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 :  ملخص 
حيث تدخلت لتحسين    ، المجال الاستشفائيلقد غزت الخدمة الاجتماعية مجالات عديدة ومن بينها  

الطبية   للمريض بالمؤسسات  العلاجية والاجتماعية المقدمة  للتعرف  ،أسلوب ومستوي الخدمات  كونها تسعي 
خصائي و النفسية عن طريق الأأو الاقتصادية  أالاجتماعية  وف المريض من كافة جوانبها سواء على أحوال وظر 

لتدخل المهني للأخصائي الاجتماعي  ابراز ا  لىإ حيث تهدف هذه الدراسة  ،  الاجتماعي المختص في هذا المجال
معتمدا  ،عمل شبكي منظم  مل فريق المؤسسة الطبية في اطار  من خلال الأدوار والمهام التي يقوم بها ليكمل ع

الاستفادة من الخدمات العلاجية    لى إجل الوصول  أخلاقيات المهنية من  في ذلك على جملة من المهارات والأ
 لمريض السيدا كنموذج تطبيقي. مستدلين في ذلك على دراسة حالة   والاجتماعية المقدمة للمرضي

 .ياتخلاقأ ،تمهارا ،دوارأ ،الخدمة الاجتماعية الاستشفائية ،خصائي الاجتماعيالأ :يةكلمات مفتاح
Abstract:  

The social service has invaded many areas, including the hospital field, 

where it has intervened to improve the style and level of therapeutic and social 

services provided to the patient in medical institutions, as it seeks to know the 

conditions and conditions of the patient from all its aspects, whether social, 

economic or psychological through a social worker, as this study aims to 

highlight professional intervention For the social worker through the roles and 

tasks that he performs to complete the work of the medical institution team 

relying on a set of skills and professional ethics in order to access to benefit 

from the therapeutic and social services provided to patients, inferred in this to 

a case study of an AIDS patient as an application model. 

Keywords: Social worker, hospital social service, roles, skills, ethics. 
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   : مقدمة  .1
للخدمة    ةالممارس  نإ الاستشفائي المهنية  المجال  بشكل والتدخل في وضعية    الاجتماعية في  تعتمد 

سرته من ناحية  أخصائي الاجتماعي الطبي في مساعدة المريض و ساليب الأأرئيسي على خبرات ومهرات و 
مساعدة المجتمع في الوقاية    لىإإضافة  ،دارة المستشفى من ناحية ثانية  إالتمريض و ومساعدة الطبيب وهيئة  

مستخدما خبراته الخاصة في خدمة ،خري  أبعاد اجتماعية من ناحية  أمراض المختلفة ذات  والعلاج من الأ
الأ بهم  يتعهد  التي  المرضى  لصالح  التدخل  عملية  تنجح  حتي  وملابساتها  الحالة  فهم  على  ئي  خصاالفرد 

فالأخصائي الاجتماعي يلعب دورا هاما    ،شخاص المصابون بمرض السيداالاجتماعي الطبي ومن بينهم الأ
تجاوز التأثيرات السلبية لهذا المرض وتوعية الغير المصابين بخطورة    في ساعدة المريض على مساعدة نفسه  في م

المؤسسة الاستشفائية والعاملين فيها ممن    لىإ صائي تتجاوز المريض نفسه لتصل  خ ر الأادو أن  أالمرض .كما  
ات دواره ميدانيا معتمدا على جملة من المهارات والتقنيأفهو يطبق  ،خصائي الاجتماعي  لهم علاقة بمهام الأ

تدخل مهني ذا مستوي رفيع وناجح   لىإدواره وتصل بنا  أن تطور  أنها  أخلاقيات الممارسة المهنية التي من شأو 
 . زبامتيا

خصائي أدوار الأ  يماه  :وهو  رئيسي  تساؤل  في  الدراسة  مشكلة  تتبلور متقد ما ضوء  وعلى:  الإشكالية
 ؟ عملية التدخل المهنيالاجتماعي في المجال الاستشفائي وكيفية تطبيقها في 

 لى إ ليلي الوصفي حيث قسمت الدراسة  في دراستنا على المنهج التحعتمدنا  افقد    : منهجية الدراسة
خلاقيات  أالاجتماعي في المجال الاستشفائي وما يستعمله من مهرات و   يالأخصائجانب نظري بينا فيه أدوار  

جميع  والقسم الثاني هو جانب تطبيقي بينا فيه كيفية تطبيق هذه الأدوار في    ،وتقنيات لنجاح هذه الأدوار
 .عملية التدخل المهني لصالح مريض السيدا كنموذجمراحل 

 النظري للدراسة الجانب
   تعريف المصطلحات .2

 : خصائي اجتماعيأتعريف  1.2
الذين يستخدمون معلوماتهم ومهاراتهم لتقديم   الاجتماعين  ينخصائيالأ"  :يقول يحيي حسن درويش-

للحرفاء سواء كانوا   المطلوبة  و مؤسسات وهم يحاولون  أو مجتمعات  أو جماعات  أسر  أو  أفراد  أالخدمات 
   (27، صفحة 1998)درويش،  مساعدة الناس على النمو بقدراتهم لحل مشاكلهم والتفاعل مع بيئتهم".

"هو الشخص المؤهل للعمل في أي مجال من المجالات الاجتماعية والتعليمية،    زبون:عرفه اسلام  -
على اختلاف أهدافها التنموية والوقائية والعلاجية، ضمن المفاهيم التي تتضمنها الخدمة الاجتماعية على 



 - مريض السيدا كنموذج تطبيقي -التدخل المهني للأخصائي الاجتماعي في المجال الاستشفائي
                          

517 

 

تق التي  والمعايير الأخلاقية  المبادئ  ثباته على  الفلسفية، مع  بنطاق  اختلافاتها  وم عليها، بالإضافة لالتزامه 
العمل التي ترسمها له المؤسسة أو الجمعية التابع لها في مجال عمله، دون خرق أي من نصوص العمل المتفق  

 (2015)اسلام زبون، عليها، أو التعدي أو التدخل في المجالات الأخرى المكملة لعمل المؤسسة. " 
خصائي الاجتماعي هو شخص ذا مؤهلات علمية وعملية يعمل ن الأ أنستنتج من هذه التعاريف  

 سرهم. أفي مجال الخدمة الاجتماعية داخل المجال الاستشفائي لفائدة المرضى و 
 : المجال الاستشفائيتعريف      2.2

"المجال الاستشفائي هي مباني الرعاية الصحية كالمستشفيات تصف الوضع المادي   :يقول سيمونوفا-
مراض بنقل المرضى  وعلاج الأ،والثقافة التنظيمية التي تدعم المرضى وعائلاتهم من الضغوط التي يفرضها المرض  

  ،العادية  جراءات الإجل  أمن    المرضىليها  إالمناخ الملائم فتتم معالجة المرضى في العيادات الخارجية والتي يأتي    لىإ
كثر عرضة للحالات الخطيرة ما المرضى المقيمين فهم الأأديارهم    لىإومن ثم يعودون  ،  ختباراتالاجل  أو من  أ

 (2010)سيمونوفا، يام وأحيانا عدة شهور".  أمما يستوجب منهم الرعاية الصحية والبقاء لعدة 
إشراك المرضى في عملية واعية للشفاء   لىإالتي تسعي    ستشفائيةالا"البيئات    نهاأيضا: بأعرفت  - 

الذاتي والنمو الروحي. فهذه الأماكن قد صممت لتكون أماكن للرعاية والعلاج، والأهم من ذلك، الحد من 
  تصال االتوتر. وهذا هو النهج القائم على البحوث الهادفة إلى القضاء على الإجهاد البيئي، ووضع المرضى في  

 ( 2011)ويكيبيديا، " مع الطبيعة وقت المعالجة.  
خصائي الاجتماعي ن المجال الاستشفائي هو المكان الذي يعمل فيه الأأنتبين من هذه التعاريف  

 وتقدم فيه خدمات للمرضى من بينها الخدمة الاجتماعية الاستشفائية.  
 : تعريف الخدمة الاجتماعية الاستشفائية     3.2

نها إحدى مجالات الخدمة الاجتماعية تمارس في المؤسسات الطبية  إ "  :آخرونو قبال بشير  إعرفته  -
الفرد كان   تعوق    مكانياتإو   مكانياته إ  ستغلالبا و جماعة  ألمساعدة  التي  الصعوبات  للتغلب على  مجتمعه 

  . "أقصى حد ممكن  لىإالطبي ورفع الأداء الاجتماعي    تأديته لوظيفته الاجتماعية وذلك للاستفادة من العلاج 
 (27، صفحة 1977)بشير، 

تخصصها العمل   عامة، مجالإحدى فروع الخدمة الاجتماعية بصفة    نهاأ"الشبكشي:    حمداعرفها  -
 لىإ  الاجتماعي، وتهدفخصائي  ك بين الطبيب وهيئة التمريض والأأساسها العمل المشت   ،في المؤسسة الطبية
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، 1961)الشبشكي،    " الوصول بالمريض بالاستفادة الكاملة من العلاج الطبي والتكيف في البيئة الاجتماعية  
 (97صفحة 

الخدمة الاجتماعية الطبية عبارة عن مجموعة من الخدمات المتخصصة  "  :يعرف ماهر ابو المعاطي  
خلال مراحل تلقى العلاج في المستشفى  ،سرهم  أخصائيون اجتماعيون لصالح المرضى و أالمهنية والتي يقدمها  

لى مساعدة المرضى وعائلاتهم على  إوتهدف هذه الخدمات  ،و كمتابعة لاحقة بعد الخروج من المستشفى  أ
سرهم  أفي تلقى العلاج المناسب بأقل قدر من المصاعب الاجتماعية عن طريق التعامل مع المرضى و   ستمرارالا

القائمين والمعنيين بتقديم الخدمات الطبية والاجتما البشكل رئيسي مع    ، لازمة في المجتمع بشكل عامعية 
للعمل على تحسين الأإ ساليب المهنية المناسبة  الأ  ستعمالالاجتماعي لهؤلاء المرضى عن طريق  داء اضافة 

 ( 71، صفحة 2003)المعاطي، والموارد الذاتية والبيئية لتحقيق هذه الأهداف" 
نها  أ تصب في مصب واحد وهو    الطبية  التعاريف لمفهوم الخدمة الاجتماعيةجميع هذه  ن  أنتبين هنا  

و  أساسي هو تقديم مساعدات وخدمات طبية  وهدفها الأول والأ  ، تمارس في المؤسسات الطبية والاستشفائية
 سرهم.  أو  رضىاجتماعية... للم

 : تعريف مرض السيدا     4.2
للاسم العلمي بالإنجليزية والذي يعني   ختصاراا(  يدزالإ)  سمالابهذا    نه سميفسر محمد رفعت "بأي-

نقص المناعة المكتسبة. ويسمى بالفرنسية اختصارا أيضاً )سيدا(، وفي العربية حاول اللغويين أن يضعوا اسماً  
 للمرض، فأسموه )دانوم( وهو الاختصار لداء نقص المناعة المكتسبة:

 نقص: أي عدم وجود القوة الوقائية للجسم  ✓
 ي مقاومة أو حماية ضد الأمراضمناعة: أ  ✓
 مكتسب: أي شيء نكتسبه لا يولد معنا  ✓

الإيدز فيروس فقدان المناعة البشرية الذي يدمر قدرة الجسم على محاربة العدوى. يتم تدمير خلايا  
فهو فيروس يختق جسم الإنسان عن    للعدوى،معينة في الجهاز المناعي التي هو المسؤول عن الرد المناسب  

للجنس غير  طريق   أدوات شخص مصاب    محمي،ممارسته  الدم لشخص    أو،  بالإيدزأو استخدامه  نقل 
البسيط "    الحلاقة، أو من شفرات  ،  بالخطأ من شخص مصاب بالإيدز ، 1987)رفعت،  أو من الجرح 

 (214صفحة 
مرض السيدا أو الإيدز هو مرض يحدث بسبب فيروس نقص المناعة  "  :عرف خالد أبو سليمان-

الفيروس يقوم بمهاجمة جهاز المناعة وإضعافه، لذلك عند الإصابة بهذا المرض لن يستطيع   البشرية، وهذا 
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الجهاز المناعي محاربة أي عدوى قد تصيب الجسم، وهذا المرض يعتبر مهددًا للحياة، ولا يوجد علاج لفيروس  
ناعة البشرية، ولكن هناك علاجات تستخدم عند المصابين بهذا المرض، وذلك لتمكينهم من العيش نقص الم

لفتات أطول، ولتجنب الإصابة بمرض السيدا ينُصح باستخدام واقي ذكري عند ممارسة الجنس، وأيضًا عدم  
 ( 1، صفحة 2019يمان، )خالد ابو سلاستخدام معدات شخص مصاب بهذا المرض" 

 الممارسة المهنية للأخصائي الاجتماعي الطب  .3
طابعا إنسانيا  تعتبر الممارسة المهنية للأخصائي الاجتماعي في المجال الطبي من الممارسات التي تتخذ   "

يقوم بها الممارس المهني  نظراً للأدوار التي  ،بالدرجة الأولى والتي تحظى باهتمام كافة المتخصصين في هذا المجال  
الآ المتخصصون  يمارسها  التي  الأخرى  الأدوار  تكمل  من ،  المستشفىخرون في  والتي  هاماً  أنها جزءاً  كما 

المجتمع إلى تحقيقها تأسيساً على مفاهيم الخدمات الاجتماعية التي تشكل إطاراً من الأهداف التي يسعى  
الاجتماعي النفسي للمرضى بكافة أنواعها ما  التكافل والتضامن الاجتماعي والمساندة الإنسانية بطابعها  

المتكاملة لهم ، كما أن مواجهة المشكلات التي تواجه المرضى أو ذويهم للتغلب على   هم في خطة العلاج ايس
بين إدارة المستشفى والمرضى والتي    ةوكل ذلك من خلال علاقة طيب  ،الصعبة التي يعيشون فيها  المواقف  

)محمد بن مسفر    ".تستهدف تحسين الأداء الاجتماعي لهم واستثمار قدراتهم لتأدية أدوارهم المجتمعية بكفاءة
          (31، صفحة 2008القرني، 

هنا   في  أنستنتج  متداخلة  الطبية  الاجتماعية  الخدمة  مجال ن   اجتماعيومجال  استشفائي    مجالين، 
قيم    وتستمد كيانها من  الأأيجيب    المهنة، حيثوفلسفتها  يتمتع  الطبي  ن  الاجتماعي  من  خصائي  بجملة 

 .عملية التدخل دواره وبالتالي نجاحأ عده في عمله ونجاحالملامح والقدرات والمهارات التي تسا
 خصائي الاجتماعي ومهامه في المجال الاستشفائيالأ رادو أ  1.3

خصائي  جزء من فريق المستشفى الذي يضم الاطباء والممرضات والأيعتبر  لأخصائي الاجتماعي  ان  إ
هداف موحدة وهي مساعدة  ألهم    به، ولكندوار الخاصة  داريين وهذا الفريق كل فرد فيه له الأالنفسي والإ

المريض للوصول للاستفادة القصوى من الخدمات الموجهة كما "يعمل الأخصائي الاجتماعي في المجال الطبي  
بية أو النفسية أو  متكاملة للمرضى سواء من الناحية الطمن خلال فريق عمل يسعى إلى توفير خدمة طبية  

عدة ومهام جسيمة يجب عليه القيام بها على أتم وأكمل وجه،  الاجتماعية. ولذلك تقع على عاتقه أدواراً  
من صميم وطبيعة عمله، فالأدوار التي يقوم بها تتسم بالمرونة والتجديد  حيث تعتبر هذه الأدوار كجزء أساسي  

حسب   وذلك  وإوالديناميكية  المرضى  إليها، احتياجات  ينتمون  التي  الطبية  الأقسام  وطبيعة   مكانياتهم 
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فمن تلك    (31، صفحة  2008)محمد بن مسفر القرني،    المستشفى والمجتمع. "والإمكانيات المتوفرة في  
   :نذكرالأدوار 

 : تثقيفي دور ) ا
سرهم حول الصحة فيما يتعلق بالصحة للفرد أالمرضى و خصائي الاجتماعي الطبي بتثقيف  "يقوم الأ

العمليات  أ طريق  عن  الجماعة  سلوك  وهذاو  حل   التعليمية،  في  للأفراد  الفعالة  المشاركة  يتطلب  الجانب 
لى العلاج فور حدوث المرض إلى التوضيح اللازم للمرضى ليبادروا  إهداف  أمشكلاتهم للأساليب التثقيفية  

لى تحسين صحة  إدوار التثقيفية تهدف  ن يتم الشفاء. والأألى  إوالاستمرار في العلاج    صابة و الوقوع في الإأ
والأالأ طريق  فراد  عن  والجماعات  الإ  هتمامالاسر  والعلاقات  والتفيهية  والرياضة  والمسكن  نسانية  بالغذاء 

يعتبر فرع منفصل عن الصحة العامة للأخصائي الاجتماعي  الصحية، ولا والتثقيف الصحي مكمل للبرامج 
ممارسته   التشخيصية أعند  ترشيد  إيضا  أيهدف    ،دواره  والغذائية   نتفاعالالى  والطبية  صحية  بالخدمات 

 ( 73، صفحة 2004)سلامة، والاجتماعية. "  
دورا تثقيفي للمريض حول صحته وسلوكه وكيفية    يلعب  الاجتماعيخصائي  الأن  أنستنتج من هنا  

نه لا يقتصر على المريض فقط بل  أ الشفاء، الا مرحلة  لى إاجل الوصول به   الصحية، منانتفاعه من البرامج 
 سرته.أ تثقيف  لىإيتجاوز ذلك وصولا 

 : تنموي دور) ب
قامته بالمستشفى تسبب له المرض في فقد إ ن المريض الذى طالت  أ دواره التنموية التي تؤكد  أ"برزت  

لى  إ مما ترتب عليه عدم القدرة على مواجهة الحياة الجديدة مثل هذه النوعية من المرضى تحتاج ، بعض قدراته 
خصية المريض وتقوى دوار التنموية الهامة للمرضى أنها تنمى شومن الأ،خدمات اجتماعية خاصة مختلفة  

الأ وتسلحه ضد  المرضية  جوانبها  والظواهر  دور  ،مراض الاجتماعية  الأأوهناك  معارف  تنمية  هو  سرة  خر 
سرة المريض أوهو يساعد  ،سلوب تعاملها مع المريض بالصورة التي تساعده على مواجهه الحياة الجديدة  أو 

دوار التنموية للأخصائي  خر من الأأاك دور  وهن،على التعرف على الوضع الحالي للمريض ومستقبل حالته  
كفاءته  و ض على بعض قدراته  ثر المر أقدرات المريض وخاصة إذا  تقوم كذلك على تنمية  التي    الاجتماعي الطبي

لى اكتساب خبرات جديدة وتنمية مهارات  إ يحتاج    وعندئذ  المهنيةكفاءته    ستعادةالى  إالمهنية فيصبح في حاجة  
 (74، صفحة 2004)سلامة، تتناسب حالته بعد الشفاء حتى يصبح قادر على العمل والانتاج. " 

تطوير   لىإخصائي الاجتماعي يهدف بالأساس  ن الدور التنموي الذي يقوم به الأأمن هنا نتبين  
 الجديدة والظروف جل تعزيز قدرته على مواجهة الحياة أ وكفاءاته، منقدرات المريض وشخصيته ومهاراته 
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 المستجدة. 
 :وقائي دور ) ج

والاجتماعية،  جراءات تتخذ لتقلل من المشكلات الشخصية  إ"تعتبر الوقاية في الخدمة الاجتماعية  
  ، يضا السلوك التي تبذل لتمنع وقوع شيئا ما أنعنى    مستوى، كما لى أدني  إتعد من السلوك الاجتماعي    أو

 وسع للوقاية في الخدمة الاجتماعية يمكن النظر اليها بأسلوبين:أحمد السنهوري" هناك معنى أويقول 
 طلاق. و المجتمعية على الإأسرية و الأ أب كي لا تظهر المشكلات الشخصية جراء مناسإ الأول: 
و المجتمعية حتى رغم وجود  أسرية  و الأأجراء متخذ كي لا تتكرر المشكلات الشخصية  إ  الثاني: 

 (47، صفحة 1993)السنهوري، مشكلات هائلة في مستهلها. "  
الوقاية خير من العلاج في دوره    هنا   خصائي الاجتماعييتبني الأ  تخاذ اخلال    الوقائي، منشعار 

 تجنب الوقوع في الكثير من المشاكل.  علىن تساعد المريض أالإجراءات المناسبة التي من شئنها 
 علاجي دور ) د

لفائدة المريض من  خصائي الاجتماعي جملة من الأ"يلعب الأ العلاجية  جل مساعدته على أدوار 
 خصائي الاجتماعي والتي تتمثل في: بمساعدة المريض لنفسه بتوجيهات الأ مشاكله، وذلكتجاوز 
فراد على حل مشكلاتهم والتكيف مع بيئاتهم، وتنمية قدراتهم متماشيا مع  مساعدة الأ  :الهدف الاول ➢

نشطة والمهارات مثـل العمـل بالمشـورة تطلب من العديد من الأالدور ي  البيئة، وهذامفهوم الشخص في  
 ن يكون مخلصا له ومانح للرعاية ومغير للسلوك. أويمـارس معـه دور الناصـح و 

الثاني ➢ الإ لى  إ: سعى  الهدف  الرابطة بين  هنا  و دمات  ساق الخنأو  أنظمة الاجتماعية "  ناس " الأيجاد 
 منها.  ستفادةالاو يوفر لهم فرص أد بالمصادر ن يجأخصائي يتطلب من الأ

هذا   فيالعملاء حيث يتم    حتياجاتانساق الخدمات ذات فاعلية في تحقيق  أن تكون  أ:  الهدف الثالث ➢
  (74، صفحة  2004)سلامة،  الاجتماعية" نساق والافراد والنظم المستوى التكيز على تفاعل كل الأ

غلب المرضي يأتون أن  هو الدور العلاجي لأخصائي الاجتماعي  هم دور يلعبه الأأن  أنستنتج هنا       
خصائي الاجتماعي لمساعدتهم وإيجاد العلاج  فيتدخل الألطلب المساعدة والحلول والعلاج لمشاكلهم  

   المناسب لكل مشكل. 
 :الأخصائي كعضو في فريق عمل دور) ه

 يشتك الأخصائي الاجتماعي في لجنة اتخاذ القرار ويرأس مؤتمر الحالة التي تناقش وضع المريض وبناء 
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خطة للعمل معه في إطار المستشفى وقد يشتك في مؤتمر الحالة: طبيب، ممرض، أخصائي نفسي إذا اقتضت  
من   للمريض  الصحي  الوضع  ويتابع  يشارك  الضرورة.  المستشفى  في  الطبي  الطاقم  مع  جلسات  خلال 

الأخصائي الاجتماعي في القرار المتعلق بتمديد إقامة المريض في المستشفى بعد إنهاء العلاج وذلك إذا اعتقد  
 بأن بيئة المريض الاجتماعية غير جاهزة لاستقباله. 

شبكي منسق متكافل أي خصائي الاجتماعي لا يعمل بمفرده بل في فريق عمل  ن الأأنتبين هنا  
 لى تقديم خدمات ومساعدات للمريض تكون ذا جودة عالية. إجهود مشتكة تهدف 

 كما قد قسم محمد القرني أدوار ومهام الأخصائيين الاجتماعيين في المجال الاستشفائي وهي كالتالي: ❖
العلاج ب  "فتح ملفات لكل مريض يتضمن المعلومات الخاصة بمرضه وظروفه الاجتماعية وأسالي  ✓

 وحالته الاقتصادية وظروف عمله.  
 المرضى.  بالمستشفى والرد على استفسارات المتابعة اليومية لحالات المرضى في الأقسام المختلفة  ✓
 حل المشكلات اليومية التي تعرض المرضى في الأقسام المختلفة بالمستشفى.    ✓
المعوقات لبيان نوع وحجم الخدمات المؤدة للمرض وكذا كتابة تقرير دوري ورفعه لإدارة المستشفى   ✓

 التي تعتض سير العمل والمقتحات الخاصة لمواجهتها. 
دراسة الظواهر الفردية المنتشرة بين المرضى وكتابة التقارير الخاصة بذلك وعمل الإحصاءات الدورية     ✓

 عن الخدمات الاجتماعية المقدمة للمرضى.
جتماعية للمجالات النفسية من المرضى لتكامل العلاج مع الأطباء والأخصائيين  دراسة الجوانب الا  ✓

 النفسيين.
والمتقدمين من      ✓ المستشفى  إدارة  المحالة من  الفردية  أو القيام بالأعمال الخاصة بالحالات  المرضى 

 . المكتشفة أثناء المرور
وظروفه    ✓ المريض  بأسرة  الخاصة  المعلومات  الخطة  تجميع  وضع  أثناء  الاعتبار  في  لأخذها  الأسرية 

 .العلاجية
 . تزويد الأطباء بالمعلومات عن المريض للمساعدة في العلاج  ✓
انتكاسة  تتبع الحالات بعد الخروج من المستشفى لضمان سير الخطة العلاجية كما خطط لها ومنع    ✓

 .حالة المريض
بالسكر توتر والقلق لدى بعض المرضى مثل المرضى  القيام بعمل التدعيم النفسي لتخفيف حدة ال    ✓

 الكبدي الوبائي  أو ضغط الدم أو الأمراض القلبية أو الأمراض السرية والتناسلية مثل الإيدز أو الالتهاب  



 - مريض السيدا كنموذج تطبيقي -التدخل المهني للأخصائي الاجتماعي في المجال الاستشفائي
                          

523 

 

 أو الدرن أو الجذام أو الفشل الكلوي...الخ
 .العلاجبعد إتمام  وضع خطة تأهيلية اجتماعية ونفسية للمريض لممارسة الحياة بصورة طبيعية   ✓
المتتبة على عدم عرض الحقائق حول المرض وتوضيح ضرورة التعامل مع هذه الحقائق وشرح النتائج    ✓

 .استمرار العلاج
وكيفية إتباع  توعية الأسرة بأخطار المرض وآثاره وكيفية التعامل مع المريض بصورة صحية صحيحة      ✓

 .  أفراد الأسرةالقواعد الصحية لتفادي انتشار المرض بين
)محمد   ".اتخاذ إجراءات التحويل المناسب إلى المؤسسات الطبية الأخرى لمن تتطلب حالاتهم ذلك    ✓

 (31، صفحة 2008بن مسفر القرني، 
خصائي الاجتماعي وما يقوم به  نه تم نوعا ما إزالة اللبس في القصور في فهم مهام الأأيمكننا القول هنا  

الاجتماعي   التدخل  مهنة  أدوار في  الاستشفائي  من  المجال  يشكلونداخل  المهنية   وباعتبارهم  القوى 
استغلال دف  به،  داخل المؤسسة الاستشفائيةهم المسئولون عن القيام بأنشطتها  ف  للخدمة الاجتماعية

الاستفادة مما    وتمكينه مناجتماعيا وصحيا وأخلاقيا وعلميا واقتصاديا  هذه الأدوار في مساعدة المريض 
 للمريض. من برامج مختلفة لتحقيق النمو الاجتماعي المؤسسة الاستشفائية وضعته 

 الاخصائي الاجتماعي المهرات 2.3
العمل على  تعبر   قدرة الأخصائي الاجتماعي في  المتاكمة وذلك كبداية "مهارة  المهنية  استخدام الخبرات 

لتحقيق عملية التأثر الاجتماعي بكفاءة ومساعدة وحدات العمل بفاعلية، كذلك تُشير مهارة الأخصائي  
الاجتماعي على قدرته على الممارسة والاستعداد والخبرة والعلم، حيث أن المهارة عبارة عن فن يرتبط بقدرة  

قيام بأداء نشاط معين يتصل من خلال ما قام بدراسته من وسائل وأساليب من أجل الشخص المهني على ال
اقع التي  و ه القدرات والاستفادة منها في اللى ذلك قدرته على التحليل المنظم لهذإإضافة  تحقيق هذا النشاط، 

خصائي الاجتماعي التي  بتبيين بعض مهرات الأثر ذلك سنقوم  إوعلى    (2021)هبة نوارة،    نعيش فيه"
  :يعتمد عليها في القيام بأدواره المهنية في عملية التدخل

 الذاتي:  دادالاستع) ا
 جواء المستشفى بما فيها  أيتمثل الاستعداد الذاتي للأخصائي الاجتماعي في القدرة على التكيف مع 

ي  أتوفر قدرات جسمية وصحية مناسبة    المرضية، معدوية والحالات  من خصوصيات وعدم الخوف من الأ
تزان فكري مناسب يتضمن معارف ومعلومات ن يتمتع بأأيجب    التأثير، كمالا يكون مثير لشفقة وسريع  أ
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للعمل   يكفيه  ما  الذكاء  من  والسمات    بسرعة، وتحلي ونسبة  الاجتماعية  بالقيم  والتحلي  تعبيرية  بقدرات 
 قدرة على السيطرة على المشكلة وحلها. الاخلاقية وال

 النظري:  الإعداد) ب
مراض ومسبباته  نواع الأأن يكون له فكرة عن  أعداد النظري للأخصائي الاجتماعي الطبي في  يتمثل الإ
الوقاية   الطبية    منه، وفهموكيفية  له معرفة بالاحتياجات والخصائص    والعلمية، ويكونبعض المصطلحات 

سس الخدمة أ نويكون له معلومات كافية ع ،يعيشها عراض النفسية التي النفسية لفهم سلوكيات المرض والأ
كونه له ثقافة حول المسائل القانونية    لىإ  الطبية، إضافةالخدمة    علىالاجتماعية وطرقها ومجالاتها مع التكيز  

والتأهيل   والتغطية الاجتماعي  التي يمكن الاستعانة بها    المهني، ويكونوالتأهيلية  له معرفة واسعة بالمصادر 
 لمساعدة المريض. 

 العملي   التدريب) ج
المشكل وحجم يتمثل التدريب العملي للأخصائي الاجتماعي الطبي في احاطة المرضي علما بحجم  

  مشكلته، وتتبعنشطة الاجتماعية للمعني خاصة التي تطول مدة حل  شتاك في تخطيط الأالمساعدة مع الإ
تقديم مساعدات حسب    لىإ  ومراقبة، إضافة   استمراربعض الحالات عند خروجها من المستشفى والتي تتطلب  

 صلاحياته وحسب الموارد المتاحة.
هارات بم  زفيه أن الإعداد المهني للأخصائي الاجتماعي يجب أن يعز مما لا شك  نه  أيمكننا القول هنا  

سواء من الدروس النظرية التي تلقاها عند التكوين الأكاديمي    عديدة التي يكتسبها الأخصائيون الاجتماعيون
الميداني  و من خلال أ الم  ، لضمانالعمل  أهداف  العمل وبالتالي تحقيق  المهني نجاح  التدخل  لعملية  نشودة 

 لصالح المريض.
 : اخلاقيات الاخصائي الاجتماعي المهنية في مجال الاستشفائي 3.3

لديها دساتير أخلاقية خاصة بها  إ التي  الإنسانية الأخرى  المهن  ن الخدمة الاجتماعية شأنها شأن 
حيث تنظم عملية الممارسة المهنية، لذا فهو يتطور من وقت لآخر بتطور العلوم والمعارف التي تستند عليها  

اعية إلى صياغة أخلاقيات  المهنة، وتغير مناهج وآليات الممارسة حيث سعى المتخصصون في الخدمة الاجتم
 ومنها: والتي يفتض ان يلتزم بها الاخصائي الاجتماعي 

ن أحكام المطلقة على المريض التي تعتمد على الرؤية الشخصية لا الموضوعية أي  صدار الأإعدم    ✓
لا يمارس أو يتعامل مع المريض بشكل من التمييز على أساس العرق، اللون، الجنس، السن، الدين، 
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السياسي، الإعاقة الجسدية أو العقلية أو أي أفضليات شخصية  الاعتقاد  القومي، الحالة الزوجية،    الأصل
 .أو اعتبارات للحالة أو المكانة الاجتماعية

وكيفية    ✓ تخصه  التي  المعلومات  على  الحصول  من  بالغرض  المريض  وإعلام  المعلومات  سرية  احتام 
وكذلك   منها،  موثقة كشفها  الاستفادة  بأسرار  الآخرين  مشاركة  وعدم  ودواعيها  السرية  باستثناءات 

   . المريض بدون موافقته إلا لأسباب مهنية قاهرة
أن يقيم علاقة موضوعية متوازنة مع المريض أساسها الصدق والأمانة والاحتام وعدم الخداع أو الابتزاز  ✓

   .ية أو معنويةولا يسعى للكسب، أو الاستفادة من المنتفع بصورة ماد
لا تخدم العمل المهني، كالعلاقات الشخصية، الجنسية،   تجنب العلاقات والالتزامات الشخصية التي   ✓

 الحب أو العلاقات الاقتصادية أو الاستقطاب السياسي أو الديني.
  على الأخصائي الاجتماعي معاملة زملائه من المهن الأخرى باحتام وانسجام وثقة والرقي بالمصالح   ✓

 .احتام المعلومات السرية التي يشاركها معه زملاؤه في علاقاتهم وتبادلاتهم المهنية،والاهتمامات المهنية 
 رؤسائه. و أو زملائه في العمل أاحتام الغير سواء كان المريض   ✓
   .استمرار تقديم الخدمات للمريض وعدم قطعها  ✓
 .احتام خصوصية المريض والحفاظ على كرامته  ✓
 .عدم التفرقة في المعاملة بين المرضي  ✓
   .احتام حق المريض في اتخاذ القرار  ✓

الخدمة الاجتماعية تتطلب التفاعل المباشر بين الأخصائي الاجتماعي والمريض   مهنة إن  يمكننا القول        
هذه التفاعلات  خري، فإن أمن ناحية، وبين الأخصائي الاجتماعي وبقية العاملين في المستشفى من ناحية 

خصائي  ن تساهم في نجاح دور ومهام الأأنها  أن تكون مبنية على قيم أخلاقية مهنية من شأ  والمعاملات يجب
 الاجتماعي في عملية التدخل لصالح المريض كما تساعده على بناء علاقات مهنية جيدة. 

 الاجتماعي للأخصائيالمهني  تقنيات التدخل  4.3
ثناء عمله التطبيقي والتي من خلالها  أ  ئي الاجتماعي خصاعتمد عليها الأهناك جملة من التقنيات التي ي

 : نذكر منهاوجه والتي   أحسنملامح الوضعية وبها يقوم بأدواره على  علىيتعرف 
وتحديد المشكلات التي   هداف الزيارةأتقديم تقرير عن الزيارة حيث يتم تحديد    الزيارة الميدانية:   -

 جل تقييم الوضعية ميدانيا والتأكد من الحالة وصحتها. أنتائج الزيارة من    الزيارة، وتقويمثناء  أتمت ملاحظتها  
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سالة مفتوحة  أخصائي الاجتماعي بتحضير دليل محادثة شبه منظم وتكون فيه  يقوم الأ  المحادثة:  -
 مشاغلهم وآرائهم وأفكارهم. جل فهم أبالمحادثة من   وعامة، ويقوم

فهي تساعد   ي جواب محدد.أو لا  أجابة بنعم  سالة فيها مغلقة تقتصر الإتكون الأ  الاستمارة:   -
  .خصائي الاجتماعي للحصول على معلومات تفيده في عملية التدخلالأ

خلالها    عليها، ومنالحالة التي هي    وأدراك  ءالأشيا  لىإوالنظر  لجمع المعلومات    داةأ  هي  الملاحظة:  -
في مختلف مواقف الحياة اليومية فهي   أنفسهمفراد الظاهري عندما يعبرون عن نستطيع التحقق من سلوك الأ

 المعلومات. علىالمشاهدة الحسية والعقلية لواقع محدد طبيعي بهدف الحصول 
أن المقابلـة العلميـة هـي أداة مـن أدوات البحـث العلمـي يسـتعملها الباحـث للحصـول   المقابلة:  -

ـد بحثـه أو اختبـار فرضـيات دراسـته، وتعتم  علـى معلومـات تسـاعده أو تمكنـه مـن الإجابـة علـى تسـاؤلات
ث وجهـا لوجه بغية طرح مجموعة من الأسئــلة تكــون محـددة مـن قبــل بدقـة أو  علـى مقابلـة الباحـث للمبحـو 

 (99، صفحة 2012)حميدشة،  .قبل الباحث ويجيب عليهـا المبحوث وهذا منعلـى شـكل نقـاط  
توحيد رؤية مجموعة من الأفراد يمتلكون الرغبة في التعاون لتحقيق هدف معين،   :العمل الشبكي -

أو مجموعة من الأهداف، بحيث لا يستطيع أيّ فرد تحقيق هذا الهدف بمفردهِ، وهو الجمع بين نقاط القوة 
مُعينّة، مع ضرورة التزام أفراد فريق العمل والمهارات الفردية التي تمتلكها مجموعة من الأشخاص لتحقيق مهمة  

هامّ كلّها، وأن تكون المسؤولية مُوزَّعة عليهم
َ
   (2021)شيرين طقاطقة،  الجماعي جميعهم في أداء الم

الإشكالية،  كون أساساً للتدخل في كل المواقف  تواحد يمكن أن  تقنية  ليس هناك  يمكننا القول هنا  
وتختلف التقنيات المعتمدة في ممارسة مهنة الخدمة الاجتماعية التي يقوم بها    حيث أن لكل موقف فرديته

   . جميعا  ااستخدامهوضعيات تتطلب استخدام تقنية واحدة وهناك ما تتطلب    الاجتماعي، فهناك   يالأخصائ
 للدراسة الجانب التطبيقي

وتوظيف الجوانب والمعارف النظرية    خصائي الاجتماعي عداد الأإهمية بالغة في  أ  ان الدراسة الميدانية لهإ
الدراسية داخل   الفصول  تلقيها في  يتم  العلمية في جانب الممارسة    الجامعات، وإكسابهمروقة  أالتي  الخبرة 

العمل يتيح    الاجتماعي، كماوصقل مهاراتهم. فواقع العمل الميداني يساعد على النهوض بممارسة التدخل  
مهارات    لى إالميداني فرصا لاكتساب المهارات والخبرات العلمية والحقيقية من الميدان، وتحويل المعارف النظرية  

 جرائية حسب طبيعة الوضعية نشطة المعنية والمهام الإخصائي الاجتماعي بجملة من الأتطبيقية حيث يقوم الأ
 المشكل.
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الاجتماعي في المجال الاستشفائي تطبيقيا وميدانيا    ي الأخصائومن هذا المنطلق سنقوم بإبراز دور  
خلال التعهد بها وتشخيصها وتحليلها معتمدين في ذلك على مراحل    حالة، منوذلك عن طريق دراسة  

مساعدته    تمالسيدا، و وقد اختنا كنموذج دراسي مريض مصاب بمرض    ،سيرورة عملية التدخل الاجتماعي
 خصائي الاجتماعي الطبي العامل بمستشفى القطار بالعاصمة الجزائرية. من قبل الأ
العمل- الأ  أدوات  عليها  اعتمد  الاجتماعيالتي  الزياراتستمارةالا  ،المحادثة  :خصائي  الميدانية،    ، 

 .الملاحظة، المقابلة
  .مراحل سيرورة التدخل الاجتماعي :منهجية العمل-
 . جماعي شبكي فردي، وعملعمل  :المعتمدة مع المريض طريقة العمل-
 .القطار بالعاصمة الجزائرية العمل: مستشفىمكان -
  .الاجتماعي الطبي ومريض السيدا يالأخصائ :الأطراف الرئيسية المعنية بالدراسة-

 التعامل الأولي مع الوضعية وتقييم الطلب  مرحلة:أول  ❖
خصائي الاجتماعي الطبي العامل في المستشفى عن وضعيته  المستشفى تلقائيا وأخبر الأ  لىإ  المريض تيأ

 وعن مشكلته التي يعاني منها. 
خصائي الاجتماعي الطبي أولا ببناء علاقة  قام الأ ذلك  إثروعلى    قام المريض بتقديم طلب المساعدة

جراء محادثة كأداة أولية قام  إخلال    معه، ومن مهنية معه من خلال استقباله واقامة ظروف جيدة للتواصل  
خذ أثم    ته ومنولية عن مشكلأكون فكرة    وبالتالي  المريض.التي تحصل عليها من    بتصنيف وتحليل المعطيات

شروط والمقاييس   إلىالمعايير الاجتماعية وبالنظر    إلىولي للوضعية بالنظر  أقييم  قرار بشأن التدخل حيث قام بت
 . لصالحه خذ القرار بالتدخلأدارية ثم الإ

من   ،ساسيةن القرار هنا بتعهد بالحالة وفتح ملف اجتماعي يتم فيه جمع المعلومات والمعطيات الأاوك
بمثابة تقرير اجتماعي حول الحالة الصحية    استمارة، وهيعلى المقابلات والمحادثات واستعمال    عتمادالاخلال  

 : في التالي عها التي تم جم للمريض وتتمثل هذه المعطيات
 : معلومات عن حياته الاجتماعية والاقتصادية •

فقال: "أول سنوات    4شاب ، في الثلاثين من عمره يحمل فيروس الإيدز في جسده منذ  المريض   
مع شاب من الحي بالعشرين من عمره تركت المدرسة    عام , وكان  13سة الجنس كان عمري  تجربة لممار 

حصل  على المرتبة الأولى بالصف السابع لم يكن أبسبب فقر عائلتي الشديد رغم تفوقي دائما  فقد كنت  
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حد المصانع  أ  ىو يعمل حارس علراتبه محدود فه  ن يتحملوا مصاريف دراستي أبي كان موظفأبمقدور أهلي  
أتنقل من ورشة   6نحن  و  لتقي برجال  أعمل إلى أخرى ومن عمل لآخر, ودائما كنت    أشخاص وبدأت 

ن أمارس الجنس بينهم أطباء ومهندسون وأشخاص مهمين, وأخذت حياتي هذا المنحى وبدأت أ  يطلبون مني
ن تعرفت على صديق, فأخذت حياتي منحى آخر وكانت بداية أصرف على  البيت، إلى  أكسب المال و أ

 "  التغير.
 كيفية معرفته بهذا العدد الكبير من الشاذين جنسيا: معلومات عن   •

يستطيع   أحدإلى هنا التقيت بأكثر من عشرة شباب شاذين، لا    ئي الآن:" أثناء مجيالمريضيرد   
ي  أو في  أملاحظة ذلك، نحن نعرف بعضنا بمجرد نظرة واحدة، أنا التقي بهم بالشارع بالمطعم وبالحديقة  

 "  مكان وذكر ماهر أسماء بعض الشوارع والحدائق بوصفها أماكن معروفة للقاء. 
 طبيعي: وعلاقة زواج علاقة جنسية مثليةجمع بين معلومات حول  •

، ونشأت بيننا علاقة استمرت شريكي المثليمع    لتقيتا  :"المريض  يقول  شريكه المثليوعن معرفته ب ـ
جل المجتمع، تزوج بشابة،  أيقول:" تحت ضغط والدته، ومن و سنوات وانتهت بإصابته وإصابتي بالسيدا.  7

وشجعني على الزواج فتزوجت بعده بأشهر ببنت الجيران عمرها عشرون سنة، وبنفس الوقت استمرت علاقتي  
علم أني مصاب  أقصد ذلك ولم أكن  أ نا لم  أن زوجتي مصابة بالإيدز، طبعا  أ:" للأسف  يضيف قائلا  اكم  معه.

وقد تخلي عنه صديقه    "   ث سنوات من اكتشاف المرض. ( بعد ثلاةأساسا، وماتت )بعمر الثالثة وعشرون سن
نه يحتاج إلى مقويات  أيري    المريض  ن الدواء مجاني لكنأصحيح    الإيدز،مرض  مع  والآن هو تائه ماديا ونفسيا  

 . عمال شاقة وذلك لضعف بدنيته بسبب المرضأخري فهو لا يمكنه العمل أواحتياجات  وأطعمة
 المرحلة الثانية تقدير حجم المشكلة وتشخيص الوضعية   ❖
نها علاقة  أ   خصائي الاجتماعي الطبي ببناء علاقة ثقة مع المريض وتوضيح طبيعة العلاقة معه قام الأ

في هذه المرحلة تقييم الوضعية من خلال   معه، ثممعنوي    وامضاء عقدكسب تعاونه  وبالتالي    ،مهنية بحتة
  ولي، وبإعادة الأالوضعية المشكلة وتحليل المعطيات والمعلومات التي قام بجمعها وتصنيفها في المرحلة  تشخيص  

رسم شجرة    ى ي والمشاكل الفرعية بالاعتماد علصياغتها وتحديد أصل المشكل والتمييز بين المشكل الرئيس
 ظهور هذه المشكلة. إلى دت ألعوامل التي المشكلات وتشخيص مختلف ا

 فقد   التدخلووظفها لحل مشكل موضوع  ضبط القوي والموارد البشرية والموارد المالية والموارد البيئية  - 
 طراف ذات علاقة بوضعية الأطراف المساعدة وكل طراف المعنية بالأمر والأطراف المتدخلة والأتم تحديد الأ

 :مباشرةريض الم
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 بالسيدا وهو طالب المساعدة   المصابالمريض  ✓
 طبيبه المباشر لحالته  ✓
 خصائي نفسي أ ✓
 الجمعيات ذات الصلة  ✓
 خصائي الاجتماعي الموجود في معتمديتهالأ ✓

 تحقيقها: إلى هداف التي يجب السعي المحتملة ورسم الأ توالانعكاسااستقراء النتائج المتوقعة -
مالية كل شهر    ➢ مع مساعدات كالملابس ومواد   ،من الجمعياتالحصول على مساعدة 

كما محاولة ادماجه ضمن العائلات المعوزة ليتحصل على الخدمات ،غذائية من الجمعيات 
 خصائي الاجتماعي لمعتمديته.مع الأ  قتفاالايها العائلات المعوزة عن طريق  التي تتحصل عل

ار تمكينه من بطاقة علاج تمكينه من بطاقة رعاية صحية مجانية عند الاقتضاء في انتظ  ➢
 مجاني من طرف الوحدة المحلية للنهوض الاجتماعي المختصة ترابيا.

  ، بمجال المرض والوقاية منه واقناع المريض بمواصلة استعمال دوائه بانتظام  ريضتثقيف الم  ➢
 واستعمال الواقي الذكري عند الشروع في القيام بممارسة الجنس واقناعه بها. 

 وضع خطة تدخل وإبرام عقد تعامل   الثالثة:المرحلة  ❖
الأ يقوم  المرحلة  هذه  والوضعية  في  الحلول  بتحديد  الطبي  الاجتماعي  وذلكخصائي   المستهدفة، 

اتفق معه على مبدا المساعدة المتبادلة والسرية  باستكشاف كل الحلول الممكنة ومناقشتها مع المريض الذي  
 التامة.

قام بالتثبت من مدى توفر الشروط الذاتية والاجتماعية والقانونية لتنفيذ الحلول وتحديد المؤسسات -
الموارد الواجبة على المستشفى والواجبة    المبرمجة، وبتحديدوالمرافق والبرامج الاجتماعية ذات العلاقة بالحلول  

 يضا على المريض.أعلى أطراف التدخل والواجبة عليه والواجبة 
ثناء تنفيذ أدوات والسياسات والمقاربات المعتمدة  ساليب والأخصائي الاجتماعي بتحديد الأقام الأ-

م بوضع خطة زمنية للتدخل واعتماد قا  حصولها. كماالنتائج الايجابية والسلبية المحتملة    التدخل، وبتوقعخطة  
على   مؤشرات النتائج المتوقعة على الخطة الزمنية  التدخل، وتوزيعتقييم دوري لكل مراحل تنفيذه لسيرورة  

 . مدار شهر كأقصى حد
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 تنفيذ خطة التدخل الرابعة:المرحلة  ❖
و  أ نشطة المتفق عليها وفق خطة التدخل  بإنجاز جميع الأخصائي الاجتماعي  ام الأفي هذه المرحلة ق
كل طرف   المستمرة، حيثعمل شبكي مع الاعتماد المراقبة    إطارطراف المتدخلة في  رزنامة العمل مع بقية الأ

التدخل عملية  في  الدور  يلزمه  ما  تنفيذ  متابعة  مع  التدخل  عملية  في  دوره  وتسجيل أوتقييم    ،له  دائهم 
داء مع التقييم لما يراعى خطة التدخل من خلال الزيارات الميدانية والمحاضر والتقارير  الملاحظات حول الأ

 منهم:والملاحظة المستمرة لأدوار كل واحد 
 الطب:خصائي الاجتماعي دور الأ -

تثقيف المريض في مجال الصحة حول مرضه وكيفية انتقاله وكيفية حماية نفسه وحماية من   ➢
  ومضاعفاتها، وتوعيته بعادها  أالاجتماعي بتوعية المريض بمشكلته و خصائي  قام الأ  ،حوله

 . و نفسه ونحو من حولهبمسؤوليته نح
الأ ➢ المجانيةعرف  الصحية  الرعاية  في  حقوقه كحقه  ماهي  المريض  الاجتماعي    ، خصائي 

  ، كواجبه في محافظته على تناول دوائه بانتظام  ،وماهي واجباته  ،والحصول على الدواء مجانا 
 كواجبه في اتخاذ كل وسائل الحيطة وحدود امكانية مساعدته.  ايضأو 
خصائي الاجتماعي والمريض مع الطبيب المباشر على حالته لأعلام كل من الأ  قتفا بالاقام   ➢

   .بحالته الصحية وكل ما يستجد عليها من تغيرات على وضعه الصحي
له لمواكبة تغيراته النفسية    ة بجلسات خاصية بالقيام مع المريض  خصائية النفسالاتفاق مع الأ ➢

 رجاع ردة الفعل وتجاوز الصدمة. او كالرغبة في الانتقام و أكعزوفه على تناول الدواء 
تحضير الوثائق الادارية اللازمة التي ستخوله الحصول على الخدمات والتنسيق مع الجمعيات   ➢

شخاص الذين يحصلون على المساعدات باتصال بالأخصائي  وادراج اسم المريض ضمن الأ
 .دراج اسم المريض ضمن العائلات المعوزةأجل محاولة أ لمعتمديته، منالاجتماعية 

متابعة التقيد بالخطة الزمنية ومواعيد التدخل ومتابعة المؤشرات حسب الخطة الزمانية ومتابعة   ➢
المخصصة حسب   الموارد  توظيف  أالنقص    الخطة، وتشخيصصرف  الخلل في  مواطن  و 

 التنفيذ من خلال المراجعة والمناقشة. اللازم، ومتابعةوتسجيلها والقيام بتعديل  ،الموارد
من    يوجهها، وذلك مساعدته على استغلال امكانياته وقدراته في التعامل مع المواقف التي   ➢

خلال اطلاعه على أهم الخدمات التي يمكن أن يحصل عليها من المجتمع. يتم مساعدته 
 على تعلم أساليب التعامل مع المحيطين به بشكل صحي حتى لا ينقل المرض إليهم. 
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 مرحلة تقييم نتائج العمل الخامسة: المرحلة  ❖
من لمريض السيدا  جتماعية  خصائي الاجتماعي بحساب مدي التغيير الحاصل في الوضعية الاقام الأ

المؤشرات المتحققة والمساهمات    المرسومة، وتشخيصهداف  خلال المقارنة بين النتائج المتحصل عليها وبين الأ
وتحديد مضامين العمل   ،التغيرات الحاصلة التي لم تكن مبرمجة في الخطة  تتحقق، وتشخيصوالمنافع والتي لم  

 قمنا بتحديد ملامح الوضعية الجديدة:  ومجالاته، كما الاضافي 
من بطاقة علاج مجاني من طرف الوحدة المحلية للنهوض الاجتماعي المختصة    ريضتمكين الم ✓

  .ترابيا
   .مبلغ شهري  علىتمكينه من الحصول  ✓
 .المساعدات التي تقدمها الجمعيات علىادراج اسمه في الجمعيات للحصول  ✓
 هي مرحلة اختتام التدخل  السادسة:لمرحلة  ❖

  تهلتأكد من ترسخ التغيير في وضعيوا  الة المريض المتعهد بها الوضعية الاجتماعية الجديدة لحمتابعة  
والاتفاق معه على برنامج عمل لمتابعته في حياته الاجتماعية بعد التدخل يتضمن الالتزامات المتفق عليها 

واعلام رؤساء العمل بالنتائج المتحققة من خلال المراسلات   ، لت اليهأوكتابة تقرير مفصل حول الوضعية وما  
في   المريضتصال مفتوحة مع  ابقاء قنوات الا  مع  ،ثم اختتام التدخل بالتأكيد من ترسخ التغيير  ،و التقارير  

والبقاء على ذم المريضكل وقت  واعلام جميع  أي طارئ  أاذا جد    ة  بالنتائج  أو مشكل  التدخل  طراف 
 .عملية التدخل نتهاءالمتحققة بعد ا

خصائي الاجتماعي في جميع مراحل عملية التدخل خلال هذه الدراسة بينا كيفية تطبيق أدوار الأومن  
هذه    التالية، وأن المرحلة    جل الانتقال الىأكل مرحلة لها جملة من الأدوار يجب القيام بها من    تطبيقيا، وأن

انما ممنهجة بطريقة علمية ومدروسة من   ،الأدوار تكون مرتبة ومنظمة ومخططة وليست على شكل عشوائي
 وقت للمريض.  أسرعالتدخل المهني وتقديم الخدمات والمساعدات المطلوبة في جل ضمان نجاح عملية أ

 : الخاتمة .5
الاجتماعي في المجال الاستشفائي تعتمد بالأساس على الأدوار التي يقوم بها    للأخصائيالمهني    التدخلن  أ

مستندا في ذلك على جملة من المهارات المكتسبة   ،و مع فريق العمل داخل المؤسسة الطبيةأسواء مع المريض  
 يلي: ما  الدراسةهذه من نستنتج . اذ أدوات وتقنيات الممارسة المهنيةمستعملا  المهنية خلاقياتالأعلى و 
 نه من الضروري أن يستخدم الأخصائي الاجتماعي جملة من المهارات المهنية المكتسبة للوصول أنستنتج -
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   .خصائي الاجتماعيودمج هذه المهرات مع أدوار والاخلاقيات الأ ،الي تدخل مهني ناجح
خصائي الاجتماعي تحتاج أولاً إلى معرفتها أي التعرف عليها نظرياً  ن المهارات المكتسبة التي يتحلى بها الأأ-

كانت موجودة من قبل تتطور هذه المهارة من خلال   مهارة، وإنومن ثم تطبيقها وممارستها حتى تصبح لديه  
 .المعرفة النظرية والتدرب عليها

المعتمدة في ممارسة مهنة  خصائي الاجتماعي مع التقنيات  تفاعل كل من أدوار ومهرات واخلاقيات الأ-
 . هداف عملية تدخل ناجح لصالح المريضأجل تحقيق أالتدخل الاجتماعي من 

الاجتماعي مع المريض  يالأخصائن العمل الشبكي القائم على التنظيم والتعاون والتنسيق والمشاورة بين إ -
 . تساهم لحد كبير في نجاح عملية التدخل التي مع بقية أطراف التي لها علاقة مع وضعية المريض

الأإ  - بها  يقوم  التي  الاجتماعي  التدخل  أساس  الىن  الاجتماعي تهدف  المريض على   خصائي  مساعدة 
 . خلال مساعدته على تقبل ما يقدم له من خدمات واستغلالها في الخروج من مشكلته  نفسه، منمساعدة  

ن تسهم في تطوير أدوار ومهرات أنها  أثر ذلك نقدم جملة من المقتحات والتوصيات التي من شإوعلى       
 :وجودة تميز وأكثروبالتالي تقديم خدمات بأسرع وقت   خصائي الاجتماعي في المجال الاستشفائيالأ
خصائي الاجتماعي في التعامل والوقاية والتوعية في مجال الاستشفائي وخاصة  بدور ومهام الأ  أكثرالتعريف  -

 مع ظاهرة السيدا.
خصائي الاجتماعي بعقد دورات تكوينيه وتأهيلية للرفع من قدراتهم ومهاراتهم في  توضيح دور الخدمة والأ-

 مجال الخدمة الاجتماعية الطبية.
تنظيم الدورات التدريبية وورش العمل للأخصائي الاجتماعي بحيث لا تقتصر هذه الدورات على الجانب  - 

المرتبطة  المهارات  فيها الأخصائي الاجتماعي  يطبق  التطبيقي  الجانب  أن تشتمل على  النظري وإنما يجب 
 بمجال تخصصه. 

ا يصقل من قدراته في أداء أدواره المهنية تطوير أساليب الإشراف والتقييم الخاصة بالأخصائي الاجتماعي مم-
 .بكفاءة عالية

   . التطور بحوافز معنوية اعطاء صلاحيات للأخصائي الاجتماعي لتطوير عمله وتشجيعه على -
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