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والصعوبات التي تواجهها من وجهة واقع الممارسة المهنية للخدمة الاجتماعية الطبية 

 نظر الإخصائيين الاجتماعيين
 )دراسة مُطبقة على المستشفيات الحكومية بمدينة حائل(
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هددف  الدراسددة  لدد تحديددد واقدر الممارسددة المانيدة لتخاددائي الاجتمداعي فددي مستشددفيا   :البحصص  ملخص 
مدينة حائل، وتحديد الاعوبا  التي تواجااا، ومقترحا  تحسيناا من منظور المبحدويين  اسدتخدم الباحد  

( 36الشامل لعينة الدراسة المكونة من ) مناج المسح الاجتماعي، والاستبانة لجمر البيانا  بأسلوب الحار
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Abstract. The study aimed at determining the reality of the professional practice of social workers in Hail city 

hospitals, identifying the difficulties they face and proposing some suggestions to make improvements. A 

quantitative method approach using a social survey questionnaire was used for data collection from a sample of 

(36) social workers. Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) was used for data analysis. The results 

showed that the professional practice was high, and that the most important difficulties faced was the low level of 

awareness of the treating medical team of the social worker’s role. The main recommendations were that hospital 

administrators should constantly increase the awareness of the treating team of the nature of the social worker’s 

work as well as encourage the social work departments at hospitals to advertise for their missions and roles in 

public events at hospitals. 
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 الدراسة.الجزء الأول: مدخل لمشكلة 
 
 الدراسة:مشكلة  ـأولاً 

ا في  نجلترا عام ظار  الخدمة الاجتماعية الطبية عالمي  
عام  را في ما، وعربي  1893، وفي أمريكا عام 1880
وفي السعودية اعتمد   ،(660 ، ص1996)حسن،  1936

، وقد قام  هـ1/12/1393في  3510بالقرار الولاري رقم 
خاائي الاجتماعي ضمن ولارة الاحة بتاني  وظيفة ائ

)ولارة الاحة،  هـ1417 /20/7ال ئحة الجديدة في 
وهذا يظار أهمية ما يقوم به من دور؛ لا  ،(15 ص ،2016

ا في وظ  ا ملحسيما وأن المجتمر السعودي يشاد تطور  
الخدما  الاحية الع جية والوقائية والتأهيلية؛ حي  وال 

 تشتمل علد( 286 لد ) عدد المستشفيا  الحكومية
 (131285) ا، وفريا العمل مكون منسرير  ( 38970)

ا يعملون في جمير الأقسام، ومناا أقسام الخدمة عضو  
 ااجتماعي   اخاائي    (1603) الاجتماعية التي يعمل فياا

، 47، 34 ، ص2017تاب ائحاائي الاحي السنوي، )الك
58  ) 

وتاتم الخدمة الاجتماعية الطبية بدعم الفريا الطبي 
المعالج للمريض ومساندته من خ ل العمل علد معالجة 

ا الاجتماعية التي قد تعترض خطة الع ج، انط ق    المشك 
ية من اعتبارها المانة التي تاتم بإحدا  التغييرا  الاجتماع

المرغوبة في الأفراد والأسر والجماعا  والمجتمعا  
بالتعاون مر المان الأخرى من أجل تحقيا الاستقرار 
الاجتماعي وتوفير سبل الحياة الكريمة للمواطنين 

 ( 5، ص 2006)عبدالمجيد، 
 يجابي  بشكل المستشفد وتظار أهميتاا في معاونة

 علد والعمل الأساسية أهدافه ولتحقيا للتخفي  من الأعباء،
 والاجتماعية الع جية، للخدما  الممكنة أنسب الظرو  تايئة

 قدرتاا وكفاءتاا، ولليادة فعاليتاا وليادة للمرضد، المقدمة
( حي  دخل  22 ، ص2013بوظائفاا )فامي،  القيام علد

المجال الطبي عندما شعر العاملون بأهميتاا للمرضد 
ية الع ج، وفي دراسة وأسرهم؛ لدورها المباشر بعمل

العوامل الاجتماعية المسببة للأمراض، وفي استقرار 
المريض ومضاعفا  مرضه، كما أشار لذلك نيالي 
والسيحاني في أهميتاا المتميلة فيم "تمكين المريض من 
الاستفادة من فرص الع ج المتاحة أقاد استفادة ممكنة؛ 

حالة مما يليد من فرص الشفاء وعودة المريض  لد ال
بالمرض؛ وذلك من  تهااب الاحية التي كان علياا قبل 

خ ل مساعدة النسا الطبي علد تحقيا أهدافه الوقائية 
 ( 204 ، ص2014والع جية وائنمائية" )

ا واف  بواسطة لجنة وللخدمة الاجتماعية الطبية أدوار  
المنظمة الطبية الأمريكية، بالتعاون مر قسم الخدمة 

خاائيين الاجتماعيين الأمريكيين ية ائالاجتماعية لجمع
 وهيم
مساعدة الفريا الطبي في فام مغلى العوامل -1

الاجتماعية والاقتاادية والانفعالية، وع قتاا بالمرض الذي 
 يعاني منه المريض، والع ج المتبر لذلك 

فام هذه العوامل،  علدمساعدة المريض وأسرته -2
 للرعاية الطبية اء نام من تحقيا الاستخدام البن  يوتمك
 تدعيم الوجود ائنساني والأخ قي للمريض وأسرته -3
ائساام في البرامج التعليمية للأعضاء الآخرين من -4

 الفريا الطبي 
مساعدة المؤسسة الطبية في  عطاء المريض أفضل -5

 رعاية خ ل الخدما  المختلفة 
تسايل الاستخدام الفعال لموارد المجتمر؛ لمواجاة -6

 ( 192، ص 2000رضد وأسرهم )مخلو ، احتياجا  الم
كما ذكر خاطر أنم هناك ي   عشرة مسؤولية 

خاائي الاجتماعي في المجال الطبي ومن أهماا الآتيم لت

حل مشك   المريض الاجتماعية المساعدة في 
وشرح النواحي الاجتماعية التي تؤير في حالة  ،والاقتاادية
والقيام بتوعيتام وتقديم  ،أسرته وللمريض نفسهوالمريض 

المساعدا  النفسية والاجتماعية، والتعاون مر المؤسسا  
وذلك ئشباع احتياجا  المريض عند  ؛والايئا  المختلفة

نقص الموارد في المستشفيا ، وتدريب طلبة أقسام كلية 
 ( 441، ص 1998خدمة الاجتماعية وغيرها )ال

ماعي في خاائي الاجتوتستند الممارسة المانية لت
المجال الطبي علد المدخل التكاملي باستخدامه للطرق 

&  Wayneالمانية المختلفة، حي  أشار جيولا وواني )
Julia لد أنه يتم ذلك من خ ل توظي  الأساس المعرفي  )

والمااري للخدمة الاجتماعية في الأنشطة المانية التي يقوم 
 ( 216، ص 1999باا )عمران، 

الاجتماعي أن يمارس دوره  خاائيويجب علد ائ
وفا فلسفة الخدمة الاجتماعية الطبية، المستمدة من فلسفة 
المانة الأم التي تركل علد احترام كرامة ائنسان وحاوله 
علد حقوقه الأساسية والتي مناا التمتر بأعلد مستوى من 

( مستخدما 129 ، ص2012الاحة يمكن بلوغه )علي، 
المانية، لتحقيا الأهدا  الماارا  ال لمة والأساليب 

المنشودة، كما أشار المليجي  لدم "وجوب التلامه بمبادئ 
الخدمة الاجتماعية وأخ قياتاا، وأن يستغل قدراته، 

ا في ( مستند  158 ، ص2006وخبراته، ومااراته" )
ممارسته  لد  طار الخدمة الاجتماعية النظري الذي يتضمن 

 ،ار  التي توجه الممارسةالعديد من المفاهيم والحقائا والمع
ا تنمية قدرة الأفراد علد مواجاة مشك تام و شباع مستادف  

 ، ص2002احتياجاتام ودعم مؤسسا  المجتمر )عوض، 
67 ) 

وبالرغم من جاود الممارسين للخدمة الاجتماعية الطبية 
ومحاولة قيامام بأدوارهم، فإنام يواجاون بعض المعوقا  

م ، وهيشار الجوير  لد أهمااالتي تحول دون ذلك؛ فقد أ
وتنفيذها لبرامج والأنشطة عداد اضع  الموارد ال لمة ئ

( وكذلك وجود الفجوة بين النظرية 244 ، ص2001)
وعدم والواقر العملي في ممارسة الخدمة الاجتماعية الطبية، 

خاائي الاجتماعي الطبي، وعدم ائعداد الماني لت كفاية
 ب في المجال الطبي توفر فرص لتدريب جمير الط

 ( 244 ، ص1999)عمران، 
أكد  علد لذا نجد أن العديد من الدراسا  الاجتماعية  

أهمية دراسة تلك الممارسة و جراء العديد من البحو  
 علياا، ومناام

التي ، المطبقة بالخرطوم (2018دراسة عبدالحليم )
توال  لأهمية الخدمة الاجتماعية في المؤسسا  الطبية من 
خ ل ما تقدمه من خدما  داخل تلك المؤسسا ، كما 

إجراء دراسا  لاحقة في المؤسسا  الطبية بأوا  
 بولايا  أخرى 
المطبقة علد المستشفيا   (2017علوي )الودراسة 

م أن التي توال  لنتائج أهماا، العامة في العاامة المقدسة
هناك اعوبا  تعوق الأخاائي الاجتماعي عن أداء أدواره 
بكفاءة وفعالية، كما أوا  بعمل دراسا  مستقبلية علد 
مستشفيا  العاامة المقدسة؛ للتعر  علد وجاا  نظر 
المرضد والفريا الطبي تجاه أقسام الخدمة الاجتماعية، 

خاائي الاجتماعي في ووضر تاور مقترح لعمل ائ
 الطبية مر العم ء المؤسسا  

التي توال  ، المطبقة بالرياض (2013ودراسة سند )
خاائي الاجتماعي  لد أن أهم الأدوار التي يمارساا ائ

تتميل في  جراء المقاب   المانية وتسايل عملية التواال 
والتأكيد علد سرية المعلوما  ومعاونة المريض علد حل 

ي الاجتماعي خاائمشك ته، كما أوا  بتقويم دور ائ
 بشكل دوري 
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المطبقة في مستشفيا   (2013ودراسة المحمدي )
التي توال   لد أن المرضد يرون ، احة المدينة المنورة

خاائي الاجتماعي لا يقوم بدوره المطلوب منه، كما أن ائ
أوا  بإجراء العديد من البحو  الميدانية باد  تحسين 

 مستوى الخدما  
المطبقة علد مراكل الرعاية  (2012ودراسة الفهيدي )

 التي توال   لد أن ،الاحية الأولية بالمدينة المنورة
 بماامه، كما أوا  بالقيام اغالب   يقوم الاجتماعي خاائيائ

 خاائيائ أداء تطوير سبل حول وافية مستقبلية بدراسا 
 الطبي  الاجتماعي

التي  ،المطبقة في الرياض (2006ودراسة الشيباني )
خاائي الاجتماعي توال   لد أن الخدما  التي يقدماا ائ

للمريض متنوعة، وأنه يمارس جمير الأدوار بماارة، كما 
أوا  بليادة الدورا  الاجتماعية التي يجب أن يلتحا باا 

 خاائي الاجتماعي ائ
المطبقة في مستشفيا   (2005ودراسة العجلاني )

التي توال  ، الطائ الاحة النفسية بالرياض والدمام و
خاائيين الاجتماعيين يملكون ماارا  الع قا   لد أن ائ

ائنسانية وماارا  التعامل مر المرضد، كما أوا  
بإفساح المجال للمليد من البحو  والدراسا  حول دور 
العاملين بالخدمة الاجتماعية الطبية للوقو  علد طبيعة هذا 

 الدور في مناطا أخرى 
المطبقة في هونج  ((Joseph, 2003 جوزيف ودراسة

التي توال   لد أن الالتلام بأخ ق مانة الخدمة ، كونج
الاجتماعية يليد من تحسين الخدما  التي تقدماا، كما 
أوا  بأهمية تفعيل المتابعة من قبل  دارة الخدمة 

 الاجتماعية الطبية لضمان جودة العمل 
في  المطبقة ((Prescott, 2002 بريزكوت ودراسة
خاائي الاجتماعي التي توال   لد أن دور ائ ،كاليفورنيا

غامض بالنسبة لفريا العمل الطبي، كما أوا  بليادة 
المتخااين في الخدمة الاجتماعية الطبية؛ ليقوموا 

 بالأدوار المنوطة بام علد أكمل وجه 
التي ، المطبقة في الرياض (2002ودراسة الجبرين )

الذي يقوم به الاختاااي  توال   لد  يجابية الدور
الاجتماعي مر المرضد، كما أوا  بضرورة توعية 
الأطباء وجمير الكوادر الطبية العاملة في المستشفد بالدور 

كما أنام  ،الذي يقوم به الاختااايون الاجتماعيون
مطالبون بتفعيل أدوارهم و يبا  أنفسام والقيام بالكيير من 

 مستشفد أعمال التوعية والتيقي  داخل ال
المطبقة بالمستشفيا  ( 1999ودراسة السيف )
التي توال   لد التفاو  بين ، الحكومية بمدينة الرياض

الأدوار والماام التي يؤدياا الأخاائي الاجتماعي في 
المستشفيا ، كما أوا  بإجراء دراسا  ميدانية توضح 

ستراتيجيا   خاائي الاجتماعي والأدوار المانية لت
 تطبيقاا 

المطبقة في ولاية  ((Stark, 1997 ستارك ودراسة
خاائيين ائ دورالتي توال   لد أن ، كاليفورنيا

، كما أوا  بتقييم مميل أيناء الممارسة المانية الاجتماعيين
 دور الخدمة الاجتماعية في الرعاية المنللية 

 ويتضح من عرض الدراسا  السابقة الآتيم
بإجراء العديد من هناك بعض الدراسا  التي أوا  -

الدراسا  والبحو  الميدانية باد  تطوير الممارسة المانية 
من جاة، وتحسين الخدما  المقدمة من جاة أخرى، وكذلك 

خاائي الاجتماعي لتوضيح الأدوار المانية لت
 ستراتيجيا  تطبيقاا  و

أهمية التقويم علد كما أكد  معظم نتائج الدراسا  -
خاائي الاجتماعي في المجال ائ الدوري للدور الذي يؤديه

 الطبي 

أشار  نتائج بعض الدراسا   لد وجود بعض -
المعوقا  والاعوبا  التي تواجه الممارسة المانية، كما 
أوا  بليادة المتخااين في الخدمة الاجتماعية الطبية؛ 

 ليقوموا بالأدوار المنوطة بام علد أكمل وجه 
الميداني كشف  بعض الدراسا  عن أهمية التدريب -

في ليادة معدل الاعترا  المجتمعي بمانة الخدمة 
 الاجتماعية 

أوا  بعض الدراسا  بضرورة ليادة الدورا  -
 خاائي الاجتماعي الاجتماعية الموجاة لت

من هنا نجد أن مانة الخدمة الاجتماعية في عارنا 
خاائي الحالي تسعد لتطوير الممارسة المانية لت

قييماا في شتد المجالا ؛ ومن الاجتماعي وتحسيناا وت
خاائي أهماا المجال الطبي الذي يعمل من خ له ائ

ا لفريا العمل الطبي في تقديم ا مساند  الاجتماعي عضو  
ا الرعاية ال لمة للمريض، لا سيما وأن التقييم يعُد مام  

خاائي الاجتماعي للتأكد من مدى كفاءة العمل الماني لت
الممارسة المانية وتطويرها  من جاة ولتحسينوفعاليته 

، كما أنه يساعد علد تحديد الجوانب من جاة أخرى
ائيجابية والجوانب السلبية الناتجة عن التدخل الماني 

للوقو  ( و392 ، ص2004)سليمان وعبدالمجيد والبحر، 
علد النتائج الفعلية لاذه البرامج، وتاويب الأخطاء 

 ( 29 ص ،2014)ناجي،  الفعلية التي تقر فع   
ولوجود أقسام للخدمة الاجتماعية في ي ية مستشفيا  
حكومية بمدينة حائل موجاة خدماتاا لأقسام المرضد 

في أيناء  شرافه  -الرجالية والنسائية، ولما لاحظه الباح  
من اهتمام  -علد ط ب التدريب الميداني في تلك الأقسام

لكفاءة خاائيين الاجتماعيين في تلك الأقسام برفر اائ
لمعرفة ه الدراسة ائنتاجية؛ فإن الباح  يسعد من خ ل هذ
للواول  لد  ،واقر الممارسة المانية للمتخااين فياا

نتائج وتوايا  علمية من شأناا أن تطور أداءهم وتحسن 
ممارستام، ليساموا في تحقيا أهدا  الرعاية الاحية لتلك 

ة ، وفي ضوء ما عُرض فإنه يمُكن اياغالمستشفيا 
 في السؤال الآتيم  الدراسةمشكلة 

"ما واقع الممارسة المهنية للخدمة الاجتماعية 
وما مقترحات ؟ الطبية؟ وما الصعوبات التي تواجهها

 ".؟خصائيين الاجتماعيينتحسينها من وجهة نظر الإ
 
 : الدراسةأهمية ـ ا ثانيً 

من  العلمية والبحو  ما أكدته بعض الدراسا -1
دراسة واقر الممارسة المانية لتخاائيين  أهمية

  الاجتماعيين والاعوبا  التي تواجااا
جوانب الممارسة المانية  لقاء الضوء علد أهم -2

المجال في  ائخاائيين الاجتماعيين يقوم بااالتي 
لا سيما وأن الع قة وييقة بين الممارسة المانية الطبي؛ 

 Rosenblatt, 1981، pوالبح  في الخدمة الاجتماعية )
559 ) 
اعوبا  تتُيح الدراسة معرفة حقائا حول طبيعة -3

خاائيين الاجتماعيين ئالتي تواجه االمانية  الممارسة
  المجال الطبيفي 
تسعد الدراسة  لد تذليل الاعوبا  التي يمُكن أن -4

تواجه ائخاائيين الاجتماعيين في أيناء ممارستام 
  في المجال الطبي المانية

ه الدراسة ائخاائيين الاجتماعيين تائج هذتسُاعد ن-5
أقسام الخدمة الاجتماعية الطبية علد اتخاذ التدابير ب

ال لمة بعد معرفة نقاط القوة والضع  في الممارسة 
 المانية 
 
 الدراسة:أهداف  ـاثالثً 
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خاائي واقر الممارسة المانية لت تحديد-1
 الاجتماعي في مستشفيا  مدينة حائل 

  التي تواجه الممارسة المانية الاعوبا تحديد-2
 خاائي الاجتماعي في مستشفيا  مدينة حائل لت

تحديد مقترحا  لتحسين الممارسة المانية -3
  خاائيين الاجتماعيين من وجاة نظر المبحويينلت
 
 الدراسة:تساؤلات ـ ارابعً 

خاائي الاجتماعي ما واقر الممارسة المانية لت-1
 في مستشفيا  مدينة حائل؟

الاعوبا  التي تواجه الممارسة المانية ما -2
 خاائي الاجتماعي في مستشفيا  مدينة حائل؟لت

مقترحا  تحسين الممارسة المانية لتخاائيين ما -3
 الاجتماعيين من وجاة نظر المبحويين؟

 
 الدراسة:مفاهيم  ـاخامسً 

  الممارسة المهنية:-1
 والملاولة المعالجة  لد للممارسة اللغوي المعند يشير
ولاوله  عالجه أي ا وممارسةمراس   الشيء مارس فيقال

 ( 578 ، ص2005)مجمر اللغة العربية، 
ا بأناام "استخدام معار  وماارا  وتعُر  علمي  

الخدمة الاجتماعية؛ لتحقيا تفويض المجتمر في تقديم 
الخدما  بطرق تتسا مر قيم الخدمة الاجتماعية" 

(Barker, L, 1987, p 155 ) 
خاائي ا بأناام ممارسة ائالباح   جرائي  ويعرفاا 

الاجتماعي لطرق الخدمة الاجتماعية المختلفة 
ومااراتاا، لتحقيا أدواره المنوطة به علد اخت   

 الأهدا  الوقائية والع جية والتنموية 
 
 الخدمة الاجتماعية الطبية:-2

الخدمة تعني بشكل عام أداء لنشاط معين ئشباع 
 ( 13 ، ص2013فيدين )المحمدي، حاجا  محددة للمست

ا بأناام "مجال من مجالا  الخدمة وتعُر  علمي   
الاجتماعية، تسُخر أهدافاا داخل المؤسسة الطبية 

، و نمائيةوالاحية والتأهيلية لأغراض وقائية وع جية 
خاائيون متدربون ومؤهلون في هذا المجال،  يمارساا 

ة والطبية وهي علد ع قة وطيدة مر المجالا  الاحي
 ( 34 ، ص2000والاجتماعية" )النحاس، 

ا بأناام  حدى مجالا  الخدمة ويعُرفاا الباح   جرائي  
خاائي الاجتماعي الاجتماعية اليانوية التي يمُارساا ائ

في مؤسسا  الرعاية الاحية لمساعدة الفريا الطبي 
علد تسايل ع ج المريض وما قد يعترضه من 

 دية ونفسية اجتماعية واقتاا  مشك 
 

 للدراسة:الإطار النظري ـ  الجزء الثاني
 .الخدمة الاجتماعية في المجال الطبي ـأولاً 

 ن المجال الطبي أحد مجالا  الممارسة المانية التي 
خاائي الاجتماعي أدواره فياا، فالعمل مر يمارس ائ

المرضد يحتاج  لد قدرا  خااة؛ لتقديم العون، 
يرتبط بجوانب اجتماعية  والمساندة  ليام، فالمرض

ويقافية، وعادة ما يكون للظرو  الاجتماعية المااحبة 
كما يكون تأييرها أشد  ،للمرض تأييرٌ كبيرٌ في المريض

من المرض العضوي، وتاد  الخدمة الاجتماعية في 
المجال الطبي  لد تحقيا أهدا  ع جية، ووقائية، 

من  و نمائية؛ للواول بمستفيدياا  لد أقاد مستوى
الحياة الكريمة في حدود  مكانياتام، وقدراتام )سالم 

، 2010؛ عبيد وجود ،  229 ، ص2012واالح، 
 ( 168 ص

وقد ظار  الخدمة الاجتماعية الطبية في  نجلترا 
؛ عندما اتضح أن المرضد الماابين م1880عام 

بأمراض عقلية يحتاجون  لد رعاية لاحقة بعد خروجام 
حتد يمكن تجنب تكرار  من الماحا  في بيوتام؛

المرض، حي  كان  اللائرا  يذهبن  لد بيو  
المرضد؛ ليبا رن أسرة المريض بنوع الرعاية، 
والمعاملة ال لمة له بعد خروجه من المستشفد  كما 
تطوع فريا من السيدا  المحسنا  في المستشفيا  

للقيام بالبحو   م1890ائنجليلية في لندن عام 
ر أحقية مقدم الطلب، ول ستعانة الاجتماعية؛ لتقري

 ببعض الجمعيا  الخيرية لمساعدة المريض 
قام  اللائرا   م1893وفي نيويورك عام 

الاحيا  بليارة بيو  الفقراء من المرضد في الأحياء 
المجاورة لمحلة هنري ستري ؛ لسداد نفقا  الرعاية 
الع جية والتمريض، وقد لف  انتباهان العديد من 

الاجتماعية، والشخاية التي تنشأ عن المشك   
المرض، حي  استفاد  بعض مستشفيا  نيويورك من 
خبرا  محلة هنري ستري ، ولما أدرك  أن الليارة 
المنللية تؤدي  لد تقدم كبير في تأيير الع ج الطبي 
استمروا في  رسال اللائرا  الاحيا  من المستشفد 

لمرضد بعد لمباشرة الرعاية ال حقة وائشرا  علد ا
طلب   م1902خروجام من المستشفيا   وفي عام 

ا جامعة بالتيمور من ط ب كلية الطب أن يجروا تدريب  
ا في المؤسسا  الاجتماعية، لتشمل المشك   عملي  

الاجتماعية والانفعالية، كما طلب  منام أن يعملوا 
ا متطوعين في المؤسسا  الخيرية؛ حتد يكتسبوا فام  

ر الاجتماعية، والاقتاادية، وظرو  ا للآياو دراك  
 المعيشة في حالة المريض 

ونتيجة  لاذه الخبرا  نشأ  الخدمة الاجتماعية  
في جاا  مختلفة في الولايا   1905الطبية في عام 

خاائيون الاجتماعيون المتحدة الأمريكية وأابح ائ
أعضاء في هيئا  موظفي المستشفيا  العامة )المليجي، 

 ؛232 ، ص2012، واالحسالم  ؛27-26 ، ص2006
 ، ص2016الشاراني،  ؛186 ، ص2012محمود، 

264 ) 
وتعُر  الخدمة الاجتماعية الطبية بأناام "ممارسة 
الخدمة الاجتماعية في المستشفيا ، وغيرها من 
مؤسسا  الرعاية الاحية؛ لتسايل وجود ائنسان في 
احة جيدة، والوقاية من المرض، ومساعدة المرضد 
بأمراض جسمية وأسرهم علد حل المشك   
الاجتماعية والنفسية المرتبطة بالمرض" )السروجي 

 ( 203 ، ص2009وعلي، 
ا لكون المجال الطبي أحد مجالا  الممارسة ونظر  

المانية للخدمة الاجتماعية؛ فقد ارتبط في تكوين فلسفته 
ا بفلسفة مانة الخدمة الاجتماعية نفساا، التي تكون  أيض  

يجة التفاعل المتبادل بين التطور الفكري للمانة ككل، نت
وبين الممارسة العملية للمجالا  المختلفة للمانة علد 

 مر الوق  
 
ويتكون الإطار الفلسفي للخدمة الاجتماعية من •

 الاعتراف، والإيمان بالآتي:
ائنسان كل متكامل، تتفاعل فيه عناار شخايته -1

نفسية، والاجتماعية، ومن الأربعة العقلية، والجسمية، وال
يم فأي اضطراب في أحد هذه العناار  نما هو نتيجة 
لتفاعل عنااره الأخرى بطريقة غير سوية، كما أن هذا 
الاضطراب يؤدي بدوره  لد اضطراب العناار 
الأخرى، وهكذا، والخدمة الاجتماعية الطبية قام  
لع ج ائنسان من خ ل  ا ح هذه العناار الأربعة 

 عمل علد راحتاا وال
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أمر الله بمساعدته، وتقديم  ،ائنسان مخلوق مكرم-2
يد العون له في شتد المجالا ، والخدمة الاجتماعية 
الطبية مجال من مجالا  الخدمة التي تقدم لتنسان في 

ل تكريم آدميته، فاي لا تعتني بالمريض من الناحية بيس
 المجردة فحسب، و نما تعتني به لأنه  نسان يستحا
العناية، ومن حقه  شباع احتياجاته النفسية، والاجتماعية 
التي يحتاجاا؛ حتد يستفيد بشكل  يجابي من الع ج 

 الطبي 
الخدمة الاجتماعية عامة والطبية خااة تؤمن -3

بفردية ائنسان ماما تشابا  الأمراض، والظرو  
المحيطة بالمريض،  لا أن لكل فرد منام طريقة معينة 

 اعمل علد راحته، ومعاملته بحد ذاته فرد  في ع جه، وال
معينة من  اله شخايته المميلة، وقدم  له أنواع  

 الخدما  والرعاية ال لمة 
 ن العوامل الاجتماعية والنفسية لتنسان، ترتبط -4
ا فيه؛ ولذا بل قد تكون سبب   ،ا بالمرضا وييق  ارتباط  

يفضل أن يسير كل من الع ج الطبي، والع ج 
ا  لد جنب، فالع ج الطبي ما هو ي النفسي جنب  الاجتماع

 لا أحد العوامل المؤدية  لد الشفاء، ولكنه ليس العوامل 
، وفي الوق  نفسه،  ذا أغفلنا الع ج الاجتماعي ااكل

النفسي، قد يؤدي ذلك  لد عودة المرض، أو انتكاسته، 
 أو فشل الع ج الطبي 

جته وجود ائنسان في المؤسسة الطبية يعني حا-5
وقد تخاا  الخدمة الاجتماعية   لد المساعدة والعون،

الطبية في هذه المؤسسة؛ لمساعدة المريض من جمير 
الجوانب؛ لذا فدراسة الجوانب الاجتماعية لحالة 

 لخطة الع ج الطبي ا مكم   المريض تعُد جلء  
 ، ص2012محمود،  ؛39-38 ، ص2006)المليجي، 

196 ) 
 
 الاجتماعية الطبية:دوافع الخدمة •

للخدمة الاجتماعية الطبية دوافر ترتكل علد فلسفة 
 نسانية هدفاا رعاية ائنسان السليم، والمريض، 

 والمعاق، وأهم هذه الدوافرم
دوافر  نسانيةم حي   ن الخدمة الاجتماعية الطبية -1

تميل الجانب ائنساني في مجتمعنا الحدي ، وتتعامل 
 وأسرته، وعمله، وبيئته بشكل مباشر مر ائنسان، 

دوافر أخ قيةم مستمدة من القيم الأخ قية التي -2
جاء  باا الأديان السماوية؛ لحماية المجتمر 

 واستمراره، وتكيفه؛ للواول  لد السعادة 
دوافر اقتااديةم تعمل الخدمة الاجتماعية الطبية -3

علد اختلال العوامل السلبية التي تؤير في المرضد، 
المترتبة علياا؛ لأن المرض  ك  المشوتسام في حل 

 ا في المجتمر ا، واقتاادي  ا اجتماعي  يشكل عبئ  
دوافر حضاريةم تسُام الخدمة الاجتماعية الطبية -4

في تنمية المجتمر من خ ل الاهتمام المتلايد باحة 
الأفراد، وحل مشاكلام، حي  تحدد بشكل عام المستوى 

 (24 ، ص2000الحضاري للمجتمر )النحاس، 
 
نشأة الخدمة الاجتماعية الطبية في المملكة •

 العربية السعودية:
لقد تم اعتماد الخدمة الاجتماعية الطبية لأول مره 

( 3510باورة رسمية من خ ل القرار الولاري رقم )
، المتضمن  نشاء قسم للخدمة هـ1/12/1393وتاريخ 

لمديرية العامة للطب الع جي، االاجتماعية الطبية يتبر 
 12782 //7ت  ذلك ادور الموافقة السامية رقمم  يم

، علد قرار الايئة العليا هـ 28/5/1403في تاريخ 
لتا ح ائداري باستحدا  ائدارة العامة للاحة 
النفسية والاجتماعية، وذلك لتشرا  علد تطوير 

الخدما  النفسية والاجتماعية الطبية في المستشفيا  
يم تم بعد ذلك تاني   والمراكل الاحية بالمملكة،

خاائي الاجتماعي ضمن ال ئحة الجديدة في وظيفة ائ
بقرار مجلس الخدمة المدنية رقم  هـ20/7/1414
 ( 15 ، ص2017( )ولارة الاحة، 1/440)

 
 للدراسة:المفسرة  اتالنظريـ اثانيً 
 نظرية الأنساق:-1
من النظريا  الاجتماعية  نظرية الأنساق العامة تعُد

ا في علياا الممارسة العامة، والأكير استخدام  التي تعتمد 
 ، ص2016حقول الخدمة الاجتماعية المختلفة )حبيب، 

 ( 21 ، ص2016؛ منقريوس ومحمد، 64
وتقوم فكرتاا علد أساس أن الكل أكبر من مجموع 
الأجلاء المكونة له، وكان  تطبيقاتاا في البداية علد 

الحية، وعلد ائنسان، وعلد كيفية تكامل الأنساق 
بعض واعتمادها علد الوظائفه وتداخلاا مر بعضاا 

البيئة الخارجية، ونظرا  لأن نظرية الأنساق العامة تنظر 
نظرة شمولية، وتحاول تفسير الكون، وتقديم فام لع قة 

ا أكير أجلائه في  طار تكاملي؛ فاي تميل توجاا نظري  
 ، ص2007ة محددة )النوحي، من مجرد كوناا نظري

42 ) 
فإن نظرية الأنساق العامة استطاع   ه،ومر ذلك كل

أن تقُدم الكيير للعلوم ائنسانية علد وجه العموم، ولعل 
كان  أحد هذه العلوم أو التخااا   الاجتماعيةالخدمة 

الكيير من أفكارها، التي استفاد  مناا، وأابح 
ا من مكونا  تخاص الخدمة ومفاهيماا يشكل جلء  

الاجتماعية، ويعود الفضل في تبلورها بوافاا نظرية 
 علد يد هيرن الاجتماعيةتخدم الممارسة في الخدمة 

Hearn  في نااية الخمسينيا  من القرن العشرين
وقد  (112 ، ص2006؛ الدخيل، 49 ، صمغ، د  )الدا

استطاع  نظرية الأنساق العامة والنظريا  المنشقة 
التي يتم  النظريا عناا أن تتبوأ مكانة عالية بين 
فقد قدم   الاجتماعيةالاعتماد علياا في مانة الخدمة 

العديد من المفاهيم التي أابح من الشائر استخداماا في 
 كماطلح نسا المساعدة الاجتماعيةمانة الخدمة 

helping system ونسا العميل client system. ، كما أناا
ظرية اعتمد  علد ا في ظاور نماذج نساعد  أيض  

حي  تميل  ،معطيا  ومفاهيم نظرية الأنساق العامة
أحد  family therapy approaches نماذج الع ج الأسري

تلك النماذج النظرية المنبيقة من خ ل نظرية الأنساق 
(  وكذلك النموذج 49 ، صالعامة )الدامغ، د  

الأيكولوجي أو ما يشار له في بعض الكتابا  بنموذج 
من النماذج التي ظار  وتطور  من  model life ياةالح

خ ل معطيا  نظرية الأنساق العامة )سليمان وآخرون، 
 ( 47 ، ص2004

حي  تفترض نظرية الأنساق العامة أن الكل أكبر 
من مجموع الأجلاء المكونة له، وأن الارتباط القائم بين 
الأجلاء المكونة لأي نسا يؤدي  لد وجود خاائص 

هي بالضرورة نتيجة لاذا الارتباط  ،ي النساجديدة ف
والاعتمادية المتبادلة بين الأجلاء المكونة للنسا 

 ( 69 ، ص)الدامغ، د  
ولارتباطاا بمشكلة الدراسة بشكل مباشر باعتبار أن 

خاائي مميلة بائ-المستشفد والخدمة الاجتماعية 
وفريا الع ج الطبي والمريض والمجتمر  -الاجتماعي

منام نسا بحد ذاته، لا سيما وأناا تنظر  لد العالم كل 
علد أساس ترابطي، فكل كيان قائم بذاته ينظر  ليه من 
ناحية ع قاته بالكيانا  الأخرى التي تؤير وتتأير به، 
وأن الارتباط القائم بين الأجلاء المكونة لأي نسا يؤدي 
 لد وجود خاائص جديدة في النسا هي بالضرورة 

http://vb1.alwazer.com/t50681.html
http://vb1.alwazer.com/t50681.html
http://vb1.alwazer.com/t50681.html
http://vb1.alwazer.com/t50681.html
http://vb1.alwazer.com/t50681.html
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الارتباط والاعتمادية المتبادلة بين الأجلاء  نتيجة لاذا
المكونة للنسا، الذي يعُد وحدة  تتكون من أجلاء أو 

ا، فكل وحدة منضبطة وحدا  متباينة ومتماسكة مع  
ومعتمدة علد باقي الوحدا ، فالنسا يتميل بالكلية أو 
الوحدة المتماسكة مر التفاعل المستمر بين أجلائه 

 ، ص2007؛ النوحي، 236 ، ص2016)حبيب وحنا، 
44 ) 

ومن خ ل المعطيا  السابقة لنظرية الأنساق العامة 
ا ا أكبر، يتضمن أنساق  يمكن أن نتاور المستشفد نسق  

فرعية تتميل بالتخااا  المختلفة لأعضاء الفريا 
ومناا تخاص الخدمة الاجتماعية، وتوجد  ،الع جي

سبة بينام تفاع   مباشرة باد  تقديم الخدمة المنا
ا آخر، وهنا يتضح أن الممارسة للمريض بوافه نسق  

المانية للخدمة الاجتماعية تؤير وتتأير بالأنساق الفرعية 
التي بدورها تسعد جميعاا  لد تحقيا الاد  العام لنسا 

 المستشفد 
 
 نظرية الدور:-2

ظار  في مطلر القرن العشرين، وتعتقد بأن سلوك 
علد الدور أو الأدوار الفرد وع قاته الاجتماعية تعتمد 

 عن أن منللة الاجتماعية التي يشغلاا في المجتمر فض   
الفرد الاجتماعية ومكانته تعتمد علد أدواره الاجتماعية، 
كما أناا تتعلا بتفاع تنا مر الآخرين وكي  أن توقعاتام 
واستجاباتام تؤدي بنا  لد الاستجابة بطرق محددة 

 ( 195 ، ص1998)مالكوم باين، 
تقوم نظرية الدور في فلسفتاا علد أن الدور و

الاجتماعي يعُد حلقة الوال بين الفرد والمجتمر، كما 
أنه ينطوي علد واجبا  الفرد التي يحددها الدور الذي 
يشغله، أما حقوقه فتحددها الواجبا  والماام التي 

ا ا بأن الفرد لا يشغل دور  ينجلها في المجتمر، علم  
يشغل عدة أدوار تقر في المؤسسا   ا بلا واحد  اجتماعي  

التي يميلاا، و ن الأدوار في المؤسسة الواحدة لا تكون 
 ( 159، ص 2005متساوية؛ بل تكون مختلفة )الحسن، 

ا "ويرى )لنانيسكي( أن الدور الاجتماعي يعتبر نسق  
ا وهيم ا يتضمن أربعة مكونا  متفاعلة مع  اجتماعي  

 (236، ص 2002، علي)
تماعيةم وهي مجموعة من الأشخاص الدائرة الاج-1

ا ما يقدرون أداءه وغالب   ،الذين يتفاعلون مر القائم بالدور
 يكونون الجماعة المرجعية له" 

ذا  القائم بالدورم أي الخاائص البدنية -2
 والسيكولوجية المتعلقة بالمركل الذي يشغله 

المكانة الاجتماعية للقائم بالدورم بمعند -3
الموكلة  ليه كشيء متضمن  المسموحا  والممنوعا 

 في مركله 
الوظائ  الاجتماعية للقائم بالدورم وهي تعني -4

 مساهمته في دائرته الاجتماعية 
وتستند نظرية الدور علد عدد من المبادئ التي 

 أهماام 
يتحلل البناء الاجتماعي  لد عدد من المؤسسا  -1

الاجتماعية وتتحلل المؤسسة الاجتماعية الواحدة  لد 
 ن الأدوار الاجتماعية عدد م
ينطوي علد الدور الاجتماعي الواحد مجموعة -2

واجبا  يؤدياا الفرد بناء علد مؤه ته وخبراته 
وتجاربه ويقة المجتمر به وكفاءته وشخايته، وبعد أداء 
الفرد لواجباته يحال علد مجموعة حقوق مادية 

ا بأن الواجبا  ينبغي أن تكون متساوية واعتبارية، علم  
 لحقوق والامتيالا  التي يتمتر باا مر ا

يشغل الفرد الواحد في المجتمر عدة أدوار -3
 ،اا واحد  اجتماعية وظيفية في آن واحد ولا يشغل دور  

وهذه الأدوار هي التي تحدد منللته أو مكانته 
ومنللته هي التي تحدد قوته الاجتماعية  ،الاجتماعية
 وطبقته 

عي وأداؤه شغال الفرد للدور الاجتما لا يمكن -4
باورة جيدة وفعالة دون التدريب عليه )الحسن، 

 ( 164، ص 2005
ومن خ ل المعطيا  السابقة لنظرية الدور يمكن أن 
نعد المستشفد مؤسسة لاا بناء اجتماعي، يتضمن عدد 
من الأدوار التي يشغلاا أعضاء الفريا الع جي ومنام 

 خاائيين الاجتماعيين، الذين يتفاعلون مر بعضائ
يملكون من قدرا  ما رة اجتماعية، وفا ئمميلين دا

وامكانيا ، تتناسب مر الماام الموكلة لام، وهم ب  شك 
 لتقديم واولا   ،بحاجة لتدريب مستمر علد رأس العمل

 الممارسة المانية المناسبة 
 

 للدراسة:الإجراءات المنهجية ـ  الجزء الثال 
 .والمنهج المستخدم الدراسةنوع  ـأولاً 
 ؛الوافية الدراسا من الحالية  الدراسةعد تُ 

دراسة واقر الممارسة المانية الطبية وجمر  الاعتماده
للواول  لد نتائج  ،اي  م علالبيانا  حولاا وتحليلاا تحلي   

 يمكن الاستفادة مناا في المجال الطبي  
وقد استخدم الباح  مناج المسح الاجتماعي لمناسبته 

، وللحاول علد بيانا  يمُكن الدراسةفي تحقيا أهدا  
والحد من  ،الاستفادة مناا في تحسين الممارسة المانية

الاعوبا  التي تواجااا، وذلك باستخدام الحار 
ا( و ناي   ،اخاائيين الاجتماعيين )ذكور  الشامل لت

 العاملين في مستشفيا  مدينة حائل 
 
 .أداة جمع البياناتـ اثانيً 

خاائيين استبانة لت قام الباح  بتاميم استمارة
ا( العاملين في المستشفيا  و ناي   ،االاجتماعيين )ذكور  

الحكومية في مدينة حائل، وذلك بعد الاط ع علد البحو  
ا  لد ، وكذلك استناد  الدراسةوالدراسا  السابقة في موضوع 

للباح  مر الممارسين الميدانين خ ل  شرافه ع قة اللمالة 
الميداني، حي  قام الباح  بوضر أبعاد علد ط ب التدريب 

 الاستبانة التي اشتمل  بائضافة للبيانا  الأولية علدم
خاائي الاجتماعي في بعد واقر الممارسة المانية لت -1

علد الوا   التي تم كتابة عباراتاا بناء   المستشفد،
خاائي الاجتماعي في المستشفيا  المذكورة الوظيفي لت

ئجراءا  لأقسام الخدمة الاجتماعية في دليل السياسا  وا
 ( 18 ، ص2016الطبية )

بعد الاعوبا  التي تواجه الممارسة المانية  -2
 خاائي الاجتماعي في المستشفد لت

خاائي بعد مقترحا  تحسين الممارسة المانية لت -3
 الاجتماعي في المستشفد 

وللتحقا من ادق مضمون الأداة قام الباح  
أساتذة الخدمة  ، منمحكمين( من ال7بعرضاا علد )

( من 5الاجتماعية بجامعة حائل، وكذلك علد )
الممارسين المانيين في مستشفيا  مدينة حائل، ل تفاق 

ا ومعرفة مدى حول اياغة العبارا  وس متاا لغوي  
، وقد تم تعديل بعضاا و ضافة الدراسةارتباطاا بأبعاد 

التي علد رأيام، كما تم حذ  العبارا   أخرى بناء  
 % 80حال  علد نسبة اتفاق أقل من 

وللتحقا من يبا  الأداة وموضوعية نتائجاا، فقد تم 
حساب يبا  أداة الدراسة الحالية عن طريا معامل يبا  

"، حي  تم حساب معامل "ألفا" عند كرونباخ – ألفا"
وهي  (α=0.75)حذ  المفردة، وقد بلغ  قيمتاا الكلية 
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قيمة يبا  عالية تدل علد يبا  الأداة وا حيتاا 
  للتطبيا 
 

 الدراسةثالثاً: مجالات 
المجال المكانيم جمير أقسام الخدمة الاجتماعية -أ

الطبية في المستشفيا  الحكومية في مدينة حائل المتميلة 
فيم مستشفد الملك خالد، ومستشفد الاحة النفسية، 

وقد تم  النساء والولادة  ومستشفد حائل العام، ومستشفد
اختيارها لأسباب أهماام رغبة  دارة الخدمة الاجتماعية 
والنفسية بفرع الولارة بحائل في  جراء المليد من 
البحو  والدراسا  العلمية في المجال الطبي، وراد 

في أيناء بعض الاعوبا  التي تواجه الممارسة المانية 
بتلك  انيعلد ط ب التدريب الميدالباح    شرا 

واستعداد ائخاائيين الاجتماعيين  ،المستشفيا 
 للمشاركة في  جراء الدراسة 

خاائيين الاجتماعيين المجال البشريم جمير ائ-ب
( العاملين في أقسام الخدمة الاجتماعية او ناي   ا،)ذكور  

 الطبية، والواضح عددهم في الجدول الآتيم
 

 (اوإناثً  ا،يوضح توزيع عينة الدراسة )ذكورً  (1جدول )

خصائي إ اسم المستشفى م
 اجتماعي

خصائية إ
 اجتماعية

 3 3 مستشفد الاحة النفسية 1
 5 6 مستشفد الملك خالد 2
 10 6 مستشفد حائل العام 3
 3 لا يوجد مستشفد الولادة والأطفال 4

 36 المجموع
 
المجال اللمانيم تم جمر البيانا  في الفترة من -ج

  20/6/1441 لد  25/5/1441
 
 :أسلوب المعالجة الإحصائية ـارابعً 

وتحليل البيانا  التي تم  الدراسةلتحقيا أهدا  
تجميعاا، فقد تم استخدام العديد من الأساليب ائحاائية 
المناسبة باستخدام الحلم ائحاائية للعلوم الاجتماعية 

(SPSS) وهيم 
التكرارا  والنسب المئوية للتعر  خاائص -1

 اسة أفراد الدر
 الولن النسبي للعبارا  والأبعاد -2
لمعرفة مدى ارتفاع أو  الوسط المرجح وذلك-3

انخفاض استجابا  أفراد الدراسة علد كل عبارة من 
، وقد تم حساب وكذلك ترتيباا عبارا  الأبعاد والمحاور

 علد النحو الآتيم مدى المتوسطا 
( 1للمفردة بين )الوسط المرجح  ذا تراوح  قيمة -
  "لا" ( تان  درجة الاستجابة  لد1.66و )

للمفردة بين الوسط المرجح  ذا تراوح  قيمة -
 لد ( تان  درجة الاستجابة  لد "2.33( و )1.67)

  "حدٍ ما
للمفردة بين الوسط المرجح  ذا تراوح  قيمة -

  "نعم( تان  درجة الاستجابة  لد "3( و )2.34)
 

 :نتائج الدراسة والتوصيات ـ الجزء الرابع
وصف خصائ  عينة الأخصائيين ـ أولاً 

 :الاجتماعيين
 

خصائيين الاجتماعيين عينة يوضح متغير السن للإ (2جدول )
 الدراسة

 % ك السن
 %5.56 2 سنة25أقل من

 %30.56 11 سنة 35 لد أقل من 25من 
 %44.44 16 سنة 45 لد أقل من 35من 

 %11.11 4 سنة 55 لد أقل من 45من 
 %8.33 3 سنة فأكير 55

 %100.00 36 المجموع
 اسنة تقريب   37 متوسط السن

 
( أن متوسط السن لعينة الدراسة من 2يتضح من الجدول رقم )

( سنة، حي  جاء  العينة 37خاائيين الاجتماعيين بلغ )ائ
سنة في الترتيب الأول بنسبة ( 45)  لد أقل من( 35) العمرية من

لعينة الدراسة من  %( وهذا يعني أن النسبة العظمد44.44)
( في مرحلة الشباب،  ،خاائيين الاجتماعيين )رجالا  ائ ونساء 

ويمكن التركيل عليام من قبل ائدارة بالمستشفيا  التي يعملون فياا 
في الدورا  التدريبية لتأهيلام وتحقيا أهدا  المؤسسا  الطبية 

 التي ينتمون لاا؛ لما يتوقر أن معدل الأداء لديام عال 
 

خصائيين يوضح متغير الحالة الاجتماعية للإ (3) جدول
 الاجتماعيين عينة الدراسة

 % ك لاجتماعيةاالحالة 
 %13.89 5 علب
 %75.00 27 متلوج
 %8.33 3 مطلا
 %2.78 1 أرمل
 %100.00 36 المجموع

 
( أن النسبة العظمد للحالة 3يتضح من الجدول رقم )

عينة الدراسة تميل  في خاائيين الاجتماعيين الاجتماعية لت
%( 75المتلوجين منام، حي  جاء  في الترتيب الأول بنسبة )

ا في الاستقرار الحياتي علد المستوى الشخاي، وهذا قد يسام كيير  
مما قد يؤدي  لد ليادة ائنتاجية في العمل وتحقيا الممارسة 
 المانية للخدمة الاجتماعية في المؤسسا  الطبية التي يعملون باا 

 
خصائيين يوضح الدرجة العلمية لعينة الدراسة من الإ (4جدول )

 الاجتماعيين
 % ك الدرجة العلمية

 %69.44 25 اجتماعية خدمة بكالوريوس
 %19.44 7 اجتماع بكالوريوس علم

 %2.78 1 بكالوريوس علم نفس
 %2.78 1 دبلوم
 %2.78 1 ماجستير
 %2.78 1 دكتوراه
 %100 36 المجموع

 
( أن النسبة العظمد للدرجة العلمية 4من الجدول رقم )يتضح 

خاائيين الاجتماعيين تميل  في حملة لعينة الدراسة من ائ
بكالوريوس خدمة اجتماعية، حي  جاء  في الترتيب الأول بنسبة 

ا من الدورا  %(؛ وهذا يعني أنام قد يستفيدون كيير  69.44)
لطبية والمتضمنة التأهيلية المخااة للعاملين في المؤسسا  ا

الماارا  ال لمة لتطوير الممارسة المانية للخدمة الاجتماعية في 
 المجال الطبي 

 
خصائيين الاجتماعيين في مجال الخدمة يوضح خبرة الإ (5جدول )

 الاجتماعية الطبية
 % ك السن

 %2.78 1 أقل من سنة
 %19.44 7 سنوا  5من سنة  لد أقل من

 %55.56 20 سنوا  10 لد أقل من 5من 
 %22.22 8 سنوا  فأكير10

 %100.00 36 المجموع
 سنة تقريبا  15 متوسط الخبرة

 
( أن النسبة العظمد لخبرة 5يتضح من الجدول رقم )

خاائيين الاجتماعيين في مجال الخدمة الاجتماعية الطبية كان  ائ
سنوا ( حي  جاء  في الترتيب الأول  10 لد أقل من  5)من 
%( وهذا مؤشر بأن لديام الخبرة الكافية في 55.56)بنسبة 

الممارسة المانية للخدمة الاجتماعية الطبية، كما أن هذا قد يساعد 
في تقبلام للدورا  الخااة بالماارا  ال لمة والحديية للممارسة 

  المانية في المجال الطبي
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خصائيين الاجتماعيين في دورات يوضح مشاركة الإ (6جدول )

 تدريبية في مجال الخدمة الاجتماعية الطبية
 % ك النوع
 %83.33 30 نعم
 %16.67 6 لا

 %100 36 المجموع
 

( أن النسبة العظمد لمشاركة 6يتضح من الجدول رقم )
خاائيين الاجتماعيين في دورا  تدريبية في مجال الخدمة ائ

بنسبة الاجتماعية الطبية كان  )نعم( حي  جاء  في الترتيب الأول 
%( وهذا قد يكون بسبب الشرط الأساس من قبل الايئة 83.33)

السعودية للتخااا  الاحية عند حاولام علد شاادة التاني  
مناا أو عند تجديدها، مما يتطلب تكيي  الجاود في تاميم دورا  

، وتتسا هذه النتيجة متقدمة تتوافا مر عملام في المؤسسا  الطبية
ار   لد أن ائخاائيين الاجتماعيين أشالتي مر نظرية الدور 

 لتقديم الممارسة حاجة لتدريب مستمر علد رأس العمل واولا  ب
 المانية المناسبة 

 
يوضح مدى الاستفادة من الدورات الحاصل عليها  (7جدول )
 خصائيون والموضوعات التي طرحت فيها الإ

 % ك درجة الاستفادة
 %27.78 10 كبيرة
 %63.89 23 متوسطة
 %8.33 3 ضعيفة
 %100 36 المجموع

 
( أن النسبة العظمد حول مدى 7يتضح من الجدول رقم )

خاائيون الاجتماعيون الاستفادة من الدورا  الحاال علياا ائ
والموضوعا  التي طرح  فياا كان  )متوسطة( حي  جاء  في 

%( وهذا قد يعني وجود خلل في 63.89الترتيب الأول بنسبة )
الدورا  وآلية تقديماا، حي  يجب تقدير احتياجا  تاميم تلك 

 خاائيين الاجتماعيين قبل تنفيذها المستفيدين من ائ
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 :الاجتماعي في المستشفىخصائي واقع الممارسة المهنية للإ ـاثانيً 
 

 خصائي الاجتماعي في المستشفىيوضح واقع الممارسة المهنية للإ (8جدول )

 العبارات م
إلى  نعم

 حد ما
مجموع  لا

 الأولان
الولن 
 النسبي

الوسط 
 المرجح

 الترتيب
 ك ك ك

 6 2.67 %89 96 3 6 27  أقوم بجولة يومية لمقابلة المرضد الجدد 1

ائجراءا  الخااة بتحويل المريض لمؤسسا  أعر  جمير  2
 3 2.75 %92 99 2 5 29  أخرى

 11 2.44 %81 88 8 4 24  أقوم بدراسة الحالة الاجتماعية للمريض 3
 2 2.78 %93 100 1 6 29  أسجل معلوما  المريض ال لمة في ملفه الطبي 4
 2 2.78 %93 100 3 2 31  أحافظ علد سرية المعلوما  المويقة بسج   القسم 5
 7 2.64 %88 95 3 7 26  أساعد المريض علد التكي  ائيجابي مر المرض 6
 1 2.81 %94 101 3 1 32  أشارك في وضر الخطة الع جية المناسبة للمريض 7
 5 2.69 %90 97 4 3 29  أتعاون مر الفريا المعالج لمساعدة المريض 8

أفضل مستوى من الخدما  أستفيد من الموارد المتاحة لتحقيا  9
 3 2.75 %92 99 3 3 30  للمريض

 9 2.58 %86 93 6 3 27  البرامج المختلفة التي ينفذها القسمفي أشارك  10
 4 2.72 %91 98 2 6 28  أقوم بإجراء استط ع آراء المرضد حول الخدما  المقدمة لام 11
 7 2.64 %88 95 4 5 27  أنسا مر المراكل الاحية لمتابعة المريض عند خروجه 12

13 
أقدم الخدما  ال لمة لذوي الاحتياجا  الخااة )ميل خطاب 

 8 2.61 %87 94 4 6 26  تخفيض أجور  ركاب، وبطاقة تساي   مرورية(

 6 2.67 %89 96 3 6 27  أساعد المريض علد اتخاذ القرار المتعلا بع جه 14
 3 2.75 %92 99 2 5 29  استشارة الطبيبأقدر الحاجة لوجود مرافا للمريض بعد  15
ا تم من  نجالا  16  3 2.75 %92 99 2 5 29  أعُد التقرير الشاري عم 
 11 2.39 %80 86 8 6 22  أحافظ علد مستللما  القسم 17
 10 2.47 %82 89 5 9 22  أؤدي ما أكل  به من ماام في نطاق معرفتي 18
 7 2.64 %88 95 4 5 27  بالأمراض الملمنةأتابر تنفيذ البرامج الخااة  19

20 
أستخدم التقنيا  والماارا  الحديية في تقديم الخدما  

 8 2.61 %87 94 4 6 26  لخ( )كجماعا  الدعم الذاتي، وأسلوب  دارة الحالة    

21 
ألتلم بالأنظمة المتعلقة بالتعامل مر ذوي الحالا  والظرو  

 7 2.64 %88 95 3 7 26  لخ( الاوية، العن  وائيذاء   الخااة )كالأطفال مجاولي 

 10 2.47 %82 89 4 11 21  أشارك في كتابة التقارير الطبية فيما يخص الجانب الاجتماعي 22
 7 2.64 %88 95 3 7 26  أعمل علد تحسين التواال ما بين المريض والفريا المعالج 23

 %78 الولن النسبي العام
 2.34 العامالمتوسط المرجح 

( أن الولن النسبي العام لواقر 8يتضح من الجدول رقم )
خاائي الاجتماعي في المستشفد قد بلغ الممارسة المانية لت

( ووفق ا لاستجابا  عينة الدراسة 2.34%( بوسط مرجح عام )78)
المستوى للعبارا  المكونة لاذا البعد، جاء  عبارا  البعد في 

 2.34فأكير( ووسط مرجح من )0.75المرتفر، بولن نسبي من )
وقد احتل  هذه العبارا  الترتيب من الأول وحتد الياني  ،فأكير(

 عشر علد النحو الآتيم
جاء في الترتيب الأول العبارةم "أشارك في وضر الخطة 

%( ووسط مرجح 94الع جية المناسبة للمريض" بولن نسبي )
في الترتيب الياني العبارةم "أحافظ علد سرية  وجاء ،(2.81)

و"أسجل معلوما  المريض  ،المعلوما  المويقة بسج   القسم"
%( ووسط مرجح 93ال لمة في ملفه الطبي" بولن نسبي )

(2.78 ) 
وفي الترتيب اليال  جاء  العبارا  الآتيةم "أعر  جمير 

أستفيد و" ،ائجراءا  الخااة بتحويل المريض لمؤسسا  أخرى"
 ،من الموارد المتاحة لتحقيا أفضل مستوى من الخدما  للمريض"
 ،و"أقدر الحاجة لوجود مرافا للمريض بعد استشارة الطبيب"

ا تم من  نجالا " بولن نسبي ) %( 92و"أعُد التقرير الشاري عم 
وجاء في الترتيب الرابر العبارةم "أقوم  ،(2.75ووسط مرجح )

ضد حول الخدما  المقدمة لام" بولن بإجراء استط ع آراء المر
 (  2.72%( ووسط مرجح )91نسبي )

وجاء في الترتيب الخامس العبارةم "أتعاون مر الفريا المعالج 
 ،(2.69%( ووسط مرجح )90لمساعدة المريض" بولن نسبي )

واحتل  العبارتانم "أساعد المريض علد اتخاذ القرار المتعلا 
مقابلة المرضد الجدد" بولن نسبي بع جه" و"أقوم بجولة يومية ل

 ( الترتيب السادس 2.67%( ووسط مرجح )89)
وجاء في الترتيب السابر العبارا  الآتيةم "أساعد المريض 

و"أنسا مر المراكل الاحية  ،علد التكي  ائيجابي مر المرض"
و"ألتلم بالأنظمة المتعلقة بالتعامل  ،لمتابعة المريض عند خروجه"

والظرو  الخااة )كالأطفال مجاولي الاوية،  مر ذوي الحالا 
و"أعمل علد تحسين التواال ما بين  ،لخ(" العن  وائيذاء   

%( ووسط مرجح 88المريض والفريا المعالج" بولن نسبي )
واحتل  العبارتانم "أقدم الخدما  ال لمة لذوي  ،(2.64)

)ميل خطاب تخفيض أجور  ركاب، وبطاقة  ،الاحتياجا  الخااة
و"أستخدم التقنيا  والماارا  الحديية في  ،تساي   مرورية("

تقديم الخدما  )كجماعا  الدعم الذاتي، وأسلوب  دارة 
( 2.61ووسط مرجح ) ،%(87لخ(" بولن نسبي ) الحالة    

 الترتيب اليامن 
يا المعالج وجاء في الترتيب التاسر العبارةم "أتعاون مر الفر

 ،(2.58%( ووسط مرجح )86لمساعدة المريض" بولن نسبي )
وجاء  العبارا  الآتيةم "أؤدي ما أكل  به من ماام في نطاق 

و"أشارك في كتابة التقارير الطبية فيما يخص الجانب  ،معرفتي"
( في 2.47%( ووسط مرجح )82الاجتماعي" بولن نسبي )

 الترتيب العاشر 
م بدراسة الحالة الاجتماعية للمريض" في وجاء  العبارة "أقو

 ،(2.44%( ووسط مرجح )81الترتيب الحادي عشر بولن نسبي )
وجاء  العبارة "أحافظ علد مستللما  القسم" في الترتيب الياني 

 (  2.39%( ووسط مرجح )80عشر والأخير بولن نسبي )
وبتحليل ما أسفر  عنه النتائج في ضوء المنحد النظري، 

خاائي الاجتماعي في المستشفد الممارسة المانية لتيتضح أن 
%( من خ ل قيامه بماامه 87مرتفعة لحاولاا علد نسبة )

الوظيفية النابعة من المبادئ الأساسية للخدمة الاجتماعية المتميلة 
ميلم قيامه بالمشاركة في وضر الخطة  ،في عدد من العبارا 

ميلم تسجيل  ،ا الع جية للمريض، وكذلك ما يملكه من ماار
ميلم معرفته بتحويل  ،معلوما  المريض، وبما لديه من معرفة

 المريض لمؤسسا  أخرى 
وبتحليل معطيا  النتائج في ضوء ما أسفر  عنه الدراسا  
والبحو  النظرية، يتضح أن هذه النتيجة تتفا مر نتيجة دراسة 

خاائي ( في تنوع الخدما  المقدمة من قبل ائ2006الشيباني )
الاجتماعي للمريض، وكذلك في ممارسته لجمير أدواره بماارة، 
ولعل ذلك راجر للتأهيل الأكاديمي الذي حال عليه مجتمر 

حاالين علد مؤهل من ال( 25عدد )، الذي يضم الدراسة
بكالوريوس الخدمة الاجتماعية، وكذلك لما حالوا عليه من دورا  

من مجتمر  فرد ا (30في مجال الخدمة الاجتماعية الطبية لعدد )
سنوا  ( 10 لد  5) وللخبرة في المجال نفسه المتميلة بين ،الدراسة
دراسة وكذلك تتفا مر نتيجة من مجتمر الدراسة   فرد ا (20لعدد )
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( التي توال  لأهمية الخدمة الاجتماعية في 2018عبدالحليم )
المستشفد، المؤسسا  الطبية من خ ل ما تقدمه من خدما  داخل 

دراسة نتيجة و ،(2012دراسة الفايدي ) تتفا مر نتيجةكما 
خاائيين الاجتماعيين ( التي توال   لد أن ائ2005العج ني )

، يملكون ماارا  الع قا  ائنسانية وماارا  التعامل مر المرضد
م؛ وهذا قد يكون نابع ا من التلامام بفلسفة ا بمااماغالب   ونيقومكما 

علد فلسفة الخدمة الاجتماعية، الذي الميياق الأخ قي القائم 
توال   فقد( (Joseph, 2003دراسة جولي  توال  له نتيجة 

 لد أن الالتلام بأخ ق مانة الخدمة الاجتماعية يليد من تحسين 
 ,Starkستارك  دراسةتتفا أيض ا مر نتيجة والمقدمة، الخدما  

مميل في  خاائيين الاجتماعيينائ دورالتي توال   لد أن  ((1997
 أيُناء الممارسة المانية 

كما تتسا هذه النتيجة مر نظرية الأنساق التي تفسر المستشفد 
ا اغرى علد أساس ترابطي بين الأجلاء المكونة له بوافاا أنساق  

خاائي الاجتماعي أحد أعضائه، )فريا العمل الطبي( الذي يعُد ائ
سة المانية والذي بتفاعله مر الأعضاء الآخرين وبوجود الممار

العالية له سيؤدي  لد تحقيا المستشفد لأهدافه علد أكمل وجه؛ لما 
تفترضه النظرية من أن أي تغيير يطرأ علد أي جلء يتكون منه 
النسا؛ فإنه يؤدي بالضرورة  لد حدو  تغيير في النسا بافة 

مؤسسة لاا  المستشفد التي تعدُنظرية الدور كما تتسا مر  عامة 
عدد من الأدوار التي يشغلاا أعضاء  يقوم علد بناء اجتماعي،

خاائيين الاجتماعيين الذين يتفاعلون مر الفريا الع جي ومنام ائ
؛ الماام الموكلة لامب للقيامرة اجتماعية، ئمميلين دا ام البعض،بعض

 لتقديم الممارسة المانية المناسبة 
 
الصعوبات التي تواجه الممارسة المهنية  ـاثالثً 
 .خصائي الاجتماعي في المستشفىللإ

 
يوضح الصعوبات التي تواجه الممارسة المهنية  (9جدول )

 خصائي الاجتماعي في المستشفىللإ
 % ك العبارة م

خاائي عدم وعي الفريا المعالج بدور ائ 1
 %83 30  الاجتماعي

خاائي عدم تعاون الفريا المعالج مر ائ 2
 %81 29  الاجتماعي

 %56 20  وائمكانا  قلة الموارد 3

خاائيين الاجتماعيين نقص عدد ائ 4
 %42 15  بالمستشفد

خاائي الاجتماعي بماام ليس  تكلي  ائ 5
 %61 22  من عمله الأساس

 %28 10  عدم وجود الحوافل التشجيعية 6
 %64 23  عدم توف ر مكان مناسب لمقابلة المريض 7

لضع  قل ة الدورا  التدريبية مما يؤدي  8
 %47 17  النمو الماني

خاائي الاجتماعي في  يبا  عدم جدي ة ائ 9
 %83 3  جدارته

 %81 12  خاائي الاجتماعيعدم تطوير ماارا  ائ 10
 

( أن أعلد الاعوبا  التي تواجه 9يتضح من الجدول رقم )
خاائي الاجتماعي في المستشفد من وجاة الممارسة المانية لت
 تتميل في الآتيمنظر مجتمر الدراسة 

خاائي عبارة "عدم وعي الفريا المعالج بدور ائ -1
خاائي الاجتماعي في  يبا  وعبارة "عدم جدية ائ ،الاجتماعي"

 %( 83جدارته" بنسبة )
خاائي عبارة "عدم تعاون الفريا المعالج مر ائ -2

خاائي الاجتماعي" وعبارة "عدم تطوير ماارا  ائ ،الاجتماعي"
 %( 81بنسبة )

ة "عدم توف ر مكان مناسب لمقابلة المريض" بنسبة عبار -3
(64 )% 

خاائي الاجتماعي بماام ليس  من عبارة "تكلي  ائ -4
 %( 61عمله الأساس" بنسبة )

 %( 56عبارة "قلة الموارد وائمكانا " بنسبة ) -5
عبارة "قل ة الدورا  التدريبية مما يؤدي لضع  النمو  -6

 %( 47الماني" بنسبة )
خاائيين الاجتماعيين بالمستشفد" ائعبارة "نقص عدد  -7

 %( 42بنسبة )
 %( 28عبارة "عدم وجود الحوافل التشجيعية" بنسبة ) -8

حي  يتضح أن هذه النتيجة تتفا مر نتيجة دراسة الجبرين 
( التي أوا  بضرورة توعية الأطباء وجمير الكوادر 2002)

الطبية العاملة في المستشفد بالدور الذي يقوم به الاختااايون 
الاجتماعيون كما أنام مطالبون بتفعيل أدوارهم و يبا  أنفسام 

لتيقي  داخل المستشفد، ونتيجة والقيام بالكيير من أعمال التوعية وا
خاائي ( التي توال   لد أن دور ائ2002) Prescottدراسة 

مما يحتم ليادة  ،الاجتماعي غامض بالنسبة لفريا العمل الطبي
التسويا الاجتماعي والتيقي  الاحي لتوعية الفريا الع جي 

خاائي الاجتماعي، كما أنه يجب التعاون معه بأهمية دور ائ
، ونتيجة دراسة الجاود في ع ج المرضد علد أكمل وجهلتضافر 
( التي توال   لد أن هناك معوقا  تحد من كفاءة 2017العلوي )

ائخاائي الاجتماعي وفعالية أداءه، كما يمكن تفسير هذه النتيجة 
 التي( 2013دراسة المحمدي )من خ ل ما توال  له نتيجة 

الاجتماعي لا يقوم خاائي توال   لد أن المرضد يرون أن ائ
، كما أن هذه التفسير يتضح أكير من خ ل بدوره المطلوب منه

التي توال   لد أن دور  ((Prescott, 2002بريلكو   دراسةنتيجة 
، كما أن هذ خاائي الاجتماعي غامض بالنسبة لفريا العمل الطبيائ

ا للتفاو  في أداء ائخاائيين  النتيجة قد تكون سبب ا مباشر 
  (1999السي  )ماعيين، التي توال  لاا نتيجة الاجت

كما يجب أن تعمل  دارة الخدمة الاجتماعية بفرع ولارة 
الاحة علد تايئة الأماكن المناسبة للمرضد أو أولياء أمورهم في 
ضوء ما يعانيه مجتمر الدراسة من عدم توفر المكان المناسب، وأن 

اعيين أن تكليفام خاائيين الاجتمتعمل ائدارة علد التوضيح لت
بأعمال أخرى نابرٌ من اليقة بام ولكفاءتام في ذلك علد أن يكون 

العمل علد عدم  ضرورة ا، مر الأخذ بعين الاعتبارا مؤقت  تكليف  
خاائيين الاجتماعيين ائخ ل بماامام الرئيسة، وكذلك تشجير ائ

وتسايل مامتام في التحاقام بالدورا  المتخااة، أو  كمال 
ام العليا، وذلك في ضوء قلة الدورا  التدريبية التي أشار دراسات

 لاا مجتمر الدراسة 
 
مقترحات تحسين الممارسة المهنية ـ ارابعً 
 :خصائي الاجتماعي في المستشفىللإ

 
خصائي يوضح مقترحات تحسين الممارسة المهنية للإ (10جدول )

 الاجتماعي في المستشفى
 % ك العبارة م
 %61 22  وائمكانيا توفير الموارد  1

ضرورة وجود تعاون بين الفريا الطبي  2
 %78 28  خاائي الاجتماعي بالمستشفدوائ

خاائي الاجتماعي ا حيا   عطاء ائ 3
 %33 12  كاملة

ليادة الدورا  التدريبية التخااية في  4
 %81 29  مجال العمل

تنمية وعي الفريا الطبي بأهمية دور  5
 %89 32  الاجتماعي بالمستشفدخاائي ائ

خاائيين الاجتماعيين ليادة عدد ائ 6
 %47 17  بالمستشفد

خاائي الاجتماعي توفير غرفة مستقلة لت 7
 %83 30  بالمستشفد

خاائيين الاجتماعيين علد تشجير ائ 8
 %42 15  الالتحاق ببرامج الدراسا  العليا

 %56 20  تقديم الحوافل التشجيعية 9

خاائي تنمية وعي المرضد بأهمية دور ائ 10
 %56 20 الاجتماعي بالمستشفد

 
( أن المقترحا  المقدمة من مجتمر 10يتضح من الجدول رقم )

خاائي الاجتماعي في الدراسة لتحسين الممارسة المانية لت
 المستشفد تتميل في الآتيم

خاائي عبارة "تنمية وعي الفريا الطبي بأهمية دور ائ -1
 %( 89الاجتماعي بالمستشفد" بنسبة )

خاائي الاجتماعي عبارة "توفير غرفة مستقلة لت -2
 %( 83بالمستشفد" بنسبة )

عبارة "ليادة الدورا  التدريبية التخااية في مجال  -3
 %( 81العمل" بنسبة )

عبارة "ضرورة وجود تعاون بين الفريا الطبي  -4
 %( 78خاائي الاجتماعي بالمستشفد" بنسبة )ئوا

 %( 61بارة "توفير الموارد وائمكانيا " بنسبة )ع -5
وعبارة "تنمية وعي  ،عبارة "تقديم الحوافل التشجيعية" -6

خاائي الاجتماعي بالمستشفد" بنسبة المرضد بأهمية دور ائ
(56 )% 
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خاائيين الاجتماعيين بالمستشفد" عبارة "ليادة عدد ائ -7
 %( 47بنسبة )

ن علد الالتحاق خاائيين الاجتماعييعبارة "تشجير ائ -8
 %( 42ببرامج الدراسا  العليا" بنسبة )

خاائي الاجتماعي ا حيا  كاملة" عبارة " عطاء ائ -9
 %( 33بنسبة )

حي  يتضح أن من أهم المقترحا  المقدمة من مجتمر الدراسة 
خاائي الاجتماعي التركيل علد لتحسين الممارسة المانية لت

الماني له، وكذلك دعمام في التيقي  وتوعية فريا العمل بالدور 
( توال   لد 2013خااة وأن دراسة سند )-توفير مكاتب مستقلة 

خاائي الاجتماعي التي تتميل فيم أهم الأدوار التي يمارساا ائ
 جراء المقاب   المانية وتسايل عملية التواال والتأكيد علد 

مما يجعل  -سرية المعلوما  ومعاونة المريض علد حل مشك ته
ا ليمارسوا عملام علد أكمل ر تايئة الأماكن المناسبة لام ضروري  أم

وجه، مر ليادة الدورا  التدريبية لضمان عملية التحسين والتطوير 
المستمر للممارسة المانية، وهذه النتيجة تتفا مر نتيجة دراسة 

( التي أوا  بضرورة التوعية والتيقي ، ونتيجة 2002الجبرين )
خاائي ( التي من أهم نتائجاا أن دور ائ2002) Prescottدراسة 

الاجتماعي غامض بالنسبة لفريا العمل الطبي؛ مما يحتم ليادة 
 خاائي الاجتماعي توعية الفريا الع جي بدور ائ

 
 :لدراسةانتائج  ـاخامسً 

يتضح من نتائج الدراسة أن واقر الممارسة -1
خاائي الاجتماعي في مستشفيا  مدينة حائل المانية لت

من خ ل قيامه بماامه  جاء في مستوى "مرتفر"،
الوظيفية النابعة من المبادئ الأساسية للخدمة الاجتماعية 

ميلم قيامه بالمشاركة في  ،المتميلة في عدد من العبارا 
وضر الخطة الع جية للمريض، وكذلك ما يملكه من 

ميلم تسجيل معلوما  المريض، وبما لديه من  ،ماارا 
معرفته بتحويل المريض لمؤسسا  ميلم  ،معرفه
 أخرى 
يتضح أن هناك اعوبا  تواجه الممارسة المانية -2
خاائي الاجتماعي في مستشفيا  مدينة حائل، لت
ميل أهماا فيم عدم وعي الفريا المعالج بدور توت
خاائي خاائي الاجتماعي، وعدم جدية ائائ

الاجتماعي في  يبا  جدارته، وعدم توف ر مكان مناسب 
خاائي لمقابلة المريض، بائضافة  لد تكلي  ائ

 الاجتماعي بماام ليس  من عمله الأساس 
 المتعلقة مقترحا الا من يتضح أن هناك عدد  -3

خاائيين الاجتماعيين من تحسين الممارسة المانية لتب
في مستشفيا  مدينة حائل، وتميل  وجاة نظر المبحويين

بي بأهمية دور أهماا فيم وجوب تنمية وعي الفريا الط
خاائي الاجتماعي بالمستشفد، وتوفير غرفة مستقلة ائ
خاائي الاجتماعي بالمستشفد، وليادة الدورا  لت

التدريبية التخااية في مجال العمل، بائضافة  لد 
خاائي ضرورة وجود تعاون بين الفريا الطبي وائ

 الاجتماعي بالمستشفد 
 

 :توصيات الدراسة ـاسادسً 
تعمل ولارة الاحة مميلة بإدارة يسُتحسن أن  -1

الفرع في حائل علد توعية فريا العمل الع جي بطبيعة 
خاائي الاجتماعي، ودوره المام في رسم عمل ائ

الخطة الع جية وتفعيلاا علد أكمل وجه من خ ل 
 التعميم الرسمي عليام في ذلك 

تشجير أقسام الخدمة الاجتماعية بالمستشفيا   -2
ام في المناسبا  ائنسانية في أروقة علد التسويا لمانت

 (البروشورا  والبوسترا )المستشفيا ، وتاميم 
لوضعاا أمام أنظار  ،المتضمنة معلوما  عن دورهم

 والمراجعين من جاة أخرى  ،الفريا الع جي من جاة
يجب أن تعمل أقسام الخدمة الاجتماعية و دارة  -3

علد  خاائيين الاجتماعيينالمستشفيا  علد تشجير ائ

الالتحاق بالدورا  المخااة لام؛ لتطوير الممارسة 
 المانية وتحسيناا بشكل أفضل 

خاائيين الاجتماعيين توفير دورا  تدريبية لت -4
خاائيين لتطوير الأداء الماني المستمر لت

الاجتماعيين، وذلك بالتنسيا مر الأقسام الأكاديمية 
 المتخااة 

 خاائيين الاجتماعيين لحضورتشجير ائ -5
الندوا  وحلقا  النقاش وورش العمل والمؤتمرا  

وفي  ،العلمية المتعلقة بالخدمة الاجتماعية بشكل عام
وذلك من  مجال الخدمة الاجتماعية الطبية بشكل خاص 

خ ل العمل علد اعتمادها كساعا  تدريبية رسمية لدى 
 هيئة التخااا  الاحية 

  جراء المليد من الدراسا  والبحو  في المجال -6
نفسه بالتنسيا مر أقسام الخدمة الاجتماعية بالجامعا  

 السعودية؛ لتكون في مواضير ذا  أهمية بالنسبة لام 
 

 المصادر والمراجع
 :المراجع العربية ـأولاً 

(  دور الاختااادددي 2002الجبدددرين، جبدددرين علدددي )
الاجتماعي مدر المرضدد طدويلي ائقامدة فدي المستشدفيا   

مجلة ستشفيا  مدينة الرياض  دراسة تطبيقية علد بعض م
بعنددوان  21/3/2002-20 المددؤتمر العلمددي الخددامس عشددر

الخدمددة الاجتماعيددة والسدد م الاجتمدداعي  جامعددة حلددوان، 
  139-109، 1(3القاهرة، )

(  المعوقدا  التدي 2001الجوير، سعود فدارس سدعود )
تواجه ائخاائي الاجتماعي في وحددا  الرعايدة الادحية 

، جلددة دراسددا  الخلدديج والجليددرة العربيددةم  بدولددة الكويدد 
  254-185(، 103جامعة الكوي ، عدد )

(  الممارسة العامة منظور 2016حبيب، جمال شحاتة )
(  ائسدكندريةم المكتدب 2حدي  في الخدمة الاجتماعية  )ط

 الجامعي الحدي  
(  2016حبيددب، جمددال شددحاتة وحنددا، مددريم  بددراهيم )

علدددد مختلددد  أنسددداق  نظريدددا  ونمددداذج التددددخل الماندددي
ومستويا  الحماية المانية للخدمة الاجتماعية  ائسكندريةم 

 المكتب الجامعي الحدي  
(  النظريدددددا  الاجتماعيدددددة 2015الحسدددددن،  حسدددددان )

المتقدمددددة  دراسددددة تحليليددددة فددددي النظريددددا  الاجتماعيددددة 
 المعاارة  عمانم دار وائل للطباعة والنشر والتولير

ة الرعايددة الاجتماعيددة  (  مقدمدد1996حسددن، محمددود )
 القاهرةم مكتبة القاهرة الحديية 
(  الخدمدة الاجتماعيدة  1998خاطر، أحمدد مادطفد )

المجددالا   ائسددكندريةم -مندداهج الدراسددة-نظددرة تاريخيددة 
 المكتب الجامعي الحدي  

الدامغ، سامي عبد العليل )د  (  قراءا  مختدارة فدي 
والفلسدفة والنظريدة الخدمة الاجتماعيدة ائكلينيكيدة  الأسدس 

 والمناج  كتاب غير منشور 
(  معجدددددم 2006الددددددخيل، عبدددددد العليدددددل عبدددددد الله )

ماطلحا  الخدمة الاجتماعية والعلوم الاجتماعية  عمدانم 
 دار المناهج للنشر والتولير 

(  2012سدددالم، سدددماح سدددالم وادددالح، نجددد ء محمدددد )
ر مقدمددة فددي الخدمددة الاجتماعيددة  عمددانم دار اليقافددة للنشدد

 والتولير  
(  2009السروجي، طلع  وعلي، ماهر أبو المعاطي )

ميدددادين ممارسدددة الخدمدددة الاجتماعيدددة  القددداهرةم الشدددركة 
 العربية المتحدة للتسويا والتوريدا  

سليمان، حسين حسن وعبد المجيد، هشام سيد والبحدر، 
(  الممارسددددة العامددددة فددددي الخدمددددة 2004منددددد جمعددددة )

المؤسسدددة والمجتمدددر  لبندددانم الاجتماعيدددة مدددر الجماعدددة و
 المؤسسة الجامعية للدراسا  والنشر والتولير 
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(  تقويم دور ائخادائي 2013سند، ماجد محمد حمد )
الاجتمددداعي بأقسدددام الأمدددراض المعديدددة فدددي المستشدددفيا  
الحكومية من وجاة نظر المرضدد )رسدالة ماجسدتير غيدر 

 ية منشورة(  الرياض  جامعة ناي  العربية للعلوم الأمن
(  أدوار وماددددام 1999السددددي ، عبددددد المحسددددن فاددددد )

ائخاددائي الاجتمدداعي فددي المجددال الطبددي  دراسددة ميدانيددة 
مجلة دراسا  فدي بالمستشفيا  الحكومية بمدينة الرياض   
  جامعدددة حلدددوان، الخدمدددة الاجتماعيدددة والعلدددوم ائنسدددانية

 261-217(، 7القاهرة، عدد )
الخدمددة الاجتماعيددة (  2016الشداراني، عددائض سددعد )

(  جدددةم خددوارلم 5شددمولية التطبيددا ومانيددة الممارسددة  )ط
 العلمية 

(  العوامل المؤيرة علد 2006الشيباني، نورة معيض )
أداء العاملين في أقسام الخدمة الاجتماعيدة بالمجدال الطبدي  
)رسدالة ماجسددتير غيدر منشددورة(، الريداض، جامعددة ائمددام 

 محمد بن سعود ائس مية  
(  تقيدددددديم دور 2018بدددددددالحليم،  بددددددراهيم محمددددددد )ع

ائخادددائي الاجتمددداعي فدددي المؤسسدددا  الطبيدددة  )رسدددالة 
 ماجستير غير منشورة(، الخرطوم، جامعة النيلين 

(  البحدد  فددي الخدمددة 2006عبدالمجيددد، هشددام سدديد )
 الاجتماعية ائكلينيكية  القاهرةم مكتبة الأنجلو المارية 

(  2010جددود ، حُلامددة )عبيددد، ماجدددة بادداء الدددين و
وقفدددة مدددر الخدمدددة الاجتماعيدددة  عمدددانم دار ادددفاء للنشدددر 

 والتولير 
(  تقييم الماارا  2005العج ني، عمر علي عبد الله )

المانيددة عنددد ائخاددائيين الاجتمدداعيين  )رسددالة ماجسددتير 
غيدددر منشدددورة(، الريددداض، جامعدددة نددداي  العربيدددة للعلدددوم 

 الأمنية 
 ائخاددددائي (  دور2017العلدددوي، ماجددددد حمددددد )

علدد  مطبقدة ميدانيدة الطبديم دراسدة المجدال فدي الاجتمداعي
مجلددة الخدمددة . المقدسددة بالعااددمة العامددة المستشددفيا 
الجمعيددة الماددرية لتخاددائيين الاجتمدداعيين،  الاجتماعيددة 

  308-275(، 57القاهرة، عدد )
(  الممارسددة العامددة 2012علددي، مدداهر أبددو المعدداطي )

الاجتماعيددة فددي المجددال الطبددي ورعايددة المعدداقين  للخدمددة 
 (  الرياض  دار اللهراء للنشر والتولير 2)ط

(  الاتجاهدا  الحدييدة 2002المعاطي ) أبوعلي، ماهر 
 في التنمية الشاملة  ائسكندريةم المكتب الجامعي الحدي  

(  تحدديا  ممارسدة 1999عمران، نار خليل محمد )
ؤسسددددا  الطبيددددة والتخطدددديط الخدمددددة الاجتماعيددددة فددددي الم

مجلدة دراسدا  فدي الخدمدة الاجتماعيدة والعلدوم لمواجاتاا  
  265-203(، 6جامعة حلوان، القاهرة، عدد ) ائنسانية 

(  ممارسددددة الخدمددددة 2002عددددوض، عبددددد النااددددر )
 الاجتماعية في المجال الطبي  القاهرةم مكتبة الناضة 

(  الممارسددددة العامددددة للخدمددددة 2013فامددددي، محمددددد )
المكتدب الجدامعي  ائسكندريةم الاجتماعية مجالا  تطبيقية 

 الحدي  
(  تقيديم دور الخدمدة 2012الفايدي، محمد عبيدد فاداد )

الاجتماعية الطبية فدي الرعايدة الادحية الأوليدة مدن وجادة 
نظدددددر ائخادددددائيين الاجتمددددداعيين والمرضدددددد  )رسدددددالة 
ماجسددتير غيددر منشددورة(، الريدداض، جامعددة ندداي  العربيددة 

 علوم الأمنية لل
( نظريددددة الخدمددددة الاجتماعيددددة 1998مددددالكوم بدددداين )

ترجمددددةم مناددددور، حمدددددي محمددددد  بددددراهيم [المعاادددرة  
  ائسكندريةم المكتدب العلمدي ]وعويضه، سعيد عبد العليل
 للكمبيوتر والنشر والتولير 
(  المعجم الوجيل  القداهرةم 2005مجمر اللغة العربية )
 ر الأميرية الايئة العامة لشؤون المطاب

(  تقيددديم واقدددر 2013المحمددددي، ليددداد محمدددد منددداور )
الخدمدددة الاجتماعيدددة فدددي المجدددال الطبدددي مدددن وجادددة نظدددر 
المرضدددد  )رسدددالة ماجسدددتير غيدددر منشدددورة(، الريددداض، 

 جامعة ناي  العربية للعلوم الأمنية 
(  الخدمدددة الاجتماعيدددة 2012محمدددود، مندددال طلعددد  )

ائسددكندريةم المكتددب رؤيددة نظريددة ومجددالا  الممارسددة  
 الجامعي الحدي  

(  الرعايددددة الطبيددددة 2000مخلددددو ،  قبددددال  بددددراهيم )
والاحية ورعاية المعوقين  ائسكندريةم المكتدب الجدامعي 

 الحدي  
لرعاية الطبيدة ا(  2006المليجي،  براهيم عبد الاادي )

م   ائسدددكندريةوالتأهيليدددة مدددن منظدددور الخدمدددة الاجتماعيدددة
 الحدي  المكتب الجامعي 

منقريددددوس، ناددددي  فامددددي ومحمددددد، فاطمددددة فددددؤاد 
(  الاتجاها  النظرية والنماذج المانية في مجالا  2016)

 السلوك والبيئة  ائسكندريةم المكتب الجامعي الحدي  
(  تقيدديم المشددروعا  2014ندداجي، أحمددد عبددد الفتدداح )

الاجتماعيدددة والتنمويدددة مدددن منظدددور الخدمدددة الاجتماعيدددة  
 المكتب الجامعي الحدي  ائسكندريةم 

(  الخدمددددة الاجتماعيددددة 2000النحدددداس، أحمددددد فددددايل )
 الطبية  بيرو م دار الناضة العربية للطباعة والنشر 

(  الممارسدة العامدة 2007النوحي، عبد العليل فامي )
فددي الخدمددة الاجتماعيددة  عمليددة حددل المشددكلة ضددمن  طددار 

 (  )د ن( 6نسقي أيكلوجي  )ط
طددداش والسددديحاني، مشدددعل ادددقر  نيدددالي، عبدالمجيدددد

 (  الدمامم مكتبة المتنبي 2(  الخدمة الاجتماعية  )ط2014)
(  دليددل السياسددا  وائجددراءا  2016ولارة الاددحة )

 لأقسام الخدمة الاجتماعية الطبية  الرياض 
(  الكتدداب ائحاددائي الاددحي 2017ولارة الاددحة )
 السنوي  الرياض 
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