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ص:      م

الية   ي للتخفيف من    إدف الدراسة  ا لة الرفض الوالدي لإعاقة الطفلاختبار فعالية برنامج علا معر سلو نية  مش مساعدة و   الذ

ما  السلبية غي نظر ات ايجابية  من خلال  علم  اتجا دف تم الاعتماد ع المن  ،الوالدين ع  ذا ال وذلك بالاعتماد     شبه التجر   ولتحقيق 

نيةلإعاقة الطفل    لاستجابات الوالديةع الأدوات التالية: المقابلة، الملاحظة مقياس ا اش  الذ س من دراسة ال تم إجراء الدراسة    )،  2001ف (المقت

نيا    4ع   ن ذ ات لأطفال متأخر سطو    –بالمركز الط البداغو  متواجدين  آباء وأم معية الوطنية للإدماج المدر والم للأطفال   –ا وكذا ا

ران  ن بمتلازمة داون بو ي  للعلاج المعرأن  أسفرت الدراسة ع  ، حيث  المصاب نية. فعالية  التخفيف من الرفض الوالدي لإعاقة الطفل    السلو   الذ

نية، اية: حلمات مفتا ي.الإعاقة الذ نيا، الرفض الوالدي، العلاج المعر السلو  لطفل المتأخر ذ
 

ABSTRACT:  
The current study aims to examine the problem of rejection of a child's mental disability by his parents and 

test the effectiveness of cognitive behavioral therapy in reducing this rejection. To achieve this objective we used 
the experimental approach while being based on the interview, the observation, and the scale of parental rejection 
of the mental handicap of the child adapted from the study of Iman Alkachef 2001. 

the study was carried out on 4 cases (three mothers and a father) aged between 30 and 60 years of 5 disabled 
children (from 4 to 12 years old) at the level of the Medico-Pedagogical Center for Mentally Retarded Children - 
USTO - as well as the 'National Association for the School and Professional Integration of Down's Syndrome (ANIT) 
in Oran, on which the therapeutic program based on cognitive-behavioral therapy was applied. It was concluded 
that: Cognitive behavioral therapy is effective in reducing the rejection of the child's mental handicap by his 
parents. 
Keywords: Mental handicap, mentally handicapped child, parental rejection, cognitive behavioral therapy 

  

  : مقدمة -1

نياميلاد طفل متأخر  يمثل   سبة للأسرة عامة للوالدين خاصة  و يضاعف إ حد    ذ شاف إعاقته صدمة شديدة بال أو اك

ا آثار نفسية اجتماعية واقتصادية لا تحتمل تب ع موم ي ة ال تصبح بداية لسلسة  ة    كب الضغوط الأسر فقد أشار عواشر

نياإ أن وجود الطفل المتأخر   ت عاطفية ووجدانية، نفسية، اجتماعية واقتصادية تؤثر   الأسرة  سيخلق مشكلات وضغوطا   ذ

ة،    ع الوالدين بالدرجة الأو نيافوجود طفل متأخر  ) ،  155،ص  2006( عواشر ود     ذ    بآليات  الأسرة  يفرض ع الوالدين ال

اتيجيات للتكيف مع الوضع   ذلك أن الطفل  بحاجة إ مساعدة  ومرافقة دائمة من طرف ال والدين  جميع أمور حياته  واس
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ل، اللباس، النظافة، العلاج ..) ومراقبته ح لا يصاب بأذى عمقت الإعاقة،  ضف إ ذلك وجود   ،(الأ لما  وتتعمق المرافقة 

نياطفل متأخر   ب ( الشعور بالذنب ) مما قد يولد لدى الوالدين قناعات    ذ ائلا تط معه مشاعر اللوم والتأن يمثل ضغطا 

ما بالتخلف  وا ب  إصابة اب ما الس ا أ ض    الذ عتقادات خاطئة م أن إ وللوكتعو ما  ي ذا الشعور نجد تخفيف من 

م الوالدان  نما قد يف ذا الصدد ع  حسن احمد  قوله " فب استعمال أساليب  واستجابات تختلف من أسرة إ أخرى، و 

ما متخلف عقليا فانه من غ ذا الموقف    أن طفل دوء "  بمع انه إذا ارتبط  ودة و  ذا الموقف ب تقبلان  ما س الواق أ

مال أو قسوة ) عظيم  أو مبالغة   الرعاية أو الإساءة ( إ  أكدت دراسة )، كما  204، ص1996( حسن،    بتعظيم الإعاقة جر معه 

Zirpoli    )1987(    ادة الإساءة ن ز ناك علاقة ايجابية ب ي  بان  د مع تد م، فإساءة التعامل تز سب الإعاقة لد للأفراد بازدياد 

ب  ذات السياق القمش (  ،  درجة التخلف العق ذ )   دراسته أن الوالدين يقابلان وجود طفل متأخر عقليا  الأسرة 1994و

خفاء الطفل  ل والرفض و رمان والت  ،با سدي وا م إ العقاب ا دا  التكفل  وقد يصل الأمر  يخ اللفظي،  ولا يبذلان ج و

به عليمه أو تدر    ) 115، ص2011( القمش،  به و 

ش الببلاوي   ته  اصة بالعديد من أساليب المعاملة أثناء    2013ومن ج عاملان الأبناء ذوي الاحتياجات ا أن الوالدين 

ن السلبية    نوع نلك الأساليب ب م، وت شئ م وت ي ات الوالدين نحو الإعاقة،  تر ا اتجا موعة من  العوامل م والايجابية  طبقا 

ة وقلة   ا الآباء عند ولادة طفل معاق، أضف إ ذلك نقص ا وردود فعل الوالدين تجاه ميلاد طفل معاق، والضغوط ال يواج

م المعاق بعه الآباء  نحو أبنا ون الرفض الوالدي  الذي ي ل المساندة، و ل رفض شبه دائم منذ البداية أو رفض بتجا ن إما  ش

ة   ال ة لاسيما ع مستوى  ل خطورة كب ش ب والعطف مما  عدم ا شعر  ن فان الطفل  الت ا رغبات الأبناء، و كلا 

سمية، العقلية والاجتماعية مما يؤدي إ عطل نموه من الناحية ا ور اضطرابات النفسية للطفل، فرفض الوالدان للطفل   ظ

ات القلق والاكتئاب  ( الببلاوي،    )55، ص 2013نفسية كنو

ران   ال    1984أما ز العلاقة الاجتماعية والعاطفية  إ فقدان  بالرفض من قبل والديه يؤدي  فيو أن شعور الابن 

، العق س ذا النوع من الفقدان أثرا دائما ع نمو الطفل ا ك  طه بأسرته، و شأ الطفل فاقدا تر ، في ، النف والاجتما

ياة ومن ثم يفتقر للامان النف والأسري مما   ة ضغوط ا وف والقلق من سماته الأساسية عند مواج صبح ا لثقته بنفسه، و

دي،  دفعه إ العزلة والانطواء ( الم   ) ، 193، ص 2016يحد من  تفاعله الاجتما و

طيب ( يجة رد فعل عاطفي شديد  ) أن ا1992كما يرى ا عد ن ن عقليا  ا الأطفال المتأخر ي م عا ضطرابات السلوك ال 

العادي حيث   ا، فالوالدان عادة اقل تقبلا للطفل المتخلف من الطفل  شو ع ال  ؤلاء الأطفال ع الأحداث المؤلمة  من قبل 

م  م ما لوجوده أو من عدم ف م من نبذ الوالدين ورفض عض ي  ة لا تتلاءم مع نموه  عا ا لاحتياجاته ومعاملته بأساليب غ سو

ديدي،  طيب، ا زا  التواصل لدى الطفل. (ا ب ألما نفسيا و س   )52، ص 1992ومع قدراته ومع احتياجاته النفسية، مما 

غي ط ذه الاضطرابات لابد أولا مساعدة أسرته  ع  م معهومن أجل مساعدة الطفل  ع التخفيف من  عامل قة  ،  ر

م بتعلم طرق التعامل مع  سمح ل ة للأسرة  عامة وللوالدين خاصة  تمام بوضع برامج علاجية موج ولا يتم ذلك إلا من خلال الا

م .  –منذ ولادته   -الطفل  م و لطفل م ع تحقيق التوافق النف والاجتما ل التا مساعد عديل سلوكه و   وكذا طرق 

اشف (لذلك أكدت در  اشف،    )2011اسة  خش ( 280، ص  1999)  ( عليوة،  1999  وعليوة (  ،)176،  2011(  )  ( 2001) و

تمام بالطفل المتأخر  )  217، ص  2001بخش،   نيابضرورة الا ذلك  من خلال  وضع برامج إرشادية وعلاجية لمساعدة  و   ،و بأسرته  ذ

م ح  دمات لطفل     .تضمن له  التكفل  النف والاجتما  والمالأسرة ع التدخل المبكر وتقديم ا



  خديجة ملال ،  صافية ملال
 

292 

الية     دفتانطلاقا من المعطيات السابقة    ي  مساعدة الوالدين  الدراسة  ا لاختبار مدى فعالية العلاج المعر السلو

التخفيف من ا نية و بالتا  الذ ما  السلبية للإعاقة  غي نظر ات ايجابية  من خلال  علم  اتجا لرفض الوالدي لإعاقة  ع 

  الطفل العقلية وذلك من خلال استخدام مجموعة من التقنيات العلاجية

الية الدراسة ع النحو التا   ذا صيغت اش ناءا ع    و

  ي المعر فعالية نية؟ التخفيف من الرفض الوالدي لإعاقة الطفل   ل للعلاج السلو   الذ

  ساؤ : ة الدراس  يةصيغت فرض ل انطلاقا من ال   كما ي

 ي للعلاج المعر نية فعالية  التخفيف من الرفض الوالدي لإعاقة الطفل   السلو   الذ

مية ناول  ونه  الموضوع وتكمن أ تمع أفراد من فئة دراسة ي ن عائلات الأطفال و ألا ا نيا المعاق  تصدر والذين ذ

م اتذه   .الطفل ذا ميلاد جراء متباينة أفعال ردود ع ون  السلو ة عوامل متأثرة ت ا كث  والمستوى  الثقا الوسط أبرز

حكم .والتكفل المساعدة مصادر ،وكذا والاجتما التعلي والاقتصادي زائر أن و دمات فيه لا تزال نامي بلد ا  المقدمة ا

اصة الاحتياجات لذوي  ا  ا ا بداي ات وتواج  ذه  جاءت فقد الدراسات ذه مثل وندرة لغياب نظرا جمة، وأيضا صعو

مة الدراسة  ذا  كمسا م  وانب مختلف ع الضوء لإلقاء وأيضا الواقع، ف نيا  المعاق  الطفل تمس  ال ا الوسط ذ   

زائري  ا العائلات ذه مساعدة دف العمل يمكن وكيف وعائلته، ا ستطيع وأطفال م أن ح  ة  ذه عن العزلة فك  س  الأخ

ا دمج ع والعمل ،  أطفال ذا الوسط الاجتما ما العمل خلال من و ن تلف ا تص ن  ا تم البحوث  وتوسيع والم

  الموضوع  حول  الفعالة العلمية  والدراسات

يم الأساسية للدراسة   -2  المفا

نيةالإعاقة  -2-1     الذ

ا   ا )  37، ص  2002( شاش،    شاش سلامة عرف وظ  ع أ   ،العامة العقلية الوظائف  العادي المستوى  دون  انخفاض م

ون  أي اء درجة  ت اء اختبارات ع درجة  75-70 من  أقل الذ ا ون و  فرديا، تطبق  ال  الذ و وظ  بخلل م  الوظائف م

ي، التوجيه التواصل، التكيفية مثل  ارات   الذا اديمية ، الم   .عشر الثامنة سن  قبل  للمرض التعرض مع الأ

ف ي التعر ن المتوسط عن للفرد الذ الأداء  انخفاض   :الإجرا ن أو بانحراف ، معيار ر أك ظ ة أثناء ذلك و  ف

ون  ، 18 سن ح الميلاد من النمو ا و و ت التكيفي، السلوك بالقصور  م الات   الفرد أداء مستوى   ذلك و  ال ا

 .الاجتما والتكيف  بالن والتعلم  ترتبط

تمامنا  سنوجه  بل أخرى  دون  فئة ع نقتصر  لا سوف ذا  بحثنا و ل  ا ذه ل ك أن  باعتبار  الإعاقة أصناف   سوف  ال

ون  المراكز مختلف الدرجات من الأطفال  ؤلاء عائلات ع ي ا أجري  ال و ي      العمل ف   الميدا

 الرفض الوالدي:   -2-2

ار سلبية وغ حقيقية لوضع الطفل المعاق،   Ghlaguiharعرفه    انه تمسك مستمر ودائم بأف لدرجة أن سلوك    ع 

ن الآباء، ل كب ب ش ذا الإحساس الو والسل الذي تختلف شدته  ب    الوالدين الك تجاه الطفل يصبح ممزوجا  س وذلك 

صية الفرد، طبيعة العلاقات الزوجية، طموحات الآباء، المشاعر الناتجة عن الإعاقة والطبقة الاجتماعية    ة مثل  عوامل كث

م مثل التعب عن الشعور بالذنب، خيبة الأمل،  ،  وغ ذلك م مشاعر سلبية أك من غ عض الآباء لد ولكن من الملاحظ أن 

اشف،  زي والعار والأسفالإحباط، الغضب، الشعور با    ) 53، ص2011( 
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ف ي التعر ماية    :الإجرا ار، ا : الإن ش إ الرفض والمتمثلة  عاد ال  و حصول الوالدين ع درجة مرتفعة   الأ

مال، الشعور بالعار والتفرقة  المعاملة نيا.  وذلك  مقياس الاستجابات الوالدية نحو الطفل المتأخر   ، المفرطة، الإ  ذ

ي   -2-3  العلاج المعر السلو

) و  إ ح وأساليب  )  2008يرى ا العمليات المعرفية  تم بإدخال  ا يا،  س ديث  احد أساليب العلاج النف ا انه 

م  العديد  مع  يتعامل  بأنه  العلا  المن  ذا  سم  العلاجية، و اتيجيات والفنيات  تضمن عددا من الاس ي، و السلو ن  العلاج 

ونات   عديل الم غرض  ذه الاضطرابات  ونات المعرفية، الانفعالية والسلوكية ل ناول الم ي، حيث ي الاضطرابات من منظور ثلا

ية ونات أك ملاءمة و  ا إ م ل ا والعمل ع تحو ة م ،  المشو و   ) 68، ص 2008( ا

ف ي التعر ،    :الإجرا : التعليم النف لسات العلاجية تضم مجموعة من التقنيات تتمثل  عرف ع انه مجموعة من ا

ن   ات أطفال متأخر ة لآباء وأم ون موج ساسية، لعب الأدوار، الأسئلة السقراطية ، وت التدر من ا التخلص  خاء،  الاس

م المتواجدين ستخدمون الرفض الوالدي لإعاقة أطفال نيا  ران.  ذ   بالمركز الط البيداغو بو

ية للدراسة :   -3   الإجراءات المن

ذه الدراسة ع المن   ،تم الاعتماد   :وذلك من خلال     شبه تجر   ، المقابلة   استخدام مجموعة من الأدوات تمثلت 

  الملاحظة ومقياس الاستجابات الوالدية نحو الطفل المتأخر عقليا

نيا مقياس الاستجابات الوالدية   نحو الطفل المتأخر  -3-1   ذ

اشف ( الباحثة  س من دراسة  ات الوالدية نحو    2001و مقياس مقت عديل الاتجا نامج الإرشادي   ال )  حول اثر 

رة ،   ن عقليا بالقا م المعاق الية لمعرفة الاستجابات الوالدية نحو إعاقة الطفل  أبنا ذا المقياس  الدراسة ا تم استخدام  وس

نية    الذ

م الاستجابات الوالدية نحو إعاقة الطفل    70اشتمل المقياس   ا أ س  مجمل نية فقرة  تق نيا والطفل المتأخر    الذ     ذ

ا   7موزعة  ع   ل م عاد ل :  10أ عد ع النحو التا ل  ي ل ف الإجرا ستعرض التعر   فقرات ، وفيما ي 

   اف بإعاقة الطفل ع به  رفض الوالدان الاع نية عد رفض الإعاقة : و شفى    الذ ض سوف  ما معه باعتباره مر عامل و

 يوم من الأيام و يصبح طفلا عاديا 

 ما ا  عد ا ب الطفل عل ل الواجبات والمسؤوليات ال يمكن تدر ا قيام الوالدين نيابة عن الطفل ب قصد  ية المفرطة: و

ا بالذنب اتجاه الطفل    وعدم إعطائه الفرصة للاعتماد ع نفسه لإحساس

  الإ يجة  ن العقلية  الطفل  إعاقة  ب   الس ما  أ الوالدين  إحساس  به  قصد  و بالذنب:   الشعور  احد  عد  مرض  أو  مال 

 .الوالدين 

  ا ارات الأساسية ال يمكنه القيام  به ع الم تمام بتدر مال الطفل وتركه دون رعاية أو ا مال:  يقصد به إ   .عد الإ

   ا و ب عل اف بإعاقته والتعامل معه ع انه طفل له قدرات خاص يمكنه التدر قصد به قبول الطفل والاع عد التقبل:  و

ا تحس   .ي

   ن الطفل المتخلف ا عدم المساواة ب نيا  عد التفرقة  المعاملة:  يقصد  ن  أساليب المعاملة وتفضيل  ذ خوته العادي و

  .الطفل السوي 

   تمع أن عت ا سبة للأسرة حيث  عت وصمة عار بال عد الشعور بالعار:  يقصد به شعور الوالدين بان تخلف الطفل 

ب إعاقة الط به الأم أو الأب.  س ي س   فل ترجع إ خل ورا
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  عينة الدراسة :   -3-2

ن   نيالقد تم إجراء الدراسة  بالمركز الط البيداغو للأطفال المتأخر معية الوطنية للإدماج المدر    ذ ا سطو و ب ا

ران،   ن بمتلازمة داون بو ت الدراسة ع  والم للأطفال المصاب ات و    3حالات (    4واجر أب ) لأطفال متواجدين بالمركز    1أم

م من  معية، تراوحت أعمار ن المتوسط والثانوي، أم  50إ  30وا اوح ب م التعلي ي ان مستوا ا المستوى الاقتصادي  سنة، و

ن  اوح ب م ف م جميعا، أما عمر أطفال ان متوسطا لد ان ذكر مقابل  12و  5ف م ف س قة إناث، و   3سنة، وج م بطر تم اختيار

نيا   م تحصلوا ع درجة مرتفعة  مقياس الاستجابات الوالدية نحو الطفل المتأخر ذ و م وات من  قصدية  خلال نتائج

  :ماي

 ا ارا مال، الإن ماية المفرطة، القسوة، الإ : ا ستعمل استجابات تصب  قالب الرفض وال تمثلت  عة    لات الأر

  يجة  ولادة طفل متأخر عة شعور بالذنب ن الات الأر ر لدى ا نيا ظ ور اضطرابات  سلوكه   ذ  وظ

  ات أطفال م آباء وأم و عة من حرج اجتما  الات الأر ي ا ن عا نيامتأخر وف والقلق من   ذ ور ا والذي تجسد  ظ

ار ة العالم ا   مواج

   التأخر حول  المعلومات  نقص  من  عة  الأر الات  ا ي  معه  الذعا التعامل  طرق  ار   وكذا  لأف م  ن ت ا  ع انجر  مما 

نيا واعتقادات خاطئة حول الطفل المتأخر    ذ

3-3-  : نامج العلا   ال

ات   اتجا تب  ع  الوالدين  دف مساعدة  المعر  ي  ع العلاج السلو الدراسة برنامج علا قائم  ذه  تم تطبيق  

التا التخفيف من الرفض الوالدي لإعاقة الطفل   ما السلبية للإعاقة العقلية  و غي نظر نيةايجابية من خلال      الذ

الإطا ع  الاطلاع  عد  نامج  ال بناء  الأطفال  تم  بأسر  التكفل  بموضوع  تمت  ا ال  والبحوث  الدراسات  وكذا  النظري  ر 

ن  ن عامة والمتأخر نيا المعاق   خاصة والمتمثلة فيما ي :   ذ

 ) اشف ن عقليا 2011دراسة  م المعاق ات الوالدية نحو أبنا عديل الاتجا نامج الإرشادي     )  حول اثر ال

 ) امل ن عقليا  ) حول فعالية ب2005دراسة  ن المعاق ئات لأطفال ات المس ن التوافق النف لدى الأم   رنامج إرشادي  تحس

 ) بخش  التكيفي    2001دراسة   السلوك  تنمية  عقليا    ن  المتخلف الأطفال  ات  ح لأم مق إرشادي  برنامج  فعالیة  حول    (

ن     لأطفال

 ) ارات الاجتماعية للتخفيف من أعراض  1999دراسة عليوة ب ع الم رنامج للتدر )  حول فعالية  برنامج إرشادي للأسرة و

  التوحد لدى الأطفال  

ع   العلا  نامج  ال التم توظيف    جلسة، حيث  16اشتمل  المعر  مجموعة من  ي  السلو العلاج  تقنيات تندرج ضمن 

خاء،   : الاس ساسية والمتمثلة  وكذلك  تم  ، لعب الأدوار، الأسئلة السقراطية، التعليم النف  تقنية التخلص التدر من ا

اضرة ز،      توظيف مجموعة من الفنيات تمثلت  ا لية والتعز ل جماوقد  والمناقشة والواجبات الم ش نامج    ، تم إجراء ال

دول (  نامج العيو  )  01وا اصة بال لسات ا    :لاا
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ــامج العلا 1جدول  ــ نــ   . جلســـــــات ال
لسة لسة  رقم ا لسة  دف ا ان وزمن ا   التقنيات والأدوات   م

لسة    ا

01  

ا،  لسات ومد نامج، عدد ا داف ال نامج العلا من حيث تحديد أ ف بال  التعر

  التقنيات المستخدمة 

   المركز الط البيداغو 

  د 30

اضرة    ا

لسة    ا

02  

 ( نية ( قياس قب   تطبيق مقياس الاستجابات الوالدية نحو إعاقة الطفل الذ

نيا  الأسرة  وتقديمه  ار التلقائية حول وجود طفل متأخر ذ شرح جدول رصد الأف

  واجب م 

   المركز الط البيداغو 

  د 30

لية    الواجبات الم

لسة    ا

03  

أسباب  ، العق التأخر  ف  أنواعه،أعراضهه،عر التأخر ،ـ  حول  اطئة  ا يم  والمفا

 ، ل الطفل المتأخر  و حاجات  الذ نيامشا   ذ

نياردود فعل الأسرة بوجود طفل متأخر    ذ

   ANITجمعية 

  د 45

  التعليم النف

لسة    ا

04  

  05 و

ا الوالدين مع الطفل المتأخر   ستعمل نياتحديد الأساليب ال  ن الأساليب     ذ ي وت

ا م ة  واللاسو ة  و السو ع  ،  المستعملة  الوالدية  الأساليب  الطفل آثار  ، سلوك 

نيا  الأسرة  ار التلقائية المتعلقة بوجود طفل متأخر ذ وتقديم جدول رصد الأف

  واجب م

   ANITجمعية 

  د 50

اضرة    ا

  المناقشة 

لية    الواجبات الم

لسة    ا

06   

خاء التنفتطبيق تقنية  الة  الاس عانيه ا    المركز الط البيداغو   دف التخفيف من القلق الذي 

  د 50

خاء   الاس

لسة    ا

07  

  08 و

ار التلقائية والعمل ع   ار السلبية والمتعلقة مراجعة جداول رصد الأف غي الأف

ا و وجود طفل متأخر   الة إ ذا نياخصوصا بنظرة ا ، والعمل ع  الأسرة  ذ

  مشاعر الذنب  كالتخفيف من الانفعالات السلبية 

   المركز الط البيداغو 

  د 50

  الأسئلة السقراطية

لسة    ا

09  

10  

11  

الطفل   مع  التعامل  قة  طر غي  و ووالديه   الطفل  ن  ب ة  المضطر العلاقة  يح  ت

نياالمتأخر    ذ

   ANITجمعية 

  د 50

  النمذجة 

  لعب الأدوار 

ز    التعز

لية    الواجبات الم

لسة    ا

  12من 

  15إ  

رج الاجتما    التخفيف من ا

  تأكيد الثقة  النفس

   ANITجمعية 

  د 50

من  التخلص   التدر 

ساسية    ا

ز    التعز

لية    الواجبات الم

لسة    ا

16  

المتأخر  الطفل  نحو  الوالدية  الاستجابات  مقياس  تطبيق  إعادة  و  نامج  ال تقييم 

ني     -القياس البعدي  -اذ

   المركز الط البيداغو 

  د 50

/  

اعرض  النتائج  -4   :  ومناقش

ي  المعرللعلاج  "  تنص الفرضية ع أن   نية" فعالية  التكفل والتخفيف من الرفض الوالدي لإعاقة الطفل    السلو     الذ

حالات  ختبارولا  عة  أر اختيار  تم  الفرضية  نيا)،     ذه  ذ ن  متأخر أطفال  وآباء  ات  أم المقابلات   و   (  تطبيق   عد  ات 

نيةالعيادية   والملاحظة وكذا مقياس الاستجابات الوالدية لإعاقة الطفل   ستعملون استجابات ترمي إ رفض الإعاقة   الذ م  أ

نية  )  الذ قب  قياس   ) م  أطفال عد   ، لدى  من تطبيق    و مجموعة  وتوظيف   المعر   ي  السلو العلاج  ع  قائم  علا  برنامج 

ساسية،  ا خاء، التخلص التدر من ا ، لعب الأدوار، الأسئلة السقراطيةلتقنيات والمتمثلة  الاس استخلصنا     التعليم النف

 :  ما ي



  خديجة ملال ،  صافية ملال
 

296 

 شاؤمية انت  نظرة  م ال  الات إ ذوا ت نظرة ا ن  إنجاب أطفال    ، من خلالغ ات فاشل م  آباء وأم اعتبار أنفس

اء ي المعر ايجابيةأصبحت    ، حيثأسو م أطفال  ، اذ  عد حصص العلاج السلو سوا الوحيدين الذين لد م ل تيقنوا أ

ن  نيا.متأخر    ذ

   م حول التأخر ت نظر نيا والطفل المتأخر    الذغ ن،    ذ م قدرات خاصة تختلف عن الأطفال العادي وا أن  لأبنا وأدر

ن، بالأطفال الآخر م  أبنا مقارنة  عن فكرة  تخلوا  بل ع كيفية    لذلك  الإعاقة  ك ع  ال م  عل انه لا يجب  وا  أدر كما 

ساب م  تحقيق الاستقلالية والاندماج الاجتما واك م ع استغلال قدرا   المعارف مساعدة أبنا

 م م ولأطفال م لذوا رج الاجتما  ، حيثغي نظر م با م بالتخلص من شعور م القدرة     سمحت ل التا أصبحت لد و

م من جراء وجود طفل متأخر  ض ع انت  ل ال  ة المواقف الضاغطة والمشا نيا ع مواج  بصورة عقلانية و منطقية  ذ

   م للإعاقة نيةبتغي نظر مال     الذ انت تتم بالإ م وال  م مع أطفال عامل قة  ت طر ماية المفرطة، والقسوة،  و غ ا

  أصبحت تتم الآن بالتقبل

ا   تم إعادة  تطبيق مقياس الاستجابات الوالدية نحو إعاقة الطفل   نيةوأخ ن نتائج    الذ عدي )، وتمت المقارنة ب (قياس 

ن القب والبعدي  وذلك باس وكسون التطبيق انت النتائج حسب  Wilcoxonتعمال اختبار ول دول رقم (، و   )  02ا

ن نتائج ا. 2جدول  نالفروق ب   القب و البعدي  لقياس
  الدلالة الاحصائية    zقيمة   مجموع الرتب   متوسط الرتب   العدد   الرتب   الرفض الوالدي

  0.05 دال عند   1.82-    10  2.50  04  سالبة

  00  00  00  موجبة 

دول رقم ( البعدي      0.05)  انه توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى دلالة  02يت من خلال ا لصا القياس 

ستعملون  الرفض الوالدي لإعاقة الطفل   ناك  فروق  متوسطات درجات الوالدين الذين   انت  ل، كما  نيةالمقياس ك   الذ

ن متوسطات درج نامج العلا و ي المعر قبل تطبيق ال ، مما يدل ع فعالية العلاج السلو نامج العلا عد تطبيق ال م   ا

نية التكفل والتخفيف من الرفض الوالدي لإعاقة الطفل   ططات المعرفية لتقبل    الذ يح ا ساعد الوالدين ع ت التا   و

م   نيةإعاقة أبنا   . الذ

ذه النتائج   نامج العلا    عتؤكد  ل فعال   أن ال ش م  ال الرفض الوالدي  الوالدين   تبص    سا ستعملون أش الذين 

ار   م إ أف م المرتبطة بإعاقة أطفال يم م ومفا ار عديل أف م ع  مال)  بالإعاقة العقلية كما ساعد ار، رفض، إ (حماية، إن

ة، فضلا عن ذلك فق ة و ايجابية وتنمية أساليب المعاملة الوالدية السو م وفرصة  سو ة عن انفعالا س بحر م التنف د أتاح ل

امنة لد  ة الصراعات العميقة ال وار ومواج ان له تأث   م،ل التا  م  و الأمر الذي أدى إ خفض السلوك غ المتوافق لد

م مع الأسرة، فضلا عن ذلك فان إدراك الطفل وشعوره بالتقبل والتق ي ع سلوك الأطفال وتواصل دير والأمان والثقة من  ايجا

ا شعر بأنه مقبول اجتماعيا وله دور فعال داخل الأسرة وخارج ي المعر قد ، الأسرة  جعله  وعليه يمكن القول أن العلاج السلو

ن  ال الرفض الوالدي لإعاقة الأطفال المتأخر الات ع التخفيف من أش نيا. ساعد ا   ذ

يجة تتوافق مع ما أشارت إليه ذه الن اشف ( و ل من  امل ( 2001دراسات  )،  2001)، بخش (1999، عليوة ( )  2005) و

ن    )  76، ص  2012) ( عثمان،  2012عثمان سلوى ( امج الإرشادية والعلاجية  لأسر الأطفال المتأخر نياال ترمي إ أن  ال سمح   ذ

ما ا ططات المعرفية لدى والدي الطفل المتأخر عقليا واتجا يح ا مال ال يتعرض     ،نحوه  بت ال الإساءة والإ قلل من أش و

ا الطفل المتأخر  نيال التا يحقق التوافق النف والاجتما للطفل ولأسرته ذ   . و



نية ي  التخفيف من الرفض الوالدى لإعاقة الطفل الذ   فعالية العلاج المعر السلو

 

297 

  وتوصيات خاتمة  -5 

بوي   عملية التكفلمما لا شك فيه أن   نيا   بالطفل   النف وال لا تتحقق دون التكفل بأسرته  وال يجب أن      المتأخر ذ

ة   يص بصورة وا رص ع  تقديم معالم ال م  بإعاقته، وا ا الطفل  وخاصة أثناء إعلام ظة ال يولد ف ون منذ ال ت

اف المعلن والمبكر ب سبة للعلاقة الوالدية  التقبل والاع عت حاسمة بال ذه المرحلة  حذر كب لأن    إعاقة الطفل و

ي  التخفيف من الرفض الوالدي   الية إ اختبار فعالية برنامج علا قائم ع العلاج المعر السلو دفت الدراسة ا و

السقراطية،  الأسئلة   ، النف التعليم   : تمثلت  التقنيات  من  مجموعة  توظيف  تم  ذلك  ولتحقيق  نية،  الذ الطفل  لإعاقة 

سا خاء، وذلك ع  التخلص التدر من ا نيا متواجدين    03حالات (  4سية، لعب الأدوار، الاس ن ذ ات وأب لأطفال متأخر أم

نية   الذ الوالدي لإعاقة الطفل  الرفض  التخفيف من حالة  نامج   ال ، وات لنا  الأخ فعالية  البيداغو الط  بالمركز 

م و  م المعرفية نحو ذوا غي مخططا م ع  :ومساعد اح ما ي م، وعليه تم اق  نحو إعاقة أطفال

    تمع س ا   من أجل تحس
ً
ة ، مرئية ) حول الطفل المتخلف عقليا شر الثقافة النفسية  وسائل الإعلام ( مسموعة ، مكتو

م   م نحو الطفل المعاق وأسرته وعدم النظر إل غي نظر م، وثانيا من أجل  ن وحاجا ذا  أولا بمشكلات المعوق بدونية   و

م  ع التكيف النف والاجتما  ساعد   من شأنه 

   يع الأبحاث والدراسات المتعلقة بالإعاقة رص ع  نيةا ا،  الذ تمع، عوامل ا،   ا وواقع  التكفل    سبل الوقاية م

ن  نيا بأسر المتأخر المتأخر  ذ ا و نياوطرق التكفل     ذ
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