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 الحكومية الفلسطينية

 حنان مامد خضا أبوييد: إيدادُ الطالبة

  جاح الخطيب .د: إشااف

 

 الملخص

(. يدد اةشخاص المةابون باضطاابا  2012 العالمية،يعد الاضطااب النفس  مشكلة صاية يالمية )من مة الةاة 

 فسية بتاايد مستما ف  جميع أ ااء العالم. زما ويعا   اةشخاص ذوي الإياقة ف  جميع أ ااء العالم م  ا ت ازا  

لاقوق م والتمييا ضدهم ف  شتى مجالا  الاياة   اا لفقدان البعض من م لجاء أو زل قدراته المعافية. هذه الدراسة 

راسا  ف  فلسطي  )يلى حد يلم الباحثة(، والت  تااول التعاف يلى التجارب الشخةية للأشخاص م  أوئل الد

 )الخباةالمةابون باضطاابا   فسية مع الممارسي  الةايي  ف  ييادا  الةاة النفسية المجتمعية أثناء تلقي م العلاج 

ء الاشخاص م  تاديا  وصعوبا  خلال يواج ه هؤلا حول ماالعلاجية(. زما وتضيف الدراسة ف ما أزثا شمولية 

  سياهم  او التعاف .

تم جمع البيا ا  خلال الفتاة الامنية  .تم استخدام من ج الباث الكيف  لتاقيق ال دف م  هذه الدراسةمنهجيةُ الدارسة: 

   فسية شخص م  هؤلاء المةابون باضطاابا 10. زما وشملت العينة يلى 2012وزا ون الثا    – 2012ما بي  آب 

سنة، والذي  يتلقون العلاج بماازا الةاة النفسية المجتمعية التابعة  20-12م  زلا الجنسي  ضم  الفئة العماية ما بي  

 Convenience) للاكومة الفلسطينية ف  زل م  مدينت  رام الله والخليل. لاختيار المباوثي  تم استخدام العينة الملائمة

Sample) وه  أحد أ واع العي( نةِ الغيا الاحتماليةNon-Probability Sample ايتمد  الباحثة دليل .) المقابلة

(An Interview Guide  لجمع البيا ا ، وم  ثم تم تاليل البيا ا  باستخدام طايقة التاليل الموضوي )

(Thematic analysis .) 

% م  المباوثي   22م زماضى، ف  حي  % م  المباوثي  لا يعافون حقوق  11 تائج الدراسة أن أظ ا   :النتائج

الاق بتلق  العلاج، الاق بالافاظ يلى الخةوصية والساية التامة، والاق ف  المعاملة لدي م معافة بالاقوق التالية: 

( للعملية العلاجية، الاق ف  استثمار الوقت بالجلسة Interruptionباحتاام وتلق  العلاج دون حدوث مقاطعة )

 طايقة ممكنة، والاق بالعلاج ضم  معاييا المااف ة يلى زاامة الا سان. العلاجية بأفضل
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الاقوق الت  تم  تنت ك.٪ م  المباوثي  بأن حقوق م لم 22.2وفيما يتعلق با ت اك حقوق اةفااد بالبيئة العلاجية، أفاد 

، يدم الاحتاام، التجاهل بالإها ةالتعاض لمواقف شعاوا في ا  % م  المباوثي  تضمنت الآت :22.2ا ت از ا وفقًا ل 

حدوث مقاطعة للعملية العلاجية  م  قِبل الممارسي  الةايي ، يدم وجود خةوصية وساية أثناء تلق  العلاج،

Interruption) (.وا ت اك حق م ف  استثمار الوقت العلاج  المخةص ل م بأفضل طايقة ممكنة ،  

ا الةاة النفسية المجتمعية. أظ ا  الدراسة أن غالبية المباوثي   ويي  م  أ ماط العلاج قدم للمباوثي  بمااز

% م  20%( قد تلقوا فقط العلاج الطب  )اةدوية النفسية( م  ييادا  الةاة النفسية المجتمعية، ف  حي  تلقى 20)

م  المباوثي  المباوثي   ويي  م  العلاجا  وهما: العلاج الطب  والارشاد النفس . زما وتعتبا الغالبية الع مى 

  .مشارك ف  يملية العلاج، وقد فساوا ذلك بأ  م ملتامون بالعلاج الدوائ  %( ا  ا طاف31)

%( م  المباوثي  أن الموقع الجغااف  لكلا المازاي  مناسب وس ل الوصول اليه. الماافق ف  زلا 31.1ياى )

زلاهما الى وجود زافيتيايا ومواقف يامة المازاي  اقتةا  يلى وجود غاف ا ت ار وماافق صاية، ف  حي  افتقا 

%( راضون ي  الخدمة الت  تلقوها م  ييادا  الةاة النفسية 20للسيارا . أزثا م   ةف يينة الدراسة )

 .%(22.2)%( وجودة الخدمة 22.2)المجتمعية، و سبوا ذلك ةماي : مجا ية العلاج 

القا و ية للأشخاص المةابي  بأمااض يقلية ف  أي مافق خلةت هذه الدراسة إلى أن الاقوق الا سا ية و الخلاصة:

م  ماافق الةاة العامة قد تنت ك بس ولة، إذا تغيبت ثقافة حقوق المايض ف  البيئة العلاجية. تاتاج  تائج هذه الدراسة 

مستوى إلى مايد م  الاهتمام م  قبل المن ما  الاكومية وغيا الاكومية، للعمل يلى وضع باامج ت دف الى رفع 

 فسية حول مف وم الاقوق لتمكين م م  ممارست ا. زما وتعتبا هذه خطوة  باضطاابا الوي  لدى اةشخاص المةابي  

وقائية لامايت م م  التعاض ةي شكل م  أشكال الا ت اك لاقوق م. مخاجا  هذه الدراسة تؤزد يلى أن هناك حاجة 

ة، للتعاف يلى حجم ال اهاة، وم  أجل تاسي  مستوى الخدما  المايد م  الدراسا  الكمية والكيفي لإجااءزبياة 

المقدمة بماازا الةاة النفسية المجتمعية، والذي بدوره يايد م  مستوى رضا المنتفعي  م  هذه الماازا ي  العلاج 

 المقدم ل م.

 

 

 

 

 


