الوحدة الاولى

* الفرق بين صعوبات التعلم و بطء التعلم يوضحها الجدول التالي :

	بطء التعلم
	صعوبات التعلم
	المسلسل

	حالات من الأطفال ذوي المشكلات التحصيلية بشكل عام تعود إلى تدني القدرة العقلية حيث يكون ذكاءهم بين 70-85درجة ذكاء و غالباً ما يتسربون من التعليم في المرحلة الابتدائية 
	حالات الأطفال ذوي المشكلات التحصيلية في ( القراءة ، و الكتابة ، و الحساب ) لأسباب عصبية ، ولا تعود إلى أسباب تدني القدرة العقلية أو لأسباب حسية كالإعاقة البصرية أو الجسمية .
	1

	تدني القدرة العقلية 
	وراثية بيئية و غالباً وراثية 
	2


	نسبة ذكاءهم من 85 درجة فاقل 
	نسبة ذكاءهم ما بين 85-115 درجة
	3

	نسبتهم بين الأطفال 13,59% على منحنى التوزيع الطبيعي للقدرة العقلية .
	نسبتهم بين الأطفال 5,5% على منحنى التوزيع الطبيعي للقدرة العقلية .
	4


* الخصائص السلوكية لحالات صعوبات التعلم :

هناك عدد من المظاهر الي تعبر عن حالات صعوبة التعلم هي كما يلي :

1- صعوبة القراءة .

2- صعوبة الكتابة .

3- صعوبة الحساب ( الرياضيات بوجه عام ) .

4- صعوبة التهجئة .

5- صعوبة التذكر .

6- صعوبة اللغة الاستقبالية .

7-صعوبة اللغة التعبيرية .

8- صعوبة الاستماع ( الإصغاء ) 

9- صعوبة التآزر البصري الحركي .

10- صعوبة الانتباه .

11- صعوبة النشاط الزائد .

12- صعوبات ادراكية .

* جدول يوضح نسبة انتشار حالات صعوبة التعلم بالنسبة لحالات التربية الخاصة الأخرى :

	النسبة المئوية 
	فئات التربية الخاصة 

	51,1%
	1- حالات صعوبات التعلم 

	20,1 %
	2- حالات اضطرابات اللغة ( التخاطب ) 

	11,4 %
	3- حالات التخلف العقلي 

	8.6 %
	4- حالات الاضطرابات الانفعالية

	8,8 %
	5- حالات أخرى ( إعاقة سمعية - بصرية  - حركية )


* التعريف الطبي لصعوبة التعليم : 

1- يشير التعريف الطبي إلى الأسباب العضوية من حيث أن تلف المخ أو إصابته هي المسئولة عن ظهور مظاهر صعوبة التعلم .

2- التركيز على وجود خلل في الجهاز العصبي المركزي ( يعود إلى أسباب وراثية أو بيئية ) كما أن حالات صعوبة القراءة و نقص الانتباه و النشاط الزائد ترجع إلى خلل في الجهاز العصبي لدى حالات صعوبة التعلم .

الانتقادات الموجهة للتعريف :

* غموض المصطلح 

* صعوبة تحديد التلف الدماغي 

* تمتع ذوي صعوبات التعلم بقدرة عقلية عادية أو قريبة منها .

* التعريف التربوي لحالات صعوبات التعلم : 

يركز على : 

           1- تدني التحصيل الأكاديمي لحالات صعوبة التعلم مقارنة بزملائهم من العاديين في مهارات القراءة و الكتابة و الحساب . ( كتابة معكوسة ، صعوبة إجراء العمليات الحسابية ) .

            2- النمو غير المتناسق للقدرة العقلية لديهم ( عدم التجانس في نمو القدرات الفرعية للقدرة  العقلية  العامة .

          3- التباين بين القدرة العقلية و التحصيل الدراسي لديهم، ( عدم التناسب بين الذكاء و مستوى التحصيل الدراسي ).

          4-  استبعاد حالات الإعاقة الأخرى لدى حالات صعوبة التعلم .

          5- و معنى ذلك أن حالات صعوبات التعلم هي حالات عادية من حيث القدرة العقلية و أيضاً السمعية و البصرية , بل هي خالات تواجه مشكلات تحصيلية رغم ذلك ، مما يصعب على المهتمين بهم التحديد الدقيق للأسباب .

* التعريف القانوني : 

أولاً : الجانب النظري : 

يعرفهم بأنهم " أولئك الأطفال الذين يعانون من واحدة أو أكثر من العمليات النفسية الأساسية و التي تتضمن فهم و استعمال اللغة المكتوبة و المنطوقة و تبدو في ( صعوبة الإصغاء ، و التفكير ، و الكلام ، و القراءة و الكتابة و الحساب ، و مجلات إصابة الدماغ البسيطة ، و تلف الدماغ ،و الديسلكسيا و الأفازيا ، و الاضطرابات الادراكية .

و لا يتضمن مشكلات العلم التي ترجع إلى تدني القدرة العقليةأو الاعاقة السمعية أو البصرية ... الخ .

ثانياً : الجانب العملي : 

حدد التعريف الفدرالي ما يلي : 

أن الطفل إذا أظهر مشكلة في دراسته لا تتناسب و عمره أو قدراته ، أو أظهر تبايناً واضحاً بنت تحصيله المدرسي و قدراته العقلية في أحد المظاهر التالية :  

1- التعبير اللفظي 

2- الاستيعاب السمعي 

3- التعبير الكتابي 

4- مهارات القراءة الأساسية 

5- القراءة الاستيعابية 

6-العمليات الحسابية 

7- التفكير الحسابي 

يعتبر من ذوي صعوبات التعلم .

* خصائص حالات ذوي صعوبات التعلم :

· نقص الانتباه 
· صعوبات التآزر الحركي
· مشكلات في العمليات النفسية و معالجة المعلومات ( السمعية و البصرية ) 
· صعوبة بناء استراتيجية في لتعلم ( ينقصها التوجيه الذاني )
· صعوبات في اللغة التعبيرية 
· صعوبات القراءة ( 80 % منهم يعانون من مشكلات القراءة )
· صعوبات الكتابة ( الكتابة المعكوسة )
· صعوبات في الرياضيات 
· صعوبات اجتماعية ( قلة المهارات الاجتماعية )( المحادثة )
· القدرات العقلية المتعددة : هناك عدد من القدرات العقلية لديهم و لكن يصعب ظهورها في ظل المناهج المدرسية العادية مثل : 
1. الذكاء اللفظي 
2. الذكاء الرياضي المنطقي 
3. الذكاء المكاني 
4. الذكاء الموسيقي 
5. الذكاء الحركي 
6. الذكاء الشخصي 
7. الذكاء الاجتماعي 
8. الذكاء البيئي  
* انتشار ظاهرة صعوبات التعلم :

كانت عام 1977  -  1,878 % أي 800،000 طالب ، و أصبحت عام 1997 -  5,5 % أي 2,6 مليون طالب .

و ترجع أسباب تلك الزيادة إلى ما يلي :

1. زيادة وعي الآباء و الأمهات و الاختصاصيين و المدرسين بحالات صعوبات التعلم .
2. زيادة الاهتمام بأدوات القياس و التشخيص 
3. لاقى مصطلح صعوبات التعلم قبولاً من الآباء و الأوساط الاجتماعية .
4. قلة دعم البرامج التربوية التي تعتني بالأطفال العاديين الذين يعانون من مشكلات دراسية .
و نلفت الانتباه إلى أن نسبة انتشار حالات صعوبات التعلم مقارنة بفئات التربية الخاصة الأخرى بلغت 51,1 % و هي أعلى نسبة .

* العلاقة بين العمر و بين صعوبات التعلم : 

· مرحلة ما قبل الدراسة : وجدت صعوبة في تحديد هذه النسبة .
· المرحلة الابتدائية ( من 6-11 سنة ) 41 %
· المرحلة الثانوية ( من 12 – 21 سنة ) 59 % 
و معنى ذلك أن اغلب اكتشافات حالات صعوبات التعلم تبدأ في مرحلة الابتدائية ثم الثانوية .

* العلاقة بين الجنس و صعوبات التعلم : 

تقدر نسبة الذكور المصابين بحالات صعوبات التعلم بأربعة أضعاف نسبة الإناث و السبب في ذلك يرجع إلى عوامل بيولوجية و طبية و ثقافية و اجتماعية ، كما أن أغلب حالات صعوبات التعلم لدى الإناث تبدو في المجال المعرفي ( تذكر ، انتباه ، إدراك ، تفكير ).

* الدراسات المسحية لظاهرة صعوبات التعلم :   

تتميز بالقلة و الندرة خاصة بالمجتمعات العربية، كما تشير الدراسة الصادرة عن دائرة التربية بأمريكا إلى تزايد الطلبة ذوي حالات صعوبات التعلم ما بين عمر 6-9 سنوات ، و ما بين عمر 16- 21 سنة . إما الدراسات العربية فإنها نادرة سوى بالمملكة العربية السعودية فيصل نسبة الطلاب الذين يتلقون برامج خاصة بصعوبات التعلم حوالي 7 % فقط .
اعداد الدكتور : رضا فاروق

الوحده الثانيه


*نمو ميدان صعوبات التعلم ظهور العديد من المؤلفات العلميه المتخصصه في مجال صعوبات التعلم . 
ومن الجمعيات التي ظهرت في ميدان صعوبات التعلم 
1- جمعية الأطفال ذوي صعوبات تعلم . 
2- جمعية الأطفال الغير عاديين . 
* مساهمة العلوم الطبيه في ميدان صعوبات التعلم 
ومن العلوم الطبيه التي ساهمت في نمو ميدان صعوبات التعلم مايلي: 
- الطب / العام 
- علم الأعصاب 
- علم البصريات 
- الطب النفسي 
- علم الغدد 
- علم السمعيات 
- علم التشريح العصبي 
- علم النفس العصبي 
- علم فسيولوجيا الأعصاب 

· أولا: أهمية العلوم الطبيه للمربين 
تعني أن يدرك المربون أهمية العلوم الطبيه وتداخل العلوم الطبيه مع العلوم التربيويه والنفسيه في تفسير حدوث التعلم . 

وتبدو تلك الأهميه في النقاط التاليه : 
1- معرفة المربين لأهميه الجهاز العصبي المركزي وعلاقته بالتعلم 
2- معلافة المربين لأهمية دور الأطباء في تشخيص حالات صعوبات التعلم ومن ثم التعامل معها 
3- معرفة المربين لأهمية التكنولجيا الطبيه والأثار الجانبيه لتلك التكنولوجيا على الأفراد ومعالجه نقص الانتباه 
4- معرفه المربين لأهميه الأبحاث العلميه الديثه على الدماغ وعلاقتها بالتعلم 


· ثانيا : أهمية العلوم العصبيه للمربين 
وهي أن يدرك المربون أهمية العلوم العصبيه التي توضح كيفيه عمل الدماغ 
( المراكز العصبيه ) 
- الفص الأمامي 
- الفص الصدغي 
- الفص القفوي 
- الفص الجداري 
- المنطقه الحركيه 

حيث تتحكم المنطقه الحركيه على كل جانب من جوانب الدماغ 
فلكل قسم من الدماغ له وظائفه القسم الأيسر يتحكم بالغه والنشاطات اللغويه والحركيه 
والقسم الأيمن يتحكم بالمثيرات غير اللفظيه مثل الموسيقى والرياضيات والتوجيه الذاتي . 
وحالات صعوبات القراءه عصبيه لها علاقه بالدماغ وكذلك النشاط الزائد وتشتت الانتباه أسباب عصبيه لها علاقه بالدماغ . 

*ثالثا : أهميه العلوم العصبيه النفسيه للمربين 
وهي ان يدرك المربون العلاقه بين علم الاعصاب وعلم النفس ويسمى ( علم النفس العصبي) 
وهو يدرس العلاقه بين الجهاز العصبي المركزي , والسلوك المتعلم , وخاصه في مجال صعوبات التعلم مثل القدره العقليه والتذكر واللغه والمظاهر الانفعاليه . 

*رابعا : أهمية الأخصائيين في العلوم الطبيه في تشخيص حالات صعوبات التعلم 
وهو أن يدرك المربون أهمية ودور الاخصائيين في العلوم الطبيه في قياس وتشخيص حالات صعوبات التعلم مثل : اخصائي الاعصاب والبصريات والسمعيات والطب النفسي. 

*خامسا : أهمية التفسير الطبي للعلاقة بين بعض الأمراض 
مثل انخفاض مستوى السكر في الدم ونقص فيتامين ب ونقص البروتين 


*مساهمات العلوم النفسيه في ميدان صعوبات التعلم 
- علم النفس النمو 
- علم النفس التربوي 
- علم النفس المعرفي 

*أولا : مساهمة علم نفس النمو في ميدان صعوبات التعلم 
ويشمل مظاهر النمو الجسمي والحركي والعقلي ويمكن تفسير مظاهر صعوبات التعلم بأنها انحراف وحيد عن مظاهر النمو العادي لدى الاطفال ذوي حالات صعوبات التعلم 

- مساهمات علم نفس النمو في تفسير مظاهر صعوبات التعلم 
1- يقدم علم نفس النمو تفسيرا لمظاهر النمو الحركي وخاصة التأزر البصري الحركي 
2- يقدم علم نفس النمو تفسيرا لمظاهر النمو اللغوي لدى حالات صعوبات التعلم على أنها انحراف عن مسار النمو اللغوي لدى الطفل العادي 

*ثانيا : مساهمة علم النفس التربوي في ميدان صعوبات التعلم 
- يقدم علم النفس التربوي تفسيرا لمظاهر تدني التحصيل الاكاديمي في القراءه والكتابه والحساب لدى حالات صعوبات التعلم على أنها انحراف وحيد عن مظاهر التحصيل الاكاديمي 
- يقدم علم النفس التربوي تفسيرا رقميا لمدى التباين بين الاستعداد العقلي والتحصيل الاكاديمي لحالات صعوبات التعلم 
- يقدم علم النفس التربوي عددا من الأساليب التربويه المناسبه في تدريس حالات صعوبات التعلم 
- يقدم علم النفس التربوي عددا من أساليب القياس والتشخيص المناسب لحالات صعوبات التعلم 
- يقدم علم النفس التربوي أساليب تعديل السلوك مثل التعزيز الايجابي والسلبي والعقاب والتسلسل والحث 


*ثالثا : مساهمة علم النفس المعرفي في ميدان صعوبات التعلم 
يقدم تفسيرا للنمو المعرفي والعمليات العقليه لدى حالات صعوبات التعلم مثل صعوبات التذكر والتفكير والتنظيم والادراك ومايسمى بصعوبات التعلم النمائيه وهي خلل في العمليات المعرفيه والتي ترجع لأسباب وراثيه 
وأيضا ساهم علم النفس المعرفي في مساعدة حالات صعوبات التعلم على بناء المعرفة وربطها مع الخبرات السابقه والعمر المناسب 


*مساهمة العلوم اللغوية في ميدان صعوبات التعلم 
- العلوم التي ساهمت في نمو ميدان صعوبات التعلم 
1- علم اللغويات 
2- علم نفس اللغه 
3- علم الصوتيات 
4- علم المعاني 
5- علم قواعد اللغه 

- مساهمات العلوم اللغويه 
1- تقدم تفسيرا نظريا لنمو اللغه لدى الأطفال العاديين واعتبار الصعوبات في اللغه انحرافا عن مسار اللغه 
2- تقدم تفسيرا لمكونات اللغه وهي مهارات الاصغاء والقراءه والكتابه والمحادثه 
3- تقدم تفسيرا لمظاهر الاضطرابات اللغويه مثل اضطرابات اللغه الاستقباليه واضطرابات اللغه التعبيريه 
4- تقدم عددا من الأساليب في تدريس المهارات اللغويه 
5- تقدم عددا من التدريبات اللغويه لحالات صعوبات التعلم وهي التعرف على الكلمة الناقصة بسرعة 
6- تقدم العلوم اللغويه علاج صعوبات النطق لحالات صعوبات التعلم 
7- تقدم العلوم اللغويه عددا من المساهمات في تطوير واعداد أدوات قياس المظاهر اللغويه 


*مساهمات العلوم الوراثيه في ميدان صعوبات التعلم 
العلوم التي ساهمت في نمو ميدان صعوبات التعلم مثل 
- علم الجينات 
- الارشاد الجيني 
- الأمراض الوراثيه 


وفيما يلي مساهمات العلوم الوراثيه : 
1- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات التعلم حيث تلعب العوامل الوراثيه دورا اساسيا في ظهور حالات صعوبات التعلم 
2- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات التعلم وخاصة حالات ضعف الانتباه والنشاط الزائد 
3- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات وخاصة العوامل الأسريه 
4- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات التعلم في صعوبات اللغه والكلام التي لها علاقه الى أثر العوامل الجينيه وخاصة الكروموسوم رقم (7) وعلاقة ذلك بصعوبات قواعد اللغه والكلام 
5- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات التعلم بين أفراد الأسره الواحده 
6- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات التعلم بين التوائم المتماثله 
7- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات التعلم بين الذكور أكثر من الاناث وذلك بسبب العوامل الجينيه 
8- تقدم العلوم الوراثيه تفسيرا لظهور حالات صعوبات اللغة وانتقالها نت الأباء الى الأبناء 


*مساهمة العلوم التربوية في ميدان صعوبات التعلم 
ومن العلوم التي ساهمت في نموميدان صعوبات التعلم 
- التربيه الخاصه 
- التربيه العامه 
- الاداره المدرسيه 
- ادارة وتنظيم برامج التربيه الخاصه 
- تصميم المناهج في التربيه الخاصه 
- أساليب التدريس في التربيه الخاصه 
- القوانين التربويه وخاصه في مجالات التربيه الخاصه 
- اعداد الكوادر التربويه 
- أساليب تعديل السلوك 

مساهمة العلوم التربويه في ميدان صعوبات التعلم 
1- قدمت العلوم التربويه مساهمة رئيسيه في ميدان صعوبات التعلم تبدو في استخدام المصطلحات التربويه في تعريف صعوبات التعلم 
2- قدمت العلوم التربويه عددا من الخصائص السلوكية والتي يمكن قياسها لحالات صعوبات التعلم 
3- قدمت العلوم التربويه توضيحا لمدى انتشار ظاهرة حالات صعوبات التعلم 
4- قدمت العلوم التربويه اطارا من الكوادر البشرية العاملة مع حالات صعوبات التعلم 
5- قدمت العلوم التربويه اطارا نظريا للخطة التربويه الفرديه 
والتي تضمنت المراحل التالية : 
- مرحلة اجراءات ماقبل الاحالة 
- مرحلة الاحالة والتخطيط الاولى 
- مرحلة التقييم المتعدد الأبعاد 
- مرحلة مناقشة وكتابة الخطه التربويه الفردية 
- مرحلة تطبيق الخطة التعليمية 
- مرحلة تقييم أداء الطالب 
6- قدمت العلوم التربويه حقوق الأباء ومشاركاتهم في اعداد الخطه التربويه الفردية 
وتمثلت هذة الحقوق في 
· حق مشاركة الاباء في كل مراحل اعداد الخطة التربويه الفرديه 
· حق الاباء في تقييم طفلهم وكتابة التقارير التربويه والنفسيه 
· حق الاباء في تقييم طفلهم باختبارات غير متحيزه عرقيا أو ثقافيا 
· حق اطلاع الاباء على نتائج تقارير طفلهم ومناقشتها 
· حق الاباء في البحث عن وسيط لحل المشكلات الناجمه بينهم وبين ادارة المدرسه مجانا 
· حق الاباء في المحافظه على سرية تقارير ابنائهم بموجب القانون 

7- قدمت العلوم التربويه عددا من الطرق او المعادلات الرياضيه لمعرفه مدى التباين بين استعداد الطالب وتحصيله الاكاديمي 
8- قدمت العلوم التربويه عددا من الاساليب التعليمية لحالات صعوبات التعلم مثل : 
أ- أسلوب التدريس العلاجي أو أسلوب التدري الاكلينيكي ويتضمن هذة الخطوات : 
- قياس مستوى الاداء الحالي 
- اعداد خطة التدريس 
- تطبيق خطة التدريس 
- تقييم اداء الطالب 
- تعديل أساليب التدريس 
ب- أسلوب تحليل المهمات: وفيه يتم تحليل الهدف التعليمي الى عدد من المهمات التعليميه الفرعيه المتتابعه ويعمل على تسهيل المهمه التعليميه من قبل معلم التربيه الخاصه 
ج- الاسلوب الحسي المتعدد المعروف بأسم (VAKT ) والتى تمثل بدايات أسماء الحواس وهي 
حاسة الابصار V 
حاسة السمع A 
الاحساس بالحركه K 
حاسة اللمس T 

د- استخدام التقنيات الحديثه في تعليم صعوبات التعلم كالحاسوب 
9- قدمت العلوم التربويه عددا من البدائل التربويه لحالات صعوبات التعلم 
10- قدمت العلوم التربويه عددا من الاستراجيات التدريسيه لمهارات القراءه والكتابه والحساب 
11- قدمت العلوم التربويه مثل جمعية الاطفال غير العاديين عددا من المهايير التي يجب توفرها في معلم التربيه الخاصه . 


اعداد : بدور

الوحده الثالثة

صعوبات الانتباه والنشاط الزائد

وهى من المظاهر النمائيه لصعوبات التعلم  وتظهر فى مرحله الطفوله ويتزامن ظهورها مع النشاط الزائد وترجع الى اسباب عصبيه.وتكون فى الذكور اكثر من الاناث.

9. شروط ارتباط مظاهر صعوبات الانتباه:-

· شدة ظهور اعراض صعوبات التعلم.

· فترة ظهور اعراض صعوبات التعلم.

المحكات الواجب توافرها قبل الحكم على الطفل بانه يعانى من صعوبات فى الانتباه:-

1. ظهور الاعراض بشكل متكرر واكثر شده مقارنه مع الاطفال فى مثل عمره.

2. ظهور اعراض نقص الانتباه بسن مبكر

3. استمرايه الاعراض.

4. تكون الاعراض غير ناتجه عن اصابه الطفل باى اضطرابات عقلبه او جسميه او انفعاليه.

الخصائص المميزه لهذه الحالات:-
· تشتت الانتباه:النقص فى الانتباه وفى التركيز وميل الفرد اى التشتت.

· السلوك الاندفاعى:ميل الفرد الى الاستجابه بسرعه دون التفكير فى النتائج المترتبه على سلوكه سواء على نفسه او الآخرين.

· النشاط الزائد:نشاط حركى غير هادف.
السلوك الملاحظ على الطلبه الذين يعانون من ضعف الانتباه فى المواقف الصفيه:-

· الفشل فى الانتباه للتفاصيل- .يواجه صعوبه فى تنظيم نفسه.

· يبدو انه لا يصغى للمعلم.-  لا يتبع التعليمات.

· يتجنب ويكره المهمات   - .يتشتت بسهوله عند وجود مثير خارجى.

مظاهر اعراض نقص الانتباه لاصحاب الاعمار الدنيا:-

صعوبه التركيز على المهمه التعليميه, سرعه الانتقال من مهمه الى اخر قبل انتهاء الاولى ,مظاهر حركيه مثل القفز والركض ,صعوبه الجلوس فى مكان ما لمده ما.

مظاهر اعراض نقص الانتباه لاصحاب الاعمار المتقدمه:-
عدم قيام الشخص باى سلوك ذا قيمه فى الحياة اليوميه او الاكاديميه , المشاجره مع الاخرين , العناد ورفض اتباع التعيمات ,صعوبات فى تكوين الصداقات.

مستويات حالات نقص الانتباه والنشاط الزائد:-

المستوى الاول:حالات نقص الانتباه البسيطه.

المستوى الثانى:حالات النشاط الزائد البسيطه والاندفاعيه.

المستوى الثاث:حالات نقص الانتباه والنشاط الزائد معا.

السلوك الملاحظ على الطلبه الذين يعانون من النشاط الزائد فى المواقف الصفيه:-

· تململ الطلب اثناء جلوسه-تحريك ايدين والقدمين

· يفرط فى الركض حول الاشياء-يفرد فى الكلام ويقاطع الآخرين.

· يجيب عن السؤال قبل ان ينهيه المعلم-يواجه صعوبه فى انتظار الدور
صعوبات الادراك البصرى

وهى واحد من المظاهر النمائيه وترجع الى اسباب تتعلق باصابات الدماغ او اسباب ناتجه عن الخلل الوظيفى العصبى.

	مظاهر صعوبات الادراك البصرى
	مظاهرها
	امثله

	صعوبه التمييز البصرى
	صعوبه تمييز الاشياء عن بعضها البعض وخاصه المتجانسه
	الاشكال الهندسيه-الحروف الهجائيه(ف,ق)

	صعوبه التمييز بين الشكل والارضيه
	صعوبه التمييز بين الشكل المحدد والاشياء المحيطه به
	الماده المكتوبه على اللوح والمواد الاخرى-المعلوم والمجهول

	صعوبة الاكمال البصرى
	صعوبه تمييز المثيرات المعروضه على المفحوص من خلال اجزاء تدل على وجودها
	عدم ادراك وجود كلب ما  فى صوره ما اذا ظهرت اجزاء من تلك الصوره

	صعوبه ادراك العلاقات المكانيه
	صعوبة ادراك العلاقه بين المثير المعروض على الفرد والمثيرات الاخرى ذات العلاقه
	الفرق بين المثلث والمربع

	صعوبه تمييز الاشياء والحروف
	صعوبه فى تمييز الحروف الهجائيه او الاشكال الهندسيه
	الجهات الاربع على الخريطه-الرأس والخليج فى البحر

	صعوبه ادراك الاشياء بشكلها الصحيح
	صعوبه ادراك الاطفال للاشياء عندما يتم اختلاف شى ما فيها
	الحروف المتجانسه(ب,ت)

	صعوبه التمييز بين الكل والجزء
	صعوبه التمييز بين الكل والجزء فى الاشياء المعروضه عليه
	فهو يرى الحرف (أ) على انه اجزاء غير مترابطه معا.


صعوبات الادراك السمعى
مشكلات فى ادراك المثيرات السمعيه وربطها مع المعانى المرتبطه بها فى سياق منظومه الادراك.

مظاهر صعوبات الادراك السمعى:-

1. صعوبه التمييز السمعى بين الحروف والاصوات المتشابهه.

2. صعوبه التمييز السمعى بين الكلمات او المقاطع المتجانسه.

3. صعوبه التمييز السمعى المتتابع.

4. صعوبه التذكر السمعى.

5. صعوبه التركيب الصوتى.

الاقتراحات الواجب اتباعها من قبل المعلم لمساعدة الطلبه الذين يعانون من صعوبات الادراك السمعى:-

· التقليل من الاصوات المشتته فى غرفه الصف-السماح للطالب بالجلوس فى المقاعد الاماميه.

· المحافظه على التواصل البصرى مع الطالب-التحدث ببطىء ووضوح.

· كتابة النقاط الهامه على السبوره-السماح للطالب بتسجيل الحصه الدراسيه.

صعوبات الادراك اللغوى

وهى التأخر فى اكتساب اللغه,وترجع مشكلات الاطفال ذوى صعوبات التعلم  فى تعلم اللغه الى عوامل عصبيه او جينيه او الى عوامل تتعلق بتلف الدماغ.وقد يعانون هؤلاء الطلبه  من  مشكلات فى احد قسمين اللغه او كلاهما(اللغه المنطوقه,اللغه المكتوبه).

المستويات الثلاثه لاضطرابات اللغه المنطوقه للافراد ذوى صعوبات التعلم:-

1. اضطرابات اللغه الداخليه:اللغه التى يتحدث بها الفرد مع ذاته.

2. اضطرابات اللغه الاستقباليه:صعوبه  فهم الرموز اللفظيه وعدم القدره على فهم الكلام المسموع.

3. اضطرابات اللغه التعبيريه:صعوبه تنظيم الكلمات واعبارات واستخدامها فى التعبير عن الافكار.

الاستمرار فى النشاط دون توقف

وهى صعوبه انهاء النشاط والانتقال الى نشاط اخر او الانتباه لمهمه واحده فقط وتأديتها مره تلوى اخرى دون غيرها ,ويعتقد انها تنجم عن الخلل الوظيفى الدماغى.

الصعوبات فى التآزر البصرى/الحركى

هى المشكلات المرتبطه بالنمو الحركى الدقيق المرتبط بالادراك البصرىحيث ان اضطراب المهارات الادراكيه او عدم تطورها بشكل طبيعى قد يحد من قدره الفرد على استخدام يديه بشكل وظيفى مناسب,وهذا ينتج عن عدم نضج الجهاز العصبى  المركزى.

صعوبات التمييز بين المفاهيم المتجانسه

وهى مشكلات فى تعلم المفاهيم بيسر وسرعه وبخاصه المفاهيم المجرده حيث يصعب ملاحظتها وحيث تعتمد عمليه اكتسابها على تعميمات وقواعد معينه.ويعود ذك الى اضطراب الجهاز العصبى المركزى.

الفئتان الاساسيتان من مشكلات الانتباه لدى الطلبه ذوى صعوبات التعلم :-

1- المشكلات المرتبطه  بالانتباه التلقائى: وهى عدم القدره على اختيار الابعاد المهمه للمثير والتركيز عليهاوليس على الابعاد غير المهمه

2- قصر فترة الانتباه: وهى سهوله التشتت بالمثيرات غير المهمه وعدم القدره على التركيز على اى مهمه لوقت كاف.

الاساليب التى يمكن استخدامها لتطوير قدرة الاطفال على التمييز بين الاشياء:-

1. اتاحه الفرصه للاطفال للمشاركه النشطه فى عمليه التعلم.

2. توجيه الاطفال لتأديه المهمات التعلميه خطوه خطوه.

3. اتاحه الفرصه للاطفال لخوض تجارب وخبرات عديده ومتنوعه.

4. تزويد البيئه الصفيه بمثيرات غنيه.

حالات الديسلكسيا

وهى صعوبه تعليميه خاصه بالقراءه تتمثل مظاهرها فى التباين بين القدره العقليه العامه(الذكاء)والاداء على المهارات اللغويه ويترتب عيها تدنى فى التحصيل الاكاديمى,وتنتشر فى الذكور اكثر من الاناث.

مظاهر الديسلكسيا

· صعوبات القراءه بشكل عام.

· صعوبات الكتابة بشكل عام.

· صعوبات الكلام بشكل عام.

· صعوبات التنظيم بشكل عام.

· صعوبات تحويل المعلومات من التعببير اللفظى الى التعبير الكتابى والعكس.

· صعوبات فى قراءه الحروف او الارقام او الكلمات المتشابهه.

· صعوبات فى القراءه الجهريه.

خصائص الافراد ذوى حالات الديسلكسيا:-

· يتميزون بذكاءلا يقل عن متوسط الذكاءس100.

· يتصفون بقدرات حسيه(سمعيه او بصريه)عاديه.

· يتصفون بالابداع والموهبه والتفوق وخاصه فىمجالات الفن والموسيقى والتصميم.

الاساليب والاجراءات المناسبه المستخدمه فى تشخيص حالات ادسلكسيا:-

· ملاحظه اداء الطفل اثناء القراءه الاستيعابيه.

· تقييم قدرات الطفل الحسيه, السمعيه, لابصريه.

· تقييم قدرات الطفل الاكاديميه.                               0 تقييم قدرات الطفل العقليه.

· تقييم مظاهر الديسلكسيا .                                     0 ملاحظه اداء الطفل القرائى.

صعوبات القراءه...الكتابة

	
	القراءه
	الكتابه

	مفهومها
	عمليه نفسيه عقليه تتضمن القدره على تحويل  الرموز المكتوبه الى رموز منطوقه.
	عمليه نفسيه عقليه تتضمن القدره على التعبير عن الذات برموز.

	المهارات العقليه المتتابعه التى تتضمنها عمليه....
	مهاره الاستعداد القرائى ,

 مهاره تمييز الكلمه ,

 مهاره القراءه الاستيعابيه , مهاره توظيف القراءه فى الحياة اليوميه.


	مهاره القبض على القلم ,

مهارات نقل الحروف والارقام,
مهارات كتابة الحروف والارقام,
مهارات نقل الاسماء والكلمات.

 مهاره كتابة الاسماء والكلمات. مهارات تنقيط الماده المكتوبه. مهارات كتابة الجمل البسيطه. مهارات كتابة فقرات كامله.

	العوامل التى تتاثر بها القدره على تعلم مهاره...
	العمر الزمنى ,

 العمر العقلى ,

 سلامة الاجهزه الحسيه السمعيه البصريه ,

الخبره السابقه.
	العمر الزمنى ,العمر العقلى ,

اسلوب التعليم ,سلامة الاجهزه الحسيه والسمعيه والبصريه,

القدره الحركيه ,القدره على التآزر البصرى الحركى.

	تصنيفات القراءه

مكونات.الكتابة
	القراءه الجهريه,القراءه الصامته,القراءه الاستيعابيه
	التعبير الكتابى ,التهجئه
 الاملائيه ,الكتابة اليدويه

	العمليات العقليه اللازمه لمهارة...
	القدره السمعيه العاديه

القدره البصريه العاديه

الادراك السمعى,الادراك البصرى,القدره على النطق

القدره على التذكر ,التفكير ,الانتباه,التآزر الحركى البصرى,

القدره العقليه العامه(الذكاء)
	القدرة على الانتباه,.

التمييز ,الادراك ,

 اتذكر,اتفكير

التآزر الحركى البصرى.



	مراحل نمو القراءه

مراحل الكتابه


	1-مرحله ما قبل القراءه.

2-تحويل الرموزالمكتوبه الى رموز منطوقه.

3-مرحله الطلاقه فى القراءه.

4-مرحله توظيف القراءه فى عمليه التعلم.

5-توظيف القراءات فى عدد من المجالات.

6-توظيف القراءه فى عدد من مجالات الحياة.
	1-مرحله ما قبل الكتابه

2-مرحلة كتابة مسودة الافكار.

3-مرحلة مراجعه الماده المكتوبه.

4-مرحله تقييم الماده المكتوبة من قبل الآخرين.

	 تعريف صعوبات .......
	 مشكلات فى القراءه تواجه بعض الاطفال ولا تعود الى عوامل حسيه او بيئيه او عقليه.
	مشكلات فى الكتابة لدى بعض الاطفال  يصعب تفسيرها بعوامل عقليه او حسيه او حركيه.

	مظاهر صعوبات ...
	صعوبة قراءه الحروف وخاصه المتشابهه-صعوبه قراءه الارقام وخاصه المتشابهه.

صعوبه قراءه الكلمات المتجانسه.

-صعوبات القراءه والتى تبدو فى ارتفاع او انخفاض الصوت.

صعوبات القراءه الجهريه والتى تبدو فى حذف او اضافه بعض الكلمات والحروف.

صعوبات القراءه والتى تبدو فى حذف بدايات او نهايات الاسطر.

صعوبات القراءه الصامته.

صعوبات القراءه والتى تبدو فى مظاهر سلوكيه.
	صعوبة قراءه الماده المكتوبه-صعوبة فهم الماده المكتوبه.

صعوبة التعبير الكتابى عن الافكار.

كثرة الأخطاء الإملائيه

تكرار الأخطاء الإملائيه.

الكتابه غير المنقطه.

كثرة الأخطاء القواعديه.

الكتابة المعكوسه للحروف والكلمات.

صعوبة تنظيم الماده المكتوبه.




اسباب  صعوبات الكتابة:-

الاضطراب فى العمليات النفسيه الاساسيه.

الاضطراب فى التآزر البصرى الحركى.

الاضطراب فى تحويل الماده المقروءه الى ماده مكتوبه.

الاضطرابات السلوكيه.

صعوبات اللغه

اللغه:نظام من الرموز يمثل المعانى المختلفه والتى تسير وفق قواعد معينه.وتقسم الغه الى مظهرين هما:

اللغه غير لفظيه ويعبر عنها باللغه الاستقباليه.

اللغه اللفظيه ويعبر عنها باللغه التعبيريه.

الكلام:القدره على تشكي وتنظيم الاصوات فى اللغه اللفظيه.

النطق: الحركات التى تقوم بها الحبال الصوتيه او جهاز النطق اثناء اصدار الاصوات.

مراحل النمو اللغوى:-

1. مرحله البكاء.

2. مرحلة المناغاه.

3. مرحله التقليد.

4. مرحلة المعانى.
العوامل المأثره فى النمو اللغوى:-

1. الجنس:الاناث اسرع فى نموهن اللغوى من الذكور.

2. العوامل الاسريه:ترتيب الطفل فى الاسره والظروف الاقتصاديه والاجتماعيه للاسره.

3. الوضع الحسى والصحى للفرد:اهميه الجوانب الحسيه والصحيه والجسميه وعلاقتها بالنمو اللغوى.

4. وسائل الاعلام:اهميه دور وسائل الاعلام فى زياده المحصول اللغوى للطفل.

5. عمليه التعلم: اهميه عمليه التعلم وما تتضمنه من قوانين فى تعلم اللغه.

6. القدره العقليه: اهميه القدره العقليه(الذكاء) فى النمو الغوى للطفل.

مظاهر اضطرابات اللغه لحالات صعوبات التعلم:-

1) اضطرابات النطق وتشمل

1- الحذف:ان يحذف الفرد حرفا او اكثر من الكلمه.

2- الابدال:ان يبدل الفرد حرف باخر من حروف الكلمه.

3- الاضافه:ان يضيف الفرد حرفا جديدا الى الكلمه امنطوقه.

4- التشويه:الا ينطق افرد الكلمات بالطريقه المأوفه فى مجتمع ما.

5- اضطرابات الصوت: الاضطرابات اللغوى المتعلقه بدرجه اصوت (شدته,ارتفاعه,نوعيته)
2)اضطرابات الكلام وتشمل:
1- التأتأه فى الكلام:تكرار الحرف الاول من الكلمه عددا من المرات.

2- ظاهرة السرعه الزائده فى الكلام: يزيد المتحدث من سرعته بنطق الكلمات.

3- ظاهرة التوقف اثناء الكلام: يقف المتحدث عن الكلام بعد كلمه او جمله ما لفتره غير عاديه.

3)اضطرابات اللغه وتشمل:

1- تأخر ظهور اللغه:لا تظهر الكلمه الاولى للطفل فى العمر الطبيعى لظهورها.

2- فقدان القدره على فهم اللغه واصدارها:لا يستطيع الطفل فهم اللغه المنطوقه.

3- صعوبه الكتابة:لا يستطيع اطفل ان يكتب بشكل صحيح الماده المطلوب كتابتها.

4- صعوبة التذكر والتعبير والكتابه:صعوبة تذكر الكلمه المناسبه فى المكان المناسب ومن ثم التعبير عنها.

5- صعوبة فهم الكلمات او الجمل :صعوبه فهم الكلمه او الجمله المسموعه.

6- صعوبة القراءه:لا يستطيع الطفل ان يقرأ بشكل صحيح الماده المكتوبه.

7- صعوبة تركيب الجمله:صعوبة تركيب كلمات الجمله من حيث قواعد اللغه ومعناها.
اسباب الاضطرابات اللغويه:-

1. الاسباب الوظيفيه والنفسيه الاساليب المرتبطه باساليب التنشئه الاسريه والمدرسيه.

2. الاسباب العصبيه:الاسباب المرتبطه بالجهاز العصبى المركزى وما يصيبه من تلف او اصابه قبل او اثناء او بعد الولاده.

3. الاسباب المرتبطه باعاقات اخرى:الاضطرابات اللغويه ظاهره مميزه لدى افراد ذوى الاعاقات العقليه والسمعيه والانفعاليه وصعوبات التعلم.

4. الاسباب العضويه:الاسباب المرتبطه بالاجهزه العضويه المسؤوله عن اصدار الاصوات ونطقها.
الاساليب المتبعه فى تدريس الاطفال ذوى الاضطرابات اللغوى:-

1. مهارة تعليم الاطفال من قبل اخصائيين فى تعليم اللغه واضطراباتها.

2. مهارة تعليم الاطفال وفق مبادىء تعديل السلوك واساليبه.

3. مهارة اختيار الموضوعات المناسبه للحديث عنها.

4. مهاره تشجيع الاطفال ذوى المشكلات الغويه.

5. مهاره تقليد نطق الكلمات  او الجمل بطريقه صحيحه.

6. مهاره تشجيع الاطفال ذوى المشكلات اللغويه على الحديث امام الاخرين.
اعداد : غلاتي

الوحدة الرابعة
أسباب صعوبات التعلم:

1- أسباب جسمية. 
2- أسباب بيئية. 
3- أسباب نفسية.

الأسباب الجسمية المفترضة لصعوبات التعلم: صفحـ97ـة

الأسباب البيئية المفترضة لصعوبات التعلم: صفحـ97-98ـة

الأسباب النفسية المفترضة لصعوبات التعلم: صفحـ98ـة

أولاً: الأسباب الجسمية لصعوبات التعلم:-

اكتشف بول بروكا أن الحبسة الكلامية تنتج عن تلف في الفص الدماغي، واكتشف ويرنكي أن الفص الدماغي الصدغي هو المسؤول عن فهم اللغة.

كان الاعتقاد السائد سابقاً أن الدماغ الأيسر هو المسيطر لدى معظم الناس لأنه اكتشف أنه المسؤول عن الوظائف اللغوية وأنه يحدد اليد التي يفضلها الإنسان في الكتابة والنشاطات الأخرى حيث أن معظم الناس يستخدمون أيديهم اليمنى. وأفادت تقارير أن الأشخاص الذين لديهم اضطرابات تعلمية لم يكن الدماغ الأيسر هو المسيطر بوضوح على وظائفهم الحركية. وتم تطوير طريقة تعليمية تعرف باسم طريقة أورتون جلنجهام في معالجة صعوبات القراءة والتهجئة وتستخدم برامج تدريبية خاصة تعتمد الأسلوب الصوتي.
الإصابة الدماغية:-

يصعب تقديم دليل مقنع عبر الفحوصات الطبية على وجود خلل وظيفي في الجهاز العصبي المركزي لدى الطلبة ذوي صعوبات التعلم. كما أن معرفة السبب لا يساعد المعلمين على تحديد أساليب التدريس الملائمة للطفل.

وقد ركزت البحوث على المنطقة الصدغية المسطحة وهي ذات علاقة باللغة. ويعتقد العلماء أن صعوبات القراءة مرتبطة بتشابه حجم المنطقة الصدغية المسطحة التي تؤدي إلى عسر القراءة، كما يعتقدون أن عسر القراءة ينجم عن خلل في المخيخ.

اعترض التربويون وأولياء الأمور على استخدام مصطلح "الإصابة الدماغية البسيطة" لعدم كفاية الأدلة المتوفرة على وجود إصابة دماغية ولأن الإشارة إليها تعني عدم القدرة على المساعدة وأن المشكلات التي يواجهها الأطفال ذوو صعوبات التعلم ليست مشكلات بسيطة.

أسباب الخلل الوظيفي في الجهاز العصبي المركزي الذي يؤدي إلى صعوبات تعلمية:-

1- عوامل ما قبل الولادة: صفحـ108ـة

2- عوامل أثناء الولادة: صفحـ108ـة

3- عوامل ما بعد الولادة: صفحـ109ـة

اضطرابات الكيماوية/الحيوية:-

تعتبر أحد الأسباب المحتملة لصعوبات التعلم، فالاعتقاد هو أن أجسام الأفراد ذوي صعوبات التعلم لا ينتج كميات كافية من الناقلات، والناقلات العصبية هي مواد كيماوية في خلايا المخ توصل الرسائل العصبية من خلية عصبية إلى خلية أخرى. ولا تزال فرضية الاضطرابات الكيماوية الحيوية غير حاسمة وتحتاج إلى دعم علمي.

التخطيط الكهربائي للدماغ:-

توصلت الدراسات إلى نتائج متناقضة. فقد أشارت بعض الدراسات إلى أن التخطيط الكهربائي للدماغ غير طبيعي لدى نسبة كبيرة نسبياً من الأطفال ذوي الصعوبات التعلمية، وأشارت دراسات أخرى إلى وجود فروق ذات دلالة بين الأطفال ذوي صعوبات التعلم والأطفال العاديين في أنواع وليس معدل حدوث الاضطرابات في التخطيط الكهربائي.

التصوير بالرنين المغناطيسي:-

من الأساليب المستخدمة لدراسة أدمغة الأطفال هو التصوير بالرنين المغناطيسي. وقد توصلت الدراسات إلى أن الجزء الأمامي في أدمغة الأطفال ذوي صعوبات التعلم أصغر من الجزء الأمامي في أدمغة الأطفال العاديين. ومن الأساليب الأخرى المستخدمة لدراسة أدمغة الأطفال أسلوب التصوير الخرائطي للنشاط الكهربائي في الدماغ (BEAM) والتي توصلت إلى أن النشاط الكهربائي في أدمغة الأطفال ذوي صعوبات التعلم يختلف جوهرياً عن نشاط أدمغة الأطفال العاديين.

عدم التنظيم العصبي:-

وينتج عن إصابة دماغية تحول دون تمكن الجهاز العصبي المركزي من القيام بوظائفه بشكل كامل.

لقد بينت الدراسات أن العقدة القاعدية ذات العلاقة بالأنشطة السلوكية الروتينية تكون أصغر حجماً لدى الأطفال ذوي صعوبات التعلم، أما الفص الدماغي الأمامي ذو العلاقة بالتنظيم والانتباه فهو يكون أقل نشاطاً لدى الأطفال ذوي صعوبات التعلم.

العوامل الوراثية:-

اهتمت الدراسات بدراسة شكلين رئيسيين هما: أ- دراسات الأقارب (الدراسات الأسرية). ب- دراسات التوائم.

فقد أشارت نتائج إلى وجود علاقة بين كل من النشاط الزائد وعسر القراءة والعوامل الوراثية، وبالنسبة للدراسات التي أجريت على التوائم دعمت الاعتقاد بأن العوامل الوراثية تلعب دوراً ما، ولكن الأدلة لم تكن قوية بما فيه الكفاية.

وقد بينت النتائج أن العوامل الأسرية لعبت دوراً سببياً مهماً في صعوبات التعلم ولكنها ليست وحدها المسؤولة. وفي دراسات التوائم افترضت أن الفروق بين التوائم المتطابقة ترجع للعوامل البيئية لأن بنيتها الوراثية متشابهة في حين أن الفروق بين التوائم المتآخية ترجع للعوامل البيئية والعوامل الوراثية أيضاً. 

ويمكن أن تكون العوامل المسؤولة عن صعوبات التعلم سلوك متعلم وليس سمة موروثة. ويعتمد أن الأورام العصبية الليفية تترك أثراً سلبياً على عدة أجهزة في الجسم ومنها الجهاز العصبي المركزي وينتج عن ذلك اضطرابات مختلفة منها صعوبات التعلم.

المشكلات الجسمية:-

معظم الدراسات توصلت إلى وجود علاقة بين المشكلات الجسمية البسيطة والتشوهات الولادية والمشكلات السلوكية، إلا أنه لا تتوفر أدلة علمية قوية بعد على أن المشكلات الجسمية المبكرة تعمل بمثابة مؤشرات يعتمد عليها للتنبؤ بالنشاط الزائد.

تأخر النضج أو عدم اكتماله:-

استنتج العلماء أن فئات صعوبات التعلم تنتج عن تأخر أو عدم اكتمال نضجهم بسبب تباطؤ الجهاز العصبي المركزي وتستخدم مصطلح الصعوبات اللغوية المحددة.

مضاعفات الحمل والولادة:-

توصلت الدراسات إلى نتائج متناقضة، فقد فشلت بعض الدراسات في إيجاد علاقة ارتباطية، والدراسات الأخرى أشارت إلى وجود فروق في مضاعفات الحمل والولادة ولكنها فروق صغيرة.

انخفاض السكر في الدم:-

يعتقد العلماء أن انخفاض مستوى السكر في الدم يحرم الدماغ من السكر الذي يحتاج إليه للقيام بعمله بشكل فعال مما يترتب عليه ارتباك عقلي، وعدم يقظة واكتئاب ولكن الأدلة العلمية لا تزال ضعيفة.

ردود الفعل التحسسية (الحساسية):-

إن اعتقاد وجود علاقة بين التحسس وصعوبات التعلم ليس حديثاً. وقد أشارت بعض الدراسات إلى أن معالجة التحسس نجم عنها تحسن في الخصائص التربوية والسلوكية للأطفال، ويشتمل العلاج على إزالة العنصر المولد للتحسس الذي يضعف القدرة على التعلم مثل السكر، والحليب، والبيض، والشوكولاته، والقمح ومشتقاته.

يصنف العلماء الخصائص السلوكية والنفسية المرتبطة بردود الفعل التحسسية للمواد الغذائية والمواد الكيماوية ضمن فئتين: أ- فئة تتميز بنشاط مفرط وبقابلية للاستثارة.      ب- فئة تتميز بانخفاض مستوى النشاط والإعياء.

الأسباب البيئية لصعوبات التعلم:-

الطعام وصعوبات التعلم:-

اعتقد طبيب الأطفال فاينجولد أن صعوبات التعلم والنشاط الزائد تنتجان عن المواد الاصطناعية المضافة إلى الطعام والألوان والنكهات الاصطناعية، ولكن لا يوجد دليل قوي على صحتها. فقد أشارت إحدى الدراسات أن فلوريد الصوديوم قد يؤثر على صعوبات التعلم ولكن لا تتوفر أدلة لدعم الافتراض.

أهم الانتقادات الموجهة إلى حمية فاينجولد: صفحـ120ـة 

تفاعل العوامل العصبية والعوامل البيئية:-

ثمة صعوبات تعلمية تنتج عن تفاعلات بين العوامل العصبية والعوامل البيئية. فبعض الأطفال لديهم صعوبات تعلمية على الرغم من عدم وجود مشكلات عصبية لديهم، والبعض الآخر ليس لديه صعوبات تعلمية على الرغم من وجود مشكلات عصبية لديهم. فالأطفال الذين لديهم مشكلات عصبية لا يعانون من صعوبات تعلمية نتيجة الظروف البيئية التي عملت على تعويضهم عن المشكلات العصبية الموجودة لديهم.

سوء التغذية:-

إن النقص أو الزيادة الملحوظة في بعض العناصر الغذائية لها أثر سلبي على وظائف الدماغ وبالتالي على السلوك والتعلم، وثمة اعتقاد بأن الشهور الستة الأولى من العمر هي الأكثر أهمية وأن الخلل الذي يحدثه سوء التغذية في هذه الفترة خلل دائم وليس مؤقتاً.

الإشعاعات:-

أشارت النتائج الأولية أن الإشعاعات تسبب ما أطلق عليه متلازمة الطفل المتعب، حيث أن الأطفال الذين يتعرضون لها بشكل مفرط يفقدون نشاطهم ويصعب عليهم الانتباه والتركيز.

أما عن التدخين أثناء الحمل فقد تبين أن أطفال الأمهات غير المخنات كانوا أفضل من أطفال الأمهات المدخنات من حيث الدرجات على جميع المقاييس المستخدمة. كما يعتقد أن التسمم بالرصاص يؤدي إلى اضطرابات سلوكية وتعلمية وعقلية مختلفة، فهو يرتبط بالقابلية للاستثارة والتشتت وضعف الانتباه، إلا أنه لا تتوافر أدلة كافية على أن زيادة مستوى الرصاص في الجسم يسبب صعوبات التعلم.

عدم فاعلية التدريس:-

تشير الدراسات إلى أن عدم ملاءمة أساليب التدريس وضعفها من العوامل المرتبطة بصعوبات التعلم، وهناك ممارسات صفية مرتبطة بصعوبات التعلم ومنها: صفحـ123ـة.

الأسباب النفسية لصعوبات التعلم:-

اضطرابات الانتباه:-

إن اضطرابات الانتباه تكمن وراء تدني التحصيل الأكاديمي، فعدم القدرة على الانتباه تحول دون تعلم الطفل في المرحلة العمرية المبكرة مما يضعف قدرته التربوية الأساسية ويقود إلى صعوبات في التعلم. وقد توصلت عدة دراسات إلى أن الأطفال ذوي صعوبات التعلم تتطور لديهم القدرة على الانتباه الانتقائي ببطء مقارنة مع الأطفال الذين لا يعانون من صعوبات تعلمية.

الظروف الأسرية وأنماط التنشئة:-

إن الظروف الأسرية غير المناسبة تؤدي إلى تدهور قدرات الطفل وتأخر نموه. فللعلاقات بين الأسرة والمدرسة أثراً لا يستهان به على المهارات الأكاديمية والاجتماعية للطلبة، فالعلاقات الإيجابية والبناءة بين هذين الطرفين لها فوائد كبيرة بالنسبة لتحصيل الطلبة وتكيفهم المدرسي. 

إساءة المعاملة والإعاقة:-

إن إساءة المعاملة ثلاثة أنواع أساسية هي: 

أ- إساءة المعاملة الجسمية. 
ب- إساءة المعاملة النفسية. 
ج- إساءة المعاملة الجنسية.

وقد أشارت عدة دراسات أن الأطفال المعوقين أكثر تعرضاً لإساءة المعاملة وأن إساءة المعاملة مسؤولة عن حدوث بعض حالات الإعاقة. فإساءة المعاملة قد تقود إلى إصابات في الرأس واضطرابات في الجهاز العصبي المركزي الأمر الذي قد يقود بدوره إلى اضطرابات سلوكية وتعلمية.
اعداد : lolo1

تلخيص الوحدة الخامسة من كتاب صعوبات التعلم

* عملية القياس في التربيه الخاصة : هي العملية التي يتم من خلالها جمع معلومات عن الطالب بغرض الوصول إلى أحكام واتخاذ قرارت تتعلق بذلك الطالب وتخدم عملية القياس هدفان : 

التصنيف .

10. تخطيط التدريس .
*أغراض عملية القياس : 

1- الكشف : التعرف إلى الطلبة الذين يعانون من صعوبة تعلم.

2- الاحاله : توجيهه إلى أشخاص مختصين
3- التصنيف : تحديد فئة إعاقته وصعوبة تعلمه 
4- تخطيط التدريس : بناء خطة تربوية فرديه
5- مراقبة تطور الطالب : ملاحظة تقدمه الأكاديمي
*تحديات و معيقات تشخيص حالات صعوبات التعلم :

1- عدم الاتفاق على تعريف إجرائي لصعوبات التعلم

2- عدم تحديد كيفية قياس عامل التباين 
3- افتقار الادوات والاختبارات الى الصدق والثبات
4- عدم تجانس فئة صعوبات التعلم من حيث الخصائص والمظاهر
5- قله تدريب المختصين في مجال صعوبات التعلم
*المبادئ والأسس العامة لعملية القياس والتقويم :

موافقة الوالدين

عملية القياس والتشخيص يقوم بها فريق متعدد التخصصات
الاختبارات والأدوات تتمتع بالصدق والثبات
كتابة الخطة التربوية الفردية
تنفيذ الخطة التربوية الفردية ومراجعتها في المستقبل
*خطوات عملية القياس وتشخيص حالات صعوبات التعلم :

1- مرحلة الكشف :

1) مرحلة ما قبل الاحاله

2) مرحلة الاحاله
2- مرحلة القياس :

1) تقييم فريق متعدد التخصصات 

2) كتابة الخطة التربوية الفردية
3- مرحلة التدريس :

1) تنفيذ الخطة التعليمية

2) مراقبة تقدم الطالب
 *عناصر الخطة التربوية الفرديه :

وصف لمستوى الطالب

تحديد الأهداف
تحديد التربية الخاصه
تحديد التعديلات
تحديد زمن البدء 
تحديد الزمن المستقرق
تحديد أليه القياس
*طرق ووسائل لجمع المعلومات المستخدمه في تشخيص حالات صعوبات التعلم :
1- دراسة تاريخ الحاله

 2-الملاحظة : مقصودة وغير مقصودة

            3-  مقاييس التقدير

                  4-مقاييس غير الرسمية
            5-المقاييس الرسمية
*أمثلة على مقاييس السلوك الاجتماعي :

1- مقاييس فينلاند للسلوك الاجتماعي : هناك ثلاث صور مختلفه لهذه المقاييس :

1) طبعة المقابله : الصورة المسحية

2) طبعة المقابلة : الصورة الموسعة
3) الطبعة الصفية
2- مقاييس كونرز لتقديرات المعلمين ولتقديرات الوالدين
*من ابرز الادوات المستخدمة في القياس غير الرسمي :

1- الاختبارات محكية المرجع : وهي الاختبارات التي تفسر نتائجها في ضوء محك ما ومحدد بشكل سابق .

2- اختبارات المستوى : لتحديد مستوى الاداء الاكاديمي الحالي للطالب
3- القياس المعتمد على المناهج : يعرفه (( دينو )) على انه ( أي اتجاه يستخدم الملاحظة المباشرة وقياس وتسجيل اداء الطالب في المنهاج المدرسي كأساس للوصول الى قرارات تعليمية ).
* مقارنة بين المقاييس غير رسمية والرسمية من حيث المميزات والسلبيات :

	المقاييس
	المميزات
	السلبيات

	1- المقاييس غير الرسمية
	1-التصميم السهل.

2-تقل من قلق الطالب اثناء الاختبار.
3-تستخدم لتقييم الاختبارات الرسمية.
4-يمكن ان تركز على أي جانب من جوانب المنهاج.
	1- الاعداد الطويل .

2- تفتقر الى الصدق والثبات .
3- الذاتية .
4- التحيز الثقافي.

	2- المقاييس الرسمية
	1-التعرف على الطلبه الذين يحتاجون الى تدخلات خاصة .

2-التعرف على جوانب الضعف والقوة لدى الطالب .
3-مقارنة اداء الفرد مع اقرانه .
4-جاهزة للاستخدام 
5-معرفة مدى تقدم مستوى الطالب .
	1- لا ترتبط بالمهمات الصفية .

2- تتأثر بطبع الفاحص والمفحوص .
3- لا تقدم سوى معلومات كمية عامة .
4- الاجراءات الصارمة .


* محكات تشخيص صعوبات التعلم :

1- محك التباين : هو احد اهم المحاكت في تشخيص صعوبات التعلم , وهو يعني الفرق الكبير بين قدرات الطالب العقلية وتحصيله في واحد او اكثر من الجوانب التالية :

1) التعبير الشفوي

2) التعبير الكتابي
3) العمليات الحسابية
4) الاستدلال الرياضي
2-  محك الاستثناء

                  3-محك التربية الخاصة

*الجوانب التي يتم قياسها لتشخيص حالات صعوبات التعلم :

1- قياس القدرة العقلية .

2- قياس التحصيل الأكاديمي .
3- قياس اللغة .
أعداد : مرمر زماني

تلخيص الوحدة السادسة من كتاب صعوبات التعلم

* وجهتي النظر الأساسيتين التي أدتا إلى اختيار البديل التربوي :

1- ان من حق الطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة ( بما فيهم صعوبات التعلم ) المشاركة في بيئة قريبة من بيئتهم الطبيعية وذلك للاستفادة اجتماعيا واكاديميا .

2- ان طبيعة المشكلات التي يعاني منها الطلبة ذوي صعوبات التعلم تتطلب توفير تعليم فردي وكثف ومباشر .

* متصل البدائل التربوية :
	البديل التربوي
	الوصف 

	11. الصف العادي
	يتلقى فيه الطلبة ذوي صعوبات التعلم التربية الخاصة , او يتلقون خارجه بمعدل 21% من اليوم الدراسي.

	غرفة المصادر
	يتلقى فيه الطلبة ذوي صعوبات التعلم التربية الخاصة بمعدل 21 % الى 60 % من اليوم الدراسي

	الصفوف الخاصة 
	يتلقى فيه الطلبة ذوي صعوبات التعلم التربية الخاصة في مدرسة نهارية خاصة . 

	مركز الإقامة الدائمة
	يتلقى فيه الطلبه ذوي صعوبات التعلم التربية الخاصه طيلة الوقت بعيدا عن أسرهم . وهو يناسب حالات الاعاقه الشديدة. ويعتبر من أقدم البدائل التربوية .

	البرامج الخاصة المقدمة في المنزل أو المستشفى 
	يتلقى الطالب التربية الخاصة في منزله او المستشفى نتيجة لحالته الصحية التي تمنعه من الذهاب الى المدرسة.


* هرم البدائل التربوية : لـ ( ليرنر)
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*خصائص غرفة المصادر :
1- يجب ان تكون غرفة المصادر في نفس المدرسة العادية .

2-تتميز برامجها بالمرونه

3- المعلم فيها يجب ان يتمتع بالكفاءه والمسؤوليه 

4- العلم فيها يجب ان يتمتع بالجذابيه والقدره على التنظيم .

* مميزات وعيوب المدارس الخاصه :
عيوبها :
1- الكلفه العاليه .

2- صعوبة المواصلات 

3- عدم تفاعل الطلبه مع اقرانهم .

مميزاتها :

1- الخدمه الجيده 

2- تجرب فيها البرامج الخاصه بطلبه ذوي صعوبات التعلم قبل ان تتبناها غرفة المصادر والصفوف الخاصة .

* سلبيات مؤسسات الاقامه الدائمه :

1- يعزل الطفل عن اسرته ومجتمعه .

2- يؤكد على جانب العجز لدى الطالب .

3- يقدم تجارب وخبرات اجتماعيه محدوده

* الدمج الاكاديمي :
 اختيار طلبه محددين من ذوي صعوبات التعلم ووضعهم في الصفوف العاديه .

* مبررات التربية العادية :

1- وجود عدد كبير من الطلبه الذين يعانون من مشكلات تعليميه .

2- ان البرامج التي تفصل الطلبه ذوي صعوبات التعلم عن اقرانهم برامج ضاره لانها ستؤدي الى وصم الطالب .

3- التأخر في كشف الطلبه ذوي صعوبات التعلم نتيجة لضعف برامج التدخل .

الدمج الشامل :*

 وضع جميع الطلبه ذوي صعوبات التعلم في صفوف عاديه .

* الشروط اللازمه لنجاح عملية الدمج الشامل لطلبه ذوي صعوبات التعلم في الصفوف العادية :

1- معرفة رغبات الاهل والطفل .

2- يشارك المعلم في عملية الدمج دون اجبار على ذلك .

3-توفر المصادر الملائمه واللازمه للمعلم .

4-توفير التدريب المهني للمعلمين بشكل مستمر .

* المشكلات الشائعه في القراءه لفئة الطلبه ذوي صعوبات التعلم :
1-العادات غير الملائمه في القراءه .

2-اخطاء في التعرف على الكلمه .

3-اخطاء في الاستيعاب .
*معلومة مهمه :  تعرف برنامج القراءه من أجل الإتقان بأسم برامج (ديستار).

*طرق وبرامج تعليم اللغة :
يوجد هنالك نوعين من لابرامج وهي :

1- برامج لتعليم الاستماع ( اللغة الاستقباليه ) مثل :

أ) التدريب على زيادة الادراك السمعي للأصوات غير اللغوية .

ب)التدريب على زيادة الادراك للاصوات اللغوية .

ج)التدريب على فهم الكلمات.
د)التدريب على فهم الجمل .

2-برامج لتعليم الكلام ( اللغة التعبيرية ) مثل :
أ)مهارات تهدف الى استشارة اللغة لطبيعية لدى الطفل : من الامثله على هذه المهارات :

1- اسلوب الاضافه .    2- اسلوب الحديث الموازي.  3- اسلوب الكلام مع النفس .

ب)التدريب على بناء المفردات الكلاميه

ج)التدريب على انتاج الاصوات الكلامية

د)تشكيل الجمل .
*المبادئ الرئيسية في التدريس العلاجي للرياضيات : 
1- توفير الاستعداد لتعلم الرياضيات :

 مثال : تعليم طلاب الصف الاول الابتدائي الارقام وكيفية كتابتها .

2-الانتقال من المحسوس الى المجرد :

انه بدلا من استخدام شكل المكعب لتعريفه للطلاب نجعلهم يتخيلونه .

3- اتاحة الفرصة للطالب بالتدريب والمراجعه : عن طريق الامتحانات 

4- تعليم الطلبة التعميم : بأن يقوم الطالب بأستخدام الرياضيات في حياة اليومية .

5- بناء اساس جيد في تعليم المهارات والمفاهيم في الرياضيات :

ويستطيع المعلم القيام بذلك عن طريق :

أ) منح الطالب الفرصه الكافيه للاجابه عن الاسئله في دروس الرياضيات .

ب) مساعدة الطالب على تعميم تعلمه .

ج) التأكد من تسلسل وترابط المنهج .

د) توفير فرصة لتدريب الطلبه .

ذ) تعليم الرياضيات بطريقة تزيد من ثقة الطلبه بأنفسهم .

* نقاط الضعف في كتابات الطلبه ذوي صعوبات التعلم :

1-الاخطاء الاملائيه والقواعدية .

2-الاخطاء الكتابيه .

3-عدم التنظيم 

4-اضافة او حذف احف من الكلمات التي يكتبونها

5-عدم وضوح المعنى وتفككها .

* برامج التدخل في صعوبات الكتابة :
1- طرق وبرامج تدريس مهارات ما قبل الكتابة :
أ) تدريب الطفل على مسك القلم .

ب)تدريب الطفل على انتاج الخطوط .

ج) تدريب الطفل على رسم الاشكال ونسخها عن نموذج .

د) تدريب الطفل على رسم الخطوط والاشكال بدون نموذج .

2- طرق وبرامج تدريس مهارات كتابة الاحرف :
أ) النمذجه : ان يقوم الطالب بملاحظة الحرف كيف يكتب .

ب) ملاحظة العوامل المشتركة : ان يقوم الطالب بمعرفة التفريق بين الاحرف المتشابهه مثل (ب ت ) .–
ج)  استخدام المنبهات الجسمية : بأن يقوم المعلم بتوجيه يد الطفل اثناء كتابة الحرف .

د)  التتبع : مثل التنقيط .

ذ)  النسخ : رؤية الكلمه ونسخها .

3- طرق وبرامج تدريس التهجئه والاملاء :
- من الاخطاء الشائعه في كتابة الكلمات العربية عند املائها على الطلبه :

أ) الخلط بين المد القصير والمد الطويل.

ب) الخلط بين التنوين والنون.

ج)الخلط في كتابة الهمزات .

د) أخطاء التمييز بين أل الشمسية و أل القمرية .

- يمكن معالجة هذه الاخطاء عن طريق :

أ) التدريس المباشر .

ب) توفير فرص للتدريب والممارسة .

ج) استخدام الكمبيوتر .

4- طرق وبرامج تدريس إنتاج الجملة والنص :

يمكن للمعلم ان يقوم بتحسين عملية الكتابة لدى الطلبة من خلال ممارسات عديده منها :

أ) تشجيع الطلبه على الكتابة بشكل مستمر .

ب) مشاركة الطلبه في معرفة الاخطاء القواعدية وحلها .

ج) التعزيز وتقديم التغذية الراجعة .

د) عدم المبالغة في التصحيح . 

إعداد : مرمر زماني
تلخيص الوحدة السابعة

اساليب تدريس الاطفال ذوي صعوبات التعلم

· كيف يحصل اطفال ذوي صعوبات التعلم على تعليم فعال ؟
· كيف نعالج ونصحح وضعهم او ما هي الاوضاع التربوية والبرامج الملائمة لهم؟
· ما هي استراتيجيات التعلم التي تزود هؤلاء الاطفال بالمهارات الاكاديمية مثل  (القراءة والكتابة والتعبير والحساب )؟
تختلف قدرات الطلبة ذوي صعوبات التعلم فكل فرد يعاني من مشكلة ما قد تختلف عما يعاني منها طالب اخر ، لذلك قدمت البحوث التي اجريت في هذا المجال بعض التوصيات حول طرق تعليم المهارات الاكاديمية والمعرفية ، والاجتماعية للطلبة ذوي الصعوبات في التعلم منها :

1. تقديم مراجعة مختصرة للمادة التعليمية السابقة في بداية الحصة .
2. توضيح اهداف المادة في بداية الحصة .
3. تقديم المعلومات في خطوات صغيرة ، واعطاء الطلبة الوقت الكافي للمارسة بعد كل خطوة .
4. اعطاء تعليمات تفصيلية واضحة .
5. تشجيع الطلبة على المشاركة النشطة في التعلم .
6. طرح عدد كبير من الاسئلة والتحقق من فهم الطلبة للمعلومات .
7. توجيه الطلبة وتقديم تغذية راجعة لهم .
8. تقديم تعليمات واضحة للطلبة عن التمارين والانشطة لان فهم السؤال نصف الاجابة .
والتعليم الفردي يعطي نتائج جيده لانه يتم فيه مراعاة الفروق الفردية بشكل فردي الا ان التعليم ضمن مجموعات صغيرة يساعد على تفاعل وتعاون المجموعة فيما بينهم في تعلم مهارات القراءة والكتابة والتفاعل الاجتماعي .

ما هي العناصر التي يجب توافرها للحصول على تدريس فعال للطلبة ذوي صعوبات التعلم ؟

1. تقديم التعليمات والتوجيهات خطوة بخطوة وبعد تحليل المهارة او المهمة التعليمية .
2. التكرار والتمرين والمراجعة للمعلومات والمهارات المكتسبة .
3. تعلم طرق طرح الاسئلة.
4. البدء بالمعلومات البسيطة ثم المعقدة .
5. الاستعانة بالوسائل التعليمية (كالكمبيوتر ) .
6. التعليم في مجموعات صغيرة ليحصل التعاون فيما بينهم .
7. عرض المعلم نماذج لمشكلات وطرق الحل لتلك المشكلات .
8. تذكير الطلبة وحثهم على استخدام الاستراتيجيات المعرفية والتنظيمية المناسبة .
ما هي خصائص المدرسة الفعالة ؟

لديها اهداف واضحة ومدرسين ملتزمين وادارة قوية ، لديهم توقعات مرتفعة لمستقبل ونجاح الطلبة ، ولديهم تواصل فعال مع الطلبة واولياء الامور ، ويخصصون وقت كافي للتعليم ، ويوفرون جو ايجابي ذو ادارة فعالة ، ويتابعون تقدم الطلبة ، ضمن مناهج مرنة مناسبة ذو عدد قليل من الطلبة نسبة الى المعلمين ، مستندة الى نظريات علم النفس السلوكي وعلم النفس التربوي .

قدم الباحثين سوانس وهوسكن ولي تحليل لبرامج تعليمية مخصصة لذوي صعوبات التعلم وتوصلوا الى ثلاث عناصر تساعد لتحسين مستوى التحصيل للطلبة وهي كالاتي :

i. يجب التحكم  بمستوى صعوبة الواجب بحيث يكون متسلسل من السهل الى الصعب .
ii. يجب تعليم الطلبة وفق مجموعات صغيرة لا يزيد عددها عن ستة .
iii. يجب تنويع اساليب التدريس وتشجيع الطلبة على طرح الاسئلة والتفكير بها بصوت عال ، وهناك عدة اساليب للتدريس اهمها التدريب ما فوق المعرفي ، واستراتيجيات الاسئلة الذاتية .
وهذه بعض التوجيهات العامة التي تساعد معلمي  الذين يدرسون طلبة ذوي صعوبات التعلم :

· زود الطلبة بتعيينات دراسية لتساعدهم على التعويض عن الضعف الاكاديمي الموجود لديهم .
· ساعد الطلبة على التركيز على الابعاد المهمة في الواجب المدرسي .
· استخدم امثلة مادية ملموسة عند تعليمك لموضوع جديد .
· اسمح للطلبة بالتقدم نحو الاهداف حسب قدرتهم الذاتية .
· زودهم بفرص للتمرين والممارسة والمتابعة الذاتية اكثر مما تعطيه للطلبة العاديين .
· زود الطلبة بالادوات التعليمية المساعدة حسب الحاجة .
· عوض عن الصعوبات التي يواجهها الطلبة عن طرق تعديل الاختبارات التي تقدمها لهم وتعديل اساليب التقييم .
ما هي الاوضاع التربوية الملائمة للاطفال ذوي صعوبات التعلم ؟

ان نسبة الطلبة ذوي صعوبات التعلم الذين يدرسون في المدارس العادية كبير ، وتلك المدارس تعاني من ضعف في الاساليب التدريسة  ، والمدرسين يعتقدون ان اساليب التدريس والمناهج والوسائل التعليمية ليس امرا سهلا او قابلا للتطبيق في ضوء مسؤولياتهم الاخرى في غرفة الصف لذلك قضية الاوضاع التربوية الاكثر فائدة للطلبة ذوي الصعوبات مثيرة للجدل في الاوساط التربوية الخاصة والعامة .

* هناك اربعة بدائل او اوضاع رئيسية يمكن من خلالها تعليم هؤلاء الطلبة وهي :

1) الصف العادي .      2) غرفة المصادر .  3) الصف الخاص .
  4) المدرسة الخاصة .
الصف العادي : وهو اقل البيئات التعليمية تقييدا والاكثر تفضيلا لانه يحقق فلسفة الدمج الشامل ،( يتلقى طلبة ذوي الصعوبات التعليم من خلال مدرسين عادين بالتعاون مع معلمي تربية خاصة ،وقد يتلقى هؤلاء الطلبة تعليمهم  من التربية الخاصة خارج الصف ولفترة قصيرة جدا من اليوم الدراسي) .

غرفة المصادر : هي غرفة خاصة في المدرسة العادية يشرف عليها معلمون متخصصون في مساعدة ذوي صعوبات التعلم ، مجهزة بوسائل ومواد تعليمية تساعد الطلبة في تعلم المهارات الاكاديمية مثل ( القراءة ، الكتابة والتعبير ...الخ ) تقدم بواقع حصتين في اليوم الدراسي.

الصف الخاص: هو صف في المدرسة العادية يتلقي الطلبة ذوي الصعوبات فيه خدمات التربية الخاصة لما يقرب من 50% من اليوم الدراسي او اكثر .

المدرسة الخاصة : هي مدرسة نهاريه خاصة بدوام كامل لديها كادر تعليمي متخصص لتقديم المساعدة لذوي الصعوبات .

كيف يتم تصحيح مهارات الطالب لتصبح قريبة من الاداء الطبيعي ؟

بواسطة التعليم العلاجي او العيادي والتعليم التصحيحي وهو يقوم بعلاج جوانب الضعف لدى طلبة ذوي الصعوبات سواء كانت اكاديمية معرفية او قدرات نفسية مثل ( تشتت الانتباه التذكر والادراك ) لتصبح قريبة من الاداء الطبيعي، يتميز التعليم العلاجي انه مكثف ومدعوم بالوسائل التعليمية المتنوعة ويطبق على مستوى فردي. 

ايضا تقدم التربية التعويضية المساعدة للطلبة الذين يتعذر تصحيح اخطائهم او معالجة مشكلاتهم عن طريق التعليم العلاجي ، ان يعوض عليهم مثلا يسمح الطلبة الذين يواجهون صعوبات باخذ الملاحظات ان يستخدموا اشرطة الكاسيت ، والذين يعانون من صعوبات بالكتابة ان يتقدم للامتحان شفهيا ،او استخدام الكتب الناطقة مع الطلبة الذين يواجهون صعوبة في القراءة .

يتم في الدورة العلاجية الاتي :

1) تقييم الحاجات التعليمية للطالب .
2) تصميم الخطة التدريسية وتنفيذها .
3) تقييم اداء الطالب .
4) اعادة تقييم الطالب وتصميم خطة تدريسية جديدة وتنفيذها وتقييم فاعليتها ، والاستمرار بدورة جديدة .
ما الذي يهدف اليه النموذج التشخيصي العلاجي ؟

يهدف الى تحقيق ثلاث اهداف وهي :

1- الوقاية من المشكلات التعليمية .
2- معالجة المشكلات والاخطاء الاكاديمية والسلوكية الموجودة .
3- تعزيز وتدعيم اوجه القوة في الاداء .
وتتم خطوات هذا النموذج بالاتي :

a) تقييم خصائص الطالب وتحيد مواطن الضعف والقوة في ادائه.
b) تحديد الاهداف التدريسية والتي يتوقع من الطالب ان يكون قادر على عملها بعد تعلمه وهي اهداف ترتبط بمدي قوة وضعف اداء الطالب المختلفة(الاكاديمية ،الحركية ، الانفعالية..الخ ).
c) اختيار اساليب التدريس المناسبة لتحقيق الهدف التعليمي والتي يجب مراعاة الاتي فيها :
i.  ان يكون اسلوبا ملائما لمستوى اداء الطلبة .
ii. ان يكون اسلوبا يحقق الهدف .
iii. ان  يكون اسلوبا يستثير دافعية الطلبة للتعلم .
iv. ان  يكون اسلوبا يسمح للطالب بالانتقال تدريجيا من مستوى اداء الطالب الحالي الى الاداء النهائي المطلوب .
v. ان  يكون اسلوبا يطابق بين خصائص الطلبة والهدف التعليمي المنشود .
d) ان يتم اختيار وسائل ومواد تعليمية .
e) يجب تقييم فاعلية الاسلوب التدريسي المستخدم ،لقياس مدى تحقق الهدف وفاعلية التدريس وذلك باستخدام القياس المحكي المرجع ، فاذا وجد المعلم بان الهدف الاول قد تحقق ينتقل الى الهدف الثاني ، واذا لم يتحقق عليه ان يراجع عناصر وخطوات عملية التدريس ليعدل عليها .
ما هي طرق زيادة الانتباه لدى الطلبة ؟
ان طلبة ذوي الصعوبات يعانون من القابلية للتشتت وقصر فترة الانتباه لذلك على المعلمين استخدام اساليب مناسبة لزيادة انتباه هؤلاء الطلبة لينعكس ايجابيا على تعلمهم وتحصيلهم .

فمن الطرق التي تساعد على زيادة انتباه طلبة ذوي الصعوبات الاتي :

· اختصار الواجبات المنزلية .
· استخدام التدريب في فترات قصيرة يتخللها فترات استراحة .
· اضفاء عنصر التشويق على المهمة التعليمية .
· عرض المهمات التعليميه النثيرة لاهتمام الطالب يعقبها المهمات غير المثيرة لاهتمامة .
· التنويع في التدريس واضفاء عنصر الجدة على المهمة التعليمية .
· استخدام مثيرات ذات ابعاد واضحة ، وايماءات لفظية ووجهية ويدويه لتساعد على انتباه الطلبة.
· استخدام الوسائط المتعدد .
·  ازالة المثيرات المشتتة واستخدام  المثيرات ذات العلاقة فقط ، وتعزيز الانتباه .
ما هي فوائد مهارات التنظيم بالتعليم ؟

ان افتقار طلبة ذوي صعوبات التعلم الى مهارة التنظيم في التعلم يؤدي الى ضعف الاداء والتحصيل ،والعكس صحيح ، تقترح ليرنر مجموعة من الاساليب الفعالة لمساعدة الطلبة على مهارات التنظيم المناسبه وهي كالاتي :

1) توجيه الطلبة لوضع الاشياء في اماكن محددة .
2) تزويد الطلبة بقائمة المواد التي يحتاجون اليها لتأدية المهمة التعليمية .
3) تزويد الطلبة بجدول زمني معروف وواضح ليعرفوا ماذا ومتى يفعلون.
4) التاكد من حصول الطلبة على الواجبات قبل ان يغادروا المدرسة .
5) استخدام الوان مختلفة لكل مادة دراسية في الملف .
اذكري استراتيجيات التعلم التي تساعد طلبة ذوي الصعوبات على التعلم بفاعلية وكفاءة ؟

ان طلبة ذوي الصعوبات يشعرون بالاحباط في المواقف التعليمية بسبب افتقارهم الى المهارات التنظيمية ، ومشاكل اخرى كالتذكر ، وضع الانتباه وصعوبة اتباع التعليمات ، وصعوبة الادراك البصري والسمعي ، وتوقع الاخفاق بسبب خبرات الفشل المتكررة في الماضي ، لهذا يجب ان يتعلموا كيف يتعلموا ، وهم بحاجة ماسة لتعلم المهارات الفعالة والمنظمة لاكتساب المعلومات وتخزينها واستدعائها وتطبيقها في المواقف المختلفة (هناك عدة مواقع بالانترنت ص 209 تقدم معلومات مفيدة ) .

· من امثلة استراتيجيات التعلم البسيطة هي :اخذ الملاحظات ، اعداد رسم بياني، طرح الاسألة على المعلم ، طرح الاسألة ذاتيا ، اعادة قراءة النص في حالة عدم التاكد من فهم ما يحتويه،الاطلاع على الاسئلة قبل البدء بالقراءة ، التحقق من الاداء ذاتيا ، التمرن على تقديم عرض شفوي ، استخدام المراجع ومصادر المعرفة ،اعداد مخطط عام قبل البدء بالكتابة.
· استراتيجيات التعلم المعقدة :وتكون في المجالات الاكاديمية مثل الكتابة وغيرها والتي تتمثل عند المساعدة في الكتابة ان يتبع الاستراتيجيه التي تتمثل بالتخطيط والكتابة والتنقيح .
· استراتيجيات التعلم المعقدة في العمليات المعرفية (والتي تشمل استخدام عمليات محددة لمعالجة المعلومات مثل تدوين الملاحظات وطرح الاسئلة ...ألخ ) و استراتيجيات عمليات ما وراء المعرفية وهي عمليات تنفيذية عامة غير محددة بمهمة محددة مثل تنظيم الذات والتعلم المنظم الذاتي وتحديد الاهداف والتعزيز الذاتي .
· اذا خصائص وعناصرالتدريس الفعال وفقا لاستراتيجيات التعلم ،هي المذكورة في صفحة 210.
*ما هي مميزات التدريس المباشر  عند تعليم ذوي الصعوبات ؟

يسمى التدريس المباشر بنموذج تدريب المهارات فهو ويتم به تحديد الاهداف السلوكية بدقة اذ يستند فيه على تعديل السلوك الظاهر والمهارات القابلة للقياس(بالتعزيز والتشكيل ..الخ) والذي على ضوئه نحدد ونعدل من اسلوب التدريس ، الا ان التدريس المباشر غير قادر على تعديل وقياس العمليات والقدرات التي تكمن عند ذوي الصعوبات .(في صفحة 212 دراسة تبين اثر التعزيز الايجابي على الطلبة )

*من المشاكل المصاحبة لذوي الصعوبات الاضطرابات الادراكية (السمعية والبصرية والحركية ) لهذا ظهر برنامج :التدريب الادراكي  والذي تبناه كل من فروستج وكراتي واخرون ، حيث قام كيفارتبتطوير برنامج لمعالجة الاضطرابات الادراكية الحركية لان في اعتقادة ان التعلم الحركي شرط رئيسي لكافة اشكال التعلم وكان البرنامج يركز على تحسين المهارات التالية: الوضع الجسمي في الفراغ ، التوازن الجسمي ، التصور الجسمي ،ادراك الاشكال والاتجاهات .وهناك برنامج اخر ناتج عن دراسات عربية يساعد على تقوية حدة البصر 

وبرنامج اخر ايضا عملت به فروستج لمعالجة الاضطرابات الادراكية البصرية ،الى جانب برامج لمعالجة الاضطرابات السمعية والتي عمل بها باحثون اخرون وذلك في صفحة 213 الى جانب التدريب النفس لغوي.

وتلك البرامج تدعى ببرامج تدريب العمليات او القدرات وذلك لانها تتطلب معالجة العمليات والقدرات الادراكية الاساسية الموجودة بالطفل . 

والجدير بالذكر ان سامويل كيرك هو الاب الروحي لميدان صعوبات التعلم فب امريكا رائده ومطورة .
*برنامج التدريبي متعدد الحواس : ومن اشهر تلك البرامج برنامج فيرنالد (VACT) والذي يستخدم الحواس مجتمعة اثناء عملية التدريب حيث يوظف الطريقة البصرية والسمعية والحركية واللمسية لان استخدام اكثر من حاسة يجعل التعليم اكثر يسرا وفاعلية ، ايضا هناك برنامج جلجهام والمتخصص لمعالجة صعوبات القراءة حيث يركز علة دمج الاصوات في الكلمات.

*تحليل المهمة :وهو اسلوب يتعين فيه على المعلم تحليل المهمة وتحليل خصائص الطالب وقدراته التي يجب ان يمتلكها لتادية المهمة ،بالنسبة لتلك المهمة ومن ثم توجيه الطالب نحو تادية تلك المهمة خطوة بخطوة  بشكل متسلسل الى ان يتم انجازها  كاملة و بنجاح ، هذا الاسلوب مفيد في تعليم الطلبة ذوي الصعوبات سواء كان اكاديميا او اجتماعيا او حياتيا ، يشمل اسلوب تحليل المهمة على اربع خطوات وهي :

1) تحديد الهدف السلوكي .
2) تجزاته الى عدة خطوات متسلسلة منطقية سهلة .
3) تقييم اداء الطالب لتحديد الخطوات التي يستطيع القيام بها قبل البدء بتدريبه .
4) البدء بتعليم الطالب والانتقال تدريجيا من خطوة الى اخري وبشكل متسلسل .
*العلاج بالكتب :هو اسلوب تتم فيه قراءة الكتب لغايات علاجية حيث يعمل على تحسين السلوك ، ومفهوم الذات ، والاستيعاب القرائي ، ولكي يحقق العلاج بالكتب الاهداف المتوخاة ، يجب على القارئ  ان يعمل الاتي :

1- التوحد مع الشخصية الرئيسية في النص ، بحيث تكون من نفس عمر القارئ وتظهر نفس الاستجابات وتمر بنفس الخبرات حتي يستطيع القارئ تفهمها .
2- ان يشعر القارئ بروابط عاطفية مع الشخصية الرئيسية في النص لتترك لديه اثرا مفيدا في نفسة.
3- الاتعاظ والتفكر في مشاكل الاخرين الشبيهه بمشاكلة لان هذا يساعد على تطوير مهارات حل المشكلات لدى القارئ .
والمعلم هنا له دور مهم في عملية العلاج حيث يتوجب علية اختيار الكتب الملاءمة مع مشكلة كل طالب ، ومن ثم مساعدة الطالب في رؤية اوجه الشبه بين مشكلة الشخصية في النص ومشكلته وحثه على التفكر والاتعاظ .

*التعلم التعاوني : وهو طريقة تشجيع الطلبة للعمل في مجموعة يدعم اعضاؤها بعضهم بعضا ، ويتميز الطلبة في هذه الطريقة انهم لا يتنافسون فيما بينهم حيث يعمل الطلبة ضد بعضهم البعض او ان الطالب يركز على ادائه فقط دون ان يتفاعل مع زملائه ، بل يتم فيه تعاون المجموعة (ضمن مجموعات صغيرة غير متجانسة القدرات تهدف الى تحقيق هدف مشترك ) بشكل ايجابي فعال متفاعل ، حيث يتحمل كل طالب في المجموعة المسؤولية ، ويسعون جاهدين لتطوير اداء المجموعة ، ويتميز التعلم التعاوني بالخصائص التالية : صفحة 218.

*التدريب بواسطة الاقران وهو اسلوب فعال لتعليم وتدريب طلبة ذوي الصعوبات ويكون من خلال قيام طالب بتدريس طالب اخر اصغر منه او اقل قدرة ومهارة منه تحت اشراف المعلم  ،حيث يقوم المعلم بتوضيح الاساليب والادوات التي يحتاج فيها ذلك الطالب ليساعد زميله ، ويراقب الوضع حتى يطمئن الى انه اصبح يمتلك المهارات المطلوبة وحقق الهدف (يمكن استخدام هذه الطريقة لتحسين المهارات الاكاديمية والاجتماعية وتعديل السلوك عند اطفال ذوي الصعوبات ) .

المهارات الاجتماعية والانفعالية :

 ان اكتساب المهارات الاكاديمية ، واكتساب مهارات التواصل غير اللفظي  له دور فعال في الاداء الشخصي وفي التفاعلات الاجتماعية ، ان العجز في المهارات الاجتماعية والانفعالية يمثل احد الانواع الرئيسية لذوي صعوبات التعلم الغير لفظية ، وبوجه عام فان طلبة ذوي الصعوبات يفتقرون الى المهارات الاجتماعية والانفعالية ويقابلون بالرفض الاجتماعي ، لان لديهم :

· مشاكل مع العلاقات الايجابية الاجتماعية وتفهم مشاعر الاخرين ، وادراك المواقف الاجتماعية.
· ومشاكل مع العلاقات الاسرية .
مما يعود عليهم بالاحباط ، والشعور بتدني الذات وقود الى المزيد من الضعف في التحصيل الاكاديمي ومشاكل في النمو الشخصي ، لهذا ينبغي على المعلمين ادراك ذلك ويحاولوا مساعدة هؤلاء الطلبة من خلال استثارة دافعية الطلبة وزيادة مستوى تقدير الذات لديهم وتكون بالاتي :

· بناء الالفة والعلاقة الجيدة القائمة على الاحترام والتعاطف الايجابي .
· تشجيع الطالب على تحمل المسؤولية والمشاركة النشطة في العملية التعليمية .
· تنظيم بيئة صفية منظمة .
· التعامل مع الطلبة بصدق واخلاص والتعبير عن الثقة بقدراتهم دون مبالغة .
· اتاحة الفرص لديهم لتحقيق النجاح .
· مراعاة اهتماماة الطلبة .
وعناك عدة اساليب لتعديل السلوك  واكساب ذوي الصعوبات المهارات الاكاديمية والاجتماعية والانفعالية ومنها:

1- التعزيز : وهو ضروري خصوصا في المرحلة الاولى من عملية التعليم والتدريب وعندما يكون السلوك المطلوب من الشخص تأديته صعبا او جديدا عليه ، لانه يؤدي الى زيادة تكرار السلوك وهو نوعان :

1- تعزيز ايجابي : وهو تقديم شئ مادي او معنوي بعد قيام الطالب بسلوك مناسب .
2- تعزيز سلبي : امتناع الشخص من سلوك سئ تجنبا من تعرضة من حدث منفر .
الا انه ينبغي بعد الحصول على السلوك المرغوب استخدام التعزيز المتقطع تدريجيا لان ذلك من شانة ان يحافظ علىاستمرارية السلوك وتعميمة على مواقف اخرى .
2- التغذية الراجعة : هي عملية تصويب الاخطاء  ، او ردة الفعل الايجابية في حال الحصول على اجابة صحيحة ، ويجدر تقديم التغذية الراجعة بشكل فوري لتعم الفائدة .
3- التعاقد السلوكي :ان يعقد اتفاق بين المعلم والطالب بان في حال نجاز مهمة ما يكافئ عليها الطالب .هذا الاسلوب يساهم في زيادة مشاركة الطالب ويستثير دافعيتة ويرفع درجة التزامه .
4- التشكيل  : وهو عملية تطوير السلوك المنشود بعدة خطوات من خلال تعزيز الخطوات الناجحة وتجاهل الخطوات الخاطئة الى ان يصل الى الهدف المرجو .
5- التسلسل : ان نحلل المهمة الى عدة مهارات منطقية منظمة وذلك  لتطوير السلوك المرغوب .
6- التلقين والحث : ان يعزز السلوك المرغوب باستخدام الايماءات او التلميحات ...الخ لزيادة تكرارة ، الا انه يجب تقليلة تدريجيا ومن ثم اخاءه الى ان يصبح الشخص قادر على تاديته بدون مساعدة .
7- النمذجة : ان يقدم المعلم  توضيحات ليستفيد منها الطالب فيقلدها ويحاكيها.
8- تنظيم الذات : تقديم توجيهات للمتعلم تساعدة في تنظيم ذاته وسلوكة ومعارفة وذلك عن طرق ملاحظة الذات ومتابعتها ومن ثم تعزيزها لاكتساب مهارة علاج المشكلات التي تواجههم .
9- التجاهل : هو عملية تجاهل السلوك الغير مرغوب فيه الى ان ينلغي بسبب عدم الانتباه له .
10- التعزيز التفاضلى : وهو عملية تعزيز السلوك الجيد وتجاهل السلوك الغير مرغوب فيه حتى يثبت السلوك الجيد .
11- تكلفة الاستجابة : وهو عملية تقليل التعزيز عند حصول السلوك الغير مرغوب فيه .
12- الاقصاء عن التعزيز: وهو الحرمان من التعزيز بشكل كلي الى ان يمتنع من السلوك الغير مرغوب فيه
13- التصحيح المفرط :وهو اسلوب عقاب يكون بارغام  الطالب على تحمل نتائج سلوكه الخاطئ واجباره على  تصحيحه واعادته الى افضل ما يكون  .
كيف نعلم اطفال ذوي الصعوبات المهارات القرائية ؟

بطريقتان :

طريقة تدريس اللغة الكلية : وهي تركز على معنى اللغة المنطوقة والمكتوبة اكثر من تركيزها على اللغة نفسها 
الطريقة الترميزية : تركز على اصوات اللغة ورموزها من حروف وكلمات وهي ضرورية للاستيعاب القرائي.
*ان اطفال ذوي الصعوبات يعانون من مشكلة في الاستيعاب القرائي بسبب افتقارهم الى مهارات القراءة وضعف مستوى الفهم لديهم أي أي ان الطفل لا يستطيع تحويل الكلمات الى اصوات مما يجعل قراءته بطيئة ، ويفتقد الطلاقة في القراءة لهذا ساعدت نتائج البحوث لاظهار اسلوبان ذا فاعلية في التدريس لمساعدة هؤلاء الاطفال وهما :

1- تعليم الطلبة طرق متابعة استيعابهم ذاتيا واستخدام استراتيجيات تصحيحية مناسبة عندما يحسون بانهم لم يعودوا يفهمون المادة المقروءة ، ويفضل تدريبهم على قراءة نصوص مالوفة لديهم وتقديم تغذية راجعة تصحيحية والتدرج بصعوبة النص .
2- استخدام طرق مناسبة لمساعدة الطلبة على طرح اسئلة على انفسهم حول المادة التي يقرؤونها .
كيف نعلم اطفال ذوي الصعوبات مهارات الكتابة والتعبير ؟

تقدم ليرنربعض المبادئ التي يقوم عليها التدريس الفعال لمهارات الكتابة والتعبير وهي كالاتي :

1- اتاحة وقت كافي للطلبة للكتابة والتفكير واعادة الكتابة في مناخ صفي يشجع على الكتابة والتعبير .

2- السماح للطلبة باختيار مواضيعهم وتقديم نماذج لعملية الكتابة الجيدة والتفكير الاستراتيجي .
3- استخدام التعلم التعاوني وتشجيع الطلبة على تحمل المسؤولية الشخصية عن الكتابة بشكل تدريجي .
4- مراعاة اهتمامات الطالب وحثه للكتابة عنها .
ونظرا لتلك المشكلة اجريت ابحاث بهدف تطوير وتحسين مستوى كتابات الطلبة الذين يواجهون مثل تلك المشكلة والذي استندت فيه على نماذج معرفية حول عملية الكتابة والعمليات العقلية المتضمنة في التعبير ، وادراك اهمية الدور الذي يلعبة التخطيط المسبق للكتابة ، فتبين ان ذوي الصعوبات لا يخططون للكتابة مسبقا بل يخططون اثناء عملية الكتابة ويستدعون المعلومات التي لها علاقة بالموضوع ، لهذا علينا تدريبهم بشكل مكثف على مهارات التخطيط المسبق لما له من دور في تحسين نوعية الكتابة لديهم .

تلك البحوث لخصت افضل الاساليب التدريسية لمهارات التعبير الكتابي لطلبة ذوي الصعوبات وهي كالاتي :

1- التريس المباشر والواضح للخطوات المهمة في عملية الكتابة وتعزيزها بالايماءات ...الخ وتقديم الامثلة للخطوات اللازمة .

2- تدريس المبادئ الاساسية لكتابة الروايات والقصص ، وتقديم تغذية راجعة تصحيحية .
كيف نعلم اطفال ذوي الصعوبات المهارات الحسابية ؟

اولا يجب التاكد من امتلاك الطالب الاستعدادات اللازمة لادراك مفاهيم الاعداد والعمليات الحسابية ، لهذا على المعلم ان يتدرج بتعليم الطالب وينتقل به من الملموس الى المجرد ، واعطائه فرصة للممارسة والمراجعة وتقديم التغذية الراجعة ، وتدريس الطلبة في مجموعات صغيرة تفاعلية ، والاستعانة بالتكنولوجيا ، اضافة الى تجزئة المهمات التعليمية الى خطوات تدريجية ، واخفاء التوجيه والتلقين بشكل تدريجي .    

ما هو دور التكنلوجيا عند تعليم ذوي صعوبات التعلم .؟ 

يقدم الكمبيوتر والادوات التكنولوجية فرصا مفيدة للطلبة ذوي الصعوبات من حيث الترويح عليهم واعطائهم الاستقلالية والاندماج في الحياة العامة للمجتمع ، وتسهم ايضا في التعويض عن مواطن الضعف الموجودة لديهم سواء كانت في الكتابة والقراءة ام الرياضيات ، ايضا  تعمل على تطوير المهارات المعرفية واللغوية والسمعية والبصرية والحركية وتساعدهم على تحسين ادائهم وتطوير مواطن القوة لديهم للتعادل مع مواطن الضعف لديهم وتقدم البدائل للتعويض لهم  .

اصبح في امكان التكنولوجيا التدريس والتقييم والادارة واعداد البرامج التربوية الفردية وغيرها الكثير ، ومن امثلة الادوات التكنولجية المساندة : برامج الكمبيوتر الناطقة ، والكتب المسجلة على اشرطة كاسيت خاصة ، وبرامج تعلم الكتابة مع تصويب الخطأ ، وبرامج معالجة النصوص والقواعد اللغوية والتي تحتوي على التغذية الراجعة الفورية وغيرها الكثير .

اعداد : ku25
