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: مقدمة 

الذي نلبحظو باىتماـ  (السموؾ الظاىري)إف ما نشاىده باستمرار مف أطفالنا ىو        

لكف قؿ ما نفكر  (المنزؿ،المدينة،المجتمع)أحيانا وبعدـ الاكتراث أحيانا أخرى في البيئة 

والتي بدورىا قد .في القوى الكامنة لدى الطفؿ والتي تعتبر الطاقة المحركة لذلؾ السموؾ

 وأعراضياتؤدي بو إلى اضطرابات سموكية كونيا متعددة بتعدد مظاىرىا  

 عدـ مثؿ الخارجي التعبير ذات الاضطرابات  مف السموؾ اضطرابات   و تعتبر

 لا السموكات ىذه عف وحديثنا إلخ...والكذب السرقة اليروب، العدوانية الحركي، الاستقرار 

نما مرضي تنظيـ ليا وحدة سيكوباتولوجي  تشكؿ أنيا يعني  سموكات نعتبرىا وا 

 تكرار  ولكف الطفؿ، ونضج نمو عمى كدلالة نأخذىا (الأعراض/العرض مف(عرضية

 أف جدا الممكف مف لأنو إنذار كمؤشر يعتبر الوقت مرور مع الذكر سابقة السموكات

 ومآليا السموكات تطور أف عمما المراىقة مرحمة في باثولوجي لتنظيـ مظاىر  تصبح

 في اضطراب  أو لممجتمع مضادا تنظيما تصبح أف فإما الاجتماعية التنشئة بعممية يرتبط

 . الشخصية

لدى حاولنا مف خلبؿ ىذه المطبوعة تقديـ نظرة شاممة قدر الإمكاف تحاوؿ الإحاطة 

بأطراؼ ىذه الاضطرابات الشائعة اللئنتشار في مختمؼ دوؿ العالـ، ليكوف مرجع لطمبة 

 .السنة الثالثة عمـ النفس العيادي
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: تمييد

حاولت البشرية منذ القديـ تقديـ تفسير مقبوؿ لمسموكيات غير العادية و المضطربة،   

لذلؾ سنتناوؿ في ىذا الفصؿ الاضطرابات السموكية، تمؾ الاضطرابات التي قدمت 

ليا عدة تعريفات، إذ لا يوجد اتفاؽ شامؿ عمى أي مف ىذه التعريفات و ذلؾ لعدة 

عدـ الاتفاؽ عمى مفيوـ السموؾ السوي أو العادي و إلى اختلبؼ و : أسباب منيا

سنحاوؿ مف خلاؿ ىذه .تعدد وجيات النظر التي تفسر الاضطرابات السموكية 

أبعاد سموؾ الطفؿ المضطرب . تعريؼ الاضطرابات السموكيةالمحاضرة تقديـ 

معدلات شيوع الاضطرابات السموكية . سموكيا

: تعريؼ الاضطرابات السموكية-1

لقد تعددت التعاريؼ حوؿ الاضطرابات السموكية بتعدد وجيات النظر الباحثيف والأطر 

:  النظرية التي تبناىا كؿ باحث و فيما يمي سنتناوؿ مجموعة مف التعاريؼ منيا 

 تعريؼ  الدسوقي: 
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 أو بعمة يرتبط لا الذي السواء عدـ أشكاؿ مف شكؿ إلى يشير عاـ مفيوـ        أنيا

 وتعتبر أولية، بكونيا وتتسـ العاـ والاجتماعي، التوافؽ في ويؤثر معينة، عضوية بأعراض

 الجناح واضطرابات السميمة العادات غير أشكاليا ،ومف ملبئمة غير لبيئة استجابات

  عصابية سمات في وقد تظير . والسرقة والكذب والعصياف كالشجار السموؾ، وسوء

 دراسية كمشاكؿ أو الزائد والمخاوؼ النشاط مثؿ العادة وتقمصات الوجو كاختلبلات معينة

( 171،ص1988الدسوقي،) . وتربوية

 تعربؼ محمود إبراىيـ: 

الاضطرابات السموكية بأنيا أنماط مف السموؾ اللبسوي الظاىر والثابت أو المتكرر     

الذي يميؿ إلى الخروج عمى القيـ الدينية والخمقية والمعايير والعادات الاجتماعية وىو ينشأ 

. نتيجة التعميـ والتربية الاجتماعية الخاطئة مما يؤدي إلى سوء التوافؽ النفسي الاجتماعي

(.  80،ص1998محمود إبراىيـ،)

 تعريؼ جمعة سيد يوسؼ: 

ىو النمط  الثابت و المتكرر مف السموؾ العدواني أو غير العدواني ، الذي تنتيؾ فيو 

حقوؽ الأخر يف أو قسـ المجتمع الأساسية أو قوانينو المناسبة لسف الطفؿ ، في 

البيت أو المدرسة ووسط الرفاؽ و في المجتمع ، عمى أف يكوف ىذا السموؾ أكثر مف 

( 29:،ص2000جمعة ،  ).مجرد الإزعاج المعتاد أو مزاحات الأطفاؿ و المراىقيف

:  و ذىب بعض الباحثيف إلى تعريؼ الأطفاؿ المضطربيف سموكيا منيـ 
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  (: 1977): تعريؼ كوفماف

 إف الأطفاؿ المضطربيف سموكيا وانفعاليا ىـ أولئؾ الذيف يستجيبوف لبيئتيـ غير مقبولة 

اجتماعيا، و ىي مرضية شخصيا و ذلؾ بشكؿ واضح و متكرر و لكف يمكف تعميميـ 

(.                             15:،ص2000القاسـ و آخروف، ).سموكا اجتماعيا و شخصيا مقبولا و مرضيا

 فيرى أف الطفؿ يمكف أف يكوف مضطربا سموكيا إذا أظير (bower،1969)بور أما  

واحدا أو أكثر مف الخصائص التالية بدرجة واضحة وعمى مدى فترة زمنية طويمة نسبيا 

: وىذه الخصائص ىي

عدـ القدرة عمى التعمـ التي لا يمكف تفسيرىا عمى أساس عوامؿ عقمية أو حسية  -

. أو صحية

عدـ القدرة عمى بناء علبقات شخصية متبادلة عمى مستوى مرضي  أو عدـ القدرة  -

. عمى الاحتفاظ بمثؿ ىذه العلبقات مع الأقراف الكبار

. عدـ ملبئمة سموؾ الفرد المضطرب لأفراد والأقراف تحت ظروؼ اعتيادية -

. وجود حالة مزاجية عامة مف عدـ الشعور بالسعادة أو الشعور بالاكتئاب -

ميؿ إلى تطوير أعراض جسمية أو آلاـ أو مخاوؼ ترتبط بمشكلبت شخصية        -

 (.16-15:،ص2006مصطفى ،)أو 
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ومف خلبؿ ىذه التعاريؼ يمكف القوؿ بأف الاضطرابات السموكية مشتركة تمثؿ استجابة 

: الفرد لمظاىر السموؾ والمتمثمة فيما يمي

  سوء التكيؼ الاجتماعي

   تكرارا السموؾ الغير مرغوب فيو والغير مقبوؿ اجتماعيا

 كؿ سموؾ لا يتناسب مع عمر فاعمو. 

 :أبعاد سموؾ الطفؿ المضطرب سموكيا-2

 :يمكف تحميؿ أبعاد سموؾ الطفؿ المضطرب سموكيا بالاعتماد عمى ما يأتي

ويعني عدد مرات وقوع السموؾ عند الطفؿ،ويمكننا الاعتماد عميو لمتمييز : المعدؿ - أ-

بيف الطفؿ المضطرب والطفؿ السوي،فالطفؿ ضمف ىذه الفئة قد يصدر سموكا وحركات 

غير مقبولة اجتماعيا بحيث يكوف تكرار ىذه الحركات والسموؾ أكثر عما يظير للؤطفاؿ 

. الأسوياء

إف شدة السموؾ الصادر مف الطفؿ المضطرب سموكيا عممية ميمة لتصنيفو : الشدة- ب

ضمف ىذه الفئة فقد يصدر سموكا يتصؼ بالشدة والحدة في وقت تنتفي الحاجة لمثؿ ىذا 

السموؾ،أو العكس قد يقوـ بسموؾ ضعيؼ جدا في وقت يتطمب الموقؼ فيو شدة أو قوة 

 .أي أف ردود فعؿ الشخص لا تتناسب مع طبيعة المثير الذي أثار ذالؾ السموؾ

يشير ىذا المصطمح إلى الفترة الزمنية التي يقع بيا السموؾ عند : فترة بقاء السموؾ- ج

الطفؿ،وىنا يجب أف يعرؼ الفرد الميتـ بملبحظة الطفؿ أف بعض أنواع السموؾ السمبي 
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قد تحدث عند الأفراد الأسوياء والذي يميز الطفؿ المضطرب عف غيره مف الأسوياء الفترة 

 ,Hallahan & Kauffman, 1982 )).     الزمنية التي فييا السموؾ السمبي

  و كمثاؿ عمى ذلؾ اف معظـ الأطفا الأسوياء ربما يقضوف  بشكؿ عاـ فترة زمنية 

إلخ ولكف ىذا السموؾ .........ثواف في الصراخ أو ضرب النار  (10-05)قصيرة جدا 

 الأطفاؿ لدى الطفؿ المضطرب و بعض ردقائؽ و ربما أكث (5)قد يستمر  أكثر مف 

المضطربيف لا يستطيعوف قضاء عدة ثواف لحؿ المسألة الرياضية أو مسألة ليا علبقة 

فقد يطمب ىذا الطفؿ أف يرمي كرة لكف ووضعية جسمو في أثناء :بالنشاط البدني مثلب

 يديو حركات زائدة لا يحتاج إلى أو رأسو أوحركة عف أداءه السوؾ فقد يحرؾ أرجمو 

. تحريكيا

 أعمى مف المعدؿ فإف الطفؿ قد أوو إذا استمر ىذا السموؾ عترة زمنية طويمة نسبيا  

: لكف يجب الإشارة إلى أنو .يكوف مضطرب سموكيا

لكؿ مرحمة عمرية مجموعة مف المكلبت الخاصة بيا و التي ىي مف المفروض  -1

ابف الخامسة مف العمر يبدي سموؾ : تزوؿ بالتدريج في المراحؿ اللبحقة مثلب

 بسبب وعي الأعراضالغضب بسرعة و العناد، و في المرحمة اللبحقة تتراجع 

 .الطفؿ بما ىو لائؽ و غير لائؽ اجتماعيا

ينظر الناس إلى أف المشكلبت الأطفاؿ طبيعية تزوؿ ىند الكبر لذلؾ فيي لا  -2

تحتاج الى علبج إلا أف ىذا يعتبر خطأ شائعا، فترؾ ىذه المشكلبت دوف تقويـ قد 
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تستمر إلى الكبر و بعضيا يتطور إلى الأسوأ و بعضيا قد يزوؿ تاركا وراءه 

 باستخفاؼ إذا الأطفاؿجروحا نفسية ، لذلؾ لا يجب أف ننظر إلى المشكلبت 

 .بمغت مستوى عاؿ مف الشدة

و عميو يعاني الطفؿ في حياتو اليومية مف صراعات نفسية تتطمب الحؿ     -3

 إذا تعذر عميو ذلؾ فإنو سيدخؿ في حالة اضطرابية أمالمحفاظ عمى حالة السواء 

، عير أنو لا بد مف الإشارة إلى نقطة ........ سموكية أو نفس جسدية آووظيفية 

 :ميمة في ىذا المجاؿ و ىي

 :البنية و التنظيـ  -

   تعرؼ البينة عمى أنيا تنظيـ ثابت و نيائي لمكونات ميتا نفسية سواء كانت 

الحالة النفسية أو مرضية  ، فعند الطفؿ لا تتكمـ عف بنية عصابية أو ذىانية بؿ 

عف تنظيمات عصابية أو ذىانية قابمة لمتغيير تحت تأثير  عوامؿ داخمية ة 

خارجية ، فإنو ظيرت عند الطفؿ أعراضا ذات طابع عصابي فيذا لا يعني بوجود 

بنية عصابية عند الطفؿ ، لأنو بإمكانو الشفاء خلبؿ صيرورة نموه للئمكانيات 

. الداخمية و الخارجية التي يممكيا الطفؿ

 :معدلات شيوع الاضطرابات السموكية  -3

لا توجد تقديرات مؤكدة حوؿ انتشار اضطرابات السموؾ ، حيث تشير الدراسات إلى  -

اختلبؼ واضح في تقديرات انتشار اضطرابات السموؾ تعزى لمتبايف في التعريفات 
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المستخدمة، و كذلؾ التبايف في تفسير التعريؼ الواحد بيف الباحثيف، بالإضافة إلى 

اختلبؼ المنيجية المستخدمة مف قبؿ الباحثيف لتحديد أعداد الأفراد المضطربيف ، 

في حيف أف التقديرات غير   (%1)التقديرات المتحفظة تشير إلى نسبة اقؿ مف 

مف الأطفاؿ في سف المدرسة يعانوف مف  (%20)المتحفظة تشير إلى أكثر مف 

اضطرابات السموؾ، أف ىذا  التبايف في نسب التقديرات بعكس التقديرات مدى 

نسبة انتشار . الاختلبؼ في الأسس المستخدمة لتحديد المضطربيف في السموؾ

 :الاضطرابات السموكية 

لا توجد تقديرات دقيقة حوؿ انتشار الاضطرابات السموكية و ذلؾ بسبب الاختلبؼ في 

ختلبؼ في تفسير التعريؼ الواحد بيف الباحثيف ثـ بسبب لإاؿ استخداـ التعريفات ، و كذلؾ

الاختلبؼ في الطريقة المنيجية المستخدمة لموصوؿ إلى النسب المختمفة، فقد أشار 

 إلى نسبة المضطربيف بيف 1929مكتب التربية في الولايات المتحدة الأمريكية عاـ 

، كما أشار بعض %2الأطفاؿ و الشباب مف سف الولادة حتى سف التاسعة عشر تبميغ 

 %10الباحثيف إلى نسبة الاضطرابات الانفعالية في المدرسة أو المجتمع المدرسي حوالي 

أما فيما يخص نسبة المقارنة  بيف نسب انتشار الاضطرابات السموكية عند الذكور مع 

نسب الانتشار لدى الإناث فتشير الدراسات إلى أف انتشار الاضطرابات السموكية لدى 

 حيث تختمؼ 2.1حيث تتراوح ىذه النسب . الذكور تفوؽ نسبة الانتشار لدى الإناث 
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طبيعة السموؾ العدواني و الاندفاع و السموؾ الموجو نحو الآخريف تميؿ الإناث إلى 

( 33: ،ص2017يحي احمد  القبالي،   ).الخجؿ و القمؽ و الانسحاب الاجتماعي

و باستعراض مف مختمؼ الدراسات حوؿ مدى انتشار اضطرابات السموؾ يمكف الإشارة 

 مف الأطفاؿ في سف المدرسة يعانوف مف اضطرابات  (%3)إلى (%2)نسبتو  إلى أف ما

السموؾ ، و ىذه الاضطرابات بدرجة متوسطة آو شديدة ، أما إذا أخذت الاضطرابات 

 .مف الأطفاؿ في سف المدرسة (%10)البسيطة أيضا فاف النسبة تزيد و قد تصؿ إلى 

    أما فيما يتعمؽ بالمفارقة بيف انتشار اضطرابات السموؾ عند الذكور وانتشارىا عند 

الإناث فتشير الدراسات إلى أف نسبة انتشار اضطرابات السموؾ لدى الذكور تفوؽ بشكؿ 

. واضح نسبة انتشارىا لدى الإناث إذ أنيا عند الذكور ضعؼ الإناث 

    ىذا و تختمؼ طبيعة اضطرابات السموؾ عند الذكور مقارنة بالإناث إذ يميؿ الإناث 

. إلى السموؾ الموجو نحو الداخؿ كالخجؿ و الحساسية و القمؽ و الانسحاب الاجتماعي

إف الاضطرابات تكوف قميمة في الصفوؼ الابتدائية الأولى و إف ىذه الاضطرابات تزداد 

.. في الصفوؼ المتوسطة تـ تميؿ الى الانخفاض في الصفوؼ العميا
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 خلاصة

نستنتج مما سبؽ أف الاضطرابات السموكية مفيوـ نسبي و ىذا ما يفسر اختلبؼ الباحثيف 

في وضع تعريؼ موحد ليا ، خاصة في ظؿ الاتفاؽ بيف مفيوـ السموؾ السوي و 

اللبسوي و غياب المعايير الموحد لتحديد السواء و اللبسواء لدى الطفؿ في ظؿ اختلبؼ 

 .البيئة الاجتماعية و الثقافية التي يعيش فييا الطفؿ 
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(: 02)المحاضرة 

:  تصنيفات الاضطرابات السموكية

 

 

 



20 
 

 

 
  :تمييد 

تعني كممة تصنيؼ حرفيا تمييز الشيء أو تعيينو، أو تكويف مجموعات في تجمع كبير، 

أو ىو عممية تعييف كياف معيف في نظاـ قائـ، و قد يقابؿ التصنيؼ مصطمح التشخيص 

في الاستخداـ الطبي أي تحديد مجموعة مف الأعراض و بدرجة معينة حتى يمكف وضع 

  .ىذا الفرد في فئة اضطرابية محددة 

 ظيرت العديد مف التصنيفات للبضطرابات السموكية ، و ذلؾ اعتمادا عمى و قد 

: الاتجاىات النظرية في تفسير ىذه  و فيما يمي عرض لأىـ ىذه التصنيفات 

(: dsm)تصنيؼ الدليؿ  التشخيصي  و الإحصائي للاضطرابات العقمية و يرمز / أولا

و ىو الأكثر  (APA) و ىو تصنيؼ يصدر عف الرابطة الأمريكية لمطب النفسي 

استخداما مف قبؿ الأطباء النفسانييف ، و يعتمد ىذا التصنيؼ عمى وجيو نظر الطب 

. النفسي في النظر إلى الاضطرابات في السموؾ

تصنؼ اضطرابات السموؾ في ىذا النظاـ  التصنيفي تحت بند الاضطرابات التي تنشا 

: في مرحمة الطفولة أو المراىقة و تشمؿ مايمي
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. قي الجانب الذكائي و يشمؿ الإعاقة العقمية-

. الاضطرابات السموكية و تشمؿ اضطرابات الانتباه واضطرابات التصرؼ- 

. قمؽ الطفولة أو المراىقة اضطرابات أخرى: الاضطرابات الانفعالية و تشمؿ - 

الاضطرابات الجسمية و تشمؿ اضطرابات الأكؿ، اضطرابات الحركات النمطية ، -

اضطرابات أخرى 

اضطرابات الأكؿ ، اضطرابات الحركات النمطية ، : الاضطرابات الجسمية و تشمؿ - 

. اضطرابات أخرى 

. الاضطرابات النمائية العامة ، و الاضطرابات النمائية  المحددة كالتوحد- 

       و يعتمد ىذا التصنيؼ عمى النموذج الطبي في تفسير اضطرابات السموؾ و الذي 

يركز في الأساس عمى العوامؿ الداخمية كأسباب الاضطرابات و الأمراض و أف المظاىر 

إف النقد الأساسي ليذا .المرضية ماىي الأعراض  لأسباب الأساسية و التي تكوف داخمية 

التصنيؼ إف يصنؼ الاضطرابات التي تحدث في مرحمة الطفولة و المراىقة عمى أنيا 

. اضطرابات عقمية و يتـ التعامؿ معيا عمى ىذا الأساس

: تصنيؼ النظاـ السموكي/    ثانيا 

 يعتمد النظاـ السموكي في تصنيؼ اضطرابات السموؾ عمى وصؼ سموكي لمبعد أو 

مجموعة أبعاد ثـ وضع السموكات التي تطبؽ  ىذه الصفات في مجموعة واحدة و مف 

: حيث يصنؼ اضطرابات السموؾ كما يمي ( 1987)كوفماف أمثمة عمى ذلؾ تصنيؼ 
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 .الحركات الزائدة ، التخريب، و الاندفاعية -1

 .العدواف -2

 .الانسحاب ، و عدـ النضج ، و الشخصية غير المناسبة  -3

 .المشكلبت المتعمقة بالنمو الخمقي و الانحراؼ -4

 :التصنيؼ المعتمد عمى استخداـ أسموب التحميؿ العاممي/ ثالثا

، أسموب التحميؿ االعاممي لموصوؿ إلى تصنيؼ يعتمد وضع (QUAY)كوي لقد استخدـ 

 :الصفات في مجموعة متجانسة حيث قسـ اضطرابات السموؾ إلى مايمي

و تتضمف عدـ الطاعة ، الانزعاج، المشاجرة مع  : اضطرابات التصرؼ  -1

 .الآخريف

قمؽ الطفولة آو المراىقة ، واضطرابات  : الاضطرابات الانفعالية و تشمؿ -2

 .أخرى

اضطرابات الأكؿ، الحركات النمطية، : الاضطرابات الجسمية و تضـ -3

 .اضطرابات أخرى

 .و الاضطرابات النمائية المحددة كالتوحد : الاضطرابات النمائية العامة  -4

 يتميز ىذا النظاـ التصنيفي بأنو يركز عمى تسمية الاضطراب و وضعو بصورة     

واضحة و ىذا يجعمو  يختمؼ عف التصنيفات الأخرى ، ضمف ىذا النظاـ كما انو 

يتضمف سموكات أكثر عف الشخص المراد تشخيصو إذ يتطمب ىذا التصنيؼ معرفة أربعة 
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جوانب أساسية عف الشخص أو الحالة ، و لكف النقد الموجو ليذا النظاـ ىو انو يصنؼ 

اضطرابات الأطفاؿ عمى أنيا اضطرابات عقمية و ىو كذلؾ يعتمد عمى النموذج الطبي 

في تفسير اضطرابات السموؾ و التي تركو في الأساس عمى العوامؿ الداخمية ، كأسباب 

. للبضطرابات كما ىو الحاؿ بالنسبة للؤمراض الجسمية

: التصنيؼ عمى أساس شدة الاضطراب السموكي/ رابعا

: حيث تصنؼ الاضطرابات السموكية حسب ىذا التصنيؼ إلى الفئات التالية

و ىي أكثر شيوعا و لا تحتاج إلى إجراءات تدخؿ  : اضطرابات السموؾ البسيطة-1

علبجي و تربوي كبير و تشمؿ مشكؿ سوء التكيؼ البسيطة و المشكلبت و الضغوط 

 .الموقفية

و تشمؿ الاضطرابات التي تحتاج إلى تدخؿ علبجي  : اضطرابات السموؾ المتوسطة-2

تربوي مثؿ السموكات الموجية نحو الخارج كالعدواف و التخريب و الفوضى و السموكات 

 .الموجية لمداخؿ كالقمؽ و الانسحاب الاجتماعي ، و الخوؼ المرضي

 و تشمؿ الاضطرابات التي تحتاج إلى تدخؿ علبجي و :اضطرابات السموؾ الشديدة -3

مصطفى توري ، خميؿ عبد ).تربوي مكثؼ مثؿ حالات ذىاف الطفولة أو فصاـ الطفولة

 (24:،ص2009الرحماف المعايطة ،

 :تصنيؼ الدليؿ التشخيصي و الإحصائي المعدؿ للاضطرابات العقمية/خامسا 
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      ىو تصنيؼ يصدر عف الرابطة الأمريكية لمطب النفسي و ىو الأكثر استخداما مف 

قبؿ الأطباء النفسنينف يعتمد ىذا التصنيؼ وجية نظر الطب النفسي في النظر إلى  

 

 

الاضطرابات في السموؾ و الذي يركز عمى الاضطرابات في الجانب الانفعالي و تبني 

وجية النظر الطبية التي تفترض وجود أسباب داخمية للبضطرابات السموكية ، إحدى  

 تقديمو لمعايير DSM4أىـ مايا التصنيؼ التشخيصي و الإحصائي للبضطرابات العقمية 

تشخيصية مف اجؿ تحسيف موثوقية الأحكاـ التشخيصية و تصنؼ اضطرابات السموؾ 

في ىذا النظاـ التصنيفي تحت بند الاضطرابات التي تنشأ في مرحمة الرضاعة أو 

 (.08:،ص2004مايكؿ ، ترجمة تيسير حسوف، )الطفولة أو المراىقة تشمؿ 

 التخمؼ العقمي: 

.  التخمؼ العقمي الخفيؼ

. التخمؼ العقمي المتوسط

. التخمؼ العقمي الشديد

. التخمؼ العقمي العميؽ 

. التخمؼ العقمي غير محدد الشدة

 اضطرابات التعمـ: 
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 .اضطرابات القراءة

 

 

 .اضطرابات الحساب 

 .اضطرابات التعبير الكتابي

 .اضطرابات التعمـ غير المحدد في مكاف أخر

  اضطرابات الميارات الحركية: 

 .           اضطرابات التناسؽ النمائي

 .     اضطرابات التواصؿ

 .    اضطرابات المغة التعبيرية 

 .التعبيرية المخمطة. اضطرابات المغة الاستقبالية

 .اضطرابات التواصؿ غير المحدد في مكاف أخر

  الشاممة (الارتقائية  )الاضطرابات النمائية: 

 .الاضطراب التوحدي

 .اضطراب ريت

 .الاضطراب التفككي في الطفولة

 .اضطراب اسيرجر
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. الاضطراب النمائي الشامؿ غير المحد في مكاف أخر

 

 

 

 اضطراب عجز الانتباه و السموؾ المخرب الفوضيوي: 

 .فرط الحركية/ اضطراب عجز الانتباه

 .النط المشترؾ

 .نمط الانتباه المسيطر

 .الاندفاعي المسيطر.النمط مفرط الحركية 

 .فرط الحركية غير المحدد في مكاف أخر/  اضطراب عجز الانتباه 

 .اضطراب المسؾ

 .النمط البادئ في الطفولة

 .النط البادئ في المراىقة

 .البدء غير المحد 

 اضطراب التحدي المعارض

. اضطراب السموؾ المخرب الفوضوي غير المحدد في مكاف آخر

 اضطراب الإطعاـ و الطعاـ في سف الرضاعة آو الطفولة المبكرة: 
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.        الوحـ

 .     اضطراب الاجترار 

 .اضطراب الإطعاـ في فترة الرضاعة

 اضطراب العرة: 

 .اضطراب توريت

 .    اضطراب العرة الحركية أو الصوتية المزمف

 .معاودة / نوبة وحيدو : حدد غذاء كامؿ 

 .اضطراب العرو غير المحدد في مكاف أخر -5

 اضطراب الإفراغ: 

 .سمس الغائط

 .مع إمساؾ و سمس بالاقاضة

 .(غير الناجـ عف حالة طبية عامة )      سمس البوؿ 

 .أثناء الميؿ و النيار/أثناء النيار/ جدد النمط أثناء الميؿ فقط

 اضطرابات أخرى في سف الرضاعة أو سف الطفولة أو المراىقة: 

 .حدد إذا كانت بداية مبكرة–اضطراب قمؽ الانفصاؿ -

. الصمت الانتقائي- 

. الإرتكاسي في سف الرضاعة آو الطفولة المبكرة: اضطراب التعمؽ -
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. مف النمط غير المثبط/حدد إذا كاف النمط المثبط 

 

 

. اضطراب الحركة النمطي-

. حدد إذا كاف مع سموؾ مؤذ لمذات

. اضطراب سف الرضاعة و الطفولة غير المحدد في مكاف أخر-

تصنيؼ الدليؿ التشحيصي العالمي للاضطرابات النفسية و السموكية لييئة  5-2

: الصحة العالمية

 ساىـ العديد مف الأفراد و الييئات في أعداد تصنيؼ الاضطرابات النفسية و السموكية 

بالمراجعة العاشرة لمتصنيؼ الدولي للؤمراض واىداد النصوص المصاحية لو، شارؾ في 

الاختبارات الميدانية بمقترحات المراجعة العاشرة لمتصنيؼ الدولي للؤمراض باحثوف و 

 اضطراب مف 300أطباء مف حوالي أربعيف دولة يتضمف تصنيفا مفضلب لأكثر مف 

الاضطرابات النفسية و السموكية و الانفعالية التي عادة ما تبدأ في سف الطفولة و 

 .المراىقة 

: اضطراب الحركة *

.           اضطراب النشاط الزائد

 .اضطراب التصرؼ مفرط الحركة 
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 .اضطراب فرط الحركة الأخرى

 .اضطراب فرط الحركة غير المعيف

  اضطراب التصرؼ: 

. اضطراب الترؼ المقتصر عمى إطار العائمة-

. اضطراب التصرؼ غير المتوافؽ اجتماعيا- 

. اضطراب التصرؼ المتوافؽ اجتماعيا

. اضطراب التحدي المعارض

. اضطرابات التصرؼ الأخرى

. اضطرابات في التصرؼ غير المعيف

 الاضطرابات المختمطة في التصرؼ في الانفعالات: 

. اضطرابات التصرؼ الاكتئابي-

. اضطرابات التصرؼ المختمطة-

. اضطرابات مختمطة التصرؼ و الانفعالات غير المعيف-

: الاضطرابات الانفعالية ذات البدء النوعي في الطفولة* 

. اضطراب قمؽ الانفصاؿ في الطفولة- 

. اضطراب القمؽ الرىابي في الطفولة - 

. اضطراب القمؽ الاجتماعي في الطفولة- 
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الاضطراب الناجـ عف تنافس الاخوة - 

. اضطرابات انفعالية أخرى في الطفولة- 

. اضطراب انفعالي في الطفولة غير المعيف- 

 :اضطراب العرات* 

. اضطراب العرة العابرة - 

. اضطراب العرة الحركية او الصوتية المزمنة- 

. اضطراب العرة الصوتية  و الحركية المتعددة و المشتركة - 

. اضطرابات عرة أخرى- 

. اضطراباتت عرة غير معيف-

: اضطرابات سموكية وانفعالية أخرى تبدأ عادة في سف الطفولة و المراىقة* 

. غير العضوي المنشأ (التبوؿ اللبإرادي )سمس البوؿ   - 

. غير العضوي المنشأ (التبرز اللبإرادي )سمس البوؿ - 

. اضطراب الإطعاـ في سف الرضاعة و الطفولة -

. في الطفولة و سف الرضاعة (اشتياء أكؿ مواد غير غذائية  )القطا 

. اضطراب الحركة النمطية

التأتأة 

. (سرعة الكلبـ )اليذرمة 
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. اضطرابات سموكية وانفعالية معينة أخرى تبدأ عادة في سف الطفولة و المراىقة

. اضطرابات سموكية وانفعالية غير معينة تبدأ في سف الطفولة و المراىقة

 

 

 

 (:03)المحاضرة 

 أسباب اللإضطرابات السموكية  
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 : تمييد 

 الأسباب التي تؤدي إلى الاضطرابات السموكية الانفعالية غير معروفة فالأطفاؿ     

أشخاص متميزوف ، و لا تزاؿ الدراسات العممية حوؿ الأسباب البيولوجية في بداية 

الطريؽ و التفاعلبت التي تحدث للؤطفاؿ الصغار مع أسرىـ و البيئة و المجتمع معقدة 

جدا لدرجة أننا لا نستطيع تحديد سبب واحد مؤكد للبضطرابات السموكية ، و مع ذلؾ 

: نستطيع تحديد أربعة مجالات يمكف أف تسبب ىذه الاضطرابات و ىي 

 الأسباب التكوينية: 

 (أثناء فترة الحمؿ)و تشمؿ ىذه الأسباب كؿ ما يمكف أف يحدث في زمف ما قبؿ الولادة 

ففي وقت غير بعدي اعتبر الجنيف المتكوف عند الولادة مقررا بالوراثة و لذلؾ اعتبرت 

سماتو وراثية، و مع انو لا يذكر فعؿ الوراثة في تقرير الإمكانات البيولوجية و النفسية 

كالذكاء ، المزاح ، و سمات الجيـ، إلا أف الأبحاث الطويمة و الدقيقة عمى فترة الحمؿ و 

ما يمكف أف تتعرض لو الأـ الحامؿ، خلبليا مف تجارب ليا أف تؤثر سمبيا أو ايجابيا في 
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جميع ىذه الإمكانيات البيولوجية، و تشمؿ ىذه العوامؿ كؿ ما يمكف تصوره عف عمر 

الأـ ووضعيا الجسمي و الصحي و الغذائي أثناء فترة الحمؿ إلى الأدوية و العقاقير التي 

تناوليا إلى تعرضيا لمشدة الجسمية أو النفسية و مف الأمور التي نخطأ كثيرا في تقديرىا 

ىي الإنقاذ بأف حصيمة العوامؿ التكوينية مف وراثة و محيط أثناء فترة الحمؿ تظير كميا 

عند الولادة، و ىذا الاعتقاد لا ينطبؽ عمى الواقع و أف كانت بعض السمات تباف عند 

الولادة غير أف التأثير الكامؿ لفعؿ الوراثة و غيرىا مف العوامؿ المؤثرة أثناء فترة الحمؿ 

قد لا تظير عند البموغ المرحمة التي يتضح فييا الخصائص المناسبة ليذه المرحمة مف 

. النمو و قد يمتد ذلؾ عبر سنوات طويمة مف الطفولة و الحداثة و حتى إلى مابعد ذلؾ

 يتأثر السموؾ  بالعوامؿ الجينية العصبية و ذلؾ  : المجاؿ الجسمي و البيولوجي

البيوكيميائية أو بتمؾ العوامؿ مجتمعة و منو فإف ىناؾ علبقة وثيقة بيف جسـ 

 .الإنساف و سموكو

كثير مف الأطفاؿ العادييف مف غير المضطربيف لدييـ عيوب بيولوجية خطيرة ، 

أما الأطفاؿ مف ذوي الاضطرابات السموكية البسيطة و المتوسطة فميس ىناؾ ما 

يثبت وجود عوامؿ بيولوجية محددة مسؤولة عف مثؿ ىذه الاضطرابات ، و أما 

بالنسبة لذوي الاضطرابات الشديدة و الشديدة جدا فأف ىناؾ أسباب و عوامؿ 

. بيولوجية ليا مسؤولية مباشر
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 و يمكف القوؿ أف جميع الأطفاؿ بولدوف و لدييـ محددات لسموكيـ و لأمزجتيـ ػ 

بالإضافة إلى ما تقدـ ىناؾ مجموعة عوامؿ بيولوجية ذات صمة بالاضطرابات 

صابات الدماغ  .السموكية و الانفعالية مثؿ الأمراض و سوء التغذية وا 

 

  مجاؿ الأسرة و العائمة: 

يعزى اخصائيو التخاطب و الصحة النفسية أسباب الاضطرابات السموكية و 

الانفعالية في المقاـ الأوؿ  علبقة الطفؿ بوالديو ، حيث أف الأسرة ذات أثر كبري 

إلى أف معظـ  (1967)عمى التطور النمائي المبكر،لمطفؿ فقد أشتر بيت ليـ 

. الاضطرابات السموكية ترجع أصلب إلى التفاعؿ السمبي بيف الطفؿ و أمو

 لمعائمة دور ميـ في التطور الصحي للؤطفاؿ ، و قد تحدث اضطرابات سموكية 

وانفعالية أي أسرة و لا يعني ىذا بالضرورة أف الأسرة قد تسببت في حدوث 

اللئضطرابات  و بالرغـ مف ذلؾ فاف العلبقات و التفاعلبت غير الصحية قد 

تسبب اضطرابات عند البعض مف الأطفاؿ كما أنيا قد تويد مف حدة المشكمة 

لحاؽ . الموجودة  و مف الأمثمة عمى التفاعلبت غير الصحية ضرب الأطفاؿ وا 

ىماليـ و عدـ مراقبتيـ، و عقابيـ، وانخفاض عدد التفاعلبت  الأذى بيـ ، وا 

الايجابية ، وارتفاع نسبة التفاعلبت السمبية ، و عدـ الانتباه و الاىتماـ ووجود 

. نماذج سيئة مف قبؿ البالغيف
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  يضطرب بعض الأطفاؿ حيف التحاقيـ بالمدرسة و البعض الأخر :  مجاؿ الأسرة

في أثناء تواجدىـ في البيئة المدرسية خلبؿ السنوات الدراسية ، و يمكف ليؤلاء 

الأطفاؿ أف يصبح بوضع أفضؿ و أسوء مف جراء المعاممة التي يتعامموف بيا 

 .داخؿ الصؼ

لممعميمف تأثير عمى الطلبب ، مف خلبؿ تفاعميـ معيـ ، حيث تؤثر توقعات 

المعمميف عمى الأسئمة التي يوجيونيا و كذلؾ التعزيز الذي يقدمونو ليـ و عدد 

مرات التفاعؿ مع الطلبب و نوعيتو، قد يسبب المعمموف في بعض الأحياف 

السموكات المضطربة أو يزيدوف مف حدتيا، و يحدث ىذا عندما يدير المعمـ غير 

المدرب الصؼ أو عندما لا يراعي الفروؽ الفردية ، فإف ذلؾ يؤدي إلى استجابات 

عدوانية محبطة واستجابة نحو المعمـ او البيئة الصفية و المدرسية ، و تعبر 

البيئات التربوية غير مناسبة لبعض الأطفاؿ و قد يمجأ بعض الطمبة إلى القيـ 

بالسموكات المضطربة لتغطية قضية أخرى مثؿ صعوبة التعمـ و عمى المدرسيف 

الفعاليف تحميؿ علبقاتيـ مع طلببيـ و كذلؾ البيئة التعميمية و الانتباه الجيد 

. المشاكؿ الموجودة و المتوقع حدوثيا المقصود أو 

 و حالات سوء التغذية و العائلبت أوقد يسبب المجتمع  : مجاؿ المجتمع  

    ،2015انجشايري حفيظة ،) . و الحي العنيؼالأىؿالمفككة و الشعور بفقداف 

 (.30-28:ص  
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 خلاصة 

 نستنتج مما سبؽ أف الاضطراب السموكي ينشأ نتيجة تداخؿ العديد مف العوامؿ 

البيولوجية و النفسية و الاجتماعية ، فالطفؿ الذي يولد في بيئة غير سوية مثؿ 

المشاجرات اليومية  بيف الوالديف و التعرض لمعنؼ داخؿ الأسرة تؤدي إلى ظيور 

اضطراب السموؾ، كما أف بعض السموكات تعتبر سوية في مرحمة معينة مف الطفؿ 

في حيف تعتبر اضطراب سموكي في مرحمة أخرى و ذلؾ راجؿ إلى حاجيات و 

 .متطمبات كؿ مرحمة مف مراحؿ النمو لمفرد
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( 4)المحاضرة 

النظريات المفسرة للاضطرابات 

: السموكية
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 : تمييد

   رأينا في تعريؼ اللئضطرابات السموكية، أف المتخصصيف في مجاؿ الصحة النفسية 

يختمفوف في تحديد تعريؼ موحد للبضطرابات السموكية ، و ترجع ىذه الاختلبفات إلى 

التوجيات النظرية المتنوعة التي تيتـ بتفسير ىذه الاضطرابات، و يرى البعض أف 

الاضطرابات السموكية ترجع إلى عوامؿ بيولوجية، في حيف يرى البعض الأخر أنيا ترجع 

إلى عوامؿ نفسية، كما يرى البعض أنيا تعود إلى عوامؿ اجتماعية و ثقافية و بيئية و 

 :مف بيف النظريات التي تناولت تفسير الاضطرابات السموكية ىي 

تيتـ ىذه النظرية بالسموؾ الظاىر غير الملبئـ وتصميـ برنامج : النظرية السموكية -1

 ومف مكوناتيا .التدخؿ المناسب لمعمؿ عمى تغيير السموؾ الملبحظ وتعديمو
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يعرؼ السموكيوف الشخصية كدالة كمية لسموؾ الأفراد،ويعتبرونيا :نمو الشخصية وتطويرىا

احتمالا قويا لمفرد لكي يسمؾ طرقا أو سموكات متشابية في مواقؼ مختمفة تشكؿ حياتو 

اليومية،والتركيز عمى ما يقوـ بو الفرد في المواقؼ المختمفة دوف الرجوع لسمات شاممة 

تجعؿ الفرد يتصرؼ بطريقة شخصية ويتبايف ىذا التصور مع التصورات التقميدية 

لمشخصية التي تفترض أف سموؾ الفرد ىو تعبير لمحركات أولية محددة تتمثؿ في 

. الحاجات والرغبات والسمات والاندفاعية

معظـ السموكات متعممة باستثناء الانعكاسات وعندما :السموؾ السوي والسموؾ الغير سوي

يتعمـ )تحدث العلبقة الوظيفية بيف المثير في البيئة واستجابة الفرد يحدث التعمـ،مثلب

الطفؿ أف البكاء يخمصو مف الألـ والجوع،ومف وجية نظرىـ أف السموؾ السوي متعمـ 

وكذلؾ السموؾ الغير السوي،وىناؾ معايير لمحكـ عمى السموؾ غير السوي كالمعيار 

. (الاجتماعي والذاتي ومعايير أخرى كالشدة والتكرار

تيتـ النظرية بقياس تحت أي ظروؼ يحدث أو لا يحدث السموؾ المرغوب وغير 

المرغوب فيو،وتحديد ما ىو التغير المناسب في البيئة الذي يجعؿ الطفؿ قادرا عمى تعمـ 

استجابات تكيفية مناسبة،يحدث السموؾ غير السوي عف طريؽ خبرات تعميمية سابقة أو 

. فشؿ في تمقي الفائدة مف الخبرات التعميمية المختمفة

 ومف الأمثمة عمى المعالجات السموكية التي تعتمد عمى الاستجابةالإشراط : أشكاؿ التعمـ

 :يالإست جابالإشراط 
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العلبج السموكي   - التدريب عمى التغذية الراجعة  - تقميؿ الحساسية التدريجي - 

العلبج بالتنفير  - تعديؿ السموؾ المعرفي     - 

 والمتمثؿ في التعزيز الايجابي،العقاب،التعزيز السمبي،الإقصاء أو الإجرائي الإشراط 

. العزؿ،التعزيز التفاضمي،الإشباع

 ينطوي عمى أربع عمميات فرعية مترابطة لكؿ منيا محدداتيا التعمـ بالملبحظة

: الخاصة،ولكي يتـ تقويـ التعمـ بالملبحظة فلب بد لمفرد مف

. الانتباه لمملبمح المناسبة لعمؿ النموذج-

. الاحتفاظ بالأحداث الملبحظة عمى شكؿ رمزي لاسترجاعيا في المستقبؿ-

. القدرة الجسمية لإعادة إصدار المعمومات المحفوظة-

 . الحافز لأداء سموؾ النموذج-

تقوـ ىذه النظرية عمى مبدأ أف الاضطرابات السموكية التي تحدث : النظرية البيئية -2

لمطفؿ لا تحدث مف العدـ أو مف الطفؿ وحده بؿ ىي نتيجة التفاعؿ الذي يحدث 

 .بيف الطفؿ والبيئة المحيطة بو

ويقوؿ البيئيوف إف حدوث الاضطراب السموكي لدى الأفراد يعتمد عمى نوع مف البيئة التي 

. ينمو بيا،فالبيئة السميمة لا تؤدي إلى حدوث الاضطراب لدى الطفؿ
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والنظرية البيئية تميؿ لربط الفرد في البيئة في مفيوـ واحد فالفرد لا ينفصؿ عف بيئتو 

ولا يتـ التعامؿ مع المشاكؿ بشكؿ .وبالتالي فإف مشاكؿ الفرد تصبح شائعة لدى المجتمع

ومف .فردي وكنتيجة إذا كاف ىناؾ اضطرابا لدى المجتمع فإف الفرد سيتأثر بالبيئة

: الافتراضات المتعمقة بالنظرية البيئية

 إف كؿ طفؿ ىو جزء لا ينفصؿ مف نظاـ اجتماعي صغير .

  الاضطراب ليس مرضا يصاب بو الطفؿ،بؿ ىو نتيجة لعدـ التوازف بيف الفرد

. والبيئة

  الاضطراب يمكف أف يتحدد مف عدـ التكافؤ بيف قدرات الأفراد وتوقعات البيئة

 .ومتطمباتيا

يعتقد بعض المختصيف أف كؿ الأطفاؿ يولدوف ولدييـ  :النظرية البيوفسيولوجية -3

الاستعداد البيولوجي ومع أف ىذا الاستعداد قد لا يكوف السبب في اضطراب 

فالأدلة .السموؾ،إلا أنو قد يدفع الطفؿ إلا الإصابة بالاضطراب أو إلى المشاكؿ

عمى الأسباب البيولوجية واضحة أكثر في الاضطرابات السموكية والانفعالية 

 .الشديدة والشديدة جدا

وفي كثير مف سموكات الأطفاؿ العادييف بعض الاضطرابات البيولوجية وبالنسبة 

للبضطراب البسيط والمتوسط ليس ىناؾ دلائؿ عمى أف العوامؿ البيولوجية وحدىا تشكؿ 
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جذور المشكمة أما في حالة الاضطراب الشديد فإف ىناؾ بعض الدلائؿ الي تشير إلى أف 

. العوامؿ البيولوجية يمكف أف تساىـ في حدوث الحالة

: والمتمثمة في:العوامؿ الوراثية

 وجود الاستعداد الوراثي ليذا الاضطراب لا يعني أنو سوؼ يظير .

  إذا ظير الاضطراب فإنو ليس بالضرورة أف تكوف الوراثة السبب المباشر

. والرئيسي

 يحصؿ لديو الاضطراب(المصابة)ليس كؿ مف يحمؿ الخمية الوراثية .

وقد يولد الطفؿ حساسا يصورة أكثر مف العادييف،وذلؾ لعوامؿ وراثية مما يؤدي إلى أف 

عف (1983)وأورد كيرؾ وحالجر.يسمؾ في بعض المواقؼ العادية سموكا غير عادي

أف ىناؾ شواىد ثابتة تشير إلى أف لموراثة دورا واضحا في تشكيؿ سموؾ (1979)شوارز

. الفرد

يعود ىذا المجاؿ إلى دراسات نمو الجنيف والأطفاؿ،وقد ورد في :العوامؿ النمائية

أف عوامؿ وجود اضطراب في تصرفات الطفؿ ينشأ منذ (Bender1968)تقرير

وتؤكد ىذه النظرية عمى أف الاضطراب ميمة في تكوف الاضطرابات السموكية .الطفولة

. لدى الفرد
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تشير إلى أف السبب الرئيسي لنشوء مثؿ ىذا الاضطرابات الشاذة،ىو :العوامؿ الإدراكية

عدـ معرفة الشخص المصاب بما حولو مف أمور وعدـ إدراؾ المصاب ينتج السموؾ غير 

خمؿ في )ومف أعراضو.الثابت،ويولد عدـ الاستمرارية والثبات في السموؾ الايجابي

الإدراؾ،خمؿ في التعامؿ مع الآخريف،اضطراب في الجياز العصبي،اضطراب في 

فعدـ الإدراؾ عند الطفؿ يسبب تكوف الحركة الزائدة التي تولد (المغة،اضطراب في النمو

. التصرفات غير الطبيعية

 لا بد مف وجود إصابات في الجياز العصبي لنشوء :(النيورولوجية)العوامؿ العصبية

مثؿ ىذا السموؾ غير المتوازف،ومف ىذا المنطمؽ يكوف السبب المباشر ليذا التغير غير 

. ووضع ىذا العامؿ في الدماغ.المرئي،ولكف يظير في التصرؼ والسموؾ غير المقبوؿ

إلى أف سوء الأداء الوظيفي لممخ أو التمؼ المخي (1981)وقد أشار كروكشاتؾ وأخروف

. يؤثر بصورة مباشرة عمى طبيعة سموكات الفرد

إف استقصاء العلبقة بيف كيميائية الدماغ توضح كثيرا مف أسباب : العوامؿ البيوكيميائية

اضطراب السموؾ لدى الفرد،وذلؾ بأنو قد يحدث خمؿ في الاتصاؿ العصبي في الخلبيا 

والتشابكات العصبية في الدماغ،فتختمؼ بذلؾ كيميائية الدماغ وتضطرب السموكات 

    .الظاىرة الصادرة عف الفرد

 :النظرية التحميمية -4
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يختمؼ .تيتـ ىذه النظرية بالسبب الذي أدى بالطفؿ لأف يسمؾ بالطريقة التي يسمؾ بيا

الأطفاؿ المضطربوف سموكيا وانفعاليا مف حيث الدرجة لا مف حيث النوع،وينظر 

 .للبضطراب عمى أنو صفات عادية مبالغ فييا

إف مثؿ ىذه المشكلبت يمكف أف تكوف متسببة عف ألـ،أو صدمة،أو حدث خلبؿ المرحمة 

النمائية،أو تنتج عف علبقة سيئة أو غير مناسبة مع الوالديف التي يمكف أف تكوف قد 

. تركت الفرد دوف إشباع لحاجاتو،أو يمكف أف يكوف الاضطراب ناتجا عف عوامؿ تكوينية

يظير السموؾ المضطرب نتيجة عدـ التوازف بيف نزعات الطفؿ واندفاعاتو ونظاـ الضبط 

لديو،وعندما يكوف الضبط غير مناسب فإف سموؾ الطفؿ يصبح عدوانيا،ومشتتا،وغير 

وعندما يكوف الضبط صارما جدا فإف الطفؿ سيكؼ سموكو باستمرار ولف يقوـ .متنبأ بو

خولة أحمد ). بالسموؾ،ويكوف غير قادرا عمى التعبير عف نفسو

(. 39/68،ص2000يحي،

                                                    :خلاصة    

مف خلبؿ ىذه النظريات نستنتج بأف اليدؼ واحد وىو تفسير أسباب ىذه الاضطرابات 

السموكية ومعرفة العوامؿ التي أدت إلى ظيورىا لكف يكمف الاختلبؼ في التفسيرات 

 .المختمفة عمى حسب النظريات
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 أبرز أشكاؿ اللإضطرابات السموكية
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 (05)المحاضرة 

 : السموؾ العدواني/ أولا
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 :تمييد

الضرب :        يعتبر السموؾ العدواني مف أكثر أنماط السموؾ المضطرب ظيورا مثؿ 

ىذا العمـ أف أنماط السموؾ ىذه . و القتاؿ و الصراخ، و رفض الأوامر و التخريب المتعمد

تظير لدى الأطفاؿ الطبيعييف ، فيـ يبكوف و يصرخوف و يضربوف و يقتموف و يفعموف  

معظـ الأشياء التي يفعميا الأطفاؿ المضطربوف سموكيا وانفعاليا،ىذه الفئة مف الأطفاؿ 

تربؾ الكبار و ىـ لا شعبية ليـ مف بيف أقرانيـ، و يتسموف بأنيـ لا يستجيبوف بسرعة 

يعتبر بعض ىؤلاء الأطفاؿ ممف ليـ . ايجابية لمكبار الذيف يحيطونيـ بالرعاية و الاىتماـ

نشاط زائد أو الإصابة في الدماغ و يعضيـ يطمؽ عبيـ سيكوباتييف لأنيـ يقوموف بإيذاء 

الآخريف ىمدا دوف شعور بأف ما يفعمونو خطأ، و سموكيـ ىذا مزعج جدا، و لا نستطيع 

و ىـ غالبا ما يؤنبوف و يعاقبوف ، و لكف . مقاومتو بطرؽ مقاومة السموؾ المزعج العادية 
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لا يكوف لذلؾ أية نتيجة ، و بسبب طريقة إعاقتيـ فإنيـ يتميزوف بأنماط سموكيـ المنحرفة 

مدة مف الزمف ، مما يثير سخط الكبار و غضبيـ، و أنماط سموكيـ ىذه تكوف مستمرة و 

و مثؿ ىؤلاء الأطفاؿ فغالبا ما يصرخ عمييـ و يعاقبوف، . ليست في مدة زمنية معينة

لذلؾ نرى أنو يجب التركيز عمى عممية التفاعؿ بيف سموؾ الطفؿ و سموؾ الآخريف 

( 52:، ،ص2007مصطفى نوري القمش،). الموجوديف في بيئة الطفؿ

 

 :تعريؼ العدواف -1

 كؿ سموؾ نشط فعاؿ تيدؼ العضوية مف ورائو إلى سد حاجاتيا :أنو  يعرؼ العدواف 

الأساسية أو غرائزىا ، و بيذا المعنى الواسع يشمؿ العدواف كؿ الفعاليات الإنسانية 

و لمذات ، الساعية وراء سد حاجات الذات الأساسية ،  المتجية نحو الخارج، المؤكد

 .أكانت ىذه الحاجات مف بيف حاجات الجنس ، البناء ، التممؾ،أـ غير ذلؾ

و ىناؾ مف يعرؼ العدواف انو السموؾ اليجومي المنطوي عمى الإكراه و الإيذاء ػ و بيذا 

المعنى يكوف العدواف اندفاعا ىجوميا يصبح معو ضبط الشخص لنوازعو الداخمية 

أو السمب خير منو آو إيقاع أذى  (او الشيئ )وىو اندفاع يتجو نحو إكراه الأخر.ضعيفا

. فيو
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 إلى أف ىناؾ خمسة محكات أساسية ،( 1982)ميمر و دنفر  و قد  أشار كؿ مف  

: تستطيع مف خلبليا تعريؼ العدواني و تحديدىا و ىذه المحاكات ىي 

 .نمط السموؾ  .1

 .شدة السموؾ .2

 .درجة الألـ آو التمؼ الحاصؿ .3

 .خصائص المعتدي .4

 .نوايا المعتدي .5

  :مظاىر السموؾ العدواني  -2

: يأخذ العدواف الأشكاؿ الرئيسية التالية 

و يقصد بو السموؾ الجسدي المؤذي الموجو نحو الذات أو الآخريف : العدواف الجسدي .1

الضرب، : و ييدؼ إلى الإيذاء أو إلى خمؽ الشعور بالخوؼ ، و مف الأمثمة عمى ذلؾ 

و ىذه السموكات توافؽ غالبا نوبات الغضب ...و الدفع، و الركؿ، و شذ الشعر، و العض

. الشديدة

و يقؼ عند حدود الكلبـ الذي يرافؽ الغضب و الشتـ، و السخرية، : العدواف المفظي. 2

الخ، و ذلؾ مف أجؿ الإيذاء اة خمؽ جو مف الخوؼ ، و ىو ................و التيديد

. كذلؾ يمكف أف يكوف موجيا لمذات أو للآخريف
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و يشمؿ التعبير بطرؽ غير لفظية عف احتقار الأفراد الآخريف ، أو : العدواف الرمزي. 3

توجيو الإىانة  ليـ ، كالامتناع عف النظر إلى الشخص الذي يكف العداء لو، أو الامتناع 

. عف تناوؿ ما يقدمو ، أو النظر بطريقة ازدراء و تحقير 

 : و قد يأخذ العدواف شكميف

و يشمؿ الأفعاؿ المؤذية التي تيدؼ إلى ردع اعتداءات  : العدواف الاجتماعي .1

 .الآخريف

و يشمؿ الأفعاؿ المؤذية التي يظمـ بيا الإنساف نفسو أو :العدواف اللااجتماعي .2

 .و قد يكوف العدواف مباشرا أو غير مباشرا. يظمـ غيره

الفعؿ العدواني الموجو نحو الشخص الذي أغضب :  ىو فالعدواف المباشر   -

. المعتدي فتسبب في سبوؾ العدواف

فيضمف الأعداء عمى شخص بديؿ و عدـ توجييو : أما العدواف غيرمباشر- 

نحو الشخص الذي تسبب فيغضب المعتدي ، و غالبا ما يطمؽ عمى ىذا النوع 

. مف العدواف اسـ العدواف البديؿ

و قد يكوف العدواف متعمدا أو غير متعمد فالعدواف المتعمد يشير إلى الفعؿ أذي 

. يقصد مف ورائو إلحاؽ الأذى بالآخريف 

 فيشير إلى الفعؿ الذي لـ يكف اليدؼ منو إيقاع الأذي أما العدواف غير المتعمد -

. بالآخريف عمى الرغـ مف انو قد انتيى عمميا بإيقاع الأذى أو إتلبؼ الممتمكات
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: و يميز عمماء النفس بيف نوعيف مف العدواف 

: العدواف الوسيمي و العدواف المعادي -

. موجو نحو الآخريف   بيدؼ إلحاؽ الأذى و الضرر بيـ فقط: العدواف المعادي

فيقوـ بيا الطفؿ بدافع الحصوؿ عمى شيء ما ، آو استرداد  : أما العدواف الوسيمي 

 

 

 

شيء ما ، و عادة ماتقوـ الطفؿ بيذا النوع مف العدواف عندما يشعر أف ىناؾ ما 

.  يعرض سبيؿ تحقيقو ليدفو

:  أشكاؿ السموؾ العدواني كالتالياخروف باترسوف وو فد وصؼ 

 .الشتـ .1

التحقير ، وىو إطلبؽ العبارات و الشتائـ عمى طرؼ أخر بحيث تتقمص مف  .2

 .قيمتو و تجعمو موضعا لمسخرية

 :خلاصة

و في الأخير يمكننا القوؿ أف العدواف عند الطفؿ يكوف طبيعي باعتبار انو ردة فعؿ في 

حالة دفاع الطفؿ عف نفسو حيف تعرضو لمخطر مف طرؼ أقرانو أو مف طرؼ المحيطيف 

بو، أي في حالات الدفاع عف نفسو في حيف يكوف غير طبيعي في الحالات التي يبادر 



52 
 

بيا الطفؿ بالسموؾ العدواني دوف إيجاد مبرر لذلؾ، و ىنا يكوف السموؾ مرضي لابد مف 

 .الاىتماـ بو و معالجتو قبؿ أف يتطور في المراحؿ اللبحقة مف النمو 

 

 

 

 

( 06)المحاضرة 

اضطرابات اليوية  /ثانيا

الجنسية عند الراشد 
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 :تمييد

صراره عمى أنو مف الجنس الآخر، أو رغبتو  ىو توتر شديد ينتاب الطفؿ حوؿ جنسو، وا 

الممحة في أف يصبح مف جنس غير جنسو، إما صراحة أو مف خلبؿ رفضو التاـ 

.لمتركيب التشريحي لأعضائو التناسمية، وانشغالو بأنشطة الجنس الآخر  

ممارسة الألعاب الخشنة و أدوار الذكور مثؿ اقتناء :    مف مظاىره لدى البنات

و يرفضف التبوؿ في وضع الجموس، بؿ أف . المسدسات والابتعاد عف لعب العرائس
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البعض قد تدعي أو تتخيؿ أنو سيظير ليا عضو ذكري و انو لف تنمو ليا أثداء مثؿ 

. البنات  

    أما الذكور فتكوف مظاىر تخنثيـ واضحة مف خلبؿ لبس الفساتيف ولعب العرائس 

ذلؾ مع الرفض الشديد لمعب مع الأولاد . ورفض الابتعاد عف ذلؾ ميما حاوؿ الأبواف

كما يبدوف اىتماما خاصا بما تمبس أخواتيـ مف . واعتبار ذلؾ خشونة لا يتحممونيا

نتاج دور الأزياء وقد يتخيؿ . ملببس داخمية أو خارجية و أدوات الزينة والموضة وا 

بعضيـ انو سيصبح امرأة عندما يكبر وأف قضيبو المقزز سيختفي ويظير بدلا منو عضوا 

...أنثويا وأنو سيصبح قادرا عمى الحمؿ و   

   اضطراب اليوية الجنسية ليس قميؿ الانتشار كما يتخيؿ البعض، ولكنو قد يبقى مختفيا 

لذلؾ فاف الذكور يحضروف لمعيادة النفسية لمعلبج، ربما . أو يختفي مع ضغط المجتمع

لاف المجتمع لا يقبؿ تخنث الولد كما يقبؿ خشونة البنت التي يتقبميا المجتمع كمظير 

.لمقوة لا لمشذوذ  

وقد يحدث لما .    ويبدأ ىذا الاضطراب قبؿ سف الرابعة غالبا ويزداد قبؿ الثانية عشرة

، (الجنسية المثمية) مف الذكور شذوذا عمميا بالممارسة مع نفس جنسيـ%60-30نسبتو 

. بينما نسبة قميمة جدا مف البنات يحدث ليف ىذا الشذوذ
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   حينما يكبر ىؤلاء الأطفاؿ وقد صاحبيـ ىذا الاضطراب فإنو يمكف تصنيفيـ إلى ثلبثة 

: أصناؼ

 فئة المخنثيفTranvestite  : وىـ مف يمبس ملببس الجنس الآخر ولو سرا

 .ويستثار جنسيا عند فعؿ ذلؾ وقد يمارس العادة السرية حينيا

  فئة الشذوذ الجنسيHomosexuals  : وىـ مف يمارسوف الجنس في دور

 .الجنس الآخر أو مف يسموف بالجنسية المثمية وقد سبؽ الإشارة إلييـ قبؿ قميؿ

  فئة الانقلبب الجنسيTranssexuals : وىذه الفئة مف لا ترضى بغير تغيير

الجنس وقد تسعى لذلؾ مف خلبؿ العيادات المختصة في الغدد واستخداـ 

اليرمونات أو مف خلبؿ عيادات الجراحة لإزالة الأعضاء التناسمية وتغيير 

 http://musanadah.com/index.php?action=show_d&id=8 .الجنس

 

: الفرؽ بيف اضطرابي الانحرافات الجنسية واليوية الجنسية-1

 تتغير مضاميف التصنيفات المرضية للبضطرابات السموكية والجنسية بالتحديد، وذلؾ 

بالاستناد إلى رجوع ذوي الاختصاص إلى مسببات ىذه الأمراض النفسية المنشأ، والعمؿ 

عمى تصنيفيا وفقا لخصائصيا المرضية، موضحيف أوجو المقارنة والاختلبفات بيف 

الاضطرابات الشبيية بعضيا ببعض، نتيجة للؤسباب المحدثة ليا ومظاىرىا وعلبماتيا 
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المرضية، لذا واستنادا إلى التصنيؼ الدولي للؤمراض النفسية العاشر، في القسـ 

اضطرابات : قسمت الاضطرابات الجنسية إلى نوعيف رئيسييف (F69-F60الفئة )الخامس

. (نبذة ثانية)، واضطرابات في التفضيؿ الجنسي(نبذة أولى)في اليوية الجنسية

:  اضطرابات في اليوية الجنسية:أولا

 وتتمثؿ ىذه الاضطرابات في عدـ قبوؿ الفرد ليويتو الجنسية، وميمو إلى أف         

 .يكوف مف الجنس الآخر

التي (Ego Identité)بأنيا الأنا "(1950)يعرؼ اليوية الشخصية " إريكسوف"  إذ نجد

، Samenssتييئ القدرة عمى تجربة ذات المرء كشئ لو استمرارتو، وكونو ىو الشئ نفسو

. ثـ التصرؼ تبعا إلى ذلؾ

  وتعود ىذه الاضطرابات إلى مرحمة الطفولة وعقدة أوديب، وعدـ تخطييا مف قبؿ 

الطفؿ،حيث تظير بشكؿ اضطرابات جنسية في مرحمة النضوج، وربما قد تحدث ىذه 

، وتستمر في مراحؿ (ميؿ الطفؿ إلى الجنس الآخر)الاضطرابات خلبؿ الطفولة نفسيا

متقدمة مف عمر الشخص، أو قد تعود إلى خمؿ في الكروموزومات الجنسية، ومف أبرز 

. الاضطرابات في اليوية الجنسية(أنواع)حالات
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  التحوؿ الجنسيTranssexuals : ويكوف في حالة رغبة الفرد في أف يعيش

كفرد مف الجنس الآخر، وذلؾ بإجراء عممية جراحية، أو تناوؿ علبج ىرموني 

. لتغيير جنسو، حتى يتلبءـ مع المرغوب وميولاتو النفسية

: ومف مؤشراتيا التشخيصية 

 يجب لاستخداـ ىذا التشخيص، أف تستمر اليوية التحولية الجنسية لمدة عاميف        

عمى الأقؿ، ولا تكوف عرضا لاضطراب عقمي آخر، مثؿ الفصاـ أو مصاحبة لأي شذوذ 

. بيني جنسي، أو وراثي أو في الصبغيات الجنسية

ويكوف ذلؾ عف طريؽ : Ttransvestisme (الإرتداء المغاير)تحوؿ الزي الثنائي الدور

ارتداء ملببس الجنس الآخر، لفترة مف الوقت مف أجؿ الإستمتاع بتجربة مؤقتة، كأحد 

لكف دوف أي رغبة في تبديؿ جنسي دائـ، أو أي إجراءات جراحية .أفراد الجنس الآخر

، حيث لا يوجد (الفيتيشية)مصاحبة،  ويجب تمييز ىذه الحالة عف تحوؿ الزي التوثيني

. إثارة جنسية مصاحبة لإرتداء الملببس المخالفة

 اضطراب اليوية الجنسية في الطفولة :

  تتمثؿ في رغبة الطفؿ في أف يتحوؿ لمجنس المقابؿ لمجنس الفعمي، ورفض شديد 

في اليوية - الأطفاؿ-لسموؾ أو صفات أو ملببس الجنس الفعمي، ويصؿ بيـ الحاؿ

. أثناء فترة المراىقة وبعدىا (Homosexuallite)الجنسية، إلى اشتياء الجنس المماثؿ
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دائما قبؿ البموغ )كما ىي اضطرابات تبدأ في الظيور عادة أثناء مرحمة الطفولة المبكرة

عمى (أو إصرار)، وتتميز بانزعاج دائـ وشديد بشأف الجنس الفعمي مع رغبة(بفترة طويمة

أو /أو نشاطات الجنس الآخر و/الانتماء إلى الجنس الآخر، وىناؾ انشغاؿ بملببس و

. رفض لمجنس الفعمي المعتقد

  إلا أنو نادرا ما يصاحب اضطراب اليوية الجنسية، رفض مستديـ للؤجزاء التشريحية 

. الخاصة بالجنس الفعمي

  وعند الفتيات يأخذ ذلؾ شكؿ تأكيدات متكررة عمى أف لدييف أعضاء تناسمية ذكورية، 

أو أنو سينمو ليف أعضاء تناسمية ذكورية، وقد يؤكدف عمى رغبتيف في ألا تنمو ليف 

. نيود، أو تكوف ليف دورة شيرية

  (:Paraphilias)اضطرابات الانحرافات الجنسية: ثانيا

الانحرافات أو " وتتمثؿ في اضطرابات التفضيؿ الجنسي، والتي يطمؽ عمييا عادة إسـ

كالتعمؽ بالأطفاؿ، )، سواء كانت فيما يخص الموضوع الجنسي "الشذوذ الجنسي

، فيي (إلخ...كالسادية والمازوخية، الفيتيشية)، أو في اليدؼ الجنسي(الخ...الحيوانات

تتمثؿ باختلبلاتو االموضوعية والأدائية، مف حيث الموضوع الجنسي الذي يختار مف 

طرؼ المرض المعتؿ، وكذا سببية ىدفو الجنسي والمبتغى مف ورائو، إذ يكوف في حالة 
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ىاتو الشذوذات الجنسية، الخمؿ واضح عند الحالة المنحرفة جنسيا، والمتعدية لغيره مف 

 .الناس، كصفات سموكية جنسية مستقرة

 الولع الجنسي بالأطفاؿ :

وىو تفضيؿ جنسي للؤطفاؿ عادة في سف ما قبؿ البموغ أو البموغ المبكر، وبعض عاشقي 

الأطفاؿ ينجذبوف فقط إلى الفتيات، والبعض الآخر يقتصر عمى الفتياف، وىناؾ آخروف 

. يعشقوف الجنسيف

إف المعتدي عمى الأطفاؿ لا يختمؼ عف بقية الناس مف الناحية الاقتصادية ولا 

الاجتماعية ولا الفكرية، ولكنيـ يختمفوف في أنيـ يتعرضوف لمتاعب الحياة التي تفوؽ 

. احتمالاتيـ، فإنيـ يبحثوف عف الراحة في علبقات جنسية مع الأطفاؿ

:  ويمكف التمييز بيف نوعيف مف المستغميف للؤطفاؿ

 يجد ميلب للؤطفاؿ منذ بداية نضجو الجنسي، ويصبح الطفؿ ىو موضوع :النوع الأوؿ

الجاذب الجنسي لو، ومع أنيـ في الغالب قد يتزوجوف وينجبوف أطفاؿ، إلا أف ىذه الرغبة 

. تستمر معيـ نفسيا وتتحوؿ إلى أطفاليـ

 قد يكوف الميؿ عنده نتيجة ضعؼ نمو جنسي، وعادة فإف ىذا النوع ينجذب :النوع الثاني

. إلى الأطفاؿ لرغبتو بالبقاء طفلب
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و قد عدد عمماء النفس الأسباب التي تجعؿ المعتدي يفضؿ العلبقة بالأطفاؿ عمى 

: الكبار، ومف ىذه الأسباب سبباف أساسياف ىما

 كوف المجرـ ناقص عقؿ، ضعيؼ، لديو جسد رجؿ ولكف تفكيره تفكير طفؿ ابف :الأوؿ

سبع أو ثماف سنوات، وىو عاجز عف إقامة علبقة مع الكبار، وتشكؿ ىذه الفئة 

.  مف الكبار الذيف يعتدوف عمى الأطفاؿ7%))نسبة

 كوف المجرـ قد اعتدي عميو في طفولتو، فيكوف بذلؾ كمجرما وضحية في آف :الثاني

. واحد

  ومف أىـ الأسباب لتفضيؿ المعتدي ىذا النوع مف الممارسة كوف الزنا مف المراىؽ أو 

. الطفؿ يحقؽ لو التقميؿ مف التعرض للؤمراض الحديثة كالإيدز

  لذا فأف الدافع الجنسي يتميز مف بيف كؿ الدوافع الغريزية كونو الأكثر مرونة، خاصة 

بسبب كوف المواضيع التي يمكف أف ترضيو متغيرة جدا، وحتى قابمة لمتبادؿ، ىذه 

. المتغيرات تجعؿ الدافع الجنسي يظير بأشكاؿ تجعمو أحيانا غير معروؼ

 فبعض ىذه الحالات تجد لذتيا في مراقبة الحيوانات في أثناء قياميا :اليياـ بالحيوانات

بالنشاط الجنسي، وبعضيا يتصؿ جنسيا حقيقيا بالحيوانات، عمى حيف ىناؾ البعض 

، مثؿ الفراء أو أي شئ ينتمي Fitishistالحيواف " أثر"الاخر الذي يكتفي بالتمذذ مف 

. لمحيوانات
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انحراؼ جنسي يتمثؿ في قياـ الرجؿ أو المرأة بعلبقات جنسية مع حيواف، قد  و ىو 

.  سنة13يصاحبيا أحيانا تقميؿ وانعداـ العلبقات الجنسية الإنسانية الأقؿ مف 

: جماع الأموات

 وفي ىذا الانحراؼ يميؿ الفرد إلى القياـ بالفعؿ الجنسي مع جسـ ميت، ويكثر عند 

الذكور منو عند الإناث، وقد يقتؿ الفرد الأنثى حتى يمكنو القياـ بفعؿ جنسي معيا، أو 

 .حتى يقوـ بنبش القبور لتحقيؽ ذلؾ

: الجنسية المثمية

  وىي المصطمح الذي يستخدـ لمدلالة عمى الإستجابية الجنسية لأفراد مف نفس الجنس، 

وعمى الرغـ مف أف المصطمح يستخدـ غالبا لوصؼ التعميؽ الشبقي الذي يكوف بيف 

الرجاؿ، إلا أنو مف الناحية الاصطلبحية يتضمف العلبقات التي تكوف بيف الإناث 

، كذلؾ عمى الرغـ مف أف Lesbianismبعضيف ببعض، أو ما يعرؼ باسـ السحاؽ 

الجنسية المثمية تمارس عمى عدة أشكاؿ، مف بيف أكثرىا شيوعا تبدؿ الأعضاء التناسمية، 

نما  إلا أف النشاط ليس ىو الأساس الأوؿ الذي مف أجمو يوصؼ الفرد بالانحراؼ، وا 

الأساس في ذلؾ ىو اختيار الموضوع الجنسي، إذا أف كثيرا مف ألواف السموؾ الجنسي 

التي نجدىا عند الشركاء في الجنسية المثمية، تكوف ىي عينيا ألواف السموؾ الجنسي التي 

 .تلبحظيا بيف الشركاء في الجنسية الغيرية
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: أسباب الاضطرابات الجنسية-

ليس ىناؾ أسباب محددة لاضطراب اليوية الجنسية يقدر ما ىي عوامؿ مساعدة أو 

: مييئة

  تشجيع الوالديف أو صمتيـ أو حتى عدـ اكتراثيـ لمطفؿ يعني مباركتيـ ليذا الدور

 .ورضاىـ عنو حتى يتمكف و يتأصؿ فيو شعور الانتماء لمجنس الآخر

  في أحياف أخرى قد لا يكوف لدى الطفؿ المثؿ الجيد لمظاىر الرجولة أو حتى أما

تعممو ولو نظريا ما يفعمو يشعر بو الرجاؿ في شتى المواقؼ والأحواؿ وتغرس فيو 

 .الشعور بالقوة وشدة البأس

  تقوؿ النظريات التحميمية أف تماىي الطفؿ وتحده مع والده مف الجنس الآخر قد

فالولد المصيؽ بأمو بشكؿ كبير قد ينمو ليصبح . يؤثر في ميولو وتكويف ىويتو

 .أنثوي اليوية أو الميوؿ

  أف الأذى الجسدي أو الجنسي الذي يقع عمى الطفؿ في سف مبكرة قد يجعمو يحمـ

 .باختفاء ىذا الأذى وزوالو لو تحوؿ لمجنس الآخر مما يؤثر عمى تطور ىويتو

إف وجود ملبمح أنثوية لدى الأطفاؿ الذكور قد يجمب ليـ التعميقات والتحرشات التي 

. تؤدي لانحراؼ ىويتيـ وكذلؾ مظاىر الخشونة بالنسبة للئناث

: العلاج

. لذلؾ فالوقاية خير مف العلبج. للؤسؼ فإنو قد لا يمكف عمؿ الكثير لمثؿ ىذه الحالات
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  الوقاية تأتي بممارسة الوالداف لدورىما الحقيقي في التوجيو والتصحيح وتوفير

القدوة الجيدة لمطفؿ في السموؾ الاجتماعي المناسب لمذكور عامة والممارسات 

ولابد لموالديف مف الاىتماـ بما يقولو الطفؿ في ىذا الخصوص . الجنسية خاصة

 .وما يعمؽ بو الأقارب تجاه أطفاليـ

  العمؿ عمى غرس النمط السموكي المقبوؿ اجتماعيا وتشجيع السموؾ المطابؽ

لمجنس وذلؾ بالممارسة الفعمية مف خلبؿ الاشتراؾ بالأنشطة المناسبة للؤطفاؿ 

 .جماعيا أو مع الوالد أو الوالدة

  إظيار الرفض لأي مظير مف قد يكوف مف مظاىر الانحراؼ لمعمؿ عمى كبحو

 .في سف مبكرة قبؿ أف يتأصؿ ويصعب التخمص منو

  كما أف زيارة الطبيب النفسي في مثؿ ىذه الحالات وبالذات في السف المبكرة جدا

قد يفيد في اكتشاؼ بعض الإختلبلات اليرمونية أو الخمقية التي قد في إصلبحيا 

 .إنقاذا لمطفؿ مف المشكمة لا حؿ ليا

http://musanadah.com/index.php?action=show_d&id=8 
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 (07)المحاضرة 

: السرقة 
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: تمييد 
 
 
 

       تعتبر خاصية امتلبؾ الأشياء فطرية تظير لدى الطفؿ منذ الولادة ، و تكوف 

وسيمة التعبير لمحصوؿ عمى ما يريد و تممؾ الأشياء عف طريؽ البكاء،  ثـ عف طريؽ 

الوالديف و خاصة الأـ ، حيث تعتب علبقة الطفؿ بأمو ىي العلبقة الأولى في حياة 

الطفؿ ، و أخير يتـ الحصوؿ عمى  الأشياء  و يمتمكيا لوحدة، و يكوف الطفؿ في 

المراحؿ الأولى لا يميز بيف حاجاتو و حاجات الآخريف مما يجعمو يرغب في امتلبؾ أي 

 وىذا )لي ممكا ليس الشيء ىذا(الممكيةشيء و يود الحصوؿ عميو ، دوف إدراؾ مفيوـ  

 بيف الفاصمة الحدود وضع في الأسرة عمى والدور بعد المفيوـ ىذا يكتسب لـ فيو طبيعي

 الطمب عند الاستئذاف مثؿ الأخرى المفاىيـ بعض توضيح مع الغير وأغراض الطفؿ
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، مع العمـ أننا لا نستطيع التحدث عمى مفيوـ السرقة لدى الطفؿ إلا بعد والإيثار الأمانة

 .ستة سنوات و ليذا تطرقنا في ىذه المحاضرة إلى السرقة كاضطراب سموكي لدى الطفؿ

 :تعريؼ السرقة -1

( 1994وديغ )يعرؼ :   فيما يمي بعض التعريفات التي تناوؿ السرقة و          

السرقة عمى إنيا تعتبر سموكا يعبر عف حاجة نفسية فيي ليست جدثا منفصلب قائما ذاتو 

ثبات الذات و  و إنما ىو وظيفة في خدمة شخصية الفرد فقد تكوف وسيمة لجذب الانتباه وا 

 .قد تكوف وسيمة لحماية ىذه الذات

 السرقة بأنيا مشكمة اجتماعية تظير عمى شكؿ اعتداء شخص 1994و يعرؼ ألزغبي 

عمى ممكية الآخريف بقصد أو بدوف قصد بغرض امتلبؾ شيء لا يخصو ، و حتى 

يوصؼ ىذا السموؾ بأنو سرقة لابد أف يعرؼ الطفؿ أف مف الخطأ اخذ السيئ بدوف إذف 

: و تتضمف تعريفات السرقة العناصر التالية .صاحبة

 .أنيا تستحوذ عمى ممكية الآخريف دوف وجو حؽ .1

 .أنيا عدواف عمى ممكية الآخريف .2

 .أنيا عمؿ غير أخلبقي يجب أف يعاقب عميو القانوف .3

أنيا قد تكوف مشكمة نفسية اجتماعية أو تربوية تحتاج إلى تطوير أساليب لموقاية  .4

 .و العلبج
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.  سنوات8-4و يرى الشربيني أف السرقة تبدأ كاضطراب سموكي واضح في الفترة مابيف 

  سنة 15-10و تتطور و تصبح جنوحا في الفترة مابيف 

 : أشكاؿ السرقة - 2

حيث يمجأ بعض الأطفاؿ إلى السرقة عقبا إما لمكبار أو الأطفاؿ :السرقة الكيدية . 1

 .مثميـ 

لا نبالغ إذا قمنا أف أغمب الأطفاؿ مارسوا نوعا مف السرقة ، و أف : سرقة حب التممؾ. 2

الأمر ينطوي عمى إشباع حاجة بدأت مع النزوع للبستحواذ عمى مستوى مف العاطفة في 

مراحؿ النمو النفسي الأولي برغبة الطفؿ في الإست ثار بالأـ و قد ينجح مما يدفعو  

. بالتدرج إلى محاولات الاستحواذ عمى الأشياء الآخرة

. السرقة كحب المغامرة و الاستطلبع. 3

. السرقة كاضطراب نفسي .4

. السرقة لتحقيؽ الذات. 5

. السرقة نتيجة الحرماف.6

:  مف العوامؿ المرتبطة بالسرقة: أسباب السرقة- 3

مثؿ الفقر و الحرماف وانخفاض دخؿ الأسرة، و معاناة : أسباب اقتصادية .1

 .الوالديف مف البطالة
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الدلاؿ و الحماية الزائدة،  )مثؿ التنشئة الأسرية الخاطئة : العوامؿ الاجتماعية  .2

 .الإىماؿ ، التفكؾ الأسري، جيؿ الوالديف بأساليب التربوية الحديثة

المتعمقة بالأطفاؿ مثؿ الاضطرابات الانفعالية و الأمراض : العوامؿ النفسية  .3

 .النفسية و الغيرة و الحرماف النفسي و الاجتماعي

العوامؿ المدرسية مثؿ الشعور بالنقص لمفروؽ بالوضع الاقتصادي و التنافس و  .4

 .الغيرة بيف الأطفاؿ و عدـ المعاممة الجيدة مف المعمـ

مثؿ التمفزيوف و السينما  الانترنيت و غيرىا مف الوسائؿ التي : وسائؿ الإعلبـ .5

 .تقدـ النماذج السمبية للؤطفاؿ

غياب و ضعؼ الوالديف و عدـ قدرتيـ عمى معالجة المشكؿ بالأسموب  .6

 .المناسب

. ضعؼ الوازع الديني و الابتعاد عف التربية الإسلبمية .7

 :السرقة سموؾ نحو الطفؿ اتجاىات-3

 فعؿ ردة ولكف غيرىـ لأشياء امتلبكيـ نتيجة بالذنب الأطفاؿ يشعر ما نادرا -

 السرقة لسموؾ معنى تعطي التي ىي المحيط

 الشعور مع لمسرقة مصاحب وتوتر قمؽ ظيور الأحياف بعض في نلبحظ كما  -

 نلبحظ الأخرى الأحياف بعض وفي العقاب عف يبحث ىنا السارؽ وكأف بالذنب
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 ىنا السرقة سموؾ يكوف بؿ بالذنب الشعور عدـ مع الغير ممتمكات سرقة العكس

 النقص بتعويض المطالبة أو إصلاح كعممية

 عمى دلت كمما مجموعة داخؿ تحدث أي اجتماعي طابع ذات السرقة كانت كمما -

 (2020بف يحي فرح،)لممجتمع المضاد السموؾ اضطراب

 مرضية النفس الناحية مف السرقة سموؾ يرجع :لمسرقة مرضي النفس التفسير-5

  :إلى الباحثيف أغمب لدى

 الإىماؿ أو الشديدة الصرامة - الوالديف انفصاؿ- الطفؿ عف التخمي- العاطفي الحرماف

  الشامؿ التربوي

 السرقة سموؾ يميزىـ الذيف الأطفاؿ ترافؽ نجدىا ما غالبا الظروؼ وىذه    

 يأخذ الذي الطفؿ عنيا يبحث التي ىي الأـ صورة تكوف العاطفي الحرماف حالة ففي

نما ذاتو حددّ  في عنو يبحث لا ىو الشيء  وبالتالي عنو تخمدّت التي أمو في حقدّو عف وا 

 أف Winnicott  يرىو حقوقو لاسترجاع كتعبير ىي الغير لممتمكات سرقتو أو أخذه

نما دائما سمبيا طابعا تحمؿ لا السرقة الحب  في بالحؽ المطالبة ىي وا 

 

 :اتجاىيف تأخذ قد السرقة اتجاه الأولياء أفعاؿ ردود-6

 منحى يأخذ ىذا السرقة سموؾ يجعؿ ما ىي "*بسيط" سموؾ نحو صارمة معاممة -

 الطفؿ فيعامؿ مرضي
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رة مازوشية سموكية دائرة في الطفؿ فيدخؿ بو مشتبو وكأنو ويراقب كمص -  متكردّ

 مرة كؿ في ويؤكد

 منو المقربيف أو الأىؿ مخاوؼ -

 مع التعامؿ في ويتياونوف أبنائيـ مع يتسامحوف الأولياء بعض نجد أخرى جية مف

 لو ومرخص مقبوؿ الفعؿ ىذا أف يعتقد الطفؿ ىذا تجعؿ درجة إلى الطفؿ ىذا

 تتميدّز نفعية غير سرقات وىي (la cleptomanie) عصابية سرقات أيضا ىناؾ -

 شعور مع قمؽ يرافقو السموؾ ىذا مواجية في مؤلمة رغبة وىناؾ قيرية بنزعة

 بالذنب الشعور مع لكف السرقة تنفيذ عند بالراحة

نفت DSM 5 الخامس الإحصائي التشخيصي الدليؿ في -  ضمف السرقة صدّ

 TOP ؿ الوظيفية الناحية مف قريبة وىي الدافعية في التحكـ اضطرابات

 :العلاج

 لمطفؿ الأمانة ومفيوـ الممكية معنى فييا نوضح وقائية خطوة ىي العلبج في خطوة أوؿ

الصغير 

عطائو لمطفؿ العاطفية والاحتياجات النقص اشباع -  الأمور قبؿ والاىتماـ الحب وا 

 .المادية

 الفعؿ ىذا وعواقب سمبيات توضيح مع لمسرقة التابع العقاب في يبالغ ألا يجب- 

 . غيره وعمى الطفؿ عمى
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  بالمدرسة رفقائو أو اخوتو أماـ بو التشيير أو لص مصطمح بالطفؿ إلصاؽ عدـ- 

 الشعور أو السرقة ىوس حالة في النفسي العلبج يتابع الطفؿ نجعؿ أف الأفضؿ مف- 

 (2020بف يحي فرح،). لمسرقة المصاحبيف  والاكتئاب بالقمؽ

 :  الخلاصة 

 يعتبر سموؾ السرقة ظاىرة طبيعية في بعض المراحؿ الأولى باعتبار أف الطفؿ لا يميز 

في ىذه المرحمة بيف حاجياتو و حاجيات الأخيريف و يريد امتلبؾ أي شيء يكوف يصادفة 

 سنوات ىنا يصبح الأمر غير 6أو يثير انتباىو ، لكف اذا استمر ىذا السموؾ أكثر مف 

 . طبيعي و لابد مف معالجة الطفؿ قبؿ أف يتطور في المراحؿ اللبحقة

 

 (:08)المحاضرة 

جنوح الأحداث /ثالثا



72 
 

 

 

 
 : تمييد

إف جنوح المراىقيف ظاىرة اجتماعية في كؿ المجتمعات، واختمفت نظرة التاريخ        

الاجتماعي ليذه المشكمة فقديما اعتبر المراىؽ الجانح مجرما يستحؽ العقاب، حتى لا 

. يصاب المجتمع باختلبؿ توازنو

: أما المجتمعات الحديثة فقد أدركت أف المراىقيف الجانحيف أغمبيـ ضحية لظروؼ عديدة

بيولوجية، نفسية واجتماعية أدت بيـ إلى الجنوح وقد حاولنا أف نفيـ ونتعمؽ في ىذه 

الظاىرة أي الجنوح خلبؿ فصؿ كامؿ، حيث نتعرؼ مف خلبلو عمى أىـ التعاريؼ 
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، وأىـ النظريات المفسرة لو، وأشكالو،  الخاصة والمختمفة التي أعطيت ليذا المفيوـ

والعوامؿ المؤدية إلى ذلؾ، لنتناوؿ في الأخير الجنوح لدى المراىؽ، والمراىؽ الجانح 

. المحروـ عاطفيا

:  تتحدد تعاريؼ الجنوح حسب وجيات النظر المختمفة:مفيوـ الجنوح.1

: الجنوح لغة.1-1

يعني الجنوح بأنو الفشؿ في أداء الواجب أو أنو ارتكاب الخطأ أو العمؿ السيء أو العمؿ 

( 23:، ص1984عبد الرحمف العيسوي ،).الخاطئ

 

 

: المفيوـ القانوني.1-2

    يركز التعريؼ القانوني لمجنوح عمى فكرة حماية المجتمع مف الجريمة، فالمراىؽ لا 

يعتبر جانحا إلا إذا شكؿ سموكو خطرا عمى أمف المجتمع، والقانوف لا يعنيو بعد ذلؾ ما 

يتعرض لو المراىؽ مف مخاطر، طالما كاف ذلؾ لا يتضمناعتداء مباشرا عمى أمف 

المجتمع وسلبمتو، كما لا يعنيو ما إذا كاف السموؾ المنحرؼ الذي أتاه عارضا أو أصيلب 

. عمى شخصيتو
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أي فعؿ أو "أف الانحراؼ مف الناحية القانونية بأنو "(paul tappani)ويرى بوؿ تاباف ●

نوع مف السموؾ أو موقؼ يمكف أف يعرض عمى المحكمة ويصدر فيو حكما قضائيا 

( 30:، ص1974منير العصرة ،)".لإسناده إلى تشريع معيف

الحدث في : " إنحراؼ الأحداث مف الوجية القانونية بأنو" منير العصرة"ويعرؼ الدكتور ●

الفترة ما بيف سف التمييز وما بيف سف الرشد الجنائي الذي يثبت أماـ السمطة القضائية، 

أو أي سمطة أخرى مختصة أنو قد ارتكب احدى الجرائـ أو تواجد في احدى الحالات 

( 35، ص1992قواسمية،)". الخطرة التعرض للبنحراؼ التي يحددىا القانوف 

 . :المفيوـ النفسي- 3-1

      إف جنوح المراىقيف مف وجية نظر عمـ النفس، ىو سموؾ لا اجتماعي أو مضاد 

لممجتمع يقوـ عمى عدـ التوافؽ وعمى الصراع النفسي بيف الفرد ونفسو، ويشترط أف يكوف 

الصراع أو السموؾ اللباجتماعي سمة واتجاىا نفسيا واجتماعيا تقوـ عميو شخصية 

ذا كاف ىذا السموؾ سطحيا عارضا  المراىؽ الجانح،وتستند إليو أغمب مواقؼ الحياة، وا 

، 1984خيؿ الزراد ، ).يزوؿ بزواؿ أسبابو الناشئة عف عوامؿ اقتصادية أو صحية

( 251:ص

حيث أف عمماء النفس يركزوف في دراساتيـ لمجنوح حوؿ فيـ الجنوح كسموؾ مف       

. تكوينيا وطبيعة القوى الفاعمة فييا و خلبؿ الشخصية
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، الطفؿ الجانح عمى أنو يحمؿ في داخمو شيئا ما وأف دور "اديؾ ىورف"إذ يعرؼ العالـ 

كامؿ محمد ). البيئة لا يتعدى افساح المجاؿ لمتعبير عف ىذا الشيء يشكؿ سموؾ جانح

( 9:، ص1994عويضة ،

أف الجنوح سوء تكيؼ الأحداث مع النظاـ الاجتماعي : "sheldan blecuor بينما يرى

( 63:، ص1992قواسمية ،)". الذيف يعيشوف فيو

أف الجانح يرتكب أفعالو المضادة لممجتمع بحثا عف العقاب، وىو يفعؿ ": "فرويد"أما رأي 

ذلؾ لأنو مدفوع بمشاكؿ ذنب شديدة ناتجة عف أنا أعمى مفرط في قسوتو، ويتطمب 

( 22:، ص199حجازي ،)". العقاب بشكؿ دوري لكي ييدئ

أف تصرفات الفرد تتحد في الغالب : " Echoin Eriad Landerكما يرى        

بتجارب الطفولة الأولى، ويقوؿ لبعض عمماء النفس بأف كؿ انساف يولد وىو مزود 

بمجموعة مف النزاعات الغريزية، إلا أف الأفراد يختمفوف فيما بينيـ مف حيث شدة تمؾ 

النزاعات، فيي تشتد عند البعض لتدفعيـ إلى سموؾ يتعارض مع مقتضيات القانوف، 

وأوضاع الجماعة الأخلبقية والحضارية، ومف ثـ يقع ما يسمى بالجنوح عند الصغار أو 

( 10:محمد عويضة، ص)". المراىقيف

: المفيوـ الاجتماعي. 1-4
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    إف الدراسات الإجتماعية متعددة في آرائيا، لكنيا تكاد تتفؽ عمى أف الجنوح ظاىرة 

اجتماعية تخضع في شكميا وأبعادىا لقوانيف حركة المجتمع فيي لا تيتـ بالمراىؽ الجانح 

( 46:قواسمية، ص). كفرد، بقدر ما تركز جيودىا عمى ما يحممو النشاط الجانح

    حسب عمماء الاجتماع يروف أف الانحراؼ شيئا مف البيئة دوف أي تدخؿ لمعمميات 

النفسية المعقدة التي تمعب دورىا عمى مسرح اللبشعور، وىـ بذلؾ يصفوف المراىقيف  

الجانحيف عمى أنيـ ضحايا ظروؼ اجتماعية خاصة اتسمت بعدـ الاطمئناف      

متعمقة بالانخفاض الكبير بمستوى المعيشة التي يعيشوف  والاضطراب الاجتماعي لأسباب

( 8:، ص1196محمد جعفر، ).في ظميا أو ىـ ضحايا مزيج مف ىذا وذاؾ

الجنوح ىو حصيمة البيئة التي تساىـ في " :trosher fridericويعرفو فريدريؾ تراشر ●

فالسموؾ الجانح ىو نتيجة المعاناة والقير الاجتماعي الذي يأخذ شكؿ سوء ... تطويره 

 (49:، ص1992قواسمية، )".تكيؼ أو تكيؼ مرضي لشروط بيئة سيئة

فيعتبر الانحراؼ عموما والجنوح مف ضمنو ظاىرة اجتماعية "  :أما اميؿ دور كايـ●

عادية نظرا لوجوده في كؿ المجتمعات وفي كؿ العصور، وبالتالي فدراستو يجب أف تتـ 

( 68:، ص1995حجازي ،)". بالطريقة الاجتماعية

    ومف ىنا نستخمص أف جنوح المراىقيف يعتبر عدـ تكيؼ ناتج عف عوامؿ مختمفة 

 . الصحيح لحاجات المراىؽالإشباعمادية، نفسية واجتماعية تحوؿ دوف 
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 :النظريات المفسرة لمجنوح- 2

 تنوعت النظريات واختمفت في تفسيرىا لمجنوح، كلب حسب اتجاىاتو، فيناؾ مف فسرىا 

مف الناحية البيولوجية مركزا في ذلؾ عمى دور الوراثة والجانب الجسمي والفيزيولوجي، أما 

المشاكؿ النفسية المختمفة : الاتجاه النفسي فقد تناوؿ الجنوح مف خلبؿ مسببات نفسية مثؿ

والطاقة الكامنة الداخمية وخبرات الطفولة، أما الاتجاه الآخر فقد تناوؿ تفسير الجنوح في 

. ضوء الحياة الاجتماعية والمحيط الذي يعيش فيو الفرد، وسنستعرض أىـ ىذه النظريات

: (دور الوراثة)النظرية البيولوجية. 2-1

        أثبتت الدراسات التي توصؿ إلييا العمـ الحديث أف الاصابات ما قبؿ الولادة، وما 

بعدىا تحدث تغييرا في نمو الطفؿ، وبالتالي تكوف قادرة عمى احداث اضطرابات عاطفية 

 Ajuria , 1980, p :1002)). وسموكية تؤدي بالشخص فيما بعد بالقياـ بأفعاؿ جانحة

أف الوراثة ىي العامؿ الأساسي في ارتكاب الجرائـ وليست : " Goringويرى       

وقد دؿ عمى وجية نظره بالنسبة للؤولاد الذيف أبعدوا عف تأثير والدييـ في سف . البيئة

مبكرة، فقد أصبحوا مجرميف بنسبة أكبر مف الأولاد الذيف أبعدوا عف تأثير والدييـ في سف 

". فإذا ما وضعنا جانبا عنصر البيئة لأنو قميؿ الأىمية يبقى البديؿ ىو الوراثة. متأخرة

 مف %44مف خلبؿ دراستو عمى مجموعة مف المراىقيف الجانحيف  Burtكما رأى       

الحالات موضوع البحث كاف أقرباؤىـ مف المنحرفيف والمجرميف الذيف أحيموا إلى المحاكـ، 
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 كذلؾ اشتيروا ببعض الانحرافات الخطيرة، كذلؾ يرى العالـ الايطالي لمبروزو %19وأف 

أف المجرـ يولد مجرما بحكـ عوامؿ وراثية، ويمتاز بسمات تكوينية خاصة ككثافة 

، 1996محمد جعفر،). الحاجبيف وكبر حجـ الأذنيف وعدـ انتظاـ شكؿ الجمجمة

( 52:ص

: النظرية النفسية.2-2

     إف النظرة النفسية لمجنوح ترى بأنو ناتج عف مشاكؿ نفسية مختمفة تظير بشكؿ 

كما أنيـ يروف بأنيا عبارة عف محاولات يمجأ إلييا الفرد لمواجية . سموكات اجتماعية

بعض المشكلبت و العقبات التي تعترض حياتو وكشؼ بعض اللبشعورية التي تحرؾ 

السموؾ الظاىر، وينطمقوف مف محاولة تحميؿ السموؾ الجانح مف خلبؿ البعد الذاتي 

فالتغييرات النفسية الأساسية لسموؾ )لمشخصية الجانحة والاىتماـ بو، ولأنو فرد قائـ بذاتو 

المراىؽ الجانح والشائعة حاليا تعتمد عمى منطمقات بأف في صياغتيا لحؿ المشكمة 

(  88:، ص1992قواسمية،. )(الخاصة بالعلبقات مع الوالديف والحرماف العاطفي

، ظاىرة التكرار باش، وكاف فريد لاندرا، وليبو فيني: ولقد فسر فرويد وبعض أتباعو مثؿ

. عند بعض الجانحيف الفاشميف

    ومف خلبؿ ىذا الافتراض أف الجانح الفاشؿ المكرر يبدو كأف لديو انجذابا نحو 

السجف، وىذا يعطي الانطباع وكأنو ينحرؼ كي يعاقب، وفي السجف يبدو عميو اليدوء، 
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لأف العقاب يسكت صوت الأنا الأعمى، بعد خروجو لا يمضي فترة طويمة مف الزمف في 

حياة الحرية حتى يتحرؾ الأنا الأعمى مف جديد مطالبا بالعقاب مف خلبؿ اثارة مشاعر 

 الذنب الشديدة، ويستجيب الجانح لذلؾ بالعدواف والسموؾ المضاد لممجتمع فيعاقب مف 

-22:، ص1995حجازي، ).جديد، وىكذا تكرار الحمقة التي تميز حياة ىؤلاء الجانحيف

23  )

عقاب         مشاعر الذنب     مشاعر الذنب        سموؾ عدواني جانح         

. ولكف ىذا التفسير لا ينطبؽ عمى جميع الجانحيف

     كما يرى أصحاب ىذه النظرية أف لدى الفرد ما يسمى بالدوافع أو الحاجات التي 

تدفعو إلى سموؾ معيف، حتى يخفؼ مف توتره ويشبع ىذه الحاجات ويعيد الاتزاف لنفسو، 

وىي حاجات نفسية واجتماعية، كما ىي عبارة عف عمميات عقمية، عاطفية ونفسية تيدؼ 

. إلى تحقيؽ الشعور بالأمف والسعادة

عف حوافزه وحاجاتو،       كما ترى مدرسة التحميؿ النفسي أيضا أف الفرد غالبا ما يعبر

حاجاتو عمى أساس الحصوؿ عمى المذة والأنا  بصورة ساذجة، أنانية متجيا نحو اشباع

( 264-263:، ص1984خير الزراد،). (الأنا الأعمى)يتعارض مع معايير الجماعة

: النظرية الاجتماعية. 2-3
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 في cohyanni في فرنسا وtard وتارد durkheim     مف رواد ىذه المدرسة دور كايـ 

 في ىولندا، كؿ ىؤلاء أرجعوا سموؾ الجانح إلى الظروؼ bongerايطاليا، وبونجر 

المحيطة بو، وترجع ىذه المدرسة العوامؿ البيئية عمى غيرىا مف العوامؿ  الاجتماعية

المتصمة بذات الشخص، فالانحراؼ بصورتو المباشرة وليد البيئة التي تمارس ضررا أو 

التصدع العائمي وعدـ : فسادا عمى المراىؽ، وأسباب الجنوح عديدة أىميا يكمف في

فالفرد لا يعيش منعزلا عف تأثيرات . استقرار الأسرة وجيؿ الوالديف لأساليب التربية السميمة

. والجنوح نادرا ما يكوف عملب انفراديا، بؿ يقع بتأثير أو بضغط البيئة الاجتماعية. البيئة

     أما اتجاه المدرسة الخاصة بالتنشئة الاجتماعية ىي التي تفترض أف الخبرات 

الحياتية التي يكتسبيا الفرد خلبؿ مراحؿ تنشئتو تشكؿ الحجر الأساسي في بناء الضوابط 

. الداخمية لمسموؾ الظاىر

     وتكاد ىذه المجموعة الكبيرة مف التفسيرات النفسية الاجتماعية أف تعطي كافة 

العلبقات الاجتماعية، وأدوارىا، والمواقؼ، الظروؼ الفردية والبيئية التي تدخؿ في عممية 

التنشئة الاجتماعية التي يمر بيا الفرد خلبؿ فترات زمنية متعاقبة، ولا شؾ أف السموؾ 

الجانح في طبيعتو سموؾ مكتسب يتصؿ بشكؿ أو بآخر بمدى اكتساب الفرد لمقدرة عمى 

ضبط تصرفاتو المختمفة، ولعؿ مف أبرز الموضوعات التي تتناوليا ىذه المجموعة مف 

النظريات وتمؾ الظواىر النفسية والاجتماعية ذات الصمة بتكوف سموؾ الجانح، كظواىر 

 ونبرات الطفولة المبكرة التي يكتسبيا الطفؿ مف خلبؿ الأسرة، التركيب العائمي الإحباط
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والأسرة المتصدعة، وتأثير الأب في تنشئة الطفؿ، وأثار انفصاؿ الأبويف باليجر أو 

 في الأسرة والضبط الأسري، والالتقاء الأسري، وغير ذلؾ مف الإيحاءالطلبؽ، ومركز 

 (26:، ص1985الدوري، ).الظواىر ذات الصمة بالتنشئة الاجتماعية

 :أشكاؿ الجنوح- 3

.       يأخذ جنوح المراىقيف أشكالا متعددة ومختمفة، تختمؼ مف حيث الكـ والكيؼ

. جنوح جماعي وجنوح فردي: فمف حيث الكـ نميز نوعيف مف الجنوح

سرقة :  يظير في سموؾ تمؾ الجماعات التي تنغمس في أنشطة مثؿ:الجنوح الجماعي●

. السيارات والضرب والنشاط الجنسي، وغير ذلؾ مف السموؾ المنحرؼ

 يظير في الأسر الطبيعية والأحياء الراقية أو الردئية، ويظير لدى :الجنوح الفردي●

. الصغير لحؿ مشكمة خاصة

 أو جنوح الاجتماعيالظروؼ التي تقود إلى الجنوح "  ak.cohen"و سرد كوىف ●

الجماعات ونوع الثقافة المحمية أو الفرعية التي تقود أعضائيا إلى الامتثاؿ لمعاييرىا 

والخضوع ليا، ومف بيف التفسيرات التي يقدميا أف أطفاؿ الطبقات الدنيا يعانوف الكثير 

الاىانة في المدارس، ومف ىنا فإف أولئؾ الذيف يعانوف معاش الحرماف   والإحباطمف 

يميموف إلى التجمع في جماعات صغيرة، ويعبروف عمى جنوحيـ باليجوـ أو الاىانة نحو 

(  24:، ص(1984)عبد الرحمف عيسوي).نظاـ  الطبقة الوسطى
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: أما مف حيث الكيؼ فنجد ىناؾ أنواع مختمفة مف الجنوح وىي-

السطو عمى المنازؿ، وسرقة الأشخاص :  وىي جنح معروفة مثؿ:جنوح ضد الممتمكات●

 الأشياء المسروقة، سرقة السيارات، وسرقة بكؿ إخفاء: بالعنؼ والجنح البسيطة مثؿ

. أنواعيا

القتؿ، محاولة القتؿ، القتؿ الخطأ، الضرب، الجروح :  مثؿ:جنوح ضد الأشخاص●

أطفاؿ "الجسمية، استعماؿ العنؼ، التعدي، قتؿ الأطفاؿ، و التخمي عف الأطفاؿ في حالة 

". غير الشرعييف

 الاغتصاب، محاولة الاغتصاب، الانحرافات الجنسية، :جنوح ضد الأخلاؽ●

. والاعتداءات اللبأخلبقية بكؿ أنواعيا

:   مثؿ:أنواع أخرى مف الجنوح

، 1984عبد الرحمف محمد عيسوي،).الخ...       الحرؽ العمدي، التشرد، و الاختلبس

 (26:ص

 :  العوامؿ المؤدية لمجنوح-4

     لا يمكف فيـ الجنوح إلا عمى ضوء تمؾ الخبرة التي تشكؿ جزءا مف عممية ديناميكية 

مستمرة، فالمراىؽ يتمتع عادة بتكويف بيولوجي، نفسي خاص، ويتضح بقدرات وميولات 

واتجاىات مختمفة واعية، يعيش أيضا في عالـ اجتماعي تسوده العلبقات الفردية 

. والاجتماعية والثقافية المتنوعة التي تؤثر في تكويف شخصيتو
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     ىناؾ أمر مؤكد وىو أف سموؾ المراىؽ الجانح يرجع لأكثر مف سبب يساىـ بشكؿ 

. أو بآخر في تكويف ذلؾ السموؾ

ورغـ تعدد العوامؿ الدافعة إلى الجريمة فإنيا ليست عمى درجة واحدة مف الأىمية، فقد 

تكوف بعض ىذه العوامؿ مسببا رئيسيا للبنحراؼ، وقد يكوف البعض الآخر مف الأسباب 

: الثانوية أو المساعدة لو، وىذه العوامؿ ىي كما يمي

  (دور الوراثة):العوامؿ البيولوجية. 4-1

      نقصد بالعوامؿ البيولوجية ىنا دور الوراثة في ظاىرة الجنوح، وقد اىتـ الكثير مف 

الباحثيف بالجانب الوراثي ومنيـ العالـ لمبروزو الذي أرجع الجنوح إلى سمات وصفات 

تكوينية في الأفراد، فقد قطع عمى أف مثؿ ىؤلاء الأشخاص ما ولدوا إلا ليصبحوا فيما بعد 

وىذا ما أكده  (xxy)الإجراـجانحيف أو مجرميف، المجرـ بالوراثة حامؿ لكروموزوـ 

. (Medneek)الدكتور

 أبائيـ     ولمجنوح علبقة بالوراثة، لأنو وجد الكثير مف المراىقيف الجانحيف تبيف أف 

الحقيقيف كانوا جانحيف مجرميف، وىذا ما أدى إلى ظيور نظريات وبحوث متعددة تؤكد 

دور الوراثة في السموؾ الجانح، وأف الجريمة تنتقؿ مف السمؼ إلى الخمؼ عف طريؽ 

( 88:، ص1992قواسمية، ).الدـ
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     كما قد يكوف الجنوح سببو ضعؼ عقمي ونفسي أو تخمؼ أو عدـ اكتماؿ النمو 

العقمي الذي يولد بو الفرد، أو تحدث في سف مبكرة مف عمره بسبب عوامؿ وراثية، ويؤدي 

بو إلى نقص في الذكاء، وتتضح آثاره في ضعؼ مستوى أداء الفرد في المجالات التي 

. ترتبط بالنضج والتعمـ والتوافؽ النفسي

إلا أف أبحاث المختصيف أكدوا أنو ليس ىناؾ علبقة ما بيف الذكاء و درجة الجنوح، وأف 

الجانحيف و الأسوياء متماثميف في الذكاء وأف الضعؼ العقمي ىو عامؿ مف جممة العوامؿ 

. المساعدة فقط

كما تختمؼ نسبة الجنوح باختلبؼ الجنس، حيث يكثر الجنوح عند الذكور عنو عند -

. الإناث

 إفرازاتيا كما تؤثر الغدد الصماء بشكؿ مباشر، وذلؾ مف خلبؿ اختلبؿ التوازف و-

اليرمونية المختمفة، عمى سبيؿ المثاؿ زيادة ىرمونات الغدة النخامية الأساسية يكوف 

ميولات عدوانية،  مصحوب بحياة متوترة ومشدودة ومعيشتو مبالغ فييا وجرأة واندفاع و

.  تصاحبو حالة ركود و فتور و خجؿإفرازاتياعمى عكس 

قصر القامة، العمى، الصـ البكـ، شمؿ ): كما تؤدي العاىات الجسدية عمى الجنوح مثؿ-

. (...،-خاصة تشوىات الوجو-الأطفاؿ، وغيرىا مف التشوىات
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وىذه العاىات تمعب دورا ىاما في حياة المراىقيف الجانحيف نتيجة لمنقص و الحرماف الذي 

يجدونو في أنفسيـ، وعدـ التكيؼ مع المجتمع، مما يقوده لمقياـ بسموكات مضادة 

(  100:قواسمية، ص ).لممجتمع

:  العوامؿ النفسية. 4-2

 الفرد بالمرض النفسي إصابةترى المدرسة النفسية القديمة أف سبب الجريمة والتشرد ىو 

بينما ترى المدرسة النفسية الحديثة أف المرض . أو العقمي أو الصرع أو الجنوف الخمقي

النفسي في حد ذاتو أو المرض العقمي أو الجريمة أو الجناح أو التشرد أو أي فعؿ شاذ 

آخر لا يقع تحت طائمة القانوف يعتبر عرض لمرض قديـ في التكويف النفسي لمفرد، 

ويفرز ذلؾ ظروؼ . وسبب ىذا المرض فساد الترقي الوجداني في عيد الطفولة المبكرة

بيئتو في الكبر، تدفع السموؾ الشاذ سواء أكاف جريمة أو تشرد أو أي فعؿ آخر خارج عف 

الاضطرابات في الشخصية نتيجة : " freudويوضح العالـ النفسي فرويد . دائرة السواء

، ىذا الاضطراب في العاطفة ىو " شديد الكبرإحباطكبت عنيؼ في الطفولة المبكرة مع 

 لمسموؾ الشاذ الامتصاص الثقافي اللباجتماعي، فيو البوتقة التي تتضح فييا يييئالذي 

. الروح الاجتماعية أو تحترؽ

ف العامؿ المسبب للبنحراؼ ىو الاضطراب العاطفي في عيد الطفولة المبكرة،       وا 

 فالانحراؼ يعبر بطريقة رمزية عف العقد النفسية، والتي تكونت في الطفولة لاشعوريا، 
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ترمز إلى انتزاع الحب والحصوؿ عمى العطؼ في سورة  فحالات السرقة القيرية      

 سببو عقدة الأوديب الناتجة عف حب الفرد لأمو الإجراـالشيء المسروؽ، ويرى فرويد أف 

لا شعوريا، ذلؾ الحب الجنسي الذي تمنع حقيقتو تقاليد المجتمع، ومف ثـ يسبب لمطفؿ 

(  412:، ص1985 علبـ وأخر،،ماجدة ).اضطرابا وضيقا نفسيا نتيجة لمكبت العنيؼ

أف السموكات الجانحة إنما ترجع في أساسيا إلى اضطرابات " كيت لاندر"      كما يرى 

. في تكويف الأنا

      ويرى كذلؾ أف سموؾ الجانح في بعض الحالات مصاحب لمشكلبت عقمية انفعالية 

: وتربوية مثؿ

. الإطلبؽالطفؿ المتأخر عقميا يخالؼ القانوف مف غير قصد عمى ●

الأطفاؿ أصحاب الاضطرابات الانفعالية فالسموؾ الجانح عندىـ يكوف تعبير عف ●

( 83:، ص1992قواسمية،). مشاعر العداوة القوية

     كما يرى فرويد التشرد يرجع إلى الصراع بيف اليو و الأنا الأعمى في الطفولة المبكرة 

نتيجة لمتضارب بيف التكويف البيولوجي والغرائز الفطرية مف جانب، ومطالب البيئة مف 

الجانب الآخر، الذي يؤدي بدوره إلى كبت عنيؼ لمدوافع الغريزية فتتوقؼ نمو بعض 

( 412:، ص1985 علبـ،،ماجدة ).أجزائو لمشخصية

: العوامؿ الاجتماعية. 4-3
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   ىي كافة الظروؼ الطبيعية الاجتماعية المحيطة بالمراىؽ الجانح، ونجدىا تنقسـ إلى 

: نوعيف مف العوامؿ

: (الأسرة)العوامؿ البيئية الداخمية. 4-3-1

توضح كثير مف الدراسات العامية أف المراىؽ الجانح يأتي مف أسرة : التفكؾ الأسري*

متصدعة سواء باليجر أو الطلبؽ أو الوفاة، وغالبا ما تدفع المراىؽ إلى حياة تخرج عف 

. الوضع الطبيعي

 مف  %88 أف 1942مف خلبؿ بحث أجراه في مدينة باريس سنة " ىويز"    ويؤكد 

الباحث الفرنسي أيضا مف خلبؿ " بيناتؿ"المراىقيف الجانحيف كانت أسرىـ مفككة، ويرى 

 مف عائلبت المراىقيف الجانحيف يشوبيا التفكؾ و الانحلبؿ كذلؾ، تعدد %58أف  دراساتو

 أخرى أو زواج بامرأةالزوجات وحرماف المراىؽ مف رعاية أحد والديو سببو زواج الأب 

 إلى الحياة في كنؼ زوجة أبيو يحرمو مف مقوماتو الابفالأـ برجؿ آخر، واضطرار 

زعات العدوانية، لدرجة أف الاضطرابات السموكية فالشخصية المتكاممة و ينمي فيو اؿ

، 1975حسف،). تتضاعؼ لدى الأطفاؿ الذيف يعيشوف مع زوجة الأب أو زوج الأـ

(  630:ص

 يقصد بالتصدع المعنوي للؤسرة الخمؿ والاضطراب الذي :التصدع المعنوي للأسرة   *

يسود العلبقات بيف أفراد الأسرة، وسوء التفاىـ الحاصؿ بيف الوالديف، وانعكاساتيا عمى 
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شخصية الأولاد وجيؿ الوالديف بأساليب التربية السميمة، والخلبفات العائمية تمنع التطور 

الطبيعي لشخصية المراىؽ الجانح، فقد بينت العديد مف الدراسات ىذا، منيا الدراسة التي 

 مف المراىقيف %70.4في الولايات المتحدة الأمريكية أف " شمدوف واليانور جموؾ" أجراىا

 العداء فييا بيف الآباء والأميات أو استحكـالجانحيف موضوع دراساتيـ قد تربوا في بيوت 

( 62:، ص1996جعفر،). بيف الوالديف والأبناء

: جيؿ الوالديف بأساليب التربية السميمة   *

أنو كما يمكف أف يكوف الوالديف مصدر أماف وعطؼ وثقة بالنسبة لممراىؽ الجانح، فإنو 

يمكف أف يكوناف أيضا سببا لخيبة أممو وكبتو وذلؾ مف خلبؿ أسموب المعاممة التربوية 

 مف خلبؿ أبحاثو أف "ترت"التي يتمقاىا الحدث، سواء كاف ذلؾ ثوابا أو عقابا، وقد رأى 

معاممة الحدث بحزـ زائد ممكف أف يولد لديو ردود فعؿ مادية كالسرقة، ومف ناحية أخرى 

فإف التساىؿ في معاممتو ينمي لديو شخصية ضعيفة، غير قادرة عمى مواجية الصعاب 

التي تصادفو وغير قادرة عمى تنمية العلبقات الاجتماعية مع الآخريف كذلؾ أظيرت 

 حدث منحرؼ في مدينة شيكاغو  4000عمى " برونر"و " ىيمي"الدراسات التي قاـ بيا 

 مف ىؤلاء الأحداث ينقصيـ النظاـ %40و بوستف في الولايات المتحدة الأمريكية أف 

أما النظاـ غير المؤثر فيظير عادة إذا كاف غير عادي أو شديد . المؤثر و الانضباط

( 63:، ص1996جعفر ، ).القسوة أو بالغ التساىؿ
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: الوضع الاقتصادي للأسرة*

     ويتمثؿ في الفقر ولا جداؿ أف المراىؽ الذي ينشأ في بيئة فقيرة فيو شخص سيء 

الحظ، والفقر ينعكس عمى مقومات حياتو، لأف الفقر يعني السكف المتواضع وسوء التغذية 

والجوع والتفكؾ والقمؽ والانزعاج والبؤس، وكؿ ىذه التغيرات تؤدي إلى الغيرة و الطموح 

" كاربيتر"إلى حياة أفضؿ مثؿ الآخريف وتصبح ىذه المتغيرات أسبابا لمجنوح بحيث يبيف

. عمى أف الفقر والعوز ىي أسباب رئيسية لجنوح المراىقيف

     أما مف الناحية التربوية يؤدي الفقر إلى سوء معاممة الأطفاؿ فقد تمتد فترات البطالة 

إلى شيور وسنوات يوجو فييا الوالداف كؿ طاقاتيـ لمبحث عف العمؿ ولتدبير قوت 

. الصغار فلب تبقى ليـ طاقة للئشراؼ عمى تربية أولادىـ

 

     أما مف الناحية النفسية فالفقر معناه الحرماف، والحرماف يجعؿ الوالد شخص عصبي 

 الانحراؼالطبع مما يدفعو إلى القسوة و الإسراؼ في العقاب لأولاده ومف ىنا تنشأ بوادر 

( 144:، ص1994منير العصر،).في نفوس المراىقيف الجانحيف

: (العوامؿ التربوية )العوامؿ البيئية الخارجية. 4-3-2

     ىي العوامؿ الخارجة عف النطاؽ الذي ينشأ فيو المراىؽ الجانح و تتبيف ىذه العوامؿ 

: في الصور التالية
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قد يصؿ الطفؿ إلى المدرسة وىو مزود بشحنات إنفعالية : المدرسة والنظاـ المدرسي *

خاصة تصؼ سيره المدرسي، فإذا لـ يجد النصيحة و الرعاية الكافية قد ينحرؼ عف 

النظاـ المدرسي ويظير ذلؾ في التحصيؿ المدرسي، والغياب واليروب مف المدرسة، 

فالمدرسة مسؤولة بصورة مباشرة أو غير مباشرة عف جنوح بعض المراىقيف، و يظير ذلؾ 

(  19:، ص1990الطيب، ):في

. اليروب مف المدرسة-

. الغياب أو التأخر-

. الجنوح داخؿ البيئة المدرسية-

 .التخمؼ المدرسي-

   كما أف سخرية المعمـ مف المراىؽ أماـ أصحابو وتكراف ىذه السخرية تخمؼ في 

 و الانتقاـ التي ىي وراء جرائـ العنؼ في كثير مف الأحياف، الإحباطروحو أي المراىؽ 

 المدرسي و سوء الإخفاؽوكذلؾ العقوبة التي يسمطيا المعمـ عمى المراىؽ بسبب 

( 190:مكي، ص ).الانضباط و العصياف لأوامره، وىذا كمو يعد خطوة نحو الجنوح

تعتبر "وتعتبر جماعة الرفاؽ عمى درجة عالية مف الأىمية حيث : جماعة الرفاؽ*

جماعة الرفاؽ و الأصحاب مف أشد الجماعات الأولية تأثيرا عمى شخصية المراىؽ ومف 

. ىذه الجماعات ما تكوف منسجمة مع السياؽ العاـ لممجتمع، ومنيا ما تكوف جانحة
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، وقد لا يؤثر أثر الرفاؽ إلى "ويؤثر الأصحاب في بعضيـ البعض بأساليب متجددة

 وكانت المعوقات الأخلبقية لجماعة الرفاؽ مف الانحراؼالجنوح إلا إذا وجد مجاؿ 

 لدرجة تقضي عمى عناصر المقاومة المحتممة مف بعض ذوي الشخصية الانحلبؿ

 إلى وجود المراىؽ في ظروؼ أسرية متسمة بالإىماؿ والقسوة بحيث بالإضافةالضعيفة 

يضعؼ أماـ تيارات الإغراء الناتجة عف جماعة الرفاؽ و يؤدي ذلؾ إلى تعمـ كيفية 

(  52:، ص1989نوار الطيب،). وذلؾ عف طريؽ التأثير بجماعتوالانحراؼ

 الطابع الذي يأخذه الحي و مؤثرات الجيرة، تؤثر عمى المراىؽ :المسكف وخصائصو* 

الجانح، فالحي ىو المكاف الذي يقع فيو المسكف، والجيرة ىي المحيط الاجتماعي و  

 

 الاجتماعي الذي يضـ المدرسة و المسكف أو العمؿ فالحي التجاري يشاىد     الإطار

فيو المراىؽ أنماط التعامؿ والبيع والشراء، إف كانت قائمة عمى الثقة، أو كانت قائمة 

عمى الفشؿ مما يؤثر مستقبلب عمى المراىؽ كما أف المقاىي وألعاب الغش والملبىي قد 

يؤدي إلى التأثير في مجموعة قيـ المراىؽ و معاييره مما يحطمو إف كانت شخصيتو مف 

. للبنتقادالنوع القابؿ 

    :وسائؿ الإعلاـ    * 
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لوسائؿ الإعلبـ دور كبير في التأثير عمى فئة المراىقيف الجانحيف، حيث أف        

كؿ مف السينما و التمفزيوف ليا النصيب الأكبر مف المسؤولية في انتشار ظاىرة الشباب 

أف الشاشة الكبيرة والصغيرة، حيث تعرض أفلبـ الجريمة وقصص الخروج عف "كما 

القانوف تؤثر إلى حد كبير عمى الأحداث والبالغيف عمى السواء إلا أف الأطفاؿ بشكؿ 

عاـ ىـ أكثر مف البالغيف قابمية لمتغيير بسبب طبيعتيـ الفيزيولوجية النفسية العقمية وليذا 

فإنيـ أكثر الناس عرضة ليذه الوسائؿ،لكف ىذا لا يعني أنو ليس لوسائؿ الإعلبـ جانب 

 أف الأطفاؿ Bandura ( "1963)باندورا" إيجابي، حيث أشارت الدراسات التي قاـ بيا

يقمدوف سموؾ العنؼ الذي يعرضو التمفزيوف، عندما يتعرضوف لإحباط أو حالة شبيية 

بتمؾ التي تعرض مف خلبؿ التمفزيوف، وقد توصؿ إلى رأي مؤداه أف الإحباط قد يزيد  

 

 

مف احتماؿ إبراز السموؾ العدواني مف خلبؿ الأفلبـ التمفزيونية التي قد تؤدي إلى     

رد فعؿ عدواني لدى الأطفاؿ، وبالرغـ مف أف نتائج الدراسات والبحوث لـ تتفؽ عمى أف 

الشكؿ أو المضموف ىما المسؤولاف عف السموؾ العدواني عند الطفؿ إلا أف التعرض 

لممضموف التمفزيوني المرغوب اجتماعيا يؤدي إلى زيادة اكتساب الأنماط السموكية 

السميمة بالنسبة للؤفراد كالمشاركة والتعاوف وضبط النفس واحتراـ الآخريف وتقدير 

( 48-47:، ص1998ابراىيـ، ).الذات



93 
 

 نجد أف ظاىرة الانحراؼ لدى الأحداث وبشكؿ واضح في :التصنيع والتحضر   *

المجتماعت الحضرية والصناعية، تصبح ظاىرة نوعية، مصاحبة لعممية التصنيع 

والتحضر، كما أف الانتقاؿ مف حياة الريؼ إلى الحضر تؤثر فييا العوامؿ الاقتصادية 

والاجتماعية، وتتشابؾ فييا العلبقات الانسانية وتؤثر فييا الروابط الأسرية، وكؿ ىذا يعد 

. عوامؿ جنوح المراىقيف

 :الجنوح لدى المراىؽ- 5

     نظرا لعدـ وجود دراسات تطرقت بصورة مباشرة حوؿ الجنوح لدى المراىؽ 

: والمراىؽ الجانح المحروـ عاطفيا حاولنا استخلبصيا فيما يمي

 مف حالات الجنوح تحصؿ عندما يكوف مقترفوىا %38   كشفت الدراسات أف حوالي 

 مف حالات الجنوح يأتييا الناشئوف فيما بيف %34 سنة مف العمر، وأف 16-14بيف 

 سنة مف العمر، ىذه النسبة العالية جدا تظير بوضوح أف الجنوح والمراىقة 16-18

 مف العمر، والتي 18-14 يسيراف جنبا إلى جنب وذلؾ لأف ىذه الفترة الواقعة بيف

بأنيا فترة جنوف المراىقة تتصؼ بالنمو السريع في التكويف البيولوجي " ىادفيمد"يصنفيا 

وفي الوظائؼ الفيزيولوجية عمى نحو لا يتاح فيو لمجوانب العقمية والفكرية المحاؽ 

بمتطمبات الجوانب الحسية، فتكوف ىناؾ فجوة حاصمة داخؿ كياف المراىؽ فبدلا مف أف 

 لاقتراؼ وتناسؽ بيف سائر أركاف وحدة البيولوجية، قد يتجو المراىؽ انسجامايحدث 

السموؾ الجانح يتصؼ بالتحدي كمتنفس لما يتعرض لو مف إحباط أو إخفاؽ ناشئيف 
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عف بيئة المراىؽ ومحيطو الأسري، وىو يتجو لمسموؾ الجانح لمتعبير عف حالات 

 ىذا السموؾ في لاقتراؼ، مضطربة وكأنو يعاقب أسرتو ومحيطو، ويزداد اتجاىو انفعالية

وجود عوامؿ مساعدة تشجعو عمى القياـ بو باعتبار أف المراىؽ أكثر تقبلب لعوامؿ 

 تمثؿ فييا البمبمة والاضطراب العقمي أحد انتقاؿالإغراء و الإيحاء لأنو في مرحمة 

. خصائصيا

 

 

   وكثيرا ما يكوف الجنوح رد فعؿ إما كاف قد تعرض لو المراىؽ مف ضغط لا مبرر   

 مف مف حاولوا تفتح براعـ أنتقـلو أياـ طفولتو، فيو بإقدامو عمى الجنوح إنما يكوف قد 

( 268:، ص1990عبد العمي الجسماني ،).الطفولة لديو

   كما أف في المراىقة يدرؾ تدريجيا ضروب المشكلبت التي تحيط بو كفرد يريد 

الاستقلبؿ الذاتي ويصبو إليو، فيو يحاوؿ الانسياؽ وراء كؿ ما مف شأنو تحقيؽ حاجاتو 

رضائيا . وا 

   رغـ أف ظاىرة الجنوح تنتشر بنسبة كبيرة في فترة المراىقة فإف ىذه الجرائـ التي 

 عمى أف جرائـ الماؿ تشيج الإحصائياتيقوموف بيا تختمؼ باختلبؼ السف، حيث بينت 

 مف مجموع الجرائـ التي اقترفيا المراىؽ الجانح في ما 1963 وىذا سنة %72بنسبة 
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تشكؿ جرائـ الاعتداء عمى الأشخاص كالقتؿ والضرب   سنة بينما لا18 و 13بيف 

( 89:، ص1992قواسمية، ). مف جممة الجرائـ%10والجرح لدى المراىقيف أكثر مف 

 :المراىؽ الجانح المحروـ عاطفيا- 6

            يمكف دائما التمييز القاطع السموؾ الجانح أو التجربة الجانحة لممنبوذ أو 

المحروـ عاطفيا وبيف الانحراؼ الناتج عف مآزـ نفسية عصابية أو ذلؾ وليد البيئات 

. المفككة فالحرماف العاطفي يشمؿ كلب الأمريف معا

النابذة خاصة في فترة المراىقة مما       إف ىناؾ حالات صراع مع الأسرة الميممة أو

تؤدي بالتشرد و الجنوح ثـ التطفؿ عمى جماعة الجانحيف وبدأ الممارسة الجانحة ويكوف 

الانحراؼ أمرا ثانويا، والبحث عف جماعة بديمة ىو الأساس، عمى أف الأمر قد يتحوؿ 

تدريجيا إلى عكسو بعد فترة مف التدريب عمى السموؾ الجانح وبعد أف يكوف الحدث قد 

تقدـ قميلب في الخبرة، واكتسب قدرات جانحة وثقة نفسو، في ىذه الحالة تصبح الحياة 

الجانحة نموذجو الأساسي في العيش ويفشؿ غالبا عف الأجواء والجماعات التي تدعـ 

( 199:، ص1992قواسمية، ).ميولو

     وأحيانا نجد أف المراىؽ الجانح في حالة صراع مع الأسرة ولكنو لـ يقطع الصمة 

بيا، وقد يظؿ الصراع كامنا لا يدؿ عميو سوى ىروب منقطع مف البيت لفترات قصيرة 

وعودة إليو مع فشؿ دراسي أو عدـ استقرار سموكو مما يؤدي إلى تشرد المراىؽ الجانح و 
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انقطاعو كميا مف البيت مع انغماس في الحياة الجانحة، ىناؾ حالة ثالثة تأخذ طابع 

النزاع والعداء الصريح بيف المراىؽ وأسرتو ينفي فييا ولكنو نقمت كميا مف سمطتيا 

وينغمس في حياة الميو و الانجراؼ ويتحوؿ البيت في ىذه الحالة إلى ما يشبو الفندؽ، 

تبدأ الحياة الجانحة الصريحة   وتتحوؿ العلبقات مع الأسرة إلى تباعد وعزلة وأخيرا قد

 

 

بشكؿ فج في إثر انييار الأسرة وخصوصا إثر فقداف الشخص الذي كاف يشكؿ      

مرجعا وسندا عاطفيا لممراىؽ الجانح يشعر بالضياع وتزداد الأمور سوءا نتيجة لعدـ 

(  199:، ص1995مصطفى حجازي،).وجود بديؿ يعوض ليـ ما فقده

أـ، أب، )     ويصؿ الأمر درجة الخطر عند بروز صراع بينو وبيف مف بقي في الأسرة 

فيتشرد المراىؽ وتنقطع الصمة مع ذويو وينخرط في تجارب جانحة ليس مف  (الخ...جد،

الضروري أف تصطدـ بالقانوف مباشرة، ويستمر في ذلؾ وقتا يطوؿ أو يقصر حيف تبدأ 

 .تصرفاتو بتشكيؿ إزعاج للآخريف فيدخؿ عندىا في حمقة الجانحيف قانونيا

    وأخيرا يمكف القوؿ أف الجنوح في أصمو يعتبر اضطراب داخمي يعانيو المراىؽ يخبأ 

وراءه أشكاؿ مف الصراع أحيانا وأشكاؿ مف الإحباط وأحيانا أخرى يخبأ وراءه عدد مف 

. الحاجات
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.     ومف الناحية النفسية يبدو الجنوح لممراىقيف سوء تكيؼ عممت في وجوده عدة عوامؿ

 

 

 

 

 

 

( 09)المحاضرة 
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: الانسحاب الاجتماعي/ رابعا

 
 

 :تمييد 

     يعتبر الانسحاب الاجتماعي مف أخطر الاضطرابات السموكية التي يتعرض ليا 

الطفؿ خلبؿ مراحؿ النمو و مف أخطرىا ، باعتبار أنو يستمر إلى مراحؿ لاحقة و لمدة 

زمنية طويمة مما يؤدي إلى الكثير مف المشكلبت النفسية و الاجتماعية في حالة عدـ 

علبجو، و ليذا ستنتاوؿ في ىذه المرحمة ىذا الاضطراب السموكي الذي يعتبر اضطراب 

داخمي باعتبار اف الطفؿ ينطوي عمى ذاتو و ينسحب عف المجتمع دوف أف يؤذي 

 .الآخريف و لا يتفاعؿ و لا يتواصؿ معيـ

 :مفيوـ الانسحاب -1
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الانسحاب ىو سموؾ انفعالي يتضمف اليرب مف مواقؼ الحياة بحيث أنيا مف وجية      

ويوصؼ الطفؿ  نظر إدراؾ الفرد ممكف أف تسبب لو صداعا نفسيا أو عدـ الراحة،

.                                               (منعزؿ،خموؿ،خجوؿ،خائؼ ومكتئب،قمؽ لديو أحلبـ اليقظة)لانسحابي بأنو

 السموؾ الانسحاب :

     يعتبر السموؾ الانسحاب سموؾ موجو نحو الداخؿ أو نحو الذات وىو يتضمف 

الابتعاد مف الناحيتيف الجسمية والنفسية عف الأشخاص الآخريف وعف المواقؼ الاجتماعية 

التي تتطمب مف الطفؿ التفاعؿ الاجتماعي وتعد العزلة والتقوقع حوؿ الذات والاستغراؽ 

في أحلبـ اليقظة والخموؿ والكسؿ وعدـ المبادرة الاجتماعية وعدـ تكويف صداقات مف 

.     أبرز المظاىر التي تعبر عف السموؾ الانسحاب لدى الطفؿ المضطرب سموكي

: مظاىر الانسحاب الاجتماعي-2

تتمثؿ في العزلة،انشغاؿ الباؿ،تجنب المبادرة إلى التحدث مع الآخريف،أو أداء نشاطات 

مشتركة معيـ،وقد يشمؿ الشعور بعدـ الارتياح لمخالطة الآخريف والتفاعؿ معيـ،وىذا 

السموؾ يصاحبو أحيانا عدـ الشعور بالسعادة،ومعاناة تصؿ إلى حد الاكتئاب،كما قد 

القمؽ،الكسؿ،خموؿ والخوؼ مف التعامؿ مع الآخريف :ينطوي عمى سموكات أخرى مثؿ

دراكيا،البطء والتمعثـ في الكلبـ،الشعور  والخوؼ مف العقاب،وعدـ الوعي بالذات وا 
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بالنقص بالدونية،سيولة الانقياد،الخوؼ مف الكبار،حب الروتيف،عدـ الاستجابة 

. لمتغيير،والتعبير المفظي المحدود،ومص الأصبع

ويكوف الأفراد المنسحبيف عادة طفولييف في سموكيـ وتصرفاتيـ وأصدقاؤىـ قميموف،نادرا ما 

يمعب ىؤلاء مع الأطفاؿ الذيف ىـ مف نفس عمرىـ كما تنقصيـ الميارات الاجتماعية 

اللبزمة للبستمتاع بالحياة الاجتماعية،وبعضيـ تنمو لديو مخاوؼ مرضية لأسباب 

ليا،كما أف بعضيـ دائـ الشكوى والتمارض للببتعاد عف المشاركة في الأنشطة 

خولة ). العامة،وبعضيـ ينكص إلى مراحؿ مبكرة مف النمو ويطمب المساعدة مف الآخريف

(. 193/194،ص2000أحمد يحي،

: أشكاؿ الانسحاب الاجتماعي-3

: الانسحاب الاجتماعي إلى صنفيف ىما(1977)صنفو جرينوود وآخروف

ويتمثؿ في الأطفاؿ الذيف لـ يسبؽ ليـ أف أقاموا تفاعلبت :الانسحاب الاجتماعي-

اجتماعية مع الآخريف،أو أف تفاعلبتيـ كانت محدودة،مما يؤدي إلى عدـ نمو 

. مياراتيـ الاجتماعية والخوؼ مف التفاعلبت الشخصية

وىو يتمثؿ في الأطفاؿ الذيف سبؽ ليـ أف أقاموا :العزؿ الاجتماعي أو الرفض     -

تفاعلبت اجتماعية مع الآخريف في المجتمع،ولكف تـ تجاىميـ أو معاممتيـ بطريقة سيئة 

 .     مما أدى إلى انسحابيـ وانعزاليـ
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 : أسباب الانسحاب الاجتماعي- 4

      يعتبر سموؾ الانسحاب الاجتماعي مظيرا مف مظاىر سوء التكيؼ لدى 

: الأطفاؿ،وىو نمط سموكي شائع يمكف أف يتيح عف عدة عوامؿ منيا

وجود نقص في الميارات الاجتماعية وعدـ معرفة الطفؿ لمقواعد الأساسية لإقامة  -

. علبقات مع الآخريف،وعدـ التعرض لمعلبقات الاجتماعية

عدـ احتراـ الطفؿ وتجاىمو مف قبؿ الآخريف وكذلؾ تعرضو للؤذى والألـ يسبب لو  -

.  سموكا انسحابيا

. وىو مف أكثر أسباب الانسحاب الاجتماعي شيوعا:الخجؿ -

الخبرات المبكرة القاسية مع الإخوة،يصبح الطفؿ شديد الحساسية والمراقبة لذاتو  -

ويتوقع استجابات سمبية مف الأفراد كالتخويؼ أو الإحراج،مما يجعمو يتجنب 

.                           الآخريف

مف العوامؿ المؤثرة عدـ اختلبط الطفؿ بأطفاؿ في مثؿ عمره وكذالؾ مف خارج  -

. أسرتو

عدـ حصوؿ الطفؿ عمى إعجاب الجماعة،فالطفؿ الذي لا يعتبر نفسو مصدرا  -

. لإعجاب الجماعة يكوف عمى استعداد لتنمية الشعور بالدونية والانسحاب

: قياس وتشخيص الانسحاب الاجتماعي-5

: توجد ثلبث أساليب رئيسية لقياس الانسحاب الاجتماعي عند الطفؿ وىي
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وىي الأكثر استخداما وتتمتع ىذه الطريقة بالصدؽ :الملاحظة الطبيعية -

الظاىري،حيث أنيا تتضمف ملبحظة أنماط تفاعؿ الطفؿ في المواقؼ الطبيعية 

بشكؿ مباشر وكذلؾ تمكف ىذه الباحثيف مف قياس سموؾ الطفؿ بشكؿ 

متكرر،ودراسة المثيرات القبمية والمثيرات البعدية المرتبطة بسموكو،وىذا لو أىمية 

. كبيرة في تحميؿ السموؾ،وبالتالي وضع الخطط العلبجية المناسبة

،وتشمؿ تقدير (ترشيح الأقراف)وتعرؼ ىذه الطريقة باسـ: المقاييس السيسومترية -

الأقراف لمسموؾ الاجتماعي،والمكانة الاجتماعية لمطفؿ وأصبحت ىذه الطريقة مف 

. الطرؽ المستخدمة عمى نطاؽ واسع

تتضمف ىذه الطريقة توظيؼ قوائـ التقدير السموكية التي يقوـ :تقدير المعمميف -

المعمموف باستخداميا لتقييـ الانسحاب الاجتماعي للؤطفاؿ،وتشمؿ ىذه القوائـ 

جممة مف الأنماط السموكية الاجتماعية التي يطمب مف المعمميف تقدير مدى 

ومف قوائـ تقدير السموؾ الشييرة التي تعالج في جزء منيا سموؾ .إظيار الطفؿ ليا

بطرس ). الانسحاب الاجتماعي،القائمة التي أعدىا كؿ مف روس ولارسي،بارتوف

(.  384،ص2008حافظ بطرس،

: أساليب علاج الانسحاب الاجتماعي-6

: طريقة المثير والاستجابة الحديثة:أولا
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      تقوـ ىذه النظرية عمى الاشتراط الكلبسيكي وىو عبارة عف قدرة مثير محايد أصلب 

عمى استدراج الاستجابة مف العضوية نتيجة تكرار اقتراف ىذا المثير الأصمي والذي لو 

أسموبيف (التقميدي)وللبشراط  الكلبسيكي.قدرة كبيرة عمى استدعاء الاستجابة المطموبة

: لمتعامؿ مع السموكيات غير المرغوبة بيا وىما

ويتمثؿ بسحب المعزز مف الاستجابة المعزز سابقا وبالتالي قد يؤدي ىذا :الانطفاء -

وينجح ىذا عمى السموكيات المتعممة مف ملبحظة .إلى تناقضو وبالتالي إطفاءه

. النموذج ويطبؽ أيضا لاستجابات الاشراط الكلبسيكي

: لو ثلاث خطوات ىي:الاشراط المضاد -

. تحديد المواقؼ التي تستجر الاستجابات غير المرغوب بيا - أ

استخداـ مبادئ التعمـ وأساليب لتوليد استجابة مضادة للبستجابة غير  - ب

المرغوبة،وتكوف أقوى منيا،مثؿ استخداـ الاسترخاء العضمي كاستجابة مضادة 

لمقمؽ،واستخداـ التدريب عمى توكيد الذات أو عمى الميارات الاجتماعية و 

. الأكاديمية كاستجابة مضادة لمخجؿ

:   الإجرائيطالاشترا/التحميؿ السموكي التطبيقي:ثانيا

    يرى أصحاب نظرية الاشراط الإجرائي أف السموؾ يحدث تحت سيطرة التعزيز أي أف 

نتائج السموؾ ىي التي تحدد تكرار السموؾ والقياـ بو وبذلؾ فإف احتمالية حدوث السموؾ 

: ومف أىـ أنواع الاشراط الإجرائي.السوي واللبسوي  في المستقبؿ محكوـ بنتائجو
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. تقديـ المثير الذي يزيد مف احتمالية الاستجابة:التعزيز الإيجابي - أ

تقديـ مثير غير مرغوب فيو يتوقؼ عند حصوؿ السموؾ المرغوب :التعزيز السمبي - ب

. فيو

إحداث مثير غير مرغوب فيو بعد حصوؿ السموؾ وبالتالي يقمؿ مف :العقاب - ت

. احتمالية حدوث السموؾ

وىنا تقؿ احتمالية الاستجابة غير المرغوبة فييا مف خلبؿ :التعزيز التفاضمي - ث

 .إىماؿ الاستجابة غير الصحيحة وتعزيز السموؾ المرغوب

 

 : التعمـ بالملاحظة/نظرية التعمـ الاجتماعي:ثالثا

حيث حاولوا دمج (bandura & rotter)باندوره وروتر      قد طور ىذا الأسموب 

مبادئ عمـ النفس المعرفي مع نظريات التعميـ التقميدية في نظاـ أطمقوا عمييا اسـ نظرية 

التعمـ الاجتماعي أو بالملبحظة،حيث وجدوا أنو بالإضافة إلى تعمـ الإنساف مف خلبؿ 

العمؿ وىو مبدأ الاشراط الإجرائي والكلبسيكي فإف الإنساف يمكف أف يتعمـ مف خلبؿ 

ويرى أف السموؾ يحدث نتيجة تفاعؿ مستمرة بيف العوامؿ الشخصية الداخمية .الملبحظة

وبالتالي فإف عمميات الترميز والاعتبار والتنظيـ الذاتي ليا دور ىاـ،فيذه النظرية .والبيئية

تيتـ ببعض العمميات المعرفية ويرى باندورا أف التعمـ بالملبحظة يحدث مف خلبؿ أربع 

: عناصر أو مراحؿ رئيسية ىي
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بدوف أف يقوـ الشخص (نموذج)الانتباه مف خلبؿ مراقبة شخص ما سموؾ شخص آخر

الأوؿ المراقب لمسموؾ بأداء أي استجابة مف سموكيات النمذجة التي يراقبيا،وبالتالي تعمـ 

السموؾ عف طريؽ ملبحظة سموكيات النموذج مف خلبؿ عممية الترميز وحفظ أحداث 

النمذجة،أما إعادة أداء ىذا السموؾ المنذمج فيعتمد عمى سمسمة مف العوامؿ تشمؿ نتائج 

الاستجابة لمنموذج ولممراقب وكذلؾ يعتمد عمى دافعية المراقب والنموذج وخصائصيـ 

 .وعمى عدد النماذج المراقبة

 

: 1977وتبعا لوmeichenboum))واضع ىذا العلاج ميكينبوـ:رابعا

     فإف الحديث والمعتقدات الذاتية تؤثر عمى سموؾ الأفراد وبالتالي ظيور الاضطرابات 

ويركز تعديؿ السموؾ المعرفي عمى تعديؿ التعميمات والأفكار التي يوجيوىا لأنفسيـ .لدييـ

وقد اتجو ميكينبوـ إلى تعديؿ سموؾ الأطفاؿ الذيف يعانوف مف  .باستخداـ الاشراط الإجرائي

اضطرابات السموؾ مثؿ الدافعية،الخوؼ مف الامتحانات،الخوؼ مف الحديث أماـ 

الآخريف،السموؾ العدواني،مف خلبؿ التركيز عمى إكسابيـ ميارات استخداـ التعميمات 

الذاتية وقد أدى استخداـ ىذه الطريقة مع استخداـ أسموب الاشراط الإجرائي إلى إعطاء 

. نتائج أفضؿ

: برامج ضبط الذات والسموؾ الموجو ذاتيا:خامسا
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وقد ظيرت ىذه الإستراتيجية نتيجة توحيد الطرؽ المعرفية مع الطرؽ السموكية بيدؼ 

. مساعدة المضطربيف عمى إدارة مشاكميـ بأنفسيـ

. مراقبة الذات،مكافئة الذات،الاتفاقية الذاتية:وتتضمف استراتيجيات ضبط الذات

: ويتضمف أربع مراحؿ

حيث يجب أف تكوف ىذه الأىداؼ مختارة مف قبؿ الفرد نفسو :اختيار الأىداؼ - أ

. قابمة لمقياس،والتحقيؽ،إيجابية،وىامة لمفرد

. ترجمة الأىداؼ إلى سموكيات ىادفة التي يريد الفرد زيادتيا أو نقاصيا - ب

وذلؾ مف خلبؿ الانتباه المدروس والدقيؽ لسموؾ الفرد لذاتو :المراقبة الذاتية لمسموؾ - ت

وتعمؿ ىذه المراقبة عمى زيادة إدراؾ الفرد،وعمى زيادة التركيز عمى السموكيات 

. الواقعية المشاىدة أكثر مف تركيزىا عمى الأحداث التاريخية أو خبرات المشاعر

تبدأ ىذه المحصمة بالمقارنة بيف المعمومات التي حصمنا عمييا :تنفيذ خطة التغيير - ث

بعد تقييـ المضطربيف لمتغيرات .المراقبة الذاتية ومعايير الفرد لمسموكيات المحددة

السموكية التي يريدوف إحرازىا،فإنيـ بحاجة إلى تطوير برنامج فعالة لأحداث تغيير 

حقيقي والتي يتطمب نظاـ التقدير الذاتي والتفاوض لعمؿ اتفاقية وتتضمف ىذه 

: ما يميwetson & tharpالخطة كما أشار ليا 

 قواعد تحدد السموكات المراد تغييرىا والأساليب التي سيتـ اتباعيا .

 أىداؼ عامة وفرعية محددة .



107 
 

   تغذية راجعة والناتجة عف المراقبة الذاتية

 مقارنة التغذية الراجعة مع أىداؼ الفرد والأىداؼ الفرعية لقياس التقدـ .

 تعديؿ الخطة لتلبئـ ظروؼ التغيير .

وتتمثؿ أىمية كؿ برنامج يصمـ لضبط الذات في تعمـ الفرد المسؤولية تجاه نشاطاتو 

.    الخاصة

 

 

( 10)المحاضرة 

: العناد/ خامسا
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 :تمييد   

 العناد سموؾ يعبر عف نزعة عند الفرد إلى مخالفة الوالديف أو الكبار،وتأكيد مواقؼ لو    

تتنافى مع مواقفيـ ورغباتيـ وأوامرىـ ونواىييـ،إنو تأكيد لمذات يحمؿ إلى حد ما طابعا 

.                  عدوانيا تجاه الوالديف أو الكبار،ويتخذ شكؿ المعارضة لإرادتيـ ]رضيبب

(.  122،ص2003نبيمة الشوريجي،)

       إف العناد وتمرد الطفؿ ظاىرة نفسية يتبعيا الطفؿ لتحقيؽ حاجة معينة قد تمثؿ 

ىدفا ظاىريا أو غير معمف، لذلؾ فإف البحث عف أسباب ىذا السموؾ وعف الغاية التي 

.                                          ييدؼ الطفؿ لتحقيقيا إجراء إتباعو لو ىو أمر ميـ لعلبجو

وقد يكوف أحيانا ىو جمب انتباه الوالديف أو الآخريف لحصولو عمى الثناء منيـ والإطراء 
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جراء قدرتو عمى التحمؿ والمقاومة وقد يكوف الأمر نوعا مف الرغبة في إظيار الشخصية 

ثبات قدرة الطفؿ بأنو قادر عمى الاختيار والفعؿ   براز عنصر الاستقلبؿ عف الوالديف وا  وا 

والحركة دوف والديو وقد ينجـ الأمر عف ضيؽ يساور الطفؿ نتيجة التدخؿ المستمر في  

 ،2009عز الديف،)شؤونو الحياتية اليومية ورغبتو في اتخاذ زماـ أموره بيده 

 (.79/80ص

 

 

 العناد؟ يظير متى-1

زكريا "حيث يرى الطفؿ حياة مف الأولى السنوات في يظير مقبوؿ طبيعي كسموؾ العناد

 متمتعا يصبح الطفؿ حيث العمر، مف السنتيف سف بعد تظير العناد أف بوادر"الشربيني

 مف رأسو يجوؿ في بما العناد فيرتبط الذىنية، تصوراتو نمو نتيجة الاستقلبلية، مف بقدر

 العناد ما يكوف وعادة .التصادـ فيحدث الكبار رغبات مع تتعارض قد ورغبات، خياؿ

 .يحققيا عنو حالما يتخمى ما وسرعاف آنية مقاصد لتحقيؽ الطفؿ يستعمميا مؤقتة وسيمة

 سموكيـ وشخصيتيـ في ثابتة وصفة متواصلب نمطا يكوف الأطفاؿ مف البعض عند لكف

 مف اضطرابات لنوع جذورا الحاؿ ىذه في ويعتبر طبيعية، غير بدرجة قوية وتكوف

 .         العدوانية السمبية بالشخصية يسمى ما وىو الكبار عند الشخصية
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 طبيعيا سموكا يعد الطفؿ عمر مف الأولى السنوات في العناد أف "الشّربيني" يرى

ميـ الندّمو عمى دليؿ وىو مؤقتة، ووسيمة  الطفؿ بو يعني لا وقد الطدّفؿ، لشخصية السدّ

الأخرى  الشخصيات مف حولو ما يستكشؼ أف في خلبلو مف يرغب ما بقدر المعارضة،

مصحوبة  وكانت المرحمة ىذه بعد ما إلى الطفؿ مع استمرت إف لكنيا بو؛ المحيطة

عف  خرجت فقد الآخريف عمى والاعتداء المفرطة، والأنانية والتخريب، الغضب، بأعراض

 الأعراض لأف اللبزمة الإجراءات أخد و اىتماـ، إلى وتحتاج ليا، الطبيعية الحدود

 إلى الحاؿ بو يصؿ لا كي لتخطييا لممساعدة الطفؿ يحتاج أزمة عف تنـ المصاحبة

(. 43،ص2001زكريا الشربيني،)  .علبجيا يصعب قد نفسية أمراض

 :لمعناد ثلبث أنواع :أنواع العناد-2

وىو آني يحدث عمى فترات متقطعة وىذا النوع الطبيعي جدا :العناد العرضي -

. يحدث لمجميع حينما يتقمب المزاج

وىو العناد الذي نحف بصدده وفي ىذه الحالة يكوف الرفض :العناد المتكرر -

. والإصرار لمتوجييات بشكؿ متكرر ودوف مبرر مقنع

ىذا قميؿ جدا وىو العناد الذي يصاحبو حالات نفسية وعصبية :العناد المرضي -

بدر محمد ممؾ وآخروف ). وىذا يحتاج إلى أخصائييف ونفسانييف لمعالجة الحالة

(. 2،ص

: مظاىر العناد-3
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رفض الأوامر والنواىي  -

. الإصرار عمى ممارسة سموكيات غير لائقة ومتصادمة مع مصمحة الأسرة -

انتياؾ حقوؽ الآخريف  -

التفرد في الرأي  -

يمتنع عف الطعاـ أو الكلبـ ليفرض رأيو عمى والديو  -

كثرة المشاكسة لا سيما الطمبات غير معقولة وليست في مقدوره  -

ذا طمبنا منو  - التمادي في الرفض فإذا طمبنا منو أف يخفض مف صوتو فسيعميو وا 

يتناوؿ الطعاـ فسيمتنع - أف

الغضب لأتفو الأسباب   -

(. 6بدر محمد ممؾ وآخروف ،ص).  الػتأخر في إنجاز المياـ وعدـ تأديتيا بإتقاف -

: أشكاؿ العناد-4

بحيث يكوف الطفؿ مستعدا لتوجيو إساءة لفظية أو للبنفجار في :التحدي الظاىر -

. ثورة غضب لمدفاع عف موقفو

حيث يتأخر الطفؿ في امتثالو ويتجيـ ويصبح حزينا أو :شكؿ المقاومة السمبية -

. يشكو ويتذمر مف أف عميو أف يطيع أو يمتثؿ لحرفية التعميمات

 . ويؤدي إلى قياـ الطفؿ لعمؿ عكس ما طمب منو تماما:نمط العصياف الحاقد -

(.  85،ص2013حسف،)  
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: أسباب عناد الطفؿ-5

. رغبة الطفؿ في تأكيده ذاتو -

. تغيير حركة الطفؿ ومنعو مف المعب ومزاولة ما يحب مف نشاط -

. إرغاـ الطفؿ عمى إتباع نظـ معينة في المعاممة وآداب الأكؿ والحديث وغير ذلؾ -

غياب أحد الوالديف أو كلبىما فالطفؿ الذي يحرـ مف والديو مند الصغر لا يجد  -

مف يتحدث معو ليتعرؼ عمى الحياة والعالـ المحيط بو وبذلؾ يتأثر نموه وتتأثر 

 علبقاتو الاجتماعية والعاطفية بذلؾ كثيرا وكما أف غياب الأـ عف الطفؿ لمدة 

 

طويمة تشعره بالإىماؿ وتؤثر عمى نموه فيمجأ إلى العناد والمشاكسة ويظير ذلؾ 

. مف نفور مف الآخريف وتزداد مخاوفو ولا يستطيع الاعتماد عمى ذاتو

حالات الإحباط والتوتر والقمؽ التي تعتري الطفؿ وتؤدي بو إلى العناد المستمر  -

مثؿ إحساس الطفؿ بعدـ حب أمو لو مف حيث الاىتماـ والرعاية مما يفقده راحتو 

(. 81ص ،2009الديف،). النفسية

 إلخ....نتيجة فرض قيود مشددة عمى سموكيات الطفؿ،وأكمو،ممبسو -

الأسموب المتذبذب بيف الميف والقسوة المتبع مف قبؿ الوالديف،مما يجعؿ الطفؿ في  -

حيرة مف أمره،فلب يعد يستطيع التمييز بيف ما ىو حؽ لو،وما ليس لو بو 

 .عف عدـ ىذا الاستقرار النفسي بالعناد والرفض- حؽ،فيعبر 
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( 11 )المحاضرة

 :النشاط الزائد/سادسا
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 :تمييد

 يميز البعض بيف النشاط الزائد الحركي والنشاط الزائد النفسي،ففي حيف يشير النوع      

وقد يحدث .الأوؿ إلى زيادة مستوى الحركة ويشير النوع الثاني إلى عدـ الانتباه والتيور

كلب النوعيف مف النشاط الزائد معا وقد يحدث أحدىما دوف الآخر،وبغض النظر عف ذلؾ 

ذا ترؾ النشاط الزائد بدوف  فإف كلب النوعيف يؤثراف سمبيا عمى قدرة الطفؿ عمى التعميـ وا 

معالجة فإف ذلؾ يعني أف الطفؿ سيعاني مف مشكلبت سموكية واجتماعية في المراحؿ 

. العمرية اللبحقة

 :تعريؼ النشاط الزائد-1
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يعرؼ النشاط الزائد عمى أنو مجموعة مف الاضطرابات التي تتميز بالبداية     

المبكرة وتتشابؾ بيف مفرط في النشاط وقميؿ التيذيب مع عدـ انتباه شديد وفقداف 

(.     759،ص2003عكاشة،). القدرة عمى الاندماج

 :مظاىر النشاط الزائد -2

السموؾ الفوضوي،إصدار أصوات غير مفيومة،الضحؾ بطريقة غير مناسبة،المعب 

. بممتمكات الغير

عدـ التنظيـ،التيور والاندفاع،القابمية :كما ترافؽ النشاط الزائد خصائص سموكية منيا

للئثارة،عدـ القدرة عمى الانتباه،ضعؼ شديد في التركيز،نوبات الغضب الشديد،تصرفات 

غير متوقعة،تغيرات ممحوظة في المزاج،علبقات اجتماعية مضطربة،اضطراب في 

(. 180ص ،2000خولة ،). الوظائؼ الحركية

لا يقوـ بإنجاز ما يطمب منو بشكؿ كامؿ،مف السيؿ شد انتباىو لأشياء أخرى غير      

التي يقوـ بيا،تدني مستواه الدراسي،مشوش التركيز دائما ويضيع أشياءه الشخصية،يجيب 

عمى الأسئمة بسرعة ودوف تفكير ويتكمـ بأوقات غير مناسبة،يجد صعوبة في إتباع 

التعميمات المعطاة لو،يمعب بطريقة عدوانية فظة،يجد صعوبة في الانتظار في الدور،غير 

قادر عمى التكيؼ أو غارؽ في أحلبـ اليقظة،الطفؿ غير ناضج اجتماعيا وأصدقاءه 

(. 147،ص2009خالدة ،). قلبئؿ وسمعتو سيئة
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: أسباب النشاط الزائد-3

حاولت نظريات متعددة تفسير النشاط الزائد وتحديد أسبابو،وتشير النظريات إلى جممة مف 

: الأسباب المفترضة لمنشاط الزائد منيا

أشارت مجموعة مف الدراسات أف الأطفاؿ الذيف يظيروف نشاطا :العوامؿ العضوية

زائدا ىـ أطفاؿ تعرضوا أكثر مف غيرىـ لمعوامؿ التي قد تسبب تمفا دماغيا،ومف 

الأسباب نشاط الجزء تحت القشري في الدماغ،أو نتيجة ضعؼ نمائي يعود لأسباب 

متباينة مثؿ الأوراـ،أو نقص الأكسجيف في الأنسجة،ولكف دراسات أخرى وجدت أف 

. النشاط الزائد ليس عرضا ضروريا أو شائعا مف أعراض التمؼ الدماغي

: العوامؿ النفسية

قد تقود المشكلبت في المزاج لدى الأطفاؿ إلى اضطرابات سموكية أكثر :المزاج -

صعوبة،فالنشاط الزائد لدى الطفؿ ىو طريقة لمدفاع عف الذات في وجو 

. الرفض،وبالتالي انخفاض تقدير الذات وزيادة مستوى التييج لدى الطفؿ

قد يؤدي التعزيز الاجتماعي إلى تطور النشاط الزائد أو إلى استمرار يتو :التعزيز -

ففي مرحمة ما قبؿ المدرسة يحظى نشاط الطفؿ بانتباه الآخريف الراشديف وقد يتـ 

تعزيزه،والمشكمة ىنا عندما ينتقؿ ىذا الطفؿ إلى المدرسة وتفرض عميو القيود 

والتعميمات،فالطفؿ في ىذه الحالة لـ يعتد عمى ىذا الموقؼ،ومف ىنا يصبح أكثر 



117 
 

نشاطا ليحظى بالتعزيز الاجتماعي الذي كاف يحصؿ عميو في مرحمة ما قبؿ 

. المدرسة

أشارت نتائج الدراسات إلى أف الطفؿ الأقؿ نشاطا يزيد :لنمذجة ا التعمـ بالملبحظة -

وقد يكوف الوالداف بمثابة .مستوى نشاطو ويصبح قريبا مف الطفؿ الأكثر نشاطا

 (.182،ص2000خولة ،).  نموذج لمستوى نشاط الطفؿ،وقد يعملبف عمى تعزيزه

  :البيئية الأسباب

 سموؾ إلى يؤدي مما المركزي العصبي لمجياز كبيرة إثارة البيئية الأسباب تسبب

 :العوامؿ ىذه ومف الزائد اؿ النشاط

 يؤدي الطفؿ دـ في الرصاص مف عالية نسبة وجود إف :بالرصاص التسمـ 

 (.182ص ، 2000 يحي،(.  الانتباه وعجز الزائد النشاط إلى

 (1973)قولد دراسة فايف أثبتت قد :لمطعاـ الحافظة المواد Fein Gold  أف 

 العصبي الجياز تثير المنكيات و الحافظة والمواد كالألواف الغذائية الإضافات

(. 34،ص 2000جمعة ،(.  النشاط زيادة تؤدي إلى مما المركزي

 قد حدد الدليؿ التشخيصي والإحصائي الخامس : تشخيص النشاط الزائد

 :المحكات التشخيصية  ليذا الاضطراب وىي تتمثؿ في

نمط مستمر مف عدـ الانتباه أو فرط الحركة،الاندفاعية يتداخؿ مع الأداء أو التطور :أولا

(: 2)و(1)كما يتظاىر ب
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أشير عمى الأقؿ لدرجة لا تتوافؽ 6مف الأعراض التالية أو أكثر استمرت ؿ: عدـ الانتباه

مع المستوى التطوري والتي تؤثر سمبا ومباشرة عمى النشاطات الاجتماعية والمينية 

. الأكاديمية

مف الأعراض التالية استمرت لستة أشير عمى الأقؿ لدرجة لا 6:فرط الحركة،الاندفاعية

. تتوافؽ مع المستوى التطوري والتي تؤثر سمبا ومباشرة عمى النشاطات الاجتماعية

الاندفاعية أو أعراض عدـ الانتباه قبؿ عمر -وجود بعض أعراض فرط الحركة:ثانيا

. سنوات12

الاندفاعية أو أعراض عدـ الانتباه في بيئتيف أو -وجود بعض أعراض فرط الحركة:ثالثا

في المدرسة مثلب والعمؿ وفي المنزؿ،مع الأصدقاء أو الأقارب أو غيرىا مف )أكثر

. (الأنشطة

أو إنقاصيا لجودة،الأداء الاجتماعي أو /يوجد دليؿ صريح عمى تداخؿ الأعراض:رابعا

. الأكاديمي أو الميني

لا تحدث الأعراض حصرا في سياؽ الفصاـ أو أي اضطراب ذىاني آخر ولا تفسر      

مثؿ اضطراب مزاج أو اضطراب قمؽ أو اضطراب )بشكؿ أفضؿ باضطراب عقمي آخر

. ( أو السحب مف مادة ماالانسحابتفارقي أو اضطراب شخصية،

: تحديد الشدة الحالية
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أعراض قميمة إف وجدت تتجاوز تمؾ المطموبة لوضع التشخيص موجودة في الوقت :خفيؼ

. الراىف،والأعراض تؤدي إلى ضعؼ طفيؼ في الأداء الاجتماعي والأكاديمي أو الميني

. الأعراض أو الضعؼ الوظيفي الموجود بيف خفيؼ وشديد:المتوسط

كثير مف الأعراض تتجاوز تمؾ المطموبة لوضع التشخيص أو عدد مف الأعراض :شديد

شديدة جدا موجودة في الوقت الراىف،أو الأعراض تؤدي إلى ضعؼ ممحوظ في الأداء 

(. 36أنور ،ص). الاجتماعي والأكاديمي أو الميني

 

 أساليب العلاج السموكي لنشاط الزائد وتشتت الانتباه :

يشمؿ الملبحظة الذاتية والمتابعة الذاتية والتعزيز الذاتي ويتمثؿ المبرر :التنظيـ الذاتي:أولا

أف الطفؿ الذي  "الأساسي لاستخداـ التنظيـ الذاتي لمعالجة النشاط الزائد في افتراض مفاده

 

يستطيع ضبط نفسو في ظروؼ معينة يستطيع تعميـ التغيرات التي تطرأ عمى سموكو إلى 

" ظروؼ أخرى دونما تدخؿ علبجي خارجي

لقد أثبتت العديد مف الدراسات فاعمية استخداـ أسموب التعزيز الرمزي :التعزيز الرمزي:ثانيا

في خفض النشاط الزائد لدى الأطفاؿ في مراحميـ العمرية المختمفة،فالمعززات الرمزية ىي 

. رموز مادية تعطى لمفرد ويستطيع استبداليا في أوقات لاحقة بالأشياء التي يرغب فييا
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أف تدريب الطفؿ عمى الاسترخاء "يستند ىذا الأسموب إلى افتراض مفاده:الاسترخاء:ثالثا

أسموب الاسترخاء (Mcbrein1976)ولقد استخدـ مكبرياف"ييدئ الطفؿ ويقمؿ مف تشتتو

العضمي التاـ بنجاح في معالجة النشاط الزائد لدى الأطفاؿ في الصؼ الأوؿ الابتدائي 

وتضمف البرنامج العلبجي أيضا استخداـ التخيؿ وذلؾ بيدؼ مساعدة الأطفاؿ عمى تخيؿ 

مشاىد تبعث الراحة في أنفسيـ أثناء الاسترخاء،وفي دراسة أخرى استخدـ كلبيف 

ودفنباشر 

(klein & deffenbacher)طفلب 24الاسترخاء العضمي لمعالجة النشاط الزائد لدى 

. بنجاح تاـ

يعتبر التعاقد السموكي مف الأدوات الفعالة لتنظيـ الاستجابات :التعاقد السموكي:رابعا

وقد ثبتت فاعميتو أسموب التعاقد السموكي  .الأكاديمية والاجتماعية والسموكية لدى الأطفاؿ

في الحد مف مشكمة النشاط الزائد لدى الأطفاؿ،ويشمؿ ىذا الأسموب تحديد السموؾ        

يضاح المكافأة التي سيحصؿ عمييا بعد تأديتو لذلؾ السموؾ،ويتـ  المتوقع مف الطفؿ وا 

ويتفقاف عمى (المعمـ والطفؿ)تحديد الميمة السموكية والمعززة في عقد مكتوب يفيـ الطرفاف

يجابيا،فيو أداة فاعمة تساعد الطفؿ عمى تنظيـ  بنوده،ويتصؼ بكونو واضحا وعادلا وا 

. الذات،حيث يدرؾ أف حصولو عمى ما يريد يتطمب منو القياـ أولا بما يريده المعمـ منو

تقديـ معمومات لمطفؿ توضح لو الأثر )تتضمف التغذية الراجعة:التغذية الراجعة:خامسا

فقد استخدـ كؿ .وىذه المعمومات توجو السموؾ الحالي والمستقبمي(الذي نجـ عف سموكو
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 schulman suran strens)مف شولماف وسوراف وشيفنز وكوبست

&kupst1979) جيازا الكترونيا يقيس مستوى النشاط الحركي لمطفؿ،ويعطي تغذية راجعة

وكاف صدور الصوت يعني أف مستوى النشاط الحركي مرتفع،وفي (صوتا مسموعا)سمعية

ىذه الحالة كاف المعالجوف يمتنعوف عف تعزيز الأطفاؿ،في حيف أف عدـ صدور الصوت  

 

 

 

يعني أف مستوى النشاط الحركي ينخفض في ىذه الحالة كاف المعالجوف يقوموف         

بتعزيز الأطفاؿ،وقد كاف ليذا الأسموب أثر كبير عمى التقميؿ مف النشاط الزائد لدى تسعة 

. سنة(13-9)أطفاؿ تراوحت أعمارىـ بيف
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 ( :12)المحاضرة  

: مفيوـ الخجؿ عند الاطفاؿ / سابعا
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 :تمييد

       يعد الخجؿ مف الأسباب النفسية التي تعوؽ إشباع حجات الفرد النفسية ، مما يدي 

 بالآخريف و عدـ القدرة عمى التكيؼ مع الآخريف، و ىذا ما ينعكس ؿإلى إعاقة الاتصا

سمبا عمى الفرد مما يؤدي إلى ظيور العديد مف المشكلبت النفسية و الاجتماعية في 

المراحؿ الزمنية اللبحقة  في حالة عدـ علبجو و التكفؿ بو ، و ليذا سنتناوؿ في ىذه 

 .المحاضرة الخجؿ كاضطراب سموكي لدى الفرد

 : تعريؼ الخجؿ-1

الخجؿ حالة  طبيعية في كثير مف  : النياؿ فافمايسة احمدحسب الباحثة 

الأحياف، فبعض الأطفاؿ يظيروف نوعا مف الخجؿ و الاعتماد عمى الأىؿ عند 
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لقاء الأقارب أو الأصدقاء أو الغرباء، و لكف عندما يكوف الخجؿ شديدا و يستمر 

لفترة طويمة ، و عندئذ يمكف اف يسمى الخجؿ بالاضطراب التجنبي أو اليروبي ، 

فالطفؿ الخجوؿ عادة يتحاشى الآخريف ػ و يعاني مف عدـ القدرة عمى التعامؿ 

بسيولة مع زملبئو في المدرسة و المجتمع ، و يعيش منطويا عف الآخريف ، و 

يتكمـ بصوت منخفض و يتعمـ و يحمر وجيو و أذناه ، بالرغـ مف أنو طبيعي و 

 .نشط في منزلو و بيف ذويو

 و بيذا يمكف تعريؼ الخجؿ عمى انو ظاىرة يصاحبيا ردود فعؿ فسيولوجية تتمثؿ في 

احمرار الوجو ، وزيادة في دقات القمب ، جفاؼ الحمؽ و برودة اليديف ، تجعؿ الطفؿ 

. غير قادر عمى التعامؿ مع الغير أو مواجيتيـ

  :أسباب الخجؿ- 2

 حيث يرى بعض الباحثيف أف فسيولوجية الدماغ عند الأطفاؿ المصابيف بالخجؿ :الوراثة 

ىي التي تييؤ لاف يستجيبوا استجابات تتصؼ بالخجؿ، كما اف الجينات الوراثية ليا تأثير 

 .كبير عمى حجؿ الأطفاؿ 

 أسموب معاممة الوالديف للؤبناء قمؽ الأـ الزائد عمى طفميا و مراقبة و حمايتيا لو تحوؿ 

دوف استمتاعو بالمعب أو التواصؿ مع الغير و التفاعؿ مع أللؤطفاؿ الآخريف بسبب 

 .الخجؿ
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مما يخمؽ مخاوؼ غامضة لدى الطفؿ مما يؤثر في نفسيتو و : الخلافات بيف الوالديف

 .يمود الخجؿ

و ىو اقوي مسببات الخجؿ و يتولد ىذا الشعور بسبب وجود عاىات : الشعور بالنقص

 .جسمية لديو، أو قمة مصروفو مقارنة بزملبئو أو رداءة ثيابو مثلب

  فتأخر الطفؿ عف زملبئو يشعره بالخجؿ و انو اقؿ مف زملبئو:التأخر الدراسي

 .فالآباء الخجوليف يكو أبنائيـ خجوليف و يقمدونيـ في ىذا السموؾ: تقميد الوالديف

فيذا الأمر يجعمو خجولا مما يدفع بو إلى : عدـ تعويد الطفؿ عمى الاختلبط بالآخريف

 .الانعزاؿ و عدـ الاختلبط بينيـ

فالطفؿ الذي لا يشعر بالآمف و الطمأنينة يتجنب الاختلبط مع : شعور الطفؿ بعدـ الأمف

 .الآخريف بسبب قمقو أو لفقدانو الثقة بالآخريف و خوفو منـ أو سخريتيـ منو

بعض الطرؽ  الوقائية  (1981 ")شيفر و ميمماف"لخص الباحثاف : علاج الخجؿ*  

مايسة " التي تساعد عمى الحد مف انتشار ظاىرة الحجؿ لدى الأطفاؿ كما ذكرت الباحثة 

 :و كانت ىذه الطرؽ عمى النحو التالي" احمد النباؿ

جادتيا    تشجيع الأطفاؿ عمى ممارسة الأنشطة الاجتماعية ، و عمى تطوير الميارات وا 

 .تقميؿ حساسية الأطفاؿ مف المشاعر السمبية المقترنة بالتفاعؿ الاجتماعي.
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زيادة الجرأة الإيجابية لدى الطفؿ و المبادأة الفعالة ، و إحاطة بجو مف التقبؿ و الدؼء 

( 2012عبد اللبوي ، ).

 

 

 

 

 

 

 

( 13)المحاضرة 

: التوحد
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 :مفيوـ التوحد-1

أعاقة نمائية تؤثر تأثيرا ' عرؼ قانوف التربية للئفراد المعوقيف التوحد ، عمى انو      

بالغا عمى التواصؿ المفظي و غير المفظي، و عمى التفاعؿ الاجتماعي، و تظير قبؿ سف 

 سنوات، مما يؤثر عمى انجاز الطفؿ التعميمي، و مف الخصائص الأخرى وجود 03

سموكيات نمطية متكررة بشكؿ واضح،و الطفؿ ىنا لا يقبؿ التغير خصوصا في الروتيف 

اليومي، كما أف ردود فعمو غير عادية بالنسبة لمخبرات الحدسية، و مصطمح التوحد ىنا 

لا ينطبؽ عمى الطفؿ إذا كاف أداؤه التعميمي قد تدنى بسبب معاناتو مف اضطرابات 

. انفعالية شديدة
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أحد الاضطرابات الارتقائية الشاممة التي تنتج عف اضطراب في الجياز : و يعرؼ أنو 

العصبي المركزي مما ينتج عنو تمؼ في الدماغ يؤدي  إلى قصور في التفاعؿ 

. الاجتماعي وقصور في التواصؿ المفظي وغير المفظي وعدـ القدرة عمى التخيؿ

 بأنو حدالتو الخاصة التربية قاموس يعرؼ  

 الأطفاؿ في مرحمة الطفولة  السموؾ يصيب و التواصؿ عممية في شديد اضطراب  :

 الأطفاؿ _ نجد حيث سموكيـ في يؤثر و  سنوات مف العمر، شير42-30المبكرة مف 

 المفيوـ الكلبـ إلى يفتقروف الأطفاؿ ىؤلاء معظـ0-3 بيف ما المبكرة الطفولة مرحمة في

 و بالآخريف الاىتماـ عدـ و أنفسيـ عمى بالانطواء يتصفوف كما ، الواضح المعنى ذي

 19 ) :، ص الغفار عبد ، العزيز عبد)  .المشاعر تبمد

 لمتوحد الأمريكية الجمعية عرؼ Autism Society of USA (2000 :)

  

 الثلبث السنوات خلبؿ تظير و ، الطفؿ نمو تطور في الاضطرابات  مف نوع    بأنو

 الاجتماعية النواحي تتأثر و ، بالسمب النمو نواحي مختمؼ عمى تؤثر العمر، مف الأولى

السموكية  و العاطفية و الانفعالية أو المعرفية العقميةو و التواصمية و

   و يتصؼ اضطراب طيؼ التوحد حسبDSM5بػ :  

 .نقص في التواصؿ و التفاعؿ الاجتماعي .1
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محدودية تكرار السموؾ و الاىتمامات و النشاطات ، و إذا لـ يتوفر وجود الصفات .2

السموكية المذكورة في البند الثاني فاف التشخيص ىو اضطراب في التواصؿ الاجتماعي و 

. ليس طيؼ التوحد

 قاـ عمماء النفس و الأطباء النفسيوف بجمعية النفسانييف الأمريكية بمراجعة معايير تقييـ 

الأفراد ذوي الاضطرابات النمائية ، حيث ظيرت ىذه الطبعة الخامسة في مايو سنة 

 و التشخيص ذي (ASD)، وظيرت معايير التشخيص لاضطراب طيؼ التوحد 2013

 تـ فييا تغيير مسمى اضطراب التوحد (SCD)الصمة باضطراب التواصؿ الاجتماعي 

حسب الدليؿ التشخيصي الإحصائي الخامس مف اضطراب التوحد الذي كاف يندرج ضمف 

 التي وردت في الطبعة الرابعة المعدلة (PDD)مسمى الاضطرابات النمائية الشاممة 

 (ASD)لمدليؿ التشخيصي الإحصائي إلى مسمى جديد و ىو اضطراب طيؼ التوحد 

أسبرجر ، و متلبزمة  (AD)الذي يجمع ما كاف يعرؼ سابقا باضطراب التوحد

(Asperger Syndrome )و اضطراب التفكؾ الطفولي ،(CDD) الاضطراب ، 

 PDD)النمائي الشامؿ غير المحدد 

NOS )كما أف الطبعة الخامسة مف الدليؿ قد أوردت اضطراب . ، ضمف مسمى واحد

 Neurodevelopmental)طيؼ التوحد ضمف مظمة الاضطرابات النمائية العصبية 

Disorder)و التي تتضمف  

 :الفئات التالية إلى جانب فئة اضطرابات طيؼ التوحد
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  واضطرابات التواصؿ،(Intellectual Disabilities)الاضطرابات العقمية 

(Communication Disorder) وضعؼ الانتباه والنشاط الزائد (ADHD) 

 Motor)، والاضطرابات الحركية ( Specific LD)وصعوبات التعمـ المحددة 

Disorders .)لقد كاف اليدؼ مف تعريؼ الجمعية :تعريؼ الجمعية البريطانية لمتوحد

البريطانية للؤطفاؿ التوحدييف في المممكة المتحدة ىو رسـ سياسة اجتماعية و قانونية 

بخصوص اضطراب التوحد، و كذلؾ  توعية الرأي العاـ بيذا الاضطراب و حسب 

 :التعريؼ يشمؿ اضطراب التوحد عمى المظاىر التالية 

. اضطراب في معدؿ النمو و سرعتو.1

. اضطراب حسي فند الاستجابة لممثيرات. 2

. اضطراب التعمؽ بالأشياء و الموضوعات و الأشخاص. 3

. اضطراب في التحدث و الكلبـ و المغة و المعرفة. 4

 ( 2000) الزارع، نايؼ الباحث تعريؼ
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 معروؼ غير العصبي الجياز في خمؿ عف عبارة أنو عمى التوحد الباحث          يعرؼ

 التالية النمائية الأبعاد في غالبا المتمثمة النمو جوانب مف عدد عمى يؤثر والسبب المنشأ

 البدني والبعد السموكي والبعد المعرفي والبعد والتواصمي المغوي والبعد بالذات العناية بعد)

 ويظير.الحسي والبعد والانفعالي الاجتماعي والبعد و الأكاديمي المعرفي والبعد والصحي

اضطراب  مف شافي علبج يوجد الثالثة، ولا سف وحتى الولادة منذ التوحد اضطراب 

 التدخؿ يكوف الجوانب، وقد بعض في خاصة قدرات التوحدييف لدى يكوف التوحد،وقد

 (20 ص،  2005 نايؼ ،)التوحدي  الطفؿ حالة تحسيف طرؽ أفضؿ مف المبكر

 :و لمتوحد ثلبث تسميات ىي

 واسع نطاؽ فيو الطيؼ ألواف يشبو لأنو التوحد بطيؼ سمي  :التوحد طيؼ -1

 .بو المصابيف الأشخاص ومظير

 فرد مف اختلبفو مع الحياة مدى الشخص يلبزـ التوحد لأف  :التوحد ة متلازـ  -2

 .والتحسف الشدة في لآخر

 وليس الخاصة حياتيـ ويعيشوف الذات نحو يتجيوف التوحد أطفاؿ لأف  :الذاتوية -3

 اضطراب  لأنو بالاضطراب  وسمي .الآخريف اجتماعي مع تفاعؿ أي لدييـ

 والسموكيات الاجتماعي .والتفاعؿ التواصؿ عمى فيؤثر الدماغ يصيب نمائي

 ( 2015عياش، خالد )الطفؿ لدى الحركية

 التوحد اضطرابات انتشار معدؿ: 
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 تدؿ حيث كبيرة بدرجة تتبايف التوحد انتشار معدلات أف بالذكر الجدير     مف

 الحديثة الإحصاءات

 ما تحت خاصة تربوية خدمات يتمقوف المدرسة سف في الأطفاؿ مف بالمئة 15 أف عمى

 .التوحد اضطراب بفئة frith تمؾ أف عمى تدؿ إنما مصداقية الأكثر البيانات أف يسمى

 ذلؾ ومع ولادة حالة 10000 لكؿ حالة 60 يبمغ بمعدؿ تنتشر الاضطرابات فريث ويشير

 ص، 2008  ، عادؿ)التوحد لانتشار دقيقة معدلات تحديد إلى التوصؿ الصعب فمف

 بحيث الإناث لدى انتشاره تفوؽ الذكور لدى التوحد اضطراب انتشار ومعدلات ¼،(646

 يكونوف الذكور والرضع الأجنة عمى دليؿ وجود إلى ذلؾ يعزى وربما النسبة تتراوج

(. 3 ص،   2011 ، أسامة )بالإناث  مقارنة الولادة قبؿ لمضغوط تعرضا أكثر بيولوجيا

 العربية المممكة في والتقنية لمعموـ العزيز عبد الممؾ مدينة أجرت العربية الدوؿ وفي

 العربية المممكة في التوحد مشكمة حجـ لتحديد سنوات خمس لمدة دراسة السعودية

 .المممكة مناطؽ مختمؼ مف طفؿ 60000 قواميا بحث عينة خلبؿ مف السعودية

 المممكة في التوحد اضطراب انتشار نسبة أف إلى الدراسة توصمت إذا _6/ .طفؿ 1000

 العربية الدوؿ فغالبية دقيقة، إحصاءات فييا توجد فلب العربية الدوؿ ببقية يتعمؽ فيما أما

 وجو المتقدمة،وعمى الدوؿ في انتشاره بنسب مقارنة التوحد اضطراب انتشار نسبة تقدر

( 3 ص،  2010 نايؼ)الأمريكية المتحدة الولايات إحصاءات  الخصوص

 أعراض التوحد :
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 .نقص في التواصؿ و التفاعؿ الاجتماعي  .1

محدودية و تكرار السموؾ و الاىتماـ و النشاطات ، و اذا لـ يتوفر وجود الصفات  .2

السموكية المذكورة في البند الثاني فاف التشخيص ىو اضطراب في التواصؿ 

( 176:،ص2014فوزية ، ) .الاجتماعي و ليس طيؼ التوحد

  

 : بػ  DSM5  و يتصؼ اضطراب طيؼ التوحد  حسب 

  .نقص في التواصؿ و التفاعؿ الاجتماعي .1

محدودية تكرار السموؾ و الاىتمامات و النشاطات ، و إذا لـ يتوفر وجود الصفات .2

السموكية المذكورة في البند الثاني فاف التشخيص ىو اضطراب في التواصؿ الاجتماعي و 

. ليس طيؼ التوحد

ممخص لأىـ الفروؽ بيف المعايير الشخيصية القديمة و المعايير  :جدوؿ يوضح 

 :التشخيصية الجديدة

 

 DSM IV-TR (2000) DSM V(2013) معيار المقارنة

اضطراب طيؼ الإضطرابات النمائية الشاممة  مسمى الفئة 
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(PDD) التوحد(PSD) 

مظمة لخمس اضطرابات نمائية  بنية الفئة 

 متقاطعة في الأعراض

 متصمة لثلبث فئات ممتدة

وفقا لمستوى شدة 

 الأعراض

التوحد، : اضطرابات ىي5 مكونات الفئة  

اسبرجر،ريت، الاضطرابات النمائية 

الشاممة غير المحددة، اضطراب 

 التفكؾ الطفولي

فئة واحدة، متصمة 

تتضمف ماكاف يعرؼ 

بالتوحد، اسبرجر، 

الاضطرابات النمائية 

الشاممة غير المحددة 

 .ضمف فئة واحدة

محكات 

 التشخيص

التفاعؿ الاجتماعي ، : ثلبث محكات

 .التواصؿ، السموكيات النمطية

محكيف، التفاعؿ و 

التواصؿ الاجتماعي، 

 السموكيات النمطية،

خمس اضطرابات منفصمة تمثؿ  مستوى الشدة

 اختلبفا في شدة الأعراض

تحديد مستوى الشدة وفقا 

لثلبث مستويات صمف 

 .فئة واحدة
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 (10:،ص2014 الجابري، الفتاح عبد محمد)

 التوحد اضطراب طيؼمقاييس تشخيص :  

  Children Autism Rating Scale CARS-2 مقياس التقدير التوحدي للؤطفاؿ. 

 Diagnostic Checklist Form E-2 (Autism التشخيصية E 2القائمة . 2

Research Institute) 

  The Diagnosticمقياس المقابمة التشخيصية لاضطرابات التواصؿ الاجتماعي . 3

Interview for Social and Communication disorders (DISCO). The 

Center for Social and  Communication Disorders. U.K 

 Autism Diagnostic Observationجدوؿ الملبحظة التشخيصية لمتوحد . 4

Schedule (ADOS) 

  Pscho Education Profile (PEP-R)قائمة سكوبمر المعدلة . 5

  The Autism Behavior Checklist (ABC)قائمة تقدير السموؾ التوحدي . 6

 Checklist for Autism in Toddlersقائمة التوحد للبطفاؿ دوف السنتيف . 7

(CHAT)  
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  2003مقياس الطفؿ التوحدي لعادؿ عبد الله . 8

 Developemental andالاستبياف السموكي النمائي لاضطرابات طيؼ التوحد  . 9

Behavioral Questionnaire for Autism Spectrum Disorder  

  متكوف مف عدة متخصصيف بتخصصات مختمفة  :فريؽ التشخيص  طيؼ التوحد

  Pediatricianطبيب الأطفاؿ .  1

  Psychiatristالأطباء النفسيوف . 2

  Neurologistطبيب الأعصاب . 3

  Psychologistالأخصائي النفسي . 4

  Social Workerالأخصائي الاجتماعي . 5

  Speech and Language Patologistأخصائي النطؽ و التخاطب . 6

  Occupational Therapistأخصائي العلبج الميني . 7

 أخصائي السمعيات و البصريات . 8

 أخصائي العلبج الطبيعي . 9

معمـ التربية الخاصة  .10
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( 13)المحاضرة 

 السموكية الوقاية مف الاضطرابات

: وعلاجيا
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: النمذجة-أولا

: عمميات متضمنة في النمذجة ىي4يرى باندورا أف ىناؾ 

دراؾ الحدث المندمج،ويشمؿ ذلؾ  -1 العمميات الانتباىية وىي تنظـ المدخؿ الحسي وا 

خصائص النموذج التي تجذب الانتباه والحوافز مثؿ التدعيـ المحتمؿ للبنتباه 

 .لمحدث

وىي تشير إلى عمميات الترميز والتي يترجـ فييا الحدث :عمميات الاحتفاظ -2

 .الملبحظ إلى دليؿ للؤداء مستقبلب

وىي تشير إلى تكامؿ مختمؼ الأفعاؿ المكونة في :عمميات إعادة الإنتاج الحركي -3

أنماط استجابة جديدة،بينما تحدد عمميات الحافز أو العمميات الدافعية ما إذا كانت 
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وطبقا لباندورا فإف دور .الاستجابة المكتسبة مف خلبؿ الملبحظة سوؼ تؤدى

التدعيـ والحوافز ىو تيسير الانتباه إلى الحدث المندمج وتشجيع المراد والترجمة 

(. 104،ص1990، لويس كامؿ مميكة).     إلى سموؾ ظاىر

 :العكسي التدريب أو التدريجي التحصيف -ثانياً  

 الذاتي، الآلي، الجماعي، التحصيف أشكالو ومف بالنقيض استخداـ الكؼ إلى ويستند

 . الاتصالية الحساسية إزالة الاسترخاء، عف بديمة الفعمي،استجابات الواقعي الخيالي،

 فإف الغمر حساسية يوجد منو النقيض وعمى أقؿ بمثيرات التدريجي التحصيف يبدأ فبينما

 وضع الطفؿ أو المثير تقديـ يتـ وفيو لمحساسية، إثارة أكثر بمثيرات يبدأ الأسموب ىذا

 عنده وقد القمؽ ويرفع التوتر يثير مما واحدة دفعة الخبرة في الواقع الأمر أماـ المضطرب

جدواه  وفي العلبج ممارسة في استخداماً  والأكثر الأفضؿ ىو والحي خيالياً  أو حياً  يكوف

 . المخاوؼ علبج في يستخدـ ما وغالباً 

 

يتضمف التنظيـ الذاتي بوصفو إستراتيجية علبجية المواقؼ التي :الذاتي الضبط -ثالثاً 

وفي ىذه الإستراتيجية العلبجية يترتب المعالج .يكوف فييا الفرد نفسو أداة تغيير سموكو

التدعيـ بصورة ينتقؿ فييا العميؿ مف الضبط الخارجي لسموكو إلى الضبط الداخمي ليذا 

وىو موقؼ اختياري كما يحدث بالنسبة لمفتاة الخجولة التي تبادئ بمحادثة .السموؾ

الملبحظة الذاتية،تخطيط )ومف أساليب الضبط الذاتي.الآخريف بدلا مف تجنب الموقؼ
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وىي تتضمف السموؾ الداخمي مثؿ الأفكار والصور والاستجابات (البيئة والبرمجة السموكية

 .الفسيولوجية كما تتضمف السموؾ الخارجي

 وتدريبو الطفؿ بذاتو، علبقة تعزيز عمى المعالج يعمؿ وفيو : الذات التدريب عمى تأكيد

 الفعالة والمشاركة الاجتماعية الأدوار لعب خلبؿ مف المختمفة الاجتماعية المواقؼ عمى

بداء والمعقوؿ وفقا لممعايير  والفعاؿ المناسب التأكيدي السموؾ الطفؿ وتعميـ " الرأي، وا 

(. 110/113لويس كامؿ مميكة،مرجع سابؽ،ص).   الثقافية والاجتماعية

 

 

 

 :The Relaxation Therapy الاسترخاء -رابعاً 

 بالراحة شعوره عند الفرد تصيب والتي  للبسترخاء الاستجابة تنشيط عمى العمؿ وأساسو

 الأجيزة في لمتأثير فييا التحكـ الفرد يستطيع الجسـ التي أجيزة استخداـ عمى ويعتمد

 (.                                                                        15/16،ص2005ىيريوف،)السيطرة عمييا   يستطيع لا التي الأخرى

 تصفية عمى ويعتمد العلبجية النفسي التحميؿ أساليب أحد وىو : الطرح -خامساً 

 إلى آلية بصورة يؤدي مما الرئيسي، العصاب تحميؿ أثناء الأساسية الصراعات الطفمية

 مع النسبي والتناغـ التواؤـ وبالتالي العصابية، الدونية مشاعر مف أو التخمص تصفية

 148)ص،2001عسكر، )الأنا العميا   
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: العلاج المعرفي- سادساً 

  جاء العلبج المعرفي بمثابة رد فعؿ لمعلبج السموكي كونو لا يعطي اىتماما كافيا 

. لمعمميات المعرفية، حيث أف العلبج السموكي ييتـ بالسموؾ الظاىر

  ويشير العلبج المعرفي إلى مجموعة مف الاتجاىات العلبجية التي تيدؼ إلى تعديؿ 

النماذج الخاطئة في تفكير العميؿ، و ينصب التركيز في ىذا العلبج عمى أسموب تفكير 

العميؿ ومشاعره وسموكياتو لكي يتـ فيـ العلبقة التبادلية بيف التفكير والانفعاؿ والسموؾ، 

عادة  ولذا ينظر إليو عمى أنو عممية تعمـ داخمية تشمؿ إعادة تنظيـ المجاؿ الإدراكي وا 

. تنظيـ الأفكار المرتبطة بالعلبقات بيف الأحداث والمؤثرات البيئية المختمفة

  وتعتمد فكرة العلبج المعرفي عمى تحديد أنماط التفكير اللبمنطقي ومساعدة العميؿ عمى 

فيـ الأثر السمبي ليذه الأنماط مف التفكير واستبداليا بأنماط تفكير أخرى فعالة، وىناؾ 

العلبج المعرفي لبيؾ، التدريب عمى : أنواع متعددة مف الأساليب العلبجية المعرفية مثؿ

وفي ىذا ميارة التغمب عمى المشكلبت لجولد فراند، العلبج العقلبني الانفعالي لأليس، 

لأنو أكثر  Ellis » لأليس« العنصر سوؼ نركز عمى العلاج العقلاني الانفعالي

: العلاجات استخداما في مجاؿ الاضطرابات السموكية

 العلاج العقلاني الانفعالي :
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، وذلؾ عمى أساس أف البشر "اليس"الوضع ىذه النظرية في العلبج العقلبني الانفعالي

يفكروف ويشعروف ويتصرفوف في نفس الوقت وىـ نادرا ما يشعروف دوف أف يفكروا لأف 

عندما )، عف فكرتو بقولو"اليس"المشاعر تثار عادة عف طريؽ إدراؾ موقؼ معيف، ويعبر

 (ينفعموف فإنيـ أيضا يفكروف ويتصرفوف، وعندما يفكروف فإنيـ أيضا ينفعموف و يتصرفوف

أف استجاباتنا السموكية قد تكوف معقولة أو غير معقولة بحسب " اليس"وبناءا عميو، يرى

ذا اتجاه التفكير،  فإذا كانت طريقة التفكير منطقية فإف السموؾ سيكوف معقولا وسويا، وا 

كانت طريقة التفكير غير معقولة و غير منطقية فإف سموكنا سيكوف عمى درجة مرتفعة 

: بيف نوعيف مف الأفكار والمعتقدات" اليس"مف الاضطراب و ليذا يميز

اعتقادات منطقية وعقلبنية، وتصحبيا في الغالب حالات وجدانية سميمة وتدفع  .أ 

 .الإنساف لمزيد مف النضوج والانفعاؿ

 .اعتقادات لا منطقية وغير متعمقة تصحبيا الاضطرابات السموكية .ب 

ويستخدميا العلبج العقلبني الانفعالي في علبج العديد مف الاضطرابات حالات 

التعصب بأنواعيا المختمفة، تعديؿ العديد مف الاتجاىات التعصبية، العدواف، الإدماف، 

. الانحرافات الجنسية، الاضطرابات السيكوباتية

: وتتمثؿ خطوات العلاج العقلاني الانفعالي في الخطوات الأربع التالية
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 يبيف المعالج لمعميؿ أنو غير منطقي، وأف يساعده عمى فيـ كيؼ و :الخطوة الأولى

لماذا أصبح كذلؾ، وأف يوضح لو العلبقة بيف أفكاره غير المنطقية و اضطرابو 

. السموكي

 يظير المعالج لمعميؿ بأف اضطرابو مستمر، لأنو استمر في التفكير :الخطوة الثانية

بطريقة لاعقلبنية ، أي أف تفكيره غير المنطقي والمستمر معو في الوقت الراىف ىو 

. المسؤوؿ عف حالتو و ليست التأثيرات المستمرة للؤحداث السابقة

 يقوـ فييا المعالج بجعؿ العميؿ يغير تفكيره و يقمع عف الأفكار :الخطوة الثالثة

. اللبمنطقية

 يبدأ المعالج في الأخذ في اعتباره الأفكار اللبمنطقية العامة، :الخطوة الرابعة

بالإضافة إلى تبني فمسفة لمحياة أكثر عقلبنية بحيث يمكف لمعميؿ أف يتحاشى الوقوع 

. ضحية أفكار أخرى غير منطقية

  :العلاج الجماعي -ثالثا

 لا يختمؼ مفيوـ العلبج الجماعي عف مفيوـ العلبج النفسي بشكؿ عاـ إلا أنو يتـ 

. في جماعة كبيرة أو صغيرة يقودىا معالج أو أكثر

  و يعرؼ العلبج الجماعي بأنو محاولة لمتغيير مف السموؾ المضطرب للؤفراد 

والتعديؿ مف نظرتيـ الخاطئة و إلى الحياة و إلى مشكلبتيـ، مف خلبؿ وضعيـ في 
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جماعة، بحيث يعمؿ التفاعؿ الذي يتـ بينيـ مف جية وبيف المعالج مف جية أخرى 

. إلي تحقيؽ الأىداؼ العلبجية

    ويعتبر العلبج الجماعي مفيدا لكثير مف الاضطرابات السموكية، و بدأ يزداد 

استخدامو بعد الحرب العالمية الثانية بسبب نقص عدد الأفراد المربيف، وزيادة عدد 

الأفراد المحتاجيف لمعلبج، وأدخمت مدرسة التحميؿ النفسي العلبج الجماعي ضمف 

. جيودىا

  مف ىنا يتضح أف العلبج الجماعي ىو علبج عدد مف المرضى معا في جماعات 

صغيرة مع استغلبؿ أثر التفاعؿ الاجتماعي بيف المرضى بعضيـ وبعض، وبينيـ 

وبيف المعالج مما يؤدي إلى تغيير سموكيـ المضطرب حيث يجتمع عدد مف المرضى 

مريض مع المعالج، و يكوف العلبج عمى شكؿ جماعي، 0-15))يتراوح عددىـ مابيف

. بشرط أف تتشابو مشكلبت ىؤلاء المرضى في اضطراباتيـ السموكية

 

: وىناؾ شروط معينة لاستخدامو منيا

 مريضا (7-10) مريضا ويفضؿ أف تكوف مف3-15))أف تشتمؿ الجمسة. 

 تجانس أفراد الجماعة العلبجية في الأعراض المرضية. 

 يعتمد المعالج عمى طريقة الشرح والمحاضرة والحوار والمناقشة. 
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  لا يتـ اختيار جماعة المرضى عشوائيا، بؿ إف ذلؾ يحتاج لدقة وميارة وخبرة

 .بالأنماط الشخصية

 (ساعة ونصؼ إلى ساعتيف)أف تتراوح مدة الجمسة ما بيف. 

  ضرورة إجراء مقابمة شخصية مع كؿ مريض عمى حدة بيدؼ فحص

 .وتشخيص حالتو بصرة جيدة

 ضرورة التأكد مف أف المريض مستعد لمعلبج ومتقبلب لنظامو. 

 أساليب العلاج الجماعي :

 :(السيكودراما)التمثيؿ النفسي المسرحي .1

 السيكودراما ىي شكؿ مف أشكاؿ العلبج الجماعي والتي تستخدـ فييا أساليب محددة 

حيث يتـ تمثيؿ مواقؼ الحياة اليومية في مكاف محدد باستخداـ أعضاء المجموعة لمتمثيؿ 

بداعية مف  وىي عممية غنية بالمرح وتقييـ الحموؿ لممشكلبت باستخداـ طرؽ عفوية وا 

المجموعات، ويمكف تعريفيا أيضا بأنيا النفسي المسرحي، أو التمثيمية النفسية، وىي 

 .عبارة عف تصوير تمثيمي مسرحي

 :العلاج الجماعي العائمي .2

 يعرؼ العلبج العائمي بأنو أسموب مف أساليب العلبج النفسي الجماعي ويتناوؿ أعضاء 

الأسرة كجماعة وليس كأفراد وىو يعمؿ عمى كشؼ المشكلبت والاضطرابات الناتجة عف 

: التفاعؿ بيف أعضاء العائمة كنسؽ اجتماعي،ومف دواعي استخداـ العلبج النفسي
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اضطراب العلبقات الأسرية وتبادؿ الاتيامات والإسقاطات اضطراب العلبقات الزوجية، 

 .واضطراب الأسرة وانييارىا

 مراحؿ العلاج الجماعي: 

: تتضمف عممية العلاج الجماعي ثلاث مراحؿ ىي

: المرحمة الأولى

. القمؽ والدفاعية وتأرجح المشاعر اتجاه المعالج. 1 :تتضمف

ظيور روح الجماعة  . 2

نمو الثقة يتبادؿ الخبرات . 3

وضوح أنماط الأفراد . 4

: المرحمة الثانية

تفاعؿ كؿ فرد بايجابية ومشاركة ورؤية نفسو في الآخريف واعترافو بالمشاعر .  1:تتضمف

. المكبوتة

. ظيور التنافس في الكشؼ عف المخاوؼ والقمؽ والصراعات.          2

. احتماؿ ظيور عمميات مضادة لمعلبج.          3

: المرحمة الثالثة
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. الاستفادة مف خبرات الآخريف وتطبيقيا عمى حالة الفرد. 1 :تتضمف

. احتماؿ حاجة الأفراد إلى علبج نفسي فردي متكامؿ.   2

:  العلاج عف طريؽ المعب- رابعا

  ينصح باستعماؿ العلبج بالمعب مع أي طفؿ لديو مشكلبت بما في ذلؾ ىؤلاء الذيف   

لدييـ اضطرابات سموكية، مشاكؿ دراسية، صعوبات في النطؽ، أما ما نقصده بخصوص 

الاضطرابات السموكية فيي تعني الأطفاؿ الذيف تتراوح صعوبة تأقمميـ مف المنعزليف 

تماما إلى النشطيف جدا، والذيف يعبروف عف شعورىـ، وكذلؾ مف يعانوف مف صعوبات 

النطؽ والتأتأة والمغة المكررة والمغة غير الواضحة، كذلؾ عدـ القدرة عمى الكلبـ، أيضا 

مف لدييـ صعوبات في مجاؿ القراءة  ويحظى المعب الآف باىتماـ بالغ مف جانب 

السيكولوجييف والتربوييف مف زاوية تأثير السموؾ عمى النمو النفسي المعرفي للؤطفاؿ، 

وتشير وجية النظر العلبجية إلى أف المعب يعتبر وسيمة لمتغمب عمى المخاوؼ والقمؽ 

. والتوتر

 وىناؾ أشكاؿ متعددة مف ىذا المعب العلبجي منيا علبج الراحة، حيث يعبر الطفؿ   

عف قمقو وتوتره مف خلبؿ استخداـ مواد المعب كالمكعبات وأدوات الرسـ بالأصابع 

وصناديؽ الرماؿ، وىو ييدؼ إلى تحرير الفرد مف التوتر، كما أف ىناؾ علبج التحرير 



148 
 

الذي يؤكد عمى أىمية توفير فرص التعبير عف الانفعالات الحبيسة، ولاسيما النزعات 

. العدوانية

  ويفضؿ أف يختار المعالج ما يناسب عمر الطفؿ ومشاكمو مف ألعاب وأف يركز عمى  

ملبحظاتو لمعب الأطفاؿ، وعمى أىمية التعبير الرمزي في لعب الأطفاؿ، وقد يستخدـ 

أثناء ذلؾ في بعض الاختبارات الإسقاطية وقد يشاركو المعالج في اختيار المعبة ويفضؿ 

 .أف يشترؾ الوالداف مع المعالج في علبج طفميما

: تعقيب عاـ عمى علاج الاضطرابات السموكية

    تشترؾ جميع العلبجات السابقة الذكر والخاصة بالاضطرابات السموكية في ملبمح 

أساسية معينة، وتشمؿ ىذه الملبمح مضطربا ومعالجا يتوقع منو أف يكوف قادرا عمى 

مساعدة العميؿ وتأسيس علبقة خاصة بينو وبيف العميؿ تسودىا الثقة والارتياح، 

وبالإضافة غمى ذلؾ تقوـ كؿ أشكاؿ العلبجات عمى نظرية معينة عف أسباب ومشاكؿ 

العميؿ، فمثلب العلبج السموكي يقوـ عمى ما توصمت إليو نظريات التعمـ، كما أنو يركز 

عمى العرض وىذا يوفر وجود محؾ لتقييـ نتائجو وبالتالي وضوح أىدافو مما يسيؿ 

تحقيقيا في أقصر وقت، إلا أنو ما يؤخذ عمى ىذا النوع مف العلبج أنو ييتـ بالأعراض 

فقط متجاىلب حقيقة ىي أف الاضطراب السموكي في الحقيقة ما ىو إلا دليؿ عمى وجود 

اضطراب داخمي عميؽ يكمف وراء ىذا السموؾ الظاىر، فعدـ البحث عف الأسباب يجعؿ 

. في الكثير مف الأحياف العلبج السموكي للبضطراب السموكي وقتيا وعابرا
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   أما بالنسبة لمعلبج المعرفي فكما رأينا أنو شكؿ فعاؿ مف أشكاؿ علبج الاضطرابات 

السموكية، وخاصة العلبج العقلبني الانفعالي حيث أظير ىذا العلبج التكامؿ والاندماج 

التفكير وما يترتب عميو مف انفعالات ربما تكوف سالبة تؤدي : بيف عمميتيف أساسيتيف ىما

إلى الاضطرابات السموكية، كذلؾ لأف ىذا النوع مف العلبج المعرفي حدد الأفكار 

اللبعقلبنية التي تكمف وراء السموؾ المضطرب ومحاولة استبداليا بأفكار ومعتقدات أخرى 

عقلبنية، وليس مجرد تعديؿ السموؾ المضطرب ومحاولة استبداليا بأفكار ومعتقدات 

أخرى عقلبنية، وليس مجرد تعديؿ السموؾ المضطرب الظاىر دوف مناقشة الفكرة الكامنة 

وراءه، وبالرغـ مف ىذه المميزات الخاصة بالعلبج المعرفي بصفة عامة والعلبج العقلبني 

الانفعالي بصفة خاصة فإنو توجد نقائص ومشاكؿ غير محمولة، فيو يركز عمى العمميات 

المعرفية التي يكوف المضطرب واعيا بيا شعوريا، في حيف يتغاضى عف العمميات 

المعرفية التي تحدث تحت مستوى الوعي الشعوري، فضلب عف ىذا فإف العلبج العقلبني 

الانفعالي يستغرؽ وقتا طويلب لأنو ليس مف السيؿ تغيير مجموعة الأفكار اللبعقلبنية 

لدى الأفراد، فيذا الأمر محكوـ كثير مف المتغيرات الداخمية والخارجية، مما يجعميـ أكثر 

. مقاومة ليذا التغيير

    أما بخصوص العلبج الجماعي للبضطرابات السموكية فيو يساعد المضطرب سموكيا 

في التخمص مف اضطرابو ويوفر الوقت والجيد والماؿ، حيث يستطيع المعالج معالجة 

أكثر مف مضطرب في وقت واحد مف خلبؿ توفر خبرة الاتصاؿ والتفاعؿ مع أفراد 
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جماعة العلبج، وتبادؿ الآراء والتخفيؼ مف حدة السموؾ المضطرب، كما أف أساليب 

العلبج الجماعي تتعدد وتتنوع مع إمكانية التدريب عمييا بدرجة أسيؿ وفي أسرع وقت 

نسبيا، إلا أف مف عيوبو أف التغيرات السموكية التي تحدث قصيرة وغير دائمة، كما أف 

العلبج الجماعي غير مناسب لكؿ أنواع الاضطرابات السموكية و أبرزىا الانحرافات 

وىناؾ نوع آخر مف العلبجات . الجنسية  بصفة عامة والجنسية المثمية بصفة خاصة

المتمثؿ في العلبج عف طريؽ المعب والذي يفيد مع الأطفاؿ مف خلبؿ المعب في الكشؼ 

عف الجوانب الخفية مف الشخصية والجوانب الانفعالية والوجدانية لديو، كما يمكف 

الاستفادة مف مواقؼ المعب في تحقيؽ تكيؼ الطفؿ فيو وسيمة طبيعية لمتعبير عف الذات 

زاحة المشاعر مثؿ الغضب والعدواف إلى أشياء أخرى بديمة مما  والتنفيس الانفعالي، وا 

يخفض التوتر الانفعالي لدى الطفؿ، إلا أنو ما يأخذ عمى العلبج عف طريؽ المعب ىو 

ىذا  (علبج المجموعة)أنو في حالة اختيار ىذا النوع مف العلبج مف طريقة المجموعة أي

الأمر يحتاج إلى ضبط كبير فيو يعتمد بالدرجة الأولى عمى تركيبة المجموعة، ومف 

وعمى كؿ حاؿ ىناؾ أطفاؿ لف يناسبيـ الضروري تشكيؿ المجموعة بطريقة صحيحة 

 :الدخوؿ في مجموعات علاجية لمعب ومنيـ الأطفاؿ الذيف يظيروف ما يمي

 التنافس الشديد مع إخوانيـ .

 انحراؼ في رغباتيـ الجنسية 

 الرغبة في السرقة 
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 ردود فعؿ وتوتر واضح 

.   فيولاء الأطفاؿ عادة ما يتجاوبوف بشكؿ أفضؿ لحمقات المعب الفردية

 

 

 

 

 Reciprocal Inhibitionالمتبادؿ  الكؼ -سابعاً 

 بعضيا مع المتوافقة وغير المتنافرة الاستجابات يقوـ عمى أساس وجود بعض الأنماط مف

حلبؿ تداخميما بسبب مترابطيف نمطيف سموكييف بيف لمكؼ وييدؼ البعض،  استجابة وا 

.                                                                                  غير توافقية أخرى مكاف متوافقة

 (.246،ص2001زىراف،)

 Negative Practice :السالبة الممارسة -ثامناً 

 درجة إلى يصؿ حتى بتكرار المرغوب غير السموؾ يمارس أف الطفؿ مف يطمب وفيو

 السموؾ أنماط جميع علبج في يمكف استخدامو ولا ممارستو عندىا يستطيع لا تشبع

 . اللبزمات العصبية علبج في فعاليتيا تبرز بينما المضطرب،
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 التعزيز بينيا ومف السموكي العلبج في المستخدمة الأخرى الأساليب مف العديد وثمة

 Positive، والسمبي Negative Reinforcement والخبرة الإيجابي والتفاضمي

Reinforcementالذاتي والتصحيح  العزؿ ،Stimulus Control المثيرات وضبط 

Punishment الظروؼ وتنظيـ والإقصاء، والتشكيؿ والإطفاء الاستجابة المنفرة وتكمفة 

 السموكي العلبج في الأساس توضح عامة وقد أعطى قاعدة الطبية، والعقاقير البيئية،

 : بأف فأفاد

                                       (.494،ص1995زىراف،)النجاح        = العلاج + الإحالة + التقبؿ

 

: خلاصة

  يعتبر مجاؿ الاضطرابات السموكية أحد المجالات اليامة والمثيرة للبىتماـ لدى 

المنظريف والباحثيف في مجاؿ عمـ النفس، لذلؾ تناولنا في ىذا الفصؿ أبرز الاضطرابات 

السموكية، حيث تـ مناقشة الملبمح الأساسية للئضطرابات السموكية  ، وعلبج 

الاضطرابات السموكية بواسطة أساليب متعددة مثؿ الأساليب السموكية، الأساليب 

المعرفية،والجماعية، والعلبج عف طريؽ المعب، وىذه الأساليب مشتقة مف عدة مدارس 

نسانية لمعلبج . سموكية ومعرفية وا 

  ويجب الإشارة فقط إلى أنو يجب أف نضع في الاعتبار أف غالبية الميتميف بمجاؿ 

الصحة النفسية يروف أنفسيـ كمعالجيف انتقائييف، بمعنى أنيـ يميموف إلى مجاؿ علبجي 
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واحد، ولكف أثناء العمؿ مع المضطربيف سموكيا، فإنو يجب عمييـ الاستعانة بأساليب مف 

أنماط علبجية متعددة، وىذا لموصوؿ إلى علبج ناجح وتمكيف ذوي الاضطرابات 

. السموكية مف التخمص مف معاناتيـ، والتخفيؼ مف حدة الاضطراب

 

 

 

 

 : قائمة المراجع
 ،دار الانفعالية السموكية و الاضطرابات إلى، المدخؿ (2017)يحي احمد القبالي  -1

 .الخميج لمصحافة و النشر ، عماف ، الأردف

، المشكلبت النفسية للؤطفاؿ أسبابيا وعلبجيا، الطبعة (2003)بيمة الشوريجي -2

 الأولى،دار النيضة العربية،القاىر

،ذخيرة عموـ النفس،الطبعة الأولى،الدار الدولية لمنشر 198)8)كماؿ الدسوقي -3

 .والتوزيع،القاىرة



154 
 

،مشكمة الطفولة و المراىقة، الطبعة الأولى،منشورات (1996)يـ سعد،ھإبرا -4

. دارالآفاؽ الجديدة،بيروت

،العلبج السموكي لمطفؿ،الطبعة الأولى،عالـ  (1993)إبراىيـ،عبد الستار -5

المعرفة،الكويت 

، عالـ الكتب،الطبعة "الطفولة والمراىقة"،عمـ النفس النمو1995))زىراف حامد  -6

 الخامسة،القاىرة

، الاضطرابات السموكية الانفعالية و ظيور اضطرابات (2015)انجشايري حفيظة  -7

 التعمـ القراءة  لدى تلبميذ المرحمة الابتدائية   

، الاضطرابات السموكية و علبجيا، القاىرة، دار (2000)جمعة سيد يوسؼ  -8

 .غريب لمطباعة و النشر و التوزيع

 ،السموؾ العدواني عند الأطفاؿ، الطبعة الأولى،دار 2009))خالد عز الديف،  -9

 .أسامة، عماف

 ،سموكيات الأطفاؿ بيف الاعتداؿ والإفراط،الطبعة 2009))خالد نيساف، -10

الأولى،دار أسامة،الأردف عماف 

 ،العلبج السموكي وتعديؿ السموؾ، الطبعة 1990)،)مميكة لويس كامؿ -11

 .الأولى،دار القمـ،الكويت



155 
 

، عماف 1، الاضطرابات السموكية و الإنقعالية ،ط(2000)خولة أحمد يحي -12

. ،دار الفكر لمطباعة و النشر، الأردف 

،انتياؾ حرمة الطفؿ وعلبقتيا بظيور 1996))الجبوري،مي يوسؼ عبود، -13

بعض الاضطرابات السموكية،رسالة ماجستير غير منشور،كمية الآداب،الجامعة 

. المستنصريف

،سمات المودعيف ببعض المؤسسات (1986)جماؿ شفيؽ أحمد، -14

 .الإيوائية،رسالة ماجستير،جامعة عيف شمس،مصر

  ،العزلة الاجتماعية لدى 2009))الخفاجي عبد المنعـ وجاسـ محمد، -15

المكفوفيف وعلبقتيا بأساليب المعاممة الو الدية،رسالة ماجستير،كمية 

التربية،الجامعة المستنصرية 

،المشكلبت السموكية لدى أطفاؿ دور رعاية الأيتاـ مف 2002))السردية،ميا -16

وجية نظر معممييـ،رسالة ماجستير،جامعة اليرموؾ،الأردف 

،واقع مشكمة النشاط الزائد لدى تلبميذ (ب س)سميمة سايحي وصباح ساعد، -17

المرحمة الابتدائية وطبيعة التكفؿ بيا مف خلبؿ تقديرات المعمميف،قسـ عمـ النفس 

 .جامعة بسكرة

،أثر الإرشاد النفسي الديني في خفض بعض 1998))محمود إبراىيـ، -18

 الاضطرابات السموكية لدى المراىقيف،رسالة دكتوراه،كمية التربية،جامعة عيف شمس



156 
 

،المشكلبت السموكية لدى الأطفاؿ 2009))يوسؼ ياسر اسماعيؿ، -19

المحروميف مف بيئتيـ الأسرية،رسالة لقسـ عمـ النفس كمية لتربية بالجامعة 

 .الاسلبمية،رسالة ماجستير،سوريا

 ، علبجو - تشخيصو-خصائصو- أسبابو التوحد ، ( 2010 )، مجيد شاكر سوسف -20

 النشر و لمطباعة ديبونو ، 02 ط

 العلبجية رمجيا ا ب و الخاصة التربية ،( 2011 ) ، الشريؼ المجيد عبد الفتاح عبد -21

 ، المصرية الأنجمو مكتبة ، 01 ط ،

 ط ، علبج و تشخيص التوحدي الطفؿ ، ( 2004 ) ، بندر محمود رىيـ ا إب .  -22

 . مصر ، المصرية الأنجمو مكتبة ، 01

 ، الأسباب التوحد ، ( 2011 )، الشربيني كامؿ السيد ، مصطفى فاروؽ أسامة -23

 . 02 ط ، العلبج ، التشخيص

 .الاردف

، اثر برنامج تدريبي تنمية بعض الميرات الاجتماعية (2008)الجودي موسى كاظـ -24

 .لدى اطفاؿ التوحدييف، رسالة ماجستير لكمية التربية ، جامعة المستنصرية القاىرة 

 ، 01 ط ، التواصؿ ربات ا اضط و التوحد ،( 2012 )، اسماعيؿ آؿ رضواف حازـ -25

 عماف التوزيع، و لمنشر المجدلاوي دار

 التوحد طيؼ اضطراب تشخيص و قياس ،( 2014 )الجلبمدة، الله عبد بنت فوزية -26

  .الأردف ، المسيرة دار التشخيصية   فيDSM5/DSM الواردة المعايير ضوء في

 . مصر



157 
 

، اضطراب التوحد المفاىيـ الأساسية  و طرؽ (2010)نايؼ بف عابد بف ابراىيـ الزارع-  27

. التدخؿ، دار الفكر ، عماف الأردف

 http://musanadah.com/index.php?action=show_d&id=8 ا 28

 

http://musanadah.com/index.php?action=show_d&id=8

