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 ملخص البحث 
طريقة العمل تصور مقترح لأدوار الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لالتوصل الى  استهدفت الدراسة     

وانبثق عة هذا الهدف مجموعة مة الأهداف الفرعية تحددت في   مع الجماعات لتحسيييييدة جودة اياة المسييييي دة
تحديد ، و حسيييييييييدة جودة اياة المسييييييييي دةتحديد أدوار الاخصيييييييييائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات لت

تحديد ، و المهارات اللازمة للاخصييائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات لتحسييدة جودة اياة المسيي دة
تحديد المعوقات ، الأسيييييالده المه ية التي تت يييييم ها مرامج العمل مع الجماعات لتحسيييييدة جودة اياة المسييييي دة

تحديد المقتراات التي تسيييييييهع في تفعدل ، و رامج العمل مع الجماعاتالتى تواجه الاخصيييييييائي الاجتماعي في م
، وتعد هذه الدراسييية  ادوار الاخصيييائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات لتحسيييدة جودة اياة المسييي دة

لاخصييييائددة الاجتماعددة الشييييامل لمة الدراسييييات الوصييييتية، واعتمدت الدراسيييية عحى م هج المسيييي  الاجتماعي 
( مفردة، وتمثحت أداة الدراسييييييييية في اسيييييييييتمارة 27وعددهع ) ة المسييييييييي دة الدارة ظيييييييييما  محاف ة الجد ةمدور رعاي
مرنامج وقائي مقترح مة م  ور طريقة العمل الاجتماعددة، وتوصييحت نتائج الدراسيية الى   للأخصييائددةاسييتبيا   

 مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة
 : المفتاحيةالكلمات  

 المس دة -سدة جودة اياة تح -طريقة العمل مع الجماعات -الوقائيةالبرامج 
Abstract 
The study aimed to come up with a proposed vision for the roles of the social worker 

in the preventive programs for the method of working with groups to improve the 

quality of life of the elderly, From this goal, a set of sub-goals emerged, which were 

defined in defining the roles of the social worker in the programs of group work, and 

identifying the necessary skills for the social worker in the programs of working with 

the elderly, identifying the professional methods included in the programs of group 

work to improve the quality of life of the elderly, identifying the obstacles facing the 

social worker, and identifying proposals that contribute to activating the roles of the 

social worker in the programs of group work To improve the quality of life of the 

elderly, and this study is a descriptive study, and the study relied on a comprehensive 

social survey approach for social workers in nursing homes for the elderly in the 

North Giza Governorate, and they numbered (27) single, and the results of the study 

reached a proposed preventive program From the perspective of how to work with 

groups to improve the quality of life of the elderly 

Keywords: 

Preventive programs- social group work- improving the quality of life - the elderly 
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 أولًا: مدخل لمشكلة البحث:
يتألَّف عمر الفرد مة سحسحة مةَ المراال المتتالية التي يمرُّ مها خلا  فترات اياته، ويصااه نمو الفرد      

ة مراال المراحة الأخدرة مالمس دة  وتقدمه في العمر خصائص تُمد ِّ ه عة ااقي المراال الأخرى، وتُمث ِّل مراحة  
الحسيَّة،   الانفعاليَّة،  العقحيَّة،  )الاجتماعيَّة،  الجوانه  في  عف  ال َّ اسمة  في مجمحها  تتَّسع  التي  الإنساني،  ال مو 
الاقتصاديَّة(، وذلك ما ترك ت عحيه جهود البااثدة في مجا  دراسات المس  ِّدة في الفترة الماضية، وإ  ك ا لا نقحل 

لك قد جاء عحى اساب الاهتمام مدراسة الجوانه الإيجاميَّة لحمس دة وكيتيَّة تدعيمها  مة قدر وأهميَّة ذلك إلا أ  ذ
ي مشكلاتهع وأزماتهع خلا  هذه المراحة.   وتحقيقها لتصب  جددة، وبالصورة التي تُساعدهع عحى تخط ِّ

اعياتها، خاصة إذا ما  مة أهع الفئات المجتمعية ااجة الى الدعع والاهتمام في ظل تحك التغدرات وتدوتعد فئة      
التغدرات عحدها، ادث تعرضهع لمشكلات صحية واجتماعية ونفسية   السحبية لمثل هذه  التوااع والتأثدرات  أدرك ا 

المعاصرة. وي يد مة    ومه ية أو التغدرات  التي ااتت تتسع اال خامة والصعوبة في ظل  المشكلات  غدرها مة 
تشكحه تحك التغدرات وتداعياتها مة وجود فجوة في الاتصا  والتواصل  ضرورة الاهتمام افئة المس دة أي ا ما أخذت  

المباظر مدة المس دة والمحيطدة مهع. لما أفرزته تحك التغدرات مة تك ولوجيا هائحة احت محل التواصل المباظر  
 ( 17، ص1998مدة الأفراد. )نجده، 

ئمة وسحيمة مةَ ال ااية الطبيَّة لحعيش لفترة وقد زاد الاهتمام االمس دة مة أجل البحث عة طرق آم ة وملا     
 (.  (Colin,2010أطو  والبقاء في صحَّة جد ِّدة، مما دفع العحماء إلى فَهع خصائص هذه المراحة

فالمس و  يمثحو  ظريحة هامة مة المواط دة الذية يتسمو  اطبيعة وسيكولوجية خاصة تستح م الفهع الكامل      
 ( 1، ص 2007ادث العوامل والمؤثرات المرتبطة مهذه المراحة العمرية.)فهمي،  ومتطحباتهع مة لااتياجاتهع

كا  إلى أ  ه اك أكثر مة      محدو  ظخص فوق سة الست ِّدة،    700وتُشدر إاصائيَّات ص دوق الأمع المتحدة لحسُّ
ا  العالع    20سيكو  عددُهع محدوني نسمة؛ أي أكثر مة    2050وبححو  عام   و أكثر، وستكو  س ة أ  60% مة سُكَّ

ال يادة في عدد كبار السة ِّ أكبر وأسرع في عدد مة دو  العالع ال امي. )المرصد الصحي الإقحيمى لحشرق الأوسط 
ة العالميَّة،  (.2019لم  َّمة الصحَّ

ة وكذلك أظهر الجهاز المرك ي لحتعبئة العامة والإاصاء في مصرَ أ  إجمالي عدد المس  ِّدة في المراحة العمريَّ     
كا ، في ادة كا  إجمالي عدد المس  ِّدة في المراحة    %3م سبة    3.017100(  64-60مة ) مة إجمالي السُّ

كا ؛ مد ما كا  إجمالي عدد المس  ِّدة في المراحة    %2م سبة    2.209617(  69- 65العمريَّة مة ) مة إجمالي السُّ
كا   %1.3م سبة    1.296865 (74-70العمريَّة مة ) السُّ إجمالي  أ   مة  السامق  الجدو   اتَّ   مة  ، كذلك 

كا ، وبذلك    %1.1م سبة    1.158307فأكثر(    75إجمالي عدد المس  ِّدة في المراحة العمريَّة مة ) مة إجمالي السُّ
كا  )الجهاز المرك ي لحتعبئة   7.6( م سبة  7.541999يكو  إجمالي المس  ِّدة في مصرَ ) مة إجمالي عدد السُّ

 (.6ص  ،2020العامة والإاصاء،  
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لحت مية المستدامة تحقدق العدالة الاجتماعيَّة كأاد الأهداف الاستراتيجيَّة لحرؤية    2030وتت مة رؤية مصر      
مة خلا  مساندة ظرائ  المجتمع المهمَّشة، وتحسدة جودة اياة الفئات الَأوْلى االرعاية، ويعتبر المس دة مة أهع  

 هذه الفئات.
  عحى جودة اياة المس دة مة خلا  تشجيع المجتمع لمشاركة المس دة وكبار السة ولذلك مة ال روري التركد   

 , Jeanetteالمتقاعدية وإجراء الم اقشات الجماعية معهع او  التجارب والإنجازات التي مروا مها في اياتهع.)
Stanhope , 2012 ) 

ة المواقف التي عاظوها، فيجه عحى كبار السة يتمتعو  مثروة هائحة مة الخبرات والمهارات نتيجادث أ      
المجتمع تقديع الدعع والرعاية لهع ومحاولة الإستفادة مة هذه الخبرات واتخاذ التدامدر اللازمة لتحسدة جودة اياتهع.  

(Jones, 2015 ) 
ثروة اشرية لها خبرات يمكة أ  تشارك هذه كحمس دة  ل( إلى ضرورة ال  ر  2014ادث أظارت دراسة هاظع )      

(  2017برات وتتبادلها في مختحف جوانه الحياة والمساهمة في ت مية المجتمع، واتفقت معه دراسة أموبركة )الخ
 أ  المس دة مصدراً هاماً مة مصادر الخبرة والمعرفة يمكة الاستفادة مة أرائهع ومقترااتهع وخبراتهع في الأسرة. في  

توفدر         خلا   مة  المس دة  اياة  جودة  تحقدق  الاجتماعي   ويمكة  والتفاعل  والاجتماعية  ال فسية  الرعاية 
لاستفادة مة خبراتهع، وتشجيع المجتمع لإظراك المس دة في الفاعحيات المجتمعية المختحفة )اميش، و الايجامي معهع  

 ( 192، ص  2010
الذاتية لححياة ولمفهوم ج   Niv& Kreitler (2001)كما أوضحت  ودة  أ  رضا المس دة عة اياتهع ون رتهع 

الحياة كانت الى اد ما عالية خاصة اذا توفرت اعض العوامل مثل القدرة عحى العمل والتمتع اقدر جدد مة الصحة  
وامتلاك او العيش في مساكة مريحة وكذلك التمتع احياة محدئة االانشطة المختحفة واي ا توفر علاقات اجتماعية 

امل الهامة التي تفسر مع ى الرضا االحياة وال  رة الذاتية  جددة وكذلك ممارسة اعض الدي ية كل ذلك مة مدة العو 
 لجودة الحياة.  

إلى أ  جودة الحياة ترتبط امستوى المعيشة، مثل: الدخل والاستهلاك ) 2010وتوصحت دراسة صال  )       
مع االعديد مة في أي مجت الاجتماعية، كما ترتبط م مط الحياة التي يعيشها الفرد. وترتبط جودة الحياة والخدمات

وتوافر السحع، وزيادة الدخل، وتوافر فرص التعحيع  المؤظرات الموضوعية، مثل: ن افة البدئة، وسهولة المواصلات،
والعدالة الاجتماعية وتكافؤ الفرص لدى كل المواط دة، كما ترتبط   الم اسبة، والعمل، وتوافر الخدمات الصحية

أي اً  الحياة  المؤظرات جودة  مة  الذات   االعديد  والرضا عة  السعادة،  مثل:  المجتمع،  في  للأفراد  وعة   الذاتية 
 الآخريييييية، والعلاقات الاجتماعية الجددة مع الاخرية.  

إلي أ  نوعية الحياة تقوم عحي ثمانية جوانه     ZALanovic  (2012)ويتفق هذا وما أظارت اليه دراسة        
الصحة    –الرفاهية العاطتية    –الأصدقاء    -ثحت في )العلاقة مع الأسرة  رئيسية ترتبط فيما مد ها ارتباطا وثيقا تم 

 نوعية البدئة التي يعيش فدها(. -الأما  الشخصي  -ظعور الفرد االولاء لحعمل  -الرفاهية المادية  –
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التي أوضحت أ  الحياة الجددة   Hajiran (2012ومة مدة الدراسات التي ت اولت جودة الحياة دراسة )       
والسعادة ت عكسا  عحى دور الإنسا  في اياته، وأ  معدلات الشعور االسعادة لدى الراظدية في أوربا هى الأعحى  
عحى مستوى العالع، وذلك لتعامحهع الموضوعي مع جودة الحياة التي يستطيع التعايش معها سكا  أوربا وبخاصة  

    يف الحياة والتاريخ الاقتصادي أي ا. في الم    والمه ة، ولكة لا يمكة إهما  دور الحاجات وتكال
( عحى اهمية تحسدة جودة اياة المس دة وتحويحهع إلى ثروة اشرية يمكة الإستفادة  2018وأكدت دراسة امدا  )    

 م ها وإتااة الفرصة لحمس دة عحى التفاعل والاندماج في الحياة الجماعية وإكسامهع خبرات جديدة . 
راسات والأاحاث إلي أ  مع ع المشكلات التي يعاني م ها المس دة ت شأ مة خلا   وتشدر العديد مة الد      

فمة خلالها   لحمسة االرغع مة الدور الحدوي الذي تحعبه عمحية التفاعل اال سبة  سوء التفاعل مد ه وبدة أفراد أسرته.
 والمتعة ال فس الرضا عة  له حققويت الاجتماعي مع الاخرية، تفاعحه  والمتجددة أث اء المتعددة الصداقات له تتكو  

أكثر ويصب  الاجتماعية، مهاراته وت مو الحياة في  ال عحى والقدرة الذات عة التعبدر و التفكدر عحى قادراً 
 وبالتالي الحياة في وفحسفة معد ة لديه اتجاهات فيصب  ال مو، مة الجوانه هذه لمثل الجماعة لاستثارة المشكلات

 االأمة ظعور صال  لديه كمواطة الاجتماعية المكانة له وتتحقق الجماعة في لمشاركةاا ااعت ازه المسة يشعر
 (  65، ص 2004والاطمئ ا .)خ ر، 

أ  التفاعل الاجتماعي مة الحاجات الاجتماعية Anderson & Nuttall (2007 فدرى أندرسو  ونوتا  )       
ث إ   التفاعل يحقق للإنسا  الحاجة إلى الانتماء وال فسية الهامة التي يصعه عحى الإنسا  الاستغ اء ع ها، اد

 الى الجماعة، والحاجة إلى التقدير، والحاجة إلى المعحومات، والحاجة إلى تحقدق الذات.  
وتهدف عمحية التفاعل اشكل عام إلى تحقدق التأثدر في أفكار المستقبل لتعديحها أو التأثدر في اتجاهاته وسحوكه.     

Riesch & Kestly (2009) ( فقد أكدا كلا مةBova, Arcidiacono, Francesco (2013   عحى ا  سوء
 عمحية التفاعل مدة المسة وأسرته أدى الى امت اعه عة ت او  الاطعمه الصحية المفددة وتدهور االته الصحية. 

التف    عحى  المس دة  مساعدة  عحى  تعمل  الإجتماعية  الخدمة  كلادى طرق  الجماعات  مع  العمل  اعل  وطريقة 
( ادث يرك  الاخصائي الاجتماعي عحى التفاعل الجماعي الموجه  1982والاندماج في الحياة الجماعية.)الج دي،  

والذي يعتمد عحيه اث اء الممارسة المه ية في العمل مع الجماعات ل يادة التفاعلات الايجامية مدة الاع اء اع هع 
 ( 129ص ، 2013البعض والحد مة التفاعلات السحبية. )محفوظ،

فهذه الطريقة تسعى إلى مساعدتهع عحى ت مية قدراتهع والإستفادة مة إمكانياتهع الذاتية وإتااة الفرصة لت مية     
الموجهة امعرفة  الجماعية  البرامج  المشاركة والتفاعل، ويتع تحقدق ذلك مة خلا   مواهبهع وزيادة قدراتهع عحى 

 ( 31، ص2007.)سدد،  الجماعةأخصائى 
تسم  للأع اء مة ممارسة أنشطة   أدواره مة خلا  الجماعات التىأخصائى العمل مع الجماعات  ويمارس     

هدف  تحقدق  في  مدوره  يسهع  الذي  الجماعات  مع  العمل  أخصائي  يوجهها  جماعية  مرامج  خلا   مة  مشتركة 
 ( 104، ص2019)سالع وآخرو ، الجماعة. 
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امراهيع )  وفي ضوء ذلك اوصت    فدر مرامج تدريبية للاخصائددة الاجتماعددة عحى  ( اأهمية تو 1996دراسة 
( اأهمية الأخذ في الاعتبار التركد  عحى البرامج الجماعية التي  2010مهارات التفاعل، واتفقت معها دراسة سالع )

ترك  عحى التفاعل الجماعي في تدعيع ممارسة المس دة لحقوقهع ومراعاة الأسس والأسالده العحمية ع د تكوية 
 المس دة اتى تتحقق لها الفعالية كأداة في مجا  رعاية المس دة. جماعات 

( أ  ه اك معوقات واجهت استخدام وسائل التعبدر في طريقة العمل مع الجماعات 2015وبد ت دراسة سحيما  )
اء، قحة  في ت مية الكفاءة الاجتماعية لحمس دة كا  مة أهمها قحة الأنشطة التي تسم  لحمس دة االتفاعل والحوار الب 

خبرة الاخصائي الاجتماعي اقواعد وأسس ت فدذ وسائل التعبدر لحمس دة، واوصت الدراسة ا رورة تصميع مرامج 
 الجماعية مة ظأنها زيادة قدرة المس دة عحى التفاعل والحوار. 

أ  مدخل العلاج الجماعي في خدمة الجماعة كا  له تأثدر كبدر     Hamido(  2016وأوضحت دراسة )       
 ي اكساب المس دة العديد مة الخبرات العلاجية، كما أنه أدى الى تحسة مححوظ في وظائفهع في المؤسسة. ف

فاعحية مرامج العمل الجماعي في اكساب العديد    Matthias & William (2016)في ادة أثبتت دراسة        
 & Edwardاسة كلا  اتفقت معها درا، و مة المهارات لحمس دة واوصت موضع الم يد مة البرامج الوقائية لحمس دة

Joseph (2016)     في المجالات المختحفة  اأهمية وضع مرامج وقائية يستفاد م ها ع د الممارسة مع الجماعات
 .لحوقاية مة المعوقات التي تواجه الممارسة المه ية للاخصائي الاجتماعي

 م هاخصائددة الاجتماعدة في عمحهع  ( إلى أ  ه اك معوقات تواجه الا2019وتوصحت  دراسة  المحيجى )    
كثرة المسئوليات المحقاه عحى عاتق الاخصائدة الاجتماعددة، اهتمام الاخصايدة الاجتماعددة االجوانه الأدارية  
للاخصائددة   المه ي  الاعداد  وضعف  فعحية،  لانشطة  الجماعية  البرامج  ترجمة  ضعف  المه ية،  الجوانه  دو  

 الاجتماعددة. 
ج البرامج الوقائية الجماعية الي اكتساب مهارات مه ية تتي  للاخصائي الاجتماعي تحويل المعرفة  ولذلك تحتا   

 (  167، ص2018)سالع، المقدل، ال  رية الى أنشطة ع د التعامل مع العملاء.
أصبحت   ومة خلا  ما تقدم وما أظارت إليه نتائج البحوث والدراسات السااقة تري البااثة أ  الدراسة الحالية    

التوصل لتصور مقترح لادوار الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لطريقة مة الأهمية اما كا  لأنها تت او   
لفئة مة أهع فئات المجتمع وهي المس دة مهدف تحسدة جودة اياتهع. وبذلك يمكة صياغة    العمل مع الجماعات

طريقة ح لأدوار الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لمقتر التصور  الما  مشكحة الدراسة في التساؤ  التالي:  
 ؟العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة

 ثانياً: أهمية البحث:
امجا  رعاية المس دة ااعتبارهع ظريحة اجتماعية أخذة في ال يادة،    والمححيالاهتمام العالمي، والإقحيمي،   -1

 في أغحه نواادها. وتتمتع اخصائص اجتماعية ما زالت مجهولة
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مشكحة اجتماعية تتعحق الزدياد عدد المس دة فدها والحاجة الى    الراهةتواجه مع ع المجتمعات في الوقت   -2
 توفدر مرامج وخدمات ملائمة تساعدهع عحى العيش مرضا وسعادة.

از المرك ي  الجه نتائج أوضحت ادث المصري  االمجتمع السكاني الهرم في كبدراً  قطاعاً  المس دة ظريحة تمثل -3
مة    7.6( م سبة  7.541999لحتعبئة العامة والإاصاء في مصرَ أ  إجمالي عدد المس  ِّدة في مصرَ )

كا  )الجهاز المرك ي لحتعبئة العامة والإاصاء،    (. 6، ص2020إجمالي عدد السُّ
مما ي عف   يُعد المس و  أكثر الفئات تعرضاً للأمراض والمشكلات عة غدرها مة الفئات المجتمعية الآخرى  -4

 قدرتهع عحى أداء الأدوار الاجتماعية الم وطة مهع اكفاءة وفاعحية.
الاهتمام المتعاظع مة قبل الدولة االمس دة قديماً واديثاً، والعمل عحى رعايتهع وتوفدر ال روف الم اسبة  -5

هذه   مرعاية  الوزارية  والقرارات  القواندة  مة خلا   ذلك  ويت    وإمكاناتهع،  قدراتهع  فئات  لت مية  مة  الفئة 
( عحى ذلك ادث 83( قد نص في المادة رقع )2014المجتمع، هذا ف لًا عة الدستور المصري الجديد)

أوض : تحت م الدولة ا ما  اقوق المس دة صحياً، واقتصادياً، واجتماعياً، وثقافياً، وترفدهياً، وتوفدر معاش 
حياة العامة، وتراعى الدولة في تخطيطها لحمرافق م اسه يكفل لهع اياة كريمة، وتمكد هع مة المشاركة في ال

العامة ااتياجات المس دة، كما تشجع م  مات المجتمع المدني عحى المشاركة في رعاية المس دة. وذلك  
 ( 16، 2014.)الدستور المصري الجديد، عحى ال حو الذي ي  مه القانو  

دور مة محددات ومؤظرات لحت مية والتكيف  أهمية مفهوم تحسدة جودة الحياة عحى المستوى الدولي وما له -6
 الاجتماعي في المجتمع.

خدمة الجماعة كطريقة تمتحك العديد مة البرامج التي تت مة الأسالده والتك يكات التي تحدد طبيعة التعامل  -7
 مع فئة المس دة لتوفدر الرفاهية لهع.

الممارسة -8 لتوجيه  الجماعة  الوقائية في طريقة خدمة  البرامج  الاجتماعددة مما    أهمية  المه ية للاخصائددة 
 يؤدي الى الخروج متعميمات يستفاد م ها في تحسدة جودة الحياة عحى مستوى مؤسسات رعاية المس دة.

 ثالثا: أهداف البحث:
تصور مقترح لأدوار الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية الى  يتحدد الهدف الرئيس لحبحث في "التوصل  

 وي بثق عة هذا الهدف الاهداف الفرعية الاتية: "مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دةطريقة العمل ل
  .طريقة العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دةالاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لأدوار  تحديد   -
عمل مع الجماعات لتحسدة جودة طريقة الفي البرامج الوقائية لتحديد المهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي   -

  .اياة المس دة
طريقة العمل مع الجماعات  في البرامج الوقائية ليطبقها الاخصائي الاجتماعي  تحديد الأسالده المه ية التي   -

  .لتحسدة جودة اياة المس دة
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ات لتحسدة العمل مع الجماع  البرامج الوقائية لطريقةتحديد المعوقات التى تواجه الاخصائي الاجتماعي في   -
 جودة اياة المس دة.

في   - الاجتماعي  ادوار الاخصائي  تفعدل  في  تسهع  التي  المقتراات  لطريقة تحديد  الوقائية  العمل مع    البرامج 
 الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة.

 رابعا: تساؤلات البحث:
طريقة في البرامج الوقائية ل  لأدوار الاخصائي الاجتماعيمقترح  التصور اليتحدد التساؤ  الرئيس لحبحث في "ما  

 " وي بثق عة هذا الهدف الاهداف الفرعية الاتية:العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة
   ؟طريقة العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دةالاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لأدوار  ما -
العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة البرامج الوقائية لطريقة  ي  المهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي ف  ما -

 ؟المس دة
العمل مع الجماعات لتحسدة   يطبقها الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لطريقةالأسالده المه ية التي    ما -

 ؟جودة اياة المس دة
العمل مع الجماعات لتحسدة جودة   ريقةالبرامج الوقائية لطالمعوقات التى تواجه الاخصائي الاجتماعي في  ما -

 ؟اياة المس دة
العمل مع الجماعات    البرامج الوقائية لطريقةالمقتراات التي تسهع في تفعدل ادوار الاخصائي الاجتماعي في    ما -

 ؟لتحسدة جودة اياة المس دة
   خامساً: مفاهيم البحث: 

 تتحدد مفاهيع البحث في المفاهيع التالية: 
 طريقة العمل مع الجماعات:للوقائية مفهوم البرامج ا -1

يعرف البرنامج اأنه الأنشطة والعلاقات والخبرات التي تصمع وت فذ امساعدة الأخصائي الإجتماعي وتهدف      
 ( 222، ص 2001إلي تحقدق الت مية للأع اء والجماعة. )سدد،  

قدق ااجاتها ورغباتها وإظباع  وعرف أي ا اأنه هو كل ظئ وأي ظيء تقوم اه الجماعة ما دام يعمل عحي تح   
المجتمع.  عحي  وأخدراً  اال فع  الوااد والجماعة ككل  الفرد  عحى  تعود  البرامج  هذه  دامت  وما  أع ائها  مدو  

 ( 303، ص  2002)عطيه، 
البرنامج اأنه كل الأفعا  والسحوك والعلاقات والخبرات التي تمارسها الأع اء وتوفرها الحياة     كما يعرف 

في  المجتمع.   الجماعية  تغددر  في  ويساهع  والجماعة  الفرد  نمو  وتحقدق  الأع اء  إاتياجات  ضوء 
 ( 109، ص 2000)م قريوس،
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وه اك مة يري أ  البرنامج في خدمة الجماعة أداة تفاعل وبدونه لايمكة لحجماعة أ  تستمر وتتطور وتؤثر     
ويه مة أنشطه ووسائل تعبدر يعطي الفرصه  في أفرادها وتشبع ااجاتهع ومدولهع المختحفة لأ  البرنامج اما يحت 

 ( 10، ص 2003لح مو وإكتساب سحوكيات جادة تمكة الجماعة مة ال مو أي ا. )أامد، 
الجماعيةكما      الوقائية  البرامج  والمواقف    ااأنه  عرفت  الأنشطة  مة  مجموعة  تشمل  ودقيقة  محددة  خطة 

المترااطة والمتكامحة مهدف ت مية الأفراد ال ذية أعدوا البرنامج مة أجحهع وإكتسامهع مهارات معد ة، والخبرات 
تت اسه مع طبيعة نموهع الجسمي والعقحي والإنفعالي والإجتماعي وال فسي، وتشمل هذه الخطة أسحوب الت فدذ  

 ( 451، ص  2004وأدوات التقديع والمدة ال م ية اللازمة لتحقدق هدفها. )الشيخ،  
ا   ااأنه  كما تعرف   تقوم  ال شاط  ال  هكل ما  الوقت مجالًا ظامل مة  فى نفس  جماعة لإظباع ااجاتها وهو 

ويعتمد عحى التخطيط امساعدة الأخصائى ويستهدف إظباع ااجات الأع اء    ،والعلاقات والتفاعل والخبرات
 ( 96، ص 1993كأفراد والجماعة ككل. )مرعي،  

تصمع امساعدة الأخصائى   والتيإجتماعاتها  ويشدر مفهوم البرنامج إلى ال شاط الذى تقوم اه الجماعة أث اء      
 ( 1090، ص 2008الذى يعمل معها. )درويش، 

فالبرنامج يشمل مجالات ال شاط والعلاقات والخبرات وردود الأفعا  والاستفادة اخبرات الأفراد والجماعات,     
 ( 1، ص 2007 فهو إذ  وسدحة لتحقدق هدف أسمى مة مجرد م اولة الأنشطة وإتقانها. )الج دي وسعد،

كما يعرف البرنامج في طريقة العمل مع الجماعات اأنه كافة الأنشطة والجهود والسحوكيات والمواقف التى     
تقوم مها الجماعة فى سبدل إظباع ااتياجات أع ائها لد مو كأفراد ولتصب  جماعة ناضجة قادرة عحى الإسهام 

 (69، ص 2015خصائى الجماعة".)اسة،  فى إاداث تغددر اجتماعى االمجتمع مة خلا  توجيه أ
طريقة العمل مع الجماعات فى إطار هذا  لومن هذا المنطلق يمكن للباحثة تحديد مفهوم البرامج الوقائية    

أنها على  اخصائددة    :البحث  اظراف  تحت  جماعية  اصورة  المس دة  يمارسها  التي  الأنشطة  مة  مجموعة 
مهدف   والوقاية مة الوقوع في اى مشكلات  التفاعل والمشاركة  اجتماعددة، تت مة وسائل تساعد المس دة عحى 

 اياتهع.   جودةتحسدة 
 :حياة المسنينمفهوم جودة  -2

العالمية، وظهر    quality of lifeلقد ت ايد الاهتمام امفهوم جودة الحياة       وعحى نطاق واسع اعد الحرب 
كمفهوم جدي الماضي  القر   والسبعد ات مة  الستد ات  في  مدة  المفهوم  العلاقة  مدراسة  الاهتمام  ت ايد  د ادث 

اجل   ومة  المجتمع،  في  الإنسا   اياة  م وعية  والأخلاقية  والاقتصادية،  والسياسية،  الديمقراطية،  المتغدرات 
 (238، ص  2009تحسد ها وت مية الانسا  والمجتمع. )السروجي، 

مثل الغذاء والمأوي ولتحقدق تحك المشاعر    جودة الحياة اأاعاد واسعة مة المجالات الإنسانية  Hrnquistوترتبط  
المرتبطة االإاساس والسعادة لت دق إلي نطاق أقل مة جوانه الأداء والتي تتصل مباظرة االمرض والعلاج 

 (Snoek, 2000, p.14)الطبي والتأهدل البدني وال فسي وكل ما له علاقة االصحة. 
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ا ( عحى أنها  WHOQOLلعالمية والمهتمة اجودة الحياة )وعرفتها المجموعة الدولية التااعة لم  مة الصحة 
التوقعات الشخصية للأفراد او  وضع ومكانة اياتهع في سياق الثقافة والقيع وال  ع التي يعيشو  فدها وفيما  

 يتعحق االأهداف والتوقعات والاهتمامات والحالة ال فسية والاستغلا  والعلاقات الشخصية. 
(Development of the World Health Organization, 1998, p551)  

الدخا   المفهوم مرتبط  مفهوم جديد مة هذا  اظتق  المجتمعية  العحمية والااتياجات  لحجهود  ذلك ونتيجة  اعد 
الإنسا    اصحة  يرتبط  والذي  الحياة،  جودة  مفهوم  ف هر  وتحسد ها  لتطويرها  الحياة  نوعية  عحي  التحسد ات 

المحيطة وثرائها، والرضا عة الخدمات التى تقدم له مثل: التعحيع والخدمات    الجسدية وال فسية، ون افة البدئة
الصحية والاتصالات والمواصلات والممارسات الديمقراطية، والعدالة الاجتماعية وظدوع روح المحبة والتفاؤ   

(، ادث  63، ص 2006مدة ال اس، ف لًا عة الإيجامية وارتفاع الروح المع وية والانتماء والولاء لحوطة)م سى،  
فئات  التحسدة في نوعية الحياة لجميع  إلي تحقدق  الدو  والحكومات والشعوب والم  مات والمه ددة  تسعي 

،  تحقدق الرفاهية المادية والاجتماعية و الاقتصاديةالسكا  خاصة المهمشدة م هع والمعرضو  لحخطر مة اجل  
الحياة الشخص عة  إيجام،  تحقدق رضا  ذاتية  مفاهيع  الإنسانية،  يةت مية  الشخصية  معاني  تحسدة  ،  تحسدة 

تحسدة ال روف الاجتماعية والاقتصادية والصحية والتعحيمية ، التمتع االحياة الكريمة، مجالات الحياة المختحفة
    (Brown, I. 2003, P.103) مقامحة الحاجات الإنسانية لأفراد المجتمع.، لححياة

 ,Carolyn) التي تقدم لحمس دة. مستوى الخدمات المادية والاجتماعية  وتعرف جودة اياة المس دة اانها رقي    
2001, P: 13)  

البدئة      في  المادية  اال روف  الاستمتاع  اانها:  تعرف  وإظباع  كما  الحا ،  احسة  والإاساس  الخارجية 
انه الصحة  لقوى وم امدة اياته وظعوره امع ى الحياة إلى جالمسة  الحاجات، والرضا عة الحياة، وإدراك  

 االسعادة وصولا إلى عيش اياة مت اغمة متوافقة مدة المسة والقيع السائدة في الجسمية الايجامية وإاساسه
    (M. Joseph sirgy, 2002, P22)مجتمعه" 

  فى إطار هذا البحث على أنها:   حياة المسنينومن هذا المنطلق يمكن للباحثة تحديد مفهوم جودة         
الحياةامخت  المسة  تمتع في  حف جوانه  إاتياجاته  إظباع  يمك ه مة  اياة  أسحوب  وفق  العيش  والقدرة عحى   ،

القدرة عحى  اياته، و م امدة    هوالرضا عة الحياة، وإدراكال وااي الصحية وال فسية والاجتماعية والاقتصادية،  
 العيش اياة مت اغمه متوافقه. 

 مفهوم المسنين: -3
نفسية و تغدرات جسدية  يتمد  فدها ممراحة طبيعية مة مراال الحياة  ر االشخص الذي يم  يعرف المسة عحى انه  

 ( 176، 2002واجتماعية أي اً.)عحي وآخرو ،  
س ة، ونجد ا  مراحة الشيخوخة ت قسع الى    65الى    60كما يعرف اأنه مراحة تبدأ فدها كبر السة مة سة    

خوخة المتوسطة  يس ة، ثع الش  64سة    س ة وت تهي في   60ثلاث مستويات: الشيخوخة الأولى تبدأ مة سة  
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درويش،  س ة.)  74س ة ثع الشيخوخة المتأخرة والتي تبدأ مة سة    74س ة وت تهي في فترة    65والتي تبدأ مة سة  
1998 ،6 ) 

كما يعرف اأنه مراحة عمرية مة مراال ال مو لها م اهر مدولوجية واجتماعية وسيكولوجية كما انها الفترة   
خلاله يحدث  وم سحه  التي  كفاءة  أقل  الفرد  ويصب   الوظائف  في  وإضطراب  الجسع  في  وإنهيار  ضعف  ا 

 ( 2002،30اجتماعياً وسديء التوافق وم خفض الدافعية اسبه ظروف الحياة.) المدلاوي، 
س ة فأكثر( وت هر عحيه ملام  وسمات   65  -60كما يعرف اأنه الشخص الذي يبحغ مة العمر )مة      

ية أو نفسية أو عقحية أو اجتماعية عحى أساس التغدرات في المراك  والأدوار المه ية المسة سواء كانت جسم 
 ( 32، 2012والاجتماعية.) فهمي، 

 هؤلاء الأظخاص  ومن هذا المنطلق يمكن للباحثة تحديد مفهوم المسنين فى إطار هذا البحث على أنهم:   
القادرية عحى خدمة انفسهع مرية مة ستو  عاما فأكثر و والذية يقعو  في الفئة الع  المس دة رعاية مدور المقيمدة

 وتوجيه  تحت إظراف  مدور رعاية المس دة  االبرامج الوقائية المصممه  والمشاركة في انشطة جماعية تفاعحية
 مهع. أخصائددة اجتماعددة مدربدة ومؤهحدة للاتصا 

   سادساً: الموجهات النظرية للبحث: 
والفروض والمعيييياني المرتبطيييية مع اع ييييييييييييييهييييا البعض قيييائميييية عحى الحقييييائق ال  ريييية مجموعييية مة المفيييياهيع     

 (10، ص2018والملاا ات التي تحاو  تفسدر ظاهرة معد ة. )خحدل وم قريوس،
ومة الموجهات ال  رية التى سوف تعتمد عحدها البااثة فى هذا البحث ن رية الاتصا  وتستطيع البااثة    

 - ا فى البحث الحالي فيما يحى:عرض هذه ال  رية ومدى الاستفادة م ه
الاتصا  فى الخدمة الاجتماعية عحى أنه: عمحية تفاعل مدة طرفدة مة خلا  رسالة معد ة قد تكو   يعرف    

فكرة أو خبرة أو مهارة أو أى م مو  اتصالى آخر عبر ق وات اتصالية ي بغى أ  تت اسه مع م مو  الرسالة  
 ( 13،ص: 2004)اامد،  اصورة توض  تفاعلًا مشتركاً مد هما.

مجموعه مترااطة مة المفاهيع المرتبطة اشخصيات   :اأنها في الخدمة الاجتماعية  وتعرف ن رية الاتصا        
العملاء وتصيييييييرفاتهع وذلك لتقدم للأخصيييييييائدي الاجتماعي فهما ظييييييياملا ل واهر ومشيييييييكلات العملاء فى مجالات  

 د دراسيييييييية الق ييييييييايا والمشييييييييكلات البحثية، كما أنها القواعد  الممارسيييييييية . الأمر الذى يؤدى إلى التمكة العحمي ع
  2018والقواندة التى يسييييييتطيع الاخصييييييائي الاجتماعي اسييييييتخدامها لتفسييييييدر سييييييحوك العملاء. )خحدل،عبدالحتي ،

 (84،ص
 وتتحدد الع اصر ال رورية لاتمام عمحية الاتصا   في المرسل، الرسالة، الوسدحة، المستقبل، التغذية المرتدة،    

 ( 24، ص 2011)أمو إصبع، أمو عرجة، مدئة الاتصا  
 (                                                                                                         119، ص 2010)م قريوس،  وتبرز أهمية الاتصا  في خدمة الجماعة في الآتي:
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ة طريقها ت تقل الأفكار والمشاعر مدة أع اء الجماعة، وبد هع وبدة يعد الاتصا  مة الوسائل الهامة التي ع  -
 الأخصائي.

إ  عمحيات خدمة الجماعة، امتداء مة عمحية البت في قبو  الأع اء والتعاقد الي عمحية الدراسة وتقديع المساعدة،   -
 . تعتمد أساساً عحى عمحية الاتصا  مدة الأخصائي والأع اء

فاعل مدة أع اء داخل الجماعة وبد ها وبدة الاخصائي إلا موجود الاتصا ، امع ى لا يمكة أ  تتع عمحية الت -
أ  العمحية الجماعية تعتمد عحى الاتصا . ويلاا  أ  الاخصائي يقوم متوجيه هذا التفاعل اما يعمل عحى نمو 

 الجماعة وأع ائها وبما يعمل عحى تحقدق أهداف خدمة الجماعة 
التفاعل الاجتماعي الموجه نحو تحقدق الأهداف.  يساعد الاتصا  عحى تكوية جما - عات أكثر إنتاجية، نتيجة 

فالجماعة التي يوجد مها اتصا  ناج  ت داد فدها كمية التفاعلات مدة الأع اء، وبالتالي ي داد ظعور الأع اء  
 االمسئولية الاجتماعية وت داد فرص اظتراكهع في عمل جماعي مما يسهع في زيادة إنتاجدتها. 

بر الاتصا  مة الأدوات الأساسية والمعاونة لأخصائي الجماعة، فعة طريق الاتصا  يتمكة الأخصائي مة يعت  -
إقامة العلاقات المه ية. وكحما كا  الاتصا  سحيماً كانت العلاقة المه ية ايجامية مما يساعده عحى القيام اعمحية 

 المساعدة عحى نحو أف ل. 
المهارات المه ية يعتمد أساساً عحى عمحية الاتصا  مدة الاخصائي وبدة   إ  تطبدق مبادئ خدمة الجماعة وكذلك -

 الجماعة وأع ائها.
يستدعي تغددر اتجاهات وسحوك أع اء الجماعة وجود اتصا  متباد ، امع ى أنه كحما زادت درجة الاتصا ،   -

 كحما زادت قوة الجماعة في التأثدر عحى سحوك أع ائها.  
 ية في البحث الحالي فيما يلي يمكن الاستفادة من النظر و 

  التي ترك  عحيه ال  رية ادث يرك  الاخصائي الاجتماعي عحى الانشطة التفاعحية   محور التفاعلمة  الاستفادة   ➢
فالبرنامج الوقائي في طريقة العمل مع الجماعات  مدة المس دة وبع هع البعض وهو الشق الاهع في البرنامج  

 .فاعلاتليس مجرد انشطة وانما هو انشطة وت
ضرورة توافر علاقة طدبة وهادفة مدة الاخصائي الاجتماعي والمس دة مدور الرعاية أساسها الااترام والتقدير   ➢

 والتعاو  والديمقراطية.
ضرورة توفر التجانس فى أع اء الجماعة خاصة فى التقارب الفكرى وذلك لأ  عدم التجانس يسبه صعوبة  ➢

 راتهع وغدرها مة العوامل التى تؤثر عحى التجانس.الاتصا  ن راً لاختلاف خبراتهع ومها
يجه ا  يشجع الاخصائي الاجتماعي اطراف عمحية التفاعل مة المس دة الموجودية داخل دور الرعاية عحى   ➢

 تباد  المعارف والمهارات والخبرات المه ية مما يسهع في تحقدق جودة الحياة لديهع.
لتحقدق جودة الحياة لحمس دة داخل دور الرعاية، والوقوف عحى نوااى  ضرورة الإهتمام متوفدر البدئة الم اسبة   ➢

 القوة وال عف لدى كل ع و، لإتمام عمحية التفاعل التى تحقق جودة الحياة لحمس دة.
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 سابعاَ: الاجراءات المنهجية للبحث: 
وار الاخصائي تصور مقترح لأديعد هذا البحث مة البحوث الوصتية التى تستهدف التوصل الى  نوع البحث:    (1)

 .طريقة العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دةالاجتماعي في البرامج الوقائية ل 
اعتمد هذا البحث عحى م هج المس  الاجتماعي والذي يهدف إلى الحصو  عحى ميانات  المنهج المستخدم:    (2)

قبحي واعتمد البحث الحالي عحى  يمكة تص يفها وتفسدرها  وتعميمها مة أجل الاستفادة م ها في التخطيط المست
المس دة   رعاية  مدور  العامحدة  الاجتماعددة  للأخصائددة  الشامل  الحصر  اطريقة  الاجتماعي  المس   م هج 

 امحاف ة الجد ة.
رعاية المس دة الدارة   مدور العامحدة الاجتماعددة للأخصائددة الشامل الحصر اعتمد البحث عحىإطار المعاينة:   (3)

 أخصائي وبياناتهع كالتالي:  (27 ة وعددهع ) ظما  امحاف ة الجد
 

 ( يوضح دور رعاية المسنين بإدارة شمال محافظة الجيزة 1جدول رقم )
 عدد الاخصائيين  أسم الدار

 1 الجمعية العامة لرعاية المس دة .1
 5 دار التعارف الاسلامي  .2
 5 دار ام هاني امبااة .3
 4 دار الحكمة امبااة .4
 5 مبااة مجمع الروضة الشريفة ا .5
 4 دار السحمانية امبااة .6
 3 دار رفقاء ال بي امبااة .7
 27 إجمالي

 أداة البحث: تمثلت أداة جمع البيانات في:   (4)
العمل  ادوار الاخصييائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لطريقةاسييتمارة اسييتبيا  للأخصييائددة الاجتماعددة او    -

 ة.مع الجماعات ودورها في تحسدة جودة اياة المس د
ادوار الاخصيائي الاجتماعي في البرامج قامت البااثة متصيميع اسيتمارة اسيتبيا  للأخصيائددة الاجتماعددة او    -

العمل مع الجماعات ودورها في تحسييييدة جودة اياة المسيييي دة وذلك االرجوع إلى التراث ال  ري،  الوقائية لطريقة
 البحث.  والدراسات السااقة، واستمارات الاستبيا  المرتبطة اموضوع

تع تحديد الأاعاد التي تشيتمل عحدها اسيتمارة الاسيتبيا  والتي تمثحت في خمسية أاعاد وهى: اعد أدوار الاخصيائي  -
العمل مع الجماعات، اعد المهارات اللازمة للاخصييييييييييائي الاجتماعي في  البرامج الوقائية لطريقةالاجتماعي في  

يطبقها الاخصييييييييييييائي الاجتماعي في الأسييييييييييييالده المه ية التي  العمل مع الجماعات، اعد البرامج الوقائية لطريقة
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البرامج العميل مع الجمياعيات، اعيد المعوقيات التى تواجيه الاخصيييييييييييييييائي الاجتمياعي في    البرامج الوقيائيية لطريقية
العمل مع الجماعات لتحسيييييدة جودة اياة المسييييي دة، اعد المقتراات التي تسيييييهع في تفعدل ادوار   الوقائية لطريقة

تع تحديد ، و العمل مع الجماعات لتحسيدة جودة اياة المسي دة  البرامج الوقائية لطريقةالاجتماعي في   الاخصيائي
 وصياغة العبارات الخاصة اكل اعد.

اعتمدت اسييييييييييييتمارة الاسييييييييييييتبيا  عحى التدرج الثلاثي، احدث تكو  الاسييييييييييييتجااة لكل عبارة )نعع، إلى اد ما، لا(  -
نعع )ثلاثة درجات(، إلى اد ما )درجتدة(، " كالتالي (درجاتوزناً )  وأعطدت لكل اسييييتجااة مة هذه الاسييييتجااات

 . "لا )درجة واادة(
وقد اعتمدت البااثة عحى الصدق الم طقي مة خلا  الإطلاع عحي الأدميات ال  رية، ثع تححدحها وذلك لحوصو    -

 إلي الأاعاد المختحفة المرتبطة امشكحة الدراسة. 
( مة أع يييياء هدئة التدريس اقسييييع خدمة 5ي للأداة اعد عرضييييها عحي عدد )وقد أجرت البااثة الصييييدق ال اهر  -

(، وتع 80الجمياعية كحيية الخيدمية الاجتمياعيية جيامعية احوا ، وقيد تع الاعتمياد عحي نسييييييييييييييبية اتفياق لا تقيل عة )%
  .صياغة الاستمارة في صورتها ال هائية

خصيييييائددة الاجتماعددة ااسيييييتخدام معامل  ( مفردات مة الأ10كما أجرت البااثة ثبات إاصيييييائي لعد ة قوامها ) -
وقيد جياءت ال تيائج كميا ألفيا كرونبيا ، وتبدة أ  مع ع معياملات الارتبياط للأاعياد تتمتع ميدرجية عياليية مة الثبيات،  

 هي موضحة في الجدو  التالي:
 (10)ن= نتائج ثبات استمارة الاستبيان باستخدام معامل )ألفا ـ كرونباخ(يوضح  (2جدول رقم )

 معامل )ألفا ـ كرونباخ( بعاد الأ م

 0.81   . اعد أدوار الاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات 1
 0.82   . اعد المهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات 2
 0.85 . اعد الأسالده المه ية التي تت م ها مرامج العمل مع الجماعات 3
 0.88 . تى تواجه الاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعاتاعد المعوقات ال 4

5 
اعد المقتراات التي تسيييهع في تفعدل ادوار الاخصيييائي الاجتماعي في مرامج العمل مع  

 0.83 الجماعات. 

البرامج الوقائية لطريقة العمل مع الجماعات ودورها في    ادوار الاخصيييييييائي الاجتماعي في ويمكة تحديد مسيييييييتوى 
)مسيييتوى م خفض(،   1.67إلى    1إذا تراوات قيمة المتوسيييط لحعبارة أو البعد مة )  سيييدة جودة الحياة لحمسييي دةتح

إذا تراوات قيمة المتوسييييط )مسييييتوى متوسييييط(،    2.34إلى    1.68إذا تراوات قيمة المتوسييييط لحعبارة أو البعد مة 
 )مستوى مرتفع(. 3إلى  2.35لحعبارة أو البعد مة 

 حصائي:أساليب التحليل الإ (5)
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، ثع تع معييالجيية البيييانييات ايياسييييييييييييييتخييدام مرنييامج 31/3/2022إلى   1/2/2022تع جمع البيييانييات في الفترة مة  
(SPSS.V. 24.0 الح م الإاصييييائية لحعحوم الاجتماعية، وقد طبقت الأسييييالده الإاصييييائية التالية: التكرارات )

 .با (وال سه المئوية، والوسط الوزني المرج ، ومعامل ثبات )ألفا. كرون
 
 
 

 :ثامناً: نتائج الدراسة الميدانية
 المحور الأول: وصف الأخصائيين الاجتماعيين مجتمع الدراسة:

 27ن=     وصف الاخصائيين الاجتماعيين مجتمع الدراسة يوضح (3) رقم جدول
 % ك الفئات البيا 
 0.19 5 25أقل مة   -أ السن

 0.07 2 30يييييي25 -ب 
 0.11 3 35يييييي30 - ج
 0.63 17 40يييييي35 -د 
 - - فأكثر  40 - ه

 0.11 3 ذكور -أ النوع 
 0.89 24 إناث -ب 

 0.93 25 اكالوريوس خدمة اجتماعية  -أ المؤهل العلمي
 0.07 2 دمحوم دراسات عحيا  -ب 
 - - ماجستدر  - ج

 - - دكتوراه  -د 
الدورات  
 التدريبيبة

 0.52 14 لع أاصل عحى تدريه في المجا  -أ
 0.11 3 دورة واادة  -ب 
 0.22 6 دورتا  -ج
 0.15 4 ثلاث دورات فاكثر  -د 

 0.19 5 أعوام  5أقل مة  -أ
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مدة الخبرة في  
 مجال العمل

 0.19 5 10ييييي 5 -ب 
 0.63 17 اعوام فأكثر 10 - ج

يقع اعمارهع في    0.63يت   مة خصائص الاخصائددة الاجتماعددة العامحدة مدور الرعاية ا  نسبة          
حة وقد يرجع هذا الى عدم اقبا  جدل الشباب لحعمل مدور رعاية وهذه ال سبة ليست االقحد  40يييييي35الفترة مة  

وقد    0.89المس دة واعتقادهع ا  هذه الدور لا مجا  للاستفادة لهع م ها ، ونجد ا  نسبة الاناث يمثحو  نسبة  
يرجع ذلك الى ضعف رواته الاخصائددة الاجتماعددة االدور وهذا ما يجعل الذكور يعذف عة العمل فدها  

الشباب ااهمية والبح التوصية متوعية  الى ضرورة  م ا  ث عة وظائف اخرى تدر له اعائد مادى وهذا يؤدي 
التطوع لخدمة هؤلاء المس دة وتوعدتهع االخبرات التى سوف يحصحو  عحدها نتيجة عمحهع مهذه الدور ، كذلك  

اكالوريوس خدمة اجتماعية    مة الاخصائددة الاجتماعددة العامحدة مدور الرعاية ااصحدة عحى  0.93نجد نسبة  
اعوام فأكثر الا انهع لع   10م هع لديهع خبرة    0.63وعحى الرغع مة خبرتهع في العمل المدداني ادث محغ نسبة  

يحصحوا عحى تدريه في مجا  المس دة االرغع مة اهمية التدريه المستمر لصقل خبرات ومهارات الاخصائددة  
( عحى اهمية توفدر مرامج تدريبدبة دورية للاخصائددة 1996ل امراهيع،الاجتماعددة وهذا ما اكدته دراسة )نبد

 الاجتماعددة لصقل مهاراتهع في العمل المدداني. 
 خاص بتساؤلات الدراسة:المحور الثاني: 

 :العمل مع الجماعات لتحسين جودة حياة المسنين البرامج الوقائية لطريقةأدوار الاخصائي الاجتماعي في  (1)
العمل مع الجماعات  البرامج الوقائية لطريقةأدوار الاخصائي الاجتماعي في وضح ي (4جدول رقم )

 27ن=          لتحسين جودة حياة المسنين.
الوسط   لا الى حد ما نعم العبارات 

الوزني 

 المرجح

 الترتيب 

 

 % ك % ك % ك

للبرامج دوره   2-1 كمخطط 

مع   العمل  لطريقة  الوقائية 

 . الجماعات

14 0.52 7 0.26 6 0.22 2.30 3 

لاعضاء  دوره   2-2 كمستثير 

الجماعة للتعبير عن ارائهم 

الوقائية   البرامج  خلال  من 

مع   العمل  لطريقة 

 . الجماعات

23 0.85 4 0.15 0 0.00 2.85 1 

طريق  دوره   2-3 عن  كملاحظ 

سلوكيات   ملاحظة 

 .الأعضاء داخل الجماعة

24 0.89 3 0.11 0 0.00 2.89 1 

للقوة لاعضاء  دوره   2-4 كمانح 

 اعة من المسنين. الجم

23 0.85 4 0.15 0 0.00 2.85 1 

عن   2-5 معلومات  كمقدم  دوره 

   التغذية السليمة. نمط

21 0.78 0 0.00 6 0.22 2.56 2 



   جامعة بنى سويف –  الخدمة الاجتماعية التنموية بحوث فىمجلة 

  

209 

 

 (2023 مارس) 1، ع 4 مج

المسنين  2-6 بين  كوسيط  دوره 

المجتمع   ومؤسسات 

 . الخارجي

17 0.63 2 0.07 9 0.33 2.37 3 

لمساعدة دوره   2-7 كممكن 

الحصول   على  الجماعة 

والمساندة   الدعم  على 

 الإجتماعية. 

13 0.48 8 0.30 6 0.22 2.26 4 

أدوار الاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة يت   مة ميانات الجدو  السامق  
موسط   . كملاا  عة طريق ملاا ة سحوكيات الأع اء داخل الجماعةدوره    ادث جاء في المستوى الاو المس دة  

للاخصائي الاجتماعي الذي يرك  عحى ملاا ة التفاعلات وانماط   يبدة ل ا هذا الدور الحدوي و   2.89وزني مرج  قدره  
مدة المسة واسرته ومساعدته عحى التفاعل الايجامي مع الاخرية مما يسهع في ت مية ثقة المسة   الاتصا  غدر الحف ية

(  Bova, Antonio; Arcidiacono, Francesco,2013ويتفق ذلك مع ما اوضحته دراسة أكدا كلا مة )م فسه  
عحى ا  سوء عمحية التفاعل مدة المسة وأسرته أدى الى امت اعه عة ت او  الاطعمه الصحية المفددة وتدهور االته  

أندرسو  ونوتا  ) الاجتماعية Anderson & Nuttall, 2007الصحية. ويؤكد   الحاجات  التفاعل مة  ( عحى أ  
التي يصعه عحى الإن الهامة  الحاجة إلى  وال فسية  الجمعي يحقق للإنسا   إ   الاتصا   سا  الاستغ اء ع ها، ادث 

 . الانتماء الى الجماعة، والحاجة إلى التقدير، والحاجة إلى المعحومات، والحاجة إلى تحقدق الذات
العمل مع الجماعات لتحسين جودة حياة  البرامج الوقائية لطريقة  المهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي في   (2)

 :المسنين
العمل مع الجماعات  البرامج الوقائية لطريقةالمهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي في يوضح  (5جدول رقم )

 27ن=  لتحسين جودة حياة المسنين.
الوسط الوزني   لا الى حد ما نعم العبارات 

 المرجح

 الترتيب 

 % ك % ك % ك 

 المهارة الاولى: الإنصات  2-1

 4 2.19 0.15 4 0.52 14 0.33 9 ن مقاطعته  تابع حديث المسن دوا 2-1-1

 6 1.67 0.37 10 0.59 16 0.04 1 اصغى للمسن اكثر مما اتكلم  2-1-2

 7 1.48 0.63 17 0.26 7 0.11 3 أحدد أهدافي من استماعي للمسن  2-1-3

عن  2-1-4 خرج  اذا  المسن  حديث  أوجه 

 هدف الجماعة 

6 0.22 15 0.56 6 0.22 2.00 4 

الجماعة   2-1-5 داخل  للمسن  إنصاتي 

 ه بالاهتمام يشعر
15 0.56 3 0.11 9 0.33 2.22 3 

طلبه   2-1-6 عند  للمسن  للاستماع  اتفرغ 

 للاستشاره.

16 0.59 8 0.30 3 0.11 2.48 1 

الصعب   2-1-7 من  تجعل  مهامى  كثرة 

 الاستماع لكل المسنين 

17 0.63 1 0.04 9 0.33 2.30 2 

داخل   2-1-8 ضرورية  الصمت  فترات 

 الجماعة لتنظيم أفكار المسن 

8 0.30 10 0.37 9 0.33 1.96 5 
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 والإقناع  المهارة الثانية: التحدث 2-2

يفهمها التي    استخدم الالفاظ السهله 2-2-1

 المسن

19 0.70 6 0.22 1 0.04 

2.59 

2 

وضمير   2-2-2 انت  كلمة  استخدم 

 المخاطبة كثيرا  

3 0.11 24 0.89 . 0.00 1.99 7 

 6 2.37 0.15 4 0.33 9 0.52 14 اتجنب استخدام كلمه انا  2-2-3

 7 1.93 0.26 7 0.56 15 0.19 5 ي مع المسن أكن صريحا في كلام 2-2-4

والاشارات   2-2-5 الايماءات  لغة  اراعي 

 وتعبيرات الوجه 

14 0.52 10 0.37 3 0.11 2.41 5 

 5 2.44 0.11 3 0.33 9 0.56 15 اتحدث بهدوء مع المسن  2-2-6

 4 2.56 0.04 1 0.37 10 0.59 16 ارفع صوتى حتى يسمعنى المسن  2-2-7

ض  استخدم التهديد مع المسن اذا رف 2-2-8

 الدواء 

0 0.00 0 0.00 27 1.00 1.00 3 

مع   2-2-9 حديثي  في  دراستي  من  استفيد 

 المسن

4 0.15 23 0.85 0 0.00 2.15 6 

اثناء   2-2-10 الملاحظات  بعض  أدون 

 حديثي مع المسن

0 0.00 0 0.00 27 1.00 1.00 9 

اطرح اسئلة بغرض توضيح وجهة  2-2-11

 نظر المسن 

0 0.00 13 0.48 14 0.52 1.48 8 

 1 2.78 0.00 0 0.22 6 0.78 21 ن نفسي مع المسن اتجنب الحديث ع 2-2-12

 :المسنين مع  التعامل فن  :المهارة الثالثة 2-3

الى   2-3-1 الحديث  عند  باهتمام  النظر 

 المسن

13 0.48 14 0.52 0 0.00 2.48 5 

 2 2.93 0.00 0 0.07 2 0.93 25 احترم اراء المسن داخل الجماعة  2-3-2

بيني   2-3-3 تحول  التي  العوائق  ازيل كل 

 نوبين المسني

24 0.89 3 0.11 0 0.00 2.89 3 

اهتم بسرعة الاستجابة لاحتياجات   2-3-4

 المسن

25 0.93 2 0.07 0 0.00 2.93 2 

المسن دون   2-3-5 لوجه مع  اجلس وجها 

 حواجز تفصل بيننا 

20 0.74 5 0.19 2 0.07 2.67 4 

على أ 2-3-6 المسنين  جماعة  شجع  

 توضيح وجهة نظرهم بالدار. 
5 0.19 10 0.37 12 0.44 1.74 6 

إذا  أض 2-3-7 المسنين  موضع  نفسي  ع 

 واجهتهم مشكلة 
1 0.04 14 0.52 12 0.44 1.59 7 

موقف   2-3-8 أي  مع  التعامل  استطيع 

 اجتماعي يواجه المسن 
2 0.07 5 0.19 20 0.74 1.33 8 

المهارات   2-3-9 على  للتدريب  احتاج 

 الإنسانية للتعامل مع المسنين 

27 1.00 0 0.00 0 0.00 3.00 1 
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المهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات لتحسدة امق أ   يت   مة ميانات الجدو  الس
جاءت في ثلاثة مهارات ادث كانت المهارة الاولى مهارة الانصات والتى تمثحت في اترك كل ما في جودة اياة المس دة  

صائددة الاجتماعددة االانصات الجدد  وهذا يد  عحى اهتمام الاخ  2.4يدي ع دما يستشدرني المسة موسط وزني مرج  قدره  
لاع اء جماعة المس دة، االرغع مة كثرة مهامهع التى قد تجعحهع ي شغحو  اايانا عة الاهتمام االانصات لهع ادث جاءت  

( وكانت المهارة الثانية هى 2.3عبارة )كثرة مهامى تجعل مة الصعه الاستماع لكل المس دة موسط وزني مرج  قدره  
والإق اع وقد تمثت اعحى الاستجااات مة جانه الاخصائددة الاجتماعددة في عبارة )اتج ه الحديث عة  ثمهارة التحد

المس دة وكانت اعحى  مع التعامل ( وجاءت المهارة الثالثة في المهارة في فة2.7نفسي مع المسة موسط وزني مرج  قدره  
هارات الإنسانية لحتعامل مع المس دة موسط وزني مرج  قدره الاستجااات )ااجة الاخصائددة الاجتماعددة لحتدريه عحى الم

( عحى اهمية توفدر مرامج تدريبدبة دورية للاخصائددة الاجتماعددة 1996( ويتفق ذلك مع ما اكدته دراسة )نبدل امراهيع،3
 لصقل مهاراتهع في العمل المدداني.

العمل مع الجماعات لتحسين    مج الوقائية لطريقةيطبقها الاخصائي الاجتماعي في البرا الأساليب المهنية التي    (3)
 :جودة حياة المسنين

 يطبقها الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لطريقةالتي الأساليب المهنية يوضح  (6جدول رقم )
 27 =  برامج العمل مع الجماعات لتحسين جودة حياة المسنين.

الوسط  لا الى حد ما  نعم  العبارات

الوزني 

 ح المرج

 الترتيب 

 
 % ك % ك % ك

 4 1.00 1.00 27 0.00 0 0.00 0 الإجتماعات 3-1

المناااقشاااااة   3-2

 الجماعية

0 0.00 0 0.00 27 1.00 
1.00 

4 

لااااااعااااااب   3-3

 الأدوار

3 0.11 10 0.37 14 0.52 
1.59 

3 

 4 1.11 0.89 24 0.11 3 0.00 0 الندوة 3-4

 1 3.00 0.00 0 0.00 0 1.00 27 الحفلات 3-5

 2 2.04 0.26 7 0.44 12 0.30 8 الرحلات 3-6

الأسالده المه ية التي تت م ها مرامج العمل مع الجماعات لتحسدة يت   مة ميانات الجدو  السامق أ  أكثر      
وهذا يحث ا عحى ضرورة توعية    3كانت الحفلات، والموسيقى والغ اء موسط وزني مرج  قدره  جودة اياة المس دة  

امج مت وعة لاستثمار وقت فراغ اع اء جماعة المس دة تت مة الانشطة  الاخصائددة الاجتماعددة ااهمية اعداد مر 
الرياضية والثقافية اجانه الانشطة الف ية وعقد اتفاقيات تعاو  مدة دور رعاية المس دة ونادى المس دة لحث اع اء  

جماعي مة خلا   جماعة المس دة عحى المشاركة في الانشطة التى يوفرها ال ادي. والتاكدد عحى اهمية التفاعل ال
( التى اثت عحى ضرورة الأخذ في الاعتبار التركد   2010ممارسة هذه الانشطة وهذا ما اوصت اه دراسة سالع ) 

أسالده فعالة ترك   عحى   التي تت مة  الجماعية  الجماعي في تدعيع ممارسة المس دة لحقوقهع البرامج  التفاعل 
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العحمية ع د تكوية جماع الفعالية كأداة في مجا  رعاية ومراعاة الأسس والأسالده  ات المس دة اتى تتحقق لها 
 المس دة.

العمل مع الجماعات لتحسين جودة    البرامج الوقائية لطريقةالمعوقات التى تواجه الاخصائي الاجتماعي في    (4)
 : حياة المسنين
العمل مع   ةالبرامج الوقائية لطريقالمعوقات التى تواجه الاخصائي الاجتماعي في يوضح  (7جدول رقم )

 27ن=  الجماعات لتحسين جودة حياة المسنين.
الوسط  لا الى حد ما  نعم  العبارات 

الوزني 

 المرجح 

 الترتيب 

 
 % ك % ك % ك

التسرع فى التعليق على   4-1

 حديث المسن 

3 0.11 10 0.37 14 0.52 1.59 6 

عند  4-2 المسن  مقاطعة 

 حديثه . 

3 0.11 7 0.26 17 0.63 1.48 7 

سن بالحديث استئثار الم 4-3

 معظم الوقت

7 0.26 11 0.41 9 0.33 1.93 5 

بدار   4-4 العمل  ضغوط 

 رعاية المسنين

25 0.93 2 0.07 0 0.00 2.93 2 

دورات   4-5 وجود  عدم 

مهارات  على  تدريبية 

 الاتصال بالمسنين 

24 0.89 3 0.11 0 0.00 2.89 3 

الاخصائي  4-6 تاهيل  عدم 

قبل  للعمل  الاجتماعي 

 الالتحاق بالدار

25 0.93 2 0.07 0 0.00 2.93 2 

بين   4-7 الفصل  عدم 

الخاصة   المشاعر 

 والمشاعر المهنية

25 0.93 2 0.07 0 0.00 2.93 2 

الاخصائي   4-8 عمل  حداثة 

 الاجتماعي بالدار
23 0.85 4 0.15 0 0.00 2.85 3 

عدم الاقبال على العمل   4-9

المسنين   رعاية  بدور 

 بسبب ضعف الرواتب 

27 1.00 0 0.00 0 0.00 3.00 1 

بيئات  اختلا 4-10 ف 

 اعضاء جماعة المسنين 

18 0.67 7 0.26 2 0.07 2.59 4 

المسن  4-11 تشبث 

 بارائه الخاطئة 

24 0.89 3 0.11 0 0.00 2.89 3 

المعوقات التى تواجه الاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات  يت   مة ميانات الجدو  السامق ا   
ا  عحى العمل مدور رعاية المس دة اسبه ضعف الرواته موسط تمثحت في عدم الاقبلتحسدة جودة اياة المس دة  
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ويؤكد ذلك قحة عدد الاخصائدة الاجتماعددة العامحدة مدور الرعاية، وبالتالي ضعف ظبكات   3وزني مرج  قدره  
الاتصا  لعدم وجود الاخصائددة المعدية اعداد عحميا ومهاريا لتطبدق عمحية الاتصا  الجمعي، االاضافة الى  

تاهدل الاخصائددة الاجتماعددة التاهدل الم اسه للاتصا  والتفاعل مع اع اء جماعة المس دة وكانت هذه عدم  
، وجائت في نفس الترتده عدم الفصل مدة المشاعر الخاصة والمشاعر  2.9الاستجااة موسط وزني مرج  قدره  

 المه ية.
برامج العمل مع الجماعات لتحسين جودة  المقترحات التي تسهم في تفعيل ادوار الاخصائي الاجتماعي في    (5)

 : حياة المسنين
المقترحات التي تسهم في تفعيل ادوار الاخصائي الاجتماعي في برامج العمل مع  يوضح  (8جدول رقم )

 27ن=                 الجماعات لتحسين جودة حياة المسنين.
الوسط   لا الى حد ما نعم العبارات 

الوزني 

 المرجح

 الترتيب 
 

 % ك % ك % ك

مع   5-1 الحديث  في  الأمانة 

 المسن

2 0.07 11 0.41 14 0.52 1.56 6 

لحديث   5-2 والإنتباه  اليقظة 

 المسن

12 0.44 14 0.52 1 0.04 2.41 5 

استخدام   5-3 من  الحذر 

 التعبيرات غير اللفظية 

20 0.74 7 0.26 0 0.00 2.74 3 

لحديث   5-4 الجيد  الإصغاء 

  المسن

25 0.93 2 0.07 0 0.00 2.93 2 

ابداء    5-5 على  المسن  تشجيع 

 الرآي 

25 0.93 2 0.07 0 0.00 2.93 2 

السخرية من حديث   5-6 تجنب 

 المسن
27 1.00 0 0.00 0 0.00 3.00 1 

البعد عن الاسئلة المباشرة   5-7

التى توجه لاعضاء جماعة 

 المسنين 

25 0.93 2 0.07 0 0.00 2.93 2 

الصوت   5-8 نغمة  استخدام 

 الواضحة 

27 1.00 0 0.00 0 0.00 3.00 1 

 4 2.56 0.22 6 0.00 0 0.78 21 تجنب مقاطعة المسن  5-9

المستمر  5-10 التدريب 

الاجتماعي   للاخصائي 

على مهارات الاتصال مع  

 اعضاء جماعة المسنين 

27 1.00 0 0.00 0 0.00 3.00 1 

اتصال   5-11 شبكة  ايجاد 

الاخصائيين   بين 

لتحويل   الاجتماعيين 

 المسن للدور المناسب. 

27 1.00 0 0.00 0 0.00 3.00 1 

المقتراات التي تسهع في تفعدل ادوار الاخصائي الاجتماعي في مرامج يت   مة ميانات الجدو  السامق أ      
جاء في الترتده الاو  التدريه المستمر للاخصائي الاجتماعي العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة  

اتصا  مدة الاخصائددة الاجتماعددة لتحويل عحى مهارات الاتصا  مع اع اء جماعة المس دة، ايجاد ظبكة  
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المسة لحدور الم اسه لحالته، استخدام نغمة الصوت الواضحة، تج ه السخرية مة اديث المسة موسط وزنى 
، وجاء في الترتده الثاني الإصغاء الجدد لحديث المسة، ترك المسة يفرغ الشح ة الكلامية التى  3مرج  قدره  

ويتفق   2.9المباظرة التى توجه لاع اء جماعة المس دة موسط وزني مرج  قدره  اصدره، البعد عة الاسئحة  
( عحى اهمية توفدر مرامج تدريبدبة دورية للاخصائددة الاجتماعددة 1996ذلك مع ما اكدته دراسة )نبدل امراهيع،

 لصقل مهاراتهع في العمل المدداني.
 تاسعا: النتائج العامة للبحث: 

 ة للبحث من خلال الاجابة على تساؤلاتها كالتالي: يمكن عرض النتائج العام
العمل مع الجماعات لتحسين   البرامج الوقائية لطريقةأدوار الاخصائي الاجتماعي في  التساؤل الاول: ما   -أ

 جودة حياة المسنين؟
أدوار الاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات لتحسدة جودة يت   مة ميانات الجدو  السامق  

  . كملاا  عة طريق ملاا ة سحوكيات الأع اء داخل الجماعة دوره    ادث جاء في المستوى الاو اة المس دة  اي
ل ا هذا الدور الحدوي   2.89موسط وزني مرج  قدره   للاخصائي الاجتماعي الذي يرك  عحى ملاا ة    ويبدة 

اعل الايجامي مع الاخرية مما  مدة المسة واسرته ومساعدته عحى التف  التفاعلات وانماط الاتصا  غدر الحف ية
م فسه   المسة  ثقة  ت مية  في  )يسهع  مة  كلا  أكدا  دراسة  اوضحته  ما  مع  ذلك   ;Bova, Antonioويتفق 

Arcidiacono, Francesco,2013  عحى ا  سوء عمحية التفاعل مدة المسة وأسرته أدى الى امت اعه عة )
 ,Anderson & Nuttallيؤكد  أندرسو  ونوتا  )ت او  الاطعمه الصحية المفددة وتدهور االته الصحية. و 

( عحى أ  التفاعل مة الحاجات الاجتماعية وال فسية الهامة التي يصعه عحى الإنسا  الاستغ اء ع ها،  2007
ادث إ   الاتصا  الجمعي يحقق للإنسا  الحاجة إلى الانتماء الى الجماعة، والحاجة إلى التقدير، والحاجة إلى  

 . اجة إلى تحقدق الذاتالمعحومات، والح
العمل مع الجماعات    البرامج الوقائية لطريقةالتساؤل الثاني: ما المهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي في   -ب 

 لتحسين جودة حياة المسنين؟ 
إت   مة ميانات الدراسة أ  المهارات اللازمة للاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل مع الجماعات لتحسدة 

مس دة جاءت في ثلاثة مهارات ادث كانت المهارة الاولى مهارة الانصات والتى تمثحت في اترك جودة اياة ال
قدره   موسط وزني مرج   المسة  يستشدرني  ع دما  يدي  في  ما  الاخصائددة    2.4كل  اهتمام  يد  عحى  وهذا 

حهع ي شغحو  اايانا  الاجتماعددة االانصات الجدد لاع اء جماعة المس دة، االرغع مة كثرة مهامهع التى قد تجع
عة الاهتمام االانصات لهع ادث جاءت عبارة )كثرة مهامى تجعل مة الصعه الاستماع لكل المس دة موسط 

( وكانت المهارة الثانية هى مهارة التحدث والإق اع وقد تمثت اعحى الاستجااات مة جانه 2.3وزني مرج  قدره  
( وجاءت  2.7عة نفسي مع المسة موسط وزني مرج  قدره    الاخصائددة الاجتماعددة في عبارة )اتج ه الحديث

المهارة الثالثة في المهارة في فة التعامل مع المس دة وكانت اعحى الاستجااات )ااجة الاخصائددة الاجتماعددة 
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( ويتفق ذلك مع ما اكدته دراسة  3لحتدريه عحى المهارات الإنسانية لحتعامل مع المس دة موسط وزني مرج  قدره  
امراهيع،)نب ( عحى اهمية توفدر مرامج تدريبدبة دورية للاخصائددة الاجتماعددة لصقل مهاراتهع في  1996دل 

 العمل المدداني. 
العمل    يطبقها الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لطريقةالتساؤل الثالث: ما الأساليب المهنية التي   -ج

 مع الجماعات لتحسين جودة حياة المسنين؟
  مة ميانات الدراسة أ  أكثر الأسالده المه ية التي تت م ها مرامج العمل مع الجماعات لتحسدة إت      

وهذا يحث ا عحى ضرورة توعية    3جودة اياة المس دة كانت الحفلات، والموسيقى والغ اء موسط وزني مرج  قدره  
ا  فراغ  وقت  مت وعة لاستثمار  مرامج  اعداد  ااهمية  الاجتماعددة  تت مة الاخصائددة  المس دة  ع اء جماعة 

الانشطة الرياضية والثقافية اجانه الانشطة الف ية وعقد اتفاقيات تعاو  مدة دور رعاية المس دة ونادى المس دة  
التفاعل   ال ادي. والتاكدد عحى اهمية  التى يوفرها  المشاركة في الانشطة  المس دة عحى  لحث اع اء جماعة 

( التى اثت عحى ضرورة  2010طة وهذا ما اوصت اه دراسة سالع )الجماعي مة خلا  ممارسة هذه الانش
المس دة  التفاعل الجماعي في تدعيع ممارسة  البرامج الجماعية التي ترك   التركد  عحى  الأخذ في الاعتبار 
الفعالية كأداة في   لها  المس دة اتى تتحقق  العحمية ع د تكوية جماعات  لحقوقهع ومراعاة الأسس والأسالده 

 .عاية المس دةمجا  ر 
 

في   -د  الاجتماعي  الاخصائي  تواجه  التى  المعوقات  ما  الرابع:  لطريقةالتساؤل  الوقائية  مع    البرامج  العمل 
 الجماعات لتحسين جودة حياة المسنين؟ 

الجماعات   العمل مع  مرامج  في  الاجتماعي  التى تواجه الاخصائي  المعوقات  ا   الدراسة  ميانات  ات   مة 
س دة تمثحت في عدم الاقبا  عحى العمل مدور رعاية المس دة اسبه ضعف الرواته  لتحسدة جودة اياة الم
ويؤكد ذلك قحة عدد الاخصائدة الاجتماعددة العامحدة مدور الرعاية، وبالتالي ضعف    3موسط وزني مرج  قدره  

ال الاتصا   عمحية  لتطبدق  ومهاريا  عحميا  اعداد  المعدية  الاخصائددة  وجود  لعدم  الاتصا   جمعي، ظبكات 
الم اسه للاتصا  والتفاعل مع اع اء جماعة   التاهدل  الى عدم تاهدل الاخصائددة الاجتماعددة  االاضافة 

، وجائت في نفس الترتده عدم الفصل مدة المشاعر  2.9المس دة وكانت هذه الاستجااة موسط وزني مرج  قدره  
 الخاصة والمشاعر المه ية.

ت -ه التي  المقترحات  ما  الخامس:  في  التساؤل  الاجتماعي  الاخصائي  ادوار  تفعيل  في  الوقائية سهم  البرامج 
 العمل مع الجماعات لتحسين جودة حياة المسنين؟ لطريقة

إت   مة ميانات الدراسة أ  المقتراات التي تسهع في تفعدل ادوار الاخصائي الاجتماعي في مرامج العمل     
التدريه المستمر للاخصائي الاجتماعي مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة جاء في الترت ده الاو  

عحى مهارات الاتصا  مع اع اء جماعة المس دة، ايجاد ظبكة اتصا  مدة الاخصائددة الاجتماعددة لتحويل 
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المسة لحدور الم اسه لحالته، استخدام نغمة الصوت الواضحة، تج ه السخرية مة اديث المسة موسط وزنى 
تده الثاني الإصغاء الجدد لحديث المسة، ترك المسة يفرغ الشح ة الكلامية التى  ، وجاء في التر 3مرج  قدره  

ويتفق   2.9اصدره، البعد عة الاسئحة المباظرة التى توجه لاع اء جماعة المس دة موسط وزني مرج  قدره  
ة الاجتماعددة ( عحى اهمية توفدر مرامج تدريبدبة دورية للاخصائدد1996ذلك مع ما اكدته دراسة )نبدل امراهيع،

 لصقل مهاراتهع في العمل المدداني.
التوصل ومن واقع الإجابة على التساؤلات الفرعية للدراسة يمكن الإجابة على التساؤل الرئيس من خلال    

طريقة العمل مع الجماعات لتحسين دوار الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لتصور مقترح لأ  الى
 .جودة حياة المسنين

 
طريقة العمل مع الجماعات لتحسين جودة حياة دوار الاخصائي الاجتماعي في البرامج الوقائية ل لأتصور مقترح    عاشراً:

 المسنين
 : الأسس والمعايير التى فى ضوئها وضع التصور -1

       الاطار ال  ري لحبحث. 1-1
 الدراسات السااقة التي تع الرجوع الدها.  1-2
 ليه مة نتائج.نتائج البحث الحالي وما انتهى ا 1-3
 مقاملات البااثة مع اعض الخبراء والمتخصصدة.  1-4
 :الأهداف العامة للتصور المقترح  -2

عحى ممارسة الادوار المه ية التي يجه ممارستها في البرامج الوقائية لطريقة  الاخصائي الاجتماعي  مساعدة 2-1
 . العمل مع الجماعات

 .ية لحبرامج الوقائية لطريقة العمل مع الجماعاتالممارسة المه  ت ويد الاخصائددة الاجتماعددة امهارات  2-2
مساعدة الاخصائددة الاجتماعددة عحى ممارسة اسالده مه ية مت وعة في البرامج الوقائية لطريقة العمل مع  2-3

 .الجماعات
أدوار الاخصائي الاجتماعي في البرنامج الوقائي مقترح من منظور طريقة العمل مع الجماعات لتحسين جودة   -3

 : حياة
لحبرامج الوقيائيية لطريقية العميل مع  ويشييييييييييييييميل هيذا اليدور مة جيانيه الأخصييييييييييييييائى التخطيط  وره كمخطط:د 3-1

 :الجماعات مة خلا 
 المهام والمسئوليات الخاصة اه كأخصائى والخاصة اأع اء الجماعة. -أ

 الأسالده والوسائل العحمية المستخدمة فى الجماعة لتحقدق عمحية المساعدة.  -ب
 مكانيات المتااة والمتطحبة، وكيتية توفدرها، والحصو  عحدها، وإستثمارها.الموارد والإ -ج
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 الصعوبات والعقبات التى مة المحتمل مواجهتها وطرق التغحه عحدها والخطط البديحة. -د
كمسييييتثدر لاع يييياء الجماعة لحتعبدر عة ارائهع مة خلا  البرامج  مة خلا  العمل  وذلكدوره كمســـتثير:  3-2

ع يييييييياء الجماعة عحى التحرر مة خبراتهع السييييييييدئة، ومشيييييييياعرهع أ مسيييييييياعدة العمل مع الجماعات، و الوقائية لطريقة 
السييييييييييييحبية. عة طريق التحدث ع ها، والخوض فدها، والتححدل الجدد لها، والتصييييييييييييحي  لحمفاهيع الخاطئة اولها. وما 

 يصااه ذلك مة عمحيات تعاطف وتقدير لحمشاعر.
طريق ملاا ة سييييحوكيات الأع يييياء داخل الجماعة، وإكتشييييافه   وذلك عةدوره كملاحظ وموجه للتفاعل:   3-3

لأنماط السييحوكيات السييحبية داخحها والعمل عحى تلافدها. إلى جانه تشييجيع السييحوك الإيجامى وتع ي ه. االإضييافة إلى  
 .البرامج الوقائيةتشجيع جميع الأع اء عحى التفاعل الإيجامى الفعا  الستخدام أنشطة 

ذلك عة طريق ما يدعع اه الأخصيييييييائى الأع ييييييياء مة معحومات، وبيانات، وخبرات  و دوره كمانح للقوة:   3-4
 نافعة.االإضافة إلى كونه "قدوة"اال سبة لهع يحتذو  اه، ويستمدو  م ه الإاساس االقوة.

 واوجه الرعاية الصحية السحيمة. عة نمط التغذية السحيمة :دوره كمقدم معلومات 3-5
 جانبين أساسيين هما:ويشمل هذا الدور أيضا دوره كوسيط:  3-6

وسياطة خارجية: ويقصيد مها تمثدل الأخصيائى لجماعته وأع يائها أمام مؤسيسيات المجتمع الخارجى، مة أجل    -أ       
 التفاوض معها او  كيتية الحصو  عحى الخدمات والتعاو  لتحقدق المتطحبات المشتركة لحجماعة.

ء الجماعة ذاتها. وذلك لتسييييهدل عمحية الإتصييييا  والتفاعل  وسيييياطة داخحية: ويقوم مها الأخصييييائى مدة أع ييييا  -ب     
 مد هع. ولمواجهة أى عقبات يمكة أ  تعرقل تحقدق عمحية المساعدة داخحها.

الجماعة عحى الحصييو  عحى الدعع والمسيياندة الإجتماعية مة مختحف مؤسييسييات  لمسيياعدة:  دوره كممكن 3-7
 ة مة طاقاتهع وقدراتهع الداخحية، و الإسيييييييييييتفادة مة  المجتمع. وأ  يمك هع كذلك مة تحقدق أقصيييييييييييى إسيييييييييييتفادة ممك

 .الخبرات والتجارب الشخصية لكل م هع، وتبادلها اصورة صحيحة مد هع
في   -4 الاجتماعي  اللازمة للاخصائي  لطريقة  المهارات  الوقائية  لتحسين جودة حياة  البرامج  الجماعات  العمل مع 

 : المسنين
 مهارة الانصات 4-1
 والإق اع مهارة التحدث 4-2
 المس دة مع التعامل لمهارة في فةا 4-3
 المهارة فى تكوية العلاقات المه ية الهادفة مع المسة وأسرته. 4-4
 مهارات الاتصا  الاجتماعى االمسة والأسرة والمجتمع. 4-5
 مهارات الم اقشة وإدارة الحوار مع المس دة وأسرهع. 4-6
 مهارات العمل الفريقى فى مجا  رعاية المس دة. 4-7
 دذ البرامج الهادفة مع جماعات المس دة.مهارات وضع وتصميع وت ف 4-8
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 المهارة فى استثمار وتوظيف الموارد المادية والبشرية فى مجا  رعاية المس دة. 4-9
 مهارات التوجيه والإرظاد الفردى والجماعى مع المس دة وأسرهع. 4-10
مع -5 العمل  طريقة  منظور  من  مقترح  الوقائي  البرنامج  في  الاجتماعي  للاخصائي  المهنية  الجماعات   الأساليب 

 :لتحسين جودة حياة المسنين
واتااة الفرصة لهع لحتعبدر   م اقشة موضوعات مرتبطة االق ايا المعاصرةللانصات لحمس دة و   الاجتماعات: 5-1

 .عة ااتياجاتهع وعرض مشكلاتهع
 : لت ويد المس دة اال وااى المعرفية والتك ولوجيه المرتبطة االق ايا المعاصرة.المناقشة الجماعية 5-2
 لحتدريه عحى مواجهة المشكلات التي تواجه المس دة واكسامهع مهارات التفاعل مع الاخرية.:    الدور  لعب 5-3
 لت  يع لقاءات لتحسدة جودة اياة المس دة.: الندوات 5-4
 لإتااة الفرصة لق اء وفراغ المس دة اشكل جذاب ومحبه لهع.:  الحفلات 5-5
 سهع في ظغل وقت فراغهع اطريقة ايجامية.مهدف اظباع الحاجه لحترفيه لحمس دة والتى تالرحلات:  5-6

 :التصور المقترح المقترجات اللازمة لنجاح -6
الادوار المه ية للاخصييييييييائي الاجتماعي في البرامج الوقائية لطريقة توفدر إمكانيات مادية لممارسيييييييية  6-1

 العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة.
الادوار المه ية في البرامج الوقائية لطريقة رسيييييييية لمماالتدريه المسييييييييتمر للأخصييييييييائددة الاجتماعددة  6-2

 العمل مع الجماعات لتحسدة جودة اياة المس دة.
ضيييرورة تحديد سيييمات وخصيييائص محددة لاختيار الأخصيييائددة الاجتماعددة لحعمل مع فئة المسييي دة  6-3

 اشرط أ  يتوافر فدهع الآتى:
 شكل مة الصبر والمثامرة.القدرة عحى العمل مع هذه الفئة وتحمل أعباء هذا العمل ا -أ

 توافر قدر كبدر مة المهارات المه ية لحتعامل مع هذه الفئة. -ب
 أ  تتوافر فيه مجموعة مة الصفات الأخلاقية تمك ه مة تقديع أوجه الرعاية لهذه الفئة. -د
الادوار المه ييية في البرامج الوقييائييية لطريقيية العمييل مع لممييارسييييييييييييييية  ضييييييييييييييرورة تحييديييد إطييار أخلاقى   6-4

 وذلك لحتوصل إلى: اعات لتحسدة جودة اياة المس دة،الجم
 اماية المسة مة سوء الاستغلا  وسوء المعامحة مة فريق العمل االمؤسسات. -أ

ل يادة ااترام الأخصييييائى الاجتماعى لفئة المسيييي دة وتفعدل عمحية المسيييياعدة الخاصيييية مهع يجه اعتبار  -ب
 اقة فى م اء المجتمع وت مدته.هذه الفئة مة أهع فئات المجتمع لمساهمتهع السا

الحد مة الممارسيييييات المه ية الخاطئة التى تصيييييدر مة اعض الأخصيييييائددة الاجتماعددة غدر المؤهحدة   -ج
 لحتعامل مع فئة المس دة.
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االإطار المعرفى الخاص    للاخصيييائددة الاجتماعددة في البرامج الوقائيةالمه ية    الادوارضيييرورة ربط   6-5
مشييييييييكلاتهع والجوانه الاجتماعية المرتبطة مهذه المشييييييييكلات يسييييييييتطيع  اسييييييييمات وخصييييييييائص المسيييييييي دة و 

 الأخصائى توظيف هذه المعارف فى مواقف التدخل المه ى.
ضييييييييييرورة تفعدل التدريه المددانى لطلاب الخدمة الاجتماعية فى مجا  رعاية المسيييييييييي دة لإكسييييييييييامهع  6-6

 لحتعامل مع هذه الفئة.لحبرامج الوقائية المه ية اللازمة  الادوار
ضيييرورة ايجاد ظيييبكة تواصيييل مدة الاخصيييائددة الاجتماعددة في دور الرعاية لامكانية تحويل المسييية   6-7

 الى الدار الم اسبة ل روفه.
ضييرورة ايجاد ظييبكة اتصييا  مدة دور الرعاية ونوادي المسيي دة للاسييتفادة مة خدمات ال ادى لصييال    6-8

 اع اء جماعة المس دة مة انشطة ترفدهية ورياضية..الخ.
ظييييبكة علاقات مدة دور رعاية المسيييي دة ودور الايتام احدث مة الممكة ربط المسيييية اطفل او  ايجاد 6-9

طفحدة لاظيييباع غري ة الاموة، وفي نفس الوقت اظيييباع غري ة الطفل وااتياجاته للاسيييرة مة خلا  ما يسيييمى 
 )االجد البديل، والجدة البديحة(.

حاثهع المختحفة والممارسيييدة في مجا  المسييي دة اعداد موقع الكتروني يجمع مدة الاكاديمددة ونتائج اا 6-10
احدييث نجييد تفعدييل لعلاقيية الاكيياديمي اييالممييارس وتحمدييل العبئ والمسييييييييييييييؤولييية عحى الاكيياديمي فى ت مييية 
الممييارس وعييدم ع   العحع عة الواقع وكييذلييك اسييييييييييييييتفييادة الممييارس مة خبرات الاكيياديمددة في العمييل مع 

 المسة.
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