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نجاحنا وتوفيق دربنا فكان من نعمه كان سر  يذحمد الله  العلي القدير الونشكر أولا ن       

ا البحث ذاز هو أثني عليه الثناء كله بفضله وتوفيقه تم انج ا العمل ذهالتي لا تحصى انجاز 

 .سلم على قرة أعيننا حبيبنا ورسولنا محمد صلى الله عليه وسلم نو نصليو

 

 على "نجيبة بكيري"الدكتورة  الفاضلة ناأستاذت إلى متنانوالا الشكر تقدم بجزيلن      

ف ولا ننسى الإشراطوال فترة   نال التي قدمتها سديدةال وتوصياتها وتوجيهاتها نصائحها

 معنا. اهقمة أخلاقها وتواضعأيضا أن نشكرها على 

  

 .كرة ذلى قبولها مناقشة واثراء هذه المناقشة عمشكر لجنة النكما      

 

من قريب او من بعيد في اتمام  اوشجعن ااعدنالى كل من س بالشكر والامتنان نتقدمأيضا      

 و دعاء بالتوفيق.ذه المذكرة ولو بكلمة طيبة ه

 





 ملخص الدراسة

تهدف الدراسة الحالیة إلى معرفة العلاقة بین قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والاحتراق النفسي 

عند المختصین والمربیین، وقد اعتمدت الباحثتان على المنهج الوصفي كونه الأنسب للدراسة، كما 

وعیادات وجمعیات بلدیتي جیجل ) مختص ومربي ببعض مراكز 74اعتمدتا على عینة قصدیة حجمها ( 

والطاهیر، ولتحقیق أهداف الدراسة تم استخدام مقیاسین لجمع البیانات مقیاس قصور الانتباه ومقیاس 

لیة، ولمعرفة صحة الفرضیات من عدمها تم حاطبیعة الدراسة ال ئماق النفسي بحیث تم تكیفهما لیلاالاحترا

 یاریة ومعامل الارتباط بیرسون. حساب المتوسطات الحسابیة والانحرافات المع

 وبعد تحلیل النتائج توصلت الدراسة للنتائج التالیة:

بین قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والاحتراق  0.01توجد علاقة ارتباطیه ذات دلالة إحصائیة عند  -

 النفسي عند المختصین والمربیین. 

بین قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والإجهاد  0.01 إحصائیة عندتوجد علاقة ارتباطیه ذات دلالة  -

  الانفعالي عند المختصین والمربیین. 

بین قصور الانتباه لدى أطفال التوحد وتبلد  0.01توجد علاقة ارتباطیه ذات دلالة إحصائیة عند  -

 المشاعر عند المختصین والمربیین. 

لا توجد علاقة ارتباطیه ذات دلالة إحصائیة  بین قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والشعور بنقص  -

 الانجاز الشخصي عند المختصین والمربیین. 

 المختصین والمربیین.  –أطفال التوحد  –الاحتراق النفسي  –قصور الانتباه  الكلمات المفتاحیة:

 

 

 

 



Abstract: 

This study aimed at identifying the relationship between attention deficit 
among autism children and psychological burnout among specialists and nurses. 
To meet this objective the researchers adopted the descriptive approach most 
suitable to this type of studies and used two scales adapted to fit the nature of the 
present study(attention deficit scale and psychological burnout scale) to collect 
data. These scales was distributed on a sample of 74 specialists and nurses 
chosen intentionally from some centers study hypotheses the arithmisstical 
averages o normative deviation and person s correlation coefficient was counted. 

After analyzing the obtained data the following results were found:  

   - There is a statistically significant correlative relationship at the indication 
0.01 among specialists and nurses.  

   -  There is a statistically significant correlative relationship at the indication 
0.01 between attention  deficit among autism children and emotional  pressure 
among  specialists and nurses.  

   - There is a statistically significant correlative relationship at the indication 
0.01 between attention deficit among autism children and feeling stolidity  
among specialists and nurses.  

   - There is no statistically significant correlative relationship between attention 
deficit  among autism children and poor personal achievement among specialists 
and nurses.  

Key words:  attention – psychogical burnout- autism children – specialists and 
nurses.  
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يعد اضطراب الانتباه من بين الاضطرابات  الأكثر شيوعا لدى الأطفال خاصة فئة أطفال التوحد، 
فضعف  الانتباه هو أحد المشكلات  الأساسية لديهم بل هو الشغل الشاغل للمختصين  القائمين على 

كسابهمتعليمهم  المهارات الحياتية، ونظرا لكون ضعف الانتباه عامل أساسي في حدوث كافة أوجه  وا 
 بالأمرن العناية بهم ليست إور الاجتماعي لدى أطفال التوحد فالنقص والعجز في اللغة واللعب  والتط

        -إنسانيةتطمح لتجسيد أهداف مختلفة ) لأنهاالسهل بل هي عملية تتخللها العديد من الصعوبات 
حيث تتطلب توفير مختصين ومربيين مؤهلين في مجال التربية الخاصة ومستعدين  اجتماعية ( –تربوية 

لتحقيق تلك الأهداف وقادرين على تمكين هذه الفئة من الاندماج مع الآخرين ومحاولة لتحقيق هذه 
ت من جهة وبين ياجاالمتطلبات يجد المختصين والمربيين أنفسهم أمام تحديات متنوعة بين تحقيق الاحت

 إلى إلى التعب والإرهاق النفسي والجسدي ومنه  ممن جهة أخرى والتي  تؤدي به ونهاالضغوط التي يعيش
عبارة  يعرف بالاحتراق النفسي الذي يعد من أبرز الظواهر السيكولوجية التي تنشأ في ميدان العمل فهو ما

التوحد يشعر فيها بالضغط النفسي والإنهاك  يمر بها المختص والمربي العامل مع أطفال حالة  عن 
هذا الموضوع تم تقسيم هذه الدراسة إلى  التعب  بسبب العمل مع هذه الفئة. ومن أجل  دراسةالانفعالي و 

 احتوى على ثلاثة فصول:الجانب النظري ف الأول نظري والثاني ميداني،  جانبين 

تم فيه التعرف على مشكلة الدراسة، فرضياتها، أهميتها، أهدافها، تحديد مصطلحات   الفصل الأول
 الدراسة والدراسات السابقة.

من حيث أقسام، القسم الأول تم التطرق فيه إلى قصور الانتباه  3فقد تضمن  الفصل الثاني
المصاحبة له، تشخيصه عنه، انتشاره، أسبابه ومظاهره، أنواعه والاضطرابات  تعريفه، لمحة تاريخية

وعلاجه، المشاكل التعليمية  المصاحبة له، بينما خصصنا القسم الثاني للحديث عن الطفل التوحدي من 
حيث تعريفه، لمحة تاريخية عنه، انتشار التوحد، أسبابه وخصائصه، أنواعه والمشاكل المصاحبة له، 

لطفل التوحدي تناولنا فيه تعريفه، أسبابه تشخيصه وعلاجه، أما القسم الثالث ضم قصور الانتباه لدى ا
 وخصائصها.

تناولنا فيه الاحتراق النفسي من حيث تعريفه وأبعاده، لمحة تاريخية عنه، خصائصه  الفصل الثالث
لمفسرة له، قياسه وآثاره، ا والنماذجوأسبابه، أعراضه ومؤشراته، مراحله والنظريات المفسرة له، مستوياته 

 علاجه.
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 الميداني فقد ضم فصلين:أما الجانب 

تناولنا فيه الإجراءات المنهجية للدراسة حيث تضمن حدود الدراسة، المنهج، مجتمع  الفصل الرابع
 الدراسة، أدوات جمع البيانات وخصائصها السيكومترية، الأساليب الإحصائية.

 تضمن عرض ومناقشة نتائج الدراسة. الفصل الخامس

العامة للبحث والخروج بمجموعة من التوصيات والمقترحات، وأرفق وفي الأخير عرضنا الخلاصة 
 البحث بقائمة المراجع التي تم الاعتماد عليها وبعض الملاحق لزيادة التوضيح .
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 إشكالية الدراسة  -1

والنفسية  قدراتهم العقلية والجسديةيعاني بعض الأفراد في المجتمع من مشكلات مختلفة تحد من 
متطلباتهم  ا فهم يحتاجون إلى عناية خاصة تتناسب مع والتي تؤثر بشكل كامل على حياتهم لذ

مشكلاتهم  مالاحتياجات الخاصة حيث يختلف حج واحتياجاتهم ويطلق على هذه الفئة من الأفراد بذوي
والطرق للتعامل معهم والطبيعة الخاصة بها من مجتمع إلى آخر من خلال الاعتماد على توفير الوسائل 

 (  https : // mawdoo3  comمريم،  مساعدة)ينيتوحدتهم الخاصة ومن بين هؤلاء فئة المناسبة لحالبطريقة 

  الصباح،روان ) حيث أن هذا المرض انتشر في العصر الحالي بين الأطفال بصورة أكبر من غيرهم
https ://mawdoo3.com) وتظهر آثاره وأعراضه على الطفل قبل أن يبلغ الثالثة من عمره في غالب الأحيان  

الشربيني،  السيد كامل مصطفى أسامة فاروق) يعتبر من أصعب المشاكل التي يعاني منها الأطفال وأسرهم أنه كما

تبين أنه من بين كل ألف طفل بناءا على إحصائيات الولايات المتحدة الأمريكية فقد  و، ( 30، ص2011
أن عدد الإصابات  الإحصائياتأطفال بمرض التوحد كما تبين أيضا واتضح من خلال أرقام  6يصاب 

يستمر مع كما أنه  ،(https : // mawdoo3 . com  ،محمد )روان بالازدياد بشكل مضطرد خذأبهذا المرض 
لتأثيره في قدرة الطفل على  بالإضافةالطفل طوال حياته مؤثرا في تصرفاته وتعامله واتصاله بمن حوله 

تفاوت ظهور أعراض تالتعلم وقد تظهر الأعراض على بعض الأطفال بعد الولادة مباشرة وفي الحقيقة 
سباب مباشرة أو التوحد وشدتها من طفل لآخر وهذا المرض حتى الآن مجهول السبب غير مرتبط بأ

مراجعة النصية للطبعة الرابعة من دليل يعد اضطراب التوحد بحسب ما ورد في" ال، كما محددة للإصابة
الصادر عن  DSM-iv-trللأمراض والاضطرابات النفسية والعقلية  والإحصائيالتصنيف التشخيصي 

للنمو  إعاقة( من الاضطرابات النمائية التي تتميز بحدوث 2000) APAالجمعية الأمريكية للطب النفسي 
وفي اللعب الرمزي والخيالي وجمود السلوك حيث يتسم بالعديد من  اب في نمو اللغة الاجتماعي واضطر 
اللفظي وغير اللفظي والعلاقات الاجتماعية المتبادلة إلى جانب في التواصل  للإعاقةالمظاهر الكيفية 

والاهتمامات التي تتسم بشدتها الغير العادية أو بالسلوك الذي تحكمه  الأنشطةمخزون مقيد ومحدد من 
ة أو بالسلوك القهري وفضلا عن ذلك فإن هناك أوجه قصور تتعلق بالانتباه لدى العديد من طقوس معين

 حيث يحدد أن الأطفال  أطفال التوحديين فالدليل التشخيصي نفسه لم يستبعد حدوث مثل هذه الحالة
لسمات وقصور مدى الانتباه كجزء من ا علق بالانتباهبوجود بعض المشكلات التي تت التوحديين يتسمون

فالطفل التوحدي يميل إلى العزلة  ) platfovn , almanhai ;com ،روان )محمد ذات الصلة باضطراب التوحد
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ة فنجده يتميز بقصور وعدم الاختلاط مع الآخرين كما أنه لا يستطيع تركيز انتباهه على مثيرات محدد
هو العصبي يبدأ في مرحلة الطفولة و و الأخير يعد اضطراب نفسي من نوع تأخر النم في الانتباه فهذا

صعوبة التركيز لفترة معينة عند ممارسة الأنشطة المختلفة ولا يعزى إلى التخلف العقلي أو الاضطرابات 
القصير ، وعدم القدرة على الاحتفاظ بالانتباه الذهنية أو غيرها حيث تتمثل أهم مظاهره في زمن الانتباه 

نشاط إلى آخر  أو تشتت الانتباه والفشل في إتمام المهمات والانتقال مننحو المثيرات المطلوبة والذهول 
 وهو من  (biskra.dz-univ. biskra  )فطيمة دبراسوا،تصرف صاحبه قبل أن يفكر قبل اتمام الأول وي

زعاجالمشكلات السلوكية التي يعاني منها الأطفال وتشكل مصدرا أساسيا لضيق وتوتر  المحيطين  وا 
الاهتمام  بالأطفال مضطربي الانتباه في السنوات الأخيرة  ولهذا زاد.(51، ص2007ي، ق)سميرة شر بالطفل 

فإن اضطرابات قصور  النفسية والأمريكية  ضطراباتلالالخامس  الإحصائيوحسب تقديرات الدليل 
من الأطفال  %10به إلى  الإصابةالانتباه من الحالات المنتشرة في جميع أنحاء العالم إذ تصل نسبته 

وتعتبر هذه النسبة كبيرة  %6إلى  %5في العالم لكن على أكثر التقديرات النسبية معقولية  ما بين  
وتظهر مشكلة قصور الانتباه بشكل كبير عند مختلف الأطفال، والتي لم  إغفالهاللأطفال والتي لا يجب 

لاء الآخرين غير طبيعي ويتم هذا تشيع بين أطفال التوحديين حيث يكون الانتباه لدى هؤ يستبعد أن 
الاضطراب عندهم بعدم قدرة الطفل على أن ينتبه للتفاصيل المختلفة التي تميز المثير وقصر مدى 

وعلاوة على ذلك فإنه  إلى جانب سهولة التشتت كان نمطهاالانتباه وذلك بالنسبة للمثيرات المختلفة أي 
يتعرض لها وعدم التي مهام التي يتم تقديمها له أو المثيرات م بعدم قدرة الطفل على التركيز في تلك اليتس

بالترتيب الصحيح للأشياء قدرته على القيام يمات المختلفة مهما  بسيطة وعدم اتباع التعل قدرته على القيام
 المهام أو الأنشطة المتكررة والمعتادة الأعمال أوأو تنظيمها وفق أبعاد ومحددات معينة وكثرة النسيان في 

 .) platfovn, almanhai,com ،محمدعادل عبد الله )

         حديين ينتبهون إلى الأجزاء بدلا من النظرة الكلية للمهمةو إلى أن الأطفال الت كذلك يشار
وبسيطة مما يوجد حولهم كأن  تافهة أي يركزون على أشياء ،(92، ص2011)مصطفى والسربين، موقف أو ال

 .(171، ص2014ان، هد) خليفة و  ينظر الطفل إلى عجلة القطار بدلا من النظر إلى القطار نفسه

( إلى أن 2010) "جوليان وآخرون"( ودراسة 2006) "أيلن وآخرون"كما تشير دراسة كل من 
 جيلا ديني"ما تؤكد أيضا نتائج دراسة أعراض التوحد تؤثر سلبا على الانتباه الاجتماعي والتعلم ك
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التدخل  أطفال التوحد ويجب التخطيط لبرامج( على ضعف الانتباه الاجتماعي لدى 2004) "وآخرون
 .(2014، 174) خليفة ووهاد، ص المبكر القائم على المهارات الاجتماعية

إلى هذا فإن العناية بأطفال التوحد الذين يتسمون بقصور الانتباه ليس بأمر سهل فهي  إضافة
واجتماعي وتربوي  إنسانيسيد أهداف ذات طابع عملية تتخللها العديد من الصعوبات لأنها تطمح لتج

 ق تلك الأهدافمربين مؤهلين في مجال التربية الخاصة ومستعدين لتحقيمختصين و  حيث تتطلب توفير
مع الآخرين وتحقيقا للمتطلبات والاحتياجات المتكررة سواء  الاندماجتلك الفئة من  وقادرين على تمكين

على مستوى الجانب النفسي أو الصحي أو المعرفي أو الجوانب المتعلقة بالحياة اليومية الأخرى ومع 
المشجع وعدم وجود مخرج  المربين ونقص الدعم الاجتماعيو المختصين  على عاتق ةزيادة المهمات الملقا

وفي ظل هذه الوضعية  ،المربينو  هؤلاء المختصين الضغوط علىأصبحت عملية التكفل تشكل نوع من 
 .يجدون صعوبات في أداء مهامهم على أكمل وجه هؤلاء أصبح

حيث أن تربية أطفال التوحديين يعتبر من المهن التي تتطلب التحلي بمختلف السمات الشخصية  
المربي أن و  المختص حيث يجب على والإرادةالعالية كالقدرة على مقاومة الصعاب والتحلي بالصبر 

المربي و المختص يمتلك شخصية قوية قادرة على فهم مختلف المشكلات والمعوقات التي يوجهها فقد يمر 
بظروف ومواقف وعلاقات قد لا تكون في صالحه وهذا ما يؤدي حتما إلى تأثيرات وانعكاسات تجعله 

إلى التعب النفسي والجسدي واستنفاذ  سية التي تسير بهوالاضطرابات النف الرضايعيش حالة من عدم 
سية وط النفالنفسي الأمر الذي يؤدي به إلى الإحساس بالضغ تنزافوالاس الإنهاكالجهد وحالة من 

ذا اشتدت هذه ال فإنها تصل به إلى ما يعرف بالاحتراق النفسي الذي يعبر ضغوط واستمرت والمهنية  وا 
العاطفي والعقلي  والإرهاقالبدني  المربي إلى الشعور بالاستنزافالمختص و عن حالة نفسية يصل فيها 

المربي على أداء المختص و تفقد قدرة  ،غط المفرط والمستمر لفترات طويلة من العملوالتي تنجم عن الض
قد أكد ) الفكر الإداري التربوي المتعلق ، فل مهامه المطلوبة ويؤدي به ذلك إلى الشعور بالعجز واليأس

ظاهرة الاحتراق بإدارة الأفراد وعلم النفس الإداري أن الأفراد العاملين في المهن الإنسانية أكثر تعرض ل
باهتمام الكثير من الباحثين خلال السنوات الأخيرة حيث يعتبر مفهوم  فلقد حظيت هذه الأخيرة النفسي

في أوائل  freudenberger "نبرجرفرويد"يم التي ظهرت حديثا على يد الاحتراق النفسي من المفاه
إلى أن الاحتراق النفسي عبارة عن مؤشرات سلوكية ناتجة عن  kyriacau"كيرياكو "أشار السبعينات كما 

 .(13، ص2007)بني أحمد ،لة يالضغط النفسي الذي يتعرض له الفرد أثناء العمل لفترة طو 
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أن هناك عوامل عديدة تؤدي إلى الشعور بالاحتراق النفسي منها  "hock1980 "هوك"كما يرى  
 "1991فريدمان"ويشير  ،المكافآت والحاجة إلى المساندة الإداريةالعبء الزائد في العمل والحاجة إلى 

يرتبط بالنظام ومناخ العمل والمساندة الاجتماعية والمهنية داخل  الاحتراق النفسي ذو نمطين  إلى أن
تؤثر في عملية الاحتراق النفسي كما يرى  أن كل هذه المتغيرات أيضا "فريدمان"مكان العمل ويرى 

 .ظاهرة الاحتراق النفسي ثتلعب الدور الأكبر في حدو أن ضغوط العمل  1986 "عسكر وزملاءه

التوحديين الذين يتسمون بقصور الانتباه يعتبر من المهن الصعبة  بالأطفالفالعناية والتكفل إذن 
فالعمل مع هؤلاء الأطفال يحتاج إلى  ،إنسانيةفهو يعتبر مهنة   ءالتي لا بد لأفرادها من التحمل العنا

حيث يعتبر كل شخص حالة خاصة قد يولد ذلك لدى العاملين  ،صبر وقدرة لأن لديهم احتياجات خاصة
الانفعالي  وبالإنهاكوالشعور بالضغوط المهنية والنفسية  بالإنجازوضعف الشعور  بالإحباطمعهم الشعور 

المربي يعاني من ضغوط نفسية مع هذه الفئة دون تص و المخ كان إذاوالضيق وتبلد المشاعر خصوصا 
فإنه يجد صعوبة في أداء مهامه بأكمل وجه مما يدفعه لبدل الجهد بصورة مستمرة حتى  إرادةرغبة أو 

يستغرق طاقته فيجد نفسه غير قادر على العطاء فيشعر بالسلبية في أدائه وبالتالي يصبح ضحية 
معرفية  كلاتشمالتوحد لديهم  أطفال ا الموضوع خاصة وأننا نعلم أنالاحتراق النفسي ونظرا لأهمية هذ

و  المختصينبالاحتراق النفسي عند  وعلاقتهقمنا بدراسة مشكلة قصور الانتباه لدى أطفال التوحد ، مختلفة
 المربين هذا ما دفع بنا إلى طرح التساؤل الرئيسي التالي: 

الاحتراق  التوحد و أطفالبين القصور الانتباه لدى  ارتباطية ذات دلالة احصائية هل هناك علاقة
 المربين؟المختصين النفسي عند 

 وينبثق عن هذا التساؤل الاسئلة الفرعية التالية: 

جهاد والا أطفال التوحد  ارتباطية ذات دلالة احصائية بين قصور الانتباه لدى هل توجد علاقة -
 المربين؟المختصين و الانفعالي عند 

وتبلد  أطفال التوحدبين قصور الانتباه لدى  ارتباطية ذات دلالة احصائية علاقةهل توجد  -
 المربين؟المختصين و المشاعر عند 

والشعور أطفال التوحد بين قصور الانتباه لدى  ارتباطية ذات دلالة احصائية هل توجد علاقة -
 عند المختصين والمربيين؟ الشخصي بنقص الانجاز
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  فرضيات الدراسة -2

 الفرضية الرئيسية

الاحتراق النفسي و  أطفال التوحدبين قصور الانتباه لدى  إحصائيةات دلالة ذتوجد علاقة ارتباطية  -
 .المختصين والمربينعند 

 الفرضيات الفرعية: 

جهاد والإ أطفال التوحدذات دلالة إحصائية بين قصور الانتباه لدى  ةارتباطيتوجد علاقة  -
 .المربينالمختصين و الانفعالي عند 

وتبلد المشاعر  أطفال التوحدر الانتباه لدى و بين قص إحصائيةتوجد علاقة ارتباطية ذات دلالة  -
 .المربين المختصين وعند 

والشعور بنقص  أطفال التوحدبين قصور الانتباه لدى  ذات دلالة احصائية توجد علاقة ارتباطية -
 .المربين المختصين وعند  الشخصي الانجاز

 الدراسة:أهمية _3
 ترجع أهمية الدراسة إلى أن:      

الدراسة الحالية أخدت منحى آخر في دراسة ظاهرة الاحتراق النفسي في أوساط المهن الإنسانية  -

 ويظهر هذا من خلال دراسة علاقتها بمتغير مهم وهو قصور الانتباه. 

دراستنا الحالية توجه الأنظار نحو مهنة إنسانية مهمة وهي مهنة مختص ومربي أطفال التوحد لأجل   -

الكشف عن التوترات والضغوط التي يعانون منها وكيفية مواجهتها  والتي من الممكن أن تؤثر على 

 أدائهم و صحتهم. 

 الذين يعانون من قصور الانتباه. الاهتمام بشريحة تعتبر من أهم شرائح المجتمع وهم أطفال التوحد  -

النفسية الدراسة الحالية اهتمت بموضوع الاحتراق النفسي والذي يعتبر خطرا كبيرا على الصحة  -

 . بيرا أمامهم لذلك وجب التوعية بهوالذي يقف حاجزا ك أو المختص للمربي

 أهداف الدراسة: -4
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للاحتراق أطفال التوحد بين قصور الانتباه لدى  تهدف الدراسة بشكل عام إلى معرفة العلاقة -
 .المربينالمختصين النفسي عند 

 كما تهدف أيضا إلى 

الانتباه لدى أطفال التوحد والاجهاد الانفعالي عند المختصين  رالعلاقة بين قصو  الكشف عن -
 والمربين.

  .المربين المختصين وبلد المشاعر عند أطفال التوحدالعلاقة بين قصور الانتباه لدى  الكشف عن -
 والشعور بنقص الانجاز الشخصي عند  أطفال التوحدالعلاقة بين قصور الانتباه لدى  الكشف عن -

 المربين.و  المختصين

 مصطلحات الدراسة -5

 الاحتراق النفسي:-أ

متلازمة أو مجموعة أعراض الإجهاد العصبي واستنفاذ الطاقة الانفعالية، والتجرد من الخواص الشخصية 
وهي مجموعة أعراض يمكن أن  ،والإحساس بعدم الرضا عن الإنجاز الشخصي في المجال المهني

)هبة محمد  تحدث لدى الأشخاص الذين يؤدون نوعا من الأعمال التي تقتضي التعامل المباشر مع الناس

 .(11ص  ،2008 عبد الحميد،

 إجرائيا:

مربي أطفال التوحد مختص و عاطفي التي يصل إليها هو مرحلة الاستنزاف والاستنفاد الانفعالي أو ال     
 المستمرة.والضغوط  العمل نتيجة أعباء

 الانفعالي جهادالإ-ب

وهو مصطلح يعبر عن فقدان الفرد لطاقته وشعوره بانعدام منابع الإحساس ويصبح في حالة يشعر 
 بأنه غير مهتم بعمله واستنفذت كامل موارده العاطفية والانفعالية.

 إجرائيا:

الشديد والإرهاق والضعف والعجز،  بالتعب ذوي قصور الانتباه هو إحساس مربي أطفال التوحد
 بأولئكيتطلبه الاعتناء  جسمية مقابل ماواستهلاك كبير للطاقة الالمتزايدة  ضغوط أعباء العملنتيجة 
 .الأطفال
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 تبلد المشاعر -ج

)فرج عبد القادر طه وهو لفظ يستخدم للدلالة على نقص المشاعر العاطفية أو فتورها عند بعض الأفراد 

 .(857، ص 2003وآخرون، 

 .(14ص  ،2006)أحمد بني أحمد، ويقصد به أن يبدأ العمال في بناء اتجاه سلبي نحو العملاء 

 اتجاه العمل مع الآخرين.وهو التحرر من الخواص الشخصية والشعور بالتبلد في الأحاسيس 

 إجرائيا:

مربي أطفال التوحد اتجاه مختص و  هو مستوى الاهتمام المنخفض بالعمل واللامبالاة التي يظهرها
 اسيسه والحيوية والنشاط.وفقدان مشاعره وأح اعمله

 شعور النقص الإنجاز -د

وأيضا الاعتقاد بعدم هو انخفاض ونقص في المردودية الشخصية بفعل اللاتنظيم المهني للمهارات 
وهذا نتيجة للسلبية نحو الأداء المهني تجعله مقتنع بعدم الوصول إلى  ،الوصول إلى تحقيق الأهداف
 .(54ص ،2012)بوحارة هناء،  الأهداف المنشودة من العمل

 .(14، ص 2006أحمد بني أحمد، ) ف أيضا بأنه ميل العمال لتقييم أنفسهم سلباكما يعر  

 إجرائيا:

هو ميل مربي أطفال التوحد إلى تقييم نفسه بطريقة سلبية وشعوره بتدني عطائه وقصوره في القيام 
 .بالصورة المطلوبة وأنه ليس في المستوى المطلوب والمتوقعبواجباته 

 قصور الانتباه -ه

أبو شوارب،  ختام عبد الحميد)هو صعوبة تركيز الانتباه لفترة زمنية معينة عند ممارسة الأنشطة المختلفة 

 .(15، ص2013

كما يعرف بأنه اضطراب نفسي من نوع تأخر النمو العصبي يبدأ في مرحلة الطفولة، وهي تسبب 
الأوامر أو على السيطرة على تصرفاته أو أنه  إتباعنموذج من تصرفات تجعل الطفل غير قادر على 

 يجد صعوبة بالغة في الانتباه للقوانين.



 للدراسة عامال الإطار     الأول                                                   لفصلا 

 

 
13 

 

 إجرائيا:

ضعف قدرة الطفل المتوحد على التركيز حيث يكون لديه قابلية عالية للتشتت وضعف استمراره  هو
 .في القيام بمهمة معينة وصعوبة نقل انتباهه من مثير لآخر

 المربينالمختصين  -و

)نوال بنت عثمان  بن أحمد الزهراني، وهم الأشخاص الذين يعملون مع فئات ذوي الاحتياجات الخاصة 

 .(6، ص2008

 ويقوم برعايتهم ومراقبتهم وتوجيههم.التوحديين كما يعرفون بأنهم الأشخاص الذين يتكفلون بالأطفال 

 إجرائيا:

هم الأفراد الذين يقومون بتربية أطفال التوحد المصابين بقصور الانتباه حيث يقومون بمراقبتهم 
 الطرق. وتعليمهم ورعايتهم بمختلف الأساليب و

 اضطراب التوحد -ز

إعاقة في النمو تتصف بكونها مزمنة وشديدة تظهر في  :الجمعية الأمريكية للتوحد بأنه تعرفه
)كوافحة السنوات الثلاثة الأولى من العمر وهو محصلة لاضطراب عصبي يؤثر سلبا على وظائف الدماغ 

 .(167، ص2010وعبد العزيز، 
الطفل فيها إقامة علاقات مع الآخرين حالة غير عادية لا يستطيع  كما تعرفه كريستين مايلز بأنه:

 (18ص ،2000)سيد سليمان،  ولا يتصل بهم إلا قليلا. 

 إجرائيا:

عجز يعيق تطوير مختلف المهارات الاجتماعية والتواصل اللفظي والغير اللفظي حيث يكون 
به يعانون من قصور في الانتباه مما يشتت فكرهم وتركيزهم حول البيئة  ينمختلف الأطفال المصاب

 وكل الأفراد المحيطين بهم. ينيومنه يصعب التعامل معهم من قبل المرب مالمحيطة به

 يالطفل التوحد-خ
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      هو طفل منسحب بشكل متطرف، وقد يجلس الأطفال المتوحدين يلعبون لساعات بأصابعهم 
عليهم الانصراف عن هذا العالم إلى عالم خاص بهم من صنع خيالهم  حيث يبدو أو بقصاصات ورق، 

 .(18ص  ،2000 )سيد سليمان،

 إجرائيا:

هو الطفل الذي انسحب من الواقع إلى عالم خاص من الخيالات وهو الذي فقد الاتصال بالآخرين 
 يجري حوله. كل مانشغل انشغالا كاملا بأفكاره حيث يكون مصاب بقصور في الانتباه حول او 

 :الدراسات السابقة -6

 "قصور الانتباه"الدراسات التي تنتمي للمتغير المستقل  -أ

  (2005) خطاب ــالدراسة الأولى ل

 ."فعالية برنامج تدريبي سلوكي لتنمية الانتباه لدى أطفال التوحد": عنوان الدراسة

استهدف الدراسة تنمية الانتباه لدى الأطفال التوحديين من خلال استخدام بعض  الهدف من الدراسة:
التعرف على -محاكاة الآخرين-فنيات العلاج السلوكي )زيادة التواصل البصري مع الآخرين

 .الألوان...إلخ(

 أطفال كمجموعة ضابطة. 5أطفال توحديين كمجموعة تجريبية و 5طبقت الدراسة على  عينة الدراسة:

 استخدمت الدراسة الأدوات التالية: أدوات الدراسة:

 برنامج تدريبي سلوكي لتنمية الانتباه لدى أطفال التوحد. -

 مقياس اضطراب قصور الانتباه. -

 توصلت الدراسة إلى النتائج التالية: :نتائج الدراسة

  68.26 الأول بنسبةانتشارا بين أطفال التوحديين فقد احتل الترتيب الاكثر يعتبر قصور الانتباه%. 
  توجد فروق دالة إحصائيا بين متوسطات درجات أبعاد مقياس قصور الانتباه )ضعف الانتباه

النشاط الزائد( المجموعة التجريبية قبل تطبيق البرنامج وبعده لصالح القياس البعدي مما يدل  -الاندفاعية
 على فاعلية البرنامج.
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  سطات درجات أبعاد مقياس اضطراب قصور الانتباه بين كذلك وجود فروق دالة إحصائيا بين متو
)طلال عبد الرحمن الثقفي،  المجموعتين التجريبية والضابطة في القياس البعدي لصالح المجموعة التجريبية

 . (49، ص 2015

 

 (2010) بن عربية زكية ــالدراسة الثانية ل

 ."لدى التلاميذ ذوي صعوبات التعلم اضطراب الانتباه وعلاقته بالأداء المدرسي": عنوان الدراسة

: هدفت الدراسة إلى بحث العلاقة بين التحصيل الدراسي للتلميذ ودرجة معاناته من الهدف من الدراسة
 اضطراب الانتباه.

منهم يعانون من صعوبات التعلم  49تلميذ وتلميذة ) 128تكونت عينة الدراسة من  عينة الدراسة:
 عاديون( 79و

 تم استخدام اختبار رسم الرجل ومقياس براون لقياس اضطراب الانتباه. :أدوات الدراسة

 نتائج الدراسة

  وجود علاقة ارتباطية عكسية قوية بين الدرجة التي يتحصل عليها التلميذ في اختبار اضطراب الانتباه
 ودرجة التحصيل الدراسي.

 (00,0هناك فروق دالة عند مستوى)  في النتيجة الكلية من اختبار اضطراب الانتباه بين التلاميذ
 العاديين والذين يعانون صعوبات التعلم.

 .توجد فروق في درجة المعاناة من اضطراب الانتباه بين الذكور والإناث 

 (.2013) ختام عبد الحميد أبو شوارب ـالدراسة الثالثة ل

للتخفيف من أعراض نقص الانتباه والنشاط الزائد لدى أطفال فعالية برنامج إرشادي " عنوان الدراسة:
 ."الروضة

هدفت الدراسة إلى معرفة مدى فاعلية برنامج إرشادي في التخفيف من أعراض نقص  هدف الدراسة:
 الانتباه والنشاط الزائد لدى أطفال الروضة.

 طفل وطفلة. 26تكونت عينة الدراسة من  عينة الدراسة:
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الإرشادي من إعداد الباحثة ومقياس نقص الانتباه والنشاط الزائد من  تم استخدام البرنامج أدوات الدراسة:
وجهة نظر المعلمة والأم من إعداد الباحثة، إضافة إلى اختبار مان وتيني اللابارامتري واختبار 

 ويلكوكسون اللابارامتري.

 

 نتائج الدراسة

  التجريبية والضابطة من وجهة نظر الأمهات وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين المجموعتين
 والمعلمات على القياس البعدي.

  وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات درجات أفراد المجموعة التجريبية في القياس القبلي
 والبعدي من وجهة نظر الأمهات والمعلمات.

  س عة التجريبية على القياعدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في متوسطات درجات أفراد المجمو
ي من وجهة نظر الأمهات والمعلمات، وذلك يشير إلى أن البرنامج التدريبي كان فعالا في خفض دبعال

 الانتباه والنشاط الزائد.

 (2015) يوبي نبيلة ــالدراسة الرابعة ل

 - 6بين الانتباه مافعالية العلاج السلوكي للأطفال المتمدرسين مفرطي الحركة ومتشتتي " عنوان الدراسة:
 ."سنة12

هدفت الدراسة إلى علاج أطفال يعانون من اضطراب فرط الحركة المصحوب  الهدف من الدراسة:
بعلاج سلوكي ويهدف هذا العلاج إلى تعديل سلوكاتهم  12 – 6 بين بتشتت الانتباه يبلغ عمرهم ما

 سية والعائلية.والتخفيف من حدة أعراض اضطرابهم بالإضافة إلى حل مشاكلهم النف

 سنة. 12 إلى 6 تكونت عينة الدراسة من سبع حالات من الأطفال بين عينة الدراسة:

تم استخدام الملاحظة والمقابلة العيادية والمقابلة العلاجية والاختبارات النفسية كأدوات  أدوات الدراسة:
 لجمع المعلومات.

 نتائج الدراسة:



 للدراسة عامال الإطار     الأول                                                   لفصلا 

 

 
17 

 السلوكي له أثر فعال وناجح في التخفيض من حدة أعراض فرط الحركة وتشتت الانتباه لدى  العلاج
 سنة. 12-6 بين أطفال ما

 .يمكن التخفيض من أعراض فرط الحركة وتشتت الانتباه من خلال حل المشاكل النفسية والعائلية 
 لحركة المصحوب  أسلوب التعزيز الايجابي له أثر فعال وناجح في التخفيض من أعراض فرط ا

 بتشتت الانتباه.
  أسلوب تكلفة الاستجابة له أثر فعال وناجح في التخفيف من حدة أعراض الاضطراب فرط الحركة

 الانتباه.وتشتت 
  أسلوب جدول المهام والأعمال له أثر فعال وناجع في التخفيض من حدة أعراض اضطراب فرط

 الحركة وتشتت الانتباه.
 علاجية خطوة أساسية لنجاح البرنامج العلاجي السلوكي للطفل مفرط كالة كو  رشاد الوالدين يعد إ

 الحركة ومتشتت الانتباه
  ية لنجاح البرنامج العلاجي السلوكي للطفل سإرشاد المعلمة وتوجيهها كوكالة علاجية خطوة أسايعد

 مفرط الحركة ومتشتت الانتباه.

  )د. س( الأميرة طه بغشلــ الدراسة الخامسة 

فعالية الإرشاد الأسري في خفض حدة اضطراب الانتباه المصحوب بالنشاط الحركي " الدراسة: عنوان
 ."الزائد لدى الأطفال المتخلفين عقليا بمكة المكرمة

لإرشاد الأسري متمثل في تدريب الأمهات ل: هدفت الدراسة إلى تصميم وتقديم برنامج أهداف الدراسة
ليا وتقديم نماذج للرعاية والإرشاد النفسي والتربوي السليمة لهم  كما على التعامل مع أطفال المتخلفين عق

    تهدف أيضا إلى التعرف على مدى فعالية برنامج إرشاد الأسري المستخدم في خفض حدة اضطراب 
 لتعلم.لأو عجز الانتباه المصحوب بالنشاط الزائد لدى عينة من الأطفال المتخلفين عقليا القابلين 

سنة  14-9بين  ن المتخلفات عقليا تتراوح أعمارهنطفلة م 42تكونت عينة الدراسة من  سة:عينة الدرا
  .موزعين على مجموعتين ضابطة وتجريبية

 جلسة. 30موجه لأمهات أطفال المجموعة التجريبية احتوى على برنامج  أدوات الدراسة:
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كشفت نتائج الدراسة عن فاعلية إرشاد الأمهات كشكل من أشكال الإرشاد الأسري في  نتائج الدراسة:
)الحمري أمينة، الحد من اضطراب الانتباه المصحوب بزيادة النشاط الحركي لدى الأطفال المتخلفين عقليا 

 .(10، ص2015

 

 

 

 "الاحتراق النفسي"الدراسات المتعلقة بالمتغير التابع  -ب

 (1993السادسة الدبابسة )لدراسة ا

معلمين التربية الخاصة في الأردن وعلاقتها ببعض مستويات الاحتراق النفسي لدى " عنوان الدراسة:
 ."المتغيرات

هدفت الدراسة إلى معرفة مستويات الاحتراق النفسي لدى معلمي التربية الخاصة في  الهدف من الدراسة:
ونوع الإعاقة خاصة في الأردن وسنوات الخبرة ومعدل الدخل  المتغيرات كالجنس الأردن وعلاقتها ببعض

 الشهري بمعلمي التربية الخاصة في الأردن.

  .معلم ومعلمة 308تكونت عينة الدراسة من  عينة الدراسة:

  .حتراق النفسي والمعدل للبيئة الأردنيةمقياس ماسلاش للا أدوات الدراسة:

 النتائج التالية:الدراسة إلى : توصلت نتائج الدراسة

  أن لدى معلمي التربية الخاصة درجة متوسطة من الاحتراق وكذلك أشارت إلى أن معظم الفروق كانت
صالح  ينسنابل محمد أم)تعزى لمتغير الجنس لصالح الذكور والمتغير الخبرة لصالح أصحاب الخبرة القصيرة.

 (56،57،ص2011جرار،

  (1994) لــ عقرباوي الدراسة السابعة

في النفسي لدى مديري الثانوية الحكومية في مديرية التربية والتعليم  قالاحترامستويات " عنوان الدراسة:
 ."الكبرى عمان

 مديرة اختيرت بطريقة عشوائية. 61مديرا و 49تكونت الدراسة من  الهدف من الدراسة:
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والخاصة بالاحتراق  استخدم الباحث لتحقيق الغرض من الدراسة استبانة ماسلاش المقننة الدراسة: أدوات
 النفسي بعد موائمتها للبيئة الأردنية.

فقرة تم التحقق من صدقها وثباتها. 72النفسي الذي طوره بحيث اشتمل على  الاحتراقمقياس مصادر  -  

 : النتائج التالية توصلت الدراسة إلى نتائج الدراسة:

  الكبرى من درجة متوسطة عمان المدارس الثانوية الحكومية في مديرية التربية والتعليم ل ييعاني مدير
 من الاحتراق النفسي وفق أبعاد ماسلاش.

  أدرك أفراد العينة أن أكثر مصادر الاحتراق النفسي تأثيرا عليهم عن العلاقة مع زملاء العمل، العلاقة
التقدم  ثم الرضا المهني أما  طلاب ثم العلاقة مع رؤساء العمل، ثم النمو والمع المجتمع المحلي، ثم 

 أقلها تأثيرا فكانت طبيعة العمل والمشاكل الشخصية. 

 اق النفسي م تكشف الدراسة وجود فروق دالة إحصائيا في إدراك المديرين والمديرات لأبعاد الاحتر ل
 ؤهل العلمي.لك بالنسبة لمتغير المتعزى إلى متغير الجنس وكذ

  هناك فروق دالة إحصائيا تعزى إلى متغير سنوات الخدمة في إدراك المديرين والمديرات لأبعاد
( سنوات على أبعاد 9-5الاحتراق النفسي وفقا للتصنيفات المتعددة لسنوات الخدمة لصالح ذوي الخبرة )

ر نحو الأشخاص وشدته وفي تكرار تكرار تبلد الشعو و الاحتراق النفسي متمثلة في شدة الإجهاد الانفعالي 
بينما لم  ،سنوات فأكثر15ذوي الخبرة على  نالشخصي وشدته لصالح المدير  بالإنجازنقص شعوري 

تظهر أية فروقات ذات دلالة إحصائية تعزى لمتغير الخبرة في إدراك المديرين والمديرات لبعد تكرار 
 الإجهاد الانفعالي.

 تراق النفسي عند المديرين والتي كانت على النحو التالي: كشف الدراسة عن أكثر مصادر الاح 

 العلاقة مع المعلمين 

 (.56،ص2011محمد أمين صالح جرار، سنابللاقة مع الطلبة )الع 

 (1997) السرطاوي لـ لدراسة الثامنةا

السعودية الاحتراق النفسي لدى العاملين مع الاحتياجات الخاصة بالمملكة العربية " عنوان الدراسة:
 ."(وعلاقته ببعض المتغيرات )التخصيص، نمط الخدمة، سنوات الخبرة، نوع الإعاقة
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لدى عينة من العاملين مع النفسي هدفت الدراسة إلى التعرف على مستوى الاحتراق  الهدف من الدراسة:
نمط الخدمة، وي الاحتياجات الخاصة بالمملكة العربية السعودية وعلاقته ببعض المتغيرات )التخصص، ذ

 سنوات الخبرة، نوع الإعاقة(.

مجموعة من المعلمين في معاهد ومراكز التربية الخاصة التابعة لوزارة المعارف  من تتكون عينة الدراسة:
  .بالرياض

 مقياس ماسلاش للاحتراق النفسي أداة الدراسة:

 نتائج التالية: التوصلت الدراسة إلى  نتائج الدراسة:

 والإجهاد الانفعالي، ووجود  بالإنجازالشعور في بعدي نقص  من الاحتراق النفسي وجود مستوى معتدل
 مستوى متدني من الاحتراق النفسي في بعد تبلد المشاعر.

 مع الإعاقة العقلية أكثر تعرضا للإجهاد الانفعالي مقارنته بزملائهم العاملين مع العالمين  فئة المعلمين
 (.85، ص2008ان بن أحمد الزهراني، )نوال عثم .فئات الإعاقات الأخرى

 ( 2001) فرح لــالدراسة التاسعة 

وي الاحتياجات الخاصة في دولة النفسي لدى العاملين مع الأشخاص ذمستوى الاحتراق " عنوان الدراسة:
 ."قطر

 هدفت الدراسة إلى الكشف عن مستوى الاحتراق النفسي مع أشخاص ذوي الهدف من الدراسة:
 الاحتياجات الخاصة في دولة قطر.

( من المعلمين والإداريين والأخصائيين والمدربين في المؤسسات ذات 122تكونت من ) عينة الدراسة:
 العلاقة في دولة قطر.

 مقياس ماسلاش للاحتراق النفسي أداة الدراسة:

 ج التاليةتوصلت الدراسة إلى النتائ نتائج الدراسة:

  كانت متوسطة لدى أفراد العينة وأن الذكور كانوا أكثر إحساس من الإناث درجة الاحتراق النفسي
بنقص الإنجاز ولم تظهر أي فروق دالة إحصائيا تعزى إلى متغير المستوى التعليمي أو المتغير سنوات 
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 أو على أبعاده الفرعية الثلاث الخبرة بين درجات العينة سواء أكان على العلامة الكلية لمقياس الاحتراق
 (.4، ص2013)محمود جمال السلخي، 

 (2003) مهند عبد سليم عبد العليلــ الدراسة العاشرة: 

مستوى مفهوم الذات ومستويات الأبعاد الثلاثة للإحتراق النفسي) الإجهاد الإنفعالي، وتبلد  عنوان الدراسة:
 المشاعر، ونقص الشعور بالإنجاز(.

الأبعاد الثلاثة مفهوم  الذات ومستويات  ىف على مستو هدفت الدراسة إلى التعر  الهدف من الدراسة:
  .()الإجهاد الانفعالي وتبلد المشاعر ونقص الشعور بالإنجاز للإحتراق النفسي

 .( معلما ومعلمة132تكونت عينة الدراسة من ) عينة الدراسة:

  الدراسة إلى النتائج التالية:توصلت  نتائج الدراسة:

  بدرجة متوسطة على أبعاد الذات الجسمية والشخصية والأسرية أن مستوى مفهوم الذات جاء
 والأخلاقية والدرجة الكلية بينما جاء بدرجة ضعيفة على بعد الذات الاجتماعية.

  أن مستوى الاحتراق النفسي جاء بدرجة مرتفعة على بعد الإجهاد الانفعالي وبدرجة متدنية على بعد
 .بعد تبلد المشاعر نقص الشعور بالإنجاز وبدرجة معتدلة على

 .توجد علاقة ذات ارتباط هام دال إحصائيا بين مفهوم الذات والاحتراق النفسي بأبعاده الثلاثة 
  الخبرة، المؤهل العمر، )عدم وجود فروق دالة احصائيا في مستوى مفهوم الذات تعزى إلى متغيرات

 .(89، ص2013)بوبكر دبابي،  (العلمي، مستوى الدخل ومكان السكن

 (2005لــ أسامة بطانية )عشر  ةالدراسة الحادي

 ."الاحتراق النفسي لدى معلمي ومعلمات غرف المصادر في شمال الأردن" عنوان الدراسة:

معلمي ومعلمات غرف  لدى : هدفت الدراسة إلى البحث في ظاهرة الاحتراق النفسيالهدف من الدراسة
  .المصادر في شمال الأردن

  .( معلما ومعلمة45عينة الدراسة من )تكونت  عينة الدراسة:

  توصلت الدراسة إلى النتائج التالية: نتائج الدراسة:
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  الاحتراقف المصادر في شمال الأردن يعانون من مستويات متوسطة في أن معلمي ومعلمات غر 
، 2009، مشكو حجي الحراقي زيني، )النفسي، فضلا عن وجود فروق ذات دلالة إحصائية تعزى للجنس والعمر

 (. 94ص

 (2005عمر محمد الخرابشة )لــ الدراسة الثانية عشر: 

 غرفمعلمين العاملين مع الطلبة ذوي صعوبات التعلم في الالاحتراق النفسي لدى " عنوان الدراسة:
 .المصادر

طلبة الهدفت الدراسة إلى التعرف على مستوى الاحتراق النفسي لدى المعلمين مع  الهدف من الدراسة:
 ذوي صعوبات التعلم في غرف المصادر.

( معلم ومعلمة في مديريات التربية العاصمة والبلقاء 166تكونت عينة الدراسة من ) عينة الدراسة:
 والكرك في المملكة الأردنية الهاشمية.

  توصلت الدراسة إلى النتائج التالية: نتائج الدراسة:

  مع الطلبة ذوي صعوبات التعلم كانت بدرجة متوسطة درجة الاحتراق النفسي لدى المعلمين والعاملين
في حين لم  بالإنجازعلى بعدي الإجهاد الانفعالي وتبلد المشاعر وبدرجة عالية على بعد نقص الشعور 

تظهر الدراسة وجود فروق ذات دلالة إحصائية وفقا لمتغير الجنس بالنسبة لبعدي الإجهاد الانفعالي وتبلد 
لخبرة ت دلالة إحصائية على الأبعاد الثلاثة بالنسبة لمتغير الخبرة ولصالح ذوي االمشاعر ووجود فروق ذا

 (.88، ص 2013)أبو بكر الدبابي، ممن لديهم خمس سنوات فأكثر 

 (2007الزيدوي )لــ الدراسة الثالثة عشر: 

الكرك مصادر الضغوط النفسية والاحتراق النفسي لدى التربية الخاصة في محافظة " عنوان الدراسة:
  ."وعلاقتها ببعض المتغيرات

هدفت الدراسة إلى الكشف عن مصادر الضغوط النفسية والاحتراق النفسي لدى  الهدف من الدراسة:
المعلمين التربية الخاصة في محافظة الكرك وعلاقتها ببعض المتغيرات، كالجنس، والعمر والحالة 

 الاجتماعية والخبرة التدريسية والمؤهل العلمي.

 الأردن. جنوب بطريقة عشوائية من مدارس يرتمعلم ومعلمة اخت( 110تكونت من ) الدراسة: عينة
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 .مقياس ماسلاش للإحتراق النفسي أداة الدراسة:

 : النتائج التالية توصلت الدراسة إلى نتائج الدراسة:

  أن معلمي التربية الخاصة في جنوب الأردن يعانون من مستويات مختلفة من الضغوط النفسية
متوسط إلى العالي وأشارت إلى أن أكثر مصادر الضغوط هي مرتبطة  منوالاحتراق النفسي تراوحت 

مع الإدارة بالأبعاد الآتية: قلة الدخل الشهري، والبرنامج الدراسي المكتظ والمشاكل السلوكية والعلاقات 
وعدم تعاون  يةحوافز مادوجود  متسهيلات مدرسية وزيادة عدد الطلاب في الصف وعدوعدم وجود 

كما أشارت نتائج الدراسة إلى أن  ،الزملاء والعلاقات مع الطلاب ونظرة المجتمع المتدنية لمهنة التعليم
كانت هناك فروق ذات دلالة المعلمين كانوا يعانون من الإجهاد الانفعالي أكثر من المعلم، كذلك 

كذلك كانت هناك  ،إحصائية تعزى لمتغير سنوات الخبرة في بعد تبلد الشعور بشدته لصالح المعلمين
سنابل أمين صالح )بالإنجاز فروق ذات دلالة إحصائية تعزى لمتغير الدخل الشهري في بعد نقص الشعور 

 (.52، ص2011جرار، 

 (2012) وعبد الحافظ لــ راضي الدراسة الرابعة عشر:

مستوى الاحتراق النفسي لدى معلمات التربية الخاصة مقارنة بالمعلمات العاديات في  " عنوان الدراسة:
  ".محافظة الباجة في المملكة العربية السعودية

هدفت الدراسة إلى الكشف عن مستوى الاحتراق النفسي لدى معلمات التربية  الهدف من الدراسة:
 ة بالمعلمات العاديات.الخاصة مقارن

 معلمة عادية( 52تربية خاصة و 29معلمة ) 81تكونت عينة الدراسة من  عينة الدراسة:

  .مقياس ماسلاش للإحتراق النفسي أدوات الدراسة:

 لى النتائج التالية:وصلت الدراسة إت نتائج الدراسة:

  الانفعالي وتبلد الشعور والاحتراق معلمات التربية الخاصة يعانين من مستوى معدل من الإجهاد
من مستوى مرتفع من نقص الشعور والانجاز، أما فيما يخص الدرجة الكلية  نالنفسي العام ويعاني

للإحتراق النفسي فتشير الدراسة أن المعلمات التربية الخاصة تعانين من مستوى معتدل من الإجهاد 
أما فيما يخص  بالإنجاز،ستوى مرتفع من نقص الشعور الانفعالي ولا يعاني من تبلد الشعور ويعاني من م



 للدراسة عامال الإطار     الأول                                                   لفصلا 

 

 
24 

في مستوى يميل إلى  نالتربية العادية يعاني اتالدرجة الكلية للإحتراق النفسي فتشير الدراسة أن معلم
 (.55، ص2013)معروف محمد، الانخفاض في درجته الكلية 

 

 (2015بنان نايف علي )لــ الدراسة الخامسة عشر: 

 ."طفال ذوي اضطراب التوحدالأالعلاقة بين الدعم الاجتماعي والاحتراق النفسي لدى " عنوان الدراسة:

هدفت الدراسة إلى التعرف إلى العلاقة بين الدعم الاجتماعي والاحتراق النفسي لدى  الهدف من الدراسة:
 .طفال ذوي اضطراب التوحد في منطقة الجليل بفلسطينالأمعلمي 

  .معلما ومعلمة 85دراسة من تكونت عينة ال عينة الدراسة:

  .مقياس الدعم الاجتماعي - أدوات الدراسة:

 مقياس ماسلاش وجاكسون للإحتراق النفسي النسخة المعربة. -               

 : النتائج التالية توصلت الدراسة إلى نتائج الدراسة:

  مرتفعا وبمتوسط حسابي طفال ذوي اضطرابات التوحد كان الأمستوى الدعم الاجتماعي لدى معلمي
بمتوسط حسابي بلغ في حين كان مستوى الاحتراق النفسي ضمن المستوى المتوسط و ( 69.3بلغ )

(2.45). 

  وأظهرت النتائج وجود علاقة ارتباطية سالبة دالة إحصائيا بين مستوى الدعم الاجتماعي ككل، حيث
أن مستوى الاحتراق النفسي عند الفئات توصلت الدراسة إلى وجود فروق في الاحتراق النفسي تشير إلى 

 .(pmb, univ, saida, dzأمينة عزيزي،) الأقل خبرة أعلى منه عند الفئات الأكثر خبرة،

 من خلال استعرض الدراسات السابقة يمكن التعليق عليها عدة نواحي:  الدراسات السابقة:التعقيب على 

 من حيث الهدف 

الدراسات إلى الكشف عن فاعلية بعض  حيث ارتأت بعضتباين الهدف من الدراسات السابقة 
( 2005كدراسة )خطاب البرامج الإرشادية في خفض من اضطراب قصور الانتباه او زيادة الانتباه 

 ( ودراسة )أميرة طه بخش د2015( ودراسة )يوجي نبيلة 2013ودراسة )ختام عبد الحميد أبوا شوراب 
( ودراسة )راضي 2001كدراسة )فرح الاحتراق النفسي توى في حين بحثت بعض الدراسات عن مس ،س(



 للدراسة عامال الإطار     الأول                                                   لفصلا 

 

 
25 

حين  في ،( 2003( ودراسة )مهند عبد سليم عبد العالي 1994ودراسة )العقرباوي  (2012وعبد الحافظ 
بنان ( ودراسة )2007( دراسة )الزيودي1997سة )السرطاوي ( ودرا2010بحثت دراسة )بن عربية زكية 

الاحتراق النفسي أو )متغيرات دراستنا سواء كان الأول أو الثاني  ( عن علاقة أحد2015نايف علي 
 دراستنا. هدف نوعا ما والتى تشبه بأحد المغيرات الأخرى قصور الانتباه

 حيث العينةمن 

وي ض الدراسات على فئة العاملين مع ذاعتمدت بعحيث اختلفت العينة في الدراسات السابقة 
( ودراسة 2007الزيودي  ) ( ودراسة1997( ودراسة )السرطاوي 2010الاحتياجات الخاصة كدراسة )فرح 

( والبعض الآخر 1993( ودراسة )الدبابسة 2015نايف علي بنان ( ودراسة )2012راضي وعبد الحفيظ )
( ودراسة )عمر 2005( ودراسة )أسامة بطانية 1994اعتمد على فئة المعلمين والمدراء كدراسة )الفرباوي 

 (.2005محمد الخرابشة 

( ودراسة )ختام عبد 2005في حين اعتمد  دراسات أخرى على فئة الأطفال كدراسة )خطاب 
( ودراسة )أميرة طه بخش د.س( وفي دراستنا 2012( ودراسة )يوبي نبيلة 2013الحميد أبو شواري 

نان نايف العاملين مع أطفال التوحد كما في دراسة )ب والمربيين التي انفردت بعينة المختصينو الحالية 
 .ومع ذلك فإنها تندرج ضمن العاملين مع ذوي الاحتياجات الخاصة (2015علي 

 من حيث الأدوات

أما فيما يخص الأدوات نجد أن معظم الدراسات السابقة استخدمت مقاييس قصور الانتباه 
بد ( ودراسة )ختام ع2010( ودراسة )بن عربية زكية 2005والاحتراق النفسي كما في دراسة )خطاب 

( 2007( ودراسة )الزيودي 1997( ودراسة )السرطاوي 2001( ودراسة )فرح 2013الحميد أبو شوارب 
( وهي 1993( ودراسة )الدبابسة 2015( ودراسة )بنان نايف علي 2012 ودراسة )راضي وعبد الحافظ

اعتمدت الملاحظة ( والتي 2015نفس الأدوات المستخدمة في دراستنا الحالية ما عدا دراسة )بوبي نبيلة  
 والمقابلة بأنواعها والاختبارات النفسية.

 من حيث النتائج



 للدراسة عامال الإطار     الأول                                                   لفصلا 

 

 
26 

لقد أسفرت النتائج المتوصل إليها بعض الدراسات التي تناولت المتغير الأول إلى وجود علاقة 
ارتباطية عكسية قوية بين الدرجة التي يتحصل عليها التلميذ في اختيار اضطراب الانتباه ودرجة 

 .(2010راسي كدراسة )بن عربية زكية التحصيل الد

في مقابل ذلك نجد بعض الدراسات المتعلقة بالمتغير الثاني قد توصلت إلى وجود علاقة ارتباطية 
(، ضف 2015سالبة دالة إحصائيا مستوى الدعم الاجتماعي ككل والاحتراق النفسي )بنان نايف علي 

 ين مفهوم الذات والاحتراق النفسي بأبعاده الثلاثة.إلى ذلك وجود علاقة ذات ارتباط هام دال إحصائيا ب

 الاستفادة من الدراسات السابقة

 واستفادت الباحثتان من هذه الدراسات في الجوانب التالية: 

  .تتبع المراحل الإجرائية التي تبنتها الدراسات 
  تكوين خلفية نظرية حول الموضوع 
 نات خصوصا تلك المرتبطة بالاحتراق النفسي وقصور الاستفادة من الأدوات المستخدمة في جميع البيا

 الانتباه.
 مناقشة نتائج الدراسة الحالية ومقارنتها بها من أجل التعرف و  كما تم الاستفادة من نتائجها في تفسير

 على أوجه الاختلاف والتشابه بينها.



 

 

.الفصل الثاني: قصور الانتباه والطفل التوحدي  
 

 .تمهيد

 قصور الانتباه. أولا:

 .الطفل التوحدي :ثانيا

 .يل التوحدطفاللدى  قصور الانتباه :ثالثا

 .خلاصة الفصل
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 تمهيد:

باهتمام الكثيرر مرا المامراا والبراحثيا وحترل اءوليراا   الانتباهقصور اضطراب  لقد حضي موضوع 
    الي ررا أبرردا لا ينتبررةأو قررد  راررل تركيررت انتباهررة ل تررر  طوياررم درري م مررم مررا والرر ي ير ررر درري ررردم قرردر  الط رر 

جررد  هرر ا الاضررطراب ينتاررر بكثررر  طاصررم درري و ررط  د ررم حيررن نيريرردها دقررط  ينتبررة لياررياا الترري  أنررة  أو
ما ضمف دري الم رارا   قد يماني يتوحدالط   الد  الغير رادييا كأط ا  التوحد بالدرجم اءولل ط ا ءا

رديرد  ومميقرا  ممرا ي ربب ماراك   ولياياا وك  المثيرا  م ما كراا نور را للآطريا الانتباهالتي تتطاب 
الررر ي لرررم تتحرررد ممالمرررة بمرررد  الاضرررطرابورايرررة  رررنحاو  مرررا طررر   هررر ا ال صررر  التمريرررف ب ررر ا .ومطتا رررم 

 .يتوحدس رغم انتااره طاصم رند الط   الءغابيم النا

 الانتباهقصور  :أولا

 الانتباهلمحة تاريخية عن قصور  -1
( إلررل أا Goldstein 1990إلررل الم ررد اليونرراني حيررن أاررار   الانتبرراه يمررود الاهتمررام باضررطراب

الطبيرررب اليونررراني جررراليا كررراا يصرررف الررردواا ليط رررا   وي الناررراط الحركررري الم ررررط لت رررد ت م  ودررري ررررام 
 والحركررم الم رطررم راررل أنررة قصررور الانتبرراه بوصررف اضررطراب Stillم قررام الطبيررب اينجايررتي  ررت  1845

إلررل روامرر  بي يررم أو  أوالمررأ أو الوراثررم  درري  لررإ إلررل اضررطرابا  غيررر رررادي درري الررتحكم بالرر ا  وقررد رررتا
 Still   طبيميم أطرى  بيا لاحر ارت اع ن بم ه ه ايضرابا  بيا الر كور أكثرر مرا اينران  وقرد أوصرل 

اءولرل ررا  الاحتمرالا صحا  لحيا ا رتكما  المر ج  ومرا بم ج ه ه الحالا  وايبقاا راي ا داط  الم
( حيرن أوضر  Tredgold 1908مرا توصر  إليرة   الانتبراهاء رباب الممكنرم لاصرابم باضرطرابا  نقر  

أا النااط الم رط لدى الط   يتص  اتصالا مباارا بتاف المأ المضوي  والر ي نارأ كمرا دري ارتقراده ررا 
حرمراا مرا اءك ررجيا أو ماراك  قرد يتمررل ل ررا الجنريا قبر  ولادتررة  أو إصرابا  يتمررل ل را المررأ  أو ال

 إصابم رند المي د.
وطصررا    الانتبرراهالتمييررت برريا طصررا   الط رر   وي اضررطرابا   1935رررام  Childersوحرراو  

يمرانوا  الانتبراه ا محردودا مرا اءط را   وي اضرطرابالط   ال ي يماني إصابم دي الردما،  دوجرد أا رردد
 ما إصابا  دي الدما،.
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ممرا نرتع رنرة  وقد كاا ما بيا الجرحرل دري الحررب المالميرم الثانيرم المديرد ممرا أصريبوا دري الردما،
إلرل  آن اإ  وقد أاار  نتا ع البحون الاندداريواءرق وال اوإ  الانتباهور حالا  كثير  ما ماك   ر 

 Benzedrineرقررار  Bradleyم ا ررتطدم 1937م بإصررابا  الرردما،  ودرري رررا الاضررطرابا ارتبرراط هرر ه 
 وهو ي تطدم لم ج الصداع وتياد  ممد  ضغط الدم( بغرل تح يا اءداا المدر ي لكثير مرا اءط را  

بايضرادم إلرل تح را دري اءداا دري  الانتبراه  د حر تح نا ماحورا دري الاضطرابال يا يمانوا ما ه ا 
ع بالمديررد مررا المطتصرريا إلررل الت ررا   رررا جرردوى ا ررتطدام اءدويررم اطتبررارا  الرر كاا ولقررد أد  هرر ه النتررا 

 بررا  وتبررذ  لررإ إجررراا المديررد مررا البحررون والدرا ررا  درري هرر ا المجررا   الانتبرراهالمناررطم لمرر ج اضررطرابا  
 (.35 34    2010رربي تكيم  

 :الانتباهتعريف قصور -2
 دقد تمدد  تماري ة ن كر من ا:ر ر  حديثا  ما المصطاحا  التي الانتباهيمتبر مصطا  قصور 

 (:1960تعريف الموسوعة الفلسفية )
ويدور حو  الضمف دي القردر   ل نتباهال ي يام  ك  ما الاك  التاقا ي وايرادي  الاضطرابهو 

 المطاوب. الاتجاهرال تركيت الممايا  المقايم دي 
 المو ورم ال ا  يم: ح ب لانتباها لاضطراب ألم اهيمييوض  التحديد والاك  التالي 

 
 
 

 

 

 

 لاضطراب الانتباه ح ب المو ورم ال ا  يم التحديد الم اهيمييوض   (01  اك ال                    

 (149    2014داطمم التهراا حاج صابري   
 

اهالانتبراب ـــــاضط  

 الإرادي التلقـــــــائي

ضعف القدرة على تركيزوتوجيه 
 العمليات العقلية حول هدف محدد

 النمط
2 

 النمط
1 
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مررردى ونوريرررم التحصررري   دررري بأنرررة: ش مارررك    ررراوكيم نتيجرررم لقصرررور (1997تعرفـــه ابتســـاة ســـطيحة )

 (.27  دس    محمود دتوح محمد  مدا اءقراا   اءكاديمي وك لإ ضمف القدر  رال التمام  مذ
 :(DSM.IVالعقلية ) للاضطراباتتعريفه حسب دليل التشخيص الإحصائي الرابع     

يت م بنااط حركي م ررط  ولكرا م رتوى هر ا الناراط الحركري الم ررط يطتارف اضطراب هو  الانتباه قصور
أاررد مررا أررررال درررط النارراط الحركرري لرردى بمضرر م  الانتبرراهمررا ط رر   طررر  دقررد تكرروا أررررال ضررمف 

 (.149    2014حاج صابري  داطمم التهراا  

(أنررة ركررت DSMIVالمقايررم   ل ضررطرابا ير ررر مررا طرر   تمريررف الرردلي  التاطيصرري ايحصررا ي الرابررذ 
 رال:

 .الانتباهت تميم اضطرابا  النااط الحركي الم رط بتدني _
 تبايا ر ور جمام ما اءررال ما ط    طر. -
 ركم.ط الحرا أررال در  الانتباهت او  ر ور أررال ضمف  -
 حراج داطمرم التهرراا  مقارنرم برأررال دررط الحركرم الانتبراهمارم اءرررال ال راوكيم لقارم اد  ر رور ج -

 (.149    2014صابري  
 الانتباهوضمف المثابر  وصموبم نق   لاتات  ضمف القدر  رال التركيت والقابايم الماليم عرف أيضا بأنه:

 (.183    2010  إبراهيميو ف  ايماا ربد الواحد   م مم أطرى ما مثير إلل مثير آطر أو ما م مم إلل
 ا  طويارم مرذ  ر ولم تارت   هنرة برالمثير  تمنيرم ردم قدر  الط ر  رارل تركيرت انتباهرة ل ترر  كما عرف بأنه:

 (.9   2017  إ ماري ريناد ثاب  ناطم  المحيطم بة أثناا ممار م اءالطارجيم 
ــه:  الاضررطرابو رر ولم تاررت  الط رر  حيررن يجررد الط رر  المصرراب ب رر ا  الانتبرراهقصررر دتررر   كمــا عــرف بأن

 (159    2013أارف  مد نطام  صموبم دي التركيت د و دا م الارود ودا م النرر لما حولة  
اضررطراب  الانتبرراهمررا طرر   التمرراريف الممروضررم نطارر  إلررل أا أغاررب هرر ه التمرراريف ت كررد أا قصررور 

يصيب اءط ا  وي ثر رال تركيتهم  كما ي    تات  انتباه م بمثيررا  طارجيرم تمريق م ررا أداا م رام م 
 الاضرطرابوالتري تر رر لردى اءط را  المصرابيا ب ر ا  الانتبراهباك  كام  وجيد وما أهم مرراهر قصرور 

 .والاندداريمنجد درط الحركم 
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 :الانتباهانتشار اضطراب قصور  -3
  حيرن أارار الردلي  ايحصرا ي والتاطيصري اءط را اءكثر انتاارا وتو ما بيا  لانتباهايمد قصور 

م 1987( الممد  الصادر را الرابطم اءمريكيم لاطب الن  ي  رنم DSMllIالمقايم   ل ضطرابا الثالن 
بينما يرى بمل البراحثيا أا هر ه  %3بيا أط ا  المدارس هو  الانتباهأا ممد  انتاار اضطراب قصور 

 إبررراهيم ربرد المتيرت   %20بريا اءط را  يتيررد ررا  الاضرطرابجردا  وأا ممرد  انتاررار هر ا  منط ضرمالن ربم 

 (.180    2011 ايم  
يصرريب  الاضررطرابكمررا بينرر  نتررا ع الدرا ررا  الماميررم الوبا يررم الحديثررم درري الطررب الن  رري أا هرر ا 

-%4لمررالم  كمررا أا ممررد  انتارراره برريا أط ررا  المرردارس يصرر  إلررل  مررا أط ررا  ا %10ن رربم تصرر  إلررل 
 (.35    1999  ودا قم محمد بدر ال يد راي  يد أحمد(  6%

ولرم يرتم التوصر  إلرل ات راق حرو   الانتباههنالإ اطت ف بيا الباحثيا حو  ن بم انتاار اضطراب قصور 
 ه ه الن بم رال الرغم ما أا هناإ ات اق حو  م بباتة.

 :الانتباهأسباب قصور -4
 ن كرها كما ياي: الانتباههناإ رد  أ باب تقف وراا اضطراب قصور 

 الأسباب المتعلقة بالمخ:-1
 وه ه اء باب قد ترجذ إما لر:

وهري  الانتبراهمميا تنق م إلل ردد ما رمايا   وجود طا  دي ورا ف المأ: إا رمايم انتباه ال رد لمنبة-
  وكرر  رمايررم مررا هرر ه الممايررا  الانتبرراهوتوجيررة ايح رراس لامنبررة  ثررم تركيررت التمرررف راررل مصرردر المنبررة  
برررالمأ م ررر و  رن رررا  درررا ا كررراا هنررراإ طاررر  دررري وررررا ف أحرررد هررر ه المراكرررت  الانتباهيرررم ل رررا مركرررت رصررربي

دإا المماوما  التي يمالج ا  وف تصب  ماوام وغير واضحم وبالترالي درإا انتبراه ال ررد  روف المصبيم 
 (.37 36    1999حمد ودا قم محمد بدر  ال يد راي  يد أ  يصب  مضطربا

التررواتا الكيميررا ي درري القوارررد الكيميا يررم لانرراق   المصرربيم الترري تممرر  راررل نقرر  اياررارا   لاطررت  مررا وا  
المصرربيم برريا المراكررت المصرربيم المطتا ررم بررالمأ  ويرررى المامرراا أا اطررت   التررواتا الكيمررا ي ل رر ه النرراق   

لتركيررت والحررر  مررا وا الانتبرراهدتضررمف قرردر  ال رررد راررل  الانتبرراه المصرربيم يرر دي إلررل اضررطراب مكررانيتم
 (.38-37    1999ال يد راي أحمد  ودا قم محمد بدر     المطاطر ويتداد انددارة ونااطة الحركي
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نرام التنايط الابكي لورا ف المأ: إا ابكيم المأ ربار  را قوارد كيميا يم تمتد ما جدع المأ حترل -
نحو المنبة الر ي ي وانتقا ة ما  الانتباهجية نتباهيم لدى ال رد وتو أ وهي تمم  رال تنميم القدرا  الاالمطي

 بيا المنب ا  الدطيام.
را  رررة ولررر لإ يصررراب ال ررررد أمرررا إ ا اطتررر  نررررام التناررريط الاررربكي  لامرررأ دإنرررة  ررروف يررر دي إلرررل اطرررت   و 

 .(39    2010با رربم تكيم  نتباه  باضطراب الا
مررا لضررمف النمررو ا- ط ررا  دمنرردما ي ررير النمررو المقارري لرردى اء نتباهيررملمقارري والرر ي يرر ثر راررل الك رراا  الاوا 

نتباهيررم تتح ررا كامررا تاد نمرروه المقارري  أمررا إ ا اررم الممريررم لاط رر   دررإا ك ااتررة الابصررور  طبيميررم ودقررا لامرح
كاا نموه المقاي ضمي ا ولا يتماال مذ رمرره التمنري درإا  لرإ  روف ير دي إلرل ضرمف المراكرت المصربيم 

ودا قرم  احمدراي  يد  يد ال  الانتباهالتالي تر ر رال الط   أررال اضطراب . وبالانتباهرا  الم  ولمبالمأ 

 .(39محمد بدر    
 :العوامل الوراثية -2

و لإ إما بطريقرم مباارر  مرا  الانتباه  باضطراب اط تامب الموام  الوراثيم دورا هاما دي إصابم اء
لتررري تحما رررا الطايرررم التنا رررايم لموامررر  وراثيرررم طاصرررم بتارررف المرررأ أو ضرررمف بمرررل اطررر   نقررر  المورثرررا  

بررالمأ  أو بطريقررم غيررر مبااررر  مررا طرر   نقرر  المورثررا  لميرروب  الانتبرراهرررا  ولمالم رر  المراكررت المصرربيم 
تكوينيررم ترر دي إلررل تاررف أن ررجم المررأ والترري برردورها ترر دي إلررل ضررمف نمرروه بمررا درري  لررإ المراكررت المصرربيم 

 (.24دا   دس   محمود دتوح محمد  مبالانتباه   الطاصم
 وتتمث  ديما ياي:العوامل البيئية: -3
قد تتمرل اءم أثناا دتر  الحم  لبمل اءاياا التي تر ثر رارل الجنريا  عوامل متعلقة بمرحلة الحمل: -

أو تناول ررا مثرر  تمرضرر ا لقرردر كبيررر مررا اءاررمم   الانتبرراهم بمررد الررولاد  لاصررابم باضررطراب وتجماررة ررضرر
أو اءارر ر الث ثررم اءولررل  لامطرردرا  أو الكحوليررا  أو بمررل المقرراقير الطبيررم الترري ترر ثر راررل الحمرر  درري

ال رما  الرديكي إصابت ا ببمل اءمرال الممديم أثناا دترر  الحمر  كالحصربم اءلمانيرم  التهرري  الجردري  
 .(25  دس    محمود دتوح  مدا  
 وتتمث  ديما ياي: متعلقة بمرحلة الولادة: عوامل -
 ضغط الج   رال رأس الجنيا رند ا تطدامة دي رمايم الولاد  طاصم دي حالم الولاد  المتم ر . -
 صابم الجنيا أو جمجمتة أثناا رمايم الولاد . إ-
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 مررددترروح مح محمررود   إترر ف الحبرر  ال ررري أثنرراا رمايررم الررولاد  وتوقررف وصررو  اءك ررجيا إلررل مررأ الجنرريا -
 (.25  دس     مدا 

 وتتمث  دي:متعلقة بمرحلة ما بعد الولادة:   عوامل -
ام ي المأ نتيجم تمرضة لحرادن أو ارتطروقوع الط   رال رأ ة ما أماكا مرت مم أو إصابتة بارتجاج د -

 ال ررحا ي أو الحمررل الرمتيررم  الالت ررابرأ ررة بأاررياا صررابم أو إصررابتة بررأمرال ممديررم كررالحمل الارروكيم أو 

 (.41 40    2010با رربي تكيم   
صابم الط   ببمل اءمرال كالحمل القرمتيرم مرث  تر دي إلرل إصرابم بمرل المراكرت المصربيم برالمأ  إ-

 (.25  دس    محمود دتوح محمد  مدا والتركيت   الانتباهرا  الم  ولمطاصم 
 العوامل المتعلقة بالغداء:-4

تناو  الط   لكميا  كبير  ما اءطممم الجاهت  أو الطضروا  وال واكة الماوثم بالمبيدا  الحاريم  -
 .الانتباهت دي إلل إصابتة باضطراب 

والمواد الحادرم التي تضراف  ( أا الصبغيا Nssbaum and Bigler 1990بيجار  و  دقد أكد نو باوم
  ال رريد رارري  رريد أحمررد ودا قررم محمررد برردر   الانتبرراهالمج ررت  ترر دي إلررل إصررابم اءط ررا  باضررطراب  الغ ا يررملامررواد 

1999    42-43.) 

 :الاجتماعيةالعوامل  -5

 هناإ ردد ما الموام  الاجتماريم التي ت دي إلل قصور الانتباه من ا:

 النتاع الم تمر بيا الوالديا. -
 الماليم والمتمب الما ايم المطتا م. الصموبا  -
 (.23محمود دتوح محمد  مدا   دس      الم ر ال ي يجده ال رد دي ر قاتة الاجتماريم اءطرى -

 العوامل النفسية: -6

 أو را ايم. اجتماريماناغا  دكر ال رد دي أمور أطرى  واا كان   -

 اي راف دي التأم  ال اتي. -

 (22  دس    محمود دتوح محمد  مدا و بالقاق  أليمم بالنق  أ قد ياكو ال رد ما ماارر -
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 العوامل الجسمية: -7

 التمب الج مي. ايرهاق و -

 ردم النوم بالقدر الكادي. -

 دي تناو  وجبا  الطمام. الانترامردم  -

 .التغ يم وا  -

 .(22  دس    محمود دتوح  مدا الغدد الصماا   اضطراب إدراتا  -

 الفيزيقية العوامل-8

 ضمف ايضاا  أو  وا توتيم ا. -

  وا الت ويم -

 ارت اع درجم الحرار  والرطوبم. -

 .(23  دس    محمود دتوح محمد  مدا   الضوضاا -

ك  ه ه اء باب والموام  ت دي إلل امور الط   بالتمب وايرهاق ودقداا الحماس وبالتالي ضمف قدرتة 
 .الانتباهرال 

 :الانتباهمظاهر قصور -5

 والمتمثام دي: الانتباهالطصا   والمراهر التي تد  رال اضطراب قصور هناإ جمام ما 

 ال مبالا  وكثر  الوقوع دي اءططاا. -

 ين ل اءناطم اليوميم.  غالب -

 .(159-158    2015أ امم داروق مصط ل    لا ينص  رندما يتحدن إلية ا طروا -

 بصور  كامام. التمايما  بدقم و إتباعردم  -
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 (.179    2011 ايم   إبراهيمربد المتيت   لات اصي  الانتباهال ا  دي  -

 اضطرابا  المتاج. -

 انط ال م  وم ال ا . -

 (.185    2010  إبراهيم ايماا ربد الواحد  يو ف  انط ال التحصي  الدرا ي

 المطاوبم لاتمام  مذ الم ام.دوا  أو ن ياا اءاياا مث : اءق م  الكتب  اء دقداا -

 (.187 180    2011 ايم   إبراهيمربد المتيت   ردم القدر  رال المم  با تق ليم -

 كثير الحدين دا م الثرثر . -

 كثيرا ما يقوم بأناطم وأدما  ياحقة ما جرا  ا أدى كبير. -

 (.187 186    2010  إبراهيم ايماا ربد الواحد يو ف   النوم كثير الحركم أثناا -

 باك  غير منا ب. الاحت ار بالا تجابم -

 .التا د  وهي ردم التمتذ بالاتتاا والا تقرار الان ماليالحركم  -

 ردم التروي دي التمام  مذ المثيرا  مما ينجم رنة رواقب. و الاندداريم -

 (.69    2013ماجد  ال يد ربيد    طرحةايجابم رال ال  ا  قب   -

صموبم التركيت دي الم ما  والمجرت ررا إكمال را حيرن لا ي رتطيذ التركيرت دري م مرم ءكثرر مرا بضرذ  -
 دقا ق.

 .(119    2012و   رماد ربد الرحيم التغ  ما م مم ءطرى وال ا  دي إنجات أيم م مم يقوم ب ا الانتقا  -

 صموبم دي ال اكر . -

  .(160    2013أارف  مد نطام  ي تغرق الط   وقتا طوي  دي انجات م ام ب يطم   -

 دي م ام تتطاب ج دا رقايا متواص . الانطراطردل  أوتجنب  -
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 اءناطم. تنريم الم ام و صموبم -

 .(198 197    2016رامر   ي    تاتي  انتباهة بمنبة طارجي غالبا ما -

 نوبا  غضب. -

 بال دوا. الالتتامصموبم بالغم دي  -

 دي الغالب ب  ت كير. الانتباهيتصرف الط   ال ي يماني ما قصور  -

 دا ما ما يقوم بأناطم حركيم م تمر . -

 دوره دي الامب الجماري. ط وأ الانتراميماني ما صموبم دي  -

 .(56-55    2007مد طالد  ريما ي رى طضر و ماد مح  يماني ما صموبم بالغم دي البقاا دي المقمد -

 :الانتباهأنواع قصور -6

 هما: الانتباههناإ نوراا ما اضطراب قصور 

 ويتمث  ه ا النوع دي الجوانب التاليم: المصحوب بنشاط حركي زائد: الانتباهقصور -1

 ردم القدر  رال ايصغاا ل تر  طويام. -
 .ردم القدر  رال إن اا الم ام الدرا يم -
 .اءدكار  ولم تات   -
 .ردم القدر  رال ضبط الن س -
 .والت ور الاندداع -
  2011ربرد ال تراح ربرد المجيرد الارريف    دي نااط واحد والتحرو  إلرل أنارطم متمردد  الا تمرارصموبم  -

  94). 
 دق ا التصرف دوا ت كير والتنق  بيا النااطا  بصور  م رطم.التي يرا الاندداريم و -
 تنريم اءرما  والصراخ والحاجم إلل المتيد ما اياراف. صموبم -
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بال رردوا أو  الالتررتامالنارراط التا ررد والرر ي يوادقررة محاولررم ت رراق اءاررياا أو الرردوراا حول ررا وصررموبم  -
 البقاا دي مكاا واحد.

 الحركم بكثر  أثناا النوم والقيام بأناطم حركيم م تمر . -
 .(80    2009أ امم محمد البطاينم ومالإ أحمد الراداا    دي أناطم الامب الا تمرارصموبم  -

 غير المصحوب بنشاط حركي زائد: الانتباهقصور -2

الب يطم نررا لمدم حدون حركم تا د  رند الط   وءصحاب هر ا النروع  الانتباهويمتبر ما ماك   
الرارداا   البطاينم ومالإ احمرد أ امم محمد  ن س طصا   النوع اءو  دوا وجود حركم تا د  الانتباهما قصور 

2009    80.) 

 :الانتباهالمصاحبة لقصور  الاضطرابات-7

 ن كرها كما ياي: الانتباهالم تمم لقصور  الاضطرابا هناإ بمل 

 السلوكية: الاضطرابات-1

طاصرم ال راوإ المردواني   الانتبراهال اوكيم بيا اءط ا  ال يا يمانوا مرا اضرطرابا   الاضطرابا تنتار 
برررا طريا  وبالترررالي  الاجتماريرررمحيرررن يررر دي هررر ا ال ررراوإ المارررك  لررردي م إلرررل اضرررطرابا  دررري ر قرررات م 

 (.61    1999ال يد راي  يد احمد ودا قم محمد بدر     رجتهم را التكيف مذ البي م المحيطم ب م

  :الانفعالية الاضطرابات -2

  ولقرد بريا والاكت رابطاصرم القارق  بالاضرطرابا  الان ماليرملدى اءط ا   الانتباهكثيرا ما يت تم اضطراب 
( مرررا اءط رررا  %75أا هنررراإ ن ررربم تصررر  إلرررل   ( .1991Biederman.et alبيررردرماا وتمررر  ه  

  برررررا رربررررري تكيرررررمبي.  ( مرررررن م لررررردي م قارررررق رصررررر%25لررررردي م اكت ررررراب  و  الانتبررررراهالمصرررررابيا باضرررررطراب 
2010  52.) 

 النوة: اضطراب-3

ممررا يجما ررم ياررمروا دا مررا بايرهرراق  الانتبرراهينتاررر اضررطراب النرروم برريا اءط ررا  المصررابيا باضررطراب 
 (.53    2010با رربي تكيم     نتباهيمدتتأثر ك اات م الا
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 :الاجتماعيعدة القدرة على التوافق -4

يكرروا منررددما وررردوانيا ورنيرردا  ويررردل اتبرراع القوارررد ال رراوكيم  الانتبرراهالط رر  الرر ي يمرراني مررا اضررطراب 
برالطبذ الارديد ولا يرضرل التي تحكم التمام  مرذ ا طرريا  أو المتبمرم دري ممار رم ناراط ممريا كمرا يت رم 

غير المرغوبم التي ت  ي م دوا أا الويقوم ببمل ال اوكيا  وحديث م  ا طرياويتدط  دي أناطم  بنصيبة
منررة ولا يرغبرروا درري وجرروده  بالا ررتيااوكرر  هرر ا يجمرر  المحيطرريا بررة ياررمروا يضررذ درري ارتبرراره مارراررهم 

المنتليرم  ومرا ثرم دإنرة لا ي رتطيذ أا يتوادرق  التمام  ممة  واا كراا  لرإ دري البي رم المدر ريم أو مم م أو
 (.66قم محمد بدر    ال يد راي  يد احمد ودا   مم م اجتماريا

 :الانتباهتشخيص اضطراب -8

اءرررال الر ي ريم إلل ( DSM-IV 1994المقايم   ل ضطرابا أاار دلي  التاطي  ايحصا ي الرابذ 
ال لابررد أا اءط ررا   ولكنررة أكررد أا هرر ه اءرررر  لرردى الانتبرراهالترري يررتم راررل أ ا رر ا تاررطي  اضررطراب 

تر ر قبر  رمرر  ربذ  أاتر ر رال الط   قب  التاطي  ب تم أا ر متتاليم رال اءق   كما أن ا يجب 
 ياي: يكوا ر ورها دي ك  ما البي م المنتليم والمدر يم مما  وه ه اءررال كما أا نوا  رال 

 :الانتباهأولا: ضعف القدرة على 

 ويتم التمرف راية ما اءررال التاليم:

لاررك  المنبرة  لر لإ يططررا كثيررا دري واجباتررة المدر ريم واءرمرا  الترري  الانتبراهيجرد الط ر  صررموبم دري -1
 يقوم ب ا واءناطم التي يمار  ا.

 ي تطيذ الط   تركيت انتباهة لمد  تمنيم طويام رال منبة محدد. لا -2

 يجد الط   صموبم دي رمايم اينصا .-3

 ي تطيذ الط   متابمم التمايما . لا-4

 أرمالة دا ما تطاو ما النرام والترتيب.-5
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انرر  تتماررق باءناررطم الترري يبتمررد رررا المارراركم درري اءرمررا  الترري تتطاررب منررة مج ررودا رقايررا  ررواا ك -6
 أو بالمواد الدرا يم. يمار  ا

يررم الدرا رريم مررث : الكتررب  مررا ين ررل اءاررياا الضررروريم الترري يحتاج ررا  ررواا كانرر  طاصررم بالناحاد -7
 واءق م والواجبا  المنتليم.

 يتات  انتباهة ب  ولم لامنب ا  الدطيام حتل لو كان  قو  تنبي  ا ضمي م. -8

    1999ودا قررم محمررد برردر  احمررد ال رريد رارري  رريد   اليوميررم الممترراد  الترري يقرروم ب ررا رمررا اءدا مررا ين ررل  -9

56 57). 

 الحركي المفرط: ثانيا: النشاط
 ويتم التمرف راية ما اءررال التاليم:

 مقمد ويتاوى بيدية ورجاية.الدا ما يتامام الط   دي -1
يابا دي المكاا ال ي يوجد دية و لإ بدوا  بب أو هدف.-2  ير  يماي  هابا وا 
 رم.اا ال ي يوجد دية مبمثرا وغير مندا ما يجم  المك-3
 دا ما يحدن ضوضاا ولا ي تطيذ ممار م رماة أو نااطة ب دوا.-4
 دا ما يتحدن بكثر .-5

 الاندفاعثالثا: 
 ويتم التمرف راية ما اءررال التاليم:

 يقوم الط   بايجابم را اء  ام قب  ا تكمال ا.-1
 دا ما م تمج  ولا ي تطيذ انترار دوره.-2
  1999محمررد برردر  احمررد ودا قررم ال رريد رارري  رريد   أناررطت م وأرمررال مويترردط  درري  ا طررريادا مررا يقرراطذ حرردين -3

 58) 

 الانتباهالمشاكل التعليمية المصاحبة لقصور -9

 هي: و الانتباههناإ مجمورم ما الماك   التمايميم التي ت تم قصور 

 صعوبات التعلة:-1
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ممرم ررا قررد يرجررذ إمررا أا حيررن  الانتبرراهتنتاررر صررموبا  الررتمام برريا اءط ررا  الرر يا يمررانوا مررا اضررطراب 
ال ريد راري  ريد احمرد لمدم قدرت م رال القراا  الاامام لاماد  المقروا  أو ءن م يمرانوا مرا اضرطرابا  الاغرم  

 (.81   1999ودا قم محمد بدر  

 التأخر الدراسي: -2

  ي ما ياي: ما بيا الماك   التي تنجم را إصابم الط   باضطراب الانتباه وت دي إلل تأطره الدرا

 ضعف القدرة على الفهة:-أ

ما ضرمف القردر  رارل د رم المماومرا  التري ي رتقباون ا  رواا  الانتباهالمصابيا باضطراب  اءط ا يماني 
كتابيرررررم  دبالن ررررربم لامماومرررررا  الاررررر  يم أوضرررررح  النترررررا ع الحديثرررررم أا المصرررررابيا ب ررررر ا  أوكانررررر  اررررر  يم 

ما المماوما  التي ي تقباون ا  دالط   لا ي  م إلا ثان المماوما   %30لا ي  موا أكثر ما  الاضطراب
قاهررا طرر   اليرروم الدرا رري  درررغم أا حا ررم ال ررمذ  ررايمم إلا أا الج ررات المصرربي يتصررف بضررمف الترري يتا

 (.55    2010با رربي تكيم     القدر  رال ممالجم المماوما  الم مورم وربط ا بالممنل

درررإا الج رررات المصررربي لاط ررر  المصررراب باضرررطراب اينتبررراه لا ي رررتطيذ  المكتوبرررمأمرررا بالن ررربم لامماومرررا  
احمرد ودا قرم  ريد ال ريد راري ممالجم ك  ما ي تقباة ما المماوما  المقروا   ل ا نجده يططرا كثيررا دري القرراا   

 (.73    1999محمد بدر  

 الخاطئة: الاستجابة -ب

إمرا لضرمف قدرترة رارل ال  رم أو  الانتبراهالطاط م لاط   ال ي يماني ما اضرطراب  الا تجابمترجذ 
ضررمف قدرتررة راررل التركيررت  حيررن لا ت ررارده الممايررا  المقايررم راررل ا ررتدراا المماومررا  الضررروريم الترري 

ضريم   م را   رياة طاط رم رنرد القيرام برالقراا  أو حريحتاج ا ما ال اكر  بميد  المدى  لر ا دممررم ا رتجابات
 (.75    1999ال يد رال  يد أحمد ودا قم محمد بدر     أو الممايا  الح ابيم

الطاط م ب بب ردم قدرتة رال التحكم دي ج اته المصبي ورماياترة المقايرم  بالا تجابمدالط   يقوم 
 (.56    2010با رربم تكيم   
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 كثرة النسيان: -ج

كثر  الن ياا  دتجده ين رل أدواترة المدر ريم  وين رل  الانتباهما أهم  ما  الط   المصاب بقصور 
حر  واجباترة المدر ريم ومراجمررم درو رة والنتيجرم انط ررال م رتوى التحصري  الدرا رري لديرة وبالترالي يتررأطر 

 .(56    2010با رربم تكيم  درا يا  

 شرود الذهن: -د

تتطاب الممايم التمايميم ما الط   أا يركت انتباهة رال المنبة الر ي ي وتجاه  المنب ا  اءطرى  
  حيررن ياررت  انتباهررة ب رر ولم مررا يجماررة لا الانتبرراهوهرر ا ياررك  صررموبم لاط رر  الرر ي يمرراني مررا اضررطراب 

 (.56    2010با رربم تكيم  يكم  أرمالة  

 نمط التفكير: -ه

لديررة قرردر  ضررمي م راررل الت كيررر وهررو غيررر مترررابط  يارررد  الانتبرراهاضررطراب  الط رر  الرر ي يمرراني مررا
ب هنة دي مواضيذ هامايم ولا ي تطيذ تركيت ت كيره رال المم  الر ي يقروم برة ممرا يجمارة ماي را باءططراا 

 (.56    2010با رربم تكيم   

 الكتابة الرديئة: -و

الاغويررم و الاررطب والمحررو حتررل لررو  باءططررااماي ررم  الانتبرراهنجررد كتابررم الط رر  المصرراب باضررطراب 
 .(56    2010با رربم تكيم  كاا الط   ينق  ما كتاب أمامة  

 تجنب الموقف التعليمي:-ز

رررا المواقررف التمايميررم طاصررم الترري تحترراج إلررل  الانتبرراه الابتمرراديحرراو  الط رر  المصرراب باضررطراب 
ج ررد رقارري وت كيررر داطرر  حجررر  الدرا ررم  و لررإ بالقيررام برربمل اءرمررا  الترري ت ررتغرق وقتررا طرروي  كم رر  
ال بور  أوبري القام  أو البحرن ررا أدواترة  وا  ا لرم ي رتطذ تجنرب الموقرف التمايمري دإنرة يجارس دري مقمرده 

ال ريد رارل  ريد أحمرد ودا قرم محمررد اليقررم بميرردا ررا الممايرم التمايميرم    حر مأوي ريم بطيالرة إلرل ررالم آطرر مرا 

 (.78    1999بدر  

 علاج قصور الانتباه:-
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 ما أهم الطرق الم جيم المتبمم لم ج قصور الانتباه ن كر:
 العلاج الطبي-أ

بما أا اضطراب الانتباه قرد يرجرذ إلرل اطترتا  الترواتا دري القواررد الكيميا يرم الموجرود  دري النراق   
المصرربيم بررالمأ أو نرررام التنارريط الارربكي لورررا ف المررأ دررإا المرر ج الكيميررا ي هررو اءن ررب ل رر ه الحالررم  

ك راا  الانتباهيرم لردى الط ر  وتيراد  و لإ يراد  التواتا الكيميرا ي ل ر ه القواررد الكيميا يرم  وبالترالي ردرذ ال
بررا رربرري تكيررم  التركيررت والتقايرر  مررا م ررتوى الاندداريررم والمرردواا  والنارراط الحركرري التا ررد  وارررود الرر ها.  

2010    57.) 
 العلاج بالتغذية: -ب

لل والبحون التي أجري  رال ا تطدام الم ج الغ ا ي ليط ا   وي قصور الانتباه إ حين تاير الدرا ا 
وجررود ر قررم إيجابيررم برريا الح ا رريم لاتغ يررم واضررطراب الانتبرراه  وقررد ارتمررد  هرر ه الدرا ررا  راررل انتقرراا 
رينا  ما اءط ا  ال يا لدي م ح ا يم لاتغ يم وأر ر  ه ه الدرا ا  نترا ع إيجابيرم لترأثير التغ يرم رارل 

 (.59    2010با رربي تكيم  اضطرابا  الانتباه   
 ي المعرفي:العلاج السلوك -ج

يمتبررر المرر ج ال رراوكي مررا اء رراليب الم جيررم الناجحررم درري ررر ج قصررور الانتبرراه لرردى اءط ررا  ويمتمررد 
تحديررد ال رراوإ غيررر المرغرروب وتمدياررة ب رراوإ نرريررم الررتمام  حيررن يقرروم الممررالع ب اء رراوب الم جرري راررل

التططرريط وحرر  الماررك    مرغرروب مررا طرر   ترردريب الط رر  رايررة درري مواقررف تمايميررم  واكت رراب م ررارا 
 (.59-58    2010با رربي تكيم   يم ال ا  التي ي تقر إلي ا الط   تنر وضبط أو

 العلاج النفسي:-د

إا اضررطراب الانتبرراه يجمرر  الط رر  ورا اتررة ررضررم لرربمل الاضررطرابا  الن  رريم إ  ياررمر الط رر  بال ارر  
لان ماليررم  كمررا أا الوالررديا ياررمروا بررالتوتر والوحررد  الن  رريم والقاررق والاكت رراب وغيرهررا مررا الاضررطرابا  ا

 (. 59    2010با رربي تكيم  والضغوط الن  يم نتيجم  اوإ ط ا م المضطرب  

 ويمد ه ا النوع ما الم ج ما أكثر طرق الم ج نجاحا ويام  ه ا النوع ما الم ج تحاي  يبنل رال:

قررريم الط ررر  الن  ررريم وصرررراراتة الداطايرررم التررري توجرررد بررريا أجرررتاا الاطصررريم أو بين رررا وبررريا المرررالم الطرررارجي 
المتمث  دي اء ر  والمدر م ويتم ر جة بالامب ويتم الم ج أيضرا دري إطرار مجموررم مرا اءط را  حيرن 
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أارررف  ررمد وم رراردت ا    ت ررتطدم المجمورررم لبنرراا وتنميررم ال رراوكيا  المرغوبررم بوا ررطم نقررد المجمورررم ل ررا

 (.160    2013نطام  

 العلاج التربوي:-ه

ي تم الط   المصاب باضطراب الانتباه بمل صموبا  التمام ويمكا أا يكوا  بب أو نتيجم دي 
ه ه الحالم يحتاج الط   إلل ططم تمايميم طاصم  إ  يجب أا تكوا حجر  الدرا م الماديم مج ت  بطريقرم 

بميدا را الضوضاا والمر ثرا  الطارجيرم التري تارت  الانتبراه البصرري أو ال رممي  طاصم ويكوا موقم ا 
وتكررروا ايضررراا  والت ويرررم منا ررربم ويارررمر الط ررر  بالراحرررم رنرررد الجاررروس ءا الجاررروس غيرررر المرررري  يجمررر  
الط   يامر بالقاق مما ي دي إلل تياد  حركتة. إضادم إلل أا الط   يجب أا يدرس بطريقم درديم ويقوم 

 لإ ممام آطر غيرر الر ي در رة دري اليروم الدرا ري المرادي لتردريم المماومرا   وتنويرذ الموقرف التمايمري. ب
 (.60    2010با رربم تكيم   

 الطفل المتوحدثانيا :     

 البدايات التاريخية للتوحد:-1

كمت تمررم تتميررت  1943رررام شليوكررانرش أو  مررا أاررار إلررل شإراقررم التوحرردش يمتبررر طبيررب الررن س اءمريكرري 
  اضررطرابا  الاغررم  ا طررريابمجمورررم مررا المواصرر ا  تتمثرر  درري المتلررم  ررردم القرردر  راررل التواصرر  مررذ 

كررراا يقررروم ب حررر   وقرررد .( P4,Mireille lemahieu,2008 ال ررراوكيا  المتكررررر  واءنارررطم المحررردود 
(  215    2011إبرراهيم  رايم  ربرد المتيرت اءمريكيرم    المتحرد  يرامجمورم ما اءط ا  المتطا ريا رقايرا بالولا

المصابيا بالتطاف  د أحد رار ط   مضطربا يتصردوا بطرق غير اا مم لدى اءط ا حين لاحر وجو 
ءنررة  early infantile autismتاررإ اءررررال با ررم ال اتويررم الط ايررم البرراكر   شكررانرشالمقارري وقررد  ررمل 

الوحرد   شرليوكانشلاط   ما الطارج  وقد ارتبر الباب أمام أي ايا يأتي  لاحر وحد   اتويم متطردم تغاق
راجتيا مند بدايم حيات م را التواص   اءط ا ولكا وجد أيضا أا أول إ  ال اتويم أكثر اءررال أ ا يم
  كر  اريا حررول م غرم ولرردي م رغبرم حواريرم كبررى أا يرركرانوا محردودي الامرذ ا طرريا برالطرق الممتراد  و 

 (.9   2009محمد احمد ططاب  ر. يا هو دوا تغيكم



يالطفــل التوحــدو  الانتباهقصـور                                             ثانيالفصل ال  

 

 
44 

اررل قررام برصررد دقيررق لطصررا   هرر ه ال  ررم مررا اءط ررا  وتصررني  م ر شرليوكررانشوراررل الرررغم مررا أا 
وأرراضرررا التررري تميتهرررا ررررا غيرهرررا مرررا ايراقرررا  دررري رقرررد  ايراقرررمد رررم طاصرررم مرررا حيرررن نوريرررم  أن رررم

لرم  Autismب را ك  رم تصرني يم م رتقام بر ات ا يطارق راي را مصرطا  التوحرد  الارترافاءربمينيا   إلا أا 
  Infantile ليالط رررو تارررط  حرررالا  هررر ه ال  رررم رارررل أن رررا نررروع مرررا ال صرررام   يرررتم إلا مررر طرا  حيرررن كانررر

Schizophrenia ورد درري الرردلي  التاطيصرري ايحصررا ي ليمرررال المقايررم الطبمررم الثانيررم   و لررإ ودررق مررا
 DSM2ا ناررر  الطبمررم الثالثررم الممدلررم مررا الرردلي  التاطيصرري ايحصررا ي ليمرررال المقايررم  ( لكررا حرري
 DSM.3R  والتي درق  بوضوح بيا ال صام والتوحد  حين ااترط ه ا الردلي  لكري يرتم تارطي  الط ر )

 ضما د م التوحد يجب تودر ما ياي:

 ر ور اءررال دي الث ثيا ا را اءولل ما رمر الط  . -1

 لامجتمذ المحيط. الا تجابماام  دي اضطراب -2

 قصور اديد دي تطور الاغم.-3

إ ا ما ا تطاع الط   النطق د ناإ نمط محدد لانطرق مثر : الترديرد ا لري أو الترديرد المترأطر أو -4
 طاط دي ا تمما  الضما ر.

 د باءاياا.ان ما  اديد وغير متواتا لتغيرا  الجو والمحيط والمي  إلل الحيوانا  والتماق الادي-5

 لا يمكا الحصو  رال تطي   وتصورا  وهاو م دي التوحد.-6

يكاد يكوا م كدا رال أا التوحد أحد اضطرابا  الج ات المصبي ولا يمد  الات اقومند ه ه الاحرم أصب  
 (.217-216    2011 ايم   إبراهيمربد المتيت أحد أاكا  التطاف المقاي  كما أنة ليس مرضا ممديا.  

 عريف الطفل التوحدي:ت-2

 تعريف التوحد:-أ

 لقد تمدد  تماريف التوحد ن كر من ا:
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ــع ) ــدليل الإحصــائي الأمريكــي الراب ــه ال ــة DSM-IVعرف ــة الطــب النفســي الأمريكي ( الصــادر عــن جمعي
American psychiatric Association اضطراب نما ي اام  ي دي إلل انحراف دي النمو  : أنه

 (.29    2010التراع  المادي لدى الط  .  

 الاضرطرابا إراقم تطوريم تر ر دا ما دي الث ن  نوا  اءولل ما الممرر و لرإ نتيجرم  :كما عرف بأنه
المصررربيم التررري تررر ثر رارررل وررررا ف المرررأ وت ررربب ضرررمف دررري التواصررر  الا رررري وغيرررر الا رررري وضرررمف 

 وأناطم الامب التطياي. الاجتماريالتواص  

 تعريف الطفل التوحدي:-ب

 لرإ الط ر  الر ي يمراني مرا اضرطراب دري النمرو قبر   را الثالثرم مرا الممرر   عرف الطفل التوحدي بأنـه:
برالت كير مرذ  والا رتغراقبمرا حولرة   الانارغا بحين ير رر رارل ارك  انارغا  دا رم وتا رد ب اترة أكثرر مرا 

تا رد ونمرو لغروي وضمف دي القدر  رال التواص  مذ ا طريا كما يتميت بنااط حركي  الانتباهضمف دي 
 (.221    2011ربد المتيت ابراهييم  ايم     ب يط

الاغوي مذ ادود  الاتصا  الان مالي والاتصا ينقص م  أط ا اءط ا  التوحدييا بأن م  "Wolfكما عرف "
دررري ارررك  ومضرررموا الكررر م وترديرررد آلررري لمرررا ي رررمموا إضرررادم رارررل اررردود دررري الامرررب التطياررري والنمطيرررم 

 (.56    2012ربد ال تاح راي غتا      وايصرار رال الطقوس والروتيا وردود ال م  المني م والتقولب

ــه:  يواالتوحرردط رر  من ررحب باررك  متطرررف  وقررد يجاررس اءط ررا   كمــا عــرف الطفــل التوحــدي بأن
را ه ا المالم إلل ررالم طرا   الانصرافيامبوا ل ارا  بأصابم م أو بقصاصا  الورق وقد بدا راي م 

 (.13    2009محمد احمد ططاب     ما صنذ طيال م ب م

 ركررتوابرريا البرراحثيا درري تمريررف التوحررد والط رر  التوحرردي إلا  أن ررم  اطت دررا راررل الرررغم مررا وجررود 
 وه ه المراهر هي: االتوحديو رال المديد ما المراهر ال اوكيم التي يت رد ب ا اءط ا  

 دي  ا الثالثم ما رمر الط  . أنة اضطراب ير ر-

 أنة اضطراب يتميت بمراهر نما يم تميته را غيره.-

 با طريا. الاهتمامأنة  اناغا  بال ا  دوا -
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 نسبة انتشار اضطراب التوحد:-3

ير كر  ربب م  روم إلرل مرا  اكثر دي الر كور مرا اينران ولا  4التوحدي بممد   الاضطرابيحدن 
اءبحرران أا درري حالررم إصررابم اينرران تكرروا  أثبترر ولكررا   أكثررر مررا اينررانا ا درري ر رروره رنررد الرر كور 

 إراقت م أكثرر صرموبم وططررا وتكروا درجرم  كرا  م منط ضرم جردا ررا غيرر الر كور الر يا دري مثر  حرالت م
 (.61   2012ربد ال تاح راي غتا    

توحررد درري كرر  ( حررالا  5-4حصررااا  المالميررم تاررير إلررل ر ررور  كمررا يرررى بمررل البرراحثيا أا اي
( مولرررود ح رررب التو رررذ دررري الصررر ا  أثنررراا 1000( آلاف مولررود  وقرررد ترت رررذ إلرررل حالرررم واحرررد  لكرر   10 

والتمايمري  الاجتمراريررا الجرنس أو الاروا أو الم رتوى  التاطي  وير ر دري كر  اءط را  بغرل النررر
توحررد واضررحم بمررد ( وتر ررر أررررال ال4-1والثقررادي لي ررر  وير ررر درري اينرران أقرر  مررا الرر كور بن رربم  

 ( ا را تقريبا.30 

ال رررراوكيم  والاضررررطرابا الرررر يا يصررررابوا بالتوحررررد  اءط ررررا أا ررررردد  شريمطررررارش الاررررشكمررررا  كررررر 
 ط  . 10000ط   لك   20المصاحبم لة حوالي 

مولررود  166كمررا أاررار التقريررر ال ررنوي اءمريكرري أا إراقررم التوحررد تحرردن بممررد  حالررم واحررد  لكرر  
 (.229    211 ايم   إبراهيمربد المتيت  

 راررل الرررغم مررا وجررود اطت دررا  برريا البرراحثيا درري مطتاررف أنحرراا المررالم درري تحديررد ن رربم انتاررار
إلا أن ررم ات قرروا جميمررا أا ن رربم إصررابم  الاضررطرابالتوحررد نررررا لمرردم وجررود أ ررباب محرردد  ل رر ا  اضررطراب

 حالا  ما ال كور. 4اينان بالتوحد أق  ما ن بم إصابم ال كور بحالم واحد  لانان مقاب  

 أسباب التوحد:-4

 بإراقم التوحد ن كر من ا: اءط ا هناإ رد  أ باب تقف وراا إصابم 

 ديناميكية: أسباب نفس-1

 الت ار  بيا الوالديا والط   وما بيا ه ه اء باب ن كر:هنا يتم التأكد ما الجانب الن  ي و 

 ردل اءم لاط   وردم تودير الحب والررايم مند الا ور اءولل. -
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 ا باا ما النوريم التي ليس ل ا ميو  اجتماريم. -
احمرد نابر  الغريرر    بط ا رم الاهتمراماناغا  الوالديا بأمور ت رتدري التأمر  والت كيرر وانصرراد م ررا  -

 .(54-53    2009وب   أحمد رود   

 أسباب وراثية:-2

 (.FRAGILEXطا  الكرومو وما  وي مل كرومو وم  -

 رروف الرحم أيضا ت بب التوحد طاصم بيا التوا م.-

 (55   2009أحمد ناي  الغرير وب   أحمد رود    ينا  الوراثيم أيضا ي بب التوحدتغير الج-

 أسباب عضوية:-3

أا أط را  التوحرد يمرانوا مرا قصرور أو طار  رضروي رصربي أو حيروي ومن را مرا يحردن أثبت  الدرا را  
 أثناا دتر  الحم  وبالتالي ت ثر رال الجنيا من ا:

 إصابم اءم بالحصبم اءلمانيم.-

 .الغدا يقصور التمثي  -

 .الغ ا يحالا  التصاب -

 ط   اءا ر الث ن اءولل. xتمرل اءم ءامم  -

 مضادا  الحيويم القويم دي اءا ر الث ثم اءولل.تماطي اءم ال-

 إصابم اءم باءمرال التهريم.-

 الت اب ال حايا.-

 اضطراب الغدد الصماا. -

 .(254    2015أ امم داروق مصط ل    حدون را  اام  دي الرحم -
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 أسباب بيئية:-4

 الممديم. اءمرالإصابم اءم بال يرو ا  وبمل -

 اءم الحام  لامواد الكيميا يم ال امم. تمرل -

 (.254    2015داروق مصط ل   أ امم ل ل ا اءم أثناا الحم  والولاد  الماك   التي تتمر  -

 ( ندكرها:Kanner 1993  شكانرشوهناإ أ باب توص  إلي ا 

 البنا ي لنمو اءنا بطريقم طاط م. الا تمداد-

 .(25    2014ربد الله ح يا التربي    المرضي ال ي يحص  راية الط   ما الوالديا الان ماليالمناخ  -

لتوحد ح ب الدرا را  واءبحران دري ارال الرغم ما تمدد اء باب التي ت دي إلل ايصابم بإراقم 
إلررل حررو  اء ررباب الحقيقيررم ل رر ه ايراقررم د رربب مررا قررد يرر دي  الات رراقالمررالم إلا أنررة لررم يررتم  أنحرراامطتاررف 

 التوحد لدى البمل ولكنة لا ي دي إلل التوحد لدى البمل ا طر.

 :يوحدخصائص الطفل الت-4

 را غيره ما اءط ا  ن كرها: يتوحدم ما الطصا   التي تميت الط   الهناإ جما

 صموبا  دي د م الك م. -
 صموبا  التحدن.  -
 (. 175 174    2007بطرس حادر بطرس   مااك  دي د م اءاياا المر يم  -
 المتلم الماط يم أو البرود الان مالي.  -
 .(236 234    2011 ايم   إبراهيمربد المتيت  نوبا  الغضب -
 مقاومم التغيير. -
ي ااال اوإ المدواني  -  ال ا . وا 
 المطاطر. ردم إدراإ -
 (44    2007محمد ردناا رايوا     م دوا  بب الضحإ والق ق  -
 الانمتا  الاجتماري.  -
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 (. 177  176    2007بطرس حادر بطرس    التحكم دي ايطراج دم القدر  رالر -
 القصور الح ي. -
 .(238 237    2011 ايم   إبراهيمربد المتيت  القصور دي ال اوإ التوادقي. -

 وقد وصف شكانتش ت ذ طصا   ماتركم بيا اءط ا  المتوحديا وهي:

 انمتاليم م رطم. -
 انحراف دي الاغم. تأطر و -
 م رطم اتجاه الم ثرا  الطارجيم. ح ا يم -
 الردل الاديد لاتغيير. -
 محدوديم النااط الم وي والتاقا ي. -
 قدرا  إدراكيم دا قم. -
 مر ر ج دي طبيمي. -
 (.22    2014ربد الله ح يا التربي   را    تتميت بم تويا   كاا مرت مم. -

 أنواع التوحد:-6

 Autism classicalالتوحد التقايدي   -1
 Asperger’s Disorder ا برجراضطراب  -2
 Rett’s Disorder اضطراب ريتر -3
 Disintegrative Disorder الت ككي ايضطراب -4
 .(222    2011 ايم   إبراهيمربد المتيت       PDD-NOS  اضطراب نما ي غير محدد -5

 المشاكل المصاحبة للتوحد:-7

 هناإ مجمورم ما المااك  المصاحبم لاتوحد ن كر من ا:

 ايراقا  المقايم.-

 .الارتياديال اوإ الح ي غير  -



يالطفــل التوحــدو  الانتباهقصـور                                             ثانيالفصل ال  

 

 
50 

 ضمف ال مذ. -

 نجا  المصبيم.التا -

 مت تمم الكرمو وم ال ش. -

 المااك  ال ضميم. -

 (.23-21    2011  إ ماري حاتم رضواا آ  مااك  النوم.  -

 تشخيص التوحد: -8

 يتم تاطي  التوحد دي الوق  الحاضر ما ط  :

المباار  ل اوإ الط   بوا طم اطتصاصي غالبرا مرا يكروا اطتصاصري دري نمرو الط ر   الم حرم -1
 أو طبيب و لإ قب  رمر ث ثم  نوا .

درا رررم تررراريأ نمرررو الط ررر  بمنايرررم ررررا طريرررق جمرررذ المماومرررا  الدقيقرررم مرررا الوالرررديا واءارررطا   -2
 المقربيا.

أطصرا ي أرصراب  -ا لابد أا يمر تاطي  التوحد رال رردد ا اءطصرا ييا مرن م: طبيرب أط ر -3
وبمرررل ال حوصرررا   واءارررمم المقطميرررمطبيرررب ن  ررري حيرررن يرررتم هنرررا رمررر  تططررريط المرررأ  -المرررأ

 تمم و لإ لا تبماد وجود أي مرل رضوي . ال

 ويا لدى الط   يتم تاطيصة بالتوحد وهناإ بمرل المراكرت الماميرم  ال اوكيا أنواع ما  3وا  ا اجتمم  
تاطيصرريم لاحصررو  راررل أكثررر المماومررا  وترراريأ الط رر  وأ رررتة منررد ج تحترروي راررل أ رر ام  طررور  نمررا

محمرد رردناا رايروا     يم لكري يت رنل ل رم التارطي  الصرحي  طيصراحدون الحم  وحتل تراريأ المقابارم الت

2007    9  10). 

 أدوات تشخيص التوحد:

 (:CARS  اءط ا مقياس م تويا  التوحد لدى  -1
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درري أوا رر  ال رربمينا  ويمتمررد راررل م حرررم  رراوإ الط رر   Eric-schopler شإيريررإ  رركوبارشين ررب إلررل 
 ( درجم ويقيم المتطصصوا  اوإ الط   ما ط  :15بم ار بة  

 ر قتة بالناس. -
 التمبير الج دي. -
 التكيف مذ الغير. -
 لغيره. الا تماعا تجابم  -
 الا  ي. الاتصا  -

 يواتوحرررد( أو أكثرررر يصرررن وا رارررل أن رررم 30وح رررب هررر ا المقيررراس درررإا اءط رررا  الررر يا باغررر  درجرررات م  
 وينق موا إلل مجمورتيا:

( درجرم يصرن وا رارل أا لردي م توحردا بدرجرم ب ريطم إلرل 60-30ال يا تتراوح درجرات م مرا بريا   - أ
 متو طم.

أ رامم  بدرجرم ارديد   ي م توحرد( درجم يصرن وا رارل أا لرد73-60ال يا تتراوح درجات م ما بيا   - ب

 (.262 261    2015داروق  مصط ل  
 :(Chatشهرا ) 18عند  للأطفالقائمة التوحد  -2

 لاكتارافدري أوا ر  الت رمينا  وهري   si mon Baron Cohenشبراروا كروهياشتن ب إلل المالم  يموا 
: ( ارر را ومررا ط ل ررا توجررة أ رر ام قصررير  مررا ق ررميا 18مرا إ ا كرراا يمكررا ممردررم هرر ه ايراقررم درري  ررا  

 . (262    2015أ امم داروق مصط ل    ا والثاني ما قب  الطبيب الممالع الق م اءو  يمده ا با

يتيرد ررا  لرإ ( أرروام ومرا 4(  ر الا لاطتبرار اءط را  دري  را  40وهرو مكروا مرا   استطلاع الرأي:-3
 (.262    2015أ امم داروق مصط ل    الاجتماريوالت ار   الاتصا لتقييم م ارا  

 اختبار التوحد للأطفال في سن عامين:-4

ي تطدم ديرة الم حررم المباارر  ليط را  تحر   را رراميا رارل  Wendy Stone شويندي  تواشوضمة 
أ رررامم دررراروق مصرررط ل  المارررترإ   والانتبررراهث ثررم م رررتويا  التررري تتضررر  دررري حرررالا  التوحرررد: الامرررب  التقايرررد 

2015    262.) 
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 القائمة الشخصية للتوحد:-5

  ولا يوجد بند حا م باك  جوهري لوحده  ودي اءط ا ت ارد دي الكاف را وجود التوحد رند  أايمكا 
 الارتبررارتاطيصررنا لاتوحررد يجررب أا يأطرر  درري ( أو أكثررر مررا هرر ه ال ررما  دررإا 7حالررم أا ط رر  أر ررر  

 بصور  جاد .

 يتصرف الط   كأنة أصم.-

 يقاوم التمايم. -

 يقاوم تغيير الروتيا. -

 ق ق م غير منا بم. ضحإ و -

 لا يبدي طودا ما المطاطر. -

 ياير باييمااا . -

 لا يحب المناق. -

 درط الحركم. -

 انمدام التواص  الباري. -

 تدوير اءج ام والامب. -

 اءاياا. ارتباط غير منا ب باءج ام و -
 .الان رادييطي  البقاا دي الامب  -
 (.14  13    2007محمد ردناا رايوا      وداتر الماارر متح رأ اوب  -

 علاج التوحد:-9

 أهم اء اليب الم جيم المتبمم دي ر ج التوحد ن كر: ما

 و لإ ما ط  : العلاج الإكلينيكي:-1
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لارررتمام  دمرررا ط ل رررا يمكرررا تماررريم الط ررر  أا يجارررس رارررل  يتوحررردنميرررم م رررارا  وا رررتمدادا  الط ررر  الت-
الكر رري  ويحضررر اءدوا  ال تمررم ءداا م مررم مررا  أو ا ررتطدام الحمررام   وتمتمررد غالبيررم البرررامع المقدمررم 

 ل  لاا اءط ا  رال إجراا تمدي  ال اوإ إلل جانب تدريب الوالديا.

مرا طر   التارجيذ والرتمام والتردريب راررل  تمراريالاجتمتمرد رارل الجانررب  يتوحرداط ر  التقرديم بررامع ل -
 .الاجتمارية ما ينمي لدية م ارا  التواص  إقامم ر قا  اطصيم متبادلم مذ المحيطيا ب

  2014  وليد ال يد طاي م و ربناس ربيذ وهداا دي مناتل م ومدار  م ومجتممات م  تدريم وتاجيذ أط ا  التوحد -

  34 35). 

 العلاج بالأدوية:-2

يمم  اءطباا رال وصف المقراقير الطبيرم لاتط يرف مرا بمرل اءرررال المرادقرم لاتوحرد  وتارتم  
  وما بيا المقاقير الطبيم التري والاكت ابال ا  وال اوإ المدواني والنااط التا د  إي ااه ه اءررال رال 
 يمكا وص  ا ن كر:

م د م الر ي ريم وت رتطدم أحيانرا لمر ج ما تمرف أيضا بالمقاقير ال وهي المقاقير المضاد  لا هاا-1
ي اا ال ا  والت يع وما ه ه المقاقير: المي ري   ال اليدو   والثورانيا.     المدواا الاديد وا 

ررررراد  لضرررربط النوبررررا  التاررررنجيم وتاررررم : التحرتررررو    مقرررراقير المضرررراد  لاتاررررنجا  وهرررري تقرررردمال-2
 والديباكو   والدي نتيا.

 وايي دي .   ال اليوم  والايبريوم  والتوقراني  : ق وهي تام المقاقير المضاد  لاقا-3

يررت المقرراقير المناررطم وهرري تقرردم لمرر ج النارراط التا ررد وماررك   التاررت  وررردم القرردر  راررل الترك-4
 (.165    2009حمد ناي  المتير وب   أحمد رود   أ  وتام : الريتاليا  والدك دريا 

 العلاج بالغداء:-3

 الغدائية:الحمية -أ
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  ءا الح ا ريم أو رردم التحمر  لاغرداا تر دي يتوحردا ريم دورا بالغرا دري حيرا  الط ر  اليامب الغداا والح 
 إلل انت اخ أن جم الدما، والت ابا   مما ي دي إلل اضطرابا  دي التمام وال اوإ.

والقمررر   الاررركولاتم  بالاضرررطرابا  ال ررراوكيم نررر كر: ال ررركر  الحايرررب المرتبطرررم  الغ ا يرررمومرررا بررريا المرررواد 
 الكيماويررموبمررل ال واكررة  إضررادم إلررل مررواد اصررطناريم المضررادم إلررل الطمررام والمررواد  البنرردور  الرردجاج  و

 والمطور والرصا  واءلمنيوم.

حرد إلرل أقصرل درجرم مرا المرواد م والالم ببم لاح ا ي الغ ا يموليكوا الم ج ناجحا لابد ما ممردم المواد 
 (.166    2009احمد ناي  المتيت وب   احمد رود   ميم  غير الطبي الغ ا يم

 العلاج بالفيتامينات: - ب

( باريدوك رررريا رنرررردما يقرررردم مم ررررا المغنتيرررروم 6-أا الجررررررا  الكبيررررر  مررررا ديترررراميا  ب توصرررر  البرررراحثوا
 ال يا يمانوا ما التوحد. اءط ا ما  (%50-45م  تنج  دي ممالج أطرىوديتامينا  ومواد ممدنيم 

 يتوحردالغ ا ي دي ج رم الط ر  الال دف ما الم ج بال يتامينا  هو تح يا ال اوإ وجم  رمايم التمثي  
( يجمر  الموجرا  الدماغيرم طبيميرم وي ريطر رارل الناراط 6-طبيميم  كما أثبت  الدرا ا  أا ديتاميا  ب

  وتط يرف القابايرم لات ريع ك م  وتح يا أنمراط النرومالالتا د ويح ا ال اوإ المام  كما يمم  رال تح يا 
أحمد ناي  المتيرت وبر   ال ا .   الدادميم لاتمام  وتط يف م توى إي اا   وتياد  م توىالانتباهوتح يا م توى 

 .(167 166    2009احمد رود   

 العلاج بالإبصار:-4

وهررو رمايررم إررراد  ترردريب ج ررات الم ررتقب   البصررريم حتررل تممرر  بأقصررل ك رراا   يررتم وصرر  ا رررا طريررق 
بصررري  رراوكي حصرراوا راررل ترردريب بمررد الممررالع البصررري  ويقرروم ب رر ا النرروع مررا المرر ج أطصررا يو قيرراس 

ت رتدري ا اد  الدكتوراه دي ه ا المجا  رال ط ف تصحي  مااك  انك ار الضوا داط  الميا التي قرد 
( دقيقرم  والمر ج المقردم 60-45ا تمما  رد م طاصم ل لإ يجب البدا بمم  تقيريم ارام  ي رتغرق مرا  

وليررد ال رريد طاي ررم بوا ررطم أطصررا ي القيرراس البصررري ال رراوكي يجررب أا يتضررما ا ررتمما  رد ررا  تطوريررم.  

 (.36   2014و ربناس ربيذ وهداا  
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 يتوحدالانتباه لدى الطفل الثالثا: قصور 

 :يتوحدالانتباه لدى الطفل التعريف قصور  -1

هو ردم قردر  الط ر  التوحردي رارل تركيرت انتباهرة ل ترر  طويارم دري م مرم مرا  كمرا  أنرة يركرت انتباهرة رارل 
 باقي المثيرا  اءطرى أي أنة ينتبة لياياا التي يريدها دقط. وي م مثيرا  ممينم  

 :الانتباه مواصفات طفل التوحد الذي يعاني من قصور - 2

 ن كر من ا: الانتباهيماني ما قصور دي  يتوحدد  رال أا الط   الهناإ مجمورم ما الص ا  التي ت

 بيا الايا ال ي يريده والاط  ال ي يطاب إلية  لإ الايا. الانتباهرجت دي تق يم -

 باك  كام  ثم إرادتة ب ررم إلل ب ر  جديد .الانتباه رجت را دص  -

لمترابط أو الماترإ والمحادرم راية ما ي دي إلل دار  دري تقا رم الطبررا  مرذ الانتباه ادا  دي تكويا  -
 ا طريا.

حردن  لا ي رتطيذ تمردي  انتباهرة مرا مثيرر إلرل آطرر ولرو يتوحدالانتباه أي أا الط   الصموبم تاغي   -
أبررو ال ترروح رمررر  كمررا   محمررد لررإ دإنررة يررتم بصررور  بطي ررم جرردا وهرر ا برردوره يرر دي إلررل تررأطر ردود ال مرر  لديررة.  

2012    168 169.) 

لمامررة بالكي يررم إراررل إدراإ الممنررل الكرراما وراا الم مررم الترري يمار رر ا وررردم  يتوحرردالقرردر  الط رر   ررردم -
 .(170    2012محمد كما  أبو ال توح رمر     الم تطدمم دي ت  ير الممنل

  2011  ال يد كام  الاربيني مصط ل وأ امم داروق ما النرر  الكايم لام مم أو الموقف.   ليجتاا بدلا الانتباه -

  92.) 

المكاني  وال ي ياتم  رال ث ثم رمايا  ر ي يم وهي: -البصري بالانتباهلدية صموبا  دي ما يمرف  -
برر لإ  الانتبرراهربررط  وأطيررراإلررل موقررف أو هرردف جديررد   الانتبرراهرررا ال رردف الحررالي  تحويرر   الانتبرراهدصرر  

الموقررف الم ررت دف. وأط ررا  التوحررد لرردي م ماررك   أو طارر  درري هرر ه الممايررا  الث ثررم  دقررد أكررد  درا ررم 
الانتبراه راقرم دري قردرت م رارل دصر  إالتوحرد يمرانوا مرا  أط را أا casay et al 1993كا ري وآطرروا 
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وجود صرموبم كبيرر  دري  أكد   كما ما موقذ مكاني إلل آطر وطاصم رند التحو  ما اليميا إلل الي ار
 التوحد. أط ا ما الجانب اءي ر لا را، لدى  الانتباهتحوي  موقذ 

 إدراكي و مم محدود  لاغايم. يماني ما تمتق -

    2012كمررررا  أبررررو ال ترررروح رمررررر  محمررررد  الانتبرررراهرجررررت رررررا قررررراا  مماومررررا  اياررررارا  الترررري تررررد  راررررل  -

171 172.) 

 ير ر دي: يتوحددقصور الانتباه لدى الط   ال اديدوباك  أكثر تح

 .الانتباهضمف القدر  رال توجية -

 المترابط. بالانتباهمحدوديم القدر  رال ايتياا -

 ل تر  طويام. الانتباهانمدام القدر  رال تركيت  -

 (.171    2012رمر   محمد كما  أبو ال توحلامثيرا  المتمدد .  والانتقا يالتاقا ي  الانتباهالمجت دي ت مي   -

 :يتوحدأسباب قصور انتباه الطفل ال -3

يرجرذ  يتوحردالانتباه لدى الط   الأا قصور  (Pierce et al 1997تاير نتا ع درا م بيرس وآطروا   
 لمد  أ باب وهي:

الردما،  الروري ي دري أبنيرم ل ضرطرابمرا الممكرا أا تكروا ثانويرم  الانتبراهالصموبا  دي تحوي   -
 أو دي جدع المأ. الا تجابم الان ماليمأو دي توجية 

كم دري ا رتقبا  حوجود طا  أو إصابم أو تاف دي مركت جدع أو  راق المرأ وهرو الن ريع الر ي يرت -
 (93    2011  اربينيأ امم داروق مصط ل وال يد كام  الوالنوم    الا تثار  والانتباهرمايا  

  ا  التوحد إلل مجمورم ما الموام  ال  يولوجيم والتي تام :لدى أط الانتباهكما يرجذ قصور 

 التا د  المتمنم. الا تثار -

 .الا تثار قصور دي تمدي  -
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 . د  المرتبطم بالحدنإمكانيا  المأ الاا -

 المجت را التحديد المكاني لامثيرا  الم ت ددم. -

 رال التحو  ال ريذ الم حر  دي حالا  التحو  بيا القيود الح يم. يتوحدقصور دي قدر  الط   ال -

البصررري ودرري  الانتبرراهغيررر الكاديررم والترري ترجررذ إلررل قصررور درري  الانتبرراه الانتقررا يقصررور درري رمايررا  -
 الموتع أي قصور بيا القنوا  البصريم وبيا الطوا  البصريم. الانتباهالنما يم الاامام دي  الاضطرابا 

 (.94    2011داروق مصط ل وال يد كام  الاربيني  أ امم  

 خلاصة الفصل:

نصر  إلرل أنرة مرا بريا  يتوحردالط ر  ال الانتبراه ومما  بق ررضة دري ال صر  اءو  حرو  قصرور 
والناررراط  بالاندداريررمالرر ي يمتبرررر حالررم متمنررم تت رررم  و قصررروره الانتبرراهطصررا   الط رر  المتوحرررد ضررمف 

 الاضررطرابا ررردد مررا  الانتبرراهالحركرري التا ررد نتيجررم رجررت وري رري راررل م ررتوى المررأ  ويصرراحب قصررور 
 يتوحررد ثر باررك  كبيررر راررل  رراوإ الط رر  الوغيرهررا  والترري ترر والان ماليررمال رراوكيم  كالاضررطرابا اءطرررى 

ارهررا راررل أداا الط رر  مررذ المحيطرريا بررة إضررادم إلررل ماررك   تمايميررم تررنمكس أث الاجتمرراريوراررل توادقررة 
  واا دي البي  أو المدر م.
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 تمهيد

في الأبحاث العلمية والنفسية  اهتمامايعد موضوع الاحتراق النفسي من المواضيع الأكثر 
ة النفسية للفرد فكثيرا ما نجد العاملين في المهن الاجتماعية لارتباطه بالصحوالاجتماعية وهذا نظرا 

كالمربين يتعرضون له نتيجة تراكم مختلف الضغوط النفسية وزيادة الأعباء الملقاة على عاتقهم  والإنسانية
وهم يؤدون مهمتهم حيث يصبحون غير قادرين على القيام بدورهم وواجباتهم ومع تقدم الزمن وزيادة القلق 

  .النفسي بالاحتراقى شعلة الحماس للعمل يقعون في عراك ما يسم وانطفاءوالتوتر والمشاكل 

من عدة جوانب من خلال تعريفه والتعرف على  الموضوعسوف نتناول هذا  وفي فصلنا هذا
 مختلف أبعاده ومؤشراته وأسبابه وأعراضه وغيرها من النقاط التي سوف تثرينا حوله.

 لمحة تاريخية حول الاحتراق النفسي: -1

الاحتراق النفسي من الظواهر التي نالت اهتمام الكثير من الباحثين في المجال العلمي والنفسي  "يعد
والاجتماعي وهذا نظرا لارتباطه بالصحة النفسية للفرد، وقد أشير إليه بعدة مصطلحات تختلف باختلاف 

 الفترة الزمنية وباختلاف المختصين.

( بالاحتراق TUKE DANIEL HACKك دانيال هاك" )م اهتم الطبيب الإنكليزي "تو 1882ففي عام  
س ( ثم جاء بعده عالم الاجتماع والنفLE SURMENAJEالنفسي وأشار إليه بمصطلح "الإرهاق" )

وأطلق عليه اسم "الإعياء  1934سنة  (PARK ROBERT EZRA)"والفلسفة الأمريكي "بارك روبرت
 INDUSTRIAL FATIQUE AND( وذلك في مقاله INDUSTRIAL FATIGUE )"الصناعي

GROIP MORALE  هانز "الذي تم نشره في المجلة العلمية الأمريكية كما استخدم كل من
 1942( سنة WALTER CANNON) "والتر كانون"( و 1936سنة )  HANS SELEYE"سيلي

  "توتر" وذلك للدلالة على حالة نفسية مرضية مرتبطة بالوضعية المهنية . STRESSمصطلح 

الاحتراق النفسي كمصطلح علمي لم يستعمل إلا حديثا بينما أشير إلى أعراضه في العديد من إن مفهوم 
الأبحاث ففي الحرب العالمية الأولى والثانية كان يستخدم مصطلح "تعب المعارك" وذلك للدلالة على 

فال"  كما استخدم طبيب الأمراض العقلية الفرنسي "كلود ،أعراض مشابهة لأعراض الاحتراق النفسي
CLAUD VEIL ( مفهوم الاحتراق النفسي ووصفه كحالة إنهاك المهني الناتج عن بذل 1959سنة )
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 هواري أحلام،مستمر ومتوالي للجهد في العمل تحت وطأة مجموعة من الضغوط الداخلية والخارجية" )
 ( أول من تطرق إلى المعنى العامGRAHEM CEENويعتبر  "جراهم سين" ) ،(33-32، ص 2014

م  التي عرض فيها حالة مهندس معماري يعاني من الاحتراق النفسي،  1960للاحتراق في قصته سنة 
راسات أخذ موضوع الاحتراق النفسي يتخذ قيمته العلمية على وجه التحديد في الد 1974وبحلول سنة 

 ،المتحدة الأمريكيةوفريقه في عيادته بالولايات  H.FREUDENBE   "نبرجرالطبية بفضل الطبيب "فرويد
وبعد ذلك أخذت البحوث في التنوع في تشخيص وقياس الأعراض المشكلة للاحتراق  فتوصلت مثلا 

( BMIحتراق النفسي يرمز له ب)( إلى وضع مقياس للاC.MASLACH.1976 "كريستينا مسلاش" )
( CHERNISS" قدم "شرينس )1980وفي سنة " MASLACH BURNOUT INVENTARYأي 

 متعددة الأبعاد )نفسية، علائقية، بيئية، تنظيمية( لتشكل الاحتراق النفسي.مقاربة 

وأخيرا يمكن القول أن ظاهرة الاحتراق النفسي لقيت اهتماما بارزا في الدراسات السيكولوجية على مدى 
السنوات الأخيرة وذلك نظرا لما تسببه من آثار سلبية تؤدي إلى سوء التوافق حيث يتعرض العاملون 

سباب متعددة إلى بعض الظروف التي لا يستطيعون التحكم فيها مما يحول دون قيامهم بدورهم بشكل لأ
، 2011نبيل منصوري، فعال الأمر الذي يساهم في إحساسهم بالعجز عن القيام بالمهام المطلوبة منهم )

 (.49،50ص

 :النفسي الاحتراقتعريف  -2

أو الانفعالي وفقدان الاهتمام بالآخرين وهو الانسحاب هو الاستنفاد العاطفي  " الاحتراق النفسي
النفسي كما أنه مفهوم مرادف للاغتراب أو حالة من التعب والإجهاد العقلي والجسمي والانفعالي، تتميز 
بالتعب المستمر واليأس والعجز وتطوير مفهوم ذات سلبي واتجاهات سلبية نحو العمل والناس والحياة  

 .(48، ص2013ي ورشيد حسين أحمد البرواي، جمعة الخالد جاجات)

عن ضغوط  الإرهاق العاطفي والتقليل من الإنجاز الشخصي وهو ناتج بأنه:كما يعرف أيضا 
والاستهلاك و الافتقار إلى  على نطاق واسع مع البشر الآخرين حيث يشعر فيه الفرد بالاستنزاف التعامل

 ,CHRISTINA MASHLACH, PROLOGUE BY PHILIP G.ZIMBARDO, 2015الطاقة الكافية لمواجهة عمله

P25)). 
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 FRUDENBERGER فرويدنبرجر عرفه

والمتطلبات الزائدة والمستمرة الملقاة على الأفراد على حساب  الإعياءإنهاك تحصل نتيجة حالة بأنه 
 .(15،ص 2014على عبد الرحيم صالح،)قوتهم  طاقاتهم و

 (1981وجاكسون ) وعرفته ماسلاش

بأنه حالة من التعب والإجهاد العقلي والجسمي والانفعالي تتميز بالتعب المستمر واليأس والعجز 
ياد محمد يحي،) الناس وتطوير مفهوم ذات سلبي واتجاهات سلبية نحو العمل والحيلة و  أنور قاسم العزاوي وا 

 .(4، ص2007

 : (1983وارنسون ) كما يعرفه بانيس

من الإجهاد البدني والذهني والعصبي والانفعالي وهي تحدث نتيجة العمل مع الناس أنه حالة 
 سليمان عباس سليمان وعائشة )تاج إلى بذل مجهود انفعالي مضاعفوالتفاعل معهم لفترة طويلة وفي مواقف تح

 .(5، ص2007، إدريس

على أنه حالة جسدية ونفسية من الاحتراق أو الخمود أو الانطفاء والفراغ الذهني  كما يعرفه أيضا:
 .(393، ص2007سامر جميل رضوان، والإنهاك الجسدي المطلق. )

 :(1995 )ويعرفه الرشدان

استنزاف للطاقة النفسية المخزنة لدى الفرد يؤدي به إلى حالة عدم التوازن النفسي التي تظهر  هبأن
على عبد وط النفسية الشديدة التي تسببها أعباء العمل ومتطلبات الأسرة والضغوط الثقافية .)نتيجة للضغ

 .(15، ص2014صالح،  الرحيم

 : وعرفه كيرياكو

بأنه مؤشرات سلوكية ناتجة عن الضغط النفسي الذي يتعرض له الفرد أثناء العمل لفترة طويلة 
 .(13، ص2007بني أحمد،  )أحمد.
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 : (2006) كما عرفه بيلجي

بأنه تغيرات في اتجاهات وسلوك الفرد نحو العمل وكذلك تغيرات في حالته البدنية وتتمثل في 
 ثائر داود سلمان وسناء مجيد محمد،) .إنجازه الشخصي انخفاضبل ويصل الأمر به إلى  الانفعاليالإجهاد  

 .(10ص ،2013

النفسي بتعريف يتماشى مع موضوع دراستنا والذي  الاحتراقمن خلال هذه التعريفات يمكن تعريف 
بالتعب والإرهاق النفسي  الانتباهيتمثل في أنه حالة نفسية يشعر فيها مربي أطفال التوحد ذوي قصور 

والجسدي وشعوره بالعجز نتيجة تعرضه للضغوط المستمرة في عمله وعدم قدرته على التوافق معها 
 لبا على تحقيق أهداف الشخصية والمهنية.وفقدانه للصحة النفسية مما يؤثر س

و زملائها فإنهم    MASLACHانطلاقا من البحوث الميدانية التي قامت بها أبعاد الاحتراق النفسي: -3
 ثلاثة أبعاد أساسية تتمثل فيما يلي: النفسي له توصلوا إلى نتيجة مفادها أن ظاهرة الاحتراق

 الإجهاد الانفعالي-أ

لطاقته البدنية والنفسية على حد السواء وفقدانه لحيويته ونشاطه الذي كان  وهو استنزاف العامل
يتمتع به في الماضي، إضافة إلى إحساسه بزيادة المتطلبات المهنية مع الشعور بالإحباط والتوتر 

 .(54، ص2012بوحارة هناء، والإجهاد العاطفي فغالبا ما يرتبط أيضا بالضغط والاكتئاب ")
بالتعب ينتاب الفرد نتيجة لأعباء العمل والمسؤوليات الكثيرة التي تلقى على عاتقه يصل  " فهو شعور عام

براهيم القريوتي، فيه للمستوى الذي يعجز فيه عن العطاء. )  .(180، ص2010سعيد الظفري وا 

 تبلد المشاعر-ب
معاملتهم ويشير إلى العلاقات الشخصية وفقدان الشعور الإنساني عند التعامل مع المراجعين و 

 .(8، ص2008ختام علي الضمور، بطريقة سلبية وقاسية )

 نقص الإنجاز الشخصيبالشعور  -ج
وهذا البعد يحدث حينما يبدأ الأفراد في تقييم أنفسهم تقييما سالبا وحينما يفقدون الحماس للإنجاز 

الوفاء بمسؤولياته الأخرى وعندما يشعر العامل بأنه لم يعد كفء في العمل مع عملائه وبعدم قدرته على 
 .(16، ص2008بنت عثمان بن أحمد الزهراني،  نوال)
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 :خصائص الاحتراق النفسي-4

 النفسي مجموعة من الخصائص تتمثل فيما يلي: للاحتراق

 .و التوتر الدائميمثل حالة من الثبات النسبي فيما يتعلق بالمتغيرات السلبية كالتعب  -
 معينة وليس بسبب التطبيع الاجتماعي نتيجة للتفاعل مع الآخرين. لأفعالمباشرة  يأتي كردود -
عدم الرضا الوظيفي وغياب الدافعية في العمل لا تعتبر احتراقا نفسيا إلا إذا كانت مستمرة  -

 ودائمة.
النفسي ولكن لعدم توفر فرص عمل أخرى  الاحتراقالاستمرار في العمل لا يعتبر مؤشرا لعدم  -

 .(76، ص2013علي، أماني عبد الله )

 .(Carien karsten,2008,P8)عملية تراكمية لا تحدث بين عشية وضحاها -
 .(Carien karsten,2008,P13)لايمكن فحص الاحتراق النفسي من خلال الفحص البدني  -

 :النفسي الاحتراقأسباب -5

 في أسباب خاصة بالفرد والمجتمع وكذلك توجد مسببات خاصة بالعمل نذكرها في ما يلي: وتتجلى

 أسباب خاصة بالفرد: - أ

ي كتابه مدعيا بأن ف الاحتراقأول من استخدم تعبير  FREUDENBERJERيعتبر "فرودينبرجر" 
على المستوى الفردي  أسباب حدوث الاحتراق  ومن للاحتراقتزمين هم الأكثر عرضة المخلصين والمل

 نجد:

زيادة عدم الواقعية تحمل في طياتها مخاطر الوهم اقعية الفرد في توقعاته وآماله فمدى و  -1
 (.75، ص2010كربيع محمد، .)والاحتراق

أن الأفراد الراغبين في إحداث تغيرات عن طريق  البحوثالأهداف المهنية: بحيث وجدت بعض  -2
رور الوقت ومع تزايد الضغوط يكتشفون أنهم عاجزون مه الظاهرة لأنه وبأعمالهم هم الأكثر عرضة لهذ

عن تحقيق طموحاتهم وأنهم غير قادرين على التأثير في المنظمة وهنا يكون هذا الفرد أكثر عرضة 
 النفسي. للاحتراق
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 درجة تقييم الفرد لنفسه ولقدراته إذا كانت مرتفعة أو منخفضة -3

 النفسي والمهني مع الآخرين. عدم شعور الفرد بالتكيف -4

 ضعف استعداد الفرد للتعامل مع ضغوط العمل وزيادة العبء. -5

والمدمن على العمل يعتبر أكثر عرضة  الانفعاليالخصائص الشخصية للفرد حيث أن الشخص  -6
 للاحتراق النفسي بينما الشخص الذي يأخذ العمل بهدوء هو أقل عرضة.

 .(37ص ،2014هواري أحلام، في العمل ونقص الإحساس بالإنجاز المهني. )شعور الفرد بغياب الدعم  -7

 وتتمثل فيما يلي: أسباب خاصة بالمجتمع: -ب

من طرف أفراد المجتمع على المؤسسات الاجتماعية الأمر الذي يسهم في زيادة العبء  الاعتمادتزايد  -1
الوظيفي الذي يكون سببا في تقديم خدمات أقل من المستوى المطلوب وهذا من شأنه أن يؤدي إلى شعور 

 الموظف بالإحباط وبالتالي زيادة الضغط .

جتمع وما ترتب عليها من مشكلات قد تؤدي إلى الاقتصادية التي حدثت بالمو التغيرات الاجتماعية  -2
 هذه الظاهرة.

ض المؤسسات المجتمع التي تساعد على إيجاد بع طبيعة التطور الاجتماعي والثقافي والحضاري في -3
 نبيلالهامشية التي لا تلقى دعما جيدا من المجتمع، فيصبح العاملون بها أكثر عرضة للاحتراق النفسي )

 (.57-56، ص 2011منصوري، 

" إن المهنة ومتطلباتها هي الجانب البارز والبعد الأهم الذي يحدد أسباب خاصة بالجانب المهني -ج
حدة  انخفاضلعمله والتزامه به وبأهدافه فظروف العمل والبيئة تسهمان في زيادة أو  انتماءهللعامل فيها 

حساسه بفشله فضغط العمل الواقع على العامل لأن إحساسه بفشله في تحقيق أهداف  إشباع  يالعمل وا 
صابته  الانخفاضحاجاته الأساسية من خلال عمله سوف يقوده إلى حالة من  المعنوي مع عدم الرضا وا 

 (.45-44، ص2016حليمة عطية حسن جلنبو، النفسي" ) بالاحتراق
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 : أعراض الاحتراق النفسي -6

أهم الأعراض التي تساعد في الكشف عن حالة الاحتراق النفسي والتي توصل إليها عدد من  من
 الباحثين ما يأتي:

  أعراض سلوكية: -أ

 وهي مجموعة من الأنماط السلوكية التي يقوم بها الفرد خلال حياته اليومية وأهمها:

 تغيبه المستمر عن العمل.  -
 تدني مستوى أدائه.  -
 القلق والنظر إلى الساعة بين اللحظة والأخرى.  -
 .(41، ص2016حليمة عطية حسن جلنبو ، عدم الاهتمام بالمظهر العام .) -
 عدم الرضا. -
 .(19، ص2013معروف محمد، ترك المهنة. ) -

 تتمثل في الأعراض التالية و  :أعراض نفسية وانفعالية -ب

 .(11، ص2014الصياح،  محمد ربيعالثقة بالنفس، فقدان الحماسة، الغضب، والاستياء ) الملل، عدم-     

 تدني مفهوم الذات ، القلق.  -
همال  - الشعور بالبؤس والتعاسة والعجز والحزن والاكتئاب والغضب وفقدان روح الدعابة وا 

 الأولويات.

الحالات الحرجة إلى انهيار ( أن هذه المظاهر قد تتطور في 1991) FRIDMANويذكر فريدمان 
 .(19، ص2013معروف محمد، عصبي )

 وتتمثل في الأعراض التالية الأعراض الفسيولوجية الجسمية:-ج

 ارتفاع ضغط الدم.-

 آلام في الظهر. -
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 وقد  يتحول الشعور بالإنهاك إلى مرض حقيقي.، الإنهاك الشديد حيث يفقد الفرد حماسه ونشاطه -

 .(322، ص2012.)نبيلة باوية، منه خلل في بعض أجهزة الجسم" ضغط عام في الجسم و  -

 صداع في الرأس. -"

 الشعور بالتعب لأقل جهد يقوم به. -

 .(92، ص2009زيني مشكو حجي الحراقي، الوهن )الخمول( وغيرها من الأعراض " ) -

 : وتتمثل في الأعراض التاليةالأعراض العلائقية-د

 . الانسحاب من الأسرة -
 التقليل من أهمية الغير.  -
 عدم فصل المهنة عن الحياة الاجتماعية.  -
 الوحدة.  -
 فقدان المصداقية.  -
 فقدان القدرة على الحديث.  -
 علاقات لا شخصية.  -
 الإنكار.  التحول من التفتح والتقبل إلى الانطواء و -
 العجز عن مواجهة أدنى المشاكل العلائقية.  -
 .(38، ص2013طايبي نعيمة، . )الشك و عدم الثقة في الآخرين -

 :الأعراض العقلية )المعرفية(-ه

 تتمثل في الأعراض التالية:

 .نقص القدرة على التركيز -

 .في العمل اضطرابات في التفكير المفرط -

 .ضعف القدرة على التذكر  -
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صدار الأحكام  -  محمد،معروف )واتخاذ القرارات مع تهويل الأحداثضعف القدرة على حل المشكلات وا 
 .(30، ص2013

بأنه يمكن أن نستدل على وجود الاحتراق النفسي بواسطة  (CEDOLINE)سيدولاين" "ويؤكد  
 أعراض بارزة هي:

شعور الفرد بالإنهاك الجسمي والنفسي مما يؤدي إلى شعوره بفقدان الطاقة النفسية أو المعنوية  -1
 الذات.وضعف الحيوية والنشط وبالتالي فقدان الشعور بتقدير 

مرضى، مسترشدين( وفقدان الدافعية  ،الاتجاه السلبي نحو العمل والفئة التي يقدم لها الخدمة )طلاب -2
 نحو العمل.

 .(18، ص2007أحمد بن أحمد، ) ت والإحساس باليأس والعجز والفشلالنظرة السلبية للذا -3

خلال ما تم التوصل إليه نرى أن أعراض الاحتراق النفسي قد لا تظهر كاملة وقد تتداخل تلك  من
 الأعراض فيما بينها.

 مؤشرات الاحتراق النفسي: -7

مؤشرات أولية ينبغي أن تؤخذ بعين  4" أن هناك BARBARA BRAHAM" "را إبراهيميرى "بارب
 إلى الاحتراق النفسي وهذه المؤشرات هي:الاعتبار كنوع من التحذير بأن الفرد في طريقه 

دونها الفرد لنفسه كل يوم فعندما يقع الفرد في إنهاء القائمة الطويلة التي ي الانشغال الدائم والاستعجال-1
في شراك الانشغال الدائم فإنه يضحي بالحاضر وهذا يعني أن وجوده في اجتماع أو مقابلة يكون جسديا 

هذه الحالة ينجز الفرد مهامه بصورة ميكانيكية دون أي اتصال عاطفي مع وليس ذهنيا وعادة في مثل 
 ربيعكالآخرين حيث أن الهم الوحيد الذي يشغل باله هو السرعة والعدد وليس الإتقان والاهتمام بما يبديه )

 (.77، ص2010محمد، 

تأجيل الأمور السارة والأنشطة الاجتماعية من خلال إقناع الذات بأن لهذه الأمور وقتا آخر حين -2
هذه الأنشطة المؤجلة ويصبح هذا التأجيل قاعدة من يفرغ، وتستمر عملية التأجيل بحيث لا يأتي زمن 

 ومعيار في حياة الفرد.
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ولا إرضاء الآخرين لأنه يتعامل بصرامة  العيش حسب قاعدة "يجب وينبغي" فلا يستطيع إرضاء نفسه-3
 .(20، ص2013محمد معروف،)ه الآخرين وتجا تجاه نفسها
 الجدية المفرطة :حيث فقدان المنظور الذي يؤدي إلى أن يصبح كل شيء عنده مهما وعاجلا وتكون-4

ند اتخاذ  القرارات ه لدرجة يفقد معها روح المرح ويجد نفسه كثير التردد عالنتيجة بأن ينهمك الفرد في عمل
ويرتبط ذلك بما يعرف بالإدمان على العمل إذ يصبح العمل المحور الأساسي في حياة الفرد وفي مركز 
اهتماماته الشخصية بصورة مخلة بالتوازن المطلوب لتفادي المشكلات البدنية والانفعالية التي تصاحب 

 (.20، ص2013طايبي نعيمة، مثل هذا الخلل )

 الاحتراق النفسي:  مراحل -8

أنا ظاهرة الاحتراق النفسي لا تحدث   MATTESON IVANCEVICHانفاسيفيش " يرى ماتيسون و
نما تتضمن المراحل التالية:  فجأة وا 

 المرحلة الأولى: مرحلة الاستغراق )الشمول( -أ
يكون مستوى الرضا عن العمل مرتفعا ولكن إذا حدث عدم الاتساق بين ما هو متوقع من العمل  وفيها

 وما يحدث في الواقع يبدأ مستوى الرضا في الانخفاض.

 المرحلة الثانية: مرحلة التبلد )الكساد( -ب
فض مستوى هذه المرحلة تنمو ببطء، وينخفض فيها مستوى الرضا عن العمل تدريجيا وتقل الكفاءة وينخ

الأداء في العمل ويشعر الفرد باعتلال صحته البدنية وينقل اهتمامه إلى مظاهر أخرى في الحياة 
 .(58، ص2011نبيل منصوري، كالهوايات والاتصالات الاجتماعية وذلك لشغل أوقات فراغه. )

 المرحلة الثالثة: مرحلة الانفصال -ج
النفسي واعتلال الصحة البدنية والنفسية مع ارتفاع مستوى وفيها يدرك الفرد ما حدث ويبدأ في الانسحاب 

 الإجهاد النفسي.
 المرحلة الرابعة: المرحلة الحرجة:  -د

لبدنية والنفسية والسلوكية وهي أقصى مرحلة في سلسلة الاحتراق النفسي وفيها تزداد الأعراض ا
الانفجار ويفكر الفرد في ترك العمل ويصل الفرد إلى مرحلة  ختل تفكير الفرد نتيجة شكوكهوخطرا ويسوءا 

 .(15-14، ص2008نوال عثمان بن أحمد الزهراني، وقد يفكر في الانتحار )
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من خلال ما تم عرضه نستنتج بأن الاحتراق النفسي ظاهرة لا تحدث للفرد بطريقة مباشرة أو صفة 
نما تتشكل عبر سلسلة من المراحل المختلفة إلى أن يصل الفرد فيه ا إلى أقصى مرحلة تزداد مفاجئة وا 

 الاحتراق النفسي.بما يعرف  جسمية والنفسية التي تؤدي إلى ظهورفيها مختلف الأعراض ال

 مستويات الاحتراق النفسي: -9

مشاعر ارتبطت بروتين العمل وقد حدد له ثلاثة  النفسي ( إلى أن الاحتراق1997وقد أشار بدران )
 مستويات هي:

 احتراق نفسي متعادل:-1

 التهيج.  وينتج عن نوبات قصيرة من التعب والقلق والإحباط و

 احتراق نفسي متوسط: -2

 وينتج عن نفس الأعراض السابقة تستمر لمدة أسبوعين على الأقل.

 احتراق نفسي شديد: -3

وينتج عنه أعراض جسمية مثل القرحة وآلام الظهر المزمنة ونوبات الصداع  الشديدة وليس غريبا 
العاملون بمشاعر احتراق نفسي معتدلة ومتوسطة من حين لآخر، ولكن عندما تلح هذه أن يشعر 

سنابل أمين ئذ يصبح الاحتراق مشكلة خطيرة )أمراض جسمية ونفسية مزمنة عند المشاعر وتظهر في شكل

 (28-27، ص2011جرار،  صالح

د يكون متعادلا أو من خلال ما سبق نستنتج أن الاحتراق النفسي يختلف عبر درجات متعددة فق
 متوسطا أو شديدا.

 :النظريات العلمية المفسرة للاحتراق النفسي -10

نما بدأ بصورة استكشافية،  " لم يدرس مفهوم الاحتراق النفسي بشكل محدد واضح في النظريات النفسية وا 
وتم ربطه بضغوط العمل وعلى أي حال فقد نظرت إليه بعض النظريات من خلال الإطار العام لها وفقا 

 :للاتي
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  :نظرية التحليل للنفسي-أ

عملية ضغط الفرد على الأنا لمدة عن فسرت نظرية التحليل النفسي الاحتراق النفسي على أنه ناتج 
طويلة وذلك مقابل الاهتمام بالعمل مما قد يمثل جهدا مستمرا لقدرات الفرد مع عدم قدرة الفرد على 

ر المقبولة بل بات غيمواجهة تلك الضغوط بطريقة سوية أو أنه ناتج عن عملية الكبت أو الكف للرغ
ينتهي في أقصى  و بالتالي مكونات الشخصية، مما ينشأ عنه صراع بين تلك المكونات معالمتعارضة 

مراحله إلى الاحتراق النفسي أو أنه ناتج عن فقدان الأنا المثل الأعلى لها وحدوث فجوة بين الأنا والآخر 
 .(07، ص2010عمار الفريحات ووائل الربصي، ) هاالتي تعلقت به وفقدان الفرد جانب المساندة التي كان ينتظر 

 النظرية الوجودية: -ب

تفسيرها للاحتراق النفسي على عدم وجود المعنى في حياة الفرد، فحينما يفقد الفرد المعنى  في تركز
والمغزى من حياته فإنه يعاني نوعا من الفراغ الوجودي الذي يجعله يشعر بعدم أهمية حياته ويحرمه من 

، لذلك فالعلاقة التقدير الذي يشجعه على مواصلة حياته فلا يحقق أهدافه مما يعرضه للاحتراق النفسي
بين الاحتراق النفسي وعدم الإحساس بالمعنى علاقة تبادلية فهما وجهان لعمولة واحدة إذ أن الاحتراق 

 بوقرة) نى يمكن أن يؤدي للاحتراق النفسيالنفسي يؤدي لفقدان المعنى من حياة الفرد كما أن فقدان المع
 .(28، ص2012مختار، 

 : النظرية المعرفية -ج

الإنسان إلى أنه مصدر داخلي كعمليات عقلية يدرك من خلالها الفرد الموقف ليستجيب ترد سلوك 
ويحقق الهدف المحدد فإذا كان إدراكه إيجابيا ينتج عنه الرضا والمعنوية العالية ،أما إذا كان إدراكه سلبيا 

 .(04، ص2013محمود جمال السلخي، فيقود إلى أعراض تؤدي بالضرورة إلى الاحتراق النفسي )

 :النظرية السلوكية -د

تتعامل هذه النظرية مع السلوك على أنه مخرج نهائي للظروف البيئة المحيطة وعليه يمكن التنبؤ 
هذا الرأي باعتقاده أن  "سكينر "بالسلوك النهائي للإنسان إذا ما استطعنا التحكم بالظروف البيئية ويؤكد

العناية ببيئة الشخص وسلوكه سيؤدي إلى أن تعتني حالة الفرد الداخلية بنفسها وبشكل وقائي، ولم تغفل 
هذه النظرية حقيقة المشاعر والإدراك والأحاسيس والعمليات العقلية الداخلية للفرد بل تعترف بوجودها 
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ت نفسه بالظروف البيئية وأنها نتائج وليست أسباب لها وهي التي تضبط السلوك وتتحكم به وتتأثر بالوق
وعليه يمكن أن نعزو الاختلاف في الإدراكات إلى الاختلافات في الخبرات، فكل منا يدرك حدثا ما من 
خلال تجربته وخبرته الشخصية مع الموضوعات المماثلة وعليه فإن المخرجات النهائية سببها الرئيسي هو 

ب النظرية السلوكية فإن عملية الاحتراق النفسي ناتجة عن عوامل بيئية وأنه يمكن الخبرات البيئية وحس
 بوقرة مختار،التحكم بعملية الاحتراق النفسي بالدرجة التي نستطيع التحكم بالظروف البيئية المحيطة" )

 .(28-27، ص2012

 :لتيةاالنظرية الجشط-ه

الأمر الذي يجعلنا نستفيد منها ونوظفها في إدراك تمثل هذه النظرية أهمية كبيرة في إدراك المثيرات 
الضغوط النفسية حيث يرى علماء النفس الجشطالت أن إدراك الفرد للعناصر الموجودة في المجال الذي 
يوجد فيه وكذلك إدراكه للعلاقات التي تربط بين عناصر وأجزاء المجال من شأنه أن يؤدي بالكائن الحي 

ي صورة جديدة  و هذه الصورة هي ما يفسرها أصحاب النظرية بالتعلم الذي إلى إعادة تنظيم المجال ف
ينشأ عملية الاستبصار والذي يتضمن عمليتين من أهم العمليات العقلية التي يمارسها الفرد في موقف 
دراك العلاقات حيث يمكن توظيف عملية الاستبصار في إدراك الضغوط النفسية وتحقيق ما  التعلم وا 

تبصار بسمات الحدث الضاغط عن طريق محاولة الإدراك الكلي للحدث الضاغط وما يسمى الاس
دراك الحلول الملائمة للتعامل معه  يتضمنه من عناصر أو مكونات كادراك مسبباته و ظروفه وقواعده، وا 

ويا في عملية إدراك الضغوط وحل المشكلات حيث تمثل هذه العملية المدخل يكما يؤدي الإدراك دورا ح
ذا تأخر حلها ا فقد يؤدي بالشخص لأساسي والإطار الثابت الذي يؤدي إلى حل المشكلة أو يؤخر حلها وا 

 .(46، ص 2014هواري أحلام، )للاحتراق النفسي

 : النفسي للاحتراقالنماذج المفسرة  -11

 :بين هذه النماذج مايلي لقد ظهرت عدة نماذج نظرية لدراسة وفهم وتفسير الإحتراق النفسي ومن

 :أبعاد هي  3ويتكون من النفسي:  للاحتراق نموذج ماسلاش -أ

 الانفعاليجهاد الا -
 تبلد الشعور -
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 بالإنجاز الشخصي بنقص  لشعورا -

النفسي يبدأ  الاحتراق( في شرح أبعاد ماسلاش بأن 2008) ILISAbETH GREBOTتشير  حيث
 بالإنجاز.نقص الشعور بثم يستمر مع تبلد المشاعر و  الانفعاليبالإجهاد 

 

 

 

 

 
 

، 2013معروف محمد، النفسي حسب ماسلاش وجاكسون ) الاحتراقيوضح نموذج  (02)شكلال

 .(23ص

 : (1956سيلي" )"لهانز زملة التكيف العام  دجنمو  -ب

" وذلك في مجال stess( أول من استخدم مصطلح  الضغط "SELYEز سيلي" )يعتبر " هان
 ذلكثم طوره بعد  فسيولوجيامفهوما  آنذاك( حيث كان مفهومه عن الضغط 1962الطب والبيولوجيا عام )

وأوضح الجانب النفسي للمفهوم وقدم نموذجا أطلق عليه زملة التكيف العام وهي عبارة عن جملة من 
 مراحل هي: 3 ـلنفسية لمواجهة المواقف الضاغطة السلبية وتمر بالاستجابات الجسمية وا

د ها يميز الجسم مواقف الخطر ويستعوتعد استجابة أولية وفي : رد فعل الإنذار بالخطر:1المرحلة 
 زيادة دقات القلب، سرعة التنفس. : مثل الفسيولوجيةلمواجهتها ويصاحبها بعض التغيرات 

ويلاحظ في هذه المرحلة وجود الحيل الدفاعية لمواجهة الضغوط وعندما  : المقاومة:2المرحلة 
 لا تستطيع الحيل إعادة التوازن للجسم نتيجة الضغوط المستمرة تظهر علامات التعب الشديد.

 الضغوطمرار تعندما تفشل أساليب المواجهة وتتدهور المقاومة مع اس الإنهاك: :3المرحلة 

 موقف ضاغط

 تبلد المشاعر

الشعور بنقص بالإنجاز  
 الشخصي

 الإجهاد الانفعالي
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النموذج التالي النفسي و  كالاحتراقالنفسية  الاضطراباتيحدث الإنهاك مما قد يؤدي إلى ظهور بعض 
 يوضح هذه المراحل:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .(76، ص2012بوحارة هناء، )SELYEفي نموذج  ح مراحل الاستجابة للضغوط ومظاهرهيوض (03) شكلال

 :(1980نموذج تشيرنس ) -ج

 : عمليات موضحة في النموذج التالي 4النفسي ينشأ نتيجة تفاعل   الاحتراقإلى أن  CHERNISSأشار 
 (25، ص2013معروف محمد، )

 

 

 المرحلة الثانية: المقاومة المرحلة الأولى: الإنذار

 تتميز بزيادة في النشاط العام.

 نشاط الجهاز العصبي

 زيادة إفراز الأدرينالين

 معدل ضربات القلب ارتفاع

 ارتفاع ضغط الدم

 اضطرابات المعدة

 ضيق التنفس

 اضطرابات: -

 نفسية

 جسمية

 نفس جسمية

 المرحلةالثالثة: الإنهاك

 اعتدال الصحة

 تعصي الأداء

 نقص الدافعية

 اضطرابات نفسية )الاكتئاب(
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 (32، ص2008نوال بنت عثمان أحمد الزهراني، س للاحتراق النفسي )يرنيوضح نموذج تش (04) الشكل

" فمع وجود خصائص محيط العمل السلبية وخصائص الشخصية السلبية تؤدي إلى تكوين اتجاهات 
الوظيفي ونقص  والاغترابسلبية لدى الشخص، كعدم وضوح أهداف العمل ونقص المسؤولية الشخصية 

ك قادر على التعامل مع مصادر الضغوط الملحة فيجد نفسه في شرا غير  بالذات، يجعل الفرد الاهتمام
 .(25،26، ص2013معروف محمد، النفسي"  ) الاحتراق

 :( 1993النفسي ) للاحتراقنموذج ليتر  -د

 وينطلق هذا النموذج من منطلقين اثنين يتمثلان فيما يلي:

 تؤثر أبعاد الاحتراق النفسي في بعضها البعض من خلال تطورها عبر الوقت. - أ

 خصائص محيط العمل

التوجيه في العمل، عبء العمل -
الاستثارة، الاتصال بالعملاء 

الاستقلالية، أهداف المؤسسة القيادة 
 والإشراف ،العزلة الاجتماعية

 متغيرات الاتجاهات السلبية

 عدم وضوح أهداف العمل

 نقص المسؤولية الشخصية

 التناقض بين المثالية و الواقعية

الإغراب النفسي، الاغتراب 
 الوظيفي ،نقص الاهتمام بالذات 

 

 الضغوط مصادر

عدم الثقة بالذات ونقص 
الكفاءة ، المشاكل مع 

العملاء، التدخل البيروقراطي، 
نقص الإثارة والإنجاز عدم 

 مساندة الزملاء

 المتغيرات الشخصية

 الخصائص الديموغرافية

 التوجهات المهنية

التدعيمات خارج  المطالب و
 الع العمل
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النفسي تختلف علاقتها بالظروف المحيطة والعوامل الفردية والشكل  للاحتراقة الأبعاد الثلاث - ب
 التالي يمثل ذلك.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .(34،35، ص2013طايبي نعيمة، النفسي ) للاحتراقيمثل نموذج ليتر  (05) شكلال

 مراحل هي: 4ويتكون هذا النموذج من :  EDELUICH ET Brodsky نموذج -ه

 الحماس )التعصب(-

 الركود-

 الإحباط-

 .(23،24ص ،  2013محمد، معروفاللامبالاة )-

النفسي مشابهة للتناظر  الاحتراقاللذان قدما مراحل  :  JONES ET EMANUELنموذج  -و
 الكيميائي ومراحله هي:

 الإحماء -
 الغليان -
 .(24، ص2013،معروف محمد) الانفجار -

استعمال  التحكم الاستقلالية
 المها المهارة

الصراعات 
 الشخصية

 تبلد الشعور الانهاك الانفعالي الشعور بالإنجاز

تعاون 
 الزبون

ارتفاع عبء  رتابة العمل
 الدور

دعم 
 الزملاء

دعم 
 المشرف
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 العديد من الدراسات والبحوث اهتمامالنفسي استحوذت على  الاحتراقمما سبق يتضح بأن ظاهرة 
ن اختلفت فإنها تبقى مكملة ومدعمة لبعضها البعض كما أنها  كما فسر بعدة نماذج وتفسيرات حتى وا 

النفسي عبارة عن سيرورة تتطور عبر الزمن تنشأ نتيجة لضغوط  الاحتراقتشترك في نقاط أهمها أن 
 ،2013طايبي نعيمة، بيئة العمل وشخصية الفرد ) من العمل المستمرة ويساعد على ظهوره وزيادة تفاقمه كل

 .(35ص

 : يقياس الاحتراق النفس -12

عتمد ق النفسي القاعدة الأساسية التي يتشكل الاستجابات السلوكية والمظاهر الدالة على الاحترا
 لفرد بخير أو محترقعليها الباحثون في تصميم أدوات تساعدهم على الإجابة على التساؤل فيما إذا كان ا

نفسيا وفي العادة يقوم المستجيب بالإجابة على عبارات تقديرية بالموافقة أو عدم الموافقة عليها، أو 
 الإجابة نفسها أو غيرها من الخيارات وفيما يلي أمثلة لمضمون العبارات التي تتضمنها هذه الأدوات.

 . مدى الشعور بالتعب والإرهاق -
 . أسلوب المعاملة مع الآخرين -
 . بالألم رغم غياب الأمراض البدنية مدى الشعور -
 . مدى العزلة أو القرب من الآخرين -
 . أسلوب الاتصال مع الآخرين -
 . النظرة الشخصية للعمل -
 .درجة التفاؤل والتشاؤم في النظرة الشخصية للعمل  -
 . درجة التفاؤل والتشاؤم في النظرة الشخصية للحياة -
 . مدى المشاركة في الأنشطة الاجتماعية -
 .الرغبة في مساعدة الآخرينمدى  -
 .(27-26ص ،2008نوال بنت عثمان بن أحمد الزهراني، ) . غياب أو غموض الأهداف في حياة الفرد -

 

 



 الاحتراق النفسي                                                        ثالث   الفصل ال
 

 
78 

 :أثار الاحتراق النفسي -13

النفسي ما هو إلا انعكاس أو رد فعل  لظروف العمل غير المحتملة  الاحتراقمن الناحية النفسية 
والعملية تبدأ عندما يشتكي المهني من ضغط أو إجهاد من النوع الذي لا يمكن تقليله والتخلص منه عن 

النفسي توفر  للاحتراقوأنواع السلوك المصاحبة  ،الاتجاهاتطريق أسلوب حل المشكلات والتغيرات في 
تحمي الفرد من تردي حالته إلى أسوأ من ناحية الضغط العصبي بجانب ذلك يمكن حصر  وأ هروبا نفسيا

 .(27، ص2008الزهراني، نوال بنت عثمان بن أحمد الآثار التالية لهذه الظاهرة في ما يلي: )

 . تقليل الإحساس بالمسؤولية -
 .تمتاز العلاقة مع العميل بالبعد النفسي -
 .(43، ص2011سنابل أمين صالح جرار، ) .استنفاذ الطاقة النفسية -
 . لي عن المثاليات وزيادة السلبية في الشخصالتخ -
 . لوم الآخرين في حالة الفشل -
 . نقص الفعالية الخاصة بالأداء -
 .(86، ص2010كربيع محمد ، الوظيفي. ) الاستقراركثرة التغيب عن العمل وعدم  -

 : علاج الاحتراق النفسي -14

لتعامل معها، إلا اهرة يوحي بالكآبة ومحدودية فرص ابهذه الظ المحيطةمع أن استعراض الظروف 
أنه في الواقع هناك ما يمكن عمله لتقليل هذه الظروف وبالطبع تتفاوت مواقع العمل في مدى نجاحها تبعا 

النفسي بين  الاحتراقظهور  التالية كجهود رامية لتقليل للظروف المحيطة بها، ويمكن اعتبار الخطوات 
 (66، ص2011نبيل منصوري،  العاملين في مجال الخدمات المهنية )

 .عدم المبالغة في التوقعات الوظيفية -
 .ندة المالية للمؤسسات الاجتماعية بالمجتمعاالمس -
 . ها من قبل المهنيينئوجود وصف تفصيلي للمهام المطلوب أدا -
 . تغيير الأدوار والمسؤوليات -
 . للتغلب على المشكلة الاستعانة بالمختصين النفسانيين -
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 . زيادة المسؤولية والاستقلالية للمهنيين -
 . سواء على المستوى الفردي أو المستوى الإداري المبذولةالمعرفة بنتائج الجهود  -
الذي  الأمر وجود روح التآزر والاستعداد للدعم النفسي للزميل في مواجهة مشاكل العمل اليومية -

 قة دورية.ير الحوار المفتوح وطرح المشاكل بط يتطلب
 نفسيا. الاهتمام ببرامج التطوير ونمو العاملين نموا مهنيا و -
، 2008نوال بنت عثمان بن أحمد الزهراني، )بي مع الضغوط أو التحكم في الضغوط التعامل الإيجا -

 .(28ص
 واقعية أم لا.هي هل  يعرفها فه وأولوياته وتوقعاته حتىتقييم الفرد لأهدا  -
أخرى إلى جانب العمل الذي يقوم به الفرد في حالة عدم إشباع حاجاته  اهتماماتالبحث عن  -

 ورغباته في ذلك العمل.
 .(29، ص2009عبد الفتاح محمد الخواجا، ) تغيير والتنويع والتجديد في العملالبحث دائما عن طرق ال -
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 الفصلخلاصة 

النفسي كظاهرة سيكولوجية سلبية  نجدها  الاحتراقمن خلال ما تم تناوله في هذا الفصل يمكن القول أن 
سباب الاجتماعية التي تقدم خدمات مختلفة تحدث نتيجة عدة عوامل وأ الإنسانيةبكثرة في مجال المهن 

ة ونفسية على وأعراض فسيولوجيبحد ذاته والاحتراق النفسي يترك آثارا  محيطة بالأفراد أو مرتبطة بالفرد 
لذا لا بد عليه من العمل على إزالة العقبات والمشكلات التي تؤدي به إلى الشعور  شخصية الفرد المحترق

 ل وبالتالي التخفيف من حتمية الإصابة بالاحتراقبفقدان الراحة النفسية اللازمة لتخطي ضغوط العم
 النفسي.

 



 

 

  

يميدانالجانب ال  



 

  

 الفصل الرابع الاجراءات المنهجية للدراسة.
 

 تمهيد    
 حدود الدراسة. .1
 منهج الدراسة. .2
 .وعينته مجتمع الدراسة .3
 .الدراسة الاستطلاعية .4
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 خلاصة الفصل     
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 تمهيد
بعد استعراضنا للجانب النظري بمختلف جوانبه سنحاول التطرق في هذا الفصل إلى الجانب 

صحة أو خطأ فرضيات الدراسة  إثباتحيث يمكننا من  ،الميداني والذي يعد أهم جزء في البحث العلمي
والوصول إلى نتائج واقعية ملموسة، فكأي دراسة علمية لا بد من تتبع إجراءات منهجية مضبوطة 
وخطوات علمية تسمح لنا بجمع المعلومات والبيانات التي تفيدنا في تحقيق الهدف الذي أجرينا من أجله 

والدراسة  دود ومنهج ومجتمع الدراسة وعينتهولذلك سوف نقوم في هذا الفصل التطرق إلى ح ،الدراسة
في جمع البيانات والمعلومات والأساليب الإحصائية التي  الاستطلاعية والأدوات التي تم الاعتماد عليها

 استعنا بها لتحليل النتائج.

 حدود الدراسة  -1

قامتا الباحثين بهذه الدراسة في  ذيقصد بها المكان الذي تجري فيه الدراسة الميدانية إالحدود المكانية:  -أ
 ولاية جيجل بـ:

 بلدية الطاهير وذلك في: 

  .المركز النفسي البيداغوجي للأطفال المعاقين ذهنيا -

 بلدية جيجل وذلك في:

  .ملحقة المركز النفسي البيداغوجي للأطفال المعاقين ذهنيا -

  ." للتكفل النفسي البيداغوجي للطفل والمراهقعيادة "أيوب -

 .عبد النور"طريق عيادة أرطفونية "  -

 .عيادة أرطفونية " رولا" -

 جمعية " حنين" لأطفال التوحد. -

يدانية وعليه فقد أجرتها الباحثتان ويقصد بها المدة الزمنية التي استغرقتها الدراسة المالحدود الزمانية:  -2
 زمنيتين وهي: الدراسة على فترتين 
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حيث تم توزيع  13/05/2019إلى  12/05/2019وهي الدراسة الاستطلاعية وكانت من  الفترة الأولى:
 .(مختص ومربي 20دراستنا )مقياس قصور الانتباه، ومقياس الاحتراق النفسي، على  يمقياس

إلى  14/05/2019وتم فيها إجراء الدراسة الأساسية وكانت في الفترة الممتدة من  الفترة الثانية:
يث تم توزيع مقياسي دراستنا )مقياس قصور الانتباه ومقياس الاحتراق النفسي( على ح 20/05/2019
 .مختص ومربي 54

  منهج الدراسة -2

       اختيار منهج البحث في دراسة أي موضوع لا يأتي من العدم أو نتيجة اختيار عشوائي  إن
نماأو نتيجة ميل الباحث لمنهج معين دون مناهج أخرى  طبيعة البحث قيد الدراسة، ذلك تفرضه  وا 

يستطيع الباحث الاستفتاء عنها في بحثه وعموما فانه يختلف من دراسة فالمنهج يعتبر الطريقة التي لا 
 إلى أخرى حسب طبيعة ومشكل وموضوع البحث.

الإشكالية وطبيعة و انطلاقا مما تم عرضه في الجانب النظري للدراسة الحالية وصياغة الفرضيات و 
النفسي لدى  بالاحتراقأطفال التوحد وعلاقة  لدى الانتباهموضوع دراستنا الذي نص على قصور 

للكشف عن طبيعة العلاقة فإننا اعتمدنا في ذلك على المنهج الوصفي كوننا نسعى  والمربيين المختصين
المربين حيث يعرف هذا المنهج  ينالمختص النفسي عند والاحتراقلدى أطفال التوحد  الانتباهبين قصور 

من خلال منهجية علمية صحيحة وتصوير النتائج التي يتم بأنه طريقة لوصف الموضوع المراد دراسته 
 (.46، ص1999وآخرون،  عبيداتمحمد) التوصل إليها على أشكال رقمية معبرة يمكن تفسيرها

الظاهرة كما توجد في الواقع ويهم كما يعرف المنهج الوصفي بأنه المنهج الذي يعتمد على دراسة 
بوصفها دقيقا من خلال التعبير النوعي الذي يصف الظاهرة وخصائصها أو التعبير الكمي الذي يعطي 

 (.219، ص2010أبو عواد،  محمد ل و فريالمحمد بكر نوف)وصفا رقميا يوضح مقدار وحجم الظاهرة 

التي تستخدم  الارتباطيةومن بين الدراسات التي تصنف ضمن الدراسات الوصفية نجد الدراسات 
بين هذه المتغيرات والتعبير عنها بصورة  الارتباطأو أكثر لمعرفة مدى  للكشف عن العلاقة بين متغيرين

والذي يمثل  تباطالار ( يعتمد على دراسة معاملات ارتباطية)دراسة  الارتباطيوالمنهج الوصفي  ،رقمية



الإجراءات المنهجية للدراسة                                              رابعال الفصل  

 

 
85 

وتتراوح القيمة الرقمية  (سلبا)ا ي( أو عكسإيجابا) أسلوبا كميا يعبر عن درجة التلازم في التعبير طردا
 (.126 ، ص2004) محمد حسن غانم، )ارتباط سالب(.  1-و)ارتباط موجب(  1بين + الارتباطلمعامل 

 مجتمع الدراسة وعينته -3

 مجتمع الدراسة

كانت بشرية أو مادية  سواءبأنه كل المفردات التي يهم بها الباحث بدراستها يعرف مجتمع الدراسة 
ا في مجموعة من الخصائص وتتحد حسب طبيعة أغراض البحث بهدف تعميم النتائج مبشرط اشتراكه

 .(265، ص2016)نادية سعيد عيشور،  المتحصل عليها

جدين بالمراكز والعيادات االمتو والمربيين مجتمع الدراسة الحالية من جميع المختصين  ويتكون
 .من المختصين والمربين 94سابقا وقد بلغ حجم مجتمع الدراسة والجمعيات التي تم ذكرها 

 عينة الدراسة

استه وتعرف العينة بأنها: جزء من المجتمع الذي تجري عليه الدراسة يختارها الباحث لإجراء در 
 (.161، ص2008)رحيم يونس كروى العزاوي، عليها وفق قواعد خاصة لكي تمثل المجتمع تمثيلا صحيحا 

جراء الدراسة  :وتعرف أيضا بأنها مجموعة جزئية من مجتمع الدراسة يتم اختيارها بطريقة معينة وا 
محمد عبيدات وآخرون، )عليها ومن ثم استخدام تلك النتائج وتعميمها على كامل مجتمع الدراسة الأصلي 

 .(84 ، ص1999

الذين  قمنا باختيار فقطبطريقة قصدية حيث والمربيين وقد تم اختيار عينة الدراسة من المختصين 
 (الانتباهالنفسي، مقياس قصور  الاحتراقيتعاملون مع أطفال التوحد وتم توزيع مقياسي الدراسة )مقياس 

ضوا الإجابة على بنود مقياسا كون بعض أفراد العينة رف 74وتم استرجاع ، مختص ومربي 78على
 بحكم ضيق وقتهم والتعب.المقياسين 

لأننا قصدنا  يتناسب مع موضوع بحثنا هاكون قصدية  ةيعني عين ولقد اخترت هذا النوع من العينة
والجدول  ستناهذا ما يمليه علينا موضوع دراو فقط المختصين والمربين الذين يتعاملون مع أطفال التوحد 

 ( وتوضح عينة الدراسة حسب الجنس، الوظيفة، سنوات الخبرة.03(، )02(، )01)
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 ( يوضح توزيع عينة الدراسة حسب الجنس01الجدول رقم )

 النسبة المئوية التكرارت الجنس
 % 13.51 10 ذكور

 % 86.49 64 اناث
 %100 74 المجموع

أفراد عينة الدراسة من حيث الجنس نلاحظ أن نسبة ( والذي يبين لنا 01خلال الجدول رقم ) من
( على خلاف نسبة الذكور التي كانت ضئيلة جدا والتي % 86.49)ــ الإناث كبيرة جدا حيث قدرت ب

 من جنس الذكور. الإناث أكبر  جنس يرجع ذلك إلى أن مجتمع دراستنا يشمل و( % 13.51) قدرت بـ

 يوضح توزيع عينة الدراسة حسب الوظيفة :(2رقم )الجدول 

 النسبة المئوية التكرارات الوظيفة
 % 28.38 21 مختص نفساني

 % 10.81 8 مختص أرطفوني
 % 12.16 9 مختص اجتماعي
 % 2.70 2 مختص تربوي

 % 45.95 34 مربي
 %100 74 المجموع

من حيث الوظيفة نلاحظ أن أكبر ( والذي يبين لنا أفراد عينة الدراسة 02الجدول رقم ) من خلال
( وأصغر نسبة شملت المختصين التربويين حيث بلغت %45.95)بــ  نسبة شملت المربين والتي تقدر

 ( وهي نسبة ضئيلة جدا.2.70%)
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 حسب سنوات الخبرة يوضح توزيع عينة الدراسة(: 03الجدول رقم )

 النسبة المؤوية التكرارات سنوات الخبرة
 %72.97 54 سنوات 10سنة إلى 1من 

 %27,03 20 سنوات فما فوق11من 

 %100 74 المجموع

حيث سنوات الخبرة نلاحظ أن  ( والذي يبين لنا أفراد عينة الدراسة من03خلال الجدول رقم )من  
( %72.97) سنوات والتي قدرت بـ 10سنة و 1النسبة الأكبر خصت الأفراد الذين لديهم سنوات خبرة بين 

 سنة فما فوق. 11حين شملت نسبة صغيرة تخص الأفراد الذين لديهم سنوات خبرة من  في

 الدراسة الاستطلاعية -4

تعتبر الدراسة الاستطلاعية خطوة مهمة للدراسة الأساسية فهي تعد بالنسبة للباحث أول احتكاك له 
 قامت الباحثتان بهذه الدراسة هادفتان إلى ما يلي:  إذابالميدان 

 على صعوبات الميدان التي يمكن أن تواجهها الطالبتان خلال القيام بالدراسة الأساسية التعرف 

 ار مدى صلاحية أدوات الدراسة الأساسية.اختب 

  لمقياسي الدراسة. السيكو متريةحساب الخصائص 

بملحقة المركز النفسي  2019-05-13إلى  2019-05-12وقد أجريت هذه الدراسة من 
المراهق على عينة و فل النفسي البيداغوجي للطفل كوعيادة أيوب للتهنيا المعرقين ذ للأطفالالبيداغوجي 
ذكور وقد تمثلت أدوات التطبيق في مقياس ( 02)إناث و (18)من بينهم  مختص ومربي 20تكونت من 

بطريقة الذين تم اختيارهم  والمربيين اق النفسي وتم توزيعهما على المختصينومقياس الاحتر قصور الانتباه 
 بعد يوم من ذلك. ماسترجاعهتم و  عشوائية من عينة الدراسة الأساسية

)الصدق والثبات( لأداتي  متريةالسيكو من الدراسة الاستطلاعية تم حساب الخصائص  الانتهاءبعد 
 الدراسة وسيتم عرض ذلك لاحقا.
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 )الصدق والثبات( مترية السيكوأدوات جمع البيانات وخصائصها  -5

 تصين والمربيينللمخ مقياس الاحتراق النفسيأولا: 

( 03)موزعة على  ( عبارة25) قامت الباحثتان ببناء هذا المقياس في صورته الأولية والمكون من
من  والاستفادة الاعتمادأبعاد وجرى بناء هذا المقياس من خلال مراجعة الإطار النظري لدراستنا، كما تم 

مثل مقياس ماسلاش للاحتراق النفسي  النفسي الاحتراقإلى قياس  هدفتبعض المقاييس الأجنبية التي 
( 1989الذي تم تقنينه في البيئة العربية من قبل عدد من الباحثين ونذكر منهم: داوني والكيلاني وعليان )

 (.2001( والفرح )1980( والطوالبة )1995الوبلي ) ( والطحانية و1993ومقبلة وسلامة )

 .(1980ي لفرويد نبرجر )مقياس الاحتراق النفس -

 مقياس الذكاء الإنفعالي لبشرى أحمد جاسم العكايشي. -

 وفيما يلي وصفا لمقياس: 

 مكونات المقياس

 أبعاد هي:  3يتكون المقياس من 

أطفال التوحد مع العامل مربي المختص وال إحساسالانفعالي، ويقصد به  الإجهاد البعد الأول: -1
 والضعف والعجز نتيجة ضغوط أعباء العمل. والإرهاقبالتعب 

التي يظهرها  واللامبالاةويقصد به مستوى الاهتمام المنخفض للعمل  ،تبلد المشاعر البعد الثاني: -2
 همأطفال التوحد اتجاه العمل وفقدان لعنصر الإنسانية ونقص في مشاعر المختصين والمربيين العاملين مع 

 العاطفية وفتورها.

 ربيين العاملين معمالمختصين والويقصد به ميل  ،الشعور بنقص الانجاز الشخصيالبعد الثالث:  -3
في القيام بواجباته  يرهمصقتو  مبتدني عطائه مبطريقة سلبية وشعوره أنفسهم أطفال التوحد إلى تقييم

 بالصورة المطلوبة.
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  تصحيح المقياس 

 (02انظر الملحق رقم )أبعاد 3عبارة تندرج تحت ( 23من ) يتكون المقياس في صورته النهائية
 ،01( والباقي موجبة )22 ،15 ،12 ،09 ،04والعبارات السالبة هي ) (5)و( عبارة موجهة 18منها )

02، 03، 05، 06، 07، 08، 10، 11، 13، 14، 16، 17، 18، 19، 20، 21، 23.) 

 النفسي وأرقام عباراته: الاحتراقوالجدول التالي يوضح أبعاد مقياس 

 .يوضح أبعاد مقياس الاحتراق النفسي وأرقام عباراته(:04الجدول رقم )

 عدد العبارات أرقام العبارات الأبعاد
 10 1،2،3،5،6،8،9،10 البعد الأول

 06 11،12،13،14،15،16 الثانيالبعد 

 07 17،18،19،20،21،22،23 البعد الثالث

 23 المجموع

تكون تبعا لدرجة ايجابية الفقرة أو سلبيتها أي أن في الفقرة وطريقة تقدير درجات هذا الاختيار 
( إذا كانت استجابته 2( إذا كانت استجابته أبدا ودرجتان )1المفحوص درجة واحدة ) إعطاءيتم  الإيجابية

عبارات السالبة حيث تعطي ويعكس تقدير الدرجات في ال .دائما ــ( إذا أجاب ب3)أحيانا( وثلاث درجات )
 .( للاستجابة )أبدا(3ثلاث درجات )و  (أحيانا) للاستجابة( 2( للإستجابة )دائما( ودرجتان )1درجة )

 صدق المقياس  

 : يأنواع من الصدق وه 3وقد تم الاعتماد على 

   .صدق المحكمين -1

  .صدق الاتساق الداخلي -2

 .الصدق الذاتي -3

 

 



الإجراءات المنهجية للدراسة                                              رابعال الفصل  

 

 
90 

 صدق المحكمين  -1

ص محكمين وهم أساتذة ذوي الإختصا (06)قامت الباحثتان بعرض المقياس بصورته الأولية على 
 .( 01من جامعة جيجل )أنظر الملحق رقم 

وطلب منهم الحكم على مناسبة الفقرات الموضوع الدراسة وسلامة ووضوح الصياغة اللغوية 
 ظات أخرى يرونها مناسبة.للعبارات، ومدى مناسبة العبارة للبعد الذي تقتبسه وأي ملاح

عبارات لم ( 03)ف ذوفي ضوء آراء المحكمين وملاحظاتهم أجريت بعض التعديلات حيث جرى ح
 بسبب أنها تحمل معان مكررة بصيغ مختلفة. %70تحظى بنسبة اتفاق 

 عبارات التي أجمع المحكمون على حذفها كما هي مبينة في الجدول الآتي:  (03)فذوتم ح

يوضح العبارات التي تم حذفها من مقياس الإحتراق النفسي بناءا على رأي  :(05)الجدول رقم 
 المحكمين

 سبب الحذف العبارات الرقم
 التكرار ي أسترخيكمن الضروري أخد فسخة من الوقت  07
 التكرار لذي إحساس جيد بالمرح 14
 التكرار أتفهم مشاعر أطفال التوحد أثناء تعاملي معهم 15

 

 أما العبارات التي تم تعديل صياغتها بناءا على رأي المحكمين فهي مبنية في الجدول الآتي: 

يوضح العبارات التي تم تعديل صياغتها في مقياس الاحتراق النفسي بناء  (:06الجدول رقم )
 على رأي المحكمين.

 العبارات بعد التعديل العبارات قبل التعديل الرقم
أتحمل نتائج تصرفاتي أثناء عملي مع أطفال  نتائج تصرفاتي أتحمل جميع 04

 التوحد
 جدأواجه العديد من الضغوط في العمل وأ 07

 صعوبة في تجاوزها
أجد صعوبة في تجاوز الضغوط التي أواجهها 

 في العمل
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بسبب الجهد  أحتاج إلى ساعات النوم أكثر ساعات نومي قليلة مقارنة بما أحتاج له فعلا 08
 الذي أبدله في العمل

 أرفه عن نفسي عقب الانتهاء من العمل أمزح مع أصدقائي وأستعين بالدعابة والمرح 09
يصعب علي تفهم مشاعر الآخرين ووجهات  15

 نظرهم 
يصعب علي تفهم مشاعر أطفال التوحد أثناء 

 تعاملي معهم.
إلى مساعدة وتقديم الخدمة لكل شخص  أسعى 16

 مهما كلفني ذلك من عناء
كلفني أسعى إلى مساعدة أطفال التوحد مهما 

 ذلك
 أصبحت عصبيا بسبب عملي مع أطفال التوحد أصبحت عصبيا وسريع الغضب 17
 أفقد الثقة بقدراتي الشخصية في ميدان العمل أفقد الثقة بقدراتي الشخصية 19

 الداخليصدق الاتساق  -2

للتحقيق من هذا الصدق قامت الباحثتان بتطبيق مقياس الإحتراق النفسي )الذي تم تعديل عباراته 
 من المختصين والمربيين  (20)بناء على رأي المحكمين( على أفراد العينة الاستطلاعية والذي بلغ عددهم 

ق حساب معامل ارتباط يطر اخلي عن دخارج عينة الدراسة الأساسية وتم التأكد من صدق الاتساق ال
 بيرسون وذلك بحساب معامل الارتباط بين كل بعد والدرجة الكلية للمقياس والجدول التالي يوضح ذلك: 

 يوضح معاملات الارتباط بين كل بعد والدرجة الكلية لمقياس الاحتراق النفسي (:07الجدول رقم )    

 قيمة معامل الارتباط البعد الرقم
 0.927** الإنفعاليالإنهاك  1
 0.967** المشاعر تبلد 2
 0.904* الشعور بنقص الإنجاز الشخصي 3

 

 .0.01دال عند مستوى الدلالة   **

 إحصائيا( أن أبعاد لمقياس تتمتع بمعاملات ارتباط مرتفعة وهي دالة 07يبين من الجدول رقم )
 يتمتع ( وهذا دليل على أن المقياس0.90، 0.96، 0.92) ، حيث بلغت قيمها0.01عند مستوى الدلالة 

 بصدق عال.
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 الصدق الذاتي -3

 داة ويتم ذلك كالتالي: ألفا كرومباخ للأ يقاس الصدق الذاتي بحساب الجدع التربيعي لمعامل ثبات

ــ بعد حساب معامل ثبات الأداة عن طريق استخدام معادلة الفاكرونباخ، قدر الصدق الذاتي للأداة ب
0.91 = √0.83 

 معامل صدق مرتفع وهذا دليل على أن الأداة صادقة.وهو 

 ثبات المقياس  -4

يعتبر ثبات المقياس من أهم الشروط السيكومترية للاختبار لأنه يتعلق بمدى دقة الاختيار في 
 :قياس ما أعد لقياسه وللتحقيق من ثبات هذا المقياس، تم الاعتماد على طريقتين هما

 طريقة معامل " الفا كرونباخ" -1

وتمت بطريقتين باستخدام معادلة سبيرمان براون" وباستخدام معادلة  طريقة التجزئة النصفية -2
 جوثمان" 

 " ألفا كرونباخ" أولا: طريقة معامل

( 0.83تم حساب معامل ثبات المقياس ككل باستخدام معامل " ألفا كرونباخ" حيث بلغت قيمته )
 وهي قيمة مرتفعة ويدل على أن المقياس ثابت.

 ثانيا: طريقة التجزئة النصفية

رمان براون" تم تطبيق المقياس على أفراد العينة الاستطلاعية تم حساب باستخدام معادلة " سب
معامل الارتباط بين درجاتهم في المفردات الفردية ودرجاتهم في المفردات الزوجية فبلغت قيمة معامل 

معادلة سبيرمان براون" بلغ معامل ثبات المقياس  وبعد تصحيحه باستخدام( 0.76)ثبات التجزئة النصفية 
 وهي قيمة مرتفعة ويدل على أن المقياس ثابت.( 0.86)ككل 

حساب معامل  ثم باستخدام معادلة "جوثمان" تم تطبيق المقياس على أفراد العينة الاستطلاعية
 أن المقياس ثابت. وهي قيمة مرتفعة ويدل على (0.85)الثبات باستخدام " معادلة جوثمان" حيث بلغ 
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 لأطفال التوحد من وجهة نظر المختصين والمربيين ثانيا: مقياس قصور الانتباه

 أبعاد  4عبارة موزعة على  (23)قامت الباحثتان ببناء هذا المقياس في صورته الأولية المكونة من 

من  والاستفادةوجرى بناء هذا المقياس من خلال مراجعة الإطار النظري لدراستنا، كما تم الإعتماد 
 إلى قياس قصور الانتباه مثل:  هدفتبعض المقاييس الأجنبية التي 

العقلية المعدل  للاضطراباتمقياس اضطراب الانتباه الصادر عن الدليل التشخيصي والاحصائي 
 .(DSM-IV )لأمريكية للطب النفسي والصادر عن الجمعية ا

 وفيما يلي وصف المقياس:

 مكونات المقياس

 أبعاد هي:  4يتكون المقياس من 

لانتباهه بسهولة نحو المثيرات  توحديسهولة التشتت: ويقصد به صعوبة تركيز الطفل ال البعد الأول: -1
 الموجودة داخل البيئة في تواجد أكثر من مثير.

على الانتباه بشكل عام وعلى وجه  توحديضعف الانتباه: ويقصد به عدم قدرة الطفل ال البعد الثاني: -2
 الخصوص فإنه يعاني من قصور في قدرته على تركيز انتباهه نحو مثير معين لفترة طويلة.

وارتكابه لعدد كبير من الأخطاء  توحديسرعة استجابة الطفل ال نيالإندفاعية: ويع البعد الثالث: -3
انتظار دورهم في أي  يستطعونومقاطعة الآخرين والإجابة على الأسئلة الموجه لهم قبل إتمامها ولا 

 نشاط.

على الانتباه والتركيز  توحديلا: ويقصد به قصور قدرة الطفل صعوبة انجاز المهام البعد الرابع: -4
ولا ينهي المهام الموكلة إليه وينتقل من مهمة لأخرى بشكل  والتفكير والاستجابة وبالتالي فإنه يتمهل

 متواصل.

 تصحيح المقياس  

( منها 02( أبعاد )أنظر الملحق04درج تحت )( عبارة تن23يتكون المقياس في صورته النهائية )
 ( والباقي موجبة.13، 6( عبارات سالبة والعبارات السالبة هي )02( موجبة و)21)
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 والجدول الآتي يوضح أبعاد مقياس قصور الانتباه وأرقام عباراته
 .يوضح أبعاد مقياس قصور الانتباه وأرقام عباراته(: 08الجدول رقم )

 

 عدد العبارات أرقام الأبعاد الأبعاد
 06 06 ،05 ،04 ،03 ،02 ،01 سهولة التشتت

 05 11 ،10 ،09 ،08 ،07 ضعف الانتباه

 05 16 ،15 ،14 ،13 ،12 الاندفاعية

 ،21 ،20 ،19 ،18 ،17 صعوبة انجاز المهام
22، 23 

07 

 23 المجموع
 

وطريقة تقدير درجات هذا الاختيار تكون تبعا لدرجة ايجابية الفقرة أو سلبياتها، أي أنه في الفقرة 
( إذا كانت استجابته 2( إذا كانت استجابته أبدا ودرجتان )1الإيجابية يتم إعطاء المفحوص درجة واحدة  )

 ( إذا أجاب بـ دائما. 3)أحيانا( وثلاث درجات )
( للإستجابة )دائما( ودرجتان 1) في العبارات السالبة حيث تعطي درجةويعكس تقدير الدرجات 

 ( للاستجابة )أبدا(.3( للاستجابة أحيانا وثلاث درجات )2)

 صدق المقياس 

 أنواع من الصدق وهم:  (3وقد تم الاعتماد على )

 .صدق المحكمين -1

 .اخليالدصدق الاتساق  -2

 .الصدق الذاتي -3

 صدق المحكمين  -1

محكمين وهم أساتذة ذوي الاختصاص من ( 06)بصورته على قامت الباحثتان بعرض المقياس 
ة ( وطلب منهم الحكم على مناسبة الفقرات لموضوع الدراسة وسلام01جامعة جيجل )أنظر الملحق

ووضوح الصياغة اللغوية للعبارات، ومدى مناسبة العبارة للبعد الذي تقيسه وأي ملاحظات أخرى يرونها 
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ف عبارة واحدة لم ذوفي ضوء آراء المحكمين وملاحظاتهم أجريت بعض التعديلات حيث جرى ح ،ناسبةم
 بسبب أنها تحمل معنى مكرر بصيغة مختلفة.  %80اتفاق تحظى بنسبة 

 وتم حذف عبارة واحدة التي أجمع المحكمون على حذفها كما هي مبينة في الجدول الآتي: 

على رأي بناءا  (: يوضح العبارات التي تم حذفها من مقياس قصور الانتباه 09الجدول رقم )
 المحكمين 

 الحذفسبب  العبارات الرقم
 التكرار لديهم ضعف القدرة على التركيز في مهامهم 21

 

 أما العبارات التي تم تعديل صياغتها بناء على رأي المحكمين مبنية في الجدول الآتي: 

يوضح العبارات التي تم تعديل صياغتها في مقياس قصور الانتباه بناء على (: 10الجدول رقم )
 رأي المحكمين

 العبارة بعد التعديل العبارة قبل التعديل الرقم
 هيرتكب أخطاء نتيجة تسرع يرتكب أخطاء تدل على الإهمال 12
 يجد صعوبة في انتظار دوره لا يستطيع انتظار دوره 14
يتجنب الارتباط بالأنشطة التي تتطلب جهدا ذهنيا  18

 مستمرا
يتجنب القيام بالأنشطة التي تتطلب جهدا 

 دهنيا

 صدق الاتساق الداخلي -2

للتحقيق من هذا الصدق قامت الباحثتان بتطبيق مقياس قصور الانتباه )الذي تم تعديل عباراته 
خارج عينة  مختص ومربي 20والذي بلغ عددهم بناءا على رأي المحكمين على أفراد العينة الاستطلاعية 

 اخلي عن طرق حساب معامل ارتباط بيرسون وذلك بـ:دوتم التأكد من صدق الاتساق الالدراسة الأساسية 

 الدرجة الكلية للمقياس والجدول التالي يوضح ذلك: و حساب معامل الارتباط بين كل بعد 
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 كل بعد والدرجة الكلية لمقياس قصورا الانتباه: يوضح معاملات الارتباط بين (11الجدول رقم )

 قيمة معامل الارتباط البعد الرقم 
 0.595* سهولة التشتت 1
 0.742* ضعف الانتباه 2
 0.779* الاندفاعية 3
 0.857** صعوبة انجاز المهام 4

 

 .0.05دالة عند مستوى الدلالة * -

 .0.01دالة عند مستوى الدلالة ** -

( أن أبعاد لمقياس تتمتع بمعاملات ارتباط مرتفعة وهي دالة احصائيا 11من الجدول رقم ) يتبين
( وهذا يدل على أن  0.85 ،0.77، 0.74،  0.59ا )وقد بلغت قيمه 0.05و 0.01الدلالة عند مستوى 

 المقياس يتمتع بصدق عال.

 الصدق الذاتي  -3

0.87ـ الصدق الذاتي للأداة ب فقد قدر الأداةبعد حساب معامل ثبات  = وهو معامل  0.73√
 صدق مرتفع وهذا يدل على أن الأداة صادقة.

 للتحقيق من ثبات المقياس تم الاعتماد على طريقتين هما:  ثبات المقياس:

 طريقة معامل ألفا كرونباخ -1

براون" وباستخدام معادلة  لة " سبيرماندطريقة التجزئة النصفية وتمت بطريقتين:  باستخدام معا -2
 جوثمان.

  أولا: طريقة معامل ألفا كرونباخ

( وهي 0.70) تم حساب معامل ثبات لمقياس ككل باستخدام معامل ألفا كرونباخ حيث بلغت قيمته
 دل على أن المقياس ثابت.تقيمة عالية و 
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 التجزئة النصفية  :ثانيا

براون" تم تطبيق المقياس على أفراد العينة الاستطلاعية تم حساب  سبيرمانباستخدام معادلة "
معامل الارتباط بين درجاتهم في المفردات الفردية والمفردات الزوجية فبلغت قيمة معامل ثبات التجزئة 

بلغ معامل ثبات المقياس ككل  "سبيرمان براون"وبعد تصحيحه باستخدام معادلة  (0.774)النصفية 
 وهي قيمة مرتفعة ويدل ذلك على أن المقياس ثابت. (0.873)

" تم تطبيق المقياس على أفراد العينة الاستطلاعية، تم حساب معامل  مانجوثمعادلة "  باستخدام
 .وهي قيمة مرتفعة، ويتم ذلك أن المقياس ثابت (0.808)الثبات باستخدام معادلة جوثمان حيث بلغ 

 المستخدمة الإحصائيةالأساليب  -6

( وهو من البرامج الشائعة 20رقم ) الإصدار SPSS الإحصائيةتمت الاستعانة ببرامج الحزم 
وتم استخدام الأساليب  الإنسانيةالاستخدام في مجال تحليل البيانات الخاصة بالأبحاث والدراسات 

 التالية:  الإحصائية

 الدراسة. وتم استخدامه للتأكد من ثبات أداتي :معامل ألفا كرونباخ 

 ا للتأكد من ثبات ممعادلة سبيرمان براون، معادلة جوثمان، وتم استخدامه :طريقة التجزئة النصفية
 الأداة.

 :النزعة المركزية وهو يمثل جمع  مقاييسوهو المقياس الأكثر استخداما بين ال المتوسط الحسابي
لإجابات أفراد ه العام الدرجات تم تقسيمها على عدد هذه الدرجات، تم استخدامه من أجل معرفة الاتجا

 .(32 ، ص2010)محمد أحمد عمر وآخرون،  عينة البحث

 :وهو من أكثر مقاييس التشتت استخداما، ويمثل الجدر التربيعي لمعدل مجموع  الانحراف المعياري
مربعات انحرافات القيم عن متوسطها، تم استخدامه لمعرفة درجة تشتت القيم عن المتوسط، وكلما كانت 

 (.69)عبد الله فلاح الميزل وعايش موسى عرابية، دس، ص رة ذل ذلك على زيادة تشتت الدرجات بيقيمته ك

 د وذلك لمعرفة وجود علاقة من عدمها بين قصور الانتباه لدى أطفال التوح للإرتباط: معامل بيرسون
 والاحتراق النفسي عند المختصين والمربيين.
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 خلاصة الفصل:

وفي الأخير تم التطرق في هذا الفصل إلى أهم الإجراءات المنهجية لتحقيق أغراض الدراسة ميدانيا 
حيث تناولنا فيه الدراسة الاستطلاعية بأهم مجرياتها ومجال الدراسة في مختلف أبعادها الزمنية والمكانية 

جمع  المستخدمة في دواتالأوالتعرف على عينة الدراسة ومعرفة المنهج المتبع لهذه الدراسة وكذلك 
 .المعتمدة عليها في هذا البحث والأساليب الاحصائية المتبعة لتأكد من صحة النتائجالبيانات 



 

  

الفصل الخامس: عرض ومناقشة نتائج 
 الدراسة.

 

 تمهيد.
 أولا: عرض نتائج الدراسة.

 تفسير نتائج الدراسة.و  مناقشةثانيا: 
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  تمهيد

حدود ومنهج وأدوات جمع البيانات والأساليب الإحصائية  ما تم التعرف في الفصل السابق علىبعد 
 حدىتم تأكيد أو نفي كل فرضية على نأتي في هذا الفصل إلى عرض نتائج الدراسة وتحليلها وتفسيرها وسي

 حسب ما تم التوصل إليه من نتائج. 

 عرض نتائج الدراسة -أولا

 عرض نتائج الفرضية الفرعية الأولى: -1
ذات دلالة إحصائية بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد  على أنه توجد علاقة ارتباطيةنصت والتي 

 . والمربيين والاحتراق النفسي عند المختصين
تم حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومعامل الارتباط  ةوللتأكد من صحة هذه الفرضي

 .بيرسون والجداول التالية توضح ذلك
 الانفعالي. الإجهاد(: يوضح  المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والدرجة الكلية لبعد 12الجدول رقم )

 
 الدرجة الانحراف المعياري المتوسط الحسابي عدد أفراد العينة البعد

 متوسطة 0.22 2.22 74 الإجهاد الانفعالي
 20spssإعداد الطالبتين حسب مخرجات  المصدر:

( والذي يمثل المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والدرجة الكلية لبعد 12من خلال الجدول رقم )
( وانحراف 2.22) ـالإجهاد الانفعالي نلاحظ أن هذا البعد جاء بدرجة متوسطة وذلك بمتوسط حسابي قدر ب

بدرجة ( مما يشير ذلك إلى أن أفراد العينة يشعرون بالتعب والإرهاق والضعف 0.22معياري قدر ب )
 عملهم. اد انفعالي لديهم نتيجة ممارسةوبالتالي وجود إجهمتوسطة 

 اه.(: يوضح قيمة معامل الارتباط بيرسون بين الإجهاد الانفعالي ومقياس قصور الانتب13الجدول رقم )
قيمة معامل الارتباط  عدد أفراد العينة المتغيرات

 بيرسون
 مستوى الدلالة

 الإجهاد الانفعالي
 قصور الانتباه

 0.01دال عند  0.66 74

 20spssإعداد الطالبتين حسب مخرجات  :المصدر  
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( نلاحظ أن قيمة معامل الارتباط بيرسون بين الإجهاد الانفعالي وقصور 13من خلال الجدول رقم )
(، وهذا ما يبين أن هناك علاقة 0.01( وهو معامل ارتباط دال عند مستوى الدلالة )0.66الانتباه قدرت ب )

 . ينوالمربي طردية موجبة متوسطة بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والإجهاد الانفعالي عند المختصين
 عرض نتائج الفرضية الفرعية الثانية: -2

والتي نصت على أنه توجد علاقة ارتباطيه ذات دلالة إحصائية بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد 
 . والمربيين وتبلد المشاعر عند المختصين

اط بيرسون وللتأكد من صحة هذه الفرضية تم حساب المتوسط الحسابي والانحراف المعياري ومعامل الارتب
 والجداول التالية توضح ذلك.

 (: يوضح المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والدرجة الكلية لبعد تبلد المشاعر.14الجدول رقم )
 

 الدرجة الانحراف المعياري المتوسط الحسابي عدد أفراد العينة البعد
 عالية 0.26 2.57 74 تبلد المشاعر

 

 20spssحسب مخرجات  إعداد الطالبتين المصدر:  
 

يتبين من خلال الجدول أعلاه والذي يمثل المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والدرجة الكلية لبعد 
( وانحراف معياري قدر 2.57تبلد المشاعر أن هذا البعد جاء بدرجة عالية وذلك بمتوسط حسابي قدر ب )

الإنساني أثناء تعاملهم مع الآخرين والتعامل بطريقة الشعور  ا( مما يشير إلى أن أفراد العينة فقدو 0.26ب )
 سلبية وقاسية وبالتالي وجود تبلد المشاعر لديهم.

 .(: يوضح قيمة معامل الارتباط بيرسون بين تبلد المشاعر ومقياس قصور الانتباه15الجدول رقم )
 

قيمة معامل الارتباط  عدد أفراد العينة المتغيرات
 بيرسون

 مستوى الدلالة

 0.01دال عند  0.603 74 تبلد المشاعر
 قصور الانتباه

 20spssإعداد الطالبتين بناءا على مخرجات  :المصدر

( أن قيمة معامل الارتباط بيرسون بين تبلد المشاعر وقصور الانتباه 15)يتبين من خلال الجدول 
ما يدل على وجود علاقة ارتباطيه  وهذا 0.01( وهو معامل ارتباط دال عند مستوى الدلالة 0.60قدرت ب )

 .والمربيين وحد وتبلد المشاعر عند المختصينموجبة متوسطة بين قصور الانتباه لدى أطفال الت
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 عرض نتائج الفرضية الفرعية الثالثة:  -3
 والتي نصت على أنه توجد علاقة ارتباطيه ذات دلالة إحصائية بين قصور الانتباه لدى أطفال 

 . المربيينو  والاحتراق النفسي عند المختصينالتوحد 
(: يوضح  المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والدرجة الكلية لبعد الشعور بنقص 16الجدول رقم)

 الانجاز الشخصي.
 الدرجة الانحراف المعياري المتوسط الحسابي  عدد أفراد العينة البعد

 الشعور بنقص 
 الانجاز الشخصي

 نخفضةم 0.19 1.57 74

 20spssإعداد الطالبتين حسب مخرجات  المصدر:  

يتبين من خلال الجدول أعلاه والذي يمثل المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والدرجة الكلية لبعد 
( 1.57ر ب )وذلك بمتوسط حسابي قد نخفضةالشعور بنقص الانجاز الشخصي أن هذا البعد جاء بدرجة م

 والرضاما يشير إلى أن أفراد العينة لديهم ارتفاع في مفهوم الذات  وهذا (0.19)وانحراف معياري قدر ب 
 . كان شبه منعدم وجود الشعور بنقص الانجاز الشخصي لديهم لعمل الذي يقومون به وبالتالي عن ا

(: يوضح معامل الارتباط بيرسون بين الشعور بنقص الانجاز الشخصي ومقياس قصور 17الجدول )
 الانتباه.

قيمة معامل الارتباط  عدد أفراد العينة المتغيرات
 بيرسون

 مستوى الدلالة

 الشعور بنقص الانجاز
 الشخصي

 غير دال 0.212 74

 قصور الانتباه
 20spssطالبتين بناءا على مخرجات إعداد ال :المصدر  

( أن قيمة معامل الارتباط بيرسون بين الشعور بنقص الانجاز الشخصي 17يتبين من خلال الجدول )
 ( وهو معامل ارتباط غير دال.0.21وقصور الانتباه قدرت ب )

وهذا ما يدل على عدم وجود علاقة ارتباطيه بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والشعور بنقص الانجاز 
  . والمربيين عند المختصين  الشخصي
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 عرض نتائج الفرضية الرئيسية:  -4
والتي نصت على أنه توجد علاقة ارتباطيه ذات دلالة إحصائية بين قصور الانتباه والاحتراق النفسي 

   . والمربيين عند المختصين
بيرسون بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد  طالارتباولاختبار صحة هذه الفرضية تم حساب معامل 

 . والمربيين عند المختصين والاحتراق النفسي
 دأطفال التوح: يوضح قيمة معامل الارتباط بيرسون بين قصور الانتباه لدى  (18الجدول رقم)

 والاحتراق النفسي عند المختصين.   
 مستوى الدلالة معامل الارتباط بيرسون عدد أفراد العينة المتغيرات

 قصور الانتباه
 

74 0.580 0.01 

 الاحتراق النفسي
 20spssإعداد الطالبتين بناءا على مخرجات  :المصدر  

(وهي دالة  0.58( أن قيمة معامل الارتباط بين المتغيرين قدرت ب) 18نلاحظ من خلال الجدول )
 (. 0.01عند مستوى الدلالة )

وهذا يعني أن هناك علاقة طردية موجبة متوسطة بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والاحتراق 
 النفسي عند المختصين. 

 نتائج الدراسة. وتفسير مناقشة­ ثانيا

 نتائج الفرضية الأولى:وتفسير  مناقشة -1
قصور الانتباه توجد علاقة ارتباطية ذات دلالة إحصائية بين » وتنص الفرضية الأولى على أنه 

،وبعد التحقق من صدق هذه الفرضية «لدى أطفال التوحد والإجهاد الانفعالي عند المختصين والمربيين 
باستخدام المتوسطات الحسابية ومعامل الارتباط بيرسون اتضح لنا من خلال النتائج المتحصل عليها 

وجبة متوسطة بين قصور الانتباه ( أنه توجد علاقة ارتباطية طردية م12( و)11عليها من الجدولين )
حيث قدر معامل الارتباط لهذه الفرضية  لدى أطفال التوحد والإجهاد الانفعالي عند المختصين والمربيين،

( مما يشير إلى تحقق هذه الفرضية، وتبرر الباحثتان هذه النتيجة بالأعباء 0,01وهو دال عند )  0,66
والموجهة إلى المختصين والمربيين العاملين مع أطفال التوحد ذوي  الإدارية والمسؤوليات الزائدة المطلوبة
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قصور الانتباه وما يواجههم من ضغوطات نفسية من قبل هؤلاء الأطفال لعدم التزامهم وممارسة ما يقدم 
لدى  لهم وعجزهم في القاء انتباههم وتركيزه على المثيرات المستهدفة مما يسبب ضغوط متراكمة

تؤدي به إلى الشعور بالتعب، وبالرجوع إلى  الأدب  ، وأيضا كثرة الطلبات والمسؤولياتو المربي المختص
براهيم القريوتي  يعرفان الإجهاد الانفعالي بأنه شعور عام بالتعب  "النظري نجد أن "السعيد الظفري وا 

لمستوى الذي يعجز ينتاب الفرد نتيجة لأعباء العمل والمسؤوليات الكثيرة التي تلقي على عاتقته يصل فيه ل
براهيم(فيه عن العطاء كما تعزى نتيجة هذه الفرضية إلى استنزاف  ،)180،ص2010القريوتي، سعيد الظفري وا 

المختص والمربي لطاقتهم البدنية والنفسية أثناء تعاملهم مع الطفل  التوحدي ذوي قصور الإنتباه نتيجة 
ش وجاكسون" الذي يشير إلى أن الاحتراق تعرضه للمهام الضاغطة، وقد فسر هذا في "نموذج مسلا

النفسي يبدأ بالإجهاد الانفعالي نتيجة تعرض الفرد لموقف ضاغط ثم يستمر مع تبلد المشاعر ونقص 
معروف  ( في هذا النموذج "ILISABATH GREBOT"الشعور بالإنجاز الشخصي وهذا كما أشارت إليه 

 .  )23،ص2013محمد،
، التي توصلت إلى أن (2005)وقد تشابهت نتيجة هذه الفرضية مع دراسة "عمر محمد الخرابشة" 

الاحتراق النفسي لدى المعلمين العاملين مع الطلبة ذوي صعوبات التعلم كانت بدرجة متوسطة على بعد 
علمات التربية (، التي بينت نتائجها أن م2012الاجهاد الانفعالي، وأيضا دراسة "راضي وعبد الحافظ" )

( التي 1997الخاصة يعانون من مستوى معتدل من الإجهاد الانفعالي، أيضا دراسة "السرطاوي" )
توصلت إلى وجود مستوى معتدل من الاحتراق النفسي في بعد الإجهاد الانفعالي، في حين تخالفت مع 

وى الاحتراق النفسي جاء ( ،التي توصلت إلى أن مست2003نتائج دراسة "مهند عبد سليم عبد العالي" )
بدرجة مرتفعة على بعد الاجهاد الانفعالي، وهذا كله يشير إلى أن الأفراد العاملين مع ذوي الاحتياجات 

 الخاصة لديهم احتراق نفسي على بعد الاجهاد الانفعالي يتراوح بين المعتدل والمتوسط.
 نتائج الفرضية الثانية: وتفسير مناقشة -2

توجد علاقة ارتباطية ذات دلالة إحصائية بين قصور الانتباه »وتنص الفرضية الثانية على أنه 
 « لدى أطفال التوحد وعلاقته بتبلد المشاعر عند المختصين والمربيين

وبعد التحقق من صدق الفرضية باستخدام المتوسطات الحسابية ومعامل الارتباط بيرسون اتضح 
( أنه توجد علاقة ارتباطية طردية موجبة 14( و)13تحصل علينا في الجدولين )لنا من خلال النتائج الم

متوسطة بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد وتبلد المشاعر عند المختصين والمربيين، حيث قدر 
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( مما يشير إلى تحقق هذه الفرضية 0.01( وهو دال عند )0.60معامل الارتباط لهده الفرضية ب )
تان هذه النتيجة بوجود صعوبة لدى المختصين والمربيين العاملين مع أطفال التوحد ذوي وتبرر الباحث

قصور الانتباه في تقبل المشاعر المتناقضة التي يعيشونها وعدم قدرتهم على التعبير عن مشاعرهم 
عباء إضافة  إلى طبيعتهم العصبية بسبب عملهم مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه، وأيضا كثرة الأ

الملقاة على عاتق هؤلاء المختصين والمشاكل المحيطة بهم تجعلهم عرضة لضمور المشاعر وتبلدها 
"أن تبلد المشاعر يشير إلى العلاقات  وبالعودة إلى الجانب النظري فقد أكدت " ختام علي الضمور

علي  ختامة قاسية )الشخصية وفقدان الشعور الانساني عند التعامل مع الآخرين ومعاملتهم بطريقة سلبي

( كما تعزى هذه النتيجة أيضا إلى وجود شعور بعدم التكيف النفسي والمهني لدى 8،ص2008الضمور،
المختصين والمربيين العاملين مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه مما يؤدي إلى فقدان شعورهم بمعنى 

ه  النظرية الوجودية التي تركز في تفسيرها فقدان طعم الحياة ككل وهذا ما أكدت وبالتاليالحياة العملية 
    للاحتراق النفسي على عدم وجود المعنى في حياة الفرد، فحينما يفقد الفرد المعنى والمغزى من حياته 

             تبلد مشاعره فإنه يعاني نوعا من الفراغ الوجودي الذي يجعله يشعر بعدم أهمية حياته وبالتالي
(، كما تعزى الباحثتان نتيجة هذه الفرضية أيضا إلى الشك عدم ثقة المختصين 28،ص2012مختار،بوقرة )

والمربيين العاملين مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه بالآخرين إضافة إلى التقليل من أهمية الغير 
 والعجز عن مواجهة المشاكل العلائقية.

 اسات السابقة كدراسة "عمر محمد الخرابشةوقد تشابهت نتيجة هذه الفرضية مع بعض الدر 
( التي توصلت إلى أن درجة الاحتراق النفسي لدى المعلمين العاملين مع الطلبة ذوي صعوبات 2005")

( 2003) "التعلم كانت بدرجة متوسطة على بعد تبلد المشاعر، وأيضا دراسة "مهند عبد سليم عبد العلي
النفسي جاء بدرجة معتدلة على بعد تبلد المشاعر، إضافة إلى  التي بينت نتائجها أن مستوى الاحتراق

(، والتي توصلت إلى أن معلمات التربية الخاصة يعانون من مستوى 2012دراسة "راضي وعبد الحافظ" )
 معتدل من تبلد المشاعر.

(، التي توصلت إلى وجود مستوى 1997واختلفت نتائج هذه الفرضية مع نتائج دراسة "السرطاوي")
 تدني من الاحتراق في بعد تبلد المشاعر.م
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فمن خلال نتائج الدراسة وتفسيرها نتوصل الى أن أفراد العينة يفقدون الحيوية والنشاط عند تعاملهم 
مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه كما يجدون صعوبة في فهم مشاعرهم وتقديم المساعدة لهم وفقدان 

 م.روح التعامل والتعاون في اطار عمله
 نتائج الفرضية الثالثة:  تفسيرشة و مناق -3

تنص الفرضية الثالثة على أنه توجد علاقة ارتباطيه ذات دلالة إحصائية بين قصور الانتباه لدى  
أطفال التوحد وعلاقته بالشعور بنقص الانتباه الشخصي عند المختصين والمربيين، وبعد التحقق من 

الحسابية ومعامل الارتباط بيرسون اتضح لنا من خلال  النتائج  صدق هذه الفرضية باستخدام المتوسطات
( أنه لا توجد  علاقة ارتباطيه بين قصور الانتباه لدى أطفال 17( و )16المتحصل عليها في الجدولين )

التوحد والشعور بنقص الانجاز الشخصي عند المختصين والمربيين، حيث قدر معامل الارتباط لهذه 
وهو غير دال مما يشير إلى عدم تحقق هذه الفرضية، وتبرر الباحثتان هذه النتيجة إلى  0.21 ـالفرضية ب

تعزى وقد ارتفاع مفهوم الذات لدى المختصين والمربيين العاملين مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه، 
نتباه إلا إلى أنه رغم كثرة متطلبات  العمل مع أطفال التوحد ذوي قصور الا ة هذه الفرضية أيضانتيج

أنهم لا يشعرون بالتقصير  نحو عملهم أو أنهم لا يقيمون أدائهم بسلبية، إضافة  إلى قدرة هؤلاء  
المختصين والمربيين من وضع أهداف واقعية مند بداية عملهم مع أطفال التوحد تطور من أدائهم 

املين مع أطفال التوحد ذوي مستقبلا، كما يمكن أن تغزى هذه النتيجة إلى ثقة المختصين والمربيين الع
لمشاكل  التي تخص أطفال يجعلهم يركزون على ا مما قصور الانتباه بقدرتهم الشخصية في ميدان العمل

، وبالعودة إلى الجانب النظري فان النظرية والعناية بهم من جميع النواحي بالطريقة المطلوبةالتوحد 
معرفي كعمليات عقلية يدرك من خلالها الفرد   المعرفية ترد سلوك الإنسان إلى أنه مصدر داخلي 

لعالية الموقف ليستجيب ويحقق الهدف  المحدد، فإذا كان إدراكه ايجابيا  ينتج عنه الرضا والمعنوية ا
مما أدي إلى ارتفاع الشعور  نه قد برز عند أفراد العينةأوهذا ما يبدو  (4، ص 2013)محمود جمال السلخي، 

، كما وتعزي الباحثتان نتيجة هذه الفرضية أيضا إلى رضا المختصين والمربيين بالإنجاز الشخصي لديهم
عن عملهم وسيرهم وفق مبادئ تقودهم  إلى الشعور بتأثيرهم الايجابي في حياة الكثير من أطفال التوحد  

يث أكد ذوي قصور الانتباه وهذا ما أشار إليه فرودينبرجر في الأسباب الفردية لحدوث الاحتراق النفسي ح
والعكس كلما  مرتفعا أنه كلما كانت درجة تقييم الفرد لنفسه ولقدراته مرتفعة كان شعوره بالإنجاز الشخصي

 كانت درجة تقييم الفرد لنفسه ولقدراته منخفضة كان هناك شعور بنقص الانجاز الشخصي. 
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عبد سليم عبد وقد تشابهت نتيجة هذه الفرضية مع نتائج بعض الدراسات السابقة كدراسة مهند 
( التي توصلت إلى أن مستوى الاحتراق النفسي جاء بدرجة متدنية على  بعد الشعور 2003العلي )

( 2012بنقص الانجاز الشخصي، واختلفت نتائج هذه الفرضية مع نتائج دراسة راضي وعبد الحافظ )
عور بالإنجاز، التي توصلت إلى أن معلمات التربية الخاصة يعانين من مستوى عالي من نقص الش

( التي توصلت إلى وجود مستوى معتدل من نقص الانجاز، اضافة   1997وأيضا دراسة السرطاوي )
( والتي توصلت إلى أن درجة الاحتراق النفسي لدى المعلمين 2005إلى دراسة عمر محمد الخرابشة )

 شعور بالإنجاز. العاملين مع الطلبة ذوي  صعوبات التعلم كانت بدرجة عالية  على بعد نقص ال

ومن خلال نتائج الفرضية الفرعية الثالثة وتفسيرها نصل الذي أن  المختصين والمربيين العاملين 
 مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه ليس لديهم احتراق نفسي على بعد الشعور بنقص الانجاز الشخصي

 الفرضية الرئيسية: و تفسير مناقشة -4
وجود علاقة ارتباطية ذات دلالة احصائية بين قصور الانتباه  »ى وتنص الفرضية الرئيسية عل

وبعد التحقق من صدق الفرضية « لدى أطفال التوحد والاحتراق النفسي عند المختصين والمربيين
باستخدام المتوسطات الحسابية ومعامل الارتباط بيرسون اتضح لنا من خلال النتائج المتحصل عليها في 

وجد علاقة طردية موجبة متوسطة بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والاحتراق ( أنه ت16الجدول رقم )
( عند مستوى الدلالة 0.58)ــ النفسي عند المختصين والمربيين حيث قدر معامل الارتباط لهذه الفرضية ب

 ( مما تشير إلى تحقق الفرضية الرئيسية.0.01)
ويمكن تفسير هذه النتيجة بعدة عوامل محيطة لأن هذه الظاهرة تمس كل من المختصين 
والمربيين الذين يتعاملون مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه نتيجة عبء عملهم والمسؤوليات المستمرة  

حالة إنهاك  والمتزايدة، فبالرجوع إلى أدبيات بحثنا نجد أن فرويدنبرجر عرف الاحتراق النفسي على أنه
    وقوتهم تحصل نتيجة للإعياء والمتطلبات الزائدة والمستمرة والملقاة على الأفراد على حساب طاقتهم

فهي ظاهرة تتعلق بالجانب النفسي لدى الفرد والفرق في حدوثها  ،(15ص ،2014)علي عبد الرحيم صالح،
اق نفسي متعادل وبين المتوسط  وبين الشديد يرجع إلى كيفية مواجهة الفرد لها فتتراوح مستوياتها بين احتر 

( بأن للاحتراق النفسي ثلاث مستويات )احتراق نفسي متعادل، احتراق 1997وهذا ما أشار إليه بدران )
(، فنتيجة تعامل الفرد مع 27،28ص ،2011سنابل أمين صالح جرار،نفسي متوسط، واحتراق نفسي الشديد( )

ظروف العمل المحيطة بي هي التي تحدد الدرجة التي وصل إليها وهذا ما أكدته النظرية السلوكية 
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لسكينر أن عملية الاحتراق النفسي ناتجة عن عوامل بيئية وأنه يمكن التحكم بعملية الاحتراق النفسي 
 .(27،28ص ،2012 بوقرة مختار،محيطة )بالدرجة التي نستطيع فيها التحكم بالظروف البيئية ال

وما لاحظناه على نتائج أفراد العينة أنه كلما زاد قصور الانتباه عند أطفال التوحد زاد الاحتراق 
النفسي عند المختصين والمربيين وقد يعزى  هذا أيضا إلى بعض العوامل كعدم قدرة المختصين والمربيين 

لعمل الناتجة عن تعاملهم مع أطفال التوحد ذوي قصور على التكيف شكل كبير وفعال مع ضغوط ا
الانتباه خاصة وأن هؤلاء الأخيرين يصعب التعامل معهم كونهم يتسمون بالعجز في تشغيل انتباههم أي 

حدث ذلك فإنه يتم بصورة بطيئة جدا وهذا بدوره  لا يستطعون تعديل انتباههم من مثير إلى لآخر ولو
لديهم كل هذا قد يذهب بالمختصين والمربيين إلى بدل جهد كبيرا وتراكم  يؤدي إلى تأخر ردود الفعل

أعباء العمل عليهم وعدم قدرتهم على  تحمل المسؤوليات والمتطلبات المتراكمة ومواجهة مختلف الظروف 
الضاغطة، أيضا قد تكون بيئة العمل وخصائص المركز أو العيادة في علاقات سلبية مع الزملاء 

فلا تخلق جو مناسب للعمل وتجاوز الضغوطات وهذا ما أشار إليه "نموذج تشيزنس" والمسؤولين 
( في أن وجود خصائص محيطة بالعمل سلبية وخصائص المركز أو العيادة في علاقات سلبية 1980)

تؤدي إلى تكوين اتجاهات سلبية  لدى الفرد وتجعله غير قادر على قادر على التعامل مع مصادر 
وقد تعزى أيضا  (،25،26،ص2013محمد، معروففيجد نفسه في شراك الاحتراق النفسي) الضغوط الملحة

نتائج الدراسة إلى عدم قدرة المختصين والمربيين على التعايش مع مختلف المشاكل التي تواجههم في 
عملهم وشعورهم بالتعب والإرهاق وهذا ما أكدته " نظرية جاشطلت" على أن توظيف عملية الاستبصار 

إدراك الضغوط النفسية ومحاولة الإدراك الكلي للحدث الضاغط كإدراك مسبباته وظروفه وقواعد  في
دراك الحلول الملائمة للتعامل معه حيث تمثل هذه العملية المدخل الأساسي والإطار الثابت الذي يؤدي  وا 

ذا تأخر حلها فقد يؤدي بالشخص للاحتراق النفسي  ،2014 هواري أحلام،) إلى حل المشكلة أو يؤخر حلها وا 

 (.46ص
وأيضا قد ترجع الباحثتان ظهور الاحتراق النفسي ببدل جهود كبيرة باستمرار وضغط المختصين 
والمربيين على ذاتهم بما يفوق طاقتهم وعدم قدرتهم على تجاوزها وهذا ما أكدته "نظرية التحليل النفسي " 

ضغط الفرد على الأنا لمدة طويلة وذلك مقابل  التي فسرت الاحتراق النفسي على أنه ناتج عن عملية
الاهتمام بالعمل مما قد يمثل جهدا مستمرا  لقدرات الفرد مع عدم قدرة الفرد على مواجهة تلك الضغوط 

كما يمكن تبرير النتيجة المتوصل إليها إلى  (،7ص ،2010عمار الفريحات ووائل الربصي،بطريقة سوية )
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في انهاء مهامه مع أطفال التوحد ذوي قصور الانتباه التي يسجلها المختص الانشغال الدائم والاستعجال 
والمربي لنفسه كل يوم فيصبح أن كل ما يهمه هو السرعة وليس الاهتمام بتخفيف الاضطراب لدى 
الأطفال المتوحدين كونهم يفلشون في تكوين وتوجيه انتباههم والانتباه للأجزاء الصغيرة جدا بدلا من 

كلية للمهمة أو الموقف ومحدودية انتباههم فتجعل ذلك المختص  والمربي قاسيا في تعامله، النظرة ال
وتجدر الإشارة إلى أننا نلاحظ في النتائج المتوصل إليها أن أفراد عينة الدراسة لم يصلو إلى المرحلة 

ون وانفاسيفيش" أن الحرجة من مراحل الاحتراق النفسي والتي تشكل المرحلة الأخيرة منه فقد حدد "ماتيس
ظاهرة الاحتراق النفسي لا تحدث فجأة وانما تتضمن عدة مراحل والمتمثلة في المرحلة الأولى وهي مرحلة 
الاستغراق والمرحلة الثانية وهي مرحلة التبلد والمرحلة الثالثة وهي مرحلة الانفصال أما المرحلة الرابعة 

(، كما أنهم وصلوا إلى المستوى 15،14الزهراني ان بن أحمدنوال عثموالأخيرة فتتمثل في المرحلة الحرجة )
المتوسط من مستويات الاحتراق النفسي ولم يصلوا إلى أكبر مستوى الذي يمثل احتراق نفسي شديد فقد 
كانت هناك علاقة ارتباطية موجبة متوسطة وتشبه هذه النتيجة مجموعة من الراسات والأبحاث التي 

، التي توصلت إلى أن  معلمي التربية الخاصة (2007اطلعت عليها الباحثتان " كدراسة الزيودي " )
(، الذي 2005يعانون من مستويات في الاحتراق وتتراوح بين المتوسط والعالي و "دراسة أسامة البطانية ")

قال بأن معلمي غرف المصادر يعانون من مستويات متوسطة في الاحتراق النفسي ودراسة "نايف علي 
الاحتراق النفسي عند معلمين أطفال ذوي اضطراب التوحد كان (، التي أقرت أن مستوى 2015علي")

(، التي توصلت إلى أن لدى معلمي التربية الخاصة درجة 1993ضمن المتوسط وأيضا "دراسة الدبابسة")
( التي تنص على أن درجة الاحتراق النفسي كانت 2001متوسطة من الاحتراق النفسي و"دراسة فرح")

لين مع ذوي الاحتياجات الخاصة. فكل هذه الدراسات كانت عينتها ضمن متوسطة لدى الأفراد العام
العاملين في التربية الخاصة والتي تطابق عينة دراستنا التي تندرج هي الأخرى مع أولئك العاملين في هذا 

 المجال.
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مصدر المشكلة، وقد عملت إن كل دراسة تنطلق من إشكال يتطلب الإجابة عنه أو تشخيص 
وحاولتا من خلاله معرفة العلاقة بين قصور  في هذه الدراسة على الإجابة عن التساؤل الرئيسي تانالطالب

أهداف  لكل دراسة هالانتباه لدى أطفال التوحد والاحتراق النفسي عند المختصين والمربيين، كما أن
لملائم لموضوع الدراسة وتحدد المنهج ا لازمةاالحقيقي وتوضح لها الأدوات مسارها وفرضيات توجهها إلى 

فكانت نتائج هذه  إحصائياميدانيا ومعالجتهم  اختبارهمفرضيات تم من  انلها، حيث انطلقت الباحثت
الفرضيات محققة ماعدا الفرضية الفرعية الثالثة لم تتحقق، حيث أسفرت نتائج الدراسة عن وجود علاقة 

بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والاحتراق  0.01 مستوى الدلالة عندا إحصائية موجبة دالة ارتباطي
دالة  موجبة ارتباطيهوجود علاقة  إلى أيضا النفسي عند المختصين والمربيين، كما توصلت الدراسة

عند  نفعاليالا جهادنتباه لدى أطفال التوحد والابين قصور الا 0.01 مستوى الدلالة عند احصائيا
بين  ارتباطية موجبة دالة احصائيا عند نفس مستوى الدلالة وجود علاقة لىإالمختصين والمربيين، إضافة 

 ارتباطيهقصور الانتباه لدى أطفال التوحد وتبلد المشاعر عند المختصين والمربيين، وعدم وجود علاقة 
بين قصور الانتباه لدى أطفال التوحد والشعور بنقص الانجاز الشخصي عند  إحصائيةذات دلالة 
 والمربيين. المختصين

وفي الأخير نأمل أن تكون هذه الدراسة  انطلاقة للاهتمام وتوجيه العناية بالمختصين والمربيين 
التي تشكل خطرا كبيرا على  قليل من ظاهرة الاحتراق النفسيتالعاملين مع أطفال التوحد من أجل ال

 .الصحة النفسية الفرد
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 مقترحات وتوصيات

 في ضوء ما أسفرت عنه الدراسة الحالية من نتائج توصي وتقترح الباحثتان ما يلي:

 الدراسة على عينة كبيرة من المختصين والمربيين في مختلف المؤسسات. إجراء -
 الاهتمام أكثر بالدراسات الموجهة للعاملين مع أطفال التوحد لأنهم بحاجة إلى الدعم والتوجيه.  -
القيام بدراسات وأبحاث ذات علاقة بقصور الانتباه لدى أطفال التوحد والاحتراق النفسي عند المختصين  -

المجررال مفتوحررا أمررام  والمررربيين خاصررة وأن الدراسررة الحاليررة اقتصرررت علررى بحررث العلاقررة فقررط ممررا يتررر 
 الباحثين ببحث الفروق في الدراسة. 

مسرتوى الطمروح  –دراسات حول الاحتراق النفسي وعلاقتره بربعا المتريررات مثرل د تقردير الرذات  إجراء -
 قلق المستقبل(  –الدافعية للانجاز  –
الضرررروط  –ديرررة دراسرررات حرررول قصرررور الانتبررراه وعلاقتررره بررربعا المتريررررات مثرررل دالمعاملرررة الوال إجرررراء -

 استراتجيات التعامل(  –النفسية 
 فتح دورات تكوينية للمختصين والمربيين العاملين مع أطفال التوحد من أجل زيادة كفاءتهم وخبرتهم.  -
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 الملاحـــــــــــــق
 

 

 
 



 (: قائمة بأسماء السادة المحكمين01الملحق )

 الدرجة العلمية التخصص العلمي أسماء المحكمين الرقم
 دكتوراه علم النفس العيادي براجل إحسان 01
 دكتوراه تكنولوجيا التربية والتعليم بشتة حنان 02
 دكتوراه علم النفس العيادي دعاس حياة 03
 أستاذ محاضر تربوي ومهنيإرشاد وتوجيه  عبايدية أحلام 04
 أستاذ محاضر علوم التربية قرفي محمد 05
 أستاذ محاضر علوم التربية مسعودي لويزة 06

 



 : مقياس الدراسة 02ملحق رقم

 وزارة التعليم العالي والبحث العلمي

 -جيجل -جامعة محمد الصديق بن يحيى  

 كلية العلوم الانسانية والاجتماعية

 فونياو قسم علم النفس وعلوم التربية والأرط

 

 
  حول:مقياس بحث 

 . عند المختصين و المربيين حد وعلاقته بالاحتراق النفسيأطفال التو  قصور الانتباه لدى
 –ولاية جيجلل النفسية البيداغوجية زمراكالب دراسة ميدانية–

 
 مذكرة مكملة لنيل شهادة الماستر في علوم التربية

                                                           علم النفس التربوي :تخصص 
 
 

 طلب منكم الاجابة على البنود التي يتضمنهاأيشرفني ان  ٬ عداد مذكرة لنيل شهادة الماسترإ طارإفي 
في هذا المقياس وأحيطكم علما بأن المعلومات الواردة  ٬جابة المناسبة أمام الإ )×(المقياس بوضع علامة 

                                                      لغرض البحث العلمي . لاإسرية ولا تستعمل 
 ونكم معنا .وشكرا على تعا

 
 

 : السنة الجامعية
2018 /2019 



 
  البيانات الشخصية : اولا

 
    رذك  ـ الجنس: 1

 أنثى                  

 نفساني       مختصالوظيفية:  ـ 2
 فونيو أرط مختص                
        ختص تربويم                 
    مختص اجتماعي                 
              مربي                             

                         
 
 
 سنوات 10سنة إلى 1من ـ سنوات الخبرة:    3

 سنة فما فوق11من                           

 

 

 

 

 



 

 : والمربيين مختصينلل الاحتراق النفسي قياسم –ثانيا 

 أبدا أحيانا دائما العبارات الرقم
    .مع أطفال التوحد تعاملي أنفعل أثناء 01
    .المركز طاقتي عند نهاية كل يوم أقضيه فيأستنفد كامل  02
    .كبيراتتطلب جهدا بمهنة أقوم   03
     .ملي مع أطفال التوحدأثناء عنتائج تصرفاتي  أتحمل 04
      .بانزعاج كبير مع أطفال التوحد أقوم بمهامي  05
    بين انفعالاتي وطبيعة عملي  صعوبة وضع خط فاصل جدأ 06

     .في العمل أوجههاتجاوز الضغوط التي أجد صعوبة في  07
    أحتاج الى ساعات نوم أكثر بسبب الجهد الذي أبدله في العمل . 08
    .عقب الانتهاء من العملرفه عن نفسي أ 09
     .يساعدني على الاسترخاء و النوم اول دواءأتن 10
    .مشاعري بسهولةأجد صعوبة في التعبير عن  11
    .حياتي بدرجة مقبولة من النشاطأتمتع في  12
    .المتناقضة التي أعيشهاالمشاعر  أجد صعوبة تقبل 13
    .اثناء تعاملي مع اطفال التوحدبالضيق  اشعر  14
    .التوحد مهما كلفني ذلك دة أطفالمساعالى أسعى  15
    .بسبب عملي مع أطفال التوحد اصبحت عصبيا  16
    .عن ذاتي اأشعر بعدم بالرض 17
    .في ميدان العمل بقدراتي الشخصيةأفقد الثقة  18
    .أد تطوريصعب علي وضع أهداف واقعية  19
    ي.يراودني شعور بعدم الرضا عن عمل 20
مع المشاكل العاطفية  التي تخص اطفال يصعب علي التعامل  21

 التوحد بهدوء.
   

     .طفال التوحدأايجابيا في حياة الكثير من  تأثيران لي أشعر أ 22



    .التوحدطفال لدي صعوبة تفهم شعور أ 23
 

.والمربيين طفال التوحد من وجهة نظر المختصينلأ همقياس قصور الانتبا -ثالثا  

 بداأ حياناأ دائما العبارات  الرقم
    بسهولة للمثيرات الخارجية . يلتفت 01
    .يبدو مشوش أثناء قيامه باي عمل  02
    .اثناء قيامه بالأنشطة  في احلام اليقظة   يغرق  03
    عندما تتعدد المثيرات من حوله .يجد صعوبة التذكر  04
    . يجد  صعوبة في تنظيم الانشطة  05
    عند الحديث اليه . ينصت 06
بها  على الانتباه في المهام المكلف صعوبة في المحافظةيجد  07

 . طويلا
   

    يتعرض الى حوادث بسبب نقص انتباهه . 08
    .ا عند قيامه بأنشطتهذهني اشرود يعاني  09
    .يجد صعوبة  تركيز انتباهه 10
    .لعدم تركيزهيفقد مستلزماته الضرورية   11
    .يرتكب اخطاء نتيجة تسرعه 12
    للتعليمات  والأوامر الموجهة  له . يستمع 13
    .انتظار دوره في يجد صعوبة 14
    .خرينيقاطع كلام الآ 15
    .يجد صعوبة البقاء في مقاعده  16
    يفشل في انهاء واجباته . 17
    شطة التي تتطلب جهدا ذهنيا.بالأن يتجنب القيام 18
    النشاط السابق . إتمام من نشاط للآخر دون ينتقل   19

    .يجد صعوبة الاستجابة لمهامه  20

    .بأموره الشخصية عند تكليفه بمهامه  ينشغل  21



    يبدو مهملا للأنشطة التي يكلف بها. 22

    .يترك مهامه ويهتم بالآخرين 23
 



 SPSS 20: مخرجات 03الملحق 
 

 ثبات ألفا كرومباخ لمقياس الاحتراق النفسي
Statistiques de fiabilité 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,836 20 

 ثبات ألفا كرومباخ لمقياس قصور الانتباه
 

 

Statistiques de fiabilité 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,735 20 

 

  



 

 نتائج التجزئة النصفية لمقياس الاحتراق النفسي

 

 نتائج التجزئة النصفية لمقياس قصور الانتباه
Statistiques de fiabilité 

Alpha de Cronbach Partie 1 Valeur ,067 

Nombre d'éléments 10
a
 

Partie 2 Valeur ,710 

Nombre d'éléments 10
b
 

Nombre total d'éléments 20 

Corrélation entre les sous-échelles ,774 

Coefficient de Spearman-

Brown 

Longueur égale ,873 

Longueur inégale ,873 

Coefficient de Guttman split-half ,808 

a. Les éléments sont : 33س ,32س ,31س ,30س ,29س ,28س ,27س ,26س ,25س ,24س. 

b. Les éléments sont : 43س ,42س ,41س ,40س ,39س ,38س ,37س ,36س ,35س ,34س. 

 

 
 
 
 
 

Statistiques de fiabilit 

 

Alpha de Cronbach Partie 1 Valeur ,608 

Nombre d'éléments 12
a
 

Partie 2 Valeur ,778 

Nombre d'éléments 11
b
 

Nombre total d'éléments 23 

Corrélation entre les sous-échelles ,765 

Coefficient de Spearman-

Brown 

Longueur égale ,867 

Longueur inégale ,867 

Coefficient de Guttman split-half ,852 

a. Les éléments sont : 12س ,11س ,10س ,9س ,8س ,7س ,6س ,5س ,4س ,3س ,2س ,1س. 

b. Les éléments sont : 21س ,20س ,19س ,18س ,17س ,16س ,15س ,14س ,13س ,12س, 

 .23س ,22س

 



 

 نتائج صدق الاتساق الداخلي لمقياس قصور الانتباه
Corrélations 

 بعدصعوبةانهاءالمهام بعدالاندفاعية بعدضعفالانتباه سهولةالتشتت قصورالانتباه 

Corrélation de Pearson 1 ,595 قصورالانتباه
**
 ,742

**
 ,779

**
 ,857

**
 

Sig. (bilatérale)  ,006 ,000 ,000 ,000 

N 20 20 20 20 20 

Corrélation de Pearson ,595 سهولةالتشتت
**
 1 ,134 ,445

*
 ,380 

Sig. (bilatérale) ,006  ,573 ,049 ,098 

N 20 20 20 20 20 

Corrélation de Pearson ,742 بعدضعفالانتباه
**
 ,134 1 ,553

*
 ,517

*
 

Sig. (bilatérale) ,000 ,573  ,012 ,020 

N 20 20 20 20 20 

Corrélation de Pearson ,779 بعدالاندفاعية
**
 ,445

*
 ,553

*
 1 ,467

*
 

Sig. (bilatérale) ,000 ,049 ,012  ,038 

N 20 20 20 20 20 

Corrélation de Pearson ,857 بعدصعوبةانهاءالمهام
**
 ,380 ,517

*
 ,467

*
 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,098 ,020 ,038  

N 20 20 20 20 20 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral). 

 

 نتائج الاتساق الداخلي لمقياس الاحتراق النفسي
Corrélations 

 
 تبلدالمشاعر الانهاكالانفعالي مقياسالاحتراقالنفسي

الشعوربنقصالانجازالش

 خصي

Corrélation de Pearson 1 ,927 مقياسالاحتراقالنفسي
**
 ,967

**
 ,904

**
 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,000 ,000 

N 20 20 20 20 

Corrélation de Pearson ,927 الانهاكالانفعالي
**
 1 ,878

**
 ,702

**
 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 ,001 

N 20 20 20 20 

Corrélation de Pearson ,967 تبلدالمشاعر
**
 ,878

**
 1 ,834

**
 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000  ,000 

N 20 20 20 20 

Corrélation de Pearson ,904 الشعوربنقصالانجازالشخصي
**
 ,702

**
 ,834

**
 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,001 ,000  

N 20 20 20 20 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

 



 

 



 الانفعالينتائج متوسطات الإجهاد 
                                                 

Statistiques                       

 الاجهادالانفعالي

N 
Valide 74 

Manquante 0 

Moyenne 2,2203 

Ecart-type ,22144 

 
 الشعور بنقص الانجاز الشخصي نتائج متوسطات

Statistiques 

 الشعوربنقصالانجاز

N Valide 74 

Manquante 0 

Moyenne 1,8405 

Ecart-type ,23636 

 

 نتائج متوسطات تبلد المشاعر
Statistiques 

 تبلدالمشاعر

N 
Valide 74 

Manquante 0 

Moyenne 2,5743 

Ecart-type ,26624 

 



مقياس الاحتراق النفسي: نتائج معامل الارتباط بيرسون بين مقياس قصور الانتباه و  
Corrélations 

 مقياسقصورلانتباه مقياسالاحتراقالنفسي 

 مقياسالاحتراقالنفسي

Corrélation de Pearson 1 ,580
**
 

Sig. (bilatérale)  ,000 

N 74 74 

 مقياسقصورلانتباه

Corrélation de Pearson ,580
**
 1 

Sig. (bilatérale) ,000  

N 74 74 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

 
 

 نتائج معامل الارتباط بيرسون بين مقياس قصور الانتباه و بعد الاجهاد الانفعالي:
Corrélations 

 الاجهادلانفعالي مقياسقصورالانتباه 

 مقياسقصورالانتباه

Corrélation de Pearson 1 ,660
**
 

Sig. (bilatérale)  ,000 

N 74 74 

 الاجهادلانفعالي
Corrélation de Pearson ,660

**
 1 

Sig. (bilatérale) ,000    **. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral).   
بيرسون بين مقياس قصور الانتباه  و بعد تبلد المشاعرنتائج معامل الارتباط   

Corrélations 

 تبلدالمشاعر مقياساقصورالانتباه 

 مقياساقصورالانتباه

Corrélation de Pearson 1 ,603
**
 

Sig. (bilatérale)  ,000 

N 74 74 

 تبلدالمشاعر

Corrélation de Pearson ,603
**
 1 

Sig. (bilatérale) ,000  

N 74 74 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

 

 



الشعور بنقص الانجاز  نتائج معامل الارتباط بيرسون بين مقياس قصور الانتباه وبعد
 الشخصي

 

Corrélations 

 الشعوربنقصالانجاز مقياساقصورالانتباه 

 Corrélation de Pearson 1 ,212 مقياساقصورالانتباه

Sig. (bilatérale)  ,069 

N 74 74 

 Corrélation de Pearson ,212 1 الشعوربنقصالانجاز

Sig. (bilatérale) ,069  

N 74 74 
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