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  المستخلص:  
العلاج السلوكي في برنامج قائم على فنیات  هدفت الدراسة الحالیة إلى التعرف على أثر  

بأسیوط بمدارس  الابتدائیة  بالمرحلة  للتعلم  القابلین  عقلیاً  المعاقین  لدى  الكلام  قلق   ,خفض 
, طبقت علیهم أدوات الدراسة المتمثلة في: مقیاس قلق  ١٢-١١م ما بین (وتراوحت أعماره ) عاماً

العلاج   وبرنامج  بالبرنامج,  المشاركین  الأفراد  على  تطبیقه  تم  (إعداد/الباحثة)؛حیث  الكلام 
) طلاب من الذكور والإناث, ٦السلوكي (إعداد/ الباحثة), وطبقت الدراسة على عینة مكونة من (

الن أظهرت  المجموعة حیث  أفراد  درجات  متوسطي  بین  إحصائیاً  دال  فروق  وجود  إلى   تائج 
قلق   خفض  في  السلوكي  العلاجي  البرنامج  تطبیق  بعد  والبعدي  القبلي  التطبیق  في  التجریبیة 
الكلام لصالح التطبیق البعدي على مقیاس قلق الكلام, ووجود فروق بین متوسطي رتب درجات  

  سین البعدي والتتبعي على مقیاس قلق الكلام.المجموعة التجریبیة في القیا 
  العلاج السلوكي, قلق الكلام, المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم.  الكلمات الدالة: 
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Abstract 
The current study aimed to identify The impact of a program based on 

some techniques of behavioral therapy in reducing speech anxiety in 
Educable Mentally Disabled behavioral who are able to learn at the primary 
stage in Assiut schools, and their ages ranged between (11-12) years, the 
researcher used the measurement speech Anxiety (by the researcher), 
behavioral program.( by The researcher), and the study was applied to a 
sample of (6) male and female students, where the results showed that there 
were statistically significant differences between the mean scores of the 
experimental group members in the pre and post application after applying 
the program Behavioral therapy in reducing speech anxiety in favor of the 
post application on the speech anxiety scale, and there are differences 
between the mean ranks of the experimental group's scores in the post and 
follow-up measures on the speech anxiety scale    
Key words: behavioral therapy- speech anxiety- Educable                 
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    مقدمة الدراسة: -أولاً 
تلك             وتتباین  مختلفة،  انفعالیة  أفعال  ردود  غالباً  یحدث  عقلیة  بإعاقة  طفل  ولادة  أن 

یعیق من قدرة الأسرة  مما قد  الطفل  مع  تبعاً لشدة الإعاقة ومدى استمراریتها  الردود الانفعالیة 
هنا  به. ومن  والعنایة  العقلیة  ذو الإعاقة  الطفل  ینبغي أن    على رعایة  الذي  الدور  تأتي أهمیة 

یلعبه كل من المهتمین بهذه الفئة من دولة ومجتمع مدني وباحثین حیث یقع على كواهلهم تقدیم 
على   والمجتمع  والأسرة  الوالدین  مساعدة  إلى  یؤدي  مما  العقلیة،  الإعاقة  ذوي  للأفراد  الخدمات 

بعقلانیة معها  والتعامل  وتقبلها  الأزمة  تلك  مع  القمش،   التكیف  نوري  (مصطفى  وواقعیة. 
٢٠١١،١ (  

والفكریة   النمائیة  العقلیة  للإعاقات  الأمریكیة  الجمعیة  قصور  AAIDDعرفت  بأنها   :
ملحوظ في القدرات الفكریة والسلوك التكیفي معبراً عنه من خلال المهارات المعرفیة والاجتماعیة  

  ) ٢٨٦،٢٠١٧ر.(عبد العزیز الشخص,والتكیفیة وتنشأ هذه الإعاقة العقلیة قبل سن الثامنة عش
صابات  ٕ الإعاقة العقلیة یمكن أن تحدث قبل أو أثناء أو بعد المیلاد فالحوادث والعدوى وا
المخ یمكن أن تحدث إعاقة عقلیة في أي وقت وقد بلغ عدد الأسباب المعروفة حتى الآن أكثر  

) الاختلا ٢٥٠من  أن  كما  الثامنة عشر  سن  قبل  بدایتها  وتكون  سبباً  الإعاقة  )  أسباب  في  ف 
(محمد عیسى   العقلیة.  الإعاقة  من  متفاوتة  درجات  إلى  تؤدى  فإنها  وبالتالي  جداً  كبیر  العقلیة 

  ) ٢٧،٢٠٠٧الفیلكاوى,
هذه   واعتمدت  العقلیة  للإعاقة  تصنیفهم  عند  للعلماء  والآراء  النظر  وجهات  تتعدد 

مستویات   ضوء  في  العقلیة  الإعاقة  فئات  تحدید  على  فهناك  التصنیفات  عقلیا  المعاقین  أداء 
لفئات منها فئة المعاقین   تصنیفات متعددة ومنها التصنیف التربوي الذى صنف المعاقین عقلیا 

للتعلم   القابلین  العقلیة    educable mentally disabledعقلیا  الإعاقة  فئة  یقابلون  وهم 
الفئة   هذه  وتبلغ نسبة  المعاقین  ٪٨٠ویمثلون    ٪٢،٥و  ٪١،٥البسیطة  وتتراوح نسبة    من  عقلیا 

  ) Bergeron & Floyd,2006,12). (٧٠-٥٥ذكائهم بین (
یعاني ذوي الإعاقة العقلیة من بعض اضطرابات الكلام، فأداؤهم أقل بكثیر من مستوى  
الكلام  قلق  مشكلة  یعانون  فهم  الزمني،  بالعمر  یناظرونهم  الذین  العادیین  للأفراد  اللغوي  الأداء 

  ناتج عن عدم التواصل الاجتماعي والضعف في القدرات المعرفیة كالتذكر. والطلاقة الكلامیة، ال
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أكدت عدد من الدراسات العربیة والأجنبیة في مجال المشكلات الكلامیة أن أكثر الفئات 
تعرضاً لاضطراب قلق الكلام  هم فئة المعاقین عقلیاً و خاصة تعرضهم  لقلق الكلام؛ الذي بات 

؛    واضحاً للباحثین أن قلق الكلام من المشكلات النفسیة التي یعانى منها الأطفال المعاقون عقلیاً
حیث أنها تعوق توافق الفرد مع بیئته وتقف عائقاً أمام قدراته على التعبیر عن حاجاته ورغباته 

  )       ٣٣٤, ٢٠١٤وقدرته على فهم رغبات الآخرین ومعرفة العالم المحیط به. (أسامة فاروق ,
المظاهر الانفعالیة التي تتضح لدى التلامیذ ذوي الإعاقة العقلیة القابلین    یعد القلق أحد

مع   والتحدث  والتفاعل،  التواصل  في  قلق  من  به  یرتبط  وما  الاجتماعي  القلق  وخاصة  للتعلم، 
والاجتماعي،   النفسي  استقرارهم  یهدد  التلامیذ  من  الفئة  هذه  لدى  والقلق  الكلام).  الآخرین(قلق 

استفادتهم من الفرص المتاحة لهم، وما ینتج عنه نقص استفادتهم من البرامج  ویؤدي إلى عدم  
المقدمة لهم، بما ینعكس سلباً على توافقهم النفسي ویحول دون استمتاعهم بالحیاة. (ریم أحمد 

  ) ٢٠،٢٠١٨عبد العظیم,
العلاقة   العقلیة على أن  تناولت الإعاقة  التي  والبحوث  الدراسات  نتائج عدد من  أشارت 
قویة بین قلق الكلام وبین الإعاقة العقلیة؛ حیث أن لها تأثیراً قویاً ومباشراً على ظهور كثیراً من  
الإعاقة.   هذه  نوع  وشدة  لدرجة  تبعاً  متفاوتة  وبدرجات  المختلفة  بأنواعها  التخاطب  أمراض 

  ) ١٢٧, ٢٠١٠(سلیمان إبراهیم ,
ة التواصل بین الفرد وباقي أفراد یعد قلق الكلام أحد المشكلات السلوكیة التي تعوق عملی

مرغوبة   غیر  اجتماعیة  نفسیة  سمة  فهو  الاجتماعي،  القلق  أشكال  من  شكلاً  باعتباره  المجتمع 
المشاركة في  یتجنبون  الكلام  والاجتماعي، فالأفراد ذوو قلق  الشخصي  التوافق  إلى سوء  تؤدي 

رتباك والتلعثم والتشویش الفكري، أنشطة التفاعل الاجتماعي، ویغلب علیهم الخجل والانطواء والا
العظیم  عبد  (طه  الآخرین.  مع  والتفاعل  الكلام  على  وقدراتهم  الإنتاجیة،  طاقتهم  یهدد  ما  وهو 

  ) ١٠،  ٢٠٠٩حسین، 
ومن  والنفسیة  الفسیولوجیة  الأعراض  مثل  الأعراض  من  العدید  له  الكلام                 قلق 

حمرار ٕ الوجه، وزیادة في كمیة العرق، وزیادة ضغط الدم،   الأعراض الفسیولوجیة جفاف الحلق، وا
بالدونیة. الفرد  وشعور  الإهمال  النفسیة  الأعراض  ومن  التنفس  انتظار   وعدم 

(Kushner,20041, 105)  
من خلال المواقف الاجتماعیة والتي تتطلب التحدث أمام العامة فإن المتحدثین یشعرون  

  ش بالجسم. بأعراض للقلق یلاحظها الآخرون ومنها ارتعا 
                                           )Starvynski, Bond, & Amado,2004(  
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أن الأسباب وراء قلق الكلام لدى المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم متعددة وكثیرة، فقد تكون 
یة" .  وراثیة، وقد تكون عبر المواقف الضاغطة في المراحل العمریة المختلفة، والعلاقة الاجتماع

له.  الآخرین  ونظرة  ذاته  إلى  المعاق  نظرة  خلال  من  یزداد  القلق  أن  إلى                   بالإضافة 
 )Neer & Kircher, 1990, 4(  

تستنتج الباحثة من كل ما سبق ذكره أن هذا الاضطراب یتسبب في خسارة الطفل المعاق  
نتیجة الاجتماعیة,  النجاحات  من  لعدد  للتعلم  القابل  نفسه   عقلیاً  عن  التعبیر  في  مقدرته  عدم 

ورأیه. یعد تدریب الطفل المعاق عقلیاً على التخلص من قلق الكلام  لدیه أمر في غایة الأهمیة. 
  الأمر الذي یوجب التدخل العلاجي النفسي للتصدي لها.  

العلاج   تناولت  التي  السابقة  الدراسات  من  العدید  على  الباحثة  اضطلاع  خلال  ومن 
وأث  الرحیم، السلوكي  ( سامیة عبد  مثل دراسة  المعاقین عقلیاً  فاعلیته مع اضطرابات  بتت مدى 

) وفي  ٢٠١٤) و دراسة (دالیا جعفر حموده,٢٠١٤) ودراسة (رانیا محمد السید الشاذلي،  ٢٠١١
دراسات أخرى أثبتت فاعلیة العلاج السلوكي في علاج القلق والمخاوف وبعض المشاكل الأخرى  

(ریهام   دراسة  السعید،  مثل  فتحي  شاش,٢٠١٥جمال  محمد سلامة  (سهیر  ودراسة   ،(٢٠١٧ (
  ).Huijun & Morris,2007ودراسة (

 Behavior Therapy or Behaviorیعد العلاج السلوكي الحدیث أو "تعدیل السلوك"  
modification    من أكثر الاتجاهات العلاجیة المعاصرة إثارة لاهتمام الأوساط الكلینیكیة، ذلك

، أكثر القائمین بالأبحاث والنشاط الكلینیكي  لأن ا لمعالجین السلوكیین "معدلي السلوك" هم حالیاً
من حیث كم الإنتاج، وتمثل طریقتهم نزعة من أكثر النزعات الحالیة بروزاً في العلاج النفسي.  

  ) ٤, ١٩٨٠(حسام الدین محمود عزب,
ة ویستند العلاج السلوكي على  ویعتمد هذا النوع من العلاج على نظریات التعلم السلوكی

مبادئ المدرسة السلوكیة التي تعتقد بأن السلوك الإنساني ما هو إلا مجموعة من العادات تعلمها  
  ) ٢٠١١،٨٠:٧٩( لیلى المرسومي، الفرد أو اكتسبها في أثناء مراحل النمو المختلفة. 

التي ثبت نجاحها    الأسلوب العلاجي یحاول دمج الفنیات المستخدمة في العلاج السلوكي
بهدف   عقلیا  للمعاق  التحلیلیة  الجوانب  ومع  الكلام)،  قلق   ) السلوك  ذلك  مثل  مع  التعامل  في 
إحداث تغییرات مطلوبة في سلوكه، بالإضافة إلى ذلك یهتم العلاج السلوكي بالجانب الوجداني  

  ) ٢٣, ١٩٩٢للمعاق.(محمود إبراهیم ,
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دیل السلوك المرضى أو المختل لدى الفرد  العلاج السلوكي منهج علاجي یهدف إلى تع
أخرى  باستجابات  المرغوبة  غیر  السلوكیة  الأنماط  استبدال  أو  محله،  جدیدة  سلوكیات  حلال  ٕ وا

  ) ٢١، ٢٠٠٩جدیدة تعمل على منع الاستجابات غیر المرغوبة. (طه عبد العظیم حسین,

 ) رشوان  حسن  المنصف  عبد  العلا٢٥،  ٢٠٠٨یعرف  هو  السلوكي"  العلاج  الذي )  ج 
المشكلات  لحل  محاولة  وهو  العلاج  في  التعلم  ونظریات  السلوك  وقوانین  مبادئ  یستخدم 

  السلوكیات السلوكیة وذلك بضبط وتعدیل السلوك المرضي. 

العلاج السلوكي یشتمل على مجموعة كبیرة من الفنیات العلاجیة التي تهدف إلى إحداث 
عقل المعاق  الطفل  سلوك   في  بناء  إیجابي  اعتمدت تغییر  التي  الفنیات  ومن  للتعلم،  القابل  یاً 

 –النمذجة    –علیها الباحثة في علاج اضطراب قلق الكلام لدى المعاقین عقلیاً ما یلي: التعزیر  
الأدوار   التعزیز   –لعب  عن  التوقف  والمناقشة  -المحاضرة  -زمن  المراجعة  -الحوار   - التغذیة 

  . الواجب المنزلي -الإزالة التدریجیة للحساسیة

ً على ما سبق أصبحت الحاجة ملحة لاستخدام العلاج السلوكي مع المعاقین عقلیاً   بناء
القابلین للتعلم لخفض اضطراب قلق الكلام لدیهم. ویعد العلاج السلوكي من الأسالیب العلاجیة 
المعاق  الطفل  السلوكي  العلاج  ویساعد  لدى الأطفال  في علاج الاضطرابات  والفعالة  الناجحة 

التواصل   عقلیاً  عند  به  یشعر  الذي  الاجتماعي  القلق  مشاعر  من  التخلص  على  للتعلم  القابل 
كما   ، انفعالیاً مستقر  ویصبح  لدیه  والفشل  الإحباط  مشاعر  تقل  ثم  ومن  الآخرین،  مع  اللفظي 
والاندماج في   التفاعل الاجتماعي  الطفل على زیادة  ذاته وهذا یساعد  مفهوم موجب عن  یكون 

بالباحثة في الدراسة الحالیة إلى استخدام العلاج السلوكي مع المعاقین عقلیاً   المجتمع. ما حدا
  القابلین للتعلم. 

سلوكهم  تعدیل  على  عقلیاً  المعاقین  الأطفال  تدریب  أهمیة  تأتي  المنطلق  هذا  من 
مع  والتفاعل  التواصل  زیادة  ثم  ومن  لدیهم  الكلام  قلق  حدة  خفض  إلى  یؤدي  مما  المضطرب 

لال بعض فنیات العلاج السلوكي, حیث یعد  العلاج السلوكي شكل من أشكال الآخرین من خ 
أكثر  به  المحیطین  وحیاة  حیاته  تجعل  الفرد  في  تغیرات  إلى  یهدف  الذى  النفسي                العلاج 

  إیجابیة وفاعلیة. 
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  :مشكلة الدراسة -ثانیاً 
بمر  عملها  خلال  من  الحالیة  الدراسة  بمشكلة  الباحثة  إحساس  وتنمیة نبع  تخاطب  كز 

مهارات للأطفال العادیین والأطفال المعاقین عقلیا القابلین للتعلم، وكذلك عملها بمدرسة دامجة، 
فلاحظت انتشار قلق الكلام لدى الأطفال المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم، فوجدت أطفالاً یرفضون  

حوار ومنهم من یتلعثم أثناء التحدث مع الآخرین ومنهم من یمیلون إلى العزلة والبعد عن أي  
القلق   مشاعر  إلى  أدى  مما  الآخرین،  مع  التواصل  في  صعوبة  یجدون  ثم  ومن  الحوار. 

  الاجتماعي والتوتر عند التحدث أمام الآخرین. 
ومن خلال عمل الباحثة في مركز للتخاطب وتنمیة المهارات ومن خلال أیضاً اطلاعها  

ما یعانیه الطفل المعاق عقلیاً من اضطرابات في الكلام على الدراسات السابقة؛ ظهر جلیاً مدى  
تقدیر مستوى  انخفاض  إلى  سلبیة  بصورة  والقلق    -أدت  بالإحباط  والشعور  لدیهم  الذات 

  والانسحاب والعزلة بعیداً عن الواقع الاجتماعي، ورفض الحوار مع الآخرین. 
القاب المعاقین عقلیاً  الدراسات أن الأطفال  یعانون بشكل  كما أشارت عدد من  للتعلم  لین 

كبیر من اضطراب قلق الكلام في العدید من المدارس، ویتفق الخبراء على أن المهارات الكلامیة 
  ضروریة للنجاح. 

في  أمر  الكلام  قلق  خفض  في  للتعلم  القابلین  العقلیة  الإعاقة  ذوى  الأطفال  یعد علاج 
تأ هذه الاضطرابات من  إلیه  لما تؤدي  المعاق  غایة الأهمیة نظراً  الطفل  نفسي سیئ على  ثیر 

التقلیل   أثناء تعامله مع الآخرین مما یعوق اندماجه وتفاعله مع الآخرین، كما یؤدي إلى  عقلیا 
من تقدیره لذاته ؛ الأمر الذي یستوجب استخدام بعض فنیات العلاج السلوكي لخفض حدة قلق  

  ) ١٩١, ٢٠٠٣عبد االله إبراهیم ,الكلام لدى الأطفال المعاقین عقلیا القابلین للتعلم. (على 
یتضمن العلاج السلوكي البرامج الفنیة العلاجیة التي تعد من أجل خفض معدل ممارسة  
، كما یتضمن البرامج التدریبیة التي   سلوك غیر مرغوب فیه أو القضاء على هذا السلوك نهائیاً

  وب. تهدف إلى إكساب الطفل سلوكاً جدیداً أو زیادة معدل ممارسة سلوك مرغ
ً علیه ستقوم الباحثة بتصمیم برنامج قائم على بعض فنیات العلاج السلوكي بهدف  وبناء
خفض قلق الكلام لدى المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم ؛ لذلك تتبلور مشكلة الدراسة في التساؤل  
الرئیسي: " ما أثر برنامج قائم على بعض فنیات العلاج السلوكي في خفض قلق الكلام  لدى  

  المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم؟" ویتفرع من السؤال الرئیسي عدة تساؤلات  كالتالي:   
ما الفروق بین متوسطي رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدي على   -

  مقیاس قلق الكلام؟ .
تتبعي على  ما الفروق بین متوسطي رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي وال -

 مقیاس قلق الكلام؟ .
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: أهداف الدراسة.    ثالثاً
بعض  على  قائم  برنامج  أثر  على  التعرف  في  الحالیة  للدراسة  الرئیسي  الهدف  یتمثل 

  فنیات العلاج السلوكي في خفض قلق الكلام لدى المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم. 
  وینبثق من الهدف الرئیسي عدة أهداف فرعیة: 

ا -١ على  القبلي  التعرف  القیاسین  في  التجریبیة  المجموعة  درجات  رتب  متوسطي  بین  لفروق 
  والبعدي على مقیاس قلق الكلام . 

البعدي   -٢ القیاسین  في  التجریبیة  المجموعة  درجات  متوسطي رتب  بین  الفروق  على  التعرف 
  والتتبعي على مقیاس قلق الكلام . 

  :أهمیة الدراسة -رابعاً 
  نحو التالي:  تكتسب الدراسة أهمیتها على ال

 زیادة نسبة انتشار الإعاقة العقلیة والآثار المترتبة علیها.  -١
٢-  .  ندرة الدراسات التي تناولت قلق الكلام عند المعاقین عقلیاً
عقلیاً  -٣ المعاقین  لدى  الكلام  قلق  خفض  في  فنیاته  و  السلوكي  العلاج  أهمیة  على  التأكید 

 القابلین للتعلم. 
اء مزید من الدراسات والبحوث على إیجاد حل لقلق الكلام  إتاحة الفرص أمام الباحثین لإجر  -٤

 عند المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم. 
 إضافة بحث جدید للمكتبة العربیة في مجال المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم.  -٥
الدمج  -٦ مدارس  في  تعمیمه  في  فنیاته  وبعض  السلوكي  العلاج  برنامج  من  الاستفادة  یمكن 

 ومراكز التخاطب.والتربیة الفكریة 
المعاقین    -٧ لدى  الكلام  قلق  لخفض  والاجتماعیة  والنفسیة  التربویة  التطبیقات  ببعض  الخروج 

 عقلیاً القابلین للتعلم.  
عقلیاً  -٨ المعاقین  الأطفال  لدى  الكلام  قلق  اضطراب  لمواجهة  فعال  وحل  أسلوب                       توفیر 

    لقابلین للتعلم. 
  :محددات الدراسة -خامساً 

قوامهم   البالغ  بالدراسة  بالمشاركین  الحالیة  الدراسة  نتائج  من    ٣٠تتحدد  وطالبة  طالب 
لأدوات   السیكومتریة  الخصائص  من  وللتحقق  أسیوط,  بمحافظة  للتعلم  القابلین  عقلیاً  المعاقین 

طلاب منهم لتطبیق برنامج قائم على فنیات    ٦الدراسة والمشاركین بالدراسة الأساسیة تم اختیار  
وبالمنهج  ا الباحثة)،  (إعداد  الكلام  قلق  مقیاس  في:  المتمثلة  الدراسة  وبأدوات  السلوكي،  لعلاج 

شبه التجریبي المستخدم بالدراسة الحالیة، وبالأسالیب الإحصائیة المستخدمة للتحقق من كفاءة 
  أدوات الدراسة ولاختبار صحة الفروض، واستخلاص النتائج. 
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  دراسة:المفاهیم الإجرائیة لل -سادساً 
  )  Behavioral Therapyالبرنامج العلاجي السلوكي. (  -١

فیها   تستخدم  كاملة  عمل  خطة  أنه:  على  إجرائیاً  السلوكي  العلاجي  البرنامج  ُعرف  ی
الباحثة مجموعة من الاستراتیجیات والفنیات المناسبة لتعدیل السلوكیات الغیر مقبولة اجتماعیاً  

  ن عقلیاً القابلین للتعلم. لخفض قلق الكلام لدى الأطفال المعاقی

  ) Speech anxietyقلق الكلام. ( -٢
) مقدادي  أحمد  عاشور  بعدم ٥٥,  ٢٠٠٣یعرف  الشعور  من  "حالة  بأنه:  الكلام  قلق   (

الارتیاح والاضطراب، والهم المتعلق بحوادث المستقبل، وتتضمن شعوراُ بالضیق وانشغال الفكر،  
  قعة أو وشیكة الحدوث". وترقباً للشر، وعدم الارتیاح تجاه مشكلة متو 

تعرف الباحثة قلق الكلام إجرائیا على أنه: سمة القلق التي یمكن ملاحظتها من خلال 
من  الكلام  قلق  مقیاس  على  بالأداء   قیامهم  بعد  الطلبة  علیها  یحصل  التي  الدرجات  مجموع 

  إعداد الباحثة والذي تم تطبیقه في هذا البحث. 

  ) Educable mentally retardedالقابلین للتعلم). (الأطفال المعاقین عقلیاً (  - ٣

ُعرف المعاقین عقلیاً (القابلین للتعلم)إجرائیاً على أنهم : مجموعة من الأطفال تتراوح   ی
) وهم مقیدین بمدارس    ٧٠-٥٠) سنةً و تتراوح نسبة ذكائهم بین(١٢-  ٨أعمارهم الزمنیة بین(
  الدمج والتربیة الفكریة. 

ا  ً   اسة: فروض الدر  -سابع

مشكلة   في  بإثارته  الباحثة  به  قامت  لما  محتملة  كإجابات  الدراسة  فروض  تصاغ 
ً لأدبیات البحث ونتائج الدراسات ذات الصلة كما یلي:    الدراسة من أسئلة استقراء

توجد فروق بین متوسطي رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدي على   -١
  مقیاس البعدي.مقیاس قلق الكلام لصالح ال

والتتبعي   -٢ البعدي  القیاسین  في  التجریبیة  المجموعة  درجات  رتب  متوسطي  بین  فروق  یوجد 
 على مقیاس قلق الكلام.
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ا   إجراءات الدراسة:  -ثامنً
: منهج الدراسة.      أولاً

استخدمت الباحثة في الدراسة الحالیة المنهج شبه التجریبي؛ لیلائم متغیرات الدراسة  
في: باستخدام  ال  المتمثلة  الكلام  قلق  التابع  والمتغیر  السلوكي  العلاج  فنیات  المستقل  متغیر 

  التصمیم شبه التجریبي ذي المجموعة الواحدة. 
: المشاركون بالدراسة     ثانیاً

  المشاركون بالدراسة الاستطلاعیة:   -١
أدوات  كفاءة  من  التحقق  بهدف  الاستطلاعیة   بالدراسة  المشاركون  الباحثة  اختارت 

(الدر  من  الاستطلاعیة  العینة  وتكونت  السیكومتریة,  عقلیا  ٣٠اسة  المعاقین  من  وطالبة  طالبا   (
  القابلین للتعلم.  

  المشاركون بالدراسة الأساسیة.  -٢
قلق   مقیاس  في:  المتمثلة  الدراسة  لأداة  السیكومتریة  الخصائص  كفاءة  من  التحقق  بعد 

) طالبا وطالبة من  ٥٠الأساسیة, والتي قوامها (الكلام, قامت الباحثة بتطبیقه على أفراد الدراسة  
, بمتوسط عمري  ١٢-٧طلاب الإعاقة العقلیة القابلین للتعلم, وتراوحت أعمارهم ما بین ( ) عاماً

, وانحراف معیاري  ٩.٨٦   . ١.٦٧عاماً
  : المشاركون ببرنامج العلاج السلوكي -٣

الأساسیة  الدراسة  عینة  من  السلوكي  العلاج  ببرنامج  المشاركین  باختیار  الباحثة  قامت 
المشاركین   قوام  بلغ  و  الحالیة  للتعلم   ٦بالدراسة  القابلین  عقلیا  المعاقین  الطلاب  من                   طلاب 

  إناث) بمدرسة الرعایة المتكاملة بإدارة أسیوط التعلیمیة. ٢ذكور, ٤(
: أدو    :ات الدراسةثالثاً

  مقیاس قلق الكلام.  -١
قامت الباحثة ببناء مقیاس قلق الكلام, نظراً لعدم توافر أدوات تشخیص قلق الكلام لدى 

) عبارة موزعة على ثلاثة  ٤٨المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم بمدارس الدمج, ویتكون المقیاس من(
  أبعاد وهي: البعد النفسي, البعد البدني, البعد الاجتماعي. 
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  طریقة تصحیح المقیاس:  -أ

) عبارة إیجابیة  ٣٦تمت صیاغة البنود على شكل عبارات إیجابیة وأخري سلبیة, بواقع (
من ١٢و( یتراوح  ثلاثي  تدرج  خلال  من  المقیاس  مفردات  على  ویجاب  سلبیة                       )عبارة 

في حالة العبارات الإیجابیة  ) على الترتیب  ١،٢،٣(دائما, أحیانا, ابدآ), بحیث تعطى الدرجات (
  والعكس في حالة العبارات السلبیة. 

  الخصائص السیكومتریة لمقیاس قلق الكلام:  -ب 

  : اعتمدت الباحثة في حساب صدق المقیاس على ما یلي: Validityالصدق   )١(
  : Logical Validity)  الصدق المنطقي(صدق المحكمین)(أ

المحكمین    من  مجموعة  على  المقیاس  مجال تم عرض  في  والاختصاص  الخبرة  ذوي 
بعض   غموض  تحدید  مفرداته,  مناسبة  من  التأكد  بهدف:  وذلك  النفسیة  والصحة  النفس  علم 
التعدیلات   جراء  ٕ وا إضافتها,  الضروري  من  مفردات  إضافة  استبعادها,  أو  لتعدیلها  المفردات 

م بجملة  الباحثة  المحكمون  زود  للتطبیق,  صالح  المقیاس  یصبح  حتى  المقترحات  المناسبة  ن 
بعض  تصحیح  تم  حیث  النهائیة.  في صورته  المقیاس  في  بالاعتبار  أخذت  وقد  والملحوظات, 
الملائمة.   العبارات غیر  اكثر ملائمة وحذف بعض  بأخرى  المفردات  واستبدال بعض  المفردات 

  ) بعض العبارات التي تم تعدیل صیاغتها. ٥ویوضح جدول(
  ) ٥جدول (
  غتها لمقیاس قلق الكلام العبارات التي تم تعدیل صیا

 العبارات بعد التعدیل  العبارات قبل التعدیل م
 توترني نظرات الآخرین عندما أتحدث أمامهم  .ترعبني نظرات الآخرین عندما أتحدث أمامهم        ١
 سلوكي  أشعر بالتوتر عندما یركز الآخرون في . ینتابني الشعور بالتوتر عندما یركز الأخرون في سلوكي           ٨
 أشعر بالوحدة رغم وجودي مع الجماعة  . كثیرا ما اشعر بالوحدة رغم وجودي مع الجماعة        ٣٧
 علاقاتي الاجتماعیة كثیرة . علاقاتي الاجتماعیة متشعبة و كثیرة ٣٩
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  برنامج العلاج السلوكي: -تاسعاً 
  أهداف البرنامج:  -أ
  ) الهدف العام للبرنامج: ١(

العام   الهدف  العلاج  یتمثل  فنیات  باستخدام  الكلام  قلق  خفض  في   الحالي  للبرنامج 
زمن التوقف    -التعزیز   -لعب الدور  -النمذجة    –الحوار والمناقشة    -المحاضرة    السلوكي في:
الواجب المنزلي  لدى الأطفال    -التغذیة الراجعة    -الإزالة التدریجیة للحساسیة    -عن التعزیز  

  علم.  المعاقین عقلیاً القابلین للت
  ) الأهداف الفرعیة:٢(
  تنمیة قدرة المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم للتعبیر عن مشاعرهم بدون خوف أو قلق.  •
  تنمیة القدرة على تطویر و تحسین العلاقات الاجتماعیة مع الآخرین. •
تدریب الأطفال المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم على الفنیات التي تساعدهم على التغلب على   •

  الات قلق الكلام. ح 
  تنمیة الثقة بالنفس لدى المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم. •
  مساعدة المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم على التنفیس على انفعالاتهم بشكل صحیح.  •
  التدریب على مواجهة المواقف الاجتماعیة بدل من الهروب منها. •
  م.مساعدتهم للتعبیر عن آرائهم بما یدعم ثقتهم بأنفسه •
  خفض الأعراض الجسدیة المرتبطة بالمواقف الاجتماعیة المرهقة لهم. •
  ) الهدف الإجرائي:٣(

المعاقین  لدى  الكلام  قلق  مقیاس  على  التجریبیة  المجموعة  عینة  أفراد  درجات  خفض 
  عقلیاً القابلین للتعلم المستخدم في الدراسة الحالیة بعد تطبیق برنامج العلاج السلوكي. 

         ج العلاجي بالدراسة الحالیة:أهمیة البرنام - ب 
في   • للتعلم  القابلین  عقلیاً  المعاقین  بالأطفال  الاهتمام  في  السلوكي  العلاجي  البرنامج  یفید 

  مجتمعنا من خلال فنیات العلاج السلوكي. 
للتعلم   • القابلین  عقلیاً  المعاقین  مشكلات  من  كثیر  حل  في  العلاجي  البرنامج  هذا  یساعد 

  ي المجتمع وذلك بناء على الفنیات والأنشطة المقترحة به.وجعلهم عنصر منتج ف 
السوي   • النفسي  النمو  من  یمكنهم  التجریبیة  المجموعة  على  تطبیقه  بعد  العلاجي  البرنامج 

  وتحقیق التوافق والتأقلم مع الآخرین. 
  یتناول البرنامج قلق الكلام حیث یعد مشكلة خطیرة لدى المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم.  •
 تي أهمیة البرنامج من أهمیة الأسلوب العلاجي المستخدم في علاج قلق الكلام. تأ  •
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  الأسالیب والفنیات المستخدمة في البرنامج العلاجي السلوكي:  -ج
  المحاضرة:    -١

تعد من الفنیات الإرشادیة الهامة في الكثیر من النظریات النفسیة وتأخذ موقف إرشادي 
مجموعة فرصة للتعبیر عن أنفسهن ومشاعرهم وأفكارهم تعلیمي تعاوني مشترك یتیح لأعضاء ال

ومشكلاتهم وتعتمد هذه الفنیة على إلقاء قائد المجموعة لمحاضرة محددة المحتوى والهدف وتكون  
  عباراتها سهلة مفیدة.

  الحوار والمناقشة:  -٢
و  الأسئلة  إتاحة فرصة  و  تفكیر و مشاركة الطلاب  إثارة  هذه الاستراتیجیة حول  تدور 

الطالب  المنا  تنمیة شخصیة  اقتراحهم، و هذه الاستراتیجیة تساعد في  قشة، مع احترام آرائهم و 
 .   معرفیاً و وجدانیاً و مهاریاً

 النمذجة:  -٣
فالمعالج یعرض على الأشخاص النماذج المرغوب تعلمها في سلوكهم فیقومون بتقلیدها  

ز  النمذجة  استخدامات  ومن  للسلوك.  أدائهم  تعزیز  مع  ملاحظتها  الإیجابي بعد  السلوك  یادة 
الرحمن,  ومحمودعبد  الشناوي،  محروس  محمد  المرغوبة.(  غیر  السلوكیات                    وخفض 

١٥٥، ١٩٩٨ ( 
 لعب الدور:  -٤

المرغوبة  السلوكیات غیر  والتحكم في  التدریب على تحمل الإحباط،  یعني  الدور  فلعب 
یستخدم كما  الاجتماعي.  السلوك  في  القصور  نواحي  الأفراد    ومعالجة  مساعدة  في  الدور  لعب 

لانفعالاتهم   وعیاً  أكثر  یصبحوا  كي  لدیهم،  تنمو  أن  في  یرغبون  التي  السلوكیات  ممارسة  على 
  وأسلوب تفاعلهم مع الآخرین. 

  التعزیز:  -٥
كفافي(  الدین  حدوث ٢٨٣،  ١٩٩٩یعرف علاء  فیه  یؤدي  الذي  الإجراء  بأنه  التعزیز   (

إزالة   أو  إیجابیة  نتائج  إلى  في  السلوك  السلوك  صدور  احتمال  علیه  یترتب  ما  سلبیة  نتائج 
، وكل   المواقف التالیة. كل ما یساعد على تدعیم وزیادة تكرار السلوك الملائم یعتبر معززاً إیجابیاً

 . زالة السلوك الغیر ملائم یعتبر معززاً سلبیاً ٕ   ما یساعد على إضعاف وا
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  زمن التوقف عن التعزیز:  -٦

عل یعمل  عقابي  إجراء  إزالة  هو  خلال  من  المقبول،  غیر  السلوك  إیقاف  أو  تقلیل  ى 
الخطیب,  (جمال  السلوك.  ذلك  حدوث  بعد  مباشرة  محددة  زمنیة  مدة  الإیجابیة                المعززات 

٢٥٥،  ٢٠٠٣ (  

  الإزالة التدریجیة للحساسیة:  -٧

عند  یستعمل هذا الأسلوب بشكل عام لتخفیض استجابات القلق غیر التكیفیة والمرغوبة  
زالتها و تستفید هذه الفنیة من الترتیب الهرمى المتدرج للمواقف المسببة للقلق وكذلك   ٕ المسترشد وا

  من فنیة الاسترخاء ویطلب من الشخص الاسترخاء وأن یتصور أقل المواقف أثارة للقلق. 

  التغذیة الراجعة:   -٨

م من قبل المعالج  وهي عبارة عن تقییم أداء الطالب الذي یعاني من اضطراب قلق الكلا
بمشاركة أفراد المجموعة بمعنى إبراز نقاط القوة والضعف، ویجب أن تأتي التغذیة الراجعة عقب  
السلوكیة  للخطوات  إتقانه  عدم  أو  إتقانه  مدى  یعرف  أن  على  الفرد  تساعد  حیث  الدور  لعب 

محدد المعلومات  تكون  أن  یجب  مفیدة  الراجعة  التغذیة  تكون  وحتى  علیها،  تركز المتفق  وأن  ة 
تشبع   أن  ویجب  الاستنتاجات  من  أكثر  الملاحظات  وعلى  الشخص،  من  أكثر  السلوك  على 

  )  Goldstein& Barkley ,2004,648حاجات المتلقي أكثر من المعطي. ( 

  الواجب المنزلي:  -٨

هي تلك التي یكلف بها الأطفال  في الجلسة من كتابة المواقف المثیرة للقلق لدیهم, وما  
ها من أعراض مختلفة, أو ممارسة لما یقوم بتنفیذه خارج الجلسة ویتم مناقشته فیه في  یرتبط ب

جلسات  في  المتعلمة  المهارات  واكتساب  ممارسة  استمراریة  بهدف  التالیة؛  الجلسات  أو  الجلسة 
كل  وهدف  موضوع  حسب  أهدافه  تتغیر  منزلي  واجب  مرة  كل  في  یحدد  حیث  البرنامج, 

  ).٩٤,  ٢٠٠٨لعطیة, جلسة.(أسماء عبد االله ا
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  نتائج الدراسة:  -عاشراً 
تعرض   الإحصائیة،  المعالجات  عنه  أسفرت  ما  ضوء  وعلى  الدراسة  أهداف  لتحقیق 

  الصفحات القادمة ما تم من نتائج وعرضها على النحو التالي:  
  الفرض الأول:  

متوسطي رتب       بین  فروق  توجد   " أنه  على  ینص  الذي  الفرض  من صحة  للتحقق 
المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدي على مقیاس قلق الكلام لصالح المقیاس   درجات

خلال   من  المرتبطة  للأزواج  اللابارامتریة  للعینات  ویلكوكسون  اختبار  استخدام  تم  البعدي". 
  ) یوضح ذلك. ١، وجدول (Spssالبرنامج الإحصائي 

ة التجریبیة على مقیاس قلق                            دلالة الفرق بین متوسطي رتب درجات أفراد المجموع
  ).٦وبعده (ن=  الكلام وأبعاده قبل تطبیق البرنامج العلاجي السلوكي

 مقیاس  قلق الكلام وأبعاده  م
الرتبة الموجبة               الرتب السالبة                   

 الرتب 
" Zقیمة " المتعادلة   متوسط      ن

الرتب    
وع مجم  

الرتب    ن 
 متوسط
 الرتب 

 مجموع 
 الرتب 

. البعد الأول: النفسي  ١  ١٫٩٩ ٠ ١ ١ ١ ٢٠ ٤ ٥ *  
. البعد الثاني: البدني ٢  ٢٫٤٣ ٠ ٠ ٠ ٠ ٢١ ٣٫٥ ٦  **
. البعد الثالث: الاجتماعي ٣  ٢٫٤٢ ٠ ٠ ٠ ٠ ٢١ ٣٫٥ ٦  **

**  ٢٫٤٣ ٠ ٠ ٠ ٠ ٢١ ٣٫٥ ٦   مقیاس قلق الكلام 

    ٠.٠١** دال عند مستوى دلالة 
  ٠.٠٥* دال عند مستوى دلالة 

) , وجود فرق دال إحصائیاً بین متوسطي درجات أفراد المجموعة ١یتضح من جدول (
العلاج   برنامج  یعني فعالیة  مما  البعدي،  التطبیق  والبعدي لصالح  القبلي  التطبیق  التجریبیة في 

  ى أفراد المجموعة التجریبیة.السلوكي  لخفض قلق الكلام لدى المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم لد 
  )  ٢جدول ( 

  قیمة حجم الأثر لبرنامج العلاج السلوكي في خفض قلق الكلام لدى المجموعة التجریبیة 

  نوع حجم الأثر  قیمة حجم الأثر  ن  "Zقیمة "  مقیاس قلق الكلام وأبعاده   م

  كبیر   ٠٫٨  ٦  ١٫٩٩  . البعد الأول : النفسي   ١
  كبیر   ٠٫٩  ٦  ٢٫٤٣  . البعد الثاني: البدني  ٢
  كبیر   ٠٫٩  ٦  ٢٫٤٢  . البعد الثالث : الاجتماعي   ٣

  كبیر   ٠٫٩  ٦  ٢٫٤٣  مقیاس قلق الكلام ككل 
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) وجود أثر كبیر لبرنامج العلاج السلوكي في خفض قلق الكلام    ٢ویوضح جدول (    
وهي قیمة عالیة مقارنة بالمدى   ٠.٩لدى أفراد المجموعة التجریبیة, حیث بلغت قیمة حجم الأثر  

  .Fieldالذي حدده 
الفرض الثاني: للتحقق من صحة الفرض الذي ینص على أنه " یوجد فروق بین متوسطي 

  رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعي على مقیاس قلق الكلام". 
تم استخدام اختبار ویلكوكسون للعینات اللابارامتریة للأزواج المرتبطة من خلال البرنامج 

  ) توضح ذلك. ٣، وجداول (Spssلإحصائي ا
  )  ٣جدول ( 

دلالة الفرق بین متوسطي رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة علي مقیاس قلق الكلام  
               للمعاقین عقلیا القابلین للتعلم وأبعاده في التطبیقین البعدي والتتبعي لبرنامج العلاج 

  ) ٦السلوكي    (ن=

 لام وأبعاده مقیاس  قلق الك م

 الرتبة الموجبة  الر تب السالبة
  الرتب

 المتعادلة  
  متوسط  ن  "  Zقیمة " 

 الرتب

  مجموع 

 الرتب
 ن 

  متوسط 

 الرتب

  مجموع 

 الرتب

 NS ١٫٨٤ ٢ ٠ ٠ ٠ ١٠ ٢٫٥ ٤ البعد الأول : النفسي   ١

 NS ١٫٦٣ ٣ ٠ ٠ ٠ ٦ ٢ ٣ البعد الثاني: البدني  ٢

 NS ١٫٧١ ٢ ٠ ٠ ٠ ١٠ ٢٫٥ ٤ البعد الثالث : الاجتماعي  ٣

 NS ١٫٦٣ ٣ ٠ ٠ ٠ ٦ ٢ ٣ مقیاس قلق الكلام 

NS  .   غیر دالة إحصائیاً
) استمرار فاعلیة برنامج العلاج السلوكي و فنیاته في خفض قلق   ٣یتضح من جدول (

من   ونصف  شهر  مضي  بعد  التجریبیة  بالمجموعة  للتعلم  القابلین  عقلیاً  المعاقین  لدى  الكلام 
ال برنامج  مقارنة  انتهاء  التحسن  في  زیادة  أظهرت  المتابعة  نتائج  وان  فنیاته,  و  السلوكي  علاج 

مقیاس  على  التجریبیة  المجموعة  أفراد  درجات  انخفضت  حیث  ؛  مباشرة  التطبیق  بعد                بنتائج 
  قلق الكلام. 
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  قائمة المراجع
لتطبیق, الطبعة ). اضطرابات التواصل بین النظریة وا٢٠١٤أسامة فاروق مصطفى سالم ( -١

 الأولى, دار المسیرة للنشر والتوزیع, عمان.
٢- ) فاروق مصطفي  خفض ٢٠١٤أسامة  في  سلوكي  معرفي  أسري  إرشاد  برنامج  فعالیة   .(

ذوي   الأبناء  لدى  الاجتماعي  التفاعل  وتحسین  الاجتماعي  القلق 
بنها  جامعة  التوحد,  طیف  التربیة -اضطرابات  كلیة  مجلة  التربیة,  كلیة 

 . ٢٠١٤)١),ج(٩٧لعدد(ببنها, ا
٣- ) العطیة  االله  عبد  لدى  ٢٠٠٨أسماء  القلق  لاضطرابات  المعرفي  السلوكي  الإرشاد   (

ط التربیة, ١الأطفال,  كلیة  والتوزیع,  للنشر  الدولیة  حورس  مؤسسة    ,
 جامعة قطر. 

 ). تعدیل سلوك الأطفال المعوقین: دار الفلاح ,عمان. ٢٠٠٣جمال محمد الخطیب ( -٤
ع -٥ محمود  الدین  (حسام  الأطفال: ١٩٨٠زب  سلوك  تعدیل  في  السلوكي  العلاج  دور   .(

 كلیة التربیة. –دراسة تحلیلیة، مجلة كلیة التربیة، جامعة عین شمس 
). فاعلیة بعض فنیات العلاج السلوكي في خفض إساءة ٢٠١٤دالیا جعفر على حمودة ( -٦

كل للتعلم،  القابلین  عقلیاً  المعاقین  الأطفال  لدى  والإهمال  یة  المعاملة 
 التربیة، جامعة أسیوط.

٧- ) خفاجي  سلامة  رزق  النطق  ٢٠١٧رانیا  اضطرابات  لخفض  علاجي  برنامج  فاعلیة   .(
 ، التربیة  كلیة  مجلة  للتعلم،  عقلیاً  للمعاقین  الاجتماعیة  الكفاءة  لتحسین 

 جامعة بورسعید، العدد الثاني والعشرون.
السلوكي الاجتماعي في تعدیل    ). فعالیة برنامج للعلاج٢٠١٤رانیا محمد السید الشاذلي ( -٨

السلوك العدواني لدى الأطفال المعاقین عقلیا, مجلة كلیة التربیة, جامعة 
 بورسعید, العدد السادس عشر.

). برنامج قائم على المدخل الإنساني لتنمیة التعبیر الشفوي ٢٠١٨ریم أحمد عبد العظیم ( -٩
اقین عقلیا القابلین  وخفض قلق التحدث لدى تلامیذ المرحلة الابتدائیة المع

 للتعلم، الجمعیة المصریة للمناهج وطرق التدریس، القاهرة.
١٠-   ) السعید  فتحي  جمال  الشعور  ٢٠١٥ریهام  لخفض  سلوكي  إرشادي  برنامج  .فعالیة   (

بالقلق وعلاقته بجودة الحیاة لدى الأطفال المعاقین عقلیاً القابلین للتعلم ،  
 لمنصورة . رسالة ماجستیر ,كلیة التربیة, جامعة ا

١١- ) الرحیم  عبد  السلوك  ٢٠١١سامیة  مهارات  بعض  تنمیة  في  سلوكي  برنامج  فاعلیة   .(
للعلوم   دمشق  مجلة  للتعلیم،  القابلین  عقلیاً  المعوقین  للأطفال  التكیفي 

  التربویة والنفسیة، جامعة دمشق. 
١٢- ) إبراهیم  الواحد  عبد  المعاقین ٢٠١٠سلیمان  لدى  واللغة  والكلام  النطق  اضطرابات   .(  

 عقلیاً والتوحدیین، القاهرة، دار إي تركي للطباعة والنشر والتوزیع. 
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١٣- ) شاش،  سلامة  محمد  لخفض  ٢٠١٧سهیر  سلوكي  علاجي  تدریبي  برنامج  فعالیة   ,(
بعض المخاوف الشائعة لدى ذوات الإعاقة العقلیة البسیطة, مجلة التربیة  

المعلومات  مركز -كلیة علوم الإعاقة والتأهیل -الخاصة, جامعة الزقازیق 
 . ٢١التربویة والنفسیة والبیئة,ع

)، استراتیجیات الخجل والقلق، دار الفكر للنشر والتوزیع, ٢٠٠٩طه عبد العظیم حسین،( -١٤
 عمان. 

مقدادي،( -١٥ أحمد  الابتدائیة،  ٢٠٠٣عاشور  المرحلة  تلامیذ  لدى  الكلام  قلق  اضطرابات   (
  رسالة ماجستیر, جامعة نایف ,السعودیة .

). برنامج مقترح قائم على مهام نظریة العقل لتحسین  ٢٠١٧د الشخص(  عبد العزیز السی -١٦
وخفض  البسیطة  العقلیة  الإعاقة  ذوى  الأطفال  لدى  الاجتماعي  التفاعل 

الزائد. النفسي,  نشاطهم  الإرشاد  النفسي, ,   ٥٠عمجلة  الإرشاد  مركز 
 جامعة عین شمس. 

الخاصة   -١٧ الاحتیاجات  ذوي  الخلیج  أطفال  رشوان،  المنصف   .com.gulfkidsعبد 
www،2010 ، 

١٨- ) كفافي،  الدین  الشخصي  ١٩٩٩علاء  التوافق  لتحسین  إرشادي  برنامج  فاعلیة   ،(
معهد   دكتوراه،  رسالة  الأردنیات،  المراهقات  من  عینة  لدى  والاجتماعي 

 الدراسات والبحوث التربویة، جامعة القاهرة. 
١٩- ) إبراهیم  على  االله  عبد  فن٢٠٠٣على  لفعالیة  مقارنة  دراسة   . الرمزي  )  الاقتصاد  یتي 

الأطفال   من  عینة  لدى  الذات  إیذاء  مستوى  خفض  في  الملطف  والتعلم 
 المتخلفین عقلیا ، رسالة دكتوراه كلیة التربیة ، جامعة الزقازیق . 

٢٠- ) المرسومي  تعدیل سلوك أطفال  ٢٠١١لیلى یوسف كریم  برنامج سلوكي في  فاعلیة   .(
الن التربیة, الروضة المضطربین بتشتت الانتباه وفرط  شاط الحركي, كلیة 

 جامعة تعز.
الفیلكاوي ( -٢١ أبعاد التفاعل الأسرى داخل اسر  ٢٠٠٧محمد عیسى إسماعیل  ): الفروق في 

بدولة  العدوانیین  وغیر  العدوانیین  البسیطة  الذهنیة  الإعاقة  ذوى  التلامیذ 
العربي,  الخلیج  ,جامعة  العلیا  الدراسات  كلیة  ماجستیر,  رسالة  الكویت, 

 لبحرین. مملكة ا
٢٢-   ) الرحمن،  الشناوي ومحمد عبد  دار  ١٩٩٨محمد محروس  الحدیث،  السلوكي  العلاج   ،(

  قباء للطباعة والنشر والتوزیع، القاهرة. 
٢٣- ) إبراهیم،  بعض ١٩٩٢محمود  حل  في  انفعالي  إرشادي عقلاني  برنامج  فعالیة  دراسة   ،(

لتربیة،  مشكلات المراهقة لطلاب المرحلة الثانویة، رسالة ماجستیر، كلیة ا
 جامعة عین شمس، القاهرة. 

  - العلاج    -التشخیص    - ). اضطرابات التوحد ( الأسباب  ٢٠١١مصطفى نوري القمش ( -٢٤
  عمان.  –, دار المسیرة للنشر والتوزیع ١دراسات علمیة ), ط
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