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  خدمات التدخل المبكر المقدمة للأطفال المكفوفين الصم من وجهة نظر مقدمي الخدمة وأسرهم

 شخيدماأبو سالم عودة سحر 
 *منى الحديدي أ.د.

 

  ملخص:
المك ددوتيق ل المبكدر المددمددة لال ددخل الكشددع  ددق واددع  دددمخ  التددد  إلد هددت  هددال الدرا ددة 

الصدددم مدددق وج دددة نخدددر مدددددما  ددددمخ  التدددد ل المبكدددر ومدددق وج دددة نخدددر   دددرهم، ولت ديددد   هدددداع 
( موخ دخ  ممدق 02الدرا ة جرى الا تمخد  ل  المن ج الوص ا الت ليلا، وتكون   يندة الدرا دة مدق  

  در  مدق   در الأل دخل المك دوتيق  (02يددموق  دمخ  التد ل المبكدر لال دخل المك دوتيق الصدم، و 
 دتبخنتيق  لد   يندة الدرا دةت ا دتبخنة مدددما  ددمخ  التدد ل المبكدر لال دخل اجدرى تلبيد  و الصم، 

المك وتيق الصم، وا تبخنة   ر الأل خل المك وتيق الصدم،  يدج جدرى الت دد  مدق صدد  الا دتبخنتيق 
النتدددخأج  ق تدييمدددخ  مدددددما  ددددمخ   كشددد  و  ،(  لددد  التدددوالا0..2( و 0..2وثبخت مدددخ الدددا) بلددد   

التد ل المبكر و  در الأل دخل المك دوتيق الصدم ل ددمخ  التدد ل المبكدر كخند  متو دلة، و ق تديديم م 
لمجدددخل التشددد يق والتديددديم و دواتددد، كخنددد  كبيدددر ، وتديددديم م لمجدددخل المندددخهج المكي دددة لال دددخل الصدددم 

 ل المبكددر لمجددخل وجددود الكددوادر المدربددة المك ددوتيق كخندد  من  وددة، و ق تديدديم مددددما  دددمخ  التددد
وال دمخ  التأهيلية  كخن  متو دلة، و ق تديديم   در الأل دخل المك دوتيق الصدم  لمجدخل تددري  الأ در 

شراك م تا إ داد ال لل تا المندلل  كخند  م بتدوتير إدار  مراكدل تددديم  خ و وصد  البخ ثد ،تو دلةوا 
 ل خل او) اإع خدة ال معية والبصرية للتعخمل مع م. دمخ  التد ل المبكر التدري  الكختا لأ ر الأ

 اإع خدة البصرية ال معية. ،التد ل المبكر الكلمات المفتاحية:
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The Early intervention Services Provided to Deaf Blind Children from 

the point of view of Service Providers and their Families 

Sahar Abu-Shokideem 

Prof. Mona Al-Hadedi * 
 

Abstract: 

This study aims at discovering the reality of the early intervention 

services provided for deafblind children from the point of view of the service 

providers and their families. In order to achieve the study objectives، the 

analytical descriptive approach was used where the study sample consisted of 

(20) employees who provide early intervention service for deafblind children 

and (20) families of deafblind children. Two questionnaires were developed 

and applied upon the study sample: the first questionnaire was given to the 

providers of early intervention service and the second questionnaire was given 

to deafblind families. The validity and the reliability of each questionnaire 

were ascertained reaching (0.89)، (0.83) rates respectively. The study revealed 

that evaluations of the early intervention service providers and deafblind 

children families were medium. The study also revealed that their evaluations 

for diagnosis and assessment with its tools were high where their evaluations 

for the modified curricula for deafblind children were low. The evaluations of 

early intervention service providers for the trained personnel and rehabilitation 

services were medium، and the evaluations of deafblind families for training 

families and involving them in the preparation of educational plans at home 

were low. The researchers recommended that the administration of early 

intervention service centers should provide enough training for deafblind 

children families on how to deal with them properly.   

Keywords: Early intervention، Visual Hearing Ddisability.  
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 المقدّمة:
يكت   اإعن خق  برا  متعدد  وم خرا   يختية  لال  يخت،، ومع الود  يلور ويصدل تلك 
الم خرا ، ولكق وجود إ خدة بصرية  و  معية ي د مق اكت خب، لبعض الم خرا ، وهنخ يبرل دور 

اج، او) اإع خدة، شكلا  التا يمكق  ق تو مددما الر خية والأ ر  تا م خ دت، لت لا بعض الم
 ) اإع خدة  ق يكوق  نصرا  تعخلا  تا مجتمع، و  رت، كغيرل مق الأل خل.تمق    الل ل ا

 ، توجود إ خدة ملدوجة بصريةال معيةوتتنخول هال الدرا ة الأل خل او) اإع خدة البصرية و 
 م تصيق يددموق الر خية المنخ بة ل،و معية لدى الل ل تجعل، ب خجة  كثر مق غيرل مق الأل خل ل

 لم خ دت،  ل  النمو، كمخ ي تخج إل    ر  مدربة  ل  كي ية التعخمل مع،، تخلل ل الك يع الأصم
يعخنا مق صعوبة بخلغة تا التواصل مع الأ ريق، ت و لا ي مع م ولا يراهم ممخ دد يدودل إل  

، ممخ يجعل، غخلبخ  تدنا تا الددرا  العدليةالعلل،، وا  خدة تلور م خرا  التعلم والنمو، ويُخ ر 
 & Michael) ب خجة إل  برامج التد ل المبكر  ت  لا تتلور اإع خدة إل  م توى اإع خدة الشديد 

Paul,1991; Smith, 2007; Downing & Eichinger, 2011) 
ويرى  واأل ال تينخ  مق الدرق العشريق،خ ر  تكر  التد ل المبكر منا  

 Guralinck,1991 ق التد ل المبكر  بخر   ق تن ي  الج ود التا تد م الأل خل الصغخر مق  )
خ بيق الولاد  و ت   ق ال خم ة او) اإع خدة والأل خل المعرويق ل لر اإع خدة  لال ال تر  م

 .تدديم الد م لأ رهمو 
تتعدى ممخ  ب  يتبيق  ق الأل خل المك وتيق الصم تا المجتمع ب خجة إل  برامج مت صصة 

ر خية الل ل إل  تدري    رهم ود م خ، كمخ ي تخجوق لكخدر مدر  ومؤهل لتن يا تلك البرامج، ومق 
التد ل المبكر المددمة لال خل الصم المك وتييق  هنخ جخء  هال الدرا ة للكشع  ق وادع  دمخ 

 .مق وج ة نخر مددما  دمخ  التد ل المبكر ومق وج ة نخر   رهم
 سئلتها:مشكلة الدراسة وأ

تعد برامج التد ل المبكر   د  هم ال دمخ  التا يمكق  ق تددم خ مراكل ر خية الأل خل او)  
 &Banda, Nora) ولملاؤل درا ة بخندااإع خدة البصرية وال معية تا الأردق، تدد  شخر  

Phoebe,2014)  ، ق برامج التد ل المبكر تعمل  ل  تلوير م خرا  التواصل لدى الأل خل 
 & Janssen, Walraven)ك وتيق الصم وت  ق  لوك م الاجتمخ ا،  مخ جخن يق ولملاءهخالم
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Dijk,2003)  تدد كش وا  ق برامج التد ل المبكر ت  ق مق م تويخ  التواصل بيق المربيق
 والأل خل.

إق برامج التد ل المبكر تتجخول تا  هميت خ تلوير م خرا  التواصل، إا تعمل  ل  تنمية 
 .Erickson, 2007) (دراء  والكتخبةم خرا  ال

تا مراكل تدديم الر خية لال خل المك وتيق الصم  قمق  لال  مل  تخقودد لا خ  البخ ث
وجود ت ديخ  تعي  تدديم  دمخ  التد ل المبكر لال خل المك وتيق الصم، ممثلة بدلة ال دمخ  

الت ديخ  التا ت رو خ لبيعة وجود  المتوتر  م ليخ  و ربيخُ ل أة الأل خل الصم المك وتيق، وبعض
إ خدخ  متعدد   ند الأل خل  ل  جود  ال دمخ  المددمة ل م، و دم وجود دوانيق مللمة للمؤ  خ  
بتدديم  دمخ  اا  جود   خلية ل ال ال أة ت ديدا ، ودلة الو ا لدى   ر هؤلاء الأل خل تيمخ يتعل  

 برامج التد ل المبكر. إشراك م تاب د م تا 
خء  ل  مخ  ب  تدد جخء  هال الدرا ة للكشع  ق وادع  دمخ  التد ل المبكر المددمة بن

ومق وج ة  ،لال خل الصم المك وتييق تا الأردق مق وج ة نخر مددما  دمخ  التد ل المبكر
 نخر   رهم.

 وت ع  هال الدرا ة للإجخبة  ق ال ؤاليق الآتييقت
صم مق وج ة نخر مددما  دمخ  مك وتيق الل خل المخ وادع  دمخ  التد ل المبكر المددمة لا .1

 التد ل المبكر؟
مق وج ة نخر   رهم؟ الصم مخ وادع  دمخ  التد ل المبكر المددمة لال خل المك وتييق 

 هدف الدراسة:
 ق م توى  دمخ  التد ل المبكر المددمة لال خل الصم  إل  هال الدرا ة الكشع هدت 

الكشع  ق م توى  إل   دمخ  التد ل المبكر، كمخ هدت  المك وتييق مق وج ة نخر مددما
 دمخ  التد ل المبكر المددمة لال خل الصم المك وتييق مق وج ة نخر   ر الأل خل المك وتيق 

 الصم.
 يمكق تل يق  همية هال الدرا ة كمخ يأتات أهمية الدراسة:

خر) جديد  ول اإع خدة البصرية الأهمية النخريةت دد ترتد هال الدرا ة المكتبة العربية بإلخر ن
وال معية، ودد ت يد نتخأج خ تا ت  يق اتجخهخ  مددما  دمخ  التد ل المبكر لال خل الصم 

 المك وتييق ن و برامج التد ل المبكر.
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الأهمية العمليةت دد ت يد نتخأج هال الدرا ة مراكل تدديم  دمخ  التد ل المبكر لال خل 
مكخنخت خ المخدية، كمخ المك وتييق الصم تا ت  يق  م توى  دمخ  التد ل المبكر، وتلوير كوادرهخ وا 

يمكق الا ت خد  مق  دوا  الدرا ة تا الكشع  ق م توى  دمخ  التد ل المبكر لال خل المك وتيق 
 الصم بشكل  ملا.

 الدراسة: مصطلحات
 الدرا ة ال خلية المصلل خ  التخليةت تتومق

 دمخ  التد ل المبكر بأن خ "تن ي  الج ود المنخمة التا تد م  تُعرَّع لتدخل المبكر:خدمات ا
المعرويق ل لر اإع خدة  لال ال تر  مخ بيق الولاد   اإع خدة والأل خلالأل خل الصغخر مق او) 

 (.Guralinck،175 :1991) "و ت   ق ال خم ة وتدديم الد م لأ رهم
خ ال دمخ  التا تددم خ مراكل ر خية  دمخ  التد ل المبكر إجراأيخ  بأن  تخقوتعرع البخ ث

الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية مق  لال توجي، الموارد البشرية والمخدية ن و تلبية 
مددما  دمخ  التد ل ا تيخجخ  الأل خل المك وتيق الصم، وجرى ديخ  خ بخلدرجة التا يددرهخ 

تد ل المبكر  لال ا تجخبت م  ل  المبكر لال خل المك وتيق الصم و  رهم لم توى  دمخ  ال
 الا تبخنة التا   د  ل اا الغرض.
 ،Michael & Paul  رّع  :"عاقات الحسية المزدوجةالإ" الإعاقة البصرية السمعية

 و الأش خق ملدوجا اإع خدة ال  ية  ل   ن م الأش خق الصم  المك وتيق( الأل خل 1991:200
دوج ل خ تا ال مع والبصر معخ ، ممخ يؤد) إل  صعوبخ  الايق يعخنوق مق تدداق جلأا  و كلا مل 

 .تا التواصل وال ركة والتندل والددر   ل  توصيل المعلومخ 
إجراأيخ  بأن م الأل خل المك وتيق الصم تا مراكل ر خية المك وتيق الصم تا  تخقوتعرّت م البخ ث
 مخق ومؤ  ة الأراوا  رووة الويخء للمك وتيق، ورووة مخء ال مخء، تا مخق وال لل وهات 

 .المدد ة للصم تا ال لل
 حدود ومحددات الدراسة:

 الآتيةت خل دودتت دد الدرا ة ب  دود الدرا ةت
  جري  الدرا ة تا م ختختا  مخق وال لل. المكخنيةت ال دود
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تا  مددما  دمخ  التد ل المبكر( موخ خ  مق 02ال دود البشريةت جرى تلبي  الدرا ة  ل   
 ،تا  مخق رووة الويخء للمك وتيق، ورووة مخء ال مخء تا  دمخ  التد ل المبكريم مراكل تدد

 (   ر  مق   ر الأل خل المك وتيق الصم تي خ. 02، و ومؤ  ة الأراوا المدد ة للصم تا ال لل
 ..0212/021العخم الدرا اجرى تلبي  الدرا ة  لال ال دود اللمخنيةت 

 محددات الدراسة:
 .الدرا   يؤثر  ل  إمكخنية تعميم نتخأج الا) ددلعينة دلة  دد  تراد ا .1
  تمخد  لي خ كمرجع   خ ا. خبدة التا يمكق الاعربية الدلة المراجع والدرا خ  ال .0
 دم وجود دوا د بيخنخ  واو ة ت دد  مخكق برامج التد ل المبكر الموجود  تا الأردق و دد  .0

 الأل خل الم ت يديق من خ.
 الإطار النظري:

د م الأل خل وتوجي، الموارد لتن ي  الج ود مق البرامج التا تعمل  ل   التد ل المبكر برامج
الصغخر مق او) اإع خدة والأل خل المعرويق ل لر اإع خدة  لال ال تر  مخ بيق الولاد  و ت   ق 

 (.(Guralinck,1991لأ رهمال خم ة وتدديم الد م 
، والاجتمخ ية ،اللبية ال دمخ  مق شخملة مجمو ة  ق  بخر  بأن، المبكر التد ل عيُعرّ و 
  و نمخأا، تأ ر  و إ خدة، مق يعخنوق والايق ال خم ة  ق لغخية لال خل تددّم والن  ية، والتربوية
 (.Shonkoff & Meisels,2000  النمخأا للتأ ر دخبلية لدي م الايق

 التوتير أن،ب المبكّر لالتّد ّ  الأل خل وص ة لل  الأ ترالية الملكية الكلّية كمخ تعرّع   
 للم رجخ  الأمثل الددر ت د  التا الودخأية، ةشلوالأن التعليمية، والبيأة للر خية والأمثل المنخ  
  لال ر الأ ويد م وتلورل، الل ل نمو ي  ل ال دمخ ، مق   خمتن نخخم  لال مق النمخأية،
 &The Royal Australasian College of Physicians Paediatric  ال رجة النمخأية المرا ل

Child Health Division,2013).  
ال دمخ  الم للة والمتنو ة المددمة لال خل دوق  ق  تالتد ل المبكر بأن، وتعرّع البخ ثتخق

ال خم ة مق العمر الايق لدي م إ خدة  و معرويق للإ خدة ولأ رهم ب دع ت دي  التوالق تا جوان  
 ش صيت م الم تل ة. 
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 ة التدخل المبكرأهمي
للتد ل المبكر لدى الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية  همية كبير  تا  يخت م، تدد 

 يج  شخر  ،وم كق وتندل م الأ خ ية مق غااء وملبس أ تيخجخ   بنخاالأهل  ل  تلبية   خ دت
 Wall,2005 العخملا  دبل (  ق ثلثا العخألا  تتلد   دمخ  ليخرا  منللية لتو ية الأم خ  غير

 تيخجخ  وليخد  ددرت ق  ل  تلبية الا ، ق لتلدا  دمخ  التد ل المبكر تا المراكلأإنتدخل  بنخ
ل خل مق نخ ية إوختة إل  ت  يق لر  التربية الوالدية لدى او) هؤلاء الأ ، قأالأ خ ية لأبنخ

  ت دام التوالي  وتنخول اللعخم وال لخم.اتدري  الل ل  ل  
التو ية بخلنمو المتأ ر لال خل مق م مة تا ت  يق م توى التد ل المبكر  برامجكمخ  ق 

قَّ ، الل ل ببرامج التد ل المبكرال خ  ي خ د  ل  تدبل اإع خدة و ممخ  ، جل ت ويل، للد م المنخ   وا 
ت ويل الل ل لبرامج التربية ال خصة و وو ، لعملية التدييم مق شأن، د م مشخركة الأهل تا إ داد 

لل رد  للتد ل المبكر جدوى  خلية  ند تدديم، مبكرا  و  ،لة التربوية ال ردية والمشخركة تا تن ياهخال 
ولا  يمخ  ،ول، مبررا   ديد   مثل  همية ال نوا  الأول  مق  يخ  الل ل لنمول ،او اإع خدة ولاوي،

ة والد) الل ل إوختة إل   خج ، ق التعلم تا هال ال نوا     ل من، مدخرنة بخل نوا  اللا دة
 .(Lappin & Kretchmer,2005)للتدري   ل   نمخل التنشأة الوالدية الص ي ة  

 برامج التدخل المبكر
مق التجخر  العخلمية اا  الصدى الكبير تا مجخل التد ل المبكر لاو) اإع خدة البصرية 

ل داأم وبأ عخر وهو نمواج تد  ،برنخمج اللع  لال خل الروع المك وتيق  مشروع منخر  ميخما(
ودد ، معدولة لتعليم الدراء  والكتخبة تا مر لة الل ولة المبكر   ق لري  اللع  واإعندمخج اإعجتمخ ا

كل  خم جنبخ  إل  جن  مع  م خت م  ل لا   2.هاا لي دم  كثر مق  تم تصميم برنخمج التد ل المبكر
مك وتيق  و وعخع البصر ليلوروا خل دع من، تمكيق الأل خل ال، ت و مددما الر خية الأولية ل م

 (Erin,2013 ).0222بد  هاا البرنخمج تا  خم ممكق، ودد ددرات م لأ ل   د 
 دويع ،ومق البرامج الش ير  الأ رى تا مجخل التد ل المبكر للإ خدة البصرية، برنخمج ال ييلا

لمخوا تم تلوير ا بداية الت عينخ  مق الدرق ات  ،البرنخمج الأول مق نو ، تا الولق العربا
وهو برنخمج  ،برنخمج تييلا لال خل او) اإع خدة البصرية مق  ق الولاد  ال   ق  مس  نوا 

ويؤكد  ل  دورهخ تا تأميق متللبخ   ،نمخأا يبيق  همية العوامل البيأية تا نمو الل ل وتلورل
 (. Tabal,2008الل ل الأ خ ية ك رق التعلم المبكر 
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لأ رى التا تم تعريب خ وتدنين خ لأول مر  تا الولق العربا برنخمج ومق البرامج العخلمية ا
 (INSITE، (لورل مع د  كخ) هخ (ويعد البرنخمج الثخنا الا  SKI-HI)  تصخر ل اوهو 

الأل خل تا  ق و   تدري  وتعليم دا ل المنلل للإ خدخ  ال  ية الموجود  لدى الأل خل الروع،
 ر ة دبل  ق ال خم ة(. والآق ي ت دم هاا البرنخمج مع  كثر مقبداية المشا، وتا  ق مخ دبل المد

 The) آلاع ل ل تا ثلاثيق ولاية  مريكية يتلدوق  دمخ  التد ل المبكر وي ت دموق  دوات، 5

SKI-HI Institute, 2016) 
 الإعاقة البصرية والسمعية الأطفال ذوو

إل    خجخ  ج مية كخل خجة للإل خل متعددى اإع خدخ   دد مق الا تيخجخ  ال خصة من خ
ومن خ مخ هو اجتمخ ا  ،ل صول  ل  الر خية الص ية والودخية مق ال وادج، والنوماللعخم و ا

 ،وال خجة إل  تعلم النمخاج ال لوكية المرغوب، ،اإعنتمخء لجمخ ت، وص بت، ومجتمع،  كخل خجة إل
وتلع  ممخر خ  الوالديق والمعلميق  ، تدلالال رية والا  وكالك  خجخ  النمو اإعن عخلا كخل خجة إل

و خجت،  الم بة وال نخق   خجة الل ل إلكالك  ،تا تنمية هال اإع تدلالية  و إ خدت خ كبيرا   دورا  
 تكشخع والت كير  تللاع والاوالتا تتومق الا ،إوختة إل   خجت، للنمو المعرتا ،لامق الن  ا

 .(Pighini,Goelman, Buchanan& Reichl,2014) العلما
ديق الأمريكا  ل  دبل دخنوق التربي، والتعليم لاتراد المعخ المك وتيق مقعرّع تأة الصم وت

ولرا  شديد تا التواصل وال خجخ  التعليمي، والنمخأي، الأ رى ب يج لا ي تليع االن و التخلات 
ص، المك وع تلدا تعليم، ال خق تا برامج تربوي،  خص، تا البرامج الم ص –الش ق الأصم 

والشبخ  او) اإع خد، ال معي،  و اإع خدخ  الشديدل بدوق م خ دل  خص، تومق إشبخع  ،ل خلال
 ةوالبصري، واإع خدخ  المتلامن ة خجخت م التربوي، التعليمي، النختج،  ق اإع خد، ال معي

Smith,2007)). 
 خصائص الأفراد ذوي الإعاقات المتعددة

 تمخ يأتا دد او) اإع خدخ  المتعمق  صخأق الأل خل 
 .سترجاع(الحفظ والو  ،الإدراكو  ،التذكرو  ،نتباهالخصائص المعرفية )ال  .1

تعتمد ال صخأق المعرتية لال خل متعدد) اإع خدة  ل  نوع اإع خدة والمنلدة المصخبة، 
تمثلا تكوق بعض اإع خدخ  الج مية مص وبة بخإع خدة العدلية، و يتلد  هؤلاء  دمخ  التربية 

يتلدخهخ او) اإع خدة العدلية بخللريدة ن   خ، و خد  يتم تصنيع هؤلاء الأل خل بنخء  ال خصة التا
 ل  ال دمخ  والبرامج المتواتر  ل م، وتا العخد  يكت   هؤلاء الأتراد الم خرا  بشكل  بلأ مق 
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تا غيرهم،  ويميلوق إل  ن يخق الم خرا  التا لا يمخر ون خ، ويجدوق صعوبة تا تعميم الم خرا  ال
تعلموهخ، وكالك صعوبخ  تا اإعدراك والتمييل و دم الددر   ل  اإعنتدخل مق م خر  إل    رى بشكل 

 تدبخل المعلومخ ، والااكر  و دم الددر   ل   ل ايعخنوق مق مشكلا  تا اإعنتبخل، و ااتا، كمخ 
  .(Janssen,2003، Walraven & Dijkالمشكلا   

  تابة والحساب(:والك )القراءةالخصائص الأكاديمية  .0
مق  دران م الايق لا يعخنوق مق  كثر يتعرض الأل خل متعددو اإع خدة للصعوبخ  الأكخديمية 

 ) إ خدة، والمشكلة لا تتمثل داأمخ تا توخيع الم خرا  الأكخديمية، بل تا ال رق التعليمية 
إن خء اليوم الدرا ا  و  ،إنجخل  كخديما م دود ب ب  الغيخ   ق المدر ة  الم دود  التا تؤد) إل

 (. Aurther & Clements،2005  ب ب  العلاجخ   و اإع  خس بخلتع  واإعج خد
 الخصائص السلوكية:  .0

كخل ركخ   ،ن عخلااولرا  اال لوكية  ل  شكل إولرا   لوكا و تخ ر المشكلا    
دع،  يج ندتخع تا بعض التصرتخ  والمواالت كم وال يلر   ل  ال لوك، والاو دم  ،العشواأي،

جراء التد ل ال ، وي تخج منخ   للتعديل يعد  مرا  ليس   لا  إق التعخمل مع هال ال لوكخ  وا 
 (Pighini, Goelman, Buchanan & Reichl 2014)  خصةلتد ل مت صق وبرامج 

(Downing & Eichinger, 2011) 
 احتياجات الأطفال الصم المكفوفين:

 مق البرامجتددم العديد ل خل المك وتيق الصم يمكق  ق الر خية والتد ل المبكر لا برامجإق 
 و  وا دا   لكل برنخمج من خ من خجخ  و  ،اإع خدخ  الملدوجة الصمم وكع البصر،  وال خصة بإ خدخ  

الت  يل البصر)، و التواصل الكلا، والتدري  ال معا،  مثلم دد  م خرا   كل برنخمج ويغلا،  كثر
للعخم،  و الت  يل متعدد وتنخول ا ،لري  اللمس، وت ديد الووعية والتوج، والتندل، والتمييل  ق

 ال واس.
 ل  او) اإع خدخ  الملدوجة، إق هاا المليج دد لا يكوق كختيخ لتلبية إ تيخجخ  هؤلاء الأل خل 

إل   د كبير يتم تصميم خ  يج  ق التدنيخ  الم ت دمة   ردية، كس الأل خل او) اإع خدخ  ال
وليس الأل خل او)  ، و او) اإع خدة ال معية ،الأل خل او) اإع خدة البصرية  تيخجخ التلبية 

  (Downing & Eichinger,2011).الملدوجةاإع خدخ  ال  ية 
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 يج إق ل خ ة اللمس  هميت خ البخلغة  ،للتدري  اللم اق الصم ي تخج الأل خل المك وتو كمخ 
وتا التمييل بيق  ،م خ وديم  لو  خ  ملام  خ(و جو  ،تا إدراك  شكخل الأشيخء وتركيبخت خ البنخأية

 & Michael)  وال رار   خس بخلوغل والألم  لاو   ل  الا ، وج، التشخب، واإع تلاع تيمخ بين خ

Paul,1991) . 

هتمخم بخلعلادة بيق يق الصم لا بد مق الا دمخ  التد ل المبكر لال خل المك وت تدديم ند و 
مددم ، تجتمخ ية وال كرية المبكر  للل لك مق  ثر  ل  التنمية الالمخ لال ؛الل ل ومددم الر خية

وتلوير  ،تغاية والرا ة للل ل مق او) اإع خدةالالر خية كش ق بخل  لدي، دور   خ ا تا توتير 
 (Chen & Haney,1995)المعرتية التواصل اإعجتمخ ا مع،، وتدري  م خرات، 

بخإعوختة إل  ،  ج ل  التكبير  و م خ دا  ال معق مق و دد ي ت يد الأل خل الصم المك وت كمخ
الكت  الملبو ة ب ل كبير، وتلك الملمو ة، كمخ تددم التكنولوجيخ  اللبية  ملا  للصم المك وتيق، 
جراء جرا خ  العيق التا ت خ د تا إ تخم  د ة العيق، ولرا ة الشبكية،  كلرا ة دودعة الأاق، وا 

تا العيق إع تعخد  الرؤية للمرو  الايق يعخنوق مق بعض  لرا ة ردخدة مق ال يليكوق كمخ يتم
 .(Parker, 2009) رالبصالأ بخ  الرأي ية لكع 

 تالمبكر المقدمة لأطفال الإعاقة البصرية المصاحبة لإعاقات أخرى في الأردن خدمات التدخل
عخ  يعد المجلس الأ ل  لشؤوق الأش خق المعوديق هيأة تشريعية م تدلة ت  م تا  ق تشري

لعخم  01تلامق تأ ي ، مع صدور دخنوق  دو  الأش خق المعوديق ردم ، تدد ت دم او) اإع خدة
 والأل خل لتلدا  دمخ  برامج التد ل المبكر تش يصخ   ،م والا)  كد  ل   دو  الأ ر0222
 .وتأهيلا  

مق دبل  هتمخم بخلتربية ال خصة المبكر  لال خل او) اإع خد، البصري، تا الأردقلالدد بد  ا
م 1001 يج  خهم  تا إنشخء  ول رووة لاو) اإع خد، البصري،  خم  ،جمعية الصدادة للمك وتيق

 يج  ،والك لتدديم ال دمخ  المبكر  ل م ؛وها رووة الويخء لتربية وتعليم الأل خل المعخديق بصريخ
 خد، العدلي، يوجد تي خ صع  خق لأل خل او) اإع خد، البصري، المصخ ب، إع خدخ    رى مثل اإع

ولكق مع الأ ع هؤلاء الأل خل تدل يتلدوق  دمخ  التد ل المبكر  ،والتو د واإع خدة ال معية  يوخ  
 .(Aqrouqe,2006  تدل ال خص، بخإع خد، البصرية

 التخبع، لولار  التربي، والتعليم وولار  0210وهنخك  يوخ رووة مخء ال مخء التا تأ     خم 
كالك يوجد تي خ بعض  ، تيخجخ  الأل خل مق او) اإع خد، البصري،اتا تلبا التنمي، اإعجتمخ ي، وال



 .2910، الأولالعدد الأردنية، المجلد الرابع، مجلة التربوية ال، الأردنية للعلوم التربوية الجمعية

02 

 

 (0215 ،المجلس الأ ل  لشؤوق الأش خق المعوديق  ىال خلا  البصري، المصخ ب، إع خدخ    ر 
م، وها تا   خ  خ جمعية  يرية 1091تأ    منا العخم ، التا مدر ة الأراوا المدد ة للصمو 

ار  التنمية اإعجتمخ ية، وتددم  دمخت خ للللبة المعوديق  معيخ،  يج تم غير رب ية م جلة لدى ول 
 .تر يق المدر ة مق دبل ولار  التربية والتعليم

 الدراسات السابقة 
جرى الاللاع  ل  الدرا خ  ال خبدة التا تنخول  موووع الدرا ة بخلب ج، وجرى ترتيب خ مق 

 الأددم إل  الأ دج كمخ يأدات
 ثر مشخركة الأ ر  الكشع  ق  إل  هدت  بدرا ة)   (Aurther & Clements,2005دخم

 تمر  ا يج  ،تا برامج التربية ال خصة المبكر   ل   داء  ل خل م الأكخديما تا المرا ل اللا دة
الدرا ة إل  الأثر اإعيجخبا لمشخركة  نتخأج  شخر و  ،وشمل  مراكل تا شيكخغو ، نة 12الدرا ة 

رتبخلخ إيجخبيخ مع م توى اأج خ إل   ق مشخرك، الأ ر ترتبل  شخر  نتخكمخ ، الأ ر تا البرنخمج
رتبخلخ او  ، والت صيل الدرا ا تا المرا ل اللا دة ةاإعجتمخ ي ةوالك خي ةوالم خرا  المعرتي ةالداتعي
 صوصخ إاا بد   مشخركة الأ ر  لال  ، خصة ةلت خ  ببرامج تربيمع م تويخ  الر و  والا  لبيخ  
  .ا  الأول  مق العمرال نو 

 دع تصميم نمواج لتلوير  دمخ  التد ل المبكر ب (Aqrouqe,2006 وتا درا ة  جرت خ 
شتمل   ينت خ اتا الأردق،  يج  تا ووء الممخر خ  العخلمية ونتخأج تدويم البرامج العخملة  خليخ  

لبورتيج وجمعية ال  يق تا برنخمج ا  خملا   (09  مول يق  ل  الن و التخلا ا  ترد 22الدصدية  ل  
 تخقدتر   البخ ثاودد  ،مق الأ ر الم ت يد  مق هايق البرنخمجيق ا  ترد (11 و، للتد ل المبكر

جراءا   ملية ترتبل بخلتد ل المبكر ا   يج وص    هداع و  ،تا ووء الممخر خ  العخلمية نمواجخ  
 شخر  نتخأج ، كمخ التدويم والمتخبعةو  يرا  ،ثم التد ل ،ثم التش يق ،ثم الكشع ،تبد  بعملية التو ية

لبي، ال خجخ   ل   دن  تا الأردق إل   صول جخن  ت تدويم برامج التد ل المبكر العخمل،  خليخ  
 .ة س ال دم  تبخن، تدويم ام توى تا 

ع  ثر ممخر خ    صخأيا التد ل المبكر تعر  إل  هدت   درا ة( (Erickson 2007و جرى 
 يج شمل  الدرا ة   صخأيا  ،اء  والكتخبة لال خل او) اإع خدة البصريةتا تعليم م خرا  الدر 

 ي  لل  مق   صخأا  ،التد ل المبكر الايق  لدي م  بر  تا تعليم م خرا  مخ دبل الدراء  والكتخبة
 تيخر ل ل وا د اوبعد مواتدة الأ ر تم ، التد ل المبكر ا تيخر  ل خل يعملوق مع م بشكل   بو ا
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و شخر  الدرا ة إل   ق ممخر خ  الأ صخأييق  د  إل  ت مل  ،ول ليق للثخنية ،الأول  لا صخأية
  ود م النمو اللغو) لدي م. ،بتكخر   خليي  منخ بة مع  ل خل ماو  ،الأ ر م ؤوليخ   كبر

ي خ ا تعراض الدرا خ  التا وص   التا جرى تالنو ية  (Parker,2009) وتا درا ة
 تدلالية تا ال ركة لأل خل او) اإع خدخ  ال  ية الملدوجة مق الصم دل والا ترتيجيخ  لليخد  التنا

ل لا   صمخ  ك ي خ ،  جميع م  02درا ة شمل   ينخت خ  10المك وتيق، وبل   دد هال الدرا خ  
التد ل  ل   نخصر متعدد   تومن  شتمل  برامج اد يدر وق تا مؤ  خ  تعليمية ن خرية، ود

 ت دام و خأل  ديد  ومق ارمول التا تدل  ل  الأشيخء، وتم لتعليل وال ت دام ال خ و ، واا
 ت دم لليخد   دد مرا  التندل اشخرا  المكخنية، والتعليل الا) ومن خ رجل آلا إرشخد)، واإع

 ت دام رمول الأشيخء مع مصخدر إوخء   خصة اية، وتم الم تدل بيق الغرع بخلن بة للم مخ  المنلل
 تراتيجيخ  يكوق و يلة تعخلة تا ليخد  اكش   الدرا خ   ق الجمع بيق  د  و  ،للتوجي، البصر)

 التندل الم تدل لدى الأل خل.
ت ليلية نو ية لاد  الا) تنخول موووع التد ل المبكر بدرا ة ( Banda et al,2014ودخم  

عة مق هال  شخر  النتخأج  ق  رب ،لكترونا، وتومن  الدرا ة ثمخنية درا خ اإعمق  لال الب ج 
 ت دت  ابينمخ  ،الدرا خ  ركل   ل  موووع م خرا  التواصل لاتراد او) اإع خدة الملدوجة

ودد تبيق تلور جميع المشخركيق تا هال الدرا خ  مق نخ ية  ،الأربعة الأ رى ال لوكخ  المولربة
 م خرا  التواصل، وت  ن م تا مجخل ال لوك.

 ،The Supreme Council for the Affairs of Persons with Disabilities,2016)  ودخم

هدت  إل  الكشع  ق وادع  دمخ  وبرامج التد ل المبكر تا المملكة الأردنية ال خشمية بدرا ة 
( مركلا  092لل أخ  العمرية مق  مر  نتيق إل   مس  نوا ،  يج جرى تلبي  الدرا ة  ل   

اإع خدة ومق م تلع م ختخخ  المملكة، ودد  مق المراكل التا تددم  دمخ  وبرامج لاش خق او)
خ ر  نتخأج الدرا ة  ق معخم  خنخ  اللالمة مق  ينة الدرا ة، و جرى تلبي  ا تبخنة لجمع البي

المراكل التا تددم  دمخ  وبرامج التد ل المبكر لاش خق او) اإع خدة موجود  تا  مخق، و ق 
التد ل المبكر، و ق ولار  التنمية الاجتمخ ية  المراكل تا م ختخة الم ر  و جلوق ت لو مق  دمخ 

تتول  اإعشراع  ل  معخم مراكل التد ل المبكر، و ق تأة اإع خدة البصرية هم  دل ال أخ  التا تددم 
ل م  دمخ  التد ل المبكر، و ق  كثر ال دمخ  المددمة لال خل ها  دمخ  تعليمية، تلي خ  دمخ  

 النل  والعلاج الوخي ا واللبيعا.
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 التعقيب على الدراسات السابقة
يتبيق مق الاللاع  ل  الدرا خ  ال خبدة  ن خ ب ث  تا  ثر  دمخ  التد ل المبكر  ل  الأل خل 
او) اإع خدة مق  يج تلوير م خرا  التواصل والدراء  والتندل، كمخ ب ث  دور اإع ر  تا تلوير 

او) إ خدة درا خ  ال خبدة مق  ل خلٍ تا ال ددرا  الأل خل او) اإع خدة، وتكون   ينة الدرا ة
  معية،  و بصرية،     دلية، ولم ت تخر  ) درا ة  ينت خ مق الأل خل المك وتيق الصم إلا درا ة

(Janssen, Walraven& Dijk, 2003)،   كمخ ا ت دم  الدرا خ  ال خبدة مراجعة الدرا خ
 ليلا، كمخ لب  الدرا خ  ال خبدة ال خبدة لجمع البيخنخ ، وا ت دم بعو خ المن ج الوص ا الت

 المدخبلا  و دوا  الملا خة لجمع البيخنخ .

وتتشخب، هال الدرا ة مع الدرا خ  التا ا تخر   ينت خ مق الأل خل المك وتيق الصم،  و تلك 
 الدرا خ  التا ا ت دم  المن ج الوص ا الت ليلا، والتا ا ت دم  الا تبخنخ  لجمع بيخنخت خ.

خ  التد ل المبكر لال خل تا  ن خ تنخول  وادع  دملدرا ة  ق الدرا خ  ال خبدة وتتميل هال ا
 .المك وتيق الصم مق وج ة نخر مددما  دمخ  التد ل المبكر ومق وج ة نخر   رهم

 الطريقة والإجراءات:
دوا  الدرا ة لأوص خ  نخول كمخ يت ،هخو تراد، من جية الدرا ة هاا الجلء وصع يتنخول
جراءات   .ا ت دم  تي خالمعخلجة اإع صخأية التا خ و وا 

 الدراسة: منهح
الا) يدوم  ل  جمع البيخنخ   الدرا ة تا إجراءات خ  ل  المن ج الوص ا الت ليلا ا تمد 

 ودرا ة ا تجخبخ   تراد الدرا ة وت ليل خ.  ،تراد الدرا ة مق  لال الا تبخنةمق  
 : أفراد الدراسة
موخ خ  مق موخ ا مراكل تدديم الر خية ( 02  مكونة مق  ينة هال الدرا ة  ل  لُبد 

، ومؤ  ة مخقتا   رووة مخء ال مخء، و رووة الويخء للمك وتيقلال خل المك وتيق الصم تا 
لتوتر  ل خل   تيخر  ينة الدرا ة بلريدة مدصود ا  يج تم ،تا ال لل الأراوا المدد ة للصم

الأل خل المك وتيق   وليخء  مور( ولا  مر مق 02مق   مك وتيق صم تي خ، كمخ تكون   ينة الدرا ة
،     مل خت م اللبية بأق لدي م إ خدة بصرية مصخ بة إع خدة  معية منا الولاد الصم المصن يق 

 م، ودد بأردخم هوات  تخقالتواصل مع م مق  لال إدار  المؤ  خ  التا لود  البخ ث يج جرى 
 . (1راد الدرا ة كمخ يبين خ الجدول  بعض المعلومخ   ق  ت جمع  البخ ثتخق
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 الديموغرافية لأفراد الدراسة ت( البيانا1الجدول )
 النسبة المئوية التكرار فئات المتغير المتغير أفراد الدراسة

مددما 
 دمخ  

 التد ل المبكر

 الجنس
 

 %12 0 اكر
 %02 .1 انث 

 المؤهل العلما
%2 2 ثخنوية  خمة تمخ دوق  

%02 9 دبلوم متو ل  
%55 11 بكخلوريوس  
%15 0 درا خ   ليخ  

   ر 

%12 . اكر الجنس  
%92 10 انث   

 الم ل العلما
%52 12 ثخنوية  خمة تمخ دوق  

%02 1 دبلوم متو ل  
%05 5 بكخلوريوس  
%5 1 درا خ   ليخ  

 الدراسة: اتاأد
 داهمخ موج ة لمددما  دمخ  التد ل ، ا تبخنتيقاهداع الدرا ة ال خلية، تم تلوير لت دي   

ودد جرى تلوير  المبكر لال خل المك وتيق الصم، والثخنية موج ة لأ ر الأل خل المك وتيق الصم، 
الا تبخنتيق مق  لال الاللاع  ل  الأد  التربو) المتعل  بر خية المك وتيق الصم، والاللاع  ل  

 ، ودرا ة(Aqrouqe,2006 وتيق الصم كدرا ة درا خ  تنخول  الر خية المددمة لال خل المك 
(Aurther & Clements,2005) ، ودخم  الا ت خد  مق المدخييس الم ت دمة تي خ،  وتم

الأل خل تا مراكل ر خية   دمخ  التد ل المبكر داهمخ موج ة لمددما البخ ثتخق ببنخء ا تبخنتيق إ
 كخن  الا تبخنتيق كمخ يختات ، وا تبخنة لأ ر  الل ل المك وع، ودد المك وتيق الصم

( تدر  02ت تكون  هال الا تبخنة بصورت خ الن خأية مق   دمخ  التد ل المبكرمددما  تبخنة ا
، 0=  ، بدرجة متو لة1=  ، بدرجة كبير 5=   بدرجة كبير  جدا  ( Likertيدخبل خ تدريج  مخ ا  

 بخنة  ل  ثلاثة مجخلا  هاتتدرا  الا ت ( وتول  1دليلة جدا =  ، بدرجة0=  بدرجة دليلة
  تدرا .9ت تومق هاا المجخل  دوات، التش يق والتدييم و ) 
  تدرا ..هاا المجخل   المك وتيقت تومقالمنخهج المكي ة لال خل الصم ) 
 تدرا .9ت تومق هاا المجخل  الكوادر المدربة وال دمخ  التأهلية والموارد المخدية ) 
( تدر  يدخبل خ تدريج  مخ ا 02نة بصورت خ الن خأية مق  تكون  هال الا تبخ   ر تا تبخنة  .1

 Likert )  0=  ، بدرجة دليلة0=  ، بدرجة متو لة1=  ، بدرجة كبير 5=   بدرجة كبير  جدا ،
 تدرا  الا تبخنة  ل  ثلاثة مجخلا  هات ( وتول  1دليلة جدا =  بدرجة
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  تدرا .9ت تومق هاا المجخل  دوات، التش يق والتدييم و ) 
 تدرا ..هاا المجخل   المك وتيقت تومقلمنخهج المكي ة لال خل الصم ا ) 
 شراك م تا إ داد ال لل تا المنلل  ( تدرا .9تومق هاا المجخل  ت تدري  الأ ر وا 

 :أداتا الدراسةصدق 
وا تبخنة  دمخ  التد ل المبكر جرى  رض الا تبخنتيق بصورت مخ الأولية  ا تبخنة مددما 

 تصخق تا ميداق التربية مق او) ال بر  والا(  ل   شر  م كميق ك وتيق الصمالأل خل الم  ر  
جخمعة اليرموك، وجخمعة العلوم التلبيدية، و ال خصة والديخس والتدويم  تا كل مق الجخمعة الأردنية، 

 دمخ  ل وشموليت مخ ، تبخنتيق ومعرتة مدى ووو  مخالاتدرا  وجخمعة البلدخء، والك ب دع ت كيم 
بداء الر ) تا لريدة ، و صيخغة ال درا ملاءمة المك وتيق الصم، وكالك لال خل  ل المبكرالتد  ا 

 بتعديل الا تبخنتيق تا ووء آراء الم كميق. ، ودد دخم  البخ ثتخقيقت تبخنتيق المدتر تص يح الا
 :أداتا الدراسةثبات 

( موخ خ  15ونة مق  جرى تلبي  الا تبخنتيق  ل   ينة ا تللا ية مق غير  ينة الدرا ة مك
تا مدر ة الأمل الا) يددم الر خية لال خل الصم، وكالك  ل    دمخ  التد ل المبكرمق مددما 

 تم ا ت دام ا تبخر كرومبخخ ال خ لا تبخر ثبخ ( ولا  مر لال خل تا المدر ة ن   خ، و 15 
(، وبل  معخمل ثبخ  0..2   دمخ  التد ل المبكرمددما ا تبخنة الا تبخنتيق، ودد بل  معخمل ثبخ  

 (.0..2  الأل خل المك وتيق الصم  ر 
التش يق وهات   دمخ  التد ل المبكرا تبخنة مددما   ديم معخملا  الثبخ  لم خور وبلغ
والكوادر المدربة  (...2  المنخهج المكي ة لال خل الصم المك وتيقو ، (9..2  دوات، والتدييم و 

 .(2.00  خديةوال دمخ  التأهلية والموارد الم
 هخ كمخ يأتات  ديم معخملا  الثبخ  لم خور تدد بلغ الأل خل المك وتيق الصم  ر  مخ ا تبخنة 

تدري  (، 5..2  المنخهج المكي ة لال خل الصم المك وتيقو ، (.2.2  دوات، التش يق والتدييم و 
شراك م تا إ داد ال لل تا المنلل  .(0..2  الأ ر وا 

إجراء المدخبلا  ال ردية  ل   تراد الدرا ة مق  لال   تبخنتيقبي  الاتلب ودد دخم  البخ ثتخق
تم مرا خ   همية جلوس ، و الأل خل المك وتيق الصمو  ر  دمخ  التد ل المبكر مددما مع 
 درا ة،نتبخل  تراد الاال صول  ل   كبر ددر ممكق مق تا الج ة المدخبلة للم  وق و  تخقالبخ ث

 . وتوويح ال دع مق الدرا ة
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 التحليل الإحصائي:
د خل خجرى جمع البيخنخ  بخ ت دام  داتا الدرا ة وتنخيم البيخنخ   إل  البرنخمج اإع صخأا  وا 

 SPSS، 21)  الوص ا   صخء ت دام اإعاا ة بعد ترميل اإعجخبخ .  يج تم لت ليل بيخنخ  الدر
 .الان راتخ  المعيخريةل  خ  المتو لخ  ال  خبية و 

 تدريج ال مخ ا تا الا تبخنة إل  التدريج الثلاثا كمخ يأتات وتم ت ويل تأخ  ال
 5-1 = )1     
  يج ا ت دم  هال الديمة لت ديد لول تأة التدريج كمخ يأتات   1.00=  1/0
 وعي ة 0.00 -  1

 متو لة  0.92 -  0.01
 كبير  5.22  - .0.9

 النتائج
 جرى  رض النتخأج واإعجخبة  ق   ألة الدرا ة كمخ يأتات

مكفوفين ما واقع خدمات التدخل المبكر المقدمة للأطفال الأولً: نص السؤال الأول على: "
 "صم من وجهة نظر مقدمي خدمات التدخل المبكر؟ال

للإجخبة  ق هاا ال ؤال جرى   خ  المتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لمجخلا  
 (0ج كمخ تا الجدول  ، وكخن  النتخأ دمخ  التد ل المبكرا تبخنة مددما 
 خدمات التدخل المبكرالمتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لمجالت استبانة مقدمي  (2الجدول )

المتوسط  العدد المجال الرتبة
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

 كبير  0.59 4.21 20 التش يق والتدييم و دوات، 1
 متو لة 0.33 3.43 20 ية والموارد المخديةالكوادر المدربة وال دمخ  التأهل 0
 من  وة 0.37 1.88 20 المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم 0
 متو لة 0.21 3.17 20  دمخ  التد ل المبكر 

مق وج ة نخر مددما   دمخ  التد ل المبكر(  ق المتو ل ال  خبا ل0يتبيق مق الجدول  
( وبدرجة متو لة، و ق مجخل 2.01بخن راع معيخر)   (0.12دد بل     دمخ  التد ل المبكر

( وان راع 1.01" دد جخء تا المرتبة الأول  بمتو ل   خبا مددارل  دوات، التش يق والتدييم و "
" الكوادر المدربة وال دمخ  التأهلية  الموارد المخدية( بدرجة كبير ، يلي، مجخل "2.50معيخر)  

( بدرجة متو لة، تا  يق جخء مجخل 2.00اع معيخر)  ( وان ر 0.10بمتو ل   خبا مددارل  
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( ...1" تا المرتبة الأ ير  بمتو ل   خبا مددارل  المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم"
 ( بدرجة من  وة. 2.02وان راع معيخر)  

بخ ت لاق المتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لد را  كل مجخل  خ ثتخقدخم  الب كمخ
 ق مجخل الا تبخنة كمخ يلاتم
 "التش يق والتدييم و دوات،المتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لد را  مجخل " . 

التشخيص والتقييم وأدواته وجهة نظر مقدمي المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لقفرات مجال  (3الجدول )
 خدمات التدخل المبكر

ط المتوس العدد المجال الرتبة
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

 كبير  0.75 4.40 20 يش ق الأل خل او) اإع خدة البصرية ال معية تري  مؤهل 1
 كبير  0.80 4.30 20 تدوم الأدار  او) اإع خدة البصرية وال معية بشكل دور) 0
توتر اإعدار  الأدوا  اللالمة للكشع المبكر  ق الأل خل او)  0

 كبير  0.77 4.20 20 ة وال معيةاإع خدة البصري

يتم جمع البيخنخ  والمعلومخ  مق مصخدر متعدد  بخ ت دام  1
 كبير  0.81 4.15 20   خلي  متنو ة كخلملا خة والمدخبلة الش صية

ت دج اإعدار  مق ا تراتيجيخ  تدويم الأل خل او) اإع خدة  1
 كبير  0.81 4.15 20 البصرية وال معية و دوات خ

اإعدار  دخ د  بيخنخ   خصة بخلأل خل او) اإع خدة  تبنا 5
 كبير  0.83 4.05 20 البصرية وال معية
 كبير  0.59 4.21 20 التش يق والتدييم و دوات،

والتدييم و دوات، جخء  بدرجة كبير ،  ،(  ق جميع تدرا  مجخل التش يق0يتبيق مق الجدول  
" دد جخء  تا المرتبة ة السمعية فريق مؤهليشخص الأطفال ذوي الإعاقة البصريو ق ال در  "

( بدرجة كبير ، تا  يق جخء  2.25( وان راع معيخر)  1.12بمتو ل   خبا مددارل   الأول 
" تا المرتبة البصرية والسمعية تبني الإدارة قاعدة بيانات خاصة بالأطفال ذوي الإعاقةال در  "

 ( بدرجة كبير .0..2( وان راع معيخر)  1.25الأ ير  تا هاا المجخل بمتو ل   خبا مددارل  
المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق المتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لد را  مجخل " . 

 "الصم
المناهج المكيفة للأطفال الصم المكفوفين المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لقفرات مجال  (4الجدول )

 التدخل المبكروجهة نظر مقدمي خدمات 

المتوسط  العدد المجال الرتبة
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

يوجد دليل للمعلم ي خ د تا تعليم الأل خل او) اإع خدة البصرية  1
 من  وة 0.51 2.05 20 وال معية

 من  وة 0.56 2.00 20يتم تب يل التدري  وتكيي ، ليتنخ   مع الأل خل او) اإع خدة  2
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المتوسط  العدد المجال الرتبة
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

 البصرية وال معية
 من  وة 0.60 1.95 20 توتر اإعدار  معينخ  بصرية و معية مراتدة للمن خج 3
تشمل منخهج التد ل المبكر لال خل المعخديق م خرا  العنخية بخلاا   4

 من  وة 0.45 1.90 20 والم خرا  ال ركية والم خرا  اإعدراكية والم خرا  الاجتمخ ية
 من  وة 0.45 1.90 20 اإع خدةيتم ت ليل منخهج الأل خل او)  4

4 
يتم مرا خ  ال رو  ال ردية تا المن خج و  خلي  التدريس الم ت دمة 
والو خأل التعليمية وتدخ  ل خجخ  الأل خل او) اإع خدة البصرية 

 وال معية الم تل ة
 من  وة 0.45 1.90 20

 من  وة 0.67 1.85 20 تبُن   نشلة  خصة بتدري  الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية 5
تتوتر المنخهج والأدوا  التدريبية والو خأل التعليمية لال خل او)  6

 من  وة 0.51 1.45 20 اإع خدة البصرية وال معية
 من  وة 0.37 1.88 02 المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم

المك وتيق الصم دد (  ق جميع تدرا  مجخل المنخهج المكي ة لال خل 4يتبيق مق الجدول  
ذوي الإعاقة البصرية ل اطفيوجد دليل للمعلم يساعد في تعليم الأجخء  بدرجة من  وة، و ق ال در  "

( 2.51( وان راع معيخر)  0.25بمتو ل   خبا مددارل   " دد جخء  تا المرتبة الأول  والسمعية
دريبية والوسائل التعليمية توفر المناهج والأدوات التت بدرجة من  وة، تا  يق جخء  ال در  "

" تا المرتبة الأ ير  تا هاا المجخل بمتو ل   خبا مددارل لأطفال ذوي الإعاقة البصرية والسمعيةل
 ( بدرجة من  وة.2.51( وان راع معيخر)  1.15 
التأهلية الكوادر المدربة والخدمات المتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لد را  مجخل " .ج

 "المادية الموارد
 التأهلية المواردالكوادر المدربة والخدمات المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لقفرات مجال  (5الجدول )

 المادية وجهة نظر مقدمي خدمات التدخل المبكر

المتوسط  العدد المجال الرتبة
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

 متو لة 0.75 3.60 20 هلا  وك خيخ  المعلميقتبن  اإعدار  دخ د  بيخنخ   خصة بمؤ  1
 متو لة 0.69 3.55 20 تنخم اإعدار  اجتمخ خ  دورية لكخدرهخ لتبخدل ال برا  2
الأل خل او) اإع خدة توتر اإعدار  بيأة آمنة وجخابة للمعلميق و  3

 متو لة 0.83 3.45 20 البصرية وال معية

للتعخمل  تأهيلية وتدريبيةورا  ت خ د اإعدار  المعلميق تا الانت خ  لد 4
 متو لة 0.75 3.40 20 مع الل ل او اإع خدة البصرية وال معية

توتر اإعدار  كل مخ ي تخج، المعلموق لتدري  الأل خل او) اإع خدة  5
 متو لة 0.73 3.30 20 البصرية وال معية

ة توتر اإعدار  كخدرا  مؤهلا  للتعخمل مع الأل خل او) اإع خدة البصري 5
 متو لة 0.73 3.30 20 وال معية

 متو لة 0.33 3.43 02 الكوادر المدربة وال دمخ  التأهلية والموارد المخدية
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الموارد و الكوادر المدربة وال دمخ  التأهلية (  ق جميع تدرا  مجخل 5يتبيق مق الجدول  
صة بمؤهلات وكفايات قاعدة بيانات خاالإدارة بنى تدد جخء  بدرجة متو لة، و ق ال در  " المخدية

( 2.25( وان راع معيخر)  0.92بمتو ل   خبا مددارل   " دد جخء  تا المرتبة الأول المعلمين
 الأطفال ذوي الإعاقةتوفر الإدارة كادراً مؤهلاً للتعامل مع بدرجة متو لة، تا  يق جخء  ال در  "

( وان راع 0.02خبا مددارل  " تا المرتبة الأ ير  تا هاا المجخل بمتو ل   البصرية والسمعية
 ( بدرجة متو لة.2.20معيخر)  

ن المبكر المقدمة للأطفال المكفوفيما واقع خدمات التدخل ثانياً: نص السؤال الثاني على: "
 "الصم من وجهة نظر أسرهم؟

للإجخبة  ق هاا ال ؤال جرى   خ  المتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لمجخلا  
 (9، وكخن  النتخأج كمخ تا الجدول  الأل خل المك وتيق الصما تبخنة   ر 
 الأطفال المكفوفين الصمالمتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لمجالت استبانة أسر  (6الجدول )

جالالم المتوسط  العدد 
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

دوات، التش يق والتدييم و   كبير  0.41 3.74 20 
هج المكي ة لال خل المك وتيق الصمالمنخ ةمن  و 0.19 1.40 20   

شراك م تا إ داد ال لل تا المنلل  متو لة 0.21 2.52 20 تدري  الأ ر وا 
 متو لة 0.13 2.55 20  دمخ  التد ل المبكر

  ر  دمخ  التد ل المبكر مق وج ة نخر (  ق المتو ل ال  خبا ل9يتبيق مق الجدول  
( وبدرجة متو لة، و ق مجخل 2.10( بخن راع معيخر)  0.55الصم دد بل    الأل خل المك وتيق

( وان راع 0.21التش يق والتدييم و دوات،" دد جخء تا المرتبة الأول  بمتو ل   خبا مددارل  "
شراك م تا إ داد ال لل تا المنلل( بدرجة كبير ، يلي، مجخل "2.11معيخر)   " تدري  الأ ر وا 

( بدرجة متو لة، تا  يق جخء مجخل 2.01( وان راع معيخر)  0.50ل  بمتو ل   خبا مددار 
( 1.12"المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم" تا المرتبة الأ ير  بمتو ل   خبا مددارل  

 ( بدرجة من  وة. 2.10وان راع معيخر)  
 را  كل مجخل بخ ت لاق المتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لد تخقكمخ دخم  البخ ث

 مق مجخل الا تبخنة كمخ يلات
 را  مجخل "التش يق والتدييم و دوات،" د  خبية والان راتخ  المعيخرية لالمتو لخ  ال .أ
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 من وجهة نظر أسر المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لقفرات مجال التشخيص والتقييم وأدواته (7الجدول )
 الأطفال المكفوفين الصم

المتوسط  العدد المجال الرتبة
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

 كبير  0.79 3.90 20 ت ول اإعدار  الأ ر  للج خ  الم تصة المنخ بة لتش يق إ خدة الل ل 1
ت دج اإعدار  مق ا تراتيجيخ  تدويم الأل خل او) اإع خدة البصرية  2

 كبير  0.88 3.85 20 وال معية و دوات خ

البيخنخ  اللالمة  ق الأل خل او) اإع خدة البصرية  تجمع اإعدار  3
 كبير  0.77 3.80 20 وال معية

توتر الأدار   جلا  لتدييم كل  خلة  ق الأل خل او) اإع خدة البصرية  3
 كبير  0.83 3.80 20 وال معية

 متو لة 0.82 3.60 20 تُكت  تدخرير التدييم والتش يق بلريدة واو ة وم  ومة لاهل 4
توتر اإعدار  الأدوا  اللالمة للكشع المبكر  ق الأل خل او) اإع خدة  5

 متو لة 0.76 3.50 20 البصرية وال معية
 كبير  0.41 3.74 02 التش يق والتدييم و دوات،

ت ول اإعدار  الأ ر  للج خ  الم تصة المنخ بة لتش يق (  ق ال در  "2يتبيق مق الجدول  
( وان راع معيخر) 0.02بمتو ل   خبا مددارل   مرتبة الأول " دد جخء  تا الإ خدة الل ل

توتر اإعدار  الأدوا  اللالمة للكشع المبكر  ق ( بدرجة كبير ، تا  يق جخء  ال در  "2.20 
" تا المرتبة الأ ير  تا هاا المجخل بمتو ل   خبا مددارل الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية

 ( بدرجة متو لة.2.29( وان راع معيخر)  0.52 
را  مجخل "المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق"  د  خبية والان راتخ  المعيخرية لالمتو لخ  ال .ب

 الصم
من  المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لقفرات مجال المناهج المكيفة للأطفال الصم المكفوفين (8الجدول )

 الأطفال المكفوفين الصم وجهة نظر أسر

المتوسط  العدد المجال رتبةال
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

 من  وة 0.64 1.90 20 يتم تدييم تددم الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية بصور  دورية 1
 من  وة 0.67 1.85 20 تبُن   نشلة  خصة بتدري  الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية 
 من  وة 0.60 1.60 20 و) اإع خدة ودرا ت خيتم ت ليل منخهج الأل خل ا 
تتوتر المنخهج والأدوا  التدريبية والو خأل التعليمية لال خل او)  

 من  وة 0.50 1.40 20 اإع خدة البصرية وال معية
 من  وة 0.37 1.15 20 توجد  صق  خصة للريخوة البدنية 2
 من  وة 0.31 1.10 20 البصرية وال معيةيتم اإع لاق  ق  هداع التدري  لال خل او) اإع خدة  3
يتم تب يل التدري  وتكيي ، ليتنخ   مع الأل خل او) اإع خدة  4

 من  وة 0.31 1.10 20 البصرية وال معية
 من  وة 0.22 1.05 20 توتر اإعدار  معينخ  بصرية و معية مراتدة للمن خج 1

ةمن  و 0.19 1.40 02 المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم  
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(  ق جميع تدرا  مجخل المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم دد 8يتبيق مق الجدول  
يتم تدييم تددم الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية بصور  جخء  بدرجة من  وة، و ق ال در  "

( 2.91( وان راع معيخر)  1.02بمتو ل   خبا مددارل   " دد جخء  تا المرتبة الأول دورية
" تا توتر اإعدار  معينخ  بصرية و معية مراتدة للمن خجبدرجة من  وة، تا  يق جخء  ال در  "

( بدرجة 2.00( وان راع معيخر)  1.25المرتبة الأ ير  تا هاا المجخل بمتو ل   خبا مددارل  
 من  وة.

شراالمتو لخ  ال  خبية والان راتخ  المعيخرية لد را  مجخل " .ج ك م تا إ داد تدري  الأ ر وا 
 "ال لل تا المنلل

شراكهم في إعداد الخطط في  (9الجدول )  المتوسطات الحسابية والنحرافات المعيارية لقفرات مجال تدريب الأسر وا 
 الأطفال المكفوفين الصم من وجهة نظر أسر المنزل

المتوسط  العدد المجال الرتبة
 الحسابي

النحراف 
 الدرجة المعياري

كخدرا  مؤهلا  للتعخمل مع الأل خل او) اإع خدة البصرية  توتر اإعدار  1
 متو لة 0.47 2.70 20 وال معية

تشجع اإعدار  العنخية بخلأل خل المعخديق بصريخ  و معيخ  مق  لال  2
 متو لة 0.50 2.60 20 تو ية الأ ر  والمجتمع الم لا

 تشرك اإعدار    ر الأل خل او) اإع خدة البصرية وال معية تا 3
 متو لة 0.51 2.50 20 ال لة ال ردية

الكختا لأ ر الأل خل او) اإع خدة ال معية  اإعدار  التدري توتر  4
 متو لة 0.51 2.45 20 والبصرية

تشرك اإعدار  الأ ر تا  ملية التدييم والتش يق لال خل او)  4
 متو لة 0.51 2.45 20 اإع خدة البصرية وال معية

  بيق المعلميق و وليخء الأمور للإللاع  ل  تنخم اإعدار  اجتمخ خ 5
 متو لة 0.50 2.40 20 تددم الل ل

شراك م تا إ داد ال لل تا المنلل  متو لة 0.21 2.52 02 تدري  الأ ر وا 
شراك م تا إ داد ال لل تا (  ق جميع تدرا  مجخل 9يتبيق مق الجدول   تدري  الأ ر وا 

توتر اإعدار  كخدرا  مؤهلا  للتعخمل مع الأل خل او) ر  "دد جخء  بدرجة متو لة، و ق ال د المنلل
( وان راع 0.22بمتو ل   خبا مددارل   " دد جخء  تا المرتبة الأول اإع خدة البصرية وال معية

تنخم اإعدار  اجتمخ خ  بيق المعلميق ( بدرجة متو لة، تا  يق جخء  ال در  "2.12معيخر)  
" تا المرتبة الأ ير  تا هاا المجخل بمتو ل   خبا مددارل الل لو وليخء الأمور للإللاع  ل  تددم 

 ( بدرجة متو لة.2.01( وان راع معيخر)  0.50 
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 النتائج مناقشة
   ألت خ كمخ يأتات  جرى منخدشة نتخأج الدرا ة     ت ل ل

  خ ر  نتخأج ال ؤال الأول  ق تدييمخ  مددما  دمخ  التد ل المبكر ل دمخ  التد ل :أولً 
كخق كبيرا ، وتدييم م لمجخل  التش يق والتدييم و دوات،المبكر كخن  متو لة، و ق تدييم م لمجخل 

كخق متو لخ ، تا  يق كخق تدييم م لمجخل  الكوادر المدربة وال دمخ  التأهلية والموارد المخدية
 كخق من  وخ . المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم

  دمخ  التد ل المبكركخنخ  التش يق تا مراكل تدديم اتر إمودد تعلى هال النتخأج لتو 
رووة مخء ال مخء للمك وتيق والاراوا و رووة الويخء للمك وتيق، لال خل المك وتيق الصم تا 

، إا تتوتر تا هال المركل الأج ل  اللالمة لتش يق تلك اإع خدخ ، ووجود كخدر دخدر المدد ة للصم
 .الأل خل المك وتيق الصملأدوا  تا تش يق  ل  ا ت دام تلك الأج ل  وا

 الأل خل المك وتيق الصمدد ت ول   دمخ  التد ل المبكركمخ تعلى هال النتيجة إل   ق مراكل 
 تا  خل  جل   ق تش يص م بشكل ددي ، كمخ  ن خ دد تلل  ا تشخرا  مق ج خ  مت صصة.

الأل خل المك وتيق لريدة تنخ   النتيجة إل   دم تواتر منخهج مددمة للللبة ب تعلى هالودد 
، تدد يتم ا ت دام رمول بريل للللبة المك وتيق والمك وتيق الصم بن س اللريدة، إا لا تتواتر الصم

  خصة ب م. الأل خل المك وتيق الصممنخهج و دوا  لتدري  
ت تدل  موخ يق او)  دمخ  التد ل المبكر ودد تعلى هال النتيجة إل   ق مراكل تدديم    

، وت ع  إل  توتير الكوادر المدربة، وتوتر الأل خل المك وتيق الصم ك خء  وددر   ل  التعخمل مع
 ، وتنمية ش صيخت م. الأل خل المك وتيق الصمل م موارد مخدية ت  م تا ر خية 

 The Supreme Council for the Affairs) وتتشخب، نتخأج هاا ال ؤال مع نتخأج درا ة

of Persons with Disabilities,2016)،  تأة اإع خدة البصرية هم  دل ال أخ  التا كش    ق
التا تددم ل م  دمخ  التد ل المبكر، و ق  كثر ال دمخ  المددمة لال خل ها  دمخ  تعليمية، 

 تلي خ  دمخ  النل  والعلاج الوخي ا واللبيعا.
 دمخ  التد ل ل ك وتيق الصمالأل خل الم  ر  ق تدييمخ   ثخنا خ ر  نتخأج ال ؤال ال تثانياً 

مبكر كخن  متو لة، و ق تدييم م لمجخل التش يق والتدييم و دوات، كخق كبيرا ، وتدييم م لمجخل ال
شراك م تا إ داد ال لل تا المنلل كخق متو لخ ، تا  يق كخق تدييم م لمجخل  تدري  الأ ر وا 

 المنخهج المكي ة لال خل المك وتيق الصم كخق من  وخ .
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الأل خل ى هال النتخأج إل   ق مراكل تدديم  دمخ  التد ل المبكر دد ك ب  ثدة   ر وتعل 
رووة الويخء للمك وتيق، رووة مخء ال مخء للمك وتيق والاراوا المدد ة تا  المك وتيق الصم

، ت ا توتر كخدر دخدر  ل  ا ت دام  دوا  الكشع والتش يق  ق اإع خدخ  البصرية للصم
مق  لال  الأل خل المك وتيق الصممق و يلة للكشع  ق   كثرهال المراكل لدي خ وال معية، كمخ  ق 

 الت ويل لمراكل مت صصة  و ا تشخر   هل الا تصخق. 
للمنخهج المددمة  الأل خل المك وتيق الصموتعلى هال النتيجة  يوخ  إل  ملا خ   ر   

مخ لأل خل مك وتيق  و  ل خل صم، لأبنخأ م،  و الأنشلة التا ين رلوق تي خ، ت ا منخهج مصممة إ
منخهج و نشلة  خصة  ال خل المك وتيق الصمل  دمخ  التد ل المبكرتا  يق لا ت ت دم مراكل 

 باو) اإع خدة الملدوجة.
مع   ر الأل خل   دمخ  التد ل المبكرودد تعلى هال النتيجة إل  تواصل مراكل تدديم   

، والتدر   ل  لر  معخملت م، مق ومق ك وتيق الصمالأل خل الملتعليلهم وتشجيع م  ل  تدبل 
نشخلخ  يتدا ل تي خ دور الأ ر  مع دور مركل تدديم  صم  ل ل مك وعال لل ال ردية لكل 
 .  دمخ  التد ل المبكر

 التوصيات: 
 تا ووء نتخأج هال الدرا ة يمكق التوصية بمخ يختات

 .المك وتيق الصمختا لأ ر الأل خل الك  دمخ  التد ل المبكر التدري مراكل تدديم  توتير -
 الاهتمخم بتوتير منخهج  خصة بخلأل خل المك وتيق الصم. -
 ليخد   جم التعخوق بيق الأ ر ومراكل تدديم الر خية لال خل المك وتيق الصم. -
 بنخء  نشلة تعليمية  خصة بخلمك وتيق الصم. -
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