المحاضرة التاسعة
طريقة تنظيم المجتمع
  أولا : تعريف طريقة تنظيم المجتمع
 ثانيا  : الخصائص الرئيسية لطريقة تنظيم المجتمع
 ثالثا  : أهداف تنظيم المجتمع 
رابعا : مبادئ تنظيم المجتمع 
خامسا: عمليات تنظيم المجتمع
- مقدمة  تعتبر طريقة تنظيم المجتمع إحدى طرق الخدمة الاجتماعية والتي تستهدف تحقيق مستوى مناسب من الخدمات لتحقيق الرفاهية الاجتمـاعية مـن خـلال تنميـة الـوعـى لـدى المجتمعـات لمـواجهـة احتياجاتهم فهي لا تقـدم خـدمات مباشـرة للأفراد أو الجماعات بل تسعي لخلق سبل للاتصال بين الجماعات والتنسيق بين المؤسسات والتي تهتم بتقديم الخدمات
  أولا : تعريف طريقة تنظيم المجتمع 
       هناك تعريفات متعددة لطريقة تنظيم المجتمع ، ويمكن عرض بعض منها على النحو التالي :
  أ – تعريف عبد المنعم شوقي  « طريقة للخدمة الاجتماعية يستخدمها الأخصائيون الاجتماعيون والمتطوعون من الشعب المتعاونون معهم لتنظيم الجهود المشتركة حكومية وأهلية وفي مختلف المستويات لتعبئة الموارد الموجودة أو التـي يمكـن إيجـادهـا لمواجهـة الحاجـات الضـروريـة وفقـا لخطـة مرسومة وفي حدود السياسة الاجتماعية للمجتمع
ب – تعريف هدى بدران «هي طريقة من طرق الخدمة الاجتماعية يستخدمها الأخصائي الاجتماعـي للتأثيـر في القـرارات المجتمعيـة التي تتخـذ على جميع المستويات لتخطيط وتنفيذ برامج التنمية الاجتماعية والاقتصادية»
جـ - تعريف سيد أبو بكر« تنظيم المجتمع طريقة أساسية لمهنة الخدمة الاجتماعية يمارسها الأخصائيـون الاجتماعيون لمساعـدة سكـان المجتمع على اتخاذ أسلم القرارات لتخطيط وتنفيذ وتقويم البرامج المناسبة لتنمية مواردهم وتوجيهها لتحسين أحـوالهـم الاقتصادية والاجتماعية على
أساس من التعاون المنسق بين الهيئات الحكومية والأهلية والخبرات الفنية على مختلـف المستويات طبقـا لأيديولوجية المجتمـع وسياسته العامة» .
د – تعريف رشاد عبد اللطيف  «طريقة من طرق الخدمة الاجتماعية يمارسها أخصائيون
اجتماعيـون ملتزمـون بالمنهـج العلمـي لمساعـدة المجتمع وقياداته الشعبيـة والتنفيذيـة علـي التحـرك لمـواجهـة مشكلاتـه أو تنشيطـه لإدراك المشكلات ووضع الأولويات المناسبة لها ، وتدعيم الجهود التي يبذلونها من أجل المطالبة بحقوقهم والتأثير علي متخذي القرار من خلال القنوات الشرعية لتحقيق الأهداف المادية والمعنوية»
  ثانيا : الخصائص الرئيسية لطريقة تنظيم المجتمع :
 1 – إنها طريقة رئيسية من طرق الخدمة الاجتماعية لها أساسها النظري من معارف وخبرات ومهارات .
 2 – يمارس هذه الطريقة أخصائيون اجتماعيون مدربون للقيام بدورهم .
 3 – تعمل الطريقة علي التأثير في القرارات المجتمعية وتمكين سكان المجتمع من مواجهة مشكلاتهم . 
4 – تستعين الطريقة بالخبراء المتخصصين في مجالات العمل .
 5 – تكون مشاركة المواطنين والحكومة أساس في تقديم الخدمات المجتمعية .
 6 – تمارس طريقة تنظيم المجتمع من خلال أجهزة متخصصة لتنظيم المجتمع أو في أجهزة معينة مثل المدارس والمصانع وغيرها .
7 – تعمل هذه الطريقة على استخدام واستحداث الموارد لمقابل الاحتياجات المتزايدة للأهالي .
 8 – تسعى إلى تنمية روح التعاون بين الأفراد والجماعات والمجتمعات . 
 9 – تعمل هذه الطريقة في إطار أيديولوجية المجتمع وسياسته العامة
10 – ترتبط خطة تنظيم المجتمع بخطة التنمية الشاملة للمجتمع القومي . 
 11 – تؤكد هذه الطريقة علي ضرورة اشتراك سكان المجتمع في تقويم البرامج المقدمة لمجتمعهم .
 12 – لها مستوياتها الجغرافية فتتم على المستوى المحلي والمستوى القومي والمستوى الإقليمي وعلى المستوى الدولي . 


ثالثا : أهداف تنظيم المجتمع 
    أ – الهدف العام 
      ويتمثل في مساعدة المجتمع ( أفراده وجماعاته وهيئاته ) على احداث التغيير الاجتماعي المقصود والمرغوب بما يؤدي إلي تحسين أحـوالـه وذلـك مـن خـلال العمـل علـي إيجـاد تـوازن بيـن مـوارد المجتمع والاحتياجات القائمة فيه
ب – الأهداف الثانوية 
 1 – دراسة المجتمع دراسة اجتماعية كاملة حتى تستند سياسة العمل الاجتماعي إلى معلومات صحيحة وقائمة على أساس الأرقام والإحصائيات والحقائق . 
 2 – إعداد خطة البرامج الجديدة وتعديل القائم منها حتي يمكن تحقيق التكامل المطلوب في الخطة . 
3 – النهوض بالمستوى الفني للبرامج ورفع مستوى كفايتها بما  يحقق عائدا كبيرا من الخدمات . 
 4 – تنمية روح التعاون وروح الفريق بين الأفراد والجماعات  والهيئات المتصلة بتنفيذ البرامج .
 5 – التوعية اللازمة لتحريك المجتمع وإثارة اهتمام جميع قطاعاته بمشكلات المجتمع
  
- ويضع بعض العلماء التقسيم التالي لأهداف تنظيم المجتمع :
   1 – أهداف تخطيطية 
        وتتضمن دراسة المجتمع لتحديد احتياجاته وموارده وترتيب تلك الاحتياجات حسب أولوياتها وأهميتها تمهيداً لرسم خطة العلاج
2 – أهداف تنسيقية 
       وتتضمن التنسيق بين مختلف الهيئات الأهلية والحكومية على السـواء وذلك على مختلـف المستـويات والفئات لضمان عـدم التكرار أو التداخل بين الخدمات والمستويات
3 – أهداف تدعيمية 
     وتتضمن تشجيع المواطنين والهيئات الحكومية على رفع مستوى
الخدمات الموجودة وتحقيق التعاون بينها سواء الحكومية أو الأهلية . 

المحاضرة العاشرة
تابع تنظيم المجتمع
  
رابعا : مبادئ تنظيم المجتمع
    1 – مبدأ التقبل 
 يعد مبدأ التقبل من أهم ركائز العمل والممارسة في جميـع طـرق الخـدمة الاجتمـاعيـة ، ويقصـد بالتقبـل المـوقف الوجداني للأخصائي الاجتماعي تجاه الوحدة التي يتعامل معها سواء كانت فرد أو جماعة أو مجتمع ولنجاح الأخصائي الاجتماعي يجب أن يتقبل المجتمع كما هوعليه بمشكلاته وقيمه وعاداته منذ البداية ، ولا يعني ذلك أن يتقبل الأخصائي السلوك غير المقبول أخلاقيا أو دينيا ولكن يتقبل الوحدة البشرية التي يتعامل معها ويكون لديه الرغبة في مساعدتها على تحقيق أهدافها.  ولا يكون التقبل من طرف واحد فقط مثل تقبل الأخصائي كمنظم اجتماعي للوحدات البشرية التي يتعامل معها ولكن يجب أن يحظى المنظم الاجتماعي أيضا بقبول هذه الوحدات لمساعدته في القيام بأدواره معها. 
2 – مبدأ الاستثارة 
          يعنى هذا المبدأ ضرورة توفير مناخ مناسب لعمليات التغير الاجتماعي واستثارة المواطنين بعدم الرضا عن الأحوال والأوضاع الموجـودة والتي تعتبر مصـدر القلـق والضيـق المستمـر ، والرغبة الأكيدة في تغيير الأوضاع غير المرغوب فيها . 
3 – مبدأ المشاركة 
        يعتبر هذا المبدأ حجر الزاوية في طريقة تنظيم المجتمع لما له أهمية في تشجيع الأفراد علي المشاركة سواء بالرأي أو بالجهد أو بالمال لمواجهة احتياجاتهم ومشكلاتهم بما يتناسب مع قدراتهم ورغباتهم ، بحيث لا تقتصر المشاركة علي فئة دون الأخرى
4 – مبدأ حق تقرير المصير 
           يستند هذا المبدأ على حقائق إنسانية تؤمن بكرامة الفرد وحقه في الممارسات المشـروعة دون أن يفرض عليه أمراً في غير صالحه . لذلك يجب أن يقـرر سكان المجتمع بأنفسهـم مصيرهم وأن يتخذوا القـرارات التي تتمشى مع قدراتهـم وامكانياتهـم ومشكلاتهـم 
سواء كانت قرارات تخطيطية أو تنفيذية ، ويجب الا يهمل الممارس المهني هذا الحق طالما لا يتنافى مع قيمه المهنية وسياسة المجتمع
5 – مبدأ الوصول إلي نتائج مادية ملموسة 
      تهدف طريقة تنظيم المجتمع كبقية طرق الخدمة الاجتماعية إلى تحقيق نتائج مادية أو معنوية بحيث تحقق للمجتمعات التنمية والتقدم ، ويجب على الممارس المهني في بداية عمله أن يبدأ ببعض المشروعات أو مواجهة المشكلات التي قد تؤدي إلي نتائج ملموسة سريعة لكسب ثقة الأفراد ، ثم يقوم بعد ذلك بالمشروعات التي تساعد التغيير والتنمية الشاملة
6 – مبدأ الموضوعية 
         يقصد بالموضوعية أن يلتزم الممارس المهني في تناوله لمشكلات المجتمع بالحياد وعدم التحيز والبعد عن النزعات الشخصية ، حيث يجب أن يراعي الاخصائي الاجتماعي المصلحة العامة للمجتمع ، لا مصلحة فئة بعينها أو مصلحته الشخصية ، أو يأخذ برأي جماعة معينة لها نفوذ وسلطان في المجتمع دون الجماعات الأخرى ، أو تركز الخدمات في منطقة دون المناطق الأخرى
7 – مبدأ الرجوع للخبراء 
     يقصد بهذا المبدأ الاستعانة بكل خبرة تفيد في العمل المجتمعي ، فيجب علـى الأخصـائي الاجتمـاعي  أن يلجـأ إلى الخبـراء عندمـا لا يتمكـن مـن مساعـدة المجتمع بقدراته الـذاتية ، وعليه ألا يدعي المعـرفـة فأحيـانـا قـد يحتاج إلـى رأي طبيـب بشـري أو نفسي أو مستشار قانوني أو مهندس ، ولذلك يجب أن يستعين بالخبراء في مختلـف التخصصـات لأنـه مـن الصعـب أن يلـم الأخصائـي بكـل مجالات المعرفة التي تساعده في حل مشكلات في المجتمع . 
  8 -  مبدأ العلاقة المهنية 
           تعتبر العلاقة المهنية بمثابة الضوء الأخضر الذي يسمح للأخصائي الاجتماعي من الدخول في علاقات طيبة مع المواطنين وهى تقوم على الثقة والاحترام والحرية المتبادلة . ولا يستطيع الاخصائي أن يؤدي دوره إلا من خلال تكوين العلاقة المهنية بين قادة المجتمع للتعرف علي أحوال ومشكلات المجتمع وإمكانياته ، وتمثل العـلاقة المهنية المبـدأ الـرئيسي في الخدمـة الاجتماعية لما لها مـن أهمية في إنجـاح دور الممـارس المهني
9 – مبدأ التقويم الذاتي 
            يهدف التقويم إلي تحديد مدى النجاح أو الفشل في عمل الأخصـائي مـع الوحـدة البشرية سـواء فردا أو جماعة أو مجتمعا وبالتـالي يستطيع الاستفـادة مـن أخطـائه في عمـله . ولكي يحقـق الفاعلية في عمله يجب عليه أولا تقـويم ذاته وسلـوكه مـع زملائه ورؤسـائه ومـرؤوسيـه ويحـدد مـا إذا كـان سلـوكه يتفـق مـع قيـم وعادات وتقاليد المجتمع أم لا بالإضافة إلى قيام الأخصائي بتحديد مستواه المهني وما ينقصه من معارف ومهارات وذلك لكي يرفع من مستواه المهني
خامسا : عمليات تنظيم المجتمع 
      أ – المرحلة التمهيدية 
        تعتمد هذه المرحلة علي مجموعة من الخطوات التي يقوم بها الأخصائي الاجتماعي على النحو التالي : 
     1- دراسة المنظمة التي يعمل بها لتحديد أهدافها وعلاقتها بالمنظمات الأخرى وتحديد اللوائح التي تنظم العمل لها
2- دراسـة جميـع مكونـات المجتمـع المحيط بالمنظمة من حيث التعـرف علـى خصـائـص سكـان المجتمـع وثقـافتـه والعـلاقـات الاجتماعية السائدة بين السكان وبناء القوة في المجتمع واحتياجاته ومشكلاته وما بذل من جهد لمواجهة هذه المشكلات .
 3 - الاتصال بقيادات المجتمع ومساعدتهم على اختيار المشروعات البسيطة التي يمكن تنفيذها في المجتمع
3 - وضع أولويات لاحتياجات المجتمع ومشكلاته ودراسة الموارد المادية والبشرية في المجتمع .
 4 - تهيئة المجتمع لما سيقوم بعمله الأخصائي  للمواطنين مثل التوعية بالمساجد وبين الطلاب في المدارس وبين التجمعات السكنية

ب – المرحلة التخطيطية 
     تعتمد هذه المرحلة على المعلومات التي تم جمعها خلال المرحلة التمهيدية مما يساعد الأخصائي الاجتماعي على وضع خطة للعمل المهني تتناسب مع واقع المجتمع وظروفه وإمكانياته وموارده. 
     وتتم هذه المرحلة وفقا للخطوات التالية : 
 1 - تحديد احتياجات المجتمع والموارد اللازمة لإشباعها.
 2 - إعداد فريق العمل وإعداد البرامج الخاصة بالمشروعات التي ستقدم للمجتمع وتحقق أهداف الخطة الموضوعة
3 - تحديد الأهداف بحيث تتناسب مع قدرات وإمكانيات المجتمع وإعطاء الأولوية للأهداف التي تهم أكبر عدد من السكان.
 4 - تحديد الجهاز الذي سيقوم بتنفيذ الخطة وتحقيق الأهداف التي تم الاتفاق عليها
جـ - المرحلة التنفيذية 
         يتم في هذه المرحلة التنفيذ الفعلي لما تم التخطيط له وذلك وفقا للخطوات التالية : 
 1 - العمل مع القيادات الشعبية والمهنية بالمجتمع.
 2 - تدريب هذه القيادات على الأعمال لضمان نتائج أفضل.
 3 - توزيع المسئوليات والمهام على بعض أفراد المجتمع ممن لديهم استعداد للمشاركة.
 4 - استثارة أهالي المجتمع للمشاركة في التنفيذ. 
د – المرحلة التقويمية : 
         تأتي هذه المرحـلة للتأكـد من الوصول إلي الأهداف التي قام من أجلها المشروع  . ويهدف التقويم إلى الكشف عن فاعلية برامج ومشـروعـات التنميـة وقيـاس درجـة كفـايتهـا الإنتـاجية وآثـار هذه المشروعات في تحقيق أهداف التنمية . وتتم عملية التقييم عن طريق التقييم المرحلي لجميع العمليات السابقة يلي ذلك تقييم نهائي بعد الانتهاء من المشروع للوقوف على 
التغيرات التي واجهت المشروع والجوانب السلبية لمعالجتها









المحاضرة الحادية عشر
الطرق الثانوية في الخدمة الاجتماعية

  أولا  : التخطيط في الخدمة الاجتماعية
  ثانيا  : البحث في الخدمة الاجتماعية
 ثالثا  : الإدارة في الخدمة الاجتماعية 

أولا : التخطيط في الخدمة الاجتماعية 
      التخطيط هو عملية تغيير اجتماعي تهدف الى نقل المجتمع من وضع اجتماعي الى وضع اجتماعي أفضل منه خلال فترة زمنية محددة مـن خلال اتخاذ مجموعة من القرارات الخاصة باستخدام المـوارد المتاحـة حالياً ومستقبلا لاشبـاع الاحتياجـات ومواجهـة المشكلات وتتم هذه العملية من خلال أجهزة المجتمع على كافـة المستويات الجغرافية . 
كما يعرف التخطيط بأنه عملية اتخاذ قرارات منطقية عن أهداف المستقبل ووسائل تحقيق هذه الأهداف والتي تعتمد على وضوح ورسم الاجراءات والقيم المتضمنة للطرق البديلة للعمل . 
  وهناك علاقة ارتباطية بين التخطيط وطرق المهنة الأساسية السابق الإشارة إليها حيث يستخدمه الاخصائيون الاجتماعيون في كافة العمليات المهنية باعتباره أسلوبا علميا وأداة تستخدم لتحقيق أهداف مهنة الخدمة الاجتماعية . 
1 – مبادئ التخطيط 
أ- مبدأ الواقعية : 
       يسعى المخطط لوضع خطة تتمشى مع الاحتياجات الفعلية لأفراد المجتمع وذلك بالاتصال بأفراد المجتمع لدراسة احتياجاته والتعـرف على المشكـلات الحالية التي يواجههـا وجمـع الحقائـق والمعلومات عن الموارد المادية والبشرية المتاحة بالمجتمع ومدى استعداد أفراد المجتمع للعمل المشترك . 


ب- مبدأ الشمول : 
    يجب أن تتصف الخطة التي يضعها المخطط الاجتماعي بالشمول لكافة القطاعات بالمجتمع وذلك تحقيقا للعدالة الاجتماعية 
ج- مبدأ التعاون والتنسيق : 
     يعد التعاون والتنسيق أمرين أساسيين لنجاح أي خطة ولهذا يهتم المخطط الاجتماعي باجـراء مقابلات مع القيـادات الشعبية والقيادات المهنية بالإضافة الى الاتصال بأفراد المجتمع 
د- مبدأ مراعاة الظروف الداخلية والخارجية : 
     يراعي المخطط الاجتماعي العوامل الداخلية والخارجية التي يمكـن أن تؤثر على الخطـة المستقبليـة  ولـهـذا يهتـم بالاتصال بالجماهير وإجراء دراسات لمعرفة الظروف الداخلية والخارجية وتشكيـل اتجـاهـات الـرأي العـام عـن طريق البـرامج التثقيفيـة والتوعوية 
هـ - مبدأ التقدمية : 
     حتى يتمكن المخطط الاجتماعي من الوصول الى الأهداف المنشودة لابد من مراعاة الاطلاع على الخطط السابقة التي تم تنفيذها بالمجتمع وذلك بالاعتماد على الوثائق والسجلات للتعرف بوضوح على المجتمع ، ومن ثم البدء بما انتهت إليه الخطة القديمة وذلك لضمان التكرار أو الانفصال عن الواقع الفعلي

  2 – المراحل الأساسية التخطيط 
          تتحدد مراحل التخطيط الاجتماعي في خمس مراحل أساسية لكل مرحلة خطوات محددة يمكن عرضها كما يلي : 
أ- مرحلة الدراسة وتحديد الأهداف : 
      يقوم المخطط الاجتماعي بجمع البيانات والحقائق الخاصة باحتياجات المجتمع ومشكلاته والموارد والإمكانيات المتاحة كما يتم خلال هـذه المـرحلة  وضع الأهداف المجتمعية بعيدة المدى وترجمتها الى أهداف قريبة يسهل تحقيقها . 
ب- مرحلة وضع الخطة : 
    يتم ترجمة الخطة الى مجموعة من البرامج والمشروعات التي تسهم في إشباع الاحتياجات المجتمعية مع مراعاة أن تتناسب هذه البرامج مع الموارد المتاحة بالمجتمع وأن يتم وضع برنامج زمني لتنفيذ هذه البرامج في المواعيد المقررة ويشترك في وضع الخطة مع الأخصائي الاجتماعي عدد من المتخصصين والخبراء
ج- مرحلة تنفيذ الخطة : 
    تترجم الخطط الى برامج ومشروعات قابلة للتنفيذ وتشترك في هذه العملية أجهزة مختلفة لكل منها دور محدد . 
د- مرحلة المتابعة : 
    يقصد بالمتابعة مجموعة الإجراءات التي تتم لقياس الأداء من أول مرحلة في التخطيط ويتم خلالها مقارنة الأهداف الموضوعة في الخطة بما تم تنفيذه فعليا ومعرفة الصعوبات التي اعترضت عملية تنفيذ الخطة . 
هـ- مرحلة تقييم الخطة : 
       تتم هذه المرحلة في النهاية بعد الوصول الى النتائج الأخيرة وخلالها يقوم المخطط الاجتماعي بقياس مدى نجاح أو فشل الخطة في تحقيق الأهداف المقررة لها للاستفادة منها في الارتقاء بالخطط المستقبلية

  4 – دور الاخصائي الاجتماعي كمخطط
1- وضع صورة كلية للأهداف التي يسعى الى تحقيقها مع الربط   بين الأهداف الكليـة والجزئيـة وتحديـد أولـويـات للأهداف في ضوء الاحتياجات والموارد المتاحة . 
2- التوفيق بين وجهات النظر المختلفة للمشاركين في عملية وضع الخطة
3- دراسة القوى المؤثرة في اتخاذ القرار بالمجتمع والتوفيق والربط فيما بينها في اتجاه واحد نحو تحقيق الهدف . 
4- التنسيق بين القوى الحكومية والقوى الشعبية وبين القوى الانتاجية بحيث يصل الى حالة من التوازن فيما بينهم . 
5- التنبؤ بالمشكلات التي قد تواجه الخطة ودراستها ووضع حلول بشأنها . 
6- تعبئة القوى الشعبية للقيام بأدوارهم خلال مراحل التخطيط المختلفة . 

ثانيا : الإدارة في الخدمة الاجتماعية 
      يمكن تعريف الإدارة بأنها «عملية وأسلوب يتم اتباعهما من أجل تحقيق برنامج معين عـن طريق جهاز إداري يتسم بالتنظيم العلمي حيث الـرغبة في توفيـر نـوع من التوافق والتعاون عبـر تنسيق الجهود وصولا لبلوغ الأهداف المرغوبة »
     أما الإدارة الاجتماعية فقد تم تعريفها « بأنها الطريقة التي يمارسها الإداريون من الأخصائيون الاجتماعيين لمساعدة العاملين في أداء أعمالهم والتعامل مـع مسؤولياتهـم وفقاً لمتطلبات وظائفهـم ومساعدة المنظمـة على توفيـر أفضـل الخدمات الاجتماعية لأفـراد المجتمع الـذي تتواجد به عـن طـريق الاستثمـار الأمثل للمـوارد المتاحة بالمجتمع
ويعرف « جون كدناي » الإدارة في الخدمة الاجتماعية بأنها «عملية تحويل السياسة الاجتماعية الى خدمات اجتماعية وتوظيف الخبرات المكتسبة مـن أجـل الاستفادة منها في عـرض التوصيات ذات الصلة بعمليات أو وسائل تعديل السياسة الاجتماعية » . 
   كما عرف «هيرمن ستن» الإدارة في الخدمة الاجتماعية بأنها «عملية تحديد وتحقيق أغراض المنظمة والعمل على تنفيذها من خلال الجهود التعاونية المشتركة والمنظمة»
- عمليات الإدارة الاجتماعية
  تقوم الإدارة اجتماعية بعدد من العمليات تتلخص في الآتي : - 
1- التخطيط الإداري : 
     يهتم التخطيط الإداري بتحديد الطرق والوسائل التي تقود الى تحقيق أهداف المؤسسة الاجتماعية كما يعمل على توضيح أهداف المؤسسة للعامليـن بهـا  والتنسيق بيـن  أنشطتهـا والمساعدة  فـي استثمار الموارد والمصادر المتوفرة ومراقبة عمليات تنفيذ الخطط 
2- التنظيم الإداري : 
    ويشمل العمليات التي تقوم بتنسيق الجهود البشرية بالمؤسسة الاجتماعية من أجل تحقيق الأهداف المرجوة ومن أجل الوصول الى أكبر معدل من الكفاءة والإنتاج . 
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3- التوظيف : 
   هو عملية إمداد المنظمة الاجتماعية بالعناصر البشرية المدربة والخبيرة والمؤهلة لإدارة العمل بها وأيضا تدريب القوى العاملة . 
4- التوجيه والقيادة : 
    يشمل كافة التعليمات والتوجيهات التي يصدرها المدير التنفيذي  بالمؤسسة الاجتماعية  يخطر فيها الموظفين  بطبيعة الأعمال التي تقع على عاتقهم وأوقات أدائها باعتبارهم أدوات لتنفيذ الخطة المرسومة
5- التنسيق : 
    وهو ربط أعمال الموظفين ببعضهم البعض وإيجاد نوع من التعاون والتكامل في أداء أعمالهم منعاً لأي تضارب أو تكرار أو تداخل بحيث تسير الأعمال في تناسق تام وتؤدي الى تحقيق الهدف المنشود 
6- التقرير والتبليغ : 
    يعني نقل وإبلاغ كافة المعلومات والبيانات والتوجيهات والأوامر المتعلقة بالعمل الى الجهات المنفذة وكل من له علاقة بتنفيذ العمل سواء العاملين بها أو المستفيدين من خدمات المؤسسة الاجتماعية ويشمل ذلك إعداد السجلات والتقارير الدورية ومحاضر الجلسات والبحث والتفتيش وإصدار النشرات وكتيبات العمل والعلاقات العامة . 
7- التمويل والميزانية : 
   يختص بتوفير الأموال اللازمة لتنفيذ كافة العمليات المخطط لها من قبل المنظمة من حيث وضع الميزانية لها وإجراء عمليات المحاسبة والمراجعة بشأنها وتحديد سبل الرقابة المالية والاتفاق على مصادر التمويل التي تعتمد عليها المنظمة . 


وظائف الأخصائي الاجتماعي كإداري : 
  يمكن تحديد وظائف الأخصائي الاجتماعي كإداري فيما يلي : 
أ- الاشتراك في صياغة أهداف المنظمة وسياستها . 
ب- الاشتراك في وضع نظام للاتصال يوضح طبيعة العلاقات بين العاملين بعضهم البعض والعلاقات بينهم وبين الإدارة العليا . 
ج- البحث عن الموارد المادية والبشرية لاستخدامها في تحقيق أهداف المنظمة . 
د- الإشراف على المتطوعين والعاملين الجدد في المنظمة ومساعدتهم على القيام بوظائفهم بكفاءة وفاعلية . 
هـ - اقتراح تعديلات من شأنها تسهم في إنجاز أهداف المنظمة بفاعلية . 
و- دراسة الاحتياجات والمشكلات المجتمعية ومحاولة المساهمة في إشباعها من خلال المنظمة . 
    
   وحتى يكون الأخصائي الاجتماعي قادراً على القيام بهذه الوظائف الإدارية في المنظمات الاجتماعية لابد من صقله بالعديد من المهارات الإدارية التي تتضمن القدرة على أداء كل مما يلي  
1- التفكير والتخطيط بواقعية . 
2- تقدير مدى معقولية الخطط وقابليتها للتخطيط . 
3- التفكير في البدائل المختلفة للخطط والخدمات . 
4- وضع القرارات والتنبؤ بالآثار المحتملة لها . 
5- القيام بالعديد من الأدوار والمهام في نفس الوقت . 
6- استخدام السلطة وتفويضها بطريقة إيجابية . 
7- الاتصال بفاعلية مع كل من الزملاء والرؤساء والعملاء . 
8- الحفاظ على الاتزان الشخصي والعمل بحسم وجدية . 

 
 ثالثا : البحث في الخدمة الاجتماعية
     يعرف البحث الاجتماعي بأنه « عملية تحتوي على تفسير الظواهر الاجتماعية التي لم يتم تفسيرها وذلك من خلال جمع البيانات عن  الظاهرة المدروسة كأحد العناصر لعملية  هدفها الكشف عن  الحقائق المتعلقة بهذه الظواهر » .  بينما يرى آخر بأن البحث الاجتماعي هو السعي للوصول للمعرفة من خلال الطرق العلمية المقننة ومن جانب آخر تم تعريف البحث في الخدمة الاجتماعية بأنه «استخدام المنهج العلمي للوصول الى نتائج تفيد في إثراء القاعدة العلمية وتنمية الإمكانيات الفنية للخدمة الاجتماعية حتى تصبح أكثر قدرة على تحقيق أهدافها»
أهداف البحوث في الخدمة الاجتماعية : 
         تسعى البحوث في الخدمة الاجتماعية الى تحقيق عدد من الأهداف من أهمها ما يأتي : - 
1-  ترسيخ  مفاهيم الخدمـة الاجتماعيـة  في التعامل مـع  القضايا الاجتماعية المختلفة من حيث تشخيصها وإيجاد الحلول العلاجية لها وتقييمها . 
2- إضافة رصيد جديد من المعرفة يمكن الاستفادة منه في تخطيط وتنفيذ البرامج وصولا لأهداف الخدمة الاجتماعية . 
3- تدعيم مهنة الخدمة الاجتماعية وطرقها عبر تلك البحوث والدراسات لما للبحوث من أهمية كبرى وصلت الى الحد الذي اعتبرت طريقة من طرق الخدمة الاجتماعية . 
4- تزويد الأخصائيين الاجتماعيين بأدوات لقياس تحقيقا للدقة في التشخيص والعلاج . 

أنواع الأبحاث والدراسات في الخدمة الاجتماعية : 
 1- الدراسات الاستطلاعية : يستخدم هذا النوع من البحوث في دراسة الظواهر الجديدة التي لم تسبق دراستها وصولا لكشف الحقائق المتعلقة بالظاهرة المدروسة . 
2- الدراسات الوصفية  : هي بحوث تعرض خصائص الظاهرة المدروسة بناء على فروض سابقة أو بدونها بطريقة أكثر دقة . 
 3 - الدراسات التجريبية  : هي دراسات تهدف لاختبار الفروض بصورة دقيقة وفق أساليب ضبط وتحكم وهذا النوع من الدراسات لازال يستخدم بصورة قليلة في مجال الخدمة الاجتماعية نظرا لصعوبة تطبيقه . 

خطوات البحث في الخدمة الاجتماعية : 
        لا يزال البحث الاجتماعي في الخدمة الاجتماعية يتبع نفس النهج المتبع في التصميم المنهجي للبحوث الاجتماعية الأخرى والذي يتمثل في الجوانب التالية : 
1- تحديد مشكلة الدراسة وصياغتها . 
2- تحديد المفاهيم والإطار النظري للدراسة . 
3- وضع فروض وتساؤلات الدراسة . 
4- تحديد نوع الدراسة والمنهج المستخدم . 
5- تحديد مجالات الدراسة . 
6- تحديد أدوات جمع البيانات واختبارها . 
7- جمع البيانات . 
8- تصنيف البيانات وتفريغها . 
9- تحليل وتفسير البيانات . 
10- كتابة التقرير النهائي للبحث . 
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الممارسة العامة
الصفات الواجب توافرها في الاخصائي الاجتماعي

أولا   : تعريف الممارسة العامة
 ثانيا    : أهمية استخدام الممارسة العامة
 ثالثا    : أهداف الممارسة العامة 
 رابعا  :  خصائص الممارسة العامة 
 خامسا : انساق التعامل في إطار الممارسة العامة للخدمة الاجتماعية 
سادسا : الصفات الواجب توافرها في الاخصائي الاجتماعي  
أولا : تعريف الممارسة العامة 
 1- تعريف دائرة معارف الخدمة الاجتماعية : 
     هي الإطار الذي يوفر للإخصائي الاجتماعي أساس نظري انتقائي للممارسة ويوضح أن التغيير البناء يتناول كل مستوى من مستويات الممارسة ( من الفرد الى المجتمع ) وتتمثل المسئولية الرئيسية للممارسة العامة في توجيه وتنمية التغيير المخطط أو عملية حل المشكلة . 
2- تعريف روبرت باركر 
     هي الممارسة التي تقوم على أساس عام من المعرفة والمهارة المرتبطة بالخدمة الاجتماعية التي تقدمها المهنة وفي ذلك يستخدم الإخصائي الاجتماعي أساليب مهنية متنوعة للتدخل المهني ويعمل مع إنساق مختلفة على نطاق واسع . 
3- تعريف جمال شحاته : 
      نوع من الممارسة المهنية للخدمة الاجتماعية تعتمد على انتقاء المداخل أو النماذج المهنية من جملة النماذج والمداخل العلمية المتاحة . 
 

 ثانيا : أهداف الممارسة العامة 
1- ممارسة الناس لزيادة  كفاءتهم  وقدرتهم على حل المشاكل أو التكيف معها من خلال مساعدتهم على اختيار أفضل البدائل لمواجهة تلك المشكلات . 
2- مساعدة الناس في الحصـول على المـوارد المتاح وتوجيههم للاستفادة من المؤسسات التي تقدم الخدمات التي يحتاجون  إليها . 
3- زيادة استفادة الناس من المؤسسات وزيادة تجاوب تلك المؤسسات معهم . 
4- تسهيل التفاعلات بين الانساق المختلفة في البيئة الاجتماعية . 
5- التأثير في التفاعلات بين المؤسسات المجتمعية من خلال القيام بأنشطة تنسيقية . 
6- التأثير على السياسات الاجتماعية التي ترفع من مستوى البيئة الاجتماعية والمساهمة في حل مشاكل الأفراد والأسر والجماعات والمجتمعات. 
7- التدخل بفاعلية لصالح السكان الأكثر تعرضا للخطر أي الأكثر تعرضا للمشكلات . 
ثالثا : خصائص الممارسة العامة 
1- أنها اتجاه تطبيقي في الممارسة وليست مدخلا نظريا أو نظرية علمية فهي تحدد خطـوات التدخل المهني للأخصائي الاجتماعي وتمنحـه الفرصـة لاختيار مـا يتنـاسب مـن أساليب عـلاجيـة مـع مشكلات العملاء بغض النظر عن النظرية أو الاتجاه الذي تنتمي إليه هذه الأساليب
2- تعتمد الممارسة العامة على مفاهيم النظرية العامة للانساق وخاصـة فيمـا يتعلـق بتفسير مشكلة العمـلاء في ضوء العلاقة المتبادلة والتكامل الوظيفي بين الانساق وبعضها
3- الممارسة العامة نموذج أحادي متكامل وشامل يتضمن العمل مع الأفـراد والجماعات والمجتمعـات ولا يـركـز على طريقـة معينـة للتدخل المهني ، بـل يعتبـر أسلـوب عـام وشامـل لوصف وتفسيـر الأحداث والمشكلات على أي مستوى لذلك فكـل أساليب التدخل المهني تعتبر انساق متوفرة حيث يختار الأخصائيون الاجتماعيون الأساليب المناسبة لأي موقف أو مشكلة تواجه العميل في أي مؤسسة من مؤسسات الرعاية الاجتماعية
4- تؤكد الممارسة العامة على أهمية التعامل مع العميل والبيئة التي يعيش فيها من أجل فهم التأثير المتبادل والتفاعل المستمر بينهما وكيفية تعديل هذه التفاعلات من أجل أحداث التغيير المطلوب
هذه الخصائص تجعل الممارسة العامة تستهدف تحقيق مجموعة من الأغراض وهي : 
· تعزيز قدرات حل المشكلة لدى الناس الذين نتعامل معهم . 
· ربط الناس بالانساق التي تزودهم بالموارد والخدمات التي يحتاجونها . 
· الارتقاء بفاعلية وقدرات الانساق المختلفة في المجتمع . 
· المشاركة في تنمية وتحسين السياسات الاجتماعية في المجتمع . 
وتتميزالخدمة الاجتماعية في إطار الممارسة العامة بأربعة أبعاد رئيسية وهي : 
البعد الأول : يركز الأخصائي الاجتماعي على مشكلة أو مجموعة من المشكـلات مهمـا كانت درجـة تعقيـدهـا أو صعـوبتها والممارسـة العامـة لا تعني هنـا أن كل مشكلة يتعامـل معها الإخصائي يمكـن حلها نهائيا ولكن تعني أنه يمكن على الأقل التخفيف من حدة بعض هذه المشكلات . 
  البعد الثاني : أن ما يجعل الخدمة الاجتماعية أكثر تفردا هو استهدافها تغيير البيئة . 
  البعد الثالث : ويرتبط هذا البعد أيضا بالبيئة المستهدفة فغالبا ما يحتاج الإخصائي الاجتماعي الى مساندة عملائه عـن طريـق التدخل الفعـال الذي يساعد العميل على إشباع احتياجاته . 
  البعد الرابع : التمسك باتباع وتنفيذ القيم المهنية الأساسية للخدمة الاجتماعية

رابعا : انساق التعامل في إطار الممارسة العامة للخدمة  الاجتماعية 
1- نسق الممارس : وهو الاخصائي الاجتماعي (الممارس العام )الذي يعتبر نسق محدث التغيير بالتعاون مع انساق أخرى من خلال المؤسسة بما تحتويه من سياسات وموارد وخدمات تقدمها للعملاء . 
2- نسق العملاء : وهم الذين يستفيدون من الخدمة ويمكن تقسيمهم الى عدة انساق : 
· النسق الفردي : وهم العملاء كأفراد 
· بالنسق الجماعي : وهم العملاء كجماعات 
· النسق المجتمعي : وهم العملاء كمجتمع أو المجتمعات المهنية أو الوظيفية 
3- نسق الهدف  : وهم الناس أو المنظمات المطلوبة أحداث التغيير فيهم من أجل تحقيق أهداف التدخل المهني لصالح نسق العميل 
 4 - نسق المشكلة : وهي الموقف الأشكالي للوحدة التي يتعامل معها الإخصائي الاجتماعي وهي مختلفة ومتنوعة فقد تكون أسرية صحية مدرسية طفولية وغيرها. 
5- نسق المؤسسة :   وهي المؤسسات التي تقدم الخدمة سواء من خلال تفاعل الإخصائي الاجتماعي مع العاملين داخل المؤسسة أو من تعاون الإخصائي مع المؤسسات الأخرى في المجتمع والمؤسسات متنوعة ومتعددة وتختلف عن بعضها من حيث النظام الذي  يحكمها والخدمات التي تقدمها . 

سادسا : الصفات الواجب توافرها في الاخصائي الاجتماعي
    لابد من أن يتصف الأخصائي الاجتماعي بمجموعة من الصفات الحميدة والقيم والأخلاقيات الإيجابية التي ترشد اتجاهاته وتوجه سلوكه في حياته الشخصية وحياته المهنية ومن هذه الصفات والقيم والأخلاقيات نذكر : 
1- الصبر 				2- الأمانة                       3- الإخلاص 		
4- العدالة                             5- المساواة	   		  6- حب الناس 
7- حسب مساعدة الناس             	 8 - الولاء والانتماء 		  9- عدم قبول الرشاوى 
10- عدم قبول الهدايا			11- عدم استغلال الآخرين 

هناك مجموعة من الشروط يجب توافرها في الاخصائي الاجتماعي وهى : 
1- أن يكون لديه الرغبة في العمل كأخصائي اجتماعي . 
2- لديه المعارف والمهارات المناسبة لأداء وظيفته بكفاءة وفعالية . 
3- أن يكون لديه احترام للوقت ويلتزم بالمواعيد . 
4- الحصول على التدريب بشكل مناسب . 
5- لديه القدرة على تحمل المسئولية ومواجهة المشكلات . 
6- أن تكون سلوكياته ممتازة ويتسم بسمعة طيبه . 
7- أن يكون لديه روح التعاون والتنسيق مع فريق العمل . 
8- لديه اتجاهات إيجابية نحو وظيفته والمنظمة والعملاء . 
9- أن يحترم قيم وأخلاقيات المهنة .         10 - أن يسترشد بمبادئ المهنة . 
المحاضرة الرابعة عشر
التدخل المهني في الخدمة الاجتماعية

    أولا : تعريف التدخل المهني  
    ثانيا : أهداف التدخل المهني 
    ثالثا : عناصر التدخل المهني
  رابعا : عمليات التدخل المهني 
خامسا  : أنشطة التدخل المهني
أولا : تعريف التدخل المهني 
       يشير مفهوم التدخل المهني إلي « عمليات وأنشطة الخدمة الاجتماعية التي يقوم بها الأخصائي الاجتماعي وتحتوي علي جمع المعلومات وتحليلها والمهام التي يقوم بها الأخصائي الاجتماعي بما يؤدي إلي التغيير المطلوب للعملاء»  ويمكن تعريف التدخل المهني بأنه « مقدار ما يسهم به الاخصـائـي الاجتماعـي أثنـاء الممـارسـة المهنيـة حيث أنـه يضـع الأهداف التي يريـد تحقيقهـا وكيفيـة تحقيـق هذه الأهداف والوسائل التي تؤدي إلى تحقيق الأهداف بالإضافة إلى مراجعة ما قام به من أفعال للتأكد من أن الممارسة المهنية قد حققت الأهداف المرجوة» 
ثانيا : أهداف التدخل المهني 
       يمكن أن نميز بين ثلاثة أنواع  لأهداف التدخل المهني وهي :
أ - أهداف الخدمة الاجتماعية :  وتضم هذه الأهداف تحديد عـائد مشاركة الأخصائيين الاجتماعيين من التدخل المهني بوجه عام ،  
   ومن أمثلة هذه الأهداف : 
· مساعدة الأفراد والجماعات على التعامل مع المشكلات التي تحد من تكيفهم مع بيئاتهم الاجتماعية 
· التعرف على أسباب عدم التكيف بين الأفراد والجماعات والمجتمع    
· تحقيق التوازن بين الأفراد والجماعات والمجتمع 
ب - أهداف متوسطة المدى :  وهي تركز على خبرات الممارسة أو العمل مع مؤسسات اجتماعية محدودة .
     ومن أمثلة هذه الأهداف : 
- تدعيم الذات			- الرعاية البديلة 
- الرعاية الذاتية		- الرعاية المؤسسة 
ج - أهداف متنوعة :  ويتحدد هذا التصنيف من الأهداف تبعا لطبيعة مشكلة التدخل المهني ، أي طبيعة موقف التدخل المهني والظروف المرتبطة به . 
  وبالإضافة للأهداف السابقة يمكن أن نعرض ثلاثة أنواع أخرى من أهداف التدخل المهني وهي:
  1 – الهدف العلاجي : ويتمثل في  محاولة المساعدة في علاج المشكلات التي يتعـرض لهـا الأفـراد والجماعـات والمجمعات أو التقليـل مـن تأثيرها على هـذه الـوحدات إلي أقصى حد ممكن
2 – الهدف الوقائي : وهو محاولة تجنب وقوع هذه الوحدات في المشكلات باتخاذ إجراءات وتدابير معينة من شأنها منع حدوث هذه المشكلات .
 3 – الهدف المعنوي : وهـو محـاولـة تنميـة وزيـادة الإمكانيـات والقدرات والمهارات للوحدات والتي يتعامل معها إلى أقصي حد ممكن

ثالثا : عناصر التدخل المهني 
 - تشتمل عناصر التدخل المهني على : القيم و الأيديولوجيات ، مشكلات التدخل المهني، المشاركون في التدخل المهني ، استراتيجيات التدخل المهني 
  1- القيم والأيديولوجيات : 
      من الممكن اعتبار "القيم" موجهات للسلوك المرغوب فيه، ومعنى ذلك أن مجموعة القيم التي يؤمن بها الشخص هي التي تحركه نحو القيام بسلوك خاص ، وعلى اعتبار أنها مرجعة في هذا السلوك وترتبط "الأيديولوجية" بالقيم ارتباطا كبيرا فهي ( ناتج عملية تكوين نسق فكري عام يفسر الطبيعة والمجتمع والفرد ) . ويرى "دانهام" أن القيم يفرزها المجتمع، وتؤثر في سياسات الرعـاية الاجتماعية بوجـه عام ، وتؤثـر القيم والأيديولوجيات في كل عناصر التدخل المهني ، سواء بالبناء الاجتماعي للمجتمع ، أو البناء الشخصي لكل مشارك فيه . 
2- مشكلات التدخل المهني : 
   تعرف المشكلة بأنها وضع مضطرب ، يتطلب التدخل لحله ومشكلات التدخل المهني تشمل ثلاث أنواع وهي: 
  
· مشكلات الخدمة الاجتماعية : وتختص بالإطار الخاص لمهنة الخدمة الاجتماعية، ويحتوي هذا النوع من المشكلات العلاقات بين المواطنين ، ومشكلات العلاقات بين المواطنين والمنظمات الاجتماعية . 
· مشكلات مجال الممارسة : ويختص هذا النوع من المشكلات ،  بالمشكلات الخاصة بالمنظمات الاجتماعية في مجال ممارسة معينة . 
· مشكلات خاصة بالأوضاع الاجتماعية : وتختص بالأوضاع التي يحتاج فيها المجتمع المساعدة من الأخصائي الاجتماعي. 
3 – استراتيجية التدخل المهني : 
      يقصد بالاستراتيجية في الخدمة الاجتماعية المنهج الذى يتبعه الاخصائي الاجتماعي لتحقيق أهداف الخدمة الاجتماعية  وتتضمن الاستراتيجية مجموعة من المسلمات الأساسية توضح وجهة النظر العامة والتي تمثلها ، وكذلك نقاط العمل بها وتسمي تكتيكات. والتكتيك مصطلح ملازم للاستراتيجية وهو يشير الى الوسيلة أو الطـريقة التـي يستخدمها الاخصائي الاجتماعي فـي تطبيـق الاستراتيجية و تتحدد استراتيجية التدخل المهني من خلال مهارة الأخصائي الاجتماعي في تحليله للإطار الخاص للمشكلات، وتحديده للأهداف المطلوبة ، وتتضمن استراتيجية التدخل المهني أربعة عناصر أساسية وهي: 
· التغيير المستهدف. 
· تحديد الأهداف قصيرة الأمد وتلك طويلة الأمد. 
· تحديد المهام الخاصة بكل مشارك. 
· تحديد الموارد والإمكانيات وبرامج التدخل . 
4- المشاركون في التدخل المهني : 
 تشمل عملية التدخل المهني توافر حلقة للمشاركة ، تتكون من : 
1- المواطنون .
2- الأخصائيون الاجتماعيون 
3- المنظمات الاجتماعية . 
وعلى الأخصائي الاجتماعي الممارس للتدخل المهني القيام بالدراسة الدقيقة للمشاركين في التدخل المهني ، وتهدف هذه الدراسة إلى: 
- تفهم طبيعة ومشكلات المواطنين وأوضاعهم الاجتماعية والثقافية. 
- تحليل شخصيات المساعدين له في التدخل المهني ودرجة وإمكانية مشاركتهم في عمليات التدخل المهني
- التعرف على مراكز القوة بالمنظمات ومصادر الاعتراف بالمنظمات والهيكل الوظيفي العامل فيها . 
رابعا : عمليات التدخل المهني 
يمكن تقسيم عمليات التدخل المهني  إلى تسع عمليات أساسية وهي: 
1- التعرف على المشكلة : ويتطلب ذلك تحديد المشكلة قبل القيام بأي فعـل ويتـم التعـرف عليهـا مـن أولئك الذيـن يعانـون منهـا ، ومـن المسئولين عنها والمتأثرين بها. 
 2- طلب المساعدة : يحتاج التدخل المهني طلب المجتمع المساعدة مـن الأخصـائـي الاجتمـاعـي ويتطلـب ذلك مشـاركـة المجتمـع للأخصائي في جميع عمليات التدخل المهني. 
3- التقييم الأولـى : علـى طالبـي المساعـدة  مسانـدة الأخصائـي الاجتمـاعـي في القيـام  بتحـديـد المشكلة ، وأهــداف التـدخـل ووضـع الأولويات ، وتفهم دور الأخصائي الاجتماعي في عمليات التدخل المهنـي ومـدى مشـاركتـه ، وتحـديـد دورهـم ودوره      
4- تقييم المشكلة وتحديد الهدف : حيث يشارك كل من الأخصائي الاجتماعـي وطالبـي المساعـدة في التعـرف على عـائـد التدخـل المهني ، وتحديد المعوقات التي تقف في سبيل انجاز الأهداف
5- اختيار الاستراتيجية : وتتحدد الاستراتيجية بتحليل خبرات الممارسة الميدانية السابقة على التدخل المهني الحالي، للوصول إلى استراتيجية مؤثرة، وتحديد تكليفاتها مع اختبارها في مواقف مختلفة .
6 - عقـد التفـاوض للتـدخل المهنـي  : عنـدمـا يتفهـم الأخصـائـي الاجتمـاعـي وطالبـي المسـاعـدة المـشكلـة ، ويحـددون الأهــداف والاستراتيجيات فهذا هـو وقت التفـاوض ، وعقـد التـدخل المهنـي يجب أن يرتبط بموافقة المهتمين بالمشكلة ، وأن تحدد فيه الأهداف والاستـراتيجيـات والـوقـت المحـدد والـدور الخـاص بالمشـاركين والأخصائي الاجتماعي ، على أن تكون الموافقة على العقد كتابية أو شفوية. 
7 - تكتيكات الاستراتيجيات : علـى الأخصـائـي الاجتمـاعـي والمشـاركيـن فـي التدخـل المهنـي أن يتعـرفـوا على تكتيكات الاستراتيجيات المستخدمة في التدخل المهني، واختيار أنسبها وأكثرها تأثيرا على الموقف. 
8 -  الإرجاع والتقييم : على الأخصائي الاجتماعي أن يقوم بإشراك طالبي المساعـدة في عمليـات الإرجـاع الـدوري ، لاختبـار مـدى التقـدم  فـي برنامـج  التـدخـل المهنـي  ،  وإحـداث التغييـر فـي الاستراتيجيات إذ مـا توفـر الوقـت لإحـداث هـذا التغييـر وعندما يوافق طالبوا المساعدة والأخصائي الاجتماعي على إنهاء التدخل المهني ، تظهر الحاجة إلى التقييم النهائي للتدخل المهني والتعرف على النتائج التي تحققت والأهداف التي لم تتحقق. 
9- النتائج : بعـد أن يحـدد المشاركين في التـدخـل المهنـي بدايته ، ويمارسوا الأنشطة والمهارات تظهر المحصلة النهائية من التدخل المهني  وهى النتائج التي تبرز عائد كل الخطوات السابقة للتدخل المهني
خامسا : أنشطة التدخل المهني 
1- المساعدات العامة : وتتضمن الخدمات الاجتماعية لإشباع الاحتياجات المادية للمواطنين، وتوفير المساعدات العامة لغير القادرين .
2- خدمات التأمين الاجتماعي : وتقدم الضمان للمواطنين والعاملين وأسـرهـم ، مع حمايتهم من فقـدان الدخـل بسبب : الكبر، البطالة ، الحوادث ، الأمراض ، الموت . 
3- الخدمات الأسرية : وتشتمل على خدمات خدمة الفرد والاستشارة الفردية والأسرية. 
 4- خدمات رعاية الطفل : وتشمل خدمات الرعاية البديلة والرعاية النهارية . 
5- الخدمات الصحية والطبية : وتحتوي على توفير الرعاية لبعض المصابين بالعاهات . 
 6- الخدمات النفسية : وتقـدم مـن خـلال المستشفيـات والعيـادات النفسية. 
7- خدمات الإصلاح : من خلال سياسات الإصلاح الوقائية والتنموية ، بجانب الخدمات العلاجية. 
 8- الخدمات الممكنة : وتقدم في صورة خدمات تعويضية للمعوقين. 
9- خدمات وقت الفراغ للشباب : من خلال مراكز المجتمع والشباب. 
10- خدمات العمل :  تسكيـن العامليـن في الأعمـال المناسبة لهم. 
11- خدمات المنازل :  توفير الخدمات للأسر والأطفال والمنازل العامة. 
12- الخدمات الاجتماعية الدولية : وتقدم من خلال مؤسسات تابعة للأمـم المتحـدة مثـل منظمـة الصحـة العالميـة برنامـج المسـاعدة التكنولوجية، المجلس الدولي للرعاية الاجتماعية .  
13- خدمات رعاية المجتمع :  وتشمل التخطيط والتنظيم وتمويل الخدمات الاجتماعية والصحية مـن خـلال مؤسسات تخطيطية وتمويلية وتنسيقية. 
                  تمنياتي لكم بالتوفيق والسدادN.A.R.M      
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