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إن تطور البحوŜ الجزائرية حول الإعاقة الحركية العصبية لم يشƎد نفس 
التقدم الملاحŴ في الإضطرابات التواصلية الأخرى، كمثال الحبسة عند الراشد 

مع Żياب طويل لتحليل الإنتاجات اللسانية عن  )1()زلال. أنŴر أعمال ن(
  .البحوŜ العلمية

  
نƌ يجب أن نŨكر لأ. بة للمŎلفات العلمية العالميةنسجل ƍكŨا تōخر كبير بالنس

المكانة الƎامة التي أعطيت لƚضطرابات الخاصة باللغة الشفوية أو للتعلمات 
و التي تƎŴر كنتيجة لإضطرابات حركية ...) تōخر الإكتسابات، عسر القراءة(
  ).إعاقات حركية عصبية(
  

ضطرابات الحركية أو تتمثل الإعاقة الحركية العصبية في مجموعة من الا
فƎي ناتجة عن إصابات مبكرة و Żير متطورة للدماŹ، تحدŜ حول . الوضعية

  . الولادة
ƍناƃ أيضا اضطرابات . تحدƋŨƍ Ŝ الإصابات اضطرابات في حركية الطفل

  .مشتركة، كل Ũƍا يمكن أن يدوم حتƑ سن الرشد
رات حتƑ القد. فبŐمكان اضطراب وŴائف كبيرة أخرى كالرŎية أو السمع

العقلية الخاصة يمكن أن تصاب، و لكن لا تصل الإصابة العصبية إلƑ فقدان 
  .الكفاءات العقلية حيŜ أن التمدرس نجدƋ ممكن

  
ƍناƃ عدة إختبارات او إختبارات مراجعة منشورة من أجل فحص، تقييم 

  .IMCوعلاŞ الإضطرابات اللغوية عند الطفل 
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         لغوي، -رية التقييم نفسبطا( BEPLنŨكر علƑ سبيل المثال بطارية 
C. CHEVRIE-MULLER، 1980 ( اللغة الشفوية، اللغة الكتابية، "بطارية

Ƌاكرة الانتباŨال) "C. CHEVRIE-MULLER ،1997...(  
بالنسبة لنا، بما أن ƍناŻ ƃياب للتقنيات التشخيصية والعلاجية للغة الطفل 

ئرية، نقترš في Ũƍا البحŜ المعاق حركيا عصبيا، المكيفة علƑ البيئة الجزا
 Ƒتكييف رائز التربية العلاجية للغة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا يسم

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

  
استعمال Ũƍا الرائز في الفحص يŎدي بنا إلƑ وضع تشخيص موضوعي 

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

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

في Ũƍا العمل، نشاطنا كان موجƌ نحو الوŴائف الغŨائية و التنفسية، و استطعنا 
  .كة الصوتيةالعمل بصفة ايجابية علƑ الحر

بŨƎا قللنا بل نزعنا في بعű الحالات إعاقات معجزة، جعلت تعلم الكلام صعبا 
  . جدا

من خلال بروتوكول علاجي نريدƋ دقيق، مرتب و مكيف علƑ الطفل 
الجزائري المعاق حركيا عصبيا، وصلنا إلƑ إمكانية ƎŴور الكلام عند حالات، 

في مصلحة إعادة التقويم و Ũƍا في مكان عملنا في مستشفƑ بن عكنون، 
  . سنوات 10أحرص، أين نمارس الأرطوفونيا منŨ .والتربية الوŴيفية لƘستاŨ أ
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 Şيفية للكلام، علاŴالإكتسابات الأولية الو ƋŨƍ Ƒو وضع علƍ دفناƍ ،نƕا
  .لغوي عند الطفل المعاق حركيا عصبيا
ثم  ،G. TARDIEU، رائز لـE.T.Lمن أجل Ũƍا، نƎدف بداية تتكيف رائز 

  .إعادة تعييرƋ في الوسط الجزائري
  

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

فعملنا في Ũƍا البحŜ يتوقف بوضوš علƑ تحليل موضوعي للغة الشفوية عند 
  .IMCالطفل 

  
 Ƒفي الواقع، يعود الفضل إلG. TARDIEU فيما ي Ŝم الأبحاŴخص مع

  .المنجزة حول الإعاقة  الحركية العصبية
  

الطريق للفرق الفرنسية التي تƎتم  G. TARDIEUمنŨ الخمسينيات، سطŅر 
حرر معŴم فصول . حاليا بعلاŞ المصابين بالإعاقة الحركية العصبية

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

  .)4(بالإصرار علƑ طرق التقييم و التطبيقات العلاجية
  

، بŨƎا، إلƑ تعيير اختبارات اللغة  C. CHEVRIE-MULLERلجōت 
و الموجƎة نحو تقييم و إعادة تربية  G. TARDIEUالمقترحة إŨن من طرف 

  ).1980(لغة المعاق حركيا عصبيا 
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المكيف علƑ البيئة ) التربية العلاجية للغة( ƎE.T.Lتنا نريد برائز من ج
 Ƒوسيلة التقييم  300اللسانية الجزائرية ثم المعير عل Ţير معاق أن يصبŻ طفل

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

اكز و مصالŢ إعادة التقويم بŨƎا سيخدم المختصين الأرطوفونيين في المر
  .والتربية الوŴيفية

  
  : لŨلƃ يجب الإجابة علƑ مجموعة من التساŎلات

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

  
) الننطقية، الفونولوجية واللغوية(استخلاص وتحليل المŴاƍر التشخيصية  -

، النسخة الجزائرية ثم يتم تصنيفƎا E.T.Lالمضطربة من خلال تطبيق رائز 
 .و تفسيرƍا

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

  : ƋŨƍ الإشكالية الثلاثية تنجم عنƎا الفرضيات اƕتية
  

Əالفرضية الأول  
عتبار إعتقادنا أن بنودƍا قابلة للتطبيق علƑ يمكن إنشاء النسخة الجزائرية با

  .يستعملوƋ اللغة العامية و Ũƍا بعد تكييفƎا و إعادة تعييرƍا IMCأطفال 
بŨƎا نتحصل علƑ أول أداة عيادية مبرزة ببحŜ علمي، تسمŢ بتشخيص 

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

  .الإضطرابات النطقية، الفونولوجية و اللغوية ثم تحليلƎا
  .ƋŨƍ الفرضية المزدوجة تصحب بتصنيف و تفسير الإضطرابات الملاحŴة

  
  الفرضية الثالثة

تربية نفس ƋŨƍ الإضطرابات بعلاŞ مبني انطلاقا من نتائجنا و ملاحŴاتنا في 
  . ƍي كفالة شاملة و لكن العلاجات متخصصة. عيادي الجزائريالوسط ال

  
من أجل التحقق من ƋŨƍ الفرضيات الثلاثة نقترš 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 .نسلƍ ƃنا طريقة ن
  .)5(لساني، ƍدفƌ دراسة التواصل عند الحبسي الراشد-نفسي-عصبي
  

. مما يŎدي بنا إلƑ تقديم دراسة الحالات IMCطفلا  50تربية اللغة تخص 
  .تنسť النتائج قبل، أثناء و بعد التربية اللغوية

  
، E.T.LبŨƎا، يتمثل الفصل الثالŜ في تكييف و إعادة تعيير و تطبيق رائز 

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

يتعلق الأمر بالتحديد بالإطار التطبيقي للبحŜ بشروطƌ، كيفية البحŜ، عينة 
  .الأطفال المختارة و ملفات الحالات الملاحŴة
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من قبل و في الفصل الأول، لا يقتصر فقط علƑ لمحة تاريخية عامة حول 
الإعاقة الحركية العصبية و إنما الأمر يتعلق بمسŢ للوضعية الحالية للمعلومات 

  .الخاصة بالجانب العيادي والعلاجي لƋŨƎ الإعاقة
  

Ũƍا لا يمنعنا من التطرق لتطور الأفكار عبر الزمن، من خلال عدة باحثين 
قة، بŨƎا تحدد أكثر إشكاليتنا من خلال الدراسات الساب. درسوا Ũƍا الاضطراب

  .و توضŢĉ فرضياتنا أيضا
  

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

  .لغوية
  :ملاحŴة

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

   .السوي
ƋŨƎ الدراسة من الجانب السوي لƎا اعتبارƍا في Ũƍا البحŜ لأنƎا تمثل دليلنا ف

التي قدمت في في تفسير المŴاƍر المرضية اللغوية للمعاق حركيا عصبيا 
  .)ايتطبيق( و التي تمثل موضوŵ الفصل الرابع )نŴريا(الفصل الأول 

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

 Ƒطفل  50الجزائرية علIMC مدروس.  
  

  : من خلال المدونات المستخلصة نستخرŞ ثلاŜ مستويات للتحليل
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ية لƚضطرابات التنفسية والنطقية، والكلام واللغة مالأول مرتبط بالدراسة الك
  .ية لنفس ƋŨƍ الإضطراباتيفمرتبط بالدراسة الكالثاني . الشفوية

تفسيرƍا من خلال ثلاŜ أنماط لغوية متدƍورة في الفصل  بعد تشخيصƎا يمكن
وƍو موضوŵ الفصل تصنيفƎا في المستوى الثالŜ للتحليل والتفسير  ثم الخامس
  .السادس

  
البحŜ أخيرا، تŎدي بنا نتائج ƋŨƍ المرحلة التطبيقية إلƑ بناء مرحلة أخرى في 

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

يتعلق الأمر ببناء أداة علاجية ثم جعلƎا عملية علƑ مستوى إعادة تربية 
  .سابع، Ũƍا موضوŵ الفصل الIMCالإضطرابات الأرطوفونية عند الأطفال 

  
في  IMCستويات المختلفة للغة عند الطفل قبل الشروŵ في دراسة ƋŨƍ الم

 šا شرŨرية السابقة و كŴالمعطيات الن űالوسط العيادي الجزائري، سنعر
  .المفاƍيم الأساسية في بحثنا Ũƍا
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  الفصل الأول

  الإعاقة الحركية العصبية
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كل المعطيات المتعلقة بالإعاقة الƎدف من Ũƍا الفصل ƍو جمع بصفة تركيبية 
  .الحركية العصبية

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

الموضوƍ ŵو إعادة نŴر للمعطيات الحالية اتجاƋ مباشر للمختص الأرطوفوني 
  .و أيضا للمختصين الأرطوفونيين و أيضا للمختصين في إعادة التربية

  
ة نتطرق إلƑ تطور الأفكار في الزمن، من خلال نصوص عدة مŎلفين حقيق

  .الŨين درسوا Ũƍا الاضطراب
نŎكد علƑ ما ƍو عليƌ حاليا فيما يخص التفكير في المجال العيادي والمجال 

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

، G. TARDIEU (1980)في Ũƍا المضمون نستند بōعمال عدة مŎلفين كـ
(1990) C. CHEVRIE-MULLER ،(2000) D. TRUSCELLI.  

 
إنƌ من الضروري . كلƎم يعترفون بوجود اضطراب مزمن لمراقبات الحركية

 Ţالتمييز بين مصطلIMC )إعاقة حركية عصبية ( Ţو مصطلIMOC ) إعاقة
 ). حركية Ũات مصدر عصبي

  
الŨي يخصص مصطلŢ الإعاقة  D. TRUSCELLI ،G. TARDIEUتŨكر 

  .الحركية العصبية إلƑ فئة الأفراد الŨين يحتفŴون بالقدرات العقلية والتعلم
  

قة يخص الأمر ƍنا تحديد مفƎوم الإعاقة الأحادية الŨي يقابل مفƎوم الإعا
  ).إعاقة حركية Ũات مصدر عصبي( IMOCالمتعددة الŨي يتماشƑ مع تسمية 

  
تبين اضطراب  ŨƍIMOCا فŐن الإعاقة الحركية Ũات مصدر عصبي أي 
  .)1(مركب، جسمي و نفسي، فƎي إŨن عجز متعدد العوامل

  
 Ŝثال Ţات الإصطلاحية، نسجل وجود مصطلŴالملاح ƋŨƍ دائما في مجال

  .Cerebral Palsy): لأنقلوساكسونيةمستعمل في البحوŜ ا(
  .IMCو  IMOCفƎو يشمل مجموŵ الاضطرابات المغطاة بالمصطلحين 

- الحنجرية- البلعومية-اƍتمامنا ƍو التōكيد علƑ اضطرابات الحركية الفمية
  .التنفسية ونتائجƎا علƑ الكلام
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ل من جƎة أخرى، نƎتم  بدراسة اضطرابات اللغة الشفوية و الكتابية التي تتدخ
  .في إطار الإصابة الحركية العصبية

سنتطرق لŨƎا الموضوŵ بالتفصيل في Ũƍا العرű بداية نتطرق إلƑ مسōلة 
  .Epidémiologieانتشار الإعاقة الحركية العصبية 

  
إنƌ من العادة، في العديد من الأمراű و الاضطرابات، اللجوء إلŨƍ Ƒا 

ة، ألا و  ƍو دراسة انتشار الجانب من البحŜ الŨي يعد من بين الجوانب المƎم
  .الإعاقة

 ƌو عليD. TRUSCELLI  اƎنŐف ،ƃلŨا للمعطيات الخاصة بƎبامتلاك
  .استطاعت تطوير Ũƍا الجانب في فرنسا

Ũكرت مفƎوم تغلب الإعاقة و اضطرابات اللغة، و Ũƍا في مثال المشوار 
  .)2(الدراسي والمŎسسات المتخصصة

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

 1.8بعد Ũلƃ ترد فكرة تردد الإعاقة الخطيرة علƑ الولادات الحية التي ƍي بـ 
  .، مع تردد أكبر لجنس  الŨكر)‰1.8( 1000في 

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

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

  . )4(1000في  1.9، نسجل تردد بـ 1975و 1972بين سنة 
إلƑ سياسة الإندماŞ المدرسي في  D. TRUSCELLIرق من جƎة أخرى يتط

  .)5()1983جانفي  29منشور (الوسط العادي لأطفال يعانون من إعاقة حركية 
طفل معاق حركيا عصبيا، نصف متمدرس في قسم عادي  ƍ150كŨا، من بين 

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

إŨا كان  0.38ومنƌ، فŐن احتمال Ŏƍلاء الأطفال البقاء من بين العاديين ƍو بـ 
  .لديƎم تōخر مدرسي و لكن عدم وجود اضطراب وŴيفي للنطق و الخط

  
  .0.72يŎدي نفس الجدول العيادي،  بدون ديزارتريا، إلƑ احتمال يقدر بـ 

تōخر مدرسي و لكن ƍناƃ لما نسجل عدم وجود  0.18يكون الاحتمال بـ 
Ũƍا الاحتمال ...). المشي، الكلام،(ديزارتريا مصحوبة إلƑ ضيق وŴيفي 

 Ƒديزارتريا 0.48يصل إل ƃناƍ ا لم يكنŨإ.  
  

أخيرا، إŨا اتحدت كل العناصر، احتمال بقاء Ŏƍلاء الأطفال في قسم عادي 
 Ƒ0.01يسقط إل.  

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

لƎا علاقة ) حالات مدروسة% 9(الصعوبات اللسانية الغير الميكانيكية 
  .إحصائية قوية مع التōخر الدراسي
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أيضا، في وسط متخصص يستقبل المعاقين حركيا عصبيا، تحŴر 
من Ŏƍلاء، مع ضيق متنوŵ في % 75الاضطرابات الشفوية للغة عند حوالي 

  .تواصلات الحياة اليومية
  

في نƎاية ƋŨƍ المعطيات الخاصة بانتشار ƋŨƍ الإعاقة، نجد أنفسنا تفكر في 
  .دراساتنا الإبيدميولوجية الغير الموجودة إلƑ حد اƕن

  
  الأسباب

لن نتعمق كثيرا في Ũƍا الجانب الخاص بōسباب الإعاقة الحركية العصبية، بما 
إطار  أنƌ  قد تم مŎخرا فصلا مفصلا، أدرŞ من خلال عمل حديŜ في

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

ŵا الموضوŨƎجديدة تطرقت ل.  
  

  اليرقان
عند الأمƎات الحاصلة لخطر،  1969بفضل البرامج الوقائية المنشōة منŨ سنة 

  .فقد اختفƑ اليرقان النووي في فرنسا
حيŜ يŨكر أن Ŏƍلاء المصابين بالإعاقة  D. TRUSCELLIلŨƍ ƌا ما نق

  .)7(الحركية العصبية يحتفŴون بلغة داخلية
في الواقع، انتشار التقلصات العضلية يصل حتƑ الصوت والإنتاŞ الشفوي، 

  .Ũƍا ما يمنع كل فƎم للسرد
Ƒية نحو الأعلŎصمم إدراكي وشلل في الر ƃلŨالبا ما يصحب لŻ.  
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الدخول إلƑ التواصل . ōثير حاد علƑ الاكتسابات الجسديةفنسجل مباشرة ت
  .يحصل بواسطة إماءة التي تتطور و تتōقلم مع مختلف الحالات

  
أن المعاقين حركيا عصبيا، و الŨين أصبحوا  D. TRUSCELLIتضيف 

أيضا رŻم وجود أو . راشدين، يدƍشون بقدراتƎم، رŻم ارتباطƎم الشديد بالغير
  .مكيف حسب احتياجاتƎم التواصليةعدم وجود جƎاز تقني 

  
 Ƒكاء بدون الاعتماد علŨمن الممكن تطوير اللغة وال ƌالحالات أن ƋŨƍ نتĉبي

  .)8(حركي مōلوف-عمل حسي
  

  الأنوكسيا
يتعلق الأمر بحوادŜ الولادة التي تŎدي في الحال بمŴاƍر حادة كالتشنجات 

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

 ŴتلاحD. TRUSCELLI  ارا، دون تسكينƎي يدوم ليلا و نŨيجان،الƍ
  .)9(أثناء عدة أسابيع" ƍدوء كبير"ممكن، أو بالعكس حالة نعاس أو حالة 

  
حسب نفس الباحثة، Ŏƍلاء الأطفال المصابين حركيا، لديƎم تواصل ثري من 

Ƒالمعن Ŝر نتائج الاخ. حيƎŴير . تبارات مشجعةبالنسبة لاستعمال الكلام، تŻ
  .أن الإكتسابات المدرسية بطيئة، صعبة و محدودة
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  الخدائج
أسبوŵ من الحمل، فƎي تبقƑ خطر كبير  37تعرف علƑ أنƎا ولادات قبل 

  .للمť، كونƎا مرتبطة بالضعف العضوي للرضيع في الأيام الأولƑ من الحياة
- اضطرابات فمية ما يجب تحديدƍ Ƌو أن المعاقين حركيا عصبيا الخدائج لديƎم

  .وجƎية إŨا كانت إصابتƎم Ũات ƍيئة شلل رباعي
  

 űن أمراŐأيضا فLittle تصحب نادرا باضطرابات اللغة الشفوية . Ŵنلاح
اضطرابات براكسية، صعوبات في تنŴيم الزمان و المكان، صعوبات : خاصة

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

  .الولادة ثابت
  

  الإعاقة الحركية العصبية ذات المصدر ما قبل الولادة
في ƍ . ƋŨƍنا، يتعلق الأمر بالأطفال الŨين يعانون من اضطراب دماŻي

بŨƎا يقال بōنƎا . الحالات، المولود بعد مرحلة قصيرة، يƎŴر حالة أولية حسنة
  .Ǝلت، Ũƍا ما يŎدي إلƑ القيام بفحوصات مكملةحالة مرضية قبل الولادة قد ج

في بعű الحالات، نكتشف تشوƍات أو إصابات عصبية و لكنƎا Żالبا Żير 
  .تطورƍا فقط يسمŢ باعتبارƍا حالات مصابة بŐعاقة حركية عصبية. مفسĉرة

  
 Ŝفي حدو ƌجديدة دور نقص الأكسجين عند الجنين أو أثناء ودلات Ŝأكدت أبحا

ولكن Ũƍا الحدوŜ أصبŢ أقل أƍمية مما كان عليƌ في . بيةإعاقة حركية عص
  .)11(من الحالات العصبية المزمنة% 15إŨ أصبŢ يفسر فقط  80سنوات الـ 
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Ǝية أخرŹإصابات دما  
  : نŨكر

 JOUBERTعرű (عدة أمراű تشوƍية للجƎاز العصبي المركزي  -
  ).مثلا

 .أمراű عصبية أيضية -

 .أمراű عصبية انحلالية -

  
و رفقاءƋ الŨين  ZIEGLERالباحD. TRUSCELLI،  Ŝثة تŨكر الباح

ينقلون أن ƋŨƍ الأمراű العصبية يمكنƎا أن تŎدي نفس العناصر في 
اضطرابات اللغة الشفوية التي ƍي نفسƎا عند المصابين بŐعاقة حركية عصبية، 

Şا تستفيد بنفس العلاƎنŐا فŨƎ12(و ب(.  
  

  العلاŜ النصفي و اللغة
بغű (شلل نصفي فطري أيمن أو أيسر، لا يƎŴر الأطفال عندما يتعلق الأمر ب

اضطراب في الكلام، و لكن ƍل ) النŴر عن أي اضطراب حول الولادة مŨكور
  الأمر نفسƌ بالنسبة للغة 

  
  :يجب أن نŨكر بōن ƋŨƍ الإصابات الخلقية عند الأطفال معروفة أنƎا تƎŴر بعد

  .حمل دام مدة عادية -
 .ولادة عادية -

  
بات واضحة في المصورة العصبية، فŐن فحص خفيف قد رŻم ƎŴور إصا

في سنة أو (ولكن في مرحلة مبكرة . )13(يŎدي بالاعتقاد أن اللغة Żير مصابة
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بالنسبة لإصابات قبل أو عند الولادة فŐننا نلاحŴ و بصفة ) شƎر 11سنتين و
طفل درس دراسة  27و Ũƍا عند ) التعبير و الفƎم(واضحة تōخر في المفردات 

  .)14(لةمطو
  

للشلل النصفي بينما فƎم اللغة % 23إلƑ % 16يعتقد أن تōخر اللغة راجع بـ 
  .)15(مƎما كانت الجƎة المصابة% 10يعرقل بنسبة 

  
إضافة إلŨ Ƒلƃ، فŐن الأمر يتعقد لما يصاحب Ũƍا نوبات صرعية معقدة في 

يجب . بصفة عامة فŐن الشلل النصفي ليس بŐعاقة بسيطة. الطفولة المبكرة
  .)16(المكانية Żالبا ما تكون موجودة- معرفة كŨلƃ أن الاضطرابات البصرية

  مرضية-الدراسة الفيزيو
           Ƒننا نرجع  في كل مرة،  إلŐا الفصل،  فŨƍ يبدو واضحا أن طوال

D. TRUSCELLI  الجانب العيادي Ƒالتي عرفت إحاطة كل ما يرجع إل
  .لƚعاقة الحركية العصبية

  
انب الفيزيومرضي، فŐنƎا تتطرق إلƑ دور المصورة العصبية، في بŨƎا، في الج

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

  .الحركية
في مجال اللغة، المصورة العصبية ليس لƎا إمكانيات التنبŎ أحسن من   •

 .الملاحŴة العيادية للتطور

صابات واسعة يمينا أو يسارا لم تمنع أطفال مصابين بشلل نصفي ƍناƃ إ  •
فطري بتطوير اللغة لديƎم بينƎما المصابين بتōخر اللغة الحاد 
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(dysphasiques) م عموما إصابات واضحةƎالحقيقيين ليس لدي . ƃلŨ بعد
تŨكر العلاقات بين الكلام المضطرب واللغة، ƍنا  D. TRUSCELLIدائما 

 :النقاط التاليةأيضا نقف عند 

الاضطرابات الحركية لƎا تōثير علƑ الكلام، ثم اضطرابات اللغة، تصاحب   •
 .Ũلƃ بما أن المشكل عصبي

  : ثم يطرš تساŎلين
ƍل يمكن أن يتطور الوعي الفونولوجي عند المصابين باضطراب حاد  - 1

  للكلام 
علƑ أي أساس يتطور البناء اللغوي الداخلي عند Żياب كلي أو تقريبا  - 2

 لي لكل إصدار صوتي ك

  .Ũƍا ما يŎدي إلƑ التفكير حول أشكال نŴرية لƋŨƎ التساŎلات
  

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

  : للنطق، للكلام و اللغة في الحالات التالية
  .أتيتوز مزدوجة -
- Şشلل 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 النŴري لƚعاقة الحركية العصبية من خلال شكل           

D. TRUSCELLI ر عندƎŴالقدرات التي ت Ƒالمرة إل ƋŨƍ دائما التي ترجع 
  .)17(الأطفال الŨين لديƎم جƎاز عصبي عادي

  
كŨلƃ يتعلق الأمر في البداية بالسياق الفطري، التنŴيم، الحركة و القدرة نقف 

  : عند النقاط التالية في Ũƍا المجال
  .ƍناƃ حركات معقدة موجودة أثناء الأكل تعتبر مƎمة للنطق و الكلام  •
 
عود بسرعة علƑ الأكل الصلب الطفل الŨي لديƌ مصا عادي منŨ الولادة، يت  •

 .باستعمال اللسان
 
 .يتعلم الطفل الشراب في الكōس عند انتقالƌ من الرضاعة إلƑ الكōس  •

تسƎل ƋŨƍ الكفاءات بواسطة برامج حركية فطرية أين تحسن البعű منƎا   •
 .بفضل التجربة

 
 : يمكن عند الأطفال الصغار التحقق من Ũƍا في الأيام الأولƑ من الحياة  •

كات اللسان تتبع الإصبع داخل الفم عند الإلتقاء بōحد أطرافƌ نحو جدار حر
  ...الحنƃ، جاŨبية اللسان نحو الشفتين، المص بدون تسريب الƎواء

 
الرضيع بكفاءة أكبر يستطيع انقباű الشفتين بقوة خاصة عندما نحاول   •

 .سحب الرضاعة التي لا يريد تركƎا
 
 .أخŨ الأكل من الملعقة  •
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 .رات الحليب أو فتات الأكل من الشفتين و عدم رميƎا إلƑ الخارŞقبű قط  •
 
بصفة عامة الطفل يعرف عدم التعرű للمسالƃ الخاطئة و السعال   •

 .للتخلص
 
أخيرا، ƍناƃ سيلان بسيط للعاب، حسب خروŞ الأسنان و المشاكل المحلية   •

 .الأخرى

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

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

 .فتŢ و Żلق الفم 

 .انتقال اللسان لƘمام إلƑ الخلف حسب طريق عمودي  

منع كل إصدار الإيقاŵ التنفسي للرضيع أسرŵ منƌ عند الطفل الكبير، ي  
 .صوتي مطول

من أجل Ũƍا، الطفل يجب أن يتعلم أن يزفر مطولا ثم يكون الشƎيق بصفة  
 .تدريجية

 
التطور الطبيعي يŎدي بالطفل العادي إلƑ مراقبة قوة وضعية العضلات  •

 .التنفسية و تحسين تنŴيم التنفس
 
لب علƑ مستوى الحنجرة، يتطلب الصوت اƍتزاز الأحبال الصوتية التي تتط •

 .التصاق جيد
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يتغير الصوت اƕتي من الحنجرة عبر البلعوم والفم، كŨا شدتƌ مرتبطة بشدة  •
 .تحت المزمار

 
 .حركة الحنƃ، اللسان، الخدين، الشفتين، تسمŢ بŐصدار الفونيمات •
 
الصائتات الغير الأنفية تتشكل بفضل تجويفين فمين أين اللسان يبين الحد، مع  •

 .ا بصفة واضحةإشراƃ الشفتين أو تمديدƍم
 
 .ƍبوط الحنƃ يسمŢ بالغنة •
 
- تصنف الصوامت حسب الاحتياجات الحركية للنطق من شفوية، نطعية •

 ...حنكية، لƎوية

و Ŋخرى Żير جرسية ) مع اƍتزاز حنجري(تكون بعű الصوامت جرسية  •
 ).Żياب الاƍتزاز الحنجري(

يد من إصدار المقاطع يتطلب تتابع حركات سريعة، Ũƍا ما يفسر عند العد •
 .سنوات 4-3الأطفال العاديين، الميل إلƑ التسƎيلات إلŻ Ƒاية 

 
أخيرا، النشاط العضلي للنطق يرتبط بصفة كبيرة بالجانب الوراثي الŨي ƍو  •

الصوتي الŨي يتطور بعد Ũلƃ بفضل الوسط -نفسƌ متعلق بالنشاط السمعي
 .)18(البراكسي-اللساني والتعلم القنوزي

  
دائما، نتطرق إلƑ جانب ثالŜ، و ƍو الكفاءات الفطرية بالنسبة للفرد العادي 

 : واللغوية ƋŨƍ النقاط الأساسية التي نتوقف عندƍا
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قبل أن تōخŨ الإصدارات الصوتية معنƑ اللغة، يتمرن الرضيع تلقائيا   •
ويصدر مبكرا مجموعات من الأصوات تقريبا متسلسلة التي في حوالي 

 .ت المحيطالأسبوŵ السادس تكون إجابة لتشجيعا
 
تƎŴر الإصدارات الصوتية ابتداءا من الشƎر الثاني للنشاط العضلي العام و   •

 .تنتشط أكثر في فترات الƎدوء
 
حركات الشفاƋ، قبل و بعد الرضاعة، مضافة إلƑ وضعية ارتخاء للفم تشجع   •

 .أسبوŵ 24إصدار الأصوات المنطوقة علƑ مستوى الشفاƋ، ابتداءا من 

  
عبارة عن تركيب لƘصوات مع نغمة : ƎŴر الصامتاتفي نفس الفترة، ت

  .كل Ũƍا من أجل إصدار مقاطع معادة بفضل تشجيع الوالدين. متطابقة
  .Ũƍا بداية لتقطيع اللغة •
 
الصوت و كŨا الصراŤ معمول بصفة الصعود كنداء بصفة سريعة لƘم مع  •

خطورة السقوط المفاجŒ لƚصدار في الإنخفاű إŨا كانت القدرات نحو 
 .الحاد قد اجتازت

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

 .ضجيج صوتي، و التعرف عن مصدرƍا
 
ƍناƃ استجابة صوتية للرضيع إلƑ إماءات أمƌ تŎكد بصحة المعلومات   •

 .علاقة معƎا ابتداءا من الشƎر الثالŜالبصرية في ال
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أشƎر في مرحلة ما قبل اللغة،  08بفضل نجاحاتƌ، يدخل الرضيع قبل   •
بنضج بيولوجي لمختلف الأنŴمة الخاصة و لكن أيضا بتōثير حوار حقيقي 

 .بين الأم وطفلƎا
 
شƎر، تƎŴر الحروف التسريبية و تتوضع إلŻ Ƒاية السنة  15- 14نحو   •

 .الرابعة
 
•  ƎŴتƌبة الطفل الشديدة في إعادة ما يسمعŻثير رōر التطورات تحت ت. 
 
أخيرا يدخل الطفل في اللغة مع بقاء أثناء بعű الأشƎر للمناŻاة والرطانة   •

Ƒور الكلمات الأولƎŴ 19(ثم(. 

  
  .)20(الجانب الأخير الŨي نتطرق إليƌ عند الفرد العادي ƍو التواصل و  التفاعل

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

  .يبحŜ عن التفاعل مع نفسƌ بŐماءات توحي بالفرš أو الحزن
 
إنƌ من الضروري المعرفة الجيدة للمراحل المتتالية لƚكتسابات والاختلافات   •

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

راجع إلƑ تōخر في اكتساب اللغة، Ũƍا الأخير يعد وŴيفي مŎقت ولكن أكثر 
 .حدوثا
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  الخطوط الأساسية للفحص العصبي
إلƑ طريقة عامة تحتوي علƑ تقييم مزدوD. TRUSCELLI  Şتتطرق 

بة لƘضرار الناتجة و القدرات المحتفŴة، ƋŨƍ المرحلة تōتي بعد تشخيص إصا
أيضا يجب علƑ الفحص أن يكون شاملا، علƑ الأطراف،العمود . مركزية

الجسدي و الفم و البلعوم، مع الأخŨ بعين الاعتبار الأعراű المتعلقة بالجدول 
  .الƎرمي و الخارŞ الƎرمي

العصبي -دائما، النŴرية الحالية للتنŴيم الحركي D. TRUSCELLIحسب 
انزيمات الفطرية المباشرة التي عليƎا للطفل تŎدي بنا إلƑ البحŜ عن الميك

  .تتطور الكفاءات المستقبلية
  

 Ţبخطورة النتائج و تسم Ŏي التي تنبƍ الميكانزمات الفطرية ƋŨƍ درجة ضرر
  .حول الخطوط و الحدود الخاصة بالاسترجاŵ" تنبŎ"بوضع 

  : أخيرا، قبل التفكير في المستقبل الحركي للطفل، نōخŨ بعين الاعتبار عنصرين
  
الجƎاز الأساسي Żير مضطرب كثيرا لكن الحركة Żير جيدة نستطيع  - 1

إŨن التخيل أن سلوكات أتوماتيكية محتفŴة تستطيع القيام ببعű العمليات 
 .البراكسية

  
التعليمات الوŴيفية التي اعتنƑ بƎا في إعادة التربية تōخŨ علƑ أنƎا  - 2

كي ƍو المطلوب، و لكن أتوماتزمات ثانوية، فالانتقال من الإرادي إلƑ الأتوماتي
ƍو الأصعب ومع أنƌ الوحيد الŨي يحرر الطفل حركيا عصبيا من العراقيل 

 .)21(التي تحتم عليƌ اشتراƃ أعمال بسيطة قبل القيام بعمل معقد
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 Ƒق فيمايلي إلĉة أخرى، و دائما فيما يخص بالجانب العصبي، نتطرƎمن ج
  .(oropharynx)البلعوم - الإضطراب المركزي للفم

  
  البلعوم-الإضطراب المركزي للفم

الصوتي الŨي Żالبا ما يفتقر إلƑ الجدĉية  - ƍنا نقصد فحص المحيط الفم
بالفعل يقترš أنƌ  يجب علƑ المختصين الأرطوفونيين أن يتعلموا . المرادة

  .)22(دراسة مجمل اضطرابات الأكل، كما ƍو الحال بالنسبة لإضطرابات اللغة
  .الأكل و البلع: ينتŨكر ƍنا وŴيفتين أساسيت

  
  البلع-التغذية

عندما تƎŴر الإصابة العصبية عند المولود، فŐن الميكانيزمات المنŴمة للتغŨية 
Ũƍا ما يطغƑ في الجدول . و البلع ƍي التي Żالبا ما تتōثر بصفة واضحة

، ويŎدي بالقيام D. TRUSCELLIالعيادي أثناء الأسابيع الأولƑ حسب 
  .C. SENEZفي مدة متغيرة حسب  (gavage)" الإشباŵ"بعملية 

  
          التي أشرفت علƑ بحثنا في مستشفC. SENEZ ) Ƒفي Ũƍا الإطار، 

LA TIMONE  حول الإضطرابات Ƌي أجريناŨخلال التربص التطبيقي ال
تفسر أن الأطفال المصابين عصبيا ) الغŨائية عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

عند الولادة، ثم بدى لديƎم مص ضعيف " اŵالإشب"والŨين مروا علƑ مرحلة 
أثناء الرضاعة، سيبقوا علƑ وجود انعكاس مغŜ أمامي في الفم لما يتقدمون 

  .في السن
  



 29

ينطلق Ũƍا الانعكاس المغŜ عند دخول أي قطعة من الأكل Ũƍا ما يعرقلƌ في 
  .الانتقال إلƑ الأكل الصلب

  
فالوالدين يقرون بالتعب  .ƍكŨا فالشƎور تمر وعملية الغŨاء تبقƑ صعبة جدا

الŨي يعاني منƌ الرضيع، و ƍما أيضا، بعد ساعات من أجل بلع الرضاعة، مع 
  .الإحساس بالتقيء والبكاء أثناء ƋŨƍ العملية

  
تقترš أنƌ قبل وضع التشخيص لƚعاقة الحركية  SVENDSENمن أجل Ũƍا 

لبحŜ من العصبية عند الرضيع، فŐنƌ يجب القيام بفحوصات خاصة بالأشعة ل
خاصة Ũƍا الأخير يمكن أن يصحب . ƍضمية، الإرتداد- إصابات بلعومية

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

المريء لƌ مسŎولية واضحة في الكثير من -بالفعل، فŐن الارتداد المعدي
  .المŴاƍر التنفسية خاصة

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

أو بصفة مŴاƍر ...مرű الرئة و القصابات بصفة متكررة، إلتƎاب الحنجرة
  ...إحساس بالقيء، تقيŎ، صعوبات البلع: ƍضمية

  
بمŴاƍرƋ التنفسية (المريء -من ƍنا إŨا اعتبرنا دور الإرتداد المعدي

كون المنعكس  ترى بōن C. SENEZفي اضطرابات البلع، ) والƎضمية
المغŜ لا يزال أمامي جدا، يمكن الاعتقاد أن ƎŴورƋ يŎدي بفتŢ انعكاسي 

  .)24(المريء-للجƎة السفلƑ للمريء الŨي يحدŜ الإرتداد المعدي
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في نƎاية ƋŨƍ الملاحŴات، نرجع إلƑ فكرة ضرورة الفحص الŨي يجب أن 
و لسطŢ الفم البلعومي -يحتوي عند الطفل علƑ زمن الملاحŴة للتجويف الفمي

  .في الراحة و أثناء العمل
  

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

  
يجب الإعتراف بōن مجرد توجيƌ حركة ƋŨƍ العمليات الŨي وضعƎا 

LESPARGOTنستطيع ، يحسن عملية فت ƌالشفتين إلا أن Şالفم و إخرا Ţ
بالعكس ما كنا ننتŴرƋ، إطلاق مŴاƍر تƍŨب علƑ العكس كخروŞ مبالź اللسان 

  .أو رجوعƌ بصفة انعكاسية عند اقتراب الملعقة
  

كما يمكن ملاحŴة حركة مبالغة لفتŢ الفم التي تنتشر إلƑ العضلات المƎددة 
  . للرقبة

  
كة الشفتين التي يصعب عليƎا شد الثدي Ŋر يجب الإشارة أيضا إلƑ ضعف حر

 źا نقص عمل اللسان أثناء عملية المضŨود الرضيع و كƎم جŻالرضاعة ر
  .رŻم الحركات الجانبية للفكين

  
بŨƎا فŐن الأكل الصلب الŨي يتبلل باللعاب يبقƑ تحت الأسنان أو يلصق في 

ل نحو          اللƎاة علŻ Ƒاية ما يطرš الرأس بقوة إلƑ الوراء فيسقط الأك
  .)25(البلعوم
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تقترš جس عضلات سطŢ الفم ودراسة  D. TRUSCELLIمن جƎة أخرى، 
  .الحركة الجانبية للفƃ السفلي

  
الƎدف ƍو البحŜ عن التقلصات المختلفة جدا عن التي تلاحŴ عند الأفراد 

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

تستطيع عملية فتŢ الفم . العضلات المحلية بالنسبة لعضلات الجسد و الأطراف
  .اتباŵ كل حركة منجرة في مستوى باقي الجسد Ũƍا إلŻ Ƒاية تقلص الرقبة

  
ƃالف ƃانفكا ƌشب Ƒدي إلŎالمكرر للفم قد ي Ţأيضا، نسجل . يجب تسجيل أن الفت

ثناء الضحƃ أو البكاء، قد تصل حتƑ العű الƚرادي تعقدات مرتبطة بالإثارة أ
 Ƒلمة مع أحيانا عدم القدرة علŎة الداخلية للحنكين بصفة مƎللشفتين أو الج

ƃير مباشر ومثبط . الترŻ عامة بواسطة عمل ƌا فالإرتخاء يتحصل عليŨƎب
  . وليس بالضغط علƑ الفتŢ الŨي يحŜ أكثر علƑ الحركة الغير العادية

  
ƋŨƍ الدراسة بفحص الوŴائف المعقدة  D. TRUSCELLIتواصل 

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

  .التربية
  

من ƍنا من أجل تحريű الطفل علƑ مراقبة نفسƍ ،ƌناƃ سلسلة من الألعاب 
. )26(...)النفس علƑ كبريت، شمعة،(الأولƑ تخص خاصة القوة : مستعملةال
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. والأخرى تسمŢ بمراقبة النفس علƑ أساس أن يكون متواصل و بدون تقطعات
  .)27(أن النفس مراقب و منسق بفضل الإمتصاص G. TARDIEUيشير 

  
. ينƋŨƍ الأخيرة تدرس إŨن لتقييم تناسق شراŵ الحنƃ، اللسان، الخدين و الشفت

أخيرا . تسمŢ أيضا مراقبة عملية المضź أين الطفل أن يكون في حالة إرتخاء
الأطفال المعاقين حركيا عصبيا يمكن أن يكون لديƎم تōخر براكسي مبرر من 

  .طرف الصعوبات الحركية
  المسالƁ الخاطئة

 ƃم لأن المسالƎمحيط ƃلŨم و كƎا الأطفال المصابين نفسƎبƍكثيرا ما ير
  .أن تخلق حالة امتلاء رئوي مزمن الخاطئة يمكن

  
يمكن تفسيرƍا عن طريق مختلف الإضطرابات التي تعرقل تناول الأكل السائل 
ثم الصلب الŨي يصعĉب مضغƌ، سوف تعرقل الحركات من الأمام إلƑ الخلف 

  .اللازمة للنشاط الإنعكاسي لما وراء الحلق
  

يفضلون الصوم  ƍكŨا، فŐن بعű المعوقين حركيا عصبيا المعرضين كثيرا
عوű التعرű لƋŨƎ المشاكل أثناء الغŨاء، Ŋخرين يمكن أن يتعرضوا الحالة 
عطŭ شديدة أمام حنفية، إŨا كان المحيط يخاف ƋŨƍ الصعوبة، يفسر 

LESPARGOT  كر أن من الأزمنة الثلاثة للبلعŨي يŨبلعومي-فمي(ال -
لمعوق حركيا فŐن الزمنين الأخيرين الانعكاسيين Żير مضطرين عند ا) مريء

  .)28(عصبيا بينما الزمن الفمي نجدƋ أكثر اضطرابا
  

LESPARGOT الخاطئة ƃوم المسالƎدائما يتعمق أكثر في تفسير مف :  
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بداية، عدة عناصر تعد ضرورية لسماš العمليات المتتالية المنŴمة لوضعيات 
 Ƒبية الأكل إلŨجا Ƒدي إلŎالفم ما ي Ţوسط Ƌاية الرأس والرقبة، حركات الشفاŻ

  .الموقع الإنعكاسي البلعومي
  

 Ƒاللسان إل ŵبالمناطق المناسبة برجو Ţانطلاق المنعكس يستلزم اتصال واض
وƍناƃ عدة أنواŵ . الوراء أو بŐرتفاŵ سطŢ اللسان إلƑ الجدار الخلفي للبلعوم

للمسالƃ الخاطئة، إما مباشرة بعدم وجود احتكاƃ انعكاسي، إما بوجود زمن 
يجب تسجيل تكرارƍا . ريج الغŨاء و انطلاق المنعكسطويل جدا بين تد

  .وƎŴورƍا في بداية و نƎاية الغŨاء، كŨلƃ تōثير التعب
  

أخيرا، يجب التōكيد علŴ Ƒاƍرة مƎمة و ƍي المسالƃ الخاطئة الخاصة بالقصبة 
يتعلق . الƎوائية التي لا تƎŴر بصفة عادية كمثلا لŵŨ الحلقوم أو سعال شديد

للتقلصات كŨلƃ نŎكد كثيرا علƑ المخاطر التي توقعƎا  الأمر بتحفيز قوي
  .وضعية الرأس للوراء أثناء الأكل

  
يجب الاعتراف أن معŴم الأولياء يتعودون بجƎل علƋŨƍ Ƒ الوضعية الخاطئة 

  .)29(للرأس إلŻ Ƒاية تجاƍل خطر المسالƃ الخاطئة
  

  سيلان اللعاب
تقلص في الوقت يفسر Ũƍا الإضطراب بتصلب عضلات سطŢ الفم، نقص ال

  .)30(المناسب لنفس ƋŨƍ العضلات و كŨا ضعف Żلق الشفتين
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  التنفس
  . معŴم الأطفال المعاقين حركيا عصبيا لƎم اضطرابات تنفسية

يمكن تسجيل شƎيق قليل العمق و حتƑ و لو كان كافي فŐن الزفير يتقطع لأن 
تقرار إلƑ أƍمية اس )D. TRUSCELLI)31تشير . الحجاب لا يرتť تدريجيا

تقنيات التي وصفناƍا  04يستعمل  G. TARDIEUمن أجل Ũƍا . الكتف
بصفة واضحة في عملنا في إطار الماجستير، نعيد Ũكر واحدة منƎا و يمكن 

  .)32(للقارő المƎتم بالموضوŵ أن يطلع مباشرة إلƑ المŨكرة
  
يوضع الطفل علƑ الجانب الأيسر، الأطراف السفلƑ ملتفة، بواسطة يدنا "

  ".نƑ نحرƃ الكتف الأيمن للطفل و باليد اليسرى رأس الطفلاليم
  

الƎدف ƍو البحŜ عن الإرتخاء ثم استقرار أحسن للوضعية عندما نتحصل 
  .علŨ Ƒلƃ، نبحŜ عن الحصول علƑ صوت أقوى ثم نطق أحسن
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  إضطراب الأذن، الأنف و الحنجرة و الأسنان في الأرطوفونيا
مة المسالƃ التنفسية العليا لأن يجب التŨكير مرة أخرى بضرورة سلا

  .)33(اضطرابƎا حاد كان أو مزمن يحفز فتŢ الفم و يزيد من سيلان اللعاب
  

  السمع
إنƌ من الضروري مراقبة نوعية السمع عن الأطفال الŨين كانت لƎم مشاكل 

  .عند الولادة
  

أن قبل نƎاية السنة الأولƑ، إŨا كان الرضيع يعاني   D. TRUSCELLIتشير 
ضطرابات حركية، يجب معرفة ما إŨا كان إدراكƌ السمعي سليم لأن من من ا

  .)34(الملاحŴ في الكثير من الحالات أن الاستجابات إلƑ التنبيƎات تƎŴر ناقصة
  

  اضطرابات الحركة الخاصة بإصدار الكلام
  .يقصد خاصة بالفونيمات نŴرا لاضطرابات الحركة المŎدية إلƑ تōثر الكلام

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

  
بالنسبة للصوامت، تƎŴر المحاولات الخاصة بنطق البعű منƎا أو نطق 

  .المقاطع دائما فاشلة
ƍنا يتعلق الأمر بتراجع انعكاسي للسان عند محاولة الضغط الأمامي مما يŎدي 

  ].k[إلƑ ] t[إلƑ تحويل 
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بالرŻم من أن الطفل قد تعرف علƑ الشكل الحركي للنطق و لديƌ نفس كافي، 
أيضا، . إلا أنƌ لديƌ نقص في التحكم في الوضعية لإصدار الصوامت التسريبية

تواجد عرű مخيخي يŎدي إلƑ تبديل الفونيمات الصائتة إلƑ فونيمات 
  .مƎموسة

  .زنجد Ũƍا الƎمس خاصة عند المعاقين المتميزين بالأتيتو
  

  التنفسي  -العمل الحنجري
  الأنفية  -تشنج المزمار

  : النقاط الƎامة التي يجب علƑ الأرطوفوني معرفتƎا
اضطراب النطق ) اضطراب النشاط العضلي(في الأشكال الديستونية  •

  : التنفسي-يشترƃ إلƑ الاضطرابات Ũات 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 
  

، Ũƍا يعني أن ƍناƃ تشنج المزمار و بŨƎا يمكن ]a[إŨا كان الزفير أطول من 
  : تفسير

  .خشونة الصوت عند الإصدارات الأولƑ للطفل الصغير -
 .Żياب النغمة -
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متقطع Żير ناتج دائما عن اضطرابات تنفسية و لكن Żالبا من ƍنا فŐن صوت 
أخيرا فŐن الأنفية تغلب فتŎدي إلƑ عدم وضوš . ما ينتج عن تشنج الحنجرة

  .)36(الكلام
  

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

  : بصفة عملية G. TARDIEU يلخصƎا
  

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

  .اƕتية من الأŨن الوجƌ و اللسان
Ũƍا يعني أنƌ يجب علƑ الطفل أن يكون لƌ تطور ايجابي للقنوزيا السمعية 

  .الوجƎية و اللسانية، Ũƍا ضروري لكن Żير كاف
  

كية أساسية تمنعƌ من إصدار كلمة يجب أيضا أن لا يكون لƌ اضطرابات حر
إŨا افترضنا أن الطفل المعاق حركيا عصبيا ليس لƋŨƍ ƌ الاضطرابات 

اضطراب         : المŨكورة يمكن أن يكون لديƌ اضطراب في فكرة الفعل
  .)37(براكسي

  
من أجل دراسة Ũƍا الفعل البراكسي نستعمل اختبارات التعبير النطقي          

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

  .يŎدي إلƑ صعوبة التمييز بين اضطرابات الحركية و عسر البراكسيا
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  القنوزيا اللسانية
أن دراسة الأخطاء  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUيŨكر 

الطفل المعاق حركيا عصبيا فقط Żير كافية، بل يجب دراسة  الميكانيكية عند
  .أيضا القنوزيا علƑ مستوى الوجƌ، الخدين و الشفتين

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

  النتائج علƏ التواصل
التي ) الديزارتريا(أساسا اضطرابات النطق  D. TRUSCELLIتŨكر 

  .)38(عاقات Ũات المصدر المركزي مƎما كانت الدرجةتصاحب الإ
فƎي صعوبة للفرد نفسƌ و كŨلƃ العنصر الŨي يضاعف مخاطر الإعاقة 

  .الاجتماعية
  

السماŵ إلƑ ديزارتري كبير يخلق انزعاŞ لأن ƍناƃ ضياŵ للمراجع المعروفة 
  .للتواصل اللغوي

زارتري لكن Ũƍا يجب علƑ المستمع أن يبŨل جƎد للوصول إلƑ فƎم كلام الدي
  .ليس من السƎل و لكن التدريب يحسن بسرعة ƋŨƍ الحالة

  
Ŝم لنشاط الحديƎم قدرة كبيرة لتحليل الإنتاجات بحساسيتƎالمختصين ل űفبع .

             بعد Ũلƃ يتعلق الأمر بدراسة أو فحص اللغة بالصفة التي وضعتƎا 

C. CHEVRIE-MULLER)39(.  
Ƒأن التعيين عل Ŵنلاح ƃناƍ  الصور مثلا يمكن أن يكون ممكن أما التسمية

  . فتƎŴر مشوƍة كثيرا
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الجانب التطوري يتطرق إليƌ أيضا بالفعل، فŐن مع السن بعű المعاقين حركيا 
عصبيا المتمرنين يستطيعون الوصول إلƑ التحكم في بعű الوŴائف و لكن 

  .ليس كل اللازمة للكلام
  

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

  
بعű المصابين علƑ مستوى الأطراف الأربعة أين يكون التعبير ممكن لكن 
 Ƒيبق ƃكاء بصفة عامة بدون شŨرون تطور لساني فقير بينما الƎŴمضطرب ي

  .سليم
  

راب يصبŢ علƑ المستوى الفونولوجي و علƑ مستوى إصدار بالتالي فالاضط
من جƎة أخرى، إŨ لاحŴنا الطفل في مجملƌ فحص اللغة ƍو أيضا . الكلمة

  .فحص طفل لƌ قصة شخصية و عائلية التي تتطور مع الإعاقة
يتساءل المختص حول مستواƋ الاستقلالي الŨي يشكل الوسيلة الأحسن لتقييم 

Ũفي التحكم ال ƌاتي و النفسيكفاءات.  
  

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

  العين و الرŌية
يقصد خاصة بالحول الموجود بكثرة عند العديد من المعاقين حركيا عصبيا 
رŻم سلامة الرŎيا و الوضعية المستقيمة للعينين، يجب ملاحŴة كيفية النŴر 

  .)40(المتعرضين الأكثر ƍو الخدŞ. بطيئة و سريعة والتتابع النŴري بسرعة
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  فحص الكفاŇات المعرفية
 ŴتلاحD. TRUSCELLI الطرق المختارة بالنسبة لإعاقات الطفل Ƒ41(إل(.  

  حتƏ سنتين -
يتعلق الأمر بتقييم الكفاءات العامة بالملاحŴة العيادية للطفل أمام وسائل علبة 

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

 .صور -خشبة و قطع •

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

  : ƍنا يجب الأخŨ بعين الاعتبار ƋŨƍ النقاط
 .مرحلة استقرار الشيء تكون مقبولة مع أقل قدر ممكن من حركة النŴر •

 .إدخال قطعة في حفرة بصفة صحيحة بالرŎيا و اليد •

ƃ بعű الأطفال بسبب فشلƎم في الاختبارات يعتبرون معاقين ƍŨنيا ƍنا •
 .خطō بينما ƍم معاقين حركيا عصبيا

 
-  Əسنوات 06من سنتين إل  

رŻم العراقيل الحركية يمكن ملاحŴتƌ الطفل و ƍو يلعب، من ƍنا يمكن تقييم 
ƌالنشاط الرمزي و تطورات.  

  
  سنوات 6بعد  -

  : ئية، و ƍنا يجب معرفة بعű الحدودأداة مستعملة بصفة جز Wisc-IIIيعد 
  .التعب عند الأطفال -
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 .صعوبة في تفسير إجاباتƎم الشفوية -

  
Ɓتقييم الصعوبات الانفعالية و اضطرابات السلو  

يتعلق الأمر بالمشاكل المرتبطة بŐعلان الإعاقة التي تƎŴر عندما يعي المصاب 
  .ب المشياضطراباتƌ الأساسية في لغتƌ الشفوية بالإضافة إلƑ اضطرا

  
- فالمشاكل الحركية و تōثير Ũلƃ علƑ الجانب النفسي تعرقل التطور النفسي

  .)42(العاطفي ثم اللغوي
فيعرف الطفل المعاق حركيا عصبيا فترات توتر أين يعي بصفة أليمة الفرق 
بينƌ و بين اƕخرين مƎما كانت الشدة رŻم وجود أجƎزة للتواصل التي تعد 

  .ترفع فترات اللامبالاة التي تلد شكوƃ في التعلم بتسƎيل الكلام فŐنƎا لا
  

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

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

  
إلƑ الجانب الخاص بالكفالة، موضوŵ الفقرة بŨƎا المنŴور 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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علƑ أن المختص  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUيŎكد 
في إعادة تربية اللغة لا يمكنƌ تجاƍل أن التربية اللغوية ما ƍي إلا جانب من 

واسعة تقف علƑ الحركية، المƎارة، التمدرس،  جوانب عديدة لإعادة تربية
  .)1(العاطفة

  
من جƎة أخرى، كل طفل معاق حركيا عصبيا يختلف عن اƕخر و كل واحد 

فيجب القيام بالاختيار . يحتاŞ إلƑ جانب واحد أو بعű الجوانب و ليس الكل
  . من حيŜ عامل الاستعجال الخاص بكل حالة

  
  � متƏ تبدأ التربية العلاجية للغة

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

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

  
Ƒا سوف نتطرق تدريجيا إلŨƎب :  

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

- Ƒتربية المفردات و المعن. 

 .التربية الأرطوفونية المختصة -

  
  للغة" للوظيفة القابلية"التربية 

  .)2(يتعلق الأمر بجعل الطفل نفسيا و اجتماعيا مƎيō للكلام
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Ƒالتربية في الأسابيع الأول ƋŨƍ ا، يجب بدءŨƍ كر أن . من أجلŨفي البداية ن
بŨƎا، يجب . أسابيع 06إلƑ  04تداءا من المناŻاة من تقام التبادلات الأولƑ اب

الرضيع بŐعادة مناŻاتƌ بما أن صوت المعاق حركيا عصبيا يƎŴر دائما " إجابة"
 ƋŨƍ ةŴلا نضيع فرصة ملاح Ƒرين حتŨضعيفا جدا، يجب أن نكون ح

Ƒالتبادلات الأول.  
  

ة أو أيضا، من الضروري البحŜ بجدية الوقت الŨي يōتي فيƌ الطفل بŐشار
  .صوت مقابل شيء

  
حتƑ و إن لم تكن ƍناƃ علاقة بين الصوت و الكلمة الصحيحة، يمكن القول أن 

  .ƍناƃ كلام و لكن Ũƍا الكلام لن يكون و لن يتطور إلا إŨا أعطاƋ الوالدين شōن
  

. نفƎم أن ƍ ƋŨƍي قواعد التربية التي يجب مشاƍدتƎا عند بداية كل تربية للغة
قواعد، بينما نجدƍا مستعملة من طرف الوالدين مع أطفالƎم وإŨا لم تتبع ƋŨƍ ال

لŨا . السالمين، بصفة طبيعية، فŐن Ũلƃ يرجع إلƑ جو القلق الŨي تعيشƌ العائلة
منŨ . نŎكد علƑ ضرورة القيام بالتشخيص المبكر لƚعاقة الحركية العصبية

  .البداية ستشعر العائلات بالتشجيع و الإعانة في جميع المراحل
كŨلƃ توجيƎƎم منŨ البداية علƑ عدم البحŜ علƑ علاŞ عجيب، ولكن يوم  يجب

  .بعد يوم جعلƎم يصبحون مربيون بعقل
  

تبدي العائلة . لغوي Żير مفƎوم من الغرباء" خليط"في البداية، يلقي الطفل 
مجƎود و تتمرن علƑ فƎم ƋŨƍ الطريقة التي يتحدŜ بƎا الطفل المعاق حركيا 

  .عصبيا
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ي تحتاŞ إلƑ تشجيعات خاصة و متتالية، كي لا تنقطع عن Ũƍا فالأم ƍي الت
  .الجƎد مƎما كان الأمر، ما يƎمنا ƍو أن الطفل يتطور في الجانب الشفوي

  
 Ţا الأمر، ينصŨƍ فيRUTHERFORD   وWESTLAKE)3(  بجملة من
  : النصائŢ يجب تŨكرƍا

  .عدم بقاء الطفل المعاق مستلقي طوال اليوم في نفس المكان -
تغيير بōكبر قدر ممكن وضعياتƌ و Ŋفاقƌ كي يتعرف علƑ مختلف  يجب -

 .أنماط العالم الخارجي

يجب أن تكون للطفل ألعاب خاصة بƌ يمكلƎا لوحدƋ و Żير مشتركة مع  -
 .أخيƌ أو أختƌ مثلا

-  Ƌتجا ƌتمامƍبصفة كافية يكون من الممكن تطوير ا ƃلم يتطور شعور الإمتلا
 .اƕخرين

. يجب ترƃ الطفل المعاق كōي طفل، يختار ويتحدىفي الحدود المعقولة،  -
كلما تعلق باƕخرين في الحياة اليومية، كلما زاد خطر القيام بكل شيء في 

ƌمكان. 

إŨا لم نستطيع بسبب إعاقتƌ الحركية المƎمة، يجب علƑ الأقل استشارتƌ في  -
ƌي يريد أن يكون فيŨو المكان ال ƌالأكل، كتب الصور، ملابس. 

 .ي أن نتركƌ يصبŢ طاŻي، و لكن يجب معاملتƌ باحترام كافيطبعا لا يعن -

  
علƑ سبيل المثال علƑ أنƌ ليس نفس الشيء أن  )WESTLAKE)4يشير 

الوالدين ƍم الŨين يدخلون فرشاة الأسنان في فم الطفل أو أنƍ ƌو الŨي يختار 
ƃلŨا الأساس تتكون اللغة. الوقت لŨƍ Ƒن علŨإ.  

Ũيح Ŝة أخرى، نفس الباحƎأعمال أخرىمن ج Ƒر عل :  
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  .الحماية المفرطة للطفل تجعلƌ لا يعطي اƍمية للغة و لا لتطويرƍا -
فيجب علƑ الأولياء أن يتفƎموا بōن خارŞ أوقات التربية اللغوية، من  -

 .الأحسن ترƃ الطفل يتكلم كما يستطيع

  
عد طوال اليوم، فŨƎا سيكون خطō خطير إŨا بحثنا علƑ أخطاء النطق و القوا

  .يعرű الطفل إلƑ فقدان الشجاعة و يŎدي إلƑ الخرص أو التōتōة
  

خاصة (أخيرا فŐن الطفل المعاق حركيا عصبيا يتعب بسƎولة و انفعالي أيضا 
  .فالمحادثات التي تتطلب منƌ إجابات متعبة يجب التقليل منƎا) الأتيتوزي

التي تƎمƌ بدون أن يكون مجبر و لكن بالإمكان الكلام مطولا حول المواضيع 
. اختيار الموضوŵ مرتبط بالضرورة بالسن العقلي للطفل. الكلام ƍو

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

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

Ǝتم حركيا عصبيا يG. TARDIEU  وC. CHEVRIE-MULLER)5(  بالمعاق
يƎŴر التنفس بصفة . في مواقف Żير معتادة، يصبŻ Ţير مفƎوم: الراشد

مضطربة، كŨلƃ بالنسبة للصوت،و Ũƍا يفسر بالعمل المضطرب لƘحبال 
  .الصوتية

  
كŨلƃ تعرقل الحركات الأتيتوزية للسان و خروŞ اللسان خاصة الشكل 

فيبقƑ الفم في ƋŨƍ الحالة مفتوš بصفة كبيرة بسبب ضغط  .الصحيŢ للفونيمات
  .العضلات السفلƑ للفƃ مما يجعل سيلان اللعاب بصفة مƎمة
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من جƎة أخرى، تجعل إماءات الوجƌ صعوبة إضافية، ليس فقط بسبب 
اضطراب نطق الصامتات و المصوتات الشفوية،و لكن لأن كل المƎŴر 

القلق و نفور مما يعرقل أيضا فƎم الأتييوزي يجعل بالطرف اƕخر يشعر ب
  .صعب

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

  .فيƌ ثقة
من ƍنا نفƎم أن يصبŢ من الضروري تحضير الطفل المعاق لƋŨƎ الاختبارات 
المستقبلية و عدم التعرű لمواقف القلق و نفاŨ الصبر، كŨلƃ يجب وضعƌ في 

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

علƑ سبيل المثال تمثيل عدم الحركة في النوم، . المراقبة الحركية للانفعالات
ƃالحزن، الضح...  

  
يجب وضع الطفل في . في سن المدرسة، يصبŢ دور الوالدين أكثر أƍمية

  .ر صعوبة التي تحضرƋ لاختبارات سن الرشداختبارات أكث
  

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

  
ƍكŨا بفضل محادثة مع الأم في جو ثقة تجعلƌ يحكي مشاكل اليوم، يستطيع 

ƌالطفل كسب الراحة فلا يتقبل نفس   ƌوالدي ƌا تقبلŨخرين إلا إƕا ƌو لا يتقبل
  .)6(أولا
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Əتربية المفردات و المعن  
يتعلق الأمر بتوفير للطفل . تطوير مختلف الإدراكات و ربطƎا بفƎم اللغة

IMC ية، الشمŎا بالإدراكات السمعية ... فرص استعمال اللمس، الرƎبربط
حدƋŨƍ Ŝ الإدراكات بصفة أخرى، كلما ت. لƘصوات التي تحمل لغة كلامية

  .المختلفة يجب تسميتƎا بصفة واضحة
  

  ملاحظة
 Ƒير قادرين علŻ رونƎŴالكثير من الأطفال المعاقين حركيا عصبيا ي

  .الإرداكات المختلفة، السمعية خاصة
  

أن Ũلƃ بسبب عدم معرفة الطفل للاستعمال لعدم  WESTLAKEيرى 
ال المتكرر الŨي في حالة فƎي اضطرابات قنوزية بسبب عدم الاستعم. التجربة

أيضا أنƌ يجب  WESTLAKEيسجل . )7(السمع تشكل حبسات وŴيفية حقيقية
لاحŴة الطفل العادي لمعرفة التجارب العديدة التي تغنيƌ بدون انقطاŵ و التي 

  . إŨا لم نحŨر لŨلƃ سيفتقرƍا الطفل المعاق
  

Ŵيم فالمختص الأرطوفوني يجب أن يōخŨ بعين الإعتبار اضطرابات تن
لأن Żالبا ما الطفل المعاق حركيا عصبيا، مقارنة بالأطفال من . عمق - صورة

سنƌ، يميز بين الشيء المراد ملاحŴتƌ و التفاصيل المƎمة من حولƌ بسبب 
  .المثيرات البصرية و السمعية العديدة

مثلا، في الجانب البصري، وجود في العمق أشجار و سماء يعرقل ملاحŴة 
  .ي الصورةرجل، عنصر أساسي ف
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كŨلƃ لا يستطيع تمييز أصوات في العمق، أصوات لƎا دلالة لغوية، من طرف 
نستخلص أن ƍناƃ إلتزامات تōخŨ في الأرطوفونيا، لتسƎيل العالم . المحيط

  .الخارجي للطفل أثناء الحصة، أين يجب ربط كلمة بصورة
  

. بصفة أكثر عملا، من الضروري عدم وجود أشخاص أخرى في المكتب
يوضع الطفل تجاƋ حائط فارŹ بلون واحد يشبƌ . فŴ اللعب في الخزانةتح

الطاولة، توضع صورة واحدة تمثل شكل واحد متحرƃ أو Żير متحرŨƍ ،ƃا 
  .يكون بصفة واضحة جدا مقتصر علƑ الخطوط الأساسية و بدون عمق

  
بالنسبة للجانب السمعي، يجب أن يكون ƍناƃ صمت كامل و اللفŴ بكلمة واحدة 

  .ي يمثلƎا الشكل أو الصورةالت
  

في نفس ƋŨƍ الŴروف المسƎلة، توضع أشياء حقيقية أمام الطفل، واحدة تلو 
أو من ...) دائرية، ملساء، صلبة، باردة(الأخرى، مختارة من الناحية المادية 

  .ناحية قيمتƎا اليومية
  

. طفلا جالس علƑ كرسي: نستطيع إŨن القيام بارتباطات بسيطة و متكررة مثلا
  .ƍنا نلفŴ بصفة واضحة الكلمات المرتبطة بالحالة فقط

  
Ũƍا العمل الخاص . Ũƍا لا يعني أن يبقƑ الطفل طوال اليوم في Ũƍا العمل

  .)8(بالتحليل، يجعلƌ فيما بعد يتصرف بسƎولة عند صعوبة العالم الحقيقي
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في الحياة اليومية، يجب التحدŜ معƌ بصفة دائمة علƑ الحوادŜ التي تجري 
  ...الأب يدخل، الجدة تغسل الأواني، القط نائم...يراƍاو

مثلا قصة الدببة . يجب سرد لƌ حكايات مع مرافقتƎا بقدر كبير من الإشارات
  : الثلاثة

تعرűĉ الŨراعين و نعليƎا إلƑ الفوق كي نريƌ كم ƍو (الأب الدب السمين 
  ).تصغير الإشارات(، و الأم الدب و الإبن الدب )سمين

  
وت الخشين، المتوسط و الضعيف لƘب الدب و الأم و الصغير كŨلƃ الص

يشار أيضا أنƌ يمكن تغيير الأدوار مثلا . وƍكŨا إماءة كل القصة أمام الطفل
الطفل يمثل دور الدب الصغير و الأب الدب يمثلƌ المختص أو العكس بطلبنا 

كŨلƃ ينصŢ بتتابع عدة قصص في كتاب الصور، بدون . ماŨا يريد الطفل
يجب الإعتراف أنƎا كلما كانت معروفة كلما . غيير كل يوم الكتاب أو الصورت

  .أصبحت أكثر ناجحة و مرŻوبة
  

 ƌة و سمع ما يجب رأيتŴملاح ƌة(أخيرا يجب تعليمŊفي المر ƌƎوج ،ƌلعب (...
 ƌصوت المطر، الساعة(وسمع ŵي جاء من العمل، سماŨالأب ال ŵسما.(...  

  
  : نفس الشيء بالنسبة للŨوق

إŻلق عيناƃ، ماŨا أضع فوق . تŨوق لŨƎا العسلا، إنƌ لŨيŨ، تحبƌ  إنƌ حلو"
  ƃلسان  

  
  : نفس الشيء بالنسبة للشم

  ماŨا أحŴر لƃ للعشاء ...Ũƍا الكوب من الشكولاطة يعطي رائحة جيدة
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  ...).نفس العملية مع الأزƍار، التبź، البنزين(حساء خضر  
  

ة، المطر الŨي يبلل، القƎوة الساخنة، بالنسبة للمس، نستعمل مثلا منشفة Żش
  .)9(ومن أجل التعرف نضع ƋŨƍ الأشياء في أصابع الطفل

  
  تربية مستوƎ أعلƏ لفهم اللغة

  : يمكن إدخال علƑ شكل ألعاب  
  ...تحت -فوق -بين -في: مفاƍيم زمانية -
 ...أنا، ƍو: مفƎوم الأشخاص -

 جمع / تعارű مفرد -

 .مفاƍيم السببية و التتابع -

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

  
  تطوير التعبير اللغوي

تŎدي " الانفعال"ومراقبة " وŴيفة القابلية"نشير أن المعطيات المŨكورة في تربية 
Ũƍا العنصر ƍو الŨي سنŎكد عليƌ   . أيضا بالطفل إلƑ تحسين فƎمƌ اللغوي

  .)10(أكثر
  

المƎم . لبداية أي نوŵ من شكل اللغةفي Ũƍا المجال، نŨكر بضرورة قبول في ا
ƌعن التعبير عن Ŝو يبح ƌو أن للطفل شيء يعبر عنƍ.  

ƍكŨا يمكن أن نقتصر علƑ الإشارات حتƑ إŨا كانت Żير مسموعة، أو أفضل 
. من Ũلƃ، استقبال كوحدات لسانية أصوات حتƑ إŨا كانت بالصدفة في البداية

  .بتقبلنا لƎا كما ƍي، نجعلƎا وحدات حقيقية
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الأطفال المعاقين الŨين لا يستطيعون أبدا اجتياز G. TARDIEU  ƋŨƍيŨكر 
  .المرحلة بسبب الإعاقة الجسدية الكبيرة

فŨƎا ليس بدون فائدة عند إعطائƎم وسائل اتصال مع اƕخرين، باستعمال أية 
  .)11(...)إشارات، إماءات، الكمبيوتر(وسيلة كانت 

و اجتماعي، نبحŜ عن المرور من  مقابل Ũلƃ، لما نتحصل علƑ نضج عاطفي
  .ƋŨƍ اللغة البدائية إلƑ اللغة الشفوية

  
إلƑ ضرورة معرفة السن العاطفي للطفل مقابل سنG. TARDIEU  ƌيسجل 
فيعطي مثال طفل في سن يعارű فيƌ بصفة عادية، بفعل نضجƌ أو . العقلي

 ƌحوالي سنتين(فقط سن.(  
  

م تمتنع من الدخول معƌ في في ƋŨƍ الحالة، يجب علƑ الراشد خاصة الأ
ŵصرا.  

ƍل رأينا أبدا طفل صغير أين أمƌ تقول : نفس الباحŜ يواصل في نفس الفكرة
 ƌالخير للسيد" ل šالقول صبا " ƃلŨ و يفعل  

فƋŨƎ مرحلة معارضة عادية التي يجب أخƍŨا بعين الاعتبار مع الطفل المعاق 
  .حركيا عصبيا

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

  .نلŢ علŨ Ƒلƃ و لا نترƃ الطفل يجيب بحركات الرأس في مكان الكلمات
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Ũƍا . في الأمر الثاني، ينصŢ  بترƃ الطفل مع أشخاص Ŋخرين دون الوالدين
قد يكون مفيد لأنƌ من جƎة الغرباء كونƎم أقل ضغط من الأم يجعلون الطفل 

  .أقل ضغط كما ƍو الحال مع أمƌ يتكلم بسƎولة، لأنƍ ƌو أيضا
  

من جƎة أخرى، لا يفƎم الغرباء الإشارات و الإماءات التي يستعملƎا الطفل 
لا يجب الفƎم من Ũƍا أن دور الأم . Ũƍا ما يŎدي بƌ إلƑ اللجوء إلƑ الكلام

 Ŝقليلا و تعطي فرصة للطفل للتحد šا ترتاƎالحالة ستجعل ƋŨƍ سوف يقلل، بل
  .مع اƕخرين

  
التخلص من القلق أثنء صعوبة الطفل وعدم البحŜ علƑ نزŵ بقوة الكلام يجب 

ƌلدي.  
S. TANNER )12( الكلمات Ƒإل ōالأفكار لجعل الطفل يلج űبع šتقتر :  
ƌبدل من القول ل : ƌنقول ل  Ƒأوالشكولاطة  : تريد المرب Ƒتريد المرب  

  
يجب إŨن . فƎمربما Ũƍا Żير كافي لكي يتكلم، لكن سوف يفعل المستحيل لكي ي

ƌمƎفي حدود صبرنا، أن نجعل أنفسنا عدم ف .  
سوف تجعل الطفل يتكلم " Ũƍا الشيء أو Ũƍا الشيء"شيئا فشيئا ƋŨƍ التقنية 

  .كثيرا
  

Ǝأخر Šنصائ  
يجب التكلم معƌ كثيرا باستنادنا إلƑ المثيرات البصرية، السمعية، اللمسية، 

  .الŨوق و الشم
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نة بشرط مرة أخرى، علƑ أن لا تنزŵ الأم يعتبر كتاب الصور وسيلة جد ثمي
  .الكلام بقوة

 ƌا مثال تقترحŨƍS. TANNER)13( :  
  .ƍل ترى Ũƍا الحمار الصغير -
- .................................... 

 إنƌ جميل -

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

 Ŋن -فƎو يفعل إي -

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

 الحمار الصغير كيف يفعل  -

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

 Ŋن –يفعل إي  -

  
  .نواصل ƍكŨا بدون أن نضطرب من صمت الطفل

إŨا كان لديƌ (إŨا كنا صبورين في الإنتŴار في وقت ما يبدأ الطفل في الكلام 
  ).نضج كافي

ƌار لكلمة منŴالحالة من الإنت ƋŨƍ أبدا حالة قلق في ƌو لكن لا نبدي ل.  
 Şعند خرو šار حيوية كاملة ثم القيام بضجة فرƎŴفي إ ƌم صمتŻنواصل، ر

Ƒأخيرا الكلمة الأول.  
" ƍو-ƍو"إماءة أصوات الحيوانات، القطار الصغير الŨي نصحب سيرƋ بـ 

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

  : لطفل يتلفŴ بالكلمةالمتتالية، كي نجعل ا
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  ما Ũƍا 
  ............Ũƍا

  سرير .............Ũƍا 
  سرير.............Ũƍا

ƍنا يجب الإضاحة أن المقصود ƍو تطوير المفردات و ليس تحسين النطق 
ƌي سنرجع إليŨال.  

  .إŨا كان الطفل يتكلم أيضا قليلا جدا، لا يجب تصحيŢ نطقƌ بعد
و يجب . شياء و الأحداŜ التي تجلب انتباƌƍيجب الحديŜ معƌ كثيرا علƑ الأ

أيضا شرš للوالدين أنƌ يجب الحديŜ معƌ علƑ الشيء الŨي يƎمƍ ƌو وليس 
  .يƎمƎم ƍم

ƋرŴا نƎيجب تسمية الأشياء التي يقع علي.  
الاƍتمام كثيرا بكل محاولة للطفل للقول بكلمة رŻم إŨا كان بصوت ضعيف 

  .)14(جدا أو مجرد حركة الشفتين
. بحŜ عن فƎم الطفل بدل من جعلƌ واضŢ في كلامƌ بصفة قويةيجب ال

 Ƒعل ƌا، يجب تشجيعƎما كانت قيمتƎبمجرد وجود محاولة لقول بكلمة، و م
  .إعادتƌ لƎا، يوم بعد يوم، حتƑ يصبŢ الاستعمال عادي
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 62

  

 
 
 
  ة الأرطوفونية المختصةالتربي •
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  التربية لنقص التنظيم النطقي
  : تقام ƋŨƍ التربية لما تتوفر الشروط التالية  
  .يكون السن العقلي أكبر من السن النطقي - 1
 
يكون مشاركا، يريد إعادة الفونيمات عندما . يكون الطفل Żير معقد نفسيا - 2

 .يطلبƎا منƌ المختص
 
 .زيا السمعيةلا وجود لاضطراب في السمع، في القنو - 3

  
ليس ƍناƃ اضطرابات أولية في الحركة كافية للوصول لŨƎا التōخر والتي  - 4

 .يجب أن تعالج أولا

  
عند . في مجمل القول يŨكر أن الأمر يتعلق بضعف في التنŴيم النطقي خاصة

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

  
يجلس المختص أمام الطفل تجاƋ مرŊة يتلفŴ بالمقاطع التي يجب تحسينƎا 

و يعيد الطفل نفس العملية، عند . بالتōكيد علƑ حركة الشفتين و اللسان المطلوبة
  .الضرورة نستعمل مسوط لƚشارة إلƑ الطفل أين يōتي النطق

  
ء إلƑ ألعاب مع الأطفال الŨين يرون ƋŨƍ نفس الأخصائيين ينصحون باللجو

  .الطريقة المباشرة مملة
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ينصحون باستعمال بطاقات الصور، كتب الصور، قصص للحكاية، محادثات 
ƌتطوير التعبير اللغوي لدي Ƒالطفل عل Ŝمستعملة لح.  

نصيحة أخرى تتمثل في عدم . فالوقت حان اƕن لتصحيŢ برفق أخطاء النطق
إلا إŨا كانت الكلمات معروفة لديƌ، بŨƎا لا نتسرŵ في طلب من الطفل مجƎود 

  .تعليمƌ النطق علƑ كلمات عرضƎا مŎخرا، نفس الشيء بالنسبة للجمل المعقدة
  

 ƌا أن لا تستعجلƎالمعلمة، فعلي Ƒر يقع علŨفي الأخير، في سن المدرسة، الح
ƌا الطفل في اللغة اليومي. أو تخيفƍن الاضطرابات التي تجاوزŐة، يمكن و إلا ف

  .أن تƎŴر من جديد عندما نطلب من الطفل مجƎود إضافي و جديد للقراءة
  

يƎŴر التعاون بين المعلمة و المختصة الأرطوفونية ضروري إŨن، يستخلص 
G. TARDIEU, C.CHEVERIE-MULLER  سبيل Ƒم علƍكرŨب

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

لما . صورتƌ، نستطيع تسجيل فيƌ بعű المقاطع الخاصة بالتطوير النطقي
 .يتحصل الطفل علƑ النطق الصحيŢ، نلصق موافق Ũلƃ نجمة

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

 .تبدأ بŨƎا الحرف

اء صفراء للغنية، حمراء للمسموعة، زرق: تكون الحروف بōلوان مختلفة
  .للمƎموسة
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تستعمل أيضا صور لأطفال يضعون ƋŨƍ الأصوات و الحرف المناسب لƎا 
  .يكتب علƑ الصورة

 ōالخلط أو الخط ƌشاشة فالطفل لا يمكن Ƒالخشبات و الصور الملونة عل Ƒتلق
  .بعد Ũƍا

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

  .وأنƌ يمكن تطويرƍم مبكرا
  

أشƎر، يبحŜ الطفل العادي علƑ ما ƍو حولƌ بالرŎية، اليد  07-06ابتداءا من 
  .و كŨلƃ الفم

ƃلŨر لŨا لم نحŨالتربية لا تفعل عند الطفل المعاق حركيا عصبيا إ ƋŨƍ.  
 šيقترG. TARDIEU)2( المراحل ƋŨƍ :  

 .ƌ، إŨا تطلب الأمر نرافق الإشارةوضع أشياء في اليد و حملƎا إلƑ فم -

  
يتقريب ] b [،]m[أسبوŵ، يمكن القياتم بتعليمƌ  32عند الطفل لƌ سن عقلي  -

 .الشفتين

  
لكي ] b[بعد Ũلƃ، المختص يضع إصبع الطفل بين شفتيƌ و النطق بـ  -

 .يشعر الطفل بالضغط

  
لكي يشعر الطفل بالتصاق الشفتين، يمكن الوضع عليƎا عسل أو مربƑ ثم 

  .الضغط عليƎا
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و يضع أمام فمƌ يد الطفل لكي يتلقŨƍ Ƒا ] p[ ،]k[ ،]ch[ينطق المختص بـ 
  .)3(الأخير أن كل نفس مختلف عن اƕخر

  
الŨي تعلق بŨƎا النمط من إعادة  ALBITRECCIAنفس الباحŜ يŨكر 

  : التربية
  : ƋŨƍ بعű من التمارينات التي اقترحƎا

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

-  Ƒتعيين عل"Jean-Pierre "صورة كبيرة Ƒخرة الشفة العليا، : أو علŎم
 ...اللسان

- ƌا الجزء من الوجŨƍ ƃجعل الطفل يحر. 

  
  تطوير القنوزيا السمعية

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

  .يسƎل تكرير كبير للطفل مجƎوداتƌ القنوزية
  

كŨلƃ نكبر المعلومات . نوضŢ بōكبر قدر المعلومات التي تصل إلƑ الطفل
القراءة علƑ الشفاƋ، وضع علاقة بين الكلمات : الغير السمعية، خاصة البصرية

  .و الأشياء أو الصور البسيطة
  

  المتعلقة بإصابة عصبية تطوير الاضطرابات الحركية
  .ƍنا يجب الاختيار بين العلاجات الكلية، التحليلية، أو الوŴيفية  
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 العلاجات الكلية -
. تكون الاضطرابات الحركية دائما موزعة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

  .فƎي إŨن إعادة تربية شاملة التي يجب فعلƎا
 šيقترG. TARDIEU  وC. CHEVRIE-MULLER  اء     الاسترخ

  .)4(العام
  الاسترخاŇ العام

الƎدف ƍو البحŜ عن تحسين التنفس، الصوت و النطق أثناء تمرينات 
  .الاسترخاء خاصة عند الأتيتوزي

تكون الفرقة ƍادئة يكون الطفل في ثقة مستلقي علƑ أريكة علƑ بطنƌ أحسن 
ƋرƎŴ Ƒمن عل.  

  
  ملاحظة

  .والأرطوفوني ضروري/ إعادة التقويم/التعاون بين المختص الفيزيولوجي
يجب علƑ الأرطوفوني أن يعرف كيف تعلم الطفل بصفة عامة، لكي تكون 

  .)5()مختصين حول الطفل(ƍناƃ حصص مشتركة 
  

يمكن الطلب من الطفل القراءة علƑ شفاCARLSON  Ƌحسب نصيحة 
بƋŨƎ ...المختصين أثناء الكلام، ميل نار الشمعة دون إطفاءƍا بنفس قليل، اللعب

يجب الاعتراف عن معŴم الأطفال . يقة نحصل علƑ استرخاء أحسنالطر
  . يƎتمون باللعب ولا يتكلمون

  
نبحŜ علƑ استرخاء عضلات التنفس بالضبط علƑ الكتفين و الرقبة، فالطفل 

Œببط ƌقن و تحريكŨال Ũخōأخرى ب Ƒة إلƎمن ج ƌيدير رأس.  
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  ƋŨƍ تمارينات مقترحة من طرف
                      G. TARDIEU وC. CHERVRIE-MULLER 

  : في نفس السياق
  .ترƃ الرأس يسقط إلƑ الأمام، إلƑ الوراء و في الجانب -
 .عقد الحاجبين ثم إطلاقƎما -

 .ضم ودفع إلƑ الأمام الشفتين ثم إطلاقƎا -

- Œا ببطƎضم بقوة العينين ثم فتح. 

 .ابتسامة عريضة بشفتين مغلقة ثم إطلاقƎا -

ة و بصفة مطولة Ũƍا التمرين الأخير يقترحƌ بدون قو" أ"فتŢ الفم و قول  -
PERLSTEIN  وSHERE)6(. 

  
 šيل الصوت، يقترƎلتسE. FROESCHELS التمارين التالية :  

ضم اليدين، رفعƎا إلƑ الفوق ثم صعودƍا إلƑ الأسفل بقوة في نفس  -
  .الوقت إلقاء مصوتة ثم مقطع ثم كلمات طويلة أكثر فōكثر

  
لة، يستنتج الباحثين، من الضروري الحصول علƑ مƎما كانت الطريقة المستعم

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

كŨلƃ علƑ المختص في اللغة أن يتōكد أن الاسترخاء يستمر أثناء الكلام 
ƌلمراقبة إرخائ.  

  ).دمية الاسترخاء(أيضا نطلب من الطفل تقليد دمية مرتخية جدا 
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  ةملاحظ
حسب الحالات، ƍو الرأس، الكتفين، الجŵŨ الŨي يجب استقرارƋ كي لا يعرقل 

  .الكلام
  : صعوبات الأتيتوزي WESTLAKEيŨكر 

  
محاولة حركة في جزء من الجسم يŎدي حركات Żير عادية في جزء Ŋخر، 

ƌماءة في الوجŐدي بŎي ŵراŨحركة في ال...  
  

سم خاصة في بعű بŨƎا يشير إلƑ نزƋŨƍ ŵ الحركات من جزء من الج
كل الجسم يستفيد من Ũƍا إŨن إŨا ركزنا علƑ ". تريغر"المناطق الŨي يسميƎا 

 Ţ7(أثناء حصة الأرطوفونيا" الاستقرار"مصطل(.  
  

التي تستعمل حسب مبادB. BOBATH  őو  .Kمن جƎة أخرى فŐنƎا تقنيات 
  .)8(مختلفة لكن في نفس الƎدف

Ŵيم بصفة صحيحة الحركية، Ũƍا حسب Ŏƍلاء الباحثين، من خلال إعادة تن
  .يحسن في نفس الوقت الاضطرابات النطقية

  
  .بŨƎا يسجلون اƍتماما خاصا يرتبط إلƑ تنŴيم جيد لوضعية الرأس و الكتفين

-C. CHEVRIEوG. TARDIEUعدة حركات يمكن استعمالƎا، 

MULLER ا بكثرةƎون إليōا فقط لأن يلجƎ9(يقترحون أربعة من(.  
  
1 - Ƒيكون الطفل عل Ƒالأيسر، و تلتوي الأطراف السفل ƌيدير . جانب

يبحŜ . المختص بيدƋ اليمنƑ، الكتف الأيمن للطفل و بيدƋ اليسرى رأس الطفل
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عند الحصول علƑ . علƑ ارتخاء الطفل و بعد Ũلƃ استقرار حسن للوضعية
  .Ũلƃ، يبحŜ عن صوت أكثر قوة، أكثر طولا و نطق أحسن

  
متكŒ في الجانب الأيمن تجاƋ يجلس المختص علƑ حافة الطاولة،  - 2

. الجدار، يجلس الطفل بالعرű علƑ ركبتي المختص، و رجليƌ علƑ الطاولة
يقبű المختص الجƎة الخلفية للرأس باليد اليمنƑ و الكتف الأيمن في اليد 

 .اليسرى و يبحŜ عن ارخاء الرأس

  
  
نفس المكان، لكن تترƃ اليد اليسرى للمختص الكتف لأخŨ الخدين  - 3

 .إلƑ ارتخاء الفم و تقلصات نطقية صحيحة للحصول

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

 . لمساعدتƌ علƋŨƍ Ƒ الوضعية، يحرƃ ببطŒ الرأس لإرخاء عضلات الرقبة

  
  .عند الحصول علƑ الاسترخاء نبدأ التمرين الصوتي

ل بŨƎا مراقبة حركات من المستحسن وضع الطاولة أمام المرŊة يمكن للطف
  .الشفاƋ برفع الرأس قليلا

  
ƍناƃ صعوبة أخرى يجب دراستƎا، وƍي الشكل العام الŨي يحدŜ في كل 

يحدŜ أيضا عندما . الوضعيات الغير الملائمة و خاصة الاضطرابات الانفعالية
  .الطفل يكون جالس و يشعر بتوازن مضطرب
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لجŵŨ، الأطراف العليا و الأطراف في الحقيقة يتعلق الأمر بامتداد الرقبة و ا
Ƒالقوي للسان الكلام. السفل Şالفم و الخرو Ţتعرقل تشنجات فت ƃلŨ بعد.  

  
ينصŢ بوضع الطفل في وضعية مستلقية  B. BOBATHفي Ũƍا المجال، 

وإلتواء كامل لمنع التشنج الشامل و خاصة اللسان و عضلات فتŢ الفم، ƍنا 
  : يجب تسجيل مايلي

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

  
Żلق ببطŒ الفم بينما نمدد الرقبة و فتŢ ببطŒ الفم بينما تكون الرقبة  - 2

 .مثنية

 .ترƃ الفم مغلق بينما يكون الجŵŨ و الأطراف ملتقية - 3

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

  .الإسترخاء الأحسن
  

ƍنا  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUأخيرا يستخلص 
الجانب الخاص بالعلاŞ الكلي، بالتŨكير مرة أخرى، أن المختصين في الحركية 
و المختصين في اللغة يجب أن يكونوا علƑ معرفة لتقنياتƎم الخاصة بكل واحد 

  .منƎم و العمل مما
  

  : العلاجات التحليلية
  .)10(مجموعة من العضلات أو وŴيفة الƎدف منƎا ƍو 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 علƑ إعادة تنŴيم زماني - 3

  
ين الصوت، بŨƎا ƋŨƍ العلاجات التحليلية تصل إلƑ إعادة تربية الصوت، تحس

ƌالشفتين، اللسان و الوج ،ƃعمل حركة الحن.  
  

لقد تطرقنا في عمل سابق لƋŨƎ الوŴائف علƑ أساس مراحل ما قبل الإعادة 
  .)11(التربية الأرطوفونية

اƕن، نتطرق إليƎا من جانب Ŋخر، فƎي موضوŵ التربية الأرطوفونية 
  .المختصة

  
  إعادة تربية التنفس

صدر و الأخرى علƑ البطن، نرافق التنفس عند بوضع إحدى اليدين علƑ ال
الطفل فƎو تنفس مساعد يبحŜ عن تصحيŢ بصفة سƎلة التقطعات التنفسية 

ننبƌ الطفل أن الشƎيق يكون كافي و الزفيز مطول و . لƘتيتوزي خاصة
  .منتŴم

  
Əالملاحظة الأول  

ة قد تكون للطفل المعاق حركيا عصبيا اضطرابات قنوزية تنفسية كعدم معرف
  .متƑ يشƎق و متƑ يزفر

 ŢينصH. WESTLAK  وD. RUTHERFORD  بمراجعة بصريا
بواسطة المرŊة حركات الصدر أثناء ƋŨƍ التمرينات التنفسية و الشرš لƌ ماŨا 
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يشعر وماŨا يرى في نفس الƎدف نطلب من الطفل توقيف تفسƌ في حالة 
  .)12(تينالشƎيق والزفيز أو أيضا يغلق أنفƌ في واحدة من ƋŨƍ المرحل

  
 ŢينصPERLSTEIN الرأس للوراء لإرخاء عضلات الرقبة ƃبتر.  

  .و لمساعدة الطفل نضع مخدة صغيرة تحت رقبة الطفل
  

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

  .إلƑ الوراء ترƃ الرأس مرتفع قليلا
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  الملاحظة الثانية
إلتواء الرأس و الجŵŨ المتكرر عند الطفل المعاق حركيا عصبيا يعد عرقلة 
لإصدار الصوت، فيجب القضاء عليƌ باستعمال كرسي الإسترخاء أو كرسي 

  .خاص بالإعاقة العصبية الحركية، ƎŴرƋ مستقيم
  

  إعادة تربية الصوت
بالاستفادة من الوقت الŨي حسنت فيƌ  مطول" أ"نطلب من الطفل من إصدار  •

 .عملية التنفس بواسطة تقنيات سابقة

تشجع الأم الأصوات . يجب تمرين الصوت في وقت مبكر: الطفل الصغير •
التي يصدرƍا الطفل الصغير بصفة مفاجōة، ثم تكرارƍا مع تبيين للطفل أن 

 .ƍناƃ متعة في سماƋŨƍ ŵ الأصوات

  . ول لƎا أƍمية خاصةƋŨƍ الألعاب الصوتية للسن الأ
بعد فترة، يجب أخŨ كل الفرص أين يصدر صوت، أثناء ضحƃ مثلا أو 

  .)13(صراŤ الفرŨƍ  ،šا لتشجيعƌ علƑ إصدار الصوت
  

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

  
  فل الكبيرالط

أين المختص ينبƌ " السر"فƎناƃ لعبة . تستعمل تقنيات ملائمة مع عقل الطفل
ƌسر يعلم ب Ƒمن . الطفل عل ŵن الطفل و يصدر نوŨقرب أ ƌيضع شفتي

  .ثم يضع أŨنƌ أمام الطفل و يطلب منƌ أن يقول لƌ شيء. التمتمة
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ع فقد يجب تكرار Ũلƃ عدة مرات في اليوم، في بعű الأحيان، عدة أسابي
  .نسجل عدم إصدار لأي شيء، لكن عاجلا أو Ŋجلا سيقول حرف

ƌو يقول ل ƌالمختص أن يبين متعت Ƒتقول:" يجب عل "... ƌو يعيد ما يقول
  .الطفل

تدريجيا يōتي . توافق المجƎودات الأولƑ في أŻلب الأحيان إصدار نفس بسيط
ƌر التغييرات فيƎŴأقوى و أطول ثم ت Ţأصب ƌجابة لأنŐصوت ك.  

  
Əالملاحظة الأول  

يمكن أن تحدƋŨƍ Ŝ التغييرات بصفة مفاجōة، فالمختص يبدي اƍتمامƌ لƎا 
  .ويعيدƍا للطفل من الأحسن إعادة الصوت الŨي قالƌ الطفل بصفة طبيعية

  
  الملاحظة الثانية

تستعمل الأŻاني كوسيلة مƎمة لتشجيع الطفل علƑ إصدار أصوات و امتدادƍا 
ƌƎود عاطفي لجلب  بالغناء، يضع المختص وجƎالطفل و فعل مج ƌأمام وج

ƌو الدخول في علاقة مع ƌƍانتبا.  
يجب أن تكون ...ابتسامة، تلوية بسيطة: مƎما كانت الإجابة المحصل عليƎا

Ũƍا يŎدي بالطفل إلƑ إصدار . محفزة بتعبير عن الفرحة من طرف المختص
  .مرة أخرى بōصوات أكثر طولا

  
  الملاحظة الثالثة

إجابات الطفل، تكون دائما مصحوبة بصوت الŨي ƍو نتيجة انعكاس  لما تتردد
ƍنا أيضا يشجع المختص Ũƍا النوŵ من الإصدار بفضل جƎود بعد . كتلة فقط

صبر طويل، يستطيع الطفل إصدار أصوات متنوعة و قوية، ƋŨƍ العملية 
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نŎكد كŨلƃ علƑ الغناء في جماعة، مفيد جدا كي يتعلم . تتواصل أثناء سنوات
  .الطفل الأصوات المطولة

  
نقترš . عند الأطفال الكبار، تختار أŻاني Ũات ايقاŵ بسيط و التي تلقƑ بسƎولة

 Ƒا"! أو"! "أو:"التي تحتوي علƍالايقاعات مفيدة جدا لأننا يمكن تمديد ƋŨƍ)14(.  
  

لا نصحŢ الأخطاء النطقية . بعد Ũلƃ نŎكد علƑ بعű الكلمات أثناء الأŻنية
ƌالمحادثة حول . بالتقليد ولكن فقط نرفق Ƒإل ƌدي بŎأمام صورة و ن ƌمثلا نضع

  . محتواƍا
  

أخيرا يمكن تطوير القنوزيا الحنجرية بوضع يد الطفل علƑ حنجرة المختص 
  .أثناء إصدار أصوات مƎموسة ثم مجƎورة لكي يشعر باللمس الفرق بينƎما

  
Ɓإعادة تربية الحن  

" أ"مكن نطلب من الطفل القول نعترف أن العمل مباشرة علƑ الحنŻ ƃير م
نتحصل علƑ تقلص الحنƃ، لكن نتساءل . وفمƌ مفتوš، فنلمس الحنƃ بالملعقة

  .ƍل Ũƍا التقلص يستعمل وŴيفيا
  

 ƃيفي للحنŴبتطوير الاستعمال الو Ţزة تسمƎعدة أج ƃناƍ ،اŨƍ من أجل
ƌللطفل بمراقبة نفس šوبسما.  

Ş الوŴيفي بتمرين عضلات رفع كŨلƃ كل تمارين النفس التي سنراƍا في العلا
ƃ15(الحن(.  
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Ɗحركات الشفتين، اللسان و الوج  
 -الضحƃ -الابتسامة: نستعمل. يجب تشجيع ƋŨƍ الحركات مبكرا جدا

و Ũƍا لأخŨ كل فرصة لجلب انتباƋ الطفل لƋŨƎ الحركات التي قام بƎا ...الأكل
  .لا إراديا

  
  الطريقة

 ƌة، ثم يجعلŊفي المر ƌر الطفل نفسŴالمكان ين Ƒالمختص يلمس أو يضغط عل
  .ثم يقلدƋ و أخيرا يجعلƌ يقوم بالحركة إراديا. المƎتم

  
المرحلة الثانية تتمثل في البحŜ عن تقليدƋ لمختلف حركات اللسان و الشفتين 
للقضاء مباشرة علƑ التقلصات الغير العادية لجلب لا إراديا اللسان نحو مكان 

استعمال مساوط المستعملة في  النطق المناسب، يجب علƑ المختص
الأرطوفونيا العامة، لكنƎا ƍي Żير مرŻوبة من المعوقين حركيا عصبيا من 

  .يقترš استعمال حلوى محضرة بالخصوص )ƍWESTLAKE)16نا 
  

بŨƎا من أجل الحصول علƑ ارتفاŵ اللسان، يجب جŨبƎا بالحلوى إلƑ الطريق 
  .المعاكس للحركة المرادة

  
كات الانعكاسية ممكنة و أخرى لا، ينصŢ الباحŜ بالزلق لما تكون بعű الحر

مثلا الأتيتوزي يقاوم دائما لما نبحŜ عن القضاء علƑ الخروŞ : تدريجيا
  .الƚرادي للسان من الفم

ƍنا نستطيع الزلق تدريجيا علƑ حافة اللسان للحصول إŨن علƑ الحركة 
  .الجانبية
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دŜ إلا بعد ضغط قوي، أن الحركات الانعكاسية لا تح WESTLAKEيفسر 
الضغط يكون كمساعدة للسان . Ũƍا لا يعني ان الحركات تكون مخيفة للطفل

  . الŨي يتبع الحلوى
  

تبدو لƌ ضرورية للحركة النشيطة  ƋŨƍWESTLAKE التقنيات التي يشيرƍا 
  .و المساعدة، دائما مستعملة بōخŨ اللسان ووضعƌ في المكان المرجو

  
لطفل من مراقبة الكلمات بŐرادة، يجب تطوير الدقة في وقت Ŋخر، لما يتمكن ا

  .و السرعة
 Ƒبفرشاة عل ƌنا يجب تطوير في نفس الوقت القنوزيا اللسانية يمكن مساعدتƍ

  .اللسان و الحنƃ علƑ مستوى مكان النطق
 šر اللسان، يقترƎŴ تقلص Ƒة أخرى، من أجل الحصول علƎمن ج

WESTLAKE  ƌابƍŨ بعيدا و لا يختنق الطفل وضع قطعة خبز، بخيط لمنع
لتطوير حركات الشفاƋ، نستطيع طلب من الطفل أخŨ بين الشفتين سدادة من 

01  Ƒأيضا وسيلة أخرى . سم في القطر 05إل ƃناƍ صفارة ƃلŨنستعمل ك
في بعű الأحيان يجب . لتمرين الشفاƋ و ƍو بيان بطة تفتŢ و تغلق فمƎا

  .تطوير مراقبة حركة الشفاƋ بصفة أحسن
  .إŨن منشفة صغيرة بين الشفاƋ و الطفل يōخƍŨا و لا يضغط عليƎانضع 

  
أخيرا لما تكون الشفاƋ 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 الشفاƋ تكون ممكنة بالقوة  -

  .اصلة التدريب للحصول الأحسنالكافية، يجب مو
 Şفكل إنتا ،ƌي يستطيع عليŨبعين الاعتبار أن الطفل يقوم بالشيء ال Ũيجب أخ

  .لا يكون إلا بعد جƎد صعب الŨي يŎدي من حين إلŊ Ƒخر إماءات معرقلة
  
- ƌوالوج Ƌعن إرخاء الحركات الأتيتوزية للشفا Ŝنتحد.  

ALBITRECCIA إرخاء عضلا ƌدفƍ ŵنصحت بوضع قنا ƌت الوج
  .أيضا يجب تمرين الحركات الخاصة بفتŢ وŻلق الفم. والانتباƋ لƎا

  
سم و يجب أن تكون سريعة، و لكن ليس ƋŨƍ2 الحركات لا يجب ان تفوت 

  .بالسƎل مع الأتيتوزي
  

 Ţفت ƌا سينتج منŨƍ ،إراديا ƌلق فمŻ الحالة يجب الطلب من الطفل ƋŨƍ في
  .مفرط بسبب تشنج معاكس

نطلب من الطفل أخŨ قطعة من الورق : ستعملة في Ũƍا السياقƍناƃ تقنية م
ƌا بسرعة أمام فمƍالتي نمر.  

  
نتحصل علƑ الاسترخاء مباشرة بغلق ببطŒ باستعمال اليد فم الطفل و ƍو  -

  .يرى نفسƌ في المرŊة
 .نŎكد علƑ ضرورة فعل Ũƍا ببطء أثناء ƋŨƍ الحركة و ƋŨƍ لمنع التشنجات

  .متواصل" أ"ء كافي نلصق فيƌ إنتاŞ لـ عندما نحصل علƑ استرخا
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المرحلة الموالية و ƍي مرافقة حركة الفتŢ و الغلق بōخŨ الفƃ و الŨقن  -
Ƒالحركات المتناوبة يجب أن تكون سريعة. والأسنان السفل.  

 
-  ƌيجب تعليم Ƌوحد ƌو يغلق فم Ţتي الوقت أين الطفل يفتōأخيرا، لما ي

لا من الصعب علƑ الطفل المعاق القيام فƎو فع. مراقبتƌ لƋŨƎ الحركتين
مما يفسر الدفعات . بحركات لطيفة و متتابعة للعضلات اليمنƑ و اليسرى

Ţالجانبية خاصة أثناء حركات الفت.  
  

 Ţا المجال ينصŨƍ فيWESTLAKE  برسم بقلم خاص خط عمودي يمر
 أيضا تسطير خط. بوسط الشفاƋ العليا و يستمر مع الشفاƋ السفلƑ و الŨقن

  .)18(عمودي علƑ المرŊة الŨي يتبعƌ الطفل بفتŢ و Żلق الفم
  

  العلاجات الوظيفية
  التربية الأرطوفونية نفسها -أ

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

  .لكن بعű الأصوات تكون ناقصةكبير في القاعدة و 
  

فŨŐا تركنا الطفل في اضطرابƌ . )19(مع الصغار نƎتم بنشاطات فمية Żير اللغة
الشامل يمكن أن نكون فعاليين في مستوى الحركية الفمية الوجƎية و بالتالي 

  .علƑ مستوى النطق و الكلام
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ق الفم، حالة التقلص الكامل لعضلات الرقبة والعضلات المجاورة تعرقل Żل
  .تحدد حركات الفƃ، الخدين و اللسان

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

نلجō إŨن إلƑ تنبيƌ اƕليات الخلقية . الوجƎية و النطق -تحرير الحركية الفمية
الموجودة المōخوŨة من طرف الحركة الإرادية و بŨƎا تطوير المراقبة التحليلية 

  .لƘعضاء النطقية و التنفس
Ũƍا فƎنا العمل تحليلي و شامل في نفس الوقت يجب تƎديف Żلق الفم من أجل 

  .)20(البلع و الصوت و التحكم في النفس
  

 Ƌلق الشفاŻ ي يعرقلŨمستوى اللسان ال Ƒاللسان (نعمل أيضا عل Şخرو
  ).ووضعية بين الأسنان

  
تنفس و البلع و الكلام علƑ ضرورة الفƎم أن ال A. ALLEXANDREيŎكد 

وأن التنبيƎات الأولƑ جد مƎمة يجب . يجب أن ينتŴموا بصفة دقيقة و Ŋلية
الأخŨ بعين الاعتبار حساسية الوجƌ وتفريقƎا عن النتائج الانفعالية للمس  

ƌ21(الوج(.  
  

يجب نزŵ الحساسية للناحية الجد انعكاسية و ƍنا بلمس كل الوجƌ و ناحية الفم، 
Ũƍا العمل نقوم بƌ )... ممكن تقليل من الانعكاسات الغيثانية(سان الل - الشفتين

للمشاركة ) الطفل يعمل علƑ وجƌ و فم المختص(في جو ثقة و لعب و تبادلات 
إلƑ معرفة أحسن لمختلف الأعضاء والعمل علƑ التعرف علƑ مختلف 

  .اللسانية -الإحساسات و القنوزيا الفمية



 82

  ملاحظة
دا في إعادة التربية، فƎي مقترحة حسب صعوبات تعتبر تدليكات مƎمة ج

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

  
أولا ƋŨƍ وسيلة للدخول في اتصال مع الطفل ووجƌƎ، ثم ما عدا الجانب 
العلائقي، تشجع ƋŨƍ التنبيƎات الحسية العمل العضلي و تسمŢ بتطوير 

  .)22(الإماءات
  

بعد نزŵ الحساسية علƑ مستوى الفم و محيطƌ، و حسب الصعوبات المسجلة 
أنŴر لاحقا (أثناء الفحص، نبدأ عمل المضź، الأكل بالملعقة و الشرب بالكōس 

يجب أن نŎكد أن ƋŨƍ التدريبات الخاصة بنزŨƍ .( ŵا الجزء من العمل
  .الحساسية و الراحة يمكنƎا أن تتواصل كمقدمة لŨƎا العمل

علƑ (بالموازاة، ƍناƃ تمارين النفس مع عدة مساعدات بصرية  و سمعية 
، تمارين الامتصاص، إنجاز عدة حركات فمية وجƎية ...)شمعة، القطن

)ƌاللسان، إدخال Şإخرا.(...  
  

نبدأ ƋŨƍ . كل ƋŨƍ التمارينات ستحضر كثيرا و ستساعد علƑ الإنجاز النطقي
تستعمل أيضا . يق تدريجيا و إŻناء النطقالتربية النطقية بōصوات، ضجيج لتدق

الجزء الأƍم من ). إلť/...م/، ملامسة لـ /p/انفجار باليد لـ (إشارات مسƎلة 
  ).مراقبة بصرية(Ũƍا العمل يقام علƑ بساط أمام مرŊة كبيرة 
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  العلاŜ الوظيفي النطقي -ب
حركات يحŴر إنجاز الحركات المحتواة في وŴيفة التغŨية الطفل إلƑ القيام ب

 Ƌي سنفسرŨا الجزء الخاص بالنطق و الŨƍ نŐا فŨƎمة لنطق عدة فونيمات لƎم
  : )23(في الحال، لن يتحقق إلا بعد تربية وŴيفة التغŨية بŨƎا

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

  
 /t/ ،/d/ ،/n/ ،/ℓ/تعلم نزŵ الغŨاء من الحنƃ يحŴر نطق  -

  
 /p/ ،/b/ ،/m/و علƑ حافة الكōس يحŴر ضم الشفتين علƑ الملعقة  -

  
 /.o/ ،/e/أخŨ جزرة، قطعة خبز كبيرة بالشفتين يحŴر  -

  
أخŨ الفƃ في الأمام و في الوراء لأخŨ أجزاء ŨŻائية ملصقة علƑ الشفتين  -

 /.f/ ،/v/ ،/u/ ،/ou/   يحŴر 

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

  
/         k/مراقبة إدخال قطعة إلƑ البلعوم ثم دفعƌ إلƑ التجويف الفمي يحضر  -
 /.g/و

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

 /.an/ ،/on/ ،/in/يحŴر مراقبة الغنة 
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ƍكŨا تقلد الحركات، تطور التجارب التي يستفيد منƎا الطفل علƑ المستوى 
 .طقيالن

  
  ملاحظة

Ũƍا العمل ليس في اتجاƋ واحد لأن بعű التطورات النطقية قد تكون لƎا فعل 
  .ايجابي علƑ المستوى الغŨائي

  
 Şمثلا إنتا"mmmm " لقŻ س وōل الشرب بالكƎمطول، الشفتين مضممة، يس

  .الشفتين علƑ الملعقة
  

وضوŵ فŐنƌ من الضروري الاعتماد علƋŨƍ Ƒ الوŴائف الفمية Żير اللغة، م
  .الجزء الموالي

  
  العلاجات الوظيفية للنشاطات الفمية الغير اللغة

. لما يتعلم الطفل البلع، الامتصاص، التنفس Ũƍا ما يساعد إعادة تربية الكلام
 ŢينصS. TANNER  يل العمل فيƎائف لتسŴالو ƋŨƍ الأباء دائما بتمرين

  .التربية العلاجية للغة
  

  تربية النفس
  : تعتبر وŴيفة معقدة تستلزمالقدرة علƑ النفس 

  ).Ũƍا ضروري لإنتاŞ جميع الفونيمات(شƎيق مطول و متواصل بكفاية  -
-  ƃالحن ŵلق سليم لشراŻ)لمنع الغنة.( 
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Ũƍا ما يسمŢ بالاستعمال الجيد (تنسيق جيد لعضلات الشفتين و الخدĉين  -
 ).للفونيمات الشفوية

  
  .للكلام يصبŢ ضروري وŴيفة التنفس مƎمة للكلام إلƑ درجة أن تمرين يومي

لكن ليس دائما بالسƎل، إŨا كان التنفس ضعيف و سطحي، يجب البحŜ فقط 
  .علƑ تطويرƋ بدون تعلم حقيقي للتنفس

S. TANNER)25( التمارين التالية šيقتر :  
  
وضع قطعة من الورق رقيق جدا علƑ مساحة ملساء مثلا علƑ مرŊة  -

 .ميتƎا سفينة أو بطةنضعƎا  تحت فم الطفل علƑ شكل لعب، يمكن تس

  
حتƑ و إن كان الطفل لƌ ينفس، فŐن الƎواء الŨي يخرŞ من الفم يجعل القطعة 

  .من الورق تتحرŨƍ ƃا ما يشجع الطفل علƑ الفعل الأحسن و الإعادة
في البداية، نستطيع ضم الأنف لحŴة لجلب انتباƌƍ حول مرور الƎواء من  -

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

ƌنفس.  
  

  :من أجل تمرين قوة النفس
  .النفس علƑ كبريت -
النفس علƑ شموŵ أين نطور تدريجيا القطر كلما ƎŴرت تطورات عند  -

 .الطفل ابتداءا من الشموŵ الصغيرة إلƑ الشموŵ الكبيرة
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 .داية، يمكن التنفس علƑ شمعة صغيرة علƑ يدƋ من أجل تطوير الفƎمفي الب -

Ũƍا ما يسمŢ بتغيير بسƎولة القوة الكافية ...النفس علƑ كرة، وسائل الƎواء -
 .لإنتاŞ الصوت و بالتالي إدراŞ الصعوبة

 .تمارينات لƘطفال الŨين لديƎم نفس جيد -

 : بدون تقطعاتألعاب أخرى تسمŢ بتمرين مراقبة النفس لجعلƌ متواصل  -

العمل Ũƍا يكون أمام (الطلب من الطفل ميل بصفة متواصلة نار الشمعة  •
  ).مرŊة
• ƌالطلب من الطفل جعل الورق داخل اليد بواسطة نفس. 

  
  ملاحظة

مساعدة المختص، في مرحلة ما، ضرورية لتنسيق مختلف العضلات التي 
اعد الطفل علƑ مثال الحركة النشيطة ƍو المقترŨƍ ،šا ما يس. تسمŢ بالنفس

كŨلƃ يمكن تحفيز حركة الخدين و Ũƍا بفعل . تعلم ضم الشفتين أثناء الزفير
  .حركات عليƎا

  
  .أخيرا، ƋŨƍ الحركة النشيطة يمكن أن تتواصل نحو الصدر لتنŴيم الزفير

  
  تربية البلع

źو الأساسي للكلام أي المضƍ 26(الوقت الأول للبلع(.  
لدينا صبر لأن التقنية التي تتمثل أنƌ يجب أن يكون  WESTLAKEيسجل 

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

  : لما نƎتم بعسر البلع، عدة عناصر يجب الاƍتمام بƎا
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  وضعية الملعقة
 ƃا بحƎنا تتعلق بشد الملعقة التي لا يجب أن تكون مرتفعة من طرفƍ الإشارة

يجب علƑ الطفل أخƍŨا بنفسƌ بخفű الشفاƋ . سنان لترƃ الأكل في الفمالأ
  .العليا

 ƌصعبا علي ƃلŨ رƎŴ اŨإS. TANNER  ƃفي البداية بتحري ƌبمساعدت Ţتنص
شفتيƌ بالإصبع لمراقبة حركة شفتيƌ و تعلم ŻلقƎا جيدا من جƎة أخرى لمنع 

ن حركات حركات خروŞ اللسان، الضغط علƑ اللسان يسمŢ من التقليل م
  .خلفية التي ترتبط بالأشكال الحركية للزمن الأول للمص عند الرضيع-أمامية

ŵأسر ƌعطاء دفع نشيط للسان يجعلŐب Ţا التقليل يسمŨƍ.  
 Ƒتي إلōولق اللسان يŨ Ƒالوراء " عرقلة"الضغط عل Ƒي يرجع إلŨاللسان ال

  .فيمثل بداية العمل الفمي أكثر فعالية
  

جب الخوف من ضغط طرف الملعقة علŨ Ƒولق أنƌ لا ي C. SENEZتشير 
  .اللسان

  .لكي تكون فعالة، يجب وضع الملعقة قرب الجزء الŨي فيƌ الأكل
باليد الأخرى التي تراقب الرأس نقوم بŐلتواء إضافي لمساعدة Żلق الفم ثم 

  .)27(ننزŵ الملعقة أفقيا ابتداءا من الغلق
  

  وضعية الرأس
س المستقيم الŨقن في الداخل لمنع بضرورة ترƃ الرأ S. TANNERتشير 

وإلا فالرأس يسقط علƑ الوراء و البلع . سقوط الأكل لوحدƋ داخل الحلق
  .)28(سيكون صعب أو مستحيل
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ƍكŨا يجب علƑ الطفل أن يحرƃ لسانƌ لجلب الأكل في وضعية بلع لتحسين 
  .مراقبة حركات اللسان و الحصول علƑ وضعية جيدة للرأس

  
  .نة أيضا بالنسبة لƘكل بما أننا نمنع المسالƃ الخاطئةالحماية تكون مضمو

  ).مع احترام المراحل(بقدر ما أن التربية تكون مبكرة فŐن الغŨاء يصبŢ عادي 
في نفس الوقت، الإماءة أكثر ŻنƑ تكون أكثر تعبيرا تسƎل التواصل الغير 

حان التنفس الغني يصبŊ Ţلي، بŨƎا الصوت و النطق يصب. اللفŴي و العلاقات
  .في نمطƎما الحركي بشكل مسƎل و سيلان اللعاب ينقص

 Ţبتجسيد مشاكل الفت Ţي يسمŨو الƍ كير أيضا أن فعل النوعية الكفالةŨيجب الت
Ţو العكس صحي Ƒالأعل ƃدي بتطور الفŎأن ضغط اللسان بقوة ي Ŝ29(حي(.  

  
  تعلم حركة اللسان

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

  : أثناء إعادة التربية، يجب تدريج الصعوبة. ممكن ŨŻاء صلب أكثر
  
 .نضع الغŨاء في القاعدة ثم تدريجيا فوق Ũولق اللسان - 1

  
علƑ  نōتي بالرأس أكثر فōكثر إلƑ الأمام ثم ننƎي بالبلع علƑ البطن أو - 2

 .الجانب مم يضطر بالطفل أن يترƃ بشفتيƌ منŴمة

  
ثم قطع حلوى، لحم، ثم ) خبز(نبدأ بغŨاء حلو يŨوب داخل الفم ثم لين  - 3

 .قطع جزر ما يŎدي باللسان إلƑ عمل أكثر
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فاللسان والفƃ لƎما حركات متناسقة في نشاط اللسان العادي الŨي يسمŢ بالأكل 
ن ترƃ الطفل يستعمل خاصة اللسان أو و الشرب لكن في البداية من الأحس

من جƎة أخرى من الممكن أن حركات الفƃ تōخŨ . الفƃ ليتغŨى كما يستطيع
  .مكان عمل حركات اللسان

  
Ũƍا ƍو الحال عند الكثير من المعاقين الحركيين العصبيين الراشدين والŨي 

إلƑ الفوق يستطيعون الكلام، لكن أثناء الكلام نلاحŴ أن Ũولق اللسان لا ينتقل 
لوحدƋ و لكنƌ مدفوŵ إلƑ الأعلƑ بالفƃ الأسفل إلŻ Ƒاية سقف الفم للحصول 

  .علƑ الصامتة
ينتج عن Ũلƃ كلام واضŢ و لكن Żير بالقدر الŨي يكون في حالة حركة اللسان 

يجب إŨن أن يتعلم اللسان أن يتحرƃ بمفردƋ، لŨƎا يجب تحديد حركة : الحقيقية
ƃ30(الف(.  

  
  سيلان اللعاب

إŨا . ن نعيد كامل إعادة التربية لŨƎا الجانب لأننا تطرقنا إليƎا في عمل سابقل
Ũكرناƍا ƍنا لأن إعادة تربية سيلان اللعاب يدخل في إطار Ũƍا المخطط 

خاصة أن Ũƍا متعلق مباشرة . العلاجي الوŴيفي للنشاطات الفمية Żير اللغوية
سيلان اللعاب يجب أن  بالبلع المŨكور أعلاƋ، بعبارة أخرى لمنع الطفل من

  .)31(نعلمƌ البلع
نŨكر فقط العلاŞ بالثلج الŨي يبقƑ الوسيلة المفضلة لتōدية بلع منعكس و التقليل 

  .من سيلان اللعاب
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  الامتصاص
  : ƍنا أيضا نعيد النقاط المƎمة فقط

الامتصاص يسمŢ بمراقبة و تنسيق التنفس، شراŵ الحنƃ، اللسان الŨي يبدي  -
  .الشفاƋ حركة، الخدين و

 .يسمŢ بمراقبة عضلات المضź التي يجب أن تكون مرتخية -

إŨا كان Ũƍا Żير ممكن، يجب علƑ الطفل أن يتعلم أولا عű الأنبوب داخل  -
ƌفم. 

نرخي بعضلات المضź ثم نرفع الفƃ الأسفل إلŻ Ƒاية أن الأسنان تلتصق  -
 .تقريبا ثم ندخل الأنبوب

ن أولا في حركة نشيطة لتعويد يجب تسجيل في النƎاية أن ƋŨƍ الحركة تكو -
 .عضلات المضź علƑ العمل

  
Ÿالمض  

يجب التŨكر أن ƋŨƍ الوŴيفة الحركية تستلزم حركات مشابƎة للكلام رŻم أنƎا 
Œ32(أكثر توسيعا و بط(.  

  .يجب إدخال ŨŻاء صلب لتشجيع المضź عند الطفل
  

  ملاحظة نهائية
لƑ اضطرابات معقدة إعادة تربية اللغة عند المعاق حركيا عصبيا تتجƌ إ

ومختلفة حسب الأطفال تحتوي علƑ تقنيات مختلفة و لا يمكن تطبيقƎا كلƎا 
  .علƑ نفس الطفل

فجزء من إعادة التربية قد يكون أكثر أƍمية . تقييم دقيق يسمŢ بالقيام بالإختيار
  .عند طفل ما في وقت ما و يكون أقل أƍمية عند طفل Ŋخر
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خاص بالكفالة بدون Ũكر مرجعين علاجيين و أخيرا لا نختم Ũƍا الجزء ال
 .للتواصل" المتطورة"متطورين جدا في البلدان المتطورة إنƎا الوسائل 

  

فبŨƎا نصل إلƑ القول أن المŎلفات العلمية و الطبية العالمية تعد Żنية في ميدان 
  .اللغة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

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

 .في العشر السنوات الأخيرة، Ũƍا يŎكد أكثر استعجال و ضرورة عملنا Ũƍا

في الأخير نشير أن كل دراسة للغة المضطربة تسبقƎا معرفة دقيقة لجوانبƎا 
  .يالعادية، موضوŵ الفصل الموال
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  الفصل الثاني
  التواصل اللفظي



إعادتƎا ƍنا . دراسة النطق، الكلام و اللغة" التواصل اللفŴي"نقصد بŨƎا الفصل 
يجعلنا نحيط بƎا جيدا عندما نōتي إلƑ ملاحŴتƎا و تقييمƎا في حالة مرضية، 

  .كحالة الإعاقات الحركية العصبية، موضوŵ بحثنا
  

ثة للتواصل اللفŴي و ƍي النطقية، فلنتطرق إŨن إلƑ الميكانزيمات الثلا
 Ƒا نرجع بصفة كبيرة إلŨƍ ا العادي من أجلƎالفونولوجية، و اللغوية في عمل

G. TARDIEU  وC. CHEVRIE-MULLER  مƎفي كيفية دراست
  .وتقديمƎم للمفاƍيم المƎمة لŨƎا الفصل

  
بعد  منطق Ŏƍلاء الباحثين، في Ũƍا الإطار العادي، ƍو التŨكر دائما، أن فيما

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

  
زلال تكمل معطياتنا النŴرية من خلال تطرقنا إلƑ كل . ثم فŐن 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 علƑ المخرŞ و الصفة

  
Ŝالمخر  

  .فƎو المكان الŨي يحدŜ فيƌ الحرف، و يدل كŨلƃ علƑ كيفية حدوŜ الحرف
  

  الصفة
لا يتحدد الحرف بالمخرŞ أي بالموضوŵ الŨي يحدŜ فيƌ فحسب بل يتحدد 

اتساŵ الممر  و صفة الحرف ƍي نتيجة لدرجة وكيفية. أيضا بصفات أخرى
الصوتي و درجة انفتاš القناة الصوتية التي ƍي من أƍم المقاييس التي تتميز 

űا عن بعƎا الأصوات اللغوية بعضƎصور. ب Ŝالمقاييس ثلا ƋŨƎو ل:  
  
1 -  Ƒفيسم ƌير معترضا عليŻ إما أن يكون الممر الصوتي مفتوحا تماما أي

 .ئتاأو صا" مصوتا"الصوت الناتج عن Ũƍا الانفتاš التام 

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

 Ƒأصوات تسم Ŝواء اعتراضا تاما فتحدƎال Ƒحبسية"أو " شديدة"عل." 

  
إما أن يكون الممرالصوتي مضيقا عليƌ بسبب اعتراű عضو من  - 3

 Ƒأصوات تسم Ŝتحد Ũواء، حينئƎال Ƒتسريبية"أو " رخوية"الأعضاء عل ." 

  
لة الثانية و الثالثة الأصوات التي تحدƍ Ŝي من الصوامت و الجوامد ففي الحا

(consonnes)  ي من جنس الصوائتƍ Ƒبينما أصوات الحالة الأول



(voyelles) و الفرق بين الصوامت و الصوائت لا ينحصر فر درجة ،
ƌأو الانغلاق نفس šو الانغلاق بل يكمن في الانفتا šالانفتا.  

 y-o-u-a-i-e: الاتساų التام •
إŨا انفتŢ الƎواء في الصدور و تصاعد إلƑ التجاويف الصائتة فŐنƌ يمر 
بالحنجرة و يصير صوتا عند اƍتزاز الأوتار الصوتية فŨŐا نفŨ إلƑ التجاويف 
 Ƌلكن عند مرور ،Şاندفع نحو الخار ƌعلي űالعليا و لم يجد عضو يعتر

وŵ 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 الانفتاş أو الإعتراů التام •

إŨا وقع عند مرور الƎواء انسداد تام و Ũلƃ باعتراű عضو من الأعضاء 
ة علƑ مرورƋ، يحصل في المرحلة الأولƑ، احتباس للƎواء، ثم في المرحل

الثانية إطلاق شديد ƍواء فيحدŜ صوت لƌ جرس خاص ƍو الصوت الشديد أو 
  .(occlusive ou explosive)الحرف الحبسي أو الانفجاري 

  
 (r-θ-s-z): الاتساų الناقص •

إŨا نفŨ الƎواء في تلƃ التجاويف و اعترű عليƌ عضو من الأعضاء اعتراضا 
فيحدŜ احتكاكا بينƌ و بين تام بتضييق الممر الصوتي، حينئŨ يتسرب الƎواء 

 ƃا الاحتكاŨƍ بسبب Ŝفيحد ،ƌالأعضاء المتعرضة ل ƋŨƎالجوانب الداخلية ل
 .صوت خاص يسمƑ حرف رخو أو حرف تسريبي

  
  



• Ǝالصفات الأخر 
  : ƋŨƍ الصفات الكبرى تنقسم إلƑ قسمين ƍما

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

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

  
 Ŝفي إحدا ƃصفات أخرى تشار ƃناƍ الصفات الكبرى ƋŨƍ جانب Ƒإل

  : الحروف، أو تضفي عليƎا جرسا خاصا
ر الصوتية باƍتزازƍا في اشتراƃ أو عدم اشتراƃ الأوتا: الجƎر و الƎمس
  .إحداŜ الحروف

  .اشتراƃ تجويف الأنف في إحداŜ الحرف: الغنة
  .نقل الحرف إلƑ مŎخرة تجويف الفم: التفخيم

تقعر اللسان عند إحداŜ بعű الحروف المزدوجة المخرŞ و ƍي : الإطباق
)ű-ص-Ŵ-ط.(  
  
   الأسس العضوية و الفيزيولوجية لجهاز النطق •

ان مرتبط أساسا بجƎاز النطق، الŨي يتكون من عدة إن الكلام عند الإنس
عناصر، يقوم كل عنصر بدورƋ من أجل الحصول علƑ حرف سليم و إŨا 
 Şأن إنتا Ŝالكلام، بحي Şاضطراب في إنتا Ƒدي إلŎا سيŨƎل أي عنصر فŅتعط
Ũƍا الأخير ƍو عملية عرضية للجƎاز التنفسي، ففي بعű الحالات يدخل 

و لا تحدŜ الأصوات إلا إŨا كانت ƍناƃ حواجز الƎواء و يخرŞ في صمت 



 ŵأو تزيل الحواجز المسببة في تنو  Œوضغط و تحكم في الحركات التي تنش
  .الأصوات

  



 القناة الصوتية •
 ƃي تتكون من المنطقة العليا للمسالƎتمثل القناة الصوتية عضو التصويت ف

و التي ) الفمي التجويف(و الƎضمية ) التجويف الأنفي و الحنجرة(الƎوائية 
  .)1(تتقاطع في المعبر الƎوائي الƎضمي

  
  الحنجرة •

ƍي العضو الأساسي للتصويت إŨ تكمن أƍمية Ũƍا العضو في كونƌ يحتوي 
علƑ الأوتار الصوتية اللتان تقومان بحركة انفتاš أثناء مرور الƎواء في عملية 

ƋŨƎتزاز أنفية سريعة أثناء عملية التصويت، فƍالحالة  التنفس أو حركة ا
  : الأخيرة تعطي لƘصوات اللغوية صفة

  
ƍي الصوامت التي يرافقƎا اƍتزاز الأوتار الصوتية مثل : الصوامت المجƎورة

]b[ ،]d...[  
  

ƍي الصوامت التي يمر فيƎا الƎواء دون اƍتزاز الأوتار : الصوامت المƎموسة
  ].s[ ،]š[الصوتية 

  
 الفمية -المنطقة الحلقية •

  : تتكون من
ƍو مسلƃ عضلي يمتد عموديا من قاعدة الجمجمة من فوق : الحلقي التجويف

  إلƑ القسم العلوي للرقبة من الأسفل علƑ امتداد العمود الفقري من
 Ƒالتنفسي من الأنف إل ƃة الأمامية، ويشكل الخلف منطقة تقاطع بين المسلƎالج

  .الحنجرة و المسلƃ الƎضمي من الفم إلƑ البلعوم



  
د من اللƎاة إلƑ الحلق إلƑ الشفتين في الأمام، إŨ تشكل يمت: التجويف الفمي

أعضاء النطق حواجز في طريق الƎواء و التي بفضلƎا تتميز الأصوات 
  : وتختلف في اللغة و نميز

  
ƍي الأصوات التي تحدŜ عند مرور الƎواء عبر جƎاز النطق، : المصوتات -

ن بسرعة كبيرة و نحصل أما الأوتار الصوتية فŐنƎا تƎتز، فتقتربان و تتتباعدا
  ). في اللغة العربية(علƑ المصوتات عند النطق بالحركات الثلاثة 

  
 šي درجة انفتاƍ űا البعƎالحركات الأساسية عن بعض ƋŨƍ وما يميز
التجويف الفمي و الشكل الŨي تتخƋŨ الشفتان حيŜ يكون الفم قريب الانغلاق 

 šمع ضم الشفتين و تجمع والشفتان متبسطتان في الكسر، متوسطة الانفتا
  .اللسان إلƑ الخلف في الضم، أما في الفتŢ فتكون درجة الانفتاš أكبر نسبيا

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

الانفتاš، نتيجة الحركات العضلية داخل Ũƍين التجويفين، و بŨلƃ فŐن الƎواء 
  .طقيحدŜ صوت احتكاƃ بōعضاء الن

 
• Əالأعل Ɓالحن 

ƍو الجزء العلوي من التجويف الفمي من اللƎاة إلƑ لثة الأسنان العليا و ƍو 
  .أدنƑ الحنƃ، وسط الحنƃ، أقصƑ الحنƃ: ينقسم إلƑ ثلاثة أجزاء

ƍناƃ قسم لين يسمƑ الحنƃ اللين أو الرخو و ƍو عبارة عن عضلة متحركة 
بين التجويفين الفموي و الأنفي في الاتجاƋ العمودي الأعلƑ و الأسفل، كما يقع 



حيŜ يكون مرتخي في حالات السكوت ليسمŢ بدخول وخروŞ الƎواء عبر 
  : الأنف أما أثناء الكلام فŐنƌ يتغير بين وضعيتين رئيسيتين

الصوامت الفمية حيŜ ينقبű الحنƃ الرخو ليسد طريق الƎواء إلƑ تجويف  -
  ]...b[ ،]o[ ،]z[وامت إŻلاق الأنف فيخرŞ من الفم و Ũلƃ في أŻلب الص

الصوامت الفمية الفنية حيŜ يرتخي الحنƃ الرخو ليسمŢ الƎواء بالمرور في  -
التجويفين الفمي و الأنفي معا، Ũƍا الأخير يعطي الصوامت صفة الغنة مثل 

]m[ ،]n.[  
 
 اللثة •

بين الأسنان و الحنƃ تقع اللثة و شكلƎا محدب في الأعلƑ و يلتقي معƎا Żالبا 
  ]...t[ ،]t: [سان لإنتاŞ الحروف اللثوية مثلطرف الل

  

 الأسنان •
حول الحنƃ و اللثة نجد الأسنان التي تلعب دورا ƍاما في النطق كما تلتقي 

أو مع ] f[الأسنان مع الشفة السفلƑ لإنتاŞ الحروف الشفوية الأسنانية مثل 
  .التي ƍي ما بين الأسنان] θ[طرف اللسان مثل 

  
 الشفتان •

ركان لƎما دور أساسي في عملية النطق حيŜ يتدخلان ƍما عضوان متح
او كعنصر ثانوي ] m[و ] b: [كعضوين رئيسيين في إنجاز الأصوات الشفƎية

  ].ğ[في إنتاŞ الحروف مثل 
  
 اللسان •



جد متحرƃ قاعدتƌ متصلة بقاعدة ) عضلة 17يحتوي علƍ) Ƒو عضو عضلي 
ƍات لأنƌ لين قابل القسم العلوي متحرƃ في جميع الاتجا. )2(الفƃ السفلي

  : لحركات واسعة و ينقسم إلƑ قسمين
  
يكون أثناء الارتخاء مقابلا للثة كما بŐمكانƌ الاحتكاƃ : اللسان و الŨولق - 1

ƃمع الأسنان و اللثة و الحن. 

  
2 - ƃشاء الحنŻ ر اللسان يكون عند الارتخاء أمامƎŴ. 

  
 التجويف الأنفي •

  .ناء النطقتجويف عضمي يمر عبرƋ الƎواء بكميات مختلفة أث
  
 التنفس •

  : تميز Ũƍ العملية مرحلتين متعاقبتين
مع تقلص الحجاب الحاجز الŨي ينخفű و يتسطŢ و تقلص : الشƎيق -

العضلات الرافعة لƘضلع، يتسع القفص الصدري في الاتجاƍين الأمامي 
والعمودي فيدخل الƎواء تحت تōثير الضغط الخارجي إلƑ الرئتين عبر الأنف 

  .بلعوم و القصبة الƎوائيةأو الفم و ال
  
تحدŜ العملية بارتخاء عضلة الحاجب الحاجز وارتفاعƌ إلƑ مستواƋ : الزفير -

الأول بارتخاء العضلات الرافعة لƘضلاŵ، تتقلص أبعاد القفص الصدري، 
فيضغط Ũƍا الأخير علƑ الرئتين ليخرŞ منƎا الƎواء إلƑ الخارŞ عبر الحنجرة 

  .)3(لأنففالتجويف الفمي او تجويف ا



 مخارŜ الحروف و صفاتها •

إن الأصوات في اللغة العربية أو في لغات أخرى من لغات العالم لƎا 
مميزات، بحيŜ تكون ƋŨƍ الأصوات عدة حروف و لكل حرف خاصية أو 
أكثر تميزƋ عن الحرف اƕخر مما يجعل السامع يفرق بين الحرف و إلا لكان 

  .عالمنا مليئا بالإلتباسات في الحروف
  
 كيفية النطق •

Ũƍا عرű لكل أماكن النطق الخاصة بالنŴام اللغوي العربي و صفات حروف 
  .)Ũƍ)4ا النŴام

  
  الحروف الشفوية -1

ƍي الحروف التي يستدعي النطق فيƎا استعمال الشفتين أو علƑ الأقل الشفة 
  .السفلƑ حيŜ تصنف إلƑ شفوية مزدوجة و شفوية أسنانية

  
  ]b: [الحرف
Şشفوي مزد: المخر Şو  
  مجƎور: الصفة

  انفجاري: كيفية النطق
  

  ] m: [الحرف
Şالمخر : Şشفوي مزدو  
  مجƎور: الصفة

  Żني : كيفية النطق



  ]w: [الحرف
Şشفوي: المخر  
  مجƎور: الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

  ] f: [الحرف
Şشفوي أسناني : المخر  
  مƎموس : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  
  الحروف الأسلية -1

وراء ) Ũولق(ف التي يكون نطقƎا عن طريق وضع طرق اللسان و ƍي الحرو
 Ţممر يسم ƃيكون الفكان متطابقان مع تر Ŝبحي Ƒالأسنان العليا و السفل

  : بخروŞ الƎواء
  

  ]s: [الحرف
Şأسلي أسناني: المخر  
  مƎموس: الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  ] s: [الحرف
Şأسلي أسناني : المخر  
  مƎموس: الصفة

  تسريبي مفخم: طقكيفية الن



  ]z: [الحرف
Şأسلي أسناني : المخر  
  مجƎور : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  
  : الحروف اللثوية -2

و ƍي الحروف التي يكون نطقƎا من خلال وضع اللسان بين الأسنان العليا و 
  : السفلƑ و ƍي

  
  ]j: [الحرف
Şلثوي: المخر  
  مجƎور : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

   ]θ: [الحرف
Şلثوي: المخر  
  مƎموس : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

  ] d: [الحرف
Şلثوي : المخر  
  مجƎور : الصفة

  تسريبي مفخم : كيفية النطق



  الحروف النطعية -3
  : و في ƋŨƍ الحالة يلتصق Ũولق اللسان مع النطع و الحروف ƍي

  
  ] ℓ:[الحرف 
Şنطعي : المخر  
  مجƎور : الصفة

  انحرافي : كيفية النطق
  

  ] n: [رفالح
Şنطعي : المخر  
  مجƎور : الصفة

  Żني : كيفية النطق
  

  ] r: [الحرف
Şنطعي : المخر  
  مجƎور : الصفة

  ارتجاجي: كيفية النطق
تنطق ƋŨƍ الحروف عندما يتم التصاق : أما إŨا كانت علƑ مستوى مقدمة النطع
  :الŨولق بمقدمة النطع التصاقا كليا وƍي

  
  ]d: [الحرف
Şنطعي : المخر  
  مجƎور  :الصفة



  انفجاري : كيفية النطق
  ] t:[الحرف 
Şنطعي : المخر  
  مƎموس : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  

  ]t: [الحرف
Şنطعي : المخر  
  مƎموس : الصفة

  مفخم/انفجاري: كيفية النطق
4-  Ǝذا المستوƋ الصلب تحدث الحروف في Ɓالحن Ǝمستو Əالحروف عل

ق جانبي اللسان مع الحنƁ باقتراب ظهر اللسان من الحنƁ الصلب و التصا
  : العلوي و Ƌي

  
  ] š: [الحرف
Şشجري : المخر  
  مƎموس : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق
  

  ] j[الحرف 
Şشجري : المخر  
  مجƎور : الصفة

  تسريبي : كيفية النطق



  ] ğ: [الحرف
Şشجري : المخر  
  مجƎور : الصفة

  انفجاري : كيفغية النطق
  
   :الحروف علƏ مستوƎ الحنƁ اللين -5

تنطلق الحروف من Ũƍا المستوى عند تلامس مŎخرة اللسان بالحنƃ اللين 
  : وƍي

  
  ]k:[الحرف 
Şاللين : المخر ƃالحن  
  مƎموس : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  

  ] g: [الحرف
Şاللين : المخر ƃالحن  
  مجƎور : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  
  : الحروف علƏ مستوƎ اللهاة -6

دما يتōخر اللسان قليلا و يرتفع أقصƎŴ ƑرƋ فتقترب من تنتج ƋŨƍ الحروف عن
و إŨا لم يƎتز نسمع صوت ] γ[اللƎاة لتحتƃ بƌ، فŨŐا اƍتز الوتران نسمع صوت 

]x.[  



  ] q: [الحرف
Şوي : المخرƎل  
  مƎموس : الصفة

  انفجاري : كيفية النطق
  

  ]x: [الحرف
Şوي : المخرƎل  
  مƎموس : الصفة

  رخو : كيفية النطق
  

  ] γ[ :الحرف
Şوي : المخرƎل  
  مجƎور : الصفة

  رخو : كيفية النطق
  
  : الحروف الحلقية -7

  ] ζ[الحرف 
Şحلقي : المخر  
  مجƎور : الصفة

  رخو : كيفية النطق
  

  ]ħ: [الحرف
Şحلقي : المخر  



  مƎموس : الصفة
  رخو : كيفية النطق

  
  : الحروف الحنجرية -8
  

  ]٢: [الحرف
Şحنجري: المخر  
  مجƎور : الصفة

  انفجاري  :كيفية النطق
  

  ]h: [الحرف
Şحنجري : المخر  

  رخو : كيفية النطق
  

 Ƒننا نكون قد تعرفنا علŐا، فƎالحروف و صفات Şمن خلال عرضنا لمخار
الوŴائف التي تŎديƎا علƑ عضو نطقي في عملية النطق و الصفات التي تميز 
الحروف من خلال الحركات المختلفة لƘعضاء، و علŨƍ Ƒا يكون تغير أي 

ميزة من المميزات الثلاŜ التي سبق Ũكرƍا تŎدي إلƑ اضطراب  صفة أو
  .نطقي يحدد نوعية الوŴيفة المتغيرة

 ميكانزيم النطق بالصوائت •
 ƃلŨاختلاف الصدري الخلفي و ك Ŝي التي تحدƍ إن الحركات اللسانية
الصدري الفمي، و Ũƍا تبعا لدرجة الانفتاš و المساحة التي تكون بين اللسان 

  .)5(و منƌ نتحصل علƑ جرس الأصوات) الحنƃ(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 -
 Ƒفنحصل عل]u.[ 

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

درجة انفتاš الفم و زيادة في درجة انفتاš الحلق والشفتان تكون ممدودة 
 Ƒفنحصل عل]é.[  

  
و ] a[اللسان يكون في وضعية متشابƎة لما سبق مع الشفوية قليلة الأƍمية 

  ].o[كثيرة الأƍمية 
  
  ].õ[وية يكون اللسان في وضعية وسطية مع الشف: طابع خلفي -
  
  الصوائت النصف مفتوحة -3
  ].o[و] e[اللسان يمتد و رأسƌ ينخفű فنحصل علƑ : نبرة وسطية -
  
  الصوائت المفتوحة -4
  .)ã[)6[اللسان يبقƑ مسطحا في الفم : نبرة أمامية -
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II.2- الكلام  



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

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

  
  بداية، ما ƍي الكلمة  

  
بق التعبير، فمثلا الطفل الصغير أو الرضيع يستجيب لكل ما حولƌ إن الفƎم يس

من أصوات، و Ũلƃ أنƌ يعطي لبعű الأصوات معاني، و Ũƍا ما يجعل 
  .الأولياء يŴنون أن الطفل يفƎم كل شيء

  
و الطفل قد يفƎم و يتعرف . فالفƎم مرتبط بالنغمة، الإماءات و المحتوى اللغوي

وفي حالة الإماءات أو الإشارات . سماعƌ لƌعلƑ الصوت، و Ũلƃ من تكرار 
  .فŐنƌ يفƎم محتوى الرسالة و Ũلƃ عن طريق الإشارة للشيء

  
نطلب من الطفل فعل شيء ما، و نشير إليƌ بالأصبع مع النŴر في : مثلا

ƌƍا. اتجاƎمن Ƌم التعليمة و ما نقصدƎنا يفƍ وƎأما فيما يتعلق بالمستوى . ف
أي أننا نعطيƌ كلمة . الكلمة من دال و مدلولاللغوي، فƎو عبارة عن محتوى 

  .)1(شيء و ƍو يحاول استخراŞ و فƎم المعنƑ و دور الشيء
  

إن ƎŴور الوŴيفة الرمزية تكون في السنة الثانية من عمر :"أما بياجي فيقول
و من السادسة إلƑ . الطفل، حيŜ أنƌ يستطيع أن يفرق بين الدال و المدلول



كلمات، حيŜ يتعرف عليƎا بواسطة الوحدات التي سبعة سنوات، يبدأ فƎم ال
  .تتدخل في تشكيلƎا

أما في العاشرة . وفي سن السابعة تعتبر الكلمة جزء من السلسلة الكلامية
فيƎŴر لديƌ المستوى الدلالي، إŨ يلاحŴ أن الكلمات متكونة من أصوات تعبر 

  .)2(عن شيء ما
  

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

  : Ũا منبع تقاربي اƕتي] b[الفونولوجية لـ 
  

  ]b: [التعريف الفونولوجي
• f/b 

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



• m/b 
 

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

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

  . انفجاري، شفوي، مجƎور] b[إŨن الفونيم 
و اƕن نقدم . نستعمل نفس الطريقة للتمرين بكل فونيم صوتمي في الغة العربية

  : البعű منƎا مع أمثلة
  ]٢[الفونيم  -

  .)ƍ)3و Ũات تقارب مع الفونيمات اƕتية وŨƍا حسب تعريفƌ 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 نƎاية الكلمة يكون حيادي أي  لا ينطق] ٢[



  .إŨن ƍو فونيم انفجاري، حنجري ومجƎور
  

  ]: w[الفونيم 
  : تعريفƌ الفونولوجي يكون Ũات تقارب مع الفونيمات التالية

  
• w/b   

/wāℓi/  
/bāℓi/     في أول الكلمة  

  
/kℓāwi/  
/kℓābi/      في وسط الكلمة  

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

/ħāw∂ℓ/   في وسط الكلمة  
/ħām∂ℓ/  

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



/wād/  
/j∂dd/  في أول الكلمة  

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

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

  
  : يكون Ũات 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 الكلمةŊ 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 نƎاية الكلمة مثل -
  

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

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



/∂/ 

فƎو يكتب دائما كمصوتة مركزية، درجة الانفتاš متوسطة، دائما قصيرة 
  .المدى

  .لا نجدƍا في Ŋخر الكلمة •
 .ζaddلما تكون باتصال مع فونيم مفخم أو متōخر كمثلا ] a[تب كما تك •

  : مثال
]∂[            
]a [  

  / u/الفونيم 
  .يكتب دائما كمصوتة متōخرة، دائرية، درجة الانفتاš الناقص، قصيرة

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

  ]bØζd: [مثال
  
  ].ò[تكتب المصوتة : أما بعű الصامتات المتōخرة -
  

  : المصوتات الممدودة
  / i: /الفونيم

  .يستخدم كمصوتة أمامية مع تكسير الشفتان، بدرجة الانفتاš التام
  

  : مثال] ĕ[أمام صامتة مفخمة أو متōخرة نستخدم 



]dĕf[ ،]xĕt[  
  

  /ā/الفونيم 
  .لتاميستخدم كمصوتة أمامية، Ũو درجة الانفتاš ا

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

  



  /u/الفونيم 
يستخدم كمصوتة متōخرة، مع تقبب الشفتان، Ũو درجة الانفتاš الناقص، يكتب 

]ó [خرة أو مفخمةō4(كمصوتة شفوية أمام صامتة مت(.  
  ]...xrōf[ ،]dōr: [مثال

  
قبل Żلق Ũƍا الجانب المخصص للكلام لدراسة الجانب الأخير من التواصل 

  .اللفŴي و ƍو اللغة، سنعطي لمحة حول كيفية تطور الكلام
  

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

  ).ƍنا الفونولوجيا(يات المعرفية الإمكان
  

العديد من الباحثين يروا أن استقرار النŴام الفونولوجي Żير منتŴم، بما أن 
  .ƍناƃ استمرار لتعويضات لفونيمات عند الطفل

فƎناƃ تطور زمني عام في اكتساب الفونولوجيا يتعلق الأمر بŴاƍرة 
ن حيŜ المعنƑ في أين يبدأ الطفل يعارű وحدتين م" التعارضات الصوتية"

  ").جملة-كلمة"مرحلة (سن سنة 
  

في نفس المعنƑ، يمكن Ũكر القوانين الأساسية في ترتيب اكتساب مختلف 
  : التعارضات بين الأصوات

  



التعارű الŨي يعمل في البداية يبين الفرق الكبير بين الصامتة  - 1
لانفتاŨ šو درجة ا/ a/تتميز عن المصوتة / b/والمصوتة، الانفجارية الشفوية 

 .التام

  
 : الشكل المتعلق بالصوامت يتفرق إلƑ جƎتين - 2

  .شفوي و Żير شفوي، الŨي يفرق بين Ũƍين النوعين ƍو عمل الأعضاء الفمية
تشكل الشفتين الشفوية، وضعية اللسان بين الجƎة الداخلية لƘسنان العليا يشكل 

  .يسمƑ نطعي/ ƍ/tو /: b/حرف جديد معارű لـ 
  

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

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

  .مصوتات Ũو درجة الانفتاš متوسطة لتشكيل مصوتات أخرى
  

. ة كانت خارجيةتكتسب المصوتة قيمة تفريق داخلية بينما قبل ŨلƋŨƍ ƃ القيم
  .أما اƕن فمكوناتƎا ƍي التي تتميز عن بعضƎا. تتعارű الصامتة و المصوتة

  
التفريق الواضŢ و النƎائي بين الانفجاريات النطعية و الحبسيات الحنكية  - 4

 .ƎŴرت مŎخرا، فƎي منتƎية تقريبا في نƎاية السنة الثانية

  
 - ƎŴر مع النصفالتسريبات لا تƎŴر في Ŋن واحد التسريبات الأخيرة ت - 5

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



فƎي Żالبا ما تكتسب قيمة ] u[و ] i[نفس الشيء حول المصوتات التي اكتسبت 
  .نوعا ما مƎموسة في بعű الوضعيات] w[و ] j[الصوامت و تنجز تدريجيا 

  
Şام التفريق عند التسريبات أقل وضوحا من إنتاŴر نƎŴو . الحبسيات يƎف

  .مرتبط بدرجة الوضوš التي تƎŴر بƎا ƋŨƍ الأصوات في الكلام
أحيانا تƎŴر . لتعارű التصغيرية أين يتنوŵ النطق فيƎا] j[تƎŴر النطعية 

  ].γ[الحنكية نوعا ما بصوت 
  

كيفية مرور الƎواء الزفيري ƍو الŨي يميز بين . قبل نƎاية السلسلة] ℓ[الجانبية 
  .جانبيةالتسريبات عن ال

  
6 -  Ŝخرا وتحدŎالقيمة الداخلية التي تميز النطعيات تكون بصفة عامة م

 .بطابعƌ الاƍتزازي] ℓ[يتميز عن ] r:[سنوات  03حوالي في بداية 

  
ما دامت الحبسيات Żير مجزءة إلƑ سلسلتين علƑ المستوى الحنجري،  - 7

مجƎورة تكون Żير /بŨƎا، الخطوط مƎموسة. فƎي بصفة عامة بدون صوت
استقرارƍم يمثل ƎŴور أزواŞ من الكلمات تتميز بŨƎا الخط فقط أي . زةمتمي
 .سنوات 03في 

  
التعارű الأكثر تōخرا يتمثل في تعارű الصوائت من حيŜ العامل  - 8

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



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

 /.j/و / w/ثم يتوضع  -

 /.ℓ/و / r/أخيرا تƎŴر النطعيات  -

 .سنوات كل الأصوات مكتسبة 03في  -

  
JAKOBSON  نōقواعد الإكتساب يروا ب Ƌين درسوا بعدŨو كل الباحثين ال

  .Ũƍا التطور في الزمن يƎŴر عام مƎما كانت اللغة
  

ة،  فŐن القاعدة العكسية ƍي بالنسبة للغة العربي N. ZELLALمن أعمال 
طفل  30فحول دراسة إجابات مسجلة لـ . الصحيحة في نŴام الاكتساب

إلƑ  03لاختبارات اللغة و الكلام، و Ũƍا في أوقات مختلفة في فترة السن من 
  .زلال لاحŴت أن الأصوات الخلفية تƎŴر قبل الأصوات الأمامية.، ن 05
  

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

  )...S=θ ( ،)r=ℓ: (تعويű مثلا
  

. زلال تاكد علƑ أن ƋŨƍ الŴواƍر خاصة بالنŴام الفونولوجي للغة العربية.ن 
عالة للتعارضات من جƎة أخرى المردودية الف. Ũƍا يفسر أخصية Ũƍا النŴام

  .الخلفية تكون أكبر من التعارضات الأمامية
  



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

  
ƋŨƍ النقطة مƎمة لما نكون بصدد علاŞ المعاقين حركيا عصبيا، أŻلبيتƎم 

  .مات أمامية أما  خلفية في البدايةفلا يƎم أن تƎŴر فوني. بخرص في البداية
  

مع Ŏƍلاء الأطفال، ƍناƃ مشكل رئيسي و ƍو مشكل الحركة في درجات 
  .مختلفة

وكōن المعاق حركيا عصبيا يخالف ...تجاƋ المŴاƍر الأتيتوزية والتشنجية
  .قوانين اكتساب الفونولوجيا

  
" اختيار"فƎو  في الحقيقة". يتكلم"المƎم أن يستطيع تجاوز المشاكل الحركية و 

  .صوتي أما القدرات والصعوبات الحركية
  

  : أخيرا، ما يجب تŨكرƋ، دائما بƎدف فƎم المعاق حركيا عصبيا، ƍو
  
  : ترتبط كل مرحلة من مراحل باكتساب الفونولوجيا بالأخرى -

صعوبات (الطفل ينتج ما يراƋ و Ũƍا بعلاقة Ũلƃ بصعوبات اللغة المتعلمة 
  ).اق حركيا عصبياحركية، عن المع-عصبية

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

ƋŨƍ . خاصة العراقيل اللسانية للنŴام الŨي يجب اكتسابƌ و النŴام الŨي اكتسب
  .الفكرة الأخيرة نفسرƍا في الفقرة الموالية الخاصة باللغة
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II.3- اللغة  



  .سنتطرق للغة. في نƎاية Ũƍا الفصل المخصص للتواصل اللفŴي
  

نŎكد أننا نبحŜ أن نŨكر بعű المفاƍيم الضرورية للŨي يريد تربية اللغة عند 
  .المعاقحركيا عصبيا

  
Ũƍا الجانب  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUيدرس 

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

  
  .فلنتطرق إŨن إلƑ لغة الراشد العادي

  
  : اللغة عند الراشد العادي

دائما ƍناƃ ثلاC. CHEVRIE-MULLER  Ŝو  G. TARDIEUحسب 
  : نقاط متميزة

 .الإرادة في اللغة - 1

  
 .فƎم اللغة الشفوية - 2

  
 .تعبير اللغة الشفوية - 3

  
الثلاثة، لأنƎا مƎمة لفƎم اللغة عند المعاق حركيا عصبيا، نعيد ƋŨƍ النقاط 
  .موضوŵ تفكيرنا

  



 : الإرادة في اللغة -1
Ũƍا يعني الرŻبة في التواصل مع الاخر، الشيء الŨي يرتبط جدا مع الوسط 

  .الŨي يوجد فيƌ الفرد
  

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

  .)2(يشيرون كŨلƃ أن نفس ƋŨƍ الملاحŴة تنطبق علƑ الطفل الصغير
  
  : فهم اللغة الشفوية -2

بالنسبة للسمع، . Ũƍا يعني أنƌ يجب أن يكون ƍناƃ سمع جيد وفƎم شفوي جيد
 Ƒن الوسطŨصابة الأŐصوات المنخفضة بƘنوعا ما كلي ل ŵكر أن ضياŨن

  . يجعل Żير ممكن الفƎم لبعű الجمل
  

نفس الشيء بالنسبة لضياŵ الأصوات الحادة المرتبطة بŐصابة الأŨن الداخلية و 
 iالتي تجعل Żير ممكن الفرق بين بعű الفونيمات التي لƎا طابع حاد، كمثلا 

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

فيما يخص القنوزيا السمعية نفس الباحثين يشرحون أيضا أن المعلومات اƕتية 
Ũن تصل إلƑ الفص الصدŻي، أين يجب أن تفسر لكي يصبŢ ممكن من الأ

  .)4(التفريق بينا الأصوات
  



أخيرا، الفƎم الشفوي يعني فƎم الكلمات و الجمل، الشيء الŨي يرتبط بمستوى 
تكويني أعلƑ في المناطق العصبية اليسرى عند الأيمن و التي ترتبط بمنطقة 

  ).s(فرنيكي 
  
  : تعبير اللغة الشفوية -3

Ũƍا يعني أن العضلات اللازمة للكلام يجب أن تكون سليمة، و أن تكون 
 .CتتحدŜ (متناسقة و مراقبة لإصدار الفونيمات، و أن يعرف الفرد استعمالƎا 

CHEVRIE-MULLER عن البراكسيا النطقية( Ƒأخيرا أن يكون قادر عل ،
  .تنŴيمƎا في كلمات و جمل مرتبطة الفكرة التي يريد التعبير عنƎا

  
ƍكŨا، التعبير الشفوي يتطلب سلامة مجموعة من التركيبات العصبية 
المتطابقة، أين الملاحŴة أكثر ƍي، عند الراشد الأيمن، المنطقة الجبƎية 

  .)6(اليسرى
  

لمعلومات أكثر، فالأعضاء الخاصة بالتعبير الشفوي ƍي المƎدوفة 
عدد من وبالخصوص التحكم في عدد كبير من العضلات التي تشارƃ في 

  . )7(الوŴائف الأساسية التي يجب أن تكون نفسƎا متناسقة بينƎا
  

إلC. CHEVRIE-MULLER  Ƒو   G. TARDIEUمن أجل Ũƍا يتطرق 
  .التنفس في اللغة

  
  : فŨƎا الأƍم من دراسة لنوعين من التنفس لأنƎا متكاملين

  



  : التنفس في الراحة -1
الإنسان . إŨن فƋŨƎ وŴيفة حياتية. دورƋ الأساسي ƍو تōمين التبادلات الغازية

  . تنفس في الدقيقة 20العادي، في صحة جيدة، في الراحة لƌ في أكبر درجة 
الزفير يكون مرتين أطول من الشƎيق الŨي يطول إŨن بالقدر الأكبر ثانيتين 
Ũƍا الميكانيزم الغير الإرادي و Żالبا Żير واعي مōمن بمعلومات تōتي خاصة 

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

لكن مختلف عن التنفس أثناء الراحة . بداية فŐن التنفس ƍو الŨي يسمŢ بالكلام
  .)9(ثانية و أكثر 20لأن اللغة العادية تتكون من جمل يمكن أن تدوم 

  
عليا، ƍكŨا الفرد الŨي يريد الكلام يجب أن يثبط بواسطة تراكيب عصبية 

  .الانعكاسات التنفسية المضيقية
  

نفس الباحثين يشرحون أن Ũƍا يتطلب تعلم متقن جدا، عند خاصة الممثلين 
  .والمغنيين

  
ولكن يضيفون أن رŻم Ũƍا التعلم، المنعكسات الأولية تƎŴر من جديد، كلما 
كان ƍناƃ مشكل تنفسي ما، مثلا المصاب باضطراب القلب أو ببساطة الفرد 

  .)Ŏƍ)10لاء نجد عندƍم كلام قصير و متقطع. ىالŨي جر
  

كŨلƃ حالة تōثر أو . المراقبة العليا للكلام قد تضيع أيضا في حالة انفعالية سلبية
Ţير واضŻ 11(خوف يجعل الكلام(.  



  : من ƍنا نفƎم أن التنفس في الكلام يتكون من
  .شƎيق أكثر عمق من الشƎيق العادي -
 .زفير أطول و مراقب جيدا -

نƌ من الضروري إعطاء تفاصيل كل مرحلة مدروسة من طرف نرى أ
Ƌكورين أعلاŨالباحثين الم.  

  
  المرحلة الشهيقية

ƍي العضلات الشƎيقية، الحجاب، و ممكن العضلات : العضلات المناسبة
  .الشƎيقية المجاورة

  
ƍو تقلص حركي الŨي كلما كان مƎم كلما زادت أƍمية الƎواء : نوų العمل

  .اللازم للكلام
قبل " يملŒ صدرƋ"المغني و كل إنسان يستعمل الكلام كثيرا يجب أن يتعلم أن 

  .)12(إصدار صوت 
  

Ũƍا التقلص الحركي يجب أن يكون لƌ قوة كبيرة للحصول علƑ شƎيق أكبر 
  .وفي نفس الوقت في مدة قصيرة

  
بما أن Ũƍا التقلص يجب أن يكون قوي و سريع يجب أن تتدخل مراقبة 

  .ت الزفيزية المعاكسةانعكاسية للعضلا
  

  المرحلة التنفسية الجامدة
  .ƍي نفس العضلات الشƎيقية للمرحلة السابقة: العضلات المناسبة



فالتقلص يكون مراقب . كيفية عملƎا مختلف عن المرحلة الشƎيقية: نوų العمل
  .دائما

أثناء الكلام و الغناء، لا يدŵ ارتخاء عضلاتƌ " يعرف التنفس"الإنسان الŨي 
Ǝيقية و خاصة الحجاب الحاجز إلا بالكمية اللازمة للحصول علƑ صوت، الش

Ƒي يحتوي علŨا يستلزم تعلم صعب الŨƍ :  
 .مراقبة التحكم في الوضعية بدون تغير -

  
 .)15(مراقبة الانعكاسات التنفسية الأساسية  -

  
  المرحلة الزفيرية النشيطة

للعضلات الزفيرية لا في الكلام العادي، ƋŨƍ المرحلة لا وجود لƎا تقلص 
  : يختلف إلƑ في شرطين

عندما نريد تطويل صوت بينما تكون العضلات الشƎيقية تكون مرتخية  -
 .تماما

  
 .عندما نضغط علƑ الصوت -

  
  .و ƍي البطنية، اليمنƑ الكبيرة، والملتوية: العضلات المناسبة

  
لƎواء Ũƍا التقلص يجب أن يكون مراقب جيدا في قوتƌ لطرد ا: نوų العمل

  .)16( المخزن في كل وقت واستعمالƌ في فائدة الصوت
  



التنفس الŨي يŎكد عليƌ المختصين في " تعلم"في الخلاصة، ندرƃ أن 
  .الأرطوفونيا عملية معقدة

  
Ũƍا يتōكد بالمراقبة الجيدة للتقلصات الحركية و الوضعية للعضلات المناسبة 

  .وخاصة الحجاب الحاجز
عاقة العصبية الحركية يمكنƎا بطرق مختلفة، عرقلة ƍنا نفƎم ببساطة أن الإ

  .)17(نوعا ما بخطورة ƋŨƍ المراقبة
  .بعد ƋŨƍ اللمحة حول اللغة عند الراشد، سنتطرق اƕن إلƑ اللغة عند الطفل

  
  تطور اللغة عند الطفل العادي

  
  : يتطور الطفل العادي عبر ƋŨƍ المراحل

 .الرŻبة في التواصل -

  
 .التطور الحسي -

  
 .القنوزيا النطقية تطور -

  
 .تطور البراكسيا النطقية -

  
 .تطور التعبير اللغوي -

  
 .تطور فƎم اللغة -



 .تطور الوŴائف الأساسية التي تسمŢ باستعمال الفونيمات -

  
  .سنعيد كل من ƋŨƍ الجوانب بŐعطاء تفسير لƎا

  
  : الرŹبة في التواصل مع اƓخرين -1

ōول حركة حنجرية من الطفل ما ف. في البداية يجب تسجيل الدور المƎم للمحيط
  .)ƍ)18ي إلا عنصر منعكس

ولكن تسبب فرحة كبيرة لƘم، مما يشجعƌ علƑ إعادتƎا، و تمييزƍا عن 
الأصوات المصدرة في البداية لا إراديا ثم ثم . مجموŵ التقلصات العضلية

  .)19(منتجة بوعي ثم أخيرا إراديا بسبب النجاš الŨي تحدثƎا
  

ليس لƎا أƍمية عند الطفل إلا " اللغة الطبيعية"م اللغة، ƋŨƍ أثناء كل مرحلة تعل
ƌل Ƒا معنƎالأصوات ليس ل ƋŨƍ م أنŻر ƌ20(بصدد تشجيع الأم ل(.  

  
، إعادة بدون معنmama" "papa" Ƒ:"نفس الشيء عند إعادة نفس المقطع 

  .)21(للطفل، و لكن تحفز الأم، تجعلƎا تōتي أمام ابنƎا
  

، و في كل "mama"أشƎر في العالم يقولون  08سن يقال أن كل الأطفال في 
أمام النجاš . )22(لغات العالم، ƋŨƍ الكلمة تدل علƑ الأم في لغة الرضيع

  .المتحصل عليƌ، يعطي الطفل بصفة طبيعية معنƑ الأم
  

في ميدان اللغة، أكثر من أي ميدان في التربية، لا يمكن أن يكون أي تطور 
ƋŨƍ ر، حسب قانون  بدون العاطفة الإنسانيةƎŴبة في التواصل لا تŻالر



 Ũا الطفل منƍإلا بطرف التشجيعات المتواصلة التي يتلقا ،ōالمحاولة و الخط
  .سنƌ المبكر

  
G. TARDIEU Ƒفي قاعة المستشف ƃو . يعطي مثال الرضيع المتروƎف

  .يتوقف عن المناŻاة إŨا بقي في الƎدوء المتواصل
  

شƎور عند  08ا قبل اللغوية تƎŴر في أن المرحلة م PICHONأخيرا يŨكر 
  .الطفل العادي، و لكن لا نŴن أن ƋŨƍ اللغة الأولية تطور كōسنان الحليب

ƋŨƍ نقطة مƎمة للتربية . Ũƍا يعني أن ليس قضية تطور فقط و إنما قضية تربية
  .اللغوية عند المعاق حركيا عصبيا

  
لغة، إلا إŨا شجع علƑ الطفل المعاق كما الطفل العادي، لا يمر علƑ مراحل ال

 Ƌا أثناء كل نموŨƍ و ŵبدون انقطا ƃلŨ)23(.  
  
  : القنوزي للفونيمات -التطور البراكسي -2

  : ƍنا التطور يدرس تحت نمطين
  .حسي و حركي

  
  : لكن في البداية نسجل الملاحŴة اƕتية

ثم يبحŜ عن إصدارƍا بعد . الأصوات المصدرة من الطفل ƍي Żير إرادية
  : لأن التجربة علمتƌ أن للجمƎود نتيجة Ũلƃ بŐرادة



الطفل (فƎنا لعب ممتع و نطقي تماما . تōتي أمƌ، تبتسم لƌ و تعيد الأصوات
شيئا فشيئا، يبحŜ عن التحكم في الفونيمات . )24() ليسمع نفسƌ يتكلم" يتكلم"

  . الأكثر تعقيدا
  

Ƒ العموم في Ũƍا التعلم النطقي يتواصل في الأربع السنوات الأولƑ و ينتƎي عل
  .Ũƍا التعلم ƍو في نفس الوقت قنوزي و براكسي. سنوات 04
  

 ƌي يجعلŨو الشيء الƍ ƌو نطق ƌن المقارنة المتواصلة بين نطق أبويŐأخيرا ف
  .يتحسن

  
  النمط الحسي

خاصة نريد القول بōن الطفل . ƍنا نقصد السمع والإحساسات السمعية الأساسية
كن من الممكن أن تنŴيم Ũƍا السمع لا يكتسب من الولادة يسمع كما الراشد،و ل

  . إلا تدريجيا
  

Ũƍا لا يقع إلا . ƍنا نŨكر دورا أعضاء الأŨن التي تنقص الأصوات القوية جدا
تدريجيا و Ũƍا ما يفسر كما أن الرضع يشعرون بصعوبة الأصوات القوية  

  .)25(جدا
  

فيجب . لطفل يسمعثم فŐن القنوزيا السمعية ƍي التي تدرس، لأن لا يكفي أن ا
  .أن يتعلم أن يميز بين الأصوات و الفونيمات

  



يعطي مثال الطفل  G. TARDIEUفبتربية خاصة، يمكن تحسين القنوزيا ƍنا 
يŨƎا لا يفرق . الŨي بسبب إصابة الأŨن الداخلية، لƌ ضياŵ الأصوات الحادة

  .)t)26و  sبين 
  

  .ات بمعرفة فروقات دقيقةفبعد تربية فقط، يصل إلƑ التمييز بين ƋŨƍ الفونيم
  

. أخيرا تعلم ƋŨƍ القنوزيا السمعية يستلزم من المفروű سلامة الفص الصدŻي
  .)27(فالتعلم يعرقل في حالة إصابة Ũƍا الفص

  
بعد الجانب السمعي، ندرس الجانب اللمس، خاصة الأحاسيس اللمسية 

يشرحون أن  C. CHEVRIE-MULLERو   G. TARDIEU. والعميقة
ات المعقدة تعني الأحاسيس التيس تōتي من العضلات نفسƎا، من الإحساس
  .)28(الإحساسات اللمسية تتطلب الشفتين، اللسان، الأنف . المفاصل

. من ƍنا نفƎم أن ƋŨƍ الإحساسات تفسر أكثر تدريجيا كلما تقدمنا في التمرينات
 Ũƍا يفسر بكون مراقبة كل العضلات التي تسمŢ بŐصدار النطق الصحيŢ، لا

  .تكتب إلا تدريجيا
  

فيما يخص الأحاسيس البصرية، مراقبة إضافية ممكن أن تمرن من الطفل عند 
Ũƍا أيضا يتطلب تعلم قنوزي من خلال . يرى محيطƌ يحرƃ الشفتين و اللسان

Ƌالشفا Ƒالقراءة عل.  
  



  النمط الحركي
بة ƍنا نقصد البراكسيا النطقية إلƑ درجة أنƌ يجب بداية تŨكيركم ƍي المراق

الحركية يجب أن تكون جيدة لتōمين التقلصات الوضعية و الحركية للعضلات 
مراقبة ƋŨƍ الحركية الأولية تتطلب . العديدة التي تشارƃ  في التعبير النطقي

  .)29(تعلم 
  

الطفل يجب أن يقوم . و لكن ƋŨƍ الحركية و لو كانت جيدة فƎي Żير كافية
  .حيŢبōعمال أولية أخرى للحصول علƑ فونام ص

  
 ƌبما يقول ƌبعملية قنوزية تتمثل في مقارنة ما يقول Ƒإل ƌلا يستطيع فعل

  .اƕخرين
فƎناƃ موازاة في التطوير بين البراكسيا النطقية و القنوزيا النطقية طوال فترة 

 Ƒسنوات 04الطفولة حت.  
  

  : ƋŨƍPICHON مراحل متتالية مبنية حسب أعمال 



  أشهر 9و  2مرحلة ما بين  •
- are =6  Ƒأسابيع  8إل  
- Mm = 28عندما الطفل يبكي في ŵأسبو. 

  
يجب الإشارة أن الأطفال الصم يناŻوا كما اƕخرين، بالعكس، الأطفال الŨين 

  .لديƎم اضطرابات حركية، لا يناŻوا إلا بالتōخير
  
 أشهر 10مرحلة  •

تتمثل في إعادة مقطعين أو عدة مقاطع متتالية لƎا نفس الفونيمات خاصة 
  .الحنكيةالشفوية و 

  
 )شهر 15(مرحلة الرطانة  •

الطفل يلقي تلقائيا عدة فونيمات بدون معنƑ بالتمرين بداية ثم شيئا فشيئا Żالبا 
  .في تقليد المحيط

  
 مرحلة التشويƊ للسن الثالثة •

  .اƕن الطفل يتمرن بدون انقطاŵ لاكتساب الفونيمات لكن بōخطار كثيرة
  .كل الطفل خاصة الاƍتزازية أخيرا بعű الفونيمات تكون بالخصوص صعبة

  
 مرحلة السن الرابعة •

يجب التŨكر أن في الحالة العادية، الاضطرابات النطقية للمرحلة السابعة تزول 
  .سنوات 03عندما الطفل عندƋ أكثر من 

  



سنوات لا تستمر إلƑ اضطرابات التسريبات فالتحكم في  04سنوات و 03فبين 
لأنƌ يتطلب وضعية جيدة بالإضافة إلƋŨƍ Ƒ الفونيمات يكون أصعب للاكتساب 

  .التفريق بين مختلف التسريبات يخلق صعوبة أخرى
  

القنوزي للفونيمات -أخيرا لغلق Ũƍا الجانب الحركي الخاص بالتطور البراكسي
  . نلجō إلƑ دراسة تطور الفونيمات

  : ،  بŨƎا"الحلول المسƎلة"نطبق علƑ = بعű الأخطاء 
 .وائتالصوائت تعوű بالص - النصف -
 
 .الصوائت الفنية تعوű بالشفوية -
 
التسريبات تعوű بالحبسيات لأن التسريبات تتطلب تنŴيم أكثر دقة من  -

 .فالجƎد يجب أن يقاس و الوفير أقوى: الحبسيات

  
 .الصوائت تعوű بالمƎموسة المطابقة -

  
  .فƎي نفس حلول السƎولة التي تفسر ƋŨƍ الأخطاء

  
Ũƍا يفسر بكون . الشفويات و النطعياتبعű الفونيمات الخفلفية تعوű ب -

  .الحركة الإدارية للجƎة الأمامية للسان تكون أسƎل
  

  .و كŨا الوŴائف الحركية المختلفة التي تسمŢ باللغة
  



 تطور الفونيمات •
  : تطور الفونيمات اƕتي WESTLAKEيرى 

  e-a-r: الأسبوŵ السادس -

  
- 24 ŵأسبو :k-g  

  
- 6  Ƒر 12إلƎأش :b-p-m 

  
- 10  Ƒر 12إلƎش :n-t-d  

  
- 14  Ƒر 15إلƎش :v-f  

  
- 02  Ƒسنوات 03إل :d-s-z 

  
تطور مختلف الوŴائف الحركية تسمŢ باللغة بفضل التحكم التدريجي  •

والمتطور لمختلف الوŴائف الحركية، يمكن أن يكون ƍناƃ تحسن تدريجي 
 .للتعبير النطقي

  
  : ƋŨƍ الوŴائف ƍي

  التنفس -1
التي يجب علƑ الطفل تعلم مراقبتƎا ƍناƋŨƍ ƃ منعكسات لƎا أƍمية حيوية 

لإصدار أصوات تطول أكثر فōكثر فيجب أن يتعلم القيام بشƎيق أعمق من 



العادي قبل القيام بالصوت ثم القيام بƋŨƎ المراقبة الجد دقيقة للتحكم في وضعية 
  .)30(الحجاب الحاجز لكي يزفر بصفة مطولة

  
ي يجب أن تكون جيدة، يجب بالإضافة إلƑ مراقبة وضعية الحجاب الحاجز الت

ƌأن يكون مراقبة للعضلات التي ترتبط ب.  
  

فيما يخص . ƍنا يتعلق الأمر بتعلم براكسي أولي و ضروري للتعبير النطقي
  .الرضيع، خاصة الحجاب الحاجز ƍو الŨي يعمل للشƎيق

  
ثم يحسن تدريجيا . فيما بعد يتعلم الطفل استقرار العضلات التنفسية الجانبية

  .لاستقرار لما يبحŜ عن شد رأسƌ أو عند الجلوسŨƍا ا
  

  .فعلŨƍ Ƒا النمط الحركي نركب مراقبة التنفس من أجل الكلام
فعندما يحاول . فتربية الطفل العادي ƍي شيء كامل و لا عبارة عن أجزاء

 Ƒللجلوس أو المشي عل ƌمراقبة كتفي ،Ƌشد ،ƌ4الطفل رفع رأس 
ة Żير مباشرة، لمراقبة أحسن يتمرن في نفس الوقت، بطريق...أطراف

  .)31(للعضلات التي تōمن التنفس في اللغة
  

بŨƎا فŐن Ũƍا العمل يجب أن يكون مع المولود إŨا أردنا عدم تسجيل تōخر كل 
  .)32(الميادين

  



2- Ɓالحن  
بالخصوص فŐن حركات عضلات الحنكية ƍي الضرورية لإصدار فونيمات 

  .Żير Żنية
  

فƎو Żير قادر في البداية : لم الصعب للمولودƋŨƍ الحركة المعقدة تعني التع
  .فيختلف إŨا أŻلقنا أنفŻ .ƌلق أنفƌ للتنفس من الفم

  
3- Ɓالمضغيات و نوازل الف  

فالحركات السريعة و اللازمة للكلام . فƎي ضرورية للتغŨية و لكن الكلام أيضا
  .تحفز عن طريق أخŨ الأكل الصلب

  
أنبوŵ، فلƌ الفرصة  28تداءا من فالطفل العادي يستطيع أخŨ الأكل الصلب اب

  .في المضź و تحضير حركات الكلمة
  
  اللسان -4

حسب . شƎر 12و  02فƎي مكتسبة بين . ƍنا نسجل البراكسيا اللازمة للغة
WESTLAKE ر حسب الترتيب التاليƎŴالحركات ت ƋŨƍ :  

 .إلقاء اللسان إلƑ الأمام بين الشفتين و الأسنان •
 
 .إدخال اللسان داخل الفم •

  
 .ور اللسان من جƎة إلƑ أخرىمر •

  



• ƃرفع طرف اللسان نحو الحن. 
 
  تطور فهم الغة -3

  : أنماط متتالية 3في Ũƍا الفصل ندرس 
  . لغة الإماءات، اللغة الشفوية و اللغة المكتوبة

  
بداية ƍناƃ اللغة بالإشارات حيŜ أن المبادلات الاجتماعية للطفل لا تتحدد في 

Ǝااللغة الشفوية فقط و لا تبدأ ب.  
  

فلقد رأينا كيف أثناء السنوات الأولƑ الطفل العادي يتعلم التمييز بين مختلف 
  .الأصوات علƑ المستوى القنوزي و البراكسي

  
بما أن Ũƍا التطور يتواصل، سوف نرى كيف الطفل يتلقƑ لتربية الفƎم ƍنا 

  .نشير إلا أن الإدراƃ و نطق الفونيمات لا يعودان بصفة تلقائية
  

ى، تōخŨ الفونيمات قيمة إشارات ثم تتنŴم في كلمات ثم في جمل بعبارة أخر
ƌالتعبير علي ƌم ما نطلب منƎللطفل لف Ţتسم.  

  
 لغة الإشارات -

  : ƍناƃ نتوقف علƑ النقاط التالية
تعبير الوجƌ، الإشارت اليدوية، الƎيئة العامة ƍم الإمكانيات الأولƑ التي  •

ƌللطفل التواصل مع أم Ţا التواصل. تسمŨƍ  ،الخامس ŵيبدأ مبكرا في الأسبو
 .ربما من قبل



أسبوŵ، الطفل العادي يبتسم لأمƌ، فƎناƃ ضحكات تسبق Żالبا  6-4في  •
 .الأصوات

 
  .و Ũƍا للمرة الأولƑ، يحدق في أمƌ، يفتŢ عينيƌ جيدا ثم يبتسم

Ũƍا التبادل الإمائي، . أمƌ بفرحة كبيرة تقوم بضجة و الطفل يبتسم من جديد
  .وقت و في كل مكان، ƍو الحنجرة الأولƑ لبناء اللغة نفسƌ في كل

  
في حالة امتناŵ الطفل من Ũƍا، مثلا بسبب وجودƋ في المستشفƑ، أو إعاقة  •

 .، سيŎثر سلبا علƑ كل نموƋ)موضوŵ عملنا، سنرجع إليƌ(عصبية حركية 

  
 .أشƎر يبدأ بفƎم جيدا عندما تشاطرƋ أمƌ أم لا 06الطفل في  •

  
و يعيد "... إلƑ اللقاء"بالرأس، الإشارات " لا لا"يفƎم  أشƎر، الطفل 09في  •

 .ƋŨƍ الإشارات
 
الطفل يƎŴر بنشاطƌ الحركي فرحتƌ أمام المعطف التي تōتيƌ لƌ، وبالعكس  •

 .يبكي عندما أمƍ ƌي التي تلبس معطفƎا

  
 .أسبوŵ، يعطي الطفل تلقائيا لعبة، بدون تركƎا تسقط 44في  •

  
لمرŻوب، يعطي اللعبة عند الطلب و في سنة، يشير بالأصبع الشيء ا •

 .الإشارة

  



 .يتنشط الطفل عندما يرى الأطفال نشطين و يحزن عندما يبكون •

  
•  ،Ƒا معنƎشياء التي ليس لƘكل بالملعقة ": للنكت"يتسجيب لōية شخص يŎر

 ...بالمقلوب، وضع حŨاء الدمية علƑ رأسƎا

  
 .شƎر، يشير إلƑ سروالƌ مبلل 15في  •

  
 .خص ليريƌ شيءشƎر، يجŨب ش 21في  •

بŨƎا نصل إلƑ مفردات حقيقية عبارة عن إماءات و إشارات ترمز إلƑ أشياء 
 Ƒا إلƎمŴثم تن ،Ŝحقيقية" جمل"أو أحدا.  

  
من جƎة أخرى، يجب أن نتŨكر أن نشاط عادي Ŋخر في سن معين، لا يكون 

إلƑ  9الشتم أو الإشارة بالإصبع علƑ شيء عادي في : كŨلƃ عند طفل أكبر
  .ليس كŨلƃ في سنتين شƎرا 12
  

  : أخيرا، يجب تسجيل أن الطفل قادر علƑ الإشارتين نعم و لا مع المرحلتين
  .استعمالƎا لنفي أو قبول -
  .استعمالƎا للتعبير عن فكرة -

  ƋŨƍ العبارة صحيحة أم لا  ƍل أنت Ũكر  ƍل أنت بنت  
  
  اللغة الصوتية -

لأنƎم  C. CHEVRIE-MULLERو  G. TARDIEUنلجō دائما لـ 
  .سوف يتطرقون بعد Ũلƃ للغة المعاق حركيا عصبيا من خلال كل عناصرƍا



في Ũƍا العنصر الصوتي، فƎم يسجلون أن كما ƍو الحال في لغة الإشارات، 
  .الطفل يلجō إلƑ لغة صوتية، قبل استعمال الكلمات

  
  .المعروف »ƍ»areكŨا فŐنƎا ألعاب صوتية بسيطة كمثلا 

  
ثم فƎي . ل لأنƌ معروف من الأم ثم تكررƋ بدون انقطاŵثم تōخŨ قيمة التباد

في وقت مقبل، تƎŴر تبادلات  »are«تبادلات الابتسامات التي تتوزاى مع 
 ،ƌالطفل يغني عندما نكلم ،ƃفيجيب"عبارة عن انفجارات من الضح."  

في البداية عبارة عن تمرينات بسيطة ثم تōخpapa " Ũ"و " mam"ثم تƎŴر 
  .ات لأن الأولياء يجرون لسماعƎاسريعا قيمة كلم

  
  .أشƎر، الطفل يجيب علƑ إسمƌ 10إلƑ  09في نفس السن، في 

  
  تطور التعبير الشفوي

في البداية يجب أن نŨكر أنƌ من الضروري التمييز بين ƋŨƍ المرحلة و مرحلة 
ستكون . ƋŨƍ الأخيرة تسبق دائما المرحلة الأولƑ. تطور الفƎم اللغوي

  .موضوعنا لاحقا
  

  : في الحين، سنرى كيف يƎŴر تطور اللغة الشفوية من خلال النقاط التالية
  الرطانة

. ƍي ليست فقط تمرين صوتي بسيط، و لكن ايقاعƎا يمكن أن يōخŨ قيمة لغوية
، كلمات "mama"و " papa"حيŜ أن ابتداءا من سن الرطانة تƎŴر ما عدا 

Ƒات معنŨ أخرى.  



  .ōخŨ فيƌ الكلمة حقيقية قيمة الرمزفقط يجب التعرف علƑ الوقت الŨي ت
عندما يجري نحو كōس الحليب، " aba"أو " ba"قبل سنة، يستطيع الطفل القول 

  .فŨƎا تقارب بسيط عبارة عن منعكس فقط
  

ثم في سنة، نفس الطفل يصرŤ في فراشƌ أمƌ تجري، تتساءل علƑ سبب Ũƍا 
 Ƒا للمرة الأولƎالطفل يقول ل ،Ťالصرا"aba " ابدون وجودƎحليب أمام .

  .فƎو انتقل من التمرين النطقي إلƑ الكلمة Ũات رمز. فيكافŒ بفرحة الأم
  
  الجملة - الكلمة -
 .كلمات 10شƎر، يستطيع الطفل قول  18في  •

  
 .كلمة و لأول مرة يربط بين كلمتين أو ثلاثة 20شƎر، يقول  21في  •

  
فينŴم . اشƎر، يتخلƑ عن الرطانة بما أن كلماتƌ تتطور شيئا فشيئ 24في  •

 .جمل حقيقية بدون صرف

  
 .في سنتين، يعطي الطفل لقبƌ، اسم بعű الأشياء المستعملة •

  
مفتاš، دارƍم، ساعة، (أشياء  05سنوات يقول جنسƌ و الجمع بين  03في  •

أخيرا فŨƎا السن أين الطفل يطرš . يستطيع تسمية علƑ الأقل ثلاثة) سكين، قلم
 أين  متƑ  لماŨا  : أسئلة

  



الطفل . كلمات تتكون 08إلƑ  06سنوات، جمل سليمة من  04-03في  •
 يستعمل كيف  

  
أحمر، : سنوات، يƎŴر الأفعال و الصرف و الألوان الأربعة 05في  •

 .فبŐمكانƌ تسميتƎا. أخضر، أزرق، أصفر

  
 .فوق Ũƍا السن، الاختبارات المختلفة لتقييم اللغة تسمŢ بمعرفة تطور اللغة •

  
فŨƎا . بيرƋ اللغوي يتخلƑ عن الإشارات نوعا ماشيئا فشيئا يحسن الطفل تع •

 .مرتبط بالتربية وطبيعة الطفل

  
  تطور الفهم اللغوي

Ũƍا متعلق . بالموازاة مع تطور اللغة الشفوية، الفƎم اللغوي يتحسن مع السن
  .بقدرة الطفل علƑ التمييز بين الفونيمات

  
ين الأشياء و ارتباط بŨƎا فŐن الفƎم اللغوي الŨي يسمŢ للطفل باكتشاف الربط ب

  : الفونيمات، ƍو بصفة عامة يسبق التعبير اللغوي، Ũƍا يفسر بـ
  

شƎر، يشير إلƑ أبيƌ  15شƎر، يفƎم الطفل الإسم لبعű الأشياء في  13في 
  .وأمƌ عندما نسميƎم

  
: GESELLفƎو فƎم الأوامر البسيطة حسب . ثم تعطƑ أوامر بدون إشارة

  "...ضعƎا علƑ الطاولة"، "يأعطيƎا ل"، "أعط الكرة لماما"



  .شƎر 24مرة و أربعة في  21شƎر، ثلاثة في  18اثنين منƎا تنجز في 
  

نستطيع استعمال صور . في نفس الوقت، اختبار التعيين علƑ الصور ينجز
: صور نسميƎا للطفل 04، التي تحوي في الƎŴر علGESELL Ƒبطاقة 

  .كلب، منزل، حŨاء و كōس
  

قفة، كتاب، ورقة، منبƌ، نجمة، : صور 06تي تحوي علƑ ثم نستعمل البطاقة ال
  .علم

شƎر، سبعة  24شƎر، خمسة في  18يعين الطفل واحدة من ƋŨƍ الصور في 
  .شƎر 30في 

  
سنوات،  03الطفل العادي يعين ثلاثة علƑ خمسة في   TERMANحسب 

  .شƎر 24أو  30في : ولكن يمكن أن يكون قادر من قبل
  

  .الأسئلة أين  لماŨا  و كŨلƃ المقاييسشƎر، الطفل يفƎم  36في 
  

  .سنوات، الطفل يفƎم الأسئلة كيف  و التشابƎات و الفرق 04في 
  

  :شƎر، الطفل يجيب علƑ الأوامر بōفعال مختلفة 42في 
  ".أعط الكرة"، "ضع الكرة"، "أرمي الكرة" 
  

 ضع الكرة أمام العلبة، تحت العلبة،: "ثم أوامر مع حروف الجر تصبŢ مفƎومة
  ...".وراء العلبة



 42شƎر، ثم ثلاثة في  36اثنين من ƋŨƍ الأوامر تنجز في  GESELLحسب 
  .شƎر

  
Əالملاحظة الأول  

  .عصبيا لƎم فƎم لغوي مرتفع بينما لا يتكلمون-بعű المعاقين حركيا
  .لا و نعم مفƎومين يسمحان بتحديد مستواƍم

  
  الملاحظة الثانية

ي مستوى الفƎم 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 علƑ براكسيا و قنوزيا 
  .الحركي بصفة كاملة-متنوعة، فŐن دراسة تطور اللغة ترتبط بالتطور النفسي

  
  الخلاصة

حŴات و مجمل المعطيات النŴرية المحتواة في الفصل الأول كل ƋŨƍ الملا
والثاني تسمŢ لنا بدراسة و فƎم و كفالة اضطراب اللغة عند أطفالنا المعاقين 

  .عصبيا-حركيا
  

 .الفصول الموالية ƍي موضوƋŨƍ ŵ العمليات
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  الفصل الثالث
دراسة أرطوفونية للطفل المعاق 
حركيا عصبيا في الوسط العيادي 

  الجزائري
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سنوات من التفكير حول كفالة الوŴائف المسƎلة لإصدار الكلام، أي ما  05بعد 
قبل إعادة التربية الأرطوفونية للطفل المعاق حركيا عصبيا، أتت أخيرا مرحلة 

  .دراسة كشفية للكلام
  

باعتبار ƋŨƍ . ع، تعتبر مرحلة مفروضة بما أننا شاƍدنا ƎŴور لغةفي الواق
الأخيرة مضطربة، فƎي تستلزم أول مرحلة من مراحل كل دراسة أرطوفونية 

  ).1991زلال، . ن(و ƍي الفحص الأرطوفوني 
  

رائز ) التربية العلاجية للغة( .E.T.LبŨƎا، نلجō إلƑ تكييف ثم إعادة تعبير الـ 
 -C. CHEVRIEو معير من طرف ) G.TARDIEU )1971منشō من طرف 

MULLER )1979 (أفراد ناطقين لغة فرنسية بحتة Ƒإل ƌموج ƌو لكن.  
  

زلال في تكييف و إعادة تعيير الـ .علŨƍ Ƒا الأساس، نسلƃ طريقة ن
M.T.A. )1()رائز الحبسة(.  
حالات طفل معوق  10طفل سوف يتلقون تربية لغوية و نقدم  50أيضا، 

سنقدم كŨلƃ النتائج قبل، . بيا من بين Ŏƍلاء الأطفال المدروسينحركيا عص
  .أثناء و بعد التربية اللغوية

  
  : Ũƍا 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 فƎم الكلام -
  .تبارات فونولوجيةاخ •
 .اختبارات سمعية •

 ).إعادة كلمات بنفس المقاطع(اختبارات قنوزية  •
 
  دراسة اللغة -
  .التعبير الشفوي •
 .الفƎم الشفوي •

 .سرد علƑ تسلسل الصور •

 ).التعبير-الŨاكرة-الفƎم(سرد بعد القصة  •

 ).الكيف-الكم(التواصل مع العالم الخارجي  •

 ).الامتصاص-البلع- ضźالم-النفس(قدرات فمية Żير الفونيمات  •

  
نعيد كل بند من أجل تبيين بصفة . النسخة الأصلية E.T.L.سنقدم اƕن الـ 

ƌدقيقة كيفية استعمال.  
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و التي أردناƍا شاملة، تسمŢ لنا بالإحاطة و خاصة  ƋŨƍ.E.T.L الدراسة للـ 
ق عند الطفل المعا...) النطقية، الفونولوجية، اللغوية،(الفƎم للعناصر اللسانية 

  .حركيا عصبيا
تحليلƎا يصبŢ باب . يحتوي Ũƍا الفحص علƑ الكثير  من التفاصيل يجب Ũكرƍا

  .الدخول إلƑ 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 جƎوا لنا الـ 

  .ƍو فحص، حسب Ŏƍلاء الباحثين، يطبق بصفة منطقية و محددة) للغة
  

أنD. RUTHERFORD  ƌو  H. WESTLAKEفي التطبيق، يرى 
نفƎم من . تحب في البداية تضييع الوقت في التقاط مختلف الأخبار كما تōتييس

  : ƍنا أن ƋŨƍ مرحلة أولƑ من الفحص و ƍي الميزانية
  

يترƃ الطفل بحرية بحضور الأولياء بدون طلب مشاركتƌ المباشرة لإلقاء 
و            G. TARDIEUيواصل ... الأصوات، الكلمات، حركات اللسان

C. CHEVRIE-MULLER  للطفل Ţتسم Ƒالحصص الأول ƋŨƍ في القول أن
  .بالتعود علƑ حضور المختص الŨي لا يضيع أي عنصر ƍام خاص بالطفل

  
كŨلƃ يغتنم فرصة حضور الأولياء لإلتقاط أكبر قدر ممكن من المعلومات 

  : خاصة بتاريť الإعاقة منŨ الولادة
ع الأولƍ  Ƒل كانت كيف كانت تمر الرضاعة في الأيام الأولƑ و الأسابي
Ũƍا ما يفسر ضعف (مطولة  ƍل كان ينزل الحليب بصفة Żزيرة خارŞ الفم 

  ƍل كان البلع صعب ) الشفتين
في السن الŨي يبدأ فيƌ الطفل أخŨ الأكل الصلب، ƍل كان من الضروري جعل 

 ƌالوراء لبلع Ƒإل ƌضعف قوة اللسان(رأس(   
  غوي  متƎŴ Ƒرت مختلف مراحل التطور النطقي و الل
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   )2(ما ƍو الوضع الحالي للنطق، التطور اللغوي و الفƎم 
علƋŨƍ Ƒ المرحلة الخاصة  C. CHEVRIE-MULLERتحرص كثيرا 

إلا أنƌ من الضروري . بالميزانية لأن الحوار مع الأولياء ينتج أشياء جدة مفيدة
  .القيام بدراسة جيدة للمعلومات الملتقطة

  
فسر علƑ أنƎا كلمات حقيقية من طرف فكم من ألعاب صوتية بدون معنƑ ت

في المقابل، كم من كلمات خاطئة النطق من طرف الطفل أو Żير . الأولياء
  .معروفة تماما لƎا قيمة لغوية و لكن Żير معترفة و مدركة من طرف الأولياء

  
أنƌ يجب معرفة إŨا كانت الكلمات  C. CHEVRIE-MULLERفتسجل 

ة أم أنƌ يجيد استعمالƎا في الوقت الملفوŴة من طرف الطفل فقط متكرر
  .المناسب

  
أليس ƋŨƍ مبررات صحيحة للتōكيد أكثر علƑ ضرورة وجود رائز للغة، الŨي 

 C. CHEVRIE-MULLERحسب رأينا يستطيع نزŵ كل الشبƎات، رŻم أن 
تركز علƑ مساعدة أفراد الفرقة المتكونة من أطباء الحركة، المدرسة، المربية، 

  ).ما إŨا كانوا علƑ دراية كافية حول المشاكل اللغويةŨƍا ...(الممرضين
  

  ورقة الفحص
تكون المعلومات التي التقطت من . الƎدف ƍو تكوين ملف حسب نŴام محدد

  .الأولياء أول مرحلة ثم يجب أن تنŴم
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خلط Żير  C. CHEVRIE-MULLERبالفعل و إلا ستصبŢ حسب رأي 
  .قابل للاستعمال

تنسť النتائج حسب تواريť متتابعة في . طفل صفحات خاصة لكل 06تستعمل 
  . كل صفحة تسمŢ بمعرفة التطورات الممكنة

  
  : وسيلة عيادية يحتوي علƑ) اختبار علاجي للغة( E.T.Lالـ 

 .دراسة تنفسية عيادية -

  .دراسة النطق -
 .القدرات الفمية Żير الفونيمات -

 .التواصل مع العالم الخارجي -

 .مراحل التعبير النطقي -

 .اللغوي التعبير -

 .الفƎم النطقي -

 .مراحل الفƎم اللغوي -

 .السن العقلي -

 .خلاصة الاختبار، ورقة إحصائية -

كل بند للاختبارات المŨكورة أعلاƋ سوف يعاد بتفصيل من أجل الفƎم الأحسن 
ƌلكيفية استعمال.  

 
I- دراسة تنفسية عيادية 

- ]a [مهموس  
 šتقترC. CHEVRIE-MULLER ا الجانب من الاختبار من أŨƍ جل

  .البحŜ في إلغاء بōكبر قدر ممكن تدخل الحنجرة و مجƎودات النطق
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مƎموس، نطلب مجƎود قليل ] a[بالفعل، عندما نطلب من الطفل النطق بـ 
بŨƎا . لعضلات الحنجرة، اللسان، شراŵ الحنƃ و صفر لعضلات الشفتين

  .تصبŢ قاعدة عامة أن الاضطرابات الحركية تصعد كلما تعقد العمل
  

مƎموس و عدم Ũلƃ في نطق فونام ] a[ن ينطبق التنفس علƑ نطق يمكن أ
صعب، أو كلمة و التعبير عن فكرة او الكلام في حالة انفعالية Żير ملائمة 

  .مثلا أمام شخص Żير معروف
  

 C. CHEVRIE-MULLERيجب إŨن دراسة التنفس في كل الŴروف 
  : وامل التاليةمƎموس و تقيمƌ حسب الع] a[تستعمل أبسط ƋŨƍ الŴروف منƎا 

  
  مباشر أو مŌخر -

بعد وقت قصير جدا عندما ] a[الطفل العادي عندما يكون Żير خجول يلقي 
ƃلŨ ƌبعد . نطلب من ƌينطق ب ،ƌوداتƎم جŻالطفل المعاق حركيا عصبيا، ر

و  )±(أو ) –(إشارة  C. CHEVRIE-MULLERتستعمل . وقت طويل
Ƒخر قد يرجع إلōا التŨƍ تفسر أن :  

  .لة في المزمارإما عرق -
 .إما عرقلة في الحجاب الحاجز -

  
  المدة -

ƍنا الفاحص يجب أن يشير في الخانة المناسبة الزمن الŨي أثناءƋ الطفل 
  .بدون إعادة أخŨ النفس] a[يستطيع مواصلة إلقاء 
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  منتظم أو متقطع -
نŴرا لسوء التنسيق في وضعية للعضلات التنفسية، قد يƎŴر الإلقاء متقطع 

  .ƌ مطول بصفة كافيةرŻم أن
  

II - دراسة النطق  
  )±(تفسير 

يقصد بŨƎا دراسة إصدار الفونيمات في Ŵروف مختلفة و Ũƍا باحترام نŴام 
  : تطوري للصعوبات

- šعمل لغوي تلقائي او انفعال أو صر.  
  .تكرار الأصوات -
  .لا ينطق تماما الفونام -أ

  .الفونام Żير واضŢ -ب
ينطق بين ] ء[و لكن بصفة خاطئة مثلا  الفونام يعوű بفونام Ŋخر - جـ

  .الأسنان
  .يعوű الفونام بŋخر -د
  
- ]a [بصوت مرتفع  

  .ƍناƃ يكون المجƎود حنجري فقط و يسمŢ بŐعطاء فكرة لعمل المزمار
أن بعű الاضطرابات الصوتية ترجع  C. CHEVRIE-MULLERتشير 

  .علƑ إصابة حركية الحنجرة
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ثواني بينما الزفير يمكن أن  05أثناء ] a[و تضيف أن عدم إمكانية مواصلة 
ثواني قد يرجع إلŻ Ƒياب الاƍتزازات المطولة أو إلƑ إلتصاق  05يدون 

  .ناقص لƘحبال الصوتية
  : حالة أخرى يمكن أن تƎŴر

تلقائيا يفتŢ فمƌ و لا نشاƍد أي صوت ] a[لا يستطيع الطفل إصدار فجōة 
  .ممكن

تعقدت الفكرة المعبر عنƎا كلما كثرت  نسجل ƍنا أنƌ كلما. التعبير عن فكرة -
 .الاضطرابات النطقية

  
-  ŵموضو Ţر الاضطرابات التي يجب أن تصبƎŴالقراءة، في مرحلة التعلم، ت

 .مشترƃ بين المدرس و المختص الأرطوفوني

  
بالنسبة لنطق فونام الŨي يتطور صعوبة مع  ±بعد Ũƍا نصل إلƑ تفسير إشارة 

  .وسط الانفعاليتعقد العمليات العقلية و ال
  

فŨƎا فونام قد ينطق بصفة جيدة أثناء العمل النطقي التلقائي وŻير ممكن تماما 
  .في النطق بكلمة

لكن يستطيع استعمالƌ في . أسابيع 06و 04يƎŴر عند الطفل بين ] R[فمثلا 
  .كلمة إلا و بعد وقت طويل

  
  )-(تفسير إشارة 

سƎل و ƍي تكرار فونام أحادي نŨكر الحالة الأ. ƍنا أيضا نفسر ƋŨƍ الإشارة
  : الŨي يمكن أن يكون في ƋŨƍ الحالات] a[مع حرف ) صائتة أو صامتة(



 168

  : يمكن تفسير Ũلƃ بعدة عوامل
  .ƍنا الصوت يكون خشن. تشنج المزمار -
عدم تناسق بين عمل الأحبال الصوتية و ارتخاء الحجاب الحاجز الŨي  -

 .يصدر الزفير

ج المزمار و الصوت الضعيف إلƑ ضعف بŨƎا يعود الصوت الخشن إلƑ تشن
  .التصاق الأحبال الصوتية

  .أخيرا يعود الصوت المتقطع إلƑ تشنج متقطع للمزمار أيضا
 
  الأصوات اللسانية الخلفية -
  .مراقبة المنطقة الخلفية للسان -
 ].R[و ] o[يخص الأمر  -

ية Ũƍان الفونامين يتطلبان من الطفل القدرة البراكسية اللازمة ومن الناح
الحركية يجب أن يكون ƍناƃ شد كافي في الوضعية علƑ مستوى قاعدة 

  .اللسان
  

إلC. CHEVRIE-MULLER  Ƒو  G. TARDIEUمن ƍنا يرجع 
  : نمطين في دراسة كل فونام

-قنوزي أين يجب علƑ الطفل أن يعرف وضعية اللسان-نمط براكسي •
 .Ũƍا النمط موحد لكل الفونيمات. الشفتين في المكان المناسب

Ũƍا النمط . نمط حركي أين الطفل يجب أن يعطي للتقلص الكيفية اللازمة •
  .مƎم جدا في إعادة تربية الإعاقة الحركية العصبية و في الأرطوفونيا العامة

 Ƌفي النمط الحركي، نجد الصعوبات الحركية عند الطفل في إصدار]o [ بسبب
  : وضعية اللسان السيئة
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ادية تنصب علƑ محاولات وضعية حركة Żير إر(علƑ شكل أتيتوزي  -
  ).اللسان

اضطراب خاص باستقرار وضعية اللسان كمثلا ارتعاŭ (علƑ شكل أتاكسي  -
 ).مخيخي

  
  ]k[قوة الجهة الخلفية للسان  -

ƋدƎة جōر اللسان بقوة و إطلاق فجƎŴ الطفل تركيز Ƒيجب عل.  
  : الاضطراب في الإعاقة الحركية العصبية يمكن في

  .إما بضعف التقلص -
 .إما بصعوبة الارتخاء -

  .Ũƍا الاضطراب الأخير يمكن أن يكون علƑ شكل تشنجي أو أتيتوزي
  
  ]g[قوة و مراقبة  -

  ].k[الصعوبة المطروحة للطفل ƍنا تƎŴر أقل قوة من الفونام 
  .فونيمات المنطقة الأمامية و رأس اللسان -
 ].i[ - ]é[-]è[مراقبة اللسان  -

  
  .نجدƍا ƍنا] o[ر نفس الاضطرابات الملاحŴة عند إصدا

  ]j[-]s[-]ch] [z: [مراقبة و قوة اللسان -
عند الطفل العادي ƋŨƍ الفونيمات تƎŴر في الأخير باختلافƎا فلا نحتار لما 
 ƃلŨ Ƒد صعوبات عند الطفل المعاق حركيا عصبيا خاصة لما يضاف إلƍنشا

  .اضطراب قنوزي سمعي لƋŨƎ الفونيمات
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  ]ℓ[مراقبة اللسان  -
  .لفونام بسبب ضعف قوة اللسان و عدم استقرار وضعيتƌيضطرب Ũƍا ا

  ]t[قوة اللسان  -
 ]d[-]n[قوة و مراقبة  -

  
  ].g[و ] k[نفس الملاحŴات المŨكورة بالنسبة لـ 

  ]t[وضعية اللسان  -
بسبب خطō في النطق في معŴم الوقت ]. n[و ] Ż]t[- ]dالبا ما يضطرب 

كما في العادي و لكن علƑ الأسنان تركيز اللسان لا يكون في الجƎة الأمامية 
  .في بعű الأحيان يوضع اللسان بين الأسنان

  
  : فالنتائج تكون كمايلي

  .« th »تنقلب ƋŨƍ الفونيمات إلƑ الحرف الانجليزي  -
الأسنان الأمامية تخرŞ إلƑ الأمام و تتطلب بالتالي علاŞ خاص عند طبيب  -

 .الأسنان

 .كŨلƃ نجد إفراط في سيلان اللعاب -

 ].u: [مات دائرية الشفتينفوني -

  
من الناحية الحركية قد يضطرب Ũƍا الفونام بسبب ضعف القوة و كŨلƃ عدم 

  .استقرار وضعية الشفتين
  ]p[-]f[- ]m[-]v[-]b:[فونيمات Żلق الشفتين  -

  ].g[و ] k[نفس المشكل الملاحŴ في 
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  الصوامت المزدوجة -
ني لا يقدر عليƌ الطفل بين صامتة و صائتة يتطلب جƎد لسا] ℓ[أو ] r[وضع 

  .المعاق حركيا عصبيا
  .تتمثل الأسباب في تشنج، حركات Żير إرادية، ضعف عمل اللسان

  
الصعوبات نفسƎا التي نجدƍا في  ]ui[- ]ie[-]oi: [الصوائت - النصف -

  .دراسة النصف الصوائت
  
بسبب تقلص عضلات الشفتين يمكن : ”oui“ مقاطع فتŠ و Źلق الشفتين  -

 Ţمن الصعب المرور السريع من الفونام أن يصب“ou’  الفونام Ƒإل“i”. 
 
- “Pa” – “Ka” - “Ta” 

قد سبق و أن Ũكرت الاضطرابات الملاحŴة عند النطق بƋŨƎ المقاطع القوية و 
التي تتطلب فتŢ كبير للفم، أردنا الإشارة  ”a“باتباعƎا بالمصوتة . المنفجرة

  .المعاق حركيا عصبيا إلƑ الصعوبة الخاصة التي يشعر بƎا الطفل
  

يمكن أن يضاف تقلص تشنجي أو أتيتوزي لعضلات المضź إلƑ الصعوبات 
  .المŨكورة أعلاƋ لعرقلة أن منع النطق لƋŨƎ المقاطع

  
. وƍكŨا أثناء الكلام أو أيضا أثناء الصمت، يبقƑ الفم مفتوš جدا أو مغلق جدا

ية عضلات Żلق الأسباب تعود إلƑ تشنج في عضلات الفتŢ أو نقص في وضع
  .الفم
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يشار إلƑ أنƌ يمكن القيام للطفل بŐعادة عدة مرات متتابعة نفس المقطع مثلا 
“Pa” قدر ممكن ŵسرōب.  

بصفة مطولة يكون تقريبا عادي و لكن الشخص  ”A“في ƋŨƍ الحالة، إصدار 
  ....Ż :Pa-Pa-Paير قادر علƑ إصدار بسرعة

  
  مقاطع ليونة الحنجرة-
K  وT  وP Ǝا يقول عنG.TARDIEU  ،ا ليس فقط حروف صامتة قويةƎأن

  .بل مƎموسة التي تŎدي إلƑ عدم اƍتزاز الحنجرة أثناء النطق
  

فبالتالي التتابع السريع . و بالعكس، الموصتات تتطلب اƍتزاز الأحبال الصوتية
لمنفجرة مƎموسة، لمصوتة، ثم من جديد لمنفجرة مƎموسة، يحتم علƑ الحنجرة 

ت أين المصاب بالإعاقة الحركية العصبية Żير قادر عليƌ نوŵ من تغير الصو
  .خاصة إŨا كان يعاني من صلابة

  
Ũƍا يŎدي بƌ إلƑ استبدال الصائتة المƎموسة بصائتة مجƎورة تناسبƎا، أي 

 ”tête” ،“Baba“بدلا من  ”coq” ،“Ded“بدلا من  ”Gog“النطق بـ 
  .”papa“بدلا من 

  
-  Ɓالحن ųمقاطع شرا “a-an”: عند ضعف أو بال ،ƃالحن ŵنسبة لقوة شرا

 Ţالنطق الصحي Ƒنجد عدم القدرة عل ƃعدم استقرار وضعية عضلات الحن
  .الغنية و الغير الغنية) و أيضا الصائتات(للمصوتات 
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تصلب عضلات شراŵ الحنƃ يمنع  ....)a -an-a(لليونة الحنƁ بالنسبة  -
 .ماتمن التتابع السريع للنطق بŨƎين النوعين من الفوني
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III - الفونيمات Ŝخار Ǝإمكانيات شفوية أخر  
ƋŨƍ الدراسة  C. CHEVRIE-MULLERو   G. TARDIEUيواصل 

العيادية بفحص لوŴائف أخرى للسان، الحنكين، الشفتين، الفƃ و التي تعرقل 
  .أيضا بالاضطرابات الحركية التي أثرت من قبل علƑ اللغة

  
  : يجب دراسة ƋŨƍ الأعضاء

 .نفي حالة السكو  - أ

 .أثناء حركة إرادية بسيطة   - ب

 ...النفس، البلع، المص، المضź: أثناء نشاطات وŴيفية Żير اللغة   - ت

Şا البند بصفة واضحة في الفصل الخاص بالعلاŨƍ سوف نفصل.  
  
V - مراحل التعبير النطقي  
  الكلام التلقائي -أ

معŴم البنود الموجودة في ورقة الفحص تدل علƑ مراحل التطور عند الطفل 
Ǝبتحديد سن التعبير النطقي، و بالمقارنة مع السن العقلي، معرفة ما ف Ţي تسم

  .إŨا كان ƍناƃ تōخر يستلزم تداركƌ بŐعادة التربية
  
  تسمية الصور -ب

لكن . Ũƍا البند يقيم سن التعبير النطقي للطفل كما ƍو الحال في البند السابق
أيضا يمكننا دراسة الفرق ƍو أن الطفل يلقي بكلمة عند طلب الفاحص، ƍنا 

  .المفردات
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VI - التعبير اللغوي  
  .في Ũƍا البند يتم دراسة بنية اللغة بدون التعرű إلƑ الاضطرابات النطقية

VII – الفهم النطقي  
 űنا يتعرƍG.TARDIEU نوعين من الاختبارات Ƒإل :  

اختبارات السمع التي تسمŢ بالبحŜ علƑ ضياŵ الأصوات الحادة التي تƎŴر  -
إŨا كانت ƍناƃ . يعاد Ũƍا الاختبار عدة مرات S ،T ،I ،Uفونيمات علƑ ال

  .عدة أخطاء يجب القيام بفحص السمع
  
 اختبارات قنوزية -

إŨا كان الاختبار السابق سليم، يجب البحŜ علƑ قدرة الطفل علƑ التفريق بين 
  ...الفونيمات المƎموسة و المسموعة

  
VIII - فهم اللغة  

  .ة إلا إŨا كان السمع سليملا يكون لŨƎا البند قيم -
ليس من الضروري أن يعطي الطفل إجابة شفوية إشارة أو إماءة تكفي  -

 .لمعرفة إŨا فƎم الطفل أم لا

  
   - ورقة إحصائية-خلاصة الفحص

لكل طفل ƍناƃ أوراق إجمالية و إحصائية مستعملة من حيŜ التنقيط الŨي 
  ".4"إلƑ " صفر"يكون حول كل نشاط من 

  
  : غة عند الراشدفيما يخص الل

  .يدل علŻ Ƒياب اللغة 4التنقيط  -
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 .يعني أنƌ يمكن فƎم الشخص لكن من طرف أقرباءƋ فقط 3التنقيط  -

 .يعني أن اللغة مضطربة جدا لكن يمكن فƎمƎا 2التنقيط  -

 .يدل علƑ اضطرابات بسيطة 1التنقيط  -

  ملاحظة
  .الصعوبة تكمن في أن التنقيط يجب أن يرتبط بسن الطفل

  .شƎر لأنƌ في مرحلة رطانة شديدة 15طفل عمرƋ  4صحيŢ تنقيط  فمثلا Żير
فيجب معرفة درجة البعد بين سن الطفل و مستواƋ اللغوي العام لكي نستطيع 

سنوات يكون كلامƌ  4سنوات و عمرƋ العقلي  4تنقيطƌ مع العلم أن الطفل في 
  .مفƎوم

  
  .خيص Ũلƃأخيرا كلما احتوى الفحص علƑ معلومات ثرية كلما استوجب تل

و بعد ƋŨƍ المعرفة الشاملة للنسخة الأصلية لاختبار اللغة عند الطفل المعاق 
ما ƍي التغييرات التي تصدر أثناء مرحلة التكييف لE.T.L  ƋŨƎحركيا عصبيا 

  لسانية الجزائرية   -النفس–لسانية للبيئة -النفس-البطارية العصبية
  .عت في Ũƍا البحŨƍŜا يدل علƑ دراستنا للفرضية الأولƑ التي وض
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III.2-  تكييف الإختبار اللغويE.T.L 

  للغة العربية الدارجة
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خلال ƋŨƍ المرحلة علينا القيام بضبط اختبار لغوي قابل للتطبيق علƑ أطفال 
معاقين حركيا عصبيا ناطقين باللغة العربية، انطلاقا من الإختبار المقترš من 

  .C. CHEVRIE- MULLERرفو المعيĉر من ط G. TARDIEUطرف 
لأسباب سوف  E.T.L‘lبŐمكاننا تكييف أو تعويű أو تكميل بنود اختبار 

  .نوضحƎا لاحقا
  

 08النسخة الأصلية يƎدف إل تناول  E.T.L‘lلا بد من الإشارة إلƑ أن 
النسخة  E.T.L‘ lأين عرضنا اختبار  III.1أنŴر ... (التنفس، النطق: جوانب

  .)  159- 158. ص  الأصلية ص
  

 ‘E.T.Lمحل البندين الأولين من اختبار (و Ũƍا بعد تناول التنفس و النطق 
l تي دراسة الإمكانيات الفمية الأخرىōت)Ŝثم تتبع بدراسة ) الاختبار الثال

  ).الاختبار الرابع(إمكانيات الاتصال مع العالم الخارجي 
  

فل المعاق من جƎتنا و فيما يتعلق بملاحŴاتنا و دراساتنا السابقة حول الط
حركيا عصبيا و التي قمنا فيƎا بالتōكيد علƑ ضرورة البدأ بŐعادة تربية 

، عند كفالة الطفل ...التنفس،  البلع، الإفراط في الترييق: الإكتسابات الأولية
و بالتالي فŐننا نقترš أنƌ من الأحسن نقل الاختبارين . المعاق حركيا عصبيا

، حيŜ يōتيان قبل الدراسة )ين أعلاƋالثالŜ و الرابع المŨكور(الأخيرين 
كل Ũƍا يōتي يعد . الصوتية و يضافان للبند الأول الخاص بدراسة التنفس

ميزانية مدققة مع الأولياء، Ũƍا ما سيكون مضمون الجزء الأول من اختبار 
E.T.L‘l  النسخة الجزائريةE.T.L.A.  
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اني من أما اƕن فسنعرű 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" Ũƍ"Oان النوعان من حرف 
  : الدارجة من خلال الكلمات المنسوخة بالكتابة الصوتية كمايلي

ينتج كمصوتة خلفية دائرية الفتحة الصوتية حدƍĉا أدنƑ وقصيرة  )u/)1/الحرف 
  ).122. ص IIأنŴر الفصل (
  

 .مصوتة حيادية Ũو طابع وسطي] Ø[في السياق الخلفي أو في التفخيم ينتج 

  البعد     ] bØζd: [مثلا
       ]hØbb [     الحب  
  

  ].Ó[أكثر انفتاš و أكثر أمامية من ] Ò[عندما يتصل بخلفيات معينة ينتج 
  ينتج / u/و ƍكŨا فحرف 

  

                                                 
(1)  - /u / مطابق لـ"o "نا يتعلق الأمر بالتنسيق الفونولƍ 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 ƍو الحال في الإختبار الأصلي الخاص باللغة الفرنسية

  
و ŨلO " ƃ"تبار ƋŨƍ الاختلافات الثلاثة الخاصة بحرف سنōخŨ بعين الاع

  .بŐدخالƎم ضمن الكلمات لƚعادة و التسمية
  

بالنسبة للحروف اللسانية الخلفية أضفنا الحروف الخاصة باللغة العربية التي لا 
  .تƎŴر في نŴام اللغة الفرنسية

  
     الحنكية

]X = [Ť  
    ]δ = [ Ź  

  خبز   ] xÓbz: [مثلا
       ]δạj∂b [   ائبŻ  
  

     الحلقية
]ħ = [ š  
]ζ = [ ŵ  

  حوت     ] ħūt[    : مثلا
          ]ζāℓi [   عالي  
  

     اللهوية
]q = [ ق  
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  نافŨة   ] tāqạ[     :مثلا
     الحنجرية

]h = [ـƍ  
  ƍي   ] hija[    : مثلا

  
  .ƋŨƍ الحروف ƍي الأخرى ستدخل ضمن الكلمات لƚعادة و التسمية

  : بŨولق اللسان أضفنا الحروف التاليةبالنسبة للحروف الأمامية و الخاصة 
  

  القرب ظهرية قرب حنكية
]ğ = [Ş  
]č =[ ŭت  

  جمل     ] ğm∂ℓ[    : مثلا
          ]čina [     برتقال  
  

   الاƋتزازية
]r = [ ر  

  ريrīħ [       Ţ[    : 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 اللسانŨكحرف أمامي خاص ب.  
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أضفنا كŨلƃ الحروف المفخمة الغائبة عن النŴام الصوتي الفرنسي و ƍي 
  .حروف خاصة باللغة العربية و اللغات السامية الجنسية لƎا

  : ƋŨƍ الحروف كلƎا Ũولقية أسنانية
]t = [ ط  
]d = [ Ŵ  
]r =[ ر  
]s =[ ص  

  نضج     ] tāb[    : مثلا
]dạrb [   ضرب  
]mrạ [  امرأة  
]bsạℓ [   بصل  
  

 Ƌفي بند حروف دائرية الشفاorbiculaire des lèvres)‘(l       ي يختبرŨال
"ou " و"u " نا فقط بحرفŴلقد احتف"ou " Ţفيصب  ťينس Ŝبحي]u.[  

" ou"لأن معŴم الأطفال ينطقونƌ . مثلا" jus"لـ " u"وبالتالي فŐننا سنتخلƑ عن 
  .من الإختبار" u"و ƍكŨا فŐننا قد حŨفنا حرف 

  
  : حيŜ ينسť صوتيا] u[الŨي يصبou " Ţ"و فيما يلي سنعرű مثال عن حرف 

]mūs [  سكين.  
  

 Ŵمن الأحسن الاحتفا ƌينا أنōفيما يخص المقاطع التي تستلزم خفة حنجرية ارت
و ليس من ) البابا-رأس- ديƃ( (coq- tête- pape)بالكلمات الأصلية 

  : الضروري ايجاد ما يقابلƎا باللغة العربية
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]k[ ،]t[ ،]p [ مƎكر أنŨوا حروف ) سواء في اللغة العربية أو الفرنسية(فلنĉيعد
انفجارية قوية فƎي مƎموسة حيŜ تستلزم عدم اƍتزاز الحنجرة أثناء النطق 

  .بƎا
. علƑ مستوى الأوتار الصوتيةأما المصوتات فعلƑ العكس تتطلب اƍتزاز 

وبالتالي فŐن سرعة تتابع انفجارية مƎموسة بمصوتة ثم من جديد انفجارية 
مƎموسة ترŻم الحنجرة بالتغيير السريع لوضعياتƎا و Ũƍا ما قد يكون Żير 

و خاصة إŨا ما كان مصاب . ممكن بالنسبة للطفل المعاق حركيا عصبيا
أنŴر ( G. TARDIEUكما يشير لƌ  و بالتالي فŐن الطفل يميل. بالتصلب
إلƑ تعويű الانفجارية المƎموسة إلƑ انفجارية مجƎورة )     . ، صIIIالفصل 

  .مطابقة لƎا
  

، (Coq)عوضا عن  (Gog)حيŜ أن الطفل المعاق حركيا عصبيا ينطق بـ 
(Dède)  عوضا عن(Tête) ،(Babe)  عوضا عن(Pape).  

  
ا معنƑ في اللغة الفرنسية، Żير لƎ (Coq-Tête-Pape)من الواضŢ أن كلمات 

أن الƎدف يعتبر أساسا صوتي نطقي و فونولوجي و لŨا نحتفŴ بنفس الكلمات 
 coq ] =KoK([ ،)tête(في Ũƍا البند بالاعتماد علƑ التنسيť الصوتي طبعا 

] =t∂t([ ،)pape] =pap ([ مƍي لا يتحكم في اللغة الفرنسية يعتبرŨالطفل ال
 Ƒكلمات بدون معن)logatome.(  

  
 Ŵنحتف ƃلŨنا كƍ نفس الشيء بالنسبة لبند المقاطع التي تتطلب خفة حنكية

    ، "nadan" ،"maban: "بالكلمات بدون معنƑ لƚعادة  من الاختبار الأصلي
"gnagan" " النحو التالي Ƒالمنسوخة عل]:nadã[ ،]mabã[ ،]njagã.[  
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Əإعادة المقاطع دون معن  
حيŜ يتضمن . Ƒ مستوى اختبار الفƎم الصوتيŨƍا الجزء نجدƋ في الأصل عل

، من جƎتنا سوف ...Ũƍا الأخير الإختبار الفونولوجي و اختبارات القنوزيا
  .نسميƌ دراسة الكلام و الŨس سيكون محل الجزء الثالŜ من الإختبار

  
بما أن الأمر يتعلق فقط بŐعادة مقاطع دون معنƑ، فنقترš أنƌ من الأحسن نقل 

ختبار إلƑ الجزء الخاص بالجانب الصوتي النطقي و ستكون من الاŨƍا الجزء 
إŨن سلسلة أولƑ و بالتالي فŐن Ũƍا التناول سيكمل بŐضافة سلسلة ثانية ثم 

سلسلة ثالثة من المقاطع لƚعادة و التي استعرناƍا من اختبار الحبسة          
"M.T.A "(Montréal Toulouse Algérien)  المكيف و المعير من طرف

(N. ZELLAL, 1998).  
  

ƍاتين السلسلتين تتضمنان الكثير من الحروف الخاصة باللغة العربية الدراجة 
و بالتالي فŐنƎا تصفي ملاحŴاتنا للصعوبات النطقية لدى الأطفال المعاقين 

  .حركيا عصبيا، الŨين تتجاوز أعمارƍم السنتين و النصف
  

ار الفƎم الصوتي محل حيŜ 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 الثالŜ من "ستجمع تحت عنوان 
  

فيما يخص اختبار التعبير الصوتي، تم الاحتفاŴ بكل الكلمات بالغة الفرنسية 
اخترنا الكلمات التي تكون فيƎا الرواسم  وعند قيامنا بالترجمة إلƑ اللغة العربية

(les graphèmes) باللغة الفرنسية قدر الإمكان ƃمطابفة لتل.  
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بصيغة أخرى فŐن الأمر Żير متعلق بترجمة حرفية لكل كلمة، لكننا نōخŨ بعين 
لƚعادة الƎدف من خلالƎا ƍو " قط" "chat"كلمة : من الإختبار" الƎدف"الاعتبار 

 Ƒالحصول عل"Ch "ا . المستمرƎلا نقوم بترجمت Ŝحي]qatt [ و إنما اخترنا
علŻ Ƒرار كلمة ] š[و التي تتضمن ƍي الأخرى المستمرة ) قرد(  ] šĕdi[كلمة 

]qatt [ التي تتضمن الإنفجارية]q .[ نفس الشيء بالنسبة لكلمة"lit " التي تخص
] frĕš[و ليس ) الكرة(  ] ℓbaℓūn[و التي ستعوű بـ ]. ℓ[تناول الجانبية 

)ŭالفرا .(  
  

سنتناول بنفس الكيفية كل قوائم الكلمات لƚعادة و كŨلƃ نفس الطريقة بالنسبة 
  .للتسمية علƑ الصور و لنفس السبب سنقوم بتغيير العديد من الصور

] t[سيارة التي تƎدف إلƑ دراسة الأسنانية " auto"كلمة : علƑ سبيل المثال 
  ).سمكة] (ħūta[والتي سنعوضƎا بكلمة 

  
كلاƍما ] n[و ] mūs] .[m[صورة الأنف ستعوű بصورة السكين : مثال Ŋخر

Żني و بالتالي فŐننا نōخŨ بعين الاعتبار أن الƎدف ƍو دراسة الحروف الغنية 
و كŨلƃ فالأطفال يتعرفون أكثر علƑ السكين . عند الطفل المعاق حركيا عصبيا

]mūs[   من الأنف]nif.[  
  

ƚفيما ) المعوضة أو المترجمة(عادة فيما يخص اختبار الكلمات ل ƃلŨو ك
  : نتمسƃ باحترام النقاط التالية) المختارة من طرفنا(يخص الصور 
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، وأحيانا ])auto  ] =ħūta(من الضروري الإحتفاŴ بنفس الحروف المدروسة 
، و أحيانا أخرى نفس درجة التعقيد        ])verre] =kĕs(نفس عدد المقاطع 

)Casserole = ]Kạsrūna ([ƃلŨ ا أمكنŨطبعا إ.  
ليس من الضروري الإلتزام بنفس الحقل الدلالي و كŨلƃ نفس الأنماط التركيبية 

)ŜنŎكر، المŨالجمع، المفرد، الم.(...  
نحن بصدد دراسة أطفال معاقين حركيا عصبيا أين الحركة ƍي من يحتل 

ساس عند أن اختيار الحروف ƍو الأ) كما ŨكرناƋ سابقا(الصدارة و Ũƍا يعني 
  . ما يتعلق الأمر بالقدرات الحركية للطفل

  
   ]šapo[لن تترجم بل ستعوűĉ بكلمة " poison"كلمة : علƑ سبيل المثال

بŨƎا فنحن لسنا في ]...s[ ،]š[وŨلƃ لأن الƎدف ƍو اختبار المستمرتين ). قبعة(
  .نفس الحقل الدلالي

  
عندما ترجمت ) مŨكرتعتبر كلمة في ال) (قطار(  " train"من جƎة أخرى كلمة 

و بالتالي فŐنƌ ليس من الضروري الإحتفاŴ ). في المŎنmašina) [Ŝ[أصبحت 
: الكلمات المستعارة تم الاحتفاŴ بƎا. بنفس الأنماط التركيبية للمŎنŜ و المŨكر

)pelle] =pala.([  
  

، ƍنا تم احترام عد "Kader"عوضناƋ باسم " Robert"من جƎة أخرى اسم 
 ƃلŨالعامل الفونولوجيالمقاطع و ك.  

قمنا كŨلƃ يتغييرات في الفونيمات التي لا تتماشƑ كممع السياق الاجتماعي 
  ].m∂rgĕz[تصبŢ ) سجق(  " Saucisson: "مثلا. الجزائري
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 Ţي يسمŨم الصوتي أين يتعلق الأمر باختبار السمع الƎفيما يخص اختبار الف
مƎدوفة في الاختبار بالبحŜ عن فقدان الأصوات الحادة فنحتفŴ بالحروف ال

أما ". i"مجتمعتين فقط مع المصوتة ] s[ ،]t[حيŜ ندرس الحرفين . الأصلي
فŐننا قد حŨفناƍا لأنƌ من الصعب إدخالƎا 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 علƑ الشفاƋ و نطلب بحرف واحد نخبŒ الفم ل
  : منƌ الإعادة أو التعيين حيŜ أن الكلمات

  il scie (du bois)                  يقطع الحطب 
  il tire (charrette)                يجŨب العربة 

  
Ƒا إلƎلĉنحو :    ]saζa [     ساعة  

                          ]tĕζi [     تخصني  
  

ال الŨين تبلź أعمارƍم ثلاثة سنوات فما فوق، Ũƍا الاختبار لا يصلŢ إلا لƘطف
فالأطفال البالغين من العمر ما بين ثمانية عشر شƎرا و ثلاثة سنوات نطلب 

  loup    الŨئب      : منƎم فقط التكرار بنفس الطريقة 
  eau‘l    الماء                                                                 
  

Ƒل إلĉالتي ستحو :                                  ]ℓma [     الماء  
]mama[     أمي  
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في اختبارات القنوزيا نبحŜ عن ما إŨا كان الطفل يفرĉق ما بين الحروف 
المƎموسة و الحروف المجƎورة وما بين الحروف الحلقية و الحنجرية 

  ...والحروف الأسنانية
  

] d[ ،]t: [بالنسبة للغة الفرنسية مثلا) Ũو حدĉ أدنƍ)Ƒنا نوجƌ نحو كلمات 
(doigt-toit) Ţباللغة العربية والتي تصب :  

  
]d [    ]dạr [     دار  
]t [   ]tạr [    رōث  
  

  : نōخŨ أمثلة أخرى
]s[ ،]š[    (sou- chou)  
  

  : تصبŢ باللغة العربية
]s [    ]s∂mm [    ĉسم  
]š[    ]š∂mm [     مŅالش  
  

Ũƍا الاختبار جد مƎم ليس فقط من أجل التشخيص و إنما كŨلƃ بالنسبة لإعادة 
ƍكŨا فنكمĉلƎا بالكلمات المزدوجة Ũو الحد الأدنƑ  التربية اللاحقة للكلام، و

في الميزانية الفونولوجية  (N. ZELLAL, 1991)الموضوعة من طرف "
فلنōكد أنƌ يخص الأطفال الŨين تتجاوز أعمارƍم . التي تختبر تōخر الكلام

  .الثلاثة سنوات
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Ƒ إل(و من أجل ƍدف علاجي و لأجل إثراء Ũƍا الإختبار، قمنا بŐضافة ...
  .جمل لƚعادة Żير موجودة في الإختبار الأصلي) الكلمات لƚعادة

  
وفيN. ZELLAL  ƌو ƍنا كان مرجعنا الإختبار النطقي المنشō من طرف 

  .اعتمدت علƑ البنيƑ اللسانية للغة العربية الدراجة في إنشاء الجمل والكلمات
الدراجة علƑ بحيŜ تمكست بŐدخال الميزات التركيبية الخاصة باللغة العربية 

  .مستوى الجمل لƚعادة
  

و ƍكŨا المجموŵ الصوتمي و البنية المقطعية و النŴام المصوتي الخاص بلغتنا 
Ũƍا الاختبار ƍو اƕخر يستعمل مع الأطفال الŨين تتجاوز  .أخŨوا بعين الاعتبار

  . أعمارƍم 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 جƎتنا فسيجمع كلاƍما تحت العنوان ). الفƎم اللغوي(كŨلƃ بالإختبار الثامن 
 Ƌكور أعلاŨدراسة اللغة(الم.(  

  
فيما يخص تناول الفƎم اللغوي أين يتعلق الأمر بمعرفة سن الفƎم الشفƎي 

بكل البنود كون سن فئة الدراسة ف مقارنتƌ مع السن العقلي تم الاحتفاŴ بƎد
شƎرا  18(النسخة الأصلية  E.T.L‘lمطابق تماما لسن تلƃ الفئة المعتمدة في 

 Ƒسنوات 3إل.(  
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وƍكŨا نختبر من خلال التعبير الشفوي أو عبر الإشارة مختلف البنود مع 
  ).شƎرا 15في ( ب و الأم يشير لƘ: مثلا. احترام الترتيب التسلسلي

  
 ƌو الحال عندما يتعلق الأمر بتعليمƍ الترجمة كما Ƒإل ōنية نوعا ما نلجŻ شفوية

  : مثلا في
  lance la balle          ارمي الكرة   -
 pose la balle            ضع الكرة  -

  donne la balle          إعطيني الكرة  -
  

Ţو التي تصب :  
]armi ℓ∂pℓūta [  
]ħatt ℓ∂pℓūta[  

]aζtini ℓ∂pℓūta[ 

  
 Ƒم من الدرجة الأولƎ2/3و فيما يخص الف :  

Que fait-on quand on a sommeil ? 
  ماŨا نفعل عندما نشعر بالنعاس  

 ?Quand on a froid           عندما نبرد  

  ŵعندما نجو        Quand on a faim?  
  

  : ƍنا كŨلƃ نلجō إلƑ ترجمة الأسئلة الثلاثة
]wěš ndīru kijğinanζěs? [  
]ki n∂b∂rdu [ 
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]ki nğūζu [ 

في سن (المعبĉر عن الشبƌ والإختلاف     نفس الشيء فيما يخص فƎم 
  ).سنوات4

  : نترجع التعليمتين
 »  ƍ      » ? Est- ce pareilل يتشابƎان  -

  »  ƍ      »?  est-ce pas pareil‘Nلا يتشابƎان  -
 hada uhada kif kif w∂ℓℓa[حيŜ تصبŢ التعليمتين في جملة واحدة 

maši kif kif?[  
النسخة الأصلية نلجō إلƑ استعمال الصور الخاصة  E.T.L‘lفي اختبار 

  .S. BOREL- MAISONNYبالإختبار اللغوي لـ 
نضع للطفل صورتين فيƎما نفس الوعاء واحد بخلفية حمراء و اƕخر : مثلا

  .و بما أن Ũƍا الاختبار بحوزتنا فŐننا نحتفŴ بنفس الصور. بخلفية زرقاء
  

الŨي يعبر عن  (substantif abstrait)فيما يخص فƎم الإسم المجرد 
سنوات نعيد استعمال حيŜ تترجم  05مع الطفل البالź من العمر " الاختلاف"

  : التعليمة كاƕتي
« Quelle est la différence ? » ou « y a-t-il une différence ? » 

  "ƍل ƍناƃ فرق "أو " ما ƍو الفرق "
Ţتصب :      ]wašnu huwa ℓ farq [  

  ] ka j∂n f∂rq[             أو 
  

  : حيŜ يطرš السŎال كاƕتي" الفراشة و الŨبابة"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 Ũبابة ما الفرق بين الŨبابة و الفراشة أرأيت من قبل فراشة، 

Ţالتي تصب :  
]š∂ft dĕža papijõ, š∂ft dĕža d∂bbana w∂šnu huwa ℓ f∂rq bīn 

d∂bbana u papijõ? [ 

  
  : نفس الشيء بالنسبة لƚختبارات الأخرى التي قمنا بترجمة لƎا مثلا

 04لغين من العمر بالنسبة لƘطفال البا(أريني أكبر خط من بين ƍاŨين 
  ).سنوات

 05بالنسبة لƘطفال البالغين من العمر(أريني أجمل إمرأة من بين ƍاتين 
 ).سنوات

 ).سنوات 05كŨلƃ من أجل الأطفال البالغين (أريني أثقل علبة من بين ƍاتين 

 ).سنوات 6بالنسبة لƘطفال البالغين (الصباš، المساء 

  
أضفنا السرد من خلال تنŴيم تسلسلي  فيما يخص دراسة التعبير اللساني فقد

  .للصور و Ũلƃ من أجل تقويم التنŴيم الدلالي لدى الطفل
  

لا بد أن نصرš أنƌ نŴرا للمشاكل الديزارترية الشديدة التي تطغƑ علƑ العديد 
من الأطفال المعاقين حركيا عصبيا فالتعبيرات التلقائية تكون جد محدودة لكي 

حيŜ يميمل Ŏƍلاء الأطفال إلاى (در الكافي نتمكن من تقييم اللغة بالق
  ).السكوت
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ونحن بدورنا . يحثƎم علƑ التعبير التلقائي) الصور، الأحدوثات(السند البصري 
سنستغل Ũƍا الاختبار لتقييم قدرة الطفل علƑ الإحتفاŴ و التعبير الشفوي دون 

فل يعيد الط(حيŜ يتعلق الأمر بالسرد بعد القصة . سند بصري ƋŨƍ المرة
ƌالقصة من جديد دون أن تكون الأحدوثة تحت عيني.(  

  
الجزء الثاني من عملنا التكييفي التجريبي يكمن في تجميع صعوبات الأطفال 

أطفال معاقين حركيا عصبيا في ƋŨƍ  05قمنا باختبار (المعاقين حركيا عصبيا 
Ŝالمرحلة الابتدائية من البح.(  

شبƌ مكيف  E.T.L‘lق الكامل لاختبار من خلال التطبي" الإختبار القبلي"وƍو 
  . علƑ اللغة العربية الدراجة

  : اختيار الأطفال في المرحلة من البحŜ مرتبط بشرطين أساسيين
التشخيص يوضع من طرفل (لا بد أن يكون الأطفال معاقين حركيا عصبيا  -

  ).الطبيب المختص بŐعادة التربية الحركية، طبيب الأعصاب، طبيب الأطفال
  .سنوات 6شƎرا و  18أن تكون أعمارƍم ما بيسن لا بد  -
  

التغييرات التي قمنا . الشبƌ المكيف  E.T.L‘lلم نقم بōية تعديلات علƑ اختبار 
  .تبدو لنا كافبة نŴرا للنتائج التي توصلنا إليƎا...) ترجمة، تعويű(بƎا 

  
في حين أنƌ من الضروري ضبط ƋŨƍ الأداة من خلال تطبيقƎا علƑ أطفال 

ن، Żير معاقين بƎدف الحصول علƑ المصداقية  و الصحة و Ũƍا ما عاديي
  .سنتناولƌ من خلال الفصل المقبل
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III.3-  تعيير اختبارE.T.L‘l        Əعل

  طفل عادي) 3  00(



 195

بعد أن قمنا بضبط ƋŨƍ الأداة الإكلينيكية سنقوم بتقنينƎا و تعييرƍا علƑ عينة 
  .من الأطفال الغير معاقين

طفل جزائري ناطق باللغة العربية بحيŜ تتراوš    300يتعلق الأمر بـ 
  ).الŨكر و الأنثƑ(سنوات من الجنسين  06شƎرات و  18أعمارƍم ما بين 

  
  : فيما يخص الدراسة الإكلينيكية للتنفس تحصلنا علƑ النتائج التالية

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن دراسة التنفس
"a"مسƎرا18 بالƎ100سنوات6-ش% 

  
  

" a"فيما يخص الدراسة الصوتية فتحصلنا علƑ النتائج الموالية بالنسبة لـ 
  : بصوت مرتفع

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن دراسة الصوت
Ťرا18 في الصراƎ100سنوات6-ش% 

 %100سنوات6-شƎرا18في الكلام التلقائي

 %100نواتس6-شƎرا18في الكلام لƚعادة

  
  

دائما فيما يخص تناول الصوت النتائج المتحصل عليƎا فيما يخص الحروف 
  : اللسانية الخلفية ƍي كاƕتي

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف
O 18راƎ100سنوات6-ش% 
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

X 
 %80سنوات6-شƎرا18

  %90 واتسن6-سنوات5
  

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

δ 
 %70سنوات6-شƎرا18

  %80 سنوات6-سنوات5
  

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

k 
 %90سنوات6-شƎرا18

  %95 سنوات6-سنوات5
 

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

g 
 %90سنوات6-شƎرا18

  %95 سنوات6-سنوات5
  
  

و فيما يلي النسب المئوية التي تحصلنا عليƎا إثر اختبار حروف الجƎة الأمامية 
  : لŨولق اللسان

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف
i 
é 
è 

 %100سنوات 6- شƎرا 18
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

š 

 %70 سنوات6-شƎرا18

  %80 سنوات4-واتسن3
  %90 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

s 

 %70 سنوات6-شƎرا18

  %80 سنوات4-سنوات3
  %60 سنوات5-سنوات4
  %80 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

z 

 %60 نواتس6-شƎرا18

  %70 سنوات4-سنوات3
  %60 سنوات5-سنوات4
  %80 سنوات6-سنوات5

 
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

r 

 %0 سنوات6-شƎرا18

  %100 سنوات5-سنوات3
  %100 سنوات6-سنوات5
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

č 

 %60 سنوات6-شƎرا18

  %80 سنوات4-سنوات3
  %90 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

ž 

 %60 سنوات6-شƎرا18

  %80 سنوات4-سنوات3
  %60 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

ğ 

 %60 سنوات6-شƎرا18

  %70 سنوات5-سنوات3
  %100 سنوات6-سنوات5

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف
ℓ 
t 
d 
n 

 %100سنوات6-شƎرا18

  %100  سنوات 6-سنتين
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 Ƌفيما يخص اختبار حروف دائرية الشفاorbiculaire)’(l  فنسجل النتائج
  : التالية

المئوية للنتائج الصحيحة النسبة السنالحرف

ou 
سنوات6-شƎرا18

100% 
 سنوات6-سنتين

  
أما فيما يخص اختبار الحروف التي تتطلب إŻلاق الشفاƋ تحصلنا علƑ النتائج 

  : التالية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

p 
b 
m 

 %100سنوات 6- شƎرا 18

 
الصحيحة النسبة المئوية للنتائج السنالحرف

f 

 %90 سنوات6-شƎرا18

  %100 سنوات4-سنوات3
  %90 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5

 
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالحرف

v 

 %80 سنوات6-شƎرا18

  %90 سنوات4-سنوات3
  %80 سنوات5-سنوات4
  %100 سنوات6-سنوات5
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  : وامت المزدوجة فحصلنا علƑ النسب اƕتيةبالنسبة لدراسة الص
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالصوامت المزدوجة

pra 
tra 
fra 
vra 
dra 
kra 
gra 
mra 

 %0 سنوات3-شƎر18

  %100 سنوات 6 -سنوات 3

pla 
bla 
kla 
gla 
fla 

 %100  سنوات 6- شƎرا 18

  
  

  : ليةفي دراسة نصف الصوائت حصلنا علƑ النسب الموا
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السننصف الصوائت

j 
w 

 %100 سنوات6-شƎرا18

  %100 سنوات6-شƎرا18
  
  

فيما يخص دراسة الصائتة التي تتطلب انفتاš و انغلاق الشفاƋ نسجل النتائج 
  : التالية
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن الصائتة
wi"oui"18راƎ100واتسن6-ش% 

  : فيما يخص المقاطع التي تتطلب حفة حنجرية حصلنا علƑ النتائج التالية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن المقاطع

"Coq "kok  
"tête "t∂t 

 %90 سنوات5-شƎرا18

  %100 سنوات6-سنوات5
"papa"pap 18راƎ100  سنوات6-ش%  

  
  

ب خفة علƑ مستوى الحنƃ فلاحŴنا النتائج بالنسبة لدراسة المقاطع التي تتطل
  : اƕتية

  
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالمقاطع
a-ã-a 18راƎ100سنوات6-ش% 

  
  : أما فيما يخص المقاطع التي تتطلب قوة حنكية فتحصلنا علƑ النسب اƕتية

النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالمقاطع
a 
ã 18 راƎ100اتسنو 6- ش% 

  
في دراسة خفة الحنƃ حسب الإمكانيات الصوتية القاعدية فƎا ƍي النتائج 

  : المحصل عليƎا
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النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السنالمقاطع

nadã 
  %0 سنتين-شƎرا18

  %100 سنوات6-سنتين

mabã 
  %05 سنوات6-شƎرا18

  %100 سنوات6-سنتين

njajã 
  %30 سنتين-شƎرا18

  %100 سنوات6-سنتين
  
  

  : فيما يخص إعادة المقاطع بدون معنƑ فحصلنا علƑ النسب الموالية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن المقاطع

Ƒالسلسلة 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
  



 203

  : علƑ مستوى دراسة الوŴائف الحركية Żير اللغوية سجلنا النتائج اƕتية
النسبة المئوية للنتائج الصحيحة السن البند

 الوŴائف الحركية Żير اللغوية
 البلع، النفس

 %100سنوات 6- شƎرا 18

  
  

  : فيما يخص دراسة الاتصال مع العالم الخارجي نسجل النتاő الموالية
  

 النتائج السنالنوعية

 شفوية
(+) 

%100سنوات 6- شƎرا 18

  
  

 النتائج السنالنوعية

 عادية
(+) 

%100سنوات 6- شƎرا 18

  )تعني المرحلة التي وصل إليƎا(+: 
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ة لتناول التعبير الصوتي فيتعلق الأمر بالكلام التلقائي و التسمية علƑ أما بالنسب
  : الصور و ƍا ƍي 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 الفƎم الصوتي يتعلق الأمر خاصة بتناول السمع و القنوزيا 
  : السمعية و فيما يلي النتائج التي سجلناƍا

 الاختبار السمعي
 %100 واتسن 3-شƎرا18

 %100 سنوات 6-سنوات3

  %100  سنوات 6-سنوات3اختبار القنزوزيا السمعية
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  : بالنسبة لدراسة التعبير اللساني فƎا ƍي النتائج المحصل عليƎا
%100 شƎرا 18 عدد الكلمات
%100 شƎرا 21 عدد الكلمات

 %100  شƎرا 18 تركيب كلمتين إلƑ ثلاثة
 %100  شƎرا 21 ماتتركيب أكثر من ثلاثة كل

 %100  شƎرا 21 استعمال الكلمات لطلب الأكل و الشرب
 %100  شƎرا 21  )التبول و البراز(استعمال الكلمات لطلب حاجات

ƌباسم ƌنفس Ƒرا 24 يشير إلƎ100  ش% 
 %100  شƎرا 30 يشير إلƑ نفسƌ بōنا

 %100  شƎرا 30 اĿلň  التعريف
 %100  شƎرا 30 يالجمع بين الضمائر الشخصية أو الإسم

 %100  سنوات 03  الجمع
 %100  سنوات 03  3/5مفتاš، نقود، سكين، ساعة، ألوان: تسمية

 %100  سنوات 03 أين  متƑ  لماŨا :طرš الأسئلة
 %100 سنوات 04إلƑ 03  كلمات صحيحة8إل6Ƒ:جمل مكونة من
 %100 سنوات 04إلƑ 03 الصفة أو النعت

 %100 سنوات 04إلƑ 03 كيف :طرš سŎال
 %100  سنوات 05 أسماء الموصول
 %100  سنوات 05 إعراب الأفعال
 %100  سنوات 05 تسمية الألوان

ƌ100  سنوات 05 التعريف بالشيء من خلال استعمال% 
 %100  سنوات 06 التفريق ما بين الصباš و المساء
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  : في دراسة الفƎم اللغوي تحصلنا علƑ النتائج التالية
  

%100 شƎرا 18 شياءتسمية الأ
%100 شƎرا 18 الإشارة إلƑ الأب و الأم
ĉرا 18 الأمر بدون حروف الجرƎرا24- شƎ100 ش% 

 %100  شƎرا 24 3/5أجزاء الحسم
  %100  شƎرا 42 الأمر باستعمال الأفعال

ĉرا 36 الأمر باستعمال حروف الجرƎرا42- شƎ100  ش%  
  %100  شƎرا 36 أين  لماŨا :فƎم الأسئلة

  %100  سنوات 04 فƎم من الدرجة الأولƑال
  %100  سنوات  04 كيف : فƎم

  %100سنوات و نصف 04 الإشارة إلƑ الألوان
ƌم النعت المعبر عن الشبƎف)ƌو الإختلاف)مشاب

  %100  سنوات 04  )مختلف(

  %100  سنوات 04 الإشارة إلƑ الخط الأكبر من بين خطŅين
  %100  سنوات 05 نينالإشارة إلƑ اجمل إمرأة من بين اث

  %100  سنوات 05 الإشارة إلƑ أثقل علبة من بين اثنين
  %80  سنوات 05 )الإختلاف(فƎم الإسمي المجرد

الحريق في المنزل،(2/3الفƎم من الدرجة الثانية
  %100  سنوات 06  )فاتني القطار، نƍŨب أو يجب الƍŨاب إلƑ المدرسة
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  النتائج
ر ƋŨƍ الأداة الإكلينيكية تحصلنا علƑ النتائج من خلال عملية تقنين و تعيي  

  : التالية
I- الدراسة الإكلينيكية للتنفس :  
  .بالنسبة لكل الحالات المدروسةƍ100%نا تحصلنا علƑ نسبة نجاš تقدر بـ   
  

II - الدراسة الصوتية :  
% 100بصوت مرتفع بحيŜ تقدر نسبة النجاš فيa " ƌ"في البداية نجد اختبار   

بالنسبة للحروف اللسانية % 100إلƑ  70بة تتراوš ما بين ثم نسجل نس
بالنسبة لحروف الجƎة % 100إلƑ  60الخلفية، و أيضا نسبة تقدر ما بين 

أين نجد فشل كلي بالنسبة لƘطفال ] r[سوى حرف (الأمامية لŨولق اللسان 
شƎرا بنسبة نجاš تقدر بـ  32شƎرا و  18الŨين تتراوš أعمارƍم ما بين 

0.(%  
  

إلƑ  60دراسة حروف دائرية الشفاƋ تعطينا ƍي الأخرى نسبة نجاš تقدر بـ 
عند تناولنا للحروف المتعلقة بغلق الشفاƋ نسجل نسبة نجاš تقدر بـ %. 100
و التي تعطي نسب نجاš تتراوš ما ] v[و ] f[ما عدا بالنسبة لحرف % 100
بالنسبة % 100إلƑ % 80بالنسبة للحرف الأول و من % 100إلƑ  90بين 

  .للحرف الثاني
  

إلا بالنسبة % 100في دراسة الصوامت المزدوجة نسجل نسبة نجاš تقدر بـ 
فƎنا قد سجلنا ] pra [ ،]tra: [مثلا] r[للصوامت المزدوجة المتعلقة بحرف 

 18بالنسبة لƘطفال الŨين تتراوš أعمارƍم ما بين % 0فشل كلي يقدر بـ 
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سنتخلƑ عن Ũƍا الجزء من البند مع الأطفال سنوات و بالتالي فŐننا  03شƎرا و 
 3شƎرا و  18المعاقين حركيا عصبيا و الŨين تتراوš أعمارƍم ما بين 

  .سنوات
  

 šالمقاطع التي تتطلب انفتا ƃلŨبالنسبة للدراسة المتعلقة بنصف الصوائت و ك
  %.100و انغلاق الشفاƋ فقد حصلنا علƑ نسبة نجاš تقدر بـ 

% 90تƎتم بخفة حنجرية فسجلنا نتائج تتراوš ما بين  أما عن المقاطع التي  
 Ƒ100إل.%  

  
و بالمقابل نجد المقاطع التي تƎتم في نفس الوقت بخفة و قوة الحنƃ بحيŜ تقدر 

  %.100فيƎا نسبة النجاš بـ 
  

بالنسبة لدراسة خفة الحنƃ تبعا لƚمكانيات الصوتية القاعدية فنجد كŨلƃ نسبة 
لأطفال الŨين تتراوš أعمارƍم ما بين سنتين و عند ا% 100نجاš تقدر بـ 

 18و بالمقابل عند الأطفال الصغار الŨين تتراوš أعمارƍم ما بين . سنوات 06
و لŨƎا % 30إلƑ % 0شƎرا و سنتين فنجد نسب جد منخفضة تتنوŵ ما بين 

فŐننا نتخلƑ عن Ũƍا الجزء من البند بالنسبة لƘطفال المعاقين حركيا عصبيا 
  .شƎرا و سنتين 18راوš أعمارƍم ما بين الŨين تت

  
فيما يخص دراسة المقاطع بدون معنƑ فالسلسلة الأولƑ تعطينا نتائج تتراوš ما 

و نفس الشيء بالنسبة للسلسلة الثانية أما السلسلة الثالثة % 100و% 50بين 
  %.100إلƑ % 70تعطينا نتائج تتراوš  ما بين 
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III - لغويةالإمكانيات الفمية الغير ال :  
يتعلق الأمر ) Żير الحروف(فيما يخص دراسة الإمكانيات الفمية الأخرى 
  .بتناول بالتحديد المضź، النفس، التنفس و كŨا البلع

 Ŝحي ƌأكمل وج Ƒارة و علƎائف الحركية الفمية الغير لغوية تحقق بمŴالو
م بالنسبة لكل الأطفال الŨين تتراوš أعمارƍ% 100تحقق نسبة نجاš تقدر بـ 

  .سنوات 06شƎرا و  18ما بين 
  

IV - الاتصال مع العالم الخارجي :  
فيما يخص البند المتعلق بالاتصال مع العالم الخارجي فŐننا نجد نتائج ايجابية   

سواء في الجانب الكيفي أو الكمي و ƍكŨا فŐننا نسجل نسبة نجاš تقدر بـ 
100.%  

  
V - مرحلة التعبير الصوتي :  
بحيŜ تسمية الصور تعتمد علƑ % 90إلƑ % 40لق من ƍنا نسب النجاš تنط  

مرحلة التعبير الصوتي المعقد نوعا ما و التي تصعب علƑ الأطفال الŨين يقدر 
و بالتالي فŐننا نتخلƑ عنƌ بالنسبة لƘطفال المعاقين حركيا . سنƎم بسنتين و أقل

  .عصبيا البالغين من العمر سنتين
مع الأطفال الŨين تتراوš % 100ـ إعادة الجمل يعطي نسبة نجاš تقدر ب

  .سنوات 06سنوات و  03أعمارƍم ما بين 
  

VI - التعبير اللساني :  
الإسمية، الفعلية، : بالنسبة لكل الوضعيات% 100نسبة النجاš فيƌ تقدر بـ   

  .و التي اختبرناƍا من خلال الانتاجات الشفوية...التعريف، الصفة
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VII - الفهم الصوتي :  
شƎرا  18عي المطبق علƑ الأطفال الŨين تتراوš أعمارƍم ما بين الإختبار السم

  %.100سنوات يعطي نسبة نجاš تقدر بـ  3و 
 3اختبار القنوزيا السمعية، المطبق فقط علƑ الأطفال الŨين يتعدى سنƎم 

  %.100سنوات يعطينا ƍو اƕخر نسبة نجاš تقدر بـ 
  

VIII - الفهم اللغوي :  
ما % 100لفƎم الشفوي تعطي نتائج ايجابية تقدر بـ كل الوضعيات المتعلقة با  

سنوات و التي  05عدا فƎم الإسم المجرد عند الأطفال البالغين من العمر 
  .Ũƍا الاختبار يحتفŴ بƌ رŻم Ũلƃ% 80تعطي نسبة نجاš تقدر بـ 

  
 ĉالميزانية المضبوطة و التي تعد ƋŨƍ"بتحديد طبيعة ودرجة " اختبارا بعديا Ţتسم

طرابات التي يجب علينا علاجƎا عندما نجدƍا عند الأطفال المعاقين شدة الاض
  . حركيا عصبيا

  
يتعلق الأمر إŨن بōول أداة إكلينيكية جزائرية خاصة بالأطفال المعاقين حركيا 
عصبيا و مبررة بدراسة علمية، تسمŢ بتشخيص الاضطرابات اللغوية عند 

  .عصبيا-الطفل المعاق حركيا
تكوين النسخة : أن فرضياتنا الأولƑ التي نعيد نصƎا يمكننا القول بŨƎا

إŨا افترضنا أن بنود Ũƍا الاختبار يمكن تطبيقƎا علE.T.L  Ƒ: الجزائرية لـ
عصبيا، يتكلمون اللغة العربية الدراجة، بعد تكييفƎا و -الأطفال المعاقين حركيا

  .إعادة تعييرƍا، قد تحققت
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ضيتنا الثانية الŨي يتمثل في تطبيق Ũƍا يسمŢ لنا بدراسة الجزء الأول من فر
سوف نحلل بعد Ũلƃ . نفس Ũƍا الاختبار علƑ الأطفال المعاقين حركيا عصبيا

ƌنتائج.  
  

و فيما يلي سنعرű الملفات الإكلينيكية لعينة الدراسة المكونة من الأطفال 
  .المعاقين حركيا عصبيا

  
  
  
  
  
  
  



  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

- 4.III لحالات تقديم الملفات الإكلينيكية ل
التجريبية
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طفل أجري عليƌ اختبـار   64أطفال من بين  06في Ũƍا الفصل سنقدم ملفات 
E.T.L    أي  من أجل تشخيص الإضطرابات النطقية، الفونولوجيـة واللغويـة

  .IIتحقيق الجزء الأول من الفرضية 
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Əالحالة الأول:  
  ).سنوات 05(ي .و -
  .أكبر من أخوين -
  .مدرسين: ينالأبو -
  .دالي ابراƍيم: العنوان -
  .أنوكسيا: الولادة -
  .أتيتوز: الأطراف العليا -
- Ƒخر المشي -تشنج : الأطراف السفلōت.  
  .دزارتريا: اللغة -
  
  

  :الحالة الثانية
  .)سنوات 05(أ . د -
  .بئر خادم: العنوان -
  .أشƎر 04أزمة عصبية في سن  -
  .أتيتوز: الأطراف العليا -
  .تشنج: طراف السفلƑالأ -
  .دزارتريا: اللغة -
  
  

  :الحالة الثالثة
  ).سنوات  06(ف .ŵ. د -
  .أكبر من أخوين -
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  .شراقة: العنوان -
  .أنوكسيا: الولادة -
  .أتيتوز: الأطراف العليا -
- Ƒخر المشي: الأطراف السفلōت.  
  .دزارتريا حادة: اللغة -
  
  

  :الحالة الرابعة
  ).سنوات 05( ن .ط -
  .وحيدةبنت  -
  .برŞ الكيفان: العنوان -
  .يوم من الولادة 20أزمة عصبية بعد  -
  .تōخر المشي: السفلƑ فالأطرا -
  .تōخر اللغة والكلام: اللغة -
  
  

  :الحالة الخامسة
  ).سنوات 04(ن . ل -
  .أكبر من أŤ واحد -
  .دار البيضاء: العنوان -
  .أنوكسيا: الولادة -
- Ƒخر المشي - تشنج: الأطراف العليا والسفلōت.  
  .تōخر حاد للغة: اللغة -
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  :الحالة السادسة
- Ş . سنوات ونصف 02(ر.(  
  .إخوة Ũكور 03ثاني ما بين  -
  .بلكور: العنوان -
- Ƒخر المشي: الأطراف السفلōت.  
  .تōخر كلي للغة: اللغة -
  
  



  

  

  

  

  الفصل الرابع
تقديم، تحليل نتائج تطبيق اختبار 

E.T.L  -  النسخة الجزائرية - 
علƏ 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[    

لكѧѧن الكيفيѧة هѧي التѧѧي   . لا نلاحѧظ اضѧطراب علѧى مسѧѧتوى مخѧرج هѧذه الفونيمѧات      

يب، هذا الأخير يثبط بسѧبب أن هѧذه الفونيمѧات تتطلѧب     رتسلاعند بداية . مضطربة

  .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[:  ونمينѧѧذين الفѧѧر لهѧѧس الأثѧѧحيحة  . نفѧѧفة صѧѧدرون بصѧѧر يصѧѧن الجهѧѧلك

  .يكون ضعيف

  

ولكѧن الأمѧر يتعلѧق بإعاقѧة     . ل ليسѧوا عѧاديين  اطفѧ من هنا نفهم أن في هѧذا العمѧل الأ  

  .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[:    نѧѧدا مѧѧق جيѧѧو لا ينطѧѧان، فهѧѧدة للسѧѧة جيѧѧب حرآѧѧزازي يتطلѧѧام اهتѧѧه فونѧѧم أنѧѧب

  .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.  

يلجـأ إلـى   ) أ.د(باشتراآها إلى صѧائتة التѧي تسѧتلزم اهتѧزاز الأحبѧال الصѧوتية،       

  .تتطلب اهتزاز الأحبال الصوتية التي ]b[الحبسية المهجورة 



فѧѧѧي المجهѧѧѧود الحنجѧѧѧري جهѧѧѧر أيѧѧѧن هنѧѧѧاك فѧѧѧرق / ع همѧѧѧس بلا يسѧѧѧتطيع تتѧѧѧا )أ.د(

  .للأشكال النطق

  .منطوقة جيدا نوعا فهي ]f[ ،]b[ ،]v[ ،]m[ بينما

  

  فونيمات دائریة الشفتين

]u[ ،   فةѧداره بصѧرغم ضعف خفيف لحرآة دائرية الشفتين فإن الطفل يحاول إص

  .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 

نذآّر أنه يجب تسجيل إذا بقي الفم مفتوح جѧدا أو مغلѧق جѧدا عنѧد إصѧدار المقѧاطع       

الاضطرابات النطقيѧة   .وهل هناك تشنج في غلق الشفتين ( pa - ta - ka)الثلاثة 

   .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

. م ولا تѧأخر اللغѧة  فهѧذا لѧيس بتѧأخر الكѧلا    . طرا بѧات نطقيѧة ثابتѧة   اضѧ يظهر  )أ. د (

  . دراسة الكلام واللغة موضوع الفصول الموالية سوف نحقق ذلك في 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

 

 

 

  

  

  

  الحالة الثالثة
  )ف. ų. 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

. ]a[فالطفѧل يسѧاعد نفسѧه بإضѧافة     . يظهѧر صѧعبا   ]i[إلѧى   ]u[من الفونѧام   المرور

هѧѧѧذه الصѧѧѧعوبة مرتبطѧѧѧة ربمѧѧѧا بتصѧѧѧلب     .]awi[تصѧѧѧبح  ]wi[ :فنتحصѧѧѧل علѧѧѧى 

  .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

ير البراآسيا التنفسية وخاصة التѧنفس المسѧتعمل   يتس بالفعل فالحالة لها صعوبة في

  .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 

التتѧابع  . آѧل هѧذا الاختبѧار لا يشѧكل مشѧكل للحالѧة      ã- a - ã - a1…بذلك التسلسѧل  

  .]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 

  

ثѧѧم  ]wi[مقѧѧاطع فѧѧتح وغلѧѧق الشѧѧفتين    ثѧѧم ] w[و] j[ مصѧѧوتة  -الحѧѧروف شѧѧبه  

والغلѧق والفѧتح    فتين أو اللسѧان شѧ للثѧم ارتخѧاء سѧريع    قلѧص  التي تتطلب ت المقاطع

  .)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 

كيѧة  جيѧدا تصѧبح حن   منطوقѧة بمفردهѧا  ] n[ الغنيѧة . الكل يصѧبح خلفѧي  ] nadã[في 

  .]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، 

  

 صѧامتة غير لين بدرجة آافية بم أننѧا نلاحѧظ صѧعوبة فѧي تتѧابع      ) ن. ل(ربما حنك 

  .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.( 

  

آلما آان النطѧق صѧعبا، بتقليѧل جهودهѧا، مѧا       "تسهل على نفسها"نلاحظ أن الحالة 

  ."تقول شيء"يهمها هو أن ترضي أبوها و 

  

  دة مقاطع بدون معنىإعا

  المجموعة الثانية والمجموعة الثالثة

  .نفس الملاحظات المشاهدة في المجموعة الأولى نجدها هنا

) ن. ل(نلاحѧѧѧظ إذن خاصѧѧѧة الحѧѧѧذف وبعѧѧѧض التعويضѧѧѧات بتمييѧѧѧز النطѧѧѧق عنѧѧѧد       

  :مثلا "بالنقص"

]ba - ab[  يصبح]ba[  

]sbi [ يصبح]bi[  

  

  :الخلاصة

نلاحظ أن تقريبا آل الفونيمات منطوقة ) ن. ل(عند  في نهاية هذه الدراسة النطقية

) محذوفѧة  -معوضѧة  (لكن عند وضѧعها فѧي المقѧاطع، تصѧبح غيѧر صѧحيحة       . جيدا

هي التي توضѧح   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 فوالحنѧك وصѧ    لعضلات الحنجѧرة،  مهموس نطلب منه جهد أقل] a[ـل طقهعند ن

. بصѧوت مرتفѧع  ] a[يѧرى أسѧهل القѧول    ) ر. ج(لكѧن يظهѧر أن   . لعضلات الشفتين

  ).نعيد عدة مرات هذا البند والنتائج نفسها(

  

  إعادة مقاطع ذات هدف تنفسي

  .ما عدا السلسلة الأولى المنطوقة جيدا، آل السلاسل الأخرى غير ممكنة

لكѧѧن المشѧѧكل يѧѧرد فѧѧي السѧѧياق   . لتنفسѧѧية هѧѧي السѧѧبب هѧѧذا يعنѧѧي أن ليسѧѧت القѧѧدرة ا  

  .الحرآي

  

]a [ بصوت مرتفع   

، علѧѧى مسѧѧموع سѧѧواء فѧѧي الصѧѧراخ ]a[لѧѧيس لѧѧه صѧѧعوبة فѧѧي إصѧѧدار ) ر. ج(هنѧѧا 

  .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

         ѧفتين الѧدين والشѧان والخѧك واللسѧلات الحنѧل عضѧأن عمѧة، آѧل  غير ممكنѧذي يجع

  .إنتاج الفونيمات لا يؤدّى

  

دة بالدرجѧة الأولѧى   علѧى الصѧعوبات الميكانيكيѧة، الموجѧودة عѧا     هذا يجعلنا نتساءل 

  .البراآسيا نوعية تجاهل دراسةلا نتجعلنا الإعاقة الحرآية العصبية والتي  في

  

  .للقدرات البراآسيا النطقية  "تعبير" فإن اضطراب حرآي حاد قد يمنع آل

  

وغلѧق  مقاطع فتح والى ] w[و ] j[ الصوائت -شبه رفض النطق يستمر إلى  -

 .]wi[الشفتين 

  

ثѧم ارتخѧاء سѧریع للشѧفتين أو اللسѧان وفѧتح وغلѧق سѧریع          مقاطع تستلزم تقلص

  للفم

  .]ta[و ] pa[ليس له مشكل معين على فتح وغلق سريع للفم لإصدار ) ر. ج(



يحѧذف تمامѧا يظهѧر أن الطفѧل     ] ka[إلا أن المقطѧع  . فلم نسجل تشنج غلق الشѧفتين 

  .غير قادر على اصداره

] k[لأن ( ضѧѧطراب قنѧѧوزي فهنѧѧا لا نѧѧدري إذا آѧѧان ذلѧѧك اضѧѧطراب براآسѧѧي أو ا 

غير محذوف ومن جهة أخѧرى بعѧض البѧاحثين يѧرو أن فѧي غيѧاب اللغѧة يجѧب أن         

  ).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 -

  

سѧنحقق  . في مجمل القول أمام عدم القدرة النطقية آيف يمكن أن يكون هنѧاك آѧلام  

  .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 

  

  

  

  



سѧѧواء فѧѧي الكѧѧلام التلقѧѧائي، أو فѧѧي تكѧѧرار الكلمѧѧات أو فѧѧي تسѧѧمية الصѧѧور، نسѧѧجل    

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 المهموسѧة  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 •

يجѧب دائمѧا مناداتѧه إلѧى       .اتلقѧائي جѧد  لكن هو  غير  هذه المرحلةإلى  )أ. د(توصل

  .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 

) أ. د(عندما نؤآد فقط علѧى ضѧرورة التفريѧق بينهمѧا     . للحرفين] ğ[فالطفل يختار 

  .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 •

لكن بصѧوت ضѧعيف وآѧلام علѧى نمѧط واحѧد مѧا        هذه المرحلة ل )ف. ع. د(توصل 

  .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 •

حصѧة  عب إجراء وبالتالي آان من الص. بنت خجولة جدا) ن. ط(تظهر في البداية 

  .معها بدون حظور الأم

لأن فѧي  انتظѧار دورهѧا    . هذا ليس متعلق بضعف اللغѧة . آذلك لم تريد الكلام معنا 

ية آѧي تمكنѧت   فكان من الضروري فعѧل فѧي البدايѧة حصѧص نفسѧ     . تكلم أمهاآانت 

  .من الابتعاد عن أمها

ا البنѧد الأول  والإجابة على هѧذ  حصص الأرطوفونيا  هذا ما سمح لنا القيام بإجراء

  .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]                  

  

  

  

  

  



سѧѧواء فѧѧي الكѧѧلام التلقѧѧائي أو فѧѧي إعѧѧادة الكلمѧѧات أو فѧѧي تسѧѧمية الصѧѧور لا نسѧѧجل     

  .نطقيتجانس 

  

  .حيانا ليس هناك اضطراب نطقي تحليلي في القاعدة لبعض الأصواتأ

عند وضعها في مقѧاطع أو آلمѧات يقѧع عليهѧا تعويضѧات      لكن نفس هذ ه الأصوات 

  .يعني تحويلاتأو حذف 

  

اضѧطراب تطѧور   في الإعاقة الحرآية العصبية يتكلمون عѧن تѧأخر أو    نالأخصائيي

نطقيѧة   بهѧذا نقѧع أمѧام تنويعѧات      الكѧلام بتѧأخر   هѧذا مѧا نسѧميه نحѧن    . التعبير النطقي

  .شديدة

  

أمام أشخاص معاقين حرآيا عصبيا وأن هنѧاك ظѧروف   أن ننسى أننا  بلا يجلكن 

فكѧѧل هѧѧذا لѧѧه دور آبيѧѧر فѧѧي هѧѧذا  ...ملائمѧѧة وظѧѧروف غيѧѧر ملائمѧѧة، انفعѧѧال الطفѧѧل  

  .نطقالاظطرابات المتنوعة في ال

  

فѧي إعѧادة الكلمѧات،    ). ن. ط(الة هذا ما يجعلنا نفهم أآثر اضطراب الكلام عند الح

  :وعلى سبيل المثال، نسجل الاضطرابات التالية

  

.  أنظر دراسة الفونيمات اللسѧانية الخلفيѧة، ص  (يصدر جيدا بمفرده γ] [الفونام  1-

          na .[γ[ في الكلمة h] [ولكنه يصبح  ) 

لا يقѧع  šapo] [بينمѧا آلمѧة   s]. [يصبح   mašina] [  في الكلمة   š] [الفونام  2-

  .عليها أي  تغيير



مشѧابهة لأعѧراض تѧأخر الكѧلام الѧذي      هذين الأمرين يبينان جيدا أننا أمام أعѧراض  

  .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[.  

  

تصѧѧبح  ]kader[: آمѧѧثلافѧѧي آلمѧѧات أخѧѧرى ] l[ل إلѧѧى تتحѧѧو] r[يѧѧة عنفѧѧس النط 2-

]kadèl[.  

  

حقيقѧѧة عنѧѧد المعѧѧاقين حرآيѧѧا عصѧѧبيا، يتعلѧѧق الأمѧѧر بالدرجѧѧة الأولѧѧى باضѧѧطراب       

هѧذا  يتماشѧى مѧع عѧدم     . الإنجاز الحرآي الذي يفسѧر نقѧص فѧي التطѧور البراآسѧي     

  .]qraja[في ] r[الحالة في نطق الصوت قدرة 

  ].kadèl[فالاسم يصبح ]. l[يتحول إلى  ]r[وت ، الص]kadèr[ الاسم لكن في 

  

هنا نشك تقريبا في القدرة التي لدى الطفلة في معالجة الأخبار السѧمعية، علمѧا بѧأن    

  .آلما آانت هذه القدرة ضعيفة، آلما آان النطق ناقص

غيѧر قѧادرة أحيانѧا    ) ن. ط(يمكن أن نفكر في ضعف في القدرة السمعية خاصة أن 

رغѧم أن هѧذه الأصѧوات    ]... ga[ و ] ga[ ، ]ta[و ] da[ذن بѧين  على التمييز بالأ

  .غير متشابهة

  

التي تسمح لنѧا بمعرفѧة إلѧى    القنوزية أو الاختبارات الفونولوجية هي فالاختبارات  

  .أي درجة تصل إليها الحالة في التمييز بين الأصوات 



يكون لها نطѧق  هذه القنوزيا السمعية منخفضة عم يجب أن تكون، الطفلة إذا آانت 

  .السنناقص مقارنة بالأطفال من نفس 

  

موضѧѧوع الفصѧѧل ( العلاجيѧѧة الإرشѧѧادات سيصѧѧبح ممكѧѧن وضѧѧع  ،بعѧѧد هѧѧذا التقيѧѧيم

نسجل عدة اضطرا بات تارة ثابتѧة وتѧارة غيѧر    ) ن. ط( عند في الأخير، ).الخاص

  .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، 

مѧم  . الفونولوجيѧة التѧي تبѧدو نوعѧا مضѧطربة      -السѧمعية  إلى الاختبѧارات  فنمر إذن 

  .يؤدي بنا   إلى اختبار القنوزيا

  

  الاختبارات القنوزیة

فالاختبѧارات  . ضعف القدرة السѧمعية الاختبار السابق آان فاشل قد نفكر في بم أن 

 -مجهѧور  (الحالة على التمييѧز بѧين صѧوتين    ة قدرة فالقنوزية هي التي تجعلنا معر

  ).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 

  

تجعѧل بالحالѧة    ]kār[و  ]tār[المضمونة في  ]k[و  ]t[المتتالية للصوتين الإعادة 

  .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

  

السѧѧمعي هѧѧذا مѧѧا يѧѧؤدي إلѧѧى تعѧѧاني مѧѧن ضѧѧعف فѧѧي الاسѧѧتمرار ) ن. ط(فѧѧي الواقѧѧع 

  .]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 [  

  

، يتحѧول  ]sāb[  و] sām[ فѧي الإعѧادة المتتاليѧة      m / bلا تميѧز بѧين   ) ن. ط(

  ].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

الѧذين  ...) لѧة الثانيѧة  الحا) أ. د(الحالѧة الأولѧى ،   ) ي. و((مقارنة بالأطفال الآخرين 

  .تحتفظ به) ن. ط(يحذفون التفخيم إلا أن 

  

أآثѧѧر تعقيѧѧدا أو الصѧѧوامت المزدوجѧѧة، نسѧѧجل الملاحظѧѧات   فѧѧيم يخѧѧص الأصѧѧوات  

  :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

) ن. ط(مѧثلا،  " آرسѧي "عندما نطلب منها تعريѧف اسѧتعمال آلمѧات معينѧة، آلمѧة      

تجيѧѧب بكلمѧѧة واحѧѧدة علѧѧى شѧѧكل فعѧѧل أيѧѧن المѧѧتكلم يѧѧدخل فѧѧي الفعѧѧل وحѧѧذف حѧѧرف  

  .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  -

تجيد ترتيب الصور بشكل منطقي لنتحصل علѧى  ) ن. ط(: السرد على الصور -

 :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 

  

جهѧد فѧي   لا تبѧدل   )ن. ط(بѧأن   يجب الاعتراف. التعريفآذلك تعوض الاسم بأداة 

فهѧѧي تمѧѧل بسѧѧرعة وتريѧѧد المѧѧرور بسѧѧرعة إلѧѧى الصѧѧورة        . عѧѧن الكلمѧѧات البحѧѧث 

فبالتѧѧالي تمѧѧر علѧѧى آثيѧѧر مѧѧن التفاصѧѧيل  المهمѧѧة التѧѧي تسѧѧمح بفهѧѧم أآثѧѧر     . المواليѧѧة

  .للقصة

  

  .آذلك في وقت آخر آل الجملة الفعلية تتحول إلى آلمة واحدة

آر أن هѧѧذا يجعلنѧѧا نѧѧذ). ن. ط(عنѧѧد أيضѧѧا لѧѧيس هنѧѧاك ربѧѧط بѧѧين التراآيѧѧب النحويѧѧة 

يظهѧѧѧر فѧѧي دراسѧѧѧة اللغѧѧѧة  هѧѧذا  . ةتѧѧѧابثالإضѧѧطرابات النطقيѧѧѧة عنѧѧدها ليسѧѧѧت دائمѧѧا    

    .الشفوية

  

هѧѧو تسѧѧجيله مѧѧن هنѧѧا فѧѧي هѧѧذا المسѧѧتوى مѧѧن الفحѧѧص  الشѧѧيء المهѧѧم الѧѧذي يمكѧѧن       

هذا . د محدودة، فالكلمات قليلة جداالمفردات النشيطة ج. الإجابات القصيرة للحالة

لا تѧتمكن مѧن   ) ن. ط(بهѧذا   .ف فѧي الأفكѧار  يؤدي بجمل خاليѧة مѧن النحѧو مѧع ضѧع     

  .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؟ 

-  ѧѧرد القصѧѧور،  : ةسѧѧب الصѧѧبة  لترتيѧѧل   ) ن. ل(بالنسѧѧي جمѧѧعوبة فѧѧرت صѧѧأظه

 .الصور في الترتيب الصحيح

  

 03مشѧѧاهد بسѧѧيطة أي 03 علѧѧى  يجѧѧب الإشѧѧارة أن هѧѧذه القصѧѧة لا تحѧѧوي إلاّ 

  .صور التي تناسب بدون شك أطفال السنة الثالثة

  

  .بطرح عدة أسئلة على محتوى الصور) ن. ل(إلا أن آان يجب مساعدة 

 ѧѧذا لا يعѧѧر         هѧѧو التعبيѧѧي هѧѧدف الرئيسѧѧم أن الهѧѧد بѧѧوى البنѧѧرام لمحتѧѧدم احتѧѧد ع

  .لا تستطيع تكوين جمل) ن. ل: (نا نرى أنفسنا أمام الفشلإلا أن .الشفوي

  

عندما نؤآد على ذلك وعندما نحكѧي معهѧا القصѧة بتبياننѧا لهѧا أعضѧاء القصѧة،        

ن حيѧث  فѧنفهم مѧ  . تنتهي بإصدار آلمات ناقصѧة بѧل مقѧاطع    ...المشاهد، الأشياء

  .ملامحها أن المشكل هو ليس عدم الرغبة في الكلام وإنما هي لا تستطيع

إعѧѧادة التربيѧѧة للغѧѧة تصѧѧبح  . بهѧѧذا لا نلѧѧح آثيѧѧرا فѧѧي هѧѧذه المرحلѧѧة مѧѧن الفحѧѧص  

  .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

لا يسѧѧѧتطيع مѧѧѧثلا اللعѧѧѧب آمѧѧѧا الأطفѧѧѧال    ) ر. ج(بسѧѧѧبب هѧѧѧذا المشѧѧѧكل البصѧѧѧري،   

  .الآخرين

  

المكѧѧѧان، المسѧѧѧافات، بعѧѧѧض أجѧѧѧزاء  (ك أشѧѧѧياء مهمѧѧѧة لا يمكنѧѧѧه تعلمهѧѧѧا  بهѧѧѧذا هنѧѧѧا

  .معرفة العالم من حوله تكون بصعوبة آبيرة ...).الجسم

  



مشѧكله البصѧري   ) ر. ج(عنѧد  علما بأن الأطفال يستعملون آثيѧرة القنѧاة البصѧرية،    

وضѧѧѧعف المفѧѧѧردات يجعلѧѧѧه يتواصѧѧѧل بصѧѧѧعوبة يجѧѧѧب التفكيѧѧѧر فѧѧѧي نتѧѧѧائج هѧѧѧذه         

  .مستقبله الدراسيالإضطرابات على 

الجانبيѧة، تعلѧم الأشѧكال، المكѧان، الصѧورة الجسѧدية،        بالإضافة إلى تѧأخر اآتسѧاب  

  .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

بهѧѧدف تشѧѧخيص  IMCعلѧѧى الأطفѧѧال  -النسѧѧخة الجزائريѧѧة  - E.T.Lتطبيѧѧق الѧѧـ  

سѧѧѧمح لنѧѧѧا إذن الحصѧѧѧول علѧѧѧى    اضѧѧѧطراباتهم النطقيѧѧѧة والفونولوجيѧѧѧة واللغويѧѧѧة،    

أو التحقѧق مѧن الجѧزء الأول مѧن الفرضѧية الثانيѧة       ) آيفي وآمѧي (للتحليل مستويين 

  .لبحثنا

رق الآن إلѧѧى التحقيѧѧق مѧѧن الجѧѧزء الثѧѧاني لهѧѧذه الفرضѧѧية مѧѧن خѧѧلال محاولѧѧة    سѧѧنتط

  ).أنظر الفصل الموالي(تفسير وتصنيف الإضطرابات اللسانية الملاحظة 

  

  



حتوى الفصل الموالي النتائج بنسب مئوية أخذناها من حالاتنا مѧن خѧلال مختلѧف    ي

  .، النسخة الجزائريةE. T. Lالبنود لاختبار 

  

  .ع المستوى التحليلي الأولسة آمية للمعطيات موضوهذه إذن درا

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

1.IV  التحليلي الأ Ǝولالمستو  
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.         ةѧات التاليѧواع الإجابѧب أنѧع حسѧة، يتوضѧخة الجزائريѧاط   (النسѧل نشѧآ

  :)4إلى  0الطفل يتقيم من 

  

  "+".ضطرابات أو تمثل غياب تام للا"  o"العلامة  1-

لان البلѧع وسѧѧي اضѧطرا بѧات بسѧѧيطة مѧع أولا باضѧطرابات     تمثѧل  "  1"العلامѧة   2-

  ".±"أو اللعاب 

  ."±"تمثل اضطراب واضح للغة، ولكن يمكننا فهمه أو "  2"العلامة   3-

غير مفهوم مѧن  ولكن  أقاربه تعني أن الشخص مفهوم من طرف" 3"العلامة   4-

  ".±"طرف غريب أو

أو ) غياب اللغة أو لغѧة غيѧر مفهومѧة تمامѧا    (تعني اضطراب حاد " 4"العلامة  5-

"−."  

  

  .E. T. Lن للـ نصائح مؤلفي

 18لطفل سѧنه  " 4"فهو غير معقول إعطاء علامة (تتعلق العلامة بسن الطفل  -

 ).شهر والذي يلقي أحيانا رطانة غير مفهومة

 

بين الطفل ومسѧتواه العѧام اللغѧوي بتѧذآرنا     بدرجة عدم الانسجام تتعلق العلامة  -

 .جدا سنوات،  فهو مفهوم 04سنوات وبالتالي العقلي  04للطفل الذي سنه 

 

سواء في اختبار إعادة الكلمات أو تسمية الصور، من الضروري عѧدم تجاهѧل    -

 .مراحل تطور  الطفل العادي



مѧع طفѧل    نّسنوات لѧه لثѧة بѧم أ    04لطفل سنه    ) −(هذا يعني أننا لا نضع علامة 

    05آخر بدون إعاقة حرآية عصبية نفس الاضѧطراب يمكѧن أن يسѧتمر إلѧى غايѧة     

  .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



اللسѧѧѧѧѧانية الفونيمѧѧѧѧѧات 

  الخلفية
88,88 %  % 0  % 11,11  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧات الجهѧѧѧѧѧѧѧѧѧة 

الأماميѧѧѧѧѧѧѧة وطѧѧѧѧѧѧѧرف 

  اللسان

% 38,88  %  0  % 61,11  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧات دائريѧѧѧѧѧѧѧѧة 

  الشفتين
% 0  % 0  % 95  

  33,33 %  53,33 %  26,66 %  الصوامت المزدوجة

صѧѧѧѧوائت  -النصѧѧѧѧف 

ومقѧѧѧاطع فѧѧѧتح وغلѧѧѧق  

  الشفتين

% 0  % 0  % 95   

قѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع تسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتلزم م

تقلѧѧѧѧѧص ثѧѧѧѧѧم ارتخѧѧѧѧѧاء 

سѧѧѧѧѧѧريع للشѧѧѧѧѧѧفتين أو  

اللسѧѧѧان وغلѧѧѧق وفѧѧѧتح  

  سريع للفم

/   /  % 50  

مقѧѧاطع اختبѧѧار ليونѧѧة   

  الحنجرة
% 66,66  % 33,33  % 75  

  75 %  0 %  25 %  مقاطع اختبار الحنك

إعѧѧادة المقѧѧاطع بѧѧدون  

المجموعѧѧѧѧѧة  (معنѧѧѧѧѧى  

  )الأولى

% 0  % 100  % 0  

إعѧѧادة المقѧѧاطع بѧѧدون  

المجموعѧѧѧѧѧة  (معنѧѧѧѧѧى  

  )الثانية

% 8,3  % 33,33  % 58,33  



إعѧѧѧادة مقѧѧѧاطع بѧѧѧدون  

المجموعѧѧѧѧѧة  (معنѧѧѧѧѧى  

  )الثالثة

% 34,14    % 48,78  % 21,95  

  

مهمѧѧوس ومتواصѧѧل، " a("بنѧѧود  03يحتѧѧوي علѧѧى الخѧѧاص باختبѧѧار التѧѧنفس  البنѧѧد 

  ).بصوت مرتفع" a"إعادة المقاطع بهدف تنفسي، 

  :النتائج لهذا البند هي آالتالي

المهمѧوس  " a"فѧي    % 100يعطѧي نسѧبة نجѧاح تقѧدر بѧـ      ) الأولѧى  الحالة) (ي. و(

  .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 

لفونيمات اللسѧانية الخلفيѧة،   في دراسة ا   % 11,11 نسب النجاح هنا تتراوح بين 

فѧѧѧي  % 95فѧѧѧي دراسѧѧѧة  فونيمѧѧѧات الجهѧѧѧة الأماميѧѧѧة وطѧѧѧرف اللسѧѧѧان،  % 61,11

وغلѧѧѧق دراسѧѧѧة دائريѧѧѧة الشѧѧѧفتين، غلѧѧѧق الشѧѧѧفتين، الشѧѧѧبه الصѧѧѧوائت ومقѧѧѧاطع فѧѧѧتح   

فѧي دراسѧة مقѧاطع     % 50، في دراسѧة الصѧوامت المزدوجѧة    % 33,33الشفتين، 

اختبѧار ليونѧة   في مقѧاطع    % 0اللسان، تستلزم تقلص ثم ارتخاء سريع للشفتين أو 

فѧي   % 75، )المجموعѧة الأولѧى  (في إعѧادة المقѧاطع بѧدون معنѧى     الحنجرة وآذلك 

المجموعѧѧة (فѧѧي إعѧѧادة المقѧѧاطع بѧѧدون معنѧѧى     % 58,33مقѧѧاطع اختبѧѧار الحنѧѧك،   

  ).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  

 

  
  

  

  

  

  

  

 

  

  

  

  

  



اللسѧѧѧѧѧانية الفونيمѧѧѧѧѧات 

  لفيةالخ
55,55 %  % 0  % 44,44  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧات الجهѧѧѧѧѧѧѧѧѧة 

الأماميѧѧѧѧѧѧѧة وطѧѧѧѧѧѧѧرف 

  اللسان

% 33,33  %  0  % 66,66  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧات دائريѧѧѧѧѧѧѧѧة 

  الشفتين
% 0  % 0  % 95  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧات غلѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧق  

  الشفتين
% 20 % 0 % 80 

  26,66 %  53,33 %  40 %  الصوامت المزدوجة

صѧѧѧѧѧѧѧوائت ال - شѧѧѧѧѧѧѧبه

ومقѧѧѧاطع فѧѧѧتح وغلѧѧѧق  

  الشفتين

% 0  % 0  % 95   

لزم مقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع تسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧت

تقلѧѧѧѧѧص ثѧѧѧѧѧم ارتخѧѧѧѧѧاء 

سѧѧѧѧѧѧريع للشѧѧѧѧѧѧفتين أو  

   .اللسان 

/   /  % 0  

مقѧѧاطع اختبѧѧار ليونѧѧة   

  الحنجرة
% 66,66  % 0  % 33,33  

  75 %  0 %  25 %  مقاطع اختبار الحنك

إعѧѧادة المقѧѧاطع بѧѧدون  

المجموعѧѧѧѧѧة  (معنѧѧѧѧѧى  

  )الأولى

% 14,28  % 87,71  % 0  

إعѧѧادة المقѧѧاطع بѧѧدون  

المجموعѧѧѧѧѧة  (معنѧѧѧѧѧى  
% 16,66  % 16,66  % 66,66  



  )الثانية

إعѧѧѧادة مقѧѧѧاطع بѧѧѧدون  

المجموعѧѧѧѧѧة  (معنѧѧѧѧѧى  

  )الثالثة

% 39,02    % 31,70  % 36, 58  

  

في إعѧادة المقѧاطع ذات     % 50بند دراسة التنفس يسجل نسب النجاح تتراوح بين 

" a"فѧѧي    100 %و المهمѧѧوس ومتواصѧѧل " a"فѧѧي  60 %هѧѧدف تنفسѧѧي، بѧѧـ   

  .بصوت مرتفع

   

  :ةلتاليا في دراسة النطق نسجل نسب النجاح

فѧѧѧي دراسѧѧѧة    % 66,66فѧѧѧي دراسѧѧѧة الفونيمѧѧѧات اللسѧѧѧانية الخلفيѧѧѧة،        % 44,44

المقѧاطع    إعѧادة نجѧدها فѧي   نفѧس النسѧبة   فونيمات الجهة الأماميѧة وطѧرف اللسѧان،    

  .) المجموعة الثانية(بدون معنى 

مقѧѧاطع فѧѧتح آѧѧذلك شѧѧبه الصѧوائت و فونيمѧات دائريѧѧة الشѧѧفاه،  دراسѧѧة فѧѧي 95 %   

  .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

ك المقѧاطع التѧي تسѧتلزم    وآѧذل نسجل فشل آلي في إعادة المجموعة الأولѧى  إلا أننا 

  .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  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

 

  

  

  



  
اللسѧѧѧѧѧانية الفونيمѧѧѧѧѧات 

  الخلفية
11,11 %  % 33,33  % 55,55  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧات الجهѧѧѧѧѧѧѧѧѧة 

الأماميѧѧѧѧѧѧѧة وطѧѧѧѧѧѧѧرف 

  اللسان

% 38,88  %  27,77  % 44,44  

 غلѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧقفونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧات 

  الشفتين
% 20  % 20  % 20  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧات دائريѧѧѧѧѧѧѧѧة 

  الشفاه
% 0 % 0 % 95 

  0 %   100 %  60 %  الصوامت المزدوجة

صѧѧѧѧѧѧѧوائت ال - شѧѧѧѧѧѧѧبه

ومقѧѧѧاطع فѧѧѧتح وغلѧѧѧق  

  الشفتين

% 0  % 33,33  % 33,33   

مقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع تسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتلزم 

تقلѧѧѧѧѧص ثѧѧѧѧѧم ارتخѧѧѧѧѧاء 

سѧѧѧѧѧѧريع للشѧѧѧѧѧѧفتين أو  

  .اللسان 

  % 0  %100  % 0  

مقѧѧاطع اختبѧѧار ليونѧѧة   

  الحنجرة
% 33,33  % 0  % 33,33  

  100 %  0 %  0 %  مقاطع اختبار الحنك

  

  

  



  البنود  
إجابات                            

  %بـ          

         حذف إضافة  تعویض

                  

صѧѧѧѧحيحة   إجابѧѧѧѧات

  تقریبا صحيحة وأ

بѧѧѧѧدون إعѧѧѧѧادة مقѧѧѧѧاطع  

المجموعѧѧѧѧѧѧѧة (معنѧѧѧѧѧѧѧى 

  )الأولى

0 % % 42,85  % 14,28  % 42,85  

إعѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧادة المقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع 

  )المجموعة الثانية(
% 20,83  % 29,16  % 0  % 54,16  

إعѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧادة المقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع 

  )المجموعة الثالثة(
% 34,14  % 34,14  % 7,31  % 34,14  

  

فѧي إعѧادة المقѧاطع ذات هѧدف      % 50نسب النجاح تتѧراوح بѧين   طي يعبند التنفس 

  .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 % 

اختبѧار ليونѧة   مقاطع فتح وغلѧق الشѧفتين،    ،الصوائت - شبهاسة في در % 33,33

  .الحنجرة

  .)المجموعة الأولى(مقاطع دون معنى عادة إفي  % 42,85 

  .المجموعة الثانيةفي  % 54,16

  .المجموعة الثالثة % 34,14

  



أخيرا، نسجل فشل آلي في اختبار الصوامت المزدوجة، مقѧاطع تسѧتلزم تقلѧص و    

   . % 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  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



اللسѧѧѧѧѧانية الفونيمѧѧѧѧѧات 

  الخلفية
22,22 %  % 0  % 77,77  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧات الجهѧѧѧѧѧѧѧѧѧة 

الأماميѧѧѧѧѧѧѧة وطѧѧѧѧѧѧѧرف 

  اللسان

% 55,55  %  0  % 44,44  

دائريѧѧѧѧѧѧѧѧة  فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧات

   الشفتين
% 0  % 0  % 100  

 غلѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧقفونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧات 

  تينالشف
% 0 % 0 % 100 

  40 %   40 %  33,33 %  الصوامت المزدوجة

الصѧѧѧѧѧѧѧوائت  -ه شѧѧѧѧѧѧѧب

ومقѧѧѧاطع فѧѧѧتح وغلѧѧѧق  

  الشفتين

% 0  % 0  % 100   

مقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع تسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتلزم 

تقلѧѧѧѧѧص ثѧѧѧѧѧم ارتخѧѧѧѧѧاء 

سѧѧѧѧѧѧريع للشѧѧѧѧѧѧفتين أو  

  .اللسان 

/  /  % 100  

مقѧѧاطع اختبѧѧار ليونѧѧة   

  الحنجرة
% 100  % 0  % 0  

  75 %  0 %  25 %  مقاطع اختبار الحنك

إعѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧادة المقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع 

 54,16 % 29,16 % 20,83 %  )المجموعة الثانية(

ة المقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع إعѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاد

  )المجموعة الثالثة(
% 29,26 % 34,14 % 39,0 



  )المجموعة الأولى(تقييم إعادة المقاطع بدون معنى 
  ندالب  

إجابات                            

  %بـ          

         حذف تعویض   إضافة

                  

صѧѧѧѧحيحة   إجابѧѧѧѧات

  أو تقریبا صحيحة

بدون معنى مقاطع 

  )مجموعة الأولىال(
42,85 % % 57,14  % 85,14  % 0  

فѧي إعѧادة مقѧاطع ذات هѧدف تنفسѧي،       % 40 بين نجاح  نتائجيعطي  يبند التنفسال

  .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 تقلѧص 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  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



اللسѧѧѧѧѧانية الفونيمѧѧѧѧѧات 

  الخلفية
0 %  % 0  % 100  

ѧѧѧѧѧѧѧѧѧات الجهѧѧѧѧѧѧѧѧѧة فونيم

الأماميѧѧѧѧѧѧѧة وطѧѧѧѧѧѧѧرف 

  اللسان

% 11,76  %  0  % 88,23  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧات دائريѧѧѧѧѧѧѧѧة 

  الشفتين 
% 0  % 0  % 100  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧات غلѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧق  

  الشفتين
% 0 % 0 % 100 

  0 %   100 %  13,33 %  الصوامت المزدوجة

الصѧѧѧѧѧѧوائت  -شѧѧѧѧѧѧبه ال

ومقѧѧѧاطع فѧѧѧتح وغلѧѧѧق  

  الشفتين

% 0  % 0  % 100   

مقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع تسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتلزم 

تقلѧѧѧѧѧص ثѧѧѧѧѧم ارتخѧѧѧѧѧاء 

و سѧѧѧѧѧѧريع للشѧѧѧѧѧѧفتين أ 

  .اللسان 

% 0  % 0  % 100  

  

مقѧѧاطع اختبѧѧار ليونѧѧة   

  الحنجرة

% 33,33  % 0  % 66,66  

  

  مقاطع اختبار الحنك
% 75  % 0  % 25  

ن وبѧѧѧد إعѧѧѧادة مقѧѧѧاطع 

المجموعѧѧѧѧة  (  معنѧѧѧѧى 

  )الثانية

% 16,66 % 95,83 % 4,16 



بѧѧѧدون  مقѧѧѧاطعإعѧѧѧادة 

المجموعѧѧѧѧة  (  معنѧѧѧѧى 

  )الثالثة

% 24,39 % 100 % 0 

  
     البنود  

  جاباتالإ                  

  %بـ                

     إضافة    تعویض  تغيير
                  

إجابѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧات   حذف

  صحيحة 

بѧѧدون  مقѧѧاطعإعѧѧادة 

المجموعѧѧѧة (  معنѧѧѧى

  )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 

، فونيمѧѧѧات دائريѧѧѧة الشѧѧѧفتين، فѧѧѧي دراسѧѧѧة الفونيمѧѧѧات اللسѧѧѧانية الخلفيѧѧѧة    % 100

، مقѧѧاطع ق الشѧѧفتينمقѧѧاطع فѧѧتح وغلѧѧ  الصѧѧوائت،  -، شѧѧبه فونيمѧѧات غلѧѧق الشѧѧفتين  

  .تستلزم تقلص و ارتخاء سريع للشفتين أو اللسان

، فѧѧي إعѧѧادة مقѧѧاطع بѧѧدون معنѧѧى  فѧѧي الصѧѧوامت المزدوجѧѧة  0 % بينمѧѧا نسѧѧجل  

  ).المجموعة الأولى والثالثة(



في دراسة فونيمѧات الجهѧة الأماميѧة وطѧرف اللسѧان،       %  88,23من جهة أخرى 

فѧي مقѧاطع اختبѧار     25 % لحنجѧرة،  لمقѧاطع التѧي تختبѧر ليونѧة ا    ا فѧي  % 66,66

  ).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  

 

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  



اللسѧѧѧѧѧانية الفونيمѧѧѧѧѧات 

  الخلفية
0 %  % 100  % 0  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧات الجهѧѧѧѧѧѧѧѧѧة 

الأماميѧѧѧѧѧѧѧة وطѧѧѧѧѧѧѧرف 

  اللسان

% 0  %  77,77  % 22,22  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧات دائريѧѧѧѧѧѧѧѧة 

  الشفتين 
  % 66,66  % 33,33  

فونيمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧات غلѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧق  

  الشفتين
% 0 % 100 % 0 

  0 %   100 %  0 %  الصوامت المزدوجة

الصѧѧѧѧѧѧѧوائت  -شѧѧѧѧѧѧѧبه 

ومقѧѧѧاطع فѧѧѧتح وغلѧѧѧق  

  الشفتين

% 0  % 100  % 0   

مقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطع تسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتلزم 

تقلѧѧѧѧѧص ثѧѧѧѧѧم ارتخѧѧѧѧѧاء 

سѧѧѧѧѧѧريع للشѧѧѧѧѧѧفتين أو  

  .اللسان 

% 0  % 33,33  % 66,66  

  

الحنѧѧك مقѧاطع اختبѧار   

  الحنجرةو

% 0  % 100  % 0  

  0 %  100 %  0 %  بدون معنىطع مقا

  

فѧي إعѧادة مقѧاطع ذات هѧدف      % 20البند التنفسي يعطѧي نسѧبة نجѧاح تتѧراوح بѧين      

  .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 %

ارتخѧاء سѧريع للشѧفتين أو     ثѧم في دراسة  المقاطع التѧي تسѧتلزم تقلѧص     % 66,66

  .اللسان

، شѧبه  أخيرا نسجل فشل آلي في الفونيمات اللسانية الخلفية، الصѧوامت المزدوجѧة  

اختبѧار الحنѧك والحنجѧرة، مقѧاطع      ، مقѧاطع شѧفتين الصوائت، مقاطع فتح وغلق ال -

  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

فѧѧѧي تسѧѧѧمية  % 40فѧѧѧي إعѧѧѧادة الكلمѧѧѧات،    % 11,11مѧѧѧن جهѧѧѧة أخѧѧѧرى، نسѧѧѧجل  

صѧѧعوبات متعلقѧѧة    بمرحلѧѧة التعبيѧѧر     (الكلمѧѧات  فѧѧي إعѧѧادة   % 22,22الصѧѧور، 

فѧي   % 100 ،)متعѧددة صعوبات (الكلمات المعقدة في إعادة  % 14,28، )النطقي

  .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 

فѧѧي تسѧѧمية   % 53,33فѧѧي إعѧѧادة الكلمѧѧات،    27,77، فѧѧي الكѧѧلام التلقѧѧائي  % 70

بمرحلѧѧة    مرتبطѧѧةصѧѧعوبات (المعقѧѧدة فѧѧي إعѧѧادة  الكلمѧѧات   % 38,88الصѧѧور، 

 ،)صѧѧعوبات متعѧѧددة(فѧѧي إعѧѧادة الكلمѧѧات المعقѧѧدة   % 38,09، )النطقѧѧي التعبيѧѧر

  .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  

فѧѧي تسѧѧمية   % 26,66ي إعѧѧادة الكلمѧѧات،  فѧѧ  11,11فѧѧي الكѧѧلام التلقѧѧائي،   % 70

بمرحلة التعبير    تتعلقصعوبات (في إعادة  الكلمات المعقدة %  22,22 .الصور

  .)صعوبات متعددة(في إعادة الكلمات المعقدة  % 19,04، )النطقي

فѧѧي الاختبѧѧار %   0و  95 %يتحصѧѧل علѧѧى ) ف. ع. د(، فѧѧي اختبѧѧارات السѧѧمع

  .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

فѧѧي  % 44,44فѧѧي تسѧѧمية الصѧѧور،  % 53,33إعѧѧادة الكلمѧѧات،  فѧѧي  % 38,88 

فѧѧي  % 19,04، )صѧѧعوبات مرتبطѧѧة   بمرحلѧѧة التعبيѧѧر النطقѧѧي (إعѧѧادة  الكلمѧѧات 

 .)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

فѧѧي تسѧѧمية  % 6,66فѧѧي إعѧѧادة الكلمѧѧات،   % 5,55 ، فѧѧي الكѧѧلام التلقѧѧائي % 50

 .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

  

فѧѧѧي التعبيѧѧѧر اللغѧѧѧوي  %  100يѧѧѧنجح فѧѧѧي آѧѧѧل البنѧѧѧود، يتحصѧѧѧل إذن علѧѧѧى   ) أ. د(

  .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

  

فѧي التعبيѧر اللغѧوي     نجѧاح %  95ينجح في آѧل البنѧود، يتحصѧل علѧى     ) ف. ع. د(

  .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؟ (

  

 ѧѧي التعريѧѧا فѧѧتعمال ف بينمѧѧل  بالاسѧѧور، تتحصѧѧة بالصѧѧرد للقصѧѧى ) ن. ط(والسѧѧعل

  .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

  

أين نسجل فشل آلي فѧي قѧدرة الطفѧل    (0 % يتراوح من ) ر. ج(الفهم اللغوي عند 

لى فهم تعليمية تعيѧين  أين نسجل قدرة الطفل ع(%   100إلى) على تمييز الأشياء 

  .)»لا«ر يعبر أيضا بصفة واضحة على مفهوم . ج. أبويه

  



بينمѧا فѧي التعبيѧر    . فѧي تعيѧين أجѧزاء الجسѧم    %  50  من جهة أخرى نسجل نجѧاح  

  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
  

  

  

 

 

  

  



تعѧѧد قليلѧѧة والبحѧѧوث حѧѧول اللغѧѧة عنѧѧد  إن الدراسѧѧات النطقيѧѧة حѧѧول الأصѧѧوات فقѧѧط  

-C. CHEVRIEو  G. TARDIEU المعѧѧѧاقين عصѧѧѧبيا، مѧѧѧا عѧѧѧدا دراسѧѧѧة 

MULLER  .    طرابѧة اضѧد دراسѧاز بصفة عامة، نجѧق   إنجѧي   النطѧات فѧللفونيم

  .(A. LESPARGOT, 2004)كلام ال

اسѧѧتطعنا تفريѧѧق النطѧѧق، الكѧѧلام ثѧѧم اللغѧѧة  بالنسѧѧبة لنѧѧا، عنѧѧد اختبѧѧار اللغѧѧة الشѧѧفوية،  

مѧѧن ، عنѧد تحليѧل وتفسѧѧير نفѧس هѧذه المظѧѧاهر يصѧبح      نلكE.T.L . ѧѧلاحتѧرام بنѧود   

يتطلبѧѧѧѧون ميكانيزمѧѧѧѧات الصѧѧѧѧعب تفريقهѧѧѧѧا، خاصѧѧѧѧة بѧѧѧѧين النطѧѧѧѧق والكѧѧѧѧلام الѧѧѧѧذين 

  .فيزيولوجية تقريبا نفسها

  

 -آلمѧѧات (م فѧѧي الإعاقѧѧة العصѧѧبية الحرآيѧѧة الأهѧѧم هѧѧو فهѧѧم النطѧѧق فѧѧي سѧѧياق الكѧѧلا  

هѧذا، مѧن أجѧل    ل .هم الكلام هو الذي يعيق الطفѧل ف، لأن في الحقيقة، فإن عدم )جمل

في اضطرا بѧات اللغѧة والإعاقѧة العصѧبية، ومѧن أجѧل أن       حوث إثراء أآثر حقل الب

مكان، نفسر في البدايѧة الإضѧطرابات   تكون دراستنا أآثر وضوحا وآاملة بقدر الإ

بصѧفة منفѧردة   ) صѧائتة أو مصѧوتة  (النطقية على مستوى الفونيمѧات، أي الصѧوت   

  .أو فقط في المقاطع

  

المسѧتوى     A. LESPARGOTهذا نأخذ بعين الاعتبار آما أشار إليه من أجل 

 التѧѧنفس،: صѧѧدار الفونيمѧѧات وآѧѧذا القѧѧدرات الحرآيѧѧة لإ  التشѧѧريحي للفѧѧم والبلعѧѧوم   

  .الحرآة الحنجرية، حرآة البلعوم وشراع الحنك، الفم، اللسان، الخدين والشفتين

رق بѧين الإضѧطرابات الحرآيѧة    فѧ ا نضع لتنعا اليومية للأطفال المعاقين جملاحظتن

  .البراآسيةالمحضة والإضطرابات 



آمѧѧا تظهѧѧر منفѧѧردة لهѧѧذا سنفسѧѧر فѧѧي البدايѧѧة      . هѧѧذه الأخيѧѧرة تظهѧѧر مصѧѧاحبة لهѧѧا   

  .لنطقية من الناحية الحرآية البحتةالإضطرابات ا

  

  الإضطرابات الحرآية

عكѧѧѧس الإضѧѧѧطرابات النطقيѧѧѧة الموجѧѧѧودة فѧѧѧي الأرطفونيѧѧѧا العامѧѧѧة، فѧѧѧي الإعاقѧѧѧة      

خاطئѧة، هѧذا يرجѧѧع لاضѧطراب الأوامѧѧر    العصѧبية، إذا نطѧق الطفѧѧل الفونѧام بصѧѧفة    

  :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 -

هذا التفسѧير للاضѧطرابات الحرآيѧة      [o],  [u],  [e].ضعف دائرة الفم يعرقل  -

عنѧѧدما تتطѧѧرق لدراسѧѧة    D. TRUSCELLIناسѧѧب تمامѧѧا تفسѧѧير   للصѧѧوامت ي

التѧѧي تشѧѧير إلѧѧى أهميѧѧة حرآѧѧة اللسѧѧان وشѧѧراع .   ) الفصѧѧل الأول، ص(الفونيمѧѧات 

  .الصوامتالحنك في تكوين 

  

نطقيѧة  ت لعѧدة محѧاولا  فشѧل  ، نجد )consonnes(نفس الشيء بالنسبة للمصوتات 

  :لاتفنسجل عند الحا. للبعض منها أو للمقاطع المنفردة



-  ѧان   يابتعاد انعكاسѧد للسѧعن  ѧر        ةالمحاولѧى تغييѧؤدي إلѧا يѧذا مѧة هѧالأماميt][   ىѧإل

k][ ) ن. طالرابعة، الحالة.(  

. لѧة الأولѧى، و  الحا(ضعف حرآة اللسان والشفتين يعرقل المصوتات المهموسѧة   -

  ).أ.ي، الحالة الثانية، د

  .صعوبة في المقاطع -

صѧѧوتي إصѧѧدار لѧѧق الحنجѧѧرة قبѧѧل آѧѧل  الاضѧѧطراب الأآثѧѧر ظهѧѧورا هѧѧو تشѧѧنج غ  -

  .منقوص

هذا ما يؤدي إلى تѧأخر هѧذا الإصѧدار أو عѧدم الإصѧدار تمامѧا عنѧد التكѧرار مقابѧل          

أ، الحالѧѧة . ي ، الحالѧѧة الثانيѧѧة، د.والحالѧѧة الأولѧѧى، (التلقѧѧائي سѧѧهولة فѧѧي الإصѧѧدار 

  ).ف.ع.الثالثة، د

فوية والغنيѧѧة الشѧѧالإصѧѧدار السѧѧريع للفونيمѧѧات  الحنѧѧك يعرقѧѧل اضѧѧطراب شѧѧراع  -

  ).ن. الحالة الخامسة، ل(

يѧؤدي  نجد تقلص العضلة الدقاسترية على مستوى الفѧم، هѧذا   هنا . اضطراب الفم -

  )..ف.ع.الحالة الثالثة، د.(مثلا ][apaإلى  ][pa تغيير 

  .]a2p [إلى ][pa الشفوية، هذا يجعل تغيير المراقبة اضطراب  -

  

  :لخلاصةا

 ѧѧѧعوبات النطقيѧѧѧير الصѧѧѧن تفسѧѧѧطرابات  يمكѧѧѧلال الاضѧѧѧن خѧѧѧات مѧѧѧبعض الفونيمѧѧѧة ل

لكѧѧن نفѧѧس هѧѧذه الصѧѧعوبات  . الحرآѧѧةالحرآيѧѧة التѧѧي تتѧѧرجم اضѧѧطراب   -العصѧѧبية 

: الفونيميѧѧѧة يمكѧѧѧن أن ترجѧѧѧع إلѧѧѧى اضѧѧѧطراب النظѧѧѧام والتصѧѧѧور الѧѧѧداخلي للإشѧѧѧارة

  .الوجهية -اضطراب البراآسيا الفمية 

  



  الاضطرابات النطقية البراآسية

طفال، معرفة من جهة الصعوبة الحرآية التѧي تمنѧع   إنه من الصعب، مع أغلب الأ

علѧѧى الطفѧѧل معرفѧѧة أخѧѧرى أيѧѧن يجѧѧب  مѧѧن جهѧѧةالفعѧѧل والتفكيѧѧر فѧѧي الفعѧѧل  إصѧѧدار

الفصѧل الأول،  () الѧنمط البراآسѧي  (المناسѧب  وضعية اللسان، الشѧفتين فѧي المكѧان    

  . ). ص

عن ينتج . الوجهية -تعدى هذه الصعوبة، نلجأ إلى اختبار البراآسيا الفميةمن أجل 

، تصѧبح ممكنѧة بصѧفة غيѧر     إراديѧة حرآيѧة غيѧر ممكنѧة بصѧفة      إنجѧازات ذلѧك عѧدة   

  .إرادية

  

  :الخلاصة

لكѧن لا يفسѧر   . للقدرات البراآسѧية " تعبير"نع آل حرآي حاد ميستطيع اضطراب 

  .لوحده الاضطرابات النطقية عند المعاق حرآيا عصبيا

هѧѧذه  .أو الخطѧѧأ النطقѧѧي  الاضѧѧطرابات البراآسѧѧية التѧѧي تفسѧѧر غيѧѧاب   أيضѧѧا  كهنѧѧا

إلا أن .  مشѧارآة  تآاضѧطرابا بѧاحثين  الاضطرابات تعتبر غالبѧا مѧن طѧرف عѧدة     

الاضѧطرابات البراآسѧية  بصѧفتها داخѧل الاضѧطرابات      نظѧن أن  ملاحظتنا تجعلنѧا  

سѧѧѧѧبب مباشѧѧѧѧر  يمكѧѧѧѧن أن تكѧѧѧѧون   ).والتѧѧѧѧي نفسѧѧѧѧرها لاحقѧѧѧѧا (المعرفيѧѧѧѧة الخاصѧѧѧѧة  

  .للاضطرابات النطقية

الإعاقѧѧة الصѧѧرع، اضѧѧطراب السѧѧلوك أو   :ت مصѧѧاحبة هѧѧيمѧѧا نعتبѧѧره آاضѧѧطرابا 

  .الذهنية

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

V .2-  في الكلام تفسير الاضطراب النطقي
  عند الطفل المعاق حركيا عصبيا 

  -أنماط حركية ومعرفية -
  

  

  

    

  

  

  



قبѧل الشѧѧروع فѧي تفسѧѧير الاضѧطرابات النطقيѧѧة فѧي الكѧѧلام، يجѧب الإشѧѧارة إلѧѧى أن      

ن صѧعب جѧدا، ونѧاقص مѧع     أآѧ   الحصѧة  مشѧروعة أثنѧاء   بصفة  E.T.Lتطبيق الـ 

  .سنوات  04شهر  و  18الأطفال ما بين 

آمѧا سѧاعدنا المحѧيط    . آѧل حѧالات الحيѧاة اليوميѧة    مع هѧؤلاء، أخѧذنا بعѧين الاعتبѧار     

  .العائلي والعلاجي

أو الرابѧع والتѧي    يجب الإشارة أيضا إلى الاضطرابات الفزيولوجيѧة للسѧن الثالѧث    

حرآيѧѧة بѧѧم أن المسѧѧتوى التعبيѧѧري يناسѧѧب التطѧѧور  -بѧѧات عصѧѧبية لا تعѧѧد اضѧѧطرا 

  .العاطفي والمعرفي

مشѧكل أساسѧي هѧو اضѧطراب الحرآѧة      مع الأطفال المعاقين حرآيѧا عصѧبيا هنѧاك    

لا يحتѧرم قواعѧد   آѧأن الطفѧل    ...التشѧنجية والأتيتوزيѧة  تجاه المظاهر . بعدة درجات

  ".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 

للدزارتيا هم الѧذين لهѧم إصѧابة حرآيѧة علѧى مسѧتوى آѧل الجسѧم وبطبيعѧة          عرضة 

فهѧѧم . ي يعѧѧانون مѧѧن خѧѧرص منѧѧذ البدايѧѧة  المتشѧѧنجين الѧѧذآѧѧذلك الأطفѧѧال  . أتيتوزيѧѧة

  .يتطورون إلى آلام غير مفهوم

الاضطراب على شكل خلل في تسلسل الفونيمات في الكلمة التي يصل إلѧى  يظهر 

  .الرطانة أو آلمات غير موجودة في القاموس

  .اضطراب الكلام أو الدزارتياهذا ما نسمية في بحثنا هذا 

وميكانيزمѧѧات  تسѧѧيير مواضѧѧع تشѧѧريحية  عѧѧدة مسѧѧتويات تقѧѧوم ب  فѧѧي الكѧѧلام هنѧѧاك   

  .التنفس، الصوت، النطق: جيةولوفيزي



مѧا يتعѧدى الطفѧل صѧعوبات     غالبѧا  . هذه المستويات يؤدي باضطراب الكلامإصابة 

  .شبه ممكنالصوت  لكن يبقى النفس قصير، وضعية الجذع صعبة والنطق 

بعبارة أخѧرى   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

بѧبعض الحرآѧة    الاحتفѧاظ المصابين على مستوى الشفتين واللسان يمكنهم الأطفال 

فѧي  . هذا ممكن إلا عنѧدما يكѧون الѧنفس آѧافي وإعѧادة المقѧاطع ممكنѧة        لكن. النطقية

عكسѧѧية، أي عنѧѧدما الѧѧنفس غيѧѧر آѧѧافي فѧѧي الوقѧѧت المناسѧѧب، يشѧѧعر الطفѧѧل  الحالѧѧة ال

هنѧاك بعѧض الأطفѧال غيѧر مفهѧومين       .تكѧون فاشѧلة   همجهѧودا تѧ  فكѧل  . بتعب سѧريع 

  .تماما يصبح آلامهم مفهوم عند مرحلة الإعادة

حالات أين تكون الفونيمѧات صѧحيحة بصѧفة مفѧردة ولكنهѧا تضѧطرب       هناك أخيرا 

  .في الكلام

  

  :الخلاصة

مع بداية أو نهاية الكلمات، عدم وضوح  حذفالدراسة اضطراب المقاطع، وجود 

  .الإضطرابات الحرآيةإلى مباشرة يعود  ...النطق



 مѧن جهѧة أخѧرى، تعѧود الإضѧطرابات      . هذا يؤآد وجود اضطراب حرآѧي محѧض  

النطقيѧѧة فѧѧي الكѧѧلام إلѧѧى اضѧѧطراب البرمجѧѧة الفونولوجيѧѧة أو اضѧѧطراب البراآسѧѧيا  

  ).رة المواليةقع الفموضو(الكلام 

  

  اضطراب براآسيا الكلام

. بالبراآسѧيا التѧي تѧؤدي إلѧى الѧدزارتيا     التفسيري يتعلѧق المشѧكل   في هذا المستوى  

فالأبراآسѧيا تعرقѧل تعلѧم اجتمѧاع      ...، مخيخيѧة تكون تشنجية، أتيتوزيةهذه الأخيرة 

  .المعقدة المكونة للكلام الإشارات

  

ة للنطق التي تضѧطرب فѧي المسѧتوى الزمѧاني     بصفة دقيقة، هي الإشارات الحرآي

شѧعروا بصѧعوبات علѧى إصѧدار       E.T.Lأطفѧال مفحوصѧين بالѧـ    فعѧدة  . والمكѧاني 

اضطراب تصور الحرآات اللازمѧة لإصѧدار الفونيمѧات    الحرآات الإدارية بسبب 

  .المكونة للكلمات

أو مصѧѧاحب للصѧѧعوبات ) م .د(أن يكѧѧون اضѧѧطراب براآسѧѧيا الكѧѧلام منفѧѧرد يمكѧѧن 

  ).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

اضѧطرا ب براآسѧية   راجعѧة إلѧى   بات النطقية في الكلام  يمكن أن تكون الاضطرا

يمثѧل الѧنمط   هѧذا الصѧعوبات هѧذا    الجانѧب القنѧوزي الѧذي يفسѧر     أيضا هناك . الكلام

        .نفسره فيما يليالثالث الذي 

  الأقنوزیا الشفویة

هѧѧذه القѧѧدرة . الخاصѧѧة باللغѧѧةيجѧѧب علѧѧى الطفѧѧل تفسѧѧير المعلومѧѧات المسѧѧموعة  هنѧѧا 

  .في اللغةصة المتخصالقنوزية 

هѧѧذه المعلومѧѧات المسѧѧموعة    تفسѧѧيرعلѧѧى يجѧѧب تقيѧѧيم قѧѧدرة الطفѧѧل    فѧѧيم يخصѧѧنا،  

  .النطقية -السمعية  -الاختبارات القنوزية وخاصة  E.T.L ـباستعمالنا لل

مختلѧѧف الفونيمѧѧات الغيѧѧر  مѧѧا أظهѧѧر عنѧѧد الحѧѧالات صѧѧعوبة فѧѧي التمييѧѧز بѧѧين     هѧѧذا 

هѧذا مѧا يѧؤثر علѧى     . ونطѧق الآخѧرين  نطقه لا يستطيع مقارنة الطفل هنا . المتشابهة

  .والقواعد النحوآل 

  

  :الخلاصة

يتعلѧق الأمѧر بخلѧل فѧي الإدراك     . ثابتةفي الكلام ليست دائما الاضطرابات النطقية 

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 -
  

  

  

  

  

  

  

  



لتفسير اللغة الشفوية عند المعاق حرآيا عصبيا، نحاول مرة أخرى أن نفرق جيѧدا  

ين ياختبرنѧا مسѧتو   E.T.Lبفضѧل الѧـ   . الكلام تبين اضطرا بات اللغة واضطرا با

مستوى الفهم الشفوي والجانب : الات المفحوصةحسنفسرهم هنا حسب ال. أساسين

  .التعبيري

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  تفسير مستوى الفهم من ناحية النحو والقواعد

فѧѧѧي جمѧѧѧل مكونѧѧѧة ظهѧѧѧر الفهѧѧѧم الشѧѧѧفوي أي فهѧѧѧم الكلمѧѧѧة المفѧѧѧردة أو نفѧѧѧس الكلمѧѧѧة  

مضѧѧطربا عنѧѧد مجموعѧѧة هائلѧѧѧة مѧѧن الأطفѧѧال المعѧѧاقين حرآيѧѧѧا عصѧѧبيا التѧѧي تѧѧѧم         

  .فحصهم

  

هنѧا أيضѧا نجѧد الأطفѧال يشѧعرون بصѧعوبات فѧي        . بالنسѧبة لمسѧتوى القواعѧد   آذلك 

مختلѧѧف المعѧѧاني عنѧѧدما تكѧѧون الجمѧѧل طويلѧѧة وغنيѧѧة فѧѧي اختبѧѧارات تعيѧѧين     التقѧѧاط 

سѧتطيع  نبدايѧة لا   . ، غالبѧا مѧا يفشѧل الأطفѧال    )الجمѧل (والصور ) الكلمات(الأشياء 

يل بسѧѧبب عناصѧѧر صѧѧعب أو مسѧѧتحل أن عنѧѧد الأغلبيѧѧة يكѧѧون اختبѧѧار التعيѧѧين  عѧѧج

  :أخرى

هنѧѧاك صѧѧعوبة فѧѧي التعيѧѧين باليѧѧد بѧѧدون وجѧѧود اضѧѧطرا بѧѧات    عنѧѧد الأبراآسѧѧيين،  -

  .حرآية أو قنوزية

صعوبات التعيين مرتبطة أيضا بصعوبات القيѧام بالإشѧارة مѧن الناحيѧة الحرآيѧة       -

المعاقين على مستوى آل الجسم بصفة حادة من الناحية الحرآيѧة  فالأطفال  الأولية

هѧѧذه الوسѧѧائل المسѧѧتعملة مѧѧن طѧѧرفهم تعѧѧد صѧѧعبة    . بѧѧالأعين أو بالصѧѧوت  يعيشѧѧون

  .من طرف المختص عندما لا يعرف الطفل جيداللاختبار 

أي عنѧѧدما لا يعѧѧرف . لهѧѧم معѧѧارف نحويѧѧة وقواعديѧѧة سѧѧابقة الأطفѧѧال الѧѧذين لѧѧيس  -

المحѧيط الѧذي ينمѧو فيѧه وآѧذا       الاعتبѧار بالتالي نأخذ بعѧين  . الشيء، لا يسميهالطفل 

  .دراته المعرفيةبق

بѧѧل لمѧѧا لا يعѧѧين الطفѧѧل شѧѧيء . العناصѧѧر لا تبѧѧرر دائمѧѧا فهѧѧم مضѧѧطربإلا أن هѧѧذه 

  :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

التنبيهѧات  لا تعرف تفرقѧة مختلѧف   : نشاهده تماما عند الحالات ذات خرصهذا ما 

فالطفѧѧل المعѧѧاق حرآيѧѧا . هѧѧذا يعرقѧѧل نوعѧѧا مѧѧا بصѧѧفة حѧѧادة فهѧѧم النحѧѧو  . المسѧѧموعة

 .بصѧفة متتاليѧة  المهمѧة فѧي سلسѧلة الكѧلام إلا بѧبطء و     عصبيا لا يكتشف المعلومѧات  

  .بسبب إصابات عصبية مبكرةدائما مضطرب  النشاط الإدراآي يكونفهذا 

لتكѧوين  لهѧا  المعلومѧات التѧي تحم   لكѧن الأوليѧة مدرآѧة   يمكن أن تكون هذه المظاهر 

عمليѧѧة التعѧѧرف هѧѧذه والمضѧѧطربة عنѧѧد الطفѧѧل    . رسѧѧالة ذات معنѧѧى غيѧѧر معروفѧѧة  

لدراسѧة  وضوع المستوى الثѧاني  الإضطرابات القنوزية، مفي إيطار المعاق تدخل 

  .الفهمطرق 

  

  الإضطرابات القنوزیة

رأينѧا  . الذهني للكلمة أو الجملةصعوبات في التصور يمكن أن تكون لدى الأطفال 

علѧѧى مسѧѧتوى  يقѧѧع  بفѧѧي الاختبѧѧارات القنوزيѧѧة فѧѧي دراسѧѧة الكѧѧلام أن الاضѧѧطرا     

  :التصور الذهني للكلمة، هنا نعمق أآثر التحليل

  

  

  

  



لا يسѧѧتطيع الطفѧѧل قطѧѧع السѧѧمعية التѧѧي تكѧѧون اللغѧѧة الشѧѧفوية،  ث لحѧѧوادسلسѧѧلة افѧѧي 

فالتقѧѧѧѧاط معنѧѧѧѧى  ...»ma-ma«مختلѧѧѧѧف عѧѧѧѧن  »pa-pa«الوحѧѧѧѧدات ذات معنѧѧѧѧى 

 المسѧئولة الدماغيѧة  مѧن التحليѧل بسѧلامة القشѧرة     الرسالة مرتبط  بعѧد مرحلѧة أولѧى    

 هѧѧذه القѧѧدرة الخاصѧѧة جѧѧدا تتطلѧѧب قѧѧدرات تحليѧѧل زمѧѧاني     . الاختلافѧѧاتعلѧѧى هѧѧذه  

  .الصوتية للكلاممناسب للإشارة 

وقѧѧدرات تحليѧѧل  الانتبѧѧاههѧѧذه المرحلѧѧة القنوزيѧѧة تسѧѧتلزم مظѧѧاهر   مѧѧن جهѧѧة أخѧѧرى  

سѧѧنتطرق إليهѧѧا عنѧѧدما نفسѧѧر الإضѧѧطرابات   . الحѧѧوادث الزمانيѧѧة وقѧѧدرات الѧѧذاآرة  

  .المعرفية الخاصة

هѧم ضѧعيف جѧدا يتوقѧف     أين نجѧد الف إلى الإضطرابات القنوزية الحادة  نشير أيضا 

تعѧرف  ، بينمѧا السѧمع وحتѧى    )ر، الحالѧة السادسѧة  . د(لى بعض الكلمѧات المفѧردة   ع

بهѧѧѧذا لمѧѧѧا نѧѧѧتكلم عѧѧѧن    . النتѧѧѧائج علѧѧѧى تكѧѧѧوين النحѧѧѧو واضѧѧѧحة  . الأصѧѧѧوات  سѧѧѧليم 

 الاثنѧين أو قنѧوزي أو  نقصد الاضطراب إدراآѧي  الشفوي فإننا الإضطرابات الفهم 

  .معا

  

  :الخلاصة

عѧѧرف، وتصѧѧور ذهنѧѧي للكلمѧѧات والجمѧѧل   مѧѧن إدراك، تلطѧѧرق الفهѧѧم التقيѧѧيم الجيѧѧد 

العصѧبية لѧيس الأمѧر متعلѧق بالإعѧادة الفكريѧة       يجعلنا نفهم أن في الإعاقة الحرآيѧة  

  .خاصة تعيق فهم اللغةمعرفية  إضطراباتالعامة وإنما نجد 

  

  تفسير مستوى التعبير على المستوى النحوي والقواعد

التكѧوين  بالتقاط إضطرابات  E.T.Lعند اختبار هذا الجانب من اللغة، سمح لنا الـ 

  :اللساني التي تظهر عند أغلب الحالات



  .نقص هام للغة التلقائية -

  .اضطراب القواعد -

  .غياب تام للغة -

أطفѧѧال بصѧѧعوبة آبيѧѧرة فѧѧي   عѧѧن اضѧѧطراب الحبسѧѧة لأننѧѧا غالبѧѧا مѧѧا نشѧѧاهد     نѧѧتكلم 

  فѧѧي المقابѧѧل هنѧѧاك اضѧѧطراب مѧѧن نѧѧوع دزارتѧѧري الѧѧذي يغلѧѧب جѧѧدوللأن . التعبيѧѧر

اللغوية للأطفال المعѧاقين حرآيѧا عصѧبيا    نشير أن العمليات . اللغوية الإضطرابات

  .ة شبه منعدمةلهذا فإن الدراسة القواعدي. آثيرةموضوع أبحاث لم تكن 

  :يمكن تفسير هذا بمظهرين

  

يحѧدد أخѧذ المعطيѧات والمѧدونات     هذا . في البداية، الأطفال لهم ذآاء جيد قليلين 1-

  .بية نجد الإعاقة الذهنية مصاحبة الإعاقة الحرآيةند أغللأن ع. الكافية

  

الشѧفوية المقصѧودة    الكلام تقلل مѧن اسѧتعمال الاختبѧارات    إضطراباتثم أهمية  2-

  .يةتقدراتهم من الناحية النحوية، القواعدية والبراقم لاختبار

  

الѧѧـتأخر الأعمѧѧال التѧѧي درسѧѧت التطѧѧور النحѧѧوي والقواعѧѧدي تشѧѧير إلѧѧى     بهѧѧذا فѧѧإن  

ثѧم  . بالنسѧبة للأطفѧال العѧاديين بѧنفس السѧن     في الإعاقة الحرآيѧة العصѧبية   لملاحظ ا

بينما تجربتنѧا  . من الأطفال الأتيتوزيينيشيرون إلى تفوق الأطفال التشنجيين أآثر 

رغѧم  . ذين يتوصѧلون إلѧى تكѧوين لسѧاني أحسѧن     الهم بينت أن الأطفال الأتيتوزيين 

تطوير النحѧو والقواعѧد حتѧى ولѧو تѧأخر       إلىالنطق إلا أنهم يتوصلون  ضطراباتا

  .ذلك بالنسبة للأطفال العاديين



النحѧو محѧتفظ لѧديهم مѧم     عند الأطفال التشنجيين رغم عدم تكوينه جيدا وفقѧره نجѧد   

للتعبير عن  الكن عند تكوين الكلمات فيما بينه .أن يكونوا اتصاليين لأطفاليسمح ل

الانتبѧاه  سѧنعود إلѧى مشѧكل    (هة أخѧرى  جفكرة، فنجد الطفل يدير تماما انتباهه نحو 

  ).لاحقا

يتكلمѧون   لأطفѧال إذن فقѧط سѧماع ا  فيجѧب  . الإصѧدارات القواعديѧة ضѧعيفة   هنا نجѧد  

  .»رالاختبا«، جعلهم يتكلمون بصفة طبيعية بدون شدة )!إذا تكلموا(تلقائيا 

الحرآيѧة  في النهاية فإن اضѧطراب القواعѧد نجѧده بصѧفة دائمѧة وحѧادة فѧي الإعاقѧة         

تѧѧام للغѧѧة عنѧѧد هѧѧذا الاضѧѧطراب عنѧѧد الѧѧبعض وغيѧѧاب  نفسѧѧروالآن آيѧѧف . يةالعصѧѧب

  البعض الآخر؟

إذا مѧѧѧا آѧѧѧان غيѧѧѧاب اللغѧѧѧة هѧѧѧو النتيجѧѧѧة لعسѧѧѧر حѧѧѧاد        يتسѧѧѧاءلونالبѧѧѧاحثين بعѧѧѧض 

سѧѧنرى ذلѧѧك فѧѧي التحليѧѧل . النطѧѧق أو اضѧѧطرا بѧѧات مѧѧن نѧѧوع حبسѧѧي  لإضѧѧطراباتل

  :الموالي

  الحرآية -النفسية  -العصبية  الإضطرابات 1-

اضطراب حرآي شѧامل يقلѧل   فوجود . الحرآية اآتساب اللغة الإضطراباتل تعرق

فالإشارات الضرورية للنطق في الكلام تكون صعبة، تتعѧب  . من القدرات الشفوية

  .الطفل أو مستحيلة

ذو خѧرص أو ذو ضѧعف    أطفѧال : لأطفѧال أمѧام مجموعѧة أولѧى مѧن ا    هذا ما يجعلنѧا  

  .حاد للغة

مسѧѧتوى إصѧѧدار التѧѧي نقصѧѧها وإنمѧѧا ) يѧѧة والنطقيѧѧةالفونولوج(هنѧѧا لѧѧيس المسѧѧتويات 

الكلمة تفسѧر  فنسجل عدم وجود . الكلمةبعض الباحثين يتكلمون عند وضع . الكلمة

يѧذآر أن آѧل أطفѧال العѧالم فѧي      . آاضطراب النحو بѧدون أن تكѧون الكلمѧات منسѧية    

  ).7. ، صIIالفصل (وفي آل اللغات  »ماما«يقولون أشهر  08سن 



سѧنوات لا يقولѧون    2ا الذين لهم غياب اللغѧة، فѧي   عصبي احرآي ينالمعاقا لأطفالا 

  .»اباب«ولا »ماما«

نѧذآر أيضѧا   . الحرآية تعرقل أيضا البنيѧة الوظيفيѧة للغѧة    -العصبية  الإضطراباتف

نقص مراقبة الوضعية، اضطراب الحرآات الإرادية للأطراف، الѧرأسٍ والوجѧه،   

النطقية، هنا فهي تحѧدد  ثرة القدرات قدر عرقلت بك  ...وجود حرآات غير إرادية 

  .من فرص التواصل بصفة مناسبة عند هؤلاء الأطفال مع المحيط

فѧي الѧداخل أو   بحدود حقل قدرات التواصل لديهم سواء آѧان ذلѧك   الاعتراف يجب 

فالطفѧل المعѧاق حرآيѧا عصѧبيا غيѧر متعѧود علѧى اسѧتعمال         . خارج المحيط العائلي

  .حيه النحوية، الفهم، والقواعدبهدف وضيفي وهذا في نوااللغة 

  

  الحادة والأبراآسيا الشفویة الحادة االدزارتي

يقلѧل بنصѧف فهѧم آلامѧه     عندما تظهѧر عنѧد الطفѧل اضѧطرا بѧات نطقيѧة حѧادة فهѧذا         

أساسѧية  فإن هذه الدزارتريا تبقѧي عنѧد الأطفѧال آظѧاهرة      X. SERONبالنسبة لـ 

  .في اضطرا بات اللغة

  

فѧѧي الحيѧѧاة  وا دزارتريѧѧا حѧѧادة جعلѧѧتهم غيѧѧر مفهѧѧومين   مѧѧن الأطفѧѧال أظهѧѧر فالعديѧѧد 

عنѧѧد حالاتنѧѧا أنѧѧه خѧارج سѧѧياق الإعاقѧѧة الحرآيѧѧة العامѧѧة نجѧѧد أن  مѧѧا يظهѧѧر . اليوميѧة 

بعѧض  : نتاجѧات صѧوتية  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 



في هذا المستوى، ليس فقط الإنجاز الذي يكون معرقѧل ولكѧن أيضѧا قѧدرة اختيѧار       

الصѧѧѧحيحة للكلمѧѧѧة الصѧѧѧوتي الوحѧѧѧدات المكونѧѧѧة السلسѧѧѧلة المسѧѧѧموعة فѧѧѧي النظѧѧѧام  

  .نتكلم عن أبراآسيا شفوية حادةبهذا . المختارة

النحويѧѧة (النهايѧѧة، الѧѧدزارتريا الحѧѧادة تشѧѧكل عامѧѧل يسѧѧمح بشѧѧرح التѧѧأخرات        فѧѧي

  .المسجلة) والقواعدية

  

  معرفية خاصة أخرى إضطرابات 3- 

من تجربتنا الخاصة، وآذلك الأعمال التي أنجزت حول الوظيفة اللغوية في  ابتدءا

غويѧة فѧي   جѧزت حѧول الوظيفѧة الل   نالتѧي أ الأعمѧال   وآѧذلك مجال الإعاقة العصѧبية،  

المعرفيѧة هѧي القاعѧدة فѧي تفسѧير تѧأخر       مجال الإعاقة العصبية، فهمنѧا أن الوظيفѧة   

  .IMCالمسجل عن الأطفال اللغة 

الحرآيѧѧѧة، هѧѧѧذه الإشѧѧѧارات الأوليѧѧѧة   الإضѧѧѧطرابات نرآѧѧѧز علѧѧѧى حقيقѧѧѧة غالبѧѧѧا مѧѧѧا 

  .والتي تفسر الغياب الحاد للغةالظاهرة، 

  

البراآسѧية    ضѧطرابات الحѧادة مواليѧة للإ  الѧدزارتريا  ير إلѧى  شѧ في الناحية الثانيѧة، ن 

فلما تظهر حادة، يبقى الطفل على المستوى . لتأخر اللغة آعامل مفسر والقنوزية، 

  .الشفوي -الغير 

 الإضѧѧѧطرابات التطѧѧѧور التواصѧѧѧلي علѧѧѧى  تاضѧѧѧطرا بѧѧѧا لكѧѧѧن لا يمكѧѧѧن اختصѧѧѧار

مѧل إلѧى   فقѧط دراسѧة شѧاملة يمكنهѧا تجعلنѧا لنع     . والنطقيѧة الوجهية  -الحرآية الفمية 

  .IMCعند الطفل اللغة  تجيد لاضطرا بافهم 

المعرفية غالبا موجودة عند حالاتنا تسجل حسب رأينѧا آعامѧل ثالѧث     الإضطرابات

  .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

مѧѧѧѧن البѧѧѧѧاحثين يعتبѧѧѧѧرون اضѧѧѧѧطرا بѧѧѧѧات الوظѧѧѧѧائف المعرفيѧѧѧѧة الخاصѧѧѧѧة     الكثيѧѧѧѧر 

   .امةلإعاقة الحرآية العمصاحبة ل  اضطراباتآ

موجѧѧودة  .IMCاديѧة تصѧѧف مباشѧرة الطفѧѧل   عي اضѧѧطراباتبالنسѧبة لنѧѧا، نѧدرآها آ  

المرآزيѧة، نظѧѧن بصѧѧفة قويѧѧة  بصѧفة دائمѧѧة، ومرتبطѧѧة مباشѧرة بالإصѧѧابة العصѧѧبية   

) اللغѧѧة الشѧѧفوية(التواصѧѧل : تضѧѧطرب الطفѧѧل مѧѧن الناحيѧѧة العلائقيѧѧةأنهѧѧا هѧѧي التѧѧي 

بهѧѧذا يمكѧѧن فقѧѧط التعѧѧرف   ). اللغѧѧة المكتوبѧѧة (علѧѧى التعلمѧѧات المدرسѧѧية  وفيمѧѧا بعѧѧد  

  .عليها

 الإضѧѧطراباتالبراآسѧѧية والقنوزيѧѧة فѧѧي تفسѧѧير  لاضѧѧطرا بѧѧاتلبعѧѧد تطرقنѧѧا  بهѧѧذا 

معرفيѧة خاصѧѧة أخѧرى ملاحظѧѧة    اضѧطرا بѧѧات النطقيѧة والكѧѧلام، نتطѧرق الآن إلѧѧى   

  :بالأخص إلىفنشير . أيضا عند حالاتنا

بعمليѧات  والѧذاآرة تتمثѧل فѧي القيѧام      الانتبѧاه ، لأطفѧال إصابة الوظѧائف الخاصѧة با   -

  .الترآيز والتذآرما، القدرة على 

بصѧѧѧرية والنظѧѧѧام  اضѧѧѧطرا بѧѧѧاتالإدراآيѧѧѧة تتمثѧѧѧل فѧѧѧي الوظѧѧѧائف  اضѧѧѧطرا بѧѧѧات -

  :لتأثير على القدرات اللغويةاآيف يكون سنرى  .المكاني -الزماني 

 -مع الوظائف النفسية الوظائف المعرفية الكبرى ولكن أيضا تتفاعل اللغة مع هذه 

  ...العاطفية، التجربة الخاصة



المعرفية لها تأثير مباشر على القدرات اللسѧانية للطفѧل    الإضطراباتأن هذه نظن 

IMC ب ،ѧѧѧتويين فعѧѧѧي(ل أن المسѧѧѧر والإدراآѧѧѧد ) التعبيѧѧѧيقѧѧѧطربوا فѧѧѧور يضѧѧѧالتص 

  .المعرفي للغة

  مناقشة

  : IMC لأطفالالسليمـ فهناك جدول معرفي جد ملاحظ عند امع أن الذآاء 

هѧؤلاء  . تظهѧر صѧعوبات آبيѧرة   نيѧة،  عمليѧات تتطلѧب الناحيѧة المكا   آلما آانوا أمѧام  

الخاصѧة   الإضطراباتأو متابعة الإشارة هذه الأطفال لا يستطيعون ترآيز الرؤيا 

يسبراآسѧѧѧيا أو دالمكانيѧѧѧة تشѧѧѧكل جѧѧѧدول ال  الإضѧѧѧطراباتببالرؤيѧѧѧا مرتبطѧѧѧة دائمѧѧѧا  

  .المكانية -الأبراآسيا البصرية 

 -ة تѧѧѧربط مباشѧѧѧرة تѧѧѧأخر اللغѧѧѧة بالصѧѧѧعوبات البصѧѧѧري  M. MAZEAUهنѧѧѧا 

  .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 

  -عصѧѧبية  اضѧѧطرا بѧѧات ناتجѧѧة عѧѧن  إدراآيѧѧة أخѧѧرى   اضѧѧطرا بѧѧات هنѧѧاك أيضѧѧا  

الحرآيѧѧѧѧة و  -البصѧѧѧѧرية  الإضѧѧѧѧطرابات: بينبصѧѧѧѧرية أيѧѧѧѧن نجѧѧѧѧد نѧѧѧѧوعين صѧѧѧѧع    

  .البصرية -القنوزية الإضطرابات

  

  الحرآية -البصریة  الإضطرابات

التتѧѧѧابع  اضѧѧѧطرا بѧѧѧاتبصѧѧѧفة دقيقѧѧѧة، فهѧѧѧي  . تظهѧѧѧر خاصѧѧѧة باضѧѧѧطرابات الرؤيѧѧѧا 

خلѧل فѧي   ينتج منها صعوبات آمثلا الخوف من العالم الخارجي، وآذلك . البصري

والعمѧѧق، يعѧѧانون مѧѧن مشѧѧكل فѧѧي تفرقѧѧة الصѧѧورة   بعѧѧض الأطفѧѧال . البنيѧѧة المكانيѧѧة

  . Synthèse ـوصعوبات في التقاط تفاصيل صورة أو القيام ب



  القنوزیة الإضطرابات

تتمثل في تحليل وتفسير وإعطاء معنى، والتعرف على بعѧض المثيѧرات البصѧرية    

وغياب مرض بصري حاد وغياب آѧذلك اضѧطراب   رغم رأيتها بالعين المرآزية 

  .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  -

  

الاهتمѧѧام وبالتѧѧالي . تفسѧѧير اللسѧѧانيالو  الإضѧѧطرابات لنѧѧا نѧѧربط بѧѧين هѧѧذه  هѧѧذا يجع

هѧѧذه ) سѧѧنوات 4(وهѧѧو تشѧѧخيص مبكѧѧرا    M. MAZEAUالѧѧذي أشѧѧارت إليѧѧه   

الاضѧѧѧطراب  عѧѧѧدم التجѧѧѧانس بѧѧѧين القѧѧѧدرات العقليѧѧѧة و الاعتѧѧѧراف بѧѧѧأن : الأقنوزيѧѧѧا

  .إلى الخرص، يسمح بمعرفة آيفية الكفالة  IMCالمعرفي يؤدي بالطفل 

  

  الانتباه ضطرا باتا -

هѧؤلاء الأطفѧال دائمѧا متعبѧين ، لأن آѧل حرآѧة        .IMCنجدها بكثرة عنѧد الأطفѧال   

فمشѧѧكل . فبالقيѧѧام بنشѧѧاط مكثѧѧف، لا يسѧѧتطيعون التفكيѧѧر    . الترآيѧѧزتسѧѧتلزم  ةيѧѧميو

الطفѧѧل يѧѧدير عينيѧѧه نحѧѧو أمѧѧاآن أخѧѧرى .  E.T.Lالانتبѧѧاه يعرقѧѧل القيѧѧام باختبѧѧارات 

  .للهروب من المنبه المقصود

  



  لذاآرةاضطرا بات ا -

  .الذاآرة نجدها أيضا مضطربة عند بعض الأطفال

  

  الخلاصة

تحمѧل فѧي القاعѧدة وظѧائف براآسѧية وقنوزيѧة       . ووظيفتين معقدةتطور وتعلم اللغة 

متنوعѧѧة، دراسѧѧة اضѧѧطرا بѧѧات نمѧѧو اللغѧѧة للطفѧѧل المعѧѧاق حرآيѧѧا عصѧѧبيا تѧѧرتبط        

  .الحرآي والمعرفي آكل -التطور النفسي اضطرا بات ب

مѧѧن خѧѧلال التحقيѧѧق مѧѧن هѧѧذا الجѧѧزء الثѧѧاني مѧѧن الفرضѧѧية الثانيѧѧة  أخيѧѧرا، سنواصѧѧل 

اللغويѧة الملاحظѧة والمفسѧرة     الإضѧطرابات   دراسة الناحية الثانيѧة وهѧي تصѧنيف    

  .هذا موضوع الفقرة الموالية. عند حالاتنا

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  
  سادسالفصل ال

التصنيف السميولوجي لƘضطرابات 
الحالات  اللغوية الملاحظة عند

  المصابة بإعاقة حركية عصبية 
  

  

  

  

   

  



بقѧدر الإمكѧان   يرتكز التصنيف السѧميولوجي علѧى معطيѧات عياديѧة التѧي اسѧتطعنا       

  .، النسخة الجزائريةE.T.L ـل عليها بفضل اختبار الالتحصّ

علѧى   المسѧئولة المكانيزمѧات  و إنما أيضا إلѧى  أننا نلجأ ليس فقط إلى الأعراض إلا 

  .الشفوية عند الطفل المصاب بالإعاقة العصبية الحرآيةاضطراب اللغة 

الحرآيѧة والمعرفيѧة، نѧوعين مѧن الفرضѧيات       -من نظريتنا العصبية  ابتدءاا نه من

  .وضعناها

تؤآѧѧد علѧѧى الأنمѧѧاط العصѧѧبية الحرآيѧѧة التѧѧي نربطهѧѧا بصѧѧفة أساسѧѧية إلѧѧى      الأولѧѧى 

  .الاضطرابات اللغوية

نظريѧѧة «فة خاصѧѧة، لمѧѧا نبحѧѧث علѧѧى    المعرفيѧѧة بصѧѧ الثانيѧѧة تؤآѧѧد علѧѧى الأنمѧѧاط    

، فطبيعة الاضѧطراب المعرفѧي    IMCللاضطربات اللغوية عند الطفل » تفسيرية

: ضѧع آأسѧباب  هي التѧي يجѧب مراقبتهѧا باعتمادنѧا علѧى عѧدة دراسѧات، اسѧتطعنا و        

 خѧѧѧرىالاضѧѧѧطرابات البراآسѧѧѧية، القنوزيѧѧѧة والاضѧѧѧطربات المعرفيѧѧѧة الخاصѧѧѧة الأ 

  ...).المكاني، الذاآرة -النظام الزماني الانتباه، (

  

  الخلاصة

 IMC حقيقة هذا التصѧنيف المقتѧرح للاضѧطرابات اللغويѧة المشѧاهدة عنѧد الطفѧل        

  .الحرآي والمعرفي  -النفسي  -تشير إلى مجمل النظام العصبي 

  

  

  

  

  



  

  IMCالطفل اللغة عند  تتصنيف مبسط لاضطرا با

اضѧѧѧѧطرا بѧѧѧѧات مختلѧѧѧѧف المسѧѧѧѧتويات    

  )ومعرفي -حرآي -عصبي(

  را بات الكلام واللغةاضط

  :المستوى الأولي

اضѧѧطرا ب الحرآѧѧة ومراقبѧѧة حرآѧѧة  -

  .الفم -البلعوم -الحنجرة 

الحرآѧѧѧѧѧة ومراقبѧѧѧѧѧة  اضѧѧѧѧѧطرا بѧѧѧѧѧات -

  العضلات التنفسية

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  :النطق

للفونيمѧѧѧѧѧѧات  النطѧѧѧѧѧѧق بѧѧѧѧѧѧاتاضѧѧѧѧѧѧطرا  -

  :المنفردة

  نطقية ثابتة اضطرا بات

  :التنفس اضطرا بات -

 -اضѧѧѧѧѧطرا بѧѧѧѧѧات التنسѧѧѧѧѧيق الصѧѧѧѧѧدري  •

  .الصوتي

  غياب الصوت الإرادي  •

  تصويت متقطع  •

  مقاطع بعدد قليلإصدار  •

  :الكلام

  تشنجية ←     الدزارتريا -

  أتيتوزية ←                    

  مخيخية ←                    

  .نطقية ثابتة تاضطر با ⇐

دزارتريѧѧѧة = حѧѧѧاد للكѧѧѧلام   اضѧѧѧطرا ب -

أو أنارتريا نطѧق الكѧلام مضѧطرب     حادة 



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  :المستوى الثاني

  .الاضطراب البراآسي -

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  .جدا

  :اللغة

  .مل عادية مع دزارتريةبنية الج -

صѧѧѧعوبات نطقيѧѧѧة لإصѧѧѧدار لغѧѧѧة معقѧѧѧدة  -

  ).سرد قصة(

  حددتعبير م -

  .القواعد اضطرا ب -

إلغѧاء  (جمل قصيرة، القواعد مضطربة  -

  ).الكلمات الصغيرة

  .غياب آلي للغة  -

  

  :النطق

 -اضѧѧطراب البراآسѧѧيا أو أبراآسѧѧيا فميѧѧة   

  .نطقية غير ثابتة اضطرا باتوجهية 

  :الكلام

  البرمجة الفونولوجية اضطرا بات

ا دزارتريѧѧ= براآسѧيا الكѧلام   اضѧطرا ب  -

 -رطانѧة  (فѧي الكѧلام   ق اضطراب النط= 

آلمات غير موجودة  -اضطراب الإيقاع  

  ).في القاموس

= ا حѧѧѧادة دزارتريѧѧѧ= أبراآسѧѧѧيا الكѧѧѧلام  -

النطѧѧق فѧѧي الكѧѧلام مضѧѧطرب  = تريѧѧا رأنا



  

  

  

  

  

  

  

 اضѧѧѧطرا ب(الاضѧѧѧطراب القنѧѧѧوزي  -

  )ر الذهني للكلمةالإدراك والتصو

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  .جدا أو غياب آلي للكلام

  :اللغة

فونولوجيѧѧѧѧة  اضѧѧѧѧطرا بѧѧѧѧاتاللغѧѧѧѧة مѧѧѧѧع  -

  .وأحيانا نطقية

  :أبراآسيا شفوية حادة -

  .رى اللغويللمجأساسي  اضطرا ب

  

  :النطق

الأصوات المنفردة  نطقفي  اضطرا بات

  .غير ثابتة اضطرا بات =

  قنوزي -نمط إدراآي : الكلام

النطѧѧق = لكѧѧن غيѧѧر مفهѧѧوم آѧѧلام ممكѧѧن  -

 :ا بسيطةدزارتري= في الكلام مضطرب 

إما، الاضطراب يراه الكل، لكن الطفل  •

  .نطقه الصعب مفهوم رغم

تجعѧѧѧل  النطقيѧѧѧة ضѧѧѧطرا بѧѧѧات إمѧѧѧا، الا •

الطفѧѧѧل مفهѧѧѧوم فقѧѧѧط مѧѧѧن طѧѧѧرف العائلѧѧѧة    

  .والمختصين

اضѧѧطراب = شѧѧفوية  -سѧѧمعية أقنوزيѧѧا  -

يѧا  رارتنأ= ا حѧادة  دزارتريѧ = حاد للكѧلام  

  .غياب آلي للكلام= 

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  :المستوى الثلاثي

= معرفيѧѧѧѧة أخѧѧѧѧرى   اضѧѧѧѧطرا بѧѧѧѧات  -

  .معرفية خاصة اضطرا بات

 وظائف الأفعال، الانتبѧاه  اضطرا ب -

  .رةذاآوال

  .في الترآيز اضطرا ب -

  .المكانية -الزمنيةالبنية  اضطرا ب -

البراآسѧѧيا أو الأبراآسѧѧيا  اضѧѧطرا ب -

  .يةالزمن -البصرية 

  .حرآية -بصرية اضطرا بات -

  .أقنوزيا بصرية -

  :اللغة

تعبيѧѧر محѧѧدد  = مجѧѧرى اللغѧѧة  اضѧѧطرا ب

فѧѧѧي بعѧѧѧض الكلمѧѧѧات الوحيѧѧѧدة أو غائѧѧѧب     

  .تماما

فونولѧѧѧѧѧѧѧوجي (تѧѧѧѧѧѧѧأخر بسѧѧѧѧѧѧѧيط للغѧѧѧѧѧѧѧة    -

  ).وقواعدي

 -فونولѧѧوجي  -نحѧѧوي (خر حѧѧاد للغѧѧة تѧѧأ -

  ).قواعدي

  .عدم نضج القواعد -

  .عدم وجود القواعد -

-   ѧѧم اللغѧѧطراب فهѧѧا   ةاضѧѧبب الأقنوزيѧѧبس

  .السمعية

اضѧѧѧطراب نحѧѧѧوي، (لسѧѧѧاني  اضѧѧѧطرا ب

  ).القواعد والفهم

  الخرص -

  .الصغيرالطفل  الرطانة، خاصة عند  -

   .اللغة الشفويةنمو  اضطرا ب -

= المعرفѧѧي للغѧѧة   التصѧѧور اضѧѧطرا بѧѧات 

) التعبيѧѧѧѧѧѧري والإدراآѧѧѧѧѧѧي  (المسѧѧѧѧѧѧتويين 

  .أقنوزيا وأبراآسيا شفوية= مضطربين 

  

  



  :ملاحظة

قراءتنѧѧا . IMCالطفѧѧل  لا يوجѧѧد حسѧѧب علمنѧѧا تصѧѧنيف لإضѧѧطرابات اللغѧѧة عنѧѧد      

تصنيف آمѧا  الدقيقة للأعمال المنجزة حول لغة المعاق حرآيا عصبيا لا تدلي بأي 

فقѧط دراسѧة   فهنѧاك  ...). التأتѧأة، الديسѧفازيا  (خѧرى  الأ ضѧطرا بѧات  هو الحال في الا

  .عيادية وعلاجية

  

  :الخلاصة

للإمكانيѧات اللغويѧة   دة مѧن المعطيѧات التفسѧيرية    مبعد هذه المحاولة التصنيفية مسѧت 

، فѧي نمطيهѧا   IIالجѧزء الثѧاني مѧن الفرضѧية     لحالاتنا، يمكѧن لنѧا الآن أن نقѧول بѧأن     

تحقيѧق  العمل العيѧادي، سѧنتطرق إلѧى     هذا  قد تحققت فبعد )التفسيري والتصنيفي(

 IMCالطفѧل  اللغة عند  تلاضطرا باالتي تتمثل في دراسة علاجية  IIIية ضرفال

  ).موضوع الفصل الموالي(

  

  

  

  

  

                       

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  بعساالفصل ال
تربية اللغة إنشاŇ بروتوكول إعادة 
  IMCالشفوية عند الطفل 

ي جزائري كفالة في وسط عياد - 
  - محاولات علاجية  - 03 - 

  
  



شѧاملة ولكѧن   آل المختصѧين فѧي الإعاقѧة الحرآيѧة العصѧبية يѧرون أن هنѧاك آفالѧة         

  .IMCأي ليس هناك برنامج ثابت موحد على آل الأطفال . علاجات متخصصة

نقѧاط  يوضع الجهد على نقطة أو عѧدة  وعلى آل واحد  آل طفل مختلف عن الآخر

يسمح بمعرفѧة مѧن أي جهѧة نأخѧذ     ) الدقيق والكامل( ختبارالافقط  .وليس على آلها

  .الطفل

 يجѧѧب أن نتكيѧѧف أيضѧѧا مѧѧع الإضѧѧطرابات الخاصѧѧة الموجѧѧودة عنѧѧد أغلѧѧب الحѧѧالات

 تفإذا آѧان الهѧدف هѧو عѧلاج اضѧطر بѧا      ...). الترآيز، الزمان، المكانصعوبات (

في إطѧار  للغة هي شاملة ويجب أن تدخل  ةإعادة التربيالكلام، يجب أن نعرف أن 

 لهذا يجب وبѧم أن الآن يجѧب معرفѧة آيѧف يمكѧن أن نسѧتعمل هѧذه        . مشروع حياتي

 06حѧالات مѧن بѧين     03نختѧار فقѧط    IMCالمعطيات على تربية اللغة عند الطفل 

  .ودرسوا بصفة واسعة في هذا البحث E.T.L.Aباختبار  اأطفال اختبرو

تمرينات، سѧنقدم الطفѧل   بعض الاقتصاد هذا الفصل ولكي لا نعيد ونكرر  فمن أجل

هم مختلفѧين  ن، الحالة السادسة، لأ. ر.ن، الحالة الرابعة، د.ي، الحالة الأولى، ط. و

  ).نفسي لساني ومعرفي(من حيث الجداول العيادية الأرطوفونية 

. الأطفѧѧال الثلاثѧѧة يسѧѧتفيدون مѧѧن وسѧѧيلة علاجيѧѧة مبنيѧѧة بالعربيѧѧة الدارجѧѧة      هѧѧؤلاء 

  .النسخة الجزائرية E.T.Lبنودها مستخلصة من اختبار 

هѧذا  . والأفعال العلاجية التي نستعملها نحن مع حالاتنѧا الخاصѧة  سنقدم الآن مبادئ 

  .موضوع الفقرة الموالية

  

  

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

1.VII- الطريقة العلاجية في استعمال الوسيلة 
  المصممة

  

  

  

  

  

  



، حسѧب  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-

 -نهدف تѧدريب الجهѧات التشѧريحية    أثناء أو خارج حصص التربية الأرطوفونية، 

  :نقوم بـبصفة أدق . العيادية التي يكون على أساسها الكلام

  .تربية التنفس -

  .الفمية -تربية المراقبة الصوتية والبراآسيا الوجهية  -

يا علѧѧى اسѧѧتعمال اللغѧѧة  تѧѧدريجوضѧѧع الأطفѧѧال قѧѧي حالѧѧة تواصѧѧل، لكѧѧي نعѧѧودهم     -

  .الفهم والقواعد -هذا  يسهل تعلم اللغة من الناحية النحوية . بهدف وظيفي

  

  :إعادة تربية اضطراب الكلام -

ѧѧي مرضѧѧل فѧѧا الطفѧѧتوى  إذا ترآنѧѧى مسѧѧاليين علѧѧون فعѧѧتطيع أن نكѧѧامل، لا نسѧѧه الش

الحرآѧة فѧي الجهѧات    ). حرآة عامة(فنعمل على مستوى الوضعية . النطق والكلام

 نشѧѧير مѧѧرة أخѧѧرى إلѧѧى . تصѧѧبح أآثѧѧر فعاليѧѧة  ...)الحنجѧѧرة، التѧѧنفس-الفѧѧم (المعنيѧѧة 

ضرورة طرق تعلم التغذيѧة بسѧبب أهميѧة برمجѧة الحرآѧات الخاصѧة  فѧي المضѧغ         

  .ع، هي نفسها في النطقوالبل

  .الوجهية والنطق -تربية الحرآة الفمية  -

  .توالإيماءاتطوير الأصوات  -

  



  التربية المعرفية 2-

. IMCاعترافنا بالجدول المعرفي المصѧاب عنѧد الطفѧل    هذه المرحلة مبنية حسب 

فالاضطرابات المعرفية لها تأثير على التواصل والتعلم، يجب إذن وضع أولويات 

  :اف يمكن الوصول إليها في هذا المجالوأهد

 -السѧѧمعي  بصѧѧفة دقيقѧѧة السѧѧياق  إعѧѧادة تربيѧѧة الاضѧѧطرابات القنوزيѧѧة نسѧѧتعمل      -

  .للوصول إلى المعنى للاآتشافاللغوي ونعطي للطفل خطط 

  

  :)الإدراك(تنبيه الرؤيا  -

يصѧل إلѧى اسѧتعمالها بصѧفة     الهدف هنا هو وعي الطفل باضطراب الرؤيѧا وجعلѧه   

الصѧѧѧوت، (ولѧѧѧيس عشѧѧѧوائية فنجعلѧѧѧه يلѧѧѧتقط المعلومѧѧѧات بصѧѧѧفة صѧѧѧحيحة  . ممكنѧѧѧة

  ).الضوء، والعالم الذي آان يبدو له بدون أهمية

  .والاآتشافتعلم التأآد، التتابع : في إطار اضطرا بات الرؤياهذا التنبيه يدخل 

  

) اللعѧب (نسѧتعمل آثيѧرا النشѧاطات    . ت أخرى لتحسين الوظائف الإدراآيѧة إشارا -

  ...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



هѧѧذا الجانѧѧب يهѧѧدف . علاقѧѧات مѧѧع فهѧѧم اللغѧѧة لإدراآѧѧات ووضѧѧعتطѧѧوير مختلѧѧف ا -

  .تربية النحو والفهم

  .تطوير القنوزيا السمعية -

  .تربية اللغة الشفوية -

  

  :الخلاصة

حرآيѧѧѧة  -عصѧѧѧبية (وضѧѧѧوح أآثѧѧѧر، سѧѧѧنجعل هѧѧѧذه الدراسѧѧѧة العلاجيѧѧѧة   مѧѧѧن أجѧѧѧل 

  .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 البحوŜ حول الإعا. 

  التواصل عند المعاقين عصبيا بصفة خاصة
 ية الحركية العصبية نرجع إلحول الإعاق في أƍمية Ũƍا الموضوŵمن اجل التعمق 

  .TARDIEUعدة أعمال خاصة 
الميكانزمات المضطربة و من يحاول Ŏƍلاء الباحثون إدخال عدة وسائل من اجل فƎم 

Ǝار حقيقة عن البحŜ في الإعاقة الحركية العصبية ، فنجد العلوم العصبية ، اجل اض
  البيولوجيا ، و منŨ قليل المصورة العصبية

عصبية  –سبة لƚعمال 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 Ũات بصفة أدق فƎي تحلل نتائج ا. الطفل المعاق حركيا عصبيا 

تشير . يالحنجرية اƕخر-الفمية عوائقالمصدر المركزي عل إنتاŞ الكلام و عل ال
الدزارتريا و الإشكال الأكثر خطورة أين كل تعبير شفوي يبدو Żير ممكن  يأيضا إل

كŨلƃ نجد . ير Żير ممكن أيضاين للعلاقات الضرورية للطفل الصغو أين كل تكو
  .الضرر يال العليا عوائقتعرű ال

يتعلق الأمر باختبار " . اختبار اللغة" مصطلŢ  يتشير ال SENEZ ، يمن جƎة أخر
تōكد عل ضرورة وضع اضطراب اللغة .القدرات اللسانية المحتفة و التي اضطربت

  .عائلي للطفل–بيولوجي و اجتماعي  -نفسي-في منطق عصبي
يدرس في مجملƌ بالتŨكير أن فحص اللغة ƍو فحص طفل لƌ قصة شخصية و  فالطفل

-فالاƍتمام يكون إŨن حول التقييم النفسي. عائلية و التي تتطور في وسط عائلي
  .اللساني ، الŨي يتعلق بالفƎم و التعبير الشفوي للكلام



م ، تشير الباحثة ، Ũƍا التقيي. كŨلƃ نقيم القدرة اللسانية من الناحية المعرفية في الكلام 
Żاية الجوانب القواعدية ،  يالحركي ال- يستلزم أن لا نتجاƍل المستوى الحسي

ري للوسيلة التي طŨƍا ساƍم كثيرا في تكوين الجانب الن.المعنوية و المعرفية 
و TARDIEU، كونƎا )التربية العلاجية للغة( ETLاستعملناƍا في اختبار اللغة و ƍي 

  . MULLERقامت بتعييرƍا
تعالج صعوبات الأطفال الŨين لƎم تōخر اللغة عل المستوى SENEZ من جƎة Ŋخر،

التعبيري بتōكيدƍا خاصة عل اضطرابات البلع و المضź و سيلان اللعاب ، فŨƎا 
الفمية و القدرات  عوائقمصطلŢ جديد طور من اجل بناء علاقة بين اضطرابات ال

  .اللغوية
-الفمية–ورة نوعية البراكسيا الوجƎية ضر يإلTARDIEUفي Ũƍا المجال يشير 

  .اللسانية في النطق الصحيŢ للفونام
  

ن اختبارات التعبير النطقي ƍي التي Őبعد Ũلƃ ف.لŨƎا يقترš اختبار البراكسيا اللسانية
إلا أن ƍناƃ التدخل المتكرر . يفة البراكسية ŴتسمŢ ، نوعا ما بدراسة ƋŨƍ الو

Ũƍا يجعل مرة . لتحليل صعبلاضطرابات الإدراƃ السمعي يجعل ا
  .ة القنوزيةييفŴيدرس الوŊTARDIEUخر

  .و بالأخص القنوزيا السمعية لأنƎا تسمŢ للطفل بالتمييز لمختلف الأصوات المختلفة
تنصŢ بالتعرف عل الصعوبات المعرفية رŻم أن Ũكاء الأطفال   MAZEAU  ا أخير
  .عادي

بوجودنا تماما في .ل مع حالاتنا الخاصةابتداء من ƋŨƍ المعطيات الأساسية ، بدأنا العم
 ييفية للطفل ، طريقتنا موجƎة قبل كل شيء الŴإعادة التربية الو: شكل دقيق جدا

عرű الوسائل الممكنة من اجل الإحاطة بŨƎا الاضطراب الŨي يعيق التطور اللساني 
  :فƎرت ضرورتين. العادي لحالاتنا المعاقة حركيا عصبيا 



 .لساني-دية و تسمŢ بتقييم نفسعيابناء وسيلة تشخيصية  -

ني لسا-ن محاولتنا لفƎم النمط النفسيبناء بروتوكول علاجي نستخلصƌ م -
 . IMCللطفل

دراستنا لاضطرابات التنفسية ، النطقية ، للكلام و اللغة ، في وسطنا العيادي 
 ي، النسخة المكيفة و المعيرة تصل بنا ال ETLالجزائري ، و Ũƍا من خلال تطبيق الـ

  :الخلاصات التالية

ينتج عن Żياب الصوت .الصوتي -اضطرابات التنفس تعيق التنسيق التنفس -
 .الإرادي ، تصويت بشدة و متقطع مع إنتاŞ قليل للمقاطع

Ũƍا يفسر وجود . حركي-اضطرابات إنتاŞ الفونيمات بسبب خلل عصبي -
 .اضطرابات الحركة لأعضاء التصويت

اضطراب التصور الداخلي  يتكون راجعة الالاضطرابات الفونيمية يمكنƎا ان  -
 .الوجƎية-Ũƍا ما نسميƌ بالابراكسيا الفمية.للحركة 

فƎو اضطراب أساسي متعلق .اضطرابات الحركة يعدم فƎم الكلام يشير ال -
 .IMCمباشرة بالدزارتريا عند الطفل

اضطراب البرمجة الفونولوجية أو ديسبراكسيا  Dترجع اضطرابات فƎم الكلام ال -
 .فالإشارات الحركية للنطق تكون معرقلة في برمجتƎا المكانية و الزمانية.مالكلا

اضطراب  يفƎي راجعة ال.اضطرابات النطق في الكلام لا تكون دائما ثابتة -
 .القنوزي-تفسرƍا الدزارتريا بالمƎر الإدراكي.الإدراƃ و التصور الƍŨني للكلمة

الشفوية ، Ũƍا èادة لفƎم اللغةاضطرابات نوعا ما ح  ƎIMCر عند الأطفالŴعندما ي -
 ).إدراكية و قنوزية( صة المعرفية المخت ائفŴإجابة الو ييرجع ال



: عنوية حسب درجة الاصابةية النحوية و المƎر المستو اللغوي من الناحŴي -
الحركية ƍنا دليل –تمثل الاضطرابات العصبية النفسية ...حاد خرص،نقص لغوي

 .IMC لنقص القدرات الشفوية لƘطفال

تمثل الدزارتريا الحادة أو الابراكسيا الشفوية الحادة أو الانارتريا كŨلƃ عامل يمثل  -
 .المسجل) النحوي و القواعدي( سبب في تفسير التōخر 

عرفية الخاصة ، دائما متواجدة ، يمكنƎا أن تفسر اضطرابات الاضطرابات الم -
د الدسبراكسيا أو نŨكر وجو....النحو و كŨلƃ نعلم اللغة الشفوية عند الطفل

 .الاقنوزيا البصرية ،  اضطرابات الانتباƋ، التركيز-الزمانية–الابراكسيا البصرية 

لا يوجد تصنيف لاضطرابات اللغة عند الطفل المعاق حركيا عصبيا ، كما ƍو  -
 ...).ة، الدسفازياōتōالت( الحال في الاضطرابات الأخر 

البحŜ ، عل شرš الإشكال من الناحية  الŨين رجعنا إليƎم طوال Ũƍا اقتصر الباحثون
  .العيادية و العلاجية فقط

  IMCنا ، اقترحنا في ƋŨƍ الرسالة تصنيف لاضطرابات اللغة عند الطفل بالنسبة ل

Ũƍا يƎŴر لنا عطاء مƎم في البحوŜ الأساسية و التطبيقية في ميدان كفالة الطفل 
IMC  

  .تفيد منƎا كل الأطفال المعاقين عصبيامن الناحية العلاجية ، استفدنا من وسيلتنا و يس

فƎو يحترم في اختيار . دائما منتوŞ كامل " الاختبار" طبعا رŻم التجربة ، لا يكون 
  البنود ال نوŵ من المرجعية التي يعاد بناءƍا في كل مرة

و النتائج .في كفالة التواصل عند حالاتنا  ETLإلا أننا حاولنا تحقيق ضرورة الـ 
  .عادة التربية تشƎد بفعالية وسيلتناالايجابية لإ



ر في النقاط الأساسية التي تجعل ƋŨƍ الرسالة طفي مجمل القول ، إŨا أردنا إعادة الن
  :النقاط التالية يفريدة من نوعƎا ، نشير ال

درسنا لغة المعاق عصبيا في اللغة العربية، بينما الباحثين السابقين درسوا Ũƍا -
  .الاضطراب في لغات أخر

ƋŨƍ الوسيلة .تعملنا اختبار لم يستعمل في الجزائر بعد تعديلƌ حسب الواقع الجزائرياس
  ).تكييف و تعبير ( سيستفيد منƎا الارطفونيين لأنƎا مبررة ببحŜ  علمي 

  .استعملنا مفاƍيم لعدة أطباء مختصين في لغة الطفل-

ضور Ŋخر ، ء بمنالأشيا في Ũƍا الوقت من البحŜ ، و بعد مرور من الزمن ، تƎŴر
  :وضع أفاق لƋŨƎ الدراسة يŨƍا ما يجعلنا إŨن ال

Ŏƍلاء الأطفال IMOCطفلين عل ثلاثة مصابين بŐعاقة حركية Ũات مصدر عصبي -
 .اسي و الاجتماعينفكر في مستقبلƎم المعرفي ، الدريستلزمون أيضا أن 

 .لƋŨƎ الدراسة الشفوية المحضة ، يجب إتمامƎا بدراسة الجانب الكتابي -

) زلال.ن(ننا قد بدأنا في Ũƍا العمل في إطار البحوŜ لمخبر علوم اللغة و الاتصال إلا أ
 IMCأين نعالج الصحة المدرسية عند الطفل
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