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  (IFSP)الخدمة الفردية الأسرية خطة : العنوان

  نموذج محلي
  سوزان بنت سلمان الغانم: المشارك 

  
  

  خطة الخدمة الأسرية الفردية
  

 الصادر  (IDEA'97)هي عبارة عن جزء من النظام القانوني الأمريكي المعروف بـ 
الي م، وهذا النظام فاعـل علـى المـستوى الفـدر          ١٩٩٩م ومحدث في    ١٩٩٧سنة  

 الأطفـال ذوي    ضمن حـق  يات المتحدة الأمريكية وي   لة الولا ومستوى الولاية في دو   
والتعليميـة  الإحتياجات الخاصة في الحصول على كافة الخدمات التأهيلية والتدريبيـة           
غرف المصادر  سواء بالتعديل أو التكييف أو التدريب الفردي أو المساعد الشخصي أو            

  . تمكينهم من تحقيق أقصى إمكانيام مما يدعم أو يساعد فيهغيرأو 
 (IEP) القانوني يشمل إعداد وثيقة قانونية بمسمى الخطة التعليمية الفرديـة            النصإن  

 الخطة الفردية للخدمة الأسرية للأطفال من سـن       بمسمى  للأطفال في عمر المدرسة أو      
قـانوني  كلاً من هاتين الوثيقتين عبارة عن عقد        الولادة وحتى ثلاث أو خمس سنوات       

ملزم بين أسرة الطفل والحكومة ممثلة في الس التعليمي المحلي الذي تتبع لـه منطقـة      
  .سكن عائلة الطفل

سوف نستعرض فيما يلي المحتويات الإلزامية للخطة الفردية للخدمات الأسرية ومن ثم            
طار خدمات التدخل المبكر التي توفرهـا       إسيتم شرح أسلوب تبني هذه الوثيقة ضمن        

  .معية الخيرية لمتلازمة داونالج
  
  



  ٢

   :(IDEA)محتويات البرنامج الفردي لخدمة الأسرة حسب
بالإضافة إلى المعلومات الأولية المعتادة كالإسم وتاريخ الميلاد والوصي القانوني وغيرها           

  :يلي فعلى الخطة الفردية للخدمة الأسرية أن تشمل كحد أدنى ما
 : ائية الخمسةمستوى أداء الطفل في النواحي النم .١

التكيفيـة  ،الجسدية ، الحركية، المعرفية، التواصل، الإجتماعيـة، العاطفيـة          (
 ).لية،الإستقلا

 .التطلعات والأولويات ذات العلاقة بنمو وتطور الطفل: الموارد الإسرية .٢
النتائج المأمولة للطفل والأسرة وكافة ما يتعلق ذه النتائج من توقيت و معيار              .٣

 .رائيةجإنجاح وخطوات 
وطبيعتها وأسلوب  الخدمات المطلوبة والملائمة للطفل و الأسرة وتحديد تكرارها          .٤

 .توفيرها
 التي سيتم توفير الخدمات فيها والتي يفترض أن تكون أقرب ما يكـون              البيئة .٥

 .للبيئة الطبيعية للطفل والأسرة
 .نتهاءتاريخ البدء وتاريخ الإ: الفترة الزمنية التي سيتم توفير الخدمات فيها .٦
 .المدرب المسؤول عن توفير الخدمات/ إسم الشخص .٧
مـن التعلـيم أو     الخطوات الإجرائية المطلوبة لإنتقال الطفل للمرحلة اللاحقة         .٨

 .التأهيل
يـسمح  التي  دمات  الخالخدمات الأخرى مثل الخدمات الصحية أو غيرها من          .٩

ة ب ظـروف الأسـر    سجزء من تكاليفها ح   القانون الأمريكي بتحميل الأسرة     
 .على أن يوضح المقدار السنوي الذي سوف تتحمله الأسرة وأهدافه

المقبول لأي خطة فردية للخدمة الأسـرية       الحد الأدنى    الثمانية الأولى تمثل هذه البنود    
  .ويمكن إضافة البند التاسع حسب الحاجة

طـة  بتوسيع إطـار الخ   تقوم  الخاصة أو المتميزة    أو البرامج   المراكز  الكثير من    علماً بأن 
مستوى وعي أسـرة    حسب طبيعة ومنهجية العمل كما يساهم       ليشمل تفاصيل أكثر    



  ٣

 حيث أن لهم الحـق    في توسيع إطار الخطة     الطفل بحقوقها القانونية و احتياجات طفلهم       
  . بالمطالبة بخدمات معينة إذا استطاعوا إثبات حاجة طفلهم لهاالقانوني

  
  

 أدبيـات   طوات العمل المثالية التي أثبتت    إذ علمنا بأن هذه المحتويات تعكس مراحل خ       
 لكـلاً   لوصول لأفضل نتائج ممكنه للتدريب أو التأهيل      لالتدخل المبكر الغربية جدواها     

الوثيقة كأسـاس   ية استلهام هذه المحتويات وهذه       نتمكن من فهم أهم    من الطفل وأسرته  
جود قانون  مرجعي عند تخطيط للخدمات التأهيلية للأطفال وأسرهم بغض النظر عن و          

  .ملزم ذه المحتويات
المهـام في    هذه المحتويات لا تشمل أساليب التدريب المختلفة وتوزيـع الأدوار و           إن 

 في العمليـة    أساسية هذه المكونات    أن عمل الفريق بالرغم     ةطبيعالعملية التأهيلية و لا     
 إلتزامها بقائمة   التأهيلية وتعمل المدارس المختلفة في التأهيل بأساليب مختلفة بالرغم من         

طرق الآن إلى مثال صغير لتوضيح الفرق فعلى سبيل المثال البند الأول            نتالمحتويات وس 
 إجراءه بعدد من الإختبارات التي قد تكون مبينة على     المتعلق بمستوى آداء الطفل يمكن    

  :الأساليب التاليةأو مجموعة من أحد 
أساسي لمايستطيع الطفـل    إعتماد إفادة الأسرة كمصدر     تقرير الأسرة وذلك ب    .١

 .القيام به وذلك قد يكون بإختبار مقنن مبني على أسلوب إفادة الأسرة
 المراقبة المباشرة لتفاعل الطفل مع أحد أفراد الأسرة في موقع عيادي  .٢

(free observation).  

المراقبة المباشرة لتفاعل الطفل مع أحد أفراد الأسرة في المترل          :التقييم الوظيفي  .٣
 .(functional assessment) ار الروتين اليوميضمن إط

التفاعل المباشر بين المقيم والطفل وفق شـروط الإختبـار          : الإختبارات المقننة    .٤
(formal testing). 

 .(Dynamic assessment)التقييم الحيوي أو التفاعلي  .٥
 .(Descriptive assessment)التقييم الوصفي .٦



  ٤

ا لسلـسلة مـن     ط مقننة أثناء الإختبار وإنم    ورش يخضعان ل  لا) ٢،٣،٥،٦(كلاً من رقم    
  . واستراتيجيات وأساليب عامة في جمع العلوماتقوائم النمو التطوري

  

إذا فإن الخطة الفردية للخدمات الأسرية تشكل الضابط القانوني لحصول الطفل و أسرته             
ة كما أـا    على الخدمات الأساسية والتي تستوفي احتياجاته عبر الخطوات العلمية المثالي         

تنص على ضرورة توفير هذه الخدمات في البيئة الإعتيادية أو الطبيعية بمعنى تجنب المراكز              
الخاصة و العزل التعليمي للطفل وأسرته، ولكنها تتمتع بمرونة كبيرة على صعيد أساليب             
التنفيذ واستراتيجيات التدريب و الإجراءات التفصيلية للعمل مما يولد فـضاء تجـريبي             

  .امج المختلفةللبر
  

  :النموذج المحلي
عندما بدء التخطيط لبرامج التدخل المبكر للأطفال من ذوي متلازمة داون وأسرهم في             
الجمعية الخيرية لمتلازمة داون وبعد دراسة عدد من البدائل الممكنـة والتعـرف علـى               

رديـة لخدمـة    النماذج المحلية و العربية في توفير هذه الخدمات تم تبني أنموذج الخطة الف            
  :العناصر التاليةالأسرة لخدمة 

 .إطار منظم للخطوات الأساسية أو مراحل العمل .١
أو وثيقة رئيسية تشمل المعلومات الأساسية عن الطفل والأسرة وتشكل مرجـع             .٢

ح الإنجازات والصعوبات والمقترحات والخطـوات      يمستمر ومحدث لتوض  سجل  
 . والأسرة للبرنامج التأهيلي الخاص بالطفلالمستقبلية

التوقعـات و   تعمـل علـى توضـيح       مرجعية مشتركة للأسرة والعاملين معها       .٣
 .الإلتزامات من الطرفين

لا تملك أي صفة قانونيـة ملزمـة لأي         لنظام السعودي   ل تباعاًوهكذا بالرغم أن الخطة     
طرف لكنها كوثيقة خدمت في الوصول لأهداف مشتركة ومحددة بين الطرفين، وذلـك             

 والتي  د سواء  العديد من الأسر والعاملين على ح      تكررة لدى صعوبات الم بعض ال لتجاوز  
  :تطرقت لها أدبيات التأهيل كالتالي



  ٥

 ]"الغير واقعية"التوقعات [ لعملية التأهيل المأمولة الأهداف واقعية معد .١
التوقعـات  "وهـي   ب مع المستوى الفعلي للطفل عكساً        أو تلك التي لا تتناس     .٢

 " المتدنية
التراكمي حيث تتكرر الأهداف لنفس الأطفال على صعيد فترات         غياب العمل    .٣

 .زمنية طويلة
  .للطفل وأسرتهالمدى العشوائية في التخطيط للتأهيل و غياب النتائج طويلة  .٤

  
  

  برامج التدخل المبكر في الجمعية والخطط الفردية
  
كالتاليم برنامج التدخل المبكر إلى قسمين على أساس الفئة العمرية قس:  

ثلاث سنوات ونصف وحـتى     ال (وتستقبل الأطفال في عمر   الفصول التعليمية    .١
 .خطة التعليمية الفرديةتبعاً للوتقدم الخدمة ) السبع سنوات

) نـصف ثلاث سنوات و  ستة أشهر حتى    (مجموعات اللعب وتخدم الأعمار من       .٢
 .لخطة الفردية للخدمة الأسريةتبعاً لوتقدم الخدمة 

إلى برنامج مجموعات اللعب فقط بصفته البرنامج الـذي         سوف نتطرق في هذه الورقة      
  .يتعامل مع الخدمات من منطلق أسري بالأساس

  
  
  
  
  
  
  



  ٦

  

  الخطط الفردية 
  برنامج مجموعات اللعب

  
  التعديلات/ المسيرة

 العمـل فيهـا علـى   ما سوف يتم وصفه الآن هو عبارة عن ملخص للكيفية التي بدأ  
 و التعديلات والتغيرات التي أجريـت       لعمل فيها وإجراءات ا  الخطط الفردية    محتويات

 سوف نتطرق إلى أسلوب عمل الفريق في التقييم علماً بأن هـذا              لذلك عليه بالإضافة 
 الوصف مختصر ومقتصر على العناصر ذات العلاقة المباشرة بالخطط الفردية لمنهجية و           

  . هذه الورقةنطاقعن لايصف البرنامج ككل لخروج هذا 
  

 وقد احتوت الخطة    "لخدمة الأسرة الخطة الفردية   " نامج تم استخدام مسمى   عند بدء البر  
  :على العناصر التالية

 ونمط التفاعل داخل    وصف تفصيلي لنقاط القوة والضعف في الوضع الأسري        .١
 .الأسرة

 .وصف تفصيلي لنقاط القوة والضعف في البيئة المترلية .٢
 .وصف تفصيلي للحالة الصحية للطفل .٣
االات النمائية للجانـب    (توى الأداء الوظيفي للطفل في      وصف تفصيلي لمس   .٤

 .) الإجتماعية ، الإستقلالية، الحركي الكبير والدقيق والتواصلالمعرفي،
 . الطويلة المدى والقصيرة المدى لكل من الجوانب النمائيةالأهداف .٥
 .النتائج الوظيفية المتوقعة للطفل بنهاية الفترة الزمنية للخطة .٦
 .ملية المتوقع تحقيقها على صعيد الوضع الأسري والبيئة المترليةالنتائج الع .٧
 .الخدمات التي سوف تتلقاها الأسرة والطفل .٨

  



  ٧

بعد الفصل الدراسي الأول لبدء الخدمة أعرب الفريق بأن غالبيـة الأسـر لا تتقبـل                
" الولد" بينما ترى الأسرة أن      بأن الخطة تستهدف الأسرة   مسمى الخطة حيث أنه يبرز      

 عليه تم تغيير المسمى إلى الخطة الفردية لخدمـة الطفـل            بناءاً لذي بحاجة للتدريب  هو ا 
استمرت كافة عناصر المحتويات حيـث      والأسرة وهذا هو المسمى المستخدم حتى الآن        

  . فعاليتها مع تطوير نماذجها وأساليب جمع المعلومات و توثيقها أثبتت
  

و إبـداء   تماع نتائج التقييم للمناقـشة      عند بدء البرنامج كانت الأم تدعى لحضور إج       
توضـيح تطلعاـا    لو  النتائج   في   رأيهامستوى آداء الطفل الذي توصل له الفريق و         

  . الثاني وهو إجتماع إعتماد الخطةجتماعالإالأهداف ومن ثم تدعى إلى بالنسبة إلى 
 وبنـاء    وكان حضور الأم إلزامياً لإستكمال كلاً من الإجتماعين بعد فصلين دراسيين          

 اختياراياً وقلة نادرة من     جتماع الأول على طلب الكثير من الأمهات أصبح حضور الإ       
الأمهات يقمن بحضوره حيث أن الغالبية العظمى من الأسر تعتقد بأن فريق التأهيـل              

 وإن مستوى الآداء الذي توصل له الفريـق   أقدر على تحديد الأولويات المناسبة للطفل     
  .ليس بحاجة لنقاش

  
  :قائمة على أساسللطفل والأسرة د بدء البرنامج كانت منهجية التقييم عن

 . مع عدد من أفراد الأسرةالتقييم الوظيفي في البيئة المترلية .١
 .التفاعل بين الطفل والأم في المركز .٢
 .تطبيق القوائم النمائية لتسلسل المهارات .٣

 البيئة المترلية والإقتصار    الإستغناء عن التقييم الوظيفي في    بعد الفصل الدراسي الأول تم      
على تقييم البيئة المترلية بشكل عام بسبب الظروف الإجتماعية التي تعيق التنقل الحـر              

، حيث أن طبيعة التركيبة السكنية ليست مفتوحة للغرباء         للمقيمة داخل مترل الأسرة   
ومن الصعوبة على الأسرة التصرف بشكل عفوي بوجود شخص غريب معها داخـل             

 علماً )أنظر إجراءات العمل الحالية  ( كما تم تطوير عدد إضافي من عناصر التقييم          البيت
بأنه في مراحل لاحقة بعد بناء علاقة إيجابية بين الأم والمدربة والطفل والقيام بعدد مـن       



  ٨

الزيارات المترلية تعمل المدربة على تقييم الآداء الوظيفي في المترل ويتم وضع أهـداف              
لكن هذه الخطوة لا تأتي من بداية وضع الخطة و إنما في مرحلة لاحقـة               ملائمة للنتائج   

  .وتعتبر بمثابة تطور أو تعديل على الأهداف
  

 مـترل   هـي  عند بدء البرنامج كان من المخطط أن تكون البيئة التي يتم التدريب فيها            
دف تواصل الأمهـات مـع بعـضها وتـشكيل         الأسرة مع حضور دوري للمركز      

  .وتواصلمجموعات دعم 
 حيـث أن  لم نتمكن من تطبيق هذا الأسلوب بسبب الإتساع الجغرافي لمدينة الرياض             

بعد المسافات يخفِّض إنتاجية المدربات إلى الثلث بمقابل حضور الأمهات لتلقي الخدمـة             
 كمجموعات يصل عددها إلى ستة أمهات مع الإستمرار في توفير جلـسات             في المركز 

  .فردية حسب الحاجة
 زيارتين مترليـتين فقـط       إدخال الزيارات المترلية كجزء أقل من الخدمة بمعدل        كما تم 

خلال كل فصل دراسي دف المتابعة وتقديم المقترحات ذات العلاقة بالتدريب المترلي            
كما تم تطوير لبرنامج تدريب مترلي تحدد فيه الأهداف التدريبية وتقوم المدربة بمتابعـة              

  .الطفل موعة التدريب الأسبوعية الأم ونتائجه أسبوعياً عند حضور
  

عند بدء البرنامج كانت هناك محاولات تخطيطية لمحاولة العمل مع الأسرة ككل ليس في              
الجانب التدريبي المباشر ولكن على مستوى التواصل مع الأب دف مناقشة أوضـاع             

التجربـة  أسرية معينة أو جلسات إرشادية أو غير ذلك حسب الحالة الفردية ولكـن              
الميدانية أثبتت عدم فعالية هذا الأسلوب وخروجه عن إمكانيات ونطاق عمل المركـز             

يأخذون لا  ية العظمى من الآباء     بطالما لا يوجد جانب رجالي للخدمات، حيث أن الغال        
مل الجدية الكافي بالإضافة لتفاصيل أخرى متعلقة بطبيعة التركيبة         المرشدة النسائية بمح  

   .ليةالإجتماعية المح
على مواضيع  قتصر  التي ت عليه فإن التعامل مع الأب يتم في الغالية العظمى من الحالات            

آنية محددة وليست علاقة مستمرة وذات اتصال مباشر بالخطة الفردية مما يعنى أننـا لا     



  ٩

نعمل في الحقيقة مع الأسرة وإنما مع الجانب النسائي مع الأسرة حيـث تـشارك في                
  .خوات أو إحدى عضوات الأسرة الممتدة كالخالة أو زوجة الأبالخطط أحياناً الأ

  

  :الإجراءات الحالية للعمل
 .استقبال وتسجيل الطفل .١
 إذ اتضح إمكانية    ، و  دف تحديد طبيعة احتياجات الطفل     يإجراء تقييم مسح   .٢

 .هيتم إلحاقبرنامج مجموعات اللعب بإلتحاق الطفل 
 : منيتم تقييم مستوى الآداء وذلك بتقييم كلاً .٣

 :تفاعل الأم والطفل في  . أ
 . (semistructered activities) أنشطة شبه منظمة  .١
 .)تغسيل،وجبة طعام (أنشطة حياة يومية  .٢
 .تفاعل حر .٣

 ).حسب العمر(تفاعل الطفل مع أطفال آخرين  . ب
 .تفاعل الطفل مع الغرباء . ت
 .تقييم وصفي لآداء الطفل للمهارات النمائية في الجوانب المختلفة . ث
 .ظيفي للمهارات الإستقلالية والتنقل والتكيفتقييم و . ج

والنتائج المأمولـة   إجتماع فريق العمل لمناقشة نتائج التقييم وتبادل المعلومات          .٤
 ".حضور الأم إختياراي" والخدمات المطلوبة للطفل والأسرة 

 .تحديد أولويات التدريب و الأهداف بالتشاور مع الأم .٥
 وتحديد أسلوب التدريب واستراتيجياته     اجتماع مناقشة الأهداف طويلة الأمد     .٦

 .)حضور الأم إلزامي (بإستخدام عدد من المراجع والمناهج الأمريكية
 كمرجع أساسـي لكافـة      يتم استخدام الخطة الفردية لتدريب الطفل والأسرة       .٧

  .الأنشطة التدريبية والأهداف المباشرة خلال البرنامج التدريبي



  ١٠

سواء على صعيد المتغيرات أو     فل بالبرنامج   طوال فترة إلتحاق الط   تحدث الخطة    .٨
 وتـشكل   الإنجازات من الأهداف والنتائج والصعوبات والمقترحات المستقبلية      

 .سجل متكامل متسلسل زمنياً لفترة إلتحاق الطفل ببرنامج مجموعات اللعب
  

  :أسلوب عمل الفريق
  :يشمل الفريق العامل على تخطيط وتنفيذ الخطة كلاً من

يسي في المترل وعادة ما يكون الأم وفي حالات اسـتثنائية جـداً             الراعي الرئ  .١
الأخت أو الخالة أو زوجة الأب أو المربية وهي حالة المربية يجـب أن تكـون                

ة الطفل طوال الوقـت ولـيس       ة للطفل وهي المكلفة فعلياً برعاي     مربية متفرغ 
 . عملها كمساعدة مترلية وهذه إستثنائات نادرة جداًمنكجزء 

في علم الـنفس أو     شهادة جامعية   ة الأساسية وهي عادة ما تكون حاملة        المدرب .٢
رياض الأطفال أو التربية الخاصة أو لديها خبرة طويلة في العمـل مـع ذوي               

 .الإحتياجات الخاصة
أخصائية التواصل وهي مختصة حاصلة على شهادة جامعية في علاج اضطرابات            .٣

 .التواصل
 حاصلة على شهادة جامعية في العـلاج        أخصائية العلاج الطبيعي وهي مختصة     .٤

 .الطبيعي
 أخصائيةمساعدة أخصائية علاج وظيفي وهي متدربة حصلت على تدريب من            .٥

 .ولديها عدد من الدورات متمكنة من اللغة الإنجليزيةالعلاج الوظيفي 
 .أخصائية خدمة إجتماعية و أخصائية نفسية .٦
 .المشرفة على البرنامج .٧

عملون كموظفات في مركز الخدمات ويساهمن في تطـوير          ي كافة الأعضاء المذكورين  
  .كافة محتويات الخطة الفردية السابقة الذكر

  ن يستعِنبالأطباء من مختلف التخصصات أو أخصائيين مثل التغذيـة أو           بالإضافة فإ
  .غيرها حسب الحاجة بأسلوب الإستشارة



  ١١

  
د يقوم أحد أعضاء الفريق     يتم العمل بأسلوب الفريق المتداخل التخصصات بمعنى أنه ق        

بجزء من دور الآخر كما أنه يبدي رأيه ومقترحاته بما يتجاوز حدود تخصصه أن هـذا                
التداخل يساهم في كسر الحدود الإفتراضية والنظرية للمجالات النمائية التي تقـسم            

  . الطفل إلى أجزاء كما أنه يصنع صورة واقعية ووظيفية للطفل وأسرته
ل التخصصات مفهوم سهل نظرياً صعب على التطبيق لأنه يتطلـب           إن الفريق المتداخ  

من الأفراد تجاوز حدود تخصصهم وفي نفس الوقت الإحتفاظ بالحدود المهنية و احترام             
  .رأي الآخر

وقد كان تطوير هذه المهارات من التحديات التي واجهها العمل حيث أن الحل الأسهل          
وهذا مايـسمى الفريـق   ثم جمع النتائج   التقسيم الواضح كلاً حسب تخصصة      كان هو   

  .وسوف أقدم مثال صغير لتوضيح الفرق/ متعدد التخصصات سوياً بدون تداخل 
عندما تقوم أخصائية العلاج الطبيعي بتقييم قدرة الطفل على التنقل توجه لـه ولـلأم               

أو المـشي الحـر     ن التوجيهات وتمارس عدد من الأنشطة مثل طلوع الدرج          ممجموعة  
ضن إطار الفريق المتعدد التخصصات فإن الأخـصائية لا تنتبـه أو تـدون أي          وغيره  

ملاحظات لها علاقة بتفاعل الأم والطفل أو فهم الطفل للتوجيهات اللفظية وغير ذلك             
هي معنية فقط بالجانب الحركي وعند حضور الإجتماعات الجماعية هي تدلي برأيهـا             

  .الوصول لمرحلة التدريبفقط في هذا الجانب وكذلك الأمر عندما يتم 
خل التخصصات فهي تقوم بملاحظة كافة الجوانب التي تسنح لهـا           اأما في الفريق المتد   

الفرصة بمراقبتها وتبدي تعليقاا بالموافقة أو الإختلاف على نتائج الآخرين وقد يكون            
 ـ             دخل أثناء تدريبها الحركي للطفل جانب آخر متعلق بأتباع الأوامر مثلاً وهذا عادةً ي

  .ضمن إطار أخصائية التواصل
كل متخصص بالإضـافة إلى     إن مثل هذه المنهجية في العمل تساعد على بناء مهارات           

أا توفر في الإمكانيات البشرية والوقت فلا يمكن أي برنامج أن يوفر كافة التدريبات              
المطلوبة في كل زيارة إذا كان كل جانب سوف يوفره الشخص صاحب الإختـصاص              

افة إلى أنه أكثر عملية وطبيعية ففي الحياة العملية لا يوجد فـصل فعلـي بـين                 بالإض



  ١٢

قدرات الطفل حسب نوعيتها بل هي تتكامل لآداء مهام وظيفية معينة مثـل اللعـب               
  .والأكل وغيرها

  

  : التوثيق والمتابعة
تم تطوير نماذج شهرية وأسبوعية متكاملة ومشتركة لكافة أعضاء الفريق بحيث يمكـن             

لنموذج لكافة أهداف الطفل وأسرته بدون فصل الملفـات حـسب           جوع لنفس ا  الر
المختص مع ذلك تحتفظ عضوات الفريق بأوراقها متابعها خاصة م يتم الرجوع لهـا              

  .حسب الحاجة
كما تتم المتابعة بإجتماعات أسبوعية وشهرية دورية لمناقشة التطـورات والـصعوبات          

  .تماعات الطارئة حسب الحالةوالمقترحات والحلول بالإضافة للإج
حيث تقضي المدربة الرئيسية أو المسؤولة عن اموعة مدة خمس إلى عشر دقائق مـع               
كل أم بشكل فردي عند حضورهم في الصباح وقبل الإنصراف لمناقشة البرنامج المترلي             

  .وأي مستجدات أخرى طارئة
  

   :التحديات و الصعوبات
 :أعضاء الفريق .١

افـة  الفريق هو توفير المتخصصات فكما هو معـروف لك        تحديات بناء   أصعب  
  غيـاب العاملين في اال وجود نقص كبير مـن أخـصائيات التواصـل و              

   .لأخصائيات العلاج الوظيفي أو المهني
بالإضافة لتسرب الموظفات فكون الجمعية جزء من القطاع الخاص فإن هـذا            

 .يصعب و يؤخر وجود كوادر دائمة و أساسية في المركز
٢.  
 :المرجعية العلمية والعملية للعمل .٣

كون مجال التأهيل والتدريب والتعليم الخاص علم غربي وأمريكي بالأكثرية فهو           
 مع واقعنا الإجتماعي مما يولد عبء     ينطلق من مرجعيات وأساليب لا تتناسب       



  ١٣

إعادة البناء أو التخطيط حيث لا يمكن أخذ مناهج أو نظم جاهزة وتطبيقهـا              
  .سبيل المثال المهارات الوالديةمحلياً فعلى 

إن كافة البرامج الجاهزة الأجنبية تفترض وجود مهارات والدية معينـة لـدى             
  .الأسرة مثل قراءة القصص مع الأطفال أو اللعب المشترك معهم

بينما عندما نتعامل محلياً نحن بحاجة لإستثمار الوقت والتدريب على أساسيات            
  .نظيم ومحور البرامج التدريبية الملائمة للأمهاتمثل هذه مما يغير من توزيع وت

بالإضافة إلى ندرة المراجع العلمية والتجارب العملية لمؤسسات وخبرات عربية          
 العمل في اال مما يضع أهمية كبيرة على استخدام المراجع الأجنبية ويزيد عبء      

 .بالنسبة لعضوات الفريق غير المتمكنات من اللغة الإنجليزية
جود بناء خدماتي مجتمعي متكامل تعمل الجمعية ضمن إطاره مما يزيد من            عدم و  .٤

 .إعباء العمل للتفاصيل تخرج عن نطاق أو إمكانيات الجمعية
تاجة في كـثير مـن      موارد الأسرة حيث أن الجمعية تتعامل مع أسر مح        ضعف   .٥

م عدد أفراد الأسرة يشتت مواردها سواء من ناحية المال أو           الأحيان فإن تضخ  
وقت أو العاطفة ويزيد من الأعباء الوالدية فعلاً قدرم على تخصيص جـزء             ال

 .من مواردهم لهذا الطفل بالتحديد
  

ي للخطط الفردية لخدمة الأسرة والذي تم تطويرة في         قطبيتنموذج ال لاستعراضاً سابقاً ل  
يـيم  ية لمتلازمة داون بمجهود جماعي ونتيجة الحرص الدائم على إعادة تق          الجمعية الخير 

 للتعاون لتطوير   عامل فيها لديها كافة الإستعداد    كافة الأعمال والجمعية ممثلة بالكادر ال     
  .أي نماذج محلية أخرى بما توفر لها من خبرة في اال


