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 ملخص 

تصيب متلازمة اسبرجر الأطفال بحيث يصبحون غير قادرين على التواصل بمهارات حركية بالنسبة 

 قة بطيف التوحد.لأقرانهم، وتعتبر المتلازمة من الإضطرابات المتعل

والهدف من هذه الدراسة معرفة مدى تأثير النشاط البدني الرياضي على تحسين مهارات التواصل 

 الحركية عند هذه الفئة.

 مهارات التواصل الحركية. -النشاط البدني الرياضي -متلازمة اسبرجرالكلمات الدالة: 

Summary 

Asperger's syndrome affects children, making them unable to communicate with motor skills 

compared to their peers, and the syndrome is considered one of the disorders related to the 

autism spectrum. 

The aim of this study is to determine the extent to which physical sports activity improves 

motor communication skills in this group. 

Keywords: Asperger's syndrome - physical sports activity - motor communication skills. 

 

 

 مقدمة:

متلازمة أشبرجر اضطرابا نمائيا شديدا خصائصه الأساسية معاناة المصابين به من صعوبات أساسية في: 

 محدودة نمطية وتكررة وشاذة.وسلوك وأنشطة جامدة  التفاعل الاجتماعي، وأنماط إهتمامات

وما يمكن التعبير عنه في هذا المجال أن الأشخاص المصابين بمتلازمة أشبرجر يتشابهون في خصائص 

كثيرة من الأشخاص المصابين بإضطراب التوحد غير المقترن بالتخلف أو ما يطلق عليه إصطلاحا 

التوحد مرتفع أو عال الوظيفة"، ومع ذلك فإن إشكالية ما إذا كانت متلازمة أشبرجر هي ذاتها  "إضطراب

 إضطراب التوحد مرتفع الوظيفة أم لا؟ ما زالت غير مجاب عنها إلى ألان.

التي يستخدم بها وإلى حد ما، فإن الإجابة على السؤال المشار إليه في الفقرة السابقة يعتمد على الطريقة 

لكلينيون والباحثون هذا المفهوم التشخيصي، وذلك لأنه لم يكن مطروحا في أدبيات المجال وإلى وقت الإ

قريب تعريفات رسمية لمتلازمة أشبرجر، وأدى نقص الاتفاق على التعريف إلى غموض شديد إذ تعذر 

كيين شعروا نتيجة على الباحثين تفسير نتائج الدراسات والبحوث التي أجريت في المجال، كا أن الإكليني
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هذا الوضع بالحرية في استخدام التسميات بناء على تصوراتهم الشخصية وفسروا نتائج الدراسات 

من هذا المنطلق وربما لا تكون هذه التفسيرات ذات علاقة أصلا بمتلازمة أشبرجر. وألأكثر من والبحوث 

لى أبنائهم لا أحد يفهم الكثير عنها، ذلك أنه كان على الآباء التعامل مع وضع أو فئة تشخيصية تسقط ع

 والأسوأ من ذلك أن لا أحد يعلم ما الذي يمكن فعله أو عمله مع من يصابون بهذه المتلازمة.

ولم يكن يوجد إدراك من قبل المدارس بحالات ذوي متلازمة أشبرجر، كما أنه كان من المتعذر أن يشمل 

ره ولا الخدمات الخرى التي تقدم لذوي الإعاقات الأشخاص المصابين بها مظلة التأمين الصحي وغي

والإكلينيكيين يمكن من خلال الأخرى خاصة في ظل ندرة الإصدرات العلمية التي توفر معلومات للآباء 

فهم معنى ودلالات متلازمة أشبرجر، بما فيها ما المكونات والمحكات التي يجب أن ينطلق منها 

 ج والتدخل المطلوبة لهؤلاء الطفال.التشخيص الإكلينيكي، وما صيغ العلا

والتشخيصي  يوالحقيقة، أن هذا الوضع قد تغير كثيراً، منذ أدرجت متلازمة أشبرجر في الدليل الإحصائ

، عقب 1994الرابع لللإضطرابات النفسية والسلوكية الصادر عن الرابطة الأمريكية للطب النفسي سنة 

ناتها آلاف الأطفال والمراهقين ذوي اضطراب تضمنت عيالحصول على نتائج دراسات ميدانية دولية 

 .(Volkmar, et al., 19994خرى المرتبطة به )التوحد والاضطرابات الأ

تبرر تضمين متلازمة أشبرجر كفئة تشخيصية فقد كشفت نتائج الدراسات الميدانية الدولية هذه عن أدلة 

بالإضطرابات النمائية الشاملة أو المتغلغلة مختلفة عن اضطراب التوحد تحت مظلة ما يسمى 

PrevasivedevelopmentalDisorders وألكثر أهمية من ذلك تبلورت تعريفات لمتلازمة أشبرجر .

تحظى بإتفاق غالبية المتخصصين في المجال نظر إليها كإطار مرجعي واستخدمت في التشخيص بعد 

 ذلك.

 مشكلة البحث:-2

. سبرجرفيمجالالصحةالنفسيةللبالغينالامثلاضطرابالأيامليسهناكاضطرابيثيرالجدلهذه

 ً لكتإهناكمنالعاملينفيالصحةالنفسيةالذييعرفنفسهأخصائيابًتشخيصهذاالمرض،والقليلمنهمتجاوزذلكوشكلموقعا

 .رونيالًلمصابينبهذاالاضطراب

 مجموعةمنالعاملينفيالصحةالنفسيةمنلايكتمغيظهمنكثرةاستعمالهذاأيضاولكنهناك

 .معنىأيالتشخيصويعتبرهمصطلحاخًاليامًن

. علىضوءأعلاهيمكنالقولبانهناكاستقطابافًيالآراءحولتشخيصهذاالاضطراب،ومعناه،والأسوأمنذلكعلاجه

 .بلاجدالليسهناكعلاجلهذاالاضطراب،وهيحقيقةيجبأنلايتغافلعنهاالطبيبالنفسي

لهذه ولقد انصبت دراستنا على معرفة مدى أهمية النشاط البدني الرياضي في تنمية المهارات الحركية 

 الفئة وعليه كان التساؤل التالي:

 التساؤل العام: 2-1

 المكيف دور في تنمية بعض المهارات الحركية؟هل للنشاط البدني الرياضي 

 التساؤلات الجزئية: 2-2

هل يساهم النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارات الإتزان الثابت والحركي عند الطفل  -

 الممارس وغير الممارس؟



هل يساهم النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارات الركض عند الأطفال المصابين متلازمة  -

 أسبرجر الممارسين وغير الممارسين؟

مهارة الوثب عند الطفال المصابين بمتلازمة اسبرجر  هل يساهم النشاط البدني الرياضي في تنمية -

 الممارسين وغير الممارسين؟

هل يساهم النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارة الرمي عند الأطفال المصابين بمتلازمة  -

 الممارسين؟اسبرجر مقارنة بغير 

 الفرضيات: -3

 الفرضية العامة: 3-1

 للنشاط البدني الرياضي دور في تنمية بعض المهارات الحركية عند الطفل المصاب بمتلازمة اسبرجر؟

 الفرضيات الجزئية: 3-2

بمتلازمة اسبرجر يساهم النشاط الرياضي في تنمية مهارة الركض عند الأطفال المصابين  -

 الممارسين، مقارنة بغير الممارسين للنشاط البدني الرياضي.

يساهم النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارة الوثب عند الطفل المصاب بمتلازمة اسبرجر  -

 مقارنة الممارسين للنشاط البدني مقارنة بغير الممارسين.

برجر اط البدني الرياضي في تنمية مهارة الرمي عند الطفل المصاب بمتلازمة اسيساهم النش -

 الممارس.بغير الممارس للنشاط البدني مقارنة 

يساهم النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارة الإتزان الثابت عند الطفل المصاب بمتلازمة  -

 اسبرجر الممارس للنشاط البدني مقارنة بغير الممارس.

 أهداف الدراسة: -4

معرفة دور النشاط البدني الرياضي في تنمية المهارات الحركية عند الطفل المصاب بمتلازمة  -

 اسبرجر.

فة دور النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارة الركض عند الطفل المصاب بمتلازمة معر -

 اسبرجر.

عند الطفل المصاب بمتلازمة معرفة دور النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارة الإتزان الثابت  -

 اسبرجر.

ب بمتلازمة معرفة دور النشاط البدني الرياضي في تنمية المهارات الإنتقالية عند الطفل المصا -

 اسبرجر.

معرفة دور النشاط البدني الرياضي في تنمية مهارة الوثب عند الطفل المصاب بمتلازمة  -

 اسبرجر.

 أهمية الدراسة: -5

 برجر.الاهتمام بفئة الأطفال المصابين بمتلازمة اس -

مع مساهمة البحث الحالي في وضع أساليب تأهيلية، وبرامج تدريبية تخدم المؤسسات التي تتعامل  -

 هذه الفئة.

 البحث عن الأنظمة التي تساهم في بعث الطاقة الإيجابية عند هذه الفئة. -



 مصطلحات الدراسة: -6

 النشاط البدني الرياضي: 6-1

على النشاط الرياضي:

ف اقووسيلةتربويةتتضمنممارساتموجهةيتممنخلالهاإشباعحاجاتالفردودوافعهوذلكمنخلالتهيئةالمأنه

 (110: 1990. )الخولي، هاالفردفيحياتهاقتلالتيي

تنظيما والأرفع  يعتبرالنشاطالبدنيأحدالأشكالالراقيةللظاهرةالحركةلدىالإنسان،وهوالأكثر

وهو نشاطشكلخاص: ''أنه" ماتفيف"الأشكالالأخرىللنشاطالبدني،ويعرفهمن

-بأنهالتدريبالبدنيرياضيالمايميزالنشاطفعلى وبذلك'' المنافسةالمنظمةمنأجلقياسالقدراتوضمانأقصىتحديدلها

"كوسولا"  منأجلالفردالرياضيفقطوإنمامنأجلالنشاطفيحدذاتهوتضيفلادفتحقيقأفضلنتيجةممكنةفيالمنافسةبه

ان التنافس سمة أساسية تضفي على النشاط الرياضي 

. أو نتاجثقافيللطبيعةالتنافسيةللإنسانمنحيثأنهكائنإجماعيثقافيإطابعااجتماعياضرورياوذلكلأنالنشاطالبدني

نسبة إليه، كما أنه مؤسس أيضا على ويتميز النشاط الرياضي عن بقية ألوان النشاط البدني بالإندماج 

البدني الخالص، ومن دونه لا يمكن أن نعتبر أي نشاط على أنه نشارط رياضي قواعد دقيقة لتنظيم 

 ونزاهة. المنافسة بعدالة

فيها التغيير لدرجة يستطيع لعابوالبرامجالتييتمالرياضاتوالأوتعنيالنشاط البدني الرياضي المكيف:  6-2

تقائية لإالمعوق غير القادر على الممارسة والمشاركة في الأنشطة الرياضية، ومعنى ذلك هي البرامج ا

ئم حالة اب، والتي يتم تعديلها بحيث تلاوالوقائية المتعددة، والتي تشمل على الأنشطة الرياضية والألع

الإعاقة وفقا لنوعها وشدتها، ويتم ذلك تبعا لإهتمامات الأشخاص غير القادرين وفي حدود إمكاناتهم 

 (48، ص1998وقدراتهم. )حلمي إبراهيم، 

: تعريف حلميإبراهيمليلىالسيدفرحات 6-2-1

 حالاتالإعاقةوفقالنوعهاوشدتهالائملعابوالبرامجالتييتمتعديلهالتيعتاٍلرياضاتوالأ

 القادرينوفيحدوديرشخاصغتماماتالأهوفقالاكويتمذل,

 .قدراتهم

(: STOR)تعريفستور 6-2-2

، دودينفيقدراتهممنالناحيةالبدنيةمحأشخاصرفارستهامنطممركاتوالتمريناتوكلالرياضاتالتييتملحكلاهبنينع

 ,A. Stor U.C.L et Outerى. )يةالكبرانسملجبسبأوبفعلتلفأوإصابةمنبعضالوظائفاكوذل، العقلية، النفسية

1993, P10) 

إن مصطلح المهارات الحركية يشير إلى "بعض مظاهر الإنجاز الحركي التي تظهر مع مراحل النضج 

البدني المبكرة مثل الحبو، والمشي، والجري، والدحرجة، والوثب، والرمي، والتسلق، والتعلق، ولأن هذه 

لمهارات الحركية الحركية تظهر عند الإنسان في شكل أولي، لذا يطلق عليها اسم ا Patternsالأنماط 

 .Basic Skillsأو الرئيسية  FundamentalSkillsالأساسية 

 

 

 المهارات الحركية: أنواع 6-3-1 



 المهارات الإنتقالية: -

هي تلك المهارات التي تؤدي إلى تحريك الجسم من مكان إلى آخر عن طريق تعديل الموقع مثل: المشي، 

 الطويل، التسلق. الجري، الوثب

 الإتزان الثابت: مهارات  -

هي تلك المهارات التي يتحرك فيها الجسم حول محوره الرأس أو الأفقي، مثل الثني، المد، المرجحة، 

اللف، الدوران، الدحرجة، الإتزان على قدم واحدة، المشي على عارضة التوازن، وتتضمن الإتزان الثابت 

 والإتزان الحركي.

 مهارات الركض: -

( %30) حركةالرجلينوالذراعينالتوافقيةفيأثناءالركضعندحوالي

منالأطفالأوالمتعلمين،ولكنعندالنظربشكلعامنلاحظأنحركةالطفلأوالمتعلمتؤديبصورةغيرمنتظمةوتكونحركةا

نلاحظأنتطورتوافالخامسةلرجلينقصيرةوذاتضرباتقويةمعقلةمجالالحركاتوعدمانتظامحركاتالذراعين،وفيسن

 فتظهرحركةالركضبوضوحفيعمر( %90) وبعدسنةيصلالتطورإلى%(  75 - 70) يقالركضيصلإلىحوال

(7-5 )

سنواتوبصورةخاصةزيادةسعةالخطوةنتيجةلزيادةقوةالدفعالمناسبةفيلحظةالمدمنمفصلالركبةمعزيادةرفعالفخ

 سنوات، إن نسبة النمو السنوية عند الطفل في السنوات 7-5تتحسن ورشاقتها عند الأطفال في عمر ذ،كذلك

 الأولى من الدخول إلى المدرسة تكون اكبر مقارنة مع نموه في مراحله الأولى.

 مهارات الوثب: -

تعنيمهارةالوثباندفاعالجسمفيالهواءبوساطةدفعأحدىالرجلينأوالرجلينمعاثمالهبوطعلىأحدىالقدمينأوالقدمينمعا،و

يمكنإنتؤديمهارةالوثبفياتجاهاتمختلفةوبأشكالمتنوعة،مثلالوثبلأعلىأولأسفلأوللأمامأوللخلفأوللجانب،ومنالأهم

امة،فضلاعنأنهامهارةتتسمبقدرمنالصعوبةيزيدعنميةإنينظرإلىمهارةالوثبكإحدىالمهاراتالأساسيةالمستقلةواله

من الطفل فضلا عن توافر قدر ملائم من القوة يسمح بدف  هارةالركض،ويعودسببذلكإلىإنمهارةالوثبتتطلب

ً من التوافق العضلي العصبي الذي يسمح بإحتفاظ الجسم بتوازنه  الجسم في الهواء، لإن يمتلك قدراً كافيا

 وط.أثناء الطيران وعند الهب

 مهارات الرمي: -

تتطور 

ةالاستلاممعتقدمعمرالطفلففيالسنةالرابعةيقومالطفلبمدالذراعينفياتجاهالكرةالقادمةفيالهواءمنوضعالاستعمهار

اتساعاليدينأكثرقليلامنحجمالكرةوتكونالأصابعمتباعدة،وعندماتلمسإحدىاليدينالكرةفإنهيقومبالقبضعلويكونداد

 .يهابمساعدةاليدالأخرى

عامالخامسمنعمرالطفلتغيراكبيرافيمهارةاستلامالكرةإذيستمرتطورهذهالمهارة،وبذلكيستطيعالطفوتعدبدايةال

لاستلامالكرةإذاكانهناكانحراففياتجاههانحواليمينأواليسارأوالأعلى،وتتطورتلكالمهارةبالنسبةللأطفالالمتدربين

مهاوهيفيالهواء،إنهذهالمرحلةمنإذيمتلكونمستوىمنالتوقعالحركيوالذييمكنهممنمتابعةسيرالكرةثمالنجاحفياستلا

 6) التطوريمكنالوصولإليهاعندمايكونالطفلفيعمر

( سنوات 7-6) منأطفالبعمر( 10%) سنواتتقريبا،وإنقابليةالسرعةوالانسيابيةتتحسنمعتقدمعمرالطفلوإن

 .قادرينعلىأداءمهارةالاستلامبقدرمنالسرعةوالانسيابية



 متلازمة أسبرجر: 6-4

متلازمة أسبرجر هي إحدى اضطرابات التوحد الشديد، ينتج عنها صعوبة في التكيف الاجتماعي 

اللغوية، وقد يتم اكتشاف هذه الحالة في مرحلة البلوغ، إلا أن أغلب المصحوب ببعض الإضطرابات

 الحالات يتم اكتشافها مبكراً في فترة الرضاعة، أو الطفولة.

وبالرغم من تميز المصابين بمتلازمة أسبرجر بالذكاء الحاد وقوة الملاحظة إلا أنهم يعانون من القلق 

وعدم القدرة على التواصل، حيث يوصف مصاب متلازمة أسبرجر بأنه لطيف لكنه إنطوائي، أو أنه 

 صل.نشيط لكنه غريب، أو هو ذكي لكنه مهووس، وغيرها من الصفات التي تدل على عدم التوا

 الإطار النظري: -7

إن من أكثر الإضطرابات التي يثير جدلا هو اضطراب أسبرجر، فهي حالة يصعب تشخيصها، ويعتبرها 

 بعض المختصين خاليا من أي معنى، وليس هناك علاج لهذا الإضطراب وإنما حلها التعامل معها.

ً اضطرابالتوحداضطرابيعد  رابات لما يطلق الإضطمنبينمجموعهالإضطراب الأكثر إدراكا

ً لاحعليهاصط ولميهتمالباحثونبدراسةمفاهيمتشخيصيةأخرىتتضمنبعضالم.لتغلغمانيالشاملأوالمنالاضطرابالا

 .راسةاضطرابالتوحدالكلاسيكيأوالنموذجيدلامحالمشابهةلاضطرابالتوحدبنقصدرجةاهتمامهمب

 1944 رجروالتيقدماولوصفرسميلهاسنةبةأشزمتلاولعلم

 أيسنةررجبفرابثلأعمالأشةظرترجمنا)علىيدهانزأشهرجر

ً ،الذيقدموصف(1991  1943 رسنةنكاوعالوصفالذيقدمهليملعددمنالحالاتالتيتتشابهملامحهاالكلينيكيةا

جتماعضطرابالتوحدمثلمعاناةالحالاتالمصابةبكلمنالاضطرابينأوالمتلازمتينمنمشكلاتفيالتفاعلوالتواصلالإلإ

. اتطابعمتكري،والولعالأنشطةواهتماماتنمطيةمحدودةجداوذ

لحالاتالتيأجريدراساتهعليهإذأنالكلاماللرنكايونالوصفالذيقدمهلعرجرللحالاتالتيدرسهابومعذلكيختلف،وصفأش

لبشكلعاممقارنةبالحالاتالتيدرفضرلمتكنتعانيمنتأخرأوقصورفيهكماأننموهمالحركيأجربذيالحالاتالتيدرسهاأش

ركانمتأخرعنتوقيتظهورالأعراضعلىالحاجربهاأشإضافةإلىأنتوقيتظهورالأعراضعلىالحالاتالتيدرس،سهاکانر

رجربأنهيمكنملاحظةمشكلاتمبوأفادهانزأش.روأنالحالاتالتيدرسهاأشبرجركانتكلهالأولادذكورنلاتالتيدرسهاکا

 باء.رجرخاصةالآبضاءالأسرةالتييوجدبهاطفلمصاببمتلازمةأشعألدىشابهة

 أعراض متلازمة أسبرجر: 7-1

 :تمكنك من تمييز متلازمة أسبرجر، ومن ضمنها الآتيتوجد مجموعة من الأعراض التي 

 :الصمت الانتقائي-1

والمقصود بالصمت الانتقائي تجنب الحديث مع الغرباء، واقتصاره على من يرتاحون لهم فقط، وهو ما 

 .يعرف باسم الصمت الانتقائي أو الخرس الانتقائى

يتنحون جانباً من المجموعات ويلهون أنفسهم بأشياء وعادة ما يتكرر هذا الأمر في الأماكن العامة، حيث 

أخرى مع الاكتفاء بالابتسام من وقت لآخر، وفي حالة ما إذا كانت هذه المجموعة من المقربين، قد يلجأ 

 .المريض للصمت الانتقائي عند انضمام شخص جديد لهم

 :عدم القدرة على التواصل بصرياً أو الاحتياج الشديد له-2



ض أن عدم تواصل مريض متلازمة أسبرجر بصريًا دليل على عدم الثقة بالنفس، ولكن في يعتقد البع

الواقع يحدث هذا الأمر نتيجة لرغبة المريض القوية في التأكيد على ذاته، حيث يعاني من صعوبة شديدة 

م في التواصل البصري والحفاظ عليه، وفي نفس الوقت ينزعج من عدم التواصل البصري ويقلق من عد

 نظر الطرف الآخر له.

 .لعادييناماقورنتبعلاقاتالأطفالاإذجةغلطةسمجةخرقاءففيالعلاقاتالاجتماعيةالتيغالباماتكونذغرابةأوشذو -3

 .يةنالسذاجةوسلامةال-4

 .نريخمتفهملمشاعرالأصاب غير مدرك أو عادةمايكونالفردالم -5

 ن.ريخطاءمعالأعوالالأخذصفبتممتبادل بشكلطبيعيوالاستمرارفيحديثءدبنالجزعالع -6

النشاط والانفعالبتغيرالمكانأوبرامجوالتحولأأسرعةالانزعاجبسببأيتغيرفيالحياةأوالأعمالالروتينيةأوالتقلب -7

 اليومي.

 .  ملةفيالحديثمعالأخرينجلمةأوالكيالحرفيالمباشرالظفلالانطلاقفيالحديثمعالتمسكبالمعنىال -8

 .دةحدوموضوعاتمحولالأحاديثوالاهتماماتتدور غالباما -9

 ة.دفاقالحساسيةللأصواتالعاليةوالضوءالقويوالروائحالنائف -10

 .نشطةالرياضيةشذوذفيالحركاتوالتحركاتفيمزاولةالأ -11

 .ذاكرةقويةفيالتفاصيل -12

 .المعاناةمنصعوباتفيالنوم،وتناولالطعام -13

 .مايقراأويسمعصعوبة في فهم -14

 تساغة.يأومعاييرغيرمناسبةأومسلفظاستخدامتواصلغير-15

 .فقيةغيرعاديةتتميزبالتكرارالعملأوتعليقاتعنيفةوغيرمناسبةللمولفظاستخدامأنماط -16

 .هجةمتكلفةرسميةلطقالألفاظمعنالمطأوالطويلفي-17

 .علىوتيرةواحدةmonotonousأوالشقغم التحدثبصوتمرتفعمطردالن-18

 واستعمالقلقجدالمصاببالمرضكثيرالتململوالاهتزازوالفيالجسمعنالحركة،فندوء الحديثلايوجدهأثناء-19

 .الىالأمامأوالتخلفأوالجانبوخاصةعندمايكونفيحالةاهتماموتركيزو أوالخطهديي

 .بالقدرةعلىفهمالآخرينأووضعنفسهمكانهماغي-20

 .بدائمامايعانيمنالوحدةوالعزلةصارةولذلكفالمصيتكونفترةقنتوكاتإذتوانصداقيتكوحالةاست-21

لطقس، فيإطارضيقمععدممحاولةتجاوزهامثلادورقفيالحديثفيموضوعاتمحدودةتارتغسلإا-22

 .التلفزيون،الخرائطالجغرافية

 .خيلالفراغيأوالتفكيرالمجردتالنفسحركيوالإدراكالمكانيوالالتآزر اللمسيودراكالمعاناةمنصعوباتفيالإ -23

أشبرجر واضطراب بهبينمتلازمةخرونتيجةللتشوهذهالمؤشراتلاتظهرجميعافيفردواحد،ولكنهاتختلفمنفردلآ

 .التوحديجبتوضيحالشخصالفارقبينهم



 الإجراءات الميدانية للدراسة: -8

 منهج الدراسة: 8-1

نحن في صدد البحث عن فروق بين عينة ممارسة وعينة غير ممارسة ولا يوجد مقياس للمهارات 

المتعلقة بالمهارات الحركية لعينتين  الحركية عند هذه العينة، لذلك قمنا بمجموعة من الإختبارات

 مستقلتين، لإجراء مقارنة بينهما فيما بعد وهذا تطلب منا التجريب الميداني.

 مجتمع وعينة الدراسة: 8-2

مصابين بمتلازمة  مجتمع الدراسة تكوّن من الأطفال الذين تم تشخيصهم من قبل المختصين بكونهم

لنا التعامل معها وتم الإختيار عشوائيا من هذا المجتمع للتوحد ببشوفالي سبق من جمعية  أسبرجر

 أطفال لا يمارسون النشاط البدني. 5أطفال يمارسون النشاط البدني، و 5المقصود، وكان لنا التعامل مع 

 

 

 أدوات الدراسة: -9

ممارسين العينة بنوعيها تم تطبيق إختبار لقياس المهارات الحركية الخمسة وإخترنا على هذا الأساس 

 وغير ممارسين.

 .Tإختبار -

 المتوسط الحسابي. -

 معاملات الصدق والثبات. -

 ثبات الإختبارات: -10

أطفال  6أنجزنا ثبات الإختبار من خلال طريقة إعادة الإختبار على العينة الإستطلاعية التي بلغت 

 مصابين بمتلازمة من أسبرجر.

 : يوضح صدق وثبات الإختبارات المستخدمة1الجدول 

 أنواع الإختبارات
 2الإختبار  1الإختبار 

 معامل الصدق معامل الثبات
 الإنحراف المتوسط الإنحراف المتوسط

 0.89 0.80 0.67 4.80 0.21 4.45 الركض

 0.72 0.53 0.50 1.26 0.31 1.67 الوثب

 0.84 0.72 0.80 5.28 0.95 5.2 الرمي

 0.91 0.84 0.70 2.3 0.50 2.70 الإتزان

 ومناقشة الفرضيات: تحليل -1

 : الفروق بين متوسطات الممارسين وغير الممارسين2الجدول 

 الإختبارات
معيار 

 القياس
 T الإنحراف المعياري المتوسط الحسابي العينة

مستوى 

 الدلالة



 الزمن الركض
 0.12 5.60 ممارسين

2.59 

0.05 

 0.7 4.14 غير ممارسين

 المسافة الوثب
 0.20 3.25 ممارسين

3.30 
 0.50 1.40 غير ممارسين

 الرمي
 1.90 8.60 ممارسين المسافة

3.87 
 0.87 5.40 غير ممارسين

 الإتزان
 0.66 2.90 ممارسين المسافة

2.121 
 0.14 1.40 غير ممارسين

T  :)2.228الجدولية )لذيلين. 

للممارسين وغير  Tالمعيارية، وقيم  كل من قيم المتوسطات الحسابية، الإنحرافات 2نلاحظ من الجدول 

 الممارسين أي لعينتين مستقلتين لكل الإختبارات المقترحة وهي: الركض، الوثب، الرمي، الإتزان.

 وكانت النتائج على النحو التالي:

إختبار الركض عند الممارسين قيمة المتوسط الحسابي اكبر من متوسط غير الممارسين، ونفس حال كل 

الأخرى، وهذا يوحي مبدئيا إلى أن الممارسين لديهم مهارات حركية تفوق غير الممارسين،  الإختبارات

( عند مستوى 3.87( الرمي )3.30( الوب )2.59نجد أن كل من الركض ) Tوحين نلاحظ قيم 

 .10أي  2-(6+6الحرية )ودرجة  0.05الدلالة

و المحسوبة أكبر من القيمة الجدولية في وهذا يعني أن القيم 2.228الجدولية لنهايتين هي  Tفإن قيمة 

الحالات الثلاث لصالح الممارسين ويفسر ذلك بوجود فروق إحصائية بين الممارسين وغير الممارسين 

من المصابين بمتلازمة أسبرجر لصالح الممارسين ما يعني أن النشاط البدني ينمي المهارات الثلاث 

 رنة بغير الممارسين.الركض، الوثب، والرمي عند الممارسين، مقا

، 10ودرجة الحرية  0.05عند مستوى الدلالة  2.121المحسوبة  Tبينما مهارة الإتزان فقد بلغت قيمة 

ة إحصائية بين الممارسين وغير الممارسين وبالتالي فلا توجد فروق ذات دلال 2.228القيمة الجدولية هي 

تشمل دقة ليس لها علاقة بالممارسة بقدر ما لها في مهارة الإتزان ولعل ذلك يرجع هذه المهارة بالذات 

 علاقة بالتركيز كالثني والمد، والإتزان على قدم واحد.

ً حكاتالمشارإليهاسابمالتوافرإلىضرورةبالإضافة يوفرخراً آيوجدعرضاإضافياً ،رجربويمتلازمةأشذلتشخيصقا

ً حملم مرتبطاً ا

حكاتتشخيصها،وهذاالعرضهوتأخرالنموالحركيووجودعلاماتواضحمبهذهالمتلازمةعلىالرغممنعدمتضمينه

 .قلواختلالالحركةثةعلى

رتاريخسابقمنالتأخرفيتعلمواكتسابالمهاراتالحركيةمثلركوبالدرجات،مسلكالكرةجربويمتلازمةأشذلدىالأفرادف

 الخ.. ء.فيالهوافز،فتحالأوانيالزجاجية،الق

ة،كماتتخذأجسامهموضعياتجامدةوثابتةوغريبة،بلتصديةوملةوذاتأنماطجامدةوأحاتكماأنمشيةهؤلاءالأطفالمخ

 .رالحركيالبصريتآزلةفياللاأكثردرمعقصورواضحفيالمهاراتالحركيةوقصو



الذيقديوجدلدىالبعضمنهمتميزافيال،طالنموالحركيلدىالأطفالالأوتيزمنموبالرغممنأنهذهالتجلياتالحريةتتناقضمع

 .لدىالأفرادالأوتيزمالأكبرسناىمهاراتالحركية،إلاأنهاتتشابهكثيرامعبعضالسلوكياتالحركيةالتيتر

 ً نجاتبمرجرربتلازمةأشمويذركيةفيالمراحلالحياتيةاللاحقةمنحياةحنأنشيوعهذهالسلوكياتالم،وعلىالرغمأيضا

شوهصورةالبدنومفهومالذاتفيتوقصورلةذويهذهالمتلازمة،وركيفيحاحنة،مثلالقصورالنفسيمكاىممنعواملأخر

يوفقالمصطلحاتالألالأوتيزم،إلاأنهذاالتناوليوضحأهميةوصفهذهالأعراضعلىخلفيةمسارالنموالنفسيافطحالةالأ

 .نموالنفسي
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