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 شكر وتقدير 

 "يمكنني أن أشعر بقصصهم بداخلي". "لدينا الكثير من الضوضاء بداخلنا". 
الأخصائي الاجتماعي المعني بقضايا العنف القائم على نوع   الناجية من العنف القائم على نوع الجنس، العراق -

 الجنس، إثيوبيا 

 

يدخل الأخصائيون الاجتماعيون المعنيون بقضايا العنف القائم على نوع الجنس إلى عالم الناجيات من العنف القائم على  
 لا يمكنك دائماً التأكد من وجهتك. الرؤية صعبة. نوع الجنس، وأحياناً يبدو ذلك وكأنه كالمشي في الظلام بشمعة فقط.

 من الطبيعي أن تضيع أحياناً.

الارتباك  لحظات  استكشاف  على  الاجتماعيين  الأخصائيين  لمساعدة  هذه  الأقران  إشراف  أدوات  مجموعة  إنشاء  تم 
ينُشئ الإشراف مساحة يمكن فيها للأخصائيين  والاستعصاء تلك عند العمل مع الناجيات من العنف القائم على نوع الجنس.

يرافق هذا المورد دمج التدخلات   الاجتماعيين سرد لحظاتهم الصعبة والجميلة وأن يشاهدوا ويوجهوا بعضهم البعض.
 (. ITIالعلاجية في إدارة حالات العنف القائم على نوع الجنس )

شكراً لسيرينا توماس على تطوير هذا المورد وكتابته؛ ولارا فاخوري ودانييلا أروشا راميريز على مراجعتهما الفنية؛ 
وفرق العنف القائم على نوع الجنس التابعة للدعم الكنسي النرويجي في العراق وإثيوبيا وأوكرانيا على الاستشارات 

 والاختبارات الميدانية. 

 لم يكن هذا المورد ممكناً لولا الدعم السخي من وزارة الخارجية النرويجية.

لا توجد صور تصف الناجيات من العنف القائم على   *تم الحصول على موافقة لجميع الصور المستخدمة في هذا المورد.
  نوع الجنس.

 . 2023هوفارد بيلاند، إثيوبيا،  صورة الغلاف:
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 مقدمة  الجزء الأول: 



 
 

 مقدمة 
هذه: الأقران  لإشراف  العلاجية  التدخلات  دمج  أدوات  العناية  مجموعة  تعلم 

وبأنفسنا إشراف.بالناجيات  مورد  هو  توفر   ،  أدوات  مجموعة  عبارة عن  وهو 
(  GBVللأخصائيين الاجتماعيين المعنيين بقضايا العنف القائم على نوع الجنس )

الأعراض   لإدارة  النفسية  للاستراتيجيات  تعلمهم  أثناء  الأقران  تقنيات لإشراف 
خلات العلاجية في إدارة حالات دليل دمج التدخلات العلاجية )دمج التداستناداً إلى  
 (.ئم على نوع الجنسالعنف القا

إن الأخصائيون الاجتماعيون المعنيون بقضايا العنف القائم على نوع الجنس في  
الناجيات  يدعمون  الذين  الأمامية  الخطوط  يعتبرون موظفي  الإنسانية  السياقات 
الضعيفات ويغُْنون بعضاً من الفئات الأكثر ضعفاً عن الحاجة إلى رعاية الصحة  

النف والأطباء  النفس  علماء  قبل  من  المتخصصين.النفسية  تعزيز   سيين  ويمكن 
 الأساليب العلاجية لهؤلاء الأخصائيين الاجتماعيين من خلال الإشراف الشامل.

الحفاظ  قدرة على  أكثر  هم  والواثقين  الأقوياء  الاجتماعيين  أن الأخصائيين  كما 
 على سلامتهم أثناء قيامهم بهذا العمل الصعب.

الميدانية فرقنا  للمشاورات مع  نتيجة  الأقران هذه  أدوات إشراف  فيها   1تأتي مجموعة  التي يعمل  المستقرة  السياقات غير  وفهم 
الأخصائيون الاجتماعيون المعنيون بقضايا العنف القائم على نوع الجنس بالإضافة إلى الإقرار بأن الكهرباء والإنترنت والقدرة 

وبالتالي، تقدم مجموعة الأدوات هذه نموذجاً لإشراف الأقران مع أجزاء   على السفر بحرية إلى الاجتماعات ليست متاحة دائماً.
 من المعرفة والأدوات الصغيرة المخصصة لهذه السياقات الإنسانية الصعبة. 

 
 

 

على   للإشراف  العلاجية  التدخلات  دمج  أدوات  مجموعة  من  الغرض 
 الأقران هذه

دليل دمج التدخلات العلاجية في إدارة  يجب استخدامه مع  مجموعة أدوات مستقلة. ليستعلم العناية بالناجيات وبأنفسنا 
 .المبادئ التوجيهية لإدارة حالات العنف القائم على نوع الجنس بين الوكالاتو   نسحالات العنف القائم على نوع الج 

 توفر مجموعة أدوات دمج التدخلات العلاجية للإشراف هذه ما يلي:
 نموذج إشراف الأقران للمساعدة في إدارة الحالات الصعبة وزيادة القدرة على تقديم الدعم النفسي. •
دراسات الحالة والأنشطة والأسئلة التحفيزية التي تسهّل جلسات الإشراف الفردية والجماعية المتعلقة بالأعراض النفسية  •

 المحددة للناجيات من العنف القائم على نوع الجنس. 

تسجيلات الفيديو التي تقدم شروحات "حية" وأمثلة سريرية وتوضيحات لأساليب إدارة الأعراض التي يتم تدريسها في دليل   •

 دمج التدخلات العلاجية. 
 

 تم إجراء مشاورات مع فرق العراق وإثيوبيا وأوكرانيا للعنف القائم على نوع الجنس لإنشاء مجموعة الأدوات هذه.  1
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 ما هو الإشراف؟
الأخصائيون   فيه  يستكشف  الذي  الوقت  هو  الأقران  إشراف 
الجنس   نوع  على  القائم  العنف  بقضايا  المعنيون  الاجتماعيون 

الناجيات. مع  بها  يمرون  التي  والمربكة  الصعبة  حان  اللحظات 
الوقت لتعلم كيف أخصائياً اجتماعياً أفضل، وتتلقى الدعم العاطفي، 
وتتعلم مهارات جديدة، وتشعر بالانتماء للمجتمع عند القيام بعمل 

 العنف القائم على نوع الجنس.

دعنا نتخيل أنك أخصائياً اجتماعياً معنياً بالعنف القائم على نوع  
 الجنس تجلس مع آنا، الناجية من العنف القائم على نوع الجنس.

 هذه جلستها الأولى.

كلمة  من  تتألف  إجابات  وتعطيك  مقعدها،  حافة  على  آنا  تجلس 
الغرفة. النظر حول  في  وتستمر  قلقة. واحدة  "ما  تبدو  تتساءل، 

يمكنك أن ترى  الذي يمكنني فعله لجعلها تشعر بمزيد من الراحة؟" 
أن قلقها يمنعها من المشاركة، ولكنك غير متأكد مما يجب فعله 
ما  الجلسة بشعورك بالهزيمة وتتمنى لو أنك فعلت شيئاً  وتنتهي 

 بشكل مختلف.

 هذا هو الوقت الذي يلزم فيه الإشراف، في جلسة الإشراف، يمكنك التفكير فيما يلي: 
 ما الذي قد يخبرك به سلوك الناجية المتوتر بأن كلماتها لم تكن كذلك؟  •
 ما الذي يمكنك القيام به بشكل مختلف في المرة القادمة؟  •
 ما المهارات الجديدة التي يمكنك استخدامها لمساعدة الناجيات القلقات في بداية الجلسة؟  •

"تشعر العديد من النساء بالقلق من سرد قصصهن، خاصة   كيف سيكون شعورك إذا بدأت الجلسة بقول شيء مثل: •
 ما الأفكار التي كانت تدور في ذهنك أثناء سيرك إلى اجتماعنا اليوم؟"  في الجلسة الأولى. 

يمكن أن يساعدك الإشراف   سيواجه كل أخصائي اجتماعي "لحظات صعبة" كهذه حيث قد لا يعرف ما يفعله أو يقوله.
 على تعلم كيفية إدارة "اللحظات الصعبة".
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هذه "اللحظات الصعبة" هي   سيختبر كل أخصائي اجتماعي "لحظات صعبة" حيث قد لا يعرف ما يفعله أو يقوله.
 السبب في أن الإشراف ضروري.



 كيفية استخدام مجموعة الأدوات هذه
مع  يعملون  الذين  الجنس  نوع  على  القائم  بالعنف  المعنيين  الاجتماعيين  الأخصائيين  هذه  الأدوات  تستهدف مجموعة 

يمكن استخدام   الناجيات من العنف القائم على نوع الجنس الذين يعانون من مخاوف نفسية مثل مشاكل النوم والذكريات.
ليس من الضروري مراجعة كل حالة تحت الإشراف، بل   مجموعة الأدوات هذه بين الأقران أو رفقاء الرعاية الذاتية.

التي تعُد الأكثر تحدياً.  التوجيهية للإشراف على إدارة قضايا   فقط تلك  المبادئ  بالنسبة لجميع الحالات الأخرى، فإن 
 هي الأساس الذي يمكن للأخصائيين الاجتماعيين اتباعه للإشراف.  العنف القائم على نوع الجنس

 يمكن تنظيم جلسات إشراف الأقران باستخدام مجموعة الأدوات هذه على النحو التالي: 
 اجتماع منفصل مستقل. •

 أو
 متكامل )في منتصف أو نهاية( اجتماع إدارة حالات قائم بالفعل. •

من الناحية المثالية، سيكون الأخصائيون الاجتماعيون المعنيون بالعنف القائم على نوع الجنس قد تلقوا بالفعل تدريب 
أيام، ومع ذلك، يمكن تدريس التقنيات الواردة في دليل دمج التدخلات العلاجية أثناء   5دمج التدخلات العلاجية لمدة  

الإشراف من خلال تقسيمها ومراجعتها في جلسات منتظمة )أي أحد الأعراض أو التقنيات الجديدة كل أسبوع أو شهر(  
 يمكن للمُيسّرين تحديد الموضوعات والتقنيات المناسبة لفرقهم وسياقاتهم.  حيث تحدد مجموعة الأدوات هذه.

مع الإشراف، سيتم دعم الأخصائي الاجتماعي، ويجب أن يؤدي ذلك إلى شعور الأخصائي الاجتماعي بالتقدير، وملء  
 الإلهام والأفكار الجديدة. 

 

 

 من يمكنه تسهيل الإشراف؟ 
على الرغم من أن هذا النموذج يمثل نموذجاً لإشراف الأقران حيث يتم تدريب جميع الأخصائيين الاجتماعيين على  
مساعدة بعضهم البعض والمشاركة في تسهيل المناقشات، فمن المفيد أن يكون هناك موظف كبير في موظفي العنف  

اتصال الإشراف(، مسؤول عن تنظيم جلسات إشراف  القائم على نوع الجنس، )أي قائد الفريق أو المشرف أو نقطة  
 الأقران وترتيب أولوياتها ودعمها بحيث تتم بطريقة متسقة وقوية.

 هذا الموظف الأول يمكنه أن يتولى الأدوار التالية: 
إنشاء مجموعات إشراف الأقران لتدريب الأخصائيين الاجتماعيين على نموذج الإشراف وكيفية دمجه في هياكل   •

 الإشراف على الحالة الحالية. 
 إنشاء تقويم لموضوعات الإشراف للمجموعة.  •

 تذكير المجموعة قبل عدة أيام من الاجتماع بالتاريخ والموقع والوقت. •
 تذكير المجموعة قبل عدة أيام بموضوع الإشراف والقراءة المطلوبة أو الأسئلة التي يجب التفكير فيها. •
 التأكد من توفر الغرفة )أو من توفر رابط الاجتماع عبر الإنترنت(. •

 التأكد من توفر الشاي )نحتاج دائماً إلى الشاي!(.  •

 تلخيص الأفكار الرئيسية والاستنتاجات في نهاية اجتماع الإشراف ودعم أي متابعة أو إحالات بشأن أي حالات صعبة.  •
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في محاولة لجعل أدوات دمج التدخلات العلاجية أكثر سهولة، هناك أجزاء من دليل دمج التدخلات العلاجية يمكن 
لمدة   العلاجية  التدخلات  دمج  تدريب  عليها دون حضور  القُطرية  أيام.  5تنفيذها والإشراف  المكاتب  يجب على 

 للحصول على الدعم والتوجيه.  HOاستشارة 
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 الجزء الثاني: 
 أدوات الإشراف
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 نموذج دمج التدخلات العلاجية لإشراف الأقران
خطوات لتوجيه    7دقيقة ويستخدم    90-60لإشراف الأقران حوالي  "تعلم الاعتناء بالناجيات وبأنفسنا"  يتطلب نموذج  

 العملية ودعم عمل الأخصائيين الاجتماعيين المعنيين بقضايا العنف القائم على نوع الجنس.
 

اختر أحد الأعراض أو  .1
 الأساليب النفسية

قم بنشاط رعاية ذاتية  .7
 وضع خطة رعاية ذاتية

ناقش الأعراض/الأساليب  .2
 النفسية وفكر فيها

ناقش الصدمة غير  .6
 المباشرة/الرعاية الذاتية:

 كيف يؤثر هذا العمل علينا؟

التعقيبات 

والمناقشة 

 المستمرة
يشارك الأخصائيون  .3

الاجتماعيون الخبرات وأمثلة 
الحالات من عملهم فيما يتعلق 
 بالأعراض/التقنيات المختارة

قم بالتلخيص وتحقق مما إذا  .5
كانت هناك احتياجات دعم 

للمتابعة للحالات المعقدة )أي 
المشرف أو الطبيب النفسي أو 
 الإحالات الخارجية الأخرى(

لعب الأدوار أو ممارسة  .4
 الأعراض أو الأساليب الجديدة
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 دعونا نلقي نظرة على كل خطوة من الخطوات السبع لنموذج إشراف الأقران هذا: 

اختر أحد الأعراض أو الأساليب النفسية من دليل دمج التدخلات العلاجية ليكون محور تركيز اليوم.  موضوع اليوم: :1الخطوة  
دقائق كمجموعة لقراءة قسم دليل دمج التدخلات العلاجية أو شاهد فيديو )انظر الملحق و( حول العَرَض  10في بداية الجلسة، خذ 

إن أمكن، وضع تقويم للموضوعات التي ستكون أبرز ما في كل جلسة إشراف للسماح للأخصائيين  أو التقنية النفسية لهذه الجلسة.
 الاجتماعيين بقراءة الحالات والإعداد المسبق لها والأسئلة حول الأعراض أو التقنيات المحددة.

والجنسانية حول   المناقشة: :2الخطوة   والدينية  الثقافية  النظر  اليوم وشارك وجهات  النفسية  الأعراض  أو  التقنية  استكشف 
 كيف يمكنك استخدام هذا الأسلوب في عمل إدارة حالتك؟ ما هي أفكار الأخصائيين الاجتماعيين حول هذا الموضوع؟الموضوع. 

 ما هو رأيك أو رأي الناس في مجتمعك بشأن هذا الموضوع؟ 

يشارك الأخصائيون الاجتماعيون الخبرات وأمثلة الحالات من عملهم فيما يتعلق بالأعراض أو  مشاركة الحالات:  : 3الخطوة  
ثم يشارك  امنح الأخصائي الاجتماعي عدة دقائق من التأمل للتفكير في حالاتهم والأسئلة التي تنطبق عليهم.التقنيات المختارة.  

المتعلقة بالتقنيات أو الأعراض. الحالات  أمثلة على  الأخصائيون الاجتماعيون  لم يكن لدى أي من الأخصائيين الاجتماعيين  إذا 
 الحالات، يقدم الميسر دراسة حالة )انظر الملحق ز للاطلاع على قائمة بدراسات الحالة(. 

يختار أفراد المجموعة نشاطاً تفاعلياً يسمح لهم لعب الأدوار أو ممارسة الأعراض أو الأساليب الجديدة:   الممارسة: :4الخطوة  
بدمج المعرفة التي تعلموها عن التقنية أو العَرَض وتطبيق الأدوات التي تقلل من محنة الناجية عملياً )أي ممارسة أساليب التأريض 

 ]إعادة الشخص إلى الواقع[ عند تعرض إحدى الناجيات لذكريات مؤلمة(.

تحقق مما إذا كانت هناك احتياجات لدعم المتابعة للحالات المعقدة )أي الإحالة إلى المشرف أو الطبيب  التلخيص: :5الخطوة  
قد تكون هناك حاجة إلى المتابعة من خلال الإحالة إلى أخصائي خارجي أو التشاور مع النفسي أو الإحالات الخارجية الأخرى(.  

من الضروري أن تتذكر أن الإحالات النفسية مطلوبة عندما تكون الناجية معرضة لخطر إيذاء نفسها أو الآخرين، أو إذا   مشرف.
 كانت هناك علامات على الإصابة بمرض عقلي شديد أو إذا فشلت جميع محاولات التهدئة. 

 

 

الذاتية: :6الخطوة   الرعاية  اجتماعي مناقشة  أخصائي  كل  على  العمل  يؤثر  كيف  يلي:   .2ناقش  ما  يشعر 1ناقش  كيف   )
( اجعل كل أخصائي اجتماعي يشارك تجربة عاطفية  3( كيف يؤثر العمل عليهم، و2الأخصائيون الاجتماعيون في هذا الأسبوع، و

على سبيل المثال،  يمكن أن تكون التجارب لحظات صغيرة. واحدة )مثيرة للتحدي أو مبهجة( عايشها خلال الأسبوع الماضي.
يمكن للأخصائي الاجتماعي أن يشارك لحظة كانت فيها الناجية تبكي للغاية طوال الجلسة ثم في نهاية الجلسة تنظر إلى الموظف  

 كنت بحاجة إلى ذلك."  وتقول "شكراً لك.

الذاتية:   :7الخطوة   الرعاية  والتأكيد ممارسة  والتدوين  الاسترخاء  المجموعة مثل  الذاتية مع  للعناية  تفاعلي  نشاط  بإجراء  قم 
اطلب من كل أخصائي اجتماعي الالتزام بإحدى الطرق التي سيعتني بها بنفسه حتى الاجتماع   واستخلاص المعلومات من التجربة.

 التالي. 
 

 كتيب عمل رعاية الموظفين والرعاية الذاتية :NCA We Matterراجع  2

 معايير مؤشرات إحالة الحالات لمزيد من الدعم النفسي. 

 يجب أن تتم الإحالة إلى الخدمات النفسية على الفور إذا استوفت الناجية أحد المعايير الثلاثة التالية: 
 الناجية معرضة لخطر إيذاء نفسها أو الآخرين .1

 تظهر على الناجية علامات المرض العقلي الشديد.  .2

 إذا فشلت جميع محاولات التهدئة. .3

https://www.kirkensnodhjelp.no/globalassets/gbv/nca-we-matter-staff-care-and-self-care-workbook.pdf


مجموعة أدوات دمج التدخلات العلاجية  - 12

 لإشراف الأقران
 

 
 

 كيفية إعداد الإشراف
 

 

فيما يلي بعض  دعنا نتأكد من أن جلسة الإشراف هي بيئة آمنة داعمة يشعر فيها الجميع بالراحة لمشاركة عملهم وأنفسهم بحرية.
 الإرشادات حول كيفية إعداد هذه البيئة.

 فكر في أفضل محادثة أجريتها على الإطلاق. -أولاً 

 توقَّف لحظة وفكّر في العناصر التي تخلق محادثة محفزة.  كيف كان شعورك؟ ما الذي جعل الأمر جيدا؟ً

القائم على نوع الجنس. العنف  وللقيام بذلك، يجب أن يتمتع جميع   إشراف الأقران يعني إجراء محادثات محفزة حول حالات 
الأخصائيين الاجتماعيين الحاضرين بالقدرة على الاستماع على مستويات متعددة إلى ما يقوله الموظفون الآخرون، وطرح أسئلة  

 بسيطة ومستهدفة، والحفاظ على تفاعل المحادثة، ومشاركة الخبرات وتقديم التوجيه.

 ولكي يكون السياق آمناً، يجب أن يشمل: الجلسة الإشرافية هي محادثة منظمة.

 انطباعنا الأول عن التجربة مهم.البدايات مهمة.  إعداد بداية قوية. 1
إن كيفية بدء مجموعة إشراف أمر مهم لأننا منذ البداية نحتاج إلى توصيل المشاعر وأنواع المحادثات المسموح   •

 بها وغير المسموح بها. 
 سيسأل الأخصائيون الاجتماعيون أنفسهم، "كم من نفسي يمكنني أن أشارك اليوم؟"  •

 قد يكون هذا نشاطاً ممتعاً يخلق تماسكاً جماعياً. يمكن للمجموعة أن تقرر فتح الطقوس لبدء الإشراف. •

إنشاء مساحة يتم فيها تشجيع طرح الأسئلة والفضول ولا يلزم الحاجة إلى إثبات أنك أخصائي  خلق مساحة آمنة ومرحبة.  2
 اجتماعي "جيد". 

اعتياد عدم معرفة ما يجب فعله دائماً من خلال وجود قادة إشراف أو أي أخصائي اجتماعي يروي قصصاً عن الأوقات   •
 التي لم يعرف فيها ما يجب قوله أو فعله مع الناجية.

ممارسة الأنشطة التي تسمح  يرغب كل شخص في مساحة يكون فيها ضعيفاً، حتى يتمكن من خلع درعه. •
 بتخفيف دفاعات الأشخاص مثل النفس العميق بعد مناقشة حالة صعبة.

إن أمكن، هيكلة الإشراف بشكل مختلف عن الاجتماعات الأخرى )أي إضافة الطعام أو الموسيقى أو استخدام   •

 مكان مختلف(. 

 نتعلم الأفكار ونستوعبها من خلال مشاركة ما نفكر فيه ونشعر به. جعل المحادثة نشطة:  3
 يتعلم الأخصائيون الاجتماعيون من خلال الممارسة، واقتراف الأخطاء، وطرح الأسئلة. •

استخدم لعب الأدوار ومناقشات المجموعات الصغيرة والأنشطة والمحاكاة والعمل المزدوج والمفكرات اليومية  •
على سبيل المثال، اطلب من الأخصائيين الاجتماعيين الالتقاء بجيرانهم لمدة دقيقتين لمناقشة سؤال بسيط   لجعل الإشراف جذاباً.

 )أي ما هي اللحظات الصعبة التي مررت بها هذا الأسبوع؟(. 

 

 فكّر في أفضل محادثة أجريتها على الإطلاق.

 كيف كان شعورك خلال هذه المحادثة؟ ما الذي جعل الأمر جيداً؟
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 عندما يشارك الأخصائي الاجتماعي حالة ما، فإنه يطرح أسئلة متابعةطرح أسئلة متابعة.   4

 الأعضاء مسؤولية طرح أسئلة المتابعة. جميعفي إشراف الأقران، يتحمل  يسمح بالاستكشاف والتحليل الأعمق للموضوع.
ابدأ بأسئلة مفتوحة واسعة النطاق موجهة إلى الأخصائي الاجتماعي و/أو المجموعة فيما يتعلق بالحالة   •

 والموضوعات أو الموضوعات ذات الصلة. 
 لا تطرح أكثر من سؤالين صعبين على التوالي.  •
إذا لم يكن هناك رد، فاطرح أسئلة عامة وسهلة على "المتحدث" في المجموعة أو شارك تجربة شخصية مع إحدى   •

 الناجيات.
شارك في تيسير محادثة من خلال طرح الأسئلة والبحث عن وجهات نظر بديلة وطلب أمثلة وطلب أفكار أو   •

 خبرات للقيام بعمل جيد، وما إلى ذلك. 

 تسُتخدم أسئلة المتابعة )شيء نراه طوال الوقت(:  لالنلقِ نظرة على مثال لإشراف الأقران حيث 
 كيف كانت جلستك الأولى مع الناجية؟ : 1الأخصائي الاجتماعي 
 فقد بكت كثيراً. كان الأمر على ما يرام، لكن الناجية كان عاطفية للغاية.  : 2الأخصائي الاجتماعي 
 أنا سعيد لأنك بخير.  أنا آسف لأن الجلسة كانت عاطفية للغاية. : 3الأخصائي الاجتماعي 
 أنا أيضاً.  شكراً لك. : 2الأخصائي الاجتماعي 

 دعونا نلقي نظرة على مثال مختلف حيث تطُرح أسئلة المتابعة:  نرى هنا كيف أن الافتقار إلى أسئلة المتابعة أغلق المحادثة.

 عملت مع هذه الناجية، وبقيت أفكر فيها حتى بعد مغادرتها المكتب. : 3الأخصائي الاجتماعي 
  كيف كان شعورك أثناء حديثك معها؟ أعرف ذلك الشعور. : 2الأخصائي الاجتماعي 
 شعرت بالحزن. : 3الأخصائي الاجتماعي 
  ما الذي جعلك تشعر بالحزن في قصتها؟ : 4الأخصائي الاجتماعي 
 لديها قصة حزينة.  : 3الأخصائي الاجتماعي 
 لماذا تعتقد أن هذه المرأة بالتحديد تسببت في حزنك؟  : 1الأخصائي الاجتماعي 
 لقد ذكرني ذلك عندما كنت أركض من الحرب. بدت عاجزة للغاية. : 3الأخصائي الاجتماعي 
ماذا تفعل لتشعر بالتحسن عندما  يمكن أن يجعلنا الاستماع إلى الناجيات نشعر بالعجز أيضاً. : 2الأخصائي الاجتماعي 

 تشعر بالعجز؟ 
 عندما أشعر بالإرهاق، أسير لمسافات طويلة وأصلّي.  : 3الأخصائي الاجتماعي 

 وقوة المجموعات؟ هل يمكنك أن ترى قوة أسئلة المتابعة؟

أتاحت أسئلة المجموعة للأخصائية الاجتماعية أن تتعمق وتتعلم ما الذي كان   أحياناً لا نعرف ما نفكر فيه حتى يسألنا شخص ما.
 يزعجها حقاً )أي الشعور بالعجز الذي أثار ذكريات حربها(. 

 

 

 قم بتعديل النشاط لإعادة الطاقة إلى الجلسة. مشاهدة لغة جسد زميلك الأخصائي الاجتماعي.  5
 هل يشعر زملاؤك من الأخصائيين الاجتماعيين بالتوتر في مقاعدهم؟  •
 هل ينظرون عبر النافذة؟  •

 هل يشعرون بالملل؟  •

 هل هم متعبون؟ •

 هل يبدون مرتبكين؟ •

 
 
 

 

إذا كان هناك ملل أو انقطاع في الجلسة، فشجع المجموعة على أخذ استراحة، أو القيام بنشاط تفاعلي، أو عمل جماعي  
 صغير، أو تمديد، أو تسريع أو إبطاء وتيرة الإشراف، أو توضيح أو إعادة صياغة الموضوع الذي تتم مناقشته.

 
 
 

 

 أحياناً لا نعرف ما نفكر فيه حتى يسألنا شخص ما
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تخبرك  تعطي المشاعر التي يشعر بها الأخصائين الاجتماعيون تجاه الناجيات معلومات مهمة للمجموعة.اتباع العواطف.  6
 المشاعر بما قد تشعر به الناجية أو ما هو الألم الذي لم يتم حله )من جانب الأخصائي الاجتماعي( والذي تم إيقاظه. 

غالباً ما يشعر الأخصائيون الاجتماعيون المعنيون بالعنف القائم على نوع الجنس بالارتباك أو الأذى العاطفي   •

 من المهم التحقق من كيفية تأثير العمل عليهم. من خلال العمل مع الناجيات.

لماذا قد لا يكون هناك أي أسئلة لدى الأخصائي الاجتماعي المعني ماذا لو لم يكن لدى الأخصائيين الاجتماعيين أسئلة؟  7
 بقضايا العنف القائم على نوع الجنس الذي يتعامل مع حالات الصدمات الصعبة جدا؟ً 

هل   هل المشرف )من يقيّم الأخصائي الاجتماعي( هو من يقود الإشراف؟ ما هي ديناميكيّة الطاقة في الغرفة؟ •
 كيف تعرف أنهم يشعرون بالأمان؟ يشعر الأخصائيون الاجتماعيون بالأمان عند إظهار ضعفهم؟

 في بعض الأحيان، يعمل الأخصائيون الاجتماعيون في ظروف أزمات حادة لا تسمح لهم بالتوقف لطرح الأسئلة. •
يساعد الإشراف على تدريب عقول الأخصائيين الاجتماعيين على الإبطاء وتذكر   وبهذه الطريقة، يمكن للأزمات أن تزيل فضولنا.

 كيف يكونون فضوليين مرة أخرى.
 

 

 أسئلة الإشراف 
 تدفع الأسئلة جميع الأخصائيين الاجتماعيين إلى الإبطاء والتفكير بشكل أعمق في العمل الذي يقومون به.

إن طرح أنواع مختلفة من الأسئلة يسهل عملية التعلم، ويسمح لأعضاء المجموعة بتوجيه المحادثة في اتجاهات مختلفة والتعمق أكثر 
 في الموضوعات المهمة.

يمكن دمج الفئات الست التالية من الأسئلة في مناقشة الإشراف في أي وقت من قبِل جميع الأخصائيين الاجتماعيين الذين  
 يحضرون إشراف الأقران. 

 فتح المحادثة: 
 ما هو سؤالك الرئيسي للإشراف؟ .1

 أخبرني ماذا حدث للناجية منذ اجتماعنا الأخير؟  .2

 ما الذي تود التحدث عنه اليوم؟ .3

 أخبرنا قليلاً عما يحدث في ......  .4

 ماذا تريد أن تخرج من جلسة الإشراف هذه التي نعقدها اليوم؟  .5

 المساعدة في فهم مشكلات/قضايا الناجية: 
 أخبرني المزيد عن ....  .1

 ما الذي تعتقد أنه تسبب في حدوث ذلك؟  .2

 هل هناك أي أدلة من سلوكه؟ برأيك، كيف جعل ذلك الناجية تشعر؟ .3

 كيف يتم التعامل معه؟ ما هي المخاطر الجديدة والمستمرة على سلامة الناجية؟ .4

 لماذا تعتقد أنه كان يخفي شيئاً ما؟  خلال الجلسة، هل شعرتَ بأن الناجية كانت تخفي شيئاً ما؟ .5
 ما الذي تعتقد أن هذه الناجية تحتاجه منك؟ .6

 لماذا تعتقد أنه/أنك تصرف/تصرفت بهذه الطريقة؟ .7

 تدفعنا الأسئلة إلى الإبطاء والتفكير بشكل أعمق
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 التفكير في الجلسة:
 لماذا كانت هذه اللحظات إيجابية؟ لحظات إيجابية من جلستك مع الناجية. 3اذكر  .1
 لماذا كانت هذه اللحظات صعبة؟  لحظات صعبة من الجلسة. 3اذكر  .2

 وزيادة اللحظات الإيجابيات؟ كيف يمكنك تقليل اللحظات الصعبة؟ .3

 ما أهم شيء بالنسبة لك فيما أخبرتني به للتو؟ .4

 هل تريد المساعدة في حل هذه المسألة، أم تحتاج فقط إلى التنفيس؟ .5

 دعني أعاود قول ذلك لك للتأكد من فهمي لهذا بشكل صحيح  .5
 أو عندما تبدأ الناجية بالبكاء؟ ما بعض الأشياء التي تفعلها عندما تصمت الناجية في الجلسة؟ .6
 أنا فضولي؛ هل يمكنني أن أطرح عليك بعض الأسئلة حول ...؟  .7

 أخبرني عما يجري. يبدو أنك تعاني من .... .8

 مراجعة الأساليب: 
 ما هي أساليب الاستشارة و/أو إدارة الحالات التي استخدمتها؟ .1

 كيف استجاب الفرد/المجموعة لهذه الأساليب؟ .2

 لماذا أعجبتك هذه الأساليب؟ لماذا اخترت هذه الأساليب؟ .3

 أخبرني ما الذي جرّبته حتى الآن؟ .4

 الرعاية الذاتية: 
 كيف كان شعورك أثناء العمل مع الفرد/المجموعة؟  .1

 إذا كان الأمر كذلك، فكيف؟  هل تعتقد أن شعورك في هذه الجلسة أثر على طريقة عملك؟ .2

ما الذي علمتك إياه واحدة أو أكثر من الناجيات والذي غيّر طريقة نظرك إلى شيء ما أو تعاملك معه في   .3
 الجلسات المستقبلية مع الناجيات الأخريات؟

 اذكر لحظة تم فيها تحفيزك أو تنشيطك من خلال العمل مع إحدى الناجيات هذا الأسبوع؟ .4
هل يمكنك مشاركة  غالباً ما تجعلنا ردود الناجيات نشعر من جديد بمشاعر وأفكار مؤلمة من حياتنا الخاصة.  .5

 مثال على ذلك يحدث هذا الأسبوع؟
 بعد الجلسة؟  كيف اعتنيت بنفسك في الجلسة؟ .5

 ما الذي قيل هذا الأسبوع والذي جعلك سعيداً ومتفاجئاً ومتوترا؟ً .6

 شارك تجربة واحدة جلبت لك البهجة أو المعنى هذا الأسبوع في عملك؟  .7

 ما الرعاية الذاتية التي تحتاج إلى ممارستها هذا الأسبوع؟ .8

 التخطيط للجلسة التالية والإشراف الختامي:
 ما الأساليب الجديدة التي ستستخدمها في المرة القادمة؟  .1

 ما الذي تم تجنبه أو تفويته أو تقليله في الجلسة؟  .2

 ما الموضوعات التي تحتاج إلى تناولها في الجلسة التالية؟  .3

 ما الموضوعات الجديدة التي يجب أن تستكشفها في الجلسة التالية؟  .4

 ما المهارات أو المعلومات التي تحتاج إلى مراجعتها و/أو ممارستها للجلسة التالية؟  .5

 أسابيع من الآن؟  4برأيك، كيف ستبدو هذه الحالة في الأسبوع القادم وفي غضون   .6

 ما الذي يقلقك أيضاً ولم تتحدث عنه بعد؟ .7
كيف يمكنك التأكد من إمكانية  لماذا برأيك سار الأمر بشكل جيد؟ سارت بشكل جيد جداً.    .8

 تكرار/نشر هذا النجاح في المستقبل؟
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 كيفية تنفيذ نموذج إشراف الأقران
عملياً، مع المزج بين جميع الأدوات التي  التعلم للعناية بالناجيات وبأنفسنادعونا نلقي نظرة على مثال لما يبدو عليه نموذج 

 قرأنا عنها للتو. 

 تحديد المحفزاتلنتخيل أن مجموعة إشراف الأقران اليوم تريد العمل على موضوع 
 

ناقش   دقائق لقراءة قسم تحديد المشغلات في دليل دمج التدخلات العلاجية معاً كمجموعة.  10خذ  موضوع اليوم:   :1الخطوة  
استكشف كيف يمكن أن تكون المحفزات شخصاً أو غرضاً أو موقفاً أو تجربة داخلية تذكر الناجية   معنى المحفزات ووظيفتها.

 بصدمة سابقة. 
 

 ناقش وفكر فيما يلي:  المناقشة: :2الخطوة 
 ما أنواع المحفزات التي تراها أكثر مع الناجيات من العنف القائم على نوع الجنس في المجتمع؟ •

 ما هي الدوافع التي فاجأتك؟  •
 ما الذي يعتقد الناس في مجتمعك أنه يسببها؟  ما هي بعض أسباب حدوث المحفزات؟ •
يمكنك الجزم لأنها تتوقف عن  لنفترض أن الناجية التي تعمل معها تعاني من ذكريات مؤلمة أثناء حديثها معك. •

 ما أول شيء ستفعله أو تقوله؟  التحدث وتحدق في مكان ثابت على الحائط.
 

يشارك الأخصائيون الاجتماعيون المعنيون بالحالة الخبرات وأمثلة الحالات من عملهم حول   مشاركة الحالات: : 3الخطوة  
 المحفزات.

 دعونا نتخيل: فيما يلي مثال على جلسة إشراف الأقران بين الأخصائيين الاجتماعيين.

هل لدى أي شخص حالات مرتبطة   ؟3ماذا لو انتقلنا إلى الخطوة  يسأل المجموعة(:) : 1الأخصائي الاجتماعي 
 بموضوع المحفزات؟ 

التقيت بناجية جديدة  أنا لدي. )موظف جديد معني بقضايا العنف القائم على نوع الجنس(: : 2الأخصائي الاجتماعي 
 وأشعر بالارتباك الشديد.

 لماذا تعتقد أنك تشعر بالارتباك؟  : 3الأخصائي الاجتماعي 
الذي تسكنه. : 2الأخصائي الاجتماعي  الحيّ  في  مزدحماً  متجراً  أنها دخلت مؤخراً  المرأة  إنها  أخبرتني هذه  وتقول 

وبينما كان الناس يمرون بجانبها، تذكرت رؤية رجل يرتدي قميصاً  كانت تشعر بأنها على ما يرام وكانت تريد شراء الجزر.
وبينما أخبرتني القصة، تحدثت بهدوء وقالت إن الأمر غريب للغاية لأنه عندما حدث  أحمر، ثم طفلاً ثم امرأة تدخن سيجارة.

وقالت إنها كانت تجد  لم تستطع شرح السبب ومما قالته أنا لا أفهم السبب. ذلك، لم تستطع فجأة التنفس ولم تستطع الرؤية.
هذه أول ناجية  دث." وعندما أتت لرؤيتي اليوم، قالت: "ليس لدي أي فكرة عما ح صعوبة في العثور على طريقها إلى المنزل.

من خلال ما قرأته، يبدو أنها قد تم تحفيزها، لكنني لم أكن أعرف ما يجب فعله بعد ذلك وما يجب أن  لي تواجه مشكلة كهذه.
 أقوله لها.

 أتساءل ما الذي حفزها.  نعم، يبدو أنها قد تم تحفيزها. : 4الأخصائي الاجتماعي 
هناك الكثير من المحفزات  هل كان المحفز دخان السجائر أو القميص الأحمر أو ربما الطفل؟  : 1الأخصائي الاجتماعي 

 المحتملة.

 

يمكن أن تأتي المحفزات   إن المحفز، أو ما يذكر بالصدمة، يجعل الناجية تشعر بمشاعر طاغية وأعراض جسدية. 
 ومن أمثلة المحفزات رائحة الدخان أو أي شيء لونه برتقالي.  من أي من الحواس الخمس.

https://www.kirkensnodhjelp.no/globalassets/gbv/nca-integrating-therapeutic-interventions-in-gbvcm.pdf
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 هل تعرف هذه الناجية الأشياء التي تذكرها بصدمتها؟ : 3الأخصائي الاجتماعي 
 هذه هي المرة الأولى التي تحدثت فيها معي عن تحفيزها. لا. ليس بعد. : 2الأخصائي الاجتماعي 
أين   “هل حدث لك هذا الأمر في أوقات أخرى؟ ما رأيك في طرح هذا السؤال على الناجية: : 4الأخصائي الاجتماعي 

 ماذا كان يحدث حولك؟  حدث؟
  التفكير فيما يجب عليّ فعله بعد ذلك؟  سألتقي بها يوم الجمعة. أحب هذه الأفكار. : 2الأخصائي الاجتماعي 
أحب النشاط الذي   عندما يحدث هذا مع الناجية التي أعمل معها، أعُلمّها أساليب التأريض. : 3الأخصائي الاجتماعي 

ما الذي أحتاج   تضع فيه الناجية يدها على قلبها وتمارس التحدث مع الذات، قائلة: "أنا بأمان.
 إليه الآن؟" 

ربما، اشرح لها ما هي المحفزات وأن أي شيء موجود أثناء الحدث الصادم يمكن أن يصبح   : 1الأخصائي الاجتماعي 
 يمكنك إعداد قائمة بمحفزاتها معاً. محفزاً، مثل صوت بكاء الطفل.

ما  يجعل العالم أكثر قابلية للتنبؤ، وأكثر أماناً. فهو يمُكّن الناجية من تحديد محفزاتها. نعم. المشرف: 
 الذي قد يفعله الآخرون؟ 

أعمل معهن. : 4الأخصائي الاجتماعي  اللاتي  الناجيات  يرتدوا  أضع خطة عمل مع  أن  أقترح  تحفيزهم،  يتم  عندما 
بعدم  يشعرون  عندما  حماية  يقولوا صلاة  أو  مزدحمة وصاخبة  بيئات  في  الأذن  سماعات 

 إن وجود خطة للحد من المحفزات يساعد الناجيات اللاتي أدعمهن حقاً.  الأمان.
جميعاً. : 1الأخصائي الاجتماعي  لكم  استخدامها  شكراً  ومحاولة  بالمحفزات  قائمة  لإعداد  المرأة  هذه  مع  سأعمل 

 لمساعدتها على الشعور بأمان.

يمكننا أن نرى أن هذه المجموعة تشعر  في الختام، ما نراه هنا هو محادثة إشراف محفزة بين الأخصائيين الاجتماعيين.
يؤدي جميع الأخصائيين الاجتماعيين  بالأمان عندما تقول "أنا عالق" أو "لا أعرف"، وهو جزء أساسي من الإشراف.

وأخيراً، يمكنك أن ترى أن المشرف   أدواراً مختلفة، ويطرح بعضهم أسئلة أكثر من غيرهم، ويشارك بعضهم الخبرات.
( معالجة الأخطاء  2( تسهيل المحادثة بين الأخصائيين الاجتماعيين و1لا يؤدي دور القائد، ولكن المشرف يعمل على  

 أو سد الفجوات المعرفية حسب الحاجة. 
 

تقرر المجموعة ممارسة العمل مع  .لعب الأدوار أو ممارسة الأعراض أو الأساليب الجديدة الممارسة: :4الخطوة  
 (. 3)من الخطوة  2المحفزات باستخدام الحالة التي شاركها معها الأخصائي الاجتماعي 

 في لعب الأدوار، يلعب أحد الأخصائيين الاجتماعيين دور الأخصائي الاجتماعي بينما يلعب الآخر دور الناجية. 
 تدرب على استكشاف وإنشاء قائمة بمحفزات الناجية. •

 راجع قسم أساليب التأريض في دليل دمج التدخلات العلاجية.  •

 أساليب للتأريض والعب الأدوار وتدرب عليها. 3اختر  •

 اطلب من الأخصائيين الاجتماعيين الآخرين تقديم ملاحظات وأفكار ونهُج مختلفة. •
 

لخّص الأفكار الرئيسية حول المحفزات التي تمت مناقشتها في الجلسة وحدد ما إذا كان ذلك كافياً التلخيص:   :5الخطوة  
 لمساعدة الناجية أو ما إذا كانت هناك حاجة إلى أي إحالة أو دعم متابعة. 

 

قم بإجراء محادثة  كيف يؤثر عملنا المتعلق بالعنف القائم على نوع الجنس علينا؟   ناقش الرعاية الذاتية: :6الخطوة  
( اطلب من كل 3( كيف يؤثر العمل عليهم و2( كيف يشعر الأخصائيون الاجتماعيون في ذلك الأسبوع، 1تحقق حول 

 أخصائي اجتماعي أن يشارك تجربة واحدة مبهجة أو صعبة من الأسبوع الماضي وكيف أداروها. 
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تقرر المجموعة إكمال نموذج تقييم الرعاية الذاتية   :القيام بنشاط رعاية ذاتية ممارسة الرعاية الذاتية: : 7الخطوة  
يلاحظ الأخصائيون الاجتماعيون كيف   يقوم الأخصائيون الاجتماعيون بملء النموذج بشكل فردي. )انظر الملحق هـ(.

 ينقسمون إلى أزواج ويتحدثون إلى شريك لمناقشة النتائج.  يعتنون بأنفسهم.

 في نهاية الجلسة، يلتزم كل أخصائي اجتماعي بإحدى الطرق التي سيعتني بها بنفسه.
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 ملاحق :3الجزء 
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 طرق مبتكرة لتكييف الإشراف مع سياق صعب الملحق أ:
قسّم الأخصائيين الاجتماعيين وفقاً للمنطقة، اجعل هؤلاء الأصدقاء يقومون  خلق رفقاء رعاية ذاتية أو إشراف. •

 بالإشراف على بعضهم البعض والتواصل العاطفي فيما بينهم.
تجتمع مجموعات الدراسة هذه بانتظام لقراءة نشرة أو جزء من دليل دمج   إعداد مجموعات الدراسة )وفقاً للمنطقة(. •

 ويمكنها مناقشة الأساليب وتمثيلها معاً.  التدخلات العلاجية.
  3إنشاء "دردشة مجموعة الإشراف" )أي على واتساب أو تلغرام أو سلسلة بريد إلكتروني(. •

يمكن  اختيار أحد الأغراض النفسية أو الأساليب لكل أسبوع )أو إنشاء تقويم للموضوعات لهذا الشهر(. •
للأخصائيين الاجتماعيين إرسال أسئلتهم في بداية الأسبوع ويمكن للجميع الرد على الأسئلة بحلول اليوم الأخير 

 من الأسبوع. 

 ومناقشتها مع الأخصائيين الاجتماعيين عبر البريد الإلكتروني. 4إرسال دراسة حالة تحتوي على أسئلة •
 بدء أو إنهاء اجتماعات الموظفين بسؤال سريري أو تسجيل الرعاية الذاتية )الاستعارة من مجموعة الأدوات(.  •

 قبل عدة أيام من اجتماع الموظفين، إرسال سؤال أو قراءة للتفكير. •

 قم بإجراء مناقشة قصيرة أثناء الاجتماع.
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

إذا لم نتمكن من الحفاظ على سرية هوية  من المهم عدم مشاركة أي تفاصيل قد تحدد هوية الناجية في الدردشات الجماعية عبر الإنترنت. 3
 الناجية، فيجب ألا نستخدم طريقة الدردشة الجماعية.

 للحصول على دراسات حالة إضافية حول الأعراض النفسية والأساليب المختلفة، انظر الملحق ز  6 4



  21 -مجموعة أدوات دمج التدخلات العلاجية لإشراف الأقران 

 
 

 أنشطة الرعاية الذاتية  الملحق ب: 
 من نموذج إشراف الأقران.  7يمكن دمج أفكار الرعاية الذاتية التالية في الخطوة 

 

 

 قائمة بالأشياء التي يجب القيام بها عندما أشعر بالقلق 
الطريقة الأكثر  نشعر جميعاً بالقلق أحياناً، خاصةً كأخصائيين اجتماعيين معنيين بقضايا العنف القائم على نوع الجنس.

القيام بها عندما أشعر بالقلق" والتي  فعالية للتعامل مع القلق هي اكتشافه مبكراً. قم بإعداد قائمة "الأشياء التي يجب 
القيام بها عندما تشعر بالإرهاق أو التوتر )أي الاستماع إلى بيونسي أو اللعب مع قطتك أو    5تتضمن   أشياء يمكنك 
 ثم قسّم الأخصائيين الاجتماعيين إلى مجموعات صغيرة لمشاركة قوائمهم مع بعضهم البعض. التنفس(.

 في نهاية الجلسة، اطلب من الجميع الالتزام بممارسة شيء واحد من قائمتهم قبل الاجتماع التالي. 
 

 

 أنشطة الأشياء الخمس
 اطلب من الأخصائيين الاجتماعيين تحديد خمسة أشياء تجلب لهم دائماً الراحة أو السلام. 

اطلب من   اطلب من الأخصائيين الاجتماعيين العودة إلى المجموعة الأكبر ومشاركة قائمتهم المكونة من خمسة أشياء.
 الجميع الالتزام بإحدى الطرق التي سيعتنون بها بأنفسهم حتى الجلسة التالية. 

 

 

 نشاط "القوارب على النهر" للتأمل الذهني
فيما   الماضي والمستقبل، خاصةً  إلى مكان بعيد، حيث توجد في  اجتماعياً، يمكن لعقلك أن يأخذك  وبصفتك أخصائياً 

 ممارسة التأمل الذهني تعني التواجد في "هنا والآن". يتعلق بالعمل المرتبط بالعنف القائم على نوع الجنس.

 اطلب من الأخصائيين الاجتماعيين البدء بالتنفس العميق، وجعلهم يغلقون أعينهم ويتخيلون النهر.

في كل مرة يلاحظ فيها الأخصائي الاجتماعي فكرة أو شعوراً أو إحساساً، اطلب منه أن يتخيل قارباً قريباً يطفو أمامه 
 بينما يضع الفكرة أو الشعور أو الإحساس على القارب ويدعه يطفو في النهر. 

القيام بذلك بغض النظر عما إذا كانت الأفكار أو المشاعر أو الأحاسيس إيجابية أو  اطلب من الأخصائي الاجتماعي 
 إذا علق قارب أو لم يبتعد، دعه يبقى في مكانه. دع النهر يتدفق بمعدله الخاص. سلبية أو ممتعة أو مؤلمة.

في النهاية، اطلب من الأخصائيين الاجتماعيين السماح لصورة النهر بالتلاشي، وإعادة انتباههم ببطء إلى الجلوس على  
إلى   اطلب منهم فتح أعينهم برفق وملاحظة ما يمكنهم رؤيته وسماعه من حولهم.  كراسيهم. اطلب منهم دفع قدميهم 

 الأرض والتمدد. 
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 أسئلة كتابية للأخصائيين الاجتماعيين الملحق ج: 
هذه الأسئلة الكتابية مخصصة للأخصائيين الاجتماعيين المعنيين بقضايا العنف القائم على نوع الجنس لاستخدامها  

( أن تكون قادراً على إجراء  1الهدف من هذه الأسئلة هو:   وهي أداة للرعاية الذاتية. بشكل فردي أو في مجموعة.
 ( أن تضع خططاً للرعاية الذاتية. 3( أن تظُهر أفكاراً ومشاعر سلبية، و2محادثة مع نفسك، و

 )كن مبدعاً(. ما الذي تحتاجه الآن؟ •
 ما الدروس التي يمكن أن تقدمها لك؟ ما الذي يمكن أن تتعلمه من التجربة الحالية التي تمر بها الآن )إيجابية أم سلبية(؟ •
 وضعها على حائطك. ضع قائمة بالأشياء التي تشعر بالامتنان لها. •
 كيف يمكنك دمج أحدها في يومك غدا؟ً  حدد خمسة أشياء تمنحك دائماً الراحة أو السلام.  •
 إنجازات صغيرة أنجزتها اليوم.  3اذكر  •

 كيف ستستجيب له؟ إذا كان قلقك قادراً على التحدث، فماذا سيقول؟ •
 كيف تأقلمت، أو ما الذي يمكنك فعله بشكل مختلف في المرة القادمة؟ ما الخوف الذي واجهته اليوم؟  •
 غائمة، عاصفة، فترات استراحة مشمسة؟  إذا كانت مشاعرك الحالية أحد أنواع الطقس، فماذا ستكون؟ •
 كيف يبدو هذا المكان، وكيف يبدو صوته، وكيف يبدو الشعور به؟  صف مشاعرك الحالية كما لو كانت مكاناً. •
 اكتب رسالة إلى المشاعر التي تشعر بها الآن، سواء كان ذلك غضباً أو حزناً أو فرحة.  •
 خمس مرات، الغوص أكثر في السبب الجذري. اختر عاطفة شعرت بها اليوم واسأل نفسك "لماذا؟"  •
 ما النصيحة التي قد تقدمها نسخة هادئة من نفسك في المستقبل لنفسك الحالية؟  •

 ما الذي تفكر فيه وتشعر به؟ صف يومك وما الذي يزعجك فيه. •

 ما هي بعض الأشياء المفيدة التي يجب أن تخبر نفسك بها في الأيام الصعبة )مثل العبارات التحفيزية والتأكيدات(؟ •
 اكتبها على ورقة أو احفظها في هاتفك. 

 إذا تكرر يوم كهذا، فما هي بعض الطرق المفيدة التي يمكنك اتباعها لتجاوزه؟ •

 بدلاً من التركيز على الجانب السلبي، ابحث عن أحد الجوانب المشرقة. فكّر في تحدٍ أو انتكاسة حدثت مؤخراً. •
 ساعدك على اكتشاف قوة داخلية؟  علمك الصمود؟ هل جلب بَرَكة خفية؟

إنها إعادة تأكيد مباشرة   أي شيء. قف أمام المرآة، وانظر إلى عينيك، واذكر خمسة أشياء تحُبها في نفسك بصوت عالٍ. •
 وقوية لتقدير الذات. 

 اقضِ بعض الوقت في الهواء الطلق، وتحسس الهواء، واستمع إلى الأصوات، وراقب الحياة من حولك. •
 هل هي متعة؟  هل هو حزن؟ هل هي قصة ناجية؟ ما الذي تحتفظ به من العمل اليوم؟ •
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 شجرة الحياة )أداة الرعاية الذاتية( الملحق د: 
يمكن أيضاً للأخصائيين الاجتماعيين استخدامها لاستكشاف ما يحافظ على قوتهم وما  شجرة الحياة ليست فقط للناجيات.

 هي أحلامهم وهداياهم التي تسمح لهم بالقيام بالعمل المرتبط بالعنف القائم على نوع الجنس. 

 شجرة الحياة للأخصائيين الاجتماعيين
العوامل الوقائية هي   شجرة الحياة هي نشاط يساعد الأخصائيين الاجتماعيين على تذكر العوامل الوقائية التي لديهم.

 الهدايا ونقاط القوة والعلاقات والأحلام والتجارب التي تمنح الأخصائي الاجتماعي الشعور بأن الحياة تستحق العيش.
يمكن للأخصائيين الاجتماعيين نسيان مواردهم ونقاط قوتهم عندما   يمكن أن تكون العوامل الوقائية خارجية أو داخلية.

 تكون هناك حاجة ماسة إليها.

 إذاً، تمثل الشجرة شخصاً ولكل جزء معنى مختلف.

 الجذور: من أين أنت، أسلافك، تاريخ عائلتك
الأساس: من أنت، أين أنت؛ حياتك في الوقت الحاضر، مثل الأنشطة والروتينات اليومية، الأجزاء المهمة من حياتك 

 اليومية
 نقاط القوة، ما الذي تجيده )منذ متى وأنت تجيده، ومن علمك إياه، وما رأيهم في مدى براعتك فيه(؟ الجذع:

 آمال وأحلام للمستقبل الأغصان: 
 أشخاص، أماكن، أصوات، روائح خاصة  الأوراق:

الهدايا التي تلقيتها في حياتك )يمكن أن تكون الهدايا ملموسة أو غير ملموسة. قد تكون مجاملات أو ذكريات سعيدة أو  الثمار:
 أشياء مادية( 

 الأشياء أو المشاعر أو الأشخاص أو الأفكار التي "تأكل" الفاكهة والأوراق والأغصان وما إلى ذلك.  الحشرات:

 اطلب من الأخصائيين الاجتماعيين رسم شجرتهم )باستخدام أقلام تلوين أو طلاء أو مجرد قلم رصاص/قلم حبر جاف(.
كدليل(. أدناه  الأسئلة  )باستخدام  كمجموعة  معاً  ومشاركتها  مناقشتها  الاجتماعيين  للأخصائيين  يمكن  ذلك،  يمكن  بعد 

 من نموذج الإشراف. 7استخدام نشاط الرعاية الذاتية هذا في الخطوة 
 ما هو شعورك عندما تنظر إلى شجرتك؟ •
 هل يبرز أي شيء؟  •

 كيف يمكنك تقليل "الحشرات" التي تأكل فرحتك؟ •

 أين ستضع شجرتك؟ •
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والإرهاق من  مقياس الرضا عن التعاطف  الملحق هـ: 
 ( PROQOLالتعاطف )

 

 ( ProQOLمقياس جودة الحياة المهنية )
 

مقياس الرضا عن التعاطف والإرهاق من التعاطف  
(ProQOL الإصدار )(2009) 5 

عليك بطرق إيجابية  ]تساعدهم[ كما قد تكون لاحظت، قد يؤثر تعاطفك مع أولئك الذين  الناس، يكون لديك اتصال مباشر بحياتهم.]تساعد[ عندما 
فكّر في كل سؤال من الأسئلة التالية عنك   ]مساعد[.فيما يلي بعض الأسئلة حول تجاربك، الإيجابية والسلبية على حد سواء، بصفتك  وسلبية.

 .يوماً  30آخر اختر الرقم الذي يعكس بصدق مدى تكرار تعرضك لهذه الأشياء في  وعن وضع عملك الحالي.
 

 أنا سعيد.  .1
 

 ]أساعده[. أنا منشغل بأكثر من شخص واحد   .2
 الناس. ]مساعدة[ أشعر بالرضا عن القدرة على   .3

 أشعر بالارتباط بالآخرين.  .4
 أقفز أو أفزع من الأصوات غير المتوقعة.  .5
 .]أساعدهم[ أشعر بالانتعاش بعد العمل مع أولئك الذين  .6

 ]مساعد[. أجد صعوبة في فصل حياتي الشخصية عن حياتي بصفتي  .7
 ]أساعده[. أنا لست منتجاً في العمل لأنني أعاني من الأرق بسبب التجارب المؤلمة التي مر بها شخص  .8

 ]أساعدهم[. أعتقد أنني ربما تأثرت بالضغوط النفسية التي يعاني منها أولئك الذين   .9
 مساعد[. ]أشعر أنني محاصر في وظيفتي بصفتي  .10
 ، أشعر “بالإرهاق” حيال أمور مختلفة. ]مساعدتي[بسبب  .11

 .مساعد[ ]أحب عملي بصفتي   .12
 ]أساعدهم[. أشعر بالاكتئاب بسبب التجارب الصادمة التي مر بها الأشخاص الذين  .13

 ]ساعدته[. أشعر كما لو أنني أعاني من صدمة شخص   .14
 لدي معتقدات تدعمني. .15

 .]المساعدة[أنا سعيد بقدرتي على مواكبة أساليب وبروتوكولات   .16
 أنا الشخص الذي لطالما أردت أن أكون.  .17
 عملي يجعلني أشعر بالرضا.  .18

 ]مساعد[. أشعر بالإرهاق بسبب عملي بصفتي  .19
 وكيف يمكنني مساعدتهم.]أساعدهم[  لدي أفكار ومشاعر سعيدة حول هؤلاء الذين  .20

 أشعر بالارتباك لأن عبء ]العمل[ الاجتماعي يبدو لا نهاية له.  .21
 أعتقد أنه يمكنني إحداث فرق من خلال عملي.  .22
 ]أساعدهم[. أتجنب بعض الأنشطة أو المواقف لأنها تذكرني بالتجارب المخيفة التي مر بها الأشخاص الذين   .23

 ]للمساعدة[. أنا فخور بما يمكنني فعله  .24
 لدي أفكار تدخلية مخيفة.  ]لمساعدتي[ نتيجة  .25

 أشعر بأنني "مثقل" بالنظام.  .26
 ]مساعد[. لدي أفكار بأنني "ناجح" كـ   .27
 لا أستطيع تذكر أجزاء مهمة من عملي مع ضحايا الصدمات.  .28

 أنا شخص مهتم للغاية.  .29
 أنا سعيد لأنني اخترت القيام بهذا العمل.  .30

 

 

 (. ProQOL) 5مقياس الرضا عن التعاطف والإرهاق من التعاطف الإصدار  جودة الحياة المهنية: .2009© ب. هوندال ستام،  
/www.isu.edu/~bhstamm  أوwww.proqol.org.   يمكن نسخ هذا الاختبار بحرية طالما أن )أ( المؤلف مُعتمَد، و)ب( لم يتم إجراء أي

 تغييرات، و)ج( لم يتم بيعه. 

 =غالبا  جدا  5 =غالبا  4 =أحيانا  3 =نادرا  2 =أبدا  1

http://www.isu.edu/~bhstamm
http://www.proqol.org/
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 قائمة مقاطع الفيديو حول الأعراض النفسية والأساليب الملحق و: 

 الأساليب النفسية
 اختبار الحالة العقلية  •

 الوقفة العلاجية •

 التنشيط السلوكي •

 أداة تقييم التوتر  •

 1أساليب التأريض الجزء  •

 2أساليب التأريض الجزء  •

 أساليب الاسترخاء  •

 التأمل الذهني  •

 خريطة الاتصالات الاجتماعية  •

 شجرة الحياة •

 إغلاق الحالة  •

 

 الأعراض النفسية
 الأحلام والكوابيس  •

 الانفصال •

 الغضب •

 فرط اليقظة والقلق  •

 الحزن واليأس •

 الجنسية والحميمية •

 العزلة الاجتماعية والانسحاب  •

 الأعراض الجسدية  •

https://www.youtube.com/watch?v=AMfde123z4E&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=6
https://www.youtube.com/watch?v=HWvN0X7I6dc&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=9
https://www.youtube.com/watch?v=5JW7mVioD6I&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=2
https://www.youtube.com/watch?v=9eCFRbsGZgA&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=5
https://www.youtube.com/watch?v=Fk9Kkl_rwhM&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=9
https://www.youtube.com/watch?v=ENluR1pwgR0&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=8
https://www.youtube.com/watch?v=hdRYJIHcRhQ&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=15
https://www.youtube.com/watch?v=yWa9R4a17IY&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=21
https://www.youtube.com/watch?v=_6iZ_8L7-40&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=13
https://www.youtube.com/watch?v=t-iQR0Vwwr8&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=20
https://www.youtube.com/watch?v=5U-NpxWoIhc&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=4
https://www.youtube.com/watch?v=O2O3gaB0WQI&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=11
https://www.youtube.com/watch?v=Zr9ZuwgZ_ik&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=13
https://www.youtube.com/watch?v=RCsK1xO96z0&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=12
https://www.youtube.com/watch?v=ouLYrO0A0Xw&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=17
https://www.youtube.com/watch?v=0CU7OVmmBg4&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=2
https://www.youtube.com/watch?v=rRYSHV_pHUc&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=19
https://www.youtube.com/watch?v=kSPc7KajVNU&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=17
https://www.youtube.com/watch?v=CH0tWbsv3L8&list=PL0eVNWuD_jmEbPzih8XT9BE897scNE3rT&index=6


  27 -مجموعة أدوات دمج التدخلات العلاجية لإشراف الأقران 

 
 

 دراسات الحالة الملحق ز: 
يمكن استخدام دراسات الحالة والأسئلة التالية في اجتماعات الإشراف لمراجعة وتدريس مختلف الأساليب والأعراض 

 .جية في دليل إدارة حالات العنف القائم على نوع الجنس(دمج التدخلات العلاالنفسية من 

 

 أساليب التأريض  1
غرفة   في  بهدوء  وتجلس  بمفردها  تصل  أبيبا،  الجنس،  نوع  على  القائم  العنف  من  الجدد  الناجيات  إحدى  أن  تخيل، 

 ترحب بها الأخصائية الاجتماعية. تتجنب أبيبا التواصل البصري وتنظر في أرجاء الغرفة وتفرك يديها معاً. الانتظار.

ترفع أبيبا رأسها مرتجفة وتقول إنها تشعر بالقلق من "الانهيار" لأنها لم تخبر أحداً قط بقصة العنف القائم على نوع 
 تلاحظ الأخصائية الاجتماعية أنها تتعرق ثم تبدأ أبيبا فجأة في التنفس بسرعة كبيرة ويبدو عليها الدوار.  الجنس هذه.

 تلاحظ الأخصائية الاجتماعية تفاقم أعراض القلق لدى أبيبا وتدرك أن هذه قد تكون نوبة هلع. 

 الأسئلة:

 بصفتك الأخصائية الاجتماعية لأبيبا، ما أول شيء ستفعلينه أو تقولينه؟ .1

 ولماذا؟  ما هي أساليب التأريض الثلاثة التي قد تستخدمينها مع أبيبا؟ .2

 

 التنشيط السلوكي  2

في نهاية الجلسة، تسأل الأخصائية الاجتماعية ناجا، وهي ناجية من الاغتصاب، "لقد تحدثنا اليوم عن العثور على طبيب  
 الآن، أريد أن أسألك عن حالتك العاطفية؟  لعلاج ألم ظهرك.

 هدأت ناجا ونظرت إلى الأسفل. 

 "أشعر بالارتباك الشديد". ناجا:

 "ما الأشياء التي تجعلك تشعرين بالارتباك؟ الأخصائية الاجتماعية:

 "التنظيف والطهي والغسيل والأطفال وغسيلي، أكوام الغسيل هائلة".  ناجا:

وتختاران مهمة واحدة وتقسمان المهمة إلى خطوات   قررت ناجا وأخصائيتها الاجتماعية أن تبدءا بخطوات صغيرة.
( فرز الملابس 2( جمع كافة الملابس المتسخة التي تحتاج إلى الغسيل في الصباح  1على سبيل المثال، الخطوة   أصغر.

 ( غسل الملابس في المساء.3إلى أكوام مختلفة في فترة ما بعد الظهيرة 

 الأسئلة:

 اقرأ قسم التنشيط السلوكي.  .1

فكر في مهمتين أخريين قد يتعين على ناجا إكمالهما في يومها، مثل: الطهي، أو تنظيف المنزل، أو الذهاب إلى   .2
 بمجرد أن تحدد المهمتين، تدرب مع زميل، وكيف ستساعد ناجا على تقسيم هذه المهام الأخرى.  العمل.

https://www.kirkensnodhjelp.no/globalassets/gbv/nca-integrating-therapeutic-interventions-in-gbvcm.pdf
https://www.kirkensnodhjelp.no/globalassets/gbv/nca-integrating-therapeutic-interventions-in-gbvcm.pdf
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 العزلة الاجتماعية 3
عندما يتم عزل إحدى الناجيات لفترة طويلة، قد يكون من الصعب عليها العودة إلى الحياة النشطة   ابدأ بخطوات صغيرة.
 قد يبدو العالم مخيفاً ولا يمكن التنبؤ به. الطبيعية مرة أخرى.

 ما أكثر ما يخيفهن؟ في هذه الحالات، اسألهن لماذا يتم عزلهن؟

( أولاً، يمكن أن تبدأ الناجية  1على سبيل المثال،   تبدأ في ربطها بالآخرين.  بأعمال صغيرةساعد الناجية على القيام  
( يمكنها البدء بالابتسام تجاه الأشخاص المألوفين، ويمكن أن يتبع 2بالنظر عبر النافذة إلى الأشخاص الذين يمرون، ثم 

 ( أن تبدأ بالتواصل بالعين مع الأشخاص الذين قد تعرفهن )أي الجيران، أصحاب المتاجر(.3ذلك 

 الأسئلة:

من خلال خبرتك، في عملك وحياتك الشخصية، ما الذي ساعد الناس على إعادة التواصل وإعادة الاختلاط مع   .1
 الآخرين بعد العزلة؟ 

 ماذا كنت ستفعل؟ ما رأيك إذا أخبرتك إحدى الناجيات بذلك؟ تقول إحدى الناجيات، "هناك دائماً جدار حولي."  .2
أساليب إضافية )من دليل    3حدد  اقرأ قسم العزلة الاجتماعية وفكر في عميلة عملت معها كانت معزولة اجتماعياً. .3

 دمج التدخلات العلاجية( يمكنك استخدامها للعمل مع العميلات المعزولات اجتماعياً.
 

 التأريض  4
لا تستطيع أن تحدد ما إذا كانت الصرخات  تمر سلمى بجوار دار حضانة أطفال وتسمع صراخ الأطفال في الداخل.

تشعر وكأن الحرب  وبينما تسمع صرخاتهم، تشعر بالشلل ولا تتذكر مكانها. ناتجة عن الرعب أم عن السعادة والمرح.
 تندلع من جديد.

 الأسئلة:

 ما الذي يحدث لسلمى؟  .1

 تخيل أنك تعمل مع سلمى، ما أسلوب التأريض الذي ستعلمه لسلمى؟  .2
 

 البدايات  5
لاحظ الأخصائي الاجتماعي  الناجية لاسي صامتة وتلف شعرها وتستمر في النظر في أرجاء الغرفة. هذه الجلسة الأولى.

يسأل الأخصائي الاجتماعي نفسه، "ما الذي يمكنني فعله لجعل لاسي   سلوكها العصبي وتساءل عما يجعل لاسي عصبية.
 أكثر راحة؟" 

 الأسئلة:

 راجع قسم البدايات في دليل دمج التدخلات العلاجية.  .1

 أشياء يمكنك قولها والقيام بها لمساعدة لاسي على الشعور بالأمان والراحة.   3حدّد  .2
 

 الوقفة العلاجية  6
القائم على نوع الجنس. العنف  الثالثة لإدارة قضايا  تتحدث كل أسبوع عن مواقف مختلفة، لكن   تحضر ريتا جلستها 

 الأخصائي الاجتماعي يبدأ في ملاحظة وجود أنماط لمشاكلها.

 تتحدث ريتا عن رجل في متجر نظر إليها. :1الجلسة 

 تتحدث ريتا عن رجل كان يركب دراجته على الطريق واقترب منها كثيراً. :2الجلسة 

 تتحدث ريتا عن حارس أمن في مدرسة ابنتها يتحدث إليها ويجعلها تشعر بعدم الارتياح. :3الجلسة 
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 الأسئلة:

 ما النمط الذي تلاحظه في جميع جلسات ريتا الثلاث؟ .1
والآن،   اكتب تلك الجملة التي ستقولها لريتا. ما الجملة التي ستستخدمها لإعلام ريتا بلطف بالنمط الذي لاحظته؟ .2

 ابحث عن شريك وشارك جملك مع بعضكما البعض. 
تدرب على ربط نمط ريتا   بعد ذلك، مع شريكك، تخيل أن أحدكما هو ريتا والآخر هو الأخصائي الاجتماعي. .3

 بتجربتها مع العنف القائم على نوع الجنس؟

 

 تقييم المخاطر والعوامل الوقائية  7
 وتجلس وتخبر الأخصائي الاجتماعي: تصل أمارا إلى جلسة إدارة الحالة.

 لا أعتقد أنك تستطيع مساعدتي حقاً." لابد وأنني ملعونة. "لا تزال الأمور السيئة تحدث لي. أمارا:

"هل هناك جزء صغير منك يشعر بالفضول لمعرفة ما إذا كان بإمكاني  "ومع ذلك أنت هنا الآن".  الأخصائي الاجتماعي:
 )يبتسم الأخصائي الاجتماعي(. المساعدة؟" 

 دفعني أصدقائي إلى المجيء. "نعم يوجد جزء صغير. أمارا:

عندما أتعرف على شخص   الأخصائي الاجتماعي: "أريد أن نتحدث عن هذا الجزء الصغير الذي يريد أن يكون هنا.
يسمى شجرة   هل يمكننا تجربة نشاط؟ جديد، أحب أن أعرف الأشياء التي تجعلك تشعرين بالقوة والأشياء تسلبك قوتك.

 الحياة".

 الأسئلة:

 عوامل خطر محتملة قد تكون لدى أمارا.  5اذكر  .1

 عوامل وقائية محتملة. 5اذكر  .2

 ابحث عن شريك وشارك قوائمك بالمخاطر والعوامل الوقائية.  .3

تدب على لعب الأدوار   مع هذا الشريك نفسه، تخيل أن أحدكما أمارا والشخص الآخر هو الأخصائي الاجتماعي. .4
 في نشاط شجرة الحياة )الملحق د(

 

 التأمل الذهني 8
اقترح عليها الأخصائي الاجتماعي أن تبدأ يومها  أحياناً في الصباح، تستيقظ روزينا بقلق ويشعر صدرها بضيق شديد.

التأمل الذهني يعني التواجد   وهذا ما يسُمى التأمل الذهني.  باختيار شيء للتركيز عليه والنظر إليه كما لو كان لأول مرة.
 هنا والآن بكل حواسنا.

تلاحظ كيف يتغير لون الورقة في الشمس   تحب روزينا هذه الفكرة وتختار النظر إلى ورقة على شجرة بجوار منزلها.
وبينما تنظر إلى الورقة، يبدأ الشعور بالضيق   ترى نتوءات الورقة وأوردتها وتشعر بالورقة بين أصابعها. وفي الظل.

 في صدرها بالتلاشي.

 الأسئلة:

ابحث عن شريك وتدرب على شرح التأمل الذهني بطريقة بسيطة وسهلة )كما لو  ما المقصود بالتأمل الذهني. .1
 كانت ناجية(.

تدرب على إحدى استراتيجيات التأمل الذهني التي تعلمتها مع زميل ثم بدّل الأدوار واجعل زميلك يشارك  .2
 استراتيجيته معك.
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 العزلة الاجتماعية والكوابيس والأعراض الجسدية 9
إنها عاطلة عن العمل وتكافح لمغادرة المنزل منذ أن اغتصبها  هناك ناجية من الاغتصاب تعيش مع زوجها وأطفالها.

وتقول إنها لن تنسى هذه الكلمات  نحن هنا لتطهيرك."  أنت قذرة. رجال قالوا لها مراراً وتكراراً، "لديك دم نجس.  4
 كانت تعاني من كوابيس شديدة وذكريات وصداع. أبداً.

 الأسئلة:
العزلة الاجتماعية   تدرب على تقديم التثقيف النفسي حول الأعراض الثلاثة التي تعاني منها تيريز: ابحث عن شريك. •

 والكوابيس والأعراض الجسدية. 

 ما رأيك؟ ما الذي تعتقده أنت أو الناس في مجتمعك حول سبب حلمنا؟ •
 توجه إلى شريك وشاركه. 

يمكنك الجزم لأنها تتوقف عن التحدث وتحدق في مكان   لنفترض أن تيريز تسترجع ذكرياتها أثناء حديثها معك. •
 ما أول شيء ستفعله أو تقوله؟ ثابت على الحائط.

 

 أفكار سلبية وإعادة هيكلة إدراكية 10
العشاء. بعد  الأطباق  بغسل  وتقوم  السابع  شهرها  في  حامل  كل   فادول  وتتخيل  الشديد،  بالقلق  تشعر  بدأت  وفجأة، 

 السيناريوهات السيئة التي قد تحدث لطفلها.

تدرك فادول أن العديد من   تسأل نفسها، "من أين تأتي هذه الفكرة؟"  تعلمت فادول أن تسأل وتتحدى أفكارها السلبية.
تشعر فادول بالهدوء عندما تدرك جذور  تجاربها الحياتية المؤلمة جعلتها تبدأ بتوقع حدوث أشياء سيئة طوال الوقت.

 أفكارها السلبية. 

 الأسئلة:

طرق يمكنك من خلالها مساعدة فادول على تحدي تفكيرها السلبي )راجع قسم إعادة الهيكلة   5دوّن  .1
 الإدراكية والأفكار السلبية في دليل دمج التدخلات العلاجية(.

 

 التفكير السلبي  11
معاً. يتحدثن  النساء  من  مجموعة  وترى  الشارع،  في  تسير  سويت  إليها   تخيّل  وينظرن  إليها  يلتففن  تقترب،  وعندما 

 تعتقد سويت أنهن يقلن أشياء سلبية عنها. ويواصلن الحديث.

 الأسئلة:

 توجه إلى شريك وناقشه.  ماذا ستفعل لمساعدة سويت في أفكارها السلبية؟ .1

 راجع قسم التفكير السلبي في دليل دمج التدخلات العلاجية.  .2

 ما هي بعض الأمثلة على الأفكار السلبية الشائعة التي تخبرك بها الناجيات؟ .3
 

 إغلاق الحالات 12
وهي تشعر بعزلة أقل بما أنها تذهب إلى العمل يومياً وبدأت  أشهر وبدأت تبتسم أكثر.  3وجدت زيا وظيفة كنادلة منذ  

الأخصائي الاجتماعي سعيد للغاية   وأخبرت الأخصائي الاجتماعي عن نجاحها. تصبح ودودة مع زملائها في العمل.
 بالنسبة لها ويقول إنه يمكنهما البدء في التخطيط لإنهاء عمل إدارة الحالة معاً ولكن زيا تكره الوداع.

النهاية.  لقد تحسنت حياة زيا! تقرر زيا والأخصائي الاجتماعي الاحتفال بإغلاق حالة زيا لأنه يجب الاحتفال بهذه 
خلال حفل التكريم، شارك صديقا زيا إحدى الطرق التي لاحظا  يحتفلان بدعوة اثنين من أصدقاء زيا المقربين لتكريمها.
 كان الحفل جميلاً للغاية، وغادرت زيا وهي تشعر بالثقة والحب. بها تغيراً إيجابياً في زيا خلال الأشهر الثلاثة الماضية.



  31 -مجموعة أدوات دمج التدخلات العلاجية لإشراف الأقران 

 
 

 

 الأسئلة:

مع شريكك، خذ لحظة للتفكير في إحدى حالات إغلاق القضايا التي مررت بها مع عميلة والتي كانت بمثابة  .1
 وناقش لماذا كان ذلك تمكينا؟ً تمكين لها؟

 فكّر الآن في إغلاق حالة كان يمثل تحدياً ولم يسر على ما يرام وناقش سبب ذلك مع شريكك.  .2

 

 حل المشكلات 13
دقيقة وتسرد قائمة طويلة من    20تتحدث لميا دون توقف لمدة   يسأل الأخصائي الاجتماعي لميا عن مشاكلها في حياتها.

وشملت بعض المشكلات التي قالتها: الفقر والحرب والأمومة والشعور بالحزن والشعور باليأس واسترجاع   المشكلات.
 الذكريات.

 الأسئلة:

 ما أول شيء ستفعله مع لميا بعد سردها قائمة المشكلات الخاصة بها؟ .1

ابحث عن شريك وتدرب على مراجعة مشكلات   راجع قسم حل المشكلات في دليل دمج التدخلات العلاجية. .2
 لميا باتباع نموذج حل المشكلات.

 

 الاسترخاء 14
قررت بولانيل   صباحاً وهي متعبة جداً، لكنها لا تستطيع النوم.  2الساعة   بولانيل مستلقية على سريرها وعقلها مشتت.

تبطئ من تنفسها ثم تتدرب على تصورها حيث تغلق عينيها وتسافر في ذهنها إلى حديقة بها  تجربة شيء جديد تعلمته.
وبينما تقوم بهذا  في الحديقة، تسمع أصوات الطيور في كل مكان وترى شجرة جميلة تجلس تحتها. زهور أرجوانية. 

 التصور، تبدأ تشعر بأن عقلها يتباطأ.

 الأسئلة:

 لماذا يساعدها التصور والتنفس العميق على الاسترخاء؟ ماذا يحدث لبولانيل؟ .1

 تدرب على تقديم التثقيف النفسي لزميل حول سبب أهمية الاسترخاء للجسم والدماغ. .2
 ما أساليب الاسترخاء الأخرى التي قد تستخدمها مع بولانيل؟ .3

 

 التهدئة 15
وفجأة، يصل زوج إيزيتشي إلى  تجلس إيزيتشي مع الأخصائي الاجتماعي في غرفة صغيرة لجلسة ما بعد الظهيرة.

وسرعان ما تأرض الأخصائية الاجتماعية نفسها عن طريق أخذ زفير كبير والشعور   إنه غاضب ويصرخ. مركز النساء.
 بقدميها على الأرض. 

 ثم تقف الأخصائية الاجتماعية، وتذهب للقاء زوج إيزيتشي، وتقول له بهدوء وحزم، "من فضلك، أنت تخيف الجميع.
الخطب. ما  الصراخ."  أخبرني  عن  التوقف  عليك  ولكن  إليك،  الزوج. سأستمع  الاجتماعية   يهدأ  الأخصائية  وتستمر 

 يوافق الزوج على الجلوس.  بصوت هادئ، "أريد سماع مخاوفك بشكل صحيح، هل يمكننا الجلوس هنا من فضلك".

 الأسئلة:

 ما الذي كان ليدور في ذهنك؟  كيف سيكون شعورك إذا كنت أنت هذا الأخصائي الاجتماعي؟ .1

 تبادل القصص مع شريك. كيف كانت تجاربك في التهدئة؟ .2
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 تحديد المحفزات 16
كان المتجر يبدور صغيراً ومظلماً وغير  تدخل غابرييلا إلى متجر وترى رجلاً يرتدي قميصاً أحمر ويدخن سيجارة.

تخرج  يبدأ قلبها ينبض بسرعة كبيرة، ولم تعد قادرة على التنفس. وفجأة، تذكرت غابرييلا الرجل الذي عذبها. آمن.
في اليوم التالي ترى غابرييلا أخصائياً اجتماعياً وتقول: "ليس   مسرعة من المتجر وتسير في شارع صغير إلى منزلها.

 لديّ أدنى فكرة عما حدث لي". 

 الأسئلة:

 راجع قسم تحديد المحفزات في دليل دمج التدخلات العلاجية.  .1

 ما الذي ربما كان محفزاً لغابرييلا؟ .2

 تدرب على شرح ما هو المحفز لأحد الزملاء. .3

 

 تحديد المحفزات 17
لا تستطيع أكارا فهم الأمر، ففي كل مرة تشم فيها رائحة العجين المقلي وتسمع صوته وهو يطُهى في الشارع، تتذكر 

 تتعلم أن هذا يسمى محفزاً أو "تذكيراً".  اغتصابها.

( صوت الماء الجاري  1يقوم الأخصائي الاجتماعي بالتعاون مع أكارا بإنشاء قائمة بالمحفزات الأخرى التي تشمل:  
 ( الشعور بأن شخصاً ما يلمس يدها أو كتفها.3( نباح الكلاب و2و

 تنظر أكارا إلى قائمة المحفزات الخاصة بها وتشعر بأنها أقوى لأنها حددت بعض الأشياء التي تجعلها تشعر بالضيق. 

 ناقش الأسئلة التالية مع شريك: 

 ما أنواع المحفزات التي تراها أكثر مع الناجيات من العنف القائم على نوع الجنس اللاتي تعمل معهن؟ .1

 ما هي المحفزات التي رأيتها لدى الناجيات من العنف القائم على نوع الجنس والتي كانت غير متوقعة أو مفاجئة؟ .2

 ما أسبابها؟ ما هي بعض أسباب حدوث المحفزات؟ .3

 

 إعادة الهيكلة الإدراكية 18
خلال جلسات إدارة الحالات، تعلمت تشيبو، الناجية من الاغتصاب، كيفية إدارة تفكيرها السلبي، لكنها تجلس أحياناً في 
الفائدة،  لها، مثل "أنتِ عار على عائلتك" و "أنتِ عديمة  قالها الآخرون  التي  المؤلمة  الكلمات  غرفتها وتتذكر جميع 

 والناس يعرفون سمعتكِ". 

"تعلم هذه  تتذكر تشيبو كلمات الأخصائي الاجتماعي: يمكنها قضاء ساعات في تذكر هذه الكلمات والقلق على حياتها.
المهارات يشبه تعلم لغة جديدة، حتى عندما نتوقف عن اللقاء، ستحتاجين إلى التدريب كل يوم إذا كنت تريدين التحدث 

 بطلاقة".

"ماذا سأقول  عندما تتذكر تشيبو كلمات الأخصائي الاجتماعي، تقاطع مخاوفها من خلال التشكيك فيها وتحديها قائلةً:  
 لصديقتي إذا كانت تفكر بنفس هذه الأفكار الحزينة؟" 

 الأسئلة:

تظاهر بأن زميلتك هي تشيبو، الناجية، وتدرب على مساعدة تشيبو على تحدي فكرها السلبي بأنها عار على   .1
 عائلتها.

 راجع قسم دمج التدخلات العلاجية حول إعادة الهيكلة الإدراكية.  .2
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 أعراض الصدمة  19
لنتخيل أنك تقوم بزيارة منزلية، وأنك تجلس على أريكة رينا، الناجية التي تعمل معها، عندما تبدأ رينا فجأة بالتلويح  

فجأةً، تجلس رينا على الأرض   إنها بأمان في حياتها. بذراعيها بقوة والخوف يملأ وجهها، ولكن لا يوجد شيء حولها. 
 وتغطي رأسها وهي تبكي قائلة: "أرجوك، أرجوك لا تؤذني". 

 أنت مندهش. من الواضح أنها ترى وتختبر شيئاً لا تستطيع أنت رؤيته.

 الأسئلة:

 في هذه الحالة، ما هو أول شيء ستفعله؟ .1

 برأيك، ما الذي يحدث لرينا؟  .2

كيف ستشرح لها ما حدث  أين ذهبت؟"  بعد عدة دقائق، تعود رينا إلى الواقع الحالي، تقول: "ماذا حدث؟ .3
 لها؟

 

 تقييم المشكلة 20
عندما   أنت وفيكي تضعان خطة مفصلة للعثور على وظيفة. لنتخيل أنك تعمل مع فيكي، المتورطة في زواج قسري. 

 يحين الوقت، لا تتمكن فيكي من الذهاب إلى مقابلة العمل. 
تشعر بالارتباك، وربما الإحباط، وعندما تتحدث معها، تبدأ بالبكاء، قائلةً: "لا يمكنني   في الأسبوع التالي، تأتي لمقابلتك.

 دائماً ما أشعر بالتعب الشديد". أنا متعبة جداً لدرجة أنني لا أستطيع الذهاب إلى هذه الوظيفة. القيام بذلك.

 الأسئلة:

 أشياء محتملة قد تكون منعت فيكي من حضور المقابلة.  3اذكر  .1

 ما الذي تحتاجه فيكي منك الآن؟  .2

 ماذا ستقول لفيكي الآن؟ .3

 ما أول شيء ستقوله أو تفعله استجابةً لدموع فيكي؟ .4
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أدوات أخرى للإشراف على إدارة حالات العنف القائم  الملحق ح: 
 على نوع الجنس

 مقياس السلوك الذي يركز على الناجيات 
 تقييم معرفة إدارة الحالات التي تركز على الناجيات 

 أداة بناء مهارات إدارة الحالات التي تركز على الناجيات 
 قائمة مراجعة جودة إدارة الحالات التي تركز على الناجيات 

https://gbvresponders.org/wp-content/uploads/2017/08/Survivor-Centred-Attitude-Scale.docx
https://gbvresponders.org/wp-content/uploads/2017/08/Survivor-Centred-Case-Mangagement-Knowledge-Assessment.docx
https://gbvresponders.org/wp-content/uploads/2017/08/SURVIVOR-CENTRED-CASE-MANAGEMENT-SKILLS-BUILDING-TOOL.docx
https://gbvresponders.org/wp-content/uploads/2017/08/SURVIVOR-CENTRED-CASE-MANAGEMENT-QUALITY-CHECKLIST.docx
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