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الأسرة والإعاقة السمعية 
أهمية الأسرة:
للأسرة وظيفة أساسية بعد الإنجاب هي وظيفة التنشئة الاجتماعية والثقافية بجانب وظيفتها العاطفية والاقتصادية وغيرها من الوظائف التي تتولاها لأفرادها0
ـ مفهوم الذات صناعة اجتماعية بالكامل تتكون من لحظة الميلاد الأولى من خلال علاقة الطفل بأمه ثم بالآخرين واحتكاكه معهم واتجاهاتهم نحوه 0
ـ تصورات الوالدين واتجاهاتهم تنطبع في تصورات الطفل وتنغرس عميقا ضمن شخصيته وتلعب دورها الحاسم في نوعية توافقه0
ـ التوافق النفسي للفرد يتأثر سلبا أو إيجابا حسب نوع التجارب والخبرات الأسرية التي يمر بها0
ويبرز أهمية دور الأسرة حين يكون أحد أفرادها من المعوقين سمعيا حيث يؤكد الدراسات على أهمية الدور الذي يقوم به والدا الطفل المعوق سمعيا في فهم وظيفة اللغة وفي منع 
حدوث الشعور بالعزلة أو تعميقه نتيجة عدم سماع الطفل لما يدور حوله0


ثانيا : تأثير الإعاقة على الأسرة:
أ- ردود الأفعال :
من المتفق عليه أن الأسرة منظومة تتكون من التفاعل الدينامي بين الآباء والأمهات والأولاد بهدف تحقيق أهداف معينة، ويترتب على ذلك أن ما يؤثر على أي فرد فيها يؤثر بطريقة مباشرة أو غير مباشرة على كل فرد آخر فيها 0
وتشير الدراسات إلى أن هناك تأثيرا خاصا وعميقا لوجود طفل معاق على علاقات الأسرة وأن ذلك غالبا ما يمثل صدمة قوية لطموحات الآباء ويؤدي إلى تعديلات عميقة في توقعاتهم0كما أن "أعاقة الطفل الأصم هي إعاقة لأسرته أيضا مهما كانت درجة الإعاقة ونوعها 0 
 
أهم ردود الأفعال التي تصدر عند اكتشاف الإعاقة :
1- الصدمة :
وهي أمر طبيعي إلا أن درجة الصدمة ومداها يعتمدان على درجة الإعاقة وطبيعتها ووقت اكتشافها0
2- الإنكار :
وهو حيلة دفاعية عند المواقف الصعبة فيميل الفرد إلى إنكار ما هو غير مرغوب أو متوقع ومؤلم وليس أكثر إيلاما من موقف يتعلق بالأبناء الامتداد الطبيعي للفرد0
3- الأسى والحزن :
ولعله الأسى والحزن على حرمان الطفل من كثير من الإشباعات والحاجات الناجمة عن إعاقته0
4- الغضب :
وهي مشاعر قد تبدو طبيعية في ظل الإحاطات التي تتعرض لها الأسرة نتيجة الإعاقة ، وقد يتم التعبير عنها بالشكوى 00 كما قد يتم إسقاطها إلى مصادر أخرى كالطبيب والأخصائي والمدرس

5- الشعور بالذنب :
وهي مشاعر قد تسود في ظل ثقافة يرى البعض أن الإعاقة عقاب من الله ، أو الإحساس بالتقصير أو الشعور بالمسئولية السببية عن الإعاقة سواء بالوراثة أو تناول أدوية أثناء الحمل
6- الخجل والخوف :
ففي ظل ثقافة يعتقد البعض فيها أن إعاقة الطفل هي عقاب على خطيئة قد يحاول الوالدان تجنب مخالطة الناس أو عزل الطفل المعوق خجلا أو خوفا من ردود أفعال الآخرين0
7- الاكتئاب :
ويعني هنا الغضب الموجه نحو الذات ويحدث ربما حين يشعر الآباء بالعجز أو أنهم كان يمكنهم عمل الكثير للوقاية من الإعاقة لذا فإن غضبهم من أنفسهم لأنهم لم يفعلوا كل ما باستطاعتهم0
 8- القلق :
وهو ناجم عن المسؤوليات الجسيمة والضغوط الهائلة والاحتياجات الخاصة المترتبة على إعاقة الطفل السمعية0
9- القبول :
ولا يجد الوالدان في نهاية المطاف مفرا من قبول طفلهما كما هو ، وقد لا يصل الوالدان لهذا المستوى إلا بعد فترات صعبة ومعاناة قاسية0

 الأسرة والإعاقة السمعية 
الضغوط ـ مصادرها
ترتبط  الضغوط بخصائص الطفل المعوق ، وخصائص الوالدين ، وخصائص الأسرة ، والعوامل الاجتماعية 
وتصنف امصادر الضغوط كما يلي:

1- ضغوط مادية :
حيث تجد الأسرة نفسها ملزمة بأعباء مادية لا يمكنها تجنبها بل ويجب أن تظل على قائمة الأولويات ، وذلك لتوفير المعينات السمعية وتكاليف استخدامها وصيانتها ..
 2- ضغوط نفسية :
أن أولياء أمور الأطفال الصم وضعيفي السمع يحتاجون إلى بذل مجهود كبير وإلى التحلي بالصبر لمواصلة الحديث إلى أطفالهم باستمرار ، حتى ولو لم يصدر عن الأطفال ما يفيد استجابتهم لذلك0
والإعاقة السمعية هي إعاقة للتواصل بدرجة ما بين الفرد المعوق سمعيا وأسرته ، وقد يؤدي ذلك إلى عدم الفهم في كثير من المواقف ، الأمر الذي يؤدي إلى كثير من الإحباطات والآلام للجميع0
3- ضغوط اجتماعية : 
في ضوء خصوصية الإعاقة السمعية المخفية عن المجتمع والتي يبدو فيها الفرد المعوق سمعيا عاديا في مظهره اللهم إلا من استخدام السماعة الطبية والذي قد يصبح مصدرا للضغط حين تثير تساؤلا وربما استنكارا لدى البعض . 

4- ضغوط تربوية تعليمية
ناتجة من احتياج المعوقين سمعيا إلى استخدام طرق خاصة في التدريس تختلف عما يصلح للعاديين، وتحتاج هذه الطرق لتدريب خاص على استخدامها مما يجعل دور الوالدين قاصرا في مساعدة أطفالهم المعوقين، يضاف إلى هذا قلة عدد المدارس أو الفصول التي يمكن فيها تسكين الطلاب المعوقين سمعيا في إطار برامج التربية الخاصة وقد لا يجد الطفل المعوق مكانا مناسبا في هذه  الفصول. 


الأسرة والتدخل المبكر 
التدخل المبكر: 
 نظام خدمات تربوي علاجي ووقائي يقدم للأطفال الصغار من الولادة إلى  سن ست سنوات.
أهداف التدخل المبكر للمعوقين سمعياً: 
1. تنمية قدرة الطفل على الكلام في أصغر سن ممكن.
2. استخدام معينات السمع المتقدمة لاستغلال البقايا السمعية.
3. تحقيق سرعة في الفهم وإتقان تعلم اللغة والتهيئة للمدرسة.
4. تعليم الطفل قراءة الشفاه في عمر مبكر.

مقومات برنامج التدخل المبكر لتنمية لغة المعوقين سمعيا :
1. برنامج التدريب في البيت أو المدرس الزائر: 
 أ. بصيرة نافذة تساعد على التعامل مع مشكلات الأسر .
ب. الاعتناق والتقمص العاطفي.
ج. توجيه وإرشاد الآباء إلى إحدى المؤسسات .
 د. المشاركة مع الآباء الآخرين.

2. إرشـاد الآباء وتربيتهم:
 أ. التحدث مع أطفالهم بجمل قصيرة.
ب. حث الطفل على الكلام ثم استخدام مهارات أكثر دقة .
ج. استخدام درجة عالية من التنغيم. 
 د. جذب انتباه الطفل.
هـ. الحرص على الجلوس بطريقة مناسبة.

3. منهج لتنمية اللغة يستخدم أسس النمو العادي.
4. إتاحة العديد من الاختيارات التربوية.
5. استخدام الوسائل التي تضمن تكبير الصوت: 
أ. تقييم القدرة السمعية.
ب. قياس الأداء السمعي بعد المعين.
ج. متابعة سمعية مستمرة.


العوامل التي تساعد في تطوير فاعلية خدمات التدخل المبكر للمعوقين سمعيا
1. التطور في عمليات التشخيص المبكر.
2. التطور في التقنيات السمعية.
3. تطور وسائل تقييم النمو السمعي واللغوي.
4. تطور المدارس والخدمات.
5. دمج المعوقين سمعيا في المدارس العادية. 

تمت بحمد الله . أختكم مملكة الحنين
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