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أريد عائلتي ...انا 
؟  خائف    

من يتفهم وضعي الصحي 
!!! 

م 2019طلال الاسمري  Design 

كيف سأتخذ 
؟ قراراتي   

من يعتني بأسرتي في 
 المنزل ؟ 

كيف سأرجع الى 
؟  عملي   

ʇعاɲي Ȋعض المرعۜܢ عند اصابْهم بالمرض او دخولهم للمسȘشفى بالمݵاوف ... والضغوط النفسية والاجتماعية 

علاجية وتظهر مشاكل كث؈ره مٔها : وك؆رة التفك؈ر ࢭʏ الظروف الاجتماعية مما يؤثر ذلك عڴʄ س؈ر اݍݵطة ال  

 - .ʏعدم تقبل الوضع الصڍ 

 ك؆رة التفك؈ر ووقت الفراغ .  - 

 اݍݵوف او اݍݰزن والتوتر .  - 

 العزلة الاجتماعية . - 

 التفك؈ر السلۗܣ .  - 

F1אאE  
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 الفصل الأول 

 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKאאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אאאאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אאאWKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKאאאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 KKKKKKKKKKKKKKKאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אא KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אא KKKKKKKKKKKKאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 Wאא KKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKאאא 

 אאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אאאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 אאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

  WאאאאKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKKK 

 EFאאא 
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 نشأة الخدمة الاجتماعية
  *تعتبر الخدمة الاجتماعية مهنة علمية إنسانية نشأت منذ أوائل القرن العشرين .

אאאא1880אאאאא
1893אאא

אאאא1905אאא
אאאאאאאאאא

1936אאאאאא1947אאא
FWEFאאאאאא51،52،2018E 

 ية العلاجية الخدمة الاجتماع نشأت

 نشأت الخدمة الاجتماعية العلاجية نتيجة أسباب كثيره منها : 

 .استحداث أنظمة رعاية صحية حديثه 

 .ظهور المشكلات المعيقة والمؤثرة في العلاج الطبي والرعاية 

 . انتكاسة المريض بعد التدخل الطبي او / الخروج 

 80 من المرضى لديهم صعوبات اجتماعية تؤثر على سير المرض % 

 . أهمية التاريخ الاجتماعي في العلاج الطبي 

 . البعد الاجتماعي في الصحة والمرض 
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  الخدمة الاجتماعية امتداد للرعاية الاجتماعية
אאsocial work אאאsocial welfare אא

א،אאא،אאא
אא،philanthropy אcharity. 

אאאאאאא
אאא؛א،אא
אא،אא

،אKאא
אcharity organization אאאא אא 
1868אאא،1877 

 مفهوم الخدمة الاجتماعية

אאאאאאא  
אאאאא א
אאא   אאאא

אא אאאא
א אאאא   אא

אאאאאא  אאאאא
אא.�
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א   אאאאא  

אאאאאאאא  אא
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  أهداف الخدمة الاجتماعية: 
Wאאא 

1EWאאאאאא
،אאא

،א،אאאאא
،אא 

אאאאא
אאאאא

K 

2EאW،אאאאאאאא
،אאאאאאא

אאאאא،אאא
،אאא،אא،אאא

Kאאאאא 

3EWאאאאא،א
א،אאאאאא

אאא،אאא،אאא
אא،אאאאאאאא،

Kאאאאא 
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 الاتجاهات الجديدة في ممارسة الخدمة الاجتماعية

 ʏالممارسة فرضْها عوامل كث؈ره مٔها التغ؈ر الاجتماڤ ʏات جديده ࢭɸشهدت مهنة اݍݵدمة الاجتماعية اتجا
  والتحضر ࢭʏ المجتمع وتلبية احتياجاتھ للتنمية المجتمعية الۘܣ ʇشهدɸا المجتمع ومؤسساتھ . 

 ملامح تطور اݍݵدمة الاجتماعية : واɸم 

دمج طرق اݍݵدمة الاجتماعية الثلاث ࢭʏ اݍݵدمة الاجتماعية الإكليɴيكية علاجية تمارس مع فرد  .1
 .    Microوجماعة او مجتمع أطلق علٕها اݍݵدمة الاجتماعية الإكليɴيكية ( المصغرة )  

Ȗشمل السياسة الاجتماعية والإدارة والتخطيط  Macroاستحداث وحدة تنموʈة شمولية ( المكرة )  .2
Ȗبدلا من اݍجهد التقليدي الذي كان ينظر و ʏالاجتماڤ ʏسْهدف الوقاية فيما بالسياج الدفاڤ

 للمشɢلة ثم محاولة حلها .

 ) Mezzo( استحداث نمط وسيط يجمع ب؈ن العلاج والوقاية Ȗسܢ اݍݵدمة الاجتماعية الوسيط  .3
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الاتجاهات الجديدة في ممارسة الخدمة الاجتماعيةتابع :   

يعد التدخل المهني الفعال وذو الكفاءة الذي يقلل الجهد والتكلفة على مستوى الخدمة  •
المقدمة مطلب سريع وحالي سواء على المستوى الواقعي للممارسة وماتواجهه من أزمات 

في المجال الصحي   2030او كاستراتيجية وقائية للمساهمة في تحقيق برامج الرؤية 
 . 

ومع التحول في القطاع الصحي والسعي لتطبيق نموذج الرعاية الصحية الحديث في  •
الصحية في جميع المستشفيات يسعى الاخصائي الاجتماعي من خلال  الرعايةجميع أنظمة 

تطبيقات الخدمة الاجتماعية في مجال العمل الى الارتقاء بجودة العمل وكفاءته من 
لعلاجية القصيرة والفعالة في التدخل المهني وبذلك خلال القدرة على توظيف النماذج ا

تساهم مهنة الخدمة الاجتماعية في المجال الصحي في الوقاية والعلاج من الامراض من 
 خلال ظهور مؤشرات أداء ذات فعالية يمكن قياسها وتطويرها

 رس دمج طرق الخدمة الاجتماعية الثلاث في الخدمة الاجتماعية الإكلينيكية علاجية تما
 . مع فرد وجماعة او مجتمع
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الاتجاهات الجديدة في ممارسة الخدمة الاجتماعيةتابع :   

أيضا شهدت الخدمة الاجتماعية تطورات وتغيرات كثيرة تواكب احتياجات افراد المجتمع  
  ومؤسساته مثل : 

التدخل المهني ) يترك للممارس  استحداث ما يعرف بالتعددية النظرية للممارسة مثال ( نماذج -
 حرية الاختيار لصلاحية الموقف الاشكالي . 

استحداث نماذج علمية للخدمة الاجتماعية المعاصرة للتعامل مع شبه الذهانين والعصابيين  -
والتبول اللاإرادي واعاقة النطق والكلام ترفض مهارات الامس التقليدية تستحدث مهارة العلاج 

المواجهة ومهارة تسجيل الأخطاء في اشرطة كاسيت ومهارة المشاركة في  الجماعي ومهارة
 اللعب لحالة الانطواء ومهارة العلاج بالألم. 

مهارات جديده للخدمة الاجتماعية شمولية للمجتمع كدراسة المجتمع المحلي ومهارة  -
مية وبالإدارة المشاركة المجتمعية انطلقت الى التخطيط العمراني والتدريجي والإدارة الهر

. بالأهداف والجدوى  

لاحظنا مفاهيم الخدمة الاجتماعية في الممارسة كمبدأ حق  :  التحول في مفاهيم الممارسة -
تقرير المصير مبدأ شاع في الممارسة التقليدية ويتسم بالعمومية والشمولية ولكن اليوم قد 

المختارة .يؤيده أحد المداخل العلمية وقد يرفضه الاخر تبعا للنظرية   

فاصبح لدينا   مهارات التسجيل بأشكاله التقليدية تغيرت في عصر الانترنت والحاسب الالي
 .تطبيقات ونماذج الكترونية للتسجيل ودراسة الحالات 
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الاتجاهات الجديدة في ممارسة الخدمة الاجتماعيةتابع :   

شعرت اقسام الخدمة الاجتماعية بضرورة التحول الى اتجاهات جديده في الممارسة فتم 
اقسام الخدمة الاجتماعية لمواكبة التطورات  تنظيم المؤتمرات في الخدمة الاجتماعية في

ملخص ورقة عمل الجديده في القطاع الصحي فتقدمت بمقترح لتطوير الممارسة وهذا 
الأستاذ / طلال ناصر الاسمري عنوان ورقة العمل الاتجاهات الجديدة في ممارسة الخدمة 

 الاجتماعية بالمجال الصحي " 
" نموذجاالانتقائي الاجتماڤʏ القص؈ر ࡩʏ المجال الصڍʏالأسلوب   

TherapyIn Health Medical Care Selective Short Social - SSST 

א  א א א אא א א א 
אאאאאאא

אאאאא
אאאאאאאא
אאאאאאאאא

אאאאאאאאאא
אאאאאאאאאא

אאאKאא 

אאאאאא א א א א
אאאאאאאאאאאאא

Selective Short Social TherapyIn Health Medical Care  - SSSTא
א א א א א א אא

אאאאאKא
אאאאאא

Kא 
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Wאאא 

- Kאאאאאאא 

- Kאאאאאאא 

- Kאאאאאאא 

- אאאאאאאאאSSST  
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  : أسس ومبادئ الخدمة الاجتماعية  

  القواعد التنظيمية للمقابلة :  -أ  )  ( 

 تحديد ميعاد للمقابلة .  -
 تحديد مɢان للمقابلة .  -
 الاعداد المهنܣ للمقابلة . -
 زمن المقابلة . -

 
  تقسيم المقابلة من حيث التوقيت :  -)  (ب 

 مقابلة أولية . -1
 مقابلة تالية . -2
 مقابلة ختامية .  -3
 تȘبعيھ . مقابلة -4

  

  :  المهنيةزمن المقابلة  -ج )  ( 

 الاɲسان يفقد القدرة عڴʄ الرك؈ق Ȋعد عشر دقائق .  -

 دقيقھ  .  60الاɲسان يفقد القدرة عڴʄ الانȘباه Ȋعد  -

-  ʄد مدة المقابلة عڴʈمهما كانت الظروف . الساعةلا يجوز ان تز 
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  الاعداد المهنܣ للمقابلة :  -( د ) 

 التخطيط المسبق للمقابلة وأɸدافها .  -1
 الاعداد النفسۜܣ للمقابلة . -2

  
  

  مبادئ توجيھ المقابلة :  -( ɸـ  ) 

o  . تمامھɸمراعاة البدء مع العميل من بؤرة ا 
o  . أساليب المقاومة واݍݰيل الدفاعية ʄاڲ ʏان يفطن الاخصائي الاجتماڤ 

 مراعاة توجيھ المقابلة توجيھ عمودي ولʋس افقي .  -
o رونھ بمايناسب الموقف . الم 
o  للعلاقةتطبيق الأسس المهنيھ  . 
o  . التحرك ʄمراعاة قدرة العميل عڴ 
o  . انياٮهاɢالالقام ٭هدف المؤسسة وام 

  شروط طرح الاسئلھ عڴʄ العملاء :  –( و ) 

o  للسؤال.مراعاة التوقيت المناسب  
o  المناسبة للسؤال الصياغةمراعاة  . 
o  قة القاء السؤال تحدد معناهʈطر 
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o  الغ؈ر مباشره افضل .  المفتوحة الأسئلةحيث ان  والمباشرة المغلقة الأسئلةتجنب 
  ࢭʏ حالة قام احد العملاء Ȋسؤاڲʏ فماۂʏ :  -( ز )  

o خاصة بالمؤسسة وشروطها وبرامجها .  أسئلة 
o  او موعد تقديمها .  المساعدةبنوع  متعلقةأسئلة 
o لتھ . أسئلة عن راي اɢمش ʏالعميل او ࢭ ʏلاخصائي ࢭ 
o  لتھ .  متعلقةأسئلة ܧݵصيةɢبذات الاخصائي خارجھ عن حدود مش 

  

  مناطق الملاحظة ࢭʏ اݍجوانب التالية :  –( ح ) 

المظهر اݍݵارڊʏ للعميل مثل ɸندامھ وملاȊسھ ونظافتھ / المظهر الصڍʏ الملاحظ عڴʄ الوجھ او وجود  -
 اݍجسمية الظاɸرة كالطول والقصر والبدانة والنحافة ...اݍݸ  .  عاɸة او لزمة عصȎية  / اݍجوانب

الانفعالات كالغضب واݍݰزن او الانفعالات المقنعة كالأنɢار والاسقاط والنمط    اݍجوانب النفسية: -
المزاڊʏ العام كالاكتئاب والȘشاؤم ومواقف اݍݰ؈رة والردد او ما ʇعرف بالتناقض الوجداɲي / والاتزان 

. ʏالانفعاڲ 

الانȘباه والȘسلسل اݍجوانب العقلية والمعرفية : كالقدرة عڴʄ الادراك والتفك؈ر المنطقي والرك؈ق و  -
 المنطقي ࢭʏ اݍݰديث او الاسراف ࢭʏ مواضيع جانȎيھ غ؈ر الهامھ ࢭʏ مشɢلتھ الرئʋسية . 

اݍجوانب السلوكية والاجتماعية :  كاسلوب العميل ࢭʏ اݍݰديث وطرʈقتھ ࢭʏ عرض مشكلاتھ ومظاɸر  -
لية او العناد ࢭʏ اݍݰديث ومدى تمتع العميل بصفات الصدق والامانھ والاتɢا والمبالغة الْهوʈل

  والعدوان . 
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  :  للملاحظةالمهنيھ  القيمة -(ط) 

 الملاحظھ وسيلھ من وسائل المقابلة ٮهتم Ȋسمات العميل الܨݵصية وارتباطها بطبيعة مشɢلتھ .  -

 أɸميْها : العميل قد يقول ءۜܣء او ʇشعر بھ حۘܢ لو لم ينطق . -

 العميل قد ʇسلك ࢭʏ الظاɸر سلوكا لا ʇعر عن حقيقة احاسʋسھ .  -

 قد ʇ݀جز العميل التعب؈ر الصادق عما ʇعانيھ .  -

  للعميل أحيانا شطحات غ؈ر واقعيھ قد لا تدرك .  -
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  : عمليات الخدمة الاجتماعية  

KKא�
אאאאאאאאאא �

אאאאא
אא�

אאאאאא
אאאKאא �

אWאJ �
אאאאאא
אאאאאאא

אאאאאאא
אאאאאאאאאא

אאאא�

אEאF �
אאאאאאאאאא

אאאאאא
אאאאאאK �
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الاجتماعية الخدمة معايير قسم   
אאאאא

אאK 
sc.1אא 

sc.1.1 א אאאאא
. 

sc.1.2 אא אאאאאא 

sc.1.3 אא א.  

sc.1.4 אא אאאאא
.  

sc.1.5 אאא א  

sc.1.6 אא אאאאא
אא . 

---------JJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJ 
sc.2 
 אאאא א
. 

sc.1.2 א אא. 

sc.2.2  אאא. 

sc.3.2 אא אאאאאFאאא{א , 

אאא 

 
JJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJJ 

sc.3 
 א. 
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sc.4 
 

 אאאאא א.  

sc.5 
א אאאא 

: 

1.5 א אאא 

2.5 אא  

 
--------------------------------------------------------------------- 

sc.6 
אאאאאא אא

א . 

sc.1.6 אאאא אא . 

sc.2.6 אאא . 

 
--------------------------------------------------------------------- 

 
sc.7 

אאאא אאא
אאאא. 

sc.1.7 אא אאא. 

sc.2.7 אאא . 

sc.3.7 אא. 

 
--------------------------------------------------------------- 

sc.8 
אאא אאאא. 

sc.1.8 אא. 

sc.2.8 אא א . 
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--------------------------------------------------------- 
sc.9 

אאאא אאאאא
אא. 

sc.1.9 א אאאא . 

sc.2.9 אאא. 

sc.3.9 אא . 

 
--------------------------------------------------------- 

 
sc.10 
אא אאא : 

sc.1.10 אאא א . 

sc.2.10 אאאא א. 

sc.3.10 אא. 

sc.4.10 אא . 

 
--------------------------------------------------------------------- 

sc.11 
אאאא אא 

. 
 

--------------------------------------------------------------------- 
sc.12 

אא אא : 

sc.1.12 אאאא. 

sc.2.12 אאאא . 

sc.3.12 א . 

 
--------------------------------------------------------------- 
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sc.13 

אא אאא : 

sc.1.13 א . 

sc.2.13 א . 

sc.3.13 אאאאאאא א . 

sc.4.13 אאאא אאא
א. 

 

 

                          
  

  

  

  

  



26 
 

  مجالات الخدمة الاجتماعية: 

  الخدمة الاجتماعية الطبية 

אאאאאאא
אאאאאאא

אאאאאאא
אאאאאאאאאא
א  א א א אאא א א

אKאא 

אאאאאאאאא
    ، א א  א  א אא   ، א

אאאאאאאאאא،א
Kאאאא 

אאאאאאאאאא
אאאאאאא

FWEFK83،2018E 

אאאאא،א،אא،
Kאא،F52אאאאאאEא

אאאאאא
אאאאאאאאאא

אאאאאאאאאא
אא אאאאאא  א

אאאK 
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  مفاهيم ومصطلحات الخدمة الاجتماعية: 

 عي الطبي:  مفهوم الأخصائي الاجتما

،אאאאאאאא?
אא א  א،א אאא

א،אאא،אאא
،אF2007،2(. 

Wא 

אאא،אאא
KאאאאKF

،2004E 

 
Wאאא 

אאאאאאא
،ًא،אאא

Kא،אF2009E 

 
Wאא 

א،א
K،F2004E 

Wאא 

،אא،אאאאאא
Kא،F2004E 
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Wאא 

אאאאאאאאא
אאא،אאאאא

K1،F2004E 

Wאא 

אאאאאאאא
אאאKF

،2009אE 
                            

אאא

 العلاج هʨ تʴقȘʽ أفʹل حل مʺʧȞ لʺȞʷلة العʺʽل الʱي تقدم بها للʺؤسʶة. ولʺا ؗانت الʺȞʷلة في مفهʨمها الʺعاصر  
ف وجهات هي عʳز في أداء الفرد الاجʱʺاعي فقد اتفقت الʱعارȄف الʺعاصرة للعلاج Ǽأنه الʺʨاجهة الفعالة لهذا العʳز رغʦ اخʱلا

  .  الʤʻر حʨل الأسالʽب الʺʴققة لهذا الهدف

 

 
  للخدمة الاجتماعية الأساسيةالمرتكزات 

Wאאאא 
JאאאKא 
JאאאKאא 
JK 
Jאא  . 
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 أدوار الاخصائي الاجتماعي : 

אאאאא
Wאא 

• אWאאאאאא
אאאאאא

אאאאאאא
אאאK 

• אWאאאאאא
אאאאאא

Kאאאא 

• אWאאאאאא
אאאאאא

אאאאאאאא
אאאא

Kאאאאאא 

• אאWאאאא
אא،אאאא

Kאאא 

 

  دور الاخصائي الاجتماعي في المجال الطبي نموذجا : 

دور الأخصائي الاجتماعي بالتدخل بتقديم المساعدات للمريض وأسرته بالتعاون مع الفريق 
  العلاجي في رسم خطة العلاج وتنفيذها سواء من الناحية الطبية أو النفسية أو الاجتماعية. 

  ومن تلك الأدوار التي يقوم بها في هذا المجال ما يلي:         

   كمنسق:  )1

تنسيق الموارد والإمكانيات المتاحة في المستشفى والمجتمع وحسن استخدامها لمصلحة   -أ
  المريض التي تساعدهم على التكيف مع الوضع الجديد. 
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-  Kאאאאאאאא 

2E W 

אאאאאאאא
Kאאא 

3E W 

-  אאאאאא
Kא 

-  אאאאאאא
Kא 

-  אאאא
Kא 

-  Kאאאאאא 

Jאאאאאאא
Kא 

4E W 

אאאאאWא 

-  אאאאאKאא 

-  אאאאאאאא
Kאא 

-  אאאאאאא
Kאאאאאאאאא 
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-  Wאאא 

 אאאאאאאאאא
אאKאא 

 אאאא
Kאאאאא 

 אאאאאאאאאאא
KEאאאFא 

Jאאאאאאא
אאK 

5E W 

-  אאאא
Kאא 

- אאאאאאאא
אLאLאFאאKEאאא �

W E6�

אאאאאאאאאאא
Kאאא�

7E W 

-  אאאאאאאאK 

-   א        א   א א א 
Kאאא 
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-  אLLאLFאא אאא
KאאאאEKK 

-    א א  א א א אא   א 
Kאאאא 

8E W 

-  Kאאאאא 

-  אאא
K 

-  אאא אאא
Kא 

9E W 

אאאאאאאא
Kאאא 

10E W 

-  אאאאאאאאאK 

-  אאאאא
Kא 

11E W 

אאאאאאא
   א א  א אF   א  

KאאאאאאEאא 
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12E W 

-  אאאאאאא
Kאא 

-  אאאאאא
Kאא 

-  אאאאאאאא
Kא 

-  אאאאא
Kא 

13E Wא 

אאאאאאא
Kאאאא 

 

14E W 

-  אאאאאאאאאא
אKא 

-  אאאאאאאאא
Kאא 

-  אאאאאאK 

15E W 
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-  אאאאא
Kא 

-  אאאאאאאאא
K 

אאאאאאאאאKאא 
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 الفصل الثاني  :

 

 

- אאאא 

- אא 

- אאאאא 
- אאאאאא:J 

אאאאאאא - 
- אאא 
- אאאא 

- אאאK 

- Kא 

- אא 
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 التدخل المهني في الخدمة الاجتماعية

 تعريف التدخل المهني

אאWאאאאא
א،אאאאאאא

אא.   

אאאאWאא
אאאאא 

אאאאWאאאאא
،אאאאאאא

אאאאא،אאאאא
אאא،אאאא

אאאאא 

 مداخل التدخل المهني في الخدمة الاجتماعية

• Kא،אא 

• WאאאאאJ 

• Wאאאאאאאאא
Kאאאאא 

• אאאאאאאאW
Kאאאא 

• Wאאאאא
Kאאאאא 
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  الخدمة الاجتماعية:المداخل العلاجية للتدخل المهني في 

• אאאאא
אאאאאאאאא،

אאאאא،אאא
אאאאא

אאK 

• אאאאאאא
אאאאאא

אאאאאאא
،א،א،א،א،א،אאא

Kאאאאא 

• אאאאאאא
אאאאאא،א،אא

Kאא، 

 

  -أمثلة المداخل العلاجية التي يمكن أن تستخدم في الخدمة الاجتماعية فيما يلي :
• א?אאאאW?

א،א،א
אאאאאK 

• אאאאאאאW
אאאאאא
אא

אאאK 
• אאאאאW

،א،אאאא
Kאאא 

 

 

 



38 
 

 خطوات التدخل المهني : 

• JאאאאאWא 

• 1JאאאאאאאאאW
אWJ 

• Kא 

• Kאאאאא 

• אאאאKא 

• Kאאאאא 

• אאאאא
אאאאא

אאאאאאא
K 

• 2JאאאאאאאW
אאאאאאאאאא

אאאK 

• אW 

• אאאאאאאאא
Kאא 

• אאאאאאא
Kאא 

• Kאאאא 

• אאאאא
אKאא 

• אאאWJ 

• אאאאאאW
א،אאא

،אאאאאא
Kאאאאאאאא 

• אאאאW
אאאאא
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א؟אאאאא
אא؟אא

אאאאאא
אאאא،אא

אאאאאא
אאאאאKאא 

• אאאאWאאא
אא

Kא 

• 3JאאאWאאא
אאאאא،

אאאאאאאא
אאא

אאאK 

• אאאאאאאא
אאאאא

Kאאא،אא 
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 الأساليب العلاجية في الخدمة الاجتماعية 

 عملية المساعدة في الخدمة الاجتماعية
HELPING PROCESS IN SOCIAL WORK 

يعتمد الأخصائي الاجتماعي في تعامله مع الأفراد والأسر والجماعات على نظريات السلوك 
متنوعة بهدف مساعدتهم الإنساني المشكلة من مختلف نماذج الممارسة، ويطبق أساليب تدخل 

للتغلب على الصعوبات والمشكلات والمواقف التي يواجهونها ويعانون منها. وبغض النظر عن 
اختلاف الممارسين في النظريات التي يعتمدون عليها وأساليب التدخل التي يستخدمونها فإن 

 جميعهم يعملون من أجل تحقيق هدف واحد مشترك ألا وهو "تحسين نوعية الأوضاع
الاجتماعية التي يعيش فيها الناس"، وأنهم خلال سعيهم لتحقيق هذه الغاية يركزون جهودهم 

  .حول مساعدة عملائهم للتكيف مع مشكلات الحياة بصورة أكثر واقعية وفاعلية

ويمكن أن نلخص أسباب المشكلات التي يقع فيها كثير من الناس اليوم في سببين رئيسيين 
  :هما

  .المرتبطة بالشخص نفسه internal sources صادر الداخليةالأسباب أو الم -1

  .المرتبطة بالبيئة المحيطة external sources الأسباب أو المصادر الخارجية -2

التي يعيش  equilibrium وهذه المشكلات تسبب ضغوطا على الإنسان وتفقده حالة التوازن
الموقف الذي يمر به، أو بسبب عدم  فيها وذلك نتيجة عدم قدرته على التكيف مع المشكلة أو

امتلاكه للمهارات الضرورية التي تساعده على مواجهتها والتعامل معها، وبالتالي يلجأ هؤلاء 
الأفراد إلى طلب المساعدة المتخصصة لاستعادة حالة التوازن التي فقدوها واكتساب المعلومات 

  .هم ومشكلاتهموالخبرات والمهارات التي تدعم جهودهم للتكيف مع أوضاع

وعملية المساعدة في مجال الممارسة المباشرة تهدف إلى مساعدة الناس لاستعادة حالة التوازن 
واكتساب القدرات التي تعمل على تعزيز تكيفهم ونموهم النفسي والاجتماعي وذلك من خلال 

  .ما يكتسبونه من معلومات وخبرات ومهارات أثناء عملية المساعدة

لطريقة أو الأسلوب المتبع في عملية المساعدة يعتمد الأخصائيون وبغض النظر عن ا
 –إلى حد ما  –الاجتماعيون الذين يعملون في مجال الممارسة المباشرة على أسلوب مشترك 
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لحل مشكلات عملائهم، وخلال بحثهم عن تعزيز الأداء الاجتماعي لعملائهم يستخدم هؤلاء 
  .كأداة رئيسة لإنجاز هذا الهدف interviewing الممارسون أسلوب المقابلة

ويتفق كثير من المنظرين والممارسين في مجال الخدمة الاجتماعية على أن عملية المساعدة 
  :هي (Hepworth & Larsen, 1990) تسير وفق ثلاث خطوات أو مراحل أساسية

 exploration, assessment and مرحلة الاستكشاف والتقدير والتخطيط -1
planning phase.  

 implementation and goal attainment مرحلة التطبيق وإنجاز الأهداف -2
phase.  

termination and evaluation phase. مرحلة الإنهاء والتقويم -3 

،אאאאא
אאאאאאאא

. 

אאא 

אאאאאאאאאאא
אKאאא،אא

אאאא: 

1- א establishing rapport. 

2- אאאאאאאאאאא 
environmental factors . 

3- אא multidimensional assessment אא،
אאא،. 

4- אא enhancing motivation אאאא. 

 contract.אאאאא -5 
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1) א: 

אאא in social work interviews אא
א harmony א empathy אאאא

א (Barker, 1991). ،אא
אא،אא،א. 

אאא
אאאKאאאאא

אא،אאאאא
א،אאאא

אא. 

،א،א،אאאאא
Kאא،א،א،א،אא

 (Hepworth & Larsen, 1990) אאאא
א،אאאאא
א،א،אאאא،א،

אא،. 

אאאאאאאא: 

- אאאאאאא. 

- אאאאאא. 

- אאאא. 

- אאאא،אאא. 
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אאאאאאא
אאא،אאאא

אא. 

2) אא: 

אאאאאאאא،
אאאא empathic communication 

א،אאאא
אאאא. 

אאאאאאא
א،אאאא

،אאא،אא
،אאאאאאאא

אאאאאאא
אא. 

 (Schram & Mandell, 1986) אאא
אא،אאאאאאא

אאאאאאאאKא
אאאאא،אאא. 

אאאאאאא: 

- אא،אא. 

- אאא،אאא
אא. 
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- אאאאאאאא
אאאאאאאאאא. 

- אאא. 

- אאאאאא. 

3 אא: 

 (Barker, 1991) אאא
،אאאאא،אא

אאאא.  

אאאאאאאא
א،אאאאא. 

،אאאאא
אאאאאאא

אאאא.  

אאאא working 
assessment אאאאא social 

contract (Hepworth & Larsen, 1990) . 

אאKאאא،א
אאאאאאאא،אאאא

א،אא،אא،אא،א
،אא،אאאאKאא

א،אאא،אא
אאאא. 
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EאFא needsאא، coping 
capacityאא، strengths א limitations א،

אאא. 

 (Seidman, 1983) אאאא
،،א،אא،א

אאאא،،
אאאא. 

אאאאאאא
אאKאאאא

אKאאא،
אאא،אא social support א،א

א child careאא، health care،אאא،
אא physical environmentאאא، cultural factors. 

אאאאאאאא
Kאאא
אאאאאאא

אא. 

אאאא: 

- אאא problem factors: אא
א،אאאאא،אא

אא،אאאאא. 

- אאא personal factors: אא
אKאאאאא،א
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אאא،אאאאא
אאאא. 

- אאאא interpersonal factors: אאא
א،א،אא،א

אאא،א،א
א. 

- אאא environmental factors: ،אאאא
אאאאא،א،אאא،א

אאא،אא. 

- אאא cultural factors: אאאאאאא
אאאא. 

- אאאאאאאא. 

4) אאא: 

אאאאאאא
אא،א

אאאאאא،אאא
אאאאאאא

אאאא.  

 (Hepworth & Larsen, 1990) אאא
אא: 

1- אאא. 

2- אאאאא. 

3- אאאא. 
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،אאאאאאא
Kאאאא (Schlesinger, 1985) 

אאאאWאאאא
אאא،אאאאאא،אא

אאאא،א،א
אא،אאאאא. 

5) אאאא: 

אאאאאאאאאא
אאא،א

אא،אאאא
אא. 

אאאאאאא
،א،אא

אאא،אאאאאאא
אא.  

אאאאאאא
א،אאאאאאא

،אאאאאא،אאאאא
،אא،אאאKאא

Kא (Barker, 1991) אא oral 
 written אאאאאאא

אאא،א clear verbal 
understanding א.  
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 (Schulman, 1986) אא contracting skills 
א: 

- אאאא. 

- אאאא. 

- אאאאאאאאא. 

- אא–אא–אאא. 

- אא. 

- אאאאאא. 

אאא 

אאאאאא
אKאאא،אאא

אא actions אא
אKאאאאא

א subgoals ،،אא
אאאאא. 

אאאאאא
אאאאאאאא

. 

 (Germain, 1984) אאאא: 

- א،אאאאא. 

- אאאא. 

- אא. 
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- אאאאא،אא
א. 

אאאא
אאא: 

1- אאא enhancing self-efficacy. 

2- אאא monitoring progress. 

3- אא dealing with barriers. 

4- א enhancing clients' self-awareness. 

5- אאא use of self. 

1) אאא: 

אאאאא
אא (Bandura, 1977; Kazdin, 1979; Zeiss, Lewinsohn, 

& Munos, 1979) . א self-efficacy אא
אKאאאאאא

אאאאאאא
: 

1- א،אאאא
אאאאאאא

אא.  

2- אאאאאא
א،. 
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3-  (Barker, 1991) אאא
،אא،אאאאא

אאאאא،א. 

2) אאא: 

אאאאאאאאאא
אאאאKא:  

1- אאאא. 

אאאא،אאא -2
א. 

3- אא،אאאא
.  

4- אאאא،א،אאא
א. 

3) אאא: 

אא،אאאאאאאא
א،אאאאאא

אאאאאKא
א،אאאאא

א،אאאא،א
אאאא،א،א

אאאאאאא
א. 
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אאאאאאאאא
אא،אא

אא. 

4) א: 

אאאאאאא
א،אאא

אאאאאא–א–א
Kא (Hepworth & 

Larsen, 1990) אא
אאאאא 

self-realization. 

אא
אא، self-discovery אא،אאא

אא confrontation –א–אאאא
אאא. 

5) אאא: 

אאאאאאאא
אא،אא

אאאאאאאKאא
אאאאאאא. 

אאאאאאאEאF
אאאאKאאאא
אאאאאאאא

.א 
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אא 

אא: 

1- אאא. 

2- א. 

3- אאאאא. 

4- א. 

 (Ratliff & Others, 1982) אאא
א،אא،אא،אא

אאאKאא،
،אאאאאאאא

אאאא،אאא
אKאאאאאא

אא. 

א termination ،אאא
א،אאא،אאאא

אאאאא. 

،אאאאאאא
אאאאא

אאאא،א
K، (Kerson & Kerson, 1985) אא

אאאאאאא
אא،אאא
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א،אאאאאא
.  

אאאאאאא
אאאאא

. 

אאאאאאאא
אאKאאאאאא

אא،. 

אאאא: 

1- אאKאאא
. 

2- אאאאאאא
אאאאא،א. 

3- ،אאאאאאאאא
אאא. 

4- אאאאא،אא. 

،אאאאאא
אאאאאאKאאא

אאאאאאא
بالأشخاص الآخرين المحيطين به، ومدى توفر الخدمات والموارد. ويستخدم الأخصائيون الاجتماعيون عادة 

:אאאאאאمجموعة  

1- אאאאאאא (אא problem-
oriented recording) אאאאאא
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אא،אאאאא،אאאא
אאאא،אאא،א

אאאא،. 

2- אאאאאאאאאא
אאא،. 

3- אאאאאאאאא
א،א،אאא،אא

אאא،א. 

4Jאאאאאא
،אאKאא،אאאא 
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 الأساليب العلاجية في الخدمة الاجتماعية 

 مدخل حل المشكلة 

אאאאא
Kאא 

אאאאא . 

Wאא 
 
 
 
 
 
 

אW 
 Kאא 

 Kאאאא 

 אאאאK 

 Kאאאאא 

אאאאאאא

Kאאאא 

אW 

 אKא 
 Kאא 
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 Kאאאא 
 Kאאאאאא 
 Kאאאאא 
 אא 

 

אW 

 אאאאאא

Kא 

 Kא 

 Kאא 

 Kאאא 

 Kא 

אWא 

Wא 

 Kאא 

 KאKK،،א 

אאא 

אאW 

 Kאאאאא 
 אאKאאאאאא 
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 אאאאאאא
אאאאאא

אKאאאאא 
  
  

  

  
  نموذج حل المشكلة   

  في ممارسة 
  الخدمة الاجتماعية
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 :CRISIS INTERVENTIONمفهوم التدخل في الأزمات 

אאאאא
אאKאא

،אאK
אאאאאאא
Kאאאא،אא،א

،אאא،א،א،א،א،אא،א?
Fא{2006W65KE 

Gilliland & Jamesאאאאא
W 

 

1. א 

2. אא 

3. אאאאא 

4. אאאאאא 

5. א 

6. אאאאאא 

אאWאDefine the ProblemW 

אאא{אאא
{אאאאאאWא{א{אאK 

אאWאאEnsure client safetyW 
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אא אאאא א
אא{אאאאא

אאKאאאא
אאK 

אאאאProvide supportW 

אאא{אא
אא{אא
א
FKHepworth, Dean H, 2010 pp404E 

אאא4KאאאאאאExamine alternativesW 

אאאאאא
{אאאאאאאKאא

אW 

• אK 

• א{אאא{{אא
אK 

• אאאK 

אאאאאא{
אאאאאאאK 

אאאMake plans 

אאאאא
אאאאאאא
אא{אאאK 
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אאאאאW 

1K אאאא {،
K 

2K אאאא
אK 

אאאאאאאKאאא
אאאאאאאאא
 Kאאאא

אאא {אא{אא
{K 

אאאאאאObtain commitment 

אאאאא{
אאאKאאאאא
אKאאאאאאאאאא

אKאא{א
אא{אאאאא{

אאאאאא
{אאאK 
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  ( جدول ) ملخص ارشادي للنماذج والنظريات العلاجية 
 

)   1(        2019طلال الاسمري  –لنماذج والنظريات العلاجية   

نبذه مختصره عنه النموذج
من المشكلات النفسية الاجتماعية مثل الɢآبة والقلق وȖعكر  الكث؈ر ʏࢭ ʇستعمل الذي ʏالاجتماڤ النفسۜܣ العلاج ɸو أحد طرق 
المزاج الثنائي القطب وحالات نفسية أخرى  وʉسȘند عڴʄ مساعدة المرʈض ࢭʏ العʋش بȘناغم مع الأܧݵاص القرʈب؈ن والمݰيط؈ن 

 اما الأخرʈن مع Ȗعاملھ ࢭʏ مع؈ن ܧݵص ʇستعملها الۘܣ المرنة الغ؈ر الأساليب Ȗܨݵيص بواسطة العائلة افراد مثل بالܨݵص
 نȘيجة لأعراض Ȋعض الأمراض النفسية أو نȘيجة لصفات متأصلة ࢭʏ ܧݵصية الأɲسان.

 الأحيان Ȋعض ࢭʏ تلعب الۘܣ الܨݵصية العلاقات ضمٔها ومن اݍݵارجية التوتر عوامل ʇسْهدف بɢونھ العلاج ɸذا أɸمية وʈكمن
دورا كب؈را ࢭȖ ʏسȎب نوبات الɢآبة فيقوم المݰلل النفسۜܣ أو الطبʋب النفسۜܣ باستطلاع الطرق  الغ؈ر السليمة الۘܣ ʇستعملها 
 ʄستعمل من قبل البعض مثل الݏجوء إڲʇ ة قدʈيل المثال طرق  غ؈ر سوȎس ʄالܨݵص عندما يواجھ توترا خارجيا فهناك عڴ
الكحول  لمواجهة المشاكل أو الانفعال الشديد والصراخ عند حدوث خلافات وɸنا يلعب المتخصص النفسۜܣ دورا ࢭʏ تثقيف 
الܨݵص ان الأɲسان ࢭʏ حالة الأنفعال والقلق وحسب قوان؈ن جسمية ثابتة سوف ʇستقبل اقل كمية من الدم إڲʄ خلايا 

الدماغ حيث يتم ܷݸ كمية أكر من الدم إڲʄ اطراف جسم الأɲسان لʋساعده اما ࢭʏ الدفاع عن نفسھ أو الهرب لأنقاذ حياتھ 
 بمساعدة  الاجتماڤʏ الاخصائي وʈقوم موضوعية غ؈ر تɢون  ɸذه الانفعال ݍݰظة ࢭʏ الܨݵص بھ يتفوه قرار أو كلمة فاي وɸنا

 طرق  استعمال عڴʄ المرʈض بتمرʈن وʈقوم الܨݵص ذلك ࢭʏ احباطا أو انفعالا ȖسȎب الۘܣ بالمواقف قائمة تɢوʈن ࢭʏ المرʈض
 سȎب تحليل ࢭʏ المرʈض مساعدة أو أساسا الموقف عن الأبتعاد أو العصȎية ݍݰظة ࢭʏ القرارات اتخاذ تجنب مثل فعالية أك؆ر

.الأساس من احباط عامل بھ يرتبط وما المرض او معينة ظاɸرة كون   
 العائلة افراد مثل يومية بصفة المرʈض مع يتعاʇشون  الذين الأܧݵاص حظور  ࢭʏ يتم ان العلاج من النوع ɸذا مثل ࢭʏ وʈفضل

 انْهاج عڴʄ ومساعدٮهم التوتر ȖسȎب الۘܣ العوامل تحديد ࢭʏ الأطراف جميع مساعدة ۂʏ الٔهائية والفكرة العمل ࢭʏ الزملاء أو
.اݍݵلافات ɸذه ݍݰل عملية اساليب  

 الشخصي الإيقاع علاج
 المتناسق

 والقلق الاكتئاب مثل الاجتماعية النفسيھ المشكلات من الكث؈ر ࢭʇ ʏستعمل الذي  الاجتماڤʏ النفسۜܣ العلاج أساليب إحدى ɸو
 افراد عڴʄ اللوم القاء بدل عائلتھ افراد مع مشــــــاكلھ حل ࢭʏ المرʈض مســــــاعدة عڴʄ وʉســــــȘند أخرى  نفســــــية وحالات المزاج وȖعكر
 .العائلة

   جلسة كل ࢭʏ المرʈض أسرة نفس من أك؆ر أو ܧݵص؈ن مع عادة والعلاڊʏ الارشادي الاجتماڤʏ الاخصائي يقوم حيث

 كيفية ملاحظة إڲʄ استماعھ خلال أيضا وʈقوم الأسرة افراد ومعاناة شɢوى  إڲʄ  الاجتماڤʏ المݵتص ʇستمع اݍجلسات خلال من
 ترابط ٮهدد الۘܣ الرئʋسية للمشاكل حلول  ايجاد ࢭʏ الأفراد مساعدة وʈتم اݍجلسة ࢭʏ الموجودين الأܧݵاص ب؈ن والتعامل اݍݰوار
 الوضـــــــع مثل متعددة أســـــــباب لها العائلة ࢭʏ تحدث مشـــــــɢلة اي لان الواقع أرض عڴʄ صـــــــعبة مهمة وɸذه واحدة كوحدة الأســـــــرة

 الأخرى  المشـــــــــاكل حل عدم مع اݍجلســـــــــات ɸذه حظور  مجرد فان ولهذا الأســـــــــرة لافراد النفســـــــــية والܶـــــــــݰة للأســـــــــرة الأقتصـــــــــادي
 جدول  ووضع بصراحة والتحدث بئهم فيما باݍجلوس الأسرة اعضاء تثقيف ࢭʏ تكمن ɸنا الفكرة ولكن اݍجدوى  عديمة ستɢون 
  .خارڊʏ وسيط استعمال بدون  اݍݰوار عڴʄ الذاتية قدراٮهم تحس؈ن إڲʄ المستقبل ࢭʏ تؤدي قد معينة ݍݵطوات

 

العائڴʏالعلاج   
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)   2(        2019طلال الاسمري  –النماذج والنظريات العلاجية   

نبذه مختصره عنه النموذج

�

אאאאאאאאא
אאאאאא

אאאאאאאא
אאאK 

�
 

אא
א 

�
אאאאאא،

،אאא،אא،א
א?אאאא،אא

אאאא،?אאאאא
אאJאJא

K 
 F??Glasser, 1998א،אאE

אא،אאא
אאאאאאKאא

Kאאאאאאאאאא
א،אאא،א،א،אאא

אאK 
� אאאאאא
אKאאאאאא

،אאאאא،א،א
א،אאאאאKאאא

K�
�
�

אאא�
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 ‐3‐    2019طلال الاسمري  –النماذج والنظريات العلاجية 

 

نبذه مختصره عنه النموذج
 

אאאאאאאאאא
א؛אא،א،אאא
אאאא،אאאאאא

،אאא،Kאאא،א
אאאאKאאKאא

Kאאא،אאא
אאאא?? S. FreudK 

 

אא
א 

psychosocial 
approach�

אאאאאאאא?א? 
אאאאאאאא

אאא ،אאאא אאאא
אFאEאא،אאאאאאK 

1JאאW 
 אאאאאא

אאאK 
2JאW 
3JאW 
4JאW 
5JאאאאFאWE 

�

אא
?אאW? 

�
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 ‐4‐    2019طلال الاسمري  –النماذج والنظريات العلاجية 

نبذه مختصره عنه النموذج

 אא?אא?אא
אאאאא
אאאא

אK 
 אאאאאאאאאא

אאאאאאאאאK 
 

אאא
אClient-Centered 

TherapyW 
�

 אאאאאא،א
אאאאאאא

אאאא،אא
אאאאאא

אאאאאK 
�

אאBehavior 

TherapyW 
�

 אאאאאאא
אאאאאאא،א

אאאא
אאאאא،א

אאאאאאאא
אאא

K 
 

אא
PsychoanalysisW 
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) 5(     2019طلال الاسمري  –النماذج والنظريات العلاجية   

نبذه مختصره عنه النموذج
الموقف الاشɢاڲʏ تحدث عندما يفشل الفرد ࢭʏ أداء دور أو أك؆ر من الأدوار  –الفردية السلوك : حيث ترى ɸذه النظرʈة أن المشɢلة  •

 الاجتماعية أو إذا حدث Ȗعارض ب؈ن المتطلبات والوظائف المݵتلة لأدوار الفرد أو Ȗعرض لمعوقات معينة.
 

نظرʈة 
الدور 
الاجتماع

 ي

يرى أܵݰاب ɸذه النظرʈة أن السلوك يتم Ȗعلمھ من خلال عملية التفاعل، فسلوك العنف يتعلمھ الأبناء بنفس الطرʈقة الۘܣ يتعلمون فٕها  •
 .ʏأي نمط آخر من أنماط السلوك الاجتماڤ 

  

نظرʈة 
التفاعل 
 الرمزي:

–م،  وأن الأفراد يɴتݤجون سلوك ( موقف اشɢاڲʏ ) حيث يرجع  السلوك إڲʄ انھ متعلبأندورامن  أنصار ɸذه النظرʈة ( ألرت    •
مشɢلة حل ) لأٰهم Ȗعلموا ɸذه السلوكيات ࢭʏ مرحلة ما ،وان الطفل  يتعلم سلوكًا جديدًا بـمجرد مراقبتھ لطفل أو ܧݵص يـمارس مثل ɸذا 

ء كان ذلك ࢭʏ اݍݰياة اليومية ࢭʏ الأسرة أو السلوك  أو من خلال محاكاتھ  لسلوك الآخرʈن  ،وأن الإɲسان يتعلم السلوك من المجتمع حولھ سوا
  المدرسة أو وسائل الإعلام

 

النظرʈة 
السلوكي

ة " 
نظرʈة 
التعلم 
الاجتماع

 ي

•

مقارنھ 
ب؈ن 

المداخل 
السلوكي

ة 
 والمعرفية
والتحليل

 ية 

 

  

  

  

  

 مقارنة بين المدخل السلوكي والتحليلي والمعرفي- السلوكي 

 

مث؈راتࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫانفعالࢫࢫࢫࢫࢫࢫ(المدخلࢫالسلوكي) 

 (ʏالمدخلࢫالتحليڴ)ةࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫانفعالࢫࢫࢫࢫࢫʈمث؈راتࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫدوافعࢫلاࢫشعور

مث؈راتࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫمعۚܢࢫخاصࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫࢫانفعالࢫࢫࢫࢫࢫࢫ(المدخلࢫالمعرࢭʏ- السلوكي
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  مهارات دراسة الحالات الفصل الثالث :  
 مهارات الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية -
 تعريف المهارة.  -
 أنواع المهارات .  -
 المهارات الأساسية .  -
  المهارات المتقدمة . -
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  هارات الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعيةم

W 

Kאא 

אאאאKאאא 

Wאאאא 
 Kאאאאא،א،א،אא

אK 
 אאאאאאאKאא،א،א 

Wאא 

-  אBasic SkillsW 
Kאאאא 

-  Wא 
{אאאאאאא

Kאאא 

אאאאאאאא
אאאא{אאאא

Kאאא 

Wאאא 

1 ( Wאאאא 
אאאאא

א{אא{אאאאאאאא

אאא
{FK2005}121אE 

אאWאאא
{אF{{1420{297E 
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אאאKאאאאא 

אאאאא
אא{א{אא

Kאא{{{א 

אאאאאאאא
Kא 

1EאאWFFאאאאEEK 
אאאאא

Kאא 

אא{אאא
{אאFאא1434E 

אאאא
{אאFאאאאאא{א1428{138E 

 

 

 

 

2( אQuestioningW 
אאאאאאאא{א

Kאאאאא 

אאאאKאאא{א 

{אא{אאא{אא
{אFKא{אא1420{307E 

 

אWאא 

EEFFאWאא
אאאK  
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-  Kאאא 
-  Kאא 
-  Kאאאאאאא 
-  Kאא 
-  Kאא 
-  Kאא 
-  Kאא{אא{אאא 

Wאאא 

- אאאאאא 
- אאא 
- אאאאא 

3( אSilenceW 
{אאא{אאא
אא{{אאא

אאאאאאאאא
א{אאאFKאאא

א{FEאא171E 

4( אאאReflectionW 
אאאאאאאא

א{אWא 

GWאאאEאאFאא 

WאאאGEKKKKKKאFאאאאא 

אWא 

 -  Kאאא 
 -  Kאא 
 -  אאאאאאאאאא

K 
 -  אא،Kאא 

 Kאאאאא 
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 אאאאאא،אא
אאא،אא

Kא 

5( אParaphrasingW 
אאא،אאא

א،אאאאא

K 

6( אFocusingW 
אאאאאא{

W 

- Kאאאאאאאאא 
- Kאאאאא{אא 
- אKאאאא 
- Kאאאאאאאאא 

 
7( אSummarizingW 

א{אאאאאאאא
אKאא 

Kא{ 

Wאאאאא 

.  Wאא 
אאאאא{אאא

Kאאא 

 
.  Wאא 

אא{אאא{א
{אאFKא1434E 
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.  Wאא 
  ،אא{אא

אKאאאאאאא{א 

 

8אKObservationW 
אאאא{אאאא

אאאאאאKKKא{א{א
{FKאאא115}1431אE 

9אKRecordingWאאאאאאא
אK 
Wא 

1. WאאאאKאא 
2. WאKאא{אאאאאא 
3. Wא{אאאא

{אאFא1434E 
4. WאאKאאאאאאא{א 
5. WאאאאאאאKאאא 
6. Wאאאאא{אאאאא

K 
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  :Influencing(Advanced)Skillsالمهارات التأثيرية ( المتقدمة )

אאא{אאאא
אאאאאאאאאא{אאאא{

אאאא{אאאאאאא
Wאא{ 

1 . אExplanationW 
אאא{אאאא

Kא 

2 . אClarificationW 
{אא

Kאאאאא 

3 . אאאSelf-DisclosureW 
אאאאאאא

{אא
אאאאאא{אאאא

Kאאאא 

 

4 . אאConfrontationW 
אאאאאאא

Kאא 

אאא،אאאאאא
Wא{אאאא 

 -  Kאא 
 -  Kא 
 -  K{אאא 

5 . אאLogical ConsequencesW 
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{אאאאאא
אאאאא{א

אאאאאK 

6אאKDirective nessW 
אאאאאאא

{אאא{אא
א{אאאאאאא
אא{אאאאאא

אאאא{אא
אאאא

אאK 

אאאאאאאא
Kאאא 
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  مهارات متقدمة في دراسة الحالات :

  
אאאאאאא 

1JKא 

2JKאאא 

3JKא 

4Jאאא 
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  مهارات متقدمة في دراسة الحالات :

  
WKא 

Wא 

1JKא 

2JKא 

3JKאא 

4J 

5JKאאא 

 
• ،אאאא

א،אאאאאא؛אא
،א،،، 

  
 

 
 

 ،אאאאא،אאא،אא
אא،א،אאא،אאאא،

אא 

 אאא،אא،אאאאא،
אא،א،אאא،אאאא،

א 

 الملاحظة المهنيةא
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 אאא،אאא،אא،אא
א،אא،א،אאא،אאא
א 

 אאאאאאאאאא
אאאאאאאאאאא

אא.  

 אאאאאאאאאאאא
אאאאאאאאאא

.  

 אאאאאאאאא
אאאאאאאאאאאא

אאאא.  

 אאאאאא 
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 (Case Study(بالإنجليزيّة:  دراسة الحالة 
على أنَّها: جَمْع المعلومات عن العميل  بأسلوب مُنظَّم، ودراسة شخصيّته، 

وتشخيص مشكلاته، ومحاولة الوصول إلى حلول مناسبة لها، وتعتمد هذه 
 الملاحظة، والمقابلةالوسيلة على باقي وسائل جَمْع المعلومات، مثل: 

 مكونات دراسة الحالة هي: 

البيانات الأولية ( الاسم والعمر والحالة الاجتماعي والتعليم ...الخ )  •
 المُلخَّص العامّ: وهو مُوجَز المعلومات ذات العلاقة. •

التشخيص: وهو مجموعة الافتراضات القابلة للفحص حول الأسباب  •
 .المشكلةالمُؤدِّية إلى 

الخطة العلاجية وتشمل الأهداف والأساليب العلاجية والتوصيات:  •
 وهي الاقتراحات حول الحالة، مثل: العلاج الطويل، أو السريع.

وهي الاستمراريّة في مراقبة الحالة؛ بهدف التأكُّد من  المتابعة: •
 مدى تحقيق أهداف الإرشاد، وجَمْع المعلومات.
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 مؤتمر حالة  •

WFאCase conference) אW
،EאFאאא
א،אאא،א،

א ،אא ،אא 
אאא،אאא،،אא

אאאא، 
 



80 
 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

• א 

Measures) א،אאאאW
אK 

Jא 

JKא 

- Kא 

- אא 
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.: الارتباط وتكوين العلاقه المهنيه   ثانيا   

אאא 

אWאא
אאאאאא،

،،אאא
Kאאא،א 
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 مهارة تكوين العلاقة المهنية

 انظر الى الصورة نجد ان العميل في أفكاره تشتت وحيرة  

يصل عملائنا الينا لطلب المساعدة وفي اذهانهم صور مشتتة عن ذاتهم وعن 
 مشاكلهم واحتياجاتهم . 

 الاخصائي الاجتماعي يمسك بطرف الخيط 

 أي البدء من بؤرة الاهتمام 
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Wאאאא 

•   

–אאאאאW
א،אאאאא

אאאאאא
Kאא،א 

אאאאא
Wאאאאא 

- ،א،אWאאא
K،א 

Jאא،אWאאא
K،א،א 

J،אWאאאא
אK،אאא، 

–Wאאאאאאא
אא،אאאאא

אאאא،אאא
Kאא 

–Wאאאאאאאאאא
א،אאא،אא

אאאאאאא
K 

أنماط 
العلاقة 
المهنية 

العلاقة المهنية 
التصحيحيةّ أو 

: التقويمية

العلاقة المهنية 
التأثيرية

العلاقة المهنية 
التدعيمية
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 مراحل  تكوين الارتباط والعلاقة المهنية

 

البداية

مرحلة استطلاعية اختباريه تظهر فيها علامات المقاومة •
 النفسيةّ من جانب العميل، يأتي العميل إلى مكتب الأخصائي

مَنْ الأخصائي : وهو يحمل في نفسه تساؤلات عديدة من ضمنها
وما شكله؟ ما طريقة الأخصائي وأسلوبه في التعامل معي؟ هل 
يساعدني أم يسخر مني أم يرفض مساعدتي؟ كيف أطُلِع 
الأخصائي على مشكلتي وهل يصُدّقني؟

الوسط

• لق ويتميز وسط العلاقة المهنية بالاستقرار، فتخفّ مشاعر الق
ما والخوف عند العميل وتنمو بدلاً منها مشاعر الثقة المتبادلة، ك
قلية تتميَّز بالتفاعل العقلي وخاصة عن طريق الاستجابات الع

والموضوعية التي يظهرها الأخصائي الاجتماعي تجِاه مشكلة 
.العميل

النهاية

لأخصائي أما نهاية العلاقة المهنية فتتميَّز بالتمهيد من جانب ا•
حويل لإقفال ملف الحالة إما بالوصول إلى حلّ للمشكلة أو بت

 الحالة إلى مصادر خدمات مجتمعية أو مهنية أخرى، وهنا يجب
مهيداً لإنهاء على الأخصائي أن يبدأ بالتخفيف من حِدّة التفاعل ت

ين ومن أبرز أساليب إنهاء العلاقة التباعد الزمني ب. العلاقة
لال المقابلات، وربط العميل بالواقع، وحَثهّ على الاستق

.خصوصاً في مراحل تنفيذ الخطة العلاجية
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 خطوات تكوين الارتباط والعلاقة المهنية

 

الترحيب بالعميل  أن يشعر العميل بالقبول 
لفظياً وسلوكياً 

يعرف الاخصائي الاجتماعي 
بدوره 

صناعة الانطباع النفسي 
الأول 

البدء ببؤرة اهتمام العميل  تجنب ادانة 
العميل 

تحديد نوع العلاقة  -



86 
 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

: مهارة السؤال والاستقصاء .ثالثا  

•  
• אQuestioningW 

• אאאא
אא{אאא

אאאא
Kא 

• אאאא
Kאאא{א 

• א{אאא
{אאא

אא{א{
K 
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 مهارة السؤال والاستقصاء .

•  
• Wאאא 

• Kאאא 

• Kאא 

• אאאאאא
Kא 

• Kאא 

• Kאא 

• Kאא 

• {אא{אאא
Kאא 
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مفهوم التسجيل  .:  رابعا   

 
• Fא

 א  א א א א
אאאE 
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 أنواع التسجيل

 

يقوم الأخصائي بتسجيل النقاط الرئيسية والمفاتيح اللغوية  :  Recordingالتسجيل
 .التي تستخدم في صياغة المقابلة بعد الانتهاء منها

 :أنواعه 
  :تسجيل كل ما يحدث من البداية وحتى النهاية بطريقة قصصية وواقعيةقصصي 

 يستخدم مع الحالات الفردية.
  :الموضوعات ويراعى التسلسل المنطقي في يتم فيه تحديد اهم الموضوعي

 العرض , مع وضوح وتوافر كافة البيانات .
  : وضع تلخيص شامل لكل ما انجزه الاخصائي الاجتماعي في موقف تلخيصي

التي قام بها  للأدواربعينه ,أي تلخيص ما حدث دون شرح 
 )1434العملاء(الشهراني,

  :ام اللغة المهنية والمصطلحات وضع نمط اكاديمي ,واستخدالتسجيل الاكاديمي
 التي تمت دراستها.

  :تعتمد على عرض المواقف الاساسية في التعامل مع الحالات التسجيل الموقفي
 المختلفة وتسجيل بعض المواقف.

  :تقوم المؤسسة بتحديد البيانات التي تحتاجها في تحقيق التسجيل المؤسسي
 الذي تعمل فيه.اهدافها ,وترتبط هذه بوظيفة المؤسسة والمجال 

 

أنواع 
التسجيل

قصصي

المؤسسي

الموقفي

اكاديمي

تلخيصي

موضوعي
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 مراحل التسجيل  .

 

WאאאאJ 

• JאאאW 

• אא 

• Kאא 

 

مرحلة الخوف 
وعدم القدرة 
على التسجيل

مرحلة 
ر التسجيل غي
الانتقائي

مرحلة 
التسجيل 
الانتقائي
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تسجل مقابلةكيف   
 أجزاء التسجيل

الخطوات
 م 

 :المشكلة التي تم التعامل معها 
 ...........................................................................................................

...........................................................................................................
...........................................................................................................

...........................................................................................................
........ 

 : ما تمّ تقديمه من مساعدة مهنية 
 ...........................................................................................................

...........................................................................................................
...........................................................................................................

...........................................................................................................
........ 

 : التوصيات المهنية للأخصائية الاجتماعية 
 ...........................................................................................................

...........................................................................................................
.... 

وضع تلخيص شامل لكل ما انجزه الاخصائي الاجتماعي في موقف بعينه ,أي 
تلخيص ما حدث دون شرح للأدوار التي قام بها العملاء

1
 ما تم أثناء المقابلة: (التسجيل القصصي )

..........................................................................................................................
..........................................................................................................................

........................................... 
تسجيل كل ما يحدث من البداية وحتى النهاية بطريقة قصصية وواقعية 

يستخدم مع الحالات الفردية.
2

يتم فيه تحديد اهم الموضوعات ويراعى التسلسل المنطقي في العرض , مع 
.وضوح وتوافر كافة البيانات 

3
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 محتويات السجل المهني

 

 

  بعᙬي  ᢝ
ᡨᣎل، وعنوانه، والجهة الᘭذكر أسم العمᘌ ثم (ةᘌي للغاᣃ ) يᣃ ارةᘘة عᘭوتكتب عل  ᢝ ᢔᣐالغلاف الخار

 لها. 

   .لᘭاملة ومشᜓلة العم ةᘭانات الأولᘭشمل البᘻفة الوجه وتدون فيها المعلومات الهامة وᘭصح 

   . ᢝᣘــــخ الاجتماᗫم المعلومات عن التارᒯوتتضمن أ  ᢝᣘحث الاجتماᘘاستمارة ال 

  .تمت مع الحالة  ᢝ
ᡨᣎلات الᗷالمقا

 .خطة العلاج الاجتماعي أساليبها ومراحل تنفيذها

  .لᘭئة العمᚏارات المختلفة لبᗫᖂال

  لها  ᢝ
ᡨᣎة الᘭات والمراسلات والاتصالات التلفونᘘل.    المᜓاتᘭمشᜓلة العمᗷ علاقة 

  .قدمتها المؤسسة أو المؤسسات الأخرى  ᢝ
ᡨᣎالخدمات ال

   .ةᘭة والعقلᘭة والنفسᘭارات والفحوص الطبᘘر المختلفة ونتائج الاختᗫالتقار 

  .ةᘭعن الدراسة الاجتماع ᣆر مختᗫᖁتق

   .مؤسسة أخرى ᣠأخر، أو من مؤسسة إ  ᢝ

ᣍأخصا ᣠإ  ᢝ


ᣍلها من أخصاᗫᖔعة الحالة أو تحᗷمتاᗷ ملخصات خاصة
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  المهارات الأساسية في التسجيل المهني .
  ( تدريب )

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Jאאאאא
Kאאא 

عند مقابلة اݍݰالة ن ح سمح الاخصائي بجو من الراحة الۘܣ Ȗشعر فيھ بالثقة وحرʈة التعب؈ر مع تزوʈد اݍݰالة بمعلومات تخص ممارسة 
اݍݵدمة الاجتماعية ودور الاخصائي الاجتماڤʏ لزʈادة مستوى الثقة وبث روح الامل والطمأنʋنة دون ادɲى احساس بتجاɸل اي مشاعر او 

ɸار او وجود رɢالمقابلة مع اݍݰالة الوان من الاستجابات والمهارات مثل : اف ʏبھ او ضيق ولقد مارست ࢭ 
 صنع الانطباع الاوڲʏ وذلك خلال الȎشاشة والتلقائية المشبعة بالȎساطة والثقة والصدق .   -

م اݍݰيل الدفاعية واساليب اعقب ذلك مارست مع اݍݰالة الهدف الاخر Ȋعد صنع الانطباع الاوڲʏ وɸو اتجاɸات سلوكيھ نفسيھ لتحطي
المقاومة المݵتلفة ومواجهة المشاعر السلبية كاݍݵوف والقلق والردد واݍݰ؈رة والانɢار والغضب والالم والشعور بالنقص وطلب التعاطف 

كسلطھ كرٱهة اڲʄ  الغ؈ر عقلاɲي وɸذه الممارسة كانت للتطم؈ن  وبث روح الامل وان مشɢلتھ لها حل وقبول مساعدتھ ولا ʇعتر مساعدȖي لها
 النفس وان ارادتھ حاضره بتقرʈره لنفسھ فيما يحب ان يɢون وايضا بإعطائھ بالإيحاء بان لديھ اراده تحرره من الشعور بالنقص   .

  
شــــــــبھ  واݍݰالة ن ح كانت اســــــــلوب ممارســــــــھ تنمو تدرʈجيا وبدأت العلاقة المهنية بمرحلةب؈ن الاخصــــــــائي الاجتماڤʏ  ان حالة العلاقة المهنيھ

 والاســــــــــئلھوالۘܣ ظهرت ࢭʏ ســــــــــلوك وقائي ودفاڤʏ من خلال الردد  العلاقھن ح وظهرت فٕها مقاومھ لبدء  اݍݰالةاختيار واســــــــــتطلاع من قبل 
زادت المشــــــــــاعر وتفاعلها اك؆ر من الافɢار للتعب؈ر عن الاحاســــــــــʋس كنوع من الاســــــــــتكشــــــــــاف والتحليل والعلاج وتم  المرحلةوࢭɸ ʏذه  المتكرره

 معها والتفاعل مع اتجاɸاٮها وذلك ٭هدف اɲشاء مناخ نفسۜܣ مناسب . التجاوب 
الثقة فيھ واختفت ن م تخآـــــــۜܢ الاخصـــــــائي الاجتماڤʏ او فاقده  اݍݰالةفهܣ حالة من الاســـــــتقرار فلم ʇعد  اما مرحلة وســـــــط العلاقة المهنيھ

  وتقدير ذلك . الاجتماڤʏ وࢭȖ ʏعاطفھ وتقديم المساعدهمشاعر اݍݵوف والقلق ونمت الثقة اك؆ر ࢭʏ العلاقة وثقة المرʈضة ࢭʏ الاخصائي 
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  الفصل الرابع :  دراسة حالات تطبيقية

- אK 
- Kא 
- K 
- K 
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  (رهاب اجتماعي ) دراسة حالة

Wא 

אאsocial Anxiety Disorder  א א   אא
אאאאאאאאאא

אאאאאאאאאא
Kאאאאאאאאא 

אאאאאאאאאאא
אאאאאאא

אאאאאאאאאא
אאאאאאאאא

אאאאאאK 

אWא 

אאאא 

אאא،א  א
אא،אא،א

،אאאא
،אאאאאא،א
אאאK 

 
אאאא 
א،،אאא

א،אאא،אא
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،אא،אאא،
אאאא،Fא

אDesensitization). 
،אאא،א

،אא
א،אאא
אK 

 
אא 

،אא
א،אא،אWאא؟א

אא؟אאא؟א؟،
אאK 

 
 

אא 
אא،א،

JJאאא،א
אאאאאK 

אאאאא،א،
אאK 

�

 

�
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  حالة ( حالة اقتصادية )دراسة 

�

אאW3LL2019  

Wאא 
Kאאא 

אאאא
אK 

Wא 
55אאאאאאא

אאאWאאאאאא
א 

- אאאאאאאא
אאא 

- אWאאאאא
אאKאא 

- אאאאאא
אאא 

- Wאאאאאאאא
אאאאאא

Kאא 
- Kא 

- אאא17K 
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- אWא5אKא H4אאFאא17
א9אאאEא

Kאאאאאא 

- אאאאK 

- אאWאאאא4אאאא
?אא? 

- אאWא1000אאא 

א6HK 
- אWאK 

- אWאאאK 

- אWאאאאאאא
אאא،א،א

،אא،אא،א،א،אאא
אאאHאאאא

אHאאFKא 

- אאWא 

1- אKאא 

2- Kאאא 

3- K 
 

Wאאאאא–א
א–אאKאאא 

WאאאFא–אEאאJאא–אא–Kאא 
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Wאא 
אאאאאאא

אאאאאאא
אאאאאאא

אאאאאאא
אאK 

אאאאאאאאא
אאאאאאאאא

אא  .�

אאאאאא
אאאאאאא

אאאאאא
אאאאאאאא

אאאאאאאאאאאא
אא  . �

אאאאאאאא
אאאאא

אK 

אאאאאאא
אאאאא

אאאאאאאK
אאאאא

אאאKא 
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אאאWא 
- ؟אאאאאא؟ 

- KאאאאאאאK؟אאא 

- ؟אאא 

- ؟אאאאא 
 

Wאא 
WאאאאאאאאWא

אאאאאאאאא
אאאאאאאאא

אאאאאא
Kאאא 
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  )مشكلة زوجيه  حالة ( دراسة 

 

Wא 

- WאאKא55אא6א
19אא17אאא

Kאא 

- אאW40،KKKK
אאא 

אאאא90אא،
،אא،א

אאאאא
Kאאאאאא، 

 

Wא 

Kאא?אאא55??40،?
?אאאאא?אאאאאא

אcommunication problemK 

Wאאאאאא Jאאא
אא؟א 

- אאאאWא؟א. 
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אאK،KKא
Kאאא،א

אאאא،
אKאא

KEאאFא، 

אאאאKWא
Kא80א

Kא 

- ؟א،א،W? 

Wאא،אאא
אא70אא٪60אאא

Kאא 

 Wאאא 

- אW4א،אא،א
אאא،
אאא،אאא

–אאא
אאאאאאא

Kאאא 

- אאאאאא
אא،،אא

،אאאאאא
K 
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- אא?אא?אאW
אא7אא

אאאאא
Kאאא? 

אאאאאaimente،?א
אאKKאאאא

Kאאאאא 

 

 אW 

א،אאא18א25
א?אאאאאא

אאא?7אא
אאאאא

Kאאא?א 

א،אאאאא
Kאאאאאאא 

- אW 

- אאW6Kא 

- אאאאאאW
א 

- WאאאKאאאא
אאא 
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- אאאfonctionnement sexuelWאאא
אKאא،א

Kא 

- אאsupport socialא،אW
אאאאKאאא

K 

- אאl’indépendance et la jalousieאאאW
Kאאא،אא 

 אאExplication causale de la criseW 

אאאאאאאא
אאאאאאאאאאאאא

Kאאאא 

Kאאאאאא،אאאא،א
אאאאאאאאאW 

1- Kאאאא 

1. KEFאאאא 

2. Kאאאאא 

 
- א؟אאאאW

KKK؟ 

אאאW 
1- אאKאאאא 

2- Kאאא 
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 Wא 

- אאא 

- אאאא(lucke and wallace, 1959) 

23Kאאאא 
- EאאאFאא(navran, 1967) 

25Kאאאאאאאא 
- אא(Weiss and margolin, 1978) 

29אא
K 

- אא(Azrin, Naster and Jones, 1973) 

10?F?،א1973E
Kאא 

3 Jאאאאאאאא
W،א 

1- אאאא 

2- Kאא 

3- אאאאא،אKא 

  אאאאאא
Kאא 

4- Wאא 

Wאאאאאא 

1- אK 
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2- אאאאK 

3- אK 

4- Kא 

5- Kאאאאא 

 Wא 

FWight, Perreault and Mathiew, 1977E‘אא
אאא،אFאא

?KEא،א?1979F80 J90℅Eא
Kאאאאא 

 Wאאאא 

אאא،
W 

1- Kאאא 

2- Kאאאאא 

3- Kאאאאא 

 
1- Wאא 

،Fאאאאאא
אKEKKK،אאא،אאא،א

??1979?،א?1977אאK
FאאKאאאO. 

Fontaine/ J. Cottraux/ R. LadouceurאE
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?؟אא،אאא?WאKאאאK
אאא

K 

 אא؟ -1

4- אא،אאא
אאאאFאKEא 

5- WאאאFאאאא
KEאאא 

6- אאאא7אא 

7- אKא 

8- אFאאאאא
אאאKE 

9- אFאEאא
אKK 

 Wא 

אאאאאא 

אאאWא–אא–אא–
אא 

אWא–אא–Kאאא 
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 Wאאא 

1- אאאא،אאאW
Kאאאאא 

2- אאאWאאאא
Kא 

3- אאאא؛אLא؛אLאW
KאLא؛אאLא 

4- אאאאאאאאאW
Kאאאאא، 

5- אאאאאאW
אאאאKאאא
א،א،א،א

Kאא 

6- אאWאא،אאאאא،
Kאא 

7- אאאאWא،
Kאא 

8- Wאאאאאא
Kא 
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9- Wאאאאא
אאאאא،א

FאאאKEאאא 

10- Wאאאאא
Kאאאאאאא 

   ؟  التقييم والȘܨݵيص الٔهائينموذج لكيفية  كتابة 

  لة  : رقم اݍݰا

  مشɢلة ܵݰية نفسيھ اجتماعية .تصɴيف اݍݰالة العام :  

   التصɴيف الطائفي : اضطرابات سمات ܧݵصية نفسيھ مع اضطرابات كرب ماȊعد الصدمة  

  مݏݵص عن اݍݰالة :

ارملھ متوࢭʏ زوجها ࢭʏ نفس اݍݰادث الذي Ȗعرضت لھ ونتج عٔها اصابة ࢭʏ اݍݰبل الشوكي سعودية  سنھ 23و.م العمر  المرʈضة
افقدٮها القدرة عڴʄ اݍݰركھ وصعوبة ࢭʏ الكلام تم تنوʈمها ࢭʏ مسȘشفى (   ) اݍجناح رقم (  ) تɴتܣ لاسره ممتده وȖعʋش بمنطقة 

اشهر واصابة اݍݰبل الشوكي  7رضها لݏݰادث قبل التنوʈم بـ نائيھ ومستوى Ȗعليمها منخفض ولدٱها مرافق وۂʏ الام متعاونھ . Ȗع
  الذي نتج عنھ فقد اݍݰركھ وصعوبة ࢭʏ الكلام ووظائف الذات الاساسيھ . 

  

  الوضع اݍݰاڲʏ لݏݰالة : 

اتھ والتفك؈ر ࢭʏ اݍݰادث وفقد الزوج ووف الذɸۚܣ بالذنب والندم والشرود مع Ȋعض من الشعور   والانɢار Ȗعاɲي اݍݰالة من التبلد
لما حدث وعدم   والاسȘبصار الوجداɲي التفرʉغ عدم – اݍݵوف للاكل مع اɲعدام للشهيھ مع مجموعھ من المݵاوف و اݍݰزن 

 اسȘيعابھ 

مع اسرٮها والفرʈق الطۗܣ ووسائل التواصل الاجتماڤʏ المتاحھ بالمسȘشفى وعند اݍݰديث والكلام  الاجتماعية مع ملاحظة العزلة
 الذات عن التعب؈ر عدم مع الذات مفهوم انخفاض الانفعاڲʏ و الاجتماعية ࢭʏ حياٮها عدم الاتزان يتܸݳ من شرحها للمواقف

وبعد تطبيق Ȋعض المقايʋس عڴʄ اݍݰالة وجدنا لدٱها Ȋعض السمات الܨݵصية السلبية الۘܣ تؤثر عڴʄ الموقف الاشɢاڲʏ وتتمثل 
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 الاقتصادية والعوامل والثقافھ التعليم مستوى  انخفاض – سرهالا  مساندة مع وجود عدم الاسȘسلام – التجنȎية – ࢭʏ الانطواء
  الهوايات  ومن ɸنا يتܸݳ ان العوامل الذاتيھ للمشɢلة ۂʏ :  ممارسة وعدم العمل وعدم الفراغ بجانب

 سمات الܨݵصية لݏݰالة .  -
-  . ʏانخفاض مفهوم الذات وعدم الاتزان الانفعاڲ 
 الاكتئاب والقلق وكرب ما Ȋعد الصدمة .  -
-  : ʏذه العوامل الذاتيھ مع العوامل البيئيھ الۘܣ تتمثل ࢭɸ تفاعلت 
 الوضع الصڍʏ اݍجسدي .  -
 فقد ووفاة الزوج ࢭʏ اݍݰادث الذي نتج عنھ الاصابھ والاعاقھ .  -
 ضعف وتخلف دور الاسره لدعم اݍݰالة . -
  هوايات وتنميْها . عدم العمل وانخفاض مستوى التعليم بجانب وجود وقت فراغ غ؈ر منظم مع عدم ممارسة ال -

  

  الاجراءات الاولية : 

زʈارة المرʈضھ وتقديم المعلومات الاساسيھ عن المسȘشفى واݍݵدمات الاجتماعية المقدمة وتوضيح دور الاخصائي  -
 الاجتماڤʏ مع التأكد من الاȖي : 

 مدى جدوى ونوعية العلاقھ المهنيھ الۘܣ يتم اختيارɸا .  -
- ʋمن الطب ʏالملف الطۗܣ . التأكد من الوضع الصڍ ʄمؤتمر اݍݰالھ والاطلاع عڴ ʏب والتحليل ࢭ 
استكشاف اݍݰالة ومدى قابليْها للنجاح ࢭʏ التدخل المهنܣ الشامل العلاڊʏ مع استخدام قياس ݍجدوى التدخل المهنܣ  -

Social  Intervention Effective  Measurable S.I.E.M    . 
 التقييم والتحليل الاجتماڤʏ لݏݰالة  -
 لعلاقھ المهنيھ العلاجية . بناء ا -
 استمراراية تقديم الدعم والزʈارة المستمرة .  -
 وضع خطھ علاجية لݏݰالة .  -
- . ʏر اجتماڤʈعة واٰهاء مع كتابة تقرȊوضع خطة متا 

  

  العوامل الذاتيھ : 

لدى المرʈضھ سمات ܧݵصيھ تتفاعل مع الوضع الصڍʏ حيث لدٱها سمات الܨݵصية الانطوائيھ  سمات الܨݵصية  : -
اݍݵوف اݍݰزن  –الشرود الذɸۚܣ  –الشعور بالذنب  -مع سمات من الܨݵصية التجنȎية والاسȘسلاميھ كالتبلد والانɢار 
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جداɲي والاسȘبصار  بالذات وانخفاض عدم التفرʉغ الو  –فقد الزوج . اݍݵوف  –عدم الشهيھ للاكل  –الشعور بالندم  –
 مفهوم الذات. 

تفاعلت ɸذه العوامل الذاتيھ مع العوامل الاجتماعية كما ذكرنا ࢭʏ الوضع الصڍʏ والعوامل الاجتماعية كوفاة الزوج  -
انخفاض مفهوم الذات مع عدم التعب؈ر عن الذات وضعف  –الاتزان الانفعاڲʏ  –واݍݰدث الصادم العزلة الاجتماعية 

  دور الاسره وعدم اكمال التعليم / الوظيفھ 

  

تمالات /الاح  م
  الانطباعات

  تفاصيل

  اݍݵوف  –الشرود الذɸۚܣ  –الشعور بالذنب  -التبلد والانɢار   كرب ما Ȋعد الصدمة نفسية   1
  فقد الزوج .  –عدم الشهيھ للاكل  –الشعور بالندم  –اݍݰزن   اكتئاب   2
  عدم التفرʉغ الوجداɲي والاسȘبصار  –اݍݵوف   اضطرابات قلق   3
4   ʏالعزلة الاجتماعية   انخفاض التكيف الاجتماڤ–  ʏانخفاض مفهوم الذات مع  –الاتزان الانفعاڲ

عدم التعب؈ر عن الذات وضعف دور الاسره وعدم اكمال التعليم / 
  الوظيفھ 

  الاسȘسلام  –التجنȎية  –الانطواء   السمات الܨݵصية   5
وى التعليم والثقافھ انخفاض مست–عدم مساندة الاسره عوامل اجتماعية  6

والعوامل الاقتصادية بجانب الفراغ وعدم العمل وعدم 
  ممارسة الهوايات
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  الرسم البياɲي لȘܨݵيص اݍݰالة : 

  

  
  

  

  

 -سمات الشخصية 
الانطوائيه والتجنبية 

 عدم مساندة/ والمستسلمه 
اعية الاسره والتنشئة الاجتم

16%
الحادث المروري/ الحزن 

21%

ضعف / القلق 
التكيف الاجتماعي

16%

كرب مابعد 
ة الصدمة النفسي

وفاة الزوج/
26%

انخفاض 
مفهوم 
/  الذات 

العزلة 
الاجتماعية

21%

Other
47%

 تفاعل العوامل الذاتيه والبيئيه المؤدية للموقف الاشكالي

ة الانطوائيه والتجنبي -سمات الشخصية 
ئة عدم مساندة الاسره والتنش/ والمستسلمه 
الاجتماعية 

الحادث المروري/ الحزن 

ضعف التكيف الاجتماعي/ القلق 

وفاة الزوج/كرب مابعد الصدمة النفسية 

3

4

3

5

4

3

4

55

4

0
0.5
1

1.5
2

2.5
3

3.5
4

4.5
5

الانطوائيه  -سمات الشخصية 
ساندة عدم م/ والتجنبية والمستسلمه 

الاسره والتنشئة الاجتماعية 

الحادث المروري/ الحزن 

عيضعف التكيف الاجتما/ القلق 
فاة و/كرب مابعد الصدمة النفسية 

الزوج

العزلة / انخفاض مفهوم الذات 
الاجتماعية

لمؤدية  ا يئيه  ب ل تيه وا ذا ل ا لعوامل  ا تفاعل 
للموقف الاشكالي 

العوامل الذاتيه العوامل البيئيه Column1
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  مناطق العلاج والمساعده : 

 : ʏاݍجوانب الواجب التأث؈ر فٕها ۂ  

ࢭʏ سمات ܧݵصية اݍݰالھ اولا مثل Ȗعديل سمات اݍݰالھ الانطوائيھ والتجنȎية والاسȘسلاميھ مع تقديم المعونھ النفسيھ  -1
 كالدعم والاطمئنان والȘܨجيع . 

علاج انخفاض التكيف الاجتماڤʏ وذلك بتخفيض العزلة الاجتماعية وزʈادة الاتزان الانفعاڲʏ والرفع من معرفة مفهوم  -2
 .الذات 

 :  

مناطق الضعف :  وتمثل ࢭʏ اضطراب السمات الܨݵصية وانخفاض مفهوم الذات وضعف التكيف الاجتماڤʏ  -أ  -
 واܷݳ ارتباط واɲعدام دور الاسره مع عدم الاتزان الانفعاڲʏ والقلق والاكتئاب وۂʏ العوامل المباشره والاساسيھ لها

 فٕها. والمساعده علاجها يمكن الوقت نفس وࢭʏ الاجتماڤʏ النفسۜܣ والوضع الܶݰيھ بالمشɢلة
وࢭʏ الظروف المݰيطھ تتمثل نقاط الضعف ضعف ࢭʏ دور الاسره مع عدم توفر عوامل شغل وقت الفراغ والرفيھ وتطوʈر الذات 

 . 
مناطق القوة وۂʏ الامɢانيات القائمھ ࢭʏ اݍݰالة او الظروف المݰيطھ وتتمثل ࢭʏ الرغبھ للتطوʈر والتغي؈ر مع كمون  –ب  -

 الاراده والمساعده من الاسره وۂʏ عوامل لم ȖسȘثمر بصورة مناسبة . 

  
  

  

  

سمات 
الشخصية

مفهوم 
الذات

التكيف 
الاجتماع

ي

الاتزان 
الانفعالي

القلق 
والاكتئاب

الاسره الفراغ
الامكاني

ات
الرغبه في 

التغيير 
التعليم

الوضع 
الاقتصاد

ي

مناطق القوة  1 1 1 1 2 5 1 1 5 5 1

2مناطق الضعف  5 5 4 4 4 5 5 5 0 1 5

1 1 1 1
2

5

1 1

5 5

1

5 5
4 4 4

5 5 5

0
1

5

0

1

2

3

4

5

6

مناطق العلاج والمساعدة 
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 ʏتقييم الوضع الصڍ  

مما ادى اڲʄ ضعف كب؈ر ࢭɸ  ʏـ ȊسȎب حادث مروري 11/10/1435م مصابھ ࢭʏ اݍݰبل الشوكي منذ  المرʈضھ و .
  الاطراف وصعوبھ ࢭʏ الكلام والتحدث .

تصل ب؈ن أسفل  -ɲسيج عصۗܣ  -بأنھ حزمھ من الاعصاب  ʉSpinal Cordعرف اݍݰبل الشوكي( النخاع الشوكي ) و 
وتخرج ɸذه الاعصاب لتغذي  Vertebral Cordالعمود الفقري المݸ وتمر من خلال القناه الشوكيھ ࢭʏ فقرات 

  الطرف؈ن العلوʈ؈ن والطرف؈ن السفلي؈ن والصدر والبطن.

ماۂʏ مهمھ اݍݰبل الشوكي( النخاع الشوكي ) : بأختصار شديد مهمھ اݍݰبل الشوكي( النخاع الشوكي ) ۂʏ نقل 
لأعطاء الاوامر للعضلات بالانقباض والاɲسباط  اڲʏ سائر اطراف اݍجسد وذلك  Brainالاوامر العصȎيھ من المݸ 

وتɢون ɸذه الاوامر صادره عن المݸ . كذا تتحكم ࢭʏ العمليات اݍݰيوʈھ كمعدلات زʈاده ضربات القلب والتنفس 
  والمثانھ البوليھ.

  Spinal Reflexesولأعصاب اݍݰبل الشوكي دور ايضا ࢭʏ عمليھ Ȗعرف بالفعل المنعكس 

زوج صدرʈھ  12..... و Cervical Spinal Nervesأزواج عنقيھ  8زوج مٔها  31كيھ يبلغ عدد الاعصاب الشو 
Thoracic   أزواج قطنيھ  5... وLumbar   ھ  5وʈازواج ܿجزSacral   وزوج واحد عصعظۜܣCoccygeal  .  

  ݍݰمايْها من الاصابات  Spinal Cordوتحاط ɸذه الاعصاب الشوكيھ بالعمود الفقري 

  بالنخاع الشوكي الاعراض التالية:ȖسȎب الاصابة 

 .اݍݰركة ʄفقدان القدرة عڴ  

 .شمل الاحساس باݍݰرارة، الرودة او اللمسʉفقدان الاحساس، و  

 .طرح البول ʄفقدان السيطرة عڴ  

 ) ازدياد وت؈رة المنعكساتReflex) وتوتر العضلات (Muscle tone.(  

 سۜܣ واݍݵصوبةɴضعف قوة الاداء اݍج  

 .اطراف الاعصاب المتضررة ʏالشعور باوجاع او الوخز ࢭ  

 التنفس، السعال وخروج افرازات من الرئة ʏصعوبة ࢭ  
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 اݍݰبل وʈمتد اݍجمجمة Ȗسܢ عظمية علبة داخل المݸ وʈقع ، الشوكي واݍݰبل المݸ وʉشمل: المركزي  العصۗܣ اݍجهاز
 العصۗܣ اݍجهاز: ثانيًا.العظام داخل العصۗܣ لݏجهاز اݍݰماية يوفر مما الفقاري  العمود خلال المݸ من الشوكي
ʏشمل:  الطرࢭʉالأعصاب وتقسم ، المݵتلفة بالأعضاء المركزي  العصۗܣ اݍجهاز تصل الۘܣ الأعصاب سلسلة و ʄإڲ 
 أعصاب. المݵية الأعصاب وȖسܢ واݍجذع والفك؈ن كالعيون  الرأس ࢭʏ تراكيب إڲʄ المݸ من تخرج أعصاب:  نوع؈ن
  ) بالشɢل كما(  الشوكية الأعصاب وȖسܢ اݍجذع ࢭʏ المݵتلفة والراكيب والأرجل الذراع؈ن إڲʄ الشوكي اݍݰبل من تخرج
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אאא
אאאKאאאא 

)2 ( JאאWאWאאא 
مثل الصدمة النفسيھ والكبت  الواܷݰةȊعد النظر ࢭʏ الوضع الصڍʏ ࢭʏ اݍجوانب النفسيھ حيث الانفعالات 

خلف اساليب المقاومة  المقنعةوالقلق والت ظهرت ࢭʏ نرات الصوت والعين؈ن والبɢاء وٮهدج الصوت والانفعالات 
 المݵتلفة مثل الȘسامح الاسȘسلامي الزائد 

نظرا لعدم التدخل المهنܣ Ȋعد اݍݰادث وبالتاڲʏ تم  مقبولةالصڍʏ : كانت درجة  الوضع تقبل درجة - )3(
 ʏدرجة تقبل الوضع الصڍ ʄعكس عڴɲمما ا ʏوالاجتماڤ ʏالوضع الصڍ ʏذا الموقف ࢭɸ ارامتصاصɢبالإن 

 . ʏسلام وعدم الوڤȘوالاس  
ݵيصية وتطبيق :Ȋعد تحليل الܨݵصية وعقد المقابلات الȘܨ الذاتية والعوامل الܨݵصية قوة - ) 4(

وɸذه  وتجنȎيھ ومسȘسلمة انطوائيةمقياس الܨݵصية ( مرفق) وجدنا ان المرʈضھ لدٱها سمات ܧݵصية 

אWابرز  
1. אאאאאא،

אאאאאאאאאאF
אFאאאאEKKKאא

KEKKא 

2. אאאאאאEא،א،אF
Kאא 

3. אאאFאEאא،א،א،א،
Kאאא 

4. אאאאאאא،
K 

5. אאאאאא
Kאאא 

6. אאאאאF
KאאאאאE 
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7. אאאאאאאK 

8. אאאאEF
KEKKאאאF 

9. אאאKEאאאאF 

10. אאאאאאאא
K 

11. אאאאFא
KאאEאא 

  رةالسماتɸسلمھ : والملاحظةمن المقابلة والقياس  الظاȘالܨݵصية المس ʏࡩ 
ومسايرٮهم ࢭʏ أغلب الأحوال ومجاملْهم وال؇قول عند رغباٮهم ولو عڴʄ  الميل إڲʄ موافقة الآخرʈن .1

حساب الܨݵص فهو لا يجرؤ أن يقول : لا أو لا أرʈد أو نحو ذلك ،و لذا فإنھ يك؆ر من قول : ɲعم 
 ،ܵݳ ، حاضر أȊشر ، سم لمن ʇستحق ذلك ومن لا ʇستحق.

إذا كانت مخالفة لمعظم آراء  ووجهات النظر ولاسيما ضعف القدرة عڴʄ إبداء الرأي الܨݵظۜܣ .2
 الآخرʈن.

( رضا ، اسȘياء ، حب ، كره ..) وحȎسها ࢭʏ أعماق  ضعف القدرة عڴʄ إظهار المشاعر الداخلية .3
 النفس.

 وخشية إزعاجهم (جرح مشاعرɸم). اݍݰرص الزائد عڴʄ مشاعر الآخرʈن .4
 . ضعف اݍݰزم ࡩʏ اتخاذ القرارات .5
 (الذلة).التواضع ࡩʏ غ؈ر موضعھ ولغ؈ر أɸلھ  .6

  : التجنȎية  الܨݵصية ࡩʏ والملاحظة والقياس المقابلة من الظاɸرة السمات  •
Ȋشɢل مݏݰوظ جداً (يتجنب التقاء العيون دائماً أو غالباً ) مع ضعف الصوت وحۘܢ  ضعف التواصل البصري  -

 وإن كان اݍݰق لھ ومعھ الرɸان والشهود .

  إثبات الذات.نقص واضح في مهارات التواصل الاجتماعي ومهارات  -
الخجل ..) رغم  الارتباك،خوفاً من الانتقادات وهرʪً من الاحراجات المتوقعة ( تجنب الاندماج الاجتماعي ومخالطة الناس -

الرغبة في المخالطة وعدم الاستمتاع ʪلوحدة (مقارنة ʪلشخصية المعتزلة)، وحينما يتأكد من قبول الآخرين له ورضاهم عنه 
 يخالطهم.

 والقدرات.عن المبادرة وإظهار الإمكاʭت  والإحجام التقوقع والانكفاء على الذات  -

  المبالغة في احتقار الذات وتصغير القدرات وتقليل الطموحات. -
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عدم تكيفها مع  بأسبابوذلك  مقبولةلدى المرʈضھ  والموائمة: لا حظنا ان التكيف  الاجتماڤʏ التكيف - )5(
 سابقا مما ادى ذلك اڲʄ تأثرɸا النفسۜܣ الاجتماڤʏ نȘيجة الوضع الصڍʏ . تأɸيلهاوعدم  الإصابة

 الذاتيةحسب معطيات النتائج والتحاليل للܨݵصية وعوامل الܨݵصية  الاجتماڤʏ: الاندماج عڴʄ القدرة )6(
عڴʄ الاندماج الاجتماڤʏ ضعيف اڲʄ حد كب؈ر وبالتاڲʏ تم وضع خطة علاجية ࢭʏ  اݍݰالةفان قدرة  والبيئية

واݍݵامسة لمعاݍجة Ȗعديل سمات الܨݵصية لݏݰالة وترتكز عڴʄ تقوʈة وظائف  والراȊعةقابلة الثالثة الم
  الذات اݍجانب اݍݰسۜܣ والادراك والتفك؈ر  واتخاذ القرار .  

  

  التقييم النفسۜܣ الاجتماڤʏ (قبل ) : 

من خلال تطبيق مقياس قوة الذات وقياس الاكتئاب والقلق والملاحظة المهنية وما نتج عنھ من خلال المقابلات 
  وجدنا الاȖي: 

  ضعيف عناصر التقييم م
)1(

  مقبول 
)2(

  جيد
)3(

جيد 
  )4جدا(

  ممتاز
)5(  

  الدرجة
  الهدف  قبل

  5  3 �����  دور الأسرة ࢭʏ دعم المرʈضة  1

  4  1 �����  للمرʈضةاݍݰالة المعنوʈة  2

3  ʏ4  2 �����  درجة تقبل الوضع الصڍ  

  4  2 �����  قوة الܨݵصية والعوامل الذاتية 4

5  ʏ4  2 �����  التكيف الاجتماڤ  

6  ʏالاندماج الاجتماڤ ʄ4  1 �����  القدرة عڴ  

  

  

  

  

  

  



120 
 

  العلاجية ݍݵطةا

  اݍݵطوات والاجراءات المهنية مع اݍݰالات

  
  م

  
  اݍݵطوات 

  
  

  
  المرحلة 

  
  التدخل المهنܣ 

 الاطلاع عڴʄ الملف الطۗܣ
1  ʄاݍݵطوة الاوڲ  

مع 
ج

ت 
وما

لمعل
ا

  

ʏف بالأخصائي الاجتماڤʈالتعر  
  الانصات العلاڊʏ    اݍݵطوة الثانية  2
  التفرʉغ الوجداɲي العلاڊʏ    اݍݵطوة الثالثة 3
  بناء العلاقة المهنية  اݍݵطوة الراȊعة 4

 تقييم التدخل المهنܣ قبل
  اݍݵطوة اݍݵامسة  5

يم
قي
الت

  

  اجراء التقييم لمناطق الدراسة والعوامل 
  التحليل والȘܨݵيص   اݍݵطوة السادسة 6
  بناء اݍݵطة العلاجية   اݍݵطوة الساȊعة 7
  اݍݵطوة الثامنة 8

لاج
الع

عة  
Ȋتا
الم

  
  العلاج والمساعدة واݍجلسات

  تقييم التدخل المهنܣ Ȋعد   اݍݵطوة التاسعة 9
  العاشرةاݍݵطوة 10

لاج
الع

اء 
اٰه

  

  اتخاذ القرار بأٰهاء العلاقة المهنية
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  اݍݵطوات والاجراءات المهنية مع اݍݰالات

  

جمع   الاوڲʄ  اݍݵطوة  1
  المعلومات 

  الاجتماڤʏ بالأخصائيالتعرʈف 

אאאאאאאאא
אאאאWא 

� אאאאאLאK 

� אאאאאLKא 

� אאא 

� אWאאאKאא 

� LאאאאאאKא 

� אאFאאאאאאאא
Kא،Eא 

� אאאאאאא
K 

� אאאאאאא
Kאאאא 

� אאאאאא
Kאאא 

� א  אאאא
Kא 

� אאאאאאאאא
Kאא 
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  اݍݵطوات والاجراءات المهنية مع اݍݰالات

2אא אא 

אאאאאאאא
Wאאאאא 

 -   א  א א א  Wא א     
אKאאא

אאאאאאאאאK
Kאאאאא 

- אאאWאאא
KאאאKאא

אאאאאאאא
Kאאאאא 

- אאאאאאK 
- אאאאאאאאאK 
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  مع اݍݰالاتاݍݵطوات والاجراءات المهنية  -

2אא אאאא 

Wאאאאאא،אא
،אאאא

א،א 

אאאאא
אאאW 

• א 

• אאFאאאאאאא
KE 

• אאאאא
אא 

• אאאא 

• אאאאFאא
E 

• אאאאאא
אאאאאKKאא

אאאאאאאK 

• אאאא
אאאKK 

• אא 

• אאFאאEא 
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• אאאstress boolאאאא
אאKא 

 

Wאאא؟W 

אאאאאאאא
אא אאא אאא אא

אאאאאאאאאאא
אאאאאאאאאאאאא

אאאאאאאאאאאא
אאאאאאאאא

אאאאאאאאא
אאאאאאאאאאא

Kאאא 

 
 

المعونه 
النفسيه 

العلاج المعرفي 
السلوكي

العلاج السوكي يالتحليل النفس العلاج الاسري
العلاج 

المتمركز حول 
الحل 

العلاج 
المتمركز حول 

العميل

العلاج العاطفي 
العقلاني 

تعديل ذاتي  2 3 1 4.5 1 2 5 3

تعديل بيئي 1 1 1 1 5 5 1 1
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4

5

6
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Chart تحليل بياني لخيارات المساعده
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- אאא8L12L2015  
- אא 12L12L2015  
- אא 15L12L2015  
- אא17L12L2015  
- אא19L12L2015  
- אא21L12L2015 א א 
- א23אL12L2015 א  
- אא27L12L2015 אאא אא 
 

Wא 

� אאאprepare Interview  

� אאProvisional Relation    

� אArea  plan checklist Collect  information  

� Social  record form 

� אMeasurement 

� אאאPsychosocial  support  plan  

� Fא1FE2EExercise 

� אאאSignature 
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o אאאאאKאאK 

אאאאWא 

1- Kאאאא 

2- אאאאא55
Kא 
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אאאאאאDSM-IVא
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 אאאאGoldberg1999K 
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 Kא 

 אאאPTSD 
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5- K 
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אW 
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- אK 

- אאאFאאE 

- אאאאFאאE 
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- F1E24J3J2015 Lא  

�

�
 

 

 

 

 

دور الاسره 
في دعم 
المريضه

الحاله 
المعنويه 

درجة تقبل 
المرض

قوة الشخصية 
التكيف 

الاجتماعي 
القدرة على 

الاندماج

قبل 3 1 2 2 2 1

الهدف 5 4 4 5 4 4

الواقع 4 2 3 3 2 2

3
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2 2 2

1
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4 4

5

4 44
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3 3

2 2
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قبل الهدف الواقع
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 في الختام 

 

 

جميع الزملاء المتخصص؈ن والعامل؈ن ࡩʏ القطاع الاجتماڤʏ ݍنتمۚܢ ࡩɸ ʏذا الإصدار ان 

 الاستفادة ونتمۚܢ ان يقدموا مقرحاٮهم وتواصلهم 

 ʏالايميل التاڲ ʄعڴ 

tasmri@kfmc.med.sa  
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