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المقال

منظور ابتكار نظام حول إمكانية توسيع نطاق التدخلات النفسية 
الجديدة للاجئين

 أنيك وودوارد1، مارجولين. أ ديليمان2، إيجبرت سوندورب3، بايارد روبرتس4، دانييلا س. فوهر5، بيتر فينتيفوجل6، ماريت سيبرانديج7، 
STRENGTHS جاكلين. أ. و. برويرس2 ونيابة عن جمعية

1ماجستير العلوم، معهد رويال تروبيكال، معهد رويال تروبيكال الصحي، أمستردام، هولندا؛ معهد أثينا، معهد أمستردام لأبحاث الصحة العامة، جامعة فريجي أمستردام، هولندا، 2دكتوراه، معهد 

أثينا، معهد أمستردام لأبحاث الصحة العامة، جامعة فريجي أمستردام، هولندا، 3دكتوراه في الطب، معهد رويال تروبيكال، معهد رويال تروبيكال الصحي، أمستردام، هولندا، 4دكتوراه، كلية لندن 
للصحة والطب الاستوائي، كلية الصحة العامة والسياسة، قسم أبحاث وسياسات الخدمات الصحية، لندن، المملكة المتحدة، 5دكتور في الصحة العامة، كلية لندن للصحة والطب الاستوائي، 

كلية الصحة العامة والسياسة، قسم أبحاث وسياسات الخدمات الصحية، لندن، المملكة المتحدة، 6دكتوراه في الطب، دكتوراه، قسم الصحة العامة، قسم المرونة والحلول، مفوض الأمم 
المتحدة السامي لشؤون اللاجئين، جنيف، سويسرا،7دكتوراه، قسم علم النفس السريري والعصبي والتنموي، المركز المتعاون مع منظمة الصحة العالمية لأبحاث ونشر التدخلات النفسية، معهد 

أمستردام لأبحاث الصحة العامة، جامعة فريجي أمستردام، هولندا

نبذة عامة

مثــل  الموجــزة  النفســية  التدخــات  مــن  تطويــر مجموعــة  تــم  الأخيــرة،  الســنوات  فــي 
برنامــج المعالجــة المطــوّرة للمشــكلات )PM+(. مــن المفتــرض أن يتــم تقديــم مثــل هــذه 
"التدخلات النفسية القابلة للتطوير" من قِبل غير المتخصصين، وهذا يمكن أن يزيد 
بشــكل كبيــر مــن الوصــول إلــى العلاجــات النفســية للأشــخاص المتضرريــن مــن المِحــن 
والأزمــات، بمــا فــي ذلــك النــزوح القســري. ومــع ذلــك، فــإن تضميــن تدخــات جديــدة 
فــي الممارســات الســائدة يمثــل تحديًــا كبيــرًا. ويمكــن أن تظــل التدخــات الجديــدة فــي 
مرحلــة البحــث لفتــرة طويلــة أو تتوقــف تمامًــا، ممــا يقلــل مــن تأثيرهــا المقصــود والوصــول 
إليهــا. فــي هــذه الورقــة المفاهيميــة، نقتــرح "منظــور ابتــكار نظــام" حــول توســيع نطــاق 
التدخلات النفسية الجديدة للاجئين، ونرى أن أنظمة الصحة النفسية الحالية تحتاج 
إلــى التغييــر لدمــج تدخــات جديــدة بطريقــة مســتدامة. نقــدم مفهــوم إطــار العمــل الــذي 
يتضمــن أفــكارًا حــول دورات التعمــق )التعلــم بالممارســة( والتوســيع )التكــرار والربــط( 
والتوســع )التضميــن( والمنظــور المتعــدد المســتويات والجماعــي. تــم تفعيــل هــذا الإطــار 
فــي بحثنــا حــول قابليــة التوســع كجــزء مــن دراســة STRENGTHS التــي نزيــد فيهــا مــن 
فهمنــا للفــرص المتاحــة لتوســيع نطــاق التدخــات النفســية الجديــدة فــي ثمانيــة دول 
تســتضيف لاجئيــن ســوريين، بمــا فــي ذلــك أوروبــا )ألمانيــا وهولنــدا والســويد وسويســرا( 

والشــرق الأوســط )مصــر والأردن وتركيــا ولبنــان(.

 )PM+( الكلمات الرئيسية: الصحة النفسية، المعالجة المطورة للمشكلات
التدخلات النفسية، اللاجئين، قابلية التوسع، منظور ابتكار النظام، النظرية

مقدمة
لا تــزال المــوارد الماليــة المحــدودة ونــدرة المهنييــن المؤهليــن فــي مجــال الصحــة 
العالمــي  النفســية  الصحــة  عــبء  مواجهــة  أمــام  عثــرة  حجــر  تقــف  النفســية 
المتزايــد. ومــن أجــل زيــادة مــدى تغطيــة خدمــات الصحــة النفســية، تــم تطويــر 

مجموعــة مــن التدخــات النفســية القابلــة للتطويــر

نت للوصول إلى هذه المقالة ع�ب الإن�ت

رمز الاستجابة السريعة:
: ي

و�ن الموقع الإلك�ت
www.interventionjournal.org

: ف الكائن الرقمي معرِّ
10.4103/INTV.INTV.29-22

النتائج الرئيسية للممارسة
• وتقييــم 	 تنفيــذ  فــي  المشــاركين  والممارســين  الباحثيــن  علــى  يجــب 

التدخــات النفســية القابلــة للتطويــر مثــل إدارة المشــكلات النظــر فــي 
تضميــن تقييمــات قابليــة التوســع لزيــادة فهــم إمكانيــة دمــج مثــل هــذه 

الابتــكارات فــي الخدمــات الرئيســية.
• ينظــر منظــور ابتــكار النظــام إلــى التوســع باعتبــاره دمــج الابتــكار فــي 	

تحتــاج  النفســية  الصحــة  أنظمــة  أن  ويقتــرح  الســائدة  الممارســات 
عــادةً إلــى التغييــر مــن أجــل اعتمــاد تدخــات جديــدة بشــكل فعــال، 
التأثيــر المطلــوب علــى نطــاق واســع  إلــى  لهــا بالوصــول  ممــا يســمح 

مســتدامة. وبطريقــة 
• إن الفهــم المتطــور لقابليــة التوســع فــي التدخــات النفســية الجديــدة، 	

التوســع،  وتســهيلات  المحتملــة  )المنهجيــة(  الموانــع  ذلــك  فــي  بمــا 
ســيوفر المعرفــة الأساســية لأولئــك الذيــن يشــاركون فــي صنــع القــرار 

وتنفيــذ وتقييــم التوســع الإضافــي لمثــل هــذه التدخــات.

ي العلوم، معهد رويال تروبيكال، امعهد رويال 
عنوان المراسلة: أنيك وودوارد، ماجست�ي �ف

دام، هولندا. تروبيكال للصحة، موريتسكاد AD ،64 1092، أمس�ت
a.woodward@kit.nl : ي

و�ن يد الإلك�ت ال�ب

تاريــــخ المراجعة: 20 ديسمبر 2020 تاريــــخ التقديم: 29 سبتمبر 2020	
تاريــــخ النشر: 31 مارس 2021 تاريــــخ القبول: 16 فبراير 2021	

المشــاركة  وترخيــص  الإبداعــي  المشــاع  شــروط  بموجــب  المقــالات  ــع  ـ ـ ـ وتُوزيـ للجميــع،  متاحــة  مجلــة  هــذه 
تجــاري،  نحــو غيــر  العمــل وتعديلــه والبنــاء عليــه علــى  ببتنقيــح  والــذي يســمح للآخريــن  التجاريــة 4.0،  غيــر 

مطابقــة. لشــروط  وفقًــا  الجديــدة  الأعمــال  وترخيــص  لأصحابــه  العمــل  بشرط نســب 

WKHLRPMedknow_reprints@wolterskluwer.com :لإعادة الطباعة يرجى التواصل مع

إ روبرتــس،  أ ســوندورب،  م.  ديليمــان،  أ.  المقــال: وودوارد،  هــذا  اقتبــاس  كيفيــة 
عــن  إ. و، ونيابــة  بــرورس، ج.  اندي، م.  ب. فوهــر، د. س فينتيفوجــل، ب. ســي�ب
جمعيــة STRENGTHS (2021). منظــور ابتــكار نظــام حــول إمكانيــة توســيع نطــاق 

.26-36 ,)1(19 فنشــن،  إن�ت  . ن للاجئــ�ي الجديــدة  النفســية  التدخــات 
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ي التدخلات النفسية الجديدة
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لاســتخدامها فــي المجتمعــات المتضــررة مــن الأزمــات )مثــل الفقــر والعنــف 
الصحــة  منظمــة  الصراعــات؛  بعــد  ومــا  والصراعــات  الإنســانية  والطــوارئ 
بشــكل كبيــر  المجتمعــات معرضــة  هــذه  تكــون  مــا  عــادة   .)2019 العالميــة، 
الصحــة  إلــى خدمــات  الوصــول  أجــل  مــن  وتكافــح  النفســية  المعانــاة  لخطــر 
 .)2019 العالميــة،  الصحــة  )منظمــة  الاجتماعــي  النفســي  والدعــم  النفســية 
ومــن المحتمــل أن تكــون هــذه التدخــات النفســية الجديــدة تعديــات قابلــة 
الأدلــة  علــى  القائمــة  النفســية  للعلاجــات  بدرجــة كبيــرة  والتوســع  للتطويــر 
)منظمــة الصحــة العالميــة، 2010(. ويتــم تكييفهــا بحيــث يمكــن تســليمها فــي 
إطــار زمنــي أقصــر مــن خــال المســاعدة الذاتيــة الموجهــة أو بدعــم مــن غيــر 
المتخصصيــن المدربيــن والذيــن يخضعــون إلــى الإشــراف )مــوراي وآخــرون، 
2019 ؛ منظمــة الصحــة العالميــة، 2019(. يهــدف هــذا التحــول فــي المهــام 
من العاملين في مجال الصحة النفســة إلى غير المتخصصين والمســتفيدين 
إلــى زيــادة الوصــول إلــى العلاجــات النفســية عــن طريــق طلــب مــوارد ومهــارات 
تخصصيــة أقــل مــن العــاج التقليــدي الفــردي الــذي يقدمــه أخصائــي الصحــة 
النفســية )بينيــت- ليفــي وآخــرون، 2010؛ مــوراي وآخــرون، 2019؛ منظمــة 

.)2019 العالميــة،  الصحــة 

:)PM+( تدخل المعالجة المطورة للمشكلات
تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( هو مثال على التدخل النفسي 
القابــل للتطويــر يعتمــد علــى تحويــل المهــام. والنتائــج الأوليــة بشــأن جــدوى 
المثــال،  علــى ســبيل  واعــدة.  للتوســيع  القابلــة  النفســية  التدخــات  وفعاليــة 
أظهــرت التجــارب النهائيــة مــع الأشــكال الفرديــة مــن تدخــل المعالجــة المطــورة 
للمشــكلات )+PM( )الدعم الفردي( انخفاضًا ملحوظًا في الأزمات النفســية 
لدى المشاركين في تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( مقارنة مع 
أولئــك الذيــن تلقــوا رعايــة معتــادة محسّــنة بعــد 3 أشــهر مــن المتابعــة فــي كينيــا 
وباكســتان )براتينــت وآخــرون، 2017؛ رحمــان وآخــرون، 2016(. كما أظهــرت 
نســخة جماعيــة مــن تدخــل المعالجــة المطــورة للمشــكلات )+PM( أظهــرت 
ا فــي نيبــال وانخفاضًــا كبيــرًا فــي أعــراض القلــق والاكتئــاب 

ً
جــدوى واستحســان

إجــراء  2019(. ويتــم  باكســتان )رحمــان وآخــرون،  فــي  أشــهر  فــي غضــون 3 
المزيــد مــن الأبحــاث فــي ســياقات أخــرى ولفئــات ســكانية أخــرى، بمــا فــي ذلــك 
البلــدان ذات الدخــل المرتفــع والمتوســط  فــي مختلــف  الســوريين  اللاجئيــن 
الســوريين  للاجئيــن  النفســية  الصحيــة  الرعايــة  أنظمــة  دراســة  مــن  كجــزء 

.)STRENGTHS(

دراسة أنظمة الرعاية الصحية النفسية للاجئين السوريين 
)STRENGTHS(

أدت الحــرب فــي ســوريا إلــى أكثــر مــن 6 ملاييــن لاجــئ فــي الشــرق الأوســط 
وأوروبــا. وقــد تأثــرت الســامة النفســية للاجئيــن الســوريين مــن خــال تعرضهــم 
عقبــات  ســوريا ومواجهــة  مــن  ـهــم  وبعــد هروبـ وأثنــاء  قبــل  شــديدة  لضغــوط 
فــي الوصــول إلــى خدمــات الصحــة النفســية والدعــم النفســي الاجتماعــي فــي 
2019؛  وآخــرون،  هندريكــس  2015؛  وآخــرون،  )حســن  المضيفــة  البلــدان 
كيســيليف وآخــرون، 2020؛ كــوش وآخــرون، 2013(. بالإضافــة إلــى فعاليــة 
وجدوى تكلفة تدخل المعالجة المطورة للمشــكلات )+PM(، تبحث دراســة 
أنظمــة الرعايــة الصحيــة النفســية للاجئيــن الســوريين )STRENGTHS( أيضًــا 
فــي قابليــة التوســع فــي هــذا التدخــل والتدخــات ذات الصلــة بيــن اللاجئيــن 
الســوريين فــي بعــض البلــدان المجــاورة لســوريا والبلــدان الأوروبيــة )ســيبرانديج 

وآخــرون، 2017(.

الســوريين  للاجئيــن  النفســية  الصحيــة  الرعايــة  أنظمــة  دراســة  تمتــد 
اتحــاد جامعــات  عــن  عبــارة  وهــي   2022 إلــى   2017 مــن   )STRENGTHS(
ــم أربعــة تدخــات نفســية جديــدة فــي ثمانيــة  ومنظمــات غيــر حكوميــة، يُقيِّ
بلــدان مختلفــة: تدخــل المعالجــة المطــورة للمشــكلات )+PM( الفــردي فــي 
هولنــدا )دي غــراف وآخــرون، 2020 أ، ب( وسويســرا )كيســيليف وآخــرون، 
2020(، تدخــل المعالجــة المطــورة للمشــكلات )+PM( الجماعــي فــي الأردن 

)أخطــر وآخــرون، 2020( وتركيــا )فوهــر وآخــرون، 2019، 2020ب؛ أويجــون 
وآخــرون، 2020(، مهــارات العواطــف للمراهقــة المبكــرة )EASE( فــي لبنــان 
)بــراون وآخــرون، 2019( و خطــوة بخطــوة )SbS( فــي ألمانيــا والســويد ومصــر 
)بوركيــرت وآخــرون، 2019(. الجــدول 1 يقــدم المزيــد مــن التفاصيــل حــول 

التدخــات. هــذه 

تحديات التوسيع
الممارســات  فــي  الجديــدة  النفســية  التدخــات  اســتيعاب  فــإن  ذلــك،  ومــع 
وآخــرون،  مــوراي  2020؛  وآخــرون،  )إبراهيــم  تحديًــا كبيــرًا  يمثــل  الســائدة 
2014(. الدراســات الســابقة حــول تنفيــذ وتوســيع نطــاق عمليــات التدخــات 
ميــاد  2019؛  وآخــرون،  إســبوندا  2020؛  وآخــرون،  )بولثــوس  الصحيــة 
وآخــرون، 2015؛ واكيــدا وآخــرون، 2018(، بمــا فــي ذلــك تلــك التــي تتضمــن 
كــوك  2017؛  وآخــرون،  )جافــادي  المجتمعيــة  والمقاربــات  المهــام  تحويــل 
وآخــرون، 2015؛ بــالاس وآخــرون، 2013؛ باتيــل وآخــرون، 2011؛ ســكوت 
2010( واجهــت عوائــق كبيــرة.  ثورنيكروفــت وآخــرون.،  2018؛  وآخــرون، 
الابتــكار  بيــن  يحــدث  قــد  الــذي  التطابــق  الابتــكار وتكييفــه وعــدم  إن تطويــر 
)روتمانــز  الجديــد  التدخــل  نشــر  تؤخــر  قــد  أمــور  تتبنــاه،  التــي  والمنظمــة 
هنــاك  تكــون  وربمــا  للتغييــر،  مقاومــة  هنــاك  تكــون  وقــد   .)2010 ولوربــاخ، 
حاجــة إزالــة العديــد مــن الحواجــز المؤسســية )بــروس وبونــدرس، 2010؛ فــان 
ديــر هــام وآخــرون، 2013(. نتيجــة لذلــك، يمكــن أن تظــل التدخــات الجديــدة 
فــي مرحلــة البحــث لفتــرة طويلــة أو ربمــا تتوقــف تمامًــا. وقــد تفســر تحديــات 
التوســع الترجمــة "البطيئــة والمؤلمــة" للمعرفــة حــول الطــرق الفعالــة للوقايــة 
مــن مشــكلات الصحــة النفســية وعلاجهــا إلــى ممارســات روتينيــة وانخفــاض 
 .)2018 وآخــرون،  )باتيــل  العالمــي  النفســية  الصحــة  عــبء  فــي  ملحــوظ 
المطــورة للمشــكلات  المعالجــة  والســؤال هنــا هــو كيــف يمكننــا منــع تدخــل 

التطبيــق؟ فــي فجــوة  الوقــوع  المماثلــة مــن  )+PM( والتدخــات الجديــدة 

تقييم إمكانية التوسع
التدخــات  فــي  التوســع  إمكانيــة  تقييــم  هــي  البدايــة  نقطــة  أن  نــرى  نحــن 
الجديــدة. هنــاك مراجعــة حديثــة ســلطت الضــوء علــى الحاجــة إلــى تحســين 
وآخــرون،  )زامبونــي  الفعاليــة  تجــارب  مــع  التوســع  إمكانيــة  اعتبــارات  دمــج 
2019(. ويمكــن أن يــؤدي تقييــم إمكانيــة التوســع إلــى زيــادة فهــم "الملاءمــة" 
أو "الإمكانــات" لتوســيع نطــاق التدخــل القائــم علــى الأدلــة )ميــاد وآخــرون، 
 )2011 نــت،  إكســباند  وشــبكة  العالميــة  الصحــة  منظمــة  2020؛   ،2013
وهــذا يُنظــر إليــه علــى أنــه جــزء مهــم مــن عمليــة التوســع )كــول وكولــي، 2003؛ 
منظمــة الصحــة العالميــة وشــبكة إكســباند نــت، 2010(. إن توســيع النطــاق 
هــو عمليــة إضفــاء الطابــع المؤسســي علــى تدخــل جديــد فــي الأنظمــة الحاليــة 
2007؛  وشــيفمان،  ســيمونز  2018؛  وآخــرون،  إيتــون  2018؛  )شــيباندا، 
لجعــل  مطلــوب  أمــر  وهــو   ،)2011 يامــي،  2011؛  وآخــرون،  فينتيفوجــل 

.)2007 التدخــل مســتدامًا )ســيمونز وشــيفمان،  فــي هــذا  التوســع 

ينطــوي توســيع نطــاق التدخــات النفســية الجديــدة للاجئيــن الســوريين علــى 
مســتوى معيــن مــن الاندمــاج فــي أنظمــة الصحــة النفســية والدعــم النفســي 
الرعايــة  لأنظمــة  المضيفــة  الــدول  فــي  والحكوميــة  الإنســانية  والاجتماعــي 
الصحية النفسية للاجئين السوريين )STRENGTHS(. ومع استمرار الصراع 
الأهلــي الســوري منــذ عــام 2011، يمكننــا أن نفتــرض أن اللاجئيــن الســوريين 
ســيبقون فــي البلــدان المضيفــة لســنوات عديــدة أخــرى، أو حتــى بشــكل دائــم. 
فــي  والاجتماعــي  النفســي  والدعــم  النفســية  الصحــة  أنظمــة  أن  يعنــي  وهــذا 
تلبيــة احتياجــات عــدد كبيــر  قــادرة علــى  تكــون  المضيفــة يجــب أن  البلــدان 
مــن  المتضــررون  الســكان  الزمــن.  مــن  لفتــرة طويلــة  الســوريين  اللاجئيــن  مــن 
الصــراع لديهــم معــدل انتشــار مرتفــع نســبيًا )22.1٪( لاضطرابــات الصحــة 
النفســية الشــائعة )الاكتئــاب والقلــق واضطــراب مــا بعــد الصدمــة؛ تشارلســون 
وآخــرون، 2019(. ويواجــه اللاجئــون أيضًــا عقبــات فــي الوصــول إلــى خدمــات 

الصحة النفســية 



]10.232.74.26 :(IP) نت ا من http://www.interventionjournal.org الجمعة 8 أبريل 2022 عنوان بروتوكول الإن�ت
ً
يل مجان ز ]تم الت�ن

ي التدخلات النفسية الجديدة
وودوارد وآخرون: منظور حول إمكانية التوسع �ف

رة من الصراع، المجلد 19، الإصدار 1 مارس 2021 ي المناطق المت�ض
فنشن، مجلة الصحة النفسية والدعم النفسي والاجتماعي �ف إن�ت 28

)STRENGTHS( الجدول 1: يتم تقييم التدخلات النفسية الجديدة في أنظمة الرعاية الصحية النفسية للاجئين السوريين

المكونات الرئيسيةالبلدالتدخل
تدخل المعالجة المطورة للمشكلات 

)+PM( الفردي
ي المجتمعات هولندا سويسرا

ن الذين يعانون من الضيق �ف تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( الفردي هو تدخل نفسي للبالغ�ي
، والخوف، ومشاعر العجز(  ن إدارتهم للمشكلات النفسية )مثل الضغط النفسي المعرضة للمحن. ويــهدف إلى تحس�ي

( )منظمة الصحة العالمية، 2016(. يتضمن إدارة  ن شخصي والمشكلات العملية )مثل قضايا سبل العيش، والصراع الب�ي
اتيجيات سلوكية مختارة. تتضمن أولى  المشكلات )PM؛ المعروف أيضًا باسم إرشاد حل المشكلات( بالإضافة إلى )+( اس�ت

، حيث يتعرف العملاء على ردود الفعل الشائعة على  نامج الخمس )90 دقيقة لكل جلسة( التثقيف النفسي جلسات ال�ب
ي الجلسات الأربــع 

اتيجيات أساسية �ف المِحن والأسباب المنطقية للتدخل )داوسون وآخرون، 2015(. ويتم تدريس أربــع اس�ت
التالية: )1( إدارة الضغط والتوتر، )2( إدارة المشكلات، )3( "الانطلاق والاستمرار" و )4( تعزيز الدعم الاجتماعي )داوسون 

وآخرون، 2015؛ منظمة الصحة العالمية، 2016(. إن الهدف من تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( هو أن يكون 
ي مجال الصحة النفسية )داوسون 

نهجًا لتحويل المهام وأن يتم تقديمه بواسطة الأشخاص الذين لم يتلقوا تدريبًا سابقًا �ف
، وهو "مقدم المساعدة" )منظمة الصحة  ي المجال الصحي

ن �ف وآخرون، 2015(. يقدم التدخل نوعًا جديدًا من العامل�ي
العالمية، 2016(. من المتوقع أن يكون مقدمو المساعدة قد أكملوا المدرسة الثانوية على الأقل )داوسون وآخرون، 2015(. 

وبعد 10 أيام من التدريب على تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM(، يوفر مقدم المساعدة التدخل على أساس 
ف  ي الصحة النفسية )منظمة الصحة العالمية، 2016(. ويتل�ق الم�ش

اف أسبوعي من أخصا�ئ فردي مع العملاء تحت إ�ش
اف على تدخل المعالجة المطورة للمشكلات  ي الإ�ش

ن �ف ي لمدة يوم�ي
نفس التدريب مثل المساعِدين بالإضافة إلى تدريب إضا�ف

فون التدخل باتباع دليل  . يوفر مقدمو المساعدة والم�ش ن ن الرئيسي�ي )+PM(، باستخدام نموذج تدريب المدرب مع المدرب�ي
تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM(. لذلك، يجب تكييف الدليل العام ثقافيًا ومحليًا مع المجموعة المستهدفة 

ي يمكن  والسياق المحلي )مثل اللغة والمحتوى والتعاب�ي المحلية للضيق والاستعارات؛ منظمة الصحة العالمية، 2016(، وال�ت
ي قبل تنفيذ التجربة )داوسون وآخرون، 2015(. إجراؤها من خلال البحث التكوي�ن

تدخل المعالجة المطورة للمشكلات 
)+PM( الجماعي

يتبع تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( الجماعي نفس المحتوى وتكرار الجلسات مثل تدخل المعالجة المطورة الأردن تركيا
للمشكلات )+PM( الفردي، على الرغم من أن الجلسات تكون ضعف المدة لاستيعاب التدريس الجماعي والمناقشات 

ات الراحة )داوسون وآخرون، 2015(. النسبة الموصى بها هي مُيسر واحد على الأقل )أي مقدم مساعدة( لكل ثمانية  وف�ت
ن )داوسون وآخرون، 2015(. مشارك�ي

)SbS( ألمانيا السويد خطوة بخطوة
مصر

ونية مكون من خمس جلسات يعتمد على تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( الفردي،  تدخل خاص بالصحة الإلك�ت
ونية ويوفر سرديات  ز أقوى على التنشيط السلوكي )كارسويل وآخرون، 2018(. يعتمد هذا التدخل على المواقع الإلك�ت مع ترك�ي

، يقوم تدخل خطوة بخطوة أيضًا بتدريس  تثقيفية مصورة بالإضافة إلى تمارين تفاعلية. بالإضافة إلى التنشيط السلوكي
ي الإيجابية والتعامل مع الإشارات التحذيرية الشخصية. يمكن تقديم 

تقنيات إدارة الضغط والتوتر وتمارين التحدث الذا�ت
، أو مع الاتصال عند الطلب أو بدون  ن وني�ي التدخل من خلال الحد الأد�ن من التوجيه الأسبوعي من مقدمي المساعدة الإلك�ت
ي تجارب أنظمة الرعاية 

ت وآخرون، 2019 ؛ كارسويا وآخرون، 2018(. يتم استخدام جهة اتصال اختيارية �ف توجيه )بورك�ي
ت وآخرون، 2019(. ن )STRENGTHS( )بورك�ي ن السوري�ي الصحية النفسية للاجئ�ي

ن المبكرة للعواطف  مهارات المراهق�ي
)EASE(

ن المبكرة للعواطف )EASE(، والذي تم لبنان يرتبط تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( بتدخل يسمى مهارات المراهق�ي
ن الصغار )10-14 سنة(. يمكن تقديم هذا التدخل من قِبل  تطويره لتقليل أعراض الاكتئاب والقلق والضيق لدى المراهق�ي
ن المبكرة  . يتكون تدخل مهارات المراهق�ي ن ويتم تقديمه باستخدام تنسيق جماعي ن مدرب�ي مقدمي خدمات غ�ي متخصص�ي
ن الصغار، تكملها ثلاث جلسات جماعية مدتها 120  للعواطف )EASE( من جلسات جماعية مدتها 90 دقيقة للمراهق�ي

، )2( تقليل  ي
: )1( التثقيف النفسي حول المِحن والضيق العاط�ف ن ما يلي دقيقة لمقدمي الرعاية. تشمل جلسات المراهق�ي

الضغط والتوتر، )3 و4( الأنشطة الهادفة، )5 و6( مهارات إدارة المشكلات و )7( منع الانتكاس. تشمل جلسات مقدم 
اتيجيات الأبوة الإيجابية و )3( الرعاية الذاتية  ي منها الطفل، )2( اس�ت

ي يعا�ن الرعاية: )1( التثقيف النفسي حول الأزمة ال�ت
لمقدم الرعاية والوقاية من الانتكاس )داوسون وآخرون، 2019(.

فــي البلــدان المضيفــة، مثــل: اللغــة، الخلفيــة الاجتماعيــة والثقافيــة، والوضــع 
المالــي، ونقــص الوعــي، وســلوكيات طلــب المســاعدة، والوصــم وعــدم التوافــق 
)هندركــس  للاجئيــن  المتصــورة  المحلــي والاحتياجــات  الصحــي  النظــام  بيــن 
وآخــرون،  ساتينســكي   ،2020 وآخــرون،  كيســيليف   ،2019 وآخــرون، 
2019(. نتيجــة لذلــك، عــادة مــا يكــون لــدى اللاجئيــن احتياجــات عاليــة فــي 

مجــال الصحــة النفســية والدعــم النفســي والاجتماعــي.

للمشــكلات  المطــورة  المعالجــة  الجديــدة مثــل تدخــل  التدخــات  تكــون  قــد 
مقدمــي  خــال  ومــن  للســوريين  الأم  باللغــة  توفيرهــا  يتــم  التــي   )PM+(
إليــه بالإضافــة   ويمكــن الوصــول 

ً
الخدمــة العادييــن مــن ســوريا خيــارًا مقبــول

إلــى خدمــات الصحــة النفســية والدعــم النفســي والاجتماعــي الحاليــة. ومــع 
إمكانيــة  حــول  بحثنــا  فــي  تناولــه  ســيتم  الــذي  المهــم  الســؤال  فــإن  ذلــك، 
المطــورة  المعالجــة  تدخــل  مثــل  الجديــدة  النفســية  التدخــات  فــي  التوســع 
فــي  جديــد  تدخــل  دمــج  الممكــن  مــن  إذا كان  مــا  هــو   ،)PM+( للمشــكلات 
والدعــم  النفســية  الصحــة  إلــى  الوصــول  ــن  حسِّ تُ بطريقــة  مختلفــة  بيئــات 
النفســي والاجتماعــي للاجئيــن الســوريين علــى المــدى الطويــل. ونحــن نعتقــد 
أن منظــورًا جذريًــا للتوســيع مطلــوب لفهــم التحديــات بشــكل كامــل والطــرق 

. عليهــا  للتغلــب  الممكنــة 

تبنــي  علــى  الضــوء  تســليط  خــال  مــن  نبــدأ  المفاهيميــة،  الورقــة  هــذه  فــي 
منظــور ابتــكار النظــام حــول التوســع فــي التدخــات النفســية الجديــدة. ويتبــع 
ذلــك شــرح لإطارنــا المفاهيمــي، بمــا فــي ذلــك تعريفــات المفاهيــم الأساســية. 
أبحــاث  فــي  المفاهيمــي  بتفعيــل وتطبيــق إطارنــا  وأخيــرًا، نصــف كيــف قمنــا 
النفســية  الصحيــة  الرعايــة  أنظمــة  مــن  كجــزء  المســتمرة  التوســع  إمكانيــة 

.)STRENGTHS( الســوريين  للاجئيــن 

حالة منظور ابتكار النظام
المبتكــرة  التدخــات  نطــاق  توســيع  بشــأن  الأطــر  مــن  متزايــد  عــدد  يتوفــر 
القائمــة علــى الأدلــة وقابليتهــا للتوســع )ميــاد وآخــرون، 2015، 2020؛ تابــاك 
وآخــرون، 2012؛ زامبونــي وآخــرون، 2019(. وهنــاك العديــد مــن القواســم 
نشــر  فــي  مماثلــة  نظريــة  أصــول  لهــا  ومعظمهــا  الأطــر،  تلــك  بيــن  المشــتركة 
نظريــة الابتــكار، ونظريــة نقــل المعرفــة، والنظريــة التنظيميــة ونظريــة العلــوم 
السياســية )تابــاك وآخــرون، 2012؛ زامبونــي وآخــرون، 2019(. وقــد أوصــت 
أنظمــة  مــع  مــع  الجديــدة  التدخــات  توافــق  بتعزيــز  الســابقة  الأطــر  بعــض 
المشــكلات  لحــل  مــة  المبتكــرة مصمَّ التدخــات  لكــن  تقديــم متبنــاة مســبقًا. 
فــي المجتمــع والأنظمــة القائمــة، وبالتالــي فــإن دمجهــا فــي الخدمــات الســائدة 
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ســيتطلب - بحكــم التعريــف - مســتوى معينًــا مــن التغييــر فــي طــرق التفكيــر 
)الممارســات(. علــى ســبيل  )الهيــكل( والتنفيــذ  )الثقافــة( والتنظيــم  القديمــة 
المطــورة  المعالجــة  تدخــل  مثــل  الجديــدة  التدخــات  ســتتطلب  المثــال، 
للمشــكلات )+PM( التــي تنطــوي علــى تغييــر المهــام تغييــر النظــام مــن مقدمــي 
المجتمــع،  علــى  المعتمديــن  الخدمــة  مقدمــي  إلــى  المتخصصيــن  الخدمــة 
المســتوى  علــى  تحــدث  التــي  التحويليــة  التغييــرات  مــع  يتماشــى  مــا  وهــو 
العالمــي )باتيــل وآخــرون، 2018(. وستشــمل التدخــات عبــر الإنترنــت مثــل 
 جذريًــا مــن الصحــة النفســية والدعــم النفســي 

ً
تدخــل خطــوة بخطــوة تحــول

والاجتماعــي وجهًــا لوجــه إلــى الصحــة النفســية والدعــم النفســي والاجتماعــي 
الرقميــة  للتقنيــات  المتزايــد  الاســتخدام  علــى  يعتمــد  والــذي  الإنترنــت،  عبــر 
علــى مســتوى العالــم. بعبــارة أخــرى، نظــرًا لأن هــذه الابتــكارات تحــرص علــى 
تغييــر النظــام، فمــن المحتمــل أن تصطــدم بحواجــز "منهجيــة". لهــذا الســبب، 
نســتخدم منظــور ابتــكار النظــام كإطــار شــامل لدينــا لفحــص إمكانيــة التوســع. 
يــدرك هــذا المنظــور أن الأنظمــة الموجــودة بشــكل شــائع تحتــاج إلــى تغييــر 
لتوســيع نطــاق الابتــكار بطريقــة تحقــق التأثيــر الإيجابــي طويــل المــدى الــذي تــم 

تطويرهــا مــن أجلــه فــي البدايــة )بــرورس وجريــن، 2017، ص.286(.

تقييــم  وأطــر  المنطقيــة  والنمــاذج   )ToC( التغييــر  نظريــة  لخرائــط  يمكــن 
أو  تدخــل  عليهــا  يقــوم  التــي  الســببية  الافتراضــات  فهــم  تحســين  العمليــات 
نتائــج معينــة طويلــة  إلــى  تــؤدي مدخلاتــه  مشــروع معقــد، وكيــف يمكــن أن 
ذلــك،  ومــع   .)2015 وآخــرون،  مــور  2014؛  وآخــرون،  ســيلفا  )دي  الأجــل 
يمكــن لهــذه النمــاذج الخطيــة أن تبالــغ فــي تبســيط التفاعــات بيــن التدخــل 
الصحــي الجديــد وســياق تنفيــذه )أي الأنظمــة الحاليــة(. مــن ناحيــة أخــرى، 
يشــمل منظــور ابتــكار النظــام تعقيــد وغمــوض هــذا التفاعــل. وكمــا هــو شــائع فــي 
التفكيــر النظامــي، فإنــه يــرى الأنظمــة علــى أنهــا مفتوحــة ومعقــدة وديناميكيــة 
ومترابطــة ومقاومــة للتغييــر وتعتمــد علــى التاريــــــخ والســياق )لوربــاخ، 2010(. 
وفــي حيــن أنــه يمكــن اســتخدام خرائــط نظريــة التغييــر وتقييمــات العمليــات 
كجزء من البحث حول توســيع نطاق الإمكانات )على ســبيل المثال، لتطوير 
رؤيــة لابتــكار النظــام(، فنحــن نــرى أنــه يجــب ألا تكــون هــي المنظــور الســائد 
لفهــم عمليــة التوســع. يتماشــى هــذا مــع الدعــوات الســابقة بشــأن الحاجــة إلــى 
الصحيــة  الابتــكارات  نطــاق  توســيع  عنــد دراســة  النظامــي  والتفكيــر  التعقيــد 
)أتــون، 2012؛ جرينهالــغ وبوبوتســي، 2018؛ باينــا وبيتــرز، 2012(، بمــا فــي 

ذلــك تحويــل المهــام للصحــة النفســية )جافــادي( وآخــرون، 2017(.

تخصصــات  فــي  تطبيقهــا  تــم  وقــد  للغايــة،  متنوعــة  النظــام  ابتــكار  أبحــاث 
الأنظمــة  ذلــك  فــي  بمــا   ،)2017 وآخــرون،  )لوربــاخ  مختلفــة  وقطاعــات 
الصحيــة )بــرورس وبونــدرس، 2010؛ بــرورس وجريــن، 2017(. وفــي حيــن أن 
هــذا المنظــور البحثــي أصبــح عالميًــا بشــكل متزايــد )لوربــاخ وآخــرون، 2017(، 
علــى حــد علمنــا، فإنــه لــم يتــم اســتخدامه حتــى الآن فيمــا يتعلــق بتوســيع نطــاق 
اعتمــاد  يوفــر  قــد  النفســي والاجتماعــي للاجئيــن.  والدعــم  النفســية  الصحــة 
منظــور ابتــكار النظــام رؤى جديــدة ومفيــدة حــول إمكانيــة توســع التدخــات 
بما فــي   ،)PM+( للمشــكلات  المطــورة  المعالجــة  تدخــل  مثــل  الجديــدة 
تنفيــذ  وكيفيــة  معالجتهــا،  وطــرق  نطاقهــا  لتوســيع  المحتملــة  العوائــق  ذلــك 
المحليــة  النفســية  الصحــة  أنظمــة  ل  وتحــوِّ تعــزز  بطريقــة  جديــدة  تدخــات 

المدى الطويــل. علــى 

منظور ابتكار النظام حول التوسيع
التوسيع وإمكانية التوسع

اســتنادًا إلــى أدبيــات ابتــكار النظــام، فإننــا نفهــم التوســع باعتبــاره عمليــة تضميــن 
ابتكار في أنظمة التقديم الحالية )روتمانز ولورباخ، 2010(. ونتصور إمكانية 
ف الابتــكار وفقًــا  التوســع بوصفهــا احتماليــة لمثــل هــذا الدمــج والتكامــل. ونعــرِّ
لمفهــوم روجــر عــن نظريــة الابتــكار علــى أنهــا: "فكــرة أو ممارســة أو موضــوع 
يُنظــر إليــه علــى أنــه جديــد مــن قِبــل الفــرد أو وحــدة التبنــي" )روجــرز، 2003، 
ص 12(. الأنظمة هي "ظاهرة متداخلة"، مما يعني أنه يمكن تحديد أنظمة 
ســبيل  علــى  2010، ص 57(.  راك،  )فــان  نظــام  أي  داخــل  مختلفــة  فرعيــة 
المثــال، قــد يوجــد نظــام للصحــة النفســية خــاص بنظــام صحــي واجتماعــي 
مــا، ويمكــن للنظــام الصحــي أن يشــتمل مــرة أخــرى علــى أنظمــة فرعيــة خاصــة 

وعامــة وغيــر حكوميــة ومــا إلــى ذلــك.

يتــم تمييــز الآليــات المختلفــة حــول كيفيــة نقــل  النظــام،  ابتــكار  أدبيــات  فــي 
نظــام  مســتوى  إلــى  البحــث  مســتوى  علــى  "المحميــة"  البيئــة  مــن  التجربــة 
"العالــم الحقيقــي". وبنــاءً علــى دراســات الحالــة مــن قطــاع الرعايــة الصحيــة، 
تــم اقتــراح آليــات التوجيــه "التعميــق والتوســيع والتوســع" )فــان دن بــوش، 
المفاهيمــي  عملنــا  إطــار  يجمــع   .)2008 وروتمانــز،  بــوش  فــان دن  2010؛ 
ومنظــور   ،)2002 )جيلــز،  المســتويات  متعــدد  المنظــور  بيــن   )1 )الشــكل 
المجموعة )دي هان، 2010؛ فان راك، 2010( وآليات التوسيع - التعميق - 

.)2008 بــوش وروتمانــز،  )فــان دن  التوســع 

منظور متعدد المستويات ومنظور المجموعة
المعقــدة  العلاقــات  فهــم  علــى  المســتويات  متعــدد  المنظــور  يســاعد 
والنظــام  التجريبــي(  )الضبــط  الملائمــة  البيئــة  مســتوى  بيــن  والديناميكيــة 
)الممارســات الســائدة والثقافــة والهيــكل( والوضــع العــام )الســياق الخارجــي(. 
منظــور  يصــف  المســتويات.  متعــدد  بالمنظــور  المجموعــة  منظــور  يرتبــط 
المجموعــة  باســم  تســميته  ويعيــد  تفصيــاً  أكثــر  بشــكل  النظــام  المجموعــة 
المهيمنــة. فــي هــذه المقالــة، نســتخدم المصطلــح الأخيــر لأنــه أكثــر "حياديــة"، 
المثــال،  ســبيل  )علــى  الصــراع  مــن  المتضرريــن  الســكان  ســياق  فــي  ســيما  لا 
يتــم اســتخدام "النظــام" لوصــف الحكومــات الاســتبدادية(. يوضــح مفهــوم 
المجموعــة بالتفصيــل "الهيــكل والثقافــة والممارســات" ويســلط الضــوء علــى 
الرعايــة  مثــل  المعقــدة  المجتمعيــة  الأنظمــة  داخــل  الفاعلــة"  "الجهــات  دور 

.)2017 وآخــرون،  )لوربــاخ  الصحيــة 

وســياقات  الأوســع  المجتمعيــة  الاتجاهــات  العــام  الوضــع  مســتوى  يشــمل 
التغييــر الاجتماعــي، مثــل التركيبــة الســكانية والتغيــرات الثقافيــة أو التطــورات 
والتحالفــات  والهجــرة،  والحــروب،  الاقتصــادي،  "النمــو  مثــل  الأخــرى 
السياســية الواســعة" )جيلــز، 2002، ص 1260(. وعــادة مــا تكــون التغييــرات 
فــي الوضــع العــام بطيئــة وقــد تضغــط علــى النظــام )جيلــز، 2002(. وهنــاك 
اعتقــاد بــأن هــذا الســياق الخارجــي يتجــاوز تأثيــر الجهــات الفاعلــة فــي النظــام، 
علــى الأقــل علــى المــدى القصيــر )روتمانــز ولوربــاخ، 2010، ص.24؛ فــان دن 
بوش وروتمانز، 2008(. لهذا الســبب، أوصت الأبحاث الســابقة حول ابتكار 
النظــام فــي رعايــة الصحــة النفســية بالتركيــز علــى اســتراتيجيات توســيع نطــاق 
 )فــان ديــر 

ً
تجــارب المســتوى المتخصــص، مــع ربطهــا باتجاهــات أوســع نطاقــا

هــام وآخــرون، 2013(.
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الشكل 1: منظور ابتكار النظام حول توسيع نطاق التدخلات النفسية الجديدة.
ملحوظــة. يجمــع هــذا المنظــور بيــن المنظــور متعــدد المســتويات )جيلــز، 2002(، ومنظــور المجموعــة )دي هــان، 2010؛ فــان راك، 2010( وآليــات التوســيع - التعميــق - التوســع )فــان دن بــوش 

.)2008 وروتمانــز، 

الوضع العام

 المجموعات
المهيمنة

التوسع

البيئات الملائمة

التعمق

التوسيع

الثقافة الهيكل

الممارسات

الفاعلون

يشــتمل مســتوى المجموعــة علــى المجموعــة المهيمنــة مــن الهيــكل والثقافــة 
مــن  المجموعــة  هــذه  شــرح  )يتــم  الحالــي  الاجتماعــي  للنظــام  والممارســات 
العناصــر بمزيــد مــن التفصيــل أدنــاه؛ دي هــان، 2010(. هــذه العناصــر "تحــدد 
وتــؤدي وظيفــة فــي نظــام اجتماعــي أكبــر بطريقــة محــددة" )فــان راك، 2010، 
ص 52(. يمكــن النظــر إلــى الأنظمــة المعقــدة، مثــل النظــام الصحــي، علــى أنهــا 
تشــتمل علــى أنظمــة فرعيــة مختلفــة )مجموعــات(، "كل منهــا يهتــم بجانــب 
معيــن مــن الأداء العــام للنظــام الصحــي" )فــان راك ودي هــان، 2017، ص 
48(. ويمكــن النظــر إلــى نظــام الصحــة النفســية علــى أنــه مجموعــة خاصــة 
الســامة  وتحســين  تعزيــز  علــى  التركيــز  مــع  العــام،  الصحــي  النظــام  داخــل 

العاطفيــة والنفســية والاجتماعيــة للأفــراد:

• توصــف الثقافــة بأنهــا "مجموعــة القيــم والمفاهيــم والأطــر التفســيرية - 	
المتعلقــة أو ذات الصلــة بالنظــام - التــي يشــترك فيهــا معظــم الفاعليــن 
المعنييــن" )فــان راك، 2010، ص 55(. وتشــتمل علــى "طــرق التفكيــر 
والنمــاذج والتصــورات الذهنيــة" )فــان ديــر هــام وآخــرون، 2013، ص 
127( أو "كيــف يتــم إدراكهــا وتصورهــا" )دي هــان، 2010، ص 41(.

• ف الهيــكل علــى أنــه "البِنــى الماديــة والاقتصاديــة والقانونيــة والماليــة 	 يُعــرَّ
الفاعليــن  ــد ســلوك  تُقيِّ أو   / ل و  تُســهِّ التــي  الســلطة  وبِنَــى  والتنظيميــة 
الهيــكل  55(. بعبــارة أخــرى، يشــير  2010، ص  المعنييــن" )فــان راك، 
م الناس  إلى "كيفية العمل" )دي هان، 2010، ص 41( أو "كيف ينظِّ
الأشــياء التــي يقومــون بهــا، ســواء ماديًــا أو مؤسســيًا أو ماليًــا" )فــان ديــر 

هــام وآخــرون، 2013، ص 127(. 
• داخــل 	 تتــم  التــي  )العمليــات(  الفعليــة  "الإجــراءات  الممارســة  تتضمــن 

المجموعــات، والتــي لهــا صلــة بعمــل كل مجموعــة" )فــان راك، 2010، 
ص 54(. باختصــار، الممارســة هــي "مــا يفعلــه النــاس فــي الواقــع" )فــان 
بأنهــا  الممارســة  وصــف  تُ كمــا   .)127 ص   ،2013 وآخــرون،  هــام  ديــر 
"نتيجــة ســلوك الفاعليــن" )فــان راك، 2010، ص 54(. وســتكون هنــاك 
النــاس وســلوك الفاعليــن، لذلــك يركــز التحليــل  تفاعــات عديــدة بيــن 

 ،2010 راك،  )فــان  الفرعــي"  للنظــام  "النموذجيــة  الممارســات  علــى 
إلــى  المريــض  تهيئــة  مــن  )أي  الرعايــة  مســار  وصــف  مثــل  ص 54(، 

.) 2010 فــان راك،  النهائــي؛  الخــروج والفحــص  إلــى  الشــكوى 
• مــة تعمــل 	 أنهــم "أفــراد أو مجموعــات منظَّ الفاعليــن علــى  يتــم تعريــف 

كوحــدة" ويُنظــر إليهــم علــى أنهــم مرتبطــون ولكنهــم ليســوا جــزءًا مــن 
.)55 2010، ص  راك،  )فــان  النظــام 

فــي  مختلفــان  فهمــا  تنظيميــة.  والثقافــة كعناصــر  الهيــكل  إلــى  النظــر  يمكــن 
طبيعتهمــا ولكــن لهمــا نفــس الــدور داخــل النظــام. كلاهمــا "يتشــكل مــن خــال 
الممارســات التــي ينخــرط فيهــا الفاعلــون" )فاعليــة الفاعليــن( وقــد "يحــدان 
ممــا يمكــن للفاعليــن القيــام بــه فــي هــذه الممارســات أو مــن رغبــة الفاعليــن" 
 - المجموعــات الاســتقرار  يمنــح  2010، ص 53(. وهــذا الأخيــر  )فــان راك، 
حيــث يتــم إعــادة إنتــاج المجموعــات مــن قِبــل الفاعليــن - وبالتالــي يــؤدي إلــى 

مرونــة النظــام.

علــى المســتوى المتخصــص، يقــوم الفاعلــون بتجربــة الابتــكارات فــي مســاحة 
التجــارب  تكــون  عــام،  بشــكل   .)1998 شــوت،  2002؛  )جيلــز،  محميــة 
"أســواق  بمثابــة  تعمــل  وقــد  الســائدة"  المنافســة  مــن  "محميــة  المبتكــرة 
أوليــة" لتطويــر تجــارب الســوق، وتحــولات النظــام فــي النهايــة )شــوت وجيلــز، 
2008، ص 539(. وتعــد البيئــات التجريبيــة مواقــع مهمــة لعمليــات التعلــم 
وبنــاء الشــبكات الاجتماعيــة لدعــم الابتــكارات )جيلــز، 2002(. تظهــر البيئــات 
الملائمــة لأن الفاعليــن يشــعرون أن المجموعــة الحاليــة غيــر قــادرة علــى حــل 
النظــام  بعمــل  تفــي  أن  شــأنها  مــن  فرصــة  تحقيــق  أو  مُــرضٍ  بشــكل  مشــكلة 
بطريقــة أفضــل. علــى ســبيل المثــال، نظــام الصحــة النفســية الحالــي غيــر قــادر 
علــى ضمــان وصــول اللاجئيــن إلــى الرعايــة، وبالتالــي لا يمكنــه تحقيــق هدفــه 
المتمثــل فــي تقديــم رعايــة صحيــة جيــدة لمَــن هــم فــي حاجــة إليهــا. لذلــك، 
إلــى تجربــة ممارســات جديــدة قــد تتطلــب  يشــعر بعــض الفاعليــن بالحاجــة 

ثقافــات وهيــاكل جديــدة.
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تشــير نظريــة ابتــكار النظــام إلــى أن هــذه المفاهيــم الثلاثــة )البيئــة والمجموعــة 
والوضــع العــام( مرتبطــة مــن خــال تسلســل هرمــي متداخــل، مــع المجموعــات 
المجموعــات  داخــل  والبيئــات  العامــة  الأوضــاع  فــي  المضمنــة  المهيمنــة 
ســببية  علاقــة  توجــد  لا  المســتويات،  متعــدد  المنظــور  وضمــن  المهيمنــة. 
خطيــة، ممــا يعنــي أنــه لا توجــد علاقــة ســبب وتأثيــر بســيطة لتغييــر جــذري 
فــي النظــام )جيلــز، 2002(. وعــادةً مــا يمتــد التحــول )أي التغييــر فــي الثقافــة 
وآخــرون،  )روتمانــز  جيليــن  أو  جيــل  علــى  والممارســات(  والهيــكل  المهيمنــة 
مــن  أســفل  إلــى  أعلــى  مــن  مســتويات:  ثلاثــة  علــى  يتأثــر  أن  ويمكــن   )2001
النظــام،  داخــل  الذاتــي  والتغييــر  أكبــر،  اجتماعيــة سياســية  اتجاهــات  خــال 
ومــن أســفل إلــى أعلــى مــن خــال توســيع نطــاق الحلــول التجريبيــة المبتكــرة 
)فــان راك، 2010(. وســتؤدي محــاذاة المســارات داخــل المســتويات وبينهــا 
إلــى تحــولات، وفقًــا للمنظــور متعــدد المســتويات )روتمانــز ولوربــاخ، 2010(. 
خــال  مــن  للتحــولات  الفــرص"  "نوافــذ  إنشــاء  يمكــن  مماثلــة،  وبطريقــة 
فهــم علــى أنهــا تغييــرات قويــة فــي المســارات،  التوتــرات والاضطرابــات، والتــي تُ
أو التحــولات فــي الوضــع العــام التــي تضغــط علــى المجموعــة )جيلــز، 2002؛ 
للابتــكارات  فيــه  يمكــن  الــذي  الوقــت  هــو  وهــذا   .)2010 ولوربــاخ،  روتمانــز 
علــى  التغييــر  تحفيــز  الوقــت،  وبمــرور  المتخصــص،  المســتوى  مــن  الخــروج 

مســتوى المجموعــة المهيمنــة وعلــى مســتوى الوضــع العــام فــي النهايــة.

الآليات: التعمق والتوسيع والتوسع
الناجــح  التكامــل  يمنــع  المهيمنــة  المجموعــات  اســتقرار  فــإن  ذلــك،  ومــع 
ــا كبيــرًا 

ً
للابتــكارات التــي تنطــوي علــى ممارســة وثقافــة وهيــكل يختلــف اختلاف

عــن الممارســات والثقافــة والهيــكل الســائد. ولتســهيل عمليــة التكامــل، قــام فــان 
دن بــوش وروتمانــز )2008، ص 42( بتطويــر ثلاثــة أنــواع مــن الآليــات:

• التعمــق يشــمل عمليــات التعلــم التــي تتــم فــي مــكان محمــي نســبيًا علــى 	
المســتوى المحلــي، 

• التوسيع يستلزم ربط التجارب وتكرارها في سياقات مختلفة و	
• ســائدة 	 المبتكــرة  التجــارب  فيهــا  تصبــح  التــي  العمليــة  هــو  التوســع 

.)2013 وآخــرون،  هــام  ديــر  فــان  2017؛  بــوش،  دن  وفــان  )جوهانســن 
والقيــاس  المتماثــل(  )النســخ  "الأفقــي"  النطــاق  والتوســع  التوســيع  يشــبه 
الصحــة  منظمــة  عمــل  إطــار  مــن  المؤسســي(  الطابــع  )إضفــاء  "الرأســي" 
الصحيــة  التدخــات  نطــاق  توســيع  بشــأن  نــت  إكســباند  شــبكة  العالميــة / 
والتوســيع  التعمــق  دورات  إلــى  النظــر  ويمكــن   .)2007 وآخــرون،  )ســيمونز 
الخدمــات  فــي  المبتكــرة  التجــارب  دمــج  فــي  تســاهم  باعتبارهــا  والتوســع 

ص.42(.  ،2008 وروتمانــز،  بــوش  دن  )فــان  الرئيســية 

التعمــق  )أي  صعوبــة  الثــاث  الآليــات  أكثــر  باعتبــاره  التوســع  تحديــد  تــم 
أمــرًا  والمســهلات  )النظاميــة(  الحواجــز  تحديــد  ويُعــدُّ  والتوســع(.  والتوســيع 
مهمًــا لتوســيع نطــاق التجــارب فــي أدبيــات ابتــكار النظــام )جوهانســن وفــان دن 
بــوش، 2017؛ فــان دن بــوش وروتمانــز، 2008( وأدبيــات الصحــة النفســية 
علــى حــد ســواء )إيتــون وآخــرون، 2011؛ مــوراي وآخــرون، 2014؛ منظمــة 
الصحــة العالميــة، 2008(. وقــد تحــدث العوامــل التــي تؤثــر علــى التوســع علــى 
مســتوى الوضــع العــام والمجموعــة والبيئــة الملائمــة. فالحواجــز والمســهلات 
والممارســة.  والهيــكل  الســائدة  الثقافــة  فــي  متجــذرة  عوامــل  هــي  النظاميــة 

للتوســع، والــذي  النظامــي  التأثيــر  مثــال علــى عامــل  السياســية هــي  والإرادة 
الإرادة  إلــى  يفتقــرون  الأقويــاء  الفاعلــون  )إذا كان  حاجــز  بمثابــة  يكــون  قــد 
السياسية( أو مُيسر )إذا كان لدى الفاعلون الإرادة السياسية الكافية( اعتمادًا 

علــى الظــروف.

الخطوات التالية: تطبيق إطارنا المفاهيمي
حــول  المســتمر  بحثنــا  المقالــة  هــذه  فــي  المقــدم  المفاهيمــي  الإطــار  يوجــه 
إمكانيــة التوســع كجــزء مــن دراســة أنظمــة الرعايــة الصحيــة النفســية للاجئيــن 
الســوريين )STRENGTHS(. أســئلة البحــث التوجيهيــة هــي: "كيــف يمكــن 
النفســية  الصحــة  أنظمــة  فــي  للاجئيــن  الجديــدة  النفســية  التدخــات  دمــج 
والدعــم النفســي والاجتماعــي الحاليــة بطريقــة تزيــد مــن الوصــول إلــى الصحــة 
الطويــل؟"  المــدى  علــى  للاجئيــن  والاجتماعــي  النفســي  والدعــم  النفســية 
المتعــددة  المســتويات  )علــى  المحتملــة  والمســهلات  الحواجــز  و"ما هــي 
وعلــى مســتوى العمليــة والثقافــة والهيــكل( لمثــل هــذا الدمــج؟" ستســاعدنا 
الإجابــات عــن هــذه الأســئلة فــي تقديــم توصيــات بشــأن الخطــوات التاليــة فيمــا 
يتعلــق بتوســيع نطــاق التدخــات النفســية الموجــزة التــي يتــم تقييمهــا فــي كل 

موقع دراســة.

لقــد قمنــا بتفعيــل الإطــار المفاهيمــي أعــاه فــي دراســة أنظمــة الرعايــة الصحيــة 
النفسية للاجئين السوريين )STRENGTHS( إلى ثلاث مراحل: )1( الرؤية - 
تطوير مسارات التأثير المطلوبة، )2( تحليل الأنظمة و )3( تحديد الحواجز 
)النظاميــة( والمســهلات الخاصــة بالتوســع. يتــم وصــف كل مرحلــة بمزيــد مــن 

التفصيــل أدنــاه.

المرحلة الأولى: الرؤية - تطوير مسارات التأثير المطلوبة
لتطويــر مســارات التأثيــر المطلوبــة، نظمنــا ورش عمــل خاصــة بنظريــة التغييــر 
للاجئيــن  النفســية  الصحيــة  الرعايــة  أنظمــة  فيهــا  تطبــق  بلــدان  ثلاثــة  فــي 
وآخــرون،  فوهــر  ولبنــان؛  وهولنــدا  )تركيــا   )STRENGTHS( الســوريين 
2020أ، ب(. وتمت دعوة الفاعلين المحليين الرئيســيين للمشــاركة في ورش 
عمــل حــول نظريــة التغييــر مدتهــا يــوم واحــد حــول توســيع نطــاق التدخــات 
الجديدة. وخلال ورش العمل، تم تطوير خرائط نظرية التغيير، والتي تحدد 
التــي مــن المتوقــع أن يحقــق تدخــل المعالجــة المطــورة  المســارات الســببية 
للمشــكلات )+PM( والتدخــات ذات الصلــة تأثيرهــا ضمــن قيــود الأنظمــة. 
وقــد حــددت خريطــة نظريــة التغييــر عبــر البــاد مســارين ســببيين مترابطيــن 
التدخــات  نطــاق  لتوســيع  الصحيــة(  والخدمــات  والتمويــل،  )السياســة 
 ،)PM+( للمشــكلات  المطــورة  المعالجــة  تدخــل  مثــل  الجديــدة  النفســية 
إلــى  بالإضافــة  الأجــل  والطويلــة  المتوســطة  النتائــج  مختلــف  ذلــك  فــي  بمــا 
النهائــي  النتائــج وتأثيرهــا  التدخــات والافتراضــات المتصــورة لتحقيــق هــذه 

أ(.  2020 وآخــرون،  )فوهــر 

المرحلة الثانية: تحليل الأنظمة
للحصــول علــى نظــرة ثاقبــة للنظــام الصحــي الحالــي فــي البلــدان المشــاركة، 
ســريعة  تقييمــات  مــن  المكتبيــة  الدراســة  تتكــون  مكتبيــة.  دراســة  أجرينــا 
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طبــق 
ُ
ومســتمرة لأنظمــة الصحــة النفســية فــي بلــدان المشــروع الثمانيــة التــي ت

 .)STRENGTHS( فيهــا أنظمــة الرعايــة الصحيــة النفســية للاجئيــن الســوريين
وآخــرون،  )فوهــر  آخــر  موضــع  فــي  بالتفصيــل  موضحــة  الدراســة  منهجيــة 
مكتبيــة  مراجعــات  علــى  الســريعة  التقييمــات  تشــتمل  باختصــار،  2020ج(. 
للبيانات المتاحة والأدبيات المنشــورة حول مدخلات نظام الصحة النفســية 
)القيادة، والتمويل، والمرافق والخدمات، والأدوية، والقوى العاملة الصحية 
والمعلومــات( ونتائــج العمليــة )مســار الرعايــة، والوصــول والتغطيــة، والجــودة 
كملها البيانات النوعية الموجودة التي تم جمعها من قِبل  والسلامة(، والتي تُ
شــركاء مشــروع )STRENGTHS( كجــزء مــن عملهــم التكوينــي لدعــم التكيــف 
الثقافــي والمحلــي للتدخــات الجديــدة. تهــدف هــذه التقييمــات الســريعة إلــى 
طبــق فيهــا أنظمــة  تحســين فهــم الأنظمــة الصحيــة الحاليــة فــي الــدول التــي تُ
الرعايــة الصحيــة النفســية للاجئيــن الســوريين )STRENGTHS( واســتجابتها 
لاحتياجــات الصحــة النفســية للاجئيــن الســوريين. وتشــير النتائــج الأوليــة إلــى 
أن اللاجئيــن الســوريين يواجهــون حواجــز مختلفــة فــي الوصــول إلــى خدمــات 
الصحــة النفســية والدعــم النفســي الاجتماعــي فــي الأنظمــة المضيفــة الحاليــة، 
لا ســيما تحديــات القبــول )مثــل الوصــم والثقافــة واللغــة(. وبالإضافــة إلــى هــذه 
التقييمات، أجرينا مراجعة منهجية لتوسيع نطاق تدخلات الصحة النفسية 
والدعــم النفســي والاجتماعــي للاجئيــن وغيرهــم مــن الســكان المتضرريــن مــن 
الأزمــات الإنســانية )تــروب وآخــرون، 2021(. في هــذه المراجعــة، وجدنا أدلــة 
النفســي  والدعــم  النفســية  الصحــة  تدخــات  نطــاق  توســيع  علــى  محــدودة 
والاجتماعــي للســكان المتضرريــن مــن الأزمــة. وتركــز جهــود التوســع الحاليــة 
علــى الزيــادة وتوســيع نطــاق التدخــات بــدلًا مــن دمــج التدخــات الجديــدة، 
وقــد ظهــرت العديــد مــن العوائــق التــي تحــول دون توســيع النطــاق، لا ســيما 

فيمــا يتعلــق بقــدرة القطــاع الصحــي )تــروب وآخــرون، 2021(.

المرحلة تحديد الحواجز والمسهّلات )النظامية(ت
عــة مــن خــال 

َّ
تتحــدد الحواجــز )النظاميــة( والمســهلات ذات الخبــرة والمتوق

الدراســة المكتبيــة )انظــر أعــاه( وكذلــك المقابــات مــع أصحــاب المصلحــة 
المعنييــن. ويتــم جمــع البيانــات النوعيــة الأوليــة المتعمقــة مــن خــال مقابــات 
طبــق فيهــا أنظمــة الرعايــة الصحيــة النفســية  شــبه منظمــة فــي الــدول التــي تُ
للاجئيــن الســوريين )STRENGTHS( مــع مــع ذوي إطــاع رئيســيين مختاريــن 
خدمــات  ومقدمــي  السياســات(،  وصانعــو  ومنفــذون،  )باحثــون،  قصــد  عــن 
ومقدمــي  المشــرفون  ذلــك  فــي  )بمــا  الاجتماعــي  النفســي  النفســية  الصحــة 
واللاجئيــن   ))PM+( للمشــكلات  المطــورة  المعالجــة  تدخــل  فــي  المســاعدة 
الســوريين الذيــن يتلقــون التدخــات الجديــدة وأفــراد أســرهم إذا أمكــن ذلــك. 
في هذه المقابلات، نستكشف تصورات الجهات الفاعلة المحلية والوطنية 
حــول الحواجــز )النظاميــة( المحتملــة والمســهلات لدمــج التدخــات النفســية 
الجديدة في الأنظمة الحالية، بما في ذلك أدوار مختلف المنظمات والأفراد 
فــي عمليــة الدمــج. يقــدم الجــدول 2 نظــرة عامــة علــى بعــض الموضوعــات التــي 
يتــم استكشــافها فــي المقابــات شــبه المنظمــة، بمــا فــي ذلــك كيفيــة ارتباطهــا 

بالإطــار المفاهيمــي.

ــا طفيفًــا اعتمــادًا علــى نــوع التدخــل النفســي 
ً
تختلــف أدلــة الموضوعــات اختلاف

 ،)PM+( الــذي يتــم اختبــاره )تدخــل المعالجــة المطــورة للمشــكلات الفــردي
مهــارات  تدخــل   ،)PM+( الجماعــي  للمشــكلات  المطــورة  المعالجــة  تدخــل 
)SbS(؛  بخطــوة  خطــوة  وتدخــل   )EASE( للعواطــف  المبكــرة  المراهقيــن 
دمجهــا،  ويتــم  مقابلتــه،  تمــت  الــذي  الشــخص  وخلفيــة  وبلــد   ،)1 الجــدول 
حيثمــا أمكــن، فــي عمليــات تقييــم التجــارب الســريرية لتجنــب التكــرار وزيــادة 
الكفــاءة. وســيتم تحليــل المقابــات شــبه المنظمــة موضوعيًــا علــى مرحلتيــن. 
ســتكون المرحلــة الأولــى هــي التحليــل الاســتقرائي، وترميــز البيانــات بنــاءً علــى 
موضوعــات  تنظيــم  هــي  الثانيــة  المرحلــة  وســتكون  الناشــئة.  الموضوعــات 
البيانــات المحــددة بشــكل اســتنتاجي فيمــا يتعلــق بالعناصــر الرئيســية للإطــار 

علــى  المنظمــة  شــبه  المقابــات  هــذه  نتائــج  عــرض  وســيتم  المفاهيمــي. 
عمــل  وورش  المكتبــي  البحــث  مــن  المســتخلصة  النتائــج  مــع  مثلــث  شــكل 

نظرية التغييــر.

 )STRENGTHS( ضمــن أنظمــة الرعايــة الصحيــة النفســية للاجئيــن الســوريين
هناك فرق مختلفة بمهام محددة. تتكون العديد من الفرق من المتخصصين 
فــي التجــارب الســريرية والتدخــات، والذيــن يشــكلون الممارســات الجديــدة 
وإصلاحهــا(  الأخطــاء  استكشــاف  ذلــك  فــي  )بمــا  اليوميــة  بــالإدارة  ويقومــون 
النظــام  ابتــكار  فــي  متخصصيــن  الأخــرى  الفــرق  تضــم  الســريرية.  للتجــارب 
وعلاقتهــا  الجديــدة  للممارســة  الثقافيــة  والآثــار  البِنيــة  أو  الهيــكل  يراقبــون 
بالمجموعــة المهيمنــة، فضــاً عــن تحديــد القضايــا المتعلقــة بتوســيع وتوســع 
وتطويــر الاســتراتيجيات للتغلــب علــى مثــل هــذه المشــكلات. ونظــرًا لوجــود 
تبايــن بيــن التدخــات النفســية الأربعــة التــي يتــم اختبارهــا كجــزء مــن أنظمــة 
الرعايــة الصحيــة النفســية للاجئيــن الســوريين )STRENGTHS( )الجــدول 1( 
والاختلافــات بيــن مواقــع الدراســة الثمانيــة )بمــا فــي ذلــك البلــدان ذات الدخــل 
المرتفــع والمتوســط فــي أوروبــا والشــرق الأوســط(، فإننــا نتوقــع أن تختلــف 
إمكانيــة التوســع باختــاف نــوع التدخــل والموقــع. وقــد يســاعد هــذا الاختــاف 
فــي تفكيرنــا فــي فكــرة إمكانيــة التوســع فــي ســياق التدخــات النفســية الجديــدة 

للاجئيــن فــي نهايــة بحثنــا حــول إمكانيــة التوســع.

القيود المحتملة
طبيعــة  ذات  تحديــات  الأســاس  فــي  هــي  الإطــار  لتطبيــق  المحتملــة  القيــود 
تحليليــة مفاهيميــة بســبب تعقيــد موضــوع الدراســة: الأنظمــة. أولًا، قــد تكــون 
فالأنظمــة  النظــام.  تحليــل  إجــراء  عنــد  النظــام  تحديــد  فــي  تحديــات  هنــاك 
تتكــون مــن أنظمــة فرعيــة وتتفاعــل مــع أنظمــة أخــرى. لذلــك، مــن الصعــب 
وضــع الحــدود وتحديــد الجهــات الفاعلــة والتفاعــات والاعتمــادات المتبادلــة 

التــي تشــكل جــزءًا مــن النظــام.

هنــاك تعقيــد تحليلــي آخــر يتمثــل فــي توصيــف التدخــات علــى أنهــا ابتــكارات 
ــج مــن الإجــراءات  ــ ـ منهجيــة أو نظاميــة. تشــتمل الابتــكارات المنهجيــة علــى مزيـ
نقطــة  إلــى  معًــا  المجتمــع  تنقــل  قــد  التــي  والمترابطــة  والمبتكــرة  المتماســكة 
تحــول، يتــم بعدهــا تحقيــق المجموعــة المطلوبــة؛ مجموعــة أكثــر قــدرة علــى 
تحقيــق الغــرض مــن النظــام. وبــهــذا المعنــى، يمكــن اعتبــار الابتــكارات النظاميــة 
علــى أنهــا "عوامــل تغييــر"، أو محفــزات للتغييــرات الجذريــة داخــل الثقافــة 
 .)2019 وآخــرون،  )أفلينــو  النظــام  داخــل  والممارســة  والهيــكل  المهيمنــة 
فالعديــد مــن التدخــات تميــل إلــى أن تكــون مجــرد محسّــنات للنظــام، غيــر 
المعقــد  ومــن  بشــكل كبيــر.  والممارســة  والهيــكل  الثقافــة  تغييــر  علــى  قــادرة 
ــج المناســب مــن الإجــراءات المتماســكة والمبتكــرة والمترابطــة.  ـ ـ ـ اختيــار المزيـ
وتحليــل  الفعــل،  وبحــوث  المنعكــس  التعلــم  مــن  دورات  يتطلــب  وهــذا 
ديناميكيــات الأنظمــة وتكييــف الإجــراءات وفقًــا لذلــك. ومــع ذلــك، فــإن هــذا 
النهــج لا يتناســب بســهولة مــع البيئــات التجريبيــة الأكثــر تنظيمًــا والمفضلــة 
التجــارب  )مثــل  الصارمــة  العلميــة  المعاييــر  لتحقيــق  الصحيــة  العلــوم  فــي 

التجــارب(. وأشــباه  للرقابــة  الخاضعــة  العشــوائية 

ـع  ـ ـ عــاوة علــى ذلــك، فــي ظــل الإطــار الزمنــي القصيــر نســبيًا لمعظــم المشــاريـ
)4 إلــى 5 ســنوات(، فمــن الصعــب قيــاس التأثيــر النظامــي. التغيــر المنهجــي 
هــو عمليــة طويلــة الأمــد تمتــد فــي الصــورة المثاليــة لعقــد واحــد علــى الأقــل، 
لكنهــا عــادة تأخــذ أكثــر مــن عقــد. إن صياغــة مؤشــرات التأثيــر التــي تثبــت أنــك 
تتجــه نحــو تحويــل النظــام أمــر معقــد للغايــة. والاســتبيانات المســتخدمة فــي 
كثيــر مــن الأحيــان للتحقــق مــن صحتهــا غيــر كافيــة. فهــي تتطلــب عمليــة إنشــاء 

مشــتركة لتطويــر إطــار عمــل مخصــص للرصــد والتقييــم.
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الجدول 2: يتم استكشاف الموضوعات كجزء من المقابلات شبه المنظمة باستخدام تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( كمثال

الموضوعاتالوصفالآلية / المستوى

التعمق والتوسيع على مستوى 
البيئة الملائمة

التعلم عن طريق التجريب مع تدخلات المعالجة المطورة للمشكلات 
ي سياق محدد )تعمق( وربطها بمبادرات مماثلة وسياقات 

)+PM( �ف
أخرى )توسيع(

التعمق: الآراء حول الحاجة إلى تدخل المعالجة المطورة للمشكلات 	•
ي يعالجها تدخل المعالجة المطورة  )+PM(، والمشكلات النظامية ال�ت

ي وراء 
للمشكلات )+PM(، والرؤية الخاصة بالتوسع. والأساس المنط�ق

 ،)PM+( تحسينات وتكييفات تدخل المعالجة المطورة للمشكلات
ي تمت مواجهتها أثناء التجريب وكيفية التعامل معها، والآراء  والتحديات ال�ت
حول كيفية مقارنة تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( بخدمات 

الصحة النفسية الحالية
هج تحويل المهام(، 	•

ُ
التوسيع: معرفة التجارب / المبادرات المماثلة )مثل ن

والآراء الخاصة بملاءمة طرائق تدخل المعالجة المطورة للمشكلات 
ي سياق محدد، 

نت، الجماعية، وجهًا لوجه( �ف )+PM( المختلفة )ع�ب الإن�ت
وملاءمة تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( للمجموعات 

 ، ن ، والمراهق�ي ن المستهدفة الأخرى خارج المجموعة التجريبية )مثل البالغ�ي
ن / مجموعات المهاجرين الآخرين، والسكان بشكل عام( واللاجئ�ي

التوسع على مستوى 
المجموعات المتخصصة

 )PM+( كيف يمكن دمج ابتكارات تدخل المعالجة المطورة للمشكلات
ي ذلك 

ي سياق محدد، بما �ف
ي الأنظمة )الفرعية( الحالية �ف

بشكل مستدام �ف
ي تؤثر على عملية التوسع؟ العوامل المحتملة ال�ت

الثقافة: تصورات حول كيف يمكننا ضمان أن الوصم الذي يحيط 	•
بالصحة النفسية وطلب المساعدة لن يكون عقبة رئيسية أثناء التوسع 
ي التدخلات الجديدة، وكيف يمكننا ضمان قبول مقدمي الخدمة غ�ي 

�ف
ن الآخرين، والآراء الخاصة بما إذا  ن الصحي�ي ن من قِبل الأخصائي�ي ف�ي المح�ت

كانت هناك حاجة / طلب كافٍ لتدخل المعالجة المطورة للمشكلات 
)+PM(، وأفكار حول أفضل السبل للوصول إلى هيكل المجموعة 

ية 	• )المجموعات( المستهدفة: وجهات النظر حول كيفية ضمان موارد ب�ش
ومالية كافية ومستدامة لتوسيع نطاق تدخل المعالجة المطورة للمشكلات 
ي يسمح لمقدمي 

)+PM(، وتصورات حول ما إذا كان النظام المالي والقانو�ن
ن بتقديم تدخل المعالجة المطورة للمشكلات  ف�ي الخدمات غ�ي المح�ت

اف رسميًا بخدماتهم، وكيفية ضمان  ي حوافز )مالية(، والاع�ت
)+PM(، وتل�ق

الوصول المادي إلى تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( لجميع 
ن )مثل الوقت / التكاليف، والقبول، وأي اختلافات  ن المحتمل�ي المستخدم�ي

ن الريف / الح�ض والرجال / النساء(، وما إذا كانت هناك إرادة سياسية  ب�ي
)PM+( ي الدولة لتوسيع نطاق تدخل المعالجة المطورة للمشكلات

كافية �ف
الممارسة: تصورات حول كيفية جعل تدخل المعالجة المطورة للمشكلات 	•

)+PM( جزءًا من مسارات الرعاية والإحالة الحالية )مثل الرعاية المتدرجة( 
، وكيف يمكن ضمان جودة وسلامة تدخل المعالجة  ن وبرامج اللاجئ�ي

المطورة للمشكلات )+PM( )على سبيل المثال التدريب المستمر 
اف(، وكيفية منع تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( من  والإ�ش

ن ف�ي كونه عبئًا )عاطفيًا / زمنيًا / ماليًا( على مقدمي المساعدة والم�ش

الاتجاهات الاجتماعية 
والثقافية والسياسية 

والاقتصادية على مستوى 
الوضع العام

ي قد تؤثر إيجابًا أو سلبًا على توسيع 	•الاتجاهات المجتمعية الأوسع وسياقات توسيع نطاق الابتكارات تصورات حول الاتجاهات الأوسع ال�ت
نطاق تدخل المعالجة المطورة للمشكلات )+PM( مثل التطورات 

ن )العمل والتعليم( والتطورات  السياسية وسياسات دمج اللاجئ�ي
( والجوائح مثل  ن ي )قبول اللاجئ�ي

الاقتصادية والمناخ الاجتماعي والثقا�ف
جائحة كوفيد19-

)PM+( تدخل المعالجة المطورة للمشكلات

خلاصة
إن إثبــات الأدلــة علــى فعاليــة التدخــات النفســية الجديــدة لــن يــؤدي تلقائيًــا 
بطيئًــا  التوســع  يكــون  أن  يمكــن  الســائدة.  الممارســات  فــي  اســتيعابها  إلــى 
ومعقــدًا، لا ســيما بســبب الحواجــز النظاميــة. تقــدم لنــا أفــكار ابتــكار النظــام 
والربــط(،  )التكــرار  والتوســيع  بالممارســة(،  )التعلــم  التعمــق  دورات  حــول 
والتوســع )التضميــن( والمنظــور متعــدد المســتويات والقائــم علــى المجموعــة، 
المعالجــة  تدخــل  مثــل  الجديــدة  التدخــات  تقديــم  لكيفيــة  تفصيليًــا  شــرحًا 
المطــورة للمشــكلات )+PM( وتحســين الوصــول إلــى أنظمــة الصحــة النفســية 
والدعــم النفســي والاجتماعــي لمجموعــات أكبــر مــن اللاجئيــن. وهــذا يعنــي 
اســتبدالها  يتعيــن  والعمــل  والتفكيــر  التنظيــم  فــي  "القديمــة"  الأســاليب  أن 
شــأنه  مــن  للاجئيــن  النفســية  بالصحــة  الاهتمــام  إن  "جديــدة".  بأســاليب 
إذا كان  النفســية  الصحــة  تقديــم رعايــة  فــي  تغييــرات هيكليــة  إلــى  يــؤدي  أن 
فــي الأنظمــة  الدمــج  البدايــة، موجهًــا نحــو  التدخــات الجديــدة، منــذ  تنفيــذ 
للاجئيــن  مفيــدًا  النظــام  ابتــكار  يكــون  لا  وربمــا  معهــا.  والتكامــل  الحاليــة 
فحســب، ولكــن أيضًــا لإمكانيــة التوســع لــدي الــدول المضيفــة )أي احتماليــة 

الأساســية  المعرفــة  ســتوفر  التــي  الجديــدة  النفســية  للتدخــات  التوســع( 
نشــجع  نحــن  التدخــات.  هــذه  مثــل  نطــاق  في توســيع  التاليــة  للخطــوات 
الباحثيــن والممارســين الآخريــن فــي مجــال الصحــة النفســية والدعــم النفســي 
والاجتماعــي علــى المســاهمة فــي هــذا الجهــد لإنتــاج المعرفــة الجــادة حــول 
إمكانيــة التوســع فــي التدخــات النفســية الجديــدة وفائــدة الأســاليب النظريــة 

النظــام. ابتــكار  مثــل منظــور 

الدعم المالي والرعاية
تــم تمويــل هــذا المشــروع مــن برنامــج "هورايــزون 2020" للبحــث والابتــكار 
التابــع للاتحــاد الأوروبــي بموجــب اتفاقيــة  لمواجهــة التحديــات المجتمعيــة 
المنحــة رقــم 733337. يعكــس محتــوى هــذه المقالــة وجهــات نظــر المؤلفيــن 
فقــط، ولا تتحمــل الجمعيــة الأوروبيــة مســؤولية أي اســتخدام للمعلومــات 

الــواردة فيهــا.

تضارب المصالح
لا يوجد تضارب في المصالح
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