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ــمـھ فخر وإ          ــد إلى من كللـھ الله بـالھیبـة والوقـار  إلى العزیز الـذي حملتـھ إســ لى من حصــ
ــواك عن دربي وزرع لي الراحـة بـدلا منھـا   أبي لم یحني ظھر أبي مـا كـان یحملـھ   ...لىإالأشــ

لكن لیحملني من أجلي إنحدب وكنت أحجب عن نفســــي مطالبھا فكان یكشــــف عما أشــــتھي 
لى من علمتني الأخلاق قبل أن إأبي، و� لأنھ إختارك من بین معشـر الرجال الحجب فشـكرا  

لى الجنة الى الید الخفیة التي أزالت عن طریق العقبات ومن  إلى الجسـر الصـاعد بي  إأتعلمھا  
ة  ار أمي محبوبتي وملھمتي، الى من وھبني الله نعمـ ل ونھـ ــمي لیـ ل اســ ا تحمـ ت دعواتھـ ظلـ

 .إخوتيالصلبة وجدار قلبي المتین  يوجودھم الى مصدر قوتي وأرض

لى ما من ضـــاقت بي الدنیا وســـعت بخطاھم وإن ســـقطت كانوا أول من رفعوني إو           
 لى من رافقني بالقلب قبل الدرب أصحابي وأحبتي.إبكلماتھم  

ائل           ھا أنا الیوم طویت صـفحة من التعب وسـجلت في تاریخي فخرا لا ینسـى لم أعد أتسـ
ــم الأفق بعد عتمت   ــول فقد رأیتھا في عیوني تلاشــــت غیوم التعب وإبتســ عن ملامح الوصــ

 ....الإنتظار

ــتقرھـا في قمـة الإنجـاز وبین طیـات و    ھـا ھي الخطى التي كـانـت تتعثر أحیـانـا قـد وجـدت مســ
 الطریق تنفست سلاما وفرحا وإمتنان....

 " ن  "وأخر دعواهم أن الحمد � رب العالمني
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ن الحمد � نحمده ونشـكره ونسـتعین بھ ونعوذ با� من شـرور أنفسـنا وسـیئات أعمالنا من یھده إ
الحمد � الذي بلغنا مبتغانا فلھ الفضــل والمنة ، الله فلا مضــل لھ ومن یضــلھ الله فلا ھادي لھ

 وما توفیقي إلا بھ.
 أما بعد: 

افئوه، فـإن لم تجـدوا مـا   ا فكـ ــلم:"... ومن أتى إلیكم معروفـ ــلى الله علیـھ وســ ال النبي صــ قـ
 (أحمد وأبو داود وصححھ الألباني).تكافئوه فادعوا لھ حتى تعلموا أن قد كافأتموه" 

نتقدم بأجمل عبارات الشـكر والإمتنان على كل ماقدمتھ لي وما نصـحتني بھ وتوجیھك لي في  
إشرافك على ھذه الدراسة واھتمامك وحرصك بالتفاصیل خلال رحلتي في إعداد ھذه المذكرة 

 فلكي مني كل الحب والإحترام والإمتنان مرة أخرى:

 أستاذتي الفاضلة: طالب حنان  

ــي لقبولي وإعـداد ھـذا العمـل  ــلحـة الطـب المـدرســ ــكر والعرفـان الى مصــ ونتقـدم بجزیـل الشــ
 المتواضع وأخص بالشكر الأخصائیة النفسیة والى سعیھا لمساعدتي بكل الطرق:

 مریم رشیدة.                                              

والى كل الحالات التي قبلوا المشاركة معي في ھذه الدراسة في حین كان بإمكانھم الرفض 
 والذین لولاھم لما وصلت الى ھنا.

 والأخیر أتقدم بشكر الى كل من ساعدنا في إعداد ھذا العمل المتواضع من قریب أو بعید.
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 ملخص الدراسة:
كشـف عن اضـطراب نظریة العقل عند الأطفال المصـابین بإضـطراب فرط الحركة  للھدفت ھذه الدراسـة  

ــتت الانتباه، ــة الحالة لملائمتھ    وتشـ ــة إعتمدنا على المنھج العیادي القائم على دراسـ لتحقیق أھداف الدراسـ
) ســـنوات، تم 10-8الدراســـة من حالتین ذكور تتراوح أعمارھم ما بین (  حالاتتكونت  لطبیعة الدراســـة،  

إختیارھم بطریقة قصـدیة من وحدة الكشـف والمتابعة (الطب المدرسـي) التابع للمؤسـسـة العمومیة للصـحة  
ھل یعاني أطفال اضـطراب فرط وإنطلقت الدراسـة من التسـاؤل الرئیسـي التالي:   الجواریة بحاسـي مسـعود

   الحركة وتشتت الانتباه من اضطراب في مھارات نظریة العقل؟

ــخة الوالدیة   ــف موجھة، ومقیاس كورنرز النســ ــمن المقابلة نصــ ــتخدمنا مجموعة من الأدوات تتضــ إســ
توصـلت نتائج الدراسـة الى أن (الطویلة) ومقیاس میوریس عسـیر لمھارات نظریة العقل (النسـخة العربیة)،  

ل  أطفال المصـابین بإضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه یظھرون صعوبات متفاوتة في مھام نظریة العق 
 خصوصا في الجوانب المتعلقة بفھم نوایا الاخرین والمواقف الاجتماعیة المعقدة.

ــتت الإنتباه  -فرط الحركة  -نظریة العقل  الكلمات المفتاحیة:  ــطراب فرط    -تشــ ــاب یإضــ الطفل المصــ
 الحركة وتشتت الإنتباه.
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Abstract 

This study aimed to inves�gate Theory of Mind (ToM) impairments in children 
diagnosed with aten�on deficit hyperac�vity disorder (ADHD). To achieve this 
objec�ve, we adopted the clinical case study method, which aligns with the 
nature of the research. The sample consisted of two male children, aged between 
8 and 10 years, who were purposefully selected from the School Health Unit 
under the Public Health Ins�tu�on in Hassi Messaoud . 

The research was guided by the following main ques�on: Do children with ADHD 
exhibit impairments in Theory of Mind skills ? 

To collect data, we employed a set of tools including a semi-structured interview, 
the revised long parent version of the Conners' Ra�ng Scale, and the Arabic 
version of the "Meuris Assure" Theory of Mind Scale. The results revealed that 
children with ADHD show varying degrees of difficulty in Theory of Mind tasks, 
par�cularly in aspects related to understanding others' inten�ons and naviga�ng 
complex social situa�ons . 

Keywords: Theory of Mind, ADHD, child with aten�on deficit hyperac�vity 
disorder. 
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 مقدمة 
 

 

1 
 

ت الأساسیة التي تمكن الفرد من فھم أن للأخرین  ا) من القدر Theory of Mindتعُد نظریة العقل (     
مختلفة عنھ والتنبؤ بسلوكھم بناء على ذلك وتلعب دورا في التفاعل والتكیف    وانفعالات أفكار ومعتقدات  

النمائیة العصبیة قد تؤثر سلبا على تطور    الاضطراباتالاجتماعي، ومع ذلك تشیر الأبحاث الى أن بعض  
أبرز ھذه   بین  العقل ومن  یتمیز ھذا   اضطراب   الاضطرابات نظریة  الانتباه  حیث  الحركة وتشتت  فرط 

الاضطراب بأعراض واضحة كفرط النشاط/ الاندفاعیة و تشتت الإنتباه ، الشيء الذي یؤثر على حیاة الطفل  
لا یقتصر فقط على الجانب السلوكي ، بل یمتد تأثیره إلى المجال الاجتماعي والانفعالي، فالأطفال المصابون  

تمراره، ضعف القدرة على استیعاب  حركة والإندفاعیة، ضعف في الإنتباه التحكم او اسبھ یعانون من فرط ال 
كما   السلیم،  الإجتماعي  والتفاعل  الإجتماعیة،  المشاكل  في  التورط  التعاطف،  على  القدرة  ضعف  اللغة، 

 ) Alison Mary,et al2009یواجھون صعوبات في الذاكرة العاملة وكبح الإستجابات غیر الملائمة. (

عن  الكشف  الى  وتھدف  العصبي  النفس  علم  إھتمام  الدراسة ضمن  ھذه  تندرج  الإھتمام  ھذا  من  إنطلاقا 
اضطراب نظریة العقل عند الأطفال المصابون بإضطراب فرط الحركة وتشتت الإنتباه وفھم أبعاده المعرفیة  

ى إلى المساھمة ولو بشكل  والاجتماعیة والانفعالیة، في ضوء السیاق النمائي والأسري لكل حالة، كما تسع 
التكفل   توجیھ جھود  أجل  والتداخل، من  الموضوع  لھذا  أخرى  النظر من زاویة  او  أعمق  فھم  الى  بسیط 

 النفسي نحو مقاربات أكثر شمولاً ودقة في التعامل مع ھذه الفئة 

فرط   باضطراب  المصابین  الأطفال  لدى  العقل  نظریة  الكشف عن اضطراب  إلى  دراستنا  تھدف  وعلیھ، 
الحركة وتشتت الانتباه، لما لھ من أھمیة في تسلیط الضوء على جانب معرفي واجتماعي مھم قد لا یؤُخذ  

تراتیجیات التدخل  بعین الاعتبار في التشخیص والتكفل. كما یمكن أن تساھم نتائج الدراسة في تحسین اس
 العلاجي والدعم الأسري.

اعتمدنا في دراستنا على المنھج العیادي القائم على دراسة الحالة، باستخدام أدوات متعددة شملت: المقابلة  
نصف الموجھة، الملاحظة المباشرة، مقیاس كورنرز، ومقیاس "عسیر" لمھارات نظریة العقل. وذلك بھدف  

 عرفیة والانفعالیة المرتبطة بھا. الوصول إلى فھم دقیق لخصائص كل حالة وتحلیل الأبعاد الاجتماعیة والم

 تم تقسیم الدراسة إلى قسمین:

 القسم النظري ویشمل: 
تقدیم البحث، إشكالیتھ، تساؤلاتھ، فرضیاتھ، أھدافھ، أھمیتھ، التعریفات الإجرائیة، والدراسات    الفصل الأول:

 السابقة. 

الثاني: المفسرة،    الفصل  نظریاتھا  العصبي،  أساسھا  التاریخي،  تطورھا  تعریفھا،  ویتناول  العقل،  نظریة 
فیھا، وعلاقتھا   المؤثرة  والعوامل  أھمیتھا،  قیاسھا،  أسالیب  مھامھا،  مبادئھا،  تطورھا،  مراحل  مكوناتھا، 

 باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه. 

اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه، ویشمل تعریفھ، أسبابھ وعواملھ، سمات الأطفال    الفصل الثالث:
حسب   تشخیصھ  معاییر  أنواعھ،  بھ،  التشخیصیة،  DSM-5المصابین  المقاییس  الفارقي،  التشخیص   ،

 وأسالیب التكفل والعلاج. 
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 القسم التطبیقي، ویضم: 

الإجراءات المنھجیة، ویتضمن الدراسة الاستطلاعیة، منھج الدراسة، مكان وزمان تنفیذھا،    الفصل الرابع:
 وأدواتھا. 

الخامس: الدراسة، متبوعًا    الفصل  الحالات، وتحلیلھا في ضوء فرضیات  نتائج  عرض وتحلیل ومناقشة 
بالخاتمة والإقتراحات. 
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 إشكالیة الدراسة: .1
یعُد اضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه من أكثر الاضــطرابات العصــبیة النمائیة شــیوعًا         

ــتوى العالمي   ــاره في جمیع أنحاء العالم  على المسـ ــات الحدیثة إلى أن معدل انتشـ ــیر الدراسـ حیث تشـ
ــیاق الجزائري، وبالرغم من قلة الأبحاث الوطنیة الدقیقة،  7-5بحوالي   أما  ٪ من الأطفال.  أما في الســ

في السـیاق الجزائري، وبالرغم من قلة الأبحاث الوطنیة الدقیقة، فتشـیر التقدیرات غیر الرسـمیة إلى أن 
ومع ھذا الانتشــار    ).World Population Review, 2024(% من الســكان  3.35نســبتھ قد تصــل إلى  

ــة الجوانـب المعرفیـة والاجتمـاعیـة ال مرتبطـة بھـذا الملحوظ، تزداد الحـاجـة إلى التعمق في دراســـ
 الاضطراب، وخاصة مفھوم نظریة العقل.

بنمط مســتمر من فرط النشــاط /  (ADHD) یتمیز اضــطراب نقص الانتباه وفرط النشــاط   حیث            
ــھر على الأقـل في   ــتـة أشــ ــتوى نمو الفرد لمـدة ســ الانـدفـاع و / أو عـدم الانتبـاه أعلى من المتوقع وفقـا لمســ

 .سن الثانیة عشرة، مما یغیر الأداء الطبیعي للشخص المعنيوضعین أو أكثر ویظھر قبل  

إنھ متلازمة شـــدیدة ناجمة عن تأخر في التطور العصـــبي النفســـي، مما یؤدي إلى خلل في الیات              
ــیة للجھاز   ــلوك. لذلك، یؤثر الاضـــطراب بشـــكل مباشـــر على العملیات النفسـ التحكم التنفیذي وتثبیط السـ

واستیعاب اللغة، وعملیات التحلیل    الذاكرة العاملة. والانتباه، والتنظیم الذاتي للدوافع والعواطف،  -التنفیذي  
كل  -والتركیب   ارك ھذه الوظائف بشـ وبالتالي، الوظائف التنفیذیة مثل التخطیط والتنظیم واتخاذ القرار، تشـ

ــحیح. ــري والأكادیمي والاجتماعي الصـ ــروریة التكیف الأسـ ــر في مھام التدریس والتعلم وھي ضـ  مباشـ
)2020Lavigne et al,( 

یعتمد تفاعلنا مع العالم الخارجي على مكتسباتنا المعرفیة اتجاھھ من خلال العدید من  وبناء على ذلك        
ة عبر مراحـل   ة الطفولـ ذ مرحلـ دأ في النمو والتطور منـ ة، والتي تبـ ة والمعرفیـ درات العقلیـ ات والقـ العملیـ

،  2021مـا یعرف بنظریـة العقـل (یحیـاوي،  ومن بین ھـاتـھ القـدرات    متـدرجـة ومن خلال عـدة عملیـات معقـدة  
" على انھا  1978تم تقدیم مفھوم نظریة العقل لأول مرة بواسـطة بریماك وآخرون في عام حیث    )799ص

قدرة الفرد على عزو المعتقدات والنوایا والآراء والتصورات إلى نفسھ أو الآخرین وفھم أن الآخرین لدیھم 
لیشــمل أیضــا فھم الإشــارات الاجتماعیة والفكاھة والســخریة   حالات ذھنیة مختلفة وقد تطور ھذا لامفھوم

 Frith&Frith,2003)(  .والاستعارات في المواقف الاجتماعیة

ــیر           ــرة بأنظمة الدماغ، حیث تشـ ــلة مباشـ ــتوى ذات صـ فنظریة العقل ھي وظیفة تلقائیة عالیة المسـ
 medial بیانات علم النفس العصـــبي إلى تدخل العدید من مناطق الدماغ كالقشـــرة قبل الجبھیة الوســـطیة

(MPFC) prefrontal cortex ــرة المداریة الأمامیة ، القطبان  Orbitofrontal Cortex بالتحدید القش
في ربط المثیرات   The Amygdala  واللوزة Temporal Poles bilaterallyبشـكل ثنائي  الصـدغیان  
الخـارجیـة بـالمعـالجـة العـاطفیـة وفھم الحـالات العقلیـة للآخرین الخـارجیـة بـالمعـالجـة العـاطفیـة وفھم  الاجتمـاعیـة

 Gallagher, Frith ,2003 ;Mitchell,Philip,2015)( الحالات العقلیة للآخرین.



 إشكالیة الدراسة ومنطلقاتھا                  الفصل الأول                                       

 
 

6 
 

تشــیر الدراســات الى أن إضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه قد یكون مرتبطا بضــعف نظریة            
بعنوان: نظریة العقل في اضــطراب تشــتت   )2009واخرون (Alison Maryدراســة العقل ففي دراســة 

الانتباه مع او بدون فرط الحركة، ھدفت ھذه الدراســة الى اســتكشــاف العلاقة بین نظریة العقل والوظائف  
ــتت الانتباه وتحدید مدى تأثیر ھذه العوامل   ــطراب فرط الحركة وتش ــابین باض التنفیذیة لدى الأطفال المص

   جھھا الأطفال المصـــابون باضـــطراب فرط الحركة وتشـــتت الانتباه  على الصـــعوبات الاجتماعیة التي یوا
ضــعف   ضــعف الأداء في مھام نظریة العقل وصــعوبات في الوظائف التنفیذیة خاصــة :الى نتائج مفادھا  

ــعف الذاكرة العاملة، مما أثر على القدرة على تتبع وفھم  ــبة، ض ــتجابات غیر المناس القدرة على تثبیط الاس
ن المعقدة، كما لم یكن ھناك ارتباط واضـح بین المرونة الإدراكیة كما وجدو الأطفال الذین معتقدات الآخری

لدیھم أعراض نقص الانتباه فقط (دون فرط النشــاط) أظھروا قدرة أفضــل نســبیاً على نظریة العقل مقارنة  
ــاط واندفاعیة ــعف التحكم الذاتي قد یكونان ،  بأولئك الذین لدیھم فرط نشـ ــیر ھذا إلى أن الاندفاعیة وضـ یشـ

 .ADHDعاملین رئیسیین في صعوبات نظریة العقل لدى بعض الأطفال المصابین بـ  

وجدو ان القشــرة الجبھیة للدماغ البشــري ھي المنطقة    )Saeedi, et al2014(أما في دراســة             
یة التي تؤثر على نظریة العقل لذلك، فإن أي ضـعف ھیكلي أو وظیفي في ھذه المنطقة قد یؤدي إلى   الرئیسـ
ضعف نظریة العقل. أظھرت دراسات التصویر العصبي أدلة على وجود خلل في المخیخ والقشرة الأمامیة  

ركة ونقص الانتباه، مما قد یضــعف الإدراك الاجتماعي وقد یســاھم في  لدى مرضــى اضــطراب فرط الح
 ضعف نظریة العقل.

ــیاقات ثقافیة               ــات التي تناولت ھذه العلاقة، إلا أن معظم الأبحاث أجریت في سـ رغم تعدد الدراسـ
ــات التي   ــیاق الجزائري محدوداً. كما أن الدراسـ مختلفة، وبعینات كبیرة، مما یجعل تعمیم النتائج على السـ

ظریة العقل لدى أطفال  تسـتخدم المنھج العیادي المعمق ودراسـة الحالة لفھم الفروق الدقیقة في اضـطراب ن
ADHD  .تكاد تكون قلیلة 

تطمح ھذه الدراســـة إلى تقدیم تحلیل مفصـــل وعمیق لھذه الظاھرة في بیئة محلیة، مع الأخذ بعین الاعتبار 
وتوفیر بیانات  ولو بشـكل بسـیط    الخصـوصـیات الثقافیة والاجتماعیة، مما سـیسـھم في إثراء الأدبیات العلمیة

تســاھم في تحســین اســتراتیجیات التشــخیص والتدخل العلاجي، ومن ھنا تنبع إشــكالیة ھذه الدراســة التي  
 تسعى إلى الإجابة عن السؤال الرئیسي التالي:

 ھل یعاني أطفال اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه من اضطراب في مھارات نظریة العقل؟

 فرضیات الدراسة:

 یعاني الأطفال المصابون باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه من اضطراب في نظریة العقل.-

 أھداف الدراسة:

 الإنتباه.  ن بإضطراب فرط الحركة وتشتتیعن إضطراب نظریة العقل عند الأطفال المصاب الكشف-
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 أھمیة الدراسة:

ــوع في البیئـة العربیـة في حـدود علم البـاحثـة  نـدرة  - ــات العربیـة التي تنـاولـت ھـذا الموضــ البحوث والـدراســ
فمازال البحث في ھذا المجال محدود ویحتاج الى مزید من الدراسـة والبحث كما انھ لا توجد دراسـة عربیة 

الحركة وتشــتت   ســعت الى التركیز على الجانب الاجتماعي والانفعالي لدى المصــابین بالاضــطراب فرط 
 الانتباه.

ین التشـخیص  - تفید منھا العاملون في مجال علم النفس في تحسـ یقدم البحث إطار نظریا عن متغیرات قد یسـ
 المبكر وتطویر تدخلات فعالة.

اســــب لھؤلاء - دیم الـدعم المنـ اعـل الاجتمـاعي لیســــاعـد على تقـ ادة الوعي بـأھمیـة نظریـة العقـل في التفـ زیـ
 .الأطفال

 :للدراسة تعاریف الإجرائیةال

ة العقـل  ات  :  تعریف نظریـ ا ورغبـ دات ونوایـ ا من فھم ان للأخرین أفكـار ومعتقـ درة التي تمكننـ ھي القـ
ــیر  ــھـا من خلال مقیـاس میوریس عســ ــلوكھم بنـاءا على ذلـك ویتم قیـاســ وانفعـالات مختلفـة عنـا والتنبؤ بســ
الـــقـــحـــطـــانـــي.  مـــرعـــي  مـــحـــمـــد  طـــرف  مـــن  الـــمـــقـــنـــن  الـــعـــقـــل  نـــظـــریـــة   لـــمـــھـــارات 

ھو الطفل الذي یتراوح عمره بین  تعریف الطفل المصـاب باضـطراب فرط الحركة تشـتت الانتباه: 
) سـنوات یعاني من أعراض فرط الحركة /الاندفاعیة وتشـتت الانتباه بدرجة تؤثر على حیاتھ وأدائھ  8-10(

 الاجتماعي والأكادیمي، والذي تم تشخیصھ رسمیا من طرف الأخصائي النفسي أو الطبیب العقلي.  
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 أدبیات الدراسة:

بعنوان : نظریة العقل في اضــطراب تشــتت   )2009واخرون (Alison Maryدراســة  -01
 .الانتباه مع او بدون فرط الحركة

ھدفت ھذه الدراســة الى اســتكشــاف العلاقة بین نظریة العقل والوظائف التنفیذیة لدى الأطفال المصــابین  
باضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه وتحدید مدى تأثیر ھذه العوامل على الصــعوبات الاجتماعیة التي  

ینة الدراســة على یواجھھا الأطفال المصــابون باضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه، حیث احتوت ع
مجموعتین رئیستین: مجموعة الأطفال المصابین ب باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه حسب معاییر 

DSM-5 ســـنة ومجموعة الضـــبط (الأطفال غیر مصـــابین) حیث تتطابق مع 12و9تتراوح أعمارھم بین
اختبارات تقییم نظریة العقل  المجموعة الأولى من حیث العمر /الجنس، استخدمت الدراسة الأدوات التالیة:  

تمثلـت في اختبـار الاعتقـاد الخـاطئ واختبـار قراءة العقـل من خلال قراءة العیون، اختبـارات تقییم الوظـائف  
، اختبارات الذاكرة   ویســــكونســــن  ، اختبار فرز البطاقاتSTROOPالتنفیذیة تمثل في اختبار ســــتروب

 العاملة.

 ):ToMفي مھام نظریة العقل (  ADHDأداء الأطفال المصابین بـ   حیث أظھرت النتائج:

ومجموعة الضبط في مھام نظریة    ADHDلم تظھر فروق ذات دلالة إحصائیة بین الأطفال المصابین بـ  -
 العقل من الدرجة الأولى (مثل اختبار الاعتقاد الخاطئ الأساسي).

ــ  - واجھوا صـعوبة في مھام نظریة العقل المتقدمة (مثل مھام الدرجة    ADHDلكن الأطفال المصـابین بــــ
 الثانیة التي تتطلب فھم ما یفكر بھ الآخرون عن تفكیر شخص آخر).

كان الأداء الضــعیف أكثر وضــوحًا في اختبار قراءة العقل من خلال العیون، مما یشــیر إلى صــعوبة في  -
 استنتاج الحالات العاطفیة أو العقلیة من تعبیرات الوجھ.

ام  - ــعف الأداء في مھـ اط بین ضــ ل: أظھرت التحلیلات وجود ارتبـ ة العقـ ة بنظریـ ذیـ ائف التنفیـ ة الوظـ علاقـ
ضــــعف القدرة على تثبیط الاســــتجابات غیر   نظریة العقل وصــــعوبات في الوظائف التنفیذیة، خاصــــة:

المناسبة، ضعف الذاكرة العاملة، مما أثر على القدرة على تتبع وفھم معتقدات الآخرین المعقدة، كما لم یكن 
 ھناك ارتباط واضح بین المرونة الإدراكیة (كما قیست باختبار فرز البطاقات ویسكونسن) ونظریة العقل.

 :ADHDاما بالنسبة للفروقات داخل مجموعة  

الأطفال الذین لدیھم أعراض نقص الانتباه فقط (دون فرط النشـاط) أظھروا قدرة أفضـل نسـبیاً على نظریة  
شـیر ھذا إلى أن الاندفاعیة وضـعف التحكم الذاتي  ، یبأولئك الذین لدیھم فرط نشـاط واندفاعیةالعقل مقارنة  

 .ADHDقد یكونان عاملین رئیسیین في صعوبات نظریة العقل لدى بعض الأطفال المصابین بـ  
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ــة (-02 المرونة المعرفیـة ونظریة   بعنوان:)  Brad M. Farrant, et al 2014دراســ
 الانتباه.تشتت العقل وفرط الحركة /

ــة الى فھم العلاقـات التطوریـة بین المرونـة المعرفیـة ونظریـة العقـل وفرط الحركـة   حیـث ھـدفـت ھـذه الـدراســ
وتشــــتت الانتباه لدى الأطفال الطبیعیین وذلك من خلال تحلیل ھذه العلاقات بشــــكل متزامن وطولي على 

من  6من أصـول قوقازیة و64ذكرا ،33طفلا طبیعي النمو (70حیث تكونت عینة الدراسـة من،  مدار عامین
ارھم بین ة) تراوحـت أعمـ ــیویـ ــول أســ ــھرو47أصــ ــط عمر76شــ ــھر بمتوســ ــھر انحراف  4،61شــ شــ

ــھر حیـث تم اختیـارھم من3.8معیـاري ــادیة  3أشــ مدارس ابتـدائیـة في منـاطق ذات خلفیـات اجتماعیة واقتصــ
،  ) 1997(جودمان   SDQ)اسـتبیان نقاط القوة والصـعوبات (  اسـتخدمت الدراسـة الأدوات التالیة:متنوعة،  

مقیاس المرونة النفسـیة، تقییم نظریة العقل باسـتخدام  -  (DCCS) البطاقات المتغیرة الأبعاد اختبار تصـنیف
 مجموعة من المھام.

كل كبیر  لبي بشـ كل سـ وأظھرت النتائج التالیة: وجد أن درجات المرونة المعرفیة ونظریة العقل مرتبطة بشـ
اه في نقطتین زمنیتین وعلاوة على ذلـك وجـد أن درجـة المرونـة المعرفیـة في   بنمو فرط الحركـة/عـدم الانتبـ

اط /عدم الإنتباه في   ر لھم لدرجة فرط النشـ نة الأولى كانت بمثابة مؤشـ نة الثانیة بعد التحكم في عمر السـ السـ
 الطفل وجنسھ ودرجة فرط النشاط (عدم الانتباه في السنة الاولى)

ــة-03 ــابین   (Saeedi et al,2014) في دراســ بعنوان : نظریة العقل عند الأطفال المصــ
 .باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه

المصـابین باضـطراب فرط الحركة وتشـتت حیث ھدفت ھذه الدراسـة الى مقارنة نظریة العقل لدى الأطفال  
ــیة   الانتباه ــطرابات نفســ (دون تلقي علاج دوائي) مع الأطفال من نفس العمر الذین لا یعانون من أي اضــ

طفل مصــاب باضــطراب فرط الحركة  30طفلا ذكورا مقســمین الى مجموعتین 60وشــملت عینة الدراســة  
طفل في المجموعة الضــابطة غیر مصــابین بأي اضــطرابات  30وتشــتت الانتباه لم یتلقوا علاج دوائي و

یة تمت مطابقتھم مع المجموعة الأولى من حیث العمر والذكاء واســتخدمت الدراســة الأدوات الاتیة: نفســ
ــامیة ــطرابات العاطفیة  والفص ــیة    -جدول الزمني  للأطفال للإض ــخة الحالیة والماض -K-SADS)–النس

PL)ل دین(CSI-4)جرد اعراض الطفـ اس كورنر لتقییم الوالـ ة لقیـ  -(CPRS)، ومقیـ ة المنقحـ ــخـ اس  النســ
ــالي   ــیة واختبارات تقییم نظریة العقل والتي تمثلت في اختبار الاعتقاد  الخاطئ لســ ــطرابات النفســ الاضــ

ل من خلال العیون  (Sally-Anne False Belief Task)وأن ار قراءة العقـ  The Reading)، واختبـ
the Mind in the Eyes Task). 

ــة: ــابین  30أكمل مجموعة حیث أظھرت نتائج الدراســ ــف الأطفال المصــ ــة ولم یتمكن نصــ طفلا الدراســ
باضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه من اعادة الإجابة المتوقعة في مھمة الاعتقاد الخاطئ لسـالي وان، 
والتي كانت اقل بكثیر من الضــــوابط، كما اظھروا أداء أقل بكثیر في مھمة قراءة العیون، لم ترتبط شــــدة  

ــط  ــتت الانتباه بنتیجة مھمة قراءة العقل في العیون والنتیجة ھنا یعاني  أعراض اضــ راب فرط الحكة وتشــ
ــتت الانتباه من عجز في نظریة العقل مقارنة بعمرھم  ــطراب فرط الحركة وتشـ ــابون باضـ الأطفال المصـ

 ومعدل ذكائھم المطابق للضوابط من حیث الادراك والنشاط الاجتماعي.



 أدبیات الدراسة                                                الفصل الأول                                 
 

11 
 

 

 

: بعنوان المسـاھمات التنفیذیة والانتباھیة في نظریة  Mary et al., 2015)(  دراسـة -04
 العقل في اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه.عجز

باضطراب فرط الحركة وتشتت المصابون  ھدفت الدراسة الى التحقیق في عجز نظریة العقل لدى الأطفال  
ــعوبـات التنفیـذیـة (مثـل التثبیط والتخطیط والمرونـة أو  الانتبـاه ومعرفـة مـا إذا كـان ھـذا العجز نـاتجـا عن صــ

طفلا یعانون من اضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه    31مشـكلات الانتباه)، اشـتملت عینة الدراسـة على  
ــنة ولدیھم معدل ذ  12و8تتراوح أعمارھم بین  ــافة الى  85كاء أكبر من س طفل طبیعیا من نفس  31، بالإض

الفئة العمریة للمقارنة ، اسـتخدمت الدراسـة الأدوات التالیة: إختبار وكسـلر الإصـدار الرابع، اختبارات تقییم 
ــخة الوالدیة ــتت الانتباه مقیاس كورنرز المعدل نس )،  1978(جوییت ،كورنرز واولریش  فرط الحركة وتش

 .(DBR.S-PV)وك المضطرب نسخة الوالدیةمقیاس تقییم السل

ــتروب المعدلإ  ، إختبار  «COUNTING STROOP TASK» ختبارات الوظائف التنفیذیة: إختبار س
 «Tower Of London»، اختبار برج لندن «Wisconsin Cord Sorting Test» المرونة المعرفیة

، اختبارات نظریة العقل:  «Divided Attention»واختبار الانتباه المقسـم    Alertnessإختبارات الانتباه 
 اختبار قراءة العقل من خلال العیون، اختبار الاعتقاد الخاطئ.

أداءً ضعیفاً في اختبارات الانتباه والوظائف التنفیذیة    ADHDأظھر الأطفال المصابون بـــ   نتائج الدراسة:
 مقارنة بالأطفال العادیین.

ا أداء أســوأ في  - اختبارات نظریة العقل، لكن التحلیلات أظھرت أن ھذا العجز كان مرتبطًا  كان لدیھم أیضــً
 بالمشكلات التنفیذیة والانتباھیة ولیس بعجز مستقل في نظریة العقل.

الوظائف التنفیذیة والانتباھیة كانت وسـیطًا في الأداء على اختبارات نظریة العقل، مما یعني أن صـعوبات  -
  الإنتباھیة في فھم النوایا والمشاعر الاجتماعیة قد تكون نتیجة لاضطراباتھم    ADHDالأطفال المصابین بـ  

 والتنفیذیة.

ــ  - والأطفال    ADHDعند ضبط التأثیرات التنفیذیة والانتباھیة، لم یعد ھناك فرق بین الأطفال المصابین بـ
 العادیین في أداء اختبارات نظریة العقل.

دراســة بعنوان: الكفاءة الصــریحة مقابل النظریة التطبیقیة    )(Hutchins et al. 2016أجرى  -05
ــطراب طیف التوحـد، والـذكور  ــابین بـإضــ للعقـل: مقـارنـة بین الـذكور ذوي النمو الطبیعي والـذكور المصــ

 المصابین بإضطراب فرط الحركة.

) في نظریة  applied) والتطبیقیة (explicitدراســــة مقارنة ھدفت إلى فحص الكفاءة الصــــریحة (وھي 
العقل لدى ثلاث فئات: أطفال ذوي نمو نمطي، وأطفال مصابین باضطراب طیف التوحد، وأطفال مصابین  

ــ . اعتمدت الدراسة على مجموعة من المھام المخبریة (لقیاس الكفاءة الصریحة)، بالإضافة إلى  ADHD ب
ار " ل اختبـ ا من الواقع مثـ اس  Strange Stories" و"Faux Pasأدوات أكثر قربًـ اس    ToM" ومقیـ لقیـ

 الكفاءة التطبیقیة.
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انیـة من نظریـة العقـل،    ADHDأظھرت النتـائج أن أطفـال   ــتویـات الأولى والثـ ا جیـداً للمســ قـد یمتلكون فھمًـ
ــریحـة التي تقیس الفھم النظري للمعتقـدات والرغبـات. غیر أنھم  ــكـل مرتفع في المھـام الصــ حیـث أدوّا بشــ
واجھوا صـعوبة ملحوظة في المھام التي تتطلب توظیف ھذا الفھم في مواقف اجتماعیة واقعیة أكثر تعقیداً،  

 ما یعكس اضطراباً في المستوى التطبیقي أو العملي لنظریة العقل، والذي یقُابل غالباً   وھو

ــعفاً في كلا النوعین من  ــابون بطیف التوحد ضــ ــتوى الثالث أو ما فوقھ. بینما أظھر الأطفال المصــ المســ
 المھام، وأظھر الأطفال ذوو النمو النمطي أداءً عالیاً في جمیع المؤشرات.

تبرز أھمیة ھذه الدراسـة في أنھا تسـلط الضـوء على التفاوت بین الفھم النظري والتوظیف الواقعي لنظریة  
، ما یشـــیر إلى أن صـــعوباتھم لا تعود إلى عجز في القدرة على تمثیل الحالات  ADHDالعقل لدى أطفال  

 الذھنیة، بقدر ما تتعلق بضعف في التنظیم التنفیذي أو الدمج الاجتماعي لھذه القدرة في المواقف الیومیة.  

) بعنوان: اعراض إضطراب فرط الحركة وتشتت  Berenguer et al, 2017دراسة (  -06
 الانتباه ومشاكل الأقران: دور الوساطة للوظائف التنفیذیة ونظریة العقل.

ــاكل   ــتت الانتباه والمش ــطراب فرط الحركة وتش ــاف العلاقة بین أعراض اض ــتكش ــة الى اس ھدفت الدراس
ــملـت عینـة   الأقرانالاجتمـاعیـة مع   ــاطـة للوظـائف التنفیـذیـة ونظریـة العقـل شــ مع التركیز على دور الوســ

طفل غیر مصاب متوسط أعمارھم   37طفل مصاب باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه و  35الدراسة  
 ، الأدوات المستخدمة  80سنة جمیع المشاركین لدیھم معدل ذكاء یساوي أو أعلى  11و7بین

 ومقیاس نظریة العقل.  SDQواستبیان صعوبات نقاط القوة    BRIEFبطاریة  

باضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه لدیھم وظائف تنفیذیة أضـعف نتائج الدراسـة: الأطفال المصـابون  
ــاكـل اجتمـاعیـة أكبر مع الأقران، كمـا أن  مقـارنـة بـالأطفـال ذو التطور الطبیعي، حیـث وجـدو بـأن لـدیھم مشــ
اكل الاجتماعیة   تت الانتباه ومشـ یط جزئي بین أعراض باضـطراب فرط الحركة وتشـ الوظائف التنفیذیة وسـ

 العقل وسیطا في العلاقة بین باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه والمشاكل الاجتماعیة. ولم تكن نظریة  

) بعنوان: نظریة العقل في اضــــطراب فرط الحركة  ,2020Lavigne et alدراســــة (-07
 وتشتت الانتباه: اقتراح لتحسین الذاكرة العاملة من خلال تحفیز نظریة العقل.

ــعـة من المھـارات المرتبطـة بنظریة العقـل لدى   ــة الى فحص الأداء في مجموعة واســ حیـث ھدفت الدراســ
طلاب المرحلة الابتدائیة المصــــابین اضــــطراب فرط الحرة وتشــــتت الانتباه لمعرفة إذا كان مســــتواھم 

سـتمر خلال  التطوري یتماشـى مع النمو الطبیعي وأیضـا دراسـة ما اذا كانت الصـعوبات في نظریة العقل ت
ــعوبـات تبقى ، تحلیـل   ــن طبیعي مع التقـدم في العمر أم الصــ المرحلـة الابتـدائیـة أي مـا إذا كـان ھنـاك تحســ

ة   املـ ذاكرة العـ ة بین الـ اب اللفظي  (WM)العلاقـ ــتیعـ ال    (VC)والاســ دى الأطفـ ل لـ ة العقـ والأداء في نظریـ
ــة تأثیر كل من  ــتت الانتباه ، دراس العمر والذاكرة والفھم اللفظي  المصــابین باضــطراب فرط الحركة وتش

على أداء المشـاركین في نظریة العقل المصـابین باضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه. وشـملت الدراسـة  
ــطراب  12-6طـالبـا في المرحلـة الابتـدائیـة تتراوح أعمـارھم بین (  44عینـة   ــھم بـاضــ ــخیصــ ) عـامـا تم تشــ

ADHD  :البطاریة العصبیة النفسیة، اما بالنسبة للأدوات المستخدمة في ھذه الدراسة فكانت 
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 )NEPSY-11مقیاس نظریة العقل اللفظي  )، مقیاس وكسلر لذكاء الاطفال الرابع ،(Tom)لمقابل لمجال  ا
 الادراك الاجتماعي.

ــل الى نتائج التالیة: ــبة المئویة  50أن   وتم التوصـ ــجلوا أقل من النسـ ــاركین سـ ٪ في اختبار  25٪ من المشـ
ة  (Tom)نظریـة العقـل   ا أظھرت الـدراســــة علاقـة ذات دلالـة إحصــــائیـ بین الأداء في نظریـة العقـل  ، كمـ

ة املـ ذاكرة العـ ة والفھم اللفظي على (VC) والفھم اللفظي  (WM) والـ املـ ذاكرة العـ أثیر الـ ل تـ د تحلیـ ، وعنـ
 نظریة العقل ھي العامل الأكثر تأثر وتباین في أداء المشاركین.

بعنوان: العلاقة بین مھارات نظریة    (Şenay Kılınçel et al., 2021) وفي دراسـة  -08
 العقل وشدة الاضطرابات لدى المراھقین المصابین باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه.

ھدفت ھذه الدراســـة الى فحص الابعاد الفرعیة لنظریة العقل وتحقق من العلاقة بین مھارات نظریة العقل  
وشــدة اضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه من خلال مقارنة المراھقین المصــابین باضــطراب فرط  

باضـطراب    مراھق مصـاب42الحركة وتشـتت الانتباه مع مراھقین أصـحاء. حیث تكونت عینة الدراسـة من 
ــتوى التعلیمي واعتمـدوا في   ــلیمین متمـاثلین في العمر والمســ ــتـت الانتبـاه ومراھقین ســ فرط الحركـة وتشــ

، اختبار شــــاحنة الآیس كریم، Smartiesدراســــتھم على الأدوات التالیة: اختبارات نظریة العقل: اختبار  
ــدة  Eyes Testون ()، واختبار قراءة العیFaux Pasاختبار التعرف على الخطأ الاجتماعي ( )، مقیاس ش

ــطراب:    Turgay DSM-IV-Based Child and Adolescent Disruptive Behavioralالاض
Disorders Screening and Rating Scale. 

حیث أظھرت نتائج الدراســـة: لوحظ ان المجموعة التي تعاني من اضـــطراب فرط الحركة وتقص الانتباه  
تعاني من ضـعف مھارات نظریة العقل، كما أن ھناك فرق كبیر من الناحیة الإحصـائیة بین مجموعین من 

ــاحنة الآیســكریم اختبار التعرف على الأخطاء الإملائیة واختبار العیون، كما لوحظ ارتباط    حیث اختبار ش
ــة أطھرت ان مھارات  dsm5كبیر بین نتائج   ــتنتاجھ أن ھذه الدراس ونتائج اختبار عیون المرض وما تم اس

ــطراب فرط الحركـة  10000العقـل المتقـدمـة یمكن ان تتـأثر لـدى المراھقین یعني  نظریـة   ــخص من اضــ شــ
 ونقص الانتباه وان ضعف المھارات یرتبط بشدة الاضطراب.

بعنوان: العجز في الذاكرة العاملة    (Imanipour et al,2021) اما بالنســبة لدراســة-09
ــعوبـات الادراك الاجتمـاعي لـدى أطفـال   ــطراب فرط  ونظریـة العقـل قـد یكونـان وراء صــ اضــ

 الحركة وتشتت الانتباه.

حیث ھدفت ھذه الدراســة الى اســتكشــاف العلاقة بین الادراك الاجتماعي وضــعف الذاكرة العاملة ونظریة  
العقل لدى الأطفال المصـــابین باضـــطراب فرط الحركة وتشـــتت الانتباه وخاصـــة في بیئات تحتوي على 

طفل   25طفلا مصـاب باضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه و 25الضـوضـاء حیث شـملت العینة على 
من نفس الفئة العمریة والجنس كمجموعة ضــــابطة، واعتمدوا في دراســــتھم على الأدوات التالیة: اختبار  

ة   ة البیولوجیـ ةBMالحركـ املـ ذاكرة العـ ار الـ ل من خلال العیون، واختبـ ار قراءة العقـ ، (ISC-IV) ، واختبـ
 العاطفة، وتم التوصل الى نتائج التالیة:استبیان تنظیم 
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ــابون بـــــــــ   كـانوا أقـل دقـة في إدراك الحركـة البیولوجیـة في بیئـات تحتوي على   ADHDالأطفـال المصــ
ــتویات  ــاء متوســـطة، مقارنة بالأطفال العادیین. كما لم یكن ھناك فرق كبیر في الإدراك عند مسـ ضـــوضـ
الضـوضـاء العالیة جداً، مما یشـیر إلى أن الجمیع یواجھون صـعوبة عند مسـتوى ضـوضـاء مرتفع. كما یوجد 

لأداء في اختبار الحركة البیولوجیة وكل من الذاكرة العاملة ونظریة العقل، خاصــــة لدى ارتباط قوي بین ا
لم یكن ھناك ارتباط واضح بین القدرة على الإدراك الاجتماعي والتحكم  ،  ADHDالأطفال المصابین بـــــ 

 العاطفي.

بعنوان: نظریة العقل لدى المراھقین المصـابین    (Razjouyan et al, 2023) دراسـة-10
 باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه.

لدى المراھقین حیث تكونت العینة  حیث ھدفت الى دراســة تأثیر اضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه  
من نفس الفئة العمریة بدون إضـطراب    41مراھقا مصـاب باضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه و52من

ارھم من منطقتین في طھران  18و12كمجموعـة ضــــابطـة، تتراوح اعمـار المشــــاركین بین   عـام تم إختیـ
 Reading theقراءة العقل من خلال العیون   وإیران، أما بالنسـبة للأدوات المسـتخدمة فتمثلت في: اختبار

mind in the eyes task «RMET»   ومقیاس تقییم نظریة العقلومقیاس 

كم تم استبعاد أي مشاركین   ،Theory of mind assessment scale (Th.o.m.a.s. sاختبار توماس (
 لدیھم اضطرابات نفسیة أخرى أو إعاقات جسدیة قد تؤثر على الأداء.

لم یتم العثور على فروق ذات دلالة إحصـائیة بین المراھقین المصـابین باضـطراب    أظھرت نتائج الدراسـة:
ــابطـة، علاوة على ذلـك لم یتم العثور على أي ارتبـاط بین  ــتـت الانتبـاه والمجموعـة ضــ فرط الحركـة وتشــ
ــط العمل   ــة المتعلقة بالجنس ومتوسـ ــط الدرجات في اختبار نظریة العقل في كلتا مجموعتي الدراسـ متوسـ

 ب المیلاد، بنیة الاسرة والدخل.وترتی

ــة  -11 ــابین  )  (Coelho, et al2023  دراســـ ال المصـــ دى الأطفـ ل لـ ة العقـ بعنوان: نظریـ
 بإضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه.

حیث ھدفت الدراسـة الى مقارنة نظریة العقل بین مجموعتین من الأطفال: أطفال ف سـن المدرسـة یتمتعون  
بتطور طبیعي واطفال مصابون بإضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه، فحص ما إذا كان ھناك اختلافات  

  17عام 12و 6 طفلا تتراوح أعمارھم بین 35في نظریة العقل بین المجموعتین. حیث شــــملت الدراســــة  
بطاریة  -طفل تطور طبیعي، الأدوات المســـتخدمة: ھي اختبار الســـلحفاة على الجزیرة  18منھم مصـــاب و

التي تم استخدامھا لتقییم نظریة   3اما الاختبارات ال  كورنرزتقییم الوظائف التنفیذیة لدى الأطفال ومقیاس  
 .2-1  العقل في الدراسة ھي: اختبار في اللیل واختبار وجبة خفیفة

  ADHDأظھرت نتائج الدراسـة: لم تظھر الدراسـة فروقاً ذات دلالة إحصـائیة بین الأطفال المصـابین بـــــ  
لوحظ أن الأطفال في المجموعة الضـابطة حصـلوا   والأطفال ذوي النمو الطبیعي فیما یتعلق بنظریة العقل.

 إحصائیة.على متوسط درجات أعلى، ولكن دون أن یكون الفارق ذا دلالة  

ــ   الذین تلقوا علاجًا للنطق أظھروا أداءً أفضل في اختبار معین مقارنة بمن   ADHDالأطفال المصابون بــ
 لم یتلقوا ھذا العلاج.
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یة،   لم یكن ھناك اختلاف ملحوظ في الأداء بین الأطفال الذین تلقوا دعمًا تعلیمیاً (علاج وظیفي، متابعة نفسـ
 .أو تعدیلات مدرسیة) وأولئك الذین لم یتلقوا ھذا الدعم

 تعقیب على الدراسات:

 من ناحیة المنھج:
من خلال الدراســـات الســـابقة التي تمكنت الباحثة من جمعھا فإن الباحثین یســـعون الى معرفة اضـــطراب  
نظریة العقل عند المصــابین باضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه وقد اختلفت نتائج جھودھم باختلاف  

لك لإحكام السـیطرة  متغیرات وظروف البحث فیما یلي سـنقوم بالتعقیب على المناھج التي تم اسـتخدامھا وذ
على متغیرات البحث حیث لاحظنا ان في بعض الدراســات الغربیة اعتمدوا على المنھج الوصــفي بأنواعھ  

  Berenguer et al, 2017  ،((Coelho et al, 2023)(الارتباطي، الطولي، المقارن) مثل دراسـات (
 على الدراسات الوصفیة المقطعیة   اعتمدوا(Razjouyan et al, 2023)و 

ــات مثل ( اعتمدت على المنھج  Alison Mary et al,2009،( (Imanipour et al,2021)والدراس
اعتمدوا على  (Şenay Kılınçel et al,2021) ) وSaeedi et al,2014التجریبي المقارن، ودراســة (

 ,Brad M. Farrant et al,2014 ،((Lavigne et alالوصــفي التحلیلي المقارن، ودراســة (المنھج 
 اعتمدت على المنھج الوصفي الارتباطي. 2020)

 من ناحیة العینة:
شــملت جمیع الدراســات الســابقة على الأطفال المصــابین باضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه الذین 

 (Razjouya et (Şenay Kılınçel et al,2021) عام، عدا دراسـة)  12الى  4تراوحت أعمارھم من (
al, 2023وتم اختیارھم بطریقة قصدیة. ) عام18الى 12تناولت فئة المراھقین من ( ) التي 

ناحیة الأدوات:  من  

من خلال مراجعة الأدوات المسـتخدمة في الدراسـات السـابقة نجد أنھا تنوعت بشـكل كبیر في أسـالیب تقیم 
ورغم ھذا التنوع، ھناك بعض الأدوات    adhdنظریة العقل لدى الأطفال والمراھقین المصابین بإضطراب 

 تكررت في أكثر من دراسة:  

ل:- ة العقـ ارات تقییم نظریـ دام إختبـ ــتخـ ل من خلال العیون    تم إســ ار قراءه العقـ ل إختبـ اد مثـ   والاعتقـ
 ,.Mary et al) و(Saeedi et al., 2014) و(Alison Mary,et al2009الخاطئ فكان في دراســة (

) وإختبار  Şenay Kılınçel et al., 2021و شاحنة الآیس كریم في دراسة (Smarties) وإختبار 2015
 ).Coelho et al., 2023السلحفاة على الجزیرة (

 تم استخدام اختبارات المعرفیة والعصبیة والنفسیة:-

ة (  Berfبطاریة   یم الوظائف التنفیذیة مثل اختبار  Berenguer et al., 2017في دراسـ )، وإختبارات تقسـ
Stroop  ) في دراسـةMary et al., 2015) وفرز البطاقات ویسـكونسـن في دراسـة (Alison Mary,et 
al2009) واختبارات الذاكرة العاملة واختبار الحركة البیولوجیة (Imanipour, et al., 2021  وبطاریة ( 
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) واختبار تصنیف البطاقات المتغیرة Coelho et al., 2023تقییم الوظائف التنفیذیة لدى الأطفال دراسة (
 ). Brad M. Farrant et al 2014) في دراسة (DCCSالأبعاد (

 تقیمات السلوك:-

 Berenguer). و (Brad M. Farrant et al 2014في دراسة (  SDQاستبیان نقاط القوة والصعوبات  
et al., 2017  كما تم إسـتخدام جدول الزمني للأطفال الإضـطرابات العاطفیة والفصـامیة (النسـخة الحالیة ،(
ــیـة) ( ــخـة  )، مقیـاس كورنرز لتقیم  CSI-4)، جرد أعراض الطفـل (K-SADS-PLوالمـاضــ الوالـدي نســ

 ,.Coelho et al) و (Mary et al., 2015) و(et al., 2014 (Saeedi) في دراسـة  CPRSالمنقحة (
 )DBR. S. PV) ومقیاس تقییم السلوك المضطرب النسخة الوالدیة (2023

 النتائج:من ناحیة -

ــات عجزًا   ــات، حیث أظھرت بعض الدراس ــابقة تباینت نتائج الدراس ــات الس من خلال تحلیل نتائج الدراس
ــطراب   ــابین باضـ ــحًا في نظریة العقل لدى المصـ )  (Alison Mary et al.,2009 مثل  ADHDواضـ

)، بینما لم تجد دراســـات أخرى فروقاً  Şenay Kılınçel et al., 2021و( )Saeedi et al., 2014و(
  (Mary et al., 2015) ذات دلالة إحصائیة بین المصابین وغیر المصابین مثل

Coelho, et al2023))و (Razjouyan et al,2023( والتي تشیر إلى أن أطفال   و دراسـةADHD   قد
ــتویـات الأولى   ا نظریًـا جیـداً (المســ ــعـب علیھم تطبیق ھـذه المھـارات في    والثـانیـة) ،یمتلكون فھمًـ لكنـھ یصــ

 مواقف أكثر تعقیداً أو حیاتیة (المستوى الثالث أو أعلى).

یعد الاختلاف والتنوع في نتائج الدراسـات السـابقة مؤشـرا على وجود فجوة علمیة تسـعى الدراسـة الحالیة   
ابقة ومحاولة   ات السـ تفادة من البناء التراكمي للأبحاث والدراسـ الى معالجتھا ولو بجزء منھا من خلال الاسـ

 استكمال مالم یتم التطرق الیھ.

 والدراسة الحالیة:مقارنة بین الدراسات السابقة -

تحلیلي أو مقارن بین مجموعات  -من ناحیة المنھج اعتمدت أغلب الدراســات الســابقة على منھج وصــفي 
مح   ة الحالة، الذي یسـ تخدمتِ الباحثة المنھج العیادي القائم على دراسـ (أطفال مصـابین وأطفال طبیعیین) اسـ

 بتحلیل عمیق ومفصل للحالة الفردیة في سیاقھا النفسي والأسري.

ســنة، موزعین على مجموعات   12و 6طفلاً)، بأعمار بین   50–20من ناحیة العینة شــملت عینات كمیة (
ــابطة ــرت    تجریبیة وضـ ــتنا اقتصـ ــلحة الطب  دراسـ ــدیا من مصـ على حالتیْن عیادیتین تم اختیارھما قصـ

 المدرسي بالمؤسسة العمومیة للصحة الجواریة، ما سمح بالغوص في التفاصیل الفردیة والبیئیة لكل حالة.

ــات أدوات متنوعـة: اختبـار قراءة العیون، اختبـار الاعتقـاد الخـاطئ،    ــتخـدمـت الـدراســ أمـا الأدوات فقـد اســ
ــخـة الوالـدیـة ومقیـاس  STROOPمقیـاس   ــتنـا الحـالیـة مقیـاس كورنرز النســ ، وغیرھـا... وقـد وظفـتِ دراســ

 ، بالإضافة إلى مقابلة نصف موجھة مصممة بمحاور معرفیة إجتماعیة وإنفعالیة.ToMمیوریس عسیر 
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ــة في    ADHDالنتـائج أظھرت أن أطفـال   لـدیھم تـأخر في نظریـة العقـل مقـارنـة بـالأطفـال الطبیعیین، خـاصــ
المســتویات العلیا (مثل الســخریة) توصــلتِ إلى نتائج تؤكد ذلك، لكنكِ عمّقتِ التحلیل في ســیاق الأســرة 

 بالعوامل البیئیة والانفعالیة.  ToMوالانفعالات الفردیة، وربطتِ ضعف 

الجدید في دراســتنا لم یكن التركیز على الخلفیة الأســریة أو نوعیة التربیة أو الســیاق الاجتماعي الانفعالي  
ــیة،   ــیاق الأســري، نمط العلاقة مع الوالدین، الضــغوط النفس ــتنا تمیزت بتضــمین الس بشــكل معمّق. دراس

 .ToMوالسلوك الانفعالي والنمائي كعوامل مفسرة لصعوبات  

تناول الفصـل الأول الإطار العام للدراسـة، حیث تم عرض إشـكالیة البحث، تسـاؤلاتھ، أھدافھ العامة           
ــة   ــوع من الناحیتین النظریة والتطبیقیة. كما تم تحدید مفاھیم الدراسـ ــة، إلى جانب أھمیة الموضـ والخاصـ

ذا التأسـیس النظري  الأسـاسـیة وتوضـیح المصـطلحات الإجرائیة المعتمدة. ووصـولا الى أدبیات الدراسـة ھ
مكّن من ضـبط الدراسـة ووضـعھا في سـیاق علمي واضـح، یسـمح بالانتقال المنھجي نحو الجانب النظري  

 والتطبیقي.
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شــھد مفھوم نظریة العقل اھتمامًا واســعاً في میادین علم النفس المعرفي والاجتماعي، باعتباره أحد            

الآخرین الذھنیة والانفعالیة. وتكمن أھمیة ھذا  الركائز الأســــاســــیة في تفســــیر كیفیة إدراك الفرد لحالات  
المفھوم في كونھ یتیح للفرد فھم سـلوك الآخر، توقع نوایاه، وتأویل تفاعلاتھ بطریقة مرنة ومناسـبة للسـیاق.  
ومن ھنا، أصـبح فھم ھذا البعد المعرفي أمرًا ضـروریاً، خاصـة عند دراسـة الفئات التي تظُھر صـعوبات في  

 ، مثل الأطفال المصابین باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه.التفاعل الاجتماعي

/تعریف نظریة العقل: 1  
ــلوكیات الأخرین في حالاتھم الذھنیة ومعرفة  ــمیت نظریة لأن القدرة على التفكیر وفھم سـ سـ

ومشــاعر  تشــیر إلى " الكیفیة التي یتعامل بھا الفرد مع أفكار ومعتقدات  رغباتھم ومقاصــدھم لا ترى حیث  
 الآخرین من فھم وإدراك وتنبؤ ".

تعد ضــروریة للإنســان حیث تعتمد على فھم الاخرین بناء على ما یصــدر منھم من ســلوكیات من خلال  
ــل والتفـاعـل معھم وھي عـامـل مھم للفھم الاجتمـاعي حیـث تعتمـد على   تعـاملـھ معھم فھي تمكنـھ من التواصــ

  ).800، ص2021(یحیاوي ،  التنبؤ".-التفكیر    -"الشعور

ــیر ( ا یشــ اد الحـالات العقلیـة مثـل  permak & woodruff  1978كمـ ــنـ ) إلى أن نظریـة العقـل تعني اســ
ــلوكھم وفھمھ بناء على حالتھم   ــاعر والنوایا " الى الذات والأخرین والتنبؤ بس "الرغبات والمعتقدات والمش

 )(Alison et al.,2009, p171 العقلیة.

) نظریة العقـل بأنھـا القدرة العقلیة الإدراكیة التي تمكننا من فھم الحالات  Baron Cohen  1995ویعرف (
الذھنیة للآخرین، فالبشـر عادة ما یفسـرون سـلوك الآخرین ویسـتنتجونھ ضـمن سـیاق الحالات الذھنیة في  
ذلـك فـان نظریـة   ادھم، وبـ اھھم، ومعرفتھم، واعتقـ اتھم وأھـدافھم، ومقـاصــــدھم، وانتبـ إطـار عواطفھم ورغبـ

 )2021،801(یحیاوي قل تشمل التنوع في التعامل الإدراكي.  الع

ــتنتجة من الاخرین یمكن 2011حیث حدد دوفال واخرین ( ) في تعریفھم لھا على ان الحالات العقلیة المســ
ــتونج وادوار ( ا لاســ ا ووفقـ ات او حتى نوایـ دات او رغبـ ة معتقـ ذا  2010ان تكون أنواع مختلفـ ) یرتبط ھـ

ون ان الجمیع یستخدم  المفھوم بفھم الأشخاص المختلفین حول الشخص باعتباره كائنا وظیفیا لھ عقل ویحدد
ھي خطوة أســاســیة وضــروریة قبل كل شــيء  TOM ھذه النظریة لشــرح ســلوكھم تجاه الاخرین ونظریة

 (Grosbios, ,2011, p9) لضمان التطور الطبیعي للمھارات الاجتماعیة.

) بأنھا ھي القدرة المســؤولة عن الإدراك الواعي واللاواعي  Taylor & Carlson,  2016أیضــاً عرف (
 للسلوك البشري، فضلاً عن عملیات الاستنتاج، والاستنباط، والتفسیر.

ك وزملاؤه ( ارفیـ ا جـ ة التي  Garfield et al ,.  2001أمـ درة المعرفیـ ا القـ أنھـ ل بـ ة العقـ د عرفوا نظریـ ) فقـ
 تمكننا من التعبیر عن اتجاھاتنا وفھم اتجاھات الآخرین وملاحظة الحالات العقلیة للآخرین من أجل  
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ــاب اللغة ونمو المھارات الاجتماعیة.   ــیره. كما أكدوا على ارتباطھا الوثیق باكتســ ــلوكھم وتفســ التنبؤ بســ
 )1191، ص2019(الرفاعي،

 التطور التاریخي لنظریة العقل:-2

نشـأ ھذا المفھوم من خلال الدراسـات العلمیة المتتالیة التي أسـفرت عن ظھوره وفیما یلي اسـتعراض لأھم 
 المحطات التاریخیة التي أسھمت في تبلوره.

في جامعة ھارفارد    1901بدأت الإرھاصات الأولى لنظریة العقل مع الأبحاث التي قام بھا ثوروندایك عام  
تنتاج الإجابات الصـحیحة حول ما یفكر فیھ الآخرون بالاعتماد على   اف قدرة الأطفال على اسـ تكشـ حول اسـ

ــخص آخر   Washburnأجرى    1903تعابیرھم الوجھیة، وفي عام  ــخص بقراءة عقل ش بحثا حول قیام ش
بالاعتماد على مشــاھدتھ وتفســیره التصــرفات ھذا الأخیر، لتتوالى بعدھا الدراســات التي تعنى بموضــوع 

ــطلح " أخد    1929نظریتھ في النمو العقلي للأطفال عام  (Piaget)قراءة العقل حیث قدم  ــاف مصــ وأضــ
ــخص الآخ ــھم ظھور نظریة  منظور الآخر للتعبیر على قدرة الطفل على معرفة فیما یفكر الشــ ر، كما أســ

 )800،ص2021.( یحیاوي ،العزو في تبلور مفھوم نظریة العقل

ــطلح نظریة العقل لأول مرة في أدبیات العلوم المعرفیة في عام ( ــتخدام مصـ ) من قبل عالمي  1978تم اسـ
في عنوان دراســة: ھل لدى الشــمبانزي نظریة عقل؟ " ولاحظوا  )  permak & woodruff(  الرئیســیات

ســلوكیاتھ تجاه البشــر حیث كانوا متعاطفین معھم واثبتوا انھ كان قادر على التنبؤ بأفعال الإنســان وتتوافق  
ــمن فھم الروابط بینھا وبین الحالات العقلیة   ــناد الحالات العقلیة للأخرین ولكنھا تتضـ ھذه النظریة على اسـ

ــ بـالتكیف الاجتمـاعي في الواقعالمنســ ــكـل ارتبـاطـا  ــلوك الآخرین وھـذا مـا یشــ  ,Pereira(.  وبـة وســ
Rondeau,2022, p8( 

وبقي التعریف الذي وضـــعتھ ھذه الدراســـة المبكرة لنظریة العقل معتمدا في الدراســـات الحدیثة القول بأن  
الفرد لدیھ نظریة العقل یعني أنھ ینســـب الحالات العقلیة لنفســـھ وللآخرین، ومنذ ھذا التعریف أصـــبح من 

ــعب إعطاء تعریف آخر أكثر  ــامل لفھم الحالات العقلیة كالاعتقاد  الص ــطلح ش دقة، وتم التعامل معھا كمص
والرغبة، وقد تناولھ العلماء والفلاســفة من میادین علمیة متنوعة كعلم نفس النمو الطب النفســي علم النفس  
  الإكلینیكي، العلوم العصـــبیة، والفلســـفة ... بھدف فھم طبیعة ھذه النظریة لدى الإنســـان من خلال دراســـة

 .تطورھا، ضعفھا والأساس العصبي لھا 

  1985وزملائھ التي نشـرت في مقال سـنة    Simon Baron-Cohenوقد كانت الأعمال سـایمون كوھین 
بعنوان اھتمت بدراسـة مفھوم نظریة   Does the Autistic Child Have a Theory of Mindوالتي  

ــة على   العقل لدى الأطفال المصــابین بالتوحد الأثر الكبیر على ھذا المفھوم، حیث أجابت نتائج ھذه الدراس
وء  یما فیما یتعلق بسـ اؤلات المطروحة حول الأعراض التي یعاني منھا ھؤلاء الأطفال لا سـ الكثیر من التسـ

 )800، ص2021(یحیاوي،.  التكیف الاجتماعي
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 : أھمیة نظریة العقل وأھم استخداماتھا -3
 وتستخدم نظریة العقل في: 

معنى    (إضفاء  اشارت  حیث  الاجتماعي  نمو Dennis Maureen; et al2013للسلوك  على   (
التفاعل الاجتماعي بین الأفراد من خلال إدراك الفرد الطریقة تفكیر الآخرین والحالات العقلیة لھم  
 واستخدام المعلومات لفھم تفكیرھم والتنبؤ بسلوكھم ونظریة العقل تعمل على ما یراه الفرد ویدركھ. 

 تحسین جودة عملیة الاتصال الفعال.  
 الوعي بالذات. 
أفكار الآخرین   أن  تفكیرھم لان  او أسلوب  یعرفونھم  ما  اقناع الاخرین  او  تغیر  او محاولة  تعلیم 

 ) 298، ص2017(عبد الرحمان، اسامة ،ومعتقداتھم تتشكل من المعلومات التي یتعرضون لھا.  
 :مبادئ نظریة العقل   -4

 أربع نقاط أساسیة ترتكز علیھا نظریة العقل وھي:أشار سایمون كوھین إلى 

 . یفسر الأفراد العادیون السلوك الاجتماعي عن طریق تقییم دوافع ومعتقدات الآخرین. 1

 .تمثل ھذه المھارات جزءا من البناء المعرفي للمخ. 2

 الآخرین وھذه الآلیات ھي:. ھناك أربع آلیات میكانیزمات نمائیة في الفرد تعزز من مشاركة وجھة نظر 3

 تحدید النیة أو القصد: وتشیر إلى تفسیر الدافع أو الحافز للقیام بفعل أي شيء. -

 تحدید اتجاه العین والاستخدام الوظیفي للأعین في التعبیرات الانفعالیة. -

آلیات الانتباه المشترك ویشیر الإنتباه المشترك إلى رغبة الطفل في جذب انتباه الآخرین إلى ما یقوم بھ،  -
وقد یكون ذلك في عدة صور كأن ینظر الطفل إلى الآخرین ثم یعید النظر إلى ما یقوم بھ أو یشیر إلى شخص  

 ما كي ینظر إلى ما یقوم بھ، أو یسحب ید الشخص لیري ما یقوم بھ. 

)2021. (یحیاوي ،آلیات نظریة العقل وتشیر إلى المدى الكامل للحالات العقلیة الإدراكیة والمعرفیة -  

 مھام نظریة العقل:-5

 " "Anemotion Recognitionالمھمة الأولى: التعرف على تمییز المشاعر -

وجھ سـعید وجھ حزین وجھ خائف  (  تقیس قدرة الطفل على التعرف علىى المشـاعر من خلال تعابیر الوجھ
 وجھ غاضب).

 An Inference of Desire-Based" المھمة الثانیة: المشــاعر المبنیة على الرغبة-
Emotion:" تقیس قدرتھ على تمییز مشاعر الاخرین بناء على رغباتھم واحتیاجاتھم. 

 ":Light of Sight Taskالمھمة الثالثة: تمییز مظھر الشيء أو منظره"  -
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 )1202، ص2019(الرفاعي،  قدرة الطفل على فھم ان للأخرین وجھات نظر مختلفة وكثیرة للشيء الواحد.

الفھم"ا- على  المبنیــة  المعتقــدات  ــتنتــاج  اســ الرابعــة:   An Inference of لمھمــة 
Perception-Based Belief" 

 .تقیس قدرة الطفل على فھمھ ان الأشخاص یعرفون الأشیاء التي لدیھم خبرة سابقة بھا او معلومات عنھا 

-An Inference of Perceptionالفھم "المھمة الخامسـة: اسـتنتاج الأفعال بناء على  -
. Based Action" 

ــمى   ــتنتجونـھ ویفھمونـھ وھو مـا یســ ــخـاص یقومون بـالفعـل بنـاء على مـا یســ قـدرة الطفـل على فھم ان الأشــ
seeing leads to acting. 

 First-order false belief المھمة السادسة: الاعتقاد الخاطئ من الدرجة الأولى"-
task ." 

تقیس ھذه المھمة قدرة الطفل على اسـتنتاج الفكرة أو المعتقد في إطار أو سـیاق یحدث فیھ تغییر غیر متوقع  
 )784، ص2012(عبد العزیز، رشدي،في وضع الشيء.  

ــابعة:  -  Anاســــتنتاج المشــــاعر المبنیة على الحقیقة والاعتقاد ومشــــاعر الدرجة الثانیة  المھمة الســ
Inference of Belief- and Reality-Based Emotion and Second Order Emotion Task 

ھي قدرة الطفل على فھم أن الاعتقادات والأحداث التي تخالف المعتقدات یمكن أن تسـبب حدوث المشـاعر،  
فقد یســعد الفرد بســبب حصــولھ على ما یرید أو بســبب اعتقاده أنھ حصــل على ما یرید، أي أن المشــاعر  

 تعتمد على المعتقدات التي قد تتزامن أو تتعارض في بعض الأحیان.

 A Message-Desire Discrepantالمھمة الثامنة التعارض بین الرسالة والرغبة "-
Task:" 

تقیس ھذه المھمة قدرة الطفل على استنتاج معتقدات الآخرین بناء على تفسیر وفھم العبارات التي تعبر عن 
 رغباتھم.

ة-  انیـ ة الثـ درجـ اطئ من الـ اد الخـ ة الإعتقـ ــعـ اســ ة التـ  A Second-Order False المھمـ
Belief Task: 

ل على فھم أن الآخرین   درة الطفـ ة. تقیس ھـذه المھمـة قـ ة ومختلفـ دات خـاطئـ دیھم أفكـار ومعتقـ د تكون لـ   قـ
 )804، ص2021یحیاوي،(

 والأشـــیاء المادیة والتصـــورات الذھنیة العقلیة "لمھمة العاشـــرة: التمییز بین الأحداث  ا-
The Mental Physical Distinction  "ل على التمییز بین   : تقیس درة الطفـ ة قـ ذه المھمـ ھـ

 الحقیقة والخیال وبین الخبرة المادیة والخبرة العقلیة مثل التمییز بین الكلب الحقیقي والكلب المتخیل.
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 مراحل تطور نظریة العقل عند الأطفال :-6

ــھرا) :18مرحلة الأولى (حوالي 6-1 ــترك حیث یفھم ان الاخرین   شـ یظھر لدى الطفل الانتباه المشـ
 .ینظرون الى شيء معین ورغبتھ في جذب انتباھھم

ویســتطیع الطفل فیھا على التمییز بین الخیال والواقع من  شــھر) :24و 18المرحلة الثانیة (بین 6-2
 .خلال ممارسة اللعب التخیلي

تتطور لدى الطفل القدرة على فھم أن للأخرین معتقدات    سنوات) :4و 3المرحلة الثالثة (ما بین 6-3
 ورغبات تختلف عنھ قبل ھذه المرحلة یفترض الطفل ان الاخرین یعرفون نفس الشيء الذي یعرفھ.

تتطور بحیث یصــبح الطفل یفھم المعتقدات الخاطئة من  ) :ســنوات7-6المرحلة الرابعة (ما بین6-4
 الدرجة الثانیة.

ــة(6-5 ــنة) :11-9المرحلة الخامسـ یطور الطفل قدرات أعلى من مھارات نظریة العقل مثل فھم    سـ
 )16، ص2019(بدران البعلي،زلات اللسان وتأثیرھا على الاخرین.  

 مراحل تطور نظریة العقل بالسنوات. )02شكل (                                        

 مكونات نظریة العقل: -7

 تدل الدراسات والأبحاث التي تناولت نظریة العقل انھا تتكون من مجموعة من المكونات وھي:

 ) 2018): مكونات نظریة العقل حسب جھاد محمد عبد المعطي عبد الرحیم (01شكل (
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 :تتكون نظریة العقل من ثلاثة جوانب أساسیة ھي

أو   الـحــالات  (أولا:  الـعـقـلـیــة  غـیـر   ):Mental Representationsالـتـمـثـیـلات  وقـوانـیـن  ــد  قـواع ھـي 
 مستمرة(تختفي) تظھر على شكل أفكار معتقدات واحلام، تخیلات ومفاھیم دلالیة.

وھي القدرة على معرفة وتوقع ان الاخر قد یملك معرفة    ):False Beliefثانیا المعتقد الخاطئ ( 
 لا تعكس الواقع الحقیقي بناء على المعلومات التي لدیھ.

ھو قدرة الفرد على معرفة حقیقة الشـــيء   ):Appearance – realityثالثا المظھر الحقیقي ( 
 )808، ص2021(یحیاوي ،حتى وإن عرض علیھ بمظھر مختلف.  

لنظریات المفسرة لنظریة العقل:ا /-8 

 النظریة النظري:8-1

ــكلو "نظریـة داخلیـة" حول الحـالات الـذھنیـة (كـالنیـة   وتفترض ھـذه النظریـة أن الأطفـال یطورو ویشــ
ادي.   الم المـ ار حول العـ ا یكونون أفكـ ا كمـ امـ اج، تمـ ــتنتـ ة) من خلال الملاحظـة والاســ د والرغبـ والمعتقـ

(Gopnik&wellman,1992) 

 :(Neurodevelopmental Theory) النظریة النمائیة العصبیة8-2
ة ــبیـ ة العصــ ائیـ ة النمـ ــر النظریـ ل   (Neurodevelopmental Theory) تفســ ة العقـ تطور نظریـ

)Theory of Mind(   ال اعـل بین:  Frith & Frith (2003)كمـا ورد في مقـ ا نتیجـة لتفـ  على أنھـ
 (التفاعل مع الآخرین).نضج تدریجي للجھاز العصبي (الدماغ)+الخبرة البیئیة والاجتماعیة  

خ لھذه المرحلة   نستطیع أن نستنتج بأنھا تظھر أولاً، وتتمحور حول الرغبات والأھداف والنیات. ویؤُرَّ
شــــھرًا، تتلاقى عدة محطات نمائیة   24إلى   18شــــھرًا. وفي الفترة ما بین  18عادة في عمر یقارب  

على تتبع نوایا المتكلم أثناء  مھمة، من بینھا الفھم الحقیقي للانتباه المشـــترك، والتقلید المتعمّد، والقدرة 
ا على فھم المعرفة والرؤیة على نحو ضـمني، وربما حتى على فھم   تعلم الكلمات. كما تظھر أدلة أیضًـ

 ضمني للاعتقادات الخاطئة.
ة   ذھنیـ د من الحـالات الـ دیـ ا أن نفترض أن فھم العـ الي، یمكننـ التـ ة،    –بـ ة، والمعرفـ ة، والنیـ ل الرغبـ مثـ

یكون متاحًا بشــكل ضــمني للأطفال بعمر ســنتین، وأنھ یوجّھ ســلوكھم وكذلك   –والتظاھر، والاعتقاد  
فال في عمر  فھمھم لســلوك الآخرین. ولذلك، فإننا نتوقع أنھ إذا تم إجراء تصــویر دماغي وظیفي لأط 

السـنتین (أثناء مشـاھدتھم لعامل یؤدي أفعالاً لا تحقق أھدافھ مثلاً)، فإن نظام العقلنة في الدماغ سـیكون 
 (Frith & Frith, 2003, p. 463) قد بدأ بالعمل بالفعل.

 
لیســت قدرة جاھزة تظھر   "نظریة العقل" وعلیھ نســتنتج ھذه النظریة النمائیة العصــبیة بأنھا ترى أن

یولد الطفل ببعض الآلیات العصبیة الأولیة التي تساعده على الانتباه للمحفزات الاجتماعیة  حیث   فجأة،
ــوت)، لكن ھذه الآلیات لا تكفي وحدھا لتكوین  "نظریة عقل" (مثل الوجوه وحركة العین، نبرة الصـ

 متكاملة.
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ة خبرات اجتماعیة توجھ ھذا التطور، وكل ذلك    بل ھي نتاج:  بكة عصـبیة وممارسـ تطور تدریجي لشـ

 6و 4الأولى وینضــــج بین یحدث ضــــمن فترة أو محطات زمنیة قابل للملاحظة، یبدأ من الشــــھور 
 سنوات.

 النظریة الاجتماعیة الثقافیة وتفسیر تطور نظریة العقل:8-3
ر نظریة العقل، من منظور اجتماعي ثقافي، بوصـفھا نتاجًا للتفاعل الاجتماعي والنمو اللغوي في   تفُسـَّ
الســیاق الاجتماعي الذي یعیش فیھ الطفل. وتســتند ھذه الرؤیة إلى أعمال فیغوتســكي، الذي شــددّ على  

اعـل مع ا ل من خلال التفـ ــكـ ل یتشــ لراشـــــدین  أن التطور المعرفي لا یحـدث بمعزل عن المحیط، بـ
 .(Vygotsky, 1978)منطقة النمو القریب"" والأقران، داخل ما یعُرف بـ

)أن المحادثات التي  Jenkinsوجینكینز ( )Astingtonویرى باحثون معاصــرون كـــــــأســتینغتون (
ا الطفـل مع   ة (مثـل:یجریھـ ــمن إشــــارات إلى الحـالات العقلیـ دمي الرعـایـة والتي تتضــ د" مقـ  ،"یعتقـ

ــعر" ــم في تنمیة القدرة على تمثل ذھن الآخر ("یرید" ،"یشـ ــكل حاسـ ــھم بشـ  & Astington) تسُـ
Jenkins, 1999  فـالطفـل یتعلم، من خلال ھـذه الحوارات، أن للآخرین معتقـدات ورغبـات قـد تختلف (

 عن معتقداتھ الخاصة.
ھذا التوجھ،"   Hughes & Leekam (2004)و  .Meins et al)  2001كما تدعم دراســات مثل (

حیث أظھرت أن الأطفال الذین ینشــؤون في بیئة تتســم بغنى لغوي وتفاعلي، خاصــة من حیث اللغة  
ــل في اختبارات نظریة العقل. وتعُد الخبرات الاجتماعیة التفاعلیة، كوجود   العقلیة، یحققون نتائج أفض

ا لتطویر ھـذه المھـارات، لأنھـا تت ا متعـددة لفھم  إخوة أو اللعـب الجمـاعي، محفزًا ھـامًـ یح للطفـل فرصــــً
 وجھات النظر المختلفة".

وعلیھ، تظُھر ھذه المقاربة أن نظریة العقل لا تعتمد فقط على نضــج عصــبي داخلي، بل تتشــكل بفعل  
ــیة، مما یفتح المجال أمام برامج تدخلیة تعتمد على تعزیز الحوار والتفاعل في   عوامل اجتماعي ونفسـ

ــور في ھذا المجال، كما ھو الحال لدى بعض ا ــغف أو قصـ لأطفال  دعم الأطفال الذین یعانون من ضـ
 المصابین اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه أو التوحد.

 ):Simulation Theory – STنظریة المحاكاة ( 8-4

  ):Goldman  )2006 النماذج التفسیریة المعاصرة لنظریة العقل وفقا لـتعد نظریة المحاكاة من أبرز  
رون حالات الآخرین الذھنیة عن طریق تولید حالات ذھنیة مماثلة داخل    فإن ــّ الأفراد یتنبؤون أو یفســ

 "أنفسھم، ثم تشغیل آلیات اتخاذ القرار أو الانفعال الخاصة بھم كما لو كانوا في مكان الشخص الآخر.
ویحاكي   "یتخیل نفسـھ مكان الآخر" معرفیة أو قواعد مسـبقة، بل "نظریة" أي أن الشـخص لا یسـتخدم

 حالتھ الذھنیة للوصول إلى استنتاج حول ما یشعر بھ أو یفكر فیھ.
ئلة تخص الحالات  ف  تخدمون محاكاة ذھنیة أو محاولات لمحاكاة ذھنیة للإجابة على أسـ الناس غالبا یسـ

 Goldman,2006,p39)(العقلیة لأشخاص آخرین.  

مثال: حین تحاول معرفة لماذا أمك حزینة، فأنت تتخیل نفســــك مكانھا، تتذكر ما حدث لھا، وتشُــــغلّ 
داخلیاً مشـاعرك وردود أفعالك لو كنت في وضـعھا. ومن خلال ھذا التخیل النشـط، تسـتنتج أنھ حزینة  

 دون الرجوع إلى قاعدة معرفیة أو نظریة سلوكیة.
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 نظریة النمو التنفیذي: 8-5
ر نظریة النمو التنفیذي تطور نظریة العقل على أنھ نتیجة مباشــرة لنضــج الوظائف التنفیذیة لدى   تفُســِّ

ــمـل مھـارات مثـل   التحكم التثبیطي، والـذاكرة العـاملـة، والمرونـة المعرفیـة. إذ تتطلـب  الطفـل، والتي تشــ
قـدرة الطفـل على    –مثـل فھم المعتقـدات الخـاطئـة أو التمییز بین المظھر والحقیقـة    –مھـام نظریـة العقـل  

كبح وجھة نظره الشـخصـیة المباشـرة (عبر التحكم التثبیطي)، والاحتفاظ بالمعلومة الصـحیحة مع تتبع  
خرین (عبر الذاكرة العاملة). وبالتالي، فإن النضج التدریجي في ھذه الوظائف یفسر النمو  معتقدات الآ

 المعرفي والاجتماعي الذي یسمح للطفل بتمثلّ حالات عقلیة معقدة لدى الآخرین.
أن النجاح في الإدراك الاجتماعي یتطلب توفر   )Carlson et al., 2004یرى كارلســون وزملاؤه (

مھارتین تنفیذیتین أسـاسـیتین، ھما: الذاكرة العاملة للاحتفاظ بعدة وجھات نظر، والتحكم التثبیطي لكبح  
الاسـتجابات غیر المناسـبة. وقد أظھرت نتائجھم أن العلاقة بین الوظائف التنفیذیة ونظریة العقل تعتمد 

 )Carlson et al., 2004,p301تثبیط وجھة النظر الذاتیة. (  بشكل خاص على القدرة على
 
 الأساس العصبي لنظریة العقل:/9

تم إجراء العدید من دراسـات التصـویر الوظیفي لعزل المناطق العصـبیة للقدرة العقلیة، باسـتخدام وسـائط      
متنوعة تتمثل في مھام لفظیة وغیر لفظیة، وقد أشـارت نتائج ھذه الدراسـات إلى أن ھذه القدرة یتم إدراكھا  

 من خلال مناطق معینة في الدماغ، وھي:

 ):medial prefrontal cortex )MPFC/القشرة قبل الجبھیة الوسطیة 9-1

تشـیر دراسـات التصـویر العصـبي إلى أن القشـرة قبل الجبھیة الوسـطیة تلعب دورا مركزیا في نظریة العقل.  
ة    Krauseیمكن لاحظ   ــنـ ھ ســ ة    2012وزملائـ ــي المتكرر عبر الجمجمـ اطیســ دام التحفیز المغنـ ــتخـ اســ بـ

)RTMS  تحسن أداء (TOM  .العاطفي لأولئك الذین یعانون من انخفاض ضعف التعاطف مع الآخرین 

كما تشـیر دراسـة "بارون كوھین" و"فلیتشـر" و "ھابي" حیث اختلف كل منھم في أداة تقییمھ لأداء لنظریة  
ــة  العقل حیث قام كوھین واخرون  ــا تتراوح أعمارھم بین   12بدراســ ــنة قدموا لھم   24و 20مفحوصــ ســ

أما فلیتشـــر فقد    قائمتین من الكلمات وطلبوا منھم أن یفرقوا فیما إذا كانت الكلمة تتعلق بالعقل أم بالجســـد،
قصـص على شـكل أشـرطة مصـورة ووجدوا أن المنطقة الأكثر نشـاطا كانت المنطقة ما قبل الجبھیة  اسـتخدم  
 )29، ص2013بوعافیة،  (.الوسطى

"مقارنة أداء مرضـى یعانون من إصـابات موضـعیة    (Shamay-Tsoory , 2005)وقد تمت في دراسـة    
ــخاص   ــابات ظھریة مقارنة مع أش ــى آخرین یعانون من إص ــتجابات مرض ــرة قبل الجبھیة مع اس في القش

تختلف في مســتوى المعالجة العاطفیة مھمة المعتقد   عادیین، حیث تم اســتخدام ثلاث مھام من نظریة العقل
ــارت النتائج إلى أن   ــاخر وتحدید الأخطاء الاجتماعیة، وقد أشــ الخاطئ من الدرجة الثانیة، فھم الكلام الســ
المرضــى الذین یعانون من إصــابة في القشــرة قبل الجبھیة یعانون من ضــعف كبیر في الســخریة وتحدید 

إصــابات خلفیة، وقد ارتبطت  لأشــخاص العادیین والمرضــى الذین یعانون من الخطأ الاجتماعي، مقارنة با 
 )105ص ،2024بوختاش ،الإصابة بالمنطقة الأمامیة البطنیة الیمني بالتحدید".(
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 :The Amygdala/اللوزة 9-2

رائـدة في تبیـان دور اللوزة في نمو نظریـة العقـل عنـد الطفـل،    Baron Cohenكـانـت أبحـاث كوھن بـارون  
و حسب نتائج دراسات التصویر بالرنین المغناطیسي التي الفتھا الدراسة التي قام بھا حیث یقوم المفحوص  
ــخص الآخر، ومن خلال ذلـك تم التقـدیر بـان ھـذه   ــیر الحـالـة العقلیـة أو الوجـدانیـة بملاحظـة أعین الشــ بتفســ

دماغیة أي اللوزة تنشـــط وتعمل على المســـاعدة في تفســـیر المعلومة المكشـــوف عنھا من خلال  المنطقة ال
النظر ومعرفة السـلوك الوجداني أو الانفعالي و بعكس التلفیف الصـدغي العلوي فان اللوزة تنشـط كاسـتجابة  

 المثیرات ذات مفھوم اجتماعي عالي و باستقلالیة.

فان ھذا الاســتجابة الســریعة والآلیة للوزة كانت الدلیل    :Gallagher et Frithوبحســب غلاغیر وفریث  
القاطع على مشــاركتھا في إجراءات نظریة العقل ولكنھا لیســت بالضــرورة مشــاركة في عملیات العقلنة،  

 وھذا یدعم بأنھ من خلال كل الدراسات التي تناولت نظریة العقل فانھ فقط دراسة بارون كوھن ورفقاه  

ومة   مح لنا بالكشـف عن الوجدانات المرسـ اطا للوزة، ھؤلاء الباحثون یعتقدون أن اللوزة تسـ فت نشـ التي كشـ
على الوجوه والبحث مباشرة في سبب التعبیر بھذا الشكل من طرف ھذا الشخص، ویعطون لذلك مثالا عن 

الطفل سـیبدأ في البحث  الطفل الذي یلاحظ أمھ في حالة فزع، وبالإضـافة إلى الكشـف عن ھذا الشـعور فان  
 )Gallagher HL,2003,p81(  عن سبب خوف أمھ.

 :lobe temporal/القطب الصدغي9-3

" واخرون القطب الصـدغي یعتمد على تجاربنا السـابقة لتفسـیر وفھم وتسـییر السـیاق  Frithفریت  حسـب "
 الدلالي والانفعالي لتفكیرنا فقد بینت الكثیر من الدراسات نشاطا على مستواه فلھ دور مھم في:

 تذكر وجوه وتمییز أصوات العائلیة أو المألوفة. 
 تخزین الوجدانات أو الاحداث الاوتوبیوغرافیة. 
 محل ذاكرتنا الدلالیة اللفظیة والعرضیة. 

ــروري تخزین الأحـداث   ــروریـة من أجـل عملیـة العقلنـة، ومنھـا انـھ من الضــ "كـل ھـذه المھـام تعتبر جـد ضــ
ــلوك معین ونقوم من اجل إعادة   ــاھدین على س ــة بالظروف الحیاتیة ان كنا ش ــابقة أو الذكریات الخاص الس

ــبة الملائمة، وبالتالي فانھ انطلاقا من خبراتنا   ــابقة نتمكن من تكییف  ذكره لأحد ما أو لذكره في المناسـ السـ
 )30ص ،2013(بوعافیة ،سلوكنا بالأحداث الجدیدة".  
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 اھم العوامل المؤثرة في تطور نظریة العقل للأطفال:-10

 ):2018جھاد محمد عبد المعطي عبد الرحیم ( 

 اھم العوامل المؤثرة في تطور نظریة العقل للأطفال. ) 03شكل (

 :نظریة العقل أسالیب قیاس نشوء -11
 القیاس نشوء نظریة العقل، فقد ابتكرت أسالیب عدة منھا:

ملاحظة سـلوك الأطفال الیومي وتسـجیلھ وتقییم المھارات المعرفیة التي تشـكل نظریة العقل مثل (الادراك  
 )55، ص2018(عبد المعطي،  والانتباه المشترك والذكاء الوجداني)

 الحركة وتشتت الانتباه:علاقة نظریة العقل باضطراب فرط -12

) یتمیز بوجود اضــطرابات ســلوكیة، وعجز  TDA-Hاضــطراب نقص الانتباه مع أو دون فرط النشــاط (
إدراكي، خاصــــةً في الوظائف التنفیذیة، بالإضــــافة إلى صــــعوبات اجتماعیة وعاطفیة متنوعة. یمكن أن  

 )Alison et al,2009,p169(ترتبط ھذه الصعوبات بوجود عجز في نظریة العقل.  

تشــیر الصــعوبات في نظریة العقل إلى احتمال ارتباطھا بالعجز التنفیذي، نظرًا للتشــابھ النســبي في أنماط  
ــاط الـدمـاغ أثنـاء أداء المھـام المتعلقـة بـــــــــ   والوظـائف التنفیـذیـة. علاوةً على ذلـك، فـإن المنـاطق    ToMنشــ

 الدماغیة المسؤولة عن ھذه الوظائف تنضج بشكل متزامن خلال مراحل التطور.

ا بـالأفراد الـذین یعـانون من   لا تزال في    TDA-Hومع ذلـك، فـإن الأبحـاث المتعلقـة بنظریـة العقـل وعلاقتھـ
مراحلھا الأولیة، ھناك حاجة ماسة لإجراء المزید من الدراسات لفھم وتحدید ھذه الاضطرابات الاجتماعیة  

 بشكل أفضل.

تكشـف دراسـات مختلفة أن الأطفال المصـابین باضـطراب فرط الحركة ونقص الانتباه یواجھون صـعوبات  
ــارات   ــیر الإشـ ــعوبات في تفسـ ــة وإظھار صـ ــلھم في المدرسـ ــلوكھم، مما یؤدي إلى فشـ في التحكم في سـ

 غیر  الاجتماعیة، وفي مھاراتھم الشخصیة، وبالتالي في علاقاتھم مع الآخرین، والتي غالبا ما تكون
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مرضـیة كما ینبغي كل ھذا یعني أنھم من ناحیة غیر مقیدین ومشـتتین، وغافلین، ونسـیان، وغیر منظمین،  
ــعف على التكیف ومھارات   ــون ومتحدون، مع قدرة أضـ وغیر مثابرین الغایة، ومن ناحیة أخرى معارضـ

والسـیطرة على  اجتماعیة نادرة، بالإضـافة إلى ذلك، فإنھم یظھرون صـعوبات في احترام منعطفات الكلام  
 المقاطعات والتعرف على المشاعر في أنفسھم وفي الآخرین، وكذلك في إظھار القدرة التعاطف الكافیة.

بأن الطفل المصـــاب بھذا الاضـــطراب یقوم ببعض الســـلوكات المرفوضـــة    ):1998باركلي (كما أشـــار  
إجتماعیا، والتي تخالف النظام المعمول بھ كأن یطلب الأشـــیاء من زملائھ بطریقة غیر مناســـبة، وبشـــكل 
مثیر للإزعاج، كما أنھ قد یقوم بســلوكات عدوانیة تجاه الاخرین، وإســاءة التصــرف، وقصــور في تكوین 

  )38، ص2011(محمدي ،ت مع الاخرین.  صداقات، وعلاقا 

في نھایة المطاف یعاني الأشـخاص الذین تم تشـخیصـھم بھذا الاضـطراب من انخفاض درجة ضـبط النفس  
یة ودوافع غیر كافیة للمدرسـة والأداء الاجتماعي غالبا ما یشـكو  اسـ وبالتالي عدد محدود من المھارات الأسـ

حفاظ على العلاقات  زملاء الأطفال المصـابین باضـطراب فرط الحركة ونقص الانتباه من الصـعوبات في ال
راف من  تمر أو إشـ الشـخصـیة معھم ، وغالبا ما یحتاج الأطفال المصـابون بھذا الاضـطراب إلى اھتمام مسـ
ھ   دة لأنـ ة معقـ اعیـ ات الاجتمـ اب العلاقـ د في الألعـ اع القواعـ ال، اتبـ ل المثـ ــبیـ ائفھم (على ســ ام بوظـ المعلم للقیـ

ال غیر قادرین على فھم التأثیر الســـلبي لمثل ھذه بالإضـــافة إلى تقدیم ســـلوكیات تدخلیة، فإن ھؤلاء الأطف
ــلوك ثابتا بمرور الوقت، مما   ــلوكیات على البیئة الاجتماعیة. علاوة على ذلك. یظل ھذا النوع من السـ السـ

 )lavigne et al. ,2020,p2(یزید من تأثیره خلال فترة المراھقة.  

ل، من خلال عرض مختلف         ة العقـ ة بمفھوم نظریـ ة المرتبطـ ب النظریـ اني الجوانـ اول الفصـــــل الثـ تنـ
التعریفـات والمراحـل والمكونـات مبـادئھـا ومھـامھـا واھم العوامـل المؤثرة فیھـا، أھمیتھـا. كمـا تم التطرق إلى  

، مما  ADHDواضـطراب    ToMأھم النماذج والنظریات المفسـرة لھ، إضـافة إلى اسـتعراض العلاقة بین 
 یوضح الأساس العلمي لاختیار ھذا المتغیر كموضوع للدراسة الحالیة.
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ــتت الانتباه من الاضــطرابات النمائیة العصــبیة التي أثارت اھتمام           یعُد اضــطراب فرط الحركة وتش
العدید من الباحثین، نظرًا لانتشــاره المتزاید وتعدد مظاھره. فھو لا یقتصــر على فرط النشــاط وصــعوبات  

ــمل خللاً في التفاعل الاجتماعي، التنظیم الانفعالي، والقدرات المعرفیة التنفیذیة،    الانتباه فقط، بل یمتد لیشــ
 مما یجعلھ اضطراباً معقداً تتداخل فیھ العوامل العصبیة، النفسیة، والبیئیة.

 تعریف اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه:/1

حد أكثر الاضــطرابات العصــبیة والنفســیة شــیوعا مع بدایة الطفولة، ولھ مســار مزمن مرتبط  أ یعد      
بخلل وظیفي مرتفع یسـتمر طوال الحیاة، فقد كان الاعتقاد سـابقا أن الأطفال یتخلصـون منھ في النھایة، الا 

ــبـة ــیر الى نســ ــات الحـدیثـة تشــ ــتمر الاعراض لدیھم حتى مرحلـة  60الى  30ان الدراســ البلوغ.  بالمئـة تســ
 )96، ص2022(لطفي،

) بأنھ اضـــطراب  DSM-5وقد عرفھ الدلیل التشـــخیصـــي والإحصـــائي الخامس للاضـــطرابات العقلیة (
ــأ العصـــبي. التي تظھر في مراحل الطفولة (أقل من  عاما)،   ۱۲یصـــنف كأحد الاضـــطرابات ذات المنشـ

وتؤثر في الجوانب الشـخصـیة والأكادیمیة والاجتماعیة للأطفال، ویظھر في صـورة ثلاثة أنماط في نقص 
ة، وینبغي أن یظھر في موق اعیـ دفـ د. والانـ اه والنشـــــاط الحركي الزائـ ل المنزل  الانتبـ فین مختلفین على الأقـ

 )222، ص2023(الھذلول،  .المدرسة، العمل لمدة سنة أشھر على الأقل

ــوعة علم النفس   ــم بالاندفاعیة  بأنھ: " الطفل الذي لیس لدیھ القدرة على تركیز تعرفھ موس الانتباه، والمتس
وفرط النشــاط وتزداد ھذه الأعراض شــدة في المواقف التي تتطلب من الطفل مطابقة الذات وأیضــا الحكم  

 الذاتي، والذي یظھر قصورا في مدى ونوعیة التحصیل الأكادیمي وقصور في الوظائف الاجتماعیة ".

تعرفھ مجموعة متخصـصـة من الأطباء في قصـور الانتباه والاضـطرابات العقلیة على أنھ    التعریف الطبي:
ــبة  ــور حاد یؤثر على الأطفال بنس ــبي حیوي یؤدي إلى عملیة قص ــطراب عص % من تلامیذ 5إلى   3اض

 )20، ص2021(علول، عمارة ،المدارس".  

تجابة للوظائف التنفیذیة، وقد یؤدي إلى قصـور في  (1990)عرفھ باركلي  لقد   : ھو اضـطراب في منع الاسـ
ــتقبلیة، مع عدم ملاءمة   ــلوك تجاه الأھداف الحاضــرة والمس تنظیم الذات، وعجز في القدرة على تنظیم الس

 ً ، إضـافة لذلك حتى یتم تشـخیص الطفل على أن لدیھ ھذا الإضـطراب فلابد أن تكون الاعراض  السـلوك بینیا
ة، إضــــافـة الى   ة والاھـداف الاكـادیمیـ اعیـ اتـھ (كـالعلاقـات الاجتمـ أثرت على واحـدة أو أكثر من جوانـب حیـ

  )452، ص2020). (العدل، عبد الحمید، الوظائف التكیفیة والمعرفیة

" النشـاط الزائد ھو نشـاط عضـوي مفرط، وأسـلوب حركي    علا عبد الباقي إبراھیماسـتناد لما سـبق أشـارت  
قھري یبدو في شـكل سـلسـلة من الحركات الجسـمیة المتتالیة، وتحول سـریع للانتباه، وضـعف القدرة على 

 )2011(محمدي ،التركیز عل موضوع معین، والاندفاعیة التي تؤدي إلى الحماقة الاجتماعیة "

الذي یعرف ھذا الاضــطراب بأنھ یتضــمن ثلاثة أبعاد أســاســیة ھي: عدم القدرة    ):1985كوفمان (تعریف 
ــاط والاندفاعیة ویظھر أول ما یظھر   ــتوى النش على المحافظة على الانتباه وضــعف القدرة على تنظیم مس

 )23(محمد القاضي، صفي الطفولة المبكرة.  
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أن اضــطراب نقص الانتباه المصــحوب بالنشــاط الزائد یعنى ما یبدیھ   ):1999جومیز وكوندون (ویرى 
اط، ونقص الانتباه، والاندفاعیة.   لوك غیر مناسـب للمرحلة العمریة التي یمر بھا من فرط للنشـ الطفل من سـ

 )23، ص2006(الدسوقي،

)بنمط مســتمر من (فرط النشــاط / الاندفاع و / أو ADHDیتمیز اضــطراب نقص الانتباه وفرط النشــاط (
ــعین أو  ــھر على الأقل في وض ــنة أش ــتوى: نمو الفرد لمدة س عدم الانتباه) أعلى على من المتوقع وفقا لمس
أكثر ویظھر قبل من الثانیة یغیر الأداء الطبیعي للشــخص المعني، إنھ متلازمة شــدیدة ناجمة عن تأخر في  

ــي، م ــبي النفســ ك یؤثر التطور العصــ ذلـ ــلوك لـ ذي وتثبیط الســ ات التحكم التنفیـ ل في آلیـ ا یؤدي إلى خلـ مـ
الذاكرة العاملة. والانتباه، والتنظیم   -الاضـــطراب بشـــكل مباشـــر على العملیات النفســـیة للجھاز التنفیذي  

حلیل والتركیب، وبالتالي، الوظائف التنفیذیة مثل الذاتي للدوافع والعواطف، واســـتیعاب اللغة، وعملیات الت
التخطیط والتنظیم واتخاذ القرار، إلخ. تشــارك ھذه الوظائف بشــكل مباشــر في مھام التدریس والتعلم وھي 

 Lavigne et al, 2020,p2)(  ضروریة للتكیف الأسري والأكادیمي والاجتماعي الصحیح.

من خلال عرضـنا للتعاریف السـابقة نسـتنج أن إضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه ھو إضـطراب نمائي  
عصـبي یتمیز بنمط مسـتمر من تشـتت الانتباه وفرط الحركة/الاندفاعیة لمدة سـتة أشـھر عصـبي  

ــيء الـذي یؤثر على أداء الطفـل أو نموه في مجـالات ونوعیـة حیـاتـھ أو حیـاة   على الأقـل، الشــ
 المحیطین حولھ. 

 /أسباب اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه:2

 أسباب اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه.  :)04شكل (

 الأسباب الوراثیة:2-1

%) في معاناة  50للوراثة دور جوھري في نشــأة ھذه الاضــطرابات، حیث تؤثر العوامل الوراثیة بنســبة (
ــات إلى وجود جین وراثي،   ــارت بعض الـدراســ ــطراب وقـد أشــ (عبـد الفتـاح علي  أطفـال العـائلـة بھـذا الاضــ

حیث تؤدي العوامل الوراثیة في كثیر من الاحیان الى نقل الخصــائص والصــفات من )،  24، ص2014غزال،
ــة بتلف  ــلیة العوامل وراثیة خاص الآباء إلى الأبناء، كما لھا دور في نقل المورثات التي تحمل الخلیة التناس

ل نقل أو بضــعف بعض المراكز العصــبیة المســئولة عن الانتباه بالمخ، وإما بطریقة غیر مباشــرة من خلا
تي بدورھا تؤدي إلى ضــــعف نموه بما في  ھذه المورثات العیوب تكوینیة تؤدي إلى تلف أنســــجة المخ وال

 )181، ص2022(رمضان أحمد،ذلك المراكز العصبیة الخاصة بالانتباه.  
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ــطراب نقص الانتبـاه   ــات التي بحثـت في العلاقـة بین العوامـل الوراثیـة واضــ وھنـاك مجموعـة من الـدراســ
 % من 20التي أوضحت نتائجھا أن  )1993أندرسون وآخرون (المصحوب بالنشاط الزائد منھا دراسة  

لأطفال الذین یعانون من النشــاط الزائد كان آباؤھم وأمھاتھم یعانون من النشــاط الزائد أثناء طفولتھم وأن ا
 )98، ص2006(الدسوقي،  ثلث ھؤلاء الآباء والأمھات یعانون من مشكلات نفسیة وسلوك مضاد للمجتمع.

 الأسباب العصبیة:2-2

ترتبط ھذه الأسـباب بتلف في وظائف المخ او خلل في التوازن الكیمیائي للناقلات العصـبیة ولنظام التنشـیط   
 الشبكي لوظائف المخ الذي یظھر نتیجة لما یلي:

 خلل في وظائف المخ:-

كما أشـارت الدراسـات أن إصـابات الدماغ واحداً من أم الأسـباب الرئیسـیة المؤدیة إلى السـلوكیات المرتبطة  
باضـــطراب النشـــاط الزائد وتشـــتت الانتباه، كما أظھرت نتائج الدراســـات التي أجریت على أطفال الذین 

ــیبوا بإلتھاب الدماغ الوبائي بعد الحرب العالمیة الأولى أنھم یعانون م ــلوكیة متنوعة أصــ ن مشــــكلات ســ
 )184، ص2022(رمضان أحمد ،أبرزھا اضطراب النشاط الزائد وتشتت الانتباه.  

ا أكـدت دراســــة    ان لبیـب فراج (كمـ ــترنج (1999عثمـ ــبـب :(1991)) وبرجن  1993) وارمســ "أن ســ
رة المخیة، وخاصـة في   تت الانتباه ھو حدوث تلف في خلایا القشـ اط الزائد المصـحوب بتشـ اضـطراب النشـ
اه، الحركـة،   ــر، والتي تتركز فیھـا مراكز التعلم، اللغـة، التخـاطـب، الـذاكرة الانتبـ ــف الكروي الأیســ النصــ

ــلات الو ة عضــ ات كحركـ د من العملیـ دیـ العـ جـھ، وأعضـــــاء الكلام".  الكلام، النشـــــاط الحركي المرتبط بـ
 )28، ص2011(محمدي،

كما قد یحدث ھذا التلف في القســــم الأوســــط لدماغ الطفل فینتج عنھ عجز في وظائف الدماغ، فتؤثر على 
فعملیة الانتباه تنقسـم إلى  نموه  الطبیعي، مع انھ تم الاختلاف على الأسـباب التي تؤدي الى خلل الوظیفي ،  

عدد من العملیات الأولیة كالتعرف على مصــدر التنبیھ، وتوجیھ الإحســاس للمنبھ والتركیز علیھ الانتباھیة  
ــي وانتقـائـھ من بین مجموعـة من المنبھـات الـدخیلـة وفي حـالـة وجود خلـل    وتوجیـھ الانتبـاه نحو المنبـھ الرئیســ

في وظائف  أحد ھذه المراكز فان المعلومات التي یعالجھا المخ تصـبح مشـوشـة وغیر واضـحة مما یحدث  
  )53، ص2011(المرسومي،.  لحركةتشتتاً وقصور في الانتباه وإفراطاً في ا

 ): لمناطق الدماغ المشاركة في اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه. 05رسم تخطیطي (
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مع الأطفال المصــابین بھذا الاضــطراب وجد إنخفاض   Lonizing Radiationوبإســتخدام اشــعة التأین  
 )31(القاضي، صملحوظ في تدفق الدم في القطاعات الأمامیة للمخ.  

 National Instituteحیث تضــمن تقریر نشــر عن المعھد القومي للصــحة بالولایات المتحدة الامریكیة  
of Health ــتـت ــطراب فرط الحركـة وتشــ : في مقـارنـة بین الأطفـال العـادیین والأطفـال الـذین لـدیھم اضــ

الانتباه، حیث وجدوا صـغر حجم القطاع الأمامي الأیمن من الدماغ وعدم تناسـق نشـاط الكلتة العصـبیة لدى 
من الجزء الأیسـر   أكبروأشـاروا أیضـا أن الى ان الجزء الأیمن من المخ یبدو   ،adhd بالأطفال المصـابین  

،  2006(الدسوقي،وأن ھذا التناسق لا یظھر عند الأطفال المصابین بإضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه.  
 )102ص

ــیولوجیـة ( ة للفســ ال  Electrophysiologyالـدراســــات الالكترونیـ ) الخـاصــــة التي أجریـت على الأطفـ
ــة في موجات الفا   ــذوذ في الكثافة المنخفضــ ــلت إلى:" وجود بعض جوانب الشــ ــطربین فقد توصــ المضــ

)Alpha) أو غیاب موجات ألفا المنتظمة، أو مقادیر صــغیرة من موجات بیتا (Beta وعند تحلیل رســم .(
)  QEEG) على الحاســب والذي یطلق علیھ التحلیل الكمي في رســم المخ الكھربي (EEGالمخ الكھربي (

) مع فقدان نشــاط الموجة الســریعة (بیتا) خلال المھام  Thetaأظھر زیادة في نشــاط الموجة البطیئة ثیتا (
  ).53، ص2011(المرسومي،التي تتطلب التركیز والتآزر".  

كما بینت الدراســـات أن أطفال اضـــطراب فرط الحركة وتشـــتت الانتباه تظھر لدیھم موجات في التخطیط  
اغ دمـ دد أو ورم في الـ ات في افراز الغـ ــطرابـ دیھم اضــ ة وتكون لـ اغ غیر منتظمـ دمـ ائي للـ ة  (.الكھربـ اطیـ ، بطـ

 )24، ص2013بوكاسي، 

 خلل كیمائي في الناقلات العصبیة: -

تشـیر الدراسـات الحدیثة إلى أن اضـطراب النشـاط الزائد وتشـتت الانتباه یعود إلى خلل كیمیائي في الناقلات  
العصبیة، والناقلات العصبیة ھي عبارة عن قواعد كیمیائیة تعمل على نقل الإشارات العصبیة بین المراكز  

ــبیـة المختلفـة بـالمخ، فحـدوث اختلال التوازن ھـذه النـاقلات یؤدي ــطراب    العصــ  الإنتبـاه.  میكـانزیمإلى اضــ
 )50، ص2021(ناصر، شكال،

ــیروتونین ( )،  Catechol Amines)، وأمینات الكاتیكول (Serotoninفالنقص الذي یحدث في مادة السـ
) ســـیؤدي إلى ظھور أعراض  Mono Amiriesونقص في نشـــاط الأنزیم المؤكســـد للأمینات الأحادیة (

-Dopamine-Bالاضـــطراب، وقد یعود الى الاختلاف في نشـــاط الدوبامین (ب) والھیدروكســـیلاس (
Hydroxyls   ادة ذي یعمـل على أعـ امین إلى النور ابنفرین الـ دوبـ ل الـ ــئول عن نقـ ذا الأنزیم ھو المســ ) وھـ

ات   ــطراب في المســـــار التركیبي للأمینـ ا أن نقص في الاضــ ة، كمـ ــبیـ اقلات العصــ ائي النـ التوازن الكیمیـ
 )55،ص2011.( المرسومي،) یؤدي إلى نقص الانتباهCatecholamineالكاتشولامین (
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): كیف تنتقل مادة الدوبامین عند الأطفال المصابین بإضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه 06شكل (
 مقارنة مع الأطفال العادیین.

 الاسباب النفسیة الإجتماعیة:2-3

ذكر   ال    )1991براكلي واخرون (یـ الرفض والإھمـ ــم بـ ة التي تتســ اطئـ ة الخـ دیـ ة الوالـ املـ أن أســـــالیـب المعـ
 )29، ص2014(غزال،واللامبالاة والعقاب، والنبذ تؤدي بالطفل إلى إصابتھ بالاضطراب.  

داً، ویرفض إتبـاع القواعـد   اً، وعنیـ دفعـاً، وعـدوانیـ ــوء التوافق الاجتمـاعي لكونـھ منـ كمـا یعـاني الطفـل من ســ
السـلوكیة التي تحكم التعامل مع الآخرین، أو المتبعة في ممارسـة نشـاط معین، ویتسـم كذلك بالطمع الشـدید 

لوكیات غیر المرغوبة التي  ولا یرضــي بنصــیبھ ویتدخل في أنشــطة الآخرین وأحادیثھم ویقوم ببعض الســ
تؤذیھم دون اعتبار لمشـاعرھم. لذا فان المحیطین بھ یشـعرون بالاسـتیاء منھ ولا یرغبون في وجوده معھم 

ــیة، فھو لا یتوافق معھم اجتماعیاً.   ــواء كان ذلك في البیئة المنزلیة أو المدرسـ (أحمد وبدر أو التعامل معھ سـ
 )66، ص1999،

ویتمیز الأطفال المضطربون بأنھم غیر ناضجین ویعانون من صعوبة في إظھار استجابات انفعالیة مناسبة  
فقد یضطربون بشكل كبیر عندما یواجھون إحباطاً بسیطاً، وربما یصبحون سعداء وفرحین لدرجة لا یمكن 

لعدوانیة الغیر مقصـودة في  التحكم فیھا عندما یحدث لھم ما یسـعدھم. وقد یظھر ھؤلاء الأطفال الخشـونة وا
 )58یوسفي، ص( .عنھملعبھم تبعد الأطفال الآخرین 

البیئة التعلیمیة، قد تتسبب في اضطراب  لا یوجد دلیل دامغ یشیر إلى أن العوامل الاجتماعیة، مثل الأبوة أو  
ــیرات أصــبحت الآن ضــعیفة   ــتخدم مثل تلك التفس فرط الحركة وضــعف الانتباه فالأدلة الموجودة التي تس
ة. ھـذا لا یعني أن العوامـل   ا أي مصــــداقیـ لـدرجـة أنـھ لا یوجـد عـالم مرموق یعمـل في ھـذا المجـال ویمنحھـ

 الأول المفسر لحدوث اضطراب فرط الحركة وضعف الانتباه.الاجتماعیة غیر مھمة، لكنھا لیست العامل  

ولا تزال العوامل الاجتماعیة مھمة في تحدید مدى القصــور لدى الشــخص المصــاب بالاضــطراب ھذا في  
ة   ل للإصـــــابـ ة الطفـ ابلیـ دى قـ د مـ دیـ اً في تحـ أثیراً مھمـ ة تـ اعیـ ل الاجتمـ ارس العوامـ ا تمـ ددة، كمـ مواقف محـ

) واضــطراب المســلك  ODDبالاضــطرابات النفســیة الأخرى مثل القلق والاكتئاب والســلوك المعادي (
)Conduct disorder  وما إلى ذلك. بالإضــافة إلى ذلك، تحدد العوامل البیئیة الاجتماعیة مدى حصــول (
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الأطفال على الرعایة اللازمة لعلاج اضـطراب فرط الحركة وضـعف الانتباه ونوعیة تلك الرعایة، بما في  
 )26، ص2016(باركلي،  .ذلك بیئة المدرسة

 الاسباب البیئیة:-2-4

 تتعدد العوامل البیئیة التي ینتج عنھا الاضطراب وھي كالآتي:

 :عوامل قبل الولادة-

بشكل زائد كعلاج كیمیائي أو إشعاعي أو إدمان الأم أثناء الحمل    Xتعرض الأم الحاملة للأشعة مثل: أشعة 
على التدخین والكحول أو أصــابتھا بأحد أعراض التي توقف تغذیة الجنین، بالأكســجین مثل مرض الســكر 

الذي ربما یأتي   )2023(ایناس بوخلخال، مریم كدیدي،  أو تعقد الحبل الســـري، التعرض للتســـمم بالرصـــاص  
 )22، ص2022. (علوان، عمارة ،نتیجة للأكل واستخدام بعض العلب نجد التلوث البیئي خلال فترة الحمل

 عوامل أثناء الولادة:-

ر الولادة الذي قد ینتج إما   الولادة المتأخرة جدا والولادة المبكرة جدا وخاصـة تلك المرتبطة بعمر الأم، عسـ
ــنج الذي لا  ــدیدة التي تؤدي إلى حالات التشـ ــیة الشـ ــبح فیھ الجنین أو الحالات النفسـ عن قلة الماء الذي یسـ

 )10، ص2021(مدیانة ،  یساعد على الولادة الطبیعیة، الذي ینتج عنھا تلف بعض الخلایا.

الاختناق بسـبب قلة الأكسـجین أو انقطاعھ، الولادة الجافة، انفصـال المشـیمة المبكر الذي یؤدي إلى انسـداد 
عنق الرحم الذي یعرقل الولادة الطبیعیة، التولید غیر الصـحي، اسـتخدام أدوات صـلبة أو غیر معقمة، طول  

 )18، ص2020(بختاوي، بن خلیفة ،  فترة المخاض قد یؤدي إلى تلف الدماغ أو خفض نسبة الذكاء.

بالإضافة إلى ذلك ھناك بعض العوامل التي تحدث أثناء الولادة إصابة من الجنین أو تلف بعض خلایاه مما 
یؤدي الى ضـــعف قدرة المخ على معالجة المعلومات، وینعكس ذلك بدوره على العملیات العقلیة الخاصـــة  

(أحمد وبدر،  ط الحركي  بالانتباه والتحكم في الســـلوك مما یؤدي الى إصـــابة الطفل باضـــطراب فرط النشـــا 
 ).41، صفحة 1999

 بعد الولادة:عوامل -

كما أن فرط النشاط قد یكون سببا لتأثر الطفل بفترة مرض أو عودة مضاعفاتھ عقب الأمراض التي أصیب  
بھا في الطفولة المبكرة، مثل السـعال الدیكي، والحمى الشـوكیة، واصـابة الأذن الداخلیة، أو اصـابة الكلیتین،  

ــل علیـھ الطفـل من لقـاحـات عـادیـة قـد تكون   أحـد احتمـال لأحـد الالتھـابـات في  أو الالتھـاب الرئوي ومـا یحصــ
المخ وتناول الطفل لكمیات كبیرة من الحلوى والأطعمة الجاھزة أو الخضروات والفواكھ الملوثة بالمبیدات  

 )63، ص2024(برنوسي، الھواري ،  الحشریة تؤدي الى زیادة نشاطھ الحركي المفرط.

ــاطھ الحركي   ــكریة، ونشـ ــتھدفت فحص العلاقة بین تناول الطفل لمواد سـ ــات اسـ ولقد أجریت عدة دراسـ
كریة التي یتناولھا الطفل لا تؤدى إلى إصـابتھ باضـطراب الانتباه،   المفرط، وقد بینت جمیعھا أن المواد السـ

 ) 43، ص1999(احمد وبدر، ولكنھا تؤدى إلى ارتفاع مستوى نشاط الحركي من خلال زیادة نسبة الطاقة لدیھ.
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بالإضـافة إلى أن قلة النوم عند الطفل على المدى الطویل قد تكون سـببا في فرط الحركة لدى الأطفال، كما 
، 2024(برنوســي، الھواري ،أن فرط النشـاط من الممكن أن یظھر لدى الأطفال المصـابین بتضـخم اللوزات.  

 )63ص

ابقة نسـتنج أنھ الى حد السـاعة لم یثبت سـبب محدد ھو السـبب الرئیسـي لنشـؤ  من خلال تطرقنا للأسـباب السـ
ــتعملھ في عملیة تشــخیصــنا وبناء خططنا العلاجیة أو حتى الوقایة بل ھو نتاج   الاضــطراب لنتجنبھ أو نس

 ونفسیة إجتماعیة...إلخ.  عوامل تتداخل مع بعضھا البعض من بینھا العوامل الوراثیة، العصبیة، بیئیة  

 /سمات شخصیة الطفل المصاب بإضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه:3

یمكن إجمال أبرز سـمات شـخصـیة ممن یعانون من اضـطراب النشـاط الزائد المصـحوب بتشـتت الانتباه أن 
لدیھم قصـــور المھمات التنفیذیة التي تتطلب التوجیھ الذاتي ، وتنظیم الإجراءات، وتشـــیر الدراســـات التي  

ــدد إلى   ــلوك  أجریت في ھذا الص ــطرابات في التعلم والس ــحوب عادة باض ــطراب یكون مص أن ھذا الاض
وبصـفة خاصـة صـعوبات القراءة والكتابة، والتھجئة، والریاضـیات، واضـطرابات الحالة المزاجیة والسـلوك 
اط الزائد على فاعلیة الذاكرة وخاصـة   كل والقلق، كما یؤثر اضـطراب نقص الإنتباه المصـحوب بالنشـ المشـ

ومشــكلات اجتماعیة تتســبب في    )51،ص2006(دســوقي،  ملة وتنظیم اســتقبال المثیرات وإدراكھا الذاكرة العا 
ة ، وذلك لما یتمیز بھ من بعض الاضـطرابات   رة والمدرسـ وء التوافق الاجتماعي مع الأقران، وفي الأسـ سـ

الصـف والقفز    السـلوكیة مثل العناد، والعدوانیة ،والتھور والاندفاع وسـھولة الاثارة، مضـایقة الاخرین في
ــرفاتھ ــویة في تصـ ــات  )79، ص2016(محمد  القرا، بدر  جراح ،والتأرجح والفوضـ ، وعدم القدرة على الإنصـ

 )50،ص2011(محمدي ،.والثرثرة الزائدة ، ومعارضة التعلیمات ، واضطرابات في النوم

 /أنواع إضطراب فرط الحركة وتشتت الإنتباه:4

اضــطراب عجز الانتباه المصــحوب بفرط الحركة إلى   -5Dsmلقد قســم الدلیل التشــخیصــي والإحصــائي 
 :ھو موضح في الجدول التالي ثلاث فئات كما 
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، 2013بوكاسي،    ،بطاطیة(  أشھر
 ). F90.2ورمزه ( )23ص

 
 

من  أعراض  ستة  علیھ  تھیمن 
أعراض   من  أعراض  تسعة 
تكون  وبحیث  الانتباه  قصر 
الزائد  النشاط  أعراض 
أشھر،   ستة  من  أقل  والاندفاعیة 

 ).F90.0ورمزه (

 
)، خلیط من أعراض النشاط  F90.1ورمزه (

من  تسعة  من  وأعراض  والاندفاعیة  الزائد 
أعراض قلة الانتباه. ولا تنتشر ھذه الأنواع 

) أن  حیث  النسبة  من 75-50بنفس   (%
-20الحالات ھي النوع المشترك والمقدرة (

الانتباه،  30 قلة  الحالات ھي من نوع  ) من 
) من  من 15وأقل  ھي  الحالات  من   (%

فقط.   والاندفاعیة  الزائد  (عوني،  النشاط 
 ) 35ص 2011شھین ،



 نظریة العقل.                                                                         ثانيالفصل ال

 
 

39 
 

 

 

 

 : DSM5إضطراب فرط الحركة وتشتت الإنتباه حسب تشخیصمعاییر ال-5
/A  الاندفاعیة یتداخل مع الأداء أو التطور، كما یتظاھر   –نمط مســــتمر من عدم الانتباه و/أو فرط الحركة
 : (2) او/و(1)ب  

عدم الانتباه: ستة من الأعراض التالیة أو أكثر استمرت لستة أشھر على الأقل لدرجة لا تتوافق   - 1
 النشاطات الاجتماعیة والمھنیة الأكادیمیة:مع المستوى التطوري والتي تؤثر سلباً ومباشرة على 

عتراضي والعدائیة، أو الفشل في فھم  : إن الأعراض لیست فقط مظھراً من مظاھر السلوك الإملاحظة
وما فوق، فیلزم خمسة أعراض على    ۱۷المھام أو التعلیمات. بالنسبة للمراھقین الأكبر سناً والبالغین (سن 

 الأقل. 

)a (   ا یخفق في اً مـ البـ ات  غـ الاة في الواجبـ اء دون مبـ ل أو یرتكـب أخطـ ــیـ اصــ دقیق للتفـ اه الـ إعـارة الانتبـ
المدرســــیة أو في العمل أو في النشــــاطات الأخرى (مثلاً إغفال أو تقویت التفاصــــیل العمل غیر 

 الدقیق).
)b (   مثلاً صـعوبة) ة الأنشـطة غالباً ما یصـعب علیھ المحافظة على الانتباه في أداء العمل أو في ممارسـ

 المحافظة على التركیز خلال المحاضرات المحادثات أو القراءة المطولة).
)c ( ،ًعقلھ یبدو في مكان آخر مثلا) غالباً ما یبدو غیر مصغ عند توجیھ الحدیث إلیھ مباشرة 

 حتى عند غیاب أي ملھي واضح.

)d (  ة أو ة الیومیـ ال الروتینیـ ــي أو الأعمـ درســ اء الواجـب المـ ات ویخفق في إنھـ اً لا یتبع التعلیمـ غـالبـ
 الواجبات العملیة یبدأ المھام مثلاً ولكنھ یفقد التركیز بسرعة كما یتلھى بسھولة).

(E)  ،ًغالباً ما یكون لدیھ صـــعوبة في تنظیم المھام والأنشـــطة الصـــعوبة في إدارة المھام المتتابعة مثلا
صـعوبة الحفاظ على الأشـیاء والمتعلقات الشـخصـیة بانتظام، فوضـوي، غیر منظم العمل، یفتقد لحسـن  

 إدارة الوقت، والفشل بالالتزام بالمواعید المحددة).

(f)  ــلاً كـالعمـل غـالبـاً مـا یتجنـب أو یكره أو یتردد في الانخراط في مھـام تتطلـب منـھ جھـداً عقلیـاً متواصــ
ــناً وعند البالغین إعداد التقاریر وملء النماذج   ــي أو الواجبات في المنزل، للمراھقین الأكبر سـ المدرسـ

 مراجعة الأوراق الطویلة.

)g  غالباً ما یضــیع أغراضــاً ضــروریة لممارســة مھامھ وأنشــطتھ كالمواد المدرســیة والأقلام والكتب (
 والأدوات والمحافظ والمفاتیح والأوراق والنظارات والھواتف النقالة).

)h  البالغین قد تتضـمن أفكاراً غیر ) غالباً ما یسـھل تشـتیت انتباھھ یمنیھ خارجي للمراھقین الأكبر سـناً وعند
 )31ذات صلة). (أنور الحمادي، ص
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)I  ًكثیر النسـیان في الأنشـطة الیومیة (مثل الأعمال الروتینیة الیومیة، إنجاز المھام للمراھقین الأكبر سـنا (
 وعند البالغین، إعادة طلب المكالمات، دفع الفواتیر، والمحافظة على المواعید).

ھر على الأقل لدرجة لا تتوافق مع  –فرط الحركة  - تة أشـ تمرت لسـ نة من الأعراض التالیة اسـ الاندفاعیة سـ
 المستوى التطوري والتي تؤثر سلبا ومباشرة على النشاطات الاجتماعیة والمھنیة الأكادیمیة.

 

ــل في فھم  ملاحظة: ــي والعدائیة، أو الفش ــلوك الاعتراض ــت فقط مظھراً من مظاھر الس إن الأعراض لیس
وما فوق)، فیلزم خمسـة أعراض على 17المھام أو التعلیمات بالنسـبة للمراھقین الأكبر سـناً والبالغین (سـن

 الأقل.

)a ( .غالباً ما یبدي حركات تململ في الیدین أو القدمین أو یتلوى في كرسیھ 
)b (   غالباً ما یغادر مقعده في الحالات التي ینتظر فیھا منھ أن یلازم مقعده في صــفوف الدراســة أو المكتب

 أو أماكن العمل الأخرى أو في الحالات التي تتطلب ملازمة المقعد).
)c ( ــبة قد یقتصـــر ــلق في مواقف غیر مناسـ الأمر عند المراھقین أو البالغین على  غالباً ما یركض أو یتسـ

 إحساسات الشعور بالانزعاج.
)d ( .غالباً ما یكون لدیھ صعوبات عند اللعب أو الانخراط بھدوء ضمن نشاطات ترفیھیة 

(e)  ــي معین لفترات ــرف كما لو أنھ مدفوع بمحرك (لا یرتاح للثبات في شـ غالباً ما یكون متحفزاً أو یتصـ
 مطولة كما في المطاعم أو الاجتماعات حیث قد یلحظ الآخرون صعوبة التماشي معھ).

(f) غالباً ما یتحدث بإفراط. 

 للآخرین مثلاً، لا ینتظر دوره في عند الحدیث). ) غالباً ما یندفع للإجابة قبل اكتمال الأسئلة یكمل الجمل 9(

)h.(ًعند الانتظار في الطابور مثلا) غالباً ما یجد صعوبة في انتظار دوره ( 

(i) غالباً ما یقاطع الآخرین أو یقحم نفسـھ في شـؤونھم (مثلاً، في المحادثات، والألعاب، أو الأنشـطة، قد یبدأ
ــیاء الآخرین دون أن  ــتخدام أشــ ــبة للمراھقین والبالغین، قد یتدخل أو في اســ یطلب أو یتلقى الأذن، بالنســ

 .) یستولي على ما یفعلھ الآخرون

B-    سنوات. 12الاندفاعیة أو أعراض عدم الانتباه قبل عمر  -وجود بعض أعراض فرط الحركة 

C-  ــة وجود بعض أعراض فرط الحركـة الانـدفـاعیـة أو أعراض عـدم الانتبـاه في بیئتین أو أكثر في المـدرســ
 مثلاً والعمل وفي المنزل، مع الأصدقاء أو الأقارب أو غیرھا من الأنشطة.

D-.یوجد دلیل صریح على تداخل الأعراض أو إنقاصھا لجودة الأداء الاجتماعي أو الأكادیمي أو المھني 

E- آخر ولا تفســر بشــكل أفضــل    نيلا تحدث الأعراض حصــراً في ســیاق الفصــام أو أي اضــطراب ذھا
باضـطراب عقلي آخر مثل اضـطراب مزاج أو اضـطراب قلق أو اضـطراب تفارقي أو اضـطراب شـخصـیة 

 الانسمام أو السحب من مادة ما).
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 حدد إذا كان:

عندما تحققت المعاییر الكاملة سـابقاً، ولو تواجد عدد أقل من المعاییر الكاملة خلال السـتة    في ھدأة جزئیة:
 أشھر السابقة، ولا تزال الأعراض تؤدي إلى تدن في الأداء الاجتماعي والأكادیمي، أو المھني.

 تحدید الشدة الحالیة:

ــخیص موجودة في الوقـت الراھن    خفیف ــع التشــ ة لوضــ ك المطلوبـ اوز تلـ ة، إن وجـدت تتجـ أعراض قلیلـ
 والأعراض تؤدي إلى ضعف طفیف في الأداء الاجتماعي والأكادیمي، أو المھني.

 المتوسط الأعراض أو الضعف الوظیفي الموجود بین "خفیف" و"شدید".

ــدید: ــدیدة جداً   شـ ــخیص أو عدد من الأعراض شـ ــع التشـ كثیر من الأعراض تتجاوز تلك المطلوبة لوضـ
موجودة في الوقت الراھن، أو أن الأعراض تؤدي إلى ضـــعف ملحوظ في الأداء الاجتماعي والأكادیمي،  

 )33(الحمادي، صأو المھني.  

 /التشخیص الفارقي لإضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه: 6

فرط الحركة وتشـتت الانتباه مع الكثیر من اعراض اضـطرابات أخرى كما لھ  تتشـابھ اعراض اضـطراب  
إضــــطرابات مصــــاحبة لھذا لضــــمان تشــــخیص دقیق وجب تحدید التشــــخیص الفارقي فیما یلي بعض 

 الاضطرابات التي تبدو متقاربة جدا معھ حسب رأیي وتطرقت إلیھا:

ــابھ مع اضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه في أعراض عدیدة  اضــطراب التحدي الاعتراضــي:  - یتش
اء الصــــدقـات. ة تـدمیر الممتلكـات، انتھـاك القوانین، عـدم القـدرة على بنـ ا: العـدوانیـ (بختـاوي، بن خلیفـة،   منھـ

 )31، ص2020

قد یتمیز بمسـتوى عالي من الإندفاعیة، ولكنھ یتضـمن أیضـا نمطا من السـلوك المضـاد  اضـطراب المسـلك:  -
 للمجتمع.

یتمیز أیضـا بمسـتوى عالي من السـلوكات الإندفاعیة، ولكن على خلاف  الإضـطراب المتقطع الإنفجاري:  -
 اضطراب عجز الإنتباه فرط الحركة، یتمیز بنوبات من العدوانیة الشدیدة تجاه الآخرین.

یمكن إصــدار تشــخیص إضــافي بالإضــطراب المتقطع الإنفجاري إذا كانت النوبات الإندفاعیة العدوانیة  
المتكررة تتجاوز في شــدتھا تلك التي نراھا عادة في اضــطراب بجز الإنتباه فرط الحركة وتســتحق انتباھا  

 )244، ص2022بوزیان،(إكلینیكیا منفصلا.  

یتمیز بســلوك حركي متكرر قد یشــبھ النشــاط الحركي الزائد في اضــطراب  إضــطراب الحركة النمطیة: -
عجز الإنتباه فرط الحركة، ولكن ھذه الســــلوكات الحركیة تكون ثابتة ومتكررة (مثلا: ھز الجســــم، عض 

 الذي یتمیز في الغالب بتململ وھیجان شاملین.  ADHDالذات) على عكس اضطراب  

المتھور:  - الإجتمــاعي  ــطراب الإنخراط  لكن مع غیــاب بعض أعراض  اضــ بــانــدفــاع إجتمــاعي،  یتمیز 
ــطراب عجز الإنتباه فرط الحركة، كما یمتلك  ــطراب الإنخراط الإجتماعي  اضـ ــابون باضـ الأطفال المصـ

 المتھور تاریخا من الرعایة الناقصة بشدة.
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ــطراب عجز الإنتبـاه فرط الحركة النـاجمـة عن الأدویة:- أعراض مثـل عدم الانتباه،  قد تعزى   أعراض إضــ
ــعات الشــعب الھوائیة، أو الإیزونیازید، أو  ــتخدام الأدویة (مثل موس ــاط، أو الاندفاعیة إلى اس أو فرط النش
ــة للغدة الدرقیة) یجب ألا یشـــخص باضـــطراب عجز الانتباه وفرط   ــادات الذھان، أو أدویة المعوضـ مضـ

اضــطراب نمائي عصــبي أخر محدد أو غیر  الحركة بل یشــخص بالاضــطراب الناجم عن مادة دوائیة أو
  (APA, 2022)محدد.  

ت الأعراض لا تظھر إلا خلال فترة  انـ ة إذا كـ اه فرط الحركـ ــطراب عجز الانتبـ اضــ ــخیص بـ لا یتم التشــ
 استعمال الدواء.

قد تتمیز بتدھور معرفي مشــابھ للعجز الموجود في اضــطراب عجز الإضـــطرابات العصـــبیة المعرفیة:  -
ــن أكثر  ــبیة المعرفیة تبدأ في س ــطرابات العص الإنتباه / فرط الحركة، لكن الفرق بینھما یكمن في ال الإض

 )248، ص2022بوزیان،(  تأخرا.

اس بالخوف وعدم الارتیاح، یظھر كتعبیر عن الضـغوط التي یواجھھا    اضـطرابات القلق:- ھي حالة الإحسـ
ــتمرة كـالبیئـة المنزلیـة والاجتمـاعیـة (طلاق الوالـدین،   الطفـل قـد تكون مؤقتـة مثـل: الامتحـانـات وقـد تكو مســ
العنــاد،   ــتیعــاب والتركیز،  الاســ قلــة  الحركــة،  أداءه كفرط  ینعكس على  مــا  ــري)، وعــادة  الأســ العنف 

 )99، ص2015(یوبي،   عدوانیة...إلخ.ال

 /تقییم وتشخیص اضطراب فرط الحركة ونقص الانتباه:7

في عملیة التقییم والتشـخیص نعتمد على منھجیة دراسـة الحالة لجمع المعلومات ونركز على التاریخ الطبي  
ــامــل   بتقییم شـــ نقوم  للطفــل  والعــائلي والأكــادیمي  ــي  الــدلیــل  والمرضــ ذلــك على معــاییر  ونعتمــد في 

والمقابلة والملاحظة العیادیة والمقاییس والاختبارات النفســیة الســلوكیة والعصــبیة    DSM-5التشــخیصــي
 ونركز على الجوانب التالیة:

 الجانب النمائي والمعرفي.-

 الجانب العصبي والعقلي.-

 الجانب السلوكي والأكادیمي.-

 )2024(حسونات،الجانب الاجتماعي.  -

: Medical assessment   التقییم الطبي-7-1 

یتضــمن التقییم الطبي الخاص بالأطفال ذوي الصــعوبات الســلوكیة والتعلیمیة على التاریخ الطبي الكامل  
ــحة الطبیعیة   ــبیة ذات علاقة بحالة الطفل، والتاریخ العائلي ویجب أن یركز التقییم على الصـ فحوص عصـ

ــتت الانتباه وفرط  والعقلیة للطفل ویجب أن  ــطراب تش ــمعي لدى حالات اض ــور الس ــتثنى حالات القص یس
 الحركة.

 الآتي:  ADHDویجب أن یشمل التقییم الطبي لدى الطفل ذوي اضطراب  

 تقییم المشاكل الخاصة بالانتباه النشاط الزائد والاندفاعیة الذي تواجھ الطفل حالیا. 
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تقییم شــــدة ھذه المشــــاكل عن طریق جمع معلومات حول حالات القصــــور التي قد تســــاھم في   
 )26، ص2024(بن الدین ،أعراض اضطراب.  

 مقاییس تقدیر أولیاء الأمور:-7-2

من أكثر المقاییس    (Saeedi et al,2014)  (CPRS) ومقیاس كورنر لتقییم الوالدینیعتبر مقیاس   
مقاییس رئیسـیة إضـافة إلى قائمتین   8)، یشـمل على  17-3شـمولیة، وھو یصـلح للأطفال فیما بین (

تســــتخدمان للتمییز بین الأطفال العادیین والأطفال ذوي اضــــطراب فرط الحركة وتشــــتت الانتباه  
 والمقاییس الثمانیة.

 
 مقیاس المقابلة أو المعارضة. 
 مقیاس المشكلات المعرفیة. 
 مقیاس النشاط الزائد والاندفاعیة 
 مقیاس الخجل والقلق. 
 مقیاس الإتقان 
 مقیاس المشكلات الاجتماعیة. 
 مقیاس الاضطرابات النفسیة. 
 .5DSMمقیاس اعراض 
 مقاییس تقدیر المعلمین:-7-3

ادفورد  Conerمقیـاس كونرنر ــبیـ دیر المعلمین الشــــامـل.  Sbadaford، ســ اس تقـ ،  2011(محمـدي،، مقیـ
 )44ص

الـــعصــــــبـــیـــة: -7-4 والـــمـــعـــرفـــیـــة  الســــــلـــوك  تـــقـــدیـــر  الـــمـــقـــایـــیـــس   بـــعـــض 
اســـتبیان نقاط القوة والصـــعوبات (جودمان ، Burksمثل مقیاس بیركس   مقاییس تقدیر الســـلوك:  -

 مقیاس سوانسون واخرون.)، Farrant et al 2014(  SDQ واخرون)

 COUNTING المعدلللأطفال  ، مقیاس سـتروب Minkidمقیاس مینكید  عصـبیة:مقاییس معرفیة  
STROOP TASK،    اختبـار برج لنـدنTower Of London )(Mary et al., 2015  ،  بطـاریـةBerf  

)Berenguer et al., 2017.( 
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ــخیص   ــابقـا مفیـدة في عملیـة التقییم لكنھـا غیر كـافیـة لوحـدھـا لعملیـة التشــ ھـذه الاختبـارت التي تم ذكرھـا ســ
فوجب ان تسـتخدم بالتوازي مع أدوات أخرى كالمقابلة والملاحظة العیادیة، وكذا الاسـتناد الى تاریخ الحالة  

 یجة دقیقة.  الصحي والمرضي والاسري واستخدام استبیانات وتقیمات للوصول الى نت

 

 . STROOP): اختبار ستروب 07( شكل                              

 

ة   ب دراسـ خیص حسـ ي من عملیة التشـ اسـ ھو معرفة جوانب القوة  )  2007نایف عابد الزارع (فالھدف الاسـ
كلتھ. وحسـب رأی التشـخیص الدقیق یجعلك تقوم بوضـع خطة علاجیة    يوالضـعف عند الطفل وتصـنیف مشـ

 سویة وبالتالي التخفیف من معاناة الطفل.

 ضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه:بإوطرق التكفل  /علاج8

ــلوكي  ــي أو العلاج السـ ــطراب برامج علاجیة متنوعة كالعلاج الدوائي والنمائي والعلاج النفسـ لھذا الاضـ
اج الحـالـةتنمیـة مھـارات والعلاج   ــري والتربوي فیكون التـدخـل على حســــب إحتیـ ا یلي أبرز  ،الاســ وفیمـ

 البرامج العلاجیة:

 العلاج النفسي:-8-1

اســتعمال الأدویة نادرا لا یكفي للعلاج لذلك یجب أن یصــاحب العلاج بالأدویة العلاج النفســي ویشــمل ھذا 
 الأخیر الطرق التالیة:

 العلاج بالاسترخاء:-

تتضــمن ھذه الطریقة اســتخدام الخیال بھدف مســاعدة الأطفال على تخیل مشــاھد تبعث في نفوســھم الراحة  
أثناء الاســترخاء في دراســة قام بھا " كلاین ودفناشــر " تم اســتخدام الاســترخاء العضــلي لمعالجة النشــاط  

دى   د لـ اده " أن  24الزائـ د إلى افتراض مفـ ــتنـ ــترخـاء یســ الاســ ا ان العلاج بـ دریـب الطفـل على   طفلا، كمـ تـ
 )43ص ،2017(مامیة، وعدة،  الاسترخاء یھدئ الطفل ویقلل من تشتتھ.
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 العلاج السلوكي المعرفي:-

یتضـمن التدریب على التنظیم والتخطیط والضـبط الذاتي والتعزیز الذاتي وحل المشـكلات الشـخصـیة ذاتیا  
تجابات التي تصـدر منھ   لوكیاتھ والاسـ جولد وقد قام    ).8، ص2021(شـیحا،  بوعي وإدراك الفرد المصـاب بسـ

ــتین ( ــتخدامھا مع الأطفال ذوى    )1990ش ــالیب المعرفیة التي یمكن اس بمراجعة وتلخیص العدید من الأس
 Self – Recordingاضــطراب نقص الانتباه وفرط النشــاط وتضــمنت تلك الأســالیب: التســجیل الذاتي  

والذي یقصــــد بھ تعلیم الأطفال من خلال كتابة المذكرات ووضــــعھا داخل جداول قصــــیرة لھذا الغرض  
ــد بـھ تعلیم الطفـل كیفیـة  Self-Evaluation  -والتقییم الـذاتي   ــلوكیـاتـھ بطریقـة فعـالـة  ، والـذي یقصــ تقییم ســ

 أي تعلیم الأطفال وتدریبھم على تعزیز ذواتھم   Self – Reinforcementوصحیحة، والتعزیز الذاتي  

ــحیح، والتعلیم الـذاتي   أي تعلیم الأطفـال كیفیـة التعـامـل مع   Self – Instructionعنـد قیـامھم بـالأداء الصــ
ــبط الذات   ــلوكیاتھم بطریقة منظمة، وتدریبھم على ض ــكلات وكیفیة حلھا بفاعلیة وتوجیھ س  – Selfالمش

Control .،77،78ص (القاضي( 

 العلاج السلوكي:-

فبرامج العلاج السـلوكي تسـاعد على تحدید السلوكیات غیر المرغوبة لدى الطفل وتعدیلھا بسلوكیات أخرى  
فنیات ووســائل دفاعیة جدیدة مرغوبة فھو یقوم على مبادئ نظریة التعلم. حیث أن العلاج الســلوكي یطور 

لدى الطفل تسـاعده على التغلب على المظاھر والمشـكلات المصـاحبة الاضـطراب قصـور الانتباه النشـاط  
ــتجابات   ــبط النفس والتحكم في الاســ ــائل الدفاعیة التي یطورھا ضــ الزائد، ومن أھم ھذه الفنیات أو الوســ

وعادة یسـتخدم التعزیز الإیجابي   الأداء التركیز أثناءوازدیاد الدافعیة والإصـرار على إنجاز العمل وزیادة 
 مع العلاج السلوكي لھؤلاء الأطفال، وھو یعني مكافئة الطفل بعد قیامھ بالسلوك الصحیح الذي یتدرب 

علیـھ، وقـد یكون التعزیز الإیجـابي إمـا مـادیـاً مثـل مكـافئـة الطفـل ببعض النقود أو قطع الحلوى أو معنویـاً مثـل 
 )42، ص2009،  (النوبيتقبیل الطفل أو مداعبتھ أو مدحھ بعبارات شكر مختلفة.  

لوك كالنمذجة ، والتدریب الذاتي ،  الیب أخرى لتعدیل السـ لوب التعزیز واللعب ، یوجد أسـ بالإضـافة إلى أسـ
لتعدیل  ) :"والتي ھدفت إلى معرفة تأثیر برنامج1990فیلون (التي أشـــارت لھا دراســـة بورنســـتین و كیو

ــالیب النمذجة، لدى ثلاثة أطفال   ــتخدام التدریب الذاتي والعلاج المتمركز على الطفل، وأســ ــلوك باســ الســ
یعانون من مظاھر النشــاط الزائد المصــحوب بتشــتت الانتباه في جلســات علاجیة متعددة ، وأثبتت النتائج  

ــتت ــحوب بتش ــاط الزائد المص ــلوك الطفل ذوي النش الانتباه ، وانخفاض المظاھر   فعالیة برنامج تعدیل الس
 ).58،ص 2012.(محمدي،السلوكیة لھذا الاضطراب"

اء براھیم،اذا اشــــارت   الى اھم التقنیـات كـالثواب والعقـاب وجـداول التعزیز جـداول المھمـات  ):2008(ھنـ
وغیرھا والھدف الرئیســي منھا ھو تزوید الطفل بمھارات كان قد فقدھا أثناء اصــابتھ بالاضــطراب كذلك 

یئ یحبھ او یغیره للفت  اكدت الباحثة على   ا على تركیز انتباه الطفل على شـ اسـ لوكي یعتمد أسـ ان العلاج السـ
نظره ویدفعھ الى زیادة الصــبر عنده وھو بذلك یخصــع لعملیة تعدیل الســلوك وتتم العملیة بشــكل تدریجي  

ــترات10بحیث یتدرب الطفل على مدة تســتغرق   ــیئا وتعتمد ھذه الاس ــیئا فش یجیة على دقائق ثم نزید المدة ش
 )184.( بولقناطر، ربیع، صالصبر والحوافز
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 العلاج الدوائي:-8-2

ــطراب الانتبـاه وفرط الحركـة قـد یرجع لإختلال التوازن في القواعـد الكیمـائیـة  ــبق ان ذكرنـا ان اضــ لقـد ســ
ــبكي لوظائف المخ ــیط الش ــبیة بالمخ، او في النظام التنش ــید احمد، فائقة الموجودة في الناقلات العص .(الس

ــیط   )1999بدر، ــبي المركزي ووظیفتھا تنشـ حیث ان ھذه الادویة ھي عبارة على  محفزات للجھاز العصـ
الي تؤدي الى خفض أعراض   التـ ة، وبـ ــرة المخیـ ات مـا تحـت القشــ ــیطرة على تكوینـ ة للســ ــرة المخیـ القشــ

وإعادة  )29،ص2022علوان ویسـام، عمارة نوال،.(اضـطراب قصـور الانتباه وفرط الحركة والنشـاط العشـوائي
ى اسـتخدام تلك العقاقیر ذو تأثیر في  ) "ان اللجوء ال1988ناومي وریشـارد (التوازن الكیمیائي، حیث یرى 

 تھدئة الطفل وتحسین مستوى انتباھھ وتعید تنشیط التوازن في خلایا المخ، فتخفف من حدة الاعراض  لكن

ھذا یســتغرق عددا من الأشــھر تعود على حســب حدة الحالة وجرعة العقاقیر المســتخدمة، بوجھ عام تقلل   
 )63، ص(القاضي  .من درجة التوتر والتھیج وتساعد الأطفال على الاستقرار في العمل وأداء الواجب

 ة:ویمكن تقسیم الأدویة المنشطة وغیر منشط 

 الأدویة المنشطة:-

اسـتخدمت لعقود في علاج اضـطراب نقص الانتباه وفرط الحركة وصـدرت الرخص الرسـمیة لاسـتخدامھا   
في ھذا المجال في العدید من الدول، كما تمت دراســة والتأكد من فعالیتھا وأمانھا بصــورة مكثفة في العدید 

وتظھر التجارب بصــفة ثابتة    العلیا،من التجارب العلاجیة والمراجعات المنھجیة بالإضــافة إلى التحلیلات  
واسـتجابة   1.1إلى   0.8أن الأدویة المنشـطة أكثر فعالیة من الأدویة الوھمیة مع أحجام تأثیر تترواح ما بین 

 فنیدیت  (المیثیل% من الحالات وتشمل الأدویة المنشطة الأكثر استخداماً  70مبكرة للعلاج في حوالي  

ــكتر وامفیتامین وأملاح الامفیتامین المختلطة)    ــمیثیفینادیت والدیسـ ــى،والدیكسـ ــعاد موسـ   )16، ص2012(سـ
ــتخدم كعلاج  ــیبرامین تس ــادات الاكتئاب ثلاثیة الحلقات مثل الأمي برامین والدیس ــا مض (البیمولاین وأیض

 )84ص، 1999احمد، بدر،(  واكتئاب)بدیل لھذا الاضطراب خاصة عندما یصاحبھ قلق  

الریتالین ھو الدواء الذي یتم اختیاره غالبا لأنھ یعمل بســــرعة، وتظھر فاعلیتھ  ومن بین ھذه الأدویة یعتبر  
لوك في مدة تتراوح من وان وظیفتھ تتمثل في    )،174، ص2006(الدسـوقي،  دقیقة بعد تناولھ.  45-30على السـ

إطلاق مادة الدوبامین من حویصـــلات التخزین التي تعمل على تنشـــیط مراكز التحكم والانتباه عن طریق  
ــلوكھ الحركي وزیادة الانتباه. ــومي،  تنشــیط قشــرة المخ مایمكن الطفل من زیادة التحكم في س ،  2011(المرس

 )69ص

ــطة:- تعتبر الأدویة غیر المنشـــطة خط علاج ثاني في حالة عدم التحمل، أو وجود   الأدویة غیر المنشـ
ة  ة الأدویـ الیـ ة فعـ ة إلى قوة أدلـ ة ھـذه الأدویـ الیـ ة فعـ انعـة أو في حـال فشــــل العلاج، ولا ترقى أدلـ تعلیمـات مـ

ــین ممتد الإطلاق ــیتین، والجوانفاســ ــطـة، ولكنھـا رغم ذلك أدلة جیـدة بالترتیـب التالي: الأتوموكســ ،  المنشــ
 )40(عثمان، ص.  والكلونیدین ممتد الاطلاق 
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 ): الأدویة المنشطة المتاحة لعلاج إضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه:02دول (ج

 العلاج الاسري: -8-3

ــري والاجتمـاعي ــتخـدم لعلاج الانـدفـاعیـة والعنـاد والعـدوانیـة التي تؤثر على التكیف الأســ (فؤاد   ویســ
ــیحا، ــي ھو تعدیل البیئة المنزلیة لذلك الطفل بھدف ملائمة )،  9، ص 2021ش ــاس ــري الأس ودور العلاج الاس

الوالدین على كیفیة تعدیل السلوك المشكل لدى طفلھم  العلاج لھذا النوع من الاضطرابات ویتم ذلك بتدریب  
 )35، ص2020 خلیفة،. (بختاوي، بن في بیئتھ الطبیعیة في المنزل

 العلاج التربوي:-8-4

یعاني التلامیذ المصــابون باضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه باضــطرابات أخرى مصــاحبة لھ لعل 
أبرزھا صــعوبات التعلم، ولذلك یركز المدخل التربوي لمعالجة أعراض اضــطراب فرط الحركة وتشــتت 

ــتراتیجیات تربویة تعتمد على جذب الانتباه والتفاعل الإیجابي بین المعلم والمتعلم، وفحص    الانتباه على اس
 ) 138، ص2012،ممادي(العلاقة الاجتماعیة بین المصاب وأقرانھ، وفحص تقدیر الذات لدى ھؤلاء الأطفال.  

 العلاج بالتغذیة: -5- 8
بحیث تعتبر برامج التغذیة من البرامج البدیلة التي تساعد بنسبة جیدة في خفض المظاھر السلوكیة لدى  
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الى  20ذوي اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه والتي أثبتت البعض منھا فاعلیتھا بنسبة تترواح مابین
 ) 17، ص2022(ضراوي، قومي، . 60

ــة   ــارت دراســ طفلا یعـانون من ھـذا   182) الـذي عمـل برنـامج غـذائي أجریـا على  1993كـانكو (حیـث أشــ
الاضــطراب، واعتمد على تقاریر الوالدین في تحدید أنواع الأطعمة التي تؤثر في ظھور الاضــطراب من 

الألوان الصـناعیة المضـافة للأطعمة) ووجد تأثیر عالي    -البیض  -الشـكولاتة –الذرة   -اللبن -بینھا (السـكر
 )51، ص2011(محمدي،   رنامج.لھذا الب

ستعرض الفصل الثالث مختلف الجوانب النظریة المتعلقة باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه،  إ         
والمقاییس التي    ظھوره،المحتملة لســـباب  للأ، مرورًا  وأعراضـــھ  بدءًا من تعریفھ ومحدداتھ التشـــخیصـــیة

بھ   بطرق التكفلوسـمات الأطفال المصـابین بھ نھایة    إلى خصـائص  وتشـخیصـھ وصـولاً تسـاعد في تقییمھ  
ــاملة للاضــطراب، تمُھّد لفھم علاقتھ ببعض المھارات  وعلاجھ . ھذا العرض ســاعد على رســم صــورة ش

 الاجتماعیة المعرفیة المتقدمة، وعلى رأسھا نظریة العقل.
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یشـــكل الجانب التطبیقي من أي دراســـة عیادیة امتداداً عملیاً للإطارین المفاھیمي والنظري، حیث            
یسـمح بتجسـید المفاھیم ضـمن سـیاقات واقعیة، من خلال تحلیل معمّق للحالات، ورصـد التفاعلات السـلوكیة  

ذا الفصــل إلى التحقق من وجود والمعرفیة والانفعالیة في ضــوء أدوات مقننة. وفي ھذه الدراســة، یھدف ھ
صــعوبات في مھارات نظریة العقل لدى أطفال یعانون من اضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه، عبر 

 دراسة حالتین عیادیتین.

 .منھج الدراسة:1

ــة الحـالـة   ــة على المنھج العیـادي القـائم على دراســ نظرا لملائمتـھ طبیعـة  اعتمـدت البـاحثـة في ھـذه الـدراســ
مظاھر إضـــطراب نظریة العقل عند الأطفال المصـــابین  معمق لوفھم   الموضـــوع، حیث یســـمح بتحلیل

بإضــطراب فرط الحركة وتشــتت الإنتباه وذلك من خلال تحلیل فردي لكل حالة من جمیع الابعاد المعرفیة  
 والنمائیة والإجتماعیة والإنفعالیة.  

ــرفـات    عرفـھ "دانیـال لاقـاش" ــیرة الـذاتیـة في منظورھـا الخـاص للتعرف على مواقف وتصــ بـأنـھ تنـاول للســ
ــف عن   ــعیات معینة، محاولا بذلك إعطاء معنى لھا للتعرف على بنیتھا، تكوینھا، كما یكشـ الفرد تجاه وضـ

 )40ص ،2022بودیة، ، بن شریف(الصراعات التي تحركھا ومحاولات الفرد لحلھا.  
 
 .الحدود الزمانیة والمكانیة للدراسة:2

 الحدود الزمانیة للدراسة:

 .26/05/2025 الى 10/11/2024 تم اجراء الدراسة الأساسیة في الفترة الممتدة بدایة من

 الحدود المكانیة للدراسة:

تمت الدراســة بمصــلحة الكشــف والمتابعة الطبي المدرســي التابعة للمؤســســة العمومیة للصــحة الجواریة  

 :تحتوي وحدة الطب المدرسي علىبحاسي مسعود حیث  

 قاعات علاج. 4مكاتب و 6البنیة المادیة: -1

ــانیین عیادین، (02(  البنیة البشــریة:-2 ) طبیبة اســنان،  01) أطباء طب عام (03) اخصــائیین نفس

 ) ممرضة والحارس.01(

أین یتم اســتقبال ومتابعة الحالات التي تعاني من اضــطرابات ســلوكیة  مكتب الاخصــائیة النفســیة: -3      

یحتوي المكتب على مكتب وسـریر وكرسـي وخزانة ملصـقة  ،  نفسـیة للمتمدرسـین فئة الأطفال والمراھقین

 .ھوائيبالجدار وخزانة أخرى والعاب وطاولة مستدیرة وكراسي ومكیف 
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 :وكیفیة اختیارھا الدراسة حالات.3

أجریت ھذه الدراســة في مصــلحة الطب المدرســي التابعة للمؤســســة العمومیة للصــحة الجواریة  بحاســي  
ة الإتصـال بمدیر  عود حیث كانت اولى خطوات الدراسـ ة واخذ موافقتھ والذي قام بتوجیھنا الى  مسـ سـ المؤسـ

الأخصـائیة النفسـیة التابعة لوحدة المتابعة والكشـف الطبي المدرسـي بعد الحصـول على الترخیص زودتنا 
ھي ایضـا بدورھا بتوجیھات مفیدة وبعض النصـائح التي لھا علاقة بدراسـتنا  عن الحالات وكیفیة الاتصـال  

ــت علینا   ــل    حالة 32بھم  ثم عرض ــھ    17تحت المتابعة و   15من اص ــھم فقط تم اختیار خمس ــخیص تم تش
الاخرین لأنھم لم یســتوفوا شــروط التضــمین التي تتعلق بالعمر والتشــخیص بالنســبة   12حالات واســتبعاد 

منھم  3لخمس حالات اتصـلنا بھم ولم یأتوا فھناك من اسـتجاب وھناك من لم یرد على الھاتف اصـلا ما عاد  
بت عندما بدانا التطبیق فبقي لنا حالتین الذین تم تشـخیصـھم باضـطراب فرط الحركة وتشـتت ثم واحدة انسـح

الانتباه من قبل الاخصـائیة النفسـیة إذا تكونت عینتنا من حالتین تم تشـخیصـھم وتم اختیارھم بطریقھ قصـدیھ  
خرى بسـبب من مصـلحھ المتابعة والكشـف الطبي والمدرسـي بغرض دراسـة علمیة تم انسـحاب الحالات الأ

ان  دد فـ ة العـ اد على حـالتین فقط ورغم محـدودیـ ا أدى الى الاعتمـ ة ممـ احثـ ظروف خـارجـة عن إرادة  البـ
اسـتخدام منھج دراسـة الحالة یسـمح بالتعمق النوعي في دراسـة خصـائص كل حالة على حدى خاصـة دراسـة 

 الظواھر المعقدة.

تنا لقد تم اختیار   اركین في دراسـ عود بطریقة قصـدیة شـ  المشـ ي مسـ ي بحاسـ روط  من مصـلحة الطب المدرسـ
 :الحالاتاعتمدناھا لإختیار  ي  التضمین الت

 أن یعاني المفحوص من اضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه النوع المختلط. 
 سنوات. 10الى   8أن یتراوح سنھ من  
 أن یكون الاضطراب تم تشخیصھ من طرف الاخصائیة النفسیة. 

 یتناول أدویة تؤثر على السلوك والانتباه.  ألا 

ز النسـخة الوالدیة وھذا لمعرفة ھل الطفل یعاني  رتطبیق مقیاس كورنالنھائیة وتأكیدھا بعد   الحالاتاختیار  
ــعبة واجھتنا   ــتت الانتباه وتحدید نوعھ ودرجتھ، ونظرا لعدة ظروف صـ من اضـــطراب فرط الحركة وتشـ

ا  ــبق ذكرھـ دیھم ســ اون مع والـ ــطراب وتم التعـ ذا الاضــ انون ھـ التین ممن یعـ ار حـ ، لم نتمكن الا من اختیـ
 وموافقتھم لمشاركة أبنائھم.

 :الحالتین مع شروط التضمین والإستبعاد خصائصتطابق  ):03(جدول 

عدم تناول أدویة تؤثر  
 على السلوك والانتباه 

 رقم الحالات الجنس السن  التشخیص

إضطراب فرط الحركة وتشتت     .لا یتناول
 الانتباه(المختلط)

 01 ق ذكر سنوات8
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إضطراب فرط الحركة وتشتت     .لا یتناول
 الانتباه(المختلط)

 02 م ذكر سنوات8

 

 .أدوات الدراسة:4

 الموجھة:المقابلة نصف -4-1

تعریفھا ھي مجال متسع امام الباحث لكي یواجھ ما یراه مناسبا من معلومات واسئلة الفرد وفقا للاستجابات  
المقفلة والمفتوحة وفیھا  الحالة وان یلاحظ تصــرفاتھ وانفعالاتھ وحركاتھ واشــارتھ وھي مزیج من الاســئلة  

ــیح ولھذا  ــیغھ اخرى والطلب من المفحوص المزید من التوضـ ــؤال بصـ تعطي الحریة للفحص بطرح السـ
السـبب تم اختیارھا طرح أسـئلة منتقد للاسـتشـارة ومعلومات معینھ ومنھ جمع اكبر قدر من المعلومات كما 

ا لنحقق نوع من   اییس التي یطبقھـ ة مع المقـ ــقـ اســ ا تكون متنـ در  انھـ ــوع على قـ الموضــ ان بـ امـل والایمـ التكـ
تم عرض محاور  تم تصــمیمھا  )  55،ص2018دھان ،(المســتطاع للمعلومات الخاصــة بالدراســة والحالة معا.

ــدي   ــین في میدان علم النفس بجامعة قاص ــص ــاتذة المتخص ــف موجھة على مجموعة من الأس المقابلة نص
وقد لاحیة المحاور لقیاس متغیرات الدراســــة  ورقلة وذلك بغرض التحكیم العلمي والتأكد من صــــ  -مرباح

موجھة الى الوالدین وحالات الدراسـة  حیث تضـمنت أسـئلة   )5( انظر الى الملحق رقمتطرقنا الى بالتفصـیل
مفتوحة وشـــبھ مغلقھ تمكن من جمع المعلومات المتعلقة  بالحالة من جمیع جوانبھا النمو النفســـي تاریخي  
الاســري والطبي والاجتماعي الانفعالي والمعرفي ایضــا الخصــائص الســلوكیة حیث  ســمحت لنا بجمع  

 ھم الأبعاد المختلفة للسلوك ووصفھ.  معلومات غزیرة مكنتنا  من ف
انظر الى الملحق رقم   ةوللتحكم في ســـیر المقابلة والتمعن منھا تم تحدید محاور المقابلة نصـــف موجھ

 والتي تتمثل في التالي: )6(

ــیـة  ــاســ والھـدف منـھ تقییم قـدرة الطفـل على إدراك أن   المحور الاول المھـارات المعرفیـة الأســ
 للأخرین أفكار مستقلة والتحقق من وجود الفھم الأولي لنظریة العقل.

ــاف قـدرة الطفـل على فھم العلاقـات  المحور الثـاني الادراك الاجتمـاعي    ــتكشــ والھـدف منـھ اســ
 الاجتماعیة وتفسیر سلوك الأخرین، وتمییز الرفض أو التقبل.

الثــالــث الادراك الانفعــالي  بین   المحور  التمییز  الطفــل على  تقییم مــدى قــدرة  والھــدف منــھ 
الإنفعالات الأســاســیة (الغضــب/ الفرح/ الحزن/ الخوف...) وفھم مشــاعر الأخرین من خلال  

 تعابیر الوجھ، نبرة الصوت، المواقف.
والھدف منھ   الرابع اضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه وتأثیره على نظریة العقلالمحور   

 ربط أعراض نظریة العقل بأعراض أضطراب فرط الحركة وتشتت الإنتباه.
 

 ):TOM Test( اختبار میوریس عسیر لمھارات نظریة العقل -4-2
"میوریس عســیر لمھارات نظریة العقل" والتي قام  اســتخدمت الباحثة النســخة العربیة المقننة من اختبار  

 بتقنینھا الدكتور محمد مرعي القحطاني لتتلاءم مع البیئة والثقافة العربیة.
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ــممة لقیاس مدى تطور نظریة العقل لدى الأطفال، أي القدرة   ــیة المصـ یعُد ھذا الاختبار من الأدوات النفسـ
ل   ة للآخرین مثـ ذھنیـ ا  على إدراك الحـالات الـ ات، وفھم أن للآخرین نوایـ دات والرغبـ ــاعر والمعتقـ المشـــ

   ووجھات نظر مستقلة.
 
 
یتكون الاختبار من تسـع قصـص قصـیرة، مرفقة برسـوم، ویلي كل قصـة مجموعة من   وصـف الاختبار:-

 الأسئلة الشفھیة التي تقیس ثلاث مراحل من نظریة العقل:
 الانفعالات والتمثیل وفھم العلاقات البسیطة.التعرف على   ):TOM 1المرحلة الأولى (
 ): فھم المعتقدات الخاطئة ووجھات النظر المختلفة.TOM 2المرحلة الثانیة (
 التنبؤ بمعتقدات معقدة من الدرجة الثانیة، وفھم السخریة والدعابة. ):TOM 3المرحلة الثالثة (

 سنوات،   10الى 5تطُبقّ الأداة بشكل فردي على الأطفال فئة من
ویتم تسجیل الإجابات على نموذج خاص وتقییمھا وفق دلیل التصحیح تأخذ نقطة على  طریقة التطبیق:-

ــحیحة وعلامة ــتغرق تنفیذھا قرابة  على الإجابة الخاطئة0الإجابة الصـ (القحطاني،    .دقیقة 35إلى   30، ویسـ
 ).2016محمد مرعي، 

وعلاجیة وتأھیلیة، ولیس كأداة تشــخیصــیة إكلینیكیة منفردة. ویسُــتخدم المقیاس لأغراض بحثیة وتربویة  
وقد تم الحصــول على المقیاس عبر الشــراء من الموقع الرســمي للباحث، إلا أن الخصــائص الســیكومتریة  
ــتناد إلى الخصــائص المثبتة للمقیاس الأصــلي   التفصــیلیة لھذه النســخة لم تنُشــر علمیاً، مما اســتدعى الاس

 اسات الأجنبیة ذات الصلة.ودعمھ بعدد من الدر
 الخصائص السیكومتریة للمقیاس:-

ــیر إلى تجانس البنود  )α = 0.92الثبات الداخلي للمقیاس مرتفع (  ثبات الاختبار وإعادة ،  مما یشــ
 أسابیع. 8بعد    )ICC = 0.99الاختبار كان مرتفعاً أیضًا (

 مثل اختبارات فھم العواطف،صدق المقیاس تم التحقق منھ من خلال مقارنتھ بأدوات أخرى   
 واختبار "سالي وآني" للمعتقدات الخاطئة، واختبار "جون وماري" للمعتقدات من الدرجة الثانیة.

 دلالات المقیاس:-
یتیح المقیاس تمییز الأطفال العادیین عن الأطفال ذوي اضـطرابات التوحد واضـطراب نقص الانتباه وفرط  

أظھرت الدراســات أن الأطفال ذوي اضــطرابات التوحد ســجلوا درجات أقل بكثیر   حیثADHDالحركة  
ــن الأداء مع  مقارنة بالمجموعات الأخرى، یرتبط الأداء في الاختبار بالعمر والقدرات اللفظیة، حیث یتحس

 )09أنظر الى الملحق رقم (  تقدم العمر.
 ):CPRS-R: L( --النسخة الطویلة للوالدین –مقیاس كونرز -4-3
اس:- دین    تعریف المقیـ اس كونرز للوالـ ة من مقیـ دلّـ ة المعـ ة الطویلـ ــخـ د النســ  Conners’ Parent(تعُـ

Rating Scale – Revised: Long Form)  
ــتـت الانتبـاه ( ــطراب فرط الحركـة وتشــ ا في تقییم اضــ ــتخـدامًـ لـدى   )ADHDمن بین الأدوات الأكثر اســ

ــخـة من    الأطفـال. وتتكوّن ــلوكیـة والمعرفیـة والانفعـالیـة،    80ھـذه النســ بنـداً تغطي مجموعـة من الأبعـاد الســ
نقص إنتباه، فرط الحركة، القلق،   –موزعة على عدة مقاییس فرعیة، من بینھا: العناد، مشــــکلات معرفیة  

، دلیل الخجل، الإتقان، مشـــكلات اجتماعیة، المشـــكلات النفس جســـمیة، دلیل فرط الحركة ونقص الانتباه



 .  إجراءات الدراسة المیدانیة                                                       رابعالفصل ال
 
 

55 
 

اه   ــر العـام، نقص الانتبـ ارة والإنـدفـاعیـة، العـاطفـة، المؤشــ ــتثـ ، فرط الحركـة والإنـدفـاعیـة  DSM IVالإســ
DSM IV،    مختلطDSM IV. 

 
  12/01/2025دورة تدریبیة أونلاین نظّمت سـنة  وقد تم التحصـل علیھا من خلال  نسـخة  ھذه التم اسـتخدام  

  نسـخة معدلة تم تطویرھا انطلاقاً من النسـخة الأصـلیة التي طورھامن طرف الأسـتاذة بلمداني إیمان، وھي  
تت   )1998(كورنرز وأخرین   تخدامًا في تقییم اضـطراب فرط الحركة وتشـ والتي تعُد من أكثر الأدوات اسـ

 الانتباه لدى الأطفال.
 تعلیمة المقیاس:

اكل المنتشـرة لدى الأطفال ئلة الآتیة بھا عدد من المشـ یجب علیك تحدید درجة السـؤال من ملاحظاتك    ،الأسـ
لو كانت إجابتك بأبداً، نادراً   المثالیة مثلالتصـرفات إبنك خلال الشـھر الماضـي وضـع علامة على الإجابة  

أو قلیلاً جداً ضــع علامة على رقم صــفر، ولو كانت إجابتك بأن المشــكلة صــحیحة جداً أو كثیرة الحدوث  
 .)08( أنظر الى الملحق رقم  للدرجات المتوسطة. 2أو   1، ضع علامة على رقم 3ضع علامة على الرقم  

 : الدراسة خطوات إجراء -5
ة العمومیة للصـحة  سـتم إجراء الدراسـة في فترة التربص المیداني بمصـلحة الطب المدرسـي التابع للمؤسـ 

حصـــص  4تنفیذ تم ،  2025ماي06الى    2025فیفري 04الجواریة بحاســـي مســـعود في الفترة الممتدة من 
بطریقة منظمة وممنھجة، حیث كانت كل حصـة مخصـصـة لھدف محدد وواضـح یخدم مسـار الدراسـة، من 
ــتكمال المعطیات. وبالتالي، فإن عدد   ــولاً إلى اسـ بناء العلاقة وجمع المعلومات، الى تطبیق الأدوات، وصـ

 الحصص كان كافیاً لتحقیق أھداف الدراسة.
 : ) سیرورة إجراءات الدراسة04جدول رقم (  تمت كمایلي

 
  رقم الحصة : الھدف من الحصة :الأنشطة  المنجزة الجھة المستھدفة 

 :ومدتھا  وتاریخھا
 تقدیم موضوع الدراسة  وشرح والدة الحالة 

 أھدافھا
 أخذ الموافقة  المستنیرة

 تاریخ) المعلومات الأولیة جمع
 الطبي) تربوي،، نمائي،  أسري 

جمع المعلومات  التعارف و 
 الأولیة 

 الحصة الأولى
28-04-2025   

 د60دامت: 

 – تطبیق مقیاس  كورنرز والدة الحالة 
 النسخة الوالدیة

تحدید نوع وشدة إضطراب  
فرط الحركة وتشتت 

 الإنتباه 

 الحصة الثانیة 
29-04-2025 

 د45دامت 
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 بناء العلاقة المھنیة الطفل 
 تطبیق مقابلة نصف موجھة
 ،أبعاد معرفیة، اجتماعیة )

 (انفعالیة
  تطبیق مقیاس  نظریة  العقل 

)TOM .( 

  الجوانب المعرفیة  تقییم
الأولیة والإجتماعیة  

والأنفعالیة. ومھارات  
 نظریة العقل 

 الحصة الثالثة 
30-04-2025 

 د 60دامت:
د لتطبیق  25

 محاور المقابلة  
د لتطبیق  35

 .)TOM(مقیاس 

  والدة الحالة 
كمال البعد الأخیر من محاور إ

 موجھة. المقابلة نصف 

تطبیق البعد الأخیر من  
محاور المقابلة نص  

موجھة وھو بعد إضطراب  
فرط الحركة وتشتت 

الإنتباه واستكمال بعض  
المعلومات الناقصة  

 المتعلقة بالحالة. 

 الحصة الرابعة
04-05-2025 

 د45دامت 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 عرض وتحلیل الحالات



 

 

 
 

 

 

 الحالات   عرض وتحلیلالفصل الخامس: 
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 :حلیھاعرض الحالات وت

 الحالة الأولى:-1

 المعلومات الأولیة:

 ق   الاسم:

 ذكر  الجنس:

 سنوات  8العمر:

 30/10/2016تاریخ المیلاد:

 المستوى الدراسي: ثالثة ابتدائي  

 : ضعیف  التحصیليمستواه 

وشــرحنا للام  ما ســنقوم  بھ رحبت بالفكرة وكانت  )03(أنظر الملحق رقم  المســتنیرة    ةالموافقبعدما اخذنا  
دیم المعلومـات اللازمـة عن ابنھـا حیـث ذكرت ان  الحمـل كـان غیر مرغوب فیـھ   ا في تقـ ا متعـاونـة معنـ وأنھـ

ــدیة في فترة الحمل مع زوجھا  من قلق  عانت تلك الفترة   ــیة وجسـ ــغوطات نفسـ ــاكل كانت لا من ضـ ومشـ
تتحدث عنھا وتلجأ الى شــرب الدواء كلما ألمھا راســھا حیث صــرحت :"كلما نتقلق نشــرب حبة دواء لونو 
اصـفر وقیل اسـمو دباردور" كما عانت من ارتفاع ضـغط الدم وألم حاد في الرأس مع فقر الدم ، أما الولادة 

ــیرة علیھا وولدت قیصــریة حیث قالت " جاتني صــعیب ة كي جا یتولد  حصــل محبش یخرج  فقد كانت عس
فزیدت سیزاریان "اما المشاكل التي عانا منھا بعد الولادة تعرض لحادث قالت "طیحو  خوه جا یھزو طاح  

ــابلي مـات طلـب منـا الطبیـب تخطیط  48تقـدري تقولي كـان نص عـام ھكـاك  زراق وداخ لمـدة   ــاعـة تحســ ســ
 بصح انا عارفة بلي بني تخلخل من فما". اشعة الرأس  خرجت نتائج وطبیب قالنا معندو حتى مشكل

 .4,500kg وزنھ عند الولادة:، 10/10 معدل ابغار:

 عام ونصف. الفطام:مختلطة                                             الرضاعة: 

 عام. .                  المشي:اشھر7الجلوس:  وضعیةأشھر.             6شد الرأس: 

 سنوات 3لدیھ تأخر في النطق حتى   اللغة:

 سنوات.6عندما كان عمره عام كان یتبول في النھار ثم توقف وبقي یتبول في اللیل لمدة  اكتساب النظافة:

لا یعاني من أي أمراض عضــویة ســوى صــدمة الرأس، لا یخضــع لأي علاج   لتاریخھ الطبي:بالنســبة  
 دوائي في الوقت الحالي.

تم تشـخیصـھ بأنھ مصـاب بإضـطراب فرط الحركة وتشـتت الإنتباه من طرف الأخصـائیة النفسـیة التي تعمل 
 في الطب المدرسي التابع للمؤسسة العمومیة للصحة النفسیة حاسي مسعود.
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ــخة الوالدیة (ال ــبة  طویلةالمقیاس المطبق: مقیاس كورنرز النسـ ــل على نسـ ٪ مایدل على 72) حیث تحصـ
ــخیص النمط المختلط على  ــكلـة كبیرة الـذي یتطـابق مع معـاییر التشــ ــیر الى مشــ وجود نمط ملحوظ ویشــ

DSM-5. 

 : بالنسبة لتاریخھ العائلي أما   

 بطال.  مھنتھ:                         65:عمره خ       :اسم الاب

 نفسیة ویتناول أدویة؟ نعم مریض بالسكر ویعالج بالأنسولین.-ھل الاب مصاب بأمراض جسدیة  

 ماكثة في البیت. مھنتھا:                       40 عمرھا:ع          اسم الام:

نفسـیة وتتناول أدویة؟ تعاني من ألم حاد في الرأس وتتناول دواء نسـییت  -ھل الام مصـاب بأمراض جسـدیة  
ــفر) ــمھ على حد قولھا (دباردور لونو أصـ لیھدأ الألم ویقل حالیا وفي وقت حملھا عانت من القلق وفقر    اسـ

 الدم.

 أربعة ذكور وبنتین. 6 عدد الإخوة: 

 رتبتھ بین إخوتھ: الأخیر.  

ــرتـھ المكونـة من الاب والأم و  ذكور وبنتین وھو الطفـل  الاخیر تنتمي 4اخوة  6یعیش الحـالـة "ق" في أســ
الأسـرة الى طبقة اقتصـادیة جد ضـعیفة  بسـكن للإیجار والى مشـاكل أسـریة فقد تركھم الأب  عام من الان 

ــبـة لطبیعـ ــؤولیـة البیـت، امـا بـالنســ ة العلاقـة بین الوالـدین فھمـا  واعـاد الزواج بعـدمـا خـان الام لتتولى ھیـا مســ
ا  ــتقرة والاب جـد مھمـل على حـد قول الأم :"أنـ ذبـة وغیر مســ ذبـ ــلان "طلاق عـاطفي"  علاقتھم متـ منفصــ
متزوجـة بیـھ بـالورق برك عنـد ربي رانـا مطلقین ھو راح عـاود زواج  عنـدو عـام ونص من الیوم من علاقـة 

ــنوات ولا یملـك علاقـات  4ن اخوه الاكبر منـھ بفي تلیفون "  علاقـة الحـالـة مع إخوتـھ جیـدة لكنـھ یغـار م ســ
 اجتماعیة او صداقات قویة خارج محیط العائلة بالنسبة لنمط التربیة مزیج بین تدلیل والسیطرة.

 المقابلة نصف موجھة مع الطفل:

موافقتھ ھو أیضــــا  ثم أخذت  كان متعاون ومتحمس   3×3وھو بلعبة  مع الحالة  بكســــر الجلید  امت الباحثة  ق
الي:  التـ ھ كـ ت أجوبتـ انـ ة وكـ ــف الموجھـ ة نصــ ابلـ اور المقـ الي على محـ التـ اب كـ د اجـ ا، فقـ ھ معنـ  لمشـــــاركتـ

 المحور الأول المھام للمعرفیة الأساسیة:

 /س: ھل یمكن لصدیقك معرفة ما تفكر فیھ دون أن تخبره بذلك؟ لماذا؟1

 ج: میقدرش لأنو واحد میطیق یقدر یعرف كون منقلوش.

 /س: إذا حلمت بشیئ أثناء النوم، ھل یمكن لصدیقك معرفتھ؟2

 ج: میقدرش.

 /س: في ھذه الصورة في رأیك ما لذي تعتقد أن الفأر یفكر فیھ؟3
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ــح قادر ھذا الفأر یاكلھا خطرماه فمو كبیر وھذا على توم فمو  ــار الى القط بصـ ــمكة أشـ ج: حاب یاكل السـ
 صغیر ....

 إذا رأى طفل شاھد حلقة من كرتون ھل تعتقد أنھ سیفھم القصة كاملة؟/س: 4

 ج: میعرفش لانو متفرجھاش.

 :اما بالنسبة الى محور الإدراك الإجتماعي فكانت إجاباتھ كالتالي  

 /س: مع من تفضل اللعب بمفردك أو مع الاخرین؟ ولماذا؟1

 ج: نلعب مع صحابي، منشتیش نلعب... وحدي نكره.

 تشعر أحیانا أن أصدقاءك لا یفھمونك أو لا یریدون اللعب معك؟/س: ھل  2

 .ج: في الأول أجاب ب لالا ثم فكر قلیلا وأجاب: إیھ نحسھم مش باغییني نلعب معاھم باغیین یدابزو معایا 

 / س: ھل سبق وان شعرت بالحیرة والقلق لأنك لم تفھم لماذا تصرف شخص ما بطریقة معینة؟3

ج: مفھمتش ... مرات ... مرة نلعب مع واحد كورة انا وصـاحبي عبد الله جا طفل حرم علیا عیط لصـحابو  
ــربوني ھو الظالم الباحثة نتا مفھمتش علاه دار ھكا لالا فھمت   قلي بعد محبیتش نبعد دیما  تحامو فیا وضـ

 یضربني.

 / س: في رأیك ھل تعتقد أن بعض الناس قد یخطئون في فھم الأخرین؟4

 ج: ااا مفھمتش .... یفھموني وكاین لي میفھمونیش.

 /س: إذا كنت في المنزل/ الشارع/ المدرسة ورأیت شخص یحتاج الى المساعدة ھل تساعده؟5

 ج: ایھ ھز رأسھ.

 اما إجابتھ على جانب الإدراك الإنفعالي فكانت كتالي: 

ــعید/ 1 ــب/السـ ــر على الوجھ الخائف/الحزین/الغاضـ ــاعر المختلفة أشـ اخذ وقت في    س: التمییز بین المشـ
 التفكیر خلط بین شعور الخوف والحزن ثم اجابھم بشكل صحیح.

 /س: ھل تستطیع التعرف على مشاعر الاخرین من خلال تعابیر وجھھم أو نبرة صوتھم؟2

 ج: إیھ  

 /لماذا یشعر ھذا الطفل(ة) بالحزن/الفرح/الغضب/الخوف؟3

 *لماذا یشعر ھذا الطفل بالحزن: ضربوا واحد ... ولا تقلق صراتلو حاجة حزن.

 *لماذا تشعر الطفلة بالفرح: ضحكت على الحزین كیما ضربوه وحزن.

 *الغضب: قلقوه صحابو ... مخلوھش یلعب.
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ــرب واحـد غلط فیـھ عـاودو  ــربوه ... البـاحثـة: مـاذا فعـل!! والله مـاني عـارف... ھو ضــ *الخوف: بـاش یضــ
 لحقوه باش یضربوه.

 /س: إذا حدث لصدیقك المفضل شیئ محزن ماذا ستفعل؟4

ــربوني ولا عیط علیـا المـدیر نروحو نجیبو حقو حتى ھو مـالف یـدافع  ــبیـك، یقلي ضــ ج: نروحلو نقلو وشــ
 عني.

 رأیت صدیقك یبكي ماذا ستفعل؟  س: إذا/5

 ج: نقلو وشبیك أي حاجة كیما یعاوني نعاونو.

 بالخوف/الحب/الغضب/السعادة/الحزن؟ وماذا تفعل عندما تشعر بھم؟/س: ھل شعرت من قبل  6

 ج: *الخوف: ایھ كي یضربني خویا لكبیر ماذا تفعل نقلو سامحني یسامحني.

ھم یحبوني الا ممدولیش معناھا میحبونیش، ماذا تفعل:  *الحب: تفاجأ .... ایھ كي یمدولي تلیفون دارنا نحسـ
 ندیھم لسبیطار ونشریلھم الدواء، الباحثة: كیف؟ نروح معاھم.

وقتاه    بالفرح؟ ...*السـعادة: وشـنھي السـعادة (الفرح)معرف ... الباحثة: ماھي الأشـیاء التي تجعلك تشـعر 
 شاورما.  نأكلنفرح معرف .... كي یروح لي یضربني لبلادھم ونلعب براحتي ونفرح كي 

محور الرابع اضــطراب فرض الحركة وتشــتت الانتباه وتأثیرھا على نظریة العقل كانت الاســئلة موجھة 
 الى الام.  

 ھل یجد صعوبة في التركیز عندما یتحدث شخص ما معھ؟-/1س

 ج/ ایھ یلقى صعوبة.

 ھل یجد صعوبة في الانتظار حتى یحین دورك في الحدیث/اللعب/الحمام/صف المدرسة؟ -/2س

 ج /عیب میصبرش مرة لي فاتت خرجھ خوه من دوش بلا سروال.

أنـھ یتحـدث كثیرا ویقـاطعھم وینزعجون منـھ؟ مـا ھو -/3س ھـل یخبرك أحـد افراد عـائلتـك او اصــــدقـاءك بـ
 رأیك؟

 ج/عیب كون میدیرھاش ... نتقلق  

 ھل یجد صعوبة في تتبع المحادثات او فھم المعاني والنكت؟ -/4س

 تھدرو علیھا.  رآكمج/یفھم وخصوصي كي نكونو نھدرو على مرت بباه یقلنا  

 ھل یجد صعوبة في تكوین صداقات والحفاظ علیھا؟/ 5س

 ج/ایھ معندوش یشكو منو أخر مشكلة تخیلي ربطوه واحد فیھم ھز حطبة وضربو لعضوه حشاك جا یبكي.

 ھل تشعرین بالغضب منھ لأنھ لم یتذكر او ینتبھ لما قالتھ او طلبتھ منھ ونسي؟/ 6س

 حابھا مینسھاش.ج/ عییب تصرا الا بعثتو لحانوت ینسى الا لحاجة الا إذا ھو 
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 :الحالة الأولى ملخص مقابلات-2

 مع الام:ملخص المقابلات  -2-1

ــیل والمعلومات اللازمة عن ابنھا من خلال المقابلات نصـــف   كانت الأم جد متعاونة معنا في ســـرد تفاصـ
الموجھة التي اجریت معھا ومقیاس الذي طبق معھا كورنرز  توصــلنا الى ان الحالة تعاني من اضــطراب  

إضـافة الى فرط    فرط الحركة وتشـتت الإنتباه حیث یجد صـعوبة في التركیز سـواء في المدرسـة أو المنزل
الحركة، كما انھ یتحدث كثیر ویقاطعھم وینزعجون منھ ولا ینتظر دوره في الحدیث اللعب الحمام وصـــف 
یانھ ادوات واغراضـھ كما أنھ یتسـم بالعناد والقلق وإحداث المشـكلات الإجتماعیة اخر مشـكلة  المدرسـة ونسـ

الأم أنھم اخذوه بالقوة وربطوه بینھم وضــربوه  قام بھا یوم قبل المقابلة مع الام مع اولاد الحي حیث عبرت
في 4یجد صـعوبة في تكوین صـداقات والحفاظ علیھا الشـیئ الذي أثر على دراسـتھ فقد تحصـل على معدل 

 الفصل  الثاني.

 ملخص المقابلات مع الطفل:-2-2

ــئلـة كمـا  اثنـاء المقـابلـة التي اجرینـاھـا مع الطفـل لوحظ انـھ كـان جـد متعـاون ومتحمس في الإجـابـة على الأســ
ــرة علیھ  ــتمرار كما لاحظنا مباشـ ــعیتھ باسـ ــي یغیر وضـ لاحظت علیھ الملل والتململ والإلتواء في الكرسـ

صـعوبة في فھم التعلیمة  وجد صـعوبة الحفاظ على الانتباه  وتشـتتھ باسـتمرار كان ینظر في ارجاء المكتب  
ــئلة كان  ــرعة واندفاعیة بدون تفكیر في بعض الاس حتى أعید التكرار او یطلب ھو مني تكرارھا یجیب بس

ــامات بین الحین والأخر لدیھ تواصــل بصــري جید  من خلال   ولحظات صــمت    یبذل مجھود یعطي ابتس
ھارات نظریة العقل  اتضـــح لنا أنھ یظھر  الملاحظة اثناء المقابلة و بعد تطبیقنا لمقیاس میوریس عســـیر لم

قدرة جیدة نســــبیا في مھارات العقل في المســــتوى الأول في جانب فھم وقراءة الافكار وتمییز المشــــاعر  
 البسیطة والمعلومات الخاصة.

اما المســـتوى الثاني ھو الاخر ابدى نتائج جیدة نســـبیا في فھم المشـــاعر والســـلوكیات بناءا على الســـیاق  
ــتنتاج الحالات الذھنیة   ــا في إسـ ــوصـ ــعفا فیھ خصـ ــتوى الثالث لاحظنا ضـ الإجتماعي والإنفعال، اما المسـ

انھ أداءه العمري أقل من   المستوى الأعلى كالتھكم والسخریة والنكت كما استنتجنا من خلال نتائج الإختبار
 .TOM 3سنوات وخصوصا في  8المدى النمائي المناسب لعمر 

 تحلیل المقابلات للحالة الأولى:-3

ــنة الثالثة ابتدائي، ویبلغ من العمر  2016أكتوبر  30من موالید  ســنوات. حســب المقابلة   8، یدرس في الس
ورافقتھ ضــغوطات نفســیة وجســدیة (فقر دم، ضــغط دم مرتفع،  مع والدتھ، فإن الحمل لم یكن مرغوباً فیھ  

تناول دواء مھدئ "دباردور"). كما كانت الولادة عســیرة وقیصــریة، وســقوطھ بعد الولادة اصــابة الرأس  
ومضــاعفات صــحیة لاحقة شــملت التأخر في الجلوس والمشــي والنطق، إضــافة إلى ضــعف في الشــھیة  

ــرات تمُثل عوامل  ــیاق  والنوم. ھذه المؤش ــأ منذ البدایة في س ــیر إلى أن الطفل قد نش خطر نمائیة أولیة، تش
ما یشُــیر إلى بیئة نمائیة   بیولوجي ونفســي ھش، ما قد یكون قد أثر على تطوره العصــبي والســلوكي لاحقاً 

 غیر مستقرة قد تؤثر على النمو العصبي والسلوكي.
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 تم تحلیل المقابلات على أساس ھذه الأبعاد:

 الاسري:البعد 

الأسـرة مفككة بعد خیانة الأب وزواجھ من امرأة أخرى، مما تسـبب في غیاب دور الأب وتحمّل الأم كامل  
ؤولیة التربیة، إضـافة الى   رة مزري، مما یزید من الضـغوط على الأم والطفل  مسـ الوضـع الاقتصـادي للأسـ

 ویؤثر سلباً على الاستقرار النفسي والاجتماعي.

 السلوكي: البعد

ــ: كثرة الكلام، ضــعف الانتباه، ســرعة الغضــب، رفض الأوامر،   وصــفت الأم ســلوك ابنھا بأنھ یتمیز بــــ
حسـاسـیة مفرطة، ومیل إلى الاشـتباك مع الأطفال في الحي، كما أنھ لا یملك أصـدقاء ثابتین. خلال المقابلة،  

م بالاندفاعیة والصـدام،  لم یظھر سـلوك انسـحابي، بل بالعكس، ھو كثیر التفاعل الاجتماعي لكن سـلوكھ ی تسّـ
ما یؤدي إلى رفض من الأقران. كما عبرّ بنفسـھ عن ھذا بقولھ: "نحسـھم مش باغیني یلعبو معایا... باغیین 

 یداّیزو معایا".

: قدمّ الطفل إجابات دقیقة في المسـتوى الأول من نظریة العقل، مثل: المھام المعرفیة الاسـاسـیةبعد  أما عن 
ــیة الذھنیة. كما أجاب عن  "میقدرش یعرف وش   نفكر فیھ كي منقلوش"، ما یدل على فھم مبدأ الخصـــوصـ

مشــھد القط والفأر قائلاً: "حاب یاكل الســمكة... والفأر یقدر یاكلھا لأن فمو كبیر"، وھو اســتدلال یدل على 
اك  تفســــیر نیة. أما في ســــؤال الكرتون، قال: "ما راحش یفھم القصــــة لأنھ ما تفرجھاش"، ما یعكس إدر

 العلاقة بین الرؤیة والمعرفة.

ــیر لمھـارات نظریـة العقـل ومن خلال    :الإدراك الاجتمـاعي بعـد  في   ائج مقیـاس میوریس عســ ا أكـدت نتـ كمـ
ــتوى الأول من نظریة العقل (فھم  ــتنتج أن الطفل یمتلك مھارات جیدة في المسـ ــف موجھة نسـ المقابلة نصـ
الخصــوصــیة الذھنیة والنیة البســیطة)، لكنھ یواجھ صــعوبات في المســتویات العلیا (تفســیر النوایا المبطنة  

 الضمنیة).والمعاني  

ــوء فھم المواقف   ا یؤدي لســ اعي، مـ ارات الإدراك الاجتمـ ــح نمو غیر متوازن في مھـ اوت یوضــ ذا التفـ ھـ
 .الاجتماعیة وتعزیز ردود الفعل الاندفاعیة

ا م دأمـ ة بعـ احیـ ة:  ن نـ الیـ ة بین مشـــــاعر الخوف والحزن، ثم تمكّن من   الادراك الإنفعـ دایـ د خلط في البـ فقـ
ــتتاً عند   ــنیفھا. أظھر تعاطفاً جیداً، مثل قولھ: "نقولو وشـــبیك... ندیھ للمدیر... نعاونو"، لكنھ أظھر تشـ تصـ

 شاورما". نأكلسؤالھ عن مشاعره الخاصة، وقال: "نفرح كي  

تراكم العوامل البیولوجیة (الولادة، التأخر النمائي)، البیئیة (الأســــرة المفككة، الوضــــع  ومنھ نســــتنتج أن  
كل خطرًا على التطور   لوكیة (فرط الحركة، الاندفاع) یشـ الاقتصـادي الصـعب، التربیة غیر المتزنة)، والسـ

 السلیم للطفل، ویزید من احتمال استمرار الصعوبات التعلیمیة والاجتماعیة.
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 ): المطولة/ النسخة الوالدیة(نتائج مقیاس كورنرز  )05جدول (-4

 التفسیر الكمي: -1- 4

 م
 

الـدرجـة   الاختبار الفرعي:
 الخام:

الـدرجـة  
 التائیة:

أبرز الخصـائص السـلوكیة   التصنیف:
 المنتشرة:

 

 .العناد
 

كسـر القواعد، التمرد على   92% 83 24
 سھل إغضابھ.یالسلطة  

B   نقص   –مشـكلات معرفیھ
 انتباه

التعلم ببطء، وصــعوبة في   61% 55 11
ال   ة اكمـ ــعوبـ التنظیم، صــ

 المھمات وقلة التركیز
C فرط الحركة 

 
لا  82% 74 17 بــالجلوس،  ــتمر  یســ لا 

ــیق   ــتمر بمھمـة، ضــ یســ
 الصدر، مندفع.

D   الخجل –القلق 
 

ھ  85% 77 15 دیـ ھ قلق ومخـاوف، لـ دیـ لـ
ــیة للنقد، خجول   ــاســ حســ

 وإنسحابي.
E الاتقان 

 
لدیھ أھداف، حســــاســــیة،   82% 74 12

 ھوس.
F المشكلات الاجتماعیة 

 
ــدقـاء واحترام   100% 90 12 ة الأصـــ قلـ

الذات والثقـة بالنفس والبعـد 
 العاطفي عن اقرانھ.

G 07 المشكلات النفس جسمیة 
 

كثرة الشـكوى من الأوجاع   85% 77
 والالام.

H   دلیـل فرط الحركـة ونقص
 الانتباه

 یحدد الأطفال والمراھقین. 81% 73 27

I   ــل ــیـ ــارة  دلـ ــثـ الاســـــــتـ
 والاندفاعیة

15 
 

 ملول ومندفع. 83% 75

J العاطفة 
 

را،   82% 74 07 یـ ثـ كـ ي  كـ بـ یـ ي،  فـ ــاطـ ع
 یسھل إغضابھ.

K المؤشر العام 
 

ــكلات   85% 77 22 ــع للمشـ إمتداد واسـ
 السلوكیة.

L نقص الانتباه DSMIV 
 

تطابق مع معاییر تشخیص   61% 55 09
ــى   ــل ع ــاه  ــب ــت الان ــص  ــق ن

DSMIV. 
M فرط الحركـة والانـدفـاعیـة 

DSMIV 
تطابق مع معاییر تشخیص   70% 63 12

ة   اعیـ دفـ ة والانـ فرط الحركـ
 .DSMIVعلى  
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N   مختلطDSMIV 
 

تطابق مع معاییر تشخیص   72% 65 27
عـلـى   الـمـخـتـلـط  الـنـمـط 

DSMIV. 
 

 ):مطولةلمقیاس كونرز النسخة الوالدیة (ال يالتفسیر الكیف-4-2

 العناد: -01

 وسھولة الغضب وقد حصل  ةوھو یقیس مشكلات كسر القواعد والتمرد على السلط 

 ) وھذا یعني أن الطفل لدیھ نمط 83) ومقابلھا درجھ تائیة (24الطفل على درجھ خام (

 %.92ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة

 نتباه: إنقص  –  ةمشكلات معرفی-02

 وھو یقیس مشكلات التعلم ببطء وصعوبة التنظیم وصعوبة اكمال المھمات وقلة التركیز

 ) وھذا یعنى أن الطفل55) ومقابلھا درجھ تائیة (11وقد حصل الطفل على درجھ خام (

 %.61لدیھ نمط بسیط ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة

 الحركة:فرط -03

وھو یقیس مشـكلة عدم اسـتقرار الطفل في الجلوس وعدم الاسـتمرار بمھمة وضـیق الصـدر والاندفاع وقد 
ائیـة (17حصــــل الطفـل على درجـھ خـام ( ا درجـھ تـ ابلھـ دیـھ نمط ملحوظ  74) ومقـ ) وھـذا یعنى ان الطفـل لـ

 %.82ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة

 الخجل:  –القلق -04

وھذا یقیس مشـكلات القلق والمخاوف وحسـاسـیھ النقد والخجل والانسـحابیھ وقد حصـل الطفل على درجھ  
ــیر الى مشــكلة كبیرة حدد 77) ومقابلھا درجھ تائیة (15خام ( ) وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویش

 %.85وفقا للنسبة

 تقان:الإ-05

یة والھوس وقد حصـل الطفل على درجھ خام ( اسـ ) تائیة  74) مقابلھا درجھ (12وھو یقیس الاھداف والحسـ
 %.82وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة

ــكلات الاجتمـاعیـة:  -06 ــدقاء واحترام الذات والثقـة بالنفس والبعـد العـاطفي عن  المشــ وھو یقیس قلـة الاصــ
ــل الطفـل على درجـھ خـام ( ) وھـذا یعنى ان الطفـل لـدیـھ نمط  90) ومقـابلھـا درجـھ تـائیـة (12اقرانـھ وقـد حصــ

 %.100ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة
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 المشكلات النفس جسمیة: -07

) ومقابلھا درجھ تائیة  07وھو یقیس كثرة الشـكوى من الأوجاع والالام وقد حصـل الطفل على درجھ خام (
 %.85الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة) وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویشیر 77(

 دلیل فرط الحركة ونقص الانتباه:-08

خام ومقابلھا درجھ    )27وھو یقیس فرط الحركة المصــاحب بنقص الانتباه وقد حصــل الطفل على درجھ (
 %.81) وھذا یعنى ان الطفل لدیة نمط ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة73تائیة (

ــتثارة والاندفاعیة:  دلیل الإ-09 ــل الطفل على درجھ خام (ســ ــلوك المندفع وقد حصــ )  15وھو یقیس الســ
ائیـة ( ابلھـا درجـھ تـ ا  75ومقـ ــكلـة كبیرة حـدد وفقـ ــیر الى مشــ ) وھـذا یعنى ان الطفـل لـدیـھ نمط ملحوظ ویشــ

 %.83للنسبة

)  07وھو یقیس انھ عاطفي ویبكي كثیرا ویسـھل إغضـابھ وقد حصـل الطفل على درجھ خام (العاطفة:  -10
ابلھـا ( ا  74ومقـ ــكلـة كبیرة حـدد وفقـ ــیر الى مشــ ائیـة وھـذا یعنى ان الطفـل لـدیـھ نمط ملحوظ ویشــ ) درجـھ تـ

 %.82للنسبة

)  22الذي یقیس امتداد واسـع للمشـكلات السـلوكیة، وقد حصـل الطفل على درجھ خام (المؤشـر العام:  -11
ة ( ائیـ ا درجـھ تـ ابلھـ ا  77مقـ ة كبیرة حـدد وفقـ ــكلـ ــیر الى مشــ ھ نمط ملحوظ ویشــ دیـ ل لـ ذا یعنى ان الطفـ ) وھـ

 %.85للنسبة

وقد حصـل الطفل على درجھ تطابق مع معاییر تشـخیص نقص الانتباه على   :DSMIV نتباهنقص الإ-12
) وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط بســیط ویشــیر الى مشــكلة كبیرة حدد 55) ومقابلھا درجھ تائیة (09خام (

 %.61وفقا للنسبة

: DSMIV فرط الحركة والاندفاعیة -13    

) مقابل  12تطابق مع معاییر تشـــخیص الاندفاعیة وفرط الحركة على درجة خام (على وقد حصـــل الطفل  
 ) وھذا یعني أن الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة63درجھ تائیة (

 %.70حدد وفقا للنسبة  

تطابق مع معاییر تشـخیص النمط المختلط وقد حصـل   مختلط: DSM IVنتباه وفرط حركة) إ(نقص   -14
ــیر الى  65) مقـابـل درجـھ تـائیـة (27الطفـل على درجـھ خـام ( ) وھـذا یعنى ان الطفـل لـدیـھ نمط ملحوظ ویشــ

 %.72حدد وفقا للنسبة   مشكلة كبیرة

 النسخة الوالدیة: –تحلیل نتائج مقیاس كونرز 

ــجل  ــلوكیة وانفعالیة. سـ ــتویات مرتفعة في عدة مجالات سـ أظھرت نتائج المقیاس أن الطفل یعاني من مسـ
 )، مما یعكس مقاومة شدیدة للسلطة وصعوبة في تقبل  92مؤشر العناد نسبة مرتفعة جداً بلغت (%
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)، أما ضـــعف الانتباه فبلغ  85التعلیمات. كما ظھر ارتفاع ملحوظ في فرط الحركة والاندفاعیة بنســـبة (%
 وجود صعوبات في التركیز والانتباه، لكنھ بدرجة متوسطة.)، وھو ما یشیر إلى  61نسبة (%

)، مع تكرار النزاعات والصـدامات مع 100كما كشـفت النتائج عن وجود مشـكلات اجتماعیة واضـحة (%
ــافـة إلى   ــف موجھـة مع الأم إضــ الأقران، وھـذا مـا تطـابق مع المعلومـات التي جمعنھـا خلال المقـابلـة النصــ

 )، مما یدل على توتر داخلي ملحوظ.85علامات القلق والخجل بنسبة (%

النمط المختلط   –بناءً على ھذه النتائج، یمكن تصـنیف الطفل ضـمن اضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه  
)ADHD Combined Type ــرورة الأخذ في الاعتبار الأبعاد ــدیدة، مع ضـ ــطة إلى شـ ) بدرجة متوسـ

 الانفعالیة والاجتماعیة.

 

 في مقیاس كورنرز  Tتفسیري لدرجات ): 08(مخطط 

INTERPRETIVE GUIDLINE FOR THE CONNER’S T-SCORES 
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 نتائج مقیاس میوریس عسیر لمھارات نظریة العقل: -5
 الدرجات الخام:  )06جدول ( -5-1

 A1جدول

 TOM1 مستوى الأول ال
 

 القیمة النھائیة:  المعادلة 

 TOM1 مستوى الأول ال
 

 21 1.4× 15المجموع

 TOM2 الثاني المستوى 
 

 22.5 2.5×9المجموع

 TOM3 مستوى الثالث ال
 

 3.3 3.3× 1المجموع 
 

المجموع الكلي لجمیع  
 المستویات 

 

46.8 

 تفسیر الدرجات الخام:  )07(  جدول-5-2

 A2من خلال مقارنتھا بالجدول الحالي  A1حیث تفسر الدرجة الكلیة للمجموع الكلي كما في جدول 

 A2جدول 

 الفئة العمریة: 
 سنوات 6-5

 الفئة العمریة: 
 سنوات 8-7

 الفئة العمریة: 
 سنوات10-9

 المدى المتوسط المدى المتوسط المدى المتوسط

32 36-28 47 49-45 50 53-47 

 

 : .A2جدول ) المدى الفئوي لأقران الطفل من نفس العمر وفقا للجدول  08رقم (جدول -5-3

 3Aجدول

المدى الفئوي لأقران الطفل من 
 نفس العمر وفقا للجدول 

 . A2جدول 

 الدرجة التي تحصل علیھا
 الطفل 

ھل الطفل في المدى العمري 
 المناسب لسنھ؟

 
 45-49المدى=

 
 46.8الدرجة=

 
 نعم

 
 لا
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لیمثل قدرة التمكن العمریة من  TOM ) نسبة إجتیاز الأطفال بنجاح لكل مستوى من 09( جدول -5-4
 المھارة والاستراتیجیة المقاسة: 

                                                                                      

معادلة القیاس العمري للتمكن من الاستراتیجیة والیة تحویل القیم الى نسبة عمریة   )10(  جدول-5-5
 :للتمكن

 A5جدول
 

 
 A1وفق الجدولTOM1 القیمة النھائیة ل

القیمة القصوى لاحتمالیة الدرجة الكاملة  ÷
 100) ×28(÷والصحیحة 

 
 :TOM1مستوى 

% نسبة أداء الطفل   75=100) ×28÷21(
 سنوات. 7العمري 

 
 A1وفق الجدولTOM 2ل القیمة النھائیة  

القیمة القصوى لاحتمالیة الدرجة الكاملة  ÷
 100) ×33(÷والصحیحة 

 

 
 :TOM2مستوى 

% نسبة أداء الطفل   68=100) ×33÷22.5(
 سنوات. 7العمري 

 
 A1وفق الجدولTOM 3القیمة النھائیة ل 

القیمة القصوى لاحتمالیة الدرجة الكاملة  ÷
 100) ×17(÷والصحیحة 

 

 :TOM3مستوى 
%نسبة أداء الطفل  19=100) ×17÷3.3(

 سنوات.5العمري أقل من 
 

 4Aجدول

 TOM1 TOM2 TOM3 العمر بالسنوات:

5 57 48 21 

6 70 61 29 

7 79 81 55 

8 85 82 60 

9 87 83 67 

10 90 88 69 
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 :tomالتفسیر الكیفي لمقیاس میوریس عسیر لمھارة -5-6

بنسـبة 28من أصـل  21على درجة    TOM1یتضـح من خلال النتائج أن الحالة   تحصـل في المسـتوى الأول
ــتوى الأول التعرف وتمییز 75 ــھا المسـ ــبیا في المھارات التي یقیسـ ــیر الى أداء وظیفي جید نسـ % ما یشـ

ك فإن ھذه الدرجة تشـیر الى أن نسـبة  لالمشـاعر وربطھا بالأحداث الظاھرة والوصـف السـطحي لھا ومع ذ
نقطة   85النمائي المتوقع لعمره الزمني وفقا للمعاییر المعیاریة  سـنوات یعني أقل من المدى  7أداءه العمري  

 سنوات.8لعمر  

 :TOM2اما المستوى الثاني 

ــل على درجة   ــل  22.5تحص ــبة    33من أص ــیر% 68بنس ــاعر    ما یش ــبیا على فھم المش الى قدرة جیدة نس
ــبة أداءه  ــیر الى أن نس ــیاق الإجتماعي والإنفعالي ومع ذلك فإن ھذه الدرجة تش ــلوكیات بناءا على الس والس

نقطة لعمر  82سنوات یعني أقل من المدى النمائي المتوقع لعمره الزمني وفقا للمعاییر المعیاریة  7العمري  
 سنوات.8

الى أنھ یواجھ    ما یشـیر% 19بنسـبة 17من أصـل   3.3: تحصـل على درجة  TOM3اما المسـتوى الثالث 
صــعوبة او قصــور كبیر في إســتنتاج الحالات الذھنیة المعقدة مثل المعتقدات والنوایا، التھكم النكت الفرق  

سـنوات من الأداء العمري 5بین الحقیقة والخیال فإن ھذه الدرجة تشـیر الى أن نسـبة أداءه العمري أقل من 
 سنوات.  8قطة لعمر ن60المتوقع لعمره الزمني وفقا للمعاییر المعیاریة  

 :)ToMتحلیل نتائج مقیاس مھارات نظریة العقل (-5-7

 أظھرت نتائج مقیاس میوریس عسیر أن أداء الطفل یتفاوت عبر المستویات الثلاثة لنظریة العقل:

یشُـیر إلى امتلاك الطفل قدرة جیدة على إدراك الحالات الذھنیة البسـیطة، مثل   ):15/21المسـتوى الأول (
فھم أن الآخرین لا یمكنھم معرفـة مـا یـدور في ذھنـھ أو مـا یحلم بـھ مـا لم یخبرھم، ویـدرك الفرق بین المعرفـة  

 الذاتیة والمعرفة لدى الآخر.

اني ( ــتوى الثـ ات في تتبع ):  9/22.5المســ ــعوبـ دل على وجود بعض الصــ ا یـ ا، مـ ــطًـ یعكس أداءً متوســ
المنظورات المختلفة أو إدراك ما یعرفھ الآخر بناءً على خبرتھ. رغم وجود مؤشرات على فھمھ للربط بین 

 الرؤیة والمعرفة، إلا أن ذلك لا یظھر دائمًا بثبات.

أداءً ضـعیفاً جداً، ما یدل على قصـور واضـح في اسـتیعاب الحالات الذھنیة    ): یبین1/3.3ّالمسـتوى الثالث (
 المعقدة، مثل السخریة، النوایا المبطنة أو المعاني الضمنیة في المواقف الاجتماعیة.

ــامل في نظریة العقل، بل یظُھر نموًا غیر متوازن.  ــیر ھذا التفاوت إلى أن الطفل لا یعاني من عجز شـ یشُـ
ا نظریاً جیداً، لكنھ یواجھ صـعوبات في تطبیق مھاراتھ في مواقف اجتماعیة تتطلب تحلیلاً   اسًـ فھو یمتلك أسـ

یسُاھم في تكرار سوء الفھم في تفاعلاتھ  مركباً للنیة أو التفسیر الخفي لسلوكیات الآخرین. وھذا القصور قد 
 .الاجتماعیة، ویدفعھ إلى ردود فعل اندفاعیة
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 تحلیل عام للحالة الأولى:-6

ــاكل صــحیة ونمائیة أثرت على نموه الطفل بدأ حیاتھ بظروف صــعبة من الحمل والولادة، حیث   واجھ مش
 الحركي واللغوي، مما یشیر إلى بیئة بیولوجیة ونفسیة ھشة أثرت على تطوره العصبي والسلوكي.

أما على الصــعید الأســري، تعیش الأســرة في حالة مكھربة تفكك بســبب غیاب الأب وتحمل الأم مســؤولیة 
ــلطنا الضــوء على  ــتمرة ووضــع إقتصــادي مزري أنھكھا، وإذا ما س التربیة، دفع الإیجار مع توترات مس

م الطفل بفرط الحركة والاندفاعیة المفرطة، ضـعف الانتباه، مقاومة لوكي یتسـ لوك   الجانب السـ لطة، وسـ للسـ
ت مســتمرة مع الأقران، الأمر الذي یؤدي إلى رفضــھ اجتماعیاً رغم كثرة تفاعلھ معھم. اصــدامي وشــجار

ا   اد وفرط الحركـة، مـ ة والعنـ اعیـ دفـ ا كبیرًا في الانـ اعًـ اس كونرز التي أظھرت ارتفـ ائج مقیـ ھـذا یتوافق مع نتـ
 .انسحابیا.یؤكد أن الطفل مندفع ولیس  

في الإدراك الاجتماعي، یمتلك الطفل مھارات جیدة في فھم الحالات الذھنیة البسیطة، لكنھ یواجھ صعوبات  
اعلات   ــوء فھم في التفـ ا یؤدي إلى ســ ة، ممـ ــخریـ ة والســ ا المبطنـ ل النوایـ دة مثـ ــیر المواقف المعقـ في تفســ

من توتر داخلي واضـح، مثل القلق  فالطفل یعاني  من الناحیة الانفعالیة،  أما    الاجتماعیة وردود فعل اندفاعیة
ك واضــح في  لالأخرین وذ  تعاطف معوالخجل، وصــعوبة في التعبیر عن مشــاعره الخاصــة، رغم وجود 

 الدواء.إجاباتھ "كیما یعاوني نعاونو" وندیھم لسبیطار ونشریلھم 

 عرض الحالة الثانیة:-2

 المعلومات الأولیة:

 م  الاسم:

 ذكر  الجنس:

 سنوات  8العمر:

 2016تاریخ المیلاد: 

 المستوى الدراسي: ثانیة ابتدائي  

  مستواه التحصلي: ضعیف

وشـرحنا للام  ما سـنقوم  بھ رحبت بالفكرة وكانت   )04( أنظر الملحق رقم المسـتنیرة  ةبعدما اخذنا الموافق
ــت امھ بل ھي زوجة ابوه  متعاونة معنا في تقدیم المعلومات اللازمة عن ابنھا اول معلومة قدمتھا انھا لیســ
وان امـھ قـد توفـت وھي الزوجـة الثـالثـة قـالـت انھـا لم تكن محتكـة  بھم ولا تعرف الكثیر من المعلومـات عنھم  

ــت و ا بـالمعلومـات التي تعرفھـا الا عنـدمـا مرضــ قبـل ان تموت أمھم  لا تعرف كـل المعلومـات لكنھـا زودتنـ
فبدأنا بأخذ المعلومات الأولیة حیث ذكرت بان الحمل كان مرغوب وتعرضـت الام في فترة الحمل الى قلق  

م في  وضـغط جسـدي كما أنھا كانت مصـابة بفقر الدم اما الحمل ومرت بولادة عسـرة لأنھا كانت حاملھ بتوأ
الولادة الانثى توفت والحالة عاش ولدت ولادة  طبیعیة اما بالنســـبة للرضـــاعة كانت طبیعیة لمده اقل من 
ــھر  عـام لأنھـا حملـت مرة أخرى بـأختـھ الثـانیـة من بعـدھـا بعـام انجبـت الاخـت الثـالثـة وتوفـت بعـدھـا بثلاثـة أشــ
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بالنســـبة لمراحل لنمو الحس حركي فھي لا تعرف عنھا شـــیئا فقط تكفلت بھم فقط ھذا العام    2020ســـنھ  
 تكفلت بالحالة واختھ أما الاخت الثالثة فبقیت عند خالتھا.  

فھو لا یعاني من اي امراض عضــویھ ولا یخضــع للعلاج او یتناول اي دواء،    تاریخ الحالة الطبي اما عن 
اما بالنسـبة للتشـخیص النفسـي تم تشـخیصـھ بأنھ مصـاب بإضـطراب فرط الحركة وتشـتت الإنتباه من طرف  

 الأخصائیة النفسیة التي تعمل في الطب المدرسي التابع للمؤسسة العمومیة للصحة النفسیة حاسي مسعود.

٪ مایدل على وجود 94المقیاس المطبق: مقیاس كورنرز النسخة الوالدیة (المنقحة) حیث تحصل على نسبة
 .DSM-5نمط ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة الذي یتطابق مع معاییر التشخیص النمط المختلط على  

 تاریخھ العائلي:

 مھنتھ: بطال.                           57ه         عمره:  اسم الاب:

 سنة.   38اسم الام: د         عمرھا: حین توفت  

 مھنتھا: عاملة في مطبخ الابتدائیة.                           54الام البدیلة: ع       عمرھا: 

 أربعة من الاب وبنتین من الام. 7عدد الإخوة:

 أولاد.3بنات و3في الإخوة من الاب اما من الام فھو الأول،   4رتبتھ بین إخوتھ: ھو

 علاقتھ مع اخوتھ جیدة لكنھ یغار من اختھ التي تصغره.

نمط التربیة: الاب تعاملھ عنیف جدا على حد قولھا: " كان یضربھم ویجوعھم كي كانت أمھم حیة مرمدھم  
میلبســـھمش كون متخدمش میاكلوش " الا ان تكفلت بھم وأصـــبحت تعتني بھم مســـتواھم الاقتصـــادي جد 

 ضعیف.

أما عن الوضـع الاسـري بصـفة عامة سـیئ جدا فقر حاد الاب بطال الام توفت قبل ان تموت كانت مریضـھ  
بالكلى وكانت تصـفي لكنھا لم تتابع بسـبب الوضـع المادي الى ان توفت كان الاب یضـربھم ضـربا مبرحا  

لام البدیلة:"  یجوعھم حتى الام عندما كانت حاملا بھ كانت تمر بفتره مشـــاكل وضـــغوطات على حد قول ا
كنت نسـمع برك من بعید  یعني كون  ما تخدمش میاكلوش" الاب مدمن عندما لا یجد الدواء یبدا بالصـراخ  
ا بھم على حـد قولھـا:" لانھم  ا خـالتھم ثم تكفلـت انـ اتھـ ــتم الى ان توفـت تكفلـت بھم بعـد وفـ ــرب والشــ والضــ

ب منھم انھم یجمعوا الحجارة ویبیعونھا غاضـــوني كانت خالتھم متكفلة بھم كانت تعمل بھم قالت كانت تطل
ــة اللي یتبرعوا لھا بیھم  ــكم واللبسـ ــھم تقول لھم كلیتوھا في كروشـ دون أن یأخذو ثمنھا " ما كانتش تخلصـ

 الناس تلبسھم لأولادھا والطفلة كانت تخدمھا تقول لھا طیبي اغسلي المواعن".  

الوضع العائلي بصفھ عامو مكھرب في علاقتھا یعني الام البدیلة مع الاب متذبذبة جدا یعیشون حالة طلاق  
ــھر مـا رقـدتش معـاه  درت لـھ انـا من قبـل خلع لانو دمرنـا انـا   ــبع اشــ عـاطفي لـدرجـھ انھـا قـالـت :"عنـدي ســ

یئة ما بین الشـــتم واولادي من بعد عاودت رجعتھ غاضـــني ملاقاش وین یرقد  "حتى طریقھ معاملتھ ســـ
درجـة انـھ یطلـب    الـ ــلـت بـ اده فقط تخیلي وصــ ھ زیـ الي یعني حتى كلام الطیـب لا یقولـ ــرب وغیر مبـ والضــ
المخدرات من  اصــحاب اولاده حتى لدرجھ انھ اولادي اصــبحوا یخجلون منھ انا عفتو" بدت ام الحالة من 

 أولادھا ھا مھتمة جدا بالأولاد اكثر من طریقھ كلامھا وملامحھا انھا تحمل مسؤولیة البیت كلھ كما بینت ان
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ــئھم على المبـادئ والقیم والاخلاق لكنھـا من كثر  ةوتریـد رعـایتھم رعـایـة جیـد  ــھم وتنشــ  ةوتریـد ان تعوضــ
 نھم مسؤولیة على عاتقھا.  أ الضغط احیانا تصرخ علیھم تشعر ب

 :أما بالنسبة للمقابلة مع الطفل

ت  طبقثم   موافقتھ للمشـاركة معنا وأخذ  مع الرسـم    ھا ودمج  ومع الحالة 3×3كسـر الجلید بلعبة  قامت الباحثة ب
 محاور المقابلة وكانت اجوبتھ كالتالي:

 المھام المعرفیة الأساسیة:المحور الاول  

 /س: ھل یمكن لصدیقك معرفة ما تفكر فیھ دون أن تخبره بذلك؟ لماذا؟1

 ج/نعم لأنو ذكي.

 /س: إذا حلمت بشیئ أثناء النوم، ھل یمكن لصدیقك معرفتھ؟2

ج/ مـا نحلمش البـاحثـة:" افترض أنـك حلمـت"... مـا تقـدرش تعرف لأنھـا مش راقـده تحتي البـاحثـة یعني كن  
 جات راقده تاعتك یعني راح تعرف؟ إیھ.

 /س: في ھذه الصورتین في رأیك ما لذي تعتقد أن القط والفأر یفكر فیھ؟3

 ج/ حب یدي السمكة للقط... حاب یفلق.

 /س: إذا رأى طفل شاھد حلقة من كرتون ھل تعتقد أنھ سیفھم القصة كاملة؟4

 ج/مش راح تقدر تفھم لأنھا تفرجت نصھا.

 في ھذا المحور وجد صعوبة في فھم الاسئلة فأعدت صیاغتھا من صدیقھ الى أختھ الصغیرة.: ملاحظة

 محور الثاني الادراك الاجتماعي:

 /س: مع من تفضل اللعب بمفردك أو مع الاخرین؟ ولماذا؟1

 ج/اصحابي لأنھم یونسوني.

 /س: ھل تشعر أحیانا أن أصدقاءك لا یفھمونك أو لا یریدون اللعب معك؟2

 نحسش.ج/لا ما  

 / س: ھل سبق وان شعرت بالحیرة والقلق لأنك لم تفھم لماذا تصرف شخص ما بطریقة معینة؟3

 ج/اجاب بسرعة إیھ... لا ...ما صراتش... ما فھمتش.

 / س: في رأیك ھل تعتقد أن بعض الناس قد یخطئون في فھم الأخرین؟4

 ج/نعم... ما فھمتش... ما عندیش حتى حیا.

 /س: إذا كنت في المنزل/ الشارع/ المدرسة ورأیت شخص یحتاج الى المساعدة ھل تساعده؟5
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 ج/نعم.

 المحور الثالث الادراك الانفعالي: 

 التمییز بین المشاعر المختلفة أشر على الوجھ الخائف/الحزین/الغاضب/السعید.-/1س

 ج/ اجابھم بشكل صحیح.

 /س: ھل تستطیع التعرف على مشاعر الاخرین من خلال تعابیر وجھھم أو نبرة صوتھم؟2

 ج: إیھ  

 /لماذا یشعر ھذا الطفل(ة) بالحزن/الفرح/الغضب/الخوف؟3

 الخوف: مش حابھ تقرا.-ج/

 الفرح: كي قرات ما ضربتھاش ماماھا. - 
 الغضب: مش حابھ تقرا. -
 الخوف: خایفة من القرایة.  -

 إذا حدث لصدیقك المفضل شيء محزن ماذا ستفعل؟-/4س

 ج/نمدلو طاكسي.

 إذا رأیت صدیقك یبكي ماذا ستفعل؟-/ 5س

 ج/ندیھ لدارھم یمسحولو دموعو.

 ھل شعرت من قبل بالخوف/الحب/الغضب/السعادة/الحزن؟ ماذا تفعل؟-/6س

 ج/الخوف: أجاب بسرعة لا ...نعم... ماذا تفعل نھرب للبرا.

 الحب: أعاد الكلمة الحب... تفاجئ ؟؟؟ایھ... تجنب الاجابة على سؤال تفعل. 

 الغضب: ایھ ...نغسل وجھي.-

 .الحزن: ایھ ...ندرڨ في بلاصة-

محور الرابع اضــطراب فرض الحركة وتشــتت الانتباه وتأثیرھا على نظریة العقل كانت الاســئلة موجھة 
 الى الام.  

 ھل یجد صعوبة في التركیز عندما یتحدث شخص ما معھ؟-/1س

 یروح التركیز.  ج/ ایھ یلقى صعوبھ لیھ لیھ

 ھل تجد صعوبة في الانتظار حتى یحین دورك في الحدیث/اللعب/الحمام/صف المدرسة؟ -/2س

 ج /ایھ ما یصبرش لیھ لیھ یتقلق.
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أنـھ یتحـدث كثیرا ویقـاطعھم وینزعجون منـھ؟ مـا ھو -/3س ھـل یخبرك أحـد افراد عـائلتـك او اصــــدقـاءك بـ
 رأیك؟

ر انـا واخوه یتـدخـل في ھـدرة خوه لكبیر في البنـاء، الخطبـة...  دج/دیمـا ویـدخـل في ھـدرة الكبـار كي نولي نھـ
 یھز اخر جملة ولا اخر كلمة ویدخل دیریكت في الموضوع.  

 ھل یجد صعوبة في تتبع المحادثات او فھم المعاني والنكت؟ -/4س

 ج/ما سیتوش الحق في فھم المعاني اما النكت ھنا اصلا في الدار ما نقصروش ما عندناش نكت معاني.  

 ھل یجد صعوبة في تكوین صداقات والحفاظ علیھا؟ /5س

 ج/ایھ كل یوم یتعارك معھم ھما یعاركوه وھو یعاركھم.

 ھل تشعرین بالغضب منھ لأنھ لم یتذكر او ینتبھ لما قالتھ او طلبتھ منھ ونسي؟/ 6س

كي نبعثوا یبعث یشــري لي دیما تخیلي یجبھالي بلا ســاشــي ...نتقلق    ةج/ایھ ینســى وخصــوصــي في القرای
 منو.

 ملخص المقابلات:-2

 ملخص المقابلات مع الام: -2-1

ــلنا الى ان الحالھ   من خلال المقابلات نصـــف الموجھھ التي اجریت مع الام وتطبیق مقیاس كورنرز توصـ
وھذا یدل  %94تعاني من اضــطراب فرط الحركة وتشــتت الانتباه النوع المختلط فقد تحصــل على درجة  

على نمط ملحوظ ویشـــیر الى مشـــكلھ كبیره حیث یجد صـــعوبھ في التركیز وتشـــدد انتباھھ باســـتمرار 
كما انھ یجد صـعوبھ في انتظار دوره سـواء في الحدیث اللعب الصـف او الحمام  ة  وخصـوصـا في الدراسـ

ا في مكانھ دون ان یتململ او ان یتحرك كما انھ دائما یقاطع الاخرین   یتحدث بسـرعھ ولا یمكنھ البقاء جالسـ
داقات والحفاظ علیھا كما ویجد صــعوبھ في تتبع المحادثات والمعاني والنكت ویجد صــعوبھ في تكوین صــ

انھ كثیرا النســیان مفاوضــھ بغیر مبال وكثیر المشــكلات الاجتماعیھ.ناھیك عن الوضــع الأســري  الســيء  
 التي تحملھا تجاھھ وانھا ترید مساعدتھ.    ةكما ركزت على المسؤولی  والوضع الاقتصادي اسوء منھ،

 ملخص المقابلات مع الطفل: -2-2

ســنقوم بھ في الحصــة اثناء المقابلة التي اجریناھا    بعد ما اخذنا الموافقة وبناء علاقة لطیفة وشــرحنا لھ ما 
ــتت انتباھھ وفرط حركتھ كمثال على ذلك كما انھ ملاء  معھ لوحظ انھ كان  لم یكن متعاون  اضــافة الى تش
الالوان المائیة بالماء وتركھا في الأرض، أشـعل واطفئ الأضـواء، بخ العطر في الغرفة عدة مرات، اشـعل 

كل الالعاب التي في المكتب، اختبئ تحت المكتب،  فتح أدراج الخزانة، تشـــاجر    الشـــمعة واطفائھا، اخرج
مع اختھ عندما كنت أتحدث مع أمھ حول ما ســأقوم بھ معھ لم یســتطع الانتظار بقي یدخل ویخرج  للمكتب  

ــوي، كـان یریـد الانتھـاء  ،قطع الحـدیـث، قطع الأوراق، قفز فوق الطـاو ــكـل فوضــ لـة، فتح حـذائـھ ورمـاه بشــ
"ما نعرفش... مفھمتش"    بسـرعة ووجد صـعوبة في فھم التعلیمات وكان غیر مبالي بالأجوبة ویكتفي بقول:

 اذا وجدھا صعبة یجب بسرعة وبدون تفكیر أجوبتھ سطحیة واندفاعیھ كل تعلیمھ وجب علي  تكرارھا  
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مرات  لیفھمھا أظھر مســتوى محدود في فھم المشــاعر وقراءة الافكار فعند ســؤالھ مثلا ھل یســتطیع   3/4
ــرعة و"بنعم وقال لي مبررا لأنھ ذكي"، ما یظھر   ــدیقك ان یفھم ما تفكر فیھ دون ان تخبره أجاب  بسـ صـ

رى كما ظھر الضــعف  ضــعفا في اســتنتاج الحالات الذھنیة وان الاخرین یمتلكون افكار مختلفة ونوایا اخ
جلیا في نتائج اختبار میوریس عســیر لمھارات نظریة العقل فقد اظھر ضــعف ملحوظ في المســتوى الاول 

سـنوات یعني أقل من المدى النھائي  5والمسـتوى الثاني والثالث ما یشـیر الى ان نسـبة أداءه العمري اقل من 
 وات.سن8المتوقع لعمره الزمني وفقا للمعاییر المعیاریة لعمر  

 :تحلیل المقابلات-3

ــي الحركي والمعرفي. إذ   النمـائي:الجـانـب  بـدأنـا بـ الحـالـة تعـاني من تـأخر وتحـدیـات في مراحـل النمو الحســ
ــیل دقیقة عن المراحل النمو الحركي واللغوي في الطفولة المبكرة،   ــیر المعلومات إلى عدم توفر تفاصـ تشـ

اً   ــعفـ د یعكس ضــ ا قـ ة الأولى ممـ الـ ات لم تكن بغزارة الحـ ة المعلومـ دیلـ ا المعلومـة من الأم البـ ا جمعنـ في  لأننـ
المتابعة والتقییم المبكر. بالإضــافة إلى ذلك، وجود صــعوبات واضــحة في الانتباه والتركیز وفرط الحركة  
التي تؤثر على الأداء الدراسـي والتحصـیل التعلیمي، حیث أن مسـتواه التحصـیلي ضـعیف ویواجھ مشـاكل 

 في فھم التعلیمات وتنفیذھا.

 الجانب الأسري:

ــلبیة. فقد فقد الطفل والدتھ في عمر مبكر  الوضـــع الأســـري للحالة متوتر جداً ومشـــحون بعدة عوامل سـ
(حوالي عامین)، ونتیجة لذلك تربى في بیئة معقدة حیث الأم البدیلة لیســـت الأم البیولوجیة، والعلاقات بین 

، مما أدى إلى جو أسري أفراد الأسرة مضطربة. الأب عاطل عن العمل ویعاني من سلوك عنیف والادمان
ــؤولیـة كبیرة في رعـایـة الطفـل وإخوتـھ، وتعـاني من  متوتر مليء بـالعنف والإھمـال. الأم البـدیلـة تتحمـل مســ
ضـغط نفسـي كبیر بسـبب الظروف المعیشـیة الصـعبة والعمل والعبء التربوي الكبیر، مما ینعكس أحیاناً في  

ســـلباً على اســـتقرار الطفل النفســـي وتطوره الســـلوكي  ردود فعلھا مع الأطفال. ھذه البیئة الأســـریة تؤثر 
 والاجتماعي.

یعاني الطفل من ضـعف في مھارات الإدراك المعرفي ونظریة العقل، حیث أظھر صـعوبة   البعد المعرفي:
في فھم التعلیمات وفي اسـتنتاج أفكار الآخرین ونوایاھم. فعلى سـبیل المثال، أجاب بسـرعة على سـؤال "ھل 
ــ «نعم لأنو ذكي"، مما یعكس اســتجابات ســطحیة    یمكن لصــدیقك معرفة ما تفكر فیھ دون أن تخبره؟" بــــ
ــتیعـاب المفـاھیم المجردة، وتكررت  ــعوبـة في اســ ونقص في الفھم العمیق للأفكـار المختلفـة. كمـا أظھر صــ
الحاجة لإعادة شـرح التعلیمات عدة مرات بسـبب ضـعف التركیز والانتباه. كما برزت لدیھ سـلوكیات فرط  

 لمل المستمر خلال المقابلة.الحركة المتمثلة في إشعال وإطفاء الأنوار، فتح الأدراج، والتم

ــاعر والتعامل معھا، حیث كان یجیب إجابات فارغة   البعد الانفعالي: لوحظ ضــــعف في التعبیر عن المشــ
ندفاعبة أو یتجنب شـرح مشـاعره مثل الحب والغضب. مثلاً، عند سؤال "ماذا تفعل عندما تغضب؟" أجاب  إ

یر إلى تجنب المواجھة الانفعالیة والھروب   ل وجھي"، وعند الحزن قال "ندرّق في بلاصـة"، مما یشـ "نغسـ
ــعوبات التعلیمیة والبیئة   ــیاً مرتبطاً بالص ــغطاً نفس ــة، مما قد یعكس ض منھا. كما عبرّ عن خوفھ من الدراس

 الأسریة المضطربة.
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یفُضــل الطفل اللعب مع أصــدقائھ ویشــعر بالمتعة معھم، لكنھ یعاني من صــعوبات في    البعد الاجتماعي:
تكوین صـداقات مسـتقرة بسـبب مشـاكلھ المتكررة في العلاقات مثل الشـجار المتواصـل مع أقرانھ. ویواجھ  
  صــعوبة في انتظار دوره في اللعب أو الحدیث، وغالباً ما یقاطع الآخرین كما ھو موضــح بســلوكیاتھ التي 
تعكس اندفاعاً وعدم ضـبط للنفس. تؤثر البیئة الأسـریة المضـطربة، خاصـة العلاقة السـیئة مع الأب ونمط 

 التربیة العنیف، على تفاعلاتھ الاجتماعیة وصعوبات التواصل مع العائلة.

 : للحالة الثانیة  نتائج مقیاس كورنرز (النسخة الوالدیة/المطولة)) 11جدول (-3

 التحلیل الكمي: -1- 3

 م
 

الدرجة   الاختبار الفرعي:
 الخام:

الدرجة  
 التائیة:

أبرز الخصائص السلوكیة   التصنیف: 
 المنتشرة:

 
 
 

 .العناد
 

كسر القواعد، التمرد على   94% 85 25
 سھل إغضابھ. یالسلطة 

B  نقص   –مشكلات معرفیھ
 انتباه 

التعلم ببطء، وصعوبة في   80% 72 24
التنظیم، صعوبة اكمال  
 المھمات وقلة التركیز 

C  فرط الحركة 
 

لا یستمر بالجلوس، لا   96% 87 24
یستمر بمھمة، ضیق  

 الصدر، مندفع.
D  الخجل  –القلق 

 
لدیھ قلق ومخاوف، لدیھ   58% 53 05

حساسیة للنقد، خجول  
 وإنسحابي. 

E  الاتقان 
 

لدیھ أھداف، حساسیة،   64% 58 06
 ھوس. 

F  مشكلات اجتماعیة 
 

قلة الأصدقاء واحترام   86% 78 07
بالنفس والبعد  الذات والثقة 

 العاطفي عن اقرانھ. 
G  كثرة الشكوى من الأوجاع   % 100 90 12 المشكلات النفس جسمیة

 والالام.
H   دلیل فرط الحركة ونقص

 الانتباه 
 یحدد الأطفال والمراھقین.  90% 81 34

I  دلیل الاستثارة
 والاندفاعیة 

13 
 

 ملول ومندفع.  77% 70

J  العاطفة 
 

یبكي كثیرا،  عاطفي،  93% 84 09
 یسھل إغضابھ.

K  المؤشر العام 
 

إمتداد واسع للمشكلات   85% 77 22
 السلوكیة. 



 . عرض وتحلیل الحالات                                                         خامسالفصل ال
 
 

80 
 

L  نقص الانتباه DSMIV 
 

تطابق مع معاییر  84% 76 22
تشخیص نقص الانتباه  

 . DSMIVعلى 
M فرط الحركة والاندفاعیة 

DSMIV 
تطابق مع معاییر  % 100 90 27

تشخیص فرط الحركة  
والاندفاعیة على  

DSMIV . 
N  مختلطDSMIV 

 
تطابق مع معاییر  94% 85 49

تشخیص النمط المختلط  
 . DSMIVعلى 

 

 التفسیر الكیفى لمقیاس كونرز:-3-2

 العناد: -01

 وسھولة الغضب وقد حصل  ةوھو یقیس مشكلات كسر القواعد والتمرد على السلط 

 ) وھذا یعني أن الطفل لدیھ نمط 85) ومقابلھا درجھ تائیة (25الطفل على درجھ خام (

 %.94ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة

 نقص انتباه:  –مشكلات معرفیھ  -02

 التركیزوھو یقیس مشكلات التعلم ببطء وصعوبة التنظیم وصعوبة اكمال المھمات وقلة  

 ) وھذا یعنى أن الطفل72) ومقابلھا درجھ تائیة (24وقد حصل الطفل على درجھ خام (

 %.80لدیھ نمط ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة

 فرط الحركة:-03

وھو یقیس مشـكلة عدم اسـتقرار الطفل في الجلوس وعدم الاسـتمرار بمھمة وضـیق الصـدر والاندفاع وقد 
ائیـة (24حصــــل الطفـل على درجـھ خـام ( ا درجـھ تـ ابلھـ دیـھ نمط ملحوظ  87) ومقـ ) وھـذا یعنى ان الطفـل لـ

 %.96ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة

 الخجل:  –القلق -04

وھذا یقیس مشـكلات القلق والمخاوف وحسـاسـیھ النقد والخجل والانسـحابیة وقد حصـل الطفل على درجھ  
) وھذا یعني ان الطفل لدیھ نمط ضـعیف ویشـیر الى مشـكلة كبیرة حدد 53) ومقابلھا درجھ تائیة (05خام (

 %.58وفقا للنسبة

 الاتقان:-05

یة والھوس وقد حصـل الطفل على درجھ خام ( اسـ ) تائیة  58) مقابلھا درجة (06وھو یقیس الاھداف والحسـ
 %.64وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط بسیط ویشیر الى مشكلة كبیرة حدد وفقا للنسبة
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 المشكلات الاجتماعیة: -06

ــل الطفل على  ــدقاء واحترام الذات والثقة بالنفس والبعد العاطفي عن اقرانھ وقد حصـ وھو یقیس قلة الاصـ
) وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویشـیر الى مشـكلة كبیرة 78) ومقابلھا درجھ تائیة (07درجة خام (

 %.86حدد وفقا للنسبة

وھو یقیس كثرة الشـكوى من الأوجاع والالام وقد حصـل الطفل على درجھ  المشـكلات النفس جسـمیة:  -07
ــیر الى مشــكلة كبیرة حدد 90) ومقابلھا درجھ تائیة (12خام ( ) وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویش

 %.100وفقا للنسبة

 دلیل فرط الحركة ونقص الانتباه:-08

 )34الانتباه وقد حصل الطفل على درجھ (وھو یقیس فرط الحركة المصاحب بنقص  

) وھذا یعنى ان الطفل لدیة نمط ملحوظ ملحوظ ویشـیر الى مشـكلة كبیرة حدد 81خام ومقابلھا درجھ تائیة (
 %.90وفقا للنسبة

ــتثارة والاندفاعیة:  -09 ــل الطفل على درجھ خام (دلیل الاســ ــلوك المندفع وقد حصــ )  13وھو یقیس الســ
ائیـة ( ابلھـا درجـھ تـ ا  70ومقـ ــكلـة كبیرة حـدد وفقـ ــیر الى مشــ ) وھـذا یعنى ان الطفـل لـدیـھ نمط ملحوظ ویشــ

 %.77للنسبة

)  09وھو یقیس انھ عاطفي ویبكي كثیرا ویسـھل إغضـابھ وقد حصـل الطفل على درجھ خام (العاطفة:  -10
ابلھـا ( ا  84ومقـ ــكلـة كبیرة حـدد وفقـ ــیر الى مشــ ائیـة وھـذا یعنى ان الطفـل لـدیـھ نمط ملحوظ ویشــ ) درجـھ تـ

 %.93للنسبة

)  22الذي یقیس امتداد واسـع للمشـكلات السـلوكیة، وقد حصـل الطفل على درجھ خام (المؤشـر العام:  -11
ة ( ائیـ ا درجـھ تـ ابلھـ ا  77مقـ ة كبیرة حـدد وفقـ ــكلـ ــیر الى مشــ ھ نمط ملحوظ ویشــ دیـ ل لـ ذا یعنى ان الطفـ ) وھـ

 %.85للنسبة

وقد حصـل الطفل على درجھ تطابق مع معاییر تشـخیص نقص الانتباه على   :DSMIV نقص الانتباه-12
) وھذا یعنى ان الطفل لدیھ نمط بســیط ویشــیر الى مشــكلة كبیرة حدد 76) ومقابلھا درجھ تائیة (22خام (

 %.84وفقا للنسبة

: DSMIV فرط الحركة والاندفاعیة -13    

) مقابل  27(تطابق مع معاییر تشـــخیص الاندفاعیة وفرط الحركة على درجة خام  على وقد حصـــل الطفل  
 ) وھذا یعني أن الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرة90درجھ تائیة (

 %.100حدد وفقا للنسبة  

 مختلط: DSM IV(نقص انتباه وفرط حركة)  -14

)  85) مقابل درجھ تائیة (49تطابق مع معاییر تشـخیص النمط المختلط وقد حصـل الطفل على درجھ خام (
 %.94حدد وفقا للنسبة   الطفل لدیھ نمط ملحوظ ویشیر الى مشكلة كبیرةوھذا یعنى ان 
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لنتائج تظھر بوضــوح أن الطفل یعاني من اضــطراب فرط  اتحلیل نتائج مقیاس كورنرز النســخة الوالدیة 
) بالنمط المختلط (تشـــتت الانتباه + فرط حركة واندفاعیة)، مصـــحوباً  ADHDالحركة وتشـــتت الانتباه (

 بمشكلات سلوكیة واجتماعیة وانفعالیة متراكبة.

 

 في مقیاس كورنرز  Tتفسیري لدرجات ): 09(مخطط 

INTERPRETIVE GUIDLINE FOR THE CONNER’S T-SCORES 
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 نتائج مقیاس میوریس عسیر لمھارات نظریة العقل: -4
 الدرجات الخام:  )12جدول (-1- 4

 A1جدول

 TOM1 مستوى الأول ال
 

 النھائیة: القیمة  المعادلة 

 TOM1 مستوى الأول ال
 

 15.4 1.4× 11المجموع

 TOM2 مستوى الثاني ال
 

 20 2.5×8المجموع

 TOM3 مستوى الثالث ال
 

 3.3 3.3× 1المجموع 
 

المجموع الكلي  
 لجمیع المستویات 

 

38.7 

 تفسیر الدراجات الخام:  )13جدول (-2- 4

 : A2من خلال مقارنتھا بالجدول الحالي  A1جدول حیث تفسر الدرجة الكلیة للمجموع الكلي كما في 

 A2جدول 

 الفئة العمریة: 
 سنوات 6-5

 الفئة العمریة: 
 سنوات 8-7

 الفئة العمریة: 
 سنوات10-9

 المدى المتوسط المدى المتوسط المدى المتوسط

32 36-28 47 49-45 50 53-47 

 

 . A2 وفقا للجدول ) المدى الفئوي لأقران الطفل من نفس العمر 14جدول (-3- 4

 3Aجدول

المدى الفئوي لأقران الطفل من نفس  
 . A2 العمر وفقا للجدول

 الدرجة التي تحصل علیھا
 الطفل 

ھل الطفل في المدى العمري 
 المناسب لسنھ؟

 لا نعم 38.7الدرجة= 45-49المدى=
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القیم الى نسبة عمریة  ) معادلة القیاس العمري للتمكن من  16جدول (-4-5 الاستراتیجیة والیة تحویل 
 للتمكن:

 A5جدول
 

 
 A1وفق الجدولTOM1 القیمة النھائیة ل

القیمة القصوى لاحتمالیة الدرجة الكاملة  ÷
 100) ×28(÷والصحیحة 

 
 :TOM1مستوى 

% نسبة أداء الطفل   55=100) ×28÷15.4(
 سنوات.5العمري أقل من 

 A1وفق الجدولTOM 2ل القیمة النھائیة  
القیمة القصوى لاحتمالیة الدرجة الكاملة  ÷

 100) ×33(÷والصحیحة 
 

 
 :TOM2مستوى 

% نسبة أداء الطفل   60=100) ×33÷20(
 سنوات.6-5العمري ما بین 
 

 A1وفق الجدولTOM 3القیمة النھائیة ل 
القیمة القصوى لاحتمالیة الدرجة الكاملة  ÷

 100) ×17(÷والصحیحة 
 

 :TOM3مستوى 
%نسبة أداء الطفل  19=100) ×17÷3.3(

 سنوات.5العمري أقل من 
 

 

 

التمكن لیمثل قدرة TOM ) نسبة إجتیاز الأطفال بنجاح لكل مستوى من15جدول (-4- 4
 A5عادلة القیاس النھائیة في الجدول العمریة من المھارة والاستراتیجیة المقاسة م

 4Aجدول

 TOM1 TOM2 TOM3 العمر بالسنوات:

5 57 48 21 

6 70 61 29 

7 79 81 55 

8 85 82 60 

9 87 83 67 

10 90 88 69 
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 التفسیر الكیفي للمقیاس میوریس عسیر لمھارات نظریة العقل:-4-5

توى الأول تحصـل على درجة بة   28من أصـل15.4في المسـ بة % فإن ھذه 55بنسـ یر الى أن نسـ الدرجة تشـ
ســـنوات یعني أقل من المدى النمائي المتوقع لعمره الزمني وفقا للمعاییر المعیاریة  5أداءه العمري أقل من 

 سنوات.8نقطة لعمر   85

ضـعف واضـحا في التعرف على المشـاعر البسـیطة كما أنھ لا یمیز بین المشـاعر ولا یربطھا بالسـیاق أو  
الموقف الذي تحدث فیھ مثل أن یقول: الشخص سعید وھو خائف أو أن یقو ل الشخص غاضب وھو سعید، 

 . مفھمتش".كما أن إجاباتھ سطحیة غیر مبالیة یجیب بدون تفكیر أو تكون فارغة كقولھ"مانعرفش ..

% فإن ھذه الدرجة تشـیر الى أن 60بنسـبة  33من أصـل20أما بالنسـبة للمسـتوى الثاني تحصـل على درجة
ــبـة   ــنوات یعني أقـل من المـدى النمـائي المتوقع لعمره الزمني وفقـا للمعـاییر  6-5أداءه العمري مـابیننســ ســ

سـنوات، ھنا الحالة أظھرت قصـور ملحوظ في فھم المشـاعر والسـلوكیات بناء  8نقطة لعمر    82المعیاریة  
 على السیاق الاجتماعي والانفعالي،

% فإن ھذه الدرجة تشـیر الى أن نسـبة 19بنسـبة    17من أصـل3.3أما المسـتوى الثالث تحصـل على درجة 
ســـنوات یعني أقل من المدى النمائي المتوقع لعمره الزمني وفقا للمعاییر المعیاریة  5أداءه العمري أقل من 

ھ وجد صــعوبة في  ســنوات حیث أظھر ضــعف شــدید في اســتنتاج الحالات الذھنیة كما أن8نقطة لعمر   85
 إدراك ان الاخرین یملكون أفكار مختلفة ومشاعر ونوایا لا یستوعب السخریة والنكت.  

 تحلیل نتائج مقیاس میوریس عسیر لمھارات نظریة العقل:-4-5

(ضــعیف) ھذا المســتوى یقیس القدرة الأســاســیة على تمییز   11/21تحص المســتوى الأول على الدرجة:  
 الحالات العقلیة الظاھرة مثل المشاعر والرغبات الواضحة لدى الآخرین.

إذا كانت النتیجة المنخفضــة فھي تعني أن الطفل یواجھ صــعوبة في إدراك المشــاعر والانفعالات البســیطة  
للآخرین، وربما لا یســتطیع تفســیر الســلوكیات الظاھرة بناءً على مشــاعر أو نوایا بســیطة، خلال تطبیق  

 واقف مثل: الإختبار وخصوصا في بنود التي تتطلب تمثیل فید وجد صعوبة في تمثیل بعض الم

(ضــعیف) وھو مســتوى یقیس القدرة على فھم  8/22.5اما في المســتوى الثاني فقد تحصــل على الدرجة:  
")، والتمییز بین ما یعتقده الآخر وما ھو واقع،  False Beliefالمعتقدات الخاطئة (مثل ما یعرف بـــــــــ "

یر إلى أن الطفل یجد صـعوبة في تصـور أن الآخرین قد یحملون معتقدات تختلف   النتیجة المنخفضـة ھنا تشُـ
 عن الواقع أو عن معتقداتھ ھو، مما ینعكس سلباً على التفاعل الاجتماعي وفھم دوافع الآخرین.

(ضـعیف جداً) ھذا المسـتوى یقُیمّ المھارات المتقدمة لنظریة العقل مثل  1/3.3الدرجة:   –المسـتوى الثالث  
") أو الفھم المعقد للسـخریة  second-order beliefs" –التفكیر في تفكیر الآخرین (المعتقدات المزدوجة  

بھ تام لھذه المھارات العلیا، ما  رة ومنھ فإن النتیجة الضـعیفة جداً تعني غیاب شـ والكذب والنوایا غیر المباشـ
 یؤثر بشكل كبیر على فھم المواقف الاجتماعیة المعقدة والتفاعل المتوازن مع الآخرین.

ھـذه الـدرجـة أقـل من المعـدل العمري المتوقع، مـا یـدل على أن مھـارات نظریـة العقـل    38.7الـدرجـة الكلیـة:  
 لدى الطفل متأخرة بشكل واضح عن أقرانھ، وھو ما یمكن أن یؤدي إلى:
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 سوء فھم المواقف الاجتماعیة. 
 ضعف القدرة على تفسیر سلوكیات الآخرین. 
 صعوبات في تكوین صداقات والمحافظة علیھا. 
 سوء تأویل للنوایا (مثلاً قد یرى السخریة أو النقد كتھدید شخصي). 

 تحلیل عام للحالة الثانیة:-4-6

تظُھر الحالة نمطًا معقداً من الصــعوبات النفســیة والســلوكیة والمعرفیة، ناتجًا عن تفاعل بین عوامل نمائیة  
وبیئیة وأسـریة حادة. یعاني الطفل من اضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه بالنمط المختلط، كما تكشـف 

لمشكلات النفسجسمیة، والاجتماعیة،  نتائجھ في مقیاس كورنرز عن ارتفاع ملحوظ في العناد، الاندفاعیة، ا
 مما یشیر إلى وجود معاناة شدیدة في تنظیم السلوك والانفعالات.

ــاعر   ــعیفاً جداً في القدرة على فھم مشــ ــتوى ضــ ومعتقدات وتبرز نتائج مقیاس مھارات نظریة العقل مســ
ــل وفھم المواقف   ــعوبـات في التواصــ ــلبًـا على تفـاعلـھ الاجتمـاعي، ویؤدي إلى صــ الآخرین، ممـا یؤثر ســ

 الاجتماعیة، بالإضافة إلى میلھ لسوء تفسیر النوایا والسلوكیات.

درة على التعبیر عن   ــعف في القـ ابلات وجود نقص في النمو المعرفي والانفعـالي، وضــ كمـا تعكس المقـ
المشـاعر وفھم الذات، مع میل للھروب أو التجنب الانفعالي. یضُـاف إلى ذلك بیئة أسـریة مضـطربة، تتسـم 

 للطفل.  بالعنف والإھمال وغیاب الدعم العاطفي، مما ساھم في تفاقم الوضع النفسي والسلوكي

بصـورة عامة، الحالة تعاني من اضـطراب نفسـي نمائي مركب، یتطلب تدخلاً علاجیاً متعدد الأبعاد یشـمل 
ــین مھارات التنظیم الذاتي، وتطویر الوعي  ــلوكي، والتربوي، بھدف تحسـ ــري، السـ ــي، الأسـ الدعم النفسـ

 .الاجتماعي والانفعالي

 لحالتین:لتحلیل عام -4-7

تعاني الحالتان من اضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه بالنمط المختلط، مع ضـعف ملحوظ في مھارات  
نظریة العقل، مما یؤثر ســـلباً على قدرتھما على فھم نوایا ومشـــاعر الآخرین والتفاعل الاجتماعي بشـــكل 

ناد، بالإضـــافة إلى  مناســـب. یظھر لدى كلتیھما صـــعوبات في الانتباه والتركیز، وســـلوكیات اندفاعیة وع
ــتقرار نتیجة فقدان الأم  ــریة بعدم الاس ــم بیئتھما الأس ــعف في التعبیر الانفعالي والتنظیم الذاتي. كما تتس ض
البیولوجیة للحالة الثانیة أما الحالة الأولى غیاب الأب وتأثیر ســـلبي لعوامل مثل العنف الأســـري أو غیاب  

 لنفسیة والاجتماعیة لكل منھما.الأب أو إدمانھ، ما یزید من تعقید الحالة ا
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مقارنة موجزة لأبرز   )17جدول (  للفھم الأدق للفروقات والتشابھات بین الحالتین، نعرض فیما یلي
 الجوانب:

 ملاحظات  الحالة الثانیة  الحالة الأولى  البعُد
 

نوع اضطراب  
ADHD 

 تشابھ في نوع الاضطراب  نمط مختلط نمط مختلط

تباین في نتائج  مھارات نظریة العقل 
 . المستویات

ضعف في جمیع 
 المستویات 

ترجع للفروق الفردیة لكل  
 حالة. 

تشتت انفعالي  تجنب التعبیر  الانفعالي السلوك 
تجنب   

وغموض في التعبیر  
 العاطفي 

 . ضعف تنظیمي مشترك

اندفاعیة، صراعات   السلوك الاجتماعي 
مع الأقران 

صعوبات في   
 تكوین الصداقات 

اندفاعیة، صراعات  
مع الأقران 

صعوبات في   
 تكوین الصداقات 

خصائص مشكلات  
 اجتماعیة مشتركة. 

البیئة الأسریة 
 والوضع الإقتصادي 

فقدان الأب وإھمالھ،  
ووضع اقتصادي 

 ضعیف جدا 

فقدان الأم، الأب  
مدمن توتر أسري 

مرتفع ووضع 
 اقتصادي ضعیف جدا 

بئیة غیر مستقرة في  
 الحالتین 
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ومنھ نسـتنتج أنھ بالرغم من أن الحالتین تخضـعان لنفس التشـخیص (اضـطراب فرط الحركة وتشـتت       
الانتباه النوع المختلط)، ویشــــتركان في ظروف أســــریة وإقتصــــادیة صــــعبة، الإ أن أداءھما في مقیاس  
مھارات نظریة العقل أظھر تفاوتا ملحوظا، ھذا الاختلاف یمكن تفســــیره بعدة عوامل أھمھا الخصــــائص  
ــافة الى الفروق   ــریة، بالإض ــتوى التحفیز المعرفي والانفعالي داخل البیئة الأس النمائیة الفردیة، كما أن مس

ــھم في تطویر مھـارات نمـائیـة وذھنیـة إجتمـاعیـة تبرز ھـذه المقـارنـة    في الكفـاءة اللغویـة والانفعـالي، قـد أســ
أھمیة   تسلیط الضوء على الفروقات الفردیة داخل نفس التشخیص وعدم الإقتصار على العوامل الخارجیة  

 .فقط 

 :مناقشة وتفسیر نتائج الدراسة-3
"یعاني الأطفال المصــابین بإضــطراب فرط الحركة   عرض ومناقشــة فرضــیة الدراســة والتي تنص على:

 وتشتت الانتباه بإضطراب في نظریة العقل "

 :التالي النتائج المتحصل علیھا )18رقم ( ویوضح الجدول

 
 الحالات 

 
المدى الفئوي لأقران الطفل من 

 نفس العمر وفقا للجدول 
 . A2جدول 

 الدرجة التي تحصل علیھا الحالة: 

 46.8 45-49المدى= الحالة الأولى 
 38.7 الحالة الثانیة 

 

ــح من خلال الجدول   ــتویات مھارات نظریة العقل للحالتین  یتضـ بین الحالتین وھو وتفاوت ملحوظ في مسـ
 مایدعم جزئیا الفرضیة المطروحة.

فقد أظھرت نتائج الحالة الاولى أداء جید نسـبیا في المسـتویین الاولین أما المسـتوى الثالث فقد كان ضـعیف 
ســنوات اذن الطفل لا یعاني من اضــطراب في نظریة العقل بمعناه الســریري، لكنھ  5عن أداءه العمري ب

نتائج الدراسات السابقة ك دراسة(   یظھر تأخرًا نمائیاً في المستویات العلیا وھذا ما یتفق مع ما توصلت الیھ
Mary et al.,2015) و (Coehlo,et al.2023  و  (Hutchins et al.2015) ــیر إلى أن ) والتي  تشـ

قد یمتلكون فھمًا نظریاً جیداً (المسـتویات الأولى والثانیة)، لكنھ یصـعب علیھم تطبیق ھذه   ADHDأطفال  
 لمستوى الثالث أو أعلى).المھارات في مواقف أكثر تعقیداً أو حیاتیة (ا

 Alison  Mary ,et al.2009) (samedi et alفي المقابل الحالة الثانیة تتفق نتائجھا مع دراسـات مثل
)التي تؤكد  وجود ضعف في نظریة العقل لدى اطفال المصابین  senay kiliçel et al 2021و  ((2014,

باضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه ھذه نتائج تدعم نظریة الوظائف التنفیذیة فإن مھارات نظریة العقل  
ــعف القـدرة على تثبیط   تعتمـد على قـدرات معرفیـة علیـا  كـالتخطیط ،التنظیم ،الـذاكرة العـاملـة ، وضــ

مناسـبة  وھي الوظائف التي تكون غالبا ضـعیفة عند اطفال المصـابین باضـطراب فرط  الإسـتجابات غیر ال
ــعف یعیق ق ــة النوع المختلط ھذا الض ــتت الانتباه خاص درة الطفل على تمثیل الحالات الذھنیة  الحركة وتش
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للآخرین أو التنبؤ بسلوكھم الشیئ الذي یؤثر على تتبع وفھم معتقدات الآخرین المعقدة ، خصوصا المواقف  
اس میوریس  ث من مقیـ الـ ــتوى الثـ ال في المســ ا ھو الحـ د  كمـ ات في آن واحـ ة  معلومـ الجـ ب معـ التي تتطلـ

في العملیـات    مـایـدل على وجود عجز3.3لمھـارات نظریـة العقـل الـذي تحصــــل فیـھ الطفلان نفس الـدرجـة  
 الذھنیة المعقدة مثل( مھام الدرجة الثانیة التي تتطلب فھم ما یفكر بھ الآخرون عن تفكیر شخص اخر ).

ذه   ائج ھـ ة لكن نتـ افیـ ة الخبرات الثقـ اعي ونوعیـ اعـل الإجتمـ التفـ أثر بـ ل تتـ ة العقـ ارة نظریـ ا یفترض ان مھـ كمـ
الدراسـة تظھر أن حدة الظروف الإجتماعیة والإقتصـادیة السـیئة وحدھا لا تكفي لتفسـیر الفروق في الأداء  

ختلاف الأداء یســلط الضــوء  فبالرغم أن الحالتین عاشــتا ظروف أســریة مكھربو واقتصــادیة ســیئة الا أن ا
جتماعیة.. الخ إعلى ان اضـطراب نظریة العقل لیس سـمة ثابتة بل یتأثر بعدة عوامل مختلفة نمائیة معرفیة  

 تختلف في تأثیرھا من حالة الى أخرى.

دین ،أظھر الطفـل في   اب وموت احـد الوالـ اة من العنف الى الفقر ،غیـ انـ التین في المعـ إذن التشــــابـھ في الحـ
الحالة الثانیة أداء أضـــعف بكثیر من الطفل في الحالة الأولى ما یشـــیر الى بیئة تفتقر الى عناصـــر الأمان 
ــروش في دار معنداش نكت ومعاني معندناش حوار   ــح في قول متكفلتھ :"ھنا منقصـ والتفاعل وذلك واضـ

ــحكو "، ھذا التفاوت ــرو ونضـ ــیات برك معندناش ھذیك نتع نتلمو نقصـ ــاسـ ــدة    نھدرو في الاسـ یظھر شـ
ــجم مع  ــت العامل الوحید المؤثر بل إن نوعیة التفاعل الإجتماعي ھذا ینس ــیئة لیس الظروف الإجتماعیة الس
تصــور فیغوتســكي الذي یربط التطور المعرفي بالســیاق الإجتماعي التفاعلي ولیس فقط العوامل العصــبیة  

 والبیئیة.

ا مفصـلاً للحالتین المختارتین، شـمل الجوانب النمائیة، الأسـریة، المعرفیة،               تضـمّن الفصـل عرضًـ
ا بنتـائج المقـابلـة، ــي كورنرز و  الانفعـالیـة والاجتمـاعیـة، مـدعومًـ . كمـا تم تحلیـل كـل حـالـة على ToMومقیـاســ

حدة، ثم إجراء مقارنة بینھما، أظھرت نقاط التشــابھ والاختلاف، وأبرزت العلاقة المحتملة بین اضــطراب  
ADHD    وضــعف مھارات نظریة العقل. ھذا التحلیل مكّن من اســتخلاص معطیات میدانیة تعزز الطرح

 النظري وتفتح المجال لتوصیات عملیة موجھة للأخصائیین والأسرة والمدرسة
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موضــوع اضــطراب نظریة العقل عند الأطفال  ختامًا، ســعت ھذه الدراســة إلى تســلیط الضــوء على            
المصـابین بإضـطراب فرط الحركة وتشـتت الانتباه، لما لھ من أھمیة بالغة في مجال علم النفس النمو وعلم 

 Theory ofالنفس المعرفي، خاصــةً في ظل تزاید الاھتمام في الســنوات الأخیرة بدراســة نظریة العقل (
Mind  بوصــفھا من القدرات المعرفیة الاجتماعیة الجوھریة التي تتیح للفرد فھم نوایا وأفكار ومشــاعر ،(

ــ  قد یعانون من اضطرابات في    ADHDالآخرین. وقد أظھرت بعض الدراسات أن الأطفال المصابین بـــ
 ھذه القدرة، مما ینعكس على تفاعلاتھم الیومیة وفھمھم للسیاقات الاجتماعیة المختلفة.

من خلال الدراســــة النظریة والتطبیقیة، حاولنا الإحاطة بمختلف الجوانب المتعلقة بالموضــــوع، معتمدین 
على المنھج العیادي القائم على دراســة الحالة، وتحلیل حالتین باســتخدام مقیاس كورنرز النســخة الوالدیة  

 ومقیاس میوریس عسیر لمھارات نظریة العقل.

ــیة قد تحققت جزئیاً ؛ فبینما أكدت الحالة   ــة إلى جملة من النتائج، من أبرزھا الفرضـ ــلت الدراسـ وقد توصـ
الثانیة وجود اضـطراب واضـح في مھارات نظریة العقل، أظھرت الحالة الأولى أداءً أفضـل مما یتُوقع، ما  

ل والـ اعـ ة التفـ ة ونوعیـ اعیـ ل الاجتمـ العوامـ این فردي یرتبط بـ دل على وجود تبـ ائف  یـ ب الوظـ انـ دعم، إلى جـ
ونظریة العقل    ADHDالتنفیذیة ما یدل على ان نظریة العقل لیسـت سـمة ثابتة     وعلیھ، فإن العلاقة بین 

علاقة معقدة ومتعددة العوامل، ولا یمكن اختزالھا في علاقة ســببیة مباشــرة، بل یجب فھمھا ضــمن ســیاق  
، ونوعیة التفاعلات الاجتماعیة التي یخوضــھا الطفل  دینامیكي یشــمل التكوین العصــبي، القدرات المعرفیة

 في بیئتھ.

ا من حیث ادوات الدراســة   ورغم ما بذل من جھد، تبقى ھذه الدراســة قابلة للتوســیع والتطویر، خصــوصــً
 والتدخلات العلاجیة.

ــع، في إثراء المعرفـة العلمیـة حول ھـذا   ــكـل متواضــ ــھم ھـذه المـذكرة، ولو بشــ وفي الأخیر، نـأمـل أن تسُــ
 الموضوع، وتفتح المجال أمام بحوث أكثر تعمقاً وشمولاً في المستقبل.

 الإقترحات:

ــة    ــعوبات التي واجھت التقییم خلال ھذه الدراسـ ــة أن بعض الصـ تطویر أدوات تقییم محلیة خاصـ
 ناتجة عن محدودیة الادوات وافتقارھا الى الخصائص السیكومتریة اللازمة.

املة الجوانب النمائیة، الحركیة، الإنفعالیة،    یین لتقدیم تدخلات شـ تكوین وتدریب الأخصـائیین النفسـ
 العصبیة وخصوصا الاجتماعیة.

تحســین عملیة التشــخیص والتقییم بإدماج برامج علاجیة وتأھیلي. تســتھدف تنمیة الوعي بالأفكار   
والمشـــاعر لدى الآخرین للأطفال من خلال القصـــص، اللعب، تصـــحیح المفاھیم، لعب الأدوار  

 وادماجھم في المجموعات الداعمة.
العمل مع البیئة الأسـریة والمدرسـیة لتوحید بیئة التدخل من خلال ارشـاد الوالدین والمعلمین ورفع   

 الوعي للوصول الى تقدیم المساعدة والدعم المناسب لھؤلاء الاطفال.
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ــتقبلیة والتوســـع فیھ لندرة البحوث ومحدودیة الادوات في البیئة العربیة    تشـــجیع الدراســـات المسـ
عموما والجزائر خصـوصـا من خلال عینات أكبر ودراسـة فئات أخرى كإضـطراب التعلم المحدد  

 وإضطراب التواصل.
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 قائمة المراجع:

   المراجع باللغة العربیة:

) كدیري  مریم  بوخلخال،  ایناس  طفل  2023ـ  لدى  الزائد  والنشاط  العدواني  السلوك  من  كل  مستوى   :(
الروضة، مذكرة لإستكمال متطلبات شھادة الماستر أكادیمي قسم علم النفس وعلوم تربیة، جامعة قاصدي  

 مرباح ورقلة. 

): تصمیم برنامج علاجي على مفاھیم نظریھ العقل لتنمیھ المستوى البارغماتي لدى  2024(بوختاش نھى    -
الطفل التوحدي، أطروحة مقدمھ لنیل شھادة الدكتوراه الطور الثالث (ل.م.د) في الارطفونیا، جامعة باتنة  

 كلیھ العلوم الانسانیة والاجتماعیة. 

بالإضافة لنظریة العقل لشرح    Adolphs  2002): مناقشة وتطویر نموذج ادولفس2013بوعافیة خالد (  -
 الأسس القشریة لإدراك إنفعالات الملامح الوجھیة، جامعھ ابو بكر بلقاید تلمسان.  

): استخدام مفاھیم نظریة العقل لتحسین المھارات الاجتماعیة  2018جھاد محمد عبد المعطي عبد الرحیم (   -
 لدى أطفال متلازمة داون، جامعة القاھرة كلیھ التربیة الطفولة المبكرة قسم العلوم النفسیة.  

): مقیاس مفاھیم نظریھ العقل عند التوحدیین، مجلھ كلیھ التربیة،  2012عبد العزیز السید شخص واخرون (  -
 الجزء الاول.  36جامعة عین شمس العدد 

): استخدام مقیاس نظریة العقل في التشخیص الفارق بین الأطفال الذاتویین  2019فاطمة علي الرفاعي (  -
 33والأطفال ذوي الإضطرابات النمائیة غیر المحددة، مجلة الطفولة العدد.

): أثر استراتیجیة التعلیم التعاوني في خفض اعراض الحركة الزائدة وضعف الانتباه  2021ـ فؤاد شیحا (
، جامعة حسیبة بن  2العدد7عند الطفل السنة الرابعة ابتدائي في ماده اللغة العربیة، جسور المعرفة المجلد  

 بوعلي الشلف الجزائر.  

): فاعلیھ برنامج تربوي قائم على نظریھ العقل في تحسین جودة الحیاة للاطفال  2013فؤاد عید الجوالده (  -
، كلیة العلوم التربویة والنفسیة  1ملحق    40ذوي الإعاقة التطوریة الفكریة، دراسات العلوم التربویة المجلد  

 جامعة عمان العربیة الاردن.

) ربیع  كریمة  بولقناطر،  نوعیم  نموذج2023ـ   :(Barkely    وتشتت الحركي  الفرط  باضطرابات  للتكفل 
 . 2العدد الثاني، جامعة الجزائر  11الانتباه، مجلة التربیة والصحة النفسیة المجلد 

-  ) یحیاوي  العلمیة  2021ورده  للدراسات  طبنة  مجلھ  الجزائر  ببریكة،  الجامعي  العقل، مركز  نظریھ   :(
 عدد خاص.  02عدد  4والأكادیمیة مجلد 

-) لطفي  السید  محمد  الذاتیة  2022أسماء  بالكفاءة  وعلاقتھ  الحركة  وفرط  الانتباه  قصور  اضطراب   :(
 ، جامعة الأزھر بالقاھرة.  6ج 7والمھارات الاجتماعیة لدى طلبة الجامعة، مجلة الإرشاد النفسي العدد  
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): إضطراب الإنتباه لدى الاطفال أسبابھ وتشخیصھ وعلاجھ، 1999السید علي سید احمد فائقھ محمد بدر (-
 القاھرة.   -ش عدلي  9، توزیع مكتبھ الھضاب المصریة 1ط 

): مقیاس میوریس عسیر لمھارات نظریة العقل، النسخة العربیة المقننة  2016القحطاني، محمد مرعي. (-
 .المملكة العربیة السعودیة-لاختبار نظریة العقل، الریاض 

-) الحمادي  (2014أنور  العقلیة  للاضطرابات  الخامس  والإحصائي  التشخیصي  الدلیل   :(DSM-5 (
 (ترجمة). نور بوك. 

): اضطراب تشتت الانتباه المصحوب بفرط الحركة وعلاقتھ بعسر  2020بختاوي یمینة، بن خلیفة أسماء (-
 ادرار. -الكتابة، مذكرة مكملة لعلاج شھادة الماستر، جامعة أحمد درایة

-) یسرى  الھواري  وفاء،  بفرط  2024برنوسي  المصاب  متمدرس  بالطفل  التخصصات  متعدد  التكفل   :(
بوشعیب   بلحاج  جامعة  النفس،  علم  في  الماستر  شھادة  لنیل  مكملھ  مذكرة  الانتباه،  وتشتت  عین -الحركة 

 تموشنت.  

): علاقة النشاط المصحوب بتشتت الانتباه بظھور عسر القراءة  2013بطاطیھ زولیخة، وكاسي فاطمة (-
سنوات، دراسة مكملة لنیل شھادة الماستر، جامعة كل محمد الحاج  9الى  6ابتدائي من  4عند تلامیذ السنة  

 البویرة.  

): إضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه وعلاقتھ بعسر الكتابة، مذكرة مكملة لنیل  2023بن الدین حسام (-
 بالحاج شعیب.  -شھادة الماستر في علم النفس، جامعو عین تموشنت

مستوى تقدیر الذات لتلمیذ تعلیم المتوسط ذو السلوك العدواني   ):2022ابراھیم بودبة ( بن شریف نبیل،-
عین تموشنت، مذكرة تخرج لنیل شھادة الماستر   درسة عیادیة لحالتین بمتوسطة باھي محمد بلدیة أغلال

 عین تموشنت. –جامعة بلحاج بوشعیب  في علم النفس تخصص علم النفس العیادي،

): تعدیل سلوك الاطفال ذوي اضطراب نقص الانتباه وفرط النشاط  2011خالد سعد سید محمد القاضي (-
 ، دار عالم الكتب للطباعة والنشر والتوزیع. 1دلیل عملي للوالدین، ط 

). الإنتاج الإسقاطي لدى المرأة العاملة المتأخرة في الزواج من خلال تطبیق اختبار  2018دھان، سھیلة. (-
الرورشاخ: دراسة عیادیة لثلاث حالات بمدینة أولاد جلال ولایة بسكرة. مذكرة لنیل شھادة الماستر تخصص  

 علم النفس العیادي، جامعة محمد خیضر بسكرة.

): إدارة اضطراب فرط الحركة وضعف الانتباه في المدارس، (ترجمة فداء فؤاد  2016راسیل باركلي (-
 للنشر والاعلام الولایات المتحدة الأمریكیة.  Pesiزواوي، مروة أحمد البحیصي)، الناشر 

-) البعلي  بدران  سعد  التمییز   ):2019رانیا  على  القدرة  تنمیة  في  العقل  نظریة  على  قائم  برنامج  فعالیة 
 ، كلیھ تربیة بالاسماعیلیة. 29عدد 8الانفعالي لدى التلامیذ ذوي صعوبات التعلم، مجلھ مجلد  

): التحصیل الدراسي لدى ذوي متلازمة فرط الحركة وتشتت الانتباه،  2021سناء ناصر، غنیة شكال ( -
 .مذكره لنیل شھادة الماستر في علم النفس المدرسي، قسم العلوم الاجتماعیة، جامعة محمد خضر بسكرة.
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): مدى معرفو معلمي المرحلة الابتدائیة باضطراب ضعف الانتباه المصحوب بفرط  2012شوقي ممادي (-
 النشاط، مجلة العلوم الانسانیة والاجتماعیة العدد التاسع، جامعة الوادي الجزائر.  

 ): نقص الانتباه والنشاط الزائد لدى الأطفال، مكتبھ الانجلو المصریة.  2000شیخ الملا (-

 ): ورشة عملیة إضطراب فرط الحركة وتشتت الانتباه. 2024حسونات (صبرینة  -

): فرط النشاط الحركي وتشتت الانتباه وعلاقتھ بتحصیل الدراسي  2022ضراوي الزھراء، قوصي سھام (-
لدى تلامیذ الطور الابتدائي، دراسة مكملة لنیل شھادة الماستر في علم النفس العیادي، جامعة احمد درایة  

 ادرار. 

): أثر إستخدام برنامج التسریع والإثراء على تنمیة الوظائف  2020عادل محمد العدل، لمیاء عبد الحمید (-
التنفیذیة والتخفیف حدة أعراض نقص الانتباه وفرط النشاط الموھوبین ذوي اضطراب نقص الانتباه وفرط  

 . 5ج 124النشاط مجلھ كلیھ التربیة ببنھا العدد 

): برنامج مقترح لإستخدام مھام نظریھ العقل في تحسین التفاعل  2020عبد العزیز السید شخص واخرون (-
 الاجتماعي لدى الاطفال ذوي الإعاقة البصریة، مجلھ التربیة عین شمس. 

 ): النشاط الزائد، دار الجامعة الجدیدة للنشر، الإسكندریة مصر.  2014عبد الفتاح غزال، ابتسام احمد (-

-) نوال  عمارة  بیسان،  العقلیة  2022عنوان  الریاضة  برنامج  فعالیة   :(BRAIN GYM    خفض في 
إضطراب فرط النشاط الحركي المصحوب بتشتت الانتباه، مذكرة مكملة لنیل شھادة الماستر الطور الثاني  

 تیارت. -(ل.م.د)، جامعة ابن خلدون

 للتشخیص الفارقي، دار الاجیال الرقمي للنشر والتوزیع.   Dsm-5): دلیل 2022فرحات بوزیان (-

): فعالیة برنامجین تدریبیین في تعدیل سلوك اضطراب النشاط المصحوب بتشتت  2011ـفوزیھ محمدي (
الانتباه وتعدیل صعوبة الكتابة، رسالة مقدمة لنیل شھادة الدكتوراة في تخصص علم النفس المدرسي، جامعة  

 قاصدي مرباح ورقلة. 

-) المرسومي  كریم  یوسف  الروضة  2011لیلى  الاطفال  سلوك  تعدیل  في  سلوكي  برنامج  فعالیة   :(
 جامعھ تعز.  -المضطربین بتشتت الإنتباه وفرط النشاط الحركي، كلیھ التربیة 

): فرط النشاط الحركي لدى اطفال الروضة واستراتیجیات التكفل بھ، مذكره  2017مامي لعلى، ھناء عدة (-
 بتیارت.  -تخرج للنیل شھادة الماستر قسم العلوم الاجتماعیة، جامعة ابن خلدون

): إضطراب نقص الانتباه المصحوب بالنشاط الزائد سلسلة الاضطرابات، 2006مجدي محمد الدسوقي (-
 مكتبة الأنجلو مصر.  

- ) النوبي محمد علي  الاحتیاجات  2009محمد  ذوي  لدى  الزائد  بالنشاط  المصحوب  الإنتباه  ): إضطراب 
الانتباه (نقص  الزائد    -الخاصة  ط -النشاط  والعلاج)،  (المفھوم  والتوزیع  1الاندفاعیة)  النشر  وائل  دار   ،

 الاردن. 

): فھم اضطرابات نقص الانتباه والنشاط الزائد لدى الاطفال  2016محمد حسن القرا، بدر احمد الجراح (-
 عمان. -، دار المعتز للنشر والتوزیع، الاردن 1والسیطرة علیھ، ط 
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) احمد  الابتدائیة  2022ـمحمد رمضان  المرحلة  التلامیذ  لدى  الإنتباه  وتشتت  الزائد  النشاط  إضطراب   :(
وعلاقتھ ببعض المتغیرات الدیموغرافیة، دراسة تربویة وإجتماعیة مجلة دوریة محكمة، تصدر عن كلیة  

 التربیة جامعھ حلوان. 

): اضطراب فرط الحركة ونقص الانتباه، ترجمة: سعاد موسى الاتحاد الدولي  2017مورایاما، وآخرون (-
 لطب نفس الأطفال والمراھقین والمھن المرتبطة بھ. 

): تشخیص وعلاج نشاط الزائد للأطفال من المنظور التربوي  2012نبیل فضل شرف الدین واخرون (-
 . 26التكاملي بریاض اطفال مدینھ المنصورة، مجلھ بحوث التربیة النوعیة جامعة المنصورة عدد 

نور عثمان الأطفال، ذوي اضطراب الحركة او تشتت الانتباه وطرق التدخل العلاج، مجلھ الفا للدراسات  -
 الانسانیة والعلمیة.  

  -6): فعالیة العلاج السلوكي للأطفال المتمدرسین مفرطي الحركة ومشتتي الإنتباه ما بین2015یوبي نبیلھ (-
جدولھ المھام)، رسالة لنیل شھادة الماجستیر في علم النفس    -تكلفھ الاستجابة  -سنھ (تقنیھ تدعیم الإیجابي  12

 وھران. العیادي قسم علم النفس وعلوم التربیة والأرطفونیا، جامعة 
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  تصریح شرفي بالإلتزام بمعاییر النزاھة العلمیة في إعداد مذكرة الماستر ) 01(  الملحق رقم
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 ): تسھیلات الإجراءات المیدانیة: 02الملحق رقم (
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 ): الموافقة المستنیرة للحالة الأولى. 03ملحق رقم ( 
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  ): الموافقة المستنیرة للحالة الثانیة.04ملحق رقم ( 
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 .قائمة الأساتذة المحكمین: )05رقم (ملحق 
تم عرض محاور المقابلة نصف موجھة على مجموعة من الأساتذة المختصین في میدان علم النفس  

ورقلة وذلك بغرض التحكیم العلمي والتأكد من صلاحیة المحاور لقیاس متغیرات   -بجامعة قاصدي مرباح
 الدراسة وفیما یلي أسماؤھم:

 المؤسسة الجامعیة  التخصص   الدرجة العلمیة اسم الأستاذ:

 قاصدي مرباح ورقلة علم النفس العیادي  أستاذ تعلیم العالي  خمیس سلیم 

 قاصدي مرباح ورقلة علم النفس العیادي  أستاذ تعلیم العالي  عافیة خالد وب

 قاصدي مرباح ورقلة علم النفس المدرسي  أستاذ تعلیم العالي  الأعور إسماعیل 

 قاصدي مرباح ورقلة علم النفس العیادي  تعلیم العالي  ةأستاذ نوار شھرزاد

بن مجاھد فاطمة 
 الزھراء 

 قاصدي مرباح ورقلة علم النفس العیادي  تعلیم العالي  ةأستاذ

 

 .وقد تم الأخذ بملاحظاتھم وتوصیاتھم، وتم تعدیل المحاور بناء على ما أبدوه من أراء علمیة بناءة 
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 ) أبعاد محاور المقابلة نصف الموجھة.06رقم ( ملحق  

 محاور المقابلة: 

 المعلومات الأولیة. 

 الاسم:

 الجنس: 

 العمر:

 تاریخ المیلاد

 المستوى الدراسي: 

 المستوى التحصیلي:

التاریخ المرضي والعائلي:    

 تاریخ الطفل:

 الحمل: مرغوب                                 غیر مرغوب 

تعرضتي لأي مشكلات نفسیة صحیة عائلیة فترة الحمل؟ھل   

 ھل تعرضتي لمشكل أو صعوبة في الولادة؟ 

 مدة الحمل: 

 الولادة: طبیعیة                      قیصریة 

الوزن عند الولادة:                      10ابغار: /معدل   

 الرضاعة: طبیعیة          صناعیة                    مختلط

 الفطام: 

 النوم: 

:                     المشي:  الحبوب وضعیة الجلوس:                                الرأس:   شد   

 اللغة: 
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 التاریخ الطبي:

 

 التشخیص: 

 نوع الاضطراب:

 المشرفون على التشخیص:

 المقیاس المطبق:
 التاریخ العائلي: 

 الأب: 

عمره:                   مھنتھ:                                    اسم الاب:      

لأم:ا  

 اسم الام:                     عمرھا:                  مھنتھا:                   

 صلة القرابة:

 الإخوة:  

  عدد الاخوة:                                         ترتیبھ بین الاخوة:

 كیف ھي علاقتھ مع إخوتھ؟: 

   نمط التربیة: 

جید                           متوسط                           ضعیف لمستوى الاقتصادي: ا  

 

 

 المحور الأول: المھام المعرفیة الأساسیة. 

ھل یمكن لصدیقك معرفة ما تفكر فیھ دون أن تخبره بذلك؟ لماذا؟ -1س  

النوم، ھل یمكن لصدیقك معرفتھ؟إذا حلمت بشيء اثناء -2س  
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في ھذه الصورة في رأیك ما ھو الشيء الذي تعتقد ان ھذا الفأر یفكر فیھ؟ - 3س   

إذا رأى طفل ما نصف حلقة من كرتون ھل تعتقد أنھ سیفھم القصة كاملة؟-4س  

 المحور الثاني: الادراك الاجتماعي.

ولماذا؟ مع من تفضل اللعب بمفردك او مع الاخرین؟ -1س  
ھل تشعر أحیانا ان صدقاءك لا یفھمونك او لا یریدون اللعب معك؟ -2س  
ھل سبق وان شعرت بالحیرة والقلق لأنك لم تفھم لماذا تصرف شخص ما -3س

 بطریقة معینة معك؟
في رأیك ھل تعتقد ان بعض الناس قد یخطئون في فھم الأخرین؟ -4س  
إذا كنت في المنزل/ في الشارع/ في المدرسة ورأیت شخصا یحتاج الى -5س

 المساعدة ھل تساعده؟
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 المحور الثالث: الادراك الانفعالي.
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التمییز بین المشاعر المختلفة أشر على الوجھ -1س

  الخائف/الحزین/الغاضب/السعید.
ھل تستطیع التعرف على مشاعر الاخرین من خلال تعابیر وجھھم أو نبرة  -2س

  صوتھم؟

ھذا الطفل(ة) بالحزن/الفرح/الغضب/الخوف؟ لماذا یشعر -3س  
إذا حدث لصدیقك المفضل شيء محزن ماذا ستفعل؟-4س  
إذا رأیت صدیقك یبكي ماذا ستفعل؟-5س  
ھل شعرت من قبل بالخوف/الحب/الغضب/السعادة/الحزن؟ ماذا تفعل؟-6س  
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المحور الرابع: اضطراب تشتت الانتباه وفرط الحركة وتأثیرھا على  
العقل.نظریة   

ھل یجد صعوبة في التركیز عندما یتحدث شخص ما معك؟-1س  
ھل یجد صعوبة في الانتظار حتى یحین دورك في  -2س

 الحدیث/اللعب/الحمام/صف المدرسة؟
ھل یخبرك أحد افراد عائلتك او اصدقاءك بأنھ یتحدث كثیرا ویقاطعھم -3س

 وینزعجون منك؟ ما ھو رأیك؟
ھل یجد صعوبة في تتبع المحادثات او فھم المعاني والنكت؟  -4س  
ھل یجد صعوبة في تكوین صداقات والحفاظ علیھا؟ -5س  
ھل تشعرین بالغضب منھ لأنھ لم یتذكر او ینتبھ لما قالتھ او طلبتھ منھ ونسي؟ / 6س  
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 قیاس كورنرز (النسخة الوالدیة/ الطویلة)م ) 07لحق رقم ( م



 

 قائمة الملاحق:

 

115 
 

 



 

 قائمة الملاحق 

 

116 
 

 



 

 قائمة الملاحق:

 

117 
 

 



 

 قائمة الملاحق 

 

118 
 



 

 قائمة الملاحق:

 

119 
 

 

 



 

 قائمة الملاحق 

 

120 
 

 

 عسیر لمھارات نظریة العقل: ): مقیاس میوریس 08الملحق رقم(
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