


جان دیویی. ما نه از خود تجربه هایمان بلکه از تامل کردن بر روی تجاربمان است که می آموزیم

(شرایط جنگی)راهنمای تکمیل فرم مدیریت مورد در بحران : عنوان 

د و تسهیل فراین( شرایط جنگی)آشنایی مددکاران اجتماعی با تکمیل فرم مدیریت مورد در بحران : هدف
مستندسازی



از آنجا که برخی از مراجعین در شرایط جنگی، کارکنان نیروهای مسلح و
ه آن ها سپاه و افرادی هستند که به نوعی محرمانگی و حفظ اطلاعات مربوط ب

بخشی از رسالت های دستگاه خدمت رسان محسوب می شود پس تکمیل
. داین فرم برای این افراد و خانواده هایشان باید با حفظ همین رسالت باش
ستری همچنین بخشی از بیماران ممکن است با هویت مجهول در بیمارستان ب
این شوند، به همین منظور به جای کد ملی، از کد شناسایی جایگزین برای
نده افراد استفاده خواهد شد که در مورد کارکنان نیروهای مسلح، بعضا نمای
بط بیمه ی درمانی مربوطه می تواند این کد را به اطلاعات بیمه ای فرد مرت

ت در مورد بیماران مجهول الهویه نیز از این کد تا زمان احراز نهایی هوی. سازد
.استفاده خواهد شد



بل در قسمت آدرس می توان به آدرس تقریبی ق
در صورت بی )از حادثه و محل اقامت فعلی 

در این شرایط. اشاره کرد( خانمانی یا آوارگی
ان بهتر است شماره تماس فرد یا بستگان ایش

اگر. نیز برای پیگیری های بعدی اخذ گردد
ه بیمار، موبایل خود را از دست داده است و شمار

احد ای از بستگان به خاطر ندارد، شماره تلفن و
مددکاری اجتماعی و بیمارستان را در اختیار 

ایشان قرار دهید تا در اولین فرصت جهت 
ا تکمیل اطلاعات پرونده ی خود با این شماره ه

را می توانید اهمیت این موضوع. تماس بگیرد
.ماییدبرای پیگیری های آتی، به ایشان گوشزد ن



:در قسمت گروه هدف به چند نکته توجه کنید
ی بیمار ممکن است مصدوم جنگی باشد و از حیث جسم-1

و روانی دچار آسیب شده باشد که در این صورت می توان
نه از آنجا که گزی. شرایط بحرانی را برای وی انتخاب کرد

بحران جنگ در حال حاضر در فرم تعریف نشده است می 
توان گزینه حوادث و بلایا را انتخاب کرده و در قسمت 

به توضیحات یا ارزیابی های مددکار اجتماعی به نوع بحران
.طور دقیق تر اشاره نمایید

ه ممکن است بیمار غیر از اینکه مصدوم جنگی است ب-2
باشد سایر گروه های آسیب پذیر اجتماعی نیز تعلق داشته
که در این صورت نوع گروه هدف های دیگری را نیز 

نگی برای مثال مصدوم ج. میتوانید برای وی انتخاب کنید
/  دارای بیماری خاص/ و مجهول الهویه( حوادث و بلایا)

.......بیمار روانپزشکی و/ زن باردار/ سالمند تنها



زینه در قسمت ارزیابی شرایط روانی بیمار به یکی از این گ
ها ها اشاره نمایید یا وضعیت روانی بیمار را با این عبارت

.توصیف کنید
آرام و پایدار-
سراسیمگی/ آشفتگی/اضطراب شدید-
(بی تفاوتی، نگاه خیره) علائم شوک -
(انزوا، غمگینی عمیق)نشانه های افسردگی -
(فلاش بک،کابوس)PTSDنشانه های اولیه -
پارانویا/ هذیان/ توهم-
از به نی)آسیب به دیگران /خودکشی/ افکار آسیب به خود-

(ارجاع فوری
(توضیح دهید)سایر علائم و نشانه ها -



وجه در قسمت ارزیابی شبکه ی حمایتی به این آیتم ها ت
.کنید

آیا بیمار همراه موثر دارد؟-
آیا با خانواده درجه یک خود مراجعه کرده؟-
آیا با سایر بستگان و آشنایان مراجعه کرده است؟-
آیا بیمار تنهاست؟-
آیا بستگان و عزیزان خود را از دست داده است؟-
یر آیا وضعیت بیمار به دلیل مجهول الهویه بودن یا سا-

علل، نامشخص است و نیاز به پیگیری دارد؟
میزان حمایت اجتماعی موجود را چگونه ارزیابی می -

(کم، متوسط، زیاد) کنید؟



در در قسمت راند و تریاژ به نیازهای بیماران توجه کنید و
:یدقسمت ارزیابی، این نیازهای شناسایی شده را ذکر کن

سرپناه اضطراری-
غذا و آب آشامیدنی سالم-
پوشاک و لوازم بهداشتی-
حمایت روانی و )نیاز به خدمات مددکاری اجتماعی -

(تسهیلگری
روانپزشکی تخصصی/ نیاز به خدمات روان درمانی-
تسهیلگر ارتباطی/ نیاز به مترجم-
پیگیری مدارک شناسایی/نیاز به کمک های حقوقی-
(قودمف/ گمشده)نیاز به پیگیری وضعیت اعضای خانواده -
تجهیزات پزشکی/ نیاز به داروی خاص-
نیاز به حمل و نقل ایمن-
(توضیح دهید)سایر نیازهای شناسایی شده -

رنامه با توجه به نیازهایی که شناسایی می کنید، اهداف و ب
.های مداخلاتی خود را نیز برهمان اساس تنظیم کنید



مددکاران اجتماعی در بحرانخدمات 
نام خدمتردیفنام خدمتردیف

با منابع و تشویق به برقراری ارتباطکمکتعیین وضعیت بازماندگان و میزان دسترسی به 16نیازهای بیماران با تاکید بر نیازهای بومیشناسایی 1
حمایتی

ایجاد فضای امن برای کودکان17اولویت بندی نیازها و شناسایی نیازهای ویژه2

همکاری در جلب حداکثری کمک های مردمی18مداوم روانیارزیابی سریع و 3

مدیریت استرس حاکم بر بیمارستان و بیماران19ارزیابی بیماران و غربالگری4

پیشگیری از اتلاف منابع20تعیین گروه های دارای اولویت و در معرض خطر5

و بین سازمانیایهای بین رشته همکاری توسعه ی 21برنامه ریزی برای مداخله ی سریع6

مقابله با هرگونه برچسب زنی و انگ اجتماعی22ارجاع های مناسب درون و برون سازمانی7

توجه به تبعیض و محرومیت های اجتماعی23شناسایی منابع کمکی و پیشگیرنده8

ایجاد ارتباط موثر بین نهادهای دولتی و آموزشی24برنامه ریزی برای ترخیص بیماران فاقد سرپناه و آسیب دیده9

پاسخگویی به مردم و مسئولین25و تقویت پل های ارتباطی نزدیکانشانایجاد پل ارتباطی بین بازماندگان و 10

ارائه ی مشاوره های ترکیبی و مستقل26مستند سازی اقدامات و گزارش ها11

حضور در کمیته های بیمارستانی و ارائه ی راهکار27ارزیابی مداخلات و ارائه ی بازخورد 12

تشکیل گروه های همیار برای بیماران و خانواده ها28و دستیابی به اهدافمشکلاقدام اصلاحی در راستای حل 13

برنامه ریزی و اجرای برنامه های توسعه ی محلی و اجتماع محور29شناسایی قربانیان و خانواده ها14

مانند همدلی، آرام سازی، ارائه اطلاعات( حمایت روانی اولیه)کمک های اولیه روانشناختی 30جلب مشارکت بازماندگان در تصمیم گیری15
ارامش بخش



یمار در قسمت نتیجه نهایی مداخله، می توان به وضعیت روانی ب
. رددر پایان مداخله و هنگام ترخیص از بیمارستان نیز اشاره ک

همچنین توصیه می شود خلاصه ای از مهم ترین نیازهای رفع
.شده ی مراجعین و بیماران توسط مددکار اجتماعی، ذکر شود

کار چنانچه بیمار نیازهای تامین نشده و باقی مانده ای دارد، مدد
ن اجتماعی می تواند در برنامه پیگیری پس از ترخیص به ای

ای نیازها اشاره کند یا بیمار را ارجاع دهد یا توصیه ها و برنامه ه
.پس از ترخیص را برای وی در نظر بگیرد
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