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فاعمية برنامج تدريبي قائم عمى العلاج بالمعب في تنمية مهارات 
 المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد

 0ماجد محمد الخياطد/ و  خمود أديب دبابنهود/  إيناس محمد عميماتود/  نواف صالح الزيودد/ 
 

  :ممخصال
اعمية برنامج تدريبي قائم عمى العلاج بالمعب ىدفت الدراسة إلى تقصي ف

بمستوياتٍ أربع )نطق الأصوات الكلامية، استخدام الكممات، الجمل والتعبير، 
المعمومات والألعاب الإلكترونية( عمى تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب 

 ( سنوات من مدينة عمان في الأردن.01-6طيف التوحد في المرحمة العمرية )
( طفل طيف توحد ممن يتمقون التدريب في المركز 81تكون أفراد الدراسة من )

؛ 7107خلال الفترة الزمنية من بداية شير آذار ولغاية نياية أيار  الأردني لمتوحد
( طفلًا في كل 01حيث تم توزيعيم إلى مجموعتين تجريبية وضابطة؛ بواقع )

اً تدريبياً قائما عمى العلاج بالمعب مجموعة؛ حيث تمقت المجموعة التجريبية برنامج
( جمسة تدريبية، ولم يتمقى أفراد المجموعة الضابطة أية تدريب، 70مكون من )

وتم الإجابة عمى أسئمة الدراسة بحساب المتوسطات الحسابية، والانحرافات 
المعيارية، واختبار "ت" لأداء المجموعتين عمى القياس القبمي والبعدي لمقياس 

ات النطقية والمغوية، أظيرت نتائج الدراسة وجود فروق ذات دلالة الاضطراب
إحصائية بين المجموعتين التجريبية والضابطة في تنمية المغة التعبيرية لصالح 
أفراد المجموعة التجريبية عمى البرنامج ككل وعمى أبعاده الفرعية الأربعة، وقد 

دريبي القائم عمى العلاج بالمعب عزى الباحثين ىذه الفروق إلى فاعمية البرنامج الت
في تنمية المغة التعبيرية. وأوصت الدراسة بالاستفادة من نتائج الدراسة في إعداد 

                                                           

: كمية الممكة رانيا خمود أديب دبابنهد/ و  إيناس محمد عميماتد/ و  نواف صالح الزيودد/  0
 .جامعة البمقاء التطبيقية: ماجد محمد الخياطد/ و  .الجامعة الياشمية -لمطفولة
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برامج التدريب والعلاج للأطفال المصابين بإضطراب طيف التوحد الذين يعانون 
من اضطرابات في المغة والكلام، بالإضافة إلى استخدام البرنامج المطور في 

وتعميم الأطفال الذين يعانون من اضطراب طيف التوحد، فضلًا عن تدريب، 
الكشف المبكر عن صعوبات المغة التعبيرية لدييم، وأخيراً إجراء مزيد من 
الدراسات وربطيا بمتغيرات كالجندر، والعمر، والوضع الاجتماعي والاقتصادي 

 للأسرة.
عب، العلاج بالمعب، المغة الكممات المفتاحية: البرنامج التدريبي القائم عمى الم

 التعبيرية، اضطراب طيف التوحد.
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The effectiveness of a training program based on play 

therapy on developing expressive language skills among 

children with autism spectrum disorder 

Abstract: 
This study aimed at exploring the effectiveness of a 

training program based on four levels of play therapy 

(articulation of speech sounds, vocabulary, sentences- 

expressions, information and electronic games) on developing 

expressive language among children with autism spectrum 

disorder aged (6-10) in Amman, Jordan. The study sample 

consisted of (80) children with autism spectrum disorder who 

receive training at the Jordanian Center for Autism during the 

period from March until the end of May 2017. The (80) 

children were randomly assigned into two equal groups: 

experimental and control. The experimental group received 

(24) training sessions while the control group did not receive 

any treatment and was taught using the traditional training 

program used at the Jordanian Center for Autism. Means and 

standard deviations were calculated to answer the research 

questions while T test was used to compare the performance 

of the two groups on the pre and post measurement of the 

Articulation and Language Disorders Scale. The results of the 

study showed statistically significant differences between the 

mean score of the play-based training program in developing 

the expressive language as a whole and on each sub-dimension 

in favor of the experimental group. These differences were 

attributed to the effectiveness of the play-based training 

program. Various implications and recommendations were 

suggested based on the results of this study including 

benefiting from the presented findings in the preparation of 

training and therapeutic programs for autistic children who 

suffer from speech language disorders. In addition, using the 

developed program in training and teaching children with 
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autism spectrum disorder as well as early detection of 

expressive language difficulties, and finally conduct further 

research taking into consideration other related variables such 

as gender, age, and socio-economic status of their family. 

Keywords: training program, play therapy, expressive 

language, autism spectrum disorder. 
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 :مقدمة
اضطراب طيف  شيدت العقود القميمة الماضية اىتماماً متزايداً بالأطفال ذوي

خصوصاً مع تطور التعريفات وتغيرىا؛ مع الارتفاع في نسبة حدوثو  التوحد
ن كانت ما زالت  وظيور إحصاءات أكثر دقة ليذه الفئة في كثير من الدول وا 

أن  ل في الأردن؛ حيثغائبة أو غير دقيقة لأسباب مختمفة كما ىو الحا
والصادر عام  (DSM-V)الإحصائيات التي وردت في الدليل التشخيصي الرابع 

( تشير إلى أن اضطراب طيف التوحد يصيب حوالي خمس أطفال من 0990)
(، ويحدث 0:0كل عشرة آلاف طفل، وبنسبة أكبر بين الذكور عن الإناث بنسبة )

الاجتماعية أو الثقافية أو العرقية  في كل المجتمعات بصرف النظر عن خمفياتيم
؛ عمى أن ىذه النسبة قد تغيرت بعد التعريف الجديد الذي أصدرتو (7107)الزارع، 
( متضمناً في الإصدار 7102( عام )APAالنفس الأمريكية ) عمماءجمعية 

والذي أدرج ثلاث فئات  (DSM-Vالإحصائي والتشخيصي )الخامس من الدليل 
طراب طيف التوحد؛ بما فييا ما كان يعرف تقميدياً رئيسية تحت مسمى اض

من تحت مظمة  (Rett’s Syndrome)باضطراب التوحد، وأخرج متلازمة ريت 
 .(APA, 2013التوحد )

كما تُرجم ىذا الاىتمام بالدارسات البحثية التي تناولت خصائص ىؤلاء 
وفاعمية البرامج ومدى تطور الجوانب النمائية لدييم،  ،الأطفال في سياقات مختمفة

التي تقدم ليم؛ حيث إن الكثير من خصائص وسمات اضطراب طيف التوحد، 
 والتأخرات النمائية التي يظيرىا ىؤلاء الأطفال منذ المراحل المبكرة من حياتيم

(Pearce, 2005)  تبدو معقدة وغريبة لمكثيرين من غير المتخصصين والمينيين؛
 ،ن سمبياً أو غير مينياً )الخطيب والحديديمما ينتج عنيا ردة فعل إما أن يكو 

فأطفال اضطراب طيف التوحد يظيرون صفات وسمات تواصمية ، (7107
واجتماعية يبدو من الصعب فيميا كما في عدم الاستجابة للأوامر، أو الحديث 

عمى الرغم من سلامة أجيزتيم الحسية، ويبدون  (Kim et al., 2014) معيم
ومعرفياً، فيبدو عمييم وكأنيم لا ييتمون، أو يشعرون  وكياً مختمفين عن أقرانيم سم

 (.Schall & McDonough, 2010)بمن حوليم 

تشير الدراسات والأدب التربوي المتعمق باضطراب طيف التوحد إلى ارتفاع و
 ,.Law et al)في نسبة شيوع الاضطرابات المغوية والنطقية بمرحمة الطفولة 
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لغوية لدى ىذه الفئة كان من المظاىر الأساسية  ن وجود صعوباتإحيث  ؛(2017
عام لأول مرة Leo Kanner) )الأولى لمتوحد منذ أن أشار إليو ليو كانر 

معظم الدراسات الحديثة إلى ارتباط بين اضطراب طيف (، كذلك تشير 0902)
يظير لديو  اضطراب طيف التوحد فالطفل ذو التوحد واضطرابات المغة لدييم؛

حيث يُعتبر اكتساب ؛ بEllawadi & Weismer, 2015)) ة متعددةصعوبات لغوي
 ,.Loucas et al)المغة واستخداميا واحدة من المشكلات الرئيسية التي تميزىم 

؛ وعمى الرغم من الزيادة في التقديرات الأولية لذوي اضطراب طيف التوحد (2008
ن ىذه الصعوبات، . إلا أ(Lord et al., 2004)الذين يستطيعون التحدث بطلاقة 

في استخداميا مع الآخرين، ومع  مأ عمى أي حال تظير سواء في اكتساب المغة،
البيئة؛ كما تتمثل في عدم الاستجابة للأوامر، أو أسئمة الآخرين )المغة 
الاستقبالية(، أو في بدء محادثة ذات معنى مع الآخرين والاستمرار بيا )المغة 

يعاني من ن طفل اضطراب طيف التوحد ، كما أ(APA, 2013)التعبيرية( 
 ,.Hobson et alتعبيرية ) ممية واضحة سواء كانت استقبالية أمشكلات تواص

(؛ فيو يفتقد منذ الأشير الأولى من حياتو إلى ميارات التواصل؛ فقد لا 2009
ولا يبدي أي ردة  ،والديو حتى ولو كانت مشاركة الوالدين لو عاطفية يستجيب إلى
 .(ارة، ويبدو وكأنو يعاني من إعاقة حسية )بصرية أو سمعيةفعل، أو إش

إن الدراسات المعاصرة تؤكد بشكل جمي في معظميا إلى أن أطفال  
اضطراب طيف التوحد لدييم مشاكل وصعوبات لغوية عديدة سواء كانت في المغة 
التعبيرية أو الاستقبالية مقارنة مع نظرائيم من غير ذوي اضطراب طيف التوحد 

لمناظرين ليم في العمر الزمني؛ ففي المغة الاستقبالية تشير الدراسات المعاصرة ا
إلى أن ىؤلاء الأطفال لا يفيمون كثيراً من الكممات التي تقال ليم، أو التوجييات 

 ;Maljaars et al., 2012; Miniscalco et al., 2012)الأوامر التي توجو ليم 

Fulton & D'Entremont, 2013 .) 
الأدبيات الحديثة المتعمقة باضطراب طيف التوحد إلى أن ما يقارب  يرتشو 

نصف أطفال اضطراب طيف التوحد لا يطورون لغة تعبيرية تواصمية وظيفية 
(Zager et al., 2012)،  ويبدو التأخر لدييم واضحاً في المغة التعبيرية، إضافة

 ,.Charman et al) إلى تأخر نموىم المغوي خصوصاً عند ظيور الكممة الأولى

2003; Matson et al., 2010) أو ظيور العبارة الأولى ،(Grandgeorge et 
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al., 2009; Kenworthy et al., 2012; Pry et al., 2011 وظيور جممتيم ،)
 ,.Anderson et al., 2007;Wodka et al)الأولى بشكل قواعدي صحيح 

ما يكون لدييم مفردات أقل من  ، وتشير كثير من الدراسات إلى أنيم غالباً (2013
 Miniscalco et al., 2012; Sandercock, 2013; Fulton) نظرائيم العاديين

& D’Entremont, 2013) ، إضافة إلى أن طفل اضطراب طيف التوحد الذي
يتكمم ىو أقل قدرة من ناحية إيجاد العلاقات بين الكممات المنطوقة مثل )كبير 

 Hudry et)ة النحوية عند الجمع، أو استخدام الفعل وصغير(، ولا يستخدم الصيغ

al., 2010 ،) كذلك فإن أطفال التوحد يعانون من مشاكل وصعوبات تتعمق بنوعية
أو كمية إنتاج لغتيم المكتوبة، سواء كان ذلك عدد من الكممات، وطول الكممات، 

 ؛ بحيث إن مثل(Walton & Ingersoll, 2013وطول الجمل، وتعقيد الجمل )
ىذه المشكلات في المغة التعبيرية التي غالباً ما تظير مبكراً ىي بمثابة جرس 

( Agin, 2004)إنذار لموالدين والأخصائيين لمبحث عن حمول لما يواجو طفميم 

وخصوصاً أن الأطفال ذوي الاضطرابات النمائية في العمر المبكر يتم تجاىل قمة 
كما الحال في حالات اضطراب  المفردات في مخزونيم المغوي في ىذا العمر

؛ حيث يتأخر الانتباه للإشارات (Gillum & Camarata, 2004)طيف التوحد 
، ومن (Chawarska et al., 2010)الدالة عمى اضطراب طيف التوحد  الأولى

ناحية أخرى فإن قمة من الدراسات الحديثة أشارت إلى أن لا علاقة بين اضطراب 
 (Taylor et al., 2014)د الطفل كما في دراسة طيف التوحد وتطور المغة عن

( زوجاً من التوائم؛ والتي أشارت نتائجيا إلى أن لا 2111التي أجريت عمى )
 علاقة بين تطور المغة والصفات التوحدية لدى أطفال العينة.

يعتبر المعب أمراً أساسياً في النمو الاجتماعي، والعاطفي، والمعرفي للأطفال 
؛ حيث يعتبر المعب (Siraj-Blatchford, 2009)مائية، والتعميمية في مراحميم الن

، ومن عممية (Trevarthen et al., 2003يتجزأ من الطفولة المبكرة ) جزءاً لا
يحبون ممارسة الألعاب؛ حيث  ؛ فالأطفال(Bodrova, 2008)تدريس الأطفال 

غوية، والشفوية، تعتبر الألعاب المغوية وسيمة فعالة لتنمية ميارات الأطفال الم
والكتابية، وتأتي أىمية الألعاب المغوية في كونيا وسيمة جذابة لتنمية استعداد 
الأطفال لتعمم القراءة والكتابة؛ حيث أن الكثير منيا يساعد عمى النمو المغوي 
لدييم، وتستخدم الألعاب من قبل المعممين داخل غرفة الصف لمساعدة المتعممين 

ريقة ممتعة؛ فالألعاب تساعد في تعمم العديد من مجالات عمى اكتساب المغة بط
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المغة مثل: المفردات والقواعد، والأنماط المغوية، كما أنيا أيضاً تساعد في اكتساب 
الأطفال بعض القيم الميمة؛ فمن خلال المعب يمكن أن يتعمم الطفل بعض 

تو المغوية، ىذا المفاىيم والحروف اليجائية وقراءتيا وكتابتيا؛ فتزيد بذلك حصيم
بالإضافة إلى تعمم بعض الإشارات التي تعبر عن مفاىيم لغوية، وقد يتعمم الطفل 
التعبير المغوي أيضاً من خلال القصص المصورة التي تعبر عن حياة الطفل 
نفسو، أو من خلال الأطفال الذين ىم في عمره؛ حيث تقوم المعممة بعرض صور 

قوم بالتعميق عمى الصور، أو تخيل قصة القصص أو الأحداث عمى الطفل، وي
 من خلال أحداث الصور؛ حيث يرتبيا ويقصيا.

ولطالما أشار الأدب التربوي المتعمق بالطفولة وذوي اضطراب طيف التوحد 
إلى الصعوبات التي تواجو طفل اضطراب طيف التوحد في المعب كما أقرانو 

 ،(Charman et al., 1997)العاديين، ويظير ذلك مبكراً خلال مرحمة الرضاعة 
وفي  ،(Wimpory et al., 2000)وتظير ىذه الصعوبات في العفوية في المعب 

 Wolfberg)، أو المعب الجماعي (Jordan, 2003)المعب الاجتماعي اليادف 

& Schuler, 2003) كما أن أطفال اضطراب طيف التوحد يواجيون صعوبة ،
 ;Hobson et al., 2009)و المعب الرمزي في الانخراط  في إنتاج أفكار إبداعية أ

Wolfberg, 1995،)  كما أن لعبيم غالباً ما يكون فردياً، ومكرراً، ومحسوساً أكثر
 ,Morgenthal)منو رمزياً، وخالياً من الابتكار، والتخيل، ويتصف بعدم المرونة 

، وحسب ما يشير الدليل التشخيصي الأمريكي الخامس فان لعب أطفال (2015
راب طيف التوحد غالباً ما يكون مكرراً، ونمطياً، ولا يبدون اىتماماً بمشاركة اضط

(، وغالباً ما تعزى APA, 2013الآخرين في المعب، أو تكوين صداقات معيم )
ىذه الصعوبات إلى مشكلات التواصل والتفاعل الاجتماعي التي يعاني منيا طفل 

 ,Symes & Humphrey)اضطراب طيف التوحد؛ وتعتبر سمة أساسية لدييم 

؛ عمى الرغم من أن استخدام المعب مع أطفال التوحد عموماً؛ وفي مجال (2011
المغة بشكل خاص كان مثار جدل لمعديد من الدراسات في دول الغرب عموماً، 

 وقميل منيا في البيئات العربية.
لقد قامت العديد من الدراسات باستخدام المعب كأسموب علاجي في مرحمة 

فولة مع ذوي اضطراب طيف التوحد؛ حيث يشير الأدب إلى أن المعب يمكن الط
أن يستخدم كأداة علاجية وتعميمية مع ذوي اضطراب طيف التوحد في بيئات 
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الدمج؛ حيث يحتاج ىؤلاء الأطفال إلى دعمٍ مستمرٍ خصوصاً في مجالات المغة، 
الأخذ  ؛ مع(Wong & Kasari, 2012)والتواصل، والتفاعل والمعب مع الأقران 

بعين الاعتبار أن ىؤلاء الأطفال تتطور لدييم ميارات المعب معتمداً ذلك عمى 
حالتيم وقدراتيم الفردية، وشدة الاضطراب لدييم؛ عمى عكس الأطفال العاديين 

 Thomas)الذين تتطور لدييم ميارات المعب جميعيم تقريباً بنمط ومسار متشابو 
& Smith, 2004ل في ميارات المعب الرمزي التي تظير عند (، كما ىو الحا

العاديين في حوالي سن الثانية؛ بينما تتأخر لدى ذوي اضطراب طيف التوحد 
(Marcu et al., 2009; Wolfberg, 2009) وقد قامت دراسة لويس ،(Lewis, 

ىناك وأكدت دراستيا أن  المعب والمغة لدى الأطفال التوحديين، ببيان دور( 2003
رة تشير أن ميارات المغة والمعب لدى الأطفال التوحديين تتميز شواىد كثي

بالقصور، وقامت الدراسة بدراسة العلاقة بين نمو تمك الميارات لدى الأطفال 
العاديين والتوحديين، باستعراض الشواىد الدالة عمى العلاقة بين ميارات المعب 

علاقة بينيما، كما قامت أن ىذه الشواىد تدعم وجود  ووجدت ،والمغة لدى العاديين
باستعراض الشواىد التي تشير إلى وجود علاقة بين المغة والمعب لدى التوحديين، 

ثار ووجدت أن العلاقة بين المعب والمغة لدى التوحديين ضعيفة، وتم مناقشة الآ
المترتبة عمى تمك النتائج؛ وأشارت إلى أن أية علاقة بين المعب والمغة يتوسطيا 

 الطفل والوالدين أثناء المعب. كيفية تفاعل
بدراسة حالة عمى طفل  (Josefi & Ryan, 2004)وقام جوسيفي وريان 
( جمسة تم تسجيميا بتقنية الفيديو؛ باستخدام المعب 06طيف توحد من خلال )

( سنوات يعاني من طيف توحد شديد، تم تحميل البيانات باستخدام 6لطفل عمره )
أشارت نتائج الدراسة أن الطفل أظير تحسناً كأثر الأساليب الكمية والكيفية، 

مباشر لاستخدام المعب كأسموب علاجي في تحسين الميارات المغوية المختمفة 
لديو، لكن ىذه النتائج لا تزال تحتاج إلى أكثر من دراسة تستند عمى الأدلة 

 ,.Mitteldorf et al)التجريبية؛ بسبب قمة الدراسات التي أجريت في ىذا المجال 
 ؛ وخصوصاً أن الدراسة أجريت عمى طفل واحد فقط. (2001

بدراسة التدخل النمائي ( Ingersoll et al., 2005)وقام إنجيرسول وزملاءه 
العممي المبني عمى موضوع واحد مع ثلاث أطفال طيف توحد، وقد  -والاجتماعي

صل، والمغة استخدم الباحثين تكنيكات متعددة منيا المعب في تنمية ميارات التوا
عند ىؤلاء الأطفال، وأشارت نتائج الدراسة إلى أن ىؤلاء الأطفال أظيروا تطوراً 
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مع الأميات المواتي لم  مأواضحاً في استخدام الكلام التمقائي سواء مع المعالجين، 
يدربن عمى البرنامج، وقد عزي مثل ىذا التغير إلى فعالية البرنامج العلاجي الذي 

 تم استخدامو.
دراسة لمعرفة أثر استخدام ( Owens et al., 2008)رى أوينز وزملاءه وأج
( عمى استخدام المغة الاجتماعية لدى أطفال اضطراب طيف Legoليجو ) ألعاب

( سنة؛ بحيث قدم 00-6التوحد )التوحد الكلاسيكي ومتلازمة أسبيرجر( بعمر )
موعتين ضابطة ( أسبوعاً بواقع ساعة أسبوعياً باستخدام مج08العلاج لمدة )

وتجريبية، أشارت نتائج الدراسة إلى أثر واضح لمبرنامج في خفض السموك غير 
التكيفي، بينما لم يكن ىناك أثر واضح عمى جانبي التواصل، وميارات التفاعل 

 الاجتماعي.
دراسة لمعرفة أثر  (Stagnitti et al., 2012)وأجرى ستاغنيتي وزملاءه 

عمى المعب، والكفاءة الاجتماعية، والمغة  (Learn to Play)برنامج تعمم المعب 
( سنوات الذين ينتظمون في مدارس 8-5للأطفال الذين تتراوح أعمارىم بين )

من العينة كانوا مشخصين أن لدييم طيف توحد(، وبعد  09من  01تربية خاصة )
أثر ستة أشير من التطبيق والمتابعة، أشارت النتائج إلى أن ىذا البرنامج كان ذو 

 %.21في زيادة المغة لدى الأطفال؛ وذلك بمقدار زيادة وصل إلى ما يقارب 
وفي البيئة العربية فإن الدراسات التي درست أثر أنشطة المعب عمى تنمية 
المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد والتي راجعيا الباحثون كانت 

( دراسة حول دور 7115)محدودة؛ وذلك لندرتيا، فقد أجرى صادق والخميسي 
أنشطة المعب الجماعية في تنمية التواصل لدى أطفال اضطراب طيف التوحد في 
ستراتيجيات متعددة: النمذجة،  مدينة جدة؛ باستخدام برنامج لمعب الجماعي، وا 
والتدعيم، ولعب الدور، أجريت الدراسة عمى عينة من ثلاثة أطفال طيف توحد 

ث أشارت النتائج إلى أن نتائج اختبار التواصل ( سنة؛ حي00-9أعمارىم بين )
غير المفظي البعدي إلى تحسن التواصل لدى الأطفال الثلاث؛ بينما لم يتحسن 

 التوصل المفظي لدييم.
( دراسة لاستكشاف مدى فاعمية برنامج علاجي 7119وأجرى خضر )

-6)( طفلًا لدييم طيف توحد بعمر 07بالمعب في تنمية المغة لدى عينة من )
زيادة ( سنة، وقد خمصت الدراسة بعد تطبيق البرنامج العلاجي إلى أن ىناك 07
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في مستوى النمو المغوي لأطفال المجموعة التجريبية التي تعرضت لمبرنامج 
المغة الاستقبالية، والمغة التعبيرية، وفيم قواعد المغة، العلاجي بالمعب عمى أبعاد: 

بالمقابل فإن دراسة  ، والربط والتحميل؛وتعرف المتشابيات، وتعرف المتضادات
( سنة أشارت 02-07( والتي أجريت عمى مراىقين أثنين بعمر )7100لمفون )

إلى أن استخدام المعب لتنمية التواصل المغوي )الاستماع والحديث( لم تحدث 
 فروقاً واضحة.

ى تشير غالبية الدراسات التي تم مراجعتيا إلى فاعمية البرامج المستندة إل
المعب في تنمية ميارات المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد 

 Ingersoll)منيجاً، ومركزاً، ويتم في بيئة منظمة خصوصاً إذا كان ىذا التدريب مُ 

et al., 2005) كما يشير الأدب السابق إلى أىمية تنوع الأنشطة المستندة إلى ،
سواء كانت تعبيرية، أو استقبالية لدى في تنمية ميارات المغة  وتكنيكاتيا المعب

ىؤلاء الأطفال، وأساليب تقديميا لمطفل لحثو عمى التواصل مع الآخرين سواء 
 بطريقة لفظية أو غير لفظية.
نيا ىدفت إلى إلية عن الدراسات السابقة من حيث وتختمف الدراسة الحا

ريبي القائم عمى مقارنة الأداء بين أطفال اضطراب طيف التوحد عمى البرنامج التد
العلاج بالمعب في عينة أردنية، فالدراسات السابقة العربية منيا خصوصاً تناولت 
الاضطرابات المغوية والنطقية، ولكنيا لم تتناول المغة التعبيرية والمعب بشكل 
مباشر، مع ملاحظة أن ىناك نقصاً في برامج التدخل لتنمية المغة التعبيرية 

، كما أنيا تتميز في تناوليا (Davies et al., 2015)الفئة والاستقبالية عند ىذه 
لعينة من أطفال طيف توحد كبيرة إلى حد ما مقارنة بالدراسات السابقة، إضافة 
إلى أنيا ركزت عمى معرفة مدى فاعمية برنامج تدريبي قائم عمى العلاج بالمعب 

ن غيرىا من حيث لتنمية المغة التعبيرية بشكل خاص، وتختمف الدراسة الحالية ع
( 01-6الفئة العمرية التي تناولتيا، فقد تناولت الدراسة الحالية المدى العمري من )

سنوات؛ عمى أمل أن تفتح ىذه الدراسة الباب واسعاً أمام دراسات أكثر لدراسة أثر 
المعب عمى تنمية الميارات المختمفة لدى ذوي اضطراب طيف التوحد؛ خصوصاً 

زالت غير مقدرة بشكل كبير في المدارس العادية، ومدارس أن أىمية المعب ما 
 .(Miller & Almon, 2009)الدمج، أو مراكز التربية الخاصة بشكل عام 
فاعمية برنامج تدريبي يم في معرفة تسويعتقد الباحثون أن ىذه الدراسة س

 ( في تنمية المغة التعبيرية01-6قائم عمى العلاج بالمعب في المرحمة العمرية )
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من خلال إعداد برنامج تدريبي يتمتع بدلالات لدى أطفال اضطراب طيف التوحد 
 صدق وثبات، ومعايير أردنية، وىذا يضفي ميزة أخرى ليذه الدراسة. 

 :مشكمة الدراسة وأسئمتها
إن الزياااااادة المضاااااطردة فاااااي المشااااااكل النطقياااااة والمغوياااااة عناااااد الأطفاااااال ذوي 

ردة فعلٍ مناسبة سواء تتطمب  (Charman et al., 2003)اضطراب طيف التوحد 
ماان الأخصااائيين ومقاادمي الخاادمات، أو ماان الباااحثين فااي مجااال التربيااة الخاصااة 
والاضاااطرابات النطقياااة والمغوياااة؛ خصوصااااً ماااع غيااااب البااارامج التربوياااة والتدخمياااة 
الممنيجة فاي مراكاز التربياة الخاصاة فاي الأردن؛ التاي تخادم فاي جازء منياا أطفاال 

التوحد أو في بعض مراكز النطق، وقد انبثقت مشكمة الدراسة مان  اضطراب طيف
قمااة عاادد الدراسااات التااي درساات ارتباااط المغااة التعبيريااة لاادى ذوي اضااطراب طيااف 
التوحد بالمعب في العالم العربي بشكل عام وفي البيئة الأردنية بشكل خااص؛ نظاراً 

حاث في اضطراب طيف لصعوبة الموضوع وحداثتو؛ وكنتيجة لندرة الدراسات والأب
لاااذا تكمااان مشاااكمة الدراساااة فاااي التوحاااد، والمعاااب، والاضاااطرابات النطقياااة والمغوياااة، 

معرفة أثار برناامج تادريبي قاائم عماى العالاج بالمعاب فاي تنمياة المغاة التعبيرياة لادى 
( ساانوات فااي الأردن، 01-6أطفااال اضااطراب طيااف التوحااد فااي المرحمااة العمريااة )

 لإجابة عمى التساؤلات الآتية:وتسعى ىذه الدراسة إلى ا
بين  (α=1.15)ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى  -0

لدى أطفال  المجموعتين الضابطة والتجريبية في تنمية ميارات المغة التعبيرية
 اضطراب طيف التوحد تعزى لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟

( باااااااين α=1.15ى )ىااااااال يوجاااااااد فاااااااروق ذات دلالاااااااة إحصاااااااائية عناااااااد مساااااااتو  -7
المجماااوعتين الضاااابطة والتجريبياااة فاااي ألعااااب المساااتوى الأول )ألعااااب نطاااق 
الاصااوات الكلاميااة( فااي تنميااة ميااارات المغااة التعبيريااة لاادى أطفااال اضااطراب 

 طيف التوحد تعزى لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟
( بين α=1.15ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى ) -2

لمجموعتين الضابطة والتجريبية في ألعاب المستوى الثاني )ألعاب استخدام ا
الكممات( في تنمية ميارات المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد 

 تعزى لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟
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( بين α=1.15ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى ) -0
لتجريبية في ألعاب المستوى الثالث )ألعاب استخدام المجموعتين الضابطة وا

التعبير( في تنمية ميارات المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب  -الجمل
 طيف التوحد تعزى لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟

( بين α=1.15ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى ) -5
لعاب المستوى الرابع )ألعاب المعمومات المجموعتين الضابطة والتجريبية في أ

اضطراب  في تنمية ميارات المغة التعبيرية لدى أطفال والألعاب الإلكترونية(
 تعزى لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟ طيف التوحد
 :أهمية الدراسة

كما سيتم  اضطراب طيف التوحد أطفال يشير الأدب المتصل بموضوع
ليس ىناك أسموباً علاجياً واحداً أفضل من غيره في التعامل مناقشتو لاحقاً إلى أنو 

 ;Gothem, 2007)مع المشكلات المغوية لدى ذوي اضطراب طيف التوحد 

Solomon et al., 2007; Mesibov & Shea, 2010; Vismara & 

Rogers, 2010) الدراسة تكمن في قدرتيا عمى توفير  ىذهن أىمية لذلك فإ
ائماً عمى العلاج بالمعب في تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال برنامجاً تدريبياً ق

لمطفل، وفي سياق اجتماعي طبيعي اضطراب طيف التوحد في البيئة الطبيعية 
( Schreibman et al., 2015)وتفاعمي ومستمداً من مبادئ التعمم السموكي 

ي عمى عينة الأكثر تطبيقاً في الأردن؛ حيث إن تطبيق مثل ىذا البرنامج التدريب
محمية متماثمة في الخمفية الاجتماعية والثقافية عمى الأطفال ذوي اضطراب طيف 
التوحد الذين يعانون من مشكلات في المغة )التعبيرية خصوصاً( سيساىم في 
الاستجابة بكفاءة وفاعمية لمثل ىذه المشكلات، كذلك فإن مثل ىذا البرنامج 

تربية الخاصة بشكل عام، والاضطرابات الأفراد العاممين في مجال ال سيساعد
النطقية والمغوية بشكل خاص عمى صياغة البرامج التدريبية، والتربوية، 
والاجتماعية التي تتناسب مع مشكلات ىؤلاء الأطفال وتقييم التحسن الذي حققو 
طفل اضطراب طيف التوحد؛ والذي يعاني من اضطراب في المغة التعبيرية بعد 

تدريبي أو تربوي معين؛ خصوصاً أن صعوبات المغة والاتصال إخضاعو لبرنامج 
سوف ترافقيم طوال الحياة إن لم تقدم ليم الخدمات العلاجية والتربوية المناسبة 

(Mandell & Salzer, 2007; Mesibov et al., 2007; Ruhterford et al., 

الأطفال ن ىذه الدراسة متوقع أن تسيم في الكشف المبكر عن إكذلك ف(، 2007
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ذوي الاضطرابات النطقية، والمغوية، وتحديد مجالات المغة التعبيرية؛ والتي يظير 
بيا الاضطراب وجوانبو؛ وبالتالي العمل في ضوء النتائج المستخرجة عمى وضع 
البرامج التي تساعد الآباء والمعممين عمى فيم مشكمة الاضطراب المغوي لدى طفل 

 ,Hayes & Watson)غط النفسي لدييم اضطراب طيف التوحد وتخفيف الض

2013.) 

كذلك سيسيم استخدام ىذا البرنامج في تصنيف المضطربين لغويا واختيارىم 
لمبرامج، والأنشطة المختمفة، ويتم اختيار الأفراد الأكثر ملائمة من غيرىم لبرامج 
أو أنشطة معينة، وأخيراً فإن ىذا البرنامج يمكن أن يستخدم لأغراض البحث 

عممي والدراسة في البحوث التي تتخذ من الاضطرابات المغوية ميداناً ليا، ال
وتطوير برامج تدريبية وعلاجية للاستجابة بكفاءة لأطفال اضطراب طيف التوحد 
عموماً؛ ومشكلات المغة التعبيرية لدييم خصوصاً؛ لذا فان اليدف من ىذه الدراسة 

عمى العلاج بالمعب بمستوياتو ىو استقصاء مدى فاعمية برنامج تدريبي قائم 
التعبير، -الأربعة )ألعاب النطق، ألعاب استخدام المفردات، ألعاب استخدام الجمل

ألعاب الرأي والمعمومات( في تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف 
 ( سنوات.01-6التوحد في المرحمة العمرية )

 :مصطمحات الدراسة وتعريفاتها الإجرائية
ىو اضطراب نمائي لدى طفل اضطراب طيف  :راب المغة التعبيريةاضط -

التوحد، ويتصف بعدم القدرة عمى استخدام الرموز ذات الدلالة والمعنى 
المتعارف عمييا لدى أفراد العينة سواءً كانت لفظية، أو غير لفظية، أو كمييما 

م من أن معاً؛ لمتعبير عن الأفكار، والمشاعر؛ باستخدام الكممات عمى الرغ
جرائيا إوفي ىذه الدراسة فتعرف  العمر الزمني لمطفل يسمح لو لمقيام بذلك.

عمى أنيا الدرجة التي يحصل عمييا الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد عمى 
 مقياس الدراسة.

سموب علاجي  سوف يتم من خلالو  استخدام  تكنيكات أىو  العلاج بالمعب: -
الكلامية، استخدام الكممات، الجمل والتعبير، المعب ومستوياتو )نطق الأصوات 

المعمومات والألعاب الإلكترونية( كطريقة لمتفريغ الانفعالي؛ وذلك بغية تمكين 
الطفل من التعبير عن أفكاره، ومشاعره، وانفعالاتو؛ باستخدام رموز ذات دلالة 

 ومعنى متعارف عميو سواء كانت لفظية أو غير لفظية أو كمييما معاً.



 8108/ أكتوبر 4جـ– الرابعالعموم التربوية/ العدد 

 
 

  

444 

ىو مجموعة ممنيجة ومنظمة من  :لبرنامج التدريبي القائم عمى المعبا -
الأنشطة والميارات المتكاممة التي ترتكز بشكل مباشر عمى المعب، والمّعدة 
وفق خطة متكاممة ومترابطة بيدف تنمية مستوى المغة التعبيرية لدى أطفال 

 اضطراب طيف التوحد، وتنفذ خلال فترة زمنية معينة.
ىم الأطفال ذوو اضطراب اضطراب طيف  اضطراب طيف التوحد:أطفال  -

( سنوات ميلادية؛ ومشخصين 01-6التوحد الذين تتراوح أعمارىم الزمنية بين )
المركز الأردني لمتوحد بأن لدييم إضطراب طيف توحد ويتمقون رسمياً من قبل 

 .خدمات التربية الخاصة في نفس المركز
 :منهجية البحث

المنيج الكمي باستخدام التصميم شبو التجريبي الذي يحقق  اتبعت الدراسة
التعيين العشوائي لأفراد الدراسة عمى المجموعتين التجريبية والضابطة مع القياس 

 القبمي والبعدي للإجابة عن تساؤلات الدراسة.
 :عينة الدراسة

( طفلًا ذوي اضطراب طيف التوحد جرى 81تكون عينة الدراسة من )
ممن يتمقون التدريب في  العاصمة عمان بطريقة العينة القصدية؛ إختيارىم من

المركز الأردني لمتوحد وفقا لأسس وتقديرات ومعايير وضعيا الباحثون وذلك 
مكانية تواجد الطلاب في الأماكن  لإمكانية تطبيق البرنامج بيسر وسيولة وا 

ي لمتوحد بأن المركز الأردنمن قبل المخصصة لعممية التدريب، ومشخصين رسمياً 
( سنوات، وقد تم تقسيميم عشوائياً 01-6لدييم طيف توحد، وتتراوح أعمارىم بين )
 .( طفلًا في كل مجموعة01إلى مجموعتين تجريبية وضابطة؛ بواقع )

 :أداتا الدراسة
 :البرنامج التدريبي -أولً 

معب برنامج تدريبي قائم عمى العلاج بال لأغراض الدراسة قام الباحثون بتطوير
( لتنمية المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف 01-6في المرحمة العمرية )

 بحيث يتناسب مع البيئة الأردنية وبالمغة العربية بإتباع الإجراءات التالية:التوحد؛ 
 مراجعة الأدب السابق النظري والتجريبي المتعمق ببرامج تدريبية. -
 .يبي بصورتو الأوليةلبرنامج التدر صياغة وتطوير أبعاد وفقرات ا -
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عرض الباحثون المقياس بصورتو الأولية عمى عشر محكمين متخصصين  -
في التربية الخاصة وتقويم النطق والمغة في الجامعات الأردنية والعربية ومن 

 الممارسين في الميدان في تخصص تقويم النطق والمغة والتربية الخاصة.
محتوى والذي تم الاتفاق بين تم التحقق من صدق البرنامج من خلال صدق ال -

%( ومن خلال الصدق التمييزي بحيث استطاع 81المحكمين بنسبة )
البرنامج التمييز بين أداء المجموعتين ومن خلال الصدق التنبؤي بتنبؤ 
النتائج في عينة اطفال المجموعة التجريبية وصدق البناء من خلال ترابط 

 البعد بما يقيسو. 
 عادةخلال طريقتي التجزئة النصفية والإرنامج من تم التحقق من ثبات الب -

سبوع من أطفال من العينة التجريبية بعد أ( 01وذلك بتطبيق البرنامج عمى )
 البدء بتطبيقو وكانت النتيجة متقاربة.

لى الخصائص إيبي بصورتو النيائية وتم التوصل عداد البرنامج التدر إتم   -
لو والذي يعتبر أداة مرجعية السيكومترية من خلال دلالات صدق وثبات 

معيارية تم تصميمو لأخصائي التربية الخاصة وأخصائي النطق والمغة بيدف 
تقصي أثر البرنامج التدريبي القائم عمى العلاج بالمعب في المرحمة العمرية 

( في تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد. وتم 6-01)
سبوع ويستغرق وقت جمسة بواقع جمستين في الأ( 70با )تحديد عدد الجمسات 

( أسبوع 07تطبيق البرنامج في كل جمسة من ساعة إلى ساعة ونصف لمدة )
 (.7107)بداية شير آذار الى نياية أيار 

 :أهداف البرنامج التدريبي
اليدف العام من البرنامج ىو تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب 

ابات المغوية المصاحبة للاطفال ذوي اضطراب طيف التوحد وخفض الاضطر 
طيف التوحد والاستخدام السميم لمكممات المناسبة واستخدام الأصوات الكلامية 

طفال ذوي اضطراب طيف تنمية الميارات التعبيرية لدى الأوالمفردات والجمل ل
وتحقيق التفاعل  ساليبياألعاب و اع وتسمية الطفل من خلال تنوع الأالتوحد وامت

قران والمحيطين. وقد تم إستخدام الفنيات الآتية: المعب ضمن الاجتماعي مع الأ
ستخدام الرسم، وتبادل الأدوار  مجموعة والتعزيز والمشاركة بأنشطة مع الأقران، وا 

 والتعاون، والنمذجة وجياز الحاسوب، والتوجيو الإيحائي.
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يارات من وقد تم مراعاة عند تصميم البرنامج أن تتدرج الأنشطة والم
الأسيل إلى الأصعب وأيضا المرحمة التطورية في المغة حتى توفر لو فرص نجاح 
أكبر وربط المحتوى بالمواقف الحياتية الواقعية عند الطفل، وأن تتميز أنشطة 
المعب في المستويات الأربعة بالإثارة والتشويق والدافعية لمطفل ذوي اضطراب 

نشطة المختمفة، وأن تساعد الطفل لعاب والأالأساليب و وع في الأطيف التوحد والتن
عمى التعبير  عمى التفاعل مع الآخرين وتناسب قدراتيم وميوليم وتشجيع الطمبة

رة أن يتم تزويد الأطفال و الارتباك التركيز عمى ضرو أدون الشعور بالخوف 
ر بيئة ن بالتغذية الراجعة في نياية كل جمسة وبداية الجمسة القادمة، وتوفييالمشارك

 آمنة لمطفل.
 :وصف البرنامج

 مستويات من الألعاب: ةشمل البرنامج التدريبي عمى أربع
ول ألعاب استخدام الأصوات النطقية الكلامية، ويتضمن: من نطق المستوى الأ -

ول، الصوت الصوت الأخير، الألى الاصوات، الصوت إالتعرف  صوات،الأ
 بية.في الوسط، التمييز السمعي، الأصوات المتشا

المستوى الثاني ألعاب استخدام الكممات، ويتضمن: نطق الكممات من مستوى  -
ولى، الكممة في الكممة الأخيرة، الأ تعرف كممة في صورة، الكممة كممة واحدة،

الوسط، التمييز السمعي، الكممات المتشابو، الكممات ذات المقاطع الثلاث، 
 لعبة الفعل المضارع.

التعبير، ويتضمن: صف الصورة -تخدام الجملالمستوى الثالث ألعاب اس -
 مادوات الوظيفية، لعبة انظر جممة باستخدام الأبجممة، الجممة من كممتين، 

في غرفتك، لعبة المواقع، لعبة  ةموجود في الغرفة ولعبة ما ىي المواد الموجود
ين البنت؟ لعبة تخيل ماذا سأرسم؟ لعبة )ماذا أين الولد و أالاختفاء، لعبة 

المنطقي، اكتشف الخطأ في لفظي لمجممة،  لعبة ما الصحيح، امع(، لعبة تتوق
لعبة ماذا تتواقع سيحدث، لعبة انظر لمصورة واخبرني ما رأيك بالسموك 
الصحيح، لعبة أكمل السموك الصحيح، لعبة ماترى؟ لعبة ماذا تتوقع سأفعل، 

وخبرني  لعبة صف لي الغابة، لعبة اجمع الصور في كرة واحدة، لعبة اركض
صوات الحيوانات، أ، ما تشعر، لعبة المضادات، لعبة التشابو، ألعاب التصنيف

 حداث.أرسم الأأكمل نياية القصة، 
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كترونية، ويتضمن: لعبة ماذا تفعل لالألعاب الإالمستوى الرابع المعمومات و  -
كتشاف لوطمب منك تدريب طفل؟ لعبة احذر الحيوان المفترس، لعبة ا

رة، لعبة )سين وجيم( من الحاسوب، لعبة سباق المعمومات ختلاف في الصو الا
المحوسب )من سيربح المميون(، لعبة اييا المزارع، لعبة الحاسوب يقول وانت 

نواع المينة أ، لعبة تكمل، لعبة تميز أصوات الحيوانات من الحاسوب
 تعرف صاحب الشخصية التمفزيونية، لعبة اناشيد الاطفال.، لعبة وخصائصيا

  :مقياس الإضطرابات النطقية والمغوية -اثانيً 
( 7100يعتبر مقياس الاضطرابات النطقية والمغوية الذي طورتو عميمات ) 

أداة جيدة يمكن لأخصائيي التربية الخاصة الميتمين بمجالات النطق والمغة 
استخداميا لتقييم وتشخيص القدرة النطقية والمغوية لدى الأطفال ضمن الفئة 

( سنوات، ويتضمن المقياس أربعة أبعاد: بعد الأصوات 01-0العمرية من )
الكلامية، وبعد الكممات، وبعد الجمل، وبعد الاستيعاب القرائي، وتتكون فقرات 

( فقرة موزعة عمى الأبعاد الأربعة، وتم الحصول عمى المعمومات 67المقياس من )
ة، ويتمتع ( دقيق71-05من المفحوص نفسو، ويستغرق وقت تطبيق المقياس من)

ىذا المقياس بدلالات صدق )محتوى وتلازمي وبناء( وثبات مقبولة، ومعايير، 
ويستخدم المقياس لغرض قياس وتشخيص المشكلات النطقية والمغوية لدى 
الأطفال ذوي الاضطرابات النطقية والمغوية؛ مما يسيم في المساعدة عمى إعداد 

ل ذوي الاضطرابات النطقية والمغوية، البرامج التربوية والتعميمية الفردية للأطفا
ويستخدم لتقييم مدى فعالية البرامج التربوية والتعميمية الفردية الخاصة بالجانب 

 المغوي والنطقي.
 :إجراءات الدراسة

ومن ثم موافقة  ،المركز الذي يتم فيو تطبيق البرنامج تم الحصول عمى موافقة -
 الأىل.

جراءات تطبيقيا بشكل تفصيمي لكل تم توضيح أىداف الدراسة، ومبرر  - اتيا، وا 
من الأىل والمركز، كما تم التأكيد لكل من الأىل والمركز أن أسماء الطلاب 
المنتظمين أو عائلاتيم في ىذه الدراسة لن تستخدم بأي صيغة عند إبراز 
النتائج، وأن البيانات المستخدمة ستحفظ بشكل سري وآمن، وستتمف بعد 

صدار ا  لنتائج.تحميميا، وا 
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تم تنفيذ جمستين توعويتين للأىالي بالمركز؛ بيدف تعريفيم بأىداف ووصف  -
لمبرنامج التدريبي المصمم لأغراض الدراسة لتنمية ميارات المغة التعبيرية  

 القائمة عمى العلاج بالمعب.
بعد اختيار أفراد الدراسة؛ فقد تم تقسيميم بالتساوي عشوائياً إلى مجموعتين:  -

 ( طفلًا.01وتجريبية تحوي كل منيا )ضابطة 
تم تطبيق مقياس الصورة الأردنية من مقياس الاضطرابات النطقية والمغوية  -

( كاختبار قبمي لقياس المغة التعبيرية لدى كلا المجموعتين؛ 2014)عميمات، 
وذلك لتحديد مستوى المغة التعبيرية عند كل فرد من أفراد العينة قبل البدء 

 بالبرنامج.
قام الباحثون بتطبيق برنامج تنمية ميارات المغة التعبيرية القائم عمى العلاج  -

بالمعب عمى المجموعة التجريبية؛ وبمساعدة من أخصائيين اثنين ممن يحممون 
درجة الماجستير، ولدييم خبرة عممية في مجالي اضطراب طيف التوحد، 

 واضطراب النطق والمغة.
ي عمى عينة المجموعة التجريبية والمصمم لأغراض تم تنفيذ البرنامج التدريب -

( جمسة تدريبية؛ بحيث تم توزعيو عمى النحو 70الدراسة وذلك من خلال )
الآتي: المستوى الأول )نطق الأصوات الكلامية(؛ بواقع أربعة جمسات، 
والمستوى الثاني )استخدام الكممات(، والمستوى الثالث )الجمل والتعبير(؛ بواقع 

 أربعسات، والمستوى الرابع )المعمومات والألعاب الإلكترونية(؛ بواقع خمسة جم
ستغرق وقت تطبيق البرنامج في كل جمسة من ساعة او  جمسات في الأسبوع،

إلى ساعة ونصف؛ بحيث كان يشمل الأنشطة التمييدية، والتغذية الراجعة، 
 ومن ثم الأنشطة، والألعاب المغوية، والخاتمة، وتمخيص الجمسة.

تم تنفيذ جمستين لتطبيق المقياس البعدي وىو مقياس الاضطرابات النطقية  -
والمغوية  لقياس المغة التعبيرية لكلا المجموعتين وذلك لتحديد مستوى المغة 

 التعبيرية عند كل فرد من أفراد العينة.
لم تتعرض المجموعة الضابطة لأي علاج، وبقيت تتمقى التدريب المعتاد في  -

 المركز.
( أسبوع )بداية شير آذار إلى نياية 07تم تنفيذ الخطوات السابقة خلال مدة ) -

 (.7107شير أيار 
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تمت المعالجة الإحصائية لمبيانات المستخرجة من التطبيق من خلال برنامج  -
( يوضح محتوى 0(. وجدول )SPSSالحزمة الإحصائية لمعموم الاجتماعية )

تدريبية، وأىم الأنشطة والفنيات البرنامج التدريبي، وعدد الجمسات ال
 المستخدمة:

 محتوى البرنامج وجمساتو وأىم الفنيات المستخدمة (0)جدول 
عدد  الأسبوع

 الجمسات
 الفنيات المستخدمة الأنشطة المستخدمة

جمستا تعارف مع  0 الأول
 الأىالي

 مقابمة
 إرشاد اسري

تطبيق المقياس  0 الثاني
 القبمي

 ية والمغويةمقياس الاضطرابات النطق
الثالث 
 والرابع

المستوى الأول من  0
البرنامج التدريبي 

نطق الأصوات )
 (الكلامية

 الصور الورقية
 الألعاب الحركية

 النمذجة
 لعب الأدوار
 التعزيز

 التوجيو الإيمائي
الخامس 
والسادس 
 والسابع

المستوى الثاني من  0
 البرنامج
استخدام التدريبي )

 (الكممات

 الصور الورقية
 النمذجة

 لعب الأدوار
 الألعاب الحركية

 التعزيز
 التوجيو الإيمائي

السابع 
والثامن 
 والتاسع

المستوى الثالث من  0
البرنامج 

الجمل التدريبي)
 والتعبير(

 الصور
 مكعبات

 تكميل صور
 نمذجة
 الرسم
 التعزيز

 التوجيو الإيمائي
العاشر 
والحادي 
 عشر

المستوى الرابع من  2
البرنامج 

المعمومات ي)التدريب
والألعاب 
 (الإلكترونية

 الأجيزة المحوسبة
 تكميل الصور
 الأناشيد
 الرسم
 التعزيز

 التوجيو الإيمائي
الثاني 
 عشر

تطبيق المقياس  0
 البعدي

 مقياس الاضطرابات النطقية والمغوية
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 :نتائج الدراسة ومناقشتها
بالمعب في ىدفت الدراسة إلى تقصي أثر برنامج تدريبي قائم عمى العلاج 

تنمية ميارات المغة التعبيرية لدى عينة من أطفال اضطراب طيف التوحد في 
تكافؤ  ، ولمتأكد منالأردن -( سنوات في مدينة عمان01-6المرحمة العمرية )

المجموعتين الضابطة والتجريبية تم حساب المتوسطات الحسابية، والانحرافات 
ين متوسطات درجات عينة الدراسة عمى المعيارية، واستخدام اختبار "ت" لمفروق ب

 (:7اختبار المغة التعبيرية، وذلك كما ىو مبين في جدول )
 (7)جدول 

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ونتائج اختبار )ت(
المتوسط  العدد المستويات المجال

 الحسابي
الإنحراف 
 المعياري

درجة 
الدللة  قيمة ت الحرية

 الإحصائية

 الأول
 0.21 0.37 40 التجريبية

78 18187 
18920 

  0.21 0.36 40 الضابطة

- 78 0.18 0.25 40 التجريبية الثاني
18062 

18870 
  0.19 0.26 40 الضابطة

 18655 18009 78 0.13 0.30 40 التجريبية الثالث
  0.13 0.29 40 الضابطة

 18756 08005 78 0.11 0.30 40 التجريبية الرابع
  0.11 0.27 40 الضابطة

 18567 1.587 78 0.09 0.30 40 التجريبية الكمي
  0.09 0.28 40 الضابطة

وجود فروق دالة إحصائياً ( إلى عدم 7نتائج اختبار)ت( حسب جدول ) تشير
درجات الأداء القبمي لدى أطفال ( بين متوسطات α=1.15عند مستوى )

( سنوات بشكل عام تبعاً 01-6عمرية )اضطراب طيف التوحد في المرحمة ال
وكذلك ، (0.582المحسوبة؛ إذ بمغت )"ت" ، استناداً إلى قيمة لمتغير المجموعة

( في جميع α=1.15عدم وجود فروق دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة )
مما غير دالة إحصائياً؛ "ت" المستويات تبعاً لمتغير المجموعة؛ إذ كانت قيمة 

 عتين متكافئتين.أن المجمو يعني 
أسئمة الدراسة بعد تطبيق البرنامج التدريبي عمى  نىذا وقد تم الإجابة ع

 المجموعة التجريبية وفق الآتي:
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بين  (α=1.15): ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الأولالسؤال 
اضطراب لدى أطفال  المجموعتين الضابطة والتجريبية في تنمية المغة التعبيرية

 طيف التوحد تعزى لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟
للإجابة عن ىذا السؤال تم حساب المتوسطات الحسابية، والانحرافات 

وكما الاضطرابات النطقية والمغوية، المعيارية لأداء عينة الدراسة عمى مقياس 
بعاً استخدام اختبار "ت" لمكشف عن دلالة الفروق بين متوسطات درجاتيم ت

 (:2لمبرنامج التدريبي؛ وذلك كما ىو مبين في جدول )
 (3)جدول 

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لأداء العينة عمى مقياس الاضطرابات 
 النطقية والمغوية وفقا لمتغير المجموعة ونتائج اختبار )ت( لدلالة الفروق

المتوسط  العدد المجموعة
 الحسابي

النحراف 
 المعياري

درجة 
الدللة  قيمة ت الحرية

 الإحصائية
 0.08 0.40 40 ضابطة * 1.11 008912 78 0.09 0.68 40 تجريبية

 (α =1.15*دال عند مستوى الدلالة الإحصائية )
وجود فروق ذات دلالة ( إلى 2نتائج اختبار "ت" حسب جدول ) تشير

طراب طيف ( بين متوسطات درجات أطفال اضα=0.05إحصائية عند مستوى )
( بشكل كمي في تنمية المغة التعبيرية، استناداً 01-6التوحد في المرحمة العمرية )

(، ولصالح المجموعة التجريبية التي 14.903المحسوبة؛ إذ بمغت )"ت" إلى قيمة 
 برنامج التدريبي القائم عمى المعب.دُربت باستخدام ال

ارت إلى ارتباط قوي بين إن ىذه الفروق تتفق مع الدراسات المبكرة التي أش 
 ;Lewis & Boucher, 1988)المغة التعبيرية والمعب عند أطفال التوحد 

Mundy et al., 1987; Musatti et al., 1998; Spencer, 1996; 

Stahmer, 1995; Whyte & Owens, 1989). فعندما يواجو أطفال .)
بيرية منيا اضطراب طيف التوحد تحديات في تعمم المغة واكتسابيا )التع

خصوصاً(، يحتاج الآباء والمعممين والمربين إلى تعديل الطرق التقميدية التي 
يقدمون بيا المدخلات المغوية التي تساعد في اكتساب المغة، كما تشير الدراسات 
الترابطية الحديثة إلى أن الكلام الشفيي الذي يستجيب لدور الطفل القيادي في 

يجابية عمى لعبو يسيل تعمم المغة بعمر مبكر لدى المعب، ويوفر ردود سريعة وا  
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 Siller & Sigman, 2002, 2008; McDuffie)أطفال اضطراب طيف التوحد 

& Yoder, 2010) كما تتفق نتائج ىذا السؤال مع نتائج العديد من الدراسات ،
التي بحثت أثر المعب عمى تنمية المغة التعبيرية عند أطفال ذوي اضطراب طيف 

 ودراسة( Christensen-Sandfort & Whinnery, 2013) كدراسة التوحد
(Ingersoll & Schreibman, 2006)،  وتختمف نتائج ىذه الدراسة مع دراسة

أشارت إلى أن التحسنات  التي (Casenhiser et al., 2011)كاسينييسر وزملاءه 
ن  (7100دراسة لمفون )في لغة الأطفال بعد التدريب كانت بسيطة، وكذلك مع  وا 

 ويعزو كانت ىذه الدراسة اجريت عمى عينة صغيرة )فردان( وبعمر المراىقة،
الباحثون سبب ىذه الفروق إلى أثر البرنامج التدريبي في زيادة المخزون المغوي، 

 التعبيرية بشكل عام. وزيادة حجم التفوىات، وطول الجمل، وزيادة قدرة المغة
( باين α=1.15لاة إحصاائية عناد مساتوى ): ىل يوجد فروق ذات دلاالثانيالسؤال 

المجموعتين الضابطة والتجريبية في ألعاب المستوى الأول )ألعاب نطق الأصاوات 
الكلامياااة( فاااي تنمياااة المغاااة التعبيرياااة لااادى أطفاااال اضاااطراب طياااف التوحاااد تعااازى 

 لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟
ية والانحرافات للإجابة عن ىذا السؤال تم حساب المتوسطات الحساب

المعيارية، واستخدام اختبار "ت" لمكشف عن دلالة الفروق بين متوسطات درجاتيم 
 (:0لمبرنامج التدريبي وذلك كما ىو مبين في جدول ) تبعا

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ونتائج اختبار )ت( ( 4) جدول
 في المرحمة العمرية لدلالة الفروق في درجات أطفال اضطراب طيف التوحد

 ( في ألعاب المستوى الأول تبعا لمبرنامج التدريبي6-01) 
المتوسط  العدد المجموعة

 الحسابي
النحراف 
 المعياري

درجة 
الدللة  قيمة ت الحرية

 الإحصائية
 0.23 0.60 40 ضابطة * 1.11 08817 78 0.16 0.81 40 تجريبية

 (α=0.05)* دال عند مستوى الدلالة الإحصائية 
وجود فروق ذات دلالة ( إلى 0نتائج اختبار "ت" حسب جدول ) تشير

( بين متوسطات درجات أطفال اضطراب α=1.15إحصائية عند مستوى الدلالة )
( في ألعاب المستوى الأول )ألعاب 01-6طيف التوحد في المرحمة العمرية )

"ت" استناداً إلى قيمة  النطق( في تنمية المغة التعبيرية يعزى لمبرنامج التدريبي،
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، ولصالح المجموعة التجريبية التي تم تدريبيا (4.802)المحسوبة؛ إذ بمغت 
، وتتفق نتائج ىذا السؤال مع قائم عمى العلاج بالمعببرنامج التدريبي الباستخدام ال

( التي أشارت إلى قدرة LeBlanc et al., 2006النتائج التي توصل إلييا )
المغة التعبيرية لدى الأطفال الصغار ذوي اضطراب طيف الألعاب عمى تطوير 

التوحد؛ خصوصاً صياغة كممات مفردة تم تعزيزه بأخر بغير ذات صمة لتنمية 
من ( Choi et al., 2000المفردات لديو. كما تتفق مع أشار إليو شوي وزملاءوه )

 يجابي في تنمية التواصل المفظي وغير المفظي لدى طفلإأن للألعاب دور 
اضطراب طيف التوحد عند ممارستيا مع الأقران، كذلك اتفقت مع دراسة تاماناىا 

 Ozguven et)، ودراسة أوزجفن وزملاءه (Tamanaha et al., 2015)وزملائيا 

al., 2001)  التي أجريت عمى طفل واحد في سن الثامنة يعاني من متلازمة
مية نطقو، وتحسين أداءه أسبيرجر؛ ووجدت أن الألعاب لعبت دوراً رئيساً في تن

المفظي؛ وبالتالي تواصمو وتفاعمو الاجتماعي، كما اتفقت نتائج ىذا السؤال مع 
( طفلًا 58التي فحصت أثر المعب الرمزي عمى ) (Kasari et al., 2006دراسة )

لدييم طيف توحد، ووجدت أنيم أظيروا مستويات مختمفة في المعب الرمزي 
يم مع الأميات، ويعزو الباحثون ىذا التغير إلى تدريب انعكس إيجاباً عمى تفاعلات

الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد عمى مستوى الأصوات النطقية بشكل 
 منفصل وفي كافة المواقع )البداية، الوسط، النياية( باستخدام البرنامج التدريبي. 

( α=1.15: ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى )الثالث السؤال
ين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ألعاب المستوى الثاني )ألعاب استخدام ب

الكممات( في تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد تعزى 
 لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟

للإجابة عن ىذا السؤال تم حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات 
اختبار "ت" لمكشف عن دلالة الفروق بين متوسطات درجاتيم المعيارية، واستخدام 

 (:5تبعاً لمبرنامج التدريبي وذلك كما ىو مبين في جدول )
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المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية ونتائج اختبار )ت( لدللة  (5)جدول
( 01-6الفروق في درجات أطفال اضطراب طيف التوحد في المرحمة العمرية )

 اب المستوى الثاني تبعا لمبرنامج التدريبيفي ألع
المتوسط  العدد المجموعة

 الحسابي
النحراف 
 المعياري

درجة 
الدللة  قيمة ت الحرية

 الإحصائية
 0.15 0.43 40 ضابطة * 1.11 88562 78 0.14 0.71 40 تجريبية

 (α=1.15*دال عند مستوى الدلالة الإحصائية )
وجود فروق ذات دلالة ( إلى 5جدول ) نتائج اختبار "ت" حسب تشير

( بين متوسطات درجات أطفال اضطراب α=1.15إحصائية عند مستوى الدلالة )
( في ألعاب المستوى الثاني )ألعاب 01-6طيف التوحد في المرحمة العمرية )

استخدام المفردات(  في تنمية المغة التعبيرية يعزى لمبرنامج التدريبي استناداً إلى 
(؛ ولصالح المجموعة التجريبية التي تم 8.563المحسوبة؛ إذ بمغت ) قيمة )ت(

برنامج التدريبي القائم عمى المعب، وتتفق نتائج ىذا السؤال مع تدريبيا باستخدام ال
التي أشارات إلى إمكانية تنمية  (Ingersoll, 2011)النتائج التي توصل إلييا 

وحد باستخدام المعالجين القادرين المفردات التعبيرية عند أطفال اضطراب طيف الت
عمى وصف العاب الطفل التي يمعبيا، وزيادة عدد المفردات تدريجياً، كما اتفقت 

ودراسة كويغيل ( Ingersoll et al., 2012النتائج مع نتائج دراسات كلا من )
التي أشارت إلى قدرة طفل اضطراب طيف  (Koegel et al., 2010)وزملاءه 

)أين ىو؟( يمكن أن يتعمميا  ر إلى مفردات صيغة الأسئمةالتوحد الذي يفتق
باستخدام المعب والتعزيز، وأن ىذا التدخل أدى إلى اكتساب اليياكل المغوية 

التي ( Koegel et al., 1998)الأساسية، كما اتفقت نتائج ىذا السؤال مع دراسة 
لنشاطات أشارت إلى قدرة طفل اضطراب طيف التوحد الذي ينخرط في المعب، وا

الاجتماعية؛ ميما كانت محدودة عمى اكتساب مفردات جديدة عند انخراطو في 
المعب لم يكن قد أكتسبيا من قبل، ويعزو الباحثون ىذه النتيجة إلى التدريب الذي 

لى حتواءه عمى العديد من الألعاب ا تمقاه الأطفال باستخدام البرنامج التدريبي، وا 
 كممات، وتصنيفيا، وزيادة مستوى الكممات.المغوية التي تتضمن مستوى ال

( بين α=1.15: ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى )الرابع السؤال
المجموعتين الضابطة والتجريبية في ألعاب المستوى الثالث )ألعاب الجمل 
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والتعبير( في تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد تعزى 
 ريبي القائم عمى المعب؟لمبرنامج التد

للإجابة عن ىذا السؤال تم حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات 
المعيارية، واستخدام اختبار "ت" لمكشف عن دلالة الفروق بين متوسطات درجاتيم 

 (:6تبعاً لمبرنامج التدريبي وذلك كما ىو مبين في جدول)
 (6)جدول 

 ارية ونتائج اختبار )ت(المتوسطات الحسابية والانحرافات المعي 
 لدلالة الفروق في درجات أطفال اضطراب طيف التوحد في المرحمة العمرية 

 ( في ألعاب المستوى الثالث تبعا لمبرنامج التدريبي6-01) 

المتوسط  العدد المجموعة
 الحسابي

النحراف 
 المعياري

درجة 
الدللة  قيمة ت الحرية

 الإحصائية
 0.12 0.37 40 ضابطة * 1.11 98101 78 0.16 0.66 40 تجريبية

 (α=0.05*دال عند مستوى الدلالة الإحصائية )
وجود فروق ذات دلالة  ( إلى6) جدول نتائج اختبار "ت" حسب تشير

اضطراب  بين متوسطات درجات أطفال( α=0.05إحصائية عند مستوى الدلالة )
ألعاب ى الثاني )( في ألعاب المستو 01-6طيف التوحد في المرحمة العمرية )

في تنمية المغة التعبيرية يعزى لمبرنامج التدريبي استناداً إلى قيمة  (الجمل والتعبير
(، ولصالح المجموعة التجريبية التي درست 9.040المحسوبة؛ إذ بمغت )"ت" 

برنامج تدريبي لمعلاج بالمعب، وتتفق نتائج ىذا السؤال مع دراسة باستخدام 
(Venker et al., 2012)  التي درست ما إذا كان يمكن لأولياء أمور الأطفال

ذوي اضطراب طيف التوحد أن يتعمموا زيادة استخداميم لفئات محددة من 
الاستجابة المفظية أثناء التفاعل القائم عمى المعب مع أطفاليم، وما إذا كانت ىذه 

طفال؛ حيث الزيادة في الاستجابة المفظية قد أحدثت آثاراً إيجابية عمى تواصل الأ
أظيرت نتائج التحميل أن ىناك تغيرات إيجابية عند ىؤلاء الأطفال في المجال 

من  (Ganz et al., 2006) لوالتواصمي، كما تتفق نتائج ىذه الدراسة مع ما أشار 
استخدام النصوص المرئية من خلال الألعاب في رفع مستوى المغة التعبيرية عند 

 Davis et)ق كذلك ىذه الدراسة مع دراسة أطفال اضطراب طيف التوحد، وتتف
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al., 2015 ) والتي أشارت إلى فاعمية استخدام المعب الموجو وقراءة القصص في
تحسين المغة التعبيرية لدى أطفال اضطراب طيف التوحد؛ خصوصاً في مجال 

ويعزو الباحثون السبب في زيادة المخزون المغوي وزيادة  تعمم المفردات التعبيرية،
ى التفوىات الذي أدى إلى ارتفاع مستوى الجمل، والتعبير لدى ىؤلاء الأطفال مستو 

 إلى البرنامج التدريبي المستخدم.
( α=1.15: ىل يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى )الخامسالسؤال 

بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ألعاب المستوى الرابع )ألعاب المعمومات 
 اضطراب طيف التوحد في تنمية المغة التعبيرية لدى أطفال كترونية(والألعاب الإل

 تعزى لمبرنامج التدريبي القائم عمى المعب؟
للإجابة عن ىذا السؤال تم حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات 
المعيارية، واستخدام اختبار "ت" لمكشف عن دلالة الفروق بين متوسطات درجاتيم 

 (:7ريبي وذلك كما ىو مبين في جدول)تبعاً لمبرنامج التد
 7جدول 

المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية ونتائج اختبار )ت( لدللة الفروق 
( في ألعاب 01-6في درجات أطفال اضطراب طيف التوحد في المرحمة العمرية )

 المستوى الرابع تبعاً لمبرنامج التدريبي

المتوسط  العدد المجموعة
 الحسابي

حراف الن
 المعياري

درجة 
الدللة  قيمة ت الحرية

 الإحصائية
 0.11 0.62 40 تجريبية

 0.12 0.32 40 ضابطة * 1.11 008699 78
 ( α=0.05* دال عند مستوى الدلالة الإحصائية )

وجود فروق دالة إحصائياً عند ( إلى 7جدول ) نتائج اختبار "ت" حسب تشير
اضطراب طيف التوحد  طات درجات أطفال( بين متوسα=1.15مستوى الدلالة )

ألعاب المعمومات ( في ألعاب المستوى الثاني )01-6في المرحمة العمرية )
إلى  يعزى لمبرنامج التدريبي استناداً  في تنمية المغة التعبيرية (والألعاب الإلكترونية

(؛ ولصالح المجموعة التجريبية التي 11.699المحسوبة؛ إذ بمغت )"ت" قيمة 
ت باستخدام البرنامج التدريبي القائم عمى المعب، وتتفق كذلك ىذه النتائج مع دُرب

إلى غالبية حجم عينة  التي توصمت (Jones & Schwartz, 2009) نتائج دراسة
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( قد حققت مفردات تعبيرية %85الدراسة من أطفال اضطراب طيف التوحد )
: من تمك 05تأخر  طبيعية في حجميا بعد التعرض لمبرنامج التدريبي؛ بينما

وتتفق نتائج ىذه  العينة بين انحراف إنحرافين معياريين عن المعدل الطبيعي.
( التي أظيرت Grossman & Tager-Flusberg, 2008الدراسة كذلك مع دراسة )

قدرة طلاب اضطراب طيف التوحد عمى التعبير عن صور الوجو )سعيد، حزين، 
ن كان  مشمئز، خائف( بكممات وجمل أطول مما كانوا عميو قبل التدريب؛ وا 
 بمستوى أقل من العاديين، كما تتفق ىذه الدراسة مع ما ذىب إليو كلا من

 (Lidestam et al., 2001; Ross et al., 2007 من أن ىناك أدلة )
تجريبية أن أطفال اضطراب طيف التوحد يمكن أن يستخدموا قراءة الشفاه سواء 

من خلال الألعاب في تعزيز فيم المغة  مأ المباشر، كانت من خلال التدريب
ويرى المنطوقة، أو استخداميا وخصوصاً في البيئات الصاخبة أو المشتتة، 

كممات، وزيادة طول الجمل، والتعبير؛ مما أدى إلى الباحثون أن زيادة مستوى ال
زيادة حجم المعمومات يعزى بشكل أساسي إلى البرنامج التدريبي الذي تم 

 استخدامو مع الأطفال.
 :التوصيات والبحث المستقبمي

توصمت الدراسة إلى فعالية البرنامج القائم عمى العلاج بالمعب في تنمية المغة 
( سنوات 01-6ضطراب طيف التوحد ذوي العمر الزمني )التعبيرية لدى أطفال ا

بشكل كمي وبأبعاده المختمفة في البيئة الأردنية، وبناء عميو فإن ىذه الدراسة 
وبالاعتماد عمى نتائجيا تقدم مجموعة من التوصيات في المجال العممي التطبيقي 

لتعبيرية مع أطفال اضطراب طيف التوحد ذوي مشكلات التواصل عموماً، والمغة ا
خصوصاً، وكذلك لمباحثين في الدراسات المستقبمية، ففي المجال التربوي توصي 

 الدراسة باالآتي:
الإستفادة من النتائج المقدمة في ىذه الدراسة عند إعداد البرامج التدريبية  -

والعلاجية لأطفال اضطراب طيف التوحد من قبل معالجي النطق ومعممي 
 امل مع مشاكل المغة التعبيرية.التربية الخاصة عند التع

استخدام البرنامج المطور لأغراض ىذه الدراسة في تدريب أطفال اضطراب  -
 طيف التوحد، والكشف المبكر عن مشاكل المغة التعبيرية لدييم.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Tager-Flusberg%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=19809572
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إعداد برامج تدريبية لمعاممين في مجال القياس والتشخيص في ميدان اضطراب  -
ام المقاييس وكتابة التقارير بشكل صحيح طيف التوحد، وتدريبيم عمى استخد
 وتحويميا لخطط تدريبية وعلاجية.

الاستعانة بالنتائج المقدمة في ىذه الدراسة عند إعداد البرامج التدريبية الخاصة  -
بالوقاية، والكشف والتدخل المبكر لمشاكل التواصل لأطفال اضطراب طيف 

 التوحد.
 فإن الدراسة توصي با: ،أما في مجال البحث المستقبمي       

إجراء دراسات مماثمة عن مشكلات المغة التعبيرية بعينات ذات أعمار مبكرة  -
 لتتكامل مع ىدف التدخل المبكر.

إجراء دراسات مماثمة عن المشكلات المغة التعبيرية ومدى ارتباط متغيرات  -
عدد الاجتماعي ودخل الأسرة و  -أخرى بيا مثل الجندر والمستوى الاقتصادي

 أفرادىا.
تعميق الدراسات الخاصة بالكشف المبكر لاضطراب طيف التوحد، وتشخيص  -

اضطرابات المغة التعبيرية من النواحي الطبية، والتربوية، والاجتماعية، 
 والنفسية، ووضع دليل شامل لعممية التدخل المبكر.
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