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ة أو النَّازحين فيها العلاج النفسي للمُهجّرين من الدول الهشَّ
فيريتي بكلي

ة بيئة مثالية لعمل أي مختص مهني سواء أكان طبيباً نفسياً أم طبيباً عاماً أو غير ذلك. ويجب  لا توفر الدولة الهشَّ
ة  على الأطباء النفسيين اتباع مناهج مرنة عند تقييمهم للآلام النفسية والصحة العقلية لدى النَّازحين في الدول الهشَّ

أو اللاجئين الفارين منها.

انعـدام الاسـتقرار والمجهـول صفتـان تلازمـان في العـادة الدول 
ـة ويتسـببان في إيجـاد بيئـة خصبـة للمشـكلات النفسـية  الهشَّ
لـلأضرار  التعـرض  مخاطـر  عـن  ناهيـك  العقليـة  والصحيـة 
الجسـدية. والأفـراد الذيـن يعيشـون في مثل هـذه البيئات أكر 
عرضـة للمعانـاة مـن الصدمـة النفسـية إلى درجـة لا يضاهيهـا 
أي مـكان آخـر مـن العـالم. ومـن هنـا، فـإنَّ مجتمـع الأطبـاء 
النفسـيين مطالـب، عنـد اتخاذه للقـرارات حول الطـرق الأمثل 
لتكييـف الممارسـة مـع العـلاج أثنـاء العمـل مـع اللاجئـين مـن 
ـة، بـأن يكون قادراً عـلى تفحص عـدد من جوانب  الـدول الهشَّ

البيئـة المحيطـة لتلـك المجموعـة الاجتماعيـة الخاصـة.

فقـد تمـلي الظـروف عـلى الطبيـب النفـسي الأعمال التـي يمكن 
تحقيقهـا، وغالبـاً مـا تٌرسـل فـرق الباحثـين والأطبـاء النفسـيين 
ولملاحظـة  النفسـية  الآلام  مسـتويات  لتحديـد  الميـدان  إلى 
المشـكلات الصحيـة العقليـة. وهنـاك قد يواجههم عـدد متنوع 
مـن القيـود بما فيهـا محدوديـة العـلاج الصحي العـام وانعدام 
القـدرة عـلى اتباع منهج متعـدد التخصصـات وانخفاض القدرة 
عـلى النفـاذ إلى عـلاج العقاقـير الطبيـة العقليـة وغيرهـا مـن 
الأدويـة. ولذلـك، لا بـد مـن تعديل الطـرق المنهجيـة التقليدية 
في هـذه البيئـة وذلـك أولاً وآخـراً مـن خـلال مراعـاة خطـط 

العـلاج التـي يمكـن التفكـير باتباعهـا مـن الناحيـة العمليـة.

في مخيـمات اللاجئـين أو المناطـق الآمنـة التـي تقـدم ظروفـاً 
معيشـية أساسـية ولا تخضـع في الظاهـر إلى درجـة كبـيرة مـن 
الحكـم أو السـيطرة، قـد يقـع العنـف دون سـابق إنـذار وقـد 
تتعـرض الخدمـات للاعتـداءات أو قـد تُقطـع إمداداتهـا مـن 
الخـارج، وقـد يحـدث اضطـراب سـياسي واقتصادي وقـد تتغير 

السياسـة الحكوميـة في أي وقـت كان. 

قصـيرة  المكثفـة  المعرفي-السـلوكي  العـلاج  جلسـات  أنَّ  ورغـم 
المبـاشر  النفـسي  الألم  إزالـة  فـور  عـادة  تقـام  (التـي  المـدى 
للمريـض( نجحـت مـع الفئات السـكانية في العـالم الغربي ومع 
اللاجئـين، مـا زال من غير المعروف مـا إذا كان بالإمكان تحقيق 
معـدلات النجـاح ذاتهـا في أمـكان أخـرى. ومع ذلك، قـد تكون 
التدخـلات قصـيرة المـدى  الطريـق الأفضـل للمـي قدماً حيث 

ـن الفرد وتمنحـه الأدوات اللازمة لمسـاعدته إذا لم يعد  إنهـا تمكِّ
هنـاك أي طبيـب نفـسي يلجـأ إليه.

لقـد بُذلـت كثـير مـن المحـاولات لتصميـم اسـتبانات التقييـم 
النفـسي ومدرَّجـات مراعيـة لحساسـية الاختـلاف بـين الثقافات 
ومـع  مفهومـة.   عامّيـة  وعباراتهـا  كلماتهـا  تكـون  وبحيـث 
ذلـك، عنـد إرسـال فريـق مـا إلى أحـد أوضـاع الطـوارئ، تكون 
احتماليـة الحصـول عـلى مجموعـة صادقـة مـن أدوات التقييم 
منخفضـة لسـوء الحـظ، وهـذا مـا يمثِّـل عائقـاً لا يسـتهان بـه 
أمـام المهنيـين النفسـيين ولا بـد لهـم مـن التغلـب عليـه، ولا 
يقـل أهميـة عـن ذلـك مسـألة سريـة المعلومـات التـي يصعب 
الحفـاظ عليهـا في حالـة الاضطـرار إلى إدخـال شـخص إضـافي 
(وهـو المترجـم( إلى مرحلتـي التقييـم والعـلاج. ومـع كل ذلك، 
يبـدو أنَّ الحلـول البديلـة الأخـرى محـدودة. لكـنَّ الاسـتعانة 
بأشـخاص يتحدثـون لغتـين مـن مهنيـين ومتطوعين قد يسـاعد 
الأطبـاء النفسـيين عـلى تقييـم أدوات التشـخيص وتحديـد مـا 
هـو كفـؤ منهـا، بل قـد يكـون لهـؤلاء الأشـخاص دور في عملية 

العـلاج نفسـها.

مـن ناحيـة أخـرى، يترتـب عـلى كل طبيـب نفـسي أن يكـون 
كان  تمييـز  أي  ممارسـة  دون  الرعايـة  توفـير  عـلى  قـادراً 
ذلـك،  مـع  النفسـيين،  الأطبـاء  مجتمـع  لكـنَّ  المريـض.  إزاء 
المجموعـات  بعـض  عـن  مسـبَّقة  أفـكار  عليـه  تسـتحوذ  قـد 
الشروحـات  أنَّ  المثـال  سـبيل  عـلى  لوحـظ  فقـد  الاجتماعيـة، 
التـي قُدمـت حـول دور النسـاء تـكاد تقتصر على النظـر إليهن 
عـلى أنهـن ضحايـا عـلى الـدوام. صحيح أنَّ النسـاء أكـر عرضة 
للخطـر وأنهـن أهـداف للاضطهـاد والعنـف، لكـنَّ الخطـر هـو 
أن ينظـر الطبيـب النفـسي إلى جميـع المريضـات الإنـاث عـلى 
أنَّهـن مـن الضحايـا وهـو اعتقـاد قـد يجـافي الحقيقـة في كثـير 
مـن الحـالات كـما كان الحـال في روانـدا إبَّـان حملـة التطهـير 
العرقـي عـام 1994 حيـث كان هنـاك كثـير مـن النسـاء ممـن 
ارتكـن الجرائـم أو حرَّضـن عليهـا أو لم يحركـن سـاكناً إزاءهـا.

وقـد لا يكـون الأطبـاء النفسـيون قادريـن عـلى النظـر إلى تلك 
الشـخص  المنظـور  خـلال  مـن  إلا  المسـتضعفة  المجموعـات 
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والتقليـدي الـذي غالبـاً مـا يتأثـر بالثقافـة الغربيـة علـمًا أنَّ 
بنيـة الوحـدات الأسريـة وأدوار الجنـدر والمنظومـات الطبقيـة 
تختلـف مـن ثقافـة لأخـرى بـل يُرجـح أن تعيـش حالـة مـن 
ـة. وقـد تـؤدي جميـع تلـك  التغـير المتواصـل في البلـدان الهشَّ
أو  الأعـراض  تفسـير  إسـاءة  إلى  النفسـيين  بالأطبـاء  العوامـل 
الأعـراض.  تلـك  أسـباب  عـن  مغلوطـة  افتراضـات  اسـتنتاج 
الأطفـال  لأنَّ  التقليديـة  العـلاج  طـرق  تكييـف  مـن  بـد  فـلا 
والمراهقـين عـلى سـبيل المثـال قـد لا يسـتفيدون مـن العـلاج 
أوضاعـاً  يعيشـون  كانـوا  مـا  إذا  العمريـة  لفئاتهـم  المخصـص 
تختلـف اختلافـاً جذريـاً عـن الأوضـاع التـي يعيشـها الأطفـال 

بيئـات مسـتقرة. الأطفـال في  يعيشـها  التـي  أو  الغربيـون 

ـة أفـكار غالبـاً مـا  وقـد يسـتحوذ عـلى النـاس في الـدول الهشَّ
تسـتند إلى خـوارق العـادات في تفسـير الأعـراض الشـائعة التي 
قـد تتشـابه مـع الأعـراض التي يعـاني منها السـكان المدنيون في 
بـلاد الغـرب (كالصـداع وآلام الصـدر واضطرابات النـوم( لكنها 
قـد تُربـط بالأمـراض التـي لا يعـترف بهـا المهنيـون النفسـيون 
رسـمياً. ومـع ذلـك، لا ينبغـي ثنـي عزيمة المرضى عن اسـتخدام 
الطـرق التقليديـة الشـاملة والمحليـة إذا ما رغبـوا بذلك ما دام 
أن تلـك الطـرق لا تتعـارض مـع العـلاج الـذي يقدمـه الطبيب 
هوياتهـم  عـلى  المحافظـة  في  سيسـاعد  ذلـك  لأن  النفـسي 

وارتباطاتهـم الثقافيـة ورفـع روحهـم المعنويـة.

وقـد يترتـب عـلى الأطبـاء النفسـيين الاعتـماد عـلى النظريـات 
النفسـية الأساسـية مثـل تصنيف ماسـلو للحاجات الـذي يقول 
إنـه عـلى الطبيـب قبل المباشرة بعـلاج المشـكلات كالاكتئاب أو 
القلـق أو الاضطـراب المحتمـل مـا بعد الصدمـة أن يكون قادراً 

أولاً عـلى ضـمان تلبيـة حاجـات المريض الأساسـية. 1

وينبغـي لمجتمـع الأطبـاء النفسـين أن يراعي حساسـية صعوبة 
العمليـة  التقليديـة  الطـرق  تكـون  لا  فقـد  العمـل،  ظـروف 
لإجـراء العـلاج فعالـة. وينبغـي التركيـز عـلى المناهـج متعـددة 
التخصصـات حتـى لـو صعُـب ذلـك في المجتمعـات المشرذمـة. 
أمـا متابعـة المـرضى فقـد يكـون ضربـاً مـن المسـتحيل، في حين 
بدعـم  يُتركـون  أو  نفـسي مهنـي  أي دعـم  الأفـراد دون  يُـتَرك 

نفـسي محـدود.

للمجتمـع  ينبغـي  العـلاج،  تقديـم  الاقتصـار عـلى  وبـدلاً مـن 
البحـوث  أنَّ  يـدرس مناهـج جديـدة. ففـي حـين  أن  النفـسي 
الحاليـة تطالـب باتبـاع مناهـج معالجـة طويلـة الأمـد في هذه 
النفسـيون  المختصـون  يكـون  أن  ينبغـي  لا  ربمـا  السـياقات، 
تدريـب  الأحـرى  بـل  العـلاج  يقـدم  مـن  هـم  الدوليـون 

عـلى  المحليـين  والمهنيـين  المحليـة  الحكوميـة  غـير  المنظـمات 
النفسـية، فـإذا مـا حـدث ذلـك، حتـى بعـد  الرعايـة  تقديـم 
والدعـم  العـلاج  يبقـى  الخارجيـة  المنظـمات  كـوادر  مغـادرة 

إليهـما. الحاجـة  عنـد  متوافريـن  النفسـيين 

ـة رين من الدول الهشَّ التعامل مع حالات الُمهجَّ
رغـم أنَّ كثـيراً مـن العوامل المذكـورة آنفاً ما زالت مـن القضايا 
ـة  التـي تعنـي الأطبـاء النفسـيين العاملـين خـارج الدولـة الهشَّ
إلى  ـرون  المهجَّ يسـعى  عندمـا  تظهـر  جديـدة  عوائـق  فهنـاك 
الحصـول عـلى ملاذ لهـم وعلى العـلاج النفسي في بلـد مختلف.

ولمـا كان الأفـراد وجـدوا عنـاء السـفر في رحـلات لربمـا كانـت 
طويلـة بـل غالبـاً ما كانـت خطرة سـعياً لبلد اللجـوء، فالنتيجة 
اللجـوء  المحتملـة أن يدخـل أولئـك الأفـراد في عمليـة طلـب 
الـذي  القلـق والغمـوض  تبـدأ مرحلـة جديـدة مـن  وعندهـا 
يواجـه  بالـذات،  المرحلـة  هـذه  في  و  مسـتقبلهم.  يكتنـف 
الطبيـبَ النفـسيَّ الـذي يعالـج المـرضى جملـةٌ مـن المشـكلات 
عـلى  القـدرة  عـدم  منهـا:  التقييـم  بـدء  قبـل  حتـى  العمليـة 
الوصـول إلى تاريـخ الحالـة المرضيـة، هـذا إذا كانـت موجـودة 
الطبيـب  بـين  نشـوئها   المرجـح  الاجتماعيـة  والعوائـق  أصـلًا، 
النفـسي والمريـض إلى درجـة أكـبر مـما يمكن أن يحـدث لو كان 
ـة نفسـها، يضـاف إلى ذلك كله  الطبيـب يعمـل في الدولـة الهشَّ
العامـل اللغـوي لأنّـه مـن غـير المرجـح أن يتحـدث الطبيـب 
فهمـه  يكـون  وقـد  المريـض  بهـا  يتكلـم  التـي  نفسـها  اللغـة 
ـة وثقافتهـا التـي حتـى لـو  محـدوداً حـول تاريـخ الدولـة الهشَّ
أراد التعـرف عليهـا فلـن يجـد طريقة سـهلة لذلـك. وبالنتيجة، 
ن  سـتظهر صعوبـات عندمـا يحـاول الطبيـب النفـسي أن يكـوِّ
صـورة لتاريـخ المريـض وتجاربـه الماضيـة ناهيـك عـن تحليلـه 

للأعـراض المرَضَِيـة وإبـداء الـرأي حـول التشـخيص الرسـمي.

وهـذه المرحلـة مـن الغموض للمريض قد تتزامـن مع الصعوبة 
في تلبيـة الحاجـات البدنيـة الرئيسـية التـي تتصدر هرم ماسـلو 
والتـي تبقـى بسـبب ذلـك مـن الأولويـات التـي يجـب تلبيتها. 
النفسـية  الاضطرابـات  أيضـاً مـن  يعـاني  المريـض  يكـون  وقـد 
نتيجـة الأحـداث الخارجيـة التـي ليـس للطبيـب النفـسي كثـير 
مـن المعلومـات حولهـا والتي قـد لا يمكن التصدي لها بسـهولة 
م للمريـض. فعـلى سـبيل المثـال،  في مراحـل العـلاج الـذي يُقـدَّ
مصـير  الشـك حـول  واللاجئـين  اللجـوء  طالبـي  بعـض  ينتـاب 
تتعـرض أسرهـم في  أن  مـن  بخـوف  يشـعرون  أحبابهـم وقـد 
مـن  يعانـون  ولربمـا  والأذى.  الـضرر  إلى  ومواطنهـم  بلدانهـم 
الضغـط نظـراً لضرورة إعالـة الأسرة التي خلفوهـا وراءهم كما 
أنهـم قـد يجهلـون الأحـداث الجاريـة في البلـدان التـي جـاؤوا 
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منهـا. أمـا مجـرد التفكـير بعـدم قدرتهـم عـلى تسـيير شـؤونهم 
الخاصـة بالعـودة إلى بلدانهـم سـواء أكانوا يريـدون العودة أم 
لا فيجعـل المـرء منهـم يشـعر وكأنـه يعيـش في طـي النسـيان 

عاجـزاً تمامـاً عـن التحكـم بمصيره.     

بالإضافـة إلى ذلـك، قـد لا يُمنـح الطبيـب النفـسي مـدة محددة 
مـن الوقـت لـكي يتعامـل مـع المـرضى بـل قـد يضطر بـدلاً عن 
مـن  أنـه  ومـع  تكثيفـاً  أكـر  معالجـة  نمـاذج  اتبـاع  إلى  ذلـك 
الصعـب الإعـداد إلى مثـل هـذه التغـيرات، فـما زال لتحسـين 
التـي  والمنظـمات  المتعـددة  التخصصـات  عـبر  الاتصـالات 
تتعامـل مـع كل حالـة القـدرة عـلى الحـد مـن خطـر ارتفـاع 
الآلام النفسـية في المسـتقبل. وإذا كان الطبيـب النفـسي الـذي 
عـلى  اللجـوء،  طلـب  مرحلـة  في  وهـو  اللاجـئ  مـع  يتعامـل 
ـع للمريـض  سـبيل المثـال، قـادراً عـلى بنـاء تاريـخ طبـي موسَّ
بالإضافـة إلى تحديـد التشـخيص الرسـمي وخطـة للعـلاج وإذا 
نجـح طلـب لجـوء المريض ، فسـوف تُحال تلـك الملحوظات إلى 
السـلطات المختصـة مثـل مقدمـي الخدمـات الصحيـة العامـة 
والعقليـة بالإضافـة إلى سـلطات الإسـكان المحليـة أو الخدمات 

الاجتماعيـة. 

بالتغـير نحـو مرحلـة أخـرى  النفسـية  الرعايـة  ثـمَّ مـا تلبـث 
ـر لنفسـه نوعـاً مسـتقراً مـن  وذلـك مـا إن يجـد الفـرد الُمهجَّ
اللجـوء ومـا إن يبـدأ عمليـة إعـادة التوطـين. وهنا، يبـدأ تأثره 
إنَّ  بـل  السـكان،  عمـوم  تواجـه  التـي  الجديـدة  بالمشـكلات 
هـذه المشـكلات تحتـل الأولويـة بـدلاً مـن سـابقاتها ومن ذلك 
عـلى سـبيل المثـال الدمـج في المجتمـع وتعلـم اللغـة الجديـدة 
وعـدم  النفسـية  للصدمـة  المسـببة  الأحـداث  مـع  والتعامـل 
الوضـع  واسـتعادة  الديـار  في  الأحبـاب  سـلامة  معرفـة مصـير 
بلـده  في  بـه  يحظـى  كان  الـذي  للوضـع  المشـابه  الاجتماعـي 
الأصـلي. فقـد تبـين أنَّ كل هـذه المسـائل تتسـبب في مزيـد من 

اللاجئـين.  بـين مجموعـات  النفسـية  الآلام 

لكـنَّ الأطبـاء النفسـيون لا يجـدون جميعهـم أدوات اجتماعية 
ينبغـي  بـل  المشـكلات  تلـك  للتعامـل مـع  أو عمليـة جاهـزة 
بـدلاً مـن ذلـك تشـجيعهم عـلى إحالـة المريـض إلى المنظـمات 
الاجتماعيـة  كالخدمـات  الخدمـات  ومـزودي  الشريكـة 
ذلـك،  ومـع  المسـاعدة.    ومجموعـات  المجتمعيـة  والمراكـز 
تقديمـه  الكبـير  النفسـيين  الأطبـاء  هنـاك شيء يمكـن لمجتمـع 
ألا وهـو التدريـب الأسـاسي والمهـارات الرئيسـية التـي يجـب 
اسـتخدامها عنـد تقييـم الأفراد مـن الخلفيـات المختلفة كهؤلاء 
الـدول  مـن  القادمـين  للأشـخاص  بالنسـبة  أمـا  ومعالجتهـم. 
ـة فدرجـة الاحتـمال أكـبر في أن  يكونـوا قـد مـروا بحالـة  الهشَّ

مـن العنـف أو الصدمـة النفسـية أو شـهدوا أيـاً منهـما، تلـك 
الاحـداث التـي قـد لا يرغـب المـرضى بالكشـف عنهـا، وهـذا 
المهنيـون  قدمهـا  التـي  للملحوظـات  كبـيرة  قيمـة  يضفـي  مـا 
الآخـرون ضمـن المنهـج التعـاوني متعـدد التخصصـات والتـي 

اسـتخدامها هنـا. يمكـن 

الخلاصة
قـد  النفـسي مشـكلة  الطبيـب  أمـام  تبقـى  السـياق،  كان  أيـاً 
تكـون الأصعـب بالنسـبة لـه وهـي اتخـاذ القـرار حـول مـا إذا 
كانـت الحاجـات التـي يجب تلبيتهـا أولاً هـي الحاجات قصيرة 
البلـدان  في  المنظـمات  أنَّ  حـين  وفي  الأمـد.  بعيـدة  أو  الأمـد 
منخفضـة الدخـل إلى متوسـطة الدخل وكذلك في سـياق الدول 
الأوروبيـة تُطلـق الرعايـة النفسـية عـلى نطـاق واسـع، مـا زال 
مـن الـضروري تقديـم منهـج متين ومخصـص عنـد التعامل مع 

ـة. المـرضى من الـدول الهشَّ

وفي قلـب انعـدام الاسـتقرار هنـاك ثمـة فرصـة عظيمـة أمـام 
والنمـو.  للتعلـم  النفسـيين  للأطبـاء  الواسـع  الـدولي  المجتمـع 
لكـنَّ البحـوث النفسـية المبنيـة عـلى الواقـع الغـربي محـدودة 
في نطاقهـا وقـد لا يمكـن تطبيقهـا إلا عـلى الذيـن يعيشـون في 
السـياقات ذاتهـا التـي اسـتنبطت منهـا النظريـات. ومـن خلال 
العمـل مـع الأفـراد من خـارج تلك السـياقات، سـيكون بمقدور 
متانـة  مـدى  حـول  منظـوراً  يوجـدوا  أن  النفسـيين  الأطبـاء 
عـلى  لا  أم  تعميمهـا  بالإمـكان  كان  إذا  ومـا  النظريـات  تلـك 

الأخـرى. المجتمعـات 

المعرفـة تـزداد حول الأمراض الشـائعة بين الأقـوام والاختلافات 
عـلى  الثقافـة  آثـار  وفي  العـلاج  طـرق  وفي  الأعـراض  علـم  في 
طريقـة النظـر إلى المـرض النفـسي. هـذه المعرفـة تتيـح المجـال 
أنهـا  كـما  وموثوقيـة،  صلـة  أكـر  يصبـح  لـكي  النفـس  لطـب 
والاعتقـادات  الحاليـة  النـماذج  طواعيـة  عـلى  الضـوء  تسـلط 
وباتبـاع  البشريـة.  النفـس  طبيعـة  حـول  والسـائدة  الشـائعة 
الـدولي  النفـسي  الطـب  يصبـح مجتمـع  تعاونيـةً  أكـر  منهـج 
المسـاعدة  توفـير  وعـلى  التطـورات  هـذه  تعزيـز  عـلى  قـادراً 
ـة التـي تعـاني مـن  للمتأثريـن بوقائـع العيـش في الدولـة الهشَّ

ريـن منهـا. الُمهجَّ أو  النِّـزاع 
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