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  :ملخص

سمية نشاط الت يهدف هذا المقال إلى تشخيص اضطراب نقص الكلمة عند المصاب بحبسة بروكا ، وذلك من خلال

ين ا من حالتدراستن حيث تكونت عينة الشفوية ولقد ارتأينا ان المنهج الاكلينيكي هو الانسب لتحقيق أهداف هذه الدراسة،

شفهية لتسمية الالى بند عوسيلة البحث فلقد قمنا بالاعتماد  روكا تم اختيارهما بطريقة قصدية، أمامصابتين بالحبسة من نوع ب

ء ليها بأن هؤلاععلى البيئة الجزائرية. ولقد بينت نتائج الدراسة التي تحصلنا  المكيف MTA 2000المقتبس من اختبار 

هم رزة عندبات نجد نقص الكلمة كأحد الأعراض الباالتسمية الشفوية ومن ابرز الصعو المرضى يعانون من صعوبة في

  باضطراب على مستوى المعجم الفونولوجي المخرج. وهو ما تم تفسيره

       خرج.المعجم الفونولوجي الم ؛التسمية الشفوية ؛تشخيص؛ نقص الكلمة  ؛حبسة بروكا :الكلمات المفتاحية

Abstract:  

This article aims to diagnose word deficiency disorder in Broca's aphasic by oral naming 

activity; we saw the clinical approach was best able to achieve the objectives of this study, 

The sample of our study included two aphasic cases type Broca, intentionally chosen; the 

search tool was based on the item of the oral name of the MTA 2000 test adapted to the 

Algerian environment. The results of the study showed that these patients had difficulties with 

the oral naming of words and that the most important difficulties were the lack of the word 

because one of the symptoms was important, which was interpreted as disorder in terms of 

output phonological lexicon.  

Keywords:  Broca's aphasia , Lack of the word, Diagnosis , Oral denomination, the output 

phonological lexicon. 
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 مقدمة: 

ا إلا قق هذلة جد مهمة للتفاعل والتجاوب مع المحيط والعالم الخارجي، ولا يتحيعد الاتصال وسي

ية ت المعرفعمليابوجود اللغة، اذ تعتبر هذه الأخيرة عملية معرفية عليا مركبة ومعقدة تتضمن تداخل ال

ائف الوظ المختلفة ولذلك فهي تتطلب نضج وسلامة الجهاز العصبي. إن اتصال اللغة الوثيق بمناطق

ها قد توياتالعقلية والإدراكية الاخرى جعل لها اهمية في حياة الإنسان، وان أي خلل يمس احدى مس

ية ة الدماغالسكتكيتسبب في فقدانها، فقد يتعرض الإنسان اثناء مراحل حياته إلى اصابات دماغية مختلفة 

خيرة ة هذه الاالحبسبيعرف  و مااو الحوادث الدماغية الوعائية.......الخ ما ينتج عنها احتباس في الكلام أ

لى أحد علضوء هو القاء ا ههذ دراستناالتي تندرج ضمنها عدة أنواع مختلفة الأعراض. لكن مايهمنا في 

ن لمسيطر منصف االأنواع الشائعة ألا وهي حبسة بروكا أين تكون الاصابة في التلفيف الجبهي الثالث لل

ية، ، نحوغة التعبيرية بمختلف مستوياتها )فونولوجيةالدماغ نلاحظ على اثرها اضطرابات تمس الل

ك لمشترصرفية، وبراغماتية،....( اضافة إلى أعراض أخرى أبرزها نقص الكلمة الذي يعد العرض ا

كون ن يشتبين جميع أنواع الحبسة رغم اختلاف تفسيره من نوع إلى اخر حيث نلاحظ أن جل المفحوصي

مية خاصة في وضعية التس والتي تعرف بالكلمة الهدفبة من صعوبة في استحضار الكلمة المناس

 .الشفهية

 اشكالية: .1

 لا يمكن التي تعتبر اللغة ظاهرة من الظواهر الانسانية الهامة وقدرة من القدرات الذهنية العليا

من  هاما الاستغناء عنها كما تعتبر في نفس الوقت وسيلة تواصل بين الفرد ومجتمعه وتمثل عاملا

 مو العقلي والمعرفي والانفعالي.عوامل الن

ان اة الإنسفي حي ان اتصال اللغة الوثيق بمناطق الوظائف العقلية والإدراكية الأخرى جعل لها أهمية  

ل في أي خل، فهي تتطلب مراقبة ذاتية تسمح للمرسل بأن يسمع و يستمع يستقبل ويرسل بشكل متزامن و

بعبارة و( 09، ص 2002لتواصل مع الغير )حورية باي، وظيفة المراقبة الذاتية يؤدي إلى اضطراب ا

 يا.أدق فان أي خلل يمس أحد مستويات اللغة قد يتسبب في اضطرابها أو فقدانها كليا أو جزئ

والوظيفة  ركية،تتطلب اللغة العادية تفاعلا مركبا ومعقدا بين كل من الوظيفة الحسية، والوظيفة الح

لذلك حظيت  (210، ص 2016حو والذاكرة اللفظية )سامي عبد القوي، الرمزية الترابطية اضافة إلى الن

قل ، فمنذ أاللغةالمنظومة الدماغية بالاهتمام الأكبر والدراسة الأعمق من أي منظومة أخرى لها علاقة ب

و كارل  Paul Brocaوبول بروكا     Mark Daxمن قرنين من الزمان أكتشف كل من مارك داكس

اللغوية  ما يعرف بظاهرة السيادة المخية وحددوا الموقع التقريبي للمراكز Carl Wernickفارنيك 

قد أعلن سر، والأساسية بالمخ. حيث أكدوا أن البنى اللغوية لدى غالبية البشر تقع في نصف المخ الأي

أكد صحة  وما مقولته الشهيرة في هذا الصدد:  " نحن نتحدث بالنصف الأيسر للمخ"  1885بروكا عام 

لي ع)حمدي  Aphasie ات هذا التموضع الدماغي للغة الدراسات القائمة على اضطراب الحبسة وثب

 (108، ص 2006الفرماوي، 

هذه الأخيرة وهي موضوع دراستنا يعرفها معجم الأرطوفونيا بأنها: " اضطراب على مستوى الشفرة 

لتشفير )الترميز( من أجل الفهم يؤثر على الترميز للتعبير و/أو فك ا Le code Linguistiqueاللسانية 
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بمعنى يتضمن اضطراب على مستوى فهم اللغة أو اصدارها أو الاثنين معا ، والذي يتعلق باللغة الشفوية 

و/أو المكتوبة هذا الاضطراب ناتج عن تلف موضعي أو منتشر للدماغ في أغلب الأحيان يكون في 

 Frédérique Brin-Henry et)مخي الأيسرالمنطقة الجبهية، الجدارية و/أو الصدغية للنصف ال

autre, 2011, p 20)   ويندرج ضمن هذا الاضطراب عدة أنواع مختلفة الأعراض لكن ما يهمنا في

دراستنا هذه هو القاء الضوء على أحد أهم الأنواع ألا وهي حبسة بروكا. التي تبين بعد تشريح بروكا 

من خريطة برودمان  44الثالث من الدماغ في المنطقة رقم  للدماغ أن الاصابة تتمركز في التلفيف الجبهي

( نلاحظ على اثرها اضطرابات تمس اللغة الشفوية بمختلف 205، ص 1990)فيصل محمد خير الزراد، 

مستوياتها )فونولوجية، نحوية، صرفية، وبراغماتية( حيث يتميز المصابون بهذا النوع من الحبسة بعجز 

التردد والاختصار،  كما يعاني هؤلاء في معظم الأحيان من عدم القدرة على كبير في التعبير الشفهي و

عصبي باضطراب -يعرف في الاصطلاح النفس تسمية الأشخاص أو الأشياء المألوفة والمتداولة وهو ما

، كما تمس هذه الاصابة العصبية بالتوازي مع اضطرابات اللغة الشفوية كلا من  anomieالتسمية 

 (32، ص 2012، إبراهيميتابة والحساب )سعيدة القراءة والك

أما فيما يخص الفهم فيبقى محتفظا به نسبيا ما يسمح على الاقل بالتعيين الصحيح، تنفيذ الأوامر 

كما يظهر على  (Anne Tissot, 1980, p 15)البسيطة والتمييز السمعي الجيد للأصوات المنعزلة 

لكثير من الأحيان في الشلل النصفي الأيمن ناهيك عن هؤلاء المرضى اضطرابات عصبية تتمثل في ا

لليد اليسرى وعجز عن الفعل فمي وجهي ) استحالة تنفيذ بعض ايماءات الفم  Apraxieالعجز عن الفعل 

 Francis Eustache et autre,2014, p)والوجه بصفة ارادية والتي يمكن انتاجها تلقائيا أو انعكاسيا( 

157) 

ز يرها تتفاوت في الحدة من شخص مصاب بحبسة بروكا إلى آخر، لكن أبركل هذه الأعراض وغ

ن رك بيعرض والذي استدعى توقفنا عنده من خلال دراستنا هذه هو نقص الكلمة الذي يعد عامل مشت

فالة " ة الكجميع أنواع الحبسات أو كما تقول سعيدة ابراهيمي " هو العرض المسيطر والبارز طيلة مد

حيث  ( . اذ نجد المصاب يعاني من مشكل الكلمة على طرف اللسان54، ص 2012، يإبراهيم)سعيدة 

د اسم ايجا يحوم حول الكلمة الهدف مع تردد ملحوظ في الكلام وفي الكثير من الاحيان يعجز كليا عن

دفع يشيء مجسد أمامه أو ممثل في صورة بالرغم من أن ذلك الشيء يستعمله يوميا في حياته ما 

 لى حالة نكوص من جراء الحالة التي آل اليها.بالمصاب إ

ختبارات ن الاولتحديد طبيعة هذه الصعوبة وجب علينا كأخصائيين أرطوفونيين الاعتماد على العديد م

 ى أحدوالمقاييس والسلالم المصممة لهذا الغرض ونحن من خلال دراستنا هذه أردنا الاعتماد عل

 .MTAالوسط العيادي الجزائري ألا وهو اختبار  الاختبارات المكيفة المعتمدة كثيرا في

 على ضوء ما سبق ذكره ارتأينا طرح السؤال التالي:

فهية كيف يمكن تشخيص اضطراب نقص الكلمة عند حبسي بروكا بالاستناد إلى بند التسمية الش -

 ؟ MTAلاختبار 
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 الدراسة: فرضية

صل من خلال تقصي النتائج المح يمكن تشخيص اضطراب نقص الكلمة عند المصاب بحبسة بروكا

 .MTAعليها بعد تطبيق بند التسمية الشفهية لاختبار 

 حبسة بروكا:  .2

ترتبط حبسة بروكا بإصابة أمامية صدغية )الجزء الخلفي من التلفيف الثالث اليساري الجبهي(غالبا ما 

كما تؤدي إلى   (Gatel, 2014, p07يرتبط هذا النوع من الحبسة بشلل نصفي في الجزء الأيمن )

 ,Gilانخفاض كمي وكيفي للغة الشفوية والمكتوبة على حد سواء ، أما الفهم فيبقى محتفظا به عموما  )

2006, p39) 

وتظهر أعراض حبسة بروكا على كلام الشخص ، حيث يوصف هذا الأخير على أنه تلغرافي أو لا 

ة على التسمية والقدرة على التكرار أو نحوي هذا بالإضافة إلى انتاج كلام غير طليق. كما تصاب القدر

(  ومن أبرز أعراض هذا الاضطراب 280، ص 2005التقليد أما الفهم فغالبا ما يكون سليما )الزريقات، 

بأنه صعوبة في استدعاء واستحضار الكلمة  Le cours et Lhermitteنجد نقص الكلمة الذي يعرفه 

 Le cours et )  (1989يرفق بأشكال مختلفة من الترددبطريقة ارادية كما تظهر في اللغة العفوية و

Lhermitte, اضافة إلى مشاكل على مستوى القراءة والكتابة والحساب ناهيك عن الشلل النصفي الايمن ،

  (BALLANDRAS ,2010, p 07)للوجه وباقي أعضاء الجسم يصاحبه عجز عن الفعل   

 اضطراب نقص الكلمة: .3

ات لتوقفولة اللفظية، حيث يكون مجرى الكلام بطيء يتجسد من خلال اهو اضطراب على مستوى السي

وص ، فالمفحتسميةالمتكررة بحثا عن الكلمة المستهدفة خلال الحوار، أو في الوقت المناسب اثناء مهمة ال

وقت  ا بعديتصرف وكأن لديه الكلمة على طرف لسانه لكن لا يستطيع التلفظ بها فقد ينجح في ذلك ام

لشيء ظيفة اوعند استبدال كلمة من نفس الحقل الدلالي أو عند اللجوء إلى التعريف عن طريق كمون أو 

  (Mazaux ,2007,p 206)     أو اختراع كلمة دخيلة على لغته 

 اضطراب نقص الكلمة عند حبسي بروكا: 1.3

يحتاجها. يمكن ان  حسب معجم الأرطوفونيا فان نقص الكلمة يتوافق مع استحالة الشخص لإنتاج كلمة عندما

 BRINينتج عن هذا الاضطراب غياب الإجابة البارافازيا ، تحويلات، أو التعريف حسب الاستخدام )

,2011,p167) 

جي ونولوغالبا ما يفسر نقص الكلمة في الحبسة الغير طليقة على انه اضطراب على مستوى المعجم الف

 و معالجتهأمصاب قادرا على فهم المثير أو تصنيفه ففي هذه الحالة يكون ال (Chomel,2010,p288)المخرج 

اضافة  سليم بشكل صحيح في مهام المعرفة الدلالية، لأن الاضطراب على هذا المستوى يترك النظام الدلالي

نتاجها  يمكن التي لااالى القدرة على الاحتفاظ بالخصائص الشكلية لهيكل الكلمة. اذا فالمصاب هنا يفهم الكلمات 

(BRIVET, 2014,p59) .فقط المشكل يكمن في المعجم الفونولوجي المخرج 
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 اضطراب التسمية الشفوية عند حبسي بروكا: .4

سمية ة التعندما نتحدث عن التسمية الشفوية فإننا نتحدث غالبا عن الاستثارة البصرية، كون مهم

 الشفوية هي الطريقة الامثل لدراسة الانتاج اللفظي الشفوي للكلمة.

ممثل  ( فان سيرورة تسمية شيء مرئي أوHillis et Caramazzaج هيليس وكارامازا )وفقا لنموذ

 في صورة يتضمن عدة مراحل:

 في البداية يقوم الشخص بتحليل ادراكي للشيء. -

 بعد ذلك يتم تنشيط السمات الدلالية، مما يؤدي إلى اختيار مفهوم معين. -

 مثيل الفونولوجي المشابه.المفهوم النشط يسمح ببلوغ عتبة التنشيط للت -

ة لفونولوجيايتم تخزين هذا التمثيل الفونولوجي في المخزن الفونولوجي المؤقت )الذاكرة  -       

 قية.اط نطالمؤقتة( من خلال عمليات الترميز الفونولوجي وتحويل المعلومات الفونولوجية إلى أنم

 يقوم الشخص بتنفيذ الحركية اللازمة لإنتاج الكلمة. -

لتي لوحظت في الاضطرابات ا  déficientesيسمح لنا هذا التسلسل بفهم وتحديد المراحل المختلة

 .(Gatel, 2014, p14)عند الحبسيين 

للغة( ساب اقد تبدو تسمية شيء ما كهيئة بديهية )على الأقل بالنسبة للشخص الذي أكمل مراحل اكت

و تى ولد يواجه صعوبات في معجم الكلمات حومع ذلك يجب أن نعرف أنه حتى الشخص )العادي( الراش

ف هي الهد كان يشعر أنه يملك الكلمة الناقصة على طرف لسانه، هذه الصعوبة في العثور على الكلمة

 (.(Brivet, 2014, p40واحدة من الأعراض الرئيسية الناتجة عن الاصابة الدماغية 

الاضطرابات: أحدهما يتعلق بتحديد  بسبب نوعين رئيسيين من altéréeتكون تسمية الصور مشوهة 

العنصر على المستوى البصري، والآخر يتعلق بآليات اللغة نفسها حتى ولو عن طريق التعريف، اذا 

. في تسمية الصور تختلف مظاهر نقص (Brivet, 2014, p55)فالتسمية تتوقف على ذكر اسم الشيء 

جد غياب للإجابات كليا أو أن أوقات الاجابات الكلمة قليلا وتؤدي إلى سلوكيات لغوية مختلفة، حيث ن

 Les stratégiesتكون طويلة للغاية، كما تؤدي نقص الكلمة إلى ظهور استراتيجيات التخفيف 

palliatives  ،مماثلة لتلك المستخدمة أثناء المحادثة؛ مثل استخدام أشكال معجمية محايدة )أشياء

)بيانو: هو أداة موسيقية(، كلمة مفضلة  L’hyperonymesآلات،...الخ(، شبه جمل، النصوص التشعبية 

 Néologisme. خاصة بالمريض، أو انتاج التحويلات الدلالية الفونيمية و/ أوالابداع اللغوي

(Brivet,2014, p63) 

 تشخيص اضطراب نقص الكلمة بالاعتماد على نشاط التسمية: .5

ن تصنيف الأخطاء يختلف من حبسة إلى اضطرابات تسمية الصور توجد في جميع جداول الحبسة، ولك

اخرى فمثلا في حبسة بروكا بما أنه النوع الذي نحن بصدد تناوله في هذه المداخلة اذ يعتبر نوع من أنواع 
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 الحبسة الغير طليقة لأنه يحتوي على تقليص كمي وكيفي للغة، الاجابة عادة ما تكون مختصرة مع كمون طويل 

(BAUD, 2013,p75) خيص نقص الكلمة في الحبسة على اساس تشخيص اضطرابات التسمية، اذ . يقوم تش

تعتبر اختبارات التسمية وسائل سيكومترية تمكن من قياس اداء المصاب بطريقة كمية تتمثل في عدد الاجابات 

الصحيحة المتحصل عليها في الاختبار والمحسوبة بطرح عدد الاجابات الخاطئة من مجموع عدد البنود 

ي وتقارن بالعلامات المتحصل عليها لدى الاشخاص العاديين الذين خضعوا بدورهم لنفس الاختبار الاجمال

وعليه تشكل العلامات المتحصل عليها في اختبار التسمية وسيلة تشخيصية تسمح بتحديد السمة المرضية 

الاجابة على السؤال وفرقتها أن هدف اختبار التسمية الشفوية للصور هو  Tranللأداء الملاحظ. كما تضيف 

المتعلق بالسمة العادية أو المرضية لعلامة أو نسبة مئوية معينة. كما تجدر بنا الاشارة إلى أن اختبارات التسمية 

التي تشملها روائز فحص الحبسة تستعمل كذلك لتقييم التسمية بهدف ابراز نقص الكلمة، وتؤكد ذات الباحثة أن 

 MT86اسة نقص الكلمة في الميدان العيادي الفرنسي هو اختبار التسمية ل الاختبارات الأكثر استعمالا لدر

 (100، ص2013)بوريدح،  DO 80واختبار التسمية الشفوية للصور   Bachy- lange dockوبطارية 

 اجراءات الدراسة: .6

 منهج الدراسة:   1.6

ن مروكا بالمصاب بحبسة  نظرا لطبيعة المقال والذي تتعلق إشكاليته بتشخيص اضطراب نقص الكلمة عند

 خلال نشاط التسمية ارتأينا بأن المنهج الاكلينيكي هو المنهج الأنسب لذلك. 

غير سوية والية الحيث يعتبر هذا المنهج فرع من فروع علم النفس الذي يتناول الدراسة المعمقة للحالات الفرد

 ( Dreyfus,2014,p 13سوية، بغرض مساعدتهم في التغلب على مشكلاتهم وتحقيق تكييف افضل.  )

 مجالات الدراسة:  2.6

 المجال المكاني و الزماني: 1.2.6

لعمومية سسة االتطبيقي من هذه الدراسة على مستوى عيادة متعددة الخدمات تابعة للمؤ تمت اجراءات الجانب

 . 2016ة لجوارية بولاية قسنطينة وذلك سنللصحة ا

 المجال البشري: 2.2.6

صدية، قريقة تمثلت الحالات المعتمدة في هذه الدراسة على شخصين مصابين بحبسة بروكا وكان اختيارهما بط

 الات في الجدول التالي:وخصائص هذه الح

 (: يمثل معلومات عن حالات الدراسة1جدول رقم )

المستوى  سبب الاصابة تاريخ المرض السن الجنس الحالة

 التعليمي

 المهنة

 متقاعد ابتدائي Hypertension 2016جانفي  74 ذكر . ب و1

 تاجر ثانوي avc ischémique 2016ماي  35 ذكر . ن ج2
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 ة:أدوات الدراس  3.6

لموجه ا MTA 2000اعتمدنا في هذه الدراسة على تطبيق بند التسمية الشفهية المقتبس من اختبار 

ولقد  1986باحث سنة  12لفحص الحبسيين. صمم هذا الاختبار من طرف فرقة فرنسية كندية مكونة من 

ل بنوده فيما تمثت 2000تم تكييفه وتعييره على البيئة الجزائرية من طرف البروفيسور نصيرة زلال سنة 

 يلي: 

 اختبار اللغة الشفهية -

 اختبار اللغة المكتوبة -

 اختبار الفهم الشفهي الكتابي -

 اختبارات الابراكسيا  -

 (Zellal, 2000)اختبارات الاغنوزيا  -

الأفعال ولمات اما فيما يخص البند المستعمل في اطار هذا المقال فيتمثل في بند التسمية الشفهية للك

Dénomination Orale : Mots et Actions  

لكل بند هي:  أفعال والطريقة المستعملة لحساب النسبة المئوية 5كلمة و  25حيث يحتوي الاختبار على 

 (Zellal, 2000, p 90)عدد النقاط الكلي  /100×  النسبة المئوية للإجابة = عدد النقاط المحصل عليها

  عرض النتائج: .7

 : 01وية للحالة اختبار التسمية الشف -

 تسمية الكلمات: .أ

 01(: يمثل نتائج بند التسمية الشفوية للكلمات الحالة 2جدول رقم )

 الاجابة الكلمة الهدف الاجابة الكلمة الهدف

 salo:m سلوم Lampa فيوزة

 Man3rafch فاس Naw سيوانة

 Sexana ترمومتر Man3rafch زرزومية

 Man3rafch مونتو sRé :r مهد

 Man3rafch مونش Man3rafch كول

 Man3rafch جيب Man3rafch سبتة

 Man3rafch قفلة Man3rafch دوبلور

 tafa:ħ تفاح Man3rafch فواكه
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 Man3rafch تمر Benan بنان

 Anğas اجاص Aaa عنب

 Man3rafch ادوات Kursi أثاث

 Hadjera جبل Man3rafch مدينة

 / / Man3rafch حريق

 

 تسمية الافعال: .ب

 01(: يمثل نتائج بند التسمية الشفوية للأفعال الحالة 3دول رقم )ج

 الاجابة الكلمة الهدف

 Ma يعوم

 Raged يرقد

 Man3rafch يطيح

 Jxamem يخمم

 Man3rafch يتسلق

 

 : 02اختبار التسمية الشفوية للحالة  -

 تسمية الكلمات : .أ

 02ت الحالة (: يمثل نتائج بند التسمية الشفوية للكلما4جدول رقم )

 الاجابة الكلمة الهدف الاجابة الكلمة الهدف

 salo:m سلوم Daw فيوزة

 mu:s فاس / سيوانة

 / ترمومتر Douda زرزومية

 Fista مونتو / مهد

 / مونش / كول

 Drahem جيب ta3i سبتة

 / قفلة / دوبلور

 tafa: ħ تفاح / فواكه
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 Temar تمر Benan بنان

 / اجاص / عنب

 / ادوات Xzana أثاث

 Djbel جبل / مدينة

 / / Nar حريق

 

 تسمية الافعال: .ب

 02(: يمثل نتائج بند التسمية الشفوية للأفعال الحالة 5جدول رقم )

 الاجابة الكلمة الهدف

 j3oum يعوم

 ra:djel يرقد

 ta ħ يطيح

 chu:f يخمم

 Waqef يتسلق

 

 : 02و  01النتائج العامة للحالتين  1.7

ل ن خلاميلي عرض النتائج المحصل عليها من طرف الحالتين عند تطبيق بند التسمية الشفوية  وفيما

 الجدول التالي .

 02و  01(: يمثل عدد نقاط نشاط التسمية )كلمات، أفعال( والنسبة المئوية الخاصة بها للحالتين 6جدول رقم )

 02الحالة  01الحالة  عدد النقاط / النسبة المئوية

 10/25 8/25 ط تسمية الكلماتعدد نقا

 %40 %32 النسبة المئوية

 2/5 2/5 عدد نقاط تسمية الأفعال

 %40 %40 النسبة المئوية
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 :في ظل الدراسات السابقة تحليل النتائجمناقشة و   2.7

ن أ كا نلاحظة برومن خلال نتائج هذا الجدول الذي يبين نسبة النجاح المئوية للحالتين المصابتين بحبس

لاولى بنسبة امقارنة مع الحالة  %40الحالة الثانية حققت أعلى نسبة فيما يخص تسمية الكلمة بنسبة  

، تعتبر هذه  %40أما فيما يخص النسبة المئوية في تسمية الأفعال فلقد سجلت الحالتين تعادل بنسبة  32%

 هو ماولأفعال فهية للكلمات وامن صعوبات في التسمية الش انتعانيالحالتين النسب ضعيفة وتدل على ان 

لوجي يدل على وجود اضطراب نقص الكلمة، الذي يفسر على أنه اضطراب على مستوى المعجم الفونو

 اب قادراالمص المخرج أو كما يسمى كذلك بالاضطراب على المستوى ما بعد الدلالي. ففي هذه الحالة نجد

طبيقنا تا عند وهو ما لحظناه جليى انتاجه لفظيا على فهم المثير أو تصنيفه لكن الخلل يكمن على مستو

 بة كانت، فعند عرض المثير البصري لاحظنا في أغلب الأحيان أن الاجامع الحالتين  MTAلاختبار 

لعجز اذلك  عبارة عن وصف الشيء أو استخدامه، أو شكله ولونه أو استخدام استراتيجيات تعويضية لسد

   - للحصر لا  - ولقد اثبت ذلك من خلال عدة دراسات سابقة نذكر منها أو النقص في ايجاد الكلمة الهدف.

 (:2013دراسة )نفيسة بوريدح  -

ة بعنوان " فقدان الكلم 2013في اطار مناقشة أطروحة الدكتوراه في جامعة الجزائر سنة 

 –صبية ع –واستراتيجيات التخفيف في الحبسة " قامت الباحثة نفيسة بوريدح بإجراء دراسة لسانو 

ؤولة عن المس معرفية شاملة، ولقد تمثل أحد أهم أهداف هذه الدراسة في الكشف عن السيرورات المعرفية

ة ه الدراسني هذمظاهر نقص الكلمة مما يوفر امكانية تبني علاجا معرفيا لهذا الاضطراب، ولقد قمنا بتب

 انطلاقا من أحد التساؤلات التي طرحتها الباحثة والمتمثل في:

فقدان صاب بل توجد مستويات للمعالجة المعرفية مسؤولة عن استراتيجيات التخفيف لدى الحبسي المه -

                           الكلمة؟      وبالموازاة مع ذلك وضعت الفرضية التالية:                            

خيرة هذه الألووجود أنواع مسيطرة يرجع تبني الحبسي المصاب بفقدان الكلمة لاستراتيجيات التخفيف  -

 وسيرورة لاليةإلى كون الحبسي يحافظ على معالجة التمثيلات على مستوى الأنظمة الدلالية وما قبل الد

صابة اشير إلى لية تمراقبة اللغة، بينما يجد صعوبة في معالجة التمثيلات على مستوى الأنظمة ما بعد الدلا

                     خرج.                                             على مستوى المعجم الفونولوجي الم

ومن أجل اثبات ذلك قامت الباحثة بتبني نموذجين معرفيين مصممين لغرض تفسير عملية انتاج الكلام في 

كون الأول   Leveltونموذج   Hillis et Caramazza نشاط تسمية الصور تمثلا في النموذج المبسط ل

كثر النماذج استعمالا في علم النفس العصبي والحبسة على وجه الخصوص، والثاني كونه يفترض من أ

وجود عملية مراقبة الذات أو سيرورة المراقبة اللغوية التي ترصد الكلام بعد ارساله عبر الموجات 

صفي العيادي، الصوتية. ولقد اعتمدت في دراستها على منهج دراسة حالة الذي يعتبر نمطا من المنهج الو

حيث قامت بالإجراءات التطبيقية بمصلحة الطب الفيزيائي وإعادة التأهيل الوظيفي بالمؤسسة الاستشفائية 

حالات )أربعة منها تعاني من حبسة بروكا  6على عينة متكونة من  -الجزائر–الجامعية بن عكنون 

قامت  Scanner ou IRMريق وحالتين حبسة حسية وحبسة توصيلية( فبعد التأكد من تشخيصها عن ط

وذلك لتأكيد التأكيد التشخيص عن طريق جمع المعطيات  MTA (2002)الباحثة بالاعتماد على رائز 

 النفسية اللسانية.                                                                               
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 وتوصلت في النهاية إلى نتيجة مفادها أنه: 

ى لنفاذ إلوبة اوبة انتاج الكلمة في اضطراب المعالجة ما بعد الدلالية والمتمثلة أساسا في صعتكمن صع

ة الدلالي عالجةالمعجم الفونولوجي المخرج، أو في قصور التنشيط على مستوى هذا المعجم بينما تبقى الم

 (:2016دراسة )سميرة نورين  -وما قبل الدلالية سليمة. 

وان " صعوبات بعن 2016رته الباحثة سميرة نورين في مجلة " اللسانيات " سنة من خلال مقال نش      

على  لتعرفالنفاذ إلى المعجم الذهني عند المصاب بالحبسة " أرادت الباحثة من خلال هذه الدراسة ا

 ،الشفوي للفظياالصعوبات التي تعيق المصاب بالحبسة عن النفاذ إلى معجمه الذهني أثناء عملية الانتاج 

 .كعجزه عن استحضار التمثل الفونولوجي والدلالي وصعوبة وصوله إلى الشكل الصحيح للكلمات

                   وفي هذا السياق طرحت الباحثة التساؤلات التالية:                                   

لشفوي؟ انتاج اللفظي أثناء الاماهي السياقات المعرفية المعقدة والمنظمة التي يلجأ اليها المصاب         

ماهي ومات؟ وماهو أصل الاضطرابات الحبسية اللسانية في ظل مستوى التمثيل الفونولوجي الدلالي للكل

 أهم العوامل التي تعيق المصاب بالحبسة في استرجاع الكلمات من معجمه الذهني؟

 لى تقنيةعقائم لوصفي العيادي الوللإجابة على هذه التساؤلات قامت الباحثة بالاعتماد على المنهج ا

يهم اختبار حالات طبق عل 8دراسة حالة باستخدام المقابلة مع المصابين بالحبسة والذين كان عددهم 

ند اللغة بوبالتحديد  1965التعبير الشفوي المأخوذ من اختبار تشخيص الحبسة لبلونش دوكارن نسخة 

لقد ومصابين، م الر ووصفها اضافة إلى تحليل المدونة لكلاالتلقائية واللغة الآلية والتكرار وتسمية الصو

 بدال،أظهرت نتائج الدراسة وجود اضطرابات فونولوجية ترجمت في شكل تحولات فونيمية مثل: الإ

 شكل فقدان الكلمة وسلوكات تقريبية.   على ظهرتالحذف، الإضافة واضطرابات معجمية 

 يمكنناف مة الهدلعجز عن ايجاد الكلاأين يكمن بالضبط عند وفي الأخير يمكننا القول أن تحديد الخلل 

   من وضع تصور تأهيلي لاضطراب نقص الكلمة عند الحبسي وهو ما نسعى إلى تحقيقه مستقبلا.

 الاستنتاج العام:  3.7

 من خلا كل ما سبق ذكره توصلنا إلى ما يلي:

ا بروك راب نقص الكلمة عند حبسيتمكنا من تأكيد فرضيتنا والتي تقول أنه: " يمكن تشخيص اضط

ك بالاستناد " وذل  MTAوذلك بتقصي النتائج المتحصل عليها بعد تطبيق بند التسمية الشفهية لاختبار 

 (15- 14، ص 2013إلى النتائج المتحصل عليها وكذلك بالاستناد إلى ما تحدثت عليه الباحثة )بوريدح، 

رها في دم ظهوالأمثل لدراسة فقدان الكلمة هذا لا يعني عحيث تعتبر التسمية الشفوية للصور الوسيلة 

ثير من سن بكالنشاطات اللسانية الأخرى كالحوار العفوي، سرد قصة، تكملة جملة ولكن تسمية الصور أح

هل ما يسمكل هذه النشاطات باعتبار أن الكلمة الهدف تكون محددة ومعروفة مسبقا بالنسبة للمريض 

 ل اجاباته التي تقارن بالإجابات المنتظرة )الكلمة الهدف(.عملية فهم وتقييم وتحلي
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  خاتمة:

وحبسة  حبسة،وعليه يمكننا القول بأن نقص الكلمة من الأعراض البارزة في كل الجداول العيادية لل

ير من بين . كون هذا الأخ MTAبروكا واحدة منها والذي تم تشخيصه في هذا المقال من خلال اختبار 

 ه الفريدعني أنالتشخيصية المصممة خصيصا للحبسة والمكيف على البيئة الجزائرية، هذا لا يالاختبارات 

ا يص هذمن نوعه وإنما توجد اختبارات أخرى كفيلة بذلك وربما تكون أدق من حيث النتائج في تشخ

لى فع بنا إدو ما العرض. لكن قلة الاختبارات المكيفة على البيئة الجزائرية والتي تخدم موضوع مقالنا ه

 اختيار هذا الاختبار بالضبط دون غيره من الاختبارات. 

  .كما لا ننسى الاشارة إلى أن بند التسمية الشفوية لوحده كفيل بالكشف عن هذا الاضطراب
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