


تأثير ممارسة النشاط الرياضي في تخفيف السلوك العدواني الصفي للأطفال المصابين باضطرابات طيف التوحد متوسط الشدة 
أ.م.د.محمد جاسم محمد الحلي

ملخص البحث 

 يعد أضطراب التوحد من اكثر الاضطرابات النمائية تأثيراً على المجالات الرئيسية في القدرات الوظيفية ، حيث جذبَ الأضطراب ألتوحدي اهتمام الاختصاصيين والباحثين النفسيين ، ولا يقتصر أسباب هذا الأضطراب المحير على سبب منفرد فأسبابه متعددة ولا يزال هذا الاضطراب مثيراً للجدل من حيث تشخيصه وأسبابه و أساليب علاجه .
فألتوحديون مجموعة غير متجانسة من الأفراد وفي الخصائص والصفات ومع ذلك فأن هنالك عدداً من الخصائص العامة التي يشتركون بها وبشكل عام يبدأ الأطفال المتوحدون العديد من أشكال السلوك والخصائص التي تميزهم عن غيرهم من الفئات والإعاقات وتتمثل هذه الخصائص ضعف اللغة ، ضعف شديد في السلوك الاجتماعي وتمثيلة وهي الصفة التي تميزه والاكثر وضوحاً في أضطراب التوحد، 
وتكمن هنا أهمية بحثنا في انه سيجعل من التربية الرياضية وممارسة النشاط الرياضي والأنشطة الرياضية معاً أسلوباً أساسياً مبني على أسس علمية صحيحة لمساعدة الأطفال المتوحدون للتغلب على مظاهر العزلة و الانسحاب والضعف في مهارات التفاعل الاجتماعي 
هدف الباحث إلى:
1- ممارسة النشاط الرياضي لتخفيف  بعض السلوكيات العدوانية لدى أطفال المصابين بطيف التوحد 
   ( متوسط الشدة ).
ولتحقيق من اهداف البحث افترضنا ما يلي :- 
هناك فروق ذات دلالة معنوية في ممارسة النشاط الرياضي لتحسين بعض السلوكيات العدوانية وتطويرها إلى سلوكيات هادفة بين الاختبارين القبلي والبعدي ولصالح الاختبار البعدي  .
اما بخصوص الدراسات النظرية فجائت في مباحث عديدة تضمنت مفهوم التوحد والاعراض والتشخيص وطرائق المعالجة .
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أ.م.د.محمد جاسم محمد الحلي/جامعة بابل/كلية التربية الرياضية 
The impact of physical activity in reducing aggressive behavior classroom for children with autism spectrum disorders, moderate
A. M. D. Mohammed Jassim Mohammed ornaments
Abstract
 The Autism of the most developmental disorders impact on key areas in the functional capacity, attracting disorder autistic attention of specialists, researchers, psychologists, not only the causes of this disorder is baffling to the single cause Vospabh multiple remains of this disorder remains controversial in terms of diagnosis and its causes and methods of treatment.
Voltouhdion a heterogeneous group of individuals and in the characteristics and qualities, however, the there are a number of general characteristics that are involved with and in general, children begin autistics are many forms of behavior and characteristics that differentiate them from other groups, disabilities and are these characteristics the weakness of language, a severe lack of social behavior and representation of a the capacity in which excellence and the most pronounced in the autism disorder,
And here lies the importance of our research in that it will make physical education and physical activity and sports activities together key approach based on sound scientific foundation to help children to overcome the autistics aspects of isolation and withdrawal and weaknesses in the skills of social interaction
Goal of the researcher to:
1 - the practice of physical activity to relieve some of the aggressive behaviors of children with autism spectrum (average intensity).
To achieve the goal of the research we assume the following: -
There were significant differences in physical activity to improve some behaviors and aggressive behaviors to develop targeted between pre and post tests and in favor of the post test.
As for theoretical studies came in many SSI included the concept of autism, symptoms, diagnosis and treatment methods.
1 - التعريف بالبحث

1-1 المقدمة وأهمية البحث :-
الحمد لله رب العالمين الذي جعل الأولاد من بين زينة الحياة الدنيا "قال تعإلى "((المال والبنون زينة الحيواة الدنيا )) (صدق الله العظيم) – سورة الكهف– الآية46.
 بين فتىره واخرى يطل علينا أسم مرض أواضطراب معين ، لم نسمع أونعرف عنه شيء ، فيولد موجة في المجتمعات ممايدفع العلماء والباحثين إلى البحث والجهد والسهر من أجل الوصول إلى الاسباب والحلول .فمن الامراض التي ظهرت ومازالت مبهمه وغامضه إلى يومنا الحاضر (الاسباب والعلاج) هو أضطراب التوحد ذلك الاضطراب الذي أشغل كثير من العلماء وبذلت كثير من الدول الاموال لكي تضع يدها على السبب الحقيقي واليقيني للاصابة به .
فالتوحد يصيب الاطفال دون سن الثلاث سنوات وهو عمر الازدهار عمر الالتصاق بالوالدين ،عمر اللعب الجماعي التفاعلي والبدء بتكوين بيئة ثانية وهي بيئة الاصدقاء والشارع ،ولكن وبدون سابق انذار يلاحظ على الطفل التوحدي البدء بالانعزال وعدم التواصل وعدم التواصل واللعب مع الاقران وعدم القدرة على التخاطب اللفظي والبكاء واللعب او الضحك بدون سبب وغيرها من الاعراض التي تجعل الاهتمام بهذه الشريحة أهتمام ضروري ومهم من أجل تخفيف تلك الاعراض وأمكانية جعلهم يتكيفون مع الاعاقه والمجتمع ، فضلاً عن مساعدة الاسرة ,اعانتها على التعايش والتعامل مع المتوحد باقل ضغط او توتر نفسي يقع على العائلة وهذا بسبب بعض الاعراض التي تصبح ليس من السهل التعايش معهم .  
ومن هنا تأتي أهمية البحث في التركيز على ممارسة النشاط الرياضي كعلاج يساعد الاطفال المتوحدين من تخفيف من سلوكياتهم العدوانية .
1-2 مشكلة البحث :-
ان ممارسة الانشطة الرياضية من اطفال طيف التوحد تساعد على أحداث أنخفاض في السلوك العدواني لديهم لان اطفال التوحد غير قادرين على انتاج اللعب بانفسهم ومن المناسب التشجيع على ممارسة الانشطه الرياضية المناسبة لهم ضمن قدراتهم ومهاراتهم السلوكية ، فضلاً عن أفتقار لهذه المعاهد والمؤسسات التربوية الخاصة بالاطفال المصابين بطيف التوحد وتركيزها على العناية والعلاج بالمستويات النفسية والاجتماعية من دون الاهميه بالجانب الحركي الذي يلعب دوراً مهماً في علاج تلك الجوانب كون النشاط الحركي يولد الألفة والمحبة والعمل الجماعي فضلاً عن استغلال الوقت بالعمل المنظم .
مما حدى بالباحث إلى ممارسة النشاط الرياضي لتخفيف السلوكيات العدوانية لدى الاطفال المصابين بطيف التوحد 
1-3 أهداف البحث:-
1- معرفة تأثير ممارسة النشاط الرياضي في تخفيف السلوك العدواني الصفي لدى الأطفال المصابين بطيف التوحد ( متوسط الشدة ).
1-4 فروض البحث :-
 هناك فروق ذات دلالة معنوية في ممارسة النشاط الرياضي في تخفيف السلوك العدواني الصفي لدى الأطفال المصابين بطيف التوحد ( متوسط الشدة )، وتطويرها إلى سلوكيات هادفة بين الاختبارين القبلي والبعدي ولصالح الاختبار البعدي  .
1-5 مجالات البحث :ـ
1-5-1 المجال البشري : أطفال التوحد المشخصين من أطباء واختصاصيين  نفسيين لحالات التشخيص (متوسط الشدة) لمحافظة بغداد(الكرخ _ الرصافه ) والبالغ عددهم (115) طفل.
1-5-2 المجال المكاني : معهد الرحمن التخصصي لرعاية  التوحد –اليرموك-بغداد .

1-5-3 المجال الزماني: 1/7/2011 - 10/10/2011  .
2- الدراسات النظرية والسابقه : 
2-1 الدراسات النظرية : 
2-1-1 ماهية التوحد :- 
( لقد ظهر العديد من التعريفات التي حاولت تفسير التوحد وإعطاء مفهوم يحدد ماهيتهُ ويعد( كاتر ) هو أول من حاول تعريف التوحد فقد عرفه على انه اضطراب يظهر في الثلاثين شهر الأولى ويعاني الأطفال المصابين بهذه الحالة من عدم القدرة على الاتصال وانعدام اللغة وان وجدت فأنها لا تزيد على كونها ترديد لما يقوله الغير او كلمات غير مفهومة كما ويظهروا سلوكيات نمطية ومقاومة لتغيير الروتين وضعف القدرة على التخيل او الربط )(1) . 
( التوحد عبارة عن اضطراب يظهر منذ الولادة ويعاني الأطفال المصابون بتلك الحالة من عدم القدرة على الاتصال بأي شكل من الإشكال مع الاخرين ، وكذلك ضعف او انعدام وجود لغة لديهم خصوصاً في مراحل العمر الاولى ، واذا وجدت فأنها تتصف بالهادئة والترديد Echa وتميزهم بالسلوك النمطي ومقاومة أي تغير في البيئة من حولهم وضعف في القدرة على التخيل والربط ولكنهم في المقابل يتمتعون بذاكرة قوية ، ويتصفون بنمو جسمي طبيعي مقارنة مع غيرهم من الأطفال في نفس المرحلة العمرية ، وبنسبة كبيرة منهم يتصفون بالجمال )(2) . 
2-1-2 مستويات طيف التوحد(الشدة):
إن نسبة الأطفال الذين يتمتعون بذكاء طبيعي من أطفال التوحد هي 30% أما الباقي فهي 70% يحدث لديهم تخلف عقلي مصاحب لإضطراب التوحد وهذه النسبة تنقسم إلى ثلاثة أقسام منها التوحد البسيط والمتوسط والشديد ويحث تحسن حوالي 20% وتصبح حالة تحسن تامة يستطيع فيها الطفل متابعة حياته العادية في المدرسة والبيت وغيرها، وكذلك 20% منهم يحدث تحسن جزائي ولكن يحتاجون إلى مساعدة الآخرين لتلبية إحتياجاتهم اليومية، أما النسبة الأكبر منهم فهيب 60% والتي لا يشفى فيها الطفل وتبقى ملازمة له طيلة حياته وغالبا ما يحدث عندما تكون نسبة التوحد شديدة وفي كافة الحالات يحتاج الطفل ألتوحدي إلى متابعة مستمرة وبرامج خاصة (1). 

( ينبغي استخدام محددات ، خفيف ومتوسط وشديد فقط عندما يتحقق براهناً المعايير الكاملة للاضطراب وعند تقرير ما إذا كان ينبغي وصفي الظاهرة باعتباره خفيفاً او متوسطاً او شديداً ، يجب على الطبيب إن يضع في الحسبان عدد وشدة اعراض وعلامات الاضطراب واي اختلاف ينجم عن ذلك في الاداء المهني او الاجتماعي . يمكن استخدام الارشادات التالية لغالبية الاضطرابات : 

* خفيف : عدم وجود اعراض او وجود القليل منها زيادة على ما هو مطلوب لوضع التشخيص ، ولا ينشأ عن الاعراض اكثر من اختلاف طفيف في الاداء الاجتماعي او المهني . 
* متوسط : وهو اعراض او اختلاف وظيفي يقع بين " الخفيف " و " الشديد " . 
* شديد : وجود الكثير من الاعراض التي تزيد عما هو مطلوب لوضع التشخيص او وجود بضعة اعراض شديدة على نحو خاص ، كما ينجم عن الاعراض اختلال صريح في الاداء المهاري او المهني . 

2-1-3 السلوك العدواني لدى اطفال طيف التوحيد : (3) .
أن السلوك العدواني لدى طفل التوحد يتمثل في العدوان والغضب الموجه نحو الذات أو نحو ألاخرين ،فقد يلجأ الى عض اليدين الى درجة النزيف أو القرص أو شد شعر رأسه الى درجة أقتلاع الشعر من مكانه ،وقد يلجأ الى عض الاخرين أو لكمهم بكل قوة أوشد وقرص أو خدش يد الآخرين بأظافره وأيضا يتمثل في قبض بعض عضلات الجسم وشدها الى درجة التشنج مثل شد الرقبة أو الآيدي أوالارجل أو الآصابع  
2-1-4 التمرين واهمية التربية الرياضية للاطفال المتوحدين : 
(يمكن خفض السلوكيات الشاذة من خلال تمارين جسدية متزامنة او غير متزامنة يتضمن التمرين المتزامن ممارسة الشخص لتمرين جسدي بعد ظهور السلوك غير مرغوب به ، والتمرين الغير المتزامن هو اشغال الفرد بانشطة وتمارين مكثفة قبل دخول المواقف التي يتوقع فيها ظهور صعوبات فقد تطلب من الفرد إن يقف...لعشرة مرات للسلوك العدواني( Farrar – Schneider , 1994 ).)
ويجب مراعاة وتنفيذ ما يلي :- 

· حدد وعرف السلوك المستهدف . 
· حدد نوع الممارسة الحركية الذي سوف يقوم به الفرد. 
· حدد المواقف التي سوف تستعمل فيها . 
قام اليسون وزملائه ( Allisonetal . 1991  ) باستعمال تمرين قبلي لخفض سلوك العدوان لدى شخص توحدي ، وتمثل التمرين بأن يدفع الشخص ألتوحدي شيئاً لمدة عشرين دقيقة في كل .... لقد أدى الاجراء إلى  انخفاض ملحوظ لسلوك العدوان اكثر من استعمال الادوية لوحدها . (1)
تتأثر مستويات النشاط الرياضي وسلوكيات الأطفال المتوحدة بشكل ايجابي من خلال ممارسة البرامج الرياضية المنتظمة ، حيث تقدم الانشطة الرياضية فوائد متنوعة للاطفال المتوحدين فهي تعمل على (2):
1- زيادة فترة الانتباه . 
2- توجيه السلوك نحو اداء المهمة . 
3- زيادة مستوى الاداء الجسمي . 
4- ضبط السلوكات الغير مناسبة والمصاحبة للتوحد(العدوان،الاثارة الذاتية،فرط النشاط،القلق). 
5- تنشيط الجهاز الدوراني ( القلب ، والاوعية الدموية ) . 
6- تحقيق الاستمتاع والاستجمام والترويح للافراد المتوحدين . 
7- زيادة مستوى الاستجابة الصحيحة . 
2-2 الدراسات المشابهة 
2-2-1 - دراسة حساني 2005 (1) : 
عنوان الدراسة : 

( قياس مدى فاعلية برنامج تعليمي باللعب في تنمية الاتصال اللغوي عند الأطفال التوحد)

أجرى حساني في هذا الصدد دراسة هدفت إلى قياس مدى فاعلية برنامج تعليمي باللعب في تنمية الاتصال اللغوي عند الأطفال المصابين بالتوحد . 

تكونت عينة البحث من (20) طفلاً مصاباً بالتوحد قسمت إلى مجموعتين احداهما تجريبية خضعت للبرنامج التعليمي لتنمية الاتصال اللغوي والاخرى ضابطة لم تتبع البرنامج التعليمي باللعب . 

ومن ضمن النتائج التي توصلت أليها الدراسة ما يلي:- 

· وجود فروق في مهارة التقليد قبل تطبيق البرنامج وبعده ولصالح الاختبار ألبعدي للمجموعة التجريبية. 

· وجود فروق في مهارة الفهم والمعرفة قبل تطبيق البرنامج وبعده ولصالح الاختبار ألبعدي للمجموعة التجريبية. 

· وجود فروق في مهارة توظيف المفاهيم قبل تطبيق البرنامج لصالح الاختبار ألبعدي للمجموعة التجريبية.   
3- منهجية البحث وإجراءاته الميداني :- 
3-1 منهج البحث
استعمل الباحث المنهج التجريبي لملائمته لطبيعة المشكلة لتحقيق اهداف البحث وفروضه اذ ان(المنهج التجريبي يعد الاختيار الحقيقي للعلاقات الخاصة بالسبب أو الأثر ويمثل الاقتراب الأكثر صدقا لحل العديد من المشكلات العلمية بصورة عملية اذ ان ما يميز النشاط العلمي الدقيق واستخدام التجربة) (1) باسلوب المجموعة التجريبيه الواحدة ذات الاختبار القبلي والبعدي .
3-2 مجتمع البحث وعينتة :
ان الأهداف التي يضعها الباحث لبحثه والإجراءات التي يتبعها ستحدد طبيعة العينة التي تختارها وعليه ان نختار عينة بحثية والتي تكون ممثلة تمثيلا حقيقيا لمجتمع الأصل أي بمعنى ان (العينة عبارة عن المجتمع الأحصائي الأصلي بكل خصائصه ولكن بصورة مصغرة وانها تمثيل للمجتمع الاحصائي الذي سحبت منه)(2) . 
قام الباحث بأجراء مسح لاعداد الأطفال المصابين والمشخصين بطيف  التوحد لمحافظة بغداد (الكرخ- الرصافة) والمتواجدين في المعاهد الرسميه  والبالغ عددهم ( 5 ) معاهد، حيث بلغ عدد الأطفال المصابين المتواجديين في هذه المعاهد  بعدد ( 115 ) طفل والموزعين على هذه المراكز وكما مبين بالجدول (1) .

_______________________
1) وجيه محجوب :طرائق البحث العلمي ومناهجه ،ط 2،بغداد ، دار الحكمه للطباعه والنشر ،1993، ص 33.
2) محمد نصر الدين رضوان :الاحصاء الاستدلالي في علوم التربيه البدنيه والرياضيه ، القاهره ، دار الفكر العربي ،2003 ، ص16.

جدول (  1 ) يبين العدد الكلي للاطفال المصابين بطيف التوحد

	  ت  
	المعهد
	الكرخ
	الرصافه
	   مج

	
	
	ذكور
	أناث
	ذكور
	أناث
	

	1 .  معد الرحمن التخصصي لرعاية التوحد .
	31
	16
	
	
	47

	2.   معهد رامي للتوحد واضطرابات     النطق .
	27
	8
	
	
	35

	3 . معهد النهال لرعاية للتوحد والعوق الذهي .
	
	
	12
	8
	20

	4 .  مهعد الصفا لرعايه التوحد والعوق الذهني
	
	
	6
	2
	8

	5. معهد النور لرعاية التوحدوصعوبات التعلم
	
	
	4
	1
	5

	مج
	58
	24
	22
	11
	115


 وبعد الاطلاع على الأطفال المصابين واللقاء مع مدراء المعاهد والاطباء المرافقين لهذه المعاهد تبين وجود حالات لايمكن علاجها بسهوله الا على المدى البعيد وان احتمالية التطور بطيئه جدآ للعنايه المنفردة الخاصة لذلك وبسبب ملائمة التمارين الحركيه لفئه معينه من الأطفال المصابين بطيف التوحد ، لجأ الباحث إلى احصاء عدد الأطفال المصابين بطيف التوحد وحسب المراكز المذكوره سابقآ للمرحله المتوسطه  وكما مبين بالجدول (  2 ) .
جدول(  2 ) يبن مجتمع البحث للمصابين بطيف التوحد لمتوسط الشدة
	ت

	المـعهد

	مج المصابون بطيف التوحد لمتوسط الشدة
	مج
	النسبة المئوية


	
	
	ذكور 
	أناث
	
	

	1.
	الكرخ
	معد الرحمن التخصصي لرعايةالتوحد .                             
	8
	صفر
	8
	 33,3 0/0


	2.
	
	معهد رامي للتوحد واضطرابات   النطق .
	7
	1
	8
	

	3.
	الرصافه
	معهد النهال لرعاية للتوحد والعوق الذهي . 
	5
	4
	9
	

	4.
	
	مهعد الصفا لرعايه التوحد والعوق الذهني
	4
	1
	5
	

	5.
	
	معهد النور لرعاية التوحد وصعوبات التعلم
	صفر
	صفر
	صقر
	

	المجموع
	24

	6
	30
	


قام الباحث باختيار (مركز الرحمن التخصصي لرعاية التوحد ) عمدآ ليكون بعض اطفال هذا المركز عينة البحث وبالطريقه العشوائيه وللذكور فقط وللاسباب التالية : 
1- الخبرة المتراكمة لمديرة ومعلمات والموظفين.
2- احتواءه على عدد كبير من المصابين المشخصين بداء التوحد لاسيما وللمرحله المتوسطه أذ بلغ عددهم (8) من أصل (24) طفل مصاب وهو مجتمع البحث الاصلي  .
3- تم تشخيص غالبية أطفال المعهد على وفق اساليب علمية وصحية من قبل استشاريين في الطب النفسي وعلم النفس السريري .
4- غالبية اطفال المعهد مشخصين ومصنفين حسب نسب ذكائهم،مما لا تتوافر هذه المعايير في باقي المعاهد.
وبناءا على ذلك بلغت عينة البحث (8) الفئة المتوسطة للمصابين بطيف التوحد للذكور وشكلت النسبة (3’33 % ) من المجتمع الاصلي .

كما استخدم الباحث أسلوب المجموعه الواحدة ذات الاختبار القبلي والبعدي ولم يلجأ الباحث إلى أجراء التجانس والتكافؤ واكتفا بتشخيص الاطباء الاخصائيين وفق مقياس لديهم على أن العينه في المرحله العمريه الثانيه وحسب تقسيم الجمعيه الامريكيه ( Autism society of America ) لهذا النوع من الداء.

 3-3 تجانس العينة :

عد الباحث العينة متجانسة ومتكافئة من حيث مستوى الذكاء والعمر الزمني والعقلي والحالة المرضية حسب تشخيص الأطباء النفسيين الخاصين بالمعهد (تقرير اللجنة الطبية والعلمية المشكلة في معهد الرحمن) 
3-4 الادوات والاجهزه و الوسائل المساعده :
3-4-1 الوسائل البحثيه :
  " هي الوسيله أو الطريقه التي يستطيع بها الباحث حل مشكلته مهما كانت تلك الادوات ، عينات ، أجهزه ، بيانات " (1).
ولغرض الحصول على البيانلت والمعلومات المطلوبه ايتعان الباحث بالوسائل البحثيه التاليه :
1. المصادر والمراجع العربيه والاجنبيه .             2. المقابلات الشخصيه *. 
3. أستمارة الملاحظه* .                              4. أستمارة لتسجيل البيانات .
5. السجلات الخاصة بالأطفال .                       6.شبكة العلومات الالكترونيه الدوليه .
3- 4-2 الاجهزة والادوات المستخدمه في البحث :

1. حايبه الكترونيه يدويه من نوع kadioعدد (1) .   2. كاميرا فيديويه نوع sonyعدد (1).
3.كرات ملونه مع كرات مطاطيه عدد (10).        4.أشرطه لاصقة ، أعلام ، أطواق ملونة
    5. بالونات مختلفة الالوان والاحجام.                6. ساعة توقيت ألكترونيه .
    7.  دمى كبيرة عدد(2).                             8. فاكهه صناعيه ملونه .
______________________________ 
     1. وجيه محجوب : نفس المصدر السلبق ،ص 263.

    * ينظر إلى ملحق (1) .     * ينظر إلى ملحق (2) 
3-5 أجراءات البحث الميدانيه

3- 5- 1 التجربة الاستطلاعية:
قام الباحث باجراء التجربة الاستطلاعية على (3) أطفال من فئة طيف التوحد بدرجة متوسط الشدة  وهي من خارج عينة المركز(معهد رامي لتوحد واضطراب النطق )ولمدة (8 أيام) وذلك لمعرفة ملائمة التجربة على الأطفال . الهدف الرئيسي للتجربة الاستطلاعية الوقوف على الصعوبات عامة التي قد تواجه الباحث مستقبلا وتحقق ما يأتي:
1- التأكد من إمكانية مراقبة جميع أفراد العينة فيما يخص تثبيت الأبعاد المناسبة لنصب الكامرة ومدى الرؤية ووضوح الصورة .
2- التأكد من إمكانية سلامة وصلاحية الأجهزة والأدوات والمستلزمات المستخدمة.
3 -5- 2 التصوير الفديوي واجراءات التحليل ( تحديد السلوكيات ):
 لأجل الوقوف على المتغيرات السلوكية العدوانية لدى الأطفال ومدى ظهورها ومن أجل الحصول على صيغة علمية لدراسة هذه المتغيرات استخدم الباحث التصوير الفديوي إذ يعد التصوير الفديوي (من الوسائل المهمة في اكتشاف المتغيرات وضبط مدى تقارب أو تباعد مستويات السلوك لدى الأطفال)(
) .
وعن طريق التصوير تمكن الباحث من مراقبة الطفل المراد دراسة سلوكه وتدوين السلوك بعد نهاية كل (60 دقيقه) واحتساب التكرارات وفق استمارة التحليل لسلوك الطفل.وعلى هذا الأساس تم تصوير عينة البحث بآلة تصوير لمراقبة المصابين بكاميرة ذات سرعة تردد 24 صورة/ ث  ونصبت آلة التصوير الفديوي بحيث تغطي القاعة الدراسية بالكامل ومن أربع جوانب ومن ثم الحصول على البيانات المعنية بالمتغيرات السلوكية لغرض دراستها وتدوين تكرارها بغية وضع الممارسة النشاط الرياضي  الحركيه للوصول إلى أهداف البحث عن طريق نظام الملاحظة (نظام العلامات) بعد الفهم والاستيعاب لكل نمط سلوكي واعطاء تعريف لكل حاله من المصاب ومن خلال أجراء التحليل للتصوير الفيديوي الذي تم تصويره أمكن الباحث من تحديد (8) سلوك . 

جدول  (3) يبين السلوكيات العدوانية لدى عينة البحث 
	    ت
	السلوكيات العدوانية 

	1
	اللعب بالاشياء بشكل غيرملائم(يكسرها ويتلفها)

	2
	تمزيق الاوراق بشكل قصاصات.

	3
	يصفع أو يضرب نفسه أو عض اليديين أو شد الشعر .

	4
	قبض بعض عضلات الجسم وشدها إلى درجة التشنج .

	5
	بكاء ونوبات غضب شديدة لاسباب غير معروفة .

	6
	مسك قبض الباب وتحريكه باستمرار وبغضب.

	7
	لكم الاخرين وخدشهم بالأظافر .

	8
	الركض بشكل سريع ودفع الحائط بقوة .


3 - 5 -3 الاختبارات القبليه :
بعد تحديد السلوكيات العدوانية من خلال تحليل التصوير الفديوي وكما مبين سابقا في الجدول ( 3 ) أن هنالك (8) سلوك (قيد البحث) تم اجراء الاختبار القبلي وذلك بتصوير عينة البحث وتدوين السلوكيات من خلال التصوير وحساب تكرارت كل سلوك خلال (10) أيام بواقع حصة تعليميه واحدة *مدتها (60) دقيقه للحصة الواحدة كل يوم وقد أستعمل الباحث أستمارة الملاحظه لتفريغ البيانات وحساب تكرارات السلوكيات (قيد البحث).
أجريت الاختبارات القبليه أعتبارآ من يوم 10/7  /2011 م ولغاية 20/  7/ 2011م وذلك في أوقات مختلفة للمراقبة صباحآ او ظهرآ مع تحديد هذه الاوقات والتوقيتات وذلك للالتزام بها عند أجراء الاختبار البعدي .
تم جراء الاختبار القبلي داخل قاعة الالعاب في مركز الرحمن .  

3 – 5- 4 تطبيق البرنامج:
 قام الباحث بتطبيق تمرينات النشاط الرياضي بعد المآلفة والمعايشة مع الأطفال في المركز والمعدة مسبقا بتاريخ 25 / 7/2011 ولغاية  25/ 9 / 2011 ويشمل البرنامج على مجموعة من التمارين* التي أعدها الباحث على مجموعة وشملت مدة تطبيق البرنامج ثلاثة أشهروالذي اجري البرنامج في صالة للألعاب الرياضية وفي وقت الدرس وكان زمن الدرس (60) دقيقة بمساعدة الكوادر المساعدة وقد يزيد الوقت إلى الساعه عند تطبيق النشاط الرياضي وذلك لصعوبة أدراك العقلي للطفل. 
وصف النشاط الرياضي الذي قام به الباحث بتطبيقة :
· بلغت مدة الممارسة النشاط الرياضي  المنهج التعليمي (8) اسبوع 
· يحتوي كل اسبوع على (3) وحدات (نشاط حركي ـممارسة النشاط الرياضي  حركيه ) وبذلك بلغت عدد الوحدات (24) وحدة* في مدة (2) شهر.
· يبلغ زمن النشاط الحركي (60) دقيقة وبذلك يبلغ الزمن الكلي في الاسبوع الواحد (180) دقيقة أسبوعياً
· وبذلك فإن الحجم الكلي في مجمل فترة الممارسة (2) شهر (980) دقيقة  _ ان كل وحدة لنشاط حركي تحتوي على (12) دقيقة للقسم التحضيري(40) دقيقة للقسم الرئيسي و(8) دقائق للقسم الختامي .
3 - 5-5 الاختبارات البعدية
تم اجراء الاختبارات البعدية على افراد العينة بنفس نظام الملاحظة المتبع بالاختبار القبلي في الايام 27/9/2011 وبعد الانتهاء من فترة ممارسة النشاط الرياضي .
3 - 5 – 6 الوسائل الإحصائية :

1- الوسيط.
2- الإنحراف الربيعي.
3- مربع كــــــا2.
ـــــــــــــــ
*انظر الملحق ( 3 )

4 - عرض النتائج وتحليلها ومناقشتها :  

 بعد الأنتهاء من أجراء الاختبارات القبلية وألبعديه على عينة البحث،قام الباحث بمعالجة ألنتاتج إحصائياً وفيما يأتي عرضاً للنتائج وتحليلها وبحسب مامبين في الجداول وتوضيح الأسباب التي أدت أليها : 
جدول (4)
يبين الوسيط والانحراف الربيعي للسلوكيات العدوانية قيد البحث للاختبارات القبلية وألبعديه

	ت
	السلوكيـــات
	الاختبار القبلي
	الاختبار ألبعدي

	
	
	الوسيط
	الانحراف الربيعي
	الوسيط
	الانحراف الربيعي

	1
	اللعب بالاشياء بشكل غير ملائم(يكسرها ويتلفها ) 
	9.5
	2.5
	4.5
	2.25

	2
	تمزيق الأوراق بشكل قصاصات .
	4.5
	3.25
	2.5
	1.25

	3
	يصفح أو يضرب نفسه أو عض اليدين أو شد الشعر .
	4
	1.5
	3
	0.75

	4
	قبض بعض عضلات الجسم وشدها إلى درجة التشنج .
	3
	1.25
	3
	0.25

	5
	بكاء ونوبات غضب شديدة لأسباب غير معروفة 
	11
	3
	7.5
	1.25

	6
	مسك مقبض الباب وتحريكه باستمرار وبغضب.
	4
	2
	2.5
	1.5

	7
	لكم الآخرين وخدشهم بالأظافر .
	23
	2.25
	19.5
	2.75

	8
	الركض بشكل سريع ودفع الحائط بقوة .
	41.5
	1.75
	35.5
	2


ولغرض التعرف على دلالة الفروق بين الاختبارين القبلي وألبعدي، ولكل سلوك من السلوكيات قام الباحث باستعمال معامل مربع كاي2 (Q2) وقد توصل إلى النتائج الموضحة الآتية:
4-1عرض وتحليل ومناقشة سلوك الحركي العشوائي (يستخدم اللعب بشكل غير ملائم)  


جدول ( 5 )
يبين مربع كا 2 والدلالة للسلوك العدواني (يستخدم اللعب بشكل غير ملائم 
(يكسرها ويتلفها)
	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	اللعب بالاشياء بشكل غير ملائم (يكسرها ويتلفها )
	16.67
	معنوي 

	
	
	


من ملاحظة الجدولين(5،4) يبين وجود فروق ذات دلالة معنوية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني (اللعب بالاشياء بشكل غير ملائم) لدى عينة البحث تحت مستوى دلالة (0,05) آذ بلغت قيمة الوسيط (9.5) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي ( 2.5) آذ كانت قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (4.5) والانحراف الربيعي (2.5) وكانت بلغت قيمة كا2 المحسوبة (16.67) وهي دالة ، ويظهر الشكل (1) مقدار الفرق في السلوك بين الاختبارين القبلي وألبعدي. 

[image: image1.png]



الشكل (1)  يوضح التغير في السلوك العدواني اللعب بالاشياء بشكل غير ملائم (يكسرها ويتلفها) للاختبارين القبلي والبعدي

ويعزوالباحث سبب الحصول على هذه النتيجة إلى أن ممارسة النشاط الرياضي أثر بشكل ايجابي وملموس في طفل التوحد حيث اذ إن طفل التوحد يستخدم عينيه في النظر إلى الأشياء والحركات المحيطة به والأشخاص المتحركين من حوله كما يستخدم الحركات في عملية التلقين والنمذجة حيث يمارس طفل التوحد هذا النوع من ألألعاب والممارسة النشاط الرياضي  بوجود الراشدين ممن حولهم لتأمين حالة من الشعور بالأمن والطمأنينة والاستقرار حيث إعطاءه فرصة بعد أخرى بعد إن يتم تعليمه كيفية عدم تكرار هذه السلوكيات وإفهامه معايير الخطأ والصواب عن طريق تقليد حركات الراشدين .
4-2عرض وتحليل ومناقشة السلوك العدواني تمزيق ألأوراق بشكل قصاصات  


جدول (6)
يبين مربع كا 2 والدلالة للسلوك العدواني(تمزيق الأوراق بشكل قصاصات)

	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	تمزيق الأوراق بشكل قصاصات 
	11054
	معنوي

	
	
	


من خلال الجدولين(6،4) يبين وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني تمزيق ألأوراق بشكل قصاصات لعينة البحث تحت مستوى دلالة (0,05) آذ بلغت قيمة الوسيط (4.5) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي (3.25) آذ كانت قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (2.5)  والانحراف الربيعي (1,25)  آذ بلغت قيمة كا2 المحسوبة (11.54) ،يظهر شكل (2) مقدار تخفيف السلوك بين الاختبارين القبلي وألبعدي. 
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الشكل ( 2)  يوضح التغير في السلوك  العدواني تمزيق الأوراق بشكل قصاصات للاختبارين القبلي وألبعدي.
ويعزوالباحث سبب الحصول على هذه النتيجة إلى أن الممارسة النشاط الرياضي أثر بشكل كبير وايجابي على أفراد العينة وذلك بسبب أن طفل التوحد يميل إلى ممارسة نشاط اللعب على اختلاف أنواعه مما يجعل أحساسة المتعة بالألعاب مثل ألعاب الطين الاصطناعي التراب وكذلك اللعب بالكرات الملونة وغيرها مما ينسجم مع ميلة للامساك بالأشياء واللعب بها مما زادت هذه الحركات لدية من التخفيف من السلوك أعلاه.

جاء ذلك موافقاً مع رأي ( هناء مزعل الذهبي ، 2010 ) " إن الأطفال ألتوحد يون لا يستطيعون اللعب بطريقة بنائه وفاعله فهم غالبا ما يمزقون أوراق الكتب وغيرها من الأشياء لذلك فالتراب والماء والطين الصناعي والأنشطة الرياضية هي أشياء تقل إثارة الطفل من هذا السلوك "(1) 
4-3 عرض وتحليل ومناقشة السلوك العدواني (يصفع أو يضرب نفسه أوعض اليدين أو يشد الشعر)  :
جدول (7)
يبين مربع كا2 والدلالة للسلوك العدواني (يصفع أو يضرب نفسة أو عض اليدين او يشد الشعر) :
	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	يصفع أو يضرب نفسه أو عض اليدين أو يشد الشعر 
	1.75
	غير معنوي

	
	
	


من ملاحظة الجدولين (7،4) تبين عدم وجود فروق ذات دلالة معنوية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني (يصفع أو يضرب أو يعض اليدين أو يشد الشعر) لعينة البحث تحت مستوى دلالة (0.05) آذ بلغت قيمة الوسيط (4) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي (1.5) بينما قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (3) والانحراف الربيعي (0.75) وبلغت قيمة كا2 المحسوبة (1.75) وهي غير دالة معنوياً ولكن في حقيقة الامر هناك تخفيف في عدد مرات تكرار السلوك العدواني مابين الاختبارين القبلي والبعدي لكنه لايرتقي للمعنوية ، وكما موضح بالشكل (3).
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الشكل (3)  يوضح التغير في سلوك (يصفع أو يضرب نفسه أو عض اليدين أو يشد الشعر) للاختبارين القبلي وألبعدي.
ويعزو الباحث سبب الحصول على هذه النتيجة إلى صغر فترة التمرين وعدم تفريغ الطاقة لدى أطفال التوحد على الرغم من محاولة الباحث إخراجهم من عالمهم وعدم السماح لهم بالسلوك العدواني عن طريق ممارسة الالعاب الرياضية وذلك من أجل التخفيف من السلوك العدواني للأطفال وإدخال روح المتعة والسرور وجاء ذلك منسجما مع رأي ( تساي لايك ، 2000 : Tsai , like ) الذي أكد انه " لا يمكن إن تخفض من السلوك وإيذاء الذات للطفل ألتوحدي وذلك بتجاهل السلوك المستهين وتعزيز السلوك الجيد وان تفريغ الطاقة الزائدة لديه صحيحة تؤدي بالنتيجة إلى الابتعاد عن إيذائه والآخرين "(1) 
4-4 عرض وتحليل ومناقشة السلوك العدواني (قبض بعض عضلات الجسم وشدها إلى درجة التشنج) :
جدول (8)
يبين مربع كا2 والدلالة للسلوك العدواني (قبض بعض عضلات الجسم وشدها إلى  درجة التشنج)
	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	قبض بعض عضلات الجسم وشدها إلى  درجة التشنج 
	0.29
	غير معنوي

	
	
	


من ملاحظة الجدولين (8،4) تبين عدم  وجود فروق ذات دلالة معنوية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني (قبض بعض عضلات الجسم وشدها إلى درجة التشنج) لعينة البحث تحت مستوى دلالة (0.05) بينما بلغت قيمة الوسيط (3) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي (1.25) آذ كانت قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (3) والانحراف الربيعي (0.25)  وبلغت قيمة كا2 المحسوبة (0.29) وهي غير دالة معنوياً وفي حقيقة الامر هنالك فرق بين الاختبارين ولكن لايرتقي للمعنوية وكما موضح  بالشكل (4) .
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الشكل ( 4 )  يوضح التغير في سلوك (قبض بعض عضلات الجسم وشدها إلى درجة التشنج) للاختبارين القبلي وألبعدي .
ويعزو الباحث سبب الحصول على هذه النتيجة إلى إن طفل التوحد له ضعف في قدرته على اللعب الإبداعي ويرفض إن يجري أكثر الأشياء بسبب التوتر والخوف وعدم الاستقرار لديهم فيجب تشجيع طفل التوحد على الأنشطة البدنية الممتعة التي لا تحتاج إلى  الخيال محاولة التغلب على هذا الخوف الذي يسبب قبض في عضلات الجسم وشدها وتشنجها بالمتعة التي توجد في هذه الممارسة النشاط الرياضي  كما أكدها (لورنج وينج 1973) " إن قذف الكرة والإمساك بها ونظراً للمشاكل التي لدى طفل التوحد بالنسبة للتحكم العضلي تجعل مثل هذه ألألعاب البسيطة صعبة عليه "(1) . 

4-5 عرض وتحليل ومناقشة السلوك العدواني بكاء ونوبات غضب شديدة لأسباب غير معروفة :          



جدول ( 9 )

يبين مربع كا2 والدلالة للسلوك العدواني (بكاء ونوبات غضب شديدة لأسباب معروفة أو غير معروفة  )

	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	بكاء ونوبات غضب شديدة لأسباب معروفة أو غير معروفة
	3.90
	معنوي

	
	
	


من خلال الجدولين (4،9) يبين وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني بكاء ونوبات غضب شديدة لأسباب غير معروفة لعينة البحث تحت مستوى دلالة (0,05) آذ بلغت قيمة الوسيط (11) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي (3) وكانت قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (7.5) والانحراف الربيعي (1.25) وبلغت قيمة كا2 المحسوبة (3.90) ،يظهر شكل (5) مقدارالفرق في تخفيف السلوك بين الاختبارين القبلي وألبعدي. 
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الشكل ( 5)  يوضح التغير في سلوك بكاء ونوبات غضب شديدة لاسباب غير معروفة للاختبارين القبلي وألبعدي.
ويعزوالباحث سبب الحصول على هذه النتيجة بدلالة معنوية هو بأشغال أطفال التوحد بالممارسة النشاط الرياضي  ومنحه العديد من التدريبات فيها التي أدت إلى  شغل وقته وهو الجزء الأهم في حياته التي تؤدي إلى  خفض من حدة الغضب والتقليل من شأنها كما استعمل الباحث مبدأ المكافأة من خلال الأنشطة المتعلقة باللعب وتجنب مبدأ العقاب جاء ذلك متفقاً مع رأي ( أسامة مصطفى ) " إن شغل أوقات الطفل ألتوحدي بما ينفعه ويما يتفق إمكانية ميوله وبالنشاط المحبب وان يجد فرصة للعب في الهواء الطلق يريح الأعصاب ويجدد النشاط وتهدأ أعصابه وتقل انفعالاته "(1)
4-6   عرض وتحليل ومناقشة السلوك العدواني مسك مقبض الباب وتحريكه باستمرار وبغضب :

جدول (10 )

يبين مربع كا2 والدلالة للسلوك العدواني (مسك مقبض الباب وتحريكه باستمرار)

	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	مسك مقبض الباب وتحريكه باستمرار وبغضب
	1.81
	غير معنوي 

	
	
	


من خلال الجدولين(4،10) يبين عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني مسك مقبض الباب وتحريكه باستمرار لعينة البحث تحت مستوى دلالة (0,05) آذ بلغت قيمة الوسيط (4) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي (2) بينما كانت قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (2.5) والانحراف الربيعي (1.5)وبلغت قيمة كا2 المحسوبة (1.81) ،يظهر شكل (6) مقدار تخفيف السلوك بين الاختبارين القبلي وألبعدي. 
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الشكل ( 6 )  يوضح التغير في سلوك مسك قبض الباب وتحريكه باستمرار للاختبارين القبلي وألبعدي.

ويعزو الباحث سبب الحصول على نتائج غير معنوية إلى إن الممارسة النشاط الرياضي لم تؤثر بشكل ايجابي ويرجع السبب إلى إن أطفال التوحد لهم حب الروتين اليومي ورفض أي تغيير يطرأ عليهم فترة زمنية قصيرة فأنهم يحتاجون إلى  وقت اكبر من اجل تغيير هذا الروتين جاء ذلك موافقا لرأي (كوبرTerri Cooper) الذي أكد إن البرامج التي أثبتت فاعليتها من خلال العمل مع الأطفال المتوحدين التي اعتمدت في الأساس على التركيز على الخاصية التي تمر فيها العديد من الأطفال المتوحدين وهي حب الروتين ورفض التغيرات التي تحدث في البيئة "(إن المهارات الأكاديمية يجب إن تركز على تقديم المعلومات الأولية والعامة التي تحتاج إليها الطفل ألتوحدي في حياته). (1)  

4-7 عرض وتحليل ومناقشة السلوك العدواني (لكم الآخرين وخدشهم بالاظافر) :        

جدول ( 11 )

يبين مربع كا2 والدلالة للسلوك العدواني (لكم الآخرين وخدشهم بالاظافر)

	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	لكم الآخرين وخدشهم بالاظافر
	5.83
	معنوي

	
	
	


من ملاحظة الجدولين(4،11) يبين وجود فروق ذات دلالة معنوية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني (لكم الآخرين وخدشهم بالاظافر) لعينة البحث تحت مستوى دلالة (0,05) آذ بلغت قيمة الوسيط (23) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي (2.25) آذ كانت قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (19.5)  والانحراف الربيعي (2.75) وبلغت قيمة كا2 المحسوبة (5.83) وهي دالة معنوياً ، ويظهر الشكل (7) مقدار تخفيف السلوك بين الاختبارين القبلي وألبعدي. 
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الشكل ( 7 )  يوضح التغير في سلوك (لكم الآخرين وخدشهم بالاظافر) للاختبارين القبلي وألبعدي.
ويعزو الباحث سبب الحصول على هذه النتيجة بدلالة معنوية والتي أن ممارسة النشاط الرياضي اثر بشكل مباشر في هذا السلوك حيث استخدم الباحث مبدأ المكافأة بعد كل عمل ايجابي والابتعاد عن العقاب في هذا السلوك من الحث الأسري وبرامج المعهد المعدة لهذا السلوك وعن طريق التعليم المنتظم واللعب الجماعي مع أقرانه لعمل الألفة فيما بينهم معه والابتعاد عن العدوانية بالمشاركة بألالعاب وتحميل طفل ألتوحدي تمارين مكثفة من اجل أشغاله لمثل هذا السلوك وجاءت هذه النتيجة موافقة لرأي (بوير Baure) إن تعليم الأطفال المتوحدين عن طريق اللعب الجماعي مع الرفاق هو الطريقة الفاعلة لتحسن التفاعل الاجتماعي في أوضاع الدمج وتهدف هذه الطريقة إلى زيادة السلوكيات الاجتماعية الصحيحة للأطفال المتوحدين كالدمج مع الأطفال الأسوياء "(1) . 
كما أشار (أمام  محمد قزاز ) إلى " إن الأطفال ألتوحديون يظهرون زيادة تدريجية في التفاعل الاجتماعي والتقليل من نشاط العزلة عندما يشاركون اقرأنهم في الصف من خلال نموذج السلوك الاجتماعي وألالعاب المتنوعة واخذ الأدوار "(2) .
4-8 عرض وتحليل ومناقشة السلوك العدواني (الركض بشكل سريع ودفع الحائط بقوة):     

جدول ( 12 )

يبين مربع كا2 والدلالة للسلوك العدواني (الركض بشكل سريع ودفع الحائط بقوة)

	المتغير
	كا2المحسوبة
	الدلالة المعنوية

	الركض بشكل سريع ودفع الحائط بقوة 

	5.70
	معنوي

	
	
	


من ملاحظة الجدولين(4،12) يبين وجود فروق ذات دلالة معنوية بين الاختبار القبلي وألبعدي للسلوك العدواني (الركض بشكل سريع ودفع الحائط بقوة) لعينة البحث تحت مستوى دلالة (0,05) آذ بلغت قيمة الوسيط (41.5) للاختبار القبلي والانحراف الربيعي (1.75) بينما كانت قيمة الوسيط للاختبار ألبعدي (35.5) والانحراف الربيعي (2) وبلغت قيمة كا2 المحسوبة (5.70) وهي دالة معنوياً ،ويظهر الشكل (8) مقدار فرق السلوك بين الاختبارين القبلي وألبعدي . 
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الشكل (8)  يوضح التغير في سلوك (الركض بشكل سريع ودفع الحائط بقوة) للاختبارين القبلي وألبعدي.

ويعزو الباحث سبب الحصول على هذه النتيجة إلى تنوع الممارسة النشاط الرياضي اذ شمل الجانب الحركي والبدني والترويحي فيه الجزء الأكبر مما أسهم التأثير الايجابي فيه وخاصة التمارين التي تشمل الاركاض الترويجية مما زادت وبشكل ايجابي في مستوى الأداء الجسمي قد أثر النشاط الرياضي بتقليل الحركات العشوائية الغير هادفة الى حركات منتظمة نوعا" ما وجاء ذلك موافقا (حسن عبد المعطي)الذي أكد على المستويات النشاط الرياضي وسلوكيات الأطفال المتوحدين تتأثر بشكل ايجابي من خلال ممارسة البرامج الرياضية المنتظمة ، إذ تقدم الأنشطة الرياضية فوائد متنوعة أهمها زيادة الأداء الجسمي وزيادة مستوى الاستجابة الصحية فضلاً عن تحقيق الاستمتاع والترويح "(1)  
5- الاستنتاجات والتوصيات: 

5-1 الاستنتاجات: 

في ضوء نتائج البحث توصل الباحث إلى  الاستنتاجات الآتية: 

1- هناك تأثي لممارسة النشاط الرياضي في تخفيف السلوك العدواني لدى (عينة البحث) لاسيما في السلوكيات العدواني (كسر الاشياء ،تمزيق الاوراق ، البكاء ونوبات الغضب،لكم الاخرين ، الركض ودفع الحائط بقوة ) 
2- هنالك دلالات غير معنوية لبعض السلوكيات العدوانية وذلك بسبب قصر المدة التي أجري فيها البحث لاسيما (يصفع نفسه أو عظ اليديين ،تحريك الباب بقوة) 
5-2 التوصيات:
في ضوء ما توصلت إليه الدراسة الحالية من نتائج لتخفيف السلوك العدواني لاطفال التوحد ومن خلال التعامل والمعايشة لهذه الفئة في أثناء تطبيق الممارسة النشاط الرياضي  ومن خلال الملاحظة والاستطلاع على نوعية البرامج المقدمة لهذه الفئة وكذلك من خلال ملاحظات العاملين في هذا المجال خرج الباحث بمجموعة من التوصيات : 

1- ضرورة التدريب على اللعب والألعاب والأنشطة الرياضية وخاصة الألعاب الصغيرة لما لها من دور في التوصل إلى  تنمية نموهم الحركي من اجل التوصل إلى الألعاب والأنشطة الرياضية الكبيرة بشكل مراحل ، مع الاهمية في وضع ساعات خاصة لهذه الانشطة وفي بداية الدوام في المعاهد من أجل التخفيف من حدّة سلوكياتهم واخراج الطاقة الزائدة من قبلهم . 
2- ضرورة أن يكون مدة دراسة البحوث لأطفال التوحد أن لا تقل مدتها عن ستة أشهر من أجل بيان التطور من سلوكياتهم بشكل واضح . 
3- من الضروري أن ينصب اهتمام كلية التربية الرياضية على استحداث قسم خاص ( للتربية الخاصة) يهتم بوضع البرامج الرياضية لهذه الشريحة التي لا تحظى بالاهتمام الذي تستحقه وتهيئة الكوادر المتخصصة لأن مثل هذه المعاهد بحاجة ماسة إلى البرامج الرياضية لتحقيق سلوكياتهم النمطية والعشوائية لطفل التوحد واشباع حاجاتهم الحركية التي تساعد على رفع الكفاءة الذهنية والمهارية . 
4- الاهتمام بوجود معلم تربية رياضية في المعاهد والمؤسسات لانها تفتقر إلى  ذلك لمعرفته بمدى تأثير الألعاب والأنشطة الرياضية واللعب لطفل التوحد ومعرفته أيضاً كيفية استخدام هذه الممارسة النشاط الرياضي  مع كل قدرة وسلوك طفل التوحد بعد التشخيص . 
5- الاهتمام بعملية تقدم الوسائل والنمذجة والتلقين الصحيح بشكل مباشر إلى  طفل التوحد لاسيما ( القصة الحركية – الموسيقى ) التي تلائم نوع النشاط او الحركة والابتعاد قدر الامكان عن الموسيقى الصاخبة أو العالية في الانشطة الرياضية 
6- ضرورة تقسيم مراحل تعليم الحركات البدنية والانشطة الرياضية للاطفال المتوحدون إلى مراحل عدّة من أجل تحقيق الأمان والهدوء وسحب الغضب (التعليم بشكل متسلسل) .
7- ضرورة الاهتمام بوضع أطفال أسوياء بين مدّة واخرى معهم وخاصة في فترات اللعب والترويح والسفرات بالاتفاق مع مدارس أخرى.
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