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تحقيق المساندة الاجتماعية لأمهات الأطفال مصابي  و لمدخل الروحي في الخدمة الاجتماعية ا
بالرعاية المركزة.  الحروق   

برنامج التدخل المهني باستخدام المدخل الروحي  اختبار فعالية : استهدفت الدراسة الحاليةملخص
فييييي الخدميييية ا فتماحييييية فييييي لاحتميييي  المتيييياند  ا فتماحييييية  مهييييا  ا   ييييا  م ييييابي الحييييرو  

م يير   م مييم ا مهييا  المرافتييا   12فييي ءييلك تلييل لاييق الت عميي  ع يي  عمنيية  و بالرعاييية المرةيي     
متتشييي   اليم يييية الشيييرحية  -   يييالهم الم يييابمم بحيييلا م حيييرو   بمرةييي  اسيييت با  الحيييرو  

المتاند  ا فتماحية فيي ال يياس  استمار  قياس فرع أحمد عرابي.  ع  ع مهم –للأورام والحرو   
التع ييي لعييل لان مييم برنييامج التييدخل المهنييي جوسعيييد لان مييم ف تييا  برنييامج التييدخل المهنييي باسيييتخدام 

 إلـ  دراسـةالنتـاج  وتوصـل   المدخل الروحيي لايق رفيراك ال يياس البعيدا ل يياس فعاليية العرنيامج ج
عمنييية  ا مهيييا  ح يييا يبا بيييمم متلسييي ي  رفيييا  روفيييل  فيييرو   الييية   صيييحة ال يييري الييير ي  و يييل

ــاندة الاجتماعيـــةاسيييتمار  قيييياس الدراسييية فيييي الت عمييي  التع يييي والبعيييدا ع ييي     ل يييالل الت عمييي  المسـ
 .البعدا
 مصابي الحروق( .  – المساندة الاجتماعية -المدخل الروحي)المفتاحية: الكلمات
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The Spiritual Approach in Social Work and Achieving Social 

Support for Mothers of Children with Burns in Intensive Care. 
Abstract:    The current study aimed to test the effectiveness of the          

    professional intervention program using the spiritual approach in social       
 work in achieving social support for mothers of children with burns in     
intensive care. In light of this, the application was applied to (12 individuals)  
 of mothers accompanying their children with burn accidents at the burns        
 reception center - the Sharia Association Hospital for Tumors and Burns - 

Ahmed Orabi Branch. The social support scale was applied to them in the pre-

measurement before implementing the professional intervention program, and 

after implementing the sessions of the professional intervention program using 

the spiritual approach, the post-measurement was conducted to measure the 

effectiveness of the program. The results of the study reached the validity of 

the main hypothesis, which is "the existence of statistically significant 

differences between the average scores of the mothers of the study sample in 

the pre- and post-application on the "social support" scale in favor of the post-

application. 

Key words :  (Spiritual Approach - Social Support - Burn victims).  
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 أولًا: مشكلة الدراسة: 
مييم مشيياجل افتماحييية بمخت ييأ أنلاعهييا حييلا م الحييرو  الم ييابمم بعيياني أسيير ا   ييا  لا

 خاصة ا م.وسءغ با ع ي ةل فر  مم ا سر  لامثل  ثمر واء رابا  س لةية ة
شييييدود  ولاسييييية مييييم فمييييي  فلانعهييييا ن لايييييارر أفييييرا  أسيييير  م ييييابي الحييييرو  لايييييارر ر حميييي     

 لممارسيي الخدمييةج ممييا ييعيل رعاييية أفيرا  ا سيير  مهمية معتييد  ا فتماحيية والن تييية وا لت يا ية 
ا فتماحييية الملفييل وم ميي  فرميي  العمييل بالرعاييية المرةيي   وخاصيية ألتييام رعاييية حييرو  ا   ييا  

المتياند  ا فتماحيية التا مية  لاحتم  جو ل ما يتتدعي ءرور  وأ مية  ور الخدمة ا فتماحية في
بأنشيي ة المتيياند  ا فتماحيييية  ع يي  فنيييا  المييدخل الروحيييج حميي  يتيييلم ا خ ييا ي ا فتميياعي

 سير  ا نتي  الم يار ةيي ك ميم    يلرل  ال مم خلا  نظرلاهالتي لاتمحلر حل  ا سر ج  والرعاية  
لاحمييل معانييا  ال  ييل أفييرا  ا سيير  فييي ك ر تشييي جحميي   الييما وتييأشر بشييرل ةعميير بالصييابة والعييلا 

المناسيبة ل تعيافي ع ي  الظيرو  ال  يل ح يل  ومرلنلن بحافة ل متاند  والدعق اليما يحتي  لهيق  
الن تييي وا فتميياعي اليييما ويينعر  ب عيعييية الحييا  ع يي  اليلانيييث اليتييدية وسيييرعة لاماشييل ال  يييل 

 ل ش اك.
لاتييديق المع لمييا  الداعميية  أ ميييةرليي  ( ,JENNIFER 2020جــونفير ) راسيية  ولييد أشييار  لييملل   
فيماببا للأسر  التي بها   يل لاعيري ل حيرو   ن المتياند  لامثيل عن يربا   المحي ممالمتتنمر  مم  و 

 .في  عق ا مها  ل تكيف م  الظرو  ال ار ة
المرة   المخ  ية  رعايةإصابا  الحرو  الشدود  معتد  وغالببا ما وتق علافها في وحدا  الو    

العيلا  ال عيعيي والعم ييا  التيمم يية ل حرو  لمد  لاتراوح مم بضعة أييام رلي  عيد  أشيهرج وتبعهيا 
م .ج حميي    لاتت يير علاليييث الحييرو  الشييدود  ع يي  ا خ يييار لييد لاتييتمر  جثيير ميييم عييامم التييي

 لم ة ا مد مثل اءي رار ميا بعيد ال يدمةج افتماحية علالث ن تية و  ناك  اليتدية فحتث بل 
لحييرو  لايرسيية  ن أصييابا  ا والمشييرلا  ا سييرمةوا جتئييار ج والمشيياجل المتع تيية بالي ييدج وا لييق 

ا  فرا  ا سر ج الموم يعتعر  خللهق رلي  المتتشي    مؤلمة لي  فتط ل شخص الم ار ولكم أيضب
 مؤلمبا بشرل خاص با ءافة رل  بعض العلالث ا فتماحية والن تية.

ا عييم ةييلن بً فضييلرليي  أنييه  مRimmer et al.2015  جريمــر ورخــرون  وأجييد  ع يي  تلييل  راسيية   
عييدم اليتييمم مييم النتيييية يمرييم أن وييؤ ا رليي  فج ا  ييلملاب العييلا  مؤلميياج فغنييه غالبييا مييا يتييتغر  ولتييب 

  .  متتمر  ل مرمض وا سر  معانا 
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لاشيييخيص  رفييية الحيييرو  ل   يييل فيييأن اللالييييدوم  وتعيييري ال  يييل لحيييا م حرمييي  ومييييتقعنيييدما ف    
التييييي وا   ييييا  أن تييييهق وييييدخ لن فييييي عم ييييية صييييراع ميييي  ا شييييار الن تييييية وا فتماحييييية واليتييييدية 

 العلا  ال عي. فتر لا احث 
الضم  النالاج عيم  م رل  أنMorley.et al, 2017  دراسة مورلي ورخرون و ما ما أجد  ع يه       

ا اللالييد  فييي أغ ييث ا حيييان  ان ورعاييية حييرو  ا   ييا    يعيياني منييه المييرمض فحتييثج بييل أيضييب
اا م أن أمهيا  ا   يا  اليموم يعيانلن ميم حيرو  سيي لا  رفيا  أع ي  فيي   .جولاشمر الدراسة أيضيب

 .المتتش  بأشناك فتر  لالافد ق م  ال  ل  م ياس الت   وا جتئار 
فحالية الحيرو  التييي يعياني منهيا ال  ييل ليد لايعييل اللاليدوم عامية وا مهييا  خاصية بأعتبييار م     

مخت ييأ رييم مشلشييا  ال كيير وميهييدا  وسحافيية رليي  يالمرافتييا  ل   ييل فييي أغ ييث الحييا    ييم 
لكييييي فتميييياعممم  خ ييييا ممم اأنمييييام المتيييياند  ا فتماحييييية ا ن عالييييية والمعر ييييية مييييم فانييييث ا 

يتاندونهق ب لر   ا مة و ورمة مم أفل لاتعل حالة ال  ل ومحاولة التعاميل مي  لاأشمرالاهيا المخت  ية 
 حت  لامام ش ا ه.

ع يي  أنييه فيي ك مييم    ييل الم ييار بييالحرم رليي  ال ا خ ييا ملن ا فتميياعملن  حميي  ونظيير      
ةمييا أن فرمييي  العناييية المرةييي   وييرا أن ا مهيييا  المرافتييا  ل   يييل ةثميير ميييا يرلنيييلن  نظييام ا سييير 

 بحافة رل  الدعق والمتاند  مم فانث ا خ ا ممم ا فتماعممم والن تممم لتتيهمل عم يية لاعيافي

الحرو  الشدود  لها لاأشمر ةعمر لي  فتط ع   الشخص الم ار  ن العلالث النالاية عم   ال  ل
ا ع ييييي  أفيييييرا  ا سييييير  ا خ يييييا ممم ومم شيييييقج فيييييغن الابييييياع وخاصييييية المرافييييي  ل   يييييل ج ولكيييييم أيضيييييب

باسيتخدام  الميرافتمم ل   يلع ي   هرةي  ا فتماعممم لي تا  التلفيه وا رشا  الروحاني مم خلا  لا
فييي لاخ ييي  آشييار رييابييية اب يير  معتكيير ج يمرييم أن يرييلن لهييلاكنيرييا  وفنيييا  العييلا  الروحيياني 

 ا سر   زمة حرو  ال  ل .
ا شييخاص سيير  أرعاييية أفييرا  أن  مBäckström, 2018  باكســرومولييد أوءييحت نتييا ج  راسيية     

ا لاؤةيد نتيا ج ج وا فتماحيية و الرعاية ال حية  ل رم معتد     الم ابمم بالحرو  عم ية الدراسية أيضيب
ولايييلفمر الرعايييية التيييي لارةييي  ع ييي   لأسييير ل وا فتمييياعي  يييدعق الن تييييللا عمييي  بيييرامج ع ييي  أ ميييية 
 . تعافي ال  ل الم ار بالحرو  ل ح ل  ع   الظرو  المث   ل المرافتمم ل   لاحتيافا  

ا ميا يعيانلن ميم  أسر م يابي الحيرو   أن    رل  (  Goyte, Rossi, 2009    جوتي    يما أشار   راسة       غالبيب
 . والت    مشاجل صحية عت ية حا   مثل ا جتئار 
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مرءيييي  والعييييا  ي التييييي يحتييييا  رلمهييييا  انيالروحيييالييييدعق عييييم  رميييي   والمتييياند  ا فتماحييييية     
  خ يا ممم ا فتمياعمممتي  ع ي  عيالا  ام ا ر الدعق الر يتية ليملل ي  لامثل أ ق ق  ر سوأالحرو   

ميم وأسير ق  ح اظ ع ي  ةرامية المرءي ل  متئللية ةعمر  ءمم فرم  العمل بالتام الرعاية المرة  
التلاصييل ا فتميياعي والتكيييف ميي  الظييرو  ا فتماحييية وا لت ييا ية التييي ع يي    متيياعد الخييلا  

لا ييياحث لاعيييري ال  يييل ل حيييا م  ن ا سييير   يحيييدم ليييدوها لاغممييير فيييي لارلاميييث أوللمالاهيييا نتييييية 
الظرو  ال حية ال ار ة التي أح ت بأحد أ  ا  ا سر  وفي بعض ا حيان لد ونيتج عيم حيا م 
الحرم  رصابة أجثر مم   ل في ا سر  اللاحد  وفي مثل  مه الحا   لاتعد  ولاتنلع ا حتيافيا  

أن أسير مرءي   رلي  (2021.الفقـي   أحمـد ) أشار   راسية حم  . التي لاتع  ا سر  رل  رشباعها
الرعاية المرة   لاتنلع احتيافالاهق نتيية الظرو  ال ار ة التي لامير بهيا ا سير وأشيار  الدراسية رلي  

 شق ن تيةج افتماحيةج معر يةج ج روحيةأن  مه ا حتيافا  لات او  في  لارلامعها ما بمم احتيافا    
 . ما ية
لايارر اللالدوم أشناك رعا   التأ مل بعد رصابة  نأ (CAISA, 2014كاسيا)   راسةأظهر   ةما    

   هييق بييالحرو  بحافيية رليي  الرعاييية الن تييية الللا ييية بمييا فييي تلييل المع لمييا  حييل  ر و  ال عييل 
يمريم أن لاكييلن جوالتييي رليي  المني   مييم المتتشي   الن تيية ال عي ييية وميا يمرييم لاللعيه عنييد العيل   

خييلا   ييمه  تا  قيميية فييي لاتييهمل الحيييا  الملمييية ل لالييدوم خييلا  الييدعق ا فتميياعي المييلمي للأسيير 
 ال تر  ال  بة. 

ج حمي  ورلاكي  ع ي  حمايية ا فيرا  و ما ميا يتيتهدفه الميدخل الروحيي فيي الخدمية ا فتماحيية     
مم الظرو  المعاجتةج ولاتديق خدما  المتاند  والدعقج والحد مم المشيرلا  التيي لاعمي  ا فيرا ج 

 .ووء  العملاك في وء  يتمل لهق بالنياح في الحيا 
لخ ييير علاليييث ن تيييية ا سييير وخاصييية ا م أشنييياك فتييير  عيييلا  ال  يييل ولاأ م يييه تعيييري لاحمييي      

نتا ج لشعلر م بالمنث والمتئللية عم حدوم ما أصيار ال  يل ميم مثل لا لم ة ا مد  وافتماحية  
ا ميييا يشيييعرون م أن الآبييياك Maxwell, 2007ماكســـول)حيييرو . حمييي  أشيييار  ليييملل  راسييية  غالبيييب

  هيييييم عممميييييا يتيييييتدعي واليييييمنث والحييييي ن وانعيييييدام ا ميييييان وال لءييييي  وال يييييدمة.  بيييييالخل 
فييييي ال  ييييل التعامييييل ميييي  الشييييعلر بالييييمنث النييييافق عييييم حييييرو   جيفييييية حييييل  مولاييييلفمه اعا فيييييب 
 .  العلا  مراحل فمي 
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ف تييا  التييدخل المهنييي ل خدميية ا فتماحييية باسييتخدام المييدخل  وع يييه يمثييل ا  تمييام بييغفراك    
الروحيييي مييي  ا مهيييا  المرافتيييا     يييالهم فيييي وحيييدا  الرعايييية المرةييي   وخاصييية حيييا   حيييرو  
ا   يييا  الشيييدود  سيييلاك ميييم الدرفييية الثانيييية العميتييية أو الدرفييية الثالثييية عييياملا مهميييا فيييي لاحتمييي  

ا ع    الييابي للأمها  التكيف المتاند  ا فتماحية  و  ا  اك ا سيرا والعمئية والما ونعر  أيضب
الحرو  ج الم يار بيالتكيف الن تيي وا فتمياعي اليييابي ل   يل دحيق  لا  ةرل مم خلا ا سرمة  
 ال  ل يمرم أن يرلن له علالث ن تية وعا فية عميتة ع   اللالدوم لاأشمر الحر  ع     حم  رن
  ع يي  ال ييلر  اليتييدية لمظهيير ال  ييل والتييي ونييتج عنهييا الشييعلر بالييمنث وا جتئييار والت يينتيييية 

 جثمر مم مشاعر المنث والتأنمث.

ل ي  اللاليدوم وا جتئيار  أن (Phillips & Rumsey, 2008)فيليـب    رومسـي وليد أشعتيت  راسية   
نتيييية رصييابة ال  ييل بحييلا م الحييرو  أشنيياك مرح يية لالافييده فييي ال يييا ا  الداخ ييية لت تييي العييلا  

 . بمخت أ أنما ه الدعق الن تي وا فتماعيالمتاند  و حافة لتلفمر اللازم ب

والمدخل الروحي ورلاك  ع   فكر  أساسية مؤ ا ا أن الت يلر فيي رشيباع الحافيا  الدنملمية       
ا ج للليلع ال ير  فيي المشيرلا  وسالتيالي فيغن  نياك   -الن تية– الما ية   ا فتماحيةم يمثل سيعببا للميب

لا اود في الحافة رل  لا عم  المدخل الروحيي وتليل لتعيري ال ير  رلي  لا اويد الضيغلم فيي مخت يأ 
 . (123  ص 2010أبو المعاطي  )نشا ا  الحيا  

لاهيتق بيالترةم   جالمتياند  ا فتماحيية باسيتخدام فنييا  الميدخل الروحيي فيي الدراسية الحالييةو       
 ميم خيلا  للأمهيا  المرفتيا     يالهم بلحيدا  الرعايية المرةي   وا ميان الثتية ميم فيل بنياك ع ي 

نتييية لايمةر م لا اصيمل الحيا م  بيه يميرون  اليما الرعيث وال ي ع ملافهية ع ي  لايدرمييبا متياعدلاهم
ررج الختيار ج مشياعر حمي  لاظهير جثير  الت كمير فيي ا سيبار التيي أ   رلي   نتييية والغضيث  والكير

المتيييياند  نييييي لاحتميييي  أجثيييير اشييييرا  رصييييابة ال  ييييل و نييييا لاتييييتهد  ف تييييا  برنييييامج التييييدخل المه
متياعد   خيلا  ميم ا فتماحية التي لاكلن ا مها  بحافة لهيا و يي المتياند  ا ن عاليية والمعر يية

 نحيل ولاغممير النظير  المتشيا مة عيم حالية ال  يل ال يحية والتلفيه عيم الماءيي ا مهيا  ل تخ يي

 المتتتعل بشرل أجثر لا اؤ  ورءا بالتدر والتعامل الييابي م  الظرو  ال حية ل   ل .
واليدعق لا ميق برامج لاتدم المشيلر  م رل  فا د  Gage, 2024 جاجوو ما ما أشار  رليه  راسة      

الن تي وا فتماعي المتتمر  سر ا   ا  المرء   لا  فتر  ميري أ  يالهق با ءيافة لتحدويد 
 جثييير ملاكمييية لتتيييديق والبحييي  عيييم أنتيييا  الترابييية ااحتيافيييا  اليييدعق الخاصييية بهيييق بشيييرل فعيييا ج 
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اعد ميم خلالهيا أسير  ال  يل لاتي مهيام محيد  أنميام المتياند  ا فتماحيية ميم خيلا  ال ييام ب بعض 
 .المرمض 

اليلانث النتانية والروحية وا خلاقية والتي ومؤةد تلل ا تمام مهنة الخدمة ا فتماحية ب   
أشييار رلمهييا العدوييد مييم المتخ  ييمم فييي الخدميية ا فتماحييية ع يي  أنهييا مهميية وميييث أن لاأخييم ا 

 المهنية. الممارسة ما  متتل ةافة المهنة في ا عتبار ع   
 مينلوا عتما  ع   فنيا  واسيترالايييا  الميدخل الروحيي لتحيتمي  المتياند  ا فتماحيية لا   

ا  ج بييل ل حييد مييم التحييديا  والضييغلم ا فتماحييية  مهييا  ا   ييا  الم ييابمم بييالحرو  رفييراكب ولا يييب
 تق التخ يط لتتديق المتاند  والدعق ليمي  أفرا  أسر  ال  ل الم ار.ييث أن و
و فييرا  ا سيير  أ مييية ةعميير  فييي عم ييية لاعييافي ا شييخاص الم ييابمم بحييرو  شييدود   وميي      

تللج فتد رة   الت مل مم الدراسا  التابتة ع   ا  تميام با سير  والعلاليث الن تيية وا فتماحيية 
 .التي لاتعري لها ا سر 

نيا ربا ميا  أشيار  الدراسية رلي  أنيه   Rempel.et al,2013) ريمـل ورخـرون )   و يما ميا أشيار  رلييه  راسية     
ميم    ج حمي  لاعياني ا سير    الهق الم يابمم   كيفية قيام أفرا  ا سر  بتتديق الرعاية والدعق  ل لامت  راسة  

الح يياظ ع يي  بتيياك    هييق ع يي  لمييد الحيييا ج  بالءييافة لمعانييا   ال ييدمة ميي     هييق الم ييار بييالحرو ج  
اللاليدوم  ولاأ ميل  لامريمم    وأوصيت الدراسية   ميية حماية ال  ل مم اللصمة المرلاب ة بالتندر والتشله.  و 

 .  رعاية فعالة  لم ة ا مد بشأن لارسية ا   ا  الم ابمم بالحرو  لتحتم   
مع لميييا  أن ا مهيييا  لاحتيييا  رلييي    Backstrom.2013))باكســـتروم  يميييا أشيييار  نتيييا ج  راسييية    

و عيق عيا  ي ولالفمهيا  حيل  ةيفيية التعاميل مي  الشيعلر باليمنث النيافق عيم الحيرو  فيي فمييي  
ا مهييا  فييي خ يير مت اوييد عنييد اسييتي اك  ييمه المت  بييا   نهييم وبتييمم ميي   ولاكييلن  مراحييل العييلا 

ال  ل  لا  فتر  اللامة ال لم ة في المتتش  ج وم ععم  وربا نش با في رفراكا  العلا  والرعاييةج 
  .م متدما  الرعاية ا وليةم ومُنظر رلمهم عملمبا ع   أنه

رلي  وهيد   لبحي   يما اومم خلا  العري التاب  لمشر ة الدراسة والدراسا  المرلاب ة بها فغن    
لا ميق ولان مم ف تا  ل تيدخل المهنيي فيي الخدمية ا فتماحيية باسيتخدام الميدخل الروحيي لتحتمي  
الدعق والمتاند  ا فتماحية مم فانعمم مهممم و ما اليانث ا ن عالي العا  ي واليانث المعرفيي 

وتلييل ل تخفيييف مييم  المع لمييالاي لعمنيية الدراسيية مييم أمهييا  ا   ييا  الم ييابمم بحييلا م الحييرو  
رصيابا  ال  يل اليما ي ياحث بعيض أعيراي ا جتئيار والت ي  ووسياوس الشيعلر باليمنث والحي ن 
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للأمهييييا  ومتيييياعدلاهم والعا فييييية  ا ن عاليييييةالتحييييديا  ج وةييييملل الحييييد مييييم  بييييالحرو  الخ ميييير  
ته مم الشيعلر باللصيق ا فتمياعي ولاو وج  الن تي وا فتماعي ل   ل  رعا   التأ ملفي  ل مشارةة  
 .في المتتتعل

التي لاق الرفلع رلمها والا تت ع    الدراسا  التابتة  نتاج  ما اسفرت عنهوفي ضوء          
مرمنهق مم  ال عث لت المللأ افي  م  بحافة ل دعق والمتاند  أن أسر ا   ا  م ابل الحرو   
ا ع   أ مية الشام ةا فتماحية حتم  الرعاية لا لا ميق    ل   ل أشناك فتر  علافهج والا تت أيضب

رعاية فعالة  لم ة ا مد بشأن لارسية ا   ا  الم ابمم  لتحتم   اللالدوم  ولاأ مل  تمرمم  برامج ل 
. بالحرو    
الدراسا  التابتة  يما بمنها عم الدراسة الحالية أن معظمها  راسا  وصفية ولاتميمية ج   ختلف  وا       

لكنها أوصت في نتا يها بغفراك  راسا  لايرمعية لاعتمد ع   وء  برامج وأنش ة ل تدخل المهني م   
دراسة   (Bäckström  2018.)  باكسرومدراسة  جولد أجد  تلل  أسر ا   ا  الم ابمم بالحرو  

) (  Gage, 2024جاجو) ورخرون  أ مية  أجد   Rempel.et al,2013) ريمل  برامج  ع    لا عم  
الن تيل احتيافا     لأسر ل  وا فتماعي   دعق  ع    لارة   التي  الرعاية  ل   لولالفمر    المرافتمم 

و ل ما ودعق أ مية رفراك الدراسة  تعافي ال  ل الم ار بالحرو   ل ح ل  ع   الظرو  المث   ل
 الحالية. 
ــا عتعلــق بالدراســة الحاليــة فلنهــا اختلفــ       عييم الدراسييا  التييابتة فييي نلعمتهييا و عيعيية وفيم

الييييما وهييييتق بحماييييية ا فييييرا  مييييم الظييييرو  برنييييامج التييييدخل المهنييييي باسييييتخدام  المييييدخل الروحييييي 
المعاجتيييةج ولاتيييديق خيييدما  المتييياند  واليييدعقج والحيييد ميييم المشيييرلا  التيييي لاعمييي  ا فيييرا ج ووءييي  

 .العملاك في وء  يتمل لهق بالنياح في الحيا 
اختبار فعالية برنامج التدخل المهني فيي تستهدف    وبناء عل  ما سبق فأن الدراسة الحالية     

الخدمة ا فتماحية باسيتخدام الميدخل الروحيي فيي لاحتمي  المتياند  ا فتماعماية  مهيا  ا   يا  
 م ابي الحرو  بالرعاية المرة  .

 :أهمية الدراسة  ثانيًا:  
 لحيلا م  التينلا  بيالتترمر والح ياك العامية ل تععئية المرةي ا  اليهياز ما أشيار  رلييه رح يا يا   -

 متيتلا  ع ي  الحرمي  حيلا م  عيد   مؤشيرالاه أن ب ي  أ يق ميم وةيان 2023 عيام م ر في الحرم 

ا 2023 عيام حا شية 45435 اليمهلرمية بتيث ا  ميا   الحرمي  الينا يية ةيان ل حالية جو وفتيب
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ا.   يييما  خيييلا  حا شييية 4991 بعيييد   للأ  يييا  الجهـــاز المركـــزب للتعباـــة العامـــة العيييام أيضيييب
 (2023والإحصاء.التقرير السنوب لحوادث الحروق في مصر لعام 

المدخل الروحي في لاحتم  التماسل الن تيي للأمهيا  ومحاولية اليتخ ص ميم مشياعر فنيا   تهق  لا
 لي بحلا أجثر رييابية وشعلربا بالرءا واحترام الما  والت اؤ . مالخل  ولادحيمه

التعيير  ع ييي المشييرلا  التييي يعيياني  فيييلييد يتييهق التييدخل المهنييي  باسييتخدام المييدخل الروحييي  -
 تي يحتافلن رلمها.  ا  م ابي الحرو  وأسالمث المتاند  ا فتماحية الا أسر منها 

المييدخل الروحييي ميي  ا مهييا  يعيي ز لهييم التييدره ع يي  التتييامل  ميي   سييتخدام الدراسيية الحاليييةا -
 .الما  والآخرمم  نه ورة  ع   نتام الضعأ والتللار والمنث المتعبة ل مشر ة

ل تعامل م  التحديا  والم اعث التي لالافهم  ا  ا مها  لدر   لادعق فرءيا  المدخل الروحي  -
 .خلا  فتر  لا تي ال  ل ل علا  ال عيعي وعم يا  التيممل ل   ل ممرافتتهأشناك 

ميييي  عمنيييية الدراسيييية  ل خدميييية ا فتماحييييية  لتن مييييم برنييييامج لاييييدخل مهنيييييلا يييير  الدراسيييية الحالييييية  -
 لخدمة ا فتماحية.في ا نظرا والت عيتييمثل رشراك ل يانث الوالعمنا  المماش ة لها 

  : أهداف الدراسة :ثالثًا 
الميييدخل باسيييتخدام ل خدمييية ا فتماحيييية لتيييدخل المهنييي  ابرنيييامج  فعالييييةاختبيييار  الهـــدف الـــرجي :

  .لاحتم  المتاند  ا فتماحية  مها  ا   ا  م ابي الحرو  بالرعاية المرة  الرحي في 

 الأهداف الفرعية :

 ا ن عالييةلاحتمي  المتياند  الميدخل الرحيي فيي لتدخل المهني  باسيتخدام  ابرنامج    عاليةختبار فا .1
 . مها  ا   ا  م ابي الحرو  بالرعاية المرة  

لاحتمي  المتيياند  المعر ييية الميدخل الرحييي فييي لتيدخل المهنيي  باسييتخدام ابرنييامج  عاليييةاختبيار ف .2
 . مها  ا   ا  م ابي الحرو  بالرعاية المرة  

 :         فاهيم البحثم  :  رابعًا
 تناول  الدراسة الحالية المفاهيم التالية:                      

مدخل علافيي يعتميد ع ي  فاع يية ال ييق الروحيية والدونيية عر  بأنه   مفهوم المدخل الروحي: -1
فييي لاعييدول الايا ييا  العممييل وأنما ييه اليامحيية ةتييل   افعيية لاييرفض بشييد  ةافيية أشييرا  التيي ه 
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النتاني ولاعمد ا ستترار ا فتماعي ل  ر  واليماعة والميتم  لتحتم  أل   حا   النضيج 
 .(2004.202عثمان     والنمل النتاني

أن انت يياع صيي ة النتييان بييا  عيي  وفييل  والمييدخل الروحييي ورلاكيي  ع يي  متيي مة أساسييية و ييي    
عاميل أساسييي وةييافي لللييلع ال يير  فييي المشيرلا  الشخ ييية وا فتماحييية فييي الحيييا  الييدنيا وسييعث 

 (129-121  .2005رجب  ) ل ختران المعمم في الآخر  .
ا بأنــه     البحيي  عييم حرميية فييدور  بالثتيية والتييي مييم شييأنها أن    ويعــرف المــدخل الروحــي أينــً

 (Gratton, 1995, 16) والمعن  ا جعر ل حيا  الملمية.الح ي ية لارس نا با  دا  
 وتعرف الباحثة المدخل الروحي إجراجيًا :         

التبصـير –تـدعيم الإيمـان بـا  ميملعة مم ال نيا  وا سيالمث المهنيية فيي الخدمية ا فتماحيية مثيل    -
تقــديم المعلومــات  –التعــاط   -روح التفــا ل والثقــة بــا   –الــدعاء والاســت فار  –التثبيــ  والتــأثير  –والتبشــير 

 والاستشارات" .

 يعتمد ع   لادحيق ولاع م  ال الة اليمانية  مها  ا   ا  م ابل الحرو  .   -

 . المنث والح ن وللم الن  يتتهد  متاند  ا مها  ان عاليبا ومعر يبا ل تخفيف مم مشاعر  -
   لاحتم شرل فتق ال  ل في المتتتعل.بشأن ودعق الت كمر والتللعا  الييابية  مها  ا   ا   -

 أهداف المدخل الروحي في ضوء الدراسة الراهنة :
 : الآتيةتتمثل أهداف المدخل الروحي في مجموعة من النقاط 

ا لكرامتيييه وسيييعا لاهج  - )الســـنهورب  متييياعد الشيييخص ع ييي  اليييتخ ص ميييم آ ميييه ومشيييرلالاه لاح يتيييب
1992 .352) 
وفييي الدراسيية الحالييية فييغن شييعلر الحيي ن والييمنث لييدا أمهييا  ا   ييا  الم ييابمم بييالحرو        

يعتعر مم ا لشرلا  الر يتة التيي يعياني منهيا الغالعيية العظمي  ميم ا مهيا  ومريم غمير ليا را  
  ع   التخ ص مم شعلر المنث ولاأنمث الضممر بشرل وؤشر ع   رعاية وا تمام ا م بال  ل.

 (2007.308)النوحي لا حيل بعض ا فكار الخا ئة لدا ال ر  عم ن ته والآخرمم.  -
فييي الدراسيية الحالييية معظييق ا مهييا  وييرون أنهييم التييعث فييي رصييابة ال  ييل بييالحرو  أو أن      

 رصابة ال  ل نالاية عم ا ما  مم ا م و ما ما ولفه  يه الآخرمم اللم رل  ا م. 
متيييييييييييياعد  العممييييييييييييل ع يييييييييييي  رفيييييييييييي  متييييييييييييتلا أ ا ييييييييييييه   واره خاصيييييييييييية ا  وار تا  ال يييييييييييي ة  -

 .(342. 343. 2005)زيدان .بالمشرلا  
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في الدراسة الرا نية لايؤ ا شيد  الصيابة التيي يعياني منهيا ال  يل أن بعيض ا مهيا  يريم غمير    
لا را  ع   ال يام بأبتط أ وار م ا فتماحيية أشنياك لالافيد م مي  ال  يل  يميا وتع ي  بالتيدر  ع ي  

 التكيف والتلاف  م  اللء  شدود الخ لر  الما يعاني منه ال  ل. 
 (405  .2010)علي. :مبادئ المدخل الروحي -

 تتمثل تلك المبادئ التي لابد من مراعاتها أثناء جلسات التدخل المهني في :
. ميم خيلا  ا عتميا  ع ي  بعيض فنييا  الميدخل الروحيي التيي لايدعق اليلانيث الالتزام الـدعني -1

الت يييياؤ  والثتيييية  –ال ييييعر -الييييدعاك–ال ييييلا  –اليمانييييية لييييدا ا مهييييا . مثييييل   ا سييييتغ ار 
 با ...الخ.

 والتح   بمرارم ا خلا . الالتزام الأخلاقي -2

 الحث في الله. -3

 (Bryan,2015, 74:78)أهمية استخدام المدخل الروحي في الدراسة الحالية: -  
ءيييد الشيييعلر باليييمنث وا جتئيييار  نيييه يشيييعر الشيييخص  اولا ييييب يمثيييل عييياملاب الميييدخل الروحييياني   -

 .بش ك اعظق مم الما    بمعن  الحيا  والتتامل م  تالاه واليمان
ــق المســاندة لأمهــات الأطفــال                     ــي تحقي ــزات اســتخدام لمــدخل الروحــي ف ا مــن ممي أينــً

 (   Belcher & Mellinger,2016مصابي الحروق:)
المييدخل الروحيياني يمثييل أ ا  يضييعها العمييلاك فييي عدسيية ل هييق ال ييلر  ا جعيير والت كميير فييي حييل  -

 مشرلالاهق بتكلمم صلر  رييابية عم تالاه مم خلا  ارلابا ه بلال  حيالاه الميتم ية.
ا   -  استخدام المدخل الروحيي ييعيل العميلاك ونظيرون ل حييا  نظير  ريمانيية و رييابيية وم ميد  بعميدب

  عم التشاؤم وا حبام.    
ي ضيييل اسيييتخدام الميييدخل الروحيييي مييي  اعميييلاك اليييموم فتيييدوا أفيييرا  ميييم عيييا لالاهق أو لاعيييري أحيييد -

 مKrysinska, Andriessen, Corveleyn, 2014أفرا  ق لحا م آليق. 
أنظمة الدعق ا فتماعي الييابية يمرم أن لاع ز المرونة الن تية عم  رم  زميا   الثتية بيالن   -

 ,.Costa ALS, et al  .أو لانشييط اليهياز الع يعي التيمعتاوا والآلييا  الع يعية الحملمية ا خيرا 

2017, p60:352م 
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 في ضوء الدراسة الحالية الروحيأساليب وفنيات المدخل  -
ليد و  ا سير لاأشمر يا ع ي  علا  ا   ا  الم يابمم بحيلا م الحيرو  لكل مرح ة مم مراحل 

اج وسالتيييالي  أشروتييي مهنيييي متكاميييل رلييي  فرمييي   ا مهيييا  المرافتيييا     يييالهم حتيييا لاا   يييا  أيضيييب
لا ييلمر المهييارا  اللازميية لي ييبحلا   و مييم أفييل اسييتعا  لهييم لاييدعق التكيييف الييييابي  لمتيياندلاهم و

ا  فيي أن تيهق ولييدوهق التيدر  ع يي  ملافهية اللاليي   متيتت مم وواشتييممليا رمم ع يي  فعيل أ  ييالهم أفيرا ب
ا فتماعي  ون الشعلر بالع لة والخيل ا فتماعي وممريم لاحتمي  تليل ميم خيلا  اليدور المهنيي 
للأخ ييا ي ا فتميياعي باسييتخدامه للأسييالمث وال نيييا  التييي يعتمييد ع يييه ا المييدخل الروحييي والتييي 

 (213. 2000)رجب   يمرم عري مم خلا  بعض النتام التالية:
العيييلا  بال بيييا ا   ال يييلا ج ا سيييتعات  ميييم الشيييي انج لايييلاو  الكتيييث المتدسيييةج ا سيييتغ ارج  -1

 .المةرج الدعاكم

ع   النظر رل  الحيا  نظر  وال ية وأن وتمةر أن ررءاك الناس ة هق غاية  العممل  متاعد  -2
 .  لادركج ولاينث النظر  المثالية

 .للاستعانة بالخال  و  ث العلن والتلفم  منه ل عممل اليحاك -3

 .التمةمر بنعق الخال  وشرره ع مها واللرار بالنعمة -4

أينًا هناك بعض الأساليب فـي المـدخل الروحـي التـي يمكـن اسـتخدامها مـء العمـلاء وهـي:      
 (.233. 2007  )السنهورب 

وفيي عمنية الدراسية التيي لايق الت عمي  ع مهيا ج ع   التحرر مم عتد  المنث  العممل متاعد  -
فييي  يييمه الدراسييياة فيييغن الغالعييية العظمييي  ميييم ا مهيييا  يتييي ر ع مهيييا شيييعلر اليييمنث ولاأنميييث 

 الضممر وأنهم التعث في ما الق بال  ل مم أصابا  .

 .ل تح ي بال يق الييابية في الملالأ الحيالاية العممل متاعد  -

 .لاشيي  العممل ع   اللصل  لمتتلا ا رلاتاك الروحي -
ميي مج مييم المييلار  العا فييية والما ييية التييي يتييدمها   يييمفهــوم المســاندة الاجتماعيــة :  -2

 ييل أحييد العلامييل ا فتماحييية و متييدمل الرعاييية وال ييالق ال عييي والشييبرا  ا فتماحييية ا خييراج 
  (Cohen, 2004, 84:676) .ل  ر   التي لاؤشر ع   المرونة الن تية
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ا بأنهــا     الخعيير  ا ساسييية التييي يحتافهييا النيياس ل بتيياك فييي صييحة   وتعــرف المســاندة أينــً
ا وسي لةيبا   فمد  فتديبا وعت يباج والح ل  ع   المتياعد  والراحية المناسيبة ج وا نيدما  أخلاقييب

 مPetra Buchwald . 435  .أو الميتم  يماعةفي ال
أمهيييا  ا   يييا  جيييل ميييا لات تييياه   بأنهـــاوالمســـاندة الاجتماعيـــة فـــي الدراســـة الحاليـــة تعـــرف     

أشنيياك مييرافتتهم    ييالهم  اخييل   ن تييي افتميياعي وروحييي ومعرفيييمييم  عييق الم ييابمم بييالحرو  
ملالأ يمرم أن لاثمر لدوها الح ن والمشتة  ا اوج خاصة عندما لالافه أحداشب وحدا  الرعاية المرة  

مميا يتيتدعي معيه أ مييية متياندلاهم و عمهيم بشيرل يحتيي   لاعهيياأنولاتيعث لهيا المتاعيث بمخت يأ 
 .  راجهم ولاتع هم لهما الدعقر

ــة     ــي فـــي الخدمـ ــأن اســـتخدام المـــدخل الروحـ ــة فـ ــاندة الاجتماعيـ ــابق لمفهـــوم المسـ مـــن خـــلال العـــرل السـ
 :الاجتماعية قد يساهم  في الدعم الروحي ومساندة أمهات الأطفال مصابي الحروق من خلال 

أسالمث اليدعق والمتياند  ا فتماحيية التيي يتيدمها مي     خ ا ي ا فتماعي ع  اعتما  ا •
فرم  العمل بالمتتش   بالءافة رل  المتاند  العا فية وا ن عالية التي يتتعمم فمها 
ا خ ا ي با فرا  المترسمم مم أسر  ال  ل الم ار سلاك ةان  ؤ ك ا شخاص مم 

ا وءييييييرورمبا لمتاب ييييييةشييييييرل يوا صييييييدلاك العا  يييييية  ا حتيافييييييا  الن تييييييية  حيييييياف با مهمييييييب
 أسر  ال  ل الم ار. لتي لامر بهااوحل المشرلا  وا فتماحية 

لاحتميييي  المتيييياند  ا فتماحييييية مييييم العلامييييل الداعميييية فييييي لاخ ييييي أسيييير  ال  ييييل الم ييييار  •
لضييغل ا  مييا بعييد صييدمة الحييرو  وتلييل  ن الييدعق والمتيياند  لهييا لاييأشمر ةعميير فييي 

لايأشمر ةعمير لاحتمم حالة ال  ل وسرعة التعافي  ن المتاند  ا ن عالية للأم يرلن لها 
وسالتيييالي ويييؤشر ع ييي  التعيييافي الن تيييي وا فتمييياعي ل   يييل ج  ال يييحية الحالييية ع ييي  

 .واليتدا
 أشكال المساندة الاجتماعية:  -

لاتنيييلع أشيييرا  وأنميييام المتييياند  ا فتماحيييية التيييي يمريييم ميييم خلالهيييا أن ويييتق لاحتمييي  المتييياند      
ا فتماحية  مها  ا   ا  م ابي الحرو  ولتد لاق عري بعض  مه ا نمام فيي ءيلك ميا لايق 

 (Edmund H et al . 53;59)لا عيته ع   عمنة البح  والتي لامث ت في الآلاي : 
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ج مثيل التععمير عيم مشياعر  اليدعق العيا  يوالتي لاتمثل في  المساندة الانفعالية "الوجدانية":   -1
أو الت ييي ج أو لايييلفمر فيييرص ل تنفيييي  أو التععمييير عيييم المشييياعر بشيييرل  التعيييا أالعييييار أو 

 .ججما لاشمل ع   الرعاية والثتة .ع ني

ج مثيييل لاتيييديق  اليييدعق المع لميييالاي : ولاشيييمل ع ييي  المتييياند  ميييم خيييلا  المســـاندة المعرفيـــة  -2
مهييييارا  حييييل المشيييير ة ج ولاتييييديق ا رشييييا ا  والتلفيييييه الن ييييا ل أو المع لمييييا  تا  ال يييي ةج 

 والن ل.  

 مفهوم الأطفال مصابي الحروق. -3
لمفهوم الحروق والتي  لعري م هلم ا   ا  م ابي الحرو  لاتتعري الباحثة في العدايية     

نلع مم الييروح المؤلمية النافمية عيم ال الية الحرارمية أو الكهرسا يية أو الكيميا يية أو تعرف بأنها"  
ةيل ومعتعير  يل التيعث الير ي  لصيابة ا   يا  بيالحرو .   لماك المغ ييا  ومُعد     الكهرومغنا يتية

 Burns. www.who.int) . مم الرء  وةبار التم  ق ا جثر عرءة لخ ر الصابة بالحرو  
سينلا   8فئة ا   ا  بالمرح ة العمرمة مم عمر سينة رلي الأطفال مصابو الحروق هم " 

وأصيييمعت بحيييرو  فتيييدية نتييييية لاعرءيييه   نتيييرار ميييياه بدرفييية غ ييييان عاليييية جمييياس ةهرسيييا يج 
 عيبا بحرو  الدرفة الثانية العميتة والثالثة وترلاث ع مها  لا نأ  مه الحرو  "  حرا   نمران م تهبة

 .خضلع ال  ل الم ار ل ملاحظة الدقيتة بلحدا  الرعاية المرة   نتيية لخ لر  الحالة ال حية

 (Treating-and-Preventing-Burns.aspx.2020) التي عتعرل لها الأطفال:  أنواع الحروق  -
. لاحييدم  ييمه الحييرو  بتييعث م ييا ر الحييرار  التييي لارفيي   رفيية حييرار  الحــروق الحراريــة .1

 الي د وا نتية ولاتعث مل  خلايا ا نتية أو لا حمها.

لايينيق  ييمه الحييرو  عييم التعييري ل تييرا   لم يية  شييعة الشييم  فييل    .حــروق الإشــعاع .2
 .العن تييةج أو لم ا ر الشعاع ا خرا مثل ا شعة التمنية

لاحيدم  يمه الحيرو  بتيعث ملامتية ا حمياي التلمية أو الت لميا   . ةالحروق الكيمياجيـ  .3
 .أو المنظ ا  أو المموبا  ل ي د أو العمنمم

 لاكييلن  ييمه الحييرو  نتيييية ل تيييار الكهرسييا يج رمييا التيييار المتيير    .الحــروق الكهرباجيــة  .4

(AC) أو التيار المباشر (DC). 
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 مراحل وخطوات التعامل مء الطفل المصاب داخل وحدات الرعاية المركزة: -

ــاز في ــل بليجـــ ــ   المراحـــ ــن هـــ ــة مـــ ــل مرحلـــ ــ  كـــ ــتم وصـــ ــلام  عـــ ــل للعـــ ــبء مراحـــ ــاك ســـ ــي هنـــ ــا علـــ -: مـــ
 (Hettiaratchy & Dziewulski, 2004, 1366-1368) 

ــيم 1  ــاذ الأولـ مباشييير  بعيييد وليييلع الصيييابةج ليييد يريييلن ا صيييدلاك أو ا ليييارر أو خيييدما   .الإنقـ
ال يلار   ييق مييم ونتييمون المييرمض فييي العدايية. رن التييرارا  المتخييم  والعييلا  المتييدم فييي مرييان 

 .الحا مج وخاصة فل   أا رسعافا  أولية
ا فييييي أفنحيييية الإنعــــا  م2   اج فييييي ألتييييام ال ييييلار  و حتييييب . عنييييدما لاكييييلن الصييييابة أجعيييير حيمييييب

اج بميا فيي تليل  المتتشفيا ج يمرم أن لاشتمل الرعاية ع   أجثير أشيرا  العنايية المرةي   لاعتميدب
بالما ية ميم رفميالي متياحة سي ل الحيرو   10ءخ التلا ل  للإصابا  التي لاع   متياحتها 

أو أجثيير عنييد ا   ييا مج و عييق اليهيياز التن تييي والت ييث. واليهيياز الك ييلا والعناييية التمرمضييية 
 المرث ة ل بشر . 

 لتيق لد يحتا  المرءي  رلي  نت هيق ميم مللي  لاتمييق لتيق ال يلار  ا ساسيي رلي  .الاسترجاعم 3 

ا ل حييرو  ل الرعاييية المرةيي    ا ولاخ  ييب و ييما لييد يعنييي أنهييق وت تييلن ج تتييديق عييلا  أجثيير لاعتمييدب
ا عم المن   وعا لالاهق وأصدلا هق.  علافهق بعمدب

ج يرلن الدخل  رلي  بمئية العنايية المرةي   ءيرورمبا الحرو   في بعض حا   الظهور:  ( إعادة  4) 
ل ترا   لم يةج بميا وتيياوز ميد  اللامية النملتفيية  شيرا  أخيرا ميم ال يدما  التيي لاحتيا  

ا علالث ن تية وافتماحية ع   المرمض وعا  ته  .رل   عق مماشل. و ما له أيضب
متضيمم ج و  الهد  مم العلا   ل لامريمم ال ير  ميم البتياك ع ي  لميد الحييا  والتعيافي :( التأهيل5)

فيغن  وم  تللج ما عا  ب العلا  ال عيعي والعلا  المهني والدعق الن تي لكل مم ال ر  وأسرلاه
  عيعة رصابا  الحرو  يمرم أن لايعل  ما الهد  المثالي بعمد المنا .

ا. لاهييد   ييمه : ( إعــادة البنــاء6)  ا لارميميييب ا مييا لات  ييث نييدبا  مييا بعييد الحييرو  لاييدخلاب فراحيييب غالبييب
اليراحية رليي  لاحتييمم التييأشمر اليلظي ي أو الب ييرا ل تنييدرج وإزاليية المنيا   غميير المتييتتر  مييم 
الي د ولات ص ا نتية الندبيةج واستعا   الخ ا ص اليمالية ل من تة الم ابة. وليد ويتق تليل 

رأيبا فراحيبا و راسية رعا   العناك وت  ث  ج ورغق تلل بعد أشهر أو سنلا  مم الصابة ا ولية
التييأشمر الن تييي. ع يي  الييرغق مييم أنييه يمرييم لاحتييمم النييدبا  عييم  رميي  اليراحييةج ر  أنهييا   

 .لاخت ي ولاترك لامةمربا  ا مبا بأن الشخص لد أصمث 



 جامعة الفيوم   -مجلة كلية الخدمة الاجتماعية للدراسات والبحوث الاجتماعية 
 

 

 

 

 

548 

 العدد السادس والثلاثون 

بعد الصابة بالحرو  وإعا   العناكج  ناك فتر  متابعة  لم ة حمي  لايتق  .المراجعة  والمتابعة(  7)
سالنتييبة للأ  ييا  الييموم يعييانلن مييم رصييابا  معتييد ج يمرييم أن جو مرافعيية التتييدم بشييرل  ورا 

لاتتمر فتر  المرافعة حت  مرح ة الع لغ ولد وتق فح هق بشرل متت   بلاس ة خدمة الحرو  
  لتنلا  عدود .

   الإجراءات المنهجية للدراسة : -خامسًا
: لانتمي  مه الدراسة رل  نمط الدراسا  التيرمعية والتي لاعتمد ع   لا عم    نوع الدراسة -1

ج   مم خلا  ا عتما  ع   الت ميق التيرمعي ليماعة لايرمعية واحد  جبرنامج التدخل المهني 
وتلل ل ياس لاأشمر المتغمر المتتتل و ل برنامج التدخل المهني باستخدام المدخل الروحي ع    

 .المتغمر التاب  و ل لاحتم  المتاند  ا فتماحية  مها  ا   ا  م ابي حلا م الحرو  

ا م  نلع الدراسة باستخدام فماعة  لاق استخدام المنهج التيرمعي الا الب  :المنه  المستخدم -2
باستخدام لايرمعية واحد  بهد   راسة لاأشمر المتغمر المتتتل و ل برنامج التدخل المهني 

 م ممر  م   12ع   المتغمر التاب  و ق أفرا  اليماعة التيرمعية  عمنة لدر ا  المدخل الروحي 
ا مها  المرافتا     الهم الم ابمم بحلا م حرو  مم الدرفة الثانية العميتة نتبة 

حرو  فل  الخمتمم بالما ة وةملل الدرفة الثالثة ولاق حي  ق بلحدا  العناية المرة   نظربا  
 لخ لر  حالتهق. 

 -فروض الدراسة:   -3
ــرجي  : ح ييا يبا بييمم متلسيي ي  رفييا  ا مهييا  عمنيية الدراسيية فييي ر لالفييد فييرو   اليية الفــرل ال

 الرعايةالت عم  التع ي والبعدا لم ياس   المتاند  ا فتماحية  مها  ا   ا  م ابي الحرو  ب
 المرة   .

 -نبثق منه مجموعة من الفرول الفرعية كما علي :اوقد 
لالفيييد فيييرو   الييية رح يييا يبا بيييمم متلسييي ي  رفيييا  ا مهيييا  عمنييية الدراسييية فيييي الت عمييي  التع يييي  -1

 المرة   . رعاية مها  ا   ا  م ابي الحرو  بال ا ن عاليةوالبعدا لبعد المتاند  
لالفييد فييرو   اليية رح يييا يبا بييمم متلسيي ي  رفيييا  ا مهييا   عمنيية الدراسييية فييي الت عميي  التع يييي   -2

 .المرة    رعاية مها  ا   ا  م ابي الحرو  بال ر يةوالبعدا لبعد المتاند  المع
 اعتمد  الدراسة الحالية ع   ا الامم  ما :ادوات الدراسة : -4
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رعيدا  الباحثية ميم خيلا   "المساندة الاجتماعية لأمهات الأطفال مصابي الحـروق استمارة قياس  "   - أم
ا لاعها ع   المحتلا النظرا لهمه الدراسة با ءافة رل  ا  وا  التي اعتمد  ع مها الدراسيا  

 التابتة.
رعيدا  الباحثية ميم خيلا  ا لاعهيا  أمهات الأطفـال مصـابي الحـروق" " تجربة دليل مقابلة - رم

 ع   ا  وا  التي اعتمد  ع مها الدراسا  التابتة.

 رعدا  الباحثة.  برنامج التدخل المهني في الخدمة ا فتماحية باستخدام المدخل الروحي -  م
الصدق والثبات لأداة الدراسة:  -*     

بغستخدام  ا  ا   شبا   رختبار  لاق  قياس  لد  الداخ ي  معامل  للا ا    التيان  
 Consistency  لل رل   يشمر  الثبا   مم  النلع  و ما  الدراسةج  أ ا   شبا   فحص  أفل  مم  م 

بمم   استخدما  ا  في    حبارا  ا رلابام  التيان   معامل  لاتدور  أفل  ومم   رمتة    ةالباحث  ت ج 
م و ما يعد معامل 0.78 ا  ا   لأبعاد  ب   معامل الثبا  الك ي  ال ام    رن     جرونباخ أل امج حم  

 الحالية. البح  شبا  مرلا عاب ومناسباب  غراي 
 م 1فدو  رلق  

 أ ا  الدراسة العنا ي وشبا   نتا ج اختبار ال د  

  م
 عدد العبارات

 الحالة  قيمة الارتباط
قيمة معامل  
 الحالة  ألفا كرونباخ 

 لأمهات الأطفال مصابي الحروق بالرعاية المركزة   الانفعاليةالمساندة  -المحور الأول  

 ثاب   0.78 صادق  0.69 5 . رعايةال  المؤشر الأول: 

 ثاب   0.78 صادق  0.74 5 ثقة. ال    : المؤشر الثاني 
 ثاب   0.75 صادق  0.58 5 تعاطف. ال:  لمؤشر الثالث  ا 

 المحور الثاني : المساندة المعرفية لأمهات الأطفال مصابي الحروق بالرعاية المركزة. 
 ثاب   0.78 صادق  0.80 5 : اعطاء المعلومات. المؤشر الأول  
مهارة حل   : المؤشر الثاني 

 المشكلات. 
 ثاب   0.76 صادق  0.72 5

 ثاب   0.77 صادق  0.71 5 . تقديم الارشاداتالمؤشر الثالث:  3

 ثاب   0.78   30 الأداة الاجمالي  
والما ولءل نتا ج ال د  المالاي للا ا ج حم  لاعمم  م  1  أظهر  بيانا  اليدو  رلق  
و رفة فمي   التاب  الشار  رليهج  ا  ا     محلر مم محاور أن معاملا  ا رلابام بمم  رفا  ةل  
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بمم  ا  ا     محاور بمم  0.80  و  0.58رفما بج لاتراوح  الداخ      محاور م وسهما وتضل ا لاتا  
 .ةرل  للأ ا  ج مما وؤةد ال د  العنا   يةالحال ا  ا  

 مجالات الدراسة :  -5

ــرب  م أ  ــال البشــ ا مهييييا  المرافتييييا   مييييمم   م يييير  12  لاكلنييييت عمنيييية الدراسيييية مييييم :  المجــ
متتشييي   اليم يييية  -بمرةييي  اسيييت با  الحيييرو   .   يييالهم الم يييابمم بحيييلا م حيييرو  

 التا ر .–فرع أحمد عرابي  -الشرحية لعلا  ا ورام والحرو  
 تم اختيارهم بطريقة عمدية. وفقًا للشروط الآتية . 
 تكون الأم هي المرافق الوحيد المسموح له بالبقاء مء الطفل في الرعاية المركزة بشكل داجم.أن  -1
ا مـن الدرجـة الثانيـة العميقـة أو الثالثـة لأن تلـك أن   -2 تكون درجة حروق الطفـل المرافقـة لـه الأم مصـنفة طبيـً

 الحالات أصابتها تشكل صدمة بالنسبة للأسرة و بحاجة للرعاية المركزة.
أن تستدعي حالات الطفل التردد عل  المستشفي  لمدة طويلة للمتابعة وإجراء العمليـات التجميليـة والعـلام   -3

 الطبيعي مما يساهم في تحقيق هدف جلسات برنام  التدخل المهني مء الأم.
   المتابء لحالة الطفل . عنايةوفقًا لرأب فريق الوالمساندة  الروحيدعم لا حالة الأمستدعي أن ت -4
 .عم الروحي والمساندة الاجتماعيةدلجلسات ا للتطوع والمشاركة لحنورلاستعداد والرغبة من الأم ا -5

 خصاجص عينة الدراسة : -
لاتلم  مه الدراسة ع   عد  مم المتغمرا  المتع تة بالخ ا ص الشخ يية واللظيفيية  فيرا    

 عمنة الدراسة ج وفي ءلك  مه المتغمرا  يمرم لاحدود خ ا ص أفرا  عمنة الدراسة ةالتالي:
 ( 2جدول )
 لعينة الدراسة  البيانات الأولية

 التكرار  الاستجابة  الصفة
النسبة الماوية  

)%( 

 المصاب بالحروق نوع الطفل 

 %  58 7 أنثي 
 ذكر
 5 %42 

 100% 12 الإجمالي 

 سن الطفل 

 8% 1 سنة أقل من 

 58% 7 سنوات 3من سنه لأقل من 

 17% 2 سنوات   6سنوات لأقل من 3من 

 17% 2 سنوات فأكثر 6
 % 100 12 الإجمالي 

 سبب الحرق 

 66% 8 سواجل م لية
 17% 2 ماس كهرباء
 17% 2 لهب  
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 التكرار  الاستجابة  الصفة
النسبة الماوية  

)%( 

 تشخيص درجة حروق الطفل

 66% 8 الثانية العميقة 
 34% 4 الثالثة
 100%  12 الإجمالي 

 أجزاء جسم الطفل المصابة بالحروق.

 8% 1 الرأس 

 66% 8 الرقبه والصدر

 75% 9 البطن

 66% 8 الساقان 

 34% 4 القدمان 

 17% 2 الظهر

 مكان السكن  

 75% 9 الريف

 25% 3 الحنر

 100% 12 الإجمالي 

 المحافظه التابء لها 

 8% 2 القاهرة  

 17% 2 الجيزة                                         

 8% 2 المنوفية                                       

 25%   4 الفيوم

 17% 2 بني سويف 

 100% 12 الإجمالي 

 عدد أفراد الأسرة 
 42% 5 أفرد  5اقل من 

 58% 7 افراد 7:  5من 

 100% 12  الإجمالي 

 مالتعليمي للأالمستوى 

 34% 4 لتقرأ وتكتب 

 58% 7 مؤهل متوسط)دبلوم( 

 8% 1 مؤهل عال                                     

 100% 12 الإجمالي 

 وظيفة الأب 

 42% 5  عمل حر باليومية

 34% 4 موظ  حكومي

 25% 3  موظ  قطاع خاص 

 100% 12 الإجمالي 

 وظيفة الام 

 75% 9 ربة منزل 

 25% 3 موظ  قطاع خاص 

 100% 12 الإجمالي 

ولءييل اليييدو  التيياب  العيانييا  ا ولييية لعمنيية الدراسيية وفيي  المتغمييرا  المتع تيية بالخ ييا ص     
ا ل ئيا  التيم نييد أن الشخ ية واللظيفية  فيرا  عمنية الدراسية  م ميم ا   يا  المرافي  %58  بتيب

لهق أمهالاهم أعمار ق مم سنه  لل مم شلام سنلا  و يل سيم يريلن  ييه ا   يا  بحافية لمرافي  
لهق نظربا  ن أغ به سم الرءاعة ولملل   ويتمرم أحيد غمير ا م ميم مرافتية ال  يل بتيعث عم يية 
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المرةييي   رعايييية لابتييي  ا مهيييا  مييي  أ  يييالهم  يييلا  الميييلم فيييي وحيييد  الالرءييياعة ال عي يييية .جحمييي  
مد  بتا ه  لا   ش اك ال  ل  عقأحد ا شخاص ا ساسممم المشارةمم في ومشارةم في الرعاية ة
 في الرعاية المرة  .  

ا مم اليدو  التاب  أن الغالعية العظم  بنتبة        م ا ر يعمل بالملمية مما %42الاضل أيضب
وييد  ع يي  أن وءييعهق ا لت ييا ا بتيييط ومحييدو  ولاييأشر بظييرو  الحييا م الييما لاعييري لييه ال  ييل 
بتعث لاكاليف زمار  رر ا سر  ل   يل وا م للأ مئنيان ع ييه.ج وملءيل الييدو  التياب  ةيملل أن 

م ميييم رصيييابا  ا   يييا  نتييييية لحيييلا م من ليييية لامث يييت أغ عهيييا فيييي انتيييرار التيييلا ل %66نتيييبة  
المغ يييية ع ييي  فتيييد ال  يييل و ةيييان نتييييية تليييل أن المن تييية الم يييابة فيييي الغالعيييية العظمييي  ميييم 
ا ن    ا   ا  شم ت أغ ث منا   اليتق وخاصة من تة الرقبة وال در والتالمم والب م .جأيضب

م مم ا   ا  صين ت  رفية حيرولهق ميم الدرفية الثانيية العميتية بنتيبة حيرو  أجثير %66النتبة  
مم حيق فتق ال  لج وعم مد  اللامة الدا مة فيي وحيد  الرعايية بالمتتشي   ةيان أليل   %60مم  

ا مت ييلاب بتتييق الرعاييية المرةيي   وأجثيير مييد  حييلالي  30مييد  لييبعض ا   ييا  حييلالي  ا  40ولمييب ولمييب
شيق يتضيي بعيد ا ال  يل فتيره أخيرا فيي التتيق اليداخ ي لاحيت الملاحظية لميد  خمتية عشير   لاترمببا.

ا أو أجثير ةيد أل ي  لعيل أن يتيمل ليه بيالخرو  والرفيلع رلي  المني    ولمبا ةحد أ ني  وشلاشيلن ولميب
م  استلامه ب الة متابعة  ستكما  بالي رفيراكا  العيلا  ال عيعيي والعم ييا  التيمم يية التيي ليد 

 لاتتمر لتنلا  

فيرع أحميد عرابيي  -متتشي   اليم يية الشيرحية   –مرةي  اسيت با  الحيرو     :مكانيالمجال ال)ب(  
 محافظة التا ر . –

 .  2023رل  شهر  يتمعر 2023مم شهر ماول   فتر  رفراك الدراسة الممدانية :المجال الزمني )م(

 الأساليب الإحصائية المُستخدمة  -

 لعمنتمم مت ابتتمم. اختبار )ت( .1
  لاأشمر استخدام العرنامجم وتلل وف  المعا لة التالية :  حجم التأثير  -2

D= 
 = حيق العمنة  N    م فرو  المتلس ا  = قيمة  T    = حيق التأشمر d    ن :رحم  
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 لمعرفة حيق لايأشمر المتغمير المتيتتل فيي رحيدام ال ير  الحاصيل ل متغمير التياب  ج مربء إعتا   -3
ال يييييييييييرو  بيييييييييييمم متلسييييييييييي ا   رفيييييييييييا  ال يييييييييييياس التع يييييييييييي والبعيييييييييييدا ةميييييييييييا و يييييييييييي مييييييييييم قيمييييييييييية 

: 

 المعا لة التالية:  فيالمتمث ة و  فاع ية العرنامجاستخدام لحتار نسبة الكسب المعدل لبلاك  -4
 س ص+        س ص    

 
       + =                  نسبة الكسب المعدل لبلاك

 د   س د    
وتحقيق المساندة الاجتماعية لأمهات  سابعاً : برنامج التدخل المهني باستخدام المدخل الروحي 

 .وقالأطفال مصابي الحر

  :برنام  التدخل المهنيس  التي يقوم عليها الأ - 1

اسييييتند  ف تييييا  برنييييامج التييييدخل المهنيييي  لتحتميييي  المتيييياند  ا فتماحييييية  مهييييا  ا   ييييا      
 المــدخل الروحــي فــي الخدمــة الاجتماعيــة فنيــاتم ييابي الحييرو  بلحييدا  العناييية المرةيي   ع يي  

 بيانث:
 نتا ج الدراسا  والبحلم التابتة المرلاب ة بمشر ة الدراسة . - أم
 لا ميق المحتلا النظرا الما ورلابط برل  د  مم أ دا  الدراسة.  - رم

   :التدخل المهنيبرنام  جلسات  أهمية -2

ا  يما و   :                   ولاألا  أ مية العرنامج لاحدودب

 المتغمر الما ونالشه العرنامج و ل المتاند  ا فتماحية  مها  ا   ا  م ابي الحرو  . - أم
 العمنة التي سل  ي ع  ع مها العرنامج و م أمها  ا   ا  م ابي الحرو . - رم
 ال ار النظرا الما يتتند ع يه العرنامج و ل المدخل الروحي . -  م
رشييراك الممارسيية المهنييية ب نيييا  وف تييا   ييما العرنييامج الم ييمق ل تعامييل ميي  مييم يعييان  مييم  -  م

 صدما  ومشرلا  افتماحية وتلل باستخدام لاكنيرا  المدخل الروحي.
 
 



 جامعة الفيوم   -مجلة كلية الخدمة الاجتماعية للدراسات والبحوث الاجتماعية 
 

 

 

 

 

554 

 العدد السادس والثلاثون 

 أهداف برنام  التدخل المهن  : -3
وهد  برنامج التدخل المهن  رل  لاحتمي   يد  ر يي     يل لاحتمي  المتياند  ا فتماحيية  مهيا  

 ا   ا  م ابي الحرو  باستخدام المدخل الروحي .
 وينبثق من ه ا الهدف مجموعة من الأهداف الفرعية التالية :

 لاحتم  المتاند  الن تية  مها  ا   ا  م ابي الحرو  . - أم 
 لاحتم  المتاند  المعر ية  مها  ا   ا  م ابي الحرو    . - رم
 أنساق العمل في برنام  التدخل المهني :  -4

 لاتمثل ا نتا  برنامج التدخل المهني ل دراسة الحالية في الآلاي : 
  أم نت  محدم التغممر : 

العمييل مييم الباحثيية التييي لاتييلم بتن مييم ف تييا  برنييامج التييدخل المهنييي بالءييافة رليي  فرميي   
 ا فتماعي ا فتماعيم. – المتتش   و ق  ا خ ا ي الن تي
  رم أنتا  العممل   نت  الهد  : 

  ا مها  المرافتا     الهم بالرعاية المرة  م المتتهدفمم بالتغممر . 
 محتوى برنام  التدخل المهن  : -5
بنييياك ع ييي  التيييرام النظيييرا والدراسيييا  التييييابتة  لبعيييدا الدراسييية الحاليييية  لايييق وءييي  ا سيييياس    

 الت عيتي ل عرنامج ع   النحل ا لاي:
: و   الخ ل  ا ول  لعدا  خ لا  ف تا  التدخل المهني باسيتخدام  أولًا : مرحلة الإعداد    

اسييتمار  المييدخل الروحييي ج والييما وييتق لا عيتييه ع يي  العمنيية المتييتهدفة ج وإعييدا  أ ا  الدراسيية و ييي 
ا رعدا   مها  ا  ر ا  م ابي الحرو    المتاند  ا فتماحية    قياس  م ا نش ة التيي لان يج أيضب
 العرنامج التا ق ع   فنيا  المدخل الروحي ولا  ملالاه وأسالمبه ومرلنالاه .ف تا   في
:  يمه المرح ية لاتكيلن ميم الي تيا  ا ولي  ل عرنيامج اليما لاتيلم ثانيًا : مرحلـة البـدء والتقـدعر    

بتن ممه الباحثية ج واليما وهيد  لفيراك لاتمييق  مهيا  ا   يا  م يابي الحيرو  ميم خيلا  لا عمي  
م ييياس المتيياند  ا فتماحييية ج وتلييل مييم خييلا  ال ييياس التع ييي ج والتأجييد مييم مناسييبة المشييارةمم 
لت تيي  ف تييا  العرنييامج ج ولاعتعيير  ييمه الي تيية لاعر يييه لتكييلمم التعالييد وا لا ييا  ا مييم بييمم الباحثيية 
وعمنيية الدراسيية ج وسنيياك علاليية مهنييية معنييية ع يي  الثتيية والتتعييل وا حتييرام ج وةييملل معرفيية لاللعييا  
عمنة الدراسة بعد لان مم العرنامج ج والتمهمد لت عم  ف تا  العرنامج ومعرفة أ دافه ج والما ييعيل 
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ا مها  المشارةا  يشر م مشاعر رييابية نحل العلالة التي ستتلم خيلا  افيراك ف تيا  برنيامج 
  التدخل المهن .

 ثالثًا : مرحلة التنفي :
 (3جدول رقم )                                              

 . لتحقيق المساندة الاجتماعية لأمهات الأطفال مصابي الحروق في الخدمة الاجتماعية  التدخل المهني برنام جلسات 

مراحل   م
 البرنام  

جلسات  
   البرنام  

جلسة هدف ال نسق   
 الهدف 

نسق محدث   
 الت يير

المدة   التكنيكات المستخدمة 
 الزمنية 

 التمهيد   1
 

 تمهيدب" لقاء 
" 

.إذابة الجليد   -  
.بناء الثقة والتعارف   -  
.تكوين الانطباع  -  

  

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

       
 الباحثة 

 التوضيح. -
    . المناقشة  -
 .الإقناع  –

دقيقة  60   

 التعاقد  
" خطة البرنام   

" 

 
التعاقد مء الأمهات وتأسي  العلاقة   -

 المهنية.

التأكيد عل  أهمية الخصوصية   -
 والسرية للمعلومات.

تطبيق القياس القبلي. -  

 

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
+ 

الأخصاجي  
 الاجتماعي  

 الاقناع . -
 التفاول . –
 المناقشة والحوار.  -

دقيقة  60  

 التنفي    2
 الجلسة الأول   

"تخفيف وال اء  
 المقاومة"

  ى ومحتو  ة أهمييعرف أفراد العينة أن  -
الفاجدة المتوقعة  و   الجلسات وأهداف 
 منها.

 

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة     

المناقشة   -
.الحوار  
الاست فار  - 

 والدعاء.
التبشير   -

 والاطمانان.
غرس روح   - 

 التفا ل.

 دقيقة 60 

3  

 الجلسة الثانية 
"تخطي صدمة  
 الحادث" 
 

 المساعدة في تجاوز الحادث. -

أن يكتسب الأمهات مهارات للسيطرة   -
عل  أعرال الصدمة والتعايش  
الأمن معها والابتعاد عن الأفكار  

السلبية التي تودب للشعور بالحزن  
 وال نب.

 

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 

 الباحثة  -
التعزيز الايجابي. -  
تدعيم الإيمان با .-  
الافراغ الوجداني.-  

 دقيقة  60
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 م
مراحل  
 البرنام  

جلسات  
جلسة هدف ال   البرنام    

نسق  
 الهدف 

نسق محدث   
 التكنيكات المستخدمة  الت يير

المدة  
 الزمنية 

 بالحروق 

 التنفي  4

 الجلسة الثالثة 
"الرضا   

بالقناء  
 والقدر"

  با دعم وتعزيز العلاقة الإيمانية  -
التسليم لقناء   و  ومجاهدة النف 

.الله وقدر  والرضا به  

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 
 
   
 الباحثة 

 التدعيم والإرشاد. -
 المناقشة والحوار. -
 التثبي  والتأثير.. - 

دقيقة  60  

 التنفي  5
 الجلسة الرابعة   

تقبل الوضء  "
 والتكيف معه.

تهياة الأمهات لتكن قادرات عل    -
التواجد مء طفلها داخل غرف العناية  
.المركزة دون معاناة القلق والاكتااب   

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 

 المناقشة والحوار.  - 
المحافظة عل  الاذكار   - 

 اليومية.
المواساةوتخفيف   - 

 .المعاناة 

دقيقة  90  

 التنفي  6

الجلسة  
 الخامسة 

ية التواصل  كيف"
فريق العمل  مء 

داخل غرف  
 الرعاية" 

تبصير الأمهات باسلوب التواصل  -  
 الفعال مء فريق الرعاية المركزة 
والوقوف عل  تطورات الحالة  

 الصحية 
 للطفل.

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 

التبصير والإرشاد. -  
.المناقشة والحوار  -   
.النصاجح إعطاء -   
التفكير الايجابي. -    

دقيقة  60  

 
7 
 

 التنفي 

الجلسة  
 السادسة 
"التعامل مء  
صدمة حروق  
الطفل بقلب  
 راضًا" 

أن تتعامل الأمهات مء     -  
الحالة الصحية للطفل بقلب راضًا في  
 ضوء الروابط الإيمانية والعقاجدية.

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 

.التعزيز الايجابي  -  
 الدعاء والاست فار.-
 التعاط .-
 بناء الثقة. - 
 غرس روح التفا ل. - 
  

دقيقة  90  

 التنفي  8

الجلسة  
 السابعة 
"تخطي  
الحواجز  
 الاجتماعية"  

ليصبحوا أكثر    م الأمهاتتدعي-
.إيجابية مء الآخرين   

لتعامل مء  دعم الأمهات ل -
الناتجة  التحديات والمصاعب 
 عن اصابة الطفل.

 

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 

المواجهة  -
 والتوجيه.

.المناقشة والحوار -  
تقديم المشورة.-  

دقيقة120  

 التنفي  9

 الجلسة الثامنة 
"  تخطي  
اضطرابات ما  
 بعد الحادث "

  تحفيز الأمهات عل  التماسك ومحاولة  -
.الابتعاد عن الخبرات السياة  

  نب.خفيف الإحساس بالت -
تحقيق التواصل الفعال مء الانساق  -

 

الأمهات 
المرافقات 

 الباحثة 
 التعزيز والتعاط  .

 تقبل الوضء.
 قراءة القررن الكريم.

دقيقة  90  
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 م
مراحل  
 البرنام  

جلسات  
جلسة هدف ال   البرنام    

نسق  
 الهدف 

نسق محدث   
 التكنيكات المستخدمة  الت يير

المدة  
 الزمنية 

لأطفالهن   الاجتماعية.
المصابين 
 بالحروق 

 التنفي   10

الجلسة  
 التاسعة 

التعايش   "
الإيجابي مء  
صعوبة حالة  
 .الطفل

- تحقيق المساندة النفسية  
والتماسك  للأمهات ليصبحون أكثر  

 تفا لًا للحياة .

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
 المناقشة والحوار.
 التدعيم و المساندة.
 الصمود النفسي.  

دقيقة  60  

 التنفي  11

 الجلسة العاشرة 
"تدعيم إرادة  
المواجهة  

والت يير وضبط  
  "النف 

السيطرة عل  أن عتمكن الأمهات من  -
تنظيم   و  المزعجة المواقف والمشاعر 

.الأفكار  والعواط  والسلوك  

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
.التثقيف الدعني-  

 المناقشة والحوار.
 تقديم الاستشارات.

دقيقة 90  

 التنفي  12

الجلسة الحادية  
 عشر 
 مناقشة 

"شحن القوة   
 الإيمانية" 

ت كير الأمهات وتبصيرهن بكيفية  -
وفي كل   حال    لدوام ذكر الله عل  ك وأهمية 

وق  والثقة واليقين في شفاء الطفل  
  وتحسن حالته.

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 المجموعات المتجانسة. الباحثة 
  غرس روح التفا ل.

دقيقة  90  

 التنفي  13

الجلسة الثانية  
 عشر 

كيف تتواصل   "
مء فريق  
 العناية المركزة"

لأفنل وساجل    توجيه الأمهات
التواصل الفعال مء فريق العمل  

.في العناية المركزة    
تبصير الأمهات لكيفية طلب  
شرح الخطة العلاجية المقدمة  

من قبل فريق العناية  للطفال  
.المركزة   

تبصير الأمهات بكيفية معرفة  
حول حالة  التفاصيل   وفهم
مء فريق  العناية.   الطفل . 

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
 المناقشة والحوار.
 التعزيز الإيجابي.
    التفكير الايجابي.

دقيقة  60  
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 م
مراحل  
 البرنام  

جلسات  
جلسة هدف ال   البرنام    

نسق  
 الهدف 

نسق محدث   
 التكنيكات المستخدمة  الت يير

المدة  
 الزمنية 

 التنفي  14

الجلسة الثالثة  
 عشر 

"كيفية بناء 
الأم الدعم  
 النفسي لطفلها" 

تدعيم الأمهات بالمهارات اللازمة    -
ترسيخ  لهن لنشاء علاقة صحية مء أطفا لإ 

لدعهم . الشعور بالأمن والحماية   

إدراك  تدريب الأمهات عل  كيفية   -
.انفعال الطفل وعدم استهجانه  

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
.والأمل التعزيز  

 المناقشة والحوار.
 إعطاء التوجيهات.

دقيقة  60  

 التنفي  15

الجلسة الرابعة  
 عشر 

وجداني  تفريغ " 
عن طريق  
 " الرسم

تنمية روح التعاون لدعهم واستماع كل   -
منهم لأفكار الآخر والتواصل مء بعنهم 
.في الألم والخروم منه من خلال الرسم   

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
الافراغ الوجداني. -  
فرق الحوار. -  
الت  ية الراجعة. -  

دقيقة  90  

 التنفي  16

الجلسة  
 الخامسة عشر 

لا تستسلم   
لليأس  كن  
قويًا لأجل  
" صحة طفلك  

جعل الأمور النافعة تبصير الأمهات ل  -
نصب العينين والعمل عل   لصحة طفلهن 

تحقيقها وعدم الالتفات إِل  الأمور النارَّة  
.  لهن بها فكرهن وذهنهنفلا يش    

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
 المناقشة والحوار.
 الصمود النفسي.
   الرعاية والاهتمام. 

120 
 دقيقة 

 التنفي  17

الجلسة  
 السادسة عشر 
"الصبر عند  
المصيبة يسم   
   إيمانًا"

 
الدعم الإيماني للأمهات لتخطي    -
من المكار  التي  ن نسيان ما من  عليهو 

ها   نلا يُمكنه   .مطلقاً  ا فيه  وعدم التفكيرردَّ

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

الإرشاد والتوجيه. - الباحثة   
التثقيف الدعني- دقيقة  90   

 التنفي  18

الجلسة  
 السابعة  عشر 
"أحسن الظن  
 با "

بث الثقة بالنف  في الأمهات واعتماد   - 
به سبحانه   ن عل  الله وحسن الظ التوكل
.الأوهام ب    وعدم التأثروتعال    

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
.المناقشة والحوار -  
فرق الحوار.-  
 

120 
 دقيقة 

 التنفي  19
الجلسة الثامنة  

 عشر 
 "عودة الأبطال" 

تهياة وتأهيل الأمهات للخروم بالطفل   -
 من المستشف  والعودة إل  المنزل .

تبصير الأمهات بكيفية التعامل     -

 

الأمهات 
المرافقات 

 الباحثة 
   الجهود تتكا-
التنسيق-   
التشبيك -   

دقيقة  90  



 جامعة الفيوم   -مجلة كلية الخدمة الاجتماعية للدراسات والبحوث الاجتماعية 
 

 

 

 

 

559 

 العدد السادس والثلاثون 

 م
مراحل  
 البرنام  

جلسات  
جلسة هدف ال   البرنام    

نسق  
 الهدف 

نسق محدث   
 التكنيكات المستخدمة  الت يير

المدة  
 الزمنية 

والتواصل بين الطفل ومحيطه الاجتماعي  
 في البياة التي يعيش فيها.

تعريف الأمهات ببعض المؤسسات   - 
 الأهلية التي تقدم مساندة مادية للأسرة 

لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

التواصل -   
البناء الأسرب.   -   
 

اغلاق مل    الأنهاء  20
 الحالة 

التهياة لأنهاء العلاقة المهنية مء   -
 الأمهات.

تشجيء الأمهات عل  أهمية المتابعة   -
المستمرة لجلسات العلام الطبيعي التي 

 تحتام إليها حالة الطفل.
تعريف الأمهات بخدمات وعناوين بعض   -

المؤسسات الاجتماعية التي يمكن أن  
تساهم في تقديم الدعم المادب والطبي  

اثناء فترة العلام الطبيعي لحالة الطفل بعد  
 خروجه من المستشف .

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 

 

تحويل الخدمات.-  
النم جة .-  

دقيقة  90  

الت 21
يم 
قي

 

 
قياس عاجد  "

برنام   جلسات 
 التدخل المهني" 

تطبيق القياس البعدب   -
لمقياس المساندة الاجتماعية  
لأمهات الأطفال المصابين 

 بحروق.

 

الأمهات 
المرافقات 
لأطفالهن  
المصابين 
 بالحروق 

 الباحثة 
المساندة  "استمارة قياس "-

الاجتماعية لأمهات الأطفال  
"مصابي الحروق   

دقيقة  90  

 ا: نتاج  الدراسة:عً ستا

عرل ومناقشة جداول حساب اختبار )ت( بين القياسين القبلي والبعدب لأبعاد أداة القياس للتحقق من    
. صحة أو عدم صحة فرول الدراسة  

 الفرض الأول الخاصة بنتائج ال .1
توجد فروق دالة إحصائياً بين متوسطي درجات الأمهات عينة الدراسة في التطبيق القبلي والبعدي لبعد  "                 

 . المركزة   رعايةالمساندة الانفعالية لأمهات الأطفال مصابي الحروق بال
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 ( 4جدول رقم)
قيمة )ت( ودلالتها الإحصاجية للفرق بين بين متوسطي درجات افراد المجموعة التجريبية ف  التطبيق القبل  

      . لأمهات الأطفال مصابي الحروق بالرعاية المركزة الانفعاليةالمساندة مؤشرات المحور الأول: والبعدى ل
 البيانات الإحصاجية                             
 

 التطبيـق

المتوسط  
 )م( الحسابي 

الانحراف  
المعيارب  
 )ع(

درجة  
 الحرية 

 قيمة)ت(
 

مستوى الدلالة  
 الإحصاجية 

حجم  
 التأثير

(d) 

 : الرعاية.الأول   المؤشر
 1.44600 8.9091 القبلـــي  

11 
4.457 

 
0.001 

 1.3 
 1.34164 12.0000 البعـــدب

 الثقة.الثانـ  :  المؤشر
 0.2 0.572 0.585 11 1.28629 9.3636 القبلـــي  
 1.67874 9.7273 البعـــدب

 التعاط . الثالث :  المؤشر
 3.1 0.000 10.381 11 1.48324 8.0000 القبلـــي  

 1.10371 11.7273 البعيييدا 

فرا  الميملعة التيرمعية في  أبيانا  اليدو  التاب  وتضل ارلا اع متلسط  رفا  باستتراك   
 يما وتع   بنتا ج ال ياس التع ي والبعدا ا فتماحية  بعا  م ياس المتاند   الت عم  البعدا

حم  ب   متلسط  رفالاهق في  ج عم متلسط  رفالاهق في الت عم  التع يل مؤشر ا و  الرعاية  
وس غت قيمة  م 8.9091بمنما ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  التع ي  م 12.0000الت عم  البعدا  

م وسملل يعتعر  1.9  وةملل وتضل أن حيق التأشمر 0.01عند متتلا معنلمة    م4.457  م  
مما سع  وتضل وفل  فرو  تا    لة رح ا ية   .0.8حم  أنه أجعر مم   جةعمر حيق التأشمر

وع يه نلاحظ حافة ا مها  الضرورمة ل رعاية وا  تمام ةأحد اشرا  ج ل الل الت عم  البعدا
المتاند  ا فتماحية التي يحتا  رلمها ا مها  حم  ةان الملاحظ ع   رو  فعل ولا رفا  
ا مها  أنهم بحافة رل  الرعاية والدعق الن تي  نعراس تلل ع   ا  تمام ب حة ال  ل 
الن تية والمتا مة في سرعة لاعافي ال  ل ولاماش ه ل ش اك حم  أن ءغلم ما بعد صدمة 

ا ع     م هم لا اعلالا   ع    لاؤشرالحرو  التي لامر بها ا مها   فمي  مم حللهم ولاؤشر أيضر
 رفة أ تمام ورعاية ا مها  للأبناك الآخرمم الملفل وم بالمن   ولالت ا مها  أنهم راءمم  

خلا  فتر   الحرو  عناية فرم  عم متتلا الرعاية و الخدما  ال حية والعلافية التي يتدمها 
لالافد ال  ل  اخل لتق الرعاية المرة   . وع يه ةان الترةم  خلا  ف تا  التدخل المهني لالحية  
ولاب مر ولاشيي  ا مها  ع   أن يرلن م در لتحتم  الرعاية وا  تمام لبعضهق مم خلا   
ف تا  التنفي  الن تي وا فراغ اللفداني ةما ألترحت الباحثة ع   ا مها  أن وتق مد م  
بتيارر بعض ا مها  اللآلاي يحضرن بأ  الهم ل  يا ا  الخارفية لت تي العلا  ال عيعي  
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وال م ر وعم يا  الحتم حم  يرم لهم بمثابة نظام التاعد الما لاتت مد منه ا مها  المرافتمم  
ا ةان      الهم في التعايش والتأل ق م  ءغل ا  ما بعد صدمة أصابة ال  ل بالحرو  .ج أيضب
وتق  عق ا مها  بالرعاية وا  تمام مم أجثر ا لارر المترسمم رلمهم أشناك ال مارا  المتتمر   

جومم خلا  المرالما  الهالافية حم  يرلن لهؤ ك ا لارر لاأشمرا  رييابية ع   شعلر ا مها  
.أشار    مية لاتديق   2020ما أشارت له دراسة جونفيربالرعاية وا  تمام مم حللهق و ما 

المع لما  الداعمة والمتتنمر  مم المحي مم للأسر  التي بها   ل لاعري ل حر   ن المتاند   
 لامثل عن ربا فماببا في  عق ا مها  ل تكيف م  الظرو  ال ار ة .

ةأحد ابعا  المتاند  ا ن عالية   أما فيما عتعلق بنتاج  القياس القبلي والبعدب للمؤشر الثاني الثقة   
متلسط  رفا  افرا  الميملعة التيرمعية في الت عم    أن  مها  ا   ا  م ابي الحرو  لاعمم

حم  ب   متلسط  لق يرم ةعمربا بدرفة ةعمر  ج عم متلسط  رفالاهق في الت عم  التع ي البعدا
م بمنما ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  التع ي  1.67874 رفالاهق في الت عم  البعدا  

   0.01م عند متتلا معنلمة  0.585م وس غت قيمة   م  1.28629 

وممرم ل باحثة أن لارف  لا تمر تلل رل  أن الشعلر بالندم والمنث وا  ما  والتتعث في    
في لامام ش اك ال  ل ولاحتم   اليتممالثتة و  عدم رصابة ال  ل بالحرو  لاؤ ا با مها  رل  

لاحتمم صلر  فتق ال  ل     وتةر  ا مها  أنهم غمر متأجدا  مموء  اليتق  بشرل ة ي 
لاحدشت بعض  عم ية لاعافي أ  الهمج ولاحتمم صلر  أفتا  مج و أنه أشناك  العلا ج و بعد فتر  

في بعض ا   ا   است تارا    يتت عم الفابة ع     ا مها  أن شعلر م بعدم الثتة ييع هم
لاتل  بعض ا مها  في أحيان ةثمر  يرلن ر ا ج لشر ها ال عيعي رفلع افتامهق  عما حيان  

  يرلن  ما  ج ولكمع   ال  ل بأنه سل  يرلن فتمه فمد وأفضل ومرف  للءعة ال عيعي.
النالاية عم  الآشاربعض سيرلن  ناك حتمبا رسما   ل شتتي والتناعي برلامي ل   ي  نه 

 عم ةلن العلا  فضلاب رل  أنه  2015.ريمر ورخرون دراسة الحا م. و م ما أشار  رليه 
  معانا ج وعدم اليتمم مم النتيية يمرم أن وؤ ا رل  مؤلماج فغنه غالبا ما يتتغر  ولتا  لملاب 

استيابا    وفيما عتعلق بالتطبيق البعدب وجدت الباحثة أن نسبة تحسن   .متتمر  ل مرمض وا سر 
المبحلشمم بعد لا ععم  ف تا  برنامج التدخل المهني لاكا    لامةر برغق مم أن محتلا ف تا   
العرنامج  يما وتع   بهما المؤشر شم ت ع   ةثمر مم الملءلعا  التي لاتع   بالثتة في الله في  
لامام ش اك ال  ل وأ مية الرءا بتضاك الله في ما حدم ولكم لارف  الباحثة لا تمر ا في عدم  

التحتم في استيابا  المحلشمم في الت عم  البعدا عم التع ي في أن حلا م الحرو   ا مبا ما  
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لاترك آشر ع   ال لر  اليتمية ل شخص الم ار وأن عم يا  التيممل والحتم وال م ر البار   
والتاخم  ل محاو   لايمم ية ل لصل  بشرل فتق ال  ل رل  اللء  ا لرر ل  عيعي ولكم في  
بعض الحا   وخاصة حرو  الدرفة الثانية العميتة والثالثة يرلن  ناك بعض الآشار ما بمم  
المتلس ة والخفي ة التي لاترك آشربا ن تيبا في ن لس ا سر  خاصة م  شعلر ا سر  بأن أصابة  
ا وفل  بعض الحا   التي يحدم لها انتكاسة نتيية   ال  ل ةانت نتيية ا  ما  منها.جأيضب
لا لم اليروح والحرو  ولا بل فمها حيا  ال  ل مهد   و ناك بعض الحا   التي وتلف  فمها 
ال  ل نتيية  ما الت لم لا ل الحا   لاؤ ا با مها  الآخرما  المرافتمم    الهق رل  لاراف   

الشعلر بالثتة وا مل خاصة في المراحل ا ول   صابة ال  ل.ج با ءافة لبعض الحا   التي  
لالاحظها ا مها  اشناك زمارا  المتابعة ولايد فشل لبعض عم يا  الت  يق   الترقي  بالي د    

و ل مم الممرم أن يحدم تلل ل   ي رتا ماتا سيحدم بعد تللجلبعض الحا   وحمنها لا كر 
  لا  ث ا مر منه مثل  مه العم يا  .

التعاط       الثالث  للمؤشر  والبعدب  القبلي  القياس  بنتاج   عتعلق  فيما  المتاند    أما  ابعا   ةأحد 
ارلا اع متلسط  رفا  افرا  الميملعة التيرمعية    ا ن عالية  مها  ا   ا  م ابي الحرو  لاعمم

عم متلسط  رفالاهق في الت عم  التع يج حم  ب   متلسط  رفالاهق في حل     في الت عم  البعدا
م وس غت قيمة  8.0000م بمنما ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  التع ي  11.7273الت عم  البعدا  

يرم في بداية صدمة أن ا مها   . ومتضل مم تلل  0.01م عند متتلا معنلمة  10.381  م   
ل ت العا فية  المتاند   رل   بحافة  بالحرو   ال  ل  ع    أصابة  وا ن عا    غ ث  الضغل ا  

ولفد   البعدا  الت عم   بنتا ج  وتع    و يما   . بالحرو   ال  ل  أصابة  ب دمة  المرلاب ة  الن تية 
لاحتم في متتلا استيابا  عمنة الدراسة عم الت عم  التع ي حم  ةانت ف تا  برنامج التدخل  
المهني لاتتهد  لادحيق ومتاند  ا مها  مم خلا  متاعد  ا مها  ع   التلاصل بيمي  أفرا  

وح للهم ومتاند م  الن تية  الحالة  لاغممر  في  رييابي  لاأشمر  لهق  الموم  وا لارر  ع      ا سر  
ا لادحيق علالا   معظق  عمهم ا فتماعي مم أزوافهم وأفرا  ا سر  الآخرمم وا لارر   ج أيضب

م    ا فتماعي  والتلاصل  ا خرما   الت اعل  المرة    ا مها   بالرعاية  الملافتا     الهم 
لاحتم    تعا أ والمتاند  الن تية مم المحي مم بهق سا مت في  أشار  ا مها  رل  أن  ما ال.و 

ولد أجد   ج.وفع هم يشعرن بالتحتم  ظرو  ال ا مةجآمالهم في  مه ال  ت رفعظروفهق الن تية و 
) راسة   الداعمة    أ مية (  ,JENNIFER  2020جونفير  المع لما   مم  و لاتديق    المحي ممالمتتنمر  

في  عق ا مها  ل تكيف فماببا  للأسر  التي بها   ل لاعري ل حرو   ن المتاند  لامثل عن ربا  
 .م  الظرو  ال ار ة
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 :  ة استخدام البرنام عالينتاج  حساب ف
 (  5 جدول رقم )

لأمهات الأطفال مصابي الحروق  الانفعاليةالمساندة لمؤشرات المحور الأول : النسب المعدلة للكسب   
 .بالرعاية المركزة

متوسط درجات   مؤشرات المحور الأول 
 التطبيق القبلي 

متوسط درجات  
التطبيق  
 البعدب

النهاية  
 العظم  

النسبة  
المعدلة  
 للكسب 

 2.2 15 12 8.9 . رعايةالمؤشر الأول: ال
 1.1 15 9.7 9.4 ثقة. ال: المؤشر الثاني  

 2.1 15 11.7 8 : التعاطف. لمؤشر الثالث  ا
 2.1 45 33.5 26.3 الإجمالي

التدخل المهني باستخدام المدخل الروحي في لاحتم   الية  عباستتراك اليدو  التاب  وتعمم ف      
حم  فاك متلسط  رفا  الت عم  التع ي     مها  ا   ا  م ابي الحرو  .  ا ن عاليةالمتاند   

مج و ي نتبة ةعمر  حم  رنها لاتترر مم  145.5م أما متلسط  رفا  الت عم  البعدا  94.3 
 م.2.3مج ولاؤةد ع ي تلل النتبة المعدلة ل كتث و ي 160النهاية العظم  ل م ياس ةرل  

م يعري ما  6ج واليدو     dج    2قيمة      ج  ول تحت  مم حيق لاأشمر العرنامج لاق حتار      
 لاق التلصل رليه مم نتا ج: 

 (     6)جدول                                             
 وحيق التأشمر  dج   2قيمة      ج 

 

 حجم التأثير  dقيمة  " 2قيمة "  "  Tقيمة "  مؤشرات المحور الأول 

 4.457 . الرعايةالمؤشر الأول: ا
 

 كبير جدا  1.4 0.7

 ضعيف  0.02 0.0 0.585 : الثقة. المؤشر الثاني 

 كبير جدا  3.3 0.9 10.381 : التعاطف. لمؤشر الثالث ا

 كبير جدا  3 0.9 9.594 الدرجة الكلية 

مما  ج  م3   لاتاوا   مd    م  وقيمة0,9     برنام  التدخللمتتلا    ²ηم أن  قيمة  6وعمم فدو        
التدخل    %م في المتغمر التاب   90جانت بنتبة لاأشمر    يشمر رل  أن حيق لاأشمر برنامج التدخل

و ي نتبة مرلا عة لات  في ن ا  حيق التأشمر الكعمر لمتتلما    المهني باستخدام المدخل الروحي 
 حيق التأشمر سال ة المةر.
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 الثانيالفرض الخاصة بنتائج ال .2
توجد فروق دالة إحصائياً بين متوسطي درجات الأمهات عينة الدراسة في التطبيق القبلي والبعدي  "       

 .المركزة رعايةلأمهات الأطفال مصابي الحروق بال معرفيةلبعد المساندة ال

 (  7  جدول رقم)
قيمة )ت( ودلالتها الإحصاجية للفرق بين بين متوسطي درجات افراد المجموعة التجريبية ف  التطبيق القبل  

 .المساندة المعرفية لأمهات الأطفال مصابي الحروق مؤشر من مؤشرات المحور الثاني:  والبعدى لكل
 البيانات الإحصاجية                            
 

 التطبيـق 

المتوسط 
 الحسابي )م(

الانحراف  
 المعيارب )ع( 

درجة 
 الحرية

 قيمة)ت( 
 

مستوى الدلالة  
 الإحصاجية 

حجم 
 التأثير 

(d) 

 إعطاء معلومات  الأول :  المؤشر
 1.03573 7.4545 القبلـــي 

11 
10.864 
 

0.000 
 3.3 

 1.00905 12.2727 البعـــدب

 مهارة حل المشكلاتالثانـ  :  المؤشر
 2.9 0.000 9.604 11 1.32802 6.8182 القبلـــي 
 1.22103 11.9091 البعـــدب

 تقديم الاستشارات  الثالث :  المؤشر
 2.4 0.000 8.027 11 1.88776 7.1818 القبلـــي 
 1.09545 12.0000 البعـــدب

بيانا  اليدو  التاب  وتضل ارلا اع متلسط  رفا  افرا  الميملعة التيرمعية في باستتراك     
ل مؤشر ا و  في البعد الثاني و ل رع اك المع لما  ةأحد ابعا  المتاند   الت عم   البعدا

عم متلسط  رفالاهق في الت عم  التع يج حم  ب    المع لمالاية  مها  ا   ا  م ابي الحرو   
م بمنما ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  التع ي  12.2727متلسط  رفالاهق في الت عم  البعدا  

 . 0.01م عند متتلا معنلمة  10.864م وس غت قيمة   م  7.4545 
وع يييه فييأن نتييا ج ال ييياس التع ييي  لاشييمر رليي  حافيية ا مهييا  رليي  رع يياك م مييد مييم المع لمييا      

ج والعم ييا  اليراحيية الحاليية  العيلا  ساعة ا ول  عم حالة ال  يل وخ ية 48بشرل  ا ق خلا  
ءرر فتدا  ا ق أو ندبا  يمرم أن لاؤشر ع   أا التي لد يخض  لها    همج واحتما  حدوم 

.ج حم  رن معرفة ا مهيا  بهيمه المع لميا  المتع تية بحالية ال  يل لاخ يأ ميم صلر  فتق    هم
حد  الضيغل ا  الن تيية وا جتئيار جولا ميد ميم حافية ا مهيا  ل يدعق الن تيي وا فتمياعي .و يما 

ــب    رومســي دراســةمييا أشييار  رليييه  ل يي  اللالييدوم  رليي  أن (Phillips & Rumsey, 2008)فيلي
نتيية رصيابة ال  يل بحيلا م الحيرو  أشنياك مرح ية لالافيده فيي ال ييا ا  الداخ يية لت تيي وا جتئار  

 . حافة لتلفمر الدعق الن تي وا فتماعيالعلا  اللازم ب

وع يه ةانت أنش ة وف تا  العرنامج  يما وتع   بمؤشر رع اك المع لما  لاتتهد   عق         
ومتيياند  ا مهييا  بالمع لمييا  ال ييحية ال ييحيحة حيييل  المراحييل ا وليي  لييدخل  ال  ييل الرعايييية 
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المرةيي    وأنييه مييم ال ييعث أن لاكييلن المع لمييا  ال عييية عييم حاليية ال  ييل شابتيية  ن فتييق ال  ييل 
ونتبة التلا ل وانتيية اليتيق لاتيأشر بشيرل ةعمير بيالحرو  ولاكيلن فيي حالية عيدم اسيتترار ولاحيدم 
مضييياع ا  ةثمييير  لاتع ييي  بمتيييتلا اليييلعي ونيييبض الت يييث وءيييغط اليييدم ونتيييبة ا جتييييمم  و رفييية 
حرارىة اليتقجومتتلا العلازما والهيملف لسمم في الدم . ومدا لدر  فتيق ال  يل ع ي  امت ياص 
ا لاق مد ا مها  بمع لما  حل  ءيرور  وأ ميية لاينيث  التلا ل التي لادعق حالته ال حية .ج أيضب
ال  ييل ل مرءييي  الييييد  لتينييث حيييا   العيييدوا التييي لايييؤ ا فيييي بعييض ا حييييان  نتكاسييية بعيييض 

 ا   ا  المرء  في مرح ة النتا ة.

ةملل لاق خلا  ف تا  العرنامج  عق ا مها  مم خلا  التكيف الروحي م  الظرو         
ما  ال ار ة ولاينث الشعلر بالمنث ولاأنمث الضممر و عق مهارا  حل المشرلا  لدوهم ولاينث 

  يأم لن أن أن  ج و والتح ي بال عريععرن عم شرر م لظروفهم أ مية أن ي كرن بشرل أسلأ و 
خلا  ال لا   والتترر رل  الله مميرافأ ق اللهج وم مدون لاللعالاهق الييابية بشأن المتتتعل 

التترر رل  الله ا مها  رل  أنهم وفدن م يأ في ةثمر مم أشار  الدعاك وةثر  ا ستغ ار ج و و 
لملافهة التحديا  التي بالدعاك وال دلة وا ستغ ار مم أفل أن ييعر م الله في م ابهق 

   منم بداية رصابة     هم بالحرو .وافهتهم 
الثاني       المحور  الثاني في  القبلي والبعدب للمؤشر  القياس  عتعلق بنتاج   و ل مؤشر    أما فيما 

لاعمم الحرو   ا   ا  م ابي  المع لمالاية  مها   المتاند   ابعا   ةأحد  المشرلا   ارلا اع    حل 
عم متلسط  رفالاهق في الت عم     متلسط  رفا  افرا  الميملعة التيرمعية في الت عم  البعدا
م بمنما ب   متلسط  رفالاهق في  11.9091التع يج حم  ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  البعدا  

 .      0.01عند متتلا معنلمة   م 9.604م وس غت قيمة   م  6.8182الت عم  التع ي  

وسملل وتضل فعالية ف تا  برنامج التدخل المهني باستخدام المدخل الروحي في متاند         
ا مها  مم خلا  لانمية مهارا  حل المشرلا  والتح ي بالييابية  والتدر  ع   الاخات الترار 
ل تغ ث ع   ما وهلفهم مم صعلسا  ولاحديا  مرلاب ة بحالة ال  ل ال حية ب لر  أفضل  

ل تعامل م  التحديا   حم  لاق خلا  ف تا  العرنامج لانمية مهارا  حل المشرلا  للأمها  
ا  عق الثتة بالن   لدا ا مها   ج و ظرو  ال حية ال ار ة لهمه ال وا ن عالية العا فية أيضب

وم بل لدا   جلاينث رزعا  أفرا  ا سر و  ل  يام  با فراغ اللفداني والتخ ص مم ةعت مشاعر م
لالفمر  ع   متاعد  فرم  الرعاية المرة   في أن لارة  ا م التدر  ع   لاحمل متئللية    ها وأن  

ل   ها  ون وفل  أا مشرلا  .ج حم  ةانت  ناك بعض ا مها  يرم غمر   متمم  رعاية 
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لا را  ع   لاحمل وء  ال  ل ال حي وم عم بحالة مم ال  ع والبراك الهتتمرا بشرل وؤشر  
 س ببا ع   حالة ال  ل  اخل غرفة الرعاية المرة  . 

الثاني    المحور  في  الثالث  للمؤشر  والبعدب  القبلي  القياس  بنتاج   عتعلق  فيما  لاتديق    أما  و ل 
ارلا اع متلسط    ا ستشارا  ةأحد ابعا  المتاند  المعر ية  مها  ا   ا  م ابي الحرو  لاعمم 

التع يج     رفا  افرا  الميملعة التيرمعية في الت عم  البعدا عم متلسط  رفالاهق في الت عم  
بمنما ب   متلسط  رفالاهق في الت عم   (  12.0000حم  ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  البعدا  

قيمة  (7.1818)التع ي ل عالية ف تا  و .  0.01عند متتلا معنلمة  ( 8.027)ت()  وس غت  تلل  مشمر 
و  الروحي  المدخل  باستخدام  المهني  التدخل  التيا برنامج  التدخل   في  ما  ف تا   لاتن مم  لاق 

المهني بحم  لاحت  للأمها  لاتديق ا ستشارا  وا لتراحا  التي لاتاعد م في لا عية احتيافتهم  
بهد  رف  معنلمالاهم ولاتلمة ررا لاهم لملافهة لاحديا     والدعق الن تي وا فتماعيرل  التعا أ  

حم  ةان  المرة   ل تر   لم ةج    رعاية ال ب  ا     الهممرافترصابة ال  ل بالحرو  خاصة أنهم  
ا لاق أرشا  ولالفيه ا مها  خلا    معظق ا مها  محللمم بأ  الهم مم محافظا  بعمد .ج أيضب
ف تا  العرنامج رل  بعض المؤستا  الخمرمة حم  ةان  ناك الكثمر مم الحا   غمر لا ر   
المتتش     مم  بعد خروفه  ال  ل  يعتمد ع مها  التي سل   ال عية  العلافا   ع   شراك بعض 
لمد   لم ة لد لاتتمر لتنلا  مثل المرا ق والكرمما  ال عية التي لد   لاتدر ا سر  ع   شرا ها  
نظربا  رلا اع سعر ا  ن أغ ث  مه المرا ق لاكلن متتلر   وساظة الثمم .ج ولامت الباحثة بتلفيه  
ال مدليا   ولبعض  لها  التابعمم  المحافظا   في  الخمرمة  ل مؤستا   التا ر   غمر  ا سر  بعض 

 التي ةانت لتتدم لهق  مه ا  ومة بأسعار مخ ضة . 
 استخدام البرنام  عاليةنتاج  حساب ف

 (  8 جدول رقم )
 المساندة المعرفية لأمهات الأطفال مصابي الحروق بالرعاية المركزةلمؤشرات المحور الثاني : النسب المعدلة للكسب 

 مؤشرات المحور الثاني 

متوسط  
درجات  
التطبيق  
 القبلي 

متوسط درجات  
 النهاية العظم   التطبيق البعدب

النسبة المعدلة  
 للكسب 

 2.1 15 12.3 7.5 .اعطاء المعلومات المؤشر الأول: 
 2 15 11.9 6.8 : مهارة حل المشكلات. المؤشر الثاني 

 2.1 15 12 7.2 : تقديم الاستشارات. لمؤشر الثالث ا
 2.1 45 36.2 21.5 الإجمالي 
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ف      وتعمم  التاب   اليدو   المهني  عباستتراك  التدخل  برنامج  الروحي الية  المدخل  باستخدام 
بالحرو    الم ابمم  ا   ا   ا فتماحية  مها   المتاند   متلسط  ج  ةرللتحتم   فاك  حم  

مج و ي نتبة ةعمر   36.2م أما متلسط  رفا  الت عم  البعدا  21.5 رفا  الت عم  التع ي  
ةرل    ل م ياس  العظم   النهاية  مم  لاتترر  رنها  المعدلة  45حم   النتبة  تلل  ع ي  ولاؤةد  مج 

  .م2.1ل كتث و ي 
بحتار   الباحثة  لامت  العرنامج  لاأشمر  حيق  مم  ج  ول تحت   واليدو   م  dج    2قيمة       ج 

 يعري ما لاق التلصل رليه مم نتا ج: 
 م  9 فدو   

 وحيق التأشمر  dج   2قيمة      ج 
 

 حيق التأشمر  dقيمة  " 2قيمة      Tقيمة    مؤشرات المحور الثاني 

 جعمر فدا  1 0.9 10.864 .اعطاء المعلوماتالمؤشر الأول: 

 جعمر فدا  1 0.9 9.604 : مهارة حل المشكلات. المؤشر الثاني  

 جعمر فدا  1 0.9 8.027 : تقديم الاستشارات. لمؤشر الثالث  ا

 جعمر فدا  1 0.9 13.236 الدرجة الكلية 

مما  ج  م1   لاتاوا   مd    م  وقيمة0,9     برنام  التدخللمتتلا    ²ηم أن  قيمة  9وعمم فدو        
المتاند     %م في المتغمر التاب   90جانت بنتبة لاأشمر    يشمر رل  أن حيق لاأشمر برنامج التدخل

سال ة    المعر ية. التأشمر  حيق  لمتتلما   الكعمر  التأشمر  حيق  ن ا   في  لات   مرلا عة  نتبة  و ي 
 المةر. 
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 ( 10جدول رقم)
قيمة )ت( ودلالتها الإحصاجية للفرق بين بين متوسطي درجات افراد المجموعة التجريبية ف  التطبيق القبل   

      محور من محاور استمارة قياس المساندة الاجتماعية لأمهات الأطفال مصابي الحروق. والبعدى لكل
 البيانات الإحصاجية                             
 

 التطبيـق

المتوسط  
 الحسابي )م(

الانحراف  
المعيارب  
 )ع(

درجة  
 الحرية 

 قيمة)ت(
 

مستوى الدلالة  
 الإحصاجية 

حجم  
 التأثير

(d) 

لأمهات   الانفعاليةالمساندة المحور الأول: 
 .الأطفال مصابي الحروق بالرعاية المركزة

 1.95402 26.2727 التع يييي 
11 

9.594 0.000 
2.9 

 2.06706 33.4545 البعيييدا 

المساندة المعرفية لأمهات  المحور الثاني : 
 .الأطفال مصابي الحروق بالرعاية المركزة

 4 0.000 13.236 11 2.97871 21.4545 التع يييي 

 1.60114 36.1818 البعيييدا 

في  باستتراك   التيرمعية  الميملعة  افرا   متلسط  رفا   ارلا اع  وتضل  التاب   اليدو   بيانا  
البعدا المتاند     الت عم    عم متلسط  رفالاهق في  م    ا ن عاليةلمحاور ا  ا   المحلر ا و : 

البعدا   الت عم   في  متلسط  رفالاهق  ب    حم   التع يج  متلسط  33.4545الت عم   ب    بمنما  م 
التع ي   الت عم   في  قيمة   م  26.2727 رفالاهق  وس غت  معنلمة    9.594م  متتلا  عند    0.01م 
  . 0.8حم  أنه أجعر مم    جةعمر  م وسملل يعتعر حيق التأشمر2.9   وةملل وتضل أن حيق التأشمر

 لمتتلا. مما سع  وتضل وفل  فرو  تا    لة رح ا ية ل الل الت عم  البعدا 
: المتاند     وبناء عل  النتاج  السابقة فيما عتعلق بنتاج  القياس القبلي للمحور الثاني      

عم متلسط    ارلا اع متلسط  رفا  افرا  الميملعة التيرمعية في الت عم  البعدا   المعر ية  لاعمم
م بمنما ب    36.1818 رفالاهق في الت عم  التع يج حم  ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  البعدا  

م عند متتلا معنلمة  13.236م وس غت قيمة   م    21.4545  متلسط  رفالاهق في الت عم  التع ي  
م. مما 1.9و ل يتاوا    0.8حم  أنه أجعر مم    جوةملل وتضل أن حيق التأشمر ةعمر  0.01

 .سع  وتضل وفل  فرو  تا    لة رح ا ية ل الل الت عم  البعدا
 (11جدول رقم )                                           

قيمة )ت( ودلالتها الإحصاجية للفرق بين متوسطي درجات افراد المجموعة التجريبية ف  التطبيق القبل  
 عل  استمارة قياس المساندة الاجتماعية لأمهات الأطفال مصابي الحروق.والبعدى 
 البيانات الإحصاجية   

 
 التطبيـق

المتوسط  
 الحسابي )م(

الانحراف  
المعيارب  
 )ع(

درجة  
 الحرية 

 قيمة)ت(
 

مستوى الدلالة  
 الإحصاجية 

حجم  
 التأثير
(d) 

 3.95198 47.7273 التع يييي 
11 

14.992 0.000 
4.5 

 2.54058 69.6364 البعـــدب 
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ارلا اع متلسط  رفا        وتضل  التاب   اليدو   بيانا   رلي  التيرمعية  أفبالنظر  الميملعة  را  
 ياس عم متلسط  رفالاهق في الت عم  التع يج حم  ب   متلسط  رفالاهق   في الت عم  البعدا ل

 (69.6364 المتاند  ا فتماحية  مها  ا   ا  الم ابمم بالحرو   في الت عم  البعدا لم ياس  
التع ي   عند متتلا    ( 14.992وس غت قيمة   م    ( 47.7273 بمنما ب   متلسط  رفالاهق في الت عم  

م. 4.5و ل يتاوا    0.8وةملل وتضل أن حيق التأشمر ةعمر حم  أنه أجعر مم    0.01معنلمة  
البعدا   الت عم   ل الل  رح ا ية  تا    لة  فرو   وفل   وتضل  سع   قياس  مما   ستمار  

 المتاند  ا فتماحية  مها  ا   ا  م ابي الحرو . 
فدولي  مم  المتتخ  ة  النتا ج  ع    ل دراسة    (5-4وسناك  الر ي   ال ري  الباحثة صحة  أشعت 

 الما مؤ اه . 
   (12 )جدول رقم  

متوسطات درجات أفراد المجموعة التجريبية قبل تطبيق البرنام  وبعد القياس  نسب التحسن بين  
 محاور استمارة قياس المساندة الاجتماعية.عل  

رقم 
 الحالة 

متوسط درجات  
 القياس القلبي 

متوسط درجات  
 القياس البعدب  

رقم  نسبة التحسن 
 الحالة 

متوسط درجات  
 القياس القلبي 

متوسط درجات  
 القياس البعدب  

 نسبة التحسن 

1 50 74 32.4 7 49 65 24.6 

2 47 67 29.9 8 49 71 31 

3 48 73 34.2 9 43 70 38.6 

4 54 69 21.7 10 42 70 40 

5 49 70 30 11 42 69 39.1 

6 52 67 22.4 12 48 74 34.4 

متلس ا  رلاث  رفا  أفرا  الميملعة  باستتراك اليدو  التاب  والما ولءل نتث التحتم بمم   
المتاند    استمار  قياس  محلر مم محاورالتيرمعية لعل لا عم  العرنامج وسعد ال ياس ع   ةل 

م ومم اليدو  التاب   %40رل   %21.7ا فتماحيةج حم  لاعمم أن نتث التحتم لاراوحت بمم  
م و ي حالة أم ةانت مرافتة ل   مها  ولد ج بنت م  4وفد أن ألل نتبة لاحتم ةانت ل حالة رلق  

جانت حرولهما نتيية ماس ةهرسا ي ولارف  الباحثة انخ اي نتبة التحتم ل حالة بتعث سلك حالة 
ا م وشعلر ا بالمنث والح ن والبراك المتتمر ع   حالة    مهاج  يما ةانت أع   نتبة لاحتم ل حالة  

م و ي حالة أم ةانت حرو  ابنتها نالاية عم انترار الماك المغ ي ع   فتد ا و مه  11رلق  
الحالة مم أجثر الحا   التي لاأشر  بشرل رييابي بي تا  برنامج التدخل المهني حم  لالت ا م  
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أنها لاترست مم الله واز ا  لللاها اليمانية وشتتها با  في ش اك    تها ولاابعت ا م ةانت شتافتي  
الدونية ء ي ة والت ام بال لا  والتترر مم الله متت   ولكم  ما المللأ الما لاعرءت له   تي  

 جان بمثابة اختبار مم الله . 

وملاحظـة الأمهـات أثنـاء جلسـات التـدخل  مقابلـةيل المتعلـق بـدل" كيفـيالالنـوعي "نتاج  التحليـل  ثالثًا:  
 . المهني

لاق فم  العيانا  الكيفية باستخدام  لمل متاب ة متنم   لمل متاب ة   لايرسة أمها  ا   ا        
بمرة  است با     2023وحت  شهر  يتمعر 2023 ابل الحرو    في ال تر  مم شهر ماول  م

الحرو  وحد  الرعاية المرة   بمتتش   أحمد عرابي التابعة ل يم ية الشرحية بمحافظة التا ر  ج  
مم ا   ا  الموم يحتافلن رل  علا   الحرو  بهما المرة   مرء   نتبة ةعمر  ممم   ناك ح
ولد لارة   ا سئ ة الر يتة التي لاق لالفمهها رل  ا مها  المرافتا   ا مد  متابعة  لم ة و 

    الهم حل  الآلاي: 

( 13جدول )                                            

طفال مصابي الحروق الأ أمهاتالمتعلق بدليل المقابلة " دليل مقابلة تجربة  الكيفيالتحليل 
 بالرعاية المركزة. 

 م السؤال  الاستجابة 
تحدث  بعض الأمهات عن وصفها للحظات الأول  لتعرل طفلها للحادث بأنها كان  لحظة مفجعة وصعبة جسديًا ونفسيًا      

غالبًا ما يعانون من مشاكل صحية عقلية حادة مثل  أسر مصابي الحروق  أن ) Gotye2009 (دراسة جوتيوه ا ما أشارت إليه 
.  وقال  بعض الأمهات رغم أن ذلك هو بمثابة ابتلاء واختبار من الله إلا أنهن لا يحبون ت كر تلك اللحظة التي  والقلق  الاكتااب

وصفتها بعض الأمهات بالكارثة السوداء .  وكان الملاحظ للباحثة عل  الأمهات أن ال البية العظم  منهن لم يكن لدعهن القدرة  
عل  التكيف مء صدمة الحروق بسبب الشعور بال نب وتأنيب النمير عما تعرل له الطفل وقال  بعض الأمهات : أنهن في  
أشد الحاجة إل  الدعم النفسي والمساندة العاطفية والمعلوماتية للتكيف مء حالة الصدمة التي يمرون بها نتيجة حروق الطفل.   

عل  أهمية   ( Bäckström 2018.)  باكسروم وقد أكدت أهمية برام  الدعم والمساندة لأسر الأطفال مصابي الحروق دراسة 
للحصول عل  الظروف   المرافقين للطفل وتوفير الرعاية التي تركز عل  احتياجات  لأسرة ل والاجتماعي لدعم النفسيلتطبيق برام   
الجلسة  تعافي الطفل المصاب بالحروق.  وه ا ماتم مراعاة في أنشطة جلسات برنام  التدخل المهني حيث استهدف  المثل  ل
حل المشكلات والن وطات    مهارات نأن يكتسبو  في تجاوز الحادثالأمهات  مساعدة    الحادث" "تخطي صدمة بعنوان  الثانية
  للسيطرة عل  أعرال الصدمة والتعايش الأمن معها والابتعاد عن الأفكار السلبية التي تودب للشعور بالحزن والخوف  الطارجة

  لاهمال.من مشاعر ال نب وا نتحريرهو 

هنا    نتيجة تفاعلهن طويل الأمد مء بعنهن البعضاتسم  بالثقة فيما بينهن من علاقات ن أق كما ذكرت الأمهات أنه      
 كما لو أننا عاجلة همومها واحزانها واحدة. نبدوا في تفاعل ونتعامل   بأنفسنا تحسن الطفل وضء  تابء  ونا نتحدث معً 

التحدث عن  هل يمكنك 
  ا اللحظات التي تعرل له

؟ طفلك للحروق   

1 
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الأمهات أنهن لا عرغبن أطلاقًا في ت كر لحظة الحادث لأنهن علمن أنفسهن ويشعرن بالندم حيث قال  أحدهن أن  بعض قال      
سبب حروق طفلتها هو سحب الطفله لسخان الشاب عليها حيث كان  الأمه تنعه في مكان يسهل للطفلة الوصول إليه رغم  

ص ر عمرها ال ب لا عتعدى عام وشهرين وأنها كثيرًا ما تندم وتقول لماذا وضعته في ه ا المكان؟ ولماذا وضعته في تلك اللحظة   
؟ أشعر بالندم  وتأنيب النمير  أريد  أن  أعاقب نفسي وادعي  عل  نفسي كلما  تعب  بنتي وتألم   لأني كثيرًا ارى   طفلتي وهي  في  
لحظات  الموت  ولا  يقدر الأطباء عل   فعل أب   شئ  عنق ها  وعندما  اسرع  إليهم  لعمل اب   شئ  يخف  الآلم  عنها  يكون   الرد  لم عتبق   
أب  اسعاف أو علام  لم نقدمه  وهي  في  عناية  الله  عز  وجل  ويقول البعض ادعي الله  لها   حالتها  متأخرة  قد  تكون  وفاتها  في  أب  
لحظة.   وقد ي ير  الله  حالها  للأفنل.    وعليه  نلاحظ أن  تلك الحوادث  داجمًا  ما   تشعر الأمهات  بال نب وتأنيب النمير   بسبب أن  
الطفل  في  سن  ص ير وغير  مساول عن تصرفاته  .   وقد أشارت ل لك  دراسة   ماكسول أن الآباء غالبًا ما يشعرون بالخوف  

حول كيفية التعامل مء الشعور بال نب  ن  وتوجيه اعاطفيً هن دعممما يستدعي  وال نب والحزن وانعدام الأمان والفوض  والصدمة.  
الناجم عن حروق الطفل  في جميء مراحل العلام.  وقد تم ذلك خلال  جلسات  برام   التدخل المهني التي  دعم   لدى الأمهات  
التخلص  من  الشعور  بال نب  والإهمال   وتأنيب النمير  وأهمية الرضا  بالقناء  والقدر  والصبر عل   ه ا  الابتلاء  والتنرع إل   الله  
بالدعاء  والرجاء  في   شفاء  الطفل. وقد   أكدت عل   أهمية  وجود بعض  الأنشطة  التي تساهم  في  تحقيق المساندة  الاجتماعية  دراسة  
 مورلي أن أمهات الأطفال ال عن يعانون  من  حروق   سجلوا  درجات أعل  في   مقياس القلق  والاكتااب  أثناء  فترة تواجدهن  مء  

 الطفل بالمستشف  .   

  إصابة الطفل  كيف حدث 
؟بحادث الحروق   

 

2 

قال  أحدى الأمهات وهي تعبر عن صدمة حادث حروق طفلتها " فجأة سمع  صـراخ غيـر عـادب لطفلتـي أسـرع  إليهـا ونظـرت   
 ملابسـها عنهـا جيرانـي نـزع   لأجد بخار الماء الم لي )الشربة( يخرم من ملابسها صرخ  عل  الفور وخرج  بها مسرعه للشـارع 

 نـزع مـء جلـدها انتـزع وقـد والـبطن الصـدر منطقـة لأجـد الصـراخ في مستمرة وأنا لها نظرت ثم .    معها  يجرم  جسمها  جلد  كان  التي
 أشـرح أن أسـتطيء لا وصـفه يمكـن لا وحـزن  اكتاـاب صـعب إحسـاس بجد قاجله وتابع  !.  رأسي عل   دنياب   انهارت  عنها  الملاب 
    الآلـم وأشـكال معـاني بكـل المؤلمـة اللحظـة تلـك عشـ  لقـد !  اللحظـه تلـك يعيش  أن إنسان أب  قوة كان   مهما  الصعب  من  ذلك؛ 
 لا قدر الله.    عشته  إذا  إلا  الوص   معرفة  الصعب  من  لكن

ويشر ما سبق وأوضحته بعـض مفـردات الدراسـة إلـ  أن الأمهـات فـي المرحلـة الأولـ  مـن إصـابة الطفـل يكـن بحاجـة إلـ  بـرام    
دعم ومساندة اجتماعية تعتمد عل  الدعم الروحي بشكل اساسي بسبب شدة ض وطات ما بعد الصـدمة والتـي يفقـد فيهـا كثيـر مـن 

وهـ ا مـا أكـدت الأمهات صـوابهن وتنـع  قـوتهن الإيمانيـة ويكـن بحاجـة إلـ  تـدعيم قـواهم الإيمانيـة لتجنـب الصـراعات النفسـية   
نتيجة اصابة الطفـل بحـوادث الحـروق أثنـاء مرحلـة تواجـد  فـي العيـادات قلق الوالدعن والاكتااب   إل  أن  دراسة )نيكولا  كلير( عليه  

.  وقـد أهتمـ  الباحثـة بـ لك خـلال جلسـات برنـام  التـدخل حاجـة لتـوفير الـدعم النفسـي والاجتمـاعيالداخلية لتلقي العـلام الـلازم ب
ت كير الأمهات وتبصيرهن بكيفيـة وأهميـة دوام ذكـر الله علـ  والتي استهدف    "شحن القوة الإيمانية"  الجلسة الحادية عشرالمهني ب

 كل حال  وفي كل وق  والثقة واليقين في شفاء الطفل وتحسن حالته. 

في تلك    يماذا فعلت
التي تم اصاب    اللحظة

؟  طفلك فيها  

3 

   التـنف  سـتطيءا لا التـنف  فـي ضـيق تحدث  إحدى الأمهات عن شعورهن وق  تعرل طفلها للحادث وقال  كنـ  أعـاني مـن   
وحجـ   إنكـارشـدعد صـاحبه  بـ نب ونـدم تشـعر لقد جن عقلي   وقلبي عقلي هم بالأبناء الأمر عتعلق عندما وخاصة  صعب  الموقف

ولـوحظ أن بعـض الأمهـات يجـدن صـعوبة فـي وصـ  شـدة الألـم    كي أتهرب وأخلي مساوليتي عن ما حدث حتـ  لا علـومني أحـد. 
 الأمهـات إحـدى  قالـ  حيث .   اللحظة تلك في توقف العالم وكأن!.  ال ب يعانين منه  وأكدن أن ه ا الوضء لا يشبه أب شيء رخر

 إنـه وجههـم   فـي الكهربـاء مفتـاح وانفجـر الكهرباء في لعبهم عن نات  كهرباجي ماس بسبب كان  وابني بنتي  الاثنين  أطفالي  حالة
 .  لل اية  صعب  الموقف  تفسير   ولا  وصفه  يمكن  لا  شعور

فــــي تلــــك  وكيــــف شــــعرتي
   ؟اللحظة
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والتحـديات الجسـدية والعقليـة لعمليـة عـلام  تحدث كثير من الأمهات عن أنهن واجهن العدعد من الصـعوبات النفسـية والماديـة      
وقالــ  أحــدى الأمهــات أن أصــعب المواقــف لــدعها عنــد وصــولها للمستشــف  وطلبــ  إدارة المستشــف  منهــا التوقيــء علــ  الحــروق  

 أقرار أنه قد عتخ  الأطباء ب رفة العمليات قرار لبتر أعدب طفلتها بسبب عمق درجة الحروق ووصولها إل  أنسجة الجسم . 

ما الصعوبات التي  
ه    خلال   هنواجهت
؟ المحنة  

5 
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شــدة بســبب  امــن فقــدان طفلهــ  فــي أعقــاب الحادثــة مباشــرةا عــن خوفهــ مهــاتبعــض الأ  الخــوف مــن فقــدان الطفــل تحــدثوعــن   
 قــد أو بيــوم بطفلتــي دخــولي بعــد المركــزة الرعايــة داخــل طفــل وفــاةثــم ذكــرت بعــض الأمهــات أن مــن الصــعوبات الشــدعدة    الإصــابة 
ــ  بســاعات يكــون  ــ كن ــي لدرجــة جــدًا ةخاجف ــي سأخســر بــأني شــعرت أنن ــد طفلت ــة  تعرضــ اهعن  إدارة أن لدرجــة شــدعدة ذعــر لنوب

 وعـدم    منـي الشـدعد والبكـاء الـ عر حالـة بسبب المستشفي من طردب  عتم سوف بأنه له وقال  بزوجي بالاتصال  قام   المستشف 
 عنـدب  أم أنـا عنـي غصـب كـان ذلـك كـل وقالـ  تابعـ  ثـم   ويطردونـي يمنـ يأخـ ونها قد فهم    طفلتي ورعاية التماسك  عل   قدرتي
 أكـون  مـا أشـبه حـالتي كانـ  وتقـول  لل ايـة صـعبة ظـروف وفي بيتي خارم أكون  حياتي في مرة  لأول  مبكرًا  تزوج   عامًا  عشرون 
 منـي هتمـوت بنتـي لأن تتركينـي لا لها  أقول دجمًا كن  لأني الشارع في ليلًا  تنتظر )حماتي(  زوجي أم كان   العالم  عن  غيبوبة  في
 فـي الله مـن سـبب كانـ  الفتـرة تلـك خـلال والمسـاندة الـدعم جلسـات لكـن اجـدً  خاجفـة كنـ  هنـا لوحدب  عليها هموت  وانا  أعدب   عل 
 صـعبة بمرحلـة بنتـي مـرت لقـد بنتـي   شـفاء فـي الآثـر كل له كان الله إل  وتنرعي تقربي أن شعرت  لأني  با   علاقتي  في  التزامي
 لخاطرب.   جابر   كان   الآلهية  العناية  لكن  .!   لأنقاذها  تقديمه  يمكن  ما  كل  الأطباء  خلالها  استنف   المستشفي  وصولها  بداية  في

الأمهـات أن أصـعب  فيمـا قالـ  بعـض    . الأسـريةت يرات في حياتهن بسبب  ونفسيًا  اجتماعيًا  تأثرن  أنهن  الأمهات    وذكرت بعض  
لنوبـات مـن وذكرت جميء الأمهات بـلا اسـتثناء أن أطفـالهن تعرضـوا     بسبب ه ا الألم تهمعاناطفلي و رلام  أشاهدشيء "كوني أمًا 

أبنـي  بشـكل مبـالغ فيـه.  حيـث قالـ  إحـدى الأمهـات علـ  الأمالطفـل  اعتمـاد بشكل أدى إلـ  لخوف والقلق بسبب صدمة الحروق ا
ا  . إلـ  الحمـامأن أذهب إل  أب مكان واتركه حتـ  اذا ذهبـ  لا يسمح  أصبح داجم التعلق بي مفـزوع وينـادب يسـتيقظ  ولو كـان ناجمـً

علـ  صـحة  كبيـرالجسدية والنفسـية تعتمـد بشـكل  ناسلامت وقال  إحداهن كأنه لحظة الحادث. أمي  ويبكي بشكل هستيرب أمي أمي
.  ولقد كان للباحثة أثناء جلسات برنام  التدخل المهني بعض المقترحات التي تقدمها للأمهـات للتخفيـف مـن حـدة الصـدمة الطفل

التــي تمــر بهــا الأمهــات مــن خــلال تواصــلها مــء فريــق العمــل بالعنايــة المركــزة لفهــم بعــض الأمــور الصــحية المتعلقــة بحالــة الطفــل 
وتوضــيحها للأمهــات ودعمهــن بالصــبر والاحتســاب والــدعاء إلــ  الله حيــث كانــ  بعــض الجلســات تعمــل علــ  تحقيــق بعــض انمــاط 
ا تعريـف الأمهـات بكيفيـة التواصـل  المساندة المعرفية للأمهات مـن خـلال توضـيح بعـض المعلومـات المتصـلة بحالـة الطفـل.   أينـً
مء فريق العناية ومعرفة المعلومات الهامة والنرورية بشكل منظم  ومفيـد لحالـة الطفـل ومـن ضـمن جلسـات التـدخل المهنـي التـي 

توجيـه الأمهـات لأفنـل وسـاجل استهف  الجلسة تبصـير و  الجلسة الثانية عشر" كيف تتواصل مء فريق العناية المركزة"تناول  ذلك  
مـن قبـل  لتبصير الأمهـات لكيفيـة طلـب شـرح الخطـة العلاجيـة المقدمـة للطفـ  و التواصل الفعال مء فريق العمل في العناية المركزة 

 عن تطور حالة الطفل. معرفة التفاصيل    وفهم و فريق العناية المركزة  

 

قال  الأمهات عينة الدراسة أن كل ما يحـتجن إليـه هـو الصـبر علـ  الابـتلاء وأن الـدعم الروحـي يمثـل العامـل المهـم والأساسـي    
 في الرجوع إل  الله والتماسك والصبر عل  الاختبار الصعب   والرضا بقدر الله. 

ا كثيــرًا نحــو الــدعاء والتقــرب إلــ  الله لقــد     وصــبرًا دعونــا كثيــرًا وتقــول بعــض الأمهــات أن جلســات البرنــام  كــان تــدعمًا وتوجهنــً
كــان مــن  حالــة طفلــي  انظــر إلــيهم وأقــول هــو أســوأ مــن مــن الحــالات مــن لأن هنــاك   فالصــبر جميــل"  الشــيء المهــم هــو الصــبر 

وتـ كر بعـض الأمهـات أنهـن تعلمنـا وادركـن فاجـدة أن علجـأ الإنسـان  حرقًا مختلفًا وأكبر  لا سمح الله. وضء طفلي  الممكن أن يكون  
 داجمًا ات كر الله بالصلاة والدعاء.   طفلتيأثناء معاناة   إل  الله في وق  الشدة  تقول أحداهن  

ا تحـدث  بعــض الأمهـات عــن أن المسـاندة بكــل اشـكالها أهــم شـئ معنــوب نحتـام إليــه فـي تلــك اللحظـة.  لأن المستشــفي لا    أينـً
تدخر جهدًا في تقديم الخدمات والأسعافات والعمليات التي يحتام إليها الطفل . حيـث قالـ  أحـداهن " الاهتمـام بالأطفـال مـن جانـب 

وتابعـ  بعـض الأمهـات  المستفي عالي الجودة وعل  أعل  مستوى مـن الرعايـة الصـحية للوصـول بحالـة الطفـل إلـ  أفنـل حـال ". 
ساعة مـن أصـابة الطفـل يكـون الوضـء  48الطفل خاصة أن بداية ال  اليقين بشأن عملية علام حروق نحتام إل  احساس الثقة و 

 . المركزة  رعايةوحدة ال  الصحي للطفل غير مستقر بنسبة ماجة بالماة داخل

تتــــ كرب مــــا حــــدث نـــدما ع
ــك ــلطفلــ ــ ب كنتــ ــا الــ  ي  مــ

تحتـــــاجي إليـــــه فـــــي تلـــــك 
 ؟اللحظات
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طفل.   وال   الأسرة يمثل تحديًا لكل مننفسيًا واجتماعيًا و أن إصابة الحروق لها تأثير مدمر  الأمهات  معظم كان التفكير ال الب ل     
وكان ذلك ناتجًا من ملاحظة الأمهات أثناء المتابعات اليومية للحالات التي تأتي للعيادات الخارجية حيث يجدوا أن بعض الأطفال  

الندبات   واذابة ترقيء الجلد  وجراحة تصحيح الندبات   عمليات الجراحية والعلاجات بما في ذلكلل  بعد خروجهم قد يخنعوا
من خلال أشعة     والعلام الطبيعي)التشيرت الكتان للن ط عل  الندبات لعدم بروزها لأعل (   بالكريمات والملاب  الناغطة

الليزر البارد والساخن .  أينًا علاحظ أنه برغم كل ه   الجهود لتحسين شكل جسم الطفل إلا أن الحالات الشدعد تحتام لكثير من  
العمليات عل  مدار سنوات من المتابعة . وهنا كان تفكير وتوقعات الأمهات اللآتي أصابات أطفالهن شدعدة  يشوبهن شئ من  
الحزن والنظرة المتشاجمة من المرحلة اللاحقة للرعاية واستكمال العلاجات والعمليات التجميلية اللازمة للوصول بحالة الطفل إل   

كان  توجيهات جميء الأمهات بأن   وبشكل عام الوضء ال ب عرضيه نوعًا ما ولا يسبب له الشعور بالوصمة من المحيطين به .  
جلسات برنام  التدخل المهني ساهم  بشكل فعال في تخطيهن لكثير من الصدمات والمواقف الصعبة والن وطات النفسية  

والاجتماعية التي تعرضن لها سواء أثناء فترة الأقامة بالرعاية المركزة أو خلال مرحلة العلام التجميلي والطبيعي. ولم يكن ه ا  
والمساندة للأمهات من أهم العوامل  ن الدعم رأب الأمهات فقط ولكن الفريق الطبي المتابء للأطفال باقسام العناية كان من ارجهم أ

اقتراح   ولكن كان هناك المساعدة في استقرار حالة الطفل وانتبا  الأم لأهمية دورها من  بداية تعرل الطفل للأصابة بالحروق. 
لنرورة وأهمية استمرار عملية الدعم والمساندة الاجتماعية لأسر الأطفال لأطول فترة ممكنة خاصة مء الحالات التي يكون تأثير 
الحروق عليها شدعد لأن الأسر قد تفاجئ ببعض الصدمات التي ترتبط بفشل بعض العمليات التجميلية لأكثر من مرة وتكون  
 الأسر في تلك المواقف الصعبة في أشد الحاجة للمساندة والدعم لتخطي الصدمة والانتبا  للمرحلة البدعلة لعلام الطفل.  

 

 

بعـد خـروم ما هي توقعاتك  
 الرعاية ؟الطفل من  
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  -عاشرًا :  توصيات البحث:  

إجراء المزيد من الدراسات التجريبية في الخدمة الاجتماعية باستخدام مداخل ونماذم الممارسة   -
العامة لتحقيق الدعم العاطفي والمساندة لفاة الأطفال المصابون بالحروق فوق سن عشر سنوات 
لأن تلك المرحلة العمرية تكون بحاجة لمختل  أنماط المساندة الاجتماعية للتخفيف من معاناتهم 

 الإنسانية ومساعدتهم لتقبل الصورة الجسمية لهم وتكيفهم مء المجتمء المحيط بهم.  
الاهتمام عل  المستوى الأكاديمي بمزيد من التنظير المعرفي والمهارب والقيمي للمداخل والنماذم   -

 النظرية التي تتعلق بالتعامل مء الحالات الحرجة وأسرهم مثل حالات إصابات الحروق الشدعدة. 
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