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 فبػم أَذ يب طبػخ ػًزك فً سٌذ نٕ الله رحًّ انًجبرك اثٍ طئم

 فٍٓب؟

 الله ػهى طبنت قبل:

 إنٍّ فزظبثقٕا نهؼًم طبثق انؼهى ٔأٌ ػهى يٍ كم إنى

 كم إنى خٓذي ،ٔخلاطخ انذراطخ يٍ نطٌٕهخا انظٍٍُ ػظبرح أْذي

 انحٍبح يشقبد كبثذ يٍ إنى ثٍزُب خم ٌٔظجح ٌغًز َٕرِ إشؼبع كبٌ يٍ

 ديؼبرً، يخفف طٓزارً، يؤَض ٔ خهظبرً ٔطذٌق رفٍقً إنى لأخهُب

 أخًم إنى يًبرً حزى رفكٍزي يلاسو حٍبرً َٕٔر ًإثزظبيز يُجغٔ

 نً أة ٔأطٍت ٔأحٍ

 أيً انحٍبح فً انٕحٍذ ٔأيهً إرادي حزكي طُذي درثً، رفٍقخ إنى

 انغبنٍخ

 يٍ أٔ قزٌت يٍ رشدٍؼً فً طبْى يٍ كم إنى انؼًم ْذا أْذي كًب

 انؼًم فً ٔأطذقبئً ٔأخٕاد إخٕح يٍ انًبطزز، شٓبدح لإرًبو ثؼٍذ

 ػهى انقبدر ػجذ شؼشٕع انذكزٕر ٔخبطخ ،اندبيؼخ فً ٔطذٌقبرً

 انذراطخ. لارًبو ٔدػًّ نً رشدٍؼّ

 

 

 مسعُدج ٍدتهع

 

 
 



 

 

 

انحًذ لله انذي ْٔجُب انزٕفٍق ٔانظذاد ٔيُحُب انثجبد ٔاػبَُب ػهى ارًبو 

 ْذا انؼًم انًزٕاضغ .

 إنى كم يٍ ػهًًُ حزفب فً ْذِ انذٍَب .

ارقذو ثخبنض انشكز ،انزقذٌز ٔالإحززاو إنى خًٍغ أطبرذَب انكزاو 

دي طٍهخ ثدبيؼخ إثٍ خهذٌٔ ٔأخض ثبنذكز أطبرذح ػهى انُفض انؼٍب

 انًشٕار انذراطً انذٌٍ نى ٌجخهٕ ػهٍُب ثبنؼهى ٔانزٕخٍّ ٔانُظح.

 اْذي ثًزح خٓذي إنى ٔانذٌب حفظًٓب الله ٔأطبل الله فً ػًزًٌٓب

 إنى أثُـــــــــــــــــــــــبءي الأػـــــــــــشاء قزح ػــــــــزززًٍُ

 إنى سٔخً رفٍق درثً ٔطُذي فً انحٍبح

 ـلارً فً انؼـــــــــــًم ٔانذراطــــــخإنى سيٍــــــــــــ

إنى كم الأشـــــــــــــــخبص انذٌٍ أحًــــــــــم نٓى انًحجــــــــخ 

 ٔانزقــــــــــــــــــــــــــذٌز.
 



 

 

 انري تً َوستعٍه َوحمدي الله وشكس انسحٍم انسحمان الله تسم

 جثمس كان انري انمتُاضع انعمم ٌرا إوجاش عهى أعاوىا

  .انجامعً اندزاسً مشُازوا خلال مه جىُدوا

 مساعدتىا عهى قمساَي انمحتسمح الاستاذج أٌضا وشكس كما

  .ٌرا عمهىا فً

 قسٌة مه انعمم ٌرا إوجاش فً َساٌم دعمىا مه كم وىسى َلا

 الله مه انُفٍس َالاجس انجصٌم انشكس جمٍعا تعٍد،نٍم مه أَ

 الله شاء إن َتعانى سثحاوح
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 ملخص الدراسة:

ممها برنامج علبجً سلوكً للتخفٌؾ تهدؾ الدراسة إلى معرفة مدى الفعالٌة التً ٌح

 من مشكلة التبول اللبإرادي لدى الطفل المتمدرس، وعلٌه لمنا بطرح السإال التالً:

  هل ٌساهم العلبج السلوكً فً التخفٌؾ من اضطراب التبول اللبإرادي لدى الطفل

 المتمدرس؟

 وتمثلت فرضٌة الدراسة كما ٌلً:

تخلص من اضطراب التبول اللبإرادي لدى ٌعتبر العلبج السلوكً علبجا فعالا لل

 الطفل المتمدرس.

 02سنوات إلى  27تناولنا من خلبل هذه الدراسة حاتٌن تتراوح أعمارهم ما بٌن 

سنوات بمدٌنة تٌسمسٌلت، الذٌن ٌعانون من اضطراب التبول اللبإرادي، وتمت متابعتهم 

  لاٌة.بذات الو ووحدة الكشؾ والمتابعة بالمركز الطبً الاجتماعً

 استخدمنا منهج دراسة الحالة ومجموعة من الأدوات:

اختبار العابلة، ولمنا بتطبٌك برنامج سلوكً معتمدٌن على  -بطالة دراسة الحالة  -الممابلة 

تدرٌب  - )الٌومٌة الشمسٌة( جدول مرالبة الذات - تحدٌد السوابل -الفنٌات التالٌة: التعزٌز 

 الاٌماظ بالمنبه. -الاحتفاظ 

وصلنا من خلبل نتابج الدراسة إلى مساهمة البرنامج السلوكً فً التخفٌؾ من اضطراب ت

 التبول اللبإرادي.

 الكلمات المفتاحٌة:

 .الطفل المتمدرس -البرنامج السلوكً  -التبول اللبإرادي 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Résumé de l'étude : 

L'étude vise à connaître l'étendue de l'efficacité atteinte par un programme 

thérapeutique comportemental pour atténuer le problème de l'énurésie nocturne 

chez les écoliers, et en conséquence nous avons posé la question suivante : 

 La thérapie comportementale contribue-t-elle à atténuer le trouble de 

l'énurésie chez un enfant scolarisé ? 

L'hypothèse de l'étude était la suivante : 

La thérapie comportementale est un traitement efficace du trouble de 

l'énurésie nocturne chez les écoliers. 

Dans cette étude, nous avons traité deux cas, dont l'âge variait de 07 ans à 

10 ans, dans la ville de Tissemsilt, qui souffrent de troubles de l'énurésie 

nocturne, et ils ont été suivis au Centre Médical Social dans le même état. 

Nous avons utilisé une approche d'étude de cas et un ensemble d'outils : 

L'entretien - la fiche d'étude de cas - le test familial, et nous avons appliqué un 

programme comportemental basé sur les techniques suivantes : renforcement - 

limitant les fluides - solaire quotidien - horaire d'auto surveillance - 

entraînement à la rétention - réveil de l'alarme. 

Grace aux résultats de l'étude, nous avons conclu que le programme 

comportemental a contribué à atténuer le trouble de l'énurésie nocturne. 

Les mots clés: 

Pipi au lit - le programme comportemental - l'enfant scolarisé. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 

Study summary: 

The study aims to find out the extent of the effectiveness achieved by a 

behavioral therapeutic program to alleviate the problem of bedwetting in 

schoolchildren, and accordingly we asked the following question: 

 Does behavioral therapy contribute to alleviating bedwetting disorder in a 

schooled child? 

The hypothesis of the study was as follows: 

Behavioral therapy is an effective treatment for bedwetting disorder in 

schoolchildren. 

In this study, we dealt with two cases, whose ages ranged from 07 years to 

10 years, in the city of Tissemsilt, who suffer from bedwetting disorder, and 

they were followed up at the Social Medical Center in the same state. 

We used a case study approach and a set of tools: 

The interview - the case study card - the family test, and we applied a behavioral 

program based on the following techniques: reinforcement - limiting fluids - 

solar daily - self-monitoring schedule - retention training - waking up the alarm. 

Through the results of the study, we concluded that the behavioral 

program contributed to alleviating bedwetting disorder. 

key words: 

Bedwetting - the behavioral program - the school child. 
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 أ 

 ممدمة:

إن العوامل والأحداث البٌبٌة الضاؼطة تإثر على سلون الفرد وعلى نمو 

شخصٌته وإذا فشل الفرد فً مواجهة هذه الضؽوط ساء تكٌفه الشخصً والاجتماعً 

وبالتالً ولع فً المرض، كما تلعب البٌبة دورا هاما فً بناء شخصٌة الفرد سواء كانت 

 (020، صفحة 0887)زهران ،  سوٌة أو ؼٌر سوٌة.

أن بناء شخصٌة الفرد ٌعتمد على مرحلة الطفولة التً تعتبر من أهم المراحل  اكم

فً حٌاة الانسان، فٌها تبنى الأسس الأولى للشخصٌة وذلن لمابلٌة تشكٌل وتعدٌل سلون 

 الطفل فً هذه المرحلة.

لاضطرابات والمشكلبت النفسٌة كؽٌره فً المراحل الطفل ٌواجه العدٌد من اف

لى دراسة وتحلٌل وعلبج ومن إعابرة وبعضها الآخر ٌحتاج بعضها  ،النمابٌة الأخرى

ملٌة الإخراج والتبول اكثر الاضطرابات السلوكٌة شٌوعا لدى الطفل تؤخر التحكم فً ع

ة وعدم لدرة الطفل على تكرار البول فً الفراش بعد السنة الرابع بهوٌمصد ، اللبإرادي

  (002، صفحة 0881)الزؼبً،  ضبط المثانة.

دٌهم لرٌب من لاإرادي كان ل لمن الأطفال الذٌن ٌتبولون بشك %70وٌلبحظ أن 

أن هذا الاضطراب أكثر انتشارا بٌن  امن نفس الاضطراب، كم ًالدرجة الأولى ٌعان

ة عن ؼٌر المتماثلة، والتبول اللبإرادي النهاري نسبته ألل من التبول التوابم المتماثل

 ته لدىاللبإرادي اللٌلً، والتبول اللبإرادي النهاري نسبته أعلى لدى الإناث من نسب

  (10، صفحة 2221) الحرٌري و بن رجب،  الذكور.

انته وعملٌات الإخراج عادة ما ٌكون اضطرابه فالطفل الذي لم ٌكتسب التحكم فً مث

الشخصٌة، حٌث ٌعانً الطفل المتبول من مشاكل اجتماعٌة  فً ضا لاضطرابرع

 وانفعالٌة وصراعات أسرٌة نتٌجة لهذه الظاهرة.

بحٌث تم اختٌار هذا الموضوع كونه من المشاكل الشابعة فً مجتمعنا وما 

ن أن تإثر على نماء وبناء الشخصٌة ٌصاحبه من انعكاسات ومضاعفات سلبٌة ٌمك

السوٌة للطفل المتمدرس، لذلن وجب التكفل به ومساعدته على التخلص من اضطرابه 

اللبإرادي، اللٌلً السلوكً، ولمد تعددت طرق التدخل العلبجً للحد من اضطراب التبول 

، حول طبٌعة هذا الاضطراب وسبل علبجه والتجرٌبٌةحٌث تزاٌدت الأبحاث الوصفٌة 

حثنا هذا تسلٌط الضوء عل بعض الفنٌات العلبجٌة بوانطلبلا من هذه الفكرة سعٌنا فً 

 للحد من اضطراب التبول اللبإرادي وابراز فعالٌتها فً ذلن.
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 ة 

بحٌث تم عرض هذا  تم التطرق فً هذه الدراسة إلى شمٌن، نظري وتطبٌمً

ر مٌدانً إضافة إلى وآخ وفك خطة محكمة اشتملت على ممدمة وجانب نظري الموضوع

 الخاتمة.

فٌما ٌخص الجانب النظري ٌتكون من أربعة فصول، تناولنا فً الفصل الأول 

الاطار العام للدراسة وذلن بطرح الإشكالٌة والفرضٌات، إضافة إلى تحدٌد المفاهٌم 

للمتؽٌرات الأساسٌة للدراسة، مع التطرق إلى أهمٌة الدراسة وأهدافها، والفصل الثانً 

لة فصل الثالث فتناولنا من خلبله مرحاه لدراسة اضطراب التبول اللبإرادي أما الخصصن

الطفولة وبالتحدٌد الطفل المتمدرس، أما الفصل الرابع خصصناه للعلبج السلوكً 

 لاضطراب التبول اللبإرادي.

ما بخصوص  الجانب التطبٌمً فٌتكون من فصلٌن، الفصل الخامس ٌتضمن أ

دانٌة وأدوات الدراسة، أما الفصل السادس فمن خلبله عرضنا وحللنا منهجٌة الدراسة المٌ

ونالشنا النتابج المتوصل إلٌها بالإضافة إلى الخاتمة، كما أوردنا بعض الالتراحات التً 

 .والملبحك لٌها دراستنا، وفً الأخٌر تم إدراج لابمة المراجعإخلصت 
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 :اشكالٌة الدراسة-1

ٌولد الطفل منذ المراحل الأولى من النمو كابنا اجتماعٌا وتلعب الأسرة دور 

والمشكل الأول  الاجتماعٌةمإسسات التنشبة الحاضن الأول للطفل وأهم مإسسة من 

البٌولوجً والفكري، فالصحة النفسٌة للطفل  الاجتماعًلبنٌته الشخصٌة وتوازنه النفسً 

واي خلل فً تلن العلبلة ٌدفعه إلى تنمٌة  مرتبطة بطبٌعة الجانب العلببمً مع والدٌه،

لسابمة كما هو الحال سلوكات مضطربة تتمٌز بنوع من النكوص والعودة إلى المراحل ا

 .اللبإراديفً التبول 

مشكلة تحتاج طبٌعٌا فً مرحلة عمرٌة محددة وٌصبح ٌعد مشكلة نمابٌة حٌث ٌكون الذي 

على ي ٌتحمك فٌه ضبط التبول والسٌطرة بعد بلوغ الطفل العمر الذ للتدخل والعلبج

 (11، صفحة 2222روانة ، )الخطٌب والط المثانة.

الجمعٌة والصادر عن   DSM 4بحٌث ٌعرؾ طبما للدلٌل التشخٌصً والإحصابً الرابع 

تحدث إرالة  على الملببس والسرٌر وانبؤنه إرالة البول  2222الأمرٌكٌة للطب النفسً 

أشهر متتالٌة وان ٌحدث التبول بعد سن الخمس  2البول مرتٌن فً الأسبوع لمدة 

والمحاكاة التشخٌصٌة الحدٌثة تمر أن ٌكون التبول اللبإرادي بعد سن الخمس  سنوات،

 (2شهور)الشعراوي ، ص 7السنوات ، وأن ٌحدث مرتٌن على الألل أسبوعٌا لمدة 

سنوات ( 0خمس) الاحصاءات الى ان نسبة التبول اللٌلً فً سن وتشٌر

 %2عند الاولاد و%7 سنوات تكون 0بٌنما عند الاطفال الاكبر من  %22إلى 00تكون

 .للبنات %2و للؤولاد %2سنوات تصبح النسبة ( 02عشر ) عند البنات وفً سن 

 (72)حداش ، بدون سنة، صفحة 

 اللبإرادي التبول فمد أظهرت أن مشكلةHarold (0881 :) وفً دراسة هارولد

 سنوات بنسبة( 2ثلبث ) وفً عمر %12سبة بن( 2)عند الاطفال تنتشر فً عمر السنتٌن 

 %7 سنوات بنسبة( 0خمس )وفً عمر  %27سنوات بنسبة ( 1أربع )وفً عمر  18%

 %0،0سنة بنسبة ( 01أربعة عشر) وفً عمر %2 سنوات بنسبة( 02عشر) وفً عمر

 (01، صفحة 2221) العٌسوي،  . %0وفً سن ما بعد البلوغ 

أن زٌادة على حدة الملك الناتج عن هذا السلون تضطرب  Chandra كما تإكد

العلبلات التفاعلٌة بٌن الطفل وأولٌابه نتٌجة النظرة السلبٌة التً ٌكونها الوالدان عن 

إبنهما وعن تمبلهم لمثل هذا السلون وتمدم الطفل فً سنه ٌزٌد فً رفض الأولٌاء لذلن 

) زموري،  .دة كل المخالفات السلبٌة لهذا السلون المشكلمما ٌإدي إلى إرتفاع فً ح

  (0، صفحة 2222

)حداش خدٌجة( لتمصً نسبة الاطفال  وفً دراسة إحصابٌة لامت بها الباحثة

منهم  طفلب 172 حٌث شملت العٌنة ،اللٌلً فً الجزابر اللبإراديالذٌن ٌعانون من التبول 

ي السنة الرابعة والخامسة أ سنة( 00-8فً المرحلة العمرٌة ) ذكور 221اث وان 220

حالة  70وصلت الدراسة إلى وجود  ،وبإستخدام الممابلة العٌادٌة بخمسة مدارس إبتدابٌة
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 %00.22 ٌمدر نسبته وهو ما (ذكور 27اناث و 21اللٌلً ) اللبإراديتعانً من التبول 

 (70، صفحة 2201)حداش،  .ٌات المذكورة سابماوهً نسبة عالٌة ممارنة بالإحصاب

ٌإثر على الطفل المتمدرس بحٌث ٌصعب علٌه التوفٌك بٌن  اللبإراديفالتبول 

ذاته وحاجاته فهو ٌعانً من التوتر النفسً الدابم وهذا ما ٌظهر من خلبل سلوكاته 

  .وتصرفاته

اللٌلً إلى بناء  اللبإراديلم النفس بسلون التبول مدارس ع اهتمامولهذا أدى 

العدٌد من التمنٌات العلبجٌة فبالإضافة للعلبج الطبً الدوابً والعلبج الؽذابً  وتطوٌر

 ،دٌد من حالات التبول لدى الاطفالنجد التحلٌل النفسً للطفل الذي ٌسهم فً شفاء الع

 تمنٌة ،دة تمنٌات )تمنٌة مورشراط طورت عوالمدرسة السلوكٌة التً ترتكز على الا

سكٌنر ( بحٌث ان العلبجات السلوكٌة ألل تكلفة  وبدون التؤثٌرات  ،لٌفوبند، تمنٌة كوسً

 (0887) وفً هذا الصدد نجد دراسة الصبوة ،على العلبجات الدوابٌة الجانبٌة المترتبة

مراهمٌن سلوكٌا لدى حالات من الاطفال وال اللبإراديالتً تهدؾ إلى علبج التبول 

باستخدام اسلوب التدرٌب على نظافة الفراش وجفافه المتعدد الاوجه بهدؾ تعوٌد 

لٌلب مع زٌادة سعة المثانة للبحتفاظ نهارا  بالحمامبالبول وارالته  الاحتفاظالحالات على 

وتكوٌن عادة الاستٌماظ لٌلب بدون مساعدة واجرٌت الدراسة على عٌنة لوامها سبع 

 حالات

على أهمٌة توفٌر البرامج العلبجٌة السلوكٌة  ٌجب التركٌز منطلكومن هذا ال

هذا الاضطراب اعتمادا على الأسس ب التكفلالموجهة لهذه الفبة بهدؾ العمل على 

حٌث آلٌة التشخٌص أو آلٌة التمٌٌم الوظٌفً السلوكً من  المنهجٌة السلٌمة فً العلبج

 .للبضطراب

 شكالٌة الدراسة بالسإال التالً:وبالتالً مما سبك ذكره ٌمكن صٌاؼة ا

  لدى  اللبإراديالتبول  اضطرابهل ٌساهم البرنامج السلوكً فً التخفٌؾ من

 الطفل المتمدرس؟

 ومن هذه الاشكالٌة العامة تتفرع الاسبلة التالٌة:

 الة للتخلص من هذا فع لاإرادٌاحتفاظ للطفل المتبول تمارٌن تدرٌب الا هل تعتبر

 ؟الاضطراب

  لدى اللبإراديالتبول  اضطرابفً التخفٌؾ من تمنٌة المرالبة الذاتٌة  تساهمهل 

 ؟المتمدرسلطفل ا

  له؟ اومشجع لاإرادٌالطفل المتبول ل محفزأسلوب التعزٌز  ٌعتبرهل 

 فرضٌة الدراسة -2

  اللبإراديمن اضطراب التبول  ٌساهم فً التخفٌؾٌعتبر العلبج السلوكً علبجا 

 .لدى الطفل المتمدرس
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 ضٌات الجزئٌةالفر

 فعالة للتخلص من هذا  لاإرادٌاتمارٌن تدرٌب الاحتفاظ للطفل المتبول  تعتبر

 .الاضطراب

 اثناء برنامجه العلبجً الاضطرابفً التخفٌؾ من تمنٌة المرالبة الذاتٌة  تساهم. 

 له اومشجع لاإرادٌالإرادة الطفل المتبول  اأسلوب التعزٌز محرك ٌعتبر. 

 :أهداف الدراسة -3

 تحمك من مدى فعالٌة البرنامج العلبجً المستخدم فً الدراسة لعلبج التبول ال

 .لدى الطفل المتمدرس  اللبإرادي

  التعرؾ على مدى استمرارٌة أثر البرنامج العلبجً فً علبج التبول اللبإرادي

 .درس بعد انتهاء الجلسات العلبجٌة ملدى الطفل المت

 اللبإرادي.ٌعانً من اضطراب التبول  الكشؾ عن المعاناة النفسٌة للطفل الذي 

 إبراز خطورة هذا الاضطراب إذا لم ٌعالج وضرورة التكفل النفسً به. 

  ًتمدٌم التوجٌه والإرشاد اللبزم حول أسالٌب التعامل الاسري مع الطفل الذي ٌعان

 .اللبإراديالتبول  اضطرابمن 

  أهمٌة الدراسة: -1

 فً:تساهم هذه الدراسة 

 التراحلى هاته الشرٌحة وما تتعرض له من مشاكل وبالتالً تسلٌط الضوء ع 

 حلول وألٌات علبجٌة

  برامج ذات فعالٌة. لاستحداثتتٌح هذه الدراسة المجال 

 اللبإراديالتبول  لاضطرابمن أهم فنٌات العلبج السلوكً المعرفً  الاستفادة. 

 ًاحد أبنابها  الرؼبة فً الإسهام العلمً ومساعدة الأسرة الجزابرٌة التً ٌعان

 التبول اللبإرادي. اضطرابالمتمدرسٌن من 

 التعرٌف الإجرائً لمفاهٌم الدراسة: -5

 التبول اللبإرادي:

أشهر متتالٌة  2إفراغ متكرر للبول فً الفراش بمعدل مرتٌن فً الأسبوع لمدة 

فً الاداء الأكادٌمً أو فً مجالات أخرى وأن ٌحدث التبول بعد سن  انخفاضٌصاحبه 

 امسة على الألل و أن لا ٌعزى إلى تؤثٌرات فٌزٌولوجٌة )مرض السكري (.الخ

 البرنامج العلبجً:

منظومة الاجراءات والفنٌات المتعلمة والمستندة الى العلبج السلوكً ولوانٌن 

اذ ٌعد السلون الانسانً متعلما سواء كان سوٌا ام ؼٌر سوي وذلن وفما لماعدة  ،التعلم

 .نرٌسك
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 وكً: العلبج السل

فنٌات مختلفة سواء كانت مستمدة من مبادئ الاشراط الكلبسٌكً او  استخدامهو 

من مبادئ الإشراط الإجرابً  كالتعزٌز الاٌجابً والسلبً والتشكٌل والتلمٌن او الفنٌات 

المستمدة من التعلم بالملبحظة كالنمذجة بهدؾ مساعدة الطفل للتخلص من التبول 

 صحٌا اللبإرادي واكتسابه سلوكا

 الطفل المتمدرس:

إدراج الطفل لتعلم مهارات المختلفة والأنشطة داخل الفصل الدراسً تحت 

 إشراؾ المعلم لتطوٌر المدرات العملٌة والحركٌة واللؽوٌة للطفل.

 سابمة:الدراسات ال -6

إن الاطلبع على الدراسات والأبحاث لبل البدء فً أول خطوات الدراسة توفر 

ورة مشكلة البحث الذي ٌفكر فٌه وتحدٌد أبعادها، مجالاتها كما تزود للباحث فرصة فً بل

الباحث بالكثٌر من الأفكار والأدوات والاجراءات والاختبارات والمماٌٌس التدخلبت التً 

 ٌمكن أن ٌستفٌد منها فً إجراءاته لحل مشكلة التبول اللبإرادي.

لباحث فً منالشة وتفسٌر كما تعد الدراسات السابمة إطارا مرجعٌا ٌعتمد علٌه ا

 نتابجه، وربطها بنتابج الدراسات السابمة.

وفً هذا الفصل سٌتم عرض بعض الدراسات العربٌة والأجنبٌة التً تناولت البرامج 

  العلبجٌة السلوكٌة مرتبة حسب أعوام نشرها.

 : أولا الدراسات العربٌة

 .( الأردن1977دراسة فالح وآخرون ) (1

  .ة برنامج علبجً سلوكً فً معالجة التبول اللبإراديفعالٌ عنوان الدراسة:

  :أهداؾ الدراسة

  التعرؾ على فعالٌة البرنامج السلوكً المستخدم فً علبج التبول وممارنة

 نتابجهما بالدراسات السابمة. 

  .التعرؾ على الفروق الدالة إحصابٌاً بٌن الجنسٌن من الأطفال فً معدل التحسن 

 عٌنة الدراسة: 

( من الإناث 11( من ذكور و )11( من الذكور والإناث )11العٌنة من ) تؤلفت

 ( سنة.00-0تراوحت أعمارهم بٌن )

 تكونت أدوات الدراسة من: أدوات الدراسة :

  .استمارة الممابلة الفردٌة للؤطفال بحضور الوالدٌن 

  الفحوصات الطبٌة والمخبرٌة للتؤكد من عدم وجود أسباب عضوٌة لمشكلة التبول

 اللبإرادي . 

  .البرنامج العلبجً الذي تم إعداده من لبل الباحث 
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 نتابج الدراسة: 

أوضحت نتابج الدراسة فعالٌة البرنامج العلبج السلوكً المكتؾ لمشكلة التبول 

، ولد حمك بعض %77اللبإرادي ولد كانت نسبة التحسن عند الأطفال موضع الدراسة 

( 02( من الذكور و )00( طفلبً )27ام وكان عددهم )الأطفال فً الدراسة الحالٌة شفاء ت

% من مجموع الحالات الكلً، كما لم تحدث 22.7من الإناث وهذا العدد ٌشكل نسبة 

انتكاسات إلا عند حالتٌن، ولكن مع زٌادة التعزٌز النفسً والإرشاد للؤهل تمكن هإلاء 

 من إظهار نتابج أفضل 

ات دلالة إحصابٌة بٌن الجنسٌن من أظهرت نتابج الدراسة عدم وجود فروق ذ

 (11، صفحة 2200) عبد السلبم،  الأطفال فً مستوى التحسن.

  .(، الكوٌت1981دراسة الرٌحانً ) (2

 معالجة التبول سلوكٌاً )دراسة تجرٌبٌة علبجٌة(.  عنوان الدراسة :

  أهداؾ الدراسة :

 ن فاعلٌة علبجٌة سلوكٌة مبسطة فً معالجة مشكلة هدفت الدراسة إلى الكشؾ ع

 .التبول

  عٌنة الدراسة :

 1سنة منهم  00-7( أطفال تراوحت أعمارهم من 7تكونت عٌنة الدراسة من )

إناث وهنان مجموعة من الخصابص المهمة للمجموعة، وهً مستوي ثمافً  2ذكور 

ؼرؾ، وجمٌعهم  2-2من للوالدٌن أمٌٌن وتتراوح عدد الؽرؾ المنزل الذي ٌسكنوه 

ٌنامون مع إخوتهم فً نفس الؽرفة وجمٌعهم من المتبولٌن لٌلبً، تتراوح عدد مرات 

 ( مرات بالأسبوع، ولهم أخوة ٌعانون من نفس المشكلة.7-2التبول من )

  .البرنامج السلوكً أدوات الدراسة:

  نتابج الدراسة:

ً من الحالات التً خضعت للمعالجة أي نسبة  أوضحت نتابج الدّراسة أنَّ خمسا

( استطاعت أن تصل إلى النظافة الكاملة فً الأسبوع الرابع من العلبج، وحالة 0122)

واحدة لم تشفى أبداً، وفٌما ٌتعلك بالانتكاس ظهر عند حالتٌن من المفحوصٌن خلبل 

%( من الحالات التً حافظت على  02الأسبوع الثانً من فترة التموٌم، وبالتالً )

 (10، صفحة 2200) عبد السلبم،  .ة خلبل فترة المتابعةالنظاف

 (:1985دراسة الجابر ) (3

ول فعالٌة أسلوب التعزٌز الرمزي والاشراط الكلبسٌكً فً علبج التبول ح

( من 22( من الذكور، و)72( طفل، )82اللبإرادي على عٌنة من الأطفال بلػ عددهم )

( سنة ولد استخدم الباحث 02-7ً المرحلة الابتدابٌة تراوحت أعمارهم ما بٌن )الإناث، ف

فً دراسته جدول اللٌالً النظٌفة، برنامج التعزٌز الرمزي وجهاز الإشراط الكلبسٌكً، 

التعزٌز  مجموعةوتوصلت نتابج الدراسة إلى وجود فروق ذات دلالة إحصابٌة بٌن 
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حٌث أشارت الدراسة إلى مدى فعالٌة أسلوب  الرمزي ومجموعة الإشراط الكلبسٌكً،

 التعزٌز الرمزي وأسلوب الإشراط الكلبسٌكً فً علبج حالات التبول اللبإرادي.

 (:1996دراسة الصبوة ) (4

ول علبج التبول اللبإرادي سلوكٌا لدى حالات من الأطفال المراهمٌن باستخدام ح

جه، ٌهدؾ تعوٌد الحالات على أسلوب التدرٌب على نظافة الفراش وجفافه المتعدد الأو

الاحتفاظ بالبول وارالته بالحمام لٌلب مع زٌادة سعة المثانة للبحتفاظ بالبول نهارا أو 

( حالات 7تكوٌن عادة الاستٌماظ لٌلب بدون مساعدة، واشتملت عٌنة الدراسة على )

( من الحالات لد % 17( سنة وأسفرت النتابج عن )07-7تراوحت أعمارهم ما بٌن )

 (1-7) الشعراوي، بدون سنة، الصفحات  تخلصت نهابٌا من التبول اللبإرادي.

 (: 1997كلثم جبر محمد الكوارى )دراسة  (5

فعالٌة العلبج السلوكً والعلبج الأسرى فً خدمة الفرد فً علبج مشكلة  :عنوان الدراسة

 التبول اللبإرادي لدى الأطفال 

  :الدراسة أهداؾ

  الولوؾ على فاعلٌة العلبج الأسرى والعلبج السلوكً فً علبج مشكل التبول

 فً ضوء لاستخدام كل مدخل على حدة. اللبإرادي

  ًوالتحمك من أٌهما أكثر فاعلٌة من الأخر ف ً ممارنة نتابج المدخلٌن إحصابٌا

  .علبج المشكلة

 أدوات الدراسة:

 عدد مرات تبوله. استمارة ملبحظة سلون الطفل وتمدٌر 

 .استبٌان أسالٌب المعاملة الوالدٌة 

 .نموذج تعلٌم الأم مساعدة الطفل على ضبط التبول 

 .ممٌاس ستانفورد 

 .(.0818)تمنٌن رجاء أبو علم وكمال مرسى،  بٌبة الكوٌت للذكاء 

 .الممابلبت المهنٌة 

 .الجلسات الأسرٌة 

 .الوثابك والسجلبت 

 الأسبوعً. جدول عدد مرات التبول اللبإرادي 

 :عٌنة الدراسة

( حالة تم اختٌارهم بشكل عشوابً من العٌادة النفسٌة وفما لشروط اختٌار 22)

( 02العٌنة، وتم توزٌع العٌنة السابمة على ثلبث مجموعات أ ، ب ، ج لوام كل منها )

 حالات.
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 نتابج الدراسة :

بً( فعالٌة عالٌة فً حمك العلبج السلوكً بتكنٌكً )التدعٌم الإٌجابً والتدعٌم السل

علبج التبول اللبإرادي وتخفٌض عدد مرات حدوث التبول لدرجة الضبط الكامل لدى 

 المجموعة التجرٌبٌة ) ب(.

وبالممارن بالعلبج الأسرى فمد حمك لدى المجموعة التجرٌبٌة )أ( انخفاضا 

ً فً معدل تكرار التبول اللبإرادي اللٌلً مع أفراد المجموعة )أ( ؼٌ ر أن هذه ملحوظا

 المجموعة لم تتوصل إلى درجة الضبط الكامل فً بعض الحالات.

وفٌما ٌتعلك بالممارنة بٌن العلبجٌن فً تعدٌل أو تملٌل معدلات التبول اللبإرادي 

بج الدراسة وجود فروق دالة معنوٌا بٌن ممارسته العلبج الأسري والعلبج افمد أثبت نت

 لتبول اللبإرادي إلى درجة الضبط الكامل.السلوكً فً انخفاض مستوى وعدد مرات ا

  (17، صفحة 2202)جرادة،  

  :( مصر  1999El-Anany et alدراسة العنانً وآخرون )  (6

 التبول اللبإرادي اللٌلً الأولى : طرٌمة جدٌدة فً الإشراط.  عنوان الدراسة :

 أهداؾ الدراسة : 

 ى الممارنة بٌن ضبط الساعة المنبهة لبل الولت المتولع للتبول هدفت الدراسة إل

 ساعات من نوم الطفل. 2-2اللبإرادي مع ضبط الساعة المنبهة بعد 

 عٌنة الدراسة :

( طفل من الذٌن ٌعانون من اضطراب التبول 020تكونت عٌنة الدراسة من )

رادي لا ٌمل عن ثلبث مرات اللبإرادي اللٌلً الأولً الوظٌفً وبمعدل تكرار التبول اللبإ

 :( سنوات وتم تمسٌمها إلى مجموعتٌن تجرٌبٌتٌن7فً الأسبوع ولا ٌمل عمر الطفل عن )

 ( إناث تتراوح 21، و )( ذكور17( طفل )72عدد أفرادها ) المجموعة الأولى بلػ

-2سنة، بمعدل لٌالً مبللة بٌن  02.22سنة بمتوسط عمري لدره  20 - 7أعمارهم بٌن 

( لٌلة، تمت معالجتهم من خلبل 0.02فً الأسبوع إذ بلػ متوسط اللٌالً المبللة )مرات  7

 ضبط الساعة المنبهة لبل الولت المتولع للتبول اللبإرادي. 

 ( إناث، تتراوح 07( ذكور و )22( طفل )00المجموعة الثانٌة بلػ عدد أفرادها )

 7-2لٌالً مبللة بٌن   سنة بمعدل  02.18سنة بمتوسط عمري لدره  08-7أعمارهم بٌن 

( لٌلة تمت معالجتهم من خلبل 0.21مرات فً الأسبوع، إذ بلػ متوسط اللٌلً المبللة )

  .ساعات من نوم الطفل 2-2ضبط الساعة المنبهة بعد 

 كما تمت معالجة المجموعتٌن بتحدٌد السوابل لبل ولت نوم الطفل بساعتٌن 

 تكونت أدوات الدراسة من: أدوات الدراسة :

  خط أساس )عدد مرات التبول اللبإرادي اللٌلً الأولً خلبل أسبوع( لتحدٌد تؤثٌر

 التدخل العلبجً.
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  برنامج علبجً سلوكً ٌتضمن ضبط الساعة المنبهة وإٌماظ الطفل لبل الولت

 المتولع للتبول اللبإرادي مع تحدٌد السوابل لبل ولت نوم الطفل بساعتٌن. 

  2-2الساعة المنبهة وإٌماظ الطفل بعد برنامج علبجً سلوكً ٌتضمن ضبط 

 .ساعات من نوم الطفل مع تحدٌد السوابل لبل ولت نوم الطفل بساعتٌن

 نتابج الدراسة :

أظهرت نتابج الدراسة وجود استجابة جٌدة للعلبج السلوكً بالطرٌمتٌن، كذلن أوضحت 

 ن. النتابج عدم وجود فروق ذات دلالة إحصابٌة بٌن المجموعتٌن التجرٌبٌتٌ

(، أما معدل الجفاؾ % 77.0بلػ معدل الجفاؾ فً الشهر الأول بالمجموعة الأولى )

( أشهر فً المجموعة الأولى 2%(، أما معدل الانتكاس بعد ) 70.1بالمجموعة الثانٌة )

( أشهر فً 7(، أما معدل الانتكاس بعد )% 1.1%(، وفً المجموعة الثانٌة ) 01.1)

 (.% 01.7وفً المجموعة الثانٌة )%(،  21.0المجموعة الأولى )

 (07، صفحة 2200) عبد السلبم،  

 (  AL-Harbi SM et al 2004دراسة الهربً س م وآخرون ) (7

 العلبج السلوكً المكثؾ لحالات التبول اللبإرادي الأولً  عنوان الدراسة:

 هدؾ الدراسة :

 كً المكثؾ لحالات التبول اللبإرادي الأولً لدى أثر العلبج السلو التعرؾ على

  .الأطفال السعودٌٌن

 عٌنة الدراسة :

-7( طفلبً من الذكور والإناث تتراوح أعمارهم )27تكونت عٌنة الدراسة من )

 ( سنة ٌعانون من التبول اللبإرادي الأول01ً

 برنامج العلبج السلوكً. أدوات الدراسة:

 نتابج الدراسة :

 ة عن تؤثٌر الذكور اٌجابٌا بالعلبج السلوكً أكثر من الإناث.كشفت الدراس

كما كشفت الدراسة عن عدم وجود ارتباط دال إحصابٌا بٌن التبول اللبإرادي 

والتارٌخ الاجتماعً والتحصٌل الدراسً، كما كشفت الدراسة أن الأطفال الذٌن تابعوا 

من ؼٌرهم وكما بٌنت العلبج السلوكً المكثؾ بشكل جٌد لد تحسنوا بشكل أفضل 

الدراسة وجود ارتباط دال إحصابٌا بٌن الوضع الاجتماعً والوضع الالتصادي للؤطفال 

 الذٌن ٌستطٌعوا العلبج والمتابعة النظامٌة لبرنامج العلبج السلوكً المكثؾ.

 (71، صفحة 2202)جرادة،  
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 (2008دراسة العصافرة : ) (8

 علبج التبول اللبإرادي بالعلبج السلوكً  نوان الدراسة :ع

  :أهداؾ الدراسة

  ًتهدؾ هذه الدراسة إلى الإجابة تجرٌبٌا على مدى فعالٌة العلبج السلوكً المعرف

فً علبج التبول اللبإرادي بناء على برنامج علبجً لام بتطبٌمه على عٌنة من حالات 

 التبول اللبإرادي. 

 ؾ على الفروق الدالة إحصابٌا بٌن الجنسٌن من الأطفال فً إضافة إلى التعر

معدلات التحسن، والتعرؾ على علبلة العلبج والتحسن فً مشكلة التبول اللبإرادي لدى 

الأطفال فً تخفٌؾ حدة الانعكاسات النفسٌة أو العوامل المصاحبة لهذه المشكلة والمتمثلة 

 فً التمدٌر السلبً للذات، والملك.

   :دراسةأدوات ال

 .استمارة تارٌخ الحالة 

 . )الممابلة الإكلٌنٌكٌة )العٌادٌة 

 .الملبحظة السلوكٌة المباشرة 

 .المرالبة الذاتٌة 

 .اختبار الملك الظاهر للؤطفال 

 )الاختبارات والمماٌٌس )اختبار كوبر سمٌث 

  :عٌنة الدراسة

البحث  تكونت عٌنة البحث من جمٌع الحالات التً راجعت العٌادة خلبل فترة

( حالة جمٌعهم ٌعانون من مشكلة التبول اللبإرادي، استبعد الباحث من 70وعددهم )

حالات( نتٌجة 02أٌضا ) سنوات( واستبعد 0( حالات كان عمرها الل من ) 1العٌنة )

 حالة(. 17لعدم متابعتها للجلسات العلبجٌة وبمٌت العٌنة )

 

  :نتابج الدراسة

لعلبجً عٌادٌا بحٌث ٌطبمه الأخصابٌون والمرشدون إمكانٌة تطبٌك هذا البرنامج ا

 النفسٌون فً العٌادات النفسٌة ومراكز الإرشاد النفسً .

إن تطبٌك برنامج العلبج السلوكً المعرفً على الأطفال المتبولٌن لا إرادٌا أدى 

 إلى علبجهم وإكسابهم سلون النظافة مما ٌدل على فعالٌته العالٌة.

لبج السلوكً المعرفً على الأطفال المتبولٌن لا إرادٌا أدى إن تطبٌك برنامج الع 

إلى معالجة المشكلبت والانعكاسات النفسٌة أو العوامل المرتبطة بالتبول اللبإرادي 

  . مما ٌشٌر إلى فعالٌته والمتمثلة فً الملك والتمدٌر السلبً للذات
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ٌن الذكور والإناث البرنامج العلبجً فعال فً علبج التبول اللبإرادي لكلب الجنس

  .على السواء، حٌث انه لم ٌجد الباحث فرولا ذات دلالة تعزى للجنس

البرنامج العلبجً ٌتمٌز بفعالٌة عالٌة فً علبج التبول اللبإرادي لكلب الفبتٌن 

 02-0العمرٌتٌن الأولى والثانٌة ، وهو أكثر فعالٌة مع الأطفال من الفبة العمرٌة الأولى )

 عام(. 01-02بة العمرٌة الثانٌة )عام( منه مع الف

البرنامج العلبجً أدى إلى التخفٌؾ من حدة الملك المصاحب للتبول اللبإرادي 

 لكلب الجنسٌن دون وجود فروق ذات دلالة إحصابٌة تعزى للجنس .

إن تطبٌك البرنامج العلبجً أدي إلى زٌادة تمدٌر الذات عند الإناث أكثر منه عند 

 .ن فرولا دالة إحصابٌا تعزى للجنس الصالح الإناثالذكور حٌث كانت هنا

 (70، صفحة 2202)جرادة،  

 الدراسات الأجنبٌة -ثانٌاً 

الولاٌات المتحدة  ( 1970Kimmel & Kimmelدراسة كمٌل وكمٌل ) (1

  :الأمرٌكٌة

 إرادي.طرٌمة إشراطٌة فعالة لمعالجة التبول اللب عنوان الدراسة:

 عٌنة الدراسة :

( سنوات وطفلة 1تكونت عٌنة الدراسة من ثلبث حالات من الإناث طفلتان بعمر )

 ( سنوات بمعدل تكرار ٌومً للتبول اللبإرادي. 02بعمر )

 برنامج علبجً سلوكً ) تدرٌب الاحتفاظ(  أدوات الدراسة :

 نتابج الدراسة :

نوات أنجزتا جفاؾ لٌلً من خلبل س 1أظهرت نتابج الدراسة بؤن الطفلتان بعمر 

( سنوات 02والمتابعة وأنجزت الطفلة بعمر ) أٌام من التدرٌب، 7تدرٌب الاحتفاظ بعد 

 .ٌوم من التدرٌب والمتابعة 01ذلن بعد 

 الولاٌات المتحدة الأمرٌكٌة ( Doles & Well 1975)دراسة دولٌزوولٌز  (2

التبول اللبإرادي اللٌلً أثناء وبعد التؽٌر فً سعة المثانة الوظٌفً و عنوان الدراسة:

  .التدرٌب على الاحتفاظ : دراسة حالة

 أهداؾ الدراسة:

  هدفت الدراسة إلى لٌاس التؽٌرات فً سعة المثانة أثناء وبعد التدرٌب على

 الاحتفاظ. 

 عٌنة الدراسة:

تكونت عٌنة الدراسة من طفلة تعانً من اضطراب التبول اللبإرادي اللٌلً بلػ 

 .شهراً  42 عمرها

 :أدوات الدراسة

 ًخط أساس لتحدٌد تؤثٌر التدخل العلبج. 
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 ًلٌاس سعة المثانة الوظٌف MFBC.   

  ٌوم.  20برنامج تدرٌب الاحتفاظ لمدة 

 نتابج الدراسة:

تم تسجٌل التؽٌرات فً السعة الوظٌفٌة للمثانة وتكرار التبول اللبإرادي أثناء 

( شهراً، زادت سعة المثانة 12تبلػ من العمر ) التدرٌب على الاحتفاظ مع الفتاة التً

وبمٌت فوق مستوٌات خط الأساس، انخفض التبول اللبإرادي اللٌلً، ولم ٌحدث أي بلل 

 ( أسبوعا.01خلبل الأسابٌع الثمانٌة الأخٌرة من فترة المتابعة التً استمرت )

 (17، صفحة 2200) عبد السلبم،  

 ( Harris & Purohit 1977وبٌروهٌت )  دراسة هارٌس (3

 تدرٌب المثانة والتبول اللبإرادي.  عنوان الدراسة:

 أهداؾ الدراسة: 

  هدفت الدراسة إلى لٌاس فعالٌة تدرٌب الاحتفاظ فً زٌادة سعة المثانة ومعالجة

 التبول اللبإرادي. 

 عٌنة الدراسة:

( سنة تم 02-0عمارهم بٌن )طفل تراوحت أ 01تكونت عٌنة الدراسة من 

   ة وضابطة تكونت كل مجموعة من تمسٌمهم بشكل عشوابً إلى مجموعتٌن تجرٌبٌ

( أٌام منها 0( ٌوم )20أطفال خضعت المجموعة التجرٌبٌة لتدرٌب الاحتفاظ لمدة ) (8)

( ٌوم تحت إشراؾ الوالدٌن، ولم تتلمى المجموعة الضابطة 22تحت إشراؾ المدرب و )

 خلبل هذه الفترة.  أي تدرٌب

(، المجموعة 0: )ة بالأسبوع للمجموعة الضابطةبلػ متوسط اللٌالً المبلل

 (.2.2التجرٌبٌة: )

 أدوات الدراسة:

  خط أساس معدل تكرار التبول اللبإرادي لمدة أسبوع لتحدٌد تؤثٌر التدخل

 العلبجً.

 ًلٌاس سعة المثانة الوظٌف MFBC.  

  ٌوم. 20برنامج تدرٌب الاحتفاظ لمدة 

 نتابج الدراسة:

أظهرت نتابج الدراسة بؤن سعة المثانة الوظٌفً لدى أفراد المجموعة التجرٌبٌة 

زاد بشكل ملحوظ باستخدام تدرٌب الاحتفاظ ممارنة بالمجموعة الضابطة، ولكن لم توجد 

فروق ذات دلالة إحصابٌة بٌن أفراد المجموعة الضابطة، وأفراد المجموعة التجرٌبٌة 

معدل تكرار التبول اللبإرادي اللٌلً، ولم ٌنمص التكرار بشكل ملحوظ حٌث بلػ من حٌث 

 .( لٌلة بالأسبوع2.1متوسط عدد اللٌالً التبول اللبإرادي )
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   :(Fielding, 1980 UK) دراسة فٌلدٌنغ (4

استجابة الأطفال المبللٌن لٌلبً ونهاراً والأطفال الذٌن ٌبللوا لٌلبً فمط  الدراسة:عنوان 

  .ٌب الاحتفاظ وجرس الإنذارللتدر

 أهداؾ الدراسة : 

  هدفت الدراسة إلى لٌاس فاعلٌة تدرٌب الاحتفاظ مع جرس الإنذار بالممارنة مع

 جرس الإنذار فمط لدى أطفال عٌنة الدراسة. 

 عٌنة الدراسة :

( طفل منهم لم ٌتوافموا مع 02( طفل، تم استبعاد )10تكونت عٌنة الدراسة من )

اج فً الدراسة، إذ كانت معاٌٌر الإدراج فً الدراسة عدم وجود سبب معاٌٌر الإدر

  .عضوي لاضطراب التبول اللبإرادي، وعدم الخضوع الأطفال لعلبج سابك

  .( سنة و عشرة شهور02( سنوات وشهران إلى )0تراوحت أعمار الأطفال بٌن )

 تم تمسٌم العٌنة إلى مجموعتٌن:

 ( ط07تكونت المجموعة الأولى من ) فل تلموا علبج سلوكً مكون من تدرٌب

 خلبل أربعة أسابٌع. 22.0الاحتفاظ وجرس الإنذار، و بمعدل تكرار التبول اللبإرادي 

 ( طفل تلموا علبج سلوكً مكون من جرس 07تكونت المجموعة الثانٌة من )

 ( مرة خلبل أربعة أسابٌع. 21.7الإنذار فمط، و بمعدل تكرار التبول اللبإرادي )

 ( أسبوع.02مدة العلبج للمجموعتٌن )بلؽت 

  :أدوات الدراسة

 .)خط الأساس ) معدل تكرار التبول اللبإرادي خلبل أربعة أسابٌع 

  جرس الإنذار(. -برنامج علبج سلوكً )تدرٌب الاحتفاظ 

  .)برنامج علبجً سلوكً )جرس الإنذار 

 نتابج الدراسة :

إحصابٌة بٌن المجموعتٌن  أظهرت النتابج الدراسة عدم وجود فروق ذات دلالة

لٌلة جافة متتالٌة فً المجموعة الأولى  01العلبجٌتٌن إذا كان عدد الأطفال الذٌن أنجزوا 

 .01/07، وفً المجموعة الثانٌة 00/07

كما أظهرت نتابج الدراسة أن الأطفال الذٌن خضعوا للعلبج المتضمن جرس 

ن الأطفال الذٌن خضعوا للمعالجة الإنذار مع تدرٌب الاحتفاظ ألل لابلٌة للبنتكاس م

 بجرس الإنذار لوحده.

 ٌعتبر الطفل منتكس إذا كان لدٌه أكثر من لٌلتان مبللتان فً الأسبوع الواحد. ملبحظة:

  :إٌطالٌا ( Fava et al 1981دراسة فافا وآخرون ) (5

 التعزٌز الإٌجابً والتبول اللبإرادي.  عنوان الدراسة:
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 أهداؾ الدراسة :

 كلة التبول اللبإرادي باستخدام التعزٌز الإٌجابً. تعدٌل مش 

 عٌنة الدراسة :

( سنوات تم تمسٌمهم إلى 1( طفل بمتوسط عمري لدره )22تكونت عٌنة الدراسة من )

 مجموعتٌن:

 ( أطفال تمَّ علبجهم باستخدام التعزٌز الإٌجابً 02المجموعة الأولى تكونت من )

 ( ٌوم ٌتم استخدام إجراء الرفع اللٌلً. 00التحسن بعد ) ) النجوم( للٌالً الجافة وإذا لم ٌتم

 ( أطفال تمَّ علبجهم باستخدام العلبج باللعب ؼٌر 02المجموعة الثانٌة تكونت من )

  .( أشهر والمتابعة بعد سنة2بلؽت مدة العلبج ) .المنظم

  :أدوات الدراسة

 خط أساس )معدل تكرار التبول اللبإرادي( لمدة أسبوعٌن. 

 ج علبج سلوكً لابم على التعزٌز الإٌجابً للٌالً الجافة )النجوم ومكافآت(برنام 

 برنامج علبجً لابم على العلبج باللعب.  

 نتابج الدراسة :

أظهرت نتابج الدراسة وجود فروق ذات دلالة إحصابٌة بٌن الأطفال الذٌن تلموا 

فة ممارنة بالعلبج علبج سلوكً لابم على التعزٌز الإٌجابً مخطط النجوم للٌالً الجا

باللعب خلبل مدة ثلبثة أشهر من العلبج. إذ بلؽت نسبة الأطفال الذٌن أنجزوا معٌار 

( % إذ تم استخدام إجراء 12لٌلة جافة متتالٌة( فً المجموعة الأولى ) 01الجفاؾ )

( . بلػ عدد 02الرفع اللٌلً مع طفلبن، أما النسبة فً المجموعة الثانٌة فمد بلؽت )

، أما  2/02( سنة من المتابعة فً المجموعة الأولى 0ص الذٌن انتكسوا بعد )الأشخا

 (17، صفحة 2200) عبد السلبم،  .8/02المجموعة الثانٌة 

 (Giffken g, ext 1986دراسة جٌفكن ج. وآخرون ) (6

إرادي لدى الأطفال التدخلبت السلوكٌة كعلبج حابات التبول اللب عنوان الدراسة:

 البوالٌٌن.

 هدؾ الدراسة:

  هدفت الدراسة إلى التعرؾ على أثر التدخل السلوكً فً علبج حالات التبول

 اللبإرادي وبصفة خاصة ذلن التدخل المرتبط بزٌادة كفاءة المثانة على التحكم فً التبول. 

 : عٌنة الدراسة

طفل و  22( سن، 02-0بٌن ) طفلب تتراوح أعمارهم ما 02شملت عٌنة الدراسة على 

 طفلة تل ٌعانون من التبول اللٌلً ؼٌر العضوي.  07
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 أدوات الدراسة:

 شملت أدوات الدراسة على (M.F.B.C)  جهاز لمٌاس مدى كفاءة المثانة ولد

استخدام هذا الجهاز فً تمدٌد مثانة الأطفال اللذٌن ٌملكون مثانة كبٌرة والأطفال الذٌن 

 رة.ٌمتلكون مثانة صؽٌ

 نتابج الدراسة :

أشارت نتابج الدراسة إلى أن الأطفال الذٌن أكملوا العلبج لد تشافوا بشكل ملحوظ 

% أي أشارت الدراسة إلى أن أهمٌة المتابعة خاص فً حالة 82.0ولد بلؽت نسبتهم 

 تلمى العلبج السلوكً )تدرٌب أو تمرٌن المثانة(.

به الجرس للل من حالة التراجع فً الممابل التدخل المشترن الذي صاحبه المن

 بالممارنة مع استخدم المنبه الجرس لوحده. 

لا ٌوجد دلٌل واضح كاؾ ما إذا كان اتخاذ المعلومات التربوٌة عن التبول 

اللبإرادي فعالة كان هنان بعض الأدلة بان الاتصال المباشر بٌن العابلبت والمعالجٌن 

دة الاتصال والدعم تحسن من التداخلبت ٌحسن وٌساعد من اثر التدخل المشترن وزٌا

السلوكٌة البسٌطة لكن إذا تم استخدامها فً محاولات فردٌة والنتابج تحتاج أن تثبت 

  .بدراسات تشمل محاولات أو مجموعات ضابطة عشوابٌة أخرى

  :الخلاصة

على الرؼم من استخدام التدخل المشترن كان أفضل من عدم العلبج عند 

به الجرس إلا انه لا ٌوجد دلٌل واضح بعدم استخدامه بدون منبه استخدامه مع المن

 جرس.

 واستخدام الجرس لوحده كان أفضل من استخدام التدرٌب على الفراش لوحده.

لكن هنان بعض الأدلة تمول أن استخدام المنبه الجرس مع التدرٌب على جفاؾ 

 الفراش.

ض الأدلة بؤن الاتصال كان أفضل من اتخذ المنبه الجرس لوحده وكان هنان بع

 .المباشر مع المعالج ٌمكن أن ٌحسن وٌساعد فً تؤثٌرات التدخل

   Van Kampen M) 2002دراسة : ) (7

  .فً علبج التبول اللبإرادي عند الأطفال والمراهمٌن دراسة شاملة :

  :هدؾ الدراسة

 نبإ التحمك من الطرق العلبجٌة عند الأطفال والمراهمٌن للتبول اللبإرادي والت

 .بالأسباب الكامنة وراء هذه الظاهرة

  :أدوات الدراسة

التكامل العلبجً للتبول اللبإرادي وٌشمل الطرٌمة التكاملٌة فً علبج التبول اللبإرادي 

 وهً:

 جرس المنبه.  
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 .تدرٌب المثانة 

 .زٌادة الدافعٌة 

 .تدرٌب عضلبت المثانة 

 لأدوٌةوهً الوسابل مجتمعة تعتبر أفضل من التدخل عن طرٌك ا.  

  :عٌنة الدراسة

عام وكانوا  22إلى  1من الأطفال والمراهمٌن ما بٌن  72ولد شملت الدراسة 

 أشهر  7ٌخضعون للعلبج مرة واحدة أسبوعٌاً خلبل 

 الدراسة:   نتابج

  .حالة 72من  02العلبج بشكل عام كان ناجحاً فً 

ٌوم 81وبعد  72%العلبج ٌوم كانت نسبة  72وبعد  22ٌوم كانت نسبة العلبج  22وعند 

17%. 

مرض تحسنوا  7لٌلة بدون تبول لا إرادي و 01المتبمٌن لم ٌستطٌعوا أن ٌحمموا  % 02

 وكان عندهم بعض اللٌالً الجافة كل أسبوع.

  .مرٌض واحد لم ٌستمر بالعلبج بسبب نمص الدافعٌة

نوا ألل من وبالنسبة للؤطفال الذٌن ٌوجد عندهم سعه مثانة إلى ألصى حد والذٌن كا

% عند نهاٌة 11% فً أسبوع واحد إلى 02المعدل العادي للعمر زادت السعة من 

 العلبج. 

لا العمر ولا الجنس ولا حالات النوم ولا سعة المثانة ولا التارٌخ العابلً ولا 

  .الفٌزٌولوجٌة الشخصٌة كان لها ارتباط مع نسب النجاح

 الخلاصة :

الشامل للتبول كان عالٌا ولا توجد علبلة أٌضا  نسبة النجاح لصٌر المدى للعلبج

 (88، صفحة 2202)جرادة،  للعمر والجنس والتارٌخ العابلً.

 )   GLAZENER CM, L 2004(دراسة جلازٌنٌر سم اوزن  (8

 الأطفال.التداخلبت التربوٌة والسلوكٌة المشتركة للتبول اللبإرادي عند  الدراسة:عنوان 

 أهداؾ الدراسة:

  تمٌٌم اثر التداخلبت التربوٌة والسلوكٌة المشتركة فً علبج التبول اللبإرادي عند

 الأطفال وممارنتها مع تداخلبت أخرى.

  :أدوات الدراسة

  استخدام الباحث الأبحاث المنشورة فً المجلبت النفسٌة والطبٌة وأبحاث أخرى

الباحث جمٌع المحاولات العشوابٌة للتداخلبت  لها علبلة ولابمة مراجع كما استخدم

التربوٌة والسلوكٌة المشتركة للتبول اللبإرادي عند الأطفال ماعدا تلن المحاولات التً 

ركزت على التبول خلبل النهار ممارنة بالتداخلبت التً كانت بدون علبج وشملت 
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و تداخلبت أخرى  الأسالٌب السلوكٌة والجسدٌة بالإضافة إلى الجرس المنبه، ودواء

لجمع المعلومات وتحلٌلها ، لام ب جمع المعلومات اثنٌن من الباحثٌن ولٌموا جودة 

 المحاولات فً المعلومات المستخلصة.

 نتابج الدراسة:

طفل وهذه المحاولات كانت صؽٌرة وبعضها كان ٌواجه  0210محاولة شملت  07

 مشكلبت منهجٌة شملت استخدام الأسلوب العشوابً.

دخل المشترن )مثل جفاؾ الفراش، وذلن بالتدرٌب على ضبط المثانة وشملت ذلن الت

 المنبه الجرس(.

هذا التدخل المشترن كان أفضل من عدم العلبج فً المجموعات الضابطة لكن لا ٌوجد 

دلالة إحصابٌة كافٌة عن اثر التدخلبت المشتركة لوحدها فً حالة عدم استخدم المنبه 

 الجرس.

شترن لوحده كان ؼٌر جٌد مثل استخدام المنبه الجرس لوحده أو التدخل والتدخل الم

 . المصاحب للمنبه الجرس

 )   2004Pennesi M, etd ( دراسة بٌنسً م، وآخرون (9

 العلبج السلوكً لحالات التبول اللبإرادي الأولً  عنوان الدراسة:

  :أهدؾ الدراسة

 لتبول اللبإرادي الأولى لدى التعرؾ على مدى فاعلٌة العلبج السلوكً لحالات ا

  .الأطفال

  :عٌنة الدراسة

( من الإناث تتراوح أعمارهم ما بٌن 80( من الذكور و )008تكونت عٌنة الدراسة من )

 ( سنة ٌعانون من التبول اللٌلً اللبإرادي الأولً.0-07)

  :أدوات الدراسة

 ًبرنامج علبجً سلوك.  

 تدرٌب المثانة.  

 سجل المتابعة الٌومٌة.  

 الجرس المنبه.  

 :الدراسة نتابج

أشارت نتابج الدراسة إلى فعالٌة ونجاح العلبج السلوكً لحالات التبول اللٌلً 

اللبإرادي وخصوصا استخدام الجرس المنبه حٌث أشارت النتابج إلى أن معظم الحالات 

% من حالات النجاح أما بالً أفراد العٌنة ما زال 82اظهروا تحسنا واضحا بنسبة 

 ندهم من عرض إلى أكثر من عرض ٌتمثل فً تؤخر نضج المثانةع

 .(78-72، الصفحات 2202)جرادة،  
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 :خلاصة ال

التبول  اضطرابأكدت معظم الدراسات على فعالٌة العلبج السلوكً مع ذوي 

د اللٌالً المبللة، مثل اللبإرادي سواء بالجفاؾ التام أو التحسن الجزبً وانخفاض بعد

 دراسة الرٌحانً فالح.

أشارت معظم الدراسات السابمة إلى تنوع فنٌات العلبج السلوكً التً ٌمكن 

التبول اللبإرادي مثل: التعزٌز  اضطراباستخدامها فً العلبج السلوكً مع ذوي 

 .Favaمثل دراسة  الاحتفاظالإٌجابً، الرفع اللٌلً، تدرٌب 

دراسات بٌن عدة فنٌات علبجٌة سلوكٌة فً آن واحد مثل جمعت الكثٌر من ال

 دراسة جابر والصبوة.

 ( لٌلة متتالٌة.01اتفمت معظم الدراسات السابمة أن معٌار الجفاؾ هو )

تنوعت الدراسات من حٌث اختٌارها للعٌنة فمد كان عدد أفراد العٌنة مختلفا، 

حالاتKimmel (2  )ثل دراسة فبعضها ٌعتمد على دراسة الحالة الواحدة أو حالتٌن م

حالات( والبعض الآخر توجه إلى عدٌد كبٌر من الأفراد دراسة  7ودراسة الرٌحانً )

 طفل(. 008بٌنسً )

أسبوع   Kimmel ، 12ٌوم  01مدة العلبج  طولتنوعت الدراسات من حٌث 

 فلدٌنػ.

اسة تباٌن الدراسات السابمة من ناحٌة الأهداؾ فمثلب دراسة فالح وآخرون ودر

 الرٌحانً، تهدؾ إلى اٌجاد حلول وممترحات لمشكلة التبول اللبإرادي.

اختلبؾ البٌبات العربٌة والأجنبٌة فً تناول عٌنة الدراسة، فً حٌن احتارت 

معظم العٌنات الأطفال فً المرحلة الابتدابٌة لإجراء الدراسات علٌها كدراسة فالح 

 الجابر.

ظم الدراسات فعالٌتها فً علبج التبول اللٌلً أثبتت هذه الأسالٌب العلبجٌة فً مع

 حٌث تعمل على إعادة تدرٌب الطفل ( عام02اللبإرادي على المدى الطوٌل ولأكثر من )

بطرٌمة صحٌحة على ضبط مثانته والتحكم فٌها، لكنها تنكر وجود معتمدات داخلٌة 

المتمثل فً موجهة للسلون المشكل، فهً تركز فمط على السلون الظاهر لدى الطفل و

 التبول اللبإرادي وتلؽً المعتمدات الداخلٌة والمٌم التً توجه هذا السلون.

تنوع الأدوات المستخدمة بتنوع هدؾ الدراسة وهنان دراسات استخدمت نفس 

الأدوات مثل: دراسة الحالة، الممابلة العٌادٌة، أسلوب الملبحظة، الاختبارات، المرالبة 

 الذاتٌة وؼٌرها.

إلى ما تم عرضه من الدراسات السابمة فمد استفدنا فً دراستنا الحالٌة واستنادا 

إشكالٌة البحث والإطار النظري للدراسة حٌث تم تمسٌمه إلى ثلبثة فصول،  طرح فً

بالإضافة إلى إسهام الدراسات السابمة فً اخِتٌار منهج الدراسة الحالٌة وتحدٌد العٌنة 

أهم  انتماءالكبٌرة وهً  الاستفادةللدراسة بجانب المستخدمة وكذا وضع الفروض المنسبة 
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التبول اللبإرادي بالإضافة إلى المساعدة فً  اضطرابفنٌات العلبج السلوكً لمعالجة 

 تفسٌر النتابج التً توصل إلٌها البحث ووضع التوصٌات الأخٌرة.

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 الفصل الثانً
 العلبج السلوكً

 

 تمهٌد

 لعلبج السلوكًالأصول النظرٌة التارٌخٌة ل (0

 المفاهٌم الربٌسٌة فً النظرٌة السلوكٌة (2

 خطوات العلبج السلوكً (2

 النظرٌات المفسرة للتعلم السلوكً (1

 مبادئ العلبج السلوكً للتبول اللبإرادي (0

 أسالٌب وتمنٌات العلبج السلوكً (7

 خصابص العلبج السلوكً (7

 الأسالٌب السلوكٌة المتبعة فً علبج اضطراب التبول اللبإرادي (1

 ا العلبج السلوكًمزاٌ (8

 عٌوب العلبج السلوكً (02

 الخلبصة
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 تمهٌد

ٌعرؾ العلبج السلوكً للتبول اللبإرادي بؤنه نمط من أنماط العلبج النفسً الذي 

ٌستهدؾ البحث عن الأسباب النفسٌة، وذلن بعد استبعاد أو علبج المشكلبت العضوٌة 

تساعده فً زٌادة بعض السلوكٌات التً  اكتسابوهو ٌموم على تدرٌب الطفل على 

ذا من المدرة على التحكم فً التبول والانتباه فً امتلبء المثانة فً اللحظات المناسبة فه

 سلوكٌة. خلبل فنٌات وتمنٌات علبجٌة

فً الفصل من مفهوم، تمنٌات العلبج السلوكً، خصابصه، ما نتطرق إلٌه وهذا 

 بعض الأسالٌب العلبجٌة، مزاٌا وعٌوب العلبج السلوكً.

 الأصول النظرٌة التارٌخٌة للعلاج السلوكً: -1

ظهرت هذه التمنٌة العلبجٌة كرد لبعض الاتجاهات المابمة على التحلٌل النفسً 

-0170وذلن بداٌات المرن العشرٌن، ولد تجلت هذه التمنٌة من خلبل "جون واطسون" 

ت ثم مامإسس المدرسة السلوكٌة، والعالم فرانكس فً شكل مجموعة من التطبٌ 0801

لعلبج الادمان، ولامت نظرٌات "بافلوؾ" التعلم  استخدم فٌها الاشراط المنفر

الاشتراطً، وفً خمسٌنٌات المرن الماضً لام "سكٌنر" بوضع الأسس الفنٌة العلمٌة 

بالإضافة لكتاب العلبج النفسً بطرٌمة الكؾ التبادلً لـ "ولبً" وإضافة إلى إسهامات 

 اب "العلبج السلوكً والعصابً"."إٌزنن" من خلبل تؤلٌفه لكت

 (https://lakhasly.com/ar/view-summary/) 

ٌرى المعالجٌن السلوكٌٌن أن العلبج السلوكً ٌمتصر على المبادئ المشتمة من 

وهل  Watson، وتبعه واطسون Pavlou الروسً بافلو نظرٌات التعلم التً صاؼها العالم

Hull ٌكٌٌن، وتلن التً صاؼها ثورندٌنالأمر Thorndike  وطورها بعده عالم النفس

 (27، صفحة 0881)عبد الستار،  .B.FSkinner الأمرٌكً المشهور سكٌنر

 المفاهٌم الرئٌسٌة فً النظرٌة السلوكٌة: -2

 السلون: )كل سلون إٌجابً أو سلبً(

 ة للؤفعال المكٌفة للفرد و لوضعٌته لما ٌدركها وٌفسرها.هو سلسلة منظمالسلون 

  (021، صفحة 2200-2201)ٌوبً ، 

 سلسلة           اِضطراب سلوكً.

 منظمة           التنظٌم والهدؾ.

 الفعل           جهاز حركً ولفظً.

 الوضعٌة           مثٌر منظم.

 جهاز معرفً          إدران  

  التفسٌر           شكل معرفً
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هو أسلوب من الأسالٌب الحدٌثة ٌموم على أساس استخدام نظرٌات ولواعد التعلم، 

وٌشمل على مجموعة كبٌرة من الفنٌات العلبجٌة الهادفة إلى إحداث تؽٌٌر إٌجابً بناء 

 فً سلون الأنسان وبصفة خاصة سلون عدم التوافك.

عض على العلبج السلوكً اِصطلبح تعدٌل السلون وبصفة خاصة عندما ٌطلك الب

 (02، صفحة 0881) عبد الرحمان و الشناوي،  ٌستخدم فً بٌبة ؼٌر عادٌة.

 خطوات العلاج السلوكً: -3

 .تحدٌد السلون المراد علبجه أو تعدٌله 

 خلبل جمع بٌانات ومعلومات ولٌام  تحدٌد ظروؾ التً تظهر فٌه السلون من

 بتحلٌلها.

  ،تحدٌد العوامل المسإولة عن استمرار السلون المضطرب من خلبل )النوع

 التارٌخ، مدة حوث السلون، تكرار السلون، مع ومن وكٌؾ حدث السلون(.

 .تحدٌد واختٌار الظروؾ التً تطبك فٌه العملٌة العلبجٌة 

 طرب.تحدٌد الظروؾ السابمة للسلون المض 

 .تحدٌد العلبلة بٌن الاستجابة والمولؾ 

  إنهاء العلبج حٌث ٌصل الفرد إلى السلون المرؼوب المعدل وتعمٌم هذا السلون

 فً موالؾ ذات صلة.

  تحدٌد مظاهر التحسن من خلبل المٌاس البعدي )إعادة تطبٌك الملبحظة، طرح

 التساإل على الأفراد المحٌطٌن بالظاهرة السلوكٌة(.

 (https://lakhasly.com/ar/view-summary/) 

 النظرٌات المفسرة للتعلم السلوكً: -4

 ٌوجد عدة نظرٌات طورت وعدلة السلون من بٌنهم:

 نظرٌة الإشراط الكلاسٌكً:  -4-1

كان على ٌد بافلوؾ حٌث نصت نظرٌته فً التعلم على ارتباط استجابة ما بمثٌر 

بٌن  الالترانعلبلة طبٌعٌة أي حدوث التعلم لدى الفرد حٌث ٌحدث  ما ولا تربطهما

 مثٌرٌن، ٌحل أحدهما مكان الآخر فً إحداث استجابة لٌست له فً الأصل.

السلون الاستجابً عند بافلوؾ بؤنه استجابة من خلبل جهاز أو تنظٌم لوضعٌة مثٌرة 

 حٌث أن المثٌر ٌسبك الاستجابة.

إشراطٌة بالربط بٌن المثٌر الأحادي إلى  استجابةاث بافلوؾ وضح بؤنه ٌمكن إحد

 لكلب.المثٌر ؼٌر الشرطً الذي ٌفجر أو ٌظهر دابما استجابة اللعاب عند ا

  (10، صفحة 2200)أسامة فاروق ،  
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 مثال:

 لصص وأفلبم الرعب                               الخوؾ

 

 م                         لصص وأفلبم الرعب                       الخوؾالظلب

 

 الظلبم                         الخوؾ

 مثال آخر:   الخوؾ من الأماكن الضٌك.

 الخوؾ من الأماكن المرتفعة.             

 الخوؾ من الظلبم.             

بدراسة  0822جرٌبٌة بحٌث لام سنة لمد لام بافلول بدراسة التعلم فً ظروؾ ت

عملٌة الهضم عند الكلب فً المختبر ولام بمٌاس ممدار أو كمٌة اللعاب الذي ٌفرزه الكلب 

عند إطعامه ولمد أدرن أن مجرد رإٌة الطعام تإدي إلى إحداث الاستجابة التً تثار حٌن 

 (70-71، الصفحات 2202)بطرس ،  ٌلبمس مسحوق اللحم )الطعام( لسان الكلب.

وضح بؤن تمدٌم الأكل وهو مثٌر ؼٌر انعكاسً ٌإدي إلى استجابة سٌلبن اللعاب 

عند الكلب الجابع وهو رد فعل فٌزٌولوجً وؼرٌزي محض، أما إذا سبمنا تمدٌم الأكل 

ح مثٌرا بصوت جرس وهو المثٌر المحاٌد وذلن لعدة مرات، هذا المثٌر المحاٌد ٌصب

اشتراطٌا، أي أن الصوت ٌسبب لوحده سٌلبن اللعاب، بهذا تصبح عملٌة سٌلبن اللعاب 

برابطة حدٌدٌة  رد فعل شرطً من جهة أخرى تختفً الاستجابة الشرطٌة إذا لم تثبت

 الاستجابة فً الأخٌر. )جرس، كلب( وتنطفا

ٌمكن لأي مثٌر نظرٌة بافلوؾ تموم أساسا على عملٌة الارتباط الشرطً، إذا أنه 

بٌبً محاٌد أن ٌكتسب المدرة على التؤثٌر فً وظابؾ الجسم الطبٌعٌة والنفسٌة إذا ما 

 صوحب بمثٌرا آخر من شؤنه أن ٌثٌر فعلب استجابة منعكسة طبٌعٌة أو اشراطٌة أخرى.

  (70-71، الصفحات 2202)بطرس ،  

 ٌجب أن تتوفر فً حدوث فعل منعكس شرطً:الشروط التً  -4-1-1

 ثرٌن:مؤالعلالة الزمنٌة بٌن ال (أ 

حدوث تعلم الشرطً ٌتطلب أن ٌتكون المثٌر الشرطً المثٌر ؼٌر الشرطً 

بفاصل زمنً لصٌر لكً ٌحدث الالتران بٌنهما ولد حدد هذا الفاصل فً بعض 

 الدراسات بضعة ثوان وأحٌانا بؤجزاء من الثانٌة.

( هو ؼٌر SI( والمثٌر ؼٌر الشرطً )SCبٌن المثٌر الشرطً ) تشمل العلبلة

 معروؾ تماما.

 

 

 

 ٌظزدٍز

 إقززاٌ

 ٌظزدٍز

ظزدٍزٌ  
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 هنان خمسة انواع أساسٌة للعلبلة بٌن المثٌرٌن الموضحة كما ٌلً:

  الاشراط فً نفس الولتSimultanée( ًأٌن المثٌر الشرط :SC ٌكون لبل )

الزمنً الصؽٌر ٌإدي ( بثوانً للٌلة، حٌث وضح أن هذا الفارق SIالمثٌر ؼٌر الشرطً )

 إلى اِشراط سرٌع بالنسبة لفوارق أخرى، أي ٌعتبر هذا الفارق النموذج المفضل.

 لاشراط أٌن الفارق الزمنًا: ( ًبٌن المثٌر الشرطSC ًوالمثٌر ؼٌر الشرط )

(SI أطول على العموم )ثوانً فً كلتا الحالتٌن المثٌر الشرطً والمثٌر الؽٌر  02

 س الولت. الشرطً ٌنتهٌان فً نف

  ِأي هنا ٌكون فارق زمنً :ٌر الشرطًأٌن المثٌر الشرطً و ؼ شراط الأثرا 

 واضح وكبٌر.

  الاشراط الزمنً: المثٌر الؽٌر الشرطً ٌظهر فً أزمنة منتظمة أٌن ٌكون له لٌمة

 المثٌر الشرطً.

 ًٌظهر لبل المثٌر الشرطً بفترة  :الاشراط التراجعً أٌن المثٌر ؼٌر الشرط

 لة.زمنٌة طوٌ

 تكرار الالتران أو التصاحب بٌن المثٌرٌن: (ب 

حتى تكون العلبلة الشرطٌة بٌن المثٌرٌن الصنعً أو الحٌادي )الجرس فً تجربة 

بافلوؾ(، وبٌن المثٌر الشرطً )الطعام( لابد أن ٌتكرر هذا الالتران وبنفس الترتٌب عدة 

معٌنة ٌإدي إلى تعلم  مرات علما أنه تبٌن أن حدود هذا الالتران مرة واحدة وفً ظروؾ

 الربط بٌنهما لكن الدراسٌن ٌرون أن ضرورة التكرار لضمان هذه العلبلة. 

 سٌادة الاستجابة: (ج 

 استجابةٌكتسب المثٌر الشرطً خاصته الجدٌدة من حٌث لدرته على إحداث  حتى

جابة بالمثٌر الطبٌعً لابد أن تكون العلبلة بٌن المثٌر الطبٌعً والاست الترانهما من خلبل 

 ؼٌر الشرطٌة علبلة فطرٌة أو انعكاسه وذات سٌادة.

 استبعاد المثٌرات الأخرى المشتتة للانتباه: (د 

إن نجاح التعلم الشرطً ٌتولؾ على للة العوامل المشتتة للبنتباه فً مولؾ التعلم 

 إذ كلما زاد عدد هذه العوامل كلما تطلب الأمر المٌام بعدد أكبر من المحاولات.

 التعزٌز: (ه 

و العامل الحاسم فً التعلم الشرطً، فلكً ٌصبح الجرس لادرا على استدعاء وه

 إفراز اللعاب لابد من أن ٌمدم الطعام للكلب إثر سماعه بصوت الجرس.

 (010، صفحة 2200-2201)ٌوبً ،  
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 خصائص الفعل المنعكس الشرطً: -4-1-2

 فا للفعل المنعكس ذي الطبٌعة الوراثٌة الفطرٌة.فعل مكتسب ومتعلم خلب 

  فعل لابل للتؽٌٌر والتعدٌل لوة وضعفا وٌتؤثر بالشروط التً أحاطت بالكابن أثناء

 تكوٌنه.

  لا ٌتطلب تكوٌنه وجود مستمبل معٌن متخصص فً استمبال منبهاته لأنه ٌستخدم

 الزمن كمثٌر شرطً لإفراز اللعاب عند الكلب.

 والإمعاء حٌث ٌمكن إمعاء الفعل المنعكس الشرطً بعد تكوٌنه  لابل للبنطفاء

وهذا باتباع طرٌمة معاكسة لتكوٌنه فإذا تكرر لرع الجرس عدة مرات دون أن ٌعمب ذلن 

الاشارة هنا إلى أن الانطفاء فً الؽالب لا ٌكون كلٌا وإلى الأبد  تجدرتمدٌم الطعام، و

المثٌر الؽٌر الشرطً وإعادة ظهور الارتباط  وإنما ٌلبحظ بعد فن الارتباط التجرٌبً بٌن

فٌما بعد وهذا ما أطلك علٌه اسم الاسترجاع التلمابً للفصل المنعكس الشرطً بعد 

  (77-70، الصفحات 2202)بطرس ،  ؼمابه.

 لوانٌن الاشراط عند بافلوف: -4-1-3

ً أجراها على التعلم الشرطً عددا من اكتشؾ بافلوؾ فً سٌاق أبحاثه الت

الموانٌن التً تفسر العلبلة بٌن المثٌرات الشرطٌة وؼٌر الشرطٌة وفٌما ٌلً موجز عن 

 ذلن:

 لانون الاستشارة: (أ 

وٌتضمن التعبٌر عن حدوث الاشراط فً حال تمت المزاوجة بٌن المثٌر الشرطً 

ص المثٌر اللبشرطً وؼٌر الشرطً مما ٌإدي إلى أن ٌكتسب المثٌر الشرطً خوا

 وٌموم ممامه.

 لانون الكف الداخلً: (ب 

تكرر ظهور المثٌر الشرطً لفترة من الزمن دون تعزٌز بالمثٌر الطبٌعً فإن  إذ

الفعل المنعكس الشرطً ٌضعؾ تدرٌجٌا وفً النهاٌة ٌنطفا أي لا تظهر الاستجابة 

تؤخذ بالنمصان شٌبا  الشرطٌة فإذا تكرر لرع الجرس دون تمدٌم الطعام فإن كمٌة اللعاب

 فشٌبا حتى تتولؾ تماما.

 لانون التعزٌز: (ج 

هو شرط لابد منه لتكوٌن الفعل المنعكس الشرطً وٌمصد بذلن تتابع المولؾ 

على نحو ٌكون فٌها التعزٌز هو الخٌط الذي ٌوجه عناصر المولؾ وٌجعل منها كتلة 

  سلوكٌة ترابطٌة.

 لانون التعمٌم: (د 

نما ٌتم اشراط الاستجابة لمثٌر معٌن فإن المثٌرات وٌعنً هذا الاشراط أنه حٌ

الأخرى المشابهة للمثٌر الأصلً تصبح لادرة على استدعاء نفس الاستجابة بعد أن ٌتعلم 

الكلب الاستجابة لمرع الجرس بإفراز اللعاب عند سماعه لأصوات مشابهة لصوت 
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وان والانسان، فالطفل الجرس، وهذه الظاهرة ظاهرة التعمٌم تلبحظ كثٌرا فً سلون الحٌ

 الذي ٌخاؾ نوعل من الحٌوانات ٌستجٌب بالخوؾ لحٌوانات مشابهة لهذا النوع. 

 لانون التمٌٌز: (ه 

هو لانون مكمل لمانون التعمٌم إذا كان التعمٌم استجابة للتشابه بٌن المثٌرات فإن 

ة أن ٌمٌز التمٌٌز استجابة لاختلبؾ بٌنها بمعنى أن الكابن الحً ٌستطٌع فً هذه العملٌ

بٌن المثٌرات الموجودة فً المولؾ بشكل لا ٌصدر الاستجابة إلا للمثٌر المفرز، وبالتالً 

 لا تبمى إلا الاستجابة المفرزة بٌنها تنطفا الاستجابات الأخرى ؼٌر المفرزة.

وتعد عملٌة التمٌٌز متؤخرة أو تالٌة لعملٌة التعمٌم حٌث لا ٌستطٌع الطفل على 

ام بعملٌة التمٌٌز بدلة بٌن المثٌرات إلا فً مرحلة متمدمة من النمو، فبعد سبٌل المثال المٌ

أن كان الطفل ٌخاؾ من جمٌع الحٌوانات المشابهة للحٌوان الذي كون لدٌه استجابة 

 الخوؾ ٌبدأ فً اصدار استجابات الخوؾ على نفس الحٌوان فمط.

  (71، صفحة 2202)بطرس ،  

 استعمالات الاشراط الكلاسٌكً: -4-1-4

هو ٌمثل سٌرورة الأساسٌة لعدة نشاطات الفرد، التطبٌك الملبحظ كثٌرا أو خاصة 

فً الاشهار المصاحبة تبٌن مثلب الاحساس العالً الجٌد واستعمال بعض المنتجات مثل: 

بعض صورة جٌدة، سٌارة جدٌدة، ٌستعمل هذا الاشراط فً كثٌر من العلبجات ل

بؤنه ٌمكن نزع أو إلؽاء الدفاعات المناعٌة  Rosenzweigالاضطرابات بحٌث لمد وضح 

  (71، صفحة 2202)بطرس ،  عند بعض فبران التجارب.

 نظرٌة إدوارد ثورنداٌن: -4-2

بؤن  كانت اسهاماته فً تعدي السلون فً وصفه لمانون الأثر وٌمول هذا المانون

السلون الذي ٌإدي إلى إحداث أثر مرؼوب فٌه فً البٌبة فإنه سوؾ تزداد احتمالٌة 

ظهوره فً المستمبل والتجربة المشهورة لثورنداٌن فً هذا المجال هو وصفه لمطة فً 

صندوق ووضع الطعام خارج هذا الصندوق بحٌث تستطٌع المطة رإٌته، وحتى ٌفتح 

رافعة بٌدها، ولد أظهر ثورنداٌن بؤن المطة تعلمت المفص فإن على المطة أن تضرب ال

الضرب على الرافعة بسرعة أكثر لان سلون الضرب على الرافعة أدى إلى نتٌجة أو 

 أكثر مرؼوب فٌه فً البٌبة أي أن المطة استطاعت أن تصل إلى الطعام.

حاول ثورنداٌن من خلبل ملبحظة المطة لٌاس عدد المرات المهمة للمحاولة 

الحل والحصول على الطعام، ٌمول أٌضا ثورنداٌن فً  لإٌجادة الزمن المستؽرق ومعرف

الحل وذلن بضرب الرافعة والخروج منها بالصدفة  بإٌجادالبداٌة ٌكون سلون المطة 

وبعدة محاولات تصبح المطة أكثر سرعة ودلة وانتباها فً محاولاتها بحٌث ٌمل عدد 

ندوق، لمد عبر ثورنداٌن عن هذه الاستجابات الأخطاء وٌنمص الزمن المستؽرق فً الص

برسم بٌانً ٌبٌن فٌه مختلؾ محاولات المطة بالإضافة إلى تبٌانه فً كتابه "ذكاء 

بؤنه ٌوجد لوانٌن تسمح بتفسٌر هذا التعلم من خلبل "المحاولة  0800" الحٌوانات
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نون بؤن السلون والخطؤ" فمن بٌن هذه الموانٌن المهمة لانون الأثر بحٌث ٌوضح هذا الما

 ٌمكن أن ٌظهر من خلبل اشباع الجهاز وإذا لم ٌشبع هذا الجهاز فإن السلون ٌختفً.

  (072، صفحة 2227)الرزٌمات ،  

 نظرٌة جون واطسن: -4-3

ٌرى واطسن مإسس المدرسة السلوكٌة أن علم النفس هو علم السلون وإن 

ة الدراسة موضوعاته هً الطرٌمة الموضوعٌة المستخدمة فً المٌادٌن الطرٌمة المناسب

العلمٌة الطبٌعٌة و لٌست طرٌمة الاستبطان التً كانت شابعة لبله فً دراسة الظواهر 

 النفسٌة ٌإكد واطسن من خلبل الأعمال التً لام بها. 

راسة على دور البٌبة الاجتماعٌة فً تكوٌن و نمو شخصٌة الفرد وكذلن أهمٌة د

 و لٌاس آثار المثٌرات المختلفة فً عملٌة التعلم و فً السلون بصفة عامة. 

بتوضٌح كٌؾ  Rosalie Rayner و مساعدٌه أمثال Watson حاول 0822فً سنة 

من منطك أو أساس أنه ٌوجد  Watson أن الانفعالات مثل: الخوؾ ٌمكن إكتسابها، انطلك

الخوؾ و بعض المثٌرات الخاصة  استجابة علبلة تواصل مباشر بٌن الجهاز العصبً و

  .مثل: الصوت المرتفع و المفاجا

 ماذا ٌحدث إذا وجد مثٌر محاٌد لمثٌر آخر ؟

Watson و Rayner لاموا بمحاولة تجرٌبٌة على الطفل Albert  8الذي ٌبلػ عمره 

فرو أشهر، بحٌث لمد كان الطفل مثل الأطفال الآخرٌن لا ٌخاؾ من الحٌوانات التً لها 

بحٌث عندما كان ٌرى المار الأبٌض كان ٌفرح. لكن الباحثان سوؾ ٌدخلبن مثٌر أخر 

الذي هو الصوت المفاجا المرتفع فً كل مرة ٌظهر فٌها الفؤر الأبٌض وهذا فجر للطفل 

سلون البكاء والصراخ عند رإٌة الفار الأبٌض. و بعد عدة مرات من المحاولات أصبح 

مط بدون أي صوت ٌخاؾ منه و هذا ما أدى إلى ظهور الخوؾ الطفل عندما ٌرى الفار ف

المكتسب . و بهذا ٌمكن تفسٌر بنفس الطرٌمة، ظهور عدة مخاوؾ لدى الطفل من 

  (72، صفحة 2202)د.كرٌمان ،  حٌوانات لها فرو و من أي حٌوان آخر بنفس الطرٌمة.

فٌها أن ٌزٌل الخوؾ لدى طفل كان ٌخاؾ  استطاعى كما لام واطسن بتجربة أخر

من الأرابب و ذلن عن طرٌك تمدٌم أرنب أبٌض بمصاحبة مثٌر ٌستدعً السرور لدى 

تدرٌجٌا التخلص من هذا الخوؾ  استطاعالطفل )تمدٌم بعض الحلوى مثلب( إلى أن 

  .المرضً

 اكتسابهن إن هذه الدراسات لدمت لواطسن دلٌلب على أن السلون المرضً ٌمك

السلون العادي  اكتسابكما ٌمكن التخلص منه و انه بالتالً لا ٌوجد فرق بٌن طرٌمة 

اصلب عملٌة السلون المرضً لأن العملٌة الربٌسٌة فً كلتا الحالتٌن هً  اكتسابوطرٌمة 

، ولد أدى نجاح واطسن فً استجاباتتباطات بٌن مثٌرات و تعلم وعملٌة تكوٌن ار

بؤنه ٌستطٌع السٌطرة على السلون بطرابك لا حصر لها تمرٌبا  عتمادالاتجاربه هذه إلى 

 . والاستجاباتعن طرٌك ترتٌب تتابع المثٌرات 
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، عشرة أطفال أصحاء سلٌمً التكوٌن و لد توج دعواه بموله المشهور ) أعطونً

 و سؤختار أٌا منهم أو أحدهم عشوابٌا ثم أعلمه فؤصنع منه ما أرٌد طبٌبا أو مهندسا أو

محامٌا أو فنانا أو تاجرا أو مسإولا أو لصا و ذلن بؽض النظر عن مواهبه ومٌوله و 

 ولدراته أو سلبلة أسلبفه(.  اتجاهاته

  : نظرٌة الإشراط الإجرائً لسكٌنر -4-4

ٌن فً ان سكٌنر ٌتفك مع ثورنداٌن فً تمرٌر أن الثواب والعماب ؼٌر متساوٌ

لعماب لا ٌزٌد من احتمال ، بٌنما ا الاستجابةرار واب من احتمال تكثالأثر، حٌث ٌزٌد ال

علم النفس بؤهمٌة استخدام أفكار سكٌنر فً العلبج بمعظم المشتؽلون  اعترؾتكرارها، 

النفسً خاصة على تعدٌل كطرٌمة من طرق العلبج النفسً و التً شاع استخدامها مع 

لون سوال الفوبٌا، لتؤتؤةا ، كما استخدمت فً علبج االأطفال المعولٌن والمتخلفٌن عملٌ

لوؾ  و فالذهانً، كما ٌرجع إلٌه الفضل فً التمٌٌز بٌن نوع التعلم الذي أنتجته تجارب با

 .ذلن الذي أنتجته تجارب تورنداٌن

ستجابً الذي ٌعمل على لمد مٌز سكٌنر بٌن نوعٌن من السلون هما السلون الا

، و لكنه  ٌنتزعه مثٌر معٌنجرابً الذي لا، والإد و معروؾدزاعه مثٌر معٌن محانت

، بمعنى أن السلون الاستجابً ً تلمابٌا ولٌس استجابة لمثٌر ماٌصدر عن الكابن الح

ؼٌر الشرطٌة أو  الاستجابات: مط المثٌر و ٌحدث فً مواجهته مثلٌكون محكوما بن

الأفعال المنعكسة الطبٌعٌة كإفراز اللعاب عند رإٌة الطعام ، بٌنما ٌصعب رد السلون 

 الإجرابً لمثٌر معٌن.

، و ٌمصد )س( اشتراط)م( و  اشتراطهما:  الاشتراطسكٌنر بٌن نوعٌن من ٌمٌز 

)م( لتؤكٌده على أهمٌة  اشتراط، و ٌسمى ستجابً الكلبسٌكًالا الاشتراطم( ) باشتراط

الإجرابً الذي  الاشتراطالاستجابة المطلوبة، أما النوع الثانً فهو  انتزاعالمثٌر فً 

دون  الاستجابة)س( لأنه ٌعتمد على  اشتراطً ظل السلون الإجرابً و ٌسمى ٌحدث ف

الإجرابً بمعدل صدور الاستجابة بٌنما الكلبسٌكً بموة  الاشتراطالمثٌر ، وتماس لوة 

  .(72، صفحة 2202)د.كرٌمان ،  الاستجابة الشرطٌة

 ئً: الإجرا الاشتراطمفهوم  -4-4-1

الكلبسٌكً  الاشتراطمباشرة كما هو الحال فً  استجابةالسلون الاستجابً هو 

 استجابةمثل : إسالة اللعاب بالنسبة للطعام ، أما السلون الإجرابً فٌبدو تلمابٌا أكثر منه 

 لمثٌر معٌن و معظم الاستجابات التً تصدر عنا الفرد هً من نوع السلون الإجرابً. 

هو نمط من الاشتراط ٌعتمد على الإجراء الذي ٌموم به الكابن  الإجرابً الاشتراط

 الحً تحت شروط معٌنة لتعلم نمط معٌن من السلون المعزز أو المدعم. 

بتفسٌر كٌفٌة تطور السلون و  0821لمد لام سكٌنر فً كتابه "سلون الجهاز" 

 شرح أسس الإشراط الإجرابً. 
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 كٌفٌة حدوث الاستجابة: -4-4-2

ر حمامة فً صندوق بحٌث ٌوجد فً هذا الصندوق فتحة دابرة فً وضع سكٌن

الوسط مضٌبة . ففً الأول كان ٌجب على الحمامة أن تتوسط الصندوق لتصل إلى هذه 

الفتحة المضٌبة لتحصل على حبة الممح. فً المرحلة الثانٌة أصبح ٌجب على الحمامة أن 

إلى توجه رأسها نحو هذه الفتحة تتوسط الصندوق لتصل إلى الفتحة المضٌبة بالإضافة 

فً المحلة الثالثة المعزز الذي هو حبة الممح لم ٌفتح للحمامة إلا عند إتباع الشروط التً 

تتمثل فً توسطها الصندوق و اتجاه رأسها نحو الفتحة و إدخال منمارها فً هذه الفتحة 

إذا حصلنا على  المضٌبة. كما تلبحظ بؤنه لم ٌمكن الانتمال من مرحلة إلى أخرى إلا

 .السلون المراد حصوله

كما وضع سكٌنر تجربة على الفار بحٌث لام بوضع صندوق ٌختوي على رافعة 

ع داخل بتتصل بطبك الطعام من الداخل ، و لمبة صؽٌرة أعلى الرافعة ووضع الفار جا

الصندوق ، بحٌث ٌتحرن الفار داخل الصندوق ، وبالصدفة ٌضؽط على الرافعة و بعد 

ول إلى المستوى الإجرابً ٌموم المجرب بتحرٌن مستودع الطعام بحٌث ٌصبح الوص

خارج الصندوق، و ٌتحرن الفار ومع كل مرة ٌضؽط فٌها على الرافعة تنزلك كرة 

صؽٌرة من الطعام فً الطبك وٌؤكل الفار الطعام وٌعود للضؽط على الرافعة ، و هنا 

عة، و ٌتزاٌد معدل الضؽط على الرافعة ٌعمل الطعام كمعزز لاستجابة الضؽط على الراف

الضؽط على  استجابةبصورة طردٌة و عند فصل مستودع الطعام عن الرافعة تصبح 

 الرافعة ؼٌر معززة بالطعام . 

نطفاء( بسبب ؼٌاب التعزٌز و لدراسة ٌمل معدل الضؽط على الرافعة )الا و هنا

بضوء اللمبة عندما ٌموم بالضؽط  لدرته على التمٌٌز ٌموم المجرب بتمدٌم الطعام ممترنا

  .الضوء انطفاءعلى الرافعة و عدم تمدٌم الطعام فً حال 

سكٌنر بؤن السلون هو معالجة إجرابٌة للبٌبة ، فضؽط الفار على  استنتجمن هنا 

 إجرابٌة للحصول على الطعام.  استجابةالرافعة 

إجرابٌة معٌنة  باستجابة ٌكون الحٌوان إٌجابٌا ونشطا و لا ٌتعزز سلوكه إلا إذا لام

 حسب ما ٌرٌد المجرب

  :لٌاس لوة الاستجابة -4-4-3

الإجرابٌة )معدل الضؽط على الرافعة( خلبل  الاستجابةكلما زاد معدل تكرار 

  .فترة معٌنة كلما كانت لوة الاستجابة الإجرابٌة أكبر

بٌة نطفاء كممٌاس لمدى مماومة الاستجابة الإجراٌمكن استخدام منحنى الا

 نطفاء.للب

  : التسجٌل التراكمً للاستجابات  -4-4-4

استخدم سكٌنر هذا الأسلوب لكً ٌتمكن من الحصول على تسجٌل كامل 

لاستجابات الحٌوان داخل الصندوق، وٌختلؾ هذا الأسلوب عن الأسالٌب الأخرى لرسم 
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العدد الكلً المنحنٌات فً تجارب التعلم ، وفٌه ٌتم تسجٌل الزمن على المحور الأفمً و

فهو إما ٌكون  الاستجاباتعلى الرأسً وعلى هذا فلب ٌمكن أن ٌهبط منحنى  للبستجابات

 . للبستجاباتصاعدا أو ٌظل كما هو فً حال عدم إصدار الحٌوان 

معٌن من طرؾ فرد أو جماعة ٌجب تخٌل أو وضع معززات التً تزٌد من 

 ظهور السلون المراد الحصول علٌه.  احتمالٌة

بة للتمنٌات المستعملة فً العلبج توضع التمنٌات الموضوعة من طرؾ بالنس

سكٌنر التً تإدي إلى تؽٌٌر السلون خاصة عند الأطفال المشاؼبٌن أو المتؤخرٌن عملٌا 

أٌن نرٌد الحصول على سلون أٌضا ٌمكن تؽٌٌر سلوكات الخوؾ عند بعض الأفراد و 

 فً المجتمع.  تؽٌٌر سلوكات بعض مرضى الفصام و هذا لإدماجهم

 (018-011-017-017، الصفحات 2200-2201)ٌوبً ،  

  : نظرٌة التعلم الاجتماعً -4-5

تإكد هذه النظرٌة أهمٌة الجانب الاجتماعً لعملٌة التعلم فهً ترى أن السمة 

ٌرة عن تعلم أنماطا معٌنة من الاجتماعٌة من الطبٌعة البشرٌة مسإولة إلى درجة كب

السلون و الخٌرة ، بحٌث تتباٌن مثل هذه الأنماط تبعا لاختلبؾ المجتمعات و نوعٌة 

الخبرات السابدة فٌها . وتحدٌدا فإن هذه النظرٌة ترى أن التعلم ٌحدث من خلبل 

بٌة الملبحظة والتملٌد ، فمن خلبل ملبحظة سلوكات الآخرٌن و ما ٌنتج عنها من آثار عما

  .أو تعزٌزٌة ٌنشؤ الدافع لدى الأفراد فً تعلم أن بعض الخبرات و الأنماط السلوكٌة

أن التعلم بالملبحظة و التملٌد )النمذجة( ٌستند إلى ثلبث عملٌات أساسٌة  Bandura ٌرى

 هً:

 بدالٌة.العملٌات الا 

 .العملٌات المعرفٌة 

 .ًعملٌات التنظٌم الذات  

 :بدالٌةلاالعملٌات ا -4-5-1

الخبرات و الأنماط السلوكٌة التً ٌتم تعلمها بطرٌمة خلبل التفاعل مع المثٌرات 

والموالؾ ٌمكن علمها على نحو ؼٌر مباشر وذلن من خلبل ملبحظة سلوكات الآخرٌن 

وتملٌد مثل هذه السلوكات . كل من التعزٌز و العماب مباشرة فً السلون، ٌمكن لهما 

باشر، أي على نحو دٌلً من خلبل التؤثر بخبرات و التؤثٌر فً سلون على نحو ؼٌر م

  .العماب المترتب على سلون النماذج التً ٌلبحظونها

 (002-000، الصفحات 2220)الزؼلول ،  

 العملٌات المعرفٌة:  -4-5-2

حٌث تلعب  تتدخل بٌن التعرض للمثٌرات الفعل السلوكً ، وسٌطٌههنان عملٌات 

  .إدراكات و تولعات الفرد و دوافعه دورا فً أن ٌتم تعلمه من سلون النماذج
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  :عملٌات التنظٌم الذاتً -4-5-3

ٌعمل الفرد على إعادة تنظٌم الخبرات التً تم ملبحظتها، بحٌث ٌظهر السلون 

الؾ التً المناسب بما ٌتناسب و التولعات التً ٌتم تحمٌمها و بما ٌتناسب مع طبٌعة المو

 ٌواجهها. 

أن لٌس كل ما ٌتم ملبحظته من ألوال أو إٌماءات  Bandura من ذلن ٌرى انطلبلا

ٌتم تملٌدها من لبل الأفراد حٌث تتدخل العملٌات المعرفٌة و عملٌات التنظٌم الذاتً لتحدد 

  .للتعلم من خلبل الملبحظة الانتمابًما ٌنبؽً تعلمه أو أداإه ، و هذا ٌشٌر للجانب 

أن من خلبل الملبحظة والتملٌد ٌمكن للؤفراد تعلم ثلبث أنواع من  Bandura ٌإكد

 نواتج التعلم هً:

  .تعلم أنماط سلوكٌة و خبرات جدٌدة لٌست فً حصٌلة الفرد السلوكٌة السابمة 

  تحرٌر أو كؾ أنماط سلوكٌة متعلمة سابما ، فمن خلبل ملبحظة سلون النماذج و

عمابٌة أو تعزٌزٌة ، ٌتعلم الفرد كؾ أو تحرٌر سلون و ٌحدث  ما ٌترتب علٌها من نتابج

الكؾ عندما نلبحظ نموذج ٌعالب على سلوكه، أما التحرٌر فٌحدث عندما نلبحظ نموذجا 

 ٌعزز أو لا ٌعالب على سلوكه.

  تنشٌط سون و تسهٌل ظهوره إن ملبحظة سلون النماذج تنشط سلوكا لدٌنا و

  .ً طً النسٌانتسهل عودة ظهوره بعد أن كان ف

وهكذا فمن خلبل عملٌات التفاعل الاجتماعً وملبحظة سلون الآخرٌن ٌمكن تعلم 

 العدٌد من الخبرات و أنماط السلون ٌمكن إجمالها بالآتً: 

  تعلم معظم جوانب السلون الاجتماعً مثل العادات والتمالٌد والأعراؾ والمٌم و

 ر الاجتماعٌة المرتبطة بالجنس.مهارات التفاعل والتواصل الاجتماعً و الأدوا

 تعلم لواعد و لوانٌن السلون والمبادئ الأخلبلٌة و الدٌنٌة . 

  تعلم جوانب السلون الحركً والمهارات الحركٌة العامة الدلٌمة و المهارات

  (002، صفحة 2220)الزؼلول ،  .الحرفٌة و المهنٌة و الؽنٌة و الأكادٌمٌة

  المتعددة و أسالٌب التعبٌر عنها ،  الانفعالاتوتطوٌر  الانفعالًتعلم السلون

 بالإضافة إلى تعلم المٌول والاتجاهات و أسالٌب إدارة الذات والضبط الذاتً . 

  .تعلم السلون اللؽوي و مهارات التعبٌر و المعانً واللهجة 

 ٌب حل المشكلبت. تعلم جوانب السلون العملً ومهارات التفكٌر و أسال 

  تعلم أنماط السلون ؼٌر السوي و ؼٌر الاجتماعً بالإضافة إلى العادات السٌبة و

  .مثل : الخوؾ ، الملك، الكره والعدوان الانفعالٌة الاضطراباتبعض 

حسب هذه النظرٌة، ٌتم تعلم السلون السوي السلٌم من خلبل التعرض إلى 

والسلوكٌة تنشه لدى الخبرات لدراتهم على  الانفعالٌة فالاضطراباتسلوكات النماذج 

إدارة الذات فهم ٌمتازون بالحساسٌة و الشفافٌة ، نجدهم سرعان ما ٌتؤثرون بالنماذج 

 .وٌتعلمون منهم سلوكٌات سوٌة و ؼٌر سوٌة خاصة عندما ٌتم تعزٌزها
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 العلاج السلوكً للتبول اللاإراديمبادئ  -5

 وعة من المبادئ الأساسٌة والتً لا ٌعد ٌموم العلبج السلوكً الناجح على مجم

 العلبج صحٌحا إلا إذا توفرت فٌه، ولعل أهم تلن المبادئ ما ٌلً:

  التمٌٌم الدوري المستمر لحالة المرٌض وملببسات مشكلته فً صٌاؼة معرفٌة

 واضحة، ودلٌمة.

  :ٌموم العلبج السلوكً على فكرة التحالؾ العلبجً السلٌم بٌن طرفً العلبج

 ج والمرٌض.المعال

 .مبدأ التعاون والتفاعل لبناء بٌن المرٌض والمعالج 

 .تحدٌد الهدؾ و وضوحه وتمركزه حول المشكلة التً ٌتم علبجها 

 .التركٌز على الولت الحاضر 

 .ٌموم على مبدأ التعلٌم والتدرٌب على السلوكٌات والتؽٌرات الممنهجة 

 .تحدٌد زمن معٌن وعدد الجلسات 

  وفما لمنهج مخطط مسبما وبصورة متمنة ومدروسة.ٌجب أن تتم الجلسات 

 تعدٌل الأفكارورة التفكٌر وتحفٌز ام فنٌات واستراتٌجٌات متنوعة لإثاستخدا. 

 (https://nafsionline.com/log-in) 

 أسالٌب وتمنٌات العلاج السلوكً -6

له تمنٌات لد لسمها الباحث  هو كؽٌره من العلبجات النفسٌة فً العلبج السلوكً

 مصطفى نوري لمش وخلٌل عبد الرحمان المعاٌطة إلى فبتٌن:

 الفئة الأول: 

أسالٌب زٌادة السلون: هً أسالٌب تهدؾ عند تطبٌمها إلى زٌادة معدل تكرار 

السلون المرؼوب وٌندرج تحت هذا الأسلوب معززات اٌجابٌة ومفرزات سلبٌة وتشكٌل 

 لتدرٌجً والتعزٌز الرمزي والنمذجة.السلون والاستبعاد ا

 الفئة الثانٌة:

أسلوب خفض السلون: هدفها تخفٌض معدل تكرار السلون ؼٌر المرؼوب 

وٌندرج تحت هذا الأسلوب تحت أسالٌب العماب، المحو، الاؼفال أو التجاهل، والممارسة 

  (78، صفحة 2200-2201، )لحمري العزل أو التخلص من الحساسٌة.و

 خصائص العلاج السلوكً:  -7

 السلوكً بالممٌزات التالٌة: النموذج

 ( استمرارٌة التمدٌر المتعلك بالسلون المشكلProbléme وبالشروط التً تعزز )

استمرارٌة هذا السلون، ٌتم ذلن من خلبل التعرؾ على أبعاد السلون المشكل كالبحث 

ا ذلن السلون، متى وأٌن ٌتكرر حدوثه، ومتى وأٌن ٌعمل، إلى عن الكٌفٌة التً ٌحدث به

جانب الكشؾ عن الظروؾ أو الشروط الخاصة المإثرة فً السلون، كما ترجع أهمٌة 
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الاستمرارٌة فً لٌاس السلون المشكل إلى كون طبٌعة هذا السلون وطبٌعة الشروط التً 

 العلبج.تعمل على تدعٌمه أو ترسٌخه لابلة للتؽٌر خلبل فترات 

  ٌتمٌز كذلن بالفردانٌة فهو ٌفصل بٌن كل عمٌل وآخر حتى ولو كانت العملٌة

العلبجٌة فٌه تسٌٌر وفك إجراء وخطوات محددة إلا أنه ٌعمل على تطبٌك الخطوات 

 العلبجٌة وفما لما ٌتطلبه كل مشكل أو كل فرد.

 ٌفٌة و ٌتم العلبج السلوكً تربوي فً طبٌعته إذ ٌهدؾ إلى تعلٌم السلوكات التك

ذلن إما بتؽٌٌر وجه السلون المشكل ومظاهره أو بتعدٌل الشروط المحٌطة المرتبطة 

 بالسلون المشكل.

  ٌكون التعامل مع سلون الفرد المباشر أو الظاهر ومع السلوكات التً ٌكون الفرد

على وعً بها لهذا فإن التركٌز على النزوات اللبشعورٌة، وعلى دراسة أنماط الشخصٌة 

 ٌلعب أي دور فً العلبج السلوكً. لا

 الٌة للفرد والعوامل حدرجة الأولى )المشاكل الٌركز العلبج على الحاضر بال

المإثرة فٌها(، وهو ٌفصل بٌن العلبج السلوكً والتحلٌل النفسً الذي ٌركز بصفة 

 أساسٌة على المراحل الأولى لنمو الشخصٌة.

 رات المرالبة الذاتٌة المسهلة من اهتمامات علبج سلوكً تزوٌد العمٌل بمها

 فة له فً حٌاته الٌومٌة.دالمصا للتعامل بنوع من الاستملبلٌة مع المشاكل

(88، صفحة 0887)أزروق ،     

 

 المتبعة فً علاج اضطراب التبول اللاإرادي: السلوكٌةسالٌب الأ -8

لعلبجٌة المستعملة الٌوم فً معالجة ٌلخص هذا المسم تشكٌلة من التدخلبت ا

 اضطراب التبول اللبإرادي، مع التركٌز على العلبجات السلوكٌة.

  :جدول النجوم و أنظمة الجائزة -8-1

نر والذي ٌموم ٌتموم هذه الطرٌمة السلوكٌة على مبدأ التعلٌم الإجرابً الذي نادى به سك

عزٌز السلون الممبول وعدم على أساس تدرٌب الطفل على عملٌات ضبط المثانة بت

 تعزٌز السلون الؽٌر ممبول فٌه حتى ٌتعلم الاستجابة الصحٌحة وتختفً المشكلة. 

وتستخدم أنظمة الجابزة التعزٌز الإٌجابً بشكل خاص، حٌث ٌتم تحدٌد الهدؾ 

ً طوال اللٌل وٌؤخذ مكافؤته  من وراء الجابزة مثل ذهاب الطفل للمرحاض أو البماء جافا

جز الهدؾ، والتعزٌز الإٌجابً للٌالً الجافة لد ٌساعد على تملٌل التؤكٌد السلبً عندما ٌن

على اللٌالً المبللة ومن الضروري التركٌز على السلون الإٌجابً بدلا من السلبً لأن 

  .الإنسان بطبعه ٌحب المدٌح وٌكره التؤنٌب، والطفل ٌنجح بالتشجٌع أكثر من التؤنٌب

داة ممتازة لتنفٌذ هذه التمنٌة العلبجٌة. وٌوضح الجدول وتعتبر جداول التعزٌز أ

 ( مثال توضحً عن جدول تعزٌزي)لوحة النجوم(:20-22رلم )
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 (: جدول تعزٌزي01-02جدول رلم )

 ضع نجمة فً كل ٌوم جاؾ واكتب الكلٌة لكل أسبوع

 1الأسبوع   2الأسبوع  2الأسبوع  0الأسبوع  الٌوم

     الجمعة

     السبت

     دالأح

     الاثنٌن

     الثلبثاء

     الأربعاء

     الخمٌس

     اجمع اللٌالً الجافة

ٌمكن للطفل أن ٌسجل وٌلبحظ النجاحات كما ٌمكن للجوابز التً تمدم للطفل أن 

 توصل إلى السلون المطلوب.

حصل ٌجب أن تستعمل بعناٌة كبٌرة، فالطفل لد ٌشعر بالفشل إذا لم ٌإن أنظمة الجابزة 

  .على الجابزة

مفٌد جداً فً علبج الأطفال الصؽار بشكل خاص،  إن العلبج بنظام الجابزة

 .وٌمكن أن ٌتخذ كإجراء أولى للعلبج اضطراب التبول اللبإرادي

   : الرفع اللٌلً -8-2

ٌتضمن الرفع أخذ الطفل إلى المرحاض أثناء اللٌل لكً ٌفرغ مثانته وعادة ٌكون 

ٌتولع فٌه حدوث التبول اللبإرادي، ولٌس بالضرورة أن ٌستٌمظ  ذلن لبل الولت الذي

 الطفل أو أن ٌكون على وعً تام بما ٌحدث 

أما النتابج السلبٌة المترتبة على هذه الطرٌمة فهً أن الطفل لا تتاح له فرصة إدران 

مة أحاسٌس امتلبء المثانة ولكن بالرؼم من ذلن ٌمكن الممدمً الرعاٌة المٌام بهذه الطرٌ

 .بدون مساعدة متخصصة ولم توجد أي دراسة أو دلٌل على الرفع اللٌلً

 تدرٌب السلون: -8-3

ٌهدؾ تدرٌب السلون إلى تطوٌر استجابة بدٌلة لمشكلة التبول اللبإرادي بعد لٌام 

الطفل بالتبلٌل. فمن أجل التمرن ٌستلمً الطفل بالسرٌر وٌعد حتى الخمسٌن وٌذهب 

لتبول. وبعد كل تبلٌل ٌجب على الطفل أن ٌكرر ذلن عشرٌن مرة. لدورة المٌاه وٌحاول ا

بالنسبة للؤطفال الصؽار تم تخفٌض عدد مرات تدرٌب السلون إلى العشرة. إذ أظهرت 

فً تحلٌلهم لمكونات السرٌر الجاؾ أن نسبة النجاح باستخدام  دراسة بولارد ونتل بٌن

 (22-22، الصفحات 2200) عبد السلبم، . ( %72.22هذه الطرٌمة )
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   : تمٌٌد السوائل -8-4

منع السوابل لبل النوم إجراء ٌلجؤ إلٌه العدٌد من الآباء عندما ٌحاولون مساعدة 

طفلهم الذي ٌعانً من مشكلة التبول اللبإرادي لبل طلب المساعدة المتخصصة، حتى 

للبإرادي النهاري ٌعملون على منع السوابل خلبل الأطفال الذٌن ٌعانون من التبول ا

 لمشكلة عندما ٌكونون خارج المنزل.النهار من تلماء أنفسهم لمحاولة السٌطرة على ا

إن الأطفال الذٌن ٌحدون من السوابل خلبل النهار هم فً الحمٌمة لد ٌؤخذون سابل 

م، وتحدٌد السوابل للؤطفال بكمٌات كبٌرة لبل ولت النوم لموازنة جفافهم النسبً أثناء الٌو

والشباب ٌمكن أن ٌكون ذو نتابج عكسٌة فً المساعدة على الحد من مشكلة التبول 

اللبإرادي، لأن الأطفال لم ٌتدربوا على إدران الأحاسٌس المثانٌة التً تنتج عن تراكم 

 البول داخل المثانة، بسبب عدم ترن الفرصة لدى الطفل لكً ٌتراكم البول لدٌه ، إن

الأطفال من الحاجة لشرب كمٌات  من السوابل أثناء الٌوم لد ٌمنع ضمان الكمٌة الكافٌة

 .كبٌرة من الماء أو السوابل ولت النوم 

ً النمص فً السوابل مثل الزٌادة فً السوابل إذ أن للة السوابل لد تجعل  أٌضا

ً فً البول، ولد ٌإدي ذلن إلى تهٌٌج المثانة ، ومن ثم زٌادة تركٌز فضلبت الجسم عالٌا

عدد مرات الرؼبة بالتبول، ولد لدم محترفو الرعاٌة الصحٌة نشرة تحتوي على الكمٌة 

السابلة المرؼوبة، ولٌس هنان معدل واحد للكمٌة السابلة للؤطفال والشباب فهذه الكمٌة 

تتؤثر بالعدٌد من العوامل مثل: العمر الجنس الكمٌة الؽذابٌة المتناولة، ومستوٌات نشاط 

الأطفال، ودرجة حرارة البٌبة. والجسم الإنسانً ٌمكن أن ٌنظم محتوى مابه على تشكٌلة 

واسعة من الكمٌات السابلة، وٌمنع جفاؾ الجسم وٌحافظ على الترطٌب الداخلً إن كمٌة 

الماء و كمٌة الؽذاء والمشروبات هذه الأمور تتفاوت جداً بٌن الأفراد، إذ لامت منظمة 

مرٌكٌة ومسح التؽذٌة بوضع وثٌمة حددت من خلبلها الكمٌة المتوسطة الصحة الوطنٌة الأ

 (.22-22للماء حسب العمر والجنس جدول رلم )

(: كمٌات السوائل المناسبة لكل عمر وجنس منظمة الصحة 02-02الجدول رلم )

 1994 - 1988الوطنٌة الأمرٌكٌة ومسح التغذٌة 

 العمر الجنس المشروبات الكلٌة بالٌوم

1000-1400 ml سنوات 1 - 1 الانثى 

1000-1400 ml الذكر 

1200-2100 ml سنوات 02 - 8 الانثى 

1400-2300 ml الذكر 

1400-2500 ml سنوات 01 - 01 الانثى 

2100-3200 ml الذكر 

 توصٌات للؤطفال المتبولٌن للبإرادٌاً ولآبابهم أو لمن ٌمدم العناٌة لهم:
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 ة فً علبج التبول اللبإرادي. كمٌة سوابل ٌومٌة كافٌة مهم 

  لدرجة حرارة البٌبة وكمٌة الوجبات الؽذابٌة ونوعٌتها ً تتفاوت كمٌة السابل طبما

 .ومستوى نشاط الطفل

  ٌنُصح الأطفال وآبابهم أو من ٌمدم العناٌة لهم بتجنب تناول مشروبات تحتوي

 ا تإدي إلى تهٌٌج المثانةعلى مادة الكافً مثل الكولا، الشاي، أو الشوكولا الساخنة ، لأنه

لأنها تعتبر من مدرات البول، أما المشروبات الداكنة مثل عصٌر العنب، ٌمكن أن ٌساعد 

 .على تحسٌن التبول اللبإرادي لبعض الأطفال 

  ٌنصح الطفل الذي ٌعانً من المشكلة أن ٌستعمل المرحاض للتبول ضمن فترات

ً ب ٌن أربعة وسبع مرات فً الٌوم وٌجب أن منتظمة خلبل الٌوم ولبل النوم ) نموذجٌا

 ٌستمر فً ذلن إلى جانب المعالجة المختارة لاضطراب التبول اللبإرادي. 

  عالج الكمٌة المفرطة أو ؼٌر الكافٌة من السابل لبل البدء بالمعالجات الأخرى

 للتبول اللبإرادي. 

 ٌن ٌعانون من الضروري أن تكون التجربة بدون استخدام الحفاضات للؤطفال الذ

  (21، صفحة 2200) عبد السلبم،  .من مشكلة التبول اللبإرادي

   :زٌادة التعلم -8-5

تسبب إجهاد ٌتضمن زٌادة التعلم إعطاء سوابل إضافٌة للطفل ولت النوم لكً 

، وعلى أٌة للطفل لطرٌمة لزٌادة سعة المثانة، ولد تم التراح هذه اإضافً للعضلة الدافعة

  .حال فإن فعالٌة زٌادة التعلم كتدخل علبجً لم ٌبُحث بصورة كلٌة

   :الإٌماظ اللٌلً -8-6

طرٌمة فً العلبج السلوكً تعتمد على التعلٌم الشرطً ، ولد صمم هذا التدخل 

بحٌث ٌساعد الطفل على الاستٌماظ بسهولة من النوم ، ومن خلبل هذه الطرٌمة لد ٌوُلظ 

فً ولت محدد ثابت أثناء اللٌل، إذ ٌتم تحدٌد الولت الذي ٌبول فٌه الطفل فراشه،  الطفل

وعلى أساسه ٌتم إٌماظه إما من لبل الوالدٌن أو من خلبل المنبه ودفع الطفل كً ٌستخدم 

الحمام، وؼالباً ما ٌعُدّل تولٌت الاستٌماظ بشكل منظم على أساس ؼٌاب أو حضور البلل 

(، أو لد ٌولظ الطفل بشكل عشوابً، وفً أي ولت لبل 2228رٌمان)اللٌلً مثل دراسة ف

مخطط بالأولات العشوابٌة  الآباء( أو ٌعُطى 0817منتصؾ اللٌل، مثل دراسة فورنر )

(هنان دلٌل ٌإكد بؤنّ الإٌماظ اللٌلً 2202التً ٌجب أن ٌولظ بها الطفل مثل دراسة ترنر)

  بٌل المثال دراسة بولارد ونتل بً.لد ٌخفض أو تزٌل حوادث البلل اللٌلً على س

وٌستخدم هذا البرنامج فً ؼالب الأحٌان مع برامج أخرى، كالتعزٌز الإٌجابً 

نمطة عندما ٌكون السرٌر،  22مثل دراسة فرٌمان على سبٌل المثال ٌحصل الطفل على 

( ، 0888سنة ) ( العنانً وآخرون0870ومع تحدٌد السوابل مثل دراسة الرٌحانً )

استخدامه مع جرس الإنذار كما ٌمكن استخدامه منفرداً خاصة للؤطفال بعد سن  وٌمكن

 للتحكم فً التبول على الفراش.السابعة من العمر، وذلن للحصول على نتابج سرٌعة 
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ً حول فعالٌة هذه الطرٌمة، مع وجود دلٌل ٌإكد  على أٌة حال، فإن هنان شكوكا

ار، بالرؼم من أنه لد ٌكون مكون مفٌد مع بؤن هذه الطرٌمة ألل فعالٌة من جرس الإنذ

ولد وجهت لهذه الطرٌمة عدة انتمادات، إذ لا تإدي إلى تعلٌم الطفل ، رزمة من التدخلبت

التحكم فً المثانة، كما أنها لد تدٌم سعة مثانة منخفضة من خلبل محافظة الطفل على 

نسبة للوالدٌن والطفل، مثانة فارؼة بالإضافة إلى ذلن فإنها تعد من الطرق الصعبة بال

المثانة بالبول  امتلبءوأخٌراً فإنها لا تضمن بؤن دماغ الطفل سٌربط الإٌماظ مع إحساس 

  (27-20، الصفحات 2200) عبد السلبم، . خلبل اللٌل

 تدرٌبات المصرة البولٌة  -8-7

ه عدة مرات فهذا التمرٌن ٌساعد على ٌتضمن هذا التدرٌب إطلبق البول ثم إٌماف

ولمد وجدت ، تموٌة الماع الحوضً، والترح هذا الإجراء لمعالجة التبول اللبإرادي اللٌلً 

% من المشاركٌن أنجز جفاؾ بولً 07.7بؤنه فمط  0810سنة  دراسة بنٌت وآخرون

نذار تتضمن جرس الإ الأخٌرتٌنلٌلً من خلبل هذا التدرٌب، بٌنما مجموعتا التدخل 

   % على التوالً.02% و 11.1وتدرٌب السرٌر الجاؾ كانت نسبة النجاح 

 :تدرٌب الاحتفاظ -8-8

 7حدى طرق العلبج السلوكً، والتً ٌجب ألا تستعمل الأطفال الأصؽر من ا

والهدؾ من هذا التدرٌب مساعدة الطفل على إدران إحساس امتلبء المثانة  سنوات مع 

 .انة، بحٌث تتكٌؾ مع ضؽوط وحجوم البول المتزاٌد ومد العضلة الدافعة للمث

( دلابك حتى ٌتمكن 2-2إن فترة احتفاظ الطفل تكون متزاٌدة كل ٌوم بحدود )

( ٌوم،  22-00دلٌمة، التً ٌمترح أن تستؽرق بٌن ) 10الطفل من الاحتفاظ بالبول لمدة 

ة فترات الاحتفاظ، وعندما لا تظهر اللٌالً الجافة فوراً ٌكون ممٌاس التمدم هو زٌاد

 والزٌادات بحجم البول الذي تتسع له المثانة.

إن تدرٌب الاحتفاظ ألترح لمساعدة الأطفال على زٌادة سعة مثانتهم الوظٌفً إلى 

ألصى حد ممكن فمثانة الطفل لن تفرغ فً ولت مبكر، مما ٌساعدها على حمل حجم 

ٌن على أن تدرٌب الاحتفاظ بالإضافة إلى ذلن، ٌوافك أطباء سرٌرٌ .أكبر من البول

للمثانة وبالتالً ٌساعد على زٌادة لدرة المثانة على حمل  ٌساعد على مد العضلة الدافعة

فضلبً عن ظهور انخفاض فً معدل تكرار التبول   حجم أكبر من السابل خلبل اللٌل 

 اللبإرادي اللٌلً نتٌجة زٌادة سعة المثانة الوظٌفً

( التً أجرت ممارنة بٌن 0812سنة ) ة مٌلٌربالإضافة إلى ذلن وجدت دراس

-7  تدرٌب الاحتفاظ والعلبج المموه بؤن كل المشاركٌن أنجزوا جفافاً لٌلٌاً كاملبً خلبل 

، كما وجدت دراسات لاحمة بؤن تدرٌب الاحتفاظ لٌس لا تؤثٌر له، إلا أن  2013أٌام  01

 المثانة تم إثباتها بصورة أكٌدة.  زٌادة سعة

( % من الأطفال المتبولٌن لا إرادٌاً 02 - 22وم فمد تم التخمٌن بؤن )وعلى العم

ً كاملبً، وأن نسبة ) ً جزبٌاً،70-02سٌنجز جفافا   ( % من هإلاء الأطفال سٌنجز جفافا
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ٌجرى تدرٌب الاحتفاظ من لبل الطفل وتحت سٌطرته، وهو بذلن أفضل من جرس 

ٌوجد العدٌد من المنافع لاستخدام  الإنذار الذي ٌفرض وٌرالب من لبل الآباء، لذلن

تدرٌب الاحتفاظ منها إحساس الطفل بالكفاءة، وتحسٌن علبلته بوالدٌه بخصوص التبول 

الذي ٌجهد فً أؼلب الأحٌان الطفل وعابلته، وبذلن تدرٌب الاحتفاظ كتدخل   اللبإرادي  

ن فً الجوانب علبجً لد لا ٌفٌد فً مشكلة التبول اللبإرادي اللٌلً للؤطفال فمط ولك

 (27، صفحة 2200) عبد السلبم،  الأخرى من الحٌاة.

 جرس إنذار التبول اللاإرادي -8-9

( من لبل 0821اخترع جرس الإنذار كؤداة لمعالجة التبول اللبإرادي اللٌلً سنة )

  0821سنة  ( ، وطور هذه الطرٌمة مور2220فوندلر)

ساسً لجرس الإنذار هو أن ٌتعلم الطفل الاستجابة للمثانة الممتلبة والؽرض الأ

عندما ٌكون نابماً، فانفجار الجرس عندما ٌبدأ الطفل بالتبول اللبإرادي لد ٌعُلم الطفل 

 .الاستٌماظ على الجرس، ثم تدرٌجٌاً ٌتحول الاستٌماظ إلى الإحساس بالمثانة الممتلبة

عة دة جرس إنذار ربطت بسلن إلى رلوٌتؤلؾ جرس الإنذار الٌوم من وح

 .، والجرس الإنذار أنواع ، كؤجراس الاهتزاز والضوءبلبستٌكٌة حساسة جداً للرطوبة

ٌعتمد مبدأ جرس الإنذار على دارة كهربابٌة الكترونٌة موصولة بجرس إنذار بعٌد عن 

جودة فً الدارة الالكترونٌة فإذا تبول الطفل أدى إلى وصل الأسلبن الكهربابٌة المو

الدارة الإلكترونٌة، فتنؽلك الدارة وٌنطلك صوت الجرس، مما ٌجبر الطفل على 

 ى الحمام لإكمال إفراغ مثانته.الاستٌماظ والذهاب إل

شراطً )صوت الجرس ٌتشكل المثٌر لامن خلبل التولٌؾ مع المثٌر ؼٌر ا

عند الإحساس  شراطً )توسع المثانة وبالتدرٌج تتحسن المدرة على الاستٌماظ لٌلبً لاا

على الإشراط الكلبسٌكً، إذ أن رنٌن الجرس  بضؽط البول وبالممابل ٌإكد لوفٌبوند

والاستٌماظ اللبحك ٌشكل عالبة ؼٌر مرؼوبة لا ٌمكن منعها إلا عندما ٌتعلم الطفل عدم 

تبلٌل الفراش لٌلبً  ٌعتبر جرس إنذار التبول اللبإرادي من أكثر التدخلبت السلوكٌة بحثاً، 

  .لها نسبة العلبج العامة الأعلى أي أنه علبج متوفرو

طفلبً ٌعانون من التبول  2207دراسة سابمة تضمنت  07ولد أظهرت مراجعة 

اللبإرادي استعملوا جرس الإنذار شفاء ما ٌمرب ثلثً الأطفال من خلبل استعمال جرس 

وعلى رؼبة كل من وٌعتمد نجاح جرس الإنذار على دافعٌة الطفل، ، الإنذار فً المعالجة

 الطفل ووالدٌه لكً ٌوُلظ 

كما ٌتطلب الكثٌر من الولت والتحمل والصبر من لبل الطفل ووالدٌه، وكذلن 

ومن  ٌمكن أن تصُنؾ معالجة جرس الإنذار كحالة فشل من جهة التزام الكامل بالمعالجة

فل على المشاكل الأخرى لجرس الانذار ارتفاع التكلفة والصٌانة و لد لا ٌصحو الط

  .صوت جرس الإنذار



 انفظم انثبًَ                                                                     انؼلاج انظهٕكً     
 

 42 

بالإضافة إلى ذلن، فمد ٌحتاج الطفل إلى تدرٌب للبستٌماظ على صوت جرس 

الإنذار ولد ٌتطلب ذلن الأسابٌع الأربعة الأولى، وٌحتاج بعض الأطفال إلى المساعدة 

 (21، صفحة 2200) عبد السلبم،  الأبوٌة فً ذلن.

  درٌب السرٌر الجافت -8-10

تم تطوٌر تدرٌب السرٌر الجاؾ للبستعمال مع بالؽٌن لدٌهم صعوبات تعلم وصمم 

   ( 2220من لبل آزرن ثٌنز )

ٌتضمن تدرٌب السرٌر الجاؾ جرس إنذار، تمرٌن السلون، تدرٌب النظافة، 

 اللٌلً.تدرٌب الاحتفاظ برنامج الإٌماظ 

هذا البرنامج فتدرٌب السرٌر الجاؾ  ولد تم تعدٌله بسبب الصعوبات فً تطبٌك

المعدل لا ٌتضمن تمرٌن السلون وتدرٌب النظافة وبرنامج الاحتفاظ، ولد ثبت أن برامج 

الإٌماظ تشكل برنامجاً فعالاً وأنه بالتولٌؾ مع جهاز الإنذار ٌتم تحمٌك النجاح نفسه الذي 

 ٌحممه برنامج السرٌر الجاؾ. 

سرٌر الجاؾ فمد وُجد بؤنه ٌعد تدخلبً فعالاً للتبول ورؼم النمد الذي وجه لتدرٌب ال

 .اللبإرادي اللٌلً خصوصاً بالتولٌؾ مع جرس الإنذار

(28، صفحة 2200) عبد السلبم،    

 التدرٌب الموسع -8-11

ت التدرٌب الموسع برنامج متعدد صمم لعلبج التبول اللبإرادي اللٌلً من لبل لبر

ٌولؾ بٌن مجموعة من الإجراءات )جهاز الإنذار، وتدرٌب الاحتفاظ،  0871 وهوتس

 والنظافة والتعلم الزابد( 

أنه من خلبل استخدام برنامج الإٌماظ بصورة إضافٌة لم  ولد أثبت وٌلبن وهوتس

ٌتم التمكن من تحمٌك هدؾ التدرٌب بصورة أسرع واستنتج الباحثان من هذه النتٌجة أن 

  .الإٌماظ مفٌد مع الأطفال الذٌن ٌعانون من مشکلبت استٌماظ فمط برنامج

(% من الأطفال خلبل عشرة أسابٌع تمرٌباً، علماً 12كما أن التدرٌب الموسع فعال عند )

 (12، صفحة 2200) عبد السلبم،  (.20تبلػ )أن نسبة الانتكاس 

 :مزاٌا العلاج السلوكً -9

 من أهم المزاٌا ما ٌلً:

  اعتمادا على دراسات وبحوث تجرٌبٌة المعملٌة المضبوطة المابمة على نظرٌات

 التعلم التً ٌمكن لٌاس صدلها لٌاسٌا وتجرٌبا مباشرا.

  تركٌز على المشكلة أو العرض مما ٌسهل وجود محن نحكم به على نتٌجة

 العلبج.

  أهداؾ واضحة ومحددة.بلعب العمل دورا أهم من الكلبم فً تحمٌك 

  ،ٌمكن أن تكون فٌع مشاركة فً العلبج من طرؾ الوالدٌن، أزواج، الممرضات

 بعد تدرٌبهم.
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  أثبت نجاحا  ملحوظا فً علبج المشكلبت السلوكٌة عند الأطفال مثل التبول

اللبإرادي وعلبج المشكلبت النفسٌة حتى لو كان المرٌض ٌعانً من مشكلبت لؽوٌة مثلب 

مراض عصابٌة مثل الادمان، الخوؾ وؼٌر ذلن من حالات الاضطراب أو علبج أ

 السلوكً.

 عٌوب العلاج السلوكً( 10

 .فً بعض الأحٌان ٌكون الشفاء ولتٌا وعابرا 

  السلون المشٌر معمد لدرجة ٌصعب معها فً كثٌر من الأحٌان عزل وتحدٌد

 لها.أنماط بسٌطة من العلبلات بٌن المشٌر والاستجابة حتى ٌسهل تمدٌ

  النموذج السلوكً المبنً على الاشراط لا ٌمكن أن ٌفسر جمٌع أنواع السلون

 البشري والاضطرابات السلوكٌة. 

 .ٌعالج السلون الظاهر دون الرجوع إلى أسبابه 

  ٌركز على التخلص من الأعراض والوصؾ الكمً والموضوعً للتؽٌرات ولا

  (020، صفحة 0882)لاسم،  ٌعالج المصدر الربٌسً والحمٌك للبضطراب.

 

 :الخلاصة

ٌلعب هذا الأخٌر دورا أهم من الكلبم، كما له أهداؾ واضحة ٌلجؤ وٌسعى 

لتحمٌمها، وهذا باستعمال تمنٌات وفنٌات مختلفة، كحذؾ سلون ؼٌر مرؼوب فٌه إلى 

المتمدرس بما أنه ذو سلون مرؼوب فٌه وذلن بعلبج المشكلبت السلوكٌة لدى الطفل 

فعالٌة كبٌرة فً هذا المجال ثم انتماءه واستعماله فً البحث الحالً لعلبج مشكلة التبول 

 سنة( 02-7لدى الطفل من )
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 التمهٌد:

انتشارا خصوصا لدى الطفل  الاضطراباتٌعتبر التبول اللبإرادي من أهم 

ل نموه وتوافمه النفسً والاجتماعً إذ أصبح مشكلة تحتاج إلى المتمدرس التً تعرل

التولؾ والبحث عن حلول لها، لما ٌنجر عنها من عوالب وانعكاسات سلبٌة على مستمبل 

الطفل بما فٌها تمدٌره لذاته وثمته بنفسه، هذا ما جعل الكثٌر من العلماء ٌهتمون بدراستها 

ر ومعرفة أهم أسبابها وعلبجها مبكرا للولوؾ على حٌثٌات الظاهرة من خلبل حص

باستعمال مختلؾ استراتٌجٌات وتمنٌات ومحاولة اظهرها للآباء حتى ٌكون على دراٌة 

 بؤنها حالة ٌمكن علبجها.

وهذا راجع إلى اختلبؾ  اللبإرادياختلؾ العلماء حول تعرٌفهم للتبول  كما

لٌها، وهنا تمتصر على تخصصاتهم ووجهات نظرهم والمدارس العلمٌة التً ٌنتسبون إ

 التعرٌؾ اللؽوي والنفسً للتبول اللبإرادي.

 تعرٌف التبول اللاإرادي: -1

 التعرٌف النفسً: -1-1

  بعد السن الثالثة ؼالبا ما ٌكون تبولا خلبل  اللبإراديأنه تكرار تصرٌؾ التبول

 ٌل وأحٌانا ٌكون خلبل النهار.لال

 رٌسترتعرٌؾ ك (Kreister هو تبول ٌحدث : ) دون إرادة الطفل كما ٌحدث على

نحو متكرر أو فً فترات متمطعة، وذلن بعد السن التً ٌسوي فٌها الطفل السوي وظٌفة 

 .إن صح التعبٌر اعتٌادٌاالتحكم فً البول، ٌحدث عادة أثناء النوم وٌصبح أمرا 

 (00، صفحة 0888)علبق ،  

 (: هو تبول لا إرادي متكرر خلبل النهار أو اللٌل بعد 0888ً )تعرٌؾ د. كفاف

 جسمً. اضطرابإلى  تعزى لابلوغ الطفل سناً ٌتولع فٌه ضبط المثانة، والحالة 

  (020، صفحة 0888)كفافً ،  

  اللبإراديتعرٌؾ حسب ما جاء فً المصنؾ الأمرٌكً للؤمراض النفسٌة للتبول:  

F98.0 Enuresis 

A- .)افراغ متكرر فً الفراش أو فً الملببس )سواء كان ؼٌر إرادي أو عمدا 

B-  السلون هام سرٌرٌا كما ٌتجلى إما بتكراره مرتٌن فً الأسبوع لمدة ثلبثة أشهر

متتالٌة على الألل أو بوجود إحباط هام سرٌرٌا أو انخفاض فً الأداء الاكادٌمً أو فً 

 مجالات أخرى.

C-  سنوات على الألل )أو ما ٌعادله فً مستوى التطور العملً( 0العمر 

D-  لاٌعزى هذا السلون للتؤثٌرات الفٌزٌولوجٌة لمادة )مثل: المدرات أو الأدوٌة المضادة

 ."(، الشون المشموقلدهان أو عن حالة طبٌة اخرى مثل: "السكري، اضطراب صرعً

 (020، صفحة DSM-5 )معاٌٌر
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 تعرٌف الفٌسٌولوجً: -1-2

الضؽط داخل المثانة، بحٌث تكون مستمبلبت الضؽط الموجودة بجدار  ازدٌاد

تنبٌهات إلى الحبل الشوكً ومنه إلى المخ الذي تصدر منه رؼبة فً  بإرسالالمثانة 

 ماثلة.التبول، وهو أكثر اِنتشار بٌن التوابم المتماثلة عن التوابم الؽٌر المت

هو شكل من  اللبإرادي( أن التبول Anna Erendجماعة التحلٌل النفسً: ترى أنا ارند )

أشكال الهستٌرٌا التحوٌلٌة، ٌرجع إلى تجارب وخبرات صادمة ومإلمة ذات طابع 

إلى أن  للكبتجنسً، أو عاطفً مر بها الطفل خلبل طفولته وهذه التجارب تعرضت 

 رادي.إل اللبظهرت بشكل عرضً جسمً هو التبو

 اللبإراديو ترى أنا ارند فً كتابها عن التحلٌل النفسً للؤطفال أن عملٌة التبول 

تكشؾ عن رؼبات الطفل وصراعاته اللبشعورٌة وتجاربه  نكوصٌةعبارة عن ظاهرة 

السابمة المإلمة مع الأم وذلن بالعودة إلى مرحلة الرضاعة حٌث كانت عملٌة التبول 

  (001، صفحة 2220)بشناق ،   .تحدث بصورة لاإرادٌة

 أسباب التبول اللاإرادي: -2

إن أسباب التبول اللبإرادي تظهر لنا أبعاد المشكلة وحمٌمتها، بالتالً تسهل عملٌة 

 علبج هذه الظاهرة.

ً إن عملٌة التبول الطبٌعٌة تحدث بشكل إرادي تحت سٌطرة المخ والجهاز العصب

فً الجهاز العصبً خاصة المراكز العلٌا بالمخ أو  اضطرابولذا فإن حدوث أي 

المسارات الطرفٌة للؤعصاب التً تصل إلى الجهاز البولً وتتحكم فً أداء وظابفها، 

 ٌنشؤ عنها ظاهرة التبول اللبإرادي.

ٌرى علماء النفس أن التبول اللبإرادي عادة ما ٌكون عرضا من أعراض سوء 

الطفل مع بٌبة المحٌطة به، لأن البٌبة لا تشبع الحاجات النفسٌة للطفل، وهً التكٌؾ 

 الشعور بؤنه محبوب والشعور بالطمؤنٌنة والأمن، والشعور بالتمدٌر.

 من أسباب حدوث التبول اللبإرادي. %1أما الأسباب العضوٌة فلب تتجاوز 

 أسباب عضوٌة: -2-1

منهم  %02أصحاء جسمٌا وعملٌا إلا  نجد أؼلبٌة الأطفال المتبولٌن لاإرادٌا

 ٌتبولون لاإرادٌا السبب عضوي أو فٌزٌولوجً ولد حدد الباحثون الأسباب فٌما ٌلً:

  :لناة مجرى البول أو ضعؾ  التهابالمثانة،  التهابأمراض الجهاز البولً مثل

الكلٌتٌن أو صؽر حجم المثانة الوظٌفً رؼم حجمها  التهابصمامات المثانة ربما 

 بٌعً.الط

 طنٌة أو العجزٌة أو تلؾ النخاع الشوكً أو منمو الفمرات ال اكتمالوه أو عدم تش

 أذى فً العمود الفمري وما حوله )أي التحامه بالجزء السفلً(.

  :فتحة البول الخارجٌة أو فتحة الشرج أو  التهابتهٌجات المنطمة التناسلٌة مثل

 المنطمة.وجود دٌدان تخرج من فتحة الشرج وتتجول فً هذه 
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  تضخم لحمٌة خلؾ الأنؾ حٌث تسبب للطفل صعوبة فً التنفس أثناء النوم مما

ٌإدي إلى إجهاد لعدم الراحة ربما الأرق أٌضا بسبب حاجة أكثر إلى الراحة فً 

 .الاستؽراقفً النوم، كتعوٌض مما ٌإدي إلى تفرٌػ المثانة أثناء هذا  الاستؽراق

 لى ضعؾ عام وعدم التحكم فً المثانة.فمر الدم ونمص الفٌتامٌنات ٌإدي إ 

 .مرض السكر والصرع والحساسٌة التً تإدي إلى التبول اللبإرادي 

  نمص كمٌة السوابل فً الجسم مما ٌإدي إلى تركٌز البول وارِتفاع نسبة

  (07، صفحة 0881)الشربٌنً،  الحموضة.

 الأسباب الوراثٌة: -2-2

من الأطفال الذٌن ٌعانون من  %77( أن 0882ت دراسة لام بها )باكوٌن أظهر

التبول اللبإرادي ٌنتمون إلى أسر وعابلبت تعانً من التبول اللبإرادي خاصة الأب والأم 

حال كان أحد الوالدٌن فمط  %11أو كلٌهما فً طفولتهما إلا أن هذه النسبة تنخفض إلى 

ولته، ومن هنا كان لابد من دراسة تارٌخ الحالة عند ٌعانً من التبول اللبإرادي فً طف

 البحث فً المشكلة.

كما أجرٌت الدراسة على توأم و وجدت إحداها أن نسبة التطابك لدى التوأم وحٌدة 

لد تم تدعٌم وجود أساس  وبذلن %27ولدى توأم ثنابٌة البٌضة  %77البٌضة ٌلمى 

 وراثً للتبول اللبإرادي.

 ة:الأسباب البٌئٌ -2-3

التبول اللبإرادي وٌبدأ تؤثٌر هذه  اضطرابللعوامل البٌبٌة ظهور أعراض 

العوامل منذ اللحظات الأولى للئخصاب، أي فً مرحلة الحمل ومن ثم الولادة، إلى بعد 

 الولادة وفٌما ٌلً عرض موجز لكل منها:

والمخدرات إن العمالٌر والأدوٌة التً تتناولها الأم خلبل الحمل مرحلة الحمل:  -2-3-1

مثل الحشٌش والتدخٌن الحاد أو التعرض لمدر كبٌر من الأشعة أو التعرض للؤمراض 

المعدٌة مثل: الحصبة الألمانٌة والزهري وؼٌرها، سوء التؽذٌة لدى الأمل، تؤثٌر 

(، عمر الأم، تعرض الأم الحامل إلى تشنجات خلبل RHالهرمونات، العامل الدموي )

بنٌوٌة فً جسم الطفل،   اضطرابعلى الطفل وتإدي إلى  الحمل، هذه العوامل تإثر

 وظٌفة التبول لدى الطفل.  اضطرابوظٌفٌة فً وظابؾ الأعضاء، كما فً  واضطرابات

إن تعرض الأم لفترات زمنٌة طوٌلة أو لصٌرة نسبٌا فً أثناء مرحلة الولادة:  -2-3-2

سري على عنك الجنٌن، الحبل ال التفاؾفترة المخاض أو الصدمات خلبل الولادة أو 

كذلن التعرض لأخطاء التولٌد، النزٌؾ من الأوعٌة الدموٌة الدماؼٌة أو كذلن الولادة 

 الاضطرابهذا  لاكتساب استعدادالمبكرة وترافمها مع نمص الوزن، كل هذا ٌشكل 

عضوٌة أخرى، كذلن الولادات المتؤخرة، الولادة التً ٌصحبها نزٌؾ أو  واضطرابه

مسببة لضعؾ الجسم  اضطراباتصرٌة تإثر على الطفل بعد الولادة فً شكل الولادة المٌ

 وظابؾ الأعضاء ومنها الجهاز البولً مما ٌود حالة تبول لاإرادي.  واضطراب
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إن للعوامل البٌبٌة المحٌطة بالطفل أثرا كبٌرا فً اِحتمال مرحلة ما بعد الولادة:  -2-3-3

 التبول اللبإرادي ومنها: اضطرابظهور 

 :ًهنان بعض المؤكولات تسبب حساسٌة ؼذابٌة لبعض  عوامل التحسس الغذائ

الأطفال ٌمكن أن تإدي إلى فرط فعالٌة المثانة، وهذا بدوره ٌملل فً سعة المثانة وبعد 

 إخراج هذه المادة المحسسة من الطعام ٌمكن أن ٌحدث التحسن.

مادة الكافٌٌن، السكر، على  باحتوابهاالمشروبات  :الأطعمة المهٌجة للمثانةوتعد 

 الشوكولاطة، الحمضٌات، الفاكهة، الطعام الذي ٌحتوي على الصباغ )اللون الأحمر(. 

عن الطعام المهٌج  للبمتناع( الأثر الإٌجابً 1999لمد أظهر الرلٌب وآخرون )

للمثانة وذلن فً دراسة على عٌنة من الأطفال الذٌن ٌعانون من اِضطراب التبول 

 1أطفال أصبحوا جافٌٌن تماما و  0( وكانت النتٌجة PME) الابتدابًولً اللبإرادي الأ

أطفال انخفضت لدٌهم عدد اللٌالً المبللة، وعندما أعٌدت الأطعمة المهٌجة للمثانة 

 .للبنتكاستدرٌجٌا فإن جمٌع الأطفال تعرضوا 

( على مجموعتٌن متجانستٌن من 1975دراسة أخرى من لبل ماكندري )

التبول اللبإرادي تم منع المجموعة الأولى عن الأطعمة  اضطرابنون من الأطفال، ٌعا

المهٌجة للمثانة الحلٌب ومشتماته، الحمضٌات، كاكاو، شوكولاطة، عصابر الفاكهة 

واِستخدم مع المجموعة الثانٌة علبج دوابً ٌدعى الأمٌبرامٌن أوضحت النتابج أن نسبة 

( أما نسبة التحسن الجزبً %0.7عة الأولى )الأطفال الجافٌن تماما لدى أطفال المجمو

جفاؾ تام  %20( أما المجموعة الثانٌة فكانت %02عدد اللٌالً المبللة  انخفاض)

10.2% . 

إن نمط السكن الذي ٌمٌم فٌه الطفل منافعه )المرحاض( ٌإثران بشكل كبٌر على 

ل المتبول ممل ظهور سلون التبول اللبإرادي لدى الطفل، فتوفر المرافك اللبزمة للطف

الإضاءة، لرب المكان، نمط المرحاض إذا كان على شكل حفرة لد ٌخاؾ الطفل الصؽٌر 

من السموط فٌه، فٌحجب عن استعماله، أٌضا نظافة المراحٌض لد تلعب دورا فً ظهور 

هذه المشكلة فهنان بعض الأطفال الذٌن ٌجتنبون الدخول إلى المراحٌض ؼٌر النظٌفة 

مراحٌض المدارس( والتً لٌس لها أبواب ٌشعر الطفل باستعمالها مهما كلؾ الأمر )

 ر لدٌه المشكلة.بالخزي والإذلال فٌحجب عنها بالتالً تظه

  (077-077-070، الصفحات 2200) عبد السلبم،  

 أسباب نفسٌة: -2-4

تبول اللبإرادي، حٌث ٌجب أن للؤسباب النفسٌة دور كبٌر فً ظهور حالة ال

تتوضح العلبلة المتبادلة بٌن الأسباب النفسٌة والأسباب العضوٌة فالتبول اللبإرادي فً 

بعض صوره ٌفسر تفسٌرا سٌكوسوماتٌة، ومن أهم الأسباب النفسٌة التً تإدي إلى 

 التبول اللبإرادي لدى الأطفال نجد:
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الطفل من مصدر أو فمدان الرعاٌة أو سببه ؼٌرة  :لة سابمةحالنكوص إلى مر -2-4-1

، وبذلن ٌرجع الامتٌازطفل آخر فً محبة والدٌه ومحبتهم له فٌفمد  اشترانالاهتمام أو 

 والدٌه له. اهتمامإلى المٌام ببعض السلوكٌات الصبٌانٌة التً تعٌد له 

: هو شعور الطفل بانه ؼٌر مرؼوب فٌه من طرؾ والدٌه أو الشعور بالنمص -2-4-2

ؼالبا ما ٌصاحب هذا الشعور بالنمص  Duchéٌته عبء ثمٌل حسب الباحث دوشً ترب

  (Duché, 1968)    .عصابٌة استجابةبالتبول اللبإرادي ناتج عن 

وبرز أصحاب التفسٌرات السٌكودٌنامٌة أن التبول اللبإرادي صورة من العدوان  -2-4-3

ٌنشؤ من الجاذبٌة الأدٌبٌة أو أنه ٌنتج عن النكوص  Passive Agressionالسلبً 

Régression  لمرحلة نمابٌة سابمة وذلن بسبب عامل المنافسة والؽٌرة من ولادة طفل

 أصؽر واهتمام الأسرة به.

مثل الخوؾ من الكابنات الخٌالٌة المرتبطة بالظلبم وخوؾ من خوف الطفل:  -2-4-4

موتى، الخوؾ من الشجار داخل الأسرة أو الصور بعض الحٌوانات والجثث أو شكل ال

الطفل ؼٌاب هذا  اكتشاؾالمرعبة فً الأفلبم من فمدان عضو ذكري )لدى الذكور( بعد 

العضو من الإناث حسب مدرسة التحلٌل النفسً، ٌصبح  تبوله تخفٌؾ من الصراع 

 بتؤكٌد واستمرارٌة عدم فمدان عضوه الذكري. 

اء للؤم أو الأسرة، حٌث الطفل ٌتبول كتمرد على الأم الماسٌة من العد العدوانٌة: -2-4-5

أو كرد على سوء العلبلة بٌن الأم والطفل فٌبلل فراشه وملببسه فهو تعبٌر لاإرادي 

 (71، صفحة 2222)سٌد،  للعدوان.

ٌإدي إلى  مما نفصالالاالشعور بالحرمان العاطفً جراء الؽٌاب أو الموت أو  -2-4-6

 .الاجتماعٌةوهذا ما نجده فً دور الأٌتام والرعاٌة  حالة التبول اللبإرادي

 أنواع التبول اللاإرادي: -3

وهو التبول المتكرر والؽٌر المناسب فً السن الذي ٌكون الأولً:  للاإراديالتبول ل -3-1

لفترة ألل من سنة على ظؾ لد تعلم الطفل التحكم بالمثانة وٌظهر بعد ان ٌكون طفل لد ن

 (020، صفحة 2228)جمٌل،  .سنوات 0ألل وٌحدد التبول الأولً من سنة إلى 

وٌعنً أن الطفل الذي لم ٌتبول فً السابك لمدة أشهر التبول لاإرادي ثانوي:  -3-2

 نتٌجة الملك أو الضؽط.وربما لد ٌبدأ بعد تلن الفترة فً التبول فً سرٌره وٌكون 

 (11، صفحة 2222)الخطٌب والطروانة ، 

ٌظهر فً تكرار ؼٌر المؤلوؾ لعملٌة التبول، وانتكاس الحالة  تبول لاإرادي مزمن: -6-

 بعد الشفاء بحٌث ٌتكرر التبول اللبإرادي لدى الطفل وٌستمر لفترة لاحمة.

  (18، صفحة 2220)الزؼلول ، 

ٌحدث عند أطفال ٌعانون من خوؾ  تبول لاإرادي مرافك للأحداث أو العرضً: -3-7

 فهً تؤتً مفاجؤة للؤهل. اق أحد الوالدٌن أو مرضمن امتحانات أو فر

 (002، صفحة 0881)الشربٌنً، 
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لد ٌرتبط بالأحداث الٌومٌة أو اللٌلٌة التً ٌمر بها  ادي غٌر منتظم:تبول لا إر -3-8

، وهو ٌمثل حالات صعبة التً النوع لد ٌكون منتشر عند الأطفالالطفل ٌومٌا، هذا 

 تتطلب علبج وتدخل طبً نفسً. 

 النظرٌات المفسرة لِاضطراب التبول اللاإرادي: -1

 ٌلً: للبإرادي مامن بٌن النظرٌات المفسرة لِاضطراب التبول ا

 نظرٌة التحلٌل النفسً: -4-1

( أهمٌة كبٌرة Freudٌعطً أصحاب هذا الاتجاه التحلٌلً وعلى رأسهم )فروٌد 

للنضج الوجدانً، وأن الظاهرة ترجع إلى الصراعات الطفلٌة المبكرة والمكبوتة فً 

لمإلمة ( ولهذا فؤن خبرات الطفل اOtornik اللبشعور وخبرات مإلمة حسب )أوتورنٌن

 أثناء تدرٌبه على عملٌة ضبط البول لها أثر كبٌر فً ظهور اِضطراب التبول اللبإرادي.

لإرادة الطفل  اختبار( أن عملٌة التحكم فً البول هً Erikssonٌرى )إرٌكسون 

 انفعالٌةواِستملبله وأسالٌب المسوة فً تدرٌبه ورعاٌته فمد تتسبب فً نشوء اِضطرابات 

ك، التمرد، العدوانٌة و التبول اللبإرادي، وهنان من ٌرى أن وسلوكٌة مثل: المل

 الاستماءالتبول اللبإرادي هو تعبٌر رمزي للجنس وتشبه إلى حد بعٌد عملٌة  اضطراب

 كؤن ٌتفمد عضوه الذكري إذا كان ما ٌزال موجودًا. الخصاءكدفاع ضد الملك 

  (017ة ، صفح2220) مٌمونً،  

العالم النفسً سٌجموند فروٌد ٌرى أن الطفل أثناء لٌامه بعملٌة التبول ٌجد نوعا 

المتبول أي  ابنهامن الإشباع اللٌبٌدي فً مولؾ نكوصً ٌدعو إلى جلب اهتمام الأم إلى 

النكوص إلى مرحلة مبكرة من النمو وهً المرحلة الشرجٌة التً تثبت عندها أو عبارة 

ً معارضة خاصة عند فصال الطفل عن أمه، حٌث ٌتبول الطفل عن مولؾ عدوان

 لاإرادٌا فً فراشه أو فً ملببسه كعدوان ممصود على أمه.

  (77، صفحة 2222)الخطٌب والطروانة ، 

نستخلصه من نظرٌة التحلٌل النفسً، رؼم اخِتلبؾ أراء علمابها فً  ما استنتاج:

 الاضطرابالتبول اللبإرادي إلا أن معظمهم ٌتفك على أن هذا  لاضطراب تفسٌرهم

ٌرجع إلى صراعات طفلٌة لاشعورٌة وأحٌانا ٌكون مولؾ نكوصً عدوانً، وفً كلتا 

 الحالتٌن هو جلب انِتباه الأم أو أنه ٌفسر مولؾ جنسً.

 السلوكٌة: النظرٌة -4-2

ملٌات التبول ناتجة عن فشل ٌرى أصحاب هذه النظرٌة أن اكِتساب التحكم فً ع

 فً التحكم فً الإخراج بصورة فعالة، وتبدوا على شكل ضعؾ فً العادة.

ركز بعظهم على فشل فً تطوٌر المنعكسات الشرطٌة الضرورٌة وأن الممكن 

لأن التعلم وخبرات التدرٌب تساهم فً  بالاضطراببؤن كل العالمٌن ٌتسببان  اعتماد

 الفٌسولٌوجً. تطوٌر عملٌة الضبط والتحكم
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إن العلبلة الدلٌمة بٌن هذه العوامل لٌست واضحة وربما ٌكون التفسٌر المستند 

إلى النضج هاما لؽاٌة خاصة التبول اللبإرادي الأولً، حٌث لم ٌكتسب الطفل بعد التحكم 

المدرة  اكتسبإلا أنه ؼٌر كاؾ بالنسبة للتبول اللبإرادي الثانوي الذي ٌكون فٌه الطفل لد 

التحكم من لبل، فإذا للنا أن عامل النضج ٌلعب دورا هاما فً التبول اللبإرادي  على

 الأولً، فإن عامل التدرٌب والتعلم ٌلعب الدور الهام فً التبول اللبإرادي الثانوي.

فً الوالع النظرٌة تفترض عاملً النضج والتعلم مستوٌات عالٌة من الضؽط 

 التحكم وضبط عملٌة الإخراج. النفسً التً تتدخل فً لدرة الطفل على

 (21، صفحة 2222)جربً ، 

 نظرٌات فٌزٌولوٌجٌة وعصبٌة: -4-3

الطفل المصاب بالتبول، نومه عمٌك ممارنة مع ؼٌره من  نظرٌة النوم العمٌك: -4-3-1

ة إلى الدماغ لا الأطفال ؼٌر المصابٌن، فالسٌل العصبً المبعوث من المثانة الممتلب

ٌستطٌع اٌماظ الطفل، لكن من خلبل الدراسات أكدت أن استعمال تخطٌط الدماغ أنه لٌس 

 كل طفل ٌعانً من التبول اللبإرادي ٌعانً من النوم العمٌك.

ٌعتمد أن الكلً للؤطفال المصابٌن تموم بإفراز  نظرٌة زٌادة التبول اللاإرادي: -4-3-2

ارنة بالأطفال الذٌن لا ٌعانون من نفس المشكلة، وذلن نتٌجة كمٌات كبٌرة من السوابل مم

 نمص فً هرمون مضاد للتبول عن تركٌز السوابل فً الكلى.

هذه النظرٌة تفسر التبول اللبإرادي  النشاط العضلً للمثانة: اضطرابنظرٌة  -4-3-3

 الطفل.مفاجا فً عضلبت المثانة خلبل فترة النوم ٌإدي بدون إرادة  انمباضمن خلبل 

مثانة الطفل تكون فً طور النمو  نظرٌة صغر المثانة ممارنة بحجم السوائل: -4-3-4

ونتٌجة للزٌادة فً السوابل التً ٌؤخذها الطفل خاصة إذا احِتوت هذه السوابل على الكولا 

المحتوٌة على بعض المواد المدرة للبول كالكافٌٌن ٌإدي إلى عدم لدرة  ةالشكولاطأو 

 استٌعاب كمٌة السوابل وبالتالً خروجها من مثانة الطفل بدون إرادته.المثانة على 

 (20، صفحة 2222)جربً ، 

  تشخٌص التبول اللاإرادي: -5

وٌمصد به فحص الأعراض واستخراج الأسباب ثم تجمٌع الملبحظات فً صورة 

ٌن بهم للبضطراب وبٌان العلبلة كما ٌعتبر ف كاملة ثم تنسب إلى إضراب محدد،

  (00، صفحة 2221) عبد الله،   الأعراض المرضٌة فً زملة مرضٌة.

 ،0881سنة  ،1 حسب الدلٌل التشخٌصً الإحصابً للؤمراض النفسٌة فً الطبعة

 المحلبت التشخٌصٌة التالٌة:

  فً الملببسالتخلص المتكرر من البول فً الفراش أو 

 ر الحدث إذا تكر فً الامراض، ٌظهركما  أن ٌكون السلون المستوفى إكلٌنٌكٌا

أو  أو وجود للك ذي دلالة إكلٌنٌكٌة، مرتٌن أسبوعٌا لمدة ثلبث أشهر متتالٌة على الألل،

 و الوظٌفٌة . الاجتماعٌةضعؾ فً العلبلات 
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 ًخمس سنوات على الألل ٌكون العمر الزمن 

 ن سبب للكبار الفٌسٌولوجٌة المباشرة للمواد أو الأدوٌة المدرة ألا ٌكون السلو

  .للبول أو الظروؾ الصحٌة العامة

حة للدلٌل التشخٌصً الإحصابً الدولً لتصنٌع مالعشرة المن طمانأما الأ

للتبول اللبإرادي الؽٌر ٌٌر التشخٌصٌة التالٌة االأمراض النفسٌة السلوكٌة فمد أورد المع

 العضوي:

  حول التبول اللبإرادي فً ٌمل عن خمس سنوات  العملً للطفل لاالزمنً والعمر

وعلى الألل ر عند الطفل دون السابعة من عمره الفراش ٌكون على الالل مرتٌن فً الشه

 كرة فً الشهر عند الطفل فً سن السابعة وما فوق.

 ،أو عدم المدرة على التحكم فً  لا ٌكون الاضطراب من جراء نوبات الصرع

صحٌة  ظروؾلاعصاب، ولا ٌكون ناجم عن تشوهات تكوٌنٌة فً مجرى البول أو أٌة ا

 أخرى عضوٌة.

  ًلا ٌوجد دلٌل على أي مرض عصبً آخر ٌتماشى مع المحكات الأخرى الت

  (017، صفحة 2220) مٌمونً،  .DSM5حددها الدلٌل التشخٌصً

 علاج التبول اللاإرادي: -6

 العلاج الدوائً -6-1

 تتؤلؾ العلبجات الدوابٌة من:

 Les anti épersseurs Tricucliques (Imipramine etالحلماتمضادات الاكتباب ثلبثٌة 

Clomipramine).الأكثر الأدوٌة مفعولا للتبول اللبإرادي لدى الطفل 

 (P. Berlier, 1997)  

   (الحمٌة الغذائٌة):العلاج الغذائً -6-2

هنان بعض المؤكولات التً لها آثار سلبٌة، وتزٌد من فرصة تعرض الأطفال 

لظاهرة التبول اللبإرادي كما ٌلً: تناول الأطعمة الؽنٌة بالماء، وخاصة لبل النوم تزٌد 

لطفل للتبول من كمٌة البول المتراكمة فً المثانة ومن ثم تزٌد فرصة تعرض ا

اللبإرادي، وأهم هذه الأطعمة الألبان، الفواكه مثل البطٌخ والشمام والعنب والخوخ 

الخضروات الخضراوات الطازجة : الطماطم والخٌار والخس، العصابر المختلفة، 

وهنان بعض المشروبات المدرة للبول، أي تزٌد من كمٌة البول المتراكمة فً مثانة 

 .لمهوة، عصر المصب، المٌاه الؽازٌةالطفل مثل : الشاي ، ا

وتشكو بعض الأمهات من أن طفلها ٌعانً من التبول اللبإرادي عند تناول بعض 

الأطعمة مثل الشوكولا الأسمان، اللبن ومنتجاته، وٌرجع الباحثون السبب إلى وجود 

حساسٌة للطفل اتجاه هذه المؤكولات، وٌنصحون بتملٌل تمدٌمها للطفل إذا كان هنان 

حساسٌة منها، وعلً العكس من هنان بعض المؤكولات عند تمدٌمها للطفل تملل من 
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تامٌن ب المركب فرصة تعرضه للتبول اللبإرادي مثل عسل النحل والأطعمة الؽنٌة بفٌ

 (12، صفحة 2200) عبد السلبم،   ز.مثل خمٌرة الخب

    الإرشاد -6-3

اد الفردي أو الأسري فً بعض الأحٌان أكثر ملببمة وفابدة للطفل ٌعتبر الإرش

ً عندما ٌكون الضؽط أو الملك هو السبب  الذي ٌعانً من التبول اللبإرادي، خصوصا

، ولكن مط فً حل مشكلة التبول اللبإراديالأساسً فً المشكلة، والإرشاد لد لا ٌساعد ف

 .تحسٌن العلبلات العابلٌة الجلسات الفعالة لد تلعب دوراً فً تصلٌح أو 

   :العلاج بالوخز بالإبر -6-4

كتدخل للتبول اللبإرادي لم ٌبحث بصورة كلٌة، ولد  بالإبرإن فعالٌة العلبج 

( طفل ٌعانون من 02( تكونت من )2220) استعمل فً دراسة لام بها سٌرل و آخرون

( من 17ج الدوابً، وأنجز )التبول اللبإرادي اللٌلً، إذ لم ٌنجح مع هإلاء الأطفال العلب

 ً ً لٌلٌا ( أشهر من التدخل، بالإضافة إلى ذلن أثبتت دراسة 7)بعد هإلاء الأطفال جفافا

( أن هنان زٌادة تدرٌجٌة فً عدد اللٌالً الجافة بالأسبوع 2222)  هٌلستروم وآخرون

 .  ( طفل20لدى )

 العلاج بالتحلٌل النفسً لصٌر الأمد  -6-5

ج بالتحلٌل النفسً لصٌر الأمد لد ٌكون مفٌد بالتعامل مع بالرؼم من أن العلب

بٌل على الاضطرابات السلوكٌة التً تصاحب التبول اللبإرادي، ولكن تؤثٌره ٌكون ض

، ولد أظهرت دراسات ساكس ودي لٌون وبلبن مان سنة التبول اللبإرادي الأولً

( جلسة أسبوعٌة، 02( خلبل )%22( بؤن نسبة النجاح فً هذا العلبج بلؽت )0810)

( لأولبن الذٌن استعملوا %78.7( لأولبن الذٌن لم ٌخضعوا لأي تدخل، )%22.2ممابل )

  (10، صفحة 2200) عبد السلبم،  .جرس الإنذار

  للتبول اللبإرادي فً الفصل السابك.لمد تم التطرق إلى العلبج السلوكً  ملاحظة:

 إرادٌا:  لطفل المتبول لاشخصٌة ا -7

اهتم الكثٌر من الباحثٌن بذكر نموذج سٌكولوجً للطفل المتبول لاإرادٌا، فمد 

 زروق وصفوا شخصٌة المتبول تبعا للجنس:

 الذكور: ٌكون عادة مستسلمٌن ومنطوٌن ولهم الحاجة الكبٌرة للحماٌة.

ٌتمٌزن بحاجتهن الإناث: ٌكون سلوكهن الظاهري ٌمترب كثٌرا من الطبٌعً ولكنهن 

 للبستملبل ولمنالشة الذكور وبارتفاع مستوى طموحهن.

  (10، صفحة 2221)منصوري ،  

 الآثار النفسٌة الناتجة عن التبول اللاإرادي:-1

ٌشعر الطفل بنوع من الاكتباب والعار والخزي والنمص تجاه الأفراد الذٌن ٌعٌش 

والتهرب من الزوار  الانزواءطفال الأصؽر منه سنا، وكذلن ٌلجؤ إلى معهم خاصة الأ
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ولا لٌمة له فً الوسط الذي ٌعٌش فٌه، ومن الأطفال ٌصابون ، وٌشعر بنوع من الدونٌة

 بنوبة عصبٌة حادة فٌلجؤ إلى التحطٌم والاعتداء والتخرٌب كتعبٌر عن النممة.

د أسرته أن هذه الحالة تعتبر مشكلة تزداد هذه الأمور تعمٌدا عندما ٌعتبرون أفرا

وٌبدإون بالبحث عن الحل، فٌلجؤ إلى الجٌران، الأطباء أو إلى من ٌهتم بهذه المشكلة 

فتتضارب الأفكار عند الطفل المتبول وٌشعر نفسه بنوع من الذنب، وٌفكر بؤنه وضع 

طفلب لا أهله فً مؤزق، ومن أكثر ما ٌهدد صحة الطفل النفسٌة الشعورٌة بؤنه أصبح 

ٌرؼب فٌه أحد أو أنه لد أصبح طفلب منبوذا، ومن جراء هذا ٌتحمل الأهل مسإولٌة 

( Hoffman استمرارٌة التبول اللبإرادي والنتابج المترتبة علٌه لد أكد الباحث )أوفمان

هذا  اضطراباتبموله: " أن العلبلة الوالدٌة تلعب دورا بارزا فً فهم سلون الطفل أو 

 .(021، صفحة 0881) الزراد و محمود،  السلون".

 

 :الخلاصة

التبول  من بٌن الاضطرابات السلوكٌة ذات المظهر العضوي و الاكثر شٌوعا هو

تم التطرق إلٌه  اللبإرادي لدى الطفل حٌث له أبعاد نفسٌة ،تربوٌة وطبٌة ،وهذا ما

كذلن التمنٌات العلبجٌة السلوكٌة التً  نظرٌاتهووالتعرؾ على الأسباب المإدٌة إلٌه 

تساعد الطفل المتمدرس من الحد من مشكلة التبول اللبإرادي بؽٌة تعدٌل السلون وإعادة 

 .التوافك النفسً لهم
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 التمهٌد:

الطفولة من أهم المراحل العمرٌة فً حٌاة الانسان التً تفصله عن تعتبر مرحلة 

مرجلة المراهمة حٌث أنها تشمل مراحل نمو المدرات الجسدٌة والعاطفٌة والفكرٌة 

، كما أن للطفل حاجات بٌولوجٌة أو نفسٌة ٌسعى ةوالانفعالٌوالسلوكٌة والإدراكٌة 

ساسة وٌمكن التطرق إلى المشاكل التً لتحمٌمها حتى ٌنمو نموا سلٌما بما أنها مرحلة ح

 ٌتلماها الطفل وخصابصها وؼٌر ذلن.

 تعرٌف الطفل -1

 لؽة:الصؽٌر أو الشًء الناعم.

حٌاتٌة تتمٌز بؤحداث هامة توضع أسس الشخصٌة المستمبلٌة للفرد  اٍصطلبحا: هً مرحلة

ت الطفل وإنها ولالبالػ لها مطالبها الحٌاتٌة والمهارات الخاصة التً ٌنبؽً أن ٌكتسبها 

  (07، صفحة 2221)كركوش،  للنماء والتطور والتؽٌر.

ٌعرؾ علماء النفس وعلماء الاجتماع الطفولة بؤنها تلن الفترة المبكرة من حٌاة 

الانسان التً ٌعتمد فٌها على والدٌه اعتمادا كلٌا وهً جسر العبور الذي ٌمر علٌه الفرد 

لنضج الفٌزٌولوجً والعملً والنفسً والاجتماعً والخلمً والتً تتشكل خلبلها حٌاة ل

 (07، صفحة 0888)رشوان،  .الانسان

 ٌشٌر لاموس اكسفورد أن الطفل هو الانسان حدٌث الولادة ذكرا أو أنثى.

  (022صفحة  ،0880)المرطبً، 

: الطفل هو الشخص صؽٌر السن منذ ولت longman كما ٌشٌر لاموس لونممان

ولادته حتى بلوؼه سن الرابعة عشر أو الخامسة عشر وهو الابن أو البنت فً أي مرحلة 

  (22، صفحة 2227)الخرجً،  سنٌة.

 مراحل النمو لدى الطفل -2

 ة الطفولة المتوسطةمرحل -2-1

تمثل هذه المرحلة الصفوؾ الثلبثة، الأولى من الدراسة: ٌتراوح عمر الطفل فٌها 

 ( سنوات.8-7من )

وهً المرحلة الأولى من المدرسة الابتدابٌة ٌمضٌها الطفل فً تعلٌم منظم وكٌفٌة 

عد مع التعامل مع الآخرٌن، سلوكات الطفل فً هذه المرحلة لد تبدو فً التمسن بالموا

عدم المٌل إلى تؽٌرٌها والاتجاه نحو الجماعات والمإسسات الاجتماعٌة، كما تركز هذه 

 المرحلة على اتمان المهارات الأساسٌة اللبزمة كالمراءة، الكتابة والحساب.

كما ٌسعى الطفل إلى الاستملبلٌة والخروج من سٌطرة الوالدٌن فٌعتمد على جماعته فً 

 لرارات لوحده. ه إلى سلون الكتمان والمٌل لاتخاذإدي بمساندته وحماٌته، مما ٌ

  (008، صفحة 2220)الزؼبً،  



 انفظم انزاثغ                                                                    انطفم انًزًذرص     
 

 57 

لول الباحث خوري: " تعرؾ هذه المرحلة بالاستملبلٌة النسبٌة عن الأم أو 

ب، المربٌة بالنسبة للطفل، فً أكثر من مجال، لإضافة نشاط وحٌوٌة ملحوظة مثل اللع

 المفز أو الجري.

 ( سنة02-8)الطفولة المتأخرة  مرحلة -2-2

حسب عدة علماء ٌنر الٌها أنها المرحلة المكملة للطفولة الوسطى وتؤتً فٌما لبل 

 المراهمة وكؤنها ممدمة لها.

فً هذه المرحلة الطفل ٌبدوا مشؽولا عن نفسه بالعالم الخارجً فهو شؽوؾ 

 ت العلمٌة.ع ألرانه اللعب والنشاطابالبحث والاكتشاؾ، كما ٌشارن م

  (18، صفحة 2227)د.كامل،  

 التً ٌعانً منها الطفل الاضطراباتأنواع  -3

المتعلمة بسلون الطفل حسب تنوع المشكلبت ومدى  الاضطراباتهنان تنوع فً 

هذه الحالات فإن من الممكن انتشارها، وإذا لمنا بالتصنٌؾ الطبً النفسً الأمرٌكً ل

 الطفولة على النحو التالً: لاضطراباتتصنٌؾ الفبات الربٌسٌة 

  مشكلبت متعلمة بالنمو: تخلؾ عملً أو دراسً، مشكلب النمو اللؽوي، صعوبة

 التعلم.

  جنوح، انتباهالسلون: إفراط حركً، دوران تشتت  باضطرابمشكلبت متعلمة ،

 انحراؾ جنسً، كذب.

 اجتماعً، للك انفصالك: للك مشكلبت المل. 

 مرتبط بسلون الأكل والطعام: السمنة، تناول مواد ضارة، النحافة  اضطراب

 المرضٌة.

 .اللوازم الحركٌة: مص الأصابع، لضم الأظافر، نتؾ الشعر 

 الإخراج: التبول اللبإرادي، التؽوط. اضطراب 

 الكلبم واللؽة: الحبسة الصوتٌة، البكم. اضطراب 

 ذهاب الطفولة.الابتزازيى: السلون أخر اضطرابات ، 

هذه التصنٌفات هً متداخلة فٌما بٌنها من حٌث الوصؾ والتشخٌص وإن كان 

  (202، صفحة 2222)العٌسوي،  ٌنمصه الكثٌر من الدلة عند التطبٌك.

 سنة 12لى إ 6مشكلات النمو فً مرحلة الطفولة المتوسطة والمتأخرة من  -4

 جسمٌة:  مشكلات -4-1

تشٌر التؽٌرات الجسمٌة التً ٌتولع أن تحدث فً نهاٌة مرحلة الطفولة المتؤخرة 

والمشكلة ظواهر ثانوٌة للبلوغ، مشاعر ؼامضة لدى الأطفال كما أن بعض المشكلبت 

مثل: التؤخر، التباطإ فً النمو، الطول أو المصر الملفت للنظر، النحافة أو السمنة، 

التبول اللبإرادي، والأخطار التً ٌتعرض لها الطفل فً أثناء ممارسة مهاراته الحركٌة 

 التنافسٌة تشكل مصادر للك له فً نهاٌة طفولته.
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 : اجتماعٌة انفعالٌةمشكلات  -4-2

أهم هذه المشكلبت، بروز مفهوم ذات سلبً لدى الطفل، تمدٌر منخفض للذات، 

طور الأخلبلً عند معٌاري الثواب والعماب أو معٌار الفشل فً تكوٌن الصحبة، تولؾ الت

ساس والإح الاكتبابالمصلحة، اِختلبط الأدوار المبنٌة على الجنوسٌة، تملب المٌزاج، 

 ، العصبٌة والؽٌرة والملك.الاندفاعٌةبالتعاسة، الشعور بالذنب، 

 مشكلات التعلم والتعلٌم:  -4-3

لمشكلبت ما ٌلً: تؤخر دراسً، ترتبط معظم هذه المشكلبت بالمدرسة، من ا

الطفل لما ٌطلب منه فً المدرسة، الحركة  امتثالضعؾ المراءة والكتابة والحساب، عدم 

، ومنه بعض المشكلبت إلى خارج المدرسة منها الانتباهولفت  الاحتجاجالمفرطة، كثرة 

  (280، صفحة 2222)الرٌماوي،  العدوان، السرلة والكذب.

-6النظرٌات المفسرة فً نمو الطفل المتمدرس فً المرحلة الوسطى والمتأخرة ) -5

 سنة( 12

 :Sigmund Fruid التحلٌل النفسً لسٌجموند فروٌد رٌهظن -5-1

، الاختفاءسنة( من منظور التحلٌل مرحلة الكمون أو  02-7تمثل هذه الفترة من )

 الاجتماعٌةالأخلبق  واكتسابسً، الطفل ٌبدأ بمبول نلة ٌمل النشاط الجفً هذه المرح

عن صراعاته  الابتعادولواعدها، ٌصبح مطٌعا حٌث أن هذه السلوكات تساعده فً 

مثل:  اجتماعٌةالجنسٌة، كما أن نشاطات الطفل فً هذه المرحلة تصبح لها أهداؾ 

، وٌتحول جتماعٌةوالااكِتساب الثمة وتكرٌس ولته وطالته فً التعلٌم والأنشطة البدنٌة 

مصدر اللذّة للؤفراد الآخرٌن عندما ٌصبح الطفل مهتما فً تكوٌن الصدلات مع 

 الآخرٌن.

 :Erik Eriksonلإرٌن إرٌكسون  الاجتماعٌةالنظرٌة النفسٌة  -5-2

ظبة ممابل الشعور بالنمص والدونٌة، اتمثل المرحلة مرحلة الشعور بالجهد والمو

نفسه لأداء العدٌد من المهارات والمهام وذلن بتطوٌر الطفل فً المرحلة هذه ٌكٌؾ 

إحساسه بالعمل والكدّ والمثابرة حتى ٌصبح فردا لادرا على التحصٌل والإنجاز 

الدراسً، والدراسة واللعب مهمان فً تكوٌن الإحساس بالشعور والجهد، إذا اِستعمل 

نٌة ٌصبح ملبزما له طٌلة التوجٌه إلٌهما بطرٌمة ملببمة، وإلا فإن الشعور بالنمص والدو

حٌاته، حٌث أن الإحساس بالنجاح ٌإدي إلى شعوره بالإنجاز، وإحساس بالفشل ٌإدي 

إلى شعوره بالدونٌة، إن واجب الأسرة والمدرسة معا تشجٌع الأطفال وتعزٌز إنجازهم 

 والنجاح وبذل الجهد. بالاجتهادر كً تساعدهم على تعلم الشعو
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 :Jean Piaget ة جان بٌاجٌهالنظرٌة المعرفٌ -5-3

المرحلة تصادؾ العملٌات العٌانٌة وتمٌزت هذه المرحلة عند بٌاجٌه بالخصابص 

 التالٌة:

 التدرٌجً لمعولات التفكٌر المنطمً مع تطور عملٌات التجمٌع  الاختفاء

 والتصنٌؾ وتكوٌن المفاهٌم.

  التحول من التمركز حول الذات إلى النسبٌةRelativité ا لدرة الطفل وٌمصد به

 على التفكٌر من أكثر من زاوٌة، والتفكٌر فً أكثر من موضوع فً ولت واحد.

  لدرة الطفل على التفكٌر فً مجموعة متسلسلة من الأفعال وتحول تفكٌره من

 التفكٌر الحدسً إلى التفكٌر المحسوس.

 على  ، ونمو لدرة الطفلالاجتماعٌةمن التمركز حول الذات إلى المركزٌة  الانتمال

الفهم المنالشة والحوار، مع بروز الحكم الكلمً المابم على تؽٌٌر الأسماء والأفعال 

 ، الطاعة، الشعور بالخطؤ والذنب.الاحتراموالأشخاص، إضافة إلى مفاهٌم 

  (2222)الهنداوي،  

 حاجات الطفل المتمدرس: -6

أنواع المحاولات فً جعل من نفسه الشخص الذي منذ السن المبكرة، ٌسعى الطفل بكل 

 ٌرٌده فً المستمبل، ولذلن ٌجب توفر عنده حاجات عضوٌة ونفسٌة.

 فهً مرتبطة بالجسم ووظابفه منها: الحاجة العضوٌة:  -6-1

 .)الحاجة للممارسة النشاطات )اللعب، الإخراج 

 .الحاجة الوالدٌة 

 .الحاجة إلى درجة الحرارة المناسبة للجسم 

 لحاجة إلى الراحة والسكون.ا 

 .الحاجة إلى الطعام والشراب والتهوٌة 

إضافة إلى الحاجات العضوٌة ٌجب توفر حاجات نفسٌة لدى  الحاجة النفسٌة: -6-2

 الأطفال منها:

  الحاجة إلى الحب والأمان: عدم توفٌر وإشباع الطفل بالحب والحنان الوالدي

 الأولٌاء ٌجهلون ولا ٌعرفون هذه الحمٌمة. ٌسبب فً تحطٌم نفسٌة الأولاد، وكثٌرا من

  بؤبنابهم وتربٌتهم تربٌة سلٌمة حٌث  الاهتمامالحاجة إلى المعرفة: على الأولٌاء

 الطفل هو بحاجة إلى معرفة كل شًء وهً من العوامل الهامة. 

  لٌلٌهما إلى الأسرة والوالدٌن  الانتماء: فً البداٌة ٌكون والانتماءالشعور بالتبعٌة

 جمعٌات، النوادي الرٌاضٌة، أي الحاجة والتبعٌة إلى العٌش فً جماعة.ال

  أن ٌتلمى تمدٌر أبابه ومعلمٌه و ألربابه، وحتى الاجتماعًالشعور بالمركز :

 إخوته لأن له مكانة خاصة فً الجماعة وأن وجوده ضروري وسط أشخاص آخرٌن.

 (27-27صفحات ، ال2222)جربً ،  
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 مطالب النمو فً مرحلة الطفولة  -7

 .المحافظة على الحٌاة 

 تعلم المشً واستخدام الحركات الصؽٌرة.  

 تعلم الأكل وعادات الطعام.  

 تعلم الكلبم.  

 تعلم ضبط الإخراج والتبول.  

 تعلم التفرٌك بٌن الجنسٌن.  

 .تعلم المهارات الجسمٌة والحركٌة اللبزمة للحٌاة 

 ارات المراءة والكتابة والحساب.تعلم مه 

 تعلم المهارات العملٌة المعرفٌة.  

 تعلم لواعد الأمن والسلبمة.  

 تعلم تولعات الآخرٌن.  

 .ًتعلم التفاعل الاجتماع 

 تعلم التمٌز بٌن الخطؤ والصواب.  

 .ًتعلم الدور الجنس 

 .تعلم المشاركة فً تحمل المسإولٌة 

 .ًتعلم محاولة الاستملبل الشخص 

 ٌن مفاهٌم بسٌطة عن الوالع الاجتماعً. تكو 

 (27، صفحة 2222)العزة،  نمو مفهوم الذات وتحمٌك الأمن الانفعالً وضبطه. 

 أهمٌة دراسة الطفولة -8

نظرا لأهمٌة الطفل فً مراحل حٌاته ونظرا لما ٌكتسبه من معلومات وخبرات 

جتماعٌة حٌث ٌمدم فٌها المجتمع التعلٌم الأساسً فهو الأساس وما ٌكتسبه من الناحٌة الا

لأنه ٌهدؾ إلى ؼرس المواطنة ورعاٌتها جاءت أهمٌة مرحلة الطفولة نتٌجة للدراسات 

 التً أكدت اثر مرحلة الطفولة فً شخصٌة الفرد للظرؾ البٌبٌة إلى عاشها.

سنوات  0لأخص ٌإكد "فروٌد" على التركٌز على أهمٌة مرحلة الطفولة وعلى ا

الأولى واثر ذلن فً شخصٌته مستمبلب، كان الاهتمام سابما على حاجات الطفل الجسمٌة 

  .فمط فً حٌن بدا التركٌز على جوانب عملٌة اجتماعٌة ونفسٌة جانب الجسمً

لدٌما كان الاهتمام فمط بمراحل نمو الطفل وصفات كل مرحلة لكن الدراسات 

كشؾ والوصؾ إلى البحث فً العلبلات السببٌة كما التً تلت ذلن تجاوزت مرحلة ال

 .ظهرت دراسات مٌدانٌة اعتمدت أسالٌب أخرى إضافة للملبحظة

تتناوب دراسات الطفولة بالبحث والتمحٌص الجانب النفسً الذي ٌتعلك بشخصٌة 

الطفل والجانب الذي ٌتعلك ببناء المجتمع ممثلب ببعض مإسساته وجماعاته مثل الأسرة 

وعلى هذا الأساس ظهرت دراسات تعنً بالطفل ضمن الأسرة واثر ظروؾ   والمدرسة
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الأسرة من الناحٌة الاجتماعٌة ، الالتصادٌة والثمافٌة علٌه كما تجاوزت ذلن إلى دار 

 .الحضانة ، المدرسة

دراسة الطفل لٌست اختصاص علم أو فرع من فروع المعرفة وإنما هً اهتمام 

  .جمٌع الإنسانٌة

ولة من المعاٌٌر الهامة التً ٌماس بها تمدم المجتمع وتطوره فهً دراسة الطف

تساعد المربٌٌن مثلب فً فهم العوامل التً تدفع النمو أو تعبمه كما تساعد فٌفهم خصابص 

كل مرحلة مما ٌسهل عملٌة تفسٌر سلون الأطفال، كما ٌرجع الاهتمام فً دراسة الطفل 

 .عرٌضة فً المجتمع وتتمثل فً مستمبل الأمةوالطفولة إلى كونهم ٌشكلون الشرٌحة ال

تعتبر الطفولة مطلبا من مطالب التؽٌٌر الاجتماعً من حٌاة الطفل كما توفر لهم فرص 

  .تربوٌة وتعلٌمٌة أفضل

ولدراسة الطفولة أهمٌة كبٌرة نظرا لان الإنسان ٌعٌش أطول فترة طفولة بٌن 

ٌحتاجها الوصول إلى مرحلة النضج أو الكابنات الحٌة الأخرى نظرا لطول الفترة التً 

  (10، صفحة 2228-2221)صحراوي،  الرشد.

 

   الخلاصة:

نظرا لأهمٌة الطفل المتمدرس، وباعتبار أن النمو سلسلة متتابعة ومتكاملة من 

ً تتضح من التؽٌرات، تسعى بالفرد نحوى اكتمال النضج واستمراره، وانه العملٌة الت

خلبلها إمكانٌات الفرد الكامنة، وتخرج من دور الموة إلى دور الفعل، استدعى ذلن 

 .تصنٌؾ الطفول على عدة مراحل ووضع عناصر ومبادئ ولوانٌن ومطالب للنمو
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 الخامسالفصل 
 الاجراءات المنهجٌة للدراسة المٌدانٌة

 تمهٌد

 الحالة دراسةج منه (0

 الأدوات المستخدمة فً الدراسة (2

 حدود الدراسة (2

 معاٌٌر اختٌار عٌنة الدراسة (1

  برنامج العلبجًلهذا الالمواعد الأساسٌة  (0

  الصعوبات التً واجهت تطبٌك البرنامج العلبجً (7

 العوامل التً ساعدت على تطبٌك البرنامج العلبجً (7

 خلبصة
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 تمهٌد:ال

الشرح المنهج الذي اتبعته الدراسة الحالٌة وعٌنة الدراسة تناول الفصل الحالً ب

 راسة.إلى الأدوات المستخدمة فً هذه الدوحدودها الزمانٌة والمكانٌة بالإضافة 

 منهج دراسة الحالة: -1

دة علوم ومعارؾ كعلم لة من أهم المناهج المستخدمة فً عٌعد منهج دراسة الحا

 الالتصاد والبٌداؼوجٌا وعلم الإدارة. الطب وعلم النفس وعلم الاجتماع وعلم

ٌعتبرها بعض المختصٌن تمنٌة من تمنٌات المناهج المختلفة وآلٌة تحلٌلٌة تساعد 

وتشخٌص  ستهاهة الولابع عن طرٌك تحلٌلها ودرافً فهم المشكلبت المطروحة ومواج

ة الناجعمعمدة من أجل معالجتها واٌجاد الحلول  الوضعٌات المتعلمة بها بسٌطة كانت أو

 لها.

 كما ٌتضمن أسلوب دراسة الحالة مجموعة من الخطوات تتمثل فً ما ٌلً: -1-1

 .تحدٌد أهداؾ الدراسة الذي ٌتطلب أٌضا تحدٌد وحدة الدراسة وخصابصها 

  ،إعداد مخطط الدراسة وهً خطوة ضرورٌة تساعد الباحث فً تحدٌد مساره

حث والطرق انات التً تتعلك بالبلومات والبٌتمكنه من تحدٌد أٌضا نوع ومصدر المع

 المناسبة لجمعها وأسالٌب تحلٌلها.

 .جمع المعلومات من مصادرها بالوسابل المحددة لها 

 الباحث أنها تخدم بحثه  تنظٌم وعرض وتحلٌل المعلومات بالأسالٌب التً ٌرى

 .وأهداؾ دراسته

 الاستفادةٌة توضٌح النتابج والتوصٌات التً توصل إلٌها الباحث وأهمٌتها وإمكان 

 منها فً أبحاث أخرى.

 ومن أهم ممٌزات أسلوب دراسة الحالة ما ٌلً: -1-2

  تمدٌم معلومات شاملة ومفصلة ومعممة على الظاهرة بشكل لا نجده فً مناهج

 أخرى.

  ٌساعد هذا المنهج فً فتح المجال ومنافذ لفرضٌات أخرى لم توضح فً بداٌة

 المٌام بؤبحاث أخرى. بإمكانٌةالدراسة، الأمر الذي ٌسمح 

 .ٌمكن الوصول إلى نتابج دلٌمة ومفصلة حول الظاهرة المدروسة 

  أما من سلبٌاتها عدم إمكانٌة تعمٌم النتابج المتواصل إلٌها على حالات أخرى، كما

والذاتٌة ارتباطا بما ٌبتؽً من تحلٌل وتفسٌر  التحٌزأن الباحث ٌمكن له الولوع فً 

  (2200) لرٌنونة،  للظاهرة المدروسة.

 بطالة دراسة الحالة: -1-3

تم الاعتماد على بطالة دراسة الحالة التً أعدها الدكتور فٌصل الزراد 

  (207-202، الصفحات 2201)بلحاجً،  .المخصصة لحالات التبول اللبإرادي
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لى الحصول على حالة من عدد من الأسبلة التً تهدؾ إتتكون بطالة دراسة ال

لتارٌخ التطوري للطفل، الخصابص السكنٌة، المشكال الأسرٌة، التارٌخ البٌانات الأولٌة ا

الطبً، بٌانات حول التبول اللبإرادي والأعراض المصاحبة له وعن طرق العلبج 

 (.20المجربة سابما، انظر الملحك رلم )

 فً الدراسة مةالأدوات المستخد -2

إن دراسة سلون الطفل وردود أفعاله أمرا فً ؼاٌة الصعوبة، خصوصا إذا نظرنا 

كونه كابن متؽٌر ٌمر بمراحل نمابٌة وفما لمإثرات داخلٌة وخارجٌة، ، وجب  لفالطإلى 

وتحلٌلها لتحدٌد  هاتوفر أدوات أكثر دلة تمكننا من تحدٌد الاضطرابات والمشاكل ولٌاس

والضعؾ واٌجاد الحلول المناسبة لها ومن بٌن أدوات جمع المعلومات التً نواحً الموة 

 تم استعمالها لتتوافك مع طبٌعة المنهج وأهداؾ الدراسة.

تعتبر الاداة الاولٌة لجمع المعلومات والملبحظة فً ابسط صورتها هً النظر  الملبحظة:

  (77، صفحة 2222)جربً ،  .إلى الاشٌاء وإدران الحال التً هً علٌه

  الممابلة العٌادٌة -2-1

  (le petit robert) .هً تبادل حدٌث مع طرؾ او عدة أطراؾ

ألان روس عرؾ الممابلة العٌادٌة على أنها علبلة دٌنامٌة من طرفٌن أو أكثر  

رؾ الآخر هو المفحوص طلبا للمساعدة بحٌث ٌكون أحدهم الأخصابً النفسانً والط

الفنٌة المتمٌزة بالأمانة من جانب الأخصابً النفسانً للمفحوصٌن فً إطار علبلة 

  (01عمر، بدون سنة، صفحة  -)ماهر محمود  .إنسانٌة ناجحة بٌنهم

 الممابلة النصف الموجهة -2-2

عٌن أو للتحمك من تطور مٌدان معروؾ مسبما هً تخصص لتعمٌك فً مٌدان م

وفٌها ٌكون الباحث على علم مسبك بشًء من الموضوع وٌرٌد أن ٌستوضح من 

المبحوث، وفٌها ٌدعى المستوجب للئجابة نحو شامل بكلماته وأسلوبه الخاص على 

 المبحوث حتى ٌتمكن المستوجب من إنتاج حدٌث حول هذا الجزء من الموضوع.

  (271، صفحة 2228)أبراش، 

ولد حاولنا فً بحثنا هذا الدمج بٌن الممابلة الموجهة ونصؾ الموجهة فً 

الحصول على تارٌخ الحالة وجمع كل المعلومات عنها وعن الظروؾ العابلٌة وأسالٌب 

لباحث علبء ة من إعداد انبالممابلة الممن الاستعانةتم حٌث  الاضطرابالتعامل مع 

 (2)ملحك رلم  إبراهٌم جرادة

 :الممابلة الخاصة بالطفل -2-3

ٌدفع  إن ما  Ana Freudتمول أنا فروٌد ،ٌتم إجراءها بناءا على طلب الوالدٌن

ٌستعمل أعراضه  بالراشد إلى الفحص وطلب العلبج هو حدة الالم ،لكن الطفل مادام

ضة الاولٌاء وعدم تفهمهم ومساعدتهم بمرونة فهذا ٌساعده على تجنب الألم ،لكن معار

 (12، صفحة 2200) مٌمونً،  لذلن هو الذي ٌسبب معاناة الطفل
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 .ٌحكً معاناته بطرٌمة مباشرة كما ٌستعملها الراشد فالطفل لا

 (ARF ouilloux, Jean-Claude, 1971, p. 38) 

فعلى الاخصابً أن  التكافإتكون الممابلة بٌن الفاحص والطفل مبنٌة على حٌث 

الطفل ٌكون بنفس المستوى وعلى النفسانً أن ٌستعمل نفس المصطلحات التً ٌستعملها 

 (colette chiland, son date, p. 94) . فً عابلته

 الاختبارات النفسٌة: -2-4

 رسم العائلة:  اختبار -2-4-1

 ماذا ٌعنً اختبار رسم العابلة؟ 

سماطٌة التً تعتبر أسلوب ٌمرب فهم الوظٌفة النفسٌة الا الاختباراتهو من أحد 

 .المعدات والتعلٌمات ٌستعمل كوساطة بٌن الفاحص والمفحوص نفسه باستخدام

(Catherine azoulay, 2007, p. 275)  

لبل أن ٌكون "رسم العابلة" اختبارا فً حد ذاته، نمٌس من خلبله تصور الطفل، 

هواماته، عواطفه، وانفعالاته، ومٌوله وصراعاته نحو والدٌه أو أحدهما أو مع إخوته،  و

ونوعٌة العلبلات التً ٌمكن أن تحدث وسط عابلته، فإنه نوع من الرسم، ٌعبر عن شًء 

ٌعتبر تعبٌرا عن موضوع ما أٌضا واعتبارا من توجه كل من  ما لدى الطفل، كما

، فإنه بالنسبة للمفحوص هو Wallon et all, 1990 ) فالون"، "كومبًٌ" و"أنجلهارت") 

"أن ٌحكً الرسم من أكون، لأن حركاتً هً ملن لً ولأن الآثار المنتجة هً تعبٌر 

الاتصال الرمزي الذي ٌحدث وترجمة آنٌة لوجودي الفكري والداخلً"، وٌعبر هذا عن 

بٌن المفحوص والفاحص عن طرٌك الرسم، لأنه سٌتحول إلى أداة ٌعبر بها عن حالته 

النفسٌة عن حالة هً حاضرة الآن والتً لا تخلو من آثار عن تارٌخ الحالة. فهو الأداة 

 .التً تستطٌع تمثٌل ما ٌستحضره من مواضٌع ماضٌة الآن، أي أثناء الجلسة

رسم أٌضا بالموضوع المرسوم، ذلن أنه لا ٌعنً توصٌل شًء ما للآخر وٌتعلك ال

بل إن العوامل المستخدمة فً الرسم  -إذا ما اعتبرناه لؽة تواصلٌة بٌن الطفل والآخر 

فؽالبا ما ٌحاول الرسم إعادة  -كالذكرٌات الإدران، الصور كلها ممتبسة من الموضوع 

ر الموضوع الممدم أو أحدها، لٌجعلها تطابك إنتاج للحمابك، وذلن بؤخذ بعض من مظاه

الوالع بشكل أو بآخر، "فهو عبارة عن استحضار للذكرٌات نعتبرها حمابك عن طرٌك 

 بآخر".  تمثلها ثم تمثٌلها لٌجعلها تطابك تلن الحمابك فً الوالع بشكل أو 

( أن اختبار رسم العابلة" من المواضٌع Porot, 1965وٌعتبر "مورٌس بورو" )

لبسٌطة والسهلة الاستخدام، لأنها تسهل الدخول إلى حمابك الأحاسٌس التً خبرها ا

 المفحوص إزاء عابلته وإلى المكانة التً ٌفكر أن ٌحتلها ضمن هذه الأخٌرة.

 .(71، صفحة 2202)علبق ،  
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 أدوات اختبار العائلة : -2-4-2

(، بٌضاء اللون، ولٌس بها خطوط، 20x27عاد لٌاسة )تعطى للمفحوص ورلة بؤب

)وإذا حدث أن لام المفحوص بملبها على شكل عمودي، -ولابد من تمدٌمها بشكل أفمً 

وللم رصاص ٌحبذ ألا ٌحوي ممحاة،  -تسجل الملبحظة ولا ٌتدخل الفاحص فً ذلن(

حدث أن ضؽط  ٌكون مبرٌا بشكل لا ٌسمح بالكسر عند لٌام الطفل بالرسم، أو إذا ما

)واختصارا للولت ٌحبذ أن ٌكون بحوزة الفاحص أللبم رصاص بدٌلة حتى لا -علٌه بموة 

وأللبم تلوٌن خشبٌة مبرٌة  -ٌضٌع ولته فً عملٌة بري الملم بدل ملبحظة تتابع الأشكال(

أٌضا بطرٌمة تسمح بالتلوٌن دون معاناة ومن الضروري ألا تعطً له المسطرة ولا 

 الممحاة.

ء التطبٌك ٌجب أن نشٌر إلى التتابع الزمنً الذي تم طبما له رسم الأشخاص، أثنا

ولابد من التنوٌه بالدور الذي ٌلعبونه داخل العابلة، لأن ذلن سٌساعد فً التحلٌل، 

 :. وٌكون كالتالًالمستوى الظاهر، والمستوى الكامنخصوصا بٌن 

الاسم وتحدٌد الدور فً (: ٌبٌن ترتٌب الأشخاص حسب الرسم مع 01-05جدول رلم )

 العائلة

 دوره فً العابلة السن الاسم الترتٌب

0-    

2-    

2-    

1-    

0    

7-    

 .71، ص 2202، علبق كرٌمة المصدر:

لابد من ملبحظة ما إذا كان الطفل أشولا )ٌستخدم الٌد الٌسرى( أو ٌستخدم الٌد 

ا كانت فً اتجاه الكتابة، أو من أعلى إلى الٌمنى، كما لابد من تسجٌل الحركات الخطٌة إذ

 أسفل ...الخ. 

لابد على الفاحص أن ٌسجل كل الملبحظات الشفهٌة الحركٌة، أو تعابٌر الوجه 

 والتً تصدر عن الطفل، وما إذا كان لها علبلة ظاهرة بالرسم أم لا. 

ا بعد الانتهاء من الرسم، ٌتعٌن على الفاحص أن ٌطلب من الطفل أن ٌعطً اسم

 إلى العابلة التً لام برسمها )فً حالة ما إذا رسم عابلة ؼٌر عابلته(.

  (71، صفحة 2202)علبق ،  
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 كٌفٌة تحلٌل اختبار رسم العائلة الحمٌمٌة ورسم العائلة الخٌالٌة:  -2-4-3

  :لٌل هًإن اختبار رسم العابلة ٌصلنا إلى تمٌٌز ثلبث مستوٌات للتح

 على المستوى الخطً: 

فً هذا المستوى ٌتم ملبحظة شكل الخط وسمكه ودرجة الضؽط على الورلة 

  .وكذا منطمة تمركز الرسم واتجاهه

 على مستوى الشكل: 

ونهتم هنا بدرجة إتمان الرسم، والتً هً علبمة على النضج والذكاء، وٌمكن أن 

مة التً رسمت بها أجزاء الجسم بالإضافة إلى تكون ممٌاس للنمو لابد من الاهتمام بالطرٌ

البحث عن التفاصٌل والإضافات فطرٌمة الرسم تكون متؤثرة بعوامل عاطفٌة ومدى 

  .توازن الشخصٌة ككل

 على مستوى المحتوى: 

ٌشمل التؽٌرات والإلؽاءات والإضافات التً تدلنا على المٌول العاطفً فمد تكون 

 لٌة.بو سلبٌة من خلبل مشاعر الكره وادركته للحٌاة العاإٌجابٌة من خلبل مشاعر الحب أ

  (72، صفحة 2222)بالحمو ، هرم، 

 تتمثل الجدوى من تطبٌمه فً: 

 سهولة التمبل من لبل الأطفال.  

  بما أن عٌنة الدراسة هً أطفال التبول اللبإرادي فإن وسابل التشخٌص تختلؾ

 مثل اللعب والرسم وهذا ما ٌخول لنا تطبٌك اختبار رسم العابلة.عن الراشد 

  وانب الجكبٌرة لكونه ٌكشؾ عن  إسماطٌهٌتمتع اختبار رسم العابلة بمٌمة

الشعورٌة واللبشعورٌة والصراعات العابلٌة والهوامات كما ٌكشؾ عن العواطؾ 

 والمٌول والانفعالات لطفل المتبول لا إرادٌا.

  المٌاس التً تساعدنا فً دراسة الجوانب النفسٌة لطفل المتبول وسٌلة من وسابل

 لاإرادٌا.

  ٌعتبر اختبار أدابً )لفظً وؼٌر لفظً( ٌسمح بالحصول على مولؾ ممنن أي

 ٌحوي طرٌمة تطبٌك وتحلٌل وتشخٌص والتنبإ والمآل.

 .ٌمكن من الكشؾ عن ما لم تستطٌع الملبحظة والممابلة من كشفٌهما 

 شؾ عن الصورة الوالدٌة بخلبؾ اختبارات رسم أخرى من خلبل كذلن ٌسمح بالك

 الإسماط على الورلة.

 سماطٌة البسٌطة أداة وتمنٌة وتطبٌماً لإٌدخل اختبار رسم العابلة ضمن الاختبارات ا

 وتحلٌلبً والمعروفة "باختبارات الورلة والملم". 

 ول لا إرادٌا عن هذه ٌمكن من التمعن فً الحمٌمة النفسٌة التً ٌحملها الطفل المتب

 العابلة خاصة والدٌه.

  .ٌمكن أن ٌكون بعدا علبجٌا فً حد ذاته 
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  اعتمدنا اختبار رسم العابلة من أجل الفهم الدٌنامً للصورة التً ٌكونها الطفل عن

 عابلته خاصة والدٌه فهو اختبار ٌتسم بطابع الإسماط

 : العلاجً التمنٌات المستخدمة فً البرنامج -2-4-4

تم استخدام مجموعة من التمنٌات السلوكٌة التً تساعد على تحمٌك أهداؾ  لمد

البرنامج العلبجً، وتتناسب مع عمر الأطفال الذٌن ٌعانون من اضطراب التبول 

  :اللبإرادي

   :Renforcementالتعزٌز -أ 

ٌعد من أهم الفنٌات المستخدمة فً تعدٌل السلون، هو الحادثة التً تتبع سلوكاً ما 

عمل على تموٌة احتمالٌة تكراره فً مرات لاحمة، وٌمكن النظر إلٌه على أنه نوع بحٌث ت

 .من أنواع المكافآت ذات الطابع النفسً التً ربما أن تكون داخلٌة أو خارجٌة المنشؤ

  (020، صفحة 2220)الزؼلول ،  

لى نتابج إٌجابٌة أو نتابج سلبٌة، كما وهو الإجراء الذي ٌإدي فٌه حدوث السلون إ

  (212، صفحة 0888)كفافً ،  .ٌترتب علٌه احتمال حدوث السلون فً الموالؾ التالٌة

ومن أهم المعززات )المعزّزات الؽذابٌة، المعزّزات المادٌة، المعزّزات الرمزٌة، 

 جتماعٌة(.المعزّزات النشاطٌة، المعززات الا

على استخدام التعزٌز بكافة أنواعه ومع جمٌع التمنٌات المستخدمة فً  ولمد عملنا

البرنامج العلبجً على سبٌل المثال تم استخدام المعززات المادٌة والمعنوٌة فً تدرٌب 

 الاحتفاظ إذا كان هنان زٌادة بولت الاحتفاظ بالبول عن المرة السابمة.

 المحاضرة:  -ب 

ن التطبٌمً لهذه الفنٌة فً تمدٌم المعلومات والأساس النظري من وٌتمثل المضمو

خلبل استخدام لؽة محببة وسهلة للطفل. إذ ٌعتبر تمدٌم المعلومات أساس تعلم أي أسلوب 

أو تدرٌب علبجً جدٌد، مع التؤكٌد بؤن تعلم المهارات الجدٌدة سوؾ ٌستؽرق ولتاً 

  (80، صفحة 2200عبد السلبم،  ) وصبراً.

كما استخدمت هذه التمنٌة مع الأمهات لتعدٌل اتجاهاتهم نحو أطفالهم وإلناعهم 

تجنب إلماء اللوم على الطفل فٌما ٌتعلك بالتبول اللبإرادي فلمد تبٌن لنا بؤن هنان لسم 

 .كبٌر من الأمهات ؼٌر متسامحات فٌما ٌتعلك بمشكلة التبول اللبإرادي

 (الٌومٌة الشمسٌةمرالبة الذات ) جدول -ج 

منذ بداٌة التدخل، حتى نهاٌة التدخل ٌحتفظ كل طفل بجدول ٌومً ٌسجل فٌه و 

للٌالً المبللة، وفً نهاٌة الأسبوع ٌسجل الطفل الؽٌمة ٌضع  للٌالً الجافة و الشمسٌضع 

لهذه  هأثناء تسجلٌ على الطفل الإشراؾالام عدد مرات التً بلل فٌها ثٌابه، وطلب من 

على لٌام الطفل بالتسجٌل الذاتً إذ أشار عدد من الباحثٌن إلى  ركٌزالمعلومات وتم الت

 حدوث نمصان لعدد حوادث البلل من خلبل التسجٌل الذاتً.

  (80، صفحة 2200) عبد السلبم،  
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 ً لعدد اللٌالً الجافة إذ ٌتم  ٌتم تمدٌم المكافبات بناء على جدول مرالبة الذات تبعا

دة الاتفاق مع الطفل بؤنه إذ أنجز عدد محدد من اللٌالً سوؾ ٌحصل على هدٌة محد

 (21)ملحك رلم

 تحدٌد السوائل:  -د 

ٌتم تشجٌع الأطفال على الامتناع عن السوابل فً المساء، والمضمون التطبٌمً 

بدأ فً الصباح وتنتهً لبل لهذه التمنٌة ٌشجع الطفل للشرب السوابل ضمن خطة محددة ت

ً لعمر  موعد النوم بساعة ونصؾ بحٌث ٌتم تحدٌد كمٌة السوابل المناسبة لكل طفل تبعا

 الطفل وجنسه. 

الهدؾ من هذه التمنٌة تزوٌد الطفل بكمٌة كافٌة من الماء خلبل النهار، وبالتالً 

الشعور بالعطش هذا سوؾ ٌساعد الطفل على التزود بالكمٌة التً ٌحتاجها الجسم وعدم 

 (. 22عند المساء وشرب كمٌة كبٌرة من الماء. أنظر الملحك رلم )

 تدرٌب الاحتفاظ:  -ه 

ٌتم فً هذا الإجراء تدرٌب الطفل الذي ٌعانً من اضطراب التبول اللبإرادي 

 على الاحتفاظ بالبول لفترات زمنٌة أطول بعد أن ٌشعر بالحاجة للتبول. 

ً بٌن والمضمون التطبٌمً لهذه التمنٌ دلٌمة  2ة الاحتفاظ بالبول لمدة تزٌد تدرٌجٌا

دلٌمة بعد أن ٌفرغ الطفل مثانته لبل أن ٌبدأ بهذا التدرٌب مع استخدام مإلت ٌتم  10إلى 

ً للهدؾ المحدد بكل جلسة، بحٌث ٌتمكن الطفل من مرالبة الولت الذي  ضبطه تبعا

لت الذي تناول فٌه الماء، و ٌتنالص تدرٌجٌاً، و تساعد الباحثة الطفل على تسجٌل الو

شعر بالحاجة للتبول، والولت تبول فٌه، وحجم البول المفرغ و طول الولت الذي تمكن 

 .خلبله الطفل من احتباس البول

الهدؾ من هذه التمنٌة زٌادة لدرة المثانة على حمل حجم أكبر من السابل خلبل 

لتً تنتج عن تراكم البول داخل اللٌل، وتدرٌب الأطفال على إدران الأحاسٌس المثانٌة ا

المثانة، وبالتالً تمكن الطفل من تحسس الأثر الناتج عن زٌادة البول الذي ٌحرض 

الجهاز العضوي وٌثٌره، وبالتالً ٌشعر الطفل بمدرته على التحكم وضبط عملٌة التبول 

لدٌه، وبهذا ٌتدرب الطفل على اكتساب المشاعر والأحاسٌس الناتجة عن استحسان 

وكه عندما ٌتمكن من ضبط تبوله من خلبل استخدام المدعمات الجذابة كالحلوة سل

والمدعمات الاجتماعٌة كالتشجٌع اللفظً والتجاهل وعدم التعلٌك عندما ٌفشل فً تحكمه 

  (82، صفحة 2200) عبد السلبم،  فً عملٌة التبول لدٌه.

 : هبرنامج الإٌماظ بالمنب -و 

بداٌة ٌتم تحدٌد الولت الذي ٌبلل فٌه الطفل فراشه كل لٌلة، وعلى أساس هذا 

الولت ٌتم ضبط الساعة المنبهة لبل هذا الولت بملٌل لكً ٌستٌمظ الطفل وٌذهب للحمام 

كً ٌفرغ مثانته، وٌجب على الطفل أن ٌبمى سبع لٌالً متتالٌة بدون أن ٌبلل الطفل 

ماظ، إذا حمك الطفل هذا المعٌار حرن ولت الاستٌماظ إلى فراشه لبل تعدٌل ولت الاستٌ
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صباحاً( أما إذا لم ٌحمك هذا  2:22إلى  2ساعة ) ومثال على ذلن من  2/0الأمام 

 0:22إلى  2ساعة ) ومثال ذلن من   2/0المعٌار ٌتم تحرٌن ولت الاستٌماظ لبل 

 صباحاً(.

 لٌلً بشكل نهابً.الهدؾ النهابً من هذه التمنٌة هو إزالة الإٌماظ ال

  (82، صفحة 2200) عبد السلبم،  

  :حدود الدراسة -3

 :الحدود المكانٌة -3-1

 التابع لأمن ولاٌة تٌسمسٌلت بمكتب المتابعة النفسٌة. الاجتماعًبالمركز الطبً  -

 للطب المدرسً. دة الكشؾ والمتابعةوح -

 :الحدود الزمنٌة -3-2

-22-20، فً فترة من )2222/2222أجرٌت الدراسة خلبل الموسم الدراسً 

 ( .2202-20-21( إلى ؼاٌة )2222

 الحدود البشرٌة :  -3-3

 سنة 02إلى  7أجرٌت الدراسة على أطفال ٌعانون من التبول اللبإرادي من سن 

 .وان ٌكونوا متمدرسٌن

 :لدراسةحالتٌن لمعاٌٌر اختٌار  -4

  .لاضطراب التبول اللبإرادي DSM-IV-TRمعاٌٌر أن تطبك على الطفل 

 سنة.  02-7أن تتراوح أعمار الأطفال المشاركٌن بٌن  

  .أن تكون مشكلة التبول اللبإرادي لٌلً فمط 

أن ٌوافك المشاركون أن ٌطبموا طرق المعالجة الحالٌة وأن لا ٌستخدموا طرق  

 معالجة أخرى لمدة الدراسة.

طفل لا ٌلبس حفاظة الأطفال فً ولت النوم لمدة وأن ٌوافك المشاركون أن ال 

  .الدراسة الحالٌة

أن لا ٌستخدم العماب نحو الطفل بخصوص التبول اللبإرادي لمدة الدراسة  

  .الحالٌة

 .أن تعمل الأسرة لدعم علبج التبول اللبإرادي اللٌلً لدى الأطفال 

  :المواعد الأساسٌة لهذا البرنامج العلاجً -5

  :التدرٌب -5-1

ٌتضمن البرنامج تدرٌبات فً أثناء الجلسات العلبجٌة وواجبات بٌتٌة تتضمن 

تعببة جداول مرالبة الذات طوال مراحل التدخل العلبجً، وبعده وكلما كانت المتابعة 

 من البرنامج أكثر. الاستفادةمستمرة للتدرٌب كلما كانت 
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 المشاركة الفاعلة:  -5-2

لتدرب على المٌام بها خلبل الجلسات العلبجٌة هً إن تعلم المهارات الجدٌدة وا

ضرورة ملحة لتحمٌك الؽاٌة المرجوة من البرنامج ووظٌفة الأخصابٌة هً تمدٌم 

التعلٌمات بطرٌمة مفهومة وواضحة وتمدٌم المساعدة التً تمكن الأطفال من تنفٌذ 

  : التدرٌب المطلوب منهم

 تم الاتفاق علٌه . بحضور الجلسات فً الموعد الذي ٌ الالتزام -

  . تسجٌل البٌانات وتنفٌذ إجراءات التدخل الموصوفة -

 السرٌة:  -5-3

  . سرٌة المعلومات التً تخص أحد حالات الأطفال وأسرهم احترام

 تعاون الأم فً تنفٌذ البرنامج:  -5-4

إن جمٌع الطرق العلبجٌة تجتمع كلها على رأي واحد وهو معالجة هذا 

دون أن ٌكون هنان تعاون بٌن الطفل وذوٌه لإنجاحه، والسبب فً  لا ٌتم الاضطراب

دي ماكنوزل  استنتجذلن هو أن الطفل لا ٌستطٌع الإللبع عن هذا دون مساعدة أبوٌه فمد 

والعابلة نحو التبول  للآباءالتربوٌة  بالاتجاهاتوأخرون بؤن التبول اللبإرادي ٌتعلك 

مولؾ الأبوي ٌإثر فً لدرة الطفل فً التؽلب اللبإرادي، كما وجد أوكل وآخرون أن ال

على مشكلة التبول اللبإرادي وكذلن لا تستطٌع أن تبعده عن حل هذه المشكلة دون 

بؤمهات الأطفال  الاستعانةفً التمارٌن التً تطلب منه، وفً هذا البرنامج تم  اشتراكه

 للطفل فً المنزل.للمساعدة فً تنفٌذ البرنامج وذلن لأن الأمهات من الأكثر ملبزمة 

  (71، صفحة 2222)جربً ،  

  :ولد تحدد دور الأم فً هذا البرنامج كما ٌلً

  لٌام الأم بالإشراؾ على الطفل فً أثناء تسجٌل البٌانات المطلوبة على الجداول

 التدعٌم المعنوي. استخدامالخاصة الذات )جدول المكافبات( مع 

 دة الأمهات لأطفالهن فً تنفٌذ المهمات المطلوبة من خلبل تذكٌرهم مساع

 وتشجٌعهم.

  تعرؾ الأمهات للئرشادات الخاصة فً التعامل مع حالات التبول اللبإرادي من

 خلبل محاضرة خاصة.

  لٌام الأمهات بمساعدة أطفالهن فً تمرٌن الإٌماظ والساعة والمنبه وتمدٌم

 ا.المدعمات بالطرق المتفك علٌه

  وتجدر الإشارة أنه تم المٌام مع بداٌة البرنامج بتوضٌح طبٌعته وشروطه والهدؾ

منه، ومراحله وزمن تطبٌمه والتمنٌات المستخدمة فٌه لأمهات الأطفال المشاركٌن كما تم 

 .شرح من خلبل محاضرة خاصة الأسالٌب المعتمدة للتعامل مع الطفل المتبول لا إرادٌا
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 :العلاجً اجهت تطبٌك البرنامجالصعوبات التً و -6

 .صعوبة الحصول على أفراد عٌنة الدراسة 

  ًتردد الأهل فً التعاون فً بداٌة البرنامج ومحاولة إلناعهم فً مدى الفابدة الت

سوؾ تعود علٌهم وعلى أطفالهم إضافة إلى التؤكٌد على مجانٌة العمل وبمدرتهم على 

 ترتب علٌهم شًء.الانسحاب فً الولت الذي ٌرٌدون دون أن ٌ

  مرض أحد أفراد العٌنة وانمطاعه عن الجلسات مما أدى إلى إعادة تطبٌك

 البرنامج من البداٌة.

  صعوبة تطبٌك الممابلة الخاصة بالأطفال مع بداٌة تطبٌك البرنامج بسبب شعور

 الأطفال بالإحراج، مما أدى إلى عدم الطلبلة اللفظٌة.

  بشكل ٌومً إلى مكان التطبٌك، نظرا عدم لدرة بعض الأطفال إلى الحضور

 لكون فترة المعالجة هً فترة دراسٌة.

 بول اللبإرادي اللٌلً كون الطفل ٌبمى لفترات طوٌلة صعوبة تحدٌد موعد الت

 خاصة عند استعمال فنٌة المنبه.مستٌمظ )شهر رمضان(

 .ًالتكلفة المادٌة الخاصة بتطبٌك البرنامج العلبج 

 :العلاجً لى تطبٌك البرنامجالعوامل التً ساعدت ع -7

 .ًالتعاون من لبل الأطفال وأمهاتهم فً تنفٌذ تعلٌمات العلبج السلوك 

 على جمٌع المرافك من مكتب مجهز، وأدوات،  الاجتماعًالمركز الطبً  احتواء

 وحمام وؼٌرها مما ٌحتاجه الطفل.

  فً الحضور من لبل الأطفال وذوٌهم بالرؼم من فترات الدراسة، رؼبة منهم

 التخلص من مشكلة التبول اللبإرادي.

 الخلاصة:

السلٌم لمنهج البحث وأدوات الدراسة من أهم المواعد التً تساعد على  الاختٌارإن 

مدارن الباحث فً التنبإ  اتساعجمع المعلومات الدلٌمة من مصادرها فهً تعمل على 

تؤثٌر عوالبها على  حول ما سٌحدث فً المستمبل بما ٌتعلك بمشكلة البحث العلمً ومدى

 المجتمع

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 الفصل السادس
دراسة الحالات وتفسٌر النتابج على 

 بمةضوء الفرضٌات والدراسات السا
 

 دراسة الحالة الأولى. (0

 دراسة الحالة الثانٌة. (2

 .ة النتابج فً ضوء الفرضٌات والدراسات السابمةمنالش (2

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



      انحبلاد ٔرفظٍز انُزبئح ػهى ضٕء انفزضٍبد ٔانذراطبد انظبثقخ انفظم انظبدص: دراطخ
 

 75 

 تمهٌد:

بك الاجراءات المنهجٌة المتبعة فً هذه الدراسة، بعد أن حددنا فً الفصل السا

سوؾ نموم فٌما ٌلً بعرض وتحلٌل نتابج حالات الأطفال المصابٌن باضطراب التبول 

ار العابلة ونتابج تطبٌك اللبإرادي وذلن استنادا إلى محتوى الممابلة )العٌادٌة ونتابج اختب

 ت العلبج السلوكً(. بعص فنٌا

 عرض الحالات:

 :الأولىالحالة  دراسة -1

 :ف(للحالة الأولى )إ .  البٌانات الأولٌة(: 01-06جدول رلم )

 كػ 20الوزن:  الاسم: إسحاق

 سم 22م و 0الطول:  اللمب: ) ؾ(

 المستوى الدراسً: الثانٌة ابتدابً الجنس: ذكر

 الجزابر :عنوان المدرسة سنوات 1العمر: 

 صٌل الدراسً: جٌدالتح الترتٌب المٌلبدي بٌن الإخوة: الثالث

  )إ . ف(: للحالة الأولى السوابك الشخصٌة(: 02-06جدول رلم )

 حوادث الأم أثناء الولادة: لا توجد ظروؾ الحمل والولادة: طبٌعٌة

الحالة الصحٌة للؤم أثناء الحمل: إصابة 

 فمر الدم -الأم بمرض الربو 

 الرضاعة والفطام: حلٌب اصطناعً

 )إ . ف(: للحالة الأولى وابك العائلٌةالس(: 03-06جدول رلم )

 الأم الأب

 سنة 11العمر: 

 المستوى التعلٌمً للؤب: جامعً

 المهنة: إطار فً سلن الشرطة

 سنة 21العمر: 

 المستوى التعلٌمً: متوسط

 المهنة: ماكثة بالبٌت

 متسع متوفر على متطلبات الحٌاة الأساسٌة نوع السكن:

 وسط وممبولمت المستوى الالتصادي للأسرة:

 : لا ٌعانً أفراد الأسرة من أي مشاكل نفسٌةالوضع النفسً للأسرة

 لا توجد السوابك الأسرٌة مع الاضطراب )التبول اللاإرادي(:

 العلالات الاجتماعٌة:

 اندماجً ومنبسط-العلبلة بالجٌران والأصدلاء: ٌتمتع الحالة بعلبلات اجتماعٌة جٌدة  -

 اصة الأجداد )العابلة الممتدة(العلبلة بالألارب: جٌدة خ -

الحٌاة المدرسٌة: ٌحب المدرسة والمعلمة بالإضافة إلى أصدلاء وهذا ما ٌتجسد فً  -

 مستواه الدراسً الجٌد.
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 العلالات الأسرٌة:

العلبلة مع الإخوة: معاملة الأخ الأكبر بمسوة للحالة عكس أخته الوسطى التً تبدي  -

 تصرٌحات العمٌل. الاهتمام والرعاٌة له وذلن حسب

العلبلة مع الأب: مبنٌة على المواعد الصارمة وعلى الأوامر والنواهً وذلن لطبٌعة  -

 عمل الأب كشرطً.

 فهو ٌنام بجانبها لٌلب. انصهارٌهالعلبلة مع الأم: علبلة  -

 لٌلً. ثانويالتبول اللبإرادي نوعه:  المشكلات السلوكٌة للحالة:

لتؤكد من سلبمة الحالة من الناحٌة العضوٌة بعد الاطلبع تم ا الصحة العضوٌة للحالة:

على التحالٌل الطبٌة التً لدمها الطبٌب المرالب بالمركز الطبً الاجتماعً بالتنسٌك مع 

 الأخصابً النفسانً.

)إ.ؾ( ذكر، طوٌل المامة، أبٌض البشرة، نظٌؾ الهندام، ٌتمٌز بلؽة بسٌطة  تمدٌم الحالة:

دى الحالة أثناء الممابلة الأولٌة نوعا من الخجل، كان مفهومة وصوت منخفض أب

الاتصال سهل بحٌث كان الحدٌث متسلسل، متناسك، مفهوم خالً من الهلبوس أو 

 ، لا توجد اختلبلات فً الذاكرة أو اضطراب فً التواصل.انالهذٌ

 ملخص الممابلات: 

ج وبعد محاولة من خلبل الممابلة الأولٌة أبدى الحالة نوعا من التكتم والاحرا

تم توجٌه  الأخصابٌة لكسب ثمة الحالة بدأ ٌتفاعل مع الأسبلة المطروحة بكل سهولة.

المعنً إلى الطبٌب المرالب للتؤكد من السلبمة العضوٌة للطفل عن طرٌك إجراء 

 ECBN-CREATINE-UREE-GLYCEMIE AGENالتحالٌل الطبٌة التالٌة :

الأب وكان الؽرض منها جمع المعلومات  أما بخصوص الممابلة الثانٌة فكانت مع

وتارٌخ الحالة وابرام العمد العلبجً وتوضٌح سٌرورة البروتوكول العلبجً والزامٌة 

المشاركة والتعاون من لبل الوالدٌن كما تم تمدٌم جدول المرالبة الذاتٌة للحالة وشرح 

 ونها هً المشرفةكٌفٌة ملبه، وطلبت الأخصابٌة من الأب حضور الأم لبالً الجلسات لك

 فً المنزل عن البرنامج العلبجً.

أما الممابلة الثالثة فكانت محاضرة تم فٌها شرح إشكالٌة التبول اللبإرادي 

وانعكاساته وإشران الأم فً الخطة العلبجٌة المبنٌة على لواعد لعدم استخدام الحفاضات 

 لشمسٌة.ملا جدول المرالبة والٌومٌة ا علىمساعدة الحالة  -العماب  -

وفً الممابلة الرابعة فكانت لإجراء اختبار العابلة كونه اتصال رمزي بٌن الفاحص 

 والمفحوص ٌكشؾ عن صراعات الحالة داخل الوسط الأسري.

أما بالً الممابلبت فكانت لتطبٌك البرنامج العلبجً السلوكً عبر مراحل كما هو 

 .(21-27)موضح فً الجدول رلم
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 راحل ممابلات تطبٌك العلاج السلوكً للحالة الأولى )إ . ف(م(: 04-06جدول رلم )

 الفنٌات الهدؾ من الجلسة مدة ومكان الجلسة الجلسة

 دلٌمة 72 0

المركز الطبً 

الاجتماعً بؤمن ولاٌة 

تٌسمسٌلت بمكتب 

 الأخصابً النفسانً

 التعارؾ وبناء العلبلة العلبجٌة وتم: -

هدافه الشرح التفصٌلً لطبٌعة البرنامج وأ -

واجراءاته وشروطه بالإضافة إلى أن 

تتعرؾ الأم على أسالٌب التعامل مع الطفل 

+ المتبول لاإرادٌا وتمدٌم الإرشاد والتوجٌه 

 المٌاس المبلً للحالة

المحاضرة 

 والمنالشة

+ الٌومٌة 

 الشمسٌة

 دلٌمة 82 2

المركز الطبً 

الاجتماعً بؤمن ولاٌة 

تٌسمسٌلت بمكتب 

 ًالأخصابً النفسان

بعد التعارؾ مع الطفل: إسحاق واكتسب  -

ثمته وإلامة علبلة تفاعلٌة معه تم شرح 

 البرنامج ابتداءا  بجدول المرالبة الذاتٌة 

سجل 

مرالبة 

 الذات

 دلٌمة 82 2

المركز الطبً 

الاجتماعً بؤمن ولاٌة 

تٌسمسٌلت بمكتب 

 الأخصابً النفسانً

تحدٌد  تنظٌم سلون شرب الماء -

+  السوابل

ومٌة الٌ

 الشمسٌة

 دلٌمة 72 1

المركز الطبً 

الاجتماعً بؤمن ولاٌة 

تٌسمسٌلت بمكتب 

 الأخصابً النفسانً

 توضٌح تدرٌب الاحتفاظ -

أن ٌضبط الطفل مثانته لمدة دلٌمتٌن بعد  -

 أن ٌبدي الطفل رؼبته لدخول الحمام.

دلابك  02أما الحالة فمد كان الاحتفاظ لمدة -

 برؼبة واستطاعة منه.

ب تدرٌ

الاحتفاظ 

+ سجل 

مرالبة 

الذات + 

 المعززات

بالً 

 الجلسات

 دلٌمة 72

المركز الطبً 

الاجتماعً بؤمن ولاٌة 

تٌسمسٌلت بمكتب 

 الأخصابً النفسانً

 

 

 

 10دلابك إلى  02تدرٌب الاحتفاظ من  -

دلٌمة عبر جلسات متتابعة بشكل ٌومً 

 مستمر

تدرٌب 

الاحتفاظ 

 +

معززات 

الؽذابٌة 

نشاطٌة 

 ةومادٌ
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الجلسة 

ما لبل 

 الأخٌرة

 دلٌمة 10

المركز الطبً 

الاجتماعً بؤمن ولاٌة 

تٌسمسٌلت بمكتب 

 الأخصابً النفسانً

تدرٌب الطفل على برنامج الاٌماظ بساعة  -

 المنبه

تمدٌم المنبه كهدٌة تحفٌزٌة وإشران الام -

بالإشراؾ على عملٌة الإٌماظ عن طرٌك 

فل لبل تحدٌد ولت التبول اللٌلً وإٌماظ الط

 .فً الفراش التفرٌػ

 

برنامج 

 الاٌماظ

الجلسة 

 الأخٌرة

 دلٌمة 72

المركز الطبً 

الاجتماعً بؤمن ولاٌة 

تٌسمسٌلت بمكتب 

 الأخصابً النفسانً

 المٌاس البعدي -

التعرؾ على فاعلٌة البرنامج العلبجً  -

 واختتامه.

 معززات

 

 :إ .ف() لحالة الأولىالمٌاس المبلً لعدد مرات التبول ل(: 05-06جدول رلم )

 الحالة الأولى: "إسحاق"

 المٌاس المبلً الأسابٌع

 الأسبوع الأول

 الأسبوع الثانً

 الأسبوع الثالث

 الأسبوع الرابع

1 

0 

0 

1 
 

انطلبلا من نتابج الممابلبت ونتابج جدول متابعة التبول اللبإرادي الأسبوعً التً 

ق ٌعانً من اضطراب التبول اللبإرادي ( أسابٌع نمول أن الحالة اسحا21طبمت لمدة )

أٌام  20الجدول وأعلى معدل بلػ  فًحٌث لم ٌتولؾ عن التبول خلبل الأسابٌع الموضحة 

 فً الأسبوع.

 تطبٌك اختبار العائلة الحمٌمٌة للحالة الأولى:

بعد الشرح من لبل الأخصابٌة لطرٌمة التطبٌك تمبل المعنً تعلٌمة الاختبار حٌث أظهر 

بادرة والتلمابٌة فً الرسوم لكونه ٌبتعد عن أجواء الأسبلة والأجوبة الروتٌنٌة فً صفة الم

دلٌمة، كانت حركاته عادٌة تعبٌراته الانفعالٌة عادٌة  20الممابلة، كان زمن إنجاز الرسم 

 حٌث أبدى الحالة أن ٌرسم عدة مرات لأنه ٌحب الرسم.

 

 

 



      انحبلاد ٔرفظٍز انُزبئح ػهى ضٕء انفزضٍبد ٔانذراطبد انظبثقخ انفظم انظبدص: دراطخ
 

 79 

 :تحلٌل وتفسٌر نتائج اختبار العائلة الحمٌمٌة

 وكانت الاجابة على الأسبلة اختبار العابلة الحمٌمٌة كالآتً:

 من الأكثر لطفا ولماذا؟         أختً سلسبٌل لأنها تساعدنً فً الواجبات. -

 من الألل لطفا ولماذا؟          أخً عبد الرحمان لأنه ٌضربنً. -

 من الأكثر سعادة ولماذا؟         لا ٌوجد. -

 ة ولماذا؟         لا ٌوجد.من الألل سعاد -

 أمً تعطٌنً كلش.      من تفضل ولماذا؟          -

 مكان من تفضل ولماذا؟        لا أحد. -

 والفون فً الخارج.            ماذا ٌفعلون؟         -

 الأب.   من ٌحل المشكلبت؟          -

 تحلٌل الرسم:

 مستوى الخطً والشكل:على  -/1

الرسم من الٌمٌن إلى الٌسار بهٌبة مستمٌمة بخط مضؽوط ٌتخلله كان اتجاه 

تشطٌب ملحوظ فً الرسم ٌحتل المساحة البٌضاء أعلى الورلة كما نلبحظ الأشخاص 

متراصفٌن على الرسم فً الصؾ السفلً ٌفصل بٌن الوالدٌن والإخوة الثلبث جدار دلالة 

تضح فً الرسم الضؽط على الملم فهذا على الانمسام الأسري أو التباعد العاطفً بٌنهما، ٌ

 دلٌل على لوة الدوافع اتجاه الشخص المرسوم نتٌجة سلطته أو خوفا منه

كما نلبحظ حالة من النمطٌة تتجسد فً ؼٌاب الهوٌة الجنسٌة للؤشخاص تتخللها 

 تعابٌر ابتسامة وعدوانٌة للشخصٌات المرسومة.

 على مستوى المحتوى: -/2

الحمٌمٌة أن الأب مرسوم بطرٌمة هً الأكبر ممارنة  نلبحظ فً رسم العابلة

بالشخصٌات الأخرى وهذا ٌعنً أن علبلة المعنً بالأب هً فً المرتبة الأولى، كما أنه 

رسم أفرادا متصلٌن بٌنهم وآخرٌن متباعدٌن بٌنهم فهذا دلٌل على انمسام العلبلة داخل 

 من ٌراهم ؼٌر ذلنهذه العابلة أي هنان من ٌراهم الطفل متحابون وهنان 

 المعانً الرمزٌة لجسم الانسان:

نلبحظ فً الرسم وجود الرأس الكبٌر للؤم وهذا ٌدل على أنها الشخصٌة الذكٌة 

 بالنسبة للطفل كما نرى وجود الأعٌن النمطٌة ) . . ( دلالة تعبٌرٌة عن الخوؾ.

ى أنه لا كما نلبحظ أن الحالة إسحاق رسم جمٌع الشخصٌات بدون أذنٌٌن دلالة عل

 ٌكترث لما ٌمال عنه من لبل الآخرٌن. 

كما ٌتجسد لنا الفم الكبٌر فً شخصٌة الأم تعبٌرا عن الهجوم والنمد واللوم وكذا 

 التؤثٌر على الطفل بالكلبم.

أما بالً الشخصٌات فكان الفم على شكل خط مما ٌدل على أن الحالة شخصٌة 

 م.محرومة من لدرة التؤثٌر على الآخرٌن بالكلب
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كما نلبحظ انعدام الرلبة فً رسوم الأشخاص دلالة نعلى انعدام المدرة على 

التحكم فً المشاعر باستثناء شخصٌة الأم والأخ فرسمهم برلبة طوٌلة ورفٌعة وهً دلٌل 

 عن الصراع وعن العلبلة بٌن العمل والمشاعر.

 .كما نرى وجود الأذرع فً جمٌع الشخصٌات دلالة على الاتصال والتواصل

 دلٌمة 00زمن انجاز الرسم  تحلٌل نتائج اختبار العائلة الخٌالٌة:

تم تمٌٌم التعلٌمة التالٌة للحالة: " بعدما رسمت عابلتن نرٌد منن الآن أن ترسم لنا عابلة 

خٌالٌة، أٌس تتخٌل عابلة وترسمها" كان هادبا وعلبمات التعجب بادٌة على وجهه بموله: 

 خرا من ؼٌر عابلتً" " كٌفاش" "ما نمدرش نتخٌل عابلة وحدا

 وكانت الإجابة على أسبلة اختبار العابلة الخٌالٌة كالآتً:

 من الأكثر لطفا ولماذا؟         ماما تخبٌلً الحلوة ولاطو. -

 من الألل لطفا ولماذا؟          أخً عبد الرحمان لأنه ٌضربنً. -

 من الأكثر سعادة ولماذا؟         أختً سلسبٌل.

 من الألل سعادة ولماذا؟         لا ٌوجد. -

 أمً.       من تفضل ولماذا؟         -

 مكان من تفضل ولماذا؟        لا أحد. -

 ذاهبون لزٌارة جدي وجدتً.              ماذا ٌفعلون؟       -

 الأم والأب.      من ٌحل المشكلبت؟      -

 تحلٌل الرسم:

 ل:على المستوى الخطً والشك

كان اتجاه الرسم من الٌمٌن إلى الٌسار متراصفٌن فً الصؾ العلوي فً الجهة 

الٌمنى وبالً الورلة هً مساحة بٌضاء كان الخط لوي أي ٌضؽط الطفل على الملم أثناء 

محاولته لرسم الشخصٌات وهذا دلٌل على لوة الدوافع اتجاه الشخص المرسوم، أما نتٌجة 

 الطفل من ذلن الشخص.سلطته أو أنه ٌعبر عن خوفه 

كما نلبحظ أن الشخصٌات المرسومة متراصفٌن الواحد بجانب الآخر فهذا دلٌل 

عن عمك العلبلة النفسٌة والعاطفٌة بٌن الأشخاص فتماربهم لد ٌعنً إما تمربهم العاطفً 

 فً ذهنه أو تمنٌه أن ٌتمربوا من بعضهم.

 على مستوى المحتوى:

فً الٌمٌن وهً منطمة نكوص ومنطمة الحالمٌن ٌظهر الرسم فً المنطمة العلٌا 

 وأصحاب المبادئ.

 وؾ من طلب المساعدة.عٌن النمطٌة ). . ( من مإشرات الخكما نلبحظ وجود الأ

كما نلبحظ أن جمٌع الشخصٌات بدون أذنٌن دلالة على أنه لا ٌتؤثر لما ٌمال عنه 

 من لبل الآخرٌن.
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انعدام المدرة على التحكم فً  انعدام الرلبة فً رسوم الأشخاص دلالة علة

 المشاعر.

 وجود أذرع فً جمٌع الشخصٌات دلالة على الاتصال والتواصل.

كما نلبحظ حالة النمطٌة تتجسد فً ؼٌاب الهوٌة الجنسٌة للؤشخاص بحٌث نرى 

 نفس الرسم لعدة شخصٌات )نفس الأٌدي والأرجل والرأس( 

كان الواجب المنزلً المطلوب من منذ الجلسات الأولى وبداٌة البرنامج العلبجً 

للٌالً  للٌالً الجافة والؽٌمة الشمسالطفل اسحاق هو )جدول مرالبة الذات( بؤن ٌضع 

المبللة مع الالتزام بخطة شرب الماء، ودخول الحمام لبل النوم بٌنما كان التدرٌب 

افة إلى الاحتفاظ مختصرا نظرا لمدرة الطفل على الاحتفاظ وتعاونه مع الأخصابً بالإض

تنوع المعززات الممدمة من طرؾ الأخصابً التً ساهمت فً تحفٌز الحالة ورؼبته 

بشكل ٌومً كما تم استخدام التعزٌز المعنوي كالتصنٌؾ وعبارات التشجٌع وكذلن 

 التعزٌز المادي كتوزٌع بعض الألعاب والحلوى والأدوات المدرسٌة.

شراؾ الأخصابٌة التً لدمت المنبه أما برنامج الاٌماظ فمد أجري من لبل الأم وبإ

 كهدٌة رمزٌة كؤسلوب تحفٌزي للطفل.

 .ف()إ المٌاس البعدي لعدد مرات التبول اللاإرادي للحالة الأولى(: 06-06)لمجدول ر

 الحالة الأولى: "إسحاق"

 المٌاس البعدي الأسابٌع

 الأسبوع الأول

 الأسبوع الثانً

 الأسبوع الثالث

 الأسبوع الرابع

20 

20 

22 

22 
 

نلبحظ من خلبل الجدول للمٌاس البعدي لعدد مرات التبول لدى الحالة أن هنان  

بل وبعد تطبٌك البرنامج فروق واضحة فً عدد مرات التبول لدى الحالة اسحاق ل

 العلبجً.
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 :الأولى )إ.ف( خلاصة عامة عن الحالة

لٌل محتوى من خلبل نتابج الحالة اسحاق المستخلصة من الممابلبت وتح

الاستمارة واختبار العابلة والبرنامج العلبجً المابم على بعض فنٌات العلبج السلوكً من 

 خلبل جلساته المطبمة على الأم والطفل اتضح ما ٌلً:

  اتضح أن الطفل اسحاق ٌعانً من التبول اللبإرادي حٌث بلػ عدد مرات التبول

لبرنامج العلبجً انخفضت إلى مرتٌن عد تطبٌك امرة خلبل شهر )المٌاس المبلً( وب 01

خلبل أربعة أسابٌع )المٌاس البعدي( مما ٌدل على انخفاض واضح فً عدد مرات التبول 

 اللبإرادي بعد تطبٌك البرنامج العلبجً.

  إن اضطراب التبول اللبإرادي ما هو إلا تعبٌر عن الصراع الأسري المابم على

بر نٌة على الأوامر والنواهً حٌث ٌعتابن( المب -ب التسلط الأبوي وعن العلبلة الثنابٌة )أ

 ضحٌة النسك الأسري ؼٌر المتوازن.الطفل اسحاق 
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 :الثانٌةالحالة دراسة  -2

 :للحالة الثانٌة )س.ش( البٌانات الأولٌة(: 07-06جدول رلم)

 كػ 20الوزن:  الاسم: سفٌان

 سم 00و م 0الطول: لصٌر المامة  اللمب: ) ش(

 ابتدابً ثانٌةالمستوى الدراسً: ال الجنس: ذكر

 عنوان المدرسة: حسٌبة بن بوعلً سنوات 7العمر: 

 التحصٌل الدراسً: متوسط الترتٌب المٌلبدي بٌن الإخوة: الأول

 :للحالة الثانٌة )س.ش( السوابك الشخصٌة(: 08-06جدول رلم )

ناء الولادة: إصابة بنزٌؾ حوادث الأم أث ظروؾ الحمل والولادة: لٌصرٌة

 مما أدى إلى عملٌة لٌصرٌة

 الحالة الصحٌة للؤم أثناء الحمل: 

 مرض فمر الدم

 الرضاعة والفطام: حلٌب اصطناعً

 :للحالة الثانٌة )س.ش( السوابك العائلٌة(:09-06جدول رلم )

 الأم الأب

 سنة 17العمر: 

 المستوى التعلٌمً للؤب: ثانوي

 المهنة: عامل ٌومً

 سنة 12العمر: 

 المستوى التعلٌمً: متوسط

 المهنة: ماكثة بالبٌت

 : عمومً اٌجارينوع السكن

 متوسط  المستوى الالتصادي للأسرة:

 لا ٌعانً أفراد الأسرة من أي مشاكل نفسٌة الوضع النفسً للأسرة:

 لا توجد السوابك الأسرٌة مع الاضطراب )التبول اللاإرادي(:

 العلالات الاجتماعٌة:

 العلبلة بالجٌران والأصدلاء: ٌتمتع الحالة بعلبلات اجتماعٌة جٌدة. -

 العلبلة بالألارب: جٌدة خاصة مع عابلة الأم. -

 الحٌاة المدرسٌة: ٌحب المدرسة والمعلمة بالإضافة إلى أصدلاءه. -

 العلالات الأسرٌة:

 من بٌنهم. ربكالعلبلة مع الإخوة: جٌدة فهو الأ -

 .ةوسملا نم عونالعلبلة مع الأب:  -

 فً وسط اخوته. ربكالعلبلة مع الأم: علبلة لوٌة وحب زابد عن اللزوم لأنه الأ -

 التبول اللبإرادي نوعه: ثانوي لٌلً. المشكلات السلوكٌة للحالة:

 سلبمته الصحٌة.على  أكدتكل التحالٌل والفحوصات الطبٌة  الصحة العضوٌة للحالة:

 اء، لصٌر المامة هندام نظٌؾ.)س.ش( بشرة بٌض  تمدٌم الحالة:
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 بعض الشًء(. انطواءالسلون: خجل، اتصال شبه سهل )

لم ٌسبك له وأن تبول  ابنهاكانت مبهمة وؼامضة بالنسبة للؤم بحٌث صرحت الوالدة عن 

 لٌلب كما أنها لم تجد صعوبة فً تعلٌمه كٌفٌة ضبط مثانته.

 .مسة أشهرخحاولنا معرفة متى حدث هاذا المشكل لالت الام منذ 

 نوع التبول : لٌلً.

 تمدٌم الممابلات :

 دلٌمة 10مدتها الممابلة الأولى : 

من خلبلها تم التعرؾ على الحالة من خلبل الممابلة الأولٌة والعمل على كسب ثمة 

العمٌل وذلن بمداعبتها واعطاها الحلوى ومحاولة التحدث مع الحالة بكل بساطة 

علبجٌة، فً بداٌة الأمر أبدت الحالة نوعا من التكتم للئحساس بالراحة .وبناء علبلة 

والخجل والاحراج، بعد عدة محاولات مع الحالة تم التجاوب إذ اؼتنمنا الفرصة لطرح 

 بعض الأسبلة وهذا بحضور ولً أمره حٌت أجاب على الأسبلة المطروحة علٌه: 

 ما هو اسمن؟...... اسم والدٌن؟ ......من ٌحب: لال أحب أمً 

 فل لم ٌجٌب اذا ٌحب ابوه ام لا الط

 لال: "نبؽً محمد خوٌا واختً سجى"   إخوتهكما سؤلناه عن 

سؤلناه عن أصدلابه فً الحً وفً المدرسة لال : "صحابً نتوع الحً هما للنمرى 

 معاهم". 

وبعد ، جاوب معها وهاذا بعد عدة محاولاتإضافة إلى عدة أسبلة التً تم الت

الة بمعٌة الأم تم التطرق إلى سبب المجًء ألا وهو طلب ٌد التعرؾ والتحدث مع الح

العون والمساعدة فً العلبج والتخلص من التبول اللبإرادي للطفل حسبما صرحت به 

العلبجً، وحضور الام وكذلن الطفل حٌث تم الاتفاق مع الحالة والأم على العمد 

 .الجلسات المتبمٌة

ومرفمة  المختص فً طب الأطفالكانت الحالة موجهة من الطبٌب  ملبحظة:

-ECBN .بالفحوصات الطبٌة التً أكدت على سلبمته من الأمراض العضوٌة

CREATINE-UREE-GLYCEMIE AGEN 

 دلٌمة 22مدتها الممابلة الثانٌة : 

لكل من الام  كان الحضور فً الموعد المحدد، هاذا ٌدل الاهتمام والارتٌاح

ع للؤم والحالة، تم توضٌح سٌرورة البروتوكول ، اذا لمنا بالترحٌب والتشجٌوالحالة

العلبجً، إعادة التؤكٌد على الام لمساعدة الحالة فً العلبج والتخلص من التبول 

وطرٌمة ملؤ الجدول  استخداماللبإرادي كما تم تمدٌم جدول المرالبة الذاتٌة، وشرح كٌفٌة 

 وكسب ابنها احتواءعادة لإم الالحاح على الأ، كما تم بكل بساطة حتى تفهم الحالة والأم

 لإنجاح العملٌة العلبجٌة .  هوتشجٌع ،أكثر تهثم
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 دلٌمة 22مدتها الممابلة الثالثة: 

تم فٌها حضور الام وابنها كالعادة فً الٌوم والولت المحدد، تطرلنا إلى نتابج 

ع العمل الممدم من طرفنا وما هً الصعوبات المتلمات وماهً نتابج العمل فً الأسابٌ

 .(21)ملحك رلم  وضحه فً جدول المرالبة  الذاتٌة هاذا ما الماضٌة،

 حسب ما لابنها، احتوابهاكانت الحالة فً هذه الجلسة ألل خجلب،  بسبب إعادة 

لاحظناه من ملبمحه ومن خلبل إجاباته عن بعض الأسبلة التً طرحتها علٌه من بداٌة 

 توصٌات والخطوات العلبجٌة الممدمة للؤم.وذلن راجع إلى اتباع ال الممابلة إلى نهاٌتها

لمنا بتشجٌع الام والحالة على مواصلة اتباع الخطوات اللبزمة للنجاح فً العملٌة 

 الطفل بعضا من ثمته بنفسه وعابلته وإحساسه بالراحة والطمؤنٌنة.  استرجاعالعلبجٌة بعد 

 عها: ابات التً  ٌجب كذلن طلبنا من الام بالتمٌد ببعض النصابح والمواعد

 عدم أكل الحلوٌات وكثرة شرب الماء والمشروبات الؽازٌة وتنظٌم وجبات الاكل. -

 التعزٌز الاٌجابً لإعادة كسب ثمة الحالة بنفسها وتحمسها لمواصلة العلبج استخدام -

به الاخصابً النفسً فً الجلسات العلبجٌة من أجل تحمٌك نتابج علبجٌة  مما ٌمووهاذا 

 مرضٌة. 

و الحالة، كما تم إعادة تذكٌر أم جدول المرالبة الذاتٌة من طرؾ الأذا ٌتم ملؤه  فً كل ها

 الام بؤهمٌة إتباع الخطوات العلبجٌة ومدى نجاحها.

 الممابلة الرابعة:

نتابج والعمل على تحلٌلها وتفسٌرها  الممدمة الفٌها ممابلة الحالة والأم وعرض  تم

وهو التدرٌب على الاحتفاظ وذلن بضبط ، ة عمل آخروإضاف للحالة فً الأسابٌع الماضٌة

خمس دلابك إلا أن ٌصل  منمثانة الطفل لمدة دلٌمتٌن فً البداٌة لبل الدخول إلى الحمام 

 ،دلٌمة، وتكون هذه الفنٌة بتدرٌج ومدعمة بالتعزٌز الإٌجابً كتمدٌم ما ٌحب 10إلى 

 .(20جدول خاص بتدرٌب الاحتفاظ )ملحك رلم وتدوٌن ذلن فً 

العمل الممدم فً مكتب الأخصابً النفسً هو لٌام باختبار العابلة كونه اتصال 

 وفهم الحالة أكثر. فحوصمرمزي بٌن الفاحص وال

 )س.ش( الثانٌةمراحل ممابلات تطبٌك العلاج السلوكً للحالة  (:10-06جدول رلم )

 الفنٌات الهدؾ من الجلسة مدة ومكان الجلسة الجلسة

 دلٌمة  10 0

مإسسة العمومٌة ال

للصحة الجوارٌة 

الطب المدرسً 

 تٌسمسٌلت

 

 التعرؾ على الحالة بطرح الأسبلة. -

 مبنٌة على الثمة. علبجٌةبناء علبلة  -

 اتفاق على بناء عمد علبجً. -

المحاضرة 

 والمنالشة

+ جدول 

مرالبة 

 الذات
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 دلٌمة 22 2

المإسسة العمومٌة 

للصحة الجوارٌة 

الطب المدرسً 

 تٌسمسٌلت

 بعد الترحٌب: 

نمدم جدول المرالبة الذاتٌة والمٌاس المبلً  -

للتبول اللبإرادي للحالة الذي تم شرحه للؤم 

 وكٌفٌة تطبٌمه

 

سجل 

مرالبة 

 + الذات

 معززاتال

 دلٌمة 22 2

المإسسة العمومٌة 

للصحة الجوارٌة 

الطب المدرسً 

 تٌسمسٌلت

 تطرق إلى نتابج العمل المتمدم. -

واء الحالة وذلن من خلبل ما ثم إعادة احت -

 لاحظناه.

دٌد السوابل لإنجاح حثم الإشارة إلى ت -

العملٌة أكثر من تملٌل من شرب الماء 

 خاصة لبل الذهاب إلى النوم.

تحدٌد 

+  السوابل

 المعززات

 دلٌمة 02 1

المإسسة العمومٌة 

للصحة الجوارٌة 

الطب المدرسً 

 تٌسمسٌلت

ٌم بعض التطرق إلى نتابج العمل وتمد -

 الملبحظات.

المٌام بفنٌة التدرٌب على الاحتفاظ وتدعٌم  -

من طرؾ  ٌتمذلن بالتعزٌز الإٌجابً الذي 

احتفاظه مثلب لمدة دلٌمتٌن فً  حمكالأم إذا 

 بداٌة الأمر.

 تدوٌن ذلن فً سجل مرالبة الذات. -

تدرٌب 

الاحتفاظ 

+ سجل 

مرالبة 

الذات + 

 المعززات

 دلٌمة 72 0

ومٌة المإسسة العم

للصحة الجوارٌة 

الطب المدرسً 

 تٌسمسٌلت

 د 10دلابك إلى  02تدرٌب الاحتفاظ من  -

 التطلع على النتابج الممدمة. -

 تمدٌم هداٌا للتحفٌز والتشجٌع. -

تدرٌب 

الاحتفاظ 

 +

معززات 

 الؽذابٌة

الجلسة 

ما لبل 

 الأخٌرة

 دلٌمة 10

المإسسة العمومٌة 

للصحة الجوارٌة 

الطب المدرسً 

 سٌلتتٌسم

 

 

 

 

تدرٌب الطفل على برنامج الاٌماظ بساعة  -

 المنبه وهذا بمشاركة مع الأم.

 

برنامج 

 الاٌماظ
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الجلسة 

 الأخٌرة

 دلٌمة 10

المإسسة العمومٌة 

للصحة الجوارٌة 

الطب المدرسً 

 تٌسمسٌلت

 المٌاس البعدي -

على نتابج فاعلٌة البرنامج  التعرؾ -

 السلوكً ومدى نجاحه.

 ت تشجٌعٌة لنجاح العملٌة.تمدٌم محفزا -

 معززات

 

 :)س.ش( المٌاس المبلً لعدد مرات التبول للحالة الثانٌة(:11-06جدول رلم )

 الحالة الأولى: " سفٌان"

 المٌاس المبلً الأسابٌع

 الأسبوع الأول

 الأسبوع الثانً

 الأسبوع الثالث

 الأسبوع الرابع

0 

1 

1 

2 

  

التً كانت مدتها  ةإرادي والجلسات العٌادٌخلبل الجدول لمتابعة التبول اللبمن 

التبول اللبإرادي حٌث كان  اضطرابأن الحالة ٌعانً من  نلبحظ ،أربع أسابٌع الماضٌة

  .مرات فً الأسبوع 0أعلى معدل 

 العائلة الحمٌمٌة للحالة الثانٌة: اختبارتطبٌك 

لحلوى للحالة كان هاذا فً الممابلبت الموالٌة  بعد الترحٌب والتشجٌع وتمدٌم ا

 كتعزٌز إٌجابً لها .

حٌث تم الشروع فً شرح الاختبار للحالة والأم من حٌث المعنى والمؽزى 

 والهدؾ منه، ثم كٌؾ ٌطبك

تمبلت الحالة الرسم لأنها تحب الرسم وتود المعالجة من التبول اللبإرادي حٌث 

 لال: "اذا نبرى معلٌش نرسم"

 تعلٌمات الممدمة لهاأكدت للحالة الشفاء اذا واصلت فً ال

وهدوء مع للٌل من التركٌز فً الرسم إذ  ارتٌاحٌهدلٌمة ،جرت فً  22كانت مدة الرسم 

 أنه لم ٌمل شٌبا اذا لم أتكلم معه. 

 تحلٌل وتفسٌر نتائج الاختبار العائلة الحمٌمٌة:

 بعض الاسئلة  التً طرحت على الحالة أثناء الرسم :

 وتمت الاجابة علٌها: 

  "أبً" :الاول لالمن ترسم 

  :أتحبه أجاب
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.من الاكثر لطفا أمً أكثر .لماذا أبً كان ٌزعؾ بزاؾ  :من تحب أكثر الاب ام الام لال

 فً إخوتن ولماذا لال أخً محمد

 ٌهدر.الأنه هو الاصؽر لال مزال م

 سؤلته ثم من لال أختً سجى ؼٌر تبكً.

 تحلٌل الرسم:

 لى المستوى الشكل والخط:التحلٌل ع

ما لاحظناه هو بدأ الرسم من الجهة الٌمنى إلى الٌسرى دلالة على فترة نكوصٌة 

ورؼبة فً الرجوع للماضً على أنه فترة مرٌحة.  أما بالنسبة للخطوط رسم بخط 

متموج للبب والاخت من الجهة العلٌا والحالة نفسها إضافة إلى الام بخط متموج من 

وهاذا ٌعبر عن خوفه أو كرهه لهم وحتى لنفسه و فً بالً أنحاء الجسم    الجهة السفلى

ما رسم بخط متموج وبخط مضؽوط وسمٌن  دلالة على وجود نزاعات لوٌة وعدوانٌة ك

 ، إضافة إلى استؽلبل كامل للورلة دلالة على عفوٌة الحالة ٌدل على الجرأة والموة للحالة

 تحلٌل  على مستوى المحتوى:

ما نلبحظه من خلبل الرسم إلى ثلبث مستوٌات وهذا  لسم الرسمالطفل نرى أن 

رسم الاب والاخت فً الجهة العلٌا من الورلة تعبٌرا عن الشخص الذي لدٌه للحالة حٌث 

المكانة وفً الجهة السفلى رسم نفسه بجانب الام  احتلبلالسلطة فً العابلة والرؼبة فً 

 كما رسم والأخ الصؽٌر فً الاخٌر .

رسمها بشكل كبٌر تعبٌرا عن مدى ممدارها عند الطفل وحجم العلبلة  لأما

المتبادلة بٌنهما وكذلن تعنً علبلته مع أمه التً هً فً المرتبة الاولى ثم علبلته مع 

السلطة لدٌه  انعدامالآخرٌن، كما تم رسم الأخ الأصؽر بشكل صؽٌر دلالة على 

للك وخوؾ داخل العابلة وعلبلته مع وتصؽٌره داخل الأسرة ودلٌل على أنه مصدر 

 العابلة متباعدة معه. 

الرلبة فً كامل أفراد العابلة تدل على عدم لدرته التحكم فً  انعدام نرىكما 

المشاعر، تم رسم الرأس فً كامل أفراد عابلته وهذا ٌدل على إحساسه بمدراته التً 

هو الأكبر وذلن برسمه وعمله ومداركه ال مرتبطة برأسه، وفضل رأس الاب  اكتسبها

له ٌعنً أن الاب هو الشخصٌة الذكٌة له أو نفسه، كذلن رسم الأعٌن بشكل نماط  لكافة 

العابلة إما هً مإشر عن الخوؾ من طلب المساعدة أو أشخاص لا ٌجوز البكاء او 

التعبٌر عن حزنهم، كذلن تم رسم جمٌع أفراد العابلة بدون أذنٌن فهو لا ٌكتر لما ٌمال 

من لبل الآخرٌن كما تم رسم الفم فً شكل مظلل تعبٌرا عن الؽضب والصراخ  عنه

ولول الكلبم الجارح لذلن لد ٌكون عضوا للهجوم والاستبداد والتهدٌد والنمد واللوم 

 تؤثٌرات على الطفل.

المدرة على التحكم فً المشاع كذلن  انعدامالرلبة دلالة على  انعدامكما نلبحظ 

ع هذا دلالة على الاتصال والتواصل بٌن العابلة و رسم الأٌدي رسمت الحالة الاذر
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الطفل أن هذه الشخصٌة لها المدرة على إنشاء  اعتمادمفتوحة للبب هً تعبٌر على 

 علبلات كثٌرة .

 العائلة الخٌالٌة: اختبارنتائج 

 دلابك 02تم إنجاز الرسم فً ألل من 

للحالة وذلن بإعطابها شكلبطة وجرى على النحو التالً: لمنا بالتشجٌع والشكر 

كتعزٌز إٌجابً فهً تحبها حسب ما لالته لنا الوالدة، ثم طلبنا منه إعادة رسم لنا عابلة 

خٌالٌة أي ما ٌؤتً بذهنن وكٌؾ ما تتخٌل عابلتن ،للت له مثل مارست عابلتن المكونة 

 ارسمله اذن  من الاب والام واخوتن فهً عابلتن الحمٌمٌة التً تعٌش معها لال نعم للت

 ففرح وشرع فً الرسم.عابلة أخرى من خٌالن لال نرسم أبً وأمً للت له نعم. 

 وكانت الاجابة على أسبلة اختبار العابلة الخٌالٌة :

 .من تفضل أجاب أمً مكان من تفضل ولماذا لال لا أحد 

  ًمن الاكثر لطفا معن ولماذا  أمً لأنها تلعب وتضحن معً وتدرسن 

  واكتفىولماذا لال أبً من لألل لطفا . 

 . ًمن الاكثر سعادة ولماذا لال أخً الاصؽر محمد أداعبه وٌضحن مع 

 تحلٌل الرسم:

 التحلٌل على المستوى الخطً والشكل:

كانت بداٌة الرسم من الٌمٌن إلى الٌسار دلالة على حركة نكوصٌة والرؼبة فً 

واضحة دلالة على ثمة  الرجوع إلى الماضً على أنه فترة مرٌحة له ،كانت الخطوط

الحالة بنفسها، وبخط سمٌن عند الاب و الاخت من الجهة العلوٌة لها دلالة على جرأة 

الألوان فً رسم الاب تعبٌرا عن فراغ فً  استخدامالحالة كما  واندفاعٌةولوة وعدوانٌة 

 . اجتماعًالوجود العاطفً وتصورها للمستمبل مع الأب ومٌول ضد 

 :على مستوى المحتوى

ٌظهر الرسم فً المنطمة العلٌا فً الجهة الٌمنى دلٌل على حركة نكوصٌة 

 والرؼبة فً الرجوع إلى الماضً على أنه فترة مرٌحة. 

كما نلبحظ رسم الأعٌن فً شكل نماط دلالة على الخوؾ من طلب المساعدة أو 

رسم هنان أشخاص هم بحاجة إلى للبعتماد على الآخرٌن  أو ٌكونوا مسإولٌن منهم ،

 طرؾ الآخرٌن.   عنه منلما ٌمال  ثبدون أذنٌن فهو لا ٌكتر

الرلبة  انعدامرسم الفم كبٌر ومظلل تعبٌر على الهجوم والاستبداد والتهدٌد والنمد، 

وجود الذراعٌن  ،دم المدرة على التحكم فً المشاعرفً رسوم الأشخاص دلالة على ع

الألوان للؤب  وهاذا  استخدامسم هو دلالة على الاتصال والتواصل ما هو جدٌد فً الر

 تعبٌرا عن فراغ فً  الوجود العاطفً والمٌول ضد الاجتماعً للحالة. 

منذ إلامة العمد العلبجً مع الحالة والأم والبرنامج العلبجً السلوكً المطبك على 

الحالة بؤكمل وجه الذي كانت خطواته من الواجب المنزلً المتمثل فً جدول المرالبة 



      انحبلاد ٔرفظٍز انُزبئح ػهى ضٕء انفزضٍبد ٔانذراطبد انظبثقخ انفظم انظبدص: دراطخ
 

 90 

والالتزام بفنٌة  ةللٌالً المبلل الؽٌمةللٌالً الجافة و الشمستٌة بؤن تضع الحالة أو الام الذا

خمس تحدٌد السوابل وتطبٌك فنٌة التدرٌب على الاحتفاظ الذي بدأ من دلٌمتٌن وٌنتهً ب

وكذلن تمدٌم تحفٌزات ومعززات مادٌة ومعنوٌة التً تم  ،وأربعون دلٌمة الذي تم بنجاح

ها للحالة مع التشجٌع الدابم على مواصلة العلبج، والتدرٌب على فنٌة إشرابها واعطا

 الاٌماظ اللٌلً الذي ٌتم من طرؾ الام .

 للحالة الثانٌة )س.ش(جدول المٌاس البعدي للتبول اللاإرادي (: 12-06جدول رلم )

 : " سفٌان"ةٌناثالحالة ال

 المٌاس البعدي الأسابٌع

 الأسبوع الأول

 الأسبوع الثانً

 الأسبوع الثالث

 الأسبوع الرابع

2 

0 

2 

2 

  

تطبٌك البرنامج  انخفاض فً عدد مرات التبول اللبإرادي بعدنلبحظ فً الجدول 

 .العلبجً السلوكً للحالة 

 : عن الحالة الثانٌة )س.ش( خلاصة عامة

علبجً السلوكً من خلبل الممابلبت العٌادٌة والاتفاق على العمد العلبجً  والبرنامج ال

رسم  اختباروتطبٌك  ٌات العلبجٌة بانتظام وتحلٌل محتوى الاستمارةنالمتبع وتطبٌك الف

 ٌلً: ما العابلة نستنج

 نً من التبول اللبإرادي لبل العلبج وحسب نتابج المٌاس اأن الحالة التً كانت تع

 مرة خلبل شهر.07المبلً التً عدد مرات التبول اللبإرادي 

 العابلة  اختباروتطبٌك  ،وفنٌاته المتنوعةجً السلوكً وبعد تطبٌك البرنامج العلب

 22 الذي تم فً لاعة العلبج انخفضت مرات عدد التبول اللبإرادي إلى

  ًفً الشهر وهذا دلٌل على نجاح الخطة العلبجٌة والبرنامج العلبجً السلوك

فً نفسها ثمتها  استرجاعالمطبك وهذا بمشاركة الام والحالة التً كانت ترٌد العلبج بعد 

 .لدهما وإعادة تحسٌن معاملتهما لهوتحسن علبلتها مع والدٌها من خلبل تفهم الوضع لو

 عند الطفل ٌعبر  ةنتٌجة لصراعات نفسٌة مكبوتهو تعبٌر و  فالتبول اللبإرادي ما

 عنها بسلون ؼٌر مرؼوب فٌه.
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 الفرضٌات والدراسات السابمةمنالشة النتائج فً ضوء  -3

امج على مجموعة من التدخلبت السلوكٌة أثناء تطبٌك البرن تمادالاعفً ضوء 

تعامل الوالدٌن نحو أطفالهم، تم إلؽاء دور العوامل التً لد العلبجً وبعد تعدٌل أسالٌب 

 وؼٌرها. والحفاضات، كالعموبة الجسدٌة ياللبإرادحدوث التبول  تلعب دورا فً 

ل اللبإرادي الناجم عن أسباب نفسٌة بواسطة فإن نتابج الدراسة تإكد إمكانٌة معالجة التبو

الإشراط الممرون بالتدرٌب المكثؾ مع التؤكٌد على أهمٌة التعزٌز وذلن خلبل فترة 

 زمنٌة محددة وبنسبة عالٌة من التحسن.

ولاختبار فعالٌة البرنامج العلبجً الممترح تمت الممارنة بٌن نتابج المٌاسٌن المبلً 

أسابٌع لبل وبعد تطبٌك البرنامج  1ل لدى الأطفال خلبل والبعدي لعدد مرات التبو

 العلبجً كما هو موضح فً الجدول الآتً:

 (: المٌاس المبلً والبعدي لعدد مرات التبول اللاإرادي للحالتٌن:13-06الجدول رلم )

 فترة المتابعة المٌاس البعدي المٌاس المبلً الجنس العمر الحالات

 انعدام الانتكاس مرات 22 ةمر01 ذكر 21 الحالة الأولى

 الانتكاس انعدام مرة 22 مرة 07 ذكر 07 الحالة الثانٌة
 

( الخاص بالمٌاس المبلً  والبعدي لعدد 02-27نلبحظ من خلبل الجدول رلم )

مرات التبول اللبإرادي لدى الحالات أن هنان فروق واضحة فً مرات التبول لدى 

مرة  01لبجً حٌث كانت تتجاوز الحالة الأولى الحالات لبل وبعد تطبٌك البرنامج الع

مرة لدى الحالة الثانٌة لبل تطبٌك  07أسابٌع لبل تطبٌك البرنامج العلبجً و  04خلبل 

أسابٌع لدى  21مرات خلبل  22رنامج العلبجً، لكن بدأت فً تنالص لٌصل إلى بال

)ملحك رلم  العلبجًلدى الحالة الثانٌة بعد تطبٌك البرنامج  اتمر 22 الحالة الأولى و

27). 

وعلٌه ٌمكن المول أن للبرنامج العلبجً الممترح فعالٌة فً التكفل بحالات التبول 

لدى الطفل المتمدرس، نتٌجة توظٌؾ مجموعة من الفنٌات ضمن العلبج  للبإرادي

ٌلً، التعزٌز الاٌجابً، تدرٌب الاحتفاظ، تنظٌم سلون لالسلوكً )المحاضرة، الاٌماظ ال

 (……اءشرب الم

 ومنه نستخلص أن نتابج الحالات تحمك الفرضٌة الأساسٌة للبحث:

أن العلبج السلوكً ٌساهم فً التخفٌؾ من اضطراب التبول اللبإرادي لدى الطفل 

المتمدرس وهذا ما ٌتفك مع نتابج الدراسة التً لام بها الدكتور سلٌمان الرٌحانً الذي 

ستخدام العلبج السلوكً فً فترة لصٌرة أثبت إمكانٌة معالجة التبول اللبإرادي با

وبمستوى عال من التحسن، كما تتفك مع نتابج الدراسة التً لام بها الدكتور كلثم جبر 

محمد الكواري التً دلت على وجود فروق بٌن ممارسة العلبج الأسري والعلبج السلوكً 

 لصالح العلبج السلوكً فً علبج مشكلة التبول اللبإرادي.



      انحبلاد ٔرفظٍز انُزبئح ػهى ضٕء انفزضٍبد ٔانذراطبد انظبثقخ انفظم انظبدص: دراطخ
 

 92 

ج السلوكً من أفضل الطرق الملببمة لعلبج ( أن العلب2222ٌم )وٌإكد إبراه

التبول اللبإرادي و أن نسبة نجاح الطرق الأخرى ؼٌر السلوكٌة فً التخلص من مشكلة 

بٌنما تصب نسبة نجاح العلبج  %01التبول اللبإرادي تنخفض إلى حد كبٌر إذ تبلػ  

  (7) الشعراوي، بدون سنة، صفحة  .% 82عاصر إلى مالسلوكً ال

 الفرضٌات الجزئٌة: منالشة 

 المتبول لا إرادٌا فعالة فً التخلص من هذا الاضطراب. الاحتفاظ للطفلاعتبار تمارٌن 

استخدمنا فً بحثنا هذا تدرٌب الاحتفاظ كمعالجة تمهٌدٌة لزٌادة سعة المثانة الوظٌفً، 

ء المثانة والمدرة على الاحتفاظ بكمٌة أكبر من البول فمد أدرن الطفل أحاسٌس امتلب

ولمدة أطول من خلبل تدرٌب الاحتفاظ وهذا ما أكدته دراسة )تونلً( حٌث توصلت 

رفع من الحد الدراسة إلى أن السعة الوظٌفٌة للمثانة ٌزٌد من لدرة تخزٌن المثانة وٌ

 ال على التحكم فً البول لٌلب.الوظٌفً مما ٌنعكس على لدرة الأطف الألصى لمدرة المثانة

 .(002، صفحة 2222)جربً ،  

ت العٌنة على لفً علبج التبول اللبإرادي واشتم (0887كما نجد دراسة الصبوة )

( من الأطفال والمراهمٌن وهدؾ من البرنامج تعوٌد الحالات على الاحتفاظ 7سبعة )

بالبول نهارا وأسفرت النتابج  للبحتفاظمام لٌلب مع زٌادة سعة المثانة بالبول وإرالته بالح

 من الحالات لد تخلصت من التبول اللبإرادي. %17عن 

  (7) الشعراوي، بدون سنة، صفحة  

 الفرضٌة الجزئٌة الثانٌة:

لتبول اللبإرادي للطفل تساهم تمنٌة المرالبة الذاتٌة فً التخفٌؾ من اضطراب ا

 المتمدرس.

استخدمنا فً دراستنا الحالٌة هذه التمنٌة بصفة مستمرة لبل بداٌة العلبج وأثناء 

العلبج واثناء فترة المتابعة والتزمت هذه التمنٌة بؤسلوب  التعزٌز فكلما كانت هنان لٌلة 

تكون هنان مكافبة جافة ٌتم تسجٌلها من لبل الطفل فً جدول المرالبة للٌالً الجافة  و

مادٌة أو رمزٌة من لبل الأم عند تحمٌك الجفاؾ ولمد أثبت فعالٌتها فً التخفٌؾ  سوآءا

من الاضطراب من خلبل التسجٌل الذاتً وهنا ما أثبتته دراسة كلثم جبر محمد الكواري 

(، ودراسة وفاء حافظ عبد السلبم محمد 2221(، ودراسة بٌنسً وآخرون )0887)

(0888.) 

  ضٌة الجزئٌة الثالثة:الفر

فاستخدام ، ٌعتبر التعزٌز اسلوب محفز للطفل  المتبول لاارادٌا ومشجعا له

التعزٌز الإٌجابً للٌالً الجافة ٌساهم فً دعم السلون المرؼوب فٌه بحٌث تم اختٌار 

المعزز الذي ٌتلببم مع طبٌعة الطفل وحاجته، ولمد تم التركٌز على المعززات المعنوٌة 

والمعززات الرمزٌة كالنجوم الملونة والمعززات المادٌة كالحلوى  والاستحسان كالمدٌح
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رار للمعزز عززات لضمان نجاح الأداء لأن التكوالعصابر، وهذا التؽٌٌر الزامً فً الم

  (012، صفحة 2221)د.رافدة و د.زهرة،  .الاطفالنفسه ٌبعث الملل فً نفوس 

( الذي استخدم أسلوبٌن فً العلبج: العلبج 0887ته دراسة الكواري )وهذا ما أثبت

الأسري فً ممابل العلبج السلوكً لعلبج مشكلة التبول اللبإرادي باستخدام التدعٌم 

 الإٌجابً والسلبً.

( عن استخدام أسلوب التعزٌز 0810كما أسفرت دراسة الرٌحانً وعبد الجابر )

كلبسٌكً فً علبج التبول اللبإرادي وتوصلت الدراسة إلى فاعلٌة الرمزي والاشراط ال

 72التعزٌز الرمزي والاشراط الكلبسٌكً فً علبج التبول اللبإرادي على عٌنة لوامها 

 طفلب.

الطفل  مر الذي ساعد على تمدٌرإن استخدام التعزٌز الإٌجابً للٌالً الجافة الأ

 لمتابعة العلبج لنهاٌته. لذاته و ثمة بنفسه وساهم فً رفع الدافعٌة

لدراسة الحالٌة تإكد ما أكدته معظم الدراسات السابمة التً أشرنا إلٌها سابما لإن 

من حٌث إمكانٌة معالجة التبول اللبإرادي فً فترة لصٌرة ومحدودة، إلا أن الفرق بٌن 

ول هذه الدراسة وبالً الدراسات أنها اعتمدت أسلوب الاشراط دون استعمال جهاز التب

وإنما باستعمال ساعة المنبه اعتمادا على تمدٌر الولت الذي ٌحدث فٌه التبول عند كل 

حالة وضبط المنبه على هذا الأساس، حتى تتكون عادة الإٌماظ التلمابً ممترنة هذه الفنٌة 

 بتحدٌد السوابل وتنظٌمها.

صول من خلبل تدرٌب الاٌماظ اللٌلً الذي اختبر الطفل من خلبله النجاح بالح

على اللٌالً الجافة، وبالتالً مشاعر النجاح بدلا من مشاعر الاحباط الأمر الذي عزز 

 ثمته بنفسه.

كما أشار  Bollard and Nettle Beckوهذا ما ٌتفك مع دراسة بولارد ونتل بٌن 

أن الاٌماظ اللٌلً ٌخفض أو ٌزٌل حوادث البلل  Warzak and Friman فرٌمان و وارزان

  (022، صفحة 2200) عبد السلبم،  من التدخلبت الٌلً مع رزمة

ومن هنا ٌمكننا المول أن الدراسة الحالٌة حممت معٌار الجفاؾ للحالتٌن وهذا ما 

انً وآخرون نوهذا ما ٌتحمك مع دراسة الع كان (27ٌتضح من خلبل ملحك رلم )

( أما %77.0لبل موعد التبول بنصؾ ساعة ) ( التً استخدمت طرٌمة الاٌماظ0888)

 (. %71.0( ساعات )1-2المجموعة الثانٌة التً تم فٌها إٌماظ الطفل بعد نومه )

من خلبل فنٌة المحاضرة تم الحرص على الإرشاد النفسً للؤمهات مع بداٌة 

البرنامج وتزوٌدهم بمعلومات عن طبٌعة الاضطراب وأسالٌب التعامل الخاصة مع 

( إلى أن 0881ل إذ تم تعدٌل أسالٌب المعاملة الوالدٌة كما أشار المعوض )الأطفا

ما ٌهدنان كٌانه النفسً من شؤنه أن ٌسبب للطفل صراعا ولل استخدام الأسلوب العمابً

ٌلجؤ إلٌه لا شعورٌا للتعبٌر  الانفعالًمما جعل عادة التبول اللبإرادي نوعا من التنفٌس 

  (002، صفحة 2222)جربً ،  عما بداخله من للك وصراع.
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ي ذومن خلبل الممابلة العٌادٌة سواء الموجهة أو نصؾ موجهة واختبار العابلة ال

وهذا ما تم تطبٌمه على الحالتٌن وذلن لمعرفة طبٌعة التواصل داخل النسك الأسري 

أٌن تكون أحٌانا  لة الوالدٌة السلبٌةالمعامضحٌة  فهما ،ٌتضح من خلبل دراستنا للحالتٌن

فً تطوٌر علبلات اٌجابٌة مع الطفل وهذا ما  الآباءالعلبلات الزوجٌة موجبة ولكن ٌفشل 

 ٌصطلح علٌه كبش فداء.

كما أشارت  تمدٌر الذات وانخفاضضؾ إلى ذلن الملك والخوؾ والشعور بالذنب 

)ألمانٌا، سوٌد، برٌطانً( فمد ( بلدان 0لماس أجرٌت فً خمس )هو إلٌه دراسة بانؽر و

بٌنت أن الأطفال الذٌن ٌعانون من التبول اللبإرادي ٌشعرون بالوحدة والخجل كما 

 تمدٌر الذات. انخفاضأظهرت الدراسة بؤن هإلاء الأطفال ٌعانون من 

  (002، صفحة 2222)جربً ،  

 )من خلبل تطبٌك اختبار العابلة( لأسري:تفسٌر النتائج فً ضوء السٌاق ا

عادة ما ٌصاحب التبول اللبإرادي بعض المشكلبت وهذا ما كشفت عنه الدراسة 

 الحالٌة من خلبل تحلٌل اختبار العابلة.

ٌتضح لنا أسلوب المعاملة الوالدٌة المابم على التسلط  )إ.ؾ( للحالة الأولى فبالنسبة

الحالة  التً تعٌشها والانطواءومشاعر الخوؾ ، ٌلهذا العموالمسوة التً تمارس على 

مما ٌإدي إلى سوء  نتٌجة لسوء المعاملة الوالدٌة التً تترن أثار سلبٌةالثانٌة )س.ش( 

 .لتوافك النفسً والاجتماعًا

( فً علبلة البوال العصابً ببعض 0812تناولته فاتن أبو لٌلة ) ماوهذا 

طفلب ممن ٌعانون  20مت مماٌٌس للشخصٌة مع المتؽٌرات النفسٌة والاجتماعٌة حٌث طب

سنة وأظهرت النتابج أن لدٌهم مٌل للعمل الفردي  02-7من التبول اللبإرادي فً العمر 

  (1) الشعراوي، بدون سنة، صفحة  .والانطواءوالخجل 

السلوكً  العلبجًتم إشران الأم كوكالة علبجٌة خطوة أساسٌة لنجاح البرنامج 

وذلن لتعدٌل بعض الممارسات الخاطبة فً التعامل وهذا ما ٌتفك للطفل المتبول لاإرادٌا 

( من خلبل برنامج إرشادي هدفه تعدٌل اتجاهات 0887مع ما لدمته عاٌدة لاسم )

الوالدٌن نحو أطفالهم ممن ٌعانون من التبول اللبإرادي وأسفرت النتابج عن فاعلٌة 

  (8) الشعراوي، بدون سنة، صفحة  .البرنامج

فً ضوء النتابج التً توصلنا إلٌها فً هذه الدراسة ٌمكننا المول إن للبرنامج 

العلبجً السلوكً فعالٌة فً التخلص من التبول اللبإرادي لدى الحالات وهذه النتٌجة 

من الحالات لد  %10.0ٌن أن ( حٌث تب0887جاءت متوافمة مع دراسة الصبوة )

العلبج بالإضافة إلى كونهم لد تعودوا  انتهاءتخلصت نهابٌا من التبول اللبإرادي بعد 

 والخروج من العزلة وأكثر هدوء وتحسٌن مستواهم الدراسً. الاستٌماظعلى 

  (002، صفحة 2222)جربً ،  

 



 

 

 

 الخاتمة
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 لخاتمة:ا

تعتبر مشكلة التبول اللبإرادي لدى الأطفال من أبرز المشاكل التً تإرق الأسرة، 

فهً تعد من أكثر الاضطرابات التً تواجه الأطفال خلبل تلن المرحلة العمرٌة، فهً 

مشكلة أسرٌة لأنها حالة تإثر سلبا على الطفل ووالدٌه، بل إنها لد تصٌب الوالدٌن بنوع 

وؼٌرها من المشاكل  والانطواءبالشعور بالنمص والخجل  من الاحباط وتصٌب الطفل

 النفسٌة.

وٌركز بعض الأطباء إلى اهمٌة العوامل العضوٌة فً حدوث الاضطراب، دون 

ؼٌرها من العوامل، إذ أن الدراسات الطبٌة والدراسات النفسٌة المتمدمة تإكد على أهمٌة 

ص وعلبج حالات التبول العوامل النفسٌة إلى جانب العوامل العضوٌة فً تشخٌ

 اللبإرادي.

وعلٌه هدفت الدراسة الحالٌة إلى التكفل النفسً بالطفل المتبول لاإرادٌا وذلن من 

-خلبل التراح برنامج علبجً سلوكً من خلبل توظٌؾ مجموعة من الفنٌات )التعزٌز

طبٌمه المحاضرة( والذي تم ت-تنظٌم السوابل-جدول مرالبة الذات-الاٌماظ-تدرٌب الاحتفاظ

سنوات ٌزاولون تعلٌمهم فً  02سنوات و 7ما بٌن على الحالتٌن تتراوح أعمارهم 

الابتدابً، ٌعانون من اضطراب التبول اللبإرادي، وأسفرت الدراسة فً الأخٌر أن 

للبرنامج العلبج السلوكً مساهمة فعالة فً التخفٌؾ من التبول اللبإرادي لدى الطفل 

 المتمدرس.

 صٌات:الالتراحات والتو

بالتكفل النفسً السلٌم  حتى ٌحظى الطفل المتمدرس الذي ٌعانً من التبول اللبإرادي

والتوصٌات التً نوجزها فً النماط  الالتراحاتن نختم دراستنا بمجموعة من أارتؤٌنا 

 التالٌة:

  بناء برامج إرشادٌة موجهة للؤطفال والاولٌاء معا، تهدؾ إلى التعامل الجٌد مع

 .هذا الاضطراب

 .دور السند الاجتماعً فً التملٌل من حدة هذا الاضطراب على نفسٌة الطفل 

  إجراء دراسات لبرامج علبجٌة أخرى لاضطراب التبول اللبإرادي ومعرفة أثرها

 وفعالٌتها.

  هذا الاضطراب فً المدارس الجزابرٌة. انتشارإجراء مسح عام لمعرفة مدى 

 أصٌب الطفل بمشكلة  فً حال ما زٌادة التوعٌة بضرورة الاستشارة النفسٌة

 التبول اللبإرادي.

  تإثر على  انعكاساتزٌادة وعً الأمهات بهذا الاضطراب لما ٌكمن وراءه من

 التوافك النفسً للطفل المتمدرس.



 

 

 

لابمة 

المصادر 

 والمراجع
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 لائمة المصادر والمراجع:

 العربٌة -1

 :الكتب 

، بٌماته فً العلوم الاجتماعٌةلعلمً وتطالمنهج ا(. 9006أبراش ابراهٌم خلٌل. ) (1

 . عمان، الأردن: مكتبة الراشد للنشر والتوزٌع.1ط

الطفل دراسة فً علم الاجتماع (. 9666أحمد حسٌن عبد الحمٌد رشوان. ) (2

 . مصر.9، طالنفسً

 مدخل إلى الاضطرابات السلوكٌة والانفعالٌة(. 9099أسامة فاروق مصطفى. ) (3

 . عمان: دار المسٌرة.9ط

اضطرابات النفسٌة والعملٌة عند الطفل (. 9002بدرة معتصم مٌمونً. ) (4

 . الجزابر: الدٌوان الوطنً للمطبوعات الجامعٌة.9، طوالمراهك

الاضطرابات النفسٌة والعملٌة عند الطفل (. 9092بدرة معتصم مٌمونً. ) (5

 . الجزابر: دٌوان المطبوعات الجامعٌة.3، طوالمراهك

. اسكندرٌة، مصر: الشخصٌة وسٌكولوجٌةصحة النفسٌة ال(. 9000جبل فوزي. ) (6

 المكتبة الجامعٌة.

، التبول اللبإرادي لدى الأطفال(. 9665خٌر الدٌن الزراد و محمود فٌصل. ) (7

 . بٌروت: دار النفابس.9ط

التبول اللبإرادي أسبابه (. 9003. )الخطٌب أحمد حامد والطروانة حسٌن مدا الله (8

 ن: وابل للنشر والتوزٌع.. عمان ، الأردوطرق علبجه

، دراسة نظرٌة وتطبٌمات سٌكولوجٌة نمو الطفل(. 9003د.كامل سهٌر أحمد. ) (9

 عملٌة. مصر: مركز الاسكندرٌة للكتاب.

. عمان الأردن: دار الأسس النفسٌة لنمو الطفل(. 9090د.كرٌمان بدٌر. ) (11

 .9المسٌرة، ط

السلوكٌة النفسٌة  المشكلبت(. 9005د.رافدة رجب و د.زهرة بن الحرٌري. ) (11

 . الأردن: دار المناهج للنشر والتوزٌع.والتربوٌة لتلبمٌذ المرحلة الابتدابٌة

المشكلبت السلوكٌة النفسٌة (. 9005الحرٌري و زهرة بن رجب. ) رافدة (12

 . الأردن: دار المناهج للنشر والتوزٌع.والتربوٌة لتلبمٌذ المرحلة الإبتدابٌة

. عمان: دار المسٌرة للنشر  الصحة النفسٌة(. 9006وان سامر جمٌل. )رض (13

 والتوزٌع.

. تعدٌل سلون الأطفال والمراهمٌن(. 9004. )ابراهٌمالرزٌمات عبد الله فرج  (14

 .9عمان الأردن: دار الفكر ط
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. العٌن: دار مبادئ علم النفس التربوي(. 9002. )الزؼلول عماد عبد الرحٌم (15

 الكتاب الجامعً.

. الماهرة: الصحة النفسٌة والعلبج النفسً(. 9664هران حامد عبد السلبم. )ز (16

 عالم الكتب.

. عمان: الدار العلمٌة الإعالة الحركٌة والحسٌة(. 9000سعٌد حسٌن العزة. ) (17

 الدولٌة ودار الثمافة.

. لبنان، بٌروت: اللعب عند الأطفال(. 9004سلٌم رٌان و عمار سالم الخرجً. ) (18

 لنشر والتوزٌع.دار الهادي ل

. مصر: 9، طالمشكلبت النفسٌة عند الأطفال(. 9661الشربٌنً أحمد زكرٌا. ) (19

 الفكر العربً.

، أسسه وتطبٌماته. العلبج السلوكً الحدٌث(. 9665عبد الرحمان و الشناوي. ) (21

 الماهرة: دار لباء للطباعة والنشر.

. 9، طراهمةاضطرابات الطفولة والم(. 9000عبد الرحمان محمد العٌسوي. ) (21

 الاسكندرٌة: مإسسة شباب الجامعة.

مصر: الشركة  -. الماهرة لم النفس التطوري(. ع9003عودة محمد الرٌماوي. ) (22

 العربٌة المتحدة للتسوٌك والتورٌدات.

بٌروت: دار النهضة  التبول اللبإرادي.(. 9001العٌسوي عبد الرحمان. ) (23

 العربٌة.

. س الارتمابً سٌوكولوجٌة طفولة ومراهمةعلم النف(. 9666كفافً علبء الدٌن. ) (24

 عمان، الأردن: دار الفكر للنشر والتوزٌع.

، ط الممابلة فً الارشاد النفسً والعلبج النفسًماهر محمود عمر. )بدون سنة(.  (25

 . مصر: دار المعرفة والتوزٌع الاسكندرٌة.3

معرفة . مصر: دار الاضطربات النفسٌة للؤطفال(. 9001محمد أحمد عبد الله. ) (26

 الجامعٌة.

. عمان: دار النفس النمو الطفولة والمراهمة علم(. 9009محمد أحمد الزؼبً. ) (27

 زهران للنشر والتوزٌع.

 الأمراض النفسٌة والمشكلبت السلوكٌة عند الأطفال.(. 9661محمد أحمد الزؼبً. ) (28

 الٌمن: دار الحكمة الٌمنٌة صنعاء.

. مصر: المطالع ولوجٌة الأطفالمدخل إلى سٌك(. 9662محمد أمٌن المرطبً. ) (29

 لونٌس للطباعة والنشر.

 : الجسور للنشر والتوزٌع.أسس علم النفس. الجزابر(. 9092محمد ٌزٌد لرٌنونة. ) (31



      قبئًخ انًظبدر ٔانًزاخغ
 

 100 

. الجزابر: مشكلبت الأطفال النفسٌة والسلوكٌة(. 9005منصوري مصطفى . ) (31

 .9دار الؽرب ط

الماهرة: دار  .الاضطرابات السلوكٌة وعلبجها(. 9000ٌوسؾ جمعة سٌد. ) (32

 الؽرٌب.

 . )بلب تارٌخ(. ترجمة الدكتور أنور الحمادي.DSM-5معاٌٌر  (33

 :المذكرات 

 -لكفالة النفسٌة المصابٌن بداء السكري(. ا9664أزروق فاطمة الزهراء. ) (34

استراتٌجٌات الممومة الفعالة لتحمٌك التوافك النفسً الاجتماعً. الجزابر: راسلة 

 ماجٌستر.

فاعلٌة برنامج سلوكً لمعالجة اضطراب التبول (. 9092م . )أمل عمر عبد السلب (35

 . دمشك: رسالة ماجٌستر فً الإرشاد النفسً جامعة دمشك.اللبإرادي

الصورة الوالدٌة لدى الطفل المتبول (. 9090بالحمو جهٌنة وهرم زهرة. ) (36

 الجزابر: أطروحة لنٌل شهادة ماستر أكادٌمً، جامعة ورللة. لاإرادٌا.

. عمان: دار 9، طتعدٌل وبناء سلون الأطفال(. 9090بطرس. )بطرس حافظ  (37

 المسٌرة.

. دراسة فً سلون الأطفال واضطراباتهم النفسٌة(. 9009بشناق رأفت محمد . ) (38

 لبنان: دار النفابس للطباعة والنشر والتوزٌع.

فعالٌة العلبج السلوكً فً التخلص من التبول (. 9091بلحاجً أسماء مرٌم. ) (39

. أطروحة ماجٌستر فً علم الاكلٌنٌكً ( سنة99-3الطفل من ) الوظٌفً لدى

 والباتولوجً.

، مساهمة برنامج سلوكً للتخفٌؾ من التبول اللبإرادي(. 9099جربً عابشة. ) (41

وإنعكساته على التوافك النفسً للطفل المتمدرس. وهران: أطروحة دكتوراه " ل.م.د"، 

 جامعة وهران.

نامج علبجً لعلبج التبول اللبإرادي اللٌلً فعالٌة بر(. 9091حداش خدٌجة. ) (41

الجزابر:  9. جامعة البلٌدة ومصاحبته النفسٌة لدى الأطفال من منظور انتمابً ادماجً

 رسالة ماجٌستر.

لتكفل بالطفل المتبول التراح علبج سلوكً معرفً (. ا9009زموري شفٌمة. ) (42

مذكر لنٌل شهادة ماجٌستر فً . الجزابر: مكثؾ شامل لحل مشكلة التبول اللبإرادي اللٌلً

 علم النفس الاجتماعً جامعة الجزابر.

كفاءة العلبج المعرفً السلوكً للتبول الشعراوي صالح فإاد محمد. )بدون سنة(.  (43

 . مصر: جامعة بنهة.اللبإرادي لدى عٌنة من الأطفال البوالٌن
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ال عض حالات التبول اللبإرادي لدى الأطف(. ب9099علبء ابراهٌم جرادة. ) (44

 . فلسطٌن: أطروحة لنٌل درجة ماجٌستر.دراسة فً التدخل الإرشادي

 90-3الصورة الوالدٌة عند الطفل المتبول لاإرادٌا بٌن (. 9666علبق كرٌمة . ) (45

الجزابر: رسالة ماجٌستر فً علم النفس ؼٌر منشورة، جامعة  -. وهران سنوات

 .9وهران

. م العابلة المتخٌلة والحمٌمٌةمحاولة تمنٌن اختبار رس(. 9099علبق كرٌمة . ) (46

 الجزابر: رسالة دكتوراه منشورة.-جامعة وهران

. الامارات 9، طعلم نفس النمو الطفولة والمراهمة(. 9009فالح علً الهنداوي. ) (47

 العربٌة المتحدة: دار الكتاب الجامعً.

. الجزابر: 9، طسٌكولوجٌة الطفل ما لبل المدرسة(. 9005فتٌحة كركوش. ) (48

 لمطبوعات الجامعٌة.دٌوان ا

دراسة مدى فعالٌة برنامج ارشادي فً تعدٌل الاتجاهات (. 9660لاسم عٌدة. ) (49

. مصر: ماجٌستر ؼٌر ( سنة99-3الوالدٌة نحو الأطفال البوالٌن فً مرحلة الطفولة )

 منشورة كلٌة التربٌة، جامعة عٌن شمس.

ة النشاط بناء برنامج علبج سلوكً لخفض حد(. 9092-9091لحمري أمٌنة. ) (51

. تلمسان: أطروحة لنٌل الحركً الزابد وتشتت الانتباه لدى أطفال المرحلة الابتدابٌة

 شهادة دكتوراه.

. تدرٌس وتواصل ذوي إعالة سمعٌة(. 9006-9005مسعودة صحراوي. ) (51

 وهران: مذكرة تخرج لنٌل شهادة دراسات جامعٌة تطبٌمٌة فً علم النفس.

ة العلبج السلوكً للؤطفال المتمدرسٌن مفرطً عالٌ(. ف9092-9091ٌوبً نبٌلة. ) (52

 . وهران: ماجٌستٌر.سنة 99-3الحركة ومتشتتً الانتباه من 

 مجلات:ال 

(. الدخٌل عبد العزٌز بن عبد الله، ابراهٌم رضوانً، 9661ابراهٌم عبد الستار. ) (53

. لكوٌت: المجلس الوطنً للثمافة العلبج السلوكً للطفل أسالٌبه ونماذج من حالاته

 .990والفنون وآدات: عالم المعرفة، العدد

فعالٌة برنامج علبجً للعلبج التبول اللبإرادي اللٌلً حداش خدٌجة. )بدون سنة(.  (54

 ومصاحبته النفسٌة لدى الأطفال التوفٌمً التكاملً. المجلة الجزابرٌة للطفولة والتربٌة.

 :الموالع الالكترونٌة 

 
55) https://lakhasly.com/ar/view-summary/. (s.d.). 

56) https://nafsionline.com/log-in. (s.d.). 
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      انًلاحق
 

 

 لاإرادي تبول لحالة معلومات استمارة (:01) رلم ملحكال

 الزراد فٌصل الدكتور إعداد من

 )التبول(: الحالة عن عامة بٌانات

 كامل: الاسم

 التارٌخ:

 أنثى(: )ذكر، الجنس:

 الٌوم الشهر)............( ).............( السنة ).............( عمر:ال

 )........................( السكن: وعنوان منطمة

 وجد: إن الهاتؾ رلم

 التعلٌمٌة: المإسسة أو المدرسة عنوان

 الطبً: التشخٌص نتٌجة

 النفسٌة: للبستشارة التمدم لبل المعالجة نظام

 العلبج: مدة

 الشفاء:و التحسن

 الأسرة: عن بٌانات

 الأمراض التعلٌم مستوى العمر الوالدان

 والإصابات

 الحالة

 الاجتماعٌة

 طلبق( )زواج،

     الأب

     الأم
 

 المٌلادي(: التسلسل حسب مرتبة الإخوة) بٌانات

 العمل العمر الإخوة

 والمهنة

 مستوى

 التعلٌم

 الأمراض

 والإصابات

 ملبحظات
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 الألارب: بٌانات

 العمل العمر الألارب

 والمهنة

 مستوى

 التعلٌم

 الأمراض،

 الحالة

 الصحٌة

 ملبحظات

      الجد

      الجدة

      الأعمام

      الأخوال

 الدخل هذا ومصدر الأسرة دخل.  

 أجرة. ملن، حدٌث، لدٌم، صحً، ؼٌر صحً، ، ضٌك، ، متسع : السكن وضع 

 الأساسٌة؟ الحٌاة متطلبات مسكنال فً تتوفر هل  

 ًصحٌة، ،اجتماعٌة ،التصادٌة) الأسرة منها تعانً التً المشكلبت أهم ماه 

 نفسٌة...(. فكرٌة،

 عملٌة، )أمراض مثل باضطرابات الألارب أو الأسرة أفراد أحد أصٌب هل 

 ...(؟انتحار إدمان،

 :المرٌض الطفل عن بٌانات

  والولادة: الحمل

 طفلها. دةولا عند الأم عمر  

 أنفلونزا، زهري، الدم، ضؽط سكر، جدري، )حصبة، السابمة الأم أمراض 

  (........... ملبٌا سل، نكاؾ، صرع،

 الحمل فترة فً الأم تناولتها التً العمالٌر.  

 الحمل أثناء الأم ؼذاء.  

 ؟ لصد( عن صدفة، فٌه، مرؼوب ؼٌر أم )مرؼوب، الحمل نحو الأم اتجاه  

 طبٌعً؟ ؼٌر أو بٌعٌاط الحمل كان هل  

 طبً؟ إشراؾ تحت الحمل كان هل  

 ؟ الأوان لبل أو عسرة، لٌصرٌة، طبٌعٌة، كانت الولادة هل  

 الولادة؟ أثناء مخاطر إلى الطفل أو الأم تعرضت هل  

 طبً؟ إشراؾ وتحت صحٌة مإسسة داخل الولادة تمت هل 

 :الطفل نمو عن بٌانات

 :ضاعة(.الر مدة ،اصطناعٌة )عادٌة، الرضاعة  

 مفاجبا(. تدرٌجٌا، متؤخرا، مبكرا، )عادٌا، الفطام 

  :متؤخر(. مبكر، عادي، ولت )فً الأسنان ظهور بدأ متى التسنٌن  

 ًمتؤخر(. ، مبكر عادي، ولت )فً مشٌه فً الطفل بدأ متى المش  
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 :كلبمه و نطمه فً اضطرابات من الطفل ٌعانً هل الكلبم، الطفل بدأ متى اللؽة. 

 نالصة(. )جٌدة، فل:الط تؽذٌة 

  واضحة(. جسمٌة عٌوب ) الطفل لدى جسمٌة إصابات أو عاهات وجود 

  الطول: 

 :الوزن  

 (.........خمول و كسل ،امتلبء وحٌوٌة، نشاط ) للطفل العام المظهر  

 الطفل. لدى )الذكاء( العامة العملٌة المدرة  

 للطفل المدرسً و الدراسً الوضع

  دراسٌا(. متخلؾ وسط، )متفوق، اسًالدر التحصٌلً الطفل مستوى .0

 منتظم(. ؼٌر )منتظم، المدرسة إلى الذهاب .2

 المواد(. أسماء ٌذكر ) الدراسٌة المواد بعض فً صعوبة  .2

 الرسوب.  .1

 المدرسة. من الهروب  .0

 المدرسة. داخل الجماعً العمل و اللعب فً الزملبء مع التعاون  .7

 أدوات سرلة اولةمح الزملبء، )ضرب المدرسة داخل سلوكٌة مشكلبت  .7

 الكذب....(. ،الانفعال سرعة خجل، خوؾ، ، انطواء الفصل، داخل النوم المدرسة،

 التبول عملٌة حول بٌانات

 اللبإرادي؟ بتبوله الطفل بدأ متى .0

 متى؟ و نظافة بفترة الطفل مر هل .2

 الآن؟ حتى و الطفل ولادة بعد مستمرة التبول حالة كانت هل .2

 لٌلب؟ ٌحدث التبول هل .1

 نهارا؟ ٌحدث لتبولا هل .0

 ؟ نهارا و لٌلب ٌحدث التبول هل .7

 إرادي؟ لا تبول عملٌة التبول عملٌة أحٌانا تصاحب هل .7

 لها؟ مزعجة و للؤسرة مفاجبة التبول عملٌة كانت هل .1

 إرادٌا؟ لا فٌها ٌتبول أن الطفل على ٌؽلب معٌنة موالؾ أو أولات توجد هل .8

 متى؟ و ، متباعدة فترات على تحدث التبول عملٌة هل .02

 الطفل؟ لدى عمٌك نوم أحٌانا ٌصاحبها لٌلب التبول عملٌة هل .00

 ؟ حوله ٌدور لما ووعً ٌمظة حالة فً الطفل و لٌلب التبول عملٌة تحدث هل .02

 اللبزم؟ من أكثر بوله حجز إلى الطفل ٌمٌل هل .02

 تبوله؟ أثناء أو بعد ببوله العبث إلى الطفل ٌمٌل هل .01

 كٌؾ؟ و التبول، لٌةعم على طفلها بتدرٌب الأم لامت هل .00

 التخوٌؾ؟ و التهدٌد و الضرب مع ، لسرٌا أم طبٌعٌا، الأم تدرٌب كان هل .07
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 ؟ طبٌعٌة( مبكرة، متؤخرة، )بصورة طفلها تدرٌب الأم بدأت متى .07

 ولرب الإضاءة، مثل متوفرة، الطفل لتبول اللبزمة المرافك كانت هل .01

  ؟ المكان.....(

 ؟ التشجٌع فً أفرطت و طفلها، لدى بولالت لمشكلة كبرى أهمٌة الأم أعطت هل .08

 ذلن؟ فً مساعدته تحاول لم و طفلها، تدرٌب الأم أهملت هل .22

 )كراهٌة، الطفل لدى التبول مشكلة تجاه الأبوٌن و الأسرة فعل ردود ماهً .20

 ؟ تمبل( تسامح، لامبالاة، مساعدة، فهم رفض، نبذن،

 التبول لعملٌة المصاحبة الأمراض حول بٌانات

 نومه؟ فً الاضطرابات و الأرق من ٌعانً الطفل هل .0

 عمٌما؟ نوما ٌنام هل .2

 ؼرفته؟ فً أو فراشه، فً وحٌدا ٌنام هل .2

 هذه موضوعات ماهً و مرعبة، كوابٌس تنتابه أو مزعجة أحلبما ٌرى هل .1

 الكوابٌس؟ و الأحلبم

 شرب إلى المٌل الشهٌة، فمدان مثل: طعامه فً اضطراب من ٌعانً هل .0

 ؟ النوم لبل خاصة و ..... الموالح و الحلوٌات من الإكثار السوابل،

 تهتهة...(؟ النطك، فً تردد جلجة،ل)ال كلبمه فً اضطراب من الطفل ٌعانً هل .7

 مشكلته؟ عن التعبٌر و الحدٌث على لدرته و الطفل لدى اللؽوي المحصول  .7

 عمره؟ من ألل ونضجه الطفل سلون أن ٌبدو هل .1

  :مثل سلوكٌة نفسٌة اضطرابات من الطفل ٌعانً هل .8

o الأشٌاء. تدمٌر و الاعتداء محاولة 

o  الانطواء و العزلة.  

o الإجهاد و والخمول بالكسل الشعور.  

o والهٌاج والإثارة، الحركة كثرة.  

o الكذب محاولة.  

o السرلة محاولة.  

o المدرسة أو المنزل من هروب محاولة. 

o الأظافر لضم.  

o الأصابع. مص  

o التناسلٌة(. عضاءبالأ )العبث الاستماء سلون أعراض  

o المعارضة. و التمرد و العناد 

o .الؽٌرة 

o الحٌاء. و الخجل 
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o المصص من الأم، فمدان العموبة، من الأب من الحٌوان من الكلبم من الخوؾ 

  ...... المرعبة

o البكاء.  

o السند. وفمدان بالنمص الشعور  

 :الحالة علاج حول بٌانات

  :للطفل لدم الذي العلبج هو ما -/0

  كٌمٌابٌة. مركبات و أعشاب و حشابش تملٌدي علبج (أ 

  . الأدوٌة بواسطة طبً علبج (ب 

  .الجراحً العلبج (ج 

  .الصٌنٌة بالإبر بالوخز العلبج (د 

 البٌبً. النفسً العلبج (ه 

 ؟ منظم علبج للطفل ٌمدم لم  -/2

 تعلٌمات تطبٌك فً الأخصابً و الأسرة مع المشكلة صاحب الطفل تعاون مدى -/2

 العلبج.

 ؟ العلبج مدة انتك كم -/1

 والشفاء. التحسن مستوى-/0

 ؟الانتكاس خشٌة العلبج بعد الحالة لتتبع خطة وضعت هل  -/7

 .العلبجٌة العملٌة تطور عن الملبحظات بعض الأسرة أو الأم دونت هل -/7

 ملبحظات مبللة لٌالً نظٌفة لٌالً والأسابٌع الأٌام

0    

2    

2    

1    

0    

7    
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  الممننة الممابلة (:02) رلم ملحكال

 ؟ عمره كان وكم مرة أول بنتن - أبنن تبول متى الأول: السإال

  عمره؟ كان وكم أخواته عند الحالة هذه ظهرت هل الثانً: السإال

ً  أم لٌلبً  أبنن ٌتبول هل الثالث: السإال ً  لٌلبً  أم نهارا  ؟ ونهارا

 ؟ ومخٌؾ مرعب ولؾلم بنتن - أبنن تعرض هل الرابع: السإال

 استخدمت أو ؟ نفسه على ٌتبول عندما بالضرب تعالبٌه كنتً هل الخامس: السإال

  هو؟ وما ؟ آخر أسلوب

 وتؤكدت لطفلن اللبزمة الطبٌة والفحوصات التحالٌل بإجراء لمتً هل السادس: السإال

  عضوٌا؟ لٌس السبب من

 وأسلوب بطرٌمة والإخراج بولالت عملٌة على طفلن بتدرٌب لمتً هل السابع: السإال

  ؟ هو وما ؟ مناسب

 ؟ البولً الجهاز فً اِلتهاب أعراض من كثٌرة مرات طفلن اشتكى هل الثامن: السإال

  ؟ اللبإرادي التبول لاضطراب طفلن تجاه فعلن رد هو ما التاسع: السإال

ً  هل العاشر: السإال  من ٌعانً الذي لطفلن والإذلال والتهدٌد اللوم بتوجٌه تمومً دابما

  اللبإرادي؟ التبول

 عن أحد تفضلً أنن أم واحدة معاملة أبنان جمٌع تعاملٌن هل عشر: الحادي السإال

  الآخر؟

 الحادي السإال فً ثمته وعدم والتوتر بالملك ٌشعر دابما طفلن هل عشر: الثانً السإال

 ؟ نفسه عشر الثانً السإال عشر

 ومشاجرات خلبفات هنان أن أم مترابطة الأسرة ادأفر علبلة هل : عشر الثالث السإال

 ؟ أطفالن بها ٌشعر دابمة

ً  دابما طفلن أن لاحظتً هل : عشر الرابع السإال   منطوٌا؟ً أو وحٌدا

 ممارسة أو الآخرٌن مع التعامل ٌحب لا طفلن أن لاحظتً هل عشر: الخامس السإال

 رفاله؟ مع أنشطة أي

 إشباع وعدم بالتدنً وٌشعر بنفسه ٌثك لا طفلن أن شعرتً هل عشر: السادس السإال 

  احتٌاجاته؟ جمٌع

 بالأسرة؟ جدٌد مولود لدوم بعد الاضطراب هذا لطفلن حدث هل : عشر السابع السإال

  : بالطفل خاصة أسئلة

 ؟ًٌاللبإراد التبول شعور ٌضاٌمن هل .0

 مثلن؟ إرادٌا لا أخوتن أحد تبول هل .2

  مرة؟ أول نفسن على تبولت متى .2

  شًء؟ من والتوتر بالخوؾ تشعر أنت هل .1

 ؟ هذا كان ومتى مرة أول تبولن عند حدث ماذا تتذكر هل .0
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 نفسن؟ على تبولن بسب والإهانة بالضرب ٌعالبون والدٌن هل .7

 .الخوؾ الضٌك، بالذنب، تشعر هل إرادٌا لا فٌها تبول مرة كل بعد تشعر ماذا .7

  بن؟ اهتمامن من أكثر الصؽار بؤخوتن ٌهتمون الدٌنو أن تشعر هل .1

 أن تحب أنن أم الآخرٌن مع والرحلبت النشاطات وتمارس تلعب أن تحب هل .8

 عنهم؟ تبتعد

 ؟ المدرسٌن من تتضاٌك أو مدرستن تحب هل
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 المٌاه شرب سلون لتنظٌم خطة (:03) رلم الملحك

 

 الجنس:                         العمر:                                       الاسم:

 النهار أرجاء كافة على موزعة الٌوم خلبل كإوس (1-7) بٌن المٌاه كمٌة تكون أن ٌجب

 الماء شرب سلون لتنظٌم خطة نموذج

 الجمعة الخمٌس الأربعاء الثلبثاء الاثنٌن الأحد السبت التولٌت

 النوم من النهوض عند

 ماء كؤس (0-2)

       

 بالمدرسة التواجد عند

 ماء كؤس (2-2)

       

  الؽذاء ولت

 ماء كؤس (0-2)

       

 الؽذاء استراحة

 ماء كؤس (0)

       

 سابل آخر العشاء ولت

 كؤس نصؾ ممداره

       

 شرب عن التولؾ ٌجب

 بساعة النوم لبل السوابل

 ونصؾ

       

 المساء: عند تناولها وتجنب منها التملٌل ٌتم أن ٌجب التً المشروبات

 الؽازٌة. شروباتالم 

 ،المهوة. الساخنة، الشوكولا الشاي 

 البرتمال. عصٌر 

 .الحلٌب 
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 الٌومٌة الشمسٌة :(04ملحك رلم )ال
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 الاحتفاظ بتدرٌب خاصة جداول (:05) رلم الملحك

 

 

 رلم

 الجلسة

 مدة

 الاحتفاظ

 المطلوبة

 ولت

 تناول

 من كؤسان

 السوابل

 الولت

 يالذ

 فٌه ٌشعر

 الطفل

 بالحاجة

 للتبول

 الولت

 الذي

 فٌه ٌتبول

 الطفل

 مدة

 الاحتفاظ

 المنجزة

 كمٌة

 البول

 المفرؼة

      دلٌمة 2 -1

      دلٌمة 1 -0

      دلٌمة 7 -7

      دلٌمة 1 -7

      دلٌمة 02 -1

      دلٌمة 02 -8

      دلٌمة 01 -02

      دلٌمة 07 -00

      دلٌمة 01 -02

      دلٌمة 22 -02

      دلٌمة 22 -01

       دلٌمة 21 -00

      دلٌمة 27 -07

      دلٌمة 21 -07

      دلٌمة 22 -01

      دلٌمة 22 -08

      دلٌمة 21 -22

      دلٌمة 27 -20

      دلٌمة 21 -22

      دلٌمة 12 -22

      دلٌمة 12 -21

      دلٌمة 11 -20

      دلٌمة 10 -27

 اندُض انؼًز الاطى
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 (06ملحك رلم )ال

جدول لرصد عملٌة التبول اللبإرادي لبلً علبجً للحالة الأولى ابتداءا من تارٌخ : 

 21/22/2222إلى  20/22/2222

 عدد التبولات الموالٌت أسابٌع

 الأسبوع 

 الأول

 20/22/2222الأربعاء 

 22/22/2222الخمٌس 

 22/22/2222الجمعة 

 21/22/2222السبت 

 20/22/2222حد الأ

 27/22/2222الاثنٌن 

 27/22/2222الثلبثاء 

0 

0 

0 

2 

0 

2 

2 

 21 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع 

 الثانً

 21/22/2222الأربعاء 

 28/22/2222الخمٌس 

 02/22/2222الجمعة 

 00/22/2222السبت 

 02/22/2222الأحد 

 02/22/2222الاثنٌن 

 01/22/2222الثلبثاء 

0 

0 

2 

0 

0 

2 

0 

 20 التبول أسبوعٌا عدد 

 الأسبوع 

 الثالث

 00/22/2222الأربعاء 

 07/22/2222الخمٌس 

 07/22/2222الجمعة 

 01/22/2222السبت 

 08/22/2222الأحد 

 22/22/2222الاثنٌن 

 20/22/2222الثلبثاء 

2 

0 

0 

0 

2 

0 

0 

 20 عدد التبول أسبوعٌا 

 22/22/2222الأربعاء  الأسبوع الرابع

 22/22/2222الخمٌس 

 21/22/2222الجمعة 

 20/22/2222السبت 

0 

2 

0 

0 
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 27/22/2222الأحد 

 27/22/2222الاثنٌن 

 21/22/2222الثلبثاء 

2 

2 

0 

 21 عدد التبول أسبوعٌا 

جدول لرصد عملٌة التبول اللبإرادي بعدي علبجً للحالة الأولى ابتداءا من تارٌخ : 

 21/20/2222إلى  20/20/2222

 تبولاتعدد ال الموالٌت أسابٌع

 الأسبوع 

 الأول

 20/20/2222الاثنٌن 

 22/20/2222الثلبثاء 

 22/20/2222الأربعاء 

 21/20/2222الخمٌس 

 20/20/2222الجمعة 

 27/20/2222السبت 

 27/20/2222الأحد 

0 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

 20 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع 

 الثانً

 21/20/2222الاثنٌن 

 28/20/2222الثلبثاء 

 02/20/2222الأربعاء 

 00/20/2222الخمٌس 

 02/20/2222الجمعة 

 02/20/2222السبت 

 01/20/2222الأحد 

0 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

 20 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع 

 الثالث

 00/20/2222الاثنٌن 

 07/20/2222الثلبثاء 

 07/20/2222الأربعاء 

 01/20/2222الخمٌس 

 08/20/2222الجمعة 

 22/20/2222السبت 

 20/20/2222الأحد 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

 2 عدد التبول أسبوعٌا 

 2 22/20/2222الاثنٌن  الأسبوع
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 22/20/2222الثلبثاء  الرابع

 21/20/2222الأربعاء 

 20/20/2222الخمٌس 

 27/20/2222الجمعة 

 27/20/2222السبت 

 21/20/2222الأحد 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

 2 عدد التبول أسبوعٌا 

 

علاج )المبلً اللٌلً أسبوعٌا عبر مختلف مراحل الرسم بٌانً لعدد مرات التبول 

 الحالة الأولى: والبعدي والمتابعة(

 

   
      

 ق: لٌاس لبلً.

 ع: لٌاس بعدي.

 م: متابعة
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جدول لرصد عملٌة التبول اللبإرادي لبلً علبجً للحالة الثانٌة ابتداءا من تارٌخ : 

 21/22/2222إلى  20/22/2222

 د التبولاتعد الموالٌت أسابٌع

 الأسبوع 

 الأول

 20/22/2222الأربعاء 

 22/22/2222الخمٌس 

 22/22/2222الجمعة 

 21/22/2222السبت 

 20/22/2222الأحد 

 27/22/2222الاثنٌن 

 27/22/2222الثلبثاء 

0 

0 

2 

0 

0 

0 

2 

 20 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع 

 الثانً

 21/22/2222الأربعاء 

 28/22/2222الخمٌس 

 02/22/2222الجمعة 

 00/22/2222السبت 

 02/22/2222الأحد 

 02/22/2222الاثنٌن 

 01/22/2222الثلبثاء 

2 

0 

2 

2 

0 

0 

0 

 21 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع 

 الثالث

 00/22/2222الأربعاء 

 07/22/2222الخمٌس 

 07/22/2222الجمعة 

 01/22/2222السبت 

 08/22/2222الأحد 

 22/22/2222الاثنٌن 

 20/22/2222 الثلبثاء

0 

0 

0 

2 

0 

2 

2 

 21 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع

 الرابع

 22/22/2222الأربعاء 

 22/22/2222الخمٌس 

 21/22/2222الجمعة 

 20/22/2222السبت 

 27/22/2222الأحد 

2 

0 

0 

2 

2 



      انًلاحق
 

 

 27/22/2222الاثنٌن 

 21/22/2222الثلبثاء 

0 

2 

 22 عدد التبول أسبوعٌا 

اللبإرادي بعدي علبجً للحالة الثانٌة ابتداءا من تارٌخ :  جدول لرصد عملٌة التبول

 21/20/2222إلى  20/20/2222

 عدد التبولات الموالٌت أسابٌع

 الأسبوع 

 الأول

 20/20/2222الاثنٌن 

 22/20/2222الثلبثاء 

 22/20/2222الأربعاء 

 21/20/2222الخمٌس 

 20/20/2222الجمعة 

 27/20/2222السبت 

 27/20/2222الأحد 

0 

0 

2 

2 

2 

2 

2 

 22 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع 

 الثانً

 21/20/2222الاثنٌن 

 28/20/2222الثلبثاء 

 02/20/2222الأربعاء 

 00/20/2222الخمٌس 

 02/20/2222الجمعة 

 02/20/2222السبت 

 01/20/2222الأحد 

2 

0 

2 

2 

2 

2 

2 

 20 عدد التبول أسبوعٌا 

 الأسبوع 

 الثالث

 00/20/2222الاثنٌن 

 07/20/2222الثلبثاء 

 07/20/2222الأربعاء 

 01/20/2222الخمٌس 

 08/20/2222الجمعة 

 22/20/2222السبت 

 20/20/2222الأحد 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

 الأسبوع

 الرابع

 22/20/2222الاثنٌن 

 22/20/2222الثلبثاء 

 21/20/2222الأربعاء 

2 

2 

2 
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 20/20/2222الخمٌس 

 27/20/2222الجمعة 

 27/20/2222السبت 

 21/20/2222حد الأ

2 

2 

2 

2 

 2 عدد التبول أسبوعٌا 

 

علاج )المبلً رسم بٌانً لعدد مرات التبول اللٌلً أسبوعٌا عبر مختلف مراحل ال

 الحالة الثانٌة: والبعدي والمتابعة(

 

   
         

 ق: لٌاس لبلً.

 ع: لٌاس بعدي.

 م: متابعة
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 مٌة للحالة الأولىرسم العائلة الحمٌ(: 07الملحك رلم )

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (: رسم العائلة الخٌالٌة للحالة الأولى:08الملحك رلم )
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 م العائلة الحمٌمٌة للحالة الثانٌةرس(: 09الملحك رلم )
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 (: رسم العائلة الخٌالٌة للحالة الثانٌة10الملحك رلم )
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 وثٌمة التصرٌح الشرفً بالنزاهة العلمٌة(: 11الملحك رلم )
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