
   جامعة بنى سويف –  الخدمة الاجتماعية التنموية بحوث فىمجلة 

  

 

83 

 

 

 (2024 سبتمبر) 1، ع 7 مج

 
 
 
 
 
 

برنامج مقترح فى خدمة الجماعة لتحقيق المساندة الاجتماعية 

 للمدمن المنتكس

A proposed program in Social Group Work to achieve social 

support for the relapsing addict 

 
 د/ حنان محمد مختار السيد مسعد 

 مدرس بقسم خدمة الجماعة 
 العالى للخدمة الاجتماعية ببنهاالمعهد 

Email: hananmokhtar888@gmail.com 

 

 

 
 
 
 
 
2024 

  

mailto:hananmokhtar888@gmail.com


   جامعة بنى سويف –  الخدمة الاجتماعية التنموية بحوث فىمجلة 

  

 

84 

 

 

 (2024 سبتمبر) 1، ع 7 مج

 خدمة الجماعة لتحقيق المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس برنامج مقترح فى
10.21608/BAAT.2024.287438.1135 DOI: 

 تاريخ استلام البحث 

5/5/2024 

 تاريخ قبول البحث 

14/7/2024 

 تاريخ نشر البحث 

27/9/2024 

 ملخص الدراسة: 

 بها  يرتبط  وما  خصوصيتها  بسبب  وذلك  الحقيقي  حجمها  تحديد  يصعب  التي  الظواهر  من  الإدمان  ظاهرة 
المخدرات هي الآفة الخطيرة والقاتلة التي تنتشر و   به  الخاصة  البيانات  وسرية  المدمن  إلى  بالنظرة تتعلق  قيم  من

تمثل ظاهرة  و   في المجتمعات بشكل لم يسبق له مثيل، حتى أصبحت خطراَ يهدد هذه المجتمعات وينذر بإنهيارها
عودة أعراض المرض   هىانتكاسة المريض و  المخدرات واحدة من الظواهر العديدة المهددة للمجتمع المعاصر،

، والمساندة  الانتكاسة تعتمد أساسًا على تلقي العلاج قبل حدوثها أو تصبح أثارًا للتعاطيفمرة أخرى بعد الشفاء،  
اعادة تقديره لذاته   الاجتماعية تعد مصدر من مصادر الدعم المادى والمعنوى للفرد المنتكس ولها دور ايضا فى

من خلال العلاقات الاجتماعية المتبادلة بين الأفراد والتى تزيد من شعور الفرد المنتكس بالانتماء والاحساس  
 المساندة   لتحقيق  الجماعة  خدمة  في  مقترح  التوصل برنامجواستهدفت الدراسة  بالقبول والأهمية من الأخرين،  

  نوع  تحديد  وتم  المختلفة  للظواهر  الوصفية  الدراسات  نمط  إلى  الدراسة  تنتمي هذهو المنتكس،    للمدمن  الاجتماعية
  الجماعة   مقترح فى خدمة  برنامجوتوصلت الدراسة إلى  ،  دراستها  من  والهدف  الدراسة   بمشكلة  ارتباطاً   الدراسة
 . المنتكس للمدمن الاجتماعية المساندة لتحقيق

 المساندة الاجتماعية، المدمن المنتكس.برنامج، الكلمات المفتاحية: 
Abstract: 

The phenomenon of addiction is one of the phenomena whose true magnitude 

is difficult to determine due to its privacy and the values associated with it related to 

the view of the addict and the confidentiality of his data. Drugs are a dangerous and 

deadly scourge that is spreading in societies in an unprecedented way, to the point 

that they have become a danger that threatens these societies, threatens their collapse, 

and represents a phenomenon. Drugs are one of the many threatening phenomena of 

contemporary society, and a patient’s relapse is the return of the symptoms of the 

disease again after recovery. Relapse depends mainly on receiving treatment before 

it occurs or becomes a consequence of abuse, Social support is a source of material 

and moral support for the relapsed individual, and it also has a role in restoring his 

self-esteem through mutual social relationships between individuals, which increase 

the relapsed individual’s sense of belonging and sense of acceptance and importance 

from others. The study aimed to come up with a proposed program in social group 

work to achieve social support for the relapsing addict. This study belongs to the 

type of descriptive studies of various phenomena. The type of study was determined 

in relation to the problem of the study and the purpose of its study. The study arrived 
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at a proposed program in social group work to achieve social support for the 

relapsing addict. 

Keywords: program- social support- relapsed addict. 

 مشكلة الدراسة:
المخلدرات واحلدة من الظواهر العلديلدة المهلددة للمجتمع المعلاصللللللللللللللر، فلالظلاهرة تعلاطي  تمثلل ظلاهرة  

لاتمثل بمفردها خطراَ بل هى نتاج لشلللللللبكة معقدة من الألمات والمشلللللللكلات  فلم تعد المخدرات مقتصلللللللرة على  
اد  أنواع محددة معروفة سلللللفاَ، لكن مجالها يتسللللع حيأ تتعير أنواع هذه المخدرات بشللللكل مسللللتمر مع تعير المو 

مر صلللللللعوتة مع اتسلللللللاع شلللللللبكة المسلللللللتهلكين لها وظهور أدوات جديدة لأالمخلقة والمصلللللللنعة والمبتكرة ويزداد ا
 .(2017مكافحة وعلاج الإدمان، صندوق )للتداول 

 االمخدرات هي الآفة الخطيرة والقاتلة التي تنتشللللللللر في المجتمعات بشللللللللكل لم يسللللللللبق لهحيأ تعتبر  
، والمخدرات تشلل إرادة الإنسلان وتذهب بعقله أصلبحت خطراَ يهدد هذه المجتمعات وينذر بإنهيارها  يمثيل، حت

ت، وتبعاَ لإنتشللللللللللللار المخدرات الداد حجم التعاطي والإدمان  بيقاوتدفعه في كثير من الحالات إلى ارتكاب المو
،  2018وتتم رعلايلة ملدمني المخلدرات والمتثرات العقليلة داخلل المتسللللللللللللللسللللللللللللللات  الطبيلة والنفسلللللللللللللليلة،)الهلاجر ،

 .(21.ص
من الظواهر التي يصلعب تحديد حجمها الحقيقي وذلك بسلبب خصلوصليتها  إدمان المخدراتوظاهرة  

وما يرتبط بها من قيم تتعلق بالنظرة إلى المدمن وسللللللرية البيانات الخاصللللللة به والمترددين على أقسللللللا  ومرا ز  
 (.2020، صندوق مكافحة وعلاج الإدمانعلاج الإدمان لا يمثلون الحجم الحقيقي للظاهرة )

 ،وإدمانها  إقبال الشلللللباب على تعاطيها خيرة ظاهرة إدمان المخدرات ولادالأونة الأنتشلللللرت فى  حيأ إ
ننظر لهلا من مسللللللللللللللتوى  إلى ظلاهرة اجتملاعيلة بلل ملاسللللللللللللللاة اجتملاعيلة خطيرة مملا يلدعو إلى أن  الأمرليتحول  

للأمم المتحدة أن نسللللللللبة متعاطي  التابع (  2020) اجتماعى وقومى حيأ أظهر تقرير المخدرات العالمي لعا 
مليون شلللللللللخ  في    269  إلى نحو  ،2003مليون مدمن عا     182المخدرات علي مسلللللللللتو  العالم إرتفع من 

( من سللللللللللللللكلان العلالم تعلاطوا المخلدرات فير المشللللللللللللللروعلة بمختل   %7.6بملا يعلادل نحو )  2022العلالم لعلا  
 (webcache.googleusercontent.com) أنواعها.

، وجاءت مصللللللر في المرتبة السللللللكانمن عدد    %10  أما بالنسللللللبة للوطن العرتى فإن نسللللللبة المدمنين تزيد عن
بلنسللللللللللللللبلللللللة   الإدملللللللان    %10الأوللي  وعللاج  ملكلللللللافلحلللللللة  صللللللللللللللنلللللللدوق  للتلقلريلر  طلبلقلللللللا  السللللللللللللللكلللللللان  علللللللدد  ملن 

(https://raseef22.com/life ) 
أن المتوسلللللللط السلللللللنو  لعدد مر لللللللى   ( ذكر2022إلا أن تقرير صلللللللندوق مكافحة وعلاج الإدمان)  

أل  مريض، وتم توفير مرا ز لعلاج وتاهيل مر لللللللللى الإدمان بل   101الإدمان الذين تم تقديم العلاج لهم بلغ 
بين الفئة    %  45.1شلللللللللللللهدت نسلللللللللللللبة تعاطي المخدرات ، كما  2014محافظات عا    7محافظة بدلا من    17
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من الحالات بدأوا في   %  14.02عاما، و  30حتى   20في سلن   %  34.1عامًا، و  20لللللللللللللللل    15العمرية من 
 سنة. 15سن أقل من 

بين عوامل اجتماعية ونفسللللللللللية وصللللللللللحية واقتصللللللللللادية   لإدمان المواد المخدرةوتتعدد العوامل الدافعة  
أخرى اجتماعية متعلقة بما يحيط بالفرد فى ظروف معقدة و وثقافية منها عوامل نفسلية مرتبطة بشلخصلية الفرد،  

وهذا ما أكدت عليه نتائج دراسةةةةة  (،  2019)صللللللندوق مكافحة وعلاج الإدمان،  تدفعه نحو التعاطى والإدمان.
منها تفكك الروابط الأسللللللللللللللرية، وعد  قدرة   ،عديدة تتدى إلى الإدمان اً أن هناك أسللللللللللللللباب (2000) العظيمعبد  

وهذا ما أكدت عليه ،   لللللللع  العلاقات الاجتماعية.و   اختفاء السللللللللطة الضلللللللابطة  -المدمن على اتخاذ القرار
عد     -الصللللللراع مع السلللللللطة  -أن هناك عوامل متدية للإدمان منها  العدوانية (2004)الدباغ أيضةةةةا دراسةةةةة  
 والعجز. الشعور بالإحباط -عد  القدرة على اتخاذ القرارات -الشعور بالأمن

بعضلها أثار صلحية تتعلق بصلحة الجسلم   ،ثار سللبية مختلفة على الفرد والمجتمعآولإدمان المخدرات  
،ص.  2008)حنا وأخرون،    ثار اجتماعية وتعضلها أثار اقتصلادية.آأو صلحة النفس أو صلحة العقل وتعضلها 

والتي أ دت علي أن   Cher & Lyvers(2006)  شةةير ل ليفر   نتائج دراسه وهذا ما أكدت عليه (  449
إدمان الفرد للمخدرات لا يتثر عليه فقط بل يشللللللللللمل جميع المحيطين به مثل الأسللللللللللرة والأخوات والأصللللللللللدقاء  

 .وفيرهم من الأنساق المحيطة به
ورفم الجهود المبذولة والخاصللللللللللللة بتقديم الخدمات للمدمنين وتعديل أنظمة المرا ز العلاجية للإدمان  

بعد  همإلا أن  .(Harald,et.al, 2018,p.130) وأسلللللللللللللاليب العلاج وتبنى مداخل جديدة للعمل مع المدمنين
يعودون إلى التعاطى فى فضلللون    الذين تم علاجهممن   اً كبير   اً تلقيهم العلاج الطبى الدوائى ينتكسلللون وأن عدد

أعلن الكثير من الخبراء أن    وقد  (2017)صلندوق مكافحة وعلاج الإدمان، فترة قصليرة بعد الانتهاء من العلاج
وهذا (  2006)حميد،عادوا لها ات ثم المخدر   الذين توقفوا عن تعاطيمن المدمنين   %80نسللللبة الانتكاسللللة تبلغ 

أن نسللبة العودة للإدمان    أشهار  ال    والتيDudly&   Keith  (2014)كدته نتائج دراسةة دادلىل يي ما أ
من عدد المدمنين الذين يخرجون من متسسات الرعاية الصحية والطبية يعودون   %70نسبة مرة أخر  وصلت  
 مرة أخر  منتكسين.  

أ ثر خطورة من الإدمان للمرة الأولى وذلك لأنه يعتبر إهدار للطاقات والإمكانات   ومشلكلة الإنتكاسلة
بلالنسللللللللللللللبلة للفريق المعلالج وللمنتكس ولللدوللة، ومن نلاحيلة أخرى يكون الملدمن للمرة الأولى على فير درايلة بملا 

ا له، أما ينتظره من مصلللللير مظلم ويعتقد بالخطا أن المخدر سلللللوف يسلللللاعده على السلللللعادة والهروب من مشللللل
المتعافي المنتكس بعد علاجه فمن المفترض أنه على دراية تامة بما وصللللللللللللللل إليه من إدمانه في المرة الأولى 

وهذا ما أكدت عليه ،  (55، ص 2017من أثار مدمرة على حياته الشللللخصللللية والأسللللرية والإجتماعية )لوتع،  
والتي أ دت علي أن مشلللكلة الإنتكاسلللة للمدمن أ ثر خطورة من الإدمان للمرة  (2019دراسةةة العتيب) )نتائج 
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الأولي التي تعرض لها المدمن وأن عملية الإنتكاسة تحتاج إلي الوقوف بجانب المريض لفترات طويلة تساعده 
المراهقين أ دت علي أن والتى  Ramo( ,2008 )رامو  ويذلك نتائج دراسةةةةةةة  فيها علي تخطي تلك المرحلة،  

يميلون إلى الانتكاس في كثير من الأحيان في المواق  التي يكون فيها  للللللللللللللعط اجتماعي مباشللللللللللللللر أو فير 
 ، وهذا ما يتثر علي كافة المحيطين بهم.مباشر لاستخدامه مقارنة بالبالعين

والإنتكاس جزء أساسي من عمليات الإدمان بل والعلاج والتاهيل وهو الفشل في المحافظة علي نمط  
تشلللللللللير الإنتكاسلللللللللة فقط إلي الحدا الذ  تم من خلاله التعاطي وعد    التعيرات التي طرأت على السللللللللللوك ولا

الإلتزا  بقواعد التعافي، وإنما أيضللا الجهل بمجموعة العلامات المنذرة والتي تظهر قبل وقوع الشللخ  في فعل 
من داخلل   له  م بعض الإشللللللللللللللتيلاق  من التعلاطي، سللللللللللللللواء أ لانلت هلذه العلاملات مثيرات من البيئلة الخلارجيلة أ  

 الشخ  المتعافي.
ا على تلقي العلاج  وانتكاسلة المريض هى عودة أعراض المرض مرة أخرى بعد الشلفاء، فالانتكاسلة تعتمد أسلاسلً
قبل حدوثها أو تصلللللللللبح أثارًا للتعاطي، أو هي العودة للخل  في اسلللللللللتخدا  الكحول والمخدرات وإلى ممارسلللللللللة 

أو هي الرجوع مرة أخرى لاسللللللللللللللتخلدا  وتعلاطي المخلدرات، وكلذللك الرجوع  ،جميع السلللللللللللللللوكيلات المرتبطلة بلذللك
وهذا ما أكدت عليه نتائج دراسةة  (،  125،ص.2010بديع، للنموذج السللوكي القديم في التعامل مع الآخرين )

أهمية العوامل الأخرى والتي أ دتا علي   Hand, (2019) هاندودراسةةةةةةةة   Elzie, (2018) كلا من إليزاي
وتعزيزات التاثيرات  والجهل،  الإحسلللللاس بالخسلللللارة، والصلللللراعات بين الأشلللللخاص،   فى حدوا الانتكاسلللللة ومنها

الإيجابية والسلللللبية، وتاثير الأقران، والقضللللايا القائمة على العلاج، والحلقات المرتبطة عاطفياً باسللللتخدا  المواد  
ان المشللللللللاركين يحتاجون الى تحسللللللللين نمط ، و السللللللللابقة بما في ذلك الإيجابية التاثيرات، مثل الإثارة والاحتفال

الحياة، وتعيير سللللللوكيات المخدرات الشلللللخصلللللية وأنشلللللطة تعيير البيئة باعتبارها الأنشلللللطة الثلاثة الأ ثر أهمية  
 للمساعدة في الانتعاش بعد العلاج. 

والإنتكاسللة لاتعني بالضللرورة عودة المدمن إلى التعاطي الفعلي حتى نطلق عليه شللخ  منتكس بل 
في أفلب الأحوال تكون انتكاسللللللللة فكرية ويسللللللللتطيع أ  معالج أن يتنبا للشللللللللخ  بانه سللللللللينتكس فعلا قبل أن  

 (39، ص2014فانم، يتعاطى شيئاَ من المخدرات بملاحظة تلك السلوكيات ويحاول أن ينبه المدمن لها. )
ودراسلة العوامل المتدية للانتكاسلة والفشلل في الامتناع عن المخدرات أ ثر من دراسلة نظريات النجاح وأسلباب 

، وإِن مدمن الكحول شلللللخ  تنقصللللله السللللليطرة على النفس المخدراتالامتناع والاسلللللتمرار في حياة خالية من 
، ويحتاج هتلاء المر ي إلي  (11، ص2015)الحسن، بالفطرة قبل التعاطي وليس شخصًا فقدها بعد التعاطي

نوع من أنواع المسلللاندة الإجتماعية التي تقد  لهم للتعلب علي تلك المشلللكلات التي يتعر لللون لها أثناء عملية  
 ( 2014) حسةةنوهذا ما أكدت عليه نتائج دراسةةة  الإنتكاسلللة سلللواء بالعودة للمخدرات أو الانتكاسلللة الفطرية، 
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والتي أشلارت إلي  لرورة دراسلة العوامل المتدية للإنتكاسلة وكذلك التعرف علي لماذا يفشلل هتلاء في التعافي،  
 وكيف يمكن مساعدتهم في التعلب علي تلك المشكلة.

والمسلللللللاندة الاجتماعية هي الأسلللللللاس في دعم حياة الأفراد وليادة قوتهم لمواجهة مشلللللللكلاتهم لتحقيق  
الدعم المجتمعي لهم. كما تعتبر مصلللللدر من مصلللللادر شلللللعور الفرد بالأمن النفسلللللي في بيئته التي ي ي  فيها 

ويجب تعاون جميع  هاوخاصللللللة عندما يواجه صللللللعوتات أو أخطار تهديده ويدرك أنه لم يعد قادرًا على مواجهت
والتي   (2012)  الدخيلوهذا ما أكدت عليه نتائج دراسةةةةةة  أفراد الأسلللللللرة في تحقيق المسلللللللاندة الإجتماعية له،  

وأ دت أيضلللا العودة إلى المخدرات   علي عد لمسلللاعدة المدمن    كافة الجهود  ن تتضلللافرأ دت علي أنه يجب أ
ض نفسللللله كنسلللللق والمصلللللحة العلاجية والأسلللللرة والبيئة هي المريالموجودة بالأسلللللرة  أن أهم تلك الانسلللللاق علي  

 الاجتماعية والأصدقاء والأنظمة والتشريعات المرتبطة بالادمان وعلاج الادمان. 
وتعد المسللاندة المجتم ية أيضللا أحد مصللادر التاثير الاجتماعي الرئيسللية التي تحدد علاقة الفرد مع 
شللللللللللللبكة العلاقات الاجتماعية المحيطة به، فهى من عوامل التعيير نتيجة لتاثير الأفراد مع بعضللللللللللللهم البعض 

يحصللللون عليها من كافة    مصلللادر للمسلللاندة ويتحقق ذلك خلال نمط المسلللاندة المجتم ية فير الرسلللمية التي
 ماكلاين وأخرون وهذا ما أكدت عليه نتائج دراسةة يلا من (،  41، ص.2008. )عيسلى، الجهات والمنظمات

(2003) McClean et al , دراسةةة تشةةيوني  سةة) ل ل)  ت) وCheung,C & Lee,T (2003)   والتي
يز الثقة وفهم الأفكار ومعرفة  للرر  تعز   أ دتا علي أن المسللاندة الإجتماعية للمدمنين مهمة و للرورية جدا في

المسللللاندة الاجتماعية ترتبط ارتباطًا سلللللبيًا  كما أنالأفكار و للللبط النفس والقدرة على مواجهة  للللعوط الحياة، 
 أن المساندة الاجتماعية تزيد من شعور الفرد بالر ا عن ذاته وعن حياته.و باعراض الا تئاب،  

وتعتمد مهنة الخدمة الاجتماعية فى تقديم خدمات الرعاية الاجتماعية على اسلللللللللللتخدا  الأخصلللللللللللائى 
الاجتماعى أسللاليب متعددة فى التحليل والتعامل مع المشللكلات وأسللاليب حلها بشللكل شللامل، بحيأ يكون قادراً  

)أبو  دة ومختلفة.على إشللللللباع مدى واسللللللع من احتياجات العملاء وخدمتهم عن طريق التدخل مع أنسللللللاق عدي
 (130،ص. 2012المعاطي وأخرون، 

ولملا كلانلت خلدملة الجملاعلة إحلدى طرق الخلدملة الاجتملاعيلة التي يمكن من خلالهلا تعلديلل سللللللللللللللللوك 
جديدة وتالتالي ممارسللللللللللللة انماط سلللللللللللللوكية مرفوب فيها)مرعي    تجاهات إ  سللللللللللللابهم  إ تجاهاتهم و إ فراد و الأ 

(، لذا فهى قد تسلللللللاهم بنصللللللليب وافر فى التعامل مع المشلللللللكلات والمخاطر  115، ص. 1995وأخرون، 
تحقيق المسلللللللللللللللانلدة الإجتملاعيلة  فيمكن أن تعملل على  المجتمع التى تفرلهلا المتعيرات العلالميلة مع فئلات  

،  للمدمنين المنتكسللللللللين من خلال ما تمتلكه من معارف وخبرات ومهارات واسللللللللتراتجيات وأدوات وفيرها 
، حيلأ أن هلذه الطريقلة  ة مشلللللللللللللللكللة الإدملان وجعلهم قلادرين على التعلاملل معهلا وملدركين لكيفيلة مواجهل

تركز فى عملهلا على التفلاعل الذى يحلدا بين أعضلللللللللللللللاء الجملاعة واسلللللللللللللللتخدا  هذا التفلاعل لصلللللللللللللللالح  
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والتي    ( 2007وهذا ما أكدت عليه نتائج دراسةةةةةةة بدر الدين ) (،  212، ص. 2008أعضلللللللللائها)عمارة،  
كافراد وجماعات على تفهم    أعضلللللللللللللاء الجماعة أ دت علي أن طريقة خدمة الجماعة يمكنها مسلللللللللللللاعدة 

مشللكلاتهم والعمل على وقايتهم من الوقوع فيها، من خلال التركيز علي البعد الإنشللائي والوقائي، وذلك 
باتخاذ الاجراءات والتدابير التي تقلل إلى أدنى حد ممكن من السلللللللللللوك أو المشللللللللللكلات الأخلاقية التى  

 ت والمشكلات بعد أن تظهر أعرا ها.  تظهر، كما أنها تعنى بالتحكم فى انتشار السلوكيا 
  خدمة المقترح فى البرنامجما  ولذلك تتحدد مشةةةكلة الدراسةةةة ف) اعجابة على التسةةةاي: الرئيسةةة):

 ؟المنتكس للمدمن الاجتماعية المساندة لتحقيق الجماعة
 أهمية الدراسة:

 .خطورة الادمان ومايتد  اليه من مشكلات اجتماعية وصحية ونفسية. 1
صللللللللعوتات  . مشللللللللكلة الانتكاسللللللللة والعودة الى الادمان مرة اخر  باعتبارهم فئة معينة في المجتمع  تواجههم2

 .تعترض رفبتهم في التكيف والاندماج في المجتمع فلابد من تقديم العون والمساعدة لهم 
 . ما أ دت عليه الدراسات السابقة من اسباب الادمان والعوامل المتدية الى الانتكاسة. 3
التوصللل إلى مجموعة من النتائج التي يمكن أن تفيد المسللئولين في متسللسللات علاج الإدمان والمتسللسللات .  4

 .المرتبطة بها  لمساعدة المدمن المنتكس
 . إثراء الجانب المعرفي بالتوصل إلى برنامج مقترح من منظور خدمة الجماعة.5

لتحقيق المسلللللللللللاندة الاجتماعية للمدمن    الجماعة خدمة  مقترح فىالتوصلللللللللللل إلى برنامج   أهداف الدراسةةةةةةةة:
 .  المنتكس

 تسايلات الدراسة:
 ؟ المنتكس للمدمن الاجتماعية المساندة لتحقيق الجماعة خدمة المقترح فى البرنامجما  الرئيس):التساي:  

 التسايلات الفرعية:
 خدمة الجماعة لتحقيق المساندة الصحية للمدمن المنتكس ؟ المقترح فى البرنامجما  -1
 خدمة الجماعة لتحقيق المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس ؟ المقترح فى البرنامجما  -2
 خدمة الجماعة لتحقيق المساندة النفسية للمدمن المنتكس ؟ المقترح فى البرنامجما  -3
 خدمة الجماعة لتحقيق الدعم الماد  للمدمن المنتكس ؟ المقترح فى البرنامجما  -4

 :المنطلق النظري للدراسة
 :مدخل تحسين نوعية الحياة -
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الأو لللاع والظروف الاجتماعية والصلللحية    تعرف نوعية الحياة بانها المتشلللرات الكيفية والكمية بمدلولاتها علي
والاقتصللادية والتفاعل بين هذه الظروف وانعكاسللاتها على درجة تقبل ور للا الأفراد والمجتمعات لهذه الظروف  

 (37، ص 2003ودرجة إشباعها وأهدافهم في الحياة. )السروجي، 
وتعرف نوعية الحياة بانها  فهم الأفراد مواقعهم في الحياة في سلللللللللياق الأنظمة الثقافية والقيمية التي ي يشلللللللللون 

 (Allison, 2000, 244فيها وترتبط بها أهدفهم وتوقعاتهم ومعاييرهم واهتماماتهم )
الفرد على دخل أعلى وحصللللوله على أفضللللل رعاية صللللحية، وحصللللوله  بحصهل   يمكن من تحددنوعية الحياة ف

على الأمن، وحصللللللوله على م يشللللللة في بيئة خالية من التلوا، إلا أن شللللللراء تلك الأشللللللياء لا يضللللللمن نوعية 
الحياة الجيدة لأن الإنسلان لا يسلتطيع شلراء الخلو من كل الأمراض، ولا يسلتطيع شلراء الأمن التا  من الجريمة 

شلللللللللللراء بيئة خالية تماما من التلوا وتالتالي فإن الظروف فير المرفوب فيها تقلل نوعية الحياة   ولا يسلللللللللللتطيع
الجيدة سلللواء بشلللكل مباشلللر أو فير مباشلللر وتشلللكل عا  هناك ظروف عديدة في المجتمع تتعارض مع نوعية 

السللللللللللللنهور ، اة من الضللللللللللللرور  تحسللللللللللللين تلك الظروف )الحياة المرفوب فيها وتالتالي لتحسللللللللللللين نوعية الحي
 (283،ص2007

ويعد تحسللين نوعية الحياة من أحدا الاتجاهات العلمية التي يسللتخدمها الأخصللائيون الاجتماعيون، 
فمن الناحية التقليدية فإن الخدمة الاجتماعية تزود الأفراد والأسلللللللللللللر والمجتمعات المحلية، بالخدمات التي تقد  

كل أفضللللل فإن اهتمامات الأخصللللائيين العلاج والإرشللللاد للأفراد والأسللللر الذين يعانون من متاعب، وحالياً وتشلللل
الاجتماعيين والخدمات التي يقدمونها اتجهت نحو الوقاية، وتلك العمليات وثيقة الصلللللللة بمشللللللكلات العلاقات، 
أو بتخفيض حجم المشلللكلات أو الوقاية، أما عملية التحسلللين فلها بترة اهتما  آخر  تهدف بصلللفة خاصلللة إلي  

، فتشللمل المحاولات لمسللاعدة الناس علي المثابرة ومواصلللة الحياة من حيأ  تحسللين نوعية الحياة وليادة قيمتها
هم، وذلك بإ للللافة خبرات إيجابية وقيم لحياتهم الم يشللللية، فهى متاحة لجميع الناس وذلك بالتسللللليم بان جميع 
في    الناس لديهم مشللللللكلات في علاقاتهم الإنسللللللانية، وأيضللللللاً لديهم المجال للنمو وتحسللللللين قدراتهم وأنشللللللطتهم

الحياة، فعملية الخدمة الاجتماعية لتحسللللين نوعية الحياة هي العملية التي يقو  بها الأخصللللائيون الاجتماعيون 
عات والمتع والبهجة في حياتهم. شهاالمسلللاعدة الناس وتحسلللين علاقاتهم بالآخرين لتحقيق مزيد من الر لللا والإ

 (266، ص 2001)السنهور ،  
 لذلك سوف يساعد مدخل تحسين نوعية الحياة الباحثة فيما يل): 

 تحديد وصيافة مشكلة الدراسة.  -
 إعداد أدوات الدراسة فيما يتعلق بالمساندة الإجتماعية للمدمنين.  -
 تحديد أهم أليات البرنامج المقترح لتحقيق المساندة الإجتماعية للمدمن المنتكس. -
 أهم المداخل المناسبة للمساعدة في تحسين نوعية الحياة للمدمن المنتكس. -
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وتسلللللعى الخدمة الاجتماعية من خلال عملها فى المتسلللللسلللللات الاجتماعية إلى تطوير خدماتها آخذة 
نتقال من مرحلة إلى مرحلة أفضلل من الخدمة من خلال مواجهة المشلكلات فى اعتبارها مسلتهلكى الخدمة والإ

. التى تحول دون تقلديم خلدملة أفضللللللللللللللل، وذللك عن طريق الاهتملا  بتقلديم الخلدملات التى تحقق إنجلالات فعليلة
 (61،ص. 2010)عمران،

 :مفاهيم الدراسة وإطارها النظري  -
 مفهوم الادمان:  -
الى ليادة مقداره   الميلنه حالة تتميز بحاجة ملحة الى الاسلتمرار في تعاطي عقار معين مع بأيعرف الادمان  

رغبة وهل  لأحداا الاثر عند المدمن بالإ لافة الى ظهور اعراض جسلمية ونفسلية عند الانقطاع عن التعاطي 
اعراض جانبية شللديدة عند التوق  عن اخذ   وقهرية او رغبة ملحة لتعاطي العقار والحصللول عليه با  وسلليلة.

 (.381، ص2000صالح، الاتجاه المستمر لزيادة الرغبة )و العقار. 
شلراباَ او طعاماَ او فعلَا وذلك بدافع نفسلي ملح، ويعرف    ما يعرف الادمان على انه المواظبة والمداومة للشل 

أيضللللللاَ بانه تكوين عادة قوية ملحة تدفع المدمن إلى الحصللللللول على العقار المسللللللبب للإدمان بانه وسلللللليلة مع 
  2013.)حسللين، شللكر ،ليادة الجرعة من وقت لآخر لاعتماد نفسلليته وعمل بعض الأنسللجة على وجود العقار

 .(156ص
وهو حالة تسللللللمم دورية أو مزمنة تلحق الضللللللرر بالفرد أو المجتمع وتنتج من تاثر او تعاطي عقار طبيعي او 
مصلللللنع والادمان هو التعاطي المتكرر للفرد بحيأ يصلللللبح د  الفرد متعطشلللللاَ على هذا المخدر باى ثمن وفي 

 .(10، ص2013أى وقت. )فهمي ، 
وانله حلاللة تعود قهر  على تعلاطي ملادة معينلة من المواد المخلدرة بصللللللللللللللورة متكررة ودوريلة بحيلأ يلتز  الملدمن  
بضلللرورة الاسلللتمرار في اسلللتعمال هذه المادة، فإذا لم يسلللتعملها في الموعد المحدد تظهر عليه اعراض صلللحية  

 (.205، ص2008ونفسية تجبره للبحأ عن هذه المادة و رورة استعمالها )أبو النصر، 
والادمان هو الرغبة القهرية الملحة من قبل الشلللللللللخ  في الحصلللللللللول على المخدر با  طريقة كانت وان يجد 

،  2004الشلللخ  نفسللله مقهوراً على الاسلللتخدا  المفرط للمخدر بل ويعمل على تامين الحصلللول عليه )فانم،  
 (.39ص
 مفهوم البرنامج: -

يعرف البرنلامج بلانله مجموعلة من الأنشللللللللللللللطلة التي تعتملد على بعضللللللللللللللهلا البعض والموجهلة لتحقيق فرض أو 
 (Driver, 1984, p.52مجموعة من الأفراض.)
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والعرض العلا  لخلدملة الجملاعلة هو تحقيق نمو الفرد ونمو الجملاعلة والإسللللللللللللللهلا  في النمو للمجتمع، فلإن ذللك 
يتطلب تزويد أعضللاء الجماعات بالخبرات والمهارات والمعلومات في شللتى ميادين الحياة الإنسللانية ولا شللك أن  

 (.2010البرنامج )حامد، ذلك يمكن تحقيقه عن طريق 
والبرنامج هو مجموعة من العناصلر المخططة والمتكاملة والمتفاعلة مع بعضلها البعض الموجهة إلى عدد من 

 (42،ص.2001الأعضاء لتحقيق أهداف معينة خلال فترة لمنية محددة )النحاس، 
والبرنامج هو كل ما تتديه الجماعة سلللواء أ ان لفظياً أ  فير لفظي ويعتبر الوسللليلة الأسلللاسلللية لتحقيق فرض  

 (15،ص.2003خدمة الجماعة )أحمد، 
 ما يشلللللير إلى ذلك النشلللللاط الموجه الذ  يمارس مع الجماعات الصلللللعيرة، بهدف مقابلة الحاجات الاجتماعية 

 (.Rivas, 1985,p.23والنفسية لأعضاء الجماعة وللجماعة ككل )
ويشلللللير البرنامج إلى الخطة التي تتضلللللمن عدة أنشلللللطة تهدف إلى مسلللللاعدة الفرد على الاسلللللتبصلللللار بسللللللوكه 
والوعي بمشللللللللللكلاته وتدريبه على حلها، وعلى اتخاذ القرارات بشللللللللللانها ولهذا الجانب أهمية في توظيف طاقات 

 (41، ص.1989الفرد، وتنمية قدراته ومهاراته )ذكي، 
 ما يتضللللمن مجالًا شللللاملًا لكل ما يتفاعل داخل الجماعات من أنشللللطة وعلاقات وتجارب وخبرات يعبر عنها 
أعضللللللللااها عندما يجتمعون معاً ليناقشللللللللوا أو يخططوا لمشللللللللروع أو ينفذوا عملا أو يتابعوا مو للللللللوعاً )الجند  

 (74،ص.2005وآخرون، 
 مفهوم البرنامج ف) طريقة العمل مع الجماعات فى هذة الدراسة إجرائياً: -
من خلال مجموعة من  تحقيق المسللللللللللللاندة الاجتماعية لهملالأنشللللللللللللطة مع المدمنين المنتكسللللللللللللين    مجموعةهو 

العناصللللللللللر المخططة والمتكاملة والمتفاعلة مع بعضللللللللللها البعض لتحقيق هدف خدمة الجماعة نمو الفرد ونمو 
 .الجماعة 

 :مفهوم المساندة الاجتماعية -
تقديم المسلاعدات المادية أو المعنوية للفرد التي تتمثل في أشلكال التشلجيع أو التوجيه  المسلاندة الاجتماعية هى
 (10.، ص2006أو العون الماد  )دياب، 

وتعد المسلللللللللللاندة الاجتماعية الحماية التي يحصلللللللللللل عليها الأفراد من خلال شلللللللللللبكة العلاقات الاجتماعية بين 
 (54.، ص2009الأفراد. )السلطان، 

المسلاندة الاجتماعية هي العلاقات المتبادلة داخل الجماعات المختلفة في المجتمع وتهدف هذه التفاعلات إلى  
إشللللللللباع احتياجات الفرد النفسللللللللية والمعرفية والعاطفية والاجتماعية وتتشللللللللكل هذه الجماعات من عدد قليل من 

 (53، ص 2000)السكر ،  الأفراد يكونوا على اتصال مباشر ومنتظم وتسمى جماعات المساندة.
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والمساندة الاجتماعية لها دورها في إعادة تقدير الفرد لذاته من خلال العلاقات الاجتماعية المتبادلة بين الأفراد 
داخل الجماعات وهذه العلاقات تركز على الشلعور بالانتماء والإحسلاس بالحب والقبول والأهمية من الآخرين. 

 (11، ص 2005)عبدالسلا ، 
فالمساندة الاجتماعية لها دورين أساسين في حياة الفرد وعلاقاته الشخصية بالآخرين: الأول دور إنمائي يتمثل 

الآخرين ويدركون أن هذه العلاقات مو للع ثقة يسللير  معفي أن الأفراد الذين لديهم علاقات اجتماعية متبادلة 
ارتقااهم في اتجاه السللللواء ويكونون أفضللللل في الصللللحة النفسللللية من الآخرين الذين يفتقدون لهذه العلاقات أما 
الدور الثاني فهو وقائي ويتمثل في أن المسلللللللاندة الاجتماعية لها أثر مخف  لنتائج الأحداا الضلللللللافطة والتي  

 (104، ص 2001في أساليب مواجهة الضعوط. )عبدالله، يصاحبها تحسن 
وهي الإمكلانيلات الفعليلة أو الملدركلة للمصللللللللللللللادر المتلاحلة في البيئلة الاجتملاعيلة للفرد التي يمكن اسللللللللللللللتخلدامهلا 
 للمساعدة وخاصة الاجتماعية في أوقات الضيق أن هناك مجالين أساسين من المساندة الاجتماعية هما:

 تلقي المساندة وتشير إلى الاعتقاد في أن هذه السلوكيات المساعدة سوف يتم تقديمها عند الحاجة إليها. -أ
المسللللاندة المدركة وتشللللير إلى الاعتقاد في أن هذه السلللللوكيات المسللللاعدة سللللوف يتم تقديمها عند الحاجة   -ب

 (14، ص2009إليها. )شحته، 
: هى مصلللدر من مصلللادر الدعم الماد  وف) ضةةوا الدراسةةة الحالية المسةةاندة الاجتماعية للمدمن المنتكس

ات النفسللللللية للمدمن المنتكس لمسللللللاعدته في مواجهة  موتدعيم الخدمات الصللللللحيه والخدمات الاجتماعية والخد
 مشكلاته لتحقيق التكيف والتوافق مع المجتمع.

 أهداف المساندة الاجتماعية: -
: وتعني القدرة وعد  الاعتماد على الآخرين وتمثل في المسلاندة الاجتماعية ثقة اجتماعية الثقة ف) النفس  -1

متبادلة ومتداخلة تتثر على التحسلللللللللللن الكبير في الصلللللللللللحة النفسلللللللللللية وليادة القدرة على التخفيف من وظائ  
 ,Human development report, 2013)الضللللعوط والكفاءة العالية في العلاقات الشللللخصللللية المتداخلة  

p41) 
: حيأ تهدف المسللاندة الاجتماعية إلى إثارة الوعي والمعرفة بالفعل أو الهدف فير الوا للح وهذا  الدافعية  -2

 يتد  إلى إثارة رغبات التحد  الداخلية لمواجهة المشكلات وتالتالي حدوا الداف ية.
المسللللللللاندة الاجتماعية تحافا على نظا  التحكم في السلللللللللوك المكتسللللللللب والقائم على المرج ية البيئية وهي  -3

 (Forges, 2005, p8)تفاعله مع الآخرين. 
المسللللللللللللللللانللدة الاجتملللاعيلللة تهلللدف إلى تقويللة مفهو  الللذات: حيلللأ أن مفهو  الللذات يكون نتلللاج التفلللاعلات  -4

 (Lifshity et. al, 2007, p96)الاجتماعية وردود الأفعال الاجتماعية. 
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ا قاعديًا للفرد يمنحه الاهتما  والرعاية   وأن المسللللللاندة تعبر عن شللللللبكة العلاقات الاجتماعية التي تدخر أسللللللاسللللللً
والتقبل والتواصلللللللل وعضلللللللوية الجماعة والمسلللللللاعدة الوا لللللللحة وقت الحاجة والنصللللللليحة لمواجهة المشلللللللكلات. 

يعانون من القلق والا تئاب  وللمسلللللللاندة الاجتماعية أثر مخف  لنتائج الأحداا الضلللللللافطة فالأشلللللللخاص الذين
والتوتر يحتاجون إلى العلاقات الودودة والمسللللاندة حيأ يزداد احتمال التعرض لا للللطرابات نفسللللية كلما نق  
مقدار المسلللاندة الاجتماعية كمًا ونوعًا وقد أصلللبح هذا التاثر معروفًا بنموذج الأثر الملط  للمسلللاندة أو فرض  

مخف  إلى ما يحدا من تحسللن في أسللاليب المواجهة والتعامل مع الضللعوط التخفيف ورتما يرجع هذا الأثر ال
 (.318،ص 2000ومصادرها.)عبد الرحمن، 

 :مفهوم الانتكاسة -
يعرف مصلطلح )نكسلة، انتكاسلة(، النكسلة ارتداد إلى و لع مر لي سلابق عقب النقاهة والتعافي منه، ويحدا 

كافية، وتتفاوت معدلات  ذلك في الأمراض النفسللللية بصللللفة خاصللللة نتيجة لعد  اسللللتكمال العلاج لفترات لمنية 
 (.156، ص2003الشرتيني، الانتكاس تبعاً للحالة والعوامل الخارجية مثل الضعوط والأسرة والبيئة )

يتضللمن مصللطلح الانتكاسللة مفهو  العود: والعود في اللعة بفتح العين وسللكون الواو وعوداً يعني رجع، فتحول 
،  1995)عبللد الخللالق،  علاد فلان إلى الشلللللللللللللليء وعلاد فيلله بمعنى رجع إلى أولله أو فيلله بعللد أن بلدأه أول مرة  

 (.59ص
 .(Doweiko, 2006, p166) ما تعرف على أنها العودة مرة أخرى إلى المادة بعد الشفاء 

والانتكاسلللة هي الفشلللل في المحافظة على نمط التعيرات الذ  طرأ على السللللوك ولا تشلللير الانتكاسلللة فقط إلى  
الحدا الذ  تم من خلاله التعاطي وعد  الالتزا  بقواعد التعافي وإنما أيضلللاً الجهل بمجموعة العلامات المنذرة 

علامات مثيرات من البيئة الخارجية أو والتي تظهر قبل وقوع الشلللللللللخ  في فعل التعاطي سلللللللللواء كانت هذه ال
  (.39، ص2005)فانم،  بعض الاشتياق واللهفة من داخل الشخ  المتعافي

الإنتكاسلللللللللة هو أن يقو  الشلللللللللخ  المتوق  عن التعاطي لفترة من الزمن بتعاطي المخدر مرة أخرى حيأ أن  
التوق  يعني أن الشلخ  ممتنع عن التعاطي أو أن هذا التوق  بدون أسلاس علمي صلحيح وتالتالي فإن هذا  

مية هى العودة مرة أخرى إلى  التوق  وفي أفلب الأحيان يكون محكو  عليه بالفشل وأن النتيجة الطبي ية والحت
 .(125، ص 2008الأستاد، التعاطي من جديد )

وكماتعرف على أنها قيا  المدمن الذ  تم شلللللللفااه وعلاجه من الإدمان بالعودة مرة أخرى لتناول المواد المخدرة 
(. وتعرف الانتكاسللة على أنها التعاطي المسللتمر الذ  يتميز بنفس المسللتوى السللابق 901، ص2008أحمد،  )

 . (134، ص2004طه، على العلاج )
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هو الشلللللللخ  الذ  تم شلللللللفااه وعلاجه من الإدمان وقا     ويعرف المدمن المنتكس إجرااياً ف) هذه الدراسةةةةةة:
ت  ما تدعيم الخدمات الصللحيه والخدمات الاجتماعية والخد  ويحتاج إلى بالعودة مرة أخرى لتناول المواد المخدرة

 مشكلاته لتحقيق التكيف والتوافق مع المجتمع.النفسية والدعم الماد  لمساعدته في مواجهة 
 
 أسباب اعنتكاسة: -
هناك مواق  عالية الخطورة مثل الفرح الشلديد والحزن أو النجاح والزواج أو التعير في العمل أو الوفاة أو  (1

 .(128، ص 2008الأستاد، المرض كل تلك الأمور قد تزيد من أسباب الرغبة في التعاطي مرة أخرى )
 . وجود ألمة يعجز المدمن في التعامل معها (2
 .الوقوع في أحد فخاخ النفس (3
 للللللللللللعوط جماعات الرفاق وفيرها من العوامل التي تيسللللللللللللر أما  المدمنين المتعافين العودة للطريق الذ    (4

المجللة  اعتلادوه لفترات طويللة مع افتقلادهم المهلارات للتعلاملل مع افراءات المخلدر فينتكسللللللللللللللون مرة أخرى )
 (.66القومية للتعاطي والإدمان، ص 

 عد  الأمانة مع النفس والآخر. (5
 (.256، ص 2001فطاير، إهمال الإنتكاسة الفكرية وإهمال حزا  الأمان ) (6
 مراحل اعنتكاسة: -
وتعني بانها نوتة أولية لتعاطي العقار بعد فترة انقطاعه أو تشللللللللللللافي أو اسللللللللللللتخدا  معتدل وتكرار    :الهفوة  -1

 الهفوة يعني الانتكاس وهى أول تعاطي للعقار بعد فترة إنقطاع.
وتعني الإنزلاق للأما  وهى مرحلة تعقب مرحلة الهفوة وتتسلللم بانها وسلللطى بين الانتكاس    :الكبوة الأمامية  -2

 والتشافي ويمكن تجاولها إلى مرحلة التشافي إذا استطاع الفرد استجماع قوته مره ثانية. 
فيعني السللللقوط التا  وهى مرحلة متاخرة من مراحل الإدمان تتسللللم بتكرار حدوا الإنتكاس   :التام  اعنهيار -1

 (300، ص 2008)فا ل،  وفقدان السيطرة وقد يصاب فيها المدمن بمرض خطير يتد  إلى الموت.
 إستراتيجية الوقاية والعلاج من إدمان المخدرات والانتكاسة: -
ان الوقلايلة من تعللاطي المخللدرات تبللدأ بلالإمتنللاع عن التعللاطي و أن تعللاطي المخللدرات    اعتجةاه الوقةائ): -1

بانواعها المختلفة تلحق أ لللللراراَ كبيرة بالصلللللحة العامة للمتعاطي، وإلى ظهور ا لللللطرابات نفسلللللية وأخرى  
رد  اجتماعية، وعليه تصلللللللبح أهمية الخطوة الأولى في الوقاية وهى التحذير من مخاطر المخدرات على الف
وصلللحته وأمن المجتمع، وتذلك تشلللكل الوقاية المرحلة الأولى الأسلللاسلللية في مواجهة المخدرات ومكافحتها 

 (.104، ص 2014الكرد ، السعيد، )
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والأسلوب الوقائي لمواجهة مشكلة الإدمان هو الأسلوب الأمثل والذ  يمثل خط الدفاع الأول تجاه تجنب وقوع 
 (.418، ص 2011أفرد المجتمع  فريسة  للإدمان وللوقاية من  خطر الإدمان )حبيب، العرتي، 

أن الإنتكاس لايعني أن العلاج قد فشللللللللل ولكن يشللللللللير إلى أن العلاج يحتاج إلى إعادة   اعتجاه العلاج): -2
 (.Volkow, 2014, p26أوتعديل أو الحاجة إلى علاج آخر )

والملدمن لابلد من علاجله أ ثر من عقلابله وذللك بلإجملاع جميع الآراء والإتجلاهلات الحلديثلة، فقلد دللت الأبحلاا 
)أبو النصللر،  على أن تكاليف علاج الإدمان أقل من تكاليف سللجنه مدى الحياة أو بضللع سللنوات    الإقتصللادية
 (.242، ص 2004

ولابد أن يكون العلاج للإدمان علاجا متكاملا وهذا العلاج المتكامل يتال  من ثلاا مكونات أسللاسللية أحدهما 
 طبي والأخر نفسي والثالأ إجتماعي.

يقو  علي مبلدأين رئيسلللللللللللللليين، مبلدأ الفطلا  التلدريجي للملدمن من المخلدر اللذ  أدمنله، أو   :المكون الطب) ●
عبد المنعم، مبدأ سلللد القنوات العصلللبية التي يسللللكها المخدر داخل جسلللم الإنسلللان للتاثير في سللللوكياته. )

 .(12، ص 2004
وتاتي بعد أن يتخل  الجسللم تماماَ من الآثار العضللوية للتعاطي، وتبقى الآثار النفسللية    :المكون النفسة) ●

التي تتمثل بالميل إلى مراحل التكيف التي كانت تتحقق بفعل التعاطي والحنين إليها وتتضلللللللح إسلللللللهامات 
لذ  ي ي   الأخصائي الإجتماعي الذ  تقع على عاتقه مهمة إعادة التكيف الإجتماعي للفرد مع المحيط ا

 (.252، ص 2012الأصفر، فيه )
وهو العودة بالمدمن إلي مستو  مقبول من الآداء المهني  :إعادة التأهيلويتمثل ف)    :المكون اعجتماع) •

وتتضلللللللمن إجراءات إعادة التاهيل المهني في هذا الصلللللللدد ثلاثة عناصلللللللر هي: الإرشلللللللاد المهني، وقياس 
 الاستعدادات المهنية والتوجيه المهني والتدريب.

ويتم هللذا العلاج بللإ سلللللللللللللللاب الفرد المهللارات والمعللارف التي تزيللد من كفللاءتلله في مواجهللة واقعلله وتحويللل 
إمكانيات الفرد الكامنة إلى قدرات فعلية كذلك يتطلب العمل مع أسلللللللللرة العميل لتهيئتها لإسلللللللللتقباله بعد علاجه  

،  2011حبيلب، العرتي، ط عليله )وتوجيههم إلى كيفيلة معلامللة هلذا الفرد العلائلد من الإدملان وتخفيف الضللللللللللللللعو 
 (427ص 
 :المنهجية للدراسةاعجرااات  -
تنتمي هذه الدراسلللللة إلى نمط الدراسلللللات الوصلللللفية للظواهر المختلفة وتم تحديد نوع الدراسلللللة    نوع الدراسةةةةة: -

مة  خدارتباطاً بمشللللكلة الدراسللللة والهدف من دراسللللتها حيأ تهدف تلك الدراسللللة التوصللللل إلى برنامج مقترح في 
 الجماعة لتحقيق المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس. 

 المسح الاجتماعي بالعينة لتحديد مجتمع الدراسة من المدمنين المنتكسين.  منهج الدراسة: -
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 :ةتيالأ واتداعتمدت الدراسة على الأإ  :أدوات الدراسة -
 مقياس مطبق على المدمنين المنتكسين. -
مة الجماعة لتحقيق  خدمقياس مطبق على الاخصللائيين الاجتماعيين للتوصللل إلى برنامج مقترح في   -

 المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس.
 ومن  الجماعة  خدمة  في المتخصلللللللللصلللللللللين  الا اديمين من  دليل مقابلة شلللللللللبه مقننة مطبق على عينة -

 ( 7)  عددهم بلغ والتعاطي الادمان مكافحة صندوق 
 :مراحل إعداد المقياس -

بإعداد المقياس بعد الاطلاع على الجزء النظر  الخاص    ةالباحث تقام أولًا: تحديد موضوع المقياس وأبعاده:
 بالدراسة والاطلاع على المقاييس المتشابهة وفي  وء ذلك تم تحديد الابعادالاتيه:

                       : المساندة الصحية للمدمن المنتكس.البعد الأو:
  : المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس.البعد الثان)
  : المساندة النفسية للمدمن المنتكس.البعد الثال 

  : الدعم الماد  للمدمن المنتكس.الرابع لبعدا
بعلد الاطلاع على الجزء النظر  الخلاص بلاللدراسللللللللللللللة والاطلاع على المقلاييس   ثةانيةاً: جمع عبةارات المقيةاس:

 المقياس في صورته الأولية كالآتي: ةالباحث  نتالمتشابهة كو
                        عبارة. 13:المساندة الصحية للمدمن المنتكس وتضمن البعد الأو:
  عبارة. 15: المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس وتضمن البعد الثان)
  عبارة. 14: المساندة النفسية للمدمن المنتكس وتضمن البعد الثال 

 عبارة. 11: الدعم الماد  للمدمن المنتكس وتضمن الرابع البعد
بعر للللللللللللله علي   متبإعداد دليل المقياس في صلللللللللللللورته الأولية قا ةالباحث تبعد أن قام  ثالثاً: مرحلة التحكيم:

بعض المحكمين من السلللللللادة الأ اديميين المتخصلللللللصلللللللين في الخدمة الاجتماعية والبحأ الاجتماعي وعددهم  
 ( وتم تحكيم المقياس من  حيأ:12)
 ارتباط كل عبارة بالبعد المراد قياسه.   -1
 سلامة صيافة ال بارة.    -2
 و وح ال بارة. -3
 حذف أ  عبارة فير مناسبة أو مرتبطة بالبعد وإ افة بعض ال بارات التي يرونها مناسبة.-4
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من المحكمين كما تم   % 80نتيجة لهذا التحكيم بحذف ال بارات التي لم يتفق عليها    ة الباحث  توقد قام
إ افة بعض ال بارات الأخرى وإعادة صيافة بعض ال بارات وتذلك أصبح المقياس في صورته النهائية كما 

 يلي:
 عبارة.  11المساندة الصحية للمدمن المنتكس وتضمن  :البعد الأو:
  عبارة.   13: المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس وتضمن البعد الثان)
  عبارة. 12: المساندة النفسية للمدمن المنتكس وتضمن البعد الثال 

 عبارات. 9: الدعم الماد  للمدمن المنتكس وتضمن الرابع البعد
درجات    3لا( بحيأ تعطي    –إلي حد ما    –)نعم    :تدرجاً ثلاثياً لتصحيح المقياس وه)  ةالباحث  توقد وضع

 إلى نعم ودرجتان إلى حد ما ودرجة واحدة للا بالنسبة لل بارات الايجابية والعكس بالنسبة لل بارات السلبية. 
( من الأخصائيين  5الاختبار على عدد )تم إجراء ثبات المقياس باستخدا  إعادة    رابعاً: ثبات أدوات المقياس:

يو  واستخدا  معامل سيبرمان وتم حساب معامل ثبات أبعاد المقياس والمقياس ككل كما هو مو ح   15خلال  
 بالجدول التالي: 

 يو ح معاملات ثبات وصدق أبعاد المقياس ككل  (1جدو: رقم )
 م

 

 المعاملا  الإحصائية     

 الأبعاد 

 معامل الصدق الإحصائ  معامل الثبا  

1 

2 

3 

4 

 الاعد الأو  

 الاعد الثاني 

 الاعد الثالث 

 الاعد الرابع 

0.94 

0.93 

0.95 

0.93 

0.97 

0.96 

0.97 

0.93 

 0.97 0.94 المقياس ككل  

 تم حساب معامل الصدق الإحصائي باستخدا  الجذر الترتيعي للثبات. -
وتبين من الجدول السابق أن أبعاد المقياس والمقياس ككل يتسم بدرجة عالية من الصدق والثبات حيأ بلغ   -

   0.97ومعامل الصدق  0.94معامل الثبات الكلي 
 مجالات الدراسة:  -
 عيادات الخط الساخن بمستشفى الصحة النفسية بالقصر العيني وذلك للاسباب التالية: المجا: المكان):  -1
 من قبل المتسسات. الموافقة على اجراء الدراسة-أ
 من المدمنين المنتكسين.  توافر عينة الدراسة -ب
 المجا: البشري:  -2
 ( وفقاً للشروط التالية: 78عينة من المدمنين المنتكسين المترددين على عيادات الخط الساخن بلغ عددهم ) أ. 
o .أن يكون من الذين تلقوا العلاج عن طريق ال يادات وحدا له انتكاسة 
o .ان يكون منتظم في التردد على ال يادات 
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 العاملين ب يادات الخط الساخن بمستشفى الصحة النفسية بالقصر العيني  عينة عمدية من الأخصائيينب.  
 (. 10وتلغ عددهم ) 

عينة من الا اديمين المتخصصين في خدمة الجماعة ومن صندوق مكافحة الادمان والتعاطي بلغ عددهم    -جل  
 (7  . ) 
 م3/2024/  1إلى   2024 /1 /11فترة جمع البيانات في الفترة من المجا: الزمن):  -3

 ( 10)ن= من فريق العمل  الدراسةيو ح خصائ  عينة  (2جدو: رقم )   
 (( 10فريق العمل ))ن = 

 % عدد  المتغير 

   النوع

 ذكر

 منثى 

 

7 

3 

 

70 % 

30 % 

 الفئة العمرية 

20 -   

30  - 

40 -   

 

5 

3 

2 

 

50 % 

30 % 

20 % 

 الحالة التعليمية 

 مؤهل عا  

 دبلل  دراسات عليا 

 ماجستير 

 

6 

3 

1 

 

60 % 

30 % 

10 % 

 مدة العمل 

 مقل من سنة 

2- 

4- 

 فأكثر 6

 

1 

3 

2 

4 

 

10 % 

30 % 

20 % 

40 % 

 الحصول على دورا  

 نعم

 لا

 

10 

0 

 

100 % 

0 % 

الذكور حيأ بلعت  من  لأخصائيين الاجتماعيين  لفالبية عينة الدراسة بالنسبة     :يتضح من الجدو: السابق أن
من عينة الدراسة تقع في الفئة    (%  50)  فقط وأن  نسبة  (%  30)  نااالإبلعت نسبة  بينما    (%  70)  نسبتهم

إلى أقل من    30)  بينما جاء في الترتيب التالي الفئة العمرية من   ( سنة  30إلى أقل من    20)  العمرية ما بين
بينما نسبة الحاصلين على متهل    (%20)  بنسبة  (سنة فا ثر  4)  واخيراً الفئة العمرية  (%  30)  بنسبة   (سنة  40

  ( % 30)  ثم ياتي في الترتيب الثاني دبلو  دراسات عليا بنسبة  (%   60)  عالي جاءت في الترتيب الأول بنسبة
  4من سنتين إلى أقل من   ( %40)  سنوات فا ثر بلعت نسبتهم  6كما أن مدة العمل   ( %10)والماجستير بنسبة  

، وأتضح أن جميع عينة الدراسة حصلوا  (%  10)  ومدة أقل من سنة في الترتيب التالي بنسبة  (%30)  سنوات
 .(% 100) على دورات بنسبة بلعت
 (78خصائص عينة الدراسة من المدمنين المنتكسين ) (3جدو: رقم )  

 % عدد  المتغير 
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 الفئة العمرية 

 سنة 25مقل من 

25  - 

30  - 

 فأكثر 35

 

25 

30 

15 

8 

 

32 % 

38 % 

19 % 

10 % 

 الاجتماعية الحالة 

 معزب

 متزوج

 مطلق 

 

38 

18 

22 

 

49 % 

23 % 

28 % 

 الحالة التعليمية 

 ممي

 يقرم ويكتب 

 مؤهل متلسط 

 مؤهل فلق المتلسط 

 مؤهل عا  

 

8 

12 

18 

27 

13 

 

10 % 

15 % 

23 % 

35 % 

17 % 

 الحالة الوظيفية

 يعمل

 لا يعمل

 

36 

42 

 

46 % 

54 % 

 مدة االتعاف  

 شهلر 3مقل من 

3- 

 شهلر لسنة 6

 

12 

42 

24 

 

15 % 

54 % 

31 % 

 أسباب الإدمان 

 وجلد وقت فراغ 

 مصدقاء السلء 

 حب الاستطلاع 

 الاطالة 

 التفكك الأسري 

 

28 

66 

35 

19 

42 

 

36 % 

85 % 

45 % 

24 % 

54 % 

تقع في الفئة  من المدمنين المنتكسللين  % من عينة الدراسللة    38نسللبة    :الجدو: السةةابق أننتائج  يتضةةح من  
  (سلللللللللللنة   25أقل من )بينما جاء في الترتيب التالي الفئة العمرية  (سلللللللللللنة  30إلى أقل من    25) العمرية ما بين

ثم ياتي بعدها   (%19) في الترتيب الثالأ بنسللبة (سللنة  35إلى أقل من   30)والفئة العمرية من    (%32)بنسللبة 
جاء في الترتيب  (أعزب)بينما النسللللبة للحالة الاجتماعية  (%  10) بنسللللبة (سللللنة فا ثر  35) الفئة العمرية من
في    (المتزوج)ثم بعلد ذللك   (%28)  بنسللللللللللللللبلة( وذللك مطلق)ثم يلاتي في الترتيلب الثلاني   (%49)الأول بنسللللللللللللللبلة  

، كما أتضلللللح أن نسلللللبة الحاصللللللين على متهل فوق متوسلللللط في مجتمع البحأ (%23)  الترتيب الثالأ بنسلللللبة
ثم بعد ذلك    (%23) ثم ياتي في الترتيب الثاني متهل متوسللللط بنسللللبة  (%35)جاءت في الترتيب الأول بنسللللبة 

والامي في    (%15)بينما يقرأ ويكتب في الترتيب التالي بنسللبة    (%17)  المتهل العالي في الترتيب الثالأ بنسللبة
وكذلك بالنسلللللللللبة للحالة الوظيفية فجاء في الترتيب الاول لا يعمل حيأ بلعت    (%10) الترتيب الأخير بنسلللللللللبة

شللهور إلى أقل    3، ووجد أن مدة التعافي من (%46)بينما جاء في الترتيب التالي يعمل بنسللبة  (%54)  نسللبتهم
سلللللللنة جاءت في المركز الثاني شلللللللهور ل  6بينما مدة    (%54)  شلللللللهور جاءت في الترتيب الأول بنسلللللللبة  6من 
، كما اتضلللللح أن أصلللللدقاء  (%15)شلللللهور جاءت في المركز الأخير بنسلللللبة  3أما مدة اقل من   (%31)  بنسلللللبة
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في الترتيب الأول بينما جاء التفكك الأسللر   (%85) السللوء هو السللبب الرئيسللي للإدمان حيأ عبر عنه نسللبة
% وفي الترتيب الرابع   45وجاء في الترتيب الثالأ حب الاستطلاع بنسبة  (%  54)في الترتيب الثاني بنسبة 
 .(%24) وفي المركز الخامس جاءت البطالة بنسبة (% 36)  جاء وجود وقت فراغ بنسبة

 نتائج الدراسة:  -
 من الأخصائين اعجتماعين:  من وجهة نظر فريق العملأولا:  

المقدمة للمدمنين المنتكسةةةةةةين من وجهة نظر الأخصةةةةةةائيين   المسةةةةةةاندة الصةةةةةةحيةيوضةةةةةةح  (4جدو: رقم )
 (10)ن =  اعجتماعين أنفسهم 

 العبارة  م

 

إلى حد   نعم

 ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

مسهههاعدل المدمن المنتكي في عمل الك ههه    1

 .الدوري

9 1 0 29 2.9 0.96 1 

حضهلر ندوات صهحية عن مطا ر الانتكاسهة   2

. 

8 1 1 27 2.7 0.9 3 

 2 0.93 2.8 28 0 2 8 .المساهمة في تكالي  العلاج 3

ت هجيع المدمن المنتكي على حضهلر جلسهات   4

 .العلاج

9 1 0 29 2.9 0.96 1 

عهلاج  5 عهلهى  الهمهنهتهكهي  الهمههدمهن  مسههههههاعههدل 

 .الامراض الناتجة عن الادمان

6 3 1 25 2.5 0.83 4 

 3 0.9 2.7 27 0 3 7 .تلضيح الطدمات الطاية المتاحة 6

تلضهههيح اجراءات الحصهههل  على الطدمات   7

 .للمدمن المنتكي

9 1 0 29 2.9 0.96 1 

 3 0.9 2.7 27 1 1 8 .مساعدل المدمن المنتكي على تلفير العلاج 8

مسههاعدل الفريق الطاي على الاتصهها  باسههرل   9

 .المدمن المنتكي

8 2 0 28 2.8 0.93 2 

عمهل التحهاليهل والاشههههعهات اللاممهة للمهدمن   10

 .المنتكي

9 1 0 29 2.9 0.96 1 

 3 0.9 2.7 27 1 1 8 .التلعية بارامج التغذية السليمة 11

  10.16  305 4 17 89 : المجموع

  0.92  27.7 0.4 1.5 8.1 : المتوسط الحساب 

     3.6 15.5 80.9 النسبة )%( 

 % 92 النسبيةالقوة 

من وجهة نظر الأخصائيين  المساندة الصحية المقدمة للمدمن المنتكس    أن:  الجدو: السابقنتائج  يتضح من  
( بمتوسللللط  305ان اسللللتجابات عينة الدراسللللة جاءت بمسللللتوى مرتفع حيأ بلغ المجموع الولني  ) الإجتماعين 

 .(%92)( وكذلك بقوة نسبية بلعت 10.16( وتولن مرجح )27.7بلغ )
( وتلغ علدد من أجلابوا  %80.9( مفردة يمثلون نسللللللللللللللبلة )89وتلغ علدد من أجلابوا بنعم على عبلارات هلذا البعلد )

 (.%3.6( مفردة يمثلون نسبة )4( وتلغ عدد من أجابوا بلا )%15.5( مفردة بنسبة )17إلى حد ما )
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 ما أظهرت نتائج الجدول السللللابق أن عبارات عمسللللاعدة المدمن المنتكس في عمل الكشلللل  الدور  ع وتشللللجيع 
المدمن المنتكس على حضلور جلسلات العلاج ع وتو ليح اجراءات الحصلول على الخدمات للمدمن المنتكس ع 

ول بمتوسلللللللللللط مرجح بلغ وعبارة ع عمل التحاليل والاشلللللللللللعات اللالمة للمدمن المنتكسع  جاءت في الترتيب الأ
(. وجلاء في الترتيللب الثللاني عبللارات ع المسلللللللللللللللاهمللة في تكللاليف العلاج ع وع 0.96( وتولن مرجح بلغ )2.9)

( وتولن مرجح 2.8مسلللللللللاعدة الفريق الطبي على الاتصلللللللللال باسلللللللللرة المدمن المنتكس ع بمتوسلللللللللط مرجح بلغ )
ة عن مخاطر الانتكاسللللللللللة ع و تو لللللللللليح (. أما الترتيب الثالأ فكان لل بارة ع حضللللللللللور ندوات صللللللللللحي0.93)

الخدمات الطبية المتاحة ع و مسللللللللاعدة المدمن المنتكس على توفير العلاج ع والتوعية ببرامج التعذية السللللللللليمة  
(. أما الترتيب الرابع فكان لل بارة ع مسلللاعدة المدمن المنتكس على  0.9( وتولن مرجح )2.7عبمتوسلللط مرجح )

 (.0.83( وتولن مرجح )2.5مان ع بمتوسط مرجح )علاج الامراض الناتجة عن الاد
حيأ أن للإدمان    hand 2019ودراسلة    2019ودراسلة العتيبي    2012واتفقت تلك النتائج مع دراسلة الدخيل  

المتعلافي يحتلاج إلى الخلدملات الصللللللللللللللحيلة حيلأ يترتلب على  تلاثير على صللللللللللللللحلة الملدمن وتلالتلالي فلإن الملدمن  
الإدمان العديد من الأمراض. ويحتاج مدمني المخدرات إلى رعاية متخصصة لتخليصهم من العادات الإدمانية 
التي تكونت لديهم بفعل الإعتماد النفسلللللي والإعتماد الجسلللللد  ومايرافق هذا من عادات إنسلللللحابية لابد لها من 

 من نوع خاص.متابعة ورعاية 
يوضةةةةح المسةةةةاندة اعجتماعية المقدمة للمدمنين المنتكسةةةةين من وجهة نظر الأخصةةةةائيين  ( 5جدو: رقم )

 (10)ن =  اعجتماعين أنفسهم 
 العبارة  م

 

إلى   نعم

 حد ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

 3 0.93 2.8 28 0 2 8 .تلعية المدمن المنتكي بططلرل الانتكاسة 1

المههدمن المنتكي مهههارات حههل   2 اكسهههههاب 

 .الم كلة

10 0 0 30 3 1 1 

مسههاعدل المدمن النتكي على حل م ههكلات   3

 .الاسرية

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

مساعدل المدمن المنتكي على عد  الارتاا    4

 .بالاصدقاء السابقين

8 2 0 28 2.8 0.93 3 

عهلهى   5 الهمهنهتهكهي  الهمههدمهن  تهكهليهن  ت ههههجهيهع 

 علاقات اجتماعية جديدل

8 1 1 27 2.7 0.9 4 

اكسهههههاب المهدمن المنتكي معللمهات عن  6

 اسااب الانتكاسة

7 2 1 26 2.6 0.86 5 

اكسههههاب المهدمن المنتكي مههارات التكي    7

 .والتلافق مع الم كلة

8 1 1 27 2.7 0.9 4 

المنتكي   8 المههدمن  العمههل على م هههههاركههة 

 .والتلافق مع الم كلةمهارات التكي   

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

العمهل على م ههههاركهة المهدمن المنتكي في  9

 .المناساات الاجتماعية

8 2 0 28 2.8 0.93 3 
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للمههدمن  10 المجتمعيههة  الضههههغل   ملاجهههة 

 .المنتكي

6 3 1 25 2.5 0.83 6 

  العمهل على تلعيهة المهدمن المنتكي بهاهميهة  11

 .الاستمرار في برامج العلاج

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

 6 0.83 2.5 25 1 3 6 تحسين علاقة المدمن المنتكي بأسرت  12
ت ههههجيع الاسههههرل على مسههههاعهدل الفريق   13

 العلاجي لاستكما  العلاج

7 3 0 27 2.7 0.9 4 

  11.9  358 5 22 103 المجموع 

  0.91  27.6 0.4 1.7 7.9 المتوسط الحساب  

     3.8 16.9 79.3 النسبة )%( 

 % 91 القوة النسبية

والخاص بالمسللاندة الاجتماعية المقدمة للمدمن المنتكس ان اسللتجابات   :أن  الجدو: السةةابقنتائج  يتضةةح من  
( بمتوسلللط  358جاءت بمسلللتوى مرتفع حيأ بلغ المجموع الولني  )من الأخصلللائين الإجتماعين عينة الدراسلللة  

 . (% 91)( وكذلك بقوة نسبية بلعت 11.9( وتولن مرجح )27.6)
( وتلغ عدد من أجابوا  %79.3( مفردة يمثلون نسلللللللللبة )103وتلغ عدد من أجابوا بنعم على عبارات هذا البعد )

 (. %3.8( مفردة يمثلون نسبة )5( وتلغ عدد من أجابوا بلا )%16.9( مفردة بنسبة )22إلى حد ما )
جاءت في الترتيب   ع ما أظهرت نتائج الجدول السلابق أن عبارة عا سلاب المدمن المنتكس مهارات حل المشلكلة

الثلاني عبلارات عمسللللللللللللللاعلدة الملدمن   (. وجلاء في الترتيلب1( وتولن مرجح بلغ )3الأول بمتوسللللللللللللللط مرجح بلغ )
العمل على مشللللللللللللاركة المدمن المنتكس مهارات التكيف والتوافق مع عو النتكس على حل مشللللللللللللكلاته الاسللللللللللللرية  

(  2.9والعمل على توعية المدمن المنتكس باهمية الاسلللتمرار في برامج العلاج عبمتوسلللط مرجح بلغ )عالمشلللكلة  
ع  (  وفي الترتيلب الثلاللأ جلاءت عبلارة عتوعيلة الملدمن المنتكس بخطورة الانتكلاسلللللللللللللللة0.96وتولن مرجح بلغ )

دقاء السللابقين عوالعمل على مشللاركة المدمن المنتكس في  ومسللاعدة المدمن المنتكس على عد  الارتباط بالاصلل
(.وجاء في الترتيب الرابع عبارة  0.93( وتولن مرجح بلغ )2.8المناسلللللللبات الاجتماعية عبمتوسلللللللط مرجح بلغ )

وا سلللللللللاب المدمن المنتكس مهارات التكيف  ع عتشلللللللللجيع المدمن المنتكس على تكوين علاقات اجتماعية جديدة 
والتوافق مع المشللللكلة عوتشللللجيع الاسللللرة على مسللللاعدة الفريق العلاجي لاسللللتكمال العلاج عبمتوسللللط مرجح بلغ 

(.وفي الترتيب الخامس جاءت عبارة ع ا سلللللللاب المدمن المنتكس معلومات عن  0.9( وتولن مرجح بلغ )2.7)
عبارة  (. بينما جاء في الترتيب السلادس0.86( وتولن مرجح بلغ )2.6بمتوسلط مرجح بلغ )ع  اسلباب الانتكاسلة

بمتوسللللط مرجح بلغ عوتحسللللين علاقة المدمن المنتكس باسللللرته ع  عمواجهة الضللللعوط المجتم ية للمدمن المنتكس
 (. 0.83( وتولن مرجح بلغ )2.5)

ودراسللة  (   2017)ودراسللة محمود (   2012)  ودراسللة الدخيل(   2010)واتفقت تلك النتائج مع دراسللة يوسلل  
Hod(2003)    انله يجلب إحلداا تعييرات للأشللللللللللللللخلاص الملدمنين لهلدف متلابعتهم وإعلادة تكييفهم في  من حيلأ
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بيئاتهم الإجتماعية وحل مشللللكلاتهم والوقاية منها بقصللللد إدماجهم في المجتمع الذ  ي يشللللون فيه والمتمثل في  
 .الأسرة والمجتمع
المقدمة للمدمنين المنتكسةةةةةين من وجهة نظر الأخصةةةةةائيين   المسةةةةةاندة النفسةةةةةيةيوضةةةةةح  ( 6جدو: رقم )

 (10)ن =  اعجتماعين أنفسهم 
 العبارة  م

 

إلى حد   نعم

 ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

عهلهى   1 الهمهنهتهكهي  الهمههدمهن  ت ههههجهيهع 

 التطلص من السللك غير المرغلب 

10 0 0 30 3 1 1 

على  2 المنتكي  المههدمن  مسههههههاعههدل 

 ال علر بالامان

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

عهلهى   3 الهمهنهتهكهي  الهمههدمهن  ت ههههجهيهع 

 اكتساب الم اعر الايجابية

10 0 0 30 3 1 1 

على  4 والعمههل  بههالنفي  الثقههة  ميههادل 

 تنمية مهارات المدمن المنتكي

8 2 0 28 2.8 0.93 3 

مسههاعدل المدمن المنتكي على تنمية   5

 الايجابية تجاه المجتمعالقيم  

8 1 1 27 2.7 0.9 4 

على  6 المنتكي  المههدمن  مسههههههاعههدل 

 التطلص من الم اعر السلاية

8 2 0 28 2.8 0.93 3 

للمهدمن   7 تقليهل ال ههههعلر بهالاكتمهاب 

 المنتكي

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

التركيز على جلانب القلل للاسهتفادل   8

 منها في العلاج

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

 4 0.9 2.7 27 1 1 8 تقليل النظرل المتدنية من المجتمع ل  9

 3 0.93 2.8 28 0 2 8 تقليل ال علر بالطلف من المستقال 10

ت هههجيع المدمن المنتكي على اتطاذ   11

 قرار سليم في العلاج

8 1 1 27 2.7 0.9 4 

مسهههاعدل المدمن المنتكي على عد   12

 ال علر بالعزلة

8 2 0 28 2.8 0.93 3 

  11.3  340 3 14 103 المجملع 

  0.94  28.3 0.2 1.2 8.6 المتلسط الحسابي 

     2.5 11.7 85.8 النسبة )%( 

 % 94 القوة النسبية

والخاص بالمساندة النفسية المقدمة للمدمن المنتكس ان استجابات عينة  أن: الجدو: السابق نتائج يتضح من 
(  28.3( بمتوسط )340)  جاءت بمستوى مرتفع حيأ بلغ المجموع الولني من الأخصائين الإجتماعين  الدراسة  

 . ( % 94)( وتقوة نسبية بلعت 11.3وتولن مرجح )
( وتلغ عدد من أجابوا  %85.8( مفردة يمثلون نسبة )103وتلغ عدد من أجابوا بنعم على عبارات هذا البعد )

 (.%2.5( مفردة يمثلون نسبة )3( وتلغ عدد من أجابوا بلا )%11.7( مفردة بنسبة )14إلى حد ما )
وأظهرت نتائج الجدول السابق أن عبارة عتشجيع المدمن المنتكس على التخل  من السلوك فير المرفوب ع  

( وتولن  3وتشجيع المدمن المنتكس على ا تساب المشاعر الايجابيةع احتلت الترتيب الأول بمتوسط مرجح  )
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الشعور بالامان    (.1مرجح ) المنتكس على  المدمن  الثاني عبارة مساعدة  الترتيب  الشعور  عو وجاء في  تقليل 
( وتولن  2.9بمتوسط مرجح )  ع والتركيز على جوانب القوة للاستفادة منها في العلاجعبالا تئاب للمدمن المنتكس

ليادة الثقة بالنفس والعمل على تنمية مهارات المدمن  (. أما في الترتيب الثالأ جاءت عبارة ع0.96مرجح )
و المنتكس   السلبية  ع  المشاعر  من  التخل   على  المنتكس  المدمن  من مساعدة  بالخوف  الشعور  عوتقليل 

( وتولن مرجح 2.8المستقبلعومساعدة المدمن المنتكس على عد  الشعور بالعزلة عوذلك بمتوسط مرجح بلغ )
تشجيع المدمن المنتكس على  عو تقليل النظرة المتدنية من المجتمع له  (.وجاء في الترتيب الرابع عبارة ع0.93)

 (. 0.9( وتولن مرجح )2.7ع بمتوسط مرجح )اتخاذ قرار سليم في العلاج
من حيأ أن مجتمع   ciesla (2010)ودراسة     cher & layvers (2006)واتفقت تلك النتائج مع دراسة  

المتعاطين يعتقد أن للإدمان تاثير نفسي لتخفيض التوتر والقلق يفوق أ رارها وتتطلب الرعاية اللاحقة توفير 
تلك الخدمات للتعلب على جوانب الضع  لدى المتعافي والتخل  من المشاعر السلبية لتعديل السلوك العير 

 مرفوب فيه. 
 
 

المقدم للمدمنين المنتكسةةين من وجهة نظر الأخصةةائيين اعجتماعين   الدعم المادييوضةةح  ( 7جدو: رقم )
 (10)ن =  أنفسهم 

 العبارة  م

 

إلى حد   نعم

 ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

المسهههههاهمهة في تلفير العلاج للمهدمن  1

 المنتكي

10 0 0 30 3 1 1 

الهمههدمهن   2 عهلهى مسههههههاعههدل  الهمهنهتهكهي 

 الاستفادل من المؤسسات الأخرى

8 2 0 28 2.8 0.93 3 

تقليهل ال ههههعلر بالعلم المادي للمدمن  3

 المنتكي

10 0 0 30 3 1 1 

 3 0.93 2.8 28 0 2 8 المساهمة في تحسين مستلى المعي ة 4

تاصههير المدمن المنتكي بالمسههاعدات   5

 المقدمة من المؤسسات الاهلية

8 1 1 27 2.7 0.9 4 

الاحتيههاجههات   6 تلايههة  في  المسهههههاهمههة 

 الاساسية  

8 2 0 28 2.8 0.93 3 

ت هجيع المدمن المنتكي بعد  ال هعلر   7

 بالحرمان 

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

المسههههاهمهة في تسههههديهد الهديلن نتيجهة   8

 الادمان

8 1 1 27 2.7 0.9 4 

المسهههاهمة في نفقات الاسهههرل بسهههاب   9

 الانتكاسة

9 1 0 29 2.9 0.96 2 

  8.5  256 2 10 78 المجموع 

  0.94  28.4 0.2 1.1 8.7 المتوسط الحساب  
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     2.2 11.1 86.7 النسبة )%( 

 % 94 القوة النسبية

السابقنتائج  يتضح من   استجابات عينة   أن:  الجدو:  ان  المنتكس  للمدمن  المقد   الماد   بالدعم  والخاص 
(  28.4( بمتوسط )256)  جاءت بمستوى مرتفع حيأ بلغ المجموع الولني من الأخصائين الإجتماعين  الدراسة  

 . (% 94) ( وتقوة نسبية بلعت8.5وتولن مرجح )
( وتلغ عدد من أجابوا إلى  %86.7( مفردة يمثلون نسبة )78وتلغ عدد من أجابوا بنعم على عبارات هذا البعد )

 (. % 2.2( مفردة يمثلون نسبة )2( وتلغ عدد من أجابوا بلا )%11.1( مفردة بنسبة )10حد ما )
وأظهرت نتائج الجدول السابق أن عبارة عالمساهمة في توفير العلاج للمدمن المنتكسع وتقليل الشعور بالعول 

وجاء في الترتيب الثاني    (.1( وتولن مرجح )3الماد  للمدمن المنتكسع احتلت الترتيب الأول بمتوسط مرجح )
ع بمتوسط  المساهمة في نفقات الاسرة بسبب الانتكاسةع و عبارة تشجيع المدمن المنتكس بعد  الشعور بالحرمان

( الثالأ جاءت عبارة ع0.96( وتولن مرجح )2.9مرجح  الترتيب  في  أما  المنتكس على (.  المدمن  مساعدة 
الأخرى  المتسسات  الم يشةع و الاستفادة من  الاحتياجات    المساهمة في تحسين مستوى  تلبية  في  عوالمساهمة 

تبصير وجاء في الترتيب الرابع عبارة ع    (.0.93( وتولن مرجح )2.8الاساسية ع وذلك بمتوسط مرجح بلغ ) 
الاهلية   المتسسات  من  المقدمة  بالمساعدات  المنتكس  الادمانعو المدمن  نتيجة  الديون  تسديد  في  ع  المساهمة 

 (. 0.9( وتولن مرجح )2.7بمتوسط مرجح )
العتيبي دراسة  النتائج مع  تلك  الدخيل  )2007(واتفقت  يوس     (2012  )ودراسة  ودراسة  (    2010)ودراسة 

ciesla (2010)   من حيأ أنه يجب توفير الدعم الماد  للمدمن المنتكس لمواصلة برامج العلاج والاستمرارية
 في تلك البرامج تجنباً للعودة مرة أخرى للادمان.  

 أنفسهم: من وجهة نظر المدمنين المنتكسين ب. 
من وجهة نظر المدمنين أنفسةةهم  للمدمنين المنتكسةةين  المقدمة المسةةاندة الصةةحيةيوضةةح  ( 8جدو: رقم )
 (78)ن = 
 العبارة  م

 

إلى حد   نعم

 ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

مسهههاعدل المدمن المنتكي في عمل  1

 الك   الدوري

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

حضهلر ندوات صهحية عن مطا ر  2

 الانتكاسة  

38 26 14 180 2.3 0.77 1 

 5 0.72 2.2 170 20 24 34 المساهمة في تكالي  العلاج 3

عهلهى   4 الهمهنهتهكهي  الهمههدمهن  ت ههههجهيهع 

 حضلر جلسات العلاج

31 21 26 161 2.1 0.69 7 

المنتكي على  5 المههدمن  مسهههههاعههدل 

عههن   الههنههاتههجههة  الامههراض  عههلاج 

 الادمان

37 25 16 177 2.3 0.76 2 



   جامعة بنى سويف –  الخدمة الاجتماعية التنموية بحوث فىمجلة 

  

 

107 

 

 

 (2024 سبتمبر) 1، ع 7 مج

 6 0.71 2.1 166 22 24 32 تلضيح الطدمات الطاية المتاحة 6

تلضهههيح اجراءات الحصهههل  على  7

 الطدمات للمدمن المنتكي

36 26 16 176 2.3 0.75 3 

المههدمن   8 المنتكي على مسهههههاعههدل 

 تلفير العلاج

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

عهلهى  9 الهطهاهي  الهفهريهق  مسههههههاعههدل 

 الاتصا  باسرل المدمن المنتكي

31 21 26 161 2.1 0.69 7 

عمهل التحهاليهل والاشههههعهات اللاممهة  10

 للمدمن المنتكي

38 26 14 180 2.3 0.77 1 

 6 0.71 2.1 166 22 24 32 التلعية بارامج التغذية السليمة 11

  8.03  1881 216 261 381 المجموع 

  0.73  171 19.6 23.7 34.6 المتوسط الحساب  

     25.2 30.4 44.4 النسبة )%( 

 % 73 القوة النسبية

والخاص بالمساندة الصحية المقدمة للمدمن المنتكس ان استجابات عينة   أن: الجدول السابقنتائج  يتضح من  
(  171( بمتوسط بلغ ) 1881جاءت بمستوى متوسط حيأ بلغ المجموع الولني  )من المدمنين أنفسهم الدراسة 

 .(% 73) ( وكذلك بقوة نسبية بلعت8.03وتولن مرجح )
( وتلغ عدد من أجابوا  %44.4( مفردة يمثلون نسبة )381وتلغ عدد من أجابوا بنعم على عبارات هذا البعد )

 (. %25.2( مفردة يمثلون نسبة )216( وتلغ عدد من أجابوا بلا )%30.4( مفردة بنسبة )261إلى حد ما )
 ما أظهرت نتائج الجدول السابق أن عبارة ع حضور ندوات صحية عن مخاطر الانتكاسة ع وعمل التحاليل  

( وتولن مرجح بلغ  2.3والاشعات اللالمة للمدمن المنتكس ع جاءت في الترتيب الأول بمتوسط مرجح بلغ )
مراض الناتجة عن الادمان  (.وجاء في الترتيب الثاني عبارة ع مساعدة المدمن المنتكس على علاج الا0.77)

(.أما الترتيب الثالأ فكان لل بارة ع تو يح اجراءات الحصول  0.76( وتولن مرجح )2.3ع بمتوسط مرجح بلغ )
(.وجاء في الترتيب الرابع عبارة 0.75( وتولن مرجح )2.3على الخدمات للمدمن المنتكس ع بمتوسط مرجح )
ور  ع ومساعدة المدمن المنتكس على توفير العلاج ع وذلك ع مساعدة المدمن المنتكس في عمل الكش  الد

(. وتعد ذلك ياتي في الترتيب الخامس عبارة ع المساهمة في  0.73( وتولن مرجح )2.2بمتوسط مرجح بلغ )
( بمتوسط مرجح  ع  العلاج  )2.2تكاليف  نسبي  وتولن  ع تو يح 0.72(  السادس عبارة  الترتيب  في  (.وجاء 

المتاح الطبية  )الخدمات  بلغ  مرجح  بمتوسط  ع  السليمة  التعذية  ببرامج  والتوعية  ع  بلغ  2.1ة  مرجح  وتولن   )
(.أما الترتيب السابع فقد جاءت عبارة ع تشجيع المدمن المنتكس على حضور جلسات العلاج ع ومساعدة  0.71)

 (.0.69( وتولن مرجح ) 2.1الفريق الطبي على الاتصال باسرة المدمن المنتكس ع بمتوسط مرجح )
النتائج مع دراسة الدخيل   حيأ أن   hand (2019)ودراسة  )   2019(ودراسة العتيبي    2012واتفقت تلك 

للإدمان تاثير على صحة المدمن وتالتالي فإن المدمن المتعافي يحتاج إلى الخدمات الصحية حيأ يترتب على  
الإدمان العديد من الأمراض. ويحتاج مدمني المخدرات إلى رعاية متخصصة لتخليصهم من العادات الإدمانية  
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التي تكونت لديهم بفعل الإعتماد النفسي والإعتماد الجسد  ومايرافق هذا من عادات إنسحابية لابد لها من  
بينما القوة    %92ويلاحا ان القوة النسبية من وجهة نظر فريق العمل بلعت  ،  متابعة ورعاية من نوع خاص

 (. % 73) النسبية من وجهة نظر المدمنين المنتكسين بلعت
من وجهة نظر المدمنين أنفسةهم  للمدمنين المنتكسةين  المقدمة  المسةاندة الاجتماعيةيوضةح  (9جدو: رقم )
 (78)ن = 
 العبارة  م

 

إلى حد   نعم

 ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

تلعيهة المهدمن المنتكي بططلرل   1

 الانتكاسة

37 25 16 177 2.3 0.76 2 

اكسههاب المدمن المنتكي مهارات  2

 حل الم كلة

32 24 22 166 2.1 0.71 6 

مسههاعدل المدمن النتكي على حل  3

 م كلات  الاسرية

36 26 16 176 2.3 0.75 3 

مسهههههاعهدل المهدمن المنتكي على  4

 عد  الارتاا  بالاصدقاء السابقين

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

على  5 المنتكي  المههدمن  ت ههههجيع 

 تكلين علاقات اجتماعية جديدل

31 21 26 161 2.1 0.69 7 

المنتكي معللمات اكساب المدمن   6

 عن اسااب الانتكاسة

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

اكسههاب المدمن المنتكي مهارات  7

 التكي  والتلافق مع الم كلة 

38 26 14 180 2.3 0.77 1 

العمههل على م هههههاركههة المههدمن   8

الهتهكهيه    مههههارات  الهمهنهتهكهي 

 والتلافق مع الم كلة

34 24 20 170 2.2 0.72 5 

العمههل على م هههههاركههة المههدمن   9

الهمهنههاسهههههاههات   فهي  الهمهنهتهكهي 

 الاجتماعية  

31 21 26 161 2.1 0.69 7 

المجتمعيههة   10 الضههههغل   ملاجهههة 

 للمدمن المنتكي

37 25 16 177 2.3 0.76 2 

الهمههدمهن   11 تهلعهيههة  عهلهى  الهعهمههل 

المنتكي بهاهميهة الاسههههتمرار في 

 برامج العلاج

36 26 16 176 2.3 0.75 3 

علاقهة المهدمن المنتكي  تحسههههين   12

 بأسرت 

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

ت هههجيع الاسهههرل على مسهههاعدل  13

 الفريق العلاجي لاستكما  العلاج

31 21 26 161 2.1 0.69 7 

  9.48  2221 258 305 451 المجموع 

  0.72  170.8 19.8 23.5 34.7 المتوسط الحساب  

     25.4 30.1 44.4 النسبة )%( 

 % 72 النسبيةالقوة 

والخاص بالمساندة الاجتماعية المقدمة للمدمن المنتكس  ان استجابات   أن:  الجدو: السابق نتائج  يتضح من  
الدراسة   أنفسهم  عينة  المدمنين  )من  الولني   المجموع  بلغ  حيأ  متوسط  بمستوى  بمتوسط   2221جاءت   )
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وتلغ عدد من أجابوا بنعم على عبارات (،  %  72)  ( وكذلك بقوة نسبية بلعت9.48( وتولن مرجح )170.8)
(  % 30.1( مفردة بنسبة )305( وتلغ عدد من أجابوا إلى حد ما )% 44.4( مفردة يمثلون نسبة )451هذا البعد )

 (. %25.4( مفردة يمثلون نسبة )258وتلغ عدد من أجابوا بلا ) 
ع   ما أظهرت نتائج الجدول السابق أن عبارة ع ا ساب المدمن المنتكس مهارات التكيف والتوافق مع المشكلة  

(.وجاء في الترتيب الثاني عبارة  0.77( وتولن مرجح بلغ )2.3جاءت في الترتيب الأول بمتوسط مرجح بلغ )
ومواجهة الضعوط المجتم ية للمدمن المنتكس ع بمتوسط مرجح ع  ع توعية المدمن المنتكس بخطورة الانتكاسة  

(  وفي الترتيب الثالأ جاءت عبارة ع مساعدة المدمن النتكس على حل  0.76( وتولن مرجح بلغ )2.3بلغ )
والعمل على توعية المدمن المنتكس باهمية الاستمرار في برامج العلاج ع بمتوسط مرجح ع  مشكلاته الاسرية  

المنتكس على عد   (.و 0.75( وتولن مرجح بلغ )2.3بلغ ) المدمن  الرابع عبارة ع مساعدة  الترتيب  جاء في 
السابقين   بالاصدقاء  ع وتحسين علاقة  ع  الارتباط  الانتكاسة  اسباب  معلومات عن  المنتكس  المدمن  وا ساب 

(. ما جاءت عبارة ع العمل على  0.73( وتولن مرجح بلغ )2.2المدمن المنتكس باسرته بمتوسط مرجح بلغ )
(  2.2بمتوسط مرجح بلغ )ع في الترتيب الخامس  مشاركة المدمن المنتكس مهارات التكيف والتوافق مع المشكلة  

  (. بينما جاء في الترتيب السادس عبارة ع ا ساب المدمن المنتكس مهارات حل المشكلة 0.72وتولن مرجح بلغ ) 
)ع   بلغ  )2.1بمتوسط مرجح  بلغ  وتولن مرجح  السابع0.71(  الترتيب  في  المدمن    (. وجاء  تشجيع  ع  عبارة 

والعمل على مشاركة المدمن المنتكس في المناسبات الاجتماعية  ع  المنتكس على تكوين علاقات اجتماعية جديدة  
( وتولن مرجح بلغ  2.1ع وتشجيع الاسرة على مساعدة الفريق العلاجي لاستكمال العلاج ع بمتوسط مرجح بلغ )

(0.69 .) 
 Hodودراسة    (2017)ودراسة محمود    ( 2012)   ودراسة الدخيل   (2010)  واتفقت تلك النتائج مع دراسة يوس 

انه يجب إحداا تعييرات للأشخاص المدمنين لهدف متابعتهم وإعادة تكييفهم في بيئاتهم  من حيأ    (2003)
الإجتماعية وحل مشكلاتهم والوقاية منها بقصد إدماجهم في المجتمع الذ  ي يشون فيه والمتمثل في الأسرة 

بينما القوة النسبية من وجهة نظر   (%91)ويلاحا ان القوة النسبية من وجهة نظر فريق العمل بلعت  ،  والمجتمع
 (. %72 ) المدمنين المنتكسين بلعت

من وجهة نظر المدمنين أنفسةهم   للمدمنين المنتكسةين المقدمة المسةاندة النفسةيةيوضةح  ( 10جدو: رقم )
 (78)ن = 
 العبارة  م

 

إلى حد   نعم

 ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

المههدمن   1 على ت ههههجيع  المنتكي 

غهيهر  السهههههلهلك  مهن  الهتهطهلهص 

 .المرغلب

31 21 26 161 2.1 0.69 6 

مسهههههاعهدل المهدمن المنتكي على  2

 .ال علر بالامان

37 25 16 177 2.3 0.76 2 
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على  3 المنتكي  المههدمن  ت ههههجيع 

 .اكتساب الم اعر الايجابية

36 26 16 176 2.3 0.75 3 

ميهادل الثقهة بهالنفي والعمهل على  4

 .مهارات المدمن المنتكيتنمية  

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

مسهههههاعهدل المهدمن المنتكي على  5

تهجههاه   الايهجههابهيههة  الهقهيهم  تهنهمهيههة 

 .المجتمع

31 21 26 161 2.1 0.69 6 

مسهههههاعهدل المهدمن المنتكي على  6

 .التطلص من الم اعر السلاية

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

تقليل ال ههههعلر بالاكتماب للمدمن  7

 .المنتكي

38 26 14 180 2.3 0.77 1 

الهقهلل  8 جهلانههب  عهلهى  الهتهركهيهز 

 .للاستفادل منها في العلاج

34 24 20 170 2.2 0.72 5 

تقليهل النظرل المتهدنيهة من المجتمع   9

 .ل 

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

مهن   10 بههالهطهلف  ال ههههعهلر  تهقهلهيههل 

 .المستقال

38 26 14 180 2.3 0.77 1 

على ت ههههجيع   11 المنتكي  المههدمن 

 .اتطاذ قرار سليم في العلاج

34 24 20 170 2.2 0.72 5 

مسهههههاعهدل المهدمن المنتكي على  12

 .عد  ال علر بالعزلة

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

  8.79  2063 232 281 423 المجموع 

  0.73  171.9 19.3 23.4 35.3 المتوسط الحساب  

     24.8 30 45.2 النسبة )%( 

 % 73 القوة النسبية

الدراسة   ان استجابات عينة  المنتكس  للمدمن  المقدمة  النفسية  بالمساندة  السابق والخاص  الجدول  يتضح من 
( وتقوة 8.79( وتولن مرجح )171.9( بمتوسط )2063جاءت بمستوى متوسط حيأ بلغ المجموع الولني  )

 %. 73نسبية بلعت 
( وتلغ عدد من أجابوا  %45.2( مفردة يمثلون نسبة )423وتلغ عدد من أجابوا بنعم على عبارات هذا البعد )

 (. %24.8( مفردة يمثلون نسبة )232( وتلغ عدد من أجابوا بلا ) %30( مفردة بنسبة )281إلى حد ما )
تقليل الشعور بالا تئاب للمدمن المنتكس ع وتقليل الشعور بالخوف   وأظهرت نتائج الجدول السابق أن عبارة ع

(.وجاء في الترتيب الثاني  0.77( وتولن مرجح )2.3من المستقبل ع احتلت الترتيب الأول بمتوسط مرجح  )
(. أما  0.76( وتولن مرجح   ) 2.3ع بمتوسط مرجح )عبارة ع مساعدة المدمن المنتكس على الشعور بالامان  

ع وذلك بمتوسط تشجيع المدمن المنتكس على ا تساب المشاعر الايجابية  في الترتيب الثالأ جاءت عبارة ع  
(. أما في الترتيب الرابع جاءت عبارة ع ليادة الثقة بالنفس والعمل على  0.75( وتولن مرجح ) 2.3مرجح بلغ )

مساعدة المدمن المنتكس على التخل  من المشاعر السلبية ع وتقليل النظرة  تنمية مهارات المدمن المنتكس ع و 
بالعزلة ع وذلك بمتوسط مرجح بلغ  الشعور  المنتكس على عد   المدمن  له ع ومساعدة  المجتمع  المتدنية من 

نها (.أما في الترتيب الخامس جاءت عبارة ع التركيز على جوانب القوة للاستفادة م0.73( وتولن مرجح )2.2)
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(  2.2في العلاج ع وتشجيع المدمن المنتكس على اتخاذ قرار سليم في العلاج ع وذلك بمتوسط مرجح بلغ )
( التخل  من  0.72وتولن مرجح  على  المنتكس  المدمن  تشجيع  ع  السادس جاءت عبارة  الترتيب  في  (.أما 

المجتمع ع وذلك بمتوسط  السلوك فير المرفوب ع ومساعدة المدمن المنتكس على تنمية القيم الايجابية تجاه  
 (. 0.69( وتولن مرجح ) 2.1مرجح بلغ )

من حيأ أن مجتمع المتعاطين   ciesla2010ودراسة     cher & layvers 2006واتفقت تلك النتائج مع دراسة  
يعتقد أن للإدمان تاثير نفسي لتخفيض التوتر والقلق يفوق أ رارها وتتطلب الرعاية اللاحقة توفير تلك الخدمات 
 للتعلب على جوانب الضع  لدى المتعافي والتخل  من المشاعر السلبية لتعديل السلوك العير مرفوب فيه. 

% بالنسبة للمدمنين   73بالنسبة لفريق العمل بينما بلعت    %94ويلاحا أن الخدمات النفسية قوتها النسبية بلعت  
 المنتكسين.
)ن =  من وجهة نظر المدمنين أنفسةةهم  للمدمنين المنتكسةةين المقدم  الدعم المادي يوضةةح (11جدو: رقم )

78) 
 العبارة  م

 

إلى حد   نعم

 ما 

مجموع   لا 

 الأوزان 

المتوسط  

 المرجح 

الوزن  

 المرجح 

 الترتيب

المسههههاهمهة في تلفير العلاج للمهدمن   1

 .المنتكي

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

على  2 المنتكي  المههدمن  مسههههههاعههدل 

 .الاستفادل من المؤسسات الأخرى

38 26 14 180 2.3 0.77 1 

تقليل ال ههعلر بالعلم المادي للمدمن  3

 .المنتكي

34 24 20 170 2.2 0.72 5 

مسههههتلى المسههههاهمهة في تحسههههين   4

 .المعي ة

31 21 26 161 2.1 0.69 7 

تاصهير المدمن المنتكي بالمسهاعدات   5

 .المقدمة من المؤسسات الاهلية

37 25 16 177 2.3 0.76 2 

الاحتيهاجهات   6 في تلايهة  المسهههههاهمهة 

 .الاساسية

32 24 22 166 2.1 0.71 6 

ت هجيع المدمن المنتكي بعد  ال علر  7

 .بالحرمان

36 26 16 176 2.3 0.75 3 

المسههههاهمة في تسههههديد الديلن نتيجة   8

 .الادمان

36 22 20 172 2.2 0.73 4 

المسههاهمة في نفقات الاسههرل بسههاب   9

 .الانتكاسة

31 21 26 161 2.1 0.69 7 

  6.55  1535 180 211 311 :المجموع

  0.72  170.5 20 23.4 34.6 :المتوسط الحساب 

     25.6 30.1 44.3 :النسبة )%(

 % 72 :القوة النسبية

والخاص بالدعم الماد  المقد  للمدمن المنتكس ان استجابات عينة الدراسة    :أن  يتضح من الجدو: السابق
( وكذلك  6.55( وتولن مرجح )170.5( بمتوسط بلغ )1535جاءت بمستوى متوسط حيأ بلغ المجموع الولني)

 (. % 72) بقوة نسبية بلعت
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( وتلغ عدد من أجابوا  %44.3( مفردة يمثلون نسبة )311بنعم على عبارات هذا البعد )وتلغ عدد من أجابوا  
 (. %25.6( مفردة يمثلون نسبة )180( وتلغ عدد من أجابوا بلا )%30.1( مفردة بنسبة )211إلى حد ما )

 ما أظهرت نتائج الجدول السلابق أن عبارة ع مسلاعدة المدمن المنتكس على الاسلتفادة من المتسلسلات الأخرى 
(.وجلاء في الترتيلب الثلاني 0.77( وتولن مرجح بلغ )2.3ع جلاءت في الترتيلب الأول بمتوسللللللللللللللط مرجح بلغ )

(  2.3بمتوسلللللط مرجح بلغ ) عبارة ع تبصلللللير المدمن المنتكس بالمسلللللاعدات المقدمة من المتسلللللسلللللات الاهلية ع
(.أما الترتيب الثالأ فكان لل بارة ع تشلللللللللللجيع المدمن المنتكس بعد  الشلللللللللللعور بالحرمان ع 0.76وتولن مرجح )

(.وجاء في الترتيب الرابع عبارة ع المسلللللللللللاهمة في توفير العلاج 0.75( وتولن مرجح )2.3بمتوسلللللللللللط مرجح )
( وتولن مرجح 2.2يجة الادمان ع وذلك بمتوسط مرجح بلغ )للمدمن المنتكس ع والمساهمة في تسديد الديون نت

(. وتعد ذلك ياتي في الترتيب الخامس عبارة ع تقليل الشعور بالعول الماد  للمدمن المنتكس ع بمتوسط  0.73)
(.وجاء في الترتيب السادس عبارة ع المساهمة في تلبية الاحتياجات الاساسية 0.7( وتولن نسبي )2.2مرجح )
(. أما الترتيب السلللابع فقد جاءت عبارة ع المسلللاهمة في  0.71( وتولن مرجح بلغ )2.1مرجح بلغ )  ع بمتوسلللط

( وتولن مرجح 2.1تحسلين مسلتوى الم يشلة ع والمسلاهمة في نفقات الاسلرة بسلبب الانتكاسلة ع بمتوسلط مرجح )
(0.69.) 

ودراسللللللللللة    2010ودراسللللللللللة يوسلللللللللل    2012ودراسللللللللللة الدخيل    2007واتفقت تلك النتائج مع دراسللللللللللة العتيبي  
ciesla2010    من حيأ أنه يجب توفير الدعم الماد  للمدمن المنتكس لمواصلللللللة برامج العلاج والاسللللللتمرارية

 في تلك البرامج تجنباً للعودة مرة أخرى للادمان. 
بينما القوة النسبية من وجهة نظر المتعافين   %94ويلاحا ان القوة النسبية من وجهة نظر الأخصائيين بلعت  

 (.% 72)  بلعت
 (   12جدول رقم ) 

 يكلبعاد المقياس لأ القوة النسبيةيوضح 

 الأبعاد   

 لمقياس ككل ل القوة النسبية
من وجهة نظر 
الأخصائيين 
   الاجتماعيين

 نظر وجهة من
المدمنين 
 المنتكسين

 %  72 %  92 البعد الأول 1
 %  73 %  91 البعد الثاني 2
 %  72 %  94 البعد الثالأ 3
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 %  73 %  94 البعد الرابع 4
 % 72.5 % 93 المتوسط العا  

 
 النتائج الخاصة بدليل المقابلة شبه المقننة :

 المنتكس ؟ للمدمن الاجتماعية المساندة لتحقيق الجماعة خدمة المقترح فى برنامجالما ه) أهداف  -1
 تحقيق المساندة الصحية للمدمن المنتكس ؟ -
 تحقيق المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس ؟ -
 تحقيق المساندة النفسية للمدمن المنتكس ؟ -
 تحقيق الدعم الماد  للمدمن المنتكس ؟ -

  المسةةةةةةةةةانةدة   لتحقيق  الجمةاعةة  خةدمةة  المقترح فى  برنةامجالمةا ه) الاسةةةةةةةةةتراتيجيةات المسةةةةةةةةةتخةدمةة ف)   -2
 ؟ المنتكس للمدمن الاجتماعية

 المعرفي . البناء إعادة  إستراتيجية -
 الأسرية . العلاقات  بناء  إستراتيجية -
 الإقناع .  إستراتيجية -
 المشاركة .  إستراتيجية -
 التشجيع .  إستراتيجية -
 الذاتي . التدعيم  إستراتيجية -

 الاجتماعية المسةةةةةاندة لتحقيق الجماعة خدمة المقترح فى برنامجال ف)  المسةةةةةتخدمة  التكنيكات  ه) ما -3
 ؟ المنتكس للمدمن
 الجماعية. المناقشات -
 المحا رات . -
 الندوات .  -
 الأدوار .  لعب  -
 السلوكية .  النمذجة تكنيك  -
 الاتصال . أساليب تحسين -

 لتحقيق الجماعة خدمة المقترح فى برنامجال ف)  المسةةةةةةةتخدمة  الاجتماع) الأخصةةةةةةةائ)  مهارات  ه) ما -4
 ؟ المنتكس للمدمن الاجتماعية المساندة
 .المهنية العلاقة بناء  مهارة -
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 .المشكلة حل مهارة -
 .المناقشة إدارة مهارة -
 .الوقت  واستثمار إدارة في المهارة  -
 . الملاحظة مهارة -
 .الفريق مع العمل  مهارة  -

 لتحقيق  الجمةاعةة  خةدمةة  المقترح فى برنةامجال  ف) المسةةةةةةةةةتخةدمةة الاجتمةاع)  الأخصةةةةةةةةةائ)  أدوار ه) مةا -5
 ؟ المنتكس للمدمن الاجتماعية المساندة
 المعلم .  دور -
 المرشد .  دور -
 الوسيط .  دور -
 .  المنمي دور -
 .  المخطط دور -

 تحقيق المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس من منظور خدمة الجماعة: المقترح لبرنامج ال
  للمدمن  الاجتماعية  المسللللللاندة  لتحقيقيتحدد الهدف العا  للبرنامج في التوصللللللل لبرنامج  أهداف البرنامج: -

 .الجماعة خدمة منظور من  المنتكس
 ويمكن تحقيق الهدف العام من خلا: تحقيق الأهداف الفرعية التالية: 

 تحقيق المساندة الصحية للمدمن المنتكس ؟ -1
 تحقيق المساندة الاجتماعية للمدمن المنتكس ؟ -2
 لتحقيق المساندة النفسية للمدمن المنتكس ؟ -3
 تحقيق الدعم الماد  للمدمن المنتكس ؟  -4
 اعستراتيجيات المستخدمة ف) البرنامج:  -
من خلال تزويد المدمن المنتكس بالمعلومات والحقائق التي تهدف إلى  إسةةةةتراتيجية إعادة البناا المعرف):   .1

 دمان مرة اخرى. للإعد  العودة 
وتفيد هذه الاسللللللتراتيجية في ليادة التفاعلات، والاتصللللللالات السللللللليمة  إسةةةةتراتيجية بناا العلاقات الأسةةةةرية:   .2

لمجتمع المحيط به، وذلك من خلال بناء اتصلللللللللللالات داخل نسلللللللللللق  المنتكي باوعلاج الخلل في علاقة المدمن 
الأسلللرة، وكذلك بناء اتصلللالات خارج النسلللق الأسلللر ، فيما يتعلق بعلاقة المدمن المنتكس مع الأنسلللاق الأخرى 

 )الأقارب، والجيران، والمجتمع المحلي المحيط( 
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حيأ يسللللللتخدمها الأخصللللللائي مع المدمن المنتكس لتوعيته بضللللللرورة  الاسللللللتمرار في  إسةةةةتراتيجية اعقناع:  .3
 العلاج وخطورة الانتكاسة مرة اخرى.

وذلك من خلال تشللللللجيع المدمن المنتكس على المشللللللاركة في البرامج، والأنشللللللطة إسةةةةتراتيجية المشةةةةارية:   .4
الخاصللة بالبرنامج المقترح، والخاصللة بالمتسللسللة ليتم توعيته بضللرورة الاسللتمرار في العلاج وخطورة الانتكاسللة 

 مرة اخرى.
حيأ يقو  الأخصلائي الاجتماعي بتشلجيع المدمن المنتكس على  لرورة  الاسلتمرار  إسةتراتيجية التشةجيع: .5

 في العلاج.
وذلك من خلال التخفيف من حدة المشللللللللاعر السلللللللللبية للمدمن المنتكس التي  إسةةةةةتراتيجية التدعيم الذات):  . 6

تسلبب القلق، والإحباط، والتوتر، وكذلك تشلجيعه على المشلاركة في الأنشلطة التي تتدى إلى الاندماج والتعاون  
 مع الآخرين.

 :  التكنيكات المستخدمة ف) البرنامج -
وتبادل الآراء والأفكار بين الأخصلللائي الاجتماعي وتين وذلك من خلال المناقشلللات المناقشةةات الجماعية:  .1

المدمن المنتكس من أجل معرفة احتياجات وخصللائ  ومشللكلات المدمن المنتكس والوصللول إلى حلول ممكنة 
 لمشكلاتها.

وذلك من أجل الثراء المعرفي والتزود بالمعلومات والمعارف من قبل المتخصلللللللللللصلللللللللللين في    المحاضةةةةةةةرات: .2
العودة    النواحي الأسلللللرية والتعليمية وذلك لمسلللللاعد المدمن المنتكس من أجل الاسلللللتمرارية في تلقي العلاج وعد

 للادمان.
وذلللك من أجللل الارتقللاء بللذو  الخبرات والمهللارات في المجللالات المختلفللة لتنميللة وعي المللدمن  النةةدوات:    .3

 المنتكس بالمشكلات الاجتماعية والاستمرارية في تلقي العلاج وعد  العودة للادمان.
لضلللللللرورة  من خلال المنافشلللللللات الجماعية   عضلللللللاء الجماعةأ د هذا التكنيك في ليادة فهم ويفي.لعب الأدوار:. 4

 الاستمرارية في تلقي العلاج وعد  العودة للادمان.
ويمكن اسلتخدا  هذا التكنيك لإعطاء النموذج الايجابى والقيم والخبرات الايجابية تكنيك النمذجة السةلويية:  .5

 لاساليب الحياة الم يشية السليمة لتحسين نوعية حياتهم.
معها وتيسلللير اسلللتفادة   مللنيتم ذلك بين أعضلللاء الجماعة والمتسلللسلللة التي يتعاتحسةةين أسةةاليب الاتصةةا:: . 6

 أعضاء الجماعة من الموارد.
 
 :الاجتماع) خصائ) الأمهارات  -
 مهارة بناء العلاقة المهنية. -1
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 المشكلة.مهارة حل  -2
 مهارة إدارة المناقشة. -3
 المهارة في إدارة واستثمار الوقت. -4
 مهارة الملاحظة. -5
 مهارة العمل مع الفريق. -6
 :  أدوار اعخصائ) الاجتماع) ف) البرنامج -
: حيأ يتضلللمن هذا الدور إ سلللاب المدمن المنتكس المهارة لمواجهة المشلللكلات، وإ سلللابه القدرة دور المعلم  .1

 المشا ل، وو ع البدائل للحلول، وإ سابه القدرة على حل المشكلة.على تحديد 
: ويتضمن هذا الدور مساعدة المدمن المنتكس على الوصول إلى حلول ممكنة لعلاج مشكلاته دور المرشد  .2

 وتأ الثقة والطمانينة في نفسه.
: حيأ يقو  الاخصللللللللائي بمسللللللللاعدة المدمن المنتكس والأنسللللللللاق الأخرى التعامل مع الموق   دور الوسةةةةةي   .3

 الإشكالي وذلك لاستثمار الموارد المتاحة في المجتمع.
: ويتضللللللللللللمن هذا الدور العمل على تنمية وعي المدمن المنتكس باهمية الاسللللللللللللتمرا في العلاج دور المنم)  .4

 وعد  العودة للانتكاسة.
للممارسللللللللللة في الأنشللللللللللطة المختلفة لتنمية : وذلك من خلال اتاحة الفرصللللللللللة للمدمن المنتكس  دور المخط   .5

 المهارات.
 :المراجع

 :المراجع العربية
( المملارسللللللللللللللة العلاملة فى الخلدملة الاجتملاعيلة فى المجلال التعليمى 2012أبو المعلاطى، ملاهر وآخرون: ) .1

 ورعاية الشباب، القاهرة: مركز نشر وتوليع الكتاب الجامعى.
(: الاتجاهات المعاصلللللللللرة في ممارسلللللللللة الخدمة الاجتماعية الوقائية،  2008ابو النصلللللللللر، مدحت محمد ) .2

 القاهرة، مجموعة النيل العرتية.
(: العوامل الاجتماعية المرتبطة بالانتكاسة لدى المدمن كمتشرات لو ع  2008أحمد، ناهد أحمد محمد ) .3

برنامج للتدخل المهني للحد منها، مجلة دراسللللللات في الخدمة الاجتماعية والعلو  الإنسللللللانية، كلية الخدمة  
 الاجتماعية، جامعة حلوان، العدد الخامس عشر.

 (: الإدمان من المجهول إلى المعلو : الإسكندرية، منشاة المعارف.2008الأستاد، هيثم بدر ) .4
(: أسلللللللللباب تعاطي المخدرات في المجتمع العرتي، الرياض، جامعة 2012الأصلللللللللفر، أحمد عبد العزيز ) .5

 .1الأمنية، طنايف العرتية للعلو  



   جامعة بنى سويف –  الخدمة الاجتماعية التنموية بحوث فىمجلة 

  

 

117 

 

 

 (2024 سبتمبر) 1، ع 7 مج

(: الأبعاد الاجتماعية والثقافية لمشلللللللللللللكلة إدمان المرآة عدراسلللللللللللللة انثورتولوجيةع 2004الدباغ، منى محمد ) .6
 القاهرة: جامعة عين شمس، كلية البنات، رسالة دكتوراه فير منشورة.

(: أسللللللللللوب التكيف والكفاءة الذاتية وعلاقتهما باشلللللللللكال التعافي لد  2015الحسلللللللللن، عبد العزيز محمد) .7
مدمني الهيروين دراسلللللة ميدانية بمسلللللتشلللللفيات الأمل بجده والدما ، جامعة الخرطو ، رسلللللالة دكتوراه، كلية 

 الدراسات العليا.
(: عمليللات الممللارسلللللللللللللللة المهنيللة في طريقللة العمللل مع الجمللاعللات،  2005الجنللد ، كر  محمللد وآخرون ) .8

 القاهرة، مكتبة وهراء الشرق.
(: متسلللللللسلللللللات المجتمع المدني ودورها في الحد من العود لتعاطي 2012الدخيل، عبدالعزيز بن عبدالله ) .9

المخلدرات، ورقلة مقلدملة للنلدوة العلميلة التي تنظمهلا جلامعلة نلايف للعلو  الأمنيلة، عواملل الانتكلاسللللللللللللللة للدى  
 مدمني المخدرات، الرياض.

(: ثلاثية التنمية ونوعية الحياة والتحديأ كمدل لإسللللللتراتيجية وآلية  2003السللللللروجي، طلعت مصللللللطفى ) .10
التخطيط الاجتماعي، ورقة عمل، المتتمر العلمي الرابع عشللللر، كلية الخدمة الاجتماعية، جامعة القاهرة، 

 فرع الفيو .
(: منهج الممارسلللللللللللللة العامة المتقدمة للخدمة الاجتماعية، القاهرة، دار  2007السلللللللللللللنهور ، أحمد محمد ) .11

 .6، ج6النهضة العرتية، ط
(: الممارسلللللة العامة المتقدمة للخدمة الاجتماعية وتحديات القرن الحاد   2001السلللللنهور ، أحمد محمد ) .12

 (.4والعشرون، القاهرة، دار النهضة العرتية، ط)
(: قاموس الخدمة الاجتماعية والخمات الاجتماعية، الاسللللللللللكندرية، دار  2000السللللللللللكر ، أحمد شللللللللللفيق ) .13

 المعرفة الجام ية.
(: المسللللاندة الاجتماعية وأحداا الحياة الضللللافطة، دار  2009السلللللطان، ابتسللللا  محمود محمد سلللللطان ) .14

 الصفاء للنشر والتوليع، عمان، الطبعة الأولى.
(: معجم مصللطلحات الطب النفسللي، متسللسللة الكويت للتقد  العلمي،  2013الشللرتيني، لطفي عبد العزيز) .15

 مركز تعريب العلو  الصحية، سلسلة المعاجم الطبية المتخصصة.
16. ( الله  عبد  فارس  عائشة  نفسياً  2007العتيبي،  المتثرة  المواد  إساءة  مر ي  لد   الانتكاسة  معدلات   :)

وعلاقتها بمستويات الدعم الأسر  للبرامج العلاجية، رسالة ماجيستير فير منشورة، جامعة الزقاليق، كلية 
 الآداب.

(: دور الرعاية اللاحقة في منع الانتكاسة بعد التعافي من الادمان، برنامج 2019العتيبي، هند بنت خالد ) .17
 ( 3)  31منتص  الطريق، مجلة كلية الاداب، جامعة الملك سعود، 
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(: دور الخدمة الإجتماعية فى دعم المسلللللاندة المجتم ية للمراة المعيلةع 2015ال يسلللللى،  سلللللارة عيسلللللى ) .18
دراسللة مطبقة على الجم يات الأهلية بالرياضع، مجلة دراسللات فى الخدمة الإجتماعية والعلو  الإنسللانية، 

 ادس عشر.جامعة حلوان، كلية الخدمة الإجتماعية، العدد الثامن والثلاثون، الجزء الس
(: السمات النفسية والإجتماعية لمتعاطي المخدرات، 2014الكرد ، خالد أحمد والسعيد، أحمد عبدالله )  .19

 الرياض، جامعة نايف العرتية للعلو  الأمنية.
العدد   .20 الرابع،  المجلد  والجنائية،  الإجتماعية  للبحوا  القومي  المجلس  والإدمان:  للتعاطي  القومية  المجلة 

 الأول.
(: مدى فاعلية برنامج إرشاد  لمساعدة أمهات الأطفال  عاف السمع 2001النحاس محمد محمود ) .21

على تنمية اللعة لدى الأطفال في مرحلة ما قبل المدرسة، في فيوليت فتاد إبراهيم وآخرون: بحوا ودراسات 
  .  2001في سيكولوجية الإعاقة، القاهرة، مكتبة لهراء الشرق، 

(: واقع خدمات الرعاية اللاحقة لمدمني المخدرات في إمارة الشارقة،  2018الهاجر ، أحمد عبد الرالق ) .22
 . 105، ع27مركز بحوا الشرطة، مج –الشارقة، القيادة العامة لشرطة الشارقة 

 (: الاتصال في الخدمة الاجتماعية، القاهرة، مكتبة لهراء الشرق.2003أحمد، نبيل إبراهيم ) .23
( المشلكلات الاجتماعية الاخلاقية لشلباب الجامعة كما يراها الشلباب 2007بدرالدين، محمد بهاء الدين: ) .24

والمرتون ودور طريقة العمل مع الجماعات فى التعامل معهم، بحأ منشللللللللور مجلة دراسللللللللات فى الخدمة  
 الاجتماعية والعلو  الانساني، كلية الخدمة الاجتماعية، جامعة حلوان.

(: درجلة الانتكلاسللللللللللللللة للد  عينلة من المتعلافين والملدمنين على  2010بلديع، عفلاف عبلد الكريم مرشللللللللللللللد ) .25
 دراسة مقارنة، رسالة ماجستير، جامعة القدس، كلية الترتية وعلم النفس، القدس، فلسطين. –المخدرات 

(: عمليات خدمة الجماعة في عصللر تكنولوجيا المعلومات، القاهرة، جامعة 2010حامد، محمد دسللوقي ) .26
 حلوان، كلية الخدمة الاجتماعية.

(: الشللللللللللللللرطلة المجتم يلة واللدفلاع الإجتملاعي، 2011حبيلب، جملال شللللللللللللللحلاتلة والعرتي، أميرة عبلد العزيز ) .27
 الإسكندرية، المكتب الجامعي الحديأ.
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