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بعد وصؼ حالة  1141تمييد: اضطراب الوظائؼ التنفيذية ارتبط اسميا بالفصوص الجبيية منذ عاـ 
Phineas Gage والذي يترجـ بدوره بعدـ قدرة الفرد المصاب عمى التكيؼ مع الوضعيات الجديدة ،

الموجية نحو ىدؼ معيف، والتي تتطمب السيطرة عمى الخطط أو البرامج إلى حيف  والتحكـ في السموكات
تنفيذىا وكؼ الأفعاؿ المتداخمة والتخطيط للأحداث المتتابعة. فحسب العديد مف الدراسات تسمح 
الفصوص الجبيية بالتخطيط لفعؿ ما في وضعية متناسقة وكذا كؼ بعض السموكات الغير ملائمة 

 التركيز عمى أخرى لأجؿ الوصوؿ إلى اليدؼ المنشود. واستبداليا، أو

اضطراب الوظائؼ التنفيذية: ىو عجز يصيب الفرد ويعيقو أثناء مواجيتو لوضعيات جديدة وغير  -
 معتادة، إثر خمؿ يصيب أحد ىاتو الوظائؼ: التخطيط، الميونة الذىنية والكؼ.

 الوظائف التنفيذية:
( خلاؿ الستينيات مف قبؿ ألكسندر les fonctions exécutivesعرؼ مصطمح "الوظائؼ التنفيذية" )

( وىو أخصائي نفسوعصبي روسي،فعرفيا عمى أنيا "وظائؼ معرفية ليا دور Alexander Luriaلوريا )
 ميـ في حؿ المشكلات".

إلى أف العمميات التنفيذية ىي "مفيوـ مركب يتصؿ بمدى واسع  krasnego و   Lyonولقد أشار 
أف العمميات التنفيذية ىي  Penningtonئؼ المعرفية العميا والسموكيات المتنوعة"، بينما يرى مف الوظا

"مجموعة مف الوظائؼ التي تسيطر عمى السموؾ الموجو ليدؼ والذي يتطمب السيطرة عمى الخطط أو 
 .البرامج حتى تنفذ،وكؼ الأفعاؿ المتداخمة والتخطيط للأحداث المتتابعة". 

 اكز العصبية المسؤولة عن الوظائف التنفيذية:المر
لقد مكنت الملاحظة العيادية للأشخاص الذيف يعانوف  (:Les lobes frontalesالفصوص الجبهية )

مف إصابات جبيية،إضافة إلى تقنيات التصوير الدماغي الحديثة مف توضيح أف السيرورات التنفيذية ىي 
لآف لـ تحدد البنيات العصبية المسؤولة عف التنظيـ التنفيذي تحت سيطرة الفصوص الجبيية، لكف لحد ا

 بطريقة واضحة ودقيقة.

( مف القشرة الدماغية،وتعتبر مف أجزاء الدماغ التي %20وقد ذكر الشقيرات أف الفصوص الأمامية تشكؿ)
(،وتتكوف الفصوص الجبيية مف الباحات الدماغية التي تقع 111،ص2005تطورت حديثا. )الشقيرات،



(  gyrus précentralفي أماـ الشؽ المركزي،بمعنى القشرة الحركية الأولية في المحاء ما قبؿ المركزي )
(  1و 6( )الباحة رقـ les aires prémotricesلبرودماف(،الباحات ما قبؿ الحركية) 4)الباحة رقـ 

ما فييا القشرة الحجابية ( بrostralement et ventralementوكذلؾ الباحات الواقعة منقاريا وبطنيا    )
 (.)gyrus cingulaire( والجزء الداخمي لمحاء الزاوي أو الحزامي)cortex orbitofrontalالجبيية)

 : صورة توضح المنطقة البطنية، الحجابية الجبيية والظيرية الجانبية لممخ. 01الشكؿ رقـ

 

 ة:ومف الجية الخارجية تقسـ الفصوص الجبيية بواسطة الشقوؽ التالي

(: أفقيا، يقسـ في الخمؼ الباحة sillon frontal supérieur )  الشؽ الجبيي العموي -
( إلى F1(،يحدد التمفيؼ الجبيي الأوؿ )descendante( والنازلة )ascendanteالصاعدة )

 ( إلى الأسفؿ.F2الأعمى والتمفيؼ الجبيي الأوسط )
يقع تحت الشؽ السابؽ،يحدد التمفيؼ  (:sillon frontal inférieurالشؽ الجبيي السفمي ) -

 ( إلى الأسفؿ.F3الجبيي السفمي )
(: يتشكؿ prérolandique( أو القبؿ رولاندي )sillon précentralالتمفيؼ قبؿ المركزي ) -

مف باحات صاعدة ونازلة لمفصوص الجبيية العموية والسفمية،يقع أماـ الشؽ المركزي يحدد إلى 
 ما قبؿ المركزية )التلافيؼ الجبيية الصاعدة(. الأماـ التلافيؼ

 وبالتالي تنقسـ الفصوص الجبيية إلى:

 (:ىذه المنطقة مسؤولة عف تنفيذ الحركات.la région motriceالمنطقة الحركية ) -
(:حسب لوريا ىذه المنطقة تتمثؿ وظيفتيا la région préfrontalالمنطقة ما قبؿ الحركية ) -

 ناميكية الحركة فإصابتيا تؤدي إلى اضطرابات حركية.في السيطرة عمى دي



 une région préfrontal ou cortexمنطقة قبؿ جبيية أو قشرة قبؿ جبيية ) -
préfrontal « CPF ».) 

 و المنطقة ما قبؿ الجبيية بدورىا تنقسـ إلى:

 (.dorso-latéraleالمنطقة الظيرية الجانبية )  -
 (.ventro-latéraleالمنطقة البطنية الجانبية ) -
 (.orbito-frontaleالمنطقة الحجابية الجبيية ) -
 .(cingulaire antérieureالحزامي الأمامي ) -

  (: صورة توضح منظر جانبي لمقشرة قبؿ الجبيية                                 02الشكؿ رقـ ) 

 

 

 بعدة اتصالات مع البنيات القشرية وتحت القشرية والجياز الحوفي مثؿ: وتقوـ القشرة قبؿ الجبيية

 (.le thalamusالمياد ) -
 (.le système limbiqueالجياز الحوفي ) -
 (.les aires pré-motricesالباحات قبؿ الحركية ) -
 (.les aires sensorielles associativesالباحات الحسية الترابطية ) -
 (.le cerveletالمخيخ ) -

 صورة توضح منظر وسطي لمقشرة قبؿ الجبيية ( :03الشكؿ رقـ)



 

 (.htmcerveau/images-photoswww.fotosearch.fr/ .) 

لحدوث السموؾ والتنظيـ وىنا  ومف الوظائؼ الأساسية لمفصوص الأمامية ىي الترتيب الزماني
( وعندما يحدث تمؼ في الفص الأمامي فإف مثؿ ىذه الوظائؼ planificationتأتي وظيفة التخطيط )

 تتأثر، ومف بيف الصعوبات التي يعاني منيا مرضى الفص الأمامي نجد:

 عدـ القدرة عمى التخطيط لمسموؾ والاختيار مف البدائؿ. -

 لمثيرات غير ذات العلاقة والتركيز عمى المثيرات الميمة ذات العلاقة.عدـ القدرة عمى تجاىؿ ا -

ومف ىنا نلاحظ عجزا تنفيذيا واضحا  عدـ القدرة عمى تغيير الاستراتيجيات عندما لا تؤدي إلى اليدؼ. -
 لدى المرضى المصابيف بالفصوص الأمامية أو الجبيية.

 المكونات التنفيذية:

( الكؼ la mise à jourمكونات تنفيذية مشتركة ىي: التحديث ) إلى الآف حدد الباحثوف خمسة
(l’inhibitionالسيولة ،) (la fluiditéالتخطيط ،) (la planificationوالمرونة الذىنية ) (la flexibilité 

mentale:ونحف سنعرض ثلاثة وظائؼ أو مكونات تنفيذية والتي قمنا باختيارىا في بحثنا ىذا .) 

القدرة عمى بأنه "  وآخروف التخطيط Degiorgioc,2011(: عرف la planificationالتخطيط ) -1
 (.Degiorgioc et al,2011,p15تنظيـ سمسمة مف الأفعاؿ في ترنيمة مثمى لإصابة ىدؼ معيف".)

يتمثؿ التخطيط في القدرة عمى إعداد،تييئة وتنسيؽ أفعاؿ/أقواؿ متسمسمة ذىنيا لتحقيؽ ىدؼ معيف )تنظيـ 
طط(،ويقصد بو ثراء في النشاط المعرفي مما يسمح بالتعامؿ مع تغيرات وتعقيدات وفؽ مخ
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أو  /الوضعيات،حيث يسمح بتوجيو الخيارات الموجودة مع الأخذ بعيف الاعتبار الأحداث القادمة و
 المحتممة.

 لكي نخطط لابد مف:

 وجود تمثيؿ لموضعية أو اليدؼ المرجو إصابتو. -
عداد مجموعة  -  الاستراتيجيات المتعمقة بالوضعية واليدؼ المحدد.تييئة وا 
مراقبة تنفيذ المخطط،والتأكد مف الاستراتيجيات المستعممة أنيا ملائمة ومناسبة لتحقيؽ اليدؼ  -

 (.Chauvel,2012,p15المرجو.)

في  يتجمى مف خلاؿ الصعوبة في تنظيـ سمسمة مف الأفعاؿ أو السموكاتاضطراب التخطيط:  -1-2
 ترنيمة مثمى لإصابة ىدؼ معيف. ىذا الاضطراب بإمكانو التواجد عمى عدة مستويات:

 الحفاظ عمى اليدؼ. -
 التخطيط مسبقا ثـ اختيار مختمؼ الخطط التي تمكننا مف إصابة اليدؼ. -
 انتقاء الخطة الأمثؿ. -
يرات اللازمة لأجؿ إصابة البدء في تنفيذ المخطط المختار مع الأخذ بعيف الاعتبار الحوادث والتغي-

 .اليدؼ

إنيا قدرتنا عمى تغيير طريقتنا في معالجة (: la flexibilité mentaleالميونة الذهنية ) -2
أف نقوـ بفعؿ ما في وضعية خاصة والتي كانت تعالج بطريقة  الأشياء،إنيا الوسيمة التي نستطيع بيا

مختمفة حتى ذلؾ الوقت،ونستطيع أف نقوؿ كذلؾ أنيا المقدرة عمى إعادة توجيو محتوى التفكير في الأخير 
لأجؿ استجابة أفضؿ في الوضعيات الجديدة ،وفي كؿ مرة نجد إجابات جديدة بطرؽ جديدة وملائمة لأف 

 كوف غير ملائمة. ىناؾ نوعاف مف الميونة:الطرؽ المعتادة ت

 ( الميونة الارتكاسيةla flexibilité réactive وتعني القدرة عمى التغيير الإرادي لبؤرة أو مركز :)
 الانتباه الخاص بنوعية مف المثيرات إلى أخرى، أو سياؽ معرفي معيف إلى آخر.

 ( الميونة التمقائيةla flexibilité spontanée وتعني :) القدرة عمى إنتاج مد مف الأفكار أو اندفاؽ
( المرونة الذىنية تتطمب Miyake et allحسب مياؾ وآخروف ) مف الإجابات بعد تمقي سؤاؿ بسيط.

القدرة عمى تحرير الانتباه لميمة ما، الإجراءات أو الحالة الذىنية لموصوؿ إلى التوجيو الإداري 



مف مجموعة مثيرات إلى أخرى،بمعنى التناوب بيف مختمؼ فالمرونة الذىنية تقوـ بتغيير الانتباه 
 السجلات الذىنية.

بأنيا "عدـ القدرة عمى تغيير فكرة سابقة،  2011عرفيا جعفر شريؼ،اضطراب الميونة الذهنية:  -2-1
أو الأخذ بعيف الاعتبار التغيرات الجديدة الطارئة عمى الموقؼ، مما يستدعي التكيؼ مع الوضع الحالي، 

(، persévérationفيظير في شكؿ تكرار غير طبيعي لسموؾ معيف أو فكرة بعد زواؿ ما يسببيا )
 .ويظير كذلؾ في شرود الذىف والحيرة في كيفية التصرؼ مما يدؿ عمى بطئ وجمود فكري وحركي

الذي فسره  Jamesمف طرؼ جايمس  1180لقد اقترح مفيوـ الكؼ عاـ (: l’inhibitionالكف ) -3
باه المأخوذ بعيف الاعتبار مف طرؼ العقؿ بشكؿ واضح ومحدد سواء لشيء واحد أو لأفكار واحدة كالانت

متتالية مف بيف عدة احتمالات،ىذه القدرة تحتاج أف نمتنع عف بعض ىتو الاحتمالات مف أجؿ الانشغاؿ 
براىيـ، (.Boulc’H,2008,p88بالبعض الآخر بفعالية. ) و "سيرورة الكؼ عمى أن 2012ويعرؼ ىلاؿ وا 

تسمح بحذؼ ومنع معمومات أو مخططات الأفعاؿ المييمنة والمسيطرة أيف اليدؼ ىو تحديد إجابات 
براىيـ، (،فالكؼ ظاىرة 23،24، ص ص2012ثانوية،ولكف أكثر مناسبة مع وضعية خاصة".)ىلاؿ وا 

ىو الكؼ" فالنضج  كبيرة وثابتة في نضج وتنظيـ الوظائؼ الفكرية.كثيرا ما يمكننا قوؿ أو كتابة "النمو
ظافة اتصالات جديدة فيو يحتاج بالتحديد إلى كؼ  أكثر  -والاكتساب لا يظيراف فقط بتطور،ثراء أوا 

 .السموكات المكتسبة قبلا التي تكوف أكثر أو أقؿ آلية -فأكثر فعالية،أكثر فأكثر انتقائية،أكثر فأكثرملاءمة

ورات قبؿ كؿ شيء تكوف نشطة، ويمكننا تحديد كما يعتبر الكؼ ميكانيزـ يسمح بحذؼ مخططات أو سير 
 ثلاثة وظائؼ لمكؼ:

 عرقمة الوصوؿ إلى المعمومات الغير ملائمة. -1
 منع تحقيؽ إجابة كانت مسيطرة قبلا. -2

 منع نفاذ المعمومات التي أصبحت غير فعالة. -3
 وميزت الدراسات عدة أنواع مف الكؼ أىميا:  -4

 ية بصورة كاممة أو جزئية بقصد وبدوف قصد.الكؼ المعرفي: وىو إيقاؼ العمميات العقم -
 الكؼ السموكي: وىو إيقاؼ الاستجابات السموكية المسيطرة والمرتبطة بتأجيؿ الإشباع،والكؼ الحركي. -

 ( أف الكؼ كوظيفة معرفية مرتبط بمناطؽ مثؿ: Aron , et al,2004قرر أروف)



 (.orbito frontalالمنطقة الحجابية الجبيية ) -
 (.Dorsolateral predrontalالجانبية الظيرية ) -
  (.Inferior frontal cortex) القشرة الجبيية السفمية -

يظير عندما يسمع المصاب شيئا ما ولا يستطيع الامتناع والتوقؼ عف الحديث اضطراب الكف:  -3-1
ف كاف خارج سياؽ الحديث، نستطيع التماس ىذا الا ضطراب في عف الموضوع الذي سمعو، حتى وا 

       : الاضطرابات الحركية، التكرارات الآلية الظواىر التالية
(، إف الإفراط في كؼ المثيرات المستقبمة مف المحيط ينتج عنو Charlotte,2011,p12.)logorrhéeو

 انخفاض كمي للاىتماـ، لمتفاعؿ والاستجابة، ويترجـ بفقداف المبادرة والبراغماتية وانخفاض في النشاط في
 شتى المياديف )حركية، لغوية، سموكية(.

 nonشكؿ مف أشكاؿ الحبسة الغير طمقة ) عمى أنها" Campolini et all,2003حبسة بروكا: عرفها 
fluente تتميز باختزاؿ كمي وكيفي للإنتاج الشفوي، أما طريقة النطؽ فييا تكوف بطيئة، مقطعية )

 désintégrationالتفكيؾ الصوتي ) ومجيدة ذات علاقة مع وجود اضطراب نطقي مف نوع
phonétique.") 

تقع الإصابة عمى مستوى قدـ التمفيؼ الجبيي الثالث لنصؼ الدماغ الموقع العصبي لحبسة بروكا: 
لخريطة  45والباحة رقـ  44( الموافقة لمباحة رقـ l’aire de Broca(،أو باحة بروكا )F3المسيطر )

قشرية، أما عمى مستوى المنطقة تحت قشرية فقد يصاب كؿ مف برودماف وىذا عمى مستوى المنطقة ال
 l’insula antérieure(، substance blanche(، المادة البيضاء )putamenالبطامة )

 . l’opercule pariétalو

 اضطرابات المغة الشفوية  عند حبسي بروكا:
يعرؼ بغياب الإنتاج المفظي، بدرجة كبيرة أثناء المرحمة الابتدائية مف (: mutisme leالخرس )-

الإصابة الدماغية استمراريتيا متفاوتة مف بضعة أياـ إلى بضعة أسابيع، ليحؿ محمو المفظ اللاتمقائي    
(aspontnéité verbale ) 



المناسبة  يواجو الحبسي صعوبة في استحضار الكممة(: le manque du motنقص الكممة ) -
خاصة أثناء الكلاـ العفوي والمستثار رغـ أف الحبسي يشير بيديو إلى أف الكممة موجودة لكنو لا يستطيع 

 تمفظيا، ويظير ىذا العرض جميا لدى حبسي بروكا أثناء القياـ بتماريف التسمية والسرد الشفوي.
يرددىما الحبسي في  ىي عبارة عف مقطع أو مقطعيف لغوييف(: la stéréotypieالقولبية ) -

الوضعيات الخطابية وتظير بصفة آلية في كؿ حالة اتصاؿ شفوي. وىذا السموؾ المغوي قد يكوف لكممة 
موجودة أو غير موجودة في القاموس المغوي، وقد تكوف عبارة عف مقطع أو جممة يمكف أف تختفي بعد 

ف ىذه الصفة تكوف مرتبطة بحالة أسابيع أو أشير كما يمكنيا البقاء عدة سنوات، ويرى جاكسوف بأ
 المصاب بالاضطرابات المغوية والفكرية في الوقت الذي حدثت فيو الإصابة.

تعتبر شكلا باثولوجيا يظير في بداية الكفالة الأرطوفونية بالحبسي. (: persévérationالاستمرارية ) -
ىو عبارة عف أسموب يعتمده ويترجـ بفقداف السيطرة عمى الكلاـ في كؿ مستويات المغة الشفيية، و 

المصاب في حديثو مع الآخر يمتاز بإعادة المقطع الأخير أو الكممة الأخيرة التي يسمعيا المصاب مف 
الشخص الذي يكممو. ويشكؿ تبعية تامة لممريض مع المتحدث معو. ويصبح ىذا الأسموب بمثابة المعرقؿ 

سمبية ليذا العرض عمى المصاب ىو الإحساس بالعجز لكؿ مبادرة يريد المصاب القياـ بيا. ومف الآثار ال
 والقمؽ الشديد.

يظير عمى (: syndrome de désintégration phonétiqueالاضطرابات النطقية الحبسية ) -
شكؿ التعويض لمتسريبيات بالحبسيات وخاصة عندما يتشابو المخرج النطقي. تغيير في مخارج الحروؼ 

القمب لممقاطع، تغيير صفة الحروؼ مف حيث الجير واليمس وحذؼ لمصوامت سواء بالتقديـ أـ الػتأخير، 
 )(consonne implosive)في اخر الكممة التي تحدث بالبمع 

ويعرؼ بأنو اضطراب في الترتيب و التنظيـ (: l’agrammatismeالاضطراب الصرفي النحوي ) - 
لممورفيمات النحوية الصرفية الحرة )اؿ النحوي وبنية الجمؿ، ناتج عف استعماؿ غير كاؼ أو منقوص 
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