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 المستخمص :
ىدفت الدراسة الحالية إلى التعرؼ عمى أثر البرنامج التدريبي القائـ عمى فنيات الإرشاد 
السموكي فى تحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا . لقد تـ اختيار 

           واحد مف ذوي حبسة بروكا ، تراوح عمرهعينة الدراسة مقصودة وىي مكونة مف طفؿ 
شيور ، يعاني مف حبسة بروكا وفقاً لمدرجات الذي حصؿ عمييا عمى اختبار  8سنوات و 7

MTA   2002   لتشخيص الحبسة الكلامية وطبؽ عميو جمسات البرنامج ، وتمثمت أدوات
"تعريب وتقنيف نصيرة  MTA 2002الدراسة فى : استمارة الحالة "إعداد الباحثة" ، واختبار 

مقياس ستانفورد بينية الصورة الخامسة "تعريب وتقنيف صفوت فرج (" ، و 3122زلاؿ )
برنامج التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر في تحسيف ميارة تسمية الكممات ( ، وال3122)

ى وجود فروؽ لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا "إعداد الباحثة" . وقد أسفرت نتائج الدراسة عم
ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات درجات الطفؿ عينة الدراسة فى التطبيقيف القبمى والبعدى 

لصالح التطبيؽ البعدي ، مما يدؿ عمى أثر البرنامج التدريبي  MTA2002عمى اختبار
السموكي باستخداـ الكمبيوتر في تحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا 

قد فسرت الباحثة نتائج الدراسة لاضطراب ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة ، و 
بروكا في ضوء معطيات الدراسة استناداً إلى الإطار النظري والدراسات ذات الصمة ، وبناء 

 عمى ما أسفرت عنو الدراسة مف نتائج قدمت الباحثة عدداً مف التوصيات .
البرنامج التدريبي السموكي  –ميارة تسمية الكممات  –وكا حبسة بر : الكممات المفتاحية 

 باستخداـ الكمبيوتر .
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Abstract 
The current study aimed to identify the effect of the disciplinary 

program based on the techniques of behavioral counseling in improving 
the skill of naming words among children with Broca's aphasia. The 
study sample was deliberately chosen, and it consisted of one child with 
Broca's aphasia, aged 6 years and 7 months, suffering from Broca's 
aphasia according to the scores he obtained on the MTA 2002 test for 
diagnosing aphasia, and the program sessions were applied to him. The 
tools of the study were: the case form "prepared by the researcher", the 
MTA 2002 test "Arabization and legalization of Nasira Zalal (2011)", the 
Stanford interfacial scale, the fifth image "Arabization and legalization of 
Safwat Farag (2011), and the behavioral training program using the 
computer to improve the skill of naming words in children with Broca's 
aphasia, "prepared by the researcher." The results of the study revealed 
that there are statistically significant differences between the mean 
scores of the study sample child in the pre and post applications on the 
MTA2002 test in favor of the post application, which indicates the effect 
of the behavioral training program using the computer in improving the 
skill of naming words among children with Broca's aphasia, and the 
researcher explained The results of the study of the disorder of the skill 
of naming words among children with Broca's aphasia in the light of the 
data of the study based on the theoretical framework and related 
studies, and based on the results of the study, the researcher presented 
a number of recommendations. 
Keywords: Broca's aphasia – the skill of naming words -  a 

behavioral training program using the computer. 
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 المقدمة :
تعبر المغة عف شخصية الإنساف، وتعد مف أىـ ما يميزه الله عف غيره مف الكائنات 
الحية، وانعـ الله عميو بنعمة العقؿ ، وتكمف أىميتيا في كونيا الوسيمة التي يستطيع الإنساف 

فية بواسطتيا إيصاؿ المعمومات لمف حولو، وتمعب التسمية دوراً ميماً في معرفة القدرات المعر 
لمحالة ، عندما يطمب مف الطفؿ ذكر اسـ لمصورة المقدمة لو ، وقد حظيت التسمية باىتماـ كبير 

 في مجاؿ تقييـ وتشخيص الاضطرابات المغوية .

ولأف الإنساف كائف اجتماعي فيو بحاجة ماسة لمتواصؿ مع أفراد مجتمعو، وكي يتـ 
ة مناسبة لنقؿ الرسالة، ومستقبؿ. التواصؿ بشكؿ صحيح لا بد لو مف مرسؿ، ورسالة، ووسيم

وتعتبر المغة المنطوقة أىـ وسيمة تعمميا البشر لمتواصؿ فيما بينيـ . ومف ىنا يعتبر التواصؿ 
سموكاً إنسانياً مف درجة راقية ذلؾ أنو يميز الإنساف عف باقي المخموقات باستخداـ الكلاـ والمغة 

 (.*( )3121)مصطفى القمش وخميؿ المعايطة ، 

( أف المغة تعد عاملًا أساسياً مف عوامؿ التكيؼ مع المجتمع 3119كر نزىة أمير )وتذ
ووسيمة أساسية مف وسائؿ التواصؿ مع الآخريف والتعبير عف المشاعر والأفكار ، وتساىـ 
بصورة أساسية في التعمـ واكتساب الميارات ؛ ولكف أحياناً تتعرض المغة لبعض الاضطرابات 

لنطؽ كالحذؼ والإضافة والإبداؿ والتحريؼ ، أو عيوب تتعمؽ بالكلاـ تتعمؽ بعيوب تصيب ا
كالمجمجة والمثغة وعسر الكلاـ والحبسة وتأخر الكلاـ ، أو عيوب تتعمؽ بطبيعة الصوت شدتو 
أو حدتو أو اضطرابات الخمخمة أو الخنؼ ، ويمكف أف ترجع ىذه الاضطرابات إلى عيوب 

 عديدة عضوية أو نفسية أو أسرية .

أف المغة ترتبط ارتباطاً مباشراً ووطيداً بسلامة الجياز   Damasio (1991) ويرى
العصبي المركزي وبالضبط بسلامة الدماغ ، وبالتالي تؤدي الإصابة عمى ىذا المستوى إلى 

 .ظيور اضطرابات ومف أبرزىا اضطرابات لغوية كالحبسة

                                                 

 أو الكاتب  ، السنة (  وتفاصيل كل مرجع مثبتة في قائمة المراجع يتم التوثيق في هذا البحث كالتالي : ) اسم الباحث (*)
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و كميفنر حيث يفقد فييا وقد يتعرض الطفؿ إلى حالة غير شائعة وىي متلازمة لاند
سنة القدرة عمى الكلاـ المكتسب ؛ حيث تـ الإبلاغ  24إلى  4الطفؿ الذي يتراوح عمره ما بيف 

عف المتلازمة النادرة "حبسة الصرع المكتسبة مع الاضطراب التشنجي في الطفولة" لأوؿ مرة مف 
وتبدأ في الطفولة المبكرة، ، ىذه المتلازمة مجيولة الأسباب  2:68قبؿ لانداو كميفنر في عاـ 

مما يؤدي إلى تدىور وظائؼ المغة ، ويلاحظ فقداف القدرة عمى الكلاـ ، وتحدث عف الذكور 
سنوات ، قد تحدث الاضطرابات المعرفية  8% قبؿ سف 81أكثر ، حيث تحدث بنسبة 

وحظت في والسموكية أيضاً بشكؿ شائع مع فرط النشاط والعدوانية والاضطرابات الفردية التي ل
 ( .Temkin, et al, 2007حوالي ثمثي المرضى )

ويشير مصطمح الحبسة إلى الفقداف الجزئي أو الكمي لفيـ المرسلات المفظية أو تشكيؿ 
مرسلات لفظية سواء كانت منطوقة أو مكتوبة بالرغـ مف سلامة الأعضاء التشريحية الوظيفية 

 ( 3124، وزعقاف فتحي ، وطاىري حمامة ، الحنجرة ( )وسيمة عامر  –لجياز النطؽ ) المساف 

( أنو تختمؼ أنواع الحبسة باختلاؼ الأسباب والمناطؽ ومف 3133ويذكر يسيف لعجاؿ )
بينيا حبسة بروكا ، وتتميز حبسة بروكا بفقداف كمي لمكلاـ ، وىو نوع يعاني فيو المصاب مف 

 ـ الآخريف .الاضطراب أو العجز في التعبير ولكنو يظؿ قادراً عمى فيـ كلا

( أف حبسة بروكا ىي اضطراب لغوي مكتسب راجع إلى 3128وتوضح سميرة نوريف )
إصابة عصبية دماغية لنصؼ الكرة المخية المييمنة لعدة أسباب ؛ نذكر منيا : الإصابة 

، والأوراـ الدماغية ، والأمراض المعدية ، والصرع ، والصداع  (AVC)الدماغية الوعائية 
 يؼ الداخمي في الجمجمة ، والأمراض التسميمية الدماغية ..... ألخ .النصفي ، والنز 

عمى أىمية استخداـ الحاسب الآلي في تنمية المغة  Bishop, et al (2005)وقد أكد 
لدى الأطفاؿ وذلؾ عف طريؽ بحث تأثير التيجي الالكتروني واكتساب المغة المقابمة وتقميد 

ورة تقابميا كممات مع تقديـ نماذج إملائية لتعزيز الأصوات وذلؾ مف خلاؿ طباعة مواد مص
 Barbara & Richard (1994)التيجي لمكممات لدى الأطفاؿ ذوي الضعؼ المغوي . واتفقت 

عمى أف التلاميذ ذوي الاحتياجات الخاصة قد استفادوا مف استخداـ الحاسب الآلي في تنمية 
 إدراكيـ المغوي .
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اعمية البرامج التدريبية باستخداـ الكمبيوتر في علاج وقد تعددت البحوث التي تناولت ف
 Cherney, etلذوي الحبسة الكلامية وحبسة بروكا  مثؿ دراسة بعض اضطرابات المغة والكلاـ 

al (2006)  ودراسة ،Marjorie, Michele & Nany (2010)  ودراسة ،Emma & 
Anne (2014)  ودراسة ،Melinda, et al (2014)   ودراسة ،Michelene, et al 

 . Angel, Michael & Richard (2018)، ودراسة  (2015)
ىذا ما دفعنا في ىذا البحث إلى تناوؿ العلاج السموكي باستخداـ الكمبيوتر لتحسيف 

، باستخداـ بعض فنياتو وىى : التعزيز ، ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا 
قشة والحوار ، المراقبة الذاتية ، التغذية الراجعة والواجبات المنزلية النمذجة ، لعب الأدوار ، المنا

 وذلؾ لمساعدة الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا في تنمية ميارة تسمية الكممات لدييـ .
وعميو تـ اختيارنا ليذا الموضوع وجعؿ الباحثيف تعد وتصمـ ىذا البرنامج التدريبي 

فنيات العلاج السموكي ، والغرض منو تحسيف ميارة السموكي باستخداـ الكمبيوتر يستخدـ بعض 
 تسمية الكممات عند الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا .

 مشكمة الدراسة :
نبع الاحساس بمشكمة الدراسة الحالية مف خلاؿ تعرض الكثير مف الأطفاؿ إلى حادث 

ة . مما أو الإصابة ببعض الأمراض واصابة الجزء الأمامي الايسر مف المخ المسؤوؿ عمى المغ
يؤدي إلى الاصابة بحبسة بروكا ويترتب عمى ذلؾ حرمانيـ مف التعميـ وحرمانيـ مف التواصؿ 

 مع الاخريف وممارسة حياتيـ اليومية بشكؿ طبيعي ، ويكونوا عرضة للاضطرابات النفسية .
وقد تدعـ ىذا الاحساس ، وتبمور بشكؿ اكبر مف خلاؿ ما مكف أف يكوف تشخيص 

وقد تشخص بشكؿ خاطئ عمى أنيا توحد أو اضطراب نمو شامؿ أو إعاقة  المتلازمة صعباً 
سمعية أو إعاقة تعممية أو اضطراب معالجة سمعية أو لفظية أو اضطراب فرط الحركة وقصور 
الانتباه أو إعاقة ذىنية أو انفصاـ شخصية طفولي أو مشاكؿ سموكية أو عاطفية، ويعد تخطيط 

اسياً لمتشخيص، مما يؤدي إلى حرماف ىؤلاء الأطفاؿ مف اختباراً أس EEGكيرباء الدماغ 
  . (Parveen, et al, 2009)العلاج المناسب ليـ 
أنو عمى الرغـ أف العديد مف الخبراء يؤمنوف أف  Juius, et al, (2010ويوضح )

إصابة منطقة بروكا ىي مف الأسباب الرئيسية لفقد التسمية، تُظير الدراسات الحالية أف إصابة 
لفص الجداري الأيسر ىي البؤرة الرئيسية لحبسة بروكا ، تـ إجراء دراسة باستخداـ اختبار تكرار ا

الكممات بالإضافة إلى التصوير بالرنيف المغناطيسي الوظيفي لرؤية أعمى مستوى مف النشاط 
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وموقع الإصابة في نسيج المخ ، رأى فريدريكسوف وآخروف أف إصابة منطقة بروكا لـ تكف 
ر الوحيد لفقد التسمية في أولئؾ المرضى. بالتالي، فإف النموذج الأصمي لفقد التسمية، المصد

الذي افترض أف الإصابة تحدث في سطح المخ في المادة الرمادية اتضح أنو غير صحيح، 
ووُجد أف الإصابة تحدث في المادة البيضاء في عمؽ المخ في النصؼ الأيسر ، بشكؿ أكثر 

في جزء مف المسار العصبي يسمى الحزمة المقوسة، والتي مف غير المعموـ تحديدا، كاف التمؼ 
 Wertz. ويشير  آلية عمميا، رغـ أنو مف المعروؼ أنيا توصؿ مؤخرة المخ بمقدمتو والعكس

 إلى أف حبسة بروكا إعاقة في تكويف رموز المغة نتيجة لتمؼ دماغي . (2000)

وىي التشخيص الجيد لمحبسة في وقت  وىناؾ عوامؿ مساعدة عمى التقدـ في العلاج
مبكر مف الاصابة وتحديد نوع الحبسة لمعرؼ العلاج المناسب ليا ، وكذلؾ العمر فقد اشارت 
الدراسات إلى أف الاعمار الصغيرة تستفيد مف العلاج اكثر مف الاعمار الكبيرة ، وكذلؾ العوامؿ 

حباط الذي يتبع الاصابة بالحبسة وتؤثر النفسية فالعديد مف المصابيف يعانوف مف الاكتئاب والا
 (  .Cherney & Rodey, 2001بدرجة عالية عمى تقدـ العلاج )

وتختمؼ الطرؽ والاساليب العلاجية المستخدمة باختلاؼ نوع الحبسة الكلامية وحاجات 
المريض وتركز بعض الطرؽ المستخدمة عمى الانشطة العلاجية داخؿ العيادات عمى ميارات 

سمعي أو الذاكرة . وتؤكد الاساليب المستخدمة عمى تحسيف الذاكر عمى مبادئ لوريا الفيـ ال
Luria  في تأىيؿ تمؼ الدماغ عف طريؽ استخداـ مثيرات حسية مثؿ كتابة ارقاـ واحرؼ عمى

الرمؿ مثلًا بأصابع الايدي ، وباستخداـ انشطة سمعية داخؿ العيادة فقد يستخدـ ما ىو موجود 
( . 3116سميمة لإثارة المناطؽ الأخرى غير الموجودة )إبراىيـ الزريقات ،  مف قدرات لغوية

ومف الاساليب المتبعة في علاج الحبسة الكلامية الاعتماد عمى مبادئ عمـ النفس العصبي 
المعرفي . وفي علاج الحبسة الكلامية يمجأ الاخصائي إلى اتباع اكثر مف اسموب ، ومف اىـ 

ا في علاج الحبسة في الارشاد النفسي لمساعدة المريض عمى التكيؼ الوسائؿ التى يمجأ إليي
 ( .Holland & Reinmuth, 2002النفسي وزيادة الدافعية )

ىذا ما أوضحت نتائج العديد مف الدراسات ذات الصمة بالتدخؿ العلاجي لتنمية بعض 
ودراسة بثينة ،  Concetta (2012)ميارات المغة والكلاـ لدى ذوي حبسة بروكا مثؿ دراسة 

( 3129( ، ودراسة مباركة عامر )3126( ، ودراسة ىدى خرباش ورحمة دقيش )3125شريط )
( ، ودراسة ىدى سميماني :312( ، ودراسة إحساف شقرني ):312، ودراسة نباتي الشرقي )

 ( .3132( ، ودراسة نفيسة بورديح )3132وحسيف تواني )
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حالية مف خلاؿ ملاحظات الباحثيف لحالات وقد ندعـ ىذا الإحساس بمشكمة الدراسة ال
الأطفاؿ عينة الدراسة ، مما تبيف أف الأطفاؿ ذوي الحبسة الكلامية لدييـ مشكلات نفسية 
نفعالية بسبب إعاقتيـ ونظرة المحيطيف ليـ ، بالإضافة إلى ندرة إعداد برامج تدريبية  جتماعية وا  وا 

ؿ ذوي حبسة بروكا عمى حد عمـ الباحثيف ، سموكية لتحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفا
مما دفع الباحثيف إلى تصميـ برنامج تدريبي سموكي باستخداـ الكمبيوتر يستخدـ بعض فنيات 

وعميه يمكن ، العلاج السموكي لتحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا 
 تحديد مشكمة الدراسة في السؤال الرئيسي التالي : 

باستخدام الكمبيوتر في تحسين مهارة تسمية الكممات لدى  السموكي ثر البرنامج التدريبيما أ
 الأطفال ذوي حبسة بروكا ؟

 أهداف الدراسة :

الكشؼ عف أثر البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ  ىدفت الدراسة الحالية إلى
 روكا .الكمبيوتر في تحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة ب

 أهمية الدراسة :
 تتضح أهمية الدراسة الحالية من خلال ما يمى :

 الأهمية النظرية : -1
تناوؿ احد اضطرابات المغة والكلاـ وىي "حبسة بروكا" . والاطفاؿ ذوى حبسة بروكا  -أ

يحتاجوف إلى خدمات تأىيمية نفسية واجتماعية. نظراً لما يعانيو ىؤلاء الأطفاؿ مف مشكلات 
حة التواصؿ الاجتماعي والاكاديمي نتيجة لمحادث الذي تعرضوا لو واصاب تتعمؽ بص

المنطقة المغوية بالمخ وأدى ذلؾ إلى نقص الميارات المغوية التعبيرية السميمة لدييـ وما ينتج 
عنو مف إحباط وعدـ القدرة عمى التواصؿ مع الآخريف ، وعدـ القدرة عمى التعميـ الأكاديمي 

 بشكؿ صحيح.

ح الدراسة المجاؿ لدراسات أخرى مستقبمية فى تنمية التواصؿ الوظيفي والاجتماعي لدى تفت -ب
 ذوى حبسة بروكا .

تعد ىذه الدراسة محاولة لتحقيؽ اليدؼ عف طريؽ تصميـ برنامج تدريبي سموكي باستخداـ  -ج
 الكمبيوتر لتحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا .
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 لتطبيقية :الأهمية ا -2
تقدـ الدراسة برنامجاً تدريبياً سموكياً باستخداـ الكمبيوتر يمكف أستخدامو مف قبؿ أخصائييف  - أ

التخاطب مع الاطفاؿ ذوي حبسة بروكا لتحسيف ميارة تسمية الكممات لدييـ ، وبالتالي 
 يستطيع تنمية قدراتيـ عمى التواصؿ مع الاخريف .

بية عمى حد عمـ الباحثيف والتى تناولت تحسيف ميارة حداثة الدراسة لندرة الدراسات العر  - ب
 تسمية الكممات لدى ذوى حبسة بروكا .

 مصطمحات الدراسة :
 حبسة بروكا :  -1

" بأنو اضطراب ينتج عف التمؼ المكتسب في المناطؽ  تعرف حبسة بروكا إجرائياً 
إنتاج المغة  الأمامية مف الدماغ ، مثؿ منطقة بروكا ، يتسبب بفقد جزئي في القدرة عمى

)المنطوقة، أو المكتوبة أو لغة الإشارة(، عمى الرغـ مف بقاء الفيـ سميمًا ، ويبذؿ الشخص 
 المصاب بحبسة بروكا جيدًا عند الكلاـ ".

 مهارة تسمية الكممات :  -2
بأنيا القدرة عمى الإشارة إلى شيء، وشخص،  تعرف مهارة تسمية الكممات إجرائياُ "

وتساعد عمى القياـ بتسمية أشياء ليا علاقة ببيئتو المحيطة بو مثؿ ومكاف، ومعنى باسمو، 
أماكف ، واسماء فواكو وخضروات ، واسماء الأثاث المنزلي ، والأجيزة الكيربية بالمنزؿ واسماء 

 الكثير مف الأشياء التي يستخدميا في حياتو اليومية ." .
 البرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر : -3

"بأنو عبارة عف مجموعة  البرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر إجرائياً  يعرف
مف الأساليب والانشطة المغوية التى تقدـ مف خلاؿ الكمبيوتر إلى أفراد العينة بطريقة متدرجة 
مف السيؿ إلى الصعب ، واليدؼ منيا إكساب ذوي حبسة بروكا ميارة تسمية الكممات ، وذلؾ 

 تخداـ بعض فنيات الإرشاد السموكي " .عف طريؽ اس
 الإطار النظرى وأدبيات الدراسة :

 حبسة بروكا :
 تعريف حبسة بروكا : -1

أف حبسة بروكا تعتبر مف أكثر الحبسات انتشاراً، يطمؽ عمييا  Lanteri (2004)يشير 
عمى أيضاً اسـ الحبسة الحركية، وأطمؽ عمييا الباحثوف أكثر مف اسـ وأكثر مف تعريؼ نذكر 

أحد أشير الباحثيف في عمـ النفس العصبي حيث سماىا بالحبسة  Henriسبيؿ المثاؿ : 
الحبسة الحرفية أو الفونيمية، والحبسة النحوية ومف جية  ونميز فيها نوعين هنا:التعبيرية، 
 صاحب التناوؿ الفيزيولوجي الذي يقترح تسمية أخرى وىي الحبسة الناقمة . Lauriaأخرى نجد 
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( أنو أطمؽ أيضاً عمى ىذا النوع مف الحبسة عدة أسماء :311حمدي الفرماوي )ويذكر 
منيا: الحبسة غير المنتجة، أو الحبسة غير الطمقة، أو الحبسة التعبيرية أو الحركية وذلؾ لأف 
مشكمة المرضى تنحصر عند مرحمة المخرج الحركي لمغة وليس في عممية الفيـ، ويحدث ذلؾ 

قة الأمامية في النصؼ المخي الأيسر المسماة بمنطقة بروكا وما حوليا نتيجة لتمؼ في المنط
 المختصة بوظيفة إنتاج الكلاـ، وينشأ ذلؾ نتيجة جمطات أو حوادث .

( حبسة بروكا بأنيا الحبسة التي تنتج عف إصابة مركز 3111وتعرؼ سيير أميف )
برودماف الدماغية، أي مف خريطة  56و 55التعبير في الدماغ، والتي تتمثؿ في المنطقة 

التمفيؼ الجبيي الثالث المسؤوؿ عف تعديؿ السموؾ المساني والتحكـ في حركات المساف، 
فالمريض لا يستطيع استدعاء أي مادة لفظية لتشكيؿ محادثة بالرغـ مف أنو يعرؼ ما يريد أف 

فيو محصولو  يعبر عنو وأحياناً يفقد المصاب القدرة عمى التعبير بالكلاـ الحد الذي يقتصر
 المغوي عمى كممة واحدة يستخدميا لمتعبير عف أشياء كثيرة .

( بأنيا إصابة عمى مستوى القدرات الإنتاجية مع وجود 3128وتعرفيا نصيرة شواؿ )
أعراض واضحة عمى مستوى الداؿ والمدلوؿ ، تظير في تقميص لمكلاـ ، والذي يتجمي في إنتاج 

جياد في الكلاـ واضطرابات قميؿ لفترة قصيرة مع توقؼ طويؿ و  اضطراب نحوي صرفي ، وا 
 نطقية ذات أصؿ عصبي .

مف خلاؿ التعاريؼ السابقة نستنتج أف حبسة بروكا ىي اضطراب يمس انتاج المغة مع 
 بقاء الفيـ سميـ، وبالتالي عدـ قدرة المصاب عمى التعبير عما يريد .

 موقع الإصابة لحبسة بروكا : -2
لإصابة تقع عمى مستوى قدـ التمفيؼ الجبيي الثالث أف ا Armin (2008)يوضح 

 55( الموافقة لمباحة رقـ Laire de Broca( ، أو باحة بروكا )F3لنصؼ الدماغ المسيطر )
لخريطة برودماف وىذا عمى مستوى المنطقة القشرية ، أما عمى مستوى المنطقة  56والباحة رقـ 

                  ، المادة البيضاء  ( Putamenتحت قشرية فقط يصاب كؿ مف البطامة )
(substance blanche( والوصاد الجداري ، )Opercule parietal. ) 
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 وصف المصاب بحبسة بروكا : -3
أنه يشترك أغمب المصابين بحبسة بروكا في بعض  Mazaux (2010)يذكر 

 الصفات أو الخصائص، نمخصها في ما يمي :

 ير لدى المصاب نجد أبراكسيا فمية ووجيية .إلى جانب الاضطرابات المغوية التي تظ - أ
 شمؿ النصؼ الأيمف مف الجسـ . - ب
ف احتفظ بقدر ممكف   - ج يعاني المصاب في البداية مف خرس فاقد لكؿ وسائؿ الاتصاؿ حتى وا 

مف الفيـ فإنو لا يبذؿ أي جيد للإبلاغ عما يريد، كأف يمجأ لحركات معينة أو يكتب بعض 
 المغة المكتوبة سميمة لديو .الكممات الضرورية، عمماً أف 

أىـ ما يتميز بو المصاب بحبسة بروكا ىو الإعاقة المغوية التي تتجسد في نقص سيولة  - د
 الكلاـ واضطراب عمى مستوى النطؽ والإيقاع .

 أعراض حبسة بروكا : -4
 : ( أعراض حبسة بروكا في ما يمي2002يمخص حسن الطائي )

 يا .اضطراب وتقطع في الأصوات وعجز عف إنتاج - أ
 لا يتكمـ المريض إلا قميلًا مع عدـ الطلاقة وفقداف الكلاـ لمتنغيـ . - ب
 صعوبة شديدة في نطؽ الكممات . - ج
 غياب التراكيب النحوية الصغيرة مع التصريؼ الغير سميـ للأفعاؿ . - د
والتي تشمؿ عدـ القدرة عمى إعطاء  Anomieيصاحب الحبسة الحركية حالة الأنوميا  -ىػ

 رغـ المعرفة بيا .الأشياء اسمائيا 

 استرجاع ضعيؼ لممفردات المغوية . - و
 كممات برقية محسوسة وقصيرة . - ي

بالإضافة إلى أف مرضى حبسة بروكا يختمفوف في شدة الاضطراب المغوي لدييـ، 
فبعضيـ ليس في مقدورىـ سوى أف يتفوه بعدد محدود مف الكممات بينما البعض الآخر لديو 

 ع أف يستخرج منيا ما يشاء .مخزوف واحد مف المفردات يستطي
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 تشخيص حبسة بروكا : -5
 يمر تشخيص الحبسة بثلاثة مراحل :

ويشمؿ اخذ التاريخ المرضى لممفحوص وتحديد ما إذا كاف ىناؾ  الفحص الإكمينيكي : - أ
أمراض أخرى مصاحبة كأمراض القمب ، وضغط الدـ والجمطات ، مع تحديد بداية المرض 

الاىتماـ بتحديد اليد المفضمة في الاستخداـ قبؿ حدوث والأعراض المصاحبة لمحبسة مع 
الإصابة ، كما يشمؿ الفحص الأكمينيكي فحص أعضاء النطؽ والكلاـ والسمع لمتأكد مف 
سلامتيا كوف الحبسة ناجمة مف عيوب في ىذه الأعضاء ، ويشمؿ أيضاً فحص الجياز 

يوتر أو التصوير المغناطيسي أو ما يعرؼ بالأشعة المقطعية بالكمب” X“العصبي إما بأشعة 
 ( .3126ميمة قادرى ، حكما يجرى فحص تدفؽ الدـ في المخ باستخداـ الفحص المقطعي )

حيث أف تدىور نسبة الذكاء تعتبر سمة  استخدام اختبارات الذكاء والقدرات العقمية : - ب
               مصاحبة لحدوث الحبسة ، لذا يوصى باستخداـ اختبارات الذكاء الغير المفظية

 (.3126)حميمة قادري ، 
يخضع المريض لتقييـ كفاءة الوظائؼ المغوية ويتـ مف خلاليا تحديد  الاختبارات المغوية : - ج

يجاد المفظ المناسب  قدراتو مف حيث القدرة عمى التعبير الشفوي ومدى الطلاقة في الإرساؿ وا 
جمؿ الناقصة والتعامؿ مع والقدرة عمى الفيـ والتعرؼ عمى الأشكاؿ والصور واستكماؿ ال

الأرقاـ وغيرىا مف الميارات المغوية وبعض الاختبارات التي تحيط بجوانب القدرة الإدراكية 
 ( .3123)الإدراؾ البصري الحركى( )سعيدة إبراىيمي ، 

 الدراسات ذات الصمة :
يتمحور عدد لا بأس بو مف البحوث والدراسات العلاجية التي تناولت برامج علاجية 

 & Cherney & Babbit منيا دراسة ذوي حبسة بروكاتدريبية لتحسيف ميارات المغة لدى و 
Cole & Vuuren & Hurwitz & Ngamapatipatpong (2006)   تشير إلى التعرؼ

عمى فاعمية تأثير علاج الحبسة الكلامية ) أفيزيا ( بالكمبيوتر وكذلؾ تقييـ تأثير رغبة المرضى 
مف مرضى الحبسة الكلامية )حبسة بوكا( مف الذكور  24راسة عمى في العلاج . وأجريت الد

صدار الكلاـ المفظي ،  والإناث ، ولقد تضمف العلاج بالكمبيوتر التدريب عمى القراءة الشفوية وا 
وتوصمت الدراسة إلى أف العلاج بالكمبيوتر مف خلاؿ التدريب عمى القراءة الشفوية كاف لو 

مية التعبيرية المزمنة ووجود اتجاه قوي في تحسف المغة مع زيادة فاعمية في علاج الحبسة الكلا
 . رغبة المرضى في العلاج
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عف أثر استخداـ برنامج  Marjorie, Michele & Nancy (2010)دراسة وكشفت 
تواصؿ بديؿ مف خلاؿ الكمبيوتر لتحسيف ميارات التواصؿ الوظيفي لدى الأشخاص الذيف 

وتكونت عينة الدراسة مف خمس أشخاص يعانوف مف حبسة مزمنة  يعانوف مف الحبسة المزمنة .
، وتـ تدريبيـ عمى خمس ميارات مف ميارات التواصؿ الوظيفي . وأوضحت نتائج الدراسة أف 
أفراد العينة قد أظيروا تحسف ممحوظ في ميارات التواصؿ بعد تمقي برنامج التواصؿ البديؿ مف 

 البرنامج المستخدـ .خلاؿ الكمبيوتر مما يدؿ عمى فاعمية 
إلى التعرؼ عمى مدى فاعمية استخداـ  Emma & Anne (2014)دراسة وىدفت 

الكمبيوتر في تأىيؿ الأشخاص الذيف يعانوف مف الحبسة الكلامية ، والتعرؼ عمى أى مدى 
يستخدـ الأشخاص الذيف يعانوف مف الحبسة الكمبيوتر في حياتيـ اليومية . وتكونت عينة 

( شخصاً يعانوف مف الحبسة الكلامية . وتوضح نتائج الدراسة أف غالبية 45)الدراسة مف 
المشاركيف أظيروا تجارب إيجابية وتحسناً واضحاً مف خلاؿ استخداـ أجيزة الكمبيوتر ، فإف ىذا 

 يعنى أف العلاج المعتمد عمى الكمبيوتر يعنبر علاج فعاؿ لمحبسة الكلامية .
إلى تحديد اثار ورضا العلاج المكثؼ  Melinda, et al,. (2014)دراسة وىدفت 

بمساعدة الكمبيوتر مع الأشخاص الذيف يعانوف مف الحبسة المزمنة . وتكونت عينة الدراسة مف 
ساعة لمدة  43ستة أشخاص يعانوف مف الحبسة المزمنة ، وتـ تطبيؽ ثمانية برامج مكثفة مدة 

وار الشفوي . وأظيرت نتائج الدراسة تحسف أسابيع لتنمية قدراتيـ عمى انتاج الكممات والح 5
كبير لدى أفراد العينة في قدراتيـ عمى انتاج الكممات غير المدربة بعد تطبيؽ العلاج بمساعدة 

 الكمبيوتر ، وأظير أفراد العينة رضاىـ عف البرنامج العلاجي المستخدـ .
لتكنولوجيا إلى التحقؽ مف استخداـ ا Michelene, et al,. (2015)دراسة وىدفت 

الافتراضية في تحسيف ميارات التواصؿ الوظيفي لدى ذوي الحبسة الكلامية . وتكونت عينة 
الدراسة مف أربعو مف الأشخاص الذيف يعانوف مف الحبسة الكلامية . وتوصمت نتائج الدراسة أف 

رنامج افراد العينة أظيروا تحسف واضح في ميارات التواصؿ الوظيفي مما يدؿ عمى فاعمية الب
                المستخدـ باستخداـ التكنولوجيا الافتراضية في تحسيف التواصؿ الوظيفي لدى ذوي 

 الحبسة الكلامية .
فاعمية العلاج الدقيؽ  Angel, Michael & Richard (2018)دراسة وكشفت 

تر . المستقؿ مف قبؿ الأشخاص الذيف يعانوف مف الحبسة الكلامية باستخداـ اجيزة الكمبيو 
وتكونت عينة الدراسة مف أربعة أشخاص يعانوف مف الحبسة الكلامية ، وقد مارس أفراد العينة 
البرنامج بشكؿ مستقؿ بعد استخداـ المحفزات المناسبة ليـ . وتوصمت نتائج الدراسة أف أفراد 

لمبرنامج  العينة المشاركيف في البرنامج قد انتجوا الكممات بطريقة صحيحة بعد الممارسة المستقؿ
 العلاجي باستخداـ اجيزة الكمبيوتر.
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 فروض الدراسة :
في ضوء نتائج الدراسات ذات الصمة ، والإطار النظري والمفاهيم الأساسية لمدراسة 

 الحالية ، يمكن صياغة فروض الدراسة كما يمي :

توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا )حالة الدراسة( 
بعد تطبيؽ البرنامج التدريبي  MTA 2002مى القياس القبمي والقياس البعدي عمى اختبار ع

 باستخداـ الكمبيوتر ".

  حدود الدراسة :
 تظهر حدود الدراسة في منهجها وعينتها والحدود المكانية والزمانية ، كما يمي :

 منهج الدراسة : -1
والذي يركز عمى أكبر عدد ممكف مف تـ استخداـ منيج دراسة الحالة في الدراسة الحالية 

البيانات والمعمومات عف حالة فردية  أو عدد محدد مف الحالات بيدؼ الفيـ العميؽ لحالات 
عينة الدراسة ، وعمى الرغـ مف أف نتائج أسموب دراسة الحالة لا يمكف تعميميا عمى جميع 

ات العصبية والنفسية والذي حالات المجتمع إلا أنو يبقى الأسموب الجيد والملائـ في الدراس
يسعى إلى تقييـ عصبي لغوي لمحبسة عند الأطفاؿ ، وكذلؾ يتناسب مع عينة الدراسة لمعرفة 

 التغيرات التي حدثت في مدى تحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا .

 عينة الدراسة : -2
يتمقوف علاجاً طبياً داخؿ اقتصر الباحثوف في الدراسة الحالية عمى الأطفاؿ الذيف 

المستشفى ، وقد تكونت عينة الدراسة مف طفؿ واحد يعاني مف حبسة بروكا وفقاً لمدرجات الذيف 
لتشخيص الحبسة الكلامية ، وكاف سبب الإصابة   MTA 2002حصؿ عمييا عمى اختبار 

يذا الطفؿ ، ( وفقاً لما وضحو رسـ المخ ل Landu Kelfnedبالحبسة متلازمة ) لاندو كميفند 
وكاف الطفؿ محافظ عمى مستوى مف الفيـ وذلؾ بعد تطبيؽ مقياس ستانفورد بينة عميو لكي 

 يسمح لو بالتجاوب والتعمـ مع الباحثة .
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 ( خصائص حالة الطفل عينة الدراسة 1ويوضح جدول )
 

 (1جدول رقم )
 خصائص حالة الطفل عينة الدراسة

 ) ز . ـ ( الحالات
 يورش 8سنوات و 7 السف

 الأوؿ الابتدائي المستوى التعميمي
 7 عدد أفراد الأسرة

 5 ترتيب الطفؿ بيف اخواتو
 الإصابة متلازمة لاندو كميفند سبب الإصابة
 حبسة بروكا نوع الحبسة
 حبسة متوسطة درجة الحبسة

تـ تطبيؽ البحث في مستشفى الأطفاؿ الجامعي بوحدة قياس القدرات الحدود المكانية :  -3
 ىنية والعقمية .الذ

جمسة بواقع  27استغرؽ الباحثوف في تطبيؽ البرنامج وتكوف البرنامج مف الحدود الزمانية :  -5
 ( دقيقة .56-41جمستيف أسبوعيا، وتتراوح زمف الجمسة بيف )

 :أدوات الدراسة 
 استخدم الباحثين في الدراسة الحالية الأدوات الآتية :

 ( :2011تعريب وتقنين نصيرة زلال ) النسخة الجزائرية  MTA 2002اختبار  -1
 هدف الاختبار : - أ

ييدؼ الاختبار إلى التقييـ النفس معرفي لغوي لاضطرابات الحبسة ، ويعتمد الاختبار 
 عمى منبيات بصرية وسمعية .

 خطوات إعداد الاختبار : - ب
 ” "وفي إطار الاتفاقية التي انعقدت بيف جامعة الجزائر تحت إشراؼ البروفسور "زلاؿ. ف

N. Zellal”  وجامعة Toulouse   Mirail  تحت إشراؼ  Nespoulous   تـ تكييؼ و تقنيف
ىذا الاختبار عمى البيئة الثقافية والنفسية والميجة الجزائرية . فبعد معالجة الصعوبات الممقاة مف 

ار العامؿ قبؿ عدد مف الحبسييف )باختلاؼ سنيـ وجنسيـ( ، يتـ تعديؿ البند بالأخذ بعيف الاعتب
                  المغوي والاجتماعي لممفحوص ، أي إيجاد البديؿ في المغة الأصمية لمحالات 
)سواء عربية أكاديمية / عامية أو فصحى( ، كما عممت الباحثة نصيرة زلاؿ عمى إضافة بعض 
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 أ/شيماء محمد سمطان محمد                                                             
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فرضية حساسية البنود الأخرى للاختبار مثؿ : بنود الأبراكسيا والأقنوزيا مع احتراـ مبدأ تحقيؽ 
. ويمكننا أف نذكر بعض التغييرات التي أجرتيا الباحثة، فعمى Zellal,1999,p297) ) البند

 ”les dates“ بالتمر   "l’ananas" سبيؿ المثاؿ استبدلت فاكية الأناناس
(Zellal,1999,p18) . 

 toulouse Montréal 86)   ) (MTA86)ىو النسخة الجزائرية للاختبار الأصمي
ي يعتبر مف أىـ الاختبارات الكلامية و النفس معرفية في ميداف الحبسة، أنشأ ىذا الاختبار والذ
باحث )عمماء النفس، أطباء أعصاب،  29مف طرؼ فرقة فرنسية كندية مكونة مف  2:97سنة 

( ،لوكور Rascol( ، راسكوؿ )Nespoulousتخاطب، ومختصيف لغة وىـ نيسبولوز )
(lecours( لافوف، )lafon( جونت ، )Johnnette( كوتؼ، )Cotf وىو يعتبر أىـ اختبار . )

كلامي، نفس معرفي يستخدـ في ميداف: الحبسة، الشؽ الحنكي، الاضطرابات الصوتية، 
الاضطرابات النفس العصبية، اضطرابات المغة عند الطفؿ، الصعوبات المدرسية ، ويعد أداة 

 ( .Zellal, 1996, p209متكاممة في ميداف الحبسة الكلامية )
 وصف الاختبار : -ج

 شريط –كتاب التوجيو  –تتكوف النسخة الجزائرية مف حقيبة تحتوي عمى: كراس الحالة 
k7 –  كتاب الاختبارات والذي يحتوي بدوره عمى بنود البطارية وىي : اختبارات المغة الشفوية– 

 .اختبارات البراكسيا والقنوزيا –اختبارات الفيـ الشفيي والكتابي  –اختبارات المغة المكتوبة 
أما في ىذه الدراسة فقد استخدمت الباحثة الجزء الخاص بالمغة الشفوية في بند تسمية 

يذكر الطفؿ اسماء الصور التي تظير أمامو وتـ تطبيقة عمى أطفاؿ ذوي وهو أن  الكممات
 حبسة التسمية . 

 صدق الاختبار : -د
( بتجميع عينة إحصائية تتكوف مف 3122،  حيث قامت معدة الاختبار )نصيرة زلاؿ

شخصا عاديا )راشديف جزائرييف: أحاديي ثنائيي ومتعددي المغة( مف كلا الجنسيف تتراوح  571
سنة ومررت عمييا ىذه البنود، وفي حالة تحصميا عمى نتائج أكثر مف  81و31أعمارىـ ما بيف 

قنف ويجيب عمى المتطمبات % مف نسبة النجاح، نعتبر حينما أف الاختبار مكيؼ وم76
% مف النجاح، وبالتالي الاختبار صادؽ وموثوؽ 96العالمية. ولقد تـ الحصوؿ عمى نتائج فاقت 

)بمراعاة تعريب البنود( مف طرؼ  3111، وتـ نشر النسخة الجزائرية المتعددة الألسف سنة 
  .SLANCOM (Zellal,1999,p304)جامعة الجزائر وبمشاركة مخبر عموـ الاتصاؿ والمغة  
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 : كيفية تطبيق الاختبار -ه

 : مبادئ التطبيق (1)
  .أف يتأكد الفاحص مف فيمو لتعميمات تطبيؽ الاختبار -

أف يراعي الفاحص ترتيب بطاقات الاختبار )الصور( إذ يتـ تقديميا الواحدة تمو الأخرى  -
  .مرفوقة بالتعميمات الخاصة بكؿ منيا

          طئة ثـ تبعيا بالإجابة الصحيحة، تحتسب في حالة أعطى المفحوص إجابة خا -
  .الإجابة الصحيحة

يتـ تسجيؿ الإجابات صوتيا، إذ أف ذلؾ يجنب الفاحص الوقوع في مشكؿ النسياف أو أف  -
يجعؿ المفحوص يعيد الإجابة مرارا وتكرارا، بعد ذلؾ يتـ نسخيا إلى كراس الإجابات الخاص 

 . بكؿ حالة

 ختبار :( طريقة تصحيح الا2)

( للإجابة الخاطئة. ليتـ بعدىا تحويؿ عدد 1( نقطة للإجابة الصحيحة. )2تمنح : ) 
 ( .3121الإجابات إلى نسب مئوية )قاسمي صالح ، 

البرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر لتحسين مهارة تسمية الكممات لدى  -2
 ثينإعداد الباح               الأطفال ذوي حبسة بروكا :

 أهداف البرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر : - أ
 الهدف العام لمبرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر : (1)

ييدؼ البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر في الدراسة الحالية إلى تحسيف 
بعض فنيات العلاج ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا وذلؾ باستخداـ 

                –التغذية الراجعة  –التعزيز   -النمذجة  –الحوار والمناقشة  –:السموكي المتمثمة في 
 الواجب المنزلي .
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 الأهداف الفرعية لمبرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر : (2)
 عمى أن : من المتوقع في نهاية البرنامج أن يكون الطفل ذوي حبسة بروكا قادراً 

 ينطؽ كممات مكونة مف مقطعيف. -
 ينطؽ كممة مكونة مف ثلاث مقاطع . -
 ينطؽ كممات مكونة مف أكثر مف ثلاث مقاطع -
 يسمي شفوياً اسماء الصور التي تعرض عميو . -
 يسمي بعض الأثاث المنزلي التي تعرض عميو في الصور . -
 ر .يسمي بعض أنواع الفواكو والخضروات التي تعرض عميو في الصو  -
 يسمي بعض أدوات النجارة التي تعرض عميو في الصور . -
 الهدف الإجرائي لمبرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر : (3)

لذوي الحبسة  MTA 2002زيادة الدرجة الكمية لمطفؿ عينة الدراسة عمى اختبار 
يف ميارة تسمية الكلامية ، بعد تطبيؽ البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر لتحس

 الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا.
 خطوات إعداد البرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر : - ب

تم إعداد البرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر لتحسين مهارات تسمية لدى ذوي 
 حبسة بروكا، عمى عدد من المصادر ، وهي :

سات التي تناولت حبسة بروكا وتشخيص الاضطرابات المغوية الإطلاع عمى البحوث والدرا -
( ، ودراسة فوزية 3122، ودراسة نصيرة زلاؿ ) Joshua, et al (2006)لدييـ مثؿ دراسة 

( ، ودراسة ىاجر مرواف وكريمة بختي 3132( ، ودراسة نواؿ مسلاتي )3127بدوي )
راسة اسمياف عثماف ( ، ود3133( ، ودراسة يسيف لعجاؿ ونادية صحراوي )3133)
(3133. ) 

وأيضاً الإطلاع عمى الدراسات التي تناولت برامج تدريبية باستخداـ الكمبيوتر لعلاج وتحسيف  -
 ,Cherneyميارات المغة والتعبير الشفوي لذوي الحبسة الكلامية وحبسة بروكا  مثؿ دراسة 

et al (2006)  ودراسة ،Marjorie, Michele & Nany (2010) ة ، ودراسEmma & 
Anne (2014)  ودراسة ،Melinda, et al (2014)   ودراسة ،Michelene, et al 

 . Angel, Michael & Richard (2018)، ودراسة  (2015)
تحديد فنيات العلاج السموكي واختيار الفنيات المناسبة لعينة الدراسة ، وكذلؾ أعراض  -

 المفاىيـ الاساسية لمدراسة الحالية .وسمات ذوي حبسة بروكا كما جاء في الإطار النظري و 
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 الأدوات والوسائل المستخدمة في البرنامج : -ج

 جياز لاب توب لعرض البرنامج . (2)
 سماعات لعرض الصوت بطريقة صحيحة وواضحة . (3)
 الميكروفوف لممدخلات الصوتية سواء نطؽ أصوات أو مقاطع صوتية أو كممات أو جمؿ . (4)
 لكمبيوتر .صور ومقاطع فيديو تعرض عف طريؽ ا (5)
 مجسمات تعرض عمى الطفؿ لتحديد ومعرفة اسمائيا . (6)
 لعبة الدمي .... وغيرىا( –المكعبات  –بعض ألعاب تنيمة الميارات ) البازؿ بمستويات مختمفة  (7)
 المعززات المادية المفضمة لدى الطفؿ . (8)
 الخصائص السيكومترية لمبرنامج  : -د

ة مف السادة المحكميف المتخصصيف في تـ عرض الصورة الأولية لمبرنامج عمى مجموع
محكميف ، وذلؾ لمتحقؽ مف مدى ارتباط اليدؼ  :مجاؿ عمـ النفس والصحة النفسية عددىـ 

العاـ لمبرنامج والأىداؼ السموكية لكؿ جمسة مف جمسات البرنامج ، وكذلؾ مدى قابمية تحقيؽ 
كذلؾ الأنشطة المستخدمة أىداؼ كؿ جمسة ، ومدى مناسبة الفنيات المستخدمة في كؿ جمسة و 

 ومدى مناسبتيا مع عينة الدراسة. 

تـ تعديؿ بعض أىداؼ الجمسات وبعض الأنشطة المستخدمة غير المناسبة مع عينة 
الدراسة وذلؾ وفقاً لأتفاؽ آراء المحكميف ، وقد تراوحت نسبة اتفاؽ آراء المحكميف عمى جمسات 

                 مة في كؿ جمسة مف جمسات البرنامج بيف البرنامج وأىدافو والفنيات والانشطة المستخد
 (91 – 211. ) % 

 وصف البرنامج التدريبي السموكي باستخدام الكمبيوتر :  -ىػ

( جمسة تدريبية بصورة 27اشتمؿ البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر عمى )
ع جمستيف أسبوعيا ، وفقاً لزمف قدره ( دقيقة بواق56-41فردية ، مدة كؿ جمسة تتراوح ما بيف )

شيريف تقريباً ، وتـ تطبيؽ جمسات البرنامج التدريبي السموكي عمى عينة الدراسة طفؿ مف ذوي 
حبسة بروكا مف خلاؿ مستشفى الأطفاؿ الجامعي بمحافظة أسيوط في وحدة قياس القدرات 

شيور عند تطبيؽ  8ت وسنوا 7أسيوط ، وكاف عمره  –الذىنية بمستشفى الأطفاؿ الجامعي 
البرنامج ، وذلؾ لمتعرؼ عمى أثر البرنامج التدريبي السموكي في تحسيف ميارة تسمية الكممات 
  .لديو باستخداـ بعض فنيات العلاج السموكي. وقد تـ تصميـ البرنامج التدريبي السموكي إلكترونياً 
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 عرض نتائج الدراسة وتفسيرها :
توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين عمى أنو "  ينص الفرضنتائج فرض الدراسة "  - أ

درجات الأطفال ذوي حبسة بروكا)حالة الدراسة( عمى القياس القبمي والقياس البعدي عمى 
 . بعد تطبيق البرنامج التدريبي باستخدام الكمبيوتر " MTA 2002اختبار 

ة ولمتحقؽ مف صحة ىذا الفرض تـ حساب متوسطات النسب المئوية لميارة تسمي
(، وذلؾ مف خلاؿ الباحثيف والإحصائيات في كؿ مرحمة مف حالة الدراسةالكممات لدى الطفؿ )

وحتي نياية تطبيؽ البرنامج  )تطبيق قبمي(مراحؿ تطبيؽ البرنامج بداية مف خط الأساس 
، وفقاً لما تـ تسجيمو في جمسات التقييـ،  )تطبيق بعدي(التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر 

ؾ لتحديد مدى التحسيف في ميارة تسمية الكممات في كؿ جمسة ، وفيما يمي عرض لمنتائج وذل
 ( :حالة الدراسةالخاصة بميارة تسمية الكممات لدى الطفؿ )

              ( متوسطات النسب المئوية لميارة تسمية الكممات لدى الطفؿ 3يوضح جدوؿ )
 )تطبيق قبمي( ،مف خلاؿ خط الأساس  ، وذلؾ MTA 2002)حالة الدراسة( عمى اختبار 

 وحتى نياية تطبيؽ الجمسات التدريبية الخاصة بتحسيف ميارة تسمية الكممات .

 (2جدول )

 متوسطات النسب المئوية لدى الطفل حالة الدراسة في جمسات التدريب

 عمى مهارة تسمية الكممات

 القياسات عينة الدراسة
 قياس بعدي خط الأساس

 %77 %42 (1الطفل )

( أف متوسطات نسب ميارة تسمية الكممات لدى الطفؿ عمى 3يتضح مف الجدوؿ )
قد ارتفعت مف مرحمة خط الأساس إلى مرحمة التدخؿ العلاجي حيث  MTA 2002اختبار 

 %( ، 88%( ثـ وصمت بعد التدخؿ العلاجي إلى )53بمغت في مرحمة خط الأساس )
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)حالة الدراسة( عمى ميارة تسمية الكممات  ( يوضح التحميؿ لدرجات الطفؿ2والشكؿ )
خلاؿ جمسات التدخؿ العلاجي ، حيث يوضح معدلات ارتفاع وتحسيف ميارة تسمية الكممات في 

 كؿ جمسة مف جمسات البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر .

 (1شكل )
 ل جمسات البرنامجالنسب المئوية لدى الطفل حالة الدراسة عمى مهارة تسمية الكممات خلا 

 
 

 
 

 

 

 

( ارتفاع وتحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الطفؿ نتيجة مشاركتو 3يتضح مف الشكؿ )
في البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر ، وتدريبو عمى الأنشطة المختمفة في البرنامج 

التدخؿ العلاجي % إلى نياية جمسات 53%( مف خط الأساس 46، حيث ارتفعت لديو بمعدؿ )
%. وىذا يدؿ عمى تحسيف ميارة تسمية الكممات لديو نتيجة مشاركتو في جمسات البرنامج 88

التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر ، مما يدؿ عمى أثر البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ 
 الكمبيوتر في تحسيف ميارة تسمية الكممات.

 مناقشة نتائج الفرض: - ب
الفرض مدى أثر البرنامج التدريبي السموكي باستخدـ الكمبيوتر في تحسيف يتناوؿ ىذا 

ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا )عينة الدراسة(. قبؿ تطبيؽ البرنامج قاـ 
الباحثوف بإجراء تقييمات لدى الطفؿ ذوي حبسة بروكا )حالة الدراسة( لمعرفة سبب إصابتو 
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حبسة لديو، وذلؾ عف طريؽ عمؿ رسـ مخ نائـ مف خلاؿ استاذ مخ بالحبسة، وكذلؾ نسب ال
وأعصاب الأطفاؿ )الاستاذ الدكتور/ جماؿ عسكر(، وقد تبيف مف رسـ المخ أنو يوجد لدى 
الطفؿ متلازمة لاندو كميفنر وقد أثرت ىذه المتلازمة عمى المغة التعبيرية لديو مما أدى إلى 

أف المصاب  Siobhan, et al (2006)تو دراسة إصابيتو بحبسة بروكا ، وىذا ما أكد
يحدث لديو انخفاضاً ممحوظاً في المغة التعبيرية ، مما  LKSباضطراب متلازمة لاندو كميفنر 

مف خلاؿ الباحثيف  MTA 2002يؤدي إلى إصابتو بالحبسة الكلامية ، وعند تطبيؽ اختبار 
ؿ الكمي أف لدى الطفؿ إنخفاض في لمعرفة نسبة حبسة بروكا لديو، وقد أظيرت نتائج التحمي

 ميارة تسمية الكممات، مما تشير النتائج الطفؿ لديو حبسة بروكا متوسطة .
وقد تناوؿ الطفؿ نوعيف مف العلاج وىما : العلاج الدوائي لعلاج المتلازمة ، والعلاج 

و، وأشارت بالبرنامج التدريبي السموكي باستخداـ الكمبيوتر لتحسيف ميارة تسمية الكممات لدي
أف اليدؼ العلاجي مف استخداـ العلاج بالأدوية ىو  Siobhan, et al (2006)نتائج دراسة 

التقميؿ أو القضاء عمى الذبذبات الكيربية في المخ ، وذلؾ باستخداـ الأدوية المضادة لمنوبات ، 
صابة وأكدت أيضاً أنو يجب إدخاؿ العلاج الدوائي مع علاج النطؽ في مرحمة مبكرة مف الإ

بمتلازمة لاندو كميفنر. في حيف أف ىناؾ دراسات أخرى تشير إلى أف الميارات المغوية ، 
 (LKS)والوظائؼ المعرفية ، والنوبات الصرعية وتشوىات رسـ المخ في متلازمة لاندو كميفنر 

 Lesca, et al, 2012; Alyanak)يمكف تحسنيا عف طريؽ الأدوية المختمفة المضادة لمصرع 
& Motavalli, 2002)  . 
أنو يتـ علاج المصاب بمتلازمة لاندو كميفنر  Carmen (2010)وتوضح دراسة 

بالأدوية المضادة لمصرع في الجانب المصاب مف المخ ، ويتـ علاج إعاقة النطؽ بالعلاج 
 المغوي المكثؼ.

وبناء عمى ما أشارت إليو الدراسات ذات الصمة ، فقد استخدـ الباحثوف في الدراسة 
الحالية نوعيف مف العلاج وىما العلاج الدوائي باستخداـ دواء الكرتيزوف أو الجامات جموبيوتيف 
الوريدي الذي يعمؿ عمى تقميؿ الذبذبات الكيربية في المخ ويعيد النشاط لممناطؽ المغوية في 

ات لدى المخ ، والبرنامج التدريبي السموكي باستخدـ الكمبيوتر وذلؾ لتحسيف ميارة تسمية الكمم
 الأطفاؿ ذوي حبسة بروكا .

تـ الأعتماد في البرنامج التدريبي السموكي في الدراسة الحالية عمى استخداـ الكمبيوتر ، 
حيث أف استخداـ الكمبيوتر يزيد مف انتباه الطفؿ ويجعمو أكثر انتباىاً ، مما يساعد الطفؿ عمى 

يستجيب للأشياء المرءية والمسموعة سرعة الاستجابة لاكتساب تمؾ الميارات ، حيث أف الطفؿ 



 جامعة اسيوط –المجمة العممية لكمية التربية 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 
 م2023 سبتمبر - التاسع العذد  – 33المجلذ  411

رررر   

أكثر مف الأشياء التي يسمعيا عف طريؽ التمقيف ، كما أف استخداـ الكمبيوتر يساعد عمى 
استخداـ أكثر مف حاسة لدى الطفؿ وذلؾ لتنوع المثيرات سواء المثيرات السمعية أو المثيرات 

مقاطع  –النصوص المكتوبة  –الصور المتحركة  –الصور الثايتة  –البصرية مثؿ ) تسجيلات 
فيديو ( ، حيث تعتبر الحواس ىي وسائؿ الإدراؾ التي تستقبؿ المثيرات مف البيئة الخارجية ، 
وىذا ما أكدتو العديد مف الدراسات أف العلاج بمساعدة الكمبيوتر لعلاج الحبسة الكلامية يحسف 

 Wade, etاسة ، ودر  Palmer, et al (2013)مف ميارات المغة لدييـ مثؿ دراسة 
al(2003) . 

بشكؿ عاـ تتوافؽ النتائج التي توصمنا إلييا مع نتائج الدراسات السابقة ، حيث تشير 
إلى اكتشاؼ تحسناً كبيراً في التكرار والتسمية في حالات الدراسة  Yoon, et al (2015)دراسة 

وبالمثؿ في دراسة أجراىا  بعد العلاج ، عند الجمع بيف العلاج الدوائي والعلاج المغوي السموكي .
Abo,et al (2012)  عند تمقي حالات عينة الدراسة العلاج الدوائي والعلاج المغوي أظيروا

 تحسناً ممحوظاً في تسمية والتكرار .

عف أثر العلاج المغوي في اكساب المصاب  Meulen, et al (2021)وكشفت دراسة 
ي خلاؿ اسبوعيف فقط ، تمكنت حالة الدراسة بمتلازمة لاندو كميفنر الكممات والعبارات ، وف

كممة جديدة والاحتفاظ بيا .  211مف اكتساب أكثر مف  LKSالمصابة بمتلازمة لاندو كميفنر 
أف العلاج المغوي يظير مكاسب فورية كبيرة  Pagnoni, et al (2021)وىذا ما أكدتو دراسة 

ية ، وتشير أيضاً أف العلاج المغوي في التسمية الشفوية بعد العلاج لدى ذوي الحبسة الكلام
يجب أف يبدأ في أقرب وقت ممكف مف الإصابة بالحبسة الكلامية وذلؾ لمحفاظ عمى قدرات 
التسمية. وىذا ما يتضح في الدراسة الحالية أنو تشير التغيرات في درجات الطفؿ ذوي حبسة 

 ارة تسمية الكممات لديو .بروكا )حالة الدراسة( قبؿ وبعد العلاج إلى أف ىناؾ تحسيف في مي

( ولكنو ارتفع مرة أخرى 7-6ولقد انخفض مستوي التحسيف لدى الطفؿ في الجمستيف )
خلاؿ الجمسات التدريبية، وكاف سبب الانخفاض لدى الطفؿ بسبب قمة التركيز والانتباه لديو وأف 

ساليب والأنشطة لديو حصيمة لغوية منخفضة ولكف الباحثوف تخطوا ىذا مف خلاؿ التنوع في الأ
التي تزيد مف التركيز والانتباه لديو مما أدى إلى ارتفاع مستوى التحسيف مرة أخرى لديو ، في 
  .نياية الجمسات اتضح تحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الطفؿ ذوي حبسة بروكا )حالة الدراسة(
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ات كما أشار الباحثوف إلى عنصر ميـ في تحسيف الطفؿ ، وىو تنفيذ جميع جمس

البرنامج بشكؿ فردي )الباحثة والطفؿ( ، مما ساعد الباحثة في التدريب عمى أىداؼ البرنامج 

بدرجة مرتفعة مف الكفاءة ، وساىـ في استغلاؿ الجمسة بأكمميا لصالح الطفؿ ، كما ساعد 

 الطفؿ عمى التقدـ في الأنشطة وفقاً لقدراتو وسرعتو الخاصة .

أف عندما يحدث تحسيف في الميارات  Siobhan, et al (2006)وكما اثبتت دراسة 

المغوية ، يميو تحسف في رسـ المخ أف اثناء النوـ واثناء الاستيقاظ لدى المصابيف بمتلازمة لاندو 

أنو عند المشاركة في المجتمع بشكؿ  Meulen, et al (2021). وتشير دراسة  LKSكميفنر 

، لذلؾ فأنيـ يحتاجوف إلى  LKSيف يعانوف مف مستقؿ قدر الإمكاف أمر ميـ لجميع الأطفاؿ الذ

العلاج المغوي مدى الحياة وليس أسبوعياً بؿ عاماً بعد عاـ ، وتكوف الكممات والألفاظ التدريبية 

 الخاص بالبرنامج المغوي ذات صمة بدورىـ الحالي في الحياة .

كمبيوتر وبناء عمى ما سبؽ تـ اثبات أف البرنامج التدريبي السموكي باستخداـ ال

المستخدـ في الدراسة الحالية لو تأثير في تحسيف ميارة تسمية الكممات لدى الأطفاؿ ذوي حبسة 

  بروكا )حالة الدراسة( .
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