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پیشگفتار

ــت  ــراد را تح ــوب اف ــرد مطل ــه عملک ــد ک ــاد می کن ــی را ایج ــط خاص ــران شرای بح

تأثیــر قــرار می دهــد. فــرد بحــران زده دچــار افــکار و احساســاتی می شــود کــه تمرکــز 

او را مختــل کــرده و تمــام اعــال و روابطــش بــا دیگــران را تحــت تأثیــر قــرار می دهــد. 

ایــن فــرد نمی دانــد چگونــه بــا شرایــط جدیــد ارتبــاط پیــدا کــرده و بــا آن کنــار بیایــد، 

لــذا احســاس خطــر می کنــد ولــی نمی دانــد چگونــه بایــد از خــود دفــاع کنــد. وقایــع 

بحــران زا ممکــن اســت بــرای همــه افــراد در طــول زندگــی پیــش بیایــد.

کمک هــای اولیــه روان شــناختی در مــورد افــرادی کــه دچــار مشــکات یــا بحران های 

ــن  ــد. ای ــژه ای دارن ــت وی ــوادث اهمی ــه در ح ــای اولی ــد کمک ه ــده اند مانن ــی ش روان

کمک هــا جهــت کاهــش تنــش اولیــه ناشــی از حــوادث اســت. ایــن کمک هــا می توانــد 

شــامل اصولــی اساســی بــرای تقویــت بهبــودی باشــد. ایــن رویکــرد بــه افــراد کمــک 

ــد  ــد، آرام و مفی ــرار نماین ــاط برق ــران ارتب ــا دیگ ــد، ب ــت کنن ــا احســاس امنی ــد ت می کن

ــن  ــد و ای ــدا کنن ــه حایت هــای جســمی، عاطفــی و اجتاعــی دسترســی پی باشــند، ب

ــه ی  ــد. کمک هــای اولی ــه خوشــان کمــک نماین ــد ب احســاس ایجــاد شــود کــه می توانن

ــا رویــداد آســیب زا  ــا ی روان شــناختی به عنــوان اولیــن اقدامــی کــه بعــد از وقــوع بای

انجــام می گیــرد، بســیار مفیــد اســت ایــن کمک هــا اغلــب در هــان ســاعات، روزهــا 

ــه می شــوند. ــداد ارائ ــه پــس از وقــوع روی ــا هفته هــای اولی ی

ــازی و  ــزی، آماده س ــد برنامه ری ــر می آی ــه نظ ــد ب ــه ش ــی ک ــه تعاریف ــه ب ــا توج ب

آمــوزش در پاســخ گویی بــه بحران هــا و آگاهــی از برنامــه پاســخگویی در فوریت هــای 

مراکــز آمــوزش عالــی و دانشــگاه ها ضروری اســت. اگرچــه در دانشــگاه ها برنامه هــای 

مؤثــری بــرای کاهــش آســیب وجــود دارد ولــی نمی شــود ادعــا کــرد کــه ایــن برنامه هــا 
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فقــدان آمــوزش کمک هــای اولیــه روان شــناختی را جــران می کنــد.

ــگاه ها  ــرای دانش ــناختی ب ــه روان ش ــای اولی ــای کمک ه ــش رو راهن ــه پی مجموع

ــه در  ــن مجموع ــاش شــده اســت در ای ــه ت ــی کشــور اســت ک ــوزش عال ــز آم و مراک

بخش هــای مختلــف آماده ســازی جهــت ارائــه کمک هــای اولیــه روان شــناختی، 

ــای  ــه کمک ه ــا، ارائ ــه کمک ه ــه این گون ــا در ارائ ــا و نبایده ــی، بایده ــات اصل اقدام

ــازوکار  ــه س ــوط ب ــات مرب ــی، اطاع ــا حایت هــای اجتاع ــراد ب ــاط اف ــردی، ارتب کارب

ــح داده شــود. ــات مشــارکتی توضی ــا خدم ــاط ب ــاق و ارتب انطب

شــکی نیســت کــه آماده ســازی ایــن مجموعــه مرهــون زحــات بســیار زیــاد جنــاب 

آقــای پیــروی و جنــاب آقــای دکــتر حســن آبادی می باشــد، کــه جــا دارد سپاســگزار ایــن 

ــم. زحات باش

بــه امیــد روزی کــه »کرامــت انســانی در ســامت روان بــا کمک هــای اولیــه 

روان شــناختی و ســامت روان بــرای همــه« 

دکتر منصوره سادات صادقی

مدیرکل دفتر مشاوره و سامت      

وزارت علوم، تحققیات و فناوری
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1
مقدمه و بررسی اجمالی

مقدمه‌و‌بررسی‌اجمالی
1
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کمک‌های‌اولیۀ‌روان‌شناختی‌به‌چه‌معناست؟‌
کمک هـای اولیـۀ روان شـناختی یـک مداخلـۀ حایتـی در شرایـط پس از وقـوع حوادث 

ناگـوار یـا بحران هایـی بـا ابعاد گسـترده اسـت. ایـن کمک ها رویکـردی پیانـه ای )چند 

بخش در کنار هم( و شـواهد محور )مبتنی بر یافته های پژوهشـی( هسـتند که جهت 

کاهـش تنـش اولیۀ ناشـی از حـوادث ناگوار و تقویت سـازوکار کوتاه مـدت و بلند مدت 

انطباقـی و سـازگاری طراحی شـده اسـت. اصول و فنـون کمک های اولیۀ روان شـناختی 

بر چهار اسـتاندارد مطرح هسـتند. این اسـتانداردها عبارت اند از: )۱( منطبق با شـواهد 

حاصل از پژوهش ها در زمینۀ ریسـک و سـازگاری پس از آسـیب های روان شـناختی؛ )2( 

کاربـردی بـودن و اجرایـی بـودن در شرایـط میدانی؛ )۳( متناسـب برای تمامی سـنین؛ و 

)4( مطابـق بـا فرهنگ جوامع و انعطـاف اجرایی آن.

فرضیـۀ کمک هـای اولیـۀ روان شـناختی بـر این اصل اسـتوار نیسـت کـه تمامی افـراد در 

طول بازپروری و بازتوانی با مشـکات حاد سـامت و بهداشـت روان یا با مشـکاتی در 

بلندمـدت مواجـه خواهند شـد؛ بلکه، این راهنا بر این برداشـت و درک اسـتوار اسـت 

که افراد آسـیب دیده از حادثه ای ناگوار با پیامدهای روان شـناختی طیف گسـترده ای از 

واکنش هـای فوری )جسـمی، روان شـناختی، رفتاری و معنـوی( را تجربه می کنند. برخی 

از ایـن واکنش هـا منجـر بـه بـروز تنـش شـده و ایـن تنش هـا سـازوکار انطباقی افـراد را 

مختـل می کننـد. حایـت از سـوی افـراد همـدرد و دلسـوز رونـد بهبـودی و بازتوانی را 

ارتقاء می بخشـد.

هدف‌اصلی‌این‌راهنما
در ایـن راهنـا نحوۀ پاسـخ گویی مؤثر به نیازهای روان شـناختی در جوامع دانشـگاهی 

در شرایـط پـس از بـروز بحـران یـا وقایـع ناگـوار در ابعـاد گسـترده را تشریـح می نماید. 

هان گونـه کـه در بخش هـای بعـد خواهیـد دیـد، رسـیدگی و پاسـخ گویی بـه نیازهـای 
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و  کارکنـان  اسـاتید،  شـامل  همگانـی  مسـئولیتی  دانشـگاهی  مجامـع  روان شـناختی 

است.  دانشـجویان 

برابـر  از دانشـگاه ها در  بـرای حایـت  متأسـفانه، روش هایـی جادویـی و سـحرآمیز 

حـوادث ناگـوار وجـود نـدارد. گرچه اجـرای برخی روش هـا در کاهش خطـر بروز چنین 

وقایعـی مؤثـر هسـتند امـا همـواره تمامـی جامعـه آمـوزش عالـی در برابـر بحران هـا و 

بایـا – طبیعـی )ماننـد سـیل، طوفـان و غیـره( یـا حـوادث ناشـی از اقدامـات انسـانی 

)ماننـد تیراندازی، فعالیت های تروریسـتی، نشسـت مواد خطرناک و غیره( آسـیب پذیر 

هسـتند؛ بنابرایـن، طراحـی برنامه هـای آمادگـی برای مراکـز آموزش عالی و دانشـگاه ها 

ضروری اسـت تـا در آن جزئیـات اقدامـات پـس از بـروز وقایع و حوادث ناگـوار تشریح 

گـردد. آمادگـی یعنـی داشـن برنامـۀ پاسـخ گویی در فوریت هـا کـه در آن نه تنهـا بـه 

نجـات، بهبـود و تـداوم سـازمانی بلکـه بـه پاسـخ گویی بـه نیازهـای اولیۀ روان شـناختی 

دانشـگاه نیـز توجه شـده باشـد. 

الگوی‌رویارویی‌جوامع‌با‌بحران
حـوادث و وقایـع ناگـوار نه تنهـا بـر افـراد حـاضر در صحنـۀ حادثـه، بلکه بر سـایر افراد 

جامعـه نیـز تأثیـر می گـذارد. حوادث ناگـوار و نامطلوب موجـی از تأثیـرات را به وجود 

مـی آورد کـه می توانـد افـراد خارج از جوامعـی را که حادثه در آن روی داده اسـت را نیز 

متأثـر سـازد. افـراد، تحـت هرکـدام از شرایـط ذیل ممکن اسـت از وقوع حـوادث ناگوار 

و نامطلوب تأثیرپذیرند:

الـف( تجربـۀ مسـتقیم – هنگامی کـه فـردی مسـتقیاً یـک حادثـه ناگوار یـا نامطلوب 

ماننـد جراحـت شـدید حاصـل از حملـه، آزار جنسـی، تصـادف را تجربـه کـرده؛ یا 

شـاهد مـرگ یـا جراحت شـدید یکـی از اعضـای خانـواده، عزیـزان، هم خوابگاهی، 

اسـتاد/مربی یـا دوسـت صمیمی خود باشـد. 
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ب ( تجربـۀ غیرمسـتقیم – افـراد ممکن اسـت بـه دلیل مواجهۀ غیرمسـتقیم بـا حوادث 

بحرانـی و یـا صحنه هایـی از این قبیل دچار آسـیب روان شـناختی شـوند و حتی اگر 

شـخصاً مجروح نشـده یا دخالت مسـتقیم در حادثه نداشـته باشـند باز هم ممکن 

اسـت به عنـوان مثـال به دلیـل مـرگ یا جراحـت یا مفقـودی هم خوابگاهی، دوسـت 

یـا اسـتاد بـه دلیل بروز حادثه ،  دچار آسـیب روان شـناختی شـوند. 

ت ( بـروز حـوادث ناگـوار بـرای آشـنایان- افـراد ممکـن اسـت بـا از دسـت رفـن یـا 

مصدومیـت یکـی دیگـر از دانشـجویان، اسـاتید یـا کارکنـان دانشـگاه که بـا آنان در 

تمـاس بـوده یـا ارتباط بسـیار کمی هم داشـته اند دچار غم و اندوه شـوند. خسـارت 

مالـی و از دسـت رفـن دارایـی یـا اماک بـه دلیل بایـای طبیعی یا انسان سـاز مانند 

خسـارت حاصـل از طوفـان یـا آتش سـوزی، دزدی و یا سـیل نیز می توانند سـامت و 

بهداشـت روان را بـا اختـال مواجه سـازند. 

ث ( بـروز حـوادث ناگـوار بـرای افـراد ناآشـنا – افـراد ممکـن اسـت بـه دلیـل مـرگ و یا 

مصدومیـت فـردی ناشـناس نیـز دچـار انـدوه و آسـیب روان شـناختی شـوند، فـردی 

کـه آشـنا نبـوده امـا؛ افـراد به نوعـی ارتباطـی بیـن خـود و آنـان احسـاس می کننـد. 

افـراد ممکـن اسـت شـاهد تخریـب مسـتغات فـردی دیگـر بـوده و نوعـی آگاهـی 

نسـبت بـه احوال آنان داشـته یا احساسـات قربانیـان را درک کنند؛ ماننـد گروهی از 

دانشـجویان در مراکـز آمـوزش عالـی یا دانشـگاه های مختلف ممکن اسـت به دلیل 

داشـن شرایط »دانشـجویی« با دانشـجوی فوت شـده یا مصدوم یا خسـارت دیده در 

دانشـگاهی دیگـر حس همدردی داشـته باشـند. 

همانندســـازی كـــردن بـــا گـــروه آســـیب دیده – افـــراد ممکـــن اســـت عضـــوی  ج ( 

از گروهـــی باشـــند کـــه خـــود را بـــا گـــروه قربانیـــان هانندســـازی کـــرده یـــا از 

ـــن  ـــتقیمی بی ـــاط مس ـــا ارتب ـــند ام ـــته باش ـــی داش ـــا آگاه ـــروز بحران ه ـــای ب پیامده

ـــد.  ـــته باش ـــود نداش ـــان وج ـــان و قربانی آن
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ــۀ‌ ــای‌اولیـ ــه‌کمک‌هـ ــت‌ارائـ ــرادی‌صلاحیـ ــه‌افـ چـ
روان‌شـــناختی‌را‌دارنـــد؟

مداخـات کمک هـای اولیۀ روان شـناختی برای هـر جامعۀ بحـران زده ای – مانند اعضای 

مراکـز آمـوزش عالـی یـا جوامع دانشـگاهی- مناسـب اسـت. راهنـای کمک هـای اولیۀ 

روان شـناختی بـرای مسـئولان، نیروهـای فوریتـی ماننـد نیـروی انتظامـی و امدادگـران 

بحران نیز مناسـب اسـت.

هرکــدام از اعضــای دانشــگاه، مانند کارکنان و کارشناســان بخش مشــاوره، ســایر کارکنان 

اداری، اســاتید و دانشــجویان، در صــورت حضــور در دوره هــای آموزشــی مناســب، قــادر 

بــه ارائــۀ کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی هســتند. همــكاران انتظامــات دانشــگاه کــه 

آموزش هــای لازم را دریافــت کــرده باشــند نیــز می تواننــد در شرایــط بحــران مثمــر ثمــر 

بــوده و واکنش هــای افــراد آســیب دیده از بحــران اختــالات روان شــناختی کــه ممکــن 

اســت تهدیــدی بــرای خــود و ســایرین باشــند را نیــز تحــت کنــترل گیرنــد. در شرایــط 

پــس از بــروز حــوادث ناگــوار، دانشــگاه ها یــا مراکــز آمــوزش عالــی می تواننــد از کمــک 

متخصصــان ســامت رفتــاری، روحانیــون و ائمــه جاعــات و کارکنــان آموزش دیــدۀ ســایر 

دانشــگاه ها بهره منــد گردنــد. 

چـه‌زمـان‌و‌تحت‌چـه‌شـرایطی‌بایـد‌از‌کمک‌هـای‌اولیۀ‌
روان‌شـناختی‌اسـتفاده‌کرد؟

کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی بــرای شرایــط پــس از بــروز حــوادث ناگــوار یــا 

بحران هایــی بــا ابعــاد گســترده طراحــی شــده اســت. ایــن حــوادث و بحران هــا ممکــن 

اســت در مجامــع گوناگــون دانشــگاهی رخ دهنــد. امدادگــران کمک هــای اولیــۀ 

روان شــناختی می تواننــد بــه ســالن اجتاعــات، دفاتــر اســاتید یــا کارکنــان، ســاختان 

کاس هــا، رســتوران، ســالن ورزشــی، دفاتــر اصنــاف دانشــجویی و سرپناه هــا مراجعــه 
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ــژۀ بحــران و  ــی وی ــق تلفــن و ایجــاد خطــوط تلفن ــوان از طری ــن می ت ــد. همچنی کنن

بانــک  تلفــن بــه امدادرســانی پرداخــت. اســتفاده از رســانه های جمعــی، پیامک هــا و 

ــتند. ــری هس ــم و مؤث ــای مه ــز گزینه ه ــژه نی ــایت های وی وب س

نقاط‌قوت‌کمک‌های‌اولیۀ‌روان‌شناختی
راهنای کمک های اولیۀ روان شناختی مبتنی بر راهکارهایی است که در سطح میدانی 

دارد. اجرائی  قابلیت  گوناگون  شرایط  در  و  بوده  شواهد  بر  مبتنی  و  شده  آزمایش 

کمک های اولیۀ روان شناختی اصول پایۀ فنون جمع آوری اطاعات را به امدادگران ارائه 

می نماید تا قادر به ارزیابی سریع دغدغه های فوریتی و نیازهای اولیۀ بازماندگان بوده 

اولیۀ  ارائه نمایند. راهنای کمک های  به شیوه ای منعطف  را  و فعالیت های حایتی 

روان شناختی بر مداخات متناسب با سطح توسعه و مقتضیات فرهنگی بر اساس گروه 

سنی و پیشینۀ گروه هدف تأکید دارد. 

این راهنا شامل جزواتی است که اطاعات مهمی را در اختیار جوامع دانشگاهی قرار 

می دهند تا در دوران بازتوانی و بازپروری از آن استفاده نمایند. 

Ó	 .ایجاد رابطۀ انسانی با استفاده از شیوه های موثر و غیرتهدید کننده و اظهار همدردی

Ó	 .افزایش و حفظ امنیت فوری و بلندمدت و تأمین رفاه جسمی و عاطفی

Ó	 .آرام ساخن و راهنایی روان شناختی افراد پریشان و آسیب دیده

Ó	 کمک به افراد برای ابراز نیازها و دغدغه های خود و در صورت امکان جمع آوری

اطاعات بیشتر. 

Ó	 ارائۀ کمک ها و اطاعات مؤثر برای کمک به افراد در پاسخ گویی به نیازهای فوری

و دغدغه های خود. 

Ó	 .ـــت ـــی در اسرع وق ـــی اجتاع ـــبکه های حایت ـــراد و ش ـــن اف ـــاط بی ـــراری ارتب برق

ایـــن شـــبکه ها شـــامل خانـــواده، دوســـتان، همســـایگان و منابـــع موجـــود در 
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دانشـــگاه و محیـــط آموزشـــی می باشـــند. 

Ó	 و انطباق  برای  افراد  قدرت  و  تاش  از  تقدیر  سازگاری،  سازوکارهای  از  حایت 

توانمندسازی آنان؛ تشویق دانشجویان، اساتید و کارکنان جهت مشارکت فعال در 

فرایند بازتوانی. 

Ó	 روان شناختی تأثیرات  با  کارآمد  سازگاری  جهت  افراد  به  مؤثر  اطاعاتی  ارائۀ 

بحران های گسترده یا حوادث ناگوار. 

Ó	 .اعام حضور خود برای کمک با صراحت

ارائۀ‌کمک‌های‌اولیۀ‌روان‌شناختی
رفتار حرفه ای:

Ó	 .در محل حاضر بوده و قابل دسترس باشید

Ó	 .الگویی از واکنش سالم، آرام، مؤدب، منظم و مؤثر باشید

Ó	 .در حوزۀ تخصص و نقش خود باقی بمانید

Ó	 .در شرایط مقتضی اصول رازداری اسرار و اطاعات را رعایت کنید

Ó	 .در صورت نیاز یا درخواست تخصصی خارج از حوزۀ خود، افراد را ارجاع دهید

Ó	 .نسبت به مسائل فرهنگی و تنوع انسانی حوزۀ فعالیت خود، آگاه و هوشیار باشید

Ó	 ـــب ـــوده و مراق ـــیار ب ـــود هوش ـــی خ ـــای فیزیک ـــف و واکنش ه ـــه عواط ـــبت ب نس

ـــید.  ـــان باش خودت

‌دستورالعمل‌های‌کلی‌
Ó	 ،پـس از مشـاهدۀ شرایـط و اطمینـان از اینکـه تـاش در جهـت برقـراری ارتبـاط

حرکتـی تهاجمـی یـا مخـرب تلقـی نمی شـود، ارتبـاط اولیـه را بـا افـراد برقـرار نماییـد. 

Ó	 ابتـدا، مؤدبانـه شرایـط را تحـت نظـر بگیرید – سـؤالات بی ربط نپرسـید، سـؤالات
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سـاده را مؤدبانـه مطـرح کنید تـا بفهمید که چگونـه می توانیـد در چنین شرایطی 

مؤثر واقع شـوید. 

Ó	 ،اغلـب، بهتریـن روش کمک رسـانی، ارائۀ کمک های اجرائی )ماننـد توزیع غذا، آب

پتو و ...( اسـت. 

Ó	 بـه خاطـر داشـته باشـید که هـدف اصلی شـا حضـوری دلسـوزانه و کمـک برای

ارجـاع افـراد بـه منابـع کمک رسـانی موجود اسـت. 

Ó	 آمادگـی داشـته باشـید کـه افراد آسـیب دیده یا بحـران زده ممکن اسـت از برقراری

ارتبـاط بـا شـا اجتنـاب نموده یـا بی وقفـه نگرانی ها یا درخواسـت کمـک خویش 

را با شـا مطـرح کنند. 

Ó	 .با آرامش سخن بگوئید. صبور، متین، حساس و شنونده باشید

Ó	 آهسـته و در قالب کلات سـاده سـخن گفته و از به کار بردن کلات اختصاری و

اصطاحـات پیچیده پرهیز کنید. 

Ó	 اگـر فـردی تمایـل دارد بـا شـا گفتگـو کنـد، آمـادۀ شـنیدن باشـید. هنگامی کـه به

سـخنان او گـوش می دهیـد تـاش کنیـد منظـور اصلـی او را بفهمیـد. 

Ó	 .از گام های مثبتی که افراد برای حفظ ایمنی خود برداشته اند تقدیر کنید

Ó	 اطاعاتـی را در اختیـار افـراد قـرار دهیـد که تأمین کننـدۀ اهداف آنان باشـد و در

صـورت نیـاز پیـام و مقصود خـود را به طـور واضح تشریـح کنید. 

Ó	 .اطاعات صحیحی را در اختیار افراد قرار دهید که مناسب گروه هدف باشد

Ó	 هنگامی کـه بـا کمـک مترجـم بـا افراد ارتبـاط برقـرار می کنیـد، در زمـان گفتگو به

فـرد مخاطـب نـگاه کنید نه بـه مترجم. 

Ó	 ،بـه خاطر داشـته باشـید که هـدف از کمک های اولیـۀ روان شـناختی کاهش تنش

پاسـخ گویی بـه نیازهـا و تقویـت عملکرد انطباقی اسـت. هدف از ایـن کار مخفی 

کـردن جزئیات حوادث و آسـیب های واردآمده نیسـت. 
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‌برخورد‌نامتناسب‌
Ó	 .فرضیاتی را از تجربه یا احساس افراد آسیب دیده در ذهن خود پرورش ندهید

Ó	 تصور نکنید که آثار آسیب روان شناختی در همۀ افراد متأثر از یک رویداد ناگوار

مشاهده خواهند شد؛ تجربۀ آسیب روان شناختی در افراد مختلف متفاوت است. 

Ó	 آسیب شناسـی نکنیـد. اغلـب واکنش ها نسـبت به یک رویـداد ناگوار قابـل انتظار

و قابل درک هسـتند. 

Ó	 برچسـب »عائـم آسـیب روان شـناختی« بـه واکنـش افراد نـزده و در قالـب گفتار

تشـخیصی، شرایـط روان شـناختی، آسیب شناسـی یـا اختالات سـخن نگویید. 

Ó	 تصـور نکنیـد کـه کلیـۀ افـراد آسـیب دیده از یـک واقعـۀ ناگـوار تمایـل یـا نیـاز به

صحبـت دارنـد. اغلـب، حضـور شـا جهت حایـت و آرامش شـا به افـراد کمک 

می کنـد تـا احسـاس امنیـت نمـوده و قـدرت انطبـاق آنـان را تقویـت می نمایـد. 

Ó	 از موضـــع قـــدرت بـــا افـــراد صحبـــت نکنیـــد. آنـــان را نصیحـــت نکنیـــد. بـــر

ــر  ــد. بـ ــز نکنیـ ــان تمرکـ ــای آنـ ــا ناتوانی هـ ــتباهات یـ ــف، اشـ ــی، ضعـ بیچارگـ

ـــان  ـــران در زم ـــای دیگ ـــن نیازه ـــان در تأمی ـــش آن ـــا نق ـــراد ی ـــر اف ـــات مؤث اقدام

وقـــوع حادثـــه یـــا پـــس از آن تأکیـــد کنیـــد. 

Ó	 از روش هـای درمانـی گروهـی کـه مـورد عاقۀ امدادرسـانان متخصص بهداشـت و

سـامت روان اسـت اسـتفاده نکنید. 

Ó	 .جزئیات واقعه را جویا نشوید

Ó	 اطاعـات حدسـی ارائـه ندهیـد کـه ممکـن اسـت نادرسـت باشـند. اگـر پاسـخ به

سـؤالی را نمی دانیـد تـاش کنیـد تـا واقعیت هـا را کشـف کنیـد. 
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امدادرسانی‌به‌دانشجویان‌دانشگاه‌ها
Ó	 ،هانند یک انسـان بالغ با آنان صحبت کنید. احترام خویش نسـبت به احساسـات

دغدغه ها و پرسـش های آنان را نشـان دهید. 

Ó	 هنـــگام وقـــوع بحرانـــی در مقیـــاس گســـترده، بســـیاری از دانشـــجویان تمایـــل دارنـــد

ـــد.  ـــا دوســـتانی کـــه دور هســـتند تمـــاس بگیرن ـــزان ی ـــواده، عزی ـــا اعضـــای خان ـــا ب ت

ـــای  ـــایر گزینه ه ـــق س ـــا از طری ـــوده ی ـــرار نم ـــی برق ـــاس تلفن ـــا تم ـــد ت ـــل دارن تمای

فنـــاوری )ماننـــد فیس بـــوک، توییـــتر، پیامـــک و ...( بـــا آنـــان تمـــاس گرفتـــه یـــا 

ـــد.  ـــفر کنن ـــود س ـــتان خ ـــا دوس ـــواده ی ـــدار خان ـــرای دی ب

Ó	 ،در صـورت امـکان بـه دانشـجویان کمـک کنیـد تـا از نظـر ارتباطـات و اقدامـات

گزینـه  ای کـه امکان پذیـر اسـت را انتخـاب کننـد. 

Ó	 .فرصت هایـی را بـه وجـود آوریـد تـا دانشـجویان بتواننـد بـه یکدیگر کمـک کنند

بسـیاری از دانشـجویانی کـه مسـتقیاً از یـک واقعۀ ناگـوار متأثر نشـده اند تمایل 

دارنـد تـا بـه هم سـالان دیگـر خود کمـک کنند. 

Ó	 کمک هـای مؤثـری را بـرای تأمیـن نیازهـای اولیـۀ دانشـجویان ارائـه نماییـد )مانند

انتقـال آنـان بـه مکانـی ایمـن و یا تأمیـن مـواد غذایی و نوشـیدنی(. 

Ó	 بـا اسـتفاده از شـیوه های نوآورانـه و خـاق در جهـت تأمین آسـایش دانشـجویان

اقـدام کنید. 

Ó	 به منظـور مبـارزه بـا حـس درماندگـی، فرصت هایی را برای مشـارکت دانشـجویان

فراهـم نماییـد. )به عنـوان مثـال، پس از حادثـۀ تیرانـدازی دریكی از دانشـگاه های 

آمریـكا، بسـیاری از دانشـجویان روبان هـای ویـژه ای را بـرای بزرگداشـت قربانیـان 

حادثـه طراحـی و تولیـد کـرده، محـل برگـزاری مراسـم یادبـود را آمـاده کـرده یا از 

مراجعه کننـدگان اسـتقبال کردند(. 

Ó	 .در حد امکان، اطاعاتی را به صورت مستمر در اختیار دانشجویان قرار دهید
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Ó	 اطمینان حاصل کنید که دانشجویان از مرجع دریافت اطاعات به روز و صحیح

مطلع هستند. 

Ó	 از مســئولین دانشــگاه یــا روحانیــون محلــی درخواســت کمــک نماییــد. آنــان را بــه

مرکــزی خــاص در دانشــگاه دعــوت نمــوده و از مســاجد و مراکــز مذهبــی محلــی 

بخواهیــد تــا پذیــرای دانشــجویان باشــند. در صــورت امــکان، تســهیات ایــاب و 

ذهــاب را نیــز بــرای آنــان فراهــم نماییــد. 

Ó	 در صـورت غیبـت دانشـجویان از کاس های درس به دلیل بـروز حادثه ای ناگوار یا 

فرصت‌هایی‌را‌به‌وجود‌آورید‌تا‌دانشجویان‌بتوانند‌
به‌یکدیگر‌کمک‌کنند.‌بسیاری‌از‌دانشجویانی‌که‌
مستقیماً‌از‌یک‌واقعۀ‌ناگوار‌متأثر‌نشده‌اند‌تمایل‌
دارند‌تا‌به‌هم‌سالان‌دیگر‌خود‌کمک‌کنند.
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بحـران بـه اسـاتید اطاع دهید کـه غیبت آنان موجه بوده اسـت. 

Ó	 نحـوۀ پاسـخ گویی بـه درخواسـت مصاحبـۀ رسـانه ها را بـرای دانشـجویان توضیح

داده و بـه آنـان بگوئیـد کـه اجتنـاب از پذیـرش چنیـن درخواسـتی حق آنان اسـت. 

همکاری‌با‌خانواده‌های‌دانشجویان
Ó	 .برقراری ارتباط با خانواده ها را تسهیل نمایید

Ó	 .در صورت امکان، امنیت دانشجویان را به خانواده های آنان اطاع دهید

Ó	 .خانواده ها را در جهت کمک و حایت از فرزندان خود راهنایی کنید

Ó	 بـا گـروه مدیریـت فوریت هـای مراکـز آموزشـی هاهنـگ شـده، از دسـتورالعمل

ایـن گـروه پیـروی نمـوده و جهـت کمک رسـانی بـه شـیوه های توصیه شـده مجـوز 

لازم را کسـب نماییـد. 

Ó	 هنگامی کـه خانـواده ای را از مصدومیـت یا مرگ فرزندشـان مطلع می سـازید باید

مسـئولی را جهـت تسـهیل ارتبـاط بیـن امدادرسـانان سـامت و بهداشـت روان و 

خانـواده نیـز منصـوب نماییـد. حتـی اگـر در یـک حادثه چند دانشـجو مصـدوم یا 

کشـته شـده باشـند تنهـا یـک نفر بایـد با هـر خانـواده در ارتباط باشـد. 

Ó	 ،اگـر یـک یـا چنـد خانـواده تمایـل بـه مراجعـه بـه بیارسـتان یـا دانشـگاه دارنـد

امدادرسـانان بهداشـت و سـامت روان بایـد در مکانـی از پیش تعیین شـده با این 

خانواده هـا ماقـات نماینـد. 

Ó	 .بگیریـد نظـر  در  خانواده هـا  گردهم آیـی  بـرای  دانشـگاه  در  را  ویـژه  مکانـی 

مکان هایـی بـرای ماقات گروهی و فردی مهیا نمایید. حضور مشـاوران، روحانیون، 

تأمیـن غـذا، محـل اقامـت یـا سـایر نیازهـا را تسـهیل نمایید. 

Ó	 بـه خانواده هـا کمـک کنیـد تـا بـرای پاسـخ گویی بـه نیازهـای خـود بـه مقامـات

ذیصـاح دانشـگاه مراجعـه نماینـد. 
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Ó	 در صـورت مـرگ یک دانشـجو، امدادرسـان بهداشـت و سـامت روان بایـد در روز

ماقـات بـا خانـواده بـه آنـان مراجعه نمـوده یا در مراسـم خاک سـپاری حضـور یابد. 

Ó	 در مورد دانشـجویانی که مصدومیت شـدید داشـته یا فوت شـده اند، امدادرسانان

می تواننـد وسـایل او را جمـع آوری نموده و به مسـئولین مربوطـه  یا به محل مورد 

نظر خانـوادۀ وی منتقل نمایند. 

Ó	 در صورت امکان، از خانواده )های( دانشـجویان متوفی بخواهید تا در برنامه ریزی

مراسم یادبود مشارکت و همکاری نمایند. 

Ó	 .حداقل سه ماه پس از این حادثه با خانواده های این دانشجویان در تماس باشید

Ó	 بسـیاری از دسـتورالعمل های همـکاری بـا دانشـجویان در رابطـه بـا اسـاتید و

کارکنـان نیـز کاربـرد دارنـد. با گـوش دادن به دغدغه ها، پاسـخ دادن به پرسـش ها 

و حایـت بـه آنان یـاری برسـانید. 

Ó	 ــی ــخ گویی فوریتـ ــۀ پاسـ ــور در برنامـ ــای مذکـ ــری فرایندهـ ــت پیگیـ ــر اهمیـ بـ

ـــا  ـــان ب ـــاتید و کارکن ـــه اس ـــد ک ـــل نمایی ـــان حاص ـــوده و اطمین ـــد نم ـــکده تأکی دانش

ــد.  ــنایی دارنـ ــا آشـ ــن برنامه هـ ایـ

Ó	 ـــان ـــاتید و کارکن ـــار اس ـــور مســـتمر در اختی ـــات صحیـــح و بـــه روز را به ط اطاع

ـــد.  ـــرار دهی ق

Ó	 ،در صـورت حضـور نماینـدۀ امـور دانشـجویی در گـروه واکنش به بحران دانشـگاه

هاهنگی هـای مقتضـی را جهـت ایجـاد ارتباط مناسـب بـا آنان بـه عمل آورید. 

Ó	 از تـاش اسـاتید و همـکاران آموزشـی جهـت از سرگیـری رونـد عـادی آموزشـی یـا

ابـراز نگرانـی از رونـد جـران زمـان آموزشـی ازدسـت رفته تعجـب نکنیـد. 

Ó	 بـرای برگـزاری اولیـن جلسـۀ آموزشـی پـس از حـوادث، خصوصـاً در کاس هایـی

کـه یکـی از دانشـجویان آن دچـار مصدومیـت یـا فوت شـده اسـت، راهکارهایـی 

نمایید.  پیشـنهاد 
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Ó	 در صـورت درخواسـت جهـت حضـور در کاس درس پـس از بـروز یـک بحـران

یـا حادثـۀ ناگـوار بـه نحـوۀ برگـزاری کاس از سـوی اسـتاد احـترام بگذاریـد. بـرای 

شناسـایی دانشـجویان نیازمنـد توجـه خـاص، از تخصـص اعضـای هیئـت علمـی و 

اسـاتید اسـتفاده کنید. 

همکاری‌با‌نیروهای‌پلیس‌و‌امدادرسانان
Ó	 برخـورد حرفـه ای داشـته و مؤثر واقع شـوید و در نظر داشـته باشـید که در چنین

شرایطـی همه قصد کمـک دارند. 

Ó	 در زمان همکاری با نیروهای حراسـت دانشـگاه و امدادرسانان، فرآیندهای مذکور

در برنامـۀ پاسـخ گویی بـه فوریت های دانشـکده و دانشـگاه را دنبـال کنید. هدف 

از ایـن برنامه هـا تعییـن حوزۀ اختیـارات در زمان بروز بحران و نقش و مسـئولیت  

افراد درگیر اسـت. 

Ó	 در زمـان همـکاری بـا مأمـوران یا امدادرسـانانی کـه از خارج دانشـگاه برای کمک

وارد شـده اند، کلـات اختصـار یا اصطاحـات تخصصی بـه کار نرید.  

Ó	 مکانـی را بـرای »پذیرایـی« از امدادرسـانان در نظـر بگیریـد کـه بتواننـد در آنجـا

اسـتراحت نمـوده و تبـادل اطاعـات نماینـد. 

Ó	 .امدادرسانان را تشویق کنید تا به فکر خود و نیازهای شخصی خودشان نیز باشند

همکاری‌با‌معلولین
Ó	 اگـر افـرادی ادعـا می کننـد کـه از معلولیتـی رنـج می برند سـخن آنان را بـاور کنید

حتـی اگـر ایـن معلولیت برای شـا عینیت نداشـته یا بـا آن آشـنایی ندارید. 

Ó	 ،هنگامی کـه مطمـن نیسـتید کـه چگونـه می توانیـد بـه ایـن افـراد کمـک کنیـد

بپرسـید: چگونـه می توانـم بـه شـا کمـک  کنـم؟ و بـه سـخنان او اعتـاد کنیـد. 
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Ó	 .تاش کنید تا در محیطی آرام یا فارغ از هرگونه اغتشاش به یاری آنان بشتابید

Ó	 بـا مخاطـب به صـورت مسـتقیم گفتگو نموده و خطاب سـخن را متوجه سرپرسـت

آنـان نناییـد مگـر در مواردی که ارتباط مسـتقیم با چنین افرادی دشـوار باشـد. 

Ó	 در صــورت نقصــان قابلیــت ارتباطــی )شــنیداری، حافظــه، گفتــاری( ســاده و آرام

ســخن بگوئیــد. 

Ó	 .در صورت امکان، به این افراد کمک کنید تا به خود اتکا کنند

Ó	 در محیـط ناآشـنا، از افـراد نابینـا یـا کم بینا بخواهید تـا برای حرکـت در محیط به

بازوی شـا تکیـه کنند. 

Ó	 هنـگام صحبـت با افراد ناشـنوا یـا کم شـنوا رو در روی آنان قـرار بگیرید، اطاعات

را روی کاغـذ نوشـته و بـدون حرکـت بیش ازحـد صـورت به صـورت عـادی سـخن 

بگوئیـد. در صـورت درخواسـت، بلندتـر صحبت کنید. 

Ó	 در صورت امكان تجهیزات کمک های اولیه )مانند دارو، مخزن اکسـیژن، تجهیزات

تنفسـی و صندلی چرخ دار( را در اختیار فرد قرار دهید. 

امدادرسـانان کمک های اولیۀ روان شـناختی باید از ماهیت رویداد، شرایط فعلی و نوع 

دسترسـی بـه خدمات امـدادی و حایتی آگاهی داشـته باشـند؛ بنابراین، ضروری اسـت 

تـا اطاعـات موجـود در اختیـار داوطلبـان قـرار گیرنـد خصوصاً زمانـی که امدادرسـانان 

داوطلـب از اعضای خارج از دانشـگاه هسـتند. 
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راهنمای‌کمک‌های‌‌اولیه‌روان‌شناختی

آماده‌سازی
ـــی  ـــا و آگاه ـــه بحران ه ـــخ گویی ب ـــه روز در پاس ـــوزش ب ـــازی، آم ـــزی، آماده س برنامه ری

ـــگاه ها ضروری  ـــی و دانش ـــوزش عال ـــز آم ـــای مراک ـــخ گویی در فوریت ه ـــۀ پاس از برنام

ـــا دانشـــجویان، اســـاتید و کارکنانـــی  اســـت. ممکـــن اســـت در محیـــط آموزشـــی خـــود ب

کار کنیـــد کـــه پیشـــینۀ فرهنگـــی متفاوتـــی دارنـــد. داشـــن آگاهـــی از تفاوت هـــای 

فرهنگـــی در ارائـــۀ خدماتـــی متناســـب بـــا آداب ورســـوم فرهنگـــی مختلـــف حائـــز 

ــۀ  ــای اولیـ ــۀ کمک هـ ــارکت در ارائـ ــت مشـ ــری جهـ ــت. در تصمیم گیـ ــت اسـ اهمیـ

ـــامت  ـــامتی و س ـــط س ـــوع کار، شرای ـــن ن ـــود در ای ـــایش خ ـــطح آس ـــناختی، س روان ش

خانـــواده و شرایـــط کاری خـــود را بســـنجید. آمادگـــی لازم را داشـــته باشـــید تـــا از خـــود 

ـــد. ـــت نمایی ـــز مراقب نی

ورود‌به‌این‌حوزه
ارائـــۀ کمک هـــای اولیـــۀ روان شـــناختی بـــا برقـــراری ارتبـــاط و انجـــام هاهنگـــی 

ــه مدیریـــت شرایـــط  ــازمان های ذیصاحـــی کـ ــا سـ ــنل یـ ــا پرسـ ــور بـ ــی امـ در تمامـ

ــاوره  ــز مشـ ــگاه ها، مرکـ ــیاری از دانشـ ــد، ضروری اســـت. در بسـ ــده دارنـ ــر عهـ را بـ

ـــۀ  ـــای اولی ـــانان کمک ه ـــزام امدادرس ـــی و اع ـــازمان دهی، راهنای ـــی س ـــئولیت اصل مس

ـــات  ـــایر مقام ـــکاری س ـــا هم ـــا ب ـــن فعالیت ه ـــته و ای ـــده داش ـــر عه ـــناختی را ب روان ش

دانشـــگاه انجـــام می شـــوند. در دانشـــگاه هایی کـــه مرکـــز مشـــاوره وجـــود نـــدارد 

ـــت  ـــام مدیری ـــن مق ـــا بالاتری ـــجویی ی ـــور دانش ـــر ام ـــدۀ مدی ـــر عه ـــئولیت ب ـــن مس ای

ــدی،  ــای بعـ ــخ دهندگان از رویدادهـ ــق پاسـ ــت.آگاهی دقیـ ــجویی اسـ ــور دانشـ امـ

ـــد در اسرع  ـــات بای ـــن اطاع ـــات موجـــود و محـــل استقرارشـــان ضروری اســـت. ای خدم

وقـــت در اختیـــار آنـــان قـــرار گیـــرد زیـــرا در کاهـــش تنـــش و بهبـــود ســـازوکارهای 

انطباقـــی نقـــش مهمـــی ایفـــا می کننـــد.
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ارائۀ‌خدمات
ــات  ــۀ خدم ــرای ارائ ــی خــاص ب ــی و دانشــگاه ها، مکان ــوزش عال ــز آم در برخــی مراک

دیگــر،  دانشــگاه های  در  اســت.  شــده  تعبیــه  روان شــناختی  اولیــۀ  کمک هــای 

امدادرســانان باید در سراسر دانشــگاه حضور ســیار داشــته و دانشــجویان نیازمند کمک 

را شناســایی کننــد. بــرای ســهولت شناســایی امدادرســانان بایــد عامــت یا نشــانی مانند 

مچ بنــد رنگــی یــا پــاک مخصــوص در نظــر گرفــت. امدادرســانان بایــد بــه واکنــش افراد 

و تعامــات آنــان در شرایــط حاکــم توجــه کننــد. کســانی کــه عائــم تنــش حــاد ماننــد 

گیجــی، سردرگمــی، عصبانیــت یــا آشــفتگی، دســتپاچگی، انــزوای حــاد، بی تفاوتــی یــا 

ســکوت، زودرنجــی یــا عصبانیــت ناگهانــی یــا نگرانــی حــاد از خــود نشــان می دهنــد 

نیازمنــد کمــک هســتند.

کار‌گروهی
کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی اساســاً بــرای کار فــردی و کار بــا خانواده هــا طراحــی 

شــده اســت امــا بســیاری از عنــاصر آن بــرای کار گروهــی نیــز مناســب اســت یعنــی 

زمانــی کــه مــردم به صــورت رســمی یــا غیررســمی در مکان هایــی ماننــد ســالن 

اجتاعــات یــا کاس درس گــرد هــم می آینــد. در زمــان ماقــات بــا گــروه دانشــجویان، 

ــل را به خاطــر داشــته باشــید:  ــان مــوارد ذی ــا کارکن اســاتید ی

Ó	 .مباحث را با تمرکز بر نیازها و دغدغه های جمعی پیش برید

Ó	 .مباحث را بر حل مسئله و اجرای راهکارهای انطباقی با شرایط حاکم متمرکزسازید

Ó	 اجـازه ندهیـد کـه بحث در مـورد دغدغه ها به ارائۀ حدسـیات و فرضیـات یا طرح

شـکایات کشیده شود. 

Ó	 اگـر فـردی نیـاز بـه حایت بیشـتری دارد، پیشـنهاد کنید کـه پس از پایـان ماقات

گروهـی شـخصاً بـا او به گفتگـو بپردازید. 
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‌آرامش‌خود‌را‌حفظ‌کنید
مــردم از یکدیگــر الگــو می گیرنــد. بــا حفــظ آرامــش و تفکــر صریــح، ایــن حــس را در 

ــز ممکــن  ــد. دیگــران نی ــکا کنن ــه شــا ات ــد ب ــد کــه می توانن ــه وجــود آوری دیگــران ب

اســت از شــا الگــو گرفتــه و حتــی در شرایطــی کــه احســاس آرامــش، ایمنــی، کارآیــی 

ــا ناامیــد هســتند نیــز بــرای حفــظ تمرکــز خــود تــاش کننــد. امدادرســانان  نداشــته ی

ــر در  ــراد درگی ــه اف ــدی هســتند ک ــب الگــوی امی ــۀ روان شــناختی اغل کمک هــای اولی

حــوادث ناگــوار اغلــب قــادر بــه ایجــاد چنیــن امیــدی در خــود نیســتند.

نسبت‌به‌تنوع‌فرهنگی‌حساس‌باشید
دانشــگاه مکانــی بــرای تجمــع تنــوع اســت و امدادرســانان کمک هــای اولیــۀ 

ــا  ــی ی ــژادی، مذهب ــی، ن ــوع فرهنگ ــا و تن ــه تفاوت ه ــبت ب ــد نس ــناختی بای روان ش

گرایــش معنــوی، قومــی، گرایش هــای جنســی و معلولیــت دانشــجویان حســاس باشــند. 

ــاق  ــد از ارزش هــا و اعتقــادات خــود و انطب ــره بای ــا غی ــۀ خدمــات دســتیابی ی در ارائ

یــا تفــاوت ایــن ارزش هــا و اعتقــادات بــا افــرادی کــه بــه آنــان خدمــت می کنیــد آگاه 

ــد.  ــهیل می نمای ــد را تس ــن فراین ــی ای ــی فرهنگ ــاء آگاه ــت ارتق ــوزش جه ــید. آم باش

ــا جــاری ســاخن مجــدد آداب  و رســوم، ســنت ها، مراســم  کمــک در جهــت حفــظ ی

مذهبــی، ســاختار خانــواده، نقش هــای جنســیتی و ارتباطــات اجتاعــی در کمــک بــه 

افــراد جهــت انطبــاق و ســازگاری بــا تأثیــرات رویدادهــای ناگــوار نقــش بســزایی دارنــد. 

اطاعــات مربــوط بــه جامعــه ای کــه بــه آنــان خدمــت می کنیــد، از جملــه نحــوۀ بیــان 

ــه مدیریــت دانشــگاه و  احساســات و واکنش هــای روان شــناختی، نگرش هــا نســبت ب

مقبولیــت مشــاوره بایــد بــا کمــک متخصصــان فرهنگــی دانشــگاه یــا جامعــۀ محلــی 

گــردآوری گردنــد.



27

2
آماده‌سازی‌جهت‌ارائه‌کمک‌های‌اولیۀ‌روان‌شناختی

نسبت‌به‌جمعیت‌در‌معرض‌خطر‌هوشیار‌باشید
افرادی که پس از یک رویداد ناگوار بیشتر در معرض خطر قرار دارند عبارتند از: 

Ó	مصدومین؛

Ó	بیاران ذهنی حاد؛

Ó	معلولین یا بیاران؛

Ó	کسانی که مستعد ریسک کردن هستند؛

Ó	کسانی که با معضل سوءمصرف مواد مواجه هستند؛

Ó	زنان باردار؛

Ó	 افرادی که کودکان خردسال دارند؛

Ó	کسانی که شبکۀ حایتی نداشته و از نظر اجتاعی منزوی هستند؛

Ó	افرادی که اموال خود را باخته اند؛

Ó	 شـاهدان مسـتقیم صحنه های ناهنجار یا کسـانی که ایمنی آنان در معرض تهدید

قرار دارد؛

Ó	کسانی که قبل از رویداد نیز دچار استرس و تنش بودند؛

Ó	.کسانی که سابقۀ رویارویی با حوادث ناگوار داشته اند

همچنیــن به خاطــر داشــته باشــید کــه امدادرســانان نیــز در شرایــط پــس از یــک رویداد 

ناگــوار به شــدت در معــرض خطــر قــرار دارنــد.
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ــۀ  ــای اولی ــۀ کمک ه ــان در ارائ ــاذ آن ــه اتخ ــتند ک ــی هس ــی« گام های ــات اصل »اقدام

روان شــناختی ضروری هســتند. هنــگام بــروز بحــران، »اقدامــات اصلــی« ذیــل راهنایی 

ــس از  ــراد پ ــای اف ــژه و دغدغه ه ــای وی ــه نیازه ــخ گویی ب ــه در پاس ــتند ک ــر هس مؤث

ــاری می رســانند. ــه امدادرســانان ی ــا فوریــت ب بحــران ی

1.‌برقراری‌ارتباط‌
)هدف: برقراری ارتباط همدلانه، دلسوزانه و مؤثر با افرادی که حادثه ای ناگوار تجربه 

کرده اند(

اولیــن تمــاس بــا فــردی کــه بحــران یــا حادثــه ای ناگــوار را تجربــه کــرده، بســیار مهــم 

ــد  ــا احــترام و کــال دلســوزی، می توانی ــاط ب ــن ارتب ــت اولی اســت. در صــورت مدیری

رابطــه ای کارآمــد و مؤثــر ایجــاد نمــوده و فــرد را متقاعــد ســازید کــه از شــا کمــک 

بگیــرد. اولویــت پاســخ گویی بــا افــرادی اســت کــه جهــت دریافــت کمک در جســتجوی 

ــای  ــا ج ــد ت ــه می کنن ــا مراجع ــه ش ــراد ب ــی از اف ــان، گروه ــر هم زم ــتند. اگ آن هس

ممکــن بــا همــه ارتبــاط برقــرار نماییــد. حتــی نگاهــی کوتــاه امــا بــا شــفقت و آرامــش 

ــد  ــش و مفی ــان، آرامش بخ ــف پریش ــم عواط ــر در تاط ــراد درگی ــرای اف ــد ب می توان

باشــد. برخــی افــراد نیــز در جســتجوی کمــک بــوده و ایــن کمک هــا بــرای آنــان مؤثــر 

اســت. زمــان در شناســایی ایــن افــراد نقــش بســزایی دارد. مکالمــات را قطــع نکنیــد. 

انتظــار نداشــته باشــید کــه همــه نســبت بــه تــاش شــا برای دســتیابی بــه آن واکنشــی 

مثبــت نشــان دهنــد. احســاس امنیــت، اعتــاد بــه خــود و بــه شــا در برخــی افــراد؛ 

بــه زمــان نیــاز دارد. اگــر در ابتــدا، تــاش شــا بــرای کمــک بــا مانعــت مواجــه شــد، 

بــه تصمیــم افــراد احــترام گذاشــته و بــرای آنــان توضیــح دهیــد کــه در صــورت نیــاز 

یــا عاقــه چگونــه می تواننــد بــا امدادرســانان کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی ارتبــاط 

برقــرار نماینــد.
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‌هویت‌فرهنگی‌
نــوع تمــاس فــردی و کامــی مناســب در فرهنگ هــا و گروه هــای اجتاعــی گوناگــون 

ــا  ــراد ی ــه روی اف ــا رو ب ــار ی ــۀ ایســتادن در کن ــال، فاصل ــوان مث ــاوت اســت. به عن متف

ــا  ــا افــراد در فرهنگ هــای گوناگــون متفــاوت اســت. درصورتی کــه ب تمــاس فیزیکــی ب

ــان نزدیــک شــوید و عکس العمــل  ــه آن ــاد ب ــد زی ــد نبای ــراد آشــنایی نداری فرهنــگ اف

ــار  ــۀ مناســب در رفت ــی همچــون فاصل ــا اصول ــرای آشــنایی ب ــد. ب ــال کنی ــان را دنب آن

فــرد بــه دنبــال سرنــخ باشــید و بــرای درک هنجارهــای فرهنگــی از مســئولین فرهنگــی 

ــواده،  ــای خان ــه اعض ــک ب ــگام کم ــد. هن ــک بخواهی ــی کم ــراد محل ــگاه و اف دانش

ــرار  ــاط برق ــرد ارتب ــن ف ــا ای ــواده را شناســایی نمــوده و در درجــۀ اول ب ســخنگوی خان

ــل ضروری اســت:  ــد. کســب اطاعــات در مــوارد ذی نمایی

Ó	 و نژادهـــا  و  اقـــوام  رســـوم  و  رســـم  و  ارزش هـــا  اعتقـــادات،  مفاهیـــم، 

ـــان،  ـــوۀ بی ـــردی، نح ـــای بین ف ـــوزۀ رفتاره ـــان در ح ـــی آن ـــای فرهنگ زیرمجموعه ه

حریـــم خصوصـــی، مراقبت هـــای بهداشـــتی. 

Ó	 شناســـایی نقـــاط مشـــترک و تفاوت هـــای بیـــن فرهنگـــی، قومـــی یـــا زبانـــی و

ـــان.  ـــن آن ـــای بی تضاده

Ó	 اســـتفاده از مترجـــان زبـــده در فوریت هـــا، اهمیـــت زیـــادی دارد چراکـــه )بـــدون

هیـــچ هزینـــه ای بـــرای فـــرد نیازمنـــد( در ایـــن شرایـــط بـــه دلیـــل تاطـــم عواطـــف 

ـــد.  ـــادری خـــود روی می آورن ـــان م ـــه زب ـــب ب ـــردم اغل ـــش، م ـــش تن ـــا افزای ی

Ó	 ـــد ـــد مانن ـــه می نماین ـــی کـــه خدمـــات متناســـب فرهنگـــی ارائ معرفـــی مراکـــز محل

ـــون.  ـــای گوناگ ـــه زبان ه ـــا ب ـــور و راهن بروش
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‌خود‌را‌معرفی‌کنید/‌نیازهای‌فوری‌را‌جویا‌شوید‌
بـا گفـن نـام، عنـوان و شرح نقـش خـود به عنـوان امدادرسـان، خـود را معرفـی نماییـد. 

داشـن پـاک نـام، مچ بنـد یـا کارت شناسـایی فراینـد جلـب اعتـاد را تسـهیل می نماید. 

بـرای صحبـت بـا یکی از افراد گروه اجازه گرفتـه و توضیح دهید که برای کمک مراجعه 

کرده ایـد. بـا ذکـر عنـوان و نام فامیل، مدیران، اسـاتید و کارکنان را خطـاب نمایید )مانند 

سرکار خانـم، دکـتر و غیـره( مگر در مواردی که افراد از شـا بخواهند کـه از بیان عنوان 

امتنـاع کنیـد. مخاطـب خـود را دعـوت کنیـد تا بنشـیند و تـاش کنید تا محیطی نسـبتاً 

خصوصـی بـرای گفتگـو ایجـاد کـرده و بـا دقـت کامـل بـه سـخنان او گـوش فـرا دهید. 

شـمرده و آرام صحبـت کنیـد. اطـراف را برانداز نکنید و تمرکز داشـته باشـید. تاش کنید 

کـه بفهمیـد آیـا نیـاز مرمی وجود دارد یا مسـئله ای هسـت کـه نیاز به رسـیدگی فوری 

داشـته باشـد یا خیر. نیازهای پزشـکی اولویت دارند. در ارتباط با دانشـجویان به خاطر 

داشـته باشـید کـه آنـان تمایـل دارند با خانـواده یا فردی خـاص که از محل اسـتقرار آنان 

فاصلـه دارد تمـاس حاصـل نماینـد. شـاید لازم باشـد بـا اعضـای خانواده هـا کـه از وقـوع 

حادثـه ای ناگـوار باخر شـده  و به مرکز آموزشـی مراجعـه کرده اند ارتباط برقـرار نمایید. 

در زمـان تعامـل بـا دانشـجویان، خانواده هـا، اسـاتید یـا کارکنـان در قالب جمـات ذیل 

سـخنان خود را آغـاز نمایید: 

سام، من ............. هستم. 

من با ............. کار می کنم. 

در حال حاضر تاش می کنم تا با همه تماس گرفته و از نیاز آن ها به کمک مطلع شوم. 

آیا می توانم چند دقیقه با شا صحبت کنم؟ 

ممکــن اســت خودتــان را معرفــی نماییــد؟ )نــام فــرد(، قبــل از اینکــه صحبــت کنیــم آیــا 

کاری از مــن در حــال حــاضر برمی آیــد؛ 

برایتان آب یا آب میوه تهیه کنم؟ 
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‌حفظ‌اسرار‌
حفــظ جزئیــات تعامــات بــا دانشــجویان، خانواده هــا، اســاتید و کارکنــان پــس از یــک 

حادثــۀ ناگــوار چالش برانگیــز اســت زیــرا در برخــی شرایــط حریــم خصوصــی معنــا و 

مفهــوم چندانــی نــدارد. بااین حــال، حفــظ اسرار در حداکــر ممکــن در کلیــۀ تعامــات 

بــا افــراد بحــران زده یــا امدادرســانان بســیار حائــز اهمیــت بــوده و تاكیــد می گــردد.

‌‌‌‌‌‌‌‌‌حفظ‌اسرار‌در‌تعاملات
‌‌‌‌‌با‌افراد‌بحران‌زده‌یا

‌امدادرسانان‌بسیار‌مهم‌است
‌‌‌‌‌و‌تاكید‌می‌گردد.
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2.‌ایمنی‌و‌آسایش‌
)هدف: بهبود و گسترش ایمنی فوری و مستمر و ایجاد آرامش فیزیکی و عاطفی(

احیــای حــس امنیــت در شرایــط پــس از وقــوع حادثــه ای ناگــوار یــا بحرانــی بــا ابعــاد 

گســترده از اهمیــت بســزایی برخــوردار اســت. ارتقــاء ایمنــی و آســایش باعــث کاهــش 

تنــش و اضطــراب شــده و فرصــت انطبــاق بــا فــوت، مصدومیــت، یــا تنــش عاطفــی 

ــا می ســازد.  ــا همــکاران را مهی ســایر هم ســالان، دانشــجویان، اســاتید ی

روش هــای گوناگونــی جهــت تأمیــن آســایش و امنیــت وجــود دارد از جملــه کمــک بــه 

افــراد جهــت: 

Ó	 اقـدام بـه انجـام کارهایـی فعـال، عملـی )با اسـتفاده از منابـع موجود( و آشـنا )با

توجـه بـه تجربیات گذشـته( کنند. 

Ó	 .دستیابی به اطاعات دقیق و به روز و دوری از اطاعات نادرست و ناراحت کننده

Ó	 .اطاع از اقدامات پاسخ دهندگان برای برقراری امنیت

Ó	 .ارتباط با منابع اجرائی

Ó	.ارتباط با سایر افرادی که تجربیات مشابه دارند

‌تضمین‌امنیت‌فوری‌
ـــد. در صـــورت  ـــان حاصـــل نمایی ـــا اطمین ـــراد و خانواده ه ـــت اف ـــکان، از امنی در حـــد ام

نیـــاز، محیـــط را به گونـــه ای ســـازمان دهی نماییـــد کـــه امنیـــت فیزیکـــی و عاطفـــی 

ـــد.  ـــاء یاب ارتق

به عنوان مثال: 

Ó	 همـكاران انتظامـات یـا مدیریـت دانشگاه/دانشـکده را پیـدا کنیـد تـا بتواننـد

نگرانی هـای امنیتـی فراتـر از کنـترل شـا و سـایر خطـرات را مدیریـت کننـد. 
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Ó	 شیشـه های شکسـته، اشـیاء تیـز، مبلـان، مایعات ریخته و سـایر اشـیایی که مانع

ایجـاد کـرده و خطـر سـقوط را به همـراه دارند از میـان بردارید. 

Ó	 در صـورت نیـاز فـوری به مراقبت های پزشـکی یا دارو، با سرپرسـت واحد ذیصاح

یـا متخصصیـن پزشـکی تماس حاصـل نماییـد. در کنار فرد آسـیب دیده باقـی مانده 

یـا کسـی را مسـئول نماییـد تـا زمان رسـیدن کمک هـا در کنار فـرد مـورد نظر باقی 

بمانـد. برخی دغدغه هـای ایمنی دیگـر عبارتند از: 

Ó	 تهدیـــد آســـیب بـــه خـــود یـــا دیگـــران – در صـــورت مشـــاهدۀ عائـــم خطـــر

ـــط فـــوراً  ـــراد، جهـــت مدیریـــت و کنـــترل شرای ـــا دیگـــران در اف ـــه خـــود ی آســـیب ب

ـــا  ـــات  ی ـــت روان، انتظام ـــامت و بهداش ـــان س ـــکی، کارشناس ـــن پزش ـــا متخصصی ب

حراســـت  دانشـــگاه  تمـــاس حاصـــل نماییـــد. ایـــن عائـــم شـــامل عصبانیـــت شـــدید 

نســـبت بـــه خـــود یـــا دیگـــران، ابـــراز ناامیـــدی یـــا یـــأس، صحبـــت در مـــورد تمایـــل 

ـــا زودرنجـــی شـــدید هســـتند.  ـــرگ ی ـــه م ب

Ó	 شـوک – در صـورت مشـاهدۀ عائـم شـوک در افـراد سریعاً از متخصصین پزشـکی

کمـک بخواهید. این عائم شـامل رنگ پریدگی، عـرق روی صورت؛ ضربان ضعیف 

یـا بسـیار شـدید؛ سرگیجه؛ تنفس نامنظم؛ تـار یا براق بودن چشـم ها؛ عدم واکنش 

بـه سـخنان دیگـران؛ ناتوانـی در کنـترل ادرار یـا مدفـوع؛ بی قـراری؛ زودرنجـی یـا 

هستند.  آشفتگی 

Ó	 جهـت بهبـود امنیـت و تأمیـن آسـایش دانشـجویان، اسـاتید و کارکنـان سـالمند یـا

معلـول می توانیـد:

Ó	 محیـط فیزیکـی را ایمن تـر سـازید )به عنوان مثـال، نور کافی تأمین کنیـد؛ مانع از

لغزیـدن، گیرکـردن یا زمین خوردن آنان شـوید(. 

Ó	 نیـــاز آنـــان بـــه عینـــک، ســـمعک، صندلـــی  چـــرخ دار، واکـــر، عصـــا یـــا ســـایر

ابـــزار کمکـــی را جویـــا شـــوید. اطمینـــان حاصـــل نماییـــد کـــه تمامـــی ابـــزار کمکـــی 
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ـــد.  ـــرار دارن ـــراد ق ـــار اف ـــواره در اختی هم

Ó	 از افـراد جویـا شـوید کـه آیـا بـه دلیـل هرگونه مشـکل و مسـئله سـامتی یـا برای

انجـام امـور روزانـه به کمـک نیاز دارنـد یا خیر )به عنـوان مثال، کمک بـرای لباس 

پوشـیدن، اسـتفاده از سرویـس بهداشـتی، فعالیت های بهداشـتی روزانـه و تغذیه(. 

Ó	 نیـاز بـه داروی افـراد را جویا شـوید. از آنان بخواهید تا فهرسـتی از داروها را تهیه

نمـوده یـا جویا شـوید که لیسـت را از کجا می توانید تهیه نماییـد و اطمینان حاصل 

نمایید که افراد نسـخه ای خوانا از این فهرسـت را در اختیار داشـته باشـند. 

Ó	 فهرسـتی از افـراد بـا نیازهـای خاص تهیـه نمایید تا پیگیری های مسـتمر بـرای آنان

صـورت پذیرد. 

Ó	 در زمـان مناسـب، ترجیحـاً بـا کسـب اجـازه از افـراد، با بسـتگان افرادی کـه دچار

بحـران شـده یـا حادثـه ای ناگـوار را پشـت سر گذاشـته اند تمـاس حاصـل نماییـد. 

افـراد را ترغیـب نماییـد تـا خـود بـا بسـتگان تمـاس گیرند تـا امنیـت، تغذیـه، دارو 

و اسـتراحت آنـان تضمیـن گـردد. اطمینـان حاصل نمایید که مسـئولین دانشـگاه از 

نیازهـای روزانـه ای کـه بـه آنـان رسـیدگی نشـده اسـت مطلع هسـتند. 

‌اطلاعــات‌مربــوط‌بــه‌فعالیت‌هــای‌پاســخ‌گویی‌و‌خدماتــی‌را‌در‌
اختیــار‌افــراد‌قــرار‌دهید‌

به منظــور بهبــود تســلط و تأمیــن آســایش افــرادی کــه بــا بحــران یــا حــوادث ناگــوار 

ــان قــرار دهیــد:  ــار آن مواجــه بوده انــد، اطاعــات ذیــل را در اختی

Ó	.اقدامات آتی

Ó	.اقدامات در دست جهت کمک به افراد

Ó	.اطاعات به دست آمده در مورد حادثه

Ó	.خدمات و یا منابع موجود
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Ó	.واکنش های معمول در مقابل تنش

Ó	.مراقبت از خود، خانواده و سازگاری

معمـولاً، در هـر مقطـع از زمـان، بایـد نیـروی خـود را جهـت کمک به یک نفـر متمرکز 

نمـوده و طرحـی بـرای پیگیری هـای آتـی تدوین نماییـد. هنگام ارائـۀ اطاعات: 

Ó	 در مـورد مناسـب بـودن شرایـط فرد جهـت ارائه اطاعـات با توجه بـه دانش خود

قضـاوت کنیـد. آیـا فـرد قابلیـت درک مطالـب را دارد؟ آیا فرد آمادگی شـنیدن من 

پیام شـا را دارد؟ 

Ó	 ابتـدا بـه نیازهـا و دغدغه هـای اولیۀ افراد پرداخته و به سـؤالات آنان پاسـخ دهید

تا از ترس شـان کاسته شود. 

Ó	 .صریح و موجز سخن گفته و از اصطاحات فنی استفاده نکنید

ــر؛ و در صــورت طــرح  ــا خی ــد ی ــا ســؤالی در مــورد وقایــع جــاری دارن بپرســید کــه آی

ــد.  ــح دهی ــان ســاده و دقیــق شرایــط را توضی ــه زب ســؤالات ب

بپرسـید کـه آیـا نیازهای خاصـی دارند که مقامـات باید از آن مطلع باشـند. دغدغه های 

آنان را در شرایط جدید جویا شـوید. اطاعاتی در اختیار افراد قرار دهید که پاسـخ گوی 

دغدغه هـای ویـژۀ آنـان باشـد. درصورتی کـه اطاعـات دقیق در اختیـار نداریـد، از ارائۀ 

حدسـیات یـا خلـق اطاعـات صرفاً جهـت تأمین آسـایش خاطـر اجتناب کنیـد. با کمک 

افـراد طرحـی جهت دسـتیابی به اطاعـات مورد نیـاز تدوین نمایید. 

نمونه ای از پاسخ های احتالی در چنین شرایطی در ذیل آمده است: 

تا جایی که من متوجه شده ام، در حال حاضر انتقال افراد به ساختان دیگر دانشگاه 

)به عنوان مثال اتحادیۀ دانشجویی، خوابگاه و غیره( تا یک ساعت دیگر آغاز خواهد شد. 

آنجا، غذا، پوشاک تمیز و جای استراحت تأمین خواهد شد. لطفاً اینجا بمانید. در زمان 

مناسب، یکی از افراد گروه، شا را مطلع خواهد ساخت. 
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بــه افــراد اطمینــان خاطــر ندهیــد کــه امنیــت آنــان تضمیــن شــده اســت مگــر ایــن 

کــه اطــلاع دقیــق از ایــن مســئله داشــته باشــید. همچنیــن، وجــود لــوازم یــا خدمــات 

ــات  ــه اطاع ــر اینک ــذا، دارو و ...( مگ ــال، غ ــوان مث ــد )به عن ــن نکنی ضروری را تضمی

ــا  ــا شــده اند. درعین حــال، ب ــام مهی ــات و اق ــن خدم ــه ای ــی در دســت باشــد ک دقیق

توجــه بــه برداشــت خــود از شرایــط بــه دغدغه هــای آنــان در مــورد امنیــت خویــش 

ــال:  ــوان مث ــد. به عن پاســخ دهی

در پاسخ به 

دانشجو

و  شــا  کــه هم دانشــگاهی های  قــول می دهــم  شــا  بــه  »آرش، 

ــد.  ــیدگی می کنن ــط رس ــه شرای ــاضر ب ــال ح ــل در ح ــانی مح آتش نش

مطمــن نیســتم کــه آتــش تحــت کنــترل اســت امــا شــا و ســایر 

دانشــجویان ســالن اجتاعــات از خطــر محفــوظ هســتید. آیــا از امنیت 

ــتید؟«  ــران هس ــود نگ ــی خ جان

در پاسخ به

 اساتید/ کارکنان

ــم  ــاً نمی دان ــد. دقیق ــانان در تاش ان ــس و امدادرس ــد، پلی ــم سرم »خان

در حــال حــاضر شرایــط در ســاختان شــا چگونــه اســت امــا در اسرع 

ــاضر  ــال ح ــت آورم. در ح ــی به دس ــا اطاعات ــم ت ــاش می کن ــت ت وق

جــای شــا امــن اســت. آیــا از امنیــت جانــی خــود نگــران هســتید؟« 

در پاسخ به

 اعضای خانوادۀ 

دانشجو

»آقــای احمــدی، تمامــی نیروهــای پلیــس و آتش نشــانی و پرســنل 

ــه  ــن حادث ــب ای ــترل جوان ــراد و کن ــان اف ــات ج ــت نج ــس جه اورژان

درتــاش هســتند . اطاعــی نــدارم کــه دخــتر شــا کجاســت امــا تــاش 

می کنــم تــا اطاعاتــی کســب نمایــم. درعین حــال، مــا بــا حجــم گســتردۀ 

تماس هــای تلفنــی مواجــه هســتیم و شــاید به محــض کســب اطاعــات 

قــادر بــه تمــاس بــا شــا نباشــم. آیــا نگرانــی خاصــی از نظــر پزشــکی یــا 

نیازهــای خــاص او داریــد؟« 
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‌آسایش‌فیزیکی‌را‌تأمین‌کنید‌
بــا اســتفاده از روش هــای ســاده، آســایش فیزیکــی محیــط را بهبــود بخشــید. در صــورت 

امــکان، مــواردی چــون دمــای هــوا، نــور، کیفیــت هــوا، دسترســی بــه مبلــان و چیدمان 

آنــان را در نظــر داشــته باشــید. جهــت کاهــش حــس ناامیــدی یــا وابســتگی، از افــراد 

بخواهیــد تــا در تأمیــن نیازهــای خــود مشــارکت کننــد )به عنــوان مثــال، به جــای اینکــه 

خــود در جهــت تأمیــن مایحتــاج اقــدام نماییــد از افــراد بخواهیــد تــا شــا را همراهــی 

کننــد(. بــه افــراد کمــک کنیــد تــا آرامــش و آســایش خــود و اطرافیــان را بهبود بخشــند. 

هنــگام کمــک بــه معلولیــن یــا ســالمندان بــه عواملــی دقــت کنیــد کــه باعــث افزایــش 

آســیب پذیری آنــان نســبت بــه اســترس شــده یــا ســامتی آنــان را تهدیــد می کننــد.

ــل را  ــوارد ذی ــن م ــا معلولی ــالمندان ی ــی س ــای فیزیک ــه نیازه ــخ گویی ب ــگام پاس هن

به خاطــر داشــته باشــید:

مشکلات بهداشتی 

مشــکل  جســمی،  بیــاری  ماننــد  بهداشــتی  مشــکات 

فشــارخون، تــوازن مایعــات و الکترولیــت، مشــکات تنفســی، 

ضعفــی کــه فــرد را بــرای زمیــن خــوردن مســتعد می ســازد، 

ــدن. ــای ب ــن دم ــالا رف ــودی و ب ــی، کب ــات جزئ جراح

معلولیت جسمی

معلولیت هــای جســمی کــه باعــث محدودیــت حرکــت شــده 

و فــرد را نیازمنــد بــه صندلــی چــرخ دار، واکــر، عصــا، چــوب 

ــردی  ــازد. )ف ــران می س ــت دیگ ــه دس ــکا ب ــا ات ــل ی ــر بغ زی

کــه قبــل از حادثــه نیازمنــد صندلــی چــرخ دار نبــود، پــس از 

تجربــۀ یــک بحــران ممکــن اســت بــه آن نیــاز داشــته باشــد(. 

محیط ناآشنا یا تحریک کننده. محیط اطراف 
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اصوات 
صداهایــی کــه در قــوای شــنیداری یــا ابــزار کمــک شــنیداری 

اختــال ایجــاد می کننــد. 

سرویس بهداشتی 

و غذا 

دسترســی محــدود بــه سرویس هــای بهداشــتی یــا غذاخــوری، 

ــوف طولانی.  صف

اختلال در حس ها 

اختــال دیــد چشــم کــه آگاهــی فــرد نســبت بــه محیــط ‌�

اطــراف را مختــل نمــوده و باعــث آشــفتگی بیشــتر 

ــورت  ــاز به ص ــورد نی ــات م ــه اطاع ــر اینک ــود مگ می ش

ــد.  ــرار گیرن ــار او ق ــفاهی در اختی ش

ــخنان ‌� ــال در درک س ــث اخت ــه باع ــنوایی ک ــال ش اخت

دیگــران می شــود مگــر در مــواردی کــه تفســیر لازم 

صــورت گرفتــه یــا مطالــب کتبــی در اختیــار فــرد 

ــزار کمــک شــنوایی  ــا در برخــی مــوارد اب ــه و ی قرارگرفت

ــوند.  ــا ش مهی

‌افزایش‌مشارکت‌اجتماعی‌
ـــرار  ـــاً، ق ـــد. عموم ـــهیل نمایی ـــی را تس ـــی و اجتاع ـــات گروه ـــکان، تعام ـــورت ام در ص

ـــد،  ـــط دارن ـــا شرای ـــبی ب ـــازگاری مناس ـــی س ـــه توانای ـــرادی ک ـــایر اف ـــار س ـــن در کن گرف

ـــار افـــراد آشـــفته ای  آرام بخـــش و اطمینان بخـــش اســـت. از ســـوی دیگـــر، حضـــور در کن

ـــکان،  ـــده اســـت. در صـــورت ام ـــز ناراحت کنن ـــد نی ـــرار دارن ـــی ق ـــه تحت فشـــار عاطف ک

افـــراد آســـیب دیده را در کنـــار کســـانی قـــرار دهیـــد کـــه از آرامـــش نســـبتاً بهـــتری 

برخوردارنـــد. در صـــورت امـــکان، از افـــرادی کـــه قابلیـــت ســـازگاری بهـــتری دارنـــد 

ـــبی  ـــی مناس ـــازوکار انطباق ـــه س ـــد ک ـــت کنن ـــفته ای صحب ـــراد آش ـــا اف ـــا ب ـــد ت بخواهی

ـــاً در  ـــر، خصوص ـــا یکدیگ ـــت ب ـــه صحب ـــد ک ـــر دهی ـــان خاط ـــان اطمین ـــه آن ـــد. ب ندارن
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ـــازمان های  ـــت در س ـــا عضوی ـــا ی ـــا سرگرمی ه ـــق ی ـــد عائ ـــترک )مانن ـــائل مش ـــورد مس م

ـــات  ـــه ارتباط ـــت. این گون ـــر اس ـــل مؤث ـــک متقاب ـــد کم ـــترک( در فراین ـــجویی مش دانش

حـــس انـــزوا و ناامیـــدی را در طرفیـــن کاهـــش می دهـــد. بـــه آنـــان بگوئیـــد کـــه گاهـــی 

بهـــتر اســـت منحـــصراً بـــر شرایـــط یـــا حـــوادث ناگـــوار فعلـــی تمرکـــز نکنیـــم؛ صحبـــت در 

ـــوار  ـــار ناگ ـــراد اخب ـــر اف ـــی نیســـت. اگ ـــای بی تفاوت ـــه معن ـــه ب ـــور ســـادۀ روزان ـــورد ام م

یـــا شـــایعاتی شـــنیده اند، شرایـــط را تصریـــح و اطاعـــات آنـــان را تصحیـــح نماییـــد 

تـــا از شـــایعه پراکنی جلوگیـــری شـــود. دانشـــجویان مراکـــز آمـــوزش عالـــی عمومـــاً 

ـــگاه،  ـــان خواب ـــات، کارکن ـــوران انتظام ـــتان، مأم ـــال سرپرس ـــه دنب ـــی ب ـــن شرایط در چنی

مدیریـــت دانشـــگاه و اســـتادان می گردنـــد تـــا اطاعاتـــی جهـــت تأمیـــن امنیـــت و 

ـــد. ـــب کنن ـــط کس ـــا شرای ـــب ب ـــار متناس رفت

‌بــه‌دانشــجویانی‌رســیدگی‌کنیــد‌کــه‌به‌دلیــل‌دوری‌از‌خانــواده‌
آشــفته‌هســتند‌‌

ـــی در  ـــش مهم ـــواده نق ـــای خان ـــایر اعض ـــن و س ـــجویان والدی ـــیاری از دانش ـــرای بس ب

ـــا  ـــد ت ـــن دانشـــجویان کمـــک کنی ـــه ای ـــد. ب ـــی و امنیـــت ایفـــا می کنن ـــن حـــس ایمن تأمی

در اسرع وقـــت بـــا خانـــوادۀ خـــود تمـــاس بگیرنـــد. قـــول کارهایـــی را ندهیـــد کـــه قـــادر 

بـــه انجـــام آن نیســـتید؛ ماننـــد اینکـــه بـــه زودی خانواده هـــای خـــود را می بیننـــد. 

شـــاید مجبـــور باشـــید تـــا زمـــان تمـــاس بـــا خانواده هـــا یـــا در مـــدت  زمانـــی کـــه 

ـــت  ـــن حای ـــد. ای ـــک کنی ـــجویان کم ـــن دانش ـــه ای ـــند ب ـــگاه برس ـــه دانش ـــا ب خانواده ه

ـــی از  ـــب، برخ ـــر ترتی ـــه ه ـــد. ب ـــاز باش ـــی توانمندس ـــاد محیط ـــب ایج ـــد در قال می توان

ـــی به منظـــور  ـــا برخـــی محرک هـــای خانوادگ ـــط ســـنی و ی ـــه شرای دانشـــجویان بســـته ب

ـــورد  ـــت در م ـــتر اس ـــن به ـــد بنابرای ـــود روی می آورن ـــالان خ ـــه هم س ـــاً ب ـــک عموم کم

ـــد. ـــاوت نکنی ـــواده زود قض ـــش خان نق
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‌حمایت‌در‌برابر‌آسیب‌های‌عاطفی‌دیگر‌
عــاوه بــر تأمیــن امنیــت جانــی، حایــت از افــراد در برابــر مواجهــۀ غیــرضروری بــا 

ــوع  ــه محــل وق ــه رخ داده، از جمل ــه ای ک ــادآوری حادث ــوار دیگــر و ی رویدادهــای ناگ

ــت  ــز ضروری اس ــده نی ــس ش ــل ح ــه در مح ــی ک ــا بوی ــابه ی ــای مش ــه، صداه حادث

ــان را  ــخصی، آن ــم ش ــظ حری ــور حف ــود. به منظ ــراس می ش ــرس و ه ــب ت ــرا موج زی

ــه دانشــجویان،  ــد. ب ــان رســانه ای، تماشــاچیان دور نگاه داری ــگاران، ســایر کارکن از خرن

ــر  ــرده و اگ ــول نک ــانه ها را قب ــا رس ــه ب ــه مصاحب ــد ک ــه کنی ــان توصی ــاتید و کارکن اس

تمایــل بــه مصاحبــه دارنــد بهــتر اســت قبــل از آن بــا مســئول روابــط عمومــی دانشــکده 

مشــورت کننــد. در منشــور بســیاری از مراکــز آمــوزش عالــی و دانشــگاه ها آمــده اســت 

ــا رســانه ها اجتنــاب کننــد مگــر در مــواردی  ــان بایــد از گفتگــو ب کــه اســاتید و کارکن

کــه مجــوز ایــن کار از مســئول روابــط عمومــی گرفتــه شــده باشــد. عــاوه بــر ایــن، بــه 

افــراد توصیــه کنیــد کــه بازبینــی مجــدد پوشــش رســانه ای ممکــن اســت بیشــتر اســباب 

ناراحتــی آنــان را فراهــم نمایــد.

‌بــه‌افــرادی‌کــه‌بــه‌دنبــال‌دوســت،‌همــکار‌یــا‌عضــو‌خانــوادۀ‌
خــود‌هســتند‌کمــک‌کنیــد‌

بافاصلـــه پـــس از وقـــوع یـــک حادثـــۀ ناگـــوار، دانشـــجویان، اســـاتید، کارکنـــان و 

ـــد.  ـــاس بگیرن ـــود تم ـــتان خ ـــزان و دوس ـــا عزی ـــا ب ـــد ت ـــل دارن ـــاً تمای ـــا عموم خانواده ه

ـــیب دیده از  ـــراد آس ـــند، اف ـــراد نباش ـــن اف ـــا ای ـــاط ب ـــه ارتب ـــادر ب ـــوراً ق ـــه ف درصورتی ک

یـــک تجربـــۀ تلـــخ بـــا عواطـــف گوناگونـــی مواجـــه می شـــوند: نگرانـــی، انـــکار، آشـــفتگی، 

ــانان کمک هـــای اولیـــۀ روان شـــناختی بایـــد  ــاه. امدادرسـ ــا گنـ شـــوک، بی حســـی یـ

ـــراد آســـیب دیده  ـــه اف ـــوده و ب ـــن احساســـات طبیعـــی ب ـــراد را متوجـــه ســـازند کـــه ای اف

ـــروزی  ـــاوری ام ـــعۀ فن ـــد و توس ـــد. رش ـــاس بگیرن ـــزان خـــود تم ـــا عزی ـــا ب ـــد ت کمـــک کنن
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ـــد  ـــرار می ده ـــا ق ـــار م ـــزان در اختی ـــا عزی ـــاس ب ـــرای تم ـــی ب ـــی متنوع ـــای ارتباط راه ه

ـــه  ـــید ک ـــته باش ـــر داش ـــال، به خاط ـــا درعین ح ـــک(؛ ام ـــا پیام ـــراه ی ـــن هم ـــد تلف )مانن

عملکـــرد برخـــی از ایـــن وســـایل ارتباطـــی در صـــورت بـــروز بحران هـــای گســـترده 

ـــناختی  ـــۀ روان ش ـــای اولی ـــانان کمک ه ـــی، امدادرس ـــن شرایط ـــود. در چنی ـــل می ش مخت

بایـــد روش هایـــی خـــاق و جایگزیـــن بـــرای کمـــک بـــه افـــراد آســـیب دیده جهـــت 

ـــن کار را  ـــرای ای ـــی لازم ب ـــت اجتاع ـــه و حای ـــه کار گرفت ـــود ب ـــزان خ ـــا عزی ـــاط ب ارتب

ـــد. ـــب نماین جل

ـــدوه  ـــم و ان ـــای غ ـــی، واکنش ه ـــت صمیم ـــک دوس ـــا ی ـــزی ی ـــرگ عزی ـــورت م  در ص

در میـــان افـــراد مصیبت دیـــده بســـیار شـــایع خواهـــد بـــود. احساســـاتی همچـــون 

ـــرد  ـــن ف ـــا گذاش ـــل تنه ـــه دلی ـــاه ب ـــا گن ـــوت ی ـــم از ف ـــا خش ـــدوه ی ـــم و ان ـــی، غ بی حس

در زمـــان بحرانـــی کـــه شـــاید می توانســـتند او را نجـــات دهنـــد؛ یـــا پشـــیانی از اینکـــه 

مراتـــب آســـایش فـــرد را فراهـــم نکـــرده یـــا مرخصـــی مناســـب بـــرای او در نظـــر گرفتـــه 

نشـــده اســـت شـــایع هســـتند. دل افـــراد مصیبت دیـــده بـــرای متوفـــی تنگ شـــده و 

ـــد  ـــوگواری، هرچن ـــم و س ـــای غ ـــد. واکنش ه ـــاره او را ببینن ـــد دوب ـــه بتوانن ـــد ک امیدوارن

ـــت.  ـــودن اوس ـــم ب ـــر مه ـــه بیانگ ـــتند ک ـــالمی هس ـــای س ـــا واکنش ه ـــخ، ام ـــه ای تل تجرب

طـــی مـــرور زمـــان، واکنش هـــای غـــم و انـــدوه تبدیـــل بـــه افـــکاری می شـــوند کـــه 

ـــوند  ـــادآور می ش ـــی ی ـــا متوف ـــایندی ب ـــای خوش ـــا فعالیت ه ـــیرین ی ـــرات ش در آن خاط

ــی  ــت رفته و راه هایـ ــز ازدسـ ــارۀ عزیـ ــایند دربـ ــتان های خوشـ ــف داسـ ــد تعریـ ماننـ

آرامش بخـــش بـــرای یادبـــود وی. 

امدادرسانان کمک های اولیۀ روان شناختی باید به خاطر داشته باشند که: 

Ó	 .باید با افراد مصیبت دیده با احترام، کرامت و همدلی رفتار کنند

Ó	 .واکنش های غم و اندوه در افراد متفاوت است
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راه‌و‌روش‌واحـــدی‌بـــرای‌ســـوگواری‌
ــر‌ ــر‌بـ ــل‌مؤثـ ــدارد.‌عوامـ ــود‌نـ وجـ
ـــخصیت،‌ ـــامل‌ش ـــوگواری‌ش ـــوۀ‌س نح
ـــرایط‌ ـــا‌ش ـــی‌ی ـــا‌متوف ـــرد‌ب ـــۀ‌ف رابط

وقـــوع‌مـــرگ‌هســـتند.
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Ó	 .روش »واحدی« برای سوگواری وجود ندارد

Ó	 ـــان ـــه آن ـــی، ب ـــودن ایمن ـــن ب ـــورت تأمی ـــند. در ص ـــا باش ـــد تنه ـــل دارن ـــی تمای برخ

کمـــی فضـــا دهیـــد. اگـــر فـــردی تمایـــل بـــه صحبـــت بـــا شـــا دارد، در ســـکوت بـــه 

ـــط  ـــد. شرای ـــرف بزنن ـــد ح ـــور نکنی ـــان را مجب ـــپرده و آن ـــوش س ـــان گ ـــخنان آن س

ـــنجید.  ـــگاه نس ـــا ن ـــون را ب پیرام

ـــواد  ـــخه ای و م ـــترس و نس ـــای در دس ـــوءمصرف داروه ـــوی س ـــراد را به س ـــدوه؛ اف ان

دیگـــر ســـوق داده و مـــصرف دخانیـــات افزایـــش می یابـــد. در مـــورد ایـــن خطـــرات 

ــخن  ــی سـ ــای تخصصـ ــودن کمک هـ ــود و در دســـترس بـ و اهمیـــت مراقبـــت از خـ

ـــد.  بگوئی

ـــد،  ـــه کرده ان ـــکاری را تجرب ـــا هم ـــت ی ـــوت دوس ـــه ف ـــرادی ک ـــه اف ـــک ب ـــگام کم هن

امدادرســـانان کمک هـــای اولیـــۀ روان شـــناختی می تواننـــد؛ 

در ایـــن مـــورد ســـخن بگوییـــد کـــه همـــۀ افـــراد واکنش هـــای خـــاص خـــود را 

دارنـــد. از شـــیوه های گوناگـــون انطبـــاق ســـخن بگوینـــد کـــه عملکـــرد ســـالم بلندمـــدت 

را ارتقـــاء می بخشـــند درحالی کـــه راهکارهـــای دیگـــر ماننـــد اســـتفاده از الـــکل و 

ــرای  ــال، راه و روش واحـــدی بـ ــند. بااین حـ ــاز باشـ ــن اســـت مشکل سـ ــره ممکـ غیـ

ســـوگواری وجـــود نـــدارد. عوامـــل مؤثـــر بـــر نحـــوۀ ســـوگواری شـــامل شـــخصیت، 

ـــی  ـــدت زمان ـــن، م ـــرگ هســـتند. همچنی ـــوع م ـــط وق ـــا شرای ـــی ی ـــا متوف ـــرد ب رابطـــۀ ف

ـــوۀ  ـــترام و درک نح ـــت اح ـــم رعای ـــۀ مه ـــود دارد. نکت ـــوگواری وج ـــرای س ـــی« ب »طبیع

ـــت.  ـــراد اس ـــوگواری در اف س

ـــر نحـــوۀ ســـوگواری  ـــوی ب ـــد معن ـــا مذهـــب و عقای ـــگ ی ـــه فرهن ـــد ک ـــح دهی توضی

افـــراد تأثیـــر می گذارنـــد. 

ــرد،  ــرده گیـ ــر خـ ــردی دیگـ ــوگواری فـ ــوۀ سـ ــده از نحـ ــردی مصیبت دیـ ــر فـ اگـ
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امدادرســـان کمک هـــای اولیـــۀ روان شـــناختی بایـــد بگویـــد:

ــد. برخــی  ــدوه خــود را نشــان می دهن ــه شــیوه های گوناگــون غــم و ان ــراد ب »اف

ــه اشــک  ــر بی وقف ــه برخــی دیگ ــد درحالی ک ــاع کنن ــه امتن ــن اســت از گری ممک

می ریزنــد. مــردم نبایــد حــس بــدی نســبت بــه نحــوۀ ســوگواری خــود داشــته یــا 

تصــور کننــد کــه کارشــان ایــراد دارد. نکتــۀ مهــم احــترام بــه احساســات مختلــف 

ــا و هفته هــای پیش روســت.« ــر در روزه ــه یکدیگ ــردم و کمــک ب م

ـــۀ واکنش هـــای  ـــی در زمین ـــد اطاعات ـــۀ روان شـــناختی بای امدادرســـانان کمک هـــای اولی

ـــترده  ـــاد گس ـــا ابع ـــی ب ـــا بحران ـــوار ی ـــۀ ناگ ـــک حادث ـــوع ی ـــس از وق ـــراد پ ـــون اف گوناگ

ـــجویان،  ـــا دانش ـــو ب ـــگام گفتگ ـــال، هن ـــوان مث ـــد. به عن ـــرار دهن ـــگاه ق ـــار دانش در اختی
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ـــد:  ـــد بگوئی ـــان می توانی ـــا کارکن ـــاتید ی اس

ــوده و  ــا بحــران شــایع ب ــوار ی ــۀ ناگ ــک حادث ــروز ی ــس از ب »برخــی واکنش هــا پ

پاســخی طبیعــی بــه رویدادهــای حــاد هســتند. گاهــی، ایــن واکنش هــا بافاصلــه 

ــس از فروکــش  ــز پ ــان می شــود؛ گاهــی نی ــا بحــران نمای ــه ی ــوع حادث ــس از وق پ

طوفــان آدرنالیــن ترشــح شــده و گاهــی نیــز هفته هــا یــا ماه هــا بعــد مشــاهده 

ــم  ــه عائ ــا آشــفتگی و حساســیت بیش ازحــد نســبت ب ــش ی می شــود. حــس تن

احتالــی خطــر از جملــه واکنش هــای رایــج هســتند. افــراد ممکــن اســت نســبت 

بــه کاری کــه پشــت گــوش انداخته انــد احســاس گنــاه یــا پشــیانی نمایند. بســیاری 

ــای  ــوند. راه ه ــد می ش ــا ناپدی ــه ی ــل یافت ــان تقلی ــرور زم ــا به م ــن واکنش ه از ای

گوناگونــی بــرای انطبــاق وجــود دارنــد کــه عبارتنــد از: 

جســتجوی شــیوه هایی بــرای اســتراحت، از جملــه تنفــس آرام و عمیــق؛ از 

سرگیــری روال عــادی زندگــی؛ خوابیــدن به انــدازۀ کافــی، خــوردن غذاهــای مغــذی 

و ورزش؛ اولویت بنــدی فهرســت کارهــا و بیــان احساســات؛ بــا ســخن گفــن، 

ــا  ــراد ی ــه چــه اف ــد ک ــق کنی ــر. تحقی ــیوه های خــاق دیگ ــا ش نوشــن، نقاشــی ی

ــار  ــودکان، فش ــت از ک ــد مراقب ــا مانن ــای ش ــه نیازه ــد ب ــازمان هایی می توانن س

مالــی یــا نیــاز حایتــی پاســخ دهنــد. در صــورت تــداوم واکنش هــا و اختــال در 

عملکــرد روزانــه پــس از یــک مــاه، بــا متخصــص مشــاوره ای صحبــت کنیــد تــا برای 

ــاری رســاند.« ــه شــا ی یافــن شــیوه های انطباقــی دیگــر ب
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ــا  ــارات صحیـــح می توانیـــد بـــه افـــراد یـ ــام کارهـــای درســـت و گفـــن عبـ ــا انجـ بـ

ــاد گســـترده را پشـــت سر  ــا ابعـ ــا بحرانـــی بـ ــوار یـ ــه ای ناگـ ــه حادثـ گروه هایـــی کـ

گذاشـــته اند، کمـــک کنیـــد. 

‌‌موارد‌ذیل‌را‌انجام‌دهید:‌
Ó	 ــال و ــه حـ ــد کـ ــر دهیـ ــان خاطـ ــوگوار اطمینـ ــده و سـ ــراد مصیبت دیـ ــه افـ بـ

ـــل انتظـــار و قابـــل درک هســـتند.  به جـــای گفـــن »متوفـــی«  ـــان قاب احساســـات آن

ـــد.  ـــر کنی ـــام او را ذک ن

Ó	 بــه آنــان یــادآور شــوید کــه دوره هــای غــم و انــدوه، تنهایــی یــا خشــم را تجربــه

خواهنــد نمــود و ایــن احساســات کامــاً طبیعــی هســتند. 

Ó	 بــه آنــان بگوئیــد کــه در صــورت تــداوم احساســات غــم و انــدوه یــا افسردگی چند

هفتــه پــس از ایــن حادثــه بهــتر اســت بــا همــکاران مرکــز مشــاوره و روحانیــون 

ــت کنند. صحب

Ó	 بــه آنــان بگویــد کــه مرکــز مشــاورۀ دانشــگاه قــادر اســت خدمــات مناســب را بــه

ایشــان ارائــه نمایــد. 

‌از‌بیان‌این‌عبارات‌پرهیز‌کنید:‌
Ó	 ممکن بود بدتر باشه؛ هنوز برادر/خواهر/مادر/پدرت را داری؛

Ó	  حکمتی در کار بوده؛

Ó	شاید این جوری بهتر بود؛

Ó	 خدا همیشه به اندازۀ توانمان ما را آزمایش می کند؛

Ó	الآن جای بهتری رفته؛

Ó	 یک روزی به جواب سؤالت می رسی؛
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Ó	 باید می رفت؛

Ó	 هر کاری از دستت برمی آمد انجام دادی؛

Ó	 چه خوب که سریع رفت؛

Ó	 باید با این موضوع کنار بیایی؛

Ó	 بیا در مورد موضوع دیگری صحبت کنیم؛

Ó	 باید عزاداری کنی؛

Ó	باید خوشحال باشی که زجر نکشید؛

Ó	 باید آروم باشی؛

Ó	 چیزی که ما را نکشد، ما را قوی تر می کند؛

Ó	 چه خوب که زنده ای؛

Ó	 به زودی حالت بهتر می شود؛

Ó	 چه خوب که کس دیگری فوت نشد؛

Ó	.بهتره بخندی

امدادرســـانان کمک هـــای اولیـــۀ روان شـــناختی بایـــد بـــا روحانیـــون حـــاضر در مجموعـــه 

خـــود آشـــنا شـــوند. کمک رســـانانی کـــه به صـــورت فـــردی فعالیـــت می کننـــد نیـــز 

ـــراد  ـــرای ارجـــاع اف ـــی را ب ـــی محل ـــون ســـازمان های مذهب ـــد اطاعـــات تمـــاس روحانی بای

ـــه  ـــزان خـــود ب ـــا مـــرگ عزی ـــار داشـــته باشـــند. مـــردم، اکـــراً جهـــت ســـازگاری ب در اختی

ـــت  ـــن اس ـــراد ممک ـــد. اف ـــی روی می آورن ـــی و دین ـــوم مذهب ـــم و رس ـــادات و رس اعتق

ـــایر  ـــام س ـــا انج ـــا ی ـــه دع ـــل ب ـــا تمای ـــه ی ـــی ســـخن گفت ـــان مذهب ـــا زب ـــع ب ـــان وقای در بی

ـــای  ـــن فراینده ـــت از ای ـــند. حای ـــته باش ـــود داش ـــادی خ ـــا اعتق ـــی ی ـــک مذهب مناس

ــانان  ــوی امدادرسـ ــترک از سـ ــادات و مذهـــب مشـ ــن اعتقـ ــتلزم داشـ ــی مسـ مذهبـ

ـــای  ـــانان کمک ه ـــت. امدادرس ـــی اس ـــور کاف ـــوش دادن و حض ـــا گ ـــب، تنه ـــت. اغل نیس
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ـــند:  ـــته باش ـــر داش ـــل را در نظ ـــوارد ذی ـــد م ـــناختی بای ـــۀ روان ش اولی

Ó	 هنگامی که فرد یا افراد از اعتقادات معنوی یا مذهبی خود سخن می گویند، حتی 

اگر با سخنان آنان مخالف بوده و معتقدید که این امر باعث آشفتگی بیشتر می شود 

با آنان مخالفت نکنید. 

Ó	 تاش نکنید تا به سؤالاتی مانند: »چرا اجازه دادند چنین اتفاقی بیافتد؟« پاسخ

دهید. این سؤالات عموماً بیانگر عواطف بوده و فرد انتظار شنیدن پاسخی را ندارد. 

Ó	 .جویا شوید که آیا فرد یا افراد تمایل به ماقات روحانی مذهبی خود دارند یا خیر

یکی از بهترین راه ها برای بیان این مطلب طرح این پرسش است: »آیا نیازهای 

مذهبی یا معنوی دارید؟ هدف از طرح این سؤال، گفتگوی نظری یا ارائۀ مشاوره 

معنوی نیست. در صورت درخواست چنین مشاوره ای می توانید فرد یا افراد را به 

روحانی مورد نظرشان ارجاع دهید. 

Ó	 ،بسـیاری از دانشـجویان، اسـاتید و کارکنان به کتب دینی اولیه مانند قرآن، تسـبیح

متـون مذهبـی یا مـوارد دیگری اتکا می کنند کـه در زمان وقوع بحران در دسـترس 

ندارنـد. در اختیـار قـرار دادن ایـن مـوارد در افزایش حس امنیت آنان مؤثر اسـت. 

روحانیـون می تواننـد در تأمین اقام مذهبی مؤثر باشـند. 

Ó	 افـراد ممکـن اسـت تمایل بـه دعا و نیایش فردی یا گروهی باشـند. بـا یافن مکانی

مناسـب می توانیـد بـه آنـان کمـک کنیـد. بـرای یافن قبلـه بـرای انجام مراسـم به 

آنان یاری رسـانید.

Ó	 اگـر از شـا دعـوت شـد تـا در مراسـم دعـا و نیایش شرکت کنیـد، با آنـان هم قدم

شـوید: ایـن امـر در برقـراری و بهبـود روابـط با فـرد و خانواده  ها مؤثر اسـت. 

Ó	 برخـی افـراد بـه معجـزه اعتقـاد دارنـد. برخـی افـراد، علی رغـم اطـاع از اینکـه

دوسـتان یـا همکارانشـان فـوت شـده اند ممکـن اسـت از خداونـد طلـب معجـزه 

نماینـد. ایـن امـر را دلیلـی بـر نداشـن اطاعات درسـت یـا دور افتـادن از واقعیت 
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کنونـی نپنداریـد. ایـن امیـد ممکن اسـت شـیوۀ این افـراد بـرای تـداوم زندگی در 

شرایط دشـوار باشـد. 

Ó	 اگـر فـردی )بـه دلیـل آشـفتگی و اسـترس شـدید( نسـبت بـه اعتقـادات مذهبـی

بـا خشـم برخـورد می کنـد، از قضـاوت یـا مجادلـه پرهیـز کنیـد. بسـیاری از افـراد 

به دنبـال پاسـخی نیسـتند امـا حضـور شـنونده ای راغـب که آنـان را قضـاوت نکند 

بسـیار مؤثـر اسـت. درصورتی کـه دغدغه هـای مذهبـی و معنوی باعث آشـفتگی، 

احسـاس گناه یا اختال در عملکرد می شـود، به آنان پیشـنهاد کنید که به مشـاور 

مذهبـی یـا دانشـگاه مربوطه مراجعـه نماید. 

ــرای کمــک  ــت ب ــا حســن نی ــراد ب ــوار، اف ــۀ ناگ ــک حادث ــوع ی ــس از وق ــب، پ اغل

و یــاری مصیبت دیــدگان و آســیب دیدگان از بحــران می شــتابند تــا در تأمیــن 

نیازهــا و اعتقــادات مذهبــی و معنــوی بــه آنــان یــاری رســانند. در صــورت اطاع از 

چنیــن فعالیت هایــی، از مداخلــه پرهیــز نماییــد؛ در مقابــل مســئولین حراســتی یــا 

مدیریــت دانشــگاه را از برگــزاری چنیــن مراســمی مطلــع ســازید.

ــازه،‌ ــم‌تشــیع‌جن ــه‌حضــور‌در‌مراس ــوط‌ب ــائل‌مرب مس
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ــل‌ ــاد‌مح ــگاه‌و‌ایج ــود‌در‌دانش ــات‌یادب ــزاری‌خدم برگ
ــود یادب

ـــا در  ـــۀ روان شـــناختی خواســـته شـــود ت ممکـــن اســـت از امدادرســـانان کمک هـــای اولی

مراســـم خاک ســـپاری شرکـــت کننـــد. شـــاید از نظـــر شـــا ایـــن کار راهـــی مناســـب بـــرای 

ـــم  ـــزاری مراس ـــد. برگ ـــگاه باش ـــای دانش ـــا از اعض ـــت ش ـــات حای ـــدن و اثب ـــده  ش دی

ـــز  ـــیاری از مراک ـــز در بس ـــوار نی ـــا ناگ ـــار ی ـــۀ مرگب ـــک حادث ـــوع ی ـــس از وق ـــود پ یادب

آمـــوزش عالـــی و دانشـــگاه ها مرســـوم اســـت. می توانیـــد بـــا مســـئولین دانشـــگاه 

در امـــر آماده ســـازی خدمـــات یادبـــود همـــکاری نماییـــد. توجـــه بـــه خواســـته های 

ـــم  ـــات مه ـــکاران از ماحظ ـــالان و هم ـــرات هم س ـــدن نظ ـــا ش ـــی و جوی ـــوادۀ متوف خان

ـــدی،  ـــا حـــس ناامی ـــه ب ـــت مقابل ـــراد جه ـــه اف ـــرای کمـــک ب ـــد هســـتند. ب ـــن فراین در ای

فرصتـــی را بـــرای افـــراد آســـیب دیده یـــا مصیبت دیـــده فراهـــم نماییـــد تـــا فعالانـــه 

ـــاده  ـــود را آم ـــل یادب ـــوده و مح ـــارکت نم ـــود مش ـــم یادب ـــازی مراس ـــد آماده س در فرانی

ـــات  ـــد. ماحظ ـــک کنن ـــیب دیده کم ـــراد آس ـــایر اف ـــه س ـــک ب ـــد کم ـــا در فراین ـــد ی نماین

ـــید. ـــته باش ـــر داش ـــز در نظ ـــی را نی فرهنگ

‌به‌موضوع‌غم‌و‌اندوه‌روانی‌پاسخ‌دهید
پـــس از حادثـــۀ مـــرگ ناگـــوار، برخـــی افـــراد بـــر شرایـــط مـــرگ خصوصـــاً اینکـــه چگونـــه 

ـــصر  ـــد و مق ـــه بودن ـــات چگون ـــن لحظ ـــرد، آخری ـــری ک ـــه پیش گی ـــن حادث ـــد از ای می ش

ـــع از  ـــری مان ـــغله های فک ـــن مش ـــد. ای ـــز می کنن ـــود؛ تمرک ـــی ب ـــه کس ـــه چ ـــن حادث ای

ســـوگواری شـــده و شرایـــط انطبـــاق و ســـازگاری بـــا ایـــن واقعـــه را دشـــوارتر می ســـازند. 

عائم واکنش هایی ازاین دست عبارتند از: 

Ó	 .تصاویر نامطلوب و ناخوشایند مرگ که مانع از یادآوری خاطرات خوش می شوند

Ó	 .انزواطلبی و امتناع از برقراری ارتباط با دیگران
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Ó	 ـــی ـــد از برخ ـــا بازدی ـــور در کاس ی ـــد حض ـــول مانن ـــای معم ـــاب از فعالیت ه اجتن

ـــوار.  ـــۀ مـــرگ ناگ ـــن حادث ـــادآوری ای ـــل ی ـــه دلی ـــن در دانشـــگاه ب اماک

ایـــن واکنش هـــا در طـــول فراینـــد عـــزاداری تغییـــر نمـــوده و افـــراد را بـــه زمانـــی 

ـــور  ـــدارد. به ط ـــگاه ن ـــای دانش ـــایر اعض ـــط س ـــان و شرای ـــا زم ـــی ب ـــه انطباق ـــرد ک می ب

ـــوت  ـــان ف ـــه در زم ـــاضر در صحن ـــان ح ـــا کارکن ـــاتید ی ـــجویان، اس ـــا دانش ـــی ب خصوص

صحبـــت کـــرده و در مـــورد فشـــار مشـــاهدۀ مســـتقیم چنیـــن حوادثـــی بـــه آنـــان 

ـــامت  ـــت و س ـــن بهداش ـــا متخصصی ـــت ب ـــه صحب ـــوید ک ـــادآور ش ـــد. ی ـــاوره دهی مش

ـــر  ـــار مؤث ـــن فش ـــش ای ـــون در کاه ـــا روحانی ـــگاه ی ـــی دانش ـــور مذهب ـــان ام روان، کارکن

اســـت. به عنـــوان مثـــال بگوئیـــد: 

»این که در زمان مرگ احمدرضا آنجا حضور داشتی وحشتناک است. دانشجویان دیگر 

)اساتید/کارکنان( یا اعضای خانواده ات می خواهند از جزئیات حادثه مطلع شوند اما 

شاید جزئیاتی باشد که از نظر شا شنیدن آن ها بسیار ناخوشایند باشد. گفتگو در این 

مورد با متخصصین به شا کمک می کند تا تصمیم بگیرید که کدام اطاعات را در اختیار 

آنان قرار داده و از بازگویی کدام مطالب اجتناب کنید؛ این کار در گذر از غم و اندوه 

شا نیز مؤثر خواهد بود.« 

ــت‌ ــود‌را‌دریاف ــزان‌خ ــوت‌عزی ــر‌ف ــه‌خب ــرادی‌ک از‌اف
کنیــد. حمایــت‌ می‌کننــد،‌

ـــکونی،  ـــاختان مس ـــک س ـــتردۀ ی ـــوزی گس ـــد آتش س ـــوار، مانن ـــط ناگ ـــی شرای در برخ

رســـانه ها و مـــردم ممکـــن اســـت اطاعـــات نادرســـتی را اشـــاعه دهنـــد. از افـــراد 

بخواهیـــد تـــا قبـــل از دریافـــت اطاعـــات دقیـــق از مقامـــات نســـبت بـــه اشـــاعۀ 

ـــف  ـــی، طی ـــت صمیم ـــا دوس ـــکار ی ـــوت هم ـــاع از ف ـــس از اط ـــد. پ ـــدام نکنن ـــار اق اخب

ـــان  ـــراد نمای ـــی در اف ـــا بی حس ـــفتگی ت ـــناختی از آش ـــای روان ش ـــترده ای از واکنش ه گس
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می شـــوند. درعین حـــال، گاهـــی افـــراد مجبـــور می شـــوند تـــا در کنـــار شـــوک وارد 

ـــد.  ـــی بمانن ـــه باق ـــوع حادث ـــش زای وق ـــط تن ـــده در شرای ش

در کمک به این افراد، موارد ذیل را در نظر داشته باشید: 

Ó	 ـــان ـــه زم ـــان ب ـــیدن سؤالاتش ـــار و پرس ـــردازش اخب ـــرای پ ـــردم ب ـــد. م ـــه نکنی عجل

ـــد.  ـــاز دارن نی

Ó	 ــا ــا واکنش هـــای شـــدید اولیـــه بـــروز کننـــد؛ ایـــن واکنش هـ ــازه دهیـــد تـ اجـ

به مـــرور زمـــان ناپدیـــد می شـــوند. 

اجــازه‌دهیــد‌تــا‌واکنش‌هــای‌شــدید‌اولیــه‌بــروز‌کننــد؛
ایــن‌واکنش‌هــا‌به‌مــرور‌زمــان‌ناپدیــد‌می‌شــوند.
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Ó	 ــارت ــده اســـت، از عبـ ــان تأییدشـ ــرگ آنـ ــه مـ ــرادی کـ ــگام صحبـــت از افـ هنـ

ــه«  ــی را وداع گفتـ ــا »دار فانـ ــت رفته« یـ ــای »ازدسـ ــت« به جـ ــده اسـ »فوت شـ

اســـتفاده کنیـــد. 

Ó	 ــان ــاتید و کارکنـ ــجویان، اسـ ــت دانشـ ــه لازم نیسـ ــید کـ ــته باشـ ــر داشـ به خاطـ

بداننـــد کـــه شـــا چـــه حســـی داریـــد؛ آنـــان بایـــد بداننـــد کـــه شـــا تـــاش 

ــی(.  ــد )همدلـ ــان را درک کنیـ ــا احساساتشـ ــد تـ می کنیـ

برای کمک به افراد هنگام دریافت خبر فوت: 

Ó	 از کارکنـــان بخـــش بهداشـــت دانشـــگاه  یـــا در صـــورت نیـــاز از ســـایر پرســـنل

ـــد.  ـــک بخواهی ـــکی کم پزش

Ó	 اگـر فـرد در معـرض خطـر آسـیب بـه خـود یـا دیگـران قـرار دارد از مدیریـت و

کارشناسـان، مرکـز مشـاوره یـا انتظامـات دانشـگاه کمـک بخواهیـد. 

Ó	 از وجـود شـبکۀ حایـت اجتاعی مانند دوسـتان، مشـاوران، همـکاران، کارکنان و

افـراد مذهبـی یـا روحانیـون اطمینـان حاصـل نمایید. ایـن حایت ها نه تنها شـامل 

گفتگـوی رو در رو، بلکـه ارتبـاط بـا افـراد در جـای دیگـر از طریق تمـاس تلفنی یا 

ارسـال پیامک بـه خانواده، دوسـتان و عزیزان اسـت. 

Ó	 بــه افــراد یــا دانشــجویان ســاکن در خوابــگاه یــا اســاتید کــه از ایــن حادثــه متأثــر

شــده اند، یــاری رســانید.  

به دانشـجویان بگویید که حس تنش و اسـترس پس از وقوع یک بحران طبیعی اسـت. 

امدادرسـانان کمک هـای اولیـۀ روان شـناختی باید بدانند که هشـدار به دانشـجویان در 

مقابـل پنـاه بـردن بـه رفتارهای پرخطر برای کاهش حس تنش مؤثر اسـت. دانشـجویان 

را ترغیـب نماییـد کـه در صـورت نیاز در جسـتجوی کمک های تخصصی باشـند. به آنان 

اطاع دهید که شـنیدن اخبار رسـانه ای که با حساسـیت و شـاخ و برگ ارائه می شـوند 
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حـس آشـفتگی، خشـم، ناامیدی و یـأس را در افـراد تقویت می کند. 

تلقـی شـده و کمک هـای تخصصـی  بایـد جـدی  تفکـرات خودکشـی  بیـان هرگونـه 

مربوطـه بایـد فـوراً ارائه شـوند. همچنین، بیانـات انتقام جویی را جدی گرفتـه و باید به 

دانشـجویان و اسـاتید و کارکنـان هشـدار داد تـا بـه عواقـب انتقـام فکر کـرده و آنان را 

ترغیـب نماییـد تـا شـیوه های سـازنده ای بـرای پاسـخ بـه احساسـات خـود برگزینند. 

ـــاد‌ ـــایی‌اجس ـــرای‌شناس ـــده‌ب ـــده‌ش ـــراد‌فراخوان ـــه‌اف ب
ـــد ـــک‌کنی کم

در زمان کشـف اجسـاد قابل شناسـایی و هنگامی که از اعضای خانواده خواسـته شـده 

تـا در فراینـد شناسـایی حضـور داشـته باشـند، مقامات؛ اعضـای خانواده را بـه سردخانه 

یـا مـکان دیگـری بـرای مشـاهده و شناسـایی اجسـاد می برنـد. عمومـاً، امدادرسـانان 

کمک هـای روان شـناختی در ایـن فراینـد حضـور ندارنـد امـا قبـل و بعـد از شناسـایی 

می تواننـد بـه افـراد کمـک کننـد. برخی افـراد باید جسـد را ببینند تا مرگ عزیـز خود را 

بپذیرنـد. اگـر جسـد ظاهری ناهنجار دارد، بهتر اسـت ذهن فرد را آمـاده کنید که چیزی 

که مشـاهده خواهد کرد بسـیار ناخوشـایند اسـت. 

درصورتی کـــه جســـد بـــه حـــدی آســـیب دیـــده کـــه اعضـــای خانـــواده قـــادر بـــه 

ـــرگ  ـــل از م ـــه قب ـــد و این ک ـــف جس ـــکان کش ـــان و م ـــن زم ـــتند، دانس ـــایی نیس شناس

چـــه اتفاقـــی بـــرای او افتـــاده بســـیار طبیعـــی اســـت. ســـؤالات پاســـخ داده نشـــده 

ـــاهدۀ  ـــس از مش ـــود. پ ـــان داده می ش ـــه آن ـــه ب ـــت ک ـــخ هایی اس ـــایندتر از پاس ناخوش

ــی،  ــی، بی هوشـ ــوک، بی حسـ ــد شـ ــا ماننـ ــترده ای از واکنش هـ ــف گسـ ــد، طیـ جسـ

ـــد.  ـــل انتظارن ـــراد قاب ـــا اف ـــیاء ی ـــه اش ـــه زدن ب ـــا ضرب ـــاد زدن ی ـــدن، فری ـــتفراغ، لرزی اس

ــا حــوادث ناگــوار؛  ــا ابعــاد گســترده ی ــی ب بســیاری از افــراد آســیب دیده از بحران های

ــد،  ــی )مانن ــان عواطــف شــدید و درون ــد. بی ــه شــیوه آرام ســازی خاصــی ندارن ــاز ب نی
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ــا سردرگمــی( واکنش هــای طبیعــی هســتند  ــت ی ــی، دور از واقعی بی حســی، بی تفاوت

ــتری  ــه بیش ــد مداخل ــد،  نیازمن ــت می کنن ــران دریاف ــه از دیگ ــی ک ــر از حایت و به غی

نیســتند. درحالی کــه بیــان شــدید احساســات، بی حســی و آشــفتگی واکنش هــای 

ــوار هســتند، عواطــف  ــۀ ناگ ــک حادث ــش و اســترس ی ــه تن طبیعــی و ســالم نســبت ب

شــدید و پایــدار ماننــد برانگیختگــی، بی حســی یــا آشــفتگی شــدید ممکــن اســت در 

خــواب، تغذیــه، تصمیم گیــری، حضــور در کاس، انجــام تکالیــف دانشــگاهی و انجــام 

امــور روزانــۀ زندگــی اختــال ایجــاد کننــد. امدادرســانان بایــد در جســتجوی افــرادی 

باشــند کــه شــدت عواطــف و آشــفتگی آنــان بــه حــدی زیــاد اســت کــه در توانایــی 

ــد. ــال ایجــاد می کنن ــراد جهــت ادامــۀ زندگــی اخت مســتمر اف

ــیار‌ ــی‌بسـ ــر‌عاطفـ ــه‌از‌نظـ ــرادی‌کـ ــلی‌دادن‌افـ تسـ
ــتند ــفته‌هسـ آشـ

عائم گیجی و سردرگمی را در افراد جستجو کنید: 

Ó	 .نگاه شیشه ای یا خالی

Ó	   .نشان ندادن واکنش به سؤالات یا دستورات شفاهی

Ó	 .)سردرگم )به عنوان مثال، بی هدفی، رفتار نابسامان، عدم درک محیط پیرامون

Ó	 .واکنش های عاطفی شدید، گریۀ بی وقفه، تنفس نامنظم، رفتار شدید یا ناگوار

Ó	 .واکنش های فیزیکی شدید مانند لرزیدن

Ó	 .رفتار جستجوگر و موشکافانه

Ó	 .فلج شدن از نگرانی

Ó	 .رفتارهای پرخطر
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ـــت  ـــت نیس ـــه صحب ـــادر ب ـــوده و ق ـــم  ب ـــا سردرگ ـــزوی ی ـــفته، من ـــیار آش ـــرد بس ـــر ف اگ

یـــا تنـــش، تـــرس یـــا هـــراس شـــدید در او دیـــده می شـــود مـــوارد ذیـــل را مدنظـــر 

ـــد:  ـــرار دهی ق

Ó	 ،ـــتان ـــی، دوس ـــران )هم اتاق ـــودن، از دیگ ـــا ب ـــورت تنه ـــت؟ در ص ـــرد تنهاس ـــا ف آی

ـــد. شـــاید بهـــتر  ـــا او را تســـلی دهن ـــد ت ـــواده( بخواهی ـــا اعضـــای خان همـــکاران و ی

ـــور  ـــان حض ـــا در زم ـــرده ی ـــل ک ـــی آرام منتق ـــه مکان ـــفته را ب ـــراد آش ـــا اف ـــد ت باش

ـــد.  ـــت کنی ـــا او صحب ـــی آرام ب ـــا صدای ـــتان؛ ب دوس

Ó	 فـــرد چـــه حســـی دارد؟ هـــراس، یـــادآوری )تصـــور این کـــه حادثـــه مجـــدد در

حـــال وقـــوع اســـت( یـــا عـــدم توانایـــی در جهت یابـــی؟ در کمـــک بـــه ایـــن 

افـــراد ابتـــدا بـــه دغدغـــه یـــا مشـــکات فـــوری آنـــان رســـیدگی کنیـــد. تـــاش 

ـــن  ـــوده و ممک ـــد نب ـــت« کارآم ـــس امنی ـــاد ح ـــا »ایج ـــاخن« ی ـــت »آرام س در جه

ـــود.  ـــی ش ـــراد تلق ـــال اف ـــه ح ـــف ب ـــت تأس اس

Ó	 :عموماً، اقدامات ذیل در آرام ساخن اکریت افراد آسیب دیده مؤثر هستند

Ó	 ـــورت ـــه در ص ـــد ک ـــان بگویی ـــه آن ـــد. ب ـــل کنی ـــه تأم ـــد دقیق ـــه، چن ـــل از مداخل قب

ـــد مجـــدد  ـــۀ بع ـــد دقیق ـــه چن ـــا این ک ـــد ی ـــه کنن ـــه شـــا مراجع ـــد ب ـــاز می توانن نی

ـــد نمـــود و در صـــورت  ـــری خواهی ـــان را پیگی ـــط آن ـــان ملحـــق شـــده و شرای ـــه آن ب

ـــرد.  ـــد ک ـــان کمـــک خواهی ـــه آن ـــاز ب نی

Ó	 ًآرامـــش خـــود را حفـــظ کـــرده، ســـاکت باشـــید و تـــاش نکنیـــد تـــا مســـتقیا

ـــراد  ـــه اف ـــه ب ـــد دقیق ـــید و چن ـــترس باش ـــط در دس ـــد. فق ـــت کنی ـــراد صحب ـــا اف ب

ـــان  ـــث طغی ـــه باع ـــر ک ـــدۀ دیگ ـــل تحریک کنن ـــارغ از عوام ـــا ف ـــد ت ـــت دهی فرص

شـــناختی یـــا عاطفـــی می شـــوند، آرامـــش خـــود را بازیابنـــد. 

Ó	 ـــته ـــور داش ـــیب دیده حض ـــراد آس ـــار اف ـــر در کن ـــراد دیگ ـــا اف ـــت ب ـــگام صحب هن

باشـــید، گزارش هـــای کتبـــی یـــا کارهـــای دیگـــری را انجـــام داده و درعین حـــال 
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ـــه  ـــراد ب ـــتر اف ـــک بیش ـــه کم ـــل ب ـــا تمای ـــاز ی ـــورت نی ـــا در ص ـــید ت ـــترس باش در دس

ـــد.  ـــه کنن ـــا مراجع ش

Ó	 ـــکار و ـــات، اف ـــر احساس ـــا ب ـــد ت ـــک کنی ـــان کم ـــه آن ـــوده و ب ـــت نم ـــراد حای از اف

ـــد.  ـــز کنن ـــود تمرک ـــترل خ ـــل کن ـــداف قاب اه

Ó	 اطاعاتـــی را در اختیـــار افـــراد قـــرار دهیـــد کـــه در درک محیـــط پیرامونشـــان

مؤثـــر باشـــد ماننـــد نحـــوۀ ســـازمان دهی شرایـــط، کارهـــای در حـــال انجـــام و 

ـــی.  ـــات آت اقدام

ــود‌ ــات‌خ ــر‌احساس ــد‌ب ــک‌کنی ــفته‌کم ــراد‌آش ــه‌اف ب
ــد ــلط‌یابن تس

موارد ذیل در کمک به افراد جهت درک احساساتشان مؤثر هستند: 

Ó	 .عواطف شدید و منسجم گاهی هجوم آورده و گاهی نیز دور می شوند

Ó	 تجربیات شـوک آور ممکن اسـت واکنش های شـدید و ناهنجاری در بدن به همراه

داشـته باشـند – اما این احساسـات »عائم هشـداری« هسـتند که نشان می دهند 

باید از خـود مراقبت نمایید. 

Ó	 گاهی اوقات بهترین روش بازیابی و تسـلط وقت گذاشـن برای انجام فعالیت های

آرامش بخش مانند قدم زدن، تنفس عمیق یا انجام فنون ریلکسـی عضات اسـت. 

Ó	 .ایجاد مشغولیت به افراد کمک می کند تا توازن خود را بازیابند

Ó	 .دوستان و اعضای خانواده عموماً قادر به تسلی افراد هستند

ـــه  ـــد ک ـــر می رس ـــه نظ ـــرده و ب ـــت ک ـــد صحب ـــد تن ـــوده، تن ـــفته ب ـــیار آش ـــرد بس ـــر ف اگ

ـــل  ـــوارد ذی ـــد، م ـــه می کن ـــدت گری ـــا به ش ـــه ی ـــه گرفت ـــود فاصل ـــون خ ـــت پیرام از واقعی

ـــود:  ـــد ب ـــر خواهن مؤث

Ó	 .از او بخواهید تا به شا نگاه کرده و به حرف های شا گوش دهد
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پـــس‌از‌یـــک‌تجربـــۀ‌ناگـــوار،‌گاهـــی‌
ـــوم‌آورده‌ ـــما‌هج ـــه‌ش ـــات‌ب احساس
ـــا‌تصـــور‌ ـــراد‌ی ـــد‌از‌اف و‌شـــاید‌نتوانی
ـــید.‌ ـــت‌بکش ـــوادث‌دس ـــۀ‌ح صحن
ـــدن«‌ ـــرود‌آم ـــن‌»ف ـــد‌از‌ف می‌توانی
بـــرای‌کنتـــرل‌عواطـــف‌خـــود‌

ـــد. ـــتفاده‌کنی اس
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Ó	 ـــی ـــه اتفاق ـــت و چ ـــد کجاس ـــد، می دان ـــود را می شناس ـــا خ ـــه آی ـــید ک از او بپرس

ـــاده اســـت.  افت

Ó	 از او بخواهیـد تـا محیـط اطـراف را تشریـح نمـوده و بگویـد کـه هر دوی شـا در

کجـا قـرار دارید. 

اگــر هیچ کــدام از ایــن اقدامــات در تثبیــت شرایــط فــرد مؤثــر نبود، فــن »فــرود آوردن« 

مؤثــر خواهــد بــود. بــا گفــن جملۀ ذیــل فــن »فــرود آوردن« را اجــرا کنید: 

پــس از یــک تجربــۀ ناگــوار، گاهــی احساســات بــه شــا هجــوم آورده و شــاید نتوانیــد 

از افــراد یــا تصــور صحنــۀ حــوادث دســت بکشــید. می توانیــد از فــن »فــرود آمــدن« 

بــرای کنــترل عواطــف خــود اســتفاده کنیــد. در ایــن فــن بایــد افــکار خــود را متوجــه 

محیــط خارجــی نماییــد. بایــد بــه خــود بگوییــد ....« )درصورتی کــه فــرد اختــال بینایــی، 

شــنیداری یــا گفتــاری داشــته باشــد مداخلــۀ خــود را بنــا بــر نیــاز وی اصــاح کنیــد(. 

اقدامات مؤثر در تسهیل »فرود آمدن«: 

Ó	 در جـای مناسـبی بنشـینید. از انداخـن پاهـا روی هـم یـا دست به سـینه نشسـن

کنید.  اجتنـاب 

Ó	 .آرام و عمیق دم و بازدم انجام دهید

Ó	 بـه اطـراف نـگاه کـرده و پنـج شـیء را نام بریـد که با مشـاهدۀ آن هـا دچار تنش

نمی شـوید. به عنـوان مثـال بگوئیـد: » زمیـن را می بینـم، یـک کفـش می بینـم، یک 

میـز می بینـم، یـک صندلـی می بینم، یـک فـرد را می بینم.« 

Ó	 .آرام و عمیق دم و بازدم انجام دهید

Ó	 پنـــج صدایـــی کـــه بـــه گـــوش رســـیده و شـــا را دچـــار تنـــش نمی کنـــد نـــام

بریـــد. به عنـــوان مثـــال بگوئیـــد: »صـــدای زنـــی را می شـــنوم، صـــدای نفـــس 

ــپ  ــدای تایـ ــنوم، صـ ــدن در را می شـ ــته شـ ــدای بسـ ــنوم، صـ ــودم را می شـ خـ
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ــنوم.«  ــراه می شـ ــن همـ ــگ تلفـ ــدای زنـ ــنوم، صـ ــردن می شـ کـ

Ó	 .آرام و عمیق دم و بازدم انجام دهید

Ó	 .ـــوید ـــش نمی ش ـــار تن ـــرده و دچ ـــس ک ـــا را ح ـــه آن ه ـــد ک ـــام بری ـــز را ن ـــج چی پن

ـــم، انگشـــتان  ـــی را حـــس می کن ـــی صندل ـــد: »دســـتۀ چوب ـــال بگوئی ـــوان مث به عن

ــه  ــی تکیـ ــه صندلـ ــم بـ ــس می کنـ ــم، حـ ــس می کنـ ــش حـ ــم را در کفـ پاهایـ

ـــم  ـــه ه ـــم ب ـــدن لب های ـــشرده ش ـــم، ف ـــس می کن ـــتانم ح ـــو را در دس داده ام، پت

را حـــس می کنـــم. 

Ó	 .آرام و عمیق دم و بازدم انجام دهید

ــرد  ــف ف ــاخن عواط ــت و آرام س ــات در تثبی ــن مداخ ــدام از ای ــه هیچ ک درصورتی ک

مؤثــر نبــود، بــا متخصصــان بهداشــت و ســامت روان دانشــگاه یــا غیــره مشــاوره کنید. 

نقش‌دارو‌در‌تثبیت‌عواطف
تجویـــز دارو در واکنش هـــای شـــدید استرســـی به عنـــوان بخشـــی از کمک هـــای 

ـــرد  ـــتفاده ک ـــد از آن اس ـــی بای ـــا در زمان ـــود و تنه ـــه نمی ش ـــناختی توصی ـــۀ روان ش اولی

ـــع  ـــر واق ـــراد مؤث ـــف اف ـــاخن عواط ـــت و آرام س ـــرای تثبی ـــا ب ـــدام از روش ه ـــه هیچ ک ک

ـــۀ پانیـــک(  ـــا کنـــترل حمل ـــدن ی ـــد، خوابی ـــرای هدفـــی خـــاص )مانن ـــد ب نشـــوند. دارو بای

ـــد  ـــفتگی بیش ازح ـــان آش ـــد. در زم ـــته باش ـــی داش ـــت زمان ـــده و محدودی ـــتفاده ش اس

ـــان  ـــت درم ـــد تح ـــرد بای ـــران، ف ـــا دیگ ـــود ی ـــه خ ـــر علی ـــا خط ـــی ی ـــک، روان پریش و پانی

ـــرد.  ـــرار گی ـــی ق داروی

امدادرسانان کمک های اولیۀ روان شناختی باید در نظر داشته باشند که: 

Ó	 ،مواجهـه بـا رویـدادی ناگـوار باعـث وخامـت اختـالات پیشـین ماننـد: افسردگـی

اضطـراب و اختـالات روانـی می شـود؛ 
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Ó	 برخـــی افـــراد ممکـــن اســـت داروهـــای خـــود را همـــراه نداشـــته یـــا تـــداوم

ــد؛  ــر نباشـ ــم امکان پذیـ ــط حاکـ ــا در شرایـ ــه داروهـ ــی بـ دسترسـ

Ó	 ارتبـــاط مســـتمر بـــا مشـــاوران، روان  پزشـــکان، پزشـــکان یـــا داروخانه هـــا – در

داخـــل و خـــارج از دانشـــگاه ؛ ممکـــن اســـت کنـــترل و آزمایـــش امکان پذیـــر 

نباشـــد یـــا نظـــارت بـــر میـــزان داروی داخـــل خـــون امکان پذیـــر نباشـــد. 

Ó	 :هنگام ارجاع به پزشک، اطاعات مفید و مؤثر گردآوری کنید، از جمله

Ó	 .فهرستی از داروهای مصرفی

Ó	 .داروهای مصرفی که نیازمند نظارت و پایش مستمر پزشک هستند

Ó	 .دسترسی به داروهای نسخه ای، پزشکان و داروخانه ها

Ó	 .رعایت اصول مصرف دارو

Ó	 .سوءمصرف مواد/مسائل بازیابی

Ó	 .شرایط پزشکی یا سامت روانی

اگـــر فـــرد بســـیار آشـــفته و سردرگـــم بـــوده و قـــادر بـــه ارائـــۀ اطاعـــات صحیـــح 

ـــات را کســـب  ـــن اطاع ـــتان ای ـــواده و دوس ـــک اعضـــای خان ـــا کم ـــد ب نیســـت، می توانی

ـــد.  نمایی

در ارائـــۀ کمک هـــای اولیـــۀ روان شـــناختی بایـــد انعطـــاف داشـــته و بـــا توجـــه بـــه 

ـــات  ـــازید. اطاع ـــق س ـــان، مداخـــات را منطب ـــا و دغدغه هـــای خـــاص آن ـــراد و نیازه اف

ـــد.  ـــدی نمایی ـــی و اولویت بن ـــات را طراح ـــد مداخ ـــا بتوانی ـــد ت ـــع آوری کنی ـــی جم کاف

گـــرد آوری و شفاف ســـازی اطاعـــات بافاصلـــه پـــس از تمـــاس بـــا افـــراد آغـــاز و در 

ــر  ــد. به خاطـ ــداوم می یابـ ــناختی تـ ــۀ روان شـ ــای اولیـ ــۀ کمک هـ ــدت ارائـ ــول مـ طـ

ـــی شـــا  ـــل توانای ـــراد، اولویت هـــا و ســـایر عوام ـــان، نیازهـــای اف ـــه زم داشـــته باشـــید ک

ـــن  ـــمی در ای ـــی رس ـــال، ارزیاب ـــازند. درعین ح ـــدود می س ـــات را مح ـــردآوری اطاع در گ
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شرایـــط مناســـب نیســـت امـــا می توانیـــد پرســـش های ذیـــل را مطـــرح کنیـــد: 

Ó	 نیاز به ارجاع فوری؛

Ó	 نیاز به خدمات بیشتر؛

Ó	 تمایل به برگزاری جلسات پیگیری؛

Ó	 .سایر اجزای مؤثر کمک های اولیۀ روان شناختی

ـــه  ـــه نحـــوۀ کمـــک و پاســـخ گویی ب طـــرح ســـؤالاتی جهـــت شـــفافیت بیشـــتر نســـبت ب

ـــته  ـــر داش ـــل را در نظ ـــن ذی ـــود. عناوی ـــد ب ـــر خواه ـــد و مؤث ـــز مفی ـــراد نی ـــای اف نیازه

باشـــید:
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‌ماهیت‌و‌شدت‌حادثه‌
افــرادی کــه زندگی شــان مســتقیاً بــر اثــر یــک حادثــه تهدیــد شــده، مصــدوم شــده  

یــا شــاهد مصدومیــت یــا مــرگ دیگــران بوده انــد بیشــتر در معــرض خطــر اضطــراب 

و آشــفتگی حــاد و بلندمــدت قــرار دارنــد. افــرادی کــه دچــار هــراس شــدید و حــس 

ــا مشــکات بیشــتری مواجــه خواهنــد  ــز در فراینــد بازتوانــی ب درماندگــی شــده اند نی

بــود. اطاعــات مربــوط بــه واکنش هــای رایــج و روش هــای انطبــاق را در اختیــار ایــن 

افــراد قــرار داده و بــه آنــان توصیــه کنیــد تــا جلســات پیگیــری داشــته باشــند. بــرای 

مصدومیــن نیــز مشــاورۀ پزشــکی ضروری اســت. 

بــرای کســب اطاعــات بیشــتر در مــورد تجربیــات فــردی می توانیــد پرســش های ذیــل 

را مطــرح کنیــد: 
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Ó	 شرایـط بسـیار سـختی را پشـت سر گذاشـته ای. آیـا می توانـم در این مورد از شـا

سـؤال کنم: 

Ó	 زمانی که این حادثۀ ناگوار روی داد شا کجا بودید؟

Ó	 آیا آسیب دیده اید؟

Ó	 آیا شاهد مصدومیت کسی بودید؟

Ó	 ترسیده بودید؟

هنــگام صحبــت در مــورد تجربیــات ناگــوار، از افــراد تقاضا نکنیــد تا جزئیــات را توضیح 

دهنــد زیــرا ایــن امــر باعــث افزایــش اضطــراب و آشــفتگی آنــان می شــود. برای افشــای 

جزئیــات حادثــه یــا آســیب ها، افــراد را تحت فشــار قــرار ندهیــد. از ســوی دیگــر، اگــر 

آنــان تمایــل دارنــد کــه در مــورد تجربیــات خــود صحبــت کننــد، بــا رعایــت احــترام و 

مؤدبانــه بــه آنــان توضیــح دهیــد کــه در حــال حــاضر ارائــۀ اطاعــات پایــه کافــی اســت 

ــان پاســخ داده و هاهنگی هــای مقتضــی را  ــی آن ــه نیازهــای فعل ــد ب ــا شــا بتوانی ت

ــده فرصــت  ــه در آین ــد ک ــان بگویی ــه آن ــد. ب ــل آوری ــی به عم ــت مراقبت هــای آت جه

خواهنــد داشــت تــا تجربیــات خــود را بــه اشــتراک بگذارنــد. 

‌فوت‌عزیزان‌یا‌دوستان‌صمیمی‌
مـرگ دوسـتان صمیمـی یـا عزیـزان در حـوادث ناگـوار بسـیار مخـرب بـوده و به مـرور 

زمـان در فراینـد عـزاداری و سـوگواری بسـیار پیچیده تـر می شـود. آسـایش عاطفـی این 

افـراد را بـا اطاع رسـانی در مـورد سـازوکارهای انطبـاق، حایـت اجتاعـی، سـوگواری 

فراهم نموده و توصیه نمایید تا جلسـات پیگیری داشـته باشـند. با طرح سـؤالاتی مانند: 

»آیا از نزدیکان و دوسـتان شـا کسـی آسـیب دیده یا فوت شـده اسـت؟« یا »شـا چه 

رابطـه ای بـا متوفـی داشـتید؟« در ایـن مـورد اطاعات کسـب کنید.
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دغدغه‌هــای‌پیامدهــای‌فــوری‌و‌تهدیــد‌بلندمــدت‌پــس‌از‌وقــوع‌
بحرانــی‌بــا‌ابعاد‌گســترده

ــه پیامدهــای  ــد نســبت ب ــه کرده ان ــی را تجرب ــا بحران ــوار ی ــه ای ناگ ــرادی کــه حادث اف

فــوری و خطــرات بلندمــدت نگــران هســتند. بــه آنــان کمــک کنیــد تــا اطاعاتــی در 

مــورد نحــوۀ ارتقــاء امنیــت و ایمنــی خــود کســب نماینــد. 

سؤالات ذیل را مطرح کنید: 

Ó	 آیا برای درک بهتر این رویداد یا حادثه نیاز به اطاعاتی دارید؟

Ó	 آیا در مورد تأمین ایمنی خود و اطرافیانتان به اطاعاتی نیاز دارید؟

Ó	آیا در مورد اقدامات ایمنی انجام شده در دانشگاه به اطاعاتی نیاز دارید؟

دور افتــادن از دوســتان صمیمــی یــا عزیــزان و نگرانــی از امنیــت جانــی آنــان نیــز خــود 

منبــع اضطــراب و تنــش اســت. بــا ارجــاع بــه منابــع اطاعاتــی موجــود بــه ایــن افــراد 

ــک کنید.  کم

ــل اطاعــات  ــا طــرح ســؤالات ذی ــاز پاســخ داده نشــده اســت، ب ــن نی ــه ای درصورتی ک

مقتضــی را کســب نماییــد: 

Ó	 آیا در حال حاضر نگران دوستان و عزیزان خود هستید؟

Ó	 آیا می دانید کجا هستند؟

Ó	 آیا کسی از نزدیکان شا مفقود شده است؟

‌بیماری،‌اختلالات‌روانی‌و‌نیاز‌به‌دارو‌
وجــود بیــاری یــا اختــالات روانــی و نیــاز بــه دارو از دیگــر عوامــل تنــش زا در حوادث 

ناگــوار هســتند. کســانی کــه ســابقۀ اختــالات روانــی دارنــد ممکــن اســت بــا مشــکات 

ــد.  ــان دهن ــر نش ــی حادت ــی واکنش های ــدت طولان ــرای م ــده و ب ــه ش ــتری مواج بیش
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بــرای مســائل و مشــکات پزشــکی و اختــالات ســامت روان اولویــت قائــل شــوید. بــه 

کســانی کــه از مســائل پزشــکی یــا اختــالات روانــی رنــج می برنــد، کمــک کنیــد تــا از 

مراقبت هــای تخصصــی و دارویــی برخــوردار گردنــد. 

سؤالات ذیل را مطرح کنید: 

Ó	 آیـا مشـکل پزشـکی داریـد یـا از اختـال روانـی رنـج می بریـد کـه نیـاز بـه توجـه

فـوری دارد؟

Ó	 آیا دارویی نیاز دارید که در حال حاضر به آن دسترسی نداشته باشید؟

Ó	 آیا نسخه ای دارید که باید تهیه شود؟

Ó	  آیا می توانید با پزشک خود تماس بگیرید؟

‌ضرر‌و‌زیان‌ )خانه، مدرسه، محله، دارایی شخصی( 
افــرادی کــه بــر اثــر یــک حادثــۀ ناگــوار خســارت مالــی یــا ضرر و زیــان مالــی زیــادی 

متحمــل شــده اند دوران بازتوانــی بســیار پیچیــده ای پیــش  رو دارنــد کــه بــا افسردگــی، 

ــایش  ــن آس ــر تأمی ــود را ب ــای خ ــت. تاش ه ــراه اس ــدی هم ــه و ناامی ــف روحی تضعی

افــرادی متمرکــز نماییــد کــه دچــار خســارت مالــی شــده اند. آنــان را در تمــاس بــا منابــع 

موجــود در دانشــگاه و منابــع محلــی قــرار داده و اطاعــات مربــوط بــه ســازوکارهای 

انطبــاق و حایــت اجتاعــی را در اختیــار آنــان قــرار دهیــد. 

برای کسب اطاعات دربارۀ خسارت وارده، سؤالات ذیل را مطرح نمایید: 

Ó	 آیـا آپارتمـان )یـا خانـه، محـل اقامـت( شـا آسـیب جـدی دیـده یـا تخریب شـده

است؟ 

Ó	 آیا اماک شخصی مهمی را از دست داده اید؟

Ó	 آیا حس خاصی نسبت به بخش های تخریب شدۀ دانشگاه داشتید؟
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‌احساس‌شدید‌گناه‌یا‌شرمساری‌
احساســات منفــی قــوی بســیار دردنــاک، مشکل ســاز و چالش برانگیــز هســتند. کســانی 

کــه حــس گنــاه یــا شرمســاری دارنــد را تســلی داده و اطاعــات مربــوط به ســازوکارهای 

انطبــاق بــا ایــن عواطــف را در اختیــار آنــان قــرار دهید. 

جهت درک بهتر احساسات آنان، عبارات ذیل را مطرح کنید: 

Ó	 .به نظر می رسد که شا خود را مقصر این اتفاق می دانید

Ó	 به نظـر می رسـد کـه تصـور می کنیـد کـه می توانسـتید کاری در جهـت  پیش گیری

از ایـن رویداد انجـام دهید. 
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احساسات‌منفی‌قوی‌بسیار‌دردناک،‌
مشکل‌ساز‌و‌چالش‌برانگیز‌هستند.‌
کسانی‌که‌حس‌گناه‌یا‌شرمساری‌

دارند‌را‌تسلی‌داده‌و‌اطلاعات‌مربوط‌
به‌سازوکارهای‌انطباق‌با‌این‌عواطف‌

را‌در‌اختیار‌آنان‌قرار‌دهید.
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‌افکار‌آسیب‌به‌خود‌یا‌دیگران‌
پــی بــردن بــه ایــن مســئله کــه آیــا فــرد افــکار آســیب بــه خــود یــا دیگــران را در سر 

دارد، اولویــت اســت. گاهــی، بــروز چنیــن رویدادهایــی ممکــن اســت افــراد را به شــدت 

ــد.  ــرار دهن تحت فشــار ق

جهت پی بردن به وجود چنین افکار و احساساتی، سؤالات ذیل را مطرح کنید: 

Ó	 آیا به فکر آسیب رساندن یا پایان دادن به زندگی خود افتاده اید؟

Ó	 آیا به آسیب رساندن به دیگران فکر کرده اید؟

افــرادی کــه بــه داشــن چنیــن افــکاری اعــتراف می کننــد را فــوراً بــه خدمــات پزشــکی 

یــا ســامت و بهداشــت روان ارجــاع دهیــد. اگــر فــردی در معــرض خطــر فــوری آســیب 

بــه خــود یــا دیگــران قــرار دارد، در کنــار او باقــی بمانیــد تــا پرســنل متخصــص از راه 

رســیده و قــادر بــه مدیریــت شرایــط او باشــند. 

حایــت اعضــای خانــواده، دوســتان و دانشــگاه یــا منابــع محلــی؛ توانایــی افــراد بــرای 

انطبــاق بــا اضطــراب و شرایــط ناگــوار را به طــور چشــمگیری افزایــش می دهــد. افــرادی 

کــه از حایــت اجتاعــی کافــی برخــوردار نیســتند را در ارتبــاط بــا منابــع و خدمــات 

موجــود در دانشــگاه یــا منابــع محلــی قــرار داده و اطاعــات مربــوط بــه ســازوکارهای 

انطبــاق و حایــت اجتاعــی را در اختیــار آنــان قــرار داده و توصیــه نماییــد تــا جلســات 

پیگیری داشــته باشــند.  

‌سابقۀ‌مصرف‌الکل‌یا‌مواد‌مخدر‌
تجربــۀ حــوادث ناگــوار احتــال ســوءمصرف مــواد مخــدر را افزایــش داده یــا باعــث 

گرایــش مجــدد بــه ســوءمصرف مــواد در صــورت وجــود پیشــینۀ مــصرف یــا منجــر بــه 

گرایــش بــه ســایر عوامــل اعتیــاد می گــردد. 

با طرح سؤالات ذیل در این رابطه اطاعات کسب نمایید: 
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Ó	 آیـا پـس از وقـوع ایـن حادثـۀ ناگـوار، مـصرف الـکل، داروهـای نسـخه ای یـا مواد

مخـدر شـا افزایش یافتـه اسـت؟ 

Ó	 آیا سابقۀ مصرف الکل یا مواد مخدر دارید؟

Ó	 آیا عائم ترک را در خود می بینید؟

اطاعــات مربــوط بــه ســازوکار انطبــاق و حایــت اجتاعــی را در اختیــار ایــن افــراد 

قــرار داده و آنــان را بــه خدمــات متناســب در دانشــگاه  یــا منابــع محلــی ارجــاع داده 

و توصیــه نماییــد تــا جلســات پیگیــری داشــته باشــند. افــرادی کــه عائــم تــرک دارنــد را 

بــه خدمــات پزشــکی ارجــاع دهیــد. 

‌تذکر‌برای‌امدادرسانان‌
ــابقۀ  ــات از س ــب اطاع ــت کس ــناختی جه ــۀ روان ش ــای اولی ــانان کمک ه امدادرس

مــصرف مــواد مخــدر، حــوادث ناگــوار و خسران هــای  پیشــین و یــا وجــود اختــالات 

روانــی بایــد نســبت بــه نیازهــای فــوری فــرد حســاس بــوده و جزئیــات ســوابق یــا 

پیشــینۀ افــراد را جویــا نشــوند. بــرای طــرح ســؤالات دلیــل قانع کننــده ای بایــد ارائــه 

ــاد  ــه ی ــردم را ب ــن م ــدادی این چنی ــس از روی ــی پ ــد: گاه ــد بگوئی ــد. می توانی نماین

ســختی های گذشــته می اندازنــد. یــا گاهــی مــردم پــس از یــک تجربــۀ تلــخ بیشــتر 

ــد .... ــصرف می کنن ــکل م ال

افــرادی کــه ســابقۀ تجربــۀ حــوادث ناگــوار یــا مــرگ عزیــزان خــود را داشــته اند عمومــاً 

واکنش هــای شــدید و بلندمــدت دارنــد. آنــان ممکــن اســت واکنش هــای خــود نســبت 

بــه رویــداد پیشــین را تکــرار کننــد. اطاعــات مربــوط بــه واکنش هــا نســبت بــه حوادث 

ــازوکارهای  ــورد س ــرار داده و در م ــراد ق ــن اف ــار ای ــدوه را در اختی ــم و ان ــوار و غ ناگ
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ــان  ــه آن ــی را ب ــع محل ــا در مناب ــت اجتاعــی موجــود در دانشــگاه ی ــاق و حای انطب

توضیــح داده و توصیــه نماییــد تــا جلســات پیگیــری داشــته باشــند. گاهــی رویدادهایــی 

این چنیــن، یــادآور حــوادث تلــخ پیشــین هســتند. 

برای کسب اطاعات بیشتر، بپرسید: 

Ó	 آیا تجربۀ چنین رویداد یا حادثه ای را دارید؟

Ó	 آیا در گذشته با حوادث تلخ و ناگوار مواجه بوده اید؟

Ó	آیا فوت عزیزی را تجربه کرده اید؟

سایر‌مشکلات
ــای  ــد فعالیت ه ــاص، مانن ــم خ ــا مراس ــای آن ب ــا پیامده ــوار ی ــای ناگ ــی رویداده تاق

ــا مراســم اجتاعــی مهــم(  ــی از دانشــگاه ی ــد فارغ التحصیل فــوق برنامــه خــاص )مانن

مــردم را آشــفته می ســازد. اطاعــات مربــوط بــه ســازوکار انطبــاق را در اختیــار افــرادی 

قــرار دهیــد کــه در زندگــی آنــان خللــی ایجــاد شــده و در تدویــن راهکارهایــی جهــت 

دسترســی بــه کمک هــای کاربــردی بــه آنــان کمــک کنیــد. 

به عنوان مثال، بپرسید: 

Ó	 آیـا مراسـمی تـدارک دیـده شـده بـود که وقـوع ایـن بحـران در برگـزاری آن خللی

وارد کرده باشـد؟ 

هم چنیــن طــرح ســؤالی بــاز در اطمینــان از پوشــش کلیــۀ جوانــب و کســب اطاعــات 

ــرد مطــرح شــد، خاصــه ای  ــد از ســوی ف ــی چن ــر هســتند. اگــر دغدغه های مهــم، مؤث

از آن هــا تهیــه نمــوده و بــا کمــک وی، ایــن مشــکات را اولویت بنــدی نماییــد. جهــت 

تعییــن اولویــت رســیدگی بــه مســائل بــا افــراد مشــارکت و همــکاری نماییــد. 

بپرسید: 

Ó	 آیا مشکلی هست که در اینجا مطرح نشده و تمایل دارید آن را در میان بگذارید؟
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5-‌ارائه‌کمک های‌کاربردی
)هدف: ارائه کمک های کاربردی به افراد در زمان پاسخ گویی به نیازهای فوری و 

دغدغه های آنان(

تجربــۀ یــک حادثــۀ ناگــوار عمومــاً بــا ناامیــدی و یــأس همــراه اســت. افــرادی کــه قــادر 

ــد  ــتری خواهن ــداد به ــند، برون ــل باش ــای ذی ــورد از ویژگی ه ــا دو م ــک ی ــظ ی ــه حف ب

داشــت: 

Ó	 .خوش بینی و امید به آینده

Ó	 .باور این که زندگی قابل پیش بینی است

Ó	 ــش ــی پی ــل انتظــار به خوب ــی و قاب ــز در حــد منطق ــه همه چی ــه این ک ــاد ب اعتق

خواهــد رفــت. 

Ó	 .اعتقاد به این که اقدامات اطرافیان به نفع آنان است

Ó	 .ایان و اعتقاد

Ó	 .».انتظارات مثبت »بالاخره در زندگی من همه چیز درست می شود
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Ó	 .حس قابلیت و توانایی فردی برای مدیریت زندگی و انطباق

Ó	 .منابع کاربردی مانند مسکن، شغل و منابع مالی

ـــد  ـــدی و امی ـــس توانمن ـــاز، ح ـــورد نی ـــع م ـــا مناب ـــران زده ب ـــردم بح ـــه م ـــاط ب ـــاد ارتب ایج

ــد در  ــناختی می تواننـ ــۀ روان شـ ــای اولیـ ــانان کمک هـ ــد. امدادرسـ را تقویـــت می کنـ

ـــران  ـــک بح ـــه ی ـــرادی ک ـــد. اف ـــک کنن ـــراد کم ـــه اف ـــی ب ـــا آت ـــاری ی ـــن مشـــکات ج تعیی

ـــد  ـــتقبال می نماین ـــئله اس ـــل مس ـــرای ح ـــردی ب ـــای کارب ـــد از کمک ه ـــه کرده ان را تجرب

ـــح و  ـــر صری ـــوده و تفک ـــم ب ـــا وخی ـــش زا ی ـــدت تن ـــط به ش ـــه شرای ـــی ک ـــاً زمان خصوص

ـــت.  ـــوار اس ـــه دش خاقان

در تأمین کمک های اولیۀ روان شناختی بر نیازهای فوری تمرکز کنید.

بــه افــراد توصیــه کنیــد تــا اهدافــی قابــل دســتیابی تعییــن کننــد کــه ضامــن موفقیــت 

بــوده و حــس شکســت و عــدم موفقیــت، نداشــن کنــترل یــا ناتوانــی در ســازگاری بــا 

شرایــط حاصــل از فراینــد بازتوانــی را بــه احساســات مثبــت تبدیــل می کننــد. 

در‌تأمین‌کمک‌های‌اولیۀ‌
روان‌شناختی‌بر‌نیازهای‌فوری‌

تمرکز‌کنید.
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‌نیازهای‌فوری‌را‌شناسایی‌کنید‌

گام‌1:‌

 اگــر فــرد هم زمــان بــه چنــد نیــاز اشــاره کــرد، در هــر مقطــع جهــت رفع 

ــاز تــاش کنیــد. بــرای برخــی نیازهــا راه حل هــای سریــع وجــود  یــک نی

دارنــد )ماننــد تهیــۀ مــواد خوراکــی، تمــاس بــا یکــی از اعضــای خانــواده 

جهــت اطمینــان از ســامت فــرد(. برخــی نیازهــای دیگــر )ماننــد یافــن 

ــن  ــه و تأمی ــن اولی ــی روتی ــه زندگ ــت ب ــده، بازگش ــود ش ــتان مفق دوس

ــوند.  ــرف نمی ش ــادگی برط ــه( به س ــن رفت ــی از بی ــرای دارای ــارت ب خس

حیــن همــکاری بــا ایــن افــراد، بــه آنــان کمــک کنیــد تــا نیازهــای فــوری 

ــد:  ــال بگویی ــوان مث ــد. به عن خــود را شناســایی کنن

به نظــر می رســد کــه چنــد مســئله ذهــن شــا را مشــغول کــرده اســت، 

ــان  ــه خانواده ت ــاده، این ک ــان افت ــرای خانه ت ــی ب ــه اتفاق ــه چ ــاً این ک مث

چــه زمــان به اینجــا می رســد و این کــه چــه اتفاقــی خواهــد افتــاد. همــۀ 

ایــن مــوارد مهــم هســتند امــا اجــازه دهیــد ابتــدا بــه مســائل بســیار مهم 

رســیدگی کــرده و ســپس برنامه ریــزی لازم را انجــام دهیــم.

‌گام‌
‌:2

 نیازها را تعیین کنید.

جهــت تصریــح مســئلۀ اصلــی بــا فــرد صحبــت کنیــد. اگــر هــر دو درک 

مشــابهی از مســئله داشــته باشــید، یافــن راه حل هــای کاربــردی جهــت 

حــل مســائل آســان تر خواهــد بــود.
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‌گام‌
:3

 اقدامات بعدی را بررسی کنید.

بــرای انجــام اقداماتــی جهــت رفــع مشــکات یــا مســائل بــا فــرد صحبــت 

کنیــد. فــرد ترجیحــات خــود را مطــرح نمــوده یــا این کــه شــا می توانیــد 

نظــرات و پیشــنهاد های خــود را  ارائــه دهیــد. اگــر اطاعاتــی از خدمــات 

موجــود در اختیــار داریــد می توانیــد در تأمیــن غــذا، پوشــاک، سرپنــاه، 

خدمــات پزشــکی، ســامت روان، مراقبت هــای معنــوی، کمک هــای 

مالــی یــا یافــن عزیــزان مفقــود شــده بــه آنــان کمــک کنیــد. بــرای افــراد 

تشریــح کنیــد کــه چــه انتظــارات منطقــی بایــد داشــته باشــند. برخــی 

ــد در فعالیت هــای امــدادی مشــارکت داشــته باشــند.  ــل دارن افــراد تمای

اطاعــات مربــوط بــه تخصص هــای مــورد نیــاز و نحــوۀ ارائــۀ درخواســت 

همــکاری را در اختیــار آنــان قــرار دهیــد.

‌گام‌
‌:4

 در جهت رفع نیازها اقدام نمایید. 

بــه افــراد کمــک کنیــد تــا در جهــت رفــع نیازهــای خــود اقــدام کننــد. 

به عنــوان مثــال، بــه آنــان کمــک کنیــد تــا جهــت دریافــت برخــی 

خدمــات در داخــل یــا خــارج از دانشــگاه اقــدام کــرده یــا مراحــل اداری 

ــد. را طــی کنن
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6-‌ارتباط‌افراد‌با‌حمایت‌های‌اجتماعی
)هــدف: کمــک بــه افــراد جهــت ارتبــاط کوتاه مــدت یــا بلندمــدت بــا منابــع حمایتــی 

ــگاه و در  ــل دانش ــی در داخ ــع فرهنگ ــون و مناب ــتان، روحانی ــواده، دوس ــد خان مانن

منابــع محلــی( 

حایــت اجتاعــی ارتباطــی مســتقیم بــا بهزیســتی روانی دارد. بسترســازی جهــت ایجاد 

ــن  ــراد جهــت ایجــاد و حفــظ ای ــه اف ارتباطــات اجتاعــی در اسرع وقــت و کمــک ب

ارتباطــات از اهمیــت بســزایی برخــوردار اســت. افــرادی کــه بــا ســایر اعضــای جامعــه 

در ارتبــاط هســتند فرصــت بهــتری بــرای حایــت از دیگــران و قــرار گرفــن در حایــت 

دیگــران دارنــد. مزایــای ارتباطــات اجتاعــی عبارتنــد از افزایــش فرصت هــا برای کســب 

دانــش ضروری جهــت بازتوانــی و بازگشــت بــه واکنش هــای طبیعــی.

حمایت اجتماعی عبارت است از: 
حمایت‌عاطفی:‌گوش شنوا، درک، عشق، همدلی، مقبولیت.

تبادل تجربیات و دغدغه ها و داشن  به گروهی تعلق دارید،  این که  حس  تعلق:‌
افرادی در اطراف خود که برخی کارها را برایتان انجام می دهند.

اعتمادبه‌نفس: حس این که به شا ارزش گذاشته شده، مفید و سازنده هستید و 
وجود شا ارزشمند است.

اطمینان‌از‌ارزش‌فردی: در جهت ارتقاء اعتادبه نفس خویش و توانایی خود 
جهت رویارویی با چالش ها تاش کنید. 

یا  اطاعات  یا کسب  کاری  انجام  نحوۀ  یادگرفن  اطلاعات:‌ و‌کسب‌ توصیه‌
توصیه های مناسب؛ الگوهای مناسب انطباق مثبت؛ ارتقاء آگاهی از گزینه های موجود. 
کمــک‌فیزیکــی: کمــک بــه انجــام امــور، ماننــد حمــل اشــیاء، نظافــت، انجــام 

کارهــای اداری.
کمک‌های‌غیرنقدی: دریافت اقام مورد نیاز مانند غذا، پوشاک، سرپناه، دارو، 

مصالح یا وجه نقد. 
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افزایــش‌دسترســی‌بــه‌حمایــت‌اجتماعــی‌اولیــه‌و‌ســایر‌
ــود ــای‌موج فرصت‌ه

پــس از وقــوع بحــران، اولیــه دغدغــۀ اکــر افــراد ارتبــاط بــا آشــنایان )ماننــد، همــسر، 

ــگاه،  ــان خواب ــواده، کارکن ــا ســایر اعضــای خان ــن ی ــودکان، والدی دوســتان صمیمــی، ک

ــا از  ــد ت ــراد کمــک کنی ــه اف ــردی ب ــات کارب ــا اقدام ــکاران( اســت. ب ــی، و هم هم اتاق

طریــق تلفــن یــا پســت الکترونیــک، بانــک اطاعاتــی شــبکه ای یــا شــبکه های اجتاعــی 

بــا عزیــزان خــود تمــاس بگیرنــد. ســازمان های مذهبــی اعتقــادی بــه شــبکه های 

ــد.  ــی را تســهیل می کنن ــد بازتوان ــه رون ــد ک ــی باارزشــی در دســترس دارن حایت

اگــر افــراد بــه شــبکه های اجتاعــی معمــول خــود دسترســی ندارنــد، آنــان را ترغیــب 

نماییــد تــا از خدمــات موجــود شــا، ســایر کارکنــان امــدادی داخــل مجموعــه و گــروه 

حایــت در بحــران اســتفاده کننــد امــا درعین حــال بــه گزینه   هــای آنــان نیــز احــترام 

بگذاریــد. بــه آنــان کمــک کنیــد تــا بــه فرصت هــای موجــود جهــت تمــاس بــا عزیــزان 

راه دور دســت یابنــد )امــا ایــن در شرایطــی اســت کــه فنــاوری لازم ماننــد تلفــن همراه 

ــد  ــر ایــن، می توانی ــان فعــال باشــد(. عــاوه ب ــروز بحــران همچن ــا پیامــک پــس از ب ی

مطالــب مربــوط بــه حادثــۀ رخ داده یــا برگه هــای اطاعــات را در اختیــار آنــان 

قــرار داده و در مــورد ایــن مطالــب بــا آنــان بحــث و گفتگــو کنیــد. اگــر بــا گروهــی 

مواجــه هســتید از آنــان بپرســید کــه آیــا ســؤالی دارنــد یــا خیــر. اگــر اعضــای گــروه از 

قســمت های مختلــف دانشــگاه هســتند، رونــد معارفــه را تســهیل نماییــد. 

از‌نحوۀ‌ارائه‌و‌دریافت‌حمایت‌ها‌صحبت‌کنید
ــان و  ــترش گفت ــت گس ــی جه ــۀ عطف ــد نقط ــک می توانن ــی کوچ ــای گروه بحث ه

ــند.  ــی باش ــات اجتاع ارتباط

دلایــل گوناگونــی باعــث تردیــد افــراد جهــت دریافــت حایت هــا می شــوند کــه برخــی 
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از آن هــا عبارتند از: 

Ó	 عـدم آگاهـی از نیازهـا )و شـاید حـس این که بایـد از نیازهای خود، آگاهـی لازم را

باشند(.  داشته 

Ó	 .عدم آگاهی از مراکز موجود جهت دریافت کمک

Ó	 .تردید از وجود حایت ها یا تأثیر آن ها

می‌دهنــد‌ ترجیــح‌ برخــی‌
کــه‌در‌مــورد‌تجربــۀ‌خــود‌
ــن،‌ ــد.‌همچنی ــت‌نکنن صحب
ــه‌ ــد‌ک ــه‌کنی ــان‌توصی ــه‌آن ب
ســپری‌کــردن‌زمــان‌حتــی‌در‌
ــر‌ ــراد‌دیگ ــار‌اف ــکوت‌در‌کن س
حــس‌صمیمیــت‌و‌حمایت‌را‌

می‌نمایــد. تقویــت‌
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Ó	 .احساس گناه از دریافت کمک درحالی که دیگران نیازهای مرم دارند

Ó	 .نگرانی از بار مضاعف بودن یا ناامید کردن دیگران

Ó	 .ترس از پریشانی بیش ازحد و از دست دادن کنترل

Ó	 ».فکر این که: »هیچ کس حال مرا درک نمی کند

Ó	 .شرمندگی یا احساس ضعف در مقابل نیاز به کمک

Ó	 ناامیدی به دلیل شکسـت در دریافت کمک در گذشـته و احسـاس این که در حق

آنان کوتاهی شـده است. 

Ó	 تـرس از این کـه دیگـران بـه دلیـل درخواسـت کمـک از آنـان آزرده خاطـر شـده یـا

باعـث احسـاس گنـاه می شـوند. 

Ó	 هنـگام کمـک بـه افـراد بـرای درک اهمیـت ارتبـاط اجتاعـی و برقـراری ارتباط با

دیگـران، لازم اسـت بـه برخی از موارد فوق رسـیدگی نمایید. بـا ماحظۀ موارد ذیل 

می توانیـد بـه افراد منـزوی از اجتـاع کمک کنید: 

Ó	 .اندیشیدن به نوع کمک مؤثر برای آنان

Ó	 ـــه کـــدام مرجـــع ـــد ب ـــرای دریافـــت حایـــت مناســـب بای ـــه این کـــه ب اندیشـــیدن ب

مراجعـــه نماینـــد. 

Ó	 .انتخاب زمان و مکان برای برقراری ارتباط با این افراد

Ó	 .تصمیم گیری در مورد نحوۀ صحبت و تشریح تقاضاها

Ó	 تصمیم گیـری در مـورد نحـوۀ بیـان تقدیـر و تشـکر از افـراد بـرای کمک هـای

ارائه شـده. 

ــد کــه در  ــح می دهن ــد کــه پــس از وقــوع یــک بحــران، برخــی ترجی ــه افــراد بگوئی ب

مــورد تجربــۀ خــود صحبــت نکننــد. همچنیــن، بــه آنــان توصیــه کنیــد کــه ســپری کردن 

زمــان حتــی در ســکوت در کنــار افــراد دیگــر حــس صمیمیــت و حایــت را تقویــت 

ــد:  ــج دهی ــل را تروی ــام ذی ــد پی ــال، شــا می توانی ــوان مث ــد. به عن می نمای
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قابــل درک اســت کــه شــا تمایــل داریــد بــا دوســتان نزدیــک خــود باشــید. صحبــت در 

مــورد تجربیــات فــردی بســیار مؤثــر اســت. شــا می توانیــد در مــورد زمــان و مضمــون 

گفتــان خــود تصمیــم بگیریــد. شــا مجبــور نیســتید در مــورد جزئیــات واقعــه صحبت 

کنیــد؛ شــا تصمیــم می گیــرد کــه چــه چیــزی را بــا چــه کســی در میــان بگذاریــد. 

برخــی تمایــل دارنــد بــه دیگــران کمــک کننــد. تمرکــز تاش هــا بایــد در جهــت کمــک بــه 

افــراد بــرای بازگشــت بــه واقعیــت کنونــی و ارائــۀ کمک هــای کاربــردی و حایــت از 

آنــان در حــل مســائل باشــند. تمرکــز نبایــد بــر تجربــۀ ناگــوار یــا خــسران متحمــل باشــد. 

بــرای افــرادی کــه تمایــل بــه کمــک بــه دیگــران دارنــد می توانیــد بــه شرح ذیــل از آنــان 

ــت نمایید:  حای

Ó	 شناسـایی روش هـای مؤثـر بـرای کمـک بـه دیگـران ماننـد ارائـۀ خدمـات حایتی

داوطلبانـه یـا ارائـۀ کمک هـا در نقطـه ای خـاص در دانشـگاه. 

Ó	 .شناسایی فرد یا افرادی که قادر به کمک هستند

Ó	 .یافن مکان و زمانی فارغ از هرگونه اختال برای کمک به دیگران

Ó	 .ابراز عاقه، توجه و دلسوزی

Ó	 .عاقه به صحبت یا سپری کردن زمان با افراد بسته به نیاز آنان

الگوی‌حمایت
شــا به عنــوان یــک امدادرســان، می توانیــد الگــوی پاســخ گویی حایتــی مثبــت 

ــد:  ــید، مانن باش

نظرات‌بازتابی: 
با توجه به گفته های شا، درک می کنم که شا چگونه ...

به نظرم حرف شا این است که .... 

به نظر می رسد که شا .... 
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تصریح‌نظرات: 
اگر اشتباه نکنم ... به  نظرم شا ... 

اگر بگویم که .... درست است.... 

نظرات‌حمایتی:‌ 
جای تعجب نیست که شا احساس می کنید که ... 

به نظر خیلی سخت است که .... 

به نظر خیلی به خودتان سخت گرفته اید. 

ــۀ ایـــن پدیـــده به نظـــر خیلـــی کـــم اســـت. متأســـفم کـــه چنیـــن  شرایـــط  تجربـ

ــد.  ــواری داریـ دشـ

اگر دوست دارید می توانیم فردا دوباره دربارۀ این موضوع صحبت کنیم. 

نظرات‌یا‌سؤالات‌توانمندساز:‌
در زمان های سخت گذشته چه کاری حال شا را بهتر کرده است؟   

آیا چیزی هست که حالتان را بهتر کند؟   

فهرســتی از ایده هایــی دارم کــه بــه شــا کمــک می کننــد کــه ایــن شرایــط دشــوار را 

پشــت سر بگذاریــد. شــاید  یــک یــا دو ایــده بــرای شــا هــم مؤثــر باشــد. 

عوامــل گوناگونــی باعــث می شــوند کــه مــردم حــس بهــتری داشــته باشــند. وقتــی در 

شرایــط دشــوار قــرار می گیــرم، ... بــه مــن کمــک می کنــد. آیــا از نظــر شــا ایــن کار 

بــرای شــا هــم مؤثــر خواهــد بــود؟ 
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7-‌اطلاعات‌مربوط‌به‌سازوکار‌انطباق
)هــدف: ارائــۀ اطلاعــات مربــوط بــه واکنش هــای استرســی و ســازوکار انطبــاق جهــت 

کاهــش اضطــراب و بهبــود عملکــرد انطباقــی( 

بحران هــا و حــوادث ناگــوار بســیار گیج کننــده، حیــرت آور و تنــش زا بــوده و افــراد را 

در معــرض خطــر از دســت دادن حــس دانــش جهــت انطبــاق بــا مســائل پیــش  رو قــرار 

می دهنــد. حــس توانایــی جهــت انطبــاق بــا تنــش حاصــل از حــوادث ناگــوار و تلــخ در 

فراینــد بهبــود بســیار مؤثــر هســتند. داشــن اطاعــات کافــی در مدیریــت واکنش هــای 

ــن  ــتند. ای ــر هس ــیار مؤث ــکات بس ــائل و مش ــه مس ــر ب ــخ گویی مؤث ــی و پاس استرس

اطاعــات عبارتنــد از: 

Ó	 از حوادث در حال وقوع چه اطاعاتی در دست است؟

Ó	 چه کارهایی جهت کمک به آنان انجام می شوند؟

Ó	 .چه خدماتی، در کجا و چه زمانی ارائه می شوند

Ó	 واکنش هـای رایـج و قابـل انتظـار در زمان وقوع حـوادث ناگوار کدامنـد و چگونه

می تـوان بـر آن ها مدیریـت نمود. 

Ó	 .مراقبت از خود، خانواده و انطباق

ــی‌را‌ ــای‌استرس ــه‌واکنش‌ه ــوط‌ب ــۀ‌مرب ــات‌پای اطلاع
ــه‌نماییــد ارائ

ـــت  ـــی صحب ـــایع استرس ـــای ش ـــورد واکنش ه ـــه در م ـــور خاص ـــکان، به ط ـــورت ام در ص

ـــد.  ـــان می دهن ـــوار نش ـــخ و ناگ ـــای تل ـــا رویداده ـــه ب ـــگام مواجه ـــراد هن ـــه اف ـــد ک کنی

برخـــی افـــراد از واکنش هـــای خـــود دچـــار هـــراس می شـــوند؛ برخـــی دیگـــر 

نگرشـــی منفـــی نســـبت بـــه واکنش هـــای خـــود دارنـــد )به عنـــوان مثـــال، واکنـــش 
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ـــید  ـــب باش ـــتم(. مراق ـــف هس ـــا ضعی ـــرادی دارم ی ـــن ای ـــه م ـــد ک ـــان می ده ـــن نش م

ــا  کـــه واکنش هـــای آنـــان را آسیب شناســـی نکنیـــد. از کلاتـــی ماننـــد »عائـــم« یـ

ـــت  ـــد مقاوم ـــت مانن ـــای مثب ـــت واکنش ه ـــن اس ـــد. ممک ـــتفاده نکنی ـــالات« اس »اخت

نیـــز مشـــاهده کنیـــد کـــه در آن افـــراد بـــرای زندگـــی، خانـــواده و دوســـتان خـــود 

ـــاش  ـــت نمـــوده و ت ـــط اجتاعـــی را تقوی ـــوی و رواب ـــادات معن ـــل شـــده؛ اعتق ارزش قائ

می کننـــد تـــا بـــا دیگـــران نیـــز ارتبـــاط برقـــرار کننـــد.

ــر اســت و به خاطــر داشــته باشــید کــه  ــح واکنش هــای شــایع استرســی مؤث تشری

واکنش هــای شــدید شــایع هســتند امــا به مــرور برطــرف می شــوند امــا اطمینــان 

خاطــر قطعــی دادن بــه افــراد مبنــی بــر این کــه ایــن واکنش هــای استرســی 

ــکل گیری  ــث ش ــان باع ــن اطمین ــت. ای ــت اس ــز نادرس ــت نی ــد رف ــن خواهن از بی

انتظــارات غیــر واقع گرایانــه در مــورد مــدت زمــان مــورد نیــاز بــرای بهبــودی شــده 

و درصورتی کــه آنــان احســاس کننــد کــه پــس از گذشــت زمــان بهبــود نیافته انــد، 

ــر خواهــد شــد.  ــط وخیم ت شرای
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واکنش هــای روان شــناختی شــایع در مواجهــه بــا رویدادهــای ناگــوار و آســیب زا 

را مــرور کنیــد

بــرای افــرادی کــه به شــدت حادثــه ای ناگــوار یــا آســیب زا مواجــه شــده اند، آمــوزش 

ــان  ــه آن ــد. ب ــه نمایی ــا واکنش هــای استرســی را ارائ ــۀ روان شــناختی در رابطــه ب پای

آگاهــی دهیــد کــه بایــد انتظــار واکنش هــای فیزیکــی، شــناختی، عاطفــی و 

رفتــاری داشــته باشــند. ایــن واکنش هــا را مــرور کــرده و تأکیــد کنیــد کــه تمامــی 

ــه افــراد آگاهــی دهیــد کــه اگــر  ایــن واکنش هــا قابــل درک و انتظــار هســتند. ب

ــت  ــان جه ــی آن ــاه در توانای ــک م ــش از ی ــی بی ــدت زمان ــا در م ــن واکنش ه ای

تــداوم عملکــرد متناســب اختــال ایجــاد کننــد بایــد در جهــت دریافــت خدمــات 

بهداشــت و ســامت روان اقــدام نماینــد. اطاعــات ذیــل مــروری بــرای امدادرســانان 

کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی هســتند تــا آمادگــی لازم جهــت بحــث و گفتگــو 

نســبت بــه مســائل حاصــل از واکنــش افــراد را داشــته باشــند. 

مواجهه با حوادث ناگوار سه نوع واکنش تنشی اصلی به همراه دارد:

ــوار را  ــوادث ناگ ــۀ ح ــه تجرب ــتند ک ــی هس ــی از راه های ــی؛ یک ــای اختلال پدیده ه  .1

ــاء می کننــد. ایــن واکنش هــا شــامل افــکار مضطــرب کننــده  مجــدداً در ذهــن احی

یــا تصاویــر ذهنــی از رویدادهــا )به عنــوان مثــال، تصویرســازی از مشــاهدات( 

ــای  ــامل واکنش ه ــی ش ــای اختال ــتند. واکنش ه ــوادث هس ــی از ح ــا کابوس های ی

مضطــرب کننــدۀ عاطفــی یــا فیزیکــی نســبت بــه بازیابــی ایــن تجربیــات هســتند. 

برخــی افــراد بــه گذشــته، بازگشــته و ایــن تجربــه را مجــددا تکــرار می کننــد. آن هــا 

ــان  ــی آن ــات زندگ ــن تجربی ــی از بدتری ــگار یک ــه ان ــد ک ــار می کنن ــه ای رفت به گون

مجــدد رخ می دهــد. ایــن شرایــط در ذهــن فــرد کامــاً زنــده اســت و ممکــن اســت 

ــه  ــد. بازگشــت ب ــک روز به طــور بیانجام ــی ی ــا حت ــد ســاعت ی ــا چن ــه ت ــد ثانی چن
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گذشــته تجربــه ای بســیار هولنــاک هســتند. 

واکنش هــای اجتنابــی و انزوایــی؛ روش هایــی هســتند کــه افــراد جهــت اجتنــاب یــا   .2

حفاظــت علیــه پدیده هــای اختالــی بــه کار می گیرنــد. ایــن واکنش هــا شــامل تــاش 

جهــت اجتنــاب از ســخن گفــن، فکــر کــردن و سرکــوب احساســات نســبت بــه یــک 

رویــداد ناگــوار هســتند. همچنیــن شــامل اجتنــاب از تمامــی عواملــی هســتند کــه 

یــادآور حــوادث ناگوارنــد ماننــد مکان هــای خــاص و افــرادی کــه ارتباطــی بــا ایــن 

رویــداد دارنــد. در تــاش جهــت حایــت از خــود علیــه تنش هــا برخــی احساســات 

محــدود یــا حتــی خنثــی می شــوند. حــس جدایــی و غریبــه شــدن بــا یــک حادثــه 

ــراد  ــی می شــود. اف ــزوای اجتاع ــۀ خــود باعــث ان ــه به نوب ــرد ک ــز شــکل می گی نی

ممکــن اســت نســبت بــه فعالیت هایــی کــه قبــاً برایشــان جذابیــت داشــتند نیــز 

ــوند.  ــه ش بی عاق

واکنش هــای تحریــک فیزیکــی تغییــرات بیوشــیمیایی هســتند کــه باعــث می شــوند   .3

ــامل  ــا ش ــن واکنش ه ــد. ای ــش نشــان ده ــه خطــرات موجــود واکن ــدن نســبت ب ب

احســاس مســتمر خطــر؛ هــراس بی وقفــه؛ تحریک پذیــری یــا طغیــان خشــم؛ اختــال 

در خــواب و اختــال در تمرکــز یــا توجــه هســتند. 

عوامــل‌گوناگونــی‌وجــود‌دارنــد‌کــه‌یــادآور‌یــک‌حادثــۀ‌ناگــوار‌
ــوند‌ ــل‌می‌ش ــای‌ذی ــروز‌واکنش‌ه ــه‌ب ــر‌ب ــه‌منج هســتند‌ک

ــی  ــراد خــاص، زمان ــن، بوهــا، اف ــه شــامل مناظــر، اصــوات، اماک ــادآور حادث ــل ی عوام

خــاص در طــول روز، شرایــط یــا حتــی احساســاتی ماننــد تــرس یــا اضطــراب هســتند. 

عوامــل یــادآور حادثــه باعــث بــروز افــکار و احساســات آشــفته در این رابطه می شــوند. 

صــدای بــاد، بــاران، آمبولانــس، فریــاد زدن یــا فغــان و برخــی افــراد خــاص حــاضر در 

صحنــه در زمــان بــروز حادثــه از جملــۀ ایــن عوامــل هســتند. عوامــل یــادآور منحــصر 
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بــه یــک رویــداد خــاص ماننــد طوفــان، زلزلــه، ســیل، تندبــاد یــا آتش ســوزی هســتند. 

به مــرور زمــان اجتنــاب از ایــن عوامــل یــادآور، عملکــرد طبیعــی افــراد را بــا اختــال 

ــازد.  ــه می س مواج

عوامـــل یـــادآور آســـیب ها؛ شـــامل مناظـــر، اصـــوات، اماکـــن، بوهـــا، افـــراد خـــاص، 

ـــد از مشـــاهدۀ  ـــا احساســـات هســـتند. نمونه هـــا عبارتن زمانـــی خـــاص در روز، شرایـــط ی

ـــت.  ـــد لباس هاس ـــان مانن ـــخصی آن ـــایل ش ـــدن وس ـــا دی ـــت رفته ی ـــت ازدس ـــس دوس عک

ـــدوه و  ـــم و ان ـــد غ ـــوی مانن ـــاتی ق ـــروز احساس ـــی باعـــث ب ـــرد متوف ـــه ف ـــردن ب ـــر ک فک

عصبانیـــت تردیـــد نســـبت بـــه زندگـــی بـــدون حضـــور ایـــن افـــراد، حـــس خشـــم، حـــس 

ـــروز  ـــادآور باعـــث ب ـــل ی ـــن عوام ـــدی می شـــود. ای ـــا طـــرد شـــدن، حـــس ناامی ـــی ی تنهای

ـــادآور  ـــل ی ـــوند. عوام ـــخ می ش ـــداد تل ـــک روی ـــات از ی ـــه نج ـــبت ب ـــاه نس ـــاس گن احس

ـــا  ـــب ی ـــراد راغ ـــه اف ـــوند ک ـــی می ش ـــاب از چیزهای ـــه اجتن ـــر ب ـــن منج ـــسران همچنی خ

ـــه انجـــام آن هـــا هســـتند.  ـــزم ب مل

ــواری هایی  ــا دش ــا ی ــیاء، فعالیت ه ــن، اش ــراد، اماک ــامل اف ــر؛ ش ــادآور تغیی ــل ی عوام

ــوع  ــل وق ــان به دلی ــی آن ــه زندگ ــه چگون ــوند ک ــادآور می ش ــراد ی ــه اف ــه ب ــتند ک هس

یــک بحــران یــا حادثــۀ ناگــوار دچــار تغییــر و تحــول شــده اســت. ایــن تغییــر می توانــد 

بســیار ســاده و شــامل تغییــر محــل خــواب یــا تغییــر فعالیت هــای آموزشــی، تغییــر 

ــادآور  ــد ی ــز می توانن ــا مــکان ایــن فعالیت هــا باشــد. حتــی مســائل خــوب نی زمــان ی

ایــن موضــوع باشــند کــه چگونــه زندگــی تغییــر کــرده و حــس دل تنگــی بــرای گذشــته 

را ایجــاد نمایــد. 

سـختی ها؛ کـه اغلـب پیامـد بحـران یا حادثۀ ناگوار با ابعاد گسـترده هسـتند کـه فرایند 

بهبود و بازتوانی را با مشـکل مواجه می سـازند. سـختی ها باعث بروز فشـاری مضاعف 

بـر فـرد و نزدیـکان وی شـده و منجر به بـروز حس اضطراب، افسردگـی، تحریک پذیری، 

تردید و خسـتگی ذهنی و فیزیکی شـوند. برخی از این سـختی ها عبارتند از: از دسـت 
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رفـن خانـه یـا امـاک، زیـان مالـی، کمبـود غـذا یـا آب، جدایـی از دوسـتان و خانـواده، 

مسـائل و مشـکات پزشـکی یا سـامت فیزیکی، فرایند دریافت ضرر و زیان خسارت ها، 

تغییـر انتظـارات از دانشـجویان یـک کاس یـا مسـئولیت های کاری اسـاتید، کارکنـان، 

دانشـجویان و فقدان فعالیت هـای مفرح. 

واکنش هــای غــم و انــدوه؛ در میــان افــرادی کــه از یــک حادثــۀ ناگــوار نجات یافتــه امــا 

ــزان، از دســت دادن فعالیت هــای  ــد مــرگ دوســتان و عزی ــون مانن آســیب های گوناگ

عــادی زندگــی یــا تعلقــات متحمــل شــده اند بســیار شــایع اســت. آســیب های احساســی 

ماننــد غــم و انــدوه و عصبانیــت، گنــاه یــا پشــیانی از مــرگ، دل تنگــی بــرای متوفــی 

و آرزوی ماقــات مجــدد متوفــی را به وجــود مــی آورد. همچنیــن ایــن حــس به وجــود 

می آیــد کــه دنیــا و اعتقــادات ارزشــمند دیرینــه تغییــر کــرده و امنیــت فــردی از بیــن 

رفتــه اســت. بــرای کســب اطاعــات بیشــتر در رابطــه بــا واکنش هــای غــم و انــدوه و 

ــه بخــش ایمنــی و  ــۀ واکنش هــای شــدید غــم و انــدوه ب ــه تجرب نحــوۀ پاســخ گویی ب

آســایش مراجعــه نماییــد. 

واکنش هــای غــم حــوادث؛ زمانــی رخ می دهنــد کــه فــرد مــرگ ناگــوار دوســت 

صمیمــی، همــکار یــا عزیــزی را تجربــه می کنــد. برخــی افــراد بــر شرایــط مــرگ تمرکــز 

ــن  ــد از ای ــه می ش ــه چگون ــد ک ــئله می نماین ــن مس ــر ای ــود را درگی ــن خ ــوده و ذه نم

ــوده و چــه کســی  ــه ب ــن لحظــات زندگــی متوفــی چگون ــری نمــود، آخری امــر پیش گی

در ایــن حادثــه مقــصر اســت. ایــن واکنش هــا در رونــد ســوگواری اختــال وارد کــرده و 

به مــرور زمــان انطبــاق بــا مــرگ را دشــوارتر می ســازند. بــرای کســب اطاعــات بیشــتر 

در رابطــه بــا واکنش هــای غــم و انــدوه حــوادث و نحــوۀ پاســخ گویی بــه بخــش ایمنــی 

و آســایش مراجعــه نماییــد. 

اضطـــراب عمومـــاً در میـــان افـــرادی کـــه حادثـــۀ ناگـــواری را تجربـــه کـــرده و یـــا 

ســـوگوار هســـتند، دیـــده می شـــود. در حقیقـــت، اضطـــراب یکـــی از ویژگی هـــای 
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ـــای  ـــت. واکنش ه ـــوادث اس ـــروز ح ـــس از ب ـــی در دوران پ ـــای تنش ـــک واکنش ه لاینف

ـــراس و  ـــس ه ـــا ح ـــوارد ت ـــب م ـــی در اغل ـــس ناآرام ـــترده ای از ح ـــف گس ـــی طی اضطراب

وحشـــت فلج کننـــده را در برمی گیرنـــد. 

ــن  ــت. ایـ ــراه اسـ ــدوه همـ ــم و انـ ــدت غـ ــای بلندمـ ــا واکنش هـ ــز بـ ــی نیـ افسردگـ

واکنش هـــا شـــامل: افسردگـــی پایـــدار یـــا زودرنجـــی، بی اشـــتهایی، اختـــال در 

خـــواب، بی عاقگـــی بســـیار نســـبت بـــه فعالیت هـــای روزمـــرۀ زندگـــی، خســـتگی 

یـــا ضعـــف، احســـاس بـــی ارزش بـــودن یـــا گنـــاه، حـــس ناامیـــدی و گاهـــی افـــکار 

ـــه  ـــا نســـبت ب ـــی از واکنش ه ـــز یک ـــی نی ـــراف از اصـــول اخاق خودکشـــی هســـتند. انح

انتظـــارات بـــرآورده نشـــده در بهبـــود شرایـــط پـــس از بحـــران اســـت. انحـــراف از اصـــول 

ـــه  ـــود ب ـــۀ خ ـــه به نوب ـــود ک ـــدی ش ـــا ناامی ـــد ی ـــع امی ـــه قط ـــر ب ـــد منج ـــی می توان اخاق

افسردگـــی حـــاد تبدیـــل می شـــود. 

واکنش هـــای فیزیکـــی نیـــز مشـــاهده می شـــوند حتـــی زمانـــی کـــه جراحـــت یـــا 

ـــی، دل درد،  ـــامل: سردرد، گیج ـــا ش ـــن واکنش ه ـــد. ای ـــداده باش ـــی رخ ن ـــاری فیزیک بی

ــالا،  ــارخون بـ ــینه، فشـ ــۀ سـ ــر قفسـ ــار بـ ــالا، فشـ ــب بـ ــش قلـ ــه ای، تپـ درد ماهیچـ

ــتند.  ــوءهاضمه هسـ ــتهائی و سـ بی اشـ

اطلاعــات‌مربــوط‌بــه‌ســازوکارهای‌ســازگاری‌را‌در‌اختیــار‌
مخاطبــان‌قــرار‌دهیــد

امدادرســانان کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی می تواننــد شــیوه های گوناگــون ســازگاری 

کارآمــد بــا واکنش هــای پــس از رویــداد حــوادث ناگــوار یــا بحــران را تشریــح نمانیــد. 

اقدامــات ســازگاری رفتارهایــی هســتند کــه اضطــراب را کاهــش داده، از واکنش هــای 

مضطرب کننــده کاســته، شرایــط را بهبــود بخشــیده یــا در گــذار از زمان هــای دشــوار بــه 

افــراد یــاری می رســانند.
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روش های سازگاری مؤثر عبارتند از: 

Ó	 گفتگو با دیگران جهت کسب حایت؛

Ó	 کسب اطاعات مورد نیاز؛

Ó	 استراحت کافی، تغذیۀ مناسب، ورزش؛

Ó	 ،انجـام فعالیت هـای مثبـت جهـت دور کـردن ذهـن )ورزش، سرگرمـی، مطالعـه

...(؛  و  دانشـگاهی  پروژه هـای 

Ó	 تاش در جهت داشن برنامه ای طبیعی در حد امکان؛

Ó	 تلقین به خود که ناراحتی و پریشان حالی برای مقطعی از زمان طبیعی است؛

Ó	 قبول این که تمرکز بر )و تکمیل( وظایف کاری دشوار است؛

Ó	 برنامه ریزی جهت انجام فعالیت های مفرح؛

Ó	 تغذیۀ سالم؛

Ó	 در نظر گرفن اوقات فراغت؛

Ó	 سپری کردن زمان با دیگران؛

Ó	 حضور در گروه های حایتی؛

Ó	 استفاده از روش های آرام سازی؛

Ó	 استفاده از روش گفتگو با خود جهت کسب آرامش؛

Ó	 ورزش مایم؛

Ó	 دریافت مشاوره از متخصصین سامت و بهداشت روان دانشگاه یا جامعۀ محلی؛

Ó	 نوشن یادداشت روزانه؛

Ó	 تمرکز بر یک فعالیت جهت مدیریت بهتر شرایط؛

Ó	 .استفاده از روش های سازگاری که سابقۀ موفقیت دارند
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اقدامــات ســازگاری ناســالم در پاســخ گویی بــه مشــکات فــوری یــا بلندمــدت ناکارآمــد 

هســتند. ایــن اقدامــات عبارتنــد از: 

Ó	 مصرف الکل یا مواد مخدر جهت سازگاری؛

Ó	 ترک فعالیت های معمول؛

Ó	 انزوا از خانواده یا دوستان؛

Ó	 کار یا مطالعۀ طولانی؛

Ó	 عصبانیت همراه با خشونت؛

Ó	 مقصر دانسن خود یا دیگران؛

Ó	 پرخوری یا کم خوری؛

Ó	 تماشای بیش ازحد تلویزیون یا مشغولیت بیش ازحد با بازی های رایانه ای؛

Ó	 انجام کارهای خطرناک؛

Ó	 .)عدم مراقبت از خود )خوابیدن، رژیم غذایی، ورزش و غیره

هدف از گفتگو در رابطه با راهکارهای مثبت و منفی سازگاری: 

Ó	 کمک به افراد برای آگاهی از گزینه های گوناگون سازگاری؛

Ó	 شناسایی و شناخت نقاط قوت سازگاری فردی؛

Ó	 در نظر گرفن پیامدهای منفی اقدامات سازگارانه ناکارآمد؛

Ó	 ترغیب افراد جهت انتخاب گزینه های آگاهانه و هدفمند برای سازگاری؛

Ó	 .افزایش حس کنترل بر فرایند سازگاری

فنون‌سادۀ‌آرام‌سازی‌را‌آموزش‌دهید
تمریــن تنفــس جهــت کاهــش برانگیختگــی و تنــش فیزیکی. در صــورت تمرین مســتمر، 

افــراد می تواننــد خــواب، تغذیــه و عملکــرد کلــی خــود و همچنیــن واکنش هــای شــایع 
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نســبت بــه حــوادث را بهبــود بخشــند. اگــر فــردی تجربــۀ یادگیــری فنــون ریلکسیشــن 

را دارد، آنــان را ترغیــب کنیــد تــا ایــن فنــون را بــه کار گیرنــد. 

در غیــر ایــن صــورت، فراگیــری برخــی فنــون ســادۀ تنفــس بــرای آنــان مفیــد و مؤثــر 

خواهــد بــود. آمــوزش ایــن فنــون زمانــی مؤثــر خواهــد بــود کــه فــرد آرامــش خــود را 

به دســت آورده و قــادر بــه توجــه بــه ســخنان شاســت. همچنیــن، اعضــای خانــواده یــا 

هم ســالان می تواننــد در انجــام و اســتفادۀ مســتمر از ایــن فنــون یکدیگــر را ترغیــب 

ــه  ــرای کمــک ب ــرای کســب آرامــش )پیوســت »ث«( ب ــد ب ــد. جــزوۀ »نکاتــی چن نماین

افــراد جهــت شناســایی روش هــای گوناگــون آرام ســازی مفیــد و مؤثــر اســت. در آموزش 

نحــوۀ تنفــس صحیــح می توانیــد بگوئیــد: 

از راه بینــی دم آرام انجــام دهیــد )یــک هــزار و یــک؛ یــک هــزار و دو؛ یــک هــزار و ســه( 

ــا آرامــش  ــا شــکم از هــوا پرکنیــد. بــدون صــدا و خیلــی ب ــا آرامــش ت و ریه هــای خــود را ب

بــه خــود بگوئیــد: بــدن مــن مملــو از آرامــش می شــود. ســپس بــازدم آرام بــا دهــان انجــام 

دهیــد )یــک هــزار و یــک؛ یــک هــزار و دو؛ یــک هــزار و ســه( و در کــال آســایش و آرامــش 

ــا آرامــش بــه خــود  ریه هــای خــود را کامــل از هــوا تخلیــه نماییــد. بــدون صــدا و خیلــی ب

بگوییــد: بــدن مــن تنــش را آزاد می ســازد. ایــن کار را پنــج بــار انجــام دهیــد. 

ــرای‌خانواده‌هــا‌و‌ســاکنان‌یــک‌ راهکارهــای‌ســازگاری‌ب
واحــد‌مســکونی‌و‌یــا‌خوابــگاه

بازگشــت بــه روال عــادی پــس از یــک بحــران بــا ابعــاد گســترده یــا رویدادهــای ناگــوار 

در تســهیل رونــد بازتوانــی در میــان ســاکنان یــک واحــد مســکونی )ماننــد افــرادی کــه 

بــا یکدیگــر در یــک خوابــگاه اقامــت دارنــد، یــک خانــۀ دانشــجویی، آپارتمــان یــا منــزل 

ــا ســاکنان یــک  ــر اســت. ترغیــب اعضــای خانــواده ی خانوادگــی( بســیار مفیــد و مؤث

واحــد مســکونی جهــت حفــظ رونــد عــادی زندگــی ماننــد زمــان صرف غــذا، خــواب، 

ــرای اعضــای گــروه جهــت  ــی ب ــن تخصیــص زمان ــح و همچنی ــداری، مطالعــه، تفری بی
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انجــام فعالیت هــای مفــرح جمعــی از اهمیــت بســزایی برخــوردار اســت. 

اگــر یکــی از افــراد دارای ســابقۀ مشــکات عاطفــی یــا رفتــاری اســت کــه بــروز ایــن 

حادثــه باعــث وخامــت شرایــط شــده اســت، راهکارهایــی را کــه قبــاً جهــت مدیریــت 

ایــن مشــکات آموخته انــد را مــرور کنیــد. روش هــای انطبــاق ایــن راهکارهــا را تشریــح 

ــا  ــواره ب ــرد هم ــر ف ــند. اگ ــر باش ــز مؤث ــی نی ــط فعل ــت شرای ــرای مدیری ــا ب ــد ت نمایی

مشــکات مواجــه بــود، او را بــرای مشــاورۀ بهداشــت و ســامت روان ارجــاع دهیــد. 

بــه افــراد ســاکن یــک واحــد مســکونی کمــک کنیــد تــا بــه ایــن مســئله پــی برنــد کــه 

تجربــۀ دشــوار آنــان، واکنش هــا و فراینــد بازتوانــی پــس از یــک رویــداد ناگــوار بســیار 

طبیعــی اســت و بــه آنــان کمــک کنیــد تــا برنامــه ای جهــت بــه مشــارکت گذاشــن ایــن 

مشــکات تدویــن نماینــد. به عنــوان مثــال بگوئیــد: 

بــا توجــه بــه تفــاوت تجربیــات هرکــدام از شــا در ایــن بحــران و شرایــط پــس از آن، ممکــن 

ــا ایــن تفاوت هــا  ــد بازتوانــی متفاوتــی داشــته باشــید. ســازگاری ب اســت واکنش هــا و فراین

ممکــن اســت دشــوار بــوده و ایــن احســاس را در شــا به وجــود آورنــد کــه کســی شــا را 

درک نکــرده، دائــم بــا افــراد مجادلــه داشــته و یــا حایــت لازم را از یکدیگــر نداشــته باشــید. 

ارائه کننـدگان کمک هـای اولیـۀ روان شـناختی بایـد تمامی اعضـای خانواده یـا یک واحد 

مسـکونی را تشـویق نمایند تا نسـبت به یکدیگر درک داشته، شـکیبا بوده و واکنش های 

متفـاوت را تحمـل نمـوده و در مورد مسـائلی که باعث آزار آنان می شـوند صحبت کنند 

تـا دیگـران بداننـد کـه چـه زمانی و چگونـه بایـد حایـت لازم را به عمل آورنـد. افرادی 

کـه بـا یکدیگـر زندگـی می کنند با گـوش دادن و تاش جهت درک یکدیگـر می توانند به 

هـم کمـک کـرده، یکدیگـر را در آغـوش گرفته، یادداشـت های زیبا نوشـته یـا به صورت 

جمعـی در فعالیت هـای مفـرح و لذت بخش شرکت کنند. دانشـجویان، اسـاتید، کارکنان 

و افـراد هم خانـه بـا آنـان ممکـن اسـت مقاطعـی از خشـم را تجربـه کننـد کـه بـرای 

دیگـران غیرقابل تحمـل باشـد امـا در واقـع بخش طبیعـی فرایند بازتوانی هسـتند که به 

افـراد اجـازه می دهنـد حس کنترل و تـوازن خـود را بازیابند. 
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کمک‌و‌یاری‌در‌مدیریت‌خشم
شرایــط پرتنــش و آزاردهنــده باعــث می شــود کــه مــردم زودرنــج شــده و در مدیریــت 

خشــم خــود بــا مشــکاتی مواجــه شــوند. اگــر حــس قــوی خشــم تداوم یافتــه یــا در 

ــد:  ــد می توانی ــال ایجــاد می کن ــان اخت زندگــی آن

Ó	 تشریـح کنیـد کـه چگونه احسـاس خشـم و اسـتیصال در شرایط پـس از وقوع یک

حادثـۀ ناگوار طبیعی هسـتند. 

Ó	 تأکیـد کنیـد کـه خشـم تا حـدی طبیعـی و گاهی نیز توانمندسـاز اسـت اما خشـم

بیش ازحـد ممکـن اسـت در فراینـد انجـام برخـی کارهـا اختال ایجـاد کند. 

Ó	 قـرار می دهـد را تحت الشـعاع  آنـان  کنیـد کـه خشـم چگونـه زندگـی  تشریـح 

فرزنـدان(.  پـرورش  دوسـتان،  و  خانـواده  اعضـای  بـا  روابـط  مثـال،  )به عنـوان 

Ó	 در سـخنان خـود طبیعـی بـودن تجربـۀ خشـم را شرح داده و توضیـح دهیـد کـه

خشـم چگونه ممکن اسـت درگیری های درونی را افزایش داده، دیگران را از خود 

رانـده یـا منجر به خشـونت شـود. 

Ó	 از افـراد بپرسـید کـه در پاسـخ گویی بـه خشـم خـود تمایـل دارنـد چـه تغییراتـی

آورنـد.  به وجـود 

Ó	 مزایا و مضرات خشـمگین ماندن را در مقابل گذشـت یا تغییر مسـیر آن به سـوی

اقدامات مثبـت تشریح کنید. 

برخی مهارت های مدیریت خشم عبارتند از: 

Ó	 زمانـی را بـه »فراغـت« یـا »کسـب آرامش« اختصاص دهیـد )برای آرام شـدن قدم

بزنیـد. بـرای مدتی به کاری دیگر مشـغول شـوید(. 

Ó	 .در مورد علت خشم خود با دوستان صحبت کنید

Ó	 از دیدگاهـی متفـاوت بـه شرایـط نـگاه کنیـد، شرایـط را بـا نقطه نظـری متفـاوت
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بسـنجید یـا دلایـل عصبانیـت بیش ازحـد خـود را بیابیـد. 

Ó	 ـــط ـــر شرای ـــه نوشـــته و در آن احساســـات خـــود و روش هـــای تغیی خاطـــرات روزان

ـــد.  را شرح دهی

Ó	 به خاطـر داشـته باشـید کـه عصبانیـت بلندمـدت ممکـن اسـت روابـط مهـم را

تخریـب کنـد. 

Ó	 .)با انجام ورزش خشم خود را تخلیه کنید )قدم بزنید، بدوید یا شنا کنید

Ó	 بـا انجـام فعالیت هـای خنثـی یا مثبـت ماننـد مطالعه، مدیتیشـن، گـوش دادن به

موسـیقی، دعـا یـا شرکت در مراسـم مذهبی یا معنـوی، مشـارکت در فعالیت های 

گروهـی مفـرح، کمـک به دوسـتان یا افـراد نیازمنـد از افکار منفـی دوری کنید. 

اگــر فــرد خشــمگین خــارج از کنترل شــده یــا بــه خشــونت روی آورد، او را فــوراً بــرای 

مراقبت هــای پزشــکی ارجــاع داده و بــا پلیــس و حراســت انتظامــات تمــاس بگیریــد. 

پاســخ‌گویی‌بــه‌عواطــف‌بســیار‌منفــی‌)احســاس‌گنــاه‌
و‌شرمســاری(‌

ـــراد  ـــاد گســـترده، اف ـــا ابع ـــی ب ـــا بحران ـــوار ی ـــۀ ناگ ـــک حادث ـــوع ی ـــس از وق ـــط پ در شرای

ـــش  ـــدۀ پی ـــه آین ـــان و ب ـــش خودش ـــه، واکن ـــن حادث ـــروز ای ـــل ب ـــه عل ـــت ب ـــن اس ممک

ـــصر  ـــراب مق ـــن اضط ـــران را در ای ـــا دیگ ـــود ی ـــت خ ـــن اس ـــراد ممک ـــد. اف ـــر کنن رو فک

ـــا از  ـــد ت ـــراد کمـــک کنی ـــه اف ـــوده و ب ـــی ب ـــادات منف ـــن اعتق ـــال ای ـــد به دنب ـــد. بای بدانن

ـــرد  ـــر ف ـــد. اگ ـــده باش ـــتر آزاردهن ـــه کم ـــد ک ـــگاه کنن ـــط ن ـــه شرای ـــاوت ب ـــی متف دیدگاه

ـــط  ـــه شرای ـــگاه ب ـــرای ن ـــری را ب ـــای دیگ ـــا را دارد، دیدگاه ه ـــخنان ش ـــت درک س قابلی

ـــان  ـــراب آن ـــه اضط ـــه ب ـــایعات و اغتشـــاش هایی را ک ـــوءتفاهم ها، ش ـــد. س ـــه نمایی توصی

ـــد:  ـــد. بگوئی ـــرف کنی ـــورد را برط ـــاری بی م ـــا شرمس ـــاه ی ـــاس گن ـــد، احس ـــن می زنن دام

ـــا ایـــن حـــد باعـــث آزار شـــا نشـــود؟  ـــگاه کنـــی کـــه ت ـــه می توانـــی بـــه شرایـــط ن چگون
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چگونـــه می توانیـــد افـــکار خـــود را نســـب بـــه شرایـــط تغییـــر دهیـــد؟ 

ـــرد  ـــر می ک ـــا فک ـــت ی ـــن صحب ـــودش چنی ـــورد خ ـــان در م ـــتان خوبت ـــی از دوس ـــر یک اگ

ــا می توانیـــد همیـــن  چـــه کار می کردیـــد؟ بـــه دوســـت خـــود چـــه می گفتیـــد؟ آیـ

حرف هـــا را بـــه خودتـــان بزنیـــد؟

مشکلات‌خواب‌را‌برطرف‌کنید
مشـکات در خوابیـدن پـس از وقـوع یـک حادثـۀ ناگـوار بسـیار طبیعـی هسـتند. ایـن 

مشـکات به خودی خـود مسئله سـاز بـوده و در صـورت افـزوده شـدن مشـکات دیگـر 

ماننـد محرومیـت از خـواب قبـل از وقـوع حادثـه در مـورد دانشـجویان، شرایـط را 

پیچیده تـر می سـازند. پـس از وقـوع حـوادث ناگـوار، مـردم تـاش می کنند تا هوشـیاری 
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خـود را حفـظ کننـد و ایـن امر خوابیدن را دشـوار سـاخته و باعث می شـود تـا در طول 

شـب مکـرراً از خـواب بپرنـد. نگرانـی از حـوادث ناگـوار و تغییـرات در زندگـی خـواب 

را دشـوار می سـازد. افـرادی کـه در تمـاس مسـتقیم بـا ایـن حادثـۀ ناگـوار بوده یـا آن را 

مشـاهده کرده انـد، ممکـن اسـت از کابـوس، خواب های بد یا از تاریکی شـب وحشـت 

داشـته باشـند. اختـال در خـواب تأثیـر بسـیار ژرفـی بـر اخـاق، تمرکـز و تصمیم گیـری 

داشـته و خطـر جراحـت را بـه همـراه دارد. شرح دهیـد کـه نگرانـی نسـبت به مسـائل 

فـوری و یـادآوری حادثـۀ ناگـوار چگونـه در خـواب اختـال ایجـاد می کنـد امـا به مـرور 

زمـان، صحبـت در مـورد ایـن دغدغه ها و کسـب حایت از دیگران باعـث بهبود خواب 

می شـود. بپرسـید کـه آیـا فـرد در خـواب با مشـکل مواجـه اسـت و از عادات خـواب او 

اطاعـات کسـب کنیـد. راهکارهایـی را بـرای بهبود خـواب پیشـنهاد نمایید. 

فرد باید: 

Ó	 طبـــق عـــادت هـــر شـــب سر ســـاعتی مقـــرر بـــه رختخـــواب بـــرود امـــا در صورتـــی

ـــام دهـــد  ـــزد؛ کاری انج ـــد از جـــای خـــود برخی ـــود بای ـــدن نب ـــه خوابی ـــادر ب ـــه ق  ک

ـــاد نبـــوده و هنگامی کـــه احســـاس خســـتگی کـــرد  ـــد تفکـــر و تمرکـــز زی کـــه نیازمن

مجـــدداً بـــه رختخـــواب بازگـــردد. 

Ó	 .هر روز رأس ساعتی مشخص بیدار شود حتی اگر هنوز احساس خستگی می کند

Ó	 .از مصرف کافئین در ساعات بعدازظهر یا عصر اجتناب نماید

Ó	 .ورزش را افزایش دهد البته 4 الی ۵ ساعت قبل از خواب نباید ورزش کند

Ó	 ـــد ـــد مانن ـــام ده ـــش انج ـــای آرامش بخ ـــواب فعالیت ه ـــه رختخ ـــن ب ـــل از رف قب

ـــش.  ـــا نیای ـــن ی ـــیقی آرام، مدیتیش ـــه موس ـــوش دادن ب گ

Ó	 ـــل از ـــاعت قب ـــی ۵ س ـــش داده و 4 ال ـــه کاه ـــه ۱۵ دقیق ـــط روز را ب ـــواب وس خ

ـــد.  ـــاب نمای ـــرت زدن اجتن ـــتراحت و چُ ـــواب از اس خ
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به‌مسئلۀ‌مصرف‌الکل‌و‌مواد‌مخدر‌رسیدگی‌کنید
         مصرف الکل و سایر مواد یک مسئلۀ جدی تلقی می شود: 

Ó	 توضیــح دهیــد کــه مــصرف الــکل یــا اســتفاده از داروهــای نســخه ای یــا
مــواد مخــدر در زمــان اســترس افزایــش می یابــد تــا تأثیــر احساســات و 

عواطــف بــد تقلیــل یابنــد. 
Ó	 ـــواد ـــا م ـــکل ی ـــتفاده از ال ـــرات اس ـــا و م ـــا مزای ـــد ت ـــراد بخواهی از اف

مخـــدر را تشریـــح نماینـــد. 
Ó	 .با بحث و گفتگو نسبت به پرهیزمداری توافق نمایید
Ó	 .مشکلات قابل پیش بینی در تغییر رفتار را مرور کنید
Ó	 در صــورت امــکان و پذیــرش از ســوی فــرد، وی را بــرای مشــاورۀ تــرک

ــد.  ــا ســم زدایی ارجــاع دهی ــاد ی اعتی
Ó	 ـــویق ـــواد دارد، او را تش ـــوءمصرف م ـــرای س ـــان ب ـــابقۀ درم ـــرد س ـــر ف اگ

ـــده  ـــای آین ـــه و ماه ه ـــد هفت ـــن چن ـــت سر گذاش ـــرای پش ـــا ب ـــد ت کنی
ـــرد.  ـــان را از سرگی ـــن درم ـــدد ای مج
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8-‌ارتباط‌با‌خدمات‌مشارکتی
)هدف: ارجاع افراد به خدمات موجود مورد نیاز در زمان حال یا آینده(

جویــا شــوید کــه کدام یــک از نیازهــا یــا دغدغه هــای افــراد نیازمنــد کســب اطاعــات 

یــا خدمــات بیشــتر اســت. اقدامــات مقتضــی را جهــت ارتبــاط مؤثــر افــراد بــا خدمــات 

ــه مســئولین  ــان ب ــرد قدم زن ــا ف ــراه ب ــال، هم ــوان مث ــد )به عن ــام دهی ــاز انج ــورد نی م

دانشــگاه و یــا گــروه بحــران مراجعــه نماییــد یعنــی کســانی کــه قــادر بــه ارائــۀ خدمات 

بــوده یــا قــادر بــه ارجــاع متناســب بــه منابــع موجــود در منابــع محلــی هســتند(. نمونه 

شرایــط نیازمنــد ارجــاع عبارتنــد از: 

Ó	 مسئلۀ پزشکی حاد که نیاز به رسیدگی و توجه فوری دارد؛

Ó	 اختال روانی حاد که نیاز به رسیدگی و توجه فوری دارد؛

Ó	 وخامت مسائل و مشکات پزشکی، عاطفی یا رفتاری موجود؛

Ó	 خطر آسیب به خود یا دیگران؛

Ó	 نگرانی از سوءمصرف الکل یا مواد مخدر؛

Ó	موارد مربوط به خشونت خانگی، کودک آزاری یا سوءاستفاده از سالمندان؛

Ó	نیاز به دارو جهت تثبیت شرایط؛

Ó	مشکات مستمر در سازگاری )4 هفته یا بیشتر پس از وقوع حادثه(؛

Ó	مشکات جدی رو به افزایش در کودکان یا نوجوانان؛

Ó	.نیاز به مشاورۀ مذهبی در صورت درخواست فرد

عــاوه بــر ایــن، افــراد را مجــدد در ارتبــاط بــا مســئولین دانشــگاه یــا منابــع محلــی قرار 

دهیــد کــه پــس از بــروز بحــران بــه خدمت رســانی مشــغول بودنــد، ماننــد: 

Ó	 خدمات بهداشت و سامت روان )مراکز مشاوره(؛
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Ó	 خدمات پزشکی )مراکز بهداشت دانشجویی(؛

Ó	 خدمات مددكاری اجتاعی؛

Ó	 خدمات رفاه کودکان؛

Ó	 مراکز حایت و رفاه زنان؛

Ó	 بهزیستی ؛

Ó	 .مراكز مشاوره رفتاری

‌هنگام‌ارجاع:‌
Ó	 خاصـه ای از مباحـث بـا فرد نسـبت به نیازهـا و دغدغه های آنان تهیـه نموده و از

صحت برداشـت و درک خـود اطمینان حاصل نمایید. 

Ó	 .گزینۀ ارجاع از جمله تأثیر خدمات و نتایج دریافت کمک را تشریح نمایید

Ó	 .واکنش فرد نسبت به ارجاعات پیشنهادی را جویا شوید

Ó	 در صـورت امـکان، اطاعـات را به صـورت کتبـی تهیه نموده، با مرکز تمـاس گرفته یا

از دیگـران بخواهیـد تـا با مراکـز مورد نظر تماس گرفتـه و وقت بگیرند. 

Ó	 .در صورت امکان، گزینه های ارجاعی متعددی در نظر بگیرید

Ó	 به خاطـر داشـته باشـید کـه دانشـجویان ممکـن اسـت در تأمیـن ایـاب و ذهـاب

جهـت دسـتیابی به منابـع موجود در جامعۀ محلی مشـکاتی داشـته و این مراکز 

نیـز ممکن اسـت پاسـخگوی حجم بالایی از مراجعه کنندگان باشـند. بـه این دلیل، 

خدمات دانشـگاه شـاید بهترین گزینه برای دانشـجویان باشـند. 
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تداوم‌در‌ارتباطات‌حمایتی‌را‌ترغیب‌و‌ترویج‌نمایید
ـــداوم  ـــه از اهمیـــت بســـیاری برخـــوردار اســـت، ت ـــه کـــه البت یکـــی از دغدغه هـــای ثانوی

ــران و  ــایر امدادگـ ــناختی و سـ ــۀ روان شـ ــای اولیـ ــانان کمک هـ ــا امدادرسـ ــاط بـ ارتبـ

ـــاط  ـــداوم تمـــاس و ارتب ـــه حـــوادث ناگـــوار اســـت. در برخـــی مـــوارد، ت پاســـخ دهندگان ب

ـــودن  ـــار نب ـــا در اختی ـــراد ی ـــایر اف ـــا س ـــجویان ی ـــوی دانش ـــل از س ـــرک مح ـــل ت ـــه دلی ب

ـــادر  ـــی ق ـــاید حت ـــت. ش ـــر نیس ـــانی امکان پذی ـــداوم خدمات رس ـــت ت ـــی جه ـــع کاف مناب

بـــه تـــداوم امدادرســـانی نباشـــید چراکـــه ادامـــۀ ایـــن کار خـــارج از حـــوزۀ اختیـــارات یـــا 

ـــال، بســـیاری از مراکـــز مشـــاورۀ دانشـــگاهی  ـــوان مث بعـــد تخصصـــی شـــا باشـــد. به عن

ــداد  ــد و تعـ ــه نمی دهنـ ــان ارائـ ــا کارکنـ ــاتید یـ ــه اسـ ــتمر بـ ــاورۀ مسـ ــات مشـ خدمـ

ـــز ممکـــن اســـت محـــدود باشـــد. از دســـت دادن  ـــرای دانشـــجویان نی ـــی ب جلســـات حت

ـــا ناامیـــدی را  ارتباطـــات حایتـــی در زمـــان بحـــران حـــس طـــرد شـــدن، عـــدم پذیـــرش ی

ـــادی  ـــداد زی ـــا تع ـــه ب ـــد ک ـــس می کنن ـــراد ح ـــی، اف ـــی آورد. گاه ـــود م ـــراد به وج در اف

ـــد.  ـــح دهن ـــا از اول توضی ـــا و باره ـــط را باره ـــد شرای ـــوده و بای ـــه ب ـــانان مواج امدادرس

ـــد. ـــاب کنی ـــرر اجتن ـــن تک ـــروز ای ـــکان، از ب ـــد ام در ح

ـــه  ـــل ب ـــه تـــرک محـــل هســـتید، در حـــد امـــکان مراتـــب را از قب ـــور ب درصورتی کـــه مجب

ـــد  ـــرار دهی ـــری ق ـــا امدادرســـان دیگ ـــاس ب ـــان را مســـتقیاً در تم ـــان اطـــاع داده و آن آن

ـــر،  ـــورد نظ ـــرد م ـــازه از ف ـــب اج ـــا کس ـــد. ب ـــداوم بخش ـــدادی را ت ـــاط ام ـــد ارتب ـــا بتوان ت

ـــه  ـــد. شـــاید بهـــتر باشـــد ک ـــرار دهی ـــد ق ـــار امدادرســـان جدی اطاعـــات مهـــم را در اختی

ـــا هـــم نشســـتی داشـــته باشـــید.  ـــک مقطـــع همگـــی ب در ی

در صورت انجام موارد ذیل، حس تداوم مراقبتی را در فرد به وجود خواهید آورد: 

ـــام و اطاعـــات تمـــاس امدادرســـانان پزشـــکی و بهداشـــت روان در دانشـــگاه و  ـــۀ ن ارائ

منابـــع محلـــی. ممکـــن اســـت امدادرســـانان محلـــی یـــا ســـازمان های شناخته شـــدۀ 
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دیگـــری هـــم حضـــور داشـــته و داوطلـــب تـــداوم خدمـــات باشـــند. بـــا این حـــال، 

نســـبت بـــه ارجـــاع افـــراد بـــه امدادرســـانان ناآشـــنا بـــا ماحظـــه عمـــل کنیـــد. اطاعـــات 

ـــراد  ـــه اف ـــا ب ـــا روز در دســـترس نباشـــند ام ـــد ســـاعت ی ـــرای چن ارجـــاع ممکـــن اســـت ب

ـــات هســـتید.  ـــن اطاع ـــت کســـب ای ـــاش جه ـــه در ت ـــد ک ـــان دهی اطمین

از‌دست‌دادن‌ارتباطات‌
حمایتی‌در‌زمان‌بحران‌حس‌
طرد‌شدن،‌عدم‌پذیرش‌یا‌
ناامیدی‌را‌در‌افراد‌به‌وجود‌

می‌آورد.
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پیوست‌الف

مروری‌بر‌اجزای‌کمک‌های‌اولیۀ‌روان‌شناختی

مروری بر اجزای کمک های اولیۀ روان شناختی – برگ اول

تأمین کمک های اولیۀ 
روان شناختی

۱. آماده باشید! 

2. هنگام ورود به محل هوشیار باشید. 

۳. برای تعامل با افراد یا گروه ها آماده باشید.

4. حضوری آرام داشته باشید.

۵. نسبت به تفاوت های فرهنگی و نیازهای افراد حساس باشید.

۶. نسبت به جمعیت در معرض خطر هوشیار باشید.

تماس و تعامل 

۱. خود را معرفی کنید. 

2. نیازهای فوری را جویا شوید.

۳. نسبت به حفظ اطاعات محرمانه به آنان اطمینان خاطر دهید.

ایجاد ایمنی فیزیکی

۱. امنیت فیزیکی آنان را تضمین کنید.

2. اطاعات مربوط به فعالیت ها و خدمات پاسخ گویی به بحران را در اختیار آنان قرار 

دهید.

۳. آسایش فیزیکی آنان را تأمین کنید.

4. مشارکت اجتاعی را ترویج کنید.

۵. به دانشجویانی رسیدگی کنید که به دلیل جدایی از خانواده دچار اضطراب شده اند. 

۶. از افراد در برابر آسیب دیدگی بیشتر یا یادآوری حادثۀ ناگوار حایت کنید. 

7. به افرادی که دوستان، همکاران یا اعضای خانواده شان مفقود شده کمک کنید.

8. به مسائل سوگواری و مراسم معنوی رسیدگی کنید.

۹. اطاعاتی در مورد تهیۀ تابوت و برگزاری مراسم خاک سپاری در اختیار آنان قرار دهید. 

۱0. به مسئلۀ غم و اندوه پس از حوادث ناگوار رسیدگی کنید. 

۱۱. افرادی که خر فوت عزیزان را دریافت کرده اند را تحت حایت قرار دهید. 

۱2. از افرادی که مجبور به شناسایی اجساد هستند حایت کنید.

تثبیت

۱. شرایط افرادی که در تاطم احساسات هستند را تثبیت کنید. 

2. به این افراد کمک کنید تا جهت صحیح را بیابند.

۳. نسبت به نقش دارو در تثبیت شرایط افراد با ماحظه رفتار کنید. 
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مروری بر اجزای کمک های اولیۀ روان شناختی – برگ دوم

گردآوری اطلاعات جهت 
پاسخ گویی به نیازها

۱. شدت و ماهیت بحران را بفهمید. 

2. ماهیت آسیب را تعیین کنید.

۳. نســبت بــه خطــرات قریب الوقــوع پــس از بحران هایــی بــا ابعــاد 

گســترده هوشــیار باشــید.

4. دریابیــد کــه آیــا فــرد آســیب دیده از بقیــه جــدا شــده یــا نســبت بــه 

امنیــت عزیــزان خــود نگــران بــوده یــا بیــاری داشــته یــا از اختــالات 

روانــی رنــج بــرده یــا نیــاز بــه دارو دارد.

ــی  ــه، تجــارت، دارای ــه، مدرســه، محل ــان )خان ــه ضرر و زی ۵. نســبت ب

ــات خانگــی( حاصــل از بحــران هوشــیار باشــید. ــردی و حیوان ف

۶. احساسات شدید گناه یا شرمساری را درک کنید. 

7. به افکار آسیب رساندن به خود یا دیگران حساس باشید. 

8. دسترسی به حایت های اجتاعی.

۹. سابقۀ مصرف الکل یا مواد مخدر. 

۱0. سابقۀ تجربۀ آسیب های عاطفی دیگر یا از دست دادن عزیزان. 

۱۱. سایر مسائل و مشکات جدی را شناسایی کنید. 

ارائه کمک های کاربردی

ــه  ــردی ارائ ــای کارب ــان کمک ه ــوادۀ آن ــای خان ــان و اعض ــه مددجوی ۱. ب

ــد.  دهی

2. نیازهای فوری را شناسایی کنید. 

۳. برای تدوین یک برنامۀ عمل با آنان صحبت کنید. 

4. جهت پاسخ گویی به نیازها اقدام کنید. 
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ارتباط با خدمات 
اجتماعی

ــم( را  ــراد مه ــایر اف ــواده و س ــت )خان ــۀ حای ــع اولی ــه مناب ۱. دسترســی ب

ــد.  تســهیل کنی

2. آنان را به دریافت کمک های حایتی از این افراد ترغیب نمایید. 

۳. در مورد دریافت و ارائۀ حایت ها صحبت کنید. 

4. جزوه هــا و یــا منابــع متناســب فرهنگــی را در اختیــار آنــان قــرار دهیــد 

کــه بیانگــر منابــع اجتاعــی موجــود باشــند. 

۵. الگو باشید 

ارجاع و خدمات 
مشارکتی

۱. ارتباط مستقیم با ارائۀکنندگان سایر خدمات مورد نیاز ایجاد کنید. 

2. مراحل ارجاع را برای مددجویان و سایر اعضای خانواده انجام دهید. 

۳. تــداوم ارتباطــات کمکــی از طریــق دانشــگاه و یــا شــبکه های حایتــی 

منابــع محلــی را ترویــج کنیــد. 

مروری بر اجزای کمک های اولیۀ روان شناختی – برگ سوم

دانستنی هایی 

در مورد انطباق و 

سازگاری

ــا  ــه ب ــه در رابط ــات اولی ــۀ اطاع ۱۵. ارائ

ســازوکارهای انطباقــی. 

ریلکســی  ســادۀ  فنــون  آمــوزش   .۱۶

)آرام ســازی(.

۱7. راهکارهــای انطبــاق بــرای خانواده هــا 

ــک واحــد مســکونی و  ــاکنان ی ــایر س و س

یــا خوابــگاه

۱8. کمک و همیاری در مدیریت خشم. 

۱۹. پاســخ گویی بــه عواطــف و احساســات 

بســیار منفی. 

ــکات  ــائل و مش ــه مس ــخ گویی ب 20. پاس

ــال خــواب.  اخت

ــوءمصرف  ــئلۀ س ــه مس ــخ گویی ب 2۱. پاس

ــکل و مــواد  ال

22. بازگشت به واقعیت. 

واکنش هـای  مـورد  در  اولیـه  اطاعـات   .۱

استرسـی.

در  شـایع  روان شـناختی  واکنش هـای   .2

مواجهـه بـا شرایـط ناگـوار یـا آسیب رسـان. 

۳. واکنش های تهاجمی.

4. واکنش های اجتنابی و انزوایی.

۵. واکنش های تحریک فیزیکی. 

۶. یادآوری حادثه. 

7. یادآوری آسیب ها. 

8. یادآوری تغییرات. 

۹. مشکات و دشواری. 

۱0. واکنش های غم و اندوه 

۱۱. واکنش های غم و اندوه حادثه. 

۱2. افسردگی. 

۱۳. واکنش های فیزیکی. 

۱4. صحبـت بـا افـراد در مـورد واکنش های 

فیزیکـی و عاطفی. 
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پیوست‌ب
محل‌و‌شرایط‌ارائۀ‌کمک‌های‌اولیۀ‌روان‌شناختی

اولیۀ‌ تأمین‌کمک‌های‌ ارائۀ‌خدمات‌در‌ چالش‌های‌محل‌
روان‌شناختی‌

امدادرســـانان کمک هـــای اولیـــۀ روان شـــناختی در ارائـــۀ خدمـــات خـــود بـــه 

ـــه  ـــددی مواج ـــای متع ـــا چالش ه ـــت ب ـــن اس ـــانان ممک ـــایر امدادرس ـــان و س مددجوی

گردنـــد. ایـــن چالش هـــا اغلـــب حاصـــل ویژگی هـــای بحـــران یـــا ســـانحه )ماننـــد، 

ـــراد  ـــوع( و اف ـــکان وق ـــل بحران هـــای انسان ســـاز، بزرگـــی و م بحـــران طبیعـــی در مقاب

درگیـــر )ماننـــد جمعیتـــی بـــا ماحظـــات خـــاص، معلولیـــن، جوانـــان، گروه هـــای محـــروم 

و یـــا افـــرادی بـــا تاریخچـــۀ پزشـــکی یـــا اختـــالات روانـــی( هســـتند. چالش هـــای دیگـــر 

ـــوند.  ـــزام می ش ـــه آن اع ـــانان ب ـــه امدادرس ـــتند ک ـــی هس ـــط محیط ـــل شرای ـــز حاص نی

ـــای  ـــی محل ه ـــرد برخ ـــای منحصربه ف ـــی و درک چالش ه ـــل در پیش بین ـــات ذی اطاع

ـــر هســـتند.  ـــی بحـــران زده مؤث خدمات

‌سرپناه‌های‌عمومی
ـــۀ  ـــرار تخلی ـــز، ق ـــا تهدیدآمی ـــاک ی ـــط خطرن ـــود شرای ـــل وج ـــه دلی ـــه ب هنگامی ک

محـــل تعییـــن می شـــود، سرپناه هـــای عمومـــی بـــرای اســـکان موقـــت افـــراد بـــاز 

ــا  ــالن ها یـ ــز ورزشـــی و سـ ــامل: مراکـ ــاً شـ ــای عمومـــی عمدتـ می شـــوند. سرپناه هـ

ســـایر مکان هایـــی هســـتند کـــه فضـــای کافـــی دارنـــد. سرپناه هـــا عمومـــاً فضـــای 

ـــد، خاموشـــی،  ـــن )مانن ـــد. ایجـــاد قوانی ـــۀ و صرف غـــذا ندارن ـــرای خـــواب و ارائ کافـــی ب

ــان صرف  ــات، زمـ ــودن امکانـ ــدود بـ ــورت محـ ــام در صـ ــد از حـ ــتفادۀ نظام منـ اسـ

ـــان اســـکان  ـــه در زم ـــی ک ـــه مســـائل اجتاعـــی و فرهنگـــی و بوم ـــذا(، پاســـخ گویی ب غ
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جمعـــی جوامـــع گوناگـــون پیـــش می آینـــد، مدیریـــت مســـائل بهداشـــت عمومـــی 

ـــاکنان  ـــان س ـــات در می ـــل مناقش ـــاران( و ح ـــۀ بی ـــط، قرنطین ـــت محی ـــد بهداش )مانن

ـــتند.  ـــط هس ـــن شرای ـــایع در ای ـــای ش ـــان از چالش ه ـــاکنان و کارکن ـــن س ـــا بی ـــاه ی سرپن

مراکز‌خدمات
ــی و ســازمان های  ــا دولت ــی ی ــاً از ســوی آژانس هــای محل ــز خدمــات عموم مراک

امدادرســان راه انــدازی می شــوند تــا پاســخ گوی نیازهــای ایــن مراکــز عمومــاً در تأمیــن 

اســکان موقــت یــا پاســخ گویی بــه نیازهــای فــوری فــردی نجات یافتــگان؛ ماننــد غــذا، 

ــه بزرگــی و شــدت بحــران، امدادرســانان  پوشــاک و اقــام بهداشــتی باشــند. بســته ب

ــی  ــری از نجات یافتگان ــداد کثی ــا تع ــت ب ــن اس ــناختی ممک ــۀ روان ش ــای اولی کمک ه

مواجــه شــوند کــه بــه دنبــال خدمــات بــوده و یــا بــا خشــم و اســتیصال کســانی مواجــه 

شــوند کــه تأمیــن اقــام و نیازهــا کافــی نیســت.  

‌گروه‌های‌دسترسی‌محلی
گروه هـــای دسترســـی محلـــی عمومـــاً در صـــورت بـــروز بحران هایـــی تشـــکیل 

ــر  ــری را متأثـ ــت کثیـ ــا جمعیـ ــترده ای یـ ــی گسـ ــۀ جغرافیایـ ــه منطقـ ــوند کـ می شـ

ـــی  ـــوف طولان ـــکیل صف ـــاب از تش ـــرای اجتن ـــاً ب ـــا عمدت ـــن گروه ه ـــند. ای ـــاخته باش س

در مراکـــز خدماتـــی یـــا در صـــورت محدودیـــت در انتقـــال خدمـــات بـــه جمعیـــت 

کثیـــر آســـیب دیده تشـــکیل می شـــوند. ایـــن گروه هـــا عمومـــاً متشـــکل از دو 

یـــا چنـــد فـــرد هســـتند کـــه قـــادر بـــه ارائـــۀ خدماتـــی جامـــع بـــه نجات یافتـــگان 

ـــدگان  ـــا نماین ـــی ب ـــا روحان ـــت روان ی ـــص بهداش ـــک متخص ـــال، ی ـــوان مث ـــتند. به عن هس

ـــاه  ـــاک و سرپن ـــذا، پوش ـــع غ ـــد توزی ـــی مانن ـــۀ کمک های ـــه ارائ ـــادر ب ـــه ق ـــر ک هال احم

بـــه نجات یافتـــگان هســـتند، یـــک گـــروه را تشـــکیل می دهنـــد. 
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پایگاه‌های‌کمک‌های‌اولیۀ‌فوریتی‌
پایگاه هــای کمک هــای اولیــۀ فوریتــی خدمــات پزشــکی اولیــه را بــه نجات یافتگان 

از بحــران و همچنیــن امدادرســانانی کــه در رونــد امــداد و بازیابــی دچــار مصدومیــت 

ــوع  ــی وق ــل اصل ــی مح ــاً در نزدیک ــا عموم ــن پایگاه ه ــد. ای ــه می نماین ــده اند، ارائ ش

بحــران برپــا می شــوند. درصورتی کــه بحــران خســارت جانــی زیــادی بــر جــای گذاشــته 

باشــد، پایــگاه کمک هــای اولیــۀ فوریتــی در کنــار تســهیات بهداشــتی برپــا می شــود 

تــا بــار خدمــات اورژانســی را کاهــش داده و تضمیــن نمایــد کــه ایــن خدمات در ســطح 

گســترده در اختیــار افــراد آســیب دیده قــرار دارنــد. 

‌ساختارهای‌بیمارستانی‌و‌اورژانس‌بیمارستان
ــان  ــاژ آن ــرخ تلفــات، نجات یافتگانــی کــه در محــل، تری ــالا بــودن ن در صــورت ب

انجــام شــده و به عنــوان »فــوری« شــناخته شــده اند بــه بیارســتان منتقــل می شــوند. 

عــاوه بــر ایــن، بســیاری از افــراد نیــز خــود بــه بیارســتان مراجعــه نمــوده و تقاضــای 

معاینــه در اورژانــس را دارنــد. ایــن امــر بــه ظرفیــت منابــع پزشــکی موجــود فشــار وارد 

ــد، بســیاری  ــه بیارســتان مراجعــه می کنن ــاد ب ــه تعــداد زی ــگان ب ــد. نجات یافت می کن

از آنــان نیــز هــم واکنش هــای فیزیکــی و هــم روان شــناختی دارنــد. یکــی از اهــداف 

مهــم تســهیل درمــان مصدومــان نجات یافتــه و غربــال افــرادی اســت کــه نیــاز فــوری 

بــه مراقبت هــای پزشــکی ندارنــد. بااین حــال، عائــم فیزیکــی خصوصــاً در میــان 

افــرادی کــه شــاهد مصدومیــت یــا مــرگ بوده انــد افزایــش می یابــد. در نتیجــه، انجــام 

معاینــات تشــخیصی گوناگــون در چنیــن زمانــی دشــوار اســت زیــرا عائــم خــاص نبوده 

و یــا به مــرور تغییــر کننــد.
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‌مرکز‌استراحت
مراکز اسـتراحت، مکان هایی هسـتند که امدادرسـانان می توانند در آن اسـتراحت 

کـرده و بـه غـذا، پوشـاک و سـایر خدمـات حایتـی اولیه دسترسـی داشـته باشـند. این 

مراکـز عمومـاً در جایـی برپا می شـوند که نیاز به امـداد و بازیابـی طولانی مدت وجود 

داشـته و اغلـب در نزدیکـی محـل وقـوع حادثـه قـرار دارنـد. محدودیـت زمـان جهت 

تعامـل بـا امدادرسـانانی کـه سـخت مشـغول کمـک و خسـته هسـتند و نیـاز مـرم به 

تـداوم کار را حـس می کننـد یکـی از چالش هـای مهم اسـت. 

‌شماره‌های‌تماس‌ضروری
تهیــه و ارائــۀ شــاره های تمــاس ضروری در صــورت وقــوع فوریت هــا بــه 

ــت.  ــی اس ــان الزام ــجویان و کارکن دانش

ساعات‌فعالیتشماره‌تماسنام

شبانه روزی۱۱۵اورژانس کشور

شبانه روزی۱2۵آتش نشانی

شبانه روزی۱2۳اورژانس اجتماعی

8  الی 0۹۶282۱خط ملی اعتیاد

8  الی ۱4802۱مشاوره تلفنی بهزیستی کشور

8 الی ۳0۳0۶۶۵۹2۱مرکز مشاوره بیماری های رفتاری

مشاوره تلفنی مرکز مشاوره 
دانشگاه تهران

۶۶۹۶2۳77
)چهار خط(

۱۶ ال 2۱

شماره‌تلفن‌های‌ضروری
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پیوست‌پ
نکاتی‌برای‌مراقبت‌از‌خود‌برای‌امدادرسانان‌کمک‌های‌اولیۀ‌

روان‌شناختی

ارائــۀ کمک هــا و حایت هــا بافاصلــه پــس از وقــوع بحــران یــا حادثــه تجربــۀ 

تخصصــی و شــخصی را غنــی می ســازد. همچنیــن می توانــد تــوان فیزیکــی و عاطفی 

شــا را تحت الشــعاع قــرار دهــد. در بخــش ذیــل اطاعاتــی آمــده اســت کــه قبــل، 

در حیــن و پــس از ورود بــه کارهــای امــدادی بایــد آن هــا را در نظــر داشــته باشــید. 

آمادگی قبل از 

امدادرسانی

امدادرسانی  از تصمیم گیری برای مشارکت در فرایند  قبل 

باید سطح سازگاری خود با ماهیت این چنین فعالیت ها و 

شرایط سامت خویش و شرایط خانوادگی و کاری خود را 

در نظر بگیرید. این ماحظات باید شامل موارد ذیل باشند: 

ملاحظات‌فردی
ســطح آمادگــی و آســایش خــود نســبت بــه شرایــط گوناگونــی بســنجید کــه در 

ــا آن مواجــه شــوید:  حیــن ارائــۀ کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی ممکــن اســت ب

Ó	 کار بـا افـرادی کـه به شـدت مضطـرب بـود ه و واکنش هـای شـدیدی ماننـد فریـاد

کشـیدن، گریـۀ مسـتمر، خشـم یـا انـزوا دارند؛ 

Ó	 کار با افراد در شرایط نامعمول؛

Ó	 کار در محیطی آشفته و غیرقابل پیش بینی؛

Ó	 ،پذیـرش وظایفـی کـه الزامـاً فعالیت های سـامت روان نیسـتند )ماننـد توزیع آب

توزیـع غـذا، جـارو زدن زمین(؛ 
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Ó	 کار در محیط هایی با حداقل نظارت یا تحت مدیریت  خود؛

Ó	 حایت از افرادی از فرهنگ ها، گروه های نژادی، پیشینۀ اعتقادی متفاوت؛

Ó	 کار در محیط هایـی کـه خطـر آسـیب دیـدن یـا مواجهه با ریسـک در آن شـناخته

شـده نیست؛ 

Ó	 کار با افرادی که پذیرای حایت های بهداشت روان نیستند؛

Ó	 .کار با گروه های متخصصین که اغلب سبک تعاملی گوناگونی دارند

‌ملاحظات‌بهداشتی
شرایــط ســامت فیزیکــی و عاطفــی خــود و هــر شرایطــی کــه ممکــن اســت بــر 

توانایــی شــا بــرای کار طولانی مــدت و طاقت فرســا در شرایــط بحرانــی را متأثــر ســازد، 

بســنجید کــه عبارتنــد از: 

Ó	 سابقه عمل جراحی یا درمان پزشکی؛

Ó	 چالش ها یا مشکات عاطفی یا روان شناختی؛

Ó	 تغییرات چشمگیر در زندگی یا تجربۀ ضرر و زیان طی شش تا ۱2 ماه گذشته؛

Ó	 تجربۀ از دست دادن عزیزان یا وقوع حوادث نامطلوب در زندگی؛

Ó	 محدودیت های غذایی که بر کار شا تأثیرگذار خواهد بود؛

Ó	 توانایی فعالیت طولانی مدت و تحمل شرایط سخت فیزیکی؛

Ó	 در صـورت نیـاز، در اختیـار داشـن داروهـای مصرفی برای مـدت مأموریت و حتی

چنـد روز اضافه. 

‌ملاحظات‌خانوادگی
توانایــی خانــواده بــرای پذیــرش مأموریــت شــا جهــت ارائــۀ کمک هــای 

اولیــۀ روان شــناختی در وضعیــت بحرانی را بســنجید: 
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Ó	 آیا خانوادۀ شا آمادگی غیبت شا برای مدت چندین روز یا هفته را دارد؟

Ó	 آیـا خانـوادۀ شـا آمادگـی کار شـا در محیطـی را دارد کـه خطـر آسـیب دیدن یا

مواجهـه بـا خطـر همواره در آن ناشـناخته اسـت؟ 

Ó	 آیا نظام حایتی شـا )خانواده/دوسـتان( برخی مسـئولیت های فردی و خانوادگی

شـا را بـر عهـده گرفتـه و در مـدت زمـان غیبت یا کار شـا به ایـن وظایف عمل 

کرد؟  خواهند 

Ó	 آیـا مشـکات خانوادگـی حل نشـده ای وجـود دارنـد کـه تمرکـز بر مسـئولیت ها در

ارائـۀ خدمـات در بحـران را برای شـا دشـوار می سـازند؟ 

Ó	 آیـا محیطـی قـوی و توانمندسـاز داریـد کـه پـس از پایـان مأموریـت به آغـوش آن

بازگردید. 

‌ملاحظات‌کاری‌و‌تحصیلی
شرایــط را بــرای گرفــن مرخصــی و ارائــۀ کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی و تأثیــر آن 

بــر کار و تحصیــل خــود را بســنجید: 

Ó	 آیا کارفرما و اسـتاد شـا از عاقه و مشارکت شا در کمک های اولیۀ روان شناختی

حایت می کند؟ 

Ó	 آیا کارفرما و دانشگاه اجازۀ »مرخصی« به شا می دهد؟

Ó	 »آیـا کارفرمـا از شـا می خواهد که از مرخصی سـالیانه یا »مرخصـی بدون حقوق

کنید؟  استفاده 

Ó	 آیـا شرایـط کاری شـا بـه حدی انعطاف پذیر اسـت کـه بتوانید 24 الی 48 سـاعت

پـس از تمـاس در محـل وقوع حادثه حاضر شـوید؟ 

Ó	 آیـا همـکاران شـا از غیبـت شـا حایـت نمـوده و محیطـی توانمندسـاز بـرای

ایجـاد می کننـد؟  بازگشـت شـا 
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‌برنامه‌های‌شخصی،‌خانوادگی‌و‌کاری
اگــر تصمیــم گرفتیــد کــه بــرای کمــک بــه محــل حادثــه برویــد، زمانــی را بــرای انجــام 

آمادگی هــای ذیــل در نظــر بگیریــد: 

Ó	 وظایف و مسئولیت های خانه و خانواده؛

Ó	وظایف کاری و تحصیلی؛

Ó	مسئولیت ها /فعالیت های اجتاعی؛

Ó	 .سایر مسئولیت ها و دغدغه ها

حین امدادرسانی

ــۀ کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی، شــناخت  در زمــان ارائ

ــش  ــی کاه ــی، چگونگ ــاد استرس ــایع و ح ــای ش واکنش ه

اســترس درحیــن کار ضــروری اســت.  

‌واکنش‌های‌استرسی‌شایع
ــا برخــی واکنش هــای استرســی مواجــه شــوند کــه در  امدادرســانان ممکــن اســت ب

ــگان بســیار شــایع هســتند:  ــا نجات یافت زمــان کار ب

Ó	 افزایش یا کاهش سطح عملکرد؛

Ó	 اختال در خواب؛

Ó	 مصرف مواد؛

Ó	 بی حسی؛

Ó	 زودرنجی، خشم و ناامیدی؛

Ó	 آسیب های حاصل از تصور شرایط در قالب شوک، هراس، وحشت و استیصال؛

Ó	 گیجی، عدم توجه، اختال در تصمیم گیری؛

Ó	 واکنش های فیزیکی )سردرد، دل درد، از جا پریدن و ...(؛
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Ó	 عائم افسردگی یا اضطراب؛

Ó	 .بی عاقگی به فعالیت های اجتاعی

واکنش‌های‌استرسی‌حاد‌
امدادرسانان ممکن است واکنش های استرسی حادی را تجربه کنند که در این صورت 

باید به متخصصین یا سرپرستان بحران مراجعه نمایند. این عائم تنش عبارتند از: 

Ó	 استرس ناشی از دلسوزی و همدلی زیاد، ناچاری، گیجی، انزوا؛

Ó	 خستگی ناشی از همدلی بیش از حد، تضعیف روحیه، بیگانگی، انزوا؛

Ó	 ـــتقیم ـــا غیرمس ـــتقیاً ی ـــه مس ـــانحه ای ک ـــاری س ـــدد اجب ـــۀ مج ـــا تجرب ـــغله ی مش

ــت؛  ــده اسـ تجربه شـ

Ó	تاش در جهت افزایش کنترل شرایط حرفه ای یا فردی؛

Ó	 انزوا و گوشه گیری؛

Ó	 سرکـوب احساسـات بـا پنـاه بـردن بـه مـواد مخـدر، کار بیش ازحـد یـا تغییـرات

چشـمگیر در خـواب )اجتنـاب از خـواب یـا سـحرخیزی بیش ازحـد(؛ 

Ó	 مشکات جدی در روابط بین فردی از جمله خشونت خانگی؛

Ó	 ـــرد را در معـــرض خطـــر جـــدی خودکشـــی ـــدی )کـــه ف ـــا ناامی افسردگـــی همـــراه ب

قـــرار می دهـــد(؛ 

Ó	 .ریسک غیرضروری

مراقبت‌سازمان‌ها‌از‌امدادرسانان
سازمان هایی که امدادرسانان را اعزام می کنند با تأمین حایت ها و تدوین سیاست هایی 

قادر به کاهش استرس بیش ازحد هستند. این موارد عبارتند از: 

Ó	 محـدود کـردن شـیفت های کاری تـا امدادرسـانان بیـش از ۱2 سـاعت کار نکنند و
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تشـویق و ترغیـب آنـان برای فراغـت از کار؛ 

Ó	 تغییر پست امدادرسانان از مأموریت هایی با مسئولیت زیاد به سطوح پایین تر؛

Ó	 فراغت اجباری؛

Ó	 شناسایی تعداد کافی امدادرسان در همۀ سطوح از جمله اداری، نظارتی و حایتی؛

Ó	 ترغیب آنان به مشارکت با هم سالان و مشاوره با آنان؛

Ó	 :پایش امدادرسانانی که برخی معیارهای پرخطر در آنان مشاهده می شود مانند

نجات یافتگان از بحران؛ ‌�

افرادی که مکرر با افراد یا جوامع بسیار آسیب دیده مواجه هستند؛‌�

افرادی که سابقۀ مشکات بهداشتی دارند؛‌�

افرادی که با چند عامل استرس زا مواجه هستند از جمله کسانی که طی مدت ‌�

زمانی کوتاه در چند مأموریت امدادرسانی در بحران شرکت کرده اند. 

Ó	 ایجاد نظام نظارتی، به اشـتراک گذاشـن برخی پرونده ها و مراسـم تقدیر و تشـکر

از کارکنان؛ 

Ó	 .برگزاری دوره های آموزشی برای مدیریت تنش

مراقبت‌از‌خود‌برای‌امدادرسانان‌
فعالیت هایی که فرایند مراقبت از خود را ارتقاء می بخشند عبارتند از: 

Ó	 مدیریت منابع فردی؛

Ó	برنامه ریزی جهت تأمین امنیت خانه/خانواده؛

Ó	 ورزش، تغذیه و استراحت کافی؛

Ó	 :استفاده از ابزار مدیریت استرس مانند

ــط ‌� ــایی شرای ــا، شناس ــان دغدغه ه ــت بی ــت جه ــه مدیری ــۀ مســتمر ب مراجع

ــردی؛  ــای راه ــن راه حل ه ــوار و تدوی دش
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تمرین فنون سادۀ ریلکسیشن در زمان کار روزانه؛ ‌�

به اشتراک گذاشن واکنش های عاطفی نامطلوب با دیگران؛ ‌�

توجــه بــه گرســنگی، خشــم، تنهایــی یــا خســتگی  و انجــام اقدامــات مقتضــی ‌�

جهــت مراقبــت از خــود؛ 

افزایش فعالیت های مثبت؛‌�

انجام مناسک مذهبی و معنوی؛ ‌�

سپری کردن زمانی با خانواده و دوستان؛ ‌�

فراگیری نحوۀ »مدیریت استرس«؛ ‌�

نوشن، نقاشی یا رسم؛ ‌�

محدود کردن مصرف کافئین. ‌�

امدادرسانان‌باید‌در‌حد‌امکان‌تلاش‌کنند‌تا:
Ó	 خود را پایش نموده و سرعت فعالیت های خود را تعدیل نمایند؛

Ó	 حدومرزهـا را رعایـت کننـد: کارهـا را تقسـیم کـرده، »نـه« گفتـه و از تـاش بـرای

پوشـش تعـداد کثیـری از نجات یافتـگان در هـر شـیفت کاری اجتنـاب کننـد؛ 

Ó	 ماقات هایی مستمر با همکاران، خانواده و دوستان داشته باشند؛

Ó	 به صورت گروه های دو نفره یا بیشتر فعالیت کنند؛

Ó	 زمانی را برای ریلکسیشن، مدیریت استرس، مراقبت از خود، تنفس و استراحت

اختصاص دهند؛ 

Ó	 مشاوره ها و پایش های مستمر همکاران را داشته باشند؛

Ó	 منعطف، صبور و شکیبا باشند؛

Ó	 .قبول کنند که قادر به تغییر همه جانبۀ شرایط نیستند
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امدادرسانان‌باید‌از‌موارد‌ذیل‌اجتناب‌کنند:‌
Ó	 انجام کارها برای مدت زمان طولانی و به تنهایی بدون حضور همکاران؛

Ó	 کار شبانه روزی بدون استراحت؛

Ó	 بازخوردهای شخصی منفی که حس عدم شایستگی یا صاحیت را تقویت می کنند؛

Ó	 .مصرف بیش ازحد مواد غذایی

موانع نگرشی شایعی نسبت به مراقبت از خود: 

استراحت کردن در این شرایط خودخواهی است؛ ‌�

بقیه بی وقفه کار می کنند، من هم باید کار کنم؛ ‌�

نیازهای نجات یافتگان ارجح بر نیازهای امدادرسانان است؛ ‌�

اگر بی وقفه کار کنم بیشتر می توانم کمک کنم؛ ‌�

من تنها کسی هستم که از پس برخی کارها برمی آیم. ‌�

سازگاری مجدد 

پس از مأموریت های 

امدادی

ــازگاری  ــرای س ــی را ب ــه، زمان ــه خان ــت ب ــس از بازگش پ

ــد.  ــر بگیری ــط در نظ ــا شرای ــدد ب مج

مراقبت‌سازمان‌ها‌از‌امدادرسانان:
Ó	 امدادرسـانانی کـه خـود حـوادث ناگـوار یـا مـرگ عزیـزان را تجربـه کرده انـد را

تشـویق کنیـد تـا مرخصـی بگیرنـد؛ 

Ó	امدادرسانان را تشویق کنید تا در صورت نیاز برای مشاوره مراجعه کنند؛

Ó	 دوره های آموزشی مدیریت استرس برگزار نمایید؛

Ó	 ارتباطـات بین امدادرسـانان را با تهیۀ فهرسـت ها، درج اطاعات تمـاس و ارتباطات
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تلفنـی و تلگرامی منظم تسـهیل نمایید؛ 

Ó	 .اطاعاتی از جنبه های مثبت کارشان در اختیار آنان قرار دهید

مراقبت‌از‌خود
Ó	 برای بحث و گفتگو در مورد کارهای امدادی با سایر امدادرسانان ماقات کنید؛

Ó	 بسترساز همدلی در میان جامعۀ آموزشی باشید؛

Ó	 زمانی را برای تعطیات و بازگشت تدریجی به زندگی عادی اختصاص دهید؛

Ó	 آمادگـی پذیـرش تغییـرات چشـمگیری را داشـته باشـید کـه در آن دیگـران الزاماً با

شـا همراه نیسـتند؛ 

Ó	 در صـورت تـداوم اسـترس شـدید بـه مـدت بیـش از دو الـی سـه هفتـه، بـرای

باشـید؛  تخصصـی  در جسـتجوی کمـک  امـدادی  کارهـای  تنـش  بـه  پاسـخ گویی 

Ó	 فعالیت های مفرح، مدیریت استرس و ورزش را افزایش دهید؛

Ó	 نسبت به سامت و تغذیۀ خود بسیار دقیق باشید؛

Ó	 خواب مناسب داشته باشید؛

Ó	 زمانی را برای تأمل فردی در نظر بگیرید؛

Ó	 پذیرای دغدغه و نگرانی دیگران نسبت به شا بوده و کمک آنان را بپذیرید؛

Ó	 بـــه دنبـــال چیزهایـــی باشـــید کـــه مراتـــب شـــادی شـــا را فراهـــم نمـــوده یـــا

ــوند؛  ــده می شـ ــث خنـ باعـ

Ó	 تاش کنید که مدیرمسئول یا »متخصص« نباشید؛

Ó	 فعالیت های مذهبی و اجتاعی را افزایش دهید؛

Ó	 ـــا خـــواب حـــوادث بـــه سراغ شـــا بیاینـــد امـــا انتظـــار داشـــته باشـــید کـــه افـــکار ی

ایـــن رونـــد به مـــرور کاهـــش می یابـــد؛ 

Ó	 .یادداشت های روزانه داشته و افکار خود را بنویسید
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Ó	 اگـر زودرنـج شـده یـا بـرای سـازگاری با شرایـط خانه و دانشـگاه با مشـکل مواجه

هسـتید، از متخصصین کمـک بخواهید. 

‌اجتناب‌از‌موارد‌ذیل:‌
Ó	:استفاده  از مصرف دخانیات و داروهای نسخه ای بدون تجویز پزشک

Ó	 ایجاد تغییرات بزرگ در زندگی به مدت حداقل یک ماه؛

Ó	 ارزیابی منفی از کمک شا در فعالیت های امدادی؛

Ó	 .نگرانی از سازگاری مجدد

Ó	 :موانع مراقبت بهتر از خود

مشغولیت بیش ازحد؛‌�

اولویت بخشیدن به کمک به دیگران در برابر مراقبت از خود؛‌�

اجتناب از صحبت در مورد فعالیت های امدادی با دیگران.‌�
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پیوست‌ت
‌‌کاربرگ‌امدادرسانان‌‌

کاربرگ شمارۀ 1 امدادرسانان 

ارزیابی نیازهای فوری 

امدادرسان: تاریخ:
جنسیت: محل: نام مددجو:

این جلسه با )مورد مناسب را علامت بزنید(: 

كارشناسی      كارشناسی ارشد      دكترا       كارمند      هیات علمی

امدادرســان: از ایــن فــرم بــرای ثبــت نیازهــای مــرم نجات یافتــگان اســتفاده کنیــد. 

ــز  ــداوم مراقبت هــا نی ــود ت ــادل اطاعــات جهــت بهب ــرای تب ــد ب ــرم می توانی ــن ف از ای

اســتفاده کنیــد. 

1.‌هرکدام از مشکلاتی را که فرد با آن ها روبه روست علامت بزنید.
شناختیجسمیعاطفیرفتاری

گیجی شدید 

مصرف مواد مخدر، الکل 

یا داروهای نسخه ای 

انزوا/گوشه گیری 

رفتارهای پرخطر 

رفتار منفعل 

اضطراب جدایی 

خشونت 

سازوکارهای ناکارآمد 

غیره: ______

واکنش های شدید استرسی 

واکنش های شدید اندوه

غمگینی، گریه

زودرنجی، خشم 

مضطرب، هراسان

ناامید، مأیوس 

حس گناه یا شرمساری 

بی حسی یا قطع ارتباط 

عاطفی 

غیره: ________

سردرد

دل درد

اخال در خواب 

اختال در تغذیه 

وخامت مشکات 

بهداشتی 

خستگی/ضعف 

غیره: ________

ناتوانی در قبول/انطباق با 

مرگ عزیزان 

خواب های ناخوشایند یا 

کابوس 

افکار یا تصاویر ذهنی 

تهاجمی 

اختال در تمرکز 

اختال در حافظه 

اختال در تصمیم گیری 

مشغولیت ذهنی در مورد 

مرگ/تخریب

غیره:  ________
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2.‌سایر مشکلات مهم فرد را علامت بزنید: 
o  .آسیب/مشکات روان شناختی/یا سابقۀ سوءمصرف مواد

o  .صدمه دیده به دلیل بروز بحران

o  .تجربۀ خطر مرگ در زمان وقوع بحران

o  .مفقودی یا مرگ عزیزان

o  .دغدغه های مالی

o  .آوارگی از خانه

o  .سازوکار زندگی

o  .از دست دادن شغل یا دانشگاه

o  .نجات توسط گروه های امدادی

o  .ناتوانی جسمی/عاطفی

o  .تثبیت با دارو

o  .نگرانی از حال خانواده

o  .دغدغه های معنوی

o __________________________________ :سایر

 __________________________________         

 __________________________________         

3. سایر مواد مهم در فرایند ارجاع را یادداشت نمایید. 

4. ارجاع:   
o مددكاری اجتاعی ؛

o   خدمات تخصصی بهداشت روان؛
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o  درمان پزشکی؛

o  .سایر

خیر  5. آیا فرد ارجاع را پذیرفت؟       بله  

سایر ملاحظات: 
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کاربرگ شمارۀ 2 امدادرسانان 

چک لیست کمک های اولیۀ روان شناختی 

امدادرسان: تاریخ:

محل: جنسیت: نام مددجو:

مورد مناسب را عامت بزنید: 

دكترا   كارمند    هیات علمی لیسانس      فوق لیسانس   

ایمنی و آسایش    
نگرانی از تداوم خطر 

اقداماتی در جهت تضمین امنیت جانی  

اطاع رسانی در مورد بحران/خطرات 

تأمین آسایش جسمی     

ترغیب مشارکت اجتاعی  

کمـک در جهـت یافـن دوسـتان و عزیـزان مفقود 

شده 

کمک برای انطباق با مرگ عزیزان  

رسیدگی به مسائل معنوی حول مرگ  

ارائۀ اطاعات مربوط به مراسم خاک سپاری  

رسیدگی به غم و اندوه از حادثه   

کمک به نجات یافتگان برای اباغ خر فوت  

کمک در جهت تأیید خر فوت 

تماس و ارتباط

برقراری ارتباط به شیوۀ مناسب

پرسش در مورد نیازهای فوری
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کمک های کاربردی

کمک در شناسایی نیازهای فوری 

کمک در تعیین اولویت نیازها 

کمک در تدوین برنامۀ عمل 

کمک در انجام اقدامات مقتضی جهت 

پاسخ گویی به نیازها

 تأمین حایت اجتاعی

گردآوری اطلاعات 

ماهیت و شدت بحران 

فوت اعضای خانواده یا دوستان 

نگرانی از تداوم خطر 

نگرانی از امنیت عزیزان 

مـصرف  و  فیزیکی/ذهنـی  بیـاری 

دارو 

خسران حاصل از بحران 

احساس شدید گناه و شرمساری 

افکار آسیب به خود یا دیگران 

دسترسی به حایت های اجتاعی 

سابقۀ مصرف الکل یا مواد مخدر 

سابقۀ آسیب و ضرر و زیان 

سایر: 
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اطلاعات سازوکارهای انطباقی 

ـــای  ـــورد واکنش ه ـــه در م ـــات اولی ـــۀ اطاع ارائ

استرســـی 

ارائۀ اطاعات اولیۀ سازوکار انطباقی 

آموزش فنون سادۀ ریلکسیشن 

کمک در مورد مسائل انطباقی خانوادگی 

کمک برای مدیریت خشم 

پاســـخ گویی بـــه عواطـــف منفـــی )گنـــاه/

شرمســـاری( 

کمک در رفع اختالات خواب 

رفع مشکات سوءمصرف مواد 

تثبیت 

کمک در تثبیت 

استفاده از فنون آرام سازی 

ــه  ــوط بـ ــات مربـ ــردآوری اطاعـ گـ

ــاع  ــی و ارجـ ــای مصرفـ داروهـ

ارتباط با حمایت های اجتماعی 

تسهیل دسترسی به حایت های اولیه 

ارائـۀ  و  مـورد دسترسـی  در  گفتگـو  و  بحـث 

حایتـی  خدمـت 

الگوسازی رفتارهای حایتی 

مشارکت جوانان در فعالیت ها 

ـــۀ  ـــتیابی و ارائ ـــئله دس ـــل مس ـــرای ح ـــک ب کم

ــی  ــای اجتاعـ حایت هـ

ارتباط با خدمات مشارکتی

ارتباط با سایر خدمات: 

ــت  ــتمر دریافـ ــد مسـ ــود رونـ بهبـ

قبت هـــا  مرا

توزیع جزوات و بروشورها

یادداشت ها: 
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ارتباط خانواده ها و هم سالان پس از بحران 

جستجو‌برای‌دریافت‌حمایت‌اجتماعی‌
Ó	 .برقراری ارتباط با افرادی که در کاهش حس اضطراب مؤثر هستند

Ó	 .کودکان و نوجوان از سپری کردن زمان با سایر هم سالان منفعت خواهند برد

Ó	ارتباط با خانواده، دوستان و افرادی که انطباق مناسبی با حادثۀ ناگوار دارند

گزینه های حایت های اجتاعی 

گروه های حایتی روحانیون همسر یا شریک زندگی 

همکار پزشک یا پرستاراعضای خانواده 

اساتید مشاوران دوستان صمیمی

بایدها  
بــرای  دقیــق  تصمیم گیــری 

صحبــت بــا افــراد. 

مــوارد  مــورد  در  صحبــت 

کنیــد. آغــاز  را  کاربــردی 

ــرای  ــان ب ــا زم ــه آی ــید ک بپرس

صحبــت مناســب اســت یــا 

ــر. خی

ــورد  ــائل م ــورد مس ــاً در م قب

ــد. ــم بگیری ــث تصمی بح

ــاز  بــه دیگــران بگوئیــد کــه نی

ــا ســپری کــردن  ــه صحبــت ی ب

ــد.  ــان داری ــا آن زمــان ب

ــوش  ــر گ ــه خاط ــران ب از دیگ

ــد.  ــکر کنی ــا تش ــه ش دادن ب

زمــان و مــکان مناســب را برای 

صحبــت انتخــاب کنید. 

ــورد  ــی در م ــورت آمادگ در ص

ــاک  ــات دردن ــکار و احساس اف

ــد.  ــت کنی صحب

نیازهــای خــود و نحــوۀ کمــک 

– خصوصــاً در حــال حــاضر- را 

بــا دیگــران در میــان بگذاریــد. 

نبایدها
نمی خواهیــد  این کــه  دلیــل  بــه  ســکوت 

کنیــد. ناراحــت  را  دیگــران 

تصــور نکنیــد کــه دیگــران تمایلــی بــه شــنیدن 

ــد.  ندارن
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ســکوت بــه دلیــل این کــه تصــور می کنیــد 

ــتید.  ــران هس ــر دوش دیگ ــاری ب ب

تحمــل تــا زمانــی کــه اســترس و فشــار تــا حــدی 

افزایــش یابــد کــه دیگــر کمــک دیگــران کارســاز 

 . نیست

راه های ارتباط 
تمــاس بــا دوســتان و خانــواده از 

ــق تلفن.  طری

حضور در گروه های حایتی. 

افزایــش ارتباطــات بــا بســتگان 

و دوســتان. 

مشارکت در فعالیت های بازتوانی اجتاعی. 

ــۀ اطاعــات در  ــی و ارائ ــا ســایر فعالیت هــای مذهب ــا شروع مشــارکت در مســاجد، ی ــد ی تجدی

رابطــه بــا خدمــات بهداشــتی و اجتاعــی متناســب فرهنگــی. 
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ارائۀ حمایت های اجتماعی 

شــا می توانیــد بــا ســپری کــردن زمــان بــا اعضــای خانــواده و دوســتان و گــوش 

دادن بــه صحبت هــای آنــان در انطبــاق بــا شرایــط بــه آنــان کمــک کنیــد. اغلــب مــردم 

در صــورت احســاس ارتبــاط بــا افــرادی کــه قــادر بــه کمــک هســتند، زودتــر و بهــتر 

ــود  ــات خ ــورد تجربی ــد در م ــح می دهن ــز ترجی ــراد نی ــی از اف ــد. برخ ــود می یابن بهب

ــد.  ــت کنن ــورد صحب ــن م ــه در ای ــد ک ــاز دارن ــز نی ــر نی ــد و برخــی دیگ ــت نکنن صحب

ــت در مــورد پیامدهــای بحــران باعــث کاهــش فشــار  ــز صحب ــرای برخــی دیگــر نی ب

عاطفــی می شــود. برخــی دیگــر نیــز، بــا ســپری کــردن زمــان بــا دیگــران حــس دوســتی 

ــاز بــه صحبــت حــس بهــتری پیــدا می کننــد. در ذیــل  و مقبولیــت نمــوده و بــدون نی

ــۀ حایت هــای اجتاعــی آمــده اســت.  ــا ارائ ــی در رابطــه ب اطاعات

دلایل اجتناب مردم از حمایت های اجتماعی 
نیازهــای  از  آگاهــی  عــدم 

خــود. 

تــاش در جهــت اجتنــاب از عدم تمایل به سربار بودن. 

افــکار حادثــه. 

تردیــد از مؤثــر بــودن ایــن حس شرمندگی یا ضعف. 

درک  عــدم  یــا  حایت هــا 

دیگــران. 

ــد  ــران ناامی ــه دیگ حــس این ک

خواهنــد  قضــاوت  و  شــده 

ــرد.  ک

جهــت حس از دست دادن کنترل.  در  تــاش  ســابقۀ 

دریافــت کمــک و احســاس 

ــود  ــا وج ــن کمک ه ــه ای این ک

ندارنــد 

عدم اطاع از مراکز کمکی. 

بایدها در ارائۀ حمایت های اجتماعی 
و  توجــه  عاقــه،  ابــراز 

ی  د ر همــد

احــترام بــه واکنــش افــراد و 

آنــان  انطباقــی  ســازوکار 

صحبــت در مــورد واکنش هــای 

قابــل انتظــار پــس از بحــران و 

ســازوکار انطبــاق کارآمــد 
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ــدون  ــی ب ــان و مکان ــن زم یاف

ــت  ــرای صحب ــت ب مزاحم

نــوع  ایــن  این کــه  درک 

زمــان  به مــرور  اســترس ها 

می شــوند  برطــرف 

اطمینــان از این کــه فــرد قــادر 

بــه بهبــودی اســت 

یــا  انتظــارات  از  فراغــت 

ت هــا  و قضا

ــرای روش هــای  ــکار ب ــارش اف ب

بــا  انطبــاق  جهــت  مثبــت 

فــردی  واکنش هــای 

پیشــنهاد صحبــت یــا گذرانــدن 

ن  زما

نبایدها در ارائۀ حمایت های اجتماعی
عجلــه در تــاش بــرای متقاعــد کــردن دیگــران 

کــه بــه زودی حالشــان بهــتر خواهــد شــد و بایــد 

بــا ایــن مســئله کنــار بیاینــد. 

برخــوردی حاکــی از این کــه فــرد ضعیــف بــوده 

یــا شرایــط را مغرضانــه بیــان می کنــد و این کــه 

ســازوکار انطباقــی مناســبی ندارد. 

بازگویــی تجربیــات شــخصی بــدون گــوش دادن 

بــه صحبت هــای دیگــران. 

توصیــه بــدون گــوش دادن بــه دغدغه هــای 

افــراد یــا پرســیدن روش هــای کارآمــد بــرای 

ــان.  آن

ــت در  ــرای صحب ــران ب ــه دیگ ــدادن ب ــازه ن اج

مــورد دغدغه هــای خــود. 

و شرایــط  آورده انــد  شــانس  این کــه  گفــن 

ممکــن بــود بدتــر باشــد.

هنگامی که حمایت شما کافی نیست
بــه افــراد بگوئیــد کــه از نظــر متخصصــان اجتنــاب و انزوا 

باعــث افزایــش اضطــراب شــده و حایــت اجتاعــی در 

فراینــد بازتوانــی مؤثــر اســت.

افــراد را تشــویق کنیــد تــا بــا مشــاور، 

پزشــکی  متخصصیــن  یــا  روحانــی 

ــی  ــان را همراه ــوده و آن ــت نم صحب

ــد. کنی

فــرد را تشــویق کنیــد تــا بــه گروه هــای حایتــی بپیوندند 

کــه افــراد دیگــری نیــز تجربیــات مشــابه دارند. 

ــا در چرخــۀ  بــه آنــان کمــک کنیــد ت

ــورد  ــت م ــه حای ــا ب ــی ش اجتاع

ــران هــم  ــا دیگ ــد ت ــاز دســت یابن نی

ــد. ــک کنن ــه او کم ــد ب بتوانن
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اقدامات مقتضی در زمان بروز حوادث ناگوار و بحران 

تجربیات‌قابل‌انتظار‌
واکنش هــای فــوری – طیــف گســترده ای از واکنش هــای مثبــت و منفــی وجــود 

دارنــد کــه نجات یافتــگان در حیــن و بافاصلــه پــس از بحــران آن را تجربــه می کننــد 

کــه عبارتنــد از: 

واكنش های مثبت واكنش های منفی 

گیجــی، سردرگمــی، نگرانــی، ذهنی 

تهاجمــی،  تصاویــر  و  افــکار 

خــود را گناهــکار دانســن. 

ارائــه و حــل مســائل، برداشــت 

قاطــع، خوش بینــی،  صریــح، 

امیــد بــه آینــده. 

شــوک، پشــیانی، انــدوه، غــم، عاطفی 

بی حســی،  خشــم،  تــرس، 

گنــاه، شرم. زود رنجــی، 

حــس درگیــری، بــه چالــش 

شــدن کشــیده 

ارتبــاط اجتاعــی، رفتارهــای انزوای شدید، خود درگیری. اجتاعی 

ــود. ــه خ ــک ب کم

تنــش فیزیولوژیک  سردرد،  خســتگی، 

افزایــش  دل درد،  عضانــی، 

واکنش هــای  قلــب،  تپــش 

در  اختــال  تــرس،  شــدید 

خــواب.

بــرای  آمادگــی  هوشــیاری، 

انــرژی. افزایــش  واکنــش، 
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واکنش های منفی شایع که پس از بحران تداوم می یابند عبارتند از: 

‌واکنش‌های‌مستمر‌
Ó	افکار یا تصاویر ذهنی مضطرب از یک حادثه در خواب یا بیداری؛

Ó	واکنش های عاطفی و فیزیکی پریشان نسبت به عوامل یادآور یک تجربۀ تلخ؛

Ó	 حس این که حادثه مجدد در حال تکرار است؛

Ó	 واکنش های اجتنابی و انزوایی؛

Ó	 اجتناب از صحبت، فکر و داشن احساساتی نسبت به یک رویداد ناگوار؛

Ó	 اجتنــاب از عواملــی کــه یــادآور ایــن حادثــۀ تلــخ هســتند )اماکــن و افــراد مرتبــط

بــا ایــن حادثــه(؛ 

Ó	 محدود کردن عواطف؛ بی حسی؛

Ó	 حس جدایی و بیگانگی از دیگران؛ انزوای اجتاعی؛

Ó	 بی عاقگی به فعالیت های مفرح؛

Ó	واکنش های فیزیکی؛

Ó	 هوشیاری مستمر نسبت به خطر، ترس بیش ازحد یا تشویش؛

Ó	زودرنجی یا طغیان خشم، حس عصبانیت؛

Ó	 اختال در خواب، تمرکز یا توجه؛

Ó	واکنش نسبت به عوامل یادآور حادثه یا ضرر و زیان؛

Ó	 واکنــش نســبت بــه اماکــن، مــردم، مناظــر، اصــوات، بــو و احساســاتی کــه یــادآور

بحــران هســتند؛ 

Ó	 عوامــل یــادآور ممکــن اســت باعــث شــکل گیری تصاویــر ذهنــی، افــکار و

شــوند؛ کننــده  مضطــرب  عاطفی/فیزیکــی  واکنش هــای 

نمونه هــای شــایع عبارتنــد از: صداهــای بلنــد ناگهانــی، آژیــر، مکانــی کــه بحــران در آن 
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روی داده، دیــدن معلولیــن، مراســم خاک ســپاری، ســالگرد بحــران و پوشــش تلویزیونــی 

رادیویی.  و 

تغیرات‌مثبت‌در‌اولویت‌ها،‌جهان‌بینی‌و‌انتظارات‌
Ó	 درک هر چه بیشتر ارزش و اهمیت خانواده و دوستان؛

Ó	 رویارویــی بــا چالــش پاســخ گویی بــه مســائل )بــا انجــام اقدامــات مثبــت، تغییــر

تمرکــز افــکار، اســتفاده از طنــز یــا پذیــرش(؛ 

Ó	 تغییر انتظارات از رویدادهای روزانه و تعریف یک روز خوب؛

Ó	 تغییر اولویت ها و تمرکز بیشتر بر گذراندن زمان باکیفیت با خانواده یا دوستان؛

Ó	 .تعهد بیشتر نسبت به خود، خانواده، دوستان و داشن اعتقادات معنوی/مذهبی

واکنش های معمول در زمان مرگ عزیزان عبارتند از: 

Ó	 گیجی، بی حسی، تضعیف اعتقادات، سردرگمی؛

Ó	عصبانیت نسبت به متوفی یا افراد مسئول و مقصر در مرگ او؛

Ó	 واکنش های شدید فیزیکی مانند تهوع، خستگی، لرزیدن و ضعف عضانی؛

Ó	 احساس گناه از زنده بودن؛

Ó	عواطف پیچیده مانند غم و اندوه، خشم یا ترس بیش ازحد؛

Ó	 افزایش ریسک بیاری یا جراحت فیزیکی؛

Ó	 کاهش پویایی یا اختال در تصمیم گیری؛

Ó	 فکر کردن به متوفی حتی زمانی که تمایل ندارید به او فکر کنید؛

Ó	 آرزو، دل تنگی و تمایل برای یافن متوفی؛

Ó	 کودکان و نوجوانان بیش از همه نگران مرگ خود و یا والدینشان هستند؛

Ó	.کودکان و نوجوانان در صورت جدایی از سرپرستان یا عزیزان خود مضطرب می شوند
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اقدامات مؤثر

صحبت با دیگران جهت جلب حایت یا 

گذراندن زمان 

تمرکز بر کارهای عملی که قادر به انجام 

آن هستید جهت مدیریت بهتر شرایط 

مشارکت در فعالیت های کارآمد جهت 

پرهیز از افکار )ورزش، سرگرمی یا 

مطالعه( 

استفاده از روش های ریلکسیشن )تمرین 

تنفس، مدیتیشن، صحبت با خود برای 

آرامش، موسیقی آرام(

مشارکت در گروه های حایتی استراحت کافی و تغذیۀ سالم 

تمرینات آرام سازیتاش در حفظ روند عادی زندگی 

نوشن یادداشت روزانه برنامه ریزی برای فعالیت های مفرح 

مشاوره دعا و نیایش 

یادآوری خاطرات خوش عزیز ازدست رفته
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اقدامات ناکارآمد 

پناه بردن به الکل و مواد 

مخدر 
کار بیش ازحد 

اجتناب شدید از فکر یا صحبت 

در مورد حادثه یا مرگ عزیزان 

انزوای شدید از خانواده یا 

دوستان 
بی توجهی به خود خشونت یا درگیری 

پرخوری یا کم خوری 

فعالیت های پرخطر 

)رانندگی بی احتیاط، 

سوءمصرف مواد( 

بی احتیاطی 

تماشای بیش ازحد تلویزیون یا 

مشغولیت با بازی های رایانه ای 

ترک فعالیت های مفرح 
مقصر دانسن 

دیگران 
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نکاتی چند برای امدادرسانان کمک های اولیۀ روان شناختی

 به بزرگ سالان پس از وقوع بحران 

اقدامات مقتضی و سخنان مؤثر پاسخ ها واکنش/رفتار 

اضطراب بیش ازحد، تنش و 

استرس پس از وقوع بحران ها 

شایع هستند. بزرگ سالان 

عموماً نگران آینده بوده، 

دچار اختال خواب، تمرکز 

شده و بسیار عصبی هستند. 

این واکنش ها باعث بالا رفن 

تپش قلب و تعرق می شوند. 

از مهارت های ریلکسیشن 

استفاده کنید. 

دکتر ای. لوئن تمرین انحناء را 

انجام می دهد. 

برای کسب اطاعات بیشتر 

به سایت زیر مراجعه نمایید.

www.

gettinggrounded.

com

در طول روز زمانی را برای 

کسب آرامش با انجام فنون 

ریلکسیشن اختصاص دهید 

تا در خواب بهتر و تمرکز به 

شا کمک کرده و به شا 

انرژی بخشد. 

این تمرین تنفس را انجام 

دهید: به آرامی عمل دم 

را از راه بینی انجام داده 

و ریه های خود را تا جای 

ممکن از هوا پرکنید و به 

خود بگوئید: »بدن من پر از 

آرامش است.« سپس عمل 

بازدم را به آرامی از راه دهان 

انجام داده و ریه ها را خالی 

کرده و با خود بگوئید: بدن 

من تنش را از خود دور 

می کند این کار را پنج بار 

به آرامی انجام داده و در 

صورت نیاز در طول روز 

تکرار کنید. 
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نکاتی چند برای امدادرسانان کمک های اولیۀ روان شناختی

 به بزرگ سالان پس از وقوع بحران 

اقدامات مقتضی و سخنان مؤثر پاسخ ها واکنش/رفتار 

نگرانی یا شرمندگی از 

واکنش های شخصی. بسیاری 

از افراد پس از وقوع بحران 

واکنش های شدیدی مانند 

ترس و اضطراب، اختال در 

تمرکز نشان داده و شرمندگی 

از واکنش های نشان داده 

یا احساس گناه نسبت به 

موضوعی. قابل درک است 

که امدادرسانان نیز پس 

از وقوع یک حادثۀ بسیار 

حاد ممکن است بسیاری از 

این احساسات و عواطف را 

تجربه کنند. 

زمانی مناسب برای 

صحبت در مورد 

واکنش های خود با اعضای 

خانواده یا دوستان معتمد 

پیدا کنید. 

به خاطر داشته باشید که 

این واکنش ها شایع بوده 

و بهبود آن ها نیازمند 

زمان است. 

با ارزیابی واقع گرایانۀ 

اقداماتی که می توانستید 

انجام دهید، حس گناه را 

تصحیح کنید. 

هنگام صحبت با دیگران در 

زمان و مکان مناسب از آنان 

جویا شوید که آیا صحبت 

در مورد احساساتتان مناسب 

است یا خیر. 

به خاطر داشته باشید که این 

احساسات قابل انتظار بوده 

و به معنای دیوانگی شا 

نیست و به خاطر این حادثه 

یا بحران شا مقصر نیستید. 

اگر طی یک ماه یا بیشتر این 

احساسات تداوم یابند باید از 

متخصص کمک بخواهید. 

حس فشار زیر بار کارهایی 

که باید انجام شوند. به عنوان 

مثال، اسکان، غذا، کارهای 

اداری برای بیمه، مراقبت از 

کودکان و فرزند پروری. 

اولویت های خود را تعیین 

کنید. 

خدمات موجود جهت 

پاسخ گویی به نیازهای 

خود را شناسایی کنید. 

برنامه ای تدوین کنید که 

در آن وظایف به گام های 

قابل کنترل تجزیه شده 

باشند. 

فهرستی از دغدغه های 

خود تهیه نموده و برای 

رفع آن ها تصمیم بگیرید؟ 

قدم به قدم پیش روید. 

آژانس هایی که می توانند 

پاسخگوی نیازهای شا 

باشند و نحوۀ دسترسی به 

آنان را شناسایی کنید. 

در صورت امکان، از 

خانواده، دوستان و جامعۀ 

محلی کمک بخواهید. 
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نکاتی چند برای امدادرسانان کمک های اولیۀ روان شناختی

 به بزرگ سالان پس از وقوع بحران 

اقدامات مقتضی و سخنان مؤثر پاسخ ها واکنش/رفتار 

حــوادث  تکــرار  از  تــرس 

بــه  نســبت  واکنــش  و 

از  تــرس  یــادآور.  عوامــل 

میــان  در  حــوادث  تکــرار 

واکنــش  و  نجات یافتــگان 

شــدید نســبت بــه عوامــل 

ــوار  ــۀ ناگ ــک حادث ــادآور ی ی

معمــول  و  شــایع  بســیار 

اســت.  

آگاه باشــید کــه عوامــل 

افــراد،  شــامل  یــادآور 

بــو،  اصــوات،  اماکــن، 

زمــان  و  احساســات 

هســتند.  روز  از  خاصــی 

به خاطــر داشــته باشــید 

رســانه ای  پوشــش  کــه 

ــادآور  ــد ی ــه می توان حادث

آن بــوده و بــه تــرس از 

تکــرار آن دامــن بزنــد. 

در زمــان یــادآوری بــا خــود 

بگوئیــد: مضطــرب هســتم 

ناگــوار  حادثــه ای  چــون 

آورده ام،  به خاطــر  را 

فــرق  امــا حــالا شرایــط 

کار  در  بحرانــی  می کنــد؛ 

نیســت و مــن امنیــت دارم.  

ــار را محــدود  ــری اخب پیگی

ــا  ــه تنه ــدی ک ــا ح ــد ت کنی

را  نیــاز  مــورد  اطاعــات 

ــد.   ــب کنی کس

تغییــر در نگــرش، جهان بینــی 

و نگــرش بــه خــود. تغییــرات 

چشــمگیر در نگــرش افــراد 

پــس از بــروز یــک حادثــه 

ــن  ــتند. ای ــایع هس ــیار ش بس

ــر ســؤال  ــرات شــامل زی تغیی

معنــوی،  اعتقــادات  بــردن 

و  دیگــران  بــه  اعتــاد 

و  اجتاعــی  آژانس هــای 

نگرانــی از کارآمــدی فــردی 

و وقــف بــرای کمــک بــه 

دیگــران هســتند. 

غیــرضروری  تغییــرات 

زندگــی را بــه آینــده ای 

کنیــد.  موکــول  نزدیــک 

بــه خاطــر داشــته باشــید 

کــه انطبــاق بــا پیامدهــای 

یــک بحــران جســارت و 

بهبــود  را  شــا  کارآیــی 

 . می بخشــد

در فعالیت هــای بازتوانــی 

مشــارکت  اجتاعــی 

کنیــد. 

به خاطــر داشــته باشــید کــه 

ــن  ــک روتی ــه ی ــت ب بازگش

منظــم فراینــد تصمیم گیــری 

را بهبــود می بخشــد. 

بــه خــود یــادآور شــوید کــه 

تجربــۀ یــک بحــران تأثیــرات 

ــر ارزش هــای شــا  مثبتــی ب

زمــان  مدیریــت  نحــوۀ  و 

دارد. 

بازتوانــی  پروژه هــای  در 

کنیــد.  مشــارکت  اجتاعــی 
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پیوست‌ث

کاربــرگ کمــک بــه مددجویان: جزوۀ امدادرســانان بــرای مددجویان، امدادرســانان 

کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی و ســایر افــراد در ارتباط بــا مددجویان 

نکاتی چند برای کمک به مددجویان بزرگ سال پس از وقوع بحران  

اقدامات مقتضی و سخنان پاسخ ها واکنش/رفتار 

مؤثر 
مــواد  و  الــکل  از  اســتفادۀ 

ــا رفتارهــای  ــا قــار ی مخــدر ی

بســیاری  جنســی.  پرخطــر 

ــک  ــوع ی ــس از وق ــراد پ از اف

بحــران حــس می کننــد کــه 

هســتند،  کنــترل  از  خــارج 

یــا  خشــم  تــرس،  احســاس 

ناامیــدی دارنــد و بــرای حــس 

بهــتر بــه ایــن مســائل روی 

ــن  ــورت داش ــد. در ص می آورن

مــواد  ســوءمصرف  ســابقۀ 

یــا اعتیــاد شرایــط وخیم تــر 

   . می شــود

درک ایــن مطلــب کــه مــصرف 

مــواد و ســایر مــوارد اعتیــادآور 

روشــی خطرنــاک بــرای انطباق 

ــه روی  ــت ک ــه ای اس ــا حادث ب

داده اســت. 

به خاطــر داشــته باشــید کــه 

ــه  ــاد ب ــا اعتی ــواد ی ــصرف م م

ســایر مــواد در روابــط، شــغل، 

فیزیکــی  ســامت  و  خــواب 

شــا اختــال ایجــاد می کننــد. 

مناســب  کمــک  بــه  دنبــال 

باشــید. 
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نکاتی چند برای کمک به مددجویان بزرگ سال پس از وقوع بحران  

اقدامات مقتضی و سخنان پاسخ ها واکنش/رفتار 

مؤثر 

تغییر در روابط بین فردی.
 احســـاس افـــراد نســـبت بـــه 

ـــا دوســـتان  ـــواده ی اعضـــای خان

ممکـــن اســـت تغییـــر کنـــد. 

شـــاید  مثـــال  به عنـــوان 

ـــی  ـــت دفاع ـــد حال ـــش  از ح بی

داشـــته و به شـــدت نگـــران 

ــند، از  ــر باشـ ــت یکدیگـ امنیـ

ـــای  ـــی از اعض ـــای یک واکنش ه

ـــته  ـــتان خس ـــا دوس ـــواده ی خان

و  خانـــواده  از  یـــا  شـــده 

ــد.  ــه بگیرنـ ــتان فاصلـ دوسـ

کـــه  مطلـــب  ایـــن  درک 

خانـــواده و دوســـتان یکـــی از 

ــر در  ــل مؤثـ ــن عوامـ مهم تریـ

فرآینـــد بازتوانـــی هســـتند. 

فرآیندهـــای  درک و تحمـــل 

گوناگـــون بازتوانـــی در اعضـــای 

اهمیـــت  حائـــز  خانـــواده 

ــت.  اسـ

یـــا  پریشـــانی  زمـــان  در 

تحت فشـــار  هنگامی کـــه 

هســـتید از ســـایر اعضـــای 

ـــدان  ـــت فرزن ـــواده در تربی خان

بخواهیـــد.  کمـــک 

تنهـا بـه ایـن دلیـل کـه تصـور 

دوش  بـر  بـاری  می کنیـد 

دیگـران هسـتید از درخواسـت 

کمـک از آنـان امتنـاع نکنیـد. 

بسـیاری از افراد پـس از حادثه 

بـا کمـک دیگـران رونـد بهتری 

را در بهبـودی سـیر می کننـد. 

از  باشـید کـه  هـراس نداشـته 

و  خانـواده  اعضـای  احـوال 

دوسـتان باخـر شـوید و تنهـا 

بـه نصیحت کـردن اکتفا نکرده 

کـه  نکنیـد  مجبـور  را  آنـان  و 

گذشـته را فرامـوش کننـد. بـه 

درکشـان  کـه  بگوییـد  آنـان 

یـا  شـنوا  گوشـی  و  می کنیـد 

باشـید کمـک  دسـت 

 زمـان بیشـتری را برای صحبت 

با خانواده و دوسـتان اختصاص 

از  این کـه  بگوییـد:  و  داده 

طبیعـی  می کنیـم  تقلیـد  هـم 

اسـت. بـا توجـه بـه حوادثـی 

کـه روی داده تصـور می کنـم 

از پـس مسـائل  به خوبـی  کـه 

برمی آییـم خـوب اسـت که در 

کنـار هـم هسـتیم. 
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نکاتی چند برای کمک به مددجویان بزرگ سال پس از وقوع بحران  

اقدامات مقتضی و سخنان پاسخ ها واکنش/رفتار 

مؤثر 

خشم بیش ازحد 
خشـــم بعـــد از بحـــران تـــا 

ـــل درک و انتظـــار  حـــدودی قاب

اســـت خصوصـــاً وقتـــی شرایـــط 

عادلانـــه به نظـــر نمی رســـد. 

وقتـــی  حـــال،  عیـــن   در 

منجـــر  بیش ازحـــد  خشـــم 

می شـــود  خشـــونت  بـــه 

مســـئله ای جـــدی اســـت. 

راه هایـی برای مدیریت خشـم 

خـود بیابیـد که به جای آسـیب 

رسـاندن به شـا کمـک کنند. 

کســـب  بـــرای  را  زمانـــی 

آرامـــش اختصـــاص دهیـــد، از 

شرایـــط تنـــش زا دوری کنیـــد، 

بـــا دوســـتان خـــود در مـــورد 

ـــت  ـــان صحب ـــت عصبانیت ت عل

کنیـــد، ورزش کنیـــد، ذهـــن 

فعالیت هـــای  بـــا  را  خـــود 

ـــل  ـــد، دلی ـــغول کنی ـــت مش مثب

خشـــم خـــود را برطـــرف کنیـــد. 

کـه  شـوید  یـادآور  خـود  بـه 

بـه هـدف  را  عصبانیـت شـا 

اسـت  ممکـن  و  نمی رسـاند 

روابـط مهـم را تخریـب کنـد. 

سریعـاً  خشـونت  صـورت  در 

اقـدام  کمـک  دریافـت  بـرای 

کنیـد. 
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نکاتی چند برای کمک به مددجویان بزرگ سال پس از وقوع بحران  

اقدامات مقتضی و سخنان پاسخ ها واکنش/رفتار 

مؤثر 

اختلال در خواب.

اختال در خواب پس از 

بحران طبیعی است زیرا 

مردم همواره در مرز ترس 

و نگرانی از پیامدهای 

سوانح و تغییرات حاصل 

در زندگی خود هستند. 

این امر در خواب اختال 

ایجاد کرده و فرد هنگام 

شب بارها بیدار می شود.  

از سالم بودن عادات خواب 

خود اطمینان حاصل 

نمایید.  

تاش کنید تا هر شب رأس 

ساعتی مشخص بخوابید. 

در ساعات عصر 

نوشیدنی های کافئین دار 

ننوشید. 

ورزش روزانه را افزایش 

دهید. 

قبل از خواب استراحت 

کنید. 

استراحت روزانه را به ۱۵ 

دقیقه کاهش داده و بعد 

از ساعت 4 بعدازظهر 

دیگر چُرت نزنید.  
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‌نکاتی‌برای‌ریلکسیشن

ــل  ــن دو عام ــفانه، ای ــتند. متأس ــی هس ــران طبیع ــس از بح ــراب پ ــش و اضط تن

می تواننــد ســازگاری و انطبــاق بــا بســیاری از عواملــی کــه بایــد بــرای بازتوانــی 

انجــام شــوند را بــا مشــکل مواجــه  ســازند. راه حــل آســانی بــرای انطبــاق بــا مســائل و 

مشــکات پــس از بحــران وجــود نــدارد امــا اختصــاص زمانــی در طــول روز بــرای کســب 

آرامــش بــا انجــام تمرینــات ریلکسیشــن خــواب، تمرکــز را آســان تر نمــوده و انــرژی لازم 

جهــت ســازگاری بــا زندگــی را ایجــاد می کنــد. ایــن تمرینــات شــامل تمریــن ریلکسیشــن 

عضانــی، تنفــس، مدیتیشــن، شــنا، حــرکات کششــی، یــوگا، دعــا و نیایــش، ورزش، گوش 

دادن بــه موســیقی آرام، گذرانــدن زمانــی در طبیعــت و غیــره هســتند. در ذیــل برخــی 

ــد:  ــاده آمده ان ــی س ــای تنفس تمرین ه

تمرین تنفس برای ریلکسیشن: 

۱. از راه بینــی عمــل دم را آرام انجــام دهیــد )یــک هــزار و یــک؛ یــک هــزار و دو؛ یــک 

هــزار و ســه( و ریه هــای خــود را بــا آرامــش تــا شــکم از هــوا پــر کنیــد. 

ــش  ــو از آرام ــن ممل ــدن م ــد: ب ــود بگویی ــه خ ــش ب ــا آرام ــی ب ــدا و خیل ــدون ص 2. ب

می شــود. ســپس بــازدم آرام بــا دهــان انجــام دهیــد )یــک هــزار و یــک؛ یــک هــزار 

و دو؛ یــک هــزار و ســه( و در کــال آســایش و آرامــش ریه هــای خــود را کامــل از 

هــوا تخلیــه نماییــد. 

۳. بدون صدا و با آرامش به خود بگویید: بدن من تنش را آزاد می سازد. 

4. این کار را پنج بار انجام دهید.

کمک به ریلکسی کودکان: 

بــا هدایــت نحــوۀ تنفــس و انجــام تمرینــات تنفســی بــه کــودکان کمــک کنیــد تــا 

آرام شــوند: 

۱. بیایید روش جدیدی برای تنفس امتحان کنیم که بدنمان را آرام می سازد. 
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2. دست خود را روی شکمتان بگذارید، این طوری )نشان دهید(. 

۳. خــب! از راه بینــی نفــس می کشــیم. در زمــان دم ریه هــا را پــر از هــوا می کنیــم تــا 

جایــی کــه ریــه بــه شــکم بــالا بیایــد، این طــوری )نشــان دهیــد(. 

4. حــالا از طریــق دهــان، هــوا را خالــی می کنیــم. تــا جایــی کــه ریه هــا و شــکم کامــل 

بــه داخــل بــرود، این طــوری )نشــان دهیــد(. 

ــه  ــا س ــم ت ــازدم ه ــرای ب ــیم. ب ــس می کش ــی آرام نف ــمردم خیل ــه ش ــا س ــی ت ۵. وقت

می شــارم. 

۶. بیایید با هم تمرین کنیم. آفرین! 

هنگام کار با کودکان، تبدیل  تمرینات ریلکسیشن به بازی نیز مؤثر است. 

به عنوان مثال: 

Ó با استفاده از حباب ساز و مایع ظرف شویی حباب درست کنید. 	

Ó با آدامس حباب درست کنید. 	

Ó لوله های کاغذ یا گلوله های پنبه را در طول میز فوت کنید. 	

Ó ــخصیت های 	 ــا از ش ــد ت ــازه دهی ــودکان اج ــه ک ــرده و ب ــف ک ــتان تعری داس

ــد. ــد کنن ــند، تقلی ــق می کش ــس عمی ــه نف ــتان ک داس
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پیش‌گیری‌از‌خودکشی‌–‌آگاهی‌از‌علائم‌
عائــم هشــدار قبــل از اقــدام بــه خودکشــی، قابل مشــاهده هســتند و بــا اســتناد 

ــکار  ــسرده اف ــراد اف ــب اف ــت. اغل ــری اس ــل پیش گی ــی قاب ــم، خودکش ــن عائ ــر ای ب

ــسرده  ــد، اف ــی می کنن ــه خودکش ــدام ب ــه اق ــرادی ک ــر اف ــا اک ــد ام ــی ندارن خودکش

هســتند. افسردگــی حــاد در قالــب انــدوه نمایــان می شــود امــا اغلــب بــا بی عاقگــی 

یــا انــزوا از مــردم و اجتنــاب از فعالیت هــای ســابقاً مفــرح بیــان می شــود. بــا تشــخیص 

اولیــه و درمــان افسردگــی، ســایر اختــالات روانــی و ســوءمصرف الــکل یــا ســایر مــواد 

ــه هشــدار واضــح  ــدون هیچ گون ــری اســت. گاهــی خودکشــی ب ــل پیش گی مخــدر قاب

صــورت می گیــرد. بااین حــال، عائــم آن در اغلــب افــرادی کــه فکــر خودکشــی دارنــد 

مشــاهده می شــود. افــرادی کــه بــه خودکشــی فکــر می کننــد عمومــاً عائــم افسردگــی 

دارنــد کــه می توانــد همــراه عائــم زیــر باشــند: 

‌علائم‌ریسک‌:‌
Ó	 ًتغییــرات ناگهانــی و چشــمگیر در عــادات تغذیــه یــا خــواب، خلق وخــو، خصوصــا

حــس افسردگــی؛ 

Ó	 بهبود ناگهانی خلق وخو پس از یک دورۀ طولانی افسردگی؛

Ó	 نظرات فزایندۀ خودخواهانه؛

Ó	 حس ناامیدی و ناچاری؛

Ó	 افزایش مصرف الکل یا مواد مخدر؛

Ó	 اهداء لوازم با ارزش خود به دیگران؛

Ó	 خداحافظی؛

Ó	 انزوای شدید از فعالیت ها و افراد مهم؛

Ó	                                                                               گفتگوی مستمر حول محور مرگ؛
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Ó	 رفتارهای خود تخریب گرانه یا پرخطر؛

Ó	 سابقۀ اقدام به خودکشی؛

Ó	 ابراز هویت مشترک با فردی که خودکشی موفق داشته است؛

Ó	 .به دنبال کشف یا انجام شیوه موفق خودکشی بودن

در‌صورت‌بروز‌بحران‌حاد:‌
فرد‌را‌تنها‌نگذارید.‌اشیاء‌خطرناک‌
)مواد‌یا‌اشیاء‌تیز(‌را‌از‌دسترس‌
دور‌کنید.‌فرد‌را‌به‌اورژانس‌
بیمارستان‌منتقل‌کرده‌یا‌با‌‌125

تماس‌بگیرید.‌
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اقدامات‌مؤثر:‌
Ó	 فرد را جدی بگیرید؛

Ó	 با عاقه به حرف های او گوش کنید؛

Ó	 قضاوت نکنید؛

Ó	 مسئله را ناچیز نپندارید؛

Ó	 به او قول ندهید که اسرار او را حفظ خواهید کرد؛

Ó	 از متخصصان کمک بخواهید؛

Ó	.نقش فعال داشته باشید – می توانید یک زندگی را نجات دهید

اگــر بــه گزینه هــای فــوق دسترســی نداریــد بــا خــط تلفــن اورژانــس اجتاعــی 

کشــور تمــاس حاصــل نماییــد .

اقدامــات‌مؤثــر‌اعضــای‌خانــواده‌پــس‌از‌وقــوع‌حادثه‌ای‌
ــگاه‌ ناگوار‌در‌دانش

ــای  ــن دغدغه ه ــی از مهم تری ــان یک ــاه فرزندت ــت و رف ــن، امنی ــوان والدی به عن

شاســت. برخــی ممکــن اســت بــدون هیچ گونــه تأثیــری از ایــن تجربــه عبــور کننــد. 

برخــی نیــز ممکــن اســت در مراحــل بعــد واکنش هــای تأخیــری داشــته باشــند. برخــی 

دیگــر نیــز بافاصلــه پــس از وقــوع حادثــه واکنــش شــدید نشــان می دهنــد حتــی اگــر 

صدمــۀ خفیــف خــورده یــا مســتقیاً ایــن خطــر را تجربــه نکــرده باشــند. بااین حــال، 

بســیاری از دانشــجویان واکنش هــای طبیعــی و شــایعی نســبت بــه شرایــط غیرعــادی 

دارنــد. شــا بــه شــیوه های ذیــل می توانیــد بــه فرزنــدان خــود کمــک کنیــد: 

گوش‌دادن‌
شــاید دردنــاک باشــد امــا؛ بهتریــن کار در حــق فرزندتــان گــوش دادن بــه داســتان 

او دربــاره ایــن حادثــۀ تلــخ اســت. صحبــت و نوشــن یادداشــت نیــز شــیوۀ ســالمی برای 
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جوانــان جهــت گــذار از واکنش هــای حاصــل از یــک رویــداد هســتند. 

آرام‌ساختن‌
در این دوران، دانشجوی خود را بیشتر به آغوش کشیده و به او تسلی دهید. او 

برای امنیت به شا پناه می آورد. کمی عشق و محبت بیشتر مؤثر است. 

اطمینان‌خاطر‌
همچنیــن می توانیــد بــه دانشــجوی خــود اطمینــان خاطــر دهیــد کــه در امنیــت 

کامــل اســت. بــه او خاطرنشــان شــوید کــه شــا و کارکنــان دانشــگاه تدابیــر لازم جهــت 

تأمیــن امنیــت او را اندیشــیده اید. 

اجتناب‌از‌حفاظت‌افراطی‌
ــا وسوســۀ  ــد ب ــا بای ــرای شــا بســیار دشــوار باشــد ام ــن کار ممکــن اســت ب ای

ــوی چشــم  ــد. شــاید دور شــدن او از جل ــه کنی ــد خــود مقابل حفاظــت افراطــی فرزن

شــا نیــز دشــوار باشــد امــا بازگشــت او بــه زندگــی عــادی در اسرع وقــت از اهمیــت 

بســزایی برخــوردار اســت. 

سرمشق‌بودن‌
صدای اعال بلندتر از کلات است! شا با اعال خود سرمشق دانشجوی خود 

هستید که چگونه به شیوه ای سازنده با واکنش های خود دست وپنجه نرم کند. 

تشویق‌دانشجویان‌برای‌کمک‌
ــا بــه دیگــران کمــک کنــد. به عنــوان مثــال،  دانشــجوی خــود را تشــویق کنیــد ت

ممکــن اســت داوطلــب همــکاری در فعالیت هــای اطاع رســانی باشــد. او بــا تمــاس بــا 

دفــتر فعالیت هــای دانشــجویی دانشــگاه می توانــد اطاعــات بیشــتری در مــورد نحــوۀ 

کمــک کســب نمایــد. 
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ــدام‌ ــی‌اق ــک‌تخصص ــرای‌کم ــد،‌ب ــدی‌دارن ــکلات‌ج ــان‌مش ــر‌فرزندانت اگ

ــد‌ نمایی

اگــر دانشــجوی شــا متحمــل آســیب جــدی ماننــد مــرگ عزیــزی شــده؛ شــاید نیــاز بــه 

کمــک بیشــتری داشــته باشــد. اگــر واکنش هــای دانشــجوی شــا جــدی اســت به عنــوان 

مثــال کابوس هــای مکــرر، فلــش بــک، گریــه، اختــالات رفتــاری و پانیــک، او را تشــویق 

کنیــد تــا بــا یــک متخصــص مشــورت کنــد. 

انطباق‌با‌پیامدهای‌یک‌حادثۀ‌ناگوار‌در‌کلاس‌درس‌)برای‌اساتید(‌

پــس از وقــوع یــک حادثــۀ ناگــوار، راهکارهــای ذیــل جهــت گفتگــو در رابطــه بــا ایــن 

موضــوع در کاس بــرای اســاتید مفیــد هســتند. 

تخصیص‌زمان‌برای‌گفتگوی‌گروهی‌یا‌کلاسی‌

در ابتــدای کاس زمانــی را بــرای گفتگــو در ایــن مــورد اختصــاص دهیــد. اغلــب، زمــان 

کوتــاه مؤثرتــر از تخصیــص زمــان کل کاس بــرای گفتگــو در ایــن رابطــه اســت. ایــن کار 

بیانگــر احــترام بــه واکنــش دانشــجویان نســبت بــه ایــن مســئله اســت بــدون این کــه 

آنــان را بــرای صحبــت در ایــن رابطــه تحت فشــار قــرار دهیــد. بــا اشــارۀ مختــصر بــه 

ایــن حادثــه فرصــت گفتگــو را فراهــم ســاخته و توصیــه نماییــد کــه به اشــتراک گذاشــن 

واکنش هــای فــردی مفیــد و مؤثــر خواهــد بــود. 

دانشــجویان‌را‌در‌جهتــی‌هدایــت‌کنیــد‌کــه‌ابتــدا‌در‌مــورد‌حقایــق‌صحبــت‌

کــرده‌و‌ســپس‌عواطــف‌خــود‌را‌بیــان‌کننــد‌

اغلــب گفتگوهــا بــا طــرح ســؤالات دانشــجویان در رابطــه بــا واقعیــت حادثــه و بحــث 

ــه  ــر از ب ــق راحت ت ــورد حقای ــت در م ــان صحب ــرای آن ــود. ب ــاز می ش ــات آن آغ جزئی
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اشــتراک گذاشــن عواطــف اســت بنابرایــن بهتریــن راه ایــن اســت کــه بــه آنــان اجــازه 

دهیــد تــا بســیار خاصــه و مختــصر حقایــق را بــا یکدیگــر بــه اشــتراک بگذارنــد. پــس 

از تبــادل حقایــق، می توانیــد بحــث را به ســوی بیــان واکنش  هــای فــردی و احساســی 

ســوق دهیــد. 

از‌دانشـــجویان‌دعـــوت‌کنیـــد‌تـــا‌واکنش‌هـــای‌عاطفـــی‌و‌فـــردی‌را‌بـــه‌

ـــد  ـــتراک‌بگذارن اش

می توانیــد بگوییــد: اغلــب بــه اشــتراک گذاشــن واکنش هــای عاطفــی و شــنیدن 

واکنش هــای دیگــران مؤثــر اســت. ایــن امــر تغییــری در واقعیــت ایجــاد نمی کنــد امــا 

حــس تنهایــی همــراه بــا رویدادهــای تنــش زا را کاهــش می دهــد. بســیار عاقه منــد بــه 

شــنیدن صحبت هــای شــا هســتم. 

به‌راهکارهای‌دیگران‌برای‌انطباق‌با‌این‌رویداد‌احترام‌بگذارید

برخـی در مقایسـه بـا دیگـران راحت تر احساسـات و افکار خـود را بیـان می کنند. تأثیر 

ایـن جریـان بـر افـراد متفاوت بـوده و متعاقباً واکنـش  آنان نیز متفاوت اسـت. 

آمادگی‌سرزنش‌را‌داشته‌باشید

زمانــی کــه مــردم ناراحــت هســتند اغلــب بــه دنبــال گناهــکار می گردنــد. اساســاً، ایــن 

کار جایگزینــی بــرای ابــراز خشــم و یــک روش ســازگارانه اســت. ایــدۀ اصلــی این اســت 

کــه اگــر کســی اشــتباهی کــرده، می تــوان بــا انجــام کار درســت از بــروز چنیــن حــوادث 

ناگــواری در آینــده پیش گیــری کــرد. اگــر بحــث و گفتگــو در حلقــۀ سرزنــش گرفتار شــد 

بهــتر اســت بگوییــد: مــا بــر حــس خشــم و سرزنــش تمرکــز کرده ایــم و ایــن غیرطبیعــی 

نیســت. صحبــت در مــورد ترس هایــان می توانــد مؤثرتــر باشــد. 
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جستجو‌برای‌یافتن‌دلیل‌وقوع‌یک‌حادثۀ‌ناگوار‌طبیعی‌است

بــا درک شرایــط، مــا تــاش می کنیــم تــا بــه خــود اطمینــان دهیــم کــه رویدادهایــی از 

ایــن  دســت در آینــده رخ نخواهنــد داد. می توانیــد بگوییــد کــه مــا به عنــوان اندیشــمند 

ــز  ــع غیرقابل تصــور چالش برانگی ــط هســتیم. درک وقای ــال درک شرای ــه دنب ــواره ب هم

اســت. حــوادث ناگــوار در ماهیــت خــود غیرقابــل شرح هســتند. تردیــد باعــث اضطراب 

ــد از تــاش و وسوســه جهــت یافــن  ــاب اســت. اســاتید بای می شــود امــا غیرقابل اجتن

معنــا و مفهومــی در ایــن ماجــرا اجتنــاب کننــد. ایــن وظیفــۀ شــا نیســت و مؤثــر واقع 

نخواهــد شــد. 

با‌دانشجویانی‌که‌روش‌های‌سازگاری‌ناکارآمدی‌دارند‌ارتباط‌برقرار‌نمایید‌

ــا کار  ــکل، مطالعــه ی ــزوای بیش ازحــد، افــراط در مــصرف ال برخــی نمونه هــا شــامل ان

بیش ازحــد می شــود کــه از آنــان بعیــد نیســت. 

در‌صورت‌امکان‌ادای‌احترام‌

پــس از گذشــت شــوک اولیــه، یافــن راه هایــی بــرای ادای احــترام و یادبــود افــراد بــه 

ــر اســت.  ــروه مؤث ــادار در گ شــیوه های ملمــوس و معن

ــگاه، ادای  ــگاه و خواب ــی در دانش ــال خودکش ــران به دنب ــروز بح ــورت ب ــه: در ص توج

احــترام و یادبــود نبایــد بــه نحــوی باشــد کــه از فــرد خودکشــی کننــده قهرمــان بســازد.

در‌صورت‌نیاز‌برای‌خود‌و‌دانشجویان‌زمانی‌برای‌فراغت‌در‌نظر‌بگیرید‌‌

بسیاری از افراد آسیب دیده از این حادثه نیاز به فراغت از حجم کاری، ساختار زندگی و 

انتظارات از خود دارند. طبیعی است که این افراد در زمان تاش برای انطباق با شرایط 

عاطفی خود قادر نباشند ظرفیت کامل خود را به کارگیرند. باید انعطاف پذیر بود. 
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ــه‌اشــتراک‌گذاشــتن‌عواطــف‌خــود‌تشــکر‌کــرده‌و‌ ــرای‌ب از‌دانشــجویان‌ب

منابــع‌موجــود‌در‌دانشــگاه‌را‌بــه‌آنــان‌یــادآور‌شــوید

به عنــوان حســن ختــام یــادآور شــوید کــه شــیوه های انطبــاق افــراد متفــاوت اســت. 

اگــر فــردی نیــاز بــه گفتگــوی رودررو دارد شــا می توانیــد اقدامــات مقتضــی را جهــت 

اســتفاده از منابــع موجــود در دانشــگاه به عمــل آوریــد. ایــن منابــع شــامل روحانیــون 

و ســایر خدمــات مشــاورۀ دانشــگاه هســتند. 

زمانی‌را‌برای‌تأمل‌فردی‌در‌نظر‌بگیرید

به خاطــر داشــته باشــید کــه شــا نیــز افــکار و عواطفــی نســبت بــه رویدادهــای جــاری 

و گذشــته داریــد و ایــن عواطــف و افــکار بایــد جــدی تلقــی شــوند؛ نه تنهــا به خاطــر 

ــت در  ــا صحب ــن ی ــراد نوش ــی از اف ــرای برخ ــجویان. ب ــر دانش ــه به خاط ــان بلک خودت

مــورد ایــن افــکار و عواطــف مفیــد و مؤثــر اســت. 

بعد‌از‌مدتی‌مجدد‌به‌صورت‌گروهی‌در‌مورد‌این‌عواطف‌صحبت‌کنید

ــه  ــز طبیعــی ب ــر همه چی ــاً اگ ــم اســت. صرف ــط مه ــا شرای ــراد ب ــاق اف ــه انطب توجــه ب

نظــر می رســید بــه ایــن معنــا نیســت کــه احساســات و عواطــف همــه نســبت بــه ایــن 

رویــداد پایــان  یافتــه اســت. 
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جزوۀ‌امدادرسانان‌کمک‌های‌اولیۀ‌روان‌شناختی
‌برای‌کار‌با‌کودکان‌و‌نوجوانان

کاربرگ ارائۀ 

کمک های اولیۀ روان شناختی به کودکان و نوجوانان 

گرچــه اکریــت جمعیــت حــاضر در دانشــگاه ها را دانشــجویان، کارکنان و اســاتید 

ــا  ــران ی ــروز بح ــن ب ــن اســت حی ــز ممک ــان نی ــودکان و نوجوان ــد، ک تشــکیل می دهن

حادثــۀ ناگــوار در دانشــگاه حضــور داشــته باشــند. کــودکان ممکــن اســت در خانه هــای 

مســکونی دانشــگاه، مهــد كــودك و مدرســه، و یــا گــردش علمــی در مــوزه یــا نمایشــگاه 

حضــور داشــته باشــند. 

بــا توجــه بــه این کــه دانشــگاه بازدیدکنندگانــی از تمامــی ســنین بــه خــود جلــب 

می کنــد، امدادرســانان كمك هــای اولیــه روان شــناختی بایــد آمادگــی لازم جهــت ارائــۀ 

کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی بــه کــودکان و نوجوانــان را نیــز داشــته باشــند. 

بــه جــای افزایــش مضاعــف اطاعــات موجــود در ایــن راهنــا، ایــن متمــم مفــاد 

لازم جهــت راهنایــی کارکنــان پاســخ گویی بــه بحــران جهــت ارائــۀ کمک هــای اولیــۀ 

روان شــناختی بــه کــودکان و نوجوانــان تنظیــم شــده اســت.

هــر اقــدام اصلــی مســتلزم ایــن اســت کــه دانــش لازم بــرای مداخلــه بــا كمك های 

اولیــه روان شــناختی کــودکان و نوجوانــان وجــود داشــته باشــد؛ امــا به طورکلــی، 

ــل را به خاطــر داشــته باشــند:  ــوارد ذی ــد م امدادرســانان بای
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هنگام صحبت با کودکان خردسال، به گونه ای نشسته یا خم شوید که در سطح ‌	

دید آنان باشید. 

به کودکان سنین مدرسه کمک کنید تا احساسات، نگرانی ها و سؤالات خود را بیان ‌	

کنند؛ عناوینی ساده برای واکنش های احساسی شایع تدوین کنید )مانند عصبانی، 

غمگین، ترسیده یا نگران(. از کلات پیچیده مانند هراسان یا وحشت زده استفاده 

نکنید تا به اضطراب آنان افزوده نشود. 

با دقت گوش کنید و مجدد کنترل کنید که منظور آنان را درست متوجه شده ‌	

باشید. 

زبان خود را با سن کودک مطابق سازید. کودکان خردسال عمدتاً درک کمتری از ‌	

مفاهیمی همچون مرگ دارند. به زبان ساده و مستقیم سخن بگویید.  

با نوجوانان صحبت کنید. به آنان نشان دهید که به احساسات، دغدغه ها و ‌	

سؤالاتشان احترام می گذارید. 

همین فنون را با والدین/سرپرستان کودکان تکرار کرده و به آنان کمک کنید تا ‌	

حایت عاطفی مناسب را از کودک خود به عمل آورند. 
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اقدامات‌اصلی‌در‌ارائه‌کمک‌های‌اولیۀ‌
روان‌شناختی‌به‌کودکان‌و‌نوجوانان‌

1.‌برقراری‌ارتباط
هدف: برقراری ارتباط همدلانه و مؤثر

هنگام برقراری ارتباط با کودکان یا نوجوانان، بهتر است امدادرسان کمک های اولیۀ 

روان شناختی ابتدا با والد یا بزرگ سال همراه ارتباط برقرار نموده و نقش خود را توضیح 

داده و از او کسب اجازه نماید. اگر با کودک مضطرب زمانی صحبت می کنید که همراه 

بزرگ سال ندارد، در اسرع وقت والد یا سرپرست او را یافته و در مورد مکالمۀ خود با 

فرزندشان توضیح دهید. 

‌حفظ‌اسرار‌
حفـظ اسرار تعامـات خـود بـا کـودکان پس از 

بحـران نیز چالش برانگیز اسـت، خصوصـاً با توجه به 

این کـه در شرایـط پـس از بحـران  حریـم خصوصـی 

وجـود نـدارد. بااین حـال، حفاظـت جـدی اسرار برای 

یـا  بـا مددجویـان  کـه شـا  از مکالماتـی  هر کـدام 

امدادرسـانان  داشته اید از اهمیت بسـزایی برخوردار 

اسـت. صحبـت با همـکاران در مـورد چالش های کار 

در شرایـط پـس از بحـران مؤثـر اسـت امـا هرگونـه 

بحـث و گفتگـوی سـازمان دهی شـده بـا ایـن هدف 

نیـز بایـد مطابـق با حفـظ اسرار باشـد. 
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2.‌ایمنی‌و‌آسایش
هدف: گسترش ایمنی فوری و مستمر و تأمین آسایش جانی و عاطفی

ــد. در صــورت  ــان حاصــل نمایی در حــد امــکان، از ایمنــی فیزیکــی کــودکان اطمین

نیــاز، چیدمــان را به گونــه ای تغییــر دهیــد تــا امنیــت فیزیکــی و عاطفــی آنــان افزایــش 

یابــد. بــه کــودکان اطمینــان خاطــر ندهیــد کــه کامــاً در امنیــت هســتند، مگــر این کــه 

اطاعــات واقعــی در دســت داریــد کــه محیطــی کــه در آن قــرار داریــد واقعــاً ایمــن 

اســت. همچنیــن، بــه آنــان اطمینــان ندهیــد کــه  اقــام یــا خدمــات )مانند اســباب بازی، 

ــد کــه  ــد، مگــر این کــه اطاعــات موثقــی در دســت داری غــذا، دارو و ...( وجــود دارن

اقــام و خدمــات تأمین شــده اند. بــا این حــال، دغدغه هــای امنیتــی را بــر اســاس درک 

خــود از شرایــط موجــود برطــرف نماییــد. 

با اسـتفاده از روش های سـاده، آسـایش مورد نیاز را در محیط فیزیکی تأمین نمایید. 

بـه کـودکان کمـک کنیـد تا خود و اطرافیـان خود را آرام سـازند. اسـباب بازی هایی مانند 

عروسـک های نرمـی کـه کـودکان بتوانند آن هـا را بغل کنند تـا به این ترتیب خـود را آرام 

سـازند تهیـه کنیـد. درعین حال، اگـر تعداد این اسـباب بازی ها برای تمامی کـودکان کافی 

نیسـت، آن هـا را توزیـع نکنید. بـا شرح این که چگونـه از اسـباب بازی های خود مراقبت 

کننـد بـه کودکان بیاموزیـد که از خود نیـز مراقبت نمایند. 

مشارکت اجتماعی را تقویت کنید
کـودکان و تـا حـدودی نیـز نوجوانـان بـرای رفتـار ایمن و مناسـب از بزرگ سـالان 

سرمشـق می گیرنـد. در صـورت امـکان، کـودکان را در کنـار بزرگ سـالان یـا هم سـالانی 

قـرار دهیـد کـه نسـبتاً آرام به نظـر می رسـند. در صـورت امـکان، از قرار گرفـن آنان در 

کنـار افرادی که به شـدت آشـفته هسـتند، اجتناب کنید. بـرای کـودکان و نوجوانانی که 
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شـاهد واکنش های شـدیدی در سـایر مددجویـان بوده اند توضیح مختـصری ارائه کنید. 

در صورت لزوم، افرادی که سـازوکار سـازگاری مناسـبی دارند را تشـویق کنید تا با افراد 

مضطرب یا کسـانی که قادر به سـازگاری نیسـتند، صحبت کنند. کودکان و نوجوانان را 

وارد فعالیت هـای اجتاعـی ماننـد قرائت بلنـد مطالب، شرکـت در فعالیت های هنری، 

بـازی کارتی یـا تخته ای یـا ورزش نمایید. 

بــه وضعیــت کودکانــی کــه از والدین/سرپرســت خــود جدا 
شــده اند، رســیدگی کنیــد 

والدیــن و سرپرســتان نقــش مهمــی در ایجــاد حــس ایمنــی و امنیــت در کــودکان 

ــت  ــاش در جه ــده اند، ت ــدا ش ــود ج ــتان خ ــودکان از سرپرس ــر ک ــد. اگ ــا می کنن ایف

بازگردانــدن آنــان بــه سرپرســت خــود اولویــت دارد. اگــر بــا کودکــی بــدون سرپرســت 

مواجــه شــدید، کســب اطاعــات کنیــد )ماننــد نــام، نــام سرپرســت/والد و یــا خواهــران 

ــد.  ــاع دهی ــاح اط ــات ذی ص ــه مقام ــب را ب ــه( و مرات ــانی و مدرس ــرادران، نش و ب

اطاعــات صحیــح مربــوط بــه مراقبیــن موقــت آنــان و مــوارد قابــل انتظــار را در قالــب 

کلاتــی ســاده بــه کــودکان ارائــه نماییــد. اگــر قــول دادیــد بایــد عمــل کنیــد بنابرایــن 

اگــر مطمــن نیســتید بــه آنــان قــول ندهید کــه بــه زودی والدیــن خــود را خواهنــد دید. 

همچنیــن شــاید مجبــور باشــید کــه تــا زمــان پیــدا شــدن سرپرســت کــودک یــا زمانــی 

ــی  ــر عاطف ــته و از نظ ــرار داش ــط ق ــر شرای ــدت تحت تأثی ــان به ش ــت آن ــه سرپرس ک

تحت فشــار اســت وظیفــۀ مراقبــت از کــودک را بــه عهــده بگیریــد. 

محیطی دوستانه و مورد علاقه برای کودک ایجاد کنید: 
فضایــی کــه مــورد عاقــه کــودک باشــد در یــک گوشــه یــا یــک اتــاق ایمــن، فــارغ 

از فضاهــای شــلوغ و پررفت وآمــد و دور از فعالیت هــای نجــات به وجــود آوریــد. 

هاهنگی هــای مقتضــی را به عمــل آوریــد تــا مربیــان باتجربــه و زبــده در زمینــۀ 
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از‌کودکان‌بزرگ‌تر‌یا‌نوجوانان‌
بخواهید‌تا‌راهنما‌و‌سرمشق‌
کودکان‌خردسال‌تر‌باشند.‌
آنان‌می‌توانند‌با‌کمک‌به‌شما‌
جهت‌انجام‌بازی‌ها‌با‌کودکان‌
خردسال،‌خواندن‌کتاب‌برای‌گروه‌
خردسالان‌یا‌بازی‌با‌آنان‌این‌
نقش‌را‌ایفا‌نمایند.‌
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کار بــا کــودکان ســنین گوناگــون در ایــن محیــط حاضر شــوند. 

ــه  ــا مطمــن شــوید ک ــه را تحــت نظــر داشــته باشــید ت ــن ناحی ــه ای آمدوشــد ب

ــد.  ــرک نکنن ــراد ناشــناس آنجــا را ت ــا اف ــودکان ب ک

اشــیایی متناســب بــا کلیــۀ گروه هــای ســنی در ایــن فضــا مهیــا ســازید. ایــن اشــیاء 

ــه ای،  ــای تخت ــازی، بازی ه ــباب بازی، کارت ب ــاوی اس ــادۀ ح ــته های آم ــد از بس عبارتن

تــوپ، کاغــذ، مــداد شــمعی، ماژیــک، کتــاب، قیچــی ایمــن، چســب نــواری یــا مایــع. 

فعالیت هـای آرامش بخـش عبارتنـد از بـازی با لگـو، تکه های چوبی یـا خمیربازی، 

بـرش اشـکال گوناگـون، رنـگ کـردن کتاب هـای نقاشـی )کـه تصاویـری خنثـی از گل، 

رنگین کـان، درخـت یـا حیوانـات در آن چاپ شـده باشـند( و بازی هـای گروهـی. 

از کـودکان بزرگ تـر یـا نوجوانـان بخواهیـد تا راهنـا و الگوی کودکان خردسـال تر 

باشـند. آنـان می تواننـد بـا کمـک بـه شـا جهـت انجـام بازی هـا بـا کـودکان خردسـال، 

خوانـدن کتـاب بـرای گـروه خردسـالان یـا بـازی با آنـان این نقـش را ایفـا نمایند. 

زمانــی را در نظــر بگیریــد تــا نوجوانــان گــرد هــم آمــده و در مــورد نگرانی هــای 

ــه  ــوش دادن ب ــد گ ــرده و در فعالیت هــای مناســب ســن خــود مانن ــت ک خــود صحب

موســیقی، بــازی، روایــت داســتان یــا درســت کــردن دفترچــۀ خاطــرات شرکــت نماینــد. 

آنــان را در مقابــل تجربیــات ناگــوار دیگــر و عوامــل یــادآور 
حــوادث ناگــوار محفــوظ داریــد 

ــاک  ــان بســیار دردن ــرای کــودکان و نوجوان پوشــش خــری رویدادهــای ناگــوار ب

اســت. از والدیــن بخواهیــد تــا بــر میــزان مواجهــۀ کــودکان خــود بــه رســانه نظــارت 

داشــته و ایــن دسترســی را محــدود کــرده و پــس از مشــاهدۀ چنیــن اخبــاری در مــورد 

دغدغه هــای آنــان صحبــت کننــد. والدیــن بایــد بــه فرزنــدان خــود اطمینــان دهنــد کــه 

آنــان در تــاش بــرای کســب اطاعــات بــوده و اطاعــات بــه روز را بــه آنــان نیــز اطــاع 
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خواهنــد داد و از تماشــای اخبــار توســط کــودکان اجتنــاب نماینــد. به والدین خاطرنشــان 

شــوید کــه بایــد مراقــب ســخنان خــود در مقابــل کــودکان بــوده و عوامــل مضطــرب 

کننــده را رفــع کننــد. 

اولویــت کمــک بــه افــرادی اســت کــه یکــی از اعضــای 
خانــوادۀ آنــان مفقــود شــده اســت

اطمینـــان دادن بـــه کـــودکان از این کـــه خانـــواده، پلیـــس یـــا امدادرســـانان در 

تاشـــند تـــا عزیـــزان مفقودشـــدۀ آنـــان را بیابنـــد از اهمیـــت بســـزایی برخـــوردار اســـت. 

ـــراه  ـــد هم ـــتی بای ـــۀ بهداش ـــای اولی ـــان کمک ه ـــا امدادرس ـــواده ی ـــای خان ـــی از اعض یک

بـــا کـــودک باقـــی بمانـــد. ســـاده و صادقانـــه بـــا کـــودک صحبـــت کنیـــد. والدیـــن/

سرپرســـتان نبایـــد فـــرض کننـــد کـــه تـــداوم امیـــد کـــودک بـــه زنـــده بـــودن فـــرد مفقـــود 

ـــن  ـــان ممک ـــز آن ـــه عزی ـــن مســـئله ک ـــه ای ـــد صادقان ـــه بای ـــن راه اســـت بلک شـــده بهتری

ـــد  ـــتان بای ـــد. والدین/سرپرس ـــان بگذارن ـــان در می ـــا آن ـــد را ب ـــده باش ـــته ش ـــت کش اس

دقـــت کننـــد کـــه کـــودک به درســـتی مفهـــوم ســـخن آنـــان را درک کـــرده و از آنـــان 

ـــد.  ـــان بگذارن ـــود را در می ـــؤالات خ ـــا س ـــد ت بخواهن

ــم  ــح احساســات و غ ــرای تشری ــات مناســب ب ــان کل ــودکان و نوجوان برخــی ک

خــود را نمی یابنــد و ممکــن اســت در مقابــل صحبــت بــا دیگــران در مــورد احساســات 

خــود مقاومــت کننــد. گاهــی انجــام برخــی فعالیت هــا )ماننــد نقاشــی، گــوش دادن بــه 

موســیقی  یــا مطالعــه( بیــش از صحبــت بــه آنــان آرامــش می بخشــد. برخــی ممکــن 

اســت بخواهنــد تنهــا بماننــد. در صــورت تناســب و ایمنــی، بــه آنــان اجــازه دهیــد تــا 

کمــی تنهــا باشــند. اگــر مددجــو تمایــل بــه صحبــت در مــورد عزیــز خود بــا شــا را دارد  

بایــد در ســکوت بــه ســخنان او گــوش داده و تصــور نکنیــد کــه موظــف بــه صحبــت 

متقابــل هســتید. پرس وجــو نکنیــد. 

درک مفهـوم مـرگ بسـته بـه سـن و تجربیات پیشـین در افراد متفاوت اسـت. این 
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درک به شـدت متأثـر از ارزش هـای مذهبـی، معنـوی و فرهنگی خانواده اسـت. کودکان 

سـنین پیش دبسـتان قـادر بـه درک ایـن مطلـب نیسـتند که مـرگ دائمی اسـت و بر این 

باورنـد که اگر آرزو کنند، عزیزشـان بازخواهد گشـت. آن ها بـرای درک واقعیت فیزیکی 

مـرگ افـراد – این کـه فـرد مـورد نظر دیگر نفس نمی کشـد، حرکت یا حس نـدارد و هیچ 

دردی را حـس نمی کنـد– بـه کمک نیـاز دارند. آنان ممکن اسـت نگران باشـند که اتفاق 

بـدی بـرای یکی دیگـر از اعضای خانـواده رخ دهد. 

ــه  ــا آن را ب ــد ام کــوکان ســنین دبســتان واقعیــت فیزیکــی مــرگ را درک می کنن

یــک دیــو یــا اســکلت تشــبیه می کننــد. در آرزوی بازگشــت عزیــز ازدســت رفته آنــان 

ــته  ــرد درگذش ــور روح ف ــر حض ــی ب ــده ای مبن ــات مضطرب کنن ــت احساس ــن اس ممک

تجربــه کــرده امــا ایــن مســئله را بــا کســی در میــان نگذارنــد. 

نوجوانــان غالبــاً آگاهنــد کــه مــرگ قابــل بازگشــت نیســت. مــرگ یکــی از اعضــای 

ــرک  ــد ت ــا یــک دوســت ممکــن اســت تصمیــات تکانشــی متعــددی مانن ــواده ی خان

ــا  ــواده ی ــا ســوءمصرف مــواد را به همــراه داشــته باشــد. اعضــای خان ــل، فــرار ی تحصی

کارکنــان مــدارس بایــد سریعــاً بــه ایــن موضــوع رســیدگی کننــد. 

فــوت یکــی از والدین/سرپرســتان بســته به ســن کودکان، 
تأثیــر متفاوتــی بــر آنــان برجــای می گذارد

ــای  ــام فعالیت ه ــتمر و انج ــت مس ــد مراقب ــتان نیازمن ــن پیش دبس ــودکان س ک

ــان حالی  ــث پریش ــادگی باع ــد به س ــر می توان ــتند. تغیی ــی هس ــل پیش بین ــۀ قاب روزان

شــود: اگــر غــذا به گونــه ای متفــاوت تهیــه شــود، پتــوی مــورد عاقــۀ خــود را نداشــته 

باشــند، یــا اگــر شــب فــردی متفــاوت آنــان را بــرای خــواب آمــاده نمایــد. 

ــا  ــا شــوند کــه آی ــد از کــودک جوی ــن مددجــو( بای ــه والدی سرپرســتان )از جمل

ــود  ــد از خ ــان بخواهی ــر. از آن ــا خی ــد ی ــام می دهن ــتباه انج ــا اش ــاوت ی کاری را متف
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بپرســند: آیــا بــه روش درســت ایــن کار را انجــام می دهــم یــا روش مــن اشــتباه اســت؟ 

کـودک سـن مدرسـه نه تنهـا سرپرسـت دائمی خـود بلکه کسـی را ازدسـت داده که 

همیشـه بـرای تسـلی دادن بـه او و کمـک در انجـام امـور روزانـه در کنـار او بـوده 

اسـت. سـایر سرپرسـتان بایـد تـا جـای ممکـن تـاش کنند تـا نقش والـد ازدسـت رفته را 

ایفـا نماینـد. کـودکان ممکـن اسـت نسـبت بـه سرپرسـت جایگزیـن خشـم و عصبانیت 

نشـان دهنـد خصوصـاً زمانـی کـه به دلیـل اشـتباه تنبیـه می شـوند. سرپرسـتان بایـد به 

ایـن مسـئله واقـف باشـند کـه کودک والـد خود را ازدسـت داده و نیازمند تسـلی اسـت. 

نوجوانان ممکن است حس شدید بی عدالتی داشته و نسبت به مرگ اعتراض کنند. 

ممکن است مجبور باشند در خانواده مسئولیت بیشتری بر عهده گرفته و از این که نمی توانند 

مستقل عمل کرده یا مثل نوجوانان معمولی دیگر باشند، تنفر داشته باشند. به مرور زمان، 

سرپرستان باید جهت برقراری توازن بین نیازهای گوناگون با آنان صحبت کنند. 

کــودکان و نوجوانــان گاهــی احســاس گنــاه می کننــد کــه خودشــان زنــده مانده اند 
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درحالی کــه یکــی از اعضــای خانواده شــان کشــته شــده اســت. ممکــن اســت بــر ایــن 

بــاور باشــند کــه آنــان باعــث مــرگ او بوده انــد. خانواده هــا  بایــد در رفــع ایــن حــس 

مســئولیت بــه آنــان کمــک کــرده و بــه ایشــان اطمینــان دهنــد کــه در حوادثــی از ایــن 

نــوع آنــان مقــصر پیامدها نیســتند. 

توصیه هایــی بــرای صحبــت بــا کــودکان و نوجوانــان در 
ــا مــرگ ــه ب رابط

Ó	 بــه آنــان اطمینــان دهیــد کــه همــواره بــه آنــان عشــق می ورزیــد و از آنــان

مراقبــت خواهیــد نمــود. 

Ó	 ـــورد حـــوادث روی ـــت در م ـــرای صحب ـــودک ب ـــی ک ـــم آمادگ ـــه عائ نســـبت ب

داده هوشـــیار باشـــید. 

Ó	 باعــث نشــوید کــه کــودک نســبت بــه تمایــل خــود بــرای صحبــت کــردن یــا

عــدم تمایــل بــه صحبــت احســاس گنــاه یــا شرمندگــی کنــد. 

Ó	 .آنان را برای صحبت کردن تحت فشار قرار ندهید

Ó	 ــخی ــه پاس ــاده و صادقان ــات س ــا کل ــاه و ب ــیار کوت ــان بس ــؤالات آن ــه س ب

ــد.  ــان بدهی ــب سنش متناس

Ó	.بدون قضاوت و با دقت به احساسات آنان گوش دهید

Ó	 اطمینــان خاطــر دهیــد کــه ایــن حادثــه و علــت مــرگ تقصیــر آنــان نبــوده و

تنبیهــی در مقابــل اشــتباهات آنــان نیســت. 

Ó	 بــه ســؤالات آنــان در مــورد تشــییع جنــازه، خاک ســپاری، دعا و ســایر مناســک

مذهبــی صادقانه پاســخ دهید. 

Ó	 .آمادگی این را داشته باشید که مکرراً به سؤالات تکراری آنان پاسخ دهید

Ó	 .هراسی از این نداشته باشید که به آنان بگویید که پاسخ سؤالشان را نمی دانید
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به مسئلۀ غم و اندوه و مشکلات معنوی آنان رسیدگی کنید 
شــاید حضــور در مراســم خاک ســپاری بــرای کــودک مفیــد باشــد. مراســم 

ــا  ــد ت ــه کــودکان کمــک می کن ــا ب خاک ســپاری گرچــه یــک چالــش عاطفــی اســت ام

واقعیــت فیزیکــی مــرگ را بپذیرنــد کــه بخشــی از فرآینــد ســوگواری آنــان اســت. در 

صــورت عــدم حضــور، کــودکان احســاس می کننــد کــه در یــک مراســم مهــم خانوادگــی 

ــا  ــپاری ی ــت در خاک س ــرای شرک ــد ب ــتان بای ــده اند. والدین/سرپرس ــه ش ــده گرفت نادی

مناســک مذهبــی بــه کــودکان گزینــۀ حضــور یــا عــدم حضــور بدهنــد. بایــد آنــان را 

ترغیــب نمــود امــا نبایــد تحت فشــار قــرار گیرنــد. قبــل از این کــه از آنــان بخواهیــد کــه 

گزینــۀ خــود را انتخــاب کننــد بایــد بــرای آنــان توضیــح دهیــد کــه در صــورت حضــور 

بــا چــه چیــزی مواجــه خواهنــد شــد و بایــد بــه آنــان اطــاع دهیــد کــه ســایر حــاضران 
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در ایــن مراســم ناراحــت و گریــان خواهنــد بــود. در صــورت عــدم تمایــل آنــان بــرای 

ــد،  ــح دهی حضــور، در مــورد ســایر گزینه هــا توضی

ــی  ــت خانوادگ ــا دوس ــایه ی ــۀ همس ــد در خان ــه می توانن ــال این ک ــوان مث به عن

بماننــد. در صــورت عــدم تمایــل بــه حضــور، از آنــان بخواهیــد تــا صحبتی داشــته باشــند 

ــان توضیــح  ــان در مراســم عنــوان کنیــد و بــرای آن ــا شــا بــه نمایندگــی از طــرف آن ت

دهیــد کــه چگونــه در آینــده می تواننــد در تــدارک مراســم یادبــود مشــارکت داشــته یــا 

ــد.  ــزی کنن حتــی خــود آن را برنامه ری

قبــل از حضور در مراســم خاک ســپاری کــودکان و نوجوانان 
را آماده ســازید

برای آنان تشریح کنید که حین مراسم چه کارهایی انجام خواهد شد. 

ـــه  ـــد ک ـــاب کنن ـــود انتخ ـــت از خ ـــرای مراقب ـــردی را ب ـــد ف ـــازه دهی ـــان اج ـــه آن ب

ـــان  ـــی از آن ـــم به خوب ـــول مراس ـــت در ط ـــادر اس ـــرد ق ـــن ف ـــوده و ای ـــی ب ـــا او صمیم ب

ـــد.  ـــت نمای مراقب

ـــا فـــرد مـــورد  ـــا در صـــورت تمایـــل، کـــودک ب گزینـــه ای را در نظـــر داشـــته باشـــید ت

نظـــر مراســـم را حتـــی بـــرای مدتـــی کوتـــاه در صـــورت حـــس فشـــار تـــرک کننـــد. 

ـــی  ـــا به خوب ـــد ت ـــم بری ـــل مراس ـــه مح ـــر ب ـــودکان را زودت ـــکان، ک ـــورت ام در ص

ـــوده  ـــح نم ـــان تشری ـــرای آن ـــوت را ب ـــان، تاب ـــل آن ـــد. در صـــورت تمای ـــایی کنن آن را شناس

ـــه  ـــت زدن ب ـــا دس ـــدن ی ـــورد دی ـــوید. در م ـــک ش ـــوت نزدی ـــه تاب ـــان ب ـــا آن ـــراه ب و هم

ـــا متوفـــی خداحافظـــی  ـــرای این کـــه کـــودکان خردســـال ب ـــد. ب ـــاط کنی ـــد احتی جســـد بای

ـــد.  ـــتفاده کنی ـــس اس ـــد از عک ـــد می توانی کنن

ــراب و  ــه اضطـ ــی هیچ گونـ ــه متوفـ ــد کـ ــد کنیـ ــال تأکیـ ــودکان خردسـ ــه کـ بـ

ــدارد.  ــی نـ ناراحتـ
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به مسئلۀ آسیب سوگواری رسیدگی کنید
ـــن  ـــودکان ممک ـــی ک ـــت، برخ ـــا سرپرس ـــن ی ـــی از والدی ـــوار یک ـــوت ناگ ـــس از ف پ

اســـت بـــر شرایـــط مـــرگ از جملـــه تکـــرار ذهنـــی شرایـــط یـــا پرداخـــن بـــه ایـــن مســـئله 

کـــه چگونـــه می شـــد از ایـــن مســـئله پیش گیـــری نمـــود، لحظه هـــای آخـــر زندگـــی 

چگونـــه بودنـــد و مقـــصر چـــه کســـی بـــود، تمرکـــز کننـــد. ایـــن واکنش هـــا ممکـــن 

ـــا  ـــرگ را ب ـــا م ـــودک ب ـــاق ک ـــوده و انطب ـــاد نم ـــال ایج ـــد ســـوگواری اخت اســـت در فرآین

ـــواده  ـــا یکـــی از افـــراد خان مشـــکل مواجـــه ســـازند. شـــاید بهـــتر باشـــد کـــه خصوصـــی ب

ـــه  ـــد ک ـــان بگویی ـــه  آن ـــرده و ب ـــت ک ـــزان صحب ـــرگ عزی ـــاهدۀ م ـــار مش ـــورد فش در م

ـــت.  ـــر اس ـــیار مؤث ـــودک بس ـــرای ک ـــت روان ب ـــان بهداش ـــا متخصص ـــورت ب مش

از افــرادی کــه خبــر مــرگ عزیــزان را دریافــت کرده انــد، 
حمایــت کنیــد

اگـــر بـــه کودکـــی بـــدون همـــراه گفتـــه شـــده کـــه سرپرســـتش فـــوت کـــرده اســـت، 

ـــا  ـــه امدادرســـانی دیگـــر ت ـــد ک ـــان حاصـــل نمایی ـــا اطمین ـــده ی ـــی مان همـــراه کـــودک باق

ـــا او باقـــی  ـــا مـــددکار اجتاعـــی ذیصـــاح ب ـــواده ی زمـــان رســـیدن یکـــی از اعضـــای خان

می مانـــد. کـــودکان هنـــگام شـــنیدن مـــرگ عزیـــزان خـــود واکنش هـــای گوناگونـــی 

نشـــان می دهنـــد. ممکـــن اســـت وانمـــود کننـــد کـــه حـــرف شـــا را نشـــنیده اند، 

ـــی  ـــی طولان ـــرای مدت ـــا ب ـــد، ی ـــن خـــر اعـــتراض کنن ـــه ای ـــه کـــرده و ب ممکـــن اســـت گری

ســـکوت اختیـــار کننـــد. آنـــان ممکـــن اســـت نســـبت بـــه گوینـــدۀ اخبـــار عصبانـــی 

ـــوند.  ش

ـــه  ـــد ب ـــناختی می توان ـــۀ روان ش ـــای اولی ـــان کمک ه ـــان، امدادرس ـــورد نوجوان در م

ـــد  ـــر مانن ـــای پرخط ـــام کاره ـــل انج ـــود را مقاب ـــان خ ـــا نوجوان ـــد ت ـــه کن ـــن توصی والدی

خـــروج بـــا عصبانیـــت از محـــل، رانندگـــی در حیـــن پریشـــانی از اخبـــار دریافتـــی، 
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ـــا دیروقـــت شـــب، داشـــن روابـــط جنســـی پرخطـــر، مـــصرف  ـــه ت ـــدن از خان ـــرون مان بی

ـــن/ ـــد. والدی ـــت کنن ـــر نصیح ـــی دیگ ـــه بی احتیاط ـــا هرگون ـــدر ی ـــواد مخ ـــا م ـــکل ی ال

ـــزان  ـــد کـــه خشـــم نوجـــوان در مـــورد از دســـت دادن عزی ـــد بفهمن ـــز بای سرپرســـتان نی

ـــا  ـــن واکنش ه ـــی از ای ـــد برخ ـــان بای ـــد و آن ـــته باش ـــف داش ـــواع مختل ـــت ان ـــن اس ممک

ـــا  ـــد ب ـــز بای ـــاک نی ـــای خطرن ـــه رفتاره ـــخ گویی ب ـــال، در پاس ـــد. درعین ح ـــل کنن را تحم

قاطعیـــت رفتـــار کننـــد. بیـــان هرگونـــه افـــکار خودکشـــی بایـــد جـــدی تلقـــی شـــده و در 

ـــن کمـــک  ـــد از متخصصی صـــورت داشـــن قصـــد و هـــدف خودکشـــی قریب الوقـــوع بای

ـــد پیامدهـــای انتقـــام  ـــد جـــدی تلقـــی شـــود. بای ـــز بای ـــراز افـــکار انتقـــام نی خواســـت. اب

ـــا روشـــی ســـازنده جهـــت  ـــه نمـــود ت ـــان توصی ـــه آن ـــان گوشـــزد نمـــوده و ب ـــه نوجوان را ب

بیـــان احساســـات خـــود اتخـــاذ کننـــد. اعضـــای خانـــواده بایـــد بـــه ســـؤالات فـــوری 

کـــودکان و نوجوانـــان در مـــورد شرایـــط زندگـــی و این کـــه چـــه کســـی سرپرســـتی 

آنـــان را بـــر عهـــده خواهـــد داشـــت، پاســـخ دهنـــد. امدادرســـان کمک هـــای اولیـــۀ 

روان شـــناختی بایـــد توصیـــه نمایـــد کـــه در صـــورت امـــکان خواهـــران و بـــرادران از 

ـــوند.  ـــدا نش ـــر ج یکدیگ

در شناسایی جسد به مددجویان کمک کنید 
بهــتر اســت کــه کــودکان در ایــن فراینــد حضــور نداشــته باشــند. کــودکان میــزان 

تخریــب یــا تغییــر در جســد را درک نمی کننــد و دیــدن جســد ممکــن اســت آنــان را 

بســیار آشــفته ســازد. 
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3.‌تثبیت‌)در‌صورت‌نیاز(
ــل  ــه دلی ــه ب ــی ک ــه مددجویان ــی ب ــت دادن عاطف ــا جه هــدف: آرام ســاخن ی

ــده اند ــم ش ــی سردرگ ــط عاطف شرای

ــا  ــه ایــن مســئله توجــه داشــته باشــید کــه آی ــان ب ــا نوجوان در مــورد کــودکان ی

والدیــن آنــان حضــور دارنــد یــا خیــر. در صــورت حضــور، اطمینــان حاصــل نماییــد کــه 

بزرگ ســال همــراه شرایــط تثبیت شــده ای دارد. والدیــن را توانمنــد ســازید تــا کــودکان 

خــود را آرام ســازند. نقــش والدیــن را بــر عهــده نگیریــد و نظــری ندهیــد کــه اختیــار یا 

توانایــی آنــان بــرای مدیریــت شرایــط را زیــر ســؤال بــرد. بــه آنــان بگوییــد کــه بــه هــر 

ترتیــب ممکــن بــه آنــان کمــک خواهیــد کــرد. 

کودکان و نوجوانان سردرگم را هدایت کنید
برای درک واکنش های کودکان و نوجوانان موارد ذیل را در نظر داشته باشید:

پـس از اتفاقات ناگوار، بدن شـا احساسـات شـدیدی را نشـان می دهـد که مانند ²	

موج هـای اقیانـوس در  تاطـم هسـتند. هنگامی کـه حس خیلی بـدی دارید، زمان 

مناسـبی اسـت کـه بـا مادر و پـدر خود صحبت کنید تا شـا را تسـلی دهند. 

در  چنین شرایطی حتی بزرگ سالان نیز به کمک نیاز دارند. ²	

بســیاری از بزرگ ســالان بــرای انطبــاق بــا حــوادث روی داده و بازتوانــی بــا ²	

یکدیگــر همــکاری می کننــد. 

ــود ²	 ــت بهب ــاش در جه ــا احساســات خــود و ت ــاق ب داشــن مشــغولیت در انطب

ــر اســت. ــط بســیار مؤث شرای

بــه نوجوانــان توصیــه کنیــد کــه بــرای بهبــود احساســات خــود، کار خطرنــاک یــا ²	

تکانشــی بــدون مشــورت والدیــن خــود انجــام ندهنــد.
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درصورتی کــه کــودک یــا نوجــوان آشــفته بــوده و بــا عجلــه صحبــت می کنــد و 

بــه نظــر می رســید کــه از واقعیــت فاصلــه گرفتــه یــا به شــدت گریــه می کنــد، 

مــوارد ذیــل می تواننــد مؤثــر باشــند:  

 از او بخواهید تا به شا گوش کرده و به صورت شا نگاه کند. ²	

کنــترل کنیــد کــه آیــا خــود را می شناســد، می دانــد کجاســت و چــه اتفاقــی ²	

ــت.  افتاده اس

از او بخواهیــد تــا محیــط اطــراف را تشریــح نمــوده و بگویــد کــه هــر دوی ²	

شــا کجــا قــرار داریــد. 



182

راهنمای‌کمک‌های‌‌اولیه‌روان‌شناختی

4.‌گردآوری‌اطلاعات
هــدف: شناســایی نیازهــا و دغدغه هــای اصلــی، جمــع آوری اطلاعــات و 

طراحــی مداخــلات کمک هــای اولیــۀ روان شــناختی

ــان  ــودکان و نوجوان ــرای ک ــاً ب ــد خصوص ــی می توانن ــیار منف ــف بس عواط

بســیار دردنــاک، چالش برانگیــز و ســخت باشــند. کــودکان و بزرگ ســالان 

ممکــن اســت از بیــان احساســات خــود شرم داشــته باشــند. در اظهــارات آنــان 

بــه دنبــال عائــم گنــاه یــا شرم باشــید.
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 5.‌کمک‌های‌کاربردی

ــه نیازهــا و  ــان در پاســخ گویی ب ــه مددجوی ــردی ب ــۀ کمک هــای کارب هــدف: ارائ

ــود ــی خ ــای اصل دغدغه ه

نیازها و دغدغه های خود،  از تشریح  بزرگ سالان  نیز هانند  کودکان و نوجوانان 

تدوین برنامه ای برای پاسخ گویی به این مسائل و اجرای این برنامه سود می برند. توانایی 

آنان در تشریح نیازها، فکر کردن به جایگزین ها، انتخاب بهترین گزینه و دنبال کردن 

آن به تدریج صورت می گیرد. به عنوان مثال، بسیاری از کودکان می توانند در حل مسئله 

مشارکت کنند اما نیاز به کمک یک نوجوان یا بزرگ سال دارند تا بتوانند برنامه های خود 

را دنبال کنند. در زمان مناسب، برنامۀ تدوین شده را با والدین/سرپرست در میان گذاشته 

یا آنان را در تدوین این برنامه شریک سازید تا آنان بتوانند به کودکان یا نوجوانان در 

اجرای این برنامه ها کمک کنند. 

هنگام کار با جوانان، کودکان خردسال را در فعالیت های گروهی گردهم آورید اما 

درصورتی که آنان از جا و مکان سرپرست خود خر دارند. اقام هنری، کتاب نقاشی یا وسایل 

سازندگی تهیه کنید تا کودکان خردسال در فعالیت های آرامش بخش و آشنا مشارکت نمایند. 

کودکان بزرگ تر و نوجوانان می توانند راهنای فعالیت های کودکان خردسال باشند. کودکان 

ممکن است پیشنهاد سرود یا بازی ارائه نمایند که در مدرسه آنان را خوانده یا بازی کرده اند. 

برخی فعالیت هایی که با کاغذ و قلم قابل اجرا هستند: 

بازی ایکس – او ²	

ساخن توپ های کاغذی و پرتاب آنان به سوی سبد خالی ²	

هاکــی هوایــی: گلوله هــای کاغــذی درســت کــرده و از کــودکان بخواهیــد تــا آن هــا را ²	

در راســتای میــز به ســوی گــروه مقابــل فــوت کننــد )مزیــت: می تــوان بــرای تمریــن 

تنفــس از ایــن بــازی اســتفاده کــرد(. 

نقاشی گروهی: از کودکان بخواهید تا دور هم نشسته و از اولین کودک بخواهید تا ²	
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نقاشی را آغاز کند. بعد از ۱0 ثانیه، از او بخواهید تا نقاشی را به کودک بغل دستی 

بدهد. این روند را ادامه دهید تا هرکسی چیزی در صفحه نقاشی کرده باشد. سپس 

نقاشی نهایی را به گروه نشان دهید. از کودکان بخواهید شکلی مثبت ترسیم کنند )و نه 

تصویری از یک فاجعه( یا چیزی که حس ایمنی و امنیت آنان را تقویت می کند. 

بـازی نقاشـی تکمیلـی: کـودکان را به گروه های دونفره تقسـیم نمـوده و از یک کودک ²	

بخواهید تا قسـمتی از شـکلی را روی کاغذ رسـم کند. نفر دوم در گروه باید شکلی به 

شـکل اولیه اضافه کرده و از آن تصویری بسـازد. 

زنجیرهای کاغذی: سـاخن زنجیر عروسـک های کاغذی یا حلقه ها که کودکان نام فرد ²	

یـا افـراد حـاضر در نظـام حایتـی خـود را روی هر حلقه می نویسـند. بـرای نوجوانان 

می توانیـد از آنـان بخواهیـد تـا نـوع حایـت )ماننـد حایـت عاطفـی یـا نصیحت و 

اطاعـات، کمـک مـادی و غیره( را نیـز ذکر کنند.

با آرزوی موفقیت
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