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 ومخص

ضطرابات الحسية وعلبقتيا التعرؼ عمى العلبقة الارتباطية بيف الا إلىىدفت الدراسة  
 ،بالسموكيات النمطية التكرارية واضطراب القمؽ لدى عينة مف ذوي اضطراب طيؼ التوحد

ذوي اضطراب طيؼ ( مف أميات أطفاؿ ;:مكونة مف )حيث أجريت الدراسة عمى عينة 
اضطراب أطفاؿ  تراوحت أعمارو  ،التوحداضطراب طيؼ التوحد والقائميف عمى التربية لأطفاؿ 

عاـ وانحراؼ معياري  9>8=عامًا بمتوسط عمري قدره  31سنوات إلى  ;التوحد ما بيف يؼ ط
وأظيرت النتائج أف ىناؾ علبقة  ،متغيرات الدراسةلتقييـ الأطفاؿ مف حيث عاـ  >;38قدره 

السموكيات النمطية التكرارية واضطراب القمؽ بالاضطرابات الحسية ارتباطية موجبة ودالة بيف 
 8مف ذوي اضطراب طيؼ التوحدلدى عينة 

القمؽ، اضطراب ، السموكيات النمطية التكرارية، الاضطرابات الحسية: الكممات المفتاحية
 اضطراب طيؼ التوحد8

Sensory disorders and their correlation with to stereotypical behavior 

and anxiety disorder in a sample with Autism Spectrum Disorder 
Dr/ Wael Maher Mohamed Ghoneim 

   Ph.D. of Psychology  

Summary: 

The study aimed to identify the correlation between sensory disorders 

and stereotypical behavior and anxiety disorder in a sample with autism 

spectrum disorder. The study was conducted on a sample of 67 individuals 

which included mothers of children with autism spectrum disorder and 

educators of children with autism spectrum disorder. The ages of autism 

spectrum disorder children ranged from 7 to 13 years with an average of 9.85 

years and a standard deviation of 1.78 years to evaluate children in terms of 

study variables. The results showed that there is a positive and functioning 

correlation between sensory disorders with stereotypical behavior and 

anxiety disorder in the sample of autism spectrum disorder children. 

Keywords: Sensory Disorders, Stereotypical Behavior, Anxiety Disorder, 

Autism Spectrum Disorder 
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 وكدوة:

( ىو اضطراب عصبي Autism Spectrum Disorderاضطراب طيؼ التوحد )
يتـ تشخيصو عادة أثناء الطفولة ويتميز ببعض الأعراض الأساسية التي تشمؿ الضعؼ 

وحركات الجسـ  التكرارية التفاعؿ الاجتماعي والتواصؿ، والسموكيات النمطية النوعي في
وتُستخدـ العديد  الأعراض،وسيمة ثابتة معروفة لعلبج أو  لا يوجد علبج وحتى الآف المتكررة،

مثؿ العلبج الميني وركوب الخيؿ والطب وتحميؿ السموؾ  ASDمف التدخلبت عادةً لعلبج 
عمى محاولة تقميؿ السموكيات النمطية  تدخميةكز كؿ ىذه السموكيات الوعادة ما تر  ،التطبيقي

لتوحد لأف ىذه الأنواع مف السموكيات يمكف أف تكوف اضطراب طيؼ الدى الأطفاؿ المصابيف ب
 الاجتماعية8مزعجة لمغاية في العديد مف المواقؼ 

 لاختلبؼلؾ وتأتي أىمية اضطراب طيؼ التوحد باعتباره فئة فريدة وغير متجانسة وذ
ونظرًا لمتطور  (Greiert., 20198)وتأثيره مف فرد لآخر  ،خصائصو تشخيصو، أعراضو،

عادة التأىيؿ والتعميـ للؤطفاؿ الذيف يعانوف مف اضطرا  بالسريع في برامج تحديد وتشخيص وا 
فقد أولت العديد مف المؤسسات ذات الصمة أىمية كبيرة  الأخيرة،طيؼ التوحد في السنوات 

 الفئة8يرات البحث وبرامج التدخؿ لتقديـ أفضؿ دعـ ليذه لمتغ
رئيسييف: عرضيف ( بASDيتميز الأطفاؿ المصابوف باضطراب طيؼ التوحد )و  

ىذه  إلىبالإضافة  ومتكررة،وسموكيات مقيدة  والتواصؿ،قصور في التفاعؿ الاجتماعي 
لأطفاؿ المصابيف بالتوحد فقد أظيرت الدراسات الوبائية أف ا ،الأعراض المتأصمة في التوحد

لدييـ معدؿ انتشار مرتفع لممشاكؿ العاطفية والسموكية مثؿ القمؽ والاكتئاب وفرط النشاط 
 8(Bitsika et al, 2016, 302-311)والسموؾ العدواني

ىي محاولة مف اضطراب طيؼ التوحد المرتبطة بالتكرارية السموكيات النمطية ف 
ظيفية و وغير  التحفيز،ىذه القوالب النمطية ىي ذاتية  سية8حردود فعؿ بلتزويده  طفؿجانب ال

أو  اليد،رفرفة أو  متكرر، زازتىحركات جسمية واومتكررة بطبيعتيا ويمكف أف تأخذ شكؿ 
 لذلؾ مف الصعب تحقيؽ الحد مف السموكيات النمطية 8تحديؽأو  ىادفة،أصوات متكررة غير 

ىذه السموكيات النمطية أمر ميـ لأنيا غالبًا  فإف الحد مفومف ناحية أخرى  أخرى،مف ناحية 
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ما تكوف غير مناسبة وتتداخؿ مع المواقؼ الاجتماعية والتعميمية لدى الأطفاؿ المصابيف 
 د8بالتوح

في إصابة الأطفاؿ بالقمؽ عند قد تتسبب  التكرارية السموكيات النمطيةكما أف  
الانسحاب مف المشاركة أو  تنفستوقؼ ال إلىوضعيـ في أماكف اجتماعية ويمكف أف تؤدي 

عدـ الرغبة في الاندماج اجتماعيا ف أكما  الآخريف،في المواقؼ الجماعية والتفاعلبت مع 
غالبًا و  ،يمكف أف يمنع الطفؿ مف اكتساب الميارات الاجتماعية والتواصمية والمغوية المناسبة

 8ضيما البعضما يرتبط السموؾ النمطي والسموؾ غير القادر عمى التكيؼ مع بع
كما تمنع السموكيات النمطية أيضا الأطفاؿ مف الاستجابة بشكؿ مناسب لبيئتيـ  

بوابة لمسموكيات غير القادرة عمى التكيؼ لمظيور  وجِدوتتدخؿ في السموكيات المكتسبة وىذا ي
لذلؾ فإنو مف الأولويات  ،عندما يكوف الطفؿ غير راغب في الاستجابة بشكؿ صحيح لبيئتو

مف  مف السموكيات النمطية بحيث يمكف أف تحدث استجابات إيجابية وتكيفية بدلًا الحد 
نو في كثير مف الأحياف مع انخفاض في أكما  ،السموكيات غير القادرة عمى التكيؼ

السموكيات النمطية تنخفض أيضًا السموكيات غير القادرة عمى التكيؼ لأف الطفؿ يمكنو 
 8ت والمياـالتركيز بشكؿ أفضؿ عمى التوجييا

ىذا وترتفع معدلات انتشار اضطرابات القمؽ لدى الأفراد ذوي اضطراب طيؼ التوحد  
بسبب افتقارىـ القدرة عمى استخلبص المغزى مف المواقؼ التي يتعرضوف ليا، وطرح الأسئمة 

مف الصعب بمكاف استثناء مف ىذا ف ،المناسبة التي توضح ليـ ما يمروف بو بطبيعة الحاؿ
 ،عوامؿ الأساسية لمشعور بالقمؽ الشديد التي قد تظير في ظروؼ عادية مشابيةالأمر ال

وتوضح نظرية العقؿ أف مثؿ تمؾ الاضطرابات تؤدي إلي قصور النواحي الإدراكية والمعرفية 
بالتالي يواجو الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد صعوبة في التنبؤ بالنتائج  ،الطفؿ ىلد

وبالتالي يصبح مف الطبيعي أف يستسمـ  ،عور بالقمؽ وعدـ الأمافوالأحداث مما ينتج عنو ش
لمسموؾ التكراري الذي يعمؿ عمى التقميؿ مف حدة قمقو وتوتره كوسيمة لمتعامؿ مع المواقؼ 
التي لا يتمكف مف استيعابيا، وطالما يظير ىذا النوع مف السموؾ عمى الأطفاؿ ذوي اضطراب 

  (8> - 1> :5009جيتنس، و )آرونز؛ طيؼ التوحد 
أو  ف محاولات التدخؿ بالبرامج العلبجية بتنفيذ أساليب تدريبيةأ إلىبالإضافة  

تعميمية للؤطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد تعد وسيمة إمداد جديدة ليـ تساعدىـ عمى تعمـ 
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 :2017 ،غنيـ)نماط السموؾ الملبئمة أأشكاؿ بديمة لمتواصؿ كما تساعدىـ عمى تعمـ بعض 
8;<8) 

وكميا ليا قاسـ  العمميات،( سمسمة مف ASDيشمؿ اضطراب طيؼ التوحد )كما و  
والذي يستمزـ  ،والنشاط الرتيب والنمطي ،العاطفة والعلبقة الاجتماعية إلىمشترؾ: الافتقار 

سموكيات محدودة ومتكررة8 يعاني العديد مف ىؤلاء الأطفاؿ أيضًا مف مشاكؿ الإدراؾ الحسي 
(Gandhi & Klein , 2014:115-126)8 

ما يعرؼ باسـ أو  مختمفة مف الاستجابات الحسية حيث يبدي ىؤلاء الأطفاؿ أشكالاً  
ف تكوف ردود أإما  Sensory Processing Disorder (SPD)اضطراب التكامؿ الحسي 

البحث عف أو  ،تظير عمى شكؿ اىتمامات متكررةأو  ،ردود فعؿ ضعيفةأو  ،فعؿ مبالغ فييا
 ,.Little et alالدوراف حوؿ النفس أو  حسية بشكؿ واضح مثؿ القفزبعض المثيرات ال

2015; Ausderau, et al., 2014))8 
 DSMالطبعة الخامسة )والتشخيصي للبضطرابات العقمية  حصائيوأشار الدليؿ الإ 

اعتبار الاستجابة غير العادية لمتدخلبت الحسية واحدة مف الأعراض السموكية  إلى (5 –
 American Psychological)8تشخيص اضطراب طيؼ التوحد الأساسية في

Association, 2013)  
ويتـ التعرؼ عمى الخمؿ الوظيفي الحسي كجزء مف مجاؿ السموكيات النمطية  

مع وجود طرائؽ حسية متعددة تؤثر في كؿ مف الأطفاؿ  ،والمتكررة وىو منتشر بشكؿ كبير
تشمؿ الطرائؽ الحسية  Leekam., 2007))والبالغيف المصابيف باضطراب طيؼ التوحد 

الأكثر شيوعًا فرط الحساسية الممسية والذي يتكوف مف جميع مستقبلبت الممس بالجسـ وىو 
 ؛والمستقبؿ الحسي الأساسي لممس ىو الجمد ،كبر الأنظمة الحسية وأكثرىا انتشارا بالجسـأ

ىذه المستقبلبت مف خلبؿ وتنشيط  ،حيث يحتوى عمى العديد مف المستقبلبت الحسية الممسية
بجانب المستقبلبت الممسية التمييزية الموجودة بالأصابع واليديف والفـ  ،الممس والضغط

وزيادة سموكيات البحث عف  ،والمعالجة السمعية ،(85 :5050 ،آخروفالبينساوي و )
إضعاؼ الأداء  إلىقد تؤدي أعراض الخمؿ الوظيفي الحسي  والأىـ مف ذلؾ ،الحواس
  .Suarez., 2012)اعي وقد تساىـ في زيادة السموكيات التقييدية والمتكررةالاجتم
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 وظكمة الدزاسة: 

تكمف مشكمة الدراسة الحالية في أف ذوي اضطراب طيؼ التوحد لدييـ معاناة تتعمؽ  
عف شعورىـ  اصريح ابالشعور بالقمؽ ويظير ذلؾ في السموكيات النمطية والتي تعتبر تعبير 

والتي قد  (Van Steensel,2011)دـ قدرتيـ عف التعبير المفظي بمشاعرىـ ا لعبالقمؽ نظرً 
 Chang etتتداخؿ مع الأداء اليومي ويضعؼ قدرتيـ عمى التفاعؿ اجتماعيا مع أقرانيـ )

al. 2012،) وجود  إلىالعديد مف نتائج الدراسات التي تناولت اضطراب طيؼ التوحد  وتشير
شارت نتائج دراسة كؿ أكما  ،((Deramus, 2009كرارية علبقة بيف القمؽ والسموكيات الت

عف وجود ارتباط إيجابي بيف القمؽ المرتفع والسموكيات  (Rodgers et al ,2012)مف 
 Rodgers et al , 2012; Lidstone, etشارت نتائج كؿ مف أكما  ،التكرارية المرتفعة

al,2014))  أسفرت نتائج دراسة و  ،مة والقمؽمماث بأعماؿعف وجود ارتباط إيجابي بيف القياـ
القمؽ  ،عف ارتفاع في مستويات القمؽ الحاد (Davis et al, 2010) دافيز وآخروف

  .الاجتماعي، لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد
ونظرا للؤنماط السموكية اللبتوافقية لذوي اضطراب طيؼ التوحد والتي تختمؼ عف  

والتي أيضا لا تتفؽ مع المعايير الاجتماعية  ،مرحمة العمريةسموكيات الأفراد العادييف بنفس ال
التعرؼ عمى الخصائص السموكية لذوي اضطراب طيؼ التوحد مف  أصبح ،المتعارؼ عمييا

حيث يتـ تشخيص اضطراب  ،المؤشرات والدلائؿ اليامة في تشخيص حالة الطفؿ بشكؿ أفضؿ
 .(>503جابر،)طيؼ التوحد بناء عمى سموؾ الطفؿ 

الدراسات التي تناولت ومازالت تتناوؿ الأطفاؿ ذوي إشارة العديد مف  إلىلإضافة با 
مثؿ  العديد مف المشكلبت السموكية والسموكيات النمطية إلىاضطراب طيؼ التوحد 

يضا أشارة ىذه الدراسات ا  و (Tse et al., 2018)ودراسة  (Moradi,et al., 2020)دراسة
 إلىمما يدعوا  ،في أعداد الأطفاؿ المصابيف بيذا الاضطرابالارتفاع المستمر والمتزايد  إلى

التي علبجية ال ستراتيجياتالاو برامج تحديد الجراء العديد مف الدراسات بيدؼ إ فيالزيادة 
والتي لا تصدر  ،اضطراب طيؼ التوحد ويؿ ذاطفتساىـ في الحد مف السموكيات النمطية للؤ

 ،ستثارة ذاتية تبدأ وتنتيي بشكؿ تمقائي وفجائيبؿ ىي في الواقع ا ،استجابة لسموؾ معيف
وعميو جاءت ىذه الدراسة مكممة للؤدبيات الموجودة في ميداف اضطراب طيؼ التوحد لدراسة 
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ويمكف صياغة مشكمة ، بعض المتغيرات التي تؤثر في المشكلبت السموكية لدى ىذه الفئة
  :تساؤلات التاليةالدراسة الحالية في ال

 ا بيف الاضطرابات الحسية والسموؾ النمطي التكراريإحصائيباط داؿ يوجد ارتىؿ  - 3
 التوحد؟لدى عينة الدراسة مف ذوي اضطراب طيؼ 

والقمؽ لدى عينة ا بيف الاضطرابات الحسية إحصائييوجد ارتباط داؿ ىؿ  - 5
 التوحد؟الدراسة مف ذوي اضطراب طيؼ 

ومستوى اضطراب  ،إناث(النوع )ذكور/  يمتغير  ؼلاختلب اً توجد فروؽ وفقىؿ  -  1
يحتاج إلى دعـ / يحتاج إلى دعـ كبير / يحتاج إلى دعـ كبير ) طيؼ التوحد

ذوي السموؾ النمطي التكراري لدى عينة الدراسة مف ، والتفاعؿ بينيـ عمى (جدًا
 ؟ اضطراب طيؼ التوحد

ومستوى اضطراب  ،النوع )ذكور/ إناث( يمتغير  ؼلاختلب اً توجد فروؽ وفقىؿ  - 8
يحتاج إلى دعـ / يحتاج إلى دعـ كبير / يحتاج إلى دعـ كبير ) التوحدطيؼ 
ذوي لدى عينة الدراسة مف  ضطرابات الحسيةالا، والتفاعؿ بينيـ عمى (جدًا

 ؟ اضطراب طيؼ التوحد
ومستوى اضطراب  ،النوع )ذكور/ إناث( يمتغير  ؼلاختلب اً توجد فروؽ وفقىؿ  - 9

إلى دعـ كبير / يحتاج إلى دعـ كبير يحتاج إلى دعـ / يحتاج ) طيؼ التوحد
اضطراب طيؼ  مف ذويلدى عينة الدراسة  قمؽال، والتفاعؿ بينيـ عمى (جدًا

 ؟ التوحد
 الدزاسة:أهداف  

  :إلىتيدؼ الدراسة الحالية  
التحقؽ مف العلبقة بيف الاضطرابات الحسية والسموؾ النمطي لدى عينة مف ذوي اضطراب  -

 طيؼ التوحد 
ف العلبقة بيف الاضطرابات الحسية والشعور بالقمؽ لدى عينة مف ذوي اضطراب التحقؽ م -

 8طيؼ التوحد
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 أهىية الدزاسة: 

 -أ: الأهىية الٍظسية: 

 في - ندرة الدراسات التي تناولت العلبقة بيف الاضطرابات الحسية والشعور بالقمؽ -1
 التوحد8الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ  لدى -الباحثحدود عمـ 

الحسية وممارسة السموؾ النمطي لدى ذوي  بيف الاضطراباتايد مؤشرات الربط تز  -5
 التوحد8اضطراب طيؼ 

لدى ذوي اضطراب طيؼ  الشعور بالقمؽتزايد مؤشرات الربط بيف الاضطرابات الحسية و  -1
 التوحد8

واضطراب القمؽ لدى ذوي  النمطي،السموؾ في تقديـ طرح عممي حوؿ التدخؿ  - 8
مما قد يعطي أىمية نظرية أكبر كإضافة لمميداف العممي  لتوحد،ااضطراب طيؼ 

 السابقة8ولمدراسات 
تستمد ىذه الدراسة أىميتيا النظرية أيضا في التعامؿ مع السمات والخصائص  – 9

ليو إحيث تواكب ىذه الأىمية ما تسعى  التوحد،السموكية المصاحبة لاضطراب طيؼ 
طيؼ التوحد في التعرؼ عمى احتياجات ىؤلاء الجيات المعنية والمتخصصة باضطراب 

 الأفراد8
تستمد ىذه الدراسة أىميتيا النظرية ايضاً مف المتغيرات التي تناولتيا وىي  – :

الأدب البحثي  ندرإذ ي ،الاضطرابات الحسية والسموكيات النمطية واضطراب القمؽ
ه المتغيرات الثلبث وثؽ العلبقة بيف ىذدراسات ت مف -في حدود عمـ الباحث  – العربي

أو دراسات تتناوؿ اضطراب القمؽ لدى ذوي اضطراب  ،لدى ذوي اضطرب طيؼ التوحد
 8طيؼ التوحد

 -الأهىية التطبيكية: ب: 

 التوحد8طارا عاما يرشد المتخصصيف في مجاؿ اضطراب طيؼ إقد تشكؿ الدراسة  - 3
سموكيات النمطية مساعدة الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد في خفض ممارسة ال - 5

 والشعور بالقمؽ8



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8544 - 

الأطفاؿ ذوي  الاضطرابات الحسية لدىماـ العديد مف الدراسات لتناوؿ أفتح المجاؿ  -1 
التفاعؿ  –التواصؿ  – )الانتباهاضطراب طيؼ التوحد مع متغيرات أخرى مثؿ 

 (8الحسيةأنماط المعالجة  – الاجتماعي
 أثرالمعمومات والنتائج لممختصيف في تحديد قد تسيـ نتائج ىذه الدراسة في بتوفير  -8 

شيوع المشكلبت النمطية التكرارية لدى  بعض المتغيرات مثؿ الاضطرابات الحسية في
 المشكمة8وطبيعة  تتلبءـذوي اضطراب طيؼ التوحد في بناء برامج تربوية وتدريبية 

 - وتعسيفاتها:وصطمخات الدزاسة 

 Autism Spectrum Disorderاضطساب طيف التوحد  

نجد أف  التوحد،في ضوء الدراسات وخاصة العربية منيا التي تناولت اضطراب طيؼ  
فمنيـ مف يصفو بذىاف  ،ف يستخدموف كممات عديدة لوصؼ اضطراب طيؼ التوحديالباحث

 ،لمطفؿالعزلة النفسية  ،الطفوليالتوحد  ،الذاتوية ،الاجترار ،التوحد ،طيؼ التوحدأو  ،الطفولة
لأف  ،ىذا لا يعني أنو التعبير الأكثر دقة حاليًا ،أكثر استخداماً بشكؿ عاـ"توحدال"ومصطمح

( ىو مصطمح تـ التعرؼ عميو مؤخرًا بالإجماع مف قبؿ ASDمصطمح اضطراب طيؼ التوحد )
 المجتمع العممي والباحثيف8

 ,Van Wormerفقد أوضحت ) ،وقبؿ عرض تعريؼ اضطراب طيؼ التوحد 
عدـ وجود شخصيف مصابيف باضطراب التوحد  إلىطيؼ يشير أف مصطمح  (9 :2015

متطابقيف تماما في الأعراض التي لدييـ، فقد يكوف أحدىـ باحثا عف الحواس والآخر متجنبا 
  طيؼ"8"لمحواس وىذا ىو السبب الذي يجعمنا نطمؽ عمى اضطراب التوحد مصطمح

وصؼ الأفراد مصطمح يستخدـ ل"( اضطراب طيؼ التوحد بأنوLord, 2020عرؼ )
الذيف يعانوف مف مجموعة محددة مف المشكلبت في التواصؿ الاجتماعي والسموكيات المتكررة 

 8"في وقت مبكر مف الحياةأ والاىتمامات المقيدة لمغاية والسموكيات الحسية التي تبد
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إعاقة نمائية شديدة تتصؼ بعجز نوعي "أنوب جمعية عمـ النفس الأمريكية وعرفتو  
ومظاىر السموؾ المحددة الاجتماعي والتواصؿ المفظي وغير المفظي  في التفاعؿ

 8(American Psychological Association, 2013)والمتكررة
 Sensory Disorders الاضطسابات الحشية

الخمؿ في الوظائؼ المتصمة بالإحساس الذي يحدث في الجياز العصبي "ىي 
 ,.Bundy et al)"مؿ وتنظيـ المثيرات الحسيةوتتضمف الاستقباؿ والتعديؿ والتكا ،المركزي
2002)8 
 stereotypical behaviorالٍىطي الشموك 

 8"ريقوـ الطفؿ بأدائو بشكؿ مستمر ومتكر  ذيالسموؾ ال"نوأجرائيا بإالباحث  يعرفو 
 Anxiety Disorderالكمل اضطساب 

 - وتتضمف: اضطراب يتصؼ بالخوؼ والقمؽ المفرط والاضطرابات السموكية ذات الصمة 
 Generalized Anxiety Disorderالمعمـ القمؽ  :
ويجد فيو الفرد صعوبة في  ،غمب الوقت حوؿ عدد مف الأحداثأقمؽ مفرط يحدث "وىو    

 8"التحكـ بنفسو
 Separation Anxiety Disorderقمؽ الانفصاؿ  ;
ـ يتعمؽ بالانفصاؿ عف الأشخاص الذيف يتعمؽ بي اوىو قمؽ مفرط غير مناسب نمائيً "    

 8"الطفؿ
 Panic Attackنوبة اليمع  >

 8"الذروة خلبؿ دقائؽ إلىوىي عبارة عف نوبات ىمع مف الخوؼ الشديد تصؿ "    
 Agoraphobia (أجورافوبيا)رىاب الخلبء أو  الخوؼ مف الأماكف العامة =

 إذاوىو خوؼ مرتبط بوجود الشخص في مكاف خارج المنزؿ يصعب عميو أف يجد المساعدة "
 8(DSM-5, 2013: 189- 217)"نو محاصرأحيث يشعر حدث لو مكروه 
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شعور بالخوؼ ينتاب الطفؿ ذو "نوأب في الدراسة الحالية اجرائيً إ الباحثيعرفو و   
وذلؾ  ،اضطراب طيؼ التوحد ويظير في شكؿ مظاىر سموكية وفسيولوجية واجتماعية مختمفة

 عمى مقياس القمؽ طفؿ ذو اضطراب طيؼ التوحدعمييا اليحصؿ كما تعكسو الدرجة التي 
 8"المستخدـ في الدراسة

 -حدود ومحددات الدزاسة: 

 - الآتية:اشتممت الدراسة عمى الحدود   
مف العلبقة بيف  تشمؿ الحدود الموضوعية لمدراسة التحقؽ الحدود الموضوعية: -1

عينة  القمؽ لدىالنمطية التكرارية واضطراب  مف السموكياتكؿ الاضطرابات الحسية و 
 8طراب طيؼ التوحد مف ذوي اض

مجموعة مف الأطفاؿ ذوي اضطراب تشمؿ الحدود البشرية  الحدود البشرية للدراسة: -2
  طيؼ التوحد 8

: أمكف تطبيؽ الأدوات وجمع البيانات الخاصة بالدراسة خلبؿ الحدود الزمنية للدراسة -3
 8 5053عاـ ال

 وصفي الإرتباطي 8استخدمت الدراسة المنيج ال الحدود المنهجية: -4
أما المحددات، فتتحدد الدراسة بالأدوات المستخدمة فييا وخصائصيا السيكومترية،  

، ومقياس القمؽ، سموؾ النمطي، مقياس اللاضطرابات الحسيةوىي مقياس جودة ا
 وكذلؾ بالمنيجية المستخدمة للئجابة عمى فرضيات الدراسة8 

 - :والدزاسات الشابكة وفسوض الدزاسة الإطاز الٍظسي

 : الاضطسابات الحشيةالأوه المحوز

كانت مخاوؼ المعالجة الحسية مف السمات الرئيسية لموصؼ الإكمينيكي التي قدميا  
Asperger وKenner ويمكف أف تتسبب اضطرابات محفزات حسية  ،لاضطراب طيؼ التوحد

لدى أولئؾ غير القادريف عمى التعبير عف  امعينة في حدوث سموؾ عدواني ومضر ذاتيً 
وعمى الرغـ مف أف الاستجابة الحسية المفرطة والمبالغة في الظيور لا تقتصر  ،ـمشاعرى

-Ben)نيا مف السمات الرئيسية في تشخيص ىذه الفئةألا إعمى ذوي اضطراب طيؼ التوحد 
Sasson,2009)،  كما ىناؾ إجماع محدود فيما يتعمؽ بنمط ىذا العجز الحسي في ذوي
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لناحية التاريخية كاف يُعتقد أف الحواس القريبة مثؿ ومع ذلؾ مف ا ،اضطراب طيؼ التوحد
في حيف ، عدـ نضج النمو إلىالممس والرائحة والتذوؽ معرضة بشكؿ خاص لمخطر وتشير 

أف ىناؾ أدلة متزايدة عمى تعطيؿ مسارات المعالجة السمعية والبصرية والاىتماـ المتزايد 
 (MSI 8بالتكامؿ متعدد الحواس )

المصابيف  دمف افتراض أف الأفرا 5;=3عاـ  كامؿ الحسيالتتـ تطوير وقد  
باضطراب طيؼ التوحد لدييـ اضطراب حسي ينتج عف عدـ قدرة الدماغ عمى دمج المثيرات 

 8(=503)الحوامدة،  البيئية القادمة مف الحواس
 فجميعنا نستقبؿ تحدث لجميع الأشخاص، بيةالتكامؿ الحسي عممية عصويعتبر  

ويتـ معالجة وتنظيـ المعمومات بشكؿ يسمح  ،ؿ الحواس والعالـ المحيط بناالمعمومات مف خلب 
ف الدماغ إحيث  ،بحيث تصدر الاستجابة بشكؿ مناسب لمواقؼ ومتطمبات البيئة ،لنا بالارتياح

مبرمج لتنظيـ ىذه المعمومات بشكؿ متكامؿ ليجعميا ذات معنى وبالتالي الاستجابة بشكؿ 
 (Aquilla,et al , 20158)تمقائي 

 وتعد المعالجة الحسية غير النمطية سمة تشخيصية لاضطراب طيؼ التوحد 
(ASD; Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorder-5, 

American Psychiatric Association 2013)،  ولقد تـ ربطو ليس فقط بالسمات
ص السموكية والعاطفية الأخرى الأساسية الأخرى لاضطراب طيؼ التوحد ولكف أيضًا بالخصائ

 ،(Glod et al , 2015القمؽ المتزايد )أو  مثؿ وجود اىتماـ متزايد بالتفاصيؿ ،للبضطراب
الأدلة المتزايدة عمى انتشار الأمور غير النمطية في المعالجة الحسية عبر  إلىىذا بالإضافة 

كما تـ  ضطراب فرط الحركةىناؾ أدلة مختمطة فيما يتعمؽ با ،الاضطرابات النمائية العصبية
 Constantino & Gruber, 2005))8 تقييميا بواسطة مقياس الاستجابة الاجتماعية

وتظير مظاىر الاضطرابات الحسية لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحد في بعض  
 ،الاستجابة لبعض المثيرات بشكؿ غير طبيعي إلىالسمات منيا عمى سبيؿ المثاؿ الميؿ 

نو أكما  ،يرى فيو لا يعطي انتباه للؤصواتأو  ويبدو وكأنو لا يسمع ،وعدـ تقدير المخاطر
نو يستطيع الانسحاب والانفصاؿ عف أ إلىبالإضافة  ،تجاىؿ الأصوات الشديدة إلىيميؿ 

 (988 :5030 ،صوات والروائح )قمشالمناظر والأ
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كما تؤثر المشكلبت والاضطرابات الحسية لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحد عمى  
الروائح أو  وبالتالي تكوف المحفزات البيئية مثؿ الضوضاء الاجتماعي،دائيـ أوكيـ و سم

  (Tomcheck et al, 2015) النفاذة والأصوات العالية سبب القمؽ والتوتر لدييـ
  :الحسية الاضطراباتأنواع 

الاضطرابات الحسية لدي ذوي اضطراب طيؼ التوحد وتظير  توجد العديد مف مظاىر 
 (3رقـ )يتضح مف شكؿ كما  فمنيـ مف قسميا مختمفة،شكاؿ أفي 

  - :كما يمكف استعراض أنواع الاضطرابات الحسية لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحد كما يمي 
 Auditory sensory disturbances أولا: الاضطسابات الحشية الشىعية

والأكاديمية  عمى وجو الخصوص ىناؾ اىتماـ متزايد في كؿ مف المجتمعات البحثية 
 ,Kellerman et al)في توثيؽ المعالجة السمعية غير النمطية في اضطراب طيؼ التوحد

2005; Nieto Del Rincón, 2008; Samson et al., 2006)،  ويمكف قياس
المعالجة الإدراكية السمعية مف خلبؿ تقييـ القدرة عمى التمييز بيف النغمات النقية التي 

 ,.Bonnel et al المدةأو  الشدةأو  ا لممعايير العموية مثؿ الترددتختمؼ بشكؿ منيجي وفقً 
التكينات بأف الاختلبفات الأساسية في  إلىكما تشير نتائج العديد مف الدراسات  (،(2003

 .(Heaton et al., 2008)التوحد تعريؼ اضطراب طيؼ إدراؾ الأصوات قد تكوف جزءًا مف
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النمطية )مثؿ الحساسية المفرطة لمضوضاء وتعد التجارب الحسية السمعية غير  
الأصوات الخاصة( مميزة لمغاية للؤفراد المصابيف باضطراب طيؼ التوحد ويمكف أو  الصاخبة

وتتداخؿ مع المعالجة المستمرة لمبيئة )الاجتماعية( وتؤثر سمبًا  ،أف تسبب ضعفًا وضيقًا كبيرًا
ف باستمرار عف مستويات عالية مف ف الآباء ومقدمي الرعاية يبمغوأكما  ،عمى التكيؼ

بما في ذلؾ في المجاؿ السمعي )مثؿ وضع الأيدي فوؽ  ،السموكيات الحسية غير النمطية
 Baranek et al, 2006; Kern)الأذنيف لمحماية مف الصوت ؛ الانشغاؿ بأصوات معينة( 

et al, 2006)8 
 إلىطيؼ التوحد ىذا ويمكف تقسيـ اضطراب الحساسية السمعية لدى ذوي اضطراب  
  وىما:نوعيف 

 معينة تؤذيو ايُغطي أذنيو بيديو لأف أصواتً  حيث نرى طفلب :الحساسية السمعية المفرطة - 3
وىؤلاء  ،معينة اآخر منزعج بدرجة تصؿ إلي البكاء والصراخ حينما يسمع أصوات طفلبو 

وف يواجيوف صعوبة بالغة في معالجة ما يسمعونو بشكؿ ملبئـ حيث تك الأشخاص
ف ىذه إحيث  ا،الأعصبة الموصمة مف الأذف إلي الدماغ لدييـ بيا حساسية شديدة جدً 

أو  الأمر الذي يجعميـ يصرخوف اشديدً  االمفاجئة تسبب ليـ ألمً أو  الأصوات المرتفعة
أنيـ ينيمكوف في القياـ أو  يحاولوف اليرب مف المكاف الذي يحدث فيو ىذا الصوت

تمؾ الأصوات لأنيـ لا يستطيعوف  اسيـ بيا حتى لا يسمعو بحركات نمطية ليشغموا أنف
 8التركيز إلا عمي مثير واحد

وىـ عمي النقيض مف ذوي الحساسية  :النوع الثاني وىو الحساسية السمعية الضعيفة - 5
تقريب أذنو مف الأشياء  االمفرطة حيث نجد منيـ مف يحاوؿ دائمً أو  السمعية المرتفعة

وىذا النوع مف  ،وىناؾ مف يحب سماع الأصوات الشديدة ،ويليسمع الأصوات بشكؿ ق
ضعيفة في أو  الأشخاص تكوف الأعصبة الموصمة مف الأذف إلي الدماغ ناقصة

يحاولوف ـ الحساسية السمعية لذلؾ فقد ترد الأصوات عبر الأعصاب بمنتيى الضعؼ وى
 يستطيع وبالتالي لا بصعوبة الحصوؿ عمي المعمومات مف تمؾ الأصوات الضعيفة

أو  وضع يده عمى أذنيو الشخص تحديد ما عميو فعمو فيقوـ ببعض السموكيات مثؿ
 8القياـ بحركات نمطية فلب يسمع أي شيء مما يدور حولو
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 Visual sensory disturbancesثاٌيا: الاضطسابات الحشية البصسية 

ر نمطي يمكف يظير الأفراد المصابوف باضطراب طيؼ التوحد أيضًا سموكًا بصريًا غي 
 تفسيره عمى أنو محاولة لتجنب المدخلبت البصرية )مثؿ تغطية العيف عند الأضواء الساطعة(

 ,.Leekam "مثؿ لؼ الأصابع أماـ العينيف" البحث عف محفزات بصرية إضافيةأو 
2007))8 
ف مف أكثر الجوانب المدروسة جيدًا للئدراؾ البصري في اضطراب طيؼ التوحد ىو إ 
ويمتد  ،(Schultz., 2005)لوجو نظرًا لارتباط ىذه الميارة بالتفاعؿ الاجتماعي معالجة ا

العجز في المحفزات والوجوه البسيطة مثؿ أف الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحد 
 ,Annaz) يظيروف ضعفًا في معالجة الضوضاء وتماسؾ الحركة واكتشاؼ الشكؿ مف الحركة

بأف ىذا النقص الممحوظ قد ينتج جزئيًا عف  تي تقترحوىناؾ بعض الدراسات ال (،2010
المعالجة غير النمطية لممعمومات العاطفية حيث وجد أف الأطفاؿ المصابيف بالتوحد يختمفوف 

 ,Parron عف الأطفاؿ الضابطيف فقط في قدرتيـ عمى تسمية الانفعاؿ المصاحب للئضاءة
2008)8) 
لبصرية لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحد ويمكف أف تظير مظاىر اضطراب الحساسية ا 

، أو النظرة الجانبية للؤشياء، أو في بعض السموكيات مثؿ النظر في الأضواء بشكؿ شديد
قطع  إلىتقطيع الأشياء مثؿ الأوراؽ  ،تقريب الأشياء مف اعينيـ، أو تممس أوجو الآخريف

  قوي8 صغيرة ونثرىا في اليواء والنظر الييا باىتماـ والتفاعؿ معيا بشكؿ
 Tactile sensory disturbancesثالجا: الاضطسابات الحشية المىشية 

لممس وجود علبقة بيف مقياس النمط الظاىري لحساسية ا إلىتشير بعض الدراسات  
بعض ذوي  عمىويلبحظ  ،((Miyazaki,2007/ الاجتماعي السموكية ورد الفعؿ العاطفي

أو  وقد يضرب الطفؿ رأسو بالحائط، الألـو أ اضطراب طيؼ التوحد أنيـ غير حساسيف لمبرد
ومف أمثمة مظاىر الاضطرابات الحسية  ،الطاولة ويظير رغـ ذلؾ وكأنو لا يشعر بالألـ

 ،سناف بقوةصرير الأأو  صؾ ،عض اليد بقوة ،رفض التلبمس الجسدي مع الآخريف"الممسية
لمس الأشياء الناعمة حب  ،الاماـ والخمؼ إلىىز الجسـ بشكؿ مستمر  ،ضرب وايذاء الذات

  8"وآخريف يحبوف لمس الأشياء خشنة
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 Olfactory sensory disturbancesزابعا: الاضطسابات الحشية الظىية 

 ،الشـالعالـ مف حوليـ مف خلبؿ  التوحد يفحصوفيلبحظ أف ذوي اضطراب طيؼ  
ياف تكوف ىذه فنجد في بعض الأح ،ولكنيـ يختمفوف فيما بينيـ فيما يتعمؽ بالمثيرات الشمية

الدماغ فتسبب ليـ حالة مف الصراخ  إلىالروائح قوية فتمر عبر الأعصاب المارة مف الانؼ 
ومف أمثمة مظاىر  8والقويةفي حيف نجد البعض الآخر منيـ يحب الرائحة النفاذة  ،والبكاء

 ،ياطعمة بعينرفض تناوؿ بعض الأ ،الاضطرابات الحسية الشمية ما يمي شـ الطعاـ قبؿ الأكؿ
  8"شـ الوسائؿ والأدوات التي تكوف في متناوؿ يده

 Gustatory sensory disturbancesخاوشا: الاضطسابات الحشية التروقية 

بعض الأطفاؿ الذاتوييف خصائص تتعمؽ بالتذوؽ حيث نجد لدي البعض  ىوجد لد 
ضع و أو  رفض بعض الأطعمة ذات طعـ معيفأو  العكسأو  منيـ تفضؿ الأطعمة الحمضية

ومف أمثمة مظاىر  ،كؿ شيء في الفـ لفحصو وىي تعمؿ متزامنة مع النظاـ الحسي الشمي
أو  وآخروف يفضموف الأطعمة المرة ،تفضيؿ الأطعمة الحموة"الاضطرابات الحسية التذوقية

 8 ىذا بجانب كراىية بعض أنواع الأطعمة ،الحمضيةأو  المالحة
 شية:الحاضطساب طيف التوحد ووعالجة المعمووات 

ف الكثير مف الأطفاؿ ذوي أمف العرض السابؽ لأنواع الاضطرابات الحسية يلبحظ  
مما  ،اأيضً اضطراب طيؼ التوحد لدييـ استجابات مختمفة عمى مستوى الحواس باختلبفيا 

يدفعنا لمتساؤؿ عف كيؼ تحدث معالجة المعمومات الحسية لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ 
 التوحد؟
ف السبب وراء المشكلبت الاجتماعية والتواصمية أمف الباحثيف  يقترح العديدو 

وفي ىذا الصدد يمكف الإشارة إلى أجيزة الإدراؾ التي  ،والانفعالية ىو ذو طبيعة حسية إدراكية
 (2رقـ )يتضح مف شكؿ كما  SPATSنظاـ  ،تعمؿ بشكؿ مختمؼ في اضطراب طيؼ التوحد
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 (1181،ٔػجذانجٕانذح ،)الإيبو ججم جهٛذ غٛف انتٕحذ (1شكم )

 -:نموذج الاضطسابات الحشية وفسط الاستجابة الحشية كشبب لمكمل

كعامؿ سببي لمقمؽ بيف فترات مف الخوؼ  الاستجابة الحسية المفرطة يمكف تصور
 (8 1) يتضح مف شكؿ رقـوالتكييؼ كما 

 
 & Green ًَٕرج الاظطشاثبد انحسٛخ ٔفشغ الاستجبثخ انحسٛخ كسجت نهمهك (1شكم )

Ben-Sasson, 2010)) 
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وبناءً عمى النموذج السابؽ فإف الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد يطوروف 
استجابات رىابيو لممنبيات المرتبطة بالتجارب الحسية السموكية مثؿ البالونات والمصاعد 

 فإف التكييؼ ىو أيضًا آلية قد تؤدي مف خلبليا ،والملببس المشوشة وما إلى ذلؾ8 ومع ذلؾ
إذا كاف المنبو غير  ،إلى مزيد مف القمؽ العاـ8 عمى سبيؿ المثاؿ ستجابة الحسية المفرطةالا

المشروط لا يشير دائمًا إلى المنبو المشروط )أي يمكف أف تحدث ضوضاء مكرىة بشكؿ غير 
فمف المرجح أف يتعمـ الخوؼ مف خلبؿ ما يسمى  ،متوقع دوف أف يتنبأ بيا كائف معيف(

فيمكف أف تتحوؿ استجابة الخوؼ الشرطية مف كونيا  ،(Grillon., 2008) تكييؼ السياؽ
، لذلؾ قد يرفض سياؽ حدث فيو التحفيز المتوسط أو  ناتجة عف كائف غير محدد إلى موقع

غرفة نوـ لأنيـ يخالفوف أو  الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد الذىاب إلى حفمة عيد ميلبد
لبقالة بالإضافة إلى الأماكف العامة مثؿ المطاعـ ومحلبت اوبالمثؿ غالبًا ما يتجنبوف  ،ذلؾ

 Schoen et al., 20088)) أشياء معينة
 يات الٍىطية التكسازية الشموك :المحوز الجاٌي 

مف خلبؿ تحميؿ الأرقاـ الواردة بالتقارير الصادرة عف المنظمات والدراسات المعنية  
ى ارتفاع معدؿ انتشار اضطراب طيؼ التوحد بانتشار اضطراب طيؼ التوحد، يمكف التأكيد عم

بشكؿ متسارع وكبير لمغاية، وتزايد النسبة لدى الذكور مقارنة بالإناث فوفقًا لأحدث البيانات 
( بالولايات المتحدة الأمريكية، ارتفع CDCالصادرة عف مركز مكافحة الأمراض والوقاية منيا )

 =9: 3 إلى 9;=3في عاـ  9000 :3( مف ASDمعدؿ الإصابة باضطراب طيؼ التوحد )
 Chiarotti & Venerosi) 5050بالعاـ الحالي  98: 3وصولا لنسبة  >503في عاـ 
,2020)8 
العوامؿ  إلى( سبب الزيادة في نسبة الانتشار بشكؿ متسارع ;503ويرجح )الزارع،  

 ،رابزيادة الوعي المجتمعي بالاضط ،التالية: تطور أدوات القياس والتشخيص عف السابؽ
ىذا  ،انخفاض نسبة الخطأ في التشخيص ،اتساع نطاؽ المعايير التشخيصية ووضوحيا

 بجانب العوامؿ البيئية8
للبضطرابات  حصائيوفقًا لمدليؿ التشخيصي والإ ASDتمخيص تعريؼ  ويمكف 

باعتباره اضطرابًا في النمو العصبي يتسـ بضعؼ في التفاعؿ  ،العقمية الإصدار الخامس
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ويصاحبيا أنماط سموكية مقيدة  ،تأخيرات في النمو العاـ إلىوالتواصؿ لا يُعزى الاجتماعي 
 ومتكررة تحد مف الأداء اليومي وتضعفو8 

وعادة  ،ىو الاضطراب العصبي السائد بيف الأطفاؿ ASDأف "Filipek et al"ويؤكد 
ف < م 81في مرحمة مبكرة مف الطفولة مع التعرؼ عمى ما يقرب مف و ما يتـ تشخيص

 (Christensen et al , 2018)8سنوات  1الأطفاؿ حسب العمر 
 :الخصائص التظخيصية السئيشية لاضطساب طيف التوحد 

 أولا: العجز المشتىس في التواصن والتفاعن الاجتىاعي: 

بتاريخ سابؽ أو  ويكوف ىذا العجز عبر سياقات متعددة سواء بالوقت الحالي 
 وذلؾ مف خلبؿ ما يمي:

 ي المعاممة الاجتماعية والتبادؿ العاطفي، مثؿ: العجز ف 18
 8نيج اجتماعي غير طبيعي 
 8انخفاض مشاركة الاىتمامات 
 ما يتأثر بو8أو  انخفاض مشاركة العواطؼ 
 الاستجابة أو  المبادرة بالتفاعلبت الاجتماعيةأو  الفشؿ في البدء
 ليا8

اعؿ الاجتماعي، 8 العجز في سموكيات التواصؿ غير المفظي المستخدمة في التف5
 مثؿ:

 8ضعؼ التواصؿ المفظي وغير المفظي 
 8ضعؼ في التواصؿ البصري 
 8العجز في فيـ واستخداـ الإيماءات 
 انعداـ تاـ لتعابير الوجو 

 8 العجز في فيـ وتطوير العلبقات والحفاظ عمييا، مثؿ:1
 8صعوبة تكييؼ السموؾ مع السياقات الاجتماعية المختمفة 
 8صعوبة المعب التخيمي 
 8صعوبة تكويف صداقات 
 8غياب الاىتماـ بالأقراف 



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8514 - 

 ثاٌيا: أنماط محدودة ووتكسزة وَ الشموك والاهتىاوات والأٌظطة: 

 بتاريخ سابؽ وذلؾ مف خلبؿ ما يمي:أو  ويتـ رصد ذلؾ سواء بالوقت الحالي
 8 النمطية والتكرارية في الحركات واستخداـ الأشياء والكلبـ مثؿ: 3

 8حركات نمطيو بسيطة 
 قمبيا8أو  صؼ الألعاب 
 8)الترديد والمصاداة )الايكولاليا 
 8العبارات التي تتصؼ بالغرابة 

 8 الالتزاـ بروتيف معيف، مع إصرار عمى الرتابة والجمود وعدـ المرونة مثؿ:5
 8ضيؽ شديد عند حدوث أي تغيير ولو بسيط 
 الانتقالات المرحمية8أو  صعوبات مع التحولات 
 8أنماط تفكير جامدة 
 8طقوس خاصة بالتحية 
 8أو  يتناوؿ نفس الطعاـ  أف يسمؾ نفس الطريؽ كؿ يوـ

أو  8 المحدودية الشديدة، والتركيز عمى اىتمامات غير طبيعية في تركيزىا1
 كثافتيا مثؿ:
 الانشغاؿ القوي بأشياء غير عادية8أو  الارتباط 
 الاستمرار عمييا8أو  اىتمامات مقيدة بشكؿ مفرط 

 يد لممثيرات الحسية بالبيئة مف حولو مثؿ:تجنب شدأو  8 فرط8
 درجات الحرارة8أو  عدـ الاكتراث بالألـ 
 مواد8أو  ملبمس أنسجةأو  الاستجابة غير العادية لأصوات 
 لمس الأشياء8أو  الإفراط في شـ 
 الحركة8أو  الشغؼ بالنظر للؤضواء Van Wormer & Link, 

2015)) 
 يفؼ التوحد أف الأطفاؿ المصابيتضح مف الخصائص التشخيصية لاضطراب طي 

واضح في مجاؿ استقباؿ المعمومات  معاقوف بشكؿباضطراب طيؼ التوحد ىـ أطفاؿ 
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القياـ ببعض أنماط السموؾ غير المناسبة  إلىوتوصيميا للآخريف، وىذه الإعاقة تؤدي بيـ 
 (98=5 ::503 ،البينساويو  ؛غنيـ )لمبيئة المحيطة 

السموكيات المتكررة  في ىذا المجاؿ عمى حوثعظمى مف الباف تركيز الغالبية الكلذلؾ  
السموكيات التحفيزية الذاتية أو  التكراريةوالمعروفة باسـ السموكيات النمطية  ،والمقيدة

(SSB)،  قد تشمؿ ىذه و  ،اضطراب طيؼ التوحدتُرى بشكؿ شائع في الأفراد المصابيف بوالتي
كلبـ المتكرر والحركات الحركية المعتادة مثؿ رفرفة الإجراءات الروتينية غير المرنة وكذلؾ ال

لوحظت ىذه السموكيات لميميا و  ،(Lang et al , 2010)الدوراف أو  ىز الجسـأو  اليد
لسموكيات الاجتماعية التي يعرضيا ىؤلاء الأطفاؿ اأف  إلىلإضافة اب ،لإحداث التحفيز الحسي

 ،عطيؿ بيئة التعمـ لأقرانيـ بشكؿ فعاؿت إلىبؿ قد تؤدي أيضًا  ،ليست ضارة بالفرد فحسب
 8 تتراوح ىذه السموكيات في شدتيا وتكرارىاو 

وقد قدمت الدراسات الحديثة دليلًب عمى أف السموكيات النمطية والمتكررة متعددة  
 ،فوائد أخرى: الانتباه إلىتؤدي أيضًا  ،توفير الإحساس المعزز إلىبالإضافة  وأنيا،الوظائؼ 

وتشير  (Hall, et al, 2003)8 الصعبةاليروب مف المياـ أو  ممموساكتساب شيء أو 
أف دوافع السموكيات النمطية والمتكررة قد تصبح أكثر تعقيدًا بمرور الوقت  إلىالدلائؿ أيضًا 

حيث تكتسب السموكيات ارتباطات ذات تأثيرات جديدة وعواقب اجتماعية 
(Bodfish,20048) 

ؼ التوحد يظيروف تأخر في اكتساب الخبرات ف الأطفاؿ ذوي اضطراب طيأكما  
في المجاؿ الحسي  لدييـ خملبف أكما  ،أشكالا غير متناسقة مف الاستجابات الحسيةو الحسية 

 فف الحواس ىي مصدر المعمومات التي تصؿ المخ مف خلبؿ الأعصاب، إذإوالإدراكي حيث 
ف تكتمؿ أضلبعو الثلبثة أد ب فالمخ والحواس والأعصاب الناقمة لممعمومات الحسية مثمث لا

جؿ التمييز بيف الإحساس والإدراؾ يرى بعض العمماء أومف  ،حتى يصبح ما نحس بو ذا قيمة
 ،ف الإحساس يغمب عميو الطابع الفيزيولوجي بينما يغمب عمى الإدراؾ الطابع السيكولوجيأ

وعمى ذلؾ يمكف  ،يةوليذا فإف حدوث الإدراؾ يرتبط ارتباطا وثيقا بالعمميات العقمية المعرف
بالعمميات المعرفية  ومف جية أخرى يرتبط ،يتصؿ بالإحساس مف جية الإدراؾف أالقوؿ 

 يقع بيف مجالي العمميات الحسية والعمميات المعرفية الإدراؾأي اف  ،منو راالأكثر تطو 
 8(:11 :;503 ،أبو صبحةو  ؛الصباح )
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  - :ف التوحدأٌواع الشموك الٍىطي التكسازي لدى ذوي اضطساب طي-

 :بيف نوعيف مف السموكيات النمطية ىما (Turner, 1999)ميز  
 ؾ النمطي التكراري منخفض المستوىالسمو  :النوع الأوؿLower-Level 

Repetitive Behaviors:  
وتظير بشكؿ واضح لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحد والاضطرابات النمائية  

 8الصور النمطيةومنيا المعب المتكرر بالأشياء و  ،الشديدة
 وؾ النمطي التكراري عالي المستوىالنوع الثاني: السمHigher-Level Repetitive 

Behaviors:-  
والمغة  ،التعمؽ بالأشياء ،الاىتمامات المحدودة ،وتظير في شكؿ الروتيف الجامد 
بد عو  ؛البينساوي)ذوي اضطرب طيؼ التوحد الاطفاؿ مف  اد لدى الأكثر ذكاءً زدالتكرارية وت

 8(;1 :5050 ،ؽالخال
العامؿ الحسي الذي يتضمف الإصرار عمى أو  السوؾ النمطي :النوع الثالث 
 8 (Piven, 1996)الرتابة

  - :أطكاه الشموك الٍىطي التكسازي لدى ذوي اضطساب طيف التوحد -

 السموؾ النمطي المتعمؽ بالحركات المتكررة  :الأوؿالشكؿ  
والدوراف في  ،أصابعو أطراؼوالمشي عمى  ،يو وذراعيومثؿ قياـ الطفؿ بالرفرفة بيد 

وتزداد حركات يديو وقدميو عندما يشعر  ،نفس المكاف حوؿ النفس بشكؿ متكرر ومستمر
وقد  (،5005 ،عبد الله)وتتسـ ىذه الحركات في الغالب بالتصمب والجمود  ،بالاستثارة

لرأس في اضرب أو  عض اليد يذاء الجسدي لأنفسيـ مثؿ سموؾالإ إلىتتحوؿ ىذه الحركات 
 (8>500 ،بيومي)الأشياء الصمبة 

 السموؾ النمطي المتعمؽ بالحواس  :الشكؿ الثاني 
نسجة المختمفة مثؿ قطعة القماش لمس الأ أو  ،وتظير في تذوؽ الأشياء وشميا  

الاستمتاع بسماع أصوات تضارب شيئيف مع بعضيما أو  ،بصورة متكررة ولفترات طويمة
 (50088 ،الشامي)الحممقة في الأشياء اللبمعة  أو ،البعض
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  السموؾ النمطي المتعمؽ بالأنشطة والاىتمامات :الشكؿ الثالث 
التقيد بالعادات غير أو  ،مثؿ الاستغراؽ في عمؿ واحد لمدة طويمة ومتكررة 

ف بعض أكما  (،5001 ،الشخص)الانشغاؿ بأجزاء الأشياء وليس بالشيء كمو أو  ،الميمة
ؿ لدييـ القدرة عمى القياـ بالأنشطة النمطية التكرارية بقدر مف الابتكارية كتصميـ الأطفا

 اولكف الناتج عادة يكوف متكرر  ،وغيرىا ورسـ الحيوانات الغريبة الشكؿ ،الاشكاؿ اليندسية
 (50018 ،سميماف وآخروف)بشكؿ نمطي 

 السموؾ النمطي المتعمؽ بالأفكار  :الشكؿ الرابع 
الكممة الأخيرة مف أو  والمصاداة أي تكرار المقطع الأخير ،ت المستمرةمثؿ التساؤلا 

 (50088 ،الشامي)كلبـ المتحدث 
 السموؾ النمطي المتعمؽ بالأشياء وثباتيا  :الشكؿ الخامس 

وقد يظير في  ،الثبات عمى روتيف ونمط معيف ومقاومة التغيير إلىوىو يشير  
 ،الأشياء الشخصية المتعمقة بوأو  محيطة بورفض الطفؿ لأي تغيير في البيئة الشكؿ 

وقد يُظير الطفؿ سموكيات الانفعاؿ الشديد  ،والإصرار عمى وجود وثبات الأشياء في مكانيا
  8جراء أي تغييرإوالحزف في حالة محاولة 

التدريب عمى الميارات الاجتماعية ىي طرؽ شائعة الاستخداـ لمعالجة ف أبجانب  
مثؿ  ةالتدخلبت العلبجيبجانب  ،ضطراب طيؼ التوحدمرتبطة باالسموكية ال مشكلبتال

بشكؿ عاـ وجد أف ولكف تعزيز السموؾ غير المتوافؽ،  ،الاستبعاد الحسي ،التصحيح المفرط
ىذا النقص في الخيارات يترؾ فراغًا  ،النمطيةىذه الأساليب غير فعالة لتعديؿ أنماط السموؾ 

استخداـ  إلىوىذا ما دفع الباحث الحالي  ،ممارسيفلم في إمكانيات العلبج الفعالة المتاحة
 8تقنية الحرية النفسية كمحاولة لقياس مدى فعاليتيا في التعامؿ مع السموكيات النمطية

فقد لوحظ أف الأدوية السموكية عادةً لتحسيف السموؾ دوف تدخلبت إضافية تُظير  
النمطية بدوف آثار جانبية غير مرغوب طرؽ العلبج الفعالة في تقميؿ السموكيات  إلىالافتقار 

 8 (Klein & Kemper., 2016)العلبجات المقمقةأو  فييا مف الأدوية
لدى الأفراد لمسموؾ النمطية  روغالبًا ما تكوف خيارات العلبج الموجية لمحد مف الصو  

ة يعتبر العلبج النفسي والتدخلبت السموكيو  التدخؿ،التوحد شديدة اضطراب طيؼ المصابيف ب
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المكثفة أكثر العلبجات شيوعًا8 يتـ تقييـ تأثير العلبجات في الحد مف السموؾ النمطي بناءً 
  عمى عدد المرات التي يتـ فييا عدـ القياـ بالسموكيات المتكررة خلبؿ فترة محدودة مف الوقت

ىناؾ أيضًا نشر و  ،عززت العديد مف الدراسات النشاط المخطط والمنظـ والمتكررو  
يوصوف  ،الذيف يعانوف مف اضطراب طيؼ التوحدفراد محددة لتطوير برامج بدنية للؤتوصيات 

 ،وتقييمات موحدة ،بمزيد مف أبحاث التدخؿ المستقبمية مع تصميمات منيجية أكثر تحكمًا
ومتابعة طولية مف أجؿ فيـ أفضؿ لآثار الأنواع المختمفة مف التماريف ومدى  ،وعينات أكبر

 .(Neely et el, 2015; Srinivasan et al, 2014) فوائدىا
وىناؾ عدد مف الاعتبارات اليامة التي يجب وضعيا في الاعتبار عند العمؿ عمى  

  - :خفض السموؾ النمطي التكراري لدى اضطراب طيؼ التوحد منيا
 .والتزود بمختمؼ الخبرات الحسية أثناء النوـ ،تعميـ السموؾ البديؿ - 3
 .اوؿ جذب انتباه الطفؿ لشيء آخرعندما يحدث السموؾ ح - 5
الخفض التدريجي لمقدار الوقت المرتبط بالسموؾ، زيادة مقدار الوقت بيف الأوقات  - 1

 .المجدولة لسموكيات التكرارية
 .استخداـ السموؾ التكراري لتحديد مستوى الضغوط لدى الطفؿ - 8
ة كبيرة مف الإجابات لا تكثر مف استخداـ المعمومات المفظية، لا تطمب منيـ كمي - 9

 .المفظية
بتدويرىا وذلؾ بالتقميؿ أو  إبعاد الأشياء التي يقوـ بيا بشكؿ متكرر باستخداميا، - 30

 8(=39->39 :5031، غنايـ وآخروف) التدريجي
 لقمؽ لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحدا :الثالمحور الث 

د يبدو ىذا الأمر لنا عندما نتحدث عف القمؽ لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد ق 
مف حوليـ  ورفمف المعروؼ أف ذوي اضطراب طيؼ التوحد لا يدركوف الأم ،غير مألوؼ
فكيؼ يشعروف بالقمؽ في ظؿ ىذه  ،كما أنيـ لا يتواصموف أيضاً بالشكؿ المطموب ،بشكؿ جيد

 8الإختلبلات في الإدراؾ والتواصؿ
التوحد اضطراب طيؼ لأطفاؿ المصابوف بيعاني ا ،الأدبيات النظرية مف رالكثي ناءً عمىوب 

 شكلبتاجتماعية ونفسية مختمفة طواؿ حياتيـ8 ومع ذلؾ فإف شدة ىذه الم كلبتمف مش
عمى  تشمؿ ىذه المشاكؿ النفسية: المعاناة مف اضطرابات القمؽو  ،تختمؼ مف شخص لآخر
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مف القمؽ في التوحد اضطراب طيؼ قد يعاني الأطفاؿ المصابوف بف ،غرار الأطفاؿ العادييف
 فؿوتشمؿ ىذه الأسباب: تعميـ الط ىناؾ عدة أسباب وراء الشعور بالقمؽو  ،المواقؼ الخطرة

 كؿ ىذه المواقؼ قد تجعؿ الأطفاؿ يعانوف مف القمؽ8 ،مقابمة أطفاؿ جدد وأشيئًا جديدًا 
 White) ذوي اضطراب طيؼ التوحدمف وتعد المخاوؼ منتشرة لدي الأطفاؿ والمراىقيف  

et al., 2009)8 وي( قترحGeschwind, 2011)  أف ىناؾ علبقة كبيرة بيف القمؽ والتوحد
مف الضروري إجراء دراسات حوؿ لذا بسبب الآثار السمبية الرئيسية لمقمؽ،  بسبب سبب وراثي

إف إجراء مثؿ ىذه الدراسات سيمكف متخذي ، فمستوى القمؽ لدى الأطفاؿ المصابيف بالتوحد
 جراءات والقرارات الفعالة لتعزيز الأمف لدى الأطفاؿ المصابيف بالتوحد8القرار مف اتخاذ الإ

اضطراب طيؼ إلى أف الأطفاؿ المصابيف ب( (McLennan et al. ,2020كما أشار  
في التفاعؿ الحسي مف قبؿ  كلبتأف مواجية مش، إذ التوحد أكثر عرضة للئصابة بالقمؽ

 يقترحوفو امؿ خطر أكبر للئصابة بالقمؽ8 التوحد ىي عاضطراب طيؼ الأطفاؿ المصابيف ب
أف ىناؾ علبقة بيف فرط التفاعؿ الحسي مف جية والقمؽ وبعض أنواع الرىاب مف جية  أيضاً 
إلى أف اضطراب القمؽ شائع بيف  (Rodgers et al., 2019)ى، في حيف يشير أخر 

اب القمؽ ما تشمؿ الأعراض الرئيسية لاضطر  حيث التوحداضطراب طيؼ الأطفاؿ المصابيف ب
كما التعصب مف خلبؿ ردود الفعؿ السمبية العاطفية والمعرفية لممواقؼ غير المعروفة8  يمي:

 قد يظير مف خلبؿ الاستجابة السموكية السمبية لمثؿ ىذه المواقؼ غير المعروفة8
 إلىأف مف الأسباب التي تؤدي بالأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد  "الشامي"تذكركما   

موكيات نمطية متكررة ىو تعرض الطفؿ التوحدي لشحنة ضخمة مف المثيرات ممارسة س
 8نيا تحدث في أوضاع التوتر والقمؽأ إلىبالإضافة  ،البيئية دوف أف يتمكف مف علبجيا

 8(;;1 – 9;1 :5008 ،الشامي)
التوحد بالوحدة8 كما أنيـ يواجيوف اضطراب طيؼ غالبًا ما يشعر الأطفاؿ المصابوف بو  

في التفاعؿ الاجتماعي مع الآخريف8 مثؿ ىذه المشاكؿ تجعؿ الأطفاؿ المصابيف مشاكؿ 
يعانوف مف  مما يجعميـ التوحد يشعروف بالارتباؾ حياؿ البيئة المحيطة بيـاضطراب طيؼ ب

 القمؽ8 
تـ ربط القمؽ في اضطراب طيؼ التوحد مرارًا وتكرارًا بالاستجابة الحسية و    

 ,Ben-Sasson et al. 2008; Green & Ben-Sasson2010; Greenet)للؤفراد
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2012; Wigham et al ,2015)  أف الاستجابة ىي  :ف ىناؾ علبقة سببية واحدةأو
ويعتبر الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد عمى وجو  ،القمؽ إلىالحسية المفرطة تؤدي 

وجد أف (8 وقد 1> :5009 ،جيتنسو آرونز؛ )الخصوص أكثر الأطفاؿ عرضة لمشعور بالقمؽ 
 8(De Bruin et al., 2007) % منيـ لدييـ أحد اضطرابات القمؽ99

عدد التوجيات المختمفة لتفسير القمؽ لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحد ومنيا تتكما   
 Amaral)ونقص السيروتونيف  ،وتشوىات في القشرة المخية ،الاستعداد العصبي البيولوجي

et al., 2003)، رفية لتوليد استراتيجيات لمتكيؼ مع الظروؼ وقصور في المرونة المع
 Sikora et al, 2012))8واضطرابات النوـ  ،(Lam et al, 2008)المختمفة 

ؼ العلبقة بيف مستوى ااستكشعف ( (Chuhan et al. ,2018دراسة أجراىا  يوف  
إلى أف ىناؾ  ، توصمواالتوحداضطراب طيؼ القمؽ ودرجة الذكاء بيف الأطفاؿ المصابيف ب

اضطراب طيؼ علبقة إيجابية بيف درجة حاصؿ الذكاء ومستوى القمؽ لدى الأطفاؿ المصابيف ب
 8لدى الطفؿقمؽ مستوى الزاد كمما التوحد8 بمعنى آخر كمما ارتفعت درجة الذكاء 

وحتى الآف تدعـ الأدلة بأف السموؾ النمطي التكراري مرتبط بالقمؽ لدى الأفراد المصابيف  
وترتبط أيضا بالمثيرات الحسية حتى بعد  ،((Spiker et al,2012دالتوحباضطراب طيؼ 

ومع ذلؾ لا يُعرؼ الكثير عف  ،((Green et al , 2012التحكـ في العمر ومعدؿ الذكاء 
الطريقة الخاصة التي تساىـ بيا ردود الفعؿ غير النمطية لممنبيات الحسية في العلبقة بيف 

كما تشير  ،عند الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحدالسموكيات النمطية التكرارية و  القمؽ
أف ظيور  إلىالأدلة مف الأطفاؿ الصغار الذيف يعانوف مف اضطراب طيؼ التوحد غير النوعي 

لكف حتى الآف طبيعة العلبقة الثلبثية بيف  ،السمات الحسية يسبؽ ظيور أعراض القمؽ
ولكف ىناؾ أحد  ،ية لا يزاؿ يتعيف توصيفياالسموكيات النمطية التكرار و  السمات الحسية والقمؽ

الاقتراحات ىو أف الفئات الفرعية المختمفة مف السموكيات النمطية التكرارية قد تعمؿ بطرؽ 
 (Leekam et al , 2011) تقميؿ التحفيز الحسي والقمؽأو  مختمفة إما لزيادة

  :الدزاسات الشابكة

الاضطرابات  الدراسات التي تناولتعمؽ بث البحثي فيما يتامف خلبؿ الإطلبع عمى التر  
يمكف عرض الدراسات اضطراب طيؼ التوحد  ذويالنمطي والقمؽ لدى  والسموؾالحسية 

  - :كما يميالسابقة التي توصؿ إلييا الباحث عمى شكؿ محاور 
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 ذوي اضطساب طيف التوحد الحشية لدىسات تٍاولت الاضطسابات زاد :المحوز الأوه  

الحسية كعلبمة عمى اضطرابات طيؼ  السمات"بدراسة بعنواف("Bizzell, 2020)قاـ  
وتـ استخداـ ممؼ  ،(:1وأجريت الدراسة عمى أربع مجموعات مف الذكور )ف=  "،التوحد

( لتقييـ المميزات SCPالتحدي الحسي ) وبروتوكوؿ( SSPالتعريؼ الحسي القصير )
في تشخيص  اميم اأولي املببر عتف السمات الحسية تعأ إلىوتوصمت النتائج  ،الحسية

  اضطراب طيؼ التوحد8
تأثير الاضطرابات الحسية عمى نتائج "( دراسة بعنواف(Butera., 2020وأجرى  

وىدفت  "،الأداء المدرسي لدى الأفراد ذوي الأداء العالي المصابيف باضطراب طيؼ التوحد
وتكونت عينة الدراسة مف  ،كشؼ العلبقة بيف المعالجة الحسية والأداء المدرسي إلىالدراسة 

واستخدمت مقاييس  ،عامًا( 38 إلى >)تراوحت أعمارىـ بيف  ،طالب عالي الأداء (:5)
وجود علبقة  إلىوتوصمت نتائج الدراسة  ،الأداء الحسي والاجتماعي والمعرفي والأكاديمي

سموؾ ( لقائمة مراجعة SCS( ومقياس كفاءة المدرسة )IQإيجابية ميمة بيف حاصؿ الذكاء )
كما أوضحت الدراسة التفاعؿ بيف الحساسية الحسية المتزايدة مع سموكيات  ،(CBCLالطفؿ )

مما يعني أف الأداء المدرسي ىو  ،SCSالتجنب الحسي المنخفضة أكبر قدر مف التبايف في 
 إلىكما تشير النتائج  ،الأدنى للؤطفاؿ الذيف يعانوف مف فرط الحساسية وسموكيات تجنب أقؿ

 ASD8أثير قوي لممعالجة الحسية عمى الأداء المدرسي في وجود ت
الاضطراب الحسي وصفات التوحد الكمية " ( بدراسة بعنواف(Jussila., 2020وقاـ  

تقدير  إلىوىدفت الدراسة  "،لدى الأطفاؿ المصابيف وغير المصابيف باضطراب طيؼ التوحد
راسة الارتباط بيف الاضطرابات ود ،مجموعات مختمفة ثلبثانتشار الاضطرابات الحسية في 

فحص طيؼ التوحد  استبانةواستخدمت الدراسة  (،QATالتوحد الكمية ) الحسية وصفات
(ASSQواستبياف الوالديف )سنوات >بعمر  ،(;=81وتكونت عينة الدراسة مف )ف =  8، 

فرط الحساسية الممسية والسمعية لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب  إلىوتوصمت نتائج الدراسة 
 طيؼ التوحد8 

المشكلبت الحسية والمشكلبت السموكية "بدراسة عف ((Leader, 2020وقاـ  
وعلبقتيا بمشاكؿ الجياز اليضمي لدى الأطفاؿ والمراىقيف المصابيف باضطراب طيؼ 

والمشاكؿ  ،التغذية وأعراض الجياز اليضمي والمشكلبت السموكية تقييـ مشاكؿتـ  "،التوحد
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وتـ استخداـ أداة فحص مشاكؿ التغذية  ،نفسية المرضية المصاحبةالحسية والاضطرابات ال
 ،الممؼ الحسي القصير ،السموكية نموذج لممشاكؿ ،وجرد أعراض الجياز اليضمي ،للؤطفاؿ

% لدييـ  8>طفلًب ومراىقًا مصابًا باضطراب طيؼ التوحد8  (:31)وتكونت عينة الدراسة مف 
مشاكؿ المضغ  ،<(89:;الأكؿ السريع ) ،<(;8>;يمييا رفض الطعاـ ) غذائية،انتقائية 

وجود علبقة بيف أعراض الجياز  إلىوتوصمت نتائج الدراسة  ،<(83=3والقيء ) ،<(081:)
 ،والمشاكؿ الحسية لدى أولئؾ الذيف عانوا مف الأكؿ السريع ،والمشكلبت السموكية ،اليضمي

 ورفض الطعاـ مف أولئؾ الذيف لا يعانوف مف ىذه المشاكؿ8
برنامج تدخؿ مبكر قائـ  عاليةف"بدراسة بعنواف (5050 ،وآخروفالبينساوي )كما قاـ  

دراكية لدى عينة مف أطفاؿ عمى التكامؿ الحسي في خفض حدة الاضطرابات الحسية والإ
حالات مف ذوي اضطراب  (30)وأجريت الدراسة عمى عينة مكونة مف  "،اضطراب طيؼ التوحد

 (،اناث 5 ،ذكور 1)الأولى مجموعة تجريبية  ،مجموعتيف إلىطيؼ التوحد تـ تقسيميـ 
وبمغ  ،سنوات : :8تراوحت أعمارىـ بيف  (،أنثى ،ذكور 8)والمجموعة الثانية ضابطة 

وجود  إلىوتوصمت نتائج الدراسة  ،0885وانحراؼ معياري قدره  ،عاـ 9830متوسط العمر 
ياس البعدي بيف المجموعتيف وعمى الق ،فروؽ جوىرية قبؿ تطبيؽ البرنامج وبعد تطبيقو

 8التجريبية والضابطة
مشاكؿ المعالجة الحسية "دراسة بعنواف (Wang&Geng-fu,2019) جرىأو  

والأمراض المصاحبة لدى أطفاؿ ما قبؿ المدرسة الصينية المصابيف باضطرابات طيؼ 
اضطراب فحصت ىذه الدراسة تمؾ العلبقات بيف أطفاؿ ما قبؿ المدرسة المصابيف ب "،التوحد

وارتبطت المعالجة الحسية اللبنمطية  ،طيؼ التوحد باستخداـ تصميـ التحكـ في الحالات
بزيادة مخاطر اضطرابات النوـ والمشاكؿ العاطفية والسموكية وسموكيات وقت الطعاـ غير 

في حيف كانت مشاكؿ المعالجة  ،الطبيعية لدى الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحد
 8بشكؿ كبير بسموكيات وقت الطعاـ الحسية مرتبطة

الاختلبفات في التكامؿ متعدد الحواس مع "بدراسة بعنواف (Feldman, 2019وقاـ ) 
وىدفت  "،الاستجابة الحسية لدى الأطفاؿ المصابيف وغير المصابيف باضطراب طيؼ التوحد

دراؾ ال إلىىذه الدراسة  كلبـ متعدد الكشؼ عف العلبقات بيف مقاييس الاستجابة الحسية وا 
 >3وتكونت عينة الدراسة مف  ،الحواس والتكامؿ عند الأطفاؿ المصابيف بالتوحد وبدونو
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 ،،عامًا ;3و > تراوحت أعمارىـ بيف ،غير مصابيف >3و مصابًا باضطراب طيؼ التوحد
وأبمغ الآباء عف استجابة الأطفاؿ  ،أكمؿ المشاركوف ميمة إدراؾ الكلبـ النفسي الجسدي

الدقة السمعية  ،تخدمت الدراسة المقاييس النفسية الفيزيائية )عمى سبيؿ المثاؿواس ،الحسية
ضعؼ  ،ونافذة الربط الزمني( وأنماط الاستجابة الحسية )عمى سبيؿ المثاؿ ،البصرية
أف الاختلبفات بيف العينتيف كانت في إدراؾ  إلىوأشارت النتائج  ،والبحث الحسي( ،الاستجابة

 والتكامؿ مع الأنماط غير النمطية للبستجابة الحسية8الكلبـ متعدد الحواس 
الاضطرابات الحسية "بدراسة بعنواف ((Tomchek & Scott., 2018كما قاـ  

واستخدمت  "،الفرعية لدى الأطفاؿ في سف ما قبؿ المدرسة المصابيف باضطراب طيؼ التوحد
نة في سف ما قبؿ الدراسة تحميؿ الممؼ الشخصي الكامف لفحص الأنواع الفرعية في عي

جنب مع ميارات التواصؿ الاجتماعي  إلىالمدرسة مع مراعاة أنماط المعالجة الحسية جنبًا 
وأظيرت النتائج أربعة أنواع فرعية تختمؼ حسب درجة  ،والأداء الحركي والسموؾ التكيفي

يًا مع وتتوافؽ النتائج جزئ ،ونوعية السمات الحسية والعمر والعرض التفاضمي لميارات النمو
الأدبيات السابقة حوؿ الأنواع الفرعية الحسية وكيفية توافؽ المعالجة الحسية مع المجالات 

 التوحد8اضطراب طيؼ التنموية الأخرى لدى الأطفاؿ الصغار المصابيف ب
  سات تٍاولت الشموك الٍىطي لدى ذوي اضطساب طيف التوحدزاد: المحوز الجاٌي 

 ،مقارنة آثار تماريف الإدراؾ الحركي"اسة بعنوافبدر  (Moradi,et al., 2020)قاـ  
ومكملبت فيتاميف )د( ومزيج مف ىذه التدخلبت عمى تقميؿ السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ 

فحص التأثيرات المجمعة لمتماريف  إلى وىدفت الدراسة ،”المصابيف باضطراب طيؼ التوحد
ؾ النمطي لدى الأطفاؿ المصابيف الإدراكية الحركية ومكملبت فيتاميف د عمى الحد مف السمو 

تتراوح  ،طفؿ (300)وأجريت الدراسة عمى عينة قواميا  ،(ASDباضطراب طيؼ التوحد )
أربع مجموعات: المجموعة أ  إلىسنوات بشكؿ عشوائي وتـ تقسيميـ  = إلى :أعمارىـ مف 

وعة ( ؛ المجم59د )ف = فيتاميف  -( ؛ المجموعة ب 59تماريف الإدراؾ الحسي )ف =  -
وتوصمت (8 59التحكـ )ف =  -( ؛ والمجموعة د 59تماريف الإدراؾ الحسي )ف =  -ج 

< في ;3 ،انخفضت الصور النمطية عف المرحمة الابتدائية :التالية النتائج إلىالدراسة 
< في المجموعة ج بيف المشاركيف8 لـ يكف ىناؾ >5و< في المجموعة ب 31 ،المجموعة أ
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ة في المجموعة الضابطة أثناء التدخلبت8 كما أظيرت الصور تغيير في الصورة النمطي
 النمطية في المجموعة )ج( أعمى انخفاض مقارنة بالمجموعات الثلبث الأخرى8 

اختيػػار تمػػريف بػػدني مناسػػب لتقميػػؿ "دراسػػة بعنػػواف (Tse et al., 2018)وأجػرى 
الدراسػة عمػى عػدد  توأجريػ ،"السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ المصابيف باضطرابات طيػؼ التوحػد

( والػػذيف أظيػػروا صػػوراً نمطيػػة 10مػػف الأطفػػاؿ المصػػابيف باضػػطراب طيػػؼ التوحػػد )عػػددىـ 
دقيقػة طُمػب  39تضمنت الحالة التجريبيػة  8مختمفة مف السموؾ مثؿ خفقاف اليديف وىز الجسـ

 إلػى مف الأطفاؿ خلبليا النقر عمى كرة بلبستيكية عدة مرات قػدر اسػتطاعتيـ8 وأشػارت النتػائج
أف الصورة النمطية لمرفرفة اليدوية قػد تػـ تقميميػا بشػكؿ كبيػر ولكػف الصػورة النمطيػة المتعمقػة 
باىتزاز الجسـ بعد تدخؿ تمريف الكرة لـ تكف كذلؾ8 ىػذه النتػائج لا تؤكػد فقػط التػأثير الإيجػابي 

ولكنيػا  ،لتدخؿ التمريف عمى السموؾ النمطي كما ىو موضح فػي العديػد مػف الدراسػات السػابقة
أف التمػاريف البدنيػة يجػب أف تتطػابؽ مػع الميكانيكػا الحيويػة لمقوالػب النمطيػة  إلػىتشير كذلؾ 

 لإنتاج فائدة سموكية مرغوبة8
أثر علبجات الضغط العميؽ "دراسة بعنواف (Losinski et al., 2017) أجرىكما  

وكاف  ،طيؼ التوحدوالتمريف السابؽ عمى السموكيات النمطية لمطلبب المصابيف باضطرابات 
اليدؼ مف ىذه الدراسة ىو مقارنة التدخلبت السابقة التي تـ استخداميا لتقميؿ السموكيات 
 ،النمطية في ثلبثة طلبب ابتدائي مصابيف باضطراب طيؼ التوحد مف خلبؿ تعديؿ الإثارة

النسبية  وتمت مقارنة الفعالية ،باستخداـ تصميـ علبجات بديمة أحادية الحالة عبر المشاركيف
8 وجدت (؛ سترة ضغط وبطانيةDPTلمتمريف السابؽ مع شكميف مف العلبج بالضغط العميؽ )

تقميلًب طفيفًا لمسموكيات  DPTنتائج الدراسة الحالية آثارًا مختمطة لمتدخلبت، مع توفير 
النمطية والتماريف السابقة )ركوب الدراجة الثابتة( مما يوفر تحسنًا في حالتيف مف ثلبث 

 لات8حا
مظاىر السموؾ النمطي لدى "( دراسة بعنواف5038 والخميسي، ،الكويتي) أجريكما  

الكشؼ عف مظاىر السموؾ  إلىوىدفت الدراسة  "،الأطفاؿ التوحدييف في مممكة البحريف
تراوحت  ،( طفؿ وطفمة80وتكونت عينة الدراسة مف ) ،النمطي لدى الأطفاؿ التوحدييف

 ،مجموعتيف إلىسنوات، تـ تقسيميـ  (810=)متوسط عمر ب ،( سنة33-1أعمارىـ بيف )
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اف السموؾ النمطي المتعمؽ بالحواس ىو الأكثر تكرار لدى الأطفاؿ  إلىوأشارت النتائج 
  8التوحدييف
دراسة مظاىر بالسموؾ النمطي  إلىبدراسة ىدفت  (Sayers et al , 2011)وقاـ  

تـ فييا استخداـ أسموب  ،أطفاؿ (:)ف وتكونت عينة الدراسة م ،لدى الأطفاؿ الذاتوييف
أف السموؾ النمطي  إلىوتوصمت نتائج الدراسة  ،ساعات 89= إلىساعات  8الملبحظة مف 

ف السموؾ النمطي أ إلىكما توصمت  ،ىو الأكثر تكرارا لدى الذاتوييف خلبؿ فترة النشاط الحر
  8يقؿ عندما لا يحدث تفاعؿ مع الآخريف

الكشؼ عف  إلىوالتي ىدفت  (Russel, et al., 2010) كما توصمت دراسة 
فاعمية التدريب عمى تنمية ميارات المعب ودورىا في خفض السموكيات النمطية لدى الأطفاؿ 

، وتكونت عينة الدراسة مف ) ( أطفاؿ يعانوف مف سمات التوحد ولدييـ 8ذوي الأوتيزـ
عمى تنمية المعب لدى الأطفاؿ، سموكيات نمطية شديدة، وتـ تطبيؽ البرنامج التدريبي القائـ 

 .وقد أسفرت نتائج الدراسة عف فاعمية البرنامج في خفض السموكيات النمطية
  ذوي اضطساب طيف التوحد الكمل لدىسات تٍاولت زاد :المحوز الجالح: -  

القمؽ والوظيفة الفكرية عند الأطفاؿ بدراسة بعنواف "  (Mingins et al .,2021)قاـ 
ورقة لممراجعة8  =8حدد بحث منيجي و  ،"التوحد: مراجعة منيجية اب طيؼ اضطر المصابيف ب

اضطراب طفؿ مصاب ب 810>3تضمنت ىذه الأوراؽ مقاييس القمؽ وحاصؿ الذكاء لدى 
أظيرت الدراسات التي تستخدـ الارتباطات دليلًب عمى وجود علبقة ميمة بيف ، و التوحدطيؼ 

التوحد: الأطفاؿ الذيف لدييـ اضطراب طيؼ ف بحاصؿ الذكاء والقمؽ لدى الأطفاؿ المصابي
حاصؿ ذكاء أعمى سجموا درجات أعمى في مقاييس القمؽ8 كما دعمت الدراسات التي قارنت 

التوحد والذيف يعانوف مف اضطراب طيؼ بشكؿ مباشر مجموعات مف الأطفاؿ المصابيف ب
تصميمات أخرى ىذه  إعاقة ذىنية ىذا الاستنتاج8 كما دعمت معظـ الدراسات التي تستخدـ

  النتيجة8
اضطراب طيؼ القمؽ لدى المصابيف بدراسة بعنواف "  ((Tarver et al.,2021 وأجرى 

دارة القمؽالتوحد الذ "، يف لا يتكمموف كممات قميمة أو معدومة: دراسة نوعية لتجربة الوالديف وا 
ىدفت ىذه الدراسة النوعية إلى فيـ المزيد عف التعرؼ الأبوي عمى القمؽ والتعامؿ معو لدى و 

التوحد الذيف لا يتحدثوف كممات قميمة أو لا يتحدثوف مطمقًا8 اضطراب طيؼ المصابيف ب

https://eric.ed.gov/?redir=https%3a%2f%2forcid.org%2f0000-0003-0555-6043
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التوحد اضطراب طيؼ فردًا مصابًا ب ;3بلبت مع الآباء / مقدمي الرعاية لػ أجريت المقاو 
موضوعات كبرى مسبقًا:  ثلبثموضوعًا تحت  39تـ وضع و ، =3885= بمتوسط عمري 

اضطراب طيؼ القمؽ عمى الفرد المصاب ب تأثيرو  ،إدراؾ الوالديف لمقمؽ ؛ إدارة الوالديف لمقمؽ
تخداـ المغة المفظية والتداخؿ مع السموكيات الأخرى وصؼ بسبب انخفاض اس ،التوحد وعائمتو

الآباء صعوبات في التعرؼ عمى القمؽ لدى أطفاليـ8 ومع ذلؾ فقد وصفوا أيضًا استخداـ عدد 
مف استراتيجيات الإدارة بما في ذلؾ بعضيا الذي يتداخؿ مع مكونات التدخلبت القائمة عمى 

التوحد )مثؿ اضطراب طيؼ الأفراد المصابيف ب الأدلة لممشاكؿ العاطفية والسموكية لدى
عمى الرغـ مف ذلؾ أفاد الآباء أف القمؽ لا يزاؿ لو تأثير كبير و التعرض / التيدئة الحسية(8 

يمكف أف تساعد نتائج ىذه الدراسة في تطوير إجراءات التدخؿ والتقييـ و عمى نوعية الحياة8 
التوحد الذيف لا يتحدثوف كممات قميمة ب طيؼ اضطراالمستيدفة لمقمؽ لدى الأفراد المصابيف ب

 أو لا يتحدثوف مطمقًا8
علبقة سموؾ التحدي بكؿ مف "( بدراسة بعنواف=503 ،وفيصؿ ،منصور) أجرىو 

الكشؼ  إلىدفت الدراسة وى "،اضطرابات القمؽ والنوـ لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد
سياـ إومدى  ،اضطراب طيؼ التوحد عف معدلات انتشار سموؾ التحدي لدى الأطفاؿ ذوي

طفؿ مف  (13)وتكونت عينة الدراسة مف  ،اضطراب القمؽ والنوـ في تفسير سموكيات التحدي
 800=بمتوسط عمري  ،عاـ (31 – :)تراوحت أعمارىـ بيف  ،ذوي اضطراب طيؼ التوحد

لتحدي تبايف معدلات انتشار سموؾ ا إلىوتوصمت نتائج الدراسة  ،;583وانحراؼ معياري 
ا بيف الخوؼ مف الأماكف إحصائيوجود ارتباط موجب داؿ  إلىبالإضافة  ،والقمؽ وعادات النوـ

ا بيف إحصائيووجود ارتباط داؿ  ،يذاء الذات والسموؾ العدوانيا  العامة والسموؾ النمطي و 
 8 السموؾ العدواني واضطراب النوـ / اضطرابات التنفس المرتبطة بالنوـ

لدى  رتابةربط القمؽ والإصرار عمى ال( بدراسة بعنواف " (Black et al., 2017وقاـ 
ىذه وىدفت  "،التوحد: دور الحساسية المفرطة الحسيةاضطراب طيؼ الأطفاؿ المصابيف ب

تأثير فرط الحساسية الحسية عمى الأعراض السريرية لمرىاب المحدد، إلى فحص الدراسة 
أكمؿ ، و التوحد ونموىـاضطراب طيؼ مصابيف بوقمؽ الانفصاؿ، والقمؽ الاجتماعي للؤطفاؿ ال

أظيرت و طفلًب استبيانات حوؿ صعوبات أطفاليـ المتعمقة بالمعالجة الحسية والقمؽ8  =;آباء 
< مف العلبقة بيف أعراض الرىاب النوعي ;:النتائج أف فرط الحساسية الحسية توسط في 
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يف فرط الحساسية الحسية ولـ يلبحظ أي علبقة ب، < مف العلبقة بيف قمؽ الانفصاؿ;9و
 والقمؽ الاجتماعي8

 سات تٍاولت الكمل وعلاقته بالشموك الٍىطي لدى ذوي اضطساب طيف المحوز السابع: دزا

 -:التوحد
شدة السموؾ المتكرر كمؤشر مبكر لخطر "بدراسة بعنواف (Baribeau., 2020قاـ ) 

لدراسة عمى مجموعة طولية تـ إجراء ىذه ا ارتفاع أعراض القمؽ في اضطراب طيؼ التوحد"،
تـ تصنيؼ شدة السموؾ  ،(853مف الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحد )العدد = 

8 وتـ تحديد أعراض القمؽ المرتفعة مف "شديدة"أو"متوسطة"أو"خفيفة"المقيد/ المتكرر عمى أنيا
 >مار مف خلبؿ قائمة مراجعة سموؾ الطفؿ )تقرير الوالديف( مقياس القمؽ الفرعي في الأع

< مف الأطفاؿ الذيف يعانوف مف سموؾ مقيد / متكرر >9يعاني ما يقرب مف  ،عامًا 33إلى 
< مف الأطفاؿ 83مقارنة بػ  ،33شديد عند التسجيؿ مف أعراض القمؽ المرتفعة بحموؿ سف 

< مف أولئؾ الذيف لدييـ سموؾ مقيد / متكرر خفيؼ عمى التوالي8 50و ،ذوي السموؾ المعتدؿ
 كؿ مف السموؾ المعتدؿ والشديد المقيد / المتكرر بزيادة احتمالات القمؽ المتزايد8 وارتبط
فعالية برنامج تدريبي في خفض القمؽ وأثره في "( بدراسة بعنواف5039 ،سالـ)قاـو  

خفض  إلىىدفت الدراسة  "،لدي الأطفاؿ ذوي اضطراب التوحد خفض السموؾ النمطي التكراري
 ،عض الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد مف خلبؿ برنامج تدريبيالقمؽ كعرض يعاني منو ب
( أطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد الذيف تتراوح نسبة ذكائيـ ما 9وقد تكونت عينة الدراسة )

( عاما ونسبة اضطراب التوحد 33->، وتتراوح أعمارىـ الزمنية ما بيف )(69-59)بيف 
ـ أي نوع مف أنواع الإعاقات الأخرى المصاحبة لدييـ متوسطة، وجميع أفراد العينة ليس لديي

ا بيف إحصائيوجود فروؽ دالة  إلىلاضطراب التوحد غير الإعاقة العقمية، وتوصمت النتائج 
متوسطي رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية عمى مقياس تقدير القمؽ في القياسيف القبمي 

أىمية البرنامج التدريبي في  إلىالدراسة كما توصمت نتائج  ،والبعدي في اتجاه القياس البعدي
خفض القمؽ مما ترتب عمية خفض السموؾ النمطي التكراري لدى أطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ 

 .التوحد
أف السموكيات  توضيح"إلىبدراسة ىدفت  ((Michelle & Deramus ,2009قاـ كما  

ة لدي الأطفاؿ مضطربي المتكررة لدي الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد، والسموكيات المتكرر 
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أف السموكيات المتكررة  إلىالقمؽ مثؿ اضطراب الوسواس القيري8 وتوصمت نتائج الدراسة 
لدى الأطفاؿ التوحدييف تكوف متزايدة وشديدة عف الأطفاؿ ذوي اضطراب الوسواس القيري، 

واصؿ قصور واضح في الت إلىكذلؾ أف ىذه السموكيات التكرارية للؤطفاؿ التوحدييف تؤدي 
 8والعلبقات الاجتماعية عف الأطفاؿ ذوي اضطراب الوسواس القيري

 :عاً عمى الدزاسات الشابكةتعكيب 

 -:ما يمييتضح مف العرض السابؽ لمدراسات السابقة  
الدراسات التي تناولت القمؽ لدى ذوي  في -في حدود عمـ الباحث  -شديدة ىناؾ ندرة  – 3

 بالتحديد8ربية في البيئة العاضطراب طيؼ التوحد 
العلبقة بيف تناولت في الدراسات التي  -في حدود عمـ الباحث  -ىناؾ ندرة شديدة  – 5

بوجو عاـ في البيئة  التوحد،لدى ذوي اضطراب طيؼ  والقمؽ الاضطرابات الحسية
دراسة واحدة بوجو  إلىالأجنبية وفي البيئة العربية بالتحديد حيث لـ يتوصؿ الباحث 

 جنبية8والأيف العربية عاـ في البيئت
في الدراسات التي تناولت القمؽ مع  -في حدود عمـ الباحث  -ىناؾ ندرة شديدة  – 1

الا دراسة واحدة في في البيئة العربية السموؾ النمطي لدى ذوي اضطراب طيؼ التوحد 
 مباشر8البيئة العربية ولـ تتناوؿ العلبقة بيف القمؽ والسموؾ النمطي بشكؿ 

 - سة:الدزافسوض 

لدى عينة  ا بيف الاضطرابات الحسية والسموؾ النمطي التكراريإحصائييوجد ارتباط داؿ  - 3
 8اضطراب طيؼ التوحدذوي الدراسة مف 

ذوي والقمؽ لدى عينة الدراسة مف ا بيف الاضطرابات الحسية إحصائييوجد ارتباط داؿ  - 5
 8اضطراب طيؼ التوحد

 اضطراب طيؼ التوحد ومستوى ،)ذكور/ إناث(النوع  يمتغير  ؼتوجد فروؽ وفؽ لاختلب - 1
، والتفاعؿ بينيـ عمى (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ)

 8اضطراب طيؼ التوحدذوي السموؾ النمطي التكراري لدى عينة الدراسة مف 
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 لتوحداضطراب طيؼ ا ومستوى ،النوع )ذكور/ إناث( يمتغير  ؼتوجد فروؽ وفؽ لاختلب - 8
، والتفاعؿ بينيـ عمى (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ)
 8اضطراب طيؼ التوحدذوي لدى عينة الدراسة مف ضطرابات الحسية الا

 اضطراب طيؼ التوحد ومستوى ،النوع )ذكور/ إناث( يمتغير  ؼتوجد فروؽ وفؽ لاختلب - 9
، والتفاعؿ بينيـ عمى (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ يريحتاج إلى دعـ كب/ يحتاج إلى دعـ)
 8اضطراب طيؼ التوحد لدى عينة الدراسة مف أميات قمؽال

 :الميداٌية وٍهج وإجساءات الدزاسة
 وٍهج الدزاسة

لمتحقؽ مف البناء  )الارتباطي( استخدـ الباحث في ىذه الدراسة المنيج الوصفي 
اضطراب طيؼ لدى عينة مف أطفاؿ  للؤطفاؿ، العاممي لمقياس السموؾ التكراري المعدؿ

 بالدراسة8 ةالخاص تالتوحد، لأنو الأنسب لمدراسة الحالية ولمتحقؽ مف مدى صحة التساؤلا
 عيٍة الدزاسة

( مف أميات 10أمكف لمباحث الحصوؿ عمى عينة مكونة مف ) الاستطلبعية:العينة  8 أ
التوحد لتقييـ طراب طيؼ اضالتوحد والقائميف عمى التربية لأطفاؿ اضطراب أطفاؿ 
؛ حيث عمى أدوات الدراسة بغرض التحقؽ مف الكفاء السيكومترية لممقاييس الأطفاؿ

 31 إلىسنوات  ;التوحد ما بيف اضطراب طيؼ تراوحت أعمار عينة الدراسة مف أطفاؿ 
عاـ، ويمكف وصؼ  3899عاـ وانحراؼ معياري قدره  =89=عامًا بمتوسط عمري قدره 

 (38وخصائصيا وفؽ جدوؿ ) عينة الدراسة
 ( 8جذٔل )

 (11خصبئص ػُٛخ انذساسخ الاستطلاػٛخ يٍ أغفبل اظطشاة غٛف انتٕحذ )ٌ= 

 انًتغٛشاد

ٚحتبج تٕحذ 

 دػى إنٗ

ٚحتبج تٕحذ 

 دػى كجٛش إنٗ

 إنٗٚحتبج تٕحذ 

 دػى كجٛش جذًا
 الإجًبنٙ

 % ن % ن % ن % ن

 انُٕع
 51611 81 4641 1 11 1 4641 1 ركٕس

 44641 81 1611 8 51 81 81611 5 إَبث

انفئخ 

 انؼًشٚخ

 51611 81 1611 8 11611 81 4641 1 سُٕاد 1 إنٗ 1

سُٕاد  1يٍ 

 سُخ 81 إنٗ
1 81 81 11611 8 1611 85 54641 

سُخ  81يٍ 

 فأكثش
8 1611 8 1611 8 1611 1 81 

 811 11 81 1 11 18 11 4 الإجًبنٙ
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 ( مف أميات أطفاؿ;:حصوؿ عمى عينة مكونة مف )أمكف لمباحث الب8 العينة الأساسية: 
التوحد لتقييـ الأطفاؿ اضطراب طيؼ التوحد والقائميف عمى التربية لأطفاؿ  اضطراب طيؼ

؛ حيث تراوحت أعمار عينة الدراسة مف أطفاؿ التوحد ما بيف متغيرات الدراسةمف حيث 
 >;38عياري قدره عاـ وانحراؼ م 9>8=عامًا بمتوسط عمري قدره  31 إلىسنوات  ;

 (58عاـ، ويمكف وصؼ عينة الدراسة وخصائصيا وفؽ جدوؿ )
 (1جذٔل )

 (41خصبئص ػُٛخ انذساسخ الأسبسٛخ يٍ أغفبل اظطشاة غٛف انتٕحذ )ٌ=  

 انًتغٛشاد

 إنٗتٕحذ ٚحتبج 

 دػى

 إنٗتٕحذ ٚحتبج 

 دػى كجٛش

 إنٗتٕحذ ٚحتبج 

 دػى كجٛش جذًا
 الإجًبنٙ

 % ن % ن % ن % ن

 عانُٕ
 11618 14 4611 5 81618 81 85611 81 ركٕس

 48681 58 1654 4 58611 11 88615 1 إَبث

انفئخ 

 انؼًشٚخ

 14611 15 5651 1 81618 81 81651 1 سُٕاد 1 إنٗ 1

سُٕاد  1يٍ 

 سُخ 81 إنٗ
1 81654 14 11618 4 1654 11 44611 

سُخ  81يٍ 

 فأكثش
1 1611 1 5651 8 8651 4 1614 

 811 41 81651 1 41611 51 14611 81 الإجًبنٙ

 أدوات الدزاسة

 The Short Sensory Profile (SSP)وكياض البروفين الحشي المختصس  -3
وىو الصورة  Dunn ===3 مقياس البروفيؿ الحسي المختصر مف إعداد ويني داف 

س ، قاـ بترجمة المقيا;==3المختصرة مف البروفيؿ الحسي الذي أعددتو ويني داف سنة 
 ( وىو استبياف يعتمد عمى التقدير الذاتي لموالديف5053أحمد البينساوي وزيد عبد الخالؽ )

( عاـ، وتتكوف ىذه >3 -1القائميف برعاية الطفؿ، ويطبؽ عمى الأطفاؿ مف عمر )أو 
( موزعة عمى سبعة أبعاد فرعية >1( بند والبنود الػ )>1النسخة المختصرة لممقياس مف )

ىذا البعد يقيس مدى الاستجابة الحسية  Tactile Sensitivityممسية الحساسية الوىي 
(8 ;، :، 9، 8، 1، 5، 3) ( بنود وىي;لممثيرات التي تممس الجمد، ويتكوف مف )
ىذا البعد يقيس  Taste/Smell Sensitivityالحساسية لممثيرات الحسية الذوقية والشمية 

طعاـ ليف( ودرجة حرارة  ،طعاـ )طعاـ صمبمدى الاستجابة الحسية لمطعاـ مف حيث قواـ ال
(8 الاستجابة الحسية 33، 30، =، >) ( بنود وىي8تكوف مف )يو  الطعاـ،الطعاـ ورائحة 
ىذا البعد يقيس مدى الاستجابة الحسية  Movement Sensitivityالحركية الزائدة 
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(8 الاستجابة 38، 31، 35) ي( بنود وى1ويتكوف مف ) بالحركة،نشطة المتعمقة الحركية والأ 
 Under-responsive/Seeksالحسية المنخفضة/ السعي لزيادة التحفيز الحسي 

Sensation  وىذا البعد يقيس الاستجابة الحسية المنخفضة لدى الطفؿ وكذلؾ مدى سعيو
(8 53، 50، =3، >3، ;3، :3، 39( بنود وىي: );تكوف مف )يو  الحسي،لزيادة التحفيز 

ىذا البعد يقيس مدى قدرة الطفؿ  Auditory Filteringالسمعية  فمترة المدخلبت الحسية
وقدرتو عمى الاستماع الجيد لممثيرات السمعية  محيطة،عمى التركيز في حالة وجود ضوضاء 

(8 انخفاض الحيوية/ ;5، :5، 59، 58، 51، 55( بنود وىي: ):ويتكوف مف ) وتمييزىا،
عد قوة الطفؿ العضمية ومدى تحكمو يقيس ىذا الب Low Energy/Weakالضعؼ العضمي 

(8 الحساسية 11، 15، 13، 10، =5، >5( بنود وىي ):ويتكوف مف ) جسده،في وضعية 
يقيس ىذا البعد مدى  Visual/Auditory Sensitivityالحسية البصرية/ السمعية

استجابة الطفؿ لممحفزات الحسية البصرية والسمعية مثؿ الأضواء الساطعة وصوت نباح 
، (>1، ;1، :1، 19، 18) ( بنود وىي9ويتكوف مف ) الكيربائية،ب وصوت المكنسة الكلب

لمقياس ليكرت  اويتـ الإجابة عمى بنود المقياس مف خلبؿ اختيار أحد البدائؿ الخمسة وفقً 
وتصحح وفقًا لمدراجات التالية  ،أبدًا(، نادرًا، أحيانًاالأحياف،في أغمب  دائمًا،) الخماسي، وىي

 إلىأحد أبعاده أو  وتشير الدرجة المنخفضة عمى المقياس ،(9، 8، 1، 5، 3الي )عمى التو 
ويتمتع المقياس باتساؽ  صحيح،وجود اضطراب الحسي والعكس أو  ضعؼ المعالجة الحسية

(، كما يتميز 9=09 -0=09بيف ) خكرو نبا ألفاداخمي جيد لممقاييس الفرعية تراوح معامؿ 
ويتمتع المقياس في  ع في النسخة الأصمية لممقياس8بصدؽ محتوى وثبات قوي ومرتف

النسخة المعربة بصدؽ التحميؿ العاممي التوكيدي، وكما يتسـ المقياس بثبات الاتساؽ 
بمغت معاملبت الاتساؽ الداخمي لمبنود بالأبعاد الفرعية لممقياس ما بيف الداخمي حيث 

معاملبت الارتباط تراوحت ، كما وىي قيـ جيدة للبتساؽ الداخمي لمبنود ،(0:>09 -09999)
والدرجة الفرعية  ( للؤبعاد00>08 إلى 1>:08) بيف الأبعاد الفرعية والدرجة الكمية لممقياس

كما يتسـ  طفاؿ التوحد8لأمما يجعؿ المقياس بالصورة النيائية مناسب  لممقياسالكمية 
( 55=09 -:3;09) المقياس بثبات إعادة التطبيؽ حيث تراوحت معاملبت الارتباط ما بيف

 كرو نباخ لأبعاد ألفاثبات معاملبت  تراوحتكما  لممقياس،لدرجة الكمية واللؤبعاد الفرعية 
تراوحت قيمة التجزئة قد وأيضًا ، (55=09 -=3;09ما بيف )والدرجة الكمية المقياس الفرعية 
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 الفرعية ( للؤبعاد:1=09 -88;09النصفية بعد التصحيح بمعادلة سبيرماف براوف ما بيف )
، مما يجعؿ المقياس بالصورة النيائية مناسب في قياس الاضطرابات والدرجة الكمية لممقياس

 الحسية لدى أطفاؿ التوحد8
وفي الدراسة الحالية تشير النتائج التي تـ التوصؿ إلييا مف خلبؿ العينة الاستطلبعية  

، 59>08) خكرو نبا ألفاأف المقياس يتسـ بخصائص سيكومترية جيدة حيث بمغ معامؿ 
( لمتغيرات الحساسية ;>>08، =9;، 05>08، 8:>08، =>;08، :9;08، 8;>08

الممسية، والحساسية لممثيرات الحسية الذوقية والشمية، والاستجابة الحسية الحركية الزائدة، 
والاستجابة الحسية المنخفضة/ السعي لزيادة التحفيز الحسي، وفمترة المدخلبت الحسية 

وانخفاض الحيوية/ الضعؼ العضمي، والحساسية الحسية البصرية/ السمعية،  السمعية،
عمى التوالي، وكما بمغت معاملبت الاتساؽ  للبضطرابات الحسيةوالدرجة الكمية لمقياس 

( لمتغيرات الحساسية 1=;08، :>;08، >9;08، 83;08، =9;08، 1:>08)الداخمي 
ة والشمية، والاستجابة الحسية الحركية الزائدة، الممسية، والحساسية لممثيرات الحسية الذوقي

والاستجابة الحسية المنخفضة/ السعي لزيادة التحفيز الحسي، وفمترة المدخلبت الحسية 
السمعية، وانخفاض الحيوية/ الضعؼ العضمي، والحساسية الحسية البصرية/ السمعية، 

ا بمغت معاملبت التجزئة عمى التوالي، وكم للبضطرابات الحسيةوالدرجة الكمية لمقياس 
، 1>;08، =:;08، :>;08)النصفية بعد تصحيح أثر الطوؿ بمعادلة سبيرماف براوف 

( لمتغيرات الحساسية الممسية، والحساسية =:;08، ::;08، >>;08، >:;08، 59;08
لممثيرات الحسية الذوقية والشمية، والاستجابة الحسية الحركية الزائدة، والاستجابة الحسية 

نخفضة/ السعي لزيادة التحفيز الحسي، وفمترة المدخلبت الحسية السمعية، وانخفاض الم
الحيوية/ الضعؼ العضمي، والحساسية الحسية البصرية/ السمعية، والدرجة الكمية لمقياس 

 8عمى التوالي للبضطرابات الحسية
 Repetitive Behavior Scale – Revised وكياض الشموك التكسازي المعده -2

(RBS-R)  
 Bodfish, Symonsقاـ بإعداد مقياس السموؾ التكراري المعدؿ في الأصؿ كؿ مف 

& Lewis 1999  ،زيد عبد الخالؽ و وقاـ بترجمة المقياس لمبيئة العربية أحمد البينساوي
ستة أبعاد تقيس السموكيات  إلى( بندًا مقسمة 81ويتكوف ىذا المقياس مف ) ،(5050)
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أطفاؿ اضطراب طيؼ التوحد وىي: البعد الأوؿ: السموؾ النمطية التكرارية لدى 
أفعاؿ يقوـ بيا الشخص عمى ما يبدو أو  حركات ىو Stereotyped Behaviorالنمطي

(8 البعد الثاني: سموؾ إيذاء :-3ويشمؿ البنود مف ) نفسيا،بدوف قصد وتحدث بالطريقة 
يقوـ بيا والتي يمكف أف وىو الحركات والأفعاؿ التي  Self-injurious Behaviorالذات 

إصابات بالجسـ، والتي تتكرر بالطريقة نفسيا، ويشمؿ البنود أو  كدماتأو  ينتج عنيا احمرار
وىو السموؾ الذي  Compulsive Behavior(، البعد الثالث: السموؾ القيري 38 -;مف )

 -39ود مف )يتـ تكراره وتنفيذه بصورة تامة وكأنو ينتمى لقاعدة وسمطة قيرية، ويشمؿ البن
وىو القياـ بأداء وفعؿ  Ritualistic Behavior (، البعد الرابع: السموؾ الطقوسي55

(، البعد الخامس: السموؾ >5 -51ويشمؿ البنود مف ) ،أنشطة الحياة اليوـ بالطريقة نفسيا
وىو مقاومة التغيير والإصرار عمى أف تكوف الأمور كما  Sameness Behaviorالرتيب 

 (، البعد السادس: السموؾ المقيد والاىتمامات=1 -=5يير، ويشمؿ البنود مف )ىي بدوف تغ
وىو نطاؽ ضيؽ ومحدد مف التركيز والاىتماـ بأجزاء  Restricted Behaviorالمحددة 

 (818 -80معينة مف الأنشطة والأشياء بدلا مف النظرة الكاممة لمشيء، يشمؿ البنود مف )
قرير الذاتي لموالديف والقائميف برعاية الطفؿ ويعتمد المقياس عمى أسموب الت 
وتتـ الإجابة عميو مف خلبؿ اختيار أحد البدائؿ المتاحة أماـ كؿ بند وىي: )لا  ،التوحدي

، يحدث السموؾ وىو مشكمة متوسطة، يحدث السموؾ وىو مشكمة خفيفة ،يحدث السموؾ
 ويتمتعمى التوالي، ( ع1، 5، 3، 0ويصحح كما يمي ) يحدث السموؾ وىو مشكمة خطيرة(

المقياس يتمتع بخصائص سيكومترية جيدة حيث بمغ معامؿ الاتساؽ الداخمي لممقياس ككؿ 
لسموؾ إيذاء الذات(،  >;09 -لسموؾ التشابو 0999( ولممقاييس الفرعية ما بيف )>>09)

 ( ولممقاييس الفرعية ما بيف3;09ومف خلبؿ إعادة التطبيؽ بمغ معامؿ الارتباط لممقياس )
 8لمسموؾ المقيد والاىتمامات المحددة( :=09 -لمسموؾ الطقوسي 0995)

ويتسـ المقياس في البيئة المصرية بصدؽ التحميؿ العاممي والتوكيدي، وكما يتسـ  
 إلى 08958معاملبت اتساؽ داخمي لمبنود بالأبعاد الفرعية لممقياس ما بيف المقياس ب
 =>>08 إلى >>:08لدرجة الكمية لممقياس بيف الأبعاد الفرعية وا، وبمعاملبت 19>08

 98>08 إلى 35;08كما يتسـ المقياس بثبات إعادة التطبيؽ تراوح ما بيف للؤبعاد الفرعية، 
 إلى :;;08كرونباخ ما بيف  ألفاللؤبعاد والدرجة الكمية لممقياس، وكما تراوحت معاملبت 
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س بثبات التجزئة النصفية حيث للؤبعاد والدرجة الكمية لممقياس، وكما يتسـ المقيا :9=08
مما يجعؿ المقياس  للؤبعاد والدرجة الكمية لممقياس ;:=08 إلى 55>08تراوحت ما بيف 

 8التوحد اضطراب طيؼ طفاؿلأ ابالصورة النيائية لو مناسب
وفي الدراسة الحالية تشير النتائج التي تـ التوصؿ إلييا مف خلبؿ العينة الاستطلبعية 

، 85>08كرونباخ ) ألفابخصائص سيكومترية جيدة حيث بمغ معامؿ أف المقياس يتسـ 
السموؾ النمطي، سموؾ لمتغيرات ( ;:>08، 19>08، 51>08، :=;08، 98>08، =;;08

 إيذاء الذات، السموؾ القيري، السموؾ الطقوسي، السموؾ الرتيب، والسموؾ المقيد والاىتمامات
عمى التوالي، وكما بمغت معاملبت الاتساؽ  راريالسموؾ التكالمحددة، والدرجة الكمية لمقياس 

السموؾ لمتغيرات  (=9;08، 85>08، >=;08، 18>08، =:;08، 58>08)الداخمي 
النمطي، سموؾ إيذاء الذات، السموؾ القيري، السموؾ الطقوسي، السموؾ الرتيب، والسموؾ 

عمى التوالي، وكما بمغت  السموؾ التكراريالمحددة، والدرجة الكمية لمقياس  المقيد والاىتمامات
، 83;، 58>08معاملبت التجزئة النصفية بعد تصحيح أثر الطوؿ بمعادلة سبيرماف براوف )

السموؾ النمطي، سموؾ إيذاء لمتغيرات  (:1;08، 9:;08، 58>08، =:;08، =9;08
 الرتيب، والسموؾ المقيد والاىتمامات السموؾ ،الطقوسيالذات، السموؾ القيري، السموؾ 

 عمى التوالي8 السموؾ التكراريحددة، والدرجة الكمية لمقياس الم
 The Spence Children’s (ٌشخة الوالديَ) وكياض سبٍص لمكمل لدى الأطفاه -3

Anxiety Scale. 

قاـ بترجمة المقياس و  ===3عاـ  Spenceالقمؽ في الأصؿ سبنس مقياس أعد  
( لقياس أعراض (2019اصمي فيصؿ، لمبيئة العربية السيد كامؿ الشربيني، وضياء أبو ع
 50عامًا ويتكوف المقياس مف  >3 إلى :القمؽ لدى الأطفاؿ والمراىقيف في الأعمار ما بيف 

بنود والبنود ىي  :بند، وتتوزع بنود المقياس عمى أربعة أبعاد وىي القمؽ المعمـ ويتضمف 
، 5نود والبنود ىي )ب :(، والبعد الثاني قمؽ الانفصاؿ ويتضمف ;3، 38، 33، >، 9، 3)
، ;، 1بنود وتضمنت البنود ) 9(، والبعد الثالث نوبة اليمع وتضمف >3، 39، 35، =، :

(، 10، 31، 8(، والبعد الرابع الخوؼ مف الأماكف العامة ويتضمف البنود )=3، :3، 30
ر، وتتـ الإجابة عمى المقياس مف وجية نظر أولياء الأمور مف خلبؿ أربعة بدائؿ )أبدًا= صف

(، ويتسـ المقياس بتحميؿ عاممي واضح أسفر عف أربعة 1، دائمًا= 5، غالبًا= 3أحيانًا= 
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 ألفاعوامؿ واضحة لممقياس، وكما اتسـ المقياس باتساؽ داخمي جيد، وترواحت معاملبت 
لأبعاد المقياس الفرعية، وكما بمغ معامؿ ثبات التجزئة  >;08 إلى 5;08كرونباخ ما بيف 

 لممقياس ككؿ8 :;08النصفية 
وفي الدراسة الحالية تشير النتائج التي تـ التوصؿ إلييا مف خلبؿ العينة الاستطلبعية 

، 98;08كرونباخ ) ألفاأف المقياس يتسـ بخصائص سيكومترية جيدة حيث بمغ معامؿ 
( للؤبعاد الفرعية وىي القمؽ المعمـ، وقمؽ الانفصاؿ، 9=>08، 8;;08، 53>08، =>;08

والخوؼ مف الأماكف العامة، والدرجة الكمية لمقياس القمؽ عمى التوالي، وكما  ونوبة اليمع،
( للؤبعاد الفرعية 38;08، =:;08، 51>08، >9;08بمغت معاملبت الاتساؽ الداخمي )

وىي القمؽ المعمـ، وقمؽ الانفصاؿ، ونوبة اليمع، والخوؼ مف الأماكف العامة، والدرجة الكمية 
لي، وكما بمغت معاملبت التجزئة النصفية بعد تصحيح أثر الطوؿ لمقياس القمؽ عمى التوا
للؤبعاد الفرعية وىي القمؽ  ((98;08، >;;08، 18>08، 8;;08بمعادلة سبيرماف براوف )

المعمـ، وقمؽ الانفصاؿ، ونوبة اليمع، والخوؼ مف الأماكف العامة، والدرجة الكمية لمقياس 
 القمؽ عمى التوالي8

  - :اقظتهاووٍ ٌتائج الدزاسة

ا بيف الاضطرابات الحسية إحصائييوجد ارتباط داؿ " نتائج الفرض الأوؿ والذي ينص عمى أنو 
ولمتحقؽ مف صحة "اضطراب طيؼ التوحدذوي لدى عينة الدراسة مف  والسموؾ النمطي التكراري

الفرض أمكف لمباحث تحميؿ البيانات باستخداـ معادلة معامؿ ارتباط بيرسوف لمتعرؼ عمى 
لدى عينة الدراسة  الاضطرابات الحسية والسموؾ النمطي التكراريطبيعة العلبقة الارتباطية بيف 

 ( كما يمي:1اضطراب طيؼ التوحد كما ىو بجدوؿ )ذوي مف 
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 (1) جذٔل

ثٍٛ الاظطشاثبد انحسٛخ ٔانسهٕن انًُطٙ انتكشاس٘ نذٖ ػُٛخ ثٛشسٌٕ  يؼبيلاد استجبغ 

 (41)ٌ=  ذاظطشاة غٛف انتٕح رٔ٘ انذساسخ يٍ

 انًتغٛشاد
 انسهٕن

 انشتٛت

 انسهٕن

 انمٓش٘

 انسهٕن

 انطمٕسٙ

انسهٕن انًمٛذ 

ٔالاْتًبيبد 

 انًحذدح

 سهٕن

 إٚزاء

 انزاد

 انسهٕن

 انًُطٙ

انذسجخ 

 انكهٛخ

انحسبسٛخ 

 انهًسٛخ
16514** 16814* 141* 16411** 16511** 16541** 16118** 

انحسبسٛخ 

نهًثٛشاد 

انحسٛخ 

انزٔلٛخ 

 ٔانشًٛخ

16144** 16541** 16451** 16511** 16111** 16141** 16118** 

الاستجبثخ 

انحسٛخ 

انحشكٛخ 

 انزائذح

16441** 16414** 16511** 16511** 16541** 16111** 16141** 

الاستجبثخ 

انحسٛخ 

انًُخفعخ/ 

انسؼٙ نزٚبدح 

انتحفٛز 

 انحسٙ

16114** 16511** 16141** 16111** 16511** 16518** 16181** 

فهتشح 

انًذخلاد 

انحسٛخ 

 انسًؼٛخ

16511** 16541** 16111** 16545** 16111** 16581** 16118** 

اَخفبض 

انحٕٛٚخ/ 

 انعؼف

 انؼعهٙ

16151** 16111** 16141* 16411** 16514** 16581** 16581** 

انحسبسٛخ 

انحسٛخ 

انجصشٚخ/ 

 انسًؼٛخ

16441** 16551** 16511** 16551** 16544** 16511** 16511** 

انذسجخ 

 انكهٛخ
16451** 16511** 16581** 16541** 16511** 16111** 16541** 

 1618، ** دال ػُذ يستٕٖ دلانخ 1614* دال ػُذ يستٕٖ دلانخ 

الاضطرابات ( أف معاملبت الارتباط كانت إيجابية بيف 1يتضح مف خلبؿ جدوؿ )
حيث  ،اضطراب طيؼ التوحدوي ذالحسية والسموؾ النمطي التكراري لدى عينة الدراسة مف 

الحساسية الممسية، والحساسية لممثيرات ارتبطت أبعاد مقياس الاضطرابات الحسية وىي 
الحسية الذوقية والشمية، والاستجابة الحسية الحركية الزائدة، والاستجابة الحسية المنخفضة/ 

اض الحيوية/ الضعؼ السعي لزيادة التحفيز الحسي، وفمترة المدخلبت الحسية السمعية، وانخف
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للبضطرابات الحسية العضمي، والحساسية الحسية البصرية/ السمعية، والدرجة الكمية لمقياس 
لسموؾ النمطي، سموؾ إيذاء الذات، والسموؾ القيري، والسموؾ الطقوسي، والسموؾ با إيجابيا

عمى  التكراري السموؾالمحددة، والدرجة الكمية لمقياس  الرتيب، والسموؾ المقيد والاىتمامات
مما يعطي مؤشر داؿ  0803وىي علبقات ارتباطية إيجابية دالة عند مستوى دلالة  التوالي

 بأف زيادة الاضطرابات الحسية وأبعادىا ترتبط بشكؿ إيجابي بالسموؾ التكراري وأبعاده الفرعية8
لتي ىـ الأسباب اأف الاضطرابات الحسية تعتبر مف أ إلىويعزي الباحث ىذه النتيجة  
عجز في نقؿ أي مثير خارجي  إلىف القصور الحسي يؤدي إحيث  ،السموؾ النمطي إلىتؤدي 
 ،يسمعأو  نو لا يرىأفيبدو الطفؿ ذو اضطراب طيؼ التوحد وك ،الجياز العصبي لمطفؿ إلى

عمى عكس الشخص العادي حيث يستطيع التحكـ في استقباؿ المعمومات الواردة مف البيئة 
ف الطفؿ ذو اضطراب طيؼ التوحد يكوف غير قادر عمى اكتساب أف في حي ،التي حولو

الخبرات الحسية المناسبة مع الاستجابات الحسية التي تتراوح بيف النشاط المنخفض والنشاط 
دراؾ الحسي وأف الخمؿ يكمف في عدـ قدرة وكذلؾ وجود بعض البراىيف التي عمى الإ ،المرتفع
أنيـ ف الفرضية المعرفية ترى أكما  ،ـ الأصواتاضطراب طيؼ التوحد في في يالطفؿ ذ

 8ف في انتباىيـ لأسباب تعزى إلى عيب إدراكييانتقائي اشخاصأ
كما يُفسر ىذا الارتباط بيف الاضطرابات الحسية والسموكيات النمطية لما تؤديو ىذه  

السموكيات مف وظائؼ لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد منيا التخفيؼ مف شحنة 
كما أنيا تساعدىـ عمى المحافظة عمى استقرار الوضع الأمثؿ  تحمميا،يرات يصعب عمييـ مث

لزيادة أو  للبستجابة الحسية عندما لا يتمكنوف مف معالجة شحنة ضخمة مف المثيرات البيئية
 بيئي8تحفيز مثير 
مف المتعة لدى ذوي  االسموكيات النمطية عند ممارستيا نوعً  اكما توفر أيضً  
ثارتيا إب التوحد حيث اضطرا مما يجعميـ منيمكوف في  لدييـ،نيا تقوـ عمى تنبيو الحواس وا 
ف السموكيات النمطية ىي شكؿ أوتتفؽ نتيجة الفرض الحالي مع الفرضية التي تشير ب أدائيا،

لأطفاؿ الذيف يعانوف مف الاضطرابات الحسية مف امف أشكاؿ السموؾ التكيفي الذي تُمكف 
  .(Gal et al., 2010) المنخفضةأو  تجابة الحسية المرتفعةالتعامؿ مع الاس

مع الدراسات التي أشارت إلى أف السموكيات  اكما تتفؽ نتائج الفرض الحالي أيضً  
ف الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد إحيث  الحسية،النمطية تتأثر بكؿ مجالات الاضطرابات 
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حيث وجد  ،القمؽ وأوضاع السكوف يقوموف بحركات الأطراؼ في أوضاع السعادة وأوضاع
% في أوضاع =>الباحثوف أف ذوي اضطراب طيؼ التوحد يقوموف بحركات الأطراؼ بنسبة 

 (50088 ،السعادة )الشامي
في ضوء عدـ قدرة الأطفاؿ ذوي  اكما يمكف تفسير نتيجة الفرض الحالي أيضً  

فسيا في تغيير حالات اضطراب طيؼ التوحد عمى تعديؿ المدخلبت الحسية لدييـ فتُظير ن
كذلؾ عدـ القدرة عمى التمييز بيف المثيرات  لممثيرات،الإثارة كالدوراف والحساسية الزائدة 

التعرؼ عمييا نتيجة الخمؿ في النظاـ الحسي مما يؤدي بيـ أو  الحسية يؤدي إلى عدـ فيميا
أو  يستيريالركض الأو  لى القياـ ببعض السموكيات النمطية مثؿ الدوراف حوؿ النفسإ

 (50338الحربي،)الخموؿ أحيانا أخرى 
 ( في(Rodgers et al.,2019 كما تتفؽ نتائج الدراسة الحالية مع ما أشار إليو 

بمعنى أو  التوحد يعانوف مف ضعؼ القدرات الإدراكيةاضطراب طيؼ أف الأطفاؿ المصابيف ب
الإدراؾ السمعي يواجيوف مشاكؿ في  عمى سبيؿ المثاؿفآخر مف مشاكؿ في الإدراؾ8 

اضطراب مثؿ:  إلى المعاناة مف اضطرابات أخرى ىذه تؤدي مشاكؿ الإدراؾ الحسيو  ،والبصري
الأطفاؿ بالتدريب حوؿ طريقة  ىؤلاء اضطرابات النوـ والأكؿ8 ومف ثـ يجب تزويدو  ،القمؽ

ريب مثؿ ىذا التدأف حيث 8 لمتقميؿ مف الشعور بالقمؽ لدييـ  معالجة المعمومات الإدراكية
كما أنو التوحد مف الاستجابة بفعالية لممنبيات8 اضطراب طيؼ سيمكف الأطفاؿ المصابيف ب

 8 مف المشاركة بنشاط في أنشطة الحياة اليومية يـستمكّن
 McLennan etكما تتفؽ أيضاً نتائج الدراسة الحالية مع ما توصمت إليو دراسة  

al. , 2020) )التفاعؿ الحسي مف جية والقمؽ وقمؽ  أف ىناؾ علبقة إيجابية بيف فرط في
اضطراب الانفصاؿ والمخاوؼ مف الإصابة الجسدية مف جية أخرى بيف الأطفاؿ المصابيف ب

خمصوا إلى أف ىناؾ علبقة بيف قمة التفاعؿ الحسي والقمؽ الاجتماعي لدى كما التوحد8 طيؼ 
 التوحد8اضطراب طيؼ الأطفاؿ المصابيف ب

ا بيف الاضطرابات إحصائييوجد ارتباط داؿ "ي ينص عمى أنونتائج الفرض الثاني والذ 
ولمتحقؽ مف صحة الفرض "اضطراب طيؼ التوحدذوي والقمؽ لدى عينة الدراسة مف الحسية 

أمكف لمباحث تحميؿ البيانات باستخداـ معادلة معامؿ ارتباط بيرسوف لمتعرؼ عمى طبيعة 
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لدى عينة  والقمؽ وأبعاده الفرعية دىا الفرعيةوأبعا الاضطرابات الحسيةالعلبقة الارتباطية بيف 
 ( كما يمي:8اضطراب طيؼ التوحد كما ىو بجدوؿ )ذوي الدراسة مف 

 ( 5جذٔل )

اظطشاة  رٔ٘ نذٖ ػُٛخ انذساسخ يٍ ٔانمهكثٍٛ الاظطشاثبد انحسٛخ ثٛشسٌٕ  يؼبيلاد استجبغ

 (41)ٌ=  غٛف انتٕحذ

 انًتغٛشاد
انمهك 

 انًؼًى

لهك 

 الاَفصبل
 ٓهغَٕثخ ان

 انخٕف يٍ

 الأيبكٍ انؼبيخ

انذسجخ 

 انكهٛخ

 **16511 **16411 **16141 **16114 **16511 انحسبسٛخ انهًسٛخ

انحسبسٛخ نهًثٛشاد 

 انحسٛخ انزٔلٛخ ٔانشًٛخ
16541** 16141** 16114** 16141** 16141** 

الاستجبثخ انحسٛخ انحشكٛخ 

 انزائذح
16511** 16141** 16151** 16415** 16111** 

الاستجبثخ انحسٛخ 

انًُخفعخ/ انسؼٙ نزٚبدح 

 انتحفٛز انحسٙ

16141** 16115** 16111** 16518** 16144** 

فهتشح انًذخلاد انحسٛخ 

 انسًؼٛخ
16144** 16118** 16585** 16115** 16115** 

 اَخفبض انحٕٛٚخ/ انعؼف

 انؼعهٙ
16111** 16111** 16511** 16544** 16111** 

انحسبسٛخ انحسٛخ 

 صشٚخ/ انسًؼٛخانج
16415** 16111** 16551** 16111** 16118** 

 **16141 **16511 **16511 **16144 **16511 انذسجخ انكهٛخ

 1618* دال ػُذ يستٕٖ دلانخ *

الاضطرابات ( أف معاملبت الارتباط كانت إيجابية بيف 8يتضح مف خلبؿ جدوؿ ) 
حيث ارتبطت أبعاد مقياس  ،يؼ التوحداضطراب طذوي لدى عينة الدراسة مف  قمؽالحسية وال

الحساسية الممسية، والحساسية لممثيرات الحسية الذوقية والشمية، الاضطرابات الحسية وىي 
والاستجابة الحسية الحركية الزائدة، والاستجابة الحسية المنخفضة/ السعي لزيادة التحفيز 

الضعؼ العضمي، والحساسية  الحسي، وفمترة المدخلبت الحسية السمعية، وانخفاض الحيوية/
بالقمؽ وأبعاده  إيجابياضطرابات الحسية الاالحسية البصرية/ السمعية، والدرجة الكمية لمقياس 

الفرعية وىي القمؽ المعمـ، وقمؽ الانفصاؿ، ونوبة اليمع، والخوؼ مف الأماكف العامة وىي 
ؤشر داؿ بأف زيادة مما يعطي م 0803علبقات ارتباطية إيجابية دالة عند مستوى دلالة 

 الاضطرابات الحسية وأبعادىا ترتبط بشكؿ إيجابي بالقمؽ وأبعاده الفرعية8
ف الأطفاؿ أليو العديد مف الدراسات في إشارت أويعزي الباحث ىذه النتيجة إلى ما  

ذوي اضطراب طيؼ التوحد يواجيوف صعوبات في فيـ وتفسير الأحداث والخبرات وتنقية 
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مما يؤدي الى ارتفاع مستوى  نتيجة الخمؿ في المدركات الحسية رضوف لياالمثيرات التي يتع
 8القمؽ لدييـ
ف القمؽ لدى ذوي ألى إوتتفؽ نتائج الفرض الحالي مع الدراسات التي أشارت  

ويتضح ذلؾ مف خلبؿ نموذج  الحسية،اضطراب طيؼ التوحد يرجع إلى الإفراط في الاستجابة 
في فيمنا لكيفية القمؽ الذي قد ينتج عف الإفراط في الاستجابة القمؽ الأساسي يمكف أف يفيد 

 (88الحسية عند الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحد كما ىو في الشكؿ رقـ )
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ًَٕرج انمهك الأٔنٙ انز٘ ٚصٕس انًسبس انُظش٘ يٍ أػشاض اظطشاثبد انمهك  (5شكم )

فبظ ػهٗ ْزا انًسبس ٔتفبلًّ يٍ خلال إنٗ سد انفؼم انًفشغ نهًُجٓبد انحسٛخ6 ثى ٚتى انح

 ((Green & Ben-Sasson, 2010 انتكٛٛف

حيػػث تشػػير الػػدلائؿ إلػػى أف اضػػطرابات القمػػؽ لػػدى ذوي اضػػطراب طيػػؼ التوحػػد تتميػػز  
المسػػتويات الأساسػػية المرتفعػػة مػػف الاسػػتثارة الذاتيػػة( التػػي  :بفػػرط الإثػػارة )عمػػى سػػبيؿ المثػػاؿ
مػف ( أي )مسح البيئة بحثاً عف المحفػزات ذات الصػمة بالتيديػدتدعـ حالة مف اليقظة المفرطة 

المفترض بالنسبة للؤفراد القمقيف أف ىذه اليقظة المفرطة ىي جػزء مػف صػعوبة تنظػيـ العاطفػة 
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حيػػث قػػد  (Craske2003) .والمعروفػػة باسػػـ تنظػػيـ الحركػػة القائمػػة عمػػى التيديػػد ،السػػمبية
تثبػػيط السػػموؾ بطريقػػة تقمػػؿ مػػف أو  نتبػػاه وتفعيػػؿيواجػػو ىػػؤلاء الأفػػراد مشػػكمة فػػي تحويػػؿ الا 

 8التأثير السمبي والإثارة
ويمكف تفسير ما سبؽ أنو إذا كاف الأطفاؿ مفرطوف في الإثارة ويقوموف بمسح  

فمف المرجح أنيـ يتفاعموف مع المحفزات الحسية البيئية8 وقد يؤدي  ،البيئة بحثاً عف التيديد
حيث إنيـ يواجيوف صعوبة  ،ى التيديد إلى تزايد ىذا التفاعؿأسموب تنظيـ العواطؼ القائـ عم

 في تحويؿ انتباىيـ وتثبيط التأثير السمبي8
 (Liss et al ,2006)كما تتفؽ نتائج الفرض الحالي مع نتائج دراسة قاـ بيا 

والتي توصمت إلى أف الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد يبالغوف في رد فعميـ تجاه المنبيات 
المكروىة لأنو يصعب عمييـ التعامؿ معيا8 وبالتالي تدعـ ىذه الدراسة الفكرة القائمة  الحسية

بوجود مجموعة فرعية مف الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحد معرضيف بشكؿ خاص 
وأف ىؤلاء الأطفاؿ يظيروف بعض الأعراض المشابية للؤفراد  ،للبستجابة الحسية المفرطة

 8بما في ذلؾ صعوبة الانتباه الانتقائي ،بات القمؽالذيف يعانوف مف اضطرا
 (Ben Sasson et al, 2008)مع دراسة  اكما تتفؽ نتائج الفرض الحالي ايضً  

والتي توصمت الى اف الاضطرابات الحسية والاستجابة الحسية المفرطة عند الأطفاؿ الصغار 
ي8 حيث تـ تحديد عدد المصابيف باضطراب طيؼ التوحد علبمة عمى اضطراب القمؽ الأساس

<( المصابيف بالتوحد يعانوف مف معدلات عالية :-9قميؿ جدًا مف الأطفاؿ الصغار )حوالي 
 8مف القمؽ
قد يتعرؼ الآباء والمعالجوف عمى استجابة الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ  ،وبالتالي 

مؽ باعتباره قادريف عمى تحديد الق اولكنيـ قد لا يكونو  ،التوحد المفرطة لممنبيات الحسية
 (Fox & Polak2004)نتيجة لػفرط الاستجابة 

في حيف تدعـ الأبحاث حوؿ القمؽ أف القمؽ أكثر شيوعًا عند الأطفاؿ الذيف يعانوف  
< مف 80فقد تكوف اضطرابات القمؽ موجودة لدى ما يصؿ إلى  الذكاء،مف ارتفاع معدؿ 

 0;دؿ ذكاء أقؿ مف الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحد والذيف لدييـ مع
(Sukhodolsky et al., 2008)8 
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الى  (5035 ،آخروفو  غنايـ)إليو كما تتفؽ نتائج الدراسة الحالية مع ما أشار  
ف القمؽ يعد سمة مف سمات أو  ،ارتفاع مستوى القمؽ لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد

أشار  ( والتيGadow, 2008)مع دراسة  اكما تتفؽ أيضً  ،اضطراب طيؼ التوحد يالطفؿ ذ
ف ألى إىـ الأعراض النفسية لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد حيث توصؿ أفييا حوؿ 
 8 ىـ الأعراض النفسية لدييـأالقمؽ مف 
( فعاؿ في علبج CBTولقد أظيرت بعض الدراسات أف العلبج السموكي المعرفي ) 

 ;wood et al., 2009) لمثاؿقمؽ الأطفاؿ المصابيف باضطراب طيؼ التوحد عمى سبيؿ ا
Chalfant et al., 2007).  كاف العلبج المعرفي السموكي المستخدـ في ىذه الدراسات

قائمًا عمى العلبج المعرفي السموكي للؤطفاؿ الذيف يعانوف مف اضطراب طيؼ التوحد، 
عادة الييكمة المعرفية والتحدث الذاتي والاسترخاء والتع رض ويتضمف التثقيؼ النفسي وا 

فالعلبج المعرفي السموكي المُكيؼ للؤطفاؿ الذيف يعانوف مف اضطراب طيؼ  8لممثيرات المخيفة
التوحد مف خلبؿ طرؽ مثؿ تبسيط الجوانب المعرفية والتأكيد عمى الجوانب الممموسة مثؿ 

تحسيف تدخؿ العلبج المعرفي السموكي المحسّف  ذلؾالاسترخاء والتعرض8 علبوة عمى 
بيف بالتوحد مف خلبؿ معالجة الميارات الاجتماعية والتكيفية الضعيفة بالإضافة للؤطفاؿ المصا

كاف لدى الأطفاؿ في مجموعات التدخؿ  الدراسات،إلى مشاكؿ القمؽ الأساسية8 في كؿ ىذه 
 مقارنةً بضوابط قائمة الانتظار8 ،انخفاضًا ممحوظًا في القمؽ

النوع  يمتغير  ؼلاختلب افروؽ وفقً  توجد " والذي ينص عمى أنو الثنتائج الفرض الث 
/ يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ) اضطراب طيؼ التوحد ومستوى ،)ذكور/ إناث(

السموؾ النمطي التكراري لدى عينة الدراسة ، والتفاعؿ بينيـ عمى (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا
يؿ التبايف ولمتحقؽ مف صحة الفرض أمكف استخداـ تحم" اضطراب طيؼ التوحدذوي  مف

( لمتحقؽ مف مدى وجود فروؽ وفؽ لاختلبؼ متغير النوع )ذكور/إناث(، 1*5الثنائي )
يحتاج إلى دعـ كبير / يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ) التوحداضطراب طيؼ ومستوى 

 اضطرابذوي السموؾ النمطي التكراري لدى عينة الدراسة مف ، والتفاعؿ بينيـ عمى (جدًا
 (98، ويمكف توضيح كما في جدوؿ )طيؼ التوحد
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 (4جذٔل )

ٚحتبج إنٗ ) انتٕحذاظطشاة غٛف ٔيستٕٖ  ،انُٕع )ركٕس/ إَبث( ٘يتغٛش فلاختلا بٔفمً تحهٛم انتجبٍٚ انثُبئٙ  

انسهٕن انًُطٙ انتكشاس٘ نذٖ ػُٛخ ، ٔانتفبػم ثُٛٓى ػهٗ (ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش جذًا/ ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش/ دػى

 (41)ٌ=  اظطشاة غٛف انتٕحذ يٍ رٔ٘انذساسخ 

 انًتغٛشاد
 يصذس

 انتجبٍٚ
 يجًٕع انًشثؼبد

 دسجخ

 انحشٚخ

يتٕسػ 

 انًشثؼبد

 لًٛخ

 )ف(

يستٕٖ 

 انذلانخ

 انسهٕن

 انشتٛت

 غٛش دال 16181 16858 8 16858 )أ( انُٕع

)ة( يستٕٖ 

 انتٕحذاظطشاة غٛف 
 غٛش دال 16811 16411 1 46181

 ش دالغٛ 16515 46115 1 816441 )أ*ة(

   816118 48 1516411 انخطأ

    41 811146111 انًجًٕع

 انسهٕن

 انمٓش٘

 غٛش دال 86814 816145 8 816145 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 انتٕحذ اظطشاة غٛف
 غٛش دال 86115 116585 1 456111

 غٛش دال 16114 56118 1 16411 )أ*ة(

   846145 48 81116411 انخطأ

    41 881416111 انًجًٕع

 انسهٕن

 انطمٕسٙ

 غٛش دال 16118 16184 8 16184 )أ( انُٕع

)ة( يستٕٖ 

 انتٕحذاظطشاة غٛف 
 غٛش دال 16151 816111 1 146145

 غٛش دال 16111 816111 1 146415 )أ*ة(

   816144 48 1116411 انخطأ

    41 811116111 انًجًٕع

انسهٕن 

انًمٛذ 

ٔالاْتًبيبد 

 انًحذدح

 غٛش دال 86118 146111 8 146111 نُٕع)أ( ا

 )ة( يستٕٖ

 انتٕحذ اظطشاة غٛف
 غٛش دال 16811 86111 1 16151

 غٛش دال 16151 816111 1 186585 )أ*ة(

   856511 48 1116111 انخطأ

    41 811116111 انًجًٕع

 إٚزاء سهٕن

 انزاد

 غٛش دال 16441 116411 8 116411 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 انتٕحذ ظطشاة غٛفا
1146111 1 8416441 56414 1614 

 غٛش دال 86411 416811 1 8856111 )أ*ة(

   146848 48 11146111 انخطأ

    41 811116111 انًجًٕع

 انسهٕن

 انًُطٙ

 غٛش دال 86544 816154 8 816154 )أ( انُٕع

)ة( يستٕٖ 

 انتٕحذاظطشاة غٛف 
 غٛش دال 16814 856184 1 116411

 غٛش دال 86111 16111 1 816185 )أ*ة(

   16111 48 5116118 انخطأ

    41 11516111 انًجًٕع

 غٛش دال 16158 146115 8 146115 )أ( انُٕعانذسجخ 
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 انًتغٛشاد
 يصذس

 انتجبٍٚ
 يجًٕع انًشثؼبد

 دسجخ

 انحشٚخ

يتٕسػ 

 انًشثؼبد

 لًٛخ

 )ف(

يستٕٖ 

 انذلانخ

 )ة( يستٕٖ انكهٛخ

 انتٕحذ اظطشاة غٛف
 غٛش دال 86144 1186111 1 4516114

 غٛش دال 16111 816441 1 116811 )أ*ة(

   8546118 48 11146144 انخطأ

    41 1111116111 انًجًٕع

 ،النوع )ذكور/ إناث( يمتغير  ؼلاختلب اوفقً ( أف الفروؽ 9يتضح مف خلبؿ جدوؿ ) 
يحتاج إلى دعـ كبير / يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ) التوحداضطراب طيؼ ومستوى 

اضطراب ذوي  الدراسة مف السموؾ النمطي التكراري لدى عينة، والتفاعؿ بينيـ عمى (جدًا
 -كانت محدودة ويمكف توضيحيا بشكؿ مفصؿ كما يمي: طيؼ التوحد

، 08030يتضح أف قيمة ؼ بمغت ) النوع )ذكور/ إناث(لمتغير  ابالنسبة لمفروؽ وفقً  
لسموؾ النمطي، سموؾ ( لمتغيرات ا08583، :3889، 589:1، 03>38، 08003، 38359

والسموؾ الطقوسي، والسموؾ الرتيب، والسموؾ المقيد إيذاء الذات، والسموؾ القيري، 
وىي قيـ جميعيا  عمى التوالي السموؾ التكراريالمحددة، والدرجة الكمية لمقياس  والاىتمامات

السموؾ إحصائيًا مما يعطي مؤشر بأف اختلبؼ متغير النوع لا يؤثر بشكؿ داؿ عمى  ةغير دال
 توحد8الاضطراب طيؼ  لدى أطفاؿالنمطي التكراري 

يحتاج / يحتاج إلى دعـ) التوحد اضطراب طيؼ لمتغير مستوى اوفقً بالنسبة لمفروؽ  
، 18=38، =>083يتضح أف قيمة ؼ بمغت ) (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ إلى دعـ كبير

لسموؾ النمطي، سموؾ إيذاء الذات، ( لمتغيرات ا9:>38، 58309، 08310، ;8=08
المحددة، والدرجة الكمية  ، والسموؾ المقيد والاىتماماتوالسموؾ القيري، والسموؾ الطقوسي

إحصائيًا مما يعطي مؤشر  ةوىي قيـ جميعيا غير دال عمى التوالي السموؾ التكراريلمقياس 
السموؾ النمطي التوحد لا يؤثر بشكؿ داؿ عمى  اضطراب طيؼ بأف اختلبؼ متغير مستوى

حيث بمغت قيمة  السموؾ الرتيبمى بعد التوحد8 ماعدا عاضطراب طيؼ لدى أطفاؿ التكراري 
ولمتعرؼ عمى اتجاه الفروؽ بيف  0809( وىي قيمة دالة عند مستوى دلالة :88:1ؼ )

 (98كما في جدوؿ ) LSDالمجموعات الفرعية أمكف تتبعيا باختبار 
 التوحد اضطراب طيؼ ، ومستوىالنوع )ذكور/ إناث(متغيري ل اوفقً بالنسبة لمتفاعؿ  

يتضح أف قيمة ؼ بمغت  (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ يحتاج إلى دعـ كبير/ عـيحتاج إلى د)
لسموؾ ( لمتغيرات ا1=080، 0>385، 0>389، 85;08، 10=08، :>085، 8=088)
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النمطي، سموؾ إيذاء الذات، والسموؾ القيري، والسموؾ الطقوسي، والسموؾ الرتيب، والسموؾ 
وىي قيـ  عمى التوالي السموؾ التكراريكمية لمقياس المحددة، والدرجة ال المقيد والاىتمامات
إحصائيًا مما يعطي مؤشر بأف اختلبؼ متغير النوع لا يؤثر بشكؿ داؿ عمى  ةجميعيا غير دال

 التوحد8اضطراب طيؼ لدى أطفاؿ السموؾ النمطي التكراري 
 (4جذٔل )

 انتٕحذاظطشاة غٛف تٕٖ نهفشٔق حست يتغٛش يس بٔفمً  LSDانًمبسَبد انثُبئٛخ ثبستخذاو اختجبس  

ػهٗ سهٕن إٚزاء انزاد نذٖ أغفبل  (ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش جذًا/ ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش/ ٚحتبج إنٗ دػى)

 اظطشاة غٛف انتٕحذ

  =ٌ(41) 

بدرجة التوحد اضطراب طيؼ ( أف ىناؾ فروؽ واضحة بيف :يتضح مف خلبؿ جدوؿ ) 
عمى سموؾ  يحتاج إلى دعـبدرجة التوحد ؼ واضطراب طي يحتاج إلى دعـ كبير جدًا

 08003إيذاء الذات وكانت الفروؽ دالة عند مستوى دلالة 
عمى معياريف يستند  اضطراب طيؼ التوحد تشخيصويمكف تفسير الفرض الحالي بأف  

 الإجتماعية الأنشطةمعيار و  ،الاجتماعي والتفاعؿمعيار القصور في التواصؿ  :اثنيف وىما
والنمطية، ويتضمف ىذا المعيار أربع أعراض سموكية، ويشترط لتشخيص  تكراريةوالالمحدودة 
ثنيف عمى الأقؿ مف الأعراض التشخيصية لممعيار الخاص إنطباؽ بيذا الاضطراب إالطفؿ 

ناث ف السموؾ النمطي ىو شرط أساسي لدى الذكور والإ أمما يشير الى  ،بالسموكيات النمطية
ـ ْالتوحد لدیطيؼ  كؿ الأطفاؿ المصابيف باضطرابوأف  ،دلتشخيصيـ باضطراب طيؼ التوح

           8الشدة  نفس الاضطرابات السموكية بمستويات مختمفة
النوع  يمتغير  ؼلاختلب اتوجد فروؽ وفقً  " والذي ينص عمى أنو رابعنتائج الفرض ال  

/ كبيريحتاج إلى دعـ / يحتاج إلى دعـ) اضطراب طيؼ التوحد ومستوى ،)ذكور/ إناث(
لدى عينة الدراسة مف  ضطرابات الحسيةالا، والتفاعؿ بينيـ عمى (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا

ولمتحقؽ مف صحة الفرض أمكف استخداـ تحميؿ التبايف الثنائي " اضطراب طيؼ التوحدذوي 
لاختلبؼ متغير النوع )ذكور/إناث(، ومستوى  ا( لمتحقؽ مف مدى وجود فروؽ وفقً 1*5)

 انًمبسَبد انثُبئٛخ انًتغٛشاد
انفشٔق ثٍٛ 

 انًتٕسطبد
 انذلانخ انخطأ انًؼٛبس٘

اتجبِ 

 انفشٔق

سهٕن 

 إٚزاء انزاد

 ٚحتبج إنٗ

 دػى كجٛش جذًا

ٚحتبج إنٗ 

 دػى
1688888* 1651155 16118 

ٚحتبج إنٗ 

دػى كجٛش 

 جذًا

 تى الالتصبس فمػ ػهٗ انًمبسَبد انذانخ ٔحزف انًمبسَبد غٛش انذانخ يٍ انجذٔل
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، (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ) لتوحدااضطراب طيؼ 
، اضطراب طيؼ التوحد ذويلدى عينة الدراسة مف  والتفاعؿ بينيـ عمى الاضطرابات الحسية

 (8;ويمكف توضيح كما في جدوؿ )
 ( 1جذٔل )

 انتٕحذاظطشاة غٛف ٔيستٕٖ  ،انُٕع )ركٕس/ إَبث( ٘يتغٛش فلاختلا بٔفمً تحهٛم انتجبٍٚ انثُبئٙ 

، ٔانتفبػم ثُٛٓى ػهٗ الاظطشاثبد (ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش جذًا/ ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش/ ٚحتبج إنٗ دػى)

 (41)ٌ=  غٛف انتٕحذ يٍ اظطشاةنذٖ ػُٛخ انذساسخ  انحسٛخ

 انًتغٛشاد
 يصذس

 انتجبٍٚ
 يجًٕع انًشثؼبد

 دسجخ

 انحشٚخ

يتٕسػ 

 انًشثؼبد

 لًٛخ

 )ف(

يستٕٖ 

 انذلانخ

بسٛخ انحس

 انهًسٛخ

 غٛش دال 86111 416111 8 416111 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 اظطشاة غٛف

 انتٕحذ

1116451 1 8556115 16181 1614 

 غٛش دال 16111 16111 1 86148 )أ*ة(

   546814 48 11486514 انخطأ

    41 141116111 انًجًٕع

انحسبسٛخ 

نهًثٛشاد 

انحسٛخ 

انزٔلٛخ 

 ٔانشًٛخ

 غٛش دال 16111 6111 8 6111 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 اظطشاة غٛف

 انتٕحذ

 غٛش دال 16111 16111 1 846584

 غٛش دال 16851 816111 1 116114 )أ*ة(

   16115 48 4416415 انخطأ

    41 888116111 انًجًٕع

الاستجبثخ 

انحسٛخ 

انحشكٛخ 

 انزائذح

 1614 56851 156114 8 156114 )أ( انُٕع

 ٖ)ة( يستٕ

 اظطشاة غٛف

 انتٕحذ

8486481 1 146111 816115 16118 

 غٛش دال 16181 16811 1 16185 )أ*ة(

   46148 48 1416454 انخطأ

    41 11116111 انًجًٕع

الاستجبثخ 

انحسٛخ 

انًُخفعخ/ 

انسؼٙ 

نزٚبدح 

انتحفٛز 

 انحسٙ

 غٛش دال 16511 816115 8 816115 )أ( انُٕع

)ة( يستٕٖ 

اظطشاة غٛف 

 انتٕحذ

 غٛش دال 16418 116411 1 8516145

 غٛش دال 16814 16181 1 16411 )أ*ة(

   116881 48 81856151 انخطأ

    41 111116111 انًجًٕع

فهتشح 

انًذخلاد 

انحسٛخ 

 انسًؼٛخ

 غٛش دال 16811 116118 8 116118 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 اظطشاة غٛف

 انتٕحذ

1546114 1 8116551 16181 1614 
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 انًتغٛشاد
 يصذس

 انتجبٍٚ
 يجًٕع انًشثؼبد

 دسجخ

 انحشٚخ

يتٕسػ 

 انًشثؼبد

 لًٛخ

 )ف(

يستٕٖ 

 انذلانخ

 غٛش دال 6111 816141 1 146111 )أ*ة(

   546515 48 11186541 انخطأ

    41 111146111 انًجًٕع

اَخفبض 

انحٕٛٚخ/ 

 انعؼف

 انؼعهٙ

 غٛش دال 16111 16114 8 16114 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 اظطشاة غٛف

 انتٕحذ

 غٛش دال 86411 116111 1 8586114

 ش دالغٛ 16115 146511 1 116114 )أ*ة(

   556188 48 11116111 انخطأ

    41 111486111 انًجًٕع

انحسبسٛخ 

انحسٛخ 

انجصشٚخ/ 

 انسًؼٛخ

 غٛش دال 16115 16151 8 16151 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 اظطشاة غٛف

 انتٕحذ

 غٛش دال 86111 846118 1 186158

 غٛش دال 16184 516181 1 116114 )أ*ة(

   816154 48 1116418 انخطأ

    41 111146111 انًجًٕع

انذسجخ 

 انكهٛخ

 16118 816451 4116114 8 4116114 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

 اظطشاة غٛف

 انتٕحذ

11186181 1 84446141 186554 16118 

 غٛش دال 16111 16111 1 16455 )أ*ة(

   416111 48 11186111 انخطأ

    41 1811146111 انًجًٕع

 ،النوع )ذكور/ إناث( يمتغير  ؼلاختلب اوفقً ( أف الفروؽ ;دوؿ )يتضح مف خلبؿ ج  
يحتاج إلى دعـ كبير / يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ) التوحد اضطراب طيؼ ومستوى

اضطراب طيؼ ذوي لدى عينة الدراسة مف  ، والتفاعؿ بينيـ عمى الاضطرابات الحسية(جدًا
 -مفصؿ كما يمي:كانت محدودة ويمكف توضيحيا بشكؿ  التوحد

يتضح أف قيمة ؼ بمغت  النوع )ذكور/ إناث(لمتغير  ابالنسبة لمفروؽ وفقً           
الحساسية الممسية، ( لمتغيرات 08008، 08000، ;>583، 0=088، ==080، >=381)

والحساسية لممثيرات الحسية الذوقية والشمية، والاستجابة الحسية المنخفضة/ السعي لزيادة 
رة المدخلبت الحسية السمعية، وانخفاض الحيوية/ الضعؼ العضمي، التحفيز الحسي، وفمت

إحصائيًا مما  ةوىي قيـ جميعيا غير دال والحساسية الحسية البصرية/ السمعية، عمى التوالي
لا يؤثر بشكؿ داؿ  متغير النوع )ذكور/ إناث(يعطي مؤشر بأف الاختلبؼ وفؽ لمتفاعؿ حسب 
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التوحد8 في حيف بمغت قيمة ؼ  اضطراب طيؼ لدى أطفاؿ عمى الاضطرابات الحسية
والدرجة الكمية للبضطرابات  لبستجابة الحسية الحركية الزائدة( ل;358:8، 18=358)

الحسية، وبمراجعة المتوسطات الحسابية لمذكور والإناث وجدت أف الفروؽ كانت في اتجاه 
ستجابة الحسية د الاالذكور مقارنة بالإناث عمى الدرجة الكمية للبضطرابات الحسية، وبع

 كأحد أبعاد الاضطرابات الحسية8 الحركية الزائدة
يحتاج / يحتاج إلى دعـ) التوحد اضطراب طيؼ لمتغير مستوى ابالنسبة لمفروؽ وفقً  

، 58:53، 5>>08يتضح أف قيمة ؼ بمغت ) (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ إلى دعـ كبير
والاستجابة  ،لحسية الذوقية والشمية،الحساسية لممثيرات ا( لمتغيرات =3851، 38:00

الحسية المنخفضة/ السعي لزيادة التحفيز الحسي، وانخفاض الحيوية/ الضعؼ العضمي، 
إحصائيًا مما  ةوىي قيـ جميعيا غير دال والحساسية الحسية البصرية/ السمعية، عمى التوالي

كؿ داؿ عمى التوحد لا يؤثر بش اضطراب طيؼ يعطي مؤشر بأف اختلبؼ متغير مستوى
الحساسية التوحد8 ماعدا عمى متغيرات  اضطراب طيؼ لدى أطفاؿ الاضطرابات الحسية

وفمترة المدخلبت الحسية السمعية، والدرجة ، والاستجابة الحسية الحركية الزائدة، الممسية
، >3>18، 18=358، 18530للبضطرابات الحسية حيث بمغت قيمة ؼ )الكمية لمقياس 

ولمتعرؼ عمى  08003إلى  0809دالة عند مستوى دلالة يتراوح ما بيف ( وىي قيـ :13888
 (8;كما في جدوؿ ) LSDاتجاه الفروؽ بيف المجموعات الفرعية أمكف تتبعيا باختبار 

/ يحتاج إلى دعـ) ، ومستوى التوحدالنوع )ذكور/ إناث(متغيري ل ابالنسبة لمتفاعؿ وفقً  
، 08050يتضح أف قيمة ؼ بمغت ) (ر جدًايحتاج إلى دعـ كبي/ يحتاج إلى دعـ كبير

الحساسية الممسية، ( 5;080، :3>18، 58>08، 1=081، :08031، >0803، =5838
والحساسية لممثيرات الحسية الذوقية والشمية، والاستجابة الحسية الحركية الزائدة، والاستجابة 

حسية السمعية، الحسية المنخفضة/ السعي لزيادة التحفيز الحسي، وفمترة المدخلبت ال
وانخفاض الحيوية/ الضعؼ العضمي، والحساسية الحسية البصرية/ السمعية، والدرجة الكمية 

وىي قيـ جميعيا غير داؿ إحصائيًا مما يعطي  عمى التواليللبضطرابات الحسية لمقياس 
اضطراب ومستوى  ،النوع )ذكور/ إناث( يمتغير لمتفاعؿ حسب  امؤشر بأف الاختلبؼ وفقً 

لا يؤثر  (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا/ يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ) توحدالطيؼ 
 8التوحداضطراب طيؼ لدى أطفاؿ  بشكؿ داؿ عمى الاضطرابات الحسية
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 (1جذٔل )

ٚحتبج انتٕحذ ) اظطشاة غٛف نهفشٔق حست يتغٛش يستٕٖ بٔفمً  LSDانًمبسَبد انثُبئٛخ ثبستخذاو اختجبس  

( ػهٗ ثؼط الاظطشاثبد انحسٛخ نذٖ أغفبل اظطشاة ػى كجٛش/ ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش جذًاإنٗ دػى/ ٚحتبج إنٗ د

 (41غٛف انتٕحذ )ٌ= 

 انًمبسَبد انثُبئٛخ انًتغٛشاد
انفشٔق ثٍٛ 

 انًتٕسطبد

انخطأ 

 انًؼٛبس٘
 اتجبِ انفشٔق انذلانخ

انحسبسٛخ 

 انهًسٛخ

ٚحتبج إنٗ دػى 

 كجٛش جذًا

 ٚحتبج إنٗ دػى
461111* 1611511 1614 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

الاستجبثخ 

 انحسٛخ

انحشكٛخ 

 انزائذح

ٚحتبج إنٗ دػى 

 كجٛش جذًا

 ٚحتبج إنٗ دػى
5648888* 8611114 16118 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

 ٚحتبج إنٗ دػى
5654111* 1618811 16118 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

فهتشح 

 انًذخلاد

انحسٛخ 

 انسًؼٛخ

ٚحتبج إنٗ دػى 

 جٛش جذًاك

 ٚحتبج إنٗ دػى
11644441* 1615511 16118 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

 ٚحتبج إنٗ دػى
81611411* 1611811 16118 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

انذسجخ 

 انكهٛخ

ٚحتبج إنٗ دػى 

 كجٛش جذًا

 ٚحتبج إنٗ دػى
1644444* 1611144 16118 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

 ٚحتبج إنٗ دػى
1611411* 1618111 16118 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

 تى الالتصبس فمػ ػهٗ انًمبسَبد انذانخ ٔحزف انًمبسَبد غٛش انذانخ يٍ انجذٔل

اضػػطراب مػػف خػػلبؿ المقارنػػة بػػيف ( أف ىنػػاؾ فػػروؽ جوىريػػة >يتضػػح مػػف جػػدوؿ ) 
 ج إلػى دعػـيحتػاواضطراب طيؼ التوحػد بدرجػة  ،يحتاج إلى دعـ كبير جدًابدرجة التوحد طيؼ 

عمػػػى متغيػػػرات الحساسػػػية الممسػػػية، والاسػػػتجابة الحسػػػية الحركيػػػة الزائػػػدة، وفمتػػػرة المػػػدخلبت 
حيػث كانػت جميػع الفػروؽ فػي  الحسية السمعية، والدرجة الكمية لمقيػاس للبضػطرابات الحسػية

اضػطراب عنػد المقارنػة ب يحتػاج إلػى دعػـ كبيػر جػدًابدرجػة التوحػد  اضػطراب طيػؼ اتجػاه ذوي
متغيػػرات الحساسػػية الممسػػية، والاسػػتجابة الحسػػية عمػػى توحػػد الػػذي بحاجػػة إلػػى دعػػـ طيػػؼ ال

الحركيػػػة الزائػػػدة، وفمتػػػرة المػػػدخلبت الحسػػػية السػػػمعية، والدرجػػػة الكميػػػة لمقيػػػاس للبضػػػطرابات 
 080038وكانت الفروؽ جوىرية عند مستوى دلالة  الحسية

رابات النفسػػػية فالخصػػػائص الحسػػػية حسػػػب الػػػدليؿ الإحصػػػائي والتشخيصػػػي للبضػػػط 
DSM-5 فػػالبعض يظيػػر  ،مػػف السػػمات التشخيصػػية المميػػزة لأطفػػاؿ اضػػطراب طيػػؼ التوحػػد

أو ردة فعػػؿ ضػػعيفة فػػي مختمػػؼ المجػػالات  –ردة فعػػؿ مرتفعػػة  –اسػػتجابات إمػػا مبػػالغ فييػػا 
Schaaf et al., 2014)8) 
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وتػػػزداد شػػػدة الاضػػػطرابات الحسػػػية بازديػػػاد شػػػدة الإصػػػابة باضػػػطراب طيػػػؼ التوحػػػد  
وتظيػر  ،وتؤثر عمػى مختمػؼ جوانػب الحيػاة المعرفيػة والاجتماعيػة ،وتستمر حتى مرحمة البموغ

 (Hilton, et al., 20108) في كثير مف الأحياف عمى شكؿ عدواف وغضب وضغط نفسي
شػػارت إلػػى أوالتػػي  (Adamson,2006)كمػػا تتفػػؽ نتػػائج الفػػرض الحػػالي مػػع نتػػائج دراسػػة  

 لحسية وبيف شدة اضطراب طيؼ التوحد8وجود علبقة بيف الاضطرابات ا
 يمتغيػػر  ؼلاخػػتلب اتوجػػد فػػروؽ وفقًػػ " والػػذي يػػنص عمػػى أنػػوخػػامس نتػػائج الفػػرض ال         

/ يحتػاج إلػى دعػـ كبيػر/ يحتاج إلى دعػـ) اضطراب طيؼ التوحد ومستوى ،النوع )ذكور/ إناث(
اضػطراب ذوي  لػدى عينػة الدراسػة مػف قمػؽال، والتفاعػؿ بيػنيـ عمػى (يحتاج إلى دعـ كبير جدًا

( لمتحقػؽ 1*5ولمتحقؽ مف صحة الفرض أمكف استخداـ تحميؿ التبايف الثنػائي ) "طيؼ التوحد
 اضػػطراب طيػػؼ مػػف مػػدى وجػػود فػػروؽ وفػػؽ لاخػػتلبؼ متغيػػر النػػوع )ذكور/إنػػاث(، ومسػػتوى

، والتفاعػؿ بيػنيـ (يحتػاج إلػى دعػـ كبيػر جػدًا/ يحتػاج إلػى دعػـ كبيػر/ يحتاج إلى دعػـ) التوحد
، ويمكػف توضػيح كمػا فػي جػدوؿ اضطراب طيؼ التوحػدذوي لدى عينة الدراسة مف  مؽعمى الق

(=8) 
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 ( 1جذٔل )

انتٕحذ  اظطشاة غٛف لاختلاف يتغٛش٘ انُٕع )ركٕس/ إَبث(، ٔيستٕٖ بتحهٛم انتجبٍٚ انثُبئٙ ٔفمً 

هك نذٖ (، ٔانتفبػم ثُٛٓى ػهٗ انمٚحتبج إنٗ دػى كجٛش جذًا/ ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش/ ٚحتبج إنٗ دػى)

 (41)ٌ=  اظطشاة غٛف انتٕحذرٔ٘ ػُٛخ انذساسخ يٍ 

 لًٛخ )ف( يتٕسػ انًشثؼبد دسجخ انحشٚخ يجًٕع انًشثؼبد يصذس انتجبٍٚ انًتغٛشاد
يستٕٖ 

 انذلانخ

انمهك 

 انًؼًى

 غٛش دال 16111 186111 8 186111 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

اظطشاة 

 انتٕحذ غٛف

 غٛش دال 16111 186548 1 8416111

 غٛش دال 16844 56485 1 16111 )أ*ة(

   116155 48 81856114 انخطأ

    41 15116111 انًجًٕع

لهك 

 الاَفصبل

 غٛش دال 16815 86181 8 86181 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

اظطشاة 

 انتٕحذ غٛف

 غٛش دال 16111 46141 1 816811

 غٛش دال 16811 86411 1 16814 )أ*ة(

   846511 48 1516111 انخطأ

    41 811146111 انًجًٕع

َٕثخ 

 انٓهغ

 1614 46418 146484 8 146484 )أ( انُٕع

)ة( يستٕٖ 

اظطشاة 

 انتٕحذ غٛف

456111 1 116181 46154 1614 

 غٛش دال 16141 6184 1 6418 )أ*ة(

   56411 48 1186111 انخطأ

    41 44816111 انًجًٕع

انخٕف 

يٍ 

الأيبكٍ 

 انؼبيخ

 غٛش دال 86114 886111 8 886111 انُٕع)أ( 

)ة( يستٕٖ 

اظطشاة 

 انتٕحذ غٛف

 غٛش دال 16511 816141 1 116414

 غٛش دال 86441 816511 1 156111 )أ*ة(

   16111 48 5116111 انخطأ

    41 11186111 انًجًٕع

انذسجخ 

 انكهٛخ

 غٛش دال 16511 816111 8 816111 )أ( انُٕع

 )ة( يستٕٖ

شاة اظط

 انتٕحذ غٛف

1146111 1 8116811 16154 1614 

 غٛش دال 16555 816184 1 116111 )أ*ة(

   516441 48 14146111 انخطأ

    41 141116111 انًجًٕع
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النػػػوع )ذكػػػور/  يمتغيػػػر  ؼوفػػػؽ لاخػػػتلب( أف الفػػػروؽ 30يتضػػػح مػػػف خػػػلبؿ جػػػدوؿ ) 
يحتػاج إلػى / ج إلػى دعػـ كبيػريحتػا/ يحتػاج إلػى دعػـ) التوحػد اضػطراب طيػؼ ومستوى ،إناث(

 اضػطراب طيػؼ التوحػدذوي لدى عينة الدراسة مػف  ، والتفاعؿ بينيـ عمى القمؽ(دعـ كبير جدًا
 -كانت محدودة ويمكف توضيحيا بشكؿ مفصؿ كما يمي:

يتضػػػػح أف قيمػػػػة ؼ بمغػػػػت  النػػػػوع )ذكػػػػور/ إنػػػػاث(بالنسػػػػبة لمفػػػػروؽ وفػػػػؽ لمتغيػػػػر  
رات القمػؽ المعمػـ، وقمػؽ الانفصػاؿ، والخػوؼ ( لمتغيػ1=088، :=381، 080358، 11;08)

وىي قيـ جميعيا غير داؿ إحصػائيًا ممػا  عمى التواليمف الأماكف العامة، والدرجة الكمية لمقمؽ 
لا يػؤثر بشػكؿ داؿ  متغيػر النػوع )ذكػور/ إنػاث(يعطي مؤشر بأف الاختلبؼ وفؽ لمتغيػر حسػب 

لتوحػػػد8 فػػػي حػػػيف بمغػػػت قيمػػػة ؼ ا اضػػػطراب طيػػػؼ لػػػدى أطفػػػاؿ عمػػػى القمػػػؽ وأبعػػػاده الفرعيػػػة
وبمراجعػػػػة  0809( لنوبػػػػة اليمػػػػع حيػػػػث كانػػػػت الفػػػػروؽ دالػػػػة عنػػػػد مسػػػػتوى دلالػػػػة 98953)

المتوسطات الحسابية لمجموعة الذكور والإناث عمى متغيػر نوبػة اليمػع نجػد أف الفػروؽ كانػت 
 في اتجاه مجموعة الذكور مقارنة بمجموعة الإناث8

يحتػاج / يحتاج إلى دعػـ) التوحد اضطراب طيؼ ىبالنسبة لمفروؽ وفؽ لمتغير مستو  
، 5=081، >1;58يتضػػح أف قيمػػة ؼ بمغػػت ) (يحتػػاج إلػػى دعػػـ كبيػػر جػػدًا/ إلػػى دعػػـ كبيػػر

( لمتغيرات القمؽ المعمـ، وقمؽ الانفصاؿ، ونوبة اليمػع، والخػوؼ مػف الأمػاكف العامػة، >=588
إحصػائيًا ممػا يعطػي مؤشػر بػأف وىػي قػيـ جميعيػا غيػر داؿ  عمى التواليوالدرجة الكمية لمقمؽ 
التوحػد لا يػؤثر بشػكؿ داؿ عمػى متغيػرات القمػؽ المعمػـ،  اضطراب طيػؼ اختلبؼ متغير مستوى

وقمػػؽ الانفصػػاؿ، والخػػوؼ مػػف الأمػػاكف العامػػة لػػدى أطفػػاؿ التوحػػد8 ماعػػدا عمػػى متغيػػرات نوبػػة 
الػػة عنػػد ( وىػػي قػػيـ د:1858، :8>98اليمػػع، والدرجػػة الكميػػة لمقمػػؽ حيػػث بمغػػت قيمػػة ؼ )

كمػػا  LSDولمتعػػرؼ عمػػى اتجػػاه الفػػروؽ أمكػػف تتبعيػػا باسػػتخداـ اختبػػار  0809مسػػتوى دلالػػة 
 (308في جدوؿ )
 التوحػد اضػطراب طيػؼ ، ومسػتوىالنػوع )ذكػور/ إنػاث(بالنسبة لمتفاعؿ وفؽ متغيري  

يتضػح أف قيمػة ؼ بمغػت  (يحتاج إلػى دعػـ كبيػر جػدًا/ يحتاج إلى دعـ كبير/ يحتاج إلى دعـ)
( لمتغيػػرات القمػػؽ المعمػػـ، وقمػػؽ الانفصػػاؿ، 08888، >:389، >:080، 08301، 08399)

وىػي قػيـ جميعيػا  عمى التواليونوبة اليمع، والخوؼ مف الأماكف العامة، والدرجة الكمية لمقمؽ 
النػوع )ذكػور/  يمتغيػر لمتفاعػؿ حسػب  اغير دالة إحصائيًا مما يعطي مؤشر بأف الاخػتلبؼ وفقًػ
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يحتػاج إلػى / يحتػاج إلػى دعػـ كبيػر/ يحتػاج إلػى دعػـ) التوحػداضػطراب طيػؼ ومستوى  ،إناث(
 التوحد8 اضطراب طيؼ لدى أطفاؿ لا يؤثر بشكؿ داؿ عمى القمؽ (دعـ كبير جدًا

 ( 88جذٔل )

 انتٕحذ اظطشاة غٛف ٔفك نهفشٔق حست يتغٛش يستٕٖ LSDانًمبسَبد انثُبئٛخ ثبستخذاو اختجبس 

ػهٗ َٕثخ انٓهغ، ٔانذسجخ انكهٛخ  (ػى كجٛش/ ٚحتبج إنٗ دػى كجٛش جذًاٚحتبج إنٗ دػى/ ٚحتبج إنٗ د)

 (41نهمهك نذٖ أغفبل اظطشاة غٛف انتٕحذ )ٌ= 

 انًمبسَبد انثُبئٛخ انًتغٛشاد
انفشٔق ثٍٛ 

 انًتٕسطبد

انخطأ 

 انًؼٛبس٘
 اتجبِ انفشٔق انذلانخ

َٕثخ 

 انٓهغ

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

ٚحتبج إنٗ دػى 

 كجٛش
4684111* 1611481 1614 

ٚحتبج إنٗ 

 دػى كجٛش جذًا

 تى الالتصبس فمػ ػهٗ انًمبسَبد انذانخ ٔحزف انًمبسَبد غٛش انذانخ يٍ انجذٔل

اضػػطراب مػػف خػػلبؿ المقارنػػة بػػيف ( أف ىنػػاؾ فػػروؽ جوىريػػة 33يتضػػح مػػف جػػدوؿ ) 
دعػـ يحتػاج إلػى واضػطراب طيػؼ التوحػد بدرجػة  يحتاج إلى دعـ كبير جػدًابدرجة التوحد طيؼ 
فػي اتجػاه ذوي  0809وكانت الفروؽ جوىرية عند مستوى دلالة  ،نوبة اليمع عمى متغير كبير

 8يحتاج إلى دعـ كبير جدًابدرجة التوحد اضطراب طيؼ 
 .McLennan et alتتفؽ نتائج الفرض الحػالي مػع مػا أشػارت إليػو نتػائج دراسػة  
إذ  ،كثػر عرضػة للئصػابة بػالقمؽالتوحػد أاضطراب طيػؼ إلى أف الأطفاؿ المصابيف ب( (2020,

التوحػد اضػطراب طيػؼ فػي التفاعػؿ الحسػي مػف قبػؿ الأطفػاؿ المصػابيف ب كلبتأف مواجية مشػ
أف ىنػػاؾ علبقػػة بػػيف فػػرط التفاعػػؿ  أيضػػاً  يقترحػػوفو ىػػي عامػػؿ خطػػر أكبػػر للئصػػابة بػػالقمؽ8 

 ى8الحسي مف جية والقمؽ وبعض أنواع الرىاب مف جية أخر 
 ,.Rodgers et al)الفػػرض الحػػالي مػػع مػػا أشػػار إليػػو كمػػا تتفػػؽ أيضًػػا نتػػائج  

 حيػػث التوحػػدطيػػؼ  اضػػطراببإلػػى أف اضػػطراب القمػػؽ شػػائع بػػيف الأطفػػاؿ المصػػابيف  (2019
التعصػػب مػػف خػػلبؿ ردود الفعػػؿ السػػمبية  تشػػمؿ الأعػػراض الرئيسػػية لاضػػطراب القمػػؽ مػػا يمػػي:

لبؿ الاسػػتجابة السػػموكية قػػد يظيػػر مػػف خػػكمػػا العاطفيػػة والمعرفيػػة لممواقػػؼ غيػػر المعروفػػة8 
 السمبية لمثؿ ىذه المواقؼ غير المعروفة8
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 -:التوصيات

يفرض نفسو كقضية يجب أف تناؿ القسط  اكبيرً  ايشكؿ اضطراب طيؼ التوحد تحديً  -3
 8لمتزايد المستمر بالانتشار لنسب الإصابة االكافي مف البحث العممي نظرً 

ع الظروؼ البيئية والثقافية المختمفة، كما أف حاجة لتقنيف البرامج المتاحة لتتناسب مال -5
ىناؾ ضرورة ممحة لرفع الوعي لدى أسر الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد، حيث 
ارتبط نجاح العديد مف البرامج بعدة عوامؿ كالتدريب الفردي والمكثؼ، ما يجعؿ مشاركة 

 حتميا8 االأسرة في تأىيؿ الطفؿ أمرً 
رامج التدخؿ المبكر للبضطرابات الحسية والسموؾ النمطي تأسيس معايير جودة عالية لب -1

 لأطفاؿ اضطراب طيؼ التوحد في مرحمة مبكرة مف العمر8
الاضطرابات الحسية والسموؾ النمطي توفير وسائؿ التكنولوجيا الحديثة لتدريب وتنمية  -8

 8لأطفاؿ اضطراب طيؼ التوحد
 -: كرححات البخجيةالم 

ز الحواس في خفض في خفض السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ أثر برنامج قائـ عمى تحفي -3
 ذوي اضطراب طيؼ التوحد 8

لدى الأطفاؿ  اضطراب القمؽأثر برنامج قائـ عمى تحفيز الحواس في خفض في خفض  -5
 ذوي اضطراب طيؼ التوحد 8

 8الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد الحاسة الدىميزية وعلبقتيا بالسموؾ النمطي لدى -1
 ة تتبعية لسموؾ الأطفاؿ ذوي اضطراب طيؼ التوحد في مراحؿ عمرية مختمفة 8 دراس -8
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 المساجع

 المساجع العسبية:  أولًا:

. القاهرة: دار العلاج الأمثل لمرض التوحد المشكمة والحل(. 2005آرونز، مورين؛ جيتنس، تيسا )
 الفاروق لمطباعة والنشر والتوزيع.
مي لمقياس البروفيل الحسي المختصر (. البناء العام2021البهنساوي، أحمد؛ عبد الخالق، زيد )

(SSP)  ،كمية مجمة الدراسات والبحوث التربويةلدى الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد ،
 التربية، جامعة الكويت

(. فعالية برنامج تدخل مبكر قائم عمى 2020وعبد الخالق، زيد.) وائل؛البهنساوي، أحمد؛ وغنيم، 
الحسية والإدراكية لدى عينة من أطفال اضطراب  التكامل الحسي في خفض حدة الاضطرابات

 .100 -1، يناير، (73، جامعة أسيوط، العدد )مجمة كمية الآدابطيف التوحد. 
-RBS)(. البناء العاممي لمقياس السموك التكراري المعدل 2020الخالق، زيد ) أحمد؛ وعبدالبهنساوي، 

R)  ،69، جامعة سوهاج، )ة كمية التربيةمجملدى عينة من أطفال التوحد في البيئة المصرية 
 .63- 29يناير(، ص 

(. فاعمية برنامج تدريبي لتنمية بعض مهارات العناية بالذات لدى الأطفال 2008لمياء.) بيومي،
 .جامعة قناة السويس التربية،، كمية )غير منشورة(دكتوراه  رسالةالتوحديين. 

. المجمة السعودية لمتربية اضطراب التوحدالخصائص السيكو مترية لمقياس (.2018شريف.) ،جابر
 .136:107جامعة الممك سعود السعودية،  ،الخاصة
(.الخصائص الحسية وعلاقتها بالتفاعل الاجتماعي لدى الأطفال التوحديين في 2011الحربي، منيرة.)

ميج جامعة الخ ،كمية الدراسات العميا ،رسالة ماجستير)غير منشورة(المممكة العربية السعودية. 
 .العربي

، عمان: الأساليب التربوية والتعميمية لمتعامل مع اضطراب التوحد(. 2019الحوامدة، أحمد محمود. )
 .109 - 75 ،دار ابن النفيس لمنشر والتوزيع

المدخل إلى اضطراب طيف التوحد، المفاهيم الأساسية وطرق (. 2017الزارع، نايف بن عابد. )
  .الأردن ، دار الفكر، عمان،4، ط.التدخل

فعالية برنامج تدريبي في خفض القمق وأثره في خفض السموك النمطي التكراري .(2015) .سالم، أسامة
 .جامعة الطائف ،كمية التربية ،مجمة التربية الخاصةلدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد. 

27(2802), 1-54 
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 مكتبة زهراء الشرق. :. القاهرةمع الطفل التوحدي

. جدة: الجمعية الفيصمية الخيرية سمات التوحد: تطورها وكيفية التعامل معها(.2004الشامي، وفاء.)
 النسوية لمتوحد.

رشاد النفسي جامعة القاهرة: مركز الا .دورة تدريبية في النقص الطفولي(. 2003عبد العزيز.) ،الشخص
 عين شمس 

 في تنمية (TEACCH) (. فاعمية استخدام برنامج تيتش2017الصباح، سهير؛ وأبو صبحة، محمد. )
 ،المجمة الدولية لمدراسات النفسية التربوية.المهارات الحسية والإدراكية للأطفال ذوي التوحد

441(5945)- 1-23. 
مكانية استخدامها مع الأطفال جداول النشاط المص(.2002عادل.) ،عبد الله ورة للأطفال التوحديين وا 

 .دار الرشاد :القاهرة .المعاقين عقميا
(. بعض اضطرابات القمق والاكتئاب وعلاقتهما 2012غنايم، عادل؛ الشربيني، السيد؛ فاروق، أسامة )

جامعة كمية التربية،  ،مجمة دراسات تربوية ونفسيةبالمهارات الاجتماعية لدى التوحديين. 
 .286 -207(، يناير، 74الزقازيق، )ع

(. مدى فعالية برنامج تدريبي قائم عمى استراتيجية السيكودراما 2016أحمد.) ،والبهنساوي ،وائل ،غنيم
مجمة لتنمية درجة التفاعل الاجتماعي لدى عينة من الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد. 

(، 13(، المجمد )2العدد ) ،جامعة الشارقة ،جامعة الشارقة لمعموم الإنسانية والاجتماعية
 ديسمبر.

في تنمية الانتباه المشترك  ABA. فعالية برنامج قائم عمى تحميل السموك التطبيقي(2017) .غنيم، وائل
لدى عينة من الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد. مجمة كمية التربية، جامعة المنصورة، 

 (، يناير98العدد )
(.مظاهر السموك النمطي لدى الأطفال التوحديين في مممكة 2014السيد.) ،خميسيامين ؛ وال ،الكويتي

 .(،ديسمبر4العدد) ،(15، المجمد )مجمة العموم التربوية والنفسيةالبحرين. 
(.علاقة سموكيات التحدي بكل من اضطرابات القمق والنوم 2019ضياء.) ،السيد ؛ وفيصل ،منصور

العدد الرابع  ،مجمة كمية التربية بالإسماعيميةحد. لدى الأطفال ذوي اضطراب طيف التو 
 مايو. ،والأربعون

عمان، دار الثقافة لمنشر .التوحد رؤية الأهل والأخصائيين(. 2010محمد ؛ وعبدالجوالدة، فؤاد.) ،الإمام
 .والتوزيع



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8481 - 

 المساجع الاجٍبية:  ثاٌياً:
Adamson, A., O'Hare, A., & Graham, C. (2006). Impairments in sensory 

modulation in children with autistic spectrum disorder. British Journal of 

Occupational Therapy, 69(8), 357-364.‏ 

Amaral, D. G., Bauman, M. D., & Mills Schumann, C. (2003). The amygdala 

and autism: Implications from non‐human primate studies. Genes, Brain 

and Behavior, 2(5), 295-302.‏ 

American Psychiatric Association (2013). Diagnostic and Statistical Manual 

of Mental Disorders, 5th edn. American Psychiatric Publishing, 

Arlington, VA. 

American Psychological Association, APA. (2013). Autism Definition.‏
Journal of Autism Development Disorders, 37, 37-48. 

Annaz, D., Remington, A., Milne, E., Coleman, M., Campbell, R., Thomas, 

M. S., & Swettenham, J. (2010). Development of motion processing in 

children with autism. Developmental science, 13(6), 826-838.‏ 

Aquilla, P. (2015). Building bridges through sensory integration: Therapy for 

children with autism and other pervasive developmental disorders. 

Sensory World.‏ 

Ausderau, K. K., Furlong, M., Sideris, J., Bulluck, J., Little, L. M., Watson, L. 

R.,... & Baranek, G. T. (2014). Sensory subtypes in children with autism 

spectrum disorder: latent profile transition analysis using a national 

survey of sensory features. Journal of Child Psychology and Psychiatry, 

55(8), 935-944. 

Baranek, G. T., David, F. J., Poe, M. D., Stone, W. L., & Watson, L. R. 

(2006). Sensory Experiences Questionnaire: Discriminating sensory 

features in young children with autism, developmental delays, and typical 

development. Journal of Child Psychology and Psychiatry, 47, 591–601. 

Baribeau, D. A., Vigod, S., Pullenayegum, E., Kerns, C. M., Mirenda, P., 

Smith, I. M., & Szatmari, P. (2020). Repetitive behavior severity as an 

early indicator of risk for elevated anxiety symptoms in autism spectrum 

disorder. Journal of the American Academy of Child & Adolescent 

Psychiatry, 59(7), 890-899.‏ 

Ben-Sasson A, Hen L, Fluss R, Cermak SA, Engel-Yeger B, Gal E. A 

(2009).meta-analysis of sensory modulation symptoms in individuals 

with autism spectrum disorders. J Autism Dev Disord.;39:1–11. 

Ben‐Sasson, A., Cermak, S. A., Orsmond, G. I., Tager‐Flusberg, H., Kadlec, 

M. B., & Carter, A. S. (2008). Sensory clusters of toddlers with autism 

spectrum disorders: Differences in affective symptoms. Journal of Child 

Psychology and Psychiatry, 49(8), 817-825.‏ 



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8411 - 

Bitsika, V., Sharpley, C. F., Andronicos, N. M., & Agnew, L. L. (2016). 

Prevalence, structure and correlates of anxiety-depression in boys with an 

autism spectrum disorder. Research in developmental disabilities, 49, 

302-311. 

Bizzell, Ebonee; Ross, Judith; Rosenthal, Carly; Dumont, Rachel.(2020). 

Sensory Features as a Marker of Autism Spectrum Disorders. Journal of 

Autism and Developmental Disorders, v50 n6 p2240-2246 Jun. 

Black, Karen R.; Stevenson, Ryan A.; Segers, Magali; Ncube, Busiswe L.; 

Sun, Sol Z.; Philipp-Muller, Aviva; Bebko, James M.; Barense, Morgan 

D.; Ferber, Susanne.(2017). Linking Anxiety and Insistence on Sameness 

in Autistic Children: The Role of Sensory Hypersensitivity. Journal of 

Autism and Developmental Disorders, v47 n8 p2459-2470 Aug. 

Bodfish, J. W. (2004). Treating the core features of autism: Are we‏there yet?‏
Mental Retardation and Developmental Disabilities‏Research Reviews, 

10, 318–326. 

Bonnel, A., Mottron, L., Peretz, I., Trudel, M., Gallun, E., & Bonnel, A. M. 

(2003).Enhanced pitch sensitivity in individuals with autism: A signal 

detection analysis. Journal of Cognitive Neuroscience, 15, 226–235 

Bundy, A. C., Lane, S. J., Murray, E. A., & Fisher, A. G. (2002). Sensory 

integration: Theory and practice. Philadelphia: F.A.Davis Company. 

Butera, C., Ring, P., Sideris, J., Jayashankar, A., Kilroy, E., Harrison, L.& 

Aziz‐Zadeh, L. (2020). Impact of Sensory Processing on School 

Performance Outcomes in High Functioning Individuals with Autism 

Spectrum Disorder. Mind, Brain, and Education.‏ 

Chalfant, A. M., Rapee, R., & Carroll, L. (2007). Treating anxiety disorders in 

children with high functioning autism spectrum disorders: A controlled 

trial. Journal of Autism and Develop-mental Disorders, 37, 1842–1857 

Chauhan, A., Kishor, A., Singh, R., Krishnapriya, V., Shilpa, G., & Kishore, J. 

(2018). To Measure the Anxiety of the Child with Autism using A Parent 

Rated Child and Adolescent Symptom Inventory (CASI) Anxiety Scale 

and to Evaluate Its Relationship with IQ: A Research. International 

Journal of Contemporary Medical Research, 5(9), 123−125. 

Chiarotti, F., & Venerosi, A. (2020). Epidemiology of Autism Spectrum 

Disorders: A Review of Worldwide Prevalence Estimates Since 2014. 

Brain Sciences, 10(5), 274.‏ 

Christensen, D. L., Braun, K. V. N., Baio, J., Bilder, D., Charles, J., 

Constantino, J. N.,... & Lee, L. C. (2018). Prevalence and characteristics 

of autism spectrum disorder among children aged 8 years—autism and 

developmental disabilities monitoring network, 11 sites, United States, 

2012. MMWR Surveillance Summaries, 65(13), 1.‏ 



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8418 - 

Constantino J. N. & Gruber C. P. (2005) Manual for Social Responsiveness 

Scale. Western Psychological Services, Los Angeles, CA. 

Craske, M. G. (2003). Origins of phobias and anxiety disorders: Why more 

women than men?. Elsevier.‏ 

Davis III, T. E., Fodstad, J. C., Jenkins, W. S., Hess, J. A., Moree, B. N., 

Dempsey, T., & Matson, J. L. (2010). Anxiety and avoidance in infants 

and toddlers with autism spectrum disorders: Evidence for differing 

symptom severity and presentation. Research in Autism Spectrum 

Disorders, 4(2), 305-313.‏ 

de Bruin, E. I., Ferdinand, R. F., Meester, S., de Nijs, P. F., & Verheij, F. 

(2007). High rates of psychiatric co-morbidity in PDD-NOS. Journal of 

autism and developmental disorders, 37(5), 877-886.‏ 

DeRamus, M. (2009). Repetitive behaviors and anxiety in children with 

autism spectrum disorder (Doctoral dissertation, University of Alabama 

Libraries).‏ 

Feldman, J. I., Kuang, W., Conrad, J. G., Tu, A., Santapuram, P., Simon, D. 

M.,... & Woynaroski, T. G. (2019). Brief report: differences in 

multisensory integration covary with sensory responsiveness in children 

with and without autism spectrum disorder. Journal of autism and 

developmental disorders, 49(1), 397-403.‏ 

Fox, N. A., & Polak, C. P. (2004). The role of sensory reactivity in 

understanding infant temperament. In R. DelCarmen-Wiggins &A. S. 

Carter (Eds.),Handbook of infant, toddler, and preschool mental health 

assessment,(pp.105–119). NY: Oxford University Press. 

Gadow, K. D., DeVincent, C., & Schneider, J. (2008). Predictors of 

psychiatric symptoms in children with an autism spectrum disorder. 

Journal of autism and developmental Disorders, 38(9), 1710-1720.‏ 

Gal, E., Dyck, M. J., & Passmore, A. (2010). Relationships between 

stereotyped movements and sensory processing disorders in children with 

and without developmental or sensory disorders. American Journal of 

Occupational Therapy, 64(3), 453-461.‏ 

Gandhi, R. P., & Klein, U. (2014). Autism spectrum disorders: an update on 

oral health management. Journal of Evidence Based Dental Practice, 14, 

 ‏.115-126

Geschwind, D. (2011). Genetics of autism spectrum disorders. Trends in 

Cognitive Sciences, 15(9), 409–416. 

Glod, M., Riby, D. M., Honey, E., & Rodgers, J. (2015). Psychological 

correlates of sensory processing patterns in individuals with autism 

spectrum disorder: a systematic review. Review Journal of Autism and 

Developmental Disorders, 2(2), 199-221.‏ 



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8411 - 

Green, S. A., & Ben-Sasson, A. (2010). Anxiety disorders and sensory over-

responsivity in children with autism spectrum disorders: is there a causal 

relationship?. Journal of autism and developmental disorders, 40(12), 

 ‏.1495-1504

Green, S. A., & Ben-Sasson, A. (2010). Anxiety disorders and sensory over-

responsivity in children with autism spectrum disorders: is there a causal 

relationship?. Journal of autism and developmental disorders, 40(12), 

1495-1504. 

Green, S. A., Ben-Sasson, A., Soto, T. W., & Carter, A. S. (2012). Anxiety 

and sensory over-responsivity in toddlers with autism spectrum 

disorders: Bidirectional effects across time. Journal of autism and 

developmental disorders, 42(6), 1112-1119.‏ 

Greiert B. S. (2016). Key components of successful sexuality education for 

high functioning students with autism spectrum disorder. A Dissertation 

Presented to the Faculty of the Marbridge College of Education 

University of Denver. Retrieved on November 10, from ProQuest. 

Hall, S., Thorns, T., & Oliver, C. (2003). Structural and environ-mental 

characteristics of stereotyped behaviors. American Journal of Mental 

Retardation, 108(6), 391–402 

Heaton, P., Williams, K., Cummins, O., & Happé, F. (2008). Autism and pitch 

processing splinter skills: A group and subgroup analysis. Autism, 12(2), 

 ‏.203-219

Hilton, C.L.,Harper, J.D.,Kueker, R.H.,Lang, A.R.,Abbacchi, A.M.,Todorov, 

A., and LaVesser, P.D., (2010), Sensory responsiveness as a predictor of 

social severity in children with high functioning autism spectrum 

disorders, Journal of Autism Developmental Disorder,40(8):937-45. 

Jussila, K., Junttila, M., Kielinen, M., Ebeling, H., Joskitt, L., Moilanen, I., & 

Mattila, M. L. (2020). Sensory abnormality and quantitative autism traits 

in children with and without autism spectrum disorder in an 

epidemiological population. Journal of Autism and Developmental 

Disorders, 50(1), 180-188.‏ 

Kellerman, G. R., Fan, J., & Gorman, J. M. (2005). Auditory abnormalities in 

autism: toward functional distinctions among findings. CNS Spectr, 

 ‏.748-756 ,(9)10

Klein, N., & Kemper, K. J. (2016). Integrative approaches to caring for 

children with autism. Current problems in pediatric and adolescent 

health care, 46(6), 195-201.‏ 

Lam, C., Sung ,M., Tan ,W., Goh ,T., Fung, D., Pathy ,P.,...Chua, A.(2008). 

Effects of cognitive-behavioural therapy on anxiety for children with 



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8411 - 

high-functioning autistic spectrum disorders. Singapore MedJ , 49(3), 

215-220. 

Lam, C., Sung ,M., Tan ,W., Goh ,T., Fung, D., Pathy ,P.,Chua, A.(2008). 

Effects of cognitive-behavioral therapy on anxiety for children with high-

functioning autistic spectrum disorders. Singapore MedJ , 49(3), 215-

220. 

Leader, G., Tuohy, E., Chen, J. L., Mannion, A., & Gilroy, S. P. (2020). 

Feeding problems, gastrointestinal symptoms, challenging behavior and 

sensory issues in children and adolescents with autism spectrum disorder. 

Journal of Autism and Developmental Disorders, 1-10.‏ 

Leekam, S. R., Nieto, C., Libby, S. J., Wing, L., & Gould, J. (2007). 

Describing the sensory abnormalities of children and adults with autism. 

Journal of autism and developmental disorders, 37(5), 894-910.‏ 

Leekam, S. R., Prior, M. R., & Uljarevic, M. (2011). Restricted and repetitive 

behaviors in autism spectrum disorders: a review of research in the last 

decade. Psychological bulletin, 137(4), 562.‏ 

Lidstone, J., Uljarević, M., Sullivan, J., Rodgers, J., McConachie, H., 

Freeston, M., & Leekam, S. (2014). Relations among restricted and 

repetitive behaviors, anxiety and sensory features in children with autism 

spectrum disorders. Research in Autism Spectrum Disorders, 8(2), 82-92.‏ 

Little, L. M., Ausderau, K., Sideris, J., & Baranek, G. T. (2015). Activity 

participation and sensory features among children with autism spectrum 

disorders. Journal of autism and developmental disorders, 45(9), 2981-

 ‏.2990

Lonkar, H., (2014). An Overview of Sensory Processing Disorder: Use of 

Sensory Integration Theory, Honors Theses, Western Michigan 

University, US, 1-35 

Lord, C., Brugha, T. S., Charman, T., Cusack, J., Dumas, G., Frazier, T., & 

Veenstra-VanderWeele, J. (2020). Autism spectrum disorder. Nature 

Reviews Disease Primers, 6(1), 1-23.‏ 

Losinski, M., Cook, K., Hirsch, S., & Sanders, S. (2017). The effects of deep 

pressure therapies and antecedent exercise on stereotypical behaviors of 

students with autism spectrum disorders. Behavioral Disorders, 42(4), 

 ‏.196-208

MacLennan, K., Roach, L., & Tavassoli, T. (2020). The relationship between 

sensory reactivity differences and anxiety subtypes in autistic children. 

Autism Research, 13(5), 785–795. 

Mingins, Jessica E.; Tarver, Joanne; Waite, Jane; Jones, Chris; Surtees, 

Andrew D. R.(2021). Anxiety and Intellectual Functioning in Autistic 

https://eric.ed.gov/?redir=https%3a%2f%2forcid.org%2f0000-0002-1818-6881
https://eric.ed.gov/?redir=https%3a%2f%2forcid.org%2f0000-0003-0555-6043


 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8415 - 

Children: A Systematic Review and Meta-Analysis. Autism: The 

International Journal of Research and Practice, v25 n1 p18-32 Jan. 

- Miyazaki, M., Fujii, E., Saijo, T., Mori, K., Hashimoto, T., Kagami, S., 

& Kuroda, Y. (2007). Short‐latency somatosensory evoked potentials in 

infantile autism: Evidence of hyperactivity in the right primary 

somatosensory area. Developmental 

Moradi, H., Sohrabi, M., Taheri, H., Khodashenas, E., & Movahedi, A. 

(2020). Comparison of the effects of perceptual-motor exercises, vitamin 

D supplementation and the combination of these interventions on 

decreasing stereotypical behavior in children with autism disorder. 

International Journal of Developmental Disabilities, 66(2), 122-132.‏ 

Neely, L., Rispoli, M., Gerow, S., & Ninci, J. (2015). Effects of antecedent 

exercise on academic engagement and stereotypy during instruction. 

Behavior modification, 39(1), 98-116.‏ 

Nieto Del Rincón, P. L. (2008). Autism: Alterations in auditory perception. 

Reviews in the Neurosciences, 19, 61–78 

Parron, C., Da Fonseca, D., Santos, A., Moore, D. G., Monfardini, E., & 

Deruelle, C. (2008). Recognition of biological motion in children with 

autistic spectrum disorders. Autism, 12(3), 261-274.‏ 

Parron, C., Da Fonseca, D., Santos, A., Moore, D. G., Monfardini, E., & 

Deruelle, C. (2008). Recognition of biological motion in children with 

autistic spectrum disorders. Autism, 12(3), 261-274.‏ 

Piven, J., Harper, J., Palmer, P. A. T., & Arndt, S. (1996). Course of 

behavioral change in autism: A retrospective study of high-IQ 

adolescents and adults. Journal of the American Academy of Child & 

Adolescent Psychiatry, 35(4), 523-529. 

Rodgers, J., Farquhar, K., Mason, D., Brice, S., Wigham, S., Ingham, B., ... 

Parr, J. (2020). Development and initial evaluation of the anxiety scale 

for autism-adults. Autism in Adulthood, 2(1), 24−33. 

Rodgers, J., Glod, M., Connolly, B., & McConachie, H. (2012). The 

relationship between anxiety and repetitive behaviours in autism 

spectrum disorder. Journal of autism and developmental disorders, 42 

(11), 2404-2409. 

Rodgers, J., Riby, D. M., Janes, E., Connolly, B., & McConachie, H. (2012). 

Anxiety and repetitive behaviours in autism spectrum disorders and 

Williams syndrome: A cross-syndrome comparison. Journal of Autism 

and Developmental Disorders, 42 (2), 175-180.‏ 

Samson, F., Mottron, L., Jemel, B., Belin, P., & Ciocca, V. (2006). Can 

spectro-temporal complexity explain the autistic pattern of performance 



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8414 - 

on auditory tasks? Journal of Autism and Developmental Disorders, 36, 

65–76. 

Sayers, N., Oliver, C., Ruddick, L., & Wallis, B. (2011). Stereotyped behavior 

in children with autism and intellectual disability: an examination of the 

executive dysfunction hypothesis. Journal of Intellectual Disability 

Research, 55(7), 699-709.‏ 

Sayers, N., Oliver, C., Ruddick, L., & Wallis, B. (2011). Stereotyped behavior 

in children with autism and intellectual disability: an examination of the 

executive dysfunction hypothesis. Journal of Intellectual Disability 

Research, 55(7), 699-709.‏ 

Schaaf, R. C., Benevides, T., Mailloux, Z., Faller, P., Hunt, J., Hooydonk, E. 

V, Freeman,R.., Leiby, B., Sendeck, J., and Kelly, D.(2014), An 

Intervention for Sensory Difficulties in Children with Autism: A 

Randomized Trial,Journal of Autism Developmental Disorder, 44(7): 

1493–1506. 

Schoen, S. A., Miller, L. J., & Green, K. E. (2008). Pilot study of the sensory 

over-responsivity scales: Assessment and inventory. American Journal of 

Occupational Therapy, 62, 393–406. 

Schultz, R. T. (2005). Developmental deficits in social perception in autism: 

the role of the amygdala and fusiform face area. International Journal of 

Developmental Neuroscience, 23(2-3), 125-141.‏ 

Sikora, D., Johnson,K., Clemons, T., & Katz, T. (2012). The relationship 

between sleep problems and daytime behavior in children of different 

ages with autism spectrum disorders. Pediatrics, 130(Supplement), S83 

Spiker, M. A., Lin, C. E., Van Dyke, M., & Wood, J. J. (2012). Restricted 

interests and anxiety in children with autism. Autism, 16(3), 306-320.‏ 

Srinivasan, S. M., Pescatello, L. S., & Bhat, A. N. (2014). Current 

perspectives on physical activity and exercise recommendations for 

children and adolescents with autism spectrum disorders. Physical 

therapy, 94(6), 875-889.‏ 

Suarez, M. A. (2012). Sensory processing in children with autism spectrum 

disorders and impact on functioning. Pediatric Clinics, 59(1), 203-214.‏ 

Sukhodolsky, D. G., Scahill, L., Gadow, K. D., Arnold, L. E., Aman,M. G., 

McDougle, C. J.,et al.(2008).Parent-rated anxiety symptoms in children 

with pervasive developmental disorders:Frequency and association with 

core autism symptoms and cognitive functioning.Journal of Abnormal 

Child Psychology,36, 117–128. 

Tarver, Joanne; Pearson, Effie; Edwards, Georgina; Shirazi, Aryana; Potter, 

Liana; Malhi, Priya; Waite, Jane.(2021). Anxiety in Autistic Individuals 

Who Speak Few or No Words: A Qualitative Study of Parental 



 م5252( 98) -3ج-عدد سبتمبر                                                         ...       الاضطرابات الحسية

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                             - 8414 - 

Experience and Anxiety Management. Autism: The International Journal 

of Research and Practice, v25 n2 p429-439 Feb. 

Tomchek, Scott D.; Little, Lauren M.; Myers, John; Dunn, Winnie. (2018). 

Sensory Subtypes in Preschool Aged Children with Autism Spectrum 

Disorder. Journal of Autism and Developmental Disorders, v48 n6 

p2139-2147 Jun 2018 

Tse, C. A., Pang, C. L., & Lee, P. H. (2018). Choosing an appropriate physical 

exercise to reduce stereotypic behavior in children with autism spectrum 

disorders: A non-randomized crossover study. Journal of autism and 

developmental disorders, 48(5), 1666-1672.‏ 

Van Steensel, F. J., Bögels, S. M., & Perrin, S. (2011). Anxiety disorders in 

children and adolescents with autistic spectrum disorders: a meta-

analysis. Clinical child and family psychology review, 14 (3), 302.‏ 

Van Wormer, K. S., & Link, R. J. (2015). Social welfare policy for a 

sustainable future: the US in global context. Sage Publications.‏ 

Waite, W. L., & Holder, M. D. (2003). Assessment of the emotional freedom 

technique. Sci Rev Ment Health Pract, 2(1), 1-10.‏ 

Wang, G. F., Li, W. L., Han, Y., Gao, L., Dai, W., Su, Y. Y., & Zhang, X. 

(2019). Sensory Processing Problems and Comorbidities in Chinese 

Preschool Children with Autism Spectrum Disorders. Journal of autism 

and developmental disorders, 49(10), 4097-4108.‏ 

White, S. W., Oswald, D., Ollendick, T., & Scahill, L. (2009). Anxiety in 

children and adolescents with autism spectrum disorders. Clinical 

psychology review, 29(3), 216-229.‏ 

Wigham, S., Rodgers, J., South, M., McConachie, H., & Freeston, M. (2015). 

The interplay between sensory processing abnormalities, intolerance of 

uncertainty, anxiety, and restricted and repetitive behaviors in autism 

spectrum disorder. Journal of Autism and Developmental Disorders, 

 ‏.943-952 ,(4)45

Wood, J. J., Drahota, A., Sze, K., Har, K., Chiu, A., & Langer, D. A.(2009). 

Cognitive behavioral therapy for anxiety in children with autism 

spectrum disorders: A randomized, controlled trial. Journal of Child 

Psychology and Psychiatry, 50(3), 224–234. 


