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 برنامج إرشادي لتحسین جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین

 

 
ABDELMONSEF ABDELMONEM HAMED BADR                             

  

 

 ملخص البحث

الأطفال تھدف الدراســــة الحالیة إلى إعداد برنامج إرشــــادي أســــري لتحســــین جودة الحیاة لأســــر 

) من آباء / أمھات الأطفال 28مما قد یســـــاھم في زیادة دمجھم بالمجتمع، وتكونت العینة من ( التوحدیین

ــــملت -الخاصــــة بالدوحة  وذوي الاحتیاجات الدوحة للتوحد، والملتحق أطفالھم بمركز التوحدیین قطر، وش

ـــر الأطفال  ـــة على مقیاس جودة الحیاة لأس ـــادي والبر (إعداد: الباحث)التوحدیین أدوات الدراس نامج الإرش

 .الأسري. (إعداد: الباحث)

واعتمدت الدراسة الحالیة على المنھج شبھ التجریبي حیث أنھا تختبر فاعلیة الإرشاد الأسري (متغیر 

سر الأطفال ستقل) في تحسین جودة حیاة أ ستخدمة  التوحدیین م (متغیر تابع). ومن الأسالیب الإحصائیة الم

مة  ــــون وقی بار ویلكوكس بار دلالة  Zاخت مان ویتني لاخت بار  بار دلالة الفروق لعینتین مرتبطتین، اخت لاخت

 الفروق لعینتین مستقلتین، معامل الارتباط بیرسون.

من أھم نتائج الدراسة أنھ توجد فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعتین التجریبیة و      

في القیاس البعدي، لصالح المجموعة  التوحدیینل والضابطة على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفا

التجریبیة، وكذلك لا توجد فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین 

البعدي والتتبعي على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین. كما أوصى الباحث بمجموعة من 

 مجال.التوصیات والمقترحات المستقبلیة في ھذا ال

 أسر الأطفال التوحدیین –جودة الحیاة  –برنامج إرشادي  الكلمات الإفتتاحیة:

 المقدمة

یطمح الآباء إلى تحقیق آمالھم وتطلعاتھم من خلال الأبناء، إلا أنھ سرعان ما تتحطم تلك الآمال 

 لذي یتطلبتصطدم الأسرة بمولد طفل مصاب بالتوحد، فتمثل إعاقة الطفل صدمة شدیدة، الأمر احینما 
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برامج إرشادیة وتوفیر خدمات مبكرة؛ فاكتشاف إعاقة الطفل مبكرًا ومعرفة احتیاجاتھ  ضرورة إعداد

الخاصة، وكیفیة التعامل معھ وكیفیة التكیف مع الواقع الجدید، نظرًا لأھمیة تلك البرامج الإرشادیة 

كزة على الطفل المصاب بالتوحد وأسرتھ والخدمات المتعددة الجوانب، واعتمادھا على التقنیات الحدیثة المر

رؤیة  اءوبن؛ للتخفیف من الخلل الناتج عن الإعاقة، وتحقیق أعلى مستویات الجودة لجمیع أفراد الأسرة معًا

 إیجابیة جدیدة لھم بشأن الإعاقة.

 ویعد مفھوم جودة الحیاة الأسریة من المفاھیم الحدیثة نسبیاً التي ألقت الضوء على أسر الأطفال

التعامل معھم ومساعدتھم على تخطي الآثار الناجمة عن الإعاقة والتوافق معھا، وذلك من  وكیفیةالتوحدیین 

د من العدی محورخلال تركیز برامج وخدمات التربیة الخاصة بشكل أساسي على الأسرة، وأصبحت الأسرة 

 واستراتیجیاتإعداد برامج  البرامج الإرشادیة؛ لأن وجود طفل مصاب بالتوحد داخل الأسرة یحتاج إلى

 متنوعة الجوانب لإرشاد وتدریب الوالدین بشأن الإعاقة.

كما أن تقدیم البرامج الإرشادیة لأسر الأطفال التوحدیین یساعد على تخفیف الضغوط النفسیة التي 

دة لتحسین جوتواجھ الأسرة وخاصة الوالدین، وإقناعھما بالمشاركة الفعالة في ھذه البرامج والمساھمة فیھا 

الحیاة لدیھم، الأمر الذي ینعكس بالفعل على أطفالھم المصابین بالتوحد حیث شعورھم بالتوافق مع أنفسھم 

 ومع الآخرین؛ وبالتالي الاندماج في المجتمع.

وبالتالي تصبح الأسرة بصفة عامة بما تتضمنھ من تفاعلات وعلاقات فعالة بین أفرادھا مجالاً 

طفلھم المصاب بالتوحد ومساعدتھ نفسیاً على تقبل إعاقتھ والتخفیف من الاضطرابات  یمكن من خلالھ تقبل

النفسیة لدیھ وتنمیة قدراتھ وإمكاناتھ لیستعید ثقتھ بنفسھ، وبالتالي إشباع حاجتھ إلى الحب، والألفة، والمودة 

 في ظل مناخ یغلب علیھ التوافق والرضا الأسري عن الحیاة الأسریة.

 :البحث مشكلة

أن ھناك كثیر من آباء وامھات الأطفال  من خلال عملھ كمعلم تربیة خاصةلاحظ الباحث  

لا یظھروا السلوكیات اللاتوافقیة  حتىالتوحدیین یسعون إلى عدم تعریض أبنائھم للمواقف الاجتماعیة 

 للأبناء أثناء المواقف الاجتماعیة.

للآباء والامھات؛ لتبصیرھم باتجاھاتھم  ومن ثم تصبح ھناك حاجة إلى التوجیھ والإرشاد النفسي

ساھمت في تأكید القلق الاجتماعي، والقصور في التفاعل الاجتماعي لدى  التيالخاطئة في تربیة أبنائھم 

طفلھم المعاق، وتعریفھم بتنظیم البیئة المناسبة لطفلھم المصاب بالتوحد؛ لخفض القلق الاجتماعي فینعكس 

 ماعي مع المجتمع المحیط بھم.علیھم بتحسین التفاعل الاجت
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 تساؤلات البحث:

ھل توجد فروق بین متوسطات درجات المجموعتین التجریبیة والضابطة على مقیاس جودة الحیاة لأسر  -1

 الأطفال التوحدیین في القیاس البعدي؟

مقیاس  على ھل توجد فروق بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعي -2

 جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین؟

 أھداف البحث:

التعرف على الفروق بین متوسطات درجات المجموعتین التجریبیة والضابطة على مقیاس جودة الحیاة  -1

 لأسر الأطفال التوحدیین في القیاس البعدي.

معرفة الفروق بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعي على مقیاس  -2

 جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین.

 :البحتأھمیة 

تكمن في أھمیة الموضوع الذي یتصدى لھ الباحث من خلال التأكید على حاجة الأسرة إلى مدى 

ادیة ذات الصلة بالتوحد؛ لتحسین جودة الحیاة الأسریة للطفل من الخدمات والبرامج التدریبیة والإرش

طبیقیة تتمثل الأھمیة الت، كما ادرة على تلبیة احتیاجات أطفالھاالمصاب بالتوحد، وبالتالي إعادة بناء أسرة ق

لھذا البحث من خلال إعداد برنامج إرشادي أسري یسعى إلى إكساب النسق الأسري بالمعلومات الخاصة 

 د، وتبصیر الأسرة بالخدمات والبرامج المقدمة للأطفال المصابین بالتوحد.بالتوح

 :الإطار النظري والدراسات السابقة

 :المبحث الأول: الإرشاد الأسري

 مفھوم الإرشاد الأسري:

 یلي:ھناك العدید من التعریفات التي تناولت الإرشاد الأسري منھا ما 

) فإن إرشاد آباء الأطفال Reynolds & Fletcher, 2007, 1509في موسوعة التربیة الخاصة لكل من (

المعاقین یقوم على مساعدة الآباء على خفض الضغوط الانفعالیة والصراعات التي تنشأ نتیجة وجود الطفل 

المعاق في الأسرة، وھذا الإرشاد یمكن أن یتم مع الآباء والمرشدین بمفردھم، بالاشتراك مع الطفل أو مع 

 أفراد الأسرة والقائمین بالرعایة من الأجداد مع تحسین فھم العلاقات المتبادلة المعقدة داخل الأسرة.جمیع 
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ویرى الباحث أن إرشاد أسر الأطفال التوحدیین ھو برنامج لتوفیر المعلومات وتوجیھ أفراد 

عقلیة ومسؤولیتھم تجاھھا طبیعة الإعاقة ال الأسرة إلى معرفة كیفیة التعامل مع الطفل المصاب بالتوحد وتفھم

ومساعدتھم على تقبل الطفل وعدم رفضھ أو إھمالھ أو إشعاره بأنھ عبء، ثم تحسین نظرة أفراد الأسرة 

واتجاھاتھم نحو الطفل المصاب بالتوحد ودعمھم نفسیاً واجتماعیاً ومادیاً من أجل تحسین الحیاة الأسریة 

ح المودة والرحمة حتى تعیش الأسرة حیاة سعیدة وتنعم ورفع مستوى التوافق والصحة النفسیة وإنشاء رو

 بجودة الحیاة.

 :التوحدیینالحاجات الرئیسیة لأسر الأطفال 

ومن المسلم بھ أن تعرض الفرد لأزمة تؤدى إلى شعوره بعدم الاتزان، حیث یصعب علیھ مواجھة 

وافر قوى خارجیة تمد بما لتي تعبر عن ضرورة تامتطلبات الموقف الذي یؤثر علیھ، ھنا تنشأ الحاجة 

على مواجھة أزمتھ والتغلب علیھا. ولا شك فإن شدة الحاجة تختلف كمًا وكیفاً حسب طبیعة مصادر  یعینھ

الأزمة وحدتھا، وحیث أن مصدر الأزمة ھنا یعد من النوع الشدید والقاسي لذلك نتوقع أن تزداد حاجة 

ى استعادة التوازن، ومحاولة التكیف في ظل وجود الابن الوالدین إلى المساعدات الخارجیة التي تعینھم عل

المعاق، وتعد معرفة اھتماماتھم واحتیاجاتھم أساسیة لتقدیم الخدمات المناسبة والدعم الفاعل الذي یعینھم 

 ).70، 2009على تحقیق التكیف المنشود (فرج، 

) أسباب احتیاج الأسرة 17-16، 2005ویوضح (عبد القادر، الحاجة المستمرة إلى التوجیھ والإرشاد )1(

إلى الإرشاد في قولھ إن ھناك كثیر من الأسئلة التي تدور في ذھن الوالدین لا توجد لھا إجابة مباشرة 

 أو واضحة مما یتیح الفرصة لبعض القلق أن یواصل وجوده ومن بین الأسئلة التي تشغل الوالدین

 ما سبب ھذه الإعاقة. -

 ویسلك مثل الطفل العادي ام أنھ سیظل على حالھ دون أي تقدم؟ ھل سیتقدم الطفل المعاق سریعا -

 كیف یمكن التعامل معھ وكیف ننمي قدراتھ وإمكاناتھ وتھذیب سلوكھ؟ -

 أیضًا معاقین؟ سیكونونھل إذا أنجبنا أطفالا أخریین ھل  -

 الحاجة إلى الدعم )2(

لدیھا مشكلات مماثلة ویمكن یحتاج الوالدان إلى الدعم من قبل المھنین والأخصائیین والأسر التي 

أن تكون مصادر الدعم أما رسمیة: كالأخصائیین والمھنیین واللجان الحكومیة، أو غیر رسمیة: كالجیران 

 ).53، 2003والأصدقاء والأقارب (یحیى،

 :الحاجة إلى إقامة حیاة أسریة عادیة )3(
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إن قدوم طفل معوق إلى الأسرة یمیل إلى تمزیق كیان الأسرة، ورغم ھذا التمزق یمیل لأن یكون   

ظاھرة طبیعیة: فإن الأسرة تحتاج إلى المحافظة على أكبر قدر من الحیاة الطبیعیة لصالح الوالدین وباقي 

 2004بین معظم الأسرة (عبدالمعطى، الأطفال، وتتضمن الحیاة العادیة تفاعلاً اجتماعیاً وأداءً وظیفیاً شائعًا 

،224.( 

 رابعاً: أھداف إرشاد أسر الأطفال التوحدیین:

 ویرى الباحث أن أھداف الإرشاد الأسري لأسر الأطفال التوحدیین یمكن أن تتمثل في الآتي:

 أحداث تغییر إیجابي في سلوكیات الأسرة. -

 المحافظة على صحة الأسرة النفسیة. -

 جاھات غیر المرغوبة تجاه الإعاقة.تغییر العادات والات -

 مساعدة الأسرة على اتخاذ القرارات السلیمة تجاه الطفل المعاق. -

 تعریفھم بالمؤسسات التربویة والاجتماعیة الصحیة التي تخدم أفراد ھذه الفئات. -

 مساعدة الأسرة على التمتع بجودة الحیاة الأسریة. -

 المبحث الثاني: جودة الحیاة الأسریة: 

  جودة الحیاة الأسریة:  تعریف

جودة الحیاة بأنھا إدراك الأفراد لمكانتھم في  (WHO, 1999)وتعرف منظمة الصحة العالمیة     

الحیاة ضمن السیاق الثقافي والأنظمة القیمیة التي یعیشون فیھا، وفیما یتعلق بأھدافھم وتوقعاتھم ومعاییرھم 

ومخاوفھم. وھذا مفھوم تصنیفي واسع متأثر بالصحة الجسدیة، الحالة النفسیة، مستوى الاستقلال، العلاقات 

 المعتقدات الشخصیة وعلاقتھم بالملامح البارزة لبیئتھم.الاجتماعیة، 

ویعرف الباحث جودة الحیاة الأسریة على أنھا: "مجموعة المھارات التي تھدف إلى تزوید 

الوالدین بأسالیب فعالة لتھذیب السلوك ودعم الروابط مع الطفل المصاب بالتوحد كأساس للعلاقات القویة 

 الصحي السوي للطفل".بین الوالدین والطفل والنمو 

 :التوحدیینسبل تحقیق جودة الحیاة لدى أسر 

 التدخل المبكر: -1
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إن أفضل الممارسات المطبقة حالیاً في التدخل المبكر ھو التدخل المتمركز حول الأسرة ولیس 

الطفل ذوي الاحتیاجات الخاصة، فأسر المعاقین لدیھم احتیاجات خاصة تنشأ من إعاقة طفلھم، وتركز 

التدخل المبكر على الأسرة باعتبارھا عمیلاً في حاجة إلى الدعم، أو وسیطاً نشطاً یشارك في تقدیم  برامج

الرعایة العلاجیة والتعلیمیة للطفل، أو كعمیل ووسیط في الوقت ذاتھ وتشمل الخدمات الموجھة إلى الأسرة 

شادي بھدف تحسین نوعیة كعمیل مختلف أشكال الدعم الأسري العاطفي والاجتماعي والاقتصادي والإر

حیاتھا، ومساعدتھا على فھم حالة الطفل المعوق ومشكلاتھ وتقبلھ، وتحسین أنماط الاتصال والتفاعل المبكر 

، 2005بین الوالدین والطفل، وتھیئة بیئة منزلیة مواتیة ومعززة لنموه الصحي والمتكامل (القریوطى، 

266- 267.( 

 الإرشاد الأسري: -2

سري في إتاحة الفرصة لأسرة والمعوق في إیجاد بیئة أسریة قادرة على التغلب یسھم الإرشاد الأ
یزید من قدرة الأسرة على  ،الوالدین بقواعد التنشئة السویة زیادة وعى الإعاقة وأثارھا حیث أن على

یل عیسھل الإرشاد الأسري على تفوالمعنوي، التصدي لمشكلة الإعاقة بزیادة تمسكھا وزیادة الدعم النفسي 
 دور الأسرة مع مؤسسات المجتمع.

 المبحث الثالث: التوحد
 أولاً: تعریف التوحد:

التوحد ھو أحد الاضطرابات النمائیة المعقدة التي تصیب الأطفال وتعیق تواصلھم الاجتماعي 
واللفظي وغیر اللفظي كما تعیق نشاطھم التخیلي وتفاعلاتھم الاجتماعیة المتبادلة ویظھر ھذا الاضطراب 

شھراً من عمر  خلال الثلاث السنوات الأولى من عمر الطفل وتكون أعراضھ واضحة تماماً في الثلاثین
 الطفل الذي یبدأ في تطویر سلوكیات شاذة وأنماط متكررة والانطواء على الذات 

ویعرف التوحد بأنھ عجز یعیق  الحیاة،یظھر التوحد بوضوح في السنوات الثلاث الأولى من 

 تطویر المھارات الاجتماعیة والتواصل اللفظي وغیر اللفظي واللعب التخیلي والابداعي وھو نتیجة

اضطراب عصبي یؤثر على الطریقة التي یتم من خلالھا جمع المعلومات ومعالجتھا بواسطة الدماغ مسببة 

وعدم  الأفراد،مشكلات في المھارات الاجتماعیة تتمثل في عدم القدرة على الارتباط وخلق علاقات مع 

 التخیلیة.ملائمة وعدم القدرة على التصور البناء وال الفراغ،القدرة على اللعب واستخدام وقت 

 :نسبة شیوع إعاقة التوحد عالمیاثانیاً:       

 20 – 14مولود ومن  10.000حالات توحد كلاسیكیة في كل  5 - 4شیوع التوحد تقریبا  تقدر نسبة        

 . 1:4 (أسبیرجر) توحد ذا كفاءة أعلى كما أنھ أكثر شیوعا في الأولاد عن البنات أي بنسبة حالة

تتغیر أو تختفي بمرور  دورة حیاة طبیعیة كما أن بعض أنواع السلوك المرتبطة بالمصابین قد وللتوحیدیین
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وبناء  .العائلاتالعرقیة والاجتماعیة في  الزمن ویوجد التوحد في جمیع أنحاء العالم وفي جمیع الطبقات

  حالة 30000عن  على النسبة العالمیة فانھ ما لا یقل

  :الدراسات السابقة

 .تناولت الإرشاد الأسري لأسر الأطفال التوحدیین دراسات

فاعلیة برنامج إرشادي جماعي للأمھات في تنمیة مھارات التفاعل ") بعنوان: 2013دراسة شرف ( -1
ھدفت الدراسة إلى تنمیة مھارات التفاعل "، الاجتماعي لدى أطفالھن التوحدیین بمدینة مكة المكرمة

وتكونت عینة ، م برنامج إرشادي جماعي لأمھاتھملال تصمیالاجتماعي لدى أطفال الأوتیزم من خ
) سنوات وأمھاتھم والمنتمون إلى 7-4) أطفال أوتیزم تتراوح أعمارھم الزمنیة بین (6الدراسة من (

واستخدمت الباحثة مقیاس التفاعلات الاجتماعیة للأطفال ، لأمل المنشود بمدینة مكة المكرمةمركز ا
واستخدمت الباحثة ، رشادي المقترح (إعداد: الباحثة))، والبرنامج الإ1999(إعداد: عادل عبد الله، 

تائج وأسفرت ن، نات الصغیرة)، ومعامل الارتباطالأسلوب الإحصائي اللابارامتري (ویلكوكسون للعی
بین متوسطيّ درجات التفاعلات  0,05الدراسة عن وجود فروق دالة إحصائیاً عند مستوى 

وتیزم قبل وبعد تطبیق البرنامج على أمھاتھم لصالح القیاس البعدي. ووجود الاجتماعیة لأطفال الأ
بین متوسطيّ درجات التفاعلات الاجتماعیة لأطفال الأوتیزم  0,05فروق دالة إحصائیاً عند مستوى 

 في القیاسین البعدي والتتبعي (بعد شھرین من انتھاء تطبیق البرنامج) لصالح القیاس التتبعي.
فعالیة برنامج إرشادي أسرى معرفي سلوكي في خفض القلق ") بعنوان: 2014( دراسة سالم -2

ھدفت الدراسة "، ى الأبناء ذوي اضطراب طیف التوحدالاجتماعي وتحسین التفاعل الاجتماعي لد

إلى التعرف على درجات القلق الاجتماعي كعرض یعاني منھ معظم أطفال ذوي اضطراب طیف 

الاجتماعي، ومن ثم تحسین التفاعل الاجتماعي لدیھم من خلال برنامج  التوحد، وتخفیف درجات القلق

إرشادي أسري معرفي سلوكي موجھ للآباء لخفض مستوى القلق الاجتماعي وتحسین التفاعل 

وتكونت عینة الدراسة من ، بالمجتمع الاجتماعي لدى أطفالھم الأوتیزم؛ مما قد یسھم في زیادة دمجھم

 السعودیة، وتتراوح-) ابناً من ذوي اضطراب الأوتیزم بمعھد التربیة الفكریة بالطائف12) أباً، (12(

وأعد الباحث البرنامج ، ) عامًا14: 8تراوح أعمارھم من ()، وت69-50نسبة ذكائھم ما بین (

اعل الاجتماعي، ومقیاس ستانفورد الإرشادي، ومقیاس تقدیر القلق الاجتماعي، ومقیاس تقدیر التف

)، مقیاس السلوك التكیفي (صادق، 2001بینیھ العرب للذكاء (الصورة الرابعة، مصري حنوره: 

واستخدم الباحث اختبار ، )2002لطفولي (الشمري والسرطاوي، )، ومقیاس تقدیر التوحد ا1985

والتتبعي  عديلي والبعدي، والبویلكوكسون للمجموعات المرتبطة لحساب الفروق بین القیاسین القب

وأسفرت نتائج الدراسة عن وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطيّ رتب ، للمجموعة التجریبیة

درجات أفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس تقدیر القلق الاجتماعي في القیاسین القبلي والبعدي 
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طي رتب درجات أفراد المجموعة لصالح القیاس البعدي. وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوس

التجریبیة على مقیاس تقدیر التفاعل الاجتماعي في القیاسین القبلي والبعدي لصالح القیاس البعدي. 

عدم وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطيّ رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس 

 .تقدیر التفاعل الاجتماعي في القیاسین البعدي والتتبعي

فاعلیة برنامج تدریبي جماعي قائم على إدارة الضغوط " بعنوان: (2014) .دراسة محمدي وآخرون -3

في تحسین جودة الحیاة لدى أمھات الأطفال المصابین باضطراب التوحد في المراكز التعلیمیة في 

ضغوط ة الھدفت الدراسة إلى التحقق من فاعلیة برنامج تدریبي جماعي یتعلق بإدار"، الأحواز بإیران

في تحسین جودة الحیاة وأبعادھا (الصحة النفسیة، الصحة الجسمیة، التوافق الاجتماعي، الصحة 

) أمًُا من 24وتكونت عینة الدراسة من (، البیئیة) لدى أمھات الأطفال المصابین باضطراب التوحد

یبیة (مجموعة تجر ینأمھات أطفال التوحد، وتم تقسیم عینة الدراسة عشوائیاً إلى مجموعتین متساویت

واستخدم الباحثون مقیاس جیلیام لتشخیص التوحدیة، وقائمة البیانات ، ومجموعة ضابطة)

واستخدم الباحثون اختبار مان ویتني ، دة الحیاة لمنظمة الصحة العالمیةالدیموغرافیة لمقیاس جو

 واختبار للتحقق من تجانس المجموعتین التجریبیة والضابطة واختبار صحة بعض الفروض،

توصلت نتائج و، قبلي والبعدي للمجموعة التجریبیةویلكوكسون لاختبار دلالة الفروق بین القیاسین ال

الدراسة إلى أن برنامج التدریب الجماعي المتعلق بإدارة الضغوط كان لھ أثرًا إیجابیاً على جودة 

 لنفسیة، والتواصل الاجتماعي،الحیاة وعلى أبعادھا، وبالتحدید على أبعاد الصحة الجسمیة، والصحة ا

 ولم یكن ھناك أي أثر للبرنامج على بعُد الصحة البیئیة.

 

 

 دراسات تناولت جودة الحیاة لأسر الأطفال ذوي الاحتیاجات الخاصة.

 فاعلیة التدخل المبكر في تحسین جودة حیاة أسر أطفال الأوتیزم.") بعنوان: 2013دراسة عبد القادر ( -1

كونت وت"جودة حیاة أسر أطفال الأوتیزمھدفت الدراسة إلى الكشف عن فاعلیة التدخل المبكر في تحسین 

عینة الدراسة من آباء وأمھات الأطفال المشخصین بالأوتیزم قوامھا "ثماني أسر" ممن تتراوح أعمار 

لباحث مقیاس واستخدم ا 1.02سنة وانحراف معیاري قدره  4.2سنوات، بمتوسط عمري  5-3أطفالھم 

عامل واستخدم الباحث م، الأوتیزم، وبرنامج التدخل المبكرجیلیام للتوحد، ومقیاس جودة الحیاة لأسر أطفال 

وقد أشارت النتائج إلى وجود فرق دال ،بار ویلككسون للمجموعات المرتبطةارتباط بیرسون، واخت

وعة الدراسة على مقیاس جودة الحیاة إحصائیاً، بین متوسطي رتب درجات القیاسین البعدي والقبلي لمجم



 
 

Journal of Education and Social Sciences, Vol. 10, Issue 1, (June)   
                                                                                                                                                                                                      

9855-2289ISSN  
2018	

 
 
 

 81 

لأسر أطفال الأوتیزم وذلك لصالح القباس البعدي، كما توصلت إلى عدم وجود فرق دال إحصائیاً بین 

متوسطي رتب درجات القیاسین البعدي والتتبعي لمجموعة الدراسة على مقیاس جودة الحیاة لأسر أطفال 

 الأوتیزم.

فاعلیة التدخل المعرفي السلوكي على تحسین الصحة النفسیة "ان: بعنو (2013)دراسة شاھبور وآخرون  -2

وھدفت الدراسة إلى الكشف عن فاعلیة "، لأطفال المصابین باضطراب التوحدوجودة الحیاة لدى أمھات ا

الأطفال المصابین برنامج تدخل معرفي سلوكي لتحسین الصحة النفسیة وجودة الحیاة لدى أمھات 

، "لتوحد في مدینة بندر آزاد بإیرانوتكونت عینة الدراسة من جمیع أمھات أطفال ا، باضطراب التوحد

واستخدمت الدراسة المنھج الوصفي والمنھج شبھ التجریبي لمجموعة واحدة تجریبیة، واستخدم الباحثون 

، ومقیاس جودة الحیاة إعداد أولسون (Golderg, 1999)مقیاس الصحة العامة من إعداد جولدبیرج 

(Olsson, 1992) ،روق بین القیاسین القبلي والبعديواستخدم الباحثون اختبار ویلكوكسون لقیاس الف ،

وأظھرت نتائج الدراسة أن البرنامج المعرفي السلوكي كان لھ أثرًا دالاً على الصحة النفسیة وجودة الحیاة 

 لدى أمھات الأطفال المصابین باضطراب التوحد.

 . "الضغوط وجودة الحیاة الأسریة لدى آباء وأمھات أطفال الأوتیزم": بعنوان (2014) دراسة مكثیي -3

ھدفت الدراسة إلى معرفة العلاقة بین الضغوط وجودة الحیاة الأسریة لدى آباء وأمھات أطفال 

وتكونت  ،وأمھاتھم في جودة الحیاة الأسریةالأوتیزم، التعرف على الفروق بین آباء الأفراد المتخلفین عقلیاً 

 14ذكور،  84) من أباء وأمھات الأطفال والمراھقین الأوتیزم، وبلغ عدد الأبناء (196عینة الدراسة من (

ضغوط ومقیاس جودة الحیاة وأعد الباحثون مقیاس ال، سنة 16-3تتراوح أعمارھم ما بین  إناث) ممن

توصلت و، ت للمجموعات المستقلةط، واختبار ولتحلیل النتائج استخدم الباحثون معامل الارتبا، الأسریة

نتائج الدراسة إلى وجود علاقة ارتباطیة سالبة دالة إحصائیاً بین الضغوط وجودة الحیاة الأسریة لدى آباء 

وأمھات أطفال الأوتیزم، كما توجد فروق دالة إحصائیاً بین آباء أطفال الأوتیزم وأمھاتھم على مقیاس جودة 

 الحیاة الأسریة لصالح الآباء.

 

 فرضیات البحث:

توجد فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعتین التجریبیة والضابطة على مقیاس جودة  -1

 الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین في القیاس البعدي، لصالح المجموعة التجریبیة.

والتتبعي  ديلا توجد فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البع -2
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 على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین.

 : البحث منھج

اعتمدت الدراسة الحالیة على المنھج شبھ التجریبي حیث أنھا تختبر فاعلیة الإرشاد الأسري (متغیر      

 (متغیر تابع). التوحدیین مستقل) في تحسین جودة حیاة أسر الأطفال

 بحث:مجتمع ال

یتكون مجتمع الدراسة من أباء وامھات الأطفال التوحدیین والملتحق أطفالھم بمركز الشفلح للأطفال ذوي 

 عام. 12-6طفل ویتراوح أعمارھم بین  141الاحتیاجات الخاصة بدول قطر حیث یبلغ عدد ھؤلاء الأطفال 

 عینة البحث:

) 15وامھا (عینة ق التوحدیین: قام الباحث بتطبیق مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال ةالسیكو متریأ.  العینة 

 للمقیاس. ةالسیكو متری؛ وذلك بغرض حساب الخصائص الأطفال التوحدیینمن آباء / أمھات 

، والملتحق أطفالھم بمركز التوحدیین) من آباء / أمھات الأطفال 28ب.  العینة الأساسیة: تكونت من (

 ، ة للتوحدالدوح

تخدمًا ، مسالتوحدیینجودة الحیاة لأسر الأطفال  مقیاسوقام الباحث بإجراء التكافؤ بین المجموعتین في 

 .اختبار مان ویتني للمجموعات المستقلة

 أدوات البحث: 

 (إعداد: الباحث)       : البرنامج الإرشادي لتحسین جودة الحیاة الأسریة -أ   

 (إعداد: الباحث)  التوحدیین:مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال   -ب 

 

 

 

   عرض وتحلیل نتائج البحث:

) Wوللتأكد من ھذا الفرض استخدم الباحث اختبار ویلكوكسون (  نتائج الفرض الأول ومناقشتھا: -1
Wilcoxon  كأسلوب إحصائي لا بارامتري للمقارنة بین عینتین مرتبطتین، وذلك بھدف اختبار دلالة
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 التوحدیینالفروق بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال 
 وأبعاده في القیاسین القبلي والبعدي.

ودلالتھا الإحصائیة للفروق بین متوسطات درجات  Z) نتائج اختبار ویلكوكسون وقیمة 1جدول (
المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدي على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین 

 وأبعاده

أبعــــاد 
المتوس القیاس المقیاس

متوسط  العدد الرتب ط
 الرتب

مجموع 
 مستوى الدلالة Z قیمة  الرتب

حل المشكلات 
 الأسریة

 القبلي

 

 البعدي

14,14 

 

17,21 

 3,00 1,50 2 السالبة

2,835ــ   0,005 **  75,00 7,50 10 الموجبة 

   2 التساوي

مواجھة 
 الضغوط

 القبلي

 

 البعدي

13,93 

 

16,29 

 3,00 1,50 2 السالبة

3,005ــ   0,003 **  88,00 8,00 11 الموجبة 

   1 التساوي

 الحوار الأسري

 القبلي

 

 البعدي

13,93 

 

16,21 

 2,00 2,00 1 السالبة

3,067ــ   0,002**  89,00 7,42 12 الموجبة 

   1 التساوي

القیام بالأدوار 
 الأسریة

 القبلي

 

 البعدي

13,36 

 

15,86 

 3,00 1,50 2 السالبة

3,156ــ   0,002**  102,00 8,50 12 الموجبة 

   ــ التساوي

السلوكضبط   

 القبلي

 

 البعدي

12,71 

 

15,14 

 3,00 1,50 2 السالبة

3,054ــ   0,002**  88,00 8,00 11 الموجبة 

   1 التساوي

الدرجة الكلیة 
 لجودة الحیاة

 القبلي

 

68,07 

 

 0,00 0,00 ــ السالبة
3,303ــ   0,001**  

 105,00 7,50 14 الموجبة
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   ــ التساوي 80,71 البعدي

بین متوســـطات درجات  0,01) وجود فروق دالة إحصـــائیاً عند مســـتوى 1یتضـــح من جدول (
عدي وأبعاده في القیاســـین القبلي والب التوحدیینالمجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة لأســـر الأطفال 

 البعدي،ولصــالح القیاس البعدي، وبالنظر إلى متوســطات درجات المجموعة التجریبیة في القیاســین القبلي 
ــــر  ــــطات درجات القیاس البعدي أعلى منھا في القیاس القبلي في كل أبعاد جودة الحیاة لأس نجد أن متوس

 .البعديوھذا یدل على أن تلك الفروق لصالح القیاس  لكلیة،اوكذلك في الدرجة  التوحدیینالأطفال 

 ویوضح الشكل التالي تلك النتائج:

 

 

شكل ( ضح من  سر 1یت سطات درجات المجموعة التجریبیة على أبعاد جودة الحیاة لأ ) أن كل متو
یاس  التوحدیینالأطفال  ھا في الق عدي أعلى من مثیلت یاس الب یدل على أثر الخبرات القبلي،في الق التي  مما 

 (أعضاء المجموعة التجریبیة) خلال البرنامج الإرشادي. التوحدییناكتسبھا أسر الأطفال 

) التالي الدرجة الكلیة لأفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة 2شــــكل (كما یوضــــح 
 في القیاسین القبلي والبعدي: التوحدیینلأسر الأطفال 

 

) متوسطات درجات المجموعة التجریبیة على أبعاد مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین 1شكل (
 وأبعاده في القیاسین القبلي والبعدي
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توصلت النتائج إلى وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة في لذلك 
ح القیاس ، وكانت تلك الفروق لصالالتوحدیینالقیاسین القبلي والبعدي على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال 

 البعدي.

 ومناقشتھا: الثانينتائج الفرض  -2

كأسلوب إحصائي  W (Wilcoxonوللتأكد من ھذا الفرض استخدم الباحث اختبار ویلكوكسون (
 لا بارامتري لاختبار دلالة الفروق بین عینتین مرتبطتین.

ودلالتھا الإحصائیة للفروق بین متوسطات درجات  Z) نتائج اختبار ویلكوكسون وقیمة  2جدول ( 
 المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعي على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین وأبعاده

متوسط  العدد الرتب المتوسط القیاس أبعــــاد المقیاس
 الرتب

مجموع 
مستوى  Z قیمة  الرتب

 الدلالة

حل المشكلات 
 الأسریة

 البعدي

 

 التتبعي

17,21 

 

17,57 

 20,50 6,83 3 السالبة

1,184ــ   0,236 //  45,50 5,69 8 الموجبة 

   3 التساوي

 مواجھة الضغوط

 البعدي

 

 التتبعي

16,29 

 

16,86 

 20,00 5,00 4 السالبة

1,231ــ   0,218 //  46,00 6,57 7 الموجبة 

   3 التساوي

1,500ــ  26,00 6,50 4 السالبة 16,21 البعدي الحوار الأسري  0,134 //  

) الدرجات الكلیة لأفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین 2شكل (
 بعديوأبعاده في القیاسین القبلي وال
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 التتبعي

 

16,64 

 65,00 7,22 9 الموجبة

   1 التساوي

القیام بالأدوار 
 الأسریة

 البعدي

 

 التتبعي

15,86 

 

15,57 

 48,00 6,00 8 السالبة

0,731ــ   0,465 //  30,00 7,50 4 الموجبة 

   2 التساوي

السلوك ضبط  

 البعدي

 

 التتبعي

15,14 

 

14,79 

 59,50 9,92 6 السالبة

1,008ــ   0,314 //  31,50 4,50 7 الموجبة 

   1 التساوي

الدرجة الكلیة 
 لجودة الحیاة

 البعدي

 

 التتبعي

80,71 

 

81,43 

 25,50 6,38 4 السالبة

1,083ــ   0,279 //  52,50 6,56 8 الموجبة 

   2 التساوي

) عدم وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة 2یتضح من جدول (
وأبعاده في القیاسین البعدي والتتبعي (بعد مرور شھرین  التوحدیینعلى مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال 

وبالنظر إلى متوسطات درجات المجموعة التجریبیة في القیاس البعدي نجدھا تقترب  )،من انتھاء البرنامج
وھذا یدل على بقاء الأثر الإیجابي الذي أحدثھ  التتبعي،من متوسطات درجات ذات المجموعة في القیاس 

 التجریبیة.البرنامج الإرشادي الذي تعرضت لھ المجموعة 
 .الثانيوھذه النتائج تحقق الفرض  

  

) متوسطات درجات المجموعة التجریبیة على أبعاد مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین 3شكل (
 في القیاسین البعدي والتتبعي
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) عدم وجود فروق جوھریة دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعة 3یتضح من شكل (
ى بقاء في القیاسین البعدي والتتبعي، مما یدل عل التوحدیینالتجریبیة في كل أبعاد جودة الحیاة لأسر الأطفال 

 أثر البرنامج الإرشادي لدى أفراد ھذه المجموعة، وبالتالي بقاء التحسن في الشعور بجودة الحیاة الأسریة.
) التالي الدرجة الكلیة لأفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة لأسر 4كما یوضح شكل (

 في القیاسین البعدي والتتبعي : توحدیینالالأطفال 

 

توصلت النتائج إلى عدم وجود فروق جوھریة دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات جودة لذلك 
 أعضاء المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعي،  التوحدیینالحیاة لأسر الأطفال 

 خلاصة النتائج

ر ودة الحیاة لأسقد أسفرت نتائج الدراسة عن تأكید الدور الفعال للبرنامج الإرشادي في تحسین ج        
الأطفال المعاقین عقلیاً، فقد أثبتت الدراسة الحالیة الفرض الأول والثاني، وبالتالي توصل الباحث إلى 

 مجموعة من النتائج التالیة:

وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات درجات المجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة لأسر  -1
القیام بالأدوار  الأســـري،الحوار  الضـــغوط،مواجھة  الأســـریة،ت حل المشـــكلا( التوحدیینالأطفال 

 .في القیاسین القبلي والبعدي لصالح القیاس البعدي )الأسریة، ضبط السلوك

لا توجد فروق دالة إحصــــائیاً بین متوســــطات درجات المجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة  -2
القیام بالأدوار  الأسري،الحوار  الضغوط،مواجھة  ،الأسریةحل المشكلات لأسر الأطفال التوحدیین (
سلوك ضبط ال شھرین من انتھاء تطبیق البرنامج الأسریة،  سین البعدي والتتبعي (بعد مرور  ) في القیا

) الدرجات الكلیة لأفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس جودة الحیاة لأسر الأطفال التوحدیین 4شكل (
 في القیاسین البعدي والتتبعي
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