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   في تنمية التواصلفعالية التدخل من منظور التربية التشخيصية
  دراسة حالة - لدى الأطفال الصم المكفوفين

   [*] أمل عزت 0أ                  
  مقدمــة
حدى التطلعات المستقبلية الرئيسية للتربية الخاصة هو توفير خدمات و بـرامج للفئـات             إن  إ

بصرية تلـك   حدى هذه الفئات هم الأطفال ذوى الإعاقة السمعية ال        إو. التى لم تحظى بالرعاية الواجبة      
و لكن تجمـع    . الإعاقة التي لا يوجد إحصائيات دقيقة لنسب انتشارها في مصر أو فى العالم العربي             

شـخص   ) 10.000( الإحصائيات الصادرة عن بعض المؤسسات الدولية أن شخص واحد من كـل             
، فمن المتوقع   يعانى من إعاقة سمعية بصرية ، و إذا كان هذا الإنتشار صحيحاً بالنسبة للدول العربية                

جمال الخطيـب ،    (  ألف شخص  30 الوطن العربي حوالي      في ن يبلغ العدد الإجمالى للصم المكفوفين     أ
الاهتمام بتأهيل هؤلاء الأطفال على أسس علمية وتربوية         من هنا دعت الحاجة إلى ضرورة         .)1998

ء الأطفال علـى أنهـم       ما يصنف هؤلا   خاصة وأن كثيراً  . سليمة ، و بإعداد كوادر تقوم بتلك المهمة       
ن مؤسسات الصم لا تقبلهم نتيجة لإعاقتهم البصرية وأيضاً لا تقبلهم مؤسـسات             أمعاقون ذهنياً ، كما     

المكفوفين نتيجة لإعاقتهم السمعية ، ونتيجة لذلك يظل هؤلاء الأطفال معزولين عن المجتمـع بـسبب                
  .عدم وجود خدمات متاحة لهم

  الإعاقة السمعية البصرية تعليم الأطفال ذوى  تطورتاريخ
   . يمكن أن نقسم تعليم الأطفال ذوى الإعاقة السمعية البصرية إلى ثلاث مراحل تاريخية

 هي التي تم تطويرها على يد المدرسين الذين كانوا يعملون مـع الأطفـال الـصم                 المرحلة الأولى  -
 بـين  لدائمـة والمـستمرة   المعايشة ا ، وذلك من خلال  Helen Kellerالمكفوفين مثل هيلين كيلر 
ولقد استطاع العديد من هؤلاء الـصم المكفـوفين أن يتعلمـوا القـراءة              . المدرسين وهؤلاء الأطفال    

 الأسـلوب  اوالكتابة وفهم الكلام بهذه الطريقة ولقد جعل ذلك كثير من المدرسين يعتقدون بأن نفس هذ              

                                                 
  0ضعاف السمع ومساعدة الأطفال على التواصل جمعية نداء لتأهيل -أخصائية تأهيل صم مكفوفين  [*]
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كف البصر خلقياً، أو يرجع لأسـباب       م و ميمكن استخدامه مع كل الصم  المكفوفين حتى لو كان الص          
  . هؤلاء الأطفال  أسباب إعاقةمختلفة تماماً عن

وخلال القرن الثامن عشر تم افتتاح أقسام للصم المكفوفين في عدة دول أوروبيـة و هـذه                  
 .Hanstad , E.& Anderson , K. (الأقسام كانت موجودة فى مدارس الصم أو مدارس المكفوفين

2005(  0          
ن الطرق التقليدية لا  يستجيب لها الأطفال الصم المكفوفين خلقيـاً و             أولقد لاحظ المدرسون    

 وتسبب فى ولادة أكثر من      1964 عام   عندما انتشر هذا الوباء    وذلك   خصوصاً أطفال الحصبة الألماني   
 McGinnity, B.L . , Seymour- Ford, J.and .( كفيـف فـي أمريكـا    صـم   طفل أ3000

Andries, K.J. 2004(  
الأصم الكفيف قادراً علـى     ن تجعل   أ فقد تأثرت بالأدوات التربوية التى حاولت        المرحلة الثانية  أما   -

  نسق إنساني ومكـاني وزمنـي      ووضع التنبؤ بأنشطة الحياة اليومية الخاصة به من خلال بناء روتين         
الإستراتيجيات التعليمية  ولقد تأثرت Structure in person, space and time .داخل هذا الروتين 

 behaviouristic تجاه الـسلوكي  الإ( التى كانت تستخدم فى هذه المراحل السابقة بنظريات التعلم 

approach (، القائمين بعملية التأهيل     الراشدين صاشخالأقبل  ن  م هةكانت هذه الإستراتيجيات موج   و
Adult-directed  طرق تواصل تدعم و تسهل تطوير اللغة        كانت أكثر تأكيداً على تنمية أنظمة و      ، و

" النـادر أن يـستخدموهـا        ولكن كانوا مـن    ،ستطاع الأطفال الصم المكفوفين تعلم الإشارة     إو لذلك   
 McGinnity, B.L . (ى لمشاركة المشاعر والخبرات والمعلومات مع شركائهمأ" بطريقة تواصلية 

. , Seymour- Ford, J.and Andries, K.J. 2004(   
 لـدى   والحالية بدأت عندما تم التعرف على كيفية تطوير التواصل قبل اللغـوي         المرحلة الثالثة أما   -

الأطفال الغير معاقين ، وتم ملاحظة ذلك فى السبعينيات عن طريـق دراسـة نظريـات الارتبـاط                  
Attachment theories  ) Bowlby 1969 .(  ولقد بدأ عمل أبحاث على هذه النظريات فى أواخر

والتي تتمثـل فـي     معهم   الحلقة المفقودة لتطور التواصل       الصم المكفوفين  ثمانينيات لإعطاء شركاء  ال
  . reciprocal social togetherness )المعية الاجتماعية التبادلية ( التواجد الإجتماعى المتبادل 
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ن تبدأ من التركيـز     تجاه الجديد فإن إستراتيجيات التدخل للتواصل مع الصم المكفوفين يجب أ          وتبعاً للا 
  واللـذان  pre - linguistic communication    على بناء تفاعل اجتماعـي وتواصل قبل لغوى

وهذه الإسـتراتيجية   . يعتبران من الشروط المبدئية لتطوير أشكال أكثر تقدماً من التواصل مثل اللغة             
 ، فالطفل منذ مولـده  Child-directed interventionساس التدخل الموجه من الطفل أمبنية على 

ودور الشريك هو تـسهيل     . خرين  لآيعتبر شريك كفؤ كما يعتبر مساهم فعال فى تطور تواصله مع ا           
   ) Nafstad , A.& Rodbroe, I.1999. (ودعم تنمية التواصل المبنى على مبادرات الطفل 

  : أهـداف الدراسة 
ت المستهدفة باستخدام مبادئ التربية     الحالا لتأهيل التدخل   هوإن الهدف الرئيسي من الدراسة      

  :عنى ما يلي ت التي  ، Quality of Life جودة الحياة يحقق الذي التواصل تنمية التشخيصية في 
 .ن يشعر الصم الكفيف بأهميته للأشخاص الآخرينأ .1

 .أن يؤثر على الطريقة التي يعيش حياته بها .2

  . )Lindstorm 1994( أن يكون قادراً على مشاركة خبراته مع شخص ما  .3

  التعريفات الإجرائية
  diagnostic educationالتربية التشخيصية 

جوانب هي تستخدم لتشمل كل     و ،إن التربية التشخيصية هى مبدأ أساسى فى مجال التربية الخاصة           -
توقـع  نأن  من الصعب   التربية التشخيصية تعنى أننا     و . الأعمار جميعرتقائى لكل الحالات فى     النمو الإ 

و أ  ،  إلى أى مدى سوف يتعلم الفرد مقدماً        تحديد وأحتياجات الفرد ،    إالطريقة المناسبة التي نواجه بها      
 .الطريقة المثلي التي سوف يتعلم بها 

 يتسع ، و  explorative استكشافية    هي ممارسة  وتفترض التربية التشخيصية أن الممارسة التربوية      -
ولكن فيما بعد عنـدما     . لطفل  ا  بدأ التعامل مع   ر عند  أكب  الشريك للطفل بصورة   ستكشافإمجال  

 عندئذ فإن الطفل هو      ؟ وما الذي يثير فضوله   ،   الجوانب الخاصة بإهتمام الطفل       الشريك كتشفي
 .الذى سوف يوجه ويقود عملية الإستكشاف 
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  نمارسـها   و السلوكيات التربوية التى     على مبدأ أساسي هو تقييم الأساليب       التربية التشخيصية  قوم وت -
ن نكافح لمساعدة الطفل على أن يتطور كإنسان عن طريق          أوهذا المبدأ يتطلب منا     . مع الطفل   

 .  إكتشاف الحلول التربوية العملية المناسبة له 

تنظيم التقـارب             ب  المتعلقة  المطلق من الشريك لإحتياجات الطفل     حتراموتتطلب التربية التشخيصية الا   -
 والشريك هو كل شخص يشارك الطفل في التفاعل سواء كان أحد الوالدين ،               .ماو المسافة بينه  

  )     Nafstad , A.& Rodbroe, I.1999 ( الأخوة، أو القائمين بالتأهيل

   communicationالتواصل 
      التواصل هو تبادل ومشاركة الأفكار والآراء والمشاعر والخبرات والمعلومات بين الأفراد بكافة            

لوسائل والأساليب ، فهو احتياج أساسي وجوهري لجودة الحياة باعتباره الوسيلة التي نتفاعـل مـن                ا
  . خلالها مع الآخرين والمدخل الرئيسي لأي تطور 

        ويحمل الشخص في عمليات التواصل التنظيم النفسي بكل ما يحتويه مـن عمليـات دافعيـة                
  ) .  1996منيرة أحمد حلمي .  (وإدراكية وعقلية

   Deafblindness   الصمم و كف البصر 
بعـض الـصم     . يعد الشخص أصم كفيفاً عندما يعانى من إعاقة سمعية و بصرية شـديدة              

  .المكفوفين  يعانون من الصمم وكف البصر التام ، بينما البعض الأخر لديهم بقايا سمعية وبصرية 
 المكفوفين لا يستطيعون الإستفادة من      ويقصد بشدة الإعاقة السمعية البصرية أن الأفراد الصم       

الخدمات المقدمة للأفراد ذوى الإعاقة السمعية أو من تلك المقدمة لذوى الإعاقة البـصرية بـصورة                
) فمثلاَ لا يستطيعون قراءة الشفاه أو الإشارات البصرية، و لا فهم الكلام في الظروف العادية              ( تلقائية  

تسبب في صعوبات بالغة فيما يتعلق بالتعليم ، التـدريب ، الحيـاة        وبذلك فالإعاقة السمعية البصرية ت    .
  .العملية ، الحياة الاجتماعية ، الأنشطة الثقافية وإمكانية الوصول للمعلومات 

وفيما يخص الصم المكفوفين ولاديا ، أو الذين أصيبوا بالإعاقة السمعية البصرية فـي سـن       
في الاعتبار حقيقة أنهم يعانون من مشاكل إضافية تؤثر في          مبكرة ، فالموقف يزداد تعقيداً عند الأخذ        

الشخصية و السلوك ،  ومثل هذه الصعوبات تقلل من فرص الاستفادة من البقايا البصرية و الـسمعية         
  .إذا وجدت لديهم 
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لذا فلابد من النظر للإعاقة السمعية البصرية بوصفها إعاقة متفردة قائمـة بـذاتها تحتـاج                
  ) .NUD, 2005( لتواصل وأساليب أخرى لمواجهة متطلبات الحياة اليومية لأساليب خاصة ل

  :الأهداف الجديدة لتعليم الصم المكفوفين 
أثناء التدخل على جودة التفاعل بين الشريك والطفل وليس على الطفل الأصم الكفيـف أو               التركيز  -1

 . منفصل عن موقف التفاعل بشكلعلى مهاراته

 .الفيزيقية والاجتماعية المحيطة بهلتفاعل بين الأصم الكفيف والبيئة  على عملية االتركيز-2

على  ، ولكن    القيام بها قاس بالمهارات التي يتدرب الطفل على       تعد  ت لم     تأهيل العملي معيار جودة ال  -3
 .  تحسين جودة التفاعل بين الطفل والبيئة مدى

 .ما يتعلمه الطفل التركيز على الطريقة التى يتعلم بها الطفل وليس على -4

ملاحظة شكل هذا الـسلوك     وليس    ،  التفاعل مع البيئة    أثناء ملاحظة وظيفة سلوك وتعبيرات الطفل    -5
 . التعبيرات تلكو

 بهـدف   لتركيز على دعم الأصـم الكفيـف      ا  إلى سلوكيات لم تظهر بعد ، و        هتمامعدم توجيه الا  -6
 الـسلوكيات  السابقة والمتمثلـة فـي  خبراته لحصول على خبرات واسعة فى التفاعل بإستخدام        ا

  . التي يقوم بهاوالأنشطةالمميزة له 

لمعيـة  ا(هنـا والآن     للوجود معاً     على تحسين جودة التفاعل      هو التأكيد  التأهيل     أن يكون هدف    -7
 ، بدلاً من أن يكون هدفه هو تطور الطفل من خـلال  interactive togetherners  )التفاعلية

  .ة التدريب والاستثار
ذا وصل التفاعل إلى أعلى جودة ممكنة فإن هذه الجودة نفسها سوف تخلق إمكانية وجـود                إو

لعلاقـة   لتدمير ديناميـات التنـظيم المشتركأن يؤدى ذلك إلى    دون   تطوراًًتفاعل لاحق ليصبح أكثر     
  .لطفل  لتطور ااً محفزعاملاًعد بين الطفل والبيئة وباستخدام هذا المفهوم فإن التفاعل سوف ي

قـدم  ن الأطفال يجب أن      باقي من خلال هذا الفكر نصل إلى أن الأطفال الصم المكفوفين مثل          
  . إليهم فرصة أن يكونوا مساهمين فعالين فى تطورهم وفى أدائهم للعمليات التعليمية
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 ـ موج  عملية نه أ  تعليم الصم المكفوفين من     أسس عتناق هذه المبادئ سوف يغير    إإن   ه مـن   ه
 الطفل وشريك إلى أنه يوجه عن طريق دافعية ومبادرة ومساهمة Adult- directed  الشخص البالغ

 ، وبدون هـذا     ) ةلمعيا (ن تبزغ من الخبرات الإيجابية للوجود معاً أي       أدافعية يجب    وهذه ال  .التفاعل  
 فلن يكون من الممكن تكـوين هـذه         emotional والوجدانى الإيجابى    reciprocalالإرتباط التبادلى   

   )Nafstad , A.& Rodbroe, I.1999. ( لدافعية ا
  : الإطـار النظرى 

  الإستراتيجيات الأساسية للتدخل 
  تكوين سياق طبيعي لتنمية التواصل  -1
 الطريقة الطبيعية التـى يـتعلم بهـا كـل           بنفسن يتم بناؤه    أن التدخل من أجل تنمية التواصل يجب        إ
 نبنى نفس نوع الأحداث التواصلية التى تحدث فى التطور          نأننا يجب   أوذلك يعنى   . لأطفال التواصل   ا

  :والظروف الطبيعية للتعلم تتميز بما يلى . الطبيعى ولكنها تنظم بطرق مختلفة 
  .ن الطفل هو الذى يبادر بها ويتحكم فيها أ -1
 .شريك التفاعل يكون ملاحظ ومستجيب ومسئول عن التوسع فى النشاط  -2

 للعب ، واللعب يتميز بالمشاركة الوجدانية ، حـب الاسـتطلاع       الطريقة الطبيعية للتعلم هى ا     -3
  .والاكتشاف من خلال الإستكشاف 

   استخدام القنوات الحسية القوية و توظيف البقايا الحسية -2
تيـار   الإحساس ب   الحركة ، اللمس ،    هي الصم المكفوفين    لدى كفاءة    الحسية كثر القنوات أن  إ
) أو/ مـع   ( ومعظم الصم المكفوفين لديهم بقايا سمعية       . م والتذوق   الذبذبات ، الش  الإحساس ب الهواء ،   

و . بقايا بصرية  ، و بالطبع فإن الهدف هو توظيف إستخدام كل قناه حسية ممكنة مهما كانت ضعيفة                   
  أيـضاً  ن نهتم أالقوية ، لكن يجب     في ذلك الحواس     جديدة يستخدم    خبراتالأصم الكفيف عندما يتعلم     

 توظيف استخدام الحواس الضعيفة فى البداية معـاً مـع     حتى يتم   ،  الضعيفة بجانبها  باستخدام الحواس 
  .الحواس القوية ، وفيما بعد تستخدم وحدها عند الحاجة لذلك 
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  :  الحساسية والتدخل الموجه من الطفل -3
ن دور شريك التواصل قد تغير تبعاً لإستراتيجيات التدخل المبنية على تكوين بيئـة تعلـم                إ

وبالطبع فإن الشريك يجب أن يخطط إطارات من الأنشطة أثناء اليوم ولكـن             . بيعية لتنمية التواصل  ط
 لإسهامات شريكه الأصم الكفيف ، وأن يدع تلك الإسـهامات           يتمتع بقدر عالي من الحساسية    يجب أن   

أن كلا   شريكه الأصم الكفيف ، وذلك يعنى         وتستثير توجهه فى متابعة الطفل وفي نفس الوقت تتحدى       
الشريكين فى التواصل يجب أن يكونا على وعى بإسهامات الشريك الأخر ومستعدان للاستجابة لهـا               

شـريك الأصـم   و.  Interactional exchanges بطريقة تحافظ على استمرار التبادلات التفاعلية 
 ـ    أوهذا يعنى   . وتعزيز التطور   قاعدة التواصل   ع  يالكفيف مسئول عن توس    وف ن وظيفة الـشريك س

ن يدرب قـدرات ليـست      أتكون إكتشاف ثم تدعيم القدرات الجديدة الناشئة أثناء التواصل وألا يحاول            
قابل الطفل فى منطقة التقارب التالية مـن        (  وذلك تبعاً لمبدأ فابجو تسكى        لدى الطفل  مستعدة للظهور 

   )Vygotsky .1962(  . )التطور 
   التكرار و الحداثة -4

فيحـافظ علـى الإنتبـاه      .  دائماً على تنظيم جذب إنتباه الطفل        اً قادر  للشريك أن يكون   لابد
  .والدافعية وحب الإستطلاع لديه كقاعدة لإستمرار وتوسيع الأحداث التواصلية 

 التنظيم بالطبع يكون تبادلي بين الشريكين ويكون الجزء الأكبر من مـسئولية التنظـيم               هذاو
 repetitionوى على الكثير من التوازن بين إستخدام التكرار         للشريك الأكثر كفاءة، وهذا التنظيم يحت     

 وتكوين ظروف تساعده على إلقاء نظره       recognitionليستطيع الأصم الكفيف الوصول إلى التعرف       
خر يجب على الـشريك  لآومن الجانب ا . Cognitive developmentشاملة وتدعيم النمو المعرفى 

 لـه ويفقـد      بالنـسبة  المعروفة جيداً للطفل حتى لا تصبح مملة       للأنشطة   noveltyأن يضيف الحداثة    
الأكثر وهذا التنظيم يشيد على خبرات وحدس وإبداع الشريك         . الشريك إهتمام شريكه الأصم الكفيف      

  .كفاءة 
   استخدام الأنشطة لتنمية التواصل -5

اصل يمكن  إن أى نشاط يصدر من الأصم الكفيف يمكن أن يستخدم بطريقة تواصلية ، والتو             
أن يحدث بإستخدام أشكال مختلفة جداً من المبادرات التعبيرية من جانب كلاً الـشريكين بـدءاً مـن                  
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وأي نشاط يصدر من الطفـل      . التعبيرات الجسدية  الوجدانية غير اللفظية إلى الإشارات أو الكلمات           
.  بها الشريك لهذا النشاط      يمكن أن يصبح نشاطاً إجتماعياً و تواصلياً من خلال الطريقة التي يستجيب           

 النشاط أو لم يستجيب له على أنه مبادرة للتواصل  فلن يتطور التواصـل                هذا ذا لم يلاحظ الشريك   إو
    .Communicative actليصبح مبادرة تعبيرية داخل الموقف التواصلى  

 يكون   ما تواصلياً ، يجب عليه أن يكتشف هذا النشاط وأن          اًومن أجل أن يجعل الشريك نشاط     
على معرفة جيدة بالطفل حتى يكون لديه فكرة عما يمكن أن يتوقعه منه ، و يجب أن ينظر الـشريك                    
للنشاط بإعتباره مبادرة للتواصل و أن يقدم تفسيراً لهذه المبادرة التعبيرية و أن يستجيب لها بطريقـة                 

سـتجابة  الإخر على   ومن إستجابة إحدى الشريكين سوف يحصل الشريك الآ       . يمكن أن يدركها الطفل     
التي سوف تشير إلى إذا كان هذا التفسير صحيحاً أم لا ، وهذه الإستجابة يمكن أن تكون المبادرة التى                   

  ) .Bjerkan.1996(ستمرار الفعل التواصلي إتحافظ على 
ففي البداية يكـون    . ثناء تنمية التواصل    أويلعب شركاء الصم المكفوفين عدة ادوار مختلفة        

وتنظر إلى طفلهـا    هو دور الأم عندما تتواصل مع طفلها الرضيع فهى تشاركه وجداناتهدور الشريك 
  .بإعتباره شريك كفؤ 

فيما بعد يأخذ الشريك دور رفيق اللعب الذى يستكشف ويكتشف ويشارك تغيرات العالم مـع               
  .أقرانه

يف وطوال الوقت فإن الشريك المتخصص سوف يكون مستكشف لكفاءات شريكه الأصم الكف           
 وخاصة مع الشخص الذي يشارك      بكل ما تحمله الكلمة من دلالات     سوف يتعلم أن يكون شريكاً كفؤاً       و

   ) ( Rodbroe,I. & Souriau,J. 1999 .تنمية التواصل معه
ومن الأسس التربوية الهامة للتدخل فى تأهيل الصم المكفوفين معرفة وفهم الطـرق التـى               

 ـ         المعيـة  ( جـد معـاً مـع الـشريك أى          اوتيم نمـاذج ال   يساهم بها كل شخص  أصم كفيف فى تنظ
Togetherness (     التواجد ، وذلك الإسهام ينظر إليه كتنوع ينبعث من الطريقة الطبيعية لتنظيم نماذج 

  )Rodbroe,I. & Souriau,J. 1999(. وليس كطريقة شاذة أو غير طبيعية ) المعية(معاً 
  Patterns of togetherness    )المعية(  التواجد معاًنماذج 

 يشمل تنظيم التقـارب ، المـسافة ، الاستكـشاف و التفاعـل               ) المعية ( التواجد معاً    إن تنظيم نماذج  
  :تعرض لذلك فيما يلى  الاجتماعى وسوف
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  خبرات مشترآة
  مفردات مشترآة

 البناء المشترك للتواصل

تعبيرات تواصلية

  التنظيم المشترك المشترك للاستكشافالتنظيم
 للتقارب و المسافة

  الاحتواء الانفعالي المتبادل

التنظѧѧيم المѧѧشنرك للتفاعѧѧل 
 "البين ذاتية" الاجتماعي

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

    
  
  
  
  
  
  
  
   التنظيم المشترك للتقارب والمسافة -1

Co – regulation of proximity and distance    

 Harald Martinsenاسات عـالم الـنفس النرويجـى هارالـد مارتينـسن      في إحدى در

 shuttled على الأطفال الصغار أثناء لعبهم فى الحديقة لاحظ كيفية تحرك الطفل ذهاباً وإيابا            )(1982
وعن طريـق   . لمثيرات المختلفة لاستكشاف العالم الخارجي      واالأم  بين  مثل الحركة المكوكية للطفل     
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وعنـد سـؤال إحـدى      .  نفس هذا التحرك بين الأطفال الصم المكفوفين وأمهاتهم          ذلك بدأ البحث عن   
، قالـت أن     )جد معـا    اوتأثناء ال ( أمهات الصم المكفوفين عن الطريقة التى يكون عليها الطفل معها           

الطفل يجعلها تجلس فى مكان محدد و يطلب منها أن تبقى فى هذا المكان حتى يستخدمها كقاعـدة أو                   
تحقيق الاتساق بين الطفـل     في  ومن هنا بدأ التركيز على أهمية التنظيم المكاني         . تكشافاته  أساس لإس 

وخبرة الإتساق من عدة أشياء تساعد الطفل على معرفة مكان تواجد           . والشريك وكل عناصر المكان     
حريـة  الأب أو الأم بالنسبة لمكان تواجده هو نفسه ، وداخل هذا الإتساق يستطيع الطفل أن يتحرك ب                

ويوجد خيط رفيع جداً بين أن يكـون الـشريك أثنـاء            . وأن يكون فعال فى تنظيم المسافة والتقارب        
قتـرب  إفـإذا  . التفاعل منتهك  للحدود التى يسمح له الطفل بها وبين أن يكون الشريك متاح للطفـل          

م فـى تنظـيم     الشريك جداَ من الطفل بدون أن يسمح له الطفل بذلك فإن كل طاقة الطفل سوف تستخد               
    )Rodbroe, I., Heyes,T.1997 ( .المسافة أكثر من أن يستخدمها فى التفاعل نفسه 

  .ن الطفل هو الذى يتحكم فى التقارب والمسافة وعلينا أن نحترم ذلكأأي  -
  Co- regulation of Exploration   التنظيم المشترك للإستكشاف -2

ناء الإستكشاف التلقائى من حيـث أنـه سـلوك          لقد تغيرت النظرة لسلوك الأصم الكفيف أث      
 إلـى إعتبـاره تنويعـات مـن الـسلوك           self-stimulation وإستثارة ذاتية    repetitiveتكرارى  

فمن خلال هذا السلوك التكرارى يقوم الأصم الكفيـف ببنـاء الـصور             . الإستكشافى للطفل الطبيعى    
  .ى لهالذهنية للعالم من حوله والتى تساهم فى التطور المعرف

 الصور الذهنية   ءوبدراسـة العمليات بدلا من إعاقتها عندما يكون الطفل فعال وتشط فى بنا           
يمـاءات  توصل المتخصصين إلى دلالات جديدة أكثر قابلية للتصديق فى التعرف علـى وتفـسير الإ              

فية ستكـشا يماءات في العمليات الإ أصل هذه الإى وبالتعرف عل .Spontaneous gesturesالتلقائية 
   .representationalيماءات تمثيلية إم وكأنهم له  الإستجابةالجسدية ثم

سهامات الطفل للبناء   إستكشافية متسقة مع    الاصبح من الواضح كيف تكون الأنشطة       أوبذلك  
  .المشترك للموضوعات المشتركة والمفردات المشتركة فى العلاقات التواصلية

 Co-regulation of Social interaction  التنظيم المشترك للتفاعل الاجتماعى-3

والاحتـواء  ،   reciprocity والتبـادلية    ، attunementطـار من التنـاغم    ويتم ذلك في إ   
  . الوقتطوال الآخر وفى نفس الموضوع  في  لكلا الشريكينmutual involvementالمتبـادل 
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 وكيـف   ؟فل إلى راحة  وكفاءة الشريك تتحسن بسرعة عندما يستطيع معرفة متى يحتاج الط         
  .تكون هذه الراحة؟ وذلك يؤدى إلى المحافظة على التناغم والتبادلية و إستمرارهما 

 و الفهـم    ويتميز بناء التفاعل الاجتماعى بالأنماط الاجتماعية التى تظهر فى تكوين الخبرات          
  .Social gamesالمشترك ، ويتم ذلك من خلال الألعاب الاجتماعية 

  -:نماط هى ومكونات هذه الأ
     Rhythmical and emotional attunementيقاعى  التوافق الوجدانى والإ-1
    symmetry التماثل -2
    Reciprocity التبادلية -3
  Joint attention الإنتباه المشترك -4
الحــركة    عن طريق التعــبيرات المبنيـة علـى        ،التوافـق الوجـداني والحركي    ينتظم نمط  -

 وفيها يضبط الـشريك     .  بين الطفل والشـريك   المتوافقة للنقلات بين الحالات الوجـدانية    الإيقاعـية  
 مع الطفـل    Timingالوقت أو التزامن    و intensity ، الشدة    tempoالسـرعة  ،   Rhythmيقاع  الإ

  .ا بينهمى توافقبشكل
 ألعـاب التوقـع     ويتم تكوين هذا الـنمط عـن طريـق         .التماثل الذى يتم تنظيمه هو      النمط الثانى أما  

expectation gamesوفى ،نتباه وزيادة المساحة التفاعلية والذاكرة زيادة الإهاالغرض منيكون   التي
 (Rodbro,I.&Heyes.T.1997)ر وسائل لإستخدام التواصل الجسدى الغير لفظى        ينفس الوقت تطو  

حيث يقلـد الـشريك   ،توقع  في ألعاب الياًساسأ شيئاً Immediate Imitationرى فوالتقليد ال، ويعتبر
ذا كانت مبادرات الشريك من نفس حصيلة الطفل أو عبارة عـن            إالطفل وفيما بعد يقلد الطفل الشريك       

  .تنويعات صغيرة منها
 give and(طاء علعاب الأخذ والأ فيتم تكوينه من خلال Reciprocityالتبادلية  وهو النمط الثالثأما 

take (ةاب الحوار المرتجللعأو. ثناء الروتين اليومىأ improvised dialogue games حيث يعبر 
  .  ووقت لتلك المبادرات حيزالطفل عن توقعه لمبادرات الشريك بأن يترك 
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انتقـال   و ألعــاب  role playالأدوار تكـون من خلال لعــب  ي ف،الانتباه المشـتركأما نمـط 
هى الشروط المبدئية للنظر من منظـور   وتعتبر هذه الألعاب  .Games of role transferالأدوار 

    .self esteem قيمة الذات ة وتنميempathyشخص آخر، وذلك يمكن الشريك من بناء التعاطف 
  communicative expressions  بناء التعبيرات التواصلية

 ،وعمليـات الإستكـشاف الناجحـة     ،  ن التنظيم المشترك للتقـارب      أ أصبح من الواضح  د  لق
يرات الإيمائية والوجدانية عند الأصـم      عبارة للتفاعل الإجتماعى كلها أساسية فى بناء الت       والخبرات الس 

  .الكفيف
 المحافظة  معفالأصم الكفيف يمكن أن يظهر تعبيرات كامنة أكثر عندما يتم إحتوائه وجدانياً             

التعبيرات و. ية   المواقف التفاعل  فينتباه اللمسى والجسدي     الإ أثناء  وهو أمر يبدو واضحاً    على إنتباهه 
 ولا بالطريقة التـى      ، بالطريقة التي ندركها نحن بها     الشخصية للأصم الكفيف لاتظهر جوانب الحدث     

 كيـف   بينيدركها بها الأصم الكفيف موضوعياً، ولكن هذه التعبيرات تشير إلى جوانب الحدث التى ت             
وبمعنى آخر ما هو الإنطباع     .  ؟وأين كان وقع خبرة هذا الحدث جسدياً ووجدانياً على الأصم الكفيف          

  ؟الذى إستقبله الأصم الكفيف من هذا الحدث مباشرة على جسده 
 التعبيرات الطبيعية التى يكونها الأصم الكفيف بنفسه أثنـاء الأحـداث التفاعليـة ذات               وهذه

  لهـذه  ذهنية حيث أن الإنطباعات ذات الخبرة تخلق صورة          ، معنىتحمل  الدافعية لها وظيفة معرفية و    
 وفيما بعد يعبر الأصم الكفيف عن الموقف بتعبيرات طبيعية تعتمد أساساً على انطباعه البدني               الخبرة،

وإحساسه بالموقف، وهذه التعبيرات الطبيعية تكون أساس مبادراته للتفاوض حـول معنـى مـشترك               
اوضات وتبنى المف .أي أن التفاعل التواصلي يبزغ في شكل مفاوضات حول معنى مشترك            .للتواصل  

  :هذه على محاولات التفسير من شريك الأصم الكفيف التي تتبع الخطوات الآتية 
  .الطفل يصدر صوت أو حركة ويتعامل معها الشريك وكأنها مبادرة تعبيرية-1
  .الشريك يؤكد على ما أصدره الطفل بالتقليد الفوري-2
  ) .سيطعادةً يكون بالتقليد مع توسع ب(الشريك يقترح على الطفل تفسير-3
  .الشريك يعطى الدور للطفل بانتظار قبول أو رفض الطفل للتفسير-4
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ويظهر ذلك عن طريق السلوك الجسدي مثل الابتسام ، العبـوس،           (الطفل يقبل أو يرفض التفسير      -5
  ) .إعادة الحركة ، أو غيرها من التعبيرات

تحول مـن مبـادرات     وأثنـاء هذه المفاوضـات تتطـور التعـبيرات الطبيعية التلقـائية لت       
 shared إلــى مفــردات مــشتركة potentially meaningful utterancesتعبيريــة كامنــة 

vocabulary.  
 تكتسب الوظيفة التواصلية كما إكتسبت الوظيفـة        ن أن بهذه الطريقة فإن هذه التعبيرات يمك     و

  . المعرفية وتصبح بعد ذلك تعبيرات رمزية
 عند مساعدة الأصم الكفيف علـى التواصـل ، وأن           ومن الضروري أن يكون الشريك مرناً     

  . يستخدم العديد من طرق التواصل ، وهذا ما يسمى التواصل الكلى
   Total communication approach)(اتجاه التواصل الكلى 

إن التواصل الكلى عبارة عن استخدام كل القنوات المناسبة لتبادل المعنى بين الأفراد ، مـع                
فردية ، وهو يعد من أهم المبادئ المتبعة في التعامل مع الـصم المكفـوفين نظـراً                 مراعاة الفروق ال  

لضعف فرص التواصل لديهم، وبالتالي فإن الاعتماد على صورة واحدة لتحقيق التواصـل لا يكفـى                
والطفل هو الذي يحدد الطـرق التـي        . لتعويض المعلومات المفقودة بسبب الإعاقة السمعية البصرية        

عتماد عليها، وعلى المتعاملين معه إحترام هذه الطرق ومحاولة تطويرها بما تـسمح بـه               يستطيع الا 
  .قدراته الخاصة

هل يوجد طريقة تواصل أفضل من أخرى ؟ لا ، لأن هذا أمر مرتبط باحتياجات الطفـل و                  
  .  والهدف من أي طريقة هو تحقيق الفهم المتبادل بين الطرفين . قدراته الخاصة 

وبالإضافة إلـى الأنظمـة المـساندة       . رات الطبيعية جزء من التواصل الكلى       وتمثل التعبي 
وإستخدام اللغات المختلفة وفى البداية يتم استخدام العديد من أنظمة التواصل بحيث يمكن لإحدى هذه                

  .الأنظمة من تدعيم النظام الأخر
ت التواصـل   ومن خلال التواصل الكلى سوف يصل الأصم الكفيف إلى استخدام إحدى لغـا            

 & .Rodbroe,I)) .الخ... مثل اللغة المنطوقة، لغة الإشارة ، لغة الإشارة اللمسية أو اللغة المكتوبة (
Andreassen,E.1998)  
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  المنهج والإجراءات
  عينة الدراسة  

  .الأولى  صماء كفيفة ، والثانية صماء ولديها مشاكل بصرية: طفلتان 
  الأدوات 
مجموعة من أدوات التقييم الوظيفية لحواس السمع والبصر واللمـس          ة باستخدام   حالتي الدراس تم تقييم   

  .والحركة، وبعض الأدوات السيكولوجية منها المقابلة والاستبيان والملاحظة وتحليل الفيديو
  : الأدوات هوفيما يلي عرض مفصل لهذ

   المقابلة التشخيصية – 1 
ة متكاملة للحالة عن طريق المحادثـة المباشـرة مـع           تهيئ المقابلة الفرصة للأخصائي للقيام بدراس     

القائمين برعاية الطفل للتأكد من بعض الانطباعات والفروض التي يتم التوصل إليهـا عـن طريـق                 
  . )1992لويس كامل مليكة (الأدوات التشخيصية الأخرى 

   Questionnaire الاستبيان – 2
 ـ كـارين أندرسـون وأ     هتأليفب ي قام  الذ الاستبيان الخاص بالصم المكفوفين   تم استخدام    ر نج

 Anderson,K. &  Rodbroe,I)برو المتخصصين في تأهيل الصم المكفوفين فـي النـرويج   درو

ت البيانـا عن الطفل الأصم الكفيـف ويـشمل        متنوعة  وهو عبارة عن أداة لجمع معلومات        . (1999
  للطفل حظات عن الحياة اليومية    للبصر والسمع واللمس ، وملا     يةظيفالوطبية و ال اتتقييمالشخصية و ال

  .  واستكشاف البيئة المحيطة هالخاصة بالاتصال و التواصل والإنتبا
    Functional assessment  التقييم الوظيفي – 3

  .وهو تقييم وظيفي لحواس السمع والبصر واللمس والحركة 
  :يشمل ثلاث جوانب هي  التقييم الوظيفي للبصر –أ 
   observation  الملاحظة – 1

 ـ في الاتـصال مـع ا       لكل طفلة  أى ملاحظة الاستخدام الوظيفي للبصر     رين ، والتتبـع    لآخ
    . وسرعة رد الفعل البصري ، واستخدام مجال البصر ، وإدراك الضوء،البصري للأشياء المتحركة

     Formal tests اختبارات معيارية – 2
 ، .L.H ، واختبـار   Contrast test واختبـار التبـاين    Teller testمثل اختبار تيلور 
    The alphabet variantواختبار الحروف الأبجدية 
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   unformal testاختبارات غير معيارية -3
وتقيس جوانب مختلفة من القـدرة  .  Visual kit مجموعة الاختبارات البصرية تم استخدام

  .العين البصرية مثل حدة الإبصار ، ومجال الإبصار ، وإدراك الضوء ، وحركة 
(Jadne,K. , Riesenfeld,A. & Wijk,C. 1997)  

   :ما يلي من خلال  التقييم الوظيفي للسمع –ب 
   Observation الملاحظة – 1

 للسمع في الاتصال والتواصـل      ها وملاحظة استخدام  ها مع أسرت  ةطفلكل  وذلك أثناء مقابلة    
  . والتفاعل الاجتماعي وفي فهم الكلام المسموع 

   : Unformal testsت غير معيارية  اختبارا– 2
 للقياس الوظيفي للـسمع ، وأصـوات الأدوات  Hearing kit  مجموعة الاختبارات السمعيةاستخدام 

 8000: 250( الموجودة في هذا الاختبار تعمل في حدود المدى السمعي للكلام أي عند مدى التـردد   
  ) هيرتز 

(Sabelstrom, L.A. & Luttropp, A. 1996.) 
    للحركة واللمس التقييم الوظيفي –ج 

 مـع   هـا  لوظائف اللمس والحركة أثنـاء تعامل      ة طفل  كل تم ذلك من خلال ملاحظة استخدام     
كمـا تـم    . وأثنـاء عمليات التحرك والاستكـشـاف      ،   وعند اسـتخدام الأدوات     ،القائمين بالرعاية   

  . Fine motor الدقيقة  والمهارات الحركيةGross motorتقييـم المهارات الحركية الكبرى 
   تقييم التفاعل الاجتماعي  – 4

تفاعـل  ت عندما   اأثناء اللعب ، وملاحظته   ى بمفردها    وه ة طفل  كل           وذلك عن طريق ملاحظة   
 سواء كانـت الأم أو غيرهـا        هاالرعاية ل ب ائمقالتفاعل مع   تمع الأخصائي أثناء اللعب ، وأيضاً عندما        

  به لعبتحب أن   ت و هحبت الشئ الذي    ةطلب من الأهل أن يكون مع الطفل      قد    و  ة الطفل هممن تتعامل مع  
والذي يكـون   تحبه  شعر بالأمان أثناء وجود الشئ الذي       حتى ت  و ةوذلك ليكون مدخلاً للتفاعل مع الطفل     

  .الإيجابية  محملاً بالوجدانات 
     Observation الملاحظـة –5 

  و  عن طريق الملاحظـة الطبيعيـة ،       ة طفل  كل وك وقدرات          تم تقييم الجوانب المختلفة من سل     
يقصد بالملاحظة الطبيعية قيام الباحث بملاحظة الجوانب التي يريد دراستها وهي تحدث بتلقائية فـي               



  
  
  
  

  حالة دراسة - نمية التواصل لدى الأطفال الصم المكفوفين فعالية التدخل من منظور التربية التشخيصية فى ت

  

  

-1140- 

 بكـل مـا     ه ، والاستعانة علي دقة تسجيل ملاحظات      هالموقف الطبيعي مع تسجيل دقيق لكل ما يلاحظ       
 رسـوم و أشـكال      اسـتخدام يل والكاميرات والفيديو والكتابة أو      يستطيع من أدوات مثل أدوات التسج     

  ) 2000فرج عبد القادر طه (.توضيحية  
 ويمكـن أن     .        والملاحظة الإكلينيكية هي الأداة الرئيسية في مجال العمل مع الصم المكفوفين          

 Participant Observationتكون الملاحظة طبيعية بدون تدخل من الملاحظ أو ملاحظة بالمشاركة 
 ـ   هيكون الملاحظ مشارك في التفاعل مع الطفل أو مؤثر في         حيث   ثير ظـواهر سـلوكية أو      ست بـأن ي

  . تواصلية معينة 
الفيديو من الأدوات الهامة التي تساعد علي دقة تسجيل الملاحظـات           كاميرا           ويعتبر التسجيل ب  

 مما يساعد علـي  Video Analysisالفيديو  تحليل هفي مجال الإعاقة السمعية البصرية والذي يتبع
  . تقييم الجوانب المختلفة لسلوك الطفل 

    Video Analysisتحليل الفيديو  
 وتـم    .أسلوب الملاحظة بالفيديو من الأسباب الرئيسية لتقدم منهج التربية التشخيصية                   يعتبر  

 و الخاص بكل جلسة من جلسات الطفلتين ، مما         في بداية التأهيل و تحليل الفيدي      تينتسجيل الفيديو للطفل  
 المـستمر    الخاصة بكل طفلة تبعاً لقدراتها والتي تعتمد على التقيـيم          ساعد علي وضع الخطط الفردية    

ويوجـد بعـض    .   التطور  و ملائمة الخطة مع مظاهر هذا      ة طفل  كل لمتابعة تطور ) كل شهر تقريبا  (
  Hunstad,E., & Anderson , K). (2004  .ديو تحليل الفيعندالجوانب التي يجب ملاحظاتها 

      Social interaction التفاعل الاجتماعي  : أولاً 
 ،Reciprocity والتبادلية  ، والشريكة طفل كل بين attunement         والذي نلاحظ فيه التناغم 

    .  Joint attention والإنتباة المشترك  ،Dialogueوالحوار 
    Communicationل التواص: ثانياً 

 وهل تـستخدمها الطفلـة      معنى تلك التعبيرات ؟            البحث عن التعبيرات التواصلية الكامنة وما       
  .  الشريكين بطريقة فعالة في التواصل  كلا وإسهام؟بطريقة تواصلية

    Proximityالتقارب : ثالثاً 
الاجتماعي ؟ وكيفية تأمين إتاحـة الوصـول         أثناء التفاعل    ةفضلها الطفل ت        ما هي المسافة التي     

  . علي تعبيرات تواصلية كامنة ةاحتواء المسافة المفضلة للطفلمدى  و ،للشريك
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  explorationالاستكشاف : رابعاً 
تواصلية التعبيرات  الوجود  و ة ،  طفل  كل ستكشاف تتم من جانب   للا  محاولة  أي          وذلك بملاحظة 

  . أثناء هذا الاستكشاف 
  اعتبارات عامة : مساً خا

،  ؟  ، ووقت استخدامها ، وفي أي شئ تـستخدمها         ةطفلكل  ستخدمها  ت          ملاحظة الحواس التي    
  . ة فلتوالتفاعل بين الحواس المخ

ع الفروض حول القدرات الكامنة ومقترحات الخطـة        ض ن ة طفل  كل          وبعد انتهاء تقييم قدرات   
لنمائي بالرجوع إلى   ا ة وذلك بناءاً علي تحديد مستوي الطفل      ها تبعاً لقدرات   ، ةالتعليمية الفردية لكل طفل   

  .لنمائياالمنحني 
   developmental profileلنمائي االمنحني 

لنمـائي وأولويـات    النمائي بمثابة الإطار الذي يعيننا علي تحديد مستوي الطفل          ا        يعد المنحني   
 ه المكونات يحتوي علـي بنـاء      هساسية ، وكل مكون من هذ      ويتكون من أربع مكونات أ      .التدخل معه 

 التعبيـرات  ،التفاعل الاجتماعي ، التقارب ، الاستكـشاف       :  المكونات هي    ه وهذ هالتركيبي الخاص ب  
  .التواصلية 
 الخبـرات   هالنمو الوجداني والمعرفي يحدث في إطار المكونات الثلاثة الأولي ، وينتج عن                    و

 التعبيـرات قـد     هوهـذ . تؤدي إلي ظهور تعبيرات تواصلية غير لغوية كامنة وتلقائية          التفاعلية التي   
  :لنمائي في الرسم الموضح اوفيما يلي عرض للمنحني . تتحول إلي إيماءات رمزية لها مدلول 
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  : دراسة الحالة 
لـة  الطف.في هذه الدراسة سوف نقدم دراسة حالتين في وحدة الصم المكفوفين بجمعية نـداء               

 مـن   وسوف نقدم مثال لفعاليـة التـدخل      ،  الأولى صماء كفيفة والثانية صماء ولديها مشاكل بصرية         
 عاقاتالإ ذوى  الأطفال التشخيصية في تنمية التواصل لدى الأطفال الصم المكفوفين و        منظور التربية   

تجـاه التواصـل     والأطفال متعددي الإعاقة وذلك باستخدام ا      يمكن أن يكون لها تأثيرات مشابهة      التي
   .الكلى

  الأولىالحالة 

بدأ تأهيلها في وحدة الصم المكفوفين بالجمعية في شهر مـارس عـام             . صماء كفيفة   طفلة  
  .   ومستمر حتى الآن 2004

   Case historyتاريخ الحالـة   
 سنوات في بداية التأهيل ، والأب والأم حاصلين على مؤهـل            5كانت الطفلة تبلغ من العمر      

  . 2/3سكن في إحدى القرى، وموقع الطفلة بين أخواتها ت الأسرةو،متوسط
  التاريخ الطبي

ولادة مبكرة في الشهر الثامن وقد توفى هذا التوأم بعد الولادة، ودخلـت             الطفلة لتوأم   ولدت  
والطفلة كفيفة وقد تـم     . الطفلة الحضانة لمدة شهر بسبب مشاكل في الجهاز التنفسي ونقص الأكسجين          

 وتليف شبكي    ،  شهور وكان التشخيص أن لديها ضموراً شبكي بالعين اليمنى         6 عند سن    اكتشاف ذلك 
وتعانى أيضا من ضعف سمعي شديد إلى عميـق فـي           .   الضوء فقط   بها بالعين اليسرى ولكنها ترى   

  . يوماً فقط15ولديها معين سمعي لم تستخدمه سوى . الأذنين
  جهود العلاج السابقـة

ات لإزالة المياه الزرقاء، أما بالنسبة للتأهيل فهي لم تحصل علـى            أجريت للطفلة عدة جراح     
  .أي تأهيل حتى تاريخ التحاقها بالجمعية

  .اكتساب الطفلة للغة عدم : شكوى الأهل 
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  : التقييم الوظيفي 
 ولـم  مرتفعـة ،  والة للأصوات مرتفعة الشدة في مدى الترددات المتوسـط الطفلة استجابت   :الـسمع 

  .المنخفضة على أي شدة في كلا الأذنينتستجب للترددات 
 15 ومجال الإبصار لا تزيد زاويته عن         .ليسرىاوخاصة بالعين     الضوء فقط  الطفلة تستقبل   :البصر

عندما تستكشف شخص غريب تتحسسه بخفه، وتستخدم حاسة الشم مع          :اللمس و الحركة  . درجة
ولا . ستكشف أجزاء جسمه بيـديها   وت ،كه بشدة امسبإ تقوم مع الشريك     في تعاملها  اللمس ، ولكن  

  .تعانى الطفلة من مشاكل بالنسبة للمهارات الحركية الكبرى أو المهارات الحركية الدقيقة 
 شم ثـم ال، يعتبر اللمس هو أفضل حاسة لدى الطفلة ، ثم يأتي السمع بعد ذلك            :  لتفاعل بين الحواس  ا

  .التذوق
  Social interactionالتفاعل الاجتماعي 

 .وتصمم على طلباتها وتستجيب الأم لذلك       .  تحب اللعب مع أشخاص آخرين       :عل مع الكبار     التفا -
  .  تبتسم عند مداعبة الكبار لها . وتعبر عن الفرحة بالضحك وعن الغضب بالبكاء

 .عندما تشعر بالجوع أو العطش تذهب إلى المطبخ  : التفاعل مع البيئة -
  . أخواتها تحب اللعب مع:  التفاعل مع الأقران -

  Communicationالتواصـل 
 وتتجه ناحية مصدر الصوت عند سـماع صوت معين الذى تستطيع            الطفلة  تنتبه :لاتصال والانتباه ا-

   .   متر2سماعه من مسافة 
 وتـستخدم يـديها      ،  وتحب الاستكـشاف    ،  الطفلة لديها حب استطلاع    :إستكشاف البيئة المحيطة     -

  .العملية وهى تتعرف على الأشخاص والأشياء عن طريق حاسة الشموقدميها أثناء قيامها بهذه 
 عن طريق الإشارة غير الموجهة وعن طريق التعبيـرات           الطفلة  تتواصل :التواصل مع الأشخاص   -

  . وهى تفضل أن تكون مع أشخاص آخرين لتلعب معهم . الطبيعية
  القدرات المعرفية 

  .تنتبه للمثيرات اللمسية  ، و وتتجه ناحية مصدر الصوت الطفلةتنتبه -
  .  تقلد بعض الحركات الجسمية والأصوات المعروفة لها -
     .تحب أنشطة القفز والتسلق ، والكرة والبالون والعروسةب  اللعبتفضل -
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   Video analysisتحليل الفيديو 

  :المستوى النمائى للطفلة على المنحنى النمائى 

وذلك لأن  )  انتباه متبادل  ،التوقع ، نماذج بديل     (ي المستوى الثاني     ف الطفلة تقع    :التفاعل الاجتماعي  -
حتى تكرر الأخصائية لعبة من الألعاب التـى        ) وتفرد ذراعها   ( الطفلة تبدى إستجابات حركية     

والطفلة كانت بذلك تتوقع ما سوف يحدث أثناء هذه اللعبة وأيضا يوجد            . تلعبها معها مرة أخرى   
  . لة والمدرسة انتباه متبادل بين الطف

 لأنها لم تتعرف على المكان بعـد فـي          )يبدن ال صالتالإ(في المستوى الأول    تقع الطفلة     :لتقارب ا -
   .الجمعية ولذلك فهي تفضل التلامس الجسدي كقاعدة للأمان 

لأنها تستطيع الوصـول إلـى       )الطريق المختصر   ( تقع الطفلة في المستوى الثالث        :الاستكشاف -
  .صوت الأم عندما تناديها مكان مصدر 

التعبيرات الانفعاليـة القائمـة علـى أسـاس         (تقع الطفلة في المستوى الثاني        :التعبير التواصلي  -
  .لأنها تستطيع أن تقلد الحركات الجسمية و الأصوات المعروفة لها ) إجتماعى 

  أهداف التدخـل 
التأكيـد  :  عن طريق  التواصل الكلى ب  أسلو باستخدام    من خلال التفاعل الإجتماعى     تنمية التواصل  -

على التعبيرات الطبيعية ، والتنبيه السمعي ، استخدام اللغة اللفظية مع تدعيم الأصوات الصادرة مـن                
 ، وزيـادة  الطفلة ، إستخدام الإشارة اللمسية ، تنمية قدرات الطفلة على أداء مهارات الرعاية الذاتيـة              

  .القدرات المعرفية 

  Hypothesisفرضيات الخطة 

 بعض المفردات البسيطة للتواصل من خلالها بمصاحبة لغة الإشارة          الطفلةيمكن أن تستخدم    
  .اللمسية
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  زمن البرنامج 

 وحتى الآن وقد تخلل هذه المدة أجازات مرضية  2004إستمر البرنامج من شهر مارس عام       
  . للطفلة  وأجازات رسمية و صيفية  

  :دقيقة وهى عبارة عن ) 90(ياً ،ومدة الجلسة جلسة أسبوع)2( عدد :عدد الجلسات 

  دقيقة ) 30(دقيقة ، وجلسة موسيقى ) 60(جلسة أساسية 

دقيقة للتفاعـل مـن خـلال الألعـاب         ) 25(دقائق للتحية و    ) 5(تنقسم الجلسة الأساسية إلى   
نميـة  دقيقـة لت  ) 15(دقيقة للتأهيل من خلال اللعب فى الحديقة ، ثـم           ) 15(الاجتماعية مع الشريك،    

  .مهارات العناية بالذات من خلال غسيل اليدين ، تناول الطعام ، إعداد المائدة وإستخدام المرحاض

  .جلسة شهرية  )1( عدد :جلسات إرشادية للأهل 

  Educational Planالخطـة التعليميـة 
المراد هدف   من حيث إعداد الخطة الخاصة بكل جلسة تبعاً لل         اتإتباع التسلسل التربوي للجلس   لقد تم    -

  :يليويتم إتباع ما . وتبسيط موقف التفاعل تحقيقه ، وتجهيز المكان بما يتناسب مع هذا الهدف
  : تحسين الظروف البيئية الإجتماعية والفيزيقية للطفلة عن طريق ما يلى -
 بإستخدام الطفلة للمعين السمعى الخاص بها والإقتراب من مـصدر الـصوت وأن              :بالنسبة للسمع    

  . الصوت مصحوب بالإحساس بالذبذبة والحركةيكون
 وبناء نسق للمكان والوقت من خلال        على التأهيل  ةحصل فيها الطفل  تتثبيت الأماكن التي    : الإستكشاف  

تثبيت أماكن الأدوات في الحجرة والأماكن التي يتم القيام بالأنشطة فيها ، وذلك حتى تستطيع الطفلـة                 
 وأيضا عمـل    . قادرة على التوجه والحركة ، والإحساس بالأمان         رسم خريطة ذهنية للمكان ، وتكون     

  .التأهيل جدول يومي للأنشطة الخاصة بجلسات 
.  متوقع للطفلة و يكون له بدايـة و نهايـة واضـحتين             روتين  تشييد :التفاعل الإجتماعى والتواصل    

، فالتكرار هام   ) Dijk,V.1986 & 1991( فالروتين من الأشياء الهامة عند تعليم الصم المكفوفين 
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و يعتبر الروتين من أهم العوامل التي تشعر الطفلة بالأمان و تجعلهـا قـادرة               . جداً في كل الأنشطة     
  .على إلقاء نظرة شاملة على النشاط

  .فى الصباح ، أفضل وقت فى اليوم تكون الطفل نشطة فيه بعد الظهر ومساءاً: وقت الجلسة
  .فلة أثناء الجلسة هو الجلوس على رجل المدرسةوضع الجسم الأمثل للط: الجلوس 

  .تحتاج الطفل لراحة من دقيقة إلى أربع دقائق بعد كل نشاط جديد: فترات الراحة 
يكون إيقاع الطفلة أسرع من الشريك أثناء الألعاب الحركية الكبرى ، ولكـن             : توافق الإيقاع والرتم    

  .فلة متوافق مع إيقاع الشريكأثناء المهارات الحركية الدقيقة يكون إيقاع الط
  .الأدوات التى يصدر منها أصوات وذبذبة: الأدوات التى تستثير الحواس 

من خلال أن تضع  المدرسة يـدها   (ة للطفلانفسهل لمدرسةف ايعرت في بداية الجلسة و  تحية الطفلة  -
سـتكون معـه ،      وذلك حتى تتعرف الطفلة على من        )تحت يد الطفلة لتجعلها تلمس نظارة المدرسة        

ويجـب إنهـاء    . والنظارة في هذا الموقف تعتبر شئ مرجعي للمدرسة وتعمل وكأنها اسم المدرسـة        
   ) .Gleason , D.2002(  أن الجلسة قد انتهت ةعرف الطفلتالجلسة بتحية أخرى ل

  تقـديم  و أن يتذكر الشريك   تقديم أنشطة تفضلها الطفلة لجذب الإنتباه        للطفلة ،     الاختيار  تقديم فرص  -
  . أثناء التفاعل حتى نعطى للطفلة فرصة للتوقع و الاستجابة وقفات

أي أن يد الـشريك   . hand under hand ) يد تحت يد( أسلوب  استكشاف العالم معاً عن طريق -
  .تكون تحت يد الطفلة أثناء الحوار و الاستكشاف

  .فضلها الطفلة  تقديم الأنشطة عن طريق اللعب ، و الاهتمام بالألعاب التي ت-
 ، وتوظيѧف البقايѧا الحѧسية ،       بمصاحبة الـسمع  )  اللمس    و الحركة(  الاهتمام باستخدام الحواس القوية        -

  .والتفاعل بين آل الحواس
 إستخدام أسلوب التواصل الكلى من حيث التأكيد على التعبيرات الطبيعية للطفلة ، وإستخدام الأنظمة               -

  .المساندة
 ، والإحساس بالذبذبة علـى      Vibrator طريق الإحساس بالذبذبات عن طريق        التأهيل السمعي عن   -

 ).Tadoma(فم وعنق الشريك أي استخدام طريقة تادوما 
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 تحسين مهارات الحياة اليومية مثل ارتداء وخلع الملابس ، وتناول الطعام والـشراب ، واسـتخدام                 -
 .المرحاض

( مثـل   يـة   لأنشطة المختلفة ، والألعـاب الاجتماع      تنمية التواصل والتفاعل الإجتماعى من خلال ا       -
  ).الأغاني ، وألعاب التوقع ، وألعاب الأخذ والعطاء 

  . تعلم التوجه والحركة-
   . التأهيل عن طريق جلسات الموسيقى-
وذلك حتى  .  إعداد جلسات إرشادية شهرية للأهل وخصوصاً للقائم برعاية الطفلة وغالباً تكون الأم              -

ى كيفية التفاعل مع الطفلة و ضرورة إتباع جميع أفراد الأسرة لذلك الأسلوب فى              تعرف الأم عل  
ولتتعرف المدرسة  . المنزل ، ولتتعرف على مدى تقدم الطفلة أو المشاكل التي تعترض التفاعل             

على مدى ملاحظة الأسرة لتطور الطفلة ، وأسلوب التفاعل الأجتماعى بين الطفلة والأسـرة ،               
  .  ستفسارات للأسرة عن سلوك الطفلةوالرد على أى ا

  :  التى تم تطبيقها الأنشطة
 مثل التزحلق على الزحليقة ، والتأرجح على المرجيحة، وتنمية          والحركات الكبرى  الألعاب الجسمية  -

   . المهارات الدقيقة من خلال لضم الخرز 
 ى فم وعنـق الـشريك     عل من ناحية ووضع الطفلة يدها       vibratorالإحساس بالذبذبات عن طريق      -

  . (Tadoma) أى استخدام طريقة تادوما أثناء الكلام وإصدار الاصوات المختلفة
 لتشجيع الطفلة على الاستماع والتركيز واكتساب القدرة على التوقيـت           الأغاني وجلسات الموسيقى   -

  .والتوقع عند إيقاف الموسيقى فجأة ، وكمنبه سمعي
ر وسـائل   يتطـو و  ة الانتباه وزيادة المساحة التفاعلية والـذاكرة         زياد هاالغرض من  و ألعاب التوقع  -

   .لاستخدام التواصل الجسدي الغير لفظي

 حيزترك  ت لمبادرات الشريك بأن     ا عن توقعه  ةعبر الطفل  لتنمية التبادلية وحتى ت    ألعاب الأخذ والعطاء   -
سـاس  أحيث يكـون     لتسهيل احتواء عنصر ثالث في التفاعل         ، وأيضاً  ووقت لمبادرات الشريك  

  .  كما فى نشاط لعب الكرةلتنمية القدرة على مشاركة الخبرات
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  . لتنمية الاستقلالية أنشطة الحياة اليومية -
  . لمساعدة الطفلة على التنقل بسهولة بدون الاصطدام بأي عوائق تعلم التوجه والحركة -
  . اللعب بالبازل والمكعبات لتنمية القدرات المعرفية -
  .لتنمية حاسة اللمس) ناعم ، خشن ، ساخن ، بارد ( بأشياء لها أحاسيس وملامس مختلفة  اللعب -

  النتـــائج 
أما بالنسبة للتفاعل مـع     . تبادر باقتراح الألعاب لتلعبها مع المدرسة        :  بالنسبة للتفاعل الأجتماعى   -

 رمى الطعام الـذي     البيئة فقد استطاعت فهم الروتين ، وفهم بعض القواعد الاجتماعية مثل عدم           
 .   لا تريده على الأرض ، وكما أنها تستطيع مشاركة أقرانها في الطعام واللعب

ة لديها فأصـبحت تجلـس علـى         تحسنت مهارات الحياة اليومي    : بالنسبة لمهارات العناية بالذات      -
 وتـستخدم   ، وتأكل في الطبق ، ولا ترمى بقايا الطعام ولكن تضعها فـي طبـق آخـر                المائدة

 .مرحاض بمساعدة بسيطة ال

 نطق بعض الأصوات للإشـارة لـبعض         التواصل عن طريق   استطاعت الطفلة  : للتواصل بالنسبة   -
جبن ( ، ودلالة على تناول     ) جوه الطبق   ( وذلك عند وضع الكرات     )  ج(الأنشطة مثل صوت    

دلالـة  ) صا(دلالة على عصير ، و      ) عص(وتنطق بعض مقاطع الكلمات مثل      . أثناء الطعام   ) 
  ).عمود الأطواق (على عصايا 

وخـلال  ) الأكل ، شرب العـصير      (  لغة الإشارة اللمسية في بعض المواقف مثل          تستخدم الطفلة  -
  .التفاعل الإجتماعى مع الشريك

تستطيع الطفلة أن تميز بين بعـض الأشـكال مثـل الـشكل المربـع       : للقدرات المعرفية بالنسبة  -
، كمـا   ) الـسببية   (  تضغط على مفتاح الكاسيت لتشغيله أو إيقافه         والمستدير في البازل ، و أن     

نمت قدرتها على حل المشاكل فعندما تدفع الباب ولا يفتح تبحث عن المقبض وتـضغط عليـه                 
  .لتفتح الباب 

استطاعت الطفلة التحرك داخل أروقة الجمعية بدون الاصـطدام بـأي           :  للتوجه والحركة   بالنسبة -
 .لى أنها قامت برسم خريطة ذهنية لأماكن التأهيلعوائق وذلك يرجع إ
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  المنحنى النمائى على   لموقعهاأما بالنسبة
لأنهـا  )  الأخذ والعطـاء     أنه ألعاب كما لو   (  في المستوى الرابع     الطفلة تقع    :التفاعل الاجتماعي  -

 ويوجد بعـض الومـضات عنـد        .تسمح للأخصائية أن تأخذ منها الكرة وتعطيها لعبة أخرى          
 إتضح ذلك عندما كانت تريد الطفلة تكرار        وقد)  الحوار   أثناء ىتبادل حقيق ( لمستوى السادس   ا

لعبة معينة مرة أخرى وكانت الأخصائية تعرض عليها الإختيار بين تلك اللعبة ولعبـة أخـرى                
جديدة ، فجرى تفاوض بينهما حول هذا الأمر واختارت الطفلة اللعبة التي طلبتها عن طريـق                

 .ركات الجسمية التي تركت انطباع لديها عن اللعبة بعض الح

فهي تستطيع التفاعل مع الشريك عندما يكون في        ) متناول  الفي  (  تقع في المستوى الثالث      لتقاربا -
 .مجال متناول يدها

فهي تستطيع المقارنة بين    ) ين من نفس النوع   إثنالمقارنة بين   (  تقع في المستوى الرابع      لاستكشافا -
 .ن أو كرسيينعروستي

وذلك لأنها تستطيع أن تطلـب      ) تمثيل الجزء للكل    (  تقع في المستوى الثالث      لتعييرات التواصلية ا -
 وبـذلك   أغنية معينة عن طريق حركات جسمية كانت تقوم بها مع الشريك أثناء سماع الأغنية             

  .عبرت الطفلة عن الموقف الكلى بهذه الحركة 
   : الحالة الثانية

وبـدأ  . ،وتعانى من فـرط الحركـة   ضعف سمعي عميق و مشاكل بصرية حادة  طفلة لديها   
  .   واستمر حتى الآن 2004تأهيل الطفلة في وحدة الصم المكفوفين بالجمعية في شهر أكتوبر عام 

  Case history:  تاريخ الحالة
هل  سنوات عند بداية التأهيل ، والأم والأب حاصلين على مؤ          5من العمر     تبلغ الطفلةكانت  

   .3/4وموقع الطفلة بين أخواتها . عالي ، ويسكنوا في إحدى المدن 
  : التاريخ الطبي 

تعرضت الأم لإجهاض منذر أثناء الحمل ، وكانت الولادة طبيعية ولكن مبكرة في الأسبوع              
 كجم مما أدى إلى دخـول الطفلـة فـي    1.100وولدت الطفلة ناقصة الوزن حيث كان وزنها  ). 31(

 شهرين بسبب عدم اكتمال نمو الرئتين وكانت تعانى مـن صـعوبات فـي التـنفس ،                  الحضانة لمدة 
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وأصيبت بضعف سمعي عميق    . وأصيبت الطفلة بالصفراء أثناء تواجدها في الحضانة وتم نقل دم لها          
وأيضا كانت تعانى من انفصال شبكي كامل في العين اليمنى وجزئي في العين اليسرى ،               . في الأذنين 

 اليمنى كفيفة تماما، أما العين اليسرى فهي تستطيع الرؤية بها ولكن تعانى مـن قـصر                 وتعتبر العين 
  .النظر

  : جهود العلاج السابقة 
 شهور  3تعالج الطفلة من فرط الحركة ، وبالنسبة للتأهيل فقد حضرت جلسات تخاطب لمدة              

ثـم التحقـت    . ا التأهيل    جلسات أسبوعياً ولكن لم تستفيد من هذ       3بإحدى المستشفيات الجامعية بواقع     
بقسم ضعاف السمع بجمعية نداء ولكن كانت استجابتها محدودة بسبب المـشاكل البـصرية والنـشاط             

مما استدعى التحاقها بالبرنامج التـأهيلى بوحـدة الـصم المكفـوفين            . الحركي الزائد وتشتت الانتباه   
ونصح أحد الأخـصائيين    . لمعرفيةوحققت تقدم ملحوظ في قدراتها التواصلية ومهاراتها ا       . بالجمعية  

النرويجيين بعرض الطفلة على أخصائي نفسي لأخذ المشورة فـي كـون الطفلـة تعـانى مـن أي                   
اضطرابات نمائية أخرى قد تعوق تطورها، وقد قرر الأخصائي أن الطفلة لا تعـانى مـن التوحـد                  

Autism ولكن لديها سمات توحديه Autistic featuresوع إضافي من التأهيل  ، وذلك يحتاج إلى ن
  .يتماشى مع تأهيلها الأساسي بوحدة الصم المكفوفين 

   : شكوى الأهل
عدم القدرة على الكلام ، عدم تنفيذ الأوامر، عدم الاستجابة للتوجيه، وليس لديها القدرة على               

نهـا،  والطفلة لا تلعب مع أخواتهـا أو أقرا       . فهم من حولها، ومن حولها لا يستطيعون فهم ما تريده           
وترمى الأشياء وتكسرها، وعند رفض طلباتها تعاقب الأم بالتبول في ملابسها مـع حـدوث نوبـات                 

  .غضب شديدة
  : التقييم الوظيفي 

تعانى الطفلة من ضعف سمع عميق في الأذنين مع غياب الاستجابة عند جميع التـرددات ،                : السمع  
  .(Fm)وهى تستخدم سماعات رقمية وجهاز 

)  درجـةْ  30(، وناحية اليمـين     ) درجة   90(ليمنى كفيفة تماما ومجال الإبصار أفقيا        العين ا  :البصر  
)  درجـة    25(ورأسيا لأعلـى    ).  درجة   180(، والطبيعي هو    ) درجة   60(وناحية اليسار   
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ثـواني   )5( بطـئ حـوالي   vision speedأما رد الفعل البصري ).  درجة 75(ولأسفل 
  .من الثانية) 0.075(والطبيعي هو 

وليس لـديها  . يمكن أن تجذب الشخص المعروف لديها بيديها حتى يلبى لها طلباتها   : لمس والحركة   ال
  . مشاكل بالنسبة للمهارات الحركية الكبرى أو الدقيقة

  . يعتبر اللمس من أفضل الحواس لديها ثم تأتى البقايا البصرية ثم الشم والتذوق :لتفاعل بين الحواسا
   : Social interactionالتفاعل الاجتماعي 

الأشـخاص كوسـائل لتلبيـة      لا تحب اللعب مع أشخاص آخرين ، وتـستخدم          : التفاعل مع الكبار     -
 ، تصمم على طلباتها ، ولا تبتسم عند مداعبـة           احتياجاتها فقط ، وترفض التقارب الجسدي     

  . الكبار لها 
وجود الطعام ، وعندما تريد     عندما تشعر بالجوع أو العطش تذهب إلى أماكن          : التفاعل مع البيئة     -

 وتـستطيع ترتيـب   .شيئ آخر تجذب الشخص الراشد من يده وتوجهه ناحية الشئ الذى تريـده              
السرير، ودخول الحمام بمساعدة، ولكن لا تستطيع غسيل يديها وتنسحب عند محاولة الأخصائي             

  .لغسلها
  .خرين تحب اللعب مع أخواتها أو الأطفال الآلا :  التفاعل مع الأقران -

  Communicationالتواصل   
 الطفلة لديها نقص شديد في الاتصال البصرى ، ولديها تشتت فـي الانتبـاه ولا                :لاتصال والانتباه ا -

  .تهتم بمن حولها

 الطفلة لديها فرط حركة وتشتت في الانتباه مما يجعل استكشافها للأشِياء            : استكشاف البيئة المحيطة   -
ب الأشياء بطريقة نمطية ، وتغضب إذا تغير ذلك الترتيب بأن ترمى            وتميل إلى ترتي  . غير منظم 

  .وتكسر الأشياء

 لا تلعب مع أقرانها، ولا تفضل الاحتضان والمعانقة، وتـستخدم           : بالنسبة للتواصل مع الأشخاص    -
وتـرفض الاسـتمرار فـي      . الأشخاص كوسائل لتلبية احتياجاتها فقط وترفض التقارب الجسدي       

  .ود والدتهاالجلسات بدون وج
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  : القدرات المعرفية 
ولا  .  ، وتنتبه للمثيرات اللمـسية و البـصرية         للصوت ولا تتوجه ناحية مصدره      الطفلة تنتبهلا   -

  .تستجيب للضحك عند حدوث موقف سار، ولكن تبكى بشدة عندما تغضب

  . تقلد بعض الحركات الجسمية المعروفة لها  -

 تحب أنـشطة    ، و ة مثل الورق والأقلام لتقليد أخواتها       وتفضل أدوات الكتاب   البالونب  اللعب تفضل -
    .التأرجح والدوران والتسلق

تستطيع حل المشكلات بطريقة غير متقدمة فمثلاً عند إعطائها لعبة وهى تمسك لعبـة أخـرى ،                  -
  . تضع اللعبة التى تمسكها تحت إبطها حتى تمسك لعبة أخرى 

  :   Video analysisتحليل الفيديو 

  : النمائى للطفلة على المنحنى النمائى المستوى

وذلـك  )  انتباه متبـادل   ،التوقع ، نماذج بديل     ( في المستوى الثاني     الطفلة تقع    :التفاعل الاجتماعي  -
لأنها أثناء لعب المدرسة بالبالون مع الطفلة كانت المدرسة تجعل الهواء يخرج فجأة على ذراع               

رى كانت الطفلة تفرد ذراعها حتى تخـرج المدرسـة          الطفلة، وعند تكرار نفخ البالون مرة أخ      
والطفلة كانت بذلك تتوقع ما سوف يحدث أثناء هذه اللعبة و أيضا يوجد انتباه              . الهواء على يدها  

  . متبادل بين الطفلة و المدرسة

  لأنها تلتصق جسدياً بأمها طوال الوقـت  )يبدن الصالتالإ(في المستوى الأول تقع الطفلة   :لتقارب ا -
   .كقاعدة للأمان

لأنها تستطيع عمل مقارنـة      )أثنين من نفس النوع     ( تقع الطفلة في المستوى الرابع        :الاستكشاف -
  .بين عروستين أثناء اللعب  

التعبيرات الانفعاليـة القائمـة علـى أسـاس         (تقع الطفلة في المستوى الثاني        :التعبير التواصلي  -
  .حركات الجسمية المعروفة لها لأنها تستطيع أن تقلد ال) إجتماعى 
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 : أهداف التدخـل 
 . تنمية التواصل و التفاعل الاجتماعي عن طريق التواصل الكلي -

 تقليل السلوك المؤذي للنفس و للغير عن طريق التفاعل الاجتماعي و توجيه هذه السلوكيات لوجهة                -
 . ايجابية 

راك في أنشطة تفضلها الطفلة أثنـاء اللعـب          تقليل فرط الحركة ، وتشتت الانتباه عن طريق الاشت         -
 .الاجتماعي 

  . eye contact زيادة الاتصال البصري -
  . التأهيل السمعي بإقران الصوت بالحركة و بالبصر و الإحساس بالذبذبات -
 . تنمية مهارات العناية بالذات عن طريق الأنشطة اليومية -

 .ة  استخدام الإشارة اللمسية و الإشارات البصري-

  . زيادة القدرات المعرفية و التآزر البصري الحركي -
  .  دمج الطفلة مع الأطفال الأخرين وتنمية التفاعل بينهم -

   :  Hypothesisفرضيات الخطة 
 قد تتمكن الطفله من التواصل باستخدام لغة الإشارة اللمسية في المواقف الجديدة ، و فيما بعد يمكن                  -

  .لبصرية في المواقف المعروفة لديها أن تستخدم لغة الإشارة ا
 . قد تتمكن الطفله من التواصل عن طريق الرسم -

  . قد تتمكن الطفلة من تعلم الكتابة و ذلك لحبها الشديد لاستخدام الورقة و القلم -
  : زمن البرنامج 

 وحتى الآن وتخلل هذه المدة أجازات مرضـية         2004استمر البرنامج من شهر أكتوبر عام       
  .لة وأجازات رسمية وصيفيةللطف

  :دقيقة وهى عبارة عن ) 120(،ومدة الجلسة جلسة أسبوعياً ) 2(عدد  : عدد الجلسات
  .دقيقة ) 30(دقيقة يليها جلسة موسيقى لمدة ) 90(جلسة أساسية لمدة 

في حجرة اللعـب    )  دقيقة 25( و   F.Mللتحية و لبس نظام     )  دقائق 5(و تنقسم  الجلسة الأساسية إلى       
  ).رسم و تلوين ، و الأنشطة التي يستخدم فيها الورق و الأقلام(ر الح
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لأنشطة الحياة اليومية و منها استخدام المرحاض ، غسيل اليدين والوجه ، إعداد المائـدة               )  دقيقة 30(
  .وتناول الطعام 

   .   للتأهيل عن طريق اللعب فى الحديقة و محاولة دمج الطفلة مع أقرانها )  دقيقة25(
  .لترتيب الأدوات المستعملة فى مكانها فى الحجرة ووضع أدواتها فى الشنطة ثم التحية) قائق د5(

  .جلسة شهرية) 1( عدد :جلسات إرشادية للأهل 
       Educational Planالخطة التعليمية 

 من حيث إعداد الخطة الخاصة بكل جلسة تبعـاً للهـدف المـراد              ات إتباع التسلسل التربوي للجلس    -
  . وتبسيط موقف التفاعله ، وتجهيز المكان بما يتناسب مع هذا الهدفتحقيق

  :من حيث بالنسبة للبصر توفير أفضل الظروف البيئية الفيزيقية والاجتماعية للطفلة -
بأن تكون الإضاءة جيدة واضحة ، وأن تجلس الطفلة والضوء موجه من أعلى إلـى         : درجة السطوع 

  .ة الإبصار وتوظيف استخدامهاالشئ الذي تنظر إليه لتنمية حاس
 جعل الخلفية من لون فاتح إذا كان الشكل الذي يوجد على الخلفية غـامق والعكـس                 :تباين الألوان   

  .صحيح ، واستخدام ذلك بقدر الإمكان أثناء الطعام وأثناء تقديم الأدوات
هي تفضل أن تقـرب      بأن تأخذ الطفلة الوقت المناسب لها من أجل النظر وملاحظة الأشياء ف            :الزمن  

  .، بسبب معاناتها من قصر النظر. الأشياء من عينها لتراها جيداً
 . F.Mالطفلة للمعين السمعي الخاص بها وهو سماعة رقمية مع نظـام      باستخدام :و بالنسبة للسمع    

  .والاقتراب من مصدر الصوت ، وأن يكون الصوت مصحوب بالإحساس الذبذبة والنظر
ق لحجرة اللعب وللأدوات بحيث لا يوجد الكثير من الأدوات حتى لا تتـشتت               عمل تنسي  :الاستكشاف

وتقديم أداة واحدة للطفلة لتستكشفها في المواقف الجديدة عليها وتدريجياً يمكن أن تقارن بـين               . الطفلة
  .شيئين وأكثر

 هـذا    عن طريق بناء روتين ونسق للأشخاص والوقت والمكان داخل         :التفاعل الإجتماعى والتواصل    
الروتين بحيث تشعر الطفلة بالأمان و تستطيع توقع ما سوف يحدث وذلك يساعد على تنظيم السلوك                
وزيادة الانتباه ، وتكرار النشاط عدة مرات وعندما تتعرف على النشاط تبدأ المدرسة فى التوسع مـن       
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طة ، إختيـار    خلال عمل تنويعات بسيطة فى النشاط بما يتناسب مع حصيلة الطفلة من خبرات وأنش             
  .الوقت المناسب لتقديم أشياء جديدة ، وإختيار الأنشطة التى تفضلها الطفلة 

  . فى الصباح وبعد تناول علاج تقليل فرط الحركة بنصف ساعة :وقت الجلسة 
 وضع الجسم الأمثل لكلا الشريكين أثناء الجلسة هو الجلوس وجهاً لوجه أو بجانب يعطـى         :الجلوس  

  .بزاوية قائمة 
 دقائق بعد نصف ساعة من التركيز فى نشاط        10 : 5 تحتاج الطفلة لراحة حوالى من       :ترات الراحة   ف

  .ما 
 الطفلة إيقاعها سريع أثناء الألعاب الجسمية الحركية ولكن إيقاعها يكون بطىء            :توافق الإيقاع والرتم    

  .أثناء التركيز فى أنشطة ذهنية مثل الرسم والتلوين 
  . الأدوات الملونة والبراقة :ر الحواس الأدوات التى تستثي

 ـ  -  في بداية الجلسة وتعريف المدرسة لإسمها عن طريق لغة الإشارة البصرية وقـراءة   ةتحية الطفل
  .الشفاه

 وأن يتذكر الـشريك تقـديم     تقديم أنشطة تفضلها الطفلة لجذب الإنتباه        للطفلة و   فرص الاختيار   تقديم -
  .طفلة فرصة للتوقع والاستجابة  أثناء التفاعل حتى نعطى للوقفات

 البناء المشترك للتفاعل الإجتماعى عن طريق الألعاب الاجتماعية مثل الألعاب الجـسدية ، ألعـاب                -
  .التوقع  وألعاب الأخذ والعطاء

أي أن يد الـشريك   . hand under hand ) يد تحت يد( أسلوب  استكشاف العالم معاً عن طريق -
  .اء الحوار و الاستكشافتكون تحت يد الطفلة أثن

  . تشجيع الطفلة على السلوك الأستقلالى أثناء المشاركة في مهارات الحياة اليومية بطريقة تفاعلية -
 التأكيد على التعبيرات الطبيعية للطفلة و استخدام الرسومات البـارزة و مـضاهاتها بالرسـومات                -

  .العادية واستخدام البكتوجرام 
  . الإشارة اللمسية بمصاحبة الكلام و البصر  الاتصال عن طريق لغة-
  . استخدام الكمبيوتر كمنبه سمعي وبصري ولزيادة الانتباه -
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وذلك حتى  . إعداد جلسات إرشادية شهرية للأهل وخصوصاً للقائم برعاية الطفلة وغالباً تكون الأم              - 
سرة لـذلك الأسـلوب فـى       تتعرف الأم على كيفية التفاعل مع الطفلة وضرورة إتباع جميع أفراد الأ           

ولتتعرف المدرسة على   . المنزل ، ولتتعرف على مدى تقدم الطفلة أو المشاكل التى تعترض التفاعل             
مدى ملاحظة الأسرة لتطور الطفلة ، وأسلوب التفاعل الأجتماعى بين الطفلة والأسرة ، والرد علـى                

  .أى إستفسارات للأسرة عن سلوك الطفلة 
 قها الأنشطة التي تم تطبي

 .مشاركة التأرجح على المرجيحة لتنمية التفاعل الإجتماعى وتنمية الوجدانات ومشاركة المشاعر  -

ألعاب اجتماعية مثل استخدام الرسم والتلوين لتنمية استخدام وظيفة الإبـصار والمهـارات الحركيـة             -
ة حيث أن الرسـم     الدقيقة ، وتنمية التآزر البصرى الحركى ، وزيادة الإنتباه ، وتقليل فرط الحرك            

ولذلك يتم البدأ بها فى الجلسات لتهيئة انتباه الطفلـة          . والتلوين يعتبران من الأنشطة المفضلة لها       
 .للأنشطة التالية 

تـرك  ت لمبادرات الشريك بأن     ا عن توقعه  ةعبر الطفل  لتنمية التبادلية وحتى ت    ألعاب الأخذ والعطاء   -
ساس أاحتواء عنصر ثالث في التفاعل حيث يكون         لتسهيل    ،وأيضاً  ووقت لمبادرات الشريك   حيز

كما فى نشاط لعب الكرة و تبادل الساندوتشات أثناء تناول           .  القدرة على مشاركة الخبرات    نميةتل
  .الطعام و تبادل الأقلام الملونة أثناء الرسم

وسـائل  ر  يتطـو ونتباه وزيادة المساحة التفاعلية والـذاكرة        زيادة الإ  هاالغرض من  و ألعاب التوقع  -
 .لإستخدام التواصل الجسدي الغير لفظي

 لتشجيع الطفلة على الاستماع والتركيز واكتساب القدرة على التوقيت          الأغاني وجلسات الموسيقى   -
  .والتوقع عند إيقاف الموسيقى فجأة ، وكمنبه سمعي

 .طة      اللعب فى الحديقة مع الأطفال الآخرين لتتفاعل معهم و محاولة دمجها معهم فى أنش -

من خلال أنشطة الحياة اليومية مثل تناول الطعـام وغـسيل اليـدين                           : تنمية مهارات العناية بالذات      -
 وإستخدام المرحاض وإرتداء وخلع الملابس 

    إستخدام الكمبيوتر كنشاط سمعي وبصري ومعرفي والإحساس بالذبذبة على يدها عنـد وضـعها               -
 .على سماعات الكمبيوتر
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 اللعب بالمكعبات وعمل مضاهاة بين الألوان وإستخدام الرسوم البارزة والرسوم العادية للمطابقة                 -
 . والتصنيف لتنمية القدرات المعرفية

ألعاب تبادل الأدوار لتنمية النظر من منظور شخص آخر، وذلك يمكن الشريك من بناء التعاطف                -
empathyقيمة الذات ة وتنمي self esteem.   

  ــجالنتائ
  :من ملاحظة سلوك و قدرات الطفلة وجدنا ما يلي 

ويلاحظ ذلك في قيام الطفلة بعمل مفاوضات مع المدرسة حول الأنشطة            زيادة التفاعل الاجتماعي     -
المختلفة وأحيانا تحاول أن تجعل المدرسة توافق على تغيير نشاط معين عن طريق معانقة و تقبيـل                 

 الإلحاح على المدرسة لتأكل المدرسة المزيد من الطعام أثناء تناول           و أيضا . المدرسة والإلحاح عليها    
أما بالنسبة للتفاعل مع الاقران فهي الآن تلعب معهم وتقوم بعمل بعض الألعاب الفكاهيـة               . الوجبات  

لتجعل أخواتها يضحكوا ، وتحاول تخبئة بعض الألعاب منهم وأصبحت الطفلة الآن تفهـم الأنـشطة                
 .ضحك عليها مثل أن تنام المدرسة على سرير العروسة الغير منطقية وت

تستطيع الطفلة أن تلبس وتخلع ملابسها وحدها ، وبعد أن كانـت تكـره               :  مهارات العناية بالذات   -
وتبكي أثناء غسيل يديها أصبحت الآن تقوم بفتح الصنبور ومسك الصابون وغسيل يـديها ووجههـا                

هها ، وأيضا تستطيع دخول الحمام وإستخدام المرحـاض         وحدها وغلق الصنبور وتنشيف يديها ووج     
 .وحدها 

زيادة الاتصال البصري لدى الطفلة عن ذي قبل فهي تستطيع الآن أن تنظـر              :  بالنسبة للتواصل    -
  .إلى المدرسة وأن تتلقى منها المعلومات وأن تشارك برأيها في هذه المعلومات 

لك في استمرار الطفلة في الجلوس أثناء النـشاط  لمـدة             قلة فرط الحركة وزيادة الانتباه ويلاحظ ذ       -
 .نصف ساعة أو أكثر بدون أن تقوم بحركات غير مرغوب فيها وبدون أن تشعر بالملل 

 تستطيع الطفلة أن تتذكر أحداث قد حدثت من قبل وتتحدث عنها وتستخدم الإشارة اللمسية لـبعض                 -
ة الطعام ، الشراب ، دخـول الحمـام ، النـور ،             ساندوتش ، سكينة ، جبنة ، إشار      ( المفردات مثل   

و تستطيع فهم الكلام عن طريق الإشارة وتنفيذ الأوامـر عـن            ) . الانتهاء من النشاط وإشارة النفخ      
 .طريق الإشارة 
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تسـتطيع الطفلة التمييز بين الالوان ومطابقة الاشكال المتشابهه و تشغيل اللعـب            : القدرات المعرفية    -
، تقليد الاشارات اللمـسية وبعـض       " دوام الشئ   " ، وإيجاد شئ عند تخبئته منها       " ببية  الس" و ايقافها   

الحركات التي تقوم بها المدرسة ، وتستطيع حل المشكلات بطريقة متقدمة فعندما تريد لعبة من علـى             
  .وبدأت الطفلة في تعلم مهارات الكتابة . الرف تحضر كرسي وتقف فوقه حتى تصل اليها 

  :المنحنى النمائى على   لموقعهاسبةأما بالن-
أخـذ  ( تقع الطفلة في المستوى الخامس من مستويات التفاعـل الإجتمـاعى            :  التفاعل الاجتماعي    -

و يوجـد بعـض     . وذلك يلاحظ عندما تتناول الطعام مع الـشريك         ) وعطاء حقيقى ، إنتباه مرجعى      
 لأنها تتذكر بعض الأحداث وتشير إلـى        )كما لو أنه انتباه مشترك      ( الومضات عند المستوى السابع     

  .أماكن حدوثها وتحاول عمل حوار عنها
لانها تستطيع التفاعل مع الـشريك مـن        ) في المتناول   (  تقع الطفلة في المستوى الثالث       :التقارب   -

  .خلال لغة الاشارة البصرية عندما يكون الشريك فى متناول يد الطفلة
حيـث  ) إختلافات فى الخصائص داخل نفس الفئة       (  الخامس    تقع الطفلة في المستوى    :الاستكشاف   -

 .تستطيع المقارنة بين شعر الولد وشعر البنت

حيـث  ) إيماءات مرجعية مكانية فى السياق      ( تقع الطفلة في المستوى الرابع       :  التعبيرات التواصلية  -
  .قفأنها تستطيع عمل بعض الإيماءات وإستخدام لغة الإشارة اللمسية فى بعض الموا

من العرض السابق للخطة التعليمية للطفلة المبنية على التدخل التشخيصي باستخدام اتجـاه                
التواصل الكلي والتدخل الموجه من الطفلة والذي من أهم أساسياته البناء المـشترك للتواصـل عـن                 

 ـ           ل لـدى   طريق البناء المشترك للتفاعل الاجتماعي والتقارب والإستكشاف نلاحظ زيادة تنمية التواص
الطفلة مما أدى إلى أن تقرر الجمعية إدماج الطفلة في فصول الأطفال الصم وأن تتلقى المناهج التـي                  

  . يدرسوها مع استمرار تأهيلها فى وحدة الصم المكفوفين بالجمعية 
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