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الموجز التنفيذي

الموجز التنفيذي
يُع��د دم��ج الأطف��ال ذوي الإعاقة في التعلي��م وخاصة في البرامج/ التعلي��م في مرحلة الطفولة المبكرة 

خط��وة هام��ة نح��و دع��م حق��وق جمي��ع الأطف��ال - دون النظ��ر لاختلافاته��م وقدراته��م - ت��ؤدي إلى 

مش��اركتهم النش��طة ودمجه��م في مجتمعاته��م، ويمك��ن أن يؤدي دم��ج الأطف��ال ذوي الإعاقة في برامج 

الطفول��ة المبك��رة المصمم��ة بش��كل ش��امل إلى تغي��ير مس��ار نم��و الطف��ل، كم��ا أن ل��ه مزاي��ا اجتماعي��ة 

واقتصادي��ة وأخ��رى تتعل��ق بحق��وق الإنس��ان، إلا أن تعمي��م الدم��ج في التعلي��م يواج��ه العدي��د م��ن 

التحديات في سياق البلدان النامية والبلدان ذات الدخل المنخفض-المتوسط، وترتبط تلك التحديات 

بالحاجة إلى وجود نظام شامل ومنسق يشمل إطار السياسة التمكينية والاستعداد المؤسسي والوعي 

وتجهي��ز البني��ة التحتية وإعداد المناهج الدراس��ية الملاءمة والوعي وتغي��ير المواقف وتوافر البيانات 

المصنف��ة والق��وى العاملة الماهرة م��ن ذوي المعرفة.

المشكلة:
تواج��ه مص��ر العدي��د م��ن التحدي��ات ال��ي تواجه البل��دان النامي��ة الأخرى فيم��ا يتعلق بالاس��تجابة 

لاحتياج��ات الأش��خاص ذوي الإعاق��ة، وم��ع ذلك حققت إنج��ازات إيجابية في الس��نوات الأخيرة، وعلى 

س��بيل المث��ال ش��هدت مص��ر العدي��د من التط��ورات في إطار السياس��ات مث��ل منح الأش��خاص والأطفال 

ذوي الإعاق��ة حقوقه��م في الدم��ج الكام��ل في التعلي��م والمجتمع ككل، إلا أنه يوج��د فجوة بين الحقوق 

التعليمي��ة الش��املة المبين��ة في المعاه��دات الدولية الي صدق��ت عليها مصر والقان��ون الجديد الخاص 

بحقوق الأشخاص ذوي الإعاقة )قانون رقم 10 لعام 2018( والسياق الحالي، ومن بين هذه التحديات 

رؤية/ آراء المدرسن تجاه دمج الأطفال ذوي الإعاقة وبناء قدرات الكوادر الحالية وإعداد مجموعات 

جديدة من المدرسين خلال دراستهم في جامعات تدريب المعلمين، وبالإضافة إلى ذلك يوجد مشاكل 

أخ��رى تتعل��ق بنقص الموارد والقاع��ات والمعلمين المدربين على التدريس لذوي الاحتياجات الخاصة 

والتنس��يق ب��ين مختل��ف الهيئ��ات الحكومي��ة وغي��اب البيان��ات ع��ن الأطف��ال ذوي الإعاق��ة الذين تقل 

أعماره��م ع��ن خم��س س��نوات والبيان��ات المصنف��ة حس��ب العمر، ونظ��رًا لمس��توى تعق��د القضية وما 

تتطلب��ه م��ن العديد من التدخلات من أجل بناء نموذج ش��امل ناج��ح تقدم هذه الورقة توصيات في 

ضوء نه��ج متعدد الجوانب.

التوصيات:
تنقس��م التوصي��ات إلى فئت��ين لمعالج��ة تداخ��ل القضي��ة، تتن��اول الفئ��ة الأولى ال��ي سيش��ار إليه��ا ب��� 

»التوصي��ات الأساس��ية« التركي��ز عل��ى مدخ��ل لتعمي��م الدمج، وفي ه��ذه الحالة بناء القدرات البش��رية 

وخاصة تدريب المدرسين الحاليين، وقد تم اختيار هذا المدخل نظرًا لأهمية المدرس كعنصر أساسي 

للتغي��ير في التعلي��م، ويعد ضمان توفر المدرس��ين المؤهلين والُمدرّب��ين تدريبا مهنيا وذوي المهارات هو 

الطري��ق لنم��وذج ش��امل وناج��ح ومس��تدام للتعلي��م في مرحل��ة الطفول��ة المبكرة، ونس��تعرض ثلاث 

توصي��ات أساس��ية لمعالجة هذه الفج��وة كالتالي:
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دمج الأطفال ذوي الإعاقة في التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة

1. رفع الوعي وتغيير المواقف:
م��ن المه��م أن يحافظ المعلمون ومديرو المدارس والط��لاب وغيرهم من أصحاب المصلحة على مواقف/ 

آراء إيجابية ومعرفة صحيحة بش��أن دمج الأطفال ذوي الإعاقة حتى يتحقق نجاح التعليم الش��امل، 

ويج��ب أن يقتن��ع أصح��اب المصلح��ة بالفوائ��د الناتج��ة ع��ن التعلي��م الش��امل وال��ي تع��ود عل��ى جميع 

الأطف��ال، وم��ن أج��ل الحص��ول على مثل هذا الدعم الاجتماعي يجب اس��تخدام أس��اليب التواصل من 

أج��ل تغي��ير المواق��ف والس��لوك من خلال قن��وات مختلفة مثل وس��ائل الإع��لام وورش العمل والوعي 

المجتمعي.

2. الاستثمار في تدريب المعلمين الحاليين:
إن الاستثمار في إعداد المعلمين الرئيسيين من بين الكوادر الموجودة على المستوى الوطني واستخدام 

نم��وذج تعاق��بي لنش��ر الرس��الة م��ن ش��أنه أن يؤدي إلى نموذج مس��تدام فع��ال من حي��ث التكلفة وأقل 

تعقي��داً م��ن الناحية اللوجس��تية، وهو ما س��يؤدي إلى بن��اء كوادر ماهرة وذات معرف��ة وكفاءة تعمل 

في نهاي��ة المط��اف عل��ى نق��ل المعارف والمه��ارات إلى العاملين المعنيين الآخرين الذي��ن يعملون في النظام 

الشامل الجديد.

3. إدراك الحاجة إلى تطوير المناهج في جامعات تدريب المعلمين:
يُع��د ضم��ان التح��اق الجيل الجديد من المعلمين بق��وة العمل وتزويدهم بالمعرف��ة الضرورية ومزيج 

المهارات المناسبة أمر حاسم لاستدامة النظام وتعزيزه، لذا يكون العمل على تدريب المعلمين الجدد 

في الجامع��ات المتخصص��ة أم��ر في غاي��ة الأهمي��ة لخل��ق جي��ل م��ن المعلمين المجهزي��ن لقي��ادة مثل هذه 

المب��ادرة في عملهم كمعلم��ين في دور الحضانة.

وسيتم الإشارة إلى الفئة الثانية تحت عنوان »التوصيات التكميلية« والي تتناول بإيجاز العمل على 

الفجوات والتحديات المختلفة لإنش��اء نموذج ش��امل وكفء ومس��تدام وش��امل في مصر مع تعزيز كل 

  عنصر للآخر على النحو التالي:

1- إنش��اء غ��رف للمص��ادر تش��مل معلم��ين مدرب��ين متخصص��ين في التدريس ل��ذوي الاحتياجات 

الخاصة في دور الحضانة الدامجة: يُعد إنشاء غرف المصادر الي تشمل المعلمين المؤهلين والمدربين 

أم��ر لا غن��ى عن��ه عن��د دمج الأطف��ال ذوي الإعاقة، إذ يضمن ذلك حص��ول الأطفال ذوي الإعاقة 

على الدعم اللازم لدمجهم بش��كل كامل.

2- التنس��يق بين مختلف أصحاب المصلحة بهدف »صياغة« سياس��ات فعالة ذات آليات تنفيذ على 

مستوى جيد من التنسيق: يعد تعزيز آليات التنسيق بين أصحاب المصلحة المعنيين أمرًا ضروريًا 

من أجل العمل بشكل وثيق في »صياغة« سياسات متكاملة تستند إلى الأدلة. وحتى يتحقق تيسير 

الانتق��ال إلى نم��وذج ش��امل يج��ب تحدي��د الفج��وات من منظور نهج ش��امل وتجنب تك��رار الجهود 

وإنشاء قنوات اتصال فعالة.

3- توف��ر البيان��ات المصنف��ة وفق��ا للعم��ر والبيان��ات الخاص��ة بالأطف��ال ذوي الإعاق��ة دون س��ن 
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القسم الأول: خلفية

الخامس��ة: تحت��اج البيان��ات الحالي��ة إلى مزي��د م��ن التحس��ن حت��ى تس��اهم في إرش��اد عملي��ة صن��ع 

السياس��ات في مج��ال برام��ج التعلي��م والتدخ��لات في مرحل��ة الطفول��ة المبك��رة.

القسم الأول: خلفية:
السياق الدولي:

تع��د قضي��ة الإعاق��ة م��ن أهم القضايا ال��ي تؤثر على الدول و وتنميتها في جمي��ع أنحاء العالم، حيث 

يكون إدراك احتياجات الأشخاص ذوي الإعاقة وتوفير احتياجاتهم الأساسية وحقوقهم المتساوية في 

المجتمع الخطوة الأهم من أجل تحقيق دمجهم بشكل كامل في المجتمع، ووفقا للبنك الدولي ومنظمة 

الصح��ة العالمي��ة )2011(، يعان��ي م��ا يزي��د على مليار ش��خص من أحد أش��كال الإعاقة، وه��و ما يعادل 

15٪ تقريبا من سكان العالم، ويعيش 80٪ منهم في البلدان النامية، ومن بين هذه الأرقام، يعاني من 

110 مليون )2.2 ٪( إلى 190 مليون )3.8٪( من البالغين من إعاقات بالغة، ولا توجد في الوقت الحالي 

بيانات موثوقة أو ممثلة على مس��توى العالم تس��تند إلى القياس الفعلي لعدد الأطفال ذوي الإعاقة، 

حيث تتباين البيانات الموجودة عن الأطفال ذوي الإعاقة بش��كل كبير لعدة أس��باب مثل الاختلافات 

في تعري��ف الإعاق��ة وع��دم وج��ود الس��جلات في البلدان ذات الدخل المنخفض والمتوس��ط وس��وء إتاحة 

الوص��ول إلى الخدم��ات الس��ريرية والتش��خيصية وعدم الإب��لاغ عن الإعاقة لأس��باب ثقافية )منظمة 

الصحة العالمية، 2012(.

في البل��دان النامي��ة يعان��ي الأش��خاص ذوو الإعاقة من عدم دمجهم في المجتمع وس��وء الخدمات، ووفقاً  

لتقري��ر البرنام��ج المتكامل لتعزيز حقوق الأش��خاص ذوي الإعاق��ة في مصر )2010(، ما يُقدّر ب� ٪96 

م��ن الأش��خاص ذوي الإعاق��ة الذي��ن يعيش��ون في البل��دان النامي��ة لا يس��تطيعون الوص��ول إلى خدمات 

التأهي��ل ويعان��ون م��ن الاس��تبعاد. ويع��د التعليم م��ن أهم المجالات الي يتم فيها اس��تبعاد الأش��خاص 

ذوي الإعاقة؛ فعلى الرغم من أنه قد »تم الاعتراف دوليا بالتعليم الشامل كفلسفة لتحقيق الإنصاف 

والعدالة والتعليم الجيد لجميع الأطفال وخاصة من جرى العرف على استبعادهم من التعليم العام 

لأس��باب تتعل��ق بالإعاق��ة أو الع��رق أو الن��وع أو أي خصائص أخرى«، إلا أن العديد م��ن البلدان النامية 

لا تحق��ق ه��ذا اله��دف )2014(، حي��ث إن عوام��ل مث��ل الص��ورة الذهني��ة ع��ن الأش��خاص ذوي الإعاقة 

ونقص الوعي ومحدودية الموارد والتمويل المتاح والدعم على مس��توى الإدارة والسياس��ة والاستعداد 

المؤسس��ي والأف��راد المدرب��ين تش��كل تحديات أمام التق��دم في البلدان النامية )انج��واي وها، 2010(.

الاتفاقيات الدولية:
تحدد اتفاقية الأمم المتحدة لحقوق الطفل الي تم اعتمادها في عام 1989 الحقوق المدنية والسياسية 

والاقتصادي��ة والاجتماعي��ة والصحي��ة والثقافي��ة للأطف��ال، وق��د تضمن��ت إش��ارات مح��ددة لحق��وق 

الأطفال ذوي الإعاقة مثل عدم التمييز وحقوقهم في التعليم والحق في التعليم الجيد، وتتناول المادة 

2 عدم التمييز بصرف النظر عن العرق أو اللون أو النوع أو اللغة أو الدين أو الآراء في السياس��ة أو في 

المج��الات الأخ��رى أو الممتل��كات أو الإعاقة أو المكانة الاجتماعية، فيما تضمن المادة 23 حقوق الأطفال 
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دمج الأطفال ذوي الإعاقة في التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة

ذوي الإعاقة في الوصول إلى التعليم مع الاعتراف بحاجتهم إلى المساعدة والرعاية الخاصة، وبالإضافة 

إلى ذلك تقوم المواد 29/28 بإلقاء الضوء على حقوق الأطفال ذوي الإعاقة في التعليم الجيد لتطوير 

ش��خصية الطف��ل ومواهب��ه وقدرات��ه العقلي��ة والبدني��ة واحترام القي��م الثقافي��ة والوطنية الخاصة 

بالطف��ل )اتفاقية حقوق الطفل، 1989(.

وهن��اك معاه��دة رئيس��ية أخرى لحقوق الإنس��ان ه��ي اتفاقية الأم��م المتحدة لحقوق الأش��خاص ذوي 

الإعاق��ة  ال��ي تم اعتماده��ا في ع��ام 2006، وتن��ص عل��ى تمت��ع جمي��ع الأش��خاص ذوي الإعاق��ة بجميع 

الحريات الأساسية وحقوق الإنسان، وتحديدا في المادة 24 الي تلقي الضوء على حقوق جميع الأطفال 

ذوي الإعاقة والشباب في »الوصول إلى التعليم الشامل والتعليم الابتدائي والثانوي الجيد المجاني على 

قدم المس��اواة مع الآخرين في المجتمعات الي يعيش��ون فيها« )اتفاقية حقوق الأش��خاص ذوي الإعاقة، 

2006(،  وتؤكد أيضًا على توفير »الترتيبات التيسيرية المعقولة لمتطلبات الأفراد« ، وضرورة توفير 

الدع��م »في نظ��ام التعلي��م الع��ام لتيس��ير حصولهم على تعليم فع��ال« )اتفاقية حقوق الأش��خاص ذوي 

الإعاقة، 2006(، وتعمل اتفاقية حقوق الطفل واتفاقية حقوق الأشخاص ذوي الإعاقة على تعزيز 

كل منها للآخر، وتقدمان معا إطار للتعاون المتزايد بين المواثيق الدولية لحقوق الإنسان« )منظمة 

الصحة العالمية، 2012(.

السياق الوطني:
يتش��ابه الوض��ع في مص��ر م��ع حال��ة البل��دان النامي��ة الأخرى فيم��ا يتعل��ق بالعقبات ال��ي تحول دون 

تحقي��ق الدم��ج في التعلي��م، إلا أن سياس��ات وتعريف��ات الإعاق��ة والبيانات في مصر ق��د حققت أهداف 

مرحلية إيجابية في الس��نوات الأخيرة، حيث أصدرت مصر قانونًا جديدًا في عام 2018 بش��أن حقوق 

الأشخاص ذوي الإعاقة، وتتضمن اللوائح التنفيذية للقانون الجديد الخاص بحقوق الأشخاص ذوي 

الإعاق��ة بش��كل واض��ح تعري��ف الإعاقة ودرجات الإعاقة، فضلًا عن معي��ار القبول والدمج في النظام 

التعليمي العام )اتصالات شخصية، 2018(، ويوفر تعداد مصر لعام 2017 بيانات عن نسب الأشخاص 

ذوي الإعاقة في س��ن الخامس��ة فأكثر وفقًا لنوع الإعاقة وش��دتها والنوع والموقع الجغرافي، كما يوضح 

التعداد أن الأش��خاص ذوي الإعاقة يش��كلون 10.7 ٪ من الس��كان، إلا أنه لا توجد حاليا إحصاءات عن 

الأطفال دون س��ن الخامس��ة، والنتائج المنش��ورة غير مصنفة حس��ب الفئات العمرية )الجهاز المركزي 

للتعبئ��ة العامة والإحصاء، 2017(.
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شكل 1: إجمالي نسبة الأشخاص ذوي الإعاقة في مصر
 

الأشخاص ذوو إعاقة

الأشخاص بدون إعاقة

90,3

10,7

المصدر: الجهاز المركزي للتعبئة العامة والإحصاء، 2017.

وفيم��ا يتعل��ق بدم��ج الأطفال ذوي الإعاقة في التعليم، عل��ى الرغم من أن مصر وقعت وصدقت على 

اتفاقية حقوق الأش��خاص ذوي الإعاقة في عام 2008 واتفاقية حقوق الطفل في عام 1990 بالإضافة 

إلى إقرار قانون ش��امل خاص بحقوق الأش��خاص ذوي الإعاقة إلى جانب العديد من القرارات الوزارية 

يس��تمر اس��تبعاد الأطفال ذوي الإعاقة من نظام التعليم العام )اتصالات شخصية، 2018(.

السياسات الوطنية:
ظ��ل وض��ع الأش��خاص ذوي الإعاق��ة في مص��ر مهملًا وراكدًا ومش��ابهًا للعديد من ال��دول النامية لفترة 

طويلة حتى وقت قريب، وقد عملت مصر بموجب القانون المصري لتأهيل المعوقين رقم 39 لسنة 

1975 وال��ذي تم تعديل��ه في ع��ام 1982، وين��ص عل��ى حقوق الأش��خاص ذوي الإعاقة حت��ى عام 2018 

)الرفاعي، 2016(، إلا أن المدافعين عن حقوق ذوي الإعاقة يرون أن القانون كان مجرد حبر على ورق 

ولم يضم��ن بش��كل حقيق��ي المس��اواة في الحق��وق وتحقيق الدمج، ل��ذا بعد ثورة 2011 عبر الأش��خاص 

ذوي الإعاقة عن إحباطهم بشأن مطالبهم بالمساواة في الحقوق كما هو منصوص عليه في الاتفاقيات 

الدولي��ة )الرفاع��ي، 2016(، .وفي اس��تجابة للمطال��ب المتزايدة الي عبر عنها الأش��خاص ذوي الإعاقة 

تم إنشاء المجلس القومي لشؤون الإعاقة، والذي يعد »نقطة الوصل المحددة داخل الحكومة المصرية 

فيم��ا يتعل��ق بالأم��ور المتعلقة بتنفي��ذ اتفاقية الأمم المتحدة لحقوق الأش��خاص ذوي الإعاقة، وتتولى 

مس��ؤولية توجي��ه الاهتم��ام الواج��ب لإنش��اء أو تعيين آلية تنس��يق داخ��ل الحكومة المصرية لتيس��ير 

الإج��راءات ذات الصل��ة في القطاع��ات المختلف��ة وعل��ى مس��تويات مختلف��ة ” )المجل��س القوم��ي لش��ؤون 

الإعاق��ة، د.ت(، وق��د عمل المجلس القومي لش��ؤون الإعاق��ة والمدافعين عن حقوق ذوي الإعاقة حتى 

يتم بيان حقوقهم في الدستور، وكنتيجة لذلك شهدت مصر للمرة الأولى تسعة بنود في دستور 2014 

تش��ير إلى الأش��خاص ذوي الإعاق��ة، وأبرزها الم��ادة 81 الي تنص على: 

» تلتزم الدولة بضمان حقوق الأشخاص ذوي الإعاقة والأقزام، صحيا واقتصاديا واجتماعيا وثقافيا 
وترفيهيا ورياضيا وتعليميا، وتوفير فرص العمل لهم، مع تخصيص نسبة منها لهم، وتهيئة المرافق 
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العامة والبيئة المحيطة بهم، وممارستهم لجميع الحقوق السياسية ودمجهم مع غيرهم من المواطنين 
إعمالا لمباديء المساواة والعدالة وتكافؤ الفرص« )دستور جمهورية مصر العربية، 2014(.

يعت��بر دس��تور مص��ر ال��ذي صدر في عام 2014 تحول كب��ير في الحقوق الي تم منحها للأش��خاص ذوي 

الإعاق��ة في مص��ر، حي��ث تحظ��ر الم��ادة 53 م��ن الدس��تور التمييز ضد الأش��خاص ذوي الإعاق��ة، بينما 

تُلزم المادة 81 الدولة بالالتزام بالحقوق الاقتصادية والاجتماعية والثقافية والسياسية والتعليمية 

والصحي��ة للأش��خاص ذوي الإعاق��ة، وتن��ص أيض��ا عل��ى الت��زام الدول��ة بتوف��ير مراف��ق عام��ة  أفضل 

له��م، وتع��د الم��ادة 81 م��ن الدس��تور أول م��ادة ش��املة في تاريخ دس��اتير مصر تضمن حقوق متس��اوية 

للأشخاص ذوي الإعاقة، ومع ذلك هناك حاجة إلى بذل المزيد من الجهود لضمان حقوقهم المتساوية 

عل��ى أرض الواق��ع، ل��ذا فقد س��اهم مختلف أصح��اب المصلح��ة وبالتحديد وزارة التضام��ن الاجتماعي 

والمجل��س القوم��ي لش��ؤون الإعاق��ة والمنظم��ات غ��ير الحكومي��ة والمدافع��ون ع��ن حق��وق ذوي الإعاقة 

وممثل��و البرلم��ان في إص��دار أول قان��ون بش��أن حق��وق الأش��خاص ذوي الإعاق��ة )القان��ون رق��م 10 لعام 

2018(، وفي فبراير عام 2018 صدق الرئيس عبد الفتاح السيس��ي على القانون بعد أن أقره البرلمان، 

وقد قامت وزارة التضامن الاجتماعي بالتعاون مع الش��ركاء بالانتهاء من اللوائح الي أقرها مجلس 

ال��وزراء في الأول م��ن نوفم��بر عام 2018 )اليوم الس��ابع، 2018(. 

»قانون حقوق الأشخاص ذوي الإعاقة هو أول تشريع يؤثر على ذوي الإعاقة يُطبق في مصر منذ« 
قان��ون تأهي��ل المعاق��ين« )ش��لبي، 2018(، ويتك��ون القان��ون م��ن 58 م��ادة في ثماني��ة فص��ول وتتناول 

الحق��وق الصحي��ة والطبي��ة وحقه��م في التعلي��م والتدريب المه��ني والتوظيف والت��زام الدولة بضمان 

حق��وق الأش��خاص ذوي الإعاق��ة، ويكش��ف القان��ون الجدي��د ع��ن العدي��د م��ن الإصلاح��ات الإيجابي��ة 

فيم��ا يتعل��ق بالحق��وق التعليمي��ة، حيث يوج��د للمرة الأولى قانون ش��امل يتطلب اعتماد المؤسس��ات 

التعليمية لسياس��ات ش��املة تدعم الأش��خاص ذوي الإعاقة، وتتناول المواد 10-17 من القانون حقوق 

الأش��خاص ذوي الإعاقة في أن تش��ملهم المؤسس��ات التعليمية، بالإضافة إلى ضمان تكافؤ الفرص ومنع 

رفض المؤسس��ات طلبات الالتحاق بس��بب الإعاقة. 

كم��ا أص��درت وزارة التربي��ة والتعلي��م العدي��د من الق��رارات الوزارية قبل قانون رق��م 10 لعام 2018، 

وتشير المادة 9 من قانون التعليم رقم 138/ 1981 إلى إنشاء مدارس »تعليم ذوي الاحتياجات الخاصة« 

المخصصة للأطفال ذوي الإعاقة، وهي مدارس منفصلة عن المدارس العامة )المركز القومي للبحوث 

التربوي��ة والتنمي��ة، 2008(، إلا أن��ه »بع��د تصديق مصر على اتفاقية حقوق الأش��خاص ذوي الإعاقة 

)2007( أص��درت وزارة التربي��ة والتعلي��م المصري��ة ق��رارًا وزاريً��ا في ع��ام 2009 - تم تحديث��ه في ع��ام 

2015 - ينص على قبول الطلاب ذوي الإعاقات الخفيفة في المدارس العامة والخاصة الي تم إنشاءها 

وإعدادها لاستقبال هؤلاء الطلاب » )بارنيل، 2017(. 
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وفي ع��ام 2017 أص��درت وزارة التربي��ة والتعلي��م الق��رار ال��وزاري رقم 252 الصادر في أغس��طس 2017 

بش��أن قب��ول الط��لاب ذوي الإعاق��ات الطفيف��ة في م��دارس التعليم الع��ام، وينص الق��رار على أن دمج 

الط��لاب ذوي الإعاق��ات الخفيف��ة يجب أن يتم في الفصول العادية في م��دارس التعليم العام الحكومية 

والم��دارس الخاص��ة والم��دارس المجتمعي��ة وم��دارس اللغ��ات الرسمي��ة والم��دارس ال��ي ت��درس مناه��ج 

خاصة في جميع المس��تويات ما قبل الجامعية ورياض الأطفال )بدوي، 2017(، كما يؤكد القرار على 

أن الطلاب ذوي الإعاقة الذين يس��توفون هذا المعيار يحق لهم الدمج في أقرب مدرس��ة لمحل إقامتهم، 

ويفضل أن يتم ذلك في مدرسة بها غرفة المصادر ، وبالإضافة إلى ذلك أوضح القرار أن 10٪ فقط من 

إجمالي عدد الطلاب هم من الأطفال ذوي الإعاقة بحد أقصى أربعة طلاب لديهم نوع الإعاقة نفسها 

)بدري، 2017(، وأخيرا يجدر الإش��ارة  إلى أن الرئيس عبد الفتاح السيس��ي قد أعلن أن عام 2018 هو 

عام »الإعاقة« وهو ما شكل الحافز وراء العديد من التغييرات.

النطاق:
يتضم��ن التعليم الش��امل جميع المرافق التعليمي��ة بدءا من دور الحضانة في مرحلة الطفولة المبكرة 

وحتى الجامعات )داش، 2006(، ونظرا لصعوبة تناول نطاق التعليم الشامل كاملا في ورقة سياسات 

واحدة ستركز هذه الورقة على التحول إلى الدمج في مرافق التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة. 

يعرف التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة أيضا بالتعليم في دور الحضانة، وهو فرع من فروع نظرية 

التعلي��م يتعل��ق بالتدري��س للأطف��ال الصغ��ار )بش��كل رسمي أو غير رسم��ي( حتى س��ن الثامنة، وهي 

أس��رع مراح��ل النمو والتطور )المرك��ز القومي للبحوث التربوية والتنمي��ة، 2015(، وتتمثل المجالات 

الرئيس��ية للنم��و في التعلي��م في مرحل��ة الطفول��ة المبك��رة في النم��و البدن��ي والإدراك��ي والاجتماع��ي 

والعاطف��ي واللغ��وي )منظم��ة الصح��ة العالمي��ة، 2012(، وفي مص��ر ينقس��م مش��هد التعلي��م في مرحلة 

الطفولة المبكرة وفقا لتلك المجالات؛ إذ تتولى جهتان مس��ؤولية الإش��راف على دور الحضانة في وزارة 

التضامن الاجتماعي، وهي قسم الأمومة والطفولة المسؤول عن 14.300 دور حضانة والإدارة العامة 

لتأهي��ل المعاق��ين المس��ؤولة ع��ن 171 دور حضان��ة للأطف��ال ذوي الإعاق��ة، وفي أغل��ب الأحي��ان تت��ولى 

المنظمات غير الحكومية إدارة دور الحضانة الخاصة بوزارة التضامن الاجتماعي، وغالبا ما تتقاضى 

رس��وماً رمزي��ة، وتتلق��ى إعانات س��نوية من وزارة التضام��ن الاجتماعي، وبالإضافة إلى ذلك تُش��رف 

وزارة التعلي��م عل��ى 11.524 منش��أة تعليمي��ة في مرحل��ة التعلي��م ما قب��ل الابتدائي )كت��اب الإحصاء 

الس��نوي لوزارة التعليم، 2018/2017(. 
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شكل 2: مرافق التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة في مصر

مرافق التعليم فى مرحلة 
الطفولة المبكرة فى مصر

وزارة التعليم

11.524 منشأة تعليمية 
فى المرحلة ما قبل الابتدائي

171 حضانة مخصصة 
للأطفال ذوي الإعاقة

 14.300
حضانة أطفال

وزارة التضامن الاجتماعي

 

لماذا يجب التركيز على الدمج في التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة؟

تعت��بر قضي��ة التدخ��لات في مرحل��ة الطفول��ة المبك��رة للأطف��ال ذوي الإعاقة وعملية الدمج في س��ن 

مبك��رة قضاي��ا حاسم��ة إذا م��ا تم التعام��ل معه��ا بم��ا يتماش��ى مع الض��رورة الملح��ة لها يمك��ن أن تؤدي 

إلى نتائ��ج إيجابي��ة عل��ى حي��اة جميع الأطف��ال والمجتمع ككل، ويت��م اختيار المراف��ق الخاصة بمرحلة 

الطفول��ة المبك��رة كنقط��ة انطلاق للتدخلات اس��تنادّا إلى الأدل��ة العلمية الدقيقة وتج��ارب عدة دول 

ال��ي ت��برز أهمي��ة التدخ��ل في الإعاق��ة في مرحل��ة مبك��رة لخل��ق بيئ��ة تمكيني��ة للأطف��ال لتحقي��ق 

إمكاناته��م الكامل��ة )إيروي��ن وصديقي وهيرتزمان، 2007(، حيث يؤكد الأس��اس المنطقي للتدخلات 

المبك��رة عل��ى أن »تج��ارب الأطف��ال المبك��رة تلع��ب دوراً حاسم��اً في نم��و الم��خ« )باختص��ار: عل��م النمو في 

مرحل��ة الطفول��ة المبك��رة«، 2008(، حي��ث يك��ون نمو الطف��ل في هذه الفترة حيوي وبال��غ الأهمية لأن 

التجارب في مرحلة الطفولة المبكرة يمكن أن تؤثر على النتائج طوال حياة الفرد، وفي هذه المرحلة 

»تظه��ر المه��ارات في ع��دد من المجالات المرتبطة: النمو الحس��ي الحركي والمع��رفي والتواصلي والعاطفي 

الاجتماع��ي والمه��ارات اللغوي��ة« )إيروي��ن وصديق��ي وهيرتزمان، 2007(، ويس��تمر النم��و في كل مجال 

من خلال سلس��لة من المراحل أو الخطوات ويتضمن عادة إتقان المهارات البس��يطة قبل تعلم المهارات 

الأكث��ر تعقي��دًا« )منظمة الصح��ة العالمية، 2012(.

وبالنس��بة للأطف��ال الذي��ن يعانون من الإعاقة يعتبر وقت ه��ام للغاية لضمان الوصول إلى التدخلات 

الت��ى يمك��ن أن تس��اعدهم على الوصول إلى مكانتهم الكاملة وإعداده��م للدمج فى المدارس والمجتمع، 

ويكون توفير البيئة المثلى للرعاية والتعلم في الوقت المناس��ب من ش��أنه تغيير مس��ار نمو الطفل على 

المدى الطويل والحد من المضاعفات الصحية الثانوية والنفس��ية ) الكلية الملكية الأس��ترالية للأطباء، 

.)2013

وبالإضاف��ة إلى الأدل��ة البحثي��ة يوج��د بُع��د متعل��ق بحق��وق الإنس��ان له��ذه القضي��ة، فوفق��اً لاتفاقي��ة 

حق��وق الطف��ل واتفاقي��ة حق��وق الأش��خاص ذوي الإعاق��ة، للأطف��ال ذوي الإعاق��ة الح��ق في النمو«إلى 

أقص��ى ح��د ممك��ن«  والالتحاق بالمراف��ق التعليمية العام��ة )اتفاقية حقوق الطف��ل، 1989(، وتعترف 
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كلت��ا الاتفاقيت��ان بأهمي��ة التركي��ز على تأث��ير البيئة بدلًا م��ن إعاقة الطفل كس��بب للإقصاء ونقص 

النم��و، وع��لاوة عل��ى ذل��ك للأطفال ذوي الإعاقة الح��ق في الحصول على فرص متس��اوية مع الأطفال 

الآخرين في جميع جوانب الحياة مثل التعليم واللعب والترفيه والأنشطة الثقافية وإمكانية الوصول 

إلى المعلوم��ات وغيره��ا وذل��ك حت��ى يتمكنوا م��ن الوصول إلى كام��ل إمكاناتهم.

وعل��ى الرغ��م م��ن أن الأطفال ذوي الإعاق��ة أكثر عرضة لمخاطر النمو، إلا أنه يتم تجاهلها في تصميم 

البرامج والخدمات المحددة الي تضمن نموهم والتدخلات الي تلاءم احتياجاتهم )منظمة الصحة 

العالمي��ة، 2012(، حي��ث يحت��اج العديد من الأطفال ذوي الإعاق��ة إلى خدمات إضافية متخصصة مثل 

التأهي��ل )الع��لاج الطبيع��ي والتنقل قب��ل التوجيه، وع��لاج النطق، وغيرها( لمس��اعدتهم في الوصول 

إلى الحد الأقصى من إمكاناتهم، وبينما تمضي مصر في رحلتها لتعزيز الخدمات المقدمة للأش��خاص 

ذوي الإعاق��ة وخاص��ة الأطف��ال م��ن خ��لال مجموع��ة متنوعة م��ن البرام��ج والمراف��ق المختلفة يوجد 

ع��دد غ��ير كاف م��ن مقدم��ي الخدمات )ش��نودة، 2009(، فضلا ع��ن أن الغالبية العظم��ى من العاملين 

في الخدم��ات القائم��ة يفتقرون إلى المهارات المطلوبة والمعرفة الكافية عن الإعاقة والتدخلات المبكرة 

والتأهيل والتعليم الش��امل )اتصالات ش��خصية، 2018(.

تستند المرافق التعليمية الشاملة إلى منطق اقتصادي واجتماعي، وفيما يتعلق بالمنطق الاقتصادي 

ف��إن الأطف��ال ذوي الإعاق��ة الذي��ن يتلق��ون تدخ��لات الرعاي��ة في مرحل��ة الطفول��ة المبك��رة وفق��ا 

لاحتياج��ات نموه��م م��ن المرج��ح أن يت��م دمجمه��م في المجتم��ع كأعضاء أس��وياء ومنتج��ين )هيكمان، 

.)1999

شكل 3: الدمج بالمقارنة بنماذج التعليم الأخرى 

 

المصدر: 

https://www.special-education-degree.net/what-are-inclusive-special-education-programs/ 
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ويمك��ن أن يقل��ل ذلك من التكاليف المس��تقبلية للتعليم والرعاي��ة الطبية وأوجه الإنفاق الاجتماعي 

الحكوم��ي الأخ��رى )هيكم��ان، 2006(، وبالإضاف��ة إلى ذل��ك البرام��ج المفصل��ة والمصممة جي��دًا لتنمية 

الطفولة المبكرة  للأطفال ذوي الإعاقة يمكن أن توفر لمقدمي الرعاية )الوالدين( مزيدًا من الوقت 

للمشاركة في العمل المنتج وتمكين الأطفال الصغار من الالتحاق بالبرامج الي تساعدهم على الوصول 

إلى إمكاناتهم الكاملة )بانكس وبولاك، 2014(، أما عن الميزة الاجتماعية، يكون دمج الأطفال في سن 

مبكرة من شأنه أن يساهم في خلق جيل من الأطفال على وعي بأقرانهم من الأطفال ذوي القدرات 

المختلف��ة ويش��جع عل��ى قبول الاختلافات، وهو ما قد يش��جع بدوره على »ق��در أكبر من قبول التنوع 

وتكوين مجتمعات أكثر تس��امحا وعدلا وتماسكا )روهفيردر، 2015(.

القسم الثاني: عرض المشكلة:
هن��اك اهتم��ام متزاي��د بالتعلي��م الش��امل، وقد حققت مص��ر إنجازًا فيم��ا يتعلق بالسياس��ات الخاصة 

بالأشخاص ذوي الإعاقة وتحديدا الحقوق المتعلقة بالدمج في المرافق التعليمية العامة، إلا أن  السياق 

الحال��ي يب��ين وج��ود فج��وة بين ما تهدف السياس��ات إلى تحقيقه وج��دوى تفعيله��ا، إذ يتطلب الدمج 

اس��تعدادات ولا يمك��ن أن يت��م التعام��ل مع��ه بحك��م الواقع، وتختلف الاس��تعدادات من س��ياق إلى آخر، 

ومن النقاط الهامة لتأسيس هذه السياسات وتنفيذها هو إعداد الكوادر )ستابس، 2008(، ويجب أن 

يفهم المعلمون الدمج وأن يتم بناء قدراتهم للعمل في إطار شامل، ولا يوجد مخطط »لتنفيذ التعليم 

الشامل، حيث إنها عملية ديناميكية ثقافية متعددة الجوانب وتتباين وفقا للسياق« ولا تعتمد على  

اس��تعارة حلول من الثقافات الأخرى دون تحديد س��ياق لها )س��تابس، 2008(.

بش��كل ع��ام هن��اك نق��ص في الكوادر ذوي المعرفة والوعي والماهرة الُمدرّب��ة تدريبًا جيدًا الي تعمل في 

مج��ال الإعاق��ة في مصر )ش��نودة، 2008(، وتكون هذه المش��كلة أكثر وضوحا في مج��ال برامج الطفولة 

المبك��رة للأطف��ال ذوي الإعاق��ة الذي��ن لديه��م احتياج��ات تعليمي��ة خاص��ة بالإضاف��ة إلى التدخ��لات 

الأخ��رى،  وتوج��د فج��وات فيما يتعلق بقدرات المتخصصين الذي��ن يعملون مع الأطفال ذوي الإعاقة 

مما يؤثر على جودة الخدمات المقدمة )غنيم، 2014(، وعلى الرغم من أن هذه المشكلة تظهر بوضوح 

في قطاع التأهيل، إلا أنها يمكن أن تؤثر بشكل خطير على عملية الدمج لعدة أسباب؛ إذ يتطلب دمج 

الأطف��ال ذوي الإعاق��ة إج��راء تدخ��لات متخصص��ة نياب��ة عن المنش��أة التعليمية، حي��ث يتم تدريب 

المعلم��ين وفه��م كيفي��ة تحدي��د أو إج��راء التدخ��ل أو اس��تيعاب الأطف��ال ذوي الإعاق��ة أو الاحتياجات 

التعليمي��ة الخاص��ة، وبالإضاف��ة إلى ذل��ك يحتاج المعلم��ون إلى معرفة متعمقة بالمراح��ل المختلفة لنمو 

الطف��ل حت��ى يتمكن��وا م��ن فه��م حالة الطف��ل الذي يواج��ه تأخرًا أو صعوب��ة، حتى يتمكن��وا إما من 

تقديم النصح لأولياء الأمور للخضوع للتقييم أو إحالتهم إلى أخصائي أو العمل وفقا لاس��تراتيجيات 

تعليمية مختلف��ة )بيفريدج، 1999(.
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وتوض��ح البيان��ات الت��ى تم جمعها من الأبحاث والزيارات الميدانية أن المدرس��ين والموظفين بالمدرس��ة 

يفتقرون إلى المهارات اللازمة لتنفيذ اس��تراتيجيات  ش��املة )عبد الحميد، 2010 ؛ الزهيري، 2014(، 

ويص��ل ذل��ك لدرج��ة أن نق��ص المعرف��ة والتدريب الملاءم قد تس��بب أن بعض البيئ��ات تصبح معادية 

للأطفال ذوي الإعاقة وقد تتحول إلى بيئات مس��يئة للطفل لا تلبي احتياجاته أو تحميه، وس��تؤدي 

إلى ع��زل الطف��ل داخ��ل الفص��ل الدراس��ي )اتص��الات ش��خصية، 2018(، وبن��اء على ذل��ك يوجد ثلاث 

فجوات رئيسية في مجال بناء القدرات وهي: رؤية/ مواقف المعلمين ومجتمعاتهم فيما يتعلق بدمج 

الأطفال ذوي الإعاقة؛ وعدم وجود تدريب منتظم للمعلمين الحاليين للوفاء بالاحتياجات المتغيرة 

للطلاب بسبب المركزية والتكلفة والجوانب اللوجستية المعقدة وعدم استدامة التدريب، فضلا عن 

أن المناهج الدراسية في جامعات تدريب المعلمين الجدد تفتقر إلى الوحدات المتعمقة اللازمة لإعداد 

المدرس��ين للعم��ل في س��ياق الدم��ج )إم��ام ومحمد، 2011، الزه��يري وري��زو، 2016(، وبالإضافة إلى ذلك 

هناك مشاكل أخرى قد تعوق إنشاء نظام شامل مستدام مثل: عدم توفر غرف المصادر المجهزة الي 

تش��مل المعلم��ين المدرب��ين عل��ى العم��ل م��ع ذوي الاحتياج��ات التعليمي��ة الخاصة والحاج��ة إلى تعزيز 

التنسيق بين مختلف الجهات الحكومية لإنشاء آليات تنفيذ منسقة ونقص البيانات المصنفة حسب 

العم��ر والبيان��ات الخاص��ة بالأطف��ال ذوي الإعاق��ة تحت س��ن الخامس��ة، ل��ذا تركز هذه الورقة بش��كل 

أساس��ي عل��ى اق��تراح التدخلات الي تؤثر عل��ى تطوير المرافق التعليمية العام��ة في مرحلة الطفولة 

المبك��رة وتس��اعد بش��كل كب��ير في تعزي��ز رأس الم��ال البش��ري، مما ي��ؤدي إلى إعداد ك��وادر مؤهلة وذات 

معرفة وكفاءة على مس��توى الدولة ككل، وعلاوة على ذلك تتناول الورقة المش��اكل الأخرى الي تم 

تحديده��ا لضم��ان وجود نظام ش��امل مس��تدام وعلى مس��توى جيد من التنظي��م للتعليم في مرحلة 

المبكرة. الطفولة 

القسم الثالث: التوصيات:
بدراسة وضع مرافق التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة في مصر وجدوى الدمج في ظل نهج متعدد 

الجوان��ب تم تحدي��د ع��دة فج��وات يمك��ن أن تع��وق تعمي��م الدمج وتحت��اج إلى معالجة م��ن أجل نظام 

مستدام وفعال.

ونظ��را لتداخ��ل جوان��ب القضي��ة قمنا بتقس��يم التوصي��ات إلى فئتين: الفئة الأولى تض��م التوصيات 

الأساس��ية وترك��ز عل��ى بن��اء القدرات البش��رية كمدخل لتعميم الدم��ج، بينما تتن��اول الفئة الثانية 

»التوصي��ات التكميلي��ة« بإيج��از بع��ض الفج��وات والتحدي��ات القائم��ة لتنفي��ذ نم��وذج ش��امل وفع��ال 

ومس��تدام للدم��ج في مصر.

التوصيات الأساسية:
وفق��ا لأفض��ل الممارس��ات وآراء الخ��براء لا غن��ى ع��ن قيم��ة العنص��ر البش��ري في أي تدخ��ل، ل��ذا وق��ع 

الاختيار على تركيز جوهر توصياتنا على الاستثمار في بناء القدرات البشرية كأولوية، مع التركيز 

بش��كل مفصل على تدريب المعلمين الحاليين )اس��يدوا، 2011(، و«يعد ضمان توفر المعلمين المؤهلين 
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والمدرب��ين تدريبً��ا مهنيً��ا وتحفيزه��م ودعمهم بش��كل جيد لجمي��ع المتعلمين أم��رًا ضروريًا لمواجهة 

التحديات التعليمية الرئيس��ية الحالية في البلدان الفقيرة والغنية« )انجواي وها، 2010(، لذا تس��تند 

التوصيات المقترحة إلى أفضل الممارسات من البلدان النامية وذات الدخل الدخل المنخفض-المتوسط 

مثل فيتنام والهند ونيبال بش��أن كيفية تكوين قوة عمل يمكنها دعم أهداف الدمج بأفضل صورة.

ويج��ب مراع��اة ثلاث��ة مجالات رئيس��ية عند تطوير القدرات البش��رية في س��ياق الدم��ج وهي: رؤية/ 

معرف��ة المعلم��ين ومجتمعاته��م بش��أن الدم��ج، وتدري��ب المعلم��ين الحالي��ين في ه��ذا المج��ال لتحس��ين 

قدراته��م، وبرام��ج تدري��ب المعلم��ين الج��دد لضم��ان دخ��ول الأجي��ال القادم��ة م��ن المعلم��ين إلى المهنة 

مزودي��ن بالمه��ارات والمعرف��ة الضروري��ة )انج��واي وه��ا، 2010(.

شكل 4: المجالات الرئيسية لبناء القدرات  البشرية

مواقف / معارف المعلمين

تدريب الكوادر الحالية

الجوانب الثلاثة 
لبناء القدرات البشرية

فى التعليم الشامل

تدريب المعلمين الجدد

1- رفع الوعي والتغيير في المواقف:
لضم��ان نج��اح التعلي��م الش��امل من المهم أن يتمت��ع المعلمون ومدي��رو المدارس والط��لاب وغيرهم من 

أصح��اب المصلح��ة بمواق��ف/ آراء إيجابي��ة ومعرفة صحيحة فيما يتعلق بدم��ج الأطفال ذوي الإعاقة، 

حي��ث يج��ب أن يقتن��ع أصحاب المصلحة بالفوائ��د الي يوفرها التعليم الش��امل لجميع الأطفال.

وعل��ى الرغ��م م��ن أن القان��ون يضم��ن التعلي��م الش��امل وتؤك��د علي��ه الاتفاقي��ات الدولي��ة ، إلا أنه لن 

ينج��ح ب��دون الدع��م والحم��اس من جانب الممارس��ين وأصح��اب المصلح��ة المعنيين.

وحت��ى يت��م الحص��ول على مثل ه��ذا الدع��م الاجتماعي والتغير الس��لوكي يجب الاس��تفادة من طرق 

التواص��ل،  وه��و أم��ر لي��س بالس��ريع أو اليس��ير )ج��اد، 2011(، إلا أنه يوجد عدد م��ن الطرق لتحقيق 

ه��ذا التغيير في مصر.

وم��ن ه��ذه القن��وات الهامة تنظيم ورش عم��ل تدريبية للمعلمين وأهم أعضاء المجتمع حول فلس��فة 

الدم��ج وم��دى فائدت��ه لجميع الأطف��ال، ومن قنوات التوعي��ة الأخرى تقديم فوائد التعليم الش��امل 

وبع��ض الوح��دات التعليمي��ة في الم��دارس وجامع��ات وكليات تدري��ب المعلمين لخلق جي��ل على درجة 

جي��دة م��ن الوعي به��ذه القضية وأهميتها )انج��واي وها، 2010(.

وفي الوق��ت الحال��ي يوج��د بوزارة التضام��ن الاجتماعي أكثر من 2000 أخصائ��ي اجتماعي وفي وزارة 

الصح��ة حوال��ي 14000 م��ن العامل��ين في الرعاي��ة الصحي��ة، بالإضاف��ة إلى المنظم��ات غ��ير الحكومي��ة 
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المختلف��ة ال��ي يمكن أن تعمل على نش��ر الرس��الة من خلال الوصول إلى طبق��ات مختلفة من المجتمع، 

ويمكن للتوعية المجتمعية الشعبية أن تؤدي إلى مواجهة قدر أقل من المقاومة والحصول على المزيد 

م��ن الدع��م م��ن قبل المجتمعات المحلية، إذ يعد الوعي أس��اس تحقيق ه��ذا التغيير، وبدون رفع الوعي 

ب��ين مختل��ف أصح��اب المصلح��ة المعني��ين - وأهمه��م المعلم��ون والمجتم��ع - س��يكون من الصع��ب تحقيق 

التقدم )حس��انين، 2015(.

2- الاستثمار في تدريب المعلمين الحاليين:
في ع��الم مثال��ي بم��وارد غير محدودة يجب تدريب كل معلم واعتماده على يد خبير حتى يتمكن من 

تقديم الدعم اللازم للأطفال ذوي الإعاقة وتمكينهم من المش��اركة بالكامل، وفي البلدان ذات الموارد 

الوف��يرة والدع��م اللوجس��ي الق��وي يت��م تحقيق ذلك م��ن خلال مدرس��ي الفصل الذي��ن يتم دعمهم 

بشكل كامل »من قبل المعلمين المتخصصين الذين تكون مهمتهم الوحيدة تقديم دعم خاص لمعلمي 

الفصول والطلاب ذوي الإعاقة، ويتعاونون مع موظفي المدرسة لتقديم المشورة الفنية في التخطيط 

لل��دروس وتقدي��م الدعم المباش��ر للطلاب والمعلمين أيضًا« )انجواي وه��ا، 2010(، ومع ذلك في البلدان 

النامي��ة والبل��دان ذات الدخل المنخفض-المتوس��ط مثل مصر يع��د تنفيذ هذا النموذج تحدي في هذه 

الأثن��اء، بس��بب ارتف��اع التكلف��ة والخدم��ات اللوجس��تية المعق��دة وع��دم وج��ود عدد كاف م��ن الخبراء 

والموظفين المدربين بشكل جيد لتقديم مثل هذا التدريب )إمام ومحمد، 2011(، لذا يكون من المهم 

العم��ل عل��ى التعدي��لات المحلية لاق��تراح حلول أكثر جدوى لتقديم الدعم لمعلمي الفصول الدراس��ية 

والأطفال ذوي الإعاقة.

وفي إط��ار قي��ود الميزاني��ة ومركزي��ة التدري��ب لن يك��ون تحقيق هذا اله��دف ممكنًا، حي��ث إن تدريب 

المعلمين الحاليين في مصر مرتفع التكلفة ومعقدً من الناحية اللوجستية ومركزيًا، إذ يستلزم سفر 

المعلم��ين إلى المحافظ��ات الأخ��رى لتلقي وح��دات تدريبية )اتصالات ش��خصية، 2018(، وإذا ما وضعنا 

في الاعتب��ار أن كل معل��م يحت��اج إلى 6-9 وح��دات تدريبي��ة في المتوس��ط تس��تغرق كل منه��ا 10 أي��ام في 

المتوس��ط، بم��ا في ذل��ك نفقات الس��فر وبدل الس��فر  والوجبات والانتقالات والإقام��ة وأماكن التدريب 

والتكالي��ف الأخ��رى ذات الصل��ة، ويمك��ن أن يص��ل متوس��ط التكلف��ة المق��درة لتدري��ب كل معل��م ل��كل 

وحدة تدريبية إلى 3000 جنيه مصري )اتصالات شخصية، 2018(، ويتباين متوسط عدد المعلمين 

ويق��در بنح��و ثلاث��ة إلى خمس��ة مدرس��ين ل��كل حضان��ة ل��كل دار حضان��ة، وتظهر الحس��ابات الأولية 

الي تس��تند إلى القيم المتوس��طة أن ميزانية تدريب جميع المعلمين س��تكون مكلفة وس��تكون عملية 

معق��دة م��ن الناحي��ة اللوجس��تية من الصعب اس��تدامتها، مما قد يش��كل في النهاية عقب��ة أمام إعداد 

ك��وادر مؤهل��ة، ل��ذا نقترح حلًا فعال من حيث التكلفة ومس��تدام يعتم��د على نموذج تدريب تعاقبي 

سيمثل العملية الي سيتم من خلالها نقل »رسائل التدريب من الخبراء والمتخصصين من خلال عدة 

طبق��ات م��ن الموظفين وانتهاءً بالمعلم��ين« )دوف، 1986(.
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كيف يتم تنفيذ النموذج؟
تُش��رف وزارة التضام��ن الاجتماع��ي عل��ى 171 دار حضان��ة للأطف��ال ذوي الإعاقة؛ وق��د اخترنا دور 

الحضانة تلك كمدخل للتدخلات المقترحة، ويستند التدخل الذي نقترحه إلى الاستثمار في الكوادر 

الي تعمل حاليا في دور الحضانة تلك، ونخطط للبناء على هذه الكوادر من خلال الاس��تثمار بش��كل 

كب��ير في تدريبه��م ليكونوا معلمين رئيس��يين أو بعبارة أخرى نواة النموذج التعاقبي.

يعم��ل المعلم��ون في دور حضان��ة الأطف��ال ذوي الإعاق��ة بالفع��ل م��ع ه��ؤلاء الأطف��ال، فه��م عل��ى وع��ي 

بالس��ياق - نظ��را لكونه��م جزء من المجتمع - والتحديات المحلي��ة واحتياجات مجتمعاتهم، وبالإضافة 

إلى ذل��ك يتواج��دون بالق��رب م��ن دور الحضان��ة العادي��ة، وه��و م��ا ل��ن يؤدي إلى زي��ادة الكف��اءة وتأثير 

الدورات التدريبية فحس��ب، بل س��يضمن أيضًا اس��تدامة العملية وينتج عنه عائد اجتماعي طويل 

الأج��ل للاس��تثمار  )أندروز وهاوس��يجو وتوم��اس، 1990(.

وبالإضاف��ة إلى ذل��ك م��ن خ��لال تدري��ب الموظف��ين العامل��ين م��ع الأطف��ال ذوي الإعاق��ة نقوم بإنش��اء 

مراكز امتياز في تقديم الخدمات وجودة الخدمات المقدمة إلى الأطفال ذوي الإعاقة الذين يحتاجون 

إلى تدخلات ش��ديدة تتطلب ترتيبات رئيس��ية لا يمكن تقديمها في دور الحضانة الش��املة مثل علاج 

النط��ق، وبتحس��ين هذه الخدم��ات عن طريق بناء القدرات نقوم بإعداد ك��وادر مؤهلة لديها المعرفة 

والمه��ارات اللازم��ة لتقدي��م الخدمات وعل��ى وعي بالتدخلات الخاصة المطلوبة ل��كل حالة، لذا يهدف 

الاستفادة من الموارد البشرية الحالية إلى الإسراع في عملية إعداد مهنيين جدد على المستوى الميداني 

يكون باستطاعتهم في وقت أقصر العمل كمدربين وموجهين للمدرسين في دور الحضانة العادية في 

المناطق المحيطة بهم.

وبن��اءً عل��ى ذلك يتضح أن تدري��ب جميع الموظفين العاملين في دور الحضانة الخاصة بالأطفال ذوي 

الإعاقة على أيدي الخبراء سيعتبر بديلًا أكثر جدوى من تدريب جميع الموظفين العاملين في جميع 

مراف��ق التعلي��م في مرحل��ة الطفول��ة المبك��رة على الصعيد الوطني، ويبلغ متوس��ط ع��دد العاملين في 

دور الحضان��ة الخاص��ة بالأطف��ال ذوي الإعاق��ة حوال��ي 855 معلمً��ا مقاب��ل أكثر م��ن 40.000 معلم في 

منشآت التعليم العام.

وبالتالي س��يكون الاس��تثمار بش��كل كبير في هذا القطاع لإعداد معلمين رئيسيين أكثر جدوى، وذلك 

بسبب التكلفة والجوانب اللوجستية في مقابل العدد الإجمالي للمعلمين، ويستخدم مصطلح »المعلم 

الرئيس��ي« في ه��ذا الس��ياق للإش��ارة إلى مجموع��ات المعلم��ين م��ن دور الحضانة الخاص��ة بالأطفال ذوي 

الإعاقة الذين س��يتلقون تدريباً كافياً على مواضيع مختلفة تتعلق بالأطفال ذوي الإعاقة والتعليم 

الشامل، ثم سيتم تدريبهم ليكونوا مدربين )تدريب المدربين( في هذا الموضوع )انجواي وها، 2010(، 

وسيكونون بمثابة الموارد البشرية الأساسية لتنفيذ دور الحضانة الشاملة، وبمجرد تدريبهم سيتم 

تكليفه��م بمجموع��ة من ثلاثة إلى أربعة مرافق مج��اورة للتعليم في مرحلة الطفولة المبكرة ليقوموا 

بزيارتها بالتناوب.
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إن تطوي��ر ش��بكة م��ن المعلم��ين الرئيس��يين في كل محافظ��ة فعالًا من حي��ث التكلفة ومس��تداماً وأقل 

تعقيداً من الناحية اللوجيستية لأنهم بالفعل جزء من النظام ولديهم خبرة في التعامل مع الأطفال 

ذوي الإعاق��ة، ويعيش��ون في المحافظ��ات نفس��ها، وه��و م��ا س��يقلل بش��كل كب��ير م��ن تكالي��ف التدري��ب 

وس��يؤدي إلى تكوين وس��يلة مس��تدامة لتقديم التدريب.

س��يكون دع��م المعلم��ين الرئيس��يين هامً��ا في مج��الات بن��اء الق��درات والتخطي��ط والرص��د والإب��لاغ، 

وفي مج��ال بن��اء الق��درات س��يقوم المعلم��ون الرئيس��يون بتك��رار التدريبات ال��ي تم تلقيه��ا من خبراء 

خارجي��ين في دور الحضان��ة المس��ندة إليه��م، وهو ما سيش��كل من��بر فعال من حيث التكلفة ومس��تدام 

لنقل المعرفة وتبادل الخبرات )مكفيت، د.، 1998(، وبالإضافة إلى ذلك سيساعد المعلمون الرئيسيون 

في التخطي��ط فيم��ا يتعلق بالمس��اعدة في تطوير خطط التدخ��ل، ويمكن لمعلمي دور الحضانة العادية 

الاس��تفادة م��ن خبراته��م في وض��ع خط��ط التعلي��م الفردي��ة، وفيما يتعل��ق بالرصد والإبلاغ س��يقوم 

المعلمون الرئيسيون بإجراء زيارات ميدانية منتظمة إلى دور الحضانة المسندة إليهم لمراقبة تنفيذ 

التعليم الشامل والتدخلات بالإضافة إلى متابعة تقدم الأطفال ذوي الإعاقة ورصد الدروس وتقديم 

الملاحظ��ات للمعلم��ين، كما س��يقوموا بكتاب��ة تقارير دورية تلخ��ص نتائج الزيارات ليتم إرس��الها إلى 

الس��لطة المس��ؤولة - وه��ي في هذه الحال��ة مديري��ة وزارة التضامن الاجتماعي بالتنس��يق مع مديرية 

وزارة التربية والتعليم - مع إرفاق التوصيات حول تحسين النتائج التعليمية للأطفال ذوي الإعاقة 

في النظام الش��امل، لذا نوصي بإنش��اء قاعدة محلية من مدربي المعلمين لقيادة عملية التغيير ونقل 

والمعرفة. المهارات 

شرح النموذج التعاقبي:
س��وف تعم��ل دور الحضان��ة الخاصة بالأطف��ال ذوي الإعاقة كنواة للنموذج التعاق��بي لدعم الدمج في 

جمي��ع دور الحضان��ة في نهاي��ة المطاف، وبع��د أن يتم تدريب الطبقة الأولى من دور الحضانة المحيطة 

بش��كل جي��د ستتس��ع الدائ��رة وس��يتم تدري��ب المزيد م��ن دور الحضانة المحيط��ة بها وهك��ذا، كما هو 

موضح في )الش��كل 5(.
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شكل 5: شرح النموذج التعاقبي لتدريب المعلمين

جامعة كيب تاون، معهد لونج، وحدة ترجمة المعرفة، مجموعة النهج العملي للرعاية.

/https://knowledgetranslation.co.za/pack :المصدر

وبناء على ذلك يركز هذا الأس��اس المنطقي على إيجاد أفضل س��يناريو ملاءم يتم تنفيذه واختباره 

عل��ى عين��ة صغيرة يمكن التحك��م فيها – مقارنة بالعدد الإجمالي لمرافق التعليم في مرحلة الطفولة 

المبكرة - الي تعمل كمنارة تؤثر على تطوير المرافق التعليمية العامة وتساعد بشكل كبير في تنمية 

وتعزي��ز رأس الم��ال البش��ري وإع��داد الك��وادر الماه��رة ذات المعرف��ة والكف��اءة وال��ي س��تعمل لاحقا من 

خ��لال نم��وذج تعاق��بي في بن��اء قدرات - وكذل��ك نقل المعرفة والمه��ارات - الموظف��ين المعنيين الآخرين 

في النظام. 

خلق حوافز للمعلمين الرئيسيين: 
يج��ب الاع��تراف بكث��رة المهام الملق��اة على عاتق المعلمين الرئيس��يين وبإمكاني��ة مواجهتهم لصعوبات 

في مهامه��م الإضافي��ة إلى جان��ب عملهم المعتاد، لذا يعد توفير بدل صغير لكل زيارة للرصد من طرق 

تحفيز المعلمين الرئيسيين للقيام بمهامهم المتعددة )انجواي وها، 2010(، ويوجد استراتيجية أخرى 

للحواف��ز م��ن خ��لال طرق مبتكرة لمكافأة المعلمين الرئيس��يين على وقته��م وجهدهم، ويمكن أن يتم 

ذلك من خلال المنظمات غير الحكومية أو مرافق التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة الي يعمل بها 

المدرسون، حيث يتم إظهار الامتنان من خلال الحوافز غير المالية مثل شهادات التقدير والي يمكن 

أن تع��زز صورة المعلم وق��د تؤدي إلى الترقية.

رصد وتقييم التدريب:



21

القسم الثالث: التوصيات

وحت��ى يت��م ضم��ان الح��د الأقص��ى م��ن نتائ��ج أنش��طة التدري��ب س��تقوم وزارة التضام��ن الاجتماعي 

بتعي��ين فري��ق يك��ون مس��ؤولًا ع��ن التنس��يق مع الف��رق في المديري��ات المختلف��ة لقياس أث��ر التدريب 

باس��تخدام نموذج كيركباتريك للتقييم والذي ينقس��م إلى أربعة مس��تويات )ش��كل 6( وهي رد الفعل 

والتعل��م والس��لوك والنتائ��ج )ك��يرك، 2016(، وم��ن المه��م تقيي��م مس��توى رض��ا المتدرب��ين وخبراتهم 

التعليمي��ة م��ن خ��لال التقييم��ات الختامي��ة والتكويني��ة وم��دى تغ��ير س��لوكهم م��ن خ��لال المش��اهدة 

والأدوات الأخ��رى وتقيي��م نتائ��ج التدري��ب في مقابل النتائج المرجوة ال��ي تم تحديدها قبل برامج 

التدري��ب، وه��و م��ا س��يعمل عل��ى إنش��اء منص��ة لمتابعة عملي��ة التدري��ب باس��تمرار وتعديل أنش��طة 

التدريب باس��تمرار لتتناس��ب مع الأهداف التعليمية العامة وإحداث التغيير المطلوب )كيركباتريك، 

2009 ؛ كيركباتري��ك، 2007(.

شكل 6: نموذج كيركباتريك
 

المصدر:

 /https://educationaltechnology.net/kirkpatrick-model-four-levels-learning-evaluation 

قيود النموذج التعاقبي:
للنم��وذج التعاق��بي العدي��د م��ن المزاي��ا خاصة في تدري��ب المعلمين في البل��دان النامية نظ��رًا لفعاليته 

من حيث التكلفة والاس��تدامة  وتقديم التدريب بش��كل س��ريع، إلا أنه غالبا ما يتم انتقاده بس��بب 

إيص��ال الرس��ائل بش��كل مش��وه، لأن الرس��الة تم��ر عبر »عملي��ات بعيدة الم��دى ذات اتجاه واح��د« )إدارة 

التعلي��م والعل��وم، 1988(، وم��ع ذل��ك وفق��ا لدراس��ة حال��ة أُجري��ت على تدري��ب المعلم��ين الحاليين في 

نيبال باس��تخدام النموذج التعاقبي لنهج ذو ثلاث طبقات يضم خبراء رئيس��يين وتدريب المدربين 
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والتوزيع تم نقل الأفكار الرئيس��ية ووصلت إلى الجمهور المس��تهدف )س��وزوكي، 2008(، »وعلى الرغم 

من أن بعض هذه الممارس��ة لم يتم على النحو المنش��ود، إلا أن المفاهيم الأساس��ية انتقلت أثناء الرحلة 

الطويل��ة ع��بر الطبق��ات« )س��وزوكي، 2008(، وللتغل��ب عل��ى ه��ذا القي��د يق��ترح نم��وذج كيركباتري��ك 

إمكانية مساهمته في تتبع التدريب وإجراء التعديلات اللازمة عند الحاجة لتجنب تشويه الرسائل.

3. إدراك الحاجة إلى تطوير المناهج في جامعات تدريب المعلمين قبل الخدمة:
عل��ى الرغ��م م��ن أن الدراس��ة في الجامع��ات والكلي��ات المصري��ة الخاص��ة بتدريب المعلمين ق��د تتطرق 

إلى مفهوم التعليم الش��امل، إلا أن الكوادر غير مس��تعدة للعمل في مثل هذا الس��ياق )الزهيري وريزو، 

2016(، وعند الاعتراف بأن الخريجين الحاليين من أقس��ام الاحتياجات الخاصة ليس��وا مؤهلين بعد 

لقي��ادة مب��ادرات الدم��ج، نرى أن العمل على التدريب قبل الخدمة في الجامعات المتخصصة له أهمية 

قصوى لخلق جيل من المعلمين المجهزين لقيادة مثل هذه المبادرات في عملهم كمعلمين بدور الحضانة، 

ويج��ب أن تتضم��ن مناه��ج جامع��ات تدري��ب المعلم��ين تطوي��ر وح��دات تدري��ب المعلم��ين المتعمقة في 

التعلي��م الش��امل، ل��ذا يع��د تعدي��ل المنهج الحال��ي أمرًا مهمً��ا للغاية، ونظ��رًا  لتركيز ه��ذه الورقة على 

التعلي��م في مرحل��ة الطفول��ة المبك��رة من المهم للغاي��ة أن تتضمن المناهج الدراس��ية لتدريب المعلمين 

الج��دد وح��دات تتن��اول فلس��فة الدمج والاس��تجابة للتدخل والاس��تراتيجيات والترتيب��ات التعليمية 

المختلف��ة والمعرف��ة المتعلق��ة بكيفية تحدي��د الأطفال ذوي الإعاقة أو التأخر في النمو من س��ن مبكرة 

)العش��ري، 2009(، وه��و ما س��يتيح بدوره للمدرس��ين توف��ير الدعم التعليمي ال��لازم للطلاب وإعداد 

ك��وادر مؤهل��ة، مم��ا ي��ؤدي في نهاي��ة المط��اف إلى تعزي��ز النظ��ام ككل، »يج��ب دع��م معلم��ي تعليم ذوي 

الاحتياج��ات الخاص��ة والتعلي��م الع��ام على حد س��واء - بوصفهم عناصر رئيس��ية للتدريس الش��امل 

الجيد والوسطاء الأساسيين للدمج والمشاركة الاجتماعية - من خلال التدريب الأولي والمستمر عالي 

الج��ودة والتطوير المه��ني« )بارنيل، 2017(.

التوصيات التكميلية:
1- إنشاء غرف المصادر تشمل معلمين مدربين متخصصين في التدريس لذوي الاحتياجات 

الخاصة في دور الحضانة الدامجة:
ما هي غرف المصادر؟

»غرف��ة المص��ادر ليس��ت مج��رد م��كان، ولكنه��ا أيضً��ا تمث��ل التواجد بيئ��ة ملاءم��ة« )واتس��ون، 2018(، 

فه��ي غرف��ة منفصل��ة إما فص��ل أو منطقة أصغر مخصصة لتنفيذ خطة التعلي��م الفردي أو برنامج 

الاحتياج��ات الخاص��ة للأطف��ال ذوي الاحتياج��ات التعليمي��ة الخاص��ة في بيئ��ة فردي��ة أو مجموع��ة 

صغ��يرة، »فه��ي ج��زء م��ن عملي��ة تحدي��د البيئة الملاءم��ة وتعت��بر ضروري��ة للأطفال الذي��ن يصابون 

بالتش��تت بس��هولة في س��ياق التعلي��م الع��ام وخاصة عندما يت��م تقديم معلومات جديدة« )واتس��ون، 

2018(، وغالباً ما يس��مى هذا النوع من الدعم بالمصادر أو الابتعاد أو الانس��حاب، في هذا الس��ياق يتم 

انس��حاب الطف��ل كج��زء م��ن الي��وم وأحيانً��ا في الفص��ل الدراس��ي الع��ادي م��ع وج��ود ترتيب��ات لضمان 
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حص��ول الطف��ل عل��ى الدعم ال��لازم في ظل نموذج الدمج، ويتباين الوقت ال��ذي يتم قضائه في غرفة 

المص��ادر وفق��ا للعم��ر والاحتياج��ات، إلا أنه لا ينبغي أن يتجاوز الوقت الذي يقضيه في الفصل العادي 

لضم��ان دم��ج الطفل بش��كل صحيح م��ع أقرانه/ أقرانه��ا )اتصالات ش��خصية، 2018(.

مزايا غرف المصادر:

إن إح��دى مزاي��ا غ��رف المص��ادر مفه��وم »الأق��ران«، ي��رى ت��يرزي )2010( أن »الدمج لا يتعل��ق بموقعك 

الجغرافي، بل بالمكان الذي تشعر بالانتماء إليه«، وهو ما يلقي الضوء على أهمية غرف المصادر ومعلمي 

الدع��م، حي��ث يمك��ن للأطف��ال - الذي��ن لا يكون��ون في أعمار متس��اوية فحس��ب بل تك��ون اهتماماتهم 

متش��ابهة - قضاء الوقت وتلق��ي التدخلات اللازمة.

لن تؤدي الاهتمامات المشتركة إلى شعور أكبر بالانتماء فحسب، وبالتالي نتائج أفضل للتعليم الشامل 

ولك��ن سيس��تفيد الأطف��ال ذوي الإعاق��ة وذوي الاحتياج��ات التعليمي��ة الخاص��ة الذي��ن يحتاجون إلى 

تدخلات مكثفة بش��كل أكبر من الانس��حاب بانتظام إلى غرفة المصادر لبعض الوقت في دور الحضانة 

العادية وفي الوقت نفس��ه دمجهم مع أقرانهم )تيرزي، 2010(.

دور المعلم في غٌرف المصادر:
للمعلمين في غرف المصادر دور حاس��م وصعب، حيث يحتاجون إلى تصميم جميع التعليمات لتلبية 

احتياج��ات الط��لاب لتعظي��م إمكاناته��م التعليمي��ة، ويحتاج المعلم��ون المدربون عل��ى العمل مع ذوي 

الاحتياج��ات التعليمي��ة الخاص��ة إلى العم��ل بش��كل وثي��ق مع م��درس الفص��ل العادي للطف��ل لضمان 

وض��ع خط��ة تعليمي��ة فردي��ة ومع آب��اء الأطفال لضمان توف��ير كل الدعم اللازم بعي��دًا عن الحضانة 

)ماكنمارا، 1989(، وبالإضافة إلى ذلك يجب أن يكون المعلم على علم بغيره من المهنيين وشبه المهنيين 

والتنسيق معهم لضمان حصول الطفل على دعم إضافي متخصص عند الحاجة، لذا يعد إنشاء غرف 

المصادر في جميع دور الحضانة الشاملة على المدى الطويل وبناء قدرات الكوادر وتدريبهم من الأمور 

الحاسم��ة لضم��ان حص��ول الأطف��ال ذوي الاحتياج��ات التعليمي��ة الخاص��ة عل��ى الدعم ال��لازم ودعم 

دمجهم والمس��اهمة في زي��ادة إمكاناتهم.

2- التنس��يق ب��ين مختل��ف أصحاب المصلحة بهدف صياغة سياس��ات فعال��ة مع آليات تنفيذ 
على مس��توى جيد من التنسيق: 

إن الجهات المعنية الحكومية الرئيسية المهتمة بتعليم الأطفال ذوي الإعاقة والاحتياجات التعليمية 

الخاص��ة ه��ي وزارات التعلي��م والصح��ة والتضام��ن الاجتماع��ي والتعلي��م العال��ي والمجل��س القوم��ي 

للطفول��ة والأموم��ة والمجل��س القوم��ي لش��ؤون الإعاق��ة، وتظه��ر إح��دى الفج��وات الرئيس��ية في غياب 

التنس��يق الق��وي ب��ين أصح��اب المصلحة، في ح��ين أن تعاونهم ذو أهمية قصوى لتقديم خدمة ش��املة 

)اتصالات ش��خصية، 2018(.

تعم��ل وزارة التضام��ن الاجتماع��ي في خدم��ة حوال��ي 60 ٪ م��ن الأش��خاص ذوي الإعاق��ة في مص��ر، 

وتش��رف عل��ى 14.300 دار حضان��ة تقريب��ا في مراف��ق التعلي��م في مرحل��ة الطفولة المبك��رة و171 دار 
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حضانة للأطفال ذوي الإعاقة، لذا تعد أحد أصحاب المصلحة الرئيس��يين في هذه الش��بكة )الرفاعي، 

2016(، وتش��رف وزارة التعلي��م عل��ى 11.524 م��ن المراف��ق التعليمي��ة في مرحل��ة م��ا قب��ل الابتدائ��ي، 

وس��تكون صاحبة المصلحة الرئيس��ية خلال الس��نوات الدراس��ية المبكرة وبقية الرحلة التعليمية ما 

قبل الجامعية، ويجب أن تتعاون وزارة التعليم العالي مع كل من وزارة التضامن الاجتماعي ووزارة 

التربي��ة والتعلي��م في تحدي��د الفج��وات في التخصص��ات م��ن أج��ل تطوي��ر المناه��ج الدراس��ية بجامعات 

تدري��ب المعلم��ين والجامع��ات الأخ��رى ذات الصل��ة به��دف إع��داد الك��وادر الق��ادرة عل��ى الاس��تجابة 

لاحتياج��ات القطاع.

تت��ولى وزارة الصح��ة مس��ؤولية الجان��ب الطبي س��واء م��ن حيث الوقاي��ة أو التش��خيص أو الاختبارات 

الوظيفي��ة أو المس��اعدة الطبي��ة أو توف��ير الأطب��اء، كم��ا يج��ب تنفيذ قواف��ل وحملات طبي��ة بانتظام 

للكشف المبكر عن بعض الإعاقات من بينها ضعف البصر، و«يُكلَّف المجلس القومي للطفولة والأمومة 

بصنع السياس��ات والتخطيط والتنس��يق والرقابة وتقييم الأنش��طة في مجالات حماية ونمو الأطفال 

والأمه��ات.« )المجلس القومي للطفول��ة والأمومة، د. ت.(.

ل��ذا نوص��ي بتعزي��ز آلي��ات التنس��يق بين مختل��ف أصحاب المصلحة م��ن أجل العمل بش��كل وثيق على 

وض��ع سياس��ات متكامل��ة واس��تراتيجيات تس��تند إلى الأدل��ة لتحدي��د الثغ��رات من منظور نهج ش��امل 

وتجنب تكرار الجهود وتحقيق التواصل الفعال، وهو ما س��يكون من ش��أنه تيس��ير الانتقال إلى نموذج 

ش��امل يعمل بشكل جيد

3- البيان��ات المصنف��ة وفق��ا للعم��ر والبيان��ات الخاص��ة بالأطف��ال ذوي الإعاق��ة دون س��ن 
الخامس��ة: 

تحس��نت حال��ة البيان��ات المتعلق��ة بالأش��خاص ذوي الإعاقة بش��كل كبير في الس��نوات الأخيرة، وخاصة 

في تعداد سكان مصر لعام 2017 الذي أجراه الجهاز المركزي للتعبئة العامة والإحصاء، إلا أنه لا يزال 

هن��اك مج��ال لمزي��د من التحس��ن لدعم صناعة السياس��ات بالمعلومات في مجال التدخ��لات والتعليم في 

مرحلة الطفولة المبكرة، ويجب أن يتم جمع وتوضيح البيانات الخاصة بالأطفال ذوي الإعاقة الذين 

تق��ل أعماره��م ع��ن خمس س��نوات، ويب��دو التطور الأخ��ير في السياس��ات المتعلقة بتعريف��ات الإعاقة 

المتف��ق عليه��ا واع��دًا، لأن��ه يحدد المعيار اس��تنادًا إلى الكيفية الي س��يتم/ يجب بها جم��ع البيانات، لذا 

نوص��ي ب��أن يق��وم الجهاز المركزي للتعبئة العامة والإحصاء في المس��ح الس��كاني القادم - بالتنس��يق مع 

أصح��اب المصلح��ة المعني��ين - بالعمل على جمع بيانات الأطفال ذوي الإعاقة الذين تقل أعمارهم عن 

خم��س س��نوات والاس��تفادة منه��ا وتصني��ف البيان��ات الخاصة بالأش��خاص ذوي الإعاقة وفقً��ا للفئات 

العمري��ة، وه��و م��ا س��يكون من ش��أنه المس��اعدة في نهاي��ة المطاف في »صياغة« سياس��ة تس��تند إلى الأدلة 

وبرمج��ة أفض��ل في مج��ال تدخ��لات الطفول��ة المبك��رة ودم��ج الأطف��ال ذوي الإعاقة )دائ��رة معلومات 

البحث والتطوي��ر المجتمعيين، 2017(.
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الخلاصة:
في الخت��ام حقق��ت مص��ر تط��ورات إيجابية فيما يتعلق بدمج الأطف��ال ذوي الإعاقة في التعليم، إلا أنه 

لا ي��زال أمامه��ا طري��ق طوي��ل لضمان تعميم نظام تعليمي ش��امل يب��دأ من س��نوات الطفولة المبكرة 

وص��ولا إلى مس��تويات مختلف��ة م��ن التعلي��م، وتؤك��د هذه الورق��ة على أهمي��ة الاس��تثمار في رأس المال 

البش��ري من العاملين في التعليم في مرحلة الطفولة المبكرة باعتبارهم حجر الأس��اس لإطلاق نظام 

جدي��د يض��م ك��وادر ذات رؤية إيجابي��ة تجاه الأطفال ذوي الإعاقة ودمجه��م ولديها المؤهلات اللازمة 

لتكوين مجموعة قوية من المعلمين لقيادة الطريق نحو نظام جديد شامل مستدام للدمج، ويرجع 

ذل��ك إلى أهمي��ة الق��درات البش��رية كن��واة للنجاح، إذ تتوقف ج��ودة نظام التعليم الش��امل على جودة 

معلميه��ا وج��ودة التدريس )تقرير الرصد العالمي لتوفير التعليم للجميع، 2015(، وعلاوة على ذلك 

تتطل��ب العدي��د م��ن المج��الات تخطيطً��ا متعمقًا لإنش��اء نظ��ام قوي، ولا يمك��ن تناول جمي��ع مكونات 

نم��وذج ناج��ح للتعلي��م الش��امل في مرحلة الطفولة المبكرة في ورقة سياس��ات واحدة؛ لذا فإن مجالات 

مث��ل تفعي��ل آلي��ة قوي��ة للتنس��يق بين مختلف أصح��اب المصلحة وجم��ع مزيد من البيان��ات المتعمقة 

وتطوير مرافق البنية التحتية وتعزيز الاستعداد المؤسسي وتطوير المناهج الدراسية سوف تتطلب 

المزي��د م��ن بح��وث السياس��ات لتناول كل قضية بش��كل دقيق بغرض تحديد نماذج تش��غيلية مختلفة 

لكل مج��ال من هذه المجالات.
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