
  

  

  

 

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  يعامتجلاا هيجوتلاو الإرشاد
  ريمس يلع .د

 

  تباث
  ـه١٤٣٥ / ١٤٣٤



٢ 
 

 المحاضرة الأولى
  الإرشاد والمرشد

  :مقدمة
ق  م واقعھ وإعداده وف ى فھ رد عل ة لمساعدة الف ھ عملی ى أن ا تشیر إل ت جمیعھ ن بقی ات الخاصة بالإرشاد وتنوعت ، لك تعددت التعریف

  .إمكاناتھ لمستقبل یستطیع فیھ تحقیق توافق معین لیحیا حیاه سعیدة 
  

  :وفیما یلي بعض تعریفات الإرشاد 
  :فات الإرشاد تعری

  .ـ عملیة تعلم وتعلیم نفسي واجتماعي 
  .ـ عملیة واعیة مستمرة بناءة ومخططة 

  )وھذا تحدید قاصر.(ـ حدیث بین اثنین حول مشكلة ذات أھمیة معینة بالنسبة لأحدھما 
  .ـ لیس الإرشاد مجرد إعطاء نصائح ) .)بل المسترشد ھو الذي یفكر في الحل

  .التوجیھ مساعدة الفرد على التكیف مع نفسھ وبیئتھ ـ أبرز غایات الإرشاد و
  .ـ التوجیھ والإرشاد ھما مجموع الخدمات التي تھدف إلى مساعدة الفرد على أن یتفھم نفسھ ویفھم مشاكلھ ویستغل إمكاناتھ 

  :وھناك بعض الأمور المرتبطة بالتوجیھ والإرشاد نسردھا فیما یلي 
  

  :لإرشاد نعرضھا فیما یليبعض الأمور المرتبطة بالتوجیھ وا
  .ـ یحاول المعلم في بعض المدارس القیام بالتوجیھ والإرشاد لكنھ یفتقد إلى الخبرة 

ع  ارض م ذا لا یتع وعھ وھ ول موض ع مسئولیھا ح ا المسترشد ویتشاور م ـ یلجأ المرشد إلى جمع معلومات من المدارس التي تعلم فیھ
  .أخلاقیات المھنة 

رد (نوع من التوجیھ ـ الإرشاد النفسي ھو  ق الف ق تواف لو نحو مھنة فھو توجیھ مھني ، لو للتوافق المدرسي فھو توجیھ تربوي ،لو لتحقی
  )مع نفسھ فھو إرشاد نفسي 

  
  :واجبات المرشد 

  .ـ أن یقیم في البدایة حالة المسترشد قبل إصدار الحكم على الحالة 
  .ـ تحمیل المسترشد مسئولیة معالجة نفسھ بنفسھ 

  
  :اك أمران ضاران في عمل المرشد ھن

  .الحزم الشدید غي فرض آرائھ 
  .الإدعاء بمعرفة وعلم كل شيء 

  
  .یستعمل المرشد الأسئلة المفتوحة لیعطي المسترشد الفرصة للتعبیر عن رأیھ ولا یقاطعھ ولا یمنعھ ھو منة مقطعتھ  •
  .الأفضل أن یكون المرشد متفرغا لعملھ  •
  .إرشاد قدیم للمسترشد عند مرشد آخر سابق  یمكن الاستعانة بملف •
درب  • ر م اعدة والآخ ب المس دھما یطل ین أح ین شخص ة ب و علاق ف وھ س التعری ذان نف اد فیأخ لاج والإرش ین الع ا ب ط أحیان د خل یوج

  .ومتخصص في تقدیمھا ، ولا خلاف بینھما في الھدف وإنما الخلاف في الدرجة 
  . مستحسن الإفراط في التفاؤل والتسرع لقطف ثمار العملیة الإرشادیةمن غیر ال •
  .یستخدم الإرشاد للأسویاء بینما العلاج للعاجزین  •
  .أبرز المھام للمرشد معالجة وضع العصابیین ، والعصابي شخص غیر ناضج حالتھ بائسة  •
  : دة أسباب على المرشد أن ینتبھ للمقاومة اللاواعیة من المسترشد وھي لھا ع •

  .ـ رفضھ للاتھام بالمرض النفسي  ٢.     ـ في معظمھا مكبوتات مخجلة لھ ١
  .ـ یحفظ على ضعف لاستدرار العطف  ٤.     ـ یحول تشویش الحقیقة لإخفائھا ٣

  ) الكلام ببطء ، السرعة،ترجرج الصوت(مظاھر المقاومة اللاواعیة ضد الإرشاد •
  

  :إرشاد الأطفال وتوجیھھم 
  :مربون بإتباع الخطوات التالیة في حل النزاعات أو تفادیھا على الأقل ینصح ال

  .ـ تدریب الطفل على الحدیث بصوت منخفض 
  .ـ توضیح أسباب غضب الأھل وسماع الطفل وعدم مقاطعتھ 

  .ـ طلب الرأي من الطفل وإشراكھ في الحل 
  .طفال ورغبات والدیھم ظاھرة صحیة ـ الحیاة المنزلیة لا تخلو من المعارضة ،والاصطدام بین رغبات الأ
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  :أھم ما یجب على الموجھ عملھ في المدرسة 
  .       ـ إعداد الخطط لجمع المعلومات 

  .ـ توجیھ المدرسین وتزویدھم بالأبحاث 
  .ـ تبصیر الأھل بالأمور الضارة بصحة نفسیة أبنائھم 

  .توجیھھا ـ إعداد برامج خاصة للأطفال الذین لھم حالات خاصة ودراستھا و
  

  :الإرشاد الجماعي 
  .الأفراد في ظل الجماعة یفصحون عن مشاعرھم ویناقشونھا أكثر مما لو كان الأمر بین فرد وآخر 

  
  :بعض الأخطاء الواجب تجنبھا في عملیة الإرشاد 

  ـ النصح١
  ـ الشرح المستفیض٢
  ـ الأمر والمنع٣

ن یلاحظ من ھذه الصفات أن ما یجب توافره في المرشد م ن م م یك ادر إن ل ن الن دیس إذ م ي أو ق خص نب ي ش د إلا ف ن الصفات یكاد لا یوج
  .المستحیل أن تتوافر ھذه الشروط مجتمعة في شخص من الأشخاص مرشدا كان أم غیر مرشد 
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  المحاضرة الثانیة
  الإرشاد الاجتماعي

  )علاقتھ بالعلوم الأخرى، مفھومھ (
  :مقدمة

ر الخدمة الاجتماعیة مھنة إنسانی ة لتكون أكث ة تتعامل مع الإنسان لمساعدتھ على التوافق الاجتماعي لذا فإن المھنة تقوم على أسس علمی
قدرة على فھم الإنسان ومساعدتھ في أطار علمي ومعتمدة على مھارات مھنیة ، فترشد الفرد إرشادا اجتماعیا حتى یتوافق مع الآخرین 

  .والبیئة ثم ینعكس على توافقھ النفسي 
  .خدمة الاجتماعیة حین تستخدم الإرشاد الاجتماعي تعتمد خطوات منظمة تمتاز بالمشاركة والتفاعل وال

  .وھي أسلوب فني فیھ مھارة في العمل بین المرشد والمسترشد
ادئ  ا مب ي تحكمھ ات كما أن الإرشاد الاجتماعي یھدف إلى مساعدة الفرد من خلال العلاقة المھنیة بین المرشد والمسترشد والت وأخلاقی

  .مھنة الخدمة الاجتماعیة
  

  :مجالات الإرشاد الاجتماعي 
  الخ...یعمل في مجالات متعددة و متنوعة مثل المجال الأسري و المدرسي والطبي والعمل مع الفئات الخاصة

  :ظھوره والإرشاد الاجتماعي من المفاھیم الحدیثة التي ظھرت في الخدمة الاجتماعیة في السنوات الأخیرة والسبب في 
ع  .١ ة تمارس م ظھور أراء معارضة تقسیم الخدمة الاجتماعیة إلى طرق خدمة الفرد وخدمة الجماعة وتنظیم المجتمع لان المھن

  .الفرد ولیس مع كل قسم منھا
ي والخدمة الاجتم .٢ دخل المھن ده التغییر في استخدام بعض مفاھیم الخدمة الاجتماعیة مثل العلاج واستبدالھ بمفھوم الت ة معتم اعی

  :منذ نشأتھا على النموذج الطبي للمرض وھو الأتي 
  .ـ الدراسة ویعني الفحص الدقیق

  .ـ التشخیص
  .ـ العلاج

  
  :وقد وجد بعض الأخصائیین الاجتماعیین أن ھذا النموذج لا یتناسب مع الخدمة الاجتماعیة للأسباب التالیة

اأن الطبیب  .١ ھ دخل فیھ ع أسویاء . یتعامل مع مریض یعاني من أعراض جسمیة قد لا یكون ل ل م اعي یتعام ا الأخصائي الاجتم إم
  .یعانون من مشكلات لھم دور في حدوث معظمھا

و المریض .٢ رف ضعیف وھ ین المرشد ، إن العلاقة بین المریض والطبیب تتسم بالسلبیة طرف قوي وھو الطبیب وط ة ب ا العلاق أم
  .لمسترشد فتتسم بالایجابیة وتعتبر المشاركة في كل خطوات العمل المھني بین الأخصائي والعمیلوا

ذي  ن نظرا لطبیعة الإنسان وال ب ولك یس عی ذا ل ذه الأدوات وھ ل ھ ك مث ـ تتسم مھنة الطب بتوافر أدوات تشخیص دقیقة إما المرشد لا یمتل
  .لأخصائي یتعامل مع الإنسان ككائن ومفكر اجتماعي ویمللك حریة الاختیار یتعامل معھ فالطبیب یتعامل مع أجزاء الجسم إما ا

  .المحیطین بالعمیل والتنظیمات التي ینتمي إلیھا ـاول التأثیر في تح أنھا إلاعلى الفرد نصب ـ  أن عملیة الإرشاد ت
  

  :تعریف الإرشاد 
ى مساعدة وخدمة الإنسان بأسلوبھ الإرشاد لیس علم مستقل بذاتھ بل مرتبط بغیره من العلوم  ذي یھدف إل وم الإنسانیة ال و أحد العل وھ

  . المتخصص 
ي : ویمكن تعریف الإرشاد بأنھ ة الت ن التخصصات العلمی د م مھنة مخططة تتضمن مجموعھ من الخدمات التي تشترك في تقدیمھا العدی

كلاتھم الشخصیة والاجتماعی ي تعوق أداءھم الاجتماعي تقدم للإفراد حتى یتمكنوا من مواجھة مش ة والت ة والتربوی حیة والمھنی ة والص
  .وتحول دون توافقھم مع أنفسھم ومع مجتمعھم 

  
  .فالإرشاد من العلوم التطبیقیة وینتمي إلى تخصصات مھن المساعدة مثل علم النفس العیادي والطب النفسي والخدمة الاجتماعیة 

  :في الخصائص التالیة وتشترك ھذه التخصصات
o  إن السلوك سبب ویمكن تعدیلھ.  
o غایتھا مساعدة الأفراد لیصبحوا أكثر فعالیة وأكثر توافق.  
o تستخدم العلاقة المھنیة كوسیلة لتقدیم العون.  
o تقوم على أساس تدریب متخصص. 
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  :الإرشاد والتوجیھ 
بالترشید والھدایة والتغییر السلوكي إلى الأفضل فھما  وجھان  یعتبر مصطلحا التوجیھ والإرشاد عن معنى مشترك فیعني كل منھم   

  .الا ان ھناك فروق بین المصطلحین، لعملھ واحدة 

  
  

 : أنواع الإرشاد
  :الإرشاد النفسي

 : ھناك تعاریف عده أذكر منھا التالي 
درس شخصیتھ ویعرف خبرا ١ ھ وی م ذات ي یفھ ھ ویحل ـ ھو عملیة بناءة تھدف إلى مساعدة الفرد لك ي إمكانات دد مشكلاتھ وینم ھ ویح ت

ریا  ق شخصیا وأس یة والتواف ق الصحة النفس ھ وتحقی ق أھداف د وتحقی ى تحدی ل إل ي یص ھ لك ھ وتدریب ھ ورغبت وء معرفت ي ض مشكلاتھ ف
 َ   .وتربویا ومھنیا وترواجیا

  .ـ ھو عملیة تعلیم وتعلم نفسي واجتماعي  ٢
 .العمیل على فھم نفسھ وحل مشكلاتھ ي یســـاعدین المرشد النفسي الذـ ھو علاقة مھنیة ب ٣
  

   :الإرشاد المھني
و  ل والنم ام بدراسة فرص العم الي یجب الاھتم ا وبالت ارا ودخولا وتوافق ا واختب ة والاقتصاد تعریف الم المھن ي ع عملیة مساعدة الفرد ف

 .العلمي والتكنولوجي في عالم الاقتصاد والعمل
  :الإرشاد الدیني 

ة الا و عملی ف ھ دین الحنی ادئ وأسس ال ن مب نھ(ستفادة م رآن وس ن ) ق ھ م ھ ل ا یحقق ق السلیم بم اع الطری ى أتب ي مساعدة الإنسان عل ف
  .اطمئنان وسكینھ في حیاتھ والتوافق مع الآخرین

  :الإرشاد الاجتماعي 
وي ھو أحد أنواع الإرشاد الذي یتكامل مع الأنواع الأخرى من اجل تحقیق الھدف الأسمى والمتكام ق النفسي والترب ق التواف ي تحقی ل ف

 . والمھني والاجتماعي والدیني إلا أن الإرشاد الاجتماعي لھ طبیعتھ التي تمیزه وتفرده عن سائر أنواع الإرشاد الأخرى 
ق أفضل: و یشیر مفھوم الإرشاد الاجتماعي على أنھ  ة المحیطة لتحقی روف البیئی ن  التأثیر الایجابي في شخصیة العمیل والظ أداء ممك

  .لوظیفتھ الاجتماعیة أو لتحقیق أفضل استقرار ممكن لأوضاعھ الاجتماعیة في حدود إمكانیات المؤسسة
ي الأداء ، فالإرشاد الاجتماعي عملیة أساسیة یقوم بھا المرشد الاجتماعي في عملة مع الإفراد والأسر  تقوم على أسس علمیة ومھارة  ف

فراد على استخدام قدراتھم وإمكانیتھم  لیكونوا أكثر ایجابیة في تعاملھم مع البیئة ومواجھة مشكلاتھم المھني وھي تھدف إلى مساعدة الإ
 . والوقایة منھا 

  . وھي تعمل في أطار أسس ومبادئ وأخلاقیات مھنة الخدمة الاجتماعیة
  

 : خصائص الإرشاد الاجتماعي 
  ) .العمیل أو الأسرة(والمسترشد أنھ عملیة تقوم على أساس التفاعل بین المرشد الاجتماعي  •
   .وحدة عمل المرشد الاجتماعي ھي الفرد أو الأسرة أو كلاھما •
تھدف عملیة الإرشاد الاجتماعي إلى مساعدة العملاء على مساعدة أنفسھم لمواجھة المشكلات ویتحقق من خلال ذلك أھداف علاجیة  •

   .ووقائیة وإنمائیة 
   .أساس علمیة مستفیدة من العلوم الإنسانیة الأخرى  تقوم عملیة الإرشاد الاجتماعي على •
   .الإرشاد الاجتماعي أسلوب تطبیقي للمعارف العلمیة أي یعتمد على الممارسة المھنیة •
  . یمارس الإرشاد الاجتماعي من خلال مؤسسات أولیة أو ثانویة  •
ات ، والمجال الأسري ، سي یمارس المرشد الاجتماعي عملھ في مجالات متنوعة ومتعددة مثل المجال المدر • ع الفئ ل م ومجال العم

  .الخاصة مثل الأحداث والإدمان 
ً في إطار إنمائي ووقائي  •    .لا یقتصر عمل المرشد الاجتماعي على التعامل مع المشكلات فقط أو الأزمات بل یعمل أیضا
  .تقوم العلاقة بین المرشد الاجتماعي والمسترشد على أسس مھنیة  •
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ة یعتمد نجاح عم • ة مھنی ة علاق ي إقام ارة ف ي ، ل المرشد الاجتماعي على إتقانھ للمھارات الضروریة لأداء عملھ مثل المھ ارة ف المھ
   .وغیر ذلك من المھارات ، تقدیر المشاعر 

ل العلاج النفسي وإن شخصیتھ  • رامج مث دخل ب ى ت دعو إل ذي ی ى النحو ال المسترشد شخص عادي أي أن مشكلاتھ لیست شدیدة عل
   .سكة متما

ً في مجالات الحیاة المختلفة والمتنوعة • ً واجتماعیا   .یعتبر الإرشاد الاجتماعي ھو عملیة مساعدة الفرد على التوافق نفسیا
ات  • ل المكاتب یستخدم المرشد الاجتماعي المقابلة بشكل أساسي كأسلوب من أسالیب دراسة العمیل بالإضافة إلى الأسالیب الأخرى مث

   .فونیة والزیارة المنزلیة أو المؤسسیة أو الاتصالات التلی
   .یھتم المرشد الاجتماعي بالعمیل في بیئتھ التي یؤثر ویتأثر بھا  •
ادیة  • ة والاقتص ب الاجتماعی ل والجوان یة العمی ب شخص ى جوان وف عل لاء للوق ع العم ة م ة الحال اعي دراس د الاجتم تخدم المرش یس

   .والأسریة المؤثرة فیھ 
  .عي في عملة مع العملاء بمبادئ وأخلاقیات مھنة الخدمة الاجتماعیة یلتزم المرشد الاجتما •
  

 : أھداف الإرشاد الاجتماعي 
اعي اد الاجتم ة الإرش ن عملی ي م دف الرئیس ن : الھ ھ ممك ن وج ى أحس ة عل ى أداء أدواره الاجتماعی رد عل اعدة الف و مس وم ، ھ ي یق ولك

  :فرعیین ھما  الأخصائي بتحقیق ھذا الھدف فإنھ یقوم بتحقیق ھدفین
   .مساعدة الفرد على مواجھة المشكلات التي تعوقھ عن أداءه لھذه الأدوار 

   .علیھ والتي تتمثل في الأفراد المحیطین بھ والأوضاع البیئیة التي یستفید منھا ) البیئة(التخفیف من حدة الضغوط الخارجیة 
  

   :ویات ھي ولتحقیق ھذه الأھداف فإن الأخصائي یعمل من خلال خمسة مست
 .إحداث تعدیل جذري في سمات شخصیة العمیل وظروف البیئة المحیطة ویعتبر ھذا مستوى مثالي یصعب تحقیقة :  المستوى الأول
ً :  المستوى الثاني ً واقعیا ً عملیا   .إحداث تعدیل نسبي في شخصیة العمیل والظروف البیئیة المحیطة ویعتبر ھذا ھدفا
   :دیل نسبي أو كلي في شخصیة العمیل دون الظروف البیئة المحیطة ویحدث ذلك في إطار أحد الشرطین التالیین إحداث تع:  المستوى الثالث

   .أو أنھ یصعب التعامل مع الظروف البئیة المحیطة   .إن شخصیة العمیل ھي المسئولة عن حدوث المشكلة 
ة ال:  المستوى الرابع روف البیئی ي الظ ي ف دیل نسبي أو كل ي إطار أحد إحداث تع ك ف ل ویحدث ذل ع شخصیة العمی ل م محیطة دون التعام

  :الشرطین التالیین 
   .أن تكون الظروف البیئیة المحیطة ھي المسئولة عن المشكلة

  .یصعب التعامل مع شخصیة العمیل 
ف ، یة المحیطة یستطیع الأخصائي التعامل مع شخصیة العمیل أو ظروفھ البیئ ھنا لا: تجمید الموقف :  المستوى الخامس ویأخذ تجمید الموق

   :أحد الشكلین التالیین 
   .أي لفترة محدده ثم یعود الأخصائي للعمل مع العمیل : تجمید مؤقت 
   .كل جھود الأخصائي والمؤسسة ولا طائل من العمل معھا  استنفذتأي أن المشكلة قد : تجمید نھائي
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  المحاضرة الثالثة
  ماعينظریات الإرشاد الاجت

  
  :مقدمة

ن  دد نظري شامل وعام یمك تتسم المشكلات الإنسانیة بالتعقید وبتداخل عناصرھا وأبعادھا بصورة لا یمكن أن تسمح بوجود نموذج أو إطار مح
ذین ی اد الاجتماعي وال دیث للإرش وم الح ا المفھ وم علیھ ي یق رة الت حصرون نطاق أن یتعامل بفاعلیة مع ھذا الكم الھائل من المشكلات وھذه الفك

لاء داخل نطاق ضیق  ى عم دة عل الیتھم وتنحصر الفائ ن فع ون م وذج واحد یقلل د الإرشاد ، ممارستھم من خلال نظریة واحده أو نم ذالك یعتم ل
داخل  لال الم ن خ ادیة م الیب إرش ن أس كلتھ م ل ومش با للعمی راه مناس ا ی ر م ائي لیتخی ة للأخص ة الفرص رة وإتاح ة الح ى النظری اعي عل الاجتم

  .والنظریات العلمیة المختلفة والمتوافرة لدیھ
  

  :من أھم النظریات العملیة في ھذا المجال 
  ً   :نظریة سیكولوجیة الأنا : أولا

ب  تم بالجوان ي تھ ابین مدرسة التشخیص الاجتماعي الت ع م ث تجم ة حی ي ممارسة الخدمة الاجتماعی ھذه النظریة تحتل مكانا متمیزا ف
  . سة التحلیل النفسي والتي تركز اھتمامھا على الجوانب النفسیة للفرد الاجتماعیة بالفرد ومدر

یاق الاجتماعي رد والس  وبالتالي فان ھذه النظریة تركز على كل من الجوانب النفسیة والاجتماعیة للعمیل أي الاھتمام بالواقع النفسي للف
  .الذي یعیش فیھ 

  
  :تقوم ھذه النظریة على افتراضات العلمیة ھي 

  : مواطن ضعف العمیل وقوتھ تكمن في قدرة الأنا الشعوریة على القیام بوظائفھا التالیة إن  .١
  .قیاس أسلوب التفكیر السلیم والقدرات العقلیة : وظیفة التفكیر  •
  . قیاس الحالة الانفعالیة : وظیفة الإحساس  •
  قیاس سلامة الحواس و ما ھو مرتبط بالذكاء : وظیفة الإدراك  •
  .القدرة على اتخاذ القرارات وتنفیذھا بما یتناسب مع قدرات العمیل : وظیفة الانجاز  •

  عجز العمیل عن تناول مشكلاتھ بنجاح ھو عجز ذاتھ عن قیادة الشخصیة قیاده واعیة  .٢
  .المشكلة الفردیة نتاج للتفاعل بین الفرد وبیئتھ . ٣
  . التشخیص والعلاج ، محیطة من خلال عملیات الدراسة خطة العلاج تقوم على فھم شخصیة العمیل في تفاعلھا مع البیئة ال. ٤
  

  :والعلاج یتم من خلال نوعین من الأسالیب 
  . العلاج الذاتي ، الذي ینصب على شخصیة العمیل : الأسلوب الأول 
  .العلاج البیئي ، الذي یركز على البیئة : الأسلوب الثاني 

  
  

  :الاتجاه السلوكي: ثانیا 
ات الشعور ،أھمیة الثواب والعقاب في عملیة التعلم  تقوم ھذه النظریة على ى اكتشاف مكون ورفضھا للمفاھیم السائدة في علم النفس التي تھدف إل

  .ورؤیتھ لعلم النفس كعلم موضوعي شأنھ شأن العلوم الطبیعیة الأخرى ، من خلال الاستبطان
  :الاتجاه السلوكي: تابع ثانیا 

  :لى والافتراضات لھذا الاتجاه تقوم ع 
  .التعلم عملیة ھامة في نمو الشخصیة والبحث العلمي ھو الوسیلة لدراستھا  .١
  . الملاحظة أفضل من التأمل والقیاس أفضل من التخمین الغیر دقیق والمعلومات التجریبیة أفضل من التأمل والتفكیر النظري  .٢
  .م ما یكفل استمرارھما المشكلة ھي سلوك لا توافقي حیث انھ مجرد استجابات متعلمة تجد من التدعی .٣
  .یركز على السلوك الممكن مشاھدتھ وملاحظتھ بالحواس  .٤
  :ینصب ھذا العلاج في تعدیل السلوك على نوعین من السلوك . ٥

  .الاستجابات الإرادیة أو التطوعیة : السلوك الإجرائي  •
  .ئیة الاستجابات اللاإرادیة  وھي التي تمثل انعكاسا لمثیرات بی: السلوك الاستجابي  •

  : یقوم العلاج السلوكي على الأسس التالیة . ٦
  . تقدیر مواقف السلوك والمثیرات التي تسبقھ  •
  .التركیز على وحدات سلوكیة صغیره للعلاج المباشر والابتعاد عن الأھداف الكلیة العریضة  •

  الھدف من العلاج إضعاف أو تقویة أو إلغاء سلوك معین
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  :ه السلوكي المفاھیم التي یتضمنھا الاتجا
  : وھو ضغط بیئي أو داخلي یدفع الفرد إلي القیام بنشاط حتى یزیل التوتر ویصل إلى حالة من الاتزان وتنقسم الدوافع إلى: الدافع  .١

  ترتبط بالعملیات الفسیولوجیة وھي ضروریة لبقاء الكائن الحي مثل الجوع والعطس : دوافع أولیة 
  من خلال نموه وتؤثر في توجیھ سلوكھ مثل دافع الحب ودافع التعلیم التي یكتسبھا الفرد : دوافع ثانویة 

  .ھو مثیر یوجھ الاستجابة التي آثارھا الدافع مثل الأكل : الدلیل  .٢
دده : الاستجابة  .٣ ة مح ون واقع د یك دریب وق ق الت ھ عن طری ابقتا علی أو ) سلوك انعكاسي ( أي نشاط یرتبط وظیفیا بأي واقعة أخرى س

  من التعقید من الوقائع كالسلوك الاجتماعي إلا أنھ لیس شرطا أن ترتبط الاستجابة بمثیر معین مجموعة كبیرة 
ذكر : السلوك الاستجابي  .٤ ام أو ت ة الطع د رؤی ل سیلان اللعاب عن ھ مث رات معین رتبط بمثی ي ت ن الاستجابات الت وھي الأنواع الخاصة م

  . مذاق اللیمون 
لإرادیة التي یقوم بھا الفرد دون أن ترتبط بمثیر معین في بیئتھ الخارجیة وھو الأعظم من النشاط وھي الاستجابات ا: السلوك الإجرائي  .٥

  الإنساني مثل حمل الأثقال و كتابة القصائد 
زداد و  تقبل سوف ی ي المس والتدعیم ھو الذي یحدد وقوع السلوك في المستقبل فإذا كانت نتائج السلوك مرغوب فیھ فاحتمال وقوع السلوك ف

تقبل  ي المس رار السلوك ف دم تك ى ع ر . إذا كانت نتائج السلوك غیر مرغوبة فالفرد سوف یمیل إل ة غی ى مدعمات أولی م إل دعمات تنقس والم
  . شرطیة ومدعمات ثانویة شرطیة وتأثیر ھذه المدعمات یختلف من شخص إلى آخر 

  
  :نظریة الدور: ثالثا

الاجتماعیة فالفرد یلعب العدید من الأدوار في المجتمع ومن ھنا نجد الضرورة للتكامل بین ھذه وھي من إسھامات علم الاجتماع والأقرب للخدمة 
  .الأدوار لتحقیق قدر من التوافق مع المجتمع وتھتم ھذه النظریة بتفسیر التفاعل بین الفرد والمحیطین بھ من الأفراد في داخل المجتمع 

  
  : مفاھیم نظریة الدور 

  نواع أو أنماط  السلوك المحددة لشخص یشغل مكانھ معینة وھو أ: مفھوم الدور 
  : ویتشكل نمط السلوكي بناء على ثلاث عوامل 

  حاجات الفرد و دوافعھ الشعوریة واللاشعوریة  •
  تصورات الفرد عن الواجبات للوظائف التي یشغلھا  •
  . الذین یتعامل معھم  الاتفاق أو الصراع بین تصورات الشخص لھذه الواجبات وتوقعات وتصورات الآخرین •

  
  : أھم ملامح الدور 

  .فعل أو مجموعة من الأفعال تتضمن عدد من الواجبات المتوقعة من شخص یشغل مكانة في موقف ما   •
  .أي دور یقوم فیھ الفرد لابد أن یتم من خلال موقف اجتماعي یتفاعل فیھ مع شخص أو أكثر   •

  . قوم بھ الفرد الدور ما ھو إلا تحدید ثقافي لما یجد أن ی
  
  

  : مفھوم تعلم الدور 
ن خلال  ة م ة الطفول ن مرحل ة م ة بدای ئة الاجتماعی ة التنش اج لعملی رد نت ا الف وم بھ ي یق یمثل الدور مجموعة من الأفعال والتصرفات الت

  . وبذالك یتعلم الفرد أدواره الأسرة ثم بعد ذالك الأجھزة الأخرى في المجتمع مثل المدرسة ووسائل الإعلام لإكمال المسیرة مع الأسرة 
  وقد یكون ھذا التعلیم تعلیم مقصودا كما في المدرسة أو أن یكون تلقائیا غیر مقصود كما یقلد الطفل والدیھ 

  
  : الدور المتوقع 

د  یتمثل في تصورات الآخرین عما یجب أن یكون علیھ سلوك شاغل الدور في إطار المكانة التي یشغلھا وقد یتقبل المجتمع ا لسلوك أو ق
  .یعارضھ 

  
  : غموض الدور 

  . عدم وضوح الدور ویتمثل في عدم اتفاق أفراد المجتمع على ما ھو متوقع من ھذا الدور ومتطلباتھ 
  
  

  :  صراع الأدوار
  :نتیجة  لاشتغال الفرد بكثیر من الأدوار یتعرض لما یسمى بصراع الأدوار ویتضح ذالك في المواقف التالیة 

  مكانة الفرد علیة أنواع متعددة من الأدوار في نفس الوقت وواجبات ھذه الأدوار تتعارض فیما بینھا عندما تفرض  •
  عندما تفرض مكانة الفرد علیة أن یشغل دور وھذا الدور یتم تعریفة بشكل مختلف من أكثر من جماعة مرجعیة  •
  بالنسبة لھ في نسقھ الاجتماعي أن یكون فھم الفرد لدورة غیر متطابق مع فھم بعض الأشخاص ذو الأھمیة  •
  . عدم كفایة الدور وھو عدم امتلاك شاغل الدور المھارات أو ما یلزم لأداء الدور  •
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  :العلاج العقلاني الانفعالي : رابعا 
  :الحدیث إلى الذات كمحدد أساسي للشخصیة

  
دات السبب الرئیس لكل ما نفعلھ ونشعر بھ  ھو ما نقولھ لأنفسنا عن الأحداث والموا ار والمعتق ارات والأفك ك العب ا ویتضمن ذال ر بھ ي نم قف الت

  :التي تعلمناھا في مراحل النمو المختلفة وترسخت في عقولنا ویتم ذالك وفقا للمنظومة التالیة
  موقف            الحدیث إلى الذات           الانفعالات            الأفعال 

  
فإنا نستطیع أن نغیر ما نشعر بھ وما نفعلھ على الغم من أننا لا نستطیع  أن تحكم في المواقف والأحداث التي وعن طریق تغییر حدیثنا إلى ذواتنا 

  .  نواجھھا ولكن نملك القدرة على التفكیر بعقلانیة حتى نستطیع تغییر انفعالاتنا وأفعالنا الغیر مرغوبة
  

  :ط التالیة ونحكم على التفكیر والسلوك بأنھ عقلاني إذا توافرت الشرو
  .یقوم على أسس موضوعیة وواقعیة

  .یساعدنا على حمایة أنفسنا •
  .یساعدنا على تحقیق أھدفنا القریبة والبعیدة بسرعة •
  .یساعدنا على تجنب الاضطرابات والمشكلات مع الأفراد المحیطین بنا •
  .یساعدنا على الإحساس بالمشاعر التي نرید أن نشعر بھا •
  .النا مع واحدة أو أكثر من ھذه المحكات فإنھا تعتبر غیر عقلانیةوإذا تعارضت أفكارنا وأفع •

  
  :الاضطرابات الانفعالیة

ي الشخص نفسھ  اوت ف و متف ة وھ ة لا عقلانی ر بطریق رف والتفكی و التص وة ، العصاب ھ دات بق ة غرس المعتق ھ نتیج تم الإصابة ب وت
  .ه الأفكار اللاعقلانیةبواسطة عملیات الإیحاء والتكرار الذاتي أي بتكرار استخدام ھذ

  :دور المعالج العقلاني
ن خلال  ك م ة وذال أخرى عقلانی ة وتعلیمھ استبدالھا ب ر عقلانی اره الغی ن أفك المعالج العقلاني یعمل على مساعدة العمیل على التحرر م

  :الخطوات التالیة
ة والعقلانیة ویقوم المعالج بدور مضاد حیث یتحدى ویجادل زیادة الوعي الذاتي للعمیل للتمییز بین المعتقدات اللاعقلانی :الخطوة الأولى

  .أفكار العمیل ومعتقداتھ الغیر عقلانیة
  .یوضح المعالج ویبین للعمیل أن سبب احتفاظھ باضطراباتھ ومشكلاتھ یكمن في استمراره التفكیر بصورة لا عقلانیة: الخطوة الثانیة
  .ه الغیر عقلانیة والتي لا یستطیع تغییرھا بنفسھ حیث یحتاج إلى مساعدةمساعدة العمیل على تعدیل أفكار:الخطوة الثالثة

  .یتم خلالھا تطویر فلسفات العمیل العقلانیة الجدیدة لحیاتھ:الخطوة الأخیرة
ي  یقوم العلاج العقلاني الانفعالي على افتراض أن أغلب الناس في المجتمع الإنساني یطورون العدید من أسالیب التفكیر: الخلاصة ة الت اللاعقلانی

  .تقود إلى سلوك لا توافقي وتغییرھا إلى أخرى عقلانیة ویحتاج تحقیق ذالك إلى معالج متمكن من كافة النواحي
  

  :العلاج الأسري: خامسا 
ل العلاج الأسري مفھوم للتغیر یضاف إلى العلاج الفردي والجماعي یشمل تغییر البناء الأسري حیث یتاح من خلال ھذا العلاج ت ة العمی ر بیئ غیی

  .وأسرتھ ولھ ھدف مزدوج من خلال الحفاظ على الأسرة ككل ومن ناحیة أخرى مساعدة الأفراد داخل الأسرة
  

  :مفاھیم أساسیة للعلاج الأسري
  : مفھوم النسق

ادل والأس أثیر المتب ل مجموعة الأجزاء المختلفة والتي تھدف إلى ترابط ھذه الأجزاء بعضھا ببعض بشكل یسمح بالت ل نسق ولك رة تمث
 أسرة كنسق حدود في اتصالھا مع المجتمع فقط تكون جامدة أو مرنة ومن خلال ھذه العملیة التبادلیة المستمرة فإن الأنساق دائمة التغییر

  .والتأثیر
  

  :مفھوم الاتصال 
ن خلا ن شخص م ر م ر أو أكث ى آخ ن شخص إل وزتوصیل فكرة معینة أو حالة عاطفیة أو اتجاھات أو آراء م و ، ل الرم والاتصال ھ

ن استخدام اللغة  واللغة لا ، أساس كل تفاعل اجتماعي والكائن الإنساني ومن أكثر الكائنات استفادة من ھذه العملیة نظرا لما یتمتع بھ م
ئیسیة وھي وتتضمن عملیة الاتصال عناصر ر. تعتبر وسیلة الاتصال الوحیدة فھناك اتصال غیر لفظي من خلال الإشارات والإیحاءات

  .رد الفعل ولقد استفاد العلاج الأسري من نظریة الاتصالالوسیلة و، الرسالة ، المستقبل، المرسل
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  :مفھوم تعدیل وبناء القیم
  .یجب تحدید أوجھ الشبھ والاختلاف بین قیم الأسرة وقیم المجتمع حیث یكون ھذا الاختلاف سببا في إحداث العدید من المشكلات

  :ناء الأسريمفھوم تغییر الب
اء  ي البن ل ف د أوجھ الخل ك تحدی ي ذال ا یل من خلال تقییم موقف الأسرة یتضح مدى حاجة الأسرة لتغییر بنائھا وبالتالي مجموعة أدوارھ

  .الأسري وضرورة إعادة التوازن تبعا لحاجة الأسرة 
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 المحاضرة الرابعة
  الإرشاد الاجتماعي في الخدمة الاجتماعیة

  لفردیة للطلابمواجھة المشكلات ا
  :مقدمة

 :ظھور مھنة الخدمة الاجتماعیة في المدارس 
ام  ة ع رین ، ١٩٠٦بدأت مھنة الخدمة الاجتماعیة في الدخول للمیدان المدرسي في الولایات المتحدة الأمریكی م تحت اسم حركة المدرسین الزائ

ً م في المرحلة  ١٩٤٩وتعتبر مصر أول الدول العربیة في ذلك حیث بدأت عام     .الثانویة ، ثم عمت جمیع المراحل لاحقا
  

 ھدف الإرشاد الاجتماعي في المدارس 
 . مساعدة الطلاب في حل المشكلات التي تعترضھم وإشباع احتیاجاتھم واستغلال الفرص المتاحة لھم

  
 ): مصر كنموذج ( مراحل تطور عملیة الإرشاد الاجتماعي 

 : حاصلة مرت دراسات وبحوث الإرشاد الاجتماعي في مصر بمراحل ثلاث وھي نتیجة  للتغیرات الاجتماعیة والتطورات ال
 والغالب على تلك الدراسات : المرحلة الأولى 

  : طابع الاستطلاع والوصف وأھمھا
   .الخدمة الاجتماعیة للحالات الفردیة وصعوبات تطبیقھا دراســة محمـد سلامـة غبــاري للتـعرف علـى كیفیـــة ممارســة •
   .لدور الأخصائي الاجتماعي في العمل مع مشكلة التأخر الدراسي  بالمرحلة الثانویة) م ١٩٨١(سة سھیر خیري درا •
 . للتعرف على النموذج الحالي لممارسة خدمة الفرد بطرقھا المختلفة ومعوقاتھا) م ١٩٨٢( دراسة أحمد حسین  •

  
  :نماذج حدیثة للممارسة وأھم تلك البحوثوالغالب علیھا طابع التجریب للوصول إلى : المرحلة الثانیة 

  .للتوصل لصیاغة علاجیة في خدمة الفرد لكي تتناسب والطلاب الذین یعانون من مشكلات سلوكیة) م ١٩٨١( دراسة سالم صدیق  •
ة بمستوى الأداء المدرسي للطلاب المتعاطین) م  ١٩٨٩( دراسة عمرو إبراھیم  • رد الجماعی ة استخدام خدمة الف ن علاق اقیر  ع للعق

   .المخدرة لطلاب المرحلة المتوسطة
   .لفعالیة العلاج الأسري من حالات التسرب الدراسي لطلاب الحلقة الأولى من التعلیم الأساسي ) م  ١٩٨٦( دراسة جمال شكري  •
ة عن فعالیة العلاج المعرفي في خدمة الفرد في زیادة دافعیة الانجاز لد) م  ١٩٩٠( دراسة ھشام عبد المجید  • دارس الفنی ى طلاب الم

 . الصناعیة 
  

  .وتتمیز باھتمام الإرشاد الاجتماعي في مجال تنمیة الطاقات البشریة بجانب الخدمات العلاجیة : المرحلة الثالثة 
 :ومن أھم الدراسات التي أجریت فیھا 

  .الانجاز لدى طلاب المدارس الفنیة الصناعیة اختبار فعالیة نموذج عملیة المساعدة في خدمة الفرد زیادة دافعیة ، م ١٩٩٠جمال شكري 
  

 : خلاصة القول 
ً في المیدان المدرسي من خلال خبرات الممارسین وجھود الباحثین ، ویمكن  ً طویلا نخلص من ذلك كلھ إلى أن الإرشاد الاجتماعي قطع شوطا

  :تحدید ملامح تلك الخبرات والبحوث في وقتنا الحاضر بــ 
   .نمیة طاقات الأفراد ومحاولة اكتشاف المشكلات قبل وقوعھاالتركیز على ت) أ  

   .الاھتمام بمشكلات المراھقین والمبتكرین وطلاب التعلیم الفني ورعایتھم لتحمل المسئولیة مستقبلاً ) ب 
  . التوصل إلى العدید من نماذج حدیثة للممارسة مثل العلاج الأسري والسلوكي والمعرفي وتنفیذ المھام وغیرھا) ج 

  
  :خصائص التدخل المھني لعملیة الإرشاد الاجتماعي 

   .بالعام الدراسي تتسم بأنھا خطة قصیرة المدى لارتباطھا .١
  ضـــرورة إشــراك الوالـدیـن والمدرسیـــن  .٢
   .والزملاء في الخطة بشرط موافقة العمیل واقتناعھ .٣
  . عدم الإسراف في استخدام الأسالیب الانفعالیة .٤
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   :لمھني مع الحالات الفردیةخطوات التدخل ا
 ً  :تحدید نقطة البدء مع العمیل: أولا

وھي تختلف من عمیل لآخر ومن مشكلة لأخرى ومن موقف لآخر ، فالعملاء الذین یعترفون بمشكلاتھم ویستجیبون لمحاولات علاجھا فیمكن أن 
  : یختار الأخصائي أحد الخیارات التالیة 

 . حة عن مشكلتھ وأبعادھامساعدة الطالب في تكوین فكرة واض •
  . مساعدة الطالب على تفھم مشكلتھ وأسبابھا •
   . بھا الأخصائي معھ مساعدة العمیل على فھم الخطوات والإجراءات التي یمكن أن یقوم •
 . إجراء بعض الاختبارات والمقاییس النفسیة على الطالب بما یساعد على التحدید الدقیق للمشكلة •

 
ى وفي حالة العملاء الذین  ب عل ً بمساعدة الطال دأ أولا ن أن یب د للأخصائي م ینكرون وجود مشكلات لدیھم ویأتون للأخصائي محولون إلیھ ، لاب

ا ، وإ ي حلھ ھ ف ى تعاون ة عل د المترتب ا والفوائ ورة الناجمة عنھ ب بمشكلتھ والخط م إدراك مشكلتھ والاعتراف بھا ویكون بمحاولة إقناع الطال ذا ل
جمع الأدلة التي تؤكد وجود المشكلة من قبیل درجات الطالب وعدد أیام غیابھ وشكاوي والدیھ ومعلمیھ ، وإذا لم یقتنع یقوم یقتنع فعلى الأخصائي 

ؤكد الأخصائي بتوضیح الخطورة والعقوبات التي یمكن أن یواجھھا والتي تصل إلى الفصل من المدرسة ، وإذا لم یقتنع  بذلك یترك لھ الفرصة وی
  . مقابلتھ ومساعدتھ إن أراد ذلكلھ استعداده ل

  
 ً   :تقدیر المشكلة: ثانیا

الیب وأدو ا باستخدام أس ً ، وإنم ً ولا افتراضیا تم عشوائیا ا وأسبابھا وھي لا ت ة ونعني بھ التحدید الدقیق لنوعیة مشكلات الطلاب وأبعادھ ات مقنن
  . تتوافر لھا درجة مناسبة من الدقة والصدق 

  
  :نماذج التدخل المھني 

النماذج  توجد العشرات من نماذج التدخل المھني ولكن علینا اختیار الأكثر مناسبة لثقافة مجتمعنا العربي الإسلامي وإتباع منھج علمي في اختیار
  : الأفضل یقوم على الخصائص التالیة

  .أن یكون لھ مسلمات واضحة ومفاھیم محددة ) أ   
   .ختبارھا في عدد من الأبحاث الإمبیریقیةأن تكون قد تمت مناقشتھا واستخدامھا وا) ب 
   .أن تكـون معتـرف بھـا بواسطـة المراكــز العلمیـة والتطبیقیـة ولا تكون حدیثة التجریب) ج 
ً من المصداقیة في) د  ً یعطیھا نوعا ً تاریخیا ً وتطورا   . التطبیق العملي أن یكون لھا بعدا

  
   :بعض نماذج التدخل المھني وھي 

 ً  : المعرفي/ نموذج الإدراكي ال: أولا
ا / لاقى الاتجاه الإدراكي  ة لحل المشكلات منھ اذج معرفی تة نم و یتضمن س ھ ووضوحھ  وھ ً لمنطقیت ً واسعا المعرفي منذ ظھوره تأییدا

و ً ھ ً واستخداما ا شیوعا یس وأكثرھ رت إل ي الانفعالي لألبی نبوم ، والعلاج العقلان وذج العلاج  التدریب على توجیھ الذات للعالم لمتش نم
ى   Bekالسلوكي المعرفي للعالم بیك  ة والسلوكیة ترجع إل وذج أن الأسباب الرئیسة لاضطرابات الإنسان الانفعالی ذا النم رض ھ ویفت

  . أفكاره الخاطئة
  

 : الحدیث إلى الذات كمحدد أساسي للشخصیة
یس بسبب أن السبب الرئیس لكل ما نفعلھ وما نشعر بھ ھو ما نقول  Ellisیرى إلیس  ا ول ر بھ ي نم ف الت ھ لأنفسنا عن الأحداث والمواق

  :ھذه الأحداث وتلك المواقف ویمكن صیاغة ھذه المنظومة على النحو التالي 
   الأفعال← الانفعالات  ← الحدیث إلى الذات ← موقف           

ر المناسبة وأنماط السلوك  ومن ھذا المنطلق فإن التدخل العلاجي للعلاج المعرفي یستھدف تغییر الأفكار غیر المنطقیة والانفعالات غی
ع ة م ر السلیمة والمنطقی ي تعلیمھ أنماط وعادات التفكی  اللا توافقي لدى العمیل باستخدام العدید من أسالیب التدخل المھني التي تساعد ف

رھا حتى لو اقتنع العمیل بخطئھ كما ھو ملاحظة أن ذلك غیر كاف لوحده لأن السلوك عندما یتشكل لدى العمیل یصبح عادة یصعب تغیی
زامن  ي توجھ سلوكھم بشكل مت ة الت ً ، لذا لابد أن یتم التركیز بشكل متكامل على تغییر أفكارھم الخاطئ الحال مع المدمن والمدخن مثلا

  .وھذا جوھر العلاج المعرفي السلوكي
  

  المعرفیة / أسلوب إعادة بناء الجوانب الإدراكیة 
ك وھو یعتمد على  ل محل ذل مساعدة العمیل إدراك أفكاره الھدامة أو اللاعقلانیة وسوء فھمھ الذي یضعف من أدائھ الاجتماعي وأن یح

  . معتقدات وأفكار واقعیة تؤدي إلى أداء سلوك اجتماعي مرغوب فیھ
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  :خطوات أسلوب إعادة البناء المعرفي
 ھ مسـاعدة العمیـل على تقبـل فكـرة أن عبا:  الخطوة الأولى رة ردود أفعال دد بدرجة كبی راتھ الذاتیة وتصوراتھ واعتقاداتھ ھي التي تح

  .الانفعالیة
 ة وة الثانی ار :  الخط ك الأفك ل تل كلاتھ ، وتحلی بب مش ي تس لوكھ الت اط س ة وأنم ھ الخاطئ د معتقدات اف وتحدی ى اكتش اعدتھ عل مس

  . والمعتقدات ومناقشتھا وحثھ على التخلص منھا
  

  ار و إدراكات معرفیة خاطئةبعض النماذج لأفك
  .حیث یمیل الشخص إلى تصویر نفسھ بطریقة متطرفة إما بصورة سلبیة كاملة أو بإیجابیة كاملة:  الكل أو لا شيء •
   .حیث یعمم الفرد تجربة سلبیة على كل المواقف المشابھة:  التعمیم المبالغ فیھ •
ً لوقوعھا بالصدفة ولیست بالمنطقحیث یرى الشخص أن النتائج الإیج: عدم توظیف الإیجابیات •    .ابیة في موقف معین لن تستمر طویلا
   .حیث یركز الشخص على إحدى السلبیات المرتبطة بموقف معین ویتجاھل جوانبھ الإیجابیة: الترشیح العقلي •
   .جوانب الموقف حیث یتسرع الشخص في الوصول إلى نتائج وأحكام قبل الإلمام بجمیع: التسرع في الوصول إلى الاستنتاجات •
   .حیث یرتكب الشخص أخطاء معینة ویبالغ في أھمیتھا أو یقلل من قدراتھ على التعامل أو التوافق مع الأحداث: التھویل أو التھوین •
ً من التفكیر المنطقي) فرح ـ ضیق ( حیث تشكل الحالة المزاجیة للفرد : التفكیر الانفعالي •    .الواقعي  طریقة ردة فعلھ واستجابتھ للموقف بدلا
ً خاطئة: إلصاق الصفات الإیجابیة والسلبیة •    .حیث یلصق الشخص بالآخرین أو بالمواقف صفات معینة وبالتالي أحكاما
ً عن الموضوعیةحیث یفسر الشخص الأمور والأحداث بشكل شخصي حسب رغ: المیول الشخصیة وعدم الموضوعیة •    .باتھ ومیولھ بعیدا
  . لشخص أسباب حدوث الأحداث والمواقف إلى قوى خارجیة ترید النیل منھحیث یرجع ا: التفكیر التآمري •
 

 : بعض الأسس العامة التي تتحدى العمیل لتقدیر معتقداتھ اللاعقلانیة وعباراتھ الذاتیة وھي   Walenوقد وضع والین 
  .سؤال العمیل عن كیفیة وصولھ إلى ھذه النتائج والأحكام •
•  ً ً على صدق ھذه المعتقداتتحدي العمیل بأن یقدم دلیلا    .واحدا
   .تحدي منطق ھذه المعتقدات التي تبالغ في المخاوف الناتجة عن الأفعال التي یقوم بھا •

ى استخدام ال ن أن یساعده الأخصائي الاجتماعي عل ن الممك ل لنفسھ م ا العمی ي یقولھ ة الت ارات الذاتی متابعة وبعد أن یتم تقدیر مدى عقلانیة العب
  . یقوم العمیل بتسجیل أفكاره المصاحبة للمواقف التي یواجھھا مما یزید من وعیھ بتحدید الأفكار اللاعقلانیة ومواجھتھاالذاتیة حیث 

 
  :خطوات أسلوب إعادة البناء المعرفي:تابع 

 رتبطین:  الخطوة الثالثة ً  مساعدة العمیل على تحدید المواقف التي تولد المعارف اللاعقلانیة وكذلك الأشخاص الم لا ا یساعد ك ا ، مم بھ
   .من الأخصائي والعمیل على وضع مھام واستراتیجیات مناسبة

 مساعدة العمیل على إبدال عباراتھ الذاتیة الھدامة بأخرى بناءة:  الخطوة الرابعة.   
 مساعدة العمیل على مكافأة نفسھ على جھوده الناجحة:  الخطوة الخامسة .  

 
  :ضغوط أسلوب التدریب على الصمود أمام ال

ل  ذا الأسلوب ثلاث مراح من ھ ً ویتض دریجیا ك ت تم ذل ا وی ع الضغوط ومقاومتھ ل م ویھدف ھذا الأسلوب إكساب العمیل القدرة على التعام
 . أساسیة

 ً  : وتتضمن خطوتین: المرحلة التعلیمیة / أولا
ل الأسب -١ ره توضیح منطق ھذا الأسلوب حیث لابد للأخصائي الاجتماعي من أن یقدم للعمی ذا الأسلوب دون غی ة لاستخدام ھ اب المنطقی

  .لكي یقتنع بھ
  ... )الیأس  –الغضب  –الخوف  –القلق ( تقدیم إطار تصوري للعمیل من خلال تقدیم معلومات كافیة للعمیل عن طبیعة الضغوط التي یواجھھا -٢
  . والسلوكیة یةوالجسمیة الانفعال الاستجابة المعرفیة: وذلك في ثلاث استجابات ثانویة ھي  

  
   .طتعبر عن العبارات الذاتیة التي یقولھا العمیل لنفسھ في مواجھة الضغو :الاستجابة المعرفیة 
   .فھي تلك المظاھر الفسیولوجیة التي تصاحب الضغوط التي یواجھھا العمیل: الاستجابة النفسیة 

   .ي وقد تصاحبھا نتائج سلبیةفتتضمن السلوك الانسحابي أو السلوك العدوان: الاستجابة السلوكیة 
د ال ى تحدی ة بمعن ي تستدعي استجابتھ الانفعالی ف الت ل المواق ف وتفید ھذه المرحلة في مساعدة العمیل على تحدید نمط انفعالھ ودرجتھ وتحلی مواق

غوط  اء الض ي تصاحبھا أثن ة والمشاعر الت ارات الذاتی ة ھي التي تستدعي انفعالاتھ السلبیة مع التركیز على العب ذه المرحل ة لھ ، والنتیجة المحتمل
   :تدریب العمیل على القیام بالمھام الثلاث التالیة

   .متابعة عباراتھ الذاتیة عند المواقف •
   .تحلیل الأشكال المختلفة لمواقف الضغط التي تسبب ظھور المشاعر السلبیة •
ً لشدتھا •  . ترتیب المواقف التي تستدعي المشاعر السلبیة وفقا
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 ً ة ، ویشمل  :المرحلة التدریبیة/ ثانیا اء المعرف ارات كالعمل المباشر وإعادة بن ة بعض المھ وتھدف إلى مساعدة العمیل على تنمی
  : العمل المباشر شكلین ھما

  .الحصول على المعلومات أو المواقف التي تولد الخوف ، القلق ، الغضب ، الیأس ، وغیرھا)  ١
  . الاسترخاء العمل المباشر باستخدام أسلوب)  ٢

  
 : أما فیما یتعلق بأسلوب إعادة البناء المعرفي في ھذه المرحلة فیتضمن 

ً عن تلك السلبیة التي تولـد بدورھا مشاعره السلبیة  - أ   . مساعدة العمیل على إحلال عبارات ذاتیة إیجابیة بدلا
 .مقاومة مواقف الاستثارة بطریقة بناءة   - ب 

 
  :عادة البناء المعرفي المتعلق بردود أفعال العمیل السلبیة یتضمن الآتيأن أسلوب إ  Novacoویرى نوفاكو 

  .الاستعداد لموقف الإثارة كلما أمكن  - أ 
   .التأثیرات المتوقعة لھذه المواقف وأسالیب مواجھتھا  -ب 
   .التعامل مع ظھور ھذه المواقف   - ج 
  . ردود الأفعال المصاحبة للنجاح أو الفشل في مواجھة المواقف   - د 

  
 ً    :المرحلة التطبیقیة/  ثالثا

د مواقف وفیھا یقوم العمیل بتطبیق المھارات التي اكتسبھا للتعامل مع الضغوط المختلفة التي یواجھھا أو التي یتخیل وجودھا وذلك من خلال إعدا
  . ضغط وھمیة والتدرب على مواجھتھا ویشاركھ في تنفیذ الأدوار الأخصائي الاجتماعي
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  المحاضرة الخامسة
  تابع نماذج التدخل المھني

  
  :مقدمة

ار الأسلوب  ام المسترشد لیخت دائل أم ارات والب ھا بغرض إعطاء الخی ذه المحاضرة بعض ي ھ نماذج التدخل المھني كثیرة ومتعددة ونستعرض ف
  .المناسب منھا على حسب طبیعة الحالة 

  
  نموذج التدخل السلوكي

ق یتمثل  - ى تحقی راد عل ة لمساعدة الأف ر المرغوب ھدف نموذج التدخل السلوكي في زیادة أنماط السلوك المرغوبة والتقلیل من أنماط السلوك غی
  .مزید من التوافق مع بیئاتھم الاجتماعیة 

  .جتماعیون تم استخدام أسالیب التدخل السلوكي بشكل فعلي مع كثیر من المشكلات التي یتعامل معھا الأخصائیون الا -
ي النمذجة   - ادات الجانحین وھ دیل ع ة أسس لتع ي مؤسسات الأحداث واستخدم ثلاث دیل السلوكي ف ھ للتع و قد قام العالم ھارتمان بدراسة تقیمی

  .والتدعیم والتشریط المضاد 
    
الي  -    لوكیة  كالت ة الس ة الاجتماعی لوكي والخدم دیل الس ین التع ة ب د العلاق ن تحدی تخدمھ الخ( ویمك وذج یس ي نم لوكیة ھ ة الس ة الاجتماعی دم

تراط  ي و الاش من الاشتراط الإجرائ ي تتض تعلم والت ات ال ات نظری ى أساس تطبیق وم عل ة تق الیب فنی ن أس ون م اعیون یتك ائیون الاجتم الأخص
نھم ی) الاستجابي  ل ، و لك وذج السلوكي كك ي ، أي أن الاخصائیین الاجتماعیین غیر ملزمین باستخدام النم ھ الت ستطیعون استخدام بعض أجزائ

  تفیدھم في عملھم 
  

ائم    ط سلوكي ق دیل نم د أو تع ط سلوكي جدی ل نم یم العمی و تعل  یلجأ الأخصائي إلى أسالیب التعدیل السلوكي إذا كان الھدف من تدخلھ المھني ھ
دف أنماط السلوك المحددة إجرائیا و القابلة للقیاس و و یقصد بالسلوك المستھ) أي تقویة أو إضعاف نمط سلوكي مستھدف ( وغیر مرغوب فیھ   

  . التي تقع في إطار تركیز التدخل المھني 
  
  

  أسالیب التدخل السلوكي
  

  أسلوب التدریب السلوكي 
ل أسلوب التدریب السلوكي ھو احد أسالیب العلاج السلوكي والذي یستھدف تعلیم وتدریب العمیل على كیفیة التعامل مع بعض موا      قف التعام

  . الخاصة مع الآخرین والتي یشعر بأنھ غیر معد لھا 
  

  :من ممیزات ھذا الأسلوب 
  .التقلیل من معدل القلق ) ١
  .بناء ثقة العمیل بنفسھ عندما یصبح قادرا على التعامل مع مثل ھذه المواقف ) ٢
ة أنھ شكل من أشكال لعب الدور الذي یعتمد على النمذجة و التدریب بحیث یت) ٣ ي بیئ دة ف اط سلوكیة جدی ار أنم ل فرصة اختب یح للعمی

  .تتسم بالحمایة ألا و ھي المؤسسة بدون التعرض للفشل
  :عیوبھ 

أن العمیل قد یؤدي بنجاح ما قد تعلمھ من سلوك جدید في وجود الأخصائي الذي یقوم بإعطائھ ملاحظاتھ و اقتراحاتھ ، و لكنھ قد یصبح 
ذا الس ام بھ ى القی ادر عل ر ق ة غی اء جلس ة أثن ن متوقع م تك ل ل ة للعمی ف الواقعی ي المواق كلات ف ر مش د تظھ ة ،فق ھ الطبیعی ي بیئت لوك ف

  .الممارسة 
  

  أسلوب التعزیز 
  . یقصد بالتعزیز إضافة مثیر مرغوب فیھ بسبب قیام الفرد بسلوك مرغوب فیھ بغرض تقویة السلوك و تكراره     
ث یستخدمھ و استخدام ھذا الأسلوب في الخدمة الا    ھ حی د ذات ي ح دف ف یس ھ دیل السلوكي و ل جتماعیة السلوكیة لا یتعدى مجرد أسلوب للتع

  .الأخصائي لتشجیع العمیل على القیام بالسلوك المرغوب 
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  :و التعزیز نوعان 
  التعزیز الایجابي : أولا  

  :سلوك المستھدف وھو نوعان و الذي یتضمن تقدیم أو إعطاء شيء للعمیل یكون لھ تأثیر مباشر في زیادة ال 
  .و التي تتضمن المكافآت الفطریة الطبیعیة مثل الغذاء و الشراب و الدفء : المعززات الأولیة 
  .          ھي المتعلمة و التي ترتبط بالمعززات الأولیة مثل النقود و الملابس الجدیدة و الألعاب : المعززات الثانویة 

  
  التعزیز السلبي: ثانیا  

ھ بالسلوك و   ام قیام ا أم ف عائق ي تق رات الت ة المثی ھ بسلوك إیجابي أو إزال د قیام ل بع ریح للعمی ر م ؤلم أو غی ر م ة مثی ھ إزال یقصد ب
  .المطلوب 

  .وكلا من أسالیب التعزیز الایجابي و السلبي تزید من احتمال تكرار أو شدة أو مدة وقوع السلوك المستھدف 
دعیإن تقدیم المعززات لا یتسم بالا نظم بجداول الت امج م ن خلال برن تم م ى جداول منتظمة رتجال أو العشوائیة وإنما ی م إل ي تنقس م الت

  :جداول متقطعة و
  

  : الجداول المنتظمة # 
  .یتم تقدیم التعزیز للعمیل بشكل مستمر عقب  كل مرة یحدث فیھا السلوك المرغوب 

  :الجداول المتقطعة وھي نوعان #
  .تم تقدیم التعزیز إما بعد عدد من المرات بشكل ثابت یتوقعھ العمیل أو متقطع لا یتوقعھ العمیل ی: جداول النسبة ) ١
  یتم تقدیم التعزیز بعد فترة من الزمن و قد یكون أیضا بشكل ثابت یعرفھ العمیل أو غیر ثابت لا یتوقعھ العمیل : جداول الفترة ) ٢

  
ى و یفضل عندما یقوم الأخصائي بمساعدة العم    ل عل ود العمی ى یتع ة حت ق الجداول المنتظم دأ بتطبی د أن یب ط سلوكي جدی ى اكتساب نم یل عل

ن ممارسة ھذا السلوك ثم ینتقل بعد ذلك إلى الجداول المتقطعة ، فالاستمرار في تقدیم المعزز بشكل منتظم أو مستمر قد یوجد لدى العمیل ن وعا م
ن الضروري الربط بین القیام بالسلوك و التعزیز و بالتا ھ م ا یجد الأخصائي أن ن ھن لي لا یقوم بالسلوك إلا إذا حصل على التعزیز المناسب و م

  .الانتقال من جداول التعزیز المستمرة إلى الجداول المتقطعة و خاصة التي لا یتوقع العمیل من خلالھا وقت أو مرات الحصول على التعزیز 
  

  أسلوب العقاب
ي العقاب أسلوب من أسالیب التع ائج السلبیة الت ل بالنت ف العمی ى تعری ن یھدف إل دیل السلوكي الذي لا یعبر عن إحداث ألم  للعمیل و لك

ل  ى تعریض العمی یتعرض لھا العمیل نتیجة قیامھ بسلوك غیر مرغوب فیھ ، و یقصد بالعقاب النتائج المعنویة و لیس الأثر المادي بمعن
  .للألم الجسدي 

  :وب لإضعاف سلوك معین أو التقلیل من معدل حدوثھ والعقاب نوعان یلجأ الأخصائي لھذا الأسل
  .عقاب موجب و یقصد بھ تقدیم مثیر مؤلم بعد حدوث سلوك غیر مرغوب فیھ مثل التوبیخ #

  .عقاب سلبي و یقصد بھ سحب مثیر إیجابي مباشرة بعد حدوث سلوك غیر مرغوب فیھ # 
  
م المؤسسات و و لكن ھناك اعتبارات أخلاقیة و قانونیة    ع معظ ا تمن ھ وعادة م ذا الأسلوب والتمادي فی اعي لھ تعیق استخدام الأخصائي الاجتم

  :برامج العلاج استخدام أسلوب العقاب للعدید من الأسباب منھا 
  .غالبا ما تكون نتائج العقاب قصیرة المدى ) ١
  .لاء الغاضبین أو المحبطین من الممكن أن یصبح أسلوب العقاب أكثر خطورة عندما یستخدم مع العم) ٢
  .ربما یقلل العقاب من احتمال وقوع السلوك المستھدف و یزید من مخاوف العمیل للاستجابة لمواقف الحیاة الطبیعیة ) ٣
  .ربما یعرض العقاب البدني الأخصائي الاجتماعي للمساءلة القضائیة أو الاتھام بارتكاب جریمة ) ٤

  
  أسلوب الانطفاء الإجرائي

وم لوب  یق ذا الأس راره ، فھ دلات وقوعھ وتك ن فرص و مع ل م دعیما سوف یقل ذي لا یجد ت یة أن السلوك ال ى فرض ذا الأسلوب عل ھ
ك  تم ذل ث ی ین حی یستھدف التقلیل من معدل وقوع الاستجابات غیر المرغوبة و التي تم زیادة معدل وقوعھا من خلال مدعم إیجابي مع

  .بة و بین المعزز الایجابي الذي أدى إلى حدوثھا عن طریق وقف التدعیم عند صدور الاستجابة من خلال إنھاء العلاقة بین الاستجا
  أسلوب تشكیل الاستجابة

  
دریجي   ذا السلوك بشكل ت ابھ ھ تم إكس ز وی یستخدم ھذا الأسلوب عندما یكون الھدف ھو بناء سلوك جدید لدى العمیل من خلال التعزی

  .بحیث یتم تعزیزه عندما ینھي كل وحده و ینجح فیھا  عن طریق تجزئتھ إلى وحدات صغیرة
  :و یجب على الأخصائي أن یأخذ في اعتباره عند تطبیق ھذا الأسلوب ما یلي 

  .البدء بالوحدات السلوكیة البسیطة ثم ینتقل إلى الأكثر تعقیدا ) ١
  .دة السابقة ألا ینتقل إلى أي وحدة سلوكیة جدیدة إلا بعد التأكد من إتقان العمیل للوح) ٢
  .یجب أن یتناسب مستوى التعزیز مع مستوى صعوبة السلوك الذي أداه العمیل ) ٣
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  أسلوب الانطفاء الاستجابي
تم  یستخدم الأخصائي ھذا الأسلوب عندما یرغب في تقلیل مشاعر الخوف التي تنشأ عند العمیل نتیجة لمثیر شرطي كان محایدا في الأصل ، و ی

  . لمثیر الأصلي بشكل متكرر دون الربط بینھ و بین النتیجة مما یؤدي إلى انطفاء الاستجابة للمثیر تدریجیا ذلك من خلال تقدیم ا
  
  

  نموذج التركیز على المھام
ام  د المھ ى تحدی ة و مساعدتھ أیضا عل د مشكلاتھ بدق ى تحدی ل عل ي مساعدة العمی یتمثل الھدف الأساسي لنموذج التركیز على المھام ف

ا اللازمة ل اع بأھمیتھ ام و الاقتن ام العامة و .لتعامل مع ھذه المشكلات و من ثم الحصول على موافقة العمیل على ھذه المھ ل المھ و تتمث
  الخاصة في إطار ھذا النموذج في مجموعة الأنشطة التي یقوم بھا العمیل من اجل تحقیق التغییر المقصود

  
  یتركز جھد الأخصائي في ھذا النموذج على:  

  .افظة على استمرار الاتصال مع العمیل أثناء المقابلات للمحافظة على مستوى تركیز العمیل على المھام المطلوب تنفیذھا المح
زیادة وعي العمیل بمشكلاتھ و فھم و إدراك معوقات إنجاز المھام حیث یھتم الاخصائي من أجل ذلك بتقدیم الدعم النفسي و الاجتماعي 

  .ل لتنمیة أفكاره و جھوده البناءة و تدعیم أفعالھ و تصرفاتھ الناجحة التي یقوم بھا لتحقیق أھدافھ و التشجیع المستمر للعمی
  .تقدیم الاقتراحات و التوجیھات التي تساعده على السیر بخطى ثابتة نحو تنفیذ المھام 
  .ة یستطیع العمیل تنفیذھا قبل المقابلة التالیة مساعدة العمیل في تقسیم و تحویل المھام العامة إلى مھام أكثر تحدیدا أو مھام إجرائی

  .یمكن أن یحدد للعمیل الحوافز أو الفوائد التي یمكن أن تعود على العمیل نتیجة التنفیذ الناجح لھذه المھام 
ة مستخد ا خلال المقابل ھ علیھ وم الأخصائي بتدریب ن أن یق ن الممك ن لكي تزداد فرص نجاح العمیل في إنجاز ھذه المھمة م د م ما العدی

  .الأسالیب المتاحة أمامھ مثل أسلوب لعب الدور أو التدریب السلوكي 
  

ة كنتیجة ي مجال ممارسة الخدمة الاجتماعی راء ف اعیین والخب ن جانب الأخصائیین الاجتم را م ا كبی وره اھتمام  و قد لاقى ھذا النموذج عند ظھ
  :للأسباب التالیة 

  .دخل القصیر أنھ یمثل تطبیقا واضحا لخصائص الت  •
  .أنھ قائم على أساس تجریبي   •
  .یتمیز بسھولة التطبیق   •
  .اختصار أسلوب التسجیل   •
ام الأس  • ام بالمھ ل مسئولیة القی اسیة أنھ یعبر عن فلسفة المھنة و ھي اعتبار أن العمیل بؤرة الاھتمام عند تقدیم الخدمة وبالتالي فعلیھ تحم

  .لحل مشكلتھ 
  
  

  ج ممیزات ھذا النموذ
  .یمكن استخدامھ مع أنساق مختلفة تبدأ من العمیل بشكل فوري لتضم الأسر و الجماعات و المؤسسات 

  .مقابلة  ١٢-٦یمكن تنفیذ ھذا النموذج في إطار أسالیب التدخل القصیر المدى و الذي یتم تنفیذه خلال عدد من المقابلات التي قد تتراوح ما بین 
  .یم یتمیز بقابلیتھ للقیاس و التقو

  
  خطوات تطبیق ھذا النموذج

ى المشكلات الت ي یركز الأخصائي في المقابلة الأولى على اكتشاف و توضیح المشكلات التي قد لا یدركھا العمیل مع ضوروة موافقة العمیل عل
  .یجب التعامل معھا 

شھرین إلى أربعة شھور تتضمن عادة عددا من المقابلات  تحدید المدة التي یمكن أن یستغرقھا العمل مع ھذه المشكلات و التي قد تتتراوح ما بین
  .مقابلة ١٢-٦تتراوح بین 

  .یتفق الأخصائي مع العمیل على نوعیة الخدمات اللازمة للقیام بالمھام 
  . بعد ذلك یقوم الأخصائي بتحدید المھام الواجب على العمیل القیام بھا للتخفیف من حدة المشكلات المتفق علیھا 

  
  مھامأنواع ال

  المھام العامة و المھام الإجرائیة#    
ذي یجب : المھام العامة  ا ال تركز على تزوید العمیل بالمعلومات و التوجھات العامة نحو طبیعة أداء المھام و لكنھا لا توضح لھ تماما م

  .ان یقوم بھ 
  . ضحة و ترتبط غالبا بالتطبیق مھام تتسم بالخصوصیة و تدعو إى القیام بواجبات محددة و وا: المھام الإجرائیة 
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  المھام البسیطة والمھام المعقدة # 
  .تشیر إلى مھام معینة تؤدى بواسطة فرد و أنھا قد تتضمن عددا من الخطوات : المھام البسیطة   
  .قة ھي التي تتطلب من الفرد جھود أكثر بمعنى مجموعة من المھام منفصلة و إن كانت بینھا علا: المھام المعقدة   

  
  المھام الفردیة والمتبادلة والمشتركة # 

  .ھي التي تنفذ بواسطة العمیل بمفرده حتى و إن تضمنت العدید من الخطوات : المھام الفردیة 
ا تشیر: المھام المتبادلة  ا یمیزھا أنھ ن نفس الاسرة و اھم م وا م  ھي مھام متداخلة یتم تنفیذھا بواسطة أفراد مختلفین و غالبا ما یكون

  .إلى الفعل و رد الفعل 
  .تشیر إلى مھمة واحدة تنفذ بواسطة شخصین أو أكثر : المھام المشتركة 

  . بالإضافة إلى ذلك ھناك مھام قد تنفذ لمرة واحدة و مھام قد یتم تنفیذھا أكثر من مرة
  

  أسالیب التدخل المنبثقة من نموذج التركیز على المھام
  
  التعلیمات )  ١

ي  یقوم ھذا الأسلوب ھ ف دیمھا ل تم تق ن العملاء و ی ع مجموعة م وده م على عملیة نقل المعلومات للعمیل بشكل مباشر أو من خلال وج
  .صورة إرشادات أو محاضرات أو من خلال المناقشات 

  الممارسة بالمحاكاة ) ٢
  .ن یجرب ما سوف یقولھ أو یفعلھ في ھذا الأسلوب یضع الأخصائي نموذجا للسلوك المرتبط بأداء المھام أو قد یطلب من العمیل أ

  الممارسة الموجھة ) ٣
  . ھي ممارسة لمواقف فعلیة مع توجیھ من جانب الأخصائي و توجیھ الممارسة ممكن أن یمتد لیشمل مواقف الحیاة الفعلیة و 

  الواجبات المنزلیة ) ٤
ة یستخدم ھذا الأسلوب عندما یكون الھدف مساعدة العمیل على تعلم سلوك و مھا   ھ الطبیعی تھا داخل بیئت رات جدیدة یحتاج إلى ممارس

  . من خلال أداء مھام وواجبات وأنشطة في أثناء جلسات التدخل المھني 
  

  نموذج التدخل باستخدام مفھوم الذات
الخدمة الاجتماعیة ، إلا أن لقد تلازمت نظریة التحلیل النفسي مع عملیات المساعدة التي استخدمھا الأخصائیون الاجتماعیون في بدایات مھنة     

  : تطور ممارسات الخدمة الاجتماعیة أظھرت كثیرا من المشكلات في ھذا المنھج والتي تتضمن 
ین  • ادل ب ل المتب ى التفاع أن الاستراتیجیات التي تقوم على ھذه النظریة تركز بصورة ضیقة على الذات الداخلیة للفرد بدلا من التركز عل

  .الفرد والبیئة 
  .ریة التحلیل النفسي تتبنى نظرة تشاؤمیة للناس أن نظ •
  .أن مفاھیم التحلیل النفسي تعتمد بشكل كبیر على النموذج الطبي  •
 .أن مفاھیم نظریة التحلیل النفسي تنظر للفرد كإنسان اعتمادي ینقصھ القدرة على تحمل المسئولیة و تغییر مسار حیاتھ  •

  
فقد خرجت نظریة الذات بمفاھیم جدیدة وضعتھا بصورة أكثر واقعیة وقادرة على التوائم مع التطورات  و مع التطور العلمي في النظریات النفسیة

ن تلخیص  ل النفسي ویمك ة التحلی دمتھا نظری ي ق اھیم الت روض الاجتماعیة والبیئیة التي یواجھھا الإنسان المعاصر وتبتعد بشكل كبیر عن المف الف
  : الأساسیة لنظریة الذات فیما یلي 

  .أن الفرد یتفاعل بحیویة مع مواقف الحیاة وظروفھا وأن لدیھ القدرة على الموائمة مع الظروف التي یواجھھا  •
  .أن الفرد لدیھ قدرات كامنة یستطیع أن یستخدمھا عند مواجھتھ لظروف ومشكلات معینة من أجل تحقیقھ مستویات وظیفیة متقدمة  •
ى أن الذات قد تتعرض لبعض الضغوط و الاضطراب • ات التي تعیق قدراتھا الوظیفیة ولكن التركیز یمكن أن یقوم على مساعدة الذات عل

  .التطور والمحافظة على قدراتھا في مواجھة الضغوط حتى یمكنھا أن تصل إلى درجة الاستقلالیة في القیام بوظائفھا بصورة فعالة 
ن أج • ر ھامة م ة تعتب ة والثقافی ب البیئی د ترى نظریة الذات أن الجوان ن أجل تطویر وتحسین وتأكی رص م ل تشكیل السلوك وإیجاد الف

  .وظائف الذات 
  

  :أن مفاھیم نظریة یمكن أن تدعم تنفیذ عملیة التقدیر المھني في الجوانب التالیة
  

ل لأ • ي أداء العمی ة ف ع توضیح مستوى الفاعلی دواره الرئیسیة عملیة التفاعل التبادلي التي تحدث في الوقت الحاضر بین العمیل والبیئة م
  .بھ المنوطة

ور  • ب القص یم جوان ذات وتقی ق وظائف ال ي تحقی قدرة العمیل على تحقیق الموائمة والاستقلالیة و التعامل نع الصراعات التي یواجھھا ف
  .والقدرات الدفاعیة السلبیة 

  . جوانب النمو الرئیسیة التي تؤثر على تفاعلات العمیل الحالیة  •
  .البیئة الخارجیة والتي تعیق قدرة العمیل على تحقیق التكیف الناجح مع المشكلات التي یواجھھا  المعوقات التي تسببھا •
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  :فنظریة الذات توجھ الاخصائیین إلى التركیز على 
  .تحریر و تقویة القدرات الفطریة للذات بدون الحاجة إلى تعدیل الأطر التحتیة للصراعات الشخصیة   •
  .عل و تكوین العلاقات الإنسانیة و تصحیح التفاعلات الماضیة السلبیة تزوید العمیل بخبرات التفا •
  .مساعدة العمیل على تقویة اعتباره الذاتي و تنمیة كفاءاتھ من خلال العملیات التعلیمیة التي تنتج من التعامل مع الأخصائي  •
  .خلق بیئة مھنیة إیجابیة تساعد العمیل على تنمیة وظائف الذات بفاعلیة  •

  
  :ف الذاتوظائ

ة  ة الخارجی ع البیئ بعض الآخر ، یرى البعض أن الذات لھا مجموعة رئیسیة من الوظائف تساعدھا على تحقیق عملیة التفاعل م بینما ال
ن  ن خلال مجموعة م ي بنفسھ م د یعتن نظم و معق ائي م ل بن ر كھیك ا تعتب ث أنھ ا حی یرى أن الذات لا یجب تصنیفھا من خلال وظائفھ

  و من خلال نظام تحریضي ذاتي  الأنظمة الذاتیة
  
  : قد حدد البعض وظائف الذات فیما یلي و

  .اختبار الواقع  •
  .الحكم  •
  .القدرة على تفھم الواقع المرتبط بالنفس و العالم الخاجي  •
  .قدرة التنظیم و التحكم في الدوافع و النزوات  •
  .تنمیة و بناء العلاقات الشخصیة  •
  .عملیات التفكیر  •
  .ادي لمساعدة الذات على التكیف التوائم الارتد •
  .الوظائف الدفاعیة  •

  
  :قوة الذات و ضعف الذات

ع  رین و م ع الآخ ات التفاعل م رد خلال عملی ي یستخدمھا الف یة الت درات و الملكات النفس ن الق یقصد بقوة الذات وجود إطار متكامل م
درا ي الق ي العجز ف ن الأنساق الموجودة في البیئة ، أما ضعف الذات فیعن وع م د تسبب ن ي ق ذات و الت ة لل یة المكون ات النفس ت و الملك

  .التوائم السلبي و التفاعل المشكل مع الآخرین 
  
  

  :أسالیب التدخل لمفھوم الذات
ا إذا   ا یھدف التدخل باستخدام أسالیب تدعیم الذات إلى تجدید و تعزیز و المحافظة على القدرات التكیفیة للذات مع تقویة الذات و بنائھ م

الیب  ا بالنسبة لأس ة ، أم یة و البیئی تعرضت إلى أي نوع من الإعاقة التي تؤثر على على تحقیق و تنمیة ظائفھا باستخدام الأسالیب النفس
ز  ق التركی ا طویلا عن طری ب وقت عوبة فتتطل ذه الأسالیب بالص م ھ ا و تتس تعدیل الذات فإنھا تھدف إلى تغییر نماذج الشخصیة و بنائھ

  .على الأسالیب النفسیة فقط و تتطلب خبرات علمیة و تطبیقیة متقدمة   بشكل كبیر
  

  : و من أسالیب تدعیم الذات التي یمكن أن یستعین بھا الأخصائي 
  أسلوب التدعیم القائم على الاستماع التعاطفي  

دیر  یھدف ھذا الأسلوب إلى زیادة ثقة العمیل بنفسھ و یزید من اعتباره لذاتھ و ذلك من خلال نقل الأخصائي للعمیل مشاعر التقبل و التق
لخصوصیتھ و منحھ مشاعر التأكید و التشجیع لقدراتھ الذاتیة ، مما یشجع العمیل على عرض و مناقشة مشاعره ویتعرف على إمكانیاتھ 

  . بفاعلیة لمواجھة الموقف الإشكالي  استخدامھاو تفھم كیفیة 
  

 وجداني أسلوب الاستكشاف و التوصیف و الإفراغ ال  
یحاول الأخصائي من خلال ھذا الأسلوب مساعدة العمیل على التعبیر عن مشاعرة الذاتیة و الموضوعیة و مناقشتھ فیھا و مساعده على 
التعرف على أخطائھ و تصوراتھ الغیر موضوعیة التي قد اثرت في تشكیل انفعالاتھ بطریقة سلبیة و من ثم یمكن تحدي ھذه المشاعر و 

  . ا التخلص منھ
  

  أسلوب عكس منظومة السلوك  
ا  تخدم . یقوم ھذا الأسلوب على مساعدة العمیل على تحدید نماذج السلوك التي یطبقھا بما یتضمنھ من أسالیب دفاعیة و تأثیراتھ د یس و ق

اع الأخصائي أسالیب المواجھة لدفع العمیل إلى مواجھة أسالیبھ الدفاعیة التي تدفعھ لممارسة سلوكیات سلبیة و ذ ى الاقتن ك للتوصل إل ل
  . بتأثیر ھذه السلوكیات على الموقف الإشكالي و من ثم یقتنع بضرورة تغییرھا 
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  نموذج الدور الاجتماعي 
دور  ة ال ى أھمی ر عل بعض الآخ ز ال ا رك ة ، بینم ة الاجتماعی ة الخدم ي ممارس اعي ف دور الاجتم وذج ال ة نم ى أھمی بعض عل ز ال رك

ي الاجتماعي في فھم العلاقات  دور الاجتماعي یساعد ف و التفاعلات بین الناس و كذلك فھم شخصیاتھم ، و ھناك من یرى أن نموذج ال
ع الآخرین و  توفیر العدید من التفسیرات الجتماعیة و النفسیة لفھم الشخصیة و ذلك لأن نظریة الدور الاجتماعي تدور حول تفاعلاتنا م

  . لیب الاستجابة نحوھم بطرق و أسالیب ممیزة مدى تأثیر توقعاتھم و ردود افعالھم على أسا
  

  : و تقوم نظریة الدور الاجتماعي على مجموعة من الافتراضات وھي كالتالي
  .یشغل الناس العدید من المراكز الاجتماعیة في البناء الاجتماعي و كل مركز یرتبط بھ دورا خاصا بھ  •
  .إن الدور الاجتماعي ھو سلوك متعلم  •
  .ار تشیر إلى مجموعة من الأدوار التي ترتبط بمركز اجتماعي معین إن منظومة الأدو •
ا  • اعلین معھ حول م ھ و المتف خص أو المحیطین ب ا الأشخاص المشاركین للش إن توقعات الدور تمثل التصورات و الأفكار التي یتوقعھ

  . یجب أن یكون السلوك أو الدور الذي یقوم بھ في ضوء المركز الذي یشغلھ 
ي إن تكامل  • الأدوار و تصارعھا تعني إمكانیة حدوث تكامل في الأدوار عندما تتفق و تنسجم الأدوار مع توقعات الآخرین المشاركین ف

دما  أداء الدور ، بینما یحدث الصراع عندما یتعارض أحد الأدوار أو بعضھا مع دور آخر أو أدوار أخرى داخل منظومة الأدوار أو عن
  . الدور الذي یمارسھ الشخص بالفعل لا تتفق توقعات الآخرین مع 

رون  • ھ الآخ وة فیتفھم ھ بق تم تعریف ث ی ا حی دور واضحا و قوی ون ال دما یك دور تحدث عن ا مصطلح . إن وضوح الدور و غموض ال أم
ؤولیات  ات و المس رد للمتطلب م الف دم فھ بب ع ذي یس ر ال ح الأم كل واض دور بش یف ال د أو توص دم تحدی ى ع یر إل دور فیش وض ال غم

ن عدم الم دور م د ینتج غموض ال دور و ق ة بال ات المتعلق رتبطة بالدور مما قد یسبب تعرض الفرد لصعوبات في فھم الحقوق و الواجب
  .الاتفاق على أبعاده و مدلولاتھ 

  
ي وبذلك یتضح لنا أن نموذج الدور الاجتماعي لا یقتصر على تزوید الأخصائیین بأسالیب تحلیل و تفسیر أدوار العملاء و    أنماط شخصیاتھم ف

  . ضوء التفاعلات التي تتم بینھم و بین الآخرین بل أیضا یساعدھم على الوقوف على طبیعة المشكلات لدى العمیل 
  

  الأسالیب الفنیة لنموذج الدور الاجتماعي 
  أسلوب تحلیل الدور 

ي یقوم ھذا الاسلوب على فكرة أن الفرد یتولى تنفیذ مجموعة من الأدوار بشكل روتین اھیم الت فتھ و المف دور و فلس ى ال ي دون تفھم لمعن
  .یقوم علیھا الدور 

  .فھذا الأسلوب یمنح كل من الأخصائي و العمیل الفرصة للتفكیر في معنى الدور و الحقائق النظریة والفلسفیة المرتبطة بالدور
ذا یعتمد ھذا الأسلوب على عملیة المناقشة و الحوار مع العمیل من أجل توضیح أبعا د الدور و معرفة المفاھیم التي یكونھا العمیل عن ھ

ى  ي یعرضھا و یساعده عل ار الت بة للأفك ھ بالنس ل انطباعات الدور و یستخدم الأخصائي في ذلك أسالیب المراجعة المنطقیة فیعطي العمی
اكتساب أطر تفكیر أخرى غیر التي كانت  تحلیل الدور و التوصل إلى الأفكار غیر المنطقیة المرتبطة بھ الأمر الذي یساعد العمیل على
  .مسیطرة علیھ من أجل مساعدتھ على تغییر أنماط التفاعل أو استخدام سلوكیات جدیدة فعالة 

  
  أسلوب لعب الدور 

أثیر  • م ت ى تفھ ذاتي إل ذه یھدف ھذا الأسلوب إلى تحدید طبیعة المشاعر و الافكار المرتبطة بالدور و توصل العمیل من خلال العكس ال ھ
  .المشاعر و الأفكار و السلوكیات على حدوث المشكلة و من ثم التوصل إلى قناعة بضرورة تغییر ھذه الأفكار و المشاعر 

ك مناقشة  • د ذل تم بع ین آخرین و ی ھ و ب یرجع استخدام ھذا الأسلوب إلى السیكودراما حیث یطلب من العمیل تمثیل جزء من التفاعل بین
  .تحلیل عملیة التفاعل المرتبة بالدور العمیل في طبیعة الدور و 

راد الاسرة  • ل أف ي التمثی ھ ف د یشترك مع ة و ق اة العادی ي الحی ذي یمارسھ ف یركز ھذا الأسلوب على منح العمیل الفرصة لتمثیل الدور ال
ل طب درك العمی ى ی رد الآخر حت ل دور الف وم الأخصائي بتمثی د یق ل أو ق ة مباشرة بمشكلة العمی الیب الذین لھم علاق ي أس ل ف ة الخل یع

  .التفاعل بینھ و بین الآخرین 
  

  : وھناك مجموعة من الشروط التي ینبغي مراعاتھا عند تنفیذ ھذا الأسلوب 
  .یحدد العمیل الموقف المشكل بالنسبة لھ ثم یصف كیف یتصرف عادة في ھذا الموقف  •
  .ئي الاجتماعي  الذي یقوم بتمثیل الدور یقوم العمیل بتنفیذ ھذا الحوار إما مع الشخص الطبیعي أو مع الأخصا •
  .یطلب من العمیل و الشخص الآخر عكس المشاعر الطبیعیة التي قد یشعر بھا أثناء تمثیل الدور  •
  .یعرض العمیل و الشخص الآخر بعد الانتھاء من التمثیل الأفكار و المشاعر التي سیطرت علیھم اثناء تنفیذ الدور  •
  دور الاجتماعي الأسالیب الفنیة لنموذج ال •
  .یمنح العمیل و الشخص الآخر الفرصة للتعلیق على ما عرضھ كل منھما  •
  . بعد المناقشة یطلب منھما إعادة تمثیل الدور مع التركیز على تغییر أنماط التفاعل و طبیعة الحوار و درجة الانفعال  •
  . ر و النموذج الثاني یتم عقد مناقشة أخرى للمقارنة بین طبیعة النموذج الاول من تمثیل الدو •
  .یطلب الأخصائي من العمیل و الشخص الآخر استخدام النموذج الجدید في التفاعل و الحوار و التدریب علیھ خارج المقابلة  •
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  الأدوار ) تبادل(أسلوب تدویر 
ھ وس أثیر انفعالات دى ت تفھم م د لا ی ا ق ل أحیان ادل الأدوار لأن العمی رة تب رین إلا إذا جرب یقوم ھذا الأسلوب على فك ى الآخ لوكیاتھ عل

  .العمیل مواقف الآخرین 
یتطلب الإعداد لھذا النموذج تحدید مقطع أو جزء محدد لعملیة التفاعل مع الشخص الآخر فیطلب من العمیل و الشخص الآخر أن یعیشا 

  .یة الدور الجدید أن یتقمصا نوع الحوار و المشاعر المرتبطة بھذا الدور و التعبیر عنھا بحر
ا أن  ھ فیوضح لھم ام ب ل القی ذا الأسلوب قب ینبغي على الأخصائي في ھذا الأسلوب أن یوضح لكل من العمیل و الشخص الآخر أبعاد ھ

  الغرض ھو التوصل إلى فھم طبیعة المشكلة قبل العمل على تغییر أنماط التفاعل والسلوك 
ى بعد الانتھاء من تمثیل الدور یتم مناقشة المشاعر والأحاس عى إل دور یس م حجم المشكلة فأسلوب لعب ال ى تفھ یس حتى یتم التوصل إل

  .تكوین الفھم و البصیرة لدى العمیل أو الفرد المشارك نتیجة لمعایشة الدور و تفھم أبعاده
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 المحاضرة السادسة
  نماذج التدخل المھني: تابع 

 العلاج الأسري
 :مقدمة 

جماعة الأسرة كنسق من أنساق المجتمع بھدف زیادة التماسك الأسري عن طریق مواجھة المشكلات  علاجي یتعامل مع العلاج الأسري ھو إتجاة
  . التي تحول دون الأداء الوظیفي المناسب لأسرة ككل ولجمیع أفرادھا

 
 :الفرضیات الأساسیة للعلاج الأسري 

  :ردة إلى الأتي إن ذیوع وانتشار العلاج الأسري في ممارسات خدمة الفرد في الآونة الأخیرة م
ً من أھمیة الأسرة نفسھا كأھم النظم الاجتماعیة القائمة في المجتمع  .١    .أن جزء كبیر من أھمیة العلاج الأسري مستمد أساسا
ً یسیران في خط متوازي  .٢    .تكمن أھمیة العلاج الأسري في أنھ لا یجوز الفصل بین تنمیة وتغییر كل من الفرد وأسرتھ فھما دائما
إن یرى المؤ .٣ ً عن الأسرة ف دا ن مشكلة بعی اني م ذي یع رد ال الج الف دما یع ھ عن یدون للعلاج الأسري أن الخبرة المیدانیة أوضحت أن

  .أجزاء جوانب ھامھ من المشكلة الكلیة تظل غیر واضحة 
ي  .٤ ر لك ً آخ ردا اة ف ى معان ؤدي إل د ی ً عن الأسرة ق دا وازن للنسق إن العمل مع الفرد صاحب المشكلة في الأسرة وحده بعی ود الت یع

  .الأسري ككل، ولذا فإنھ لامناص مع العمل مع الأسرة 
ً بالجماعات الصغیرة ،  .٥ ً لتحول النظر من الاھتمام بالتعامل فقط مع الحالات الفردیة إلى الاھتمام أیضا جاء العلاج الأسري مصاحبا

ً للأسرة كك ً مزدوجا ً علاجیا ً عن أن العلاج الأسري یحقق ھدفا    .ل ولأفرادھاھذا فضلا
 .لقد وجد كثیر من الأخصائیین الاجتماعیین في العلاج الأسري ما یساعدھم على تفسیر سلوك الفرد في موقفھ وبیئتھ الاجتماعیة  .٦
الاھتمام بالعلاج الأسري یساعد على إثراء المادة التشخیصیة حیث یبدو المشكلات أثناء الجلسات الأسریة بصورة أوضح مما تبدو  .٧

ً على التسجیلعلیھ اعت    .مادا
   .یحدد العلاج الأسري من ھو العمیل الذي یتمثل في الأسرة ككل  .٨
   .إن المنطق في العلاج الأسري یكمن في كون الفرد یستجیب لموقفھ الاجتماعي خاصة الجانب الأسري منھ لأھمیتھ بالنسبة لھ  .٩

  
  :لمبررات الآتیة ھذا وتبدو أھمیة خاصة لممارسة العلاج الأسري في حالات الأطفال ل

یتھ  .١ الم شخص ھ مع ذي تتحد مع در ال ل وبالق یة الطف ى شخص ق عل م وعمی أثیر حاس ا ت ي لھ رة الت دعیم الأس ى ت ري إل لاج الأس یتجھ الع
  .واتجاھاتھ وأنماطھ السلوكیة في المستقبل

  .ه للحیاة كما یتجھ العلاج الأسري إلى الاھتمام بالأسرة باعتبارھا الوحدة الطبیعیة لرعایتھ وإعداد .٢
ة المشاكل  .٣ ي علاج ومواجھ ة ف ائج فعال تھ نت ق بممارس ن أن یتحق ن الممك ي م ة المعاصرة الت الیب العلاجی العلاج الأسري ھو أحد الأس

  . الخاصة بسلوك الأطفال ، كالھروب من المدرسة والتخلف العقلي وانحراف الأحداث
واحي ا .٤ ال بعض ن كلات الأطف ردي لمش ذه أظھرت مواقف العلاج الف ي مواقف العلاج الأسري وھ ا ف ب علیھ ن التغل ي یمك لقصور الت

  :الجوانب ھي 
ً ما تتاح الفرصة لكي یلاحظ الأخصائي على الطبیعة وفي الواقع معاملة الآباء للأبناء وأثر ذلك على المشكلة   - أ    .نادرا
ً م  -ب  ً ما یلاحظ الأخصائي الاجتماعي الطفل بنفسھ أو یتعامل معھ إذ أنھ غالبا    .ا یعتمد في ذلك على الوالدین نادرا
یعتمد قدر كبیر من عمل الأخصائي  مع مشكلات الأطفال على ما یقرره الوالدان وعلى تصورات الأخصائي نفسھ وكلھا   - ج 

   .أمور قد تبتعد بالعلاج عن الموضوعیة 
ً ما تكون مقترحات عندما یقترح الأخصائي على الوالدین ضرورة إجراء تغیرات في أسلوب معاملتھا للطفل فإنھا   - د  غالبا

   .نظریة یصعب ترجمتھا إلى أفعال یقوم بھا الوالدین ویلاحظھما الأخصائي
  .یتجھ العلاج الأسري نحو الاھتمام بالوسط الاجتماعي الذي یعیش فیھ الطفل قدر اھتمامھ  بالطفل نفسھ  .٥
إنما ینظر إلى الطفل الذي یعاني من مشكلة ما على أنھ العلاج الأسري لا ینظر إلى الطفل صاحب المشكلة على انھ طفل مشكل، و .٦

   .ضحیة ظروف أسریة مواتیة
  

 : المنطلقات النظریة للعلاج الأسري  
التنفیس  استفاد العلاج الأسري من معطیات كثیر من النظریات ، فعلى سبیل المثال استفاد من نظریة التحلیل النفسي خاصة فیما یتعلق ب

ن الوجداني وإتاحة الفر تفاد م ا اس راد الأسرة ، كم ن أف رد م ل ف ع ك ة م وین علاقة مھنی ى تك ع الحرص عل صة للتعبیر عن المشاعر م
اط  ي عن أنم ع التخل ا م وب فیھ دة مرغ اط سلوكیة جدی اب أنم ى اكتس راد الأسرة  عل ق بمساعدة أف ا یتعل ة السلوكیة خاصة فیم النظری

ات الج السلوك الضارة ، كما استفاد ن نظری ً م ق أیضا ا یتعل ادة والتفاعل والملاحظة  بالإھتمامماعات الصغیرة خاصة فیم ات القی بعملی
  .ضغط الجماعة حیث یضطر الفرد إلى مسایرة الكثیر من الأمور التي تقرھا جماعة الأسرة  واستخدامالجیدة 
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  :أھداف التدخل بالعلاج الأسري 
  .ري یتجھ العلاج الأسري إلى تحقیق التوازن في البناء الأس

   :یتضمنھا بالضرورة أھداف العلاج وھي  وتبدو أھمیة العلاج الأسري في كونھ یركز على أربع مستویات
   " .نسق من أنساق المجتمع " الأسرة كجزء من المجتمع  - 
   .الفرد عضو الأسرة شخص یتمیز ومتفرد ووحده قائمة بذاتھا  - 
   ريالفرد عضو الأسرة كنسق فرعي وداخل النسق الأس - 

وعلى الرغم من ذلك یمكن القول أن الإطار النظري للعلاج الأسري یعتمد إلى حد كبیر على معطیات نظریتي النسق العامة والاتصال  
   .الاجتماعي 

  
 :النسق العامة نظریة 

میل دور كایم راد وضع أصول ھذه النظریة كثیر من علماء الاجتماع الأوائل من العضویین أمثال ھربرت سبنسر ، أوجست كونت ، أ
ون وجودج  رت میرث الكوت بارسونز ، روب كلیف بروان ، وماكس فیبر ، كذلك كان لجھود بعض علماء الاجتماع المعاصرین أمثال ت

رة . ھومانز  الأثر الواضح في تدعیم ھذه النظریة وتوضیح معالمھا  رة النسق العضوي وھي الفك ى فك ً عل ة النسق أساسا وتبنى نظری
ً التي  مؤدا ً رسمیا ا ً أو مجموعة صغیرة أو تنظیم ردا ان ف ا وسواء ك ً أو اجتماعی ا ً حی ا ن ..... ھا أن كل شيء سواء كان كائن خ ، یمك ال

ً یتكون من أجزاء مثل الكائن الحي  ً متكاملا ً كلیا    .النظر إلیھ  باعتباره  نسقا
ا ولكل نسق احتیاجاتھ الأساسیة التي لابد من الوفاء بھا ، وھذه الاحتیا رات كم جات یمكن إشباعھا أو تحقیقھا بواسطة عدة بدائل أو متغی

یة  ھ الأساس ة احتیاجات ى أجزاء النسق المختلف د أن تلب ق لاب ي یتحق وازن  ولك ة ت ي حال ً ف ة النسق . أن النسق لابد أن یكون دائما ونظری
ً من الاھتمام بالأسرة كنسق بھ أنساق فرعیة  ً كبیرا   تعطي قدرا

ي أخرى  مثل النس رى ف ق الزواجي ، والنسق الوالدي ، والنسق القرابي ، وفي نفس الوقت تنظر إلى الأسرة في علاقتھا بالأنساق الأخ
   .المجتمع 

  
 : نظریة الاتصال 

 . الاتصال من الموضوعات الھامة یسھم إلى حد كبیر في تحدید الشكل العام للعلاج الأسري وأسلوب العلاج المتبع 
   :بعاد المختلفة للاتصالات الأسریة فإنھ تجدر الإشارة إلى دورة الاتصال والتي تتضمن خمسة خطوات رئیسیة ھي وحتى یتسنى فھم الأ

  .انبثاق فكرة أو خبرة من عقل فرد مرسل یحاول صیاغتھا بشكل یسمح بإرسالھا إلى حیث یرید مستقبل  .١
ً ، أي في شكل الصیاغة اللفظیة أو التحدید الشكلي لتلك الفكرة أو الخبرة بشكل  .٢ ً وحركیا   .ألفاظ ورموز مفھومھمعین متعارف علیھ لغویا
  .تفسیر المستقبل لھذه الرسالة ومحاولة إدراك معانیھا أو فك رموزھا وھنا تصبح الرسالة واضحة لھذا الفرد  .٣
ً بحیث یتحقق على و .٤ ً أو إیجابا جھ التحدید مدى قبول أو رفض وتتمثل في استجابة الفرد لھذه الرسالة ، وقد تكون الاستجابة سلبا

   ).المرسل( المستقبل لرسالة الطرف الآخر 
التغذیة المرتدة حیث تشكل الأصداء الراجعة رسالة جدیدة یستقبلھا المرسل الذي یتحول إلى مستقبل للاستجابة على رسالتھ الأساسیة  .٥

تتضح أن ھناك خمس عناصر أساسیة للعملیة الاتصالیة  وھكذا. ویتولى إدراك معانیھا وفك رموزھا وبذلك تكتمل الدورة الاتصالیة 
  .ھي المرسل ، المستقبل ، الرسالة ، الوسیلة ، والرجع 

  
  :وتجدر الإشارة إلى إن كل رسالة لھا مستویان 

   .وھو المستوى المباشر الذي یختص ویتصل مباشرة بالمعلومة المرسلة : المستوى الأول 
   المستوى المباشر ، والذي یتضح مثلاً  وھو ما وراء: المستوى الثاني 

  
تصال الذي یعبر عنھ وجھھا بینما ھي تبدو غاضبة بطریقة تبین ما وراء الا" تعال یا عزیزي لأداعبك " عندما تنادي الأم طفلھا بالقول 

   :، وبصفة عامة یمكن القول أن ھناك نوعان أو شكلان رئیسیان من أنواع الاتصال ھماالغاضب
   .فظي شفھي اتصال ل - ١
   .اتصال غیر لفظي حركي  - ٢

 :نوعي الاتصال 
   .یعني استخدام الكلمات والمفاھیم لنقل المعلومات ویعتبر ھذا النوع من الاتصال قلیل الأثر :اتصال لفظي شفھي  - ١
ً على تعبیرات الوجھ والإشارات والح: اتصال غیر لفظي حركي  -٢ خ ، ... ركات من الإتصال التعبیري فإنھ یعتمد أساسا ال

  .بقوة التأثیر  الاتصالویمتاز ھذا النوع من 
ً رئیسیة ھي   ً فإنھ یمكن القول أن الاتصال غیر الواضح في الأسرة عادة ما یأخذ أربع أشكالا ً أو تعبیریا   :وسواء كان الاتصال لفظیا

   .قائع الأخرى ویعني الخروج من واقعة بذاتھا إلى التعمیم على الو: المبالغة في التعمیم  .١
ً أو :عدم الاكتمال  .٢ ویقصد بھ عدم اكتمال الرسالة عن طریق استخدام التلمیحات غیر الواضحة أو ترك أشیاء دون التعبیر عنھا لفظیا

 .غیر لفظي مما یثیر لدى المستقبل عدم الاطمئنان أو القلق ویسبب لھ حیرة بالنسبة للكیفیة التي یمكن أن تكون علیھا الاستجابة 
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  : ویظھر في حالتین ھما : التفكك أو عدم الترابط  .٣
   .أن یكون سیاق الإتصال لھ مغزاه ومدلولھ الداخلي لدى المرسل بصورة تبدو غیر واضحة أو مفھومة لدى المستقبل   - أ   
  .عندما لایعایش المرسل الإتصال الجاري وإنما یربطھ بخبرة إتصال سابق   -ب 

وھذا التناقض یحدث في كل من الاتصال اللفظي والاتصال الحركي على حد سواء ، فالتحیة الحارة قد تكون :الاتصال المتناقض  .٤
   .مصحوبة بابتسامة زائفة مصطنعة 

  
ً لنماذج الاتصالات السائدة فیھا إلى  ما یلي    :ومن الممكن تصنیف الأنساق الأسریة وفقا

   .خرى بالمجتمع تتصل بسھولة مع الأنساق الأ: مفتوحة أنساق  - ١
   .الاتصالات في الأسرة مع بعضھا أو مع العالم الخارج منخفضة أي تنسحب أو تنعزل : مغلقة أنساق  - ٢

 وخلاصة القول أن أخصائي خدمة الفرد الذي یأخذ بالعلاج الأسري علیھ أن یھتم بتعدیل وتحسین عملیة الاتصال والاھتمام بالتفاعل الأسري
ً ضرور ً قبل أي تغییر فعال یمكن حدوثھ لكون ذلك أمرا    .یا

  
 :نطاق الممارسة المھنیة في العلاج الأسري 

  :العلاقة المھنیة 
   .تحتل العلاقة المھنیة أھمیة كبرى في العلاج الأسري باعتبارھا القاعدة الأساسیة لضمان فاعلیة أسالیب العلاج الأخرى 

   :المقابلة 
ي المقابلة في العلاج الأسري أو ما یط ي أسلوب یستخدم ف در ما ھ ة لیست أحد أسالیب الدراسة بق ا الجلسة العلاجی ق علیھ ل

  . جمیع مراحل الاتصال بین الأخصائي والأسرة 
  

  :والجلسات الأسریة تفید فیما یلي 
١-  ً  تتیح الفرصة للأخصائي الاجتماعي أن یرى الأسرة ككل أكثر منھا أفرادا
   .لاحظة الأنماط المختلفة من السلوك داخل الأسرة تمكن الأخصائي الاجتماعي من م - ٢
   .ھي فرصة طیبة لأفراد الأسرة وأطراف المشكلة للتعبیر عن وجھات نظرھم وأحاسیسھم وأفكارھم في مواجھة التغییر المطلوب  - ٣
ً للفرد صاحب المشكلة  - ٤    .تساعد في الوصول إلى فھم أعمق للأسرة ككل وأیضا
   .من حدت القلق ومشكلات السریة والتحویل  تساعد على الإقلال - ٥
ً فإنھا تحقق الاقتصاد المطلوب في الوقت والجھد  - ٦    .وأخیرا

  
  :مستویات العلاج الأسري 

ط الشخص : مرحلة بدایة العلاج  .١ یس فق وفي ھذه المرحلة یحاول الأخصائي الاجتماعي جذب أفراد الأسرة للمساھمة في العلاج ول
  .الذي أتصل بھ 

وفي ھذه المرحلة یتم التركیز على العمل مع الأسرة ككل ولیس الشخص صاحب المشكلة الذي أتت من أجلة : حلة وسط العلاج مر .٢
   .العلاج 

ادة نفسھا : مرحلة نھایة العلاج  .٣ العلاج الأسري عادة ما ینتھي عندما یشعر الأخصائي الاجتماعي أن الأسرة أصبح في مقدورھا قی
وم الأخصائي الاجتماعي بنجاح وأنھا تستطیع  ة العلاج الأسري یجب أن یق أداء وظائفھا الاجتماعیة بالشكل المطلوب ، وفي نھای

بجھود لتدعیم الأسرة وزیادة فاعلیتھا للإبقاء على التغییرات والمكاسب التي تحققت مع ضمان الاستمرار في عملیة التغییر كما لزم 
   .الأمر 

  
  :الاجتماعیین الممارسین للعلاج الأسري إلى أنھ عادة ما یمر بالمراحل والخطوات التالیة ویذھب عدد كبیر من الأخصائیین 

 .جمع البیانات والمعلومات عن الأسرة ومشكلاتھا  .١
  .تطور العمل بالاتصال وإجراء مقابلات أسریة بجانب مقابلات فردیة أو مشتركة وفق ما یتطلبھ سیر العمل  .٢
   .تدخل المھني اختیار  وتحدید خطة وطریقة ال .٣
   .التدخل المھني المواجھة المشكلة برمتھا أو على الأقل التخفیف من حدتھا .٤
إنھاء العلاج بوجود بعض المؤشرات الإیجابیة كالتحسن في الاتصالات زیادة الواقعیة ، أداء أفراد الأسرة لمتطلبات أدوارھم بفاعلیة ،  .٥

   .والموضوعیة في التصور الشخصي للذات وللآخرین 
   .تقییم النتائج لمعرفة أین الأسرة الآن مما كانت علیھ من قبل  .٦

  
  
  
  
  
  



٢٥ 
 

  :أسالیب العلاج الأسري 
  :الاستخدام الفعال لقنوات الاتصال  - ١

ً  كما تتضمن الإستراتیجیة  ً أو غیر لفظیا وذلك عن طریق تحسین عملیات الاتصال بین أعضاء النسق الأسري سواء كان اتصالا لفظیا
ً الآتي     :أیضا

   .إعادة فتح قنوات اتصال كانت قائمة  •
  .إحداث نوع من التوازن في عملیات الاتصال حیث قد تكون بعض القنوات محملة أكثر أو أقل مما یجب أن تتحملھ  •
ً في •   اختیار قنوات الاتصال التي تكون أكثر تأثیرا
ً ف •    .ي المبادأة بالاتصال بالآخرین تغییر أنماط الاتصال داخل الأسرة عن طریق اختیار الأفراد الأكثر تأثیرا
   .مساعدة الأسرة على الاتصال بمؤسسات المجتمع  •
 .استبعاد خبرات مؤلمة من عملیة الاتصال  •

  
  :تغییر البناء الأسري  - ٢

ود بین ویجب على الأخصائي الاجتماعي أن یساعد الأسرة على تحدید ھذه العیوب وتحدید الأھداف العلاجیة فقد یكون التغییر في الحد
  .الأنساق الفرعیة للأسرة أو بین الأسرة والمجتمع وبذلك یتجھ الأخصائي إلى وضع أسس لھذه الحدود 

  
   :تغییر القیم والعادات  - ٣

یترتب عادة على زیادة التحضر والتصنیع والانفتاح على العالم الخارجي والسماوات المفتوحة وتعدد أسالیب المعرفة وأن تدخل بعض 
ً منھا ویرفض الجزء الآخر القیم الجد ویترتب على لاختلاف بین قیم  .یدة فیتبناھا بعض أفراد المجتمع بینما البعض الآخر یقتبس جزءا

ً من المشكلات الأسریة     .وعادات أفراد الأسرة أو الاختلاف بین قیم الأسرة وقیم المجتمع أن تحدث كثیرا
  

  :وضع التنفیذ فإن على الأخصائي الاجتماعي مراعاة الآتي ولوضع  ھذه إستراتیجیة تغییر القیم والعادات م
  .التفھم الجید لقیم الأسرة ومدى اختلافھا عن قیم المجتمع مع محاولة التحكم في الآثار المترتبة على ھذه الإخلاف  .١
ً للاختلاف بین قیمة وقیم الأسرة التي یتعامل معھا ویحاول أن یتعرف ویتحكم في أثر ھ .٢    .ذه الاختلافات أن یكون واعیا
   .التركیز فقط على تغییر القیم المتعارضة داخل النسق الأسري والمسببة للموقف الإشكالي  .٣
   .النظر إلى التغییر على أنھ تغییر یھدف إلى الاتفاق على ترتیب أھمیة الأشیاء في السلم القیمي مع التركیز على القیم المشتركة .٤

  
  : الحدود المفروضة على العلاج الأسري

  :تستند وجھة النظر المؤیدة لھذا الاتجاه على الآتي : وجھة النظر المؤیدة 
   .یعتبر العلاج الأسري من أكثر الاتجاھات ملائمة لمشكلات المجتمع  .١
ً من اتخاذ الفرد كوحدة من التعامل تتخذ الأسرة وال .٢ في العلاج تي تجاھلھا حتى یزید ھذا الاتجاه من نطاق التعامل في خدمة الفرد فبدلا

   .الفردي
   .یساعد العلاج الأسري على إثراء المادة التشخیصیة  .٣
ً ما تكون مستقبلة ومتفق علیھا من جمیع أفراد الأسرة ومن ثم تضمن استمرارھا  .٤   .أن التغیرات التي تتم من جراء العلاج الأسري غالبا
ً لما تطلبھ جلسات العلاج الأسري من تجمیع  .٥   نظرا

  . لأسرة فإنھ تكون ھناك صعوبة في إجراء عدد كبیر من المقابلات وحضور جمیع أفراد ا
  
  :رأي وتعقیب * 

ونحن نتفق مع بعض وجھات النظر المؤیدة لھذا الاتجاه خاصة من حیث كونھ أكثر ملائمة للمجتمع وأنھ یوسع نطاق التعامل ویقلل من 
   .الإسراف في الوقت والجھد 

   :ھذا الاتجاه نجملھا في الآتي وبالرغم من ذلك فثمة ملاحظات على 
ً من القضایا المرتبطة بھ مازالت قائمة  .١   .على الرغم من أھمیة العلاج الأسري إلا أن كثیرا
   .حالات الأسر التي تنظر إلى مشكلاتھا من منظور أسري أن العلاج الأسري یصبح لھ ما یبرره خاصة في  .٢
لا یتوفر لدى أفرادھا الرغبة في ممارستھ ، وفي حالة الأسر التي  لتيوالعلاج الأسري یصبح غیر مقبول في حالات الأسر ا .٣

انھارت بسبب الطلاق والھجر والانفصال ، ومع حالات المرض العقلي والأمراض المعدیة والمشكلات الجنسیة والحالات 
ً في حالة الأسر متعددة المشاكل  حظات مازالت تتطلب إلى وإن مثل ھذه الملا. التي تعاني من عدم احترام الذات وأیضا

   .الإیضاح والبحث للوقوف على حقیقة وجدوى ھذا النوع من العلاج داخل نطاق المجتمع 
  
  
  
  
  



٢٦ 
 

  المحاضرة السابعة
  تابع نماذج التدخل المھني

  العلاج الواقعي
  :مقدمة

ذا ، صاغ اسمھ ولیام جلایسرظھر العلاج الواقعي في ممارسات خدمة الفرد منذ أواخر الستینات حیث حدد مفاھیمھ و ي ھ ولقد استخدم جلایسر ف
یرى أنھا تتمیز بقدر كبیر من الواقعیة والقدرة على التطبیق ومواجھة مشكلات ، العلاج صیغة تجمع بین كل من الاتجاه العقلي والاتجاه الوظیفي 

  .العملاء بقدر كبیر من الفاعلیة
اركر أن العلاج وترى بیتي بیكارد أن العلاج الواقعي یمثل منط رى ب ا ی الج الضعف ، بینم ا یع ر مم لقا علاجیا ووقائیا وتنمویا یستثمر القدرة أكث

  .الواقعي ھو احد أنماط العلاج المعرفي الذي اجتمع لھ عنصر الإدراك والعقل 
  

  :المفاھیم والمنطلقات النظریة للعلاج الواقعي 
  :الدافعیة  -١

  دة العملاء على أن یعرفوا یؤكد العلاج الواقعي على ضرورة مساع
  أنفسھم كأفراد لھم أھمیة واستقلالیة وفردیة ، وأطلق جلاسر على ھذه الحاجة الأساسیة مصطلح الھویة أو الذاتیة

عر بالقی" الذاتیة الناجحة والذاتیة الفاشلة"ویمیز جلاسر بین نوعین من الذاتیة  مة وتشیر الأولى إلى الفرد الذي لدیھ استبصار بنفسھ ویش
ھ بنفسھ ة وإدارة شئون حیات ي البیئ أثیر ف ى الت درة عل ھ الق ة ولدی وین ،والأھمی ى تك درة عل وزه الق ذي تع رد ال ى الف ة تشیر إل بینما الثانی

  .علاقات فعالة مع الآخرین والذي لا یتصرف بمسئولیة وینتابھ شعور بالقنوط وعدم الأھمیة 
  
  

  :اتیھ ناجحة وھذه الذاتیة الناجحة تتطلب الوفاء بحاجتین أساسیتین والأفراد بطبیعتھم لدیھم میل داخلي لتحقیق ذ
  الحاجة إلى الشعور بالقیمة والأھمیة .١
 الحاجة إلى الشعور بالحب .٢

  
  :كما أن ھناك أمرین لھما علاقة وثیقة بالأھمیة الذاتیة للفرد 

  ان ھذه الأھمیة لا تمنح بواسطة شخص آخر وإنما تكسب من خلال ما یفعلھ الفرد .١
  تتطلب ان یحكم الآخرون على سلوك الفرد حكما ایجابیا .٢

  
    
   المسؤولیة - ٢

   یعرفھا جلاسر انھا القدره على اشباع الحاجات الشخصیة بطریقھ لا تتعارض مع احتیاجات الاخرین
    
   الواقعیة -٣

ع یعني ذلك ان على الفرد ان یدرك العالم الحقیقي من حولھ وان یفھم ان حاجاتھ یجب ان تش ي یفرضھا الواق ي إطار الضوابط الت بع ف
   الذي یعیش فیھ

    
   )الحق او الاستقامھ(الصحیح  -٤

امتلعب  ة ةالقیمی الأحك كیل سلوك  والأخلاقی ي تش ا ف راددورا مھم ر  ولا الأف ةتقتص ذه  أھمی امھ ط  الأحك ھ السلوك فق ى توجی اعل  وإنم
   الذاتیة ةالأھمیالى  بالحاجةللوفاء  ضروریة

  
  .جلاسر ان المشاعر والاتجاھات تنمو من سلوك الفرد لیس العكس ومن ھذا المنطلق فان ذاتیة الفرد تتكون نتیجة لسلوكھ یعتقد 

ر  غایة العلاج الواقعيفیمكن القول ان  وا خططا للتغیی ة ویتبن ا تقویمی ھي مساعدة العملاء على ان یصبحوا واعیین سلوكھم وان یصدروا أحكام
  ب المھاراتمع مساعدتھم لاكتسا

  
  
  
  
  
  
  
  



٢٧ 
 

   :مستویات العلاج 
  قواعد اساسیة ٨حدد جلاسر 

  :العلاقھ المھنیة  .١
  الحب والشعور بالقیمة إلى الأساسیةفي تحقیق حاجھ العمیل  متعاظمة أھمیةبین الممارس والعمیل  المھنیة للعلاقة

  التركیز على السلوك اكثر من التركیز على المشاعر .٢
راد یذھب جلاسر الى انھ لیس بمقدور أ ى ان الاف واقعي عل حد ان یكسب ذاتیة ناجحھ دون ان یكون واعیا بسلوكھ ویقوم فكرة العلاج ال

لدیھم سیطرة محدوده على مشاعرھم واحاسیسھم فیما یكون بوسعھم ان یضبطوا سلوكھم وتصرفاتھم بسھولة اكبر و ذلك ینبغي علیھ ان 
ھ تعیس ، ل علیھا كثیرالا ینكر المشاعر انكارا تاما و لكن یحب علیھ الا یعو اعي ان ل للاخصائي الاجتم ال عمی ال اذا ق فعلى سبیل المث

ى  ز اھمتمامھ عل ا یرك ي مشاعر التعاسة و إنم ي قضاھا ف دة الت الي أو الم ب اللإنفع فإن الاخصائي لا یوجھ الیھ اسئلة تتصل بھذا الجان
ھ السلوك فیقول للعمیل ماذا تفعل لتجعل نفسك تعیسا؟ و ھكذا یجب عل ول ب ا یق ا لم ى أن یصبح واعی ل عل ى الأخصائي ان یساعد العمی

  .في دنیا الواقع
  التركیز على الحاضر .٣

ى  بالرغم من أن محور الإھتمام في العلاج الواقعي ھو الحاضر الا ان الممارس قد یجب نفسھ مدفوعا في بعض المواقع الى التطرق ال
الي فعلى سبیل المثاال اذا تحدث العمیل عن ازمھ او خبره سیئھ مرت بھ منذ سنوات الماضي، و عند اذ یحاول ربطھ دائما بالسلوك الح

  .فإن الاخصائي الاجتماعي یسأل عن مدى تأثیر الخبره على المشكلة الحالیة
  

ي و بینما یركز التحلیل النفسي على المواقف الصدمیة التي واجھھا الفرد في الماضي فإن الممارس للعلاج الواقعي عندما ی ون ف ناقش الماضي یك
  :ذھنھ الجوانب الآتیة

  .ربط ھذه الخبرات بالسلوك الحالي و المحاولات الجاریة لتكوین ذاتیة ناجحة •
  .مناقشة البدائل البناءة التي كان ینبغي أن یقوم بھا العمیل في الماضي  •
  .الخبرات  مناقشة ھذه الخبرات على أنھا نتیجة للسلوك دون الخوض في تفاصیل أسباب حدوث ھذه •

  الحكم على السلوك .٤
یقرر العلاج الواقعي على ان كل عمیل ان یجري حكما تقویمیا على سلوكھ لمعرفة مدى مسؤولیة ھذا السلوك وتاثیره على العمیل نفسھ 

  . الآخرینوعلى 
  التخطیط  للسلوك  المسئول .٥

  وك الذي یؤدي الى الفشل الى السلوك الذي یؤدي الى النجاحیعني العلاج الواقعي كثیرا ببناء خطط محدده لتغییر سلوك العمیل من السل
عنا  الخطةینبغي ان تكون  ده ووض ھ جی بسیطة ولیست صعبھ فعلى سبیل المثال اذا كان العمیل تلمیذا لم یسبق لھ استذكار دروسھ بطریق

ذلك معھ خطة للاستذكار ولدة ساعتین یومیا فإن ذلك قد یكون صعب التحقیق عما بدأنا بخطة اس ق ب تذكار لمدة نصف ساعة یومیا ونحق
  نجاحا مطلوبا

  والشمول مع ضرورة وضع خطط بدیلة بالمرونة الخطةكما ینبغي ان تتصف 
  الالتزام .٦

ل  ب الخطھ ك ذ جوان یعد ان یقوم العمیل بالحكم على سلوكھ واعداد خطط العمل یاتي دور تنفیذھا بأن تساعد العمیل على ان یلتزم بتنفی
  في وقتھ

  اعتذاراتلا  .٧
اعي ان  الخطأمن  ى الاخصائي الاجتم ان نتصور ان الخطط ستحقق نجاحا كاملا فقد یحدث ان تفشل الخطط وفي ھذه الحالھ یكون عل

  یوضح للعمیل انھ لا اعتذارات كما ان علیھ الا یشغل نفسھ بأسباب فشل الخطھ
  لا عقاب .٨

ن قیمة العلاج الواقعي یستبعد تماما اللجوء الى العقاب في التعا مل مع العملاء ویدخل في نطاق العقاب كل الافعال والالفاظ التي تحط م
  العمیل وتضعھ موضع سخریھ

  
  

  :الاجتماعي في العلاج الواقعي  الأخصائيدور 
  : یتمثل الدور الرئیس للأخصائي في العلاج الواقعي  في مساعدة العمیل على تعدیل سلوكھ واكتساب ذاتیھ ناجحة وذلك من خلال 

  :الصدیق العاقل والمنضبط الحاسم  .١
ھ  كلما كان الأخصائي اكثر اشتراكا في مساعدة العمیل كلما حصلنا على نتائج ویندرج تحت ھذه الصداقھ تقبل العمیل للأخصائي ورغبت

  في العلاج وحساسیتھ تجاه اشباع حاجتھ في الواقع
  : القدوه والنموذج  .٢

  القدوه والنموذج الطیب قولا وفعلا وان یتم ذلك بشكل طبیعي وبكفاءة دون أي تصنع او تزید ینبغي ان یتمثل الاخصائي ان یتمثل دائما
  
  
  



٢٨ 
 

  :المثیر الواقعي  .٣
ا اذا  الأساسيان العمل  رار فیم ى الق اره عل و اجب ل ھ الج للعمی للمعالج الواقعي ھو ان یساعد العمیل على مواجھتھ للواقع ومجابھة المع

ھ  كان یرغب بأن یتخذ طریقا مسئولا اه بان ك فمعن ل واذا حدث ذل ى العمی رارات ال ھ وق ع احكاما خلقی حیث ان المعالج یجب ان لا یض
  التي تعود للعمیل وحده بل واجب المعالج ھو مساعدة العمیل على ادراك الواقع وتقدیر سلوكھ الخاص بھ  المسئولیةسوف یسلبھ 

  :المقوم للسلوك  .٤
  سلوكھ بواسطة المشاركھ في جلب السلوك الواقعي والحقیقي في شكل واضحعلى المعالج ان یقود العمیل اللى تقییم 

  :المواجھة للخطأ  .٥
دما یتصرف   ھ عن ذلك عدم الموافق ل یتصرف بإسلوب مسئول وك رى العمی دما ی بعض المدح عن وم ب أن یق یتوقع من المعالج الواقعي ب

  بإسلوب غیر مسئول
  :التخطیط للمستقبل  .٦

تقبل"ي یوضع مجموعھ من الخطط والبرامجعندما ینتھي العلاج الواقع ل وضعھا موضع " رسم خطوات المس ى العمی ي عل ي ینبغ والت
  التنفیذ استكمالا للعلاج الذي تم مع الاخصائي

  : بفعالیةالاجتماعي على اداء دوره  الأخصائيتعین على  أخرى أموروثمة 
  تھمع العمیل ببشاشة وترحاب وتفھم كامل لفردی الأولیستھل اللقاء  •
  وشروط الحصول علیھا المؤسسةاول فرصھ لتوضیح خدمات  الأخصائياذا كشف العمیل عن مشكلتھ ینتھز  •
  منح العمیل فرصھ للتفكیر والتعبیر عما في صدره •
  احترام كرامة العمیل وقیمتھ •

  
  :وجھة النظر المؤیده _الحدود المفروضة على العلاج الواقعي  

دا عن  العقلانیة ةالأخلاقی الأسالیبھ للعلاج محاولة ملامسة الواقع استنادا الى مجموعھ من معین أغراضوضوح المفاھیم مع تحدید  • بعی
  الغامضةالرموز 

  الأداءعلمي یزید من فاعلیة  كأسلوبالاعتماد على التخطیط  •
  في شخصیة العمیل واستثمارھا لصالحھ الموجودةالتركیز على جوانب القوه  •
  لى المستوى الوقائي كما یمكن ممارستھ على المستوى الفردي والجماعيھذا العلاج یحقق بعض الفوائد ع •

  
  : المعارضةوجھة النظر _الحدود المفروضة على العلاج الواقعي  

  النظري لھذا العلاج وانھ مازال في طور التكوین الإطارعدم اكتمال  •
 الأطفالمع الحالات التي تعاني من اضطراب مثل حالات  اعتماد ه بشكل كبیر على الجانب اللفظي والحوار المنطقي دون تعمیم تطبیقھ •

  یةالذھان والأمراضوالتخلف العقلي 
الاجتماعي بالاندماج السریع في علاقة مھنیة مع العمیل وبین مطالبتھ بالتركیز على السلوك ولبس  الأخصائيھناك تعارض بین مطالبة  •

  المشاعر
  والحكم علیھعدم تحدید معاییر موضوعیھ لقیاس سلوك العمیل  •
  تعتقد ان لھا حدودا ولیست مطلقھ أمورھي  الأعذارالعقاب ایا كان نوعھا مع عدم مناقشة  أسالیبان مبدأ عدم استخدام  •
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  المحاضرة الثامنة
  تابع نماذج التدخل المھني

  العلاج التمركز حول العمیل
  :مقدمة 

ز العلاج المتمركز حول العمیل ی وي یتمی ھ ق ى أن اؤل عل ن التف ر م در كبی ى الإنسان بق مكن النظر إلیھ على أنھ اتجاه لا فرویدي إذ ینظر إل
  .بالواقعیة والقدرة على التحرك والتقدم للأمام 

م ویقوم على فرضیة أن العملاء تتأصل بداخلھم النزعة نحو تنمیة وتحقیق الذات وفي مقدورھم إیجاد الحلول لمشكلاتھم بشرط أ ئ لھ ن یھی
  . الأخصائي المناخ العلاجي الملائم والرعایة والاھتمام وإبداء مشاعر الود والاحترام 

      
  :ماھیة العلاج التمركز حول العمیل 

لنظریة إن محور الاھتمام والتركیز في ھذا النوع من العلاج ھو العمیل باعتباره قادرا على تحمل مسئولیاتھ الحیاتیة ، ویرتبط ھذا العلاج با
  الوظیفیة خاصة فیما یتعلق بأھمیة وتعاظم دور العلاقة العلاجیة بین الأخصائي والعمیل

ول  ز ح ة العلاج المتمرك وان نظری ھ بعن ي كتاب ھ الأساسیة ف دما وضع لبنات رز عن ى كارل روج ذا العلاج إل ور ھ ي ظھ ویرجع الفضل ف
  .الشخص لیكون بمثابة أحد التصنیفات المھمة لنظریة العلاج 

  
ي  ل ف الي للوصول بالعمی ذات المث وم ال ذات المدرك ومفھ وم ال ین مفھ یتجھ ھذا العلاج نحو إیجاد أكبر قدر ممكن من التقارب أو التطابق ب

  .النھایة إلى تقبل ذاتھ وتقبل الآخرین وبمعنى آخر یتحقق لھ النمو النفسي المطلوب 
  . ھ لذاتھ وزیادة إحساسھ بالمسئولیة ویصبح أكثر استبصارا بأسباب مشكلتھ بمعنى آخر استقلال العمیل وتكامل شخصیتھ وزیادة تقبل

   
  :  أھم المفاھیم المرتبطة بالنظریة

  ـ الذات ١
  ھي وحدة دینامیة نشطھ داخل الكائن الحي تمنحھ الدافعیة للنمو والانجاز وھي تنمو وتتغیر من خلال تفاعلھا مع المجال الظاھري

  كل نتیجة استجابات الفرد لمؤثرات البیئة ومن إدراك الفرد وللبیئة والعلاقات مع الآخرین یرى روجرز أن الذات تتش
  الخبرة - ٢

ین  رز ب ز روج ار والمشاعر والحاجات والتطورات ، ویمی وعي وتتسع لتشمل الأفك ي ال ا ف ھي كل ما یجري داخل الفرد ویكون قائم
  لفرد في أي لحظھ أما الدرایة جزء من الخبرة تم ترمیزهالخبرة والدرایة أو الوعي فالخبرة ھي كل ما یحدث ل

  المجال الظاھري -٣ 
   یقصد بھ المجال الإدراكي الذي یتضمن كل ما یخبره ویدركھ الكائن الحي في أي لحظھ من الوقت

   ـ النزعة نحو تحقیق الذات ٤
ك الإنسان ویرى روجرز أن مداخل النفس البشریة یرفض العلاج المتمركز حول العمیل فكرة وجود قوى مجھول ھاو خفیھ تحرك سلو

   نزعھ خلاقھ وھي نزعھ فطریھ تدفع الإنسان في اتجاه التكامل والنضج
  :ـ شروط الاستحقاق  ٥

وینظر إلیھ باعتباره نوعا من التقدیر، ونظرا لأن حاجة الإنسان إلى مشاعر التقبل من الحاجات الأساسیة فإن شروط الاستحقاق تصبح 
  خبرات التي تم رفضھا أو تقبلھا بواسطة بناء الذاتمحك لل

  
  : اعتبارات مھمة ھي بمثابة الشروط المھمة للعلاج 

  ...أشار روجرز إلى مجموعة من الاعتبارات التي تسھل تحقیق أھداف العلاج المتمركز حول العمیل وھي كالتالي 
  والعمیل أي وجود قدر معقول من التواصل النفسي بین الأخصائي: الاتصال   - أ 
  فالعمیل في ھذا النوع من العلاج یكون في حالة من التناقض وعدم الاتساق بین خبراتھ الفعلیة ومفھومھ عن ذاتھ: حالة العمیل  -ب 
ینظر إلیھ على انھ اعتبارا موجبا غیر مشروط وھذا یعني أن المعالج مطالب بإبداء مشاعر الود والدفء للعمیل وأن : الاحترام والتقبل   - ج 

  كما ھو وأن یتقبل سلوكھ ومشاعره بغض النظر عن كونھا تتطابق مع المعالج أم لا یتقبلھ
م بمشاعره وأحاسیسھ وأفكاره تجاه : تطابق المعالج في العلاقة   - د  ى عل الج عل ون المع ى أن یك أي واقعیة العلاقة العلاجیة وصدقھا بمعن

  العمیل
اب أي استجابة المعالج بوعي وباتزان لما بداخل ا: التعاطف   - ه  دما تنت ھ عن زداد الحاجة إلی ذا التعاطف ت لعمیل من مشاعر وأحاسیس وھ

  العمیل حالات الألم والقلق والاضطراب
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  :تكنیكات العلاج 
  تكنیكات العلاج جمیعھا تدور حول المشاعر

  :  تقبل المشاعر
ة أم بعد أن یقوم المعالج بمساعدة العمیل وتھیئتھ للتعبیر عن مشاعره فـإنھ یكون مطالب بتق ت ایجابی بل ھذه المشاعر سواء كان

  سلبیة
  : توضیح المشاعر 

ك بخطوه مھمة ھي  د ذل وم بع ھ یق ذه المشاعر فغن الج ھ ل المع بعد أن یقوم المعالج باستثارة العمیل للتعبیر عن مشاعره ویتقب
  توضیح المشاعر بمعنى مساعدة العمیل على إدراك ھذه المشاعر وتقبلھا كجزء من ذاتھ

  
  : المشاعر  انعكاس

ھذا التكنیك یساعد على تحقیق التعاطف كشرط سھل للعلاج حیث یكون المعالج بمثابة المرآة العاكسة لمشاعر العمیل التي قام 
  بالتعبیر عنھا وذلك من خلال إعادة صیاغة ھذه المشاعر باللفظ وعبارات أخرى مع الحفاظ على المضمون
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  التاسعةالمحاضرة 
  تابع نماذج التدخل المھني

  نظریة الأزمة
  :مقدمة

ة  نظریة الأزمة واحدة من النظریات التي بدأ یذیع استخدامھا في ممارسات خدمة الفرد في إعقاب حروب الاستقلال نتیجة الأزمات المعنوی
ة حینم روب المختلف ي الح ود ف ا الجن رض لھ ي تع یة الت ى والصدمات النفس وى عل ھ ولا یق دد كیان ھ ویھ رد موقف یتحدى إرادت ا یواجھ الف

  .مواجھتھ بإمكانیاتھ المتاحة 
ع  ونظریة الأزمة لا رد أو الأسرة أو المجتم دخل لمساعدة الف رد یستھدف الت ة الف ي خدم واع العلاج القصیر ف ن أن تعدو عن كونھا نوع م

  .  تناول أمور حیاتھ بالصورة الطبیعة المعتادة  حینما یواجھ مواقف طارئة متأزمة تجعلھ غیر قادر على
  

  منظور تحلیلي لاتجاھات الممارسة في خدمة الفرد 
  :ماھیة الأزمة 

ن  رد م ي خدمة الف ل خصائص المشكلة ف ا ك رد أو أسرة أو جماعة لھ الأزمة نمط معین من المشكلات أو المواقف التي یتعرض لھا ف
عي لھذا الفرد أو لتلك الأسرة أو الجماعة ولا یستطیع ھذا الفرد أو الجماعة أو الأسرة سد ھذا حیث وجود القصور في التوظیف الاجتما

اعي  ائي الاجتم ن الأخص ة م ة المتخصص ب المعون ى طل ھ إل ا یدفع ة مم ھ الذاتی كلة ، القصور بإمكانیات ي مش ة ھ ي أن الأزم ذا یعن وھ
  .بمفھومھا في خدمة الفرد 

  :تعریف الأزمة 
الم یعرف كمنج الأ ع الع ع نفسھ أو م زمة بأنھا تأثیر موقف أو حدث یتحدى قوى الفرد ویضطره إلى تغیر وجھة نظر و إعادة التكیف م

  .الخارجي أو مع كلیھما 
  :وھناك تعریف آخر للأزمة ھو 

  .على رعایة نفسھ  اضطراب في حالة الاستقرار السائدة أو نقطة التحول في حیاة الإنسان أو حالة خطیرة یفقد فیھا الفرد القدرة
  :أقسام الأزمة 

  :وتنقسم الأزمة إلى قسمین أساسیین 
  .ة والشیخوخة والإحالة إلى المعاشكما في حالة أزمة المیلاد وأزمات النمو المختلفة خاصة أزمات مرحلتي المراھق: أزمات متوقعة  .١
ة  .٢ ر متوقع ة غی ات مفاجئ ازل : أزم ار المن ا انھی ي منھ انات ، والت ة ، یول الس، الفیض راض الجماعی ة الأم رق ، والأوبئ الات الغ ، ح

 .كما یمكن تقسیم الأزمات حسب موضوع الأزمة فیقال أزمة نفسیة وأزمة صحیة وأزمة أسریة .ألخ ... الحوادث ، الإصابات ، الحریق
  

  التحدیات التي تفرضھا الكوارث الطبیعیة 
  :یعتھا المفاجئة وما ینتج عن ذلك من صعوبة التنبؤ بھا وبحجمھا وأبعادھا فیما یلي ویمكن إیجاز أھم التحدیات التي تفرضھا الكوارث من طب

  ى : التحدي المؤسسي والذي یتمثل في عدم عنایة الدول بإنشاء مؤسسات متخصصة في إدارة الكوارث نظرا لعدم القدرة على التنبؤ بمت
  .وأین ستظھر ھذه الكوارث 

 ث بین الحكومة المركزیة والإدارات الإقلیمیة والمحلیة توزیع الاختصاصات في مواجھة الكوار.  
  طبیعة التشریعات القومیة اللازمة لتخفیف حدة الكارثة و الإجراءات المترتبة على عدم التقید بھا من قبل الإدارات المحلیة.  
  تحدید أفضل الطرق لتقدیم العون والمساعدة للمتضررین.  
 ارث وكیفیة الحد منھا طرق توعیة الرأي العام بمخاطر الكو.  
  تدریب كوادر على عملیات الإنقاذ والإغاثة وتوصیل المعونات للمنكوبین. 

  
  :  أھداف التدخل في مرحلة الأزمة 

  :الھدف العاجل ) ١(
  .وتتم فیھ محاولة التخفیف السریع من حدة الأزمة والوصول بالفرد إلى استعادة بعض من قدراتھ 

  .ت التي تحول دون امتلاك الفرد القدرة على التفكیر المتوازن وأیضا التقلیل من التوترا
  :الھدف النھائي ) ٢( 

كما تخف حدة الموقف ویصبح أكثر قابلیة للاحتمال ، ونسعى إلیھ عندما یسترد العمیل توازنھ بعض الشيء نتیجة لتحقیق الھدف العاجل 
د وبذلك تض، وتتلاشى الأخطار التي كانت تھدد حیاة العمیل ،  ف عن ع الموق ل م اءة للتعام ر كف عف المشاعر السلبیة ویصبح العمیل أكث

  .ذلك یسعى الأخصائي إلى تحقیق الھدف النھائي للتدخل 
  

  :وتختلف الأھداف النھائیة تبعا لاختلاف العملاء والأزمات كما یلي 
ً في ثلاث مستویات على النحو التالي    :وتندرج ھذه الأھداف النھائیة تنازلیا

ً ، صول بالتوظیف الاجتماعي للفرد إلى الحد الأقصى الو  - أ  وذلك عند التعامل مع حالات الأزمات ، وھو أكثر أھداف التدخل طموحا
  .التي تكون شخصیة العمیل فیھا أكثر قابلیة للتأثیر 
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ً وأقل طموحا من ویعد ھذا الھدف أكث، الوصول بالتوظیف الاجتماعي للعمیل إلى الحد الأدنى الذي كان علیھ قبل الأزمة   -ب  ر تواضعا
  .سابقة 

ً ، ومنع حدوث المزید من التدھور ، إیقاف نمو وتطور الأزمة والتقلیل من أثارھا   - ج  ویعتبر ھذا أقل المستویات طموحا ویكون مرحلیا
 .بمعنى تجمید الموقف عند ھذا الحد إلى أن یمكن تعدیلھ إلى الأفضل 

  
  :نطاق الممارسة المھنیة 

وب إلا رغم أن ممارسة خد وع العلاج المطل ا ون دتھا وأبعادھ ة وح مة الفرد في حالات الأزمات والطوارئ إنما یتوقف على نوع الأزم
  :أنھ یمكن بصفة عامة أن تتضمن الممارسة الآتي 

  : الدراسة   -أ 
فة احتیاجات العمیل الحاضرة لا مكان في ھذه النظریة لدراسة الماضي سواء من القریب أو البعید وإنما تنصب عملیة الدراسة على معر

  .حتى یمكن تقدیم المساعدة المطلوبة 
  : التشخیص  -ب

ذا لا  ان ھ وم وإن ك ائم ومعل الموقف واضح وق ل ف اه المتكام تقتضي طبیعة ھذا النوع من العلاج عدم الحاجة إلى عملیة التشخیص بمعن
  . ور الفرد في إحداثھا یمنع الأخصائي الاجتماعي أن یأخذ في اعتباره نوع الأزمة وحدتھا د

  : العلاج  -ج
ً إلى علاج الموقف بھدف مساعدة العمیل على استعادة توازنھ الطبیعي مع الأخذ في الاعتبار ما یلي    :یتجھ العلاج أساسا

  .العلاقة المھنیة ھنا ھي ارتباط عاطفي یحوي جرعات مركزة من التعاطف والواقعیة  - 
عھا الخدمات المادیة أو العینیة واجبة  -  ر موض ي غی ً فالخطر الناجم من تأخیر تقدیم المساعدة أكثر فداحة من تقدیمھا ف التقدیم فورا

  .ولغیر مستحقیھا 
  .إلخ ... نادي ، مستشفى ، إمكانیة البیئة یجب أن تسخر كلھا لخدمة العلماء سواء كانت مدرسة  - 

  
  

  :مستویات العلاج 
  :وھذه المستویات ھي ، یة التي یتوقف استخدامھا على طبیعة الأزمة ذاتھا یتضمن علاج الأزمة العدید من المستویات العلاج

  كما في حالة التدخل لإخلاء السكان من المنازل المتصدعة الآیلة للسقوط .. المستوى الوقائي.  
  عن طریق المساعدة في الحصول على الخدمات التشغیلیة والتأھیلیة كالأطراف الصناعیة ..  لتأھیلياالمستوى.  
  والذي یستھدف استعادة توازن الأفراد مع الأخذ في الاعتبار الآتي .. المستوى العلاجي:  

  .إزالة المشاعر السلبیة المصاحبة لمواقف الأزمات  - 
 تقویة وتنظیم الذات لأداء وظائفھا كما كان الحال علیھ قبل الأزمة  - 

  
  :ویمكن تقسیم مستویات العلاج ھنا مستویین أساسیین 

  .والذي یستھدف علاج الآثار التي ترتبت على حدوث الأزمة في أسرع وقت ممكن  مستوى محدد - 
  .مستوى شامل والذي یستھدف القضاء على الأسباب الأولیة للأزمة مع تقویة ذات الفرد وتدعیمھا  - 

ً تقسیم مستویات العلاج إلى    :ومن الممكن أیضا
  علاج عاجل سریع  وعلاج طویل 

  .تحویل الأزمة إلى مشكلة كما في حالة إیجاد مأوى لمن انھار مسكنھم أو تخفیض درجة الحرارة للطفل  یستھدف: و العلاج السریع 
  .فیتم من خلال دراسة متأنیة للمشكلة ووضع خطة للتخفیف من خلالھا : أما العلاج بعید المدى 

  
  :أسالیب العلاج 

ة وع لاج التقلیدی الیب الع س أس ات نف ي الأزم دخل ف ي الت ي المدرسة أو تستخدم ف ل ف ي المتمث اره المرجع ائي إط ون للأخص ا یك ادة م
  . النظریة التي ینتمي إلیھا والتي من بین أسالیب العلاج فیھا ما یناسب الحالة 

  :وقد أسفرت البحوث التي أجریت في مجال التدخل في الأزمات عن بلورة تركیبة من الأسالیب العلاجیة تسیر في ثلاثة محاور ھي 
  .لضغوط النفسیة إزالة ا - ١
  .تدعیم الذات في مواجھة الأزمة  - ٢
 .تجنید الإمكانیات البیئیة  - ٣

  
  
  
  
  
  



٣٣ 
 

 ً   :إزالة الضغوط النفسیة : أولا
ً من الأسالیب أھمھا    :وتتضمن الأسالیب العلاجیة التي تستھدف إزالة أو التقلیل من المشاعر السلبیة المصاحبة للأزمة وتتضمن عددا

  :الإفراغ الوجداني  - ١
ل ، فض المشاعر السلبیة مثل القلق والتوتر والإحساس بالذنب والعار التي تكون مرتبطة بالأزمة ویستخدم لخ ون العمی وقد یك

ا  ر عنھ ى التعبی ھ یخش اعر ولكن ذه المش ً لھ ا ا ، واعی ً لھ ا ون واعی د لا یك جیع ، وق ي الاستشارة والتش ددة ھ وات مح ھ خط ول
  . والتوظیف 

  
  :استفزاز القلق  - ٢

ى ، خاص الذین لم تستنفذ الأزمة كل قواھم ولا زالت الذات لدیھم على قدر القوة ویستخدم مع الأش ة إل ویقصد بھ تجزئة الأزم
ة  ن الثق د م ل المزی ى إكساب العمی ا إل ؤدي حلھ ي ی الأجزاء الأسھل الت دء ب ً والب ً علاجیا أجزاء صغیرة و اعتبار كل منھا ھدفا

دم بالنفس وتقل بالتالي حدة المشاعر السلبیة وعا ل بالتق عر العمی ى یش ك حت ابلات وذل اء المق ھ أثن م تحقیق ا ت تم مناقشة م ا ت دة م
  .الذي حدث نحو حل الأزمة 

  :كبح القلق  - ٣
ویستخدم مع العملاء المضطرین الذین أفقدتھم الأزمة توازنھم ووصلت الذات لدیھم إلى درجة كبیرة من الضعف ویتم تخفیف 

ذات الناجم عن إزالة الضغوط الخارجیة المسببة للأزمة ومناقشة التقدم الذي  تم إحرازه المشاعر السلبیة عن طریق استثمار ال
  .أثناء المقابلات 

  :التأكید  - ٤
ي  یترتب على المشاعر المصاحبة للأزمة أن ینظر العمیل إلیھا على أنھا غیر قابلة للحل وأنھا نھایة المطاف ولا أمل یرجى ف

ل ویستھدف الت، حلھا أو خروجھ منھا  ا الصحیح دون مبالغة أو تھوی ي حجمھ ي ، أكید على وضع المشكلة ف ل ف بأعطاء الأم
  . حل دون إنكار لحجم الجھد المطلوبال

  
 ً   :تدعیم ذات العمیل في نضالھ مع الأزمة  –ثانیا

  :وتتضمن  تستھدف الأسالیب العلاجیة التي تتضمنھا ھذه المجموعة العلاجیة دعم قدرة ذات العمیل على مواجھة الأزمة
  :التوجیھ التوقعي  .١

ذي  ام ال ره ومشاعره ولا یعطي للمستقبل الاھتم ً فیھ بفك ً بشدة نحو الماضي ومستغرقا یكون العمیل في موقف الأزمة مشدودا
وي استخدام ، یناسبھ  ر المرغوب ویق ویقصد بھذا الأسلوب إثارة توقعات العمیل في المستقبل و احتمالاتھ المرغوب فیھا وغی

  . لأسلوب استخدام من دافعیة العمیل للتحرك وبذلك الجھد ھذا ا
  :التعلیم والشرح  .٢

ة  ن حال ارات م ات والمھ ذه المعلوم ویتضمن تزوید العمیل بالمعلومات والمھارات التي یحتاجھا للخروج من الأزمة وتتنوع ھ
  :إلى أخرى ومن عمیل إلى آخر حسب شخصیة العمیل ونوع المشكلة مثل 

الأزمة وكیفیة حدوثھا وعلاقتھا بالأحداث والأشخاص الآخرین في حیاة العمیل مما یجعل فھمھ للأزمة أفضل معلومات عن  -
  .ویجعلھ أكثر قدرة على التعامل معھا 

ت مؤسسات أو  - ا سواء كان تفادة منھ ة الاس معلومات عن المصادر البیئیة المتاحة والتي یمكنھا الإسھام في حل الأزمة وكیفی
  .أشخاص 

ع  - ا م ي علاجھ ة ف ون لھا الفاعلی ن أن تك ف یمك ة وكی معلومات عن الأسالیب العلاجیة التي یتم استخدامھا للتعامل مع الأزم
  .تفسیر الأسباب التي تؤدي إلى فشل الأسالیب 

  :أسالیب التأثیر المباشر  .٣
ي جزئی ة التصرف السلیم ف من وھي التي تستھدف تعریف العمیل بوجھة نظر الأخصائي في كیفی ن المشكلة وتتض ة م ة معین

  .ھذه الأسالیب بصفة خاصة الإیحاء والترجیح والنصیحة 
  :مساعدة العمیل على إعادة الانفتاح على العالم الخارجي  .٤

رة أو  یتضمن موقف الأزمة في بعض الحالات فقدان شخص عزیز أو علاقة أساسیة في حیاتھ نتیجة للوفاة أو الطلاق أو الھج
ن ل م ة  انسلاخ العمی ل بالعزل ى إحساس العمی ك إل ؤدي ذل ة وی وارث المالی ض حالات الك ي بع ا ف ي إلیھ ات كان ینتم مجتمع

ة  ات بدیل ة إیجاد علاق ذه الحال ي ھ ن الضروري ف ون م یة ویك والفراغ وتجعلھ یتقوع وقد یؤدي إلى إصابتھ باضطرابات نفس
  .وانتماءات بدیلة لتلك التي افتقدھا العمیل 

  
  
  
  
  
  
  
  
  



٣٤ 
 

 ً   :لإمكانات البیئیة تجنید ا –ثالثا
ا ، تتطلب مواجھة الأزمة من الجھد والإمكانات ما یخرج عن نطاق قدرة العمیل  ي تسیر فیھ لذلك یتمتع تجنید الإمكانات البیئیة كأحد الخطوط الت

  :العلاج بأھمیة كبیرة وتشمل ھذه الإمكانات ما یلي 
  .أسرة العمیل سواء الصغیرة أو الممتدة كل ما ھو متاح من إمكانات سواء كانت مادیة أو بشریة في  -١
  .إمكانات المؤسسات الأخرى التي یعمل فیھا الأخصائي سواء كانت مادیة أو فنیة  -٢
  .إمكانات المؤسسات الأخرى والمھنیین الآخرین في المجتمع المحلي الذي یعیش فیھ العمیل  -٣
  .یمكن تجنیدھا لخدمة العمیل  إمكانات المتطوعین والقیادات المحلیة غیر الرسمیة التي -٤
  

  :استخدام الفریق في علاج الأزمة 
ع المشكلات  رده م ل بمف د عن التعام ى عجز المتخصص الواح ى ، أدى الاتجاه المتزاید نحو الدقة في الأداء إل وء إل ى اللج ا أدى إل مم

ً من المتخصصین في جوانب الموضوع بحیث یكمل بعضھم بعض ً فریق العمل الذي یضم عددا ب ، ا ق بجان ن أن یضم الفری ن الممك وم
ادة ، أخصائي تغذیة ، ممرضة ، طبیب بشري ، الأخصائي الاجتماعي أخصائي نفسي  ون قی ھ بعض المتطوعین وتك د ینضم إلی ا ق كم

  .الفریق للعضو الذي یمتلك المھارة والقدرة الآلیة على التدخل الناجح في الأزمة 
  

  :ة الحدود المفروضة على نظریة الأزم
  :وجھة النظر المؤیدة 

  .یعتبر علاج الأزمة من العلاجات القصیرة المستخدمة في خدمة الفرد والتي توفر الوقت والجھد في مقابل العلاج التقلیدي  .١
  .أن ممارسة ھذه الاتجاه من شأنھ أن یزكى المسئولیة الاجتماعیة والتضامن الاجتماعي داخل المجتمع  .٢
ن یتیح ھذا الاتجاه الفرصة ل .٣ ً م دلا رد ب ي خدمة الف ل ف م توسیع نطاق التعام ع ومن ث لتعامل مع المشكلات المجتمعیة التي تؤرق المجتم

  .التركیز السائد على التعامل مع حالات فردیة 
ة ت .٤ ة حضاریة وأخلاقی رارات السلیمة ھي حتمی اذ الق ى اتخ ا أن التدخل في حیاة الأفراد في مواقف الأزمات والتي تفقدھم القدرة عل ملیھ

  .فلسفة خدمة الفرد 
ري  .٥ ب النظ ي الجان ذا یلتق ت وھك س الوق ي نف ة ف ة ومفروض رد معروض ة الف بح خدم یح الفرصة لأن تص اه یت ذا الاتج ة ھ أن ممارس

 .بالتطبیقي في خدمة الفرد 
  

  :وجھة النظر المعارضة 
  :تستند وجھة النظر المعارضة لھذا الاتجاه على الآتي 

  .جدید فھو خلیط غیر متجانس من النظریات الأخرى إن ھذا الاتجاه لیس فیھ  .١
ة  .٢ راض البدیل ور الأغ ى ظھ ك إل ؤدي ذل م ی ي أحدثت الأزمة ومن ث یعالج ھذا الاتجاه الأعراض فقط دون العلاج الجذري للمسببات الت

  .ویتضح ذلك في الحالات التي یكون للفرد دور في إحداث الأزمة 
ع إن ھذا الاتجاه یتعارض مع ما تمسكت ب .٣ ً م ھ یتعارض أیضا ا أن ل كم ھ خدمة الفرد طویلا وھو العمل مع العمیل ولیس من أجل العمی

  .مبدأ حق تقریر المصیر كمبدأ مھم في طریقة خدمة الفرد 
  

  :رأي وتعقیب 
ى ، عة التدخل مع تقدیرنا للفلسفة الأخلاقیة والإنسانیة التي یرتكز علیھا ھذا الاتجاه وأھمیة ممارستھ في مواقف معینة تتطلب سر رد عل ھ ی كما أن

یع نطاق التعام ع وتوس كلات المجتم ع مش ل م وائم الانتظار والتعام ل ق ق بتقلی ا یتعل رد خاصة فیم ة الف رة لخدم ادات المعاص ن الانتق ً م را ل كثی
ي تحول اك بعض الصعوبات الت رى أن ھن نحن ن ك ف ن ذل الرغم م د ب ت والجھ ي الوق ع الاختصار ف ذا  والتركیز على الحاضر م ة ھ دون إیجابی

  :الاتجاه أثناء ممارستھ خاصة في المجتمع العربي والتي منھا 
  .تتطلب ممارسة ھذا النوع من العلاج أسالیب إداریة وتنظیمیة على مستوى عال من الكفاءة  .١
  .خطأ والصواب لا یمتلك ھذا الاتجاه أي قدرة تفسیریة وإنما یعتمد في معظمھ على الاجتھاد ومن ثم تكن ھناك احتمالات لل .٢
  .لا یمتلك ھذا الاتجاه أي قدرة تفسیریة وإنما یعتمد في معظمھ على الاجتھاد ومن ثم تكن ھناك احتمالات للخطأ والصواب  .٣
ھ العلاج  .٤ ذي یتعاظم فی ن العلاج ال وع م ذا الن ل لھ ق الأمث وانین القائمة دون التطبی قد تقف إمكانیات وموارد المجتمع واللوائح والق

 .ارنة بالعلاج الذاتي البیئي مق
  

  :بالإضافة إلى ما سبق فلقد أثار ھذا الاتجاه العدید من التساؤلات التي لم تلقى لھا إجابات مرضیة ھي 
ما ھو المقصود حقیقة بالأزمة ؟ وأي جھات النظر الآتیة التي یعتد بھا في تحدید وجود الأزمة ھل العمیل أم الأخصائي الاجتماعي  .١

  .جتمع أم بعض ھؤلاء أم جمیعھم أم المؤسسة أم الم
  .كیف یتسنى ممارسة ھذا الاتجاه في حالة الكوارث المادیة التي یكون سببھا المباشر ھو الفرد نفسھ  .٢
  ھل یتم التركیز على احتیاجات العمیل أم وظیفة المؤسسة وإمكانیاتھا ؟ .٣
ً ؟أیھما لھ الأولویة في العلاج إزالة الآثار الناجمة عن الأزمة أم علاج  .٤   الأسباب التي أدت إلى حدوث الأزمة أم كلیھما معا



٣٥ 
 

ن تركھا مشاع تخضع  .٥ ً م دلا وب ب ر المطل داث التغیی ى إح ي تساعد عل ة الت ن الأسالیب العلاجی د مجموعة م ھل من الممكن تحدی
  .لمشیئة وأھواء الممارس دون اعتبار آخر 

ا طالما أن ھذا النوع من العلاج تندرج تحت أنواع العلاجات المخ .٦ رة وم تصرة فإنھ یجب تحدید دقیق لما ھو المقصود بكلمة مختص
  ھي اعتبارات ذلك ؟

  ما ھي حدود التشخیص وأھمیتھ في إطار ھذا الاتجاه ؟ .٧
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



٣٦ 
 

  المحاضرة العاشرة
  مع مشكلات الأفراد المدخل الإسلامي في التعامل

  :مقدمة
  . لاح إلا وأرشدنا إلیھلم یترك الدین الإسلامي أمرا من أمور الحیاة لنا فیھ ص

 ونجد في تعالیم الإسلام ما یمكن أن یعد منھجا متكاملا للتعامل مع المشكلات التي یمكن أن یواجھھا الإنسان لذا یأتي المدخل الإسلامي
  . كلات الفردیةفي التعامل مع مشكلات الأفراد لیضع بین أیدینا الأسس والمنطلقات التي توجھنا للاستعانة بھا عند التعامل مع المش

  
  : نظرة الإسلام إلى الإنسان: أولاً 

 عرض الإسلام الإنسان على حقیقتھ وبین أصلھ وممیزاتھ ومھمتھ في ھذه الحیاة وعلاقتھ بالكون وقابلیتھ للخیر والشر .  
 ویمكن تحدید نظرة الإسلام إلى الإنسان من عدة محاور أھمھا ما یلي:  

   .. حقیقة الإنسان وأصل خلقھ .١
  . الأصل البعید وھو الخلقة الأولى من طین ، والأصل القریب من نطفة.. حقیقة الإنسان إلى أصلین ترجع 

   .. الإنسان مخلوق مكرم .٢
ا : (( قال تعالى  ن خلقن ر مم ى كثی ات وفضلناھم عل ن الطیب اھم م ر والبحر ورزقن ي الب اھم ف ي آدم وحملن ا بن د كرّمن ولق

   )) تفضیلاً 
   .. رالإنسان مخلوق ممیز مختا .٣

  )) فألھمھا فجورھا وتقواھا: (( فھو قادر على التمییز بین الخیر والشر ، قال تعالى 
   .. وھب الله الإنسان القدرة على التعلم والمعرفة - ٥

   :  فقد زوّده بكل أدوات ھذه القدرة من سمع وبصر وفؤاد قال تعالى
   )) اقرأ وربك الأكرم الذي علم بالقلم علم الإنسان ما لم یعلم ((

   .. مسؤولیة الإنسان وجزاؤه - ٦
ن  ا وأشفقت م ات أن تحملھ ائر المخلوق ي أبت س ك المسؤولیة الت ھ تل ق عبادت رعھ وتحقی ق ش ؤولیة تطبی فلقد حمل الله الإنسان مس

   . حملھا
   .. المھمة العلیا للإنسان ھي عبادة الله - ٧

   . ص العبادة لھ وحدهوجماع ھذه المسؤولیات مسؤولیة الإنسان عن عبادة الله وتوحیده وإخلا
  

   : التدین وتأثیره في سلوك الأفراد: ثانیًا 
ذلك وضح أ ر التزامھ عرف الإنسان الدین منذ سیدنا آدم علیھ السلام ویظھر أثر التدین في سلوك الملتزمین بھ فآدم علیھ السلام التزم دین الله ول ث

   .كل من الشجرة التي حرمھا الله علیھفي عودتھ سریعًا إلى الله بعدما أزلھ الشیطان وزین لھ الأ
ذین  )١ د ال والقرآن الكریم یزخر بنماذج عدیدة وذلك واضح على الأخص في أولى العزم من الرسل نوح وإبراھیم وعیسى وموسى ومحم

   . تحملوا الأذى بشتى أنواعھ دون أن یفت ذلك من عزائمھم على أداء رسالة الله إلى خلقھ
   یة من غیر الرسل الذین وضح أثر التدین في سلوكھم سحرة فرعون الذین یعتبرون من أبرز الأمثلة الموضحةومن أمثلة النماذج البشر )٢
د  )٣ رة فبع یئات الكثی ن الس ھ م انوا علی ا ك ى نقیض م ة عل راد الأم وتاریخ أمة محمد صلى الله علیھ وسلم ، لقد جاء الإسلام فبدل سلوك أف

ار الخمر والمیسر ووأد البنات والظلم والن ارم الأخلاق والإیث دًا واحدة یتصفون بمك ھب والسلب والتناحر والحروب أصبح المسلمون ی
   . والكرم والشجاعة

  
  وھناك نماذج أخرى كثیرة تبرز صورًا أخرى عن كیفیة تأثیر الدین في سلوك المسلمین

    :النموذج الأول
ك یدفع ع ذل ً قام بارتكاب جریمة الزنا دون علم أحد وم رف یعرض رجلا ھ وسلم لیعت ى رسول الله صلى الله علی ذھاب إل ى ال ھ إل ھ تدین

   . أمامھ بالزنا فیرده النبي صلى الله علیھ وسلم الأمر علیھ مرارًا ویعرض علیھ الأفعال السابقة للمباشرة
  

    :النموذج الثاني
م لامرأة زنت ثم جاءت تعترف لرسول الله صلى الله علیھ وسلم بما قامت بھ فیردھا علی ل ث ولادة الطف ددة ل رات متع ھ الصلاة والسلام م

ى رسول الله  ودة إل ى الع دفعھا إل دنیا ی ي ال ذنب ف ذا ال ن ھ التخلص م لإرضاعھ حتى یفطم لعلھا لا تعود ولكن تدینھا ورغبتھا الصادقة ب
ت  صلى الله علیھ وسلم ومعھا الطفل بعد الفطام وبیده كسرة خبز فیقیم علیھا الحد ، حتى أن الرسول د تاب ول لق لم یق ھ وس صلى الله علی

  . توبة لو وزعت على أھل الأرض لو سعتھم
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   :النموذج الثالث
ن إسلام البن  ة لا یراھا ولك ت لامرأة منعھا تدینھا وخشیة الله من أن تغش الناس في البضاعة التي تبیعھا مع أن أمھا تؤكد لھا أن الخلیف

   . س من الخلیفةیثبتھا على سلوك الحق خوفًا من الله ولی
رقات والرشوة  ي والاغتصاب والس زواج العرف وجدیر بالذكر أن الكثیر من المشكلات المعاصرة التي تعاني منھا الآن مثل الإدمان وال

  . والمحسوبیة والتحلل القیمي والأخلاقي إنما مرده إلى البعد عن منھج الله سبحانھ وتعالى
  

  منظور الإسلامينحو مفھوم لخدمة الفرد من ال: ثالثًا 
لأن یھدي الله : (( والإنسانیة في عمومھا تتمثل في الفرد ، إذا صح الفرد صح المجموع ، لذلك نرى الرسول صلى الله علیھ وسلم یقول 

ً واحدًا خیر لك من الدنیا وما فیھا    )) بك رجلا
   لعمل والإنجاز لدى كل من الأخصائي الاجتماعي والعمیلكما وأن استناد خدمة الفرد على الشریعة الإسلامیة یحقق الدافعیة المطلوبة ل

  
    :ومما سبق فسوف نتناول في ھذا السیاق الموضوعات التالیة

   . ماھیة  خدمة الفرد الإسلامیة .١
   . خدمة الفرد الإسلامیة كضرورة إنسانیة .٢
  . أھداف خدمة الفرد الإسلامیة .٣
   . كیفیة تحقیق الأھداف .٤
   . حلى بھا أخصائي خدمة الفرد في الدول الإسلامیةبعض الصفات التي یجب أن یت .٥

  
   :ماھیة خدمة الفرد الإسلامیة

   . تزخر الشریعة الإسلامیة بالآیات القرآنیة والأحادیث النبویة التي تحض على المساعدة وفعل الخیر والمعروف والإنفاق في سبیل الله
  

   : من القرآن الكریم
  :فیقول الحق سبحانھ وتعالى 

   ) الله یأمر بالعدل والإحسانإن  ( .١
  ) وأحسن كما أحسن الله إلیك ( .٢
  ) وأحسنوا إن الله یحب المحسنین( .٣
  ) وما تفعلوا من خیر فإن الله بھ علیم ( .٤
  ) وإن كان ذو عسرة فنظرة إلى میسرة ( .٥
  )وإن تصدقوا خیر لكم إن كنتم تعلمون ( .٦

  
   : من السنة النبویة

  : وسلم  یقول الصادق الأمین  صلى الله علیھ
  ) المؤمن للمؤمن كالبنیان یشد بعضھ بعضًا ( .١
   ) من كان عنده فضل ظھر فلیعد بھ على من لا ظھر لھ(  .٢
 ) والله في عون العبد ما كان العبد في عون أخیھ(  .٣

  
 مل ا لیش ا یتسع مفھومھ ة وإنم ة المساعدات المالی ي حال ا ف ل  ولا یقتصر فعل الخیر في الإسلام على المنح أو العطاء كم الإجراء والفع

   )  الآمرون بالمعروف والناھون عن المنكر والحافظون لحدود الله( م سلوك من انحرفوا عن منھج الله لتقوی
ك أضعف ( : ول الرسول صلى الله علیھ وسلم ویق ھ وذل م یستطع فبقلب إن ل انھ ف م یستطع فبلس إن ل ده ف ره بی رًا فلیغی نكم منك ن رأى م م

  )  الإیمان
  

 ق  طیبة وقول المعروف للمحتاج دون مساعدتھ تكون أجدى وأفضل من مساعدتھ إذا لم تكن ھذهوالكلمة ال ة بحسن الخل المساعدة مقرون
  )  قول معروف ومغفرة خیر من صدقة یتبعھا أذى( .. 

  
 ن الله ى حسن رعایتھا م ي علاه والأخصائي الاجتماعي بحكم إعداده وطبیعة عملھ منوط بھ رعایة مصالح العملاء ویحاسب عل  جل ف

  )   ألا كلكم راع وكلكم مسؤول عن رعیتھ( : رسول الله صلى الله علیھ وسلم ومن ولي الأمر وفي ذلك یقول 
  

  . ومما سبق یمكننا القول أن خدمة الفرد الإسلامیة لا تعدو عن كونھا مساعدة الإنسان لأخیھ الإنسان
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  : الاعتبارات عند تقدیم المساعدة
  : عملیة المساعدة في ضوء الاعتبارات التالیةویمكن النظر إلى 

   . أنھا مظھر من مظاھر التكافل الاجتماعي في المجتمع الإسلامي )١
ٍّا أو أذى )٢    . أنھا تقدم خالصة لوجھ الله تعالى وابتغاء مرضاتھ دون من
ن أعم )٣ ل م ل عم مل ك د لتش ا تمت بعض وإنم د ال ا یعتق مان الاجتماعي كم ر لا تقتصر فقط على عملیة الض ر والإحسان والأم ال الب

   . بالمعروف والنھي عن المنكر
   .تمتد كذلك لتشمل كل صاحب حاجة سواء طلب المساعدة بنفسھ أو عفت نفسھ عن السؤال )٤
   . لا تقتصر على المسلم فحسب بل تتعداه إلى أصحاب العقائد الأخرى فلقد اتسعت رحمة الإسلام لتشمل كل محتاج )٥
   . (( أولئك یسارعون في الخیرات وھم لھا سابقون(( لمساعدة وفعل الخیر  وجوب المبادرة في تقدیم ا )٦
   . الأخصائي الاجتماعي ھو أداه المھنة في تحقیق رسالتھا ورعایة مصالح العملاء ولھ في مقابل ذلك ثواب كبیر عند الله )٧

 
  :خدمة الفرد كضرورة إنسانیة 

   .. وتراحم ،وذلك من منطلق علمھ تعالى بأھمیة ھذه الأعمال والحاجة إلیھاحث الإسلام كثیرًا على أعمال الخیر من تآخ وتواد 
المین س ة للع ول المبعوث رحم ى یق ذا المعن ي ھ لم وف ھ وس ون  (: یدنا محمد صلى الله علی ر الخطائین التواب ي آدم خطاء وخی ل بن وك

   )  المستغفرون
   . ظھرت بین بعض المسلمینولقد أمرنا الله عز وجل بالتصدي للعصیان والفاحشة إذا ما 

  
  : وتأسیسًا على ما سبق یمكن القول أن حتمیة الفرد الإسلامیة كضرورة إنسانیة وأخلاقیة مستمدة من الآتي

   . حتمیة المشكلة الفردیة ممثلة في وجود أعمال المعاصي وإتیان السوء والخروج عن منھج الله )١
   : وتخفیف معاناتھم ، منھم على سبیل المثال وجود بعض الفئات التي ینبغي أن تتصدى لمساعدتھم )٢

   . المعوزین مادیًا  - أ 
  . المرضى والمعوقین  -ب 
  . المسنون  - ج 
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  المحاضرة الحادیة عشر
  المدخل الإسلامي في التعامل) تابع(

  مع مشكلات الأفراد
  :مقدمة

  . ى التخلص من عوامل انحرافھ ومعصیتھ للخالق ، مع مساعدة كل محتاج وغیر قادر تتجھ خدمة الفرد الإسلامیة إلى مساعدة الفرد عل
اس  ین الن ر الفضائل ب ع نش دة  -العملاء-كما تعنى بتھذیب النفس الإنسانیة وإصلاح حالھا م الأخلاق الحمی ي ب ى  التحل ومساعدتھم عل

  . الإسلامیة والتمسك بالقیم الإسلامیة واعتیاد العمل وفق ما تأمر بھ الشریعة 
لم جوارحھ ولا ین ره ، وتس ً عنھا فلا یبیعھا بالمال أو بغی طق والواقع أن مساعدة الإنسان على التمسك بدینھ وعقیدتھ تجعلھ لا یقبل بدیلا

  .لسانھ إلا بالقول الطیب 
  
  :أھداف خدمة الفرد الإسلامیة 

  : یمكن تحدید بعض أھداف خدمة الفرد الإسلامیة في الآتي 
  . عدة الفرد على التخلص من مشكلاتھ وآلامھ تحقیقًا لكرامتھ وسعادتھ مسا) ١
  . تقدیم ید العون والمساعدة إلى كل صاحب حاجھ وإلى كل من یواجھ ضغوطًا لا یقوى على مواجھتھا وحده ) ٢
  مقاومة الاتجاھات الھدامة من خلال ضوابط الدین الإسلامي وتعالیمھ) ٣
  . وفق ما جاءت بھ الشریعة الإسلامیة ، إتباع أوامرھا واجتناب نواھیھا مساعدة الفرد على العمل ) ٤

  
  وھكذا یمكن القول أن أھداف خدمة الفرد الإسلامیة 

  . أھداف علاجیة) ١
  . أھداف وقائیة) ٢
  . أھداف إنمائیة) ٣

  
  :كیفیة تحقیق الأھداف 

ون حتى یتسنى وضع أھداف خدمة الفرد الإسلامیة المشار إلیھا سابقَا  ك ویجب أن تك ى ذل ي تعین عل ور الت اك بعض الأم إن ھن ذ ف موضع التنفی
  . موضع اعتبار الأخصائي الاجتماعي عند تعاملھ مع العملاء 

  . العمل وفق إمكانات العمیل ) ١
  . أن العمل مع العمیل لا یمكن أن یتم إلا في حدود وسائلھ ووفق إمكاناتھ   - أ 
  .البدء من بؤرة اھتمام العمیل   -ب 
  .كانت مشكلة العمیل وحالتھ فإن لھ قدرات یجب إیقاظھا وتوظیفھا لصالحھ مھما   - ج 

  . الترغیب والترھیب ) ٢
ب ،  وم والتأنی یعتبر أسلوبا الترغیب والترھیب من الأسالیب الضروریة في تقویم السلوك المنحرف فكما یوجد المدح والتشجیع یوجد الل

  .ولكل منھما استخداماتھ وأھدافھ  
  :كننا أن نستخلص الآتيمما سبق یم

  . أن أسلوبي الترغیب والترھیب ھما من الأسالیب التي تعین على تحقیق أھداف خدمة الفرد في المجتمعات الإسلامیة   - أ 
  . الترغیب تتم ممارستھ عن طریق تقدیر موقف العمیل والتشجیع والتدعیم والتأكید على قبول التوبة والأمل في العلاج   -ب 
  . ق ممارسة قدر من الضغط والاستثارة لمحاولة التأثیر على العمیل الترھیب ویتم عن طری  - ج 

  : الوعظ والنصیحة ) ٣
د صلى  ھ محم نة نبی اب الله وس اع كت وذلك عن طریق بیان الصالح وغیر الصالح من الأمور والأفعال والحث على مكارم الأخلاق واتب

  . الله علیھ وسلم 
فإننا نشیر إلى بعض الأمور التي یجب أن یضعھا ممارس خدمة الفرد .. أن یحققھ من أھداف ونظرًا لأھمیة أسلوب النصیحة وما یمكن 

  : في الدول الإسلامیة موضع الاعتبار عند استخدامھ للنصیحة 
  .استخدام الثناء والتشجیع ضمانًا لاستمراریة الفضائل من الأعمال   - أ 
  )المؤمن مرآة المؤمن(بح لھ القبیح ، قال صلى الله علیھ وسلمالصدق في القول والنصیحة وذلك بأن یحسن للعمیل الحسن ویق  -ب 
  .یفضل عدم تقدیم النصیحة للعمیل علانیة أمام الآخرین   - ج 
  .ألا یدع من نصح العملاء شیئًا في أمور یعلمھا ھو ویجھلھا العمیل  - د 
  .ألا یرفض إعطاء النصیحة إذا طلبھا العمیل   - ه 
  .إذا كان لا یدري وذلك إقرارًا للحق ) لا أدري ( یقول  عدم إسداء النصیحة في أمور لا یعلمھا ، وأن  -و 
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  : الحریة الاجتماعیة ) ٤
ذي  اط التكلیف ال و من ل ھ ذا العق ة وھ ات الحی ائر الكائن ك عن س ي ذل زه ف ر ومی ل والتفكی لقد من الله سبحانھ وتعالى على الإنسان بالعق

  .والتمییز بین الحق والباطل وبین الخیر والشر یستعین بھ الفرد في تصریف أموره المختلفة واختیار الطریق 
  : وفي ضوء ماسبق یمكن أن نستخلص الأتي

  .أن الحریة التي یجب أن تمنح للعمیل في الدول الإسلامیة ھي دائمًا حریة اجتماعیة مقیدة ولیست مطلقة   - أ 
  . تعني الحریة الاجتماعیة بكل من الفرد والجماعة والمجتمع في نفس الوقت   -ب 
  .مارس العمیل حریة الاختیار فإنھ تتحقق بعض الأھداف العلاجیة عندما ی  - ج 
  تعني الحریة الاجتماعیة بالممارسة والفعالیة الذاتیة أكثر مما تعنى بالحریة الفلسفیة   - د 
  على الأخصائي الاجتماعي أن یقوم بتوضیح كافة جوانب الموقف للعمیل والفرص المتاحة مع تقدیم المقترحات   - ه 

   
  العملاء صون أسرار ) ٥

  : صون أسرار العملاء یقتضي من الأخصائي الاجتماعي أن یسلك الآتي 
  .اعتبار العمیل ھو المصدر الأساسي للحصول على البیانات والمعلومات    - أ 
  . ألا یكشف أو یبوح عن أسرار العملاء التي توصل إلیھا   -ب 
  . تھیئة المكان المناسب لإجراء المقابلة مع العمیل    - ج 
  .لاء في أماكن آمنة حفظ ملفات العم  - د 
  .عدم القیام بالزیارة المنزلیة إلا بعد موافقة العمیل كما في حالة إثبات الأحقیة الاقتصادیة   - ه 
 . عدم التنقیب عن أسرار العملاء الخارجة عن نطاق المشكلة   -و 

  
  :بعض الصفات التي یجب أن یتحلى بھا أخصائي خدمة الفرد في الدول الإسلامیة 

ب أن ی ا یج لا عم ف فض د أن یتص لامي لا ب دخل الإس ة الم لامیة لممارس دول الإس إنھفي ال فات ف ن ص رد م ة الف ارس خدم ھ مم ف ب تص
  :الأخصائي بصفات خاصة منھا 

  : أن یعمل بعلمھ ) ١
إن فاقد الشيء لا یعطیھ ومن ثم وجب على الأخصائي الاجتماعي أن یبدأ بتعلیم نفسھ وتقویمھا في سلوكھ ورأیھ فیكون تعلیمھ 

  : یرتھ أبلغ من تعلیمھ بلسانھ ومعلم نفسھ ومؤدبھا أحق بالتقدیر والاحترام من معلم الناس ومربیھم یقول تعالى بس
  )) .أتأمرون الناس بالبر وتنسون أنفسكم (( 

  احترام وتقدیر الآخرین ) ٢
ي ا ة ف داء الرغب دیر وإب ة والتق ع العنای لاء موض اعي العم ائي الاجتم ع الأخص ھ أن یض ي ب رھم أو ونعن اعدة وألا یزج لمس

ً عند الله    . یحتقرھم ویسيء معاملتھم فربما كانوا أفضل منھ شأنا
  .ومن الضروري أن یتصف الأخصائي الاجتماعیة بالسماحة والبشاشة وحسن اللقاء 

ً ومنصفًا ) ٣   : أن یكون عادلا
ً سواسیة  ا : (( في الحقوق والواجبات خلق الله الإنسان من أصل واحد ومصدر واحد وطینة واحدة وھم جمیعا اس إن ا الن ا أیھ ی

  )) .. خلقناكم من ذكر وأنثى 
  

ي  اف ف دل والإنص ف بالع ب أن یتص لامیة یج دول الإس ي ال رد ف ة الف ارس لخدم اعي المم ائي الاجتم إن الأخص ذا ف ى ھ وعل
ة المعاملة فلا یفرق بین عمیل وآخر لأمور لا تقتضي التفریق ولا یمیز بین العملاء بسبب ا دة أو الحال ون أو العقی لجنس أو الل

  . الاقتصادیة أو صداقة أو قرابة
  : القدوة الصالحة ) ٤

  .إن الأخصائي الاجتماعي أحوج ما یكون إلى الالتزام الأخلاقي حیث أنھ یمثل القدوة والمثل الذي یحتذي بھ العملاء 
  : الصبر والجلد ) ٥

تم غیظھ ، والأخصائي وعلى الأخصائي الاجتماعي ألا یبدي ضیقًا وألا ق وأن یك  یكون فظًا وأن یستعمل الحلم والتأني والرف
ك عن اداء  الاجتماعي مطالب بأن یكون صبورًا مترفقًا بالعملاء فعلیھ أن یصبر على جفوة قد تصدر من عمیلھ وألا یصده ذل

  .عملھ أبدًا 
  : تطھیر النفس ظاھرھا وباطنھا ) ٦

ام لا ینبغي على الأخصائي الاجتما ن الآث عي أن یعمل في مجال الرعایة والإصلاح ومساعدة الآخرین قبل تطھیر الجوارح م
  . وتطھیر البواطن من الصفات المھلكة مثل الكبر والحسد والریاء والبغضاء وما إلى ذلك 

ل وتطھیر ال)) وثیابك فطھر (( و لا یكتمل الظاھر إلا بحسن المظھر وجمال الھیئة دون إسراف أو مغالاة  باطن ھو أساس لك
  . إصلاح 
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 المحاضرة الثانیة عشر
  ))الــتدخل المـھني باسـتخدام نمـوذج عـملیة المـساعدة لعـلاج مشكـلة التبـول اللاإرادي((

  :مقدمة
ة وھ ر طبیعی ة غی ً حال یلا ول ل ون التب ر ، ویك ن العم ة والرابعة م ً ما بین سن الثالث ول یتحكم الأطفال عادة في تبولھم لیلا مى التب ا یس و م

ً لدى بعض الأطف ً ونھارا ً فقط ولكن قد یحدث لیلا ال، اللیلي اللاإرادي إذا تجاوز سن الخامسة أو السادسة من العمر، وقد یحدث التبول لیلا
ي ا ا ف ر، كم دد الكبی ى الع ان عل وزع الحن ث یت راد حی رة الأف ائلات كثی د الع ر ویكون شائعا عند الذكور أكثر من الإناث، وعن ات غی لطبق

  .    المیسورة
  

  ما ھي النسبة في مختلف المراحل؟
   :المراحل العمریة كما یلي بشكل متقطع وآخرون بشكل مستمر، تختلف حسبمشكلة التبول اللاإرادي مشكلة شائعة، قد یكون حدوثھ 

o  ٣٠سنوات تصل نسبتھ إلى  ٤عند الأطفال في سن%   
o  ١٠نسبتھ إلى سنوات تصل  ٦عند الأطفال في سن%   
o  ٣سنة تصل نسبتھ إلى  ١٢عند الأطفال قي سن%   
o  وان كانت بشكل متقطع ، والبعض قد لا یشتكي منھا لندرة حدوثھا ---% ١في البالغین تصل النسبة إلى.   

  
 :عرض لحالة تبول لاإرادي 

عرض لھا الأطفال ولابد أن نوضح ذلك في ضوء حالة یمكن  أن نوضح كیفیة التدخل المھني مع حالات التبول كنموذج للمشكلات التي یت
  .حیث یقوم الأخصائي الاجتماعي بالتعامل معھا ، تطبیقیة لطفلة تعاني من حالة تبول لاإرادي 

   .أ تعاني من تبول لاإرادي وھي محولة من أخصائي المدرسة .أ.تقدمت للعیادة النفسیة الطفلة ع
ق ، سنوات ممتلئ ٩والطفلة تبلغ من العمر  رة والقل ات الحی ا بعض علام ر علیھ ة الجسم ھادئة الطبع أمام الغرباء وھي طلیقة اللسان یظھ

  . وكانت بصحبة أمھا 
  

 : التدخل 
   :ھذا وقد قام الأخصائي الاجتماعي بإتباع الخطوات التالیة مع الحالة 

   :مـراحل الـتدخل الـمھني مـع الـحالة 
  : حرص الأخصائي في بدایة المقابلة الأولى على ما یلي:ل تحدید نقطة البدء مع العمی: أولا 

   .الترحیب بالطفلة وأمھا ودعوتھا للجلوس  •
  . ركز الأخصائي الاجتماعي على الخطوات التي تستھدف تحقیق العلاقة المھنیة بینھ وبین العمیلة والأم •
ى إن ھذه یحصل علیھ من بیانات  أوضح لأمھا إن نجاح علاج الطفلة یتوقف على صدق ما • معلومات قد تفید في خطة العلاج عل

  . المعلومات تعتبر من الأسرار التي لن یعرفھا أحد سوى الأخصائي الاجتماعي 
  :ھذا وقد تضمنت نقطة البدء مع العمیل 

   .تحویل العمیلة إلى الأخصائیة النفسیة بالعیادة لإجراء القیاسات والفحوص النفسیة علیھا / ١
   .لى الطبیب العضوي لتحدید ماذا كان تبول الطفلة راجع إلى أسباب عضویة تحول الطفلة إ/ ٢
  . تم تحدید أسلوب العمل الذي سوف یتم بین الأخصائي والعمیلة ووالدتھا من حیث مواعید المقابلات / ٣

  
  :تقدیر المشكلة : انیا ثـ
   :التقدیر المبدئي للمشكلة ) ١(

   :وضع تقدیر نھائي ویتضمن التقریر المبدئي الآتي قام بوضع تقدیر مبدئي للحالة ل
   :البیانات الأولیة وملخص الحالة  .١

  الخ .......الثاني الابتدائي : السنة الدراسیة . سنوات٩: أ السن . أ. ع:الاسم : مثل 
  جنیھ  ٥٠٠أب وأم وأخت وأخین ، ودخل الأسرة : التكوین الأسري  .٢
   :عرض المشكلة  .٣

   .فلة من تبول لاإرادي منذ دخولھا إلى المدرسة أ منذ سنتان وحتى تاریخ تحویلھا من المدرسة إلى العیادة النفسیة تعاني الط
   :عدد مرات التبول  .٤

   .مرات أسبوعیا  ٧تبین أن الطفلة تتبول 
   :المحاولات العلاجیة السابقة من جانب الأسرة  .٥

ا لم تحاول الأسرة تقدیم أي محاولة علاجیة  واب أحیان ا والث اب أحیان الیب العق للطفلة السابقة وإن كانت تستخدم معھا بعض أس
   .أخرى ، فضلا عن لجوء الأم للدجالین لعلاج ابنتھا 
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 : المعلومات المرتبطة بالمشكلة  .٦
   :المعلومات المبدئیة التي توصل إلیھا الأخصائي  )أ(

   .انخفاض دخل الأسرة بالمقارنة بعدد أفرادھا  - 
   .سوة الأب ومعاملتھ السیئة للطفلة ق - 
   .التدلیل الزائد من جانب الأم وتلبیتھا لاحتیاجاتھا  - 

  : المعلومات الأخرى اللازم الوصول إلیھا )ب(
   .التقریر الطبي  - 
   .تحدید درجة ذكاء الطفلة  - 
   .المستوى الدراسي  - 
   .علاقتھا بزملائھا  - 
  .النظام الیومي للطفلة  - 

   :ھذه المعلومات طریقة الحصول على ) ج(
ى شھاداتھا  الج والاطلاع عل ب المع ق الطبی یتم الحصول على ھذه المعلومات من الأخصائي النفسي بالعیادة وكذلك عن طری

   .والاتصال بمدرسیھا 
  :التقدیر المبدئي للأخصائي  .٧

ن جا ة م ب تعاني الطفلة من مشكلة تبول لاإرادي ثانوي قد یرجع إلى التذبذب في المعامل ن جان ث قسوة م ن حی دیھا م ب وال ن
  . الأب وتدلیل زائد من جانب الأم 

   :الخطوات المستقبلیة  .٨
   : أ ــ الخطط المطلوبة

   .جمع البیانات والمعلومات خلال المقابلتین التالیتین والمتعلقة بالأسرة والمدرسة  - 
  . وضع نظام للطفلة  - 
   .محاولة تعدیل أسلوب معاملة الأب للطفلة  - 

   : ـ الإمكانات الحالیة والمتاحة للتعامل مع المشكلةب ـ
   .وجود إشراف طبي  - 
   حصول الطفلة على أدویة وعقاقیر مجانیة - 
   .رغبة الأم واستعدادھا للتعامل مع المشكلة  - 
  . استجابة الطفلة وتفھمھا  - 

  :الأھداف الواجب تحقیقھا  .٩
   .تخلیص الطفلة من مشكلة التبول  - 
   . إیجاد جو أسري مناسب - 
   .تشجیع الطفلة على الذھاب إلى المدرسة  - 

  
 : التقدیر الكمي ) ٢(

   .استخدم الأخصائي الصیاغات الكمیة لأنھا أكثر الصیاغات تناسبا مع مشكل التبول اللاإرادي 
   .جدول قیاس عدد مرات تبول الطفلة أسبوعیا) أ (  
ً في حدوث المشكلة استخدام قائمة عائد الممارسة للتقییم وتحدید أكثر ال)  ب(  دلیل الأم، الخوف (عوامل إسھاما كقسوة الأب، ت

   )من المدرسة ، سخریة الزملاء
  

  :خطة التدخل المھني مع العمیل : ثــــالثا 
  : اتفق بین الأخصائي وكل من الأم والعمیلة على الخطوات الآتیة 

  : تحدید أھداف التدخل المھني  )١(
  : مة مع ھذه الحالة كالتالي وتتضمن مجموعة من الأھداف العا

   .التخلص من مشكلة التبول اللاإرادي أو التخفیف من عدد مرات التبول : الھدف العام 
  : ویتحقق ھذا الھدف من خلال الأھداف الفرعیة التالیة 

   .ـ تعدیل نظام حیاة الطفلة  أ 
   .ب ـ  تعدیل أسلوب معاملة الأب 

   .تخفیف تدلیل الأم لھا  -ج 
   .حث مدرسة الفصل على الاھتمام بھا  -د  
   .التقلیل من سخریة زملائھا لھا  -ھـ 
   .الانتظام في تناول الأدویة  -و 
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  :إستراتیجیة التدخل المھني)٢(
   :وقد تضمنت الإستراتیجیة الأتي

   .تحدید الأشخاص والأوضاع البیئیة المستھدفة التغییر  - أ 
ة المدرسة وتم الاتفاق على أن یشترك   -ب  ع ضرورة مقابل ة م كل من العمیلة والأم والأب ومدرسة الفصل وبعض زملاء  الطفل

   .وبعض زملائھا
  الأھداف طویلة المدى وقصیرة المدى   - ج 
   :أسالیب التدخل المھني التي من الممكن استخدامھا  - د 

   .لطفلة بل واختیار  المدعمات التي ترغب فیھاأسالیب التدعیم مع عرض أنواع المدعمات التي یمكن استخدامھا على ا -   
   .أسلوب تنفیذ المھام والواجبات التي یجب أن تقوم بة كل من الأم والطفلة -   
  . استخدام الأسالیب التي تتسم بالمواجھة مع الأب والأم إذا اقتضى ذلك لن یؤثر على علاقتھا بزوجھا -   

  
 : تنفیذ خطة العلاج ) ٣(

  : نفیذ خطة العلاج المتفق علیھا مع الأم والطفلة والتي تضمنت عدد من الأسالیب نذكر منھا على سبیل المثال تم البدء في ت
   :أسلوب تنفیذ المھام ) ١

   :تنفیذ المھام التالیة 
   .تعوید الطفلة على موعد ثابت للنوم  •
   .التوقف عن تناول السوائل  •
   .قة راعدم استخدام المواد الح •
   .لمیاه بصفة مستمرة إضاءة دورة ا •
   .إیقاظ الطفلة بعد نومھا بثلاث ساعات  •
   .القیام بتسجیل العلاقات التي تشیر إلى التبول  •
   .الانتظام في تناول العقاقیر  •

  : أسلوب التدعیم ) ٢
   :ھذا وقد استخدم الأخصائي ھذا الأسلوب على مرحلتین 

عدم ( الثابتة حیث قام بتدعیم كل زیادة تحدث في سلوك الطفلة المرغوب  وقد تم فیھا استخدام جداول الفترة :المرحلة الأولى 
  . أسابیع )  ٦ـ  ٤(استمرت ھذه المرحلة ) التبول 

ى المدعم :  المرحلة الثانیة د الحصول عل ة بموع ، حیث بدأ الأخصائي في استخدام جداول الفترة المتغیرة بحیث لا تتنبأ الطفل
 . فلة المدعمات المادیة التي تتمثل في مكافأة الطفلة أسبوعیا بھدیة رمزیة وقد استخدم الأخصائي مع الط

ل علامات  ة مث ع الطفل ة م ي ا(*) أو ) √( أیضا استخدم الباحث المدعمات الرمزی دوینھا ف وم الباحث بت ي یق ذي الت دول ال لج
  . تحضره الطفلة أسبوعیا

  :  العلاقة المھنیة) ٣
   :ة المھنیة من خلال المستویین التالیین استخدم الأخصائي أسلوب العلاق

   .العلاقة المھنیة التأثیریة مع الطفلة  •
  .العلاقة المھنیة التدعیمیة مع الأم   •

  
 : المـواجھة ) ٤(

ة ة الثانی ي المقابل ام بمناقشة ف ث ق ك حی ع الأب وذل ذا الأسلوب م ھ  قام الأخصائي باستخدام ھ اب ابنت ى عق ي طبیعة إصراره عل معھ ف
   :من خلال باستمرار وقسوتھ علیھا 

   .شرح خطورة ھذا الأسلوب على الابنة والآثار السلبیة المترتبة علیھا  •
دید فضلا عن أن  • ھ الش زل وإرھاق ى المن أخرا إل ي منھا عودتھ مت مناقشة الأب في الأسالیب التي تدفعھ إلى ھذا الأسلوب والت

ا  الطفلة ي وجھھ وم بضربھا أو الصراخ ف ھ أن یق ا من ھ مضطرا رغم كثیرة اللعب والجري والإزعاج داخل المنزل مما یجعل
ان  ن الحب والحن د م دم إعطاؤھم المزی وة وع ن الشاي والقھ د م ع ، فضلا عن تناولھ المزی م وخاصة م ذا معھ لأن سلوكھ ھ

  .العمیلة یعتبر من الأسباب الرئیسیة لمشكلتھا 
   .تبولھا استجابة الأب وأن یرى نتیجة ذلك على تقلیلھا لعدد مرات  تدعیم •

  
 :أسلوب التحدي  )٥(

بالذھاب لأن كثیر من الجارات نصحتھا ، وقد استخدم الباحث ھذا الأسلوب مع الأم حیث أصرت على انھ یمكن الاستعانة بأحد الأولیاء  •
  : إلى الشیخة لأن ھذا سوف یشفیھا وقام الباحث باستخدام ھذا الأسلوب كالتالي 

ن  • سأل الأخصائي الأم عن كیفیة تأكدھا من أن ھذا الكلام صحیح وأن ھذه الدجالة تستطیع علاج ابنتھا من مشكلتھا  وإنھا شفت كثیرا م
   .الأولاد الذین كانوا یعانون من أمراض كثیرة 
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اج وتكسیر  • تحداھا الأخصائي بأن تقدم حالة واحدة كدلیل على صدق ھذا الكلام فذكرت أن ابنة إحدى الجارات كانت تعاني من حال ھی
  ..وذھبت بھا إلى الشیخة فسألھا الأخصائي وھل شفیت ھذه البنت فقالت یومین ثم رجعت لھا الحالة تاني زي الأول 

   فعادت ونظرت إلى الأرض وقالت الشفاء بید الله یاأستاذ، فسألھا مرة أخرى وأین الشفاء إذن  •
ا  • ال لھ ات فق ذه الخراف ل .حاول الأخصائي تحدي منطق ھذه الأفكار لیصل إلى الإقناع الكامل عندھا بعدم جدوى ھ إذا إن محاولات مث

  .تنفیذ كل خطوات البرنامج الذي تم تحدیده  وابنتك لدیھا مرض كأي الأمراض التي یمكن شفاؤھا إذا تم، ھؤلاء الدجالین لیس لھا فائدة
ا ، إن العلم قد تقدم وكل شيء لھ علاج طالما التزمنا بھ  • ا علیھ ي اتفقن ن الخطوات الت فأظھرت اقتناعھا بذلك ووعدت بتنفیذ كل خطوة م

   .وترك كل الخرافات والإدعاءات التي في ذھنھا 
  : الخـدمات البـیئیة المبـاشرة ) ٦(

ن بعض  ا م ذلك إعفاؤھ ل وك ى بالفص ى الصفوف الأول ذة إل ل التلمی رورة نق ع الأخصائیة بض ة وأقن ة الطالب ائي بمدرس ل الأخص اتص
  . وكذلك أقنعھا بضرورة تغییر أسلوب معاملتھا للتلمیذة حتى یتحقق لھا الشفاء التام ، المصروفات الدراسیة 
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  المحاضرة الثالثة عشر
  نموذج تطبیقي

  :مقدمة
ق  ى یحق ق خطوات منظمة حت وذج العلاجي المناسب أن یسیر وف دخل أو النم ار  الم لكي ینجح المرشد في عملھ علیھ بالإضافة لاختی
ي  د ف ا المرش ي یسیر علیھ ى الخطوات الت ي مجال الإرشاد لنتعرف عل أھداف عملیة الإرشاد لذلك سوف یتم عرض نموذج تطبیقي ف

  .لة التعامل المھني مع الحا
  

  ما ھي العبارة التشخیصیة ومم تتكون ؟
ارة  ة المسترشد وصیاغة العب ي تشخیص حال دأ ف ة یب بعد الانتھاء من الدراسة وفي ضوء الحقائق التي تجمعت لدى المرشد حول الحال

كلةخلاصة ما توصل إلیھ المرشد من معلومات بعد تحلیلھا وتفسیرھا واستبعاد ما ل“: التشخیصیة وھي عبارة عن  ، “یس لھ علاقة بالمش
  :وسوف نعرض للتشخیص وما یلیھ من عملیات من خلال عرض النموذج التالي 

  
  : مكونات العبارة التشخیصیة 

 ً   : المقدمة : أولا
د  ب مسترش ً طال ثلا ب م ز الطال ة كرم ى الحال دل عل مھ والمقصود بالمقدمة بعض البیانات الأولیة التي ت د الله القحطاني ـ / اس د عب محم

  ـ ) م ، ع ، ق ( الرمز 
  الابتدائیة ـ : الرابع ابتدائي ـ المرحلة : الصف الدراسي 

  .سنوات  ١٠:  العمر 
  ))یعاني الطالب من صعوبة في النطق : (( الشكوى 

  .مشكلة صحیة نفسیة : التصنیف العام 
  لنطقصعوبة في ا)) : الطائفي (( التصنیف الخاص 

  
  : الجوھر : ثانیا

ؤثر . وھي مترابطة متشابكة متداخلة یرتبط فیھا الحاضر بالماضي  .والمقصود بالجوھر الأسباب الذاتیة والبیئیة التي كونت المشكلة  وت
  والعكس.. العوامل البیئة في الذاتیة 

ً سوء معاملة الوالدین للطفل والقسوة علیھ تؤدیان إلى    .إلخ … إما للعدوانیة أو الخجل والانطواء : فمثلا
  :أ ـ العوامل الذاتیة وتشمل 

   }وغیرھا  ..صعوبات الكلام ، ضعف السمع أو البصر { كالأمراض العضویة : الحالة الجسمیة  •
  .ھري كالخجل العدوانیة والوسواس الق: الحالة النفسیة  •
  .كالانعزال وعدم وجود صداقات للطالب وسوء التكیف الاجتماعي : الحالة الاجتماعیة  •
  إلخ.. كنقص الذكاء وصعوبة التعلم وبطء التعلم : الحالة العقلیة  •

  : ب ـ العوامل البیئة 
ؤثرات الخار ع الم ي جمی رة وتعن ب كالأس ى الطال ً عل غطا كل ض ي تش ل الت رد ، أي العوام یة الف ي شخص ؤثر ف ي ت جیة الت

  والمدرسة والمجتمع
  

  : الخاتمة : ثالثا
ي تعني الخاتمة أھم التوصیات العلاجیة مع الإشارة إلى نوعیة الطریقة التي سیسلكھا المرشد في علاج المشكلة بدون تفصیل ،  كما ینبغ

  الإشارة إلى نقاط القوة لدى المسترشد لاستثمارھا في العلاج ونقاط الضعف لعلاجھا 
  

  :الھدف العلاجي 
م  ن تلخیص أھ ة بالدراسة ، ویمك ة المعنی ذه الأھداف توجدھا وتحددھا الحال لكل مشكلة من المشكلات النفسیة والاجتماعیة أھداف ، ھ

  :الأھداف العلاجیة بما یلي 
ً دون الحاجة إلى اللجوء إلى المرشد مستقبلا ـ ١   تعلیم المسترشد كیف یحل مشكلتھ بنفسھ ویصنع قراره بنفسھ أیضا
  .ـ مساعدة المسترشد في التغلب على المشكلات التي یعاني منھا  ٢
  .ـ الرفع من مستوى الطالب التحصیلي والعلمي  ٣
  .ـ تحقیق الصحة النفسیة للمسترشد  ٤

  
  
  
  



٤٦ 
 

  :لاج رسم خطة الع
 ً ا د للمشكلة فھم م المرش یعتمد علاج المشكلات النفسیة والاجتماعیة على مدى ما توفر للمرشد من معلومات عن الحالة ، وعلى مدى فھ

ً لیتمكن من خلال ذلك من وضع خطة علاجیة مناسبة للحالة التي بین یدیھ  ً دقیقا   .صحیحا
ً على إزالة الأس ً كلیا ا الضاغطة كما أن العلاج یعتمد اعتمادا ن تأثیراتھ یص المسترشد م ت المشكلة ، وتخل ي كون ة الت ة والبیئ باب الذاتی

ً لا یمكن إزالتھا أو القضاء علیھا ولكن یمكن أن یعمل المرشد على  علیھ ، ولكن لیس بمقدور المرشد إزالة كل الأسباب لأن ھناك أسبابا
  .ا، وھذا في حد ذاتھ أفضل من تركھ عرضة للصراع والتوتر والقلق التخفیف من وقعھا على المسترشد ، ومساعدتھ في التكیف معھ

  
  :متابعة الحالة 

ا  ذا م ة ، وھ ة والرعای ع للدراسة لمجرد العنای ب الخاض ً یتحسن وضع الطال ا ن عدمھ ، فأحیان یعني تتبع الحالة لمعرفة مدى التحسن م
ً لا یتحسن وضع الطالب لأسباب غیر مقدور علیھا ، وعلى سبیل المثال فإن متابعة الحالة تتم على النحو  یطمح لھ المرشد ، ولكن أحیانا

  ـ:التالي 
  .ـ اللقاء بالمسترشد بین فترة وأخرى للسؤال عن حالتھ  ١
ً وملاحظتھم على سلوكھ  ٢   .ـ اللقاء ببعض المعلمین لمعرفة مدى تحسنھ علمیا
  .ـ الاطلاع على سجلات الطالب ودفاتره ومذكرة واجباتھ  ٣
دة  ٤ ورات جدی اك تط ل ھن ب حضوره للمدرسة لمعرفة وضعھ داخل الأسرة ، وھ ً أو بطل ا ا تلفونی ره إم ـ الاتصال بولي أم

  حدثت ؟ 
  }ولكن ھذه النقطة بالذات ینبغي عدم تنفیذھا إلا بموافقة الطالب { 

  .خ المتابعة ومتى تمت ولابد أن یذكر المرشد تاری
  

  :إنھاء الحالة 
  :یمكن للمرشد إغلاق ملف الحالة إذا رأى وأحس أنھ لا فائدة من الاستمرار فیھا للأسباب الآتیة

  .ـ انتقال الطالب من المدرسة أو تركھ لھا  ١
  .لمرشد آخر أكثر منھ خبرة ـ إحساس المرشد أنھ لا یستطیع تقدیم المساعدة للمسترشد ، عندئذٍ یقوم بتحویل الحالة  ٢
ادة النفسیة  ٣ ا للعی ـ أن تكون الحالة لیست في نطاق عمل المرشد كالأمراض النفسیة والعقلیة وغیرھا ، فیقوم المرشد بتحویلھ

  .، ویتولى ھو دور المتابعة 
  .ـ عندما یتحسن المسترشد ، ویدرك المرشد أن المسترشد قد تعلم كیف یحل مشكلاتھ بنفسھ  ٤

  
  

 
  الرابعة عشر  ةالمحاضر

  مراجعة

  

  

  تباث  /أخوكم
 مكتاوعد


