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إن تطور البحوƚ الجزائرية حول الإعاقة الحركية العصبية لم يشǌد نفس 
التقدم الملاحƲ في الإضطرابات التواصلية الأخرى، كمثال الحبسة عند الراشد 

مع ƹياب طويل لتحليل الإنتاجات اللسانية عن  )1()زلال. أنƲر أعمال ن(
  .البحوƚ العلمية

  
نǊ يجب أن نƦكر لأ. بة للمƌلفات العلمية العالميةنسجل ǋكƦا تƋخر كبير بالنس

المكانة الǌامة التي أعطيت لǘضطرابات الخاصة باللغة الشفوية أو للتعلمات 
و التي تǌƲر كنتيجة لإضطرابات حركية ...) تƋخر الإكتسابات، عسر القراءة(
  ).إعاقات حركية عصبية(
  

ضطرابات الحركية أو تتمثل الإعاقة الحركية العصبية في مجموعة من الا
فǌي ناتجة عن إصابات مبكرة و ƹير متطورة للدماƷ، تحدƚ حول . الوضعية
  . الولادة

ǋناǁ أيضا اضطرابات . تحدǉƦǋ ƚ الإصابات اضطرابات في حركية الطفل
  .مشتركة، كل Ʀǋا يمكن أن يدوم حتǏ سن الرشد

رات حتǏ القد. فبƎمكان اضطراب وƲائف كبيرة أخرى كالرƌية أو السمع
العقلية الخاصة يمكن أن تصاب، و لكن لا تصل الإصابة العصبية إلǏ فقدان 

  .الكفاءات العقلية حيƚ أن التمدرس نجدǉ ممكن
  

ǋناǁ عدة إختبارات او إختبارات مراجعة منشورة من أجل فحص، تقييم 
  .IMCوعلاƜ الإضطرابات اللغوية عند الطفل 
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         لغوي، -رية التقييم نفسبطا( BEPLنƦكر علǏ سبيل المثال بطارية 
C. CHEVRIE-MULLER، 1980 ( اللغة الشفوية، اللغة الكتابية، "بطارية

ǉاكرة الانتباƦال) "C. CHEVRIE-MULLER ،1997...(  
بالنسبة لنا، بما أن ǋناƹ ǁياب للتقنيات التشخيصية والعلاجية للغة الطفل 

ئرية، نقترƟ في Ʀǋا البحƚ المعاق حركيا عصبيا، المكيفة علǏ البيئة الجزا
 Ǐتكييف رائز التربية العلاجية للغة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا يسم

E.T.L )ير معروف في الوسط العيادي ) التربية العلاجية للغةƹ رائز
  .الجزائري

  
استعمال Ʀǋا الرائز في الفحص يƌدي بنا إلǏ وضع تشخيص موضوعي 

اق حركيا عصبيا، و التفكير في تربية لǘمكانيات اللغوية عند الطفل المع
  .أرطوفونية مناسبة

لقد باشرنا، فيما سبق، في عمل ما قبل إعادة التربية عند ƌǋلاء الأطفال في 
  .)2(إطار ماجستير في الأرطوفونيا

في Ʀǋا العمل، نشاطنا كان موجǊ نحو الوƲائف الغƦائية و التنفسية، و استطعنا 
  .كة الصوتيةالعمل بصفة ايجابية علǏ الحر

بƦǌا قللنا بل نزعنا في بعƯ الحالات إعاقات معجزة، جعلت تعلم الكلام صعبا 
  . جدا

من خلال بروتوكول علاجي نريدǉ دقيق، مرتب و مكيف علǏ الطفل 
الجزائري المعاق حركيا عصبيا، وصلنا إلǏ إمكانية ǌƲور الكلام عند حالات، 

في مصلحة إعادة التقويم و Ʀǋا في مكان عملنا في مستشفǏ بن عكنون، 
  . سنوات 10أحرص، أين نمارس الأرطوفونيا منƦ .والتربية الوƲيفية لǖستاƦ أ
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 Ɯيفية للكلام، علاƲالإكتسابات الأولية الو ǉƦǋ Ǐو وضع علǋ دفناǋ ،نǓا
  .لغوي عند الطفل المعاق حركيا عصبيا
ثم  ،G. TARDIEU، رائز لـE.T.Lمن أجل Ʀǋا، نǌدف بداية تتكيف رائز 

  .إعادة تعييرǉ في الوسط الجزائري
  

بالفعل، فƎن وسيلة تقييم عيادي للغة المعاق حكريا عصبيا تعد ضرورية، قبل 
  .علاƜ ومتابعة إعادة التربية

فعملنا في Ʀǋا البحƚ يتوقف بوضوƟ علǏ تحليل موضوعي للغة الشفوية عند 
  .IMCالطفل 

  
 Ǐفي الواقع، يعود الفضل إلG. TARDIEU فيما ي ƚم الأبحاƲخص مع

  .المنجزة حول الإعاقة  الحركية العصبية
  

الطريق للفرق الفرنسية التي تǌتم  G. TARDIEUمنƦ الخمسينيات، سطƃر 
حرر معƲم فصول . حاليا بعلاƜ المصابين بالإعاقة الحركية العصبية

        أيضا، يتعامل مع . )3(1970في " صحائف الإعاقة الحركية العصبية"
C. CHEVRIE-MULLER  اƦǋر اللسانية، وǋاƲلإعداد و تطوير الم

  .)4(بالإصرار علǏ طرق التقييم و التطبيقات العلاجية
  

، بƦǌا، إلǏ تعيير اختبارات اللغة  C. CHEVRIE-MULLERلجƋت 
و الموجǌة نحو تقييم و إعادة تربية  G. TARDIEUالمقترحة إƦن من طرف 

  ).1980(لغة المعاق حركيا عصبيا 
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المكيف علǏ البيئة ) التربية العلاجية للغة( ǌE.T.Lتنا نريد برائز من ج
 Ǐوسيلة التقييم  300اللسانية الجزائرية ثم المعير عل Ơير معاق أن يصبƹ طفل

و العلاƜ للغة الشفوية للحالات المعاقة حركيا عصبيا التي تتقدم لفحصنا 
  .الأرطوفوني

اكز و مصالƠ إعادة التقويم بƦǌا سيخدم المختصين الأرطوفونيين في المر
  .والتربية الوƲيفية

  
  : لƦلǁ يجب الإجابة علǏ مجموعة من التساƌلات

 .و تعييرǉ في الوسط الجزائري) التربية العلاجية للغة( E.T.Lتكييف رائز  -

  
) الننطقية، الفونولوجية واللغوية(استخلاص وتحليل المƲاǋر التشخيصية  -

، النسخة الجزائرية ثم يتم تصنيفǌا E.T.Lالمضطربة من خلال تطبيق رائز 
 .و تفسيرǋا

بناء بروتوكول علاجي من أجل إعادة تربية الأطفال المعاقين حركيا  -
 .تƌكد نتائج التربية صحة تحليلنا لǘضطرابات. عصبيا

  : ǉƦǋ الإشكالية الثلاثية تنجم عنǌا الفرضيات اǓتية
  

Ǎالفرضية الأول  
عتبار إعتقادنا أن بنودǋا قابلة للتطبيق علǏ يمكن إنشاء النسخة الجزائرية با

  .يستعملوǉ اللغة العامية و Ʀǋا بعد تكييفǌا و إعادة تعييرǋا IMCأطفال 
بƦǌا نتحصل علǏ أول أداة عيادية مبرزة ببحƚ علمي، تسمƠ بتشخيص 

  .الجزائريين IMCموضوعي لǘضطرابات اللغوية عند الأطفال 
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  الفرضية الثانية
علǏ الأطفال المعاقين حركيا عصبيا و تشخيص  E.T.Lتطبيق رائز 

  .الإضطرابات النطقية، الفونولوجية و اللغوية ثم تحليلǌا
  .ǉƦǋ الفرضية المزدوجة تصحب بتصنيف و تفسير الإضطرابات الملاحƲة

  
  الفرضية الثالثة

تربية نفس ǉƦǋ الإضطرابات بعلاƜ مبني انطلاقا من نتائجنا و ملاحƲاتنا في 
  . ǋي كفالة شاملة و لكن العلاجات متخصصة. عيادي الجزائريالوسط ال

  
من أجل التحقق من ǉƦǋ الفرضيات الثلاثة نقترƟ للتكييف و إعادة التعبير 

حالة  300حالات معاقة حركيا عصبيا للتكييف و  06دراسة  E.T.Lلرائز 
  .عادية لإعادة التعيير
، رائز M.T.Aالـزلال عند تكييف و إعادة تعيير .نسلǋ ǁنا طريقة ن

  .)5(لساني، ǋدفǊ دراسة التواصل عند الحبسي الراشد-نفسي-عصبي
  

. مما يƌدي بنا إلǏ تقديم دراسة الحالات IMCطفلا  50تربية اللغة تخص 
  .تنسƣ النتائج قبل، أثناء و بعد التربية اللغوية

  
، E.T.LبƦǌا، يتمثل الفصل الثالƚ في تكييف و إعادة تعيير و تطبيق رائز 

النسخة الجزائرية، فيما يخص الإعاقة الحركية العصبية في وسطنا العيادي 
  . الجزائري

يتعلق الأمر بالتحديد بالإطار التطبيقي للبحƚ بشروطǊ، كيفية البحƚ، عينة 
  .الأطفال المختارة و ملفات الحالات الملاحƲة
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من قبل و في الفصل الأول، لا يقتصر فقط علǏ لمحة تاريخية عامة حول 
الإعاقة الحركية العصبية و إنما الأمر يتعلق بمسƠ للوضعية الحالية للمعلومات 

  .الخاصة بالجانب العيادي والعلاجي لǉƦǌ الإعاقة
  

Ʀǋا لا يمنعنا من التطرق لتطور الأفكار عبر الزمن، من خلال عدة باحثين 
قة، بƦǌا تحدد أكثر إشكاليتنا من خلال الدراسات الساب. درسوا Ʀǋا الاضطراب
  .و توضƠŇ فرضياتنا أيضا

  
يتمثل الفصل الثاني في التواصل اللفƲي من الجانب النطقي، الفونولوجي 
واللغوي لأن الرائز المكيف و المعير يحتوي علǏ بنود نطقية، فونولوجية 

  .لغوية
  :ملاحƲة

ǋنا من أجل أن نكون في . من المعروف أن نقدم الجانب العادي قبل المرضي
ǌƲر لنا من الأحسن تقديم الإعاقة الحركية العصبية قبل الجانب  عمق إشكاليتنا

   .السوي
ǉƦǌ الدراسة من الجانب السوي لǌا اعتبارǋا في Ʀǋا البحƚ لأنǌا تمثل دليلنا ف

التي قدمت في في تفسير المƲاǋر المرضية اللغوية للمعاق حركيا عصبيا 
  .)ايتطبيق( و التي تمثل موضوƳ الفصل الرابع )نƲريا(الفصل الأول 

  
النسخة  E.T.Lفيتمثل Ʀǋا الفصل في تقديم و تفسير نتائج تطبيق رائز 

 Ǐطفل  50الجزائرية علIMC مدروس.  
  

  : من خلال المدونات المستخلصة نستخرƜ ثلاƚ مستويات للتحليل
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ية لǘضطرابات التنفسية والنطقية، والكلام واللغة مالأول مرتبط بالدراسة الك
  .ية لنفس ǉƦǋ الإضطراباتيفمرتبط بالدراسة الكالثاني . الشفوية

تفسيرǋا من خلال ثلاƚ أنماط لغوية متدǋورة في الفصل  بعد تشخيصǌا يمكن
وǋو موضوƳ الفصل تصنيفǌا في المستوى الثالƚ للتحليل والتفسير  ثم الخامس
  .السادس

  
البحƚ أخيرا، تƌدي بنا نتائج ǉƦǋ المرحلة التطبيقية إلǏ بناء مرحلة أخرى في 

فǌي بالخصوص كفالة . IMCو ǋي مرحلة إعادة التربية الأرطوفونية لأطفال 
  .)6(حركية و معرفية-نفس
  

يتعلق الأمر ببناء أداة علاجية ثم جعلǌا عملية علǏ مستوى إعادة تربية 
  .سابع، Ʀǋا موضوƳ الفصل الIMCالإضطرابات الأرطوفونية عند الأطفال 

  
في  IMCستويات المختلفة للغة عند الطفل قبل الشروƳ في دراسة ǉƦǋ الم

 Ɵا شرƦرية السابقة و كƲالمعطيات الن Ưالوسط العيادي الجزائري، سنعر
  .المفاǋيم الأساسية في بحثنا Ʀǋا
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  الفصل الأول

  الإعاقة الحركية العصبية
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كل المعطيات المتعلقة بالإعاقة الǌدف من Ʀǋا الفصل ǋو جمع بصفة تركيبية 
  .الحركية العصبية

  
بل . حول الإعاقة الحركية العصبية" عامة"لا يتعلق الأمر فقط بلمحة تاريخية 

الموضوǋ Ƴو إعادة نƲر للمعطيات الحالية اتجاǉ مباشر للمختص الأرطوفوني 
  .و أيضا للمختصين الأرطوفونيين و أيضا للمختصين في إعادة التربية

  
ة نتطرق إلǏ تطور الأفكار في الزمن، من خلال نصوص عدة مƌلفين حقيق

  .الƦين درسوا Ʀǋا الاضطراب
نƌكد علǏ ما ǋو عليǊ حاليا فيما يخص التفكير في المجال العيادي والمجال 

  .العلاجي
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I.1- اضطرابات الكلام و اللغة  
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لنǌائية الناجمة عن تشغل الاضطرابات الحركية مكانة متفوقة من بين اǓثار ا
  .الإصابات العصبية المبكرة و الغير المتطورة

، G. TARDIEU (1980)في Ʀǋا المضمون نستند بƋعمال عدة مƌلفين كـ
(1990) C. CHEVRIE-MULLER ،(2000) D. TRUSCELLI.  

 
إنǊ من الضروري . كلǌم يعترفون بوجود اضطراب مزمن لمراقبات الحركية

 Ơالتمييز بين مصطلIMC )إعاقة حركية عصبية ( Ơو مصطلIMOC ) إعاقة
 ). حركية Ʀات مصدر عصبي

  
الƦي يخصص مصطلƠ الإعاقة  D. TRUSCELLI ،G. TARDIEUتƦكر 

  .الحركية العصبية إلǏ فئة الأفراد الƦين يحتفƲون بالقدرات العقلية والتعلم
  

قة يخص الأمر ǋنا تحديد مفǌوم الإعاقة الأحادية الƦي يقابل مفǌوم الإعا
  ).إعاقة حركية Ʀات مصدر عصبي( IMOCالمتعددة الƦي يتماشǏ مع تسمية 

  
تبين اضطراب  ƦǋIMOCا فƎن الإعاقة الحركية Ʀات مصدر عصبي أي 
  .)1(مركب، جسمي و نفسي، فǌي إƦن عجز متعدد العوامل

  
 ƚثال Ơات الإصطلاحية، نسجل وجود مصطلƲالملاح ǉƦǋ دائما في مجال

  .Cerebral Palsy): لأنقلوساكسونيةمستعمل في البحوƚ ا(
  .IMCو  IMOCفǌو يشمل مجموƳ الاضطرابات المغطاة بالمصطلحين 
- الحنجرية- البلعومية-اǋتمامنا ǋو التƋكيد علǏ اضطرابات الحركية الفمية

  .التنفسية ونتائجǌا علǏ الكلام
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ل من جǌة أخرى، نǌتم  بدراسة اضطرابات اللغة الشفوية و الكتابية التي تتدخ
  .في إطار الإصابة الحركية العصبية

سنتطرق لƦǌا الموضوƳ بالتفصيل في Ʀǋا العرƯ بداية نتطرق إلǏ مسƋلة 
  .Epidémiologieانتشار الإعاقة الحركية العصبية 

  
إنǊ من العادة، في العديد من الأمراƯ و الاضطرابات، اللجوء إلƦǋ Ǐا 

ة، ألا و  ǋو دراسة انتشار الجانب من البحƚ الƦي يعد من بين الجوانب المǌم
  .الإعاقة

 Ǌو عليD. TRUSCELLI  اǌنƎف ،ǁلƦا للمعطيات الخاصة بǌبامتلاك
  .استطاعت تطوير Ʀǋا الجانب في فرنسا

Ʀكرت مفǌوم تغلب الإعاقة و اضطرابات اللغة، و Ʀǋا في مثال المشوار 
  .)2(الدراسي والمƌسسات المتخصصة

  
  ).1975جوان  30قانون (لǘعاقة  بداية، نسجل فكرة الاعتراف الشرعي

 1.8بعد Ʀلǁ ترد فكرة تردد الإعاقة الخطيرة علǏ الولادات الحية التي ǋي بـ 
  .، مع تردد أكبر لجنس  الƦكر)‰1.8( 1000في 

تحقيق تم في (ثلǉƦǋ ƚ الاضطرابات يوافق تعريف المعاقين حركيا عصبيا 
  .)3()1979، منشور في 1979فرنسا 

 Cerebral Palsyبالنسبة للدراسة الأنقلوساكسونية  1000 في 03إلǏ  02ثم 
)1991.(  
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في  3و  1.3ترددات أƹلبǌا مرتكزة بين ) التحقيقات الكبرى(تسجل مجلة 
أما في دراسة فرنسية من طرف لجنة المحافƲة للتربية المتخصصة . 1000

  . )4(1000في  1.9، نسجل تردد بـ 1975و 1972بين سنة 
إلǏ سياسة الإندماƜ المدرسي في  D. TRUSCELLIرق من جǌة أخرى يتط

  .)5()1983جانفي  29منشور (الوسط العادي لأطفال يعانون من إعاقة حركية 
طفل معاق حركيا عصبيا، نصف متمدرس في قسم عادي  ǋ150كƦا، من بين 

مصابين باضطرابات % 24والنصف اǓخر متمدرس في قسم متخصص، نجد 
  .وص الديزارترياميكانيكية للغة، بالخص

إƦا كان  0.38ومنǊ، فƎن احتمال ƌǋلاء الأطفال البقاء من بين العاديين ǋو بـ 
  .لديǌم تƋخر مدرسي و لكن عدم وجود اضطراب وƲيفي للنطق و الخط

  
  .0.72يƌدي نفس الجدول العيادي،  بدون ديزارتريا، إلǏ احتمال يقدر بـ 

تƋخر مدرسي و لكن ǋناǁ لما نسجل عدم وجود  0.18يكون الاحتمال بـ 
Ʀǋا الاحتمال ...). المشي، الكلام،(ديزارتريا مصحوبة إلǏ ضيق وƲيفي 

 Ǐديزارتريا 0.48يصل إل ǁناǋ ا لم يكنƦإ.  
  

أخيرا، إƦا اتحدت كل العناصر، احتمال بقاء ƌǋلاء الأطفال في قسم عادي 
 Ǐ0.01يسقط إل.  

  
مقاومات خاصة و أن  تخلق) الديزارتريا(نسجل إƦن أن اضطرابات النطق 

لǌا علاقة ) حالات مدروسة% 9(الصعوبات اللسانية الغير الميكانيكية 
  .إحصائية قوية مع التƋخر الدراسي
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أيضا، في وسط متخصص يستقبل المعاقين حركيا عصبيا، تحƲر 
من ƌǋلاء، مع ضيق متنوƳ في % 75الاضطرابات الشفوية للغة عند حوالي 

  .تواصلات الحياة اليومية
  

في نǌاية ǉƦǋ المعطيات الخاصة بانتشار ǉƦǋ الإعاقة، نجد أنفسنا تفكر في 
  .دراساتنا الإبيدميولوجية الغير الموجودة إلǏ حد اǓن

  
  الأسباب

لن نتعمق كثيرا في Ʀǋا الجانب الخاص بƋسباب الإعاقة الحركية العصبية، بما 
إطار  أنǊ  قد تم مƌخرا فصلا مفصلا، أدرƜ من خلال عمل حديƚ في

  .)6()2000(ماجستير في الأرطوفونيا
سنعيد العناصر الأساسية المسببة لǘعاقة الحركية العصبية و نƋتي بمصادر 

Ƴا الموضوƦǌجديدة تطرقت ل.  
  

  اليرقان
عند الأمǌات الحاصلة لخطر،  1969بفضل البرامج الوقائية المنشƋة منƦ سنة 

  .فقد اختفǏ اليرقان النووي في فرنسا
حيƚ يƦكر أن ƌǋلاء المصابين بالإعاقة  D. TRUSCELLIلƦǋ Ǌا ما نق

  .)7(الحركية العصبية يحتفƲون بلغة داخلية
في الواقع، انتشار التقلصات العضلية يصل حتǏ الصوت والإنتاƜ الشفوي، 

  .Ʀǋا ما يمنع كل فǌم للسرد
Ǐية نحو الأعلƌصمم إدراكي وشلل في الر ǁلƦالبا ما يصحب لƹ.  
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الدخول إلǏ التواصل . Ƌثير حاد علǏ الاكتسابات الجسديةفنسجل مباشرة ت
  .يحصل بواسطة إماءة التي تتطور و تتƋقلم مع مختلف الحالات

  
أن المعاقين حركيا عصبيا، و الƦين أصبحوا  D. TRUSCELLIتضيف 

أيضا رƹم وجود أو . راشدين، يدǋشون بقدراتǌم، رƹم ارتباطǌم الشديد بالغير
  .مكيف حسب احتياجاتǌم التواصليةعدم وجود جǌاز تقني 

  
 Ǐكاء بدون الاعتماد علƦمن الممكن تطوير اللغة وال Ǌالحالات أن ǉƦǋ نتŇبي

  .)8(حركي مƋلوف-عمل حسي
  

  الأنوكسيا
يتعلق الأمر بحوادƚ الولادة التي تƌدي في الحال بمƲاǋر حادة كالتشنجات 

  .الولادة رئوي أو إصابات شبǊ حادة تعرقل المدة ما بعد-وضيق قلبي
  

 ƲتلاحD. TRUSCELLI  ارا، دون تسكينǌي يدوم ليلا و نƦيجان،الǋ
  .)9(أثناء عدة أسابيع" ǋدوء كبير"ممكن، أو بالعكس حالة نعاس أو حالة 

  
حسب نفس الباحثة، ƌǋلاء الأطفال المصابين حركيا، لديǌم تواصل ثري من 

Ǐالمعن ƚر نتائج الاخ. حيǌƲير . تبارات مشجعةبالنسبة لاستعمال الكلام، تƹ
  .أن الإكتسابات المدرسية بطيئة، صعبة و محدودة
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  الخدائج
أسبوƳ من الحمل، فǌي تبقǏ خطر كبير  37تعرف علǏ أنǌا ولادات قبل 

  .للمƣ، كونǌا مرتبطة بالضعف العضوي للرضيع في الأيام الأولǏ من الحياة
- اضطرابات فمية ما يجب تحديدǋ ǉو أن المعاقين حركيا عصبيا الخدائج لديǌم

  .وجǌية إƦا كانت إصابتǌم Ʀات ǋيئة شلل رباعي
  

 Ưن أمراƎأيضا فLittle تصحب نادرا باضطرابات اللغة الشفوية . Ʋنلاح
اضطرابات براكسية، صعوبات في تنƲيم الزمان و المكان، صعوبات : خاصة

  .)10(في اكتساب الدقة في المفردات
إلǏ سبب ما قبل  D. TRUSCELLI بعد اليرقان، الأنوكسيا و الخدƜ، تشير

  .الولادة ثابت
  

  الإعاقة الحركية العصبية ذات المصدر ما قبل الولادة
في ǋ . ǉƦǋنا، يتعلق الأمر بالأطفال الƦين يعانون من اضطراب دماƹي

بƦǌا يقال بƋنǌا . الحالات، المولود بعد مرحلة قصيرة، يǌƲر حالة أولية حسنة
  .ǌلت، Ʀǋا ما يƌدي إلǏ القيام بفحوصات مكملةحالة مرضية قبل الولادة قد ج

في بعƯ الحالات، نكتشف تشوǋات أو إصابات عصبية و لكنǌا ƹالبا ƹير 
  .تطورǋا فقط يسمƠ باعتبارǋا حالات مصابة بƎعاقة حركية عصبية. مفسŇرة

  
 ƚفي حدو Ǌجديدة دور نقص الأكسجين عند الجنين أو أثناء ودلات ƚأكدت أبحا

ولكن Ʀǋا الحدوƚ أصبƠ أقل أǋمية مما كان عليǊ في . بيةإعاقة حركية عص
  .)11(من الحالات العصبية المزمنة% 15إƦ أصبƠ يفسر فقط  80سنوات الـ 
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ǌية أخرƷإصابات دما  
  : نƦكر

 JOUBERTعرƯ (عدة أمراƯ تشوǋية للجǌاز العصبي المركزي  -
  ).مثلا

 .أمراƯ عصبية أيضية -

 .أمراƯ عصبية انحلالية -

  
و رفقاءǉ الƦين  ZIEGLERالباحD. TRUSCELLI،  ƚثة تƦكر الباح

ينقلون أن ǉƦǋ الأمراƯ العصبية يمكنǌا أن تƌدي نفس العناصر في 
اضطرابات اللغة الشفوية التي ǋي نفسǌا عند المصابين بƎعاقة حركية عصبية، 

Ɯا تستفيد بنفس العلاǌنƎا فƦǌ12(و ب(.  
  

  العلاƚ النصفي و اللغة
بغƯ (شلل نصفي فطري أيمن أو أيسر، لا يǌƲر الأطفال عندما يتعلق الأمر ب

اضطراب في الكلام، و لكن ǋل ) النƲر عن أي اضطراب حول الولادة مƦكور
Þبالنسبة للغة Ǌالأمر نفس  

  
  :يجب أن نƦكر بƋن ǉƦǋ الإصابات الخلقية عند الأطفال معروفة أنǌا تǌƲر بعد

  .حمل دام مدة عادية -
 .ولادة عادية -

  
بات واضحة في المصورة العصبية، فƎن فحص خفيف قد رƹم ǌƲور إصا

في سنة أو (ولكن في مرحلة مبكرة . )13(يƌدي بالاعتقاد أن اللغة ƹير مصابة
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بالنسبة لإصابات قبل أو عند الولادة فƎننا نلاحƲ و بصفة ) شǌر 11سنتين و
طفل درس دراسة  27و Ʀǋا عند ) التعبير و الفǌم(واضحة تƋخر في المفردات 

  .)14(لةمطو
  

للشلل النصفي بينما فǌم اللغة % 23إلǏ % 16يعتقد أن تƋخر اللغة راجع بـ 
  .)15(مǌما كانت الجǌة المصابة% 10يعرقل بنسبة 

  
إضافة إلƦ Ǐلǁ، فƎن الأمر يتعقد لما يصاحب Ʀǋا نوبات صرعية معقدة في 

يجب . بصفة عامة فƎن الشلل النصفي ليس بƎعاقة بسيطة. الطفولة المبكرة
  .)16(المكانية ƹالبا ما تكون موجودة- معرفة كƦلǁ أن الاضطرابات البصرية

  مرضية-الدراسة الفيزيو
           Ǐننا نرجع  في كل مرة،  إلƎا الفصل،  فƦǋ يبدو واضحا أن طوال

D. TRUSCELLI  الجانب العيادي Ǐالتي عرفت إحاطة كل ما يرجع إل
  .لǘعاقة الحركية العصبية

  
انب الفيزيومرضي، فƎنǌا تتطرق إلǏ دور المصورة العصبية، في بƦǌا، في الج

  : Ʀǋا المستوى نقف عند النقاط التالية
تƌكد التشخيص فيما يخص الاضطرابات  (IRM)المصورة العصبية   •

  .الحركية
في مجال اللغة، المصورة العصبية ليس لǌا إمكانيات التنبƌ أحسن من   •

 .الملاحƲة العيادية للتطور

صابات واسعة يمينا أو يسارا لم تمنع أطفال مصابين بشلل نصفي ǋناǁ إ  •
فطري بتطوير اللغة لديǌم بينǌما المصابين بتƋخر اللغة الحاد 
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(dysphasiques) م عموما إصابات واضحةǌالحقيقيين ليس لدي . ǁلƦ بعد
تƦكر العلاقات بين الكلام المضطرب واللغة، ǋنا  D. TRUSCELLIدائما 

 :النقاط التاليةأيضا نقف عند 

الاضطرابات الحركية لǌا تƋثير علǏ الكلام، ثم اضطرابات اللغة، تصاحب   •
 .Ʀلǁ بما أن المشكل عصبي

  : ثم يطرƟ تساƌلين
ǋل يمكن أن يتطور الوعي الفونولوجي عند المصابين باضطراب حاد  - 1

Þللكلام  
علǏ أي أساس يتطور البناء اللغوي الداخلي عند ƹياب كلي أو تقريبا  - 2

 لي لكل إصدار صوتيÞك

  .Ʀǋا ما يƌدي إلǏ التفكير حول أشكال نƲرية لǉƦǌ التساƌلات
  

 D. TRUSCELLIفي الأخير، بالنسبة للخطورة المتغيرة للاضطرابات 
البلعومي و القيام بفحص - تقترƟ بضرورة التحقق من صحة العمل الفمي

  : للنطق، للكلام و اللغة في الحالات التالية
  .أتيتوز مزدوجة -
- Ɯشلل نصفي مزدو. 

 .حالات خطيرة تمس كل الجسد -

 .شلل نصفي أحادي و شلل نصفي ثنائي -
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  الجهاز الفيزيائي و التنظيمات العصبية للفرد العادي
نواصل عرضنا النƲري لǘعاقة الحركية العصبية من خلال شكل           

D. TRUSCELLI ر عندǌƲالقدرات التي ت Ǐالمرة إل ǉƦǋ دائما التي ترجع 
  .)17(الأطفال الƦين لديǌم جǌاز عصبي عادي

  
كƦلǁ يتعلق الأمر في البداية بالسياق الفطري، التنƲيم، الحركة و القدرة نقف 

  : عند النقاط التالية في Ʀǋا المجال
  .ǋناǁ حركات معقدة موجودة أثناء الأكل تعتبر مǌمة للنطق و الكلام  •
 
عود بسرعة علǏ الأكل الصلب الطفل الƦي لديǊ مصا عادي منƦ الولادة، يت  •

 .باستعمال اللسان
 
 .يتعلم الطفل الشراب في الكƋس عند انتقالǊ من الرضاعة إلǏ الكƋس  •

تسǌل ǉƦǋ الكفاءات بواسطة برامج حركية فطرية أين تحسن البعƯ منǌا   •
 .بفضل التجربة

 
 : يمكن عند الأطفال الصغار التحقق من Ʀǋا في الأيام الأولǏ من الحياة  •

كات اللسان تتبع الإصبع داخل الفم عند الإلتقاء بƋحد أطرافǊ نحو جدار حر
  ...الحنǁ، جاƦبية اللسان نحو الشفتين، المص بدون تسريب الǌواء

 
الرضيع بكفاءة أكبر يستطيع انقباƯ الشفتين بقوة خاصة عندما نحاول   •

 .سحب الرضاعة التي لا يريد تركǌا
 
 .أخƦ الأكل من الملعقة  •
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 .رات الحليب أو فتات الأكل من الشفتين و عدم رميǌا إلǏ الخارƜقبƯ قط  •
 
بصفة عامة الطفل يعرف عدم التعرƯ للمسالǁ الخاطئة و السعال   •

 .للتخلص
 
أخيرا، ǋناǁ سيلان بسيط للعاب، حسب خروƜ الأسنان و المشاكل المحلية   •

 .الأخرى

   :من ناحية الإنتاƜ الحركي للكلام نقف عند النقاط التالية
 .اللغة ǋي تركيب السلوكات الصوتمية و النطقية 

عند إصدار و لو كلمة واحدة، يجب علǏ الفعل أن يكون دقيق و سريع مع   
 : تتابع معقد للحركات التالية

 .فتƠ و ƹلق الفم 

 .انتقال اللسان لǖمام إلǏ الخلف حسب طريق عمودي  

منع كل إصدار الإيقاƳ التنفسي للرضيع أسرƳ منǊ عند الطفل الكبير، ي  
 .صوتي مطول

من أجل Ʀǋا، الطفل يجب أن يتعلم أن يزفر مطولا ثم يكون الشǌيق بصفة  
 .تدريجية

 
التطور الطبيعي يƌدي بالطفل العادي إلǏ مراقبة قوة وضعية العضلات  •

 .التنفسية و تحسين تنƲيم التنفس
 
لب علǏ مستوى الحنجرة، يتطلب الصوت اǋتزاز الأحبال الصوتية التي تتط •

 .التصاق جيد
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يتغير الصوت اǓتي من الحنجرة عبر البلعوم والفم، كƦا شدتǊ مرتبطة بشدة  •
 .تحت المزمار

 
 .حركة الحنǁ، اللسان، الخدين، الشفتين، تسمƠ بƎصدار الفونيمات •
 
الصائتات الغير الأنفية تتشكل بفضل تجويفين فمين أين اللسان يبين الحد، مع  •

 .ا بصفة واضحةإشراǁ الشفتين أو تمديدǋم
 
 .ǋبوط الحنǁ يسمƠ بالغنة •
 
- تصنف الصوامت حسب الاحتياجات الحركية للنطق من شفوية، نطعية •

 ...حنكية، لǌوية

و ƈخرى ƹير جرسية ) مع اǋتزاز حنجري(تكون بعƯ الصوامت جرسية  •
 ).ƹياب الاǋتزاز الحنجري(

يد من إصدار المقاطع يتطلب تتابع حركات سريعة، Ʀǋا ما يفسر عند العد •
 .سنوات 4-3الأطفال العاديين، الميل إلǏ التسǌيلات إلƹ Ǐاية 

 
أخيرا، النشاط العضلي للنطق يرتبط بصفة كبيرة بالجانب الوراثي الƦي ǋو  •

الصوتي الƦي يتطور بعد Ʀلǁ بفضل الوسط -نفسǊ متعلق بالنشاط السمعي
 .)18(البراكسي-اللساني والتعلم القنوزي

  
دائما، نتطرق إلǏ جانب ثالƚ، و ǋو الكفاءات الفطرية بالنسبة للفرد العادي 

 : واللغوية ǉƦǋ النقاط الأساسية التي نتوقف عندǋا
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قبل أن تƋخƦ الإصدارات الصوتية معنǏ اللغة، يتمرن الرضيع تلقائيا   •
ويصدر مبكرا مجموعات من الأصوات تقريبا متسلسلة التي في حوالي 

 .ت المحيطالأسبوƳ السادس تكون إجابة لتشجيعا
 
تǌƲر الإصدارات الصوتية ابتداءا من الشǌر الثاني للنشاط العضلي العام و   •

 .تنتشط أكثر في فترات الǌدوء
 
حركات الشفاǉ، قبل و بعد الرضاعة، مضافة إلǏ وضعية ارتخاء للفم تشجع   •

 .أسبوƳ 24إصدار الأصوات المنطوقة علǏ مستوى الشفاǉ، ابتداءا من 

  
عبارة عن تركيب لǖصوات مع نغمة : ǌƲر الصامتاتفي نفس الفترة، ت

  .كل Ʀǋا من أجل إصدار مقاطع معادة بفضل تشجيع الوالدين. متطابقة
  .Ʀǋا بداية لتقطيع اللغة •
 
الصوت و كƦا الصراƢ معمول بصفة الصعود كنداء بصفة سريعة لǖم مع  •

خطورة السقوط المفاجƐ لǘصدار في الإنخفاƯ إƦا كانت القدرات نحو 
 .الحاد قد اجتازت

 
 .للرضيع قدرات سمعية محيطية و مركزية بدونǌا لا يمكن أن يكون كلام  •
 
نتحدƚ عن كفاءة فطرية للتعرف عن المقطع و تتميز الكلام ابتداءا من   •

 .ضجيج صوتي، و التعرف عن مصدرǋا
 
ǋناǁ استجابة صوتية للرضيع إلǏ إماءات أمǊ تƌكد بصحة المعلومات   •

 .علاقة معǌا ابتداءا من الشǌر الثالƚالبصرية في ال
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أشǌر في مرحلة ما قبل اللغة،  08بفضل نجاحاتǊ، يدخل الرضيع قبل   •
بنضج بيولوجي لمختلف الأنƲمة الخاصة و لكن أيضا بتƋثير حوار حقيقي 

 .بين الأم وطفلǌا
 
شǌر، تǌƲر الحروف التسريبية و تتوضع إلƹ Ǐاية السنة  15- 14نحو   •

 .الرابعة
 
•  ǌƲتǊبة الطفل الشديدة في إعادة ما يسمعƹثير رƋر التطورات تحت ت. 
 
أخيرا يدخل الطفل في اللغة مع بقاء أثناء بعƯ الأشǌر للمناƹاة والرطانة   •

Ǐور الكلمات الأولǌƲ 19(ثم(. 

  
  .)20(الجانب الأخير الƦي نتطرق إليǊ عند الفرد العادي ǋو التواصل و  التفاعل

  : ط التاليةǋناǁ أيضا نقف عند النقا
اللغة بدون صوت المحتوية في الإشارة تعتبر أداء تواصلي من الطفل الƦي   •

  .يبحƚ عن التفاعل مع نفسǊ بƎماءات توحي بالفرƟ أو الحزن
 
إنǊ من الضروري المعرفة الجيدة للمراحل المتتالية لǘكتسابات والاختلافات   •

 .بين الأفراد
 
اجع إلǏ خلل عصبي مزمن وما ǋو أخيرا، يجب معرفة الفرق بين ما ǋو ر  •

راجع إلǏ تƋخر في اكتساب اللغة، Ʀǋا الأخير يعد وƲيفي مƌقت ولكن أكثر 
 .حدوثا
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  الخطوط الأساسية للفحص العصبي
إلǏ طريقة عامة تحتوي علǏ تقييم مزدوD. TRUSCELLI  Ɯتتطرق 

بة لǖضرار الناتجة و القدرات المحتفƲة، ǉƦǋ المرحلة تƋتي بعد تشخيص إصا
أيضا يجب علǏ الفحص أن يكون شاملا، علǏ الأطراف،العمود . مركزية

الجسدي و الفم و البلعوم، مع الأخƦ بعين الاعتبار الأعراƯ المتعلقة بالجدول 
  .الǌرمي و الخارƜ الǌرمي

العصبي -دائما، النƲرية الحالية للتنƲيم الحركي D. TRUSCELLIحسب 
انزيمات الفطرية المباشرة التي عليǌا للطفل تƌدي بنا إلǏ البحƚ عن الميك

  .تتطور الكفاءات المستقبلية
  

 Ơبخطورة النتائج و تسم ƌي التي تنبǋ الميكانزمات الفطرية ǉƦǋ درجة ضرر
  .حول الخطوط و الحدود الخاصة بالاسترجاƳ" تنبƌ"بوضع 

  : أخيرا، قبل التفكير في المستقبل الحركي للطفل، نƋخƦ بعين الاعتبار عنصرين
  
الجǌاز الأساسي ƹير مضطرب كثيرا لكن الحركة ƹير جيدة نستطيع  - 1

إƦن التخيل أن سلوكات أتوماتيكية محتفƲة تستطيع القيام ببعƯ العمليات 
 .البراكسية

  
التعليمات الوƲيفية التي اعتنǏ بǌا في إعادة التربية تƋخƦ علǏ أنǌا  - 2

كي ǋو المطلوب، و لكن أتوماتزمات ثانوية، فالانتقال من الإرادي إلǏ الأتوماتي
ǋو الأصعب ومع أنǊ الوحيد الƦي يحرر الطفل حركيا عصبيا من العراقيل 

 .)21(التي تحتم عليǊ اشتراǁ أعمال بسيطة قبل القيام بعمل معقد

  



 28

 Ǐق فيمايلي إلŇة أخرى، و دائما فيما يخص بالجانب العصبي، نتطرǌمن ج
  .(oropharynx)البلعوم - الإضطراب المركزي للفم

  
  البلعوم-الإضطراب المركزي للفم

الصوتي الƦي ƹالبا ما يفتقر إلǏ الجدŇية  - ǋنا نقصد فحص المحيط الفم
بالفعل يقترƟ أنǊ  يجب علǏ المختصين الأرطوفونيين أن يتعلموا . المرادة

  .)22(دراسة مجمل اضطرابات الأكل، كما ǋو الحال بالنسبة لإضطرابات اللغة
  .الأكل و البلع: ينتƦكر ǋنا وƲيفتين أساسيت

  
  البلع-التغذية

عندما تǌƲر الإصابة العصبية عند المولود، فƎن الميكانيزمات المنƲمة للتغƦية 
Ʀǋا ما يطغǏ في الجدول . و البلع ǋي التي ƹالبا ما تتƋثر بصفة واضحة

، ويƌدي بالقيام D. TRUSCELLIالعيادي أثناء الأسابيع الأولǏ حسب 
  .C. SENEZفي مدة متغيرة حسب  (gavage)" الإشباƳ"بعملية 

  
          التي أشرفت علǏ بحثنا في مستشفC. SENEZ ) Ǐفي Ʀǋا الإطار، 

LA TIMONE  حول الإضطرابات ǉي أجريناƦخلال التربص التطبيقي ال
تفسر أن الأطفال المصابين عصبيا ) الغƦائية عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

عند الولادة، ثم بدى لديǌم مص ضعيف " اƳالإشب"والƦين مروا علǏ مرحلة 
أثناء الرضاعة، سيبقوا علǏ وجود انعكاس مغƚ أمامي في الفم لما يتقدمون 

  .في السن
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ينطلق Ʀǋا الانعكاس المغƚ عند دخول أي قطعة من الأكل Ʀǋا ما يعرقلǊ في 
  .الانتقال إلǏ الأكل الصلب

  
فالوالدين يقرون بالتعب  .ǋكƦا فالشǌور تمر وعملية الغƦاء تبقǏ صعبة جدا

الƦي يعاني منǊ الرضيع، و ǋما أيضا، بعد ساعات من أجل بلع الرضاعة، مع 
  .الإحساس بالتقيء والبكاء أثناء ǉƦǋ العملية

  
تقترƟ أنǊ قبل وضع التشخيص لǘعاقة الحركية  SVENDSENمن أجل Ʀǋا 

لبحƚ من العصبية عند الرضيع، فƎنǊ يجب القيام بفحوصات خاصة بالأشعة ل
خاصة Ʀǋا الأخير يمكن أن يصحب . ǋضمية، الإرتداد- إصابات بلعومية

  .)23(الإضطرابات الحركية و يشكل مشكلة إضافية إƦا لم يشخص و يعالج
  

المريء لǊ مسƌولية واضحة في الكثير من -بالفعل، فƎن الارتداد المعدي
  .المƲاǋر التنفسية خاصة

  
د الأطفال بصفة إمتلاء القصبة الرئوية، المريء قد يǌƲر عن-الارتداد المعدي

أو بصفة مƲاǋر ...مرƯ الرئة و القصابات بصفة متكررة، إلتǌاب الحنجرة
  ...إحساس بالقيء، تقيƌ، صعوبات البلع: ǋضمية

  
بمƲاǋرǉ التنفسية (المريء -من ǋنا إƦا اعتبرنا دور الإرتداد المعدي

كون المنعكس  ترى بƋن C. SENEZفي اضطرابات البلع، ) والǌضمية
المغƚ لا يزال أمامي جدا، يمكن الاعتقاد أن ǌƲورǉ يƌدي بفتƠ انعكاسي 

  .)24(المريء-للجǌة السفلǏ للمريء الƦي يحدƚ الإرتداد المعدي
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في نǌاية ǉƦǋ الملاحƲات، نرجع إلǏ فكرة ضرورة الفحص الƦي يجب أن 
و لسطƠ الفم البلعومي -يحتوي عند الطفل علǏ زمن الملاحƲة للتجويف الفمي

  .في الراحة و أثناء العمل
  

أولا، تدرس إمكانيات حركة اللسان و الشفتين، فالقيام ببلع كميات قليلة للسوائل 
  .و بحƦر أو بƎدخال قطعة صغيرة من الحلوى أو أيضا إقتراب مصاصة

  
يجب الإعتراف بƋن مجرد توجيǊ حركة ǉƦǋ العمليات الƦي وضعǌا 

LESPARGOTنستطيع ، يحسن عملية فت Ǌالشفتين إلا أن Ɯالفم و إخرا Ơ
بالعكس ما كنا ننتƲرǉ، إطلاق مƲاǋر تǋƦب علǏ العكس كخروƜ مبالƸ اللسان 

  .أو رجوعǊ بصفة انعكاسية عند اقتراب الملعقة
  

كما يمكن ملاحƲة حركة مبالغة لفتƠ الفم التي تنتشر إلǏ العضلات المǌددة 
  . للرقبة

  
كة الشفتين التي يصعب عليǌا شد الثدي ƈر يجب الإشارة أيضا إلǏ ضعف حر

 Ƹا نقص عمل اللسان أثناء عملية المضƦود الرضيع و كǌم جƹالرضاعة ر
  .رƹم الحركات الجانبية للفكين

  
بƦǌا فƎن الأكل الصلب الƦي يتبلل باللعاب يبقǏ تحت الأسنان أو يلصق في 

ل نحو          اللǌاة علƹ Ǐاية ما يطرƟ الرأس بقوة إلǏ الوراء فيسقط الأك
  .)25(البلعوم
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تقترƟ جس عضلات سطƠ الفم ودراسة  D. TRUSCELLIمن جǌة أخرى، 
  .الحركة الجانبية للفǁ السفلي

  
الǌدف ǋو البحƚ عن التقلصات المختلفة جدا عن التي تلاحƲ عند الأفراد 

  .العاديين في مختلف أوقات البلع
تقلص وƲيفي، بنقص حركية  يمكن أن يتعلق الأمر بصعوبات في الارتخاء بعد

تستطيع عملية فتƠ الفم . العضلات المحلية بالنسبة لعضلات الجسد و الأطراف
  .اتباƳ كل حركة منجرة في مستوى باقي الجسد Ʀǋا إلƹ Ǐاية تقلص الرقبة

  
ǁالف ǁانفكا Ǌشب Ǐدي إلƌالمكرر للفم قد ي Ơأيضا، نسجل . يجب تسجيل أن الفت

ثناء الضحǁ أو البكاء، قد تصل حتǏ العƯ الǘرادي تعقدات مرتبطة بالإثارة أ
 Ǐلمة مع أحيانا عدم القدرة علƌة الداخلية للحنكين بصفة مǌللشفتين أو الج

ǁير مباشر ومثبط . الترƹ عامة بواسطة عمل Ǌا فالإرتخاء يتحصل عليƦǌب
  . وليس بالضغط علǏ الفتƠ الƦي يحƚ أكثر علǏ الحركة الغير العادية

  
ǉƦǋ الدراسة بفحص الوƲائف المعقدة  D. TRUSCELLIتواصل 

كالإمتصاص وتمرين النفس الفمي المختلف عن النفس الأنفي حوالي ابتداءا 
ǋنا أيضا نƦكر دراستنا في إطار عمل خاص بما قبل إعادة . من السنة الرابعة

  .التربية
  

من ǋنا من أجل تحريƯ الطفل علǏ مراقبة نفسǋ ،Ǌناǁ سلسلة من الألعاب 
. )26(...)النفس علǏ كبريت، شمعة،(الأولǏ تخص خاصة القوة : مستعملةال
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. والأخرى تسمƠ بمراقبة النفس علǏ أساس أن يكون متواصل و بدون تقطعات
  .)27(أن النفس مراقب و منسق بفضل الإمتصاص G. TARDIEUيشير 

  
. ينǉƦǋ الأخيرة تدرس إƦن لتقييم تناسق شراƳ الحنǁ، اللسان، الخدين و الشفت

أخيرا . تسمƠ أيضا مراقبة عملية المضƸ أين الطفل أن يكون في حالة إرتخاء
الأطفال المعاقين حركيا عصبيا يمكن أن يكون لديǌم تƋخر براكسي مبرر من 

  .طرف الصعوبات الحركية
  المسالƿ الخاطئة

 ǁم لأن المسالǌمحيط ǁلƦم و كǌا الأطفال المصابين نفسǌبǋكثيرا ما ير
  .أن تخلق حالة امتلاء رئوي مزمن الخاطئة يمكن

  
يمكن تفسيرǋا عن طريق مختلف الإضطرابات التي تعرقل تناول الأكل السائل 
ثم الصلب الƦي يصعŇب مضغǊ، سوف تعرقل الحركات من الأمام إلǏ الخلف 

  .اللازمة للنشاط الإنعكاسي لما وراء الحلق
  

يفضلون الصوم  ǋكƦا، فƎن بعƯ المعوقين حركيا عصبيا المعرضين كثيرا
عوƯ التعرƯ لǉƦǌ المشاكل أثناء الغƦاء، ƈخرين يمكن أن يتعرضوا الحالة 
عطƫ شديدة أمام حنفية، إƦا كان المحيط يخاف ǉƦǋ الصعوبة، يفسر 

LESPARGOT  كر أن من الأزمنة الثلاثة للبلعƦي يƦبلعومي-فمي(ال -
لمعوق حركيا فƎن الزمنين الأخيرين الانعكاسيين ƹير مضطرين عند ا) مريء

  .)28(عصبيا بينما الزمن الفمي نجدǉ أكثر اضطرابا
  

LESPARGOT الخاطئة ǁوم المسالǌدائما يتعمق أكثر في تفسير مف :  
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بداية، عدة عناصر تعد ضرورية لسماƟ العمليات المتتالية المنƲمة لوضعيات 
 Ǐبية الأكل إلƦجا Ǐدي إلƌالفم ما ي Ơوسط ǉاية الرأس والرقبة، حركات الشفاƹ

  .الموقع الإنعكاسي البلعومي
  

 Ǐاللسان إل Ƴبالمناطق المناسبة برجو Ơانطلاق المنعكس يستلزم اتصال واض
وǋناǁ عدة أنواƳ . الوراء أو بƎرتفاƳ سطƠ اللسان إلǏ الجدار الخلفي للبلعوم

للمسالǁ الخاطئة، إما مباشرة بعدم وجود احتكاǁ انعكاسي، إما بوجود زمن 
يجب تسجيل تكرارǋا . ريج الغƦاء و انطلاق المنعكسطويل جدا بين تد

  .وǌƲورǋا في بداية و نǌاية الغƦاء، كƦلǁ تƋثير التعب
  

أخيرا، يجب التƋكيد علƲ Ǐاǋرة مǌمة و ǋي المسالǁ الخاطئة الخاصة بالقصبة 
يتعلق . الǌوائية التي لا تǌƲر بصفة عادية كمثلا لƳƦ الحلقوم أو سعال شديد

للتقلصات كƦلǁ نƌكد كثيرا علǏ المخاطر التي توقعǌا  الأمر بتحفيز قوي
  .وضعية الرأس للوراء أثناء الأكل

  
يجب الاعتراف أن معƲم الأولياء يتعودون بجǌل علǉƦǋ Ǐ الوضعية الخاطئة 

  .)29(للرأس إلƹ Ǐاية تجاǋل خطر المسالǁ الخاطئة
  

  سيلان اللعاب
تقلص في الوقت يفسر Ʀǋا الإضطراب بتصلب عضلات سطƠ الفم، نقص ال

  .)30(المناسب لنفس ǉƦǋ العضلات و كƦا ضعف ƹلق الشفتين
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  التنفس
  . معƲم الأطفال المعاقين حركيا عصبيا لǌم اضطرابات تنفسية

يمكن تسجيل شǌيق قليل العمق و حتǏ و لو كان كافي فƎن الزفير يتقطع لأن 
تقرار إلǏ أǋمية اس )D. TRUSCELLI)31تشير . الحجاب لا يرتƣ تدريجيا

تقنيات التي وصفناǋا  04يستعمل  G. TARDIEUمن أجل Ʀǋا . الكتف
بصفة واضحة في عملنا في إطار الماجستير، نعيد Ʀكر واحدة منǌا و يمكن 

  .)32(للقارƏ المǌتم بالموضوƳ أن يطلع مباشرة إلǏ المƦكرة
  
يوضع الطفل علǏ الجانب الأيسر، الأطراف السفلǏ ملتفة، بواسطة يدنا "

  ".نǏ نحرǁ الكتف الأيمن للطفل و باليد اليسرى رأس الطفلاليم
  

الǌدف ǋو البحƚ عن الإرتخاء ثم استقرار أحسن للوضعية عندما نتحصل 
  .علƦ Ǐلǁ، نبحƚ عن الحصول علǏ صوت أقوى ثم نطق أحسن
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  إضطراب الأذن، الأنف و الحنجرة و الأسنان في الأرطوفونيا
مة المسالǁ التنفسية العليا لأن يجب التƦكير مرة أخرى بضرورة سلا

  .)33(اضطرابǌا حاد كان أو مزمن يحفز فتƠ الفم و يزيد من سيلان اللعاب
  

  السمع
إنǊ من الضروري مراقبة نوعية السمع عن الأطفال الƦين كانت لǌم مشاكل 

  .عند الولادة
  

أن قبل نǌاية السنة الأولǏ، إƦا كان الرضيع يعاني   D. TRUSCELLIتشير 
ضطرابات حركية، يجب معرفة ما إƦا كان إدراكǊ السمعي سليم لأن من من ا

  .)34(الملاحƲ في الكثير من الحالات أن الاستجابات إلǏ التنبيǌات تǌƲر ناقصة
  

  اضطرابات الحركة الخاصة بإصدار الكلام
  .يقصد خاصة بالفونيمات نƲرا لاضطرابات الحركة المƌدية إلǏ تƋثر الكلام

تعرقل إصدار المصوتات بصفة سليمة و Ʀǋا بسبب عدم بعƯ الاضطرابات 
  .)35(استقرار اللسان و الشفتين

  
بالنسبة للصوامت، تǌƲر المحاولات الخاصة بنطق البعƯ منǌا أو نطق 

  .المقاطع دائما فاشلة
ǋنا يتعلق الأمر بتراجع انعكاسي للسان عند محاولة الضغط الأمامي مما يƌدي 

  ].k[إلǏ ] t[إلǏ تحويل 
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بالرƹم من أن الطفل قد تعرف علǏ الشكل الحركي للنطق و لديǊ نفس كافي، 
أيضا، . إلا أنǊ لديǊ نقص في التحكم في الوضعية لإصدار الصوامت التسريبية

تواجد عرƯ مخيخي يƌدي إلǏ تبديل الفونيمات الصائتة إلǏ فونيمات 
  .مǌموسة

  .زنجد Ʀǋا الǌمس خاصة عند المعاقين المتميزين بالأتيتو
  

  التنفسي  -العمل الحنجري
  الأنفية  -تشنج المزمار

  : النقاط الǌامة التي يجب علǏ الأرطوفوني معرفتǌا
اضطراب النطق ) اضطراب النشاط العضلي(في الأشكال الديستونية  •

  : التنفسي-يشترǁ إلǏ الاضطرابات Ʀات المصدر الحنجري
  صوت متقطع  -
 صوت متغير  -

 نفس ناقص -

 مجرى ثقيل -
 
كال التشنجية، يكون الصوت ضيق، أنفي مع اضطرابات نطقية في الأش •

  .بصفة مطولة] a[عادة يدرس عمل الحنجرة عند إصدار 
  

، Ʀǋا يعني أن ǋناǁ تشنج المزمار و بƦǌا يمكن ]a[إƦا كان الزفير أطول من 
  : تفسير

  .خشونة الصوت عند الإصدارات الأولǏ للطفل الصغير -
 .ƹياب النغمة -
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متقطع ƹير ناتج دائما عن اضطرابات تنفسية و لكن ƹالبا من ǋنا فƎن صوت 
أخيرا فƎن الأنفية تغلب فتƌدي إلǏ عدم وضوƟ . ما ينتج عن تشنج الحنجرة

  .)36(الكلام
  

  البراكسيا و القنوزيا
  .اللسانية بالنسبة للسن -الشفوية-يجب تسجيل نوعية البراكسيا الوجǌية

  : بصفة عملية G. TARDIEU يلخصǌا
  

  كسيا اللسانيةالبرا
لكي ينطق الفونام بصفة صحيحة يجب أن يكون ǋناǁ تكامل جيد للمعلومات 

  .اǓتية من الأƦن الوجǊ و اللسان
Ʀǋا يعني أنǊ يجب علǏ الطفل أن يكون لǊ تطور ايجابي للقنوزيا السمعية 

  .الوجǌية و اللسانية، Ʀǋا ضروري لكن ƹير كاف
  

كية أساسية تمنعǊ من إصدار كلمة يجب أيضا أن لا يكون لǊ اضطرابات حر
إƦا افترضنا أن الطفل المعاق حركيا عصبيا ليس لǉƦǋ Ǌ الاضطرابات 

اضطراب         : المƦكورة يمكن أن يكون لديǊ اضطراب في فكرة الفعل
  .)37(براكسي

  
من أجل دراسة Ʀǋا الفعل البراكسي نستعمل اختبارات التعبير النطقي          

G. TARDIEU اختبار البراكسيات اللسانية بالتقليديقت Ɵر.  
يجب الإشارة أن اضطراب حركي حاد يمنع كل تعبير للقدرات البراكسية، Ʀǋا 

  .يƌدي إلǏ صعوبة التمييز بين اضطرابات الحركية و عسر البراكسيا
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  القنوزيا اللسانية
أن دراسة الأخطاء  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUيƦكر 

الطفل المعاق حركيا عصبيا فقط ƹير كافية، بل يجب دراسة  الميكانيكية عند
  .أيضا القنوزيا علǏ مستوى الوجǊ، الخدين و الشفتين

  .إلا أنǊ من الصعب دراسة القنوزيا اللسانية عند المصابين بصفة حادة
  

  النتائج علǍ التواصل
التي ) الديزارتريا(أساسا اضطرابات النطق  D. TRUSCELLIتƦكر 

  .)38(عاقات Ʀات المصدر المركزي مǌما كانت الدرجةتصاحب الإ
فǌي صعوبة للفرد نفسǊ و كƦلǁ العنصر الƦي يضاعف مخاطر الإعاقة 

  .الاجتماعية
  

السماƳ إلǏ ديزارتري كبير يخلق انزعاƜ لأن ǋناǁ ضياƳ للمراجع المعروفة 
  .للتواصل اللغوي

زارتري لكن Ʀǋا يجب علǏ المستمع أن يبƦل جǌد للوصول إلǏ فǌم كلام الدي
  .ليس من السǌل و لكن التدريب يحسن بسرعة ǉƦǋ الحالة

  
ƚم لنشاط الحديǌم قدرة كبيرة لتحليل الإنتاجات بحساسيتǌالمختصين ل Ưفبع .

             بعد Ʀلǁ يتعلق الأمر بدراسة أو فحص اللغة بالصفة التي وضعتǌا 

C. CHEVRIE-MULLER)39(.  
Ǐأن التعيين عل Ʋنلاح ǁناǋ  الصور مثلا يمكن أن يكون ممكن أما التسمية

  . فتǌƲر مشوǋة كثيرا
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الجانب التطوري يتطرق إليǊ أيضا بالفعل، فƎن مع السن بعƯ المعاقين حركيا 
عصبيا المتمرنين يستطيعون الوصول إلǏ التحكم في بعƯ الوƲائف و لكن 

  .ليس كل اللازمة للكلام
  

الشديدة للتحدƚ يستطيعون الكلام لكن فالمصابين بالديزارتريا بفضل رƹبتǌم 
  .بدون تحكم في النفس دائما قصير، و  لا في العمود الجسدي و لا في النطق

  
بعƯ المصابين علǏ مستوى الأطراف الأربعة أين يكون التعبير ممكن لكن 
 Ǐيبق ǁكاء بصفة عامة بدون شƦرون تطور لساني فقير بينما الǌƲمضطرب ي

  .سليم
  

راب يصبƠ علǏ المستوى الفونولوجي و علǏ مستوى إصدار بالتالي فالاضط
من جǌة أخرى، إƦ لاحƲنا الطفل في مجملǊ فحص اللغة ǋو أيضا . الكلمة

  .فحص طفل لǊ قصة شخصية و عائلية التي تتطور مع الإعاقة
يتساءل المختص حول مستواǉ الاستقلالي الƦي يشكل الوسيلة الأحسن لتقييم 

Ʀفي التحكم ال Ǌاتي و النفسيكفاءات.  
  

  .أخيرا، أمام دراسة اضطراب اللغة يجب دراسة أيضا الوƲائف العليا الأخرى
  

  العين و الرƊية
يقصد خاصة بالحول الموجود بكثرة عند العديد من المعاقين حركيا عصبيا 
رƹم سلامة الرƌيا و الوضعية المستقيمة للعينين، يجب ملاحƲة كيفية النƲر 

  .)40(المتعرضين الأكثر ǋو الخدƜ. بطيئة و سريعة والتتابع النƲري بسرعة
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  فحص الكفاƅات المعرفية
 ƲتلاحD. TRUSCELLI الطرق المختارة بالنسبة لإعاقات الطفل Ǐ41(إل(.  

  حتǍ سنتين -
يتعلق الأمر بتقييم الكفاءات العامة بالملاحƲة العيادية للطفل أمام وسائل علبة 

GESELL )1961 :(  
  .مكعبات صغيرة •
 .كƋس-خيط-قةحل •

 .صور -خشبة و قطع •

  
من جǌة، معطيات التحقيق مع الوالدين تعد مساعدة ثمينة للتفريق بين الكفاءات 

  : ǋنا يجب الأخƦ بعين الاعتبار ǉƦǋ النقاط
 .مرحلة استقرار الشيء تكون مقبولة مع أقل قدر ممكن من حركة النƲر •

 .إدخال قطعة في حفرة بصفة صحيحة بالرƌيا و اليد •

ǁ بعƯ الأطفال بسبب فشلǌم في الاختبارات يعتبرون معاقين ǋƦنيا ǋنا •
 .خطƋ بينما ǋم معاقين حركيا عصبيا

 
-  Ǎسنوات 06من سنتين إل  

رƹم العراقيل الحركية يمكن ملاحƲتǊ الطفل و ǋو يلعب، من ǋنا يمكن تقييم 
Ǌالنشاط الرمزي و تطورات.  

  
  سنوات 6بعد  -

  : ئية، و ǋنا يجب معرفة بعƯ الحدودأداة مستعملة بصفة جز Wisc-IIIيعد 
  .التعب عند الأطفال -
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 .صعوبة في تفسير إجاباتǌم الشفوية -

  
ƿتقييم الصعوبات الانفعالية و اضطرابات السلو  

يتعلق الأمر بالمشاكل المرتبطة بƎعلان الإعاقة التي تǌƲر عندما يعي المصاب 
  .ب المشياضطراباتǊ الأساسية في لغتǊ الشفوية بالإضافة إلǏ اضطرا

  
- فالمشاكل الحركية و تƋثير Ʀلǁ علǏ الجانب النفسي تعرقل التطور النفسي

  .)42(العاطفي ثم اللغوي
فيعرف الطفل المعاق حركيا عصبيا فترات توتر أين يعي بصفة أليمة الفرق 
بينǊ و بين اǓخرين مǌما كانت الشدة رƹم وجود أجǌزة للتواصل التي تعد 

  .ترفع فترات اللامبالاة التي تلد شكوǁ في التعلم بتسǌيل الكلام فƎنǌا لا
  

أخيرا أمام حالة صعبة يجب طلب إعانة نفسية خاصة إضافة إلǏ إعادة 
  .التربية

إلا أنǊ من الصعب ايجاد أخصائيين او أطباء نفسانيين يريدون تعلم فǌم الكلام 
  !المضطرب عند المعاقين حركيا عصبيا

  
إلǏ الجانب الخاص بالكفالة، موضوƳ الفقرة بƦǌا المنƲور العلاجي سنتطرق 

  . الموالية
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I.2- الكفالة العلاجية
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التربية العلاجية للغة عند الأطفال  •
  المعاقين حركيا عصبيا

  -الإرشادات العلاجية-
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علǏ أن المختص  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUيƌكد 
في إعادة تربية اللغة لا يمكنǊ تجاǋل أن التربية اللغوية ما ǋي إلا جانب من 

واسعة تقف علǏ الحركية، المǌارة، التمدرس،  جوانب عديدة لإعادة تربية
  .)1(العاطفة

  
من جǌة أخرى، كل طفل معاق حركيا عصبيا يختلف عن اǓخر و كل واحد 

فيجب القيام بالاختيار . يحتاƜ إلǏ جانب واحد أو بعƯ الجوانب و ليس الكل
  . من حيƚ عامل الاستعجال الخاص بكل حالة

  
  Ý متǍ تبدأ التربية العلاجية للغة

عند الرضيع يجب البداية مبكرا لكي يكون في . يكون الأمر دائما متƋخرا
  .الطريق السليم

طبعا لا يتعلق الأمر بƎعادة التربية الأرطوفونية و لكن فتƠ علاقة بين الطفل 
  .المعاق و العالم الخارجي بصفة صحيحة

  
Ǐا سوف نتطرق تدريجيا إلƦǌب :  

  .للغة" لوƲيفة القابلية"التربية  -
 .لترية الانفعاليةا -

- Ǐتربية المفردات و المعن. 

 .التربية الأرطوفونية المختصة -

  
  للغة" للوظيفة القابلية"التربية 

  .)2(يتعلق الأمر بجعل الطفل نفسيا و اجتماعيا مǌيƋ للكلام
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Ǐالتربية في الأسابيع الأول ǉƦǋ ا، يجب بدءƦǋ كر أن . من أجلƦفي البداية ن
بƦǌا، يجب . أسابيع 06إلǏ  04تداءا من المناƹاة من تقام التبادلات الأولǏ اب

الرضيع بƎعادة مناƹاتǊ بما أن صوت المعاق حركيا عصبيا يǌƲر دائما " إجابة"
 ǉƦǋ ةƲلا نضيع فرصة ملاح Ǐرين حتƦضعيفا جدا، يجب أن نكون ح

Ǐالتبادلات الأول.  
  

ة أو أيضا، من الضروري البحƚ بجدية الوقت الƦي يƋتي فيǊ الطفل بƎشار
  .صوت مقابل شيء

  
حتǏ و إن لم تكن ǋناǁ علاقة بين الصوت و الكلمة الصحيحة، يمكن القول أن 
  .ǋناǁ كلام و لكن Ʀǋا الكلام لن يكون و لن يتطور إلا إƦا أعطاǉ الوالدين شƋن

  
. نفǌم أن ǋ ǉƦǋي قواعد التربية التي يجب مشاǋدتǌا عند بداية كل تربية للغة

قواعد، بينما نجدǋا مستعملة من طرف الوالدين مع أطفالǌم وإƦا لم تتبع ǉƦǋ ال
لƦا . السالمين، بصفة طبيعية، فƎن Ʀلǁ يرجع إلǏ جو القلق الƦي تعيشǊ العائلة
منƦ . نƌكد علǏ ضرورة القيام بالتشخيص المبكر لǘعاقة الحركية العصبية

  .البداية ستشعر العائلات بالتشجيع و الإعانة في جميع المراحل
كƦلǁ توجيǌǌم منƦ البداية علǏ عدم البحƚ علǏ علاƜ عجيب، ولكن يوم  يجب

  .بعد يوم جعلǌم يصبحون مربيون بعقل
  

تبدي العائلة . لغوي ƹير مفǌوم من الغرباء" خليط"في البداية، يلقي الطفل 
مجǌود و تتمرن علǏ فǌم ǉƦǋ الطريقة التي يتحدƚ بǌا الطفل المعاق حركيا 

  .عصبيا



 50

ي تحتاƜ إلǏ تشجيعات خاصة و متتالية، كي لا تنقطع عن Ʀǋا فالأم ǋي الت
  .الجǌد مǌما كان الأمر، ما يǌمنا ǋو أن الطفل يتطور في الجانب الشفوي

  
 Ơا الأمر، ينصƦǋ فيRUTHERFORD   وWESTLAKE)3(  بجملة من
  : النصائƠ يجب تƦكرǋا

  .عدم بقاء الطفل المعاق مستلقي طوال اليوم في نفس المكان -
تغيير بƋكبر قدر ممكن وضعياتǊ و ƈفاقǊ كي يتعرف علǏ مختلف  يجب -

 .أنماط العالم الخارجي

يجب أن تكون للطفل ألعاب خاصة بǊ يمكلǌا لوحدǉ و ƹير مشتركة مع  -
 .أخيǊ أو أختǊ مثلا

-  ǉتجا Ǌتمامǋبصفة كافية يكون من الممكن تطوير ا ǁلم يتطور شعور الإمتلا
 .اǓخرين

. يجب ترǁ الطفل المعاق كƋي طفل، يختار ويتحدىفي الحدود المعقولة،  -
كلما تعلق باǓخرين في الحياة اليومية، كلما زاد خطر القيام بكل شيء في 

Ǌمكان. 

إƦا لم نستطيع بسبب إعاقتǊ الحركية المǌمة، يجب علǏ الأقل استشارتǊ في  -
Ǌي يريد أن يكون فيƦو المكان ال Ǌالأكل، كتب الصور، ملابس. 

 .ي أن نتركǊ يصبƠ طاƹي، و لكن يجب معاملتǊ باحترام كافيطبعا لا يعن -

  
علǏ سبيل المثال علǏ أنǊ ليس نفس الشيء أن  )WESTLAKE)4يشير 

الوالدين ǋم الƦين يدخلون فرشاة الأسنان في فم الطفل أو أنǋ Ǌو الƦي يختار 
ǁلƦا الأساس تتكون اللغة. الوقت لƦǋ Ǐن علƦإ.  

Ʀيح ƚة أخرى، نفس الباحǌأعمال أخرىمن ج Ǐر عل :  
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  .الحماية المفرطة للطفل تجعلǊ لا يعطي اǋمية للغة و لا لتطويرǋا -
فيجب علǏ الأولياء أن يتفǌموا بƋن خارƜ أوقات التربية اللغوية، من  -

 .الأحسن ترǁ الطفل يتكلم كما يستطيع

  
عد طوال اليوم، فƦǌا سيكون خطƋ خطير إƦا بحثنا علǏ أخطاء النطق و القوا

  .يعرƯ الطفل إلǏ فقدان الشجاعة و يƌدي إلǏ الخرص أو التƋتƋة
  

خاصة (أخيرا فƎن الطفل المعاق حركيا عصبيا يتعب بسǌولة و انفعالي أيضا 
  .فالمحادثات التي تتطلب منǊ إجابات متعبة يجب التقليل منǌا) الأتيتوزي

التي تǌمǊ بدون أن يكون مجبر و لكن بالإمكان الكلام مطولا حول المواضيع 
. اختيار الموضوƳ مرتبط بالضرورة بالسن العقلي للطفل. الكلام ǋو

  .فالموضوƳ البسيط جدا يوقف نمو الطفل الصغير و يزعج الطفل الأكبر
  

  التربية الانفعالية
من أجل الإحاطة بصفة جيدة Ʀǋا الجانب من التربية في الطفل الصغير المعاق 

ǌتم حركيا عصبيا يG. TARDIEU  وC. CHEVRIE-MULLER)5(  بالمعاق
يǌƲر التنفس بصفة . في مواقف ƹير معتادة، يصبƹ Ơير مفǌوم: الراشد

مضطربة، كƦلǁ بالنسبة للصوت،و Ʀǋا يفسر بالعمل المضطرب لǖحبال 
  .الصوتية

  
كƦلǁ تعرقل الحركات الأتيتوزية للسان و خروƜ اللسان خاصة الشكل 

فيبقǏ الفم في ǉƦǋ الحالة مفتوƟ بصفة كبيرة بسبب ضغط  .الصحيƠ للفونيمات
  .العضلات السفلǏ للفǁ مما يجعل سيلان اللعاب بصفة مǌمة
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من جǌة أخرى، تجعل إماءات الوجǊ صعوبة إضافية، ليس فقط بسبب 
اضطراب نطق الصامتات و المصوتات الشفوية،و لكن لأن كل المǌƲر 

القلق و نفور مما يعرقل أيضا فǌم الأتييوزي يجعل بالطرف اǓخر يشعر ب
  .صعب

  
بالمقابل يمكن للمعاق الراشد أن ينطق بصفة كافية عندما يكون في جو ملائم 

  .فيǊ ثقة
من ǋنا نفǌم أن يصبƠ من الضروري تحضير الطفل المعاق لǉƦǌ الاختبارات 
المستقبلية و عدم التعرƯ لمواقف القلق و نفاƦ الصبر، كƦلǁ يجب وضعǊ في 

  .وقت ممكن مع أطفال عاديينأقرب 
في سن الروضة، مثلا يجب عليǊ المشاركة مع أطفال عاديين في ألعاب تنمي 

علǏ سبيل المثال تمثيل عدم الحركة في النوم، . المراقبة الحركية للانفعالات
ǁالحزن، الضح...  

  
يجب وضع الطفل في . في سن المدرسة، يصبƠ دور الوالدين أكثر أǋمية

  .ر صعوبة التي تحضرǉ لاختبارات سن الرشداختبارات أكث
  

فالطفل يجب أن يكون دائما مسند تجاǉ حيرة الجيران، سخرية الأطفال، 
  ...التطور السريع للزملاء، لƢǖ الصغير و الأخت الصغيرة

  
ǋكƦا بفضل محادثة مع الأم في جو ثقة تجعلǊ يحكي مشاكل اليوم، يستطيع 

Ǌالطفل كسب الراحة فلا يتقبل نفس   Ǌوالدي Ǌا تقبلƦخرين إلا إǓا Ǌو لا يتقبل
  .)6(أولا
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Ǎتربية المفردات و المعن  
يتعلق الأمر بتوفير للطفل . تطوير مختلف الإدراكات و ربطǌا بفǌم اللغة

IMC ية، الشمƌا بالإدراكات السمعية ... فرص استعمال اللمس، الرǌبربط
حدǉƦǋ ƚ الإدراكات بصفة أخرى، كلما ت. لǖصوات التي تحمل لغة كلامية

  .المختلفة يجب تسميتǌا بصفة واضحة
  

  ملاحظة
 Ǐير قادرين علƹ رونǌƲالكثير من الأطفال المعاقين حركيا عصبيا ي

  .الإرداكات المختلفة، السمعية خاصة
  

أن Ʀلǁ بسبب عدم معرفة الطفل للاستعمال لعدم  WESTLAKEيرى 
ال المتكرر الƦي في حالة فǌي اضطرابات قنوزية بسبب عدم الاستعم. التجربة

أيضا أنǊ يجب  WESTLAKEيسجل . )7(السمع تشكل حبسات وƲيفية حقيقية
لاحƲة الطفل العادي لمعرفة التجارب العديدة التي تغنيǊ بدون انقطاƳ و التي 

  . إƦا لم نحƦر لƦلǁ سيفتقرǋا الطفل المعاق
  

Ʋيم فالمختص الأرطوفوني يجب أن يƋخƦ بعين الإعتبار اضطرابات تن
لأن ƹالبا ما الطفل المعاق حركيا عصبيا، مقارنة بالأطفال من . عمق - صورة

سنǊ، يميز بين الشيء المراد ملاحƲتǊ و التفاصيل المǌمة من حولǊ بسبب 
  .المثيرات البصرية و السمعية العديدة

مثلا، في الجانب البصري، وجود في العمق أشجار و سماء يعرقل ملاحƲة 
  .ي الصورةرجل، عنصر أساسي ف
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كƦلǁ لا يستطيع تمييز أصوات في العمق، أصوات لǌا دلالة لغوية، من طرف 
نستخلص أن ǋناǁ إلتزامات تƋخƦ في الأرطوفونيا، لتسǌيل العالم . المحيط

  .الخارجي للطفل أثناء الحصة، أين يجب ربط كلمة بصورة
  

. بصفة أكثر عملا، من الضروري عدم وجود أشخاص أخرى في المكتب
يوضع الطفل تجاǉ حائط فارƷ بلون واحد يشبǊ . فƲ اللعب في الخزانةتح

الطاولة، توضع صورة واحدة تمثل شكل واحد متحرǁ أو ƹير متحرƦǋ ،ǁا 
  .يكون بصفة واضحة جدا مقتصر علǏ الخطوط الأساسية و بدون عمق

  
بالنسبة للجانب السمعي، يجب أن يكون ǋناǁ صمت كامل و اللفƲ بكلمة واحدة 

  .ي يمثلǌا الشكل أو الصورةالت
  

في نفس ǉƦǋ الƲروف المسǌلة، توضع أشياء حقيقية أمام الطفل، واحدة تلو 
أو من ...) دائرية، ملساء، صلبة، باردة(الأخرى، مختارة من الناحية المادية 

  .ناحية قيمتǌا اليومية
  

. طفلا جالس علǏ كرسي: نستطيع إƦن القيام بارتباطات بسيطة و متكررة مثلا
  .ǋنا نلفƲ بصفة واضحة الكلمات المرتبطة بالحالة فقط

  
Ʀǋا العمل الخاص . Ʀǋا لا يعني أن يبقǏ الطفل طوال اليوم في Ʀǋا العمل

  .)8(بالتحليل، يجعلǊ فيما بعد يتصرف بسǌولة عند صعوبة العالم الحقيقي
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في الحياة اليومية، يجب التحدƚ معǊ بصفة دائمة علǏ الحوادƚ التي تجري 
  ...الأب يدخل، الجدة تغسل الأواني، القط نائم...يراǋاو

مثلا قصة الدببة . يجب سرد لǊ حكايات مع مرافقتǌا بقدر كبير من الإشارات
  : الثلاثة

تعرƯŇ الƦراعين و نعليǌا إلǏ الفوق كي نريǊ كم ǋو (الأب الدب السمين 
  ).تصغير الإشارات(، و الأم الدب و الإبن الدب )سمين

  
وت الخشين، المتوسط و الضعيف لǖب الدب و الأم و الصغير كƦلǁ الص

يشار أيضا أنǊ يمكن تغيير الأدوار مثلا . وǋكƦا إماءة كل القصة أمام الطفل
الطفل يمثل دور الدب الصغير و الأب الدب يمثلǊ المختص أو العكس بطلبنا 

كƦلǁ ينصƠ بتتابع عدة قصص في كتاب الصور، بدون . ماƦا يريد الطفل
يجب الإعتراف أنǌا كلما كانت معروفة كلما . غيير كل يوم الكتاب أو الصورت

  .أصبحت أكثر ناجحة و مرƹوبة
  

 Ǌة و سمع ما يجب رأيتƲملاح Ǌة(أخيرا يجب تعليمƈفي المر Ǌǌوج ،Ǌلعب (...
 Ǌصوت المطر، الساعة(وسمع Ƴي جاء من العمل، سماƦالأب ال Ƴسما.(...  

  
  : نفس الشيء بالنسبة للƦوق

إƹلق عيناǁ، ماƦا أضع فوق . تƦوق لƦǌا العسلا، إنǊ لƦيƦ، تحبÞǊ إنǊ حلو"
 Þǁلسان  

  
  : نفس الشيء بالنسبة للشم

  ماƦا أحƲر لǁ للعشاءƦǋ...Þا الكوب من الشكولاطة يعطي رائحة جيدة
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 Þالبنزين(حساء خضر ،Ƹار، التبǋنفس العملية مع الأز.(...  
  

ة، المطر الƦي يبلل، القǌوة الساخنة، بالنسبة للمس، نستعمل مثلا منشفة ƹش
  .)9(ومن أجل التعرف نضع ǉƦǋ الأشياء في أصابع الطفل

  
  تربية مستوǌ أعلǍ لفهم اللغة

  : يمكن إدخال علǏ شكل ألعاب  
  ...تحت -فوق -بين -في: مفاǋيم زمانية -
 ...أنا، ǋو: مفǌوم الأشخاص -

 جمع / تعارƯ مفرد -

 .مفاǋيم السببية و التتابع -

 .شخص-حيوان- شيء -)أب، أم، أطفال(=عائلة : امةمفاǋيم ع -

  
  تطوير التعبير اللغوي

تƌدي " الانفعال"ومراقبة " وƲيفة القابلية"نشير أن المعطيات المƦكورة في تربية 
Ʀǋا العنصر ǋو الƦي سنƌكد عليǊ   . أيضا بالطفل إلǏ تحسين فǌمǊ اللغوي

  .)10(أكثر
  

المǌم . لبداية أي نوƳ من شكل اللغةفي Ʀǋا المجال، نƦكر بضرورة قبول في ا
Ǌعن التعبير عن ƚو يبح Ǌو أن للطفل شيء يعبر عنǋ.  

ǋكƦا يمكن أن نقتصر علǏ الإشارات حتǏ إƦا كانت ƹير مسموعة، أو أفضل 
. من Ʀلǁ، استقبال كوحدات لسانية أصوات حتǏ إƦا كانت بالصدفة في البداية

  .بتقبلنا لǌا كما ǋي، نجعلǌا وحدات حقيقية
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الأطفال المعاقين الƦين لا يستطيعون أبدا اجتياز G. TARDIEU  ǉƦǋيƦكر 
  .المرحلة بسبب الإعاقة الجسدية الكبيرة

فƦǌا ليس بدون فائدة عند إعطائǌم وسائل اتصال مع اǓخرين، باستعمال أية 
  .)11(...)إشارات، إماءات، الكمبيوتر(وسيلة كانت 

و اجتماعي، نبحƚ عن المرور من  مقابل Ʀلǁ، لما نتحصل علǏ نضج عاطفي
  .ǉƦǋ اللغة البدائية إلǏ اللغة الشفوية

  
إلǏ ضرورة معرفة السن العاطفي للطفل مقابل سنG. TARDIEU  Ǌيسجل 
فيعطي مثال طفل في سن يعارƯ فيǊ بصفة عادية، بفعل نضجǊ أو . العقلي

 Ǌحوالي سنتين(فقط سن.(  
  

م تمتنع من الدخول معǊ في في ǉƦǋ الحالة، يجب علǏ الراشد خاصة الأ
Ƴصرا.  

ǋل رأينا أبدا طفل صغير أين أمǊ تقول : نفس الباحƚ يواصل في نفس الفكرة
 Ǌالخير للسيد" ل Ɵالقول صبا "ÞǁلƦ و يفعل  

فǉƦǌ مرحلة معارضة عادية التي يجب أخǋƦا بعين الاعتبار مع الطفل المعاق 
  .حركيا عصبيا

  
 Ơثم تنصS.TANNER لقول نعم و لا، أثناء محادثة أن كي يحاول الطفل ا

  .نلƠ علƦ Ǐلǁ و لا نترǁ الطفل يجيب بحركات الرأس في مكان الكلمات
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Ʀǋا . في الأمر الثاني، ينصƠ  بترǁ الطفل مع أشخاص ƈخرين دون الوالدين
قد يكون مفيد لأنǊ من جǌة الغرباء كونǌم أقل ضغط من الأم يجعلون الطفل 

  .أقل ضغط كما ǋو الحال مع أمǊ يتكلم بسǌولة، لأنǋ Ǌو أيضا
  

من جǌة أخرى، لا يفǌم الغرباء الإشارات و الإماءات التي يستعملǌا الطفل 
لا يجب الفǌم من Ʀǋا أن دور الأم . Ʀǋا ما يƌدي بǊ إلǏ اللجوء إلǏ الكلام

 ƚقليلا و تعطي فرصة للطفل للتحد Ɵا ترتاǌالحالة ستجعل ǉƦǋ سوف يقلل، بل
  .مع اǓخرين

  
التخلص من القلق أثنء صعوبة الطفل وعدم البحƚ علǏ نزƳ بقوة الكلام يجب 
Ǌلدي.  

S. TANNER )12( الكلمات Ǐإل Ƌالأفكار لجعل الطفل يلج Ưبع Ɵتقتر :  
Ǌبدل من القول ل : Ǌنقول ل ÞǏتريد المرب : Þأوالشكولاطة Ǐتريد المرب  

  
يجب إƦن . فǌمربما Ʀǋا ƹير كافي لكي يتكلم، لكن سوف يفعل المستحيل لكي ي

Ǌمǌفي حدود صبرنا، أن نجعل أنفسنا عدم ف .  
سوف تجعل الطفل يتكلم " Ʀǋا الشيء أو Ʀǋا الشيء"شيئا فشيئا ǉƦǋ التقنية 

  .كثيرا
  

ǌأخر ƞنصائ  
يجب التكلم معǊ كثيرا باستنادنا إلǏ المثيرات البصرية، السمعية، اللمسية، 

  .الƦوق و الشم
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نة بشرط مرة أخرى، علǏ أن لا تنزƳ الأم يعتبر كتاب الصور وسيلة جد ثمي
  .الكلام بقوة

 Ǌا مثال تقترحƦǋS. TANNER)13( :  
  .ǋل ترى Ʀǋا الحمار الصغير -
- .................................... 

 إنǊ جميل -

- ..................................... 

 ƈن -فǌو يفعل إي -

- ..................................... 

 الحمار الصغيرÞكيف يفعل  -

- ..................................... 

 ƈن –يفعل إي  -

  
  .نواصل ǋكƦا بدون أن نضطرب من صمت الطفل

إƦا كان لديǊ (إƦا كنا صبورين في الإنتƲار في وقت ما يبدأ الطفل في الكلام 
  ).نضج كافي

Ǌار لكلمة منƲالحالة من الإنت ǉƦǋ أبدا حالة قلق في Ǌو لكن لا نبدي ل.  
 Ɯعند خرو Ɵار حيوية كاملة ثم القيام بضجة فرǌƲفي إ Ǌم صمتƹنواصل، ر

Ǐأخيرا الكلمة الأول.  
" ǋو-ǋو"إماءة أصوات الحيوانات، القطار الصغير الƦي نصحب سيرǉ بـ 

  .تتبع نفس المبادƏ" شو- شو"و
تستعمل أيضا أوراق صور بسيطة مع عمق فارƷ، بنفس طريقة النقاط 

  : لطفل يتلفƲ بالكلمةالمتتالية، كي نجعل ا
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ÞاƦǋ ما  
  ............Ʀǋا

  سرير .............Ʀǋا 
  سرير.............Ʀǋا

ǋنا يجب الإضاحة أن المقصود ǋو تطوير المفردات و ليس تحسين النطق 
Ǌي سنرجع إليƦال.  

  .إƦا كان الطفل يتكلم أيضا قليلا جدا، لا يجب تصحيƠ نطقǊ بعد
و يجب . شياء و الأحداƚ التي تجلب انتباǊǋيجب الحديƚ معǊ كثيرا علǏ الأ

أيضا شرƟ للوالدين أنǊ يجب الحديƚ معǊ علǏ الشيء الƦي يǌمǋ Ǌو وليس 
  .يǌمǌم ǋم

ǉرƲا نǌيجب تسمية الأشياء التي يقع علي.  
الاǋتمام كثيرا بكل محاولة للطفل للقول بكلمة رƹم إƦا كان بصوت ضعيف 

  .)14(جدا أو مجرد حركة الشفتين
. بحƚ عن فǌم الطفل بدل من جعلǊ واضƠ في كلامǊ بصفة قويةيجب ال

 Ǐعل Ǌا، يجب تشجيعǌما كانت قيمتǌبمجرد وجود محاولة لقول بكلمة، و م
  .إعادتǊ لǌا، يوم بعد يوم، حتǏ يصبƠ الاستعمال عادي
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  ة الأرطوفونية المختصةالتربي •
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  التربية لنقص التنظيم النطقي
  : تقام ǉƦǋ التربية لما تتوفر الشروط التالية  
  .يكون السن العقلي أكبر من السن النطقي - 1
 
يكون مشاركا، يريد إعادة الفونيمات عندما . يكون الطفل ƹير معقد نفسيا - 2

 .يطلبǌا منǊ المختص
 
 .زيا السمعيةلا وجود لاضطراب في السمع، في القنو - 3

  
ليس ǋناǁ اضطرابات أولية في الحركة كافية للوصول لƦǌا التƋخر والتي  - 4

 .يجب أن تعالج أولا

  
عند . في مجمل القول يƦكر أن الأمر يتعلق بضعف في التنƲيم النطقي خاصة

المشاركين  C. CHEVRIE-MULLERو G. TARDIEUالأطفال الكبار 
  .)1(تطلب مشاركة إرادية من الطفلأكثر، نستطيع  أن تقتصر علǏ تمرينات 

  
يجلس المختص أمام الطفل تجاǉ مرƈة يتلفƲ بالمقاطع التي يجب تحسينǌا 

و يعيد الطفل نفس العملية، عند . بالتƋكيد علǏ حركة الشفتين و اللسان المطلوبة
  .الضرورة نستعمل مسوط لǘشارة إلǏ الطفل أين يƋتي النطق

  
ء إلǏ ألعاب مع الأطفال الƦين يرون ǉƦǋ نفس الأخصائيين ينصحون باللجو

  .الطريقة المباشرة مملة
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ينصحون باستعمال بطاقات الصور، كتب الصور، قصص للحكاية، محادثات 
Ǌتطوير التعبير اللغوي لدي Ǐالطفل عل ƚمستعملة لح.  

نصيحة أخرى تتمثل في عدم . فالوقت حان اǓن لتصحيƠ برفق أخطاء النطق
إلا إƦا كانت الكلمات معروفة لديǊ، بƦǌا لا نتسرƳ في طلب من الطفل مجǌود 

  .تعليمǊ النطق علǏ كلمات عرضǌا مƌخرا، نفس الشيء بالنسبة للجمل المعقدة
  

 Ǌا أن لا تستعجلǌالمعلمة، فعلي Ǐر يقع علƦفي الأخير، في سن المدرسة، الح
Ǌا الطفل في اللغة اليومي. أو تخيفǋن الاضطرابات التي تجاوزƎة، يمكن و إلا ف

  .أن تǌƲر من جديد عندما نطلب من الطفل مجǌود إضافي و جديد للقراءة
  

يǌƲر التعاون بين المعلمة و المختصة الأرطوفونية ضروري إƦن، يستخلص 
G. TARDIEU, C.CHEVERIE-MULLER  سبيل Ǐم علǋكرƦب

  : المثال، نوعين من التصرف
ر مع ، لكل طفل كراس صغيNursery School de Chicagoفي  - 1

لما . صورتǊ، نستطيع تسجيل فيǊ بعƯ المقاطع الخاصة بالتطوير النطقي
 .يتحصل الطفل علǏ النطق الصحيƠ، نلصق موافق Ʀلǁ نجمة

 
، نستعمل خشبات أين نسجل فيǌا حرف أو كلمة Edith Harwellفي   - 2

 .تبدأ بƦǌا الحرف

اء صفراء للغنية، حمراء للمسموعة، زرق: تكون الحروف بƋلوان مختلفة
  .للمǌموسة
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تستعمل أيضا صور لأطفال يضعون ǉƦǋ الأصوات و الحرف المناسب لǌا 
  .يكتب علǏ الصورة

 Ƌالخلط أو الخط Ǌشاشة فالطفل لا يمكن Ǐالخشبات و الصور الملونة عل Ǐتلق
  .بعد Ʀǋا

  تطوير القنوزيا اللمسية المعمقة
طور البراكسي، يجب التƦكر أنǊ لا يمكن التفريق بين التطور القنوزي و الت

  .وأنǊ يمكن تطويرǋم مبكرا
  

أشǌر، يبحƚ الطفل العادي علǏ ما ǋو حولǊ بالرƌية، اليد  07-06ابتداءا من 
  .و كƦلǁ الفم

ǁلƦر لƦا لم نحƦالتربية لا تفعل عند الطفل المعاق حركيا عصبيا إ ǉƦǋ.  
 ƟيقترG. TARDIEU)2( المراحل ǉƦǋ :  

 .Ǌ، إƦا تطلب الأمر نرافق الإشارةوضع أشياء في اليد و حملǌا إلǏ فم -

  
يتقريب ] b [،]m[أسبوƳ، يمكن القياتم بتعليمǊ  32عند الطفل لǊ سن عقلي  -

 .الشفتين

  
لكي ] b[بعد Ʀلǁ، المختص يضع إصبع الطفل بين شفتيǊ و النطق بـ  -

 .يشعر الطفل بالضغط

  
لكي يشعر الطفل بالتصاق الشفتين، يمكن الوضع عليǌا عسل أو مربǏ ثم 

  .الضغط عليǌا
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و يضع أمام فمǊ يد الطفل لكي يتلقƦǋ Ǐا ] p[ ،]k[ ،]ch[ينطق المختص بـ 
  .)3(الأخير أن كل نفس مختلف عن اǓخر

  
الƦي تعلق بƦǌا النمط من إعادة  ALBITRECCIAنفس الباحƚ يƦكر 

  : التربية
  : ǉƦǋ بعƯ من التمارينات التي اقترحǌا

  .الفمتعيين من طرف الطفل أجزاء الوجǊ و  -
 .الوجǊ بواسطة أجزاء متفرقة" Jean-pierre"إعادة بناء علǏ دمية  -

-  Ǐتعيين عل"Jean-Pierre "صورة كبيرة Ǐخرة الشفة العليا، : أو علƌم
 ...اللسان

- Ǌا الجزء من الوجƦǋ ǁجعل الطفل يحر. 

  
  تطوير القنوزيا السمعية

كبير في حالة القنوزيا السمعية، بدون استعمال مكبر للصوت، يمكن ت
  .المعلومات المسموعة

  .يسǌل تكرير كبير للطفل مجǌوداتǊ القنوزية
  

كƦلǁ نكبر المعلومات . نوضƠ بƋكبر قدر المعلومات التي تصل إلǏ الطفل
القراءة علǏ الشفاǉ، وضع علاقة بين الكلمات : الغير السمعية، خاصة البصرية
  .و الأشياء أو الصور البسيطة

  
  المتعلقة بإصابة عصبية تطوير الاضطرابات الحركية

  .ǋنا يجب الاختيار بين العلاجات الكلية، التحليلية، أو الوƲيفية  
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 العلاجات الكلية -
. تكون الاضطرابات الحركية دائما موزعة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

  .فǌي إƦن إعادة تربية شاملة التي يجب فعلǌا
 ƟيقترG. TARDIEU  وC. CHEVRIE-MULLER  اء     الاسترخ
  .)4(العام

  الاسترخاƅ العام
الǌدف ǋو البحƚ عن تحسين التنفس، الصوت و النطق أثناء تمرينات 

  .الاسترخاء خاصة عند الأتيتوزي
تكون الفرقة ǋادئة يكون الطفل في ثقة مستلقي علǏ أريكة علǏ بطنǊ أحسن 

ǉرǌƲ Ǐمن عل.  
  

  ملاحظة
  .والأرطوفوني ضروري/ إعادة التقويم/التعاون بين المختص الفيزيولوجي

يجب علǏ الأرطوفوني أن يعرف كيف تعلم الطفل بصفة عامة، لكي تكون 
  .)5()مختصين حول الطفل(ǋناǁ حصص مشتركة 

  
يمكن الطلب من الطفل القراءة علǏ شفاCARLSON  ǉحسب نصيحة 

بǉƦǌ ...المختصين أثناء الكلام، ميل نار الشمعة دون إطفاءǋا بنفس قليل، اللعب
يجب الاعتراف عن معƲم الأطفال . يقة نحصل علǏ استرخاء أحسنالطر

  . يǌتمون باللعب ولا يتكلمون
  

نبحƚ علǏ استرخاء عضلات التنفس بالضبط علǏ الكتفين و الرقبة، فالطفل 
Ɛببط Ǌقن و تحريكƦال ƦخƋأخرى ب Ǐة إلǌمن ج Ǌيدير رأس.  



 68

  ǉƦǋ تمارينات مقترحة من طرف
                      G. TARDIEU وC. CHERVRIE-MULLER 

  : في نفس السياق
  .ترǁ الرأس يسقط إلǏ الأمام، إلǏ الوراء و في الجانب -
 .عقد الحاجبين ثم إطلاقǌما -

 .ضم ودفع إلǏ الأمام الشفتين ثم إطلاقǌا -

- Ɛا ببطǌضم بقوة العينين ثم فتح. 

 .ابتسامة عريضة بشفتين مغلقة ثم إطلاقǌا -

ة و بصفة مطولة Ʀǋا التمرين الأخير يقترحǊ بدون قو" أ"فتƠ الفم و قول  -
PERLSTEIN  وSHERE)6(. 

  
 Ɵيل الصوت، يقترǌلتسE. FROESCHELS التمارين التالية :  

ضم اليدين، رفعǌا إلǏ الفوق ثم صعودǋا إلǏ الأسفل بقوة في نفس  -
  .الوقت إلقاء مصوتة ثم مقطع ثم كلمات طويلة أكثر فƋكثر

  
لة، يستنتج الباحثين، من الضروري الحصول علǏ مǌما كانت الطريقة المستعم

  .استرخاء عام جيد عند الأتيتوزي، لكي تكون الحصة الأرطوفونية مفيدة
  

كƦلǁ علǏ المختص في اللغة أن يتƋكد أن الاسترخاء يستمر أثناء الكلام 
Ǌلمراقبة إرخائ.  

  ).دمية الاسترخاء(أيضا نطلب من الطفل تقليد دمية مرتخية جدا 
 
  



 69

  ةملاحظ
حسب الحالات، ǋو الرأس، الكتفين، الجƳƦ الƦي يجب استقرارǉ كي لا يعرقل 

  .الكلام
  : صعوبات الأتيتوزي WESTLAKEيƦكر 

  
محاولة حركة في جزء من الجسم يƌدي حركات ƹير عادية في جزء ƈخر، 

Ǌماءة في الوجƎدي بƌي ƳراƦحركة في ال...  
  

سم خاصة في بعƯ بƦǌا يشير إلǏ نزǉƦǋ Ƴ الحركات من جزء من الج
كل الجسم يستفيد من Ʀǋا إƦن إƦا ركزنا علǏ ". تريغر"المناطق الƦي يسميǌا 

 Ơ7(أثناء حصة الأرطوفونيا" الاستقرار"مصطل(.  
  

التي تستعمل حسب مبادB. BOBATH  Əو  .Kمن جǌة أخرى فƎنǌا تقنيات 
  .)8(مختلفة لكن في نفس الǌدف

Ʋيم بصفة صحيحة الحركية، Ʀǋا حسب ƌǋلاء الباحثين، من خلال إعادة تن
  .يحسن في نفس الوقت الاضطرابات النطقية

  
  .بƦǌا يسجلون اǋتماما خاصا يرتبط إلǏ تنƲيم جيد لوضعية الرأس و الكتفين

-C. CHEVRIEوG. TARDIEUعدة حركات يمكن استعمالǌا، 

MULLER ا بكثرةǌون إليƋا فقط لأن يلجǌ9(يقترحون أربعة من(.  
  
1 - Ǐيكون الطفل عل Ǐالأيسر، و تلتوي الأطراف السفل Ǌيدير . جانب

يبحƚ . المختص بيدǉ اليمنǏ، الكتف الأيمن للطفل و بيدǉ اليسرى رأس الطفل
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عند الحصول علǏ . علǏ ارتخاء الطفل و بعد Ʀلǁ استقرار حسن للوضعية
  .Ʀلǁ، يبحƚ عن صوت أكثر قوة، أكثر طولا و نطق أحسن

  
متكƐ في الجانب الأيمن تجاǉ يجلس المختص علǏ حافة الطاولة،  - 2

. الجدار، يجلس الطفل بالعرƯ علǏ ركبتي المختص، و رجليǊ علǏ الطاولة
يقبƯ المختص الجǌة الخلفية للرأس باليد اليمنǏ و الكتف الأيمن في اليد 

 .اليسرى و يبحƚ عن ارخاء الرأس

  
  
نفس المكان، لكن تترǁ اليد اليسرى للمختص الكتف لأخƦ الخدين  - 3

 .إلǏ ارتخاء الفم و تقلصات نطقية صحيحة للحصول

  
يجلس الطفل علǏ الطاولة تلتوي الركبتين يقف المختص وراء الطفل  - 4

 . لمساعدتǊ علǉƦǋ Ǐ الوضعية، يحرǁ ببطƐ الرأس لإرخاء عضلات الرقبة

  
  .عند الحصول علǏ الاسترخاء نبدأ التمرين الصوتي

ل بƦǌا مراقبة حركات من المستحسن وضع الطاولة أمام المرƈة يمكن للطف
  .الشفاǉ برفع الرأس قليلا

  
ǋناǁ صعوبة أخرى يجب دراستǌا، وǋي الشكل العام الƦي يحدƚ في كل 

يحدƚ أيضا عندما . الوضعيات الغير الملائمة و خاصة الاضطرابات الانفعالية
  .الطفل يكون جالس و يشعر بتوازن مضطرب
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لجƳƦ، الأطراف العليا و الأطراف في الحقيقة يتعلق الأمر بامتداد الرقبة و ا
Ǐالقوي للسان الكلام. السفل Ɯالفم و الخرو Ơتعرقل تشنجات فت ǁلƦ بعد.  

  
ينصƠ بوضع الطفل في وضعية مستلقية  B. BOBATHفي Ʀǋا المجال، 

وإلتواء كامل لمنع التشنج الشامل و خاصة اللسان و عضلات فتƠ الفم، ǋنا 
  : يجب تسجيل مايلي

 .بينما نثني و نلقي بصفة متناوبة الرقبة ترǁ الفم مغلق - 1

  
ƹلق ببطƐ الفم بينما نمدد الرقبة و فتƠ ببطƐ الفم بينما تكون الرقبة  - 2

 .مثنية

 .ترǁ الفم مغلق بينما يكون الجƳƦ و الأطراف ملتقية - 3

   ملاحظة
في أƹلب الأحيان أثناء حصص التربية العلاجية للحركية، يجد المختص تقنية 

  .الإسترخاء الأحسن
  

ǋنا  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUأخيرا يستخلص 
الجانب الخاص بالعلاƜ الكلي، بالتƦكير مرة أخرى، أن المختصين في الحركية 
و المختصين في اللغة يجب أن يكونوا علǏ معرفة لتقنياتǌم الخاصة بكل واحد 

  .منǌم و العمل مما
  

  : العلاجات التحليلية
  .)10(مجموعة من العضلات أو وƲيفة الǌدف منǌا ǋو تحسين محليا

  : أن الأمر يتعلق بـ G. TARDIEUيفسر 
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  .إرخاء العضلات المصابة بتقليص، أتيتيوز او صلابة - 1
 .تقوية التقلصات في الوضعيات الناقصة - 2

 .مكاني للعضلات-الحصول علǏ إعادة تنƲيم زماني - 3

  
ين الصوت، بƦǌا ǉƦǋ العلاجات التحليلية تصل إلǏ إعادة تربية الصوت، تحس

Ǌالشفتين، اللسان و الوج ،ǁعمل حركة الحن.  
  

لقد تطرقنا في عمل سابق لǉƦǌ الوƲائف علǏ أساس مراحل ما قبل الإعادة 
  .)11(التربية الأرطوفونية

اǓن، نتطرق إليǌا من جانب ƈخر، فǌي موضوƳ التربية الأرطوفونية 
  .المختصة

  
  إعادة تربية التنفس

صدر و الأخرى علǏ البطن، نرافق التنفس عند بوضع إحدى اليدين علǏ ال
الطفل فǌو تنفس مساعد يبحƚ عن تصحيƠ بصفة سǌلة التقطعات التنفسية 

ننبǊ الطفل أن الشǌيق يكون كافي و الزفيز مطول و . لǖتيتوزي خاصة
  .منتƲم

  
Ǎالملاحظة الأول  

ة قد تكون للطفل المعاق حركيا عصبيا اضطرابات قنوزية تنفسية كعدم معرف
  .متǏ يشǌق و متǏ يزفر

 ƠينصH. WESTLAK  وD. RUTHERFORD  بمراجعة بصريا
بواسطة المرƈة حركات الصدر أثناء ǉƦǋ التمرينات التنفسية و الشرƟ لǊ ماƦا 



 73

يشعر وماƦا يرى في نفس الǌدف نطلب من الطفل توقيف تفسǊ في حالة 
  .)12(تينالشǌيق والزفيز أو أيضا يغلق أنفǊ في واحدة من ǉƦǋ المرحل

  
 ƠينصPERLSTEIN الرأس للوراء لإرخاء عضلات الرقبة ǁبتر.  

  .و لمساعدة الطفل نضع مخدة صغيرة تحت رقبة الطفل
  

أخيرا في وضعية جلوس أو وقوف أين التنفس الصوتي نجدǉ ممكن عند 
الشخص العادي نبحƚ عن استقرار الرأس و الكتفين في وضعية سليمة أي 

  .إلǏ الوراء ترǁ الرأس مرتفع قليلا
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  الملاحظة الثانية
إلتواء الرأس و الجƳƦ المتكرر عند الطفل المعاق حركيا عصبيا يعد عرقلة 
لإصدار الصوت، فيجب القضاء عليǊ باستعمال كرسي الإسترخاء أو كرسي 

  .خاص بالإعاقة العصبية الحركية، ǌƲرǉ مستقيم
  

  إعادة تربية الصوت
بالاستفادة من الوقت الƦي حسنت فيǊ  مطول" أ"نطلب من الطفل من إصدار  •

 .عملية التنفس بواسطة تقنيات سابقة

تشجع الأم الأصوات . يجب تمرين الصوت في وقت مبكر: الطفل الصغير •
التي يصدرǋا الطفل الصغير بصفة مفاجƋة، ثم تكرارǋا مع تبيين للطفل أن 

 .ǋناǁ متعة في سماǉƦǋ Ƴ الأصوات

  . ول لǌا أǋمية خاصةǉƦǋ الألعاب الصوتية للسن الأ
بعد فترة، يجب أخƦ كل الفرص أين يصدر صوت، أثناء ضحǁ مثلا أو 

  .)13(صراƢ الفرƦǋ  ،Ɵا لتشجيعǊ علǏ إصدار الصوت
  

  ملاحظة
في . كلما خرجت" أو"يستعمل المختص الأرطوفوني دمية في علبة و القول 
ǉالعبارة برفقة المختص ثم لوحد ǉƦǋ وقت ما يعيد الطفل.  

  
  فل الكبيرالط

أين المختص ينبǊ " السر"فǌناǁ لعبة . تستعمل تقنيات ملائمة مع عقل الطفل
Ǌسر يعلم ب Ǐمن . الطفل عل Ƴن الطفل و يصدر نوƦقرب أ Ǌيضع شفتي

  .ثم يضع أƦنǊ أمام الطفل و يطلب منǊ أن يقول لǊ شيء. التمتمة
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ع فقد يجب تكرار Ʀلǁ عدة مرات في اليوم، في بعƯ الأحيان، عدة أسابي
  .نسجل عدم إصدار لأي شيء، لكن عاجلا أو ƈجلا سيقول حرف

Ǌو يقول ل Ǌالمختص أن يبين متعت Ǐتقول:" يجب عل "... Ǌو يعيد ما يقول
  .الطفل

تدريجيا يƋتي . توافق المجǌودات الأولǏ في أƹلب الأحيان إصدار نفس بسيط
Ǌر التغييرات فيǌƲأقوى و أطول ثم ت Ơأصب Ǌجابة لأنƎصوت ك.  

  
Ǎالملاحظة الأول  

يمكن أن تحدǉƦǋ ƚ التغييرات بصفة مفاجƋة، فالمختص يبدي اǋتمامǊ لǌا 
  .ويعيدǋا للطفل من الأحسن إعادة الصوت الƦي قالǊ الطفل بصفة طبيعية

  
  الملاحظة الثانية

تستعمل الأƹاني كوسيلة مǌمة لتشجيع الطفل علǏ إصدار أصوات و امتدادǋا 
Ǌǌود عاطفي لجلب  بالغناء، يضع المختص وجǌالطفل و فعل مج Ǌأمام وج
Ǌو الدخول في علاقة مع Ǌǋانتبا.  

يجب أن تكون ...ابتسامة، تلوية بسيطة: مǌما كانت الإجابة المحصل عليǌا
Ʀǋا يƌدي بالطفل إلǏ إصدار . محفزة بتعبير عن الفرحة من طرف المختص

  .مرة أخرى بƋصوات أكثر طولا
  

  الملاحظة الثالثة
إجابات الطفل، تكون دائما مصحوبة بصوت الƦي ǋو نتيجة انعكاس  لما تتردد
ǋنا أيضا يشجع المختص Ʀǋا النوƳ من الإصدار بفضل جǌود بعد . كتلة فقط

صبر طويل، يستطيع الطفل إصدار أصوات متنوعة و قوية، ǉƦǋ العملية 
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نƌكد كƦلǁ علǏ الغناء في جماعة، مفيد جدا كي يتعلم . تتواصل أثناء سنوات
  .الطفل الأصوات المطولة

  
نقترƟ . عند الأطفال الكبار، تختار أƹاني Ʀات ايقاƳ بسيط و التي تلقǏ بسǌولة

 Ǐا"! أو"! "أو:"التي تحتوي علǋالايقاعات مفيدة جدا لأننا يمكن تمديد ǉƦǋ)14(.  
  

لا نصحƠ الأخطاء النطقية . بعد Ʀلǁ نƌكد علǏ بعƯ الكلمات أثناء الأƹنية
Ǌالمحادثة حول . بالتقليد ولكن فقط نرفق Ǐإل Ǌدي بƌأمام صورة و ن Ǌمثلا نضع

  . محتواǋا
  

أخيرا يمكن تطوير القنوزيا الحنجرية بوضع يد الطفل علǏ حنجرة المختص 
  .أثناء إصدار أصوات مǌموسة ثم مجǌورة لكي يشعر باللمس الفرق بينǌما

  
ƿإعادة تربية الحن  

" أ"مكن نطلب من الطفل القول نعترف أن العمل مباشرة علǏ الحنƹ ǁير م
نتحصل علǏ تقلص الحنǁ، لكن نتساءل . وفمǊ مفتوƟ، فنلمس الحنǁ بالملعقة

  .ǋل Ʀǋا التقلص يستعمل وƲيفيا
  

 ǁيفي للحنƲبتطوير الاستعمال الو Ơزة تسمǌعدة أج ǁناǋ ،اƦǋ من أجل
Ǌللطفل بمراقبة نفس Ɵوبسما.  

Ɯ الوƲيفي بتمرين عضلات رفع كƦلǁ كل تمارين النفس التي سنراǋا في العلا
ǁ15(الحن(.  
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ǈحركات الشفتين، اللسان و الوج  
 -الضحǁ -الابتسامة: نستعمل. يجب تشجيع ǉƦǋ الحركات مبكرا جدا

و Ʀǋا لأخƦ كل فرصة لجلب انتباǉ الطفل لǉƦǌ الحركات التي قام بǌا ...الأكل
  .لا إراديا

  
  الطريقة

 Ǌة، ثم يجعلƈفي المر Ǌر الطفل نفسƲالمكان ين Ǐالمختص يلمس أو يضغط عل
  .ثم يقلدǉ و أخيرا يجعلǊ يقوم بالحركة إراديا. المǌتم

  
المرحلة الثانية تتمثل في البحƚ عن تقليدǉ لمختلف حركات اللسان و الشفتين 
للقضاء مباشرة علǏ التقلصات الغير العادية لجلب لا إراديا اللسان نحو مكان 

استعمال مساوط المستعملة في  النطق المناسب، يجب علǏ المختص
الأرطوفونيا العامة، لكنǌا ǋي ƹير مرƹوبة من المعوقين حركيا عصبيا من 

  .يقترƟ استعمال حلوى محضرة بالخصوص )ǋWESTLAKE)16نا 
  

بƦǌا من أجل الحصول علǏ ارتفاƳ اللسان، يجب جƦبǌا بالحلوى إلǏ الطريق 
  .المعاكس للحركة المرادة

  
كات الانعكاسية ممكنة و أخرى لا، ينصƠ الباحƚ بالزلق لما تكون بعƯ الحر

مثلا الأتيتوزي يقاوم دائما لما نبحƚ عن القضاء علǏ الخروƜ : تدريجيا
  .الǘرادي للسان من الفم

ǋنا نستطيع الزلق تدريجيا علǏ حافة اللسان للحصول إƦن علǏ الحركة 
  .الجانبية
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دƚ إلا بعد ضغط قوي، أن الحركات الانعكاسية لا تح WESTLAKEيفسر 
الضغط يكون كمساعدة للسان . Ʀǋا لا يعني ان الحركات تكون مخيفة للطفل

  . الƦي يتبع الحلوى
  

تبدو لǊ ضرورية للحركة النشيطة  ǉƦǋWESTLAKE التقنيات التي يشيرǋا 
  .و المساعدة، دائما مستعملة بƋخƦ اللسان ووضعǊ في المكان المرجو

  
لطفل من مراقبة الكلمات بƎرادة، يجب تطوير الدقة في وقت ƈخر، لما يتمكن ا

  .و السرعة
 Ǐبفرشاة عل Ǌنا يجب تطوير في نفس الوقت القنوزيا اللسانية يمكن مساعدتǋ

  .اللسان و الحنǁ علǏ مستوى مكان النطق
 Ɵر اللسان، يقترǌƲ تقلص Ǐة أخرى، من أجل الحصول علǌمن ج

WESTLAKE  ǊابǋƦ بعيدا و لا يختنق الطفل وضع قطعة خبز، بخيط لمنع
لتطوير حركات الشفاǉ، نستطيع طلب من الطفل أخƦ بين الشفتين سدادة من 

01  Ǐأيضا وسيلة أخرى . سم في القطر 05إل ǁناǋ صفارة ǁلƦنستعمل ك
في بعƯ الأحيان يجب . لتمرين الشفاǉ و ǋو بيان بطة تفتƠ و تغلق فمǌا

  .تطوير مراقبة حركة الشفاǉ بصفة أحسن
  .إƦن منشفة صغيرة بين الشفاǉ و الطفل يƋخǋƦا و لا يضغط عليǌانضع 

  
أخيرا لما تكون الشفاǉ ضعيفة جدا يمكن تنشيط بواسطة تقنية الحركات 

  .)17("الاختلاطية"
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  ملاحظات و نقاط مهمة أخيرة
لما مختلف حركة العضلات التنفسية، و اللسان و الشفاǉ تكون ممكنة بالقوة  -

  .اصلة التدريب للحصول الأحسنالكافية، يجب مو
 Ɯفكل إنتا ،Ǌي يستطيع عليƦبعين الاعتبار أن الطفل يقوم بالشيء ال Ʀيجب أخ

  .لا يكون إلا بعد جǌد صعب الƦي يƌدي من حين إلƈ Ǐخر إماءات معرقلة
  
- Ǌوالوج ǉعن إرخاء الحركات الأتيتوزية للشفا ƚنتحد.  

ALBITRECCIA إرخاء عضلا Ǌدفǋ Ƴنصحت بوضع قنا Ǌت الوج
  .أيضا يجب تمرين الحركات الخاصة بفتƠ وƹلق الفم. والانتباǉ لǌا

  
سم و يجب أن تكون سريعة، و لكن ليس ǉƦǋ2 الحركات لا يجب ان تفوت 

  .بالسǌل مع الأتيتوزي
  

 Ơفت Ǌا سينتج منƦǋ ،إراديا Ǌلق فمƹ الحالة يجب الطلب من الطفل ǉƦǋ في
  .مفرط بسبب تشنج معاكس

نطلب من الطفل أخƦ قطعة من الورق : ستعملة في Ʀǋا السياقǋناǁ تقنية م
Ǌا بسرعة أمام فمǋالتي نمر.  

  
نتحصل علǏ الاسترخاء مباشرة بغلق ببطƐ باستعمال اليد فم الطفل و ǋو  -

  .يرى نفسǊ في المرƈة
 .نƌكد علǏ ضرورة فعل Ʀǋا ببطء أثناء ǉƦǋ الحركة و ǉƦǋ لمنع التشنجات

  .متواصل" أ"ء كافي نلصق فيǊ إنتاƜ لـ عندما نحصل علǏ استرخا
 



 80

المرحلة الموالية و ǋي مرافقة حركة الفتƠ و الغلق بƋخƦ الفǁ و الƦقن  -
Ǐالحركات المتناوبة يجب أن تكون سريعة. والأسنان السفل.  

 
-  Ǌيجب تعليم ǉوحد Ǌو يغلق فم Ơتي الوقت أين الطفل يفتƋأخيرا، لما ي

لا من الصعب علǏ الطفل المعاق القيام فǌو فع. مراقبتǊ لǉƦǌ الحركتين
مما يفسر الدفعات . بحركات لطيفة و متتابعة للعضلات اليمنǏ و اليسرى

Ơالجانبية خاصة أثناء حركات الفت.  
  

 Ơا المجال ينصƦǋ فيWESTLAKE  برسم بقلم خاص خط عمودي يمر
 أيضا تسطير خط. بوسط الشفاǉ العليا و يستمر مع الشفاǉ السفلǏ و الƦقن

  .)18(عمودي علǏ المرƈة الƦي يتبعǊ الطفل بفتƠ و ƹلق الفم
  

  العلاجات الوظيفية
  التربية الأرطوفونية نفسها -أ

ǋنا لا يتعلق الأمر بطلب من الطفل إعادة الحروف الخاطئة، Ʀǋا لا يعطي 
نتيجة يمكن فعل Ʀǋا مع أطفال كبار مشاركين لما لا يكون اضطراب تحليلي 

  .لكن بعƯ الأصوات تكون ناقصةكبير في القاعدة و 
  

فƦƎا تركنا الطفل في اضطرابǊ . )19(مع الصغار نǌتم بنشاطات فمية ƹير اللغة
الشامل يمكن أن نكون فعاليين في مستوى الحركية الفمية الوجǌية و بالتالي 

  .علǏ مستوى النطق و الكلام
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ق الفم، حالة التقلص الكامل لعضلات الرقبة والعضلات المجاورة تعرقل ƹل
  .تحدد حركات الفǁ، الخدين و اللسان

  
يمكن الحصول في البداية علǏ إرخاء، مراقبة الوضعيات المضطربة من أجل 

نلجƋ إƦن إلǏ تنبيǊ اǓليات الخلقية . الوجǌية و النطق -تحرير الحركية الفمية
الموجودة المƋخوƦة من طرف الحركة الإرادية و بƦǌا تطوير المراقبة التحليلية 

  .لǖعضاء النطقية و التنفس
Ʀǋا فǌنا العمل تحليلي و شامل في نفس الوقت يجب تǌديف ƹلق الفم من أجل 

  .)20(البلع و الصوت و التحكم في النفس
  

 ǉلق الشفاƹ ي يعرقلƦمستوى اللسان ال Ǐاللسان (نعمل أيضا عل Ɯخرو
  ).ووضعية بين الأسنان

  
تنفس و البلع و الكلام علǏ ضرورة الفǌم أن ال A. ALLEXANDREيƌكد 

وأن التنبيǌات الأولǏ جد مǌمة يجب . يجب أن ينتƲموا بصفة دقيقة و ƈلية
الأخƦ بعين الاعتبار حساسية الوجǊ وتفريقǌا عن النتائج الانفعالية للمس  

Ǌ21(الوج(.  
  

يجب نزƳ الحساسية للناحية الجد انعكاسية و ǋنا بلمس كل الوجǊ و ناحية الفم، 
Ʀǋا العمل نقوم بǊ )... ممكن تقليل من الانعكاسات الغيثانية(سان الل - الشفتين

للمشاركة ) الطفل يعمل علǏ وجǊ و فم المختص(في جو ثقة و لعب و تبادلات 
إلǏ معرفة أحسن لمختلف الأعضاء والعمل علǏ التعرف علǏ مختلف 

  .اللسانية -الإحساسات و القنوزيا الفمية
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  ملاحظة
دا في إعادة التربية، فǌي مقترحة حسب صعوبات تعتبر تدليكات مǌمة ج

الطفل و خاصة لما يوجد تقلص كبير لعضلات رفع الشفة العليا و تقلص 
  .عضلات الخدين

  
أولا ǉƦǋ وسيلة للدخول في اتصال مع الطفل ووجǊǌ، ثم ما عدا الجانب 
العلائقي، تشجع ǉƦǋ التنبيǌات الحسية العمل العضلي و تسمƠ بتطوير 

  .)22(الإماءات
  

بعد نزƳ الحساسية علǏ مستوى الفم و محيطǊ، و حسب الصعوبات المسجلة 
أنƲر لاحقا (أثناء الفحص، نبدأ عمل المضƸ، الأكل بالملعقة و الشرب بالكƋس 

يجب أن نƌكد أن ǉƦǋ التدريبات الخاصة بنزƦǋ .( Ƴا الجزء من العمل
  .الحساسية و الراحة يمكنǌا أن تتواصل كمقدمة لƦǌا العمل

علǏ (بالموازاة، ǋناǁ تمارين النفس مع عدة مساعدات بصرية  و سمعية 
، تمارين الامتصاص، إنجاز عدة حركات فمية وجǌية ...)شمعة، القطن

)Ǌاللسان، إدخال Ɯإخرا.(...  
  

نبدأ ǉƦǋ . كل ǉƦǋ التمارينات ستحضر كثيرا و ستساعد علǏ الإنجاز النطقي
تستعمل أيضا . يق تدريجيا و إƹناء النطقالتربية النطقية بƋصوات، ضجيج لتدق

الجزء الأǋم من ). إلƣ/...م/، ملامسة لـ /p/انفجار باليد لـ (إشارات مسǌلة 
  ).مراقبة بصرية(Ʀǋا العمل يقام علǏ بساط أمام مرƈة كبيرة 
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  العلاƚ الوظيفي النطقي -ب
حركات يحƲر إنجاز الحركات المحتواة في وƲيفة التغƦية الطفل إلǏ القيام ب

 ǉي سنفسرƦا الجزء الخاص بالنطق و الƦǋ نƎا فƦǌمة لنطق عدة فونيمات لǌم
  : )23(في الحال، لن يتحقق إلا بعد تربية وƲيفة التغƦية بƦǌا

 /.a/بساط اللسان باتصالǊ بالملعقة يمكن من نطق  -

  
 /t/ ،/d/ ،/n/ ،/ℓ/تعلم نزƳ الغƦاء من الحنǁ يحƲر نطق  -

  
 /p/ ،/b/ ،/m/و علǏ حافة الكƋس يحƲر ضم الشفتين علǏ الملعقة  -

  
 /.o/ ،/e/أخƦ جزرة، قطعة خبز كبيرة بالشفتين يحƲر  -

  
أخƦ الفǁ في الأمام و في الوراء لأخƦ أجزاء Ʀƹائية ملصقة علǏ الشفتين  -

 /.f/ ،/v/ ،/u/ ،/ou/   يحƲر 

  
والمتفشات        / z ،s/تجفيف الجزء الأمامي من الفم يحƲر التصفيريات  -
/ch,j./ 

  
/         k/مراقبة إدخال قطعة إلǏ البلعوم ثم دفعǊ إلǏ التجويف الفمي يحضر  -
 /.g/و

  
التوقف عن الشرب بالكƋس للتنفس من الأنف، الزفير ثم الشرب من جديد  -

 /.an/ ،/on/ ،/in/يحƲر مراقبة الغنة 
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ǋكƦا تقلد الحركات، تطور التجارب التي يستفيد منǌا الطفل علǏ المستوى 
 .طقيالن

  
  ملاحظة

Ʀǋا العمل ليس في اتجاǉ واحد لأن بعƯ التطورات النطقية قد تكون لǌا فعل 
  .ايجابي علǏ المستوى الغƦائي

  
 Ɯمثلا إنتا"mmmm " لقƹ س وƋل الشرب بالكǌمطول، الشفتين مضممة، يس

  .الشفتين علǏ الملعقة
  

وضوƳ فƎنǊ من الضروري الاعتماد علǉƦǋ Ǐ الوƲائف الفمية ƹير اللغة، م
  .الجزء الموالي

  
  العلاجات الوظيفية للنشاطات الفمية الغير اللغة

. لما يتعلم الطفل البلع، الامتصاص، التنفس Ʀǋا ما يساعد إعادة تربية الكلام
 ƠينصS. TANNER  يل العمل فيǌائف لتسƲالو ǉƦǋ الأباء دائما بتمرين

  .التربية العلاجية للغة
  

  تربية النفس
  : تعتبر وƲيفة معقدة تستلزمالقدرة علǏ النفس 

  ).Ʀǋا ضروري لإنتاƜ جميع الفونيمات(شǌيق مطول و متواصل بكفاية  -
-  ǁالحن Ƴلق سليم لشراƹ)لمنع الغنة.( 
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Ʀǋا ما يسمƠ بالاستعمال الجيد (تنسيق جيد لعضلات الشفتين و الخدŇين  -
 ).للفونيمات الشفوية

  
  .للكلام يصبƠ ضروري وƲيفة التنفس مǌمة للكلام إلǏ درجة أن تمرين يومي

لكن ليس دائما بالسǌل، إƦا كان التنفس ضعيف و سطحي، يجب البحƚ فقط 
  .علǏ تطويرǉ بدون تعلم حقيقي للتنفس

S. TANNER)25( التمارين التالية Ɵيقتر :  
  
وضع قطعة من الورق رقيق جدا علǏ مساحة ملساء مثلا علǏ مرƈة  -

 .ميتǌا سفينة أو بطةنضعǌا  تحت فم الطفل علǏ شكل لعب، يمكن تس

  
حتǏ و إن كان الطفل لǊ ينفس، فƎن الǌواء الƦي يخرƜ من الفم يجعل القطعة 

  .من الورق تتحرƦǋ ǁا ما يشجع الطفل علǏ الفعل الأحسن و الإعادة
في البداية، نستطيع ضم الأنف لحƲة لجلب انتباǊǋ حول مرور الǌواء من  -

 .فس العادي، خاصة عند الرضيعالفم و ليس من الأنف كما ǋو الحال في التن
 
بعد Ʀلǁ يمكن استعمال مجموعة من الألعاب لتحفيز الطفل علǏ تمرين  -

Ǌنفس.  
  

  :من أجل تمرين قوة النفس
  .النفس علǏ كبريت -
النفس علǏ شموƳ أين نطور تدريجيا القطر كلما ǌƲرت تطورات عند  -

 .الطفل ابتداءا من الشموƳ الصغيرة إلǏ الشموƳ الكبيرة
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 .داية، يمكن التنفس علǏ شمعة صغيرة علǏ يدǉ من أجل تطوير الفǌمفي الب -

Ʀǋا ما يسمƠ بتغيير بسǌولة القوة الكافية ...النفس علǏ كرة، وسائل الǌواء -
 .لإنتاƜ الصوت و بالتالي إدراƜ الصعوبة

 .تمارينات لǖطفال الƦين لديǌم نفس جيد -

 : بدون تقطعاتألعاب أخرى تسمƠ بتمرين مراقبة النفس لجعلǊ متواصل  -

العمل Ʀǋا يكون أمام (الطلب من الطفل ميل بصفة متواصلة نار الشمعة  •
  ).مرƈة
• Ǌالطلب من الطفل جعل الورق داخل اليد بواسطة نفس. 

  
  ملاحظة

مساعدة المختص، في مرحلة ما، ضرورية لتنسيق مختلف العضلات التي 
اعد الطفل علǏ مثال الحركة النشيطة ǋو المقترƦǋ ،Ɵا ما يس. تسمƠ بالنفس

كƦلǁ يمكن تحفيز حركة الخدين و Ʀǋا بفعل . تعلم ضم الشفتين أثناء الزفير
  .حركات عليǌا

  
  .أخيرا، ǉƦǋ الحركة النشيطة يمكن أن تتواصل نحو الصدر لتنƲيم الزفير

  
  تربية البلع

Ƹو الأساسي للكلام أي المضǋ 26(الوقت الأول للبلع(.  
لدينا صبر لأن التقنية التي تتمثل أنǊ يجب أن يكون  WESTLAKEيسجل 

في وضع قطع الحلوى بين الأسنان و الخدين لجلب اللسان يتطلب دائما سنة 
  .قبل أن يصبƠ فعال

  : لما نǌتم بعسر البلع، عدة عناصر يجب الاǋتمام بǌا
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  وضعية الملعقة
 ǁا بحǌنا تتعلق بشد الملعقة التي لا يجب أن تكون مرتفعة من طرفǋ الإشارة

يجب علǏ الطفل أخǋƦا بنفسǊ بخفƯ الشفاǉ . سنان لترǁ الأكل في الفمالأ
  .العليا

 Ǌصعبا علي ǁلƦ رǌƲ اƦإS. TANNER  ǁفي البداية بتحري Ǌبمساعدت Ơتنص
شفتيǊ بالإصبع لمراقبة حركة شفتيǊ و تعلم ƹلقǌا جيدا من جǌة أخرى لمنع 

ن حركات حركات خروƜ اللسان، الضغط علǏ اللسان يسمƠ من التقليل م
  .خلفية التي ترتبط بالأشكال الحركية للزمن الأول للمص عند الرضيع-أمامية

Ƴأسر Ǌعطاء دفع نشيط للسان يجعلƎب Ơا التقليل يسمƦǋ.  
 Ǐتي إلƋولق اللسان يƦ Ǐالوراء " عرقلة"الضغط عل Ǐي يرجع إلƦاللسان ال
  .فيمثل بداية العمل الفمي أكثر فعالية

  
جب الخوف من ضغط طرف الملعقة علƦ Ǐولق أنǊ لا ي C. SENEZتشير 
  .اللسان

  .لكي تكون فعالة، يجب وضع الملعقة قرب الجزء الƦي فيǊ الأكل
باليد الأخرى التي تراقب الرأس نقوم بƎلتواء إضافي لمساعدة ƹلق الفم ثم 

  .)27(ننزƳ الملعقة أفقيا ابتداءا من الغلق
  

  وضعية الرأس
س المستقيم الƦقن في الداخل لمنع بضرورة ترǁ الرأ S. TANNERتشير 

وإلا فالرأس يسقط علǏ الوراء و البلع . سقوط الأكل لوحدǉ داخل الحلق
  .)28(سيكون صعب أو مستحيل
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ǋكƦا يجب علǏ الطفل أن يحرǁ لسانǊ لجلب الأكل في وضعية بلع لتحسين 
  .مراقبة حركات اللسان و الحصول علǏ وضعية جيدة للرأس

  
  .نة أيضا بالنسبة لǖكل بما أننا نمنع المسالǁ الخاطئةالحماية تكون مضمو

  ).مع احترام المراحل(بقدر ما أن التربية تكون مبكرة فƎن الغƦاء يصبƠ عادي 
في نفس الوقت، الإماءة أكثر ƹنǏ تكون أكثر تعبيرا تسǌل التواصل الغير 

حان التنفس الغني يصبƈ Ơلي، بƦǌا الصوت و النطق يصب. اللفƲي و العلاقات
  .في نمطǌما الحركي بشكل مسǌل و سيلان اللعاب ينقص

 Ơبتجسيد مشاكل الفت Ơي يسمƦو الǋ كير أيضا أن فعل النوعية الكفالةƦيجب الت
Ơو العكس صحي Ǐالأعل ǁدي بتطور الفƌأن ضغط اللسان بقوة ي ƚ29(حي(.  

  
  تعلم حركة اللسان

ة Ʀƹاء لين نضعǊ من أجل تشجيع حركات اللسان،  لا يجب إعطاء بصفة دائم
داخل عمق الفم بجعل الرأس إلǏ الوراء و لكن إعطاء للطفل في أقرب وقت 

  : أثناء إعادة التربية، يجب تدريج الصعوبة. ممكن Ʀƹاء صلب أكثر
  
 .نضع الغƦاء في القاعدة ثم تدريجيا فوق Ʀولق اللسان - 1

  
علǏ  نƋتي بالرأس أكثر فƋكثر إلǏ الأمام ثم ننǌي بالبلع علǏ البطن أو - 2

 .الجانب مم يضطر بالطفل أن يترǁ بشفتيǊ منƲمة

  
ثم قطع حلوى، لحم، ثم ) خبز(نبدأ بغƦاء حلو يƦوب داخل الفم ثم لين  - 3

 .قطع جزر ما يƌدي باللسان إلǏ عمل أكثر



 89

فاللسان والفǁ لǌما حركات متناسقة في نشاط اللسان العادي الƦي يسمƠ بالأكل 
ن ترǁ الطفل يستعمل خاصة اللسان أو و الشرب لكن في البداية من الأحس

من جǌة أخرى من الممكن أن حركات الفǁ تƋخƦ . الفǁ ليتغƦى كما يستطيع
  .مكان عمل حركات اللسان

  
Ʀǋا ǋو الحال عند الكثير من المعاقين الحركيين العصبيين الراشدين والƦي 

إلǏ الفوق يستطيعون الكلام، لكن أثناء الكلام نلاحƲ أن Ʀولق اللسان لا ينتقل 
لوحدǉ و لكنǊ مدفوƳ إلǏ الأعلǏ بالفǁ الأسفل إلƹ Ǐاية سقف الفم للحصول 

  .علǏ الصامتة
ينتج عن Ʀلǁ كلام واضƠ و لكن ƹير بالقدر الƦي يكون في حالة حركة اللسان 

يجب إƦن أن يتعلم اللسان أن يتحرǁ بمفردǉ، لƦǌا يجب تحديد حركة : الحقيقية
ǁ30(الف(.  

  
  سيلان اللعاب

إƦا . ن نعيد كامل إعادة التربية لƦǌا الجانب لأننا تطرقنا إليǌا في عمل سابقل
Ʀكرناǋا ǋنا لأن إعادة تربية سيلان اللعاب يدخل في إطار Ʀǋا المخطط 

خاصة أن Ʀǋا متعلق مباشرة . العلاجي الوƲيفي للنشاطات الفمية ƹير اللغوية
سيلان اللعاب يجب أن  بالبلع المƦكور أعلاǉ، بعبارة أخرى لمنع الطفل من

  .)31(نعلمǊ البلع
نƦكر فقط العلاƜ بالثلج الƦي يبقǏ الوسيلة المفضلة لتƋدية بلع منعكس و التقليل 

  .من سيلان اللعاب
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  الامتصاص
  : ǋنا أيضا نعيد النقاط المǌمة فقط

الامتصاص يسمƠ بمراقبة و تنسيق التنفس، شراƳ الحنǁ، اللسان الƦي يبدي  -
  .الشفاǉ حركة، الخدين و

 .يسمƠ بمراقبة عضلات المضƸ التي يجب أن تكون مرتخية -

إƦا كان Ʀǋا ƹير ممكن، يجب علǏ الطفل أن يتعلم أولا عƯ الأنبوب داخل  -
Ǌفم. 

نرخي بعضلات المضƸ ثم نرفع الفǁ الأسفل إلƹ Ǐاية أن الأسنان تلتصق  -
 .تقريبا ثم ندخل الأنبوب

ن أولا في حركة نشيطة لتعويد يجب تسجيل في النǌاية أن ǉƦǋ الحركة تكو -
 .عضلات المضƸ علǏ العمل

  
ƶالمض  

يجب التƦكر أن ǉƦǋ الوƲيفة الحركية تستلزم حركات مشابǌة للكلام رƹم أنǌا 
Ɛ32(أكثر توسيعا و بط(.  

  .يجب إدخال Ʀƹاء صلب لتشجيع المضƸ عند الطفل
  

  ملاحظة نهائية
لǏ اضطرابات معقدة إعادة تربية اللغة عند المعاق حركيا عصبيا تتجǊ إ

ومختلفة حسب الأطفال تحتوي علǏ تقنيات مختلفة و لا يمكن تطبيقǌا كلǌا 
  .علǏ نفس الطفل

فجزء من إعادة التربية قد يكون أكثر أǋمية . تقييم دقيق يسمƠ بالقيام بالإختيار
  .عند طفل ما في وقت ما و يكون أقل أǋمية عند طفل ƈخر
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خاص بالكفالة بدون Ʀكر مرجعين علاجيين و أخيرا لا نختم Ʀǋا الجزء ال
 .للتواصل" المتطورة"متطورين جدا في البلدان المتطورة إنǌا الوسائل 

  

فبƦǌا نصل إلǏ القول أن المƌلفات العلمية و الطبية العالمية تعد ƹنية في ميدان 
  .اللغة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

الدراسات التشخيصية والعلاجية تطور المعلومات العصبية و النفس لسانية في 
للاضطرابات اللغوية تǌƲر واضحة فيما يخص المعاق حركيا عصبيا، خاصة 

 .في العشر السنوات الأخيرة، Ʀǋا يƌكد أكثر استعجال و ضرورة عملنا Ʀǋا

في الأخير نشير أن كل دراسة للغة المضطربة تسبقǌا معرفة دقيقة لجوانبǌا 
  .يالعادية، موضوƳ الفصل الموال
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  الفصل الثاني
  التواصل اللفظي



إعادتǌا ǋنا . دراسة النطق، الكلام و اللغة" التواصل اللفƲي"نقصد بƦǌا الفصل 
يجعلنا نحيط بǌا جيدا عندما نƋتي إلǏ ملاحƲتǌا و تقييمǌا في حالة مرضية، 

  .كحالة الإعاقات الحركية العصبية، موضوƳ بحثنا
  

ثة للتواصل اللفƲي و ǋي النطقية، فلنتطرق إƦن إلǏ الميكانزيمات الثلا
 Ǐا نرجع بصفة كبيرة إلƦǋ ا العادي من أجلǌالفونولوجية، و اللغوية في عمل

G. TARDIEU  وC. CHEVRIE-MULLER  مǌفي كيفية دراست
  .وتقديمǌم للمفاǋيم المǌمة لƦǌا الفصل

  
بعد  منطق ƌǋلاء الباحثين، في Ʀǋا الإطار العادي، ǋو التƦكر دائما، أن فيما

الدراسات النطقية و الفونولوجية و اللغوية ستكون علǏ المعاقين حركيا 
  .عصبيا

  
زلال تكمل معطياتنا النƲرية من خلال تطرقنا إلǏ كل . ثم فƎن دروس ن

العناصر التي تفيد المختص في مجال إعادة التربية الأرطوفونية، باللغة 
  .العربية الدراجة بالخصوص



  
  
  
  
  
  
  

 
II.1- طقالن  



  مفهوم النطق
  .إن عملية النطق تعتمد أساسا علǏ المخرƜ و الصفة

  
ƚالمخر  

  .فǌو المكان الƦي يحدƚ فيǊ الحرف، و يدل كƦلǁ علǏ كيفية حدوƚ الحرف
  

  الصفة
لا يتحدد الحرف بالمخرƜ أي بالموضوƳ الƦي يحدƚ فيǊ فحسب بل يتحدد 

اتساƳ الممر  و صفة الحرف ǋي نتيجة لدرجة وكيفية. أيضا بصفات أخرى
الصوتي و درجة انفتاƟ القناة الصوتية التي ǋي من أǋم المقاييس التي تتميز 

Ưا عن بعǌا الأصوات اللغوية بعضǌصور. ب ƚالمقاييس ثلا ǉƦǌو ل:  
  
1 -  Ǐفيسم Ǌير معترضا عليƹ إما أن يكون الممر الصوتي مفتوحا تماما أي

 .ئتاأو صا" مصوتا"الصوت الناتج عن Ʀǋا الانفتاƟ التام 

  
إما أن يكون الممر الصوتي مسدود تماما باعتراƯ عضو من الأعضاء  - 2

 Ǐأصوات تسم ƚواء اعتراضا تاما فتحدǌال Ǐحبسية"أو " شديدة"عل." 

  
إما أن يكون الممرالصوتي مضيقا عليǊ بسبب اعتراƯ عضو من  - 3

 Ǐأصوات تسم ƚتحد Ʀواء، حينئǌال Ǐتسريبية"أو " رخوية"الأعضاء عل ." 

  
لة الثانية و الثالثة الأصوات التي تحدǋ ƚي من الصوامت و الجوامد ففي الحا

(consonnes)  ي من جنس الصوائتǋ Ǐبينما أصوات الحالة الأول



(voyelles) و الفرق بين الصوامت و الصوائت لا ينحصر فر درجة ،
Ǌأو الانغلاق نفس Ɵو الانغلاق بل يكمن في الانفتا Ɵالانفتا.  

 y-o-u-a-i-e: الاتساƱ التام •
إƦا انفتƠ الǌواء في الصدور و تصاعد إلǏ التجاويف الصائتة فƎنǊ يمر 
بالحنجرة و يصير صوتا عند اǋتزاز الأوتار الصوتية فƦƎا نفƦ إلǏ التجاويف 
 ǉلكن عند مرور ،Ɯاندفع نحو الخار Ǌعلي Ưالعليا و لم يجد عضو يعتر

وƳ الرنين و بالممر الصوتي يتكيف بالرنين و يكتسب جرسا خاصا، ومجم
 voyelles ou semi(أو حرفا صائتا ) ي.و.أ(الجرس يكونان صوتا لين 

voyelle).  
  
  ) k-d-b-m-q: (عدم الانفتاƝ أو الإعتراƭ التام •

إƦا وقع عند مرور الǌواء انسداد تام و Ʀلǁ باعتراƯ عضو من الأعضاء 
ة علǏ مرورǉ، يحصل في المرحلة الأولǏ، احتباس للǌواء، ثم في المرحل

الثانية إطلاق شديد ǋواء فيحدƚ صوت لǊ جرس خاص ǋو الصوت الشديد أو 
  .(occlusive ou explosive)الحرف الحبسي أو الانفجاري 

  
 (r-θ-s-z): الاتساƱ الناقص •

إƦا نفƦ الǌواء في تلǁ التجاويف و اعترƯ عليǊ عضو من الأعضاء اعتراضا 
فيحدƚ احتكاكا بينǊ و بين تام بتضييق الممر الصوتي، حينئƦ يتسرب الǌواء 

 ǁا الاحتكاƦǋ بسبب ƚفيحد ،Ǌالأعضاء المتعرضة ل ǉƦǌالجوانب الداخلية ل
 .صوت خاص يسمǏ حرف رخو أو حرف تسريبي

  
  



• ǌالصفات الأخر 
  : ǉƦǋ الصفات الكبرى تنقسم إلǏ قسمين ǋما

  ).الحروف اللينة(المصوتات أو الصوائت  - 1
 ).الحروف الجامدة(الصوامت أو الجوامد  - 2

  : ثم ينقسم الجنس الثاني من الحروف الشديدة إلǏ قسمين كبيرين أيضا
  .الحروف الحبسية أو الشديدة  - 1
 .الحروف التسريبية أو الرخوة  - 2

  
 ƚفي إحدا ǁصفات أخرى تشار ǁناǋ الصفات الكبرى ǉƦǋ جانب Ǐإل

  : الحروف، أو تضفي عليǌا جرسا خاصا
ر الصوتية باǋتزازǋا في اشتراǁ أو عدم اشتراǁ الأوتا: الجǌر و الǌمس
  .إحداƚ الحروف

  .اشتراǁ تجويف الأنف في إحداƚ الحرف: الغنة
  .نقل الحرف إلǏ مƌخرة تجويف الفم: التفخيم
تقعر اللسان عند إحداƚ بعƯ الحروف المزدوجة المخرƜ و ǋي : الإطباق

)Ư-ص-Ʋ-ط.(  
  
   الأسس العضوية و الفيزيولوجية لجهاز النطق •

ان مرتبط أساسا بجǌاز النطق، الƦي يتكون من عدة إن الكلام عند الإنس
عناصر، يقوم كل عنصر بدورǉ من أجل الحصول علǏ حرف سليم و إƦا 
 Ɯأن إنتا ƚالكلام، بحي Ɯاضطراب في إنتا Ǐدي إلƌا سيƦǌل أي عنصر فƃتعط
Ʀǋا الأخير ǋو عملية عرضية للجǌاز التنفسي، ففي بعƯ الحالات يدخل 

و لا تحدƚ الأصوات إلا إƦا كانت ǋناǁ حواجز الǌواء و يخرƜ في صمت 



 Ƴأو تزيل الحواجز المسببة في تنو  Ɛوضغط و تحكم في الحركات التي تنش
  .الأصوات

  



 القناة الصوتية •
 ǁي تتكون من المنطقة العليا للمسالǌتمثل القناة الصوتية عضو التصويت ف

و التي ) الفمي التجويف(و الǌضمية ) التجويف الأنفي و الحنجرة(الǌوائية 
  .)1(تتقاطع في المعبر الǌوائي الǌضمي

  
  الحنجرة •

ǋي العضو الأساسي للتصويت إƦ تكمن أǋمية Ʀǋا العضو في كونǊ يحتوي 
علǏ الأوتار الصوتية اللتان تقومان بحركة انفتاƟ أثناء مرور الǌواء في عملية 

ǉƦǌتزاز أنفية سريعة أثناء عملية التصويت، فǋالحالة  التنفس أو حركة ا
  : الأخيرة تعطي لǖصوات اللغوية صفة

  
ǋي الصوامت التي يرافقǌا اǋتزاز الأوتار الصوتية مثل : الصوامت المجǌورة

]b[ ،]d...[  
  

ǋي الصوامت التي يمر فيǌا الǌواء دون اǋتزاز الأوتار : الصوامت المǌموسة
  ].s[ ،]š[الصوتية 

  
 الفمية -المنطقة الحلقية •

  : تتكون من
ǋو مسلǁ عضلي يمتد عموديا من قاعدة الجمجمة من فوق : الحلقي التجويف

  إلǏ القسم العلوي للرقبة من الأسفل علǏ امتداد العمود الفقري من
 Ǐالتنفسي من الأنف إل ǁة الأمامية، ويشكل الخلف منطقة تقاطع بين المسلǌالج

  .الحنجرة و المسلǁ الǌضمي من الفم إلǏ البلعوم



  
د من اللǌاة إلǏ الحلق إلǏ الشفتين في الأمام، إƦ تشكل يمت: التجويف الفمي

أعضاء النطق حواجز في طريق الǌواء و التي بفضلǌا تتميز الأصوات 
  : وتختلف في اللغة و نميز

  
ǋي الأصوات التي تحدƚ عند مرور الǌواء عبر جǌاز النطق، : المصوتات -

ن بسرعة كبيرة و نحصل أما الأوتار الصوتية فƎنǌا تǌتز، فتقتربان و تتتباعدا
  ). في اللغة العربية(علǏ المصوتات عند النطق بالحركات الثلاثة 

  
 Ɵي درجة انفتاǋ Ưا البعǌالحركات الأساسية عن بعض ǉƦǋ وما يميز
التجويف الفمي و الشكل الƦي تتخǉƦ الشفتان حيƚ يكون الفم قريب الانغلاق 

 Ɵمع ضم الشفتين و تجمع والشفتان متبسطتان في الكسر، متوسطة الانفتا
  .اللسان إلǏ الخلف في الضم، أما في الفتƠ فتكون درجة الانفتاƟ أكبر نسبيا

  
يطرأ علǏ تجويف الفم و الحلق أثناء النطق تغيرات في درجة : الصوامت -

الانفتاƟ، نتيجة الحركات العضلية داخل Ʀǋين التجويفين، و بƦلǁ فƎن الǌواء 
  .طقيحدƚ صوت احتكاǁ بƋعضاء الن

 
• Ǎالأعل ƿالحن 

ǋو الجزء العلوي من التجويف الفمي من اللǌاة إلǏ لثة الأسنان العليا و ǋو 
  .أدنǏ الحنǁ، وسط الحنǁ، أقصǏ الحنǁ: ينقسم إلǏ ثلاثة أجزاء

ǋناǁ قسم لين يسمǏ الحنǁ اللين أو الرخو و ǋو عبارة عن عضلة متحركة 
بين التجويفين الفموي و الأنفي في الاتجاǉ العمودي الأعلǏ و الأسفل، كما يقع 



حيƚ يكون مرتخي في حالات السكوت ليسمƠ بدخول وخروƜ الǌواء عبر 
  : الأنف أما أثناء الكلام فƎنǊ يتغير بين وضعيتين رئيسيتين

الصوامت الفمية حيƚ ينقبƯ الحنǁ الرخو ليسد طريق الǌواء إلǏ تجويف  -
  ]...b[ ،]o[ ،]z[وامت إƹلاق الأنف فيخرƜ من الفم و Ʀلǁ في أƹلب الص

الصوامت الفمية الفنية حيƚ يرتخي الحنǁ الرخو ليسمƠ الǌواء بالمرور في  -
التجويفين الفمي و الأنفي معا، Ʀǋا الأخير يعطي الصوامت صفة الغنة مثل 

]m[ ،]n.[  
 
 اللثة •

بين الأسنان و الحنǁ تقع اللثة و شكلǌا محدب في الأعلǏ و يلتقي معǌا ƹالبا 
  ]...t[ ،]t: [سان لإنتاƜ الحروف اللثوية مثلطرف الل

  

 الأسنان •
حول الحنǁ و اللثة نجد الأسنان التي تلعب دورا ǋاما في النطق كما تلتقي 

أو مع ] f[الأسنان مع الشفة السفلǏ لإنتاƜ الحروف الشفوية الأسنانية مثل 
  .التي ǋي ما بين الأسنان] θ[طرف اللسان مثل 

  
 الشفتان •

ركان لǌما دور أساسي في عملية النطق حيƚ يتدخلان ǋما عضوان متح
او كعنصر ثانوي ] m[و ] b: [كعضوين رئيسيين في إنجاز الأصوات الشفǌية

  ].ğ[في إنتاƜ الحروف مثل 
  
 اللسان •



جد متحرǁ قاعدتǊ متصلة بقاعدة ) عضلة 17يحتوي علǋ) Ǐو عضو عضلي 
ǋات لأنǊ لين قابل القسم العلوي متحرǁ في جميع الاتجا. )2(الفǁ السفلي

  : لحركات واسعة و ينقسم إلǏ قسمين
  
يكون أثناء الارتخاء مقابلا للثة كما بƎمكانǊ الاحتكاǁ : اللسان و الƦولق - 1

ǁمع الأسنان و اللثة و الحن. 

  
2 - ǁشاء الحنƹ ر اللسان يكون عند الارتخاء أمامǌƲ. 

  
 التجويف الأنفي •

  .ناء النطقتجويف عضمي يمر عبرǉ الǌواء بكميات مختلفة أث
  
 التنفس •

  : تميز Ʀǋ العملية مرحلتين متعاقبتين
مع تقلص الحجاب الحاجز الƦي ينخفƯ و يتسطƠ و تقلص : الشǌيق -

العضلات الرافعة لǖضلع، يتسع القفص الصدري في الاتجاǋين الأمامي 
والعمودي فيدخل الǌواء تحت تƋثير الضغط الخارجي إلǏ الرئتين عبر الأنف 

  .بلعوم و القصبة الǌوائيةأو الفم و ال
  
تحدƚ العملية بارتخاء عضلة الحاجب الحاجز وارتفاعǊ إلǏ مستواǉ : الزفير -

الأول بارتخاء العضلات الرافعة لǖضلاƳ، تتقلص أبعاد القفص الصدري، 
فيضغط Ʀǋا الأخير علǏ الرئتين ليخرƜ منǌا الǌواء إلǏ الخارƜ عبر الحنجرة 

  .)3(لأنففالتجويف الفمي او تجويف ا



 مخارƚ الحروف و صفاتها •

إن الأصوات في اللغة العربية أو في لغات أخرى من لغات العالم لǌا 
مميزات، بحيƚ تكون ǉƦǋ الأصوات عدة حروف و لكل حرف خاصية أو 
أكثر تميزǉ عن الحرف اǓخر مما يجعل السامع يفرق بين الحرف و إلا لكان 

  .عالمنا مليئا بالإلتباسات في الحروف
  
 كيفية النطق •

Ʀǋا عرƯ لكل أماكن النطق الخاصة بالنƲام اللغوي العربي و صفات حروف 
  .)Ʀǋ)4ا النƲام

  
  الحروف الشفوية -1

ǋي الحروف التي يستدعي النطق فيǌا استعمال الشفتين أو علǏ الأقل الشفة 
  .السفلǏ حيƚ تصنف إلǏ شفوية مزدوجة و شفوية أسنانية

  
  ]b: [الحرف
Ɯشفوي مزد: المخر Ɯو  
  مجǌور: الصفة

  انفجاري: كيفية النطق
  

  ] m: [الحرف
Ɯالمخر : Ɯشفوي مزدو  
  مجǌور: الصفة

  ƹني : كيفية النطق



  ]w: [الحرف
Ɯشفوي: المخر  
  مجǌور: الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

  ] f: [الحرف
Ɯشفوي أسناني : المخر  
  مǌموس : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  
  الحروف الأسلية -1

وراء ) Ʀولق(ف التي يكون نطقǌا عن طريق وضع طرق اللسان و ǋي الحرو
 Ơممر يسم ǁيكون الفكان متطابقان مع تر ƚبحي Ǐالأسنان العليا و السفل

  : بخروƜ الǌواء
  

  ]s: [الحرف
Ɯأسلي أسناني: المخر  
  مǌموس: الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  ] s: [الحرف
Ɯأسلي أسناني : المخر  
  مǌموس: الصفة

  تسريبي مفخم: طقكيفية الن



  ]z: [الحرف
Ɯأسلي أسناني : المخر  
  مجǌور : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  
  : الحروف اللثوية -2

و ǋي الحروف التي يكون نطقǌا من خلال وضع اللسان بين الأسنان العليا و 
  : السفلǏ و ǋي

  
  ]j: [الحرف
Ɯلثوي: المخر  
  مجǌور : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

   ]θ: [الحرف
Ɯلثوي: المخر  
  مǌموس : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

  ] d: [الحرف
Ɯلثوي : المخر  
  مجǌور : الصفة

  تسريبي مفخم : كيفية النطق



  الحروف النطعية -3
  : و في ǉƦǋ الحالة يلتصق Ʀولق اللسان مع النطع و الحروف ǋي

  
  ] ℓ:[الحرف 
Ɯنطعي : المخر  
  مجǌور : الصفة

  انحرافي : كيفية النطق
  
  ] n: [رفالح

Ɯنطعي : المخر  
  مجǌور : الصفة

  ƹني : كيفية النطق
  

  ] r: [الحرف
Ɯنطعي : المخر  
  مجǌور : الصفة

  ارتجاجي: كيفية النطق
تنطق ǉƦǋ الحروف عندما يتم التصاق : أما إƦا كانت علǏ مستوى مقدمة النطع
  :الƦولق بمقدمة النطع التصاقا كليا وǋي

  
  ]d: [الحرف
Ɯنطعي : المخر  
  مجǌور  :الصفة



  انفجاري : كيفية النطق
  ] t:[الحرف 
Ɯنطعي : المخر  
  مǌموس : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  

  ]t: [الحرف
Ɯنطعي : المخر  
  مǌموس : الصفة

  مفخم/انفجاري: كيفية النطق
4-  ǌذا المستوǉ الصلب تحدث الحروف في ƿالحن ǌمستو Ǎالحروف عل

ق جانبي اللسان مع الحنƿ باقتراب ظهر اللسان من الحنƿ الصلب و التصا
  : العلوي و ǉي

  
  ] š: [الحرف
Ɯشجري : المخر  
  مǌموس : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

  ] j[الحرف 
Ɯشجري : المخر  
  مجǌور : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق



  ] ğ: [الحرف
Ɯشجري : المخر  
  مجǌور : الصفة

  انفجاري : كيفغية النطق
  
   :الحروف علǍ مستوǌ الحنƿ اللين -5

تنطلق الحروف من Ʀǋا المستوى عند تلامس مƌخرة اللسان بالحنǁ اللين 
  : وǋي

  
  ]k:[الحرف 
Ɯاللين : المخر ǁالحن  
  مǌموس : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  

  ] g: [الحرف
Ɯاللين : المخر ǁالحن  
  مجǌور : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  
  : الحروف علǍ مستوǌ اللهاة -6

دما يتƋخر اللسان قليلا و يرتفع أقصǌƲ Ǐرǉ فتقترب من تنتج ǉƦǋ الحروف عن
و إƦا لم يǌتز نسمع صوت ] γ[اللǌاة لتحتǁ بǊ، فƦƎا اǋتز الوتران نسمع صوت 

]x.[  



  ] q: [الحرف
Ɯوي : المخرǌل  
  مǌموس : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  

  ]x: [الحرف
Ɯوي : المخرǌل  
  مǌموس : الصفة

  رخو : كيفية النطق
  

  ] γ[ :الحرف
Ɯوي : المخرǌل  
  مجǌور : الصفة

  رخو : كيفية النطق
  
  : الحروف الحلقية -7

  ] ζ[الحرف 
Ɯحلقي : المخر  
  مجǌور : الصفة

  رخو : كيفية النطق
  

  ]ħ: [الحرف
Ɯحلقي : المخر  



  مǌموس : الصفة
  رخو : كيفية النطق

  
  : الحروف الحنجرية -8
  

  ]٢: [الحرف
Ɯحنجري: المخر  
  مجǌور : الصفة

  انفجاري  :كيفية النطق
  

  ]h: [الحرف
Ɯحنجري : المخر  

  رخو : كيفية النطق
  

 Ǐننا نكون قد تعرفنا علƎا، فǌالحروف و صفات Ɯمن خلال عرضنا لمخار
الوƲائف التي تƌديǌا علǏ عضو نطقي في عملية النطق و الصفات التي تميز 
الحروف من خلال الحركات المختلفة لǖعضاء، و علƦǋ Ǐا يكون تغير أي 

ميزة من المميزات الثلاƚ التي سبق Ʀكرǋا تƌدي إلǏ اضطراب  صفة أو
  .نطقي يحدد نوعية الوƲيفة المتغيرة

 ميكانزيم النطق بالصوائت •
 ǁلƦاختلاف الصدري الخلفي و ك ƚي التي تحدǋ إن الحركات اللسانية
الصدري الفمي، و Ʀǋا تبعا لدرجة الانفتاƟ و المساحة التي تكون بين اللسان 

  .)5(و منǊ نتحصل علǏ جرس الأصوات) الحنǁ(العلوية والأعضاء 



  الصوائت المغلقة -1
 ].i[وضعية اللسان تكون مرتفعة و الشفتان ممددة : طابع أمامي -

اللسان ينزل والتجويف الفمي يتوسع والشفتان تكونان دائرين : طابع خلفي -
 Ǐفنحصل عل]u.[ 

 
  الصوائت النصف مغلوقة -2
و يتقدم نحو السقف الصلب مع انخفاƯ في  اللسان يرتفع: طابع وسطي -

درجة انفتاƟ الفم و زيادة في درجة انفتاƟ الحلق والشفتان تكون ممدودة 
 Ǐفنحصل عل]é.[  

  
و ] a[اللسان يكون في وضعية متشابǌة لما سبق مع الشفوية قليلة الأǋمية 

  ].o[كثيرة الأǋمية 
  
  ].õ[وية يكون اللسان في وضعية وسطية مع الشف: طابع خلفي -
  
  الصوائت النصف مفتوحة -3
  ].o[و] e[اللسان يمتد و رأسǊ ينخفƯ فنحصل علǏ : نبرة وسطية -
  
  الصوائت المفتوحة -4
  .)ã[)6[اللسان يبقǏ مسطحا في الفم : نبرة أمامية -
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II.2- الكلام  



أو فونولوجية ) النطق(ليس ǋناǁ اضطراب لغوي بدون إصابة نطقية 
  ).الكلام(
  

فبعد دراسة العوامل النطقية اللازمة في بحثنا والمفيدة لفǌم الاضطرابات في 
  .الإعاقة الحركية العصبية، سنتطرق إلǏ العوامل الفونولوجية في الكلام

  
 Þي الكلمةǋ بداية، ما  

  
بق التعبير، فمثلا الطفل الصغير أو الرضيع يستجيب لكل ما حولǊ إن الفǌم يس

من أصوات، و Ʀلǁ أنǊ يعطي لبعƯ الأصوات معاني، و Ʀǋا ما يجعل 
  .الأولياء يƲنون أن الطفل يفǌم كل شيء

  
و الطفل قد يفǌم و يتعرف . فالفǌم مرتبط بالنغمة، الإماءات و المحتوى اللغوي

وفي حالة الإماءات أو الإشارات . سماعǊ لǊعلǏ الصوت، و Ʀلǁ من تكرار 
  .فƎنǊ يفǌم محتوى الرسالة و Ʀلǁ عن طريق الإشارة للشيء

  
نطلب من الطفل فعل شيء ما، و نشير إليǊ بالأصبع مع النƲر في : مثلا

Ǌǋا. اتجاǌمن ǉم التعليمة و ما نقصدǌنا يفǋ وǌأما فيما يتعلق بالمستوى . ف
أي أننا نعطيǊ كلمة . الكلمة من دال و مدلولاللغوي، فǌو عبارة عن محتوى 

  .)1(شيء و ǋو يحاول استخراƜ و فǌم المعنǏ و دور الشيء
  

إن ǌƲور الوƲيفة الرمزية تكون في السنة الثانية من عمر :"أما بياجي فيقول
و من السادسة إلǏ . الطفل، حيƚ أنǊ يستطيع أن يفرق بين الدال و المدلول



كلمات، حيƚ يتعرف عليǌا بواسطة الوحدات التي سبعة سنوات، يبدأ فǌم ال
  .تتدخل في تشكيلǌا

أما في العاشرة . وفي سن السابعة تعتبر الكلمة جزء من السلسلة الكلامية
فيǌƲر لديǊ المستوى الدلالي، إƦ يلاحƲ أن الكلمات متكونة من أصوات تعبر 

  .)2(عن شيء ما
  

  : تقديم الفونيمات
  : الصوامت -1
  
  ]b: [الفونيم -

  : Ʀا منبع تقاربي اǓتي] b[الفونولوجية لـ 
  

  ]b: [التعريف الفونولوجي
• f/b 

/bāt  /في أول الكلمة  
/fāt /  
  
/tabna/   في وسط الكلمة  
/tafna /  
  
/ğāb /    خر الكلمةƈ في  
/ğāf /  
  



• m/b 
 

/bāt/    في أول الكلمة  
/māt /  
/sabna  / في وسط الكلمة  
/samna /  
/sāb /     خر الكلمةƈ في  
/sām /  
  
• b/d   
/bra  / في وسط الكلمة  
/dra /  
  
/n∂bra /   في سوط الكلمة  

/n∂dra/   
  
/h∂bb /  
/ħ∂bb / خر الكلمةƈ في  
  

  . انفجاري، شفوي، مجǌور] b[إƦن الفونيم 
و اǓن نقدم . نستعمل نفس الطريقة للتمرين بكل فونيم صوتمي في الغة العربية

  : البعƯ منǌا مع أمثلة
  ]٢[الفونيم  -

  .)ǋ)3و Ʀات تقارب مع الفونيمات اǓتية وƦǋا حسب تعريفǊ الفونولوجي



• ٢/h   
/hījja /في أول الكلمة  

/٢ījja/   
  
/shāℓ /  

/s٢aℓ /  في وسط الكلمة  
  

/٢∂ℓf/     في أول الكلمة  
/ħ∂ℓf/  

  
/m٢∂ℓℓ∂f/  
/mħ∂ℓℓ∂f/     في وسط الكلمة  

 
• ٢/s  

/m٢∂ℓℓ∂f/     في أول الكلمة  
/ms∂ℓℓ∂f/ 

 
• ζ/٢  
/٢∂ℓf /  
/ζ∂ℓf/     في أول الكلمة  
  
/s٢∂ℓ/  
/sζ∂ℓ/     في وسط الكلمة  
  
  . في نǌاية الكلمة يكون حيادي أي  لا ينطق] ٢[



  .إƦن ǋو فونيم انفجاري، حنجري ومجǌور
  

  ]: w[الفونيم 
  : تعريفǊ الفونولوجي يكون Ʀات تقارب مع الفونيمات التالية

  
• w/b   

/wāℓi/  
/bāℓi/     في أول الكلمة  

  
/kℓāwi/  
/kℓābi/      في وسط الكلمة  

  
/ğāw/  
/ğāb / خر الكلمةƈ في  
  
• w/m 
/wassīt /  
/massīt/     في أول الكلمة  
  

/ħāw∂ℓ/   في وسط الكلمة  
/ħām∂ℓ/  

  
/ddāw /  
/dām/     خر الكلمةƈ في  
• w/g 



/wād/  
/j∂dd/  في أول الكلمة  

  
/ζām∂n /  
/ζāj∂n/     في وسط الكلمة  
  
/ğāw /  
/ğājj / خر الكلمةƈ في  
  

  .تسريبية، شفوية و مجǌورة: jم الفوني
  .تسريبية، شفوية و مجǌورة: wالفونيم 

  
  : يكون Ʀات تقارب مع الفونيمات التالية] j[التعريف الفونولوجي لـ 

• š/j  
/j∂ddi/   

/š∂ddi/     في أول الكلمة  
  
/ħja /  
/t∂xša / في وسط الكلمة  
  
/q∂jj/  
/q∂šš / خر الكلمةƈ في  
  



]w [ و]j [ا تكونتعتبر كمصوتات لم :  
  ]w∂ℓℓi[ ،]jūm[ ،]j∂dd: [في بداية الكلمة و أمام مصوتة، مثل -
  
  ]...swāℓaħ[ ،]bjūt: [في كلمة ما بين مصوتة و صامتة، مثل -
  
  ]...hijja: [ما بين مصوتتين، مثل -
  
  ]...ğĕw: [في نǌاية الكلمة مثل -
  

  : في بداية الكلمة و أمام صامتة، مثل] i[و] u[لكن تنطق كمصوتة 
]uℓ∂d...[  
  
  المصوتات -2
  المصوتات القصيرة -

  : تعريفǊ الفونولوجي يكون Ʀا تقارب مع الفونيمات التالية: ]a[الفونيم 
• a/u   
/jaħk∂m [  
/jaħkum/  
  
• a/i  
/sm∂n/  
/smīn/  
  



/∂/ 

فǌو يكتب دائما كمصوتة مركزية، درجة الانفتاƟ متوسطة، دائما قصيرة 
  .المدى

  .لا نجدǋا في ƈخر الكلمة •
 .ζaddلما تكون باتصال مع فونيم مفخم أو متƋخر كمثلا ] a[تب كما تك •

  : مثال
]∂[            
]a [  

  / u/الفونيم 
  .يكتب دائما كمصوتة متƋخرة، دائرية، درجة الانفتاƟ الناقص، قصيرة

  
  ].xōft: [مثال] ō[أمام مصوتتة متƋخرة أو مفخمة تكتب  -
  
  ] Ø[أمام حلقية، نجد المصوتة  -
  

  ]bØζd: [مثال
  
  ].ò[تكتب المصوتة : أما بعƯ الصامتات المتƋخرة -
  

  : المصوتات الممدودة
  / i: /الفونيم

  .يستخدم كمصوتة أمامية مع تكسير الشفتان، بدرجة الانفتاƟ التام
  

  : مثال] ĕ[أمام صامتة مفخمة أو متƋخرة نستخدم 



]dĕf[ ،]xĕt[  
  

  /ā/الفونيم 
  .لتاميستخدم كمصوتة أمامية، Ʀو درجة الانفتاƟ ا

  .أمام صامتة مفخمة أو صامتة متƋخرة/ ā/يكتب 
  ].ā[أمام صامتة أمامية، و أكثر تقديم لǖمام نكتب ] ĕ[و يكتب 

  



  /u/الفونيم 
يستخدم كمصوتة متƋخرة، مع تقبب الشفتان، Ʀو درجة الانفتاƟ الناقص، يكتب 

]ó [خرة أو مفخمةƋ4(كمصوتة شفوية أمام صامتة مت(.  
  ]...xrōf[ ،]dōr: [مثال

  
قبل ƹلق Ʀǋا الجانب المخصص للكلام لدراسة الجانب الأخير من التواصل 

  .اللفƲي و ǋو اللغة، سنعطي لمحة حول كيفية تطور الكلام
  

عند ) نطق، كلام، لغة(بǌدف تشخيصي ثم علاجي للاضطرابات الاتصال 
الطفل المعاق حركيا عصبيا، يجب معرفة الأنماط العاية في اكتساب 

  ).ǋنا الفونولوجيا(يات المعرفية الإمكان
  

العديد من الباحثين يروا أن استقرار النƲام الفونولوجي ƹير منتƲم، بما أن 
  .ǋناǁ استمرار لتعويضات لفونيمات عند الطفل

فǌناǁ تطور زمني عام في اكتساب الفونولوجيا يتعلق الأمر بƲاǋرة 
ن حيƚ المعنǏ في أين يبدأ الطفل يعارƯ وحدتين م" التعارضات الصوتية"

  ").جملة-كلمة"مرحلة (سن سنة 
  

في نفس المعنǏ، يمكن Ʀكر القوانين الأساسية في ترتيب اكتساب مختلف 
  : التعارضات بين الأصوات

  



التعارƯ الƦي يعمل في البداية يبين الفرق الكبير بين الصامتة  - 1
لانفتاƦ Ɵو درجة ا/ a/تتميز عن المصوتة / b/والمصوتة، الانفجارية الشفوية 

 .التام

  
 : الشكل المتعلق بالصوامت يتفرق إلǏ جǌتين - 2

  .شفوي و ƹير شفوي، الƦي يفرق بين Ʀǋين النوعين ǋو عمل الأعضاء الفمية
تشكل الشفتين الشفوية، وضعية اللسان بين الجǌة الداخلية لǖسنان العليا يشكل 

  .يسمǏ نطعي/ ǋ/tو /: b/حرف جديد معارƯ لـ 
  

يبين الشفويات و النطعيات يبدأ في التمييز عن الخط  الخط الشفوي الƦي - 3
  /.n/و / m/الغني الƦي منǊ نستخلص 

  
/ a/الفرق في مستوى المصوتات يكون بصفة متتالية، يتعارƯ ضد الفونام 

  .مصوتات Ʀو درجة الانفتاƟ متوسطة لتشكيل مصوتات أخرى
  

. ة كانت خارجيةتكتسب المصوتة قيمة تفريق داخلية بينما قبل ƦلǉƦǋ ǁ القيم
  .أما اǓن فمكوناتǌا ǋي التي تتميز عن بعضǌا. تتعارƯ الصامتة و المصوتة

  
التفريق الواضƠ و النǌائي بين الانفجاريات النطعية و الحبسيات الحنكية  - 4

 .ǌƲرت مƌخرا، فǌي منتǌية تقريبا في نǌاية السنة الثانية

  
 - ǌƲر مع النصفالتسريبات لا تǌƲر في ƈن واحد التسريبات الأخيرة ت - 5

 .بما أن فتحǌم يماثل الحبسيات الشفوية/ j/و / w/المصوتات 



فǌي ƹالبا ما تكتسب قيمة ] u[و ] i[نفس الشيء حول المصوتات التي اكتسبت 
  .نوعا ما مǌموسة في بعƯ الوضعيات] w[و ] j[الصوامت و تنجز تدريجيا 

  
Ɯام التفريق عند التسريبات أقل وضوحا من إنتاƲر نǌƲو . الحبسيات يǌف
  .مرتبط بدرجة الوضوƟ التي تǌƲر بǌا ǉƦǋ الأصوات في الكلام

أحيانا تǌƲر . لتعارƯ التصغيرية أين يتنوƳ النطق فيǌا] j[تǌƲر النطعية 
  ].γ[الحنكية نوعا ما بصوت 

  
كيفية مرور الǌواء الزفيري ǋو الƦي يميز بين . قبل نǌاية السلسلة] ℓ[الجانبية 

  .جانبيةالتسريبات عن ال
  
6 -  ƚخرا وتحدƌالقيمة الداخلية التي تميز النطعيات تكون بصفة عامة م

 .بطابعǊ الاǋتزازي] ℓ[يتميز عن ] r:[سنوات  03حوالي في بداية 

  
ما دامت الحبسيات ƹير مجزءة إلǏ سلسلتين علǏ المستوى الحنجري،  - 7

مجǌورة تكون ƹير /بƦǌا، الخطوط مǌموسة. فǌي بصفة عامة بدون صوت
استقرارǋم يمثل ǌƲور أزواƜ من الكلمات تتميز بƦǌا الخط فقط أي . زةمتمي
 .سنوات 03في 

  
التعارƯ الأكثر تƋخرا يتمثل في تعارƯ الصوائت من حيƚ العامل  - 8

 .الغني
 
 .سنوات، الأجزاء الصوتية أكثر تعقيدا تبدأ في الاستقرار 03في  - 9



  : للخلاصة، نلاحƲ بالخصوص مايلي
 .ية قبل الصوامت الخلفيةتستقر الصوامت الأمام -

 /.j/و / w/ثم يتوضع  -

 /.ℓ/و / r/أخيرا تǌƲر النطعيات  -

 .سنوات كل الأصوات مكتسبة 03في  -

  
JAKOBSON  نƋقواعد الإكتساب يروا ب ǉين درسوا بعدƦو كل الباحثين ال

  .Ʀǋا التطور في الزمن يǌƲر عام مǌما كانت اللغة
  

ة،  فƎن القاعدة العكسية ǋي بالنسبة للغة العربي N. ZELLALمن أعمال 
طفل  30فحول دراسة إجابات مسجلة لـ . الصحيحة في نƲام الاكتساب

إلǏ  03لاختبارات اللغة و الكلام، و Ʀǋا في أوقات مختلفة في فترة السن من 
  .زلال لاحƲت أن الأصوات الخلفية تǌƲر قبل الأصوات الأمامية.، ن 05
  

  ...و المفخم) γ،x(و ) q(اللǌوي ) h،٢(الحنجري ، )ħ,ζ(العامل الحلقي 
و الغير مفخمة التي تتلقr, n, m, s ( Ǐ(يكتسب قبل العوامل الأمامية كمثلا 

  )...S=θ ( ،)r=ℓ: (تعويƯ مثلا
  

. زلال تاكد علǏ أن ǉƦǋ الƲواǋر خاصة بالنƲام الفونولوجي للغة العربية.ن 
عالة للتعارضات من جǌة أخرى المردودية الف. Ʀǋا يفسر أخصية Ʀǋا النƲام

  .الخلفية تكون أكبر من التعارضات الأمامية
  



زلال علǏ حق لما تقول أن الطفل لا يكتسب تعارضات .مǌما كان الأمر، ن 
  .وإنما يكتسب التواصل بالكلام

  
ǉƦǋ النقطة مǌمة لما نكون بصدد علاƜ المعاقين حركيا عصبيا، أƹلبيتǌم 

  .مات أمامية أما  خلفية في البدايةفلا يǌم أن تǌƲر فوني. بخرص في البداية
  

مع ƌǋلاء الأطفال، ǋناǁ مشكل رئيسي و ǋو مشكل الحركة في درجات 
  .مختلفة

وكƋن المعاق حركيا عصبيا يخالف ...تجاǉ المƲاǋر الأتيتوزية والتشنجية
  .قوانين اكتساب الفونولوجيا

  
" اختيار"فǌو  في الحقيقة". يتكلم"المǌم أن يستطيع تجاوز المشاكل الحركية و 

  .صوتي أما القدرات والصعوبات الحركية
  

  : أخيرا، ما يجب تƦكرǉ، دائما بǌدف فǌم المعاق حركيا عصبيا، ǋو
  
  : ترتبط كل مرحلة من مراحل باكتساب الفونولوجيا بالأخرى -

صعوبات (الطفل ينتج ما يراǉ و Ʀǋا بعلاقة Ʀلǁ بصعوبات اللغة المتعلمة 
  ).اق حركيا عصبياحركية، عن المع-عصبية

  
يقع بعلاقة مع عدة عناصر، ) و اللغة بصفة عامة(تطور الفونولوجيا   -

ǉƦǋ . خاصة العراقيل اللسانية للنƲام الƦي يجب اكتسابǊ و النƲام الƦي اكتسب
  .الفكرة الأخيرة نفسرǋا في الفقرة الموالية الخاصة باللغة
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II.3- اللغة  



  .سنتطرق للغة. في نǌاية Ʀǋا الفصل المخصص للتواصل اللفƲي
  

نƌكد أننا نبحƚ أن نƦكر بعƯ المفاǋيم الضرورية للƦي يريد تربية اللغة عند 
  .المعاقحركيا عصبيا

  
Ʀǋا الجانب  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUيدرس 

عند الراشد العادي ثم  إلǏ درجة أن في الأول يتعلق الأمر باللغة. بمنطق كبير
  .تطور اللغة عند الطفل العادي

  
  .فلنتطرق إƦن إلǏ لغة الراشد العادي

  
  : اللغة عند الراشد العادي

دائما ǋناǁ ثلاC. CHEVRIE-MULLER  ƚو  G. TARDIEUحسب 
  : نقاط متميزة

 .الإرادة في اللغة - 1

  
 .فǌم اللغة الشفوية - 2

  
 .تعبير اللغة الشفوية - 3

  
الثلاثة، لأنǌا مǌمة لفǌم اللغة عند المعاق حركيا عصبيا، نعيد ǉƦǋ النقاط 
  .موضوƳ تفكيرنا

  



 : الإرادة في اللغة -1
Ʀǋا يعني الرƹبة في التواصل مع الاخر، الشيء الƦي يرتبط جدا مع الوسط 

  .الƦي يوجد فيǊ الفرد
  

و لا يكون . نفس الباحثين يعطون مثال الشخص الƦي يكون ثرثار في وسط ما
  .)1(سط ƈخركƦلǁ في و

  .)2(يشيرون كƦلǁ أن نفس ǉƦǋ الملاحƲة تنطبق علǏ الطفل الصغير
  
  : فهم اللغة الشفوية -2

بالنسبة للسمع، . Ʀǋا يعني أنǊ يجب أن يكون ǋناǁ سمع جيد وفǌم شفوي جيد
 Ǐن الوسطƦصابة الأƎصوات المنخفضة بǖنوعا ما كلي ل Ƴكر أن ضياƦن

  . يجعل ƹير ممكن الفǌم لبعƯ الجمل
  

نفس الشيء بالنسبة لضياƳ الأصوات الحادة المرتبطة بƎصابة الأƦن الداخلية و 
 iالتي تجعل ƹير ممكن الفرق بين بعƯ الفونيمات التي لǌا طابع حاد، كمثلا 

  .)t)3و في بعƯ الحالات   chو  u ،sو
  

فيما يخص القنوزيا السمعية نفس الباحثين يشرحون أيضا أن المعلومات اǓتية 
Ʀن تصل إلǏ الفص الصدƹي، أين يجب أن تفسر لكي يصبƠ ممكن من الأ

  .)4(التفريق بينا الأصوات
  



أخيرا، الفǌم الشفوي يعني فǌم الكلمات و الجمل، الشيء الƦي يرتبط بمستوى 
تكويني أعلǏ في المناطق العصبية اليسرى عند الأيمن و التي ترتبط بمنطقة 

  ).s(فرنيكي 
  
  : تعبير اللغة الشفوية -3

Ʀǋا يعني أن العضلات اللازمة للكلام يجب أن تكون سليمة، و أن تكون 
 .Cتتحدƚ (متناسقة و مراقبة لإصدار الفونيمات، و أن يعرف الفرد استعمالǌا 

CHEVRIE-MULLER عن البراكسيا النطقية( Ǐأخيرا أن يكون قادر عل ،
  .تنƲيمǌا في كلمات و جمل مرتبطة الفكرة التي يريد التعبير عنǌا

  
ǋكƦا، التعبير الشفوي يتطلب سلامة مجموعة من التركيبات العصبية 
المتطابقة، أين الملاحƲة أكثر ǋي، عند الراشد الأيمن، المنطقة الجبǌية 

  .)6(اليسرى
  

لمعلومات أكثر، فالأعضاء الخاصة بالتعبير الشفوي ǋي المǌدوفة 
عدد من وبالخصوص التحكم في عدد كبير من العضلات التي تشارǁ في 

  . )7(الوƲائف الأساسية التي يجب أن تكون نفسǌا متناسقة بينǌا
  

إلC. CHEVRIE-MULLER  Ǐو   G. TARDIEUمن أجل Ʀǋا يتطرق 
  .التنفس في اللغة

  
  : فƦǌا الأǋم من دراسة لنوعين من التنفس لأنǌا متكاملين

  



  : التنفس في الراحة -1
الإنسان . إƦن فǉƦǌ وƲيفة حياتية. دورǉ الأساسي ǋو تƋمين التبادلات الغازية

  . تنفس في الدقيقة 20العادي، في صحة جيدة، في الراحة لǊ في أكبر درجة 
الزفير يكون مرتين أطول من الشǌيق الƦي يطول إƦن بالقدر الأكبر ثانيتين 
Ʀǋا الميكانيزم الغير الإرادي و ƹالبا ƹير واعي مƋمن بمعلومات تƋتي خاصة 

  .)8(ومن سلامة مضيق الدماle sinus carotidien  Ʒ: من
  
  : التنفس أثناƅ الكلام -2

لكن مختلف عن التنفس أثناء الراحة . بداية فƎن التنفس ǋو الƦي يسمƠ بالكلام
  .)9(ثانية و أكثر 20لأن اللغة العادية تتكون من جمل يمكن أن تدوم 

  
عليا، ǋكƦا الفرد الƦي يريد الكلام يجب أن يثبط بواسطة تراكيب عصبية 

  .الانعكاسات التنفسية المضيقية
  

نفس الباحثين يشرحون أن Ʀǋا يتطلب تعلم متقن جدا، عند خاصة الممثلين 
  .والمغنيين

  
ولكن يضيفون أن رƹم Ʀǋا التعلم، المنعكسات الأولية تǌƲر من جديد، كلما 
كان ǋناǁ مشكل تنفسي ما، مثلا المصاب باضطراب القلب أو ببساطة الفرد 

  .)ƌǋ)10لاء نجد عندǋم كلام قصير و متقطع. ىالƦي جر
  

كƦلǁ حالة تƋثر أو . المراقبة العليا للكلام قد تضيع أيضا في حالة انفعالية سلبية
Ơير واضƹ 11(خوف يجعل الكلام(.  



  : من ǋنا نفǌم أن التنفس في الكلام يتكون من
  .شǌيق أكثر عمق من الشǌيق العادي -
 .زفير أطول و مراقب جيدا -

نǊ من الضروري إعطاء تفاصيل كل مرحلة مدروسة من طرف نرى أ
ǉكورين أعلاƦالباحثين الم.  

  
  المرحلة الشهيقية
ǋي العضلات الشǌيقية، الحجاب، و ممكن العضلات : العضلات المناسبة
  .الشǌيقية المجاورة

  
ǋو تقلص حركي الƦي كلما كان مǌم كلما زادت أǋمية الǌواء : نوƱ العمل
  .اللازم للكلام

قبل " يملƐ صدرǉ"المغني و كل إنسان يستعمل الكلام كثيرا يجب أن يتعلم أن 
  .)12(إصدار صوت 

  
Ʀǋا التقلص الحركي يجب أن يكون لǊ قوة كبيرة للحصول علǏ شǌيق أكبر 

  .وفي نفس الوقت في مدة قصيرة
  

بما أن Ʀǋا التقلص يجب أن يكون قوي و سريع يجب أن تتدخل مراقبة 
  .ت الزفيزية المعاكسةانعكاسية للعضلا

  
  المرحلة التنفسية الجامدة

  .ǋي نفس العضلات الشǌيقية للمرحلة السابقة: العضلات المناسبة



فالتقلص يكون مراقب . كيفية عملǌا مختلف عن المرحلة الشǌيقية: نوƱ العمل
  .دائما

أثناء الكلام و الغناء، لا يدƳ ارتخاء عضلاتǊ " يعرف التنفس"الإنسان الƦي 
ǌيقية و خاصة الحجاب الحاجز إلا بالكمية اللازمة للحصول علǏ صوت، الش

Ǐي يحتوي علƦا يستلزم تعلم صعب الƦǋ :  
 .مراقبة التحكم في الوضعية بدون تغير -

  
 .)15(مراقبة الانعكاسات التنفسية الأساسية  -

  
  المرحلة الزفيرية النشيطة

للعضلات الزفيرية لا في الكلام العادي، ǉƦǋ المرحلة لا وجود لǌا تقلص 
  : يختلف إلǏ في شرطين

عندما نريد تطويل صوت بينما تكون العضلات الشǌيقية تكون مرتخية  -
 .تماما

  
 .عندما نضغط علǏ الصوت -

  
  .و ǋي البطنية، اليمنǏ الكبيرة، والملتوية: العضلات المناسبة

  
لǌواء Ʀǋا التقلص يجب أن يكون مراقب جيدا في قوتǊ لطرد ا: نوƱ العمل

  .)16( المخزن في كل وقت واستعمالǊ في فائدة الصوت
  



التنفس الƦي يƌكد عليǊ المختصين في " تعلم"في الخلاصة، ندرǁ أن 
  .الأرطوفونيا عملية معقدة

  
Ʀǋا يتƋكد بالمراقبة الجيدة للتقلصات الحركية و الوضعية للعضلات المناسبة 

  .وخاصة الحجاب الحاجز
عاقة العصبية الحركية يمكنǌا بطرق مختلفة، عرقلة ǋنا نفǌم ببساطة أن الإ

  .)17(نوعا ما بخطورة ǉƦǋ المراقبة
  .بعد ǉƦǋ اللمحة حول اللغة عند الراشد، سنتطرق اǓن إلǏ اللغة عند الطفل

  
  تطور اللغة عند الطفل العادي

  
  : يتطور الطفل العادي عبر ǉƦǋ المراحل

 .الرƹبة في التواصل -

  
 .التطور الحسي -

  
 .القنوزيا النطقية تطور -

  
 .تطور البراكسيا النطقية -

  
 .تطور التعبير اللغوي -

  
 .تطور فǌم اللغة -



 .تطور الوƲائف الأساسية التي تسمƠ باستعمال الفونيمات -

  
  .سنعيد كل من ǉƦǋ الجوانب بƎعطاء تفسير لǌا

  
  : الرƷبة في التواصل مع اǑخرين -1

Ƌول حركة حنجرية من الطفل ما ف. في البداية يجب تسجيل الدور المǌم للمحيط
  .)ǋ)18ي إلا عنصر منعكس

ولكن تسبب فرحة كبيرة لǖم، مما يشجعǊ علǏ إعادتǌا، و تمييزǋا عن 
الأصوات المصدرة في البداية لا إراديا ثم ثم . مجموƳ التقلصات العضلية

  .)19(منتجة بوعي ثم أخيرا إراديا بسبب النجاƟ الƦي تحدثǌا
  

ليس لǌا أǋمية عند الطفل إلا " اللغة الطبيعية"م اللغة، ǉƦǋ أثناء كل مرحلة تعل
Ǌل Ǐا معنǌالأصوات ليس ل ǉƦǋ م أنƹر Ǌ20(بصدد تشجيع الأم ل(.  

  
، إعادة بدون معنmama" "papa" Ǐ:"نفس الشيء عند إعادة نفس المقطع 

  .)21(للطفل، و لكن تحفز الأم، تجعلǌا تƋتي أمام ابنǌا
  

، و في كل "mama"أشǌر في العالم يقولون  08سن يقال أن كل الأطفال في 
أمام النجاƟ . )22(لغات العالم، ǉƦǋ الكلمة تدل علǏ الأم في لغة الرضيع

  .المتحصل عليǊ، يعطي الطفل بصفة طبيعية معنǏ الأم
  

في ميدان اللغة، أكثر من أي ميدان في التربية، لا يمكن أن يكون أي تطور 
ǉƦǋ ر، حسب قانون  بدون العاطفة الإنسانيةǌƲبة في التواصل لا تƹالر



 Ʀا الطفل منǋإلا بطرف التشجيعات المتواصلة التي يتلقا ،Ƌالمحاولة و الخط
  .سنǊ المبكر

  
G. TARDIEU Ǐفي قاعة المستشف ǁو . يعطي مثال الرضيع المتروǌف

  .يتوقف عن المناƹاة إƦا بقي في الǌدوء المتواصل
  

شǌور عند  08ا قبل اللغوية تǌƲر في أن المرحلة م PICHONأخيرا يƦكر 
  .الطفل العادي، و لكن لا نƲن أن ǉƦǋ اللغة الأولية تطور كƋسنان الحليب

ǉƦǋ نقطة مǌمة للتربية . Ʀǋا يعني أن ليس قضية تطور فقط و إنما قضية تربية
  .اللغوية عند المعاق حركيا عصبيا

  
لغة، إلا إƦا شجع علǏ الطفل المعاق كما الطفل العادي، لا يمر علǏ مراحل ال

 ǉا أثناء كل نموƦǋ و Ƴبدون انقطا ǁلƦ)23(.  
  
  : القنوزي للفونيمات -التطور البراكسي -2

  : ǋنا التطور يدرس تحت نمطين
  .حسي و حركي

  
  : لكن في البداية نسجل الملاحƲة اǓتية

ثم يبحƚ عن إصدارǋا بعد . الأصوات المصدرة من الطفل ǋي ƹير إرادية
  : لأن التجربة علمتǊ أن للجمǌود نتيجة Ʀلǁ بƎرادة



الطفل (فǌنا لعب ممتع و نطقي تماما . تƋتي أمǊ، تبتسم لǊ و تعيد الأصوات
شيئا فشيئا، يبحƚ عن التحكم في الفونيمات . )24() ليسمع نفسǊ يتكلم" يتكلم"

  . الأكثر تعقيدا
  

Ǐ العموم في Ʀǋا التعلم النطقي يتواصل في الأربع السنوات الأولǏ و ينتǌي عل
  .Ʀǋا التعلم ǋو في نفس الوقت قنوزي و براكسي. سنوات 04
  

 Ǌي يجعلƦو الشيء الǋ Ǌو نطق Ǌن المقارنة المتواصلة بين نطق أبويƎأخيرا ف
  .يتحسن

  
  النمط الحسي

خاصة نريد القول بƋن الطفل . ǋنا نقصد السمع والإحساسات السمعية الأساسية
كن من الممكن أن تنƲيم Ʀǋا السمع لا يكتسب من الولادة يسمع كما الراشد،و ل

  . إلا تدريجيا
  

Ʀǋا لا يقع إلا . ǋنا نƦكر دورا أعضاء الأƦن التي تنقص الأصوات القوية جدا
تدريجيا و Ʀǋا ما يفسر كما أن الرضع يشعرون بصعوبة الأصوات القوية  

  .)25(جدا
  

فيجب . لطفل يسمعثم فƎن القنوزيا السمعية ǋي التي تدرس، لأن لا يكفي أن ا
  .أن يتعلم أن يميز بين الأصوات و الفونيمات

  



يعطي مثال الطفل  G. TARDIEUفبتربية خاصة، يمكن تحسين القنوزيا ǋنا 
يƦǌا لا يفرق . الƦي بسبب إصابة الأƦن الداخلية، لǊ ضياƳ الأصوات الحادة

  .)t)26و  sبين 
  

  .ات بمعرفة فروقات دقيقةفبعد تربية فقط، يصل إلǏ التمييز بين ǉƦǋ الفونيم
  

. أخيرا تعلم ǉƦǋ القنوزيا السمعية يستلزم من المفروƯ سلامة الفص الصدƹي
  .)27(فالتعلم يعرقل في حالة إصابة Ʀǋا الفص

  
بعد الجانب السمعي، ندرس الجانب اللمس، خاصة الأحاسيس اللمسية 

يشرحون أن  C. CHEVRIE-MULLERو   G. TARDIEU. والعميقة
ات المعقدة تعني الأحاسيس التيس تƋتي من العضلات نفسǌا، من الإحساس
  .)28(الإحساسات اللمسية تتطلب الشفتين، اللسان، الأنف . المفاصل

. من ǋنا نفǌم أن ǉƦǋ الإحساسات تفسر أكثر تدريجيا كلما تقدمنا في التمرينات
 Ʀǋا يفسر بكون مراقبة كل العضلات التي تسمƠ بƎصدار النطق الصحيƠ، لا

  .تكتب إلا تدريجيا
  

فيما يخص الأحاسيس البصرية، مراقبة إضافية ممكن أن تمرن من الطفل عند 
Ʀǋا أيضا يتطلب تعلم قنوزي من خلال . يرى محيطǊ يحرǁ الشفتين و اللسان

ǉالشفا Ǐالقراءة عل.  
  



  النمط الحركي
بة ǋنا نقصد البراكسيا النطقية إلǏ درجة أنǊ يجب بداية تƦكيركم ǋي المراق

الحركية يجب أن تكون جيدة لتƋمين التقلصات الوضعية و الحركية للعضلات 
مراقبة ǉƦǋ الحركية الأولية تتطلب . العديدة التي تشارǁ  في التعبير النطقي

  .)29(تعلم 
  

الطفل يجب أن يقوم . و لكن ǉƦǋ الحركية و لو كانت جيدة فǌي ƹير كافية
  .حيƠبƋعمال أولية أخرى للحصول علǏ فونام ص

  
 Ǌبما يقول Ǌبعملية قنوزية تتمثل في مقارنة ما يقول Ǐإل Ǌلا يستطيع فعل

  .اǓخرين
فǌناǁ موازاة في التطوير بين البراكسيا النطقية و القنوزيا النطقية طوال فترة 

 Ǐسنوات 04الطفولة حت.  
  

  : ǉƦǋPICHON مراحل متتالية مبنية حسب أعمال 



  أشهر 9و  2مرحلة ما بين  •
- are =6  Ǐأسابيع  8إل  
- Mm = 28عندما الطفل يبكي في Ƴأسبو. 

  
يجب الإشارة أن الأطفال الصم يناƹوا كما اǓخرين، بالعكس، الأطفال الƦين 

  .لديǌم اضطرابات حركية، لا يناƹوا إلا بالتƋخير
  
 أشهر 10مرحلة  •

تتمثل في إعادة مقطعين أو عدة مقاطع متتالية لǌا نفس الفونيمات خاصة 
  .الحنكيةالشفوية و 

  
 )شهر 15(مرحلة الرطانة  •

الطفل يلقي تلقائيا عدة فونيمات بدون معنǏ بالتمرين بداية ثم شيئا فشيئا ƹالبا 
  .في تقليد المحيط

  
 مرحلة التشويǈ للسن الثالثة •

  .اǓن الطفل يتمرن بدون انقطاƳ لاكتساب الفونيمات لكن بƋخطار كثيرة
  .كل الطفل خاصة الاǋتزازية أخيرا بعƯ الفونيمات تكون بالخصوص صعبة

  
 مرحلة السن الرابعة •

يجب التƦكر أن في الحالة العادية، الاضطرابات النطقية للمرحلة السابعة تزول 
  .سنوات 03عندما الطفل عندǉ أكثر من 

  



سنوات لا تستمر إلǏ اضطرابات التسريبات فالتحكم في  04سنوات و 03فبين 
لأنǊ يتطلب وضعية جيدة بالإضافة إلǉƦǋ Ǐ الفونيمات يكون أصعب للاكتساب 

  .التفريق بين مختلف التسريبات يخلق صعوبة أخرى
  

القنوزي للفونيمات -أخيرا لغلق Ʀǋا الجانب الحركي الخاص بالتطور البراكسي
  . نلجƋ إلǏ دراسة تطور الفونيمات

  : ،  بƦǌا"الحلول المسǌلة"نطبق علǏ = بعƯ الأخطاء 
 .وائتالصوائت تعوƯ بالص - النصف -
 
 .الصوائت الفنية تعوƯ بالشفوية -
 
التسريبات تعوƯ بالحبسيات لأن التسريبات تتطلب تنƲيم أكثر دقة من  -

 .فالجǌد يجب أن يقاس و الوفير أقوى: الحبسيات

  
 .الصوائت تعوƯ بالمǌموسة المطابقة -

  
  .فǌي نفس حلول السǌولة التي تفسر ǉƦǋ الأخطاء

  
Ʀǋا يفسر بكون . الشفويات و النطعياتبعƯ الفونيمات الخفلفية تعوƯ ب -

  .الحركة الإدارية للجǌة الأمامية للسان تكون أسǌل
  

  .و كƦا الوƲائف الحركية المختلفة التي تسمƠ باللغة
  



 تطور الفونيمات •
  : تطور الفونيمات اǓتي WESTLAKEيرى 

  e-a-r: الأسبوƳ السادس -

  
- 24 Ƴأسبو :k-g  

  
- 6  Ǐر 12إلǌأش :b-p-m 

  
- 10  Ǐر 12إلǌش :n-t-d  

  
- 14  Ǐر 15إلǌش :v-f  

  
- 02  Ǐسنوات 03إل :d-s-z 

  
تطور مختلف الوƲائف الحركية تسمƠ باللغة بفضل التحكم التدريجي  •

والمتطور لمختلف الوƲائف الحركية، يمكن أن يكون ǋناǁ تحسن تدريجي 
 .للتعبير النطقي

  
  : ǉƦǋ الوƲائف ǋي

  التنفس -1
التي يجب علǏ الطفل تعلم مراقبتǌا ǋناǉƦǋ ǁ منعكسات لǌا أǋمية حيوية 

لإصدار أصوات تطول أكثر فƋكثر فيجب أن يتعلم القيام بشǌيق أعمق من 



العادي قبل القيام بالصوت ثم القيام بǉƦǌ المراقبة الجد دقيقة للتحكم في وضعية 
  .)30(الحجاب الحاجز لكي يزفر بصفة مطولة

  
ي يجب أن تكون جيدة، يجب بالإضافة إلǏ مراقبة وضعية الحجاب الحاجز الت

Ǌأن يكون مراقبة للعضلات التي ترتبط ب.  
  

فيما يخص . ǋنا يتعلق الأمر بتعلم براكسي أولي و ضروري للتعبير النطقي
  .الرضيع، خاصة الحجاب الحاجز ǋو الƦي يعمل للشǌيق

  
ثم يحسن تدريجيا . فيما بعد يتعلم الطفل استقرار العضلات التنفسية الجانبية

  .لاستقرار لما يبحƚ عن شد رأسǊ أو عند الجلوسƦǋا ا
  

  .فعلƦǋ Ǐا النمط الحركي نركب مراقبة التنفس من أجل الكلام
فعندما يحاول . فتربية الطفل العادي ǋي شيء كامل و لا عبارة عن أجزاء

 Ǐللجلوس أو المشي عل Ǌمراقبة كتفي ،ǉشد ،Ǌ4الطفل رفع رأس 
ة ƹير مباشرة، لمراقبة أحسن يتمرن في نفس الوقت، بطريق...أطراف

  .)31(للعضلات التي تƋمن التنفس في اللغة
  

بƦǌا فƎن Ʀǋا العمل يجب أن يكون مع المولود إƦا أردنا عدم تسجيل تƋخر كل 
  .)32(الميادين

  



2- ƿالحن  
بالخصوص فƎن حركات عضلات الحنكية ǋي الضرورية لإصدار فونيمات 

  .ƹير ƹنية
  

فǌو ƹير قادر في البداية : لم الصعب للمولودǉƦǋ الحركة المعقدة تعني التع
  .فيختلف إƦا أƹلقنا أنفƹ .Ǌلق أنفǊ للتنفس من الفم

  
3- ƿالمضغيات و نوازل الف  

فالحركات السريعة و اللازمة للكلام . فǌي ضرورية للتغƦية و لكن الكلام أيضا
  .تحفز عن طريق أخƦ الأكل الصلب

  
أنبوƳ، فلǊ الفرصة  28تداءا من فالطفل العادي يستطيع أخƦ الأكل الصلب اب

  .في المضƸ و تحضير حركات الكلمة
  
  اللسان -4

حسب . شǌر 12و  02فǌي مكتسبة بين . ǋنا نسجل البراكسيا اللازمة للغة
WESTLAKE ر حسب الترتيب التاليǌƲالحركات ت ǉƦǋ :  

 .إلقاء اللسان إلǏ الأمام بين الشفتين و الأسنان •
 
 .إدخال اللسان داخل الفم •

  
 .ور اللسان من جǌة إلǏ أخرىمر •

  



• ǁرفع طرف اللسان نحو الحن. 
 
  تطور فهم الغة -3

  : أنماط متتالية 3في Ʀǋا الفصل ندرس 
  . لغة الإماءات، اللغة الشفوية و اللغة المكتوبة

  
بداية ǋناǁ اللغة بالإشارات حيƚ أن المبادلات الاجتماعية للطفل لا تتحدد في 

ǌااللغة الشفوية فقط و لا تبدأ ب.  
  

فلقد رأينا كيف أثناء السنوات الأولǏ الطفل العادي يتعلم التمييز بين مختلف 
  .الأصوات علǏ المستوى القنوزي و البراكسي

  
بما أن Ʀǋا التطور يتواصل، سوف نرى كيف الطفل يتلقǏ لتربية الفǌم ǋنا 

  .نشير إلا أن الإدراǁ و نطق الفونيمات لا يعودان بصفة تلقائية
  

ى، تƋخƦ الفونيمات قيمة إشارات ثم تتنƲم في كلمات ثم في جمل بعبارة أخر
Ǌالتعبير علي Ǌم ما نطلب منǌللطفل لف Ơتسم.  

  
 لغة الإشارات -

  : ǋناǁ نتوقف علǏ النقاط التالية
تعبير الوجǊ، الإشارت اليدوية، الǌيئة العامة ǋم الإمكانيات الأولǏ التي  •

Ǌللطفل التواصل مع أم Ơا التواصل. تسمƦǋ  ،الخامس Ƴيبدأ مبكرا في الأسبو
 .ربما من قبل



أسبوƳ، الطفل العادي يبتسم لأمǊ، فǌناǁ ضحكات تسبق ƹالبا  6-4في  •
 .الأصوات

 
  .و Ʀǋا للمرة الأولǏ، يحدق في أمǊ، يفتƠ عينيǊ جيدا ثم يبتسم

Ʀǋا التبادل الإمائي، . أمǊ بفرحة كبيرة تقوم بضجة و الطفل يبتسم من جديد
  .وقت و في كل مكان، ǋو الحنجرة الأولǏ لبناء اللغة نفسǊ في كل

  
في حالة امتناƳ الطفل من Ʀǋا، مثلا بسبب وجودǉ في المستشفǏ، أو إعاقة  •

 .، سيƌثر سلبا علǏ كل نموǉ)موضوƳ عملنا، سنرجع إليǊ(عصبية حركية 

  
 .أشǌر يبدأ بفǌم جيدا عندما تشاطرǉ أمǊ أم لا 06الطفل في  •

  
و يعيد "... إلǏ اللقاء"بالرأس، الإشارات " لا لا"يفǌم  أشǌر، الطفل 09في  •

 .ǉƦǋ الإشارات
 
الطفل يǌƲر بنشاطǊ الحركي فرحتǊ أمام المعطف التي تƋتيǊ لǊ، وبالعكس  •

 .يبكي عندما أمǋ Ǌي التي تلبس معطفǌا

  
 .أسبوƳ، يعطي الطفل تلقائيا لعبة، بدون تركǌا تسقط 44في  •

  
لمرƹوب، يعطي اللعبة عند الطلب و في سنة، يشير بالأصبع الشيء ا •

 .الإشارة

  



 .يتنشط الطفل عندما يرى الأطفال نشطين و يحزن عندما يبكون •

  
•  ،Ǐا معنǌشياء التي ليس لǖكل بالملعقة ": للنكت"يتسجيب لƋية شخص يƌر

 ...بالمقلوب، وضع حƦاء الدمية علǏ رأسǌا

  
 .شǌر، يشير إلǏ سروالǊ مبلل 15في  •

  
 .خص ليريǊ شيءشǌر، يجƦب ش 21في  •

بƦǌا نصل إلǏ مفردات حقيقية عبارة عن إماءات و إشارات ترمز إلǏ أشياء 
 Ǐا إلǌمƲثم تن ،ƚحقيقية" جمل"أو أحدا.  

  
من جǌة أخرى، يجب أن نتƦكر أن نشاط عادي ƈخر في سن معين، لا يكون 

إلǏ  9الشتم أو الإشارة بالإصبع علǏ شيء عادي في : كƦلǁ عند طفل أكبر
  .ليس كƦلǁ في سنتين شǌرا 12
  

  : أخيرا، يجب تسجيل أن الطفل قادر علǏ الإشارتين نعم و لا مع المرحلتين
  .استعمالǌا لنفي أو قبول -
  .استعمالǌا للتعبير عن فكرة -

 Þل أنت بنتǋ ÞكرƦ ل أنتǋ Þالعبارة صحيحة أم لا ǉƦǋ  
  
  اللغة الصوتية -

لأنǌم  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUنلجƋ دائما لـ 
  .سوف يتطرقون بعد Ʀلǁ للغة المعاق حركيا عصبيا من خلال كل عناصرǋا



في Ʀǋا العنصر الصوتي، فǌم يسجلون أن كما ǋو الحال في لغة الإشارات، 
  .الطفل يلجƋ إلǏ لغة صوتية، قبل استعمال الكلمات

  
  .المعروف »ǋ»areكƦا فƎنǌا ألعاب صوتية بسيطة كمثلا 

  
ثم فǌي . ل لأنǊ معروف من الأم ثم تكررǉ بدون انقطاƳثم تƋخƦ قيمة التباد

في وقت مقبل، تǌƲر تبادلات  »are«تبادلات الابتسامات التي تتوزاى مع 
 ،Ǌالطفل يغني عندما نكلم ،ǁفيجيب"عبارة عن انفجارات من الضح."  

في البداية عبارة عن تمرينات بسيطة ثم تƋخpapa " Ʀ"و " mam"ثم تǌƲر 
  .ات لأن الأولياء يجرون لسماعǌاسريعا قيمة كلم

  
  .أشǌر، الطفل يجيب علǏ إسمǊ 10إلǏ  09في نفس السن، في 

  
  تطور التعبير الشفوي

في البداية يجب أن نƦكر أنǊ من الضروري التمييز بين ǉƦǋ المرحلة و مرحلة 
ستكون . ǉƦǋ الأخيرة تسبق دائما المرحلة الأولǏ. تطور الفǌم اللغوي

  .موضوعنا لاحقا
  

  : في الحين، سنرى كيف يǌƲر تطور اللغة الشفوية من خلال النقاط التالية
  الرطانة

. ǋي ليست فقط تمرين صوتي بسيط، و لكن ايقاعǌا يمكن أن يƋخƦ قيمة لغوية
، كلمات "mama"و " papa"حيƚ أن ابتداءا من سن الرطانة تǌƲر ما عدا 

Ǐات معنƦ أخرى.  



  .ƋخƦ فيǊ الكلمة حقيقية قيمة الرمزفقط يجب التعرف علǏ الوقت الƦي ت
عندما يجري نحو كƋس الحليب، " aba"أو " ba"قبل سنة، يستطيع الطفل القول 

  .فƦǌا تقارب بسيط عبارة عن منعكس فقط
  

ثم في سنة، نفس الطفل يصرƢ في فراشǊ أمǊ تجري، تتساءل علǏ سبب Ʀǋا 
 Ǐا للمرة الأولǌالطفل يقول ل ،Ƣالصرا"aba " ابدون وجودǌحليب أمام .

  .فǌو انتقل من التمرين النطقي إلǏ الكلمة Ʀات رمز. فيكافƐ بفرحة الأم
  
  الجملة - الكلمة -
 .كلمات 10شǌر، يستطيع الطفل قول  18في  •

  
 .كلمة و لأول مرة يربط بين كلمتين أو ثلاثة 20شǌر، يقول  21في  •

  
فينƲم . اشǌر، يتخلǏ عن الرطانة بما أن كلماتǊ تتطور شيئا فشيئ 24في  •

 .جمل حقيقية بدون صرف

  
 .في سنتين، يعطي الطفل لقبǊ، اسم بعƯ الأشياء المستعملة •

  
مفتاƟ، دارǋم، ساعة، (أشياء  05سنوات يقول جنسǊ و الجمع بين  03في  •

أخيرا فƦǌا السن أين الطفل يطرƟ . يستطيع تسمية علǏ الأقل ثلاثة) سكين، قلم
 أينÞ متÞǏ لماƦاÞ : أسئلة

  



الطفل . كلمات تتكون 08إلǏ  06سنوات، جمل سليمة من  04-03في  •
 Þيستعمل كيف 

  
أحمر، : سنوات، يǌƲر الأفعال و الصرف و الألوان الأربعة 05في  •

 .فبƎمكانǊ تسميتǌا. أخضر، أزرق، أصفر

  
 .فوق Ʀǋا السن، الاختبارات المختلفة لتقييم اللغة تسمƠ بمعرفة تطور اللغة •

  
فƦǌا . بيرǉ اللغوي يتخلǏ عن الإشارات نوعا ماشيئا فشيئا يحسن الطفل تع •

 .مرتبط بالتربية وطبيعة الطفل

  
  تطور الفهم اللغوي

Ʀǋا متعلق . بالموازاة مع تطور اللغة الشفوية، الفǌم اللغوي يتحسن مع السن
  .بقدرة الطفل علǏ التمييز بين الفونيمات

  
ين الأشياء و ارتباط بƦǌا فƎن الفǌم اللغوي الƦي يسمƠ للطفل باكتشاف الربط ب

  : الفونيمات، ǋو بصفة عامة يسبق التعبير اللغوي، Ʀǋا يفسر بـ
  

شǌر، يشير إلǏ أبيǊ  15شǌر، يفǌم الطفل الإسم لبعƯ الأشياء في  13في 
  .وأمǊ عندما نسميǌم

  
: GESELLفǌو فǌم الأوامر البسيطة حسب . ثم تعطǏ أوامر بدون إشارة

  "...ضعǌا علǏ الطاولة"، "يأعطيǌا ل"، "أعط الكرة لماما"



  .شǌر 24مرة و أربعة في  21شǌر، ثلاثة في  18اثنين منǌا تنجز في 
  

نستطيع استعمال صور . في نفس الوقت، اختبار التعيين علǏ الصور ينجز
: صور نسميǌا للطفل 04، التي تحوي في الǌƲر علGESELL Ǐبطاقة 

  .كلب، منزل، حƦاء و كƋس
  

قفة، كتاب، ورقة، منبǊ، نجمة، : صور 06تي تحوي علǏ ثم نستعمل البطاقة ال
  .علم

شǌر، سبعة  24شǌر، خمسة في  18يعين الطفل واحدة من ǉƦǋ الصور في 
  .شǌر 30في 

  
سنوات،  03الطفل العادي يعين ثلاثة علǏ خمسة في   TERMANحسب 

  .شǌر 24أو  30في : ولكن يمكن أن يكون قادر من قبل
  

  .الأسئلة أينÞ لماƦاÞ و كƦلǁ المقاييسشǌر، الطفل يفǌم  36في 
  

  .سنوات، الطفل يفǌم الأسئلة كيفÞ و التشابǌات و الفرق 04في 
  

  :شǌر، الطفل يجيب علǏ الأوامر بƋفعال مختلفة 42في 
  ".أعط الكرة"، "ضع الكرة"، "أرمي الكرة" 
  

 ضع الكرة أمام العلبة، تحت العلبة،: "ثم أوامر مع حروف الجر تصبƠ مفǌومة
  ...".وراء العلبة



 42شǌر، ثم ثلاثة في  36اثنين من ǉƦǋ الأوامر تنجز في  GESELLحسب 
  .شǌر

  
Ǎالملاحظة الأول  

  .عصبيا لǌم فǌم لغوي مرتفع بينما لا يتكلمون-بعƯ المعاقين حركيا
  .لا و نعم مفǌومين يسمحان بتحديد مستواǋم

  
  الملاحظة الثانية

ي مستوى الفǌم و أيضا اللغة يمكن ان اضطراب التطور النطقي أو اللغوي ف
  .يعرقل جدا اكتساب القراءة، الكتابة و الخط

  
  الملاحظة الثالثة

تطور و تعلم اللغة عمليتين معقدتين تحتوي في القاعدة علǏ براكسيا و قنوزيا 
  .الحركي بصفة كاملة-متنوعة، فƎن دراسة تطور اللغة ترتبط بالتطور النفسي

  
  الخلاصة

حƲات و مجمل المعطيات النƲرية المحتواة في الفصل الأول كل ǉƦǋ الملا
والثاني تسمƠ لنا بدراسة و فǌم و كفالة اضطراب اللغة عند أطفالنا المعاقين 

  .عصبيا-حركيا
  

 .الفصول الموالية ǋي موضوǉƦǋ Ƴ العمليات
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  الفصل الثالث
دراسة أرطوفونية للطفل المعاق 
حركيا عصبيا في الوسط العيادي 

  الجزائري



 158

سنوات من التفكير حول كفالة الوƲائف المسǌلة لإصدار الكلام، أي ما  05بعد 
قبل إعادة التربية الأرطوفونية للطفل المعاق حركيا عصبيا، أتت أخيرا مرحلة 

  .دراسة كشفية للكلام
  

باعتبار ǉƦǋ . ع، تعتبر مرحلة مفروضة بما أننا شاǋدنا ǌƲور لغةفي الواق
الأخيرة مضطربة، فǌي تستلزم أول مرحلة من مراحل كل دراسة أرطوفونية 

  ).1991زلال، . ن(و ǋي الفحص الأرطوفوني 
  

رائز ) التربية العلاجية للغة( .E.T.LبƦǌا، نلجƋ إلǏ تكييف ثم إعادة تعبير الـ 
 -C. CHEVRIEو معير من طرف ) G.TARDIEU )1971منشƋ من طرف 

MULLER )1979 (أفراد ناطقين لغة فرنسية بحتة Ǐإل Ǌموج Ǌو لكن.  
  

زلال في تكييف و إعادة تعيير الـ .علƦǋ Ǐا الأساس، نسلǁ طريقة ن
M.T.A. )1()رائز الحبسة(.  
حالات طفل معوق  10طفل سوف يتلقون تربية لغوية و نقدم  50أيضا، 

سنقدم كƦلǁ النتائج قبل، . بيا من بين ƌǋلاء الأطفال المدروسينحركيا عص
  .أثناء و بعد التربية اللغوية

  
  : Ʀǋا الرائز يتناول مايلي

  .ميزانية دقيقة مع الأولياء -
 .دراسة تنفسية -

 .دراسة نطقية دقيقة -
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 : دراسة الكلام -

  .كلام تلقائي •
 .تسمية الصور •

 .إعادة الكلمات •
 
  : مرحلة فǌم الكلام -
  .تبارات فونولوجيةاخ •
 .اختبارات سمعية •

 ).إعادة كلمات بنفس المقاطع(اختبارات قنوزية  •
 
  دراسة اللغة -
  .التعبير الشفوي •
 .الفǌم الشفوي •

 .سرد علǏ تسلسل الصور •

 ).التعبير-الƦاكرة-الفǌم(سرد بعد القصة  •

 ).الكيف-الكم(التواصل مع العالم الخارجي  •

 ).الامتصاص-البلع- ضƸالم-النفس(قدرات فمية ƹير الفونيمات  •

  
نعيد كل بند من أجل تبيين بصفة . النسخة الأصلية E.T.L.سنقدم اǓن الـ 

Ǌدقيقة كيفية استعمال.  
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و التي أردناǋا شاملة، تسمƠ لنا بالإحاطة و خاصة  ǉƦǋ.E.T.L الدراسة للـ 
ق عند الطفل المعا...) النطقية، الفونولوجية، اللغوية،(الفǌم للعناصر اللسانية 

  .حركيا عصبيا
تحليلǌا يصبƠ باب . يحتوي Ʀǋا الفحص علǏ الكثير  من التفاصيل يجب Ʀكرǋا

  .الدخول إلǏ الفحص الأرطوفوني لحالاتنا الخاصة
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III.1-  تقديم رائز اللغةE.T.L  
  -النسخة الأصلية -

تطبيق فحص اللغة عند الطفل المعاق  -
 -حركيا عصبيا
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  قواعد عامة 
كثيرا بدراسة  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUتعلق 

  .اضطرابات اللغة عند المعاق حركيا عصبيا
التربية العلاجية ( E.T.Lعندما يتعلق الأمر بفحص اللغة، و جǌوا لنا الـ 

  .ǋو فحص، حسب ƌǋلاء الباحثين، يطبق بصفة منطقية و محددة) للغة
  

أنD. RUTHERFORD  Ǌو  H. WESTLAKEفي التطبيق، يرى 
نفǌم من . تحب في البداية تضييع الوقت في التقاط مختلف الأخبار كما تƋتييس

  : ǋنا أن ǉƦǋ مرحلة أولǏ من الفحص و ǋي الميزانية
  

يترǁ الطفل بحرية بحضور الأولياء بدون طلب مشاركتǊ المباشرة لإلقاء 
و            G. TARDIEUيواصل ... الأصوات، الكلمات، حركات اللسان

C. CHEVRIE-MULLER  للطفل Ơتسم Ǐالحصص الأول ǉƦǋ في القول أن
  .بالتعود علǏ حضور المختص الƦي لا يضيع أي عنصر ǋام خاص بالطفل

  
كƦلǁ يغتنم فرصة حضور الأولياء لإلتقاط أكبر قدر ممكن من المعلومات 

  : خاصة بتاريƣ الإعاقة منƦ الولادة
ع الأولǋ ÞǏل كانت كيف كانت تمر الرضاعة في الأيام الأولǏ و الأسابي
Ʀǋا ما يفسر ضعف (مطولةǋ Þل كان ينزل الحليب بصفة ƹزيرة خارƜ الفم 

  ǋل كان البلع صعبÞ) الشفتين
في السن الƦي يبدأ فيǊ الطفل أخƦ الأكل الصلب، ǋل كان من الضروري جعل 

 Ǌالوراء لبلع Ǐإل Ǌضعف قوة اللسان(رأس(Þ  
  غويÞ متǌƲ Ǐرت مختلف مراحل التطور النطقي و الل



 163

Þمǌو الوضع الحالي للنطق، التطور اللغوي و الفǋ 2(ما(   
علǉƦǋ Ǐ المرحلة الخاصة  C. CHEVRIE-MULLERتحرص كثيرا 

إلا أنǊ من الضروري . بالميزانية لأن الحوار مع الأولياء ينتج أشياء جدة مفيدة
  .القيام بدراسة جيدة للمعلومات الملتقطة

  
فسر علǏ أنǌا كلمات حقيقية من طرف فكم من ألعاب صوتية بدون معنǏ ت

في المقابل، كم من كلمات خاطئة النطق من طرف الطفل أو ƹير . الأولياء
  .معروفة تماما لǌا قيمة لغوية و لكن ƹير معترفة و مدركة من طرف الأولياء

  
أنǊ يجب معرفة إƦا كانت الكلمات  C. CHEVRIE-MULLERفتسجل 

ة أم أنǊ يجيد استعمالǌا في الوقت الملفوƲة من طرف الطفل فقط متكرر
  .المناسب

  
أليس ǉƦǋ مبررات صحيحة للتƋكيد أكثر علǏ ضرورة وجود رائز للغة، الƦي 

 C. CHEVRIE-MULLERحسب رأينا يستطيع نزƳ كل الشبǌات، رƹم أن 
تركز علǏ مساعدة أفراد الفرقة المتكونة من أطباء الحركة، المدرسة، المربية، 

  ).ما إƦا كانوا علǏ دراية كافية حول المشاكل اللغويةƦǋا ...(الممرضين
  

  ورقة الفحص
تكون المعلومات التي التقطت من . الǌدف ǋو تكوين ملف حسب نƲام محدد

  .الأولياء أول مرحلة ثم يجب أن تنƲم
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خلط ƹير  C. CHEVRIE-MULLERبالفعل و إلا ستصبƠ حسب رأي 
  .قابل للاستعمال

تنسƣ النتائج حسب تواريƣ متتابعة في . طفل صفحات خاصة لكل 06تستعمل 
  . كل صفحة تسمƠ بمعرفة التطورات الممكنة

  
  : وسيلة عيادية يحتوي علǏ) اختبار علاجي للغة( E.T.Lالـ 

 .دراسة تنفسية عيادية -

  .دراسة النطق -
 .القدرات الفمية ƹير الفونيمات -

 .التواصل مع العالم الخارجي -

 .مراحل التعبير النطقي -

 .اللغوي التعبير -

 .الفǌم النطقي -

 .مراحل الفǌم اللغوي -

 .السن العقلي -

 .خلاصة الاختبار، ورقة إحصائية -

كل بند للاختبارات المƦكورة أعلاǉ سوف يعاد بتفصيل من أجل الفǌم الأحسن 
Ǌلكيفية استعمال.  

 
I- دراسة تنفسية عيادية 

- ]a [مهموس  
 ƟتقترC. CHEVRIE-MULLER ا الجانب من الاختبار من أƦǋ جل

  .البحƚ في إلغاء بƋكبر قدر ممكن تدخل الحنجرة و مجǌودات النطق
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مǌموس، نطلب مجǌود قليل ] a[بالفعل، عندما نطلب من الطفل النطق بـ 
بƦǌا . لعضلات الحنجرة، اللسان، شراƳ الحنǁ و صفر لعضلات الشفتين

  .تصبƠ قاعدة عامة أن الاضطرابات الحركية تصعد كلما تعقد العمل
  

مǌموس و عدم Ʀلǁ في نطق فونام ] a[ن ينطبق التنفس علǏ نطق يمكن أ
صعب، أو كلمة و التعبير عن فكرة او الكلام في حالة انفعالية ƹير ملائمة 

  .مثلا أمام شخص ƹير معروف
  

 C. CHEVRIE-MULLERيجب إƦن دراسة التنفس في كل الƲروف 
  : وامل التاليةمǌموس و تقيمǊ حسب الع] a[تستعمل أبسط ǉƦǋ الƲروف منǌا 

  
  مباشر أو مƊخر -

بعد وقت قصير جدا عندما ] a[الطفل العادي عندما يكون ƹير خجول يلقي 
ǁلƦ Ǌبعد . نطلب من Ǌينطق ب ،Ǌوداتǌم جƹالطفل المعاق حركيا عصبيا، ر

و  )±(أو ) –(إشارة  C. CHEVRIE-MULLERتستعمل . وقت طويل
Ǐخر قد يرجع إلƋا التƦǋ تفسر أن :  

  .لة في المزمارإما عرق -
 .إما عرقلة في الحجاب الحاجز -

  
  المدة -

ǋنا الفاحص يجب أن يشير في الخانة المناسبة الزمن الƦي أثناءǉ الطفل 
  .بدون إعادة أخƦ النفس] a[يستطيع مواصلة إلقاء 
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  منتظم أو متقطع -
نƲرا لسوء التنسيق في وضعية للعضلات التنفسية، قد يǌƲر الإلقاء متقطع 

  .Ǌ مطول بصفة كافيةرƹم أن
  

II - دراسة النطق  
  )±(تفسير 

يقصد بƦǌا دراسة إصدار الفونيمات في Ʋروف مختلفة و Ʀǋا باحترام نƲام 
  : تطوري للصعوبات

- Ɵعمل لغوي تلقائي او انفعال أو صر.  
  .تكرار الأصوات -
  .لا ينطق تماما الفونام -أ
  .الفونام ƹير واضƠ -ب
ينطق بين ] ء[و لكن بصفة خاطئة مثلا  الفونام يعوƯ بفونام ƈخر - جـ

  .الأسنان
  .يعوƯ الفونام بƉخر -د
  
- ]a [بصوت مرتفع  

  .ǋناǁ يكون المجǌود حنجري فقط و يسمƠ بƎعطاء فكرة لعمل المزمار
أن بعƯ الاضطرابات الصوتية ترجع  C. CHEVRIE-MULLERتشير 

  .علǏ إصابة حركية الحنجرة
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ثواني بينما الزفير يمكن أن  05أثناء ] a[و تضيف أن عدم إمكانية مواصلة 
ثواني قد يرجع إلƹ Ǐياب الاǋتزازات المطولة أو إلǏ إلتصاق  05يدون 

  .ناقص لǖحبال الصوتية
  : حالة أخرى يمكن أن تǌƲر

تلقائيا يفتƠ فمǊ و لا نشاǋد أي صوت ] a[لا يستطيع الطفل إصدار فجƋة 
  .ممكن

تعقدت الفكرة المعبر عنǌا كلما كثرت  نسجل ǋنا أنǊ كلما. التعبير عن فكرة -
 .الاضطرابات النطقية

  
-  Ƴموضو Ơر الاضطرابات التي يجب أن تصبǌƲالقراءة، في مرحلة التعلم، ت

 .مشترǁ بين المدرس و المختص الأرطوفوني

  
بالنسبة لنطق فونام الƦي يتطور صعوبة مع  ±بعد Ʀǋا نصل إلǏ تفسير إشارة 

  .وسط الانفعاليتعقد العمليات العقلية و ال
  

فƦǌا فونام قد ينطق بصفة جيدة أثناء العمل النطقي التلقائي وƹير ممكن تماما 
  .في النطق بكلمة

لكن يستطيع استعمالǊ في . أسابيع 06و 04يǌƲر عند الطفل بين ] R[فمثلا 
  .كلمة إلا و بعد وقت طويل

  
  )-(تفسير إشارة 

سǌل و ǋي تكرار فونام أحادي نƦكر الحالة الأ. ǋنا أيضا نفسر ǉƦǋ الإشارة
  : الƦي يمكن أن يكون في ǉƦǋ الحالات] a[مع حرف ) صائتة أو صامتة(
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  : يمكن تفسير Ʀلǁ بعدة عوامل
  .ǋنا الصوت يكون خشن. تشنج المزمار -
عدم تناسق بين عمل الأحبال الصوتية و ارتخاء الحجاب الحاجز الƦي  -

 .يصدر الزفير

ج المزمار و الصوت الضعيف إلǏ ضعف بƦǌا يعود الصوت الخشن إلǏ تشن
  .التصاق الأحبال الصوتية

  .أخيرا يعود الصوت المتقطع إلǏ تشنج متقطع للمزمار أيضا
 
  الأصوات اللسانية الخلفية -
  .مراقبة المنطقة الخلفية للسان -
 ].R[و ] o[يخص الأمر  -

ية Ʀǋان الفونامين يتطلبان من الطفل القدرة البراكسية اللازمة ومن الناح
الحركية يجب أن يكون ǋناǁ شد كافي في الوضعية علǏ مستوى قاعدة 

  .اللسان
  

إلC. CHEVRIE-MULLER  Ǐو  G. TARDIEUمن ǋنا يرجع 
  : نمطين في دراسة كل فونام

-قنوزي أين يجب علǏ الطفل أن يعرف وضعية اللسان-نمط براكسي •
 .Ʀǋا النمط موحد لكل الفونيمات. الشفتين في المكان المناسب

Ʀǋا النمط . نمط حركي أين الطفل يجب أن يعطي للتقلص الكيفية اللازمة •
  .مǌم جدا في إعادة تربية الإعاقة الحركية العصبية و في الأرطوفونيا العامة

 ǉفي النمط الحركي، نجد الصعوبات الحركية عند الطفل في إصدار]o [ بسبب
  : وضعية اللسان السيئة
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ادية تنصب علǏ محاولات وضعية حركة ƹير إر(علǏ شكل أتيتوزي  -
  ).اللسان

اضطراب خاص باستقرار وضعية اللسان كمثلا ارتعاƫ (علǏ شكل أتاكسي  -
 ).مخيخي

  
  ]k[قوة الجهة الخلفية للسان  -

ǉدǌة جƋر اللسان بقوة و إطلاق فجǌƲ الطفل تركيز Ǐيجب عل.  
  : الاضطراب في الإعاقة الحركية العصبية يمكن في

  .إما بضعف التقلص -
 .إما بصعوبة الارتخاء -

  .Ʀǋا الاضطراب الأخير يمكن أن يكون علǏ شكل تشنجي أو أتيتوزي
  
  ]g[قوة و مراقبة  -

  ].k[الصعوبة المطروحة للطفل ǋنا تǌƲر أقل قوة من الفونام 
  .فونيمات المنطقة الأمامية و رأس اللسان -
 ].i[ - ]é[-]è[مراقبة اللسان  -

  
  .نجدǋا ǋنا] o[ر نفس الاضطرابات الملاحƲة عند إصدا

  ]j[-]s[-]ch] [z: [مراقبة و قوة اللسان -
عند الطفل العادي ǉƦǋ الفونيمات تǌƲر في الأخير باختلافǌا فلا نحتار لما 
 ǁلƦ Ǐد صعوبات عند الطفل المعاق حركيا عصبيا خاصة لما يضاف إلǋنشا

  .اضطراب قنوزي سمعي لǉƦǌ الفونيمات
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  ]ℓ[مراقبة اللسان  -
  .لفونام بسبب ضعف قوة اللسان و عدم استقرار وضعيتǊيضطرب Ʀǋا ا

  ]t[قوة اللسان  -
 ]d[-]n[قوة و مراقبة  -

  
  ].g[و ] k[نفس الملاحƲات المƦكورة بالنسبة لـ 

  ]t[وضعية اللسان  -
بسبب خطƋ في النطق في معƲم الوقت ]. n[و ] ƹ]t[- ]dالبا ما يضطرب 

كما في العادي و لكن علǏ الأسنان تركيز اللسان لا يكون في الجǌة الأمامية 
  .في بعƯ الأحيان يوضع اللسان بين الأسنان

  
  : فالنتائج تكون كمايلي

  .« th »تنقلب ǉƦǋ الفونيمات إلǏ الحرف الانجليزي  -
الأسنان الأمامية تخرƜ إلǏ الأمام و تتطلب بالتالي علاƜ خاص عند طبيب  -

 .الأسنان

 .كƦلǁ نجد إفراط في سيلان اللعاب -

 ].u: [مات دائرية الشفتينفوني -

  
من الناحية الحركية قد يضطرب Ʀǋا الفونام بسبب ضعف القوة و كƦلǁ عدم 

  .استقرار وضعية الشفتين
  ]p[-]f[- ]m[-]v[-]b:[فونيمات ƹلق الشفتين  -

  ].g[و ] k[نفس المشكل الملاحƲ في 
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  الصوامت المزدوجة -
ني لا يقدر عليǊ الطفل بين صامتة و صائتة يتطلب جǌد لسا] ℓ[أو ] r[وضع 

  .المعاق حركيا عصبيا
  .تتمثل الأسباب في تشنج، حركات ƹير إرادية، ضعف عمل اللسان

  
الصعوبات نفسǌا التي نجدǋا في  ]ui[- ]ie[-]oi: [الصوائت - النصف -

  .دراسة النصف الصوائت
  
بسبب تقلص عضلات الشفتين يمكن : ”oui“ مقاطع فتƞ و Ʒلق الشفتين  -

 Ơمن الصعب المرور السريع من الفونام أن يصب“ou’  الفونام Ǐإل“i”. 
 
- “Pa” – “Ka” - “Ta” 

قد سبق و أن Ʀكرت الاضطرابات الملاحƲة عند النطق بǉƦǌ المقاطع القوية و 
التي تتطلب فتƠ كبير للفم، أردنا الإشارة  ”a“باتباعǌا بالمصوتة . المنفجرة

  .المعاق حركيا عصبيا إلǏ الصعوبة الخاصة التي يشعر بǌا الطفل
  

يمكن أن يضاف تقلص تشنجي أو أتيتوزي لعضلات المضƸ إلǏ الصعوبات 
  .المƦكورة أعلاǉ لعرقلة أن منع النطق لǉƦǌ المقاطع

  
. وǋكƦا أثناء الكلام أو أيضا أثناء الصمت، يبقǏ الفم مفتوƟ جدا أو مغلق جدا

ية عضلات ƹلق الأسباب تعود إلǏ تشنج في عضلات الفتƠ أو نقص في وضع
  .الفم
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يشار إلǏ أنǊ يمكن القيام للطفل بƎعادة عدة مرات متتابعة نفس المقطع مثلا 
“Pa” قدر ممكن ƳسرƋب.  

بصفة مطولة يكون تقريبا عادي و لكن الشخص  ”A“في ǉƦǋ الحالة، إصدار 
  ....ƹ :Pa-Pa-Paير قادر علǏ إصدار بسرعة

  
  مقاطع ليونة الحنجرة-
K  وT  وP ǌا يقول عنG.TARDIEU  ،ا ليس فقط حروف صامتة قويةǌأن

  .بل مǌموسة التي تƌدي إلǏ عدم اǋتزاز الحنجرة أثناء النطق
  

فبالتالي التتابع السريع . و بالعكس، الموصتات تتطلب اǋتزاز الأحبال الصوتية
لمنفجرة مǌموسة، لمصوتة، ثم من جديد لمنفجرة مǌموسة، يحتم علǏ الحنجرة 

ت أين المصاب بالإعاقة الحركية العصبية ƹير قادر عليǊ نوƳ من تغير الصو
  .خاصة إƦا كان يعاني من صلابة

  
Ʀǋا يƌدي بǊ إلǏ استبدال الصائتة المǌموسة بصائتة مجǌورة تناسبǌا، أي 

 ”tête” ،“Baba“بدلا من  ”coq” ،“Ded“بدلا من  ”Gog“النطق بـ 
  .”papa“بدلا من 

  
-  ƿالحن Ʊمقاطع شرا “a-an”: عند ضعف أو بال ،ǁالحن Ƴنسبة لقوة شرا

 Ơالنطق الصحي Ǐنجد عدم القدرة عل ǁعدم استقرار وضعية عضلات الحن
  .الغنية و الغير الغنية) و أيضا الصائتات(للمصوتات 
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تصلب عضلات شراƳ الحنǁ يمنع  ....)a -an-a(لليونة الحنƿ بالنسبة  -
 .ماتمن التتابع السريع للنطق بƦǌين النوعين من الفوني
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III - الفونيمات ƚخار ǌإمكانيات شفوية أخر  
ǉƦǋ الدراسة  C. CHEVRIE-MULLERو   G. TARDIEUيواصل 

العيادية بفحص لوƲائف أخرى للسان، الحنكين، الشفتين، الفǁ و التي تعرقل 
  .أيضا بالاضطرابات الحركية التي أثرت من قبل علǏ اللغة

  
  : يجب دراسة ǉƦǋ الأعضاء

 .نفي حالة السكو  - أ

 .أثناء حركة إرادية بسيطة   - ب

 ...النفس، البلع، المص، المضƸ: أثناء نشاطات وƲيفية ƹير اللغة   - ت

Ɯا البند بصفة واضحة في الفصل الخاص بالعلاƦǋ سوف نفصل.  
  
V - مراحل التعبير النطقي  
  الكلام التلقائي -أ

معƲم البنود الموجودة في ورقة الفحص تدل علǏ مراحل التطور عند الطفل 
ǌبتحديد سن التعبير النطقي، و بالمقارنة مع السن العقلي، معرفة ما ف Ơي تسم

  .إƦا كان ǋناǁ تƋخر يستلزم تداركǊ بƎعادة التربية
  
  تسمية الصور -ب

لكن . Ʀǋا البند يقيم سن التعبير النطقي للطفل كما ǋو الحال في البند السابق
أيضا يمكننا دراسة الفرق ǋو أن الطفل يلقي بكلمة عند طلب الفاحص، ǋنا 

  .المفردات
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VI - التعبير اللغوي  
  .في Ʀǋا البند يتم دراسة بنية اللغة بدون التعرƯ إلǏ الاضطرابات النطقية

VII – الفهم النطقي  
 Ưنا يتعرǋG.TARDIEU نوعين من الاختبارات Ǐإل :  

اختبارات السمع التي تسمƠ بالبحƚ علǏ ضياƳ الأصوات الحادة التي تǌƲر  -
إƦا كانت ǋناǁ . يعاد Ʀǋا الاختبار عدة مرات S ،T ،I ،Uفونيمات علǏ ال

  .عدة أخطاء يجب القيام بفحص السمع
  
 اختبارات قنوزية -

إƦا كان الاختبار السابق سليم، يجب البحƚ علǏ قدرة الطفل علǏ التفريق بين 
  ...الفونيمات المǌموسة و المسموعة

  
VIII - فهم اللغة  

  .ة إلا إƦا كان السمع سليملا يكون لƦǌا البند قيم -
ليس من الضروري أن يعطي الطفل إجابة شفوية إشارة أو إماءة تكفي  -

 .لمعرفة إƦا فǌم الطفل أم لا

  
   - ورقة إحصائية-خلاصة الفحص

لكل طفل ǋناǁ أوراق إجمالية و إحصائية مستعملة من حيƚ التنقيط الƦي 
  ".4"إلǏ " صفر"يكون حول كل نشاط من 

  
  : غة عند الراشدفيما يخص الل

  .يدل علƹ Ǐياب اللغة 4التنقيط  -
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 .يعني أنǊ يمكن فǌم الشخص لكن من طرف أقرباءǉ فقط 3التنقيط  -

 .يعني أن اللغة مضطربة جدا لكن يمكن فǌمǌا 2التنقيط  -

 .يدل علǏ اضطرابات بسيطة 1التنقيط  -

  ملاحظة
  .الصعوبة تكمن في أن التنقيط يجب أن يرتبط بسن الطفل

  .شǌر لأنǊ في مرحلة رطانة شديدة 15طفل عمرǉ  4صحيƠ تنقيط  فمثلا ƹير
فيجب معرفة درجة البعد بين سن الطفل و مستواǉ اللغوي العام لكي نستطيع 

سنوات يكون كلامǊ  4سنوات و عمرǉ العقلي  4تنقيطǊ مع العلم أن الطفل في 
  .مفǌوم

  
  .خيص Ʀلǁأخيرا كلما احتوى الفحص علǏ معلومات ثرية كلما استوجب تل

و بعد ǉƦǋ المعرفة الشاملة للنسخة الأصلية لاختبار اللغة عند الطفل المعاق 
ما ǋي التغييرات التي تصدر أثناء مرحلة التكييف لE.T.L  ǉƦǌحركيا عصبيا 

  لسانية الجزائريةÞ  -النفس–لسانية للبيئة -النفس-البطارية العصبية
  .عت في Ʀǋا البحƦǋƚا يدل علǏ دراستنا للفرضية الأولǏ التي وض
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III.2-  تكييف الإختبار اللغويE.T.L 

  للغة العربية الدارجة
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خلال ǉƦǋ المرحلة علينا القيام بضبط اختبار لغوي قابل للتطبيق علǏ أطفال 
معاقين حركيا عصبيا ناطقين باللغة العربية، انطلاقا من الإختبار المقترƟ من 

  .C. CHEVRIE- MULLERرفو المعيŇر من ط G. TARDIEUطرف 
لأسباب سوف  E.T.L‘lبƎمكاننا تكييف أو تعويƯ أو تكميل بنود اختبار 

  .نوضحǌا لاحقا
  

 08النسخة الأصلية يǌدف إل تناول  E.T.L‘lلا بد من الإشارة إلǏ أن 
النسخة  E.T.L‘ lأين عرضنا اختبار  III.1أنƲر ... (التنفس، النطق: جوانب

  .)  159- 158. ص  الأصلية ص
  

 ‘E.T.Lمحل البندين الأولين من اختبار (و Ʀǋا بعد تناول التنفس و النطق 
l تي دراسة الإمكانيات الفمية الأخرىƋت)ƚثم تتبع بدراسة ) الاختبار الثال

  ).الاختبار الرابع(إمكانيات الاتصال مع العالم الخارجي 
  

فل المعاق من جǌتنا و فيما يتعلق بملاحƲاتنا و دراساتنا السابقة حول الط
حركيا عصبيا و التي قمنا فيǌا بالتƋكيد علǏ ضرورة البدأ بƎعادة تربية 

، عند كفالة الطفل ...التنفس،  البلع، الإفراط في الترييق: الإكتسابات الأولية
و بالتالي فƎننا نقترƟ أنǊ من الأحسن نقل الاختبارين . المعاق حركيا عصبيا

، حيƚ يƋتيان قبل الدراسة )ين أعلاǉالثالƚ و الرابع المƦكور(الأخيرين 
كل Ʀǋا يƋتي يعد . الصوتية و يضافان للبند الأول الخاص بدراسة التنفس

ميزانية مدققة مع الأولياء، Ʀǋا ما سيكون مضمون الجزء الأول من اختبار 
E.T.L‘l  النسخة الجزائريةE.T.L.A.  
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اني من أما اǓن فسنعرƯ الجانب الصوتي أو النطقي محل الجزء الث
E.T.L.A.  

  
  الدراسة الصوتية

فيما يخص الحروف اللسانية الخلفية في النسخة الأصلية من الإختبار نجد 
  ".O"نوعين من حرف 

1 - "O " لـ» orange «     مثلا(برتقالة(  
2 - "O " لـ» eau  «      مثلا(الماء(  
  

 يخصان اللغة الفرنسية ينطقان باللغة العربية" Ʀǋ"Oان النوعان من حرف 
  : الدارجة من خلال الكلمات المنسوخة بالكتابة الصوتية كمايلي

ينتج كمصوتة خلفية دائرية الفتحة الصوتية حدǋŇا أدنǏ وقصيرة  )u/)1/الحرف 
  ).122. ص IIأنƲر الفصل (
  

 .مصوتة حيادية Ʀو طابع وسطي] Ø[في السياق الخلفي أو في التفخيم ينتج 

  البعد     ] bØζd: [مثلا
       ]hØbb [     الحب  
  

  ].Ó[أكثر انفتاƟ و أكثر أمامية من ] Ò[عندما يتصل بخلفيات معينة ينتج 
  ينتج / u/و ǋكƦا فحرف 

  

                                                 
(1)  - /u / مطابق لـ"o "نا يتعلق الأمر بالتنسيق الفونولǋ وجيفي اللغة الفرنسية و.  

]Ó[ 

]Ò[ 

]Ø[ 
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" O"و بالتالي نجد ثلاثة طرق نطقية تختلف من الناحية الصوتية عن المصوتة 
  .و ليس اثنين كما ǋو الحال في الإختبار الأصلي الخاص باللغة الفرنسية

  
و ƦلO " ǁ"تبار ǉƦǋ الاختلافات الثلاثة الخاصة بحرف سنƋخƦ بعين الاع

  .بƎدخالǌم ضمن الكلمات لǘعادة و التسمية
  

بالنسبة للحروف اللسانية الخلفية أضفنا الحروف الخاصة باللغة العربية التي لا 
  .تǌƲر في نƲام اللغة الفرنسية

  
     الحنكية

]X = [Ƣ  
    ]δ = [ Ʒ  

  خبز   ] xÓbz: [مثلا
       ]δạj∂b [   ائبƹ  
  

     الحلقية
]ħ = [ Ɵ  
]ζ = [ Ƴ  

  حوت     ] ħūt[    : مثلا
          ]ζāℓi [   عالي  
  

     اللهوية
]q = [ ق  
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  نافƦة   ] tāqạ[     :مثلا
     الحنجرية

]h = [ـǋ  
  ǋي   ] hija[    : مثلا

  
  .ǉƦǋ الحروف ǋي الأخرى ستدخل ضمن الكلمات لǘعادة و التسمية

  : بƦولق اللسان أضفنا الحروف التاليةبالنسبة للحروف الأمامية و الخاصة 
  

  القرب ظهرية قرب حنكية
]ğ = [Ɯ  
]č =[ ƫت  

  جمل     ] ğm∂ℓ[    : مثلا
          ]čina [     برتقال  
  

   الاǉتزازية
]r = [ ر  

  ريrīħ [       Ơ[    : مثلا
  

  ملاحظة
النسخة  E.T.L‘lبالنسبة للغة الفرنسية و بالتالي في اختبار " r"الحرف 

أما بالنسبة للغية العربية فيعتبر . من الحروف اللسانية الخلفيةالأصلية يدخل ض
]r [ولق اللسانƦكحرف أمامي خاص ب.  
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أضفنا كƦلǁ الحروف المفخمة الغائبة عن النƲام الصوتي الفرنسي و ǋي 
  .حروف خاصة باللغة العربية و اللغات السامية الجنسية لǌا

  : ǉƦǋ الحروف كلǌا Ʀولقية أسنانية
]t = [ ط  
]d = [ Ʋ  
]r =[ ر  
]s =[ ص  

  نضج     ] tāb[    : مثلا
]dạrb [   ضرب  
]mrạ [  امرأة  
]bsạℓ [   بصل  
  

 ǉفي بند حروف دائرية الشفاorbiculaire des lèvres)‘(l       ي يختبرƦال
"ou " و"u " نا فقط بحرفƲلقد احتف"ou " Ơفيصب  ƣينس ƚبحي]u.[  

" ou"لأن معƲم الأطفال ينطقونǊ . مثلا" jus"لـ " u"وبالتالي فƎننا سنتخلǏ عن 
  .من الإختبار" u"و ǋكƦا فƎننا قد حƦفنا حرف 

  
  : حيƚ ينسƣ صوتيا] u[الƦي يصبou " Ơ"و فيما يلي سنعرƯ مثال عن حرف 

]mūs [  سكين.  
  

 Ʋمن الأحسن الاحتفا Ǌينا أنƋفيما يخص المقاطع التي تستلزم خفة حنجرية ارت
و ليس من ) البابا-رأس- ديǁ( (coq- tête- pape)بالكلمات الأصلية 

  : الضروري ايجاد ما يقابلǌا باللغة العربية
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]k[ ،]t[ ،]p [ مǌكر أنƦوا حروف ) سواء في اللغة العربية أو الفرنسية(فلنŇيعد
انفجارية قوية فǌي مǌموسة حيƚ تستلزم عدم اǋتزاز الحنجرة أثناء النطق 

  .بǌا
. علǏ مستوى الأوتار الصوتيةأما المصوتات فعلǏ العكس تتطلب اǋتزاز 

وبالتالي فƎن سرعة تتابع انفجارية مǌموسة بمصوتة ثم من جديد انفجارية 
مǌموسة ترƹم الحنجرة بالتغيير السريع لوضعياتǌا و Ʀǋا ما قد يكون ƹير 

و خاصة إƦا ما كان مصاب . ممكن بالنسبة للطفل المعاق حركيا عصبيا
أنƲر ( G. TARDIEUكما يشير لǊ  و بالتالي فƎن الطفل يميل. بالتصلب
إلǏ تعويƯ الانفجارية المǌموسة إلǏ انفجارية مجǌورة )     . ، صIIIالفصل 

  .مطابقة لǌا
  

، (Coq)عوضا عن  (Gog)حيƚ أن الطفل المعاق حركيا عصبيا ينطق بـ 
(Dède)  عوضا عن(Tête) ،(Babe)  عوضا عن(Pape).  

  
ا معنǏ في اللغة الفرنسية، ƹير لǌ (Coq-Tête-Pape)من الواضƠ أن كلمات 

أن الǌدف يعتبر أساسا صوتي نطقي و فونولوجي و لƦا نحتفƲ بنفس الكلمات 
 coq ] =KoK([ ،)tête(في Ʀǋا البند بالاعتماد علǏ التنسيƣ الصوتي طبعا 

] =t∂t([ ،)pape] =pap ([ مǋي لا يتحكم في اللغة الفرنسية يعتبرƦالطفل ال
 Ǐكلمات بدون معن)logatome.(  

  
 Ʋنحتف ǁلƦنا كǋ نفس الشيء بالنسبة لبند المقاطع التي تتطلب خفة حنكية

    ، "nadan" ،"maban: "بالكلمات بدون معنǏ لǘعادة  من الاختبار الأصلي
"gnagan" " النحو التالي Ǐالمنسوخة عل]:nadã[ ،]mabã[ ،]njagã.[  
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Ǎإعادة المقاطع دون معن  
حيƚ يتضمن . Ǐ مستوى اختبار الفǌم الصوتيƦǋا الجزء نجدǉ في الأصل عل

، من جǌتنا سوف ...Ʀǋا الأخير الإختبار الفونولوجي و اختبارات القنوزيا
  .نسميǊ دراسة الكلام و الƦس سيكون محل الجزء الثالƚ من الإختبار

  
بما أن الأمر يتعلق فقط بƎعادة مقاطع دون معنǏ، فنقترƟ أنǊ من الأحسن نقل 

ختبار إلǏ الجزء الخاص بالجانب الصوتي النطقي و ستكون من الاƦǋا الجزء 
إƦن سلسلة أولǏ و بالتالي فƎن Ʀǋا التناول سيكمل بƎضافة سلسلة ثانية ثم 

سلسلة ثالثة من المقاطع لǘعادة و التي استعرناǋا من اختبار الحبسة          
"M.T.A "(Montréal Toulouse Algérien)  المكيف و المعير من طرف

(N. ZELLAL, 1998).  
  

ǋاتين السلسلتين تتضمنان الكثير من الحروف الخاصة باللغة العربية الدراجة 
و بالتالي فƎنǌا تصفي ملاحƲاتنا للصعوبات النطقية لدى الأطفال المعاقين 

  .حركيا عصبيا، الƦين تتجاوز أعمارǋم السنتين و النصف
  

ار الفǌم الصوتي محل حيƚ يتبع باختبار مرحلة التعبير الصوتي و اختب
النسخة الأصلية و التي  E.T.L‘lالاختبار الخامس و الاختبار السابع في 

  .E.T.L‘lدراسة الكلام محل الجزء الثالƚ من "ستجمع تحت عنوان 
  

فيما يخص اختبار التعبير الصوتي، تم الاحتفاƲ بكل الكلمات بالغة الفرنسية 
اخترنا الكلمات التي تكون فيǌا الرواسم  وعند قيامنا بالترجمة إلǏ اللغة العربية

(les graphèmes) باللغة الفرنسية قدر الإمكان ǁمطابفة لتل.  
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بصيغة أخرى فƎن الأمر ƹير متعلق بترجمة حرفية لكل كلمة، لكننا نƋخƦ بعين 
لǘعادة الǌدف من خلالǌا ǋو " قط" "chat"كلمة : من الإختبار" الǌدف"الاعتبار 

 Ǐالحصول عل"Ch "ا . المستمرǌلا نقوم بترجمت ƚحي]qatt [ و إنما اخترنا
علƹ Ǐرار كلمة ] š[و التي تتضمن ǋي الأخرى المستمرة ) قرد(  ] šĕdi[كلمة 

]qatt [ التي تتضمن الإنفجارية]q .[ نفس الشيء بالنسبة لكلمة"lit " التي تخص
] frĕš[و ليس ) الكرة(  ] ℓbaℓūn[و التي ستعوƯ بـ ]. ℓ[تناول الجانبية 

)ƫالفرا .(  
  

سنتناول بنفس الكيفية كل قوائم الكلمات لǘعادة و كƦلǁ نفس الطريقة بالنسبة 
  .للتسمية علǏ الصور و لنفس السبب سنقوم بتغيير العديد من الصور

] t[سيارة التي تǌدف إلǏ دراسة الأسنانية " auto"كلمة : علǏ سبيل المثال 
  ).سمكة] (ħūta[والتي سنعوضǌا بكلمة 

  
كلاǋما ] n[و ] mūs] .[m[صورة الأنف ستعوƯ بصورة السكين : مثال ƈخر

ƹني و بالتالي فƎننا نƋخƦ بعين الاعتبار أن الǌدف ǋو دراسة الحروف الغنية 
و كƦلǁ فالأطفال يتعرفون أكثر علǏ السكين . عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

]mūs[   من الأنف]nif.[  
  

ǘفيما ) المعوضة أو المترجمة(عادة فيما يخص اختبار الكلمات ل ǁلƦو ك
  : نتمسǁ باحترام النقاط التالية) المختارة من طرفنا(يخص الصور 
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، وأحيانا ])auto  ] =ħūta(من الضروري الإحتفاƲ بنفس الحروف المدروسة 
، و أحيانا أخرى نفس درجة التعقيد        ])verre] =kĕs(نفس عدد المقاطع 

)Casserole = ]Kạsrūna ([ǁلƦ ا أمكنƦطبعا إ.  
ليس من الضروري الإلتزام بنفس الحقل الدلالي و كƦلǁ نفس الأنماط التركيبية 

)ƚنƌكر، المƦالجمع، المفرد، الم.(...  
نحن بصدد دراسة أطفال معاقين حركيا عصبيا أين الحركة ǋي من يحتل 

ساس عند أن اختيار الحروف ǋو الأ) كما Ʀكرناǉ سابقا(الصدارة و Ʀǋا يعني 
  . ما يتعلق الأمر بالقدرات الحركية للطفل

  
   ]šapo[لن تترجم بل ستعوƯŇ بكلمة " poison"كلمة : علǏ سبيل المثال

بƦǌا فنحن لسنا في ]...s[ ،]š[وƦلǁ لأن الǌدف ǋو اختبار المستمرتين ). قبعة(
  .نفس الحقل الدلالي

  
عندما ترجمت ) مƦكرتعتبر كلمة في ال) (قطار(  " train"من جǌة أخرى كلمة 

و بالتالي فƎنǊ ليس من الضروري الإحتفاƲ ). في المƌنmašina) [ƚ[أصبحت 
: الكلمات المستعارة تم الاحتفاƲ بǌا. بنفس الأنماط التركيبية للمƌنƚ و المƦكر

)pelle] =pala.([  
  

، ǋنا تم احترام عد "Kader"عوضناǉ باسم " Robert"من جǌة أخرى اسم 
 ǁلƦالعامل الفونولوجيالمقاطع و ك.  

قمنا كƦلǁ يتغييرات في الفونيمات التي لا تتماشǏ كممع السياق الاجتماعي 
  ].m∂rgĕz[تصبƠ ) سجق(  " Saucisson: "مثلا. الجزائري
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 Ơي يسمƦم الصوتي أين يتعلق الأمر باختبار السمع الǌفيما يخص اختبار الف
مǌدوفة في الاختبار بالبحƚ عن فقدان الأصوات الحادة فنحتفƲ بالحروف ال

أما ". i"مجتمعتين فقط مع المصوتة ] s[ ،]t[حيƚ ندرس الحرفين . الأصلي
فƎننا قد حƦفناǋا لأنǊ من الصعب إدخالǌا في كلمات اللغة " u"المصوتة 
  .العربية

نطلب من الطفل الإعادة الشفوية أو تعيين الأشياء أو الصور التي لا تختلف إلا 
كي لا يتمكن الطفل من القراءة علǏ الشفاǉ و نطلب بحرف واحد نخبƐ الفم ل

  : منǊ الإعادة أو التعيين حيƚ أن الكلمات
  il scie (du bois)                  يقطع الحطب 
  il tire (charrette)                يجƦب العربة 

  
Ǐا إلǌلŇنحو :    ]saζa [     ساعة  

                          ]tĕζi [     تخصني  
  

ال الƦين تبلƸ أعمارǋم ثلاثة سنوات فما فوق، Ʀǋا الاختبار لا يصلƠ إلا لǖطف
فالأطفال البالغين من العمر ما بين ثمانية عشر شǌرا و ثلاثة سنوات نطلب 

  loup    الƦئب      : منǌم فقط التكرار بنفس الطريقة 
  eau‘l    الماء                                                                 
  

Ǐل إلŇالتي ستحو :                                  ]ℓma [     الماء  
]mama[     أمي  
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في اختبارات القنوزيا نبحƚ عن ما إƦا كان الطفل يفرŇق ما بين الحروف 
المǌموسة و الحروف المجǌورة وما بين الحروف الحلقية و الحنجرية 

  ...والحروف الأسنانية
  

] d[ ،]t: [بالنسبة للغة الفرنسية مثلا) Ʀو حدŇ أدنǋ)Ǐنا نوجǊ نحو كلمات 
(doigt-toit) Ơباللغة العربية والتي تصب :  

  
]d [    ]dạr [     دار  
]t [   ]tạr [    رƋث  
  

  : نƋخƦ أمثلة أخرى
]s[ ،]š[    (sou- chou)  
  

  : تصبƠ باللغة العربية
]s [    ]s∂mm [    Ňسم  
]š[    ]š∂mm [     مƃالش  
  

Ʀǋا الاختبار جد مǌم ليس فقط من أجل التشخيص و إنما كƦلǁ بالنسبة لإعادة 
ǋكƦا فنكمŇلǌا بالكلمات المزدوجة Ʀو الحد الأدنǏ  التربية اللاحقة للكلام، و

في الميزانية الفونولوجية  (N. ZELLAL, 1991)الموضوعة من طرف "
فلنƋكد أنǊ يخص الأطفال الƦين تتجاوز أعمارǋم . التي تختبر تƋخر الكلام

  .الثلاثة سنوات
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Ǐ إل(و من أجل ǋدف علاجي و لأجل إثراء Ʀǋا الإختبار، قمنا بƎضافة ...
  .جمل لǘعادة ƹير موجودة في الإختبار الأصلي) الكلمات لǘعادة

  
وفيN. ZELLAL  Ǌو ǋنا كان مرجعنا الإختبار النطقي المنشƋ من طرف 

  .اعتمدت علǏ البنيǏ اللسانية للغة العربية الدراجة في إنشاء الجمل والكلمات
الدراجة علǏ بحيƚ تمكست بƎدخال الميزات التركيبية الخاصة باللغة العربية 

  .مستوى الجمل لǘعادة
  

و ǋكƦا المجموƳ الصوتمي و البنية المقطعية و النƲام المصوتي الخاص بلغتنا 
Ʀǋا الاختبار ǋو اǓخر يستعمل مع الأطفال الƦين تتجاوز  .أخƦوا بعين الاعتبار

  . أعمارǋم ثلاثة سنوات
  

في اختبار . نعتبر تناول اللغة أو دراسة اللغة كجزء رابع من الاختبار
E.T.L‘l  و ) التعبير اللغوي(النسخة الأصلية يتعلق الأمر بالإختبار السادس

من جǌتنا فسيجمع كلاǋما تحت العنوان ). الفǌم اللغوي(كƦلǁ بالإختبار الثامن 
 ǉكور أعلاƦدراسة اللغة(الم.(  

  
فيما يخص تناول الفǌم اللغوي أين يتعلق الأمر بمعرفة سن الفǌم الشفǌي 

بكل البنود كون سن فئة الدراسة ف مقارنتǊ مع السن العقلي تم الاحتفاƲ بǌد
شǌرا  18(النسخة الأصلية  E.T.L‘lمطابق تماما لسن تلǁ الفئة المعتمدة في 

 Ǐسنوات 3إل.(  
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وǋكƦا نختبر من خلال التعبير الشفوي أو عبر الإشارة مختلف البنود مع 
  ).شǌرا 15في ( ب و الأم يشير لǖ: مثلا. احترام الترتيب التسلسلي

  
 Ǌو الحال عندما يتعلق الأمر بتعليمǋ الترجمة كما Ǐإل Ƌنية نوعا ما نلجƹ شفوية

  : مثلا في
  lance la balle          ارمي الكرة   -
 pose la balle            ضع الكرة  -

  donne la balle          إعطيني الكرة  -
  

Ơو التي تصب :  
]armi ℓ∂pℓūta [  
]ħatt ℓ∂pℓūta[  

]aζtini ℓ∂pℓūta[ 

  
 Ǐم من الدرجة الأولǌ2/3و فيما يخص الف :  

Que fait-on quand on a sommeil ? 
 Þا نفعل عندما نشعر بالنعاسƦما  

 Þعندما نبرد           Quand on a froid? 

 ÞƳعندما نجو        Quand on a faim?  
  

  : ǋنا كƦلǁ نلجƋ إلǏ ترجمة الأسئلة الثلاثة
]wěš ndīru kijğinanζěs? [  
]ki n∂b∂rdu [ 
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]ki nğūζu [ 

في سن (المعبŇر عن الشبǊ والإختلاف     نفس الشيء فيما يخص فǌم 
  ).سنوات4

  : نترجع التعليمتين
- Þانǌل يتشابǋ      » ? Est- ce pareil  « 

- Þانǌلا يتشابǋ      »?  est-ce pas pareil‘N  «  
 hada uhada kif kif w∂ℓℓa[حيƚ تصبƠ التعليمتين في جملة واحدة 

maši kif kif?[  
النسخة الأصلية نلجƋ إلǏ استعمال الصور الخاصة  E.T.L‘lفي اختبار 

  .S. BOREL- MAISONNYبالإختبار اللغوي لـ 
نضع للطفل صورتين فيǌما نفس الوعاء واحد بخلفية حمراء و اǓخر : مثلا

  .و بما أن Ʀǋا الاختبار بحوزتنا فƎننا نحتفƲ بنفس الصور. بخلفية زرقاء
  

الƦي يعبر عن  (substantif abstrait)فيما يخص فǌم الإسم المجرد 
سنوات نعيد استعمال حيƚ تترجم  05مع الطفل البالƸ من العمر " الاختلاف"

  : التعليمة كاǓتي
« Quelle est la différence ? » ou « y a-t-il une différence ? » 

"Þو الفرقǋ أو " ما"Þفرق ǁناǋ لǋ"  
Ơتصب :      ]wašnu huwa ℓ farq [  

  ] ka j∂n f∂rq[             أو 
  

  : حيƚ يطرƟ السƌال كاǓتي" الفراشة و الƦبابة"و أخيرا فيما يخص الفرق بين 
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« tu as déjà vu un papillon tu as déjà vu une mouche. Quelle 
est la différence entre une mouche et un papillon ? »  

 
  "أرأيت من قبل Ʀبابة ما الفرق بين الƦبابة و الفراشةÞأرأيت من قبل فراشة، 

Ơالتي تصب :  
]š∂ft dĕža papijõ, š∂ft dĕža d∂bbana w∂šnu huwa ℓ f∂rq bīn 

d∂bbana u papijõ? [ 

  
  : نفس الشيء بالنسبة لǘختبارات الأخرى التي قمنا بترجمة لǌا مثلا

 04لغين من العمر بالنسبة لǖطفال البا(أريني أكبر خط من بين ǋاƦين 
  ).سنوات

 05بالنسبة لǖطفال البالغين من العمر(أريني أجمل إمرأة من بين ǋاتين 
 ).سنوات

 ).سنوات 05كƦلǁ من أجل الأطفال البالغين (أريني أثقل علبة من بين ǋاتين 

 ).سنوات 6بالنسبة لǖطفال البالغين (الصباƟ، المساء 

  
أضفنا السرد من خلال تنƲيم تسلسلي  فيما يخص دراسة التعبير اللساني فقد

  .للصور و Ʀلǁ من أجل تقويم التنƲيم الدلالي لدى الطفل
  

لا بد أن نصرƟ أنǊ نƲرا للمشاكل الديزارترية الشديدة التي تطغǏ علǏ العديد 
من الأطفال المعاقين حركيا عصبيا فالتعبيرات التلقائية تكون جد محدودة لكي 

حيƚ يميمل ƌǋلاء الأطفال إلاى (در الكافي نتمكن من تقييم اللغة بالق
  ).السكوت
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ونحن بدورنا . يحثǌم علǏ التعبير التلقائي) الصور، الأحدوثات(السند البصري 
سنستغل Ʀǋا الاختبار لتقييم قدرة الطفل علǏ الإحتفاƲ و التعبير الشفوي دون 

فل يعيد الط(حيƚ يتعلق الأمر بالسرد بعد القصة . سند بصري ǉƦǋ المرة
Ǌالقصة من جديد دون أن تكون الأحدوثة تحت عيني.(  

  
الجزء الثاني من عملنا التكييفي التجريبي يكمن في تجميع صعوبات الأطفال 

أطفال معاقين حركيا عصبيا في ǉƦǋ  05قمنا باختبار (المعاقين حركيا عصبيا 
ƚالمرحلة الابتدائية من البح.(  

شبǊ مكيف  E.T.L‘lق الكامل لاختبار من خلال التطبي" الإختبار القبلي"وǋو 
  . علǏ اللغة العربية الدراجة

  : اختيار الأطفال في المرحلة من البحƚ مرتبط بشرطين أساسيين
التشخيص يوضع من طرفل (لا بد أن يكون الأطفال معاقين حركيا عصبيا  -

  ).الطبيب المختص بƎعادة التربية الحركية، طبيب الأعصاب، طبيب الأطفال
  .سنوات 6شǌرا و  18أن تكون أعمارǋم ما بيسن لا بد  -
  

التغييرات التي قمنا . الشبǊ المكيف  E.T.L‘lلم نقم بƋية تعديلات علǏ اختبار 
  .تبدو لنا كافبة نƲرا للنتائج التي توصلنا إليǌا...) ترجمة، تعويƯ(بǌا 

  
في حين أنǊ من الضروري ضبط ǉƦǋ الأداة من خلال تطبيقǌا علǏ أطفال 

ن، ƹير معاقين بǌدف الحصول علǏ المصداقية  و الصحة و Ʀǋا ما عاديي
  .سنتناولǊ من خلال الفصل المقبل
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III.3-  تعيير اختبارE.T.L‘l        Ǎعل

  طفل عادي) 3  00(
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بعد أن قمنا بضبط ǉƦǋ الأداة الإكلينيكية سنقوم بتقنينǌا و تعييرǋا علǏ عينة 
  .من الأطفال الغير معاقين

طفل جزائري ناطق باللغة العربية بحيƚ تتراوƟ    300يتعلق الأمر بـ 
  ).الƦكر و الأنثǏ(سنوات من الجنسين  06شǌرات و  18أعمارǋم ما بين 

  
  : فيما يخص الدراسة الإكلينيكية للتنفس تحصلنا علǏ النتائج التالية

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن دراسة التنفس
"a"مسǌرا18 بالǌ100سنوات6-ش% 

  
  

" a"فيما يخص الدراسة الصوتية فتحصلنا علǏ النتائج الموالية بالنسبة لـ 
  : بصوت مرتفع

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن دراسة الصوت
Ƣرا18 في الصراǌ100سنوات6-ش% 

 %100سنوات6-شǌرا18في الكلام التلقائي

 %100نواتس6-شǌرا18في الكلام لǘعادة

  
  

دائما فيما يخص تناول الصوت النتائج المتحصل عليǌا فيما يخص الحروف 
  : اللسانية الخلفية ǋي كاǓتي

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف
O 18راǌ100سنوات6-ش% 
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

X 
 %80سنوات6-شǌرا18

  %90 واتسن6-سنوات5
  

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

δ 
 %70سنوات6-شǌرا18

  %80 سنوات6-سنوات5
  

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

k 
 %90سنوات6-شǌرا18

  %95 سنوات6-سنوات5
 

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

g 
 %90سنوات6-شǌرا18

  %95 سنوات6-سنوات5
  
  

و فيما يلي النسب المئوية التي تحصلنا عليǌا إثر اختبار حروف الجǌة الأمامية 
  : لƦولق اللسان
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

i 
é 
è 

 %100سنوات 6- شǌرا 18
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

š 

 %70 سنوات6-شǌرا18

  %80 سنوات4-واتسن3
  %90 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

s 

 %70 سنوات6-شǌرا18

  %80 سنوات4-سنوات3
  %60 سنوات5-سنوات4
  %80 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

z 

 %60 نواتس6-شǌرا18

  %70 سنوات4-سنوات3
  %60 سنوات5-سنوات4
  %80 سنوات6-سنوات5

 
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

r 

 %0 سنوات6-شǌرا18

  %100 سنوات5-سنوات3
  %100 سنوات6-سنوات5
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

č 

 %60 سنوات6-شǌرا18

  %80 سنوات4-سنوات3
  %90 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

ž 

 %60 سنوات6-شǌرا18

  %80 سنوات4-سنوات3
  %60 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

ğ 

 %60 سنوات6-شǌرا18

  %70 سنوات5-سنوات3
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف
ℓ 
t 
d 
n 

 %100سنوات6-شǌرا18

  %100  سنوات 6-سنتين
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 ǉفيما يخص اختبار حروف دائرية الشفاorbiculaire)’(l  فنسجل النتائج
  : التالية

المئوية للنتائج الصحيحة النسبة السنالحرف

ou 
سنوات6-شǌرا18

100% 
 سنوات6-سنتين

  
أما فيما يخص اختبار الحروف التي تتطلب إƹلاق الشفاǉ تحصلنا علǏ النتائج 

  : التالية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

p 
b 
m 

 %100سنوات 6- شǌرا 18

 
الصحيحة النسبة المئوية للنتائج السنالحرف

f 

 %90 سنوات6-شǌرا18

  %100 سنوات4-سنوات3
  %90 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

 
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

v 

 %80 سنوات6-شǌرا18

  %90 سنوات4-سنوات3
  %80 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5
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  : وامت المزدوجة فحصلنا علǏ النسب اǓتيةبالنسبة لدراسة الص
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالصوامت المزدوجة

pra 
tra 
fra 
vra 
dra 
kra 
gra 
mra 

 %0 سنوات3-شǌر18

  %100 سنوات 6 -سنوات 3

pla 
bla 
kla 
gla 
fla 

 %100  سنوات 6- شǌرا 18

  
  

  : ليةفي دراسة نصف الصوائت حصلنا علǏ النسب الموا
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السننصف الصوائت

j 
w 

 %100 سنوات6-شǌرا18

  %100 سنوات6-شǌرا18
  
  

فيما يخص دراسة الصائتة التي تتطلب انفتاƟ و انغلاق الشفاǉ نسجل النتائج 
  : التالية
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن الصائتة
wi"oui"18راǌ100واتسن6-ش% 

  : فيما يخص المقاطع التي تتطلب حفة حنجرية حصلنا علǏ النتائج التالية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن المقاطع

"Coq "kok  
"tête "t∂t 

 %90 سنوات5-شǌرا18

  %100 سنوات6-سنوات5
"papa"pap 18راǌ100  سنوات6-ش%  

  
  

ب خفة علǏ مستوى الحنǁ فلاحƲنا النتائج بالنسبة لدراسة المقاطع التي تتطل
  : اǓتية

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالمقاطع
a-ã-a 18راǌ100سنوات6-ش% 

  
  : أما فيما يخص المقاطع التي تتطلب قوة حنكية فتحصلنا علǏ النسب اǓتية

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالمقاطع
a 
ã 18 راǌ100اتسنو 6- ش% 

  
في دراسة خفة الحنǁ حسب الإمكانيات الصوتية القاعدية فǌا ǋي النتائج 

  : المحصل عليǌا
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالمقاطع

nadã 
  %0 سنتين-شǌرا18

  %100 سنوات6-سنتين

mabã 
  %05 سنوات6-شǌرا18

  %100 سنوات6-سنتين

njajã 
  %30 سنتين-شǌرا18

  %100 سنوات6-سنتين
  
  

  : فيما يخص إعادة المقاطع بدون معنǏ فحصلنا علǏ النسب الموالية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن المقاطع

Ǐالسلسلة الأول
  %50 سنوات3-سنتين

  %80سنوات5-سنوات3
  %100  سنوات6-سنوات5

  السلسلة الثانية
  %50  سنوات3-سنتين

  %80  سنوات5-سنوات3
  %100  سنوات6-سنوات5

 السلسلة الثالثة

  %70 سنوات3-سنتين
  %80سنوات5-سنوات3

  %100  سنوات6-سنوات5
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  : علǏ مستوى دراسة الوƲائف الحركية ƹير اللغوية سجلنا النتائج اǓتية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن البند

 الوƲائف الحركية ƹير اللغوية
 البلع، النفس

 %100سنوات 6- شǌرا 18

  
  

  : فيما يخص دراسة الاتصال مع العالم الخارجي نسجل النتاƏ الموالية
  

 النتائج السنالنوعية

 شفوية
(+) 

%100سنوات 6- شǌرا 18

  
  

 النتائج السنالنوعية

 عادية
(+) 

%100سنوات 6- شǌرا 18

  )تعني المرحلة التي وصل إليǌا(+: 
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ة لتناول التعبير الصوتي فيتعلق الأمر بالكلام التلقائي و التسمية علǏ أما بالنسب
  : الصور و ǋا ǋي النتائج المسجلة

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن البند

 %90 سنوات03 إعادة الكلمات

 تسمية الصور
  %60  سنتين و نصف  )تعبير ابتدائي(

  تسمية الصور
لتعبير الصعوبات التي تمس مرحلة ا(

  )الصوتي

  %50  سنتين

  %90  سنوات 03

  صعوبات متعددة
  %40  سنتين

  %80  سنوات 03

  %100 سنوات6-سنوات 03  إعادة الجمل
  
  

فيما يخص دراسة الفǌم الصوتي يتعلق الأمر خاصة بتناول السمع و القنوزيا 
  : السمعية و فيما يلي النتائج التي سجلناǋا

 الاختبار السمعي
 %100 واتسن 3-شǌرا18

 %100 سنوات 6-سنوات3

  %100  سنوات 6-سنوات3اختبار القنزوزيا السمعية
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  : بالنسبة لدراسة التعبير اللساني فǌا ǋي النتائج المحصل عليǌا
%100 شǌرا 18 عدد الكلمات
%100 شǌرا 21 عدد الكلمات

 %100  شǌرا 18 تركيب كلمتين إلǏ ثلاثة
 %100  شǌرا 21 ماتتركيب أكثر من ثلاثة كل

 %100  شǌرا 21 استعمال الكلمات لطلب الأكل و الشرب
 %100  شǌرا 21  )التبول و البراز(استعمال الكلمات لطلب حاجات

Ǌباسم Ǌنفس Ǐرا 24 يشير إلǌ100  ش% 
 %100  شǌرا 30 يشير إلǏ نفسǊ بƋنا

 %100  شǌرا 30 اŽلƆ  التعريف
 %100  شǌرا 30 يالجمع بين الضمائر الشخصية أو الإسم

 %100  سنوات 03  الجمع
 %100  سنوات 03  3/5مفتاƟ، نقود، سكين، ساعة، ألوان: تسمية

 %100  سنوات 03 أينÞ متÞǏ لماƦاÞ:طرƟ الأسئلة
 %100 سنوات 04إلǏ 03  كلمات صحيحة8إل6Ǐ:جمل مكونة من
 %100 سنوات 04إلǏ 03 الصفة أو النعت

 %100 سنوات 04إلǏ 03 كيفÞ:طرƟ سƌال
 %100  سنوات 05 أسماء الموصول
 %100  سنوات 05 إعراب الأفعال
 %100  سنوات 05 تسمية الألوان

Ǌ100  سنوات 05 التعريف بالشيء من خلال استعمال% 
 %100  سنوات 06 التفريق ما بين الصباƟ و المساء
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  : في دراسة الفǌم اللغوي تحصلنا علǏ النتائج التالية
  

%100 شǌرا 18 شياءتسمية الأ
%100 شǌرا 18 الإشارة إلǏ الأب و الأم
Ňرا 18 الأمر بدون حروف الجرǌرا24- شǌ100 ش% 

 %100  شǌرا 24 3/5أجزاء الحسم
  %100  شǌرا 42 الأمر باستعمال الأفعال

Ňرا 36 الأمر باستعمال حروف الجرǌرا42- شǌ100  ش%  
  %100  شǌرا 36 أينÞ لماƦاÞ:فǌم الأسئلة

  %100  سنوات 04 فǌم من الدرجة الأولǏال
  %100  سنوات  04 كيفÞ: فǌم

  %100سنوات و نصف 04 الإشارة إلǏ الألوان
Ǌم النعت المعبر عن الشبǌف)Ǌو الإختلاف)مشاب

  %100  سنوات 04  )مختلف(

  %100  سنوات 04 الإشارة إلǏ الخط الأكبر من بين خطƃين
  %100  سنوات 05 نينالإشارة إلǏ اجمل إمرأة من بين اث
  %100  سنوات 05 الإشارة إلǏ أثقل علبة من بين اثنين

  %80  سنوات 05 )الإختلاف(فǌم الإسمي المجرد
الحريق في المنزل،(2/3الفǌم من الدرجة الثانية

  %100  سنوات 06  )فاتني القطار، نǋƦب أو يجب الǋƦاب إلǏ المدرسة
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  النتائج
ر ǉƦǋ الأداة الإكلينيكية تحصلنا علǏ النتائج من خلال عملية تقنين و تعيي  

  : التالية
I- الدراسة الإكلينيكية للتنفس :  
  .بالنسبة لكل الحالات المدروسةǋ100%نا تحصلنا علǏ نسبة نجاƟ تقدر بـ   
  

II - الدراسة الصوتية :  
% 100بصوت مرتفع بحيƚ تقدر نسبة النجاƟ فيa " Ǌ"في البداية نجد اختبار   

بالنسبة للحروف اللسانية % 100إلǏ  70بة تتراوƟ ما بين ثم نسجل نس
بالنسبة لحروف الجǌة % 100إلǏ  60الخلفية، و أيضا نسبة تقدر ما بين 

أين نجد فشل كلي بالنسبة لǖطفال ] r[سوى حرف (الأمامية لƦولق اللسان 
شǌرا بنسبة نجاƟ تقدر بـ  32شǌرا و  18الƦين تتراوƟ أعمارǋم ما بين 

0.(%  
  

إلǏ  60دراسة حروف دائرية الشفاǉ تعطينا ǋي الأخرى نسبة نجاƟ تقدر بـ 
عند تناولنا للحروف المتعلقة بغلق الشفاǉ نسجل نسبة نجاƟ تقدر بـ %. 100
و التي تعطي نسب نجاƟ تتراوƟ ما ] v[و ] f[ما عدا بالنسبة لحرف % 100
بالنسبة % 100إلǏ % 80بالنسبة للحرف الأول و من % 100إلǏ  90بين 

  .للحرف الثاني
  

إلا بالنسبة % 100في دراسة الصوامت المزدوجة نسجل نسبة نجاƟ تقدر بـ 
فǌنا قد سجلنا ] pra [ ،]tra: [مثلا] r[للصوامت المزدوجة المتعلقة بحرف 

 18بالنسبة لǖطفال الƦين تتراوƟ أعمارǋم ما بين % 0فشل كلي يقدر بـ 
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سنتخلǏ عن Ʀǋا الجزء من البند مع الأطفال سنوات و بالتالي فƎننا  03شǌرا و 
 3شǌرا و  18المعاقين حركيا عصبيا و الƦين تتراوƟ أعمارǋم ما بين 

  .سنوات
  

 Ɵالمقاطع التي تتطلب انفتا ǁلƦبالنسبة للدراسة المتعلقة بنصف الصوائت و ك
  %.100و انغلاق الشفاǉ فقد حصلنا علǏ نسبة نجاƟ تقدر بـ 

% 90تǌتم بخفة حنجرية فسجلنا نتائج تتراوƟ ما بين  أما عن المقاطع التي  
 Ǐ100إل.%  

  
و بالمقابل نجد المقاطع التي تǌتم في نفس الوقت بخفة و قوة الحنǁ بحيƚ تقدر 

  %.100فيǌا نسبة النجاƟ بـ 
  

بالنسبة لدراسة خفة الحنǁ تبعا لǘمكانيات الصوتية القاعدية فنجد كƦلǁ نسبة 
لأطفال الƦين تتراوƟ أعمارǋم ما بين سنتين و عند ا% 100نجاƟ تقدر بـ 

 18و بالمقابل عند الأطفال الصغار الƦين تتراوƟ أعمارǋم ما بين . سنوات 06
و لƦǌا % 30إلǏ % 0شǌرا و سنتين فنجد نسب جد منخفضة تتنوƳ ما بين 

فƎننا نتخلǏ عن Ʀǋا الجزء من البند بالنسبة لǖطفال المعاقين حركيا عصبيا 
  .شǌرا و سنتين 18راوƟ أعمارǋم ما بين الƦين تت

  
فيما يخص دراسة المقاطع بدون معنǏ فالسلسلة الأولǏ تعطينا نتائج تتراوƟ ما 

و نفس الشيء بالنسبة للسلسلة الثانية أما السلسلة الثالثة % 100و% 50بين 
  %.100إلǏ % 70تعطينا نتائج تتراوƟ  ما بين 
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III - لغويةالإمكانيات الفمية الغير ال :  
يتعلق الأمر ) ƹير الحروف(فيما يخص دراسة الإمكانيات الفمية الأخرى 
  .بتناول بالتحديد المضƸ، النفس، التنفس و كƦا البلع

 ƚحي Ǌأكمل وج Ǐارة و علǌائف الحركية الفمية الغير لغوية تحقق بمƲالو
م بالنسبة لكل الأطفال الƦين تتراوƟ أعمارǋ% 100تحقق نسبة نجاƟ تقدر بـ 

  .سنوات 06شǌرا و  18ما بين 
  

IV - الاتصال مع العالم الخارجي :  
فيما يخص البند المتعلق بالاتصال مع العالم الخارجي فƎننا نجد نتائج ايجابية   

سواء في الجانب الكيفي أو الكمي و ǋكƦا فƎننا نسجل نسبة نجاƟ تقدر بـ 
100.%  

  
V - مرحلة التعبير الصوتي :  
بحيƚ تسمية الصور تعتمد علǏ % 90إلǏ % 40لق من ǋنا نسب النجاƟ تنط  

مرحلة التعبير الصوتي المعقد نوعا ما و التي تصعب علǏ الأطفال الƦين يقدر 
و بالتالي فƎننا نتخلǏ عنǊ بالنسبة لǖطفال المعاقين حركيا . سنǌم بسنتين و أقل

  .عصبيا البالغين من العمر سنتين
مع الأطفال الƦين تتراوƟ % 100ـ إعادة الجمل يعطي نسبة نجاƟ تقدر ب

  .سنوات 06سنوات و  03أعمارǋم ما بين 
  

VI - التعبير اللساني :  
الإسمية، الفعلية، : بالنسبة لكل الوضعيات% 100نسبة النجاƟ فيǊ تقدر بـ   

  .و التي اختبرناǋا من خلال الانتاجات الشفوية...التعريف، الصفة
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VII - الفهم الصوتي :  
شǌرا  18عي المطبق علǏ الأطفال الƦين تتراوƟ أعمارǋم ما بين الإختبار السم

  %.100سنوات يعطي نسبة نجاƟ تقدر بـ  3و 
 3اختبار القنوزيا السمعية، المطبق فقط علǏ الأطفال الƦين يتعدى سنǌم 

  %.100سنوات يعطينا ǋو اǓخر نسبة نجاƟ تقدر بـ 
  

VIII - الفهم اللغوي :  
ما % 100لفǌم الشفوي تعطي نتائج ايجابية تقدر بـ كل الوضعيات المتعلقة با  

سنوات و التي  05عدا فǌم الإسم المجرد عند الأطفال البالغين من العمر 
  .Ʀǋا الاختبار يحتفƲ بǊ رƹم Ʀلǁ% 80تعطي نسبة نجاƟ تقدر بـ 

  
 Ňالميزانية المضبوطة و التي تعد ǉƦǋ"بتحديد طبيعة ودرجة " اختبارا بعديا Ơتسم

طرابات التي يجب علينا علاجǌا عندما نجدǋا عند الأطفال المعاقين شدة الاض
  . حركيا عصبيا

  
يتعلق الأمر إƦن بƋول أداة إكلينيكية جزائرية خاصة بالأطفال المعاقين حركيا 
عصبيا و مبررة بدراسة علمية، تسمƠ بتشخيص الاضطرابات اللغوية عند 

  .عصبيا-الطفل المعاق حركيا
تكوين النسخة : أن فرضياتنا الأولǏ التي نعيد نصǌا يمكننا القول بƦǌا

إƦا افترضنا أن بنود Ʀǋا الاختبار يمكن تطبيقǌا علE.T.L  Ǐ: الجزائرية لـ
عصبيا، يتكلمون اللغة العربية الدراجة، بعد تكييفǌا و -الأطفال المعاقين حركيا
  .إعادة تعييرǋا، قد تحققت



 211

ضيتنا الثانية الƦي يتمثل في تطبيق Ʀǋا يسمƠ لنا بدراسة الجزء الأول من فر
سوف نحلل بعد Ʀلǁ . نفس Ʀǋا الاختبار علǏ الأطفال المعاقين حركيا عصبيا

Ǌنتائج.  
  

و فيما يلي سنعرƯ الملفات الإكلينيكية لعينة الدراسة المكونة من الأطفال 
  .المعاقين حركيا عصبيا

  
  
  
  
  
  
  



  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

- 4.III لحالات تقديم الملفات الإكلينيكية ل
التجريبية



 212

طفل أجري عليǊ اختبـار   64أطفال من بين  06في Ʀǋا الفصل سنقدم ملفات 
E.T.L    أي  من أجل تشخيص الإضطرابات النطقية، الفونولوجيـة واللغويـة

  .IIتحقيق الجزء الأول من الفرضية 
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Ǎالحالة الأول:  
  ).سنوات 05(ي .و -
  .أكبر من أخوين -
  .مدرسين: ينالأبو -
  .دالي ابراǋيم: العنوان -
  .أنوكسيا: الولادة -
  .أتيتوز: الأطراف العليا -
- Ǐخر المشي -تشنج : الأطراف السفلƋت.  
  .دزارتريا: اللغة -
  
  

  :الحالة الثانية
  .)سنوات 05(أ . د -
  .بئر خادم: العنوان -
  .أشǌر 04أزمة عصبية في سن  -
  .أتيتوز: الأطراف العليا -
  .تشنج: طراف السفلǏالأ -
  .دزارتريا: اللغة -
  
  

  :الحالة الثالثة
  ).سنوات  06(ف .Ƴ. د -
  .أكبر من أخوين -
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  .شراقة: العنوان -
  .أنوكسيا: الولادة -
  .أتيتوز: الأطراف العليا -
- Ǐخر المشي: الأطراف السفلƋت.  
  .دزارتريا حادة: اللغة -
  
  

  :الحالة الرابعة
  ).سنوات 05( ن .ط -
  .وحيدةبنت  -
  .برƜ الكيفان: العنوان -
  .يوم من الولادة 20أزمة عصبية بعد  -
  .تƋخر المشي: السفلǏ فالأطرا -
  .تƋخر اللغة والكلام: اللغة -
  
  

  :الحالة الخامسة
  ).سنوات 04(ن . ل -
  .أكبر من أƢ واحد -
  .دار البيضاء: العنوان -
  .أنوكسيا: الولادة -
- Ǐخر المشي - تشنج: الأطراف العليا والسفلƋت.  
  .تƋخر حاد للغة: اللغة -
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  :الحالة السادسة
- Ɯ . سنوات ونصف 02(ر.(  
  .إخوة Ʀكور 03ثاني ما بين  -
  .بلكور: العنوان -
- Ǐخر المشي: الأطراف السفلƋت.  
  .تƋخر كلي للغة: اللغة -
  
  



  

  

  

  

  الفصل الرابع
تقديم، تحليل نتائج تطبيق اختبار 

E.T.L  -  النسخة الجزائرية - 
علǍ الكفالة الأرطفونية للحالات 
التجريبية الستة المعاقة حركيا 

  عصبيا
  

  



  

  

  

  الحالة الثانية     

  .)أ. د(

  

  

 

 

 



  
]a[ مهموس و متواصل  

  .ة جدابمدة محدودلكن . مهموس ]a[لا يبذل جهد كبير لإصدار  )أ.د(

  

 . مباشر، غير متقطع بمدة تساوي ثانيتين ]a[نسجل 

  

  ملاحظة

هذا يفسر ضعف الزفير الذي . أثناء الكلام يظهر ضعيف جدا )أ.د(صوت 

  .المهموس "a"يظهر بمدة قصيرة جدا أثناء تواصل 

  

  إعادة المقاطع بهدف تنفسي

عادة الطفل يتعلق الأمر بإدائما في نفس السياق، أي في الدراسة التنفسية 

  .لمجموعة من المقاطع

  

  لا يحترم عدد المقاطع المشارة  )أ.د(أن  هنا أيضا نلاحظ ضعف في التنفس بم

  .مقاطع 03  إلى 02 يصدر إلا لا  )أ.د(. 08 إلى  06 أي 

  

]a[ بصوت مرتفع  

  .لم نسجل صعوبات مافي الكلام التلقائي أو في الكلام المتكرر، في الصراخ، 

  



  اللسانية الخلفيةالفونيمات 

]o:[  تظهر بصفة مبالغة إلى درجة انه يصدر )أ.د(وضعية اللسان عند ]o[ 

  .]o[مراقبة سيئة للجهة الخلفية للسان تؤدي بجهد متواصل لإصدار . مطول

  

]k[:  مم يؤدي إلى . القدرة الكافية على المستوى الخلفي للسان )أ.د(لا يملك

  .]t[تعطي التي  يموضعية اللسان على المستوى الأما

  

  :نسجل تعويض على شكل تقديم

  .]t[ية عتصبح النط ]k[المهموسة 

  

]g[   يصبح]d[.  

  .)ي.و(يمكن أن نرجع إلى الدراسة السابقة الخاصة بالطفل لتفادي التكرار 

  .فإن نفس الاضطراب ملاحظ الذي يؤدي بنفس التحليل

  

]x[: لمهموسةية وابريسبسبب الضعف على المستوى الحنكي، الت ]x[  تتغير إلى

  .]2[الحبسية الحنجرية 

  

  .نسجل تعويض من نوع تأخير

  

  

  



]γ[: نفس الشيء لهذا الفونام.  

تتغير إلى  ]γ[والمهجورة ية بريسالضعف على المستوى الحنكي، التبسبب 

  .]2[الحبسية الحنجرية 

  .مع تغيير في آيفية النطق نسجل تعويض من نوع تأخير

  

]ћ [و ]لا يظهر ضعف على  )أ.د(. ين الفونيمينذظ نطق صحيح لهنلاح :]ع

  .المستوى البلعومي

  

]q[: )على وضع طرف اللسان الخلفي على اللهاة الاستطاعة هو في عدم )أ.د .

  .]t[ إلى النطقية  ]q[فتتحول اللهوية 

  

]h[: هذا الفونام يصدر جيدا.  

  .لا يظهر صعوبة معينة )أ.د(

  

           وطرف اللسان الأماميةفونيمات المنطقة 

]i[ و]è[  و]é[ تصدر تقريبا بطريقة صحيحة.  

  

ها أثناء إعادة التربية ننسجل مراقبة للسان تقريبا ملائمة والتي يجب تحسي

  .الأرطوفونية

   

  



]š[، ]ž[ ،]z[، ]s[    

ذه الفونيمات       ى مستوى مخرج ه ي   . لا نلاحظ اضطراب عل ة هي الت لكن الكيفي

ذه الفونيمات تتطلب     رتسلاعند بداية . مضطربة يب، هذا الأخير يثبط بسبب أن ه

  .تحكم جيد لوضعية اللسان

  

  .يضغط الطفل بصفة مبالغة على آل فونام

  

]l[: مراقبة إصدار هذا الفونام، رغم أنه  ضعف خفيف للسان يضطرب قليلا

  .مفهوم

  

]t[: )ى عليضغط بصفة مبالغة اللسان على الحنك وطرف اللسان يتوضع ) أ.د

يصدر بدون جهر بسبب الضعف الزفيري الذي  ]t[لكن   .الجهة الداخلية للأسنان

  .شرحناه أعلاه

  

]d[ و ]n[:  ونمين ذين الف ر له س الأث ر يصدرون بصفة صحيحة  . نف ن الجه لك

  .يكون ضعيف

  

ذا العمل الأ   اديين  اطف من هنا نفهم أن في ه ة     . ل ليسوا ع ق بإعاق ولكن الأمر يتعل

  .ائما إلى ضعف حرآي على مستوى قوة ومراقبة آل فونامالتي تؤدي د حرآية

  .سنرى أن هذا عامل تشخيصي موحد على آل الأطفال المعوقين حرآيا عصبيا

  



]r[:    ن دا م و لا ينطق جي ان، فه دة للس ة جي ب حرآ زازي يتطل ام اهت ه فون م أن ب

  .بسبب ضعف قوة ومراقبة طرف اللسان) أ.د(طرف 

  

  :نسجل تعويض من نوع تأخير

  .]2[تصبح الحبسية  ]r[ية عالإهتزازية النط

  

]ğ[: ضعيف آأنه  يصدر بجهر]d[.  

  

]č[:  آأنه فهو يصدر]ğ[.  

  .لهما نفس النطق مع جهر ضعيف ]č[و ] ğ[) أ.د(عند 

  

   ]t[ ،]d[ ،]s[ ،]r[ :المفخمات

، فنستلزم بنفس التحليل حيث أن )ي.و(نفس الملاحظات التي رأيناها عند الطفل 

  .التفخيم لهذه الأصواتالرئيسية هي فقدان الفكرة 

  

  ات غلق الشفتينمفوني

 ]p[ ،]f[ ،]b[ ،]v[ ،]m[  

  

]p[:  أن نذآر]p[ قوية ولكن مهموسة لأن الحنجرة لا تهتز أثناء نطقها حبسية.  

ال الصوتية،        زاز الأحب تلزم اهت يلجـأ إلـى   ) أ.د(باشتراآها إلى صائتة التي تس

  .تتطلب اهتزاز الأحبال الصوتية التي ]b[الحبسية المهجورة 



ا )أ.د( تطيع تت س بلا يس رق / ع هم اك ف ن هن ر أي ري جه ود الحنج ي المجه ف

  .للأشكال النطق

  .منطوقة جيدا نوعا فهي ]f[ ،]b[ ،]v[ ،]m[ بينما

  

  فونيمات دائریة الشفتين

]u[ ،   رغم ضعف خفيف لحرآة دائرية الشفتين فإن الطفل يحاول إصداره بصفة

  .صحيحة نوعا ما

  

  الصوامت المزدوجة

  .)ي.و(فهو تماما نفس الشكل الملاحظ والمحلل في الحالة السابقة أي عند الطفل 

أن المظاهر الملاحظـة هـي   ) أ.د(نعيد التحديد، رغم ذلك، فيم يخص الطفل 

  :كالتالي

  .]i[ ثم  ]o[ثم  ]a[ة تئوصاة متلما تكون بين صا ]r[ف ذح -

 .]t[  ـب ]k[يعوض   -

 .]d[بـ   ]g[يعوض   -

 .]b[  ـب ]p[يعوض   -

 .]i[ثم  ]o[ثم  ]a[والصائتة   ]p[بين  ]r[حذف  -

  

  مصوتة  -الحروف شبه 

   .]w[و  ]j[لا يجد صعوبة آبيرة في إصدار  

 

  



  مقاطع فتح وغلق الشفتين

  .بأحن صفة ممكنة ]wi[يحاول نطق  )أ.د(هنا أيضا 

  

ن وغلق وفتح سـريع  مقاطع تستلزم تقلص وارتخاء سريع للشفتين أو اللسا

 ( pa - ta - ka)للفم 

اطع        د إصدار المق دا عن ق ج دا أو مغل نذآّر أنه يجب تسجيل إذا بقي الفم مفتوح ج

ة   .وهل هناك تشنج في غلق الشفتين ( pa - ta - ka)الثلاثة  الاضطرابات النطقي

   .لا تأخذ بعين الاعتبار في هذا البند

  

 في غلق الفم سريعا،    يظهر  )ي .و (أين عكس ما لاحظناه في الدراسة السابقة 

  .فهو ينطق بين الأسنان. يظهر المشكل العكسي ) أ .د (

  

  مقاطع اختبار ليونة الحنجرة

يصدر  )أ-د (والذي ذآرناه أعلاه، بالإضافة إلى ضعف النطق في القاعدة 

  .بصعوبة المقاطع التي تتطلب ليونة الحنجرة

  

]kok[   تصبح]tot[ ←  هنا]k[ صبح ت]t[  

]t∂t[ تنطق جيدا  

]pap[  تصبح]bab[ ←  المهموسة]p[  تعوض بالمهجورة]b[ 

  

  

  



  مقاطع اختبار شراع الحنك

وحده  ]a[إصدار  )أ. د (يستطيع . هنا لا نسجل صعوبة معينة=  قوة الحنك  -

جهد فهذا . تظهر على الوجه ةهناك إيماء. بصفة واضحة  هوحد ]ã[ثم 

 ]a[ـلجعل قوة على الحنك وبالتالي إصدار صحيح ييبذله الطفل لكي إضافي 

 .]ã[ ثم 

 

على  "الجهد"دائما إماءة . يبدو صعب ]ã[ثم  ]a[لـ تتابع سريع  :ليونة الحنك -

 . هي التي تلاحظالوجه  

  

  .]njagã[  و  ]mabã[ و ]nãda[  :نفس الشيء للمقاطع دون معنى المكررة

    .نستخلص أن شراع الحنك غير لين بكفاية

  

  إعادة مقاطع بدون معنى

  المجموعة الأولى

  :نلاحظ ما يلي

 .]esp[في  ]s[ية عأي النط يحذف الفونام الوسط -

 .]stru[في  ]r[  حذف الفونام النهائي أي الاهتزازية -

 .]ert[في  ]r[حذف الفونام الوسطي أي الاهتزازية   -

 .]olp[في  ]l[ية عحذف الجانبية الوسطية والنط -

   .]spli[ في ]s[حذف النطقية  -

 .]spit[فتصبح  ]t[بـ  ]spik[لـ  ]k[تعويض  -

 .]bli[فنحصل على  ]t[و  ]s[أي  ]blist[حذف الفونيمين الأخيرين للمقطع  -



  إعادة المقاطع بدون معنى

  المجموعة الثانية

  :نلاحظ

 .حذف الفونيمات -

 .تعويض الفونيمات -

  

  المجموعة الثالثة

  .نفس الملاحظات

  

  الخلاصة

ة   اض يظهر  )أ. د ( ة ثابت ات نطقي أخر الكلا    . طرا ب يس بت ذا ل ة  فه أخر اللغ . م ولا ت

  . دراسة الكلام واللغة موضوع الفصول الموالية سوف نحقق ذلك في 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

 

 

 

  

  

  

  الحالة الثالثة
  )ف. Ʊ. د(

  

  
  

  

  

  

 

 

  

  

  



]a[ مهموس و متواصل  

  .ثواني 5ممكن، غير متأخر آثيرا، مع مدة تساوي أآثر من 

  

]a[  بصوت مرتفع  

صراخ، كلام (في كل الحالات بصوت مرتفع  ]a[يصدر بجهد حنجري، 

  .)تلقائي، كلام متكرر

  فهو يصبح متقطع هذا يعود كما فسرته  ]a[لكن عند تواصل 

C. CHEVRIE-MULLER )نج شإلى ت ).  أنظر الفصل الثالث، ص

  .المزمار

  

  الفونيمات اللسانية الخلفية

]o:[ مكتسب مع تقلص بكيفية ملائمة.  

  

]k:[ عند الإرخاء يدخل . اللسان بصفة مفرطة ظهر غطضهنا الطفل ي

  .]a[الحنجرية 

  

]k[  فيصبح]a2k[   

  

]g:[ هذا فهناك قوة مفرطة أثناء إصدار . ممكن بالمبالغة على مستوى المخرج

  .الفونام

  



]x:[  الحنجرية  )ف. ع. د(هنا أيضا يضيف الطفل]2[.  

]x[  يصبح]a2x[  

  

]γ:[  عكس]x[ لصوتفا ]γ[ ينطق بصفة واضحة بدون جهد كبير.  

  

]ћ:[  ،ى يبالغ في التسـريب علـى مسـتو    )ف. ع. د(لتجاوز ضعف البلعوم

  .]2[لكن عند الإرخاء، يلقي الحنجرية البلعوم 

  

]ћ[  تصبح]a 2ћ[  

  

  .بصفة واضحة بدون جهد آبيرنجده ينطبق هذا الفونام  :]ع[

  

  :ملاحظة

له  )ف. ع. د(يبين أن   )، عk ،g ،x ،γ  ، ћ(لخلفية اختبار الفونيمات اللسانية ا

  .)γ، g،  ع(صعوبات أقل عندما تكون الفونيمات مهموسة 

  

فهذه الأخيرة تكون دائما  )k ،x ،ћ( تكون أآثر تعقيدا عليه فالفونيمات المهجورة 

  .]2[مشترآة مع الحنجرية 

  

لمعاق حرآيا عصبيا هذا يفسر مرة أخرى الصعوبات الحرآية التي تميز الطفل ا

  .والتي تظهر عندما يجب الكلام



  

]q:[  الطرف الأخير للسان على اللهاة فتتحول  وضع )ف. ع. د(لا يستطيع

  .]k[ حنكية إلى  ]q[اللهوية  

  :نسجل تعويض من نوع تقديم

  ]q[   تصبح]k[.  

    

]h:[ هذا الأخير يصدر بصفة صحيحة.  
  

  سانالمنطقة الأمامية وطرف الل فونيمات

]i[ و]é[ و]è[ فيم يخص . تصدر بصفة صحيحة]s[ ،]š[ ،]z[ ،]ž[  فهذه

، ]k[الأخيرة لها نفس الملاحظات الخاصة بإصدار الفونيمات اللسانية الخلفية 

]g[ ،]x[ ،]γ[ ،]ћ[ ،]ع[.  

  

  .التي تعتبر تسريبية مجهورة تصدر بسهولة ]ž[ و ]z[الفونيمات 

مما يعطي     .]2[يرة تشترك مع الحنجرية فهذه الأخ ]š[و  ]s[عكس المهموسة 

]a2 s[  ،]a2 š[...  

  ]a[نعتقد ربما أن الطفل يفقد مراقبة اللسان ويسقط على الصائتة 

  

]l[: يصدر جيدا.  

  

]t[  و]d[  لهما نفس ملاحظات]s[ و]z[:  



فهو يشترك إلى الحنجرية  ]t[أما . ور فهو نوعا ما  جيدجهصوت م ]d[بم أن 

  .آذلك نسجل توضع اللسان بين الأسنان .]a2 t[ى نتحصل عل .]2[

  

]n :[إصدار ممكن وسليم.  

  

]r[: للإهتزازية  عدم إمكانية التحكم في الاهتزاز]r[  يلجأ إلى  )ف .ع. د(يجعل

  .]l[  الجانبية 

  

 .]l[تصبح  ]r[:  نسجل  تعويض من نوع آيفية النطق، يحتفظ بالطابع النطقي

  

]ğ :[)وبة عند تدخل ظهر اللسان على المستوى الأمامي يشعر بصع )ف. ع. د

من أين ينزع فقط ذولق اللسان ] d[فهو يلجأ إلى النطقية ]. ğ[للحنك لإصدار  

  .الناحية الداخلية للأسنان الأمامية

  

]  d[ تصبح] ğ[:  نسجل تعويض من نوع تقديم

  

]č[  لها نفس ملاحظة]ğ[.  يلجأ إلىفالطفل ]t[.  

  :ع تقديمنسجل تعويض من نو

]č[  تصبح]t          .[   

  

آما هو الحال عند الحالتين السابقتين فهنا أيضا  ]t[ ،]d[ ،]s[ ،]r[: المفخمات

  .هناك حذف للتفخيم



  .يبدلها بأصوات أخرى غير مفخمة) ف .ع. د(

]s [  تصبح]a2s[ 

]t[    تصبح]a2t [

]d [ تصبح]d [  

]r [تصبح  ]l[  

  

  یة الشفتين دائرفونيمات 

  .]u[ينطق جيدا ) ف  .ع. د(

  

  فونيمات غلق الشفتين 

]p[ ،]f[ ،]b[ ،]v[ ،]m[  

  

]p[:  يجعل يضغط على الغلق الشفوي قبل انفجار ) ف. ع. د(ضعف الشفاه عند

  .]p[صوت 

  

  ملاحظة أخرى 

 ]a[اهتزاز حنجري والصائتة بين الإنفجارية التي لا تتطلب ) ف. ع. د(لا يربط 

  .طلب اهتزاز حنجريالتي تت

  

  :ينمختلفقين طنتحصل إذن على ن

]p [ يصبح]a…ppp [ فيصبح]a2p [ 

  



عظم المعاقين حرآيا رآي الذي يشعر به مهذا يمكن تفسيره ببطىء الإنجاز الح

  .عصبيا

) رغم أنها شفوية أيضا( ]m[و  ]b[يصدر بسهولة  )ف. ع. د(  من جهة أخرى

الشفوية  تتحول إلى ]v[الأسنانية  - أن الشفوية إلا .]f[وآذلك الشفوية الأسنانية  

]b[.  

  

  ]a2p[تصبح   ] p[: نسجل

]b [ و]m [و]f = [سليمة  

]v  [   تصبح]b[  

  

  الصوامت المزدوجة

  :عند إصدار الصوامت المزدوجة نقف عند هاته النقطتين

فالطفل مجبر على . يظهر بطيء  ...]pra[ ،]tra[  رالإنجاز الحرآي لإظها 1-

  .لكي يستطيع إنهاء المقطع ]p[ ،]t[توقف عند الصوت الأول ال

  

في آل  ، ]t[ية عتتحول إلى الجانبية النط  ]r[ ية عتتحول الإهتزازية النط 2-

  .مجموعة الصوامت المزدوجة

  

  :من جهة أخرى نسجل تعويضات وإضافات

، ]i[ و ]a[ ، ]o[بين الصامتة و الصائتة  ]r[أين تتوضع في آل المجموعة   1- 

  .]l[ إلى  ]r[ يتحول

  .]plo[يصبح  ]pro[ =  مثلا 



  ]∂[ أو  ]a[ صائتةالإضافة ) ف . ع. د(بالنسبة للإضافات نسجل عند الطفل   2-

  . آأدوات مسهلة

  ]talo[يصبح  ]tro[     :مثلا

           ]pri[  يصبح]p∂li[  

  

  مصّوتة  -الحروف شبه 

  .فهو ينطقها جيدا) ف  .ع. د(جهد آبير عند  ]w[و  ]j[لا يستلزم 

  

  مقاطع فتح وغلق الشفتين

ام   المرور ى   ]u[من الفون ل يساعد نفسه بإضافة     . يظهر صعبا   ]i[إل . ]a[فالطف

ى  ل عل بح  ]wi[ :فنتحص لب     .]awi[تص ا بتص ة ربم عوبة مرتبط ذه الص ه

  .عضلات الشفاه

  

یع أو اللسان وغلق وفتح سر مقاطع تستلزم تقلص وارتخاء سریع للشفتين

  ) pa - ta - ka(للفتح 

  )a 2k - a2a - t 2 p( :هذه الفونيمات تتحول إلى

  .غلق الشفتين فيهذا يفسر بتشنج 

  

  ليونة الحنجرةمقاطع اختبار 

يبدل جهود واضحة لإصدار بصعوبة المقاطع التي تتطلب ليونة ) ف. ع. د(

  : الحنجرة بهذا

]kok [ صحيحةيصدر بصفة.  



]pap[  تتحول إلى]bab[.  

]t∂t[  تصبح]t…∂t[.  

  

  شراع الحنكمقاطع اختبار 

  …ã -a - ã - aهذا التتابع السريع لهذين النوعين من الفونيمات يظهر ممكن .

  .]mabã[و  ]njagã[و  ]nadã[: آذلك بالنسبة للمقاطع دون معنى

  

  .نستنتج حنك نوعا ما لين

  

  إعادة مقاطع بدون معنى

  المجموعة الأولى

- ]esp[  =اتنطق جيد.  

-]stur[       تصبح]stu…ur[  

  .يقطع المقطع إلى اثنين) ف. ع. د(الأحبال الصوتية، بسبب صلابة 

- ]etr[   تصبح]et[   = حذف للفونام المرآزي أي الإهتزازية]r[.  

]olp[   =ينطق جيدا.  

]spli[   =ينطق جيدا.  

]spik[   تصبح]sapik[   =  إضافة]a[   

  

  إعادة مقاطع بدون معنى

  : موعة الثانيةالمج

    ]2[ نسجل إضافة الفونيم 



  : ةلثالمجموعة الثا

  .نسجل تعويض، وأحيانا تحويلات خاصة بالصعوبات الحرآية أو إضافات آذلك

  

  :الخلاصة

من هذا البند أي إعادة المقاطع بدون معنى، المستخلصة  اتظفي مجمل الملاح

  :نسجل

 .حذف الفونيمات -

 .تعويض الفونيمات -

 .تإضافة فونيما -

  

   تاضطرابافي ) ف  .ع. د(تمثل اضطراب ي) أ. د(و ) ي. و(عند آما هو الحال 

  .نطقية مرتبطة مباشرة بالإعاقة الحرآية العصبية

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الرابعة

  )ن. ط(
  

  

  

  

  

  

  

  



]a [ مهموس و متواصل  

  .ندبصفة مهموسة آما هو مشار عليه في البإصداره مباشرة  ) ن. ط(لا تستطيع 

  .ثم يصبح مهموسيكون بداية مسموع  ]a[بهذا 

  .جدا بسبب قصر الزفير محدودمن جهة أخرى، يبدو التواصل 

  

  إعادة المقاطع ذات هدف تنفسي

أي في الدراسة التنفسية، يتعلق الأمر بإعادة الطفل دائما في نفس السياق، 

  .مجموعة من المقاطع

  

والتي لا تدخل في (لاحظة عند الحالة فنسجل أنه ما عدا الإضطرابات النطقية الم

  .فالأمر يتعلق هنا بتسجيل النقص التنفسي  ،)التقييم هنا

نفس المستعمل   يتس بالفعل فالحالة لها صعوبة في ير البراآسيا التنفسية وخاصة الت

  .ؤدي بعدد ضعيف من المقاطعبم أن الزفير قصير جدا هذا ي  .في الصوت

  

]a [بصوت مرتفع  

بصفة مسموعة في الكلام التلقائي  ] a[إصدار بصعوبات عند  رعلا تش) ن. ط(

  .أو في الكلام المكرر

  

  الفونيمات اللسانية الخلفية

  .، آل الفونيمات اللسانية الخلفية تنطق بصفة صحيحة]g[ و] k[ما عدا 

  .]t[ية عإلى النط ]k[تتحول الحنكية ) ن. ط(بهذا عند 

  



 : نسجل تعويض من نوع تقديم

]k [ح تصب ]t.[  
 
    

  ].d[ية عإلى النطتتحول   ]g[آذلك الحنكية 
  

  :نسجل تعويض من نوع تقديم

]g[  تصبح]d.[  

  

  وطرف اللسانفونيمات المنطقة الأمامية 

وطرف اللسان منطوقة هنا أيضا معظم الفونيمات الخاصة بالمنطقة الأمامية 

  .وحالتي تظهر مضطربة بوض ]z[و  ]s[و  ]ğ[و  ]r[ما عدا  .جيدا

  

  .نسجل تغيير في آيفية النطق. ]2[تتحول إلى الحنجرية  ]r[بهذا الاهتزازية  

أحيانا تتحول . العامل التسريبي يحتفظ به. ]d[ية عإلى النط ]ğ[تتحول الحنكية 

  .]g[إلى الحنكية 

  

  :مضطربة أيضا ]z[و  ]s[يريات  فالتص

  .]J[إلى   ]z[و  ]θ[ إلى  ]s[يتوضع اللسان بين الأسنان مما يؤدي إلى تحويل 

  

  .فهي مضطربة أيضا ،]r[و ] s[نفس الشيء بالنسبة للمفخمات 

  

 ]s [  تصبح ]θ [ و]r[   تصبح]2[.  



إلى الحنكية  ]t[و  ]d[والمفخمات   ]d[و  ]t[يات  عمن جهة أخرى تتحول النط

]g[.  

  

  .تنطق بصفة صحيحة ]š[ ،]ž[ ،]l[، ]n[و   ]è[ و ]é[و   ]i[الفونيمات 

  .تنطق بصفة ضعيفة لكن تقريبا صحيحة ]č[ خيرا، الحنكيةأ

  

  فونيمات دائریة الشفتين

 .]u[ تصدر بسهولة ) ن.  ط(لم نسجل أي صعوبة معينة، 

 

  فونيمات غلق الشفتين

]p[ ،]b[ ،]f[ ،]v[ ،]m[ منطوقة بصفة صحيحة.  

  

  الصوامت المزدوجة

بين صامتة والصائتة  ]r[عند إعادة مجموعة من المقاطع أين يتوضع الفونام 

]a[. ليست دائما ثابتة) ن. ط( اتنفهم بأن اضطراب.  

  

ينطق بصفة  ]kra[ولكن داخل المقطع  .]t[مثلا ينطق بمفرده  ]k[الفونام 

  .]gra[نفس الشيء بالنسبة للمقطع   .صحيحة

  

  .]pra[ ،]bra[ ،]tra[في ]l[ـب ]r[من جهة أخرى نسجل تعويض 

  .]t[بحذف  ]la[و  ]pla[ ،]bla[نتحصل على 

  .]va[و  ]fa[، نتحصل على ]r[، نسجل حذف ل ]fra[ ،]vra[ ،]dra[في 



عند  ]g[ ـب ]d[بم أننا لاحظنا تعويض   ]ga[فهي تصدر  ]dra[آذلك في إعادة 

  .بمفرده ]d[إعادة 

  

النطقية لـــ  ضطرباتفنلاحظ أن الإ ]a[بين صامتة والصائتة  ]l[عند توضع 

          .ا ثابتةليست دائم )ن. ط(

و   ]t[تنطق  ]g[و ]k[بينما . نجدها منطوقة بصفة صحيحة ]gla[و  ]kla[مثلا 

]d[.  

  

التي تتحول  ]dla[و ]tla[من جهة أخرى، نسجل اضطراب نطقي عند إعادة 

  .]gla[ إلى 

  

  .)vla , fla ,  bla , gla(أخيرا، بقية المجموعة تنطق بصفة صحيحة 

  .]i[أو  ]o[بين صامتة والصائتة   ]l[ثم  ]r[توضع  نفس المظاهر ملاحظة عند

  

هذا يؤدي بنا إلى التفكير  .بعبارة أخرى، نجد أن الإضطرابات النطقية ليست ثابثة

  .إلى تأخر الكلام سنتطرق إليه لاحقا

 

لا  ]wi[مقاطع فتح وغلق الشفتين  وآذلك ]w[و  ]j[مصوتة   -الحروف شبه 

  ).ن. ط( تشكل صعوبات معينة للطفلة

  

  

  



مقاطع تستلزم تقلص وارتخاء سریع للشفتين أو اللسان وغلق وفتح سریع للفم 

)pa - ta - ka (  

و  ]t[الفونيمين  ما عدا الإضطرابات النطقية التي ذآرناها من قبل في إصدار

]k[ )]p[ لم نسجل أي مشكل معين من حيث فتح وغلق الفم)ينطق جيدا ،.  

  .ينآذلك لم نسجل تشنج غلق الشفت

  

  مقاطع اختبار ليونة الحنجرة

  .يظهر أن السهولة الحرآية على مستوى الفم لا تستمر إلى نحو الحنجرة

التي تختبر ليونة الحنجرة، في إصدار المقاطع لها صعوبات ) ن. ط(بالفعل، 

  : بهذا

 -1]kok[  تصبح]gog[ ⇐  ]k[ ـتعوض ب ]g[ .ـبينما النطق ب  ]k[  بمفرده

  .]t[يصبح   

  

 -2]t∂t[  تصبح]k∂g[ ، هنا أيضا]t[  تارة ينطق]k[   في بداية المقطع، تارة

  .] t∂g[في نهاية نفس المقطع، أي  ]g[ينطق 

  

  .ليست دائما ثابتة) ن. ط(أن الإضطرابات النطقية للحالة نفهم، في آل مرة، 

  

3 -  ]pap[  تصبح ]bab[ الحبسية ، ]p[  بالحبسية  تعوض ]b[ . هنا أيضا

  .بمفرده ينطق جيدا ]p[الفونام نذآر أن 

  

  



  مقاطع اختبار شراع الحنك

بمفرده   ]a[بإصدار بالطلب من الطفل قوة الحنكيتعلق الأمر في البداية باختبار 

  .بمفرده )ã[ )1[ثم 

ة      ã- a - ã - a1…بذلك التسلسل   ار لا يشكل مشكل للحال ذا الاختب ابع  . آل ه التت

  .]õ[الذي يصبح  ]ã[  ـفقط للنطق ب) ن. ط(السريع للفونيمين يبدو سهلا للحالة 

  

  .تتابع صامتة غنية بصائتة غير غنيةبفعل بليونة الحنك بعد ذلك، يتعلق الأمر 

  :إعادة الكلمات بدون معنى يعطي هذه النتائج

]nadã[  تصبح]nagã[ ⇐ ]d[  يعوض بـ]g[.  

]mabã[ :ينطق جيدا.  

]njagã[ : بينما( ينطق جيدا]g[ حيانا بمفرده ينطق أ]d[.(  

  .نستخلص حنك نوعا ما لين

  

  إعادة مقاطع بدون معنى

  المجموعة الأولى

  :ما يلي.    ) أنظر ملحق رقم    ، ص(ما نلاحظه عند إعادة هذه المقاطع 

 .]esp[في  ]s[ة عيحذف الفونام الوسطى أي النط -

في نفس المقطع، . ]stur[في  ]r[حذف الفونام النهائي أي الإهتزازية  -

 .]k[تتحول إلى الحنكية  ]t[ية عتة النطالصام

 .]ert[في  ]r[حذف الفونام المرآزي، أي الإهتزازية  -

                                                 
]ã[  ="an" باللغة الفرنسية.  
 



تعوض بالشفوية  ]p[أي الشفوية المهموسة  ]olp[ للمقطع الصامتة الثانية  -

 ]olp[المغلق المقطع إذن . ]a[التي تشترك إلى الصائتة  ]b[ورة جهالم

 .]olba[يصبح 

 ]s∂p[تختار مقطع مغلق ) ن. ط. (]spli[ وح آلي للمقطع المفتاضطراب  -

 ].l[مع حذف واضح للجانبية 

 :نسجل هنا عدة مرات للحذف bi][يصبح مفتوح ] spik[المقطع المغلق  -

]s[  ,0بداية المقطع  

]k[ ,0في نهاية المقطع   

  b[0[تعوض بالشفوية المجهورة ] p[وية  المهموسة الشف, بالإضافة

تتحول إلى ] bl[، المصوتة المزدوجة ]sips[تحول إلى ] blist[,أخيرا  -

 ]t[ية عللمقطع، أي النطآذلك نسجل حذف للفونام النهائي ]. s[الصامتة 

 ].p[وإضافة الحبسية المهموسة 

  .في مجمل القول، آل الشكل للمقطع يضطرب أو يتغير

  

  إعادة المقاطع بدون معنى 

  المجموعة الثانية  والمجموعة الثالثة

ت المشاهدة في إعادة المجموعة الأولى للمقاطع بدون معنى نجدها نفس الملاحظا

  .في هاتين المجموعتين المكررة

  نلاحظ أساسا تعويضات وحذف للفونيمات ولكن ليس بصفة ثابتة يعني 

  .]ad [ - ]ga[تصبح  ] ag [- ]ga[  : مثلا

  ].d[تارة ينطق جيدا وتارة يتحول إلى ] g[:   فالفونام 

  



  :ملاحظة أخرى

في بداية ] ћ[ حذف للحلقية    ⇐ ]fa[تصبح ] ћfa[ : نسجل حذف بكثرة

  .المقطع

  

  :الخلاصة

نفكر أن هذا قد يكون تأخر بهذه الإضطرابات النطقية التي ليست دائما ثابتة 

     .منه في الفقرة الموالية الخاصة بدراسة الكلامهذا نتحقق . الكلام

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الخامسة

  )ن. ل(

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



]a[ مهموس و متواصل  

يظهر أن جميع الأطفال المصابين بإعاقة حرآية عصبية لا يستطيعون إصدار 

  .بصفة مهموسة] a[مباشرة 

  .أيضا تنطق به بصفة مسموعة ثم يصبح مهموس) ن. ل(بهذا 

  .محدود جدا بسبب ضعف في مرحلة الزفيرمن جهة أخرى، التواصل يكون 

  

  ع ذات هدف تنفسيإعادة مقاط

  .جهد تنفسي لتطويل إعادة المقاطع يل أذلا تب) ن. ل(هنا 

  .في آل مجموعة، تعيد مقطع واحد فقط

  

. بالإضافة، لهذا المقطع الوحيد، آان من الضروري اللعب على إرادة الطفلة

رغم هذا، نسجل سوء تسيير . آأنها لا ترى أهمية إعادة آل هذه المقاطع

  :ةالبراآسيا التنفسي

  000، لا تعرف التنفس على القطن أو على شمعة)ن. ل(مثلا 

  .هذا ما يؤدي باضطراب التنفس المستعمل أثناء الصوت

  

]a[ بصوت مرتفع  

بصفة مسموعة وهذا في الصراخ أو في  ]a[بصعوبة في إصدار ) ن. ل(لا تشعر 

  .الكلام التلقائي  أو في الكلام المتكرر

  

لا يتوقف عن تشجيعها بقوة حتى إلى الأب، فهو  بأن الفضل يعود يجب الاعتراف

  .فقط عندما تكون هناك صعوبة حرآية حقيقية . تصل إلى النطق ما أردناه



  الفونيمات اللسانية الخلفية

  .آلها تنطق بسهولة

  

  فونيمات الجهة الأمامية وطرف اللسان

ي منطوقة فه  .فقط بالنسبة للفونيمات المفخمة. هي آذلك تنطق تقريبا بصفة جيدة

  ].2[ـ ب] r[و ] r[ثم تعوض . بدون تفخيم

  

  ]s[  تصبح ] s[: نسجل

         ]t [  تصبح  ]t [  

         ]d [ تصبح  ]d[  

]r [ و]r [ يصبحان]2.[  

  

  فونيمات دائریة الشفتين

  ].u[تصدر بسهولة ) ن.   ل(

  

  فونيمات غلق الشفتين

  .هي أيضا منطوقة جيدا

  

  الصوامت المزدوجة

  :مكن أن نسجل هوما ي

] a[التي تتوضع بين صامتة والصائتة  ]r[اية، نلاحظ حذف الاهتزازية في البد

  .وهذا في آل المجموعة المكررة



و  ]tra[عندما تكون داخل المطقعين ] g[و ] k[إلى ] d[و] z[ثم، تحويل 

]dra.[  

  

  ].i[ثم ] o[نفس الملاحظات نجدها مع الصائتة 

نجد حذف لكل الصوامت الأولية لكل ] l[يتوضع فيها  عند تكرار المجموعة التي

لا تستطيع النطق بصامتتين متتاليتين، أي صوامت ) ن. ل(بهذا، الطفلة   .مقطع

  .مزدوجة

  ].i[ثم ] o[صائتة نفس الشيء عندما نكون أمام 

  

به   روف ش وتة  -الح م ] w[و] j[ مص فتين    ث ق الش تح وغل اطع ف م  ]wi[مق ث

م ارتخاء سريع    قلص  التي تتطلب ت المقاطع تح    فتين أو اللسان ش للث ق والف والغل

  .)ن. ل(لا تمثل صعوبة معينة للحالة  للفمالسريع 

  

  مقاطع اختبار ليونة الحنجرة

]kok:[  منطوق جيدا.  

]t∂t:[    تصبح]k∂k[.  

]pap:[ منطوق جيدا.  

  

  مقاطع اختبار الحنك

]a [بمفرده ثم ][ã   عوبة للحالةثم تسلسلها لا يشكل أي ص بمفرده.  

  .تستطيع الحصول على القوة اللازمة للحنك) ن. ل(يظهر أن 

  :فيم يخص ليونة الحنك، هذه المرة، يجب تكرار آلمات دون معنى



- ]nadã [  تصبح]gagã[ 

- ]mabã [ تصبح]babã[ 

- ]njagã [ تصبح]gagã[ 

  

  :بهذا 

ة . الكل يصبح خلفي  ] nadã[في  ا  ] n[ الغني ة بمفرده دا تصبح حن   منطوق ة  جي كي

  .]g[ تصبح ]d[ النطقية . ]g[مجهورة 

  ].b[تتحول إلى الشفوية والحبسية ] m[، الشفوية والغنية]mabã[في 

  ].gnagã[عند إصدار ] g[يصبح خلفي فينطق ] nj[أخيرا، 

  

ابع      ) ن. ل(ربما حنك  ا نلاحظ صعوبة في تت  صامتة غير لين بدرجة آافية بم أنن

  .غنية بصائتة غير غنية

  

  طع بدون معنىإعادة مقا

  المجموعة الأولى

  :ما نلاحظه

- ]esp[  تصبح]pe[ إذن نسجل للصوتين الأوليين المكونين المقطع ،]esp[  ثم

 ].e[إضافة الصائتة 

- ]stur[  تتحول إلى]ke [آل أصوات هذا المقطع تحذف. 

  ].e[  ـل مع إضافة] k[الموجود فيه يتحول إلى ] t[نستنتج أن الفونام 

 ].t[و] r[حذف     ⇐] e[ إلى] ert[يتحول  -

 ].p[و] l[حذف  ⇐ ] o[إلى ] olp[يتحول  -



- ]spik [ تتحول إلى]li [ 

- ]blist :[ ربما بسبب صعوبة هذا المقطع(إعادته ) ن. ل(ترفض.( 

  

ا       "تسهل على نفسها"نلاحظ أن الحالة  ا، م ل جهوده آلما آان النطق صعبا، بتقلي

  ."تقول شيء"يهمها هو أن ترضي أبوها و 

  

  دة مقاطع بدون معنىإعا

  المجموعة الثانية والمجموعة الثالثة

  .نفس الملاحظات المشاهدة في المجموعة الأولى نجدها هنا

د        ق عن ز النط ات بتميي ض التعويض ذف وبع ة الح ظ إذن خاص ) ن. ل(نلاح

  :مثلا "بالنقص"

]ba - ab[  يصبح]ba[  

]sbi [ يصبح]bi[  

  

  :الخلاصة

نلاحظ أن تقريبا آل الفونيمات منطوقة ) ن. ل(عند  في نهاية هذه الدراسة النطقية

ر صحيحة       . جيدا اطع، تصبح غي ة  -معوضة  (لكن عند وضعها في المق ) محذوف

هي التي توضح   مدراسة الكلا . في الوضع الفونولوجي للحالة نفكر هذا ما يجعلنا

   .ذلك في الفقرة الموالية

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة السادسة

  )ر. ج(

  
  

  

  

  

  

  

  

  



]a[ مهموس ومتواصل  

  .شرة بصفة مهموسة آما هو مشار له في البندإصداره مبا) ر. ج(لا يستطيع 

لكن مع . يكون بداية مجهورا] a[بهذا آما هو الحال بالنسبة للأطفال الذين سبقوا، 

  .لا يعرف نزع مشارآة الحنجرة) ر. ج: (هذا الطفل، هذا يستمر

  

ر فوالحنك وص    لعضلات الحنجرة،  مهموس نطلب منه جهد أقل] a[ـل طقهعند ن

ول    ) ر. ج(لكن يظهر أن   . لعضلات الشفتين رى أسهل الق ع  ] a[ي . بصوت مرتف

  ).نعيد عدة مرات هذا البند والنتائج نفسها(

  

  إعادة مقاطع ذات هدف تنفسي

  .ما عدا السلسلة الأولى المنطوقة جيدا، آل السلاسل الأخرى غير ممكنة

درة ا   ت الق ي أن ليس ذا يعن بب ه ي الس ية ه ياق   . لتنفس ي الس رد ف كل ي ن المش لك

  .الحرآي

  

]a [ بصوت مرتفع   

ا  ي إصدار ) ر. ج(هن ه صعوبة ف يس ل ي الصراخ ]a[ل واء ف ى مسموع س ، عل

  .الكلام التلقائي أو الكلام المتكرر

  

  الفونيمات اللسانية الخلفية

  .تكرارها يبدو غير ممكن

  

  



  فونيمات الجهة الأمامية وطرف اللسان

  .]t[و ] n[فقط مع كرارها ممكن ت

   

  دائریة الشفتينفونيمات 

  ].m[و ] p[لا يعيد منها إلا  )ر. ج(

  

  الصوامت المزدوجة

فتين ال          أن عمل عضلات الحنك واللسان والخدين والش ة، آ ذي يجعل  غير ممكن

  .إنتاج الفونيمات لا يؤدّى

  

ا     هذا يجعلنا نتساءل  ة، الموجودة ع ى الصعوبات الميكانيكي ى   عل دة بالدرجة الأول

  .البراآسيا نوعية تجاهل دراسةلا نتجعلنا الإعاقة الحرآية العصبية والتي  في

  

  .للقدرات البراآسيا النطقية  "تعبير" فإن اضطراب حرآي حاد قد يمنع آل

  

وغلق  مقاطع فتح والى ] w[و ] j[ الصوائت -شبه رفض النطق يستمر إلى  -

 .]wi[الشفتين 

  

تح وغلق سریع          مقاطع تستلزم تقلص م ارتخاء سریع للشفتين أو اللسان وف ث

  للفم

  .]ta[و ] pa[ليس له مشكل معين على فتح وغلق سريع للفم لإصدار ) ر. ج(



فتين  ل     ] ka[إلا أن المقطع  . فلم نسجل تشنج غلق الش ا يظهر أن الطف يحذف تمام

  .غير قادر على اصداره

ك اضطراب براآسي أو ا  ان ذل دري إذا آ ا لا ن وزي فهن ] k[لأن ( ضطراب قن

ة يجب أن          اب اللغ رو أن في غي احثين ي غير محذوف ومن جهة أخرى بعض الب

  ).نتساءل على الوعي الفنولوجي

  

  .ستفسر لنا هذاالقنوزية و الفونولوجية ربما  الاختبارات

  

  :تتمثل في إعادة. الباقية لهذا الفحص النطقي تظهر فاشلة أخيرا آل الاختبارات

 .ي تختبر ليونة الحنجرةالمقاطع الت -

 .مقاطع اختبار الحنك -

 .مقاطع بدون معنى -

  

اك آلام   سنحقق  . في مجمل القول أمام عدم القدرة النطقية آيف يمكن أن يكون هن

  .ذلك في الفصل الموالي

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

IV  .  2.2 الكلامتقديم وتحليل نتائج اختبار 

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  



  

  

  

  

  

  

  الحالة الأولى 

  )ي. و(

  
  

  

  

  

  

  
 

 

 

  



  مرحلة التعبير النطقي

 الكلام التلقائي •

  .هذه المرحلة حيث أنه تلقائي جداتوصل الطفل إلى 

  

 إعادة الكلمات  •
[γna]  

[r∂ğ∂l]  

[q∂fla]  

[g∂rwağa]    

[ћallūf]    

[qahwa]    

[mašina]    

[šapo]   

[duع]

[qraja]    

[ћanūt]   

[barwétạ]       

[šta]                          

[karim]

[tbaћћạr]  

[palto]   

[kuša]   

[toqba]   

[ana] γ    

[ağ∂l]  

[afla]∂

[awağa] ∂

[allūf]

[ahwa]

++

++ (š vire vers  s )

[adu] 

[aja]

[anūt]

[bawéta]

[∂ta]

[aim]

[baa]

[palto]

[uša] 

] ba 2∂  [t 

  

  

  



 تسمية الصور •

  التعبير البسيط
Bilabiales   →[būbi]      →

Dentales     →[ħūta]      →

Labio- dentales→[vīlo] →

Latérales   →  [lbālūn]  →

Continu →[sa ζa]          →  

              →[xobz]         →

              →[mqạs]        →  

              →[šèdi]          →  

              →[šapo]         →  

              →[k∂bš]         →

              →[m∂rgèz]     → 

Vibrate  → [roda]         →  

Nasals    →[mūs]         → 

Gutturales →[gato]      → 

Yod          →[kamjo]    → 

++              

[uta]          

++             

++             

a]2 sa[

[obz]             

]ass 2m[ 

++ 
    
++
       
[abš] 

[m∂gèz]

[oda]

++

[dato]

 ]amjo 2[

 

 

  

  

  

  



  

 صعوبات متعلقة بمرحلة التعبير النطقي •
 

[papijõ]  

[s∂rdūk]   

[pupija]  

[t∂ffāћ]  

[mašina]  

[mūs]     

[gato]   

[šikula]    

[ћallūf]  

[pala]  

[m∂šta]    

[kès]

[tạr]  

[brạka]   

[fakja]  

[čina]   

[furnu]

[m∂ftāћ]  

+ 

]2[s∂du 

+

[t∂ffa] 

+
 
[mu]

[dato]

ula]   2[ ši 

[allūf]

+

[m∂šta]

ès]2[ 

[ta]

a] 2[b a

ja] 2[fa 

++

[funu]

a] 2[m∂f  

 
  
  
  
  
  



 صعوبات متعددة •

  
[b∂gra]           

[kursi]

[tạbla]  

a]ع[sa 

[dubb]  

[stilu]   

[nwara]      

[z∂mmara] 

[barwétạ]

[kạskétạ]

  [awdع]

[sạbbāt]

[k∂lb]

[t∂bsi]

[faršitạ]  

[l∂nğās]  

[mγérfa]

[tijjara]    

[parapli]    

[kạsrūna]

[s∂ğrạ]  

[b∂dra]

[usi]

[tabla]

a]2[sa 

+

[sss…tilu]
 

a]      2[n…wa 
 

a] 2 [z∂mma  

[bawéta]

éta] 2as2[

awd ]2[

[s∂bbat] 

[∂lb]
 
+

[fašita]

[l∂žās] 

éfa] 2[m  

a]  2 [tijja 

apli] 2[pa  

 una]  2[as

a ]   2 [s ∂ž 

  

  

  

  



جل     مية الصور، نس ي تس ات أو ف رار الكلم ي تك ائي، أو ف لام التلق ي الك واء ف س

طقي يتمثل في عدة تعويضات خاصة وحذف للفونيمات فهي اضطرابات تجانس ن

  .نطقية تحليلية

  

]gato [ تصبح]dato[:  

  ]d[تعوض بالنطقية ] g[الحنكية 

  

  :آذلك

]xobz [ تصبح]obz[:   

  ]x[حذف للحنكية 

  

  الاختبارات الفونولوجية

 اختبارات السمع •

تبارات السمع للبحث إذا آان قبل دراسة الجانب الفونولوجي، نقوم بإجراء أولا اخ

  .ضعف في سمع الأصوات الحادةالطفل يخبئ 

  .الشفتين ولا يقرأ ما نقولهالفم لكي لا يرى الطفل حرآة  نخبئ

]si [ و ]ti [ تنجز جيدا.  

  

  :ثم يتعلق الأمر باختبارات السمعية الفونولوجية، هنا الطفل يعيد

]aعsa[←     ساعة  

]iعtè[←       لي  

  



  .ةوالنتيجة إيجابيالاختبار عدة مرات يعاد هذا 

  

 اختبارات قنوزیة •

آان ناجحا، يجب البحث إذا آان الطفل يميز بين المهموسة  بم أن الاختبار السابق 

  ...ية والحنكيةعورة، بين النطجهموال

  .ضروري ليس فقط لإعادة تربية الكلام ولكن أيضا للقراءة، الكتابة والخطهذا 

  

  .التالية"  الكلمات الزوجية"ن الطفل تكرار بنفس الطريقة، نطلب م

  :النتائج

k  / t  -1 

]tār[ - ]kār[  تصبح]tār]   [ār[  

  

  ]k[نسجل حذف  الحنكية 

  

b / q  -2 

]tt qạ [- ]t bạt [ تصبح]att]   [batt[  

  

 آذلك التفخيم]   q[نسجل حذف اللهوية 
  

s / m  -3 

]m∂qla [- ]s∂qla [ تصبح]la2m∂]   [la2s∂[  

 ] 2[  ـب]      q[تعوض 



      f / t  -4 

]šta[ -  ]šfa = [إعادة صحيحة.  

  

b / m -5  

]sām[ -  ]sāb = [لكن نفي التفخيم إعادة صحيحة.  

  

  / q      ع  6-

]damع[ -  ]qd∂m [ تصبح]d∂m[ -  ]d∂m[  

  

  ونفي التفخيم] q[واللهوية ] ع[حذف الحلقية 

  

š / s -7  

]s∂mm[ -  ]š∂mm [تصبح ]s∂m[ -  ]s∂m[  

  

 ]s[ب ]  š[تعويض الحنكية 

  

n / f  -8 

[fār] - [nār]  =إعادة صحيحة  

  

k / f -9  

[fār] - [kār]  = تصبح[fār] - [ār]  

  



  [k]حذف 

   

-10  x/ћ   

[xét] - [ћét]  تصبح[ét] - [ét]  

  

  تحذف مع نفي التفخيم] x[و    [ћ] البلعوميات

  

التي تقع على الأصوات المعقدة أو لقنوزية يصبح مهم البحث عن الإضطرابات ا

  :الصوامت المزدوجة آمثلا

slu / sru  

 [m∂sruqa] - [m∂sluqa]  تصبحa]2  [m∂slu  - a]2 [m∂su  

  

  .[r]مع حذف الاهتزازية   ]2[بالحنجرية  [q]تعوض اللهوية 

  

الذي يبحث عن التمييز بين  S. B. MAISONNYهذه الدراسة تكمل باختبار 

  .ات المختلفةيبالتسري

ثم ننطق بصفة ، باخرة وذبابة،  نقدمها للطفل ثعبانفهناك صور تمثل قطار، 

  .]z[و  ]š[ ،]s[ ، ]ž[متتالية 

  .بعد أن نوضح له التمرين، يشير الطفل على الصورة المناسبة

  .الاختبارينجح في هذا ) ي. و(

 

  



  إعادة الجمل

  .ختم هذا الفصل الفونولوجي بإعادة الجملنأخيرا 

  .نفس الجمل تستعمل في إعادة التربية. جملة تقترح للطفل  25

جمل فقط، نرى أن هذا آافي لتبيين  03في الحين، سنبين هذا التكرار من خلال 

  :اضطرا بات التعبير النطقي التي تطرقنا إليها من قبل

  

  :الجملة الأولى

 xóbz]  ạl ع[béba jbī  

  :الطفل

[béba jbī 2  al 2obz] 
  

  :لثانيةالجملة ا

awd]عãdu    عammi  ع[  
 

  :الطفل

awd ]2ãdu  2ammi 2  [  

  :جملة الثالثةال

 [tạflạ  wạtfạl ζtāwni ħalwa]   
  

  :الطفل

]alwa2 atawni 2 tafla watfal [ 



يظهر من خلال هذا الفحص الفونولوجي أنها ليست اضطرا بات الوعي 

ي ذآرناها تالاضطرا بات راجعة إلى صعوبات نطقية الفونولوجي وإنما 

  . والمرتبطة مباشرة بالإعاقة الحرآية العصبية

   .النحوية يكون لغته من الناحية) ي. و(فيم بعد آيف سنرى  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الثانية

  )أ. د(

  
  

  

  

  

  

  

  
  



  مرحلة التعبير النطقي

 الكلام التلقائي •

ائي جد  لكن هو  غير  هذه المرحلةإلى  )أ. د(توصل ى       .اتلق ه إل ا منادات يجب دائم

  .النطقي هيخاف أن لا يفهم بسبب اضطراب   .الكلام والتعبير

  

 إعادة الكلمات •
[γna]   

[rğ∂l]              

[q∂fla]                    

[g∂rwağa]             

[ћallūf]

[qahwa]    

[mašina]    

[šapo]   

[du]ع

[qraja]         

[ћanūt]  

[barwétạ]

[šta]  

[kadèr]

[tbaħħạr] ∂

[pạlto]   

[kuša]   

[toqbạ]  

[séf]   

na]2[

[ğ∂l]  

[t∂fla]∂

[d∂wağa]

+
 

[tahwa]
 

+

+

] du2[  

[taja]

+

[bawéta]

[šš… ta]
[taè]

[bāħħa]  
 

[palto]

[tuša]

[toba]

[sīf] 

  



  تسمية الصور •

  التعبير البسيط
Bilabiales  →[būbi]       →

Dentales    →[ħūta]       →  

Labio- dentales →[vīlo] →

Latérales → [lbālūn]      →

Continues→[saζa]     → 

               →[xobz]     →

               →[mqạs]    →

               →[šèdi]      →

               →[šapo]     →

               →[k∂bš]     →

               →[m∂rgèz] →

Vibrants  →[roda]    →

Nasales   →[mūs]     →

Gutturales →[gato]   →

Yod          →[kamjo] →

+

+

+

+
 
+

[obz]

as]2 [m 

+

[šabo]

[t∂bš]

[m∂dèz]

[oda]
 
+

[dato]

[tamjo]

  

  

  

  

  

  

  

  



 ة التعبير النطقيصعوبات تتعلق بمرحل •

 
[papijõ]  

[s∂rdūk]  

[pupija]  

[t∂ffāћ]

[mašina]  

[mūs]  

[gaţo]  

[šikula]   

[ћallūf]  

[pala]                                 

[m∂šta]          

[kès] 

[tạr]  

[brạka]

[fakja]  

[čina]   

[furnu] 

[m∂ftāћ]  

+

[s∂dut]
 

+
 

+
 

+
 

+

[dato]
 

[šitula]
 

+

+

[m∂šta]

[tès]
 
[ta]

 

[bata]

[fatja]

[ğina] 

[funu]

+                 

  

  

  

  

  

  

  



 صعوبات متعددة •

  
[b∂gra] 

[kursi]

[tabla]

[saعa]

[dubb] 

[stilu] 

[nwara] 

[z∂mmara]  

[barwétạ]

[kạskétạ]

 [awdع]

[sabbāt]

 [k∂lb]

[t∂bsi]

[faršitạ] 

[l∂nğās]  

[mγérfa]

[tijjara] 

[parapli]

[kạsrūna]

[s∂ğra] 

[b∂dra]

[tusi]

[tabla]
 
+

 

+
+

a] 2[nwa

a] 2[z∂mma 

[bawéta]

[tạstéta]
 

+

[s∂bbāt] 

[t∂lb]
 

+
 

[fašita]

[l∂ğās] 

éfa] 2[m

a] 2[tija

apli]2 [pa

una] 2[tas 

a]2[s∂ğ 

 

  

  

  



  الاختبارات الفونولوجية

  "ti". ثم "si"التي تتمثل في إعادة  ارات السمعباختفي البداية هناك 

  .النتيجة صحيحة

  

  :الفونولوجية-الاختبارات السمعية ثم 

]a ع sa[ ←  ساعة  

]i ع tè[ ←  لي  

و   ]ta ع a[فيكرر بالتوالي ]t[ و ]s[يخلط بين ) أ. د(يظهر التكرار عادي ولكن 

]i ع té[.  

  .فونولوجي ولكن في النطقبما أننا نعرف جيدا الطفل، نفهم بأن هذا ليس بمشكل 

  

  الاختبارات القنوزیة

  :تكرار الكلمات المزدوجة التالية بنفس الطريقة، نطلب من الطفل

  
k  / t  -1  

]tār [- ]kār [ تصبح]ta [-  ]ta[  

  

  ]r[مع حذف للاهتزازية  ] t[ية عتتحول إلى النط ]k[الحنكية 

  

  

  



b / q  -2 

]tt qạ [- ]t bạt [ تصبح]tatt -  batt[  

  

  ]r[مع حذف الاهتزازية ]   t[للنطعية ] q[اللهوية  تتحول 
  

 m / s  -3   

]m∂qla [- ]s∂qla [ تصبح]m∂tla  [- ]s∂tla[  

  

 ] t[  ية عتتحول إلى النط]    q[ اللهوية

         

t / f   -4 

]šta[ -  ]šfa [ 

  .إعادة صحيحة 

  

b / m  -5 

]sām[ -  ]sāb [ تصبح]sam[ -  ]sab [  

  

  .نسجل حذف للتفخيم

  

  /q  -6 ع   

]damع[ -  ]qd∂m [ تصبح]d∂mع[ -  ]td∂m[  

  



  .لتفخيمل مع حذف  ] t[ية عتتحول إلى النط ]q[اللهوية 

  

  

š   / s  -7 

]s∂mm[ -  ]š∂mm [ تصبح]ğ∂mm[ -  ]ğ∂mm[  

  .في الإصدار التلقائي للكلمتين لا يحدث] š[و ] s[التفريق بين 

ا     . للحرفين] ğ[فالطفل يختار  ق بينهم ى ضرورة التفري ) أ. د(عندما نؤآد فقط عل

  .نفهم أن المشكل نطقي أساسا. ينجح في ذلك ولكن مع ضعف في الجهر

  

f / n   -8 

[fār] - [nār]  =إعادة صحيحة  

  

k / f   -9  

[fār] - [kār]  = تصبح[fār] - [tār]  

  

  [t].ية عتتحول إلى النط [k] نكيةالح

   

  

x  /ћ  -10  

[xét] - [ћét]  تصبح[ét] - [ћét]  

  



  .في الكلمتين حذف التفخيمتحذف، مع     [x] الحنكية

  

  

  :نلاحظ ما يليأو الصوامت المزدوجة الأآثر تعقيدا  الأصوات فيم يخص 

sru / slu  

 [m∂sruqa] - [m∂sluqa]  تصبح[m∂sluta]  - ][m∂tluta  

  

  .[r]  لـمع حذف  ] [tـب[q] ض يتعو

  

  إعادة الجمل

الملاحظات نجدها في إعادة الجمل وهي نفسها التي لاحظناها عند الطفل نفس 

يعرقل آثيرا هذا . فهي تتمثل في اضطرا بات نطقية وليست فونولوجية .)ي. و(

  .الحديث بسبب الإعاقة الحرآية العصبية

  .لغته من الناحية النحويةيكون ) أ. د(لاحقا آيف نرى س

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الثالثة

  )ف. ع. د(

  
  

  

  

  

  

  

  



  مرحلة التعبير النطقي

 الكلام التلقائي •

ا        هذه المرحلة ل )ف. ع. د(توصل  ى نمط واحد م لكن بصوت ضعيف وآلام عل

  .يجعل تعبيره غير واضح

  

 إعادة الكلمات  •
[γna]

[rğ∂l] 

[q∂fla] 

[g∂rwağa]   

[ћallūf]

[qahwa]

[mašina] 

[šapo] 

[duع]

[qraja] 

[ћanūt]

[barwétạ]

[šta]

[kadèr] 

[tbaћћạr]

[palto]

[kuša]

[toqba]

++    

[ld∂l]  

[kafla]

[g∂lwada]

allūf]2[ћ 

 [kahwa]
 
+

…apo] 2[ša

]aduع[ 
 

 

[kaja]

anūt]2[ћ

[bawéta]
 

[š∂ta]

adèl]2[k

al] 2[t…abaћ…

[pa…alto]

[ku…uša]

[to…okba]

 

     



 تسمية الصور •

  الكلام البسيط

  
Bilabiales         →[būbi]   →

Dentales           →[ħūta]   →

Labio- dentales →[vīlo]   →

Latérales   →  [lbālūn]     →

Continus →[saζa]        →  

               →[xobz]        →  

               →[mqạs]       →   

               →[šèdi]         →    

               →[šapo]        →  

               →[k∂bš]        →  

               →[m∂rgèz]   →  

Vibrantes → [roda]     →   

Nasales   →[mūs]        →  

Gutturales →[gato]      →  

Yod           → [kamjo]  →   

++

ūta] 2[ћ 

[bīlo]
 

++
 

a]عa2 [s 

obz ]2 [x

[mk∂s]
 

adi] 2 [š 

apo]2[š
 
[a∂b…š]

 

[m∂lgèz]
 

[loda]
 
+

 

[gatu]

amjo] 2[k 

 

 

 

 

 

 

 



 صعوبات متعلقة بمرحلة التعبير النطقي •

 
[papijõ]  

[s∂rdūk]  

[pupija]  

[t∂ffāћ]                                           

[mašina]  

[mūs]         

[gato]  

[šikula]                   

[ћallūf]  

[pala]  

[m∂šta]    

[kès]

[tạr]  

[brạka]

[fakja]  

[čina]   

[furnu]

[m∂ftāћ]   

apijo] 2[ p

∂du] 2[s

upija]2 [p

∂fā…ћ] 2[t

+

+

[gatu]

ula]2 ik2[š

allūf]2 [ћ  
  

ala ]2[p
 
[m∂šta]

ès] 2[k
 

[tal]
 

a] 2 [blak 

a] 2[fak… 

[tina] 

[funu]

[m∂fta…]                 

  

  

  

  

  

  

  



 صعوبات متعددة •

 
[b∂gra]

[kursi]

[tabla]

[saعa]

[dubb] 

[stilu] 

[nwara] 

[z∂mmara] 

[barwéta] 

 [awdع]

[sabbāt] 

[k∂lb] 

[t∂bsi]

[faršitạ] 

[l∂nğās] 

[mγérfa]

[tijjara]

[parapli] 

[kạsrūna] 

[s∂ğrạ]  

[kạskétạ] 

[bagla]

[kusi]

abla]2[ t

a] ع a 2 [t
 

++ 
 

++

[nwala]
 

[z∂mmala]

[balwéta]

++

abat]2[s

ab] 2[ k
 

[tabsi]

[falšita]

[ladas]

éγéfa] 2[m

[tijala]

[palapli]  

aslūna] 2[k

[s∂dla]

éta] 2ạs… k 2 [k 

  

يتعلق الأمر أساسا باضطرابات نطقية ) ي. و(آما رأيناه بالنسبة للحالة الأولى 

  .تحليلية

  .هذا ما نلاحظه في الكلام التلقائي، في إعادة الكلمات أو في تسمية الصور



نسجل أيضا تجانس نطقي يتمثل أساسا في التعويض، الحذف ) ف. ع. د(مع 

  :مثلا نلاحظ. وإضافة الفونيمات

  

]nwara[  تصبح]nwala[:  

  .]l[تتحول إلى النطقية  ]r[الاهتزازية 

  

]kursi[  تصبح]kusi[ : حذف]r[.  

  

]aعsa[  تصبح]a2عsa[:  

  .]2[إضافة الحنجرية 

  

  الاختبارات الفونولوجية

  اختبارات السمع

  .»ti«ثم  »si«هذه الأخيرة نجدها إيجابية لم يعيد الطفل 

  

  .ثم يتعلق الأمر بالاختبارات السمعية الفونولوجية

  .المتعلقة بالإعاقة الحرآيةنطقية ضطرابات ايعيدها بإيجاب لكن ب) ف. ع. د(

  .أآثر أن المعاق حرآيا عصبيا يتميز بالخصوص باضطرابات نطقيةآد ؤهذا ما ي

  .هنا الاضطرابات الفونولوجية تقريبا منعدمة

  

  

  



  یةقنوزالاختبارات ال

  :بنفس الطريقة نختبر الكلمات المزدوجة

k  / t -1 

]tār [- ]kār [ تصبح]āl2t [-  ]āl2 k[  

  

  ].l[بـ  ]r[  في الكلمتين المكررة و تعويض  ]2[إضافة لـ 

  

b / q  -2 

]tt qạ [- ]t bạt [ تصبح]kat[ - ]bat[  

  

  .التفخيم في الكلمتينمع حذف ]    k[ إلى] q[ تتحول 
  

 m / s  -3   

]m∂qla [- ]s∂qla [ تصبح]m∂kla  [- ]akla2 s[  

 .في الكلمة الثانية] 2[ وإضافة ]k[ تتحول إلى  إلى ] q[ تتحول 

         

f / t   -4   

]šta[ -  ]šfa [ تصبح]šata[ -  ]šafa [  

  

  .في الكلمتين šبعد الشجرية  ]a[إضافة 

  

  



m / b  -5 

]sām[ -  ]sāb [ تصبح]am2s[ -  ]āb2s [  

  

  .حذف للتفخيم مع  ]s[بعد النطقية  ] 2[ ضافة إ

  

  /q  -6 ع   

]damع[ -  ]qd∂m [ تصبح]d∂mع[ -  ]kd∂m[  

  

  .لتفخيما مع حذف  ] k[إلى  ]q[ تتحول 

  

š   / s  -7 

]s∂mm[ -  ]š∂mm [ تصبح]∂mm2s[ -  ]∂mm2 š[  

  

  ]2[إضافة  

  

f / n  -8 

[fār] - [nār]     تصبح[fāl] - [nāl]    

  

   [l]. إلى  [r] حول تت

  

  



k / f   -9  

[kār] - [fār]    تصبحāl] - [fāl]    2k[  

  

  .[l]بـ  [r]   عويض تو   ]2[إضافة الحنجرية 

  

فيما يخص الأصوات أآثر تعقيدا أو الصوامت المزدوجة، نتحصل على النتائج 

 :التالية

slu / sru  

 [m∂sruqa] - [m∂sluqa]  تصبح[m∂sluka]  - ][m∂sluka  

  

  .  [l]إلى  [r]  و     ] [kإلى  [q] تتحول 

  

  إعادة الجمل

  .أي حذف، تعويض وإضافةنجدها في إعادة الجمل  بات  الاضطرانفس 

  

  الخلاصة

فهنا أيضا لا نسجل ) أ. د(و ) ي. و(آما هو الحال بالنسبة للحالتين السابقتين 

عرقل آثيرا الحديث فالطفل يعاني من صعوبات نطقية ت. اضطرا بات فونولوجية

  .وهذا متعلق بالإعاقة الحرآية العصبية

  .يكون لغته من الناحية النحوية والمعنوية) ف. ع. د(سنرى لاحقا آيف 

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الرابعة

  )ن. ط(
  

  

  

  

  

  

  

  



  مرحلة التعبير النطقي

 الكلام التلقائي •

حصة  عب إجراء وبالتالي آان من الص. بنت خجولة جدا) ن. ط(تظهر في البداية 

  .معها بدون حظور الأم

ة . آذلك لم تريد الكلام معنا  ا    . هذا ليس متعلق بضعف اللغ لأن في  انتظار دوره

ة حصص نفس     . تكلم أمهاآانت  ية آي تمكنت   فكان من الضروري فعل في البداي

  .من الابتعاد عن أمها

ذ  حصص الأرطوفونيا  هذا ما سمح لنا القيام بإجراء د الأول  والإجابة على ه ا البن

  .الحالة تلقائية :من الاختبار

   

  إعادة الكلمات  •
[γna]   

[rğ∂l]  

[q∂fla]  

[g∂rwağa]   

[ћallūf]  

[qahwa] 

[mašina] 

[šapo] 

[duع]

[qraja]  

[ћanūt]

[barwétạ]

[šta]

[kadèr]   

[tbaћћạr] 

[hna]     

[ağ∂l]  

+
 

[g∂waga]
 

+

+
 

[masina]
 

+

[agu]
 
[qaja]

+
 

[bawéga]
 

+
 

[kadèl]

[baћћa]



[palto]  

[kuša]

[toqba]

+
 

+

ba] 2[ t∂

  

  

 تسمية الصور •

 
Bilabiales  →[būbi]       →

Dentales    →[ħūta]        →

Labio- dentales →[vīlo] →

Latérales  →  [lbālūn]    →

Continus →[saζa]     →

               →[xobz]     →

               →[mqạs]     →

               →[šèdi ]      →

               →[šapo]     →

               →[k∂bš]     →

               →[m∂rgèz] →

vibrante  →[ roda]     →

nasales    →[mūs]      →

gutturales →[gato]    →

yod  → [kamjo]         →

+
 
+

 
+

 
+

[s∂ga]

[xob]
   
[gạs]               
 
[šègi]
   

[žapo]
 

+

[m∂gèz]

[oda]

+

+

+

  

  

  



 الصعوبات المتعددة •

  
[papijõ]

[s∂rdūk]

[pupija] 

[t∂ffāћ] 

[mašina]

[mūs]  

[gato]

[šikula]

[ћallūf]

[pala]

[m∂šta] 

[kès]

[tạr]

[brạka]

[fakja]

[čina]  

[furnu]

[m∂ftāћ]

+

[s∂dūt] 
 

+
[g∂ffāћ] 

 
+

+

[dago]

[sikula]
 

+

+
 

[m∂šga]

  +

[gār] 

[baga]
 

[fagja]

+
 

[funu]

[m∂gāћ]                  

  

  

  

  

  



جل      مية الصور لا نس ي تس ات أو ف ادة الكلم ي إع ائي أو ف لام التلق ي الك واء ف س

  .نطقيتجانس 

  

  .حيانا ليس هناك اضطراب نطقي تحليلي في القاعدة لبعض الأصواتأ

ا تعويضات      لكن نفس هذ ه الأصوات  ع عليه اطع أو آلمات يق عند وضعها في مق

  .يعني تحويلاتأو حذف 

  

أخر أو    نالأخصائيي اضطراب تطور   في الإعاقة الحرآية العصبية يتكلمون عن ت

ا نسميه نحن    . التعبير النطقي ذا م أخر   ه لام بت ام تنويعات      الك ع أم ذا نق ة   به نطقي

  .شديدة

  

اك ظروف   أن ننسى أننا  بلا يجلكن  أمام أشخاص معاقين حرآيا عصبيا وأن هن

ل   ال الطف ة، انفع ر ملائم ة وظروف غي ذا  ...ملائم ي ه ر ف ه دور آبي ذا ل ل ه فك

  .نطقالاظطرابات المتنوعة في ال

  

ات،    ). ن. ط(الة هذا ما يجعلنا نفهم أآثر اضطراب الكلام عند الح ادة الكلم في إع

  :وعلى سبيل المثال، نسجل الاضطرابات التالية

  

ة، ص  (يصدر جيدا بمفرده γ] [الفونام  1- انية الخلفي .  أنظر دراسة الفونيمات اللس

          na .[γ[ في الكلمة h] [ولكنه يصبح  ) 

ة   s]. [يصبح   mašina] [  في الكلمة   š] [الفونام  2- ا آلم ع  šapo] [بينم لا يق

  .عليها أي  تغيير



ذي      هذين الأمرين يبينان جيدا أننا أمام أعراض   أخر الكلام ال ابهة لأعراض ت مش

  .نلتقي به في الفحوصات الأرطفونية مع أطفال غير معاقين حرآيا عصبيا

  

  :من جهة أخرى

-1 ]qraja[  تصبح]qaja[ية ع، هنا نسجل حذف النط]r[.  

  

ة عنفس النط 2- ى تتحو] r[ي ثلافي آلمات أخرى ] l[ل إل تصبح  ]kader[: آم

]kadèl[.  

  

ى باضطراب        ة الأول ر بالدرج ق الأم بيا، يتعل ا عص اقين حرآي د المع ة عن حقيق

ذا  يتماشى مع عدم     . الإنجاز الحرآي الذي يفسر نقص في التطور البراآسي      ه

  .]qraja[في ] r[الحالة في نطق الصوت قدرة 

  ].kadèl[فالاسم يصبح ]. l[يتحول إلى  ]r[وت ، الص]kadèr[ الاسم لكن في 

  

أن     ا ب هنا نشك تقريبا في القدرة التي لدى الطفلة في معالجة الأخبار السمعية، علم

  .آلما آانت هذه القدرة ضعيفة، آلما آان النطق ناقص

ا    ) ن. ط(يمكن أن نفكر في ضعف في القدرة السمعية خاصة أن  ادرة أحيان ر ق غي

ين  على التمييز بالأ ذه الأصوات    ]... ga[ و ] ga[ ، ]ta[و ] da[ذن ب رغم أن ه

  .غير متشابهة

  

ى    القنوزية أو الاختبارات الفونولوجية هي فالاختبارات   ة إل ا بمعرف التي تسمح لن

  .أي درجة تصل إليها الحالة في التمييز بين الأصوات 



يكون لها نطق  هذه القنوزيا السمعية منخفضة عم يجب أن تكون، الطفلة إذا آانت 

  .السنناقص مقارنة بالأطفال من نفس 

  

يم ذا التقي د ه ن وضع  ،بع ادات سيصبح ممك ة الإرش موضوع الفصل ( العلاجي

ر    ) ن. ط( عند في الأخير، ).الخاص ارة غي ة وت نسجل عدة اضطرا بات تارة ثابت

  .ثابتة

  

  الفونولوجية تالاختبارا

  اختبارات السمع

  .بالصدفة  ندري إذا آان ذلكلا. أجادت اختبار السمع) ن.ط(

  .مةتعيدها بصفة سلينكرر إذن هذا الاختبار عدة مرات، مرة أخرى، 

ارات  فنمر إذن  ا مضطربة      -السمعية  إلى الاختب دو نوع ة التي تب م  . الفونولوجي م

  .يؤدي بنا   إلى اختبار القنوزيا

  

  الاختبارات القنوزیة

ارات  . ضعف القدرة السمعية الاختبار السابق آان فاشل قد نفكر في بم أن  فالاختب

ين صوتين    ة قدرة فالقنوزية هي التي تجعلنا معر ز ب  -مجهور  (الحالة على التميي

  ).مهموس مثلا

  

  :نطلب من الحالة إعادة الكلمات المزدوجة التاليةبنفس الطريقة، 

k  / t  -1 

]tār [- ]kār [ تصبح]ga [-  ]ga[  



  

غير أنها تنطق جيدا داخل مقاطع أو بعض ] g[ تتحول إلى  ]t[ يةعبمفردها النط

   .الكلمات

  

  :من جهة أخرى

  .بينما تنطق جيدا داخل مقاطع أو بعض الكلمات ]t[إلى  ]k[تتحول الحنكية 

  

ة    ]kār[و  ]tār[المضمونة في  ]k[و  ]t[المتتالية للصوتين الإعادة  تجعل بالحال

  .ذين الصوتين صعبيظهر أن التمييز بين ه ].g[تنطق بصوت واحد فقط 

  .تحذف في آخر الكلمتين ]r[أخيرا الاهتزازية 

  

b / q  -2 

]tt qạ [- ]t bạt [ =إصدار صحيح.  

  .]g[إلى  ]t[ من  ية بمفردها تتحولعأن النطلقد رأينا 

  .يبقى سليم   q / b  فالتمييز الفونولوجي. صحيحهنا  نلاحظ أن نطقها 

  

  :التالية بالنسبة بالكلمة المزدوجةنفس الشيء 

 m / s  -3   

]m∂qla [- ]s∂qla = [إصدار صحيح  

     

f / t   -4   

]šta[ -  ]šfa [ تصبح]šga[ -  ]šga [  



 .]šga[تتحول إلى  ] šta[مما يجعل   ]g[إلى  ]t[ ية عتتحول النط

  

ع  ي الواق تمرار ) ن. ط(ف ي الاس ن ضعف ف اني م ى تع ؤدي إل ا ي ذا م السمعي ه

  .]g[يصبحان  ناللذا  t/fلصوتين ضعف  في التمييز بين ا

  

  .مع هذه الكلمة المزدوجة، نحن أمام اضطراب نطقي وفونولوجي في نفس الوقت

  :نفس الظاهرة نجدها في الكلمة المزدوجة التالية

  

m / b -5 

]sām[ -  ]sāb [ تصبح]θām[ -  ]θam [  

  

ين   ) ن. ط( ز ب ة      m / bلا تمي ادة المتتالي ، يتحول  ]sāb[  و] sām[ في الإع

  ].m[الصوتين إلى صوت واحد 

  

  /q  -6 ع   

]damع[ -  ]qd∂m [ تصبح]g∂m[ -  ]g∂m[  

  

  .]g[إلى   ]d[ و] d[وتتحول ] q[ و ]ع[   لـ حذف 

  

  :ملاحظة

 .غير ثابتة) ن. ط(الاضطرابات النطقية عند 

  



  :ملاحظة أخرى

ى ،   ) ي. و((مقارنة بالأطفال الآخرين  ة الأول ة  الحا) أ. د(الحال ة الثاني ذين  ...) ل ال

  .تحتفظ به) ن. ط(يحذفون التفخيم إلا أن 

  

يم يخص الأصوات   ات   ف جل الملاحظ ة، نس دا أو الصوامت المزدوج ر تعقي أآث

  :التالية

  

slu / sru  

 [m∂sruqa] - [m∂sluqa]  تصبح[m∂sluqa]  - ][m∂sluqa  

  

  .الكلمة سفالحالة تكرر نف [l] تتحول إلى ]   [sruفي   [r] الاهتزازية 

  

ћru / fru   

  [maflūqa]  - [maћluqa]  تصبح  [mafrūqa] - [maћruqa]        

  

  .[l]إلى   [r]تتحول الاهتزازية 

  

       .    ]2[بمفردها تنطق     [r]يجب أن نتذآر أن 

  

  :الاضطرابات النطقية الأخرى هي

 .]kasrūna[ في  ]g[تتحول إلى  ]k[ة يالحنك -

    [n].تتحول إلى ] matrūka[في  ]k[إلا أن  -



حرآية  تأين لاحظنا اضطرا با)...أ. د(و  )ي. و(السابقة عكس الحالات 

مع وسنرى ذلك  )ن. ط(نطقية دائما ثابتة،  توبراآسية محضة، أي اضطرا با

لكن هناك أخرى غير ثابتة في . حالات أخرى تمثل تحولات نطقية ثابتة أحيانا

  .النظام النطقي

  

  ).ن. ط(نظام الفونولوجي مضطرب عند الحالة نستخلص أن ال

  .لها اضطرا بات نطقية مشترآة إلى تأخر الكلام) ن. ط(في مجمل القول،  

  .فيما  يخص إعادة الجملنفس النتيجة 

تكون ) ن. ط(أخيرا نتحقق من هذه المظاهر في الفصل الموالي أين سنرى آيف 

  .لغتها من حيث النحو  والفهم

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الخامسة

  )ن. ل(
  

  

  

  

  

  

  

  



  مرحلة التعبير النطقي

 الكلام التلقائي •

تتحدد في بعض الكلمات الممكنة من هي بالفعل تلقائية لكن تلقائيتها لا ) ن. ل( 

  .الناحية الحرآية

مع . الإعاقة الحرآية العصبية هي التي تعرقلها بصفة واضحةفي الحقيقة فإن 

  .بيرة للكلامذلك فإنها تظهر رغبة آ

  .إذن يمكن القول أنها توصلت لهذه المرحلة بصفة جزئية

  

  :هذه الكلمات التي يمكن أن تقولها

  

- ]pa[  يعنيpapa. 

- [ma]   يعني.mama  

- ]babu[  يعني بالون. 

- ]xada[ يعني خضراء اسم مربيتها. 

- ]kako[   يعني.coka  

  

  

  

  

  

  

  



  إعادة الكلمات  •

  
[γna] 

[rğ∂l]  

[q∂fla] 

[g∂rwağa]  

[ћallūf] 

[qahwa] 

[mašina]

[šapo] 

[duع]

[qraja] 

[ћanūt]

[barwétạ]

[šta]

[kadèr]

[tbaћћạr]

[palto]

[kuša]

[toqba]

[na]
      

rien   

[la]

rien

rien
 

[wa]
 

[na]

+

[gu]
 

[ja]
 

[nu]
 
[ka]

 
[ka]

 
[ka] 

rien

[pako]
 

[ša]
 

[ba]

  

  

  

  

  

  



 سمية الصورت •

  التعبير البسيط

  
Bilabiales:  [būbi]    →

Dentales:    [ħūta]    →

Labio- dentales: [vīlo]  →

Latérales:  →  [lbālūn]  →

Continue  →[saζa]   →

                →[xobz]   → 

                →[mqạs]  →  

                →[šèdi]    → 

                →[šapo]    → 

                →[k∂bš]    →

                →[m∂rgèz]→ 

Vibrantes→ [roda]    →  

Nasales  →[mūs]       →

Gutturales →[gato]    → 

Yod  → [kamjo]        →

[bubu]

[ka] 

[lo]

[babu]

rien
 
[pa]

rien 

rien

[šapo]  
 
[ba] 

 
rien
rien 

rien

[gako]

rien

  

  

  

  

  

  

  



 صعوبات تتعلق بمرحلة التعبير النطقي •

  
[papijõ] 

[s∂rdūk]

[pupija]

[t∂ffāћ] 

[mašina]

[mūs]  

[gato]

[šikula] 

[ћallūf]

[pala]

[m∂šta]

[kès]

[tạr]

[brạka]

[fakja]

[čina] 

[furnu]

[m∂ftāћ]

[pa]

rien

[pupi] 

rien 

[na]

rien

[gako]

[kula]

rien

[pala]
 
[ka]

 
[ka]

 

[ka]
 

[ka] 

[ja]

[na] 

[nu]

[ka]                  

  

  

  

  

 

 

 



 متعددةصعوبات  •

  
[b∂gra]

[kursi]

[tabla]

[saζa]  

[dubb] 

[stilu] 

[nwara] 

[z∂mmara] 

[barwétạ] 

[kạskétạ]

 [ζawd]

[s∂bbāt]

[k∂lb]

[t∂bsi]

[faršitạ]

[l∂nğās]

[mγérfa]

[tijjara]

[parapli] 

[kạsrūna] 

 [s∂ğra] 

[b∂ga]

[kusi]

[la] 

[sa] 

[gu] 

[lu]

[la]

[la]

rien

rien

rien

[ba] 

 rien

[si]

[ka]

rien 

[fa] 

[ja] 

rien

[na]

[ğa]

  

 

  

  



تسمية الصور، نفهم أن  سواء في الكلام التلقائي، أو في إعادة الكلمات أو في

  ".بالنقص"التعبير اللغوي للحالة يتميز 

  

لا تعرف جعلها ) ن. ل(رغم عدم  وجود اضطرابات نطقية تحليلية في القاعدة، 

  .عملية في مقاطع، آلمات وأيضا في جمل

  

فالحذف . فالأصوات المنطوقة صحيحا عندما تكون معزولة تتحول أو تحذف

) ن. ل(هناك آلمات أخرى لا تنطق تماما فالحالة  .لهالمتكرر يحدد الكلام ويقل

  .ترفض الإعادة

  .الفونولوجية -الآن سنتطرق للاختبارات السمعية والسمعية

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  الاختبارات الفونولوجية

  الاختبارات السمعية 

-السمعي ثم نمر إلى الاختبار " ti"و " si"تتوصل إلى تكرار ) ن. ل(

  :الفونولوجي

]lma [ و]mama [ تصبح]ma[  - ]ma[  

  

انه من الصعب مع هذه الحالة معرفة بصفة دقيقة إذا آانت الاضطرابات حرآية 

  .محضة أو أن لها جانب قنوزي

في اختبار  بند إجباريالقنوزية بم أنها نقوم بإجراء رغم ذلك الاختبارات 

E.T.L.    

  

  الاختبارات القنوزیة

  :كلمات المزدوجة التاليةبنفس الطريقة نطلب من الحالة إعادة ال

  

k/t 

   [kār] - [tār]  يصبح[ka] - [ka]   

  .تنطق بصفة صحيحة لما تكون منعزلة [k] و   [t]رأينا سابقا أن 

  

 [r]مع حذف لـ  [k]إلى    [t]في الإعادة على مستوى الكلمات المزدوجة تتحول 

  .في المقطعين

  

  .ذا لجأنا إلى إجاباتهالا تنتبه للصوت الأول لكل آلمة إ)  ن. ل(آأن 



لكن من الجانب الحرآي ليس من السهل على المصابين بالإعاقة الحرآية 

  .عصبية إصدار بسهولة مجموعات صوتيةال

  

لهذا فإن التمييز بين الجانب البراآسي والجانب القنوزي غير سهل مع المعاقين 

  .الحرآيين العصبيين

  .نفس الشيء نلاحظه ونحلله عند إعادة الجمل

  

  الخلاصة 

مضطرب البعض لهم جدول نطقي (إذا تطرقنا إلى الحالات المدروسة السابقة 

. ط(و الآخر جدول فونولوجي وأيضا اللغة مضطربة آالطفلة ) ي. و(آالطفل 

من الناحية الحرآية آل الأصوات : تظهر بصفة أخرى) ن. ل(، فإن حالة )ن

  ).فقط الأقلية(ممكنة 

  

. إلا أن الأمر ليس آذلك. لام سليم من الناحية الفونولوجيةهنا يمكننا التفكير في آ

. ط(سميناه عند الحالة هذا ما . بهذا نفكر في ضعف في استقرار القدرة السمعية

  .يباضطراب تطور التعبير النطق) ن

  

الحرآي أو أيضا لا يمكن تجاهل جانب اضطراب الإنجاز  ) ن. ل( لكن مع 

  .نقص في التطور البراآسي

  

  .ل هذه الدراسة بالتطرق إلى اللغة، موضوع الفصل المواليسنكم

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة السادسة

  )ر. ج(

  
  

  

  

  

 

  

  



  مرحلة التعبير النطقي

  الكلام التلقائي •

  .لا نلاحظ آلمات ممكنة...  يعبر بالأصوات، الصراخ) ر. ج(

  .آلام تلقائي غير ممكن: فنسجل

  

  .  ا فاشلةالاختبارات الباقية لهذا الفحص للكلام آله

  

  :يتعلق الأمر بالبنود التالية) نصف سنتين و) (ر. ج(بالنسبة  لسن 

  

 .تسمية الصور -

 .الفونولوجية -الاختبارات السمعية  -

  

  :الخلاصة

  .آل آلام مستحيل

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

3.2.IV   اللغة تقديم وتحليل نتائج اختبار 
  
  

  

  

  

  

  

  

  
  



  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الأولى 

  )ي. و(
  

  

  

  

  

  

  

  

  



  تعبير اللغويال

  .هنا يتعلق الأمر بتقييم التنظيم المعنوي وليس التغيرات النطقية في اللغة

أو هذا الاختبار يفعل من خلال التعبيرات التلقائية، أي تسمية أو وصف الصور، 

أضعفنا آذلك السرد على الصور ثم السرد . من خلال ما فعله الطفل في الصباح

  .بعد القصة

  

 .طقيةائي جدا، يحب الكلام ولا يعطي أهمية لاضطراباته النهو طفل تلق) ي. و(

  ...معه أيضا نستعمل التعبيرات التلقائية من خلال ما قام به البارحة أو الصباح

  :، نجاح الاختبارات التالية)سنوات 05(ونسجل حسب سنه 

  

 أين؟ متى؟ لماذا؟:  طرح الأسئلة -

ثيرة المذآورة أعلاه مع اضطرا بات نطقية آ(حسب الاستعمال تعريف ال -

 ).التقييم إطارفي والتي لا تدخل 

 .مساء/التعيين بين صباح  -

 ).تعريف 28أآثر من (مفردات غنية جدا  -

اختبار ناجح مع نفس الاضطرابات النطقية  الملاحظة أثناء : سرد قصة -

 .الفحص العيادي للنطق والكلام

  .نذآر أنها بالخصوص حذف، تعويضات للفونيمات

 

  .متكونة بصفة سليمة من الناحية النحوية) ي. و(فان لغة رغم هذا، 

  .يتعلق الأمر بترتيب صور لبناء قصة صغيرة



يستطيع احترام ترتيب الصور هذا يؤآد درجة الفهم والإدراك للتفاصيل ) ي. و(

  .التي تحويها آل صورة

يب الخاصة بترآ ئ فإننا نجد آل المباد. هذا ما يؤدي إلى تنظيم جيد لفهم اللغة

  :اللغة العربية الدارجة

  .أداة التعريف، الضمائر،الصفات، الأفعال و الأسماءالجملة الفعلية، الاسمية، 

في مجمل القول، الصرف والقواعد وأيضا ترتيب الكلمات مضبوطين جدا في 

  .اته اللغويةإصدار

  

 السرد بعد القصة  -

فنسجل . فليعيد القصة بدون وضع الصور تحت عيني الط) ي. و(هذه المرة 

  .نفس النتائج الملاحظة أعلاه، مع بالإضافة درجة أآبر في الذاآرة

  .هذا يؤآد قدرة الذاآرة المحتفظة عند المعاقين حرآيا عصبيا

  

 فهم اللغة -

الإجابة الشفوية، أحيانا  لتقييم الفهم اللغوي، نأخذ بعين الاعتبار) ي. و(مع 

  :فهو نجح البنود التالية. الصور التي فهمها

 .أجزاء الجسم -

 .أوامر بالأفعال -

 

 :الفهم بالدرجة الأولى -

 ماذا نفعل عندما يأتينا النعاس؟ -

 ماذا نفعل عندما نبرد؟ -



 ماذا نفعل عندما نجوع؟ -

  

  .يفهم جيدا معنى هذه الأسئلة الثلاثة) ي. و(

 آيف؟: يفهم -

 .يعين الألوان -

 .يفهم الصفات -

 .المساء/ يفهم الصباح  -

 الفهم من الدرجة الثانية -

 فهم الفرقي -

 .التحت/هم الفوق في -

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الثانية

  )أ. د(

  

  

  

  

  
  



  التعبير اللغوي

لكي نستخلص  حسب  الصباح  التلقائية أو ما فعله فينختار التعبيرات ) أ. د(مع 

  :هذه البنود، نجاح )سنوات 05(سنه 

  

 أين؟ متى؟ لماذا؟:  طرح الأسئلة -

 .تسمية الألوان -

 ).ذآرناهانطقية آثيرة  أخطاء مع (حسب الاستعمال التعريف  -

 .مساء/صباح مييز الت -

 ).تعريف 28أآثر من (مفردات غنية جدا  -

النطقية  الملاحظة أثناء الفحص  الأخطاءاختبار ناجح مع نفس : سرد قصة -

 .العيادي للنطق والكلام

) أ. د(عند  أن الحديث هذا يعني. نذآر أنها أساسا حذف وتعويضات للفونيمات

  .مرآب بصفة جيدة من الناحية  النحوية ومن ناحية المعنى

  

 .نفس النتيجة: السرد بعد القصة -

 

 فهم اللغة -

  :هنا أيضا مجموع الاختبارات ناجحة

 .أجزاء الجسم -

 .وامر بالأفعالالأ -

 .الفهم بالدرجة الأولى -

 .الفهم من الدرجة الثانية -



  

  

    

  

  

  

  الحالة الثالثة  

  )ف. ع. د(

  

  

  

  

  

  



  ير اللغويالتعب

  :ينجح في البنود التالية) ع. ف. د( ،)سنوات 06(حسب سنه 

 أين؟ متى؟ لماذا؟:  أسئلةطرح  -

 .تسمية الألوان -

  .)مع اضطرا بات نطقية(التعريف حسب الاستعمال  -

 .مساء/بين صباح  زييمالت -

 .مفردات غنية جدا -

 في النطقية  الملاحظة خطاءاختبار ناجح مع نفس الأ : على الصور سردال -

 .الفحص العيادي للنطق والكلام

 

آي  تمكن من ) ف. ع. د( لكن يجب الإشارة أنه آان من الضروري تشجيع

  .مجمل القصة لأنه آان يتوقف آل مرة فيجد صعوبة في إعادة البدايةإعطاء 

  

فكانت أمه ". الكسول"زارترية القوية التي آانت لديه فتعطيه هيئة دنفسره بالهذا 

ولا  إيقاعه البطيء عنف تقريبا، دون أن تأخذ بعين الاعتبار تستعجله بقوة و

  .النقص اللاإرادي للصوت و لا النطق الرديء

  .تمكن من ذلك) ف. ع. د(جهود آبيرة بعد . بالنسبة لها المهم هو أن يحكى القصة

  

  .نفس الملاحظات: السرد بعد القصة

  

 فهم اللغة

 .بند ناجح= أجزاء الجسم -



 .ند ناجحب= أوامر بالأفعال -

 . ه سليمدوالثانية، نج الفهم بالدرجة الأولىآذلك  -

  

 آيف؟: يفهم -

 .يعين الألوان -

 .فرقيفهم ال -

 .مساء/ يفهم صباح  -

  .ناجح: لثةالفهم من الدرجة الثا -

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الرابعة

  )ن. ط(

  

  

  

  

  

  



  لتعبير اللغويا

. ن بتسجيل أخطاء نطقية فونولوجيةرأيناه مع الحالات السابقة، لا يتعلق الأمر الآ

  .نقيم ترآيب اللغة من الناحية النحوية والمعنوية وإنما

  

معها الحيلة لكي نجعلها تحكي ما فعلته  فيجب استعمال. غير ثرثارة جدا) ن. ط(

  :البنودرغم هذا فهي نجحت في هذه ... في الصباح أو البارحة

 أين؟ متى؟ لماذا؟:  طرح أسئلة  -

 .وانتسمية الأل -

و الفونولوجية نسجل أيضا بالإضافة الأخطاء  النطقية : الاستعمالب اتالتعريف -

 .نقص في اللغة

ة       ة، آلم ثلا،  " آرسي "عندما نطلب منها تعريف استعمال آلمات معين ) ن. ط(م

ل وحذف حرف   ي الفع دخل ف تكلم ي ن الم ل أي ى شكل فع دة عل ة واح تجيب بكلم

  .الجر

  

  . فالحالة ليس لها أفكار. لغوي في الإجابات ليس هناك غنىآذلك نلاحظ أن 

ونحوه فقيرة عم هذا صحيح بم أن الطفل الذي له تأخر في الكلام  تكون مفرداته 

  ...غياب الصفات، الأسماء) = ن. ط(هذا واضح مع . يجب أن تكون

  

بالإضافة، نسجل نقص في الإدراك الحرآي الذي له دور سلبي في تطور اللغة   

  ).ن. ط(الشفوية لـ 

أآثر التعبير اللغوي للحالة، يجب فعل معها سرد للقصة على مهما يكن، لكي نفهم 

  .الصور



  :تنجح في) ن. ط(من قبل، ولكي نحترم ترتيب الفحص نسجل بأن 

 

 .مساء/التمييز بين صباح  -

ى  ) ن. ط(: السرد على الصور - تجيد ترتيب الصور بشكل منطقي لنتحصل عل

 :فويا نسجل ما يليوعند سردها ش. قصة قصيرة

  .آل الجملة الفعلية تتحدد إلى جملة اسمية تتمثل في اسم وصفة

  .والكافية ةقصيرة جدا مع غياب التفاصيل اللازمفالقصة 

  

أن   يجب الاعتراف. التعريفآذلك تعوض الاسم بأداة  دل   )ن. ط(ب د في   لا تب جه

ث  ات البح ن الكلم ورة        . ع ى الص رعة إل رور بس د الم رعة وتري ل بس ي تم فه

ة ر     . الموالي م أآث مح بفه ي تس ة الت ن التفاصيل  المهم ر م ى آثي ر عل الي تم فبالت

  .للقصة

  

  .آذلك في وقت آخر آل الجملة الفعلية تتحول إلى آلمة واحدة

ة  ين التراآيب النحوي ط ب اك رب يس هن د أيضا ل ذ). ن. ط(عن ا ن ذا يجعلن آر أن ه

ا     ت دائم دها ليس ة عن طرابات النطقي ذا  . ةتابثالإض ة  ه ة اللغ ي دراس ر ف يظه

    .الشفوية

  

ن        ذي يمك م ال يء المه ن الفحص  الش توى م ذا المس ي ه ا ف ن هن جيله م و تس ه

هذا . د محدودة، فالكلمات قليلة جداالمفردات النشيطة ج. الإجابات القصيرة للحالة

ة من النحو مع ضع      ار  يؤدي بجمل خالي ذا   .ف في الأفك تمكن من   ) ن. ط(به لا ت

  .تكوين جملة سليمة



  :تتلخص فيما يلي) ن. ط(في مجمل القول، اضطرا بات اللغة الملاحظة عند 

 .مفردات محدودة -

 .معرفة ناقصة لكل الكلمات -

 .التعريفحذف الأفعال، أداة  -

 .غياب ربط نحوي في الجمل -

  

هنا، . بند السرد بعد القصةالموالي، هذه النقطة الأخيرة تتحقق عند إجراء البند 

أحيانا فهي تعطي آلمات، . القصةلا تشعر بصعوبات آبيرة عند إعادة ) ن. ط(

  .بدون أن يكون هناك ربط نحوي بينهمأفعال 

  

  . فهم ما تقصهلإشارة أن بدون الصور تحت عيني الحالة، لا نستطيع يجب ا

ونولوجية وأيضا وخاصة لنطقية  والفهذا  ما يجعلنا نفكر بجدية في إعادة التربية ا

  .في التربية العلاجية للغة

    

  فهم اللغة

 ):ن. ط(هذه البنود الناجحة عند 

 .أجزاء الجسم -

 .أوامر بالأفعال -

 . الدرجة الأولىمن فهم  -

 .آيف: فهم -

 .ن الألوانيعيت -

 .فهم الصفة -



 .ساءم/ هم صباح ف -

 .فهم من الدرجة الثانية -

 .الفرق -

  .فوق /تحت  -

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة الخامسة

  )ن. ل(

  

  

  

  

  

  



  التعبير اللغوي

البنود التي تناسبها ولا تجاوز  تمر عليها فقط  )سنوات 03) (ن. ل(حسب سن 

  :السنة الثالثة

  

لم نسمعها تقول متى؟  أين؟سؤال السنوات لا تطرح إلا  03في : طرح أسئلة -

  ).العائلة تؤآد على ذلك(لماذا؟ 

رد القص  - ور،  : ةس ب الص بة  لترتي ل   ) ن. ل(بالنس ي جم عوبة ف رت ص أظه

 .الصور في الترتيب الصحيح

  

وي إلاّ  ذه القصة لا تح ارة أن ه ى  يجب الإش يطة أي 03 عل اهد بس  03مش

  .صور التي تناسب بدون شك أطفال السنة الثالثة

  

  .بطرح عدة أسئلة على محتوى الصور) ن. ل(إلا أن آان يجب مساعدة 

ذا لا يع  ر         ه و التعبي ي ه دف الرئيس م أن اله د ب وى البن رام لمحت دم احت د ع

  .لا تستطيع تكوين جمل) ن. ل: (نا نرى أنفسنا أمام الفشلإلا أن .الشفوي

  

ا أعضاء القصة،         ا له ا القصة بتبيانن عندما نؤآد على ذلك وعندما نحكي معه

اطع    ...المشاهد، الأشياء ل مق نفهم م  . تنتهي بإصدار آلمات ناقصة ب ن حيث  ف

  .ملامحها أن المشكل هو ليس عدم الرغبة في الكلام وإنما هي لا تستطيع

ن الفحص   ة م ذه المرحل ي ه را ف ح آثي ذا لا نل ة تصبح  . به ة للغ ادة التربي إع

  .مفروضة عند إنهائنا للتقييم

  



  فهم اللغة

 ):ن. ل(عند الملاحظة هذه البنود الناجحة 

 .أجزاء الجسم -

 .أوامر بالأفعال -

 

 .الدرجة الأولى فهم منال -

  .فهم جيد رغم غياب تام للغة اله) ن. ل(

  

  :ملاحظة

استعملناه رغم ذلك . E.T.Lهذا البند الأخير نستعمله مع أطفال السنة الرابعة في 

  .مرضيةالتي أظهرت درجة فهم ) ن. ل(مع 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  الحالة السادسة

  )ر. ج(

  

  

  

  

  

  



  التعبير اللغوي

هذا جاوز تالبنود التي لا تطبعا  مر عليهان  ،)تين ونصفسن ) (ر. ج(حسب سن 

  :ةيالتال بالتالي نفحص الاختبارات . السن

  

 )عدد الكلمات (المفردات  -

  .، الكلمات الأخرى غير مفهومة"ماما"و " بابا"يصدر  بوضوح ) ر. ج(

  

 القدرة على جمع بين الكلمات  -

  .بند غير ممكن بسبب غياب المفردات

  

 .08صور من بين  05تسمية  -

  .له صعوبة في رؤية الشيء) ر. ج(

على اضطراب الرؤية، يتدخل سلبا  المسئوللطفل، يعاني منه االنيستاقموس الذي 

  .في التعليمات التي هي أصلا صعبة بسبب الاضطرابات الحرآية

ري،    كل البص ذا المش بب ه ال    ) ر. ج(بس ا الأطف ب آم ثلا اللع تطيع م لا يس

  .الآخرين

  

ا ذا هن ا  به ه تعلمه ة لا يمكن ياء مهم زاء  (ك أش ض أج افات، بع ان، المس المك

  .معرفة العالم من حوله تكون بصعوبة آبيرة ...).الجسم

  



اة البصرية،     رة القن د  علما بأن الأطفال يستعملون آثي مشكله البصري   ) ر. ج(عن

ذه          ائج ه ي نت ر ف ب التفكي عوبة يج ل بص ه يتواص ردات يجعل عف المف وض

  .مستقبله الدراسيالإضطرابات على 

أخر اآتساب   ان، الصورة الجسدية،        بالإضافة إلى ت م الأشكال، المك ة، تعل الجانبي

  .فان تعلم القراءة والكتابة سيكونان حتما أصعب

  

  .يفشل في هذا البند الخاص بتسمية الصور) ر. ج(نفهم أحسن، الآن، لماذا 

  

 فهم الشرب والأآل بالكلمات -

  ...صراخهنا الطفل يستعمل إشارات، 

  

 آلمات 03جمل في  -

  .بسبب النقص الحاد للمفردات، الجملة غير ممكنة

  

 .يستعمل الإشارة بيده: انفسه بأنيعين  -

 .بند فاشل  :استعمال أداة التعريف -

 

  .للغة الشفويةفي النهاية، نستخلص غياب تقريب آلي 

  

  فهم اللغة

  :عند الحالة مفحوصة هذه البنود الناجحة ال

  .يفعله بسهولة :)ى النفيللتعبير عل(لا 



يعرف ما يريده و ما لا يريده فهو يستعمل آل الوسائل للحصول على ما ) ر. ج(

  ...بكاء، صراخ: يريده

 .لا يستطيع بسبب مشكله البصري: تعيين  بعض الأشياء -

 .يعيين أيضا أخاه الكبير. يفعله بسهولة: تعيين الأب، الأم -

 .و اليد فهو يعين الفم و اليد فقطين، بين الرأس، الفم، الأذن: أجزاء الجسم -

  

له فهم لغوي مضطرب نوعا ما، وهذا متعلق حتما بمشكلة ) ر. ج(يظهر أن 

البصري هذا الاضطراب البصري يمنعه من الإجابة المباشرة لما ننتظره 

  ...)تعيين، جلب(

  

عليهم التفكير بجد على هذا المرض عندما يمس عينه المعاقين أطباء العيون 

  .نحال الآاليا عصبيا لأن ليس هو حرآ

  

  :الخلاصة

ـ   ق ال ة  - E.T.Lتطبي خة الجزائري ال  -النس ى الأطف دف تشخيص  IMCعل به

ة،     ة واللغوي ة والفونولوجي طراباتهم النطقي ى    اض ول عل ا إذن الحص مح لن س

ة       ) آيفي وآمي (للتحليل مستويين  أو التحقق من الجزء الأول من الفرضية الثاني

  .لبحثنا

نتط ة    س ن خلال محاول ذه الفرضية م اني له زء الث ن الج ق م ى التحقي رق الآن إل

  ).أنظر الفصل الموالي(تفسير وتصنيف الإضطرابات اللسانية الملاحظة 

  

  



حتوى الفصل الموالي النتائج بنسب مئوية أخذناها من حالاتنا من خلال مختلف    ي

  .، النسخة الجزائريةE. T. Lالبنود لاختبار 

  

  .ع المستوى التحليلي الأولسة آمية للمعطيات موضوهذه إذن درا

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

1.IV  التحليلي الأ ǌولالمستو  
تقديم، تحليل كمي  لنتائج الاختبار التنفسي 

 والنطقي، الكلام واللغة

  
  

  

  



  

  

  
  
  
  

1.1.IV   تنفس اختبار ال جلنتائكمي تحليل
  والنطق

  

  

  

  

  
  



  بنود اختبار نتائج الحالات لمختلف لالتقييم الكمي في البداية يجب الإشارة أن 

E. T.L.         ة ات التالي واع الإجاب ة، يتوضع حسب أن آل نشاط   (النسخة الجزائري

  :)4إلى  0الطفل يتقيم من 

  

  "+".ضطرابات أو تمثل غياب تام للا"  o"العلامة  1-

ة   2- ل  "  1"العلام ات بسيطة مع أولا باضطرابات     تمث ي اضطرا ب ع وس لان البل

  ".±"أو اللعاب 

  ."±"تمثل اضطراب واضح للغة، ولكن يمكننا فهمه أو "  2"العلامة   3-

غير مفهوم من  ولكن  أقاربه تعني أن الشخص مفهوم من طرف" 3"العلامة   4-

  ".±"طرف غريب أو

ا    (تعني اضطراب حاد " 4"العلامة  5- ة تمام ر مفهوم ة غي أو ) غياب اللغة أو لغ

"−."  

  

  .E. T. Lن للـ نصائح مؤلفي

 18لطفل سنه  " 4"فهو غير معقول إعطاء علامة (تتعلق العلامة بسن الطفل  -

 ).شهر والذي يلقي أحيانا رطانة غير مفهومة

 

ذآرنا     بدرجة عدم الانسجام تتعلق العلامة  - ام اللغوي بت تواه الع بين الطفل ومس

 .جدا سنوات،  فهو مفهوم 04سنوات وبالتالي العقلي  04للطفل الذي سنه 

 

سواء في اختبار إعادة الكلمات أو تسمية الصور، من الضروري عدم تجاهل    -

 .مراحل تطور  الطفل العادي



م أ    04لطفل سنه    ) −(هذا يعني أننا لا نضع علامة  ة ب ه لث ل    نّسنوات ل مع طف

ة      ى غاي     05آخر بدون إعاقة حرآية عصبية نفس الاضطراب يمكن أن يستمر إل

  .سنوات

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

  

  

  

  

  

  

  

  



  )ي. و(الحالة الأولى 

  :هذه النتائج المتحصل عليها

  
صحيحة  إجابات   

  أو تقریبا صحيحة

          البنود تعویض  حذف 

  )1(  %إجابات بـ                

%100  %  0   % 0  "a" مهموس ومتواصل  

  مقاطع بهدف تنفسيإعادة ال / /  %50

% 100  % 0  % 0 "a" رتقعبصوت م  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
                                                 

النسب المئوية   للفشل  و . يتعلق الأمر  بحساب عدد الأخطاء التي تميز  نوع الاضطراب و أيضا عدد الإجابات الصحيحة   )1(
 .النجاح  المحسوبة تتعلق بعدد بنود  الإختبار



ات  انية الفونيم اللس

  الخلفية
88,88 %  % 0  % 11,11  

ة  ات الجه فونيم

رف  ة وط الأمامي

  اللسان

% 38,88  %  0  % 61,11  

ة  ات دائري فونيم

  الشفتين
% 0  % 0  % 95  

  33,33 %  53,33 %  26,66 %  الصوامت المزدوجة

ف  وائت  -النص ص

ق   تح وغل اطع ف ومق

  الشفتين

% 0  % 0  % 95   

تلزم م اطع تس ق

اء  م ارتخ ص ث تقل

فتين أو   ريع للش س

تح   ق وف ان وغل اللس

  سريع للفم

/   /  % 50  

ة    ار ليون اطع اختب مق

  الحنجرة
% 66,66  % 33,33  % 75  

  75 %  0 %  25 %  مقاطع اختبار الحنك

دون   اطع ب ادة المق إع

ى   ة  (معن المجموع

  )الأولى

% 0  % 100  % 0  

دون   اطع ب ادة المق إع

ى   ة  (معن المجموع

  )الثانية

% 8,3  % 33,33  % 58,33  



دون   اطع ب ادة مق إع

ى   ة  (معن المجموع

  )الثالثة

% 34,14    % 48,78  % 21,95  

  

د  نفس  البن ار الت ى الخاص باختب وي عل ود  03يحت وس ومتواصل، " a("بن مهم

  ).بصوت مرتفع" a"إعادة المقاطع بهدف تنفسي، 

  :النتائج لهذا البند هي آالتالي

ى  الحالة) (ي. و( ـ      ) الأول در ب المهموس  " a"في    % 100يعطي نسبة نجاح تق

  .بصوت مرتفع" a"والمتواصل آذلك في  

  . % 50المقاطع ذات هدف تنفسي نسجل نسبة متوسطة تقدر بـ في إعادة 

  

  .بنود جزئية 12البند المتعلق بالدراسة النطقية يحتوي على 

ة،   في دراسة ا   % 11,11 نسب النجاح هنا تتراوح بين  انية الخلفي لفونيمات اللس

ان،  % 61,11 رف اللس ة وط ة الأمامي ات الجه ة  فونيم ي دراس ي  % 95ف ف

تح    اطع ف وائت ومق به الص فتين، الش ق الش فتين، غل ة الش ة دائري ق دراس وغل

اطع     % 50، في دراسة الصوامت المزدوجة    % 33,33الشفتين،  في دراسة مق

اطع    % 0اللسان، تستلزم تقلص ثم ارتخاء سريع للشفتين أو  ة   في مق ار ليون اختب

دون معنى     الحنجرة وآذلك  اطع ب ادة المق ى  (في إع في   % 75، )المجموعة الأول

ك،    ار الحن اطع اختب ى     % 58,33مق دون معن اطع ب ادة المق ي إع ة (ف المجموع

  ).المجموعة الثالثة(في إعادة المقاطع بدون معنى  % 21,95و) الثانية

 )أ. د(الحالة الثانية 

  



  :سجل النتائج التاليةن

  
إجابات  صحيحة   

  أو تقریبا صحيحة

          البنود تعویض  حذف 

       %إجابات بـ                

%60  %  0   % 0  "a "مهموس ومتواصل  

  إعادة المقاطع بهدف تنفسي / /  %50

% 100  % 0  % 0 "a" بصوت مرتقع  

 

  
  

  

  

  

  

  

 

  

  

  

  

  



ات  انية الفونيم اللس

  لفيةالخ
55,55 %  % 0  % 44,44  

ة  ات الجه فونيم

رف  ة وط الأمامي

  اللسان

% 33,33  %  0  % 66,66  

ة  ات دائري فونيم

  الشفتين
% 0  % 0  % 95  

ق   ات غل فونيم

  الشفتين
% 20 % 0 % 80 

  26,66 %  53,33 %  40 %  الصوامت المزدوجة

به وائت ال - ش ص

ق   تح وغل اطع ف ومق

  الشفتين

% 0  % 0  % 95   

ت اطع تس لزم مق

اء  م ارتخ ص ث تقل

فتين أو   ريع للش س

   .اللسان 

/   /  % 0  

ة    ار ليون اطع اختب مق

  الحنجرة
% 66,66  % 0  % 33,33  

  75 %  0 %  25 %  مقاطع اختبار الحنك

دون   اطع ب ادة المق إع

ى   ة  (معن المجموع

  )الأولى

% 14,28  % 87,71  % 0  

دون   اطع ب ادة المق إع

ى   ة  (معن المجموع
% 16,66  % 16,66  % 66,66  



  )الثانية

دون   اطع ب ادة مق إع

ى   ة  (معن المجموع

  )الثالثة

% 39,02    % 31,70  % 36, 58  

  

اطع ذات     % 50بند دراسة التنفس يسجل نسب النجاح تتراوح بين  ادة المق في إع

ـ    ي، ب دف تنفس ي  60 %ه ل " a"ف وس ومتواص ي    100 %و المهم " a"ف

  .بصوت مرتفع

   

  :ةلتاليا في دراسة النطق نسجل نسب النجاح

ة،        % 44,44 انية الخلفي ات اللس ة الفونيم ي دراس ة    % 66,66ف ي دراس ف

ة وطرف اللسان،     ادة نجدها في   نفس النسبة   فونيمات الجهة الأمامي اطع    إع المق

  .) المجموعة الثانية(بدون معنى 

فاه،  دراسة في 95 %    ة الش به الصوائت و فونيمات دائري ذلك ش تح آ اطع ف مق

  .وغلق الشفتين

  . فونيمات غلق الشفاهفي دراسة  % 80

  .في دراسة الصوامت المزدوجة % 26,66

  .في مقاطع اختبار ليونة الحنجرة % 33,33

  .في مقاطع اختبار ليونة الحنك %  75

  ). المجموعة الثالثة(المقاطع بدون معنى  في إعادة   %  36,58

ى  إلا أننا  ذل نسجل فشل آلي في إعادة المجموعة الأول تلزم    وآ اطع التي تس ك المق

  .من النجاح%    0أو اللسان، أي تقلص ثم ارتخاء سريع للشفتين 



  )ف. ع. د(الحالة الثالثة 

  :هذه النتائج المتحصل عليها

  
إجابات  صحيحة   

  أو تقریبا صحيحة

          البنود تعویض  حذف 

   % إجابات بـ                

%100  %  0   % 0  "a "مهموس ومتواصل  

  إعادة المقاطع بهدف تنفسي 0 % 0 %  %50

% 60  % 0  %0 "a" بصوت مرتقع  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

 

  

  

  



  
ات  انية الفونيم اللس

  الخلفية
11,11 %  % 33,33  % 55,55  

ة  ات الجه فونيم

رف  ة وط الأمامي

  اللسان

% 38,88  %  27,77  % 44,44  

ات  قفونيم  غل

  الشفتين
% 20  % 20  % 20  

ة  ات دائري فونيم

  الشفاه
% 0 % 0 % 95 

  0 %   100 %  60 %  الصوامت المزدوجة

به وائت ال - ش ص

ق   تح وغل اطع ف ومق

  الشفتين

% 0  % 33,33  % 33,33   

تلزم  اطع تس مق

اء  م ارتخ ص ث تقل

فتين أو   ريع للش س

  .اللسان 

  % 0  %100  % 0  

ة    ار ليون اطع اختب مق

  الحنجرة
% 33,33  % 0  % 33,33  

  100 %  0 %  0 %  مقاطع اختبار الحنك

  

  

  



  البنود  
إجابات                            

  %بـ          

         حذف إضافة  تعویض

                  

ات حيحة   إجاب ص

  تقریبا صحيحة وأ

اطع   ادة مق دون إع ب

ى  ة (معن المجموع

  )الأولى

0 % % 42,85  % 14,28  % 42,85  

اطع  ادة المق إع

  )المجموعة الثانية(
% 20,83  % 29,16  % 0  % 54,16  

اطع  ادة المق إع

  )المجموعة الثالثة(
% 34,14  % 34,14  % 7,31  % 34,14  

  

ين   طي يعبند التنفس  راوح ب اطع ذات هدف      % 50نسب النجاح تت ادة المق في إع

  .مهموس ومتواصل" a"في  % 100و  في بصوت مرتفع % 60تنفسي، 

  :التالية نسجل النتائجفي دراسة النطق 

  .دراسة الفونيمات اللسانية الخلفية في    % 55,55

  .فونيمات الجهة الأمامية وطرف اللسان في دراسة   % 44,44 

  .دائرية الشفتينفونيمات في دراسة  % 95

  .غلق الشفتينفي دراسة فونيمات  20 % 

فتين،    ،الصوائت - شبهاسة في در % 33,33 ق الش ة   مقاطع فتح وغل ار ليون اختب

  .الحنجرة

  .)المجموعة الأولى(مقاطع دون معنى عادة إفي  % 42,85 

  .المجموعة الثانيةفي  % 54,16

  .المجموعة الثالثة % 34,14

  



تلزم تقلص و     اطع تس أخيرا، نسجل فشل آلي في اختبار الصوامت المزدوجة، مق

   . % 0أي  ارتخاء سريع للشفتين أو اللسان

  .% 100 اختبار الحنك يظهر ناجح أي بينما اختبار مقاطع 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 

  

  

  

  

  



  )ن. ط( رابعةالحالة ال

  :هذه النتائج المتحصل عليها

  
إجابات  صحيحة   

  أو تقریبا صحيحة

          البنود تعویض  حذف 

   % إجابات بـ                

% 50  %  0   [a] مسموع ثم

  یصبح مهموس
"a "مهموس ومتواصل  

بهدف ذات مقاطع  إعادة  60 % 0 %  40 %

  تنفسي

% 100  % 0  %0 "a" بصوت مرتقع  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



ات  انية الفونيم اللس

  الخلفية
22,22 %  % 0  % 77,77  

ة  ات الجه فونيم

رف  ة وط الأمامي

  اللسان

% 55,55  %  0  % 44,44  

ات ة  فونيم دائري

   الشفتين
% 0  % 0  % 100  

ات  قفونيم  غل

  تينالشف
% 0 % 0 % 100 

  40 %   40 %  33,33 %  الصوامت المزدوجة

ب وائت  -ه ش الص

ق   تح وغل اطع ف ومق

  الشفتين

% 0  % 0  % 100   

تلزم  اطع تس مق

اء  م ارتخ ص ث تقل

فتين أو   ريع للش س

  .اللسان 

/  /  % 100  

ة    ار ليون اطع اختب مق

  الحنجرة
% 100  % 0  % 0  

  75 %  0 %  25 %  مقاطع اختبار الحنك

اطع  ادة المق إع

 54,16 % 29,16 % 20,83 %  )المجموعة الثانية(

اد اطع إع ة المق

  )المجموعة الثالثة(
% 29,26 % 34,14 % 39,0 



  )المجموعة الأولى(تقييم إعادة المقاطع بدون معنى 
  ندالب  

إجابات                            

  %بـ          

         حذف تعویض   إضافة

                  

ات حيحة   إجاب ص

  أو تقریبا صحيحة

بدون معنى مقاطع 

  )مجموعة الأولىال(
42,85 % % 57,14  % 85,14  % 0  

اطع ذات هدف تنفسي،       % 40 بين نجاح  نتائجيعطي  يبند التنفسال ادة مق في إع

  .بصوت مرتفع" a"في  % 100 و متواصلبصوت مرتفع و "a" في % 50

  :النطقي، نسجل نتائج النجاح التاليةفي البند 

  

  .نية الخلفيةفي دراسة الفونيمات اللسا    % 77,77 

  .في دراسة   فونيمات الجهة الأمامية وطرف اللسان % 44,44 

  .وفونيمات غلق الشفتين في دراسة فونيمات دائرية الشفتين % 100

  .المزدوجة تمافي دراسة الصو % 40

، مقاطع تستلزم تقلص و  مقاطع فتح وغلق الشفتينالصوائت،  -في شبه  % 100

  .انارتخاء سريع للشفتين أو اللس

  .اختبار ليونة الحنجرةفي مقاطع  % 0

  .مقاطع اختبار الحنكفي  % 75

  ).المجموعة الأولى(دون معنى بإعادة مقاطع  في % 54,16

  .في المجموعة الثانية % 39,10

  .المجموعة الثالثةفي  % 0



  )ن. ل(ة لخامسالحالة ا

  :هذه النتائج المتحصل عليها

  
إجابات  صحيحة   

  ریبا صحيحةأو تق

          البنود تعویض  حذف 

   % إجابات بـ                

% 50  %  0  "a"  مسموع ثم

  یصبح مهموس
"a "مهموس ومتواصل  

هدف ذات مقاطع  إعادة  0 % 0 %  0 %

  تنفسي

% 100  % 0  %0 "a" بصوت مرتقع  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



ات  انية الفونيم اللس

  الخلفية
0 %  % 0  % 100  

ات الجه ة فونيم

رف  ة وط الأمامي

  اللسان

% 11,76  %  0  % 88,23  

ة  ات دائري فونيم

  الشفتين 
% 0  % 0  % 100  

ق   ات غل فونيم

  الشفتين
% 0 % 0 % 100 

  0 %   100 %  13,33 %  الصوامت المزدوجة

به ال وائت  -ش الص

ق   تح وغل اطع ف ومق

  الشفتين

% 0  % 0  % 100   

تلزم  اطع تس مق

اء  م ارتخ ص ث تقل

فتين أ  ريع للش و س

  .اللسان 

% 0  % 0  % 100  

  

ة    ار ليون اطع اختب مق

  الحنجرة

% 33,33  % 0  % 66,66  

  

  مقاطع اختبار الحنك
% 75  % 0  % 25  

اطع  ادة مق د إع ن وب

ى  ة  (  معن المجموع

  )الثانية

% 16,66 % 95,83 % 4,16 



ادة  اطعإع دون  مق ب

ى  ة  (  معن المجموع

  )الثالثة

% 24,39 % 100 % 0 

  
     البنود  

  جاباتالإ                  

  %بـ                

     إضافة    تعویض  تغيير
                  

ات   حذف إجاب

  صحيحة 

ادة  اطعإع دون  مق ب

ى ة (  معن المجموع

  )ولىالأ
%14,280 %  %14,28 %100  0 %  

  

   %. 100و  % 0بين   تتراوح  نجاحنسبة يعطي  يبند التنفسال

  .نجاح % 0اطع ذات هدف تنفسي أي فنسجل فشل آلي في إعادة المق

  .بصوت مرتفع" a"في  % 100مهموس ومتواصل، " a"في  % 50أيضا 

  

  :نتحصل على نتائج النجاح التاليةفي البند النطقي 

ة    % 100 انية الخلفي ات اللس ة الفونيم ي دراس فتين، ف ة الش ات دائري ، فونيم

فتين   ق الش ات غل به فونيم وائت،  -، ش تح وغل  الص اطع ف فتينمق اطع ق الش ، مق

  .تستلزم تقلص و ارتخاء سريع للشفتين أو اللسان

جل   ا نس ة  0 % بينم ي الصوامت المزدوج ى  ف دون معن اطع ب ادة مق ي إع ، ف

  ).المجموعة الأولى والثالثة(



ة وطرف اللسان،       %  88,23من جهة أخرى  ة الأمامي في دراسة فونيمات الجه

ة ا    ا في  % 66,66 ر ليون اطع التي تختب ار     25 % لحنجرة،  لمق اطع اختب في مق

  ).المجموعة الثانية(إعادة المقاطع بدون معنى  4,16 %، وفقط الحنك

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  )ر. ج(سة سادالحالة ال

  :هذه النتائج المتحصل عليها

 

إجابات    

صحيحة أو 

  صحيحة تقریبا

           %الإجابات         تعویض  حذف 

                

  البنود            

% 0  %  0  % 100   "a "مهموس ومتواصل 

إعادة  مقاطع ذات هدف  0 % 80 %  20 %

  تنفسي

% 100  % 0  %0 "a "عفبصوت مرت  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  



ات  انية الفونيم اللس

  الخلفية
0 %  % 100  % 0  

ة  ات الجه فونيم

رف  ة وط الأمامي

  اللسان

% 0  %  77,77  % 22,22  

ة  ات دائري فونيم

  الشفتين 
  % 66,66  % 33,33  

ق   ات غل فونيم

  الشفتين
% 0 % 100 % 0 

  0 %   100 %  0 %  الصوامت المزدوجة

به  وائت  -ش الص

ق   تح وغل اطع ف ومق

  الشفتين

% 0  % 100  % 0   

تلزم  اطع تس مق

اء  م ارتخ ص ث تقل

فتين أو   ريع للش س

  .اللسان 

% 0  % 33,33  % 66,66  

  

ار    اطع اختب ك مق الحن

  الحنجرةو

% 0  % 100  % 0  

  0 %  100 %  0 %  بدون معنىطع مقا

  

ين       راوح ب اطع ذات هدف      % 20البند التنفسي يعطي نسبة نجاح تت ادة مق في إع

  .بصوت مرتفع" a"في  100 %تنفسي و 



  .0 %مهموس ومتواصل، أي " a"بينما نسجل فشل آلي في 

  

  :نسجل نتائج  النجاح التاليةفي البند النطقي 

  .هة الأمامية وطرف اللسانالجفونيمات في دراسة     % 22,22 

  .في دراسة فونيمات دائرية الشفتين وغلق الشفتين 33,33 %

تلزم تقلص     % 66,66 م في دراسة  المقاطع التي تس فتين أو     ث ارتخاء سريع للش

  .اللسان

، شبه  أخيرا نسجل فشل آلي في الفونيمات اللسانية الخلفية، الصوامت المزدوجة  

فتين الصوائت، مقاطع فتح وغلق ال - اطع ش اطع      ، مق ار الحنك والحنجرة، مق اختب

  0 % .بدون معنى أي 

  

  :الخلاصة

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

 2. 1.IV  نتائج اختبار الكلاملتحليل كمي 
  

  

  

 

  

  

  



الخاصة بدراسة الكلام أو مرحلة التعبير النطقي هو  نفسه الخاص تقييم البنود 

  .بدراسة التنفس والنطق

  

  :، عنده يجب استعمال الإشارات التالية)الكلام التلقائي( الأولفقط بالنسبة للبند 

  .مرحلة ممكنة+: 

  .مرحلة غير ممكنة: −

  .في التعبير عن فكرة ةضياع في ظروف غير ملائمة، خاص: ±

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  )ي. و(الحالة الأولى 

م المتحصل عليها فيم يخص الكلام التلقائي الذي آما ذآرناه يعتمد تقييهذه النتائج 

  .خاص

  

  البند     

 %إجابات بـ        
 مرحلة غير ممكنة  مرحلة ممكنة

ضياع في ظروف 

  غير ملائمة

  /  /  % 100  الكلام التلقائي

  

  :نعبر عنه أيضا بالنسب المئوية التاليةباقي الاختبارات 

  
  البنود

  %إجابات بـ            
  حذف  تعويض

إجابات صحيحة أو 

  حيحةتقريبا ص

 %  11,11 % 61,11  % 44,44  ت إعادة الكلما

 % 40 % 46,66 % 20  تسمية الصور

إعادة آلمات معقدة 

صعوبات متعلقة (

 )بمرحلة التعبير النطقي

50 %  44,44 % 22,22 %  

  % 14,28  % 42,85  % 71,42  صعوبات متعددة

  % 100  % 0  % 0  اختبارات سمعية

  % 30,76  % 53,84  % 61,53  اختبارات قنوزية

   

  .بنود 07الكلام أو مرحلة التعبير النطقي يحتوي على  اختبار

  :لمختلف البنود آما يلي) ي. و(نسجل نسب النجاح عند 



  .)آيفية النطق لا تقيم في هذا المستوى من الفحص(في الكلام التلقائي  % 100

جل   رى، نس ة أخ ن جه ات،    % 11,11م ادة الكلم ي إع مية  % 40ف ي تس ف

ور،  ادة   % 22,22الص ي إع ات  ف ر     (الكلم ة التعبي ة    بمرحل عوبات متعلق ص

ددة صعوبات (الكلمات المعقدة في إعادة  % 14,28، )النطقي في   % 100 ،)متع

  .الاختبارات القنوزية في % 30,76السمع و اختبارات 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  )أ. د( ثانيةالحالة ال

  :بالنسب المئوية تظهر آما يليالنتائج المتحصل 

  

  %الإجابات بـ

  البنود            
  حذف  تعويض

إجابات صحيحة أو 

  تقريبا صحيحة

 %  70 /  /  آلام تلقائي

 % 27,77 % 38,88 % 55,55  إعادة الكلمات

  % 53,33  %  20  % 40  تسمية الصور 

 إعادة آلمات معقدة

صعوبات متعلقة (

 )بمرحلة التعبير النطقي

55,55 %  22,22 %  38,88 %  

إعادة آلمات معقدة 

  )صعوبات متعددة(
76,19 %  23,80 %  38,09 %  

  % 95  /  /   سمعية اختبارات

  % 23,07  % 38,46  % 84,61  اختبارات قنوزية

   

  :آما يلي تأتي) أ. د(النسب المئوية الناجحة والمتحصل عليها من طرف 

ائي  % 70 لام التلق ي الك ات،    27,77، ف ادة الكلم ي إع مية   % 53,33ف ي تس ف

ور،  ات   % 38,88الص ادة  الكلم ي إع دة ف عوبات (المعق ةص ة    مرتبط بمرحل

ر ي التعبي دة   % 38,09، )النطق ات المعق ادة الكلم ي إع ددة(ف  ،)صعوبات متع

  .الاختبارات القنوزية في % 23,07في اختبارات السمع و   %95

  

  



  )ف. ع. د(ة لثالحالة الثا

  :بالنسب المئوية تظهر آما يليعليها النتائج المتحصل 

  

  %جابات بـالإ

  البنود            
  إضافة   حذف  تعويض

إجابات صحيحة أو 

  تقريبا صحيحة

 %  70 / /  /  تلقائيالكلام ال

 11,11 %  % 55,55 % 11,11 % 38,8  إعادة الكلمات

  % 26,66  % 46,66  %  0  % 40  تسمية الصور 

إعادة آلمات معقدة 

صعوبات متعلقة (

 )بمرحلة التعبير النطقي

33,73 %  16,66 %  55,55 %  22,22 %  

معقدة الكلمات الإعادة 

  )صعوبات متعددة(
52,38 %  9,52 %  33,33 %  19,04 %  

  % 95  /  /  /  سمع الاختبارات 

  % 0  % 46,11  % 0  % 84,61  اختبارات قنوزية

   

  :آما يلي ظهرت) ف. ع. د( عندلنسب المئوية بانتائج النجاح  

ائي،   % 70 لام التلق ي الك ات،  ف  11,11ف ادة الكلم مية   % 26,66ي إع ي تس ف

بمرحلة التعبير    تتعلقصعوبات (في إعادة  الكلمات المعقدة %  22,22 .الصور

  .)صعوبات متعددة(في إعادة الكلمات المعقدة  % 19,04، )النطقي

مع ارات الس ي اختب ى ) ف. ع. د(، ف ار %   0و  95 %يتحصل عل ي الاختب ف

  .القنوزي

  



  )ن .ط(الحالة الرابعة 

  :المتحصل عليهاالنسب المئوية هذه 

  

  %نسبإجابات ب

  البنود            
  حذف  تعويض

إجابات صحيحة أو 

  تقريبا صحيحة

 %  60 /  /  كلام تلقائيال

 % 38,88 % 22,22 % 44,44  إعادة الكلمات

  % 53,33  %  33,33  % 26,66  تسمية الصور 

إعادة آلمات معقدة 

صعوبات متعلقة (

 )عبير النطقيبمرحلة الت

50 %  22,22 %  44,44 %  

إعادة آلمات معقدة 

  )صعوبات متعددة(
52,38 %  57,14 %  19,04 %  

  % 50  % 50  % 0  سمع الاختبارات 

  % 15,38  % 38,46  % 69,23  اقنوزيالاختبار 

   

  :آما يلي هي) ن. ط(المتحصل عليها من طرف النجاح نسب 

 .في الكلام التلقائي % 60

ي  % 38,88  ات،  ف ادة الكلم مية الصور،  % 53,33إع ي تس ي  % 44,44ف ف

ات  ادة  الكلم ي (إع ر النطق ة التعبي ة   بمرحل ي  % 19,04، )صعوبات مرتبط ف

 .)صعوبات متعددة(إعادة الكلمات المعقدة 

  .في الاختبار القنوزي % 15,38في اختبارات السمع و   %50

  



  )ن. ل(ة خامسالحالة ال

  :ليهاالمتحصل ع تائج هذه الن

  

  %ـإجابات ب

  البنود            
  حذف  تعويض

إجابات صحيحة أو 

  تقريبا صحيحة

 %  50 /  /  الكلام تلقائي

 % 5,55 % 94,44 % 22,22  إعادة الكلمات

  % 6,66  %  80  % 33,33  تسمية الصور 

إعادة آلمات معقدة 

صعوبات متعلقة (

 )بمرحلة التعبير النطقي

27,77 %  88,88 %  6,66 %  

عادة آلمات معقدة إ

  )صعوبات متعددة(
19,04 %  100 %  0 %  

  % 50  % 50  % 0  اختبار السمع 

  % 0  % 100  % 50  اختبار القنوزيا

   

  :نتحصل إذن على

ائي % 50 لام التلق ي الك ات،   % 5,55 ، ف ادة الكلم ي إع مية  % 6,66ف ي تس ف

 .متعددةلاصعوبات الفي  % 0والمعقدة في إعادة  الكلمات  % 6,66 ،الصور

  .في الاختبار القنوزي % 0السمع و  في اختبار  %50

  

  

  



  )ر. ج(سة داسالحالة ال

  :هي النتائج  المتحصل عليها

  
  البنود

 %النتائج                  
  حذف  تعويض

إجابات صحيحة أو 

  تقريبا صحيحة

 /  100 %   /  تلقائيالالكلام 

  / % 100 /  إعادة الكلمات

  /  %  100  /  لصور تسمية ا

- اختبارات سمعية 

  /  % 100  /  فونولوجية 

   

  .نجاح 0  %تظهر بفشل آامل أي آل البنود الخاصة باختبار الكلام 

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

1.IV .3  تحليل كمي لنتائج اختبار اللغة
  الشفوية

   

  

  

  

  

  



  )ي. و(الحالة الأولى 

التعبير اللغوي (البندين  تقييمهذه النتائج بالنسب المئوية المتحصل عليها بعد 

  .في دراسة اللغة) والفهم الشفوي

  
  البنود

                 

  % الإجابات بـ       

  مرحلة غير ناجحة  مرحلة ناجحة

  / % 100  التعبير اللغوي 

  / % 100  الفهم اللغوي

  

  :دراسة اللغة تحتوي على بندين

  .نود جزئيةب 07التعبير اللغوي، ويتمثل في الأول يتعلق بدراسة 

  .نجاح%  100ينجح في آل البنود، يتحصل إذن على ) ي. و(هنا 

  

  .بند 13بدراسة فهم اللغة ويحتوي على الثاني يتعلق 

  

  .نجاح%   100ينجح في آل البنود ويتحصل على ) ي. و(هنا أيضا 

  

  .نذآر أن تقييم الإضطرابات النطقية غير وارد هنا

  

  

  



  )أ. د(الحالة الثانية 

  :المتحصل عليهاتائج هذه الن

  
  البنود

                 

  %الإجابات بـ        

  مرحلة غير ناجحة  مرحلة ناجحة

  / % 100  التعبير اللغوي 

  / % 100  الفهم اللغوي

  

ى   ) أ. د( ل إذن عل ود، يتحص ل البن ي آ نجح ف وي  %  100ي ر اللغ ي التعبي ف

  .في فهم اللغة%   100و

  

  

  

  

  

  

  

  



  )ف. ع. د( ثالثةالحالة ال

  :المتحصل عليهاهذه النتائج 

  
  البنود

                 

  %الإجابات بـ        

  مرحلة غير ناجحة  مرحلة ناجحة

  / % 95  التعبير اللغوي 

  / % 100  الفهم اللغوي

  

ى     ) ف. ع. د( ود، يتحصل عل ر اللغوي     نجاح %  95ينجح في آل البن في التعبي

  .فهم اللغة في%  100و

  

  

  

  

  

  

  

  



  )ن. ط(الرابعة الحالة 

  :هذه النتائج المتحصل عليها

  
  البنود        

%   إجابات بـ                    
  مرحلة ناجحة

طرح أسئلة، تسمية الألوان، 

  مساء/ تمييز صباح 
100 %  

وسرد التعريف بالاستعمال 

   قصة على الصور
33,33 %  

  % 16,66   السرد بعد القصة

  

  :فيم يخص فهم اللغة، نتحصل على النسب التالية

  
  البنود

  %إجابات بـ                
  مرحلة ناجحة

  % 100  الفهم اللغوي 

  

نجاح في  الأسئلة  % 100البند الأول المتعلق بدراسة التعبير اللغوي يعطي نتيجة 

  .مساء/صباح  ويتميز، ...)أين، لماذا؟ (

  

ي التعري  ا ف تعمال ف بينم رد للقصة بالصور، تتحصل  بالاس ى ) ن. ط(والس عل

  .نجاح فقط%  33,33

  .نجاح%  16,66أخيرا السرد بعد القصة يعطي 



  )ن. ل(ة خامسالحالة ال

  :هذه النتائج المتحصل عليها

  
  البنود

                 

  %الإجابات بـ        

  مرحلة غير ناجحة  مرحلة ناجحة

  / % 0  التعبير اللغوي 

  / % 100  الفهم اللغوي

  

  .نجاح%   100 على نسبة تتحصل . فهم اللغةنجح في آل البنود ت) ن. ل(

  

  .نجاح%    0فنسجل في التعبير اللغوي  بينما تفشل 

  

  

  

  

  

  

  



  )ر. ج(ة سادسالحالة ال

  :هذه النتائج المتحصل عليها

  
  البنود

                 

  %الإجابات بـ        

  غير ناجحةمرحلة   مرحلة ناجحة

  التعبير اللغوي 
/ 100 %  

  

  
  البنود

                 

  %الإجابات بـ        

  مرحلة ناجحة

  % 100  )على النفيالتعبير (لا

 % 0  تعيين بعض الأشياء

 % 100  أب/ تعيين أم

 % 50  أجزاء الجسم

  

ل    (0 % يتراوح من ) ر. ج(الفهم اللغوي عند  درة الطف أين نسجل فشل آلي في ق

ين  أين نسجل قدرة الطفل ع(%   100إلى) على تمييز الأشياء  لى فهم تعليمية تعي

  .)»لا«ر يعبر أيضا بصفة واضحة على مفهوم . ج. أبويه

  



ين أجزاء الجسم    %  50  من جهة أخرى نسجل نجاح   ر    . في تعي ا في التعبي بينم

  0 % .اللغوي نرى فشل آلي أي نسيبة نجاح تقدر بـ 

  

  خلاصة

نتائج الحالات التجريبية من الناحية الكمية، يجب تفسيرها من الناحية بعد تحليل 

  ).موضوع الفصل الموالي(الكيفية 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  الفصل الخامس
محاولة تفسيرية عيادية لاضطراب 

اللغة الشفوية عند الحالات 
التجريبية من خلال معطيات 

حركية  - نفسية -عصبية 
  يةفومعر
  

 



 

  

 
V .1- ضطراب النطقي عند الطفل تفسير الا

أنماط حركية  -المعاق حركيا عصبيا 
  -ومعرفية
  

  

  

 

 

  

  



ط   ول الأصوات فق ة ح ات النطقي د  إن الدراس ة عن ول اللغ ة والبحوث ح د قليل تع

ة  دا دراس ا ع بيا، م اقين عص -C. CHEVRIEو  G. TARDIEU المع

MULLER  .    للفونيمات في   النطق   إنجاز بصفة عامة، نجد دراسة اضطراب

  .(A. LESPARGOT, 2004)كلام ال

فوية،   ة الش ار اللغ د اختب ا، عن بة لن ة  بالنس م اللغ لام ث ق النطق، الك تطعنا تفري اس

ود    رام بن ذه المظاهر يصبح      نلك . E.T.Lلاحت ل وتفسير نفس ه د تحلي من ، عن

ذين  لام ال ق والك ين النط ة ب ا، خاص عب تفريقه ات الص ون ميكانيزم يتطلب

  .فيزيولوجية تقريبا نفسها

  

ياق الكلا   ي س م النطق ف و فه م ه ة الأه ة العصبية الحرآي ي الإعاق ات (م ف  -آلم

ل ف، لأن في الحقيقة، فإن عدم )جمل ذا، من أجل    ل .هم الكلام هو الذي يعيق الطف ه

ة العصبية، ومن أجل أن       حوث إثراء أآثر حقل الب ة والإعاق ات اللغ في اضطرا ب

ة الإضطرابات   تكون دراستنا أآثر وضوحا وآاملة بقدر الإ مكان، نفسر في البداي

ات، أي الصوت    ردة   ) صائتة أو مصوتة  (النطقية على مستوى الفونيم بصفة منف

  .أو فقط في المقاطع

  

المستوى     A. LESPARGOTهذا نأخذ بعين الاعتبار آما أشار إليه من أجل 

وم    م والبلع ريحي للف ة لإ  التش درات الحرآي ذا الق ات وآ دار الفونيم نفس،: ص  الت

  .الحرآة الحنجرية، حرآة البلعوم وشراع الحنك، الفم، اللسان، الخدين والشفتين

ة    ف ا نضع لتنعا اليومية للأطفال المعاقين جملاحظتن ين الإضطرابات الحرآي رق ب

  .البراآسيةالمحضة والإضطرابات 



ا    احبة له ر مص رة تظه ذه الأخي ة      . ه ي البداي ر ف ذا سنفس ردة له ر منف ا تظه آم

  .لنطقية من الناحية الحرآية البحتةالإضطرابات ا

  

  الإضطرابات الحرآية

ة       ي الإعاق ة، ف ا العام ي الأرطفوني ودة ف ة الموج طرابات النطقي س الإض عك

ام بصفة     ل الفون ذا يرجع لاضطراب الأوامر    العصبية، إذا نطق الطف ة، ه خاطئ

  :يتمثل ذلك في محاولات متعددة. المصدرة من الدماغ

  .ضعف الحرآة -

  .وقوع وارتخاء التقلصثقل   -

  .تقلص مطولعدم إمكانية اتخاذ  -

  

  :نشاهد ما يلي (voyelles)في الصوامت 

  .عدم استقرار اللسان والشفتين يعرقل الإصدار الصحيح للصوامت -

  . i] [امتداد ناقص يعرقل -

ة      [o],  [u],  [e].ضعف دائرة الفم يعرقل  - هذا التفسير للاضطرابات الحرآي

وامت ي ير   للص ا تفس ب تمام ة    D. TRUSCELLIناس رق لدراس دما تتط عن

ات  ة اللسان وشراع .   ) الفصل الأول، ص(الفونيم ة حرآ ى أهمي ير إل ي تش الت

  .الصوامتالحنك في تكوين 

  

دة محاولا  فشل  ، نجد )consonnes(نفس الشيء بالنسبة للمصوتات  ة  ت لع نطقي

  :لاتفنسجل عند الحا. للبعض منها أو للمقاطع المنفردة



د للسان   يابتعاد انعكاس  - ر        ةالمحاول  عن ى تغيي ؤدي إل ا ي ذا م ة ه ى   ][tالأمامي إل

k][ ) ن. طالرابعة، الحالة.(  

ى، و  الحا(ضعف حرآة اللسان والشفتين يعرقل المصوتات المهموسة   - ة الأول . ل

  ).أ.ي، الحالة الثانية، د

  .صعوبة في المقاطع -

نج غ  - و تش ورا ه ر ظه ل  الاضطراب الأآث ل آ رة قب ق الحنج صوتي إصدار ل

  .منقوص

ل           رار مقاب د التك ا عن ذا الإصدار أو عدم الإصدار تمام أخر ه هذا ما يؤدي إلى ت

ي الإصدار  هولة ف ائي س ى، (التلق ة الأول ة، د.والحال ة الثاني ة . ي ، الحال أ، الحال

  ).ف.ع.الثالثة، د

راع  - ل اضطراب ش ك يعرق ات  الحن ريع للفونيم دار الس ة الشالإص فوية والغني

  ).ن. الحالة الخامسة، ل(

ذا   هنا . اضطراب الفم - م، ه ؤدي  نجد تقلص العضلة الدقاسترية على مستوى الف ي

  )..ف.ع.الحالة الثالثة، د.(مثلا ][apaإلى  ][pa تغيير 

  .]a2p [إلى ][pa الشفوية، هذا يجعل تغيير المراقبة اضطراب  -

  

  :لخلاصةا

عوبات النطقي  ير الص ن تفس طرابات  يمك لال الاض ن خ ات م بعض الفونيم ة ل

رجم اضطراب   -العصبية  ي تت ة الت ةالحرآي ذه الصعوبات  . الحرآ ن نفس ه لك

ارة داخلي للإش ور ال ام والتص طراب النظ ى اض ع إل ن أن ترج ة يمك : الفونيمي

  .الوجهية -اضطراب البراآسيا الفمية 

  



  الاضطرابات النطقية البراآسية

ع   إنه من الصعب، مع أغلب الأ طفال، معرفة من جهة الصعوبة الحرآية التي تمن

ي الفعل  إصدار ر ف ةالفعل والتفكي ن يجب  من جه ة أخرى أي ل معرف ى الطف عل

ان     فتين في المك نمط البراآسي  (المناسب  وضعية اللسان، الش الفصل الأول،  () ال

  . ). ص

عن ينتج . الوجهية -تعدى هذه الصعوبة، نلجأ إلى اختبار البراآسيا الفميةمن أجل 

ك عدة    ة بصفة      إنجازات ذل ر ممكن ة غي ة حرآي ر     إرادي ة بصفة غي ، تصبح ممكن

  .إرادية

  

  :الخلاصة

لكن لا يفسر   . للقدرات البراآسية " تعبير"نع آل حرآي حاد ميستطيع اضطراب 

  .لوحده الاضطرابات النطقية عند المعاق حرآيا عصبيا

ا ا  كهن اب   أيض ر غي ي تفس ية الت ي  الاضطرابات البراآس أ النطق ذه  .أو الخط ه

ا من طرف عدة      احثين  الاضطرابات تعتبر غالب إلا أن .  مشارآة  تآاضطرابا ب

ا   الاضطرابات البراآسية  بصفتها داخل الاضطرابات      نظن أن  ملاحظتنا تجعلن

ة   ة الخاص ا (المعرفي رها لاحق ي نفس ون   ).والت ن أن تك ر  يمك بب مباش س

  .للاضطرابات النطقية

ره آاضطرابا  ا نعتب يم لوك أو   :ت مصاحبة ه ة الصرع، اضطراب الس الإعاق

  .الذهنية

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

V .2-  في الكلام تفسير الاضطراب النطقي
  عند الطفل المعاق حركيا عصبيا 

  -أنماط حركية ومعرفية -
  

  

  

    

  

  

  



ى أن       ارة إل ة في الكلام، يجب الإش ل الشروع في تفسير الاضطرابات النطقي قب

اء   بصفة  E.T.Lتطبيق الـ  اقص مع     أآ   الحصة  مشروعة أثن ن صعب جدا، ون

  .سنوات  04شهر  و  18الأطفال ما بين 

ار      ين الاعتب ذنا بع ة    مع هؤلاء، أخ اة اليومي ا ساعدنا المحيط    . آل حالات الحي آم

  .العائلي والعلاجي

ة للسن الثالث     ع والتي    يجب الإشارة أيضا إلى الاضطرابات الفزيولوجي أو الراب

د اضطرا  ات عصبية لا تع ري يناسب التطور  -ب توى التعبي م أن المس ة ب حرآي

  .العاطفي والمعرفي

اك     ا عصبيا هن ة      مع الأطفال المعاقين حرآي مشكل أساسي هو اضطراب الحرآ

ة  تجاه المظاهر . بعدة درجات ل    ...التشنجية والأتيتوزي أن الطف رم قواعد   آ لا يحت

  ".ويتكلم"ى مشاآله الحرآية بالنسبة له المهم أن يتعد. الفونولوجي الاآتساب

  .اختيار فونيمي تجاه القدرات والصعوبات الحرآيةفهو 

  

إلى اضطرا بات الحرآية العصبية  بصفة عامة، الأطفال الأآثر  الانتباهعند هكذا 

ة          عرضة  ى مستوى آل الجسم وبطبيع ة عل م إصابة حرآي ذين له للدزارتيا هم ال

ة ال  . أتيتوزي ذلك الأطف ذآ نجين ال ة  المتش ذ البداي ن خرص من انون م م . ي يع فه

  .يتطورون إلى آلام غير مفهوم

ى  يظهر  الاضطراب على شكل خلل في تسلسل الفونيمات في الكلمة التي يصل إل

  .الرطانة أو آلمات غير موجودة في القاموس

  .اضطراب الكلام أو الدزارتياهذا ما نسمية في بحثنا هذا 

اك    لام هن ي الك وم ب  ف تويات تق دة مس ريحية  ع ع تش يير مواض ات  تس وميكانيزم

  .التنفس، الصوت، النطق: جيةولوفيزي



ا  . هذه المستويات يؤدي باضطراب الكلامإصابة  ل صعوبات     غالب ا يتعدى الطف م

  .شبه ممكنالصوت  لكن يبقى النفس قصير، وضعية الجذع صعبة والنطق 

بعبارة أخرى   أي. اهتمامنا بصفة خاصةالذي عليه ينتج عن هذا آلام غير مفهوم 

  لماذا آلام الأطفال المعاقين حرآيا عصبيا غير مفهوم؟

  .حرآي -على هذا السؤال، هنا أيضا نأتي بتفسير عصبي للإجابة 

  

   العصبية -الإضطرابات الحرآية 

. في الكلامالفونيمات  إصدار دنسجل خلل في عمل الفم البلعوم والحنجرة وهذا عن

حرآة هذه الأعضاء وبالتالي تؤدي إلى ظهور على نجد شلل العضلات المسؤولة 

  .اضطرا بات نطقية من نوع دزارتري

  :شرح التغيرات على مستوى الكلام

اظ المصابين على مستوى الشفتين واللسان يمكنهم الأطفال  ة    الاحتف بعض الحرآ ب

ة        لكن. النطقية اطع ممكن ادة المق افي وإع نفس آ دما يكون ال في  . هذا ممكن إلا عن

ة ال ل  الحال عر الطف ي الوقت المناسب، يش افي ف ر آ نفس غي دما ال ية، أي عن عكس

ودا ت  فكل  . بتعب سريع  لة   همجه ومين       .تكون فاش ر مفه ال غي اك بعض الأطف هن

  .تماما يصبح آلامهم مفهوم عند مرحلة الإعادة

ا تضطرب       هناك أخيرا  ردة ولكنه حالات أين تكون الفونيمات صحيحة بصفة مف

  .في الكلام

  

  :الخلاصة

مع بداية أو نهاية الكلمات، عدم وضوح  حذفالدراسة اضطراب المقاطع، وجود 

  .الإضطرابات الحرآيةإلى مباشرة يعود  ...النطق



ود الإضطرابات      . هذا يؤآد وجود اضطراب حرآي محض   ة أخرى، تع  من جه

يا   ة أو اضطراب البراآس ة الفونولوجي ى اضطراب البرمج لام إل ي الك ة ف النطقي

  ).رة المواليةقع الفموضو(الكلام 

  

  اضطراب براآسيا الكلام

ق المشكل   في هذا المستوى   دزارتيا     التفسيري يتعل ى ال ؤدي إل يا التي ت . بالبراآس

ة تكون تشنجية، أتيتوزيةهذه الأخيرة  اع      ...، مخيخي م اجتم ل تعل يا تعرق فالأبراآس

  .المعقدة المكونة للكلام الإشارات

  

اني     بصفة دقيقة، هي الإشارات الحرآي ة للنطق التي تضطرب في المستوى الزم

اني  دة  . والمك ـ    فع ال مفحوصين بال ى إصدار       E.T.Lأطف شعروا بصعوبات عل

ة لإصدار الفونيمات    الحرآات الإدارية بسبب  اضطراب تصور الحرآات اللازم

  .المكونة للكلمات

رد يمكن  لام منف يا الك ون اضطراب براآس أو مصاحب للصعوبات ) م .د(أن يك

  ).ن .ط(رآية السابقة الح

  

  :الإصابات الفونولوجيةفقط نذآر 

  .خلل الفونيمات غير مستقر -

  .في الكلمات تكون صحيحة في التكرار المنفرد أو في المقاطع فونيمات خاطئة -

  .تزداد الإضطرابات عند تطاول الكلمة -

  .نفس الكلمة قد تكون صحيحة ثم خاطئة -

  



  :الخلاصة

ى   بات النطقية في الكلام  يمكن أن تكون الاضطرا ة إل اضطرا ب براآسية   راجع

ذي يفسر     أيضا هناك . الكلام وزي ال ذا    الجانب القن ذا الصعوبات ه نمط   ه ل ال يمث

        .نفسره فيما يليالثالث الذي 

  الأقنوزیا الشفویة

ا  موعة  هن ات المس ير المعلوم ل تفس ى الطف ةيجب عل درة . الخاصة باللغ ذه الق ه

  .في اللغةصة المتخصالقنوزية 

نا،   يم يخص ل    ف درة الطف يم ق ب تقي ى يج يرعل موعة    تفس ات المس ذه المعلوم ه

  .النطقية -السمعية  -الاختبارات القنوزية وخاصة  E.T.L ـباستعمالنا لل

ذا  ين     ه ز ب ي التميي عوبة ف الات ص د الح ر عن ا أظه ر  م ات الغي ف الفونيم مختل

ى     . ونطق الآخرين  نطقه لا يستطيع مقارنة الطفل هنا . المتشابهة ؤثر عل ا ي ذا م ه

  .والقواعد النحوآل 

  

  :الخلاصة

ل في الإدراك     . ثابتةفي الكلام ليست دائما الاضطرابات النطقية  ق الأمر بخل يتعل

الإصابة على مستوى بهذا تكون . الذهني للكلمة وليس بالجانب الحرآيوالتصور 

  .المقطع والكلمة التي تتغير

         

   

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

V. 3-  تفسير الاضطراب اللغوي عند الطفل
  المعاق حركيا عصبيا 

  -أنماط حركية ومعرفية -
  

  

  

  

  

  

  

  



دا   لتفسير اللغة الشفوية عند المعاق حرآيا عصبيا، نحاول مرة أخرى أن نفرق جي

ـ   . الكلام تبين اضطرا بات اللغة واضطرا با ا مستو   E.T.Lبفضل ال ين ياختبرن

مستوى الفهم الشفوي والجانب : الات المفحوصةحسنفسرهم هنا حسب ال. أساسين

  .التعبيري

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  تفسير مستوى الفهم من ناحية النحو والقواعد

ة   س الكلم ردة أو نف ة المف م الكلم فوي أي فه م الش ر الفه ة ظه ل مكون ي جم ف

م          ي ت بيا الت ا عص اقين حرآي ال المع ن الأطف ة م ة هائل د مجموع طربا عن مض

  .فحصهم

  

ال يشعرون بصعوبات في        . بالنسبة لمستوى القواعد   آذلك  ا أيضا نجد الأطف هن

اط  ين     التق ارات تعي ي اختب ة ف ة وغني ل طويل ون الجم دما تك اني عن ف المع مختل

ال    )الجمل (والصور ) الكلمات(الأشياء  ا يفشل الأطف ا م ة لا   . ، غالب ستطيع  نبداي

ين  عج ار التعي ون اختب ة يك د الأغلبي تحل أن عن بب عناصر صعب أو مس يل بس

  :أخرى

يين،  - د الأبراآس ات    عن ود اضطرا ب دون وج د ب ين بالي ي التعي اك صعوبة ف هن

  .حرآية أو قنوزية

ة       - ة الحرآي ام بالإشارة من الناحي صعوبات التعيين مرتبطة أيضا بصعوبات القي

ة  فالأطفال  الأولية المعاقين على مستوى آل الجسم بصفة حادة من الناحية الحرآي

ون الأعين أو بالصوت  يعيش عبة    . ب د ص رفهم تع ن ط تعملة م ائل المس ذه الوس ه

  .من طرف المختص عندما لا يعرف الطفل جيداللاختبار 

يس  - ذين ل ال ال ابقة الأطف ة س ة وقواعدي ارف نحوي م مع دما لا يعرف . له أي عن

ين  . الشيء، لا يسميهالطفل  ار بالتالي نأخذ بع ذا       الاعتب ه وآ ذي ينمو في المحيط ال

  .دراته المعرفيةبق

ذه  م مضطربإلا أن ه ا فه رر دائم ل شيء . العناصر لا تب ين الطف ا لا يع ل لم ب

  :يمكن ربطه بتفسيرين أساسيينمرادف للجملة فهذا 

  .إما مشكل إدراآي -



  .إما مشكل قنوزي -

  

  الإضطرابات الإدراآية

صعوبة خاصة في تقييم السلسلة الكلامية عن   M. H. MARCHANDتحدث 

  .  ).، ص1998(ي التقاط الغلاف الشامل لوحده سمعية ذات معنى إذن ف

ة مختلف   : نشاهده تماما عند الحالات ذات خرصهذا ما  التنبيهات  لا تعرف تفرق

موعة و  . المس م النح ادة فه ا بصفة ح ا م ل نوع ذا يعرق ا . ه اق حرآي ل المع فالطف

بطء و     عصبيا لا يكتشف المعلومات   لة الكلام إلا ب ة في سلس ة  المهم  .بصفة متتالي

  .بسبب إصابات عصبية مبكرةدائما مضطرب  النشاط الإدراآي يكونفهذا 

ة   يمكن أن تكون هذه المظاهر  ة مدرآ ا  المعلومات التي تحم   لكن الأولي وين  له لتك

ة   ر معروف ى غي الة ذات معن ل    . رس د الطف ذه والمضطربة عن رف ه ة التع عملي

اني  الإضطرابات القنوزية، مفي إيطار المعاق تدخل  لدراسة  وضوع المستوى الث

  .الفهمطرق 

  

  الإضطرابات القنوزیة

ا  . الذهني للكلمة أو الجملةصعوبات في التصور يمكن أن تكون لدى الأطفال  رأين

طرا      لام أن الاض ة الك ي دراس ة ف ارات القنوزي ي الاختب ع  بف توى  يق ى مس عل

  :التصور الذهني للكلمة، هنا نعمق أآثر التحليل

  

  

  

  



ي  لة اف وادسلس فوية،  ث لح ة الش ون اللغ ي تك معية الت ل قطع الس تطيع الطف لا يس

ى  دات ذات معن ن  »pa-pa«الوح ف ع ى  ...»ma-ma«مختل اط معن فالتق

ى     ة أول د مرحل ل بسلامة القشرة     الرسالة مرتبط  بع ة  من التحلي  المسئولة الدماغي

ذه   ى ه اتعل اني     . الاختلاف ل زم درات تحلي ب ق دا تتطل ة ج درة الخاص ذه الق  ه

  .الصوتية للكلاممناسب للإشارة 

رى   ة أخ ن جه اهر   م تلزم مظ ة تس ة القنوزي ذه المرحل اهه ل  الانتب درات تحلي وق

ذاآرة   درات ال ة وق وادث الزماني ر الإضطرابات   . الح دما نفس ا عن نتطرق إليه س

  .المعرفية الخاصة

دا يتوقف     أين نجد الف إلى الإضطرابات القنوزية الحادة  نشير أيضا  م ضعيف ج ه

ردة   ع ة السادسة  . د(لى بعض الكلمات المف ا السمع وحتى    )ر، الحال تعرف  ، بينم

ليم  وات  س حة  . الأص و واض وين النح ى تك ائج عل ن    . النت تكلم ع ا ن ذا لم به

وزي أو  نقصد الاضطراب إدراآي  الشفوي فإننا الإضطرابات الفهم  ين أو قن  الاثن

  .معا

  

  :الخلاصة

د  يم الجي م التقي رق الفه ن إدراك، تلط ل   م ات والجم ي للكلم رف، وتصور ذهن ع

ة   ة       يجعلنا نفهم أن في الإعاقة الحرآي ادة الفكري ق بالإع يس الأمر متعل العصبية ل

  .خاصة تعيق فهم اللغةمعرفية  إضطراباتالعامة وإنما نجد 

  

  تفسير مستوى التعبير على المستوى النحوي والقواعد

وين  بالتقاط إضطرابات  E.T.Lعند اختبار هذا الجانب من اللغة، سمح لنا الـ  التك

  :اللساني التي تظهر عند أغلب الحالات



  .نقص هام للغة التلقائية -

  .اضطراب القواعد -

  .غياب تام للغة -

تكلم  اهد     ن ا نش ا م ا غالب ة لأنن طراب الحبس ن اض ي   ع رة ف عوبة آبي ال بص أطف

ر ذي يغلب جدوللأن . التعبي ري ال وع دزارت اك اضطراب من ن ل هن ي المقاب   ف

ا عصبيا    نشير أن العمليات . اللغوية الإضطرابات اقين حرآي اللغوية للأطفال المع

  .ة شبه منعدمةلهذا فإن الدراسة القواعدي. آثيرةموضوع أبحاث لم تكن 

  :يمكن تفسير هذا بمظهرين

  

دونات     هذا . في البداية، الأطفال لهم ذآاء جيد قليلين 1- ات والم يحدد أخذ المعطي

  .بية نجد الإعاقة الذهنية مصاحبة الإعاقة الحرآيةند أغللأن ع. الكافية

  

ارات    إضطراباتثم أهمية  2- الشفوية المقصودة    الكلام تقلل من استعمال الاختب

  .يةتقدراتهم من الناحية النحوية، القواعدية والبراقم لاختبار

  

إن   ذا ف ى     به ير إل دي تش وي والقواع ور النح ت التط ي درس ال الت ـتأخر الأعم ال

ة العصبية   لملاحظ ا نفس السن     في الإعاقة الحرآي اديين ب ال الع م  . بالنسبة للأطف ث

ا  . من الأطفال الأتيتوزيينيشيرون إلى تفوق الأطفال التشنجيين أآثر  بينما تجربتن

وين لساني أحسن     الهم بينت أن الأطفال الأتيتوزيين  ى تك رغم  . ذين يتوصلون إل

أخر       إلىالنطق إلا أنهم يتوصلون  ضطراباتا و ت تطوير النحو والقواعد حتى ول

  .ذلك بالنسبة للأطفال العاديين



ره نجد    م     عند الأطفال التشنجيين رغم عدم تكوينه جيدا وفق ديهم م النحو محتفظ ل

للتعبير عن  الكن عند تكوين الكلمات فيما بينه .أن يكونوا اتصاليين لأطفاليسمح ل

ى مشكل    (هة أخرى  جفكرة، فنجد الطفل يدير تماما انتباهه نحو  اه  سنعود إل الانتب

  ).لاحقا

ة ضعيفة   هنا نجد   ال إذن فقط سماع ا  فيجب  . الإصدارات القواعدي يتكلمون   لأطف

  .»رالاختبا«، جعلهم يتكلمون بصفة طبيعية بدون شدة )!إذا تكلموا(تلقائيا 

ة          ادة في الإعاق ة وح ة  في النهاية فإن اضطراب القواعد نجده بصفة دائم الحرآي

اب  نفسروالآن آيف . يةالعصب بعض وغي د ال ذا الاضطراب عن د ه ة عن ام للغ ت

  البعض الآخر؟

ض  احثين بع اءلونالب اد        يتس ر ح ة لعس و النتيج ة ه اب اللغ ان غي ا آ إذا م

وع حبسي  لإضطراباتل ن ن ات م ل . النطق أو اضطرا ب ي التحلي ك ف نرى ذل س

  :الموالي

  الحرآية -النفسية  -العصبية  الإضطرابات 1-

ل   فوجود . الحرآية اآتساب اللغة الإضطراباتل تعرق اضطراب حرآي شامل يقل

فالإشارات الضرورية للنطق في الكلام تكون صعبة، تتعب  . من القدرات الشفوية

  .الطفل أو مستحيلة

ا   ى من ا    هذا ما يجعلن ام مجموعة أول ال أم ال : لأطف ذو خرص أو ذو ضعف    أطف

  .حاد للغة

تويات  يس المس ا ل ةالفونولوج(هن ة والنطقي ا ) ي ي نقصها وإنم مستوى إصدار الت

الكلمة تفسر  فنسجل عدم وجود . الكلمةبعض الباحثين يتكلمون عند وضع . الكلمة

دون أن تكون الكلمات منسية     الم في      . آاضطراب النحو ب ال الع ذآر أن آل أطف ي

  ).7. ، صIIالفصل (وفي آل اللغات  »ماما«يقولون أشهر  08سن 



ة، في   عصبي احرآي ينالمعاقا لأطفالا  ون    2ا الذين لهم غياب اللغ سنوات لا يقول

  .»اباب«ولا »ماما«

ة    -العصبية  الإضطراباتف ة للغ ة الوظيفي ذآر أيضا   . الحرآية تعرقل أيضا البني ن

رأسٍ والوجه،    نقص مراقبة الوضعية، اضطراب الحرآات الإرادية للأطراف، ال

النطقية، هنا فهي تحدد  ثرة القدرات قدر عرقلت بك  ...وجود حرآات غير إرادية 

  .من فرص التواصل بصفة مناسبة عند هؤلاء الأطفال مع المحيط

ك   الاعتراف يجب  ان ذل داخل أو   بحدود حقل قدرات التواصل لديهم سواء آ في ال

ى استعمال         . خارج المحيط العائلي ود عل ر متع ا عصبيا غي اق حرآي ل المع فالطف

  .حيه النحوية، الفهم، والقواعدبهدف وضيفي وهذا في نوااللغة 

  

  الحادة والأبراآسيا الشفویة الحادة االدزارتي

ذا          ادة فه ة ح ات نطقي ل اضطرا ب د الطف ه     عندما تظهر عن م آلام ل بنصف فه يقل

ال آظاهرة      X. SERONبالنسبة لـ  د الأطف أساسية  فإن هذه الدزارتريا تبقي عن

  .في اضطرا بات اللغة

  

د  ر فالعدي ال أظه ن الأطف ومين   م ر مفه تهم غي ادة جعل ا ح اة  وا دزارتري ي الحي ف

ة  ا يظهر . اليومي ة نجد أن  م ة العام ة الحرآي ه خارج سياق الإعاق ا أن د حالاتن عن

بعض  : نتاجات صوتية  إيمكن أن يكون للطفل . السمعي غير معرقل تماماالإنتاج 

  .أو أصوات بدون معنى نوعا ما مستقرةالكلمات 

  

رغم إصدار . تظهر بغياب شبه تام للكلامارتريا حادة نأآخرين يصلون إلى أطفال 

  .غير منطوقةبعض الأصوات 



ار        درة اختي ل ولكن أيضا ق في هذا المستوى، ليس فقط الإنجاز الذي يكون معرق

ام   ي النظ موعة ف لة المس ة السلس دات المكون وتي الوح ة الص حيحة للكلم الص

  .نتكلم عن أبراآسيا شفوية حادةبهذا . المختارة

ي أخرات        ف رح الت مح بش ل يس كل عام ادة تش دزارتريا الح ة، ال ة (النهاي النحوي

  .المسجلة) والقواعدية

  

  معرفية خاصة أخرى إضطرابات 3- 

من تجربتنا الخاصة، وآذلك الأعمال التي أنجزت حول الوظيفة اللغوية في  ابتدءا

ذلك مجال الإعاقة العصبية،   ال   وآ ة الل   نالتي أ الأعم ة في   جزت حول الوظيف غوي

ة    ا أن الوظيف أخر       مجال الإعاقة العصبية، فهمن ة هي القاعدة في تفسير ت المعرفي

  .IMCالمسجل عن الأطفال اللغة 

ا  ا م ة غالب ى حقيق ز عل طرابات نرآ ة   الإض ارات الأولي ذه الإش ة، ه الحرآي

  .والتي تفسر الغياب الحاد للغةالظاهرة، 

  

ة، ن  ى  ش في الناحية الثاني دزارتريا  ير إل ة للإ  ال ادة موالي البراآسية    ضطرابات الح

فلما تظهر حادة، يبقى الطفل على المستوى . لتأخر اللغة آعامل مفسر والقنوزية، 

  .الشفوي -الغير 

ار ن اختص ن لا يمك ا لك طرا ب ى  تاض لي عل ور التواص طرابات التط  الإض

ة الوجهية  -الحرآية الفمية  ا لنع     . والنطقي ا تجعلن املة يمكنه ى   فقط دراسة ش مل إل

  .IMCعند الطفل اللغة  تجيد لاضطرا بافهم 

ا آعامل ثالث     الإضطرابات المعرفية غالبا موجودة عند حالاتنا تسجل حسب رأين

  .IMCتطور  وآذلك تعلم اللغة الشفوية عند الطفل  تمسبب لاضطرا با



  :المعرفية الإضطراباتنوعين من هذا المجال يذآر  في

  ).خل في إطار بحثنادهذا لا ي(ري العام إلى الخلل الفكالأول يشير  -

 الخاصة التي تثير انتباهنا في هذا معرفيةالثاني يشير إلى اضطراب الوظائف ال -

  .البحث

ر  ة     الكثي ة الخاص ائف المعرفي ات الوظ طرا ب رون اض احثين يعتب ن الب م

   .امةلإعاقة الحرآية العمصاحبة ل  اضطراباتآ

درآها آ   ا، ن ل   عي اضطراباتبالنسبة لن ة تصف مباشرة الطف موجودة  .IMCادي

ة، ومرتبطة مباشرة بالإصابة العصبية    ة  بصفة دائم ة، نظن بصفة قوي المرآزي

ي  ا هي الت ةأنه ة العلائقي ن الناحي ل م فوية(التواصل : تضطرب الطف ة الش ) اللغ

د   ا بع ية  وفيم ات المدرس ى التعلم ة (عل ة المكتوب رف   ). اللغ ط التع ن فق ذا يمك به

  .عليها

ذا  ا  به د تطرقن اتلبع ير  لاضطرا ب ي تفس ة ف ية والقنوزي  الإضطراباتالبراآس

ى    ة والكلام، نتطرق الآن إل ات النطقي ة خاصة أخرى ملاحظة    اضطرا ب معرفي

  :بالأخص إلىفنشير . أيضا عند حالاتنا

ال إصابة الوظائف الخاصة با   - اه ، لأطف ام      الانتب ل في القي ذاآرة تتمث ات  وال بعملي

  .الترآيز والتذآرما، القدرة على 

ات - طرا ب ائف  اض ي الوظ ل ف ة تتمث اتالإدراآي طرا ب ام  اض رية والنظ بص

  :لتأثير على القدرات اللغويةاآيف يكون سنرى  .المكاني -الزماني 

 -مع الوظائف النفسية الوظائف المعرفية الكبرى ولكن أيضا تتفاعل اللغة مع هذه 

  ...العاطفية، التجربة الخاصة



ل    الإضطراباتأن هذه نظن  انية للطف المعرفية لها تأثير مباشر على القدرات اللس

IMC تويين فع، ب ي(ل أن المس ر والإدراآ د ) التعبي يق طربوا ف ور يض  التص

  .المعرفي للغة

  مناقشة

  : IMC لأطفالالسليمـ فهناك جدول معرفي جد ملاحظ عند امع أن الذآاء 

ام   ة المكا   آلما آانوا أم ات تتطلب الناحي ة،  عملي رة   ني هؤلاء  . تظهر صعوبات آبي

الخاصة   الإضطراباتأو متابعة الإشارة هذه الأطفال لا يستطيعون ترآيز الرؤيا 

ا   ة دائم ا مرتبط طراباتببالرؤي دول ال  الإض كل ج ة تش يا أو دالمكاني يسبراآس

  .المكانية -الأبراآسيا البصرية 

ا  ري  M. MAZEAUهن عوبات البص ة بالص أخر اللغ رة ت ربط مباش  -ة ت

  .IMCعند الطفل لا يمكن تجاهله حسبها تعد ميدان آبير آخر البراآسية التي 

من بينهم  45%لغوية،  اضطرا باتلهم  50%آان إذا  M. MAZEAU حسب 

  .مكانية-بصرية -براآسية  اضطرا باتلهم 

ا   اك أيض ات هن طرا ب رى   اض ة أخ ن  إدراآي ة ع ات ناتج طرا ب بية  اض   -عص

ع     وعين ص د ن ن نج رية أي طرابات: بينبص رية  الإض ة و  -البص الحرآي

  .البصرية -القنوزية الإضطرابات

  

  الحرآية -البصریة  الإضطرابات

ا  طرابات الرؤي ة باض ر خاص ي  . تظه ة، فه فة دقيق اتبص طرا ب ابع  اض التت

ل في   ينتج منها صعوبات آمثلا الخوف من العالم الخارجي، وآذلك . البصري خل

ة ة المكاني ال . البني ة الصورة   بعض الأطف ي تفرق كل ف ن مش انون م ق، يع والعم

  . Synthèse ـوصعوبات في التقاط تفاصيل صورة أو القيام ب



  القنوزیة الإضطرابات

رات البصرية     تتمثل في تحليل وتفسير وإعطاء معنى، والتعرف على بعض المثي

ذلك اضطراب   رغم رأيتها بالعين المرآزية  وغياب مرض بصري حاد وغياب آ

  .عقلي

  . نجد أن قنوزيا الصور هي الأقنوزيا البصرية الأآثر تكرارة صربتنا الخافي تج

 .النورونات المختصة في إعطاء معنى للصور المشاهدةعن خلل جهاز فهي تنتج 

  :بهذا نسجل عند حالاتنا

  .عدم الاهتمام بالتلفزة -

  .المبالغ بالموسيقىالاهتمام  -

  .الإجابة في عملية التعيينعدم  -

  

ذا يجع ذه  ه ين ه ربط ب ا ن انيالو  الإضطرابات لن ير اللس الي . تفس ام وبالت الاهتم

ه    ارت إلي ذي أش را    M. MAZEAUال خيص مبك و تش نوات 4(وه ذه ) س ه

ا أن : الأقنوزي راف ب ة و الاعت درات العقلي ين الق انس ب دم التج طراب  ع الاض

  .إلى الخرص، يسمح بمعرفة آيفية الكفالة  IMCالمعرفي يؤدي بالطفل 

  

  الانتباه ضطرا باتا -

ال    د الأطف ة        .IMCنجدها بكثرة عن ين ، لأن آل حرآ ا متعب ال دائم هؤلاء الأطف

تلزم  ةيميو زتس ر    . الترآي تطيعون التفكي ف، لا يس اط مكث ام بنش كل . فبالقي فمش

ارات  ام باختب ل القي اه يعرق اآن أخرى .  E.T.Lالانتب ه نحو أم دير عيني ل ي الطف

  .للهروب من المنبه المقصود

  



  لذاآرةاضطرا بات ا -

  .الذاآرة نجدها أيضا مضطربة عند بعض الأطفال

  

  الخلاصة

ة       . ووظيفتين معقدةتطور وتعلم اللغة  تحمل في القاعدة وظائف براآسية وقنوزي

رتبط         بيا ت ا عص اق حرآي ل المع ة للطف و اللغ ات نم طرا ب ة اض ة، دراس متنوع

  .الحرآي والمعرفي آكل -التطور النفسي اضطرا بات ب

را، سنواصل  ة  أخي ن الفرضية الثاني اني م ذا الجزء الث ن ه ق م من خلال التحقي

ة وهي تصنيف     ة الملاحظة والمفسرة     الإضطرابات   دراسة الناحية الثاني اللغوي

  .هذا موضوع الفقرة الموالية. عند حالاتنا

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  
  سادسالفصل ال

التصنيف السميولوجي لǖضطرابات 
الحالات  اللغوية الملاحظة عند

  المصابة بإعاقة حركية عصبية 
  

  

  

  

   

  



ة التي استطعنا        ات عيادي ى معطي ان   يرتكز التصنيف السميولوجي عل در الإمك بق

  .، النسخة الجزائريةE.T.L ـل عليها بفضل اختبار الالتحصّ

ى  أننا نلجأ ليس فقط إلى الأعراض إلا  ى   المسئولة المكانيزمات  و إنما أيضا إل عل

  .الشفوية عند الطفل المصاب بالإعاقة العصبية الحرآيةاضطراب اللغة 

وعين من الفرضيات       -من نظريتنا العصبية  ابتدءاا نه من ة، ن ة والمعرفي الحرآي

  .وضعناها

ى  ى      الأول ية إل فة أساس ا بص ي نربطه ة الت بية الحرآي اط العص ى الأنم د عل تؤآ

  .الاضطرابات اللغوية

اط     ى الأنم د عل ة تؤآ ة بص الثاني ى    المعرفي ث عل ا نبح ة، لم ة «فة خاص نظري

، فطبيعة الاضطراب المعرفي    IMCللاضطربات اللغوية عند الطفل » تفسيرية

ى عدة دراسات، استطعنا و         ا عل ا باعتمادن : ضع آأسباب  هي التي يجب مراقبته

ة الأ  ة الخاص طربات المعرفي ة والاض ية، القنوزي طرابات البراآس رىالاض  خ

  ...).المكاني، الذاآرة -النظام الزماني الانتباه، (

  

  الخلاصة

ل         د الطف ة المشاهدة عن رح للاضطرابات اللغوي  IMC حقيقة هذا التصنيف المقت

  .الحرآي والمعرفي  -النفسي  -تشير إلى مجمل النظام العصبي 

  

  

  

  

  



  

  IMCالطفل اللغة عند  تتصنيف مبسط لاضطرا با

تويات     ف المس ات مختل طرا ب اض

  )ومعرفي -حرآي -عصبي(

  را بات الكلام واللغةاضط

  :المستوى الأولي

ة  - ة حرآ ة ومراقب اضطرا ب الحرآ

  .الفم -البلعوم -الحنجرة 

ات - طرا ب ة  اض ة ومراقب الحرآ

  العضلات التنفسية

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  :النطق

طرا  - اتاض ق ب ات  النط للفونيم

  :المنفردة

  نطقية ثابتة اضطرا بات

  :التنفس اضطرا بات -

دري  • يق الص ات التنس طرا ب  -اض

  .الصوتي

  غياب الصوت الإرادي  •

  تصويت متقطع  •

  مقاطع بعدد قليلإصدار  •

  :الكلام

  تشنجية ←     الدزارتريا -

  أتيتوزية ←                    

  مخيخية ←                    

  .نطقية ثابتة تاضطر با ⇐

طرا ب - لام   اض اد للك ة = ح دزارتري

أو أنارتريا نطق الكلام مضطرب     حادة 



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  :المستوى الثاني

  .الاضطراب البراآسي -

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  .جدا

  :اللغة

  .مل عادية مع دزارتريةبنية الج -

دة  - ة معق دار لغ ة لإص عوبات نطقي ص

  ).سرد قصة(

  حددتعبير م -

  .القواعد اضطرا ب -

اء  (جمل قصيرة، القواعد مضطربة  - إلغ

  ).الكلمات الصغيرة

  .غياب آلي للغة  -

  

  :النطق

ة    يا فمي يا أو أبراآس طراب البراآس  -اض

  .نطقية غير ثابتة اضطرا باتوجهية 

  :الكلام

  البرمجة الفونولوجية اضطرا بات

يا الكلام   اضطرا ب  - ا دزارتري= براآس

ة  (في الكلام   ق اضطراب النط=   -رطان

آلمات غير موجودة  -اضطراب الإيقاع  

  ).في القاموس

لام  - يا الك ادة دزارتري= أبراآس = ا ح

ا رأنا لام مضطرب  = تري ي الك ق ف النط



  

  

  

  

  

  

  

وزي  - طراب القن طرا ب(الاض  اض

  )ر الذهني للكلمةالإدراك والتصو

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  .جدا أو غياب آلي للكلام

  :اللغة

ع  - ة م اتاللغ طرا ب ة  اض فونولوجي

  .وأحيانا نطقية

  :أبراآسيا شفوية حادة -

  .رى اللغويللمجأساسي  اضطرا ب

  

  :النطق

الأصوات المنفردة  نطقفي  اضطرا بات

  .غير ثابتة اضطرا بات =

  قنوزي -نمط إدراآي : الكلام

لام ممكن  - وم آ ر مفه النطق = لكن غي

 :ا بسيطةدزارتري= في الكلام مضطرب 

إما، الاضطراب يراه الكل، لكن الطفل  •

  .نطقه الصعب مفهوم رغم

ا، الا • ات إم طرا ب ة ض ل  النطقي تجع

ة     رف العائل ن ط ط م وم فق ل مفه الطف

  .والمختصين

ا  - معية أقنوزي فوية  -س طراب = ش اض

ادة  دزارتري = حاد للكلام   ا  رارتنأ= ا ح ي

  .غياب آلي للكلام= 

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  :المستوى الثلاثي

ات  - طرا ب رى   اض ة أخ = معرفي

  .معرفية خاصة اضطرا بات

اه  اضطرا ب -  وظائف الأفعال، الانتب

  .رةذاآوال

  .في الترآيز اضطرا ب -

  .المكانية -الزمنيةالبنية  اضطرا ب -

يا  اضطرا ب - يا أو الأبراآس البراآس

  .يةالزمن -البصرية 

  .حرآية -بصرية اضطرا بات -

  .أقنوزيا بصرية -

  :اللغة

طرا ب ة  اض رى اللغ دد  = مج ر مح تعبي

ب      دة أو غائ ات الوحي ض الكلم ي بع ف

  .تماما

ة    - يط للغ أخر بس وجي (ت فونول

  ).وقواعدي

أ - ة ت اد للغ وجي  -نحوي (خر ح  -فونول

  ).قواعدي

  .عدم نضج القواعد -

  .عدم وجود القواعد -

م اللغ   - طراب فه ا   ةاض بب الأقنوزي بس

  .السمعية

طرا ب اني  اض وي، (لس طراب نح اض

  ).القواعد والفهم

  الخرص -

  .الصغيرالطفل  الرطانة، خاصة عند  -

   .اللغة الشفويةنمو  اضطرا ب -

ات  طرا ب ور اض ة   التص ي للغ = المعرف

تويين  ي  (المس ري والإدراآ ) التعبي

  .أقنوزيا وأبراآسيا شفوية= مضطربين 

  

  



  :ملاحظة

د       ة عن طرابات اللغ نيف لإض ا تص ب علمن د حس ل  لا يوج ا . IMCالطف قراءتن

ا  الدقيقة للأعمال المنجزة حول لغة المعاق حرآيا عصبيا لا تدلي بأي  تصنيف آم

ات  هو الحال في الا فازيا  (خرى  الأ ضطرا ب أة، الديس اك  ...). التأت فقط دراسة   فهن

  .عيادية وعلاجية

  

  :الخلاصة

ت  ات التفسيرية    مبعد هذه المحاولة التصنيفية مس ة   دة من المعطي ات اللغوي للإمكاني

أن      ول ب ا الآن أن نق اني من الفرضية     لحالاتنا، يمكن لن ا   IIالجزء الث ، في نمطيه

ى     هذا  قد تحققت فبعد )التفسيري والتصنيفي( ادي، سنتطرق إل تحقيق  العمل العي

ل  اللغة عند  تلاضطرا باالتي تتمثل في دراسة علاجية  IIIية ضرفال  IMCالطف

  ).موضوع الفصل الموالي(

  

  

  

  

  

                       

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  بعساالفصل ال
تربية اللغة إنشاƅ بروتوكول إعادة 
  IMCالشفوية عند الطفل 

ي جزائري كفالة في وسط عياد - 
  - محاولات علاجية  - 03 - 

  
  



ة          اك آفال رون أن هن ة العصبية ي ة الحرآي املة ولكن   آل المختصين في الإعاق ش

  .IMCأي ليس هناك برنامج ثابت موحد على آل الأطفال . علاجات متخصصة

اط  يوضع الجهد على نقطة أو عدة  وعلى آل واحد  آل طفل مختلف عن الآخر نق

ة نأخذ     ) الدقيق والكامل( ختبارالافقط  .وليس على آلها ة من أي جه يسمح بمعرف

  .الطفل

د أغلب الحالات ع الإضطرابات الخاصة الموجودة عن  يجب أن نتكيف أيضا م

ا      ...). الترآيز، الزمان، المكانصعوبات ( ان الهدف هو علاج اضطر ب  تفإذا آ

في إطار  للغة هي شاملة ويجب أن تدخل  ةإعادة التربيالكلام، يجب أن نعرف أن 

ذه        . مشروع حياتي ة آيف يمكن أن نستعمل ه م أن الآن يجب معرف  لهذا يجب وب

ار فقط    IMCالمعطيات على تربية اللغة عند الطفل  ين     03نخت  06حالات من ب

  .ودرسوا بصفة واسعة في هذا البحث E.T.L.Aباختبار  اأطفال اختبرو

ل   بعض الاقتصاد هذا الفصل ولكي لا نعيد ونكرر  فمن أجل نقدم الطف تمرينات، س

ين  ن، الحالة السادسة، لأ. ر.ن، الحالة الرابعة، د.ي، الحالة الأولى، ط. و هم مختلف

  ).نفسي لساني ومعرفي(من حيث الجداول العيادية الأرطوفونية 

ؤلاء  ة      ه ة الدارج ة بالعربي ة مبني يلة علاجي ن وس تفيدون م ة يس ال الثلاث . الأطف

  .النسخة الجزائرية E.T.Lبنودها مستخلصة من اختبار 

ا الخاصة  سنقدم الآن مبادئ  ذا  . والأفعال العلاجية التي نستعملها نحن مع حالاتن ه

  .موضوع الفقرة الموالية

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

1.VII- الطريقة العلاجية في استعمال الوسيلة 
  المصممة

  

  

  

  

  

  



، حسب  في علاج اللغة، إما معا، أو آل واحد على حدانستعمل نوعين من التربية 

  .مستوى اضطراب القدرات الشفوية عند الأطفال

  .الحرآية -التربية العصبية  1-

  .التربية المعرفية 2-

  

  الحرآية -التربية العصبية  1-

دريب الجهات التشريحية    أثناء أو خارج حصص التربية الأرطوفونية،   -نهدف ت

  :نقوم بـبصفة أدق . العيادية التي يكون على أساسها الكلام

  .تربية التنفس -

  .الفمية -تربية المراقبة الصوتية والبراآسيا الوجهية  -

ودهم     - ي نع ة تواصل، لك ي حال ال ق دريجوضع الأطف ة  ت تعمال اللغ ى اس يا عل

  .الفهم والقواعد -هذا  يسهل تعلم اللغة من الناحية النحوية . بهدف وظيفي

  

  :إعادة تربية اضطراب الكلام -

ي مرض ل ف ا الطف توى  إذا ترآن ى مس اليين عل ون فع تطيع أن نك امل، لا نس ه الش

ة في الجهات    ). حرآة عامة(فنعمل على مستوى الوضعية . النطق والكلام الحرآ

ة  م (المعني نفس-الف رة، الت ة  ...)الحنج ر فعالي ى . تصبح أآث رى إل رة أخ ير م  نش

ة برمجة الحرآات الخاصة  في المضغ          ة بسبب أهمي ضرورة طرق تعلم التغذي

  .ع، هي نفسها في النطقوالبل

  .الوجهية والنطق -تربية الحرآة الفمية  -

  .توالإيماءاتطوير الأصوات  -

  



  التربية المعرفية 2-

ل    هذه المرحلة مبنية حسب  د الطف . IMCاعترافنا بالجدول المعرفي المصاب عن

فالاضطرابات المعرفية لها تأثير على التواصل والتعلم، يجب إذن وضع أولويات 

  :اف يمكن الوصول إليها في هذا المجالوأهد

تعمل      - ة نس طرابات القنوزي ة الاض ادة تربي ياق  إع ة الس فة دقيق معي  بص  -الس

  .للوصول إلى المعنى للاآتشافاللغوي ونعطي للطفل خطط 

  

  :)الإدراك(تنبيه الرؤيا  -

ه    ا وجعل ى استعمالها بصفة     الهدف هنا هو وعي الطفل باضطراب الرؤي يصل إل

ة حيحة  . ممكن فة ص ات بص تقط المعلوم ه يل وائية فنجعل يس عش وت، (ول الص

  ).الضوء، والعالم الذي آان يبدو له بدون أهمية

  .والاآتشافتعلم التأآد، التتابع : في إطار اضطرا بات الرؤياهذا التنبيه يدخل 

  

ة إشارا - را النشاطات    . ت أخرى لتحسين الوظائف الإدراآي ) اللعب (نستعمل آثي

  ...معرفة والتمكن من العلاقات الزمنية، المكانيةتعتمد على 

  ...الانتباهتحسن الذاآرة، الترآيز، بالموازاة 

  

  

  

  المكانية -دراسة اضطراب الأبراآسيا البصریة 

نستعمل لعب . هي تربية مبنية على البناء وتعتمد على نفس تمارين تربية الرؤيا -

  .البناء مع تسمية آل الأفعال



ات ووضعتطوير مختلف ا - ة لإدراآ م اللغ ع فه ات م دف . علاق ذا الجانب يه ه

  .تربية النحو والفهم

  .تطوير القنوزيا السمعية -

  .تربية اللغة الشفوية -

  

  :الخلاصة

ل  ن أج ة   م ة العلاجي ذه الدراس نجعل ه ر، س وح أآث بية (وض ة  -عص حرآي

  .ليةهذا موضوع الفقرة الموا. محاولات علاجية  03 معفعالية أآثر ) ومعرفية



  
  
  
  
  
  
  

  الخاتمة العامة
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



من خلال تجربتنا المباشرة مع الأطفال المعاقين حركيا عصبيا، بدأنا تسطير طريقتنا 
حول  قة الحركية العصبية بصفة عامة ثمبداية، معرفة تطور البحوƚ حول الإعا. 

  التواصل عند المعاقين عصبيا بصفة خاصة
 ية الحركية العصبية نرجع إلحول الإعاق في أǋمية Ʀǋا الموضوƳمن اجل التعمق 

  .TARDIEUعدة أعمال خاصة 
الميكانزمات المضطربة و من يحاول ƌǋلاء الباحثون إدخال عدة وسائل من اجل فǌم 

ǌار حقيقة عن البحƚ في الإعاقة الحركية العصبية ، فنجد العلوم العصبية ، اجل اض
  البيولوجيا ، و منƦ قليل المصورة العصبية

عصبية  –سبة لǘعمال في اضطراب التواصل الشفوي ، نجد تدخل العلوم النفس بالن
  .الحركي ، اللسانيات ، علم النفس المعرفي –العصبي  –، علم النفس 
طة بكل ما يتعلق بالجانب العيادي لاضطراب اللغة عند الإحا  TRUCELLIاستطاعت

لاضطراب الحركي Ʀات بصفة أدق فǌي تحلل نتائج ا. الطفل المعاق حركيا عصبيا 
تشير . يالحنجرية اǓخر-الفمية عوائقالمصدر المركزي عل إنتاƜ الكلام و عل ال

الدزارتريا و الإشكال الأكثر خطورة أين كل تعبير شفوي يبدو ƹير ممكن  يأيضا إل
كƦلǁ نجد . ير ƹير ممكن أيضاين للعلاقات الضرورية للطفل الصغو أين كل تكو

  .الضرر يال العليا عوائقتعرƯ ال
يتعلق الأمر باختبار " . اختبار اللغة" مصطلƠ  يتشير ال SENEZ ، يمن جǌة أخر

تƋكد عل ضرورة وضع اضطراب اللغة .القدرات اللسانية المحتفة و التي اضطربت
  .عائلي للطفل–بيولوجي و اجتماعي  -نفسي-في منطق عصبي

يدرس في مجملǊ بالتƦكير أن فحص اللغة ǋو فحص طفل لǊ قصة شخصية و  فالطفل
-فالاǋتمام يكون إƦن حول التقييم النفسي. عائلية و التي تتطور في وسط عائلي

  .اللساني ، الƦي يتعلق بالفǌم و التعبير الشفوي للكلام



م ، تشير الباحثة ، Ʀǋا التقيي. كƦلǁ نقيم القدرة اللسانية من الناحية المعرفية في الكلام 
ƹاية الجوانب القواعدية ،  يالحركي ال- يستلزم أن لا نتجاǋل المستوى الحسي

ري للوسيلة التي طƦǋا ساǋم كثيرا في تكوين الجانب الن.المعنوية و المعرفية 
و TARDIEU، كونǌا )التربية العلاجية للغة( ETLاستعملناǋا في اختبار اللغة و ǋي 

  . MULLERقامت بتعييرǋا
تعالج صعوبات الأطفال الƦين لǌم تƋخر اللغة عل المستوى SENEZ من جǌة ƈخر،

التعبيري بتƋكيدǋا خاصة عل اضطرابات البلع و المضƸ و سيلان اللعاب ، فƦǌا 
الفمية و القدرات  عوائقمصطلƠ جديد طور من اجل بناء علاقة بين اضطرابات ال

  .اللغوية
-الفمية–ورة نوعية البراكسيا الوجǌية ضر يإلTARDIEUفي Ʀǋا المجال يشير 

  .اللسانية في النطق الصحيƠ للفونام
  

ن اختبارات التعبير النطقي ǋي التي Ǝبعد Ʀلǁ ف.لƦǌا يقترƟ اختبار البراكسيا اللسانية
إلا أن ǋناǁ التدخل المتكرر . يفة البراكسية ƲتسمƠ ، نوعا ما بدراسة ǉƦǋ الو

Ʀǋا يجعل مرة . لتحليل صعبلاضطرابات الإدراǁ السمعي يجعل ا
  .ة القنوزيةييفƲيدرس الوƈTARDIEUخر

  .و بالأخص القنوزيا السمعية لأنǌا تسمƠ للطفل بالتمييز لمختلف الأصوات المختلفة
تنصƠ بالتعرف عل الصعوبات المعرفية رƹم أن Ʀكاء الأطفال   MAZEAU  ا أخير
  .عادي

بوجودنا تماما في .ل مع حالاتنا الخاصةابتداء من ǉƦǋ المعطيات الأساسية ، بدأنا العم
 ييفية للطفل ، طريقتنا موجǌة قبل كل شيء الƲإعادة التربية الو: شكل دقيق جدا

عرƯ الوسائل الممكنة من اجل الإحاطة بƦǌا الاضطراب الƦي يعيق التطور اللساني 
  :فǌرت ضرورتين. العادي لحالاتنا المعاقة حركيا عصبيا 



 .لساني-دية و تسمƠ بتقييم نفسعيابناء وسيلة تشخيصية  -

ني لسا-ن محاولتنا لفǌم النمط النفسيبناء بروتوكول علاجي نستخلصǊ م -
 . IMCللطفل

دراستنا لاضطرابات التنفسية ، النطقية ، للكلام و اللغة ، في وسطنا العيادي 
 ي، النسخة المكيفة و المعيرة تصل بنا ال ETLالجزائري ، و Ʀǋا من خلال تطبيق الـ

  :الخلاصات التالية

ينتج عن ƹياب الصوت .الصوتي -اضطرابات التنفس تعيق التنسيق التنفس -
 .الإرادي ، تصويت بشدة و متقطع مع إنتاƜ قليل للمقاطع

Ʀǋا يفسر وجود . حركي-اضطرابات إنتاƜ الفونيمات بسبب خلل عصبي -
 .اضطرابات الحركة لأعضاء التصويت

اضطراب التصور الداخلي  يتكون راجعة الالاضطرابات الفونيمية يمكنǌا ان  -
 .الوجǌية-Ʀǋا ما نسميǊ بالابراكسيا الفمية.للحركة 

فǌو اضطراب أساسي متعلق .اضطرابات الحركة يعدم فǌم الكلام يشير ال -
 .IMCمباشرة بالدزارتريا عند الطفل

اضطراب البرمجة الفونولوجية أو ديسبراكسيا  Dترجع اضطرابات فǌم الكلام ال -
 .فالإشارات الحركية للنطق تكون معرقلة في برمجتǌا المكانية و الزمانية.مالكلا

اضطراب  يفǌي راجعة ال.اضطرابات النطق في الكلام لا تكون دائما ثابتة -
 .القنوزي-تفسرǋا الدزارتريا بالمǌر الإدراكي.الإدراǁ و التصور الǋƦني للكلمة

الشفوية ، Ʀǋا èادة لفǌم اللغةاضطرابات نوعا ما ح  ǌIMCر عند الأطفالƲعندما ي -
 ).إدراكية و قنوزية( صة المعرفية المخت ائفƲإجابة الو ييرجع ال



: عنوية حسب درجة الاصابةية النحوية و المǌر المستو اللغوي من الناحƲي -
الحركية ǋنا دليل –تمثل الاضطرابات العصبية النفسية ...حاد خرص،نقص لغوي

 .IMC لنقص القدرات الشفوية لǖطفال

تمثل الدزارتريا الحادة أو الابراكسيا الشفوية الحادة أو الانارتريا كƦلǁ عامل يمثل  -
 .المسجل) النحوي و القواعدي( سبب في تفسير التƋخر 

عرفية الخاصة ، دائما متواجدة ، يمكنǌا أن تفسر اضطرابات الاضطرابات الم -
د الدسبراكسيا أو نƦكر وجو....النحو و كƦلǁ نعلم اللغة الشفوية عند الطفل

 .الاقنوزيا البصرية ،  اضطرابات الانتباǉ، التركيز-الزمانية–الابراكسيا البصرية 

لا يوجد تصنيف لاضطرابات اللغة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا ، كما ǋو  -
 ...).ة، الدسفازياƋتƋالت( الحال في الاضطرابات الأخر 

البحƚ ، عل شرƟ الإشكال من الناحية  الƦين رجعنا إليǌم طوال Ʀǋا اقتصر الباحثون
  .العيادية و العلاجية فقط

  IMCنا ، اقترحنا في ǉƦǋ الرسالة تصنيف لاضطرابات اللغة عند الطفل بالنسبة ل

Ʀǋا يǌƲر لنا عطاء مǌم في البحوƚ الأساسية و التطبيقية في ميدان كفالة الطفل 
IMC  

  .تفيد منǌا كل الأطفال المعاقين عصبيامن الناحية العلاجية ، استفدنا من وسيلتنا و يس

فǌو يحترم في اختيار . دائما منتوƜ كامل " الاختبار" طبعا رƹم التجربة ، لا يكون 
  البنود ال نوƳ من المرجعية التي يعاد بناءǋا في كل مرة

و النتائج .في كفالة التواصل عند حالاتنا  ETLإلا أننا حاولنا تحقيق ضرورة الـ 
  .عادة التربية تشǌد بفعالية وسيلتناالايجابية لإ



ر في النقاط الأساسية التي تجعل ǉƦǋ الرسالة طفي مجمل القول ، إƦا أردنا إعادة الن
  :النقاط التالية يفريدة من نوعǌا ، نشير ال

درسنا لغة المعاق عصبيا في اللغة العربية، بينما الباحثين السابقين درسوا Ʀǋا -
  .الاضطراب في لغات أخر

ǉƦǋ الوسيلة .تعملنا اختبار لم يستعمل في الجزائر بعد تعديلǊ حسب الواقع الجزائرياس
  ).تكييف و تعبير ( سيستفيد منǌا الارطفونيين لأنǌا مبررة ببحƚ  علمي 

  .استعملنا مفاǋيم لعدة أطباء مختصين في لغة الطفل-

ضور ƈخر ، ء بمنالأشيا في Ʀǋا الوقت من البحƚ ، و بعد مرور من الزمن ، تǌƲر
  :وضع أفاق لǉƦǌ الدراسة يƦǋا ما يجعلنا إƦن ال

ƌǋلاء الأطفال IMOCطفلين عل ثلاثة مصابين بƎعاقة حركية Ʀات مصدر عصبي -
 .اسي و الاجتماعينفكر في مستقبلǌم المعرفي ، الدريستلزمون أيضا أن 

 .لǉƦǌ الدراسة الشفوية المحضة ، يجب إتمامǌا بدراسة الجانب الكتابي -

) زلال.ن(ننا قد بدأنا في Ʀǋا العمل في إطار البحوƚ لمخبر علوم اللغة و الاتصال إلا أ
 IMCأين نعالج الصحة المدرسية عند الطفل
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