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 ملخص الدراسة

لليونة في، التخطيط، ا)الكف المعر  "تقييم الوظائف التنفيذيةتناولنا في دراستنا موضوع 
أثير معرفة مدى تهدفت هذه الدراسة الى  نتباه النتقائي لدى حبسي بروكا،ال الذهنية( و 

 الوظائف التنفيذية والانتباه الانتقائي، على المصاب بحبسة بروكا.

 ،رووفونيةالأدراسة حالة والميزانية  الوصفي الاكلينيكي القائم على منهجالتم الاعتماد على 
(، ثم توبيق Making test trailوتوبيق كل من اختبار معالجة المعلومة و المتمثل في )

لفحص قدرات  (Figure de A.Rey)اختبار يفحص كل وظيفة تنفيذية على حدا وهي: 
( اختبار معالجة test making trailلفحص سياقات الكف، )(  Stroopالتخويو، )
( اختبار لتقييم القدرات اللغوية عند المصاب بالحبسة، اعتمدت دراستنا ECLAالمعلومة، )

سنة  03الى  03على ستة حالات تم اختيارها بوريقة اعتباوية، بحيث تتراوح أعمارهم بين 
ة للدكتورة بلعز ببومرداس، والمؤسسة متوزعة في كل من العيادة الأرووفونية الخاص

 الاستشفائية فرانس فانون بالبليدة.

الى تحقيق فرضيتنا بأن أي خلل على مستوى الوظائف التنفيذية وتوصلنا في نهاية الدراسة 
 المعرفي، التخويو، الليونة الذهنية(، يؤثر على عملية الانتباه عند حبسي بروكا. )الكف

 

 



 فهرس المحتويات

 الصفحة المحتويات

  ملخص الدراسة 
  الشكر

  الإهداء
  مقدمة    

 الجانب النظري
 الفصل الأول: إشكالية الدراسة 

 60 تحديد إشكالية الدراسة

 06 فرضيات الدراسة

 00 أهمية الدراسة

 00 أسباب الدراسة

 00 أهداف الدراسة

 01 المصطلحات الإجرائية للدراسة

 الفصل الثاني: الوظائف التنفيذية

 01 تمهيد

 01 تعريف الوظائف التنفيذية

 00 أنواع الوظائف التنفيذية

 16 دور الفصوص الجبهية في الوظائف التنفيذية

 12 مراحل نمو الوظائف التنفيذية
 06 أهمية الوظائف التنفيذية

 00 خصائص الوظائف التنفيذية

 01 مهام الوظائف التنفيذية

 00 النماذج المفسرة للوظائف التنفيذية

 12 اضطرابات الوظائف التنفيذية

 12 الروائز والاختبارات المستعملة في تقييم الوظائف التنفيذية
 14 دور الوظائف التنفيذية في معالجة المعلومات

 06 الكفالة الأرطوفونية للوظائف التنفيذية

 01 خلاصة



 الصفحة المحتويات

 الانتقائيالفصل الثالث: الانتباه 

 أولا: الانتباه

 / تمهيد

 01 نبذة تاريخية عن الانتباه

 01 مفهوم الانتباه

 00 تعريفات الانتباه

 00 أنواع الانتباه

 02 مراحل عملية الانتباه

 04 العوامل المؤثرة في الانتباه

 00 وظائف الانتباه

 00 اضطرابات الانتباه

 01 الانتباهالمناطق المخية المسؤولة عن 
 ثانيا: الانتباه الانتقائي

 01 تعريف الانتباه الانتقائي 

 01 خصائص الانتباه الانتقائي
 00 نظريات الانتباه الانتقائي

 00 ميكانيزم الكف والانتباه الانتقائي

 00 خلاصة
 الفصل الرابع: حبسة بروكا

 أولا: الحبسة

 / تمهيد

 02 نبذة تاريخية عن الحبسة

 26 تعريف الحبسة

 20 تصنيف الحبسة

 20 أنواع الحبسة

 27 أعراض الحبسة

 41 أسباب الحبسة

 ثانيا: حبسة بروكا

 40 تعريف حبسة بروكا



 الصفحة المحتويات

 42 التفسير التشريحي لحبسة بروكا

 44 أعراض حبسة بروكا 

 47 أسباب حبسة بروكا 

 71 تشخيص الحبسة

 72 النظريات المفسرة للحبسة

 77 التربية الارطوفونيةإعادة 

 061 خلاصة 

 الجانب التطبيقي
 الفصل الخامس: الإطار المنهجي للدراسة

 060 منهج البحث 

 060 طريقة البحث 

 060 مكان إجراء البحث 

 060 أدوات البحث 

 001 تقديم الحالات

 الفصل السادس: عرض ومناقشة النتائج 

 016 عرض ومناقشة نتائج الحالات

 006 التحليل العام

 001 العام الاستنتاج

  خاتمة 
  قائمة المراجع

  الملاحق
 

 

 

 

 
 



 فهرس الأشكال 

 

 

شكلرقم ال العبارة الصفحة  

 10 موقع الوظائف التنفيذية 15

 20 تقسيم الفصوص الجبهية الدماغية 21

 20 تموقع الباحات العصبية للفصوص الدماغية 22

 20 6611نموذج لوريا  36

6691نورمان وشاليننموذج  41  20 

 20    6669لشاليس و بورغس عمل نموذج المشرف الانتباهي 42

6691لنورمان وشاليس  التصور المبسط لنموذج المراقبة الانتباهي 43  20 

 20 أهم العوامل المشتتة للانتباه 60

 20 باحة بروكا وباحة فيرنيكي في الدماغ 76

 10 تقسيم برودمان للقشرة العصبية 78

 11 صورة اشعاع لتخثر الدم 90

 12 صورة اشعاعية للنزيف الدموي المخي 91

 13 صورة اشعاعية لورم دماغي 91



لفهرس الجداو  

 

 رقم الجدول الجدول الصفحة

 01 أهم العوامل الخارجية والداخلية لجذب الانتباه 58

أهم العوامل الخارجية والداخلية لجذب الانتباه  59  01 (جدول تابع) 

 



 الشكر

بعد أن من االله علینا بإنجاز هذا العمل ، فإننا نتوجه إلیه االله سبحانه وتعالى أولا وأخرا   

بجمیع ألوان الحمد والشكر على فضله وكرمه الذي غمرنا به فوفقنا إلى ما نحن فیه راجین 

منه دوام نعمه وكرمه ، وانطلاقا من قوله صلى االله علیه وسلم :"من لا یشكر الناس لا 

 االله "،فإننا نتقدم بالشكر والتقدیر والعرفان إلى الأستاذ المشرف " بلهوشات كریم "یشكر 

على إشرافه على هذه المذكرة وعلى الجهد الكبیر الذي بذله معنا ، وعلى   نصائحه القیمة 

التي مهدت لنا الطریق لإتمام هذه الدراسة، فله منا فائق التقدیر والاحترام ، كما نتوجه في 

مقام بالشكر الخاص لأساتذتنا الذین رافقونا طیلة المشوار الدراسي ولم یبخلوا في تقدیم هذا ال

 .   "حسیان محمد " ید العون لنا وخاصة الأستاذ

وندین بالشكر أیضا إلى كل عمال مؤسسة الصحة العمومیة و المستشفیات ،الذین ساعدونا 

معلومات المقدمة من طرفهم من خلال تقدیم جمیع التسهیلات ومختلف التوضیحات وال

 هذا البحث . لإنجاز

وفي الختام نشكر كل من ساعدنا وساهم في هذا العمل سواء من قریب أو بعید حتى ولو 

 بكلمة طیبة أو ابتسامة عطرة

 

 

 ارةسحمیدة / 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

 إھداء

الحمد للہ رب العالمین والصلاة والسلام على أشرف الأنبیاء والمرسلین سیدنا محمد وعلى 
 وصحبھ ومن تبعھم بإحسان إلى یوم الدین، وبعد....... ألھ

 فإني أشكر الله تعالى على فضلھ حیث أتاح لي إنجاز ھذا العمل، فلھ الحمد أولا وأخرا.

أطال الله في عمرھما  "امي وأبي"، ھمني حتى اللجمللذان فضلھم اھدي نجاحي ھذا إلى ا
 وأدامھما شمعة تنیر حیاتي وسندا لي في كل خطواتي القادمة، دمت فخرا لكما.

"والى قرة عیني صاحب القلب الطیب زوجي   "عثمان

"خوتي شمعة حیاتي وسندي إ والى  "بلال ومحمد

" " إیمان، ریمة وبناتھا خواتيى منبع المحبة والعطاء أوإل  أیة ومریم

بن تارزي وعائلة  "وإلى عائلة زوجي الكریمة وإلى كل أفراد أسرتي الكبیرة عائلة
 ."بومونة

". وإلى كل صدیقاتي أخصھم  "منال، سارة، ھاجر، خیرة، رومیساء، رزیقة

 .وإلى كل من أسدى إلي معروفا أو نصحا أو عونا

 

 

 

 

 

 

 بن تارزي سارة                                                                                    



 الاهداء :

 ل من یستحقه .كقبل الكلام اهدي التحیة و السلام و احسنها تحیة الإسلام , اهدي هذا العمل المتواضع ل

الى اجمل و احن ما ینطق به اللسان نبع الحنان و بحر الحب رفیقة دربي منذ صغري سعادتي امي 

قوتي ابي الغالي ادامه االله لي و امده ي و امدها الصحة و العافیة . الى سندي و الغالیة ادامها االله ل

 بالصحة و العافیة . الى رفیق دربي زوجي ادامك االله لي .

الى كل من كانتا سندا لي اخواتي ( صوفیا , حنان , هناء , كایسة ) و اخي العزیز ( براهیم) حفضكم 

 االله و رعاهم و جعلكم رفقائي الدائمین .

كانوا خلف نجاحاتي  جدتي علجیة و خالي ایدیر ادامكم االله  الى من كانت تتمنى حضور یوم تخرجي و

 لي دائما .

 الى عائلتي احمد سعید و عائلة  شعبا وعائلة بلقاسمي شكرا لكل من ساهم في نجاحي و لو بكلمة .

 .الى كل زمیلاتي و كل من ذكرهم قلبي و نسیهم قلمي 

 

 

 

 

 احمد سعید حمیدة



 

 

 

 مقدمة
 



 مقدمة :

و المنبهات الصادرة عن المثیرات البیئیة  التأثیراتلا یدرك جمیع ،ان الانسان بطبیعته 

و هنا  بكاملهاعلى متابعة كل المثیرات  ،محدودیة قدراته العصبیة بسببالمختلفة و هذا 

في الاستقلالیة المعرفیة و التعامل مع دورا أساسیا  ،التنفیذیة و الانتباه الوظائفتلعب 

  .المحیط

الصدمات الى  ،AVC نذكر منها الحوادث الوعائیة  ،قد تؤدي حوادث ذات أسباب متباینة 

و هو ما  ،إضافة الى وضائف أخرى مثل اللغة ،تلف هذه الوظائف بشكل كلي او جزئي 

حبسة بروكا المتمثلة في إصابة المناطق ،نخص منها نجده في حالات الحبسة المختلفة 

الإنتاج اللغوي مع اضطراب متباین في العملیات المعرفیة  لنها اختلاعالتي ینجم الجبهیة 

 . نخص بها الانتباه و الوظائف التنفیذیة 

بأن مشاكل الاتصال التي یلاحظها المرء لدى الأشخاص حیث بینت مختلف الأبحاث 

د لا یحصى تمتد إلى ما هو أبعد من العجز اللفظي وأن عد ،المصابین بالحبسة الكلامیة

بل یتعدى ذلك الى  ، التي لوحظت لا یرجع فقط إلى نظام لغوي خاطئ، من الأعراض 

 ینتج عنه مجموعة واسعة من أوجه القصور الاتصالیة ،تحالف من العناصر السببیة وجود 

ابحاث حدیثة الى هذه  ةالتنفیذیة ، حیث ذهبت عد الوظائفالذي یعود الى قصور في اداء 

  .و ذهبت دراسات اخرى الى تناول نقص الانتباه عند حالات حبسة بروكا لنتائج ا 

.(Schumacher, ,2019 & Purdy  )2002  

و الوظائف التنفیذیة عند  انطلاقا من قناعتنا بأهمیة تناول تقییم و تشخیص الانتباه ،

المصاب و ذلك قبل الشروع في اي كفالة لما لذلك من اهمیة في نجاحها ، لذلك قمنا 

بتحدید واضح لمتغیرات الدراسة و العلاقات المحتملة بینهما ، و ذلك من خلال الفصل 

 التمهیدي الذي خصصناه للإشكالیة و فرضیات البحث .
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على مستوى الانتباه و الوظائف التنفیذیة عند المصاب  و محاولة منا فهم هذا الاختلال

تمحورت دراستنا كغیرها من  بالحبسة, من نوع بروكا على الواقع الاكلینیكي الجزائري ,

لنظري و الاخر الجانب التطبیقي الدراسات الأخرى على جانبین أساسیین : احدهما الجانب ا

  فصل منها یتضمن ما یلي :ري أربعة فصول مهمة كل ظحیث شمل الجانب الن ,

 الجانب النظري :

یحتوي على مدخل الدراسة من إشكالیة , فرضیات , أهمیة و اهداف الفصل الأول :  

 الدراسة , بالإضافة الى الدراسات السابقة .

تعریف الوظائف التنفیذیة , أنواع الوظائف تناولنا فیه الوظائف التنفیذیة ,  الفصل الثاني :

 التنفیذیة

دور الفصوص الجبهیة في الوظائف التنفیذیة , أهمیة الوظائف التنفیذیة , خصائص 

 الوظائف التنفیذیة

مهام الوظائف التنفیذیة, النماذج المفسرة للوظائف التنفیذیة , تقییم الوظائف التنفیذیة , 

 اضطرابات الوظائف التنفیذیة , دور الوظائف التنفیذیة في معالجة المعلومات.

الانتباه  –تناولنا فیه الانتباه الانتقائي حیث تم تقسیمه الى جزئیین ( الانتباه  الثالث :الفصل 

 الانتقائي ) .

ا) الانتباه تناولنا فیه : نبذة تاریخیة عن الانتباه , مفهوم الانتباه , مفهوم الانتباه , أنواع 

, وظائف الانتباه , اضطرابات الانتباه , مراحل عملیة الانتباه , العوامل المؤثرة في الانتباه 

  .الانتباه

الانتباه الانتقائي تناولنا فیه :  تعریف الانتباه الانتقائي , نظریات الانتباه الانتقائي , ب)  

 .خصائص الانتباه الانتقائي , میكانیزم الكف و الانتباه الانتقائي 
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حبسة  –الحبسة و تم تقسیمه الى جزأین ( الحبسة ع تناولنا فیه موضو  الفصل الرابع : 

 بروكا ) .

ا) الحبسة : نبذة تاریخیة عن الحبسة , تعریف الحبسة , تصنیف الحبسة , أنواع الحبسة , 

 اعراض الحبسة , أسباب الحبسة .

تعریف حبسة بروكا , التفسیر التشریحي لحبسة بروكا , اعراض حبسة ب) حبسة بروكا : 

ب حبسة بروكا , تشخیص الحبسة , النظریات المفسرة للحبسة , اعادة التربیة بروكا , أسبا

 .الارطوفونیة 

 جاء في فصلیین :: الجانب التطبیقي 

یشمل منهجیة البحث التي اعتمدنا علیها في بحثنا هذا و الذي یحتوي الفصل الخامس : 

  , مكان اجراء البحث , أدوات البحث . (الحالات)البحث مجموعةمنهج البحث ,  على

الحالات حالة بحالة ثم تحلیل : قمنا فیه بعرض و تحلیل و مناقشة نتائج الفصل السادس 

 عام متبوع باستنتاج و خاتمة .
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النظري الجانب  



 الفصل الأول:

 إشكالیة الدراسة
 

 تحدید إشكالیة الدراسة. -1

 فرضیات الدراسة. -2

 أهمیة الدراسة. -3

 .أسباب الدراسة -4

 هداف الدراسة.أ -5

 .المصطلحات الإجرائیة للدراسة -6

 

 



  انفصم الأول :                                                                                      إشكانية انبحث
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 إشكالية الدراسة :-1 

لقد شكمت و لا تزال دراسة وضائف الدماغ ,احد المواضيع الأساسية و الجوىرية, لدراسات 
 الانتقائي.العموم العصبية المعرفية , نمخص منيا في ىذا المقال الوظائف التنفيذية و الانتباه 

اذ تعتبر الوظائف التنفيذية , بانيا مجموعة من القدرات العالية المستوى ,التي تسمح 
لمشخص بالتكيف مع الوضعيات الجديدة , عندما تصبح المخططات المألوفة و الروتينية 
لديو, لا تكفي لحل المشكمة المطروحة ,اي تتطمب مراقبة ووعي اكبر وىي تظم قدرات الكف 

 يطو التخط

 و الميونة الذىنية .  

فأي اختلال عمى مستوى احد ىذه الوظائف , يجعل الانسان  يصبح غير قادر عمى التكيف  
مع المواقف الجديدة عميو . اذ تمعب دورا ىاما في عممية التفاعل الاجتماعي و التكيف مع 

ات من الوضع , في سرعة معالجة المعمومات و تطورىا ، لذا فسلامة معالجة المعموم
سلامة الوظائف التنفيذية ، ومن جية أخرى, يعرف الانتباه الانتقائي عمى انو احد اىم 
العمميات المعرفية العقمية ، التي تمعب دورا ىاما في المعالجة المعرفية لدى الفرد, حيث انو 
يستطيع من خلالو, ان ينتقي المنبيات الحسية المختمفة , التي تساعده عمى اكتساب 

ات و تكوين العادات السموكية الصحيحة, بما يتحقق لو التكيف مع البيئة المحيطة بو الميار 
 (.236, ص  2004.)فاطمة الزىراء, 

( ان الانتباه الانتقائي يتأثر بعدة عوامل, ذات صمة بالحوادث  53،ص  2012 اكد بيريه)
ك فان الانتقاء في ذاتيا, كحركة الأشياء و حجميا و أىميتيا الشخصية و الاجتماعية ، بذل

الانتباه يعني القدرة عمى التركيز عمى شيء معين بذاتو , وتجاىل باقي الاحداث الأخرى 
المرافقة لو ,  و بذلك من الممكن في عدة حالات ان نخفق جميعا في ملاحظة أي شيء في 

 (. حيث يعد53, ص 2012 .) بيريه,حياتنا اليومية, كما في الملاحظات البصرية و غيرىا
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الانتباه عنصر بارز في تشكيل ىذه الخبرات , و بشكل اخر أداء العمل المعرفي اذ ترتكز 
عميو كل من العمميات المعرفية ، من منطمق توفير طاقة المعالجة للاستجابة لموقف محدد 
. بحيث تؤدي الإصابات الدماغية و الحوادث الوعائية , في اغمب الحالات باختلال واضح 

مى مستوى العمميات المعرفية المذكورة أعلاه .مثمما ىو في الحال حبسة بروكا في الأداء , ع
التي سميت نسبة لمكتشفيا بول بروكا ,اذ عرفت  أيضا بالحبسة التعبيرية  التي تعرف بانيا 
إصابة دماغية ,أي اضطراب مكتسب نتيجة إصابة  دماغية عصبية عمى مستوى التمفيف 

المخية المييمنة  و ىو أكدتو عدة أبحاث خصت حالات الجبيي الثالث لمنصف الكرة 
( الذي قام بتطبيق اختبار بادلي لمذاكرة العاممة , 2017الحبسة نذكر منيا دراسة بن قنة)

سنة لدييم كفالة ارطوفونية , التي اشارت الى  63و 39عمى حالات تتراوح أعمارىم ما بين 
يؤدي الى اضطراب عمى ىذا المستوى. بينما ان الذاكرة العاممة لدى  المصاب بحبسة بروكا 

 60الى  40حالات تتراوح أعمارىم ما بين  10و ضحت دراسة حميدة عوايجية طبقت عمى 
سنة , التي بينت ان الحبسي يمجا الى الصور الذىنية في مراجعة المعجم الذىني , الذي 

عمى الكممات  يحوي الصور الخطية المختمفة , و بالتالي يحسن كفاءتو  في التعرف
 المعروضة ,  و بالتالي تقميص في زمن الاستحابة لديو.

حالات تعاني من حبسة بروكا, توصل الى  03كما اشارت دراسة امين جنان أجريت عمى 
ان المصاب بحبسة بروكا يعاني من اضطرابات في الانتباه , تتجمى من خلال زمن الرجع 

تعميمة, فالمصاب في ىذه الحالة بعض القمق الذي يستغرقو كل بند, وىذا كمما تعقدت ال
يؤدي  الى نقص التركيز و الدقة , و بالتالي الفشل في اخذ القرار الصحيح, كما يؤدي 

( لكن مع المواظبة D2التسارع الى عدم التحكم في الزمن الذي يستغرقو ,لإنجاز الاختبار )
الحالات  قد يتحسن عمى حصص إعادة التربية الارطوفونية ,لاحظ الباحث في ىذه 

مردودىا و ذلك بتدخل العمميات المعرفية الأخرى , ىذا ما يقود الى القول ان ىناك مسارات 
الية تتدخل في معالجة المعمومات, و عميو فان التركيز يصبح عممية عادية, لما يتعود 
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يد الشخص عمى مثير ما, ىذا مل يجعل الباحث يقول ان الانتباه ىو الذي يتدخل في تحد
أىمية المعمومات الداخمة لمذاكرة ,الا ان ما يميز نظام الانتباه ىو بعض الاستقلالية مقارنة 
بالعمميات المعرفية الأخرى, التي تتدخل في ان واحد عند تفسير المدخلات , و تحميل 
المعمومات, ىذا بفضل الخلايا التي حمت مكان الخلايا التي اضمحمت و تلاشت, وىنا 

يمعب دورا كبيرا ,لأنو يكون طويلا نوعا ما . والى جانبو استندت دراسة عامل الزمن 
( الذي اىتم بالعجز في أداء القدرات الحسية   حيث كان ىدف دراستو , 2002بادري)

استكشاف القدرات التنفيذية عند الحبسيين, ان اقتراح ميمات تنفيذية لممفحوصين, ووضع 
متحصل عمييا, و أدائيم حيث أظيرت النتائج , مجموعة مراقبة حتى يقارن النتائج ال

اختلافات دالة بين ىاتين المجموعتين, اذ نستخمص ان الحبسيين زيادة عمى اضطراباتيم 
( . كما بينت 549,ص  2002المغوية , يعانون من عجز الكفاءات التنفيذية . )بادري , 

 دراستيا وجود اضطراب عمى مستوى الانتباه الانتقائي .

 رت بعض الأبحاث , التي تخص الوظائف التنفيذية لدى حالات تشكو من الحبسة , وقد اق

بوجود اعتراف متزايد بأن مشاكل الاتصال التي يلاحظيا المرء لدى الأشخاص المصابين 
بالحبسة الكلامية تمتد إلى ما ىو أبعد من العجز المفظي وأن عدد لا يحصى من الأعراض 

نظام لغوي خاطئ. بدلًا من ذلك ، يوجد تحالف من  التي لوحظت لا يرجع فقط إلى
العناصر السببية ينتج عنو مجموعة واسعة من أوجو القصور الاتصالية. ىناك بعض الأدلة 
الأولية التي تشير إلى أن نجاح التواصل لمعملاء المصابين بالحبسة الكلامية قد يعتمد عمى 

لوظائف التنفيذية عندما يشارك الفرد في تكامل ميارات الوظيفة التنفيذية. يتم استدعاء ا
نشاط معقد وجديد. إنيا تسمح لنا بتخطيط الأنشطة الموجية نحو اليدف وتسمسميا وتنظيميا 
ومراقبتيا بطريقة مرنة حسب ما تتطمبو التغيرات الظرفية والبيئية. عندما تضعف الميارات 

عرفية الأخرى من أجل التواصل,   المغوية ، يحتاج الأفراد إلى الاعتماد عمى الميارات الم
شخصًا من أفراد  12فردًا مصابًا بالحبسة الكلامية و  15شارك في ىذه الدراسة مجموعو 
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مجموعة التحكم الصحية. تم فحص ثلاثة أبعاد للأداء )الدقة والسرعة والكفاءة( في سياق 
ط الموجو نحو الاختبارات العصبية النفسية المصممة لفحص المرونة المعرفية والتخطي

اليدف , )اختبار فرز بطاقة ويسكونسن ، اختبار بورتوس متاىة ، برج لندن ، وبرج ىانوي( 
النتائج إلى أن أداء المجموعتين بمستويات مماثمة من الدقة في اختبارين من الاختبارات 
الأربعة. ومع ذلك ، تم العثور عمى فروق ذات دلالة إحصائية في جميع متغيرات السرعة 
والكفاءة ، مما يشير إلى انخفاض ميارات الأداء التنفيذي في مجموعة الأفراد المصابين 

 (Schumacher, & Halai, 2019)بالحبسة الكلامية. 

شخصًا يعانون من حبسة ما  38( و اخرون التي خصت 2002حيث نسجل دراسة بادري)
التفصيمية والتصوير بالرنين بعد السكتة الدماغية المزمنة ، بالإضافة إلى اختبارات المغة 

المغناطيسي. لتحديد المكونات الأساسية التي يقوم عمييا أداء المرضى المتغير، حيث دعمن 
نفس الملاحظات السابقة والتي أظيرت نتائج متقاربة. تشير النتائج معًا إلى أن مجموعة من 

جالات غير المغوية تمعب مناطق الدماغ متورطة في الانتباه والأداء التنفيذي ، وأن ىذه الم
M Purdy - )دورًا في قدرات المرضى الذين يعانون من فقدان القدرة عمى الكلام المزمن.

Aphasiology, 2002 ) 

فقد لاحظنا مما جاء أعلاه بان الوظائف التنفيذية تحص مناطق عصبية قد تكون عرضة 
ك إصابة واضحة لحادث وعائي يتسبب في صعوبات عمى مستوى الإنتاج المغوي كذأل

لمجمل الوظائف التنفيذية مثمما اشارت اليو بعض الدراسات الواردة سابقا محاولة منا لفيم 
طبيعة ىذه الصعوبة عند حالات حبسة بروكا انطلاقا من قناعتنا بأىمية تقييم الوظائف 

اؤل التنفيذية كخطوة أساسية في التكفل الارطوفوني بحالات حبسة بروكا و عميو نقترح التس
 التالي :

 ىل يشكوا المصاب بحبسة بروكا من نقص او خمل  عمى مستوى الوظائف التنفيذية؟ -
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 ىل يشكو المصاب بحبسة بروكا من نقص في الأداء عمى مستوى الانتباه الانتقائي؟ -

 الأسئمة الجزئية :و من 

 ىل يشكو المصاب بحبسة بروكا من خمل عمى مستوى الكف؟ -

 بروكا من خمل عمى مستوى التخطيط؟ىل يشكو المصاب بحبسة  -

 ىل يشكو المصاب بحبسة بروكا من خمل عمى مستوى المرونة العصبية ؟ -

 فرضيات الدراسة : -2

 يشكو المصاب بحبسة بروكا من خمل عمى مستوى الوظائف التنفيذية .-

 يشكو المصاب بحبسة بروكا من خمل عمى مستوى الانتباه الانتقائي .-

 :الفرضيات الجزئية 

 .يشكو المصاب بحبسة بروكا من خمل عمى مستوى الكف 

 .يشكو المصاب بحبسة بروكا من خمل عمى مستوى التخطيط 

 . يشكو المصاب بحبسة بروكا من خمل عمى مستوى المرونة العصبية 

 اهداف الدراسة :-3

 تيدف ىذه الدراسة الى ما يمي :

بروكا في ضوء اخر الأبحاث الوقوف عمى واقع الوظائف التنفيذية عند حالات حبسة -
 الواردة في ىذا المجال .

تسطير خطوة تقييم الوظائف التنفيذية كعممية أساسية يقوم بيا الفاحص الارطوفوني في -
 بداية تقييم و تشخيص الحالة .
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أىمية تحديد مستوى الوظائف التنفيذية في تحديد خطوات و برنامج الكفالة و خاصة -
 ذه الناحية القدرة عمى فيم التعميمات و النشاطات و غيرىا .الصعوبات المحتممة من ى

 تسميط الضوء عمى مثل ىذه الحالات  و مراعاتيا . -

 التعرف  عمى مدى تأثير الاضطرابات لدى المصابين بالحبسة .-

 الأسباب : 4-

 اثراء مجال الدراسة و البحث المعرفي عند الحالات المرضية نحظى منيا حالات الحبسة -

 ذلك انطلاقا من الواقع الاكمينيكي الجزائري . و

 ادراج ىذه الوظائف كأحد محاور الكفالة الارطوفونية . -

 التقرب من الحالات و معرفة الأسباب المسببة للاضطراب . -

 المصطمحات الإجرائية لمدراسة : -5

 : اذ ترتبط ىي قصور في القدرة عمى فيم او استخدام المغة التعبيرية الشفوية  الحبسة
عادة بنوع من الإصابة الدماغية التي تصيب الجياز العصبي المركزي عند 

 الأشخاص الذين اكتسبوا رصيدا لغويا سابقا .

  :تسمى أيضا بالحبسة التعبيرية ناتجة عن إصابة المنطقة المحيطة حبسة بروكا
 .F3بروكا في التمفيف الجبيي الثالث 

 :لقدرات المعرفية التي تتحكم في تنظيم القدرات ىي مجموعة من ا الوظائف التنفيذية
 السموكية الاخرى. لازمة لتوجيو السموك وتحديد الأىداف.

 ىو عممية مركزية ذاتية تعمل كمعزز لمعمميات الحسية و يؤثر الانتباه الانتقائي  :
 في التعمم .
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 تمهيد:ـ 

المستجدات و التي غالبا ما    تزدحـ بالكـ اليائؿ مف المواقؼ ةساف الحياتياف طبيعة الان
مشابية ليا فأصبحت شبو أحداث روتينية  او الى مواقؼ تكوف قد سبؽ التعرض الييا،
في بعض الاحياف  ما يطرأ مستجد جديد ،حيث لـ يسبؽ أف  لنمط حياتو اليومي، غير أنو

المبس، او  مب ضرورة ايجاد حؿ تكيفي نيائي للإزالةالفرد وىذا المستجد يتط عايشو ىذا
اف سعي الانساف  الفرد،ىذا  حالة الاضطراب . اف صح التعبير أو التشتت التي دخميا

وىي عمماء النفس العصبي بمصطمح الوظائؼ التنفيذية  للإيجاد ىذا الحؿ يطمؽ عميو
حيث طبيعتيا ومياميا  العممية التي سوؼ نحاوؿ التطرؽ الييا مف خلاؿ ىذا الفصؿ مف

  .وأىميتيا

              تعريف الوظائف التنفيذية:  -1

لازمة  الاخرى.مجموعة مف القدرات المعرفية التي تتحكـ في تنظيـ القدرات السموكية ىي  
 الاجراءات،بدء وفؽ العمى  الوظائؼ القدرةىذه  تشمؿ الاىداؼ، السموؾ وتحديدلتوجيو 

لمستقبؿ السموؾ عند مواجية المياـ الجديدة  والتخطيطالحاجة  ورصد تغيير السموؾ حسب
الاوضاع مع  والتكييؼالتنفيذية تسمح لنا أف نتصور النتائج  المفيدة، إذا الوظائؼ والحالات
 ( 21p  ،1995 ; Lazak )   التجريبي. والفكروتشكيؿ المفاىيـ  المتغيرة

وظائؼ المخ التي تنشط الى اف  باف ىذا المصطمح يشير وكيففويرى كؿ مف روسؿ ػ  
وتدمج ادارة وظائؼ اخرى فيي تمكف الافراد عمى حساب العواقب عمى المدى  وتنظـ

لتمؾ النتائج كما تسمح للأفراد بتقديـ تقييمات في  والتخطيطالاجراءات  ومف والطويؿالقصير 
ءات لا تحقؽ جراكانت ىذه الا اللازمة إذاالتعديلات  عماليـ واجراءالوقت الحقيقي لا 

 (Russell & kevin; 2008;p171p175) المرجوة.النتيجة 
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لمراقبة الوظائؼ الاساسية انيا ( Froncis Eustache)اوستاش فرونسوا عرفها وقد 
 حياة ذاتيةالسموؾ الموجو نحو ىدؼ ىذه القدرات المعرفية اذف ضرورية مف أجؿ  وتنفيذ

 والضرورياتبدمج مستمزمات  وذلؾعؿ لا نيا تسمح بوضع مخطط لمف ومستقمةمسؤولية 
تساعد الناس عمى ربط الخبرة أثبتت أف ىذه  الخارجي، أيالعالـ  ومعموماتالداخمية لمفرد 

 الجبيية.الوظائؼ متطورة في الفصوص 

تسمح بتكييؼ التي الرئيسية أنيا تشمؿ مجموع السيرورات ب (Dewulf)ديولوف يعرفها كما 
المخططات المعتادة ، و خصوصا عندما يصبح الروتيف و لشخص في الوضعيات الجديدة ا

      (42ص,4112 ,)عامر حدة غير كافية .

 

 

 

 

 

 

 : موقع الوظائؼ التنفيذية11الشكؿ
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 وفقا لما جاء به نذكر من بينهم يعرفها عمماء النفس العصبي        

تطمبات العامة و التي ( عمى أنيا مجموعة مف عمميات التحكـ ذات الم Dencklaدنيكلا )
 النتائجيـ و تكامؿ العمميات  المعرفية و تشمؿ الكؼ و ارجاع  الاستجابة و ذلؾ بيدؼ تنظ

عبرالزمف                                                                                        
المألوفة بالشكؿ المناسب  فيي ترتيب المواقؼ الجديدة غير (هايز و زملائه hayes)  أما 

 للأداء ، بحيث لا تستطيع عناصر السموؾ المنظـ الالي المعتاد الظيور بتمقائية . 

في مجاؿ عمـ النفس المعرفي فاف مفيوـ الوظائؼ التنفيذية يرتبط مع مصطمح السعة    
ض المحدودة لنظاـ العمميات المركزية لذا فاف مفيوـ الوظائؼ التنفيذية يختمؼ عف بع

الجوانب المعرفية الاخرى مثؿ الاحساس و الادراؾ ويتدخؿ مع بعض المفاىيـ الاخرى مثؿ 
الانتباه و التفكير و حؿ المشكلات  وعموما ىي مجموع القدرات اللازمة لتحقيؽ ميمة معقدة 
،تسمية الاشياء ، تخطيط بواسطة استراتيجية ذاتية ، تكيؼ المخطط حسب مختمؼ 

أو ايقاؼ الاجابات غير الملائمة ،تسيير برنامج  الإجابة الى غاية  معمومات المحيط ، كؼ
 (p 238, 1997التحقيؽ الكمي ليا ، المراقبة الذاتية التي تسمح بمطابقة الاىداؼ

Eustache,  ) 

  التنفيذية:ـ أنواع الوظائف 4

ا بعض في تقسيمنا ىذ وسنتناوؿ والباحثيفيختمؼ تقسيـ الوظائؼ التنفيذية حسب التيارات 
  العصبي:تداولا في ميداف عمـ النفس  والاكثرالوظائؼ الشائعة 

  (planification)ـ التخطيط 2. 1

الاستراتيجية، بناء  اليدؼ،وضع  المشكمة،يشمؿ التخطيط خمس عمميات ىي :) تحديد 
 . التكويف( واعادةالتنفيذ  المراقبة أثناء وتتضمفالخطة  تنفيذ
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ضمف مدخؿ تجييز المعمومات عمى أنو يتضمف موقؼ لا  التخطيط (haith)ىيث ػ عرؼ 
تكويف استجابة جديدة مف أجؿ الوصوؿ الى  ويتطمبليا الفرد استجابات مناسبة  يممؾ

                                                                                              اليدؼ.
حثيف أف التخطيط يتضمف موقؼ لا يممؾ ليا الفرد و يرى عدد آخر مف العمماء و البا_

   اليدؼ.استجابات مناسبة و يتطمب تكويف استجابة جديدة مف أجؿ الوصوؿ الى 

يتضمف مفاىيـ محورية متعددة مثؿ  أف التخطيطو يرى عدد أخر مف العمماء و الباحثيف _  
ط يشتمؿ كذلؾ عمى تعاقب الافعاؿ و الاستراتيجيات ،كما يروف أف التخطي اليدؼ ،: 

  الاداء.السموكية التي سيتبعيا الفرد خلاؿ سمسمة  المعرفية ووصؼ الخطوات أو التعاقبات 

كما يمكف تعريؼ التخطيط عمى أنو قدرة الفرد عمى تحقيؽ ميارات محددة تشمؿ _      
عمى عدة خطوات مف خلاؿ وضع اليدؼ و تحديد الاسموب الاكثر كفاءة و تحديد الأدوات 

 ميمة.للازمة قبؿ تنفيذ أية ا

  ( La flexibilité cognitive) ـ المرونة المعرفية  4ـ 2

 وفقا لتغييرويقصد بيا قدرة الفرد عمى الانتقاؿ مف فكرة الى أخرى أو مف عمؿ الى أخر 
أو توجيو مسار  وتحويؿأفكار متنوعة  وتقديـكذلؾ بقدرة الفرد عمى انتاج  وتعرؼ المواقؼ،

شكؿ أخر مف أشكاؿ المرونة ىو القدرة عمى  وىناؾ وأىدافيا،يتفؽ مع الميمة  التفكير بما
التنقؿ  القدرة عمىأي  التحوؿ،بالمرونة العقمية أو مجموعة  يطمؽ عميياتحويؿ الانتباه لذلؾ 

ذات الطابع  والمياـفي مجاؿ التعمـ  وخاصة السمعية والبصريةما بيف الحواس المختمفة 
 العقمي.المعرفي 

ما سبؽ أف عرفت المرونة المعرفية عمى انيا القدرة عمى التحوؿ مف طريقة التفكير الى ك_
أخرى و بالتالي مف أسموب تجييز المعمومات الى آخر تبعا التغيير المواقؼ ، وتعتبر القشرة 
الامامية مركزا لمتحوؿ و المرونة المعرفية ، ويظير ذلؾ في حالة اصابة القشرة الامامية 
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تمكف الشخص المصاب مف تحويؿ الانتباه بيف المفاىيـ أو الانتقاؿ بيف الحواس حيث لا ي
   منو.المختمفة للإنجاز الميمة المطموبة 

بإلغاء المعمومات أو مخططات الفعؿ الغالبة  عممية تسمحىو  المعرفي :ـ الكف  2ـ  2
  خاصة.بيدؼ الانتقاء اجابات ثانوية لكنيا ملائمة لوضعيات 

 لمكف:تمييز ثلاث وظائف يمكن بحيث 

 .منع الدخوؿ أو الوصوؿ للإجابات غير الملائمة_

 اجابة غالبة.منع تنفيذ _

 .منع الوصوؿ الى معمومات أصبحت غير مناسبة_ 

الذي اقترح  اف الفصوص الجبيية تمعب  1978(  سنة luria) لوريا الكؼ ظير مع مبدأ
حيث لاحظ اضطرابات الكؼ مع دورا ىاما في الكؼ عف الاجابات الغير مناسبة ، 

 مفحوصيف  يعانوف مف اضطرابات جبيية .   

غير أف الدراسات الحديثة أظيرت أف الفصوص الجبيية ليست المناطؽ العصبية الوحيدة _ 
 اتساعا.التي تتدخؿ في وظيفة الكؼ أي أنيا تكوف تحت سيطرة مناطؽ أكثر 

 (2113,perret يستحضر أف تكوف عممية الكؼ متع ): ددة التحديد 

 :  الذي يتعمؽ بالتمثيلات الذىنية . الكف المعرفي 
 ( 25، ص 2113فتيحة ،  بأحمد: الذي تخص البرمجة الحركية ) الكف السموكي 
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 عدة وظائف لمكف : (hacher )هاشراقترح و 

 رة العاممة .تمنع وصوؿ المعمومات الغير ملائمة الى الذاك وظيفة وقائية:_ 

: تقوـ بحذؼ المعمومات الصالحة سابقا و أصبحت غير ملائمة بعد  وظيفة الالغاء_
 التغييرات الطارئة عمى المحيط .

 : تمنع تنفيذ اجابة مييمنة و مسيطرة . وظيفة تعطيل )عرقمة (_

أي ما يسمى مسير شاليف و نورماف  (shalice et norman)   الكف في نموذج_
 الاشكاليات .  

 _ (gestionnaire de conflits  ) يعمؿ عمى منع و كؼ المخططات الاقؿ ملائمة
 ة و انتقاء الاكثر تناسبا .نلموضعية الراى

( ينفذ عممية الكؼ عندما تكوف SASو مف  جية أخرى نظاـ المشرؼ الانتباىي )_
الإجابات الاوتوماتيكية الراسخة منشطة أو عندما يكوف مخطط الفعؿ غير ملائـ لموضعية 

ـ المشرؼ الانتباىي  تؤدي الى تنشيط مخطط غير ملائـ لموضعية ، ىذا اذف  اصابة النظا
 ما يفسر  ظاىرة الاستمرارية أو تشتد الانتباه أو اضطراب الكؼ .

كما يمكف اعتباره ميكانزيـ  ميـ يعمؿ عمى كؼ المعمومات الذاتية و المشوشة باستمرار _
وف ىناؾ تصوريف منافسيف أنو يكوف عندما يكcamus (   1999نشطة حيث يرى بصفة )

 عمى مستوى أخذ القرار لضبط الاجابة  المناسبة .

لمكؼ دور ميـ في الحياة اليومية لأنو يسمح بحشد كؿ انتباه لنشاط معيف بدوف التشويش _
 .عميو مف طرؼ مثيرات أخرى مف المحيط  
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 ـ دور الفصوص الجبهية في الوظائف التنفيذية  :2 ػ

بات في الفصوص اث التي ربطت اضطراب الوظائؼ التنفيذية بإصاىناؾ العديد مف الابح
بحيث أف الفصوص الجبيية تشرؾ في مجموعات كبيرة مف الوظائؼ المعقدة و الجبيية 

، الشخصية ،الحكـ و  تباه ، الذاكرة ، المشاعرالمتنوعة كالحركة ، التخطيط التوجو ، الان
اؿ  غير واضحة الى يومنا ىذا ،ىذه الكؼ السموكات . كثير مف  ىذه الوظائؼ  لاتز 

الوظائؼ كثيرا ما تعمؿ بالموازاة مع شبكة مف الاتصالات القشرية  و تحت القشرية ،سمحت 
ىذه الابحاث بتحديد المناطؽ التشريحية في الفصوص الجبيية المختصة  بالوظائؼ 

 .التنفيذية و بالتالي الكشؼ  عف سياقات ىذه الاخيرة وفيـ  طبيعة عمميا

(Vander ,Baddely 1986 ; Shallice 1982-1988 ; Buncan, al 1995)  

 ـ تشريح و فيزيولوجية الفصوص الجبهية :1ـ 2

%مف القشرة الدماغية و تعتبر مف أجزاء الدماغ التي تطورت 21تشكؿ الفصوص الجبيية 
فئات أو حديثا و تقع الفصوص الجبيية الى الاماـ مف الشؽ الرئيسي المركزي و تقسيـ الى 

 l’ aire motriceمناطؽ ، المنطقة الحركية حيث تكوف ىناؾ القشرة الاولية الحركية  )
primaire   (  وما قبؿ  المنطقة الحركية  )l’ air pré motrice   والمنطقة ما قبؿ)

و ما قبؿ  6و8(و يقابؿ المنطقة ما قبؿ الحركة  منطقة le cortex préfrontalالجبيية )
 لسطح الظاىري الجانبي .و ىناؾ منطقة متخصصة تقع في ا46ػ45ػ11ػ9ؿ الجبيية تشم

ما قبؿ الجبيي الحركي تسمى حقؿ العيف الامامي و تشمؿ أجزاء مف المناطؽ  و تتداخؿ 
الى حركة في العيف في الجبية المقابمة و تعتقد ( تؤدي 8( اف اثار المنطقة رقـ )9 8 6)

الارادية و اللاإرادية لمعيف و ىي موقع متوسط بيف أف ىذه المنطقة ذات علاقة بالحركة 
 (و تنقسـmotriceالمنطقة ما قبؿ الجبيية و ىي ذات علاقة بالتخطيط والمنطقة الحركية )

  :الىالجبيية  ما قبؿالقشرة 
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 ( 4ػ6ػ9( و تشمؿ المناطؽ )Face latéralالمنطقة الظيرية الجانبية )_

 (13ػ12ػ11( و تشمؿ المناطؽ ) Face inferieureالمنطقة السفمية )_

 (35ػ25( و تشمؿ المناطؽ ) Face médialالمنطقة المتوسطة )_

( 14ػ11ػ13بالإضافة الى ذلؾ في جزء مف القشرة الجبيية  السفمية و تشمؿ المناطؽ )_ 
( يوجد في الفصوص الجبيية كما في orbitalيشار الييا أحيانا بالقشرة الامامية الحجاجية  )

لصدغية منطقتاف تستجيب لمزيد مف المثيرات البصرية و السمعية و الممسية في الفصوص ا
 .(119ص 111ص,4112, الشقيرات ,)محمد .(46ػ6المناطؽ )

 . : يبين تقسييم الفصوص الجبهية الدماغية14الشكل 
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 . : ييبن تموقع الباحات العصبية لمفصوص الدماغية12الشكل 

 ـ اتصالات الفصوص الجبهية :4ـ2

اف الفصوص الجبيية لا تتدخؿ في عمؿ الوظائؼ التنفيذية بصفة فردية بؿ يجب أف تكوف 
عمى علاقة مع تشكيلات قشرية أخرى كالفحص الجداري . مثلا يشترؾ في الانتباه الفضائية 

مف جيتو يمثؿ  (l’hippocampe)و ير كزعمى المنبيات  الاكثر أىمية . و حصاف البحر
الجمع بيف المناطؽ القشرية الاخرى و كذلؾ العلاقة التي تجمع نظاـ تنفيذي لمربط و 

 . الفصوص  الجبيية بالعقيدات المركزية و المخيخ 

أظيرت الابحاث مشاركة ىاتيف الشبكتيف القشريتيف في المراقبة الحركية و التحضير لتنفيذ 
القشرة قبؿ الحركات و قد أظيرت الابحاث أف العقيدات القاعدية و المخيخ يشكلاف مع  

شبكة تتحكـ في الوظائؼ التنفيذية التي تنظـ سير الوظائؼ المعرفية العميا  الجبيية
(Caquery&macar ; 2001 . P 440( 
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 اتصالات المنطقة الحركية و ما قبل الحركية : 1ـ4ـ2

فيا لسيطرة عمى الحركة مباشرة ىما جيازا وظياف ىاتيف المنطقتيف يمكف النظر الييما باعتبار 
نات الحركية في النخاع و ذلؾ لضبط حركة العصبو ،فالقشرة الحركية ترسؿ ارتباطات الى 

الاطراؼ ، اليد ، القدـ ،و حركات الاصابع وكذلؾ ترسؿ الى الخلايا الحركية في الاعصاب 
القحفية المناسبة لضبط حركات الوجو  وترسؿ كذلؾ الى تراكيب حركية أخرى مثؿ العقد 

الحمراء ،الى المناطؽ ما  قبؿ الحركية يمكف اف تأثر عمى الحركة  إما  القاعدية و النواة
بشكؿ مباشر عف طريؽ الاتصالات الارسالية النخاعية ر أو غير مباشر . بالشكؿ  مباش

القشرة ،وبشكؿ غير مباشر عف طريؽ القشرة الحركية و لذلؾ فاف مناطؽ ما قبؿ الحركية 
تنفيذ الحركات في الاطراؼ حيث تستقبؿ  تكوف متصمة  بمناطؽ أخرى مسؤولة عف

 ( 141،ص4112)الشقيرات ، .اتصالات مف المناطؽ الخمفية الجدارية 

 ـ اتصالات ما قبل الجبهية :  4ـ  4ـ 3

( تتمقى مدخلاتيا الاساسية مف 46و 9رودماف الظيرية الجانبية )بالمناطؽ ما قبؿ الجبيية 
ي العموي حيث تكوف ىذه الاتصالات متبادلة و المناطؽ الجدارية الخمفية و الثمـ الصدر 

بالإضافة الى ذلؾ فاف القشرة الظيرية الجانبية الامامية و القشرة الخمفية الجدارية ليا 
اتصالات مكثفة لمناطؽ تشمؿ القشرة الحزمية  الطوقية و العقد القاعدية و الاكيمة العمويا  

دات رئيسية مف المناطؽ السمعية ستقبؿ وار ( يرودماف ت14. 11سفمية )و المناطؽ الجبيية ال
  في تمفيؼ الفص الصدغي العموي و الثمـ العموي في الفص الصدغي ،و المناطؽ البصرية

) te ( مف يرودماف تتمقى 14. 11ية مف الفص الجبيي )مف( و كذلؾ فاف المناطؽ الس
قية الموجودة في و القشرة  الدو  مف يرودماف( 43اتصالات مف القشرة الحسية الجسدية ) 

(جزء مف القشرة يقع في عمؽ التمـ الجانبي و مف المناطؽ الشمية insutaالجزيرة )
(أما orbitalالاتصالات أو الوصلات الشمية و الذوقية تتمركز في القشرة الحجاجية )
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 12فتذىب بشكؿ خاص الى المنطقة ) ةالجسدي يةالاتصالات البصرية و السمعية و الحس
و بالإضافة الى ذلؾ فاف المنطقة السفمية مف الفص الامامي تتصؿ عف  رودماف (بمف 

الموزة و تحت المياد و ىذا يوفر طريؽ لتأثير عمى الجياز الذاتي و مع  طريؽ تحت القشرة 
الذي يسيطر عمى ضغط الدـ و التنفس و غيرىا و ىي ذات علاقة بالسموؾ الانفعالي و 

اطؽ ما قبؿ الجبيية تستقبؿ مدخلات مف الخلايا بالنسبة لمناقلات العصبية فاف المن
الدوبامنية ، التي تنتج الدوباميف و يبدو أف ىذا المدخؿ لو علاقة بكيفية استجابة ما قبؿ 

 (141. ص  4112)محمد الشقيرات   .الامامي لممثيرات بما فييا الضغوط النفسية

 ـ وظائف الفصوص الجبهية  2ـ 2

صوص الجبيية ىو الترتيب الزمني لحدوث السموؾ و التنظيـ اف مف الوظائؼ الاساسية لمف
و ىنا تأتي وظيفة التخطيط و عندما يحدث تمؼ في الفصوص الجبيية فاف مثؿ ىذه 

 .الوظائؼ تتأثر 

 :ـ وظائف القشرة الامام حركية أو ما قبل الحركة 1ـ  3-3

نفيذه فاف القشرة ما قبؿ أف القشرة الاولية الحركية تصنع برنامج الحركة و تقوـ بت في حيف
( اف المنطقة passinghan ; 1993ة تختار الحركات التي سوؼ تنفذ و قد تتراوح )يالحرك

عف الحركات  مسؤولة( a8( متخصصة في حركة الوجو نحو مثير معيف بينما المنطقة ) 8)
 التي تثار  داخميا . 
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 ـ وظائف القشرة ما قبل الجبهية :  4ـ  2ـ 2

ا سبؽ فاف المنطقة الحركية مسؤولة عف تنفيذ حركات و ما قبؿ الحركية تختار بالربط بم
الحركات التي سوؼ تنفذ أما المنطقة ما قبؿ الجبيية  فإنيا تضبط العمميات المعرفية بحيث 

ار ربما ي الوقت المناسب و الزمف  المناسب ىذا الاختيأف الحركات المناسبة اختبرت ف
اخمية أو كاستجابة لمسياؽ الموجود فيو الشخص ػ اف اختبار يضبط عف طريؽ معمومات د

السموؾ المناسب لمسياؽ  يتطمؽ معمومات حسية مفصمة تنتقؿ الى القشرة الجبيية السفمية و 
ىذه المعمومات  مف الفص الصدغي و الموزة تساىـ في توفير و فيـ السياؽ حيث توفر

       ( .444، ص  4112،  الشقيرات ) .  لمفص الجبيي

أحد الفروؽ الواضحة في تأثير ـ الفصوص الجبهية و علاقته بالميونة الذهنية :  2ـ  2 
الاصابة عمى الفصوص الجدارية و الفصوص  الصدغية و الفصوص الجبيية ىو الاداء 
في اختبارات الذكاء المقننة و السؤاؿ ىو لماذا يصرؼ مرضى العرض الجبيي بطريقة غبية 

بحيث يصبحوف غير قادريف عمى تعريؼ الكممات , صبو نوع مف الجمودكما أف تفكيرىـ ي
ة و الاحاجي و تصميف المكعبات حيث يتـ البحث فييا وحؿ المشكلات الحسابي )المفردات (

السيؿ تصحيحييا أو البحث عف حموؿ للأسئمة أو المشكلات عف اجابة محددة صحيحة مف 
بي و الذي يعرؼ بالتذكير التشعو ىذا ما   ددة و ليس واحدا و في الغالب غير مألوؼمتح

يتطمب ليونة ذىبية عالية و مثاؿ عمى الاسئمة التي يمكف أف تقيس ىذا النوع مف التفكير ما 
يمكف أف , ىي استعمالات فرشاة الاسناف أظيرت الابحاث أف التمؼ في الجبيي الحجاجي 

فظية حيث بة ىنا ىو الطلاقة الميؤدي الى تدني الطلاقة المفظية ، ومف الاختبارات المناس
ىذا ما سنقوـ بو في بربط بيف الاعداد و الحروؼ و  أكبر  يطمب مف المفحوص أف يقوؿ

 .لفحص الميونة الذىبية TMTالجانب التطبيقي مف الدراسة ، بحيث نطبؽ اختبار

  (,1991.p144  Shallice  & Burgess ) 
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 : ات و التخطيط ـ  الفصوص الجبهية و تكوين الاستراتيجي 2ـ 3

مف مشكمة في عمؿ خطط معرفية غير مألوفة و في  ةيعاني مرضى الفصوص الجبيي_
وضع استراتيجيات  لحؿ المشاكلات . وحتى لو وضعوا استراتيجية ما فانيـ لا يستطيعوف 
التعديؿ فييا بناء عمى المعمومات التي تشير الى اف ىذه الاستراتيجية غير نافعة و لا تؤدي 

( Shallaice & Burgass 1991) الباحثاف شاليس و بورجس لحؿ ، و لقد قاـالى ا
بدراسة عمى مرضى الفصوص الجبيية حيث أعطوىـ ميمات شفوية  و طمبوا منيـ أف ينيوا 
ىذه الميمات بأسرع وقت ممكف ولقد وجد مرضى الفصوص الجبيية ىذه الميارات صعبة 

عد ،في حيث عندما فحصوا و جد أف جميعيـ جدا حيث كانوا غير فاعميف و خالفوا القوا
 فيموا الميارات و أنيـ عمى استعداد لتنفيذىا .

 ـ الفصوص الجبهية و كبح أو كف الاستجابات غير المناسبة :  6ـ  2

قؼ المناسب و لاقة بتحديد السموؾ المناسب لممو لقد ذكرنا سابقا أف الفص الجبيي لو ع
لؾ فاف ذلؾ ينطبؽ عمى العمميات العقمية الاخرى خصوصا في المواقؼ الاجتماعية ، كذ

.لذلؾ فاف أحد خصائص مرضى الفصوص الجبيية ىي عدـ القدرة عمى الاستفادة مف 
( التي تأتي مف السياؽ البيئة سواء كانت تمميحات أو اشارات Feedbakالتغذية الراجعة )

 ات مكررةفي سموكيـ ، فيـ يظيروف سموكياو يغيروا  مباشرة مف أجؿ يعدلوا

 (Preservative ويستمروف باستعماؿ نفس الاستراتيجيات دوف الاخذ بعيف الاعتبار)
التغذية الراجعة و يبرز ذلؾ في العديد مف الميارات . ومف الاختبارات التي تستعمؿ في ىذا 

( حيث يطمب مف المفحوص أف WCSTلتصنيؼ البطاقات )  يسكونسيفالمجاؿ اختبار و 
(بطاقة تختمؼ 48عددىا )اء عمى اربع بطاقات رئيسية  و ىذه البطاقات بنيصنؼ البطاقات 

الى لونيا و عددىا ، و عادة يحصؿ المريض عمى تغذية راجعة حوؿ  بالإضافة الاشكاؿ
ي التصديؽ و ىي أف يخبر الفاحص المريض اذا كانت ف اجابتو أو الطريقة الى أنتجيا
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يبداوف  ى أف مرضى الفصوص الجبيية طريقتو صحيحة أو خاطئة و تشير الدراسات ال
عادة باتباع استراتيجية معينة مثلا الشكؿ في حيث الطريقة الصحيحة حسب ما يقرره 
الفاحص اذا كانت طريقتو صحيحة أو خاطئة و تشير الدراسات الى أف مرضى الفصوص 

يحة حسب عادة باتباع استراتيجية معينة مثلا الشكؿ في حيث الطريقة الصحبدوف الجبيية  ي
بار المفحوص أف اجابتو خاطئة فانو يستمر بنفس يقرره الفاحص ىي الموف ،و عند اخما 

الاستجابة عمى الرغـ أف التغذية الراجعة تخبره أف اجابتو خاطئة فانو يستمر بنفس الاستجابة 
دراسات العمى الرغـ أف التغذية الراجعة تخبره أف ىذه الاجابة أو السموؾ خاطئ ، و تشير 

(Uilmer et Petrides,1994 الى أف مركز التمؼ في الفصوص الجبيية و الذي يؤدي)
( وفي الفص 9الى خمؿ في الاداء عمى ىذا الاختبار يمكف أف يكوف منطقة برودماف  )

الجبيي الايسر ، و التمؼ في مكاف أخر في نفس الجية اليمنى أو اليسرى يؤدي الى الخمؿ 
سات أشرات الى أف أحد المرضى و الذي أزيؿ الفص الجبيي في ىذا الاختبار و ىناؾ درا

 .(p118،Shallice ;Burgess.1991)  .الاختبارىذا  لو تماما كاف أداءه طبيعيا في 

 مراحل نمو الوظائف التنفيذية :                                                               _ 4

التنفيذية مع نظرية بياجي لمنمو المعرفي و نمو القشرة  ػ تتزامف مف مراحؿ نمو الوظائؼ   
عمى )جورادو و روسمي (  (Gurado et Rosselli 2007; ما قبؿ الجبيية كما أوضحيا )

 النحو التالي :                                                                                   

شير ، حيث 18و الحس حركي و تبدا مف الميلاد حتى مرحمة النم ـ المرحمة الاولى :
ة ، وقد أوضحت عمميات خلاؿ  حركات ىادف يكتشؼ الرضيع خلاليا العالـ الخارجي  مف

أشير.           6 سف  تصوير الاعصاب أف الفص الجبيي يعمؿ لدى الرضيع مف
القدرة عمى اعادة  سنوات و فييا تتضح المغة و 7شير  حتى  18تبدا مف  المرحمة الثانية :

تقديـ الفكرة مف خلاؿ وسائؿ أخرى بما يسمح بالتفاعؿ مع مستويات مختمفة لتحقيؽ ىدؼ 
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واحد ، الا اف الاطفاؿ يحتاجوف لمف يخطط ليـ في ىذه المرحمة ، و في الخمس سنوات  
 الاولى مف عمر الطفؿ تنمو عدة  عمميات مثؿ ضبط الانتباه و ثلاثة مجالات تنفيذية أخرى

 و ىي : المرونة المعرفية ، تجييز  المعمومات و وضع الاىداؼ . 

لوظائؼ التنفيذية المعقدة مثؿ : فييا ا سنة تتضح 11الى  7: مف  المرحمة الثالثةػ 
لتخطيط ومراقبة الذات و القدرة عمى التجديد العقمي للأفكار و المعتقدات لتصبح واقعا ا

 ممموسا .  

سنة و حتى مرحمة الشباب ، وفييا  يتمكف الفرد مف  11تد مف سف : و تمالمرحمة الرابعة  ػ
عمميات التفكير المجرد و المفيوـ الافتراضي ، ويتمكف مف المشاركة في حؿ المشكلات و 
الانشطة الموجية لتحقيؽ اليدؼ ، و بالنسبة لكبار السف فيناؾ مف يرى أف الاداء المرتبط 

و  (الانتباه ، الادراؾ ، الذاكرة)ف القدرات المعرفية مثؿ بالفص الجبيي لا يتأثر بالعمر ، و ا
ج تحت الوظائؼ التنفيذية ىي التي تتعرض للانخفاض مع التقدـ غيرىا مف القدرات التي تنت

التحوؿ و )في العمر مما ينعكس  بدوره عمى سلامة  الوظائؼ التنفيذية و خاص قدرات 
لدى كبار السف أمرا ىور لموظائؼ التنفيذية و يعد ذلؾ التد (كؼ الاجابات غير الملائمة 

لبعض التغيرات التشريحية التي تحت في الدماغ و خاصة الفص الجبيي أثناء طبيعيا نظرا 
  (116ص 112 ص,4112,) هيام فتحي    . الشيخوخة  فترة

سنوات يكوف قادرا  6فنجد مثلا نمو عممية التخطيط و حسب  الدراسات أف الطفؿ في عمر 
و ات يصبح  قادرا عمى أداء بحث منظـ سنو  11اومة  تشتت  الانتباه ، و في عمر عمى مق

سنة تتكوف  لديو الطلاقة المفظية و  12اختبار الفروض و ضبط الدوافع و في عمر 
سنة تتطور الوظائؼ التنفيذية خاصة  13سنة و حتى  11ميارات التخطيط و في سف 

وث تطور كبير في التخطيط و حؿ المشكلات تنظيـ الذات اتخاذ القرار و قد لوحظ حد
 ووضع الاىداؼ و ىي فترة مرتبطة بطفرات النمو .
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في  ( 2112ػ  2111) كما حددىا أندورسوف  و آخروف عاـأما المرونة المعرفية تظير 
الطفولة  المبكرة و الطفولة المتوسطة ، و يكتمؿ نضجيا في مرحمة  المراىقة ، حيث 

توسطة ، ويكتمؿ نضجيا  في مرحمة المراىقة ، حيث يستطيع الطفؿ  يستطيع  الطفولة  الم
تظير القدرة عمى التعمـ  مف  سنوات و 4ػ  3التنقؿ  بيف استجابتيف بسيطتيف  في سف 

التغيير في الاستراتيجيات خلاؿ الطفولة  المبكرة  و تستمر  حتى الطفولة و  طاء الاخ
 .سنة تقريبا   15عمومات في سف المتوسطة .و تزداد القدرة عمى تجييز الم

  أهمية الوظائف التنفيذية :_5

تتكوف الوظائؼ التنفيذية مف القدرات التي تمكف الفرد مف الانخراط في سموؾ مستقبؿ _
عرضي يخدـ الذات بنجاح ، و ما دامت ىذه الوظائؼ سممية  فيمكف لمفرد أف يصمد في 

لاخرى و يمكنو الاحتفاظ باستقلالية و  حالة ما أف يفقد عددا مف الوظائؼ المعرفية ا
انتاجيتو البناءة ، و لكف اذا  أصيبت الوظائؼ التنفيذية بالخمؿ فانو يعجز عف رعاية ذاتو 
بصورة مقبولة أو يعجز عف أداء أعماؿ مفيدة مف تمقاء نفسو أو أف يحتفظ بعلاقات 

ؿ يغمب أف يتضمف الخمالمعرفية . و اجتماعية عادية بصرؼ النظر عف مدى سلامة قدراتو 
في الوظائؼ المعرفية  مجالات معينة محددة ، بينما  يكوف الخمؿ في الوظائؼ التنفيذية 

 عاما يؤثر في كؿ جوانب السموؾ .

فيذه الوظائؼ تشمؿ عمميات مختمفة مثؿ اختيار اليدؼ و التخطيط و المراقبة و التعاقب _ 
تخطيط عمى بيئتو . و عمى ىذا الاساس و عمميات أخرى تسمح لمفرد بفرض التنظيـ و ال

عندما يواجو الفرد ميمة جديدة لممرة الاولى يقوـ بالتحميؿ المبدئي ليا كخطوة أ ولى و ذلؾ 
لمتعرؼ عمى الاىداؼ  الاساسية و الفرعية التي يجب انجازىا . بعد ذلؾ يتـ ترتيب ىذه 

ي استجابة اليو غير رض كؼ ألتكويف  خطة استراتيجية للأداء بغالاىداؼ في مدرج 
مناسبة للأفكار و الافعاؿ  ، كما يجب تقييـ الاداء لمسماح بالقياـ باي تعديلات في الخطط 
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الموضوعة مع مراجعة ترتيب الاىداؼ . عند الضرورة ، و تعتمد ىذه الجوانب المختمفة 
يجي لموظيفة التنفيذية عمى بعضيا البعض بشكؿ متداخؿ و عميو يقمؿ التخطيط الاسترات

 .الجيد مف فعالية التداخؿ المشوش

و بالتالي تساعد ىذه الوظائؼ الفرد عمى اكتساب المرونة المطموبة للأداء و ذلؾ مف  _
رات المختمفة التي قد داليا بالملائـ منيا في ظؿ التغيخلاؿ كؼ التمثيلات غير ملائمة واستب

 يقوـ بو . تطرا عمى الظروؼ المحيطة بو ، و في ظؿ نتائج السموؾ الذي

  و فيما يمي محاولة لحصر أهميتها :_

ة عف التحكـ ياز تنظيمي كما أنيا تعتبر مسؤولتعمؿ الوظيفة التنفيذية كضابط عاـ و ج_
المعرفي و تنظيـ السموؾ و الافكار و ذلؾ لبدا و مراقبة و انياء نشاط ما .و أحد خواصيا 

الآلية و المعتادة بأخرى مناسبة  لمميمة المنطقية أنيا قادرة عمى كؼ و استبداؿ الاستجابة 
 اطات الحياة اليومية .      و اف يكوف  الفرد عمى وعي بيذا النشاط لذلؾ فيي ميمة  في نش

تسمح ىذه الوظيفة بمقارنة الاىداؼ و الحصوؿ عمى نتائج و ذلؾ مف خلاؿ أساليب _   
الضبط تتوفر لدى الفرد قدرة مف وجو نحو اليدؼ و عميو مالمراقبة الذاتية لمنشاط المعقد ال

يـ نتائج النشاطات الحالية و ذلؾ حتى يكوف لمتنظيـ الفعاؿ تأثيره التنفيذي الذي يسمح لو بتقي
كما يسمح ىذا الضبط بالتعامؿ مع المياـ الجديدة التي تتطمب منا تشكيؿ اليدؼ و 

لميدؼ . تساىـ ىذه   التخطيط و الاختبار مف بيف بدائؿ مختمفة لسمسمة مف السموؾ لموصوؿ
تجابة  غير مناسبة الوظيفة في اكساب الفرد مرونة في الاداء ، وذلؾ مف خلاؿ منع الاس

ف أىميتيا في مراقبة الاداء و ذلؾ لتحديد و تصحيح الاخطاء و تغيير مكلمسياؽ كذلؾ ت
ؾ و تعتبر ىذه الوظائؼ مسؤولة عف التحكـ المعرفي و تنظيـ السمو اذ الخطط الغير ناجحة 

 ( 4116،  11)عبد الودود ، ص    الافكار
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 خصائص الوظائف التنفيذية : _6ػ

باستنتاج  1997في  ralbitفي محاولة جديدة لمعرفة خصائص الجياز التنفيذي قاـ رابي
 عدة خصائص تتدخؿ عادة في العمميات التنفيذية و ىي :

لمقياـ بمياـ جديدة التي تستمزـ    ىي الحداثة فالمراقبة التنفيذية ضرورية الخاصية الاولى :  
 تكويف اليدؼ .

 .    التخطيط واختيار مختمؼ السموكيات اللازمة لموصوؿ لميدؼ _

 .مقارنة الاستراتيجيات مف حيث احتماؿ  نجاحيا و فعاليتيا في استكماؿ اليدؼ -  

 مراقبة الخطة المنتقاة و الاشراؼ عمييا لغاية تنفيذىا النيائي ._

تقوـ عمى وجود مراقبة تنفيذية تتدخؿ في البحث الحر )الشعوري (  الخاصية الثانية :
 لممعمومات  في الذاكرة ، ىذه الخاصية تقترح الفصؿ ما بيف الاسترجاع اللاتنفيذي

) الاوتوماتيكي ( لممعمومات في الذاكرة طويمة المدى و ما بيف البحث الفعاؿ و المخطط     
 لممعمومات .

انيا  تتدخؿ كميا لربط الفعؿ بمراقبة خاصة لمنابع الانتباه لغاية المرور مف أداء أي   
سموكي ما الى اخر حسب متطمبات المحيط ، مف  جية اخرى المراقبة  التنفيذية  ضرورية 

متنسيؽ بيف لمنع انتاج اجابات غير ضرورية في مجاؿ ما ، كما تعتبر ضرورية أيضا ل
 التمقائي  و تعمؿ عمى التعرؼ و تصحيح الاخطاء .    ىماميمتيف مف خلاؿ تنفيذ

تشارؾ المراقبة التنفيذية في الانتباه ىف خلاؿ مراقبتو لمراحؿ طويمة ما يسمح بمراقبة سير _
عدة مراحؿ متسمسمة مف السموؾ . بالإضافة الى اف المسارات التنفيذية و عمى عكس 

  .( 26، ص 2111عي )جعفر شريؼ ، لو السموؾ الغير  تنفيذي قابمة الاكتشاؼ مف قبؿ ا
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 مهام  الوظائف التنفيذية :_1

تظـ الوظائؼ التنفيذية مفاىيـ مختمفة مثؿ الاشراؼ الانتباىي و المرونة و الكبح والتخطيط _
، الذاكرة العاممة و حؿ المشكلات ، التفكير المجرد و التقدير المعرفي و ىناؾ ايضا 

 ى البدء او المباشرة بالسموؾ .  البرمجة و المراقبة بالإضافة ال

الوظائؼ التنفيذية   تقيسانيميمتيف  1999واخروف سنة   speltezلقد اقترح )سبيتز ( _
 وىما التخطيط الحركي و الطلاقة  )السيولة المفظية ( 

ثمانية معايير يمجا الى استخداميا في حالات معينة  rabittاقترح "رابيت  " 1997في عاـ _
 رات تندرج تحت الوظائؼ التنفيذية  :  فيي سيرو 

 حداثة الوضعيات . _

 البحث النشط و التخطيط  لممعمومات في الذاكرة طويمة المدى . _

 الاشراؼ الانتباىي ) الانتقاؿ مف سموؾ الى أخر حسب متطمبات المحيط (. _

 كبح الاستجابات الغير المناسبة. _

 حد (. التنسيؽ لمتنفيذ ) لتحقيؽ ميمتيف في آف وا_

 الكشؼ عف الاخطاء و ايضا تصحيحييا بتطبيؽ تغيرات عمى المخطط الحالي . _ 

 ) المركز(الانتباه المدعـ _

 )الوصوؿ( الى الوعي .   النفاذ-
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ىذه المعايير المقترحة مف طرؼ "رابيت" ترتكز عمى محاولة تقسيـ الوظائؼ التنفيذية قائمة _
ذية ىي وظائؼ عالية المستوى تدمج وظائؼ اخرى متؿ لممكونات التنفيذية , فالوظائؼ التنفي

  ( .412ص  ,412)الشقيرات , ص الانتباه  و الذاكرة 

 النماذج المفسرة لموظائف التنفيذية : _1

 المفسرة لنمط عمؿ الوظائؼ التنفذية ، و قد اخترت النماذج الاكثر  النماذجىناؾ العديد مف 
 فس عصبي :و التي ليا علاقة بالميداف النأىمية 

 :luria_ النموذج التشريحي العصبي ل 1_1

( في Luriaيبحث ىذا النموذج في كيفية عمؿ الفصوص الجبية و قد كانت بداية )  
ات حيث حاولت وضع نموذج تفسير لعمؿ الفصوص الجبية استنادا عمى معطيات يالستين

       ة  انشائية( نشاطات بصريLuriaاقترحت ) 1941تشريحية عصبية ، في خلاؿ سنوات 
لمحركة  و التي رأت أف مرضى الفصوص الجبية لدييـ صعوبات حقيقية في اعداد مخطط

أظير بواسطة تقنية التسجيؿ   yarbasسنة بعد ذلؾ مع 21و انشاء برنامج لتحقيقو , 
أف نفس المرضى )مرضى الفصوص الجبية ( ، يظيروف اضطرابات في التوجيو   البصري

وجد أف ىذه الاختلالات معرفة تحت اسـ اضطرابات التخطيط خاصة  و الكشؼ البصري و
دراؾ دور الخطاب  خاصة و ايجاد الحموؿ ، ا في الميمة الصعبة و كذلؾ في فيـ

 ػ( بالنسبة ل1966خص في كتابيف صدرا عاـ )الجبية في المعرفة الانسانية لالفصوص 

  (Higher cortical function in man ) ( 1973و عاـ )(بالنسبة ؿthe workng 
brainاستن )( 1966 ,1973ادا ليذه الكتابات ، دافعت luria  عمى فكرت أف الفص )

ات لدييا ميكانيزـ نفسي خاص ىذه وحدات، و أف  مف ىذه الوحد 3الجبيي يتكوف مف 
 -dorsoو المنطقة ) (  air premotince) الوحدات ىي : المنطقة قبؿ الحركية 

laterale)   و المنطقة( medio- basale)  ( منتصؼ القاعدي ،  حسبLuria) 
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المنطقة قبؿ الحركية لدييا وظيفة  ضماف التنظيـ الدينامي لمنشاط و مف جية أخرى خفة 
ر ، أف الاصابة في ىذه المنطقة لا تؤثر عمى بناء النشاط ) مخطط الافعاؿ غي الحركة

فعالية النشاط وحدىا التي تتأثر و يظير ذلؾ جميا مف خلاؿ مصاب ( لكف نجاعة و 
غير واضح ، الاخطاء تصحيح في حاؿ ، ىذا ما يدؿ ترددات و توقفات ، مخطط الاجابة 

تصريح بما كاف سيقوـ بو يساعده في الكثير مف عمى أف المفحوص واعي بأخطائو ، و ال
ايف يمتقي و ىي الجزء الداخمي مف القشرة الجانبية  (Dorso lateraleالاحياف ، المنطقة )

معمومات القادمة مف المناطؽ الخمفية بالنسبة ؿ ( و Cortex limbiqueالجانب الحافي )
(Luria) ة مف منبيات خارجية أو مف ىو مكاف التقاء و مقابمة بيف المعمومات الآتي

الاصابات في ىذه المنطقة تشكؿ  تصورات  داخمية ليس ليا علاقة بالنشاط قبؿ التنفيذ ،
طراب الكؼ لمنشاط الموجو مسؤوؿ عف عدـ القدرة عمى انتقاء المعمومات غير الملائمة ، اظ

جعؿ الاعتقاد مجموع الوظائؼ المعرفية لكف غياب نقد النتائج يىذه الاختلالات تؤثر عمى 
بأف انخفاض انفعالي كذلؾ مضطرب و مف جية أخرى اضطرابات في الفعالية بالتحديد فيما 

و الذي  يؤثر عمى السموكيات الاجتماعية   ( la desinhibitionيخص اضطراب الكؼ )
 justemen derouesne مثؿ تغيير الطبع و ظيور سموكيات عنيفة و ىذا ما أشار اليو )

مؿ الانفعالي ، خضطراب المعرفي أشارت الى وجود اللعديد مف نظريات الاأف ا  ( 1994
 .في حيف أف أخطاء السموكيات الاجتماعية قد تكوف ناتجة عف تنبيو متطفؿ

(godefroy , 2008.p16 p17 ) 

مف العالـ الداخمي و المحيط الخارجي، مف خلاؿ ىذه المجابية ينشأ قرار النشاط المخطط و 
و انخفاظ الانشطة لكؿ الميمات التي تتطمب التخطيط ىذه المنطقة ينشأ عنراقبتو ، اصابة م

الحموؿ مثلا الا اف النشاطات الاولية تكوف غير مصابة كالتسمية  كإيجادو ميمات عقمية 
)اختلاؿ في التحكـ اف المريض لا ينتقد قدراتو الى  ( LURIAالكممات و الحساب ، اشارة )

متحسف ) فقداف دور ضباط اف النطؽ السميـ لس معيار ل ة ( وفي النشاط  اي المراقب
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 infero مرتبطة  بالبناءات الداخمية )  ( medio basale، اما المنطقة ) (الكلاـ
internes )   ( لمفص الجبيي بمشاركةle cortex obitaire et limbique  ليذه )

ات ذات المنشأ الداخمي ، المنطقة و ظيفتيف ىما : حفظ الانشطة القرارية و تركيب المعموم
في  يظيراصابتيما تظير ىف خلاؿ عرضييف : الاوؿ  يظير في اضطراب النشاط الذي 

شكؿ صعوبة في عممية الانتقاء مف أجؿ انجاز مخطط ، اذ ليس مف الممكف كؼ و ايقاؼ 
المنبيات الشاردة في الميمة مف اجؿ  اكماليا ، و كذلؾ المريض باستطاعتو  انشاء انجاز 

خطط لمفعؿ و لكف تحقيقو  يشوش عف طريؽ نشاطات متداخمة في نيج الخطة ، م
 .المفحوص يكوف متضايؽ 
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 (1966: يمثؿ نموذج لوريا )14الشكؿ 
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 (:Norman et Shallice 1980_ النموذج المعرفي )4_1

  ( le system de supervision attentionnelle يعرؼ بنموذج المشرؼ الانتباىي )
 shallice ,1982 ; burgess( و مساعديو ) shalliceو قد تـ مراجعتو مف طرؼ )

التي اعتبرت أف المناطؽ  ( LURIAيرتكز ىذا النموذج  عمى  أعماؿ )  ( 1998, 1991
ف ضبط النشاط و تنظيمو ، و كذا التميز بيف  ية لمقشرة الدماغية ىي المسؤولة عالداخم

( ليس Norman & Scallice) ػو الاوتوماتكية و ليذا فالعمؿ الاساسي ل الانشطة الارادية
توضيح الاضطرابات السموكية عند المرضى المذيف يعانوف مف اصابات جبيية مف منظور 
نماذج معالجة المعمومة فحسب و انما فيـ دور الانتباه في النشاط قيد التنفيذ ،  فحسب 

نشطة في الحياة اليومية تنجز بدوف مراقبة انتباىية ىذاف الباحثاف ىناؾ عدد كبير مف الا
خاصة ، أي بصفة أوتوماتكية )آلية في حييف أف ىناؾ مراقبة انتباىية ارادية فيما يخص 
الأنشطة التي تتطمب تخطيط أو كؼ لمسموكات و يرتكز ىذا النموذج عمى ثلاث وحدات 

 أساسية ىي :

 ( les shémas_ المخططات ) 

 ( la gestionnaire des conflitsض )ضابط التعار  _

 ( le systeme de supervision attentionnlle_نظاـ مشرؼ انتباىي )

 _ المخططات : 1_4_1

_ تشكؿ الوحدة المركزية لمنموذج ، و ىي عبارة عف الوحدات المعرفية التي تراقب تنظيـ 
لمنزؿ الى العمؿ ( ، أجزاء الفعؿ أو الفكر معروؼ ) مثؿ السياقة أو مسار الطريؽ مف ا

ادنى ( او ذات فيي بناءات عامة متسمسمة في شكؿ مخططات قاعدية )أي ذات مستوى 
مخطط ذو مستوى أدنى يمكف أف  (Seron et All 1999 ، كما اقترح )مستوى عالي 
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يكوف سوؾ روتيني كما ىو الحاؿ بالنسبة لمراقبة الرأس و العينيف بالنظر في المرأة العاكسة 
لسياقة ، مخطط ذو مستوى عالي يتعمؽ بمخططات لعدة أفعاؿ في أف واحد مثلا اثناء ا

 عند الاقتراب مف اشارات المرور . أفعاؿ السائؽ

_ عندما يتـ تعييف مخطط ذو مستوى عالي فإف كؿ المخططات الاخرى ذات المستوى 
 إدراكيةت الادنى تنشط بصفة سريعة و اف تنشيط ىذه المخططات يكوف استنادا عمى معموما

مف العالـ الداخمي مصدرىا الشخص في حد ذاتو أو مخططات أخرى ، كما يمكف أف يكوف 
ىذا التنشيط ، بصفة اوتوماتكية استنادا عمى بعض العتاب المعينة كحاصؿ بيف الاثارة و 
الكؼ لبموغ المقصود ، بمجرد تنشيط المخطط يبؽ فعاؿ حتى و اف انخفض مستوى التنشيط 

ىدؼ الفعؿ أو اذا وقؼ )كؼ ( عف طريؽ مخططات  عندما يتـ تحقيؽ  لديو في حيف
 (متقاطعة أو مرقبة عميا فانو يثبط 

 : ضابط التعارض 1-4-4

يسند اليو الرابط بيف المخططات الأكثر تلائـ بالنسبة لميدؼ المقصود , دوره تسير التنافس 
الذي يمنع انتقاء في اف بيف مختمؼ المخططات المنشطة بواسطة ميكانيزـ الكؼ الجانبي 

واحد مخططيف متشابييف مف نفس المنبع , ضابط التعارض يعمؿ وفؽ مسار سريع التنشيط 
و الانتقاء ووفؽ قواعد وروابط التصرؼ الواضحة و المتعمقة فقط بالوضعيات الحياة اليومية 

ىو  (Norman et scalliceفعندما يتطمب الامر معالجة النتباىي الارادي في نموذج )
 ( Rollin. 2006 ; P 195 ).(  S A Sالمشرؼ الإنتباىي )
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 نظام المشرف الإنتباهي :  -1-4-2

 يتدخؿ في خمسة و ضعيات ىي :

القرارات و التي تستمزـ تصحيح  اتخاذالوضعيات التي تنطوى عمى التخطيط  أو  -1
 الأخطاء .

( يعمؿ في حالة sasإذف ) الوضعيات المتضمنة كؼ الإجابات المدعمة و المعززة ،  – 2
ع المواصمة لبموغ اليدؼ ، بالإضافة وماتيكيا لممخططات التي  لـ تستطاجراءات منشطة أ

إلى تنشيط أو كؼ المخططات الإضافية ، نموذج تدخمو يرتكز عمى تعديؿ عمؿ ضابط 
( بواسطة ليونة الذىنية عالية تضمف منفذ  le gestionnaire des conflitsالتعارض ) 

خص ، في الجانب و فيو الشايف فيرس المخططات ذات المستوى العالي  ممثؿ المحيط ل
 :أبحاثالإكمينكي اظيرت 

 (Eslinger et Damasio , 1985 ; Tulving  et Al ;1994  Shallice et 
Al ,1994 ; Burgesst et Shallice 1994 ; gow et al 1995 اف اضطراب ) 

  (SASمرتبط بالإضطرابات ال )( سموكية ذات الأصؿ الجبيي فقد اعتبرburgesst et 
shallice 1994أف مقر )sas ( عمى مستوى القشرة قبؿ الجبييةcortex prefrontal اف )

 (sasاضطراب الوظيفي الجبيي الناتج عف إصابة لممنطقة السالؼ ذكرىا يؤثر عمى عمؿ )
كالجمود  الوظيفي التنفيذيز الإضطرابات و تظير مف خلاؿ صعوبات معرفية و سموكية تمي

 الاختبارات( الملاحظة في بعض  rigidité comportementalالذىني السموكي ) 
التنفيذية مثؿ اختبار الوسكنسف لترتيبب البطاقات ،اضطراب الكؼ ، اضطراب التخطيط ، و 

( تحدي مختمؼ السياقات المنبثقة مف burgesst et shallice 1991 قد حاوؿ كؿ مف )
 (sas ( و اعتبر أنو لتحميؿ وضعية جديدة )sas ينشط ثمانية )  سياقات متميزة تعمؿ عمى

 مراحؿ : ثلاث 
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 المرحمة الأولى : 

يتـ فييا إعداد المخطط الزمني لمفعؿ ، يكوف ىذا الإجراء جديد و عفوي ناتج عف تفاعؿ 
) اليدؼ (  ي مستعممة بالنظر إلى مستوى المبتغانطباع عدـ الرضا المولد عف الأدوات ال

( ينشط 3( المسمؾ )5( و ) 6( الذي ينشط المسار ) 1المنتظر ، وىذا المسمؾ رقـ )
، أي تحضير لمخطط لذي يسمح بتكويف و تجسيد القرار( ا7مساريف آخريف ىما : مسار ) 

ناسب و مالفعؿ الذي يمكف استعمالو لاحقا ، ويرتكز عمى رسـ بناء يوجو الفعؿ في الوقت ال
(  mémoire épisodique( يسمح بالإسترجاع مف ذاكرة الحوادث )8مسار )الأخر ال

تنفيذ ، ىذا لمساعدة تسير نيج الفعؿ قيد ال المعمومات المرتبطة بخبرات قديمة و لكف قابمة
 ( . fuster 1997المسار يشير إلى مفيوـ دور القشرة قبؿ الجبيية عند )

( ، 1اـ المؤقت لمخطط الفعؿ بفضؿ المسار )و التي يتـ فييا الإستخد المرحمة الثانية :
 ىذه المرحمة تحتاج إلى تدخؿ الذاكرة العاممة لتسير ىذا المخطط الجديد .

تتـ عمى مستوى المرحمة تقييـ و مراجعة المخطط المحضر بواسطة  المرحمة الثالثة :
ديؿ ( يقوـ برفض أو تع3( ، بيدؼ ضبط الأخطاء الإجرائية ، و السياؽ ) 2السياؽ )

 ( . Cerniglia ; 2007 , p 147) .المخطط في وقت استعمالو

 Enerson et All( و رفقائو ) MIYAKEومف النماذج المعرفية الميمة نجد عمؿ ) _
اف ىناؾ ثلاث وحدات تنفيذية او الوظائؼ التنفيذية ، حيث ر  بانفصالية( و اقروا  2002

 منفصمة و ىي : 

( و ىي تقوـ بتغيير محتوى ذاكرة العمؿ مف خلاؿ  mise à jourوظيفة المراقبة الدائمة )_
ي ادر بالتغيير الإ( و التي  تسمح  fléxibilité mentaleمدخلات جديدة وظيفية الميونة ) 

 للإنتباه مف فئة معينة لممنبيات إلى أخرى أو مف سياؽ معرفي إلى اخر ، ووظيفة الكؼ 
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(inhibition و التي تسمح بإيقاؼ و كؼ المع ) مومات غير  الملائمة ، ىذا العماؿ
الوظائؼ المعرفية منفصمة عف بعضيا البعض إلا أنيا تشترؾ  رغـ اف  الإنفصالي  يرى أنو

 .في نفس السياقات التنفيذية ، كما يمكف إضافة وظيفة رابعة و ىي الإنتباه المقسـ 

(l’ attention divisée  و ىي القدرة عمى تقسيـ منابع معالجة المعمو ) ميمات بيف مة
   ( . seron ; 2004 p132) .مختمفة بيف ميمات مختمفة و متسمسمة

 

 1982: نموذج نورماف و شاليف 15الشكؿ 
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 : 1المرحمة 

 مسارت ( 3انشاء المخطط جديد ) 

                              1المسمؾ                  2المسؾ                           3المسمؾ

 

 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 (shallice et burgess 1998: يمثل عمل نموذج المشرف الانتباهي )16شكل 

توجه نحو 

 الهدف 

 6مسار 

/ قصد مؤجل نية 

 إنشاء مسجلات 

التعميم 

التلقائي 

 للمخطط

 مرحلة توجيه

مستوى تكوين 

 الجذب 

مرحلة تعميم 

الإسترجاع في ذاكرة  استراتيجية 

 الحوادث

  8مسار
مرحلة التعميق 

 المتقدم

  2مرحلة 

وضع خاص لذاكرة 

                           1العاملة المسار 

مرحلة 

 مراقبة الحل 

  3مرحلة 

نية / قصد : تنشيط 

 المسجلات 

 المخطط الجديد  تقيم و مراقبة 

فهرس 

 العادات

 

 

 

 

 

 

 الذاكرة
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 سموؾ                                                     

 
 1986التصور المبسط لنموذج المراقبة الانتباىي لنورماف و شاليس:17الشكؿ 
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و ىو عبارة (  les marqueurs somatiquesلمسجلات الجسدية ) نموذج ا -1-2
( اىتـ ببعض   Shallice 1982 ; Baddeley 1986عف نموذج عاقب نموذج 

 بالاضطراباتالصعوبات الإكمينكية التي لـ تضبطيا النماذج السالؼ ذكرىا ، فقد اىتـ 
 .(  dorso latéralesالمعرفية الثانوية للإصابة الجبيية ) 

ختبارات النفسية العصبية ي لا يظيروف اضطرابات واضحة في الاىؤلاء المرضف ا 
وف مف صعوبات حقيقية كرة العاممة ، و لكنيـ يعانالكلاسيكية لتقييـ الوظائؼ التنفيذية أو الذا

بالرغبات الشخصية سواء  وكات المرضي غير متكيفة مع المدعـ فسم اليوميةفي حياتيـ 
الخاصة بالتعبير عف  الاضطراباتية ، و تتمثؿ ىذه الصعوبات في كانت اجتماعية او ذات

مشاعرىـ أو الشعور بيا في وضعية مثيرة تخمؼ حتما ىذه المشاعر ، و لإيضاح ىذه 
بعض البناءات  الخاصة اقترحوا نظرية المسجلات البدنية التي ترى أف ىناؾ الاضطرابات

اـ الوضعيات المختمفة و الحالات عف احداث صلات مترابطة بيف أقس مسؤولةالجبيية 
النفسية المصاحبة عادة ليذه الوضعيات ,ىذه النظرية اعتبرت أف السياقات الشعورية تؤثر 

لبدنية و التي تشكؿ ببلاغة عمى سياقات التفكير و اتخاذ القرارات المنبثقة عف التسجيلات ا
) سمبي ( جابي ( و ما ىو )جيد ( و ما ىو ) سيء( ، ) ايكؿ  بيف   التكافؤيالأثر 

عف طريؽ  اكتسبتالسموكية ، ىذه السجلات البدنية  الاستجابةر لممشاعر المحسوسة مف أث
لطابع القبوؿ ليا وظيفة الإشعار الأوتوماتيكي و التربوية ، و  الاجتماعيةالتعمـ مف السياقات 

ض الرفأو الرفض لنتائج الوضعية المعاشة ، أي المسجؿ الحسي لديو دور القبوؿ أو 
يؤدي إلى  اضطرابولى النتائج الغير المرغوبة أو الخطرة و لسياقات اتخاذ القرار استنادا ا

 ( Antonio& Blance ; 1994, p 25) .القرار لاتخاذاضطراب وظيفي تنفيذي 

سجلات البدنية مال للاضطراب(  خمسة أساسيات  damasio 1995و عموما فقد حدد ) 
 فيما يمي :
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في النشاطات اليومية و ذلؾ بسبب سؤ تطابؽ الأحكاـ  الانخراطعمى و  عدـ القدرة-
 و التعرؼ بصفة ملائمة لوضعيات العمؿ و الأحواؿ الشخصية  الاجتماعيةلمسموكات 

 . الاختياراضطرابات في اتخاذ القرار و -

مف اجؿ تنظيـ الخيارات  الحاؿترتبة عف الفعؿ في عدـ القدرة عمى ضبط النتائج الم-
 قبمية .المست

 . غير متكيؼ مع الوضعية الراىنة الانفعاليرد الفعؿ -

  Antonio & All , 1994 ; p 220 )  ) 

 الوظيفة التنفيذية من خلال معالجة المعمومات :2_1

لمتغير في  مقبولة كاستجابةإف تعتبر الفرد التمقائي لعممية الضبط أو تتابع عمميات الضبط 
و  الاستجابةلمعمومات ، ويشمؿ ذلؾ ثلاث مكونات لمرونة اليدؼ و ذلؾ في ميمة معالجة ا

 ىي : 

ية المقدمة في لمشكمة بمعني فيـ المعمومات الشفي: و ذلؾ لتكبير ا تحميل المهمة -
 يتيا بالإضافة لمنتائج المتوقعة .الميمة و كذلؾ التغيرات المحتممة و تغيراتيا و منطق

  الاتي : و السيطرة و تشمؿ استراتيجية أو خطة التحكم -
 الأساليب المحتممة في حؿ المياـ  اراختب . 
  مراجعة اختيار الأساليب و استخداىما مما يسمح بالتغيير المستمر في عممية

 و ذلؾ بيدؼ حؿ الميمة و تحقيؽ اليدؼ . الاستجابة
 تقييـ فعالية المراقبة : و ىي العممية التحميمية التي تنيض ب أو خطة استراتيجية

المختارة ، و التي تؤدي إلى استمرارية الأداء و التعديؿ أو الكؼ  ىذه الأساليب
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,  46) الشقيرات ، ص  .إلى أسموب أخرى إذا تتطمب الوضع ذلؾ  الانتقاؿعند 
4116 . ) 

 الوظيفي التنفيذي :  الاضطراب -9

الاجتماعي و العممي و و يتجمي في ظيور سموكات مضطربة لتكيؼ عمى مستوى العائمي ، 
 التنفيذية في مجاليف ىما :  لاضطراباتالوضعيات الجديدة ، وتظير  لتسير

 المجال السموكي :  -9-1

 السموكية الأتية : الاضطراباتفي شكؿ 

 انخفاض الحركة التمقائية . -
 ( Akinésiéات ) تشابو السموك -
 ( . Grospingبالغ فييا ) مرضي للأشياء ، مسؾ يصاحبو قوة م امساؾ -
 فظية العفوية .انخفاض الطلاقة الم -
 انخفاض و تقمص المعاني المجردة المغوية .  -
 انخفاض المبادرة . -
 اللامبالاة العاطفية . -
 ( . Anosognosie)  بالاضطراباتعدـ الوعي  -

 

 

 

 



الوظائف التنفيذية               :                                                                     الثاني  الفصل  

 

47 
 

 المجال المعرفي :  -9-4

و ىي  ( Rigidité mentaleاضطراب المرونة الذهنية أو الجمود الذهني )  -9-4-1
الجديدة الطارئة عمى  التغيرات الاعتبارف فكرة سابقة أو الأخذ بعي مى تغييرعدـ القدرة ع

الموقؼ ، مما يستدعي التكييؼ مع الوضع الحالي فيظير في شكؿ تكرار غير طبيعي 
 د( و يظير كذلؾ في شرو  perséverationلسموؾ معيف أو فكرة بعد زواؿ ما يسببيا ) 

 .بطئ و جمود فكري و حركيو الحيرة في كيفية التصرؼ مما يدؿ عمى  الذىف
(Eustache ; 2008 . p ; 804  .) 

 اضطراب التخطيط :  -9-4-4

معرفة التصرؼ السميـ حياؿ مخطط أو نيج لمفعؿ عمى  عرؼ عمى أنو فقداف القدرة 
المسطر ، يظير في شكؿ عجز تنفيذ و تنظيـ متسمسؿ لعدة أفعاؿ تقود إلى تحقيؽ ىدؼ 

  ( Ferrieur , 2005 . p. 112) . معيف

 كما يمكف أف يظير في شكؿ تكرار إلى الحركة رغـ زواؿ ما يسببيا -

 ( désinhibitionاضطراب الكف : )  -9-4-2

 .تا ىو تحرير غير إرادي لسياقات مثبطة عاد

السموكية الذي يؤدي إلى حالة مف  الاستجاباتكما عرؼ أنو فتور لنظاـ الجبيي في تعديؿ 
 ( . Bérubé ; 1991 , p19)   .ؼنشوة ، الأرؽ و نشاط بلا ىد

 الروائز و الاختبارات المستعممة في تقييم الوظائف التنفيذية  _ 11

 فيخاصة ة بير كمة حرة ميذلتنفيا فائوظلا مجاؿ فيعصبية  سلنفت اسارادلا طتخ دلق  
 تكان ، ولافلتقييمياالممنيجة  راتلاختباوا زئوارلا نم ديدلعر ابتكاا تم نيأية برلغوؿ ادلا
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, فانيا اليوـ متوفرة حتى جبيية ت صاباإ نمف ويعان نيذلص اية للأشخاجوم رلأماية ادب في
  : ركذن زئوارلاه ذى نم، وبيعيةطلت االالحاسة رادل

 فلمصني د"ىالستير  ختبا:امنيا رات لاختباا نممجموعة  لىإ لباحثيف ا ضنتيى بعا
 Wisconsin test de classement desويسكونسيف لتصنيؼ البطاقات  " رختبا"وا

cartes "  و كذالؾ " مصفوفات رافيف(Raven Standard Progressive Matrices 
Test " ( و اختبار راج لمطلاقة الشكمية , بالإضافة الى " متاىات بورتيوسPortues 

Maze Test  و اختبار " الأبراج )Tour de Londres   "فيت سارادلت اريظأ دق، و 
 طيطلتخا لمثالمعرفي  طة لمضبيذلتنفيافي المظاىر  ت اباطرضا لتسجي المجاؿ  اذى
لتسمية  "  Stroop" ستروب استخداـ اختبار  نم ينكما تب، لانتقائية، والتتابعيا ميظلتنوا
باضطرابات في وظائؼ   المصابيف لفشت، خلاادلتا فعمى كرة دلقا سيقيي ذلاف الو لأا

لقياس  Go –NoGo لا تنطمؽ    – الفصوص الجبيية , كما استخدـ " لوريا" اختبار انطمؽ
  (22ص ,4111 -4111 ,) بن قسمية  .التمادي و عدـ القدرة عمى كؼ السموؾ

بشكؿ عاـ ية برلعوؿ ادلا فيت سارادلا تلزافإنو لا  عمى الرغـ مف تعدد ىذه الاختبارات  
 ضلبعا تعيفيتس كلذك، يةبرلعالبيئة اعمى المكيفة  لنسخا رفوتـ دلا لعء إلييا لا لشيإ رتفتق
ى رخرات ألاستعانة باختباا لىرات، إلاختباا دحؿ استعمااكفاية ـ دحالة عثيف في لباحا نم

 لعاممةة اركاذلرت اختباء أو ااكذلرات امكممة كاختبا

 دور الوظائف التنفيذية في معالجة المعمومات : –11

ح بمعالجة و تعتبر الوظائؼ التنفيذية واحد مف بيف اكبر وظائؼ المخ العميا و التي تسم_ 
تنظيـ و الحصوؿ عمى معمومات مف شانيا التأثير عمى السموؾ لاحقا , بحيث تشارؾ في 

تشكؿ عمميات رفيعة مف المستوى  بذلؾو مجموعة معقدة مف عمميات معالجة المعمومات 
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العقمي الذي يسمح بالسيطرة و تعديؿ ما يقرب جميع عممياتنا النفسية عمى أساس تمثيؿ 
 ي و المفاىيـ و الحركة .الادراؾ الحس

_ و يشار الى الوظائؼ التنفيذية مف خلاؿ مساىمتيا في تنفيذ ميمة او العمؿ مف خلاؿ 
وقؼ او استمرار او الانتقاؿ مف نشاط الى اخر , و يشارؾ في المياـ التنفيذية  اليا المراقبة 

بتحويؿ و التركيز  الكفية مف خلاؿ التثبيط )فرامؿ العقؿ ( و المرونة الذىنية التي تسمح
( بحيث يتـ في المرحمة المبدئية Fortim&Rousseau, 1989الانتباه مف نشاط الى اخر )

المبكرة مف معالجة المعمومات تحديد المعمومات ذات الصمة بالمواقؼ مف خلاؿ تنشيط الية 
و الانتقاء في حيف اف المعمومة غير المجدية تتجاىؿ و تتبدؿ بشكؿ سمبي عمى مر الزمف 

ثمة فيي لا تخضع الى معالجة معرفية لاحؽ .ىنا تكوف اوؿ مستويات التثبيط  او مف 
سياؽ  مف سياقات الكؼ التي تساعد في تخفيؼ الضغط عمى مراكز المعالجة في الذاكرة 
العاممة و التي يتـ مف خلاليا فيـ و التعرؼ عمى مدلوؿ المعمومات مف خلاليا فيـ و 

مات مف خلاؿ الحمقة الفنولوجية بالنسبة لممعمومات ذات الشكؿ التعرؼ عمى مدلوؿ المعمو 
المغوي و النظاـ البصري الفضائي و المختص بالمعمومات البصرية حيث تحمؿ المعمومات 
المحفوظة تزامنينا بفضؿ الذاكرة  قصيرة المدى فاذا تـ التعامؿ معيا بواسطة الذاكرة العاممة 

 ى او تمحى لذا لـ يتـ التعامؿ معيا . تخزف في الذاكرة طويمة المد فإنيا

عمميات _ و يكمف دور الوظائؼ التنفيذية مف خلاؿ المركز التنفيذي الذي لو وظيفة تنسيؽ 
الأنظمة التحتية المتخصصة ,تيسير مرور المعمومات بيف الحمقة الفنولوجية و السجؿ 

عالية لمنشاطات , تنسيؽ البصري الفضائي حيث يتـ مف خلالو انتقاء الاستراتيجية الأكثر ف
ميمتيف منجزتيف بالتوازف , تغير استراتيجيات الاسترجاع مف الذاكرة طويمة المدى , الانتباه 
الانتقائي , و تنشيط المعمومات في الذاكرة طويمة المدى , التخطيط , حؿ المشكلات و 

أكد مف الاجراء البحث  في الذاكرة طويمة المدى عف المعارؼ المتعمقة بيذا المشكؿ و الت
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الجيد لمختمؼ الخطوات التي تؤدي الى الحؿ , يقوـ مف خلاليا النظاميف التابعيف بالاحتفاظ 
 ( Baddeley , 2003 , p 829_P 839) . بمعطيات العممية المنجزة 

الى تعييف السموؾ  _ و عندما يقوـ الشخص بتحديد جميع معطيات الموقؼ الراىف يعمد 
جة الاستجابات التي تنطوي عمى عمميات التنظيـ و الترتيب التنبؤ المناسب مف خلاؿ برم

السيناريوىات , الاحتمالات و الحموؿ البديمة او الاحتياطية لتكوف عمى استعداد  لعقبة 
تعميؽ تنفيذ الخطة مف اجؿ تحقيؽ الاستجابة ,  وىي المرحمة التي يصبح الفعؿ الحركي 

 ظاىر .

ية ليذه الدراسة , سوؼ ننتقؿ الى الدراسة الميدانية , و فييا _ و بتقديمنا لممعطيات النظر 
 سنتحقؽ مف الإشكالية و فرضيات العمؿ مف خلاؿ نتائج الاختبارات المطبقة .  

 : _ الكفالة الارطوفونية لموظائف التنفيذية 14

ليدؼ استرجاع  , ذلؾ   programme individuelleاف الكفالة  تستمزـ تطبيؽ احادي
ما فقده مف جراء الإصابة , و استخداميا بشكؿ عادي في حياتو اليومية , ىذا  المصاب

 ,médecin neuropsychologueالعمؿ يستند عمى مجموعة مف الاخصائييف : 
logopédiste , physiothérapeute ) ergothérapeute , infirmier de liaison , 

équipe , soignante ).  

لكفالة الارطفونية تبدا بتقييـ الوظائؼ العميا و ذلؾ ليدؼ استنتاج في عمـ النفس العصبي : ا
حاجاتو في الصعوبات التي يعاني منيا المفحوص , و مساعدتو لاسترجاع قدراتو المخزنة , 

الحياة اليومية , المعمومات التي اكتسبيا في ميداف ما , كذلؾ إيجاد المكاف المناسب لو ايف 
 يقضي أوقات فراغو 
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فالة جد ميمة لممصابيف باضطراب الوظائؼ التنفيذية , كوف اف ليذه الأخيرة دور ميـ _ فالك
 في الحياة اليومية  قصد التكييؼ في الواقؼ الجديدة . 

ليست منعزلة فيي تعطي نتائج مذىمة و التي بدورىا تساعد فاضطرابات الوظائؼ التنفيذية 
الذاكرة و الانتباه , لكف اثناء الكفالة في الكفالة لموظائؼ الأخرى المضطربة كاضطرابات 

 ىناؾ عائقيف يعيقاف الكفالة و ىما : 

 Anosognosie 
 Trouble d’initiative  

فالمفحوص لا يقدر عمى استعماؿ الاستراتيجيات التي يتمقاىا مف الخارج بشكؿ ارادي , لا 
 .ي حياتو اليومية يستطيع كذلؾ تحويؿ المكتسبات التي يكتسبيا في الكفالة قصد تطبيقيا ف

 :المتبعة في الكفالة مختمف الاستراتيجيات 

: )Restauration( الاحتفاظ .A 

 تنبيو الوظائؼ المضطربة 

 VQالتعميـ 

.B  التعويض( Compensation  ): 

 الاحتفاظإعادة التوجيو نحو الوظائؼ المقيدة 

 الاعتماد عمى الأشياء الروتينية و السموكية العصبية 

 نفسو عصبي و المعرفي العلاج ال
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.C  الحذف( Substitution)  : 

 استخداـ تقنيات مؤقتة ) حموؿ مؤقتة ( 

 aide( , و الاستفادة مف المساعدات الإنسانية )Agendaالاعتماد عمى المذكرات )
humaine  ).  ,(11ص16, ص  4116- 4112) عزاز 

 خلاصة :

حوؿ الوظائؼ التنفيذية و مدى مف خلاؿ  ما تـ التعرؼ عميو مف معمومات و حقائؽ 
أىميتيا لمعقؿ البشري في مسايرة مستجدات الحياة اليومية ، اذ يمكف اعتبارىا صماـ أماف 
لجميع العمميات المعرفية بشكؿ عاـ و لمعمميات المتداخمة في العممية التعميمية بشكؿ خاص 

ي الدماغ و بيف تعدؿ كؿ الاتصالات العصبية فو ، فيي تنسؽ و تنظـ و تخطط و تراقب 
د لمفرد و الاستفادة مف جميع أجزائو المتدخمة و المترابطة ، لا شيء الا لضماف التكيؼ الجي

 رات التي يتعرض دوف أف يواجو صعوبات تحوؿ دوف ذلؾ .الخب
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 :مهيدت

لدى الفرد  ،في النمو المعرفيالتي تلعب دورا هاما  ،هم العمليات العقليةأيعتبر الانتباه من 

ب التي تساعده في اكتسا ،لحسية المختلفةا نبهاتمن ينتقي الأ ،نه يستطيع من خلالهأحيث 

ذا ، ونخص في هله التكيف مع البيئة المحيطة له يحقق بما ،المهارات السلوكية الصحيحة

انطلاقا من مجموعة  ،الذي يسمح بتحديد واختيار منبه معين ،الفصل الانتباه الانتقائي

وهو يعتمد على أساس )التحديد الدقيق لمواصفات الانتباه(، كونه العملية ، المنبهات

المركزية الأولى التي تقرر، انتقال المعلومات من الذاكرة الحسية الى الذاكرة قصيرة 

 .المدى

I- الانتباه: 

I-1- يخية عن الانتباه:نبذة تار 

أهمية هذا  إلىو يه عبر العصور، وأول من تنبه إليهتطور مفهوم الانتباه والنظر إل

 باره عنصرا أساسيا لبناء المعرفة.هم اليونانيين القدماء، باعت الموضوع

( أهمية كبرى لموضوع الحس Descartesكارت )سولقد أولى الفيلسوف الفرنسي دي

ليز أصحاب اتجاه الفلسفة جالمعرفي، كما أكد الفلاسفة الإن وعمليات الانتباه في التحصيل

الترابطية أمثال سبينسر وجون لوك وبيركلي على دور عملية الانتباه في التعلم. )الزغول 

(. ففي هذا الصدد يرى سبينسر أن عقل الإنسان كالصلصال يمكن أن 2008 ،والزغول

تلفة وفقا لعمليات التفاعل الحسي المباشر مع البيئة، بحيث يعد تنقش عليه الخبرات المخ

الانتباه الحسي عنصرا بارزا في تشكيل هذه الخبرات. ويؤكد جون لوك فكرة الصفحة 

البيضاء للعقل الإنساني التي تتطبع عليها الآثار الحسية اعتمادا على عامل الانتباه الذي 

 ،2008 ،لتفاعلات مع البيئة. )الزغول والزغوليوليه الفرد لمثل هذه الأشياء أثناء ا

 .(95ص

من أوائل علماء علم النفس في وهو ( 1910 – 1842وليام جيمس ) في نفس الاتجاه نجد

العصر الحديث الذين اهتموا بعملية الانتباه بطريقة موضوعية على اعتبارها من بين أحد 

بحيث أكد جيمس أن انتباه الفرد لأكثر من مثير  ،الثمينة الهامة للسلوك الانتقائيالظواهر 

توزيع انتباهه لأكثر من مثير واحد إلا إن كان مألوفا أو  هواحد في نفس الوقت، لا يمكن

 .اعتياديا له

 قد تعددت تعريفات الانتباه وفق تعدد وجهات نظر الباحثين في موضوعاتهم.ول
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I-2- تعريفات الانتباه: 

ختيار والتركيز والاهتمام لمثير معين وعلى تركيز إن الانتباه عملية معرفية تنطوي على الا

 الإدراك لاتجاهه من بين مثيرات عديدة، فقد تعددت مفاهيم الانتباه على النحو التالي:

I-2-1-  عبد الباقي محمد ومحمد عيسىتعريف: 

ثنائها أجهة نحو مثير معين يهم الفرد والتي يحدث في والمو تباه هو الاستجابة المركزةالان 

 معظم التعلم ويجري تخزينه في الذاكرة إلى وقت الحاجة.

I-2-2- تعريف أسعد رزوق: 

لتنبيه وحدوث تكييف في الجهاز الانتباه هو تكيف حسي ينجم عن حالة قصوى من ا 

 العصبي لدى الكائن الحي.

I-2-3- يمكن تحديده حسب مايلي: موسوعة علم النفس: الانتباه من طرف تعريف 

عرف الانتباه في موسوعة علم النفس على أنه نشاط ذهني انتقائي، وتكيف حسي ناجم عن 

 تنبيه فعال، أي هو حالة استثارة قصوى للجهاز العصبي.

I-2-4- تعريف قاموس أكسفورد: 

و تفكير معين بهدف القيام أنه تركيز الذهن على شيء ما ذي معنى أ يعرف الانتباه على

عبد الباقي واطفية. )محمد عيسى خرين ورغباتهم بصورة تعلآمراعاة حاجات او ،بفعل ما

 (.101ص، 2011د،محم

I-2-5- ( 2003تعريف ستيرنبرغ): 

منتقاة من كم هائل من  ،الانتباه هو القدرة على التعامل مع كميات محدودة من المعلومات

 (.75ص، 2014 ،)العتوم .و الذاكرةأمعلومات التي تزودنا بها الحواس ال

I-2-6-  (2004)تعريف حلمي المليجي: 

تركيزه في و هو توجيه الشعور و، أطاقة العقلية في عملية معرفيةالانتباه هو استخدام ال

 (.67ص  ،2004 ،)المليجي .و التفكير فيهأو أدائه ألملاحظته  داشيء معين استعدا

I-2-7- سيلاميتعريف القاموس النفسي ل ((Sillamy: 

لم الخارجي للتموضع الانتباه هو تركيز الذهن على شيء محدد، وذلك بالانغلاق على العا

 .((Sillamy, 1999, P 30 .على ما يهمنا
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I-2-8- ( 1992، 1983تعريف حلمي المليجي وأنور الشرقاوي:) 

الانتباه هو ملاحظة فيها اختيار وانتقاء، ونحن حين نحصر انتباهنا أو نركز شعورنا في 

فإننا نصبح في حالة تهيؤ ذهني. وحينما ينتبه الشخص لشيء ما فإن أعضاء حسه  شيء

 .قبال المنبهات من موضوع الانتباهتتكيف لاست

الانتباه هو استخدام الطاقة العقلية في عملية معرفية أو هو توجيه الشعور وتركيزه في شيء 

 .(67 ص ،2004ي،المليج) معين استعدادا لملاحظته أو أدائه أو التفكير فيه.

I-2-9- :تعريف السيد أحمد   

الانتباه هو أهم العمليات العقلية التي تلعب دورا هاما في النمو المعرفي لدى الفرد حيث أنه 

لاله أن ينتقي المنبهات الحسية المختلفة التي تساعده على اكتساب المهارات يستطيع من خ

حاج ) .المحيطة به ن العادات السلوكية الصحيحة بما يحقق له التكيف مع البيئةوتكو  

 .(236 ص ،2005-2004 ،صابري

فوا الانتباه بأنه ،نلاحظ أن أغلب الباحثين ،انطلاقا من التعاريف السابقة هم أمن ، عر 

من بين كل  تهمهانتقاء المعلومات، التي  ىعلالعمليات العقلية التي تساعد الانسان 

 .أو الذاكرةالمعلومات التي يتزود بها من الحواس 

I-3- :أنواع الانتباه 

 تباه:يوجد ثلاث أنواع للان

I-3-1-  :الانتباه الانتقائي التلقائي 

بحيث يركز الفرد على مثير واحد من  ،هو الانتباه لمثير يشبع حاجات الفرد ودوافعه الذاتية

طاقة وجهد عقلي أو جسدي عالي التركيز لذلك  إلىعدة مثيرات. هذا الانتباه لا يحتاج  بين

 يصعب على الآخرين تشتيته حتى لو حاولنا ذلك جاهدين.

I-3-2- :الانتباه القصدي 

هذا النوع إرادي حين يحاول الفرد تركيز انتباهه على مثير واحد من بين عدة مثيرات حيث 

عوامل التشتت غالبا ما تكون عالية. والدافعة لاستمرار  لأن، يتطلب طاقة وجهد كبيرين

الانتباه قد لا تكون بدرجة عالية. وخير مثال على ذلك، الطالب عندما يستمع لمحاضرة 

مملة عن موضوع لا يثير اهتمامه فإنه على الأغلب يحتاج جهد عقلي وجسدي كبير 
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لمحاضرة ويحاول إعادة نفسه لاستمرار التركيز حيث غالبا ما يجد الطالب نفسه خارج ا

 مرات عديدة لما يقول المحاضر.

I-3-3- :الانتباه القسري اللاإرادي 

يعد هذا النوع من الانتباه اللاإرادي أو قسريا بحيث يركز الانسان على مثير يفرض نفسه  

على بطريقة قسرية ودون بذل جهد عالي للاختيار بين المثيرات لدرجة يصبح فيها الانتباه 

 (.76ص-75 ص ،2014 ،العتوم) وكأنه لاشعوري وغير انتقائي.

I-4- همراحل عملية الانتبا: 

 :مراحل وهي كالتالي 3تباه في تتم عملية الان

I-4-1- الكشفمرحلة الإحساس و: 

من البيئة عن  ية مثيرات حسيةأيكتشف وجود ن يستقبل وأفي هذه المرحلة يحاول المتعلم 

ن أي خلل أ ذإالمرحلة على سلامة تلك الأعضاء طريق أعضائه الحسية وتكاد تعتمد هذه 

الدماغ بشكل خاص يؤثر في قدرة المتعلم في شكل عام ويصيبها ويصيب الجهاز العصبي ب

 .باه على المثيرات البيئية الحسيةتركيز الانت

ك تعد هذه لتعلم في وعي المثيرات الحسية لذمد هذه المرحلة بدرجة كبيرة على قدرة المتعت

 .ة عمليات معرفيةيألا تعتمد على  نهاالمرحلة غير معرفية في طبيعتها لأ

I-4-2- مرحلة التعرف: 

حسية المتوفرة من خلال في هذه المرحلة يحاول المتعلم التعرف على طبيعة المعلومات ال

السابقة لمعرفة نوعها وشكلها ذلك بمساعدة خبرات المتعلم ا وفهمها وترميزها وتحليله

و لا تشبع منظمة أليه إ ما تكون هذه المعلومات تشبع حاجةرب ،وحجمها وأهميتها بالنسبة له

ر في ذلك لتحديد مدى الاستمرام مملة وأو ممتعة أ لوفةأو غير مألوفة أم، غير منظمةو أ

 .و التغاضي عنهاأهمالها إو في أدراك لإاستقبالها لاستكمال عملية ا

I-4-3- مرحلة الاستجابة: 

ناسب للاستجابة في ضوء استيعاب في هذه المرحلة بالتحديد يحدد المتعلم الأسلوب الم

المعرفية لغرض الاستجابة تهيئته للمعالجة لمثير الحسي من بين عدة مثيرات واختيار او

 .الظاهرة في جميع مجالاتها المختلفة



الانتباه الانتقائي                                                                                 الثالث  الفصل   

 

58 
 

I-5- العوامل المؤثرة في الانتباه: 

تؤثر في الانتباه عدة عوامل منها ما يعمل على حصر الانتباه ومنها ما يعمل على تشتت 

 الانتباه:

I-5-1- :)العوامل التي تساعد على حصر الانتباه )جذب الانتباه 

  عوامل

جذب 

 نتباهالا

 مظاهرها طبيعتها

العوامل 

 الخارجية

 هي الطابع الفعلي للتنبيه الفعال الحركة -

 الديناميكية المفاجئة زيادة في التنبيه تغيير المنبه -

 موقع المنبه -

 المناطق العليا أفضل من السفلى -

 المناطق اليمنى أفضل من اليسرى -

 المنبه أمام العين مباشرة أكثر فعالية -

 الحجم الأكبر أكثر تأثيرا من الأصغر حجم المنبه -

 كلما زادت شدة الاستثارة زادت شدة الانتباه شدة المنبه -

 ألفة المثير ضمان لتنبيه أفضل الاعتياد -

 طبيعة المنبه -

تختلف شدة الانتباه باختلاف نوع وكيف المثير )سمعي، 

 بصري...(

 زيادة في شدة الانتباه← خبرة جديدة ← مثير جديد  حداثة المنبه -

 كرار المنبه يضمن ألفته ومن ثم زيادة في شدة الانتباهت تكرار المنبه -

.أهم العوامل الخارجية والداخلية لجذب الانتباه:  1رقم  جدول  
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  عوامل

جذب 

 نتباهالا

 مظاهرها طبيعتها

التباين  -

 والتضاد
 تباين الشكل عن الأرضية عامل مهم لجذب الانتباه

الحاجة  -

الزائدة 

 للتنسيق

 تعقد وسرعة المثير إلزامية تركيز الانتباه عليه

العوامل 

 الداخلية

العوامل  -أ

 المؤقتة

التهيؤ الذهني: تفعيل السيرورات الذهنية لانتقاء  -1

 المثير المحدد

 إلىجذب الانتباه  إلىالنشاط العضوي: يؤدي  -2

 خلالدا

الدافع: الدوافع شرط أساسي لحدوث الانتقائية وهي  -3

 الخاصية الأساسية للانتباه

العوامل  -ب

 المستديمة

مستوى الاستثارة الداخلية: العلاقة التلازمية موجبة  -1

 بين شدة الاستثارة الداخلية ودرجة تركيز الانتباه

ت: تعد الميول والاهتمامات بؤرة الميول والاهتماما -2

 تركيز الانتباه لدى الفرد

الراحة والتعب: استنفاذ الطاقة الجسمية والنفسية  -3

 مؤشر فعلي لضعف شدة الانتباه

 

 

 

: )تابع( 1رقم  جدول  



الانتباه الانتقائي                                                                                 الثالث  الفصل   

 

60 
 

I-5-2- :العوامل المشتتة للانتباه 

 من بين العوامل التي تعمل على تضعيف القدرة الانتباهية:
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I-6- وظائف الانتباه: 

لانتباه يؤدي عدة وظائف من بينها ثلاثة وظائف أساسية ن اأ إلى( 2003يشير سترينبريغ )

 هي:نواعه وأ في ضوء

I-6-1- الانتباه الموجه: 

ن أك ،ر حسي ما في البيئة المحيطة بهفي محاولة الفرد التعرف على حدوث مثييتمثل 

 يبحث الفرد عن أصوات غريبة خلال سكون الليل.

I-6-2- نتقائيالانتباه الا: 

مثير الذي يرغب في الانتباه له والمثيرات التي يريد يتمثل في رغبة الفرد في اختيار ال 

 الكتاب بدلا من مشاهدة التلفاز.ن تختار القراءة في صفحات أمالها كهإ

I-6-3- الانتباه المقسم: 

و شيء محدد في نفس الوقت ولكن أد للانتباه لأكثر من مهمة واحدة يتمثل في تقرير الفر 

  ،)العتوم .أخرى لفترة من الزمن إلىبطريقة تتابعية وذلك من خلال تغيير الانتباه من مهمة 

 (.81ص، 2014

I-7- اضطرابات الانتباه: 

 :تحدث للانتباه وهي ثلاثة اضطراباتي نذكر فيما يل

I-7-1- شذوذ الذهن  : 

زاحة المباشرة والسريعة للانتباه خلال سلسلة من المثيرات غير الهامة ففي الشذوذ هو الإ

 .ة عدم مبالاةمر دون غيره ببؤرة الشعور فهو حالأ يستأثرالذهني لا 

I-7-2- ياابروسيكس (Aprosexia): 

موقف معين بصرف  تثبيت الانتباه حتى لفترة وجيزة من الوقت في هي فقدان القدرة على

 .نه بمثابة تفريط في الانتباهأالنظر عن أهمية 

I-7-3- هيبروسيكسيا (Hyprosexia): 

ي هو أ دراكي.لإلانتباه ينجم عنه تضييق المجال افراط في الانتباه أي التركيز الحاد لهو الإ

سير الوساوس والهواجس ألذهن حرية التصرف ويصبح حالة الانحصار يفقد فيها ا

تحوذ فقد تس بذل الجهدسلطة والأفكار الثابتة ولا يستطيع الفرد التخلص منها بالإرادة والمت

 يتوهم المرض.و قد أثيم أنه مذنب أو أعليه فكرة اضطهاد الناس له 
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I-8- :المناطق المخية المسؤولة عن الانتباه  

 ،في المخ يعتبر الانتباه عملية معقدة وهذه الوظيفة لا يمكن تحديد موقع تشريحي معين لها

يدخل في خدمتها العديد من المراكز والشبكات العصبية ، عمليةنه أبل يمكن القول ب

  نها التلامسإما عن المناطق تحت القشرية والمسؤولة عن الانتباه فأ ،الموجودة في المخ

(Thalamus) ومن ثم  ،مل حارس بوابة لكل من المدخلات الحسية والحركيةالذي يع

نه يلعب دورا هاما إما الجهاز الطرفي بما في ذلك اللوزة ف، أيلعب دورا في الانتباه الانتقائي

وهناك مناطق أخرى مسؤولة عن المظاهر  ،في تحديد أهمية المثير من ناحية الدافعية

 المختلفة للانتباه ومنها:

والمنطقة  ،المنطقة السفلية من الفص الجداري المسؤولة عن الانتباه الانتقائي المكاني

مامية من التلفيف الأوالمنطقة  ،مامية المسؤولة عن تثبيط وتنشيط السلوكالجبهية الأ

 .الحزامي المسؤولة عن استمرارية عملية الانتباه

II- لانتباه الانتقائيا 

II-1- عريف الانتباه الانتقائيت: 

تجاهل المثيرات ت وثيقة الصلة بموضوع الانتباه ونعني به تركيز الفرد على المثيرا

    (. 625ص  ،الزيات) التي لا ترتبط بموضوع الانتباه. الأخرى

II-2- :خصائص الانتباه الانتقائي 

 ( في:112 ص - 111 ص ،2011)البتول  حددتها

 الانتقاء: 

إن الفرد لا يستطيع أن يتجه إلى جميع المنبهات المتباينة دفعة واحدة ولكنه ينتقي 

الأخرى سواء كانت البيئة ويختار لأحد أو لبعض المنبهات الحسية من بين المنبهات 

 الخارجية أو الداخلية.

 ة المرشحقدر: 

يتضمن هذا الاختبار في المعالجة تقائي بمعالجة معلومة دون أخرى ويسمح الانتباه الان

 .تحسين معالجة المعلومة المنتقاة في

  متقدمة من علاج المعلومة، تسمح هذه مرحلة لاحقة  إلىهو الوصول  هدف الانتقاء

المرحلة بمعالجة جيدة في الذاكرة وفي المقابل يتعلق الأمر بميکانزيم ذو قدرة محدودة 
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الانتقائي  لانتباه. لهذا قورن ادد قليل من العناصر في مرة واحدةوالتي يمكنها معالجة ع

، الذي يسمح بعدم زيادة الثقل في النظام الذهني، وحسب بالمرشح أو بالملطف )المعدل(

، وهنا ج في نفس الوقت لغاية مستوى محددبرودبنت فإن كل المعلومات الحسية تعال

يجب أن تنتقى واحدة بواحدة لتدرك جيدا وبقدر ما يكون هناك عناصر لمعالجتها بقدر 

 .امتدادا للوقف ما يكون هناك

 المراقبة: 

بة تنفذ على ميكانيزمات تكون قدرة المعالجة محدودة وهذا ما يفسر وجود مراق

، تكيف العضوية، فوجود المراقبة في معالجة المعلومة مرتبط بمفهوم قابلية المعالجة

 إلىفالسيرورات الانتباهية تسمح بمعالجة المعلومة تشكل استجابة جديدة بدون الرجوع 

يا أمام معلومة جديدة وغير الحذف باشر الحلول المقدمة مسبقا في وتلعب دورا أساس

، حيث أثبت بيلمن وتيسر أن بإمكان الحالات ألا تكون واعية بوجود مشاهد لائقة

، بينما سلوكاتنا تثبت أن هذه أثناء تقديم عدة مثيرات بصرية مكررة من المثيرات

 . مثيرات قد تمت معالجتها انتباهياال

  السلبيالاستعمال النشيط و: 

ن المحيط أالدلالية للمنبه حيث  ،ن يوجه سلبيا نحو الخصائص الحسيةأن للانتباه يمك

داء رد فعل سريع إبيجب التمكن من ات غير متوقعة وتغير إلىن يخضع أ يمكن

 محدد.و

II-3- الانتباه الانتقائي ظرياتن: 

موضوع الانتباه من حيث كونه قدرة ذات سعة محدودة ومن حيث دوره  إلىتختلف النظرة 

 (Cherry, 1953) شيريفي مراحل بتاع المعلومات ومعالجتها ، فلقد كانت التجربة 

الأثر الكبير في فتح أفاق علمية واسعة مهدت لظهور نظريات ونماذج مختلفة في موضوع 

الانتباه عندما قام بإعطاء المفحوصين رسالتان سمعيتان مختلفتان عن طريق سماعات الأذن 

في أن واحد ، كل رسالة في أذن وطلب منه أن يركز انتباهه على إحدى الرسالتين من 

أن الرسالة غير  إلىويد محتوى الرسالة مع إهمال الأخرى ، وتوصل شيري خلال تز

نقلا عن )عبد الباقي محمد ومحمد  (Robert, 1977) المنبه لها تبدو وكأنها مهملة تماما

   .(106، ص 2011عيسی، 

ائي ونماذج الفلترة المعروفة وسنستعرض هنا أهم النظريات المتعلقة بتفسير الانتباه الانتق 

 :وهي
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II-3-1- نظريات الانتباه أحادية القناة أو نظريات المرشح (Filter Théories) :   تشمل

 ,Broadbent, 1958 ; Deutsch et deutsch, 1963 ; Keele)نظريات  عدة

1973 ; Norman, 1969 ; Treisman, 1969 ; Welford, 1952 ;           

Keer, 1973 ): وتتفق هذه النظريات حول عدد من المسائل وهي  

،  2008)الزغول والزغول،  : إن المعلومات أثناء معالجتها تمر بعدد من المراحل.أولا

 (102ص 

 : ) أ ( الإحساس ، ) ب ( الإدراك . تشمل عمليتي :*مرحلة التعرف

 .  مرحلة اختيار الاستجابة *

 مرحلة تنفيذ الاستجابة. *

ن ن مثيرين أو عمليتيأكثر م إلى: إن الانتباه طاقة أحادية القناة لا يمكن توجيهها ثانيا 

عين دون غيره من المثيرات ، فهي طاقة محددة السعة يتم تركيزها على مثير مبالوقت نفسه

 .  الأخرى

ات من خلال يعمل كستارة يسمح بمعالجة بعض المعلوم (Filter) : إن هناك مرشحاثالثا

. وبالرغم من اتفاق من المعالجة لعدم الانتباه إليها، ويمنع بعضها الآخر تركيز الانتباه عليها

. فيما بينها حول مكان وجود المرشح، إلا أنها تختلف ذه النظريات حول المسائل السابقةه

 (103-102ص  ، ص2008)الزغول والزغول، 

II-3-2- نظرية المصفاة: 

الأنموذج أو  (Broadbent, 1958) لبرودبانت (Filter Theory) نظرية المصفاة

: انتباه الإنسان للمثيرات والمعلومات القادمة عبر هذه النظرية هوأساس و کیيالميكان

القنوات الحمية محدد وانتقائي حيث توجد مصفاة داخل الانسان تحذف أو تبعد المثيرات 

نقلا عن )عبد الباقي محمد ومحمد  ( Margaret, 1994) المنبهات التي لم ينتبه لها

تعني أن هنالك بعض المعلومات يتم ( إن افتراضات برودبنت 106، ص 2011 ،عيسى

، ولا يتم معالجتها أو التعامل مع تصفيةا في المراحل الأولية من الفقدانها أو نسيانه

هذه العملية ه برودينت بعملية معالجة المعلومات، وقد ش حل اللاحقة منمضمونها في المرا

ا يعني الحاجة ، ممبكثرة من حواس الإنسان المختلفة ، حيث تأتي المعلوماتبعنق الزجاجة

تقليل حجم المعلومات الصاعدة باتجاه القشرة الدماغية لمنع تراكم المعلومات وإبطاء  إلى
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 بتصفيةبعض الباحثين  اهاعالجة المعرفية، حيث سمية خلال عملية المعمل القشرة الدماغ

 إلى، كمؤشر على محاولة الفلتر تحديد حجم المعلومات التي يسمح بالوصول الإضعاف

( ويحدد كل من شذى عبد الباقي محمد 93، ص 2014العتوم، ). رفمرحلة التع

( مجموعة من الأسس التي توضح هذه 107، ص 2011ومصطفي محمد عيسى )

النظرية وهي تحديد حجم المعلومات التي يستلمها الفرد بواسطة النظام الإدراكي عبر 

المستقبلات الحسية الحواس عن طريق تصفيتها أو تنقيتها أو اختيار البعض منها . . إن 

مخزن الذاكرة قصيرة المدى  إلىتستلم المثيرات المختلفة ) سمعية بصرية .. إلخ( وترسلها 

جهاز المصفاة الانتقائي . . تقوم المصفاة  إلىبعد تحليلها وتبقى لمدة قصيرة ثم تنتقل 

الانتقائية بمجموعة من عمليات التحليل المركزي من رموز )أي الأخذ بالمعلومة أو 

جهاز النظام الإدراكي وهذا  إلىل المعلومات بعد معالجتها من هذه المصفاة إهمالها( تنق

 Linser, (1979)). في الحاسوب (CPU) الجهاز يشابه عمل وحدة المعالجة

II-3-3-  ترايسمان : نظرية 

: كان الأساس (نموذج الانتقاء المبكر) (Treisman Theory, 1960 نظرية ترايسمان

تمر بعض من : من الممكن أن وهنظريتها الذي استندت علوم ترايسمان في تفسير 

توضح  هذه المصفاة ولذلك فإن الأسس التي رالمعلومات غير المتنبه إليها من المصفاة عب

، أي أن احتمال لمصفاة يكون فيه نوع من الاحتمالإن مفهوم ا هذه النظرية هي ما يلي:

، تم الانتباه إليها والتعرف عليهانسبة عالية من المعلومات في القناة المنتبه لها سوف ي

الانتباه لها والتعرف عليها ونسبة قليلة من المعلومات في القناة غير المنتبه لها سوف يتم 

القوات ، الأول يعتمد على وجود مستويين إلى. صنفت ترايسمان الانتباه الانتقائي أيضا

ه المعلومات قبل ، والمستوى الثاني يعتمد على تعرف معاني هذالحسية المحددة للمعلومات

، أما مة يكون باتصال مباشر مع الذاكرةلجزء المهم من المعلو، أي أن ارفضها أو قبولها

 1979. )(المبكر نموذج الانتقاءتخفف تماما لذلك سمي المعلومة غير المهمة فإنها 

(Linser, ، (109، ص 2011، عبد الباقي محمد ومصطفى محمد عيسی.) 

II-4- :ميكانيزم الكف والانتباه الانتقائي 

لية والتي عملية تعمل على كف الاستجابة الآ عملية الكف بأنها (Wallon) فالون يعرف 

د على التكيف مع إذ تساعد الفر، كما أنها تتميز بالليونة المعرفية ها صيحةيعتقد الفرد أن

 (Jambaqué et Auclair, 2008) من جامباك وأوكلير . ويعرفه كلالمواقف الجديدة
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، خطوطات المسيطرة على تفكير الفردأنها عملية معرفية تسمح بمنع المعلومات أو الأ

، كما تعمل هذه العملية على د تحقيقهالهدف الذي يري إلىوالتي من شأنها أن تعيق وصوله 

لمعرفية الأولية والثانوية مع تحديد المعلومات الأكثر ملائمة للحالة الحالية. تحديد العناصر ا

ن عناصر النمو المعرفي أن عملية الكف عنصر هام م (Houda, 2000) هودا واعتبر

، فتساعده على إدراك من لعملية على تنمية الذكاء المعرفي، حيث تعمل هذه اعند الطفل

اتيجية أخرى مغايرة للأولى يستخدم إستراتيجية معينة ومتی يتوقف منها ومتى يستخدم استر

لتي الذاكرة العاملة وا إلى. كما تعمل هذه العملية على منع المتداخلات التي قد تصل وهكذا

 .(108ص  ،2017ة )ثابت، تؤثر على ردود فعل الطفل المعرفي

عبارة عن القدرة على الضبط والسيطرة وعدم  (، هو54، ص 2014وحسب بن حفيظ )

ا قبل التصرف أو البدء في ، واختيار أفضلهلتصرف مع دراسة البدائل المتعددةفي ا التسرع

دم القدرة على التخطيط قبل إن الافتقار لضابط التسيير والمنع أو الكف يعني عو عمل ما

. فالمستخلص هنا أن الكف في علاقته مع الانتباه فاعية والتسرعمباشرة المهام مع الاند

منع أو إزالة  إلى، كي لا يتشتت انتباه التلميذ ويسعى ة التداخلنتقائي يعمل على مقاومالا

لى استجابات التلميذ وردود المعلومات الواردة من الذاكرة العاملة والتي من شأنها التأثير ع

 ه.أفعال

 :  خلاصة الفصل

، فالمتعلم لا يتعلم ما لم وهو أساسي لحدوث الإدراك الفعال الانتباه شرط أساسي للتعلم الجيد

لا من وجهة نظريته الاجتماعية أنه "، حتى باندورا يرى وفر لديه درجة كافية من الانتباهتت

، تكفي يتعين الانتباه له ومتابعته بدقة، ولكن لفرد أن يرى النموذج وما يقوم بهيكفي لتعلم ا

الإدراكي المعرفي للفرد  لاستدخال المعلومات والاستجابات المراد تعلمها داخل المجال

( لذا فمن المهم أن يتدرب المتعلم على المحافظة 367، ص 2004الزيات، " )الملاحظ

، خاصة بالنسبة للمهارات نجاعةر التعلم وجعله أكثر على درجة مناسبة من الانتباه لتيسي

م لنهل تعلالأكاديمية المختلفة كالقراءة والفهم القرائي اللتان تفتحان المجال واسعا أمام الم

، لذا سنسعى في الفصل الثاني من هذا البحث التفصيل فيهما بغية مختلف العلوم والمعارف

 . تأثير الانتباه الانتقائي فيهما إلىالوصول 
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 تمهيد:
لهذا عرف تطورا اتسم نقاشا وجدلا بين العلماء، و  أثاروا ن ميدان الحبسة من الميادين اللذينإ

اللذين تمكنوا من تحديد المواقع  ،بوجود مرحلتين: الأولى حظيت باهتمام رواد علم الأعصاب
الدماغية المسؤولة عنها، أما الثانية فقد ساهم ظهور علم النفس اللغوي والمعرفي في تطوير 

 إلىنما يتعداه ا  الدراسات بها، وأصبح الاهتمام لا يدور فقط حول وصف الاضطرابات، و 
لتلم بكل جوانب  التفسير الديناميكي للمعطيات الإكلينيكية، فظهرت نظريات تحليلية

 التشريحية العصبية النفسية واللسانية.

I- :الحبسة 
I-1- تاريخية عن الحبسة: نبذة 

 ضم تيارين أساسيين هما:عرف ميدان الحبسة جدل ونقاشات عديدة 

I-1-1- :التيار التمركزي 

 ،نساننصفي الكرتين المخيتين عند الإن ( فإGall, 1758 -1828حسب الباحث جال )
 كات الذهنية. ومن بينهاوتتحكم في مختلف المل ،متنقلة فيما بينهاعضاء أتتكونان من عدة 

في  الباحث مامية للدماغ. اعتمدتقع في الفصوص الأ هناك من تختص بالذاكرة اللفظية التي
 ي.جود نتوء خاص كل ما هو لفظو  نوبي  دراساته هذه على عدد كبير من المرضى، 

تشتت العوامل الحسية  إلى ةجعار  ،بات جزئيةعدة اضطرا إلىم التيار الترابطي الحبسة قس  
 ن مادة اللغة.التي تكو  

و دراسة قدرات الشخص بناءا أ ،ظهور علم دراسة الدماغ إلى جالدت وجهة نظر أقد ول
ظهر  8181 ثم 8181في  ،8811مفهوم الحدبات  وعلى التكوين الخارجي لجمجمته. أ

 كممثلين للدراسات الترابطية. (Bastian et Wernicke) باستيان وفرنيكي كل من

(، وفقا Bastian et Bouilland, 1825جاءت دراسة باستيان وبوياند ) ،وفي نفس السياق
 ،( التي أكدت على إمكانية تشخيص مكان الإصابة82، ص2182زلال ) لما أشارت إليه
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مي ز عندما  8118( في Brokaوهو ما ذهب إليه بروكا ) ،من خلال الأعراض الناتجة عنها
كمكان  F3حدد التلفيف الجبهي الثالث  أين، بين الزمن الحسي والحركي عند الحبسيين

 ة.للإصاب

ذ ان جددا مكان اللغة لال ،في نفس التيار الذي يسجل فيه بوياند وجال ،وتسجل أعمال بروكا
 ( بالفصوص.Sous Orbitraire)في المنطقة التحت مدارية 

ملاحظة إكلينيكية أضيفت  81المعتمد على  ،المرضي و التحديد التشريحيأإن التموضع 
 Lecours et. )8111 جديدة سنة مذكرةإيجاد  إلىحالة جديدة. أدى  81لها 

L’hermitte, 1979, P 33). 

 ،( وهي اضطراب ذاكرة الكلماتL’amnésie verbaleيبين فيها الباحث الفرق بين )
 وفقدان القدرة على تلفظ الكلمات كما هي موجودة في الذهن.

 ـلما يسمى ب ،ن الجدول العياديكو   8188ففي سنة  ،لجالبفكرة الحدبات  بروكا لم يقتنع
 .Aphémie (Lecours et L’hermitte, 1979, p 35) أفيميا

أنه  إلا   ،تقسيم قائم على نفس الأسس إلى( Trousseau) تروسو توصل 8188في سنة 
وهذه الأخيرة  ،الاختلاجيةوالحبسة ففرق بين الحبسة النسيانية  ،أدخل العامل النسياني

 بيار ماري سرعان ما سجل .تتطابق مع مرض فقدان النطق الذي جاء به بروكا
(Pierre Marieفشل التيار الترابطي )،  حيث ،التلفيف الجبهي أمبدلا سيما عندما رفض 
 ,Dorand et Paron) الإكلينيكي لا يعد كافي لتفسير الحبسة.ن الأساس التشريحي أ

1991, P 205). 

: من خلال شكلين مميزين ،سية( الحبسة الحKussmaul) ت كوسمولصفو  8188في سنة 
 الكف اللفظي.الصمم و 

المستقبل  حيث نشر الشكل الذي يبين من خلاله المركز 8111عام  ،وجاء بعده ليشتايم
هو  ،ن مركز تكوين الأفكارإ( يقول wernicke) فرنيكي هذا ما جعل ،للفهم والأفكار العليا
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مركز لفهم معاني الكلام وتنتج الأفكار عن العمل المتزامن لمختلف المراكز والمداخل 
( أين يحتل المركز Représentation graphique) بواسطة محاولات التمثيل الخطي،

و كوسمال  (8188)وفي هذا المجال نذكر محاولات كل من سبامر  ،ة هامةالعلوي مكان
 .(Lecours et L’hermitte 1979, P 38) .(8188)و وبواكاري  (8188)

I-1-2- :التيار الترابطي 

 (8181)متأثرا بأفكار بلجر  ،(Jackson) جاكسون إلىيرجع الفضل في التيار الترابطي 
 ،الزمن الحسيليس بين الزمن الحركي و اضطرابه و  ،في النشاط اللفظي إن الفاصلالذي قال 
 .(Lecours et L’hermitte, 1979, P 50). الزمن الإراديلزمن الميكانيكي و لكن بين ا

على جانب  ،ا يحتويهذين الأخيرين كل منهموجود تبادل بين الزمنين و  ،جاكسونيفترض 
 جانب أوتوماتيكي ذاتي.إرادي موضوعي و 

لنصف الثاني من القرن العشرين لاسيما ل ،من الباحثينهذا التحليل لفت انتباه العديد 
 (.Pick et Head, 1913) هيدو بيك  النفسانيين

 تتميز منهاجيته بأربع نقاط:
 تصور العضو المسؤول. إلىضطراب يؤدي التحليل المسبق للا -
ياب دائم بين التشكيلات الرمزية  -  وتمثيلات الأشياء.التفكير هو ذهاب وا 
 ي إعطاء موضوع التصور.أالجانب الإرادي للفظ بإرسال تجربة  -
والفعل هو إرادي )موضوعي(  ،العاطفيةالجانب الأوتوماتيكي يرتبط باللغة  -

 ،ما عند المصاب بالحبسةأعند المتكلم والمستمع  ،ليآوعاطفي أو أوتوماتيكي 
 ,81Lecours et L’hermitte) فإن المحفزات الذاتية هي المسيطرة.

1979, P ). 

ن أيمكن  ،( لابد من التركيز على وجود تفكير بنائي نشطOmbredane) حسب أومبريدان
 ،جولدشتاين نائي وجد أهمية أكثر مع نظريةن مفهوم التفكير البإيصاب في الحبسة، 
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(Goldetein, 1910-1948وعرف إهتمام كبير في العديد من الأعمال ) 
(Omberdane, 1950 ; Cenard, 1954 ; Zellal, 1986) وبعد هذه الدراسات ،

 .خرانآظهر تياران 

الذين أعادوا (، Lurien, 1973 ; Cohen, 1968 ; Jackobson, 1955كل من )لتيار 
مع الأخذ بعين الاعتبار حقيقة النشاط العام  ،تنظيم الحبسة من وجهة نظر لسانية بحتة

 للتواصل اللفظي.

I-2-  الحبسة:تعريف 
I-2-1- :وهو مصطلح  ،إن الأفازيا في اللغة العربية يطلق عليها مصطلح الحبسة لغة

( ويعني Phasieوالمقطع الثاني ) ،( وتعني عدم أو خلوAيوناني مكون من مقطعين )
 (.211 ص، 8111ية باحتباس الكلام. )الزراد، العرب إلىوعليه فقد ترجمت  ،الكلام

I-2-2- :اصطلاحا 
I-2-2-الحبسة عبارة عن اضطراب في اللغة تتبع إصابة  تعريف القاموس الطبي: -أ

في استعمال الأنظمة والقوانين الأساسية في إنتاج وفهم  ،عصبية، حيث تسبب اضطرابا
 (Dictionnaire Médical, 1999, P 68) الرسائل اللفظية.

I-2-2-الذي  ،يتعلق الأمر باضطراب في النظام اللغوي :رطفونيالقاموس ال تعريف  -ب
 ةالذي قد يخص اللغالترميز )ناحية التعبير( و/أو فك الترميز )ناحية الفهم(، و  يمس

أو اللغة المكتوبة، هذا الاضطراب لا يتعلق لا بحالة عته ولا بإصابة حسية، بل المنطوقة و/
 Brain et).في المنطقة الجبهيةهي راجعة لإصابة دماغية محلية او منتشرة على العموم 

all,2004.p16) 
I-2-2-تنظيم  التي تؤثر على ،هي مجموعة من التشوهات حولة: تعريف محمد -ت

وذلك نتيجة إصابة المناطق المسؤولة  ،و الفهمأالوظيفة اللغوية سواء على مستوى التعبير 
في مستوى نصف الكرة المخية اليسرى بالنسبة للفرد الأيمن. )حولة،  ،عن اللغة

 (11.ص2111
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I-2-2-اب تواصلي ناتج عن عدم الإنتظام ضطر اعلى أنها:  زلال تعريف نصيرة -ث
ن المصاب بالحبسة له مشكل كف المؤدي للمراقبة اللغوية، أي أفي التحرير وال ،الزمني
 أي تركيب مختلف أجزائها. ،والمتمثل في إطالة غير عادية في تحليل المنبهات ،زمني

I-2-2-الذي يحدث على مستوى  ،الحبسة هي ذلك الخلل إبراهيمي: تعريف سعيدة -ج
على مستوى  ،الفعل التواصلي اللفظي، نتيجة لإصابة عصبية )دماغية( ينتج عنه اضطراب

، ص 2181)قاسمي،  إحدى العمليتين المعرفيتين المتمثلتين في حركة الإدخال والإخراج.
88). 

I-3-  :تصنيف الحبسة 

والتي سنتطرق إليها عرفت الحبسة عدة تصنيفات مختلفة باختلاف وجهات نظر أصحابها، 
 فيما يلي:

I-3-1- :تي:ب الإصابات الحبسية على النحو الآيصنف أطباء الأعصا التصنيف الطبي 
  الإصابة الجبهية(Atteintes frontales) الفقر اللغوي الحاد،  إلى: وتؤدي

(Réduction sévère du langage) ،( الاضطرابات النطقيةTroubles 
Arthriques)( أخطاء فونيمية ،Paraphasies Phonémiques) الاضطراب ،

اضطراب (، بعض الاضطرابات في الفهم و Agrammatismsالصرفي النحوي )
 (.Alexieالقراءة العميق )

  الجدارية الإصابات الصدغية و(Atteintes temporelles – pariétales):  تتميز
الرطانة ، اللجلجة بكل أنواعها، (Fluence verbaleبسلامة السيولة اللفظية )

(Jargon).اضطرابات الفهم الحادة واضطرابات القراءة السطحية ، 
  الإصابة تحت القشرية(Atteintes sous - corticales و :) ضعف  إلىتؤدي

 الصوت، اللجلجة اللفظية، وعدم استقرار المظاهر العيادية.
I-3-2- :اللغة  كيفي لنتائج اختباراتيعتمد على مدلول كمي و  التصنيف النفس عصبي

 وتحتوي على: الشفهية،
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 ( الحوار الموجهInterview dirigé):  وفيه يختبر الفاحص مهارة المصاب في
 الإجابة عن التعليمة في حدودها المعقولة واحترام الأدوار.

 الإنتاج اللفظي الآ( ليProduction d’automatismes linguistiques): 
عفائها من ا لمراقبة، وتكون الإجابات في هذا يفحص مدى تحكم المصاب بلغته وا 
 المستوى بشكل انعكاسي وتحت تأثير انفعالات.

 الإنتاج المفردي الأمثل (Disponibilité lexicale paradigmatique :)
 ويدرس المفردات المستعملة وفق نظام دلالي بغرض تقييم السيولة اللفظية.

 إعادة المقاطع الخالية من المعنى، الكلمات، الجمل (Répétition : 
logatomes, mots et phonèmes) 

 ( التسمية الشفهية للصورDénomination orale d’image القدرة على :)
 استحضار الكلمة المطلوبة للمدلول المعترف به.

 ( الخطاب الشفهي الحرDiscourt narratif orale) :ب على يختبر قدرة المصا
الدلالي ي و  المفهوم المفردات إلىلجوء بالفك الترميز التحكم في عملية الترميز و 
 في الذاكرة طويلة المدى.

  الجمل )الفهم الشفهي للكلمات وcompréhension orale des mots et 
des phrases) :نبه البصري يستعمل هذا البند لاختبار القدرة على تحليل الم

جراء التقابل الذي يبدأ بالكلمات وينتهي بالجمل واستيعابها و   البصري الصوتي.ا 
 :اختبارات اللغة الكتابية وتضم 

 ( قراءة الكلمات والجملLecture des mots et des phrases.) 
 ( قراءة النصوص وفهمهاLecture des textes et compréhension .) 
 ( قراءة الأعداد والأرقامLecture de chiffres et de nombre.) 
 ( الكتابة المنقولةEcriture copiée.) 
  الكتابة بواسطة الاملاء(Ecriture sous directée). 
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 ( اختبارات العمى الحركيExmens des praxies.) 
 ( العمى الحركي الوجهي الفميPraxie bucco faciale.) 
 العمى الحركي الفكري (Praxie idéomotrices). 
 ( اختبار العمى الإدراكيExamens des gnosies). 

 

I-4- أنواع الحبسة : 
-Luria, Seron, Goldstein ,Marieشهد ميدان الحبسة منذ ظهوره عدة تصنيفات: 

(Pierre, Wernicke , Broca   العهد أو حاضره حيث تم و غيرهم من العلماء في قديم
تحديد أشكالها وأعراضها وفقا للباحات الوظيفية والمراكز اللغوية في الدماغ، ومن بين هذه 

 التصنيفات نذكر بعض الأشكال من الحبسة ضمن التصنيف التالي:
نوعين هم الحبسات غير الطلقة والحبسات الطلقة حيث تندرج ضمن  إلىتصنف الحبسة 
 الحبسات غير الطلقة(:الصنف الاول )

I-4-1- )حبسة بروكا( الحبسة الحركية L’aphasie motrice)): 
بأنه  بتلف الأجهزة الأمامية لنصف الكرة المخية الأيسر. ويتصف ما يرتبط هذا النوع غالبا

أعراض حبسة بروكا  باسم بروكا. وتظهر أكثر من المنطقة المعروفةيشتمل على واسع و 
إنتاج  إلى أو لا نحوي هذا إضافة كلامه بأنه تلغرافي، حيث يوصف على كلام المصاب
والقدرة على يمتاز طول المرحلة بأنه قصير. وتصاب القدرة على التسمية كلام غير طلق. و 

شديدة ويوصف السلوك الكلامي اللانحوي  إلىة التكرار أو التقليد بإعاقة من بسيط
(Agrammatisms)  بانخفاض استعمال الأفعال المساعدة وأفعال الربط وأحرف الجر

 والنهايات التصريفية والاشتقاقية.
لبا ما غيرة غير جيدة وهي مثيرة لإحباطه. غاوالشخص المصاب بحبسة بروكا كلماته الص

 ، كما تبدولاختبار عيوب في الفهمالطبيعي أن يظهر امن غير يكون الفهم السمعي سليما و 
، كما يظهر الشخص المصاب ومتعبة وبطيئة ات اللفظية للأصوات بأنها مجهدةالمخرج

في التصحيح الذاتي.  مع المحاولات التي يقوم بها المصابأخطاء صوتية ونطقية 
 (.211، ص2111)الزريقات، 
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I-4-2- يةالحبسة عبر القشرة الحرك (L’aphasie transcorticale motrice): 
 القريبةعن التلف الذي يصيب المنطقة حول القمة وشريط الحد الأمامي  هذه الحبسةتنتج 

، ويقترح البعض بأن التلف عميق أسفل سطح ((Région de Perisylivianلسيلفيان 
الدماغ في هذه المنطقة الأمامية. ويظهر الشخص المصاب إعاقة شديدة في القدرة على 

 الكلام العفوي.

إعاقة الشخص المصاب المتمثلة في  أنمحاولات ضئيلة في المحادثات إلا نه تكون أومع 
، وبعدها يجد الشخص نفسه قادرا على والمحافظة على الكلام واضحة جداالقدرة على التقليد 

أفضل على أنها  (Appellation)تكرار كلمات وأشباه جمل وحتى الجمل. وتعتبر التسمية 
 إلىمن البسيطة لامي والسمعي التي قد تظهر الإعاقة فيها من المحاولات العفوية للفهم الك

 (.211، ص2111، الزريقاتالمتوسطة. )

I-4-3- الشاملة  أو الحبسة الكليةL’aphasie globale)): 
يعكس هذا النوع من الحبسة الكلامية مستوى شدة أكثر من نوعية مميزة للاضطراب، ويظهر 

اللغوية في كافة النماذج الكلامية والفهم الشخص المصاب إعاقة شديدة جدا في القدرات 
 والقراءة والكتابة.

بأنه معاق بدرجة شديدة والذي يشتمل فقط على كلمات محدودة  الشفهيويمتاز التعبير 
وتعبير انفعالي محدود أو قدرة نطقية محدودة من حيث عدد الكلمات. كما يظهر الشخص 

ك ادر والاالفهم  إلىلتقليد والتسمية هذا إضافة رة على التكرار واالمصاب إعاقة شديدة في القد
السمعي المحدود والذي قد يكون مقصور على كلمات محدودة وأشباه جمل قصير، كما أن 

 ءة والكتابة.االقر  الإعاقة تشتمل على

 سيلفيوس،قرب قد يغطي داخل منطقة ا النوع من الحبسة عن تلف عميق وواسع و ينتج هذو 
قد تنتج الآخر خلفي. و ان القشرة الدماغية واحد أمامي و يصيبهناك نوعان من التلف و 

ق مناطي المناطق تحت القشرة الدماغية و الحبسة الشاملة عن أذى أو تلف صغير موقعه ف
، 2111، الزريقات)  (Global ) capsular, putaminal ـ هذه تسمى بعمق الدماغ و 

 .(218ص 
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 :الحبسات التاليةفتندرج  (الحبسة الطلقة)أما ضمن الصنف الثاني 

I-4-4- لفرنيكي الحبسة الحسية ((L’aphasie sensorielle de Wernicke: 

عاقة الفهم السمعي وخلط لديه طلاقة ز بأنه طلق جدا و فرنيكي يمتاز المصاب بحبسة  ائدة وا 
بدالات الكلمات قد تكون أو لا تكون ستعمال كلمات غير مقصودة كما أن إذلك باالكلام و 

أو قد تكون  (Neologistic)مرتبطة بالكلمات المقصودة، أو قد تكون الكلمات جديدة 
 كلمات غير مستعملة.

سلسلة الجمل مع الانفجار السريع لظهر الطلاقة المفرطة و د وتيمتاز الكلام بأنه مشدو 
حادثات التي تتطلب تبادل ظهر هذه الصعوبات بوضوح في حالات المتالوقفات الصعبة و 

 الأدوار.

حبسة هذه الأن يشيروا بأن المصابين ب إلىهذه الصعوبات لدى الشخص دفعت بالبعض و 
عي للغة أو البرجماتيا خصوصا في النقاشات الاستعمال الاجتماب في الديهم اضطر 
المراقبة مصاب حيث يظهر اضطراب في أخطاء الفهم السمعي أيضا  نكذلك فإالمحادثية، و 

قة فيه من تتراوح الإعااج الكلام، أما مظهر التسمية فك خلال إنتادر الذاتية أو أخطاء في الا
 ةعن تلف في الأجزاء الخلفية لنصف الكر  Wernickeتنتج حبسة الشديد. و  إلىالمتوسط 

 :باحة بروكا و باحة فرنيكي في الدماغ 09الشكل



الحبسة                                                                         الفصل الرابع:                       

 

76 
 

 (218، ص 2111، الزريقات) .المخي الايسر حول مناطق السمع في الفص الصدغي

الأيسر لخلفية من التلفيف الصدغي العلوي المنطقة ا فرنيكيفي حين يشمل التلف في حبسة 
(Gyrus (temporal supérieur gauche  ل من الفص الصدغي، أي أو التلفيف الأو

قد  (,Maccaffrey 2118)كفري -حسب تقسيم برودمان، إلا أن ماك 12، 28المناطق 
 Gyrusوي افي التلفيف الز  ار ثالفص الجداري مؤ  إلىلاحظت امتداد هذا التلف 

angulaire)) ص هذه المنطقة هي التي تختحسب تقسيم برودمان، و  11و منطقة أ
ت اللغة اأيضا تختص ببعض مهار بالمعاني التي اكتسبت خلال فترة سماع أصوات الكلام، و 

عي، كما أن هذا التلف قد يشمل المنطقة ل الفهم السملتي تم اكتسابها خلاتلك اكالكتابة، و 
، ص  2006الفرماوى، ). (Gyrus de Heshl)و المسماة تلفيف هشل  ةالسمعية المجاور 

211). 

I-4-5- الحسية القشرة الحبسة عبر (L’aphasie transcorticale sensorielle): 

 د الكلمات ويوصف الكلام المحادثي والعفوير وتقلياظ القدر على تكر تمتاز هذه الحبسة بحف
ت لكنه مليء بحبسة التسمية وابدالاو  فرنيكيقريب من خصائص كلام حبسة بأنه طلق و 

المتوسطة، كما أن  إلىوح إعاقة التسمية من الشديدة اتتر الكلمات وقصور في الأسماء. و 
مع بقايا الخصائص  ر شدة من الحبسة عبر القشر الحركيةأكثأيضا. و  الفهم السمعي معاق

ر القشرة ليمة للقدر على إعادة الكلمات، وأشباه الجمل والجمل. وتنتج الحبسة عبالرئيسية س
 . (PTO)سيلفيان أي حول قشر حواف الأجزاء الخلفية لمنطقة قرب  الحسية عن تلف حول

 .(212، ص 2111، )الزريقات

I-4-6- الحبسة التوصيلية (L’aphasie de conduction): 

ية للغة حيث تمتاز ت اللفظار الحبسة هنا بأنها طلقة وطول شبه الجملة والنحو والنبتمتاز 
عاقة الفهم  إلىوح من البسيط اقد تتر عيوب التسمية التي و  ظهربأنها جيدة. وت الشديد وا 

خصوصية  رض الحالات تمتاز بإعاقة بسيطة. والسمة الأكثلكن في بعك السمعي و اوالإدر 
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يمتاز التكرر بأنه ضعيف جدا. ر أو تقليد الأداء الكلامي، و راكهي تفي الحبسة التوصيلية 
هي حزمة من و  ((Arcuate fasciculusتج هذه الحبسة عن تلف في الحزيمة المقوسة وتن

، 2111، الزريقات) .بروكا وفرنيكيالألياف أسفل سطح القشرة الدماغية المتصلة بمنطقة 
 .(212ص 

من احتمالات حدوث الحبسة، وتنشأ عن انقطاع  % 81تمثل حالات الحبسة التوصيلية 
و مريض هذه الحالة كمريض حبسة يبدي، و يكنالاتصال العصبي بين منطقتي بروكا وفر 

 لكنه يبدي ماإلى حد ما، و لا أن كلامه يخلو من المعنى إمن حيث طلاقة كلامه،  ييكفرن
اءة، ولكنه يظهر عجز شديدا عن سلامة القدر على القر ع يدل على أنه يفهم ما يسمعه، م

 .(218، ص 2118ي، لفرماو ا)د ما يقال له رغم فهمه لما يقال. ترديار و كر ت

I-4-7-  حبسة اللاتسمية  أوالحبسة النسيانية((L’aphasie amnésique: 

تاز هذه الحبسة بفقدان التسمية ومشكلات في استرجاع الكلمات وهذه تظهر أيضا لدى تم
عاقة من متوسطة كافة أنواع الحبسات. والشخص المصاب يظهر الكلام العفوي و   إلىا 

الفهم السمعي. كما يظهر الشخص المصاب بحبسة ار و على التكر  ةبسيطة في القدر 
الصور يفات وأسماء الأشياء و صنالتلتسميات و محدد في استعمال اب االلاتسمية باضطر 

تج عن تلف في مناطق تنيتها مع دلالات لفظية متصلة. و فالصور قد لا تسمى أو يساء تسم
 .(PTO) ةحول قشر  محددة

ئي بدون اضطراب مصاحب في الحبسات الكلامية هي العجز القرا من ومن الأنواع الأخرى
الكتابي بدون ئي و اوع آخر يسمى العجز القر ون (Alexia without Agraphia)الكتابة 

ي بدون نوع آخر يمتاز بغياب الفهم السمعأو الفهم السمعي. و لتعيير الشفهي عيوب في ا
 .(Pure word deafness)الكتابة أخطاء في الكلام العفوي والتسمية والقراءة و 
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 سليمة لاستعمال من أنواع الحبسة باضطراب الكتابة الشديد مع مظاهر أخرى نوعيمتاز كما 
 Crosse aphasia)) المتقاطعةهو الحبسة والنوع الأخير  .(Pure Aphagia)اللغة 

، 2111، الزريقات)ة المخي الأيمن. المصابين بتلف نصف الكر  ادالأفر والتي تظهر لدى 
 .(212ص 

 BRODMANN)) للقشرة العصبية برودمان : تقسيم10الشكل رقم 
 (45،44، وبروكا 42، 41، 22لاحظ الباحات الخاصة بمنطقة فرنيكي )

I-5- عراض الحبسة:أ 
I-5-1- خاصة بالتعبير الشفهيال الحبسة ضار أع: 
  شذوذ مجرى الكلام(Anomalie du dèbit): 

بطيئا أن يكون م في اللغة الشفوية عند المصاب بالحبسة ليس عاديا خاصة فإما مجرى الكلا
 ,Rondal.135) .أن يكون سريع مع صعوبة في توقيفهما ا  تتخلله توقفات عديدة ومتكررة و و 

1982, p.) 
 الخرس(Mutisme) : 

ات ر لحالة تستعمل الإشاغالبا ما يظهر في بداية المرض وهو عبارة عن فقدان تام للغة، فا
 .(Pialoux, 1975, p 229) .بالفهمتصال وتحتفظ للإ
  القولبية(La stéréotypie): 

ات. في حالة الدقة، ار هو الإنتاج المتكرر أو مستمر نفسه للفونيمات، والكلمات أو العب
 .ةالخطاب يمكن اختزالها في مسألة القوالب النمطي
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 الاكولاليا (Echolalie): 
محاور اللغة. الأخيرة من صدى الكلمات  رارمن المريض لتك يمكن السيطرة عليه لاهو لفظ 
 خيرة.جزء من الجملة، والكلمة الأخيرة أو المقطع الأخير للكلمة الأ الجملة أو فقطويكرر 

Guillaume, 2010, P 79)). 
 الكلمة  نقص(Manque du mot): 

 Lhermitte) te لوكور ولارميت موجود بصفة كبيرة في افازيا بروكا، يرى رابهو اضط
Lecours)  المصاب، على إنتاج كلمة مستهدفة،ستحالة و اأبأن نقص الكلمة هو صعوبة 

ب في الاستحضار اضطر ا، لسانه يبدو أن المصاب قد نسيها أو أنها على طرف حيث
توقفات مطولة، أنصاف  الذي يظهر في الكلام مع أنوميا، جمل غير صحيحة، المعجمي

 (.Robin, 2010, P 81) .تجمل، تحويلا
  الرطانة(Jargonaphsie): 
وبالتالي  ،وكلمات مخترعة واضطراب النحو ،فازياميز بإنتاج لغوي يمثل عدد من البراتت

ية وقد تكون رطانة دلال ،نسبة للفاحصبالشوه تماما وغير مفهوم نتاج اللغوي ميكون الإ
 رافازيافازيا اللفظية، أو رطانة فونيمية وتسود فيها بوتتمثل في حضور عدد كبير من البرا

 .(Rondal, 1982, P 135) .فونيمية
  الاستمرارية(Persèvèration): 

 رارتتمثل في تك( وهي صوات أو الفونيمات)الأيمكن أن تظهر على جميع مستويات اللغة 
 ظهور الكلمة أو الحرف الذي سبق نطقه وبالتالي يأخذ مكان الجمل التي بعدها.

  :تحولات اللغة الشفوية(Paraphasies) للكلمات نتاج خاطئرة عن إوهي عبا: 

 ت صوتية تحولا(Paraphasie phonémique) :ل في الأخطاء على وتتمث
والتبديل والقلب وهي  ،تية المكونة للكلمة فتتعرض للحذفمستوى المقاطع الصو 

و كلمة الفمي الصوتي مثال:/م/تصبح /ب/ أ خلل على مستوى الجهاز إلىجعة ار 
 فالمشكل هنا يكون على مستوى تمييز الفونيمات. خبز /خبز/تنطق/خزب/.
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 ت نطقية تحولا(Paraphasie verbale) :في تبديل كلمة بكلمة أخرى  وتتمثل
 :قسمين هما إلىوهي بدورها تتقسم 

 ية تحولات نطقية دلال(Paraphasie sémantique)عبارة عن  هي : التي
( مثال نطق المعنى)ة الدلالشترك معها في تبكلمة أخرى  تبديل الكلمة المنتظرة

 ./المريض /سكين /بدلا من / الملعقة
 نطقية شكلية  تحولات(Paraphasie morphologique) تتمثل في تبديل :

ت تظهر اثناء / تصبح /فار/ هذه التحولاثل /نارالكلمة المنتظرة بكلمة أخرى م
 العفوية.ت الحبسة كما يمكن ان تظهر اثناء اللغة نود التسمية من اختباراب

  الخطاء النحوية التركيبية(Troubles grammaticaux):  المصاب بإنتاج يقوم
ت الخطأ النحوي هو تقليل وتبسيط البنيات از رات غير مطابقة لقواعد نحوية ومميعبا

فعال بدون صرف وفيما الأستعمال اأدوات الربط وفي  التركيبية وهذا ما يتجلى في غياب
تختلف لكن  لايخص الخطأ التركيبي، يكون السرد الشفهي عادي وعدد البنيات التركيبية 

 ستعمالها يكون مشوها.ا

 للانحوية التركيبية ا(Agrammatisme)ل في لغة فقيرة وفي تقليل في البناء : وتتمث
وفي هذه الحالة يكون  النحو.طاء في أخحظ تراكم للجمل نلاكلي والتركيبي حيث الش

بالنمط  ىما يسم، وهذا علق بالصعوبة اللغويةالمت رابهضطعيا باواالمصاب باللانحوية 
 .العرض يكون خاص بالحبسة الحركية وهذا رافيالتلغ

 الاضطراب الصرفي النحوي (La dysyntaxie Paragrammatisme) وهي :
يبي للجمل يكون المستوى التركي على بنيات تركيبية غير ملائمة، استعمال للغة تحتو 
 حولة،) .باضطرابهواعي  غير يكون الحبسي، صحيحة وفي هذه الحالة مستعملا بصفة غير

 .(11-11ص ،2111

I-5-2- ي:هالفهم الشف اضطراب 
ساس استجابة المفحوص التابعة أعلى  ىؤدت الأنهب صعب التحديد والتحليل وهذا رااضط
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عاة المبادئ المنهجية، التي تصاحب الرسالة رااللفظية للفاحص ولهذا يجب م راتللاصدا
 راباتت المستعملة لفحص اضط، الاختباراوحتى نبرة الكلام ،ارات والملامحكالإشاللفظية 

 الصور ثم يطلب من المفحوص بتعيينن التعيين عبر سلسلة م راتهي اختبا يهالشف لفهما
 ومتقاربة من حيث الشكل.دلاليا كلمات متقاربة 

I-5-3- التعبير الكتابي: راباضط 
باراغرافيا ) واضطرابات تمس الكلمة، (حرفيةباراغرافيا )تمس الحرف  راباتنميز فيه اضط

تمس الكلمة أو جزء منها،  نفس الاضطرابات في التركيب، استمرارية إلىبالإضافة  .(لفظية
لشفهية، في اللغة ا انة الحبسية التي نلاحظها(. والرط(Jargon agraphieرطانة خطية 

 Mazaux, 2001, P) 43) .من الكتابة المنقولة ار الكتابة العفوية والمملاة أكثر تضر 

I-5-4- اضطرابات خاصة بالقراءة: 
معالجة الالمصاب على  يعجز :(L’alexie Aphasique)ئي الحبسي االعمى القر  ■

 والكتابية.عام في اللغة الشفوية ة للرسائل الخطية أين يتعلق الأمر باضطراب اللساني
ادر اكي بصري نب إدر ااضطر  هو :(L’alexie Agnosique) أقنوزي ئياقر عمى  ■

ين أ. ويكون عمى في قراءة الحروف، وقراءة الكلمات ند الحبسيعموما نميزه ع
ويسمى بذلك الكف التعرف على هذه الرموز المكتوبة  على المفحوصيصعب 
 ،)مقراني ما كتبه.يستطيع قراءة  ن يكتب لكن لاالمفحوص بإمكانه أ. اللفظي
 (18 ص، 2111

I-5-5- عصبية:-العصبية والنفس العراض 
 فهي عدم القدرة على تنفيذالابراكسيا كسيا هي الحركة والنشاط، أما البرا: البراكسيا ■

يمس لاضطراب صفة أوتوماتيكية. فهذا ادية، بينما نفس الحركات تنفذ بالإراالحركات 
نجاز الفعل تبقى سليمة، وكذلك إلة عن جهزة التنفيذية المسؤو نشاط الحركي بينما الأال

 الفهم. نميز ضمنها عدة أنواع وهي:
 ابركسيا حركية :(L’apraxie motrice)  ام صاب عاجز عن القيالميكون
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 ستعمال شيء معين.بالحركات المتسلسلة المعقدة لا
 حركية-ابركسيا فكرية (Apraxie idéomotrice):  المصاب لا يعرف القيمة

إذا  لية لكنه يعجز عن القيام بهافيمكنه القيام بالحركات بصورة آالرمزية للشيء 
 (81 ص، 2111 حولة،) طلب منه ذلك.

 ابركسيا خاصة باستعمال الدوات او ابراكسيا فكرية (L’apraxie 
idéatoire):  باستعمال مكانية التنسيق بين الحركات الضرورية الخاصة إعدم
، حيث يبدأ المفحوص في القيام بالحركة ثم يتوقف موعة من الادواتأداة او مج

عندما نطلب من  يكرر بدايتها. يظهر هذا الاضطرابدون أن يكملها ويعود ل
صابة على مستوى الفص عدة حركات متعاقبة. يكون مكان الاالمفحوص القيام ب

 (11 ص، 2111 عوايجية،) ألجداري.
 بنائية  ابركسيا(L’apraxie constuctive): ب في يظهر هذا الاضطرا

فعندما يطلب من المفحوص  ،ونقل رسومات وخاصة أشكال هندسية صعوبة بناء
يتمكن من إعادة أبسط  أو بناء نموذج بواسطة مكعبات لا بصفة تلقائية نقل

بينهما وهذا في غياب مشكل قة وقد يحقق بعض الخطوط دون وجود علاشكال الأ
 .الحركة

 :أنواع أخرى من البركسيا 
 كسيا اللباس رااب(Apraxie d’habilliage) عدم تمكن من وضع اللباس :

بصفة صحيحة وفي حالة تمكنه من ذلك فإنه يعجز عن القيام بالحركات 
 .الضرورية لوضع لباس معين على منطقة معينة من الجسم

  وجهية  -ابركسيا فمية(Apraxie bucco-faciale):  تتمثل في استحالة
الوجهية على أساس تعليمة  دي لبعض الحركات الفمية اللسانية أوار فيذ الإالتن

 .(81 ص، 2111 حولة،). شفوية أو تقليد
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I-5-6- همال النصفي الا(L’hémi négligece): 
الموجودة على  الكشف والتوجه بالنسبة للمثيرات التعرف، يعاني المفحوص من صعوبة

ا التناذر قد مستوى نصف الفضاء من الجهة المعاكسة لنصف الدماغ المصاب. هذ
ك الفضاء درابإ، السمعية واللمسية الخاصة ماط المختلفة: البصريةنيظهر على مستوى الأ

 ولي.أي عسر حسي أفي ظل غياب 
I-5-7- العمى النصفي(l’hémianopsie): 

دة أو الموضوعة ضمن هذا المجال فالأشياء الموجو فقدان جزء من المجال البصري ي أ
 .ترى من قبل المفحوص لا

I-5-8- لقنوزياا (l’agnosie): 
ن أي عسر حسي ع على التعرف على الأشياء. هذا الاضطراب لا ينجم ةهي عدم القدر 

 .و عسر على مستوى الوعيأو خاص بالانتباه أ
I-5-9- والشخصية:في السلوك  اضطرابات 

 شخصه كما قد يتغير في سلوكه حيث أنه قد:قد يتغير الحبسي في 
 تباه والتركيز لديه.يؤثر على الان يتعب بسرعة مما 
  يتعلق بنشاطاته السابقة. لكل مايكون فاقدا للحيوية وللاهتمام 
 .يميل للعزلة عن وسطه 
  (في المكان أو في الزمان)يحس بالضياع لمجرد حدوث تغيير مفاجئ. 
 بالسابق. الاهتمام بالتفاصيل الجزئية مقارنة يولي الكثير من 
 ذلك.ك ويبكي بمبالغة ودون وجود داعي لضحيعاني عدم الاستقرار الانفعالي: ي 
  (11-11ص ، 2111 )عوايجية، الخارجي. هعادة ما نجده غير مبالي بمظهر 

I-6- أسباب الحبسة: 
I-6-1-  الإصابة الوعائية الدماغية(Accident vasculaire cérébral): 

ا ما تترك هذه الأمراض الراشدين، وغالب دللإصابة بالحبسة عن التي تؤدي ر الأسبابثمن أك
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للدماغ. تغيير في بنية الأوردة المغذية  إلىآثار دماغية ثابتة ومحدودة. وتؤدي هذه الإصابة 
الدم في الوريد بوجود الجلطة أو الانسداد أو خلل في غشاء  ويمكن أن يحدث حاجز لمجرى

أو في بعض الأحيان قطع  ه وينعكس ذلك على ليونتهار على توازنه ومجر ي يؤثيد والذالور 
الوريدي المعتاد. وينتج عن ذلك ن الدم، يرجع لانخفاض في الضغط اص في دور قأو الن

 ور في النسيج الدماغي.معتبر في المردود الدموي والذي يؤثر على الفص نق
 إلىر دموي موضعي يؤدي فق يحدث الثلاث دقائقلذي قد لا يتجاوز الانقطاع واونتيجة هذا 

تخريب ثابت في غشاء  إلىر توقف التدفق الدموي فيؤدي اإعاقة وظيفية مستدركة. أما استمر 
 تج عنه إعاقة دائمة.الدماغ تن

I-6-2-  الجلطة الدماغيةThrombose cérébrale)): 
جع اللمخ، ذلك بتخثر الدم الر  يين المغذيةاالانسداد الذي يحدث في الشريان أو الشر وهي 
تلف على مستوى المخ  إلىائح التي يشكلها الجدار الشرياني، وتؤدي هذه الإصابة للصف

 حجمه باختلاف درجة الانسداد. يختلف
I-6-3-  السدة الوريدية(Embolie cérébrale): 

دموي داخل الشريان المغذي التدفق اللمسار نتيجة وجود جسم غريب يتعرض وتحدث 
 .للدماغ

I-6-4-  ف الدموي يالنز(Hémorragie): :من أسبابه 
سباب المؤدية ثر الأكأمن : (Hypertension artérielleارتفاع الضغط الدموي ) -

زيف داخل الجمجمة وينتج عن انقطاع واحد من الأغصان المكونة للجزء الداخلي للن
الناتج عن هذه  نتشار التدفق الدمويمن غشاء الشريان الدماغي وتؤدي قوة ا

ر على الأوعية الموضعية ثإتلاف جزء من الغشاء الدماغي، كما تؤ  إلىالإصابة 
 لموقع الإصابة. ةوالمناطق المجاور 

ع يعتبر السبب الراب: (Sinus artériel latéralالجيب الجانبي الشرياني ) -
لجلطة بة التي تلي امرتفي ال الوعائية الدماغية، ويمكن تصنيفه المؤدي للإصابات
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الدماغية. ويحدث النزيف عندما يقطع الجيب الذي يتشكل في الجزء الجانبي 
 للشريان.

وهو تشوه خلقي يتكون : (Sinus artériel veineuxالجيب الشرياني الوريدي ) -
 كة وريدية غير عادية تقيم اتصالات بين الأوردة والشرايين. وعندما يفتق يؤديبمن ش
 النزيف الدماغي. إلى

I-6-5-  الصداع(Migraine): 
 هي آلام متميزة ونابضة، وتقع في نصف واحد من الجمجمة.

I-6-6-  الصدمات الجمجميةTraumatisme crânien)): 
أم سواء أدت لحبسة وترفق دائما هذه الصدمات ر الأسباب المؤدية للإصابة باتعتبر من أكث

ممتدة وتلف  ةبؤر كدمة دماغية أي إصابة بارزة على شكل كسر في الجمجمة ب إلىلم تؤدي 
 نزيفي.

I-6-7-  الورم الدماغيةTumeur cérébrale)): 
 تعتبر أيضا من الأسباب المنتشرة المؤدية للحبسة. وسواء تعلق الأمر بالأوامر الحميدة

(Bénigns( أم الخبيثة )Maligne فإنه يحدث تشكل طبقة داخل الجمجمة تهاجم الأغشية )
 الدماغية.

I-6-8-  المراض التطورية(Maladie dégénérative): 
تدل هذه المجموعة من الإصابات على الفقدان التدريجي للخلايا العصبية في مناطق محددة 

لقشرة الدماغية يحدث الخرف في الدماغ والنخاع الشوكي. وعندما تسود هذه الأمراض ا
 ظائف الذهنية.العضوي أي التدهور التدريجي للو 

I-6-9-  التسمم ض اليضية و االمر(Maladie métabolique ou 
nutritionnelle): 

 وع من الإصابات.ر أن تظهر الحبسة كنتيجة لهذا النمن الناد
I-6-10-  ض الجرثومية االمرMaladie infectieuse)): 

 إلىتنتج عن تعفن الفص الصدغي الناتج عن الإصابة البكتيرية أو الطفيلية الذي يؤدي 
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-21، ص2182هيمي، ابر )فاع الضغط داخل الجمجمة. تة وار بصدمالحبسة. ويرفق غالبا 
11). 
II- :حبسة بروكا 
II-1- :تعريف حبسة بروكا 

في علم النفس  نحويةاللا ةتسمى بحبسة بروكا في علم النفس العصبي، وتسمى بالحبس
ولدشتاين" وحسب جالحبسة الحركية عند "ا الحبسة اللفظية عند "هيد" و ، وهي أيضالمعرفي

 .(Brodmanفي تقسيم برودمان ) 11و 11كوهان"، تقابلها المناطق التحقيق الصوتي عند "

التعبيرية، ويمكن التعرف عليها بسهولة من الحبسات  ةالأكثر تمثيلا للحبس هي حبسة بروكا
ن التشوهات النطقية تلتقطها أذن السامع مباشرة، كما أن انخفاض انسياب أالأخرى، حيث 

بسة نها الحرس، يظهر بجلاء النقص في الكلمة أحد الخ إلىن يصل م الذي يمكن أالكلا
الفعال ثل المخرج الملائم و لي( الذي يمرادي الأوتوماتيكي )الآكثر تفسيرا لمبدأ التشتت الاأ

 (.11ص ،2188)مساحلي، .للتأهيل اللغوي

أنواع  كثرتسمى أيضا أفازيا الحركية وهي أ: (Lanteri, 2004, p21) لونتري تعريف 
تشوهات نطقية  ،فازيا الغير طليقةالتعبيرية انتشارا وتمثل النموذج الأول لأنواع الأ فازياالأ

خرس  إلىالذي يصل  مع وجود نقص في تدفق الكلام ار فو  ها المستمعيحس ب
(Mutisme)  مع وجود نقص الكلمة(Manque du mot )عن  التلف المسؤول عموما

 .الثالث سفل التلفيف الجبهيهذا النوع من الأفازيا، أ

و حبسة تمتاز بعجز في التعبير براهيمي على أنها حبسة غير طليقة أوتعرفها الباحثة 
 ،شلل نصف أيمني القراءة والكتابة و لقدرة على تسمية الأشخاص وصعوبة فوعدم االشفهي 

خص في مستوى التلفيف بالأيسر و الأ وتكون هذه الحبسة نتيجة إصابة في الفص الجبهي
 المناطق المجاورة من القشرة الدماغية الحركية.و الجبهي الثالث 
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II-2- :التفسير التشريحي لحبسة بروكا 
في النصف الثاني من القرن الماضي  ،بدأت تتطور المعارف حول الجهاز العصبي واللغة

رنيكي، حيث اكتشف يماني كارل فلات كل من الطبيب بول بروكا، والأكتشافلاوهذا تبعا 
أو الحبسة الحركية اليسرى عند فحبسة بروكا  ،عن اللغةالمناطق المخية المسؤولة 

فقي أو شق سلفيوس وعند قاعدة الشق المركزي أو شق الأشخاص اليمينين فوق الشق الأ
اسقاطية وأخرى ثانوية وهي قاعدة التلفيف  . وعلى الفص الجبهي توجد مراكزنالدوو ر 

و تكوين الكلمات و  لحركية للكلامة عن الميكانيزمات االمسؤول 11 الباحة الجبهي الثالث أو
صابة هذه المنطقة و التي غالبا ما تكون باحات بروكا وا  وهما تمثلان  11 كذا المنطقة

وظيفة البنيات عائي تخرب قسما من المركز الحركي الثانوي وتنعكس على نتيجة حادث و 
 يجاورها،ل الحركي الذي المركز الأو  إلىاشرة روابط عصبية العصبية التي تربطها مب

الذي يظهر عند إصابة باحة بروكا يفسر قرب الجبهي هو الاضطراب الأساسي والتحدب 
مركبات نطقية وهذا ناتج بفعل أن باحة بروكا  إلىاستحالة تحويل أصوات اللغة  على أنه

 ,Lecours et L’hermitte) .الخلوية لمركز الأولية عن طريق امتدادهاا عاجزة عن قيادة
1979, P 267.) 

II-3- حبسة بروكا عراضأ: 
ذه الاصابة في ن تغوص همنطقة بروكا في ظهور حبسة بروكا، ولكن لابد أ تسبب الإصابة

، كما يمكن أن المادة البيضاء المحيطة بالبطين ، ويمكنها أن تخترقأعماق منطقة بروكا
صابات التي تمس قشرة منطقة سة بروكا نتيجة إصابة الشريط الحركي، بحيث أن الإبتطرأ ح

 .نتاج الكلامظهور اضطراب مؤقت خاص بإ إلىلا إبروكا لا تؤدي 
رجات متفاوتة من اضطراب النطق، ن بحبسة بروكا محدودية الكلام، ودمن مميزات المصابي

ة بصور لجمل المحفوظة جيدا على الرغم من ذلك يستطيع هؤلاء المصابون التلفظ باو 
طراب الجزئي اللفظية في حالة الاضو لطات الحرفية ون بعض الغ، يرتكب المصابصحيحة
ة نتاج للجمل القصير يميلون نحو الإفهم ( وظيفيةالميزة الأساسية لهم )فقد الكلمات ال، للنطق
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راء جح لهم بإ، ولكنه سليم نسبيا يسمتماما ليس سليمافهمهم  ، كما أنات المعزولةأو الكلم
المصابون من اضطراب على  زيادة على ذلك يعاني هؤلاء، محادثة أو مكالمة مع الآخرين

 .)81، ص 2181بومعراف، ). التكرار يمس كل من طريقة النطق والتركيبمستوى 
 .صعوبة شديدة في النطق -
 فعال.النحوية الصغيرة الغير سليمة للأغياب التراكيب  -
رة على تسمية الأشياء التي تشمل عدم القدتوميا و الحركية حالة الأ لأفازيايصاحب ا -

 . رغم معرفته
 . استرجاع ضعيف للمفردات اللغوية -
  .كلمات برقية محسوسة صغيرة -
فازيا يختلفون في شدة الاضطراب اللغوي لديهم فبعضهم الأ ىأن مرض ضافة إلىبالإ -

خر لديه مخزون عض الآبما الليس في مقدورهم سوى أن يتفوه بعدد من الكلمات بين
، ص 2111الطائي، ) .ت يستطيع أن يستخرج منها ما يشاءواسع من المفردا

811(. 
II-4- أسباب حبسة بروكا: 
II-4-1- ( الحوادث الوعائية الدماغيةAccidents vasculaires cérébraux:) 

هي من الأسباب الأكثر شيوعا عند الراشد وتؤثر على سلوكه اللساني وترجع إلى تغييرات 
على مستوى الدورة الدموية التي تغدي الدماغ وذلك بمنع السير الدموي في الشرايين نتيجة 
لتخثر الدم في منطقة ما من الدماغ أو وجود خلل على مستوى جدران الوعاء الدموي وهذا 

ضييق من حجمه وبالتالي نقل سرعة جريان الدم فتنكمش الخلية العصبية. ما يؤدي إلى ت
وينتج في بعض الحالات عن الإصابات الوعائية الدماغية ما يسمى بالسكتة الدماغية التي 
تنجم عن نزيف دماغي حيث يشل المصاب فجأة بغيبوبة ويموت بعد ساعات. وفي حالات 

ادث الوعائي ويبقى في حالة وعي وغالبا ما يصاب المريض بشلل نصفي مباشرة بعد الح
عصبية وهي الحبسة -تصاحب الحوادث الوعائية الدماغية سلسلة من الأعراض النفس
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 .(Lecours et L’hermitte, 1989, P 320) بأشكالها العيادية المختلفة.

II-4-2-  الدتخثر( مThrombose cérébrale): 
مستوى الجدار  بسبب تكوين كتلة دموية على وذلكهو انسداد الشرايين المغذية للدماغ 

( فإذا كانت الإصابة في المستوى التفرعات الأمامية )المنطقة 1الوعائي )أنظر الشكل 
صفي أما إذا كانت وكا وغالبا ما تكون مصحوبة بشلل نالأمامية للوريد( تظهر حبسة بر 
الخلفية للوريد( فتظهر  )المنطقية يوسسيلفلمنطقة المتأخرة الإصابة على مستوى التفرعات 

 .(Serron, 1994, P 376) كي وغالبا ما تكون مصحوبة بأميانوسيا.حسبة فريني
 

 
 .ملتخثر الدية : صورة اشعاع 11شكل رقم 

II-4-3-  السدادةEmbolie cérébrale)): 
للدماغ بسبب وجود جسم غريب  يتيجة انسداد مفاجئ للشريان المغذتحدث الإصابة ن
ل القلب والذي ينتقل وتنجم في أغلب الحالات عن تخثر الدم داخ دموية.ال يتحرك في الدورة

ك لكبر شرايين الدماغ، يسد الشريان الداخلي وذل إلىالدموية ولما يصل عبر سيرورة الدورة 
 324-320)وعاء. سريان الدم وتصلب جدران ال دماغية فتعيقحجمه وبالتالي تنتج عقدة 

Lecours et L’Hermitte, 1989, P). 

 



الحبسة                                                                         الفصل الرابع:                       

 

90 
 

II-4-4- ( النزيف الدموي المخيHémorragie cérébrale): 
 يظهر على نوعين:

بي الموجود في نزيف ناتج عن ارتفاع الضغط الشرياني بسبب تقطع أحد فروع الشريان العص
وفي حظ قطرات من الدم في هذا الأخير، نلا ن كانت الإصابة خطيرة.القشرة الدماغية فإ

 .اليسرىالغالب يكون على مستوى المنطقة العدسية من الكرة المخية 
ذا حدث على مستوى ما إة مصحوبة بشل نصفي أيمن. أظهور حبسة كلي إلىوهذا يؤدي 

 Lecours et). حبسة فرنيكي إلىاري الصدغي فيؤدي ص الجدالمنطقة بين الف
L’Hermitte, 1989, P 324-328.) 

 .: صورة اشعاعية للنزيف الدموي المخي12شكل رقم 
II-4-5-  لدماغيةاالورام (Tumeurs cérébrale): 

عن انقسامات عشوائية للخلايا الحبسة فهي عبارة  إلىالتي تؤدي  تعتبر من أهم الأسباب
 تظهر على شكل كتلة تتغلغل في الدماغ ونجد منها نوعين:

II-4-5-ولا تسيطر على الأنسجة الدماغية كما  تكون مشفرة أورام غير خبيثة: -أ
 أنها تتطور بشكل بطيء ويمكن علاجها جراحيا.

II-4-5-تتطور بسرعة ونادرا ما تعالج فهي تسيطر على الأنسجة أورام خبيثة:  -ب
ظهور اضطرابات نفسية عصبية مختلفة ذلك حسب تطور  إلىالدماغية وهذا ما يؤدي 

 P 329-332, 1989, Lecours ). ومن بين هذه الاضطرابات الحبسة واتساع الورم
et L’Hermitte). 
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 .: صورة اشعاعية لورم دماغي13شكل رقم 

II-4-6- الصدمات الدماغية (Traumatismes crâniens): 
من الأسباب  ليومية كحوادث المرور وحوادث العمل وتعتبرياة احوادث الح إلىترجع 

الإصابة الدماغية وبالتالي ة لكن من الصعب تحديد طبيعة ودرجة المألوفة لظهور الحبس
ن مصحوبة بانكسار الجمجمة يصعب التنبؤ بالتعقيدات التي يمكن أن تنجر عنها وقد تكو 

 إلىالإصابات الدماغية  إلىتكون مصحوبة بالوضعية الدماغية ويؤدي هذا النوع  وعادة ما
 (Lecours et L’Hermitte, 1989, P 28). ظهور الحبسة بأشكالها العيادية المختلفة.

II-5- :تشخيص حبسة بروكا 
 حل:يمر تشخيص الحبسة بثلاث مرا

II-5-1-  ذا كان حوص وتحديد ما إللمف خذ تاريخ المرض: ويشمل أكلنيكيالفحص الإ
تحديد بداية  مع ،القلب، وضغط الدم والجلطات هناك أمراض أخرى مصاحبة كأمراض

فحص أعضاء النطق  الإكلينيكيالفحص  كما يشمل ،يافاز لأالمصاحبة ل المرض والأعراض
، عيوب في هذه الأعضاء ناجمة عنمتها كون الأفازيا للتأكد من سلا ،السمعو والكلام 

و الأشعة المقطعية بالكومبيوتر أو ويشمل أيضا فحص الجهاز العصبي إما بأشعة اكس، أ
 .فحص تدفق الدم في المخ باستخدام الفص المقطعي كما يجرىبالتصوير المغناطيسي، 

II-5-2- لذكاء تعتبر حيث أن تدهور نسبة ا ارت العقلية:ختبارات والذكاء والقداستخدام ا
 قادري،)اختبارات الذكاء الغير لفظية. باستخدام فازيا، لذا يوصي سمة مصاحبة لحدوث الأ

 .(811ص، 2181



الحبسة                                                                         الفصل الرابع:                       

 

92 
 

II-5-3- لها يتم خلايخضع المريض لتقييم كفاءة الوظائف اللغوية و  ت اللغوية:الاختبارا
يجاد اللفظ و  قة في الاسترسالمدى الطلالشفوي و لقدرة على التعبير اته من حيث احديد قدرات ا 

والصور، واستكمال الجمل الناقصة شكال ة على الفهم والتعرف على الأالمناسب والقدر 
ت التي تحيط بجوانب الاختبارابعض اللغوية، و  تن المهاراغيرها مو  الأرقاموالتعامل مع 

 .(11 ص ،2182 هيمي،ار )إب (لحركيك البصري ارا)الإد الادراكيةالقدرة 

II-6- ضطرابات اللغة الشفهية التي يعاني منها المصاب بحبسة بروكا:ا 
الجدول العيادي لحبسة بروكا: يتضمن الجدول العيادي للحبسة الحركية مجموعة من 

 المظاهر نذكر منها:

II-6-1-  الخرص(Mutisme): 
 إلى وترجع أسبابههو الانعدام الكلي للإنتاج الشفهي المرض و في بداية  هغالبا ما نلاحظ

 Traumatismeالصدمات الدماغية ) إلى( أو AVCالحوادث الوعائية الدماغية )
crânien يكون هذا الخرص في بعض الأحيان مؤقتا ويتطور نحو النقص الكمي والكيفي )
مرحلة مؤقتة تظهر تصالات اللغوية فهو الخرص على أنه استحالة إصدار الا كما يعرف

ر سبعد انتهاء فترة الغيبوبة ثم تختفي هذه المرحلة لتحل محلها مرحلة الحذف وع مباشرة
التلفظ عندما يستطيع المريض شيئا فشيئا من إصدار بعض الأصوات اللغوية تتمثل في 

د بعض أطول عن تمر لمدةتس كلمات قليلة جدا قد تدوم هذه الفترة مدة قصيرة كما قد
 (Rondal, 1982, P 35) ت.الحالا

II-6-2- ( نقص الكلمةLe manque du mot): 
الكلام العفوي  ي صعوبة في استحضار الكلمة المناسبة ويظهر هذا العرض فييجد الحبس

ردات غير دقيقة نستطيع ملاحظة هذا العرض عتد تمرير اختبار حيث أنه يستعمل مف
 التسمية وصف الصور والشرح.

مثل ما هو ظاهر ولكن بوجود صعوبة في  على مستوى الذاكرةلا يتعلق الأمر باضطراب 
إيجاد الكلمة المناسبة في الوقت المناسب لأن الكلمة التي بحث عليها لم يجدها في وضعية 
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ر زمن معين أو في وضعية أخرى يمكن تعريف نة قد يستعملها بكل سهولة بعد مرو معي
بالرغم من الأشخاص،  ،تسمية الأشياءز بعدم القدرة على نقص الكلمة باضطراب لغوي يتمي

 إدراكهم بصفة عادية فالحالة قادرة على التعرف على المنبه ولكنها لا تستطيع تسميته.
 ( 1975, P 230,Pialoux) 

 خصائص التالية:اللنقص الكلمة 
 ( )أعرف...(.heu, heuتوقفات مع التعليقات مثال )... -
 النسيان. -
 استعمال الجمل المفسرة. -
 صياغة الجملة المسموعة.إعادة  -
 تقديم تعريف المنبه أو إعطاء أجزائه أو مكوناته. -
(: يستعمل الحبسي بروكا Les mots de remplissageة للفراغ )الكلمات المليئ -

 مقاطع لملئ التوقعات بهدف البحث عن الكلمة المستهدفة )راه يشوف...(
 1صائص نقص الكلمة لما تفوق حيث نعتبر استعمال الكلمات المالئة للفراغ خاصية من خ

 (Lecours et L’Hermitte, 1979, P 140) كلمات في الوحدة الخطابية.
II-6-3-  القولبية(Stéréotypie): 

ينحصر خطابها في تكرار مقطع لغوي معين  الحالة لوحدات فونولوجية متكررة، هي احتفاظ
 يظهر بصفة عفوية في كل محاولة التكلم الإرادي حيث نميز نوعين:

 القولبية ذات الكلمات الغير دالة. -
 القولبية ذات الكلمات الدالة. -

وهناك من يرى أن الجملة والكلمة المتلفظ بها هي التي كانت تتلفظ بها الحالة أثناء 
 الصدمة.

في أحد  بيةلر كما يمكنها البقاء عدة سنوات، برزت القو يمكن أن تختفي بعد أسابيع أو شهو 
السلوك لا إرادي  الذي اعتبر Jackson)) جاكسون ،مؤسسي علم النفس الحديث العصبي

يظهر مباشرة بعد السلوك الإرادي والمتمثل في محاولة الاتصال الشفوي أي بعد التنبيه 
 لى السيطرة اللغوية.ع يفقد القدرةرجي وعلى هذا الأساس فإن الحبسي اللغوي الخا
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II-6-4- الصرفي حويفقدان الئ (Agrammatisme): 
يعرف على أنه اضطراب في الإنتاج اللساني يظهر خصوصا في اللغة الشفهية للمفحوص 
الذي يعاني من حبسة بروكا يتميز هذا الاضطراب ببطيء في مجرى الكلام مع نقص في 

كلمة أو كلمتين  البنى المرفولوجية والتركيبة في الجملة حيث يستعمل الحبسي جمل قصيرة.
 مع أخطاء في تصريف الأفعال واستعمال أدوات الربط حيث تظهر لغة الحبسي كأن لها

هذا العسر على مستوى استعماله للغة، نلخص أهم ابع برقي، حيث يكون الحبسي واعي بط
 الخصائص في النقاط التالية:

 حذف الأفعال، الروابط النحوية والضمائر المنفصلة. -
 رد.تعويض الجمع بالمف -
 مفعول به بالإشارة.تعويض ال -
 ة الثلاثة للأفعال.نالخلط بين الأزم -
 .(811P ,8181 ,Lecours et L’Hermitte) تعويض الأفعال بالأسماء. -

II-6-5- ( الاستمراريةLa préservation): 
ويترجم بعدم القدرة على التحكم في الكلام  يظهر هذا العرض في بداية التكفل الأرطوفوني

في كل مستويات اللغة الشفهية والكتابية حيث يقوم الحبسي بتكرار جزء من الحديث داخل 
نفس الوحدة اللغوية كما أنه عبارة عن أسلوب يعتمده المصاب في حديثه مع الآخرين حيث 

ميها )واسمك... شحال في عمرك يمتاز بإعادة المقاطع الأخيرة أو الكلمات الأخيرة التي يس
 .< واسمك(--

حيث أن الإستمرارية اضطراب لا يتحكم فيه المفحوص ويكون بصفة لا إرادية مع تكرار 
جملة أو مقاطع صدر في المرحلة الأولى في الوضعية مناسبة للغة ثم تظهر في طريقة 

 .غير مناسبة فيما بعد
فيصبح هذا الأسلوب بمثابة المعرقل لكل مبادرة يريد  كما توجد استمرارية في تنفيذ الحركات

القيام بها ومن الآثار السلبية لهذا العرض على المصاب هو الإحساس بالعجز المختص 
 والقلق الشديد.
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II-6-6- :الاضطراب الإيقاعي النغمي 
للصوت منها الإيقاع  يتمثل هذا الاضطراب في صعوبة التحكم في الخصائص المميزة

 التعبير عن الانفعال هو أيضا مضطرب.والنغمة كذلك 
المخية لا يستطيع  في نصف الكرة في حالة حبسي بروكا نتيجة إصابة المنطقة المحددة

التعبير عن المشاعر والانفعال ولا تغيير نغمة صوته بينما في حبسي التي يكون نتيجة 
هم التغيرات التغمية إصابة منطقة فرنيكي فالمفحوص لا يمكنه التعرف على الانفعالات ولا يف

 للصوت المسموع.
يمكن ملاحظة كلام متقطع خالي من النغمة حيث يشبه كلام الحبسي بكلام الإنسان 

 .(P 152 1979, ,Lecours et L’Hermite) (.voix robotiqueالاصطناعي )
II-6-7-  اختراع الكلمات(Les Néologismes): 

مفحوص لمكتوب من طرف ا نقصد من خلال هذا المصطلح كل المقطع لساني متطوق أو
على أنه كلمة بالرغم من عدم وجوده في اللغة اللفظية المتعرف بها من طرف المجتمع 

 الإنساني الذي ينتمي إليه.

II-6-8- ( البرافازياseL rppprapLseL): 
ستعمال الخاطئ للكلمات وتعويضها بكلمات أخرى كما أنها عبارة عن خلل على الاهي 

 P 156 ,8181 Lecours et) مستويات اللغة.نتاج الكلمات حسب إ مستوى
L’Hermitte, ) 

 أنواع من هذا الاضطراب: 1نميز 
II-6-8-ةونيميفالبراقازيا ال -أ (Paraphasse phonémique:) 

هي في غياب كل صعوبة نطقية سلسلة حرفية المكونة للكلمة يمكن أن تكون منطوقة بصفة 
 BU LI)( Li/Si/Bu: )فونيمية. مثالحذف أو زيادة وحدات  ،تبديلالحبسي ب خاطئة فيقوم

SI) (P 163 1979, Lecours et L’Hermitte,). 
ونيمية بصفة واضحة أثناء تشخيص الحبسة كما يمكن أن تظهر فتظهر هذه التحولات ال
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فالكلمات  (،Néologismeكذلك أثناء اللغة العفوية هنا نتكلم عن عرض اختراع الكلمات )
 رف السامع فتكون غير موجودةالمنتجة من طرف الحبسي يصعب إعطاءها معنى من ط

 ونيمية.للغوي فهذا ما يعطينا الرطانة الففي القاموس أو المعجم ا
II-6-8-البرافازيا النحوية -ب (Paraphasie verbale): 

نفس  إلىالمعجم اللغوي بلغة أخرى تنتمي هي أيضا  إلىهو استعمال خاطئ لكلمة تنتمي 
 تين الكلمتين متشابهتين من ناحية الشكل وليست الدلالة.احيث تكون ه، المعجم اللغوي

II-7- :النظريات المفسرة للعلاج 
II-7-1- ظرية علاج الحبسة حسب نصيرة زلال:ن 

كل اللساني الشترى الباحثة نصيرة زلال أن كل الحبسيين يحللون اللغة مهما كانت البنية و 
التجميع وذلك الحوصلة و  إلىيصلون  لايستطيعون المرور من هذا التحليل، و  لاولكنهم 

إذا ما حدثت إصابة  الذي يعتبر عملية معرفية مهمة تختل (كادر )الإلغياب الجاشطالت 
الزمن الغير عادي  إلىوهذا الاختلال يعود ص الجبهي من الجهة الأمامية، على مستوى الف

عرف واء كانت سمعية أو بصرية، مما يجعل الباحثة تارجية سفي تحليل المنبهات الخ
يزيولوجية الثلاث التي بحيث يكون التحكم في الأزمنة الف اضطراب زمني،على انها الحبسة 

 تقوم عليها اللغة مضطربة.
II-7-1-إعادة التربية حسب البرفسور نصيرة زلال: -أ 
 دراك،على استرجاع الإأ واحد وهو العمل أن تقنيات العلاج عديدة ولكن المبد ةالباحث ترىو 

ل ألعاب مجزئة ويطلب ويتم ذلك من خلال وحدات التجميع والتي تقدم للمفحوص على شك
 ك الذي يكونه هو بذاتهاإدر  إلىومن خلال هذا التركيب يصل المفحوص  منه تجميعها،

 (.81 ، ص2181، )قاسمي
II-7-2- هيمي المكيفة من طرف الباحثة ظرية العلاج الإيقاعين  :لسعيدة برا 

كون من الانسجام بين النغمة يترون فيدال أن اللغة نظام موسيقي، يعتبر آن ماري في
استغل هذا التفسير النفس لغوي في  ،يقاع اللذان يكتسبان معا تدريجيا من طرف الطفلالإو 
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العلاج الايقاعي التي صممت من  قةيفي للغة ونشأت على إثر طريميدان التأهيل الوظ
استخدام نماذج نغمية إيقاعية في شكل جمل  ن،امريكا حيث يعتبر هولاند بأسباركس و  رفط

ستعمال السريع للغة الخاصة ويتفق المختصون الا بسيطة يسمح لبعض المصابين بالحبسة
 في الفيزيائيات الصوتية أن النبرة هي شدة موسيقية أو تغير في ارتفاع الصوت الحنجري.

إبراهيمي ستاذة سعيدة العيادي الجزائري من طرف الأطريقة في الوسط ولقد تم تكييف هذه ال
 .8118 سنة

 الدارجة، من أجل إعادة تربية اللغة الشفهية عند المصاب بالحبسة المستعمل للغة العربية
 خصائي فان ايكوت فيليب عاموضع لها الأ نجليزية،عندما ترجمت للغة الفرنسية من الإو 

 : تيلتطبيقها وهي كالآ شروطا 8181
المعانين من الخرس أو نقص الكلمة أو الفقر اللغوي ستعمل مع المصابين بحبسة بروكا و ت -

 .تعتمد على التعبير الشفهي لاقة اللفظية و تستخدم لتسهيل الطلالأنها الحاد 
عون استعمال ييستطنون من الشلل النصفي والذين لا تستعمل مع المرضى الذين يعا -

 الكتابة كأسلوب للتعبير.
المجهود الذي يبذله المصاب في  ة تربية الانتباه البصري و السمعي من خلالإعاد -

ويلة المدى في سجل الذاكرة ط إلىالتركيز على التعليمة، وتحفز المريض على الرجوع 
ن أ ن التمارينات المستعملة من شأنهابهذا الشكل فإالنغمية و يقاعية و استرجاعه للبنى الإ

ا , فرنيكي , بروك)المريض الحبسي  لأنو ساسية للغة الشفهية، الأت المعرفية تنشط هذه القدرا
د من الأحيان يرفض من حالة التشتت في الإنتباه والتركيز وفي العدييعاني  (التوصيلية

ن العالج صل، فإاء عملية التوادوار أثنلتحكم في الأخرين ويصعب عليه االتعامل مع الآ
التي تحول دون نجاح أي أسلوب  وز هذه الصعوباتيقاعي النغمي يصبح أداة فعالة لتجاالإ
يركز في  لأنه لاج على كل أنواع الحبسة الباحث أن يطبق هذا العلا قترحجي. لذا يعلا
والعمليات المجاورة التي تحققها ليات الشفهية بقدر ما يركز على الآ عادة التأهيل على اللغةإ

 .والتي كما بينته التجارب الميدانية تكون مضطربة
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II-7-2-استرتيجيات النظرية -أ: 
 ؛إعادة بناء التواصل -
 ؛ارت المتبقيةإعادة تنظيم القد -
 ؛ساليب المسهلةاستعمال الأ -
 .ساليب التعويضيةاستعمال الأ -
II-7-2-احل النظريةمر  -ب: 

اللسانية الجزائرية من قافية و ته المكيفة على البيئة الثيقاعي النغمي في نسخج الإلايتكون الع
  ة:ث التاليحل الثلاالمرا

تنظيم )سترجاع من الذاكرة طويلة المدى الإ، الإعادة و قاعمرحلة التدريب على تمارين الإي -
 .(المكان والزمان

 .النغمةو  يقاعلى تمارينات الإع مرحلة التدريب -
 الكلام.النغمة و و  يقاععلى تمارينات الإ مرحلة التدريب -
II-7-2-الهدف من النظرية: -ت 
ن استعمال النغمة فيه ع يستغني للإنتاج اللفظي لان تخطيطا ذهنيا ة المريض لتكويمساعد 

 لإيقاعية النغميةالرسم المخططات بالآخر، و  التواصلفي كل موقف يتطلب منه  والإيقاع
 :تيةالآ الصوتيةبعين الإعتبار الخصائص  والكلامية تؤخذ

 Voyelles aigue / voyelles graveالحركات الحادة مقابل الحركات الغليظة  -
 Longueur vocaliqueالمد  -
 Emphaseالتفخيم  -
 .(81ص  ،2182 هيمي،ابر )إ .(Accentالشدة ) -
II-8- ة الرطوفونيةيعادة التربإ: 
 : ما يلي إلىهدف التأهيل الأرطوفوني ي ةن إعادإ 
 . تحسين نشاطات اللغة المصابة -
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 على التكيف مع المجتمع.المساعدة طوير استعمال القدرات المتبقية و ت -
ثيرها على خذنا تأطرق إعادة التأهيل عند الأفازي متعددة ومختلفة فإذا أمناهج و كما أن 
عادة تنظيمها  إلىاللغة نستطيع أن نصفها على أنها ترمي  ةاستعاد تجنيد الإجراءات وا 

لىانطلاقا من بنيات و   (81، ص 2188، ل. )عبدوشتطوير سلوكيات جديدة للاتصا ا 
نتائج ايجابية  إلىالكفالة مباشرة بعد الإصابة لكن هذا لا يعني أنها ستؤدي حتما  أكما تبد 

، )tereotypie)S كالقولبة مثلايسلك المصاب سلوكات تعويضية ففي بعض الحالات قد 
تحرير الكفاءات بيهات متعددة تسمح بنيستعمل المختص الأرطوفوني تفي هذه الحالة و 

هذا ما سنبنيه في ، و إعادة الاكتساب الوظيفي إلىاشرة بالانتقال م، عوض العقلية المكتوبة
 :الخطوات الآتية

II-8-1- الفهم الشفهي: 
خل القاعة التي يوجد بها المفحوص، وتعيين باستعمال وضعيات تعيين الأشياء الموجودة دا 

يذ السهل )تعليمة بسيطة مثل اعطيني يدك، اريني وامر ذات التنفغير ذلك، الأالصور و 
تسهيلات دلالية نغمية  الإخفاق يستعمل المختص الأرطوفونيحالة في ذلك( و  نحوالباب، و 

يمائية وكتابية و   ذلك. إلىما وا 
II-8-2- :التعبير الشفهي  
يعتمد المختص الفقر الحاد في التعبير، و  إلىطراب النحو والتركيب يؤدي ن اضإ

: لكن التعليمة والسهلة والقريبة للحالمألوفة الأرطوفوني في هذه الحالة على تسمية الأشياء ال
زالة الخرس ضرورية إما هذا وحدها لا تكفي للحصول على الإجابة بل استعمال تقنيات 

 ..ليها.إما ثل التسهيلات اللفظية و لذلك م
II-8-3-  بي:التعبير الكتا 

 ةة تستعمل عادي، بمعنى أن اللغة الكتابمتكاملة الكتابيةاللفظية و  عادة ما تكون الكفاءات
آلية اكتساب اللغة  بع مباشرة وبصفةتالكتابية ت تربيةال، ولذلك فإعادة كتسهيل للغة الشفهية

، مساحلي. )عادة تأهيل اللغة الكتابيةنی الاعتماد على اللغة الشفهية لإمع، وبالشفوية
 (18ص  ،2188
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II-8-4-  تأهيل الاضطراب النحوي: 
II-8-4-إزالة الخرس  -أ:  
ون ، نستعمل هذه التقنية فقط لما يكزالة الخرسبإ عادة التأهيلسمي المرحلة الأولى من إن

ال بعض الكلمات ذا استطاع استعمإتتجاوز هذه المرحلة المصاب عاجزا عن الكلام تماما، و 
تمد ا ما نعبغال عندما يسمي بعض الأشياء و ، مثلاجابة على بعض الأسئلة، أو بالإتلقائيا

 إلى، كما أن مرحلة الخرس تختلف من مريض ة الخرس أثناء وجوده في المستشفىزالإلى ع
 . آخر

أخرى تنشط الإنتاجات  زالة الخرس بمثابة تحرير اللغة التلقائية، و هناك تمارينوصفنا إ
مصاب رادي المحفز من اللتعبير الشفهي الإلي يصبح اير الآبفبعد تحريك التعلية اللغوية الآ

رسة الوظيفة اللغوية على مستويين: الأول آلي تلقائي يتم ممابالحبسة نفسه مقدما تدريجيا، و 
إرادي الثاني ، و يظهر على شكل قولبية، يسوق لنا معلومات عن عادات وثقافة المصاب

، أنه ذلك تعبير عنهفي خدمة الفكر، كما يستجيب للمتطلبات الثابتة لل هو متجددمعقد، و 
المرض ضعيف، و لكنه حساس و دائم من اجل التواصل نتاج الضروري و الالمتعلق بالإ

عادة ية، وا  ولا اللغة الارادب بالحبسة يفقد أ، والمصالا المستوى الأكثر إعدادا ونموايصيب أو 
رد ما ، ولذلك نطبق تمارين اللغة التلقائية، بمجكز كليا على هذا القانون الوظيفيالتأهيل ترت

لتبدأ الكلمات في  ،يتجاوز المصاب مرحلة الخرس، فتعرض على المريض جملة كنموذج
: الحساب، أيام لية مثلإتمام السلاسل الآ إلىالانسياب والتداعي بسهولة وبعده ننتقل 

( Les proverbes، كما يمكن استعمال الأمثلة )ذلك إلىسماء الأشهر وما الأسبوع، أ
 تمام نهايات الجمل.ا  و 
II-8-4-التسمية -ب:  

ونتابع بالتوازن تمارين إتمام عندما يتجاوز المفحوص حالة الخرس، ية يعرض بند التسم
على المفحوص شيء أو صورة لشيء ما، بمجرد أن تعرض الجمل في المرحلة السابقة، و 

و بين رؤية الشيء أ ذا هناك علاقةية، إمة المعنكلالنه غالبا ما تسمح بالحصول على فإ
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 .صوفة لدى المفحو والصور لابد أن تكون بسيطة ومألصورته وتمثيله الصوتي والنطقي 
  .(11، ص 2188مساحلي، )
II-8-4-لتدريب على التركيبا -ت:  

دراج الأسماء القليلة المتوفرة عند المفحوص في مقاطع ويكون بالاقتراح البسيط: وهو إ
م أو ممحاة أو أي ذا كان المفحوص باستطاعته نطق كلمة قلجمل صغيرة مثلا: إ ، أوقصيرة

ارنا الأقوال مق ،الكاس ساعتي، أملأ : ارفع القلم، اربطشيء يوجد أمامه، يقول له الفاحص
 . شاراتبالإ
II-8-4-البنائيةالبراكسيا الفمية الوجهية و  -ث: 

الأفعال بواسطة التقليد  ،لى إنتاج الاشاراتتأهيل الأبراكسيا الحركية ع ةعادترتكز إ
دة عاالخطية فيطلب من المريض إراكسيا البنائية و بما الأوالتعليمات الشفهية والكتابية، أ

الاتجاه، ويقوم الفاحص عادة اكتساب الشكل، الوضعية و إ جلأرقام من حروف وأرسومات، 
نحو ذلك عن خرج لسانك و هية مثل: افتح فمك، امية الوجبراكسيا الفراء تدريبات الأكذلك بإج

المرحلة  إلىفي هذه الحال يمكن استعمال بعض الحروف للوصول ، و التقليدأو طريق الأمر 
عادة اكتسابها. ا  تمرينات السابقة لتصحيح بعض الحروف و ي استعمال الأالوظيفية 
 .(11، ص 2188)مساحلي، 

 خلاصة:
كل من  هما أثبتاللغوية الناجمة عن الحوادث الوعائية، وهذا  الاضطراباتتعتبر الحبسة من 

وغيرهم، ولكن تظهر مختلف الأبحاث العالمية والتخصصات كعلم اللسانيات  بروكا وفيرنيكي
أن الحبسة تتعلق أساسا بفساد اللغة، سواء تعلق الأمر بالترميز أو فك الترميز أو تعلق 

 الأمر بالفونيمات والمورفيمات أو بالتراكيب اللغوية والنحوية.
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 منهج البحث:-1

الإكلینیكي القائم على دراسة حالة  الوصفي لتحقیق هدف الدراسة سنقوم باستخدام المنهج

باعتباره الطریقة الأساسیة للفهم الشامل للحالات الفردیة و الحصول على قدر كبیر من 

و هو  أعمق للحالة للوصول إلى رسم صورة إكلینیكیة لها وتحلیل المفحوص،البیانات عن 

فعلا ما ینطبق على حالات الحبسة التي تتمیز بخصوصیتها و سماتها الممیزة سواء على 

الصعید اللغوي او المعرفي تبعا لخصوصیة الإصابات الدماغیة ، حتى و ان كانت تسجل 

 .في جدول إكلینیكي موحد  

 حث: طریقة الب-2

للقیام بالدراسة النفسیة العصبیة لاضطراب الوظائف التنفیذیة و علاقته ببطء معالجة 

 المعلومة عند المصاب بالصدمة الدماغیة الخطیرة , نقوم بتقسیم العمل إلى مرحلتین:

حیث نقوم بتطبیق المیزانیة النفسیة العصبیة و نعتمد فیها على معطیات  المرحلة الأولى:-

الفحص العصبي لمعرفة موقع الإصابة الدماغیة و كذا القیام ببعض الاختبارات التكمیلیة 

 من خلال تطبیق البطاریة السریعة للتقویم الجبهي.لتشخیص العرض التنفیذي 

ظیفة تنفیذیة على كل و  تقییم الوظائف التنفیذیةار نقوم فیها بتطبیق اختبالمرحلة الثانیة: -

 حدا وهي كالأتي:

- (Figure de A.Rey) .لفحص قدرات التخطیط 

- )Stroop(  .لفحص سیاقات الكف 

-)test making trail(  تقییم الوظائف التنفیذیة و الانتباه .اختبار 

-)ECLA( .اختبار لتقییم القدرات اللغویة عند المصاب بالحبسة 
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بالبلیدة، المؤسسة  ونقمنا بإجراء هذا البحث  بمستشفى فرانس فان :ن إجراء البحثمكا -3

الأرطفونیة المتخصصة في العیادة و  ،الاستشافیة العمومیة الثنیة بدائرة الثنیة ولایة بومرداس

العلوم العصبیة المعرفیة الخاصة بالأخصائیة الأرطفونیة بلعز، الواقعة بحي "الفوعیص"، 

 .بدائرة بومرداس ولایة بومرداس

 أدوات البحث: -4

 لطبیعة بحثنا فقد استعملنا الأدوات الأتیة :نظرا 

 المیزانیة النفسیة العصبیة: -1.4

ان المیزانیة النفسیة العصبیة لیست مجرد تطبیق بسیط للاختبارات و إنما هي عمل منظم 

قمنا بإدراج المعطیات  قدو  فحصه،یرتكز على دقة ملاحظة الفاحص و كیفیة تقدیم أدوات 

 التالیة التي تخدم بحثنا

 و تشتمل على: 

 المعلومات الإداریة.-

 تاریخ الصدمة و نوع الصدمة.-

 لغة الأم. -

 تغیر السلوك. -

 الوعي بالصعوبات. -

 الاضطرابات المعرفیة. -

 الاضطرابات النفسیة السلوكیة. -
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 رد الفعل نحو الأسئلة. -

 مستوى التعب. -

 كیف یتم تنفیذ المهام. -

 )Trail making testاختبار ( -2.4

ي الحركي و في الجزء "ب" قدرات المرونة الذهنیة، هذا الإختبار یقیس سرعة الإدراك المعرف

 Spikman et Al 1966 & Veltmanالدراسات النفسیة العصبیة الحدیثة (بینت لكن 

و نتائج العینة التجریبیة من ) أنه لا یوجد فرق كبیر بین نتائج المجموعة الضابطة 1996

المصابین بالصدمة الدماغیة خاصة في الجزء "ب"، أي انه لا یقیس قدرات اللیونة الذهنیة 

البطء المعرفي العام عند فئة المصابین بصفة حقیقیة، و انه یستعمل كإختبار لفحص 

 ) .Godefroy, 2008 , p73بالصدمة الدماغیة (

 التعلیمة :محتوى الاختبار و  -4-2-1

، اطلب منك ان تقوم 8إلى  1مثال "أ"، في هذه الورقة یوجد دوائر تحمل أرقام من العدد "

بواسطة القلم بربط هذه الدوئر ببعضها البعض بحیث یمكننا من الترتیب التصاعدي 

.... وهكذا، یجب ان لا ترفع القلم من  3لى ا2، و من 2الى 1للأعداد، حیث نبدأ من الرقم 

على الورقة إطلاقا حتى تكمل العمل، و سأطلب منك العمل بأكبر سرعة ممكنة و من دون 

 " أن تخطأ، هل أنت مستعد؟ هیا ابدأ

على الفاحص ان یتأكد من أن المفحوص فهم جیدا ما طلب منه قبل ان یبدأ بتطبیق الجزء 

 مهم ان تعاد التعلیمة أو یعاد صیاغتها ان لم یفهم المفحوص."أ" من الاختبار، و من ال
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المكان  25إلى  1"الجزء "أ"، سنبدأ الآن بتطبیق الاختبار ، في هذه الورقة لدیك أعداد من 

الذي یجب ان تنطلق منه قد تم تعیینه (یشار إلیه)، یجب ان تقوم بنفس الطریقة السابقة في 

 ربط الأعداد فیما بینها، 

تشكل ترتیبا تصاعدیا، نضع القلم على الورقة، ولا نرفعه، كما یجب ان تعمل بأكبر بحیث 

سرعة ممكنة دون ان تخطأ، هل انت مستعد؟ هیا ابدأ "مثال "ب"، في هذه الورقة ستجد مثل 

كما سبق، أرقام ولكن كذلك حروف بالأبجدیة، یجب ان تعمل هعنا كذلك بترتیب تصاعدي 

د ثم حرف ثم عدد ثاني ثم حرف ثاني ....و هكذا، مثال على هذه و لكن نربط بالتناوب عد

، الرقم  2بأول حرف  وهو "أ" و الحرف "أ" بالرقم الثاني  1الورقة أن تربط أول رقم و هو 

"ب"....و هكذا، یجب ان تحافظ على رأس القلم موضوع فوق الصفحة،  الثاني بالحرف

 ل أنت مستعد؟ هیا ابدأ"تعمل بأكبر سرعة ممكنة لكن دون أن تخطأ، ه

على الفاحص أن یتأكد من أن المفحوص فهم جیدا المطلوب، قبل ان یبدأ في الجزء "ب" إن 

 لزم الأمر تكرار التعلیمة او إعادة صیاغتها.

لأن إلى تطبیق الاختبار، مثال كما في الصفحة السابقة، هناك أعداد " الجزء "ب"، سنمر ا

"، الاول و الاخیر (نشیر L" الى "Aو الحروف من " ، 13الى  1وحروف، الأعداد من 

إلیهما)، یجب علیك إذن ان تربط بالتناوب بین الأعداد و الحروف و ذلك باحترام الترتیب 

التصاعدي لها، كما یجب ان تحافظ على رأس القلم موضوع على الصفحة و ان تقوم 

 ابدأ "بالعمل بأكبر سرعة ممكنة دون ان تخطأ، هل انت مستعد؟ هیا 

یتم تشغیل العداد، اذا اخطأ المفحوص یجب الإشارة الیه مباشرة و نطلب منه استئناف (دون 

ان نقوم بإیقاف العداد)، اذا المفحوص كرر الخطأ في الجزء "ب" على الفاحص ان یتأكد 
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ان الخطأ لیس بسبب عدم معرفة المفحوص لترتیب الحروف، و هذا بأن یطلب من من 

   "L" الى "Aالحروف من " المفحوص ان یقرأ

 التنقیط :-4-2-2

 بالنسبة للجزء "أ" و "ب"، نسجل الوقت المستغرق من طرف المفحوص بالثواني.

 عدد الأخطاء المصححة من طرف المفحوص نفسه. -

 عدد الأخطاء غیر المصححة. -

في حالة این المفحوص ینتقل من رقم بالنسبة للجزء "ب" نسجل الأخطاء المستمرة  -

 .اخر أو من حرف الى أخرالى 

 ) :STROOPاختبار ستروب (-4-3

 هو اختبار یقیس قدرات الكف، و مسارتها الأوتوماتیكیة.

 من أدواته، عداد للوقت، صفحة التسمیة، صفحة القراءة، صفحة التداخل، و صفحة للتنقیط.

 التعلیمة:

 محتوى الاختبار و التعلیمة :-4-3-1

 تسمیة الألوان:- •

 مستطیل ملون أمام المفحوص، في هذه الصفحة یوجد 100تحمل "توضع صفحة 

مستطیلات صغیرة من ثلاث ألوان مختلفة، أحمر ، اخضر، و ازرق، یجب ان تقوم بتسمیة 

المستطیلات في أسرع وقت ممكن، نعمل بالسطر"، یشیر الفاحص الى شطر المحاولة في 

لمحاولة الاولى یقوم الفاحص الصفحة، "سنبدأ بهذا السطر كمحاولة اولى"، من خلال ا
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بتصحیح المفحوص في حالة الخطأ. " الآن سنقوم بنفس الشيء بالنسبة لبقیة الصفحة، 

، سنعمل سطر بسطر من یجب ان تقوم بتسمیة ألوان المستطیلات في أسرع وقت ممكن

 الیمین الى الیسار، دون ان تتوقف، انطلق"، على الفاحص ان یقیس سرعة التسمیة لمئة بند

 .كولو تو و یحسب عدد الأخطاء المصححة على البر 

 قرأة الألوان:- •

اسم للألوان، مكتوبة بالأسود، "في هذه  100الفاحص یقوم بتقدیم الصفحة التي تحتوي على 

الصفحة یوجد اسماء ثلاثة ألوان مختلفة، احمر، اخضر، ازرق، یجب ان نقوم بقراءة هذه 

الفاحص یشیر إلى سطر  نعمل بالسطر"، الكلمات بصوت مرتفع و بأسرع وقت ممكن 

المحاولة، في المحاولة یقوم الفاحص بتصحیح المفحوص في حالة الخطأ، " الآن نقوم بنفس 

الشيء لبقیة الصفحة، یجب ان تقوم بقراءة اسماء الألوان في أسرع وقت ممكن، نعمل سطر 

تسمیة لمائة بند، و بسطر من الیمین الى الیسار، ابدأ"، على الفاحص ان یقیس سرعة ال

 یسجل الأخطاء المصححة و غیر المصححة على البرتكول".

 التنقیط:-4-3-2

الاختبار یقدم ثلاث علامات مرتكزة على سرعة الإجابة و التي نقوم بإضافة إلى كل شطر 

 ):ENC)، و الأخطاء غیر المصححة (ECعدد الأخطاء المصححة من طرف المفحوص (

المستغرق من طرف المفحوص بالنسبة لبند التسمیة + علامة التسمیة: الوقت -

)EC)+(ENC.( 

علامة القراءة: الوقت المستغرق من طرف المفحوص بالنسبة لبند القراءة  -

)+EC)+(ENC.( 
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 ) :Figure complex de Rey( هاختبار الصورة المعقدة لرای -4.4

)، من اجل فحص Ostrrieth، بالتعاون مع (1942) سنة Andre Reyانشأ من طرف (

المصابین بالصدمة الدماغیة، من اجل اختبار قدرات التنظیم الإدراكي الحسي و اختبار 

الذاكرة العاملة، ومفهوم معقد في علم النفس هو ما یتم النظر فیه بصفة شاملة دون التحلیل 

في مكونات اجزاءه، وهي كثیرا ما تستخدم في التشخیص العصبي النفسي من اجل فحص 

ت التخطیط و تكوین تمثیلات ذهنیة لمسارات هیكلة الموضوع، تسمح برؤیة كیف یتم قدرا

سرعة الاستنساخ، من أدواته: صورة ستنساخ، ضیة منظمة، ترتكز على: دقة في الامعالجة ق

 ,Montheil, 1993() و عداد للوقت 21*30راي، أقلام ملونة، ورق ابیض ذا مقیاس (

p5-6(. 

 التعلیمة:محتوى الاختبار و  -4-4-1

فارغة و تقدم كذلك صورة راي على شكل ) cm30*21( "تقدم ورقة للمفحوص من حجم

أفقي و یطلب من المفحوص: هذا رسم علیك نقله على هذه الورقة، علیك ان تحترم قیاسات 

 .الرسم و خاصة لا تنسى اي شيء، ستبدأ مع هذا القلم"

 د یكون في وقت واحد.تشغیل العدا تقدیم القلم و

 التنقیط: -4-4-2

 یتم التنقیط من خلال : وجود او غیاب العناصر، انشاء صحیح، و مكان تواجدها:

 صحیحة :

 نقط. 2في المكان المناسب  -

 مشوهة او غیر مكتملة و لكن غیر مقبولة. -
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 مشوهة او غیر مكتملة لكن مقبولة:

 نقطة. 1في المكان المناسب  -

 مناسب نصف نقطة.في المكان الغیر  -

 غیر مفهومة او غائبة:

 نقطة. 0 -

 ):ECLA: اختبار لتقییم القدرات اللغویة عند المصاب بالحبسة (5.4

تم تصمیمه من طرف الأستاذ حسیان  هو اختبار لتقییم القدرات اللغویة للحبسي

اعتمادا على النظریات  2015محمد في إطار شهادة الدكتورة في الأرطوفونیا سنة 

موجه و هو ، المفسرة للغة أخذا بعین الاعتبار التعبیر و الفهم الشفهیین كأساس للغة

سنة فما فوق و ینقسم الى عدة أجزاء ، 20لفئة المصابین الذین تتراوح أعمارهم بین 

الجزء الأول یهدف الى فحص التعبیر الشفهي، من خلال بنود الحوار الموجه و 

 هم الشفهي من خلال بنود التعیین .و الجزء الثاني فحص الف ،التسمیة

 . الدراسة الإستطلاعیة:5

تعتبر الدراسة الاستطلاعیة دراسة مسحیة استكشافیة، اذ هي مرحلة هامة في البحث 

العلمي نظرا لارتباطها المباشر بالمیدان، فهي مرحلة تجریب الدراسة بقصد استطلاع 

  .امكانیات التنفیذ

اختبار مدى سلامة الادوات المستخدمة في البحث و مدى صلاحیتها و یمكن و 

اعتبار هذه الدراسة صورة مصغرة للبحث و هي تستهدف اكتشاف الطریق و 

، 1999استطلاع معالمه قبل ان نبدأ في تطبیق الكامل لخطوات التنفیذیة (بركات، 

ین و عیادة ارطوفونیة مستشفی و قد قمنا في دراستنا الاستطلاعیة بزیارة:)،73ص

الثنیة ولایة بومرداس و مستشفى  , خاصة و هم: المؤسسة الاستشفائیة العمومیة

فرانز فانتر بالبلیدة و العیادة الأرطفونیة المتخصصة في العلوم العصبیة المعرفیة 
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فونیة بلعز، و تم خلال زیارتنا التحدث مع جراحین و الخاصة بالأخصائیة الارط

حیث أكدوا لنا ان الصدمة الدماغیة تخلف فونین ،و یین أرطأعصاب، و أخصائ

اضرارا جسیمة على المخ، تغیر من شخصیة المصاب و تظهر في شكل اضطرابات 

 و أجمع  سلوكیة انفعالیة،

كل المختصین ان اهم میزة تمیز هؤلاء المصابین هو البطء المعرفي العام، هذا ما 

و عائلاتهم عن الاثار التي خلفتها دفعنا للحدیث و التقرب من بعض المرضى 

الصدمة الدماغیة الخطیرة حیث اكدو لنا ان هناك تغیرات جذریة مست سلوك 

المصابین و یظهر ذلك من خلال صعوبات و عراقیل في التكیف مع مختلف مواقف 

و من هنا اخترنا موضوع البحث حیث ركزنا على كیفیة الاستجابة  الحیاة الیومیة،

عندهم، كما ان اختیارنا و الانتباه الانتقائي ،بالصدمة الدماغیة لدى المصابین 

للوظائف التنفیذیة كان على أساس قراءات و دراسات اكلینیكیة التي سبقتنا في هذا 

المجال و التي اقرت بان القدرة على التخطیط و التنظیم و اللیونة الذهنیة و سیاقات 

اضطرابها یؤدي حتما الى اضطراب  الكف هي من اساسیات معالجة المعلومة و ان

نفسیة الختبارات الااردنا التحقق من هذا من خلال استعمال  هذه الاخیرة، حیث

 التالیة :عصبیة ال

 .لفحص قدرات التخطیط )figure de A.Rey(اختبار -

 .لفحص سیاقات الكف )stroop(اختبار -

 یقیس سرعة الادراك المعرفي و الحركي. )Trail Making Test(اختبار -

 لتقییم القدرات المعرفیة لدى المصاب بالحبسة. )ECLA(اختبار -

بشكل لا یمنع من واخذنا بعین الاعتبار بعض الخصائص الأساسیة عند حالات الدراسة، 

 تطبیق الاختبارات سابقة الذكر خاصة في ما تعلق بجانب الأداء الحركي حیث ركزنا على :
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 سنة. 70-30تتراوح الأعمار ما بین ان  -

 ان تكون لها رؤیة جیدة. -

 ان لا تعاني على اصابة حركیة على مستوى الاطراف العلیا. -

 في حین استثنینا في المجموعة التجریبیة :

 الأفراد اللذین تعرضوا للصدمة حدیثا. -

                الأفراد المصابین بإصابات مصاحبة كالحبسة الكلامیة. -

 و تقدیم الحالات : عرض-6

 الحالة الأولى : 

اناث  , ذو  3ذكور و  7أولاد  10سنة متزوج و اب ل 64السید (م.م) یبلغ من العمر 

 مستوى تعلیمي متوسط , عامل في مصنع الحدید أصیب  بحادث خلف عنه بجلطة دمویة

 .  2020شهر مارس  ذلك بتاریخ

 كان التقییم الاولي كالتالي :عندما تقدمت الحالة العیادة من اجل التكفل 

 تشخیص الحالة : حبسة بروكا . -

 سلامة وضیفة السمع . -

 سلامة الذاكرة . -

 مشاكل في الادراك البصري. -

 مشكل على مستوى الإنتاج اللغوي . -

 مشاكل حركیة ( ابراكسیا) . -

 شلل نصفي في الید و الرجل من الجهة الیسرى . -

 اضطرابات جانبیة . -

 اشهر و لا تزال الى یومنا هذا. 9دامت مدة الكفالة -
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 الحالة الثانیة : •

أولاد  مستواه التعلیمي  سنة  3سنة  متزوج اب ل 62السید (ح.ط) یبلغ من العمر 

ثانیة ثانوي یعمل طباخ في مستشفى البلیدة أصیب بجلطة دماغیة أدت به الى شلل 

 و ذألك بسبب ارتفاع ضغط الدم بعد لصابته بنوبة غضب .  2021نصفي في فیفري 

 :من اجل التكفل , كان التقییم الاولي كالتاليبعدما تقدمت الحالة الى مصلحة العیادة  

 تشخیص الحالة : حبسة بروكا.-

 عجز في الفهم الشفهي . -

 سلامة وضیفة السمع. -

 مشاكل في الادراك البصري. -

 مشاكل على مستوى الإنتاج اللغوي. -

 مشاكل حركیة (ابراكسیا). -

 شلل نصفي في الید و الرجل من الجهة الیمنى . -

 اضطراب الجانبیة .  -

 اشهر و لا تزال الى الان. 6دامت مدة الكفالة حوالي 

 الحالة الثالثة :  •

سنة , متزوجة و ام لسبعة أولاد , مستواها التعلیمي  59السیدة (ب.ن) انثى تبلغ من العمر 

بعد  2020سنة سادسة ابتدائي , ماكثة في البیت , أصیبت بجلطة دمویة في شهر جوان 

 سقوطها على الأرض .

 الحالة حبسة بروكا .تم تشخیص 

 عندما تقدمت الى مصلحة العیادة من اجل التكفل , كان التقییم الاولي لها كالتالي :

 اظطراب في الفهم الشفهي . -

 سلامة وضیفة السمع. -
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 صعوبة في الادراك البصري. -

 مشاكل على مستوى الإنتاج اللغوي. -

 مشاكل حركیة (ابراكسیا). -

 مشاكل في القراءة و الكتابة . -

 مشاكل في المستوى البراغماتي ناتج عن اظطراب الفهم . -

 دامت مدة التكفل اربعة اشهر.

 الحالة الرابعة : •

سنة , اب لبنتین , مستواها التعلیمي ثانوي  33السید (ب.ب) شاب یبلغ من العمر 

و  2020, یعمل في مجال المیكانیك, أصیب بحادث وعائي انسدادي , في أكتوبر 

 الضغط المفاجئ . ذالك بسبب ارتفاع

 عندما تقدمت الى مصلحة العیادة من اجل التكفل , كان التقییم الاولي لها كالتالي : 

 تشخیص الحالة : حبسة بروكا.-

 عجز في الفهم الشفهي . -

 سلامة وضیفة السمع. -

 مشاكل في الادراك البصري. -

 مشاكل على مستوى الإنتاج اللغوي. -

 مشاكل حركیة (ابراكسیا). -

 في الید و الرجل من الجهة الیمنى.شلل نصفي 

 دامت مدة التكفل اربعة اشهر
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 الحالة الخامسة : •

لخمسة أولاد , مستواه التعلیمي  ابمتزوج ’ سنة  78السید (غ.ب) یبلغ من العمر 

السنة سادسة ابتدائي , متقاعد من عمال البلدیة , أصیب بصدمة دماغیة اثر 

 حادث مرور .

 العیادة من اجل التكفل , كان التقییم الاولي لها كالتالي:عندما تقدمت الى مصلحة 

 تشخیص الحالة : حبسة بروكا.-

 اظطراب الادراك السمعي . -

 سلامة الفهم الشفهي . -

 اظطراب الذاكرة. -

 مشاكل في الادراك البصري. -

 مشاكل على مستوى الإنتاج اللغوي. -

 مشاكل حركیة (ابراكسیا). -

 جهة الیمنى.شلل نصفي في الید و الرجل من ال -

 اظطراب الجانبیة و اظطراب التوجه الجسدي في الفضاء . -

 دامت مدة التكفل سبعة اشهر.

 الحالة السادسة : •

سنة , متزوجة و ام لثلاث أولاد , مستواها  52السیدة (ن.ص) انثى , تبلغ من العمر 

التعلیمي سنة أولى متوسط ماكثة في البیت , أصیبت بجلطة دمویة في شهر فیفري 

 بسبب ارتفاع ظغط الدم لدیها بعد اصابتها بنوبة قلق و توتر . 2019

 بعدما تقدمت الحالة الى مصلحة العیادة من اجل التكفل , كان التقییم الاولي كالتالي :

 تشخیص الحالة : حبسة بروكا.-

 عجز في الفهم الشفهي . -
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 سلامة وضیفة السمع. -

 مشاكل في الادراك البصري. -

 الإنتاج اللغوي.مشاكل على مستوى  -

 مشاكل حركیة (ابراكسیا). -

 شلل نصفي في الید و الرجل من الجهة الیمنى.

 دامت مدة التكفل ثلاث اشهر
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  :للحالة الاولى النتائجتقدیم و تحلیل  -1

) Figure complex de A.Rey( الصورة المعقدة لراي  عرض نتائج اختبار -1-1

 للحالة الأولى :

 اسفرت نتائج تطبیق اختبار صورة راي المعقدة على النسب المئویة الاتیة : 

 نقطة . 36نقاط من اصل  5تحصلت الحالة ما یعادل 

فعندما قدمنا الصورة للحالة بدا بالنسخ مباشرة و ما یمیز النسخ هو تجزئة الصورة الى إجزاء 

حیث نسخت  للأشكاللحالة لم تتمكن من النسخ الصحیح اغیر مكتملة التكوین حیث ان 

و هكذا بقیت تنتقل من یمینا  ثم انتقل الى نسخ الأجزاء الداخلیة  یسارا المستطیل الكبیر

ارج المستطیل و هذا دلیل على ان الحالة تقوم بالنسخ بشكل عشوائي لا یستند داخل الى خ

هذا ناتج عن اضطراب في وضیفة التخطیط التي تعتمد على على مخطط منظم و مرتب 

 .بناءات منظمة التسلسل

 ):(Stroopنتائج اختبار الكف  ستروب لدى الحالة الأولى -1-2

 التالي :جاءت نتائج تطبیق الحالة على النحو 

اي ما  %تحصلت الحالة في البطاقة "ا" والتي تنص على تسمیة الألوان على نسبة ...

و بالنسبة للبطاقة "ب" و التي تنص على قراءة  كلمة مقروءة.100من اصل  خطا 21یعادل

كلمة مقروءة و بالنسبة للبطاقة "ج" و التي تنص 55اي ما یعادل  الكلمات باللون الأسود.

 17الجانب الدلالي و إعطاء الجانب اللوني فقد كانت نسبة الأخطاء ما یعادل على كف 

 خطا.

قد ظهر ذلك جلیا من خلال و اتجاه المنبهات المقدمة لها  البطءمیز الحالة هو  اهم ما ي

امتداد زمن رد الفعل في البطاقات الثلاث ففي المهمة الأولى این طلبنا من الحالة تسمیة 

ا عدة مخالفات من خلال التوقفات و الترددات مما ادي بالحالة في الوقوع سجلنالمستطیلات 

وبالنسبة للمهمة الثانیة این طلبنا منها ,  منها ما صححتها و منها من لم تقم بذلك في الخطأ

قراءة الكلمات فسجلنا نفس الشيء , و المهمة الثالثة فان اثر التداخل كان واضحا اذ لم 
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جابات الاوتوماتیكیة فقد كانت تقوم بقراءة الكلمات بدل التسمیة فمثلا تستطع الحالة كف الإ

الدلالي للكلمة و هو "احمر" و هكذا هذا بدل من تسمیة اللون "الأزرق" كانت تعطي الجانب 

العجز في تثبیط السیاقات الاوتوماتیكیة ناتج عن اضطراب وظیفة الكف و التي تعمل على 

 ت الصلة بالفعل قید حیز التنفیذ .إیقاف و كف الإجابات غیر ذا

 لدى الحالة الأولى : ( Trail Making Test) نتائج اختبار-1-3

 د.3.06د و في الجزء "ب" 3.39بالنسبة للحالة استغرق في الجزء "ا" 

استطاعت الحالة القیام بالاختبار رغم وجود بعض الصعوبات و المخالفات اثناء تطبیقه 

مرات برفعه  3للجزء "ا" كان بطيء في عملیة الربط و خالف القواعد للاختبار , فبالنسبة 

للقلم من على الورقة في وقت طویل حیث تجاوز الوقت المحدد . اما بالنسبة للجزء "ب" فقد 

لاحظنا صعوبة لدیه في الربط حیث كان یقوم بإعادة الرجوع للعدد الأول لإیصاله بالحرف  

رتین مما أدى به الى تجاوز الوقت المحدد بحیث اتم , و رفع القلم من على الورقة م

 الاختبار ببطء كبیر .

 ) لدى الحالة الأولى : Eclaنتائج اختبار( -1-4

نقطة  20نقطة حیث تحصلت على  249نقطة من اصل  196بالنسبة للحالة فقد سجلت 

نقطة  38في الحساب و على  39نقطة من اصل  37في التعبیر الشفهي  و  20من اصل 

نقطة  60من اصل  41في بند التسمیة و  58من  35في اعداد الكلمات و  46من اصل 

اثناء , حیث كان مستوى الحالة مقبول    في اخر بند 26نقطة من اصل  25في الفهم و 

 تطبیقنا للاختبار .
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 تقدیم و تحلیل النتائج للحالة الثانیة: -2

) Figure complex de A.Reyعرض نتائج اختبار الصورة المعقدة لراي  ( - 2-1

 للحالة الثانیة :

 نقطة . 36نقاط من اصل  4بالنسبة للحالة الثانیة فقد تحصلت في هذا الاختبار ما یعادل 

رغم ان الحالة لمعنت النظر في صورة راي المعقدة جیدا قبل البدء في النسخ كما انها لم 

تكن تعاني من مشكل في البصر الا انها فشلت في نسخ الصورة على ما هي علیه و بالرغم 

ظهر ذلك من من اننا اعدنا التعلیمة عدة مرات الا ان الحالة فشلت في هیكلة الصورة بحیث 

غیر مترابطة هذا داخل و خارج المستطیل خطوط خلال رسم مجرد لخطوط عشوائیة مائلة 

 خیر دلیل على اضطراب وضیفة التخطیط .

 ):(Stroopنتائج اختبار الكف  ستروب لدى الحالة الثانیة  -2-2

كلمة  71من اصل  مقروءةكلمة  14أي ما یعادل  14%كانت نسبة الخطأ في البطاقة "ا" 

د و بالنسبة للبطاقة "ب" فقد كانت نسبة الأخطاء منعدمة بالنسبة ل 2.06مقروءة في وقت 

د و بالنسبة للبطاقة "ج" كانت نسبة 2.36كلمة في وقت  100كلمة مقروءة من اصل  80

د . و اهم 2.48كلمة مقروءة في وقت  90خطا مصحح من اصل  11منها  %50 الخطأ

لحلة البطء  اتجاه المنبهات المقدمة لها ظهر ذلك من خلال امتداد زمن رد ما یمیز هذه ا

الفعل في المهمات الثلاث  , فبالنسبة لمهمة القراءة نجد انها لم تتمكن من قراءة جمیع 

الكلمات المقدمة لها و كانت تخلف الاسطر, و بالنسبة لمهمة التسمیة فقد سجلنا عدة 

خلفت الاسطر مع  كذلكأسماء المستطیلات المتقاربة و أخطاء من خلال ترددات و قلب 

وجود تكرار في تسمیة المستطیلات المقروءة سابقا , اما بالنسبة لمهمة التداخل فقد كانت 

من اكثر المهمات صعوبة للحالة ذلك من خلال كثرة التوقفات و الترددات و شعور الحالة 

صراع القائم بین سیاقات الكف مما أدى وذلك ناتج عن البنوع من الصداع و ارتجاف الید 

في الأخیر الى عجز في تثبیط السیاقات الاوتوماتیكیة فكانت تقرا الكلمات بدل إعطاء 

 الجانب اللوني لها .
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 لدى الحالة الثانیة :"( Trail Making Test) نتائج اختبار -2-3

في الجزء "ب" استغرق  د اما2.30بالنسبة لهذه الحالة في الجزء "ا" انجز المهمة في وقت 

 د .2.36

د مما أدى الى 2.30بالنسبة لهذه الحالة استطاع القیام بالمهمة المستندة الیه في ضرف 

تجاوز الوقت المحدد و قد لاحظنا عدة مخالفات من بینها رفع القلم و العودة الى العدد 

صعوبة كبیرة من مما أدى الى تجاوز الوقت المطلوب اما في الجزء "ب" لاحظنا السابق 

مرات  3طرف الحالة مما صرح به حیث سجلنا عدة مخالفات من خلال رفعه للقلم اكثر من 

و من خلال الأخطاء الاستمراریة لربطه بین الحروف و الأرقام و هذا ناتج عن ضعف 

 .القدرة لإتمام العمل

 ) لدى الحالة الثانیة : Eclaنتائج اختبار( -2-4

نقطة هذا یعني ان  249نقطة من اصل  155فقد تحصلت على لة حابالنسبة لهذه ال

نقاط  من  9مستوى الحالة ضعیف جدا و لم تتجاوب معنا كثیرا , فقد تحصلت الحالة على 

 46نقطة من  25نقطة في الحساب و  39نقطة  34نقطة في التعبیر الشفهي و  20اصل 

نقطة من اصل  34سمیة و نقطة في بند الت 58من اصل  32نقطة في اعداد الكلمات و 

نقطة في الفهم  و ما لاحظناه ان الحالة لا تتجاوب و لم تكن في المستوى المطلوب  60

 من الاختبار.

 الثالثة :تقدیم و تحلیل النتائج للحالة  -3

) Figure complex de A.Reyعرض نتائج اختبار الصورة المعقدة لراي  ( -3-1

 للحالة الثالثة:

 نقطة  36نقاط من اصل 5بالنسبة للحالة فقد تحصلت في هذا الاختبار ما یعادل 

رغم ان الحالة لمعنت النظر في صورة راي المعقدة جیدا قبل البدء في النسخ الا انها فشلت 

في نسخ الصورة على ما هي علیه و بالرغم من اننا اعدنا التعلیمة عدة مرات الا ان الحالة 
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صورة بحیث ظهر ذلك من خلال رسم مجرد لخطوط عشوائیة مائلة غیر فشلت في هیكلة ال

 هذا دلیل على اضطراب وضیفة التخطیط . و غیر مفهومة، مترابطة 

 ):(Stroopنتائج اختبار الكف  ستروب لدى الحالة الثالثة  -3-2

 جاءت نتائج تطبیق الحالة على النحو التالي :

من  خطا47تحصلت الحالة في البطاقة "ا" والتي تنص على تسمیة الألوان اي ما یعادل

كلمة مقروءة. و بالنسبة للبطاقة "ب" و التي تنص على قراءة الكلمات باللون 100اصل 

كلمة مقروءة و بالنسبة للبطاقة "ج" و التي تنص على كف الجانب 32الأسود ما یعادل 

 خطا. 34لوني فقد كانت نسبة الأخطاء ما یعادل الدلالي و إعطاء الجانب ال

میز الحالة هو البطء اتجاه المنبهات المقدمة لها و قد ظهر ذلك جلیا من خلال  اهم ما ي

امتداد زمن رد الفعل في البطاقات الثلاث ففي المهمة الأولى این طلبنا من الحالة تسمیة 

الترددات مما ادي بالحالة في الوقوع  المستطیلات سجلنا عدة مخالفات من خلال التوقفات و

وبالنسبة للمهمة الثانیة این طلبنا منها ,  في الخطأ منها ما صححتها و منها من لم تقم بذلك

قراءة الكلمات فسجلنا نفس الشيء , و المهمة الثالثة فان اثر التداخل كان واضحا اذ لم 

م بقراءة الكلمات بدل التسمیة فمثلا تستطع الحالة كف الإجابات الاوتوماتیكیة فقد كانت تقو 

بدل من تسمیة اللون "الأزرق" كانت تعطي الجانب الدلالي للكلمة و هو "احمر" و هكذا هذا 

العجز في تثبیط السیاقات الاوتوماتیكیة ناتج عن اضطراب وظیفة الكف و التي تعمل على 

 .إیقاف و كف الإجابات غیر ذات الصلة بالفعل قید حیز التنفیذ

 لدى الحالة الثالثة :( Trail Making Test) نتائج اختبار-3-3

د اما في الجزء "ب" استغرق 2.30بالنسبة لهذه الحالة في الجزء "ا" انجز المهمة في وقت 

 د .3.08

فان اول ما قامت به الحالة هو النظر جیدا في ورقة الاختبار سواء الجزء "ا" او الجزء "ب" 

 ,و كانت تقوم بالربط بطریقة بطیئة و اثناء العمل كانت تتوقف و تعید النظر في ما سبق 

هذا خاصة في الجزء "ب" این توقفت عدة مرات و خالفت القواعد و ذلك بحمل القلم من 
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و اخطات عدة مرات و ذلك بالربط بین الاحرف دون العدد هذا البطء ختبار على ورقة الا

 في انجاز الاختبار أدى الى امتداد زمن رد الفعل و تجاوز الوقت المطلوب .

 ) لدى الحالة الثالثة : Eclaنتائج اختبار( -3-4

نقطة هذا یعني ان  249نقطة من اصل  159بالنسبة لهذه الحالة فقد تحصلت على 

نقاط  من 11مستوى الحالة ضعیف جدا و لم تتجاوب معنا كثیرا , فقد تحصلت الحالة على 

 46نقطة من  26نقطة في الحساب و  39نقطة  23نقطة في التعبیر الشفهي و 20اصل 

نقطة من اصل  46نقطة في بند التسمیة و  58من اصل 40نقطة في اعداد الكلمات و 

ان الحالة لا تتجاوب و لم تكن في المستوى المطلوب نقطة في الفهم  و ما لاحظناه  60

 من الاختبار.

 الرابعة :تقدیم و تحلیل النتائج للحالة  -4

) Figure complex de A.Reyعرض نتائج اختبار الصورة المعقدة لراي  (-4-1

 للحالة االرابعة :

 نقطة  36نقاط من اصل  4بالنسبة للحالة فقد تحصلت في هذا الاختبار ما یعادل 

رغم ان الحالة تمعنت النظر في صورة راي المعقدة جیدا قبل البدء في النسخ الا انها فشلت 

بالرغم من اننا اعدنا ما یمیز الحالة عن غیرها في نسخ الصورة  و على ما هي علیه و 

ل رسم التعلیمة عدة مرات الا ان الحالة فشلت في هیكلة الصورة بحیث ظهر ذلك من خلا

و التنقل من داخل و خارج مجرد لخطوط عشوائیة مائلة غیر مترابطة و التخطیط العشوائي 

 و هذا دلیل على اضطراب وضیفة التخطیط. الاشكال
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 ):(Stroopنتائج اختبار الكف  ستروب لدى الحالة الرابعة   -4-2

بالنسبة لهذه الحالة لم تسجل خطا في البطاقة "ا" , اما بالنسبة للبطاقة "ب" فقد كانت نسبة 

و بالنسبة للبطاقة "ج" فقدرت نسبة كلمة مقروءة  100ما یعادل كلمتین من اصل 2الخطا 

 أخطاء  . 3الخطا ب 

 لدى الحالة الرابعة :( Trail Making Test) نتائج اختبار -4-3

 ثانیة . 275ثانیة و في الجزء "ب" 88استغرقت هذه الحالة في الجزء "ا" 

رغم وجود  دون أخطاء  بالنسبة لهذه الحالة  استطاعت القیام بالاختبار في وقت وجیز

فبالرغم من ان الحالة لم  بعض الصعوبات الا ان الحالة تجاوبت معنا في الوقت المحدد 

وف و الأرقام الا انها كانت تتوقف عند كل ربط من اجل تخطا في الربط بالتناوب بین الحر 

إعادة الترتیب مما أدى الى رفع زمن رد الفعل حیث كانت بطیئة في معالجة المثیرات بصفة 

 .سریعة

 ) لدى الحالة الرابعة : Eclaنتائج اختبار(  -4-4

ان نقطة هذا یعني  249نقطة من اصل  126بالنسبة لهذه الحالة فقد تحصلت على 

نقاط  من  7مستوى الحالة ضعیف جدا و لم تتجاوب معنا كثیرا , فقد تحصلت الحالة على 

 46نقطة من  11نقطة في الحساب و 39نقطة  16نقطة في التعبیر الشفهي و 20اصل 

نقطة من اصل  56نقطة في بند التسمیة و  58من اصل  24نقطة في اعداد الكلمات و 

اه ان الحالة لا تتجاوب و لم تكن في المستوى المطلوب نقطة في الفهم  و ما لاحظن 60

 من الاختبار.
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 الخامسة :تقدیم و تحلیل النتائج للحالة  -5

) Figure complex de A.Reyعرض نتائج اختبار الصورة المعقدة لراي  ( -5-1

 للحالة الخامسة :

 نقطة . 36من اصل  12تحصلت الحالة على ما یعادل 

فبالنسبة لهذه الحالة من الناحیة الشكلیة فقد نجحت في نسخ الصورة رغم وجود بعض 

التشوهات من حیث عدم احترام المقاییس و نسیان بعض العناصر لكن من ناحیة تحلیل 

كیفیة تخطیط الصورة اذ اعتمدت على في  اضطرابالجانب اللوني فنلمس عند الحالة 

جزاء متباعدة التكوین و هذا دلیل على وجود مخطط مشوش و هكذا بتركیزها على أ

اضطراب في البناء و الهیكلة الذهنیة للصورة من خلال الاعتماد على الأجزاء و الأطراف 

 دون احترام التسلسل و الترتیب .

 ):(Stroopنتائج اختبار الكف  ستروب لدى الحالة الخامسة   -5-2

 7مصححة و  11خطا منها  18في البطاقة "ا"  بالنسبة لهذه الحالة فقد كانت نسبة الخطا

 100خطا من اصل  15غیر مصححة اما بالنسبة للبطاقة "ب" فقد كانت عدد الأخطاء 

 بطء الحالة  سجلناأخطاء . حیث  5كلمة مقروءة و بالنسبة للبطاقة "ج" فقدرت نسبة الخطا 

 لدى الحالة الخامسة:( Trail Making Test) نتائج اختبار -5-3

 . د  1.78 و في الجزء "ب"   2.16 داستغرقت هذه الحالة في الجزء "ا"

بالنسبة لهذه الحالة  استطاعت القیام بالاختبار في وقت وجیز دون أخطاء  رغم وجود 

بعض الصعوبات الا ان الحالة تجاوبت معنا في الوقت المحدد  فبالرغم من ان الحالة لم 

و الأرقام الا انها كانت تتوقف عند كل ربط من اجل  تخطا في الربط بالتناوب بین الحروف

إعادة الترتیب مما أدى الى رفع زمن رد الفعل حیث كانت بطیئة في معالجة المثیرات بصفة 

 .سریعة
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 ) لدى الحالة الخامسة : Eclaنتائج اختبار(  -5-4

نقطة هذا یعني ان مستوى  249نقطة من اصل 94بالنسبة لهذه الحالة فقد تحصلت على 

نقاط  من اصل  4الحالة ضعیف جدا و لم تتجاوب معنا كثیرا , فقد تحصلت الحالة على 

نقطة في  46نقطة من  9نقطة في الحساب و 39نقطة  9نقطة في التعبیر الشفهي و 20

نقطة  60نقطة من اصل 30نقطة في بند التسمیة و  58من اصل  25اعداد الكلمات و 

في الفهم  و ما لاحظناه ان الحالة لا تتجاوب و لم تكن في المستوى المطلوب من 

 الاختبار.

 السادسة :تقدیم و تحلیل النتائج للحالة  -6

) Figure complex de A.Reyعرض نتائج اختبار الصورة المعقدة لراي  (-6-1

 للحالة االسادسة:

 نقطة . 36نقاط من اصل  8المعقدة ما یعادل اسفرت نتائج تطبیق اختبار صورة راي 

فعندما قدمنا الصورة للحالة بدا بالنسخ مباشرة و ما یمیز النسخ هو تجزئة الصورة الى إجزاء 

غیر مكتملة التكوین حیث ان الحالة لم تتمكن من النسخ الصحیح للأشكال حیث نسخت 

یة  یمینا و هكذا بقیت تنتقل من المستطیل الكبیر یسارا ثم انتقل الى نسخ الأجزاء الداخل

داخل الى خارج المستطیل و هذا دلیل على ان الحالة تقوم بالنسخ بشكل عشوائي لا یستند 

على مخطط منظم و مرتب هذا ناتج عن اضطراب في وضیفة التخطیط التي تعتمد على 

 بناءات منظمة التسلسل.

 ):(Stroopنتائج اختبار الكف  ستروب لدى الحالة السادسة -6-2

 جاءت نتائج تطبیق الحالة على النحو التالي :

من  خطا 50تحصلت الحالة في البطاقة "ا" والتي تنص على تسمیة الألوان على ما یعادل

كلمة مقروءة. و بالنسبة للبطاقة "ب" و التي تنص على قراءة الكلمات باللون 100اصل 

كلمة مقروءة و بالنسبة للبطاقة "ج" و التي تنص على كف الجانب 52اي ما یعادل  الأسود.

 خطا. 48الدلالي و إعطاء الجانب اللوني فقد كانت نسبة الأخطاء ما یعادل 
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میز الحالة هو البطء اتجاه المنبهات المقدمة لها و قد ظهر ذلك جلیا من خلال  اهم ما ي

همة الأولى این طلبنا من الحالة تسمیة امتداد زمن رد الفعل في البطاقات الثلاث ففي الم

المستطیلات سجلنا عدة مخالفات من خلال التوقفات و الترددات مما ادي بالحالة في الوقوع 

وبالنسبة للمهمة الثانیة این طلبنا منها ,  في الخطأ منها ما صححتها و منها من لم تقم بذلك

فان اثر التداخل كان واضحا اذ لم  قراءة الكلمات فسجلنا نفس الشيء , و المهمة الثالثة

تستطع الحالة كف الإجابات الاوتوماتیكیة فقد كانت تقوم بقراءة الكلمات بدل التسمیة فمثلا 

بدل من تسمیة اللون "الأزرق" كانت تعطي الجانب الدلالي للكلمة و هو "احمر" و هكذا هذا 

ظیفة الكف و التي تعمل على العجز في تثبیط السیاقات الاوتوماتیكیة ناتج عن اضطراب و 

فكلما كانت النسبة اكبر كلما إیقاف و كف الإجابات غیر ذات الصلة بالفعل قید حیز التنفیذ 

 .كان اثر الصعوبة و الخلل واضح

 لدى الحالة السادسة :( Trail Making Test) نتائج اختبار-6-3

د اما في الجزء "ب" استغرق 1.29بالنسبة لهذه الحالة في الجزء "ا" انجز المهمة في وقت 

د ..فان اول ما قامت به الحالة هو النظر جیدا في ورقة الاختبار سواء الجزء "ا" او 1.49

الجزء "ب" و كانت تقوم بالربط بطریقة بطیئة و اثناء العمل كانت تتوقف و تعید النظر في 

هذا خاصة في الجزء "ب" این توقفت عدة مرات و خالفت القواعد و ذلك بحمل  ما سبق و

القلم من على ورقة الاختبار و اخطات عدة مرات و ذلك بالربط بین الاحرف دون العدد هذا 

 البطء في انجاز الاختبار أدى الى امتداد زمن رد الفعل و تجاوز الوقت المطلوب.

 الحالة السادسة :) لدى  Eclaنتائج اختبار(  -6-4

نقطة هذا یعني ان مستوى  249نقطة من اصل  70بالنسبة لهذه الحالة فقد تحصلت على

نقطة من 1الحالة تحت ضعیف جدا و لم تتجاوب معنا كثیرا , فقد تحصلت الحالة على 

 46نقطة من 9نقطة في الحساب و  39نقطة  10نقطة في التعبیر الشفهي و  20اصل 

 60نقطة من اصل 21نقطة في بند التسمیة و  58من اصل  16لمات ونقطة في اعداد الك
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نقطة في الفهم  و ما لاحظناه ان الحالة لا تتجاوب و لم تكن في المستوى المطلوب من 

 .الاختبار

 التحلیل العام :

لقد لاحظنا في الفصول النظریة السابقة بان حبسة بروكا تعود الى إصابة المناطق الجبهیة  

, بالنصف المخي الایسر, كما وضحنا ناهیك عن تدخل هذه المناطق في  F3عند مستوى

الإنتاج اللغوي (الابراكسیا) فإنها تتداخل مع مناطق عصبیة , أخرى مسؤولة عن وظائف 

شملت دراستنا عقلیة علیا , حددناها بكل من الوظائف التنفیذیة و الانتباه الانتقائي , حیث 

المتحصل علیها في جمیع الحالات لاحظنا درجة التداخل عند احد هذه الوظائف و النتائج 

كل الحالات , ونظرا لنتائج الجانب التطبیقي مقارنة بالدراسات ان هناك أجزاء مستقلة 

تشریحیا في الدماغ تتناول العملیات المعرفیة نخص منها الانتباه یضاف الى ذلك الى ان 

ریحیة لا تقع في مركز معین , وهذا ما یفسر الانتباه یتم من خلال شبكة من المناطق التش

 ان اضطرابات الانتباه تتعلق بالصدمات الدماغیة التي یتعرض لها الدماغ .

فقد كان محور دراستنا للانتباه الانتقائي و الوظائف التنفیذیة و مدى تأثیرها للمصاب بحبسة 

لدیه , حیث استعننا بعدة  بروكا و اردنا التعرف على مدى تأثیر وظیفة الانتباه الانتقائي

اختبارات منها رائز ستروب , و اختبار الصورة المعقدة لراي , اختبار الطلاقة اللفظیة 

بالنسبة للیونة الذهنیة ,اختبار بالنسبة لقدرات التخطیط و سرعة الأداء , بحیث طبقناهم على 

حلیلها نظرا ستة حالات یعانون من حبسة بروكا و بعدها تحصلنا على نتائج قمنا بت

 Godefroy . & GREFEXو هو فعلا ما توصلت الیه نتائج دراسة  للدراسات السابقة

التي تشیر إلى وجود عجز على مستوى التخطیط في موضوع الحبسة قد یساهم   .(2008)

عجز اللغة. ومع ذلك ، یمكن أن یكون العكس أیضًا متصور: یمكن أن یقلل العجز في 

سیتدخل التخطیط ،  .على تخطیط أو إنشاء علامات للإجراءات الآجلة اللغة الداخلیة القدرة

 على مستوى اللغة ، في إدارة موضوع المحادثة ولكن أیضا في البناء النحوي .
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 ) عن المثابرة اللفظیة1996؛ باباجنو وباسو ،  1966وفقًا لبعض الدراسات (ألیسون ، 

م عبر القشرة الحركیة والحسیة وكذلك في تتواجد بشكل رئیسي في فقدان القدرة على الكلا

وجدت أیضا في  .فقدان القدرة على الكلام یمكن أن یكون سببًا مباشرًا لاضطرابات كبت

 اضطرابات التثبیط ، ا تظهر بشكل رئیسي في حبسة فیرنیكي .

أن  تشیر النتائج معًاإلى للانتباه :   .Godefroy, & GREFEX (2008)و دراسة 

مجموعة من مناطق الدماغ متورطة في الانتباه والأداء التنفیذي ، وأن هذه المجالات غیر 

اللغویة تلعب دورًا في قدرات المرضى الذین یعانون من فقدان القدرة على الكلام المزمن. في 

لى الختام ، تؤكد النتائج التي توصلنا إلیها وتوسع فهمنا للأبعاد المتعددة لفقدان القدرة ع

و غالبا هذا ما رأیناه في دراستنا لستة حالات تعاني  من حبسة الكلام عند السكتة الدماغیة

 .بروكا و تأثیر الوظائف التنفیذیة

و علیه فقد جاءت دراستنا تكملة للبحوث التي أجریت في هذا المجال و التي من خلالها 

تقائي واثرها عند المصاب حاولنا الكشف عن اضطراب الوظائف التنفیذیة و الانتباه الان

بالصدمة الدماغیة الخطیرة لنتوصل في الأخیر تأكدنا ان الحالات المصابة بالحبسة تعاني 

 من اضطراب السلطة التنفیذیة والمتمثلة في القدرات على التخطیط , اللیونة الذهنیة , الكف.

 هذا العرض یمكن صیاغته بشكل ادق في الاستنتاج العام . نتائج

 الاستنتاج العام :

ان الحالات الستة تعاني من النفس العصبي للحالات استطعنا الخروج بنتیجة بعد الفحص 

عدة اضطرابات ، خاصة المعرفیة و المتمثلة في اضطراب الوظائف التنفیذیة و من بطء 

استنادا الى ما كانت علیه الحالات قبل  ،في ردود افعالها حیال المنبهات المقدمة الیها 

وبذلك نستطیع التحقق من  الحادث ، فان الصدمة الدماغیة الخطیرة هي السبب في ذلك ،

صحة الفرضیة العامة من البحث ، و التي تفید ان الصدمة الدماغیة تخلف اضطراب 

ل تطبیقنا تنفیذي یظهر من خلال امتداد لزمن رد الفعل ، وقد تحققنا من ذلك من خلا

لاختبار یفحص كل وضیفة على حدا ، منها اختبار صورة راي المعقدة و اختبار ستروب 
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Stroop)( و اختبار (Trail Making Test )  رواختباالذي یقیس سرعة الأداء ) Ecla  (

هذا ما جعلنا نقوم بربط العلاقة بین اضطراب الوظائف التنفیذیة ، و بین بطء المعالجة عند 

حیث تؤدي الى خلل في الوظائف التي تختص  .بالصدمة الدماغیة الخطیرةالمصاب 

، یظهر ذلك من خلال امتداد زمن رد الفعل بالتخطیط  و اللیونة الذهنیة و سیاقات الكف 

 .قید حیز التنفیذبالنسبة للنشاط 

فبالنسبة لقدرات التخطیط  فقد وجدنا عدم تجانس في معدلات اضطراب الوظائف التنفیذیة ،

في الأساس من اجل فحص قدرات  انشأتنجد نتائج اختبار صورة راي المعقدة و التي 

التنظیم الادراكي و الحسي عند المصابین بالصدمة الدماغیة  اما بالنسبة لسرعة الأداء نجد 

وقت ، كل هذه الاختبارات الكلاسیكیة قد استعملت ل ( Trail Making Test) اختبار 

بالتحقق  الاختباراتطویل في فحص المصابین بالصدمة الدماغیة بحیث تسمح كل هذه 

الانتباه  اخصهاعلى العملیات المعرفیة  تأثیرهاالوظائف التنفیذیة و  اضطرابالفعلي من 

 .الانتقائي

د لاضطراب الوظائف التنفیذیة و تأثیرها على الانتباه الانتقائي عنمن خلال نتائج دراستنا و 

المصاب بحبسة بروكا توصلنا الى ان حدوث أي خلل على مستوى الوظائف التنفیذیة یؤثر 

على العملیات المعرفیة ( الانتباه) و من هنا نؤكد صحة فرضیتنا بان أي خلل على مستوى 

الوظائف التنفیذیة ( التخطیط ، اللیونة الذهنیة ، سیاقات الكف ) یؤثر على عملیة الانتباه 

 و منه یمكن تأكید فرضیات الدراسة كما یلي :ب بالصدمة الدماغیة عند المصا

 نعم یشكو المصاب بحبسة بروكا من خلل على مستوى الوظائف التنفیذیة . -

 نعم یشكو المصاب بحبسة بروكا من خلل على مستوى الانتباه الانتقائي. -

 .و المرونة العصبیة  نعم یشكو المصاب بحبسة بروكا من خلل على مستوى الكف -

 نعم یشكو المصاب بحبسة بروكا من خلل على مستوى التخطیط.  -
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 خاتمة



 خاتمة :

من منطلق عند حبسي بروكا، المعرفیة الكفاءات والقدرات بعض تقییم تمت دراستنا بهدف 

الوظائف  اضطرابان الصعوبات المسجلة عند حبسي بروكا , یمكن فهمها من زاویة 

للإصابة الدماغیة حیث بینت نتیجة التحلیل حالة  كنتیجةالتنفیذیة و الانتباه الانتقائي , 

الیل  من خلال التحلیل العام . الى ان المصاب بحبسة بروكا الى بحالة , و مطابقة التح

جانب قصوره اللغوي من حیث الإنتاج , یعاني كذلك من نقص تنفیذي یمس كل من 

عراض اللغویة حسب ما بینته الوظائف التنفیذیة و الانتباه الانتقائي , مما یزید من حدة الا

ان المفحوصین الحبسیین دائما ما یعانون من عجز في إیجاد نتائج بعض البحوث السابقة  

وهذا راجع إلى عجز تنفیذي على مستوى قدرة  الكلمات المستهدفة وصعوبة استحضار الكلمة

التحفیز واحدة من الكف و التخطیط  اذ یعیق بشكل واضح إنتاج الكلمة المناسبة ویعتبر 

تؤدي في وقت الاختیار ولكنها ال تحتفظ بها  العملیات التي تنشط البقایا العصبیة الى أنها

وصعوبة الانتقال من وضعیة  لزمن طویل، نلاحظ كذلك اختلال كیفي واضطراب صرفي

إذ یوجد هناك تأثیر متبادل بین  .اتصالیة إلى أخرى مما یفسر اضطرابا في التخطیط

التنفیذیة یؤدي غلى  ف التنفیذیة والانتباه الانتقائي ، أي أن اضطراب الوظائفالوظائ

على مردود الوظائف  اضطرابات عند حبسي بروكا و العكس فإن اضطراب في الانتباه یؤثر

إلى خلل عام بالوظائف (لغویة،  التنفیذیة، فأي خلل في واحدة من هذه الوظائف یؤدي

 Schumacher 201 -, 2002  urdyP &9    معرفیة، تنفیذیة).

بحثنا یسلط الضوء على أهمیة التكفل بالوظائف التنفیذیة في سابق كل كفالة ارطوفونیة لما 

 , الى جانب هذا فان بحثنا یفتح افاق مستقبلیة لبحوث ذات صلة منها : لها من أهمیة 

 و اثره على النمو اللغوي عند الحبسي. أهمیة التكفل الاكلینیكي بالوظائف التنفیذیة و الانتباه
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