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 الشكر والتقدیر
 أجزلالشكر في البدء للہ ربّ العالمین الذي أحسن كل شيء خلقھ وبدأ خلق الانسان من طین، ثم 

أسرة جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا ـ كلیة الدراسات العلیا ـ قسم علم  الشكر والتقدیر الى

لي الكثیر البروفسور/ نجدة محمد التي قدمت  زیل الشكر والتقدیر والامتنان الىالنفس. وكذلك ج

 حیز الوجود. الى لبحثا ابر في سبیل ابراز ھذوكانت لتوجیھاتھا الفضل الأك

ـ أمھات الأطفال ـ افراد النطق والتخاطب  أخصائیاتـ  أسرتنااسرة مركز  الى والشكر والتقدیر

 أبدوه من تعاون ومساعدة خلال مرحلة التطبیق بالمركز. ماعلى كل العینة 

 لعلوم والتكنولوجیا ومكتبة النورالامتنان لمكتبة كلیة التربیة جامعة السودان لواخیراً أتوجھ بعظیم 

. واتمني الإسلامیة ومكتبة جامعة الخرطوم امدر مانومكتبة جامعة افریقیة العالمیة ومكتبة جامعة 

 الفائدة المرجوة منھا. بحثال اان تحقق ھذ

من اسرتي  یرىي تعلیمي وتأھیلي وتطووالتقدیر لكل من أسھم ف ولا یفوتني ان اتقدم بالشكر

بحث لي مساعدة ساھمت في وضع ال الكریمة ومن الأساتذة الذین التقیت بھم، وكل من قدم

 بالصورة التي تناسبھا.
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 المستخلص

متلازمة  النطق لأطفاللخفض اضطرابات  ھدف ھذا البحث الى التعرف على فاعلیة برنامج تدریبي

سنوات بمركز أسرتنا بمحلیة امدر مان ـ ولایة الخرطوم، كما ھدف البحث  6ــــ  3داون للأعمار من 

للعینة بفاعلیة البرنامج في خفض اضطرابات النطق. ولتحقیق ھذه  النوع والعمر)لمعرفة ارتباط (

كما تم اختیار العینة  الأھداف تبنى الباحث المنھج التجریبي باستخدام تصمیم المجموعة الواحدة،

) طفلاً. استخدم الباحث البرنامج المقترح من تصمیمھ، بالإضافة 28الطریقة القصدیة وذلك باختیار (ب

لاستمارة بیانات الطفل الأولیة ومقیاس اضطرابات النطق. تمت معالجة البیانات باستخدام الحزمة 

) Spssللمجموعة الواحدة واختبارات ( ت)الإحصائیة للعلوم الاجتماعیة وذلك بتطبیق اختبارات (

. وقد توصل البحث لمجموعة من النتائج المھمة وھي: لمجموعتین، واختبار تحلیل التباین الأحاديل

ینتشر اضطرابي الحذف والإضافة بدرجة منخفضة جدا، بینما ینتشر اضطراب التشویة بدرجة دون 

یتمیز  متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي.الوسط وینتشر اضطراب الابدال بدرجة وسط لدى أطفال 

ولیس لھ اضطرابات الحذف، والإبدال، التشویھ، البرنامج التدریبي المقترح بفاعلیتھ في تخفیف كل من 

للبرنامج  لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي. اضطرابات الإضافةفاعلیة في تخفیف 

ودرجة  اضطرابات الإبدال والتشویھ،فوق الوسط، في تخفیف التدریبي المقترح أھمیة تطبیقیة بدرجة 

عدم  غیر فعّال في الإضافة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي.و دون الوسط في الحذف

لدى أطفال متلازمة ضطرابات النطق في درجات القیاس لا) α  =0.05وجود فروق دالة عند مستوى (

وجود فروق دالة عند مستوى  عدم ).(بنین / بنات، تبعا لمتغیر نوع الطفل داون بمجتمع البحث الحالي

)α  =0.05 ( ،في درجات القیاس لاضطرابات النطق لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي

 للطفل. تبعا لمتغیر العمر الزمني 

، اصة بمتلازمة داونوالمؤسسات الخ البحث بعدد من التوصیات یمكن ان تستفید منھا المدارس ختم

تصمیم وتطویر برامج علاجیة فعالة تساھم في تنمیة وتحسین مھارات النطق او ومن اھم التوصیات (

 ).الخفض من اضطرابات النطق بقدر الإمكان
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Abstract 

 This research aimed to identify the effectiveness of a training program 
proposed to reduce sound disorders for Down syndrome children aged 3 to 
6 years at Ausratona center in the locality of Omdurman, Khartoum State. 
The research aimed to find out the link between (gender and age) of the 
sample to the effectiveness of the program in reducing sound disorders. To 
achieve these goals, the researcher adopted the quasi-experimental 
approach using the design of one group, and the sample was selected 
purposively including (20) children.The researcher used the proposed 
program that design for the study, in addition to the child's biographical 
information form and the measure of sound disorders. The data was 
analyzed using the Statistical Package for Social Sciences by applying (T) 
tests for one group and (T) tests for two groups, and one-way analysis of 
variance test.The research arrived to a set of important results, namely: 
Omission and addition disorders is very low, while distortion disorder is 
prevalent below the middle and sub-middle, substitution disorder is 
widespread in Down syndrome children in the current research community. 
The proposed training program is effective in alleviating omission, 
substitution, and distortion disorders, and is not effective in alleviating 
addition disorders in Down syndrome children in the current research 
community.The proposed training program has significant application to a 
degree above the medium, in the alleviation of substitution and distortion 
disorders, and a sub-mean degree in omission and ineffective in addition in 
children with Down syndrome in the current research community.There is 
no significant differences at the level (α = 0.05) in the measurement scores 
for sound disorders in Down syndrome children in the current research 
community pertaining to  the type of gender variable of the child (boys / 
girls) There are no significant differences at the level (α = 0.05) in the 
measurement scores for sound disorders in Down syndrome children in the 
current research community pertaining to the child's chronological age 
variable. The research concluded with a number of recommendations that 
could benefit schools and institutions for Down syndrome children. 

 

 ه 
 



 

 قائمة الموضوعات

 رقم الصفحة الموضوع الرقم

 أ الآیة 1

 ب الاھداء 2

 ج والتقدیر شكر 3

 د المستخلص 4

5 Abstract ھـ 

 ز قائمة المحتویات 6

 ر قائمة الجداول 7

  الإطار العام للبحث 

 1 لبحثمقدمة ا 8

 2 بحثمشكلة ال 9

 3 بحثالأھمیة  10

 5 بحثاھداف ال 11

 5 لبحثفروض ا 12

 5 لبحثحدود ا 13

 5 بحثمصطلحات ال 14

  والدراسات السابقة الفصل الثاني: الإطار النظري 

 7 أطفال متلازمة داون المبحث الأول: 15

 44 )6ـ  3مرحلة الطفولة المبكرة من (المبحث الثاني:  

 55 اضطرابات النطقالمبحث الثالث:  16

 90 الدراسات السابقة المبحث الرابع: 17

  بحثصل الثالث: منھج وإجراءات الالف 

 99 تمھید  18

 99 بحثمنھج ال 19

 100 بحثمجتمع ال 20

 و 
 



 100 بحثعینة ال 21

 100 بحثمبررات اختیار عینة ال 22

 101 بحثوصف عینة ال 23

 101 بحثأدوات ال 24

 103 وصف المقیاس 25

 103 الصدق الظاھري 26

 104 الخصائص القیاسیة للمقیاس 27

 104 صدق الاتساق الداخلي للفقرات 28

 105 معاملات الثبات للمقیاس 29

 115 الأسالیب الاحصائیة 30

  النتائجوتفسیر تحلیلالفص الرابع: عرض و 

 116 عرض ومناقشة الفرض الأول 31

 122 عرض ومناقشة الفرض الثاني 32

 122 عرض ومناقشة الفرض الثالثة 33

 124 عرض ومناقشة الفرض الرابع 34

 129 عرض ومناقشة الفرض الخامس 35

  البحث خاتمةمس: الالفصل الخا 

 132 اولاً: النتائج 36

 132 ثانیاً: التوصیات 37

 133 ثالثاً: المقترحات  38

 134 المصادر والمراجع 39

 146 الملاحق 40

   

 

 

 

 

 ز 
 



 قائمة الجداول

 

 رقم الصفحة العنوان رقم الجدول
 17 یوضح نسبة حدوث الانجاب طفل بمتلازمة داون كلما تقدم عمر الام. )1جدول رقم (
 18 یوضح الحالات الاكلینیكیة لطفل متلازمة داون ونسبة احتمال حدوث  )2جدول رقم (
 21 یوضح الفروق الجسمیة المؤثر على الكلام والنطق  )3جدول رقم (
 68 یوضح مكان نطق الأصوات )4جدول رقم (
 70 یوضح طریق نطق الأصوات )5جدول رقم (
 101 العینةیوضح توزیع افراد  )6جدول رقم (
نوع  یرىتبعاً لمتغ یوضح خصائص أطفال متلازمة داون بعینة البحث )7جدول رقم (

 الطفل وعمره الزمني
101 

 103 یوضح نماذج لتعدیلات المحكمین على المقیاس )8جدول رقم (
بیرسون لفقرات مقیاس اضطرابات یوضح معاملات الارتباط العزمي ل )9جدول رقم (

الكلیة للأبعاد الفرعیة عند تطبیقھ بمجتمع البحث  النطق مع الدرجات
 )20(ن =  الحالي

104 

بیرسون لفقرات مقیاس اضطرابات یوضح معاملات الارتباط العزمي ل )10جدول رقم (
النطق مع الدرجات الكلیة للأبعاد الفرعیة عند تطبیقھ بمجتمع البحث 

 )20(ن =  الحالي

104 

 112 یوضح تعدیلات المحكمین على البرنامج.  )11جدول رقم (
 مستویاتالبرنامج التدریبي وعرض نموذج لكل  مستویاتیوضح  )12جدول رقم (

 البرنامج التدریبي
113 

درجات اضطرابات النطق یوضح الوسط الحسابي، الوسیط، والمنوال ل )13جدول رقم (
بأنواعھا المختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي قبل 

 )20تطبیق البرنامج التدریبي المقترح (ن= 

116 

درجات یوضح الانحراف المعیاري، المدى المطلق، المدى الربیعي ل )14جدول رقم (
بأنواعھا المختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع اضطرابات النطق 

 )20البحث الحالي قبل تطبیق البرنامج التدریبي المقترح (ن= 

117 
 

یوضح نتیجة اختبار (ت) لمتوسط مجتمع واحد للحكم على مدى انتشار  )15جدول رقم (
بأنواعھا المختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع اضطرابات النطق 

 )20(ن=  )الحالي (قبل تطبیق البرنامج التدریبي المقترحالبحث 

117 

یوضح نتیجة اختبار (ت) للأزواج المرتبطة لمعرفة دلالة فعالیة البرنامج  )16جدول رقم (
لدى أطفال متلازمة داون اضطرابات النطق التدریبي المقترح في تخفیف 
 )20بمجتمع البحث الحالي (ن= 

119 

) وقیم مربع إیتا للحكم على درجة Effect sizeحجم التأثیر (یوضح  )17رقم (جدول 
اضطرابات النطق الأھمیة التطبیقیة للبرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

 )20لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي (ن= 

122 

 ح 
 



یوضح نتیجة اختبار (ت) للفرق بین متوسطي مجموعتین مستقلتین  )18جدول رقم (
لدى أطفال ضطرابات النطق لمعرفة دلالة الفروق في القیاس القبلي لا

 (بنین / بنات)تبعا لمتغیر نوع الطفل  متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي

125 

یوضح نتیجة اختبار (ت) للفرق بین متوسطي مجموعتین مستقلتین  )19جدول رقم (
لمعرفة دلالة الفروق فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

(الفرق بین القبلي والبعدي) لدى أطفال متلازمة داون اضطرابات النطق 
 (بنین / بنات)تبعا لمتغیر نوع الطفل  بمجتمع البحث الحالي

126 

یوضح نتیجة تحلیل التباین الأحادي لمعرفة دلالة الفروق في القیاس القبلي  )20(جدول رقم 
لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث ضطرابات النطق والكلام لا

 )20(ن = الزمني للطفل العمر تبعا لمتغیر  الحالي

129 

عرفة دلالة یوضح نتیجة تحلیل التباین الأحادي لمعرفة دلالة الفروق لم )21جدول رقم (
اضطرابات النطق الفروق فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

(الفرق بین القبلي والبعدي) لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 
 )20(ن =  الزمني للطفلالعمر تبعا لمتغیر  الحالي

130 

 ط 
 



 قائمة الملاحق

 رقم الصفحة العنوان رقم الجدول
 103 أسماء لمحكمین 1
 147 خطاب التحكیم 2
 استمارة تقییم اضطرابات النطق قبل 3

 التحكیم
149 

 151 استمارة تقییم اضطرابات نطق حروف في لكلمات 4
مقیاس اضطرابات النطق المصور (مخارج أصوات حروف  5

 التھجي) بعد التحكیم
153 

في الكلمات) ل احمد استمارة تقییم اضطرابات نطق المصور (حروف  6
 الظاھر

155 

 157 جلسات البرنامج 7
 188 دلیل تعلیمات تطبیق مقیاس النطق 8

 

 

 

 

 

 ط 
 



 الفصل الاول

 الإطار العام للبحث
 مقدمة:

اھتمت العدید من الدراسات الحدیثة بالأطفال ذوي الاحتیاجات الخاصة وخاصة أطفال متلازمة 

تمثلھ من صعوبات ومن اھم ھذه الصعوبات القصور اللغوي الذي  الأخیرة ولماداون في السنوات 

یعیق الطفل المصاب بمتلازمة داون مما یصعب علیھم التفاعل في المجتمع والتعبیر عن 

 م والتواصل مع اسرھم ومجتمعاتھم.احتیاجاتھ

اغلب دوریات علم النفس في خارج اخذت في اعداد مقالات متخصصة عن ھذه الفئة من الأطفال  

ضرورة عمل  ة من الأطفال متلازمة داون قد أدى إلىولا شك ان الازدیاد العالمي لھذه النوعی

امج تدریبي لمساعدة دراسات متخصصة وسریعة لمعرفة طرق التشخیص وإمكانیة عمل برن

 .ل على خفض اضطرابات النطقالأطفا

انھا حالة شائعة  ،محمد ضدانیتناول البحث الحالي ھذه الفئة وھي متلازمة داون التي كتب عنھم 

حیث تغیر ھذه الجینات الإضافیة  21ناجمة عن وجود نسخ "اضافیة" من الجینات بالكروموسوم 

، 2019محمد،  ضدان. (الولادة وطوال حیاة الشخصالنمو اثناء الحمل، كما تستمر اثارھا فیما بعد 

14.( 

حالات الإعاقة العقلیة ) من %10ي (ترتبط متلازمة داون بالإعاقة العقلیة بشكل كبیر وتمثل حوال

ذوي اقة حیث یتشابھ الأطفال وھي مألوفة للناس نتیجة للخصائص الجسمیة الممیزة لتلك الإع

 متلازمة داون في سماتھم الجسمیة.

تعد المشكلات اللغویة من أكثر المشكلات التي یواجھا أطفال متلازمة داون، حیث اشارت دراسة 

مارجریت ) ودراسة 2008() ودراسة محمود احمد Laws، Bishop, 2004لوز وبیشوب (

عند أطفال متلازمة داون  التعبیریةضعف اللغة  ) الىand other 2015)، Margretواخرون 

الذین لم یلتحقوا ببرامج التدخل المبكر في الصغر، وأوضحت ھذه الدراسات أھمیة برامج التدخل 

 المبكر لأطفال متلازمة داون في خفض اضطرابات النطق.

إضافة لیلي في ھذا الجانب عند استخدام برنامج التدخل المبكر مع الأطفال ذوي متلازمة داون 

ة المشكلات الصحیة والخصائص الجسمیة والنمائیة لھؤلاء الاطفال التي تؤثر علیھم یجب مراعا

بشكل واضح حیث یجب تقدیم خدمات صحیة لھم بجانب خدمات التدخل المبكر والخدمات التربویة 

 ).2، 2020والتأھیلیة (لیلي شعبان، 

1 
 



ین أطفال متلازمة داون، فقد تعد العیوب الصوتیة والنطقیة من أكثر الاضطرابات اللغویة شیوعاً ب

حسام عباس وصالح بن  ) ودراسةClaire، Timmistel, 2008اشارت دراسة كلیر تمستبل (

%) من ھؤلاء الأطفال 80) الي ان (Krystallenua, 2016)، ودراسة كرستینا (2012( احمد

تقدم في  لدیھم اضطرابات نطق بأنواعھا المختلفة، بالإضافة الي ھذه الاضطرابات تزداد مع

 العمر، إذا لم یتم استخدام برنامج للتدخل المبكر وعمل علاج لھذه الاضطرابات منذ الصغر.

) Dodd، Megomack، Woodyatt, 2008بینما أوضحت دراسة داد ومیجوماك ودیایت (

) ان اضطرابات النطق لدى أطفال Catherine، Adams, 2009ودراسة ادمث كاثرین (

لدى  الي مشكلات اجتماعیة، حیث أوضحت ھذه الدراسات ان العجز اللغويمتلازمة داون تؤدي 

ضرورة  الدراسات الى عجز وانسحاب اجتماعي، وأوضحت ھذه أطفال متلازمة داون یؤدي الى

 علاج العجز اللغوي لدى أطفال متلازمة داون تجنباً لھذه المشكلات.

طق، حیث اكدت دراسة بسمة وحید للبرامج التدریبیة أھمیة كبیرة في علاج اضطرابات الن

)، ورضا 2015)، ودراسة نجلاء علي (2012مد () ودراسة حسام سلام وصالح بن اح2007(

 ،Leonard، Stephen)، ودراسة ایرن ولیوناردو وكاماراتا وشربرج (2018( محمد

Camarata، Shriberg، Erin, 2019 على فاعلیة البرنامج التدریبي في علاج اضطرابات (

 نطق لدي أطفال متلازمة داون. ال

أھمیة تدریب كأسلوب تدخل في علاج مختلف  ) الى2011(في حین اشارت رأفت عوض 

تحسین  ة الأنشطة التعلیمیة في تدریب علىاضطرابات النطق عند أطفال متلازمة داون، واھمی

اذج بأنواعھا أھمیة استخدام أسلوب النم ) الى2019(بینما اكدت غادة محمد  التعبیریة.اللغة 

المختلفة، بالمشاركة الضمنیة في البرنامج التدریبیة، في علاج قصور اللغوي وفي خفض 

 اضطرابات النطق لدى أطفال متلازمة داون.

 واضحة واعدادھم مقدرة مما دعى أطفال متلازمة داون اما في السودان فقد أصبحت نسبة انتشار

كثیر من المھتمین بھم الى فتح مراكز تعمل مع أطفال متلازمة داون منھا على سبیل المثال (مركز 

ذلك ھناك وك الأحفادبجامعة  أسرتناالسودان لمتلازمة داون) بمدینة الفیحاء، شرق النیل ومركز 

م المساعدة تقدیالباحث انھ من الضروري  رأىلذا المنظمة السودانیة لرعایة أطفال متلازمة داون.

لدى أطفال من ذوي متلازمة  خفض اضطرابات النطقلھذه الفئة وذلك من خلال تقدیم برنامج ل

 داون.

 مشكلة البحث:

تعد متلازمة داون من الاعاقات النمائیة الشاملة التي مازال یحیطھا كثیر من الغموض في كافة 

وقد أظھرت  الاخرینل مع جوانبھا، وبالتالي تعوق طفل متلازمة داون عن الكلام والتفاع
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% 3متلازمة داون والتي وصلت حوالي  لمیة تزاید كبیر في نسبة وجود اطفالالاحصائیات العا

من اعداد الأطفال ذوي الاحتیاجات الخاصة وتعد ھذه النسبة كبیرة بالمقارنة بغیرھا من 

 ).Krystallenia، Fiorentzi, 2016(الاحصائیات المرتبطة بالأطفال 

لدى عینة من  ریبي لخفض اضطرابات النطقتقییم فاعلیة البرنامج التد ة الىالدراسة الحالیوتسعى 

أطفال متلازمة داون، حیث انھ یوجد ندرة في الدراسات السابقة السودانیة التي تناولت الموضوع. 

لخاصة تتمثل مشكلة الدراسة الحالیة في زیادة حالات التواجد بالعیادات ومراكز الاحتیاجات اكما 

بالسودان مما یعني زیادة ھذه الفئة التي اصبحت تمثل رقماً في المجتمع والذي بدوره أدى الي 

ظھور كثیر من البرامج التعلیمیة والتدریبیة لھم، مما جعل الباحث یھتم بھذه الفئة ویقترح برنامج 

 لدیھم، بما یسھم في تفاعلھم مع المجتمع.  النطق تدریبي لتخفیف اضطرابات

لتالي یحتاج ھؤلاء الأطفال الي خدمات نمائیة وقائیة وعلاجیة واجتماعیة وتربویة وطبیة حتى لا با

 .نتائج خطیرة وسلبیة اقم اضطراباتھم اللغویة وتؤدي الىتتف

 التالي: لدراسة الحالیة في السؤال الرئیسوتصاغ مشكلة ا

فاعلیة البرنامج التدریبي (المقترح) لتخفیف اضطرابات النطق لدى أطفال متلازمة داون  ـ ما مدى

 بمراكز التربیة الخاصة بولایة الخرطوم؟

 وتتفرع من ھذا السؤال الأسئلة التالیة:

ما درجة انتشار اضطرابات النطق بأنواعھا المختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث  .1

 یق البرنامج التدریبي المقترح؟الحالي، قبل تطب

ھل للبرنامج التدریبي المقترح فاعلیة في تخفیف اضطرابات النطق لدى أطفال متلازمة داون  .2

 بمجتمع البحث الحالي؟

ما مدى الأھمیة التطبیقیة للبرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات النطق لدى أطفال  .3

 متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي؟

ھناك فروق دالة إحصائیاً في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات ھل  .4

 النطق لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي تبعا لمتغیر نوع الطفل (بنین / بنات)؟

ھل ھناك فروق دالة إحصائیاً في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات  .5

 طفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي تبعا لمتغیر العمر الزمني للطفل؟ النطق لدى أ

 أھمیة البحث:

 الأھمیة النظریة:

 :الأتيمن الناحیة النظریة في  بحثأھمیة التتمثل 
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الحالیة في انھا تتناول فئة من اھم الاضطرابات التي یعاني منھا الأطفال  بحثتتمثل أھمیة ال .1

وھي "متلازمة داون" والتي یكون لھا تأثیر واضح على جوانب شخصیة الطفل في مرحلة 

 الطفولة المتوسطة.

ان تقدیم برامج لھذه الفئة یحقق تقدما إیجابیا في شخصیة الطفل وسلوكھ وتواصلھ ویعد إضافة  .2

 طفل یستطیع الاعتماد على نفسھ. من طفل معتمد على الغیر الىونقلة 

انظار كثیر من  عنقد یفید كثیراً في حل معضلات تبدو غائبھ  بحثالإطار النظري في ھذه ال .3

 الباحثین من وجھة نظر الباحث.

 فیما یتعلق بالجوانب في اثراء المكتبة وافادة كلیة الدراسات العلیا بحثالاستفادة من ھذه ال .4

 العملیة.

 الأھمیة التطبیقیة:

توفیر برنامج تدریبي لأطفال متلازمة داون لتخفیف اضطرابات النطق لدیھم ومن ثم الارتقاء  .1

 بھم وبقدراتھم اللغویة.

ان ما یتوصل الیة البرنامج من نتائج إیجابیة قد تخدم بلا شك فئة أطفال متلازمة داون  .2

 والمحیطیین بھم من معلمات واولیاء أمور.

 تخفیف مظاھر الاضطرابات النطقیة وبالتالي تحسین وتطویر شخصیة طفل متلازمة داون. .3

تقدیم التوصیات والمقترحات لصانعي القرار والمھتمین بأطفال متلازمة داون لتساعدھم في  .4

 رسم السیاسات ووضع الخطط والبرامج التي یحتاجونھا.

 أھداف البحث:

 التالیة:تتمثل أھداف البحث في النقاط 

معرفة درجة انتشار اضطرابات النطق بأنواعھا المختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع  .1

 البحث الحالي، قبل تطبیق البرنامج التدریبي المقترح.

تقصي فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات النطق لدى أطفال متلازمة  .2

 داون بمجتمع البحث الحالي.

الأھمیة التطبیقیة للبرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات النطق لدى  تحدید مدى .3

 أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي.

معرفة دلالة الفروق في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات النطق لدى  .4

 (بنین / بنات). أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي تبعا لمتغیر نوع الطفل

معرفة دلالة الفروق في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات النطق لدى  .5

 .تبعا لمتغیر العمر الزمني للطفل أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي
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 فروض البحث:

داون بمجتمع لازمة تنتشر اضطرابات النطق بأنواعھا المختلفة بدرجات متفاوتة لدى أطفال مت .1

 البحث الحالي.

للبرنامج التدریبي المقترح فاعلیتھ في تخفیف اضطرابات النطق لدى أطفال متلازمة داون  .2

 بمجتمع البحث الحالي.

للبرنامج التدریبي المقترح أھمیة تطبیقیة بدرجة فوق الوسط في تخفیف اضطرابات النطق لدى  .3

 أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي.

دالة إحصائیاً في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات  توجد فروقلا  .4

 النطق لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي تبعا لمتغیر نوع الطفل (بنین / بنات).

فروق دالة إحصائیاً في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف اضطرابات  لا توجد .5

 طفال متلازمة داون بمجتمع البحث الحالي تبعا لمتغیر العمر الزمني للطفل. النطق لدى أ

 حدود البحث:

محلیة ام بسنوات بمركز اسرتنا  6ــــ  3الحدود البشریة: أطفال متلازمة داون للأعمار من  .1

 ولایة الخرطوم.درمان 

 ولایة الخرطوم.مركز اسرتنا بمحلیة ام درمان الحدود المكانیة:  .2

 .  2022ـ2019الحدود الزمانیة:  .3

 مصطلحات البحث:

  Effectiveness فاعلیة:

العلاج وتتخذ الفاعلیة شكل القدرة  ) ھي احداث الأثر المؤدي الى17: 2011عرفھا احمد الحسن (

 اللازمة على العمل والأداء وتحقیق الأھداف.

 إجرائیا:

الفاعلیة ھي مدى قدرة البرنامج التدریبي لخفض اضطرابات النطق لدى أطفال من ذوي متلازمة 

داون. وھي ایضاً القدرة على تحقیق الأھداف أي النتائج المتوقعة من البرنامج التدریبي المستخدم 

 في ھذه البحث. 

  Program برنامج: 

) ھو الخدمات او العلاج المقدم للأطفال ذوي 1057: 2015حسین واخرون ( مصطفىعرفھ 

 الاحتیاجات الخاصة.
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ھو عملیة مخططة ومنظمة تستند الي أسس وفنیات ونظریات وتتضمن مجموعة من  اجرائیا:

المھارات والممارسات خلال فترة زمنیة محددة بھدف تنمیة بعض مھارات النطق والكلام وھو 

 یحصل علیھا المفحوص في الاختبار البعدي.الدرجة التي 

  Articulation Disorders اضطرابات النطق:

) خلل في نطق الطفل لبعض الأصوات اللغویة یظھر في واحد او 115: 2018یعرفھ سعید كمال (

أكثر من الاضطرابات التالیة: ابدال (نطق الصوت بدلاً من صوت اخر) او حذف (نطق الكلمة 

و أكثر) او تحریف (نطق الصوت بصورة تشبھ الصوت الأصلي غیر انھ لا یماثلھ ناقصة صوتاً ا

 الكلمة). اً) او إضافة (زیادة صوت زائد الىتمام

بانة أخطاء في إخراج أصوات الحروف من مخارجھا وعدم تشكیلھا  الباحث ھعرف اجرائیا:

 نتیجة خلل في أعضاء جھاز النطق. بعض الأفراد صورة صحیحة وقد ینتج الاضطراب لدىب

 Down Syndromeمتلازمة داون: 

 47حالة صبغیة (كروموسومیھ)، حیث لاحظ وجود انھا ) 15: 2019محمد ( ضدانعرفھا 

كروموسوماً كما ھو الحال في الخلایا العادیة. وقد عرف بعد  46كروموسوماً في كل خلیة، ولیس 

ظھور  ھو ما یؤدي الى 21من الكروموسوم  جزئیة،ذلك ان وجود نسخة إضافیة، كاملة او 

  .الخصائص المرتبطة بمتلازمة داون

 ) سنوات بمركز أسرتنا بأم درمان.6ــ  3ھم أطفال متلازمة داون للأعمار من ( إجرائیا:
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 الفصل الثاني

 الإطار النظري والدراسات السابقة

 تمھید:

والدراسات السابقة، حیث یتم توظیف الدراسات السابقة  یتضمن ھذا الفصل عرض الإطار النظري

یتم العرض من  رھا الجانب التطبیقي، ومن ھذا المنطلق سوفي تعزیز الإطار النظري، باعتبا

 خلال مباحث تتدرج في الأھمیة وھي:

 الأطفال متلازمة داون، اضطرابات النطق، البرنامج التدریبي ثم تفعیل الدراسات السابقة:

 الأول: المبحث

 متلازمة داون:

یتناول الباحث في ھذا المبحث العدید من الموضوعات التي تخص أطفال متلازمة داون منھا: 

أسباب الحدوث، نسبة الانتشار، الخصائص، والفحوص وغیرھا من الحقائق العلمیة التي تخص 

 أطفال متلازمة داون.

 مفھوم متلازمة داون:

   تعد ھذه الحالة من الإعاقات النمائیة م متلازمة داون تحدث فؤاد واخرون، مفھو

Developmental Disability  التي تم تصنیفھا على مصدر العلة، الا ان ما یمیز ھذه الفئة ھو

ما تتصف بھ من تجانس في مظھرھا الجسمي الخارجي من خصائص یطلق علیھا الأنماط الإكلیلیة 

ویعتمد ھذا التصنیف على وجود بعض الخصائص الجسمیة والتشریعیة والفسیولوجیة الممیزة لكل 

العقلي، وتتمیز ھذه الفئة بخصائص جسمیة واضحة تتشابھ في  وجود الضعف منھا. بالإضافة الى

مظھرھا الخارجي وخاصة من حیث ملامح الوجھ، ملامح الجنس المنغولي ومن ھنا جاءت 

 .)29ـ2016(فؤاد واخرون،  التسمیة.

 للإعاقةھي الأكثر انتشاراً  Down Syndromeمحمد، ان متلازمة داون  إضاف مصطفى

 Langdonداون  لأنجدونامن جانب الطبیب الإنجلیزي  1866ول مرة عام العقلیة. وقد وصفت لأ

Down  (المنغولیة) الذي سمیت على اسمھ. كانت ھذه المتلازمة تعُرف في السابق بالاسم

Mongolism  155: 2010الآسیوي الممیزة لھا (مصطفى محمد،  الوجھبسبب سمات  .( 

التشابھ بین الملامح العامة  المتخلفین عقلیاً نسبة الىلأطفال الاسم على اایمان عباس، اطلق ھذا 

وخاصة ملامح الوجھ والمظھر الجسمي من حیث الكبر في حجم اللسان واحتوائھ على التشقق 

وصغر حجم الراس واتجاه العینین الي الأعلى والحاجبان الكثیفان اما الانف فیكون صغیرا وضیقا، 

) 70ـ  45قصیر في القامة، وتتراوح نسبة الذكاء ما بین (وتكون الید عریضة والاصابع مفتوحة و

من ناحیة اللغویة فلدیھم مشكلات في اللغة  درجة على منحنى التوزیع الطبیعي للقدرة العقلیة، اما
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اذ یصعب علیھم التعبیر عن ذواتھم لفظیاً واما مشكلات اللغة الاستقبالیة فتبدر اقل مقارنة  التعبیریة

، ویتسم طفل داون بانھ ودیع ولطیف وتبدو علیھ علامات الفرح والسرور، یةالتعبیرمع اللغة 

ویشعر بنوع من السعادة فیما لو اھتم بھ الاخرون ویظھر لدیھم حب الموسیقي ومیل الي تقلید 

 ).34، 2010(ایمان عباس،  الاخرین

زیادة كروموسوم واحد تتمیز ھذه الفئة بانھا متشابھة في جمیع انحاء العالم لان سبب الإعاقة ھو و

یكون أكثر احتمالاً في الزوج الحادي والعشرین، ومتات في اغلب من الام فیكون ثلاثیاً بدلاً من ان 

(السید عبد  ) كروموسوم.46) كروموسوم بدلاً من (47یكون ثنائیاً، لذلك تكن في خلیة المنغولي (

 )60: 2014القادر، 

الذھنیة، ولكنھا مع ذلك قد ترتبط بالإعاقة السمعیة البصریة  تعتبر متلازمة داون أحد أنماط الإعاقة

المزدوجة. وعلى العكس من متلازمة اوشر، تعد متلازمة داون حالة جینیة تنتج عن شذوذ الجیني، 

 ).32، 2013ولكنھا لیست وراثیة. (خولھ احمد، 

املة او جزئیة من متلازمة داون عندما یكون لدى الفرد نسخة إضافیة ك محمد، تحدثذكر ضیدان 

النمو  وفي الانسان ذ 46بدلاً من  47لیصبح عدد الكروموسومات في كل خلیة  21الكروموسوم 

 )14: 2019(ضیدان محمد،  الاعتیادي.

یة انتشاراً ضطرابات الجینلا) متلازمة داون من أكثر ا2017تشیر ماھیت ونبیھ وسلیم وعلى (

دكتور لاجدون داون عندما ألقى محاضرة ووصف  لىوأكثرھا شیوعاً وتسمى بھذا الاسم نسبة ا

فیھا افراد یتشابھون في بعض الخصائص الجسمیة والصفات واقترح التسمیة بداون الذي لاقت 

 )9، 2020ترحیب واسع النطاق (لیلي شعبان، 

حالة صحیة تتصف بمجموعة من  یشیر الى Down Syndromeمصطلح متلازمة داون

، 2012، عبد اللهمن الخصائص. (إبراھیم  ھر ضمن عددالعلامات والاعراض المألوفة والتي تظ

29.( 

%) من 10ان متلازمة داون من أكثر حالات الإعاقة العقلیة شیوعاً فقد تصل نسبتھم حوالي (

وزیع الطبیعي ) على منحى الت45ـ  75(حالات الإعاقة العقلیة، وتتراوح نسبة الذكاء لھذه الفئة بین 

 )22: 2015(امبرین وعاصم،  جانب العدید من المشكلات الصحیة. للقدرة العقلیة، الى

ان كلمة متلازمة داون تعني مجموعة من الاعراض او العلامات الجسمیة  مصباح،وضح محمد 

من كلمة "لزم الشيء التي تظھر على أكثر من طفل وبشكل متكرر ولھا سبب محدد، وھي مأخوذة 

" أي إذا ظھر ارتخاء في العضلات وتفلطح في الوجھ مع عیوب خلقیة في القلب فانھ "یلزم" ان 

یوجد صغر في الاذن وخط وحید في الكف الید وصغر في الیدین وغیرھا. وھذه الاوصاف كلھا 

او قریبة من ھذه الاعراض أطلق علیھا كلمة الوصف في أكثر من طفل بنفس  تمجتمعة إذا تكرر
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"متلازمة" وأعطى لھا اسم مخصص كمتلازمة داون او متلازمة اوارد وغیرھا. والمتلازمة ھي 

مرض" او "حالة" فنستطیع ان نقول “في الحقیقة كلمة متلازمة من الناحیة الطبیة ردیفة لكلمة 

 )42: 2010مصباح، محمد ( .رض داون" او "حالة داون"تجاوزا "م

الذي اخذ المفھوم من منظور الطبي الذي یقوم على فكرة تصنیف فھوم متلازمة داون تحدث وعن م

% من 10الافراد وفق خصائص وعلامات جسمیة ظاھرة وممیزة وعلیھ ان متلازمة داون تمثل 

وجود كرموسوم زائد في أحد كرموسوم الجنس  لتخلف البسیط والمتوسطة وترجع الىحالات ا

كروموسوم  46بدلا من  47" لتصبح عدد الكروموسومات في خلیة المخصبة 21وج رقم "الز

 .)51: 2015(مدحت محمد،  ذه الفئة.شابھ ملامح ھوھذا الكروموسوم الزائد ھو السبب ت

 تعریف متلازمة داون:

شائع في  مركب Congenital Anomalyشذوذ خلقي نوري، عبارة عرفھا مصطفى

نوري،  مصطفى( نتیجة اختلال في التقسیم الخلیة ویكون مصاحب لتخلف العقلي. 21الكروموسوم 

 )278ـ2017

%) وتتراوح 10متلازمة داون انھا احدى اشكال الإعاقة العقلیة وتبلغ نسبتھم حوالي ( عرفتكما 

: 2013(ماجدة السید،  ) على منحني التوزیع الطبیعي للقدرة العقلیة.45ـ  75نسبة ذكائھم بین (

32( 

الاكلنیكیة في الإعاقة العقلیة وھذا ھو اضطراب شائع بین الأنماط عرف علاء الدین واخرون، 

، ویكون 22) وبعض الحالات یكون الصبغي الزائد 21الاضطراب یتمیز بوجود صبغي زائد (رقم 

 )204: 2013(علاء الدین واخرون،  المخ اقل من المتوسط من حیث الحجم او الوزن.

وجود مجموعة  ، مما ادى الى21اجم عن وجود كروموزوم اضطراب وراثي ن بانھ ایضا عرف

فیتشابھ افرادھا في النمط الظاھري مصاحبا ذلك بقصور فكري كروموزوم،  47تحتوي على 

  Macho، et al (2014, 408) ومعرفي

او متلازمة داون حیث  "Trisomy"12ھي خلل في الجینات یسمي ترایزومي  ذكر سھر الجمال،

بدلاً من نسختین فقط، وھي تسبب تأخراً كبیراً في القدرة  21یوجد ثلاثة نسخ من الكرموسوم 

العقلیة وبالتالي في القدرة على التعلم، تعرف الحالة بتواجد تغیرات كبیرة او صغیرة في بنیة 

دني، وبسمات وجھیة ممیزة الجسم، تتصاحب المتلازمة غالباً بضعف في النمو العقلي والنمو الب

 او Mongoloid المنغوليفیكون المولود المصاب بھا قریب الشبة بالمغول ولذلك سمیت بالبلھ 

 )40: 2011(سھر الجمال،  لتعریف على المرض اثناء الولادة.عتھ منغول ویسھل ا

ة كروموسوم في كل خلی 47انھا حالة صبغیھ "كروموسومي" حیث لاحظ وجود ضیدان،  اعرفھ

كروموسوم كما ھو الحال في الخلایا العادیة وقد عرف بعد ذلك ان وجود نسخة  46ولیس 
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ھو ما یؤدي الي ظھور الخصائص المرتبطة  21إضافیة، كاملة او جزئیة، من الكروموسوم 

 ).17ـ2019بملازمة داون. (ضیدان بن محمد 

 Mentalالعقل ي خلفھو اضطراب في الكروموسوم ویتصل بالت، فاطمة عبد الرحیم توضح

deficiency، كروموسوم  46الاضطراب غیر معروف السبب فبدلاً من ان ینمو في الخلیة  وھذا

والمخ  ، وھذا الكروموسوم الزائد یغیر كلیة من وظائف الجسم47یزید عددھا واحد فقط لیصبح 

 )52: 2015(فاطمة عبد الرحیم،  الطبیعیة.

یكون  لتشوه، أي ان ا Teratogenخلقي تشوهمتلازمة داون عبارة عن سلیمان، محمد إضافة 

عصیات صغیرة عن عند الطفل منذ الولادة وھو ناتج عن زیادة في عدد الصبغات التي ھي عبارة 

خلق الانسان فیحمل الشخص داخل نواة الخلیة، تحمل ھذه الصبغات في داخلھا تفاصیل كاملة ل

صبغي، وھذه الصبغیات تأتي على شكل ازواج وكل زوج فیھ  46كراً كان او انثي العادي ذ

نما الزوج بی 22 الى 1صبغي، ھذه الأزواج مرقمة من  46زوج او  23صبغتین أي صبغي 

من امھ والثلاثة  23الزوج المحدد للجنس، حیث یرث الانسان  " یسمى23الأخیر "الزوج 

 )13، 2012(محمد سلیمان،  وعشرون الباقیة من ابیھ.

ك ك شذوذ ) بانھا حالة جینیة تنتج عن حدوث خلل او 81: 2010عرفھا ولاء واخرون (

حیث تتضمن كروموسوماً اضافیاً في تلك  ،Chromosomal Abnormalitiesروموسوم

) كروموسوماً، بینما 47الخلایا التي یتألف الجسم منھا، بحیث یكون اجمالي الكروموسومات لدیھ (

ان كلمة متلازمة تعني . )81: 2010(ولاء واخرون،  موسوماً.) كرو46یكون العدد الطبیعي ھو (

ھي مأخوذة من كلمة (لزم الشيء) أي إذا مجموعة من الاعراض او العلامات المرتبطة ببعض و

 Congenital Heart القلبوجدت ارتخاء في العضلات وتفلطح في الوجھ مع مشاكل خلقیة في 

Disease یلزم ان یوجد صغر في الاذنین وخلط وحید في كف الید وقصر في الأصابع،  فانھ

وھذه الاوصاف كلھا مجتمعھ إذا تكررت في أكثر من طفل بنفس الاعراض او قریبة منھا سمیت 

 )11، 2010، عبد الرحمن فائز( متلازمة داون.

، في حالة تسبب فیھا 21متلازمة داون التي تعرف ایضاً باسم التثلیث الصبغي  دي،ااحمد و ذكر

 )60: 2009(احمد وادي،  مادة جینیة إضافیة في حدوث تأخر في طریقة نمو الطفل عقلیاً وبدنیاً.

ھي حالة میلادیة أي یولد الطفل مصاباً بھا ویمتاز صاحبھا بوجود  أشار عبد الرحمن العیسوي،

طح الكف وأسفل جمجمة مفرطحھ واصابع قصیرة ونمط غیر عادى من الجلد المطوي علي س

 .)82: 2009(عبد الرحمن العیسوي،  .سانالقدم وطیات فوق جفن العین، انشقاق في الل

10 
 



متلازمة داون عبارة عن شذوذ خلقي مركب شائع في  إضافة محمد سلیمان واخرون،

(محمد سلیمان  ينتیجة اختلال في تقسیم الخلیة، ویكون مصاحباً لتخلف عقل 21الكروموسوم 

 .)154: 2012واخرون، 

الباحث انطلاقاً من التعاریف السابقة، متلازمة داون ھي تشوه خلقي یمس البنیة الصبغیة  یرى

كما ھو في حالة الطبیعیة ویكون ذلك  46صبغي عوض  47للشخص المصاب فیصبح لدیھ 

  مصحوب بتأخر عقلي.

 نسبة انتشار متلازمة داون:

طفل في الولایات  700شیوعاً في العالم، واحد من كل متلازمة داون، ھي الحالة الوراثیة الأكثر 

 ).16، 2019المتحدة الامریكیة یولد متلازمة داون (ضیدان محمد، 

العقلي، وكل  بالتأخرمن الموالید الاحیاء وترتبط بشكل قوي  1000: 1تنتشر متلازمة داون في 

عائلة في  250000حوالي الالف طفل مصاب بمتلازمة داون، ویعتقد ان  5ـ  3عام یولد حوالي 

، 2017، نوري مصطفىصابین بمتلازمة داون (الولایات المتحدة الامریكیة لدیھم أطفال م

278.( 

ولادة، وتزداد النسبة في  773من  1ھي أكثر المتلازمات شیوعاً المتعلقة بالإعاقات العقلیة نسبتھا 

ھذه الاعاقات لوجود ، وعلى الاغلب تحدث 20من  1لتصبح  45ولادات النساء فوق ال 

 ).31، 2016كروموسومات زیادة (إبراھیم الزریقات، 

ان متلازمة داون من أكثر الاضطرابات الجینیة شیوعاً حیث تبلغ نسبة  افة عادل عبد اللهإض

) حوالي 2001العالم كما تقررھا الاكادیمیة الامریكیة لطب الأطفال عام ( مستوىانتشارھا على 

اخر كما تتباین تبعاً لعدد من المتغیرات  الىتختلف متلازمة داون من مجتمع ) تقریباً، و800: 1(

في المجتمع الواحد، فھي تختلف باختلاف متغیر الجنس (ذكور، اناث) والعوامل الاقتصادیة 

 )235، 2004(عادل عبد الله، والاجتماعیة والثقافیة.

) على ان كل سنتین یولد ما یقرب من 2012مع إبراھیم الزریقات ( یتفق محمد ومنصور وماجد،

ولادة طفلاً من متلازمة داون،  733طفلاً من ذوي متلازمة داون وھذا یعني ان واحد من  5000

، فمتلازمة داون لیست 35% من أطفال متلازمة داون یولدون لنساء فوق سن 80بالإضافة الي 

 ).11، 2020 تحدث أكثر من مرة في اسرة (لیلي شعبان، مرض كما انھا لیست معدیة وھي لا

من الموالید الاحیاء وترتبط بشكل قوي  1000: 1متلازمة داون في  غنیم تنتشرمریم  تأشار

یعتقد ان حوالي  الاف طفل مصاب بمتلازمة داون. 5ـ  3العقلي وكل عام یولد حوالي  بالتأخر

كیة لدیھم أطفال مصابین بمتلازمة داون وتم إحصاء عائلة في الولایات المتحدة الامری 250000

الاف حالة جدیدة كل سنة  6ألف مصاب بمتلازمة داون في الجزائر أي بمعدل  25أكثر من 
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ملایین مصاب بھذا المرض، اما أوروبا فتحتوي  8حسب ما كشف عنھ، كما یضم العالم العربي 

 ). 55، 2013غنیم،  مریمولادة ( 650ألف حالة أي بمعدل حالة في كل  400

طفل، ومع ذلك فان ھذا التقریر یتباین ومن وقت الي اخر،  600لكل  1تقدر نسبة انتشار بحوالي 

في أعوام  1075لكل  1روقبت نسبة الانتشار بدقة، وقد تخفضت  Salfordففي مدینة 

ثر . ولان نسبة الانتشار تتأ1980ـ1976في أعوام  730لكل  1ثم ارتفعت الي  1975ـ1971

للأمھات  24ـ20طفل مع اعمار  1600لكل  1بعامل اعمار الأمھات الحوامل، فقد ارتفعت من 

 45بعد عمر  46لكل  1للأمھات الحوامل و 440ـ40طفل مع اعمار  100لكل  1الحوامل الي 

عام للام الحامل. ھكذا فان نسب الانتشار المذكورة سابقاً تؤكد فرضیة أساسیة مفادھا ان احتمالیة 

 . )Hangaard, 2008 :34لإصابة بمتلازمة داون تزداد كلما تقدمت الام الحامل بالعمر (ا

% 10تقدر نسبة أطفال متلازمة داون من المعاقین عقلیاً بحوالي  ذكر فاروق الروسان واخرون

من مجموع المعاقین عقلیاً ككل، أي انھ من بین كل عشرة حالات إعاقة عقلیة نجد حالة واحدة 

مولود  600من  1موالید الجدد بحوالي المتلازمة داون، كما تقدر نسبة أطفال متلازمة داون بین 

، 2013دة تقریباً طفل متلازمة داون (فاروق الروسان، واخرون، جدید یكون ھناك حالة واح

نسبة انتشار الافراد المصابین متلازمة داون والذین یتمتعون بالحیاة تتباین اعتمادا على  ان ).123

 مجموعة من العوامل:

 عمر المجموعة المستخدمة كان اعلي في الاعمار المبكرة. .1

وذلك بسبب موت بعض الأطفال والمراھقین والكبار  انخفاض نسبة الانتشار مع تقدم العمر .2

 ).124ـ23ـ2012،إبراھیم عبد الله فرج (المصابین بمتلازمة داون. 

 تاریخ ظھور متلازمة داون: 

مئات السنین قبل ان یتم تحدید السمات الخاصة بھا في القرن التاسع  لا شك ان متلازمة ترجع الى 

عشر، فقد اكدت دراسات واكتشافات بحوث علم الانسان وعملیة وصف السلالات البشریة وكذلك 

المنحوتات القدیمة والعدید من الوصفات الطبیة وجود اشخاص یحملون الصفات الممیزة لمتلازمة 

او تحدید أي سبب وراء ھذا الخلل الكروموسوم. داون، ولكن لم یتم تسجیل 

)http://www.com.2022( 

ان أقدم البشر الذین علموا صفات متلازمة داون كانوا قد  لقد اشارت الدراسات والأبحاث الى

میلادیة"  30 قبل المیلاد الى 1500تاریخیة "من عاشوا في منطقة "خلیج مكسیك" في الفترة ال

 ".Olmecمنطقة خلال ھذه الفترة الزمنیة كان یسكنھا شعب "اولمیك ومن المعروف ان ھذه ال

ولعل ما كان یستحق الاھتمام من ھذه التماثیل الغریبة وجود بعض منھا یمثل اشخاص قصار 

القامة وممتلئ الجسم، ووجوه ھذه التماثیل مستدیرة وكان ما یمیز ھذه الوجوه الخدود المسطحة 
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لطح والشفاه المفتوحة واللسان العریض اما الرقاب فقد كانت قصیرة والعیون المائلة والانف المف

 مقارنة بغیرھا، مما اثار دھشة العلماء ان الرؤوس ھذه كانت مسطحة من الخلف.

من كل ھذا بدا ومن غیر مشكوك فیھ ان ھذه التماثیل كانت تظھر اشخاص عاشوا في ھذه الفترة 

ا فیما بعد، ولكن ولسوء الحظ فانھ لم یتم اكتشاف الزمنیة عندھم اعراض داون والتي تم وضعھ

ولو ھیكل عظمي واحد لھذه الفترة التاریخیة، لذا فان الدلیل على وجود ھؤلاء الأشخاص خلال 

 تلك الحقبة الزمنیة استند على التماثیل الحجریة. 

باً في وفي منتصف القرن العشرین تم اكتشاف جمجمة لطفل ترجع للقرن السابع المیلادي تقری

 "على ھضاب إنجلترا ذات صفات مماثلة لصفات متلازمة داون.Braedonمنطقة "بریدون 

كما تم العصور على صور جداریھ لأشخاص یحملون صفات داون كانت قد صورت في القرنین 

 الخامس والسادس عشر المیلادیین.

فترات الزمان الماضیة كذلك تم اكتشاف الكثیر من الدلائل التي تثبت وجود ھؤلاء الأشخاص عبر 

 ).156ــ155، 2011المختلفة ولیس حدیثاً فقط كما یعتقد البعض. (سھر الجمال، 

 أنواع متلازمة داون:

 نقسام الثلاثي الذي یسبب متلازمة داون ثلاثة حالات:لایحدث ا

 : التلازم الثلاثي:الحالة الاولى

% من مجموع حالات 95) ھذا ھو شائع ویحدث بنسبة 40: 2019( محمد إشارة ضیدان

متلازمة داون. ویمكن التعرف على ھذا النوع بفحص الكروموسومات، حیث یكون مجموع عدد 

، والزائد من 46كروموسوماً بدلاً من العدد الطبیعي وھو  47الكروموسومات في الخلیة الواحدة 

ون فیھ ، حیث كان من المفترض ان یك21ھذه الكروموسومات ھو نسخة ثالثة من كروموسوم 

فقط نسختان. وھذا الخلل یحدث عند تكون البویضة او الحیوان المنوي عند انقسام الخلیة، أي انھا 

 حدثت قبل الحمل.

ھو الأكثر انتشاراً بین المرضى ویكثر بین الحوامل من كبیرات  ذكر محمد سلیمان واخرون

سوم)، كرومو 46من كروموسوم في الخلیة بدلاً  47السن بزیادة عدد صبغیة واحد كاملة (

 ).155 :2012(محمد سلیمان واخرون، 

ثلاث مرات بدلا من مرتین لیكون عدد  21ھذا النوع یتكرر فیھ الصبغي  إضافة سحر عبد الفتاح

صبغي في كل خلیة، ویشكل ھذا النوع النسبة الأعلى من مجموع  46بدلا من  47الصبغیات 

حالات متلازمة داون % من 95ابة بھ حوالي المصابین بھذه المتلازمة حیث تبلغ نسبة الإص

 ).92 :2014، (سحر عبد الفتاح
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 الحالة الثانیة: انتقالي تبدل وضعیة الكروموسوم:

) ان ھذا النوع من متلازمة داون یتم فیھ تبادل لمواقع 2019تشیر الزبیر وأكرم ودانیال وزینب (

واجیة الزوج من الكروموسومات الكروموسومات او أجزاء منھا مما قد ینتج عنھ خطا في ازد

حیث یلتحم الجزئیین المتبقیان  21ویحدث ھذا عندما تتصل الأجزاء العلیا الصغیرة للكروموسوم 

الي الكروموسوم رقم  21مع بعضھا البعض حتى نھایتھما، فغالباً ما یكون انتقال الكروموسوم 

كروموسوم (لیلي  47ن كروموسوم بدلاً م 46، بحیث یبدو ظاھر لدي الفرد 22، 14، 13

 ).11 :2020شعبان، 

بسبب تغیر  Chromosomal Abnormalitiesالكروموسومات سببھا شذوذ كذلك قد یكون 

أكثر شیوعاً یكون الموقع یحدث فیھ ارتباط كروموسوم مع كروموسوم اخر بعملیة التصاق ولكنھ 

) وفي حالات انتقال الموقع فان أحد 23، 22، 21، 15، 14، 13في مجموعة الكروموسومات (

مما ینتج عنھ مجموعة من  12الوالدین، یكون حاملا لھذا الخلل، أي كمیة زائدة من الكروموسوم 

 ).50 :2010من زوج منھا (محمد المصباح، الكرموسوم بدلا 

 ئي:الحالة الثالثة: الفسیفسا

بعد حدوث الاخصاب اذ  Chromosomal Abnormalitiesالك كروموسوماتشذوذ في 

الخصبة في الانقسام مما یؤدي  البویضة تبدأیحدث خطا في توزیع الكروموسومات بمجرد ان 

الكروموسومات فتحتوي الخلیة الجدیدة بالتالي على ثلاثة كروموسومات  أحدعدم انفصال  الى

الناتجة عن نفس الانقسام لا تحتوي الا على كروموسوم واحد، وبسبب نقص بینما الخلیة الأخرى 

وم زائد التي تحتوي على كروموس ة فأنھا تموت وتبقى الخلیة الأولىالكروموسوم في الخلیة الثانی

 ).281 :2017، في الانقسام (مصطفى نوري

خلل جیني یؤدي ت وھو ینتج عن % فقط من الحالا1نوع نادر حیث یحدث في حوالي  وھنالك

یكون بدون أي زیادة لذا  ا البعض الاخرالجینیة في بعض خلایا الطفل بینم حدوث الزیادة الى

" كروموسوم والأخر خیر طبیعي 46المصاب نوعان من الخلایا أحدھما طبیعي " یكون لدى

 ).155ـ154ـ2012" كروموسوم (عبیر عبد الفتاح، واخرون، 47"

ن لیست مرضاً ولا داء، ھي اضطراب جیني یؤدي لوجود نسخة الباحث ان متلازمة داو یرى

 .21إضافیة من الكروموسوم 

 أسباب حدوث متلازمة داون:

تنتشر الكثیر من الاساطیر والتنبؤات الخاطئة تتحدث عن ارتباط متلازمة داون، بتناول الام 

النفسیة والصحیة وما  بعض الادویة اثناء الحمل، او بسبب سوء التغذیة، والتعرض للأشعة، الحالة

بشكل كامل او جزئي لا یزال مجھولاً.  21شابھ ذلك. وفي الحقیقة ان السبب تكرر الكروموسوم 
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عمر الام ھو العامل الوحید الذي یرتبط بزیادة فرصة إنجاب طفل لدیھ متلازمة داون. ومع ذلك 

لأطفال من ذوي % من ا80وبسبب ارتفاع معدلات الانجاب بین النساء الأصغر سناً. فان 

متلازمة داون، یولدون لنساء دون سن الخامسة والثلاثین. لا یوجد بحث علمي قاطع یشیر الي ان 

متلازمة داون، تنتج عن عوامل بیئة، او أنشطة الوالدین قبل او اثناء الحمل. یمكن ان تنشا النسخة 

ب متلازمة داون، من الاب الإضافیة الجزئیة او الكاملة للكروموسوم الواحد والعشرین الذي یسب

محمد،  ضدان% من الحالات تعود الي الاب فعلاً. (5او الام، حیث تم التوصل الي ان حوالي 

2019 ،15.( 

مسببة بالرغم من انھ لم یعرف السبب الحقیقي لمتلازمة داون ولكن یمكن تحدید بعض العوامل ال

 وذلك فیما یلي:عوامل وراثیة وعوامل بیئة  لمتلازمة داون بتقسیمھا الى

 العوامل الوراثیة: وتتمثل في: .1

 وراثة خاصة التخلف العقلي. .1

ـ  Chromosomal Abnormalitiesروموسوماتالكانتقال خصائص وراثیة شاذة "شذوذ  .2

 شذوذ الجینات".

الإصابة بالحمي، المشكلات  ،X"X Rayویعتقد بعض الاخصائیین ان خلل الھرمون اشعة " .3

المناعة او الاستعداد الجنین یمكن ان تكون السبب في حدوث خلل انقسام الخلیة وینتج عنھ 

 حدوث متلازمة داون.

" اضطرابات الغدد الصماء "ضمور RHمثل عامل الریزومي " اخرىعوامل بیولوجیة  .4

 الغدة التیموسیةـ تضخم الغدة الدرقیة" 

غیر معروف Congenitalقد یصاب الطفل بشذوذ فسیولوجي خلقيالتشوھات الخلقیة: ف .5

منھ "شذوذ في شكل عظام الجمجمةـ فقدان أسبابھ بوضوح ویؤدي الي التأخر الذھني والذي 

ال صغر حجم  ـ Hydrocephalusال دماغيجزء من المخ الاستسقاء 

وراثیة وھذه الحالات من الممكن ارجاعھا الي عوامل  " Microcephalusجمجمة

 ).282 :2017، (مصطفى نوري الي عوامل مكتسبة.

 عوامل بیو كیمیائیة "طفرة جینیة" .6

وبالرغم من ذلك فلا تعتبر مرضاً وراثیناً ینتقل عبر الأجیال، وفي اغلب الأحیان لا تتكرر 

ولكن ولادة طفل واحد بمتلازمة داون یزید من احتمال التكرار،  الإصابة في العائلة الواحدة، 

المستقبل (ولاء ربیع %) في كل مرة تحمل فیھا المرأة في 2ــ  1كن ھذه النسبة تتراوح ما بین (ول

  ).47: 2010واخرون، 

 ـ عوامل بیئیة: تتمثل في:2
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الاشعاعات، الاستخدام  ةیرٮعوامل قبل والولادة: مثل تعرض الجنین للعدوي الفیروسیة، البكت .1

السیئ للأدویة، سوء تغذیة الام الحامل، سن الام عند الحمل، التدخین اثناء الحمل، ادمان 

 الكحول، المخدرات، نقص نمو الجنین.

 عوامل اثناء الولادة: الولادة العسرة، وضع المشیمة استخدام الجفن في الولادة. .2

خ، شلل المخ، الالتھاب السحائي، امراض الغدد، عوامل بعد الولادة: سوء التغذیة التھاب الم .3

نوري،  من الام، الحرمان الثقافي، (مصطفىامراض الطفولة العادیة الحوادث، الحرمان 

 ).283ـ282ـ2017

) تبین من الدراسات ان حمل المرأة في سن متقدمة 2012إضافة محمد سلیمان واخرون (

ذا ینصح المتخصصون ان المرأة الحامل في یعرضھا لخطر إنجاب طفل مصاب بمتلازمة داون، ل

 :2012واخرون،  عاماً او أكثر یجب ان تجري فحوصات قبل الحمل. (محمد سلیمان 35سن 

157.( 

) ان الخلیة النشطة التي تحتوي على نسخ أكثر من 136، 2011واخرون ( بینما ذكر محمد صالح

تزید بتقدم عمر الام، فالمخاطرة في حمل طفل مصاب بمتلازمة داون تزید بزیادة  21كروموسوم 

 280: 1عام تحدث حالات متلازمة داون في حوالي  39ـ  35عمر الام ومن بین النساء في عمر 

من الموالید، وبذلك یتضح ان  1000: 1عاماً تكون النسبة  40في عمر  من الموالید، وبین النساء

 حمل المرأة في سن متقدمة یعرضھا لخطر إنجاب طفل مصاب بمتلازمة داون.

ان كلما زاد عمر الام كلما زادت فرصة إنجاب طفل متلازمة داون،  ،بینما اضافت ماجدة السید

: 2013(ماجدة السید،  المتقدمات في العمر.ویرجع ذلك الي ضعف الكروموسوم لدى الأمھات 

133( 

اثبتت الدراسات ان متلازمة داون تنتشر بین الأمھات الأكبر سناً، یمكن الكشف عن مرض اثناء 

الحمل عن طریق بزل السلى، ویمكن ان تجد الكثیر من الصفات الممیزة لمتلازمة داون في 

 :2014، عبد الفتاحتدارة الوجھ (سحر حجم اللسان واسالأشخاص طبعیین كصغر الذقن وكبر 

92.( 

ھناك علاقة واحدة فقط ثبت علمیاً وھي ارتباط ھذه الملازمة بعمر الام،  واضافة محمد مصباح،

فكلما تقدم بالمرأة العمر زاد احتمال ولادة طفل بمتلازمة داون، ویزداد الاحتمال بشكل شدید إذا 

سنة لا یلدن اطفالاً بمتلازمة  35النساء الأصغر من  سنة. ولكن ھذا لا یعني ان 35تعدت المرأة 

سنة  35داون، بل في الحقیقة ان اغلب الأطفال متلازمة داون ولدوا لأمھات أعمارھن اقل من 

مقارنة بالنساء  35وعزي ذلك الي عدد الولادة بشكل عام اعلى للأمھات اللاتي أعمارھن اقل من 
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ة في أي وقت لان تلد طفلاً بمتلازمة داون فان عدد (ولیس الأكثر سناً، وإذا عرفنا المرأة معرض

 نسبة) الأطفال بمتلازمة داون للنساء الصغیرات سوف یكون أكبر من النساء الأكبر سناً.

 

 متلازمة داون كلما تقدم عمر الام.ذوي ) یوضح نسبة حدوث الانجاب طفل 1(الجدول رقم 

 بمتلازمة داون كلما تقدم عمر الاماحتمال إنجاب طفل  عمر الام بالنسبة

20 1 :2000 

25 1 :1200 

30 1 :900 

35 1 :350 

40 1 :100 

45 1 :30 

49 1 :10 

 ).54 :2010(محمد مصباح     

عام  35من الشائع ان الأطفال المصابین بمتلازمة داون مولودین من أمھات اعمارھن فوق 

 .)WWW.ds.health.com.2021بمتلازمة داون (معدلاتھن أكبر في الانجاب أطفال مصابین 

) بل قد یحدث احیاناً 21) انھ لا یقتصر حدوث الخلل الكروموسوم على الزوج (2014أكد السید (

ونوضح  xxxاو  xxyاو  xyyأي قد یولد  xاو  yوقد یكون بزیادة  13او  15او  18في الزوج 

 من خلال الجدول التالي:
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 ) ادناه یوضح الحالات الاكلینیكیة لطفل متلازمة داون ونسبة احتمال حدوث 2الجدول رقم (

 نسبة احتمال الحدوث الحالة الإكلینیكیة  الزوج

 700من كل  1 عرض متلازمة داون ویرافقھ إعاقة عقلیة بدرجات متفاوتة 21

 4500من كل  1 جوانب متعددة، قد یودي بھ الي الموت المبكرإعاقة عقلیة شذوذ في  18

تأثیر سلبي كبیر على أجزاء متعددة من الجسم وخاصة المخ قد  15، 13
 یؤدي الي الموت خلال الأشھر الثلاثة الاولي

 14500من كل  1

23 xyy .250ـ  100من كل  1 ازدیاد مظھر الذكورة، طویل، خصیب، قد یتسم بالعدوانیة 

Xxy  ً600ـ  400من كل  1 ازدیاد مظھر الانوثة قد یتسم بالإعاقة العقلیة وغالباً ما یكون عقیما 

Xxx .670من كل  1 انوثة فائقة وتتسم بالإعاقة العقلیة 

X 3500من كل  1 شكل انثوي، نعومة عمیقة 

 

 21) ان متلازمة داون قد تنتج عندما ینقطع جزء من الكروموسوم Crane, 2000اخیراً إضافة (

، ھذه 15، 14، 13والذي غالباً ما یتصل او یرتبط بالكروموسوم اخر وغالبا ما یكون كروموسوم 

، ویتصف ھذا النوع من Translocationاو انتقالھ  21الظاھرة تدعي بتبدل مكان الكروموسوم 

 :2012، عبد اللهفسیفسائیة كذلك (إبراھیم وال 21ما تثلث الكروموسوم الانتقال بانھ جیني وراثي بین

یعد عمر الام الحامل أحد العوامل الأساسیة في حدوث ھذا الخلل ففي الأمھات دون سن  ).45

 40عاماً فیوجد بنسبة حالة في كل  45في الالف اما في الأمھات فوق سن  1الثلاثین یوجد بنسبة 

 ).82 :2009سوي، ن العیحالة میلاد (عبد الحم

اما الأسباب التي تؤدي الى حدوث متلازمة داون فھي لیست واضحة تماماً حیث یشیر البعض الي 

والتسمم واضطرابات  ،Gestation الحملان أسباب ھذه الحالة اختلال نظام تغذیة الجنین اثناء 

اعمارھن عن  لأمھات یزید نشاط الغدد، وقد یكون لعمر الام إثر في ذلك فكثیر من الحالات كانت

 ).61 :2014، عبد القادرسنة (السید  40

الباحث لیس فقط كبیرات السن من ینجبن اطفالاً لدیھم متلازمة داون بل ان اغلب الموالید  یرى

سنة لارتفاع معدل الخصوبة، مما یؤكد ارتباط عمر الام بمتلازمة داون، 35لأمھات بأعمار دون 

 بشكل نسبي فقط.
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 متلازمة داون: خصائص

) یعتبر الأشخاص من ذوي متلازمة داون ذوي إعاقة 844ـ2016ذكر كل من الحویلة واخرون (

 عقلیة. كما ان اھم بعض المیزان الجسدیة المختلفة مثل:

كذلك امتداد الثنیة الموجودة في  العینین البیضاویین المسحوبین الى اعلىقصر القامة وتربیعھا و

ركن الداخلي للعین والشعر خفیف وناعم وجمیل غیر مجعد واتساع الجسر الجفن العلوي الي ال

الانفي وانبساطھ والاذنیین ذوي الھیئة او الشكل المربع، واللسان الكبیر المشقق والذي یكون ناتئا 

وبارزا لان الفم یكون صغیرا وسقفھ منخفضا كما ان الیدین تكونان عریضین والأصبع قصیرة 

 )844ـ2016واخرون، (الحویلة  وعریضة.

 الاخرینبان ھؤلاء الأطفال اكثر سلبیة من اقرانھم من الأطفال  عبدالواحد، ایضاً إضافة سلیمان

ویبدون في اخراج الأصوات في وقت اكثر تأخراً من الطبیعي وتختلف درجة اللغة والكلام عندھم 

ات الادراكیة، كما ان ویعتمد العمر العقلي  والزمني ودرجة أداء الحواس لوظائفھا والمھار

المھارات التواصلیة لدي ھؤلاء الأطفال تعتمد ایضاً على ما اذا كان لدیھم اعاقات إضافیة، انھ من 

خلال بعض الاختبارات والمقاییس التي طبقت علیھم لقیاس قدراتھم على الكلام والتعبیر والفھم 

م واللغة  بدرجات متفاوتة. %) منھم یعانون من اضطرابات النطق والكلا99وجد ان اكثر من (

 )13: 2010، عبد الواحد(سلیمان 

نقص التوتر العضلي أي عضلات الطفل تكون مسترخیة، ویصیب نقص ، ایضاومن خصائصھم 

وجود  ذه الخاصیة من الخصائص الدالة علىھالتوتر العضلي كافة عضلات جسم الطفل وتعتبر

انھا  ه ھذا بالإضافة الىحركة الطفل وقوتھ ونمو داون ویؤثر نقص التوتر العضلي علىمتلازمة 

نمو مھارات الجلوس والوقوف  خرى للطفل فھي تؤثر علىتصف تطور المظاھر النمائیة الأ

والمشي والاطعام وسوء الحظ فان نقص التوتر العضلي لا یمكن شفاءه او علاجھ وھذا بالتالي 

الرغم من ذلك فان  النمو الطبیعي وعلى ة الأطفال ذويیجعل نمو الطفل متدنیا مقارنة مع بقی

التحسن یمكن ان یحقق في نقص التوتر العضلي من خلال العلاج الطبیعي الذي یساعد علي تطور 

، عبد الله(إبراھیم  العضلات ونموھا خصوصا عندما یقدم في وقت مبكر من عمر الطفل.

 )320ـ2016

على الأطفال متلازمة داون، منھا  ان ھناك عدة اعراض تظھر إضافة محمد سلیمان واخرون،

الإعاقة الذھنیة، ارتخاء العضلات والمفاصل وضعفھا، صعوبات النطق واللغة، صغر العین 

والاذن والفم والایدي وحجم الراس، خشونة البشرة ونعومة الشعر، تسطح الجانب الخلفي للراس، 

حة الید، ضخامة حجم اللسان قصر الرقبة والقامة، انحراف العین لأعلى، خط عریض وحید في را

 ).155 :2012زه. (محمد سلیمان واخرون، وبرو
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في ھذا الجانب نتناول خصائص متلازمة داون بشيء من التفصیل حیث یوجد كثیر من الخصائص 

 على النحو التالي:

 Physical Features أولا: الخصائص الجسمیة:

السمع وعدم القدرة على التمییز السمعي، من خصائص الجسمیة لأطفال متلازمة داون لیھم ضعف 

عیوب في النطق واللغة والكلام، كما یكون الصوت خشناً منذ الطفولة، ضعف الأصابع، كما یوجد 

 ).93 :210ي بجواره (ولاء ربیع واخرون، فراغ بین إصبع القدم الكبیر والذ

) ان الافراد ذوي متلازمة داون لھم خصائص جسمیة ،Ambreen، Saritaوسرتا (ن یرٮأشار امب

من كونھم مختلفین،  أكثرممیزة الا انھم متشابھین عموماً بالنسبة للشخص العادي في المجتمع 

ولیس لكل الأطفال ذوي متلازمة داون كل الخصائص فبعض منھم لدیھ قلیل من الخصائص 

 الجسمیة ما یلي: والبعض لدیھ علامات متلازمة داون، ومن تلك الخصائص

 انبساط الوجھ. .1

 انبساط في مؤخرة الراس. .2

 وجود ثانیا لحمیة زائدة في مؤخرة العنق. .3

 شذوذ ملاحظ في لون البشرة. .4

 ,Ambreen، Saritaن وسرتا (یرٮامب البطن وفك او الفم. ارتفاع وضیق في اعلى .5

2015( 

ة الأخرى لأطفال ) بعض الخصائص الجسمی،Jule، and otherبینما أشار جولي واخرون (

 متلازمة داون ومنھا:

 انخفاض في موضع الاذن ونمو غیر عادي لقناة الاذن. .1

 نقص في نمو المخ. .2

 Cnogenital Heart Diseaseالخلقیة  القلبامراض  .3

 Delayed Speechتأخر في الكلام  .4

والبنیة ) یظھر لأطفال متلازمة داون فروقاً واضحة في عضلاتھم 2012( عبد اللهذكر إبراھیم 

 العضلیة الوجھیة المستخدمة في الكلام وتشتمل ھذه الفروق:

نقص التوتر العضلي فالعضلات تظھر بانھا مسترخیة وبالتالي ھناك صعوبة في السیطرة  .1

 علیھا وھكذا تتأثر لدى الطفل عضلات الشفاه واللسان والفك.

 صعوبة تحریك الشفاه واللسان والفك باستقلالیة عن بعضھا. .2

 حجم الفم مقارنة بحجم اللسان.صغر  .3

 المیل للتنفس من خلال الفم بسبب ربما البرد او الحساسیة. .4
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 سقف الحلق الضیق یقلل من حركة اللسان اللازمة للكلام. .5

تؤثر ھذه المشكلات على وضوح الكلام لدى أطفال متلازمة داون وبطرق مختلفة لذلك فان ھؤلاء 

 الأطفال یظھرون مشكلات في:

او في القدرة على التحریك والسیطرة على الشفاه واللسان والفك لإنتاج  articulationالنطق:  .1

 أصوات واضحة.

 او القدرة على انتاج الكلام السلس والایقاعي. Fluencyالطلاقة:  .2

 او نغمة ونوعیة الأصوات الكلامیة التي یمكن ان ینتجھا الطفل. Resonance :الرنین .3

 او القدرة على لفظ الأصوات بترتیب مناسب خلال الكلمات. Sequencing :التسلسل .4

د یرٮان ھذه المشكلات تجعل من انتاج الأصوات عملیة صعبة للطفل وفي الوقت ذاتھ فان الطفل لا 

 الامتناع عن التواصل الفعال، ویوضح الجدول الاتي الفروق الجسمیة المؤثر على الكلام والنطق.

 ).Jule، and other, 2015جولي واخرون (

 ) یوضح الفروق الجسمیة المؤثر على الكلام والنطق:3جدول رقم (

 التأثیر على الكلام والنطق الخصائص الجسمیة

 مشكلات في النطق والكلام ومشكلات في الصوت نقص التوتر في الفم واللسان وعضلات الحنجرة

 مشكلات في النطق والكلام فقدان الروابط في منطقة عظمة الفك

 مشكلات في نطق أصوات (ب، م، ف) فتح الفم

 مشكلات نطق أصوات (ت، د، س، ز، ش، ت، ر) بروز اللسان او اندفاعھ

 مشكلات في النطق وكلام غیر واضح بروز الفك السفلى نحو الخارج في مقدمة الفك العلوي

 مشكلات في وضوح الكلام اسنان غیر منتظمة

 مشكلات في النطق للسانالعضلات العصبیة غیر الطبیعیة 

 )190ـ 189 :2012، عبد الله(إبراھیم 

جمیع الأطفال الذین لدیھم متلازمة داون یتشابھون في تقاسیم وجوھم، وفي بنیة اجسامھم. مع ذلك 

توجد فروق ھذه الفروق تتمثل في الصفات المشتركة بینھ وبین والدیھ لكن ھناك قواسم مشتركة 

 ھي: لحاملي متلازمة داون وھذه

 الایدي صغیرة نسبیاً. .1

 الشعر خفیف وناعم، ولنھ یتحول الي شعر خشن جاف. .2

  Hyponasality الانف صغیر افطس .3
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 الشفتان رقیقتان وجافتان. .4

 الذقن صغیرة. .5

الجزء الخلفي من الراس مسطحاً بذلك تضیق استدارة الراس، ویصبح الراس على شكل مربع  .6

 منھ الي دائرة.

واحد في الكف الید بدلا من الخطوط المتعددة كما ان الأصابع في بعض الأطفال لدیھم خط  .7

 )186، 2014(ناوي نبیلة،  العادة أقصر من الطبیعي.

 ثانیاً: خصائص النمو الانتقالیة: 

) الطفل الذي یعاني من اعراض داون غالباً ما یكون بطيء النمو 25: 2014ذكرت ناوي نبیلة (

والجلوس، والزحف والمشي والحركة والكلام والذكاء، مقارنة بالأطفال العادیین، وفي العادة یجلس 

الطفل بعد اكمالھ السنة الاولي من العمر ولا یستطیع المشي الا في السنة الثالثة من العمر، ولكن 

وقات التي یكتسب فیھا أطفال متلازمة داون بین بعضھم البعض كما ھو الحال ھناك فروق في الأ

 في الأطفال الطبیعیین فھناك من یجلس او یمشي في وقت أبكر او في وقت أكثر تأخراً. 

فیما یتعلق بالنمو لا تظھر أي فروق بین الأطفال المصابین بمتلازمة  اكدا محمد سلیمان واخرون،

حني النمو طفال العادین خلال السنتین الاولي والثانیة وبالرغم من ان منداون وغیرھم من الأ

من منحني النمو للأطفال العادیین وذلك في مختلف سنوات العمر وتؤكد  أدنيللأطفال داون عادة 

دراسات على وجود فروق بین الأطفال داون بعضھم وبعض في اكتساب المھارات الأساسیة للنمو 

خامسة (محمد سلیمان تبدأ في الظھور مع تقدم العمر وخاصة في سن الرابعة والالا ان ھذه الفروق 

 ). 158 :2012واخرون، 

ان الفروق بین الأطفال ذوي متلازمة داون والأطفال العادین تبدأ في  یشیر إبراھیم الزریقات،

اذ یعانون الظھور مع تقدم العمر خاصة في سن الرابعة والخامسة، وما یمیزھم ھو مشكلات النمو 

 من المشكلات النمائیة التالیة:

 صعوبة في الحواس المختلفة وخاصة حاستي اللمس والسمع. .1

 صعوبات في التفكیر المجرد وكذلك الفھم والاستیعاب. .2

 صعوبات في الادراك اللمسي والادراك السمعي. .3

 )2012(إبراھیم الزریقات،  صعوبة الانتقال من مرحلة الي أخرى في النمو الحركي. .4

 Facial Features ثالثا: الخصائص الوجھیة:

) ھناك عدید من خصائص التي تمیز الجوانب المختلفة 33ـ32ـ2016أورد إبراھیم عبد الله (

 لأطفال متلازمة داون وتمیزھم عن غیرھم منھا:

 داون مائلة نحو الأعلى مما یسبب غالبا ما تكون اعین طفل متلازمةEyes الاعین: .1
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كما یمتاز الاعین بوجود تجعیدات في الجلد في الزوایا الداخلیة وكما یمتاز مشكلات في التوجھ 

 الجزء الملون من العین "القرنیة" بوجود بقع فاتحة وھذه البقع لا تؤثر على الابصار الطفل.

 اون بانھما صغیرتان وبھما تشوھات: تمتاز اذن طفل متلازمة دEarsالاذنین  .2

لیة مما یودي الي ضعف في السمع والقدرة على التمییز السمعي وخصوصاً في الاذن الوسطي والداخ

 وعیوب النطق والكلام واللغة.

ولدي بعض الأطفال متلازمة داون تكون موجودة بموقع ادني في الراس مقارنة بالأطفال العادین  

كما تمیل مسارات او ممرات الاذنین الي الصغر مما یعیق فحصھا من قبل طبیب الأطفال في 

دادھا وبالتالي احداث الفقدان السمعي وھذا یعطي أھمیة الفحص الحسي السمعي من قبل اخصائي انس

 ).93 :2010لمحتملة. (ولاء ربیع واخرون،السمعیات لیكشف عن المشكلات السمعیة ا

م لشكل راس أصغر مما ھو یمتاز أطفال متلازمة داون بإظھارھHead Shape شكل الراس: .3

% من معیار 3الأطفال ذوي النمو الطبیعي وجحم الراس ھنا یكون أصغر بحوالي  موجود لدى

للطفل ذوي  یرىالنمو الطبیعي الذي یظھره الرسم البیاني لحجم الراس في الملف النمائیة السر

النمو الطبیعي الذي یظھره الرسم البیاني لحجم الراس ھذا غالبا لا تتم ملاحظة كما یمتاز شكل 

ف بانھ أوسع ھذا بالإضافة لصغر طول الرقبة كما ان البقع الطریة التي یظھرھا الراس من خل

 كافة الأطفال حدیثي الولادة تكون أوسع لدي الأطفال متلازمة داون.

یظھر أطفال متلازمة داون حدیثو الولادة متوسطا طبیعیا في الوزن Stature القامة القوام: .4

الذي ینمو فیھ الأطفال ذوه النمو الطبیعي لذلك فان  والطول الا انھم لا ینمون بالمعدل ذاتھ

الأطباء یستخدمون رسومات تمثلھ بیانیة لأطفال متلازمة داون ولكل من الذكور والاناث 

 سنة. 15ویصل المراھقون ذوي متلازمة داون لوزنھم النھائي مع عمر 

سطحة وتسمى بقدم الساقان قصیرتان بالنسبة للجسم والقدم مArm and Feet الساق والقدم: .5

 الحمام، وأصبع القدم الكبیر یتباعد عن الاصبع الذي یلیھ.

الراعان قصیرتان بالنسبة للجذع، والید ممتلئة والاصابع Hands and Arm الایدي والذراع: .6

قصیرة ومدببة، ونجد خطاً یمر ببطن الید الواحدة او الاثنین والخنصر یكون مائلاً للداخل وبھ 

 ).90 :2014، عبد الفتاحمن مفصلین (سحر  حد بدلاً مفصل وا

 رابعاً: الخصائص العقلیة والمعرفیة:

 Moderate Mentalغالباً ما یكون ھؤلاء الافراد من فئتي التخلف العقلي البسیط 

Retardationالمتوسطالتخلف العقلي و Moderate Mental Retardation فیتصفون ببطء ،

كبیر وواضح في نموھم اللغوي وعدم القدرة على التعبیر اللفظي السلیم، بل انھم یصدرون اصواتاً 

غریبة وغیر متجانسة ویجدون صعوبة في التعبیر عن رغباتھم الذاتیة لتشابھ مخارج الحروف 
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لرنین الواحد ذو الصراخ او ا یثھم یغلب علیھ صوت واحد یمیل الىالتي ینطقونھا، وذلك لان حد

ى الفھم (ولاء ربیع واخرون، النبرة المتجانسة غیر العادیة، وھذا یعكس مستوى قدراتھم عل

2010: 97.( 

ان الكثیر من ھؤلاء الأطفال لدیھم قدرة على تعلم القراءة ویمكنھم ان یعیشوا حیاة مستقلة عن  كما

على تخفیف المشكلات التي یتعرض لھا طریق التعلیم المستمر والدعم المباشر، ومن الممكن العمل 

ھؤلاء الأطفال من خلال توفیر الرعایة الصحیة الجیدة لھم، وان یمارسوا التمارین الریاضیة لتقویة 

عضلاتھم وتحسین معنویاتھم. ھذا الي جانب الحوار التعلیم والتدریب، فاذا كان الطفل على درجة 

خاصة، اما إذا كانت اعاقتھ الذھنیة بسیطة او كبیرة من الإعاقة فمن الممكن الحاقھ بمدرسة 

متوسطة فمن الممكن ادماجھم في المدارس العادیة، ومن الممكن ان یعمل المصابون بالمتلازمة 

 :2012عبد الفتاح،  بعد بلوغھم في اعمال مختلفة طالما یتم تدریبھم ومتابعتھم باستمرار (عبیر

من تخلف ذھني، والذي تختلف شدتھ من مصاب  جمیع المصابین بمتلازمة داون یعانون ).156

الي اخر، تتراوح القدرة العقلیة لھذه الفئة ما بین المتوسط والبسیط، اذ تتراوح نسبة 

) على منحى التوزیع الطبیعي للقدرة 45ـ  70ما بین (Intelligence Quotient (IQ)الذكاء

لا یكون قادرا على الاعتماد عن نفسھ  العقلیة، وینتج عنھا قصور في السلوك التكیفي أي ان الفرد

، ویظھر صاحبھ قصور واضح في اثنین او أكثر من مجالات المھارات الاخریندون مساعدة من 

 التكیفیة وھي:

  Independent living skillsالیومیةمھارات الحیاة  .1

 المھارات الاجتماعیة. .2

 المھارات اللغویة. .3

 .والكتابة والحساب القراءةالمھارات الاكادیمیة والوظیفیة ك .4

ان ھؤلاء الأطفال یتصفون ببطء كبیر وواضح في نموھم اللغوي وعدم  اوضحت ھویدة واخرون،

القدرة على التعبیر اللفظي السلیم، بل انھم یصدرون اصواتاً غربیة وغیر متجانسة ویجدون صعوبة 

في التعبیر عن رغباتھم الذاتیة لتشابھ مخارج الحروف التي ینطقونھا، وذلك لان حدیثھم یغلب علیھ 

الي الصراخ او الرنین الواحد ذو النبرة المتجانسة غیر العادیة، قد یعاني البعض صوت واحد یمیل 

منھم من صعوبة ترتیب الكلمات في جمل الواحدة بشكل صحیح ولیھم صعوبة في اخراج النطق 

بشكل واضح فبعض أطفال متلازمة داون لدیھم قدرة مع تحدث مع غیر باستخدام جمل قصیرة 

لا یستطیع البعض استخدام ھذه الجمل فھناك تفاوت في مقدرات أطفال ومحدودة المفردات وقد 

یتأخر الطفل الذي لدیھ متلازمة داون في  ).97، 2010(ھویدة واخرون،  متلازمة داون فیما بینھم.
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(ناوي نبیلة،  اكتساب جمیع المھارات الإنمائیة والعقلیة والنطق والكلام مقارنة بالأطفال العادیین.

2014 :32( 

ان ھؤلاء الأطفال یتعلمون بشكل جید من خلال الوسائل البصریة التي تركز محمد،  ضدانیضاً ذكر ا

على المھارات اللغویة وبالتالي یمكن ان تساعدھم على التعلم وایضاً الصور المرتبطة بالأصوات 

 ).121: 2019محمد،  ضدانتساعد في تطویر النطق واللغة (

 خامساً: الخصائص الشخصیة:

ــ  3إشارات احدى الدراسات التي استھدفت اطفالاً مصابین بمتلازمة داون تتراوح أعمارھم ما بین 

سنة الي ان أطفال الدراسة اظھروا خاصیة التنبؤ وان مزاجھم إیجابي وقلة النشاط وحب اللھو  6

ت ملحوظة في والإصرار والمثابرة مقارنة بالأفراد غیر المعاقین، فھؤلاء الافراد یعانون من صعوبا

اللغة والذاكرة وحل المشكلات والتي بالطبع تؤثر سلباً على نموھم الشخصي والنفسي والاجتماعي 

 ).Ainsworth and Baker, 2004 :77(والسلوكي 

ان أطفال ذوي متلازمة داون یظھرون ابتسامات بسیطة ولمدة قصیرة، ھذا الإضافة التعبیرات 

كون متأخرة. وعلى الرغم من ھذه الخصائص فان افراد ھذه دیھم تیة الانفعالیة في طبیعتھا لالوجھ

ایضاً یظھرون  وفي ھذه الخاصیة فھم الاخرینالمتلازمة یظھرون تفاعل إیجابي عند تفاعلھم مع 

قد ینظر طفل متلازمة داون لأخر وھو یبتسم بینما قد یظھر طفل اخر لھ نفس  فروقاً بكلمات اخرى

 ).40 :2012، عبد اللهبراھیم ظر بعیداً عن الطرف الاخر (إالمتلازمة الابتسامة والن

 سادساً: خصائص الكلامیة واللغویة:

یظھر أطفال ذوي متلازمة داون تأخرا ملحوظاً في القدرات الكلامیة واللغویة  عبد اللهوضح إبراھیم 

الفئة تظھر وعلى نحو ادني مما ھو متوقع من العمر العقلي لھم. وعلى نحو محدد فان أطفال ھذه 

 صعوبات واضحة في:

 articulation النطق: .1

 phonologyالنظام الصوتي الوظیفي:  .2

 vocal imitation التقلید الصوتي: .3

  length of utterance طول فترة النطق: .4

 )38، 2012إبراھیم عبد الله، ( expressive syntax: التعبیریةالتراكیب النحویة  .5

اللغویة لدى افراد متلازمة داون تظھر بسبب العیوب الرمزیة ولا یبدو ان الصعوبات الكلامیة و

  ستواھم العقلي.التواصلیة العامة، فاللعب الرمزي مثلاً یتوافق مع م

 بعض الخصائص اللغویة الأخرى لأطفال متلازمة داون ومنھا:
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أطفال متلازمة داون في المراحل السنیة المبكرة ویستخدموا لغة  بطيء النمو اللغوي لدى .1

 الإشارة كأداة للتواصل.

 رة اللفظیة قصیرة المدى إضافة الىجانب ضعف في الذاك الى التعبیریةللغة قصور في ا .2

 كثرة الخنف وكثرة اللدغات.

في تجنبھم وھو یؤثر  التعبیریةأفضل من اللغة Receptive languageالاستقبالیة اللغة  .3

 الحوار مع المحیطین بھم، والانسحاب الاجتماعي.

أطفال متلازمة داون یسمعون من الاذن الیسرى والفص السائد لدیھم ھو الفص الأیمن  .4

 لاستقبال الكلام.

أكثر جوانب الخلل لدى ھؤلاء الأطفال ھي اللغة وتشكل عائقاً ارتقائیاً لھم مع كونھم یمكنھم إقامة  

حوار بعدد من المفردات، لكن ینخفض مستواھم في النحو، ومن المعتاد ان یتحدث طفل داون عند 

اقل من المتوقع في  مستوىسن خمس سنوات او أكثر بجمل من الكلمتین او ثلاثة كلمات وھو 

ضوء أعمارھم العقلیة، و تكون مفرداتھم اللغویة محدودة ولا تسعفھم في التعبیر عن أنفسھم، 

ویتأخر النمو اللغوي لدیھم بشكل أكبر عن اقرانھم العادیین، وتراكیبھم اللغویة محدودة ولدیھم 

كبیراً من الحدیث یفوق ما ، ولكنھم یفھمون جانباً  Defective Syntax قصور في التعبیر اللغوي

مختلفة من اضطرابات یمكنھم ان یعبروا عنھ، وھم یستخدمون الجمل القصیرة، وتكون لدیھم أنماط 

  )65: 2010(ولاء واخرون، . النطق

الأطفال العادیین، ولقد أظھرت  كل ابطا مما ھو لدىالكلام عند أطفال متلازمة داون یتطور بش

غوي مكثف وكذلك الكثیر من المثیرات اللغویة قبل سن الثمانیة الدراسات ضرورة وجود علاج ل

لطفل من عمر ا ق یكون خلال الثمانیة أشھر الاولىأشھر حیث ان التطور الأكبر لأعضاء النط

 ).178 :2011الانسان. (سھر الجمال، 

) بان أطفال متلازمة داون Kumin, 2015وفیما یخص ایضاً الخصائص اللغویة اشارت دراسة (

، فقد افترض ان العلاقة التعبیریةتظھر لدیھم مھارات اللغة الاستقبالیة اكثر تقدماً من مھارات اللغة 

) 10لا تتغیر بتقدم العمر، وتكونت عینة الدراسة من ( التعبیریةبین المھارات اللغة الاستقبالیة و

من الدراسة اكتشاف  مة داون، واستخدمت المرحلة الاولىبالغین من الذین یعانون من متلاز

الصعوبات اللغة الاستقبالیة من قبل البالغین من داون، وكانت النتائج ان البالغین یرون ان مھام 

)، الاخرین(التحدث الي  التعبیریةاللغة الاستقبالیة (تنفیذ التعلیمات) اكثر صعوبة من مھام اللغة 

ات استقصائیة والمقابلات وبرامج التعیلم المرحلة الثانیة من الدراسة استخدام اختبار اللغة ودراس

الفردي وأشارت النتائج ان ھناك صعوبة لازالت في اللغة الاستقبالیة واوصت بضرورة الحاجة 

 في جمیع الاعمار.   التعبیریةالي التقییم الفردي لمھارات اللغة الاستقبالیة و
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، حیث التعبیریةلغویة الاستیعابیة وایضاً تتمثل الخصائص اللغویة لفئة متلازمة داون في مھارات ال

ب علیھم التعبیر عن ذواتھم لفظیاً اذ یصع التعبیریةمشكلات في اللغة یواجھ أطفال ھذه الفئة 

لأسباب متعددة أھمھا القدرة العقلیة وسلامة جھاز النطق وخاصة اللسان والاسنان، اما مشكلات 

، اذ یسھل على الطفل ذو متلازمة داون استقبال ریةالتعبیاللغة الاستقبالیة فتبدو اقل مقارنة باللغة 

 ).133، 2007اللغة وسمعھا وفھمھا وتنفیذھا (عبید، 

 سابعا: الخصائص الاجتماعیة: 

یمیل ھؤلاء الأطفال الي الحیاة الاجتماعیة عموماً، وكما أظھرت العدید من الدراسات نمو مھارات 

الاجتماعي لدیھم، اشارت دراسة سارا سمیث  التوافق الاجتماعي لدى ھؤلاء الافراد والذكاء

) والتي أوضحت ان افراد متلازمة داون یعانون من قصور واضح في كفاءة الاجتماعیة 2006(

 ).95 :2010اد في حیاتھم (ولاء واخرون، مما یؤثر على نجاح ھؤلاء الافر

للمرح والتعاون ) یتصف ذوي متلازمة داون بأنھم یمیلون 2014(في ھذا الجانب إضافة ھنادي 

دوان  ، كما ان ذوي متلازمةالاخرینتقلید  ، یحبون سماع الموسیقي والمیل الىودائمي الابتسامة

 ).25 :2014، یعرف بانھ شخص عاطفي (ھنادي احمد

) ان أطفال المصابون بمتلازمة داون یتمیزون بالخصائص 2012أوضح محمد سلیمان واخرون (

 السلوكیة والاجتماعیة التالیة:

 یبدون بالمرح والسرور باستمرار. .1

 قلة المشاكل السلوكیة لدیھم لأنھم لا یغضبون إذا ما استثیروا. .2

 یدي.ویحبون مصافحة الا الاخرینودودون من الناحیة الاجتماعیة ویقبلون على  .3

 Development of child with Downعوامل تؤثر على نمو أطفال متلازمة داون: 

Syndrome 

توجیھ خاص  داون فانھم غالباً ما یحتاجون الىلممیزة لأطفال متلازمة بسبب الخصائص ا

لمساعدتھم على اتقان نفس المھارات التي تعلمھا الأطفال الاخرون ذوو النمو الطبیعي. فقد یعلم 

الطفل كیف یمسك القارورة وقد یشجع الطفل على تعلم مسكھا، والأفضل ھو ان تشجع الطفل على 

نسب الأسالیب التي تحقق خصائصھ الفریدة. على نحو عام ھناك خمسة عوامل تعلم والبحث عن اال

 تؤثر على نمو الطفل المصاب بمتلازمة داون ھي:

 Low Muscle Tone نقص التوتر العضلي: .1

غالباً ما یمتاز أطفال متلازمة داون بنقص التوتر العضلي، فعضلاتھم تتصف بالارتخاء، ویؤثر 

نقص التوتر العضلي سلباً على مھارات الطعام واللغة، فالعضلات التي نستخدمھا لتناول الطعام 

م ھي ذاتھا نستخدمھا في الكلام فالطفل عندما یتكلم او یأكل فانھ یستعمل عضلات الوجھ والف
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 والكتفین، والتوتر العضلي الضعیف یجعل من ھذه المھارات عملیة صعبة لتشكیل كلمة او

صعوبة انتاج التنفس  لتحریك الطعام في فمھ. إضافة الى ذلك یؤدي نقص التوتر العضلي الى

 اللازم للتصویت ونطق الكلمات.

 Ligamentous Laxityأذرع وارجل قصیرة:  .2

ان أذرع وارجل الأطفال متلازمة قصیرة بالنسبة لطول الجذع، وقصر الاذرع ھذا یجعل الامر 

أكثر صعوبة بالنسبة لتعلم الجلوس حیث انھم لا یستطیعون الاستناد على أذرعھم ما لم یمیلوا 

للأمام. كما ان قصر سیقانھم یجعل من الصعب علیھم تعلم التسلق حیث ان ارتفاع الاریكة او 

 ).167ـ166 :2012بالنسبة لھم. (محمد سلیمان، رجات یمثل عقبة الد

 Hearing Lossالفقدان السمعي:  .3

سمعیة والتي تؤثر على تطور اللغة والكلام، الأطفال متلازمة داون من الاعاقات یعاني العدید من 

قدرة فالطفل الذي یسمع اقل یتحدث على نحو اقل ویكون أصوات وكلمات اقل، وھذا یسبب عدم ال

على بناء مھارات اللغة، ولان السمع عنصر ھام في تطور اللغة والمعرفة والمساعدة الذاتیة 

والمھارات الاجتماعیة فانھ یجب فحص الطفل مبكرا ما أمكن للكشف عن احتمالیة وجود 

المشكلات السمعیة، ومن خلال العلاجات المبكرة واستعمال المضادات الحیویة وقناة الاذن 

 یة.الاصطناع

 Mental Retardationالإعاقة العقلیة:  .4

المتوسطة فالإعاقة  قلیة یتراوح مداھا من البسیطة الىاطفال متلازمة داون یظھرون إعاقة ع

العقلیة تعني ان الطفل سوف یكون تعلمھ أكثر بطئاً ولا تعني انھ لا یستطیع التعلم. وبالتالي فان 

عقلیاً اعتماداً على شدة الإعاقة، لذلك تؤثر الإعاقة  الطفل المصاب بالإعاقة العقلیة یظھر قصوراً 

 العقلیة على تعلم الكلام.

 Language Development :اللغةتطور  .5

من  غوي والكلامي خلال السنوات الاولىیعاني أطفال متلازمة داون من تأخر ملحوظ في النمو الل

عمرھم، وقد یكون ھذا التأخر نتیجة الفقدان السمعي ونقص التوتر العضلي في الفم واللسان، 

فتأثیر متلازمة داون على النمو المعرفي للطفل واضح، وتساعد التدخلات المبكرة ما   أمكن في 

 ).127ــ126 :2012، عبد هللاللغوي للطفل. (إبراھیم  اشباع ھذه الحاجات وتشجیع التطور

 المصاحبة لمتلازمة داون: ضطراباتا

تزید احتمالیة إصابة أطفال متلازمة داون بعدة امراض كأمراض الغدة الدرقیة، وارتجاع المريء، 

والتھاب الاذن. ویوصى بالتدخل المبكر منذ الطفولة والكشف القبلي عن أكثر الامراض شیوعاً 

توفیر جو عائلي متعاون والتدریب المھني حتى تساھم في  توفیر العلاج الطبي وبالإضافة الىو
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تطویر النمو الكلي للطفل المصاب بمتلازمة داون، وبالرغم من ان بعض المشاكل الجینیة التي تحد 

بان من جودة من قدرات طفل متلازمة داون لن تتغیر الا ان التعلیم والرعایة المناسبین قد یحس

 ).93 :2014، عبد الفتاحالحیاة (سحر 

متلازمة داون أكثر عرضة للمشكلات وخاصة مشكلات التخلف العقلي یتراوح مداھا من البسیط 

الي المتوسط ونادراً ما یكون لدیھم حالات تخلف عقلي شدید، كما یتعرض غالبیتھم للعدد من 

الامراض: كأمراض القلب وامراض العین، كما انھم أكثر عرضة لأمراض الجھاز التنفسي 

 ).National Down Syndrome Society, 2002ت السمع ومشكلات الاسنان (ومشكلا

 كالتالي: ویمكن سرد بعض من ھذه اضطرابات

  Articulation Disorders النطق:اضطرابات  .1

من المعروف ان تطور التواصل غیر اللفظي یسبق النطق وتطور اللغة، وبما ان التواصل 

شھر الي شھرین عن الطفل العادي فان ذلك یسبب  بتأخرالبصري لا یتحقق قبل الأسبوع الثامن أي 

 التأخر مع العمر، اذ ینطق طفل داون الكلماتفیما یتعلق بتطور اللغة والمفردات ویزداد ھذا  تأخرا

الاولي في سن الثانیة ونصف أي یتأخر عام عن معدل الطبیعي، كما یلاحظ ان الكلمات التي 

یتعلمھا ترتبط بواقع الطفل الیومي وتفتقر الي الدقة فالكلمة الواحدة یمكن ان تحمل معاني متعدد، 

ي وفي سن الثانیة ونصف أي یتأخر عام واحد عن المعدل الطبیعي، كما یلاحظ ان الكلمات الت

یتعلمھا ترتبط بواقع الطفل الیومي وتفتقر الي دقة الكلمة الواحدة یمكن ان تحمل معاني متعدد، وفي 

سن البلوغ یمكن ان یكون جملاً متوسطة الطول تتمیز بقلة العبارات، اما الأزمنة والصیغ الكلامیة 

فویة، كما یعاني فیتم استیعابھا بصعوبة حیث یستخدم الفعل المضارع في معظم الأحیان بصورة ع

طفل داون من مشاكل في التواصل اللفظي الذي یظھر على شكل تكرار جمیع الكلمات او المقاطع 

الموجودة في الجملة وذلك اثناء تفكیره في اعداد الجزء الاخر من الجملة مثلاً (انھا ... كرة) 

ون متنوعة بكلمتین او ووقفات غیر ملائمة من مواضیع ما من الجملة اثناء الكلام وغالباً ما تك

ثلاث كلمات ذات الدفاع سریع الامر الذي یؤدي الي صعوبة في فھمھا مثلاً ارید ان انزل لألعب 

مع الأولاد یقولھا ھكذا (ارید ان انز .... لعمع ولاد)، وتنتج ھذه الوقفات في الكلام عن اضطرابات 

قة یعتمد على مدى الانتظام في في العضلات المسؤولة عن اصدار الكلام (فإصدار الكلام بطلا

اندفاع الھواء من الرئتین)، والتشدید في مواضیع خاطئة من الجملة وھذا یحدث نتیجة عدم الدقة في 

عمل النظام اللغوي بالمخ وعدم التحكم في حركات العضلات المسؤولة عن الكلام، كما یبدل 

(أ ...أ ... أ ... انا اروح العب)، واحیانا تؤدي  مجھوداً كبیراً لإیجاد الأصوات المناسبة للبد ابھا مثلاً 

الصعوبة في البدء في اصدار الصوت المناسب الي خروج اصوت ذات طبقة صوتیة مرتفعة او 

أصوات عالیة الحدة، ومن الممكن ان تكون المشكلة عند ملاحظتھ ان ما تكلم بھ غیر مفھوم ھذا قد 
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، وقد تعود بعض الاخرینم وقطع عملیة التواصل مع یؤدي الي عدم الثقة وتردده في مواصلة الكلا

% 20مشاكل النطق لدى ھؤلاء الأطفال الي الاضطرابات التي تظھر في اللسان حیث ان حوالي 

، معین % منھم یعاني التشققات اللسانیة. (عوني2,11منھم یعانون من مشكلة اللسان المشقوق و 

 ).66ـ  59 :2008

 النمو: اضطرابات .2

لا یلاحظ فروق في النمو بین أطفال متلازمة داون واقرانھم العادین من حیث الاتقاء خلال 

سن  حتىالعامین الاولین من حیاتھم، غیر ان الفروق تبدأ في الظھور والازدیاد مع تقدم العمر 

الرابعة او الخامسة حیث تبدو جوانب الضعف لدى ذوي حالات داون في جوانب الادراك 

السمعي عال، وكذلك القدرات التصوریة، والادراك  یدي في مستوىلاستدلال التجراللمسي، وا

 ).100 :2010(ولاء ربیع، واخرون، 

 القلب والدم والغدد: اضطرابات .3

ان أطفال متلازمة داون أكثر عرضة للإصابة بلوكیمیا الدم مقارنة بأقرانھم من الأطفال العادیین 

لوجود كروموسوم زائد وھو الكروموسوم  او المتخلفین عقلیاً، وقد ارجع ذلك

)21Chromosome.مما یسھل الطریق لحدوث لوكیمیا الدم ( 

 قیة، والتي یصل احتمال حدوثھا الىوتكون لدى ھؤلاء بعض المشكلات الخاصة بالغدة الدر

 %) تقریبا والتي قد توجد مع الطفل منذ میلاده، الا ان مثل ھذا الامر یعد ناراً حیث ان ھذه15(

الاضطرابات في الغالب انھا تحدث في مرحلة الطفولة المتأخرة او مرحلة البلوغ وفترة المراھقة. 

)Robert E M. Griffin، W.T.,2004(. 

 الجھاز الھضمي: اضطرابات .4

یعاني ھؤلاء الأطفال من المشكلات في الجھاز الھضمي، كما تزداد اوزانھم بشكل ملحوظ، وذلك 

الحركة، كذلك تزداد العیوب الخلقیة في الجھاز الھضمي لدیھم كضیق  بسبب نوعیات الطعام وقلة

الاثني عشر وعدم انبثاق الشرج حیث وجود انسداد في الأمعاء الامر الذي یؤدي الي حدوث 

وفق نظام  راض البطن، وھو ما یتطلب او یسیرالإمساك الذي یحدث بسبب ضعف العضلات وام

 ).2006غذائي معین. (محمد وجیھ الصاوي، 

 العقلیة (الزھایمر): ضطراباتلاا .5

افراد متلازمة داون عرضة لمرض الزھیمر أكثر من غیرھم، وتتفاوت درجة الإعاقة الفكریة 

المرتبطة بمتلازمة داون فأغلبیة الأشخاص المصابین بمتلازمة داون لدیھم تأخر عقلي یتراوح 

 :2014، ). (سحر عبد الفتاحIQ 35ــ  50) والمتوسط (IQ 50ــ 70بین خفیف بمعدل ذكاء (

93.( 
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 تتعلق بالجھاز التنفسي: اضطرابات .6

ذ ) انھم یتعرضون لمشكلات التنفس بسبب التكوین الشا108ـ  Thomas )2003أورد 

ي قصور فمع لجھازھم التنفس حیث تكون انوفھم ضیقة مما یجعل الممرات الھوائیة ضیقة 

 ة.یرٮالإصابة المتكررة بالعدوي البكت جھازھم المناعي الذي یعرضھم الى

 السمع: اضطرابات .7

فقدھم السمع في  تلف في العصب السمعي مما یؤدي الىیولد ھؤلاء الأطفال وھم یعانون من 

بعض الأحیان، كما انھم یكونون أكثر عرضة لتلك العدوى التي تصیب اذانھم والتي تكون 

 )Simth، D. S., 2001باً (سائلاً في الاذن الوسطى وذلك بشكل مستمر تقری

الباحث ان العدید من الأطفال متلازمة داون تزداد اوزانھم بدرجة واضحة لذلك یبقى ان  یرى

 یسیر الطفل وفق برنامج غذائي معین وان یمارس بعض التمرینات الریاضیة بشكل منظم.

 الفحوصات او التحالیل التشخیصیة لمتلازمة داون:

 الحمل:أولا: التشخیص خلال فترة 

احتمالیة ان تكون الام حاملاً بطفل لدیھ  بشكل اولي، وھدفھا الإشارة الىتجرى ھذه الاختبارات 

 متلازمة داون، مما یعني انھا لا تعطي تشخیصاً نھائیاً، ولكنھا فقط تشیر لاحتمالیة المتلازمة.

الام حاملاً ھناك عدة وسائل تسھم في تشخیص متلازمة داون قبل الولادة إذا كان الاب او 

  للكروموسوم المتبدل فیمكن التشخیص بمثل ھذه الفحوصات كما یلي:

 فحوص الغرز او التصفیة: .1

ویتم اثناء فترة الحمل فحص لدم الام الحامل وذلك للكشف عن احتمال وجود متلازمة داون او 

 ).94 :2014، عبد الفتاحو الوراثیة الأخرى. (سحر غیرھا من الامراض الجینیة ا

  Solography وجات فوق الصوتیة للجنین:الم .2

ویتم اللجوء الي ھذا الفحص التأكد من طول العظام الكبیرة للحنین كالزراعین والرجلیین وقیاسھا 

ومقارنتھما بتلك المعاییر العادیة حیث تكون ھذه العظام في حالة متلازمة داون أقصر منھا 

 الحالات العادیة.

  Amniocentesis الرحم:فحص السائل المحیط الجنین في  .3

حیث یتم سحب عینة من السائل المحیط بالجنین بواسطة ابرة خاصة ویحلل خلایا الجنین 

 للتعرف علىالسائل لیتعرف على أي شذوذ كروموسومي یمكن ان یحدث، كذلك یتم فحص ھذا 

وجود البروتینات التي تتسرب من العمود الفقري للجنین مما یدل على حدوث انشقاق النخاع، 

وھي حالة لا تستطیع عظام العمود الفقري خلالھا ان تلتئم بشكل مناسب خلال فترة نمو الجنین، 

 ).287 :2013، نوري مصطفىأسبوع من الحمل ( 18الي  14 وتتم ھذه العملیة عند اكتمال
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 Percutaneous Umbilical Bloodدم الحبل السري عن طریق الجلد:  عینة من .4

Sampling (PUBS) 

وھي من ادق الطرق ویمكن استخدامھا لتأكید نتائج عینة المشیمة او عینة السائل الامنیوسي، ولكن 

أسبوع  22الى  18عینة الدم من الحبل السري لا یمكن اجراؤھا الا بعد الحمل وخلال الفترة من 

 ون خطر التعرض للإجھاض في ھذه الطریقة كبیر.ویك

 Chorionic Villas Sampling (CVS) :المشیمةعینة من  .5

أسبوع من الحمل ھي تتطلب اخذ مثقال ذرة  11الى  9یتم سحب عینة من المشیمة في الفترة بین 

فة وجود من مشیمة وبالتحدید من النسیج الداخلي الذي سیتطور الى مشیمة ویتم فحص النسیج لمعر

ویمكن اخذ العینة من عنق الرحم في ھذا النوع یكون التعرض  21مواد زائدة من كروموسوم 

 ).160ـ  159 :2012% (سوسن واخرون،2ـ  1ھاض من لخطر الإج

الباحث ان الملامح والعلامات الجسدیة ھي المؤشر الأول للشك إذا كان الجنین لدیھ متلازمة  یرى

 داون.

 بعد ولادة الجنین:ثانیاً: التشخیص 

یتم تشخیص الطفل متلازمة داون من خلال العلامات الجسدیة التي تظھر في الطفل ومن اھم 

 العلامات ھي:

 الأطراف قصیر وممتلئة: .1

یوجد مسافة عریضة بین ابھام والاصبع الذي یلیھ، وتجعد عمیق على القدم ھذه المسافة. ومن 

وجود خط واحد في راحة الید وخنصر ینحني نحو خصائص الإضافیة عند ذوي متلازمة داون، 

 الابھام.

 ملامح الوجھ: .2

انف صغیر مسطح، مظھر مائل للعین، اذان صغیرة، عدم انتظام في شكل الفم، اللسان، الاسنان، 

 وجود بقع بیضاء صغیرة على الجزء الملون من العین "القزحة" تسمى بقع بر وشفیلد.

 ارتخاء العضلات: .3

ذي العضلات الطبیعیة من تحت ابطیھ، في حین سینزلق الطفل الذي تدیھ رخاوة یمكن حمل الطفل 

 ).21، 2019محمد،  ضدانمن بین یدي والدیھ، لان ذراعیھ ترفعان دون مقاومة منھ. (

الباحث ان متلازمة داون ھي تشخیص لحالة الفرد ولیس صفة للفرد نفسھ. نقول ان شخص  یرى

ھ داون. متلازمة داون لا تصف الافراد، انھا ببساطھ جزء من لدیھ متلازمة داون ولا نقول ان

 التشخیص فقط.
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 اضطرابات اللغة لدى فئة متلازمة داون:

والكلام،  بمتلازمة داون من اضطرابات اللغة یعاني المصابون) 55: 2014محمد، (إشارة سھیر 

وتصبح في الكثیر من الأحیان عائقاً یمنعھم من الاندماج الاجتماعي والتغبیر عن أنفسھم 

 وحاجاتھم، ویمكن ان نصنف ھذه الاضطرابات كالاتي:

 اضطرابات النطق والابدال والحذف والتشویھ. .1

 اضطرابات الصوت والطبقة والعلو والنوع. .2

 ي الكلام.اضطرابات الطلاقة واللجلجة او التلعثم ف .3

 النمو اللغوي".اضطرابات اللغة "الحبسة وتأخر  .4

تتعدد اشكال الصعوبات اللغویة لدى فئة متلازمة داون لعل من اكثرھا شیوعا لدیھم الحذف  

والابدال والتشویھ واستعمال الصیغ الجامدة والحبسة واللجلجة وغیرھا، ویمكن ان یحدث أي نوع 

الیھا باي درجة من التكرار، وباي نمط من الأنماط، كذلك یمكن ان من الأنواع التي سبقت الإشارة 

یتضمن مجموعة من ھذه العیوب ایضاً، فان عیوب النطق والكلام عند فئة المصابین بمتلازمة 

مرحلة أخرى، علاوة على  لة من مراحل النمو الىداون كثیرا ما تكون غیر قادرة وتتغیر من مرح

الصوت الواحد صحیحاً في بعض الأوقات او المواقف، لكنھ یحذف او كل ذلك، فان الطفل قد ینطق 

یبدل او یحرف نفس الصوت في أوقات او مواقف أخرى. كما قد ینجح في اصدار الصوت إذا طلباً 

منھ إدخالھ في كلمة، وربما یرجع ذلك لصعوبة انتقال أعضاء النطق من الوضع الذي تتخذه مع أحد 

 ذي یطلبھ نطق حرف اخر.حروف الكلمة الي الوضع ال

حادة. وفي  بمتلازمة داون من عیوب خفیفة الى تتراوح عیوب النطق التي یعاني منھا المصابون 

حالات التي تكون فیھا عیوب النطق من النوع الحاد، یصعب فھم الطفل. ومن ناحیة أخرى یعاني 

صة في المحیط الاسري او الطفل معاناة شدیدة عندما یحاول التعبیر عن أفكاره او حاجاتھ الخا

المدرسي او في علاقتھ مع زملاء، الا ان مدى وضوح كلام المصاب لیس العامل الوحید الذي یؤثر 

في الحكم على درجة حدة الاضطراب، فالعمر العقلي ـ بلا شك ـ یعتبر عاملاً ھاما وخاصة في 

طفل اخر من نفس سنھ، لكنھ ضوء الطبیعة النمائیة المبكرة فانھ یعاني من اضطراب اكثر حدة من 

لا یخطأ الا في نطق الأصوات النمائیة المتأخرة فقط، كذلك فان عیوب النطق الثابتة والراسخة عند 

المصاب الأكبر سنا، عادة ما تكون اكثر حدة وصعوبة في العلاج من الأخطاء غیر الراسخة عند 

ة اقل قابلیة للعلاج من الأخطاء الطارئطفل اصغر سنا وبوجھ عام، یمكن القول: ان الأخطاء الثابتة 

 ).237ـ  236 :2016، خلیفاوياو الوقتیة.(نزھة 

من ناحیة أخرى فان عدد عیوب النطق وأنواع ھذه العیوب عامل مؤثر ایضاً في تحدید درجة حدة 

دال او الأطفال اكثر من عیوب الاب مستوىالاضطراب مع مراعاة ان عیوب الحذف تعتبر على 
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قدرات الجھاز الصوتي ومدى قوة العضلات المتحكمة فیھ والتي  وقد یرجع ذلك الىالتحریف، 

الحذف بدلا من محاولة  لي مما یجعل المصاب اكثر میلا الىتكون ضعیفة جدا في السنوات الاو

عیوب الابدال والتحریف قبل ان یتمكن من اصدار تلك  لىنطق الصوت والتي تؤدي لاحقاً ا

، طبعاً مع الكثیر من المساعدة، كذلك فان ة وواضحة في مراحل اخرىطریقة سلیمالأصوات ب

العیوب المتضمنة اصواتاً تتكرر كثیرا في اللغة تكون واضحة بدرجة اكبر من الأخطاء التي 

تتضمن اصواتاً نادرة او قلیلة الاستعمال في اللغة عندما یكون الطفل قادرا على تصحیح عیوب 

ارة السمعیة والبصریة اللازمة، ویعتبر ذلك ـ عادة ـ دلالة علاجیة جیدة النطق اذا ما توفرت الاستث

على ان الطفل سوف یكون قادرا على تعلم اصدار الأصوات الصحیحة اللازمة للكلام، اما 

الأصوات الخاطئة التي لا تكون قابلة للاستثارة الإضافیة والدلالات التي یقدمھا المعالج، یصعب 

فل على تصحیحھا.(أطفال الخلیج ذوي الاحتیاجات الخاصة، في العادة تدریب الط

www.gulfkids.com.( 

 التأھیل الكلامي واللغوي للأطفال ذوي متلازمة داون:

اللغة اللفظیة او عملیة انتاج الأصوات وتوحیدھا في كلمات، ویعطینا  ، الىSpeechیشیر الكلام 

ما یسھل علینا عملیة تبادل المعلومات والتغیر الكلام القدرة على ان نكون محددین في التواصل، وك

 عن الحاجات الشخصیة.

وفي حالة أطفال متلازمة داون فانھم یتواصلون ویمتلكون الرغبة للتواصل ومن عمر مبكر، كما 

ان معظم ھؤلاء الأطفال یمتلكون القدرة على التواصل واستعمال اللغة لأشھر عدیدة وربما احیاناً 

نوا قادرین على استعمال الكلام لذلك فان من الأھمیة بمكان مساعدة الأطفال لسنوات قبل ان یكو

على مھارات التواصل. لان الكلام یعتمد على التنفس والبلع والاكل، فان من المناسب تدریب طفل 

متلازمة داون على انقان عملیة الشھیق والزفیر وفقاً لمعاییر استخدامھا في الكلام، كما من المھم 

عضلات الفھم والمھارات الحركیة اللازمة للكلام. علینا ان نتذكر ان الأطفال حتى الصغار  تقویة

او الأطفال الرضع یحتاجون الى طریقة لیتواصلوا بھا مع البیئة المحیط بھم، حتى الأطفال متلازمة 

فانھم یحاولون إیجاد طریقة خاصة بھم یتواصلون بھا  الاخرینداون كغیرھم من الأطفال 

او جائع فان  انتناولون المعلومات المختلفة، فالطفل عندما یصرح او یضحك او یبدو انھ غضبوی

 بذلك یتواصل.

ذلك فان معظم الاسر تجد نفسھا راغبة لبدء العمل مع اخصائي امراض الكلام واللغة  بالإضافة الى

Speech pathology:عندما یكون الطفل صغیر وذلك لضمان 

 زمة لمساعدة الطفل في المنزل.امتلاك المعلومات اللا .1

 ان الطفل لدیھ وسائل فاعلة للتواصل وفي كافة المراحل. .2
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توفیر فرص اللعب وسلوك الاكل لتزوید الطفل بالتمرینات والممارسات الضروریة لاكتساب  .3

 مھارات الكلام لاحقاً.

 Speech and Language Evaluation ofتقییم الكلام واللغة لأطفال متلازمة دوان: 

Children with Down Syndrome  

 :ال متلازمة داون یجب ان یشتمل علىالتقییم الشامل للكلام واللغة للأطف

 تقییم الكلام والمخرجات اللفظیة. .1

 تقییم الحركة الفمویة وتشمل على قوة وتنسیق العضلات في الفم والوجھ المستعملة في الكلام. .2

 لاستقبالیة، وتشمل فھم اللغة من خلال السمع.اللغة ا .3

، وتشمل انتاج الشخص للكلام والكتابة والاستعمال الاجتماعي للغة واستعمال التعبیریةاللغة  .4

 .الاخرینمھارات التواصل في التفاعل مع 

 Learning Sounds of Languageتعلیم الأصوات اللغویة لدي أطفال متلازمة داون: 

among Children with Down Syndrome 

یعتبر النطق من المشكلات الرئیسة لدي أطفال متلازمة داون، وقد أشرنا ان ھؤلاء الأطفال 

یظھرون أخطاء نطقیة واضحة مع الإشارة الى تباینھا. لقد اشارت مراجعة الادب الى ان 

 اضطرابات النطق لدى أطفال متلازمة داون تنتج عن عوامل متنوعة منھا: 

 السمعي والتھابات الاذن الوسطى.الفقدان  .1

 صعوبات الادراك السمعي. .2

 الفوارق في النمو البیولوجي الوظیفي والتشریحي. .3

 وظیفة الإحساس الفموي. .4

 ).Kumis 2003مھارات التخطیط الحركي. ( .5

 عوامل نجاح البرنامج الكلامي التدریبي:

حتى تكتسب المھارة قبل ظھور الكلمات الواضحة، وتعكس جداول نمو  مستویاتیوجد العدید من ال

الكلام واللغة، على سبیل المثال، المراحل المختلفة لإنتاج الأصوات الكلامیة. وعلى نحو عام، فان 

 نجاح برنامج تعلیم الكلام المنظم او الرسمي تشتمل على:

 ضمان وجود السلوك السابق. .1

 دم.تحدید الوضع الذي سوف یستخ .2

 اختیار الطریقة الأكثر مناسبة أكثر للطفل. .3

 تحقیق انتاج الصوت المستھدف. .4

 تعزیز السلوك. .5
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 تعمیم انتاج الأصوات الكلامیة الى سیاقات أخرى. .6

 :دور اسر الأطفال ذوي متلازمة داون

یعیش معظم الأطفال الذین یعانون من متلازمة داون مع اسرھم، فطفلك ھو فرد من افراد اسرتك 

یستحق الحب، الاحترام والكرامة، وعلینا ان نتذكر ان كل طفل ھو فرید من نوعھ ویحتاج  الذي

الي الرعایة والاھتمام، وحاجتھ الي التعلیم والنجاح حیث یتم وضعھم في مدارس خاصة بھم 

 ).Emily, 2015, 13ویمكن وضعھم مع اقرانھم (

ختبارات الخاصة، بأخذ عینة من الدم على الام الاھتمام بصحة اطفالھا واجراء الفحوصات والا

لفحص خلایا طفلك من خلال تصویر الكروموسومات ثم تجمیعھا حسب الحجم والعدد والشكل، 

فمن خلال دراسة النمط النووي یمكن تحدید بدقة ما إذا كان طفلك یعاني من متلازمة داون، ومثل 

ابلاغ افراد الاسرة) قبل الولادة،  ھذه التشخیصات تقدم نوعیة للإباء واتخاذ الاستعدادات (مثل

 ).Elizabeth, 2013د التشخیص قبل الولادة حتى یتمكنوا من وقف الحمل (یرٮوالبعض منھم 

ویظھر كثیراً من الإباء عدم قدراتھم على تربیة طفل ذوي القدرات الخاصة، ونذكر ان ھناك 

ة الصحیة، وكذلك الاھتمام العدید من الموارد المتاحة كالتواصل مع الطبیب لمتابعة الحال

بالبرنامج التدخل المبكر من قبل المتخصصین في مرحلة الطفولة المبكرة، كالاھتمام بالبرامج 

التي تحتوي على اللعب، السباحة، الموسیقي، قصص، والأنشطة الاجتماعیة وغیرھا، فطفل ذوي 

بكل فخر بفردیة  متلازمة داون ھو فرید من نوعھ لدیھ قدرات ومواھب وضرورة الاعتراف

 ).Emily, 2015, 17طفلك. (

والتدخل المبكر عبارة عن برنامج منظم من التمارین والأنشطة المصممة التي تساعد على تنمیة 

التفاخر الذي یتعرض لھا أطفال ذوي متلازمة داون او غیرھا من الاعاقات، وقد دعا الیھا قانون 

)، Individuals with Disabilities Education Act )IDEAتعلیم الافراد ذوي الإعاقة 

ویطالب ھذا القانون بتوفیر الدولة لخدمات التدخل المبكر كالعلاج الطبیعي،  2004وذلك في عام 

والنطق وتنمیة المھارات الحركیة، ومھارات الحیاتیة ومساعدة الاسر على فھم وتلبیة احتیاجات 

 ).Elizabeth, 2013اطفالھا (

 إرشادات للإباء لتشجیع تطور الكلام واللغة لدى الأطفال متلازمة داون:

یعتبر الإباء حجر أساس في ملاحظة تطور أطفالھم النمائیة، الارشادات الاتیة قد تكون بدایة 

مناسبة، علماً بان الإباء یستطیعون ان یستخدموا خیالھم الواسع لتصمیم أنشطة مساعدة للأطفال 

اللغویة والكلامیة، وفیما یلي بعض الارشادات والتعلیمات المقدمة للإباء لتشجیع  لتطویر مھاراتھم

 تطویر الكلام واللغة لأطفالھم: 
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أھمیة التحدث: ان التحدث مع الطفل ضروري لتطویر لغتھ. (تحدث مع طفلك ما أمكن لأنھ  .1

 یقلد ما یسمعھ).

وینتظرون حتى ینتبھ ثم یبدؤون  النظر المباشر: یجب ان ینظر الإباء مباشرة في وجھ الطفل .2

 بالحدیث (انظر مباشرة الي وجھ طفلك واحصل على انتباھھ ثم ابدا بالحدیث الیھ).

اقدام (كن قریباً من  5المسافة عند الحدیث مع الطفل: یجب ان تكون المسافة لیست أكثر من  .3

 طفلك وانت تتحدث معھ). 

اعلى قلیلاً من الوضع الطبیعي. (ارفع الحدیث بصوت مرتفع: یجب ان یتحدث الإباء بصوت  .4

 صوتك اثناء الحدیث مع طفلك).

یجب على الإباء یكونوا نمازج جیدة للحدیث: مثلاً إذا وقال سیارة یجب على الوالد ان یقول  .5

 (اه، انا أرى ترید سیارة).

ــ  1997) الي ان الرابطة الامریكیة للكلام واللغة والسمع (2011( عبد اللهإبراھیم  إشارةلقد 

200 ،ASHA قدمت مجموعة من الأنشطة المساعدة للإباء لتشجیع تطور الكلام واللغة (

 لطفلھم وفقاً لعمر الطفل وذلك على النحو التالي:

 من الولادة وحتى سنتین:

 ، ما.باءشجع الأصوات الصائتة والاصوات الصامتة لدى الطفل مثل، دا،  .1

 قلد ضحك الطفل وتعبیرات وجھھ. .2

 ل ان یقلد ما تقوم بھ من مثل التصفیق بالأیدي واللعب بأشیاء من خلال الأصابع.علم الطف .3

 استعمل الایماءات مثل السلامة لتساعد في إعطاء المعني. .4

 اشكر وامدح المحاولات على التواصل. .5

 من عمر سنتین الي أربع سنوات:

 استعمل كلاماً جیداً وبسیطاً وواضحاً مع الطفل حتى یقلده. .1

قال الطفل للتأكد من أنك تفھم ماذا قال، وطور ووسع ماذا قال الطفل، فقد یقول الطفل اعد ماذا  .2

 ھذا عصیر، وانت قد تقول مثلا ھذا عصیر تفاح.

 استعمل كلام الطفل فقط إذا كانت ھناك حاجة لإیصال رسالة مصاحبة لكلام الكبار. .3

بوظائفھا مثل ھذا انفي، انا ووسع المفردات وعرف الطفل بأجزاء الجسم المختلفة وعرفھ  .4

 أستطیع ان اشم الطعام ورائحة العطور.

استعمل صور لأشخاص وأماكن متشابھ واطلب منھ ان یخبرك ماذا یحدث إذا غیرت الصور  .5

 وما ھي القصة الجدیدة.
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 من عمر أربع سنوات الي ست سنوات:

 احصل على انتباه الطفل قبل البدء بالمحادثة. .1

 ذا یعطي الطفل الفرصة لمتابعة المحادثة.توقف بعد الكلام، وھ .2

تحدث عن العلاقات المكانیة مثل (الأول، المتوسطة، الخیر) (السیار، الیمین) والمضادات مثل  .3

 (اعلى، أدني).

استمر في بناء مفردات الطفل وزوده بتعریفات واستعمالاتھا لتكون سھلة الفھم كان تقول سوف  .4

 اركت فانا تعبت من المشي.استخدم السیارة للذھاب الي سوبر م

حضر ساعد الطفل لان یتبع تعلیمتین او ثلاثة تعلیمات، كان تقول للطفل: اذھب الي غرفتك وا .5

 ).211ــ  206 :2012، لي الكتاب (إبراھیم عبد الله

تلعب الاسرة والوالدان على وجھ الخصوص دوراً ھاما في سبیل مساعدة الطفل  Nichcyذكر

لدیھ من قدرات وإمكانیات وتنمیتھا وذلك من  على استقلال ما تبقىمتلازمة داون من ذوي 

 خلال ما یلي:

 ان یكونا صبورین عند تعلیم طفلھما أداء المھارات المختلفة وتدریبھ على ھذا الامر. .1

الاھتمام بالفحص الطبي والدوري المنتظم للطفل حتى یتجنب بعض الامراض والمشكلات  .2

 من اجراء حالتھ تلك.الصحیة المختلفة التي تصیبھ 

 مساعدتھ على تعلم مھارات العنایة بالذات وتدریبھ على ذلك منذ وقت مبكر من حیاتھ. .3

 إعطاء الطفل الفرصة كي یقوم بممارسة ما تعلمھ بنفسھ مع تصحیح اخطائھ اولاً بأول. .4

یتطلب منھ ان یضعا في اعتبارھما ان ھذا الطفل یمكنھ ان یتعلم كغیره من الأطفال، الا ان ذلك  .5

 وقتاً أطول وجھداً أكثر مما یقوم بھ من اقرانھ العادیون.

یجب ان یتم تجنب عقاب الطفل علي ما یقوم بھ من سلوكیات لا تتفق في الغالب مع ما یطلبانھ  .6

 منھ.

ینبغي على الوالدین ان یقوما بتعلیم الطفل تلك المھارات اللازمة كي یقوم بإطعام نفسھ، وان  .7

 حتى یصبح بإمكانھ ان یؤدیھا بنفسھ. یدرباه على ذلك

یجب علیھما ان یدرباه على المھارات التي تلزمھ كي یقوم بارتداء ملابسھ او خلعھا بل ان  .8

 علیھما ان یدرباه بشكل عام على مھارات الحیاة الیومیة.

یة العمل على تنمیة وتطویر مھاراتھ الاجتماعیة سواء المھارات اللفظیة او المھارات غیر اللفظ .9

 .الاخرینوھو الامر الذي یساعده على تحقیق التواصل مع 

یجب ان یعمل الوالدان بالاشتراك مع الاخصائي تخاطب على الاسھام بشكل فعال في علاج  .10

 لدیھ. التعبیریةاضطرابات النطق والكلام لطفلیھما، وتنمیة مھارات اللغة 
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اللغة بشكل مقبول في سبیل القیام  یبقي على الوالدین إذا لم یكن الطفل قادراً على استخدام .11

بالتواصل اللفظي ان یعملا على تعلیمھ استخدام أسالیب بدیلة للتواصل كالإشارات والایماءات 

 مثلاً.

إذا تمكن الوالدان من تعلیم طفلھما استخدام الكمبیوتر فان ھذا من شانھ ان یساعدھما على  .12

ھا حتى یتمكن من أدائھا بشكل مقبول تعلیمھ العدید من المھارات المختلفة وتدریبھ علی

 Nichcy, 2010, 5)كالمھارات الاكادیمیة مثلاً. (

 الرعایة الصحیة للأطفال المصابین بمتلازمة داون:

الطفل المصاب بمتلازمة داون یحتاج نفس الرعایة الصحیة التي یحتاجھا أي طفل اخر وطبیب 

التحصین ضد الامراض ادویة الطوارئ الأطفال یجب ان یمد الاسرة بإرشادات عامة الصحة، 

التي یجب ان تكون موجودة بالمنزل وتقدیم الدعم والاستشارات للأسرة الا ان ھناك بعض 

 المواقف التي یحتاج فیھا الطفل المصاب بمتلازمة داون لرعایة خاصة ومنھا ما یلي: 

السمع، لذلك  % من الأطفال المصابین بمتلازمة داون یعانون من خلل في80ـ  40حوالي  .1

 فالكشف على السمع في سن مبكرة وعمل اختبارات متابعة للسمع ھام جداً.

 % من الأطفال الدوان یعانون من امراض خلقیة بالقلب.50ـ  40حوالي  .2

اضطرابات الأمعاء تحدث ایضاً بنسبة كبیرة في الأطفال الدوان ومنھا انسداد المريء والامعاء  .3

 الدقیقة والاثني عشر.

 ل الدوان یعانون من مشكلات في العین أكثر من الأطفال الطبعیین.الأطفا .4

طفال اما بالنسبة للتغذیة ففي مرحلة الطفولة تظھر مشكلات التغذیة ونقص الوزن عند الأ .5

 ).161ــ 160 :2012الدوان (عبیر واخرون، 

 الوقایة من حدوث متلازمة داون:

ھناك عدید من أسالیب الوقایة التي یمكننا ان ) ان 261: 2012أوردت عبیر عبد الفتاح واخرون (

 نتبعھا ومنھا:

ترتبط حالات متلازمة داون في انتشارھا طردیاً مع تقدم الام في العمر، والامھات في أعمارھا  .1

سنة ھن الأكثر عرضھ لإنجاب أطفال مصابین بمتلازمة داون ویزداد ھذا التوقع  35أكبر من 

 یراً بعد سن الخامسة والأربعین.أكثر بعد سن الأربعین ویزداد كث

یلزم عمل تحلیل للكروموسومات للمتزوجین قبل حدوث الحمل للتعرف على خطر إنجاب أطفال  .2

 لدیھم امراض وراثیة كأجراء وقائي للحد من انتشار الامراض الوراثیة.
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 اجراء الفحوصات الطبیة وطلب الاستشارة في حالة حمل لدى الام التي سبق وان انجبت طفلاً  .3

مصاباً بمتلازمة داون اذ ان الإجراءات التشخیصیة المبكرة مفیدة حیث یتم تشخیص ھذه الحالات 

 اثناء الحمل.

كما ان الإباء الذین أنجبوا طفلاً لدیھ حالة متلازمة داون علیھم ان یستشیروا متخصصین في  .4

 . ه الحالاتلدیھم ھذ اخرینالوراثة لأجراء الفحوص اللازمة لمعرفة توقع إنجاب أطفال 

قد تظھر البحوث في السنوات القادمة وجود حالات أخرى یزداد لدیھا احتمال إنجاب أطفال لدیھم  .5

مشكلات راجعة لشذوذ الكروموسومات. وعلى سبیل المثال فقد أصبح معروفاً ان الأمھات اللاتي 

في تعرضن للإصابة بالتھاب الكبد الوبائي یصبحن عرضة للإنجاب أطفال لدیھم شذوذ 

الكروموسومات (ومنھا حالات متلازمة داون) حیث ان الفیروس المسبب للالتھاب الكبدي 

الوبائي یؤدي في أحیان كثیرة الي تشوھات في الكروموسومات وقد اكتشفت ھذه الظاھرة في 

استرالیا حیث أظھرت حالات متلازمة داون في صورة موجات متفاوتة ولكنھا مرتبطة بظھور 

 ).291 :2017، نوري مصطفىلوبائي (لتھاب الكبد اا

 التدخل المبكر مع حالات متلازمة داون:

لم یتم تخطیط نتائج برامج  إذامن الملاحظ انھ كان ستعذر الحصول على مكاسب طویلة المدى 

الإیجابیة  التأثیراتبدقة، وبالإضافة الي ذلك، ھناك الكثیر من  المبكر Intervention التدخل

المباشرة وغیر المباشرة التي تحققت للأطفال واسرھم من خلال اتباع برنامج التدخل المبكر 

 لة. التعلیمي الشامل لمرحلة الطفو

لطفل في الاعتبار عند تقوم برنامج التدخل المبكر على أھمیة وضع الوالدین والقائمین برعایة ا

نمو الطفل. حیث یشترك أعضاء الاسرة مع الاخصائیین في تحدید الأھداف وتقییم  تحدید مستوى

الأنشطة التي یمكن أدائھا من البدایة للنھایة وعلاقتھا بأقرانھم الطبیعیین لتحدید المھام والأنشطة 

 .)Michael Hessen, 2000المناسبة لعمر الطفل والتي سیتم تدریبھ على اكتسابھا (

 المبكر مع أطفال متلازمة داون: فعالیة التدخل

ھناك العدید من الأبحاث والدراسات التي تمت لمعرفة مدى فعالیة التدخل المبكر مع الأطفال 

للتدخل المبكر لمعرفة مدى  تعامل مع قضیة التأثیر بعید المدىالمصابین بمتلازمة داون، ففي بحث 

كین في الأنشطة التدخل المبكر من ناحیة اختلاف الأطفال المقیدین في التدخل المبكر عن المشتر

 تأثیره ونتائجھ علیھم، وجد البحث ان التدخل المبكر لھ مجھودات واضحة ومفیدة.

وتتأكد فعالیة التدخل المبكر عند مقارنة النمو بین الأطفال المصابین بمتلازمة داون والأطفال 

بینھم بعد تعرض الأطفال متلازمة داون العادین الغیر مصابین بالتخلف العقلي حیث تتشابھ النتائج 

 للتدخل المبكر.
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الدوان وجود  للأطفال Language developmentغوياللكما لاحظت دراسات أخرى عن النمو 

 فروق فردیة في اكتساب اللغة وتأخر في اكتساب عدد المفردات. 

تؤكد التقاریر وجود ومع التقدم في العمر یصبح القصور في المھارات اللغویة أكثر وضوحاً حیث 

تشابھ في العلامات اللغویة المستخدمة في المفردات المبكرة للأطفال داون. لذلك توصي الدراسات 

 بأھمیة التركیز على أھمیة تنمیة المھارات اللغویة للأطفال داون.

ا بالتعرف والبیانات المتعددة والمتنوعة المتاحة حالیاً عن برنامج التنبیھ والتدخل المبكر التي تمدن

لمبكر مع إیجابیة للتدخل ا على البرامج التعلیمیة الخاصة بالأطفال داون تؤكد على وجود تأثیرات

 ).293 :2017، الأطفال داون (مصطفى نوري

 معوقات التدخل المبكر مع الأطفال:

 عدم وعي الوالدین بالفروق الطفیفة بین الأطفال العادین والأطفال دوان في مجالات النمو. .1

معظم اختبارات التقییم الخاصة بالطفولة خاصة بالأطفال الطبیعیین ھذا الي جانب نقص  .2

 وسائل الفحص والاختبارات الخاصة بالأطفال المعوقین ذھنیاً.

 تزاید عدد الأطفال التي تقدم لھم الخدمة .3

التركیز على أحد جوانب النمو فحسب بدلاً من النظرة الكلیة لأولویات الاسرة وحاجات  .4

 طفل.ال

 نقص الأجھزة والمباني والموارد. .5

 حداثة فریق التدخل المبكر وقلة خبرة أعضائھ في ھذا المجال. مشكلات تعود الى .6

اركة والعمل في فریق الظروف البیئیة الفقیرة للأسرة وعدم تفھمھم قیمة وظریفة المش .7

 ).294 :2017، نوري (مصطفى

 علاج أطفال متلازمة داون:

) لا یوجد في الوقت الحالي علاج لأشخاص متلازمة داون، وذلك 22 :2009( ذكرت امنة عودة

بسبب عدم القدرة على تغیر الصبغة الوراثیة، لكن یمكن التخفیف من المشكلات التي یتعرض لھا، 

 فیكون ذلك بعدة طرق:

توفیر الرعایة الصحیة الجیدة لطفل متلازمة داون، وذلك لاكتشاف الامراض التي یتعرض  .1

المتكررة، مثلا بإعطائھ التعلیمات  ، ومحاولة الحد من اصابتھ بالعدوىفور حدوثھا لھا

 المھمة.

التعلیم والتدریب: یعلم الطفل في المدارس خاصة إذا كانت درجة الإعاقة كبیرة كما یمكن لھ   .2

 الاندماج في المدراس العادیة إذا كان مستواه الذھني في حدود المتوسط.

 فال الذین لم ینالوا الراعیة الكافیة منذ البدایة.إعادة التأھیل للأط .3
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التمارین الریاضیة لتقویة عضلاتھم وتحسین معنویاتھم، بالإضافة لأنواع مختلفة من العلاج  .4

 الطبیعي والمھني.

مساندة الوالدین قدر الإمكان، ولابد ان تبدأ ھذه المساندة منذ لحظة التشخیص، فمن المھم جداً  .5

لى فھم حقیقة الموقف ومساعدتھم على تحمل الصدمة، ویفید في ذلك مساعدة الوالدین ع

التذكیر باللہ، احتساب الاجر عنده، كما ان التحدث مع أمھات أطفال لدیھم نفس المشكلة یفید 

 كثیرا في تقبل الموقف وامتصاص المشاعر المؤلمة.

عمال مختلفة بعد توفیر فرص العمل للبالغین من ذوي متلازمة داون، ویمكنھم العمل في ا .6

 التدریب.

ینصح بأجراء فحص الصبغیات لوالدي طفل متلازمة داون لتحدید الناقل، وبالتالي فحص  .7

 الجینات في المستقبل.

الباحث في جمیع الأحوال من صعب علاج حالة متلازمة داون بعد حدوثھا لدي الجنین  یرى

 وایضاً لا یمكن الوقایة منھا الا في حالتین فقط:

 الحمل للأمھات الأكبر عمراً.تجنب  .1

 تجنب الحمل إذا ثبت وجود الحالة وراثیاً في الاسرة حسب اطلاع الباحث على الدراسات. .2

 من اھم أسباب التي تؤدي لوفاة المصابین بمتلازمة داون ما یلي:

  Congenital heart diseaseالخل قیةامراض القلب  .1

 عیوب الجھاز التنفسي وامراضھ. .2

 ة والفیروسیة.یرٮتكرار الالتھابات البكت .3

 الإصابة بمرض اللوكیمیا. .4

بالرغم من ذلك ونتیجة للرعایة الطبیة وبرامج التدخل المبكر زاد العمر المتوقع للمصابین 

بمتلازمة داون واستطاعوا دخول المدارس العادیة والمشاركة في الألعاب الریاضیة والتمتع 

 ).162 :2012ون، الطبیعیین. (عبیر عبد الفتاح واخربحیاتھم مثلھم مثل اقرانھم 

 الزواج لدي متلازمة داون:

قد اثبت ان البالغین من متلازمة داون قادرین على تشكیل علاقات دائمة  ،أوضحت امنة عودة

ومستمرة تؤدي الي الزواج ولا یختلف الشبان ذوي متلازمة داون من غیرھم فیما یخص الأمور 

الجنسیة، قد لدیھم رغبة جنسیة عالیة او منخفضة مثلھم مثل عامة الناس وبعضھم قد تزوج فعلاً 

البساطة، وعلینا ان لا ننسي لا یمكنھم ان یعیشوا مستقلین تماماً او یتحملوا لكن الامر لیس بھذه 

 .)26: 2009(امنة عودة:  مسؤولیة تكوین اسرة.
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 الیوم العالمي لمتلازمة داون:

مارس كیوم عالمي لمتلازمة داون بھدف زیادة وعي العالم  21لقد تم اشھار یوم  ،ذكرت امنة عودة

لتوافقھ رقمیاً مع الكروموسوم  21قرانھم في المجتمعات. وقد اختیر التاریخ لھذه الفئة والدمج مع ا

والذي یوجد فیھ خلل. اما شھر مارس وھو الشھر الثالث من العام فیرمز الي التثلیث الذي  21رقم 

: 2009(امنة عودة،  یسبب متلازمة داون. الذي Chromosomeك روموسومالك یحدث في 

24(. 
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 المبحث الثاني

 )6ـ  3( لطفولة المبكرةمرحلة ا    

 مقدمة

تبدأ من سن ثلاث سنوات الى سن ست سنوات، وھي من المراحل المھمة في حیاة الطفل. اذ یقل 

اعتماد الطفل فیھا على الكبار ویزداد ثباتھ. كما انھ یبدأ في اكتساب أسالیب التكیف الصحیحة مع 

یة البیئة الخارجیة، فیتلقى اول الدروس عن التقالید والعرف، وتتضح فیھا خطوط الصحة النفس

یرتكز على وجود إمكانیات بیئیة غنیة (جو اجتماعي جید  النمو في ھذه المرحلةللطفل. واحتیاج 

التنظیم، مواقف للخبرة تسمح باستقلال مبدا التعلم في النمو لطفل الى من یجید تنظیم وتدبیر وتعمیر 

لنمو البدني او خصائص النمو في مرحلة الطفولة المبكرة، سواء ما یتعلق باالمواقف السابقة). 

جمیع ھذه الخصائص على نمو شخصیة  وأثراللغوي او المعرفي او الاجتماعي او الانفعالي 

الطفل، ومن المتفق علیھ بین الصعید الأعظم من علماء نفس الطفل وأساتذة الطفولة والتربیة 

عنیة المعاصرین، وكذا بین المتخصصین والخبراء في المجال ومختلف المنظمات الدولیة الم

ومنظمة الأمم المتحدة للطفولة  )OMEPبالطفولة ومن أھمھا المجلس الدولي للتربیة المبكرة (

)UNESEF ،28، 2014) وغیرھا (مھا الصادق.( 

) سنة من الظواھر 6ـ  3التطور خلال ھذه المرحلة التي تغطي الفترة ما بین ( یرى الباحث ان

ة مع دخول الطفل الي الروضة وتنتھي مع وصولة المثیرة للاھتمام، وتتزامن ھذه المرحلة عاد

یطلق علیھا ایضاً مرحلة التعلیم قبل المدرسي. ان ھذه المرحلة  المتأخرةالطفل مرحلة الطفولة 

(مرحلة الطفولة البكرة) لھا أھمیة في حیاة الفرد والمجتمع حیث توضع فیھا جذور الشخصیة 

الاولي، والمعروف ان یلقاه الطفل من خبرات وتعامل وتعلم یترك بصماتھ واضحة في شخصیة 

 یتھ.شخص إطارالطفل المستقبلیة وتحدید 

خصائص نمو الطفل جزءاً مھماً واساسیاً في بناء أي برنامج او نموذج یلائم  یعد التعرف الى

لنمو الفسیولوجي وزیادة حاجات الأطفال واھتماماتھم، ومرحلة الطفولة المبكرة تتمیز بسرعة ا

بالنمو  الحركة، ومحاولة التعرف على البیئة المحیطة والنمو السریع للغة. والمقصود المیل الى

غایة واحده ھي اكتمال النضج فالنمو لا یحدث  التغیرات تھدف الى ومتماسكة منسلسلة متتابعة 

واخرون،  مصطفى علىوة نحو اكتمال النضج (خط إثربشكل عشوائي بل یتطور بانتظام خطوة 

2016 ،72.( 

في مرحلة  تتمیز ھذه المرحلة بممیزات عامھ منھا استمرار سرعة النمو ولكن اقل من سرعتھ

السابقة، والتحكم في الإخراج، وزیادة المیل الي الحركة والشقاوة، ومحاولة التعرف على البیئة 
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وبدایة التنمیط الجنسي، والتوحد مع نماذج الوالدین، والتفرقة المحیطة، والنمو السریع في اللغة، 

 بین الصواب والخطأ، والخیر والشر، وتكوین الضمیر.

 ) اھم الممیزات العامة لھذه المرحلة ھي:31: 2018لام واخرون (ذكر حمادة عبد الس

 استمرار النمو بسرعة، ولكن بمستوى اقل من سرعتھ في المرحلة السابقة. .1

 الاتزان الفسیولوجي. .2

 التحكم في عملیة الإخراج. .3

 زیادة المیل الى الحركة والاستطلاع، وتعرف البیئة المحیطة بھ. .4

 نموه اللغوي یمتاز بالسرعة. .5

 بدایة التنمیط الجنسي. .6

تكوین المفاھیم الاجتماعیة، وبزوغ (الانا الاعلى) والتمیز بین الصواب والخطأ، والخیر  .7

 والشر، وتكوین الضمیر.

 بدایة نمو الذات، ثم اتضاح الفروق الفردیة بین الأطفال. .8

 في مرحلة الطفولة المبكرة:لاطفال متلازمة داون مظاھر النمو 

تعرف الطفل على العالم من حولھ، ویصبح معرضاً لمجموعة متنوعة من منذ لحظة ولاتھ، ی

مھارات الاتصال في التطور لدیھ. كما انھ  وتبدأالأصوات والخامات والمشاھد التي تحفز الحواس، 

 یتعلم الاستماع والاستجابة الي اللغة اللفظیة ولغة الجسم.

للاستكشاف، وبالنسبة للطفل الذي لدیھ متلازمة  السنوات القلیلة الاولي من الحیاة تصبح وقتاً حاسماً 

داون ھذه لیس استثناءً. عندما نرحب بالطفل في العالم فان تطوره یستمر، ولا یبدا فھو یتاثر بالبیئة 

المحیطة بھ في كثیر من الحالات عندما یتم تشخیص الطفل، یبدو اننا ننسي ھذا المفھوم، ونركز 

 في قدراتھ الخاصة. حتىن حالتھ فقط دون النظر بدلاً من ذلك على ماقیل لنا ع

كان لدیھ تأخر في النمو غالباً ما یمكن العمل على المھارات بتوجیھ من والدي الطفل  إذا

والمعالجین، وما یمكن ان نحققھ لیس دائماً امر ثابت، وھذا صحیح بشكل خاص عندما یتم معرفة 

 )69: 2019(ضیدان محمد،  ن حیاتھ.وفھم المشكلات لدى الطفل في المراحل الاولي م

) سنة في 6ـ  3نمو الطفل في مرحلة م بین ( )، مظاھر2013ھ (عبد العزیز حیدر، وفیما یلي لخص

 الاتي:

 Development Language اولاً: النمو اللغوي:

 مظاھره:

التعبیر عن في ھذه المرحلة یكون النمو اللغوي ھو الأسرع تحصیلاً وتعتبرا لھ قیمة كبیرة في  .1

 النفس والتوافق الشخصي والاجتماعي والنمو العقلي.
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من مطالب النمو اللغوي في ھذه المرحلة تحصیل عدد كبیر من مفردات وفھمھا بوضوح  .2

 وربطھا مع بعضھا البعض في جمل ذات معني وفھم لغة الأطفال والكبار.

تحسین النطق ویختفي الكلام الطفولي مثل الجمل الناقصة والابدال وغیرھا، ویزداد فھم كلام  .3

 ویستطیع الإفصاح عن حاجاتھ وخبراتھ. الاخرین

في عدد المفردات من  وأكثرنطقاً  وأحسنتساؤلا  أكثرمن البنین وھن  أسرعالبنات یتكلمن  .4

 البین.

الذكاء حیث یلاحظ ان اللغة تعتبر مظھراً من  بالإضافة الي الجنس یؤثر في النمو اللغوي .5

اللغوي الشدید  التأخرمظاھر القدرة العقلیة العامة وان الطفل الذكي یتكلم مبكراً، ویرتبط 

 بالضعف العقلي.

ات الاجتماعیة اذ تساعد كثرة الخبرات ي كذلك بالخبرات وكمیھ ونوع المیزالنمو اللغو یتأثر .6

 بالراشدین في النمو اللغة. الطفل وتنوعھا واختلاط الطفل

 لاحتكاكھ بالراشدین. أفضلتشیر الدراسات الي ان الطفل الوحید ینمو لغویاً  .7

 أكثرتؤثر وسائل الاعلام حیث نجد ان الإذاعة والتلفزیون وغیرھا تتیح اثاره وتنبیھا لغویاً  .8

 مما یساعد على النمو اللغوي. وأفضل

لغویاً من الأطفال الذین یتربون في  أفقروالملاجئ وقد اثبتت الدراسات ان أطفال المؤسسات  .9

اسرھم. كذلك اكدت الدراسات ان الأطفال الذین یعانون من الإھمال الشدید یكونون ابطاً في 

 كلامھم ویضطرب. یتأخرتعلیم الكلام وقد 

 تؤثر اضطرابات الجسمیة في النمو اللغوي حیث تساعد كفاءة السمع على النمو اللغوي. .10

كبیراً في ھذه المرحلة خاصة، وقد وجد ان  تأثیراكایات والقصص على النمو اللغوي تؤثر الح .11

 من الأطفال الأقل ذكاء. أكثرمن الحكایات والقصص لغویاً  یستفیدونالأطفال الاذكى 

 الفرق شاسع في نمو اللغوي بین بدایة ھذه المرحلة ونھایتھا. .12

سنة یكون مركزاً  5ـ  3% من كلام الأطفال في سن 60ـ  54) على ان تدل دراسات (بیاجیھ .13

% حیث 45یصل الي  حتىسنة  7ـ  5حول الذات ویقل تمركز الكلام حول الذات من سن 

 یصبح الكلام بعد ذلك متمركزاً حول الجماعة.

 في تعلم اللغة. أكبرالأطفال الذین یتعلمون لغتین في وقت واحد صعوبة  یجد .14

ا في السابق فان النظر الي افراد متلازمة داون یجب ان یكون متكاملاً فھؤلاء الافراد كما أشرن

یعانون من صعوبات ملحوظة في اللغة والذاكرة وحل المشكلات والتي بالطبع تؤثر سلباً على 

 ).40: 2012نموھم الشخصي والنفسي والاجتماعي والسلوكي. (إبراھیم عبد الله، 

 

46 
 



 Physical Development ي:مثانیاً: النمو الجس

) انھ یختلف الأطفال فیما بینھم من حیث الطول والوزن 90: 2016واخرون ( مصطفى على إشارة

) سنوات مرحلة 6ـ  3الاقتصادي والثقافي وتعد مرحلة ( مستوىباختلاف الجینات الوراثیة وال

الحركات الأساسیة اذ یحقق الطفل مزیداً من التحكم والسیطرة على قدرات الحركیة وتنقسم ھذه 

 المرحلة الي التالي:

ان الي اخر حركات انتقالیة: تتضمن المھارات التي تستخدم في تحریك الجسم من مك .1

 .بأنواعھالأسفل مثل الجري والقفز  وانطلاق الجسم من اعلى الى

حركات التحكم والسیطرة: تشمل عضلات الجسم الكبیرة والصغیرة وذلك باستخدام  .2

 من الجسم. اخرىالأطراف كالیدین والرجلین واستخدام أجزاء 

حركات ثبات واتزان الجسم: وھي حركات ثبات واتزان الجسم التي تعكس تطور نمو قدرة  .3

حركة ومعدل النمو الطبیعي یصل وضع الجسم من حیث الثبات وال الطفل على التحكم في

ـ  3%) من النمو النھائي ویزداد حجم عظام الجسم وصلابتھ ویستطیع الأطفال من (34( الى

) سنوات المشي والجري ویجد أطفال ھذه المرحلة صعوبة في والوثب والقفز وبعض 4

لمھارات الفائقة وذلك لان نمو العضلات المھارات الأخرى التي تتطلب حفظ التوازن بدق وا

 الكبیرة یسبق نمو العضلات الصغرة.

 ) خصائص النمو الجسمي في ھذه المرحلة في الاتي:84: 2013إضافة منى احمد واخرون (

 .بطيءنمو الطفل في ھذه المرحلة مستمر ولكنھ  .1

 كجم.11ما بین  سم اما الوزن فیتراوح115سم الي  80یتراوح طول البنین والبنات ما بین  .2

كجم سنویاً  3ـ  2) سنوات یزداد وزن الجسم بمعدل 6ـ  3خلال مرحلة ما قبل المدرسي ( .3

 .) سم9ـ  6ویزداد الطول بمعدل (

% من طول الجسم الكلي 60سنوات حوالي 3یبلغ طول الجسم اثناء الجلوس في عمر  .4

 سنوات. 6% من طول الجسم عند عمر 50وتنخفض ھذه النسبة حوالي 

 في ھذه المرحلة خاصة عند النظر من الخلف. والأنثىاك تشابھ كثیر بین جسمي الذكر ھن .5

  Cognitive Development ثالثاً: النمو المعرفي:

تتوافق مرحلة الطفولة المبكرة مع مرحلة ما قبل العملیات لبیاجیھ، وتتمیز بالتفكیر المتعلق 

علیھ الاستقبال. یتضمن التفكیر المتعلق بالسحر  بالسحر، والتركیز على الذات، والتفكیر الذي یغلب

اضطرابات توافق المسببات، والروحیة (اسباغ صفة الحركیة على الحوادث والاجسام غیر الحیة)، 

 ).156: 2018غیر الموثوقة حول قوة الامنیات والرغبات. (سالم عبد الحمید،واعتقادات 
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  Emotional Development الانفعالي:رابعاً: النمو 

 ذكر حمادة عبد السلام واخرون من اھم مظاھر النمو الانفعالي في ھذه المرحلة ھي:

یزداد تمایز الاستجابات الانفعالیة، كما تزداد الاستجابات الانفعالیة اللفظیة لتحل محل  .1

 الجسمیة.

 تتمیز الانفعالات بالشدة والتنوع والانتقال من انفعال الى اخر. .2

لات المتركزة حول الذات، مثل: الخجل، الإحساس بالذنب، الثقة بالنفس، ولوم تظھر الانفعا .3

 الذات.

 تمركز انفعال الحب حول الوالدین. .4

تزداد مثیرات الخوف عدداً وتنوعاً، فیخاف من الحیوانات والظلام والفشل والموت  .5

 والانفصال عن الوالدین.

) النمو الانفعالي في تأثیره المباشر على العلاقات 2016مصطفى واخرون ( لخص كل من عليقد 

الطفال الاجتماعیة وتتمیز الانفعالات بانھا شدیدة ومبالغ فیھا ومن مظاھر النمو الانفعالي لدى 

 الطفل ما یلي:

والمقاومة  بالثأرتظھر نوبات الغضب المصحوبة بالاحتجاج اللفظي والاخذ الغضب:  .1

 والعدوان.

یزداد حسب درجة الشعور بالأمن والقدرة والتحكم في البیئة والخوف بالتأثیر الخوف:  .2

بالنمو العقلي للطفل وبصحتھ العامة ویبدأ الخوف واضحاً من الأماكن المرتفعة 

 والاصوات العالیة والظلام وكذلك الخوف من الفشل.

وقد یھاجم خصمھ ھجوماً یختلف الطفل في تعبیره عن الغیرة باختلاف المواقف الغیرة:  .3

مباشراً محاولاً الحاق الأذى بھ والغیرة انفعال مركب لھ خصائصھ ویحتوي على العدید 

 من الانفعالات كالغضب وحب التملك والشعور بالنقص.

یخالطھم من الافراد بین المحبة والكراھیة اذ یتركز تتفاوت مشاعر الطفل إزاء من الحب:  .4

د ان كانت الرابطة بینھ وبین امھ رابطة فسیولوجیة تصبح الحب كلھ حول الوالدین فبع

 رابطة عاطفیة مستقلة.

 ) النمو الانفعالي في النقاط الاتیة:111: 2015كما كتبت فاطمة قاسم (

 یمیل الطفل الي مشاركة الكبار والصغار والتعامل معھم. .1

 .یعبر الطفل عن ثقتھ بنفسھ .2

 یعبر الطفل عن مشاعره وعواطفھ. .3

 ى نفسھ ویصبح أكثر قدرة على تحمل المسئولیة.یعتمد عل .4
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 یمیل الي التعاون والي الألعاب الجماعیة أكثر من قبل. .5

  Mental Development العقلي:النمو  خامساً:

 ) مظاھر النمو العقلي في الاتي:2016وضحت كل من ھناء حسین واخرون (

عن المعلومات من البیئة في الكشف العملیة التي یستخدمھا الطفل  الحسي: ھوالادراك  .1

المحیطة بھم ویعد الادراك الحسي وسیلة للاتصال البیئة ویرتبط النمو الإدراكي بنمو قدراتھ 

 اللغویة ویتأثر إدراك الطفل كذلك بالثقافة السائدة.

یعتقد بان تكفیر الطفل یختلف عن الراشد أي ان الطفل یعد تفكیره ادني من الراشد التفكیر:  .2

تدریجیاً ویكون التفكیر في ھذه المرحلة خالیاً یعتمد على الصور أكثر من اعتماده ویتحسن 

 على المعاني ثم تزداد قدرة الطفل على التفكیر المنطقي تدریجیاً.

ان قدرة الأطفال في مرحلة الطفولة المبكرة على التذكر تتجسد بصورة الأشیاء اذ التذكر:  .3

نموھم العقلي وعلى نوع المادة المتذكرة ویتمكن  مستوىیتذكر الأسماء ویعتمد التذكر على 

 الطفل في ھذه المرحلة من استدعاء الموضوعات المترابطة وتذكر العبارات الغامضة.

خیال الطفل في ھذه المرحلة یمتاز بالقوة ویطغي الخیال على الحقیقة والواقع ویمیل التخیل:  .4

 میل الي اشباعھا من خلال أحلام الیقظة.الطفل الي المغامرات فان لم یجدھا في بیئیة ی

 ) النمو العقلي في الاتي:2015وقد لخصت فاطمة قاسم (

 یسیطر على الطفل حب الاستطلاع. .1

 قدرة الطفل على التركیز محدودة. .2

 یستخدم الطفل جملة سلیمة. .3

 یمتلك الطفل مفردات متعددة ومتنوعة تمكنھ من التعبیر عن المواقف والاشیاء. .4

 روح الفكاھة.تظھر لدیھ  .5

  Social Development الاجتماعي:سادساً: النمو 

) مظاھر النمو الاجتماعي للأطفال مرحلة الطفولة 12: 2013وضحت منى احمد واخرون (

 المبكرة في الاتي:

 یرون الأمور من منطق ذاتي أي یتمركز عالم كل طفل حول نفسھ. .1

 باللعب مع الطفل اخر.كثیراً ما یمارسون اللعب الفردي ویبدأ كل طفل  .2

 لا یوجد لدیھم صداقات حمیمة وانما یظھرون الفرحة لوجود طفل او أكثر من حولھم. .3

 تصعب علیھم المشاركة. .4

 یفضلون التقرب من الكبار وبالذات من المعلمة فھم بحاجة الي ارشادھا. .5

 تكون عائلاتھم وافراد اسرتھم مصدر امان وطمأنینة لھم. .6
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 ف العالم حولھم.ینطلقون من محور اكتشا .7

 أھمیة مرحلة الطفولة المبكرة:

یبقى ان نؤمن بان ھذه المرحلة ھامة من حیاة الطفل وقد ) 60: 2018وضحت ندى عبد الرحیم (

أوردت لھا فوزیة بعض الأسباب دعت الى الاھتمام بھا واعتبرتھا اھم من مراحل النمو الأخرى 

 :لدى الفرد وھذه الاسباب ھي

لما بعدھا ویلیھا من مراحل النمو بل ھي الأساس الذي ترتكز علیھ حیاة  انھا مرحلة قبلیة .1

 الانسان وتبني شخصیتھ وتعد، لیكون صانعاً للحیاة، فاعلاً، مؤثراً في مجتمعھ، ومتأثرا بھ.

 مرحلة الخبرات والانطباعات الاولي. .2

 حیاتھم.تعتبر السنوات الاولي من حیاة الأطفال حجر الأساس لتطورھم ونمائھم طوال  .3

من حیاة الطفل مرحلة أساسیة في تكون قدراتھ الذھنیة ونمط  تشكل السنوات الاولى .4

 شخصیتھ، وكذلك سلوكھ الاجتماعي.

 مرحلة حساسة. .5

الاسرة ھي معلم الطفل الأول لذلك یجب تدعیمھا وامدادھا بالمعرفة والمھارات، لتمكینھا  .6

ة لقدرات الأطفال ونمائھم، ویتحقق من توفیر بیئة صحیة ملیئة بالعطف والحنان ومستثیر

ذلك عن طریق البرنامج الصدیقة للأطفال الموجھة لتلبیة احتیاجات الاسرة والمرتكزة 

  على المجتمع.

 الحاجات الأساسیة للأطفال مرحلة الطفولة المبكرة:

للأطفال  من بین الجوانب الھامة للنمو النفسي للأطفال اللازم الاھتمام بھا ومراعاتھا عند التوجھ

لرعایتھم وتنشئیھم وتعلیمھم، الحاجات النفسیة الأساسیة للأطفال في مختلف مراحل نموھم النفسي، 

وقد قام علماء النمو النفسي بتحدید اھم الحاجات النفسیة للأطفال خلال مرحلة الطفولة المبكرة على 

 النحو التالي:

 الحاجة الى للأمن. .1

 الوجداني. الحاجة الى الحب والحنان والتواصل .2

 الحاجة الى الانتماء والقبول الاجتماعي. .3

 الحاجة الى احترام الذات وتقدیرھا. .4

 الاستطلاع والمعرفة والفھم.الحاجة الى  .5

 الحاجة الي النجاح والانجاز. .6

 الحاجة الى اللعب والحركة. .7

 الحاجة الى المرح والفكاھة. .8

50 
 



الاسرة القیام بھا ھو السعي بكافة السبل ومن الجدیر بالملاحظة، ان من اھم الأدوار اللازم على 

والطرق والوسائل لتحقیق حاجات الأطفال عند مختلف المراحل وبشكل خاص خلال مرحلة 

الارتباط  الطفولة المبكرة، ومن أھمھا الحاجة الى الحب والحنان والاطمئنان والثقة اللازمة لتحقیق

 ).317: 2014الیھ (مھا الصادق، المبكر السابق الاشارت 

 ممیزات وخصائص الطفولة المبكرة:

 من أبرز خصائص ھذه المرحلة:

 اكتساب اللغة ومفرداتھا:خصائص اولاً: 

لا یبدو ان صعوبات الكلامیة واللغویة لدى افراد متلازمة داون تظھر بسبب العیوب الرمزیة 

التواصلیة العامة، فاللعب الرمزي مثلاً یتوافق مع مستواھم العقلي. وعلى الرغم من العیوب في 

بعض یربط التقلید الصوتي فان افراد متلازمة داون یتسمون احیاناً بالتقلید الحركي، ومن ھنا فان ال

 بین التقلید الحركي واللعب الرمزي. 

بالإضافة الي ذلك فان افراد متلازمة داون لا یظھرون تزامناً في النمو المعرفي ونمو التواصل 

ومع اكتساب بطيء لمھارات اللغة الإنتاجیة او التعبیریة مقارنة مع تطور المھارات المعرفیة 

 ).38: 2012الأخرى. (إبراھیم عبد الله، 

فھو یكتسب الكلمات ممن حولھ في المنزل او الروضة وعلى نھایة ھذه المرحلة یكون لدیھ حصیلة 

 كلمة تمكنھ من التفاعل الاجتماعي والتعبیر عن رغباتھ. 2000تزید عن 

، صحیح ان عقل الطفل قد یستوعب اكثر من لغة اخرىویتعلم الطفل ھنا اللغة الام وحدھا دون لغة 

لأكثر من لغة، ولكن ھناك خطورة نفسیة تكمن في انشطار الانتماء النفسي الذي ویمكنھ من التعلم 

یتبع اللغة، والسطحیة في كل اللغتین وما ذلك من مضار، والمھم ان یتعلم الطفل لغتھ الام فقط في 

ھذه المرحلة وان یعطي فرصة استخدام اللغة وذلك عن طریق محاورتھ ومناقشتھ في أمور موضع 

لا بد من إعطائھ فرصة التعبیر عن رایھ وعن نفسھ ونشعره بتقدیرنا لما یقول ونشجعھ اھتمامھ، و

المطلوب او لیس لھا علاقة بالموضوع، فنحن  مستوىعلى ال آراؤهعلى الاستمرار حتي لو لم تكن 

مھمتنا تعلیمھ أسلوب الحوار وغرس الثقة في نفسھ، ولغة الطفل في ھذه المرحلة تتمركز حول 

غلب علیھا السذاجة وعدم الدقة في بدایة المرحلة ولكل طفل مفاھیمھ وتراكیبھ اللغویة الذات وی

 ). 57، 2018(ندى عبد الرحیم، 

 المعرفیة:و النموثانیاً: الخصائص 

باعتبارھا مرحلة الأساس  رحلة حاسمة في حیاة الفرد المعرفیةمرحلة طفل ما قبل المدرسة م

والتكوین في بناء الانسان الصالح في جمیع ابعاد نموه الأساسیة حیث یوضح فیھا الأساس القوي 

لشخصیة الفرد، وسلوكھ في جمیع النواحي، وبالنظر الى طفل ما قبل المدرسة نجده یقع في مرحلة 
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المفاھیم واغلب المرحلة الحدسیة، ) سنوات، وتقع ھذه الفترة في مرحلة ما قبل 6ـ  4العمریة من (

 ومراحل النمو الأربعة الرئیسیة التي ذكرھا بیاجیھ ھي كما یأتي:  

 المرحلة الحسیة الحركیة. .1

 مرحلة التفكیر التصوري، او مرحلة ما قبل العملیات. .2

 مرحلة العملیات المحسوسة. .3

 مرحلة العملیات الشكلیة او المنطقیة. .4

 ص العقلیة والمعرفیة لطفل ھذه المرحلة وھي:مما سبق یمكن ذكر اھم الخصائ

سبل  حب الاستطلاع والاستقصاء المستمر للوصول الي الحقائق، وھذا بدوره یدفع الطفل الى .1

 المحیطین بھ لیشبع حب الاستطلاع لكي یصل الى الحقائق. متدفق من الأسئلة یوجھھا الى

، وھذا قد یساعد الوالدین القدرة على حل المشكلات، والتكلیف ببعض المھام البسیطة .2

 والمحیطین بالطفل في استغلال ھذه القدرة في محاولة الإجابة عن بعض التساؤلات.

اكتشاف بعض خصائص الأشیاء، واتساع مجال ادراكھ الحسي، ویستطیع تكوین المعاني ثم  .3

 تتسع قدرتھ على تكوین المعاني والمفاھیم اتساعاً سریعاً.

ویطرد نمو الذكاء، ضاً تكوین المفاھیم مثل الزمان والمكان والعد، من مظاھر النمو العقلي ای .4

وتزداد قدرة الطفل على الفھم، تزداد القدرة على تركیز الانتباه، ویكون التفكیر ذاتیا. ویظل 

 ولیس منطقیاً حتى یبلغ الطفل سن السادسة. الیاً یالتفكیر خ

الا انھا تكون محددة بعنصر او  على الرغم من زیادة طول فترة التركیز في سن الخامسة .5

 ).23: 2018عنصرین. (سھى نونا، 

 تكوین ضمیر (الانا الاعلى): ثالثاً:

في المواقف الحیاتیة الیومیة التي یمر  للأسرةیتكون خلال التنشئة الاجتماعیة واطارھا الأخلاقي 

بھا الطفل واستجابة والدیھ لما یفعل المتمثلة في الرفض او القبول لسلوكیاتھ، فینشأ خلال ذلك 

رقیب داخلي (الضمیر) یمنع الطفل عن الخطأ ویدفعھ للصواب، وتلعب القدرة دوراً ھاماً في تكوین 

و یجعل الطفل یحاكي ما یراه من تصرفات اكثر من الضمیر، ذلك ان عامل التقلید الملازم للنم

امتثالھ لما یأمرونھ بھ فمثلاً مھما حذرناه من الكذب ومنعناه عنھ وعاقبناه علیھ وأحد والدیھ امامھ 

یكذب فلن یمتنع عن الكذب ونجده وھو كبیر انسان لا امانھ لھ (یكذب، یسرق، یغش) (ندى عبد 

 ).  55: 2018الرحیم، 
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 خصائص النمو الجسمیة والفسیولوجیة والحركیة:رابعاً: 

یسیر النمو الجسمي خلال ھذه المرحلة بمعدل ابطأ بالمقارنة مع النمو الجسمي السریع في  .1

مرحلة السابقة (سن المھد) ومع ذلك فان النمو الجسمي للطفل في نھایة ھذه المرحلة ـ أي في 

 ن النمو النھائي.% م43السادسة من العمر ـ یكون قد وصل الي حوالي 

وبالنسبة للید تفضیل احدى الیدین شاملاً وثابتاً الي حد كبیر مع بلوغ الطفل سن السادسة، حیث  .2

الید %) في حین تفضیل نسبة بسیطة 90یظھر عند معظم الأطفال تفضي للید الیمني (حوالي 

 الیسرى.

سم كحد أقصى  125سم كحد ادني وسیصل الي  90یكون طول الطفل في بدایة ھذه المرحلة   .3

سنوات)، ویكون طول الطفل في سن الرابعة ضعف طولھ عند المیلاد،  6في نھایة المرحلة (

 وھناك فروق بسیطة بین البینین والبنات من حیث الطول لصالح البنین.

ویزداد الوزن بمعدل كیلوجرام واحد في السنة، ویزداد نمو الھیكل العظمي، ویسیر النمو  .4

رع من ذي قبل، مما یزید الوزن، والبنین أكثر حظاً من البنات في النسیج العضلي بمعدل أس

 العضلي.

% من وزنھ الكامل عند الراشدین 90یطرد نمو الجھاز العصبي حیث یصل وزن المخ الي  .5

 ).19: 2018وذلك في نھایة المرحلة. (سھى نونا، 

 خامساً: خصائص النمو المعرفیة:

المصابین بمتلازمة داون بانھا معروفة جداً وقد عرض الادب  تمتاز الخصائص الجسمیة للافراد

ذو الصلة لھا وصفاً كافیاً، وفي المجال المعرفي فربما ان الخاصیة الأساسیة للغالبیة منھم ھي 

صعوبة التعلم. وفي الأسابیع الاولي من الحیاة فان متوسط القدرة العقلیة لاطفال ھذه المتلازمة ھو 

طبیعي للأطفال ذوي النمو الطبیعي او بدون الاعاقات، ومع النمو فان ھذا ادني من المعیار ال

الانخفاض في معامل الذكاء لدیھم سوف یتحسن او ینخفض، والحقیقة ان العمر العقلي سوف 

یستمر بالزیادة مع النمو، بذلك فانھم سوف یستمرون بالتعلم وتطویر المھارات. وبعد السنوات 

سنوات فان معدل الانخفاض في معامل الذكاء أصبح مثاراً للجدل  4ـ  2عد الاولي من العمر أي ماب

والنقاش، ولقد افترضت النظریات المبكرة عیوباً او تلفاً في الوظیفة المخیة او الدماغیة. (إبراھیم 

 ).35: 2012عبد الله، 

 المرحلة ھي:) من خصائص النمو المعرفیة في ھذه 32: 2018ذكر حمادة عبد السلام واخرون ( 

تعتبر ھذه المرحلة السؤال، فتزداد أسئلة الطفل حول موضوعات متعددة، كما یظھر لدیھ  .1

 سلوك الاستطلاع والاستكشاف بشكل كبیر.

53 
 



تتكون لدیھ مفاھیم متعددة، مثل: مفھوم الزمان، والمكان، ومفھوم العدد والاشكال الھندسیة،  .2

 ة.ومعظم ھذه المفاھیم تعتمد على الخبرات الحسی

 یرتبط الذكاء في ھذه المرحلة بالمفاھیم والمدركات الكلیة، كما یرتبط باستخدام اللغة. .3

 تزداد قدرتھ على التعلم من الخبرة، ومن المحاولة والخطأ. .4

 تزداد قدرة الطفل على الانتباه والتذكر. .5

 اتساع الخیال، ویكون لعبھ خیالیاً إبھاميٍ. .6

 حول نفسھ، حول اسمرار التفكیر اللامنطقي لدیھ.یكون تفكیره ذاتیاً، بمعنى انھ یدور  .7

 العوامل المؤثرة فیھ:

بعدة عوامل: منھا صحتھ العامة، أسلوب التربیة والتعلیم، والظروف والتغیرات البیئیة، یتأثر 

نمو  حضانة، ورعایتھ تربویاً، یؤدي الىوالدافعیة، والفرص المتاحة. كما ان ادخال الطفل دار ال

 ).32: 2018لدیھ (حماد عبد السلام واخرون،  أفضلعقلي 
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 لثالمبحث الثا

 اضطرابات النطق

 :تمھید

ان الله عز وجل كرم الانسان باللغة المنطوقة وعلمھ الأسماء كلھا فھي خاصیة إنسانیة فضل الله بھا 

" كما 30خلیفتھ على الأرض قال تعالي: (وعلم ادم الأسماء كلھا .... الخ) سورة البقرة الآیة "

الي: میزھم عز وجل بقدراتھم على اصدار أصوات منطوقة عالیة الجودة تسمي اللغة قال تع

)، وتعتبر 4ـ  1(الرحمن * علم القران* خلق الانسان* علمھ البیان) سورة الرحمن الآیات من (

تلك الأصوات ھي مصدر قوة الانسان وتفرده حیث یستخدمھا في التواصل مع أبناء جنسھ والتعبیر 

عن آرائھ، ووصف مشاعره وعرض أفكاره، وتلخیص الموضوعات المعقدة، والتعبیر عن 

تھ، وقدراتھ العقلیة، وسلوكیاتھ. ویعد الكلام من أكثر الأسالیب انتشاراً في عملیة التواصل انفعالا

بین الناس وھو أحد الخصائص الأساسیة التي تمیز الانسان عن بقیة المخلوقات وبخلاف أسالیب 

لمشاعر التواصل الأخرى فان الكلام لھ تأثیره الخاص، وقوتھ وفائدتھ في توصل الأفكار والآراء وا

بصورة یمكنھم فھما وبما یتناسب مع قدراتھم وامكاناتھم العقلیة والثقافیة والاجتماعیة،  خرینللا

ولذلك اھتم كثیر من المتخصصین بدراسة عملیة التواصل لدي الانسان مركزین علي اللغة كوسیلة 

الكلام (مراد علي،  لھذا التواصل والكلام كأداة لھذه اللغة والنطق لتعبیر عن كیفیة اخراج أصوات

2017 ،109.( 

الباحث ان مجال اضطرابات النطق من المجالات الحدیثة وخاصة في عالمنا الافریقي،  یرىو 

وبعد ان فطن العاملین في المجال الطبي واللغوي وعلم النفس الي عمق الاثار التي تخلفھا 

جتمع المحیط بھم، تجنبا اضطرابات النطق على الأطفال، اذ قد تجد من عدم اندماجھم في الم

ف الامر عند ھذا الحد، بل انھا قد تحرمھم أیضا من العمل في  للسخریة ولاستھزاءیھم ولا یق

العدید من القطاعات التي تتطلب لساناً طلقاً ونطقاً سلیماً، كالعلاقات العامة والتدریس والمحاماة.... 

 وغیرھا.

النطق، ونقص اعداد المراكز والاختصاصین ونظراً لتزاید عدد الأطفال من ذوي اضطرابات 

الذین یعملون على أسس عملیة سواء في تشخیص او علاج اضطرابات النطق، كل ذلك یستدعي 

ضرورة وجود دراسات متعمقة تساعد كل من الباحثین والوالدین والمعلمین والاختصاصین 

تشخیصھا وعلاجھا (حنان  والطلاب والمجتمع على فھم طبیعة المشكلات التي تخص النطق وكیفیة

). واعتماداً على فرضیة أساسیة تجد مزیداً من القبول العالمي الان مؤداھا ان 16ـ  2011فتحي، 

جمیع الفئات الخاصة یمكن مساعدتھم على تطویر مھاراتھم وقدراتھم وشخصیاتھم وإعادة تأھیلھم 

القصور في نموھم، وفي  ىمستولیتواصلوا مع عالمھم بغض النظر على مدي العجز الظاھر او 
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الوقت نفسھ لا یمكن تقدیم صیغ او صفات جامدة ولا عصا سحریة لأخصائي التخاطب والكلام 

للحد تماماً من ھذه المشكلة، لذا یجب بزل مجھود، وإعادة التفكیر في كل ما لدینا من معارف عن 

 ھذه والفئات الخاصة لتقدیم المساعدة لھم.

ال وتنفرد تربیة الخاصة شغلت بال الكثیر من الباحثین في ھذا المجیلاحظ الباحث ان فئات ال

لیس من فئة متلازمة داون كما تعیب  اخرینواصابة اشخاص  اخرىاعاقات  اضطرابات النطق

فئات عمریة مختلفة تتجھ لأسباب مختلفة فقد تصیب الفرد بعد تقدم العمر نتیجة لحالات او صدمة 

نفسیة لذا یجیب بذل مجھود وإعادة التفكیر في كل ما لدینا من معارف عن ھذه الفئات الخاصة لنقدم 

 لنطق التي تظھر عند الأطفال متلازمة داون.المساعدة لھم.وھذه الدراسة تتطرق لاضطرابات ا

 Articulation تعریف النطق:

عبارة عن تعبیرات فسیولوجیة تختص بتغیرات في التیارات الھوائیة رفھ مراد علي واخرون، ع

لأماكنھا وأسالیب النطق في الأصوات  اعلى الحنجرة لكي تنتج أصوات متنوعة وتصف طبقاً 

 )171: 2016(مراد علي واخرون الآلیة. 

، وذلك بإصدار أصوات كلامیة الاخرینھو وسیلة للتواصل الشفوي مع  عرفھ ولید واخرون،

وتجمیعھا لتكوین كلمات وھي وسیلة خاصة بالبشر اذ تتوصل الكائنات الأخرى بإصدار أصوات 

(ولید  أیضا لكنھا لیس كلامیة ولا یمكن تجمیعھا لتكوین جمل ومن ثم الي لغة ذات معان وصیغ.

 )508: 2011واخرون، 

 Articulation Disorder اضطرابات النطق: 

نقصد بذلك قیام أعضاء النطق بعملھا بالشكل المطلوب، وبالتالي  فأنناعندما نتحدث عن النطق، 

بعملھا بالشكل المطلوب، وبالتالي انتاج كل صوت بشكل طبیعي، وان أي خلل او اضطراب في 

نطق یجعلنا نقول ان اضطراباً نطقیاً قد نتج عن ذلك، ویعرف قیام أي عضو من أعضاء ال

خلل في عملیة وطریقة اضطرابات النطق بانھا "تلك العملیة التي یتم من خلالھا التركیز على أي 

(فكري لطیف،  "النطق، وطرق لفظ الأصوات، وتشكیلھا، او اصدار الأصوات بشكل صحیح

2015 ،121.( 

الي ان الكلمات الاولي تصدر في حیاة الطفل فیما بین السنة الاولي تشیر آمال باظھ بصفة عامة 

مما یؤكد انتشار عیوب النطق والكلام فیما بین السنة الاولي حتى  وسط العام.والثانیة في المت

الخامسة من عمر الطفل وتستمر ھذه العیوب حتى السابعة او الثامنة من عمر الطفل، ومن أكثر 

عیوب النطق والمقصود بھا مشكلة او صعوبة في اصدار الأصوات اللازمة الاضطرابات انتشاراً 

عیوب  مستویاتللكلام بطریقة صحیحة. او إخفاء في اخراج أصوات حروف الكلام. وتختلف 

 م.النطق ابتداء من اللغة الي اضطراب نطق الكلام وعدم وضوحھ وسلامة الكلام او عسر الكلا
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من حول الطفل عند تقدیر وتشخیص عیوب  الاخرینویمكن اخذ في الاعتبار اللغة المنطوقة لدى 

ومع دراسة حالة الطفل اكلینیكیا من أكثر اضطرابات النطق انتشاراً الحذف  دى الطفل.النطق ل

والابدال والتشویھ والاضافة التي تكثر في السنوات الخمس الاولي من حیاة الطفل ثم تتحسن 

ریجیا نسبة كبیرة منھا للنضج لكل من الجھاز العصبي المركزي والأعضاء المسئولة عن اصدار تد

الكلام والقدرة على التمییز السمعي للطفل وفھم معاني الكلام ودلالتھ تدریجیا. ومع أیضا الاستعداد 

ات ترابط للقراءة والكتابة في ھذا السن فیدرك حروف الكلمات وترتیبھا واستعمال الضمائر وأدو

 ). 66: 2007الكلام وسیاقھ (آمال باظھ، 

  Articulation Disorders النطق:تعریف الاضطرابات 

بانھ مشكلة صعوبة في اصدار الأصوات اللازمة للكلام بالطریقة الصحیحة، یعرفھ نائل واخرون، 

ت من ویمكن ان تحدث عیوب النطق في الحوف المتحركة او في الحروف الساكنة او في تجمعا

 )168: 2019(نائل واخرون،  الحروف الساكنة.

ھو صعوبات في مظاھر الإنتاج الحركي للكلام او عدم القدرة على انتاج  ،عرفھ عبد المنعم علي

 )354: 2019(عبد المنعم علي،  أصوات كلامیة محددة.

أكثر من خلل في نطق الطفل لبعض الأصوات اللغویة یظھر في واحد او انھ سعید كمال،  یعرفھ

الاضطرابات التالیة: ابدال (نطق الصوت بدلاً من صوت اخر) او حذف (نطق الكلمة ناقصة 

صوتاً او أكثر) او تحریف (نطق الصوت بصورة تشبھ الصوت الأصلي غیر انھ لا یماثلھ تماماً) 

 ).115: 2018فة (زیادة صوت زائد الي الكلمة) (سعید كمال، او إضا

خلل في طریقة نطق بعض أصوات حروف اللغة نتیجة عدم القدرة على ھي  ،مراد واخرون تعرفھ

إخراجھا من خارجھا الصحیحة، ویبدو ذلك في صورة ابدال صوت حرف بصوت حرف اخر، او 

حذف صوت الحرف تماماً، او نطق صوت الحرف بطریقة مشوھة وغیر مفھومة، او إضافة 

عملیة معقدة للغایة یشترك فیھا اكثر من  أصوات حروف غیر موجودة في الكلام المنطوق، والنطق

جھاز، وخلال ھذه العملیة یتم تشكیل أصوات الكلام الصادرة عن الجھاز الصوتي، والمتمثل في 

الحنجرة والاحبال الصوتیة، والمنقول خلال ھواء الزفیر الجھاز النطقي، الذي یتولى معالجة ھذه 

 )171: 2016 بح فیما بعد متمایزة (مراد واخرونالأصوات لتص

انھ مشكلة او صعوبة في اصدار الأصوات اللازمة للكلام بالطریقة الصحیحة، عرفھ محمد النوبي، 

یمكن ان تحدث عیوب النطق في الحروف المتحركة او في الحروف الساكنة او في تجمعات من 

ة، الحروف الساكنة كذلك، یمكن ان یشمل الاضطرابات بعض الأصوات، في أي موضع من الكلم

تعتبر عیوب النطق حتى الان أكثر اشكال اضطرابات الكلام شیوعاً، ومن ثم تكون الغالبیة العظمى 
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الدراسیة او في المراكز العلاجیة من حالات اضطرابات النطق التي یمكن ان نواجھا في الفصول 

 )63ـ  2010(محمد النوبي، 

، الاخرینالتواصل اللفظي السلیم مع  بانھا عدم قدرة الفرد على) 183: 2014أسامة فاروق (عرفھ 

 الاخریننتیجة الحذف او الابدال او التشویھ، ما یترتب علیھ عدم النطق السلیم للكلام، وعدم فھم 

 لمعني الكلام.

ھي مشكلة في اصدار الأصوات بشكل صحیح، وقد تكون في الأصوات قحطان احمد، تعرفھ 

نتیجة للمكان غیر الصحیح او اتجاه الھواء بشكل  الساكنة او في الأصوات المتحركة او كلیھما،

غیر طبیعي او السرعة، وھي أكثر اشكال اضطرابات الكلام شیوعاً. یحدث اضطراب النطق في 

ھ في المرحلة المرحلة الطفولة المبكرة، ولا تعد في ھذه المرحلة اضطراباً نطقیاً الا إذا استمرت مع

 ).188: 2010قحطان احمد (الابتدائیة (الدراسة 

على انھا خطا في اخراج أصوات الكلام، بحیث یخرج الكلام غیر مفھوم  ،Reneرینا  كما ترى  

 ).Rene )2015 :66رینا نتیجة الحذف والابدال والتشویھ والاضافة لأصوات الكلام. 

ان اضطرابات النطق قد تحدث لدى بعض الافراد نتیجة خلل في أعضاء  یشیر فیصل العفیف،

 CMSطق مثل شق الحلق، وتحدث في الكبار نتیجة إصابة في الجھاز العصبي المركزي جھاز الن

ویؤدي ذلك الي صعوبة في الكلام مع تداخل الأصوات وعدم وضوحھا كما في حالة عسر الكلام 

Dyasthrioa  وربما فقد القدرة على الكلام تماماً كما في حالة البكمMutes . ،فیصل العفیف)

2015 :5( 

ھي مشكلة في اصدار الأصوات بشكل غیر صحیح وقد تكون في  ،عرفھ قحطان احمدایضاً 

الأصوات الساكنة او المتحركة او كلھما. نتیجة للمكان غیر الصحیح او اتجاه الھواء بشكل غیر 

طبیعي او السرعة وھي أكثر اشكال اضطرابات النطق شیوعاً، یحدث اضطرابات النطق في 

لا تعد في ھذه المرحلة الاضطرابات نطقیاً الا إذا استمرت معھ في مرحلة مرحلة الطفولة المبكرة و

الدراسة الابتدائیة ولا بدا من التعرف بین التطور الفونولوجي غیر الناضج والتطور الفونولوجي 

(قحطان احمد،  المنحرف اذ یكون الاولي تطور العادي، بینما المنحرف یمثل تطور غیر طبیعي.

2010 :91( 

انھا صعوبة في طریقة تكوین الأصوات وربطھا معاً، ویتصف  ،Mariaتعرفھا ماریا  بینما

 Maria(ماریا الاضطراب عادة باستبدال صوت او حذف صوت او تشویھ واضافة الصوت. 

2011 :22( 

) بانھا نطق الأصوات بصورة غیر طبیعیة. ومثال ذلك 90 :2014عرفھ سھیر كامل واخرون (

ك ضمك" وفي ھذه الحالة فان الطفل یستطیع ان یستخدم اللغة المنطوقة "نطق الطفل لكلمة سم
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: 2014(سھیر كامل واخرون،  بصورة صحیحة ولكنھ لا یستطیع نطق الحروف بصورة صحیحة.

90( 

) بانھ مشكلة او صعوبة في اصدار الصوت اللازم 121 :2015( لطیف في حین یعرف فكري

للكلام بطریقة صحیحة، وعیوب النطق تحدث في الأصوات الساكنة او في الأصوات المتحركة، 

(فكري  كما انھ یمكن ان یشمل بعض الأصوات او جمیع الأصوات في أي موضع من الكلمة.

 )121: 2015لطیف، 

، نتیجة الحذف الاخرینالفرد على التواصل اللفظي السلیم مع بانھا عدم قدرة  عرفھ أسامة فاروق،

لام. لمعني الك الاخریناو الابدال او التشویھ، ما یترتب علیھ عدم النطق السلیم للكلام، وعدم فھم 

 ).170: 2013(أسامة فاروق 

ھي عبارة صعوبة في اصدار الأصوات الصحیحة للغة المنطوقة، وتنتشر ھذه  ،إشارة محمد احمد

العیوب بین الأطفال فیما بین الخامسة والسابعة أي في مرحلة ابدال الاسنان غیر ان كثیر من 

الأطفال یتخلصون من ھذه العیوب، اذ ما تمت عملیة ابدال الاسنان حیث یستطیع الطفل نطق 

للغة بدقة وعدم تردد، ھذا الا ان ھناك اقلیة من الأطفال تلازمھا ھذه العیوب الاحرف المكونة منھا ا

طوال حیاتھا كذلك فان عیوب النطق الصوتیة تكون الغالبیة العظمي من الحالات التي تلاحظ بین 

 )44: 2010(محمد احمد،  أطفال المدارس الابتدائیة.

الحركي للكلام او عدم القدرة على انتاج  ھي صعوبات في مظاھر الإنتاج عبد اللهإبراھیم عرفھ 

 )153: 2012، عبد الله(إبراھیم  أصوات كلامیة محددة.

ھي أخطاء في انتاج المفردات، وقد تكون ظاھرة طبیعیة عند تعلم انتاج  عرفھ قحطان احمد

الأصوات حتى مرحلة دخول المدرسة، وقد یكون ھناك خلل واضح یؤثر في النمو الطبیعي للنطق 

(قحطان احمد،  شلل الدماغي، انشقاق سقف الحلق، او الإصابة الدماغیة او الإعاقة السمعیة.كال

2010 :91( 

فشل او اخفاق الأطفال في النطق لكل أحرف الكلمة، وذلك نتیجة لأبدال  فتحي تتضمنعرفھ حنان 

تشابھة بعض الاحرف او حذف بعضھا او إضافة بعض الاحرف الي الكلمة، او ابدال الأصوات الم

 )120: 2011(حنان فتحي،  لتحدث في ظل وجود اضطرابات الصوت.المخارج او ا

) تحت ما یسمي الاضطرابات الصوتیة DSM IV ،1994كما صنفت اضطرابات النطق في ال (

وتعرف بانھا فشل في استخدام أصوات النطق المتوقعة نمائي طبقاً لعمر الفرد وذكائھ ولھجتھ 

وتتضح في اصدار صوتي روئ او لفظي غیر مناسب كالأبدال صوت مكان اخر او حذف او 

حریف لنطق الكلمات الخ، حذف أصوات مثل الحروف الساكنة التي تقع في اخر الكلمة او یشویھ الت

مما یعطي انطباعاً بانھ الكلام فعلي وتتداخل ھذا الصعوبات في كل من التحصیل الاكادیمي 
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وللإنجاز المھني والتواصل الاجتماعي وتزداد ھذه الصعوبات والمشكلات او خلل الوظیفي اللغوي 

 البیئي. (سعید كمال، حركي او الحرماناذا ارتبطت بالتخلف العقلي او عجز الكلام الحسي ال

 ).116ــ115، 2018

عدم قدرة الطفل علي نطق الأصوات اللغة بطریقة سلمیة ویتمثل ذلك في  شحاتة بانھیعرفھ ھاني 

الابدال صوت بصوت اخر او حذف صوت او مقطع من الكلمة او تشویھ نطق الصوت حیث یكون 

طریقة نطقھ بصورة سلیمة او إضافة الصوت المنطوق شبھا بالصوت الأصلي الا انھ لا یماثلھ في 

 )8: 2010(ھاني شحاتة، صوت زائد الي كلمة. 

یعرفھ الباحث علي انھا ذلك الخلل تخرج من خلالھ أصوات الكلام بصورة شاذة وغیر عادیة بحیث 

 تكون على شكل حذف او ابدال او إضافة وكذلك تحریف في عناصر الكلمة.

عاً اتفقت على ان اضطراب النطق ھو اخراج أصوات بشكل یلاحظ الباحث ان ھذه التعریفات جمی

غیر طبیعي او غیر صحیح وان ھذه العیوب تحدث في الحروف الساكنة وترجع لعیوب في اللسان 

 والاسنان.

 معدل الانتشار اضطرابات النطق:

غیر معروفة حیث تختلف ھذه المعدلات مع مجتمع لأخر  ت انتشار اضطرابات النطقان معدلا

% بین الأطفال دون 10ا للمحاكات التشخیصیة ذكر ان ھذه الاضطرابات تقدر في حدود وطبق

من سن  5% بین الأطفال في عمر الثامنة وما بعدھا وانما تتناقص حتى تصل الي 5الثامنة وبنسبة 

% بین الأطفال في 3ــ2ان اضطرابات النطق والكلام تنشر بنسبة  DSMIVسنة وذكر في 17

ذا الاضطرابات وھي أكثر شیوعاً بین أقارب الدرجة الاولي لوالدین لدیھا ھ سنوات 7ــ6عمر 

 ).171 :2013لنطق والكلام (أسامة فاروق، ا

% في مجتمع الأمریكي 5 الىومخارج الحروف تصل  ان اضطرابات النطق الىار أیضا ھناك أش

فھمي  مصطفى% بسبب الإعاقة السمعیة، وفي مصر اجري 4وانھا تنتشر بین الأطفال بنسبة 

% 4,6% وانھا 5ــ  8سنة بنسبة 14ــ  6دراسة أوضحت ان اضطرابات النطق تنتشر في العمر 

ي اجري عبد % وفي المجتمع السعود3,9% في البنات وكانت أخطاء الابدال بنسبة 2,5في البنین 

سنة أظھرت ان 12ــ  6العزیز الشخص دراسة بمدینة الریاض علي الأطفال العادین في العمر 

% وكانت 5,47% وبین البنات 7,5وانھا بین البنین  6,8نسبة انتشار اضطرابات النطق والكلام 

% 0,33% والاضافة 2,29% والتحریف 2,5% والحذف 6,15نسبة انتشار اضطرابات الابدال 

سنوات 8وفي عمر  38,5سنوات فأقل 6كانت نسبة انتشار اضطرابات النطق والكلام في عمر و

ـ  2007، (سھیر محمد 3,745سنة فاكثر 11% وفي عمر 10,16سنوات 10% وفي عمر 14,97

96.( 
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الباحث ان نسبة انتشار اضطرابات النطق محل اھتمام ولكن من الصعب تحدید نسبة انتشار  ویرى

قیقة لھذه الاضطرابات في مجتمعاً السوداني وذلك لأسباب وھي القصور في أدوات او إحصائیة د

تفاوت درجات الاضطرابات فمنھم موجود بالمدارس وتعتبر درجة  إلىالتشخیص الدقیقة بالإضافة 

اضطراباتھم خفیفة ومنھم موجود بمراكز التربیة الخاصة وھؤلاء دراجات اضطراباتھم حادة 

 یة وتعلیمة خاصة مما یصعب عملیة الحصر لھؤلاء الأطفال.وتحتاج برامج تربو

 أسباب اضطرابات النطق عند المصابین بمتلازمة داون:

من المھم ان نضع أیدینا على الأسباب التي تؤدي ) 250ـ  238، 2016خلیفاوي، (وضحت نزھة 

تلك العیون النطقیة واللغویة لدى المصابین بمتلازمة داون. فمعرفة الأسباب تفسر لنا حدوث  الى

الاعراض والاضطرابات، مما یساعدنا لاحقاً في وضع خطة علاجیة تقوم على التدخل المبكر 

 لتجاوز أكبر قدر من العوائق وتذلیلھا.

أسباب فیزیولوجیة وأخرى  الىالفئة  وقد نقسم في ھذا الصدد أسباب ظھور مشاكل اللغة لدى ھذه

ان كل ھذا ناتج عن سبب جیني ھو تثلث  الىعقلیة وأخرى نفسیة واجتماعیة، مع الإشارة دائما 

 .21الصبغیة 

نشوه خلقي فیزیولوجي،  الىالأسباب الفیزیولوجیة: ان متلازمة في الأساس خلل جیني یؤدي  .1

 العصبي. فاذا كان ولعل اول ما یمسھ ھذا التشوه ھو المخ والجھاز

المخ ھو محرك جسم الانسان والمسؤول عن كل حركاتھ وانفعالاتھ ومكتسباتھ، وإذا كان الجھاز 

العصبي ھو الوسیط بین المخ وباقي أعضاء الجسم، فانھ من الطبیعي ان یكون الخلل الذي 

سبباً  الىبالتیصیب ھذین الجھازین سبباً في إصابة باقي الأجھزة المسؤولة عن عملیة النطق، و

 ن المصاب بمتلازمة داون من النطقفي عدم تمك

 :التالیةالسلیم، لما یعانیھ من مشاكل على مستوى الأجھزة 

 جھاز السمع. .1

 الجھاز العصبي. .2

 جھاز النطق. .3

 ). www.bdss.orgالجھاز التنفسي. (موقع الجمعیة البحرینیة لمتلازمة داون،  .4

 مسؤول عن التغیرات العصبیة وعلى الأسباب العقلیة: ان الخلل الكروموسوم .2

مختلف الاضطرابات التي یتمیز بھا النمو الفیزیولوجي والعقلي عند المصابین بمتلازمة داون. 

وقد تحدث التغیرات العضویة قبل الولادة، بالتحدید اثناء تطور الجنین في الستة أشھر الأخیرة 

ثر ذلك الخلل على تطور وظیفة الدماغ وھذا الأخیر ھو المحرك الأساس في من الحمل، فیؤ
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مراقبة مختلف جوانب التنسیق الجسمي والذكاء ومختلف الوظائف العصبیة والمفاھیم السلوكیة 

 التي تسبب تخلفاً عقلیاً عند ھذه الفئة.

ففي سن الخامسة  بالبطء،  Down Syndromeیتمیز تطور الدماغ عند المصابین بمتلازمة داون

عشرة یكون حجم الدماغ عند ھذه الفئة یساوي حجم دماغ الأطفال العادیین ممن یبلغ عمرھم سنتین 

ونصف وكلما ازداد المخ في التطور كلما كان ھناك اكتساب جدید للنشاطات، اذ تكون في الأول 

لكن اكتسابھا یبقي متأخرا بسیطة كالنشطات الحركیة، ثم تأتي النشطات المعقدة كالكلام والقراءة، و

وبطیئا مقارنة بھ عند الأطفال العادین، وذلك بسبب بعض الاضطرابات التي یعانون منھا على 

 بعض العملیات العقلیة، كالأدراك والانتباه، والادراك الحسي والذكاء ... الخ.  مستوى

ابات النطق مع الأسباب النفسیة والاجتماعیة: عادة ما نذكر الأسباب الاجتماعیة لاضطر .3

الأسباب النفسیة وذلك لأنھا متداخلة معھا، ویبدو ان ھناك عملیة واحدة ویشترك فیھا العامل 

 الاجتماعي والنفسي.

فكثیرا ما تكون العوامل الاجتماعیة المحیطة بالمصاب بمتلازمة داون سبب بعض ما یعانیھ 

ا في اختلال علاقاتھ من اضطرابات نفسیة وكثیرا مما تكون اضطراباتھ النفسیة سبب

الاجتماعیة، وھذا كلھ یؤثر بشكل كبیر على سلامة النطق عنده، خاصة في المراحل الاولي من 

 عمره (الطفولة والطفولة الثانیة).

ذلك كثیرا ما ترتكب الاسرة والمحیط الاجتماعي عامة أخطاء في تعاملھا مع  الىبالإضافة 

الطفل المصاب بعرض داون قصد في تفاقم صعوبات النطق لدیھ ولعل أكثر ھذه الأخطاء ما 

 یلي:

 الدلال المفرط. .1

 الإھمال. .2

 عدم المعرفة بقدراتھم الخاصة. .3

 تشجیعھ على الخطأ. .4

 افتقاره للحنان والحب اللازمین.  .5

 مظاھر اضطرابات النطق:

ستة اقسام بدء من الحذف والتحریف (التشویھ) فالأبدال فالإضافة ثم  الىتنقسم اضطرابات النطق 

 :الىالضغط فالتقدیم، ویستعرض الباحث ذلك من خلال التناول الت
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  Omission الحذف: .1

یتضمن الحذف نطق الكلمة حرفاً او أكثر، وغالباً یتم حذف الحروف الأخیرة من الكلمة، مما یؤدي 

أصوات او مقاطع صوتیة معینة. وقد أوضحت  الىصعوبة فھم كلام الطفل. وقد یمیل الطفل  الى

 حذف بعض الأصوات الساكنة من الكلمات (خاصة في نھایتھا)، الىالدراسات ان الأطفال یمیلون 

حذف مقاطع  الىوذلك لمزید من تبسیط الكلام وقد تمتد عملیة التبسیط ھذه لدى بعض الأطفال 

صوتیة تشمل مجموعة من الأصوات (مثال نطق الطفل مك بدلاً من سمكة كت مك ـ بدلاً من اكلت 

 سمك).

 یتصف الأطفال الذین یعانون من الحذف بالآتي:

ھ في السن، ومع ذلك فقد یظھر لدى الكبار ممن یعانون غالباً یقل الحذف في كلام الطفل مع تقدم

من خلل في أجھزة النطق، او اضطرابات في الجھاز العصبي، وكذلك الأطفال الذین یعانون من 

 التوتر الشدید، او اولیك الذین یتحدثون بسرعة كبیرة. 

ى، فضلاً ان حذف بعض أصوات الحروف بمعدل أكبر من الحروف الأخر الىغالباً یمیل الأطفال 

الحذف یحدث غالباً في مواضیع معینة من الكلمات، فقد یحذف الأطفال أصوات ج، ش، ف، ر، إذا 

 :2013وسط الكلمة. (محمد إبراھیم، اتت في اول الكلمات او في اخرھا، بینما ینطقھا إذا أتت في 

14  .( 

صة إذا تكرر الحذف في بعد الحذف اضطراباً شدیداً في نطق نظراً لصعوبة فھم كلام الطفل خا

كلامھ. وغالباً یستطیع الوالدان والمقربین من الطفل فھم كلامھ نتیجة ألفتھم بھ، فضلاً عن معرفة 

 الإشارات والایماءات وحركات الجسم المصاحبة لكلام الطفل.

 وبصورة عامھ یتصف الأطفال الذین یعانون من الحذف بما یلي:

 الكلام الطفلي.ان كلامھم یتمیز بعدم النضج او  .1

 غالباً یقل الحذف في كلام الطفل مع تقدمھ في سن. .2

 ت الحروف أكبر من الحروف الأخرى،حذف بعض أصوا الىغالباً یمیل الأطفال  .3

فضلاً ان الحذف غالباً یحدث في مواضع معینة من الكلمات. فقد یحذف الأطفال أصوات ج، 

نما ینطقھا إذا أتت في وسط الكلمة. (حنان ش، ف، ر، إذا أتت في اول الكلمة او في اخرھا، بی

 ).123، 2011فتحي، 

صعوبة فھم كلام الطفل، مثل  الىلكن غالباً ما یتم حذف الحرف الأخیر من الكلمة، مما یؤدي 

 ).144 :2010، فل مك بدلاً من سمكة" (أحلام محمد"نطق الط
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  Substitution الابدال: .2

یذكر محمد زاید ان الابدال اضطراب في النطق یحدث عندما یستبدل صوت بصوت اخر قد یغیر 

 الىالمعني من الأمثلة على ذلك (سكینة، ستینة) وغالباً ما یحدث الابدال نتیجة تحرك نقطة المخرج 

د/ الخلف ویسمي "ابدال خلفي" فعندما ینطق الطفل صوت / الىالامام، ویسمي "ابدال امامي" او 

بدلاً من صوت /ج/ ینطق من وسط اللسان، اما صوت /د/ فینطق من حرفھ، وفي ھذه الحالة یطلق 

على ذلك ابدال امامي، اما اذا كان الطفل ینطق صوت /ء/ بدلاً من صوت /ق/، فیقول الطفل 

"نمر" بدلاً من "قمر" فھذا یعني ان مخرج الصوت تحرك من اقصي الحلق، وھذا ما یعرف 

 ).12 :2011الخلفي.(محمد زاید، الأبدال ب

إضافة حنان فتحي یتضمن الابدال نطق صوت بدلاً من اخر عند الكلام. وفي كثیر من الحالات 

یكون الصوت غیر الصحیح مشابھاً بدرجة كبیرة للصوت الصحیح، من حیث المكان، وطریقة 

ث، ل، ر، ذ، ظ، النطق وخصائص الصوت. ھكذا یكثر الابدال بین ازواج أصوات من قبیل س، 

ق، د، ... الخ. وقد یحدث الابدال بصورة متعمدة حیث یمارسھ الطفل لجذب انتباه الكبار، او 

لاستدار العطف، او للمداعبة ... الخ. ویعد الابدال من أكثر اضطرابات النطق شیوعاً بین الأطفال 

 ).125 :2011اضطرابات نطق. (حنان فتحي،  الذین یعانون من

 Distortionالتشویة: التحریف او  .3

ان التشویھ یحدث نتیجة اصدار الصوت بطریقة خاطئة، الا ان الصوت الجدید  Reneeتذكر ریني 

یظل قریباً من الصوت المرغوب ویحدث ذلك لان اللسان یكون في الوضع غیر المناسب، وینتشر 

 ).Renee, 2011, 147ھذا الاضطراب بین الأطفال الأكبر والراشدین أكثر من الصغار. (

ان التشویھ قد یحدث ذلك نتیجة تساقط الاسنان، او عدم  Pusch & Peterویوضح بوش وبیتر 

وضع اللسان في موضعھ الصحیح اثناء النطق او انحراف وضع الاسنان او تساقط الاسنان على 

ض یتعذر على الطفل نطق بع الىجانب الفك وبالت الىجانبي الفك السفلي مما یجعل الھواء یذھب 

فھو لیس  الیھالأصوات. مما سبق یتضح ان التشویھ او التحریف یعتبر اضطراب واجب الانتباه 

ظاھر تماماً مثل غیره من الاضطرابات حیث ان الصوت المعیب قریب من الصوت الصحیح لذا 

وجب الانتباه لھ جیداً وتدریب الطفل على النطق بشكل صحیح حتى یتم معالجة الاضطراب 

)Pusch& Peter, 2011, 11.( 

إضافة حنان فتحي انھ یتضمن التحریف نطق الصوت بطریقة تقربھ من الصوت العادي بید انھ لا 

یماثلھ تماماً ... أي یتضمن بعض الأخطاء. وینتشر التحریف بین الصغار والكبار، وغالباً یظھر في 

وت ش أصوات معینة مثل س، ش، حیث ینطق صوت س مصحوباً بصفیر طویل، او ینطق ص

نوع من اضطرابات  الىمن جانب الفم او اللسان. ویستخدم البعض مصطلح ثاثاة (لثغة) للإشارة 
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النطق. مثال: مدرسة ـ تنطق ـ مدرثة. ضابط ـ تنطق ـ ذابط. كما یتعذر على الطفل نطق أصوات 

 ).124 :2011ر، زاھر، زاید. (حنان فتحي، مثل س، ز. مثل: سامي، سھران، زھران، ساھ

ان  الىالتشویھ من حیث الانتشار بین المعاقین عقلیاً أكثر انتشاراً من الحذف والابدال ویرجع ذلك 

الصوت ینطق بطریقة تقریبیة من الصوت الصحیح، ولكن لا یماثلھ تماماً، فیأتي في حروف قریبة 

 ).145 :2010). (أحلام خاطر، 12: 2011د، من السمع والمحرج مثل (س، ش). (محمد زای

  Addition الإضافة: .4

الكلمة، وقد یسمع الصوت  الىعصام نمر ان ھذا الاضطراب یتضمن إضافة صوت زائداً  یرى

الواحد وكأنھ یتكرر، ھذا والاضافة تعد من الاضطرابات المنتشرة بین الأطفال قبل سن المدرسة، 

 وتعد عیب مقبولاً بین الأطفال حتى سن دخول المدرسة.

 الىالإضافة عندما ینطق الشخص الكلمة مع زیادة صوت ما او مقطع ما  توجد الإضافة أي عیوب

النطق الصحیح ویعتبر ھذا العیب على أي حال اقل حال واقل عیب النطق انتشاراً مثل سیارة ـ 

 ستجاره ـ بابا ـ ابابا.

كلمة مما یجعل كلامھ غیر واضح وغیر مفھوم، ومثل ھذه  الىكما یضیف الطفل صوتاً زائداً 

صعوبة في النطق، مثال ذلك سسمكة ـ ممروحة ...  الىحالات إذا استمرت مع الطفل أدت ال

 ).55 :2013أكثر واو، دادا. (عصام نمر، وغیرھا او تكرار مقطع من كلمة او 

یذكر رأفت خطاب یعتبر ھذا العیب اقل عیوب اضطرابات النطق انتشاراً مقارنة مع اضطرابات  

 طاء في النطق التي تتعلق بالإضافة ما یلي:النطق الأخرى، وأشھر الأخ

 إضافة صوت متحرك بین الأصوات الساكنة. .1

 إضافة صوت متحرك بعد الساكن الأخیر للكلمات. .2

التأكد واضافة متحرك زائد على الصوت الأصلي او ما بالمد غیر الضروري في الصوت  .3

 المتحرك.

قد یقع اول الكلمة او وسطھا او  ویتضح من ذلك ان الإضافة تأتي بزیادة حرف على الكلمة  .4

اخرھا، وھو طبیعیاً حتى سن دخول المدرسة اما ان استمر بعد ذلك فنحن امام مشكلة حقیقة، 

 ).126 :2011، الاضطرابات انتشاراً. (رأفت عوض كما تعد الإضافة ھي اقل

  Pressure الضغط: .5

ف الحلق بطریقة غیر بعض الحروف تتطلب من الفرد نطقھا ان یضغط بلسانھ علي اعلي سق

صحیحة مثل حرف الراء واللام، وذلك لعیب خلقي في سقف الحلق الصلب او اللسان والاعصاب 

 المحیطة بھ.
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محمد إبراھیم ان اضطراب الضغط عبارة عن عدم قدرة اللسان على الضغط بكفاءة (بالزیادة  یرى

ط في الصوتین (ل، في الضغط عن الطبیعي او بضعف) على سقف الحلق الصلب ویكون الضغ

ر)، وینتشر اضطراب الضغط لدى الأطفال بسبب الإعاقة السمعیة او بسبب عیب خلقي في سقف 

 ).19 :2013المحیطة بھ. (محمد إبراھیم، الحلق الصلب او اللسان او الاعصاب 

 الىالباحث اضطراب الضغط انھ نتیجة عدم قدرة اللسان الضغط على سقف الحلق بالإضافة  یرى

نظرة طبیعیة حتى سن دخول  الیھباب العامة الاضطراب النطق وھو كغیره من الاضطرابات الأس

 انھ اضطراب في النطق لازما انھ العلاج.  الیھالمدرسة لكن بنظر 

  Calendar التقدیم: .6

وذلك بتقدم حرف على اخر مثل (رز ـ زر ـ بامیة ـ بأیمة) ویظھر بعد الثانیة ویختفي بعد الخامسة 

 ).130ـ  2018كمال، (سعید 

نوري واخرون ان بعض الحروف تتطلب من الفرد ان ینطقھا بشكل صحیح، بمعني  مصطفىیذكر 

اضطراب خلقي في سقف الحلق  الىان یضغط على اعلي سقف الحلق مثل الراء واللام ورجع ذلك 

 (قسم الصلب منھ)، او اضطراب في اللسان والاعصاب المحیطة بھ.

ضطراب الضغط یرجع نتیجة عدم قدرة اللسان الضغط على سقف الحلق ویتضح مما سبق ان ا

نظرة  الیھالأسباب العامة لاضطرابات النطق وھو كغیره من الاضطرابات ینظر  الىبالإضافة 

 مصطفىزم لھ العلاج. (انھ اضطراب في النطق یل الیھطبیعیة حتى سن دخول المدرسة لكل ینظر 

 ).200 :2012نوري، 

 النطق:زمة لعملیة اللاجھزة الأ 

ان عملیة النطق عملیة معقدة تشترك فیھا عدة أجھزة عضویة وعلى الرغم من ان ھذه الأجھزة 

الا انھ لا یمكن لأي جھاز من ھذه الأجھزة ان یعمل بشكل  یة خاصة بھا في عملیة نطقتقوم بعمل

منفصل ومستقل وھناك اجراء كثیرة لجھاز النطق، وسنتحدث فیما یلي عن اھم المشاكل التي یعاني 

 منھا اطفال متلازمة داون على مستوى جھاز النطق وھي:

 System Articulationالنطق:  جھازهاولاً: 

 تتمیز بكبر حجمھما وتشققھما، وعلى ذلك قد یؤثر في سلامة النطق. Lips الشفتان: .1

تتمیز بتشوه تركیبھا وتفرقھا خاصة الاسنان السفلة، مما یسمح للھواء  Teeth الاسنان: .2

یؤدي  الىالمحبوس داخل التجویف الفموي من اجل انتاج الصوت انفجاري بالتسرب وبالت

 تشویھ عملیة نطق الأصوات.

یعتبر اللسان اھم عضو من أعضاء جھاز النطق لما یتمیز بھ من لین وقابلیة  Tongue اللسان: .3

لحركات واسعة ومتمركزة في وسط الفم بفضل عضلاتھ السبعة عشر التي تتیح لھ ھذه 
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الحركة، مما یجعلھ أكبر عائق من عوائق النطق التي یعاني منھا المصاب بمتلازمة داون، 

باللسان العادي، فالأطفال متلازمة داون یجدوا صعوبة كبیرة  فلسانھ یتمیز بكبر حجمھ مقارنة

 في نطق الأصوات التي تستدعي تحریك اللسان كأصوات الغین والخاء والكاف والقاف. 

الفك السفلي: یمتاز الفك السفلي لطفل متلازمة داون بصغر عظامھ وضعف عضلاتھ  .4

تأثیره على درجة  الى، بالإضافة سوء اطباق والاسنان الىواربطتھ، یعیق حركتھ مما یؤدي 

 )194ـ193 :2014اثناء الكلام. (ناوي نبیلة، الانفتاح الفم والتجویف الحلقي 

ھو الجزء المتحرك الواقع في الجانب العلوي من مؤخرة  Soft Palate سقف الحلق الناعم: .5

الأسفل یغلق طریق الھواء ویعیق مروره من خلال الفم ویجعلھ یخرج من  الىالفم وعند نزولھ 

 الانف.

منتصف الفم یتلقى باللسان  وھو الجزء الواقع في اعلى hard palate سقف الحلق الصلب: .6

 بشكل أصوات جدیدة.

 System Phonationثانیاً: جھاز التصویت: 

الامام ولھما القدرة على الحركة وعلى  ىالالاوتار الصوتیة: تمتدان داخل الحنجرة من الخلف  .7

اتخاذ أوضاع مختلفة تؤثر في الأصوات الكلامیة مثل الوضع الخاص بالتنفس وفیھ یخرج 

مانع ویحدث في الوتران الصوتیات انفراجاً یسمح للنفس ان یمر من خلالھما دون ان یلقي أي 

المھموسة. اما عندما  بالھمس وتسمي الأصوات عند اذن بالأصوات ھذه الحالة ما یسمى

یتضمنان الوتران او ینطبقان جزئیاً فانھما یسببان ما یعرف ب (ذبذبة الاوتار الصوتیة) نتیجة 

 اندفاع الھواء من خلالھا بسرعة وانتظام وتسمي الأصوات ھنا ب (الأصوات المجھورة).

بھ عند نطق  الحنك: عند متلازمة داون في شكل مقوس كبیر مما یصعب عملیة التقاء اللسان .8

بعض الأصوات، مثل أصوات (الباء) و (التاء) و (السین) اما إذا انخفض الحنك اللین فان 

الانف فمثلاً صوت (المیم) وصوت (النون)  الىالطریق یفتح امام الھواء الخارج من الرئتین 

طبیعیاً لا ینطقان الا یتخذ الحنك اللین مثل ھذا الوضع. وفي الواقع یكون ارتفاع قوس الحنك 

ولكن جوانب الحنك الصلب تكون سمیكة بشكل غیر طبیعي مما ینتج فراغاً اقل في التجویف 

 ).192 :2019، ضدانعلى النطق والكلام. (الفموي المتوفر للسان فیؤثر 

 Respiratory Systemثالثاً: جھاز التنفس: 

یمتد من الغضروف الحلقي في اعلي القصبة الھوائیة حتى تصل  Pharynx البلعوم الحنجري: .9

سم طولاً، وتمتاز حناجر اطفال متلازمة داون بالضیق وبالنقص 5 حواليالعظم اللامیة ویبلغ 

تشویھ  الىیؤدي  الىعلى مستوى الاوتار الصوتیة، مما یجعل أصواتھم تتصف بالخشونة وبالت

 الصوت.
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نجیة توجد في قسم العلوي من القفص الصدري وھي المصدر الرئتان: ھي أعضاء كبیرة اسف .10

الأساسي للھواء وبدون لا یمكن ان تظھر الأصوات وبدون لا یمكن ان تظھر الأصوات، ومن 

 الىخلال الشد (الانقباض) والارتخاء یخرج الھواء عن طریق القصبة الھوائیة لیصل 

 الحنجرة.

 Resonation Systemرابعاً: جھاز الرنین: 

ولتجویف الانف مھمة أساسیة في خلق الرنین وكما ان ھذه  Nasal Cavity لتجویف الانفي:ا .11

التجویف تعطي كل شخص صفات صوتیة خاصة بھ یتمیز عن غیره أي تعطیھ ما یسمي ب 

(الجرس الصوتي)، غالبا ما یكون وجھ طفل متلازمة داون واسعا وانبساط الجسر الانفي عما 

 لعادین،ھو علیھا لدى الأطفال ا

ویمتاز طفل متلازمة داون بأنف قصیر وافطس، وایضاً یتمیز بالضیق وببعض التشوھات، 

كما یتمیز بصغر فتحتي الانف وامتلائھا بالمخاطیة مما یعیق خروج الھواء عند نطق بعض 

 ).www.bdss/org داون،الأصوات كالمیم والنون. (موقع الجمعیة البحرینیة لمتلازمة 

 مكان نطق الأصوات: 

تقسم الأصوات من اول عضو من أعضاء النطق المتمثل بالشفتین وتنتھي باخر عضو وھو 

 الحنجرة موضح ذلك في الجدول الاتي:

 (الشفتان العلیا والسفلى). Bilabialالشفویة  .1

 (الشفة السفلى مع الاسنان العلیا). Labiodenadentalالشفویة السنیة  .2

 (راس اللسان یلامس الاسنان العلیا). Tingnadentalاللسانیة السنیة  .3

 (راس اللسان یلامس اللثة). Linguae -alveolarاللسانیة اللثویة  .4

 (مؤخر اللسان مع سقف الحلق واللین والصلب). Linguisticsاللسانیة الطبقیة  .5
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 ) یوضح مكان نطق الأصوات 4الجدول رقم (

 مكان النطق الصوت
ھذه الأصوات الكلامیة تحدث عن طریق الشفتین العلیا والسفلي مثل  الشفویةالأصوات 

 (م، ب)
عند النطق ھذه الأصوات الكلامیة تكون الشفاء السفلي مع  الأصوات الشفویة السنیة

 الأصوات العلیا مثل (ف)
مثل  تحدث ھذه الأصوات عندما یلامس راس اللسان اللثة والاسنان الأصوات اللسانیة اللثویة

 (د ـ ت ـ ط ـ ض ـ ل ـ ن)
یكون راس اللسان بین الاسنان عند نطق ھذه الأصوات (ذ ـ ث ـ  الأصوات الوسط إسنانیھ 

 ظ)
 تصدر ھذه الأصوات عند التقاء اللسان مع اللثة (ز ـ س ـ ص ـ ر) الأصوات لثویة

من وسط الحنك تنتج ھذه الأصوات عند التقاء اول اللسان مع جزء  الأصوات لثویة حنكیة
 الأعلى مثل (ج ـ س)

شجرة الفم وھي (ي)  الىسماھا العرب أصوات شجریة نسبة  الأصوات وسط الحنك
 اء والجیم والشین قرباً شدیداً في المخرجالٮوھناك بین 

تحدث ھذه الأصوات عند الالتقاء أقصى اللسان بأقصى الحنك من  الأصوات أقصى الحنك
 ھي (ق ـ ك)الجزء اللین من الأصوات و

 تصدر ھذه الأصوات من أقصى البلعوم وھي (ع ـ غ ـ ح ـ خ ـ ه) الأصوات اللھویة
 ).65 :2011المصدر (حنان فتحي، 

 طریق نطق الأصوات:

 :الىست أصناف وھي كالت الىتصنف 

 stopsالانفجاریة:  .1

قصیر، وبعد انتھاء تنتج من الانغلاق الكلي للجھاز الصوتي، حیث یتوقف تدفق الھواء كلیاً لوقت 

 الانغلاق یندفع الھواء المتجمع في الخلف لتحدث انفجار ھوائي.

 Fricativesالاحتكاریة:  .2

 تنتج مسار انقباضي ضیق، حیث یمر الھواء فینتج ھذه الأصوات.

 Nasals :الانفیة .3

 تنتج من انغلاق التجویف الفم وفتح التجویف الانفي.

 Liquidsالمائعة:  .4

 الجوانب الانغلاق الوسطي. الىغلاق الوسطي، كذلك فھي تھرب تنتج من خلال الان
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 ) یوضح طریق نطق الأصوات 5جدول رقم ( 

 طریق النطق الصوت

تحدث الأصوات ھنا نتیجة احتباس الھواء احتباساً كلامیاً عند نقطة ما من أجزاء  الأصوات الانفجاریة 

الخارج مثل صوت (ب ـ  الىجھاز الكلام ویتبع ذلك خروج الھواء فجاء مندفعا 

 ت ـ ك ـ ق ـ د ـ ط ـ ض)

تشكل عن طریق تضیق ممر الھواء بحیث یحتك بنقطة ما من أجزاء جھاز  الأصوات الاحتكاكیة

النطق لا یحدث احتباس للھواء وانما یظل الھواء مفتوحاً غیر انھ یضیق فیحدث 

 )صوت احتكاكیة كما ھو في أصوات (ف ـ ج ـ ث ـ س ـ ش ـ غ ـ ع

حیث تغلق فتحة الفم بواسطة اللھاة ویخرج الھواء من الانف كلیاً مكونا ما یعرف  الأصوات الانفیة 

الأعضاء المستعملة بالنطق  الىمجري الھواء ولیس  الىبالأصوات الانفیة نسبة 

 في الإصدار وھي المیم والنون

اء وھذه الأصوات الٮلواو وھي اللام والراء وتسمي أصوات تكراریة مائعة وا الأصوات المائعة

 تحدث نتیجة انحباس الھواء نطقھا انحباساً جزئیاً 

 )64، 2011مصدر (حنان فتحي، 

 الباحث ان ھذه الجدول یساعد في عملیة الكشف عن الاضطرابات النطقیة. یرى

 نظریات اكتساب اللغة وتعلمھا:

الفرضیات (قاموس المعاني، في الفلسفة تعرف النظریة بانھا: طائفة من الآراء تفسر بعض 

2010.( 

ولقد صاغ علماء النفس مجموعة من الفروض او النظریات، تضع في اعتبارھا عناصر خاصة 

نظریات التي تؤكد خبرات الأطفال في البیئة،  الىللنمو اللغوي تتراوح من الأسباب البیولوجیة 

ابھ اللغة، الا ان غالبیة وعلى الرغم من ان كل نظریة تؤكد بعد معین في نمو الطفل واكتس

المنظرین یعتقدون ان الأطفال لدیھم استعداد بیولوجیا لاكتساب اللغة، ولكن طبیعة الخبرات التي 

جانب نمو قدراتھم العقلیة تؤدي دوراً مھماً في تشكیل كفایة الأطفال  الىیتعرضون لھا مع اللغة 

 ).2012، عطیة(محمد یة. اللغو

اضي كانت ھناك نظریتان واصبحتا شائعتین حول كیفیة اكتساب اللغة. في خمسینات من القرن الم

 وھاتان النظریتان كانتا متضادتین في التفكیر: (نظریة السلوكیة، والنظریة الفطریة).
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 النظریة الفطریة:

تري ان الفرد یولد مزوداً بالأجھزة الفسیولوجیة التي تمكنھ من فھم الكلام وممارستھ التعبیر وانھ 

ھا. (عبد العزیز الشخص، ولدیھ استعداد عضوي لمعرفة قواعد اللغة او على الأقل مھیا لتعلم یولد

2007: 115.( 

أصحاب ھذه النظریة خطا القول بان اكتساب اللغة یتم عن طریق الاستماع والتقلید والتعزیز  یرىو

 كما ترى المدرسة السلوكیة وذلك لما یلي:

یتطلب وقتاً وجھداً طویلین جداً في حین ان الطفل یكاد یتقن اللغة ان اكتساب اللغة بھذه الطریقة  .1

 في فترة قصیرة لا تتجاوز السنوات الخمسة الاولي من عمره.

مع بلوغ الطفل عامھ الخامس وربما قبل ذلك یستطیع انتاج جمل وتراكیب لغویة في الغالب لم  .2

 ).273 :2018 بھ لغة الكبار. (سعید كمال،یسمعھا من المحیطین بھ ولا تش

تري ان اللغة تتطور بفعل عوامل فطریة تولد مع الانسان وتصاحبھ في حیاتھ، وھي موجودة في 

داخلھ، اما الفكرة ووجھات النظر الحدیثة حول كیفیة اكتساب الانسان اللغة فتركز على الجمع او 

لنظریات التفاعلیة التي التفاعل بین العوامل البیئیة والقدرات الفطریة وھو ما یصح ان نطلق علیھ ا

 ).2012، رھا لعملیة اكتساب اللغة (محمد بن ابراھیمتختلف في تفسی

معرفة ھذه النظریات یساعد على اختبار طرائق واستراتیجیات التدریس المناسبة للمتعلمین في 

 مختلف أعمارھم من أھمھا: اولاً: النظریة الفطریة: حیث تعتبر اللغة عبارة عن نظام یتمثل في

. ومع ذلك یبقي سؤال مھم یحتاج لىالنظام الصوتي والنظام النحوي والنظام الصرفي والنظام الدلا

الإجابة دقیقة وھو: كیف ینطق الطفل بجمل من الواضح انھ لم یسمعھا من قبل؟ كیف نتصور  الى

فل اللغویة مثلاً ان طفلاً في الثالثة او الرابعة من عمره وھي المرحلة التي تكتمل فیھا قدرة الط

یتمثل او یقوم بدور النحوي او اللغوي الذي یدرك أصول اللغة ادراكاً عقلیاً نتیجة التعلیم؟ ان الطفل 

المدرسة، وقد اتقن  الىفي ھذه السن ینطق بسیل من الجمل المبنیة بناءً نحویاً محكماً وھو یذھب 

ملیات قیاس سابق على لاحق. وفي ھذا الكلام بل انھ یستعمل اللغة استعمالاً تلقائیاً من دون جھد بع

(وجیھ ان لطفل یولد ولدیھ استعداد فطري لاكتساب وتطویر اللغة.  الى تشو مسكيالصدد ینطلق 

 ).2009، المرسي

عدة حقائق أساسیة عن اللغة: انھا معقدة وھي مھارة ممیزة  الى تشو مسكيبھذا الصدد انتھي 

تتطور تلقائیاً داخل الطفل دونما جھد واع وتكون بنفس الكیفیة داخل كل فرد. ان الطفل یطور ھذه 
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القواعد المعقدة بسرعة ومن دون تعلیمات رسمیة، وینمو لیعطي ترجمات متماسكة لبناءات الجمل 

 والتي لم یمتلكھا من قبل.

ان الطفل لا یقوم بإنتاج اللغة فقط كما یسمعھا، ولكن یقوم بإعادة بناء قواعده ھذه اللغة، ان كل 

جملة یتحدث بھا الفرد تكون عبارة عن تجمع جدید من الكلمات تظھر للمرة الاولي. وھو بذلك 

لأطفال ان الكلمات لا تحفظ عن ظھر القلب، واللغة لا یمكن ان تقلد ببساطة ثم توصف. ان ا یرى

یستخدمون اللغة على وجھ خطأ مثل استخدامھم للجمع الخطأ. وبذلك فالنظریة الفطریة تعني باللغة 

كظاھرة متطورة ممیزة للإنسان، كائن مؤھل وراثیاً لاكتساب اللغة وان اللغة الحیة ھي التي 

راءة یقاس بدرجة تستطیع التفكیر فیھا. والقراءة عند النظریة الفطریة عملیة ذھنیة والخطأ في الق

 تباینھ عن المعني فھو مفارقة معنویة.

 النظریات السلوكیة:  

تفترض النظریة السلوكیة عامة انھ ینبغي ان تولي الاھتمام بالسلوكیات القابلة للملاحظة والقیاس 

ور ولا یركزون اھتمامھم على الأبنیة العقلیة او العملیات الداخلیة، والمشكلة الأساسیة في ھذا المنظ

انھ بما ان الأنشطة العقلیة لا یمكن ان ترى فأنھا لا یمكن ان تعرف او تقاس فالسلوكیون لا ینكرون 

وجود ھذه العملیات العقلیة، ولكنھم یرون ان السلوكیات القابلة للملاحظة مرتبطة بالعملیات 

في اللغة على الداخلیة او الفسیولوجیة، وانھ لا یمكن دراسة ما لا یمكن ان نلاحظھ، ویركزون 

وسكنر الوظیفة، ویبحثون عن السلوكیات الظاھرة التي تحدث مع الأداء اللغوي فھذا واطسون 

واطسون ان اللغة في مراحلھا المبكرة ھي نموذج بسیط من السلوك  یعتقدان اللغة متعلمة، ویرى

التعزیز. ومما لا وانھا عادة. واللغة ھي شيء یفعلھ الطفل ولیس شيء یملكھ وقد تعلمھا بالتقلید و

شك فیھ ان التعزیز والتقلید یؤدیان دوراً في النمو اللغوي الا انھ یصعب اعتبارھما التفسیر الوحید 

لنمو اللغة لدى الطفل، ومن أبرز جوانب القصور في ھذه النظریة ھو افتراض ان الطفل یؤدي 

 ).2012، عطیةمحمد (دوراً سلبیاً في اكتساب اللغة 

السلوكیون ان الطفل یكون سلبیاً خلال عملیة تعلم اللغة فھو یبدا الحیاة بجبھة لغویة  كما یرى

خاویة، ثم یصبح مستخدماً للغة في بیئتھ لذلك یتفقون جمیعاً على ان البیئة ھي العامل الأكثر أھمیة 

للأطفال في عملیة الاكتساب، ویؤكدون الاختلافات التي تحدث بواسطة البیئات الواسعة الاختلاف 

في اثناء فترة اكتساب اللغة، ورائد ھذا المذھب ھو سكنر الذي ركز على جوھر المذھب السلوكي 

للغة، حیث ان اللغة سلوك ومثلھا مثل الأنماط الأخرى للسلوك الإنساني فأنھا تعلم عن طریق 

المحاولة  انھا عبارة عن مھارة ینمو وجودھا لدى الفرد عن طریق یرىعملیة تكوین العادة. كما 
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والخطأ ویتم تدعیمھا عن طریق المكافأة وتنطفي إذا لم تقدم المكافأة، وفي حالة استخدامھا فان 

 الاخرینالمكافأة قد تكون من الاحتمالات العدیدة، من مثل التأیید الاجتماعي او التقبل من الوالدین 

لارتقاء، وقامت ھذا للطفل، عندما یقدم منطوقات معینة خصوصاً في المراحل المبكرة من ا

اعتماداً على مصطلحات المثیر والاستجابة المشتملة في  ألیاالمدرسة بتفسیر السلوك اللغوي تفسیراً 

عملیة الكلام ولان المدرسة السلوكیة تري ان اكتساب اللغة یتم بطرق مشابھة لتعلم الاستجابات 

، التكرار، التدعیم او التعزیز، یتضح غیر اللغویة عن طریق المحاكاة الترابط والاقتران، الاشتراط

ذلك جلیاً في راي سكنر في تعلم اللغة، حیث أوضح ان اللفظ یحدث من خلال الاقتران التكراري 

الشيء الدال على ھذه یعني ان المثیرات اللفظیة (أصوات كلامیة) تقترن مع  والمثیربین اللفظ 

ة السلوكیة بان اللغة مجموعة من العادات یتعلمھا المثیرات اقتراناً منتظماً متكرراً. وتؤمن المدرس

الأطفال بالتقلید والتكرار. اللغة نظام منطوق قبل ان یكون مكتوباً. البیئة تلعب دوراً اساسیاً في نمو 

اللغة. اكتساب اللغة یتم بطرائق متشابھة لتعلم الاستجابات غیر اللغویة عن طریق المحاكاة 

ر والتدعیم. اللغة سلوك، والسلوك یمكن تعلمھ باستثارة الأطفال لھذا والترابط والاشتراط والتكرا

السلوك. نلاحظ ان البیئة في المدرسة السلوكیة تؤدي دوراً مھماً في تشجیع الطفل على الحدیث، 

 الىفھي المانحة الاولي (للخبرات والمھارات والمعلومات)، وھي التي تھیئ الطفل (لغویاً) للدخول 

عامل مع اقرانھ، فاذا كانت لغتھ موازیة لما لدیھم من رصید كان سھلاً علیھ التعامل المدرسة والت

معھم، اما اذا كان رصید اللغوي فقیراً عنھم فانھ یشعر بانھ اقل منھم الامر الذي یجعلھ (خجولاً) او 

(منطوقاً) غیر منطلق في التعبیر عن مشاعره وفكره، ومن ھنا كان على الاھل الحرص على 

ویر لغة الطفل وعدم تعلیمھ كلمات (مبتورة الحروف) وعلى الإباء ان یتحدثوا معھم بوضوح، تط

 ).2009، وجیھ المرسي(وھدوء، وبعبارات سھلة تتناسب والمستوى العقلي لھم 

تھتم ھذه النظریة في معالجتھا لنمو واكتساب اللغة بالعلاقة بین المدخلات والمخرجات وتعتبر ان 

خضع لمبادئ التعلم واھمھا: النمذجة ـ التقلید ـ المحاكاة ـ التدعیم ـ التشكیل ـ النمو اللغوي ی

 :الىالاشتراط ... وغیرھا على النحو الت

أصحاب ھذه الاتجاه ان الكلام یمكن تعلمھ عن طریق الاشتراط فعلى سبیل  یرىالاشتراط:  .1

ما یسمع أصواتھم وینظر المثال یتعلم الطفل اصدار صوت معین للوالدین او المحیطین بھ عند

تكرار ذلك مرة ثانیة نتیجة  الىیمیل  الىحیث یشعر بالراحة والسرور والامن وبالت إلیھم

تكرار  الىللتعزیز وكذلك عندما ینطق الطفل كلمة ماما وتعززه الام بمداعبتھ وعناقھ فیمیل 

 فیھ الطعام. دیرٮالسلوك وممارستھ وقد یعمم ھذا السلوك فینطق ھذه الكلمة في أي وقت 

 Modeling & Imitation والمحاكاة: التقلیدالنمذجة و .2
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) على دور التعلیم من خلال الملاحظة A. Bandura )1977أكد ألبرت بأندورا 

Observational learning  فھو یفترض ان الأطفال ترتقي لغتھم بصفة أساسیة بتقلید

المفردات والتراكیب اللغویة التي یستخدمھا الإباء والاخرون في الحیاة العادیة ولقد ایدت 

تغیرات نطق  الىوجھة النظر ھذه فلقد استجاب بعض الكبار  Nelson (1977)دراسة نلسون 

داً من التركیبات اللغویة المعقدة أكثر من نوعا ما. أطفال في عمر سنتین تكون لدى الأطفال مزی

وبعد شھرین تكون لدى الأطفال مزیداً من التركیبات اللغویة المعقدة أكثر من الأطفال الذین لم 

 یتعرضوا للنماذج التي یستخدمھا الكبار. 

) ان الأطفال ما Hamilton & Stewart 1987وقد أوضحت اعمال ھاملتون وستیوارت (

، وھذا حقیقة ولیس بدعة بالنسبة لأي الاخرینمفرداتھم بنسخ كلام  الىلمدرسة قد اضافوا قبل ا

 ).45، 2010مربیة. (محمد نوبي، 

التشكیل: یلعب التشكیل دوراً اساسیاً في اكتساب الطفل اللغة من المحیطین بھ حیث یتم تدعیم  .3

اللغوي الصحیح وشیئاً فشیئاً السلوك  الىالسلوكیات اللغویة التي یصدرھا والتي تكون أقرب 

 السلوك اللغوي الجید حیث یتم اھمال السلوكیات اللغویة غیر الصحیحة. الىیصل الطفل 

 ).272ـ  271، 2018(سعید كمال، 

ویمكن استخدام أسلوب التشكیل في التدریب على اجراء الحروف وحالات اضطرابات النطق 

 :الىوالكلام على النحو الت

 المربى بتدعیم استجابة تقلید الأصوات التي تصدر عن الطفل. في البدایة یقوم .1

یدرب الطفل على التمییز ویدعم المربى الاستجابات الصوتیة لإخراج حرف  التالیةفي الخطوة  .2

 من الحروف إذا حدث في خلال خمس ثوان من النطق للطفل.

ى، ویكافأ كلما كرر وفي الخطوة الثالثة: یكافأ الطفل عند اصدار الصوت الذي أصدره المرب .3

 ذلك.

اما الخطوة الرابعة: فان المربى یكرر ما فعلھ في الخطوة الثالثة مع صوت اخر شبیھ بالصوت  .4

 الذي تم في الخطوة الثالثة.

وھكذا یتضح ان المدرسة السلوكیة انما تركز على اكتساب ونمو اللغة تبعاً لمبادئ التعلم، وركزت 

دعیم والتشكیل باعتبارھا اسسا لاكتساب اللغة. (محمد نوبي، على مبادئ النمذجة والتقلید ولت

 ).48ـ  47، 2010

 Reinforcementالتعمیم:  .4
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: یرىان اللغة تكتسب بالتعلم عن طریق التدعیم الإیجابي للكلام، وھو  الى Skinnerیشیر سكینر 

ان اللغة عبارة عن مھارات تنمو لدى الفرد عن طریق المحاولة والخطأ وتكرار الأفعال التي 

الاجتماعي او التقبل من  التأییدوقد تكون اح الاحتمالات العدیدة:  المكافأةتدعمھا عن طریق 

من  للطفل عندما یقوم بمنظومات لغویة معینة خصوصاً في المراحل المبكرة الاخرینالوالدین او 

 النمو.

والمحیطون بالطفل یدعمون بعض اللعب الكلامي الذي یصدر عن الطفل بان یبتسموا لھ او  فالإباء

 یحتضنوه او یصدروا اصواتاً تدل على الرضا والسعادة.

كان اكتساب اللغة بمحاكاة الإباء والمحیطین بالطفل: فان الام التي تحفز الطفل على تكرار  وإذا

بذلك تجعل الطفل  فأنھاوتدعم ھذا التكرار بواسطة الاستجابة الامومیة الحامیة الالفاظ العشوائیة 

یستمر في سلوكھ، وینتج عن ھذه العملیة في النھایة ان المقاطع اللفظیة ترتبط بالأشیاء الھامة في 

اوجة لمزاكتساب الكثیر من ھذه الأشیاء یتدرج الطفل في االبیئة مثل: بابا ـ ماما ـ باي ...الخ وبعد 

 ).46 :2010بینھما (محمد نوبي، 

 النظریة العضویة: .5

تركز ھذه النظریة على وظیفة الجھاز العصبي المركزي بالنسبة لعملیة الكلام حیث استنتج 

الباحثون ان نصف المخ الایسر اكثر تحكماً في الكلام من النصف الأیمن حیث ان الطفل یولد 

وتنمو الوصلات العصبیة بین الخلایا اللازمة لأداء الوظائف وخلایاه العصبیة في مكانھا الطبیعي 

المختلفة بسرعة بعد میلاد الطفل ویحدث تكاثر في الخلایا والوصلات في مناطق المخ المسئولیة 

عن عملیة الكلام من خلال اكتساب الطفل المبكر لمھارات التواصل والكلام وان ھذه التغیرات 

 عبد الفتاحكتساب مھارات الكلام. (بقة ومصاحبة في الوقت نفسھ لاالعصبیة في الدماغ متطلبات سا

 ).   124 :2010، رجب واخرون

 :الفطریة النظریة اللغویة

) اتباعھ فرضیة ان اللغة تكتسب بالتعلم فقط، Chomsky )1968ض العالم تشومسكى لقد عر

انھ عند تحلیل التفاعل بین الأبناء وجد ان الأطفال  الىوانتقد مبادئ النظریة السلوكیة ـ فلقد أشار 

یمرون بنفس المراحل ویتعلمون لغتھم الاصلیة دون تعلم ابوي او رسمي، وھم یرددون أشیاء لم 

بطریقة  لأبنائھمیعلمھا لھم الكبار مطلقاً، وان كثیراً من الإباء لا یعززون القواعد النحویة الصحیحة 

النمذجة انھا لا تستطیع  الىء اللغویة الصحیحة بطریقة ثابتة... وأشار إیجابیة او یصححون الأخطا

تفسیر جمیع مراحل تعلم اللغة لان ملاحظة الأطفال تظھر انھم مختلفون في درجة تقلیدھم لما یقولھ 

 )50 :2010(محمد نوبي،  الإباء
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 النظریة الادراكیة او المعرفیة:

فیة لاعتقاد بیاجیھ ان اللغة تنتج مباشرة من خلال النمو اطلق على ھذه النظریة اسم النظریة المعر

المعرفي وان قدرة الطفل على التصور العقلي تنبثق في نھایة مرحلة النمو الحسي الحركي لذلك 

بیاجیھ ان اكتساب اللغة لیس  یرىالسنة الثانیة من عمر الطفل و الىتنبثق اللغة في ھذه الفترة حو

عملیة وظیفة إبداعیة وان النمو اللغوي للطفل ھو انعكاس لنموه العقلي عملیة تشریطیھ بقدر ما ھو 

والمعرفي الذي یسیر في مراحل متتابعة وان النمو المعرفي ضرورة ومطلب سابق للنمو اللغوي 

 :2018ھي انعكاس لھ. (سعید كمال،  في حین ان اللغة لیست شرطاً ضروریاً للنمو المعرفي بل

276.( 

لتراكیب اللغویة عن طریق تقدیر فرضیات معینة مبنیة على النماذج اللغویة التي ان الطفل یتعلم ا

یسمعھا، ثم وضع ھذه الفرضیات موضع الاختبار في الاستعمال اللغوي وتعدیلھا عندما یتضح لھ 

ان تصبح تراكیبھ مطابقة  الىتقریبھا تدریجیاً من تراكیب الكبار  الىخطوھا تعدیلا یؤدي 

ان الطفل یستخلص قاعدة لغویة معینة من النماذج التي یسمعھا، ثم یطبق ھذه القاعدة لتراكیبھم، أي 

ان تطابق القاعدة التي یستعملھا الكبار فمثلاً: الطفل العربي یستخلص قاعدة  الىوبعد ذلك یعدھا 

حمر التأنیث في العربیة من نماذج من مثل: (كبر ـ كبیرة ـ طویل ـ طویلة ... الخ)، فیطبقھا على ا

فیقول أحره ثم یكتشف خطأ ھذا التطبیق في المثال في الفترة لاحقة فیعدل القاعدة بحیث تنطبق 

على مجموعة من الأسماء والصفات وینشئ أخرى. وما قبل عن قواعد تركیب الكلمة ینطبق على 

 قواعد تركیب الجملة ورغم ان الطفل لا یعرف المصطلحات صفة فعل أداة ففي واو الجماعة ...

الخ. فانھ یستطیع تمییز الاسم من الفعل ومن الصفة، والفرد من الجمع لذلك یستعمل نون الرقابة مع 

(سعید الأفعال فیقول: ضربني اعطاني، ولكنھ لا یستعملھا مع الأسماء فلا یقول: قلمتي وانما قلمي. 

 )270: 2018كمال، 

 النظریة العقلیة:

) تنص على ان الكلمات ھي الإشارة الأساسیة للفكر، والتي تعد Jon Lockeرائدھا جون لوك (

المغزى المباشر لھا، فاللغة أداة لتواصل الفكر او تمثیل خارجي لھا، وینبغي ان یكون المتكلم 

متمكنا من الفكرة وتمثیل ھذه الفكرة بحیث یعطي التعبیر الفكرة نفسھا الموجودة في عقل السامع، 

) تحلیلاً یوضح Vygotskyعلاقة بین اللغة والتفكیر، حیث قدم فیجوتسك(وھذه النظریة تظھر ال

درجة التفاعل بین اللغة والتفكیر، فاللغة عنده تقوم بوظیفتین مختلفتین: وھما الاتصال الخارجي، 
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والتحكم الداخلي في الفكر، وھما یستخدمان الرموز اللغویة للنقل من طرف لأخر. (میساء احمد، 

2015 ،57.( 

 نظریة الواقعیة او العملیة:ال

تركز ھذه النظریة على كیفیة استخدام الأطفال للكلام وتختلف عن النظریة المعرفیة من حیث 

أصحاب ھذه النظریة ان  یرىاھتمامھا بكیفیة تفاعل الطفل مع المحیطین بھ عن طریق الكلام و

وانھ یستطیع ممارسة الكلام  خرینالاده من یرٮالطفل یتعلم اللغة مبكراً حتى یتمكن من التعبیر عما 

عندما یتعلم خصائصھ المختلفة من نغمة وشدة وطول المخ كما ان ھناك حاجات او مطالب بشریة 

 ).276، 2010، رجب واخرون عبد الفتاحمكن ان تشبعھا اللغة. (ی

  Cocial Learning Theory الاجتماعي: النظریة التعلم

 الاخرینأصحاب ھذه النظریة ان اللغة بمثابة نشاط اجتماعي ینشا من الرغبة في الاتصال مع  یرى

في المواقف الاجتماعیة التفاعلیة مع التأكید في الوقت نفسھ على الدور الذي تلعبھ الخبرات التي 

لغویة، تطور المھارات ال الىتنشا من الاحتكاك مع البالغین ذوي المھارة في الحدیث مما یؤدي 

وتأثیر التفاعل الاجتماعي على النمو اللغوي لا یقف عند العلاقة مع الوالدین بل یتضمن تفاعلات 

فالتبادل اللغوي مع الإباء والاخوة والاقران یؤثر في مستوى المھارة اللغویة  الاخرینالطفل مع 

 ).276، 2018للطفل. (سعید كمال، 

 التدخل اللغوي لأطفال متلازمة داون:

ان أطفال متلازمة داون یمرون  الى)، 2015، سماح وشاحي، 2008، تشیر دراسة (محمود احمد

بمشكلات ادراكیة ومعرفیة مما یؤثر في نمو وتطویر المھارات اللغویة لدیھم، ولا یعني ذلك ان كل 

اجد أطفال متلازمة داون یعانون من تلك المشكلات فعلى الأقل یعاني اغلبھم من بعضھا وحینھا تتو

ھذه المشكلات فإنھا تؤثر بشكل قوي على اللغة والكلام المنطوق وعلیھ فتحدید ھذه المشكلات یمثل 

 الخطوة الأولى للبرنامج العلاجي.

تنمیة بعض المھارات  الى) ان أطفال متلازمة دوان یحتاجوا 2017(ادة محمد وتوصلت دراسة غ

ھا في القدرة على إضفاء معاني لمدخلاتھم الحسیة والادراكیة بشكل أساسي والتي تساعدھم بدرو

 الحسیة، مما لھ إثر جید في فھم اللغة المسموعة والمنطوقة.
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مع الأطفال ذوي متلازمة داون من خلال التدخل المبكر  اللغويوھناك وجھھ نظر أخرى لتدخل 

 ,Joanne، and other)، ودراسة جوني واخرون (2003حیث اكدت دراسة (سماح وشاحي، 

أھمیة التدخل مبكر للأطفال ذوي متلازمة داون في تحسین مجالات النمو المختلفة  الى) 2009

 .التعبیریةو الاستقبالیةومنھا اللغة 

فشل الفرد في استخدام أصوات كلامیة متوقعة طبقاً لمرحلة نموه او مناسبة لعمره ولھجتھ، في  .1

الأصوات او تحریف الأصوات مثل الأخطاء في نطق الصوت او ابدال صوت باخر او حذف 

 في الكلمة.

تتداخل الصعوبات في اصدار الصوت الكلامي مع التحصیل الأكادیمي، او الإنجاز المھني، او  .2

 مع التواصل الاجتماعي.

إذا وجد تخلف عقلي او عجز حركي كلامي او عجز حسي او حرمان بیئي فان صعوبات  .3

 ).23: 2020شعبان،  الكلام تزداد باقترابھا بھذه المشكلات. (لیلي

 ,Miriam، and other)، ودراسة میرام واخرون (2008( احمدحین اتفقت دراسة محمود 

وفي  التعبیریةواللغة  الاستقبالیةان أطفال متلازمة داون یعانوا من وجود فجوة اللغة  ) على2017

 .التعبیریةبناء الجملة، مما یستدعى التدخل البكر لتحسن اللغة 

أھمیة التدخل اللغوي من خلال اعداد البرامج التربویة للأطفال  الىإبراھیم الزریقات بینما یضیف 

 ). 83، 2012، عبد الله. (إبراھیم التعبیریةلغة ذوي متلازمة داون مما لھ إثر جید في تحسین ال

 تشخیص اضطرابات النطق:إجراءات 

 ھناك بعض المحكات التشخیصیة لاضطرابات النطق كالاتي:

 تشخیص اضطرابات النطق النقاط الاتیة:یتطلب 

معلومات عامة عن تاریخ حالة الطفل: تؤخذ ھذه المعلومات من أولیاء أمور الطفل، ومن باقي  .1

الذین ھم على احتكاك معھ بشكل مستمر، وتشتمل على حالة الطفل  كالأخوةافراد الاسرة 

الصحیة والصعوبات التي تعرض لھا اثناء الحمل وبعد الولادة، والحالة الاجتماعیة 

، أنفسھم، والعلاقة بین الإباء، وكذلك العلاقة بین الأطفال للأسرةوالاقتصادیة والثقافیة 

عن السبب  یتنبأان  الأبناء، ان اخصائي التشخیص یمكنالوالدیة المتبعة في تربیة  الأسالیبو

 .والبیئیةاضطرابات النطق وخصوصاً النفسیة  الىالذي أدى 
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فحص أعضاء النطق: ویقوم بھ أطباء مختلفو التخصص فطبیب الاذن والانف والحنجرة  .2

 یفحص سقف الحلق وسلامتھ، والتھابات الانف، واللھاة وحركتھا، وھل فیھا خلل او لا.

كما یقوم الاخصائي التنفسي بمعرفة كفاءة الجھاز التنفسي بإخراج الھواء الكافي لعملیة النطق 

عن طریق عملیة الزفیر، ویمكن لأخصائي الفم والاسنان من معرفة العیوب المتعلقة بالفم 

 والاسنان والتي تحول دون النطق السلیم ومحاولة معالجتھا ان كانت غیر منتظمة او مشوھة.

السمع: لا یمكن الفصل بین القدرة السمعیة والقدرة النطقیة، لذلك یعد فحص السمع من فحص  .3

 النقاط المھمة في العملیة تشخیص اضطرابات النطق، وتكون من خلال ما یلي:

 فحص القدرة على التمییز السمعي. .1

 اختبار الذاكرة السمعیة. .2

 ).178 :2010الفھم السمعي. (قحطان احمد،  .3

 :النطق ومنھابعض الوسائل الأخرى التي تساعد في تشخیص اضطرابات 

 المسح المبدئي او الفرز لعملیة النطق: .1

تستخدم وسائل الفرز غالباً في المدارس للتعرف على الأطفال ممن لدیھم اضطرابات النطق، 

نطق والكلام وتتضمن ھذه العملیة فحصاً من قبل التحاقھم بالمدرسة، ویتم التركیز على عملیة ال

التي یشیع اضطراب نطقھا لدى الصغار، مثال على ذلك، أصوات (ل، ر، س، ش، ذ، ز، ق، ك، 

 ح) وھنا یلزم اشتراك أولیاء الأمور في عملیة الفرز.

تة یمكن ان إشارة حنان فتحي من الضروري ھنا تمییز الأطفال ممن یعانون من اضطرابات مؤق

علاج متخصص. وھنا یلزم  الىنون من اضطرابات تحتاج الذین یعا تعالج مع نموھم، وأولئك

اشتراك أولیاء الأمور في عملیة الفرز، مع اقناعھم بضرورة تحویل أطفالھم للعلاج إذا لزم الامر. 

كما یمكن اعداد وسیلة (مقیاس) تتضمن بعض الكلمات والجمل التي یطلب من الطفل نطقھا، او یتم 

 ).129 :2011ء عملیة الفرز. (حنان فتحي، تحلیل كلامھ للتركیز علیھا اثنا

 تقییم أعضاء النطق: .2

یلزم اجراء فحص لأعضاء النطق للكشف عن مدى سلامتھا للتعرف على المشكلات العضویة 

، زیادة حجم اللسان او ، شق الحلق الصلب، الشقة الارنبیةوالتي قد تسبب الاضطرابات مثل

 قصره، الاضطراب في حركة الفك.
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 السمع والاستماع:اختبار  .3

یجب عمل اختبار للسمع ویجب التركیز على قدرة الطفل على التمییز بین الأصوات، لان درجة 

فقد السمع ترتبط بدرجة الاضطراب الذي یعانیھ الطفل، ویمكن الاستعانة في ذلك بوسیلة تتضمن 

مثل جمل، أصوات متشابھة، او كلمات تتشابھ في بعض الحروف وتختلف في البعض الاخر، 

 حمل.

 تقییم كفاءة النطق: .4

سیجب استخدام مقیاس للنطق لتحدید قدرة الطفل على نطق كافة الحروف، وتحدید نوع  

الاضطراب حذف، ابدال، تحریف، إضافة، ضغط، ودرجة الاضطراب وموضعھ في الكلمة. 

)Renee, 2015, 95.( 

ثة فعلیة مع الطفل. وقد تجري إضافة حنان فتحي فان أي تقییم رسمي للنطق لابد یبدا بمحاد

طفل والاخصائي. (حنان المحادثة بین الأطفال وبعضھم البعض، او بین الطفل والوالدین، او بین ال

 ).129 :2011فتحي، 

ان عملیة تشخیص اضطرابات النطق تمر بمراحل أساسیة ) 134: 2018(إضافة سعید كمال 

 وھي:

 دراسة تاریخ الحالة.  .1

 مرحلة الاختبار الطبي الفسیولوجي.فحص أعضاء النطق او  .2

 فحص السمع. .3

 اجراء الاختبارات القیاسیة. .4

 الفحص النفسي. .5

استخدام أحد اختبارات اللغة التي تتضمن بعدا ادائیا للغة  الىفانھ یحتاج  Diagnosisتشخیصالاما 

ومسح مختص  الفحص النیورولوجي الىالتعبیر او قائمة ملاحظة لطریقة نطق الحروف بالإضافة 

 ).88 :2009، (حمدي علي

إضافة سعید كمال یتم تشخیص اضطرابات النطق عن طریق فریق من الاخصائیین وأول من 

یلاحظ اضطرابات النطق عند الطفل ھم الوالدین والاخوة كما تلاحظھا مشرفات ریاض الأطفال 

مین مشكلة اضطرابات ومعلمو ومعلمات المرحلة الابتدائیة ویجب عدم اھمال الوالدین والمعل

اضطرابات لغویة اشد او تنعكس  الىالنطق لدى أطفالھم حتي یسھل علاجھا وحتي لا تتفاقم فتؤدي 

اثارھا على نفسیة الطفل وھنا یجب تحویل الطفل للمراكز المتخصصة لتشخیص وعلاج 

ذن اضطرابات النطق لدیھ ویتكون فریق التشخیص من اخصائي التخاطب واخصائي الانف والا

 ).135 :2018لاخصائي النفسي (سعید كمال، والحنجرة واخصائي الفم والاسنان وا
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قد أوضح شاش العملیات التي یقوم بھا كل منھم في عملیة تشخیص اضطرابات النطق على النحو 

 :الىالت

 اولاً: اخصائي اللغة والتخاطب:

وم بجمع عینات من كلام لتشخیص اضطرابات النطق لدي الطفل فان اخصائي اللغة والتخاطب یق

 :التالیة الأسالیبالطفل لتحلیلھا وتحدید نوع الاضطرابات التي یعاني منھا ویتم ذلك باستخدام 

 الحوار مع الطفل. .1

 أسلوب تسمیة الأشیاء. .2

 أسلوب الالفاظ المتتابعة. .3

 أسلوب الملاحظة. .4

 أسلوب التقلید والمحاكاة. .5

 ثانیاً: اخصائي الانف والاذن والحنجرة:

طبیب  الىلابد لأخصائي التخاطب عند الوقوف على وجود اضطرابات النطق لدى الأطفال تحویلھ 

او اخصائي الانف والاذن والحنجرة للوقوف على المشكلات العضویة المرتبطة بالنطق كالتھابات 

الحلق والزوائد الانفیة مدى انتظام الحنك الصلب وسلامة فربما یظھر الفحص وجود شق او خلل 

ھ وفحص حركة اللھاة ومدى سلامة الاحبال الصوتیة وكفاءة حركة الشفتین وانطباقھا والقدرة ب

على التحكم فیھا وحركة اللسان والقدرة على السیطرة علیھ ومدى مناسبة طولھ لحجم الفم وحركة 

 الىذلك من اضطرابات عضویة تؤدي  الىالفكین ومدى قدرة الطفل على اطباقھما وما 

 لنطق.اضطرابات ا

 ثالثاً: اخصائي الامراض الصدریة:

یتلخص دوره في تحدید مدى كفاءة الجھاز التنفسي وقدرتھ على انتاج ھواء زفیر كاف لإخراج 

 الأصوات بشكل مناسب مما یؤثر على كفاءة النطق من عدمھ.

 رابعاً: اخصائي الفم والاسنان:

تساقط بعضھا او وجود فجوات واسعة یقوم بفحص مدى انتظام الاسنان او وجود تشوھات فیھا او 

 اضطراب في مخارج الحروف. الىبینھا تؤدي 

 خامساً: اخصائي السمع:

حد  الىلابد من فحص السمع درجة السمع عند الطفل خاصة ان ضعف قدرتھ على السمع یرتبط 

كبیر باضطرابات السمع وعلى الرغم من الوالدین والمحیطین بالطفل لا یلاحظون ضعف قدرتھ 

 لى السمع خاصة إذا كانت درجة الفقدان بسیطة وتتضمن عملیة فحص السمع ثلاثة إجراءات:ع

 فحص القدرة على التمییز السمعي. .1
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 فحص الذاكرة السمعیة. .2

 الفھم السمعي. .3

 سادساً: الاخصائي النفسي:

 یقوم الاخصائي النفسي بمحاولة الوقوف على العوامل النفسیة المرتبطة باضطرابات النطق وذلك

 من خلال:

  Case Study Historyدراسة تاریخ الحالة. .1

 قیاس الكفاءة العقلیة. .2

التقدیر القیاس بكفاءة النطق: وذلك باستخدام أحد الاختبارات الاتیة: (مقیاس كفاءة النطق  .3

 المصور ـ اختبار كفاءة النطق ـ اختبار القابلیة للاستثارة اللغویة ـ الاختبار العمیق للنطق).

ذلك تتم كتابة تقریر تشخیصي لحالة الطفل یتمكن المعالج بناء علیھ من عمل برنامج من خلال 

 ).109ـ  106 :2007، (شاشت النطق والكلام لدیھ علاجي لعلاج اضطرابا

 التي تساعد في الكشف على اضطرابات النطق منھا: الأسالیبیضیف أسامة فاروق بعض 

اختبار القابلیة للاستثارة: والھدف منھ تحدید قدرة الطفل على نطق أصوات الحروف  .1

المضطربة بصورة صحیحة عندما یتكرر عرضھا علیھ بصورة مختلفة، سمعیة، بصریة، 

 ا. الیھلمسیة، وذلك لتحدید قدرة الطفل على تشكیل الصوت، ومقدار المساعدة التي یحتاج 

دف منھ تحدید البینات الصوتیة التي تسھل نطق صوت ماء الاختبار العمیق للنطق: الھ .2

وبھذه الطریقة یساعد في تحدید السیاقات التي یمكن ان ینطق فیھا الصوت الخاطئ بشكل 

 صحیح.

ذوي الأھمیة في  الاخریندراسة تاریخ الحالة: یطلب المعالج من الوالدین والاخواء او  .3

التي تتضمن بعض المعلومات عن الطفل  حیاة الطفل ملء استمارة تاریخ الحالة، تلك

 كالبینات العامة، وتاریخ الولادة، والصحة، والامراض التي أصیب بھا.

القدرة العقلیة للطفل حیث ان الإعاقة  مستوىتقییم القدرات العقلیة: بھدف الوقوف على  .4

 ).179 :2013رابات النطق. (أسامة فاروق، العقلیة أحد الأسباب الھامة لاضط

  Articulation Tests رات النطق:اختبا

تصمم اختبارات النطق بھدف احداث استثارة اسمیة تلقائیة او عفویة اعتماداً على عرض صور 

لتشخیص معظم الصوامت في اللغة في بدایة ووسط ونھایة الكلمة وتمتاز اختبارات النطق 

 بإیجابیات كثیرة مثل:

 انھا سھلة التطبیق والتصحیح. .1

 وقت طویل في تطبیقھا وتصحیحھا. الىلا تحتاج  .2
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تقدم نتائج الاختبارات للأخصائي قائمة كمیة بالأخطاء النطقیة في أوضاع الكلام المختلفة  .3

 وھذا یساعد على إجراءات التقییم الإضافي والتخطیط للعلاج.

 العدید من اختبارات النطق تتضمن معاییر مقننة، تسمح للأخصائي بمقارنة النتائج مع الأطفال

الحكم على أداء المریض او المصاب بمقارنة مع الأداء الطبیعي المتوقع من  الىالعادیین. وبالت

العالج (سعید كمال،  الىاجة نفس الفئة العمریة. كما انھا تسمح للأخصائي بمعرفة مقدار التقدم والح

2018: 138 .( 

 علاج اضطرابات النطق:

ق وانما تختلف الطرق والمداخل العلاجیة لیس ھناك طریقة محددة لعلاج اضطرابات النط

باختلاف كل حالة من حیث نوع الاضطراب في النطق لدى الطفل وباختلاف الظروف العضویة 

المسببة للاضطراب وباختلاف الظروف البیئیة والاجتماعیة التي یعایشھا وبصفة عامة فلابد من 

طق وتدریبات لغویة لتصحیح ان یتضمن علاج اضطرابات النطق تدریبات لتقویة أعضاء الن

رساتھ الاختلالات المرتبطة بالنطق وتدخلاً علاجیاً نفسیاً لتقویة الثقة بالنفس لدى الطفل وتدعیم مما

 ). 141 :2018اللغویة. (سعید كمال، 

 :التالیةتتكون الخطة العلاجیة من الخطوات 

 اولاً: علاج الجوانب العضویة:

مصدرا  اخرىاجراء فحص للفم لمعرفة فیما إذا كانت الاسنان او الحلق او ایة أعضاء نطقیة  .1

 لھذا الاضطرابات وذلك لأخذھا في الاعتبار عند اجراء التدریبات اللازمة للعلاج.

اجراء الجراحات اللازمة لتخفیف العوامل العضویة المسببة لاضطرابات النطق مثل تقویم  .2

او تعدیل الفك في الوضع الصحیح لكي تطابق الاسنان او اجراء الجراحات  الاسنان المتباعدة

 الخاصة بالأسنان او الشفاه والعیوب التكوینیة في الحلق.

تقدیم العنایة الطبیة للالتھابات التي تصیب الاذن الوسطي والتي قد تسبب الفقدان الجزئي  .3

 للسمع.

 ثانیاً: البرنامج التدریبي:

مج من عدة جلسات قد یكون فردیة او جماعیة مع اخصائي عیوب النطق على ان عادة یتكون البرنا

 :التالیةیوضع في الاعتبار النقاط 

 یتوقف عدد الأصوات التي یتدرب علیھا الطفل على مدى استعداده للتدریب وقابلیة للعلاج. .1

سب عمر الطفل زیادة دافعیة الطفل للعلاج اثناء الجلسات العلاجیة باستخدام المواد التي تنا .2

 الزمني كاللعب والصور والقصص المصورة.
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التقلید والممارسة والدافعیة اثناء تطبیق الأسلوب العلاجي مع  أسالیبالتركیز على استخدام  .3

بشكل خاص في علاج عیوب  Behavior Modificationتطبیق أسلوب تعدیل السلوك 

 النطق.

المثال صوت الحرف (ر) وتحدید مدى تكرار اختیر ھدف محدد لعملیة التعدیل على سبیل  .4

 حدوث الخطأ قبل الجلسات العلاجیة.

الاتصال بالوالدین الطفل الذي یعاني من اضطراب النطق واطلاعھ معلى خطورة المشكلة  .5

على سلوك الطفل وشخصیتھ حیث یساعد ھذا الاتصال على فھم المشكلة ولكي یساھموا في 

ن تعلیم النطق الصحیح في العیادة ما ھو الا مرحلة واحدة من عملیة العلاج في المنزل وذلك لا

مراحل العلاج ولا تكتمل ھذه العملیة الا إذا تأسست العادات الصحیحة والدقیقة من خلال 

 ).198ـ197 :2017ومي. (مراد علي واخرون، الٮ الكلام

 خطوات البرنامج التدریبي: 

السمعي لكل الخصائص الصوتیة عن طریق تحلیل  اولاً: تدریب الاذن لتمكین الطفل من التمییز

 نماذج الكلمات التي تحتوي على الأخطاء في النطق وعزلھا كوحدة صوتیة.

ثانیاً: تعلیم الطفل كیفیة التعرف على الصوت الخطأ والصوت الصحیح وان یكون قادرا على التمییز 

 بینھما بسھولة.

وحده قائمة  عملیة تصحیح أخطاء النطق وكأنھي ثالثاً: تعلیم الطفل صوت جدید كجزء معزول ف

 بذاتھا.

رابعاً: تحضیر قائمة من الكلمات التي تحتوي في تركیبھا الصوت المراد تعدیلھ في اول ووسط 

 ونھایة الكلمة على ان تكون من الكلمات المألوفة للطفل.

ومیة. (ولید الٮیاتھ خامساً: التدریب على اصدار حمل او اشباه جمل تعكس ما یستعملھ الطفل في ح

 ).201ـ200 :2017السید واخرون، 

علاج  المداخل التدریبیة التي تساعد فيفي ھذا الجانب إضافة لیلي شعبان ان یوجد بعض 

 اضطرابات النطق ومنھا:

 اولاً: المدخل المثیر:

مد على ) الاتجاه التقلیدي في علاج اضطرابات النطق وھو یعتVan Riperابتكر العالم فان رایبر (

 الاتي:

المرحلة الاولي: التدریب السمعي ویبدأ الاخصائي بالصوت الذي تتوافر فیھ الخصائص ویقوم ھو  .1

نفسھ بنطقھا امام الفرد مراراً وتكراراً ولا یطلب من الفرد ھذه المرحلة ان ینطق تلك الأصوات 

 وات الأخرى. والتي سمعھا من الاخصائي وانما علیھ فقط ان یعزل الصوت ویمیزه عن الأص
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المرحلة الثانیة: التدریب على الاستماع الذاتي ویتم تدریب الطفل على نطق الصوت الصحیح  .2

 معزولاً وان یسمع لنفسھ ویحاول ان یمیز الصوت الصحیح من الخطأ.

المرحلة الثالثة: تأسیس النطق السلیم، تتضمن ھذه المرحلة من العلاج استخراج الصوت  .3

 تغییر وتصحیح الانتاجات المجربة للفرد.المستھدف خلال عملیة 

المرحلة الرابعة: تثبیت الصوت المستھدف أي المحافظة على نتاج الصوت المعالج إذا لابد من  .4

سیاق الكلام التلقائي، ومن الفنیات التي اقترحھا في العلاج  الىتقویة الصوت الجدید قبل ان یعمم 

ة أي الٮصوتیة متت مستویاتالمتزامنة حتى یثبت في  التكرار والتطویل، الھمس، التحدث، والكتابة

 ).27 :2018بارات والجمل. (لیلي شعبان، في مقاطع والع

: یتم التركیز ھنا على تدریب الطفل على نطق الصوت بصورة ثانیاً: التدریب على الاكتساب

 نذكر منھا على سبیل المثال ما یلي: أسالیبصحیحة، وذلك بعدة 

 طرا من تغیرات على معاني الكلماتالذي یركز على ما ی المدخل السیمانتي: .1

نتیجة لاضطراب النطق. فمثلا الطفل الذي یبدل حرف (س) بحرف (ش) سوف ینطق 

كلمة (شراب) بدلا من (سراب) و(شباك) بدلاً من (سباك) وھذا تغییر جوھري في معني 

مفھوم، وقد الكلمة. والطفل الذي یحذف بعض حروف الكلمة سوف یظھر كلامھ غیر 

یكون عدیم المعني (مثال: كت ودش) لا توضح المعنى الذي یقصده الطفل بالضغط (اكلت 

 ساندوتش).

سوھنا یلزم تدریب الطفل الكلمات الصحیحة ومقارنتھا بالكلمات المضطربة، وقد یستعان 

 :2011في ذلك بصورة توضحھا، مثل صورة سمكة، او صورة ساندوتش. (حنان فتحي، 

130.( 

مدخل استخدام الوسائل المعنیة: ویذكر إبراھیم الزریقات بعض الوسائل المعنیة التي تساعد في  .2

 علاج اضطرابات النطق منھا:

المرآة: حیث یقف الطفل والمعالج امام المرآة ویقوم المعالج ینطق الصوت المطلوب  .1

جھاز النطق تعدیلھ، ثم یقوم بمحاكات الصوت مع النظر في المرآة كي یتحكم في حركات 

 بما یساعد على النطق الصحیح لھذا الصوت ومن ثم التغلب على الاضطراب.

على الحنجرة: یطلب المعالج من الطفل وضع یده على حنجرتھ كي یتحسس  الیدوضع  .2

 یشعر بالفرق بین نطق صوتي (س، د). الىحركتھا، وبالت

ق الطفل على الصوت التشكیل التقریبي التتابعي: یمكن استخدام التشكیل لتدریب نط .3

تدریجیاً ویقدم تعزیز لھ عقب كل مرحلة مراعاة التعزیز المناسب لكل حالة على حدة. (لیلي 

 ).130 :2018شعبان، 
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 نجاح عملیة علاج اضطرابات النطق للتأكد من Generalization التعمیم: .4

اقف لدى الطفل یتعین علیھ ممارسة الأصوات التي تدرب علیھا في كلمات جدیدة ومو

مختلفة وفي وجود افراد مختلفین. أي یتم تعمیم استخدام تلك الأصوات بصورة تلقائیة، 

ت م عینة لذلك. (حنان فتحي، وغالباً لا یحدث التعمیم تلقائیاً بل لابد من اتخاذ إجراءا

2011: 130.( 

للتأكد من نجاح علاج اضطرابات النطق لدى الطفل یعین علیھ ممارسة الأصوات التي تدرب 

علیھا في كلمات جدیدة وموقف جدیدة واشخاص مخلفین، أي یتم تعمیم تلك الأصوات بصورة 

 ىالتلقائیة وغالباً لا یحدث التعمیم تلقائیاً بل لابد من اتخاذ إجراءات معینة لذلك ویھدف التعمیم ھنا 

استخدام الصوت المعالج ضمن مقاطع صوتیة او كلمات جدیدة ومتنوعة وفي مناسبات واحادیث 

مختلفة وھنا یمكن تدریب الطفل على نطق الصوت المعالج عندما یأتي في مواقع مختلفة من الكلمة 

 (البدایة ـ الوسط ـ النھایة) مثل صوت الراء رجل ـ ارنب ـ صبر وكذلك مع أصوات أخرى متباینة

للتأكد من قدرة الطفل على استخدام الصوت بصورة صحیحة في جمیع الحالات مثال را ـ رت ـ 

رق ـ رم ویجب تشجیع الطفل على كثرة الكلام واستخدام الأصوات (المعالجة) بصورة مستمرة 

باشتراكھ مع زملائھ في لعبة معینة تتضمن تساؤلات واجابات او موقف تستثیر الحدیث او تتطلب 

كلمات مختلفة او وصف أشیاء معینة او قراءة فقرات وھذا قد یحقق ھدف التعمیم في وجود  انتاج

 ). 237 :2007المعالج (الشخص عبدالعزیز،  غیر اخرینافراد 

 ثالثاً: مدخل تعدیل السلوك:

)في التعلم الشرطي، وذلك باقتران مثیر شرطي في Skinnerیعتمد ھذا الاتجاه على نظریة سكنر (

وث استجابة شرطیة تثبت من خلال التعزیز الإیجابي، وھذا یعني ان نطلب من الطفل صحبة حد

 الىنطق الأصوات التي لا یواجھ صعوبة في نطقھا ونعززه عند نطقھا بشكل صحیح، ومن ثم ننقل 

الصحیحة، مما یزید من  بالإجابةالأصوات التي نرغب تدریبھ علیھا وذلك باقتران التعزیز 

 ).203 :2017لمثیرات أخرى (ولید السید،  الاستجابات المطلوبةة ظھور الیاحتم

یعد الاتجاه السلوكي الذي یعتمد على نظریة سكنر في تعلم الشرطي أحد الاتجاھات ذلك الأھمیة 

في علاج اضطرابات النطق، وذلك باقتران مثیر شرطي في صحبة حدوث استجابة شرطیة تثبت 

ذا من خلال النموذج الاتي: مثیر غیر شرطي ـ استجابة من خلال التعزیز الإیجابي ویظھر ھ

 شرطیة ـ تعزیز.

ھذا الأسلوب مكمل للعلاج النفسي ویعتمد على بعض الفنیات مثل الاسترخاء الكلامي والكلام 

الایقاعي والنطق والمضغ والممارسة السلبیة وھو في الغالب أسلوب للتدریب على النطق الصحیح 

 في عدة جلسات وتشمل: 
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الاسترخاء الكلامي: یبدا مع جعل المصاب في حالة استرخاء بدني وعقلي كما یتم العلاج من  .1

خلال تدریبات في ممارسة التفكیر بعمق ثم تدریبات على النطق مع التنفس العمیق وحركات 

ة سھلة لعضلات الوجھ، وممارسة السھولة اثناء الكلام تزید الثقة وتعمل على تنمیة نموذج یرٮتحر

 م ایقاعي سھل دون مجھود، وتكون القراءة ببطء شدید مع إطالة كل مقطع.لكلا

 تدریب جھاز النطق والسمع: عن طریق استخدام المسجلات الصوتیة وتقویة عضلات النطق. .2

 التقلید: أي تقلید الكلمات التي ینطقھا المعالج سواء بالتردید او القراءة المتزامنة. .3

ربط كل مقطع من الكلمة بواحدة من الایقاعات الاتیة، تصفیق تمرینات الكلام الایقاعي: أي  .4

 بالأیدي او النقر على المكتب او الضرب بأحد القدمین على الأرض.

إضافة محمد فتحي في ھذا الجانب، یمكن عرض الفنیات التي تعتمد علیھا المدخل السلوكي كما 

 یلي:

حدوثھ في المستقبل،  احتمالیةیث تزید العزیز الإیجابي: ویعرف بانھ سلوك ینتھي بھ الفرد بح .1

والمعزز عبارة عن حدث او مكافأة تزید احتمال حدوث السلوك وتكراره في المستقبل عندما یعقبھ 

 المعزز.

فالاستجابة التي یتكرر تدعیمھا في موقف معین یحتمل ان یتكرر  Generalization التعمیم: .2

یر استجابة شخص ما ان تتأثر استجابات أخرى حدوثھا في ذلك الموقف، كما قد یحدث عندما تتغ

مشابھة  اخرىان تعزیز استجابة ما یزید من احتمال حدوث استجابات  الىلدیھ، ویرجع ذلك 

داد (محمد فتحي، للاستجابة الاولي المعززة فان احتمال حدوث الاستجابة الاولي المشابھة یز

 ).55ـ  54 :2013

قرب  الىالمقطع والمقطعین، مما یؤدي  الىلنطق الصحیح الوصول با الىیھدف العلاج الكلامي 

وضوح كلام أصحاب الاعاقات السمعیة وكذلك یعطي أصحاب  الىالنطق الصحیح، ویؤدي ایضاً 

تحقیق نماذج كلامیة واضحة وطبیعیة بدرجة كبیرة وكل ذلك خطوة  الىعیوب أجھزة النطق 

   ).30 :2020طرابات النطق. (لیلي شعبان، لتخفیف اض

 رابعاً: مدخل الحسي الحركي: 

یقوم ھذا الاتجاه على افتراض، ان نطق الصوت یتأثر بالأصوات المجاورة لھ، وان ھناك تداخل 

النطق بین نطق أصوات الحروف، وفیھ یتم اختبار الصوت المنطوق بشكل خاطئ في سیاقات 

تعمیم النطق الصحیح على  صوتیة مختلفة، لمعرفة البیئة التي تیسر نطق ذلك الصوت، ھذا یتطلب

كل البیئات الصوتیة التي یرد فیھا ذلك الصوت، ویستخدم التطویل كوسیلة إحساس الطفل بھذا 

(مراد  الصوت عند وروده في سیاقات صوتیة سھلة بالنسبة للطفل، ویفید ھذا التقییم المتعمق للنطق

 ).202 :2017علي، 
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یعاني من اضطراب النطق مخارج الحروف رأفت خطاب ان المعالج یوضح للشخص الذي  یرى

التي بھا اضطراب لتعریفھ بأعضاء نطق ھذه الحروف، كما في الأصوات التي تخرج من الشفاء 

 او الأصوات التي من بین الاسنان (سنیة)، وذلك من خلال استخدام الوسائل المساعدة مثل المرآة.

الإجراءات التي یتبعھا المدرب لیكسب التدریب على التمییز البصري، ویقصد بھ  الىبالإضافة 

 ).130 :2011، للمثیرات المناسبة فقط (رأفت عوضالتمییز بین المثیرات المتشابھة، والاستجابة 

 خامساً: العلاج التفاعلي:

ان الوالدین یعملان كمصدر فعال ومفید للتدریب  الى) Jobe، and otherیشیر جوبي واخرون (

على النطق، ویشكلان كیاناً قویاً في فریق إعادة التأھیل ویمیلان مصدراً للمعلومات اثناء اخذ 

وتقییم الحالة، ویتم تدریب الوالدین على خفض اضطرابات النطق والكلام لدى طفلیھما بطریق 

راقبة مدى تقدم الطفل في النطق. وان مدخل التفاعلي غیر مباشر من خلال المتابعة في البیت وم

 یعتمد على الفنیات الاتیة:

)في تعلم Bandura( بأندوراوتقوم ھذه الفنیة على نظریة  Modeling والتقلید:النمذجة  .1

الاجتماعي وتؤكد على استخدام الملاحظة والتقلید والتعمیم لكونھا خطوات لتعدیل السلوك، 

یتعلم الطفل بتقلید النموذج، سواء كان ھذا النموذج الذي یتم عرضھ من جانب الإباء  الىوبالت

 والمعلمین او الاقران او الوسائط التربویة الأخرى.

 مواجھة المریض بان لدیھ صعوبات في النطق وبسببھا تم وضع برنامج لعلاجھ. .1

 النطق. توضیح الأخطاء التي یقع فیھا المریض، وعرض الطریقة الصحیحة في .2

زیادة حساسیة الطفل تجاه الخطأ وتكون باستخدام حركات او كلمات وذلك اثناء كلام المریض  .3

 الطفل في النطق لیعید ما یقول. فقد یضرب المطاولة بقلم عندما خطى

الطلب من الطفل نطق الأصوات بالطریقة الصحیحة تدریجیاً وذلك باستخدام التقلید للأصوات  .4

اك الطفل للخطأ (فتحي الجمل والمحادثة ولزیادة وعى وأدر الىوصولاً منفصلة ثم في كلمات 

 ).59 :2013محمد، 

أسس أھمھا ان اللعب سلوك یقوم بھ  الىیستند الارشاد باللعب  Role Playing الدور:لعب  .2

الھامة التي  الأسالیبالفرد بدون عملیة مسبقة، وان اللعب یكاد یكون مھنة الطفل، ویعتبر أحد 

یعبر بھا الطفل عن نفسھ، ویفھم عن طریقھا العالم من حولھ، كما ان اللعب حاجة نفسیة 

 ومیة.الٮاجتماعیة لابد ان تشبع، واللعب مخرج وعلاج لمواقف الإحباط في الحیاة 

التدریب الجماعي، حیث یغلب فیھ  أسالیبھي أسلوب من  Discussion والحوار:المناقشة  .3

لعلمي، ویلعب عنصر التعلیم وإعادة التعلیم دوراً رئیسیاً حیث یعتمد اساساً على الجو شبھ ا

 ).Jobe، and other, 2007, 122-123القاء محاضرات یعقبھا مناقشات. (
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من خلال العرض السابق لاضطرابات النطق وابعادھا المتخلفة یلاحظ الباحث ان اضطراب النطق 

درسة وان نسبة انتشارھا بین الأطفال المعاقین عقلیاً أكثر منھ ظاھرة عامة في الأطفال دون سن الم

في الأطفال العادیین. كما ان ھذه الاضطرابات تتفاوت في نسبة انتشارھا تبعاً لنوعھا ومن خلال 

البحث المیداني لاحظ الباحث ان اضطرابي الحذف والابدال ھما الأكثر انتشاراً بین الأطفال 

عینة البحث (أطفال متلازمة داون على الخصوص)، كما ان أسبابھا  متلازمة داون بوجھ وبین

 الىمتنوعة منھا الفسیولوجي والاجتماعي والنفسي وقد یجتمع لدى الطفل عدة أسباب تفضي 

 اضطراب النطق.  

من خلال استعراض واستقصاء میداني لأثر اضطرابات النطق على الطفل بشكل عام اتضح ان لھا 

اثار واضحة كثیرة متنوعة على نفسیة الطفل تنعكس على السلوك الظاھري للطفل بدرجات 

 الانسحاب. الىمتفاوتة بدایة من العدوان وصولاً 

ابعادھا المختلفة ان اضطرابات النطق الباحث من خلال العرض السابق لاضطرابات النطق و یرى

اضطراب عام عند الأطفال دون سن المدرسة وان نسبة انتشارھا بین الأطفال متلازمة داون أكثر 

منھ في الأطفال العادین، كما ان ھذه الاضطرابات تتفاوت في نسبة انتشارھا تبعاً لنوعھا ومن 

والابدال ھما الأكثر انتشاراً بین الأطفال  خلال البحث المیداني لاحظ الباحث ان اضطرابي الحذف

 المصابین باضطراب النطق بوجھ عام بین أطفال متلازمة داون بوجھ خاص.
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 المبحث: الرابع

 :الدراسات السابقة

برنامج تدریبي قائم على  فعالیةالتحقق من  الى) ھدفت الدراسة 2020دراسة ھبة الله حسین ( .1

الاتصال اللغوي لتحسین بعض اضطرابات النطق لدى عینة من الأطفال متلازمة داون، ویمثل 

مجموعتین، مجموعة  الىمجتمع الدراسة مجموعة من الأطفال ذوي متلازمة داون تم تقسیمھم 

ت الدراسة ) أطفال، استخدمت الباحثة عدد من أدوا6) اطفال ومجموعة ضابطة (6تجریبیة (

اثناء الاجراء الدراسة منھا أدوات للتأكد من تحقیق التجانس بین مجموعتین العینة (التجریبیة، 

البرنامج التدریبي، وفیما  الىلقیاس متغیرات الدراسة، بالإضافة  اخرىوالضابطة)، ومنھا أدوات 

الباحثة)، برنامج یلي عرض لتلك الأدوات: مقیاس اضطرابات النطق لذوي متلازمة داون (اعداد 

تحسین اضطرابات النطق لدي عینة من أطفال متلازمة داون (اعداد الباحثة)، استخدمت الباحثة 

 فعالیةالتعرف على  الىالمنھج التجریبي وذلك لملائمتھ لطبیعة الدراسة حیث تھدف الدراسة 

فرت النتائج عن البرنامج واستخدمت الباحث القیاس القبلي والبعدي، وبعد تطبیق البرنامج اس

تأكید الدور الفعال للبرنامج في تحسین بعض اضطرابات النطق، ووجود فروق دلالة إحصائیة 

بین متوسطات رتب المجموعة التجریبیة والمجموعة الضابطة علي مقیاس اضطرابات النطق 

 ة. بأبعاده (الحذف، الإضافة، الابدال، التشویھ) في قیاس البعدي لصالح المجموعة التجریبی

التعرف على فاعلیة برنامج تدریبي قائم على  الى)، سعت الدراسة 2020دراسة لیلي شعبان ( .2

النمذجة لخفض بعض اضطرابات النطق عند أطفال متلازمة داون، وتكونت عینة الدراسة من 

) عاماً، واستخدمت الباحثة مقیاس 12ـ  8) طفلاً من الذكور، تتراوح أعمارھم بین(20(

)، استمارة جمع المعلومات (اعداد  1997طق اعداد (عبدالعزیز الشخص، اضطرابات الن

الباحثة)، واسفرت نتائج الدراسة عن وجود فروق دالة إحصائیة بین متوسطي رتب درجات 

لمقیاس اضطرابات النطق، وفاعلیة البرنامج  والتبعيالمجموعة التجریبیة في التطبیقین البعدي 

 ابات النطق لدى أطفال متلازمة داون. التدریبي واثره في علاج اضطر

)، ھدفت الدراسة في التعرف على مدى فاعلیة برنامج تدریبي 2014دراسة أسامة عبدالمنعم ( .3

لتخفض من اضطرابات النطق وأثره في الحد من السلوك الانسحابي لدى عینة من الأطفال 

لدراسة منھج شبھ التجریبي وذلك المعاقین عقلیاً القابلین على التعلم، استخدمت الباحث في ھذه ا

باستخدام أدوات ضبط العینة، وأدوات القیاس، مقیاس اضطرابات النطق (اعداد الباحث)، 

البرنامج الذي یطبق على مجموعة التجریبیة، توصلت  الىاستمارة جمع المعلومات، بالإضافة 

ي رتب درجات القیاس : توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطالتالیةنتائج  الىالدراسة 

القبلي والبعدي في اضطرابات النطق وابعاده لدى المجموعة التجریبیة،  لا توجد فروق ذات 
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دلالة إحصائیة بین متوسطي رتب درجات المجموعة التجریبیة في اضطرابات النطق وابعاده في 

 كل من القیاس البعدي بعد انتھاء البرنامج مباشرة والقیاس التتبعي.

التعرف على مدى فاعلیة برنامج تدریبي  الى) ھدفت الدراسة 2009سماء عبدالمجید (دراسة أ .4

لتنمیة المھارات اللغویة عند عینة من الأطفال المصابین بمتلازمة داون، تكونت عینة الدراسة من 

مجموعتین تجریبیة یطبق علیھا  الى) طفلاً من الأطفال المصابین بمتلازمة داون تم تقسیم 20(

)، واستخدمت الدراسة بعض الأدوات منھا: اختبار 10) وضابطة وعددھا (10امج وعددھا (البرن

اللغة والبرنامج اللغوي یحتوي على العدید من النماذج المصورة والأنشطة (عداد الباحثة) یحتوي 

على عدید من الأنشطة والنماذج التي تساعد في تحسین المھارات اللغویة (الاستماع، التحدث)، 

فرت نتائج الدراسة على وجود فروق ذات الدلالة إحصائیة بین المجموعتین التجریبیة واس

 والضابطة لصالح أطفال المجموعة التجریبیة التي طبق علیھا البرنامج.

تطویر برنامج لغوي علاجي  الى) ھدفت الدراسة 2012( ، مھا زحلوقدراسة منال عبد الحمید .5

، استخدمت الباحثة فعالیتھلدى أطفال متلازمة داون واختبار  التعبیریةفي تنمیة مھارات اللغویة 

المنھج الشبھ التجریبي، اما المجتمع الدراسة فقد تالف من مجموعة من أطفال متلازمة داون في 

 الىطفل وطفلة وتم تقسیم بطریقة عشوائیة  24مركز (جمعیة الآمال) وتكونت عینة الدراسة من 

: (مقیاس اللغة، البرنامج التالیةطة، وتم الاعتماد على الأدوات ضاب 12تجریبیة،  12مجموعتین 

فاعلیة برنامج لغوي المقترح في تطویر مھارات اللغة  البحث:التدریبي المتطور) واھم نتائج 

لدي أطفال متلازم داون، وجود فروق دالة إحصائیة بین القیاس القبلي والقیاس البعدي  التعبیریة

تجریبیة في القیاس البعدي، كما دلت النتائج على عدم وجود فروق دالة في لصالح افراد العینة ال

 متغیر الجنس.

تعرف على اثر برنامج تدریبي لخفض  الى) ھدفت الدراسة 2015( دراسة نجلاء علي .6

طفل  20الاضطرابات الصوتیة والنطقیة لدى أطفال متلازمة داون، وتكونت عینة الدراسة من 

) ومجموعة 10مجموعتین، مجموعة عددھا ( الىة وتم تقسیم العینة من مركز الامل بالقاھر

الاقتصادي  مستوى، مقیاس الالتالیة) واستخدمت الدراسة الأدوات 10ضابطة عددھا (

والاجتماعي للأسرة (اعداد الباحثة)، ومقیاس الاضطرابات الصوتیة والنطقیة (اعداد الباحثة)، 

ویشمل البرنامج على مجموعة من النماذج من المجموعات  والبرنامج التدریبي (اعداد الباحثة)،

جانب العدید من الكروت تمثل الأصوات  الىالضمنیة للحیوانات والفاكھة والخضروات 

المضطربة، واسفرت نتائج الدراسة على فاعلیة البرنامج في خفض اضطرابات النطق لدى 

 المجموعة التجریبیة.
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معرفة إثر اضطرابات اللغة على  الى) ھدفت Laws، Bishop) ،2004دراسة لوز وبیشوب  .7

التواصل الاجتماعي لدي أطفال ذوي متلازمة داون ومقارنة ذلك الأثر بأطفال متلازمة ولیامز. 

) طفلاً یعانون من 19) طفلاً ممن یعانون من متلازمة داون و(24تكونت عینة الدراسة من (

اس اضطرابات اللغة، ومقیاس التفاعلات متلازمة ولیامز، واستخدمت الدراسة الأدوات مقی

الاجتماعیة لدى الأطفال عموماً سواء متلازمة ولیامز او متلازمة داون نتیجة ضعف 

 الىواضطرابات اللغة لدیھم مما نتج عنھ انعكاساً سلبیاً على أدائھم الاجتماعي، واشارة الدراسة 

 الىلغة واقعیة واوصت الدراسة ان أطفال ذوي متلازمة داون وولیامز یعانون من المشكلات 

 تكثیف البرامج العلاجیة والتدریبیة لتحسین اللغة لدیھم وتحسین النطق لدیھم.

تعرف على فاعلیة برنامج تدریبي في تحسین مھارات  الى)ھدفت 2013( دراسة وصفي عبد الله .8

من كلا الجنسین  ) طفلاً 16عند أطفال متلازمة داون، وتكونت عینة الدراسة من ( التعبیریةاللغة 

مجموعتین متساویتین  الى) سنوات، وقسمت العینة 10ــ  5والذین تراوحت أعمارھم من (

) أطفال، واستخدم الباحث المنھج شبھ التجریبي في تطبیق 8تجریبیة وضابطة في كل مجموعة (

التجریبیة الدراسة، وقام الباحث بتنفیذ جلسات البرنامج التدریبي المقترح على افراد المجموعة 

باستخدام الأدوات والأنشطة اللازمة كالصور ومقاطع فیدیو وفنیات تعدیل السلوك كالتشكیل 

من اعداد الباحث  التعبیریةوالتدعیم والتلقین، وقد استخدم الباحث في دراسة مقیاس مھارات اللغة 

، التالیةالنتائج  الىمن اعداد الباحث وتوصلت الدراسة  التعبیریةوبرنامج تدریبي في تحسین اللغة 

توجد فروق دالة احصائیا بین متوسطي درجات المجموعة التجریبیة والمجموعة الضابطة في 

مما یعزى على استمرار اثر البرنامج في المتابعة،  التعبیریةالتطبیق البعدي لمقیاس مھارات اللغة 

لدى أطفال متلازمة  التعبیریةاھتمام ببناء المزید من البرنامج لتحسین اللغة  الىواوصت الدراسة 

 داون.

للأداء  مستوىبرنامج تدریبي لتنمیة  فعالیةتعرف على  الى)ھدفت 2007( دراسة بسمة وحید .9

) أطفال من 10اللفظي وغیر اللفظي لدي الأطفال ذوي متلازمة داون وتكونت عینة الدراسة من (

 5ین متساویتین، مجموعة تجریبیة متلازمة داون من القابلین للتعلم وتم تقسیم العینة لمجموعت

وتم تطبیق البرنامج على المجموعة التجریبیة ولم یتم تطبیق علي المجموعة  5ومجموعة ضابطة 

: مقیاس ستانفورد بینیة للذكاء الصورة الرابعة، التالیةالضابطة، واستخدمت الدراسة الأدوات 

برنامج التدریبي (اعداد الباحثة)، ومقیاس التواصل اللفظي وغیر اللفظي (اعداد الباحثة) وال

البرنامج التدریبي في تحسین مستوى الأداء اللفظي وغیر  فعالیة الىاسفرت نتائج الدراسة: 

وجود  الىاللفظي للمجموعة التجریبیة بعد انتھاء البرنامج التي تراوحت مدة تطبیقھ شھرین و

 لح المجموعة التجریبیة. فروق دالة احصائیا بین المجموعتین التجریبیة والضابطة لص
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معرفة برنامج للتدخل المبكر في تنمیة اللغة  الى) ھدفت الدراسة 2008( دراسة محمود احمد .10

طفلا ممن یعانون من  30لأطفال متلازمة داون، وتكونت عینة الدراسة من  التعبیریةو الاستقبالیة

) والأخرى ضابطة عددھا 15مجموعین أحدھما تجریبیة عددھا ( الىمتلازمة داون تم تقسیمھم 

) سنوات، ودرجات ذكائھم 5 الى 3) ممن یعانون من متلازمة داون تراوحت أعمارھم من (15(

 )، واستخدمت الدارسة الأدوات الاتیة:56.26) بمتوسط (50ــ  40من (

 الاستقبالیة) للتعرف على الفروق بین المجموعتین في اللغة 1996مقیاس اللغة (لنھلة الرفاعي، 

، وبرنامج التدخل المبكر ویحتوي البرنامج على مجموعة من الأنشطة اللغویة التعبیریةواللغة 

والعقلیة والمعرفیة، واسفرت نتائج الدراسة على وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین درجات 

، والفروق لصالح المجموعة التجریبیة كما ةالیالمجموعة التجریبیة والضابطة في اللغة الاستقب

وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین المجموعتین التجریبیة والضابطة في اللغة  الىإشارة النتائج 

 لصالح المجموعة التجریبیة. التعبیریة

التعرف  الى) Megomack and Woodyatt, Dodd, )2008دراسة داد ومیجوماك ودیایت  .11

رات اللغویة لأطفال ما قبل المدرسة من ذوى متلازمة داون على تحسین على اثر تحسین المھا

) طفلا من متلازمة داون 30السلوك التواصلي والعلاقات الاجتماعیة، وتكونت العینة من (

مجموعتین تجریبیة وضابطة، وقد حصل الأطفال وابائھم على  الىوابائھم، وقسمت العینة 

ان  الىوقامت فكرة البرنامج على في فرضین الأول یشیر برنامج تدریبي للمھارات الصوتیة، 

القدرات الصوتیة للأطفال من متلازمة دوان ربما تكون مرتبطة بنوعیة الكلام والتغذیة المرتجعة 

البرنامج الموجة لتدریب الإباء والأطفال الذین  الىللأطفال من ذویھم والفرض الثاني یشیر 

النتائج على ان ھناك علاقة بین مستوى المھارات الصوتیة  یعانون من اضطرابات الكلام وكشفت

لدى الأطفال ذوي متلازمة داون ومستوى مھارات الصوتیة المكتسبة والمتعلمة من قبل الإباء 

حیث انخفض عند الأخطاء الصوتیة مثل الحذف والابدال والتحریف وثبت ان للإباء دور مھم في 

 تحسین اللغة.تدریب الأطفال ذوي متلازمة داون في 

برنامج تدریبي في تنمیة بعض المھارات السمعیة  فعالیة) بعنوان 2015( دراسة علي بن بكر .12

برنامج  فعالیةلخفض اضطرابات النطق لدي أطفال متلازمة ذوي داون ھدفت الدراسة: لاختبار 

ذوي تدریبي في تنمیة المھارات السمعیة وانعكاسھ علي خفض اضطرابات النطق لدى التلامیذ 

بعد توقفھ. تكونت عینة البحث من المجموعة  فعالیةمتلازمة داون. والكشف عن مدى استمراریة 

) أطفال من ذوي متلازمة داون بمعھد التربیة الفكریة شرق الریاض 5التجریبیة وعددھا (

) أطفال من ذوي متلازمة داون بمعھد التربیة الفكریة غرب 5والمجموعة الضابطة وتتكون من (

 ) سنة.12ــ 9یاض تراوحت أعمارھم الزمنیة (الر
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اسفرت النتائج: عن وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطي رتب الدرجات المجموعة 

التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدي على مقیاس كفاءة النطق لصالح القیاس البعدي، واخیراً 

ة بین متوسطي رتب درجات المجموعة كشفت النتائج عن انھ لا توجد فروق ذات دلالة إحصائی

 التجریبیة في القیاسین البعدي والتتابعي على مقیاس كفاءة النطق.

التعرف على اثر التحفیز  الى) ھدفت الدراسة Mariana، al, et،2019دراسة مارینا واخرون (  .13

من ذوي ) طفلاً 11في علاج النطق واللغة لدي أطفال متلازمة داون، تكونت عینة الدراسة من (

) سنوات من ذكور والاناث، استخدمت الدارسة 5ــ  1متلازمة داون تراوحت أعمارھم بین (

المقابلة واستمارة جمع المعلومات وبرنامج للتدخل المبكر واستخدمت منھج وصفي وتجریبي 

على عینة الدراسة، وتم اجراء الدراسة في عیادة النطق والكلام بعد اجراء تقییم قبلي للعینة 

 والمھارات الحركیة. التعبیریةواللغة  الاستقبالیةالنمو المختلفة للغة  مستویاتمعرفة ل

اسفرت النتائج: بعد تطبیق برنامج التدخل المبكر القائم على التحفیز من خلال تقلید الكلمات 

واستخدم الرموز التواصل وبعض الأنشطة التحفیزیة، واسفرت النتائج الدراسة على فاعلیة 

 عینة الدراسة. الاستقبالیة لدىو التعبیریةبالتحفیز في نمو اللغة  العلاج

 تنمیة بعد مھارات التحدث لدى الى) ھدفت الدراسة 2017( دراسة عبیر محمود، ایمان جمال .14

أطفال متلازمة داون، استخدمت الباحثتان بعض استراتیجیات التعلم والتعلیم، وتكونت عینة 

) أطفال من ذوي متلازمة داون بمركز إرادة لذوي الاحتیاجات الخاصة بمحافظة 7الدراسة من (

بورسعید، استخدمت الدارسات بعض الأدوات منھا، استمارة استطلاع راي اخصائیات التربیة 

ومقیاس التحدث المصور من اعداد الباحثتان، وبرنامج یتضمن تنمیة بعض مھارات  الخاصة،

التحدث وتتمثل مھارات نطق الأصوات والكلمات والجمل نطقاً صحیحاً ومھارات التحدث بجمل 

النتائج الاتي: وجود فروق دالة إحصائیة بین  الىقصیرة صحیحة ومفھومة، وتوصلت البحث 

ي للعینة التجریبیة لصالح القیاس البعدي ویرجع الأثر البرنامج في تحسین التطبیق القبلي والبعد

جانب تحسن ملحوظ في عینة الدراسة ناتج عن  الىمھارات نطق الأصوات بطریقة صحیحة 

 استخدام العدید من الأنشطة والنماذج في البرنامج.

تخاطبي في خفض  تدریبي فعالیةالتعرف على  الى) ھدفت الدراسة 2018(دراسة رضا محمد  .15

اضطرابات النطق (الحذف، الابدال) واثرة على المھارات الاجتماعیة لدى أطفال متلازمة داون، 

) اناث، واستخدمت الدراسة مقیاس كفاء النطق 2) ذكور، (2تكونت عینة تجریبیة واحدة، (

ارة البیانات (اعداد: إیھاب البیلاي)، واستمارة تقییم النطق لدي أطفال (اعداد الباحث) واستم

الأولیة (اعداد الباحث)، والبرنامج التدریبي من اعداد الباحث، واستخدم الباحث المنھج شبھ 

التجریبي، منھج دراسة الحالة وبعد انتھاء البرنامج تم تطبیق الباحث المقیاس التتابعي  (بعد شھر) 
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لقیاسین القبلي واسفرت النتائج: عن تحقیق الفرض الأول حیث ھناك اختلاف بین درجات ا

والبعدي على مقیاس كفاء النطق المصور، والمھارات الاجتماعیة وذلك لكل حالة على حدة، 

 وتحقیق الفرض الثاني عدم وجود اختلاف بیت البعدي والتتبعي. 

التعرف علي  الى) ھدفت الدراسة 2017دراسة إبراھیم ومریم الشبراوي والسید الخمیس ( .16

تلازمة داون وعلاقتھا ببعض المتغیرات التي تؤثر علیھا ومنھا النوع مشكلات اللغة لدى أطفال م

) من 21) من الذكور، و(19) تلمیذ من متلازمة داون (40والعمر، وتكونت عینة الدراسة (

المصورات یتضمن الأسماء  التعبیریةو الاستقبالیةالاناث، واستخدمت الدراسة اختبار المفردات 

لباحثات)، واظھرت النتائج وجود علاقة ارتباطیة بین ابعاد اللغة والافعال والصفات (اعداد ا

وجود فروق دالة  الىكما أشارت  التعبیریةو الاستقبالیةوالعمر فكلما زاد العمر زادت المفردات 

احصائیا بین الذكور والاناث ابعاد المشكلات اللغة وان التلامیذ یستخدمون الأفعال اكثر من 

 .التعبیریةمن التعبیر وتكثر اضطرابات الحذف في اللغة  الصفات والاسماء اكثر

قدرات التواصل اللغوي  مستوىالكشف عن  الى) تھدف الدراسة 2019دراسة معتصم الرشید ( .17

) طفلاً من 30مدمني بوسط السودان تكونت عینة الدراسة من ( فئة متلازمة داون بمدینة ود لدى

) عاماً، استخدمت المنھج 15ـ  7ي، أعمارھم () انث14) ذكراً و (16ذوي متلازمة منھم (

اللغوي لأطفال متلازمة داون، وانھ لا  مستوىالوصفي والتحلیلي، وقد أظھرت النتائج أداء ال

 الاستقبالیةو التعبیریةاللغة  مستوىتوجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین الذكور والاناث في 

 تعزى للعمر لصالح العمر الأكبر.اللغة  مستوىوتوجد فروق ذات دلالة إحصائیة في 

كشف عن مدى فاعلیة برنامج لغوي علاجي في  الى) ھدفت الدراسة 2016دراسة مھا زحلوق ( .18

تنمیة مھارات اللغة لدي أطفال متلازمة داون وعن مدي فاعلیة ھذا البرنامج في تنمیة المھارات 

حسب متغیر الجنس. لتحقیق اھداف الدراسة تم تطبیق برنامج صمم لھذه الغایة على عینة من 

ابطة، وتجریبیة) وتكونت كل مجموعتین أطفال متلازمة داون وتم توزیعھم على مجموعتین (ض

) سنوات، 9ـ  7) طفل وطفلة ممن تتراوح أعمارھم بین (24) طفل وطفلة وكان العدد الكلي (12(

: ھناك فروق ذو دلالة إحصائیة بین المجموعتین على مقیاس التالیةنتائج  الىوتوصلت الدراسة 

برنامج التأھیلي، لا توجد فرق  الى عزىدي لصالح المجموعة التجریبیة یاللغة في التطبیق البع

 بین متوسطي درجات الذكور والاناث على مقیاس اللغة بعد تطبیق البرنامج التأھیلي.

تطبیق برنامج تدریبي لخفض مستوى  الى)، ھدفت ھذا الدراسة 2018دراسة وفاء عبدالله ( .19

المنھج شبھ التجریبي،  اضطرابات النطق للأطفال ذوي الإعاقة الفكریة، حیث استخدمت الباحثة

) طفلاً وطفلة، منھم 30وتكون مجتمع الدراسة من أطفال ذوي الإعاقة الفكریة البسیطة وعددھم (

) اناث، واستخدمت الباحثة مقیاس اضطرابات النطق الذي اعده محمد النوبي 13) ذكور و(17(
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تائج الاتي: وجود فروق ) بعد تكیفیة على عینة الدراسة، وبعد تطبیق البرنامج اسفرت الن2010(

اضطرابات النطق بین القیاس القبلي والبعدي لصالح القیاس  مستوىذات دلالة إحصائیة في 

البعدي، كما توجد الفروق تبعاً لمتغیر النوع لصالح الاناث، ووجود علاقة ارتباطیة ذات دلالة 

 فال الأصغر عمراً.اضطرابات النطق تبعاً لمتغیر العمر لصالح الأط مستوىإحصائیة في خفض 

 التعقیب على الدراسات السابقة:

بعد استعراض ما جاء في الدراسات السابقة لاحظ الباحث ان معظم ھذه الدراسات قد ركزت على 

موضوع اضطرابات النطق المتمثلة في (الحذف، والابدال، والاضافة، والتشویھ)، باعتبارھا 

ھذه الدراسات قد اھتمت بأعداد البرامج التدریبیة  مشكلة رئیسیة لأطفال متلازمة داون، وان معظم

تلك الأھداف مثل دراسة  الخاصة بتخفیف اضطرابات النطق ومعرفة مدى فاعلیتھا في تحقیق

)، دراسة 2015)، دراسة نجلاء الشمراني (2015( )، ودراسة علي بن محمد2018رضا محمد (

 ) وغیرھا.2020ھبة الله حسین (

 3معظم ھذه الدراسات اھتمت بالتدخل المبكرة أي في مرحلة العمریة من ( ومن اھم الملاحظات ان

 ،2019) باعتبار ان ھذه المرحلة من اھم مراحل النمو اللغوي مثل دراسة مارینا واخرون (6ــ 

Mariana، al، etوغیرھا.2013)، دراسة وصفي عودة (2008( )، دراسة محمود احمد ( 

كما لاحظ الباحث ان معظم ھذه الدراسات قد استخدمت عدة أدوات لجمع المعلومات ممثلة في 

 ،Mariana ،2019ما عدا دراسة مارینا واخرون ( التدریبیةمقاییس النطق المصور والبرامج 

al، et)كما ان بعض الدراسات قد 2020)، دراسة ھبة الله حسین (2007)، دراسة بسمة وحید .(

معرفة مدى فاعلیة البرنامج في تنمیة مھارات اللغة لدى أطفال متلازمة داون مثل: ركزت على 

)، دراسة منال عبد الحمید 2017)، دراسة عبیر منسي وایمان فكري (2016دراسة مھا زحلوق (

 ) وغیرھا.2012(

عدا ما المنھج التجریبي او شبھ التجریبي وقد لاحظ الباحث ان معظم ھذه الدراسات قد استخدمت 

 ،Mariana ،2019)، ودراسة مارینا واخرون (2019القلیل منھا مثل: دراسة معتصم الرشید (

al، et استخدمت منھج وصفي وتجریبي. وان اغلب النتائج كانت لصالح القیاس البعدي للعینة (

بینما  الدراسة، مما یشیر لفاعلیة ھذه البرنامج التدریبي في تخفیف اضطرابات النطق والكلام.

على ما  المتغیرینالمنھج شبة التجریبي ھو (دراسة العلاقة بین  الحالیةاستخدم الباحث في الدراسة 

 ھما علیھ في الواقع دون التحكم في المتغیرات).

اما من حیث العینة فقد یلاحظ الباحث ان ھنالك اختلاف في حجم العینة ففي بعض الدراسات كان 

)، ودراسة عبیر منسي وایمان فكري 2018رضا فرحات(حجم العینة صغیرة جداً مثل: دراسة 

 ) وغیرھا.2007ودراسة بسمة وحید( )،2015)، ودراسة علي ھواساي (2017(
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 أوجھ الاستفادة من الدراسات السابقة:

 :التالیةفي النقاط  الحالیةتتمثل الاستفادة من الدراسات السابقة في الدراسة 

وذلك من خلال الاطلاع  الحالیةشكلت الدراسات السابقة الأرضیة التي انطلقت منھا الدراسة  .1

 على الخلفیات النظریة التي امده الباحث بالمصادر والمراجع الھامة.

 تمثلت الاستفادة من تلك الدراسات في اختیار المنھج المناسب لھذه الدراسة.  .2

لاع على البرامج وكیفیة اعدادھا وكل ما یتعلق بھا من مكنت الدراسات السابقة الباحث من الاط .3

 المناسبة لتقیم نتائجھا. الأسالیبإجراءات وخطوات تطبیقھا وكیفیة صیاغة الأھداف التعلیمیة و

اتاحت الدارسات السابقة للباحث الفرصة من الاستفادة من التوصیات والمقترحات التي مثلت  .4

 .الحالیةنقطة الانطلاق للدراسة 

 من الدراسات السابقة: الحالیةع الدراسة موق

اطلاع الباحث على الدراسات السابقة التي ذكر في الفصل الثاني تبین لھا ان الدراسة التي قام بھ، 

تتفق مع عدد كبیر من ھذه الدراسات سواء كان من حیث الفرضیات التي انطلقت منھا او الأھداف 

ا، فمن حیث الأھداف تنوعت الدارسات الیھتحقیقھا او النتائج التي توصلت  الىالتي سعت الدارسة 

السابقة في تناولھا لمواضیع مختلفة ولكن نسبة كبیرة منھا ركزت في أھدافھا على تخفیف 

اضطرابات النطق وتطور اللغة من اجل زیادة التفاعل والتواصل الاجتماعي، كما ركزت دراسات 

تناولت دراسات أخرى ، و الاستقبالیةو التعبیریةمیة تنمیة مھارات اللغة وأخرى في أھدافھا على أھ

فاعلیة البرنامج اللغوي في تنمیة مھارات اللغة، وتحسین عملیة النطق والكلام،  في كشف عن مدى

تصمیم برنامج تدریبي لخفض اضطرابات النطق والكلام لزیادة  الى الحالیةبینما ھدفت الدراسة 

 ماعي.التواصل الاجت

عن بعض الدراسات السابقة من حیث الفرضیات والاھداف والنتائج  الحالیةاختلفت ھذه الدراسة 

ا، وان بقي القاسم المشترك والموضوع الأساسي ھو خفض اضطرابات النطق الیھالتي توصلت 

یة والكلام بغض النظر عن الدراسات السابقة التي تناولت برامج تدریبیة لعلاج او تحسین او تنم

النطق للحد او خفض القلق الاجتماعي او الانسحاب الاجتماعي او لزیادة التواصل اللفظي، ومع 

ملاحظة ھذه الدراسات وخاصة السودانیة لا توجد دراسة تناولت برنامج في دراستھا لخفض 

 اضطرابات النطق والكلام او لتحسین النطق او التطرق لمشاكل النطق لھذه الفئة من الأطفال ذوي

، والذي یأمل الحالیةمتلازمة داون وھنا كان الاختلاف الأكبر بین ھذه الدراسات السابقة و الدراسة 

لتطور وتنمیة النطق واللغة ومھارات التواصل  اخرىالباحث ان یكون ھذا امتداد لبرنامج سودانیة 

 اللفظي وذلك لحاجة ھذا المجال لھذه البرنامج التدریبیة والعلاجیة. 
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مع معظم الدراسات السابقة في تناولھا لموضوع خفض اضطرابات النطق  الحالیةراسة تتفق الد

، كما اختلفت في بعض الجوانب مثل تصمیم شبھ التجریبي لدارسة، لدى أطفال متلازمة داون

معظم الدراسات اعتمدت على تصمیم شبة التجریبي ذو المجموعتین ضابطة وتجریبیة بینما 

ت على تصمیم شبھ التجریبي ذو المجموعة الواحدة الذي یتم فیھ القیاس اعتمد الحالیةالدراسة 

 القبلي والبعدي على المجموعة الواحدة.  
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 الفصل الثالث

 المنھج وإجراءات الدراسة

 تمھید:

یتناول ھذا الفصل الطریقة والإجراءات المتبعة في ھذا البحث وھي: منھج البحث، مجتمع البحث، 

البحث، أدوات البحث (مقیاس اضطرابات النطق)، استمارة جمع المعلومات، البرنامج عینة 

التدریبي، كما یتناول الخطوات الإجرائیة ومتغیرات البحث وأسلوب جمع المعلومات والمعالجة 

 الإحصائیة التي استخدمت من اجل الإجابة على أسئلة الدراسة وفرضیاتھا.

 :منھج الدراسة

) بانھ المنھج الذي یقوم 2013المنھج شبھ التجریبي الذي عرفھ (جمیل حمداوي،  استخدام الباحث 

 المتغیرینفي الأساس على دراسة الظواھر الإنسانیة كما ھي دون تغییر، أي دراسة العلاقة بین 

)، كما ان 23: 2010على ما ھما علیھ في الواقع دون التحكم في المتغیرات. ویعرفھ (أبو علام، 

التجریب دراسة الارتباطات السببیة فیما لو تم تغییر في المتغیر المستقل، ومدى الغرض من 

التغییر الذي یمكن ان یحدثھ في المتغیر التابع. ویتضمن التجریب ادخال تعدیل على المتغیر 

 المستقل لملاحظة التغیر في المتغیر التابع.

 :ةالتالیویعتمد المنھج شبھ التجریبي على عدد من المرتكزات 

 المتغیر المستقل او العامل التجریبي. .1

 المتغیر التابع او العامل التابع. .2

 المتغیرات الدخیلة. .3

 التصمیم التجریبي للدراسة:

قام الباحث باختیار التصمیم شبھ التجریبي ذو المجموعة الواحدة الذي یتم فیھ قیاس قبلي وبعدي 

 :التالیةعلى مجموعة واحدة من الافراد كما ھو موضح في المعادلة 

 (المجموعة التجریبیة) (القیاس القبلي) (المعالجة التجریبیة) (القیاس البعدي).

التصمیمیة لتجربة المجموعة الواحدة التي لخصھا (مجدي عزیز،  بنیت ھذه المعادلة وفقاً للخطوات

 :الى) في الت2003

 یطبق اختبار قلبي على المجموعة قبل ادخال المتغیر المستقل. .1

 ده الباحث.یرٮیطبق المتغیر المستقل على النحو الذي  .2

 یطبق اختبار بعدي لقیاس تأثیر المتغیر المستقل على المتغیر التابع. .3

 ق بین القیاسین القبلي والبعدي وتختبر دلالة الفرق بینھما احصائیاً.یحسب الفر .4
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على مجموعة واحدة  )24: 2012(عبد الكریم غریب، یجري ھذا النوع التجریب على حد تعبیر 

حیث یستخدم نفس المجموعة من الافراد ویقارن تحصیلھم في الظروف معینة وتحصیلھم في 

ظروف أخرى مختلفة بمعني أخرى ان الجماعة الواحدة تمر بحالتین احداھما تضبط الأخرى ومن 

المتغیرات  الناحیة النظریة لا یوجد ضبط أفضل من استخدام نفس المجموعة في الحالتین طالما ان

 المستقلة المرتبطة بخصائص المجموعة قد احكم ضبطھا.

 :مجتمع الدراسة

ــ  3یتكون مجتمع الدراسة من الأطفال ذوي متلازمة داون (ذكور، اناث) في اعمار مختلفة من (

) طفل موزعون 20) سنوات بمركز اسرتنا بأمدر مان جامعة الاحفاد وبلغ العدد الكلي للأطفال (6

 :الىالت )5رقم ( في الجدول كما موضح

 العدد العمر  النوع

 10 6ــ  3 الذكور

 10 6ــ  3 الاناث

 20  المجموع

 

 عینة الدراسة:

 6ـ  3قام الباحث باتباع الطریقة القصدیة باختیار جمیع الأطفال الذین تتراوح أعمارھم بین    

حالات لم تتجاوز مع الأنشطة التمھیدیة التي  8) طفل/ وطفلة مع استبعاد 28سنوات، وعددھم (

 ذكور 10) طفلاً/ طفلة (20مختلفة وبلغ حجم العینة في مجملھا ( لأسبابسبقت تطبیق البرنامج 

 اناث). 10و

 مبررات اختیار العینة:

 :التالیةسنوات للأسباب  6ــ  3اختار الباحث الأطفال من ذوي متلازمة داون من اعمار 

مشكلة النطق والكلام تظھر ویعتبر الأطفال في ھذه المرحلة في بدایة حیاتھم التعلیمیة والتدریبیة.

فئة أطفال من ذوي متلازمة داون لھم من الخصائص والسمات مما یجعلھم  في ھذه المرحلة.ان

 .الحالیةتتناسب مع موضوع الدراسة 
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 :ف عینة الدراسةوص

نوع الطفل  یرىتبعاً لمتغ ) یوضح خصائص أطفال متلازمة داون بعینة البحث6جدول رقم (

 وعمره الزمني

 النسبة المئویة التكرار التدرج متغیرات التوصیف

 50.0 10 بنین (ذكور) نوع الطفل

 50.0 10 بنات (إناث)

 100.0 20 المجموع

 10.0 2 ثلاث سنوات عمر الطفل

 30.0 6 أربع سنوات

 30.0 6 خمس سنوات

 30.0 6 ست سنوات

 100.0 20 المجموع

 

 تحدید حجم عینة الدراسة:

) 28نطق ( اضطرابات والتي تقیس مقیاس اضطرابات النطق من اعداد الباحثبتطبیق قام الباحث 

ف في كلمات على ثلاثة ابعاد بدایة ووسط ونھایة وعند بدایة والحر اضطرابات نطق حرف وتقیس

عدد  فأصبحمختلفة،  لأسبابأطفال  8تم استبعاد  ) طفلا وطفلة،28مقدارھا ( التطبیق على العینة

فة ھما أكثر ) طفلاً وطفلة وتبین ان الابدال والحذف والتشویھ والاضا20افراد العینة (

 الاضطرابات انتشاراً.

 تمثلت ادوات الدراسة في الاتي: أدوات الدراسة:

قام الباحث بأعداد ھذه الاستمارة والتي تشتمل على بیانات استمارة بیانات الطفل الأولیة:  اولاً:

 )2الطفل من اجل سھولة التعامل معھ، موضح في الملحق (شخصیة تخص 

قام الباحث بأعداد مقیاس یركز على نطق الصوت منفرداً، مقیاس اضطرابات النطق:  ثانیا:

 مستخدماً النطق الشفھي امام الطفل مع عرض الكروت المصورة.
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 اعداد الصورة الأولیة للمقیاس:

 الباحث بما یلي:لأعداد الصورة الأولیة للمقیاس قام 

وما شملھ من تعریفات ونظریات تناولت اضطرابات  الحالیةمراجعة الإطار النظري لدراسة  .1

 النطق لدى أطفال متلازمة داون.

مراجعة الدراسات السابقة المحلیة والعربیة والأجنبیة في الرسالة والتي تناولت اضطرابات  .2

 النطق والكلام لدى أطفال متلازمة داون.

على المقاییس التي تناولت تقییم النطق لدى الأطفال ذوي اضطرابات النطق ومن اھم الاطلاع  .3

 ھذه المقاییس ما یلي:

 ).2005اختبار تملین ـ دیرلى للنطق (إبراھیم الزریقات،  .1

 ).1997استمارة دراسة حالات اضطرابات النطق والكلام (عبد العزیز الشخص،  .2

 ).2012مقیاس اضطرابات النطق (قحطان احمد،  .3

 ).2010مقیاس اضطرابات النطق محمد النوبي ( .4

 الإطار الاجرائي للمقیاس: 

بدا الباحث وضع صورة المقیاس بعد تحدید مظاھر الاضطراب (الابدال، التشویھ، الحذف، 

الاضافة) كأكثر أنواع اضطرابات النطق انتشاراً واستھدف كل حروف اللغة العربیة. وھي 

 كالاتي:

الحرف: وھي عبارة عن قائمة بأصوات الحروف، ویطلب من الطفل إعادة قیاس نطق صوت  .1

 نطقھا خلف الباحث، وتسجیل أي ملاحظة في ورقة القیاس.

قیاس نطق أصوات الحروف في الكلمات: وھي عبارة عن قائمة بأصوات الحروف واما  .2

صوت كل حرف في ثلاث كلمات تحتوي على صوت الحرف في بدایة الكلمة ووسطھا 

وجود الصورة لما تعنیة الكلمة على بطاقة یراھا الطفل، ویطلب منھ  الىایتھا، إضافة ونھ

التعرف على الصورة ونطق اسمھا، او ینطقھا الباحث امامھ ویكررھا خلفھ، ویسجل مظھر 

 اضطراب النطق وموضعھ (البدایة، الوسط، النھایة) وتسجل أي ملاحظة في ورقة القیاس.

ملحق صیاغة الصورة المبدئیة لمقیاس اضطرابات النطق  إلىالباحث ا سبق انتھي مفي ضوء م

المصور للأطفال متلازمة داون، بحیث تكون جاھزة للعرض على السادة المحكمین وتتضمن ) 2(

 ) مفردة. 84) حرف و (28الصورة المبدئیة (

 

 وصف المقیاس:

 :الىیحتوي المقیاس على بعدین موضح كالت
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ھو الحروف الھجائیة الثامنة وعشرون حرف حیث یطلب من الطفل ان یقوم بنطق  البعد الأول:

ھذه الحروف وعلى الفاحص ملاحظة مظاھر الاضطراب وتسجیل أي ملاحظة على ورقة 

 المقیاس.

كلمة یطلب 84ھو نطق الحروف الھجائیة الثامنة وعشرون في الكلمات ویحتوي على  البعد الثاني:

ي اول الكلمة وفي وسط الكلمة وفي اخر الكلمة وعلى الفاحص ملاحظة من الطفل نطق الحرف ف

 مظاھر الاضطرابات وتسجیل أي ملاحظة في ورقة المقیاس.

 تصحیح المقیاس:

الإجابة الخطأ تحصل على درجة واحدة والاجابة الصحیحة تحصل على درجتین. لابد من مراعاة 

 الى 3المقیاس على الأطفال من عمر ، یطبق الصعب في تطبیق المقیاس أي من السھل الىالتدرج 

 سنة. 6

 الصدق الظاھري للمقیاس:

لخاصة قام الباحث بعرض المقیاس على عدد من المحكمین شملت أساتذة علم النفس والتربیة ا

المقیاس من وذلك لأبداء ملاحظاتھم حول ) 1بالجامعات انظر الملحق ( المتخصصین في النطق

) یوضح تعدیلات بعد 3رقم (الملحق الوضوح والمناسبة تمثلت ملاحظاتھم انظر الاعداد وحیث 

 .تعدیلات المحكمین على المقیاسل نماذج وضح) ی7التحكیم، والجدول رقم (

 بعد التحكیم  قبل التحكیم 

 تراب ــ كتكوت ــ توت تمساح ــ برتقالة ــ بنت

 ثور ــ تمثال ــ یبحث ثعلب ــ كمثري ــ مثلث

 سفینة ــ فستان ــ شمس سمكة ــ سنارة ــ سفرة

 ضوضاء ــ اخضر ــ مریض ــ فضة ــ بیض ضفدعا

 ــ عفافة ــ عاطف فواكھ فلفل ــ عصفور ــ كشاف

 شمعة ــ عشب ــ دش شجرة ــ خشب ــ شاش
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 الخصائص القیاسیة لمقیاس اضطرابات النطق:

متلازمة طق والكلام عند تطبیقھ على أطفال اضطرابات النلمعرفة الخصائص القیاسیة لمقیاس  

، تم اختیارھم طفلا) 20، تم تطبیقھ على عینة البحث التي حجمھا (الحاليداون بمجتمع البحث 

، وبعد التصحیح ورصد الدرجات، تم القیام بالإجراءات الحاليبطریقة قصدیة من مجتمع البحث 

 :التالیة

 قرات:/ صدق الاتساق الداخلي للف1

لمعرفة صدق اتساق الفقرات بمقیاس اضطرابات النطق والكلام، مع الدرجات الكلیة للأبعاد 

الفرعیة، تم حساب معاملات الارتباط العزمي لبیرسون، وذلك من بیانات عینة البحث، والجدول 

 یوضح نتائج ھذا الإجراء: الىالت

بیرسون لفقرات مقیاس اضطرابات النطق ) یوضح معاملات الارتباط العزمي ل8جدول رقم (

 )20(ن =  الحاليوالكلام مع الدرجات الكلیة للأبعاد الفرعیة عند تطبیقھ بمجتمع البحث 

 معامل الارتباط موقع الاضطراب الأبعاد الفرعیة (نوع الاضطراب)

 حذف
 913. في أول الكلمة

 916. في وسط الكلمة
 937. في نھایة الكلمة

 إبدال
 846. أول الكلمةفي 

 932. في وسط الكلمة
 805. في نھایة الكلمة

 تشویھ
 883. في أول الكلمة

 944. في وسط الكلمة
 884. في نھایة الكلمة

 إضافة
 569. في أول الكلمة

 603. في وسط الكلمة
 575. في نھایة الكلمة

 

یلاُحظ من الجدول السابق، أنّ قیم معاملات الارتباطات لجمیع الفقرات موجبة الإشارة ودالة 

))، وھذا یعني أن جمیع ھذه 567.) (قیمة أیاً منھا أكبر من (α  ≥0.01إحصائیاً عند مستوى (

الفرعیة بالمقیاس، وذلك عند ي جید مع الدرجات الكلیة للأبعاد الفقرات تتمتع بصدق اتساق داخل

 .الحاليتطبیقھ على أطفال متلازمة داون البحث 
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 / معاملات الثبات للدرجات الكلیة للأبعاد الفرعیة:2

لمعرفة معاملات الثبات للدرجات الكلیة لكل بعد من الأبعاد الفرعیة بمقیاس اضطرابات النطق   

، تم تطبیق معادلتي الفا الحاليبمجتمع البحث والكلام وذلك عند تطبیقھ على أطفال متلازمة داون 

 :الىـ بروان على بیانات عینة البحث، فبین ھذا الإجراء النتائج بالجدول الت وسیبرمانكروبناخ 

بمقیاس اضطرابات ) یوضح نتائج معاملات الثبات للدرجات الكلیة للأبعاد الفرعیة 9جدول رقم (

 )20(ن =  الحاليعند تطبیقھ بمجتمع البحث  النطق والكلام

 معاملات الثبات الأبعاد الفرعیة بالمقیاس

 سبیرمان ـ براون ألفا كرونباخ

 971. 960. الحذف

 902. 931. الإبدال

 945. 944. التشویھ

 748. 739. الإضافة

 

یلاُحظ من الجدول السابق، أن جمیع معاملات الثبات للدرجات الكلیة للأبعاد الفرعیة بمقیاس 

)، الأمر الذي یؤكد، بقوة وبكل 0.971)، (0.739( اضطرابات النطق والكلام، تتراوح بین

تمتع جمیع ھذه الدرجات الكلیة بثبات مرتفع، وذلك عند تطبیقھ على أطفال متلازمة داون وضوح، 

 .الحاليبمجتمع البحث 

 البرنامج التدریبي:

 تقدیم خدمات تدریبیة خاصة بأطفال متلازمة داون الذین لىعیحتوي البرنامج المنفذ بشكل عام 

زیادة فاعلیة التدریب المقدم  الىبعد اكتشافھم وتشخیص حالاتھم، و لدیھم اضطرابات في النطق

 م. الیھ

 لأعداد البرامج في صورتھ الأولیة استعان الباحث بعدد من المصادر منھا:

راب النطق (مثل كتاب اضطرابات اللغة الاطلاع على الكتب والمراجع التي اھتمت باضط .1

 ).2010والكلام لقحطان احمد الظاھر، 
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الاطلاع على عدد من الدراسات السابقة منھم رسائل ماجستیر ودكتوراه التي اھتمت  .2

بالاضطرابات النطق. بعد اطلاع على البرامج والمصادر السابقة بدا الباحث في اعداد 

 :التالیةالبرنامج متبعة الخطوات 

 :التدریبي البرنامج .1

على انھ مجموعة من الإجراءات والأنشطة  الحالیةیعرف البرنامج التدریبي في الدراسة 

خفض بعض اضطرابات النطق لدى أطفال  الىوالتي تھدف  والمنظمةوالمھام المختلفة 

تدریب على اھم المھارات والقواعد المتلازمة داون "عینة الدراسة" وذلك من خلال 

 الأسالیبمجموعة من یة اللازمة لنطق الأصوات بطریقة صحیحة اعتماداً على الفونولوج

والفنیات العلاجیة لخفض اضطرابات النطق لدیھم وذلك من خلال عدد معین من الجلسات في 

   ثلاثة شھور ونصف.

 اھداف البرنامج:

 الھدف العام للبرنامج:

، التشویھ، اضطرابات النطق (الابدال، الحذفالھدف العام للبرنامج ھو التخفیف من بعض مظاھر 

اضطرابات النطق، وزیادة التفاعل فال متلازمة داون بھدف الحد من أطالاضافة)، لعینة من 

ذلك العدید من الأھداف الفرعیة  الىالاجتماعي، ویتمثل التحقیق الاجرائي لھذا الھدف، مضافاً 

مي من خلال الجلسات والخبرات المكتسبة بشكل تراك ستھدفة اثناء التدریب والتي ستبنىالم

 للأطفال اثناء الجلسات التدریبیة، وینبثق منھ الھدف الخاصة.

 الھدف الخاصة للبرنامج: .2

 خفض اضطرابات النطق. 1

 الجلوس بصورة صحیحة. 2

 الھدوء والثبات. 3

 الاسترخاء. 4

 الانضباط والصبر وانھاء العمل. 5

 سنوات. 6ــ  3من الفئة العمریة لبناء البرنامج:  .3

 الأساس النظري لبناء البرنامج:

 الفنیات المستخدمة في البرنامج:

الباحث انھ من الأفضل عدم الاقتصار على فنیات أسلوب علاجي بعینة، لكن الاستفادة من أي  یرى

وقد تمثلت  ،فنیة تساعد في التدریب على النطق بغض النظر عن الأسلوب العلاجي الذي یتبع
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التدریب على التمییز البصري، التدریب على التمییز ي البرنامج، اولاً: فنیات تخدمة فالفنیات المس

 :السمعي، ثانیاً: فنیات العلاج السلوكي وتشمل

 التعزیز. .1

 التعمیم.  .2

 التشكیل. .3

 التمییز. .4

 :ثالثاً: فنیات العلاج التفاعلي وتشمل

 النمذجة. .1

 لعب الدور.  .2

 .والمناقشة الحوار .3

 التغذیة الراجعة. .4

 المنزلیة.الواجبات  .5

 البرنامج التدریبي: محتوى

 مستویاتدقیقة وتضم أربعة  40ل  30جلسة مدة كل جلسة من  45یتألف البرنامج التدریبي من 

 ھي:

 المستوى الاول التمھید جلسة واحدة. .1

 جلسات. 9الثاني تھیئة أعضاء النطق والتنفس والجھاز السمعي  مستوىال .2

 جلسة. 28الثالث تدریب على نطق أصوات الحروف  مستوىال .3

جلسات واضافة للجلسة  6نطق الحروف في الكلمات والجمل  علىالرابع تدریب  مستوىال .4

 الختامیة.

 عرض لبعض الفنیات المستخدمة:

م بتعدیل توجد مجموعة من الفنیات التي تساعد على بناء التدخلات العلاجیة والبرامج التي تھت

  طفال، وینتمي بعضھا للمدخل السلوكي ومن ھذه الفنیات:أ النطق لدى

 اولاً: فنیات العلاج الكلامي:

یعد اسلوباً فعالاً في علاج اضطرابات النطق حتى انھ یستعمل في الولایات المتحد على نطاق 

لاضطرابات النطق بین أطفال ذوي احتیاجات الخاصة ھناك  عالیةواسع وذلك لان وجود نسبة 

 ویشمل:
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التدریب على التمییز البصري: یقصد بھ الإجراءات التي یتبعھا المدرب لیكتسب التمییز بین  .1

ھذا وبعد التواصل البصري بین  المثیرات المتشابھة، والاستجابة للمثیرات المناسبة فقط.

الاجتماعي ومھارات النطق والكلام،  مھاتھم ذا أھمیة لمھارات التفاعلالأطفال الصغار وا

 على التواصل البصري یحتل أھمیة كبیرة في تدریب الأطفال. فالتدریب

وطریقة معي الطفل على المقارنة بین نطقھ التدریب على التمییز السمعي: یساعد التمییز الس .2

نطق الكلمات لدى الطفل  مستوىفي النطق والمحفز السمعي یمكن ان یرفع من  الاخرین

 .ضیف النطق

ان یمكن تدریب الطفل على إدراك عیوب نطق الصوت لدیھ وعلاقتھا بالأصوات  دیتزنر یرىو

الأخرى في البیئة المحیطة بھ التي یعیش فیھا، أي ان الطفل قد لا یدرك ان لدیھ عیوباً في النطق 

لذلك یصعب تدریبھ على التمییز السمعي بین الصوت الذي نتیجة والصوت الصحیح في البیئة 

 المحیطة.

 ثانیاً: فنیات العلاج السلوكي: 

حدوثھ في المستقبل، والمعزز  احتمالیةالتعزیز: یعرف بانھ سلوك ینتھي بھ الفرد بحیث تزید  .1

عبارة عن حدث او مكافأة تزید احتمال حدوث السلوك وتكراره في المستقبل عندما یعقبھ المعزز 

، مما یعطي تلازماً بین الاستثارة أي المقوم الإیجابي الفوري للنطق الصحیح من الطفل المصاب

 والاستجابة.

والتعزیز یظھر في صورة لفظیة وغیر لفظیة، فالاتصال البصري لھ نفس قوة التأثیر اللفظي 

مثل كلمات الثناء والاستجابة وغیرھا، ویستخدم التعزیز الموجب لتدعیم السلوك المرغوب 

ومیاً او لأنھ یرفع یدیھ عند الإجابة تعزز وتقویتھ، فتقدیم ھدیھ ما لطالب لأنھ یحل واجباتھ ی

وتدعم ھذا السلوك، ویستخدم ایضاً لتغییر سلوك خاطئ، وذلك عن طریق تعزیز السلوك 

المضاد، ویفید ھذا الأسلوب في تدعیم السلوكیات المدرسیة المرغوبة مثل الانتظام في الطابور، 

 وفي علاج مشكلات النطق والكلام.

التي یتكرر تدعیمھا في موقف معین یحتمل ان یتكرر حدوثھا في ذلك التعمیم: فالاستجابة  .2

الموقف، كما قد یحدث عندما تتغیر استجابة شخص ما ان تتأثر استجابات أخرى لدیھ، ویرجع 

تعزیز استجابة ما یزید من احتمال حدوث استجابات أخرى مشابھة للاستجابة الاولي  الىذلك 

 المعززة.

 التفاعلي:ثالثاً: فنیات العلاج 

في التعلم الاجتماعي وتؤكد على  Banduraالنمذجة: وتقوم ھذه الفنیة على نظریة باندورا  .1

یتعلم الطفل بتقلید  الىوالتقلید والتعمیم لكونھا خطوات لتعدیل السلوك، وبالت الملاحظةاستخدام 
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لاقران او النموذج، سواء كان ھذا النموذج الذي یتم عرضھ من جانب الإباء والمعلمین او ا

 الوسائط التربویة الأخرى.

أسس أھمھا ان اللعب سلوك یقوم بھ الفرد بدون عملیة  الىلعب الدور: یستند الارشاد باللعب  .2

 التي یعبر بھا الطفل عن نفسھالھامة  الأسالیبمسبقة، وان اللعب یكاد مھنة الطفل، ویعبر أحد 

ویفھم عن طریقھا العالم من حولھ، كما ان اللعب حاجة نفسیة اجتماعیة لابد ان تشبع، واللعب 

 ومیة.الٮمخرج وعلاج لمواقف الإحباط في الحیاة 

التدریب الجماعي، حیث یغلب فیھ الجو شبھ العلمي،  أسالیبالمناقشة والحوار: ھي أسلوب من  .3

رئیساً حیث یعتمد اساساً على القاء محاضرات یتخللھا ویلعب عنصر التعلیم وإعادة التعلیم دوراً 

 مناقشات.

فنیة لعب الدور: ھي أسلوب یعبر الأعضاء بواسطتھ عن مواقف ومشكلات من واقع الحیاة  .4

حیث یؤدونھ بشكل تلقائي، وتستخدم كأسلوب لاستكشاف عملیات التفاعل بین الأشخاص في 

أدراك احاسیسھم ودوافع سلوكھم. (أسامة عبد مجتمع ما، ومساعدة أعضاء الجماعة على فھم و

 ).111، 2015المنعم، 

 ,Mercesركز الباحث على أسلوب التعزیز والایجابي، ذكر ( أسالیبوللعلاج السلوكي عدة 

 :الى) ان التعزیز الإیجابي ینقسم 2005

 معنوي ویضم: 1

 اللفظي: احسنت، ممتاز، رائع، ذكي جداً، برافھ.اولاً: 

 لفظي: التصفیق، الربت على الكتف.غیر ثانیاً: 

 مادي ویضم: الطعام والشراب وكل الأشیاء المشروطة التي ترضي حاجة الطفل. 2

وقد تمثلت المعززات المادیة لھذا البرنامج في الاتي: (اشكال الملصقات، أدوات المركز، صنادیق 

ارة المرغوبة مباشرة العاب المكعبات، فواكھ، معززات محببة)، تمنح المعززات بعد تقدیم المھ

من خلال الجلسة التمھیدیة كما ان ھناك  الیھویتم تحدید المعززات المحببة للطفل بسؤالھ عن احبھا 

تنوع بدرجة معقولة بالنسبة لأشكال الملصقات والأدوات المركز وصنادیق العاب المكعبات 

غیر اللفظیة یتم اختیارھا من  والفواكھ حتي لا یشعر الطفل بالملل مع تكرار المعزز، اما المعززات

قبل الباحث بناءاً على الموقف، كما یمكن استخدام اكثر من نوع من أنواع المعززات سواء كانت 

 (المادة، لفظیة، غیر لفظیة).
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 الباحث في البرنامج:علیھا الاستراتیجیات التي ركز 

 توظیف أكثر من حاسة في النشاط واحد مثل حاسة البصر والسمع. .1

 بالنموذج واساس ھذه الاستراتیجیة المحاكاة. البدء .2

 ).26، 2008إعطاء فترات راحة بین مھام التدریب. (یوسف الاحرش،  .3

وبھذا یتبني الباحث موقف تكاملي للنظریات السلوكیة یجمع بین النظریة الاشتراط الاجرائي 

اس نظري لبناء ونظریة التعلم الاجتماعي واستراتیجیات العلاجیة لذوي اضطرابات النطق كأس

 البرنامج.

 البرنامج: تعلیمات

 على الباحث الالتزام بكل الشروط عند تطبیق الاختبار:

 ان یكون على درایة بفقرات المقیاس. .1

ان یحضر الباحث الأدوات اللازمة بفقرات المقیاس قبل البدء بعملیة التطبیق (استمارة الأجوبة  .2

 ـــ قلم لتسجیل إجابات المفحوص).

 ظروف الزمان والمكان المناسبین لعملیة تطبیق المقیاس.تمھید  .3

 تطبیق المقیاس بصورة فردیة. .4

 ان یجلس الباحث والطفل على طاولة وجھاً لوجھ. .5

 تھیئة جو من الألفة بین الباحث والطفل قبل بدء بعملیة تطبیق المقیاس. .6

 ان یقدم الفاحص التعلیمات لفقرات الاختبار باللھجة العامیة. .7

صعب والذي یتضمن نطق الحروف  الىتطبیق الاختبار حسب التسلسل الوارد من السھل  .8

 الابجدیة نطق الكلمات.

 اثارة الباحث وتقیل فرص الملل لدیھ. .9

 المحافظة على نشاط الطفل واثارة اھتمامھ وتقلیل فرص الملل لدیھ. .10

 ك.ان یسجل الباحث نتائج عملیة تطبیق على استمارة الأجوبة الخاصة لذل .11

ان یصحح الباحث فقرات المقیاس وفق تعلیماتھ ومعایرة والتي تبدو في إعطاء فقرات  .12

 الإجابات الصحیحة وفقرات للإجابة الخاطئة.

یمكن للباحث ان ینطق للطفل أي حرف او كلمة او جملة صعب علیھ نطقھا لان الھدف من  .13

 ءة.المقیاس ھو النطق الصحیح ولیس قیاس معرفتھ او قدرتھ على القرا

110 
 



 تنفیذ الجلسات: استراتیجیات

 تھیئة غرفة التدریب (تقلیل من عدد المثیرات داخل الغرفة، جعل باب الغرفة مغلقاً). .1

الحرص على ان یجلس الطفل بطریقة صحیحة على الكرسي (یعزز الطفل كلما جلس بطریقة  .2

 منظمة).

 جذب انتباه الطفل وذلك بكلمة (انتبھ) ومناداة باسمھ. .3

 استجابة). إذامحاولة استدعاء الطفل لما تم التدریب علیھ في الجلسة السابقة (یعزز الطفل  .4

 توضیح نوع التدریب. .5

 تمثیل السلوك المستھدف بواسطة المدرب. .6

 تقدیم نوع الارشادات التي یمكن اتباعھا اثناء التدریب. .7

 استخدام ساعة الوقف عند الحاجة. .8

 إعطاء فرص للتنفیس. .9

 .إعطاء الواجب .10

 مدخلات البرنامج:

 جلسات تدریبیة فیھا أنشطة والعاب لزیادة القدرة على نطق الحروف لقلیل اضطرابات النطق.

 مخرجات البرنامج:

 القدرة على نطق الحروف بصورة صحیحة لخفض اضطرابات النطق

 :الإطار الاجرائي للبرنامج

 الحدود الإجرائیة للبرنامج:

الدراسة من الأطفال متلازمة داون مما تتراوح أعمارھم  تم اختیار عینةالحدود البشریة:  .1

 ) طفلا وطفلة.20) سنوات وعددھم (6ـ  3(

ینفذ البرنامج على الأطفال متلازمة داون بمركز اسرتنا بمحلیة ام درمان  الحدود المكانیة: .2

 ولایة الخرطوم.

 الحالیةالدراسة  الباحث بأعداده في شتمل البرنامج التدریبي الذي قامی الحدود الزمنیة: .3

س القبلي، جلسة ) جلسة عدا الجلسات التي لا تدخل ضمن الجلسات الفعلیة (جلسة القیا46على (

على تخفیف اضطرابات النطق، تم تدریب الأطفال متلازمة داون من خلالھا القیاس البعدي)، 

ب استعداد الطفل، ) دقیقة قابلة لزیادة والنقصان على حس45ــ  30تراوح ما بین (ومدة كل جلسة ت

) أسبوع بواقع ثلاث جلسات اسبوعیاً یتخللھا فترات راحة وھناك بعض 13وذلك على مدى (

 الجلسات اقتضت ان تكون متتابعة.
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یتناول البرنامج خفض مستوى اضطرابات النطق للأطفال ذوي متلازمة داون والذین تتراوح 

یحتوي على عدد  مستوىكل  مستویاتبع ) سنوات، ویحتوي البرنامج على أر6ــ  3أعمارھم من (

) جلسة وزمن كل جلسة یختلف على 46من الأنشطة او الجلسات، حیث بلغ عدد الجلسات الكي (

وم التدریبي الواحد كان الباحث یطبق عدد من الجلسات مع الٮحسب النشاط والھدف منھ، وفي 

 مساعدة اخصائیة احیاناً.

 الصدق الظاھري للبرنامج:

شملت أساتذة علم النفس  )1ملحق رقم (قام الباحث بعرض البرنامج على عدد من المحكمین 

والتربیة الخاصة المتخصصین في علم النفس ومختص في اللغة العربیة وذلك للحكم علیھ من حیث 

سلامة اللغة ومناسبة محتواه في تحقیق الھدف الذي وضع من اجلھ وتزوید الباحث بالملاحظات 

  ) یوضح تعدیلات المحكمین على البرنامج.10رنامج والتدریبات، والجدول رقم (لبحول ا

 التعدیل النقطة

 البصري الأدراكتغیر تحسین الادراك البصري بتنمیة  الھدف العام

الأصوات الموجودة في المنزل (صوت  علىالتدریب  الأھداف الخاصة

 التلیفون، قرع الأبواب، صوت)

 كثیرة. لأنھااختصار ودمج بعض الأنشطة  محتوى البرنامج 

 .والصابون مویھإضافة اجسام واشاكل خشبیة والعاب  الأدوات المستخدمة

 حذف كلمة التقلید واستبدالھ بالنمذجة. الفنیات المستخدمة

 دقیقة. 40 الىدقیقة  30زیادة الزمن حسب الجلسة من  الزمن 

 المنزلیة، والمتابعة.إضافة تقویم للتمرینات  وصف البرنامج

 

 ).5قام الباحث بأجراء ھذه التعدیلات على البرنامج فأصبح في صورتھ النھائیة انظر محلق رقم (

 الصورة العامة للبرنامج التدریبي: 

ملحوظة: تتضح ھذه الصورة من خلال عرض نموذج من الجلسات البرنامج وتفصیل اھداف 

 الجلسة.
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البرنامج  مستویاتالبرنامج التدریبي وعرض نموذج لكل  مستویات) یوضح 11الجدول رقم (

 التدریبي:

التعارف بین الباحث والأطفال وامھاتھم، وتھیئة جو وخلق الالفة والمحبة بینھم  التمھید: المستوى الأول
 وبین الباحث، وشرح البرنامج التدریبي والھدف منھ ودور الام في نجاح البرنامج.

یتضمن تھیئة أعضاء النطق والتنفس والجھاز  تسعة جلسات الثاني على مستوىلاشتمل ا الثاني مستوىال
 السمعي من خلال بعض التمارین.

بالتدریب على النطق الصحیح  مستوىیقوم الباحث في ھذا ال تعدیل نطق أصوات الحروف: الثالث مستوىال
والسلیم لمخارج الحروف العربیة مع التركیز على الحروف التي تظھر فیھا اضطرابات 

 النطق بصورة واضحة.
اختار الباحث بعض الحروف التي تواجھ أطفال  نطق الحروف في الكلمات والجمل: الرابع مستوىال

اولة ادخال ھذه الحروف في متلازمة داون اضطرابات ومشاكل واضحة في نطقھا ومح
 كلمات وجمل.

 نموذج لجلسھ من المستوى الثالث 
 
 
 
 

 الجلسة الأولي: التدریب على نطق صوت حرف (الالف)
یخرج صوت الالف من اخر القصبة الھوائیة او من داخل الصدر، الھمزة صوت انفجاري 

تاما، فاذا انفصلا سمع مھموس عند النطق بالھمزة. ینطبق الوتران الصوتیان انطباقا 
 صوت الھمزة.
 التدریب على النطق الصحیح لحرف الالف. الھدف العام:

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة:
 الأدوات المستخدمة: بطاقة ملونة.

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة:
نشطة المستخدمة: تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسؤولیة عن صوت حرف الأ

 الالف.
 دقیقة. 45الزمن:

طریقة اخراج حرف الالف: الشفاه مفتوحة بشكل طبیعي بدون مبالغة او حركات زائدة، 
على قاعدة الفم في حالة ارتیاح، بحیث یلامس طرفھ الاسنان، البلعوم  مستوىاللسان 

 اللھاة مرتفعة ومشدودة، الحنجرة مرتفعة قلیلا في حالة الاسترخاء.مفتوح كاملا، 
سرى على صدره لكي یشعر الٮ: یضع الطفل یده طریقة التدریب او خطوات التنفیذ

بالذبذبات الصادرة عند اخراج الحرف، والنطق الصحیح یلزم التحكم في عضلة اللسان، 
 مبالغة.الجة روتحاشي أي تقوس بھا، وعدم فتح الفم لد

 التقویم: یطلب من الطفل نطق حرف الالف بصورة صحیحة.
 إعادة التدریبات السابقة. واجب منزلي:

 المتابعة.
التعزیز المستخدمة في  أسالیب) یوضح جلسات البرنامج كاملة بما في ذلك 5انظر الملحق رقم (

 البرنامج وتقویم البرنامج التدریبي.
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 إجراءات التجربة:

حریر خطاب صادر من كلیة التربیة بجامعة السودان للعلوم تاولاً كخطوة تمھیدیة بقام الباحث 

إدارة مجتمع الدراسة المتمثل في مركز اسرتنا بمحلیة ام درمان، بعد ھذه  الىوالتكنولوجیا، 

الخطوة بدا الباحث بجمع البیانات بدء بتحدید أطفال ذوي متلازمة داون، ثم بعد ذلك تطبیق مقیاس 

/ 1ـ  4/ 1 اضطرابات النطق، بعد تحدید عینة الدراسة بدا الباحث بتطبیق البرنامج في الفترة من

ویحضر الجلسة احیاناً اخصائي التخاطب بالمركز وكانت جلسات البرنامج في الفترة   2022/ 7

علماً بان الجلسات تقدم للتلامیذ یوم بعد یوم بواقع جلستین اسبوعیاً، یتم  3:00ـــ  30: 7من الساعة 

ولد یشعروا بالملل مما یلا  جلسة مع اعطائھم فرصة استراحة حتىتدریب الأطفال للھدف المحدد لل

لدیھم عدم الرغبة في مواصلة البرنامج ثم العودة مرة أخرى لمتابعة الجلسة وتختتم كل جلسة 

بإعطاء واجب منزلي ویقوم الباحث بمتابعة الواجبات مع الام من خلال الھاتف، اما من حیث 

 ا مختلفات في كل جلسة عن الأخرى.الأدوات المستخدمة فھم

 متغیر الدراسة:

 البرنامج المستخدم في الدراسة. المتغیر المستقل:

 المتغیر التابع: 

 اضطرابات النطق. .1

 الجنس. .2

 العمر. .3

 الأدوات المستخدمة:

 جھاز كمبیوتر. .1

 فلاش بھا فیدیوھات. .2

 الصور والمجسمات. .3

 كروت للحروف الابجدیة. .4

 كروت وصور ورسومات. .5

 خافض لسان. .6

 مرآة كبیرة. .7

شمعة، قصاصات ورق، الصفارة، نفخ مجموعات الخاصة بتدریبات التنفس (أدوات نفخ،  .8

 البالون، انابیب، لعبة الصابون).

 :التالیةلقد تم استخدام الأدوات الإحصائیة المستخدمة في الدراسة:  الإحصائیة ألأسالیب
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 لأجراء اختبار الثبات على المقیاس استخدم الاتي:اختبار الثبات: 

استخدمت لقیاس مفھوماً معیناً تقیس  التحقق من ان العبارات التياختبار الصدق الظاھري:  .1

مجموعة من المقاییس التي تحدد بالفعل ھذا المفھوم، ویتمیز ھذا التحلیل بقدرتھ على توفیر 

تطابق البیانات للنموذج الذي تم الكشف عنھ واستبعاد أي ابعاد أخرى بدیلة یمكن ان تفسر  مدى

 ت عینة الدراسة.العلاقة بین عبارات المقیاس بناء على استجابة مفردا

یقصد بثبات الاختبار ان یعطي المقیاس نفس النتائج إذا ما استخدم اختبار الصدق والثبات:  .2

أكثر من مرة واحدة تحت ظروف ممثلة، ویعني الثبات ایضاً انھ إذا ما طبق اختبار ما على 

مجموعة مجموعة من الافراد ورصدت درجات كل منھم، ثم اعید تطبیق الاختبار نفسھ على 

. كما یعرف الثبات ایضاً نفسھا وتم الحصول على الدرجات نفسھا یكون الاختبار ثابتاً تماماً 

الدقة والاتساق للقیاسات التي یتم الحصول علیھا مما یقیسھ الاختبار. ومن أكثر  بانھ مدى

 الطرق استخدماً في تقدیر ثبات المقیاس:

 رمان ــ براون.طریقة التجزئة النصفیة باستخدام معادلة سیب .1

 معادلة الفا ــ كرونباخ. .2

 طریقة إعادة تطبیق الاختبار. .3

 معادلة جوتمان. .4

 حساب المتوسط الحسابي والانحراف المعیاري. .5
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 الفصل الرابع

 عرض ومناقشة النتائج

 تمھید:

نتھاء من تطبیق البرنامج التدریبي لاالباحث في الإطار النظري، وا ابعد المعلومات التي تناولھ

تحلیل البیانات واستعراضھا في  یتمعدد من النتائج وسوف  الىلعینة البحث توصل الباحث 

 النتائج ثم مناقشتھا في ضوء الفروض. الجداول 

 عرض نتیجة الفرض الأول: 

 اضطراباتوالذي نصھ: " تنتشر  الحاليللتحقق من صحة الفرض الأول من فروض البحث 

"، تم الحاليبأنواعھا المختلفة بدرجات متفاوتة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث  النطق

إیجاد مؤشرات النزعة المركزیة (الوسط الحسابي، الوسیط، والمنوال) ومؤشرات تباین الدرجات 

(انحراف معیاري، مدى مطلق، مدى ربیعي)، ومن ثم تم تطبیق اختبار (ت) لمتوسط مجتمع واحد 

ج ھذه توضح نتائ التالیةبأنواعھا المختلفة، والجداول اضطرابات النطق للحكم على درجة انتشار 

 الإجراءات:

بأنواعھا درجات اضطرابات النطق ) یوضح الوسط الحسابي، الوسیط، والمنوال ل12جدول رقم (

قبل تطبیق البرنامج التدریبي المقترح  الحاليالمختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 

 )20(ن= 

مؤشرات النزعة 

 المركزیة 

 اضطرابات النطق

 ةإضاف تشویھ إبدال حذف

 95. 16.20 19.45 2.65 الوسط الحسابي

 00. 13.50 16.00 50. الوسیط

 00. 13.00 16.00 00. المنوال

درجات اضطرابات ) یوضح الانحراف المعیاري، المدى المطلق، المدى الربیعي ل13جدول رقم (

قبل تطبیق البرنامج  الحاليبأنواعھا المختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث النطق 

 )20التدریبي المقترح (ن= 
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 اضطرابات النطق والكلام مؤشرات التباین

 إضافة تشویھ إبدال حذف

 5.00 51.00 40.00 12.00 المدى المطلق

 1.39 11.5 11.39 3.59 الانحراف المعیاري

 00. 8.25 11.25 00. الربیع الأدنى

 2.00 19.50 27.00 5.50 الربیع الأعلى

 2.00 11.25 15.75 5.50 المدى الربیعي

) یوضح نتیجة اختبار (ت) لمتوسط مجتمع واحد للحكم على مدى انتشار 14جدول رقم (

(قبل تطبیق  الحاليبأنواعھا المختلفة لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث اضطرابات النطق 

 )20(ن=  )البرنامج التدریبي المقترح

أبعاد 

 الاضطرابات

وسط 

 حسابي

انحراف 

 معیاري

قیمة 

 محكیة

قیمة (ت) 

 المحسوبة

قیمة  د ح

 احتمالیة

استنتاج درجة 

 الانتشار

 منخفضة جدا 002. 19 3.303 0.0 3.59 2.65 الحذف

 وسط (متوسطة) 131. 19 1.158- 22.4 11.39 19.45 الإبدال

 دون الوسط 013. 19 2.415- 22.4 11.48 16.20 التشویھ

 منخفضة جدا 004. 19 3.047 0.0 1.39 0.95 الإضافة

 :الى)، یلاحظ الباحث الت14من الجدول السابق (جدول رقم (

لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث ینتشر اضطرابي الحذف والإضافة بدرجة منخفضة جدا، 

المناظرتین لھما، والقیمة  لاحتمالیتینوذلك في ضوء قیمتي (ت) المحسوبتین، والقیمتین ، الحالي

 المحكیة للاختبار.

، الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث ینتشر اضطراب التشویة بدرجة دون الوسط، 

المناظرة لھا، والقیمة المحكیة لاختبار ھذا  حتمالیةوذلك في ضوء قیمة (ت) المحسوبة، والقیمة الا

 البعد.
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لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث (متوسطة)،  ینتشر اضطراب الابدال بدرجة وسط 

المناظرة لھا، والقیمة المحكیة  حتمالیةوذلك في ضوء قیمة (ت) المحسوبة، والقیمة الا، الحالي

 لاختبار ھذا البعد.

 مناقشة وتفسیر الفرضیة الأولى:

 ھوجد الباحث ان ھذه النتیجة جاءت وفق توقعات الحاليبالنظر لتحلیل الفرضیة الاولي في البحث 

) ودراسة حسام Timmistel، Claire 2008 وقد تطابقت ھذه النتیجة مع دراسة كلیر تمستبل (،

%) من 80) إلى أن (Krystallenua, 2016)، ودراسة كرستینا (2012سلام وصالح بن على (

واتفقت النتیجة مع عدید من الدراسات  ھؤلاء الأطفال لدیھم اضطرابات نطق بأنواعھا المختلفة،

ھناك دراسة محلیة اتفقت مع  توجد) ولم Erin، Wilson, 2019كدراسة ودراسة ایرن ولسن (

 نتیجة ھذه الدراسة ویرجع ذلك لندرة الدراسات المحلیة.

، 2010بالرجوع إلى  الإطار النظري نجد إن ھذه الفرضیة اتفقت مع ما ذكره (سلیمان عبد الواحد، 

) ذكر بأنھ من خلال بعض الاختبارات والمقاییس التي طبقت على أطفال متلازمة داون لقیاس 13

نطق  %) منھم یعانون من اضطرابات ال99قدراتھم على الكلام والتعبیر والفھم وجد أن أكثر من (

) أن إنتاج الكلام ونمو اللغة لدى الطفل 298م ، ص2004واللغة بدرجات متفاوت، أكد (قحطان، 

فقط  الاخرینیعتمد على سلامة جھاز (النطق).ولا تقتصر الطریقة اللفظیة على تعلم الطفل فھم كلام 

اسیاً لأي برنامج ، إنما تعلم الكلام وعلاج عیوب النطق لذلك یعتبر التدریب على النطق مضموناً أس

) أن الأداء 59م، ص 2007یعتمد على  الاتجاه اللفظي في الاتصال. وقد أكد (مراد علي وآخرون، 

اللغوي واكتساب المھارات اللغویة یزداد تدریجیاً وكلما تعرض الطفل لبیئة غنیة بالمثیرات التربویة 

لك في النطق وبناء الجملة وتركیبھا المھارات اللغویة ویتضح ذ الىكلما زادت حصیلتھ اللغویة وبالت

سنوات یتكلم جملة  5-4والحصیلة اللغویة. وأشار أیضا إلى أنھ عندما یتراوح عمر الطفل بین 

 كلمات وتتحسن قدرتھ الخاصة بالطلاقة.  6-4یتراوح عدد كلماتھا ما بین 

لھ قدرة مراعاة القواعد  أنھ بتطور عمر الطفل تزداد حصیلتھ اللغویة كماً وكیفاً وتكون ویرى الباحث

اللغویة ما بین الرابعة والخامسة من عمره وقبل نھایة عامھ الخامس یستطیع أن ینطق معظم 

أصوات حروف الكلام بصورة صحیحة ویستطیع إجراء حوار مع الكبار. وأوضحت ولاء ربیع 

ا یكون ) من خصائص أطفال متلازمة داون لدیھم عیوب في النطق واللغة، كم2010واخرون (

الصوت خشناً منذ الطفولة. كما ان ھؤلاء الأطفال یتصفون ببطء كبیر وواضح في نموھم اللغوي 

وعدم القدرة على التعبیر اللفظي السلیم، وتشابھ مخارج الحروف التي ینطقونھا ویعانون من ترتیب 

فھناك الكلمات في الجملة الواحدة بشكل صحیح ولدیھم صعوبة في إخراج النطق بشكل واضح 

 تفاوت في مقدراتھم على النطق.
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یعزى الباحث نتیجة ھذه الفرضیة إلى أن أطفال الدوان لدیھم تشوھات جسمیة مختلفة تتفاوت 

درجات تشوھاتھم من طفل لأخر حسب درجة المتلازمة، نجد البعض لدیھم ضعف في السمع 

ضلات تظھر بأنھا وعدم القدرة على التمیز السمعي والبعض لدیھم نقص وتوتر عضلي فالع

تؤدي إلى  اضطرابات في النطق    بالتاليمسترخیة وتتأثر  في عضلات الشفاه ولسان الطفل 

حسب درجة ونوع التشویھ، وأیضا لدیھم مشاكل في أجھزة النطق ، نجد البعض لدیھم سقف حلق 

مة الفك ضیق أو مشقوق، وبروز الفك العلوي وأسنان غیر منتظمة وفقدان الروابط في منطقة عظ

  وبالتاليتراوح مداھا من بسیط إلى  متوسط إلى  شدید إعاقة عقلیة ت وصغر حجم الفم، ولدیھم أیضا

فان الطفل المصاب بالإعاقة العقلیة یظھر لدیھ أنواع الاضطراب بصور متفاوتة حسب درجة 

 الإعاقة.

 عرض نتیجة الفرض الثاني: 

والذي نصھ: " للبرنامج التدریبي  الحاليللتحقق من صحة الفرض الثاني من فروض البحث 

"، الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث اضطرابات النطق المقترح فاعلیتھ في تخفیف 

تم تطبیق اختبار (ت) للأزواج المرتبطة، بین درجات الأطفال قبل وبعد تطبیق البرنامج التدریبي 

 اء:یوضح نتائج ھذا الإجر التاليالمقترح، والجدول 

البرنامج  فعالیة) یوضح نتیجة اختبار (ت) للأزواج المرتبطة لمعرفة دلالة 15جدول رقم (

 الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث اضطرابات النطق التدریبي المقترح في تخفیف 

 )20(ن= 

نوع 

 الاضطراب

وسط  القیاس

 حسابي

انحراف 

 معیاري

قیمة (ت) 

 محسوبة

درجات 

 الحریة

قیمة 

 احتمالیة

الاستنتاج 

لفاعلیة 

 البرنامج

 البرنامج فعّال 009. 19 2.585 3.59 2.65 قبلي الحذف

 1.23 0.60 بعدي

 البرنامج فعّال 001. 19 5.393 11.39 19.45 قبلي الإبدال

 4.98 7.10 بعدي

 البرنامج فعّال 001. 19 4.534 11.48 16.20 قبلي التشویھ
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 2.63 3.95 بعدي

البرنامج غیر  102. 19 1.314 1.39 0.95 قبلي الإضافة

 فعّال
 0.99 0.45 بعدي

 

 :التالي)، یلاحظ الباحث 15من الجدول السابق (جدول رقم (

اضطرابات الحذف، واضطرابات الإبدال، للبرنامج التدریبي المقترح فاعلیتھ في تخفیف كل من 

وذلك في ضوء قیم (ت) ، الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث واضطرابات التشویھ، 

 المناظرة لھا. حتمالیةالمحسوبة لھذه الأبعاد الثلاثة والقیم الا

اضطرابات في تخفیف ) α  ≥0.05عند مستوى (لیس للبرنامج التدریبي المقترح فاعلیة دالة 

وذلك في ضوء قیمة (ت) المحسوبة لھذا ، يالحاللدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الإضافة 

 المناظرة. حتمالیةالبعد، وقیمتھا الا

 مناقشة وتفسیر الفرضیة الثانیة:

نجد أن ھذه النتیجة جاءت وفق توقعات الباحث  الحاليبالنظر لتحلیل الفرضیة الثانیة في البحث 

)، ودراسة رضا فرحات 2015وقد تطابقت ھذه النتیجة مع دراسة نجلاء الشمراني، على ھواسي (

)، على فاعلیة البرنامج التدریبي في خفض اضطرابات النطق 2020) ودراسة ھبة الله (2018(

 لدى أطفال متلازمة داون.

، 2012ري نجد ان ھذه الفرضیة اتفقت مع ما ذكره (إبراھیم الزریقات، وبالرجوع إلى الإطار النظ

) حیث ذكرت أطفال متلازمة داون یعانون من تأخر ملحوظ في النمو اللغوي 127ـ  126

والكلامي خلال السنوات الأولى من عمرھم، وتساعد التدخلات المبكرة ما أمكن في تشجیع التطور 

تدخل المبكر في السنوات الأولى من عمر الطفل بعد اكتشاف داون كما ان تطبیق ال،اللغوي للطفل 

تحد من المشاكل اللغویة التي یمكن تفادیھا من خلال التدخل المبكر فان الأطفال تكون لدیھم فرصة 

 لاكتساب مھارات ھامھ مناسبة لمستواھم الإنمائي.

ان ضرورة وجود علاج )، ب179، 2011وجاءت ھذه النتیجة مماثلة مع ما ذكرتھ سحر جمال (

لغوي مكثف وكذلك الكثیر من المثیرات اللغویة قبل سن الثمانیة أشھر حیث أن التطور الأكبر 

 لأعضاء النطق یكون خلال الثمانیة أشھر الأولى من عمر الطفل الإنسان.
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 ویعزى الباحث نتیجة ھذه الفرضیة إلى دور البرنامج التدریبي فظھر بعد تطبیق البرنامج تحسین

ملحوظ في النطق ناتج من تخفیف في اضطرابات النطق التي كان یعاني منھا الأطفال عینة 

 الدراسة، تبین ذلك في نتیجة القیاس القبلي والبعدي لصالح القیاس البعدي.

ویرى الباحث السبب في انخفض اضطرابات النطق لدى الأطفال ذوي متلازمة داون (عینة 

من خلالھا تقدیم محتوى البرنامج التدریبي حیث تم تقدیمھ من خلال  الطریقة التي تم الدراسة) ھي:

العدید من المثیرات التي تعمل على جذب تركیز وانتباه الأطفال، وكذلك التدرج في تقدیم محتوى 

البرنامج حیث بدا اولاً: تھیئة أعضاء النطق من خلال بعض التمارین. التدریب على النطق كل 

بطریقة صحیحة. التدریب على نطق الحروف التي یواجھ أطفال حرف من حروف العربیة 

متلازمة داون مشكلة في نطقھا ومن ثم نطق تلك الحروف في كلمات. التدریب على تكوین جمل 

 صغیرة.

وأیضا استخدام العدید من الحواس أثناء التدریب والتي تتیح فرص أكبر للتعلم من خلال أكثر من 

بر الحواس ھي وسائل الإدراك التي تستقبل المثیرات من البیئة حاسة في وقت واحد، حیث تعت

كما زاد استخدام جمیع الحواس كلما كانت ھناك فرصة أكبر لبقاء المعلومات في  الىالخارجیة وبالت

 ذاكرة الطفل.

ومن الملاحظ أن تفسیر فاعلیة البرنامج یمكن إرجاعھا أیضا إلى الاستخدام المنظم والمبرمج 

لتدریبي مع أطفال متلازمة داون، وتعاون كل من المشرفین والأخصائیین، بالإضافة إلى للبرنامج ا

استخدام الفنیات والمعززات المتنوعة والمناسبة والنمذجة والتقویم وفق المعیار المحدد لنجاح 

 الطفل في المھارات النطق حتى الوصول إلى ھدف المقبول. 

كما لا یمكن غفل دور متابعة الأسرة في المنزل للأطفال وحثھم على إتباع الطرق الصحیحة في 

النطق من خلال توجیھ مستمر للأطفال واستمرار التعزیزات اللفظیة والمادیة. والأسرة ھي من 

تجد وتطور الخدمات المناسبة لأطفالھم وتحاول تحقیق البرامج العلاجیة المناسب الاتي تعطي 

 تائج ایجابیة فان الإباء والأمھات یعتبرون من المساھمین الأوائل في عملیة تعلیم أطفالھم.   ن

 عرض نتیجة الفرض الثالث: 

والذي نصھ: " للبرنامج التدریبي  الحاليللتحقق من صحة الفرض الثالث من فروض البحث 

لدى أطفال متلازمة داون اضطرابات النطق المقترح أھمیة تطبیقیة بدرجة فوق الوسط في تخفیف 

) وذلك بحساب مربع إیتا من قیم Effect size"، تم حساب حجم التأثیر (الحاليبمجتمع البحث 

 الى(ت) المحسوبة ودرجات الحریة، والتي تم عرضھا ضمن نتائج الفرض الثاني، والجدول الت

 یوضح نتائج ھذا الإجراء:
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) وقیم مربع إیتا للحكم على درجة الأھمیة Effect size) یوضح حجم التأثیر (16جدول رقم (

لدى أطفال متلازمة داون اضطرابات النطق التطبیقیة للبرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

 )20(ن=  الحاليبمجتمع البحث 

نوع 
 الاضطراب

قیمة (ت) 
 محسوبة

درجات 
 الحریة

حجم التأثیر مربع 
 إیتا)

استنتاج درجة الأھمیة 
 التطبیقیة للبرنامج

 دون الوسط 26.0 19 2.585 الحذف

 فوق الوسط 61.5 19 5.393 الإبدال

 فوق الوسط 52.0 19 4.534 التشویھ

 البرنامج غیر فعّال أصلا ـــــ ـــــ ـــــ الإضافة

 :الى)، یلاحظ الباحث الت16من الجدول السابق (جدول رقم (

لدى اضطرابات الحذف، للبرنامج التدریبي المقترح أھمیة تطبیقیة بدرجة دون الوسط، في تخفیف 

 وذلك في ضوء قیمة حجم التأثیر (معامل إیتا).، الحاليأطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 

اضطرابات الإبدال للبرنامج التدریبي المقترح أھمیة تطبیقیة بدرجة فوق الوسط، في تخفیف 

وذلك في ضوء قیمتي ، الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث رابات التشویھ، واضط

 حجم التأثیر (معامل إیتا) لھذین البعدین.

 مناقشة وتفسیر الفرضیة الثالثة:

في أھمیة تطبیقیة للبرنامج في تخفیف اضطراب الحذف بدرجة دون الوسط  الىتوصلت النتیجة 

لدى الإبدال التشویھ، بدرجة فوق الوسط، في اضطرابي ل إیتا)، وضوء قیمة حجم التأثیر (معام

 یمتي حجم التأثیر (معامل إیتا)، وذلك في ضوء ق، الحاليأطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 
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وجد ان ھذه النتیجة جاءت وفق توقعات الباحث  الحاليبالنظر لتحلیل الفرضیة الثالثة في البحث 

)، ودراسة دارك واخرون 2007الدراسات السابقة اتفق مع دراسة (بسمة وحید،  الىوبالرجوع 

)Darkm، al، et, 2010) ودراسة كریستینا فرونتز (Krystallenia، Fiorentzi, 2017 (

على أھمیة البرنامج التدریبیة من التخفیف من بعض اضطرابات النطق، في حین اكدت دراسة 

البرنامج التدریبیة والتأھیلیة للحد من المشكلات اللغویة عند  ) على أھمیة2003(سماح وشاحي، 

 أطفال متلازمة داون، وعلاج القصور في اللغة واضطرابات النطق لدیھم.

النتیجة عن أھمیة تطبیقیة للبرنامج في تخفیف اضطراب  الیھیعزى الباحث في ضوء ما وصلت 

بدرجة فوق الوسط، في امل إیتا)، وفي ضوء قیمة حجم التأثیر (معالحذف بدرجة دون الوسط 

وذلك في ضوء ، الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث الإبدال التشویھ، اضطرابي 

 قیمتي حجم التأثیر (معامل إیتا)، 

اما بالنسبة لاضطراب الإضافة فجاءت النتیجة غیر فعال یعزي الباحث ذلك انھ من خلال 

ان اضطراب الإضافة غیر منتشر بكثافة  الحاليتمع البحث ملاحظتھ لأطفال متلازمة داون بمج

الإطار النظري ھذا یتفق مع ما ذكره رأفت  الىمقارنة مع اضطرابات النطق الأخرى وبالنظر 

م) ان اضطراب الإضافة یعتبر اقل عیوب النطق انتشارا مقارنة مع اضطرابات 2011خطاب (

 النطق الأخرى لفئات متلازمة داون.

اما بالنسبة لاضطراب الحذف فجاء النتیجة بدرجة دون الوسط، یعزي الباحث ذلك من خلال 

اثناء تطبیق البرنامج ان اضطراب الحذف  الحاليملاحظتھ لأطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 

الاطار النظري ھذا  الىمن أكثر الاضطرابات انتشاراً من اضطراب الابدال والتشویھ، وبالرجوع 

 مستوىعلى ا) ان اضطراب الحذف تعتبر 2016مع ما اشارت علیھ نزھة خلیفاوي ( یتفق

طفال متلازمة داون اكثر من اضطراب الابدال والتحریف او التشویھ، وقد یرجع اضطراب لدى ا

قدرات الجھاز الصوتي ومدى قوة العضلات المتحكمة فیھ والتي تكون ضعیفة جداً في  الىذلك 

 الحذف.  الىیجعل المصاب اكثر میلاً السنوات الاولي مما 

 عرض نتیجة الفرض الرابع: 

دالة  لا توجد فروقوالذي نصھ: "  الحاليللتحقق من صحة الفرض الرابع من فروض البحث 

لدى أطفال متلازمة اضطرابات النطق إحصائیاً في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

(بنین / بنات)"، تم تطبیق اختبار (ت) للفرق تبعا لمتغیر نوع الطفل  الحاليداون بمجتمع البحث 

بین متوسطي مجموعتین مستقلتین، بین درجات البنین والبنات، لدرجات القیاس القبلي، ولدرجات 

123 
 



ان الٮفاعلیة البرنامج التدریبي المقترح (الفرق بین القیاسین القبلي والبعدي)، والجدولان الت

 الإجراءات: یوضحان نتائج ھذه

) یوضح نتیجة اختبار (ت) للفرق بین متوسطي مجموعتین مستقلتین لمعرفة دلالة 17جدول رقم (

تبعا  الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث ضطرابات النطق الفروق في القیاس القبلي لا

 (بنین / بنات)لمتغیر نوع الطفل 

نوع 

 الاضطراب

نوع 

 الطفل

وسط 

 حسابي

انحراف 

 معیاري

قیمة (ت) 

 محسوبة

درجات 

 الحریة

قیمة 

 احتمالیة

استنتاج دلالة 

 الفرق

 182.- 2.68 2.50 بنین الحذف

 

18 

 

.857 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 4.47 2.80 بنات

 838. 12.00 21.60 بنین الإبدال

 

18 

 

.413 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 10.93 17.30 بنات

 342. 8.37 17.10 بنین التشویھ

 

18 

 

.736 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 14.37 15.300 بنات

 156. 1.764 1.00 بنین الإضافة

 

18 

 

.878 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 0.99 0.90 بنات

 

=  α)، یلاحظ الباحث عدم وجود فروق دالة عند مستوى (17من الجدول السابق (جدول رقم (

لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث ضطرابات النطق القیاس القبلي لافي درجات ) 0.05

وذلك في ضوء قیم (ت) المحسوبة للأبعاد الأربعة، (بنین / بنات)، ، تبعا لمتغیر نوع الطفل الحالي

 المناظرة لھا. حتمالیةوالقیم الا

) یوضح نتیجة اختبار (ت) للفرق بین متوسطي مجموعتین مستقلتین لمعرفة دلالة 18جدول رقم (

(الفرق بین القبلي اضطرابات النطق الفروق فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

 (بنین / بنات)تبعا لمتغیر نوع الطفل  الحاليأطفال متلازمة داون بمجتمع البحث  والبعدي) لدى
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نوع 

 الاضطراب

وع ن

 الطفل

وسط 

 حسابي

انحراف 

 معیاري

قیمة (ت) 

 محسوبة

درجات 

 الحریة

قیمة 

 احتمالیة

استنتاج دلالة 

 الفرق

 432.- 2.91 1.70 بنین الحذف

 

18 

 

.671 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 4.22 2.40 بنات

 667. 11.39 13.90 بنین الإبدال

 

18 

 

.513 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 9.30 10.80 بنات

 126.- 8.76 11.90 بنین التشویھ

 

18 

 

.901 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 15.20 12.60 بنات

 256. 1.71 0.60 بنین الإضافة

 

18 

 

.801 

 

الفرق غیر دال 

 إحصائیا
 1.78 0.40 بنات

 

=  α()، یلاحظ الباحث عدم وجود فروق دالة عند مستوى 18من الجدول السابق (جدول رقم (

(الفرق بین القبلي والبعدي) لدى أطفال متلازمة داون اضطرابات النطق في تخفیف ) 0.05

وذلك في ضوء قیم (ت) المحسوبة (بنین / بنات) تبعا لمتغیر نوع الطفل  ،الحاليبمجتمع البحث 

 المناظرة لھا. حتمالیةللأبعاد الأربعة، والقیم الا

 مناقشة وتفسیر الفرضیة الرابع:

من واقع التحلیل والنسب التي بینھا جدول النتیجة أعلاه جاءت وفق توقعات الباحث، وبالرجوع 

)، ودراسة معتصم الرشید 2012الى الدراسات السابقة اتفقت النتیجة مع دراسة منال عبد المجید (

لا توجد علاقة دالة  ) بأنھ2014) ودراسة محمد الأمین (2016)، ودراسة مھا زحلوق (2019(

 أنثى)  –إحصائیاً تعزى لنوع الطفل (ذكر 

ویرجع الباحث عدم وجود فروق بین الذكور والإناث في استجابة الأطفال في التفاعل مع النموذج 

التدریبي المعروض الى أن تطبیق البرنامج تم بطریقة واحده لكل الجنسین بشكل منظم وھادف 

تدریب التي اعتمدت فنیات مثل لضمان الحصول على استجابة صحیحة، كما ان طریقة ال

(النمذجة، والتعزیز، ولعب الدور) تم استخدامھا مع الذكور والإناث بنفس الطریقة، ومن حیث 

طبیعة أطفال متلازمة داون وما یصاحبھا من قصور شمل الذكور والإناث على السواء والإثارة 
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لأطفال من الجنسین تھیأت لھم الناجمة عنھا تكون متشابھة لدى كل الجنسین، بالإضافة إلى أن ا

ظروف بیئیة واحده تساعدھم على التخفیف بشكل متشابھ في تحقیق تعدیل نطقھم، نلاحظ أن 

الأطفال عینة الدراسة تتشابھ خصائصھم ومستوى اضطراب النطق  عندھم قبل التدریب وعدم 

 امج.وجود فروق بین الذكور والإناث في مستوى تخفیف الاضطراب بعد تطبیق البرن

) عدم 2012اختلفت ھذه الدراسة مع اغلب الدراسات الأجنبیة، ومع دراسة منال عبد الحمید (

)، وقد یعود ذلك للمستوى 2019وجود فروق دالة في متغیر الجنس ودراسة معتصم الرشید (

ن الثقافي للأسرة السودانیة ومستوى الوعي للوالدین في تخفیف الفروق بین الجنسین، فالإباء یرغبو

أعلى الدرجات من القدرة على التواصل، بصرف النظر عن كون الطفل  الىفي أن یصل أطفالھم 

ذكر أو أنثى، كما لا یخفى للمركز من دور مھم في إثراء بیئة غنیة بالأدوات والمثیرات اللفظیة، 

 وما لھذه الأسباب من اثار في تخفیف حدة الفروق بین الجنسین، 

لنمو اللغوي الطبیعي للبنات أكثر طلاقة من البنین في مرحلة الطفولة وحسب تفسیر الباحث فان ا

ولكن في حالة حدوث الإعاقة قد یجعل الفروق غیر واضحة بین الجنسین في مستوى تخفیف 

الاضطراب، مما یدل على انھ لیس للنوع إثر كبیر في ارتفاع أو انخفاض الاضطراب إنما الفیصل 

لعضوي في أجھزة النطق لدیھم، وما قد ینتج عن ھذا الخلل من في وجود الاضطراب ھو الخلل ا

 آثار نفسیة واجتماعیة سالبة.

احث تفاعل البنین والبنات لاحظ الب الحاليوفي أثناء تطبیق البرنامج التدریبي لعینة البحث 

في الاستجابة بدرجة شبھ متساویة حتى أن نسبة اضطرابات النطق عندھم لا توجد بینھا  وسرعتھن

فروقا بدرجة ما، الأمر الذي جعل النتیجة جاءت وفق لتوقعات الباحث حیث لا توجد فروق بین 

 البنین والبنات، وھذا یبین إن البرنامج التدریبي المعد لھذه الدراسة فعال للنوعین (بنین/ بنات).

 الىلرجوع من واقع التحلیل والنسب التي بینھا جدول النتیجة أعلاه جات وفق توقعات الباحث، وبا

)، ودراسة معتصم الرشید 2012الدراسات السابقة اتفقت النتیجة مع دراسة منال عبد المجید (

 ).2016)، ودراسة مھا زحلوق (2019(

استجابة الأطفال من انتباھھم للنموذج  الىویرجع الباحث عدم وجود فروق بین الذكور والاناث 

ین من قبل الباحث بشكل منظم وھادف لضمان التدریبي المعروض  تتم بطریقة واحد لكل الجنس

الحصول علي استجابة صحیحة، كما ان طریقة التدریب التي اعتمدت فنیات مثل (النمذجة، 

والتعزیز، ولعب الدور)تم استخدامھا مع الذكور والاناث بنفس الطریقة، ومن حیث طبیعة أطفال 

على السواء والاثارة الناجمة عنھا  متلازمة داون وما یصاحبھا من قصور تشمل الذكور والاناث

ان الأطفال من الجنسین اذا ما تھیأت لھم ظروف  الىتكون متشابھة لدى كل الجنسین، بالإضافة 

بیئیة واحد تساعدھم على التخفیف بشكل متشابھ في تحقیق تعدیل نطقھم، حیث ان التعدیل تحتاج 

126 
 



لتمرین وتكرار للمواقف التدریبیة حتي یكتسبھا الطفل، حیث یجب ملاحظة ان الأطفال عینة 

الدراسة تتشابھ خصائصھم ومستوى اضطراب النطق والكلام عندھم قبل التدریب وعدم وجود 

 تخفیف الاضطراب بعد تطبیق البرنامج. مستوىفروق بین الذكور والاناث في 

دون ان الاناث لدیھم القدرة على اكتساب اللغة أسرع من الذكور، الا الباحث ان الكثیرون یعتق یرى

ان نتائج ھذه الدراسة لم تكن متوافقة مع ھذه المعلومة التي یتناقلھا العاملون في مجال اضطرابات 

النطق واللغة، فقد اختلفت ھذه الدراسة مع اغلب الدراسات الأجنبیة، واتفقت مع دراسة واحدة 

الثقافي للأسرة السودانیة  مستوى)، وقد یعود ذلك لل2019ة معتصم الرشید (محلیة وھي دراس

 الىالوعي للوالدین في تخفیف الفروق بین الجنسین، فالإباء یرغبون في ان یصل أطفالھم  مستوىو

اعلى الدرجات من القدرة على التواصل، بصرف النظر عن كون الطفل ذكر او انثي، وما للمركز 

یئة غنیة بالأدوات والمثیرات اللفظیة، وما لھذه الأسباب من اثار في تخفیف حدة من دور مھم في ب

الفروق بین الجنسین، اذ تؤكد الدراسات عن وجود فروق كبیرة في النمو اللغوي، فالبنات یظل 

متفوقین على البنین حتى السنة الثالثة من العمر، حیث یلحق الذكور بھن وتستعید الاناث تفوقھن 

لسنة الحادیة عشرة، وحسب تفسیر الباحث انھ في النمو اللغوي الطبیعي البنات أكثر طلاقة ا الىحو

من البنین في مرحلة الطفولة ولكن في حالة حدوث الإعاقة قد یجعل الفروق غیر واضحة بین 

الجنسین في مستوى تخفیف الاضطراب، مما یدل على انھ لیس للنوع اثر كبیر في ارتفاع او 

ضطراب انما الفیصل في وجود الاضطراب ھو الخلل العضوي في أجھزة النطق انخفاض الا

 لدیھم، وما قد ینتج عن ھذا الخلل من اثارة نفسیة واجتماعیة سالبة.

لاحظ الباحث تفاعل البنین والبنات  الحاليوفي اثناء تطبیق البرنامج التدریبي لعینة البحث 

تى ان نسبة اضطرابات النطق عندھم لا توجد بینھا وسرعتھم في الاستجابة بدرجة شبھ متساویة ح

فروقات بدرجة ما، الامر الذي جعل النتیجة جاءت وفق توقعات الباحث لا توجد فروق بین البنین 

والبنات، وھذا یبین ان البرنامج التدریبي المعد لھذه الدراسة فعال للنوعین (بنین/ بنات) لذلك لا 

 توجد فروق.

 امس: عرض نتیجة الفرض الخ

دالة لا توجد فروق  والذي نصھ: " الحاليللتحقق من صحة الفرض الخامس من فروض البحث 

لدى أطفال متلازمة اضطرابات النطق إحصائیاً في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

"، تم تطبیق تحلیل التباین الأحادي تبعا لمتغیر العمر الزمني للطفل  الحاليداون بمجتمع البحث 

لدرجات القیاس القبلي، ولدرجات فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح (الفرق بین القیاسین القبلي 

 ان یوضحان نتائج ھذه الإجراءات:الٮوالبعدي)، والجدولان الت
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س القبلي ) یوضح نتیجة تحلیل التباین الأحادي لمعرفة دلالة الفروق في القیا19جدول رقم (

العمر تبعا لمتغیر  الحاليلدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث ضطرابات النطق والكلام لا

 )20(ن = الزمني للطفل 

أبعاد 
 الاضطرابات

مجموع  مصدر التباین
 المربعات

متوسط  د ح
 المربعات

النسبة 
 الفائیة

 الاستنتاج ح

 2.170 23.572 3 70.717 بین مجموعات حذف

 

.131 

 

الفروق بین 
المتوسطات 

 10.865 16 173.833 داخل مجموعات غیر دالة

  19 244.550 الكلي

 1.887 214.706 3 644.117 بین مجموعات إبدال

 

.173 

 

الفروق بین 
المتوسطات 

 113.802 16 1820.833 داخل مجموعات غیر دالة

  19 2464.950 الكلي

 505. 72.178 3 216.533 بین مجموعات تشویھ

 

.685 

 

الفروق بین 
المتوسطات 

 143.042 16 2288.667 داخل مجموعات غیر دالة

  19 2505.200 الكلي

 793. 1.594 3 4.783 بین مجموعات إضافة

 

.515 

 

الفروق بین   
المتوسطات 

 2.010 16 32.167 داخل مجموعات غیر دالة

  19 36.950 الكلي

=  αعند مستوى (یلاُحظ من الجدول السابق، أن جمیع قیم النسبة الفائیة المحسوبة غیر دالة 

ضطرابات النطق في القیاس القبلي لامستوى، ھذا العدم وجود فروق دالة عند الأمر الذي ) 0.05

 الزمني للطفل.العمر تبعا لمتغیر  ،الحاليلدى أطفال متلازمة داون، بمجتمع البحث 

) یوضح نتیجة تحلیل التباین الأحادي لمعرفة دلالة الفروق لمعرفة دلالة الفروق 20( جدول رقم

(الفرق بین القبلي والبعدي) لدى اضطرابات النطق فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تخفیف 

 )20(ن =  الزمني للطفلالعمر تبعا لمتغیر  الحاليأطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 

أبعاد 

 طراباتالاض

مجموع  مصدر التباین

 المربعات

متوسط  د ح

 المربعات

النسبة 

 الفائیة

 الاستنتاج ح

الفروق بین  137. 2.127 22.706 3 68.117 بین مجموعات حذف
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داخل 

 مجموعات

170.83

3 

المتوسطات    10.677 16

 غیر دالة

238.95 الكلي

0 

19  

729.71 بین مجموعات إبدال

7 

3 243.23

9 

3.082 

 

.057 

 

الفروق بین 

المتوسطات 

 غیر دالة
داخل 

 مجموعات

1262.8

33 

16 78.927 

1992.5 الكلي

50 

19  

217.58 بین مجموعات تشویھ

3 

3 72.528 .454 

 

.718 

 

الفروق بین 

المتوسطات 

 غیر دالة
داخل 

 مجموعات

2556.1

67 

16 159.76

0 

2773.7 الكلي

50 

19  

 694. 2.111 3 6.333 مجموعاتبین  إضافة

 

.569 

 

الفروق بین 

المتوسطات 

 غیر دالة
داخل 

 مجموعات

48.667 16 3.042 

  19 55.000 الكلي

=  αعند مستوى (یلاُحظ من الجدول السابق، أن جمیع قیم النسبة الفائیة المحسوبة غیر دالة 

في فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح مستوى، ھذا العدم وجود فروق دالة عند الأمر الذي ) 0.05

(الفرق بین القبلي والبعدي) لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع البحث اضطرابات النطق في تخفیف 

 الزمني للطفل. العمر تبعا لمتغیر  ،الحالي
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 مناقشة وتفسیر الفرض الخامسة:

النتیجة جاءت وفق توقعات الباحث نجد ان  الحاليتحلیل فرضیة الخامسة من الدراسة  الىبالنظر 

 ).Kumin, 2015دراسة (الدراسات السابقة نجد انھ اتفقت مع دراسة  الىوبالرجوع 

ویعزي الباحث ھذه النتیجة الى أن ھؤلاء الأطفال من ذوي متلازمة داون لا یوجد لدیھم تكافؤ في   

الباحث أن العمر لیس لھ تأثیر في انخفاض الاضطراب إذا المشكلة  یرىالعمر العقلي والزمني و

عضویة ولكن قد یكون ذو إثر إذا كانت مشكلة الاضطراب ناجمة من أسباب غیر عضویة، ویفسر 

الباحث أیضا نتیجة الدراسة من خلال ما یمكن أن تضیفھ ھذه النتیجة من مناسبة البرنامج الذي 

فض اضطراب النطق  لدى أطفال داون الذین تتراوح أعمارھم بین استخدم في ھذه الدراسة في خ

) سنوات على حد سواء وان مدى الاستفادة من البرنامج التدریبي كان بنفس المستوى تقریباً 6ـ  3(

لدى أفراد العینة الدراسیة، ویعلل الباحث ھذه النتیجة كذلك بان البرنامج الذي استخدم في الدراسة 

) وبعد ذلك 6ـ  3ى مستوى القدرة التي یتمتع بھا الأطفال الذین یتراوح أعمارھم (اعتمد عل الحالیة

تم وضع الخطة التدریبیة بما یخدم تدریب الطفل في ھذه المرحلة وتقدمھ في تحسین اضطراب 

النطق ، وان البرنامج المقدم یتناسب مع أطفال العینة التجریبیة بغض النظر عن العمر. ویرى 

فیف اضطراب النطق قد تؤثر علیھ متغیرات اخرى مثل المستوى الثقافي والتعلیمي الباحث أن تخ

للوالدین والترتیب المیلادي للطفل والبیئة، مما یجعل المدربین والآباء یواجھون صعوبة في 

تصحیح الأخطاء اللغویة خاصة إذا تعدد اللغات واللھجات وذلك لأنھا تعد من المؤثرات البیئة التي 

ى عملیة التدریب. كما لا یمكن غفل باب أھمیة التدخل المبكر والتشخیص المبكر للأطفال تؤثر عل

ذوي متلازمة داون الذي یساعد في الاستفادة من البرنامج، لذا یمكن القول بان محدد العمر لھ 

أھمیة كبیرة، بمعنى أن التدخل المبكر لأطفال متلازمة داون الذین تظھر لدیھم اضطرابات النطق 

مھم. وذلك لأنھا تساعد الأسرة على اتخاذ إجراءات تأھیلیة لأطفالھم وللأسف نجد بعض الأسر 

 تلجأ الى التجاھل والتغافل عن قصد لكل المؤشرات التي تشیر الى وجود مشكلة. 
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 الخاتمة

 یشمل ھذا الفصل على النتائج والتوصیات والمقترحات.تمھید: 

 البحث بعدد من النتائج تمثلت في الاتي النتائج: خرجاولاً: 

ینتشر اضطرابي الحذف والإضافة بدرجة منخفضة جدا، بینما ینتشر اضطراب التشویة  .1

بدرجة دون الوسط وینتشر اضطراب الابدال بدرجة وسط، لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع 

 .الحاليالبحث 

اضطرابات الحذف، والإبدال، ل من یتمیز البرنامج التدریبي المقترح بفاعلیتھ في تخفیف ك .2

لدى أطفال متلازمة داون بمجتمع  اضطرابات الإضافةولیس لھ فاعلیة في تخفیف التشویھ، 

 .الحاليالبحث 

اضطرابات الإبدال للبرنامج التدریبي المقترح أھمیة تطبیقیة بدرجة فوق الوسط، في تخفیف  .3

غیر فعّال في الإضافة لدى أطفال متلازمة داون و ودرجة دون الوسط في الحذف والتشویھ،

 .الحاليبمجتمع البحث 

لدى ضطرابات النطق في درجات القیاس لا) α  =0.05عدم وجود فروق دالة عند مستوى ( .4

 (بنین / بنات).، تبعا لمتغیر نوع الطفل الحاليأطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 

في درجات القیاس لاضطرابات النطق لدى ) α  =0.05عدم وجود فروق دالة عند مستوى ( .5

 ، تبعا لمتغیر العمر الزمني للطفل.الحاليأطفال متلازمة داون بمجتمع البحث 

 ثانیاً: التوصیات:

من نتائج والتي تضمنت فاعلیة برنامج تدریبي لخفض  الحالیةمن خلال ما اسفرت عنھ الدراسة 

بعض اضطرابات النطق عند عینة من الأطفال ذوي متلازمة داون، یمكن للباحث ان یقدم 

 :التالیةالتوصیات 

 اولاً: توصیات للأسرة:

 .مالنطق وعدم اظھار الرفض لكلامھ اتمن اضطراب ن یعانونالذی على الاسرة تقبل اطفالھم .1

فروق الفردیة وعدم مقارنة الإباء والامھات أطفالھم من ذوي متلازمة داون بأطفال مراعاة ال  .2

 دون مراعاة قدراتھم الكلامیة. اخرین

ینبغي على افراد الاسرة عدم المبالغة والاسراف في تصحیح المستمر لأخطاء النطق لطفل  .3

 متلازمة داون.

على تصحیح نطقھ الخاطئ بشكل  ینبغي عدم اجبار الطفل الذي یعاني من اضطرابات النطق  .4

 صارم.
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 ثانیاً: توصیات للمعلمین:
 على المعلم ان یقوم بتصحیح أخطاء النطق في جو من الود والحب والتعزیز. .1
وعدم الاستھانة  ،اخصائي التخاطب إذا تطلب الامر الىینبغي على المعلم تحویل الطفل  .2

 بأخطاء النطق.
 ونقده.على المعلم عدم مقاطعة كلام الطفل  .3

 :التربیة الخاصة توصیات لأخصائیيثالثاً: 
تصمیم وتطویر برامج علاجیة فعالة تساھم في تنمیة وتحسین مھارات النطق او الخفض من  .1

 اضطرابات النطق بقدر الإمكان.
ینبغي على الأخصائیین توعیة الشباب المقبلین على الزواج بإجراء فحوصات طبیة قبل  .2

 الزواج.
ت ارشادیة لأسر اطفال من ذوي متلازمة داون لتبصیرھم على كیفیة عمل دورات وندوا  .3

 التعامل مع أطفالھم. 
الاھتمام بتدریب وتأھیل أمھات واباء أطفال متلازمة داون وذلك بتنظیم الدورات التدریبیة  .4

 وورش عمل.
 :للمھتمین بذوي الاعاقةرابعاً: توصیات 

في  عالیةتوفیر مراكز رعایة وعلاج شاملة تحتوي على متخصصین ذوي خبرة  ضرورة .1
 مجال علم النفس والتربیة الخاصة.

متلازمة داون وطرق الوقایة من الإصابة بھا  عبر القنوات الاعلامیة بأطفال توعیة المجتمع .2
 وتقبلھم واھمیة التدخل المبكر والتشخیص.

 عمل للعاملین مع أطفال الدوان. ضرورة إقامة الدورات التدریبیة وورش .3
 دمج أطفال متلازمة داون مع الأطفال العادیین في المدارس. .4
تشجیع المختصین في رعایة الأطفال المعاقین عامة وأطفال متلازمة داون بصفة خاصة على  .5

 تصمیم برامج تدخل مبكر لتعدیل مشكلات اللغة لدیھم.
 الباحث عدد من البحوث یرى انھا مھمة وجدیرة بالدراسة وھي: اقترخ ثالثاً: المقترحات:

 فاعلیة برنامج تدریبي قائم على النمذجة لتحسین مھارات النطق لدي أطفال متلازمة داون .1
 تنمیة بعض مھارات اللغة لأطفال متلازمة داون باستخدام برامج كمبیوتر. .2
ھارات اللغویة لدي أطفال متلازمة فاعلیة برنامج تدریبي مقترح بنظام الدمج لتنمیة بعض م .3

 داون.
 تصمیم برنامج تدریبي لغوي لتنمیة مھارات التواصل اللفظي لأطفال متلازمة داون. .4
 تصمیم برنامج تعلیمي لھ القدرة على تنمیة المھارات اللغویة لأفراد ھذه الشریحة. .5
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 والمصادر:اولاً: 

 القران الكریم. .1

 ثانیاً: المراجع العربیة:

 ) اضطرابات الكلام واللغة، عمان، الأردن.2012فرج الزریقات ( عبد اللهإبراھیم  .1

)، متلازمة داون الخصائص والاعتبارات التأھیلیة، 2012إبراھیم عبد الله فرج الزریقات، ( .2

 الأردن، عمان، دار وائل للنشر والتوزیع.

ر أسامة للنشر ، الأردن، دا1) الإعاقة العقلیة أسباب، تشخیص، تأھیل ط2009احمد وادي ( .3

 والتوزیع.

)، الاضطرابات السلوكیة والانفعالیة، عمان، دار المسیرة 2012أسامة فاروق مصطفى، ( .4

 للنشرة والتوزیع.

 ) اضطرابات التواصل وعلاجھا، مكتبة الانجلو المصریة.2010آمال عبد السمیع باظة ( .5

أطروحة حلقة بحث  )، دراسة مرجعیة عن متلازمة داون،2009امنة عودة محمد الھذلي: ( .6

 وتصمیم وتجارب.

 )، اللغة والتواصل لدى الطفل، مركز الإسكندریة للكتاب.2005انسي محمد احمد قاسم ( .7

) الملف التدریبي الشامل للطفل غیر العادي، دار المناھج للنشر، 2016ایمان عباس الخفاف ( .8

 .1عمان، ط

ات الخاصة، كریمان بدیر، ) الأطفال ذوي الحاج2004بوشیل، ایدمان، وسكولا، برنر ( .9

 الشركة الدولیة للطباعة، عالم الكتب للنشر والتوزیع.

)، مقدمة في التربیة الخاصة، الأردن، دار 2010تیسیر مفلح كوافحة، عبد العزیز عمر فواز ( .10

 المسیرة. الثالثة.

) ارشاد ذوي الحاجات الخاصة واسرھم، عمان، الأردن، دار 2011جلال على الجزازي ( .11

 للنشر والتوزیع، الطبعة الاولي. حامد

) طرق دراسة الطفل، دار الصفاء للطباعة 2018حمادة عبد السلام، نایف احمد سلیمان ( .12

 والنشر والتوزیع، الطبعة الاولي.

) في التربیة الخاصة الإعاقة العقلیة، دار صفاء للنشر 2009حمدي على الفرماوي (  .13

 والتوزیع، الطبعة الاولي.

) اضطرابات اللغة والكلام، عمان، الأردن، دار حنین للنشر 2011الشیخ (حنان فتحي  .14

 والتوزیع، الطبعة الاولي.
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) مقدمة في الاعاقات الشدیدة والمتعددة، المملكة الأردنیة الھاشمیة، 2013خولھ احمد یحي ( .15

 عمان، دار الفكر للنشر والتوزیع.

خاصة، الأردن، عمان، دار الحامد )، مدخل الى التربیة ال2018الدكتور على الصمادي، ( .16

 للنشر والتوزیع.

)، فاعلیة برنامج تدریبي لعلاج بعض اضطرابات النطق في 2011رأفت عوض خطاب ( .17

خفض القلق الاجتماعي لدى عینة من أطفال المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم، مجلة كلیة التربیة، 

 جامعة بنھا.

بحث في العلوم النفسیة والتربویة، دار النشر )، مناھج ال2010رجاء محمود أبو علام ( .18

 للجامعات المصریة.

 ) الامومة والطفولة، عمان: دار غیداء للنشر والتوزیع.2018سالم عبد الحمید الجبار ( .19

)، الإعاقة الفكریة، المملكة العربیة السعودیة، الریاض، دار 2014سحر عبد الفتاح خیر الله ( .20

 النشر الدولي.

) اضطرابات النطق والكلام، عمان، دار المسیرة 2018الحمید العزالى، (سعید كمال عبد  .21

 للنشر والتوزیع.

) المدخل الى التربیة الخاصة للأطفال ذوي الاضطرابات السلوكیة، 2009سعید، حسني ( .22

 عمان، الأردن، دار الثقافة للنشر والتوزیع، الطبعة الاولي.

) ارشاد ذوي 2010زریقات، عادل جورج طنوس (سلیمان طعمھ الریحاني، إبراھیم عبد الله ال .23

 الحاجات الخاصة واسرھم، عمان، الأردن، دار الفكر، الطبعة الاولي.

)، سیكولوجیة الإعاقة العقلیة رویة في إطار علم النفس 2010سلیمان عبد الواحد یوسف ( .24

 الإیجابي، القاھرة، المكتبة العصریة.

) تصمیم البرامج التعلیمیة لأطفال ما قبل المدرسة، دار صفاء للنشر 2018( سھى نونا صلیوة .25

 والتوزیع ـ عمان.

) مقدمة في التربیة الخاصة، شركة الرشد 2014سھیر كامل احمد، دنیا إبراھیم مصطفى ( .26

 العالمیة ـ المملكة العربیة السعودیة ـ الریاض.

(التشخیص ـ الأسباب ـ العلاج)،  )، اضطرابات التواصل2007سھیر محمد سلامة شاش، ( .27

 مكتبة زھراء الشرق، القاھرة، الطبعة الاولي.

)، اضطرابات التواصل، مكتبة زھراء الشرق، القاھرة، 2016سھیر محمد سلامة شاش، ( .28

 الطبعة الثانیة.
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) مدخل الى التربیة الخاصة، دار الجوھرة للنشر والتوزیع، 2014السید عبد القادر شریف ( .29

 .1صر العربیة ـ القاھرة طجمھوریة م

)، متلازمة داون حقائق وارشادات، الریاض، مكتبة 2019ضدان بن محمد آل السفران، ( .30

 الملك فھد الوطنیة للنشر.

)، الإعاقة العقلیة، مؤسسة طبیة للنشر والتوزیع، شارع 2008طارق عبد الرؤوف عامر: (  .31

 حسین میدان القاھرة. 

 عاقة العقلیة، القاھرة، دار الرشاد.)، الإ2004عادل عبد الله محمد ( .32

) معجم مصطلحات اضطرابات النطق وعیوب الكلام، القاھرة، 2009عبد الرحمن سلیمان ( .33

 مكتبة الانجلو المصریة.

) متلازمة داون، المرجع البسیط الذي لا غني عنھ لكل اسرة، 2009عبد الرحمن فائز السوید ( .34

 جمعیة الحق في الحیاة، غزة، فلسطین.

) كیف انمي مھارات طفلي؟ الریاض، مجموعة الدعم 2010د الرحمن فائز السوید (عب .35

 الاسري الالكترونیة لمتلازمة داون.

)، اضطرابات النطق والكلام (خلفیتھا ـ تشخیصھا ـ أنواعھا 2007عبد العزیز السید الشخص ( .36

 ـ علاجھا)، الطبعة الثانیة، مصر، مطبعة العمرانیة للاوفست.

) علم النفس النمو ونظریاتھ، عمان، دار الرضوان 2013حیدر حسین الموسوي (عبد العزیز  .37

 للنشر والتوزیع.

)، نمو المفاھیم والمھارات اللغویة لدى 2010عبد الفتاح رجب مطر، على عبد الله مسافر ( .38

 الأطفال، مصر، دار النشر الدولي.

صة وتربیتھم، مكتبة ) سیكولوجیة ذوي الحاجات الخا2010عبد المطلب امین القریطي ( .39

 الانجلو المصریة ـ القاھرة 

) سیكولوجیة ذوي الإعاقة الدار العالمیة للنشر والتوزیع، الطبعة 2019عبد المنعم على ( .40

 الاولي، مصر ـ القاھرة.

) الإعاقة المتعددة المفاھیم والقضایا الأساسیة، زمزم ناشرون 2012عبیر محمد احمد ( .41

 وموزعون ـ الأردن ـ عمان. 

)، المنظور الشمولي للخدمة الاجتماعیة وتأھیل المعوقین، 2008عفیف، عبد الخالق محمد: ( .42

 بالقاھرة

القاھرة، دار  2) موسوعة علم النفس التأھیلي، ط2013علاء الدین كفافي، جھاد علاء الدین ( .43

 الفجر العربي.
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 للنشر. ) مدخل الى ریاض الأطفال، الأردن، دار وائل2016على مصطفى، ھناء حسین ( .44

)، فعالیة برنامج تدریبي في تنمیة بعض المھارات السمعیة. 2015علي بن محمد ھوساوي ( .45

 مجلة التربیة الخاصة، جامعة الملك سعود.

 ) الأطفال متلازمة داون، عمان مكتبة نرجس.2008عوني معین شھین ( .46

شادھم، الطبعة ) ذوي الاحتیاجات الخاصة التعرف بھم وار2015فاطمة عبد الرحیم النواسیة ( .47

 الاولي دار المناھج للنشر والتوزیع، عمان.

 ) ریاض الأطفال، القاھر، دار جامعة القاھرة.2015فاطمة قاسم العنزي ( .48

  1) اضطرابات النطق وعیوب الكلام، مكتبة الرشد ناشرون، ط2015فكري لطیف متولي ( .49

 الكتاب العربي.)، اضطرابات النطق واللغة، عمان، مكتبة 2015فیصل العفیف ( .50

) اضطرابات اللغة والكلام، عمان، دار الأوائل، للنشر، الطبعة 2010قحطان احمد الظاھر ( .51

 الاولي.

 )، الإعاقة العقلیة، الطبعة الثالثة، عمان دار صفاء للنشر.2013ماجدة السید عبید ( .52

تلامیذ ذوي )، فاعلیة برنامج للتدخل المبكر في تنمیة اللغة لدى ال2008محمد احمد خیال ( .53

متلازمة داون وعلاقتھا ببعض المتغیرات. مجلة كلیة الدراسات العلیا، جامعة الخلیج العربي، 

 البحرین.

) اضطرابات النطق والكلام واللغة وعلاقتھا بالاضطرابات 2015محمد احمد محمود خطاب ( .54

 النفسیة، مكتب العربي للمعارف، مصر ـ القاھرة.

) مقیاس اضطرابات اللغة اللفظیة لدى الأطفال ذوي صعوبات 2010محمد النوبي محمد على ( .55

 التعلم، جامعة الشرق الأوسط للدراسات العلیا ـ الأردن.

) اضطرابات النطق لدى الأطفال العادیین وضاف السمع، 2010محمد النوبي محمد علي ( .56

 جامعة الشرق الأوسط للدراسات العلیا ـ الاردن.

مقیاس اضطرابات النطق، الطبعة الاولي، عمان، الأردن، ) 2010محمد النوبي محمد علي ( .57

 دار صفاء للنشر والتوزیع.

) اللغة العربیة والعولمة، جامعة الملك سعود. الریاض، 2012محمد بن إبراھیم فوزان (  .58

 السعودیة.

 ، عمان، زمزم ناشرون وموزعون.2) الاعاقات المتعددة، ط2012محمد سلیمان احمد ( .59

)، الإعاقات المتعددة المفاھیم والقضایا 2012، سوسن عبد الفتاح وھب، (محمد سلیمان احمد .60

 الأساسیة، الأردن، عمان، زمزم ناشرون وموزعون.

 )، اضطرابات النمو الشامل، عمان، دار الثقافة للنشر.2011محمد صالح الامام، فؤاد عید ( .61
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ات الخاصة ) الأطفال ذوي الحاج20016محمد صالح الامام، مصطفى نوري القمش (  .62

 (اساسیات التربیة الخاصة)، عمان، الأردن، الطریق للنشر والتوزیع، الطبعة الاولي. 

 ) نظریات فسرت اكتساب اللغة. جامعة التوفیة، مصر. 2012محمود عطیة اسماعیل (  .63

) الإعاقة العقلیة المفھوم والانواع وبرامج الرعایة، مجموعة 2015مدحت محمد أبو النصر ( .64

 بیة، القاھرة.النیل العر

)، علاج اضطرابات النطق والكلام، الإسكندریة 2017مراد علي عیسى، ولید السید احمد، ( .65

 دار الوفاء لدنیا الطباعة والنشر.

)، متلازمة داون یتفشى أكثر مع ارتفاع سن الزواج لدي النساء تاریخ 2013مریم غنیم ( .66

 .2017/ 18/4المراجعة 

 قة المتعددة ـ عمان، دار المسرة للنشر والتوزیع.) الإعا2013مصطفى نوري القمش ( .67

 .5) الاعاقات المتعددة، دار المسیرة للنشر ـ عمان ـ الأردن، ط2017مصطفى نوري القمش ( .68

) التربیة الحركیة لطفل ما قیل المدرسة، القاھرة، مكتبة الانجلو 2013منى احمد، منى سامح ( .69

 المصریة.

فس النمو لذوي الاحتیاجات الخاصة، دار الزھراء للنشر ) علم الن2014مھا الصادق البشیر ( .70

 والتوزیع، الریاض.

)، مشكلات التواصل اللغوي، عمان، مركز الكتاب الأكادیمي، 2015میساء احمد أبو شنب ( .71

2014. 

) 2019نائل محمد عبد الرحمن، عبد الرحمن سید سلیمان، احمد محمد جاد المولي ( .72

 بي، جامعة الجوف.اضطرابات التواصل، مكتبة المتن

) التربیة البیئیة لطفل الروضة، دار صفاء للنشر والتوزیع ـ 2018ندى عبد الرحیم محامده ( .73

 عمان.

) دراسة مراجعة عن متلازمة داون أطروحة حلقة بحث 2009الھذلي، امنة عودة محمد ( .74

 وتصمیم وتجاوب.

جتمع بالإعاقة رویة )، منظومة توعیة الم2016ھشام محمد سلامة، رھام ماھر الصراف: ( .75

 تطبیقیة تكاملیة، دار الفكر العربي للطباعة، القاھرة.

ھناء شیوخ، أمثال ھادي الحویلة، فاطمة سلامة عیاد، ملك جاسم الرشید، نادیة عبد الله  .76

)، علم النفس المرضي، الدلیل التشخیصي والاحصائي للاضطرابات النفسیة 2016الحمدان: (

 الثانیة عشر، مكتبة الانجلو المصریة، القاھرة.الإصدار الخامسة، الطبعة 
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) الاضطرابات السلوكیة والانفعالیة عند داون سندرم، عمان، دار 2014ھنادي احمد قعدان ( .77

 وائل.

)، التخاطب واضطرابات النطق والكلام. القاھرة، مركز التعلیم المفتوح 2010ھند امبابي ( .78

 جامعة القاھرة.

) مقدمة الى التربیة 2010یع علي، رضوى عاطف الشیمي (ھویده حنفي الریدي، ولاء رب .79

 الخاصة، دار النشر الدولي ـ المملكة العربیة السعودیة ـ الریاض. 

) مھارات الاستماع اللازمة ـ مفھومھا، أھمیتھا، أھدافھا، 2011وجیھ المرسى ابولین ( .80

 تدریسھا، أسالیب تنمیتھا، جامعة الازھر. القاھرة، مصر.

) نظریات اكتساب اللغة وتعلمھا، جامعة الازھر، القاھرة ـ 2009ابولین ( وجیھ المرسي .81

 مصر. 

)، مقدمة الى التربیة الخاصة سیكولوجیة غیر العادین، 2010ولاء ربیع علي، ھویدة الریدي، ( .82

 رضوى الشیمي الریاض، دار النشر الدولي.

رابات النطق واللغة بین ) الأطفال ذوي اضط2011ولید السید وخلیفة وسلامة وربیع شكري، ( .83

 النظریة والتطبیق، الإسكندریة، دار الوفاء للطباعة والنشر، الطبعة الاولى.
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 الكتب المترجمة: ثالثاً:

) الإعاقة العقلیة: الماضي 2010یایلور، رونالد، ریتشارد، ستیفین، برایدي، مایكل ( .1

 2009دار ناشرون وموزعون  والحاضر والمستقبل، ترجمة مصطفى محمد قاسم، عمان ـ

 البحوث والدراسات: رابعاً:

) فعالیة برنامج تدریبي لتخفیف بعض اضطرابات النطق 2014أسامة عبد المنعم عید حسین ( .1

وأثره في خفض السلوك الانسحابي لدى عینة من أطفال المعاقین عقلیاً: القابلین للتعلم ـ رسالة 

 بیة ـ جامعة الدول العربیة ـ مصر القاھرة.ماجستیر ـ معھد البحوث والدراسات العر

)، فاعلیة برنامج تدریبي لتنمیة المھارات اللغویة عند عینة من 2009أسماء عبد الحمید ( .2

 الأطفال المصابین بمتلازمة داون. رسالة ماجستیر غیر منشورة جامعة القاھرة.

) الضغوط النفسیة واستراتیجیات مواجھتھا لدى أمھات الأطفال 2012صباح ( جبالى .3

 المصابین بمتلازمة داون، رسالة ماجستیر غیر منشورة. جامعة فرحات عباس: سطیف.

)، إثر برنامج تدخل مبكر باستخدام 2012حسام عباس خلیل سلام، صالح بن احمد صالح ( .4

صوات على مستوى الكلام واللغة لدى أطفال فنیات التخاطب لعلاج العیوب النطقیة للأ

 ، جامعة دمشق.13متلازمة داون. مجلة البحث التربوي، العدد 

)، إثر التدخل المبكر وعلاقة بتحسین مجالات النمو المختلفة 2003سماح نور محمد وشاحي ( .5

للأطفال المصابین بأعراض متلازمة داون. رسالة ماجستیر، معھد الدراسات والبحوث 

 ربویة، جامعة القاھرة. الت

)، اكتساب الأطفال ذوي الإعاقة الذھنیة مھارات الحیاة الٮومیة 2016سیدة أبو السعود حنفي: ( .6

 والعلاقة مع برنامج في خدمة الجماعة، دراسة تجریبیة بجمعیة التنمیة الفكریة، القاھرة.

میة الكلمات الوظیفیة )، فاعلیة استراتیجیة الألعاب التعلیمیة في تن2019غادة محمد عید ( .7

ومھارات التواصل اللفظي لدى أطفال متلازمة دان بمدارس التربیة الفكریة. رسالة ماجستیر 

 غیر منشورة كلیة التربیة، جامعة دمیاط. 

) فاعلیة برنامج تدریبي قائم على النمذجة لخفض 2020لیلي شعبان عبد العزیز طنطاوي ( .8

اون ـ رسالة ماجستیر ـ مجلة كلیة التربیة ـ جامعة اضطرابات النطق عند أطفال متلازمة د

 المنوفیة ـ مصر.

)، فعالیة برنامج تدریبي لخفض اضطرابات النطق لدى تلامیذ 2013محمد إبراھیم علي ( .9

المرحلة الابتدائیة المتاخرین دراسیاً في مدینة السلام بمحافظة القاھرة، رسالة ماجستیر، معھد 

 البحوث والدراسات العربیة.
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)، الصحة النفسیة لدى أمھات أطفال متلازمة داون في قطاع غزة 2010محمد مصباح حسین ( .10

 وعلاقتھا ببعض المتغیرات. دراسة ماجستیر غیر منشورة. الجامعة الإسلامیة، غزة.

) مستوى قدرات التواصل اللغوي "اللغة الاستقبالیة واللغة 2019معتصم الرشید غالب ( .11

لازمة داون ـ رسالة دكتوراه ـ كلیة التربیة ـ جامعة حائل ـ المملكة التعبیریة" لدى أطفال مت

 العربیة السعودیة.

) فاعلیة برنامج لغوي علاجي في تنمیة مھارات اللغة 2012منال عبد الحمید، مھا زحلوق ( .12

التعبیریة لدي أطفال متلازمة داون ـ رسالة ماجستیر ـ جامعة دمشق ـ كلیة التربیة ـ سوریا ـ 

 دمشق.

) فاعلیة برنامج تربوي لتنمیة مھارات الأطفال ذوي الإعاقة 2011الھام فتحي عثمان على ( .13

 العقلیة البسیطة، الخرطوم السودان، جامعة الخرطوم كلیة الآداب، رسالة ماجستیر منشورة.

) فعالیة برنامج تدریبي قائم على الاتصال اللغوي لتحسین 2020ھبة الله حسین إبراھیم فوزي ( .14

اضطرابات النطق لدى عینة من الأطفال ذوي متلازمة داون ـ أطروحة دكتوراه ـ بعض 

 جامعة بن سویف ـ كلیة التربیة قسم علم النفس والصحة النفسیة.

) فاعلیة برنامج تدریبي في تحسین اللغة التعبیریة لدى 2013وصفي عبد الله عودة سمارة ( .15

امعة عمان العربیة ـ كلیة العلوم التربوي الأطفال ذوي متلازمة داون ـ رسالة ماجستیر ـ ج

 والنفسیة ـ الأردن.

 المجلات والدوریات العلمیة:رابعاً: 

) تحسین اضطرابات النطق لدى الأطفال المعاقین عقلیاً 2010أحلام محمد خاطر حفناوي ( .1

 مصر.القابلین للتعلم ـ بحث منشورـ مجلة كلیة التربیة بالإسماعیلیة ـ جامعة قناة السویس ـ 

) تحسین اضطرابات النطق لدى الأطفال المعاقین عقلیاً 2010أحلام محمد خاطر حفناوي ( .2

 القابلین للتعلم ـ بحث منشورـ مجلة كلیة التربیة بالإسماعیلیة ـ جامعة قناة السویس ـ مصر.

 ) فعالیة برنامج تدریبي لتنمیة مستوى الأداء اللغوي وأثره في تحسین2007بسمة وحید السید ( .3

التواصل اللفظي وغیر اللفظي لدي أطفال ذوي متلازمة داون ـ المؤتمر العلمي الحادي عشر ـ 

 التربیة وحقوق الانسان ـ جامعة طنطا ـ كلیة التربیة ـ مصر.

)، إثر برنامج تدخل مبكر باستخدام 2012حسام عباس خلیل سلام، صالح بن احمد صالح ( .4

صوات على مستوى الكلام واللغة لدى أطفال فنیات التخاطب لعلاج العیوب النطقیة للأ

 ، جامعة دمشق.13متلازمة داون. مجلة البحث التربوي، العدد 
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) فعالیة برنامج تدریبي تخاطبي لخفض بعض 2018رضا محمد رمضان فرحات ( .5

اضطرابات النطق وأثره في تنمیة بعض المھارات الاجتماعیة لدى أطفال متلازمة داون ـ 

 ء الجامعي ـ جامعة المنصورة ـ مصر.مجلة تطویر الأدا

)، اكتساب الأطفال ذوي الإعاقة الذھنیة مھارات الحیاة الٮومیة 2016سیدة أبو السعود حنفي: ( .6

 والعلاقة مع برنامج في خدمة الجماعة، دراسة تجریبیة بجمعیة التنمیة الفكریة، القاھرة.

الیة برنامج قائم على ) فع2017عبیر محمود فھمي منسي، ایمان جمال محمد فكري ( .7

استراتیجیات التعلیم والتعلم في تنمیة بعض مھارات التحدث لدى أطفال متلازمة داون القابلین 

 للتعلم ـ مجلة كلیة ریاض الأطفال ـ جامعة بورسعید.

)، اضطرابات النطق لدى تلامیذ المرحلة الابتدائیة بمدینة جدة، 2013عصام نمر عواد ( .8

معلمین، مجلة البحوث والدراسات في الآداب والعلوم والتربیة، جامعة دراسة مسحیة، كلیة ال

 الملك عبد العزیز، السعودیة.

) فعالیة برنامج تدریبي في تنمیة المھارات السمعیة 2015علي بن محمد بكر ھوساوي ( .9

لخفض اضطرابات النطق لدى أطفال ذوي متلازمة داون ـ مجلة التربیة الخاصة ـ جامعة 

 كلیة علوم الإعاقة والتأھیل ـ مصر. الزقازیق ـ

) فاعلیة برنامج تدریبي قائم على النمذجة لخفض 2020لیلي شعبان عبد العزیز طنطاوي (  .10

 اضطرابات النطق عند أطفال متلازمة داون ـ مجلة كلیة التربیة ـ جامعة المنوفیة ـ مصر.

طق بعض الأصوات )، فاعلیة برنامج تدریبي لتحسین ن2011محمد زاید محمد ملكاوي ( .11

العربیة لدى الأطفال المعاقین سمعیاً إعاقة متوسطة في مرحلة ریاض الأطفال، مجلة جامعة 

 مجلة.  27دمشق، العدد الأول 

) مدي فعالیة برنامج تدریبي للتدخل المبكر في تنمیة اللغة 2008محمود احمد محمد خیال ( .12

 لة كلیة التربیة ـ جامعة بنھا ـ مصر.الاستقبالبة والتعبیریة للأطفال متلازمة داون ـ مج

)، دور القصص المصورة في تنمیة الحصیلة اللغویة لدى 2014منى احمد مصطفى عمران ( .13

أطفال متلازمة داون. مجلة دراسات الطفولة، جامعة عین شمس، كلیة الدراسات العلیا للطفولة 

 ـ مصر.

ضطرابات الصوتیة والنطقیة ) برنامج تدریبي لخفض الا2015نجلاء على احمد الشمراني ( .14

لدي أطفال متلازمة داون ـ مجلة البحث العلمي في التربیة ـ جامعة عین شمس ـ كلیة البنات 

 للآداب وعلوم التربیة ـ مصر
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) اضطرابات اللغة والكلام لدى المصابین بمتلازمة داون: الظاھرة 2016نزھة خلیفاوي ( .15

لتقني للتطویر اللغة العربیة ـ طبع المؤسسة والأسباب ـ المركز الوطني للبحث العلمي وا

 الوطنیة للفنون المطبعة وحدة الرغایة ـ الجزائر.

 المراجع الأجنبیة:خامساً: 

1. Ambreen A. Sarta A. (2015). Down syndrome. An insight of the 

disease. Journal of Biomedical Science. 10. 

2. Catherine A. (2009). Pragmatic Language important and social deficits 

in Williams, syndrome. A comparison with Down syndrome and 

specific language impairments. International Journal of Language & 

Communication Disorders. 

3. Claire T, William H, Joanne M, Sara W, Jennifer W, (2008) Co _ 

articulation children with Down syndrome an Electro _ pantograph 

analysis. Queen Margaret University, University of Edinburgh. 

4.  Dodd, B, Mcgomack, P. & Woodyatt, G. (2008) Evaluation of an 

intervention program relation between children phonology and parent 

communicative behavior. American Journal of speech and Hearing 

Research. 

5. Elizabeth Goodwin (2013). A New Promising Future Together a Guide 

for New and Expectant Parents. National Down syndrome Society, New 

York. 

6. Emily Perl Kingsley. (2015). A New PARENTS GUIDE TO DOWN 

SYNDROME. Down syndrome society. Rhode Island Third Edition, 

401. 

7. Erin M, w, Leonard A, Stephen M, C, & Lawrence D. S. (2019) speech 

disorders and intelligibility in adolescents With Down syndrome. 

Clinical Linguistics & Phonetics, 33:8. 

8. Haugaard. M. (2008) Child Psychopathology. Boston, Mcgraw, Hill 

International Edition. 
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9. Huang, S, Kubota, V. & Oi, M. (2007). Interaction mother with her 

child, who suffers from the problems of Language and its impact on 

behavioral almscclat, has (Down syndrome) Japanese Journal of special 

Education. 

10. Job, A. Joan, M. Kumar, S. (2007). Speech understandability of 

repaired cleft palate put ate patients’ pre and post caregiver training 

Speech Pathology. North Western University. 

11. Jule, A. Margaret, P. Karen, S. BRIAN, S. & Alison S. (2015) down 

syndrome. Cognitive and behavioral Function across the lifespan, 

American Journal of Medical Genetics, 169. 

12. Krystal L. A. (2016). Articulatory problems in adults with Down 

syndrome. Study of Greek vowels and consonants. Journal on 

MENTAL Retardation. 

13. Krystal L. A. F. (2016) Articulatory Problems in adults with Down 

syndrome: study of Greek vowels and consonants. Journal on MENTAL 

Retardation. 

14. Kumin, L. (2003) early communication skills for children with Down 

syndrome. A guide for parent and professionals. Bethesda. Woodbine 

House, Inc. 

15. Kumin, L. (2015). A reexamination of the receptive Language gap in in 

individuals with Down syndrome. Original Research Article, issue 2. 

16. Laws, G, & Bishop, D. (2004) Pragmatic Language important and 

social deficits in Williams’s syndrome: A COMPARISON WITH 

DOWN SYNDROME AND SPECIFIC LANGUAGE IMPARMENTS. 

International Journal of Language & Communication Disorders. 

17. Laws, G, & Bishop, D. (2004). Pragmatic Language important and 

social deficits in Williams, syndrome. A comparison with Down 

syndrome and specific language impairments. International Journal of 

Language & Communication Disorders. 
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18.  Maria F, Susan R, (2018). Speech therapy in adolescents with Down 

syndrome. In pursuit of communications a fundamental human right. 

International Journal of Speech Language Pathology, 20. 

19. Miriarm Z. Benlloch, J. F. Cervera M. and Amparoygual (2017). 

Variables that influence articulation accuracy in children with Down 

syndrome at age 3 to 12. International Journal on Disability and Human 

Department. 15. 

20. National Down syndrome society Ndss (2012) Education. Research 

Advocy. National Reviews Genetics, New York, Web site, www. Ndss. 

Org. 

21.  Nichcy (2010) the National Dissemination center of children with 

Disabilities Department of Education, Washington.  

22. Putsch, L, & Peter, B. (2011) Effect of articulation of trained and UN, 

trained phonemes in conversation and Formal tests. Journal Articles, 

University of Melbourne, 20. 

23. Renee, F. (2015). Assessment of articulation and phonological 

disorders. Journal Article, University of Melbourne, 20. 

 سادساً: انترنت:

 www.bdss.orgموقع الجمعیة البحرینیة لمتلازمة داون،  .1

 www.gulfkids.comموقع أطفال الخلیج ذوي الاحتیاجات الخاصة،  .2

3. www.ds.health.com2021  

 Alina@ waeccd.com). 2010قاموس المعاني الثنائیة ( .4

 // http)، نظریات اكتساب اللغة الثانیة وتطبیقھا التربویة 2013( الصبي عبد الله محمدا .5

www. Gulfkids.com. 

6. http://www.com 
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 الملاحق

 )1ملحق رقم (

 أسماء المحكمین

 التخصص الدرجة الوظیفیة الجامعة  الاسم 

 علم النفس بروفیسور النیلین الرشید البیلي

 تربیة خاصة أستاذ مشارك جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا بخیتة محمد زین

 الارشاد النفسي  أستاذ مشارك جامعة السلام  الطیب السنوسي

 الارشاد النفسي أستاذ مشارك جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا ھادیة مبارك

 علم النفس أستاذ مشارك جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا عبد الرازق البوني

 علم النفس أستاذ مشارك جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا سلوى محمد الحاج

 علم النفس التربوي بروفیسور جامعة ام درمان الاسلامیة محمد المتوكلمھید

 علم النفس أستاذ مساعد  النیلین  موسى ھادیة

 الآداب ـ قسم اللغة العربیة أستاذ مساعد النیلین یعقوب ادم  داؤود
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 )1ملحق رقم (

 بسم الله ال رحمن الرحیم

 جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا

 كلیة الدراسات العلیاــ كلیة التربیة

 التحكیمخطاب 

 التاریخ: / /

 

 الأخ الدكتور/                                                         المحترم

 

 وبركاتھ الىالسلام علیكم ورحمة الله وتع

 الموضوع: أدوات الدراسة (برنامج، مقیاس)

ي لما لكم من موضوعاعلاه أتقدم لسیادتكم بطلبي ھذا راجي كریم تفضلكم بإبداء الرا الىبالإشارة 

خبرة في ھذا المجال حول مقیاس اضطرابات النطق والكلام والبرنامج التدریبي بغرض تحسین 

 اضطرابات النطق والكلام للأطفال ذوي صعوبات التعلم.

 وجزاكم الله ألف خیر

 

 الباحث: قمرالدین محمد عبد الله عثمان                                             
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 ) استمارة تقییم اضطرابات النطق قبل التحكیم2رقم ( ملحق

 ...........................................................الاسم:

 التاریخ: .........................................

 ..........................................................المیلاد: تاریخ

 ....................................................العمر: 

الحروف 

 التھجي

 ملاحظات موضع الاضطراب بالكلمة مظاھر الاضطراب

لا 

 یوجد

إضا تشویھ ابدال حذف

 فة

 مختلط النھایة الوسط البدایة

           أ

           ب

           ت

           ث

           ج

           ح

           خ

           د

           ذ

           ر

           ز

           س
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           ش

           ص

           ض

           ط

           ظ

           ع

           غ

           ف

           ق

           ك

           ل

           م

           ن

           ه

           و

           ي
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 استمارة تقییم اضطرابات نطق حروف في الكلمات) 3(الملحق 

حروف في 

اول الكلمة 

 مفتوحة

حروف في 

اول الكلمة 

 مكسور

حروف في اول 

 الكلمة مضموم

الحرف في 

 اول الكلمة

الحرف في 

منتصف 

 الكلمة

الحرف في 

 اخر الكلمة

  قرا  راس  ارنب  اذن  ابرة  اسد

  یكتب  دبوس  باب  برج  بنت  بطة

  توت  كتكوت  تراب  تفاحة  تین  تمر

  یبحث  تمثال  ثور  ثعبان  ثمار  ثعلب

  برج  شجرة  جبل  جذور  جبنة  جمل

  بلح  لحوم  حمار  حوت  حصان  حمام

  بطیخ  نخیل   خبز  خوخ  خیار  خروف

  جد  حدیقة  دولاب  دب  دماغ  دراجة 

  اخذ  جذور  ذراع  ذبابة  ذنب  ذیل

  مسرور  ورقة  رجل  رمان  رمال  رمل

  موز  تزور  زھور  زجاجة  زینب  زرافة 

  شمس  فستان  سفینة  سفرة  سنارة  سمكة

  دش  عشب  شمعة  شموع  شراع  شجرة

  قفص  غصن  صبار  صورة  صھریج  صغر

  مریض  اخضر  ضوضاء  ضحى  ضفدع  ضابط

  ضابط  قطن  طویل  طیور  طفل  طیارة
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  حافظ  ینظر  ظلام  ظھر  ظل  ظرف

  ذراع  ثعبان  عصیر  عصفورة  عنب  عین

  دماغ  صغیر  غسیل  غصن  غذاء  غزالة

  عاطف  عفافة  فواكھ  فستان  فیل  فھد

  صندوق  بقرة  قارب  قطن  قطار  قمر

  ملك  سكینة  كتكوت  كرسي  كتاب  كلب

  غزال  ملوك  لحمة  لحوم  لینة  لیمون

  یرسم  امل  ماء  ملوك  منة  ماعز

  اذن  عنب  نور  نسور  نمر  نھر

  وجھ  نھر  ھیثم  ھدھد  ھند  ھرم

  جدو  حوض  ولد  وجوه  وسام  وردة

  یرمي  سیف  یلعب  سیوف  یغني   ید

  

 حذف الإضافة   تشویھ تحریف    ابدال 

        .............................  : .....................اخرى   
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 ) مقیاس اضطرابات النطق المصور (مخارج أصوات حروف التھجي) بعد التحكیم3الملحق رقم (

 الاسم: ............................................................................ 

 .........................................التاریخ: 

 النوع:...........................................................

 ...العمر: ................................................. 

 مظاھر الاضطراب الحروف التھجي

 إضافة تشویھ ابدال حذف الحرف الرقم

     أ 1

     ب 2

     ت 3

     ث 4

     ج 5

     ح 6

     خ 7

     د 8

     ذ 9

     ر 10

     ز 11

     س 12

     ش 13
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     ص 14

     ض 15

     ط 16

     ظ 17

     ع 18

     غ 19

     ف 20

     ق 21

     ك 22

     ل 23

     م 24

     ن 25

     ه 26

     و 27

     ي 28

 

 

 

 

 

152 
 



 ) استمارة تقییم اضطرابات نطق المصور (حروف في الكلمات) ل احمد الظاھر4الملحق رقم (

الحرف  ح م

في اول 

 الكلمة

التشو الابدال        الحذف

 یة

الاضا

 فة

الحرف 

في 

منتصف 

 الكلمة

التشو الابدال الحذف

 یة

الاضا

 فة

الحرف 

في اخر 

 الكلمة

  الحذف

  

     قرا     راس     ارنب أ 1

     یكتب     دبوس     باب ب 2

     توت     كتكوت     تراب ت 3

     یبحث     تمثال     ثور ث 4

     برج     شجرة     جبل ج 5

     بلح     لحوم     حمار ح 6

     بطیخ     نخیل      خبز خ 7

     جد     حدیقة     دولاب د 8

     اخذ     جذور     ذراع ذ 9

     مسرور     ورقة     رجل ر 10

     موز     تزور     زھور ز 11

     شمس     فستان     سفینة س 12

     دش     عشب     شمعة ش 13

     قفص     غصن     صبار ص 14

     مریض     اخضر     ضوضاء ض 15

     ضابط     قطن     طویل ط 16
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     حافظ     ینظر     ظلام ظ 17

     ذراع     ثعبان     عصیر ع 18

     دماغ     صغیر     غسیل غ 19

     عاطف     عفافة     فواكھ ف 20

     صندوق     بقرة     قارب ق 21

     ملك     سكینة     كتكوت ك 22

     غزال     ملوك     لحمة ل 23

     یرسم     امل     ماء م 24

     اذن     عنب     نور ن 25

     وجھ     نھر     ھیثم ه 26

     جدو     حوض     ولد و 27

     یرمي     سیف     یلعب ي 28
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 جلسات البرنامج:) 5ملحق رقم (

التعزیز المستخدمة في البرنامج وتقوم  أسالیبجلسات البرنامج التدریبي كاملة بما في ذلك 

 كالاتي: مستویاتالبرنامج التدریبي، وتقسم في شكل 

 الأول:  مستوىال

 تمھید:

 الالفة والمحبة بینھم وبین الباحث.التعارف بین الباحث والأطفال وامھاتھم، وتھیئة جو وخلق 

 الثاني: مستوىال

الثاني علي تسعة جلسات یتضمن تھیئة أعضاء النطق والتنفس والجھاز السمعي  مستوىاشتمل ال

 من خلال بعض التمارین.

 الثالث:  مستوىال

 تعدیل نطق أصوات الحروف:

 لمخارج الحروف  بالتدریب على النطق الصحیح والسلیم مستوىیقوم الباحث في ھذا ال

 العربیة مع التركیز على الحروف التي تظھر فیھا اضطرابات النطق بصورة واضحة.

 الرابع:  مستوىال

 نطق الحروف في الكلمات والجمل:

اختار الباحث بعض الحروف التي تواجھ أطفال متلازمة داون اضطرابات ومشاكل واضحة في 

 جمل.نطقھا ومحاولة ادخال ھذه الحروف في كلمات و

علي حسب فھم  مستوىالزمن الكلي للبرنامج: حدد الباحث الزمن بأربعة أشھر على ان یمدد كل 

 یفھم البرنامج بانھ افاد الطفل. الطفل ثم یدرج الزمن الكلي في نھائھ البرنامج بعد ان

 الأول: مستوىال

 تمھید:

 التعارف بین الباحث والأطفال. .1

داون واضطرابات النطق والكلام، وتوضیح أسبابھا  تزوید الحاضرین بمعلومات عن متلازمة .2

 والوقایة منھا.

 إعطاء فكرة مبسطة عن البرنامج وطبیعتھ. .3

 تشجیع الطفل علي التعاون مع الباحث واخصائیات النطق والكلام. .4

 تنبھ الأمھات على متابعة الطفل في حل الواجب المنزلي. .5

 التعھد مع أولیاء أمور الأطفال. .6
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 القبلي.تطبیق الاختبار  .7

 الثاني: مستوىال

 الجلسة الأول: تمیز أصوات البیئة من حولھ.

 الھدف العام:

تھیئة الجھاز السمعي للتمیز بین الأصوات، تنمیة الادراك البصري، التعرف على الأصوات 

 وفھمھا، تقلید نطق الالفاظ.

 الھدف الاجرائي:

 دیسة، بطة، عصفورة).التدریب على أصوات الطیور والحیوانات (كلب، دیك، حمار، ك

 التدریب على أصوات وسائل المواصلات (عربیة، قطار، طائرة، سفینة).

 التدریب على أصوات الموجودة في المنزل (صوت التلفون، قرع الأبواب، الاواني).

 التدریب على أصوات البشر (ضحك، بكاء، الالم).

 الأدوات المستخدمة:

 وخشبیة وحدیدیة.، اجسام واشكال زجاجیة D Cأسطوانة

 الفنیات المستخدمة:

 ــ لعب الدور. النموذجةــ التعزیز ــ التعمیم ــ الانشطةالتمیز السمعي ـ 

 الأنشطة المستخدمة:

 تدریبات صوتیة وحركیة.

 دقیقة. 45الزمن: 

طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: یعرض علي الطفل كل صورة وصوتھا أكثر من مرة ثم 

تعرض علیھ الصورة ویطلب منھ اصدار صوتھا والعكس بمعني یصدر المدرب الصوت ویطلب 

 الصورة التي تحمل معنى الصوت. الىمنھ ان یشیر 

 :الىالتقویم: یطلب من الطفل الإجابة على السؤال الت

 ت الصورة التي تراھا امامك.تقلید صو

 واجب منزلي:

 تدریب على التفرق بین الأصوات في المنزل.

ید الصورة التي تدل على یصدر المعلم الصوت وتعرض علیھ مجموعة الصور وعلي التلمیذ تحد

 الصوت.

 التدریب السمعي على تمیز الأصوات المشابھة:الجلسة الثاني: 

 تھیئة الجھاز السمعي للتمیز بین أصوات الكلمات المتشابھة مع نطقھا. الھدف العام:
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 التمیز بین الكلمات المتشابھة في بعض الأصوات مثلا (تمساح، تفاح). الھدف الاجرائي:

 C Dأسطوانة  الأدوات المستخدمة:

 السمعي.ذجھ ـ لعب الدور ـ التمیز المناقشة ـ التعزیز ـ التعمیم ـ النم الفنیات المستخدمة:

 تدریبات صوتیة وحركیة. الأنشطة المستخدمة:

 دقیقة. 45 الزمن:

طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: یتم التدریب الطفل علي التمییز بین الكلمات المتشابھة في 

الصوت، حیث یتم عرض الصورة علي الطفل مصاحبة للصوت وعندما تستقر في ذھن الطفل 

ھ صورتان ویطلب علیھ التعرف علیھا ونطقھا وبعدھا ومع اخرىیعرض علیھ الصوت مره 

 یعرض علیھ الصوت نفسھ مصحوب بثلاث صور ویختار الصورة المعبرة عن الصوت.

 ما الفرق بین (غراب، كتاب)؟

 واجب منزلي: فرق وانطق بین الكلمات (طیارة ـ سیارة)؟

 المتابعة.

 تدریبات لتقویة الجھاز التنفسي: الجلسة الثالث:

 .التالیةتقویة وتنشیط الجھاز التنفسي وھي مھمة اتقانھا یساعد في كفاءة التدریبات العام: الھدف 

 الأھداف الإجرائیة:

اتقان الأوامر الخاصة بالفتح  الىتدریبات لتنشیط الرئتین وتنشیط عضلات الصوت، كما تھدف 

والقفل للفم وخروج الھواء من الفم ودخولھ من الانف بنظام محدد مع ثبات الاكتاف والصدر، مما 

 یساعد على اخضاع الجھاز التنفسي لنظام محدد.

 العاب نفخ، العاب شفط.الأدوات المستخدمة: 

 ر.المناقشة، التعمیم، النمذجة، لعب الدو الفنیات المستخدمة:

تدریبات متنوعة لإخراج وإدخال النفس لتنمیة القدرة على اخراج وإدخال  الأنشطة المستخدمة:

 المناسب للأصوات الحرفیة. 

 دقیقة. 45 الزمن:

 :التالیةیطلب من الطفل القیام بالتدریبات  طریقة التدریب او الخطوات التنفیذ:

 الانف وإخراج الھواء من الفم)التدریب على التنفس من خلال حركة منتظمة (التنفس من  .1

ین والاقدام الیدقضاء أكبر وقت ممكن ممارسة التمارین الریاضیة لتقویة عضلات  .2

 والرقبة، وھو اھم التمارین على الاطلاق.

ممارسة تمارین لتقویة عضلة الحاجب الحاجز لزیادة سعة الرئتین، وبذلك یقوي النفس  .3

 فیقوي الصوت المنطق.
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زان بالمشي على الحبل على الأرض لتمكینھ من التحكم في حركة تمارین الجري والات .4

 العضلات اثناء الحركة والتنفس.

تدریب على اخذ نفس سریع واخراجھ ببطء والعكس، وبنفس سریع واخراجھ بسرعة  .5

 والعكس، وتدریبھ على حبس أنفاسھ فترة من الزمن.

 مختلفة مثل:یقوم الطفل بتمرینات النفخ باستخدام الوسائل المساعدة ال

 النفخ على قصاصات الورق لتفرقتھا. .1

 نفخ الشموع المضاءة ومحاولة اطفائھا على مساحات متفاوتة من الطول. .2

 النفخ على الكرات الورقیة على شكل سباق. .3

 النفخ في البالون المطاطي بقوة. .4

 النفخ على مراوح ورقیة او بلاستیكیة صغیرة لإدارتھا. .5

 باستخدام أنبوب للتحكم في التنفس لتكوین مرات الماء.النفخ في الماء والصابون  .6

نفخ أقلام الرصاص الدائریة الموضوعة افقیا على الطاولة، وكرة التنس والمراكب الورقیة  .7

 في الماء وقصاصات الورق.

تدریب الطفل بعد ذلك على النفخ بشكل صحیح وذلك بان تكون الشفتان ممدودتین للأمام  .8

دفع النفس مثل النفخ مع  الىالھواء من نطق الحروف التي تحتاج وفتحھ في الوسط لخروج 

حرف السین او الشین او الحاء او الفاء، ویجب مراعاة التدرج في عدد مرات النفخ وطول 

 النفس.

 التقویم: یطلب من الطفل النفخ مع نطق السین او الشین او الفاء او الحاء. .9

 واجب منزلي: إعادة التدریبات. .10

 المتابعة. .11

 تدریبات لتقویة الفك:الجلسة الرابع: 

 تنشیط عضلات الفك. الھدف العام:

زیادة مرونة الفك وذلك لزیادة كفاءة التدریب على تعدیل النطق ولان حركتي  الھدف الاجرائي:

 الفك تساعدان بدرجة كبیرة على اخراج أصوات الحروف.

ل طبیعي ـ سائل نعناع ـ قفازات خافض لسان ـ قطن ـ ماء دافئ ـ عسل نح الأدوات المستخدمة:

 طبیة.

 المناقشة ـ التعزیز ـ التعمیم ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة:

 الأنشطة المستخدمة: تدریبات متنوعة لتنشیط الفك.

 دقیقة. 45الزمن: 
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 تدریبات تنشیط الفك ویقوم بھا المدرب كما یلي: طریقة التدریب او خطوات التنفیذ:

 لعضلات بالماء الدافئ.تدلیك ا  .1

على الفك السفلي لأعلي ولأسفل، ویمكن مضغ لبانھ او  الیدتدریبات الضغط: الضغط ب  .2

 استخدام عضاضة.

للجانب الأیمن ثم الجانب  الیدتدریب الحركة الجانبیة: تحریك الفك مع الضغط علیھ ب  .3

 الایسر من الفك.

اثناء الفتح والقفل والحركة الجانبیة تدریب الثبات: تثبیت وضع الفك مع الضغط الثابت،   .4

 مني، مع حساب مدة الثبات.الٮسرى والٮ

التقویم: یطلب من الطفل تثبیت وضع الفك مع الضغط الثابت، اثناء الفتح والقفل والحركة  .5

 منى، ومع حساب مدة الثبات.الٮسرى والٮالجانبیة 

 واجب منزلي: إعادة التدریبات في المنزل. .6

 المتابعة. .7

 تدریبات لتقویة اللسان: الخامس:الجلسة 

 تنشیط عضلات اللسان وزیادة مرونة اللسان. الھدف العام:

زیادة كفاءة التدریب عن طریق تعدیل النطق والكلام لان حركة اللسان تساعد  الھدف الاجرائي:

 بدرجة كبیرة على اخراج أصوات الحروف.

ل نحل طبیعي ـ سائل نعناع ـ قفازات خافض لسان ـ قطن ـ ماء دافئ ـ عس الأدوات المستخدمة:

 طبیة.

 المناقشة ـ التعزیز ـ التعمیم ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة:

 تدریبات متنوعة لتنشیط اللسان. الأنشطة المستخدمة:

 دقیقة. 45 الزمن:

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: تدریبات تنشیط اللسان ویقوم بھا المدرب:

تدلیك عضلات اللسان من اعلي وأسفل الجانبین، باستخدام العسل الطبیعي عدة مرات ثم   .1

 الماء الدافئ لعدة مرات.

تدریب الضغط: تحریك اللسان لأعلي ولأسفل والجانبین مع الضغط، وذلك باستخدام   .2

 القطن والعسل المخلوط بسائل النعاع.

لجانبین داخل وخارج الفم مع الضغط تدریب الحركة الجانبیة: وذلك بتحریك اللسان ل  .3

 ونستخدم العسل المخلوط بسائل النعناع.
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تدریب الثبات: وذلك بتثبیت اللسان لأعلي ولأسفل داخل وخارج الفم، ویمكن استخدام   .4

 العسل المخلوط بسائل نعناع، وكذلك خافض اللسان والقطن.

ق، ثم تحریكھ لأعلي التقویم: یطلب من الطفل تثبیت طرف اللسان في وسط سقف الحل .5

 ولأسفل والجوانب.

 واجب المنزلي: إعادة التدریبات في المنزل. .6

 متابعة. .7

 تدریبات لتقویة الشفتین الجلسة السادس:

 تنشیط حركة الشفتین. الھدف العام:

زیادة مرونة الشفتین بالتدریب الحركي والضغط الثابت، وذلك لزیادة التدریب  الھدف الاجرائي:

 على النطق.

 مراه خافض لسان، عسل، سائل نعناع، أنابیب شفط.الأدوات المستخدمة: 

 المناقشة ـ التعزیز ـ التعمیم ـ النمزجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة:

 تدریبات متنوعة لتنشیط الشفتین. الأنشطة المستخدمة:

 دقیقة. 45 الزمن:

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ:

 ك لعضلات الشفتین باستخدام الماء الدافئ.التدلیك: تدریب التدلی  .1

أقصى درجة ممكنة، ویمكن وضع العسل  الىالتدریب الحركي: بالفتح والقفل للشفتین   .2

الامام ثم اعادتھما في شكل  الىعلي الشفتین ویتناولھ الطفل بشفتیھ، وقد یضم الشفتین 

 منفرج.

ق صوت الھمزة المفتوحة ثم ویقوم الطفل بفتح الشفتین لأعلي فتحھ كاملة كما في نط  .3

 فتحھا بشكل منفرج كما في صوت الھمزة المكسورة.

تدریب الضغط بھواء الزفیر والشھیق، حیث یأخذ الطفل نفس عمیق ثم یقفل شفتیھ وینفخ   .4

مع حبس الھواء داخل الفم وذلك لعدة مرات ثم یخرج الھواء دفعة واحد بشكل انفجاري كما 

 ھو الحال عند نطق الصوت.

تدریب الثبات: یطلب من الطفل ان یضغط على الشفتین مع وضع خافض لسان بینھما،   .5

 وذلك لأكبر فترة ممكنة.

 التقویم: یطلب من الطفل تحریك الشفتین في أوضاع مختلفة والضغط بھما. .6

 واجب المنزلي: إعادة التدریب في المنزل. .7

 المتابعة. .8
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 (الاحبال الصوتیة): تدریبات لتقویة الجھاز الصوتي الجلسة السابع

 تنشیط الجھاز الصوتي. الھدف العام:

ویتم ذلك من خلال تدریبات لنطق الأصوات المھموسة والجھوریة بالتبادل  الھدف الاجرائي:

 ببطء.

 مرآه ـ تسجیل ـ بالون.الأدوات المستخدمة: 

 ـ لعب الدور ـ التدریب السمعي.  المناقشة ـ التعزیز ـ التعمیم ـ النمذجة الفنیات المستخدمة:

 تدریبات متنوعة لتنشیط الجھاز الصوتي. الأنشطة المستخدمة:

 دقیقة. 45 الزمن:

 طریقة التدریب او الخطوات التنفیذ:

 فتح الفم ونطق المقطع آھـ، آھـ، آھـ ....  .1

 تقید الأصوات كصوت خروف، قطة، كلب، عربیة.  .2

 ینطق اسمھ ـ كلب ـ عربیة. الىمنخفض بالتتـ  الىالنطق مع تغییر درجة الصوت ع  .3

 لتقویم: یطلب من الطفل تقلید الأصوات مع تغیر نوع درجة الصوت عال ـ مخفض. .4

 واجب المنزلي: إعادة التدریبات في المنزل. .5

 لمتابعة. .6

 تدریبات لتقویة اللھاةالجلسة الثامن: 

 تنشیط اللھاة. الھدف العام:

 تدریبات لتنشیط اللھاة. الأھداف الإجرائیة:

 مرآه، تسجیل، بالون. الأدوات المستخدمة:

 المناقشة ـ التعزیز ـ التعمیم ـ النمزجة ـ لعب الدور ـ التدریب السمعي. الفنیات المستخدمة:

 تدریبات متنوعة لنشیط اللھاة والاحبال الصوتیة.الأنشطة المستخدمة: 

 دقیقة. 45 الزمن:

 التنفیذ:طریقة التدریب او خطوات 

 تدریبات التثاؤب ـ تدریبات الضحك بشكل منتظم، تدریبات النفخ في البالون.  .1

 یملا الطفل فمھ بالھواء ثم النطق بأصوات الحروف المتحركة مثل: حو، قو، خو ......  .2

 التقویم: یطلب من الطفل تقلید الأصوات مع تغیر نوع درجة الصوت، عال ـ منخفض. .3

 التدریبات في المنزل.واجب المنزلي: إعادة  .4

 المتابعة. .5

 تدریبات الحلق وسقف الحنك الرخو الجلسة التاسع:
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 تنشیط الحلق وسقف الحنك. الھدف العام:

تنشیط الحلق وتنشیط سقف الحلق وتشمل تدریبات الحلق على اخذ نفس عمیق  الھدف الاجرائي:

كرار مع اخراج نفس المقطع واخراجھ مرة واحدة مع نطق المقطع الصوتي للحرف مثل (ھا) ثم الت

 مرة من الفم مرة من الانف.

 الأدوات المستخدمة: خافض اللسان، مرآه. .1

 الفنیات المستخدمة: المناقشةـ التعزیزـ التعمیم ـ النمذجة ـ لعب الدور. .2

 الأنشطة المستخدمة: تدریبات متنوعة لتنشیط الحلق وسقف الحنك. .3

 دقیقة. 45الزمن:  .4

 التنفیذ: طریقة التدریب او خطوات

اقصى درجة ممكنة ثم یتم وضع خافض اللسان على مؤخرة  الىیطلب من الطفل فتح فمھ   .1

 اللسان ویطلب منھ ان ینطق بعض المقاطع مثل: ھو ـ حو ـ خو مع تكرار ذلك.

، خي، خو) ـ (غا، غو، خاءنطق الأصوات الحلقیة بطریقة مستمرة بالحركات الطویلة (  .2

 ، حو، حى).غى) ـ (عا، عو، عى) ـ (حا

 تكرار الحركات التي تمن سقف الحنك الرخو مثل التثاؤب والمضغ او الاستجلاب.  .3

في النھایة یقوم الطفل بتكرار التمرینات بدون استخدام خافض اللسان وذلك عند وضع   .4

 طرف اللسان عند منبت الاسنان السفلیة مع ارخاء اللسان أسفل الفم.

 التقویم: یطلب من الطفل نطق الأصوات: ھو ـ حو ـ خو ـ قو ـ غو ـ عو. .5

 واجب المنزلي: إعادة التدریبات في المنزل. .6

 المتابعة. .7

 تعدیل نطق أصوات الحروف الثالث: مستوىال

بالتدریب على النطق الصحیح والسلیم لمخارج الحروف  مستوىتقوم الباحث في ھذا ال

 روف التي تظھر فیھا اضطرابات النطق بصورة واضحة.العربیة مع التركیز على الح

 التدریب على نطق صوت حرف (الالف) الجلسة الأول:

یخرج صوت الالف من اخر القصبة الھوائیة او من داخل الصدر، الھمزة صوت انفجاري مھموس 

 .عند النطق بالھمزة. ینطبق الوتران الصوتیان انطباقا تاما، فاذا انفصلا سمع صوت الھمزة

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الالف. الھدف العام:

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة:

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة:

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمزجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة:
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 وحركیة للأعضاء المسؤولیة عن صوت حرف الالف.تدریبات صوتیة الأنشطة المستخدمة: 

 دقیقة. 45الزمن:

طریقة اخراج حرف الالف: الشفاه مفتوحة بشكل طبیعي بدون مبالغة او حركات زائدة، اللسان 

على قاعدة الفم في حالة ارتیاح، بحیث یلامس طرفھ الاسنان، البلعوم مفتوح كاملا، اللھاة  مستوى

 مرتفعة قلیلا في حالة الاسترخاء.مرتفعة ومشدودة، الحنجرة 

صدره لكي یشعر بالذبذبات  علىسرى الٮطریقة التدریب او خطوات التنفیذ: یضع الطفل یده 

الصادرة عند اخراج الحرف، والنطق الصحیح یلزم التحكم في عضلة اللسان، وتحاشي أي تقوس 

 بھا، وعدم فتح الفم لدجة مبالغة فیھ.

 نطق حرف الالف بصورة صحیحة.التقویم: یطلب من الطفل 

 إعادة التدریبات السابقة. واجب منزلي:

 المتابعة.

 التدریب على نطق صوت حرف (الباء) الجلسة الثاني:

الباء صوت شفوي انفجاري مجھور تنطبق الشفتان انطباقا تاما، فینحبس الھواء خلفھما، فاذا 

 انفرجت الشفتان فجأة سمع صوت الباء من بین الشفتین.

 لھدف العام: التدریب على نطق الصحیح لحرف الباء.ا .1

 الأھداف الإجرائیة: التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. .2

 الأدوات المستخدمة: بطاقة ملونة. .3

 الفنیات المستخدمة: التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. .4

للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: تدریبات صوتیة وحركیة .5

 الالف.

 دقیقة. 20الزمن:  .6

طریقة اخراج حرف الباء: عند نطق حرف الباء ینبغي ان تكون الشفتان معا بتشكیل  .7

الحرف، بحیث تنطبق الشفتان انطباقا كاملا وتكون الحافة الخارجیة للشفاه السفلي ملاصقة 

الھواء فجأة من الفم، محادثا صوت انفجاري على  للشفاه العلیا، وعندما تنفرج الشفتان یندفع

 شكل حرف الباء.

سرى على صدره بحیث تكون ثابتة الٮطریقة التدریب او خطوات التنفیذ: یضع الطفل یده  .8

باتجاه وجھ الطفل  الیدمنى امام الشفتین بشكل عامودي، بحیث تكون راحة الٮ الیدوتوضع 

 لكي یحس بالھواء عند الإخراج الحرف.

 تقویم: یطلب من الطفل نطق حرف الباء بصورة صحیحة.ال .9
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 واجب منزلي: إعادة التدریبات في المنزلي. .10

 المتابعة. .11

 : التدریب على نطق صوت حرف (التاء)الجلسة الثالث

التاء صوت صامت مھموس سني انفجاري، یلتقي طرف اللسان بأصول للثنایا قطعھا واللثة 

 سمع صوت التاء. ویتصل بھا فاذا افترق اللسان عنھما

 التدریب على النطق الصحیح لحرف التاء. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 الأدوات المستخدمة: بطاقة ملونة. .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 التاء.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

: یلتقي طرف اللسان بأصول الثنایا العلیا، ویضغط الھواء مده من طریقة اخراج حرف التاء .7

الزمن ثم ینفصل العضوان انفصالا فجائیا الانفصال صوت انفجاریا ھو صوت حرف التاء، 

 ھموس سني.فالتاء صوت صامت م

منى امام الٮ الیدسرى على صدره والٮیضع الطفل یده  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

 امام الفم من ان یحس بكمیة الھواء المندفع اثناء اخراج الحرف. الیدفمھ بحیث تكون راحة 

 یطلب من نطق حرف التاء بصورة صحیحة.التقویم:  .9

 إعادة التدریبات السابقة.واجب منزلي:  .10

 لمتابعة.ا .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الثاء) الجلسة الرابع:

الثاء صوت من بین الاسنان الاحتكاكي مھموس، یوضع طرف اللسان العلیا والسفلي لیمر الھواء 

 من خلال منفذ ضیق بین الاسنان.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الثاء. الھدف العام: .1

 الحرف بشكل منفرد.التدریب على نطق الأھداف الإجرائیة:  .2

 : بطاقة ملونة.الأدوات المستخدمة .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

 دقیقة. 45 الزمن: .5
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یوضع اللسان بین الاسنان بحیث یكون ھناك منفذ ضیق لمرور  طریقة اخراج حرف الثاء: .6

 ا.مستوٮالھواء ویكون معظم اللسان 

منى امام فمھ الٮسرى على صدره والٮطریقة التدریب او خطوات التنفیذ: یضع الطفل یده  .7

حتى یشعر بالھواء الخارج ویفرق بینھ وبین الھواء الخارج عند انتاج حرف (الباء والتاء 

 والذال) ویجب ان یوضع بان اللسان ثابت انتاج الحروف.

 بصورة صحیحة. یطلب من الطفل نطق حرف الثاءالتقویم:  .8

 إعادة التدریبات السابقة. واجب منزلي: .9

 المتابعة. .10

 التدریب على نطق صوت حرف (الجیم) الجلسة الخامس:

تخرج من اللسان وما یجاز بھ الحنك الأعلى، الجیم صوت شدید مركب مجھور انفجاري، یبقي 

 وسط اللسان بمؤخرة اللثة ووسط الحنك.

 الصحیح لحرف جیم.التدریب على النطق  الھدف العام: .1

 التدریب علي نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الأدوات المستخدمة: .3

 دقیقة. 45 الزمن: .4

یلتقي وسط اللسان بسقف الحلق التقاء محكما بحیث ینحبس مجري طریقة اخراج الحرف:  .5

 إذا انفصل مجري العضوان بطیئا سمع صوت الجیم.الھواء و

: یضع الطفل الاصبع الوسطي تحت الذقن والسبابة طریقة التدریب او خطوات التنفیذ .6

والابھام على الفكین على الحنك، او ان یضع الطفل یده على حنجرتھ وذلك كي یحس 

التفریق بینھ  بالاھتزازات الناتجة عند اخراج الحرف مع الملاحظة وضع الفم من اجل

 وبین حرف (الشین).

 یعتبر الطفل ناجحاً في أدائھ للجلسة عندما ینطق حرف الجیم بصورة صحیحة.التقویم:  .7

 إعادة التدریبات. واجب منزلي: .8

 متابعة. .9

 التدریب على نطق صوت حرف (الحاء) الجلسة السادس:

حلقي، فیحدث الحاء صوت حلقي احتكاكي مھموس، یضیق المجري الھوائي في الفراغ ال

 مرور الھواء احتكاكا مسموعا.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الحاء. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2
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 بطاقة ملونة ومعلقة خشبیة. الأدوات المستخدمة: .3

 النمزجة ـ لعب الدور.التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ  الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الحاء.

 دقیقة. 45 ن:الزم .6

یحدث احتكاك الصوت في الفراغ الحلقي، اعلي الحنجرة اذ یضیق  طریقة اخراج الحرف: .7

 المجري الھوائي في ھذا الموضع بحیث مروره مسموع.

أي حرف یحتاج للشعور بخروج الھواء عند انتاجھ یجب  و خطوات التنفیذ:طریقة التدریب ا .8

ان یضع یده امام فمھ، بعدھا یطلب من الطفل ان یلفظ حرف (الھاء) او اثناء انتاجھ للھاء یتم 

أسفل لكي یظھر حرف الحاء اذن  الىالضغط بواسطة معلقة خشبیة على مؤخرة اللسان 

ند تدرسھ للطفل یجب ان یكون قد اتقن اخراج حرف حرف الحاء یخرج من حرف الھاء وع

 الھاء اول.

 یطلب من الطفل نطق حرف الحاء بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات السابقة. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الخاء) الجلسة السابع:

حیث یكاد یلتصق الخاء صوت من أقصى الحنك احتكاكي مھموس، یرتفع أقصى اللسان ب

 بأقصى الحنك ویخرج الھواء من الفراغ الموجود بین اقصى الحنك.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الخاء. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 : بطاقة ملونة.الأدوات المستخدمة .3

 اقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور.التمیز السمعي والبصري ـ المن الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الخاء.

 دقیقة. 45الزمن:  .6

یتم رفع اقصى اللسان بحیث یكاد یلتصق بأقصى الحنك، بحیث  طریقة اخراج حرف الخاء: .7

 اللسان واقصى الحنك. یخرج الھواء من الفراغ الضیق الموجود بین اقصى

یضع الطفل یده على حنجرتھ من اجل الإحساس  طریقة التدریب او خوات التنفیذ: .8

 باھتزازات والذبذبات الصادرة نتیجة انتاج الحرف.
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 یطلب من الطفل نطق حرف الخاء بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات السابقة. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الدال) الجلسة الثامن:

الدال صوت اسناني لثوي انفجاري مجھور، یلتقي طرف اللسان بأصول الثنایا العلیا، واللثة 

ویلتصق بھما، فاذا افترق اللسان عنھا سمع صوت الدال. الفرق بین الدال والفاء (الفاء مھموسة 

 والدال مجھورة).

 ح لحرف الدال.التدریب على النطق الصحی الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

 تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف الأنشطة المستخدمة: .5

 الدال.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

یلتقي طرف اللسان بأصول الثنایا العلیا، ویتكون الصوت نتیجة  طریقة اخراج الحرف: .7

اندفاع الھواء من القصبة الھوائیة للحنجرة ثم یستمر في التجویف الفم ثم ینحسبن ھنالك فترة 

ن انفصالا فجائیا قصیرة جدا لالتقاء طرف اللسان بأجزاء الثنایا العلیا، ثم ینفصل العضوا

 محدثا صوت الدال.

: یضع الطفل یده على حنجرتھ لكي یحس بحركة الحبال طریقة التدریب او خطوات التنفیذ .8

الصوتیة عند انتاج الحرف مع ملاحظة موضع اللسان داخل الفم وذلك من اجل التفریق بین 

 حرف (الدال وحرف التاء).

 رة صحیحة.یطلب من الطفل نطق حرف الدال بصو التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الذال) الجلسة التاسع:

الذال صوت من بین الاسنان احتكاكي مجھور، یوضع طرف اللسان بین الاسنان العلیا 

الثاء والسفلى لیمر الھواء من خلال منفذ ضیق من بین الاسنان، الفرق بین الثاء والذال (

 مھموسة والذال مجھورة).

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الذال. الھدف العام: .1
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 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمزجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  المستخدمة: الأنشطة .5

 الذال.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

یوضع طرف اللسان بین الاسنان العلیا والسفلى بحیث یسمح  طریقة اخراج حرف الذال: .7

 للھواء بالمرور من خلال منفذ ضیق من بین الاسنان.

یضع الطفل السبابة والابھام على الفكین لكي یشعر  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

بالاھتزازات الناتجة عن اخراج الحرف وللتمیز بینھ وبین حرف (الثاء) الذي یشابھھ في 

 المخرج یختلف معھ في الشده.

 یطلب من الطفل نطق حرف الذال بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الراء) سة العاشر:الجل

 تخرج من طرف اللسان مع ما یحاذیھ من لثة الثنایا العلیا، ادخل من النون قلیلا.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الراء. الھدف العام: .1

 التدریب علي نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمزجة ـ لعب الدور. فنیات المستخدمة:ال .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الراء.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

الراء صوت لثوي مكرر مجھور، یلتقي طرف اللسان باللثة  طریقة اخراج حرف الراء: .7

ویفارقھا عدة مرات فیسمع الصوت، على صورة مجموعة من الانفجارات والانحباسات، 

وتحقق ھذه الصورة إذا كانت الراء مشددة، ویسمع على صورة انحباس وانفجار إذا كانت 

 الراء متحركة.

الطفل لسانھ فوق اللثة خلف اسنانھ ثم یكرر  ان یضع طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

 الحرف صوت متواصل لیعرف كیف یخرج الحرف، بعدھا یطلع حرف الراء.
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 یطلب من الطفل نطق حرف الراء بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الزاي) الجلسة الحادي عشر:

 صوت لثوي احتكاكي مجھور. الزاي

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الزاي. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  ستخدمة:الأنشطة الم .5

 الزاي.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

یكون طرف اللسان خلف الاسنان العلیا، ویلتقي مع مقدمة اللثة  طریقة اخراج حرف الزاي: .7

 مع وجود منفذ ضیق للھواء.

یضع الطفل ابھامھ على اسنانھ كي یشعر بالاھتزازات  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

عند انتاج الحرف، ویمكنھ ان یحس بالاھتزازات أیضا طریق وضع مفتوحة على راسھ او 

 وضعھا أسفل الذقن.

 یطلب من الطفل نطق حرف الزاي بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (سین) ر:الجلسة الثاني عش

 السین حرف لثوي احتكاكي مھموس، یخرج من بین راس اللسان مع صفحة الثنایا السفلى.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف السین. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بطریقة منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. المستخدمة:الفنیات  .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق الصوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 السین.
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یضع اللسان خلف الاسنان العلیا، ویلتقي مقدمتھ باللثة، مع  طریقة اخراج حرف السین: .6

 اء. الفرق بین الزاي والسین (الزاي مجھورة والسین مھموسة).وجود منفذ ضیق للھو

: یقلد الطفل صوت الأشجار ثم یركز لیطلع حرف السین طریقة التدریب او خطوات التنفیذ .7

 ثم یفصلھ.

 یطلب من الطفل نطق حرف السین بصورة صحیحة. التقویم: .8

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .9

 متابعة. .10

 التدریب علي صوت حرف (الشین) عشر: الجلسة الثالث

تخرج من اللسان وما یحاز بھ من الحنك الأعلى، الشین صوت لثوي حنكي احتكاكي مھموس یلتقي 

طرف اللسان بمؤخرة اللثة ووسط الحنك مع وجود منفذ للھواء، الجزء الأساسي من جسم اللسان 

 مع السین. مرفوع نحو الحنك، منفذ الھواء الموجود مع الشین أوسع منھ

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الشین. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة ومرآه. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

التدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الشین.

 دقیقة. 45الزمن:  .6

یلتقي طرف اللسان بمؤخر اللثة، وجزء من وسطھ بالقسم  طریقة اخراج حرف الشین: .7

الأوسط من السقف الحلق مع ضرورة وجود فراغ ضیق بینھما للسماح للھواء بالمرور 

 یحدث مع صفیر الذي یحدث عند اخراج حرف السین.ومرور الھواء ینتج صفیرا كأنھ 

یضع الطفل یده امام فمھ لكي یحس بالھواء الساخن الذي  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

یخرج من الفم عند انتاج الحرف، یجب ملاحظة وضع الفم بحیث یكون مضمونا قلیلا عند 

 انتاج الحرف عنھ في حرف السین (یمكن استخدام المرآه لملاحظة ذلك).

 التقویم: یطلب من الطفل نطق حرف الشین بصورة صحیحة. .9

 عادة التدریبات في المنزل.إ واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الصاد)  الجلسة الرابع عشر:

170 
 



الصاد صوت لثوي احتكاكي مھموس فخم، یكون طرف اللسان خلف الاسنان العلیا ویلتقي مقدمة 

. الخلف الىاللثة مع وجود منفذ ضیق للھواء، یرفع مؤخرة اللسان اتجاه الحنك ویرجع للسان قلیلا 

 الفرق بین السین والصاد (السین مرققة والصاد مفخمة).

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الصاد. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 ذجة ـ لعب الدور.: التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمالفنیات المستخدمة .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الصاد.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

: یتخذ اللسان وضعا مخالفا لوضعھ في حرف السین، حیث یكون طریقة اخراج حرف الصاد .7

 الىقلیلا  منطبقا على الحنك الأعلى، مع رفع طرف اللسان نحو الحنك، ورجوع اللسان

 الخلف.

یطلب من الطفل نطق حرف السین أولا، وبعد ذلك یتم  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

 ضم الفم قلیلا من اجل تشكیل حرف الصاد.

 یطلب من الطفل نطق حرف الصاد بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الضاد). الجلسة الخامس عشر:

الضاد صوت اسناني لثوي انفجاري مجھور مفخم، تخرج من اقصى حافتي اللسان مع ما یحاذیھ 

 من الاضراس العلیا.

 التدریب على نطق الصحیح لحرف الضاد. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الاجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الضاد.

 دقیقة. 20 الزمن: .6

171 
 



واللثة ویلتصق بھما،  یلتقي طرف اللسان بأصول الثنایا العلیا طریقة اخراج حرف الضاد: .7

الخلف. الفرق بین الدال والضاد  الىترتفع مؤخرة اللسان تجاه الحنك مع رجوعھ قلیلا 

 (الدال مرققھ والضاد مخمة).

یضع الطفل یده في خده ثم یضع مؤخرة لسانھ اعلي لثتھ  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

 ثم ینطق حرف الضاد.

 رف الضاد بصورة صحیحة.یطلب من الطفل نطق حالتقویم:  .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الطاء) الجلسة السادس عشر:

الطاء صوت اسناني لثوي انفجاري مھموس مفخم، یلتقي طرف اللسان بأصول الثنایا العلیا واللثة 

الخلف. الفرق بین التاء  الىوعھ قلیلا ویلتصق بھما، ترتفع مؤخرة اللسان اتجاه الحنك مع رج

 والطاء (التاء مرققھ والطاء مفخمة).

 التدریب على النطق الصحیح لرف الطاء. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الطاء.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

طریقة اخراج حرف الطاء: یتخذ اللسان وضعا معقرا منطبقا مع الحنك الأعلى ویرجع  .7

 قلیلا، فالطاء حرف صامت مھموس سني مطبق انفجاري.الخلف  الىاللسان 

یراقب الطفل شدة خروج الحرف، مع حركة اللسان  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

وذلك من اجل تمییزه عن حرف التاء وحتى یحس الطفل باھتزازات یمكنھ لمس الحنك 

 .الیدالأسفل بظاھر 

 صحیحة. یطلب من الطفل نطق حرف الطاء بصورة التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

الظاء صوت یخرج من بین التدریب على نطق صوت حرف (الظاء) الجلسة السابع عشر:

 الاسنان احتكاكي مجھور مفخم.

172 
 



 التدریب على النطق الصحیح لحرف الظاء. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الظاء.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

یوضع طرف اللسان بین الاسنان العلیا والسفلي، فیمر الھواء من  خراج حرف الظاء:طریقة ا .7

خلال منفذ ضیق من بین الاسنان، وترتفع مؤخرة اللسان تجاه اللسان تجاه الحنك مع رجوعة 

 الخلف. الفرق بین الذال والظاء (الذال مرققھ والظاء مفخمة). الىقلیلا 

یضع الطفل السبابة والابھام على الفكین لكي یشعر  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

باھتزازات الناتجة عن اخراج الحرف والتمیز بینھ وبین حرف (الثاء) یشابھھ في المخرج 

 ویختلف معھ في الشدة.

 یطلب من الطفل نطق حرف الظاء بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزلي. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (العین) ثامن عشر:الجلسة ال

العین حرف یخرج من البلعوم، والعین صوت احتكاكي مجھور، یضیق المجرى الھوائي في 

 الفراغ الحلقي، والفرق بین الحاء والعین (الحاء مھموسة والعین مجھورة).

 التدریب على نطق الصحیح لحرف العین. الھدف العام: .1

 تدریب على نطق الحرف بشكل منفرد.: الالأھداف الإجرائیة .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ العزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 العین.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

یمر الھواء من الحنجرة ویصل من الجزء الأوسط من سقف  حرف العین: طریقة اخراج .7

سقف الحلق یضیق المجري الھوائي في الفراغ الحلقي، الا ان ضیقة  الىالحلق، وعند وصولھ 

 یكون اقل مما ھو اقل في حرف الغین.
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مني في نھایة الٮسرى في صدره والٮیضع الطالب یده  طریقة التدریب او خطوات لتنفیذ: .8

 العنق، ان یضع فمھ قلیلا ثم یخرج حرف العین.

 یطلب من الطفل نطق حرف العین بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزلي. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الغین) الجلسة التاسع عشر:

 الغین صوت یخرج من اقصى الحلق واحتكاكي مجھور.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الغین. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

 دقیقة. 45 :الزمن .5

صى اللسان بحیث یكاد یلتصق بأقصى الحنك، ویخرج یرتفع اق طریقة اخراج حرف الغین: .6

 الھواء من الفراغ الضیق الموجود بین اقصى اللسان واقصى الحنك.

: یضع الطالب یده على حنجرتھ ثم یضع مؤخرة اللسان طریقة التدریب او خطوات التنفیذ .7

 على اللثة ثم یخرج الصوت من اخر الحلق.

 ن بصورة صحیحة.یطلب من الطفل نطق حرف الغی التقویم: .8

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .9

 التدریب على نطق صوت حرف (الفاء) الجلسة العشرون:

 الفاء صوت شفوي اسناني احتكاكي مھموس.

 التدریب على نطق الصحیح لحرف الفاء. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. المستخدمة:الأدوات  .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الفاء.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

تلتقي الشفا السفلي بالأسنان العلیا التقاء جزئیا بحیث یبقي فتحة  طریقة اخراج حرف الفاء: .7

 صغیرة من الفراغ یخرج منھا الھواء، وھو اشبھ ما یكون بحفیف الشجر.
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مني امام فمھ الٮسرى على صدره والٮیضع الطفل یده  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

ل عن انتاجھ الحرف، وھناك الأسف الىبحیث یقوم بتحركیھا بشكل عمودي من الأعلى 

وھي استخدام شمعة مضاءة ویطلب من الطفل اطفاءھا لكي تساعده على  اخرىطریقة 

 انتاج الحرف.

 یطلب من الطفل نطق حرف الفاء بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 القاف)التدریب على نطق صوت حرف ( الجلسة الحادي والعشرین:

 القاف صوت لھوي انفجاري مھموس.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف القاف. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة ومعلقة خشبیة. الأدوات المستخدمة: .3

 ـ لعب الدور.التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 القاف.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

یرتفع اقصى اللسان حتى یلتقي بأدنى الحلق واللھاء ویلتصق  طریقة اخراج حرف القاف: .7

 بھما فیحجز الھواء، فاذا انفصل عنھا سمع صوت القاف.

یطلب من الطفل اخراج حرف الكاف واثناء إخراجھ لھ  خطوات التنفیذ:طریقة التدریب او  .8

یتم الضغط بواسطة ملعقة خشبیة على وسط اللسان، بھذه الطریقة یخرج حرف القاف لذلك 

 یجب مراعاة اتقان الطفل لحرف الكاف أولا قبل تدریسھ حرف القاف.

 یطلب من الطفل نطق حرف القاف بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزلي. منزلي:واجب  .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الكاف) الجلسة الثاني والعشرون:

 الكاف صوت انفجاري مھموس من اقصى الحنك.

 التدریب على نطق الصحیح لحرف الكاف. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة ومعلقة خشبیة. :الأدوات المستخدمة .3
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 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 الكاف.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

لتقي بأقصى الحنك الأعلى، یضغط یرتفع اقصى اللسان حتى ی طریقة اخراج حرف الكاف: .7

الھواء ثم یطلق سراح المجري الھوائي بان ینخفض اللسان فیندفع الھواء خلال الفم محدثا 

 عند اندفاعھ صوتا انفجاریا وھو صوت الكاف.

یطلب من الطفل اخراج حرف التاء واثناء إخراجھ لھ  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

اللسان مع قلیل من الضغط یخرج حرف الكاف، اذن اخراج نضع ملعقة خشبیة على طرف 

 حرف الكاف یعتمد على اتقان الطفل لحرف التاء.

 یطلب من الطفل نطق حرف الكاف بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (اللام) الجلسة الثالث والعشرون:

 اسناني لثوي مجھور. اللام صوت

 : التدریب على نطق الصحیح لحرف اللام.الھدف العام .1

 : التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد.الأھداف الإجرائیة .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 التمیز السمعي والبصري ـ التعزیز ـ المناقشة ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 اللام.

 دقیقة. 45: الزمن .6

یلتقي طرف اللسان بأصول الثنایا العلیا واللثة وتبتعد حافتي  طریقة اخراج حرف اللام: .7

 خروج الھواء. الىاللسان عن جانبي الفم مما یؤدي 

یجب مراعاة فتح الفم بشكل أوسع مما ھو في حرف  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

النون وذلك للتمیز بین اخراج الحرفین، عند اخراج الحرف یطلب من الطفل وضع یده 

مني على حنجرتھ كي یحس بالذبذبات والاھتزازات الصوتیة الٮسرى على صدره ویده الٮ

سقف  الىرفع اللسان  الصادرة عند انتاج الحرف، وتعتمد طریقة التدریب في البدایة على
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الخارج تسھیلا علي الطفل وبعدھا ینطق الحروف  الىالحلق ونطق الحرف او اخراج اللسان 

 بدون ان یخرج لسانھ. ویتم على التدریب حرف اللام قبل حرفي النون والراء.

 یطلب من الطفل نطق حرف اللام بصورة صحیحة. التقویم: .9

 ل.إعادة التدریبات في المنز واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (المیم) الجلسة الرابع والعشرون:

 المیم صوت شفوي انفي مجھور.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف المیم. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 لسمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور.التمیز ا الفنیات المستخدمة: .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 المیم.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

: تنطبق الشفتان انطباقا تاما، بحیث ینخفض الحنك اللین مما طریقة اخراج حرف المیم .7

من الرئتین النفوذ من الانف، وتسرب الھواء من التجویف الانفي یسھل على الھواء الخارج 

 یحث صوت المیم.

سرى على صدره والسبابة والوسطى الٮ: یضع الطفل یده طریقة التدریب او خطوات التنفیذ .8

على الشفتین المنطبقتین انطباقا تاما كي یحس بالاھتزازات الصادرة عند انتاج الحرف. 

تكوین الشفتین، وقوة الھواء الخارج عند  الىیم والباء یجب الانتباه وللتفرق بین الحرفین الم

 انتاج كلا الحرفین.

 یطلب من الطفل نطق حرف المیم بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (النون) الجلسة الخامس والعشرون:

لثوي انفي مجھور، تخرج من طرف اللسان وما یحاذیھ من اللثة الثنایا النون صوت اسناني 

 العلیا مع اشتراك مخرج الخیشوم.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف النون. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد.الأھداف الإجرائیة:  .2
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 بطاقة ملونة. الأدوات المستخدمة: .3

 السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور.التمیز الفنیات المستخدمة:  .4

: تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف الأنشطة المستخدمة .5

 النون.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

یلامس طرف اللسان الثنایا العلیا، فتح الشفتان قلیلا وانخفاض  طریقة اخراج حرف النون: .7

 یتمكن الھواء الخارج من الرئتین ان ینفذ عن طریق الانف بسبب الضغط.الحنك اللین، بھذا 

مني على الٮسرى على صدره وسبابة الٮ: یضع الطفل یده طریقة التدریب او خطوات التنفیذ .8

 الانف كي یحس بالذبذبات الصادرة عند انتاج الحرف ومكان خروجھ.

 یطلب من الطفل نطق حرف النون بصورة صحیحة. التقویم: .9

 : إعادة التدریبات في المنزل.اجب منزليو .10

 متابعة. .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الھاء) الجلسة السادس والعشرون:

الھاء صوت یخرج من الجوف، والھاء صوت حنجري احتكاكي مھموس یحدث ضیق في الحنجرة 

 فیسبب اعتراضا جزئیا للھواء فیسمع صوت الھاء.

 التدریب على نطق الصحیح لحرف الھاء. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 : بطاقة ملونة.الأدوات المستخدمة .3

 التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور. الفنیات المستخدمة: .4

مسئولیة عن نطق صوت حرف : تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء الالأنشطة المستخدمة .5

 الھاء.

 دقیقة. 45 الزمن: .6

في حرف الخاء یتخذ الفم نفس الوضع الذي یتخذه عند الصوت  طریقة اخراج حرف الھاء: .7

اللین (الانف) بحیث یمر الھواء خلال الانفراج للفم محدثا نوعا من الحفیف یسمع من اقصى 

 الحلق.

بتمریر باطن المفتوحة اما فھم لیشعر  یقوم الطفل طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

بالھواء النتاج عند اخراج الحرف ویمكن الاستعانة أیضا بالمرآه عند تدریس الطفل لیرى 

 اثار الھواء الساخن على سطح المرآه.

 یطلب من الطفل نطق حرف الھاء بصورة صحیحة. التقویم: .9
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 إعادة التدریبات في المنزلي. واجب منزلي: .10

 .متابعة .11

 التدریب على نطق صوت حرف (الواو) السابع والعشرون: الجلسة

 واو صوت مجھور.

 التدریب على النطق الصحیح لحرف الواو. الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأدوات الإجرائیة: .2

 بطاقة ملونھ ومرآه. الأدوات المستخدمة: .3

 ة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور.: التمیز السمعي والبصري ـ المناقشالفنیات المستخدمة .4

 تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن صوت حرف الواو. الأنشطة المستخدمة: .5

 دقیقة. 45 الزمن: .6

الامام في حركة  الىفي حرف الواو تكون الشفاه مضمونة  طریقة اخراج حرف الواو: .7

فع نحو سقف الحلق دون مستدیرة اللسان راجع للخلف طرفة للأسفل وجزؤه الخلفي مرت

 ملامسة اللھاة مرتفعة والحنجرة مرتفعة قلیلا منھا في حرف الالف.

طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: یمكن الاستعانة بالمرآه لتوضیح، وبیان مقدار الاطالة  .8

 وملاحظة استدارة الشفتان.

 یطلب من الطفل نطق حرف الواو بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 متابعة. .11

 اء)الٮالتدریب على نطق صوت حرف ( الجلسة الثامن والعشرون:

 اء صوت یخرج من وسط الحنك مجھور.الٮ

 اء.الٮالتدریب على نطق الصحیح لحرف  الھدف العام: .1

 التدریب على نطق الحرف بشكل منفرد. الأھداف الإجرائیة: .2

 نة.: بطاقة ملوالأدوات المستخدمة .3

 : التمیز السمعي والبصري ـ المناقشة ـ التعزیز ـ النمذجة ـ لعب الدور.الفنیات المستخدمة .4

تدریبات صوتیة وحركیة للأعضاء المسئولیة عن نطق صوت حرف  الأنشطة المستخدمة: .5

 اء.الٮ

 دقیقة. 45 الزمن: .6
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 الىودة اء تكون الشفاه نصف مفتوحة أطرافھا مشدالٮفي حرف  اء:الٮطریقة اخراج حرف  .7

الجوانب، اللسان طرفھ الامامي مشدود بقوة على اسنان القاطعة السفلى، ظھر اللسان مرتفع 

 الامام. الىنحو سقف الحلق بدون ملامسة الحنجرة مفتوحة وبارزة 

تشبھ حركة حرف (الالف والواو) مع  اءالٮحركة حرف  طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .8

مراعاة انفراج الشفتان قلیلا عند انتاج الحرف. ویمكن ان یضع الطفل یده على أسفل الحنك 

 للشعور بحركة الحرف.

 یطلب من الطفل نطق حرف الواو بصورة صحیحة. التقویم: .9

 إعادة التدریبات في المنزل. واجب منزلي: .10

 .متابعة .11

 روف في الكلمات والجملنطق الح الرابع: مستوىال

 حرف التاء الجلسة الأول:

 نطق الحرف في الجملة نطق الحرف في الكلمات الحرف

 اخر الكلمة وسط الكلمة اول الكلمة

 البیت مرتب البیت مرتبة تاج التاء

 

 التدریب على نطق حرف التاء في الكلمات وجمل قصیرة. الھدف العام: .1

 الھدف الاجرائي: .2

 في الكلمات (أولھا، ووسطھا، واخرھا). نطق حرف التاء .3

 نطق حرف التاء في جملة. .4

 دقیقة. 45 الزمن: .5

 بطاقات ملونة. الأدوات المستخدمة: .6

المناقشة ـ التعزیز ـ التمیز السمعي ـ التدریب اللمسي والحركي ـ لعب  الفنیات المستخدمة: .7

 الدور.

 لمات وجمل.تدریبات صوتیة وسمعیة على التاء في كالأنشطة المستخدمة:  .8

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .9

یقوم المدرب بنطق حرف التاء في اول الكلمة ووسطھا واخرھا ویطلب من الطفل النطق بعده،  .1

ثم یكرر المدرب نفس الكلمات ویطلب من الطفل النطق بعد فترة زمنیة قصیرة، وكذلك یطلب 

 منھ النطق بعد فترة زمنیة أطول من السابقة.

 المدرب بنطق الجملة التي تحتوي على حرف التاء ویطلب من الطفل النطق بعده.یقوم  .2
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 التقویم: .10

 یطلب من الطفل نطق حرف التاء في الأوضاع المختلفة التي تم    تدریبھ علیھا.  .1

 كما یطلب من الطفل حرف التاء في جملة.  .2

 حرف الباء الجلسة الثاني:

 الجملة نطق الحرف في نطق الحرف في الكلمات الحرف

 اخر الكلمة وسط الكلمة اول الكلمة

 البصل في المطبخ كلب موبایل بصل الباء

 

 الدریب على نطق حرف الدال في كلمات وجمل قصیرة.الھدف العام:  .1

 الھدف الاجرائي:  .2

 نطق حرف الدال في الكلمات (أولھا، ووسطھا، واخرھا). .1

 نطق حرف الدال في الجملة. .2

 دقیقة. 45 الزمن: .3

 بطاقات ملونة. الأدوات المستخدمة: .4

المناقشة ـ التعزیز ـ التمیز السمعي ـ التدریب اللمسي والحركي ـ لعب  الفنیات المستخدمة: .5

 الدور.

 تدریبات صوتیة وسمعیة على حرف الدال في كلمات وجمل. الأنشطة المستخدمة: .6

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .7

اول الكلمة ووسطھا واخرھا ویطلب من الطفل النطق یقوم المدرب بنطق حرف الدال في  .1

بعده، ثم یكرر المدرب نفس الكلمات ویطلب من الطفل النطق بعده بعد فترة زمنیة قصیرة، 

 وكذلك یطلب منھ النطق بعد فترة زمنیة أطول من السابقة.

 یقوم المدرب بنطق الجملة التي تحتوي على حرف الدال ویطلب من الطفل النطق بعده. .2

 التقویم: .8

 یطلب من الطفل نطق حرف الدال في الأوضاع المختلفة التي تم تدریبھ علیھا. .1

 یطلب من الطفل حرف الدال في الجملة. .2

 إعادة التدریبات السابقة في المنزل. واجب منزلي: .3

 حرف اللام الجلسة الثالث:
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 نطق الحرف في الجملة نطق الحرف في الكلمات الحرف

 اخر الكلمة الكلمةوسط  اول الكلمة

 اللمبة مضیئة فیل علم لمبة اللام

 

 التدریب على نطق حرف اللام في الكلمات وجمل قصیرة. الھدف العام: .1

 الھدف الاجرائي: .2

 نطق حرف الجیم في الكلمات (أولھا، ووسطھا، واخرھا). .1

 نطق حرف اللام في جملة. .2

 دقیقة. 45 الزمن: .3

 بطاقات ملونة. الأدوات المستخدمة: .4

المناقشة ـ التعزیز ـ التمیز السمعي ـ التدریب اللمسي والحركي ـ لعب  الفنیات المستخدمة: .5

 الدور.

 تدریبات صوتیة وسمعیة على حرف اللام في كلمات وجمل. الأنشطة المستخدمة: .6

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .7

الطفل النطق ثم  یقوم المدرب بنطق حرف اللام في اول الكلمة ووسطھا واخرھا ویطلب من .1

یكرر المدرب نفس الكلمات ویطلب من الطفل النطق بعده بعد فترة زمنیة قصیرة، وكذلك 

 یطلب منھ النطق بعد فترة زمنیة أطول من السابقة.

 یقوم المدرب بنطق الجملة التي تحتوي على حرف اللام ویطلب من الطفل النطق بعده. .2

 التقویم: .8

 الأوضاع المختلفة التي تم تدریبھ علیھا. یطلب من الطفل نطق حرف اللام في .1

 یطلب من الطفل حرف اللام في جملة. .2

 إعادة التدریبات السابقة في المنزل. واجب منزلي: .9

 حرف الفاء الجلسة الرابع:

 نطق الحرف في الجملة نطق الحرف في الكلمات الحرف

 اخر الكلمة وسط الكلمة اول الكلمة

 الفلفل حارة خروف عصفور فلفل الفاء

 

 التدریب على نطق حرف الفاء في كلمات وجمل قصیرة.الھدف العام:  .1

 الھدف الاجرائي: .2
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 نطق حرف الفاء في الكلمات (أولھا، ووسطھا، واخرھا). .1

 نطق حرف الفاء في جملة. .2

 دقیقة. 45 الزمن: .3

 بطاقات ملونة. الأدوات المستخدمة: .4

التمیز السمعي ـ التدریب اللمسي والحركي ـ لعب : المناقشة ـ التعزیز ـ الفنیات المستخدمة .5

 الدور.

 : تدریبات صوتیة وسمعیة على حرف الفاء في كلمات وجمل.الأنشطة المستخدمة .6

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .7

یقوم المدرب بنطق حرف الفاء في اول الكلمة ووسطھا واخرھا ویطلب من الطفل النطق ثم  .1

ویطلب من الطفل النطق بعده بعد فترة زمنیة قصیرة، وكذلك یكرر المدرب نفس الكلمات 

 یطلب منھ النطق بعد فترة زمنیة أطول من السابقة.

 یقوم المدرب بنطق الجملة التي تحتوي على حرف الفاء ویطلب من الطفل النطق بعده. .2

 التقویم: .8

 یطلب من الطفل نطق حرف الفاء في الأوضاع المختلفة التي تم تدریبھ علیھا. .1

 یطلب من الطفل حرف الفاء في جملة. .2

 إعادة التدریبات السابقة في المنزل. واجب منزلي: .9

 حرف المیم الجلسة الخامس:

 نطق الحرف في الجملة نطق الحرف في الكلمات الحرف

 اخر الكلمة وسط الكلمة اول الكلمة

 الطماطم احمر أقلام طماطم مسطرة المیم

 

 التدریب على نطق حرف السین في كلمات وجمل قصیرة. الھدف العام: .1

 الھدف الاجرائي: .2

 نطق حرف المیم في الكلمات (أولھا، ووسطھا، واخرھا). .1

 نطق حرف المیم في جملة. .2

 دقیقة. 45 الزمن: .3

 بطاقات ملونة. الأدوات المستخدمة: .4

اللمسي والحركي ـ لعب : المناقشة ـ التعزیز ـ التمیز السمعي ـ التدریب الفنیات المستخدمة .5

 الدور.
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 تدریبات صوتیة وسمعیة على حرف المیم في كلمات وجمل. الأنشطة المستخدمة: .6

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .7

یقوم المدرب بنطق حرف المیم في اول الكلمة ووسطھا واخرھا ویطلب من الطفل النطق ثم  .1

بعده بعد فترة زمنیة قصیرة، وكذلك یكرر المدرب نفس الكلمات ویطلب من الطفل النطق 

 یطلب منھ النطق بعد فترة زمنیة أطول من السابقة.

 یقوم المدرب بنطق الجملة التي تحتوي على حرف المیم ویطلب من الطفل النطق بعده. .2

 التقویم: .8

 یطلب من الطفل نطق حرف المیم في الأوضاع المختلفة التي تم تدریبھ علیھا. .1

 یم في جملة.یطلب من الطفل حرف الم .2

 إعادة التدریبات السابقة في المنزل.واجب منزلي:  .9

 حرف الواو الجلسة السادس:

 نطق الحرف في الجملة نطق الحرف في الكلمات الحرف

 اخر الكلمة وسط الكلمة اول الكلمة

 الفراولة حلوة بیانو فراولة وزة الواو

 

 وجمل قصیرة.التدریب على نطق حرف الواو في كلمات الھدف العام:  .1

 الھدف الاجرائي: .2

 نطق حرف الشین في الكلمات (أولھا، ووسطھا، واخرھا). .1

 نطق حرف الواو في جملة. .2

 دقیقة. 45 الزمن: .3

 بطاقات ملونة.الأدوات المستخدمة:  .4

المناقشة ـ التعزیز ـ التمیز السمعي ـ التدریب اللمسي والحركي ـ لعب  الفنیات المستخدمة: .5

 الدور.

 تدریبات صوتیة وسمعیة على حرف الواو في كلمات وجمل. المستخدمة:الأنشطة  .6

 طریقة التدریب او خطوات التنفیذ: .7

یقوم المدرب بنطق حرف الواو في اول الكلمة ووسطھا واخرھا ویطلب من الطفل النطق ثم  .1

یكرر المدرب نفس الكلمات ویطلب من الطفل النطق بعده بعد فترة زمنیة قصیرة، وكذلك 

 نھ النطق بعد فترة زمنیة أطول من السابقة.یطلب م

 یقوم المدرب بنطق الجملة التي تحتوي على حرف الواو ویطلب من الطفل النطق بعده. .2
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 التقویم: .8

 یطلب من الطفل نطق حرف الواو في الأوضاع المختلفة التي تم تدریبھ علیھا. .1

 یطلب من الطفل حرف الواو في جملة. .2

 السابقة في المنزل. واجب منزلي: إعادة التدریبات .9

 (جلسة واحده) المرحلة الانھاء:

 الام والطفل المشاركون:

 الھدف العام: 

تحفیظ الام والطفل على المحافظة على إثر البرنامج: یتم عمل مراجعة بسیطة للحروف  .1

التي تم التدریب علیھا وكذلك تقیم مبدئي كما اكدت الباحثة على دور الأمھات ومدي 

 مرار أثر البرنامج.فاعلتھ في الاست

 تقیم نطق الأطفال بعد تطبیق لبرنامج التدریبي علیھم. .2

 المناقشة والحوار والتعزیز.الفنیات المستخدمة: 

 إجراءات الجلسة:

 تقیم نطق التلامیذ على الحروف التي تدربوا علیھا (التطبیق البعدي للمقیاس). .1

 النطق الصحیح دایما. الىتنبیھ الأمھات على متابعة الطفل ولفت انتباھھا  .2

 شكر الأمھات على المجھود الذي قاموا بھ مع أطفالھم. .3

 ) دلیل تعلیمات تطبیق مقیاس النطق6ملحق رقم (

 التعلیمات:

 الالتزام بكل الشروط عند تطبیق الاختبار: على الباحث

 ان یكون على درایة بفقرات المقیاس. .14

الأدوات اللازمة بفقرات المقیاس قبل البدء بعملیة التطبیق (استمارة  ان یحضر الباحث .15

 الأجوبة ـــ قلم لتسجیل إجابات المفحوص).

 تمھید ظروف الزمان والمكان المناسبین لعملیة تطبیق المقیاس. .16

 تطبیق المقیاس بصورة فردیة. .17

 ان یجلس الفاحص والمفحوص على طاولة وجھاً لوجھ. .18

 بین الفاحص والمفحوص قبل بدء بعملیة تطبیق المقیاس.تھیئة جو من الألفة  .19

 ان یقدم الفاحص التعلیمات لفقرات الاختبار باللھجة العامیة. .20

صعب والذي یتضمن نطق الحروف  الىتطبیق الاختبار حسب التسلسل الوارد من السھل  .21

 الابجدیة نطق الكلمات.
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 اثارة المفحوص وتقبل فرص الملل لدیھ. .22

 ط المفحوص واثارة اھتمامھ وتقلیل فرص الملل لدیھ.المحافظة على نشا .23

 ان یسجل الفاحص نتائج عملیة تطبیق على استمارة الأجوبة الخاصة لذلك. .24

ان یصحح الفاحص فقرات المقیاس وفق تعلیماتھ ومعایرة والتي تبدو في إعطاء فقرات  .25

 الإجابات الصحیحة وفقرات للإجابة الخاطئة.

للمفحوص أي حرف او كلمة او جملة صعب علیھ نطقھا لان یمكن للفاحص ان ینطق  .26

 الھدف من المقیاس ھو النطق الصحیح ولیس قیاس معرفتھ او قدرتھ على القراءة.

 یحتوي المقیاس على بعدین:وصف المقیاس وتصحیحھ: 

الحروف الھجائیة الثامنة والعشرون حرف حیث یطلب من الطفل نطق ھذه الحروف  البعد الأول:

 الفاحص تسجیل أي ملاحظات على ورقة الإجابة.وعلى 

نطق الكلمات أسفل الصور ویحتوي على أربعة وثمانین كلمة كل ثلاثة منھم في كرت  البعد الثاني:

بحیث تكون الحروف الابجدیة في اول الكلمة ووسط الكلمة ونھایة الكلمة مثلاً (أرنب ـ رأس ـ 

 كتابة ملاحظات الأجوبة في الاستمارة. قرأ)، واعلى كل كلمة صورة لھا وعلى الفاحص

 دقیقة. 40 الى 30زمن تطبیق المقیاس یستغرق من  زمن تطبیق المقیاس:

الإجابة الخطأ تحصل على درجة واحد والاجابة الصحیحة تحصل على تصحیح المقیاس: 

 درجتان. 

 سنوات. 6 الى 3ویطبق المقیاس على الأطفال من عمر 
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