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المحور الأول : مدخل مفاهيمي حول الإرشاد النفسي المدرسي
1 ـــ الحاجة إلى الإرشاد النفسي  : 
     إن الحاجة أساسية إلى الإرشاد و التوجيه لكل فرد، سواء كان سويا أو يعاني من اضطرابات نفسية أو عقلية  فالفرد حينما يواجه مشكلة ما ، يلجأ إلى الآخرين قصد التعبير عن معاناته ومشكلاته ، وطلب الاستشارة أو التوجيه أو الإرشاد . ذالك بأن الإرشاد هو حق من حقوق الافراد وفقا لحاجياتهم واستعداداتهم وطبيعة مشاكلهم . لذا يجب أن يتوفر قدر من الثقة وعلاقة الاحترام المتبادل بالنظر إلى أهمية الإرشاد والتوجيه وبالنظر الى دوره الفعال في التغلب الى معاناة الحياة اليومية ، وفي تدبير صعوبات الحالة المهنية والتربوية والأسرية.

     إن المرشد (الشخص الذي يقدم خدمات الإرشاد النفسي، سواء كان ذالك في الإرشاد التربوي أو الأسري أو المهني) لا يوجه أوامر ولا يفرض أرائه وأفكاره على المسترشد ، ولا يقدم المواعظ أو النصائح ، ولا يقدم حلولا جاهزة ، بل يساعد المسترشدين من موقع معرفته وخبرته في حدود معينة . 
     وعليه كذالك مساعدة المسترشد على حل مشكلته بالأسلوب الذي يراه مناسبا له وفي انسجام مع قناعاته ومبادئه ، مادام أن الإنسان مهما عاش من تجارب أو كانت له القدرة على تقدير وضعية الآخر، ولا يستطيع أن يتواجد في المكان والضعية التي يتواجد فيها هذا الآخر، لذا فهذا الأخير هو الأعرف من غيره بوضعيته ومشكلته ، والأقدر على حلها. وتبقى مهمة المرشد هو مساعدته على استكشاف الطرق المناسبة لحلها .

2 ـــ الحاجة إلى الإرشاد النفسي المدرسي :
        تعتبر الخدمات التي يقدمها الإرشاد النفسي أداة تربوية ونفسية تساعد   على حل العديد من المشكلات، وتلبية الكثير من الاحتياجـات الخاصة بالتلاميذ. وذلك قصد المساهمة في تحقيق نمو نفسي سوي لدى التلاميذ، يستجيب لميولاتهم قدراتهم واستعداداتهم ومؤهلاتهم ومواهبهم... وتقديم الإرشادات المناسبة لهم لمساعدتهم على حل مشكلاتهم الدراسية بأسلوب علمي تربوي سليم، واعتماد أدوات وتقنيات تنهل من المدارس والاتجاهات السيكولوجية المعروفة كالتحليل النفسي، و العلاجات السلوكية والمعرفية، والعلاج المتمركز حول الشخص.
3 ــــ أهمية المرشد النفسي المدرسي و ودوره : 
      هو أخصائي نفسي ومتخصص في مجال علم النفس، تلقى تكوينا نظريا وتطبيقيا في المقابلة والإنصات والدعم والمرافقة النفسية. يتحدد دوره في مساعدة التلميذ على حل المشاكل الدراسية أو العائلية أو العلائقية أو العاطفية التي قد تعترض طريقه ومساره الدراسي ، لكنه لا يدخل في التعقيدات أو التصنيفات المرضية والتي  تعتبر من اختصاص الطبيب أو المعالج النفسي .
     تتحدد أهمية المرشد النفسي في مساعدة التلاميذ على حل ما يواجههم من مشكلات نفسية واجتماعية  وعلائقية ووجدانية وسلوكية ... وفي البحث عن الحلول الملائمة لحالات العنف المدرسي، والصراعات التي قد تحدث داخل الفصل الدراسي بين التلاميذ والأساتذة أو بين التلاميذ أنفسهم، سواء داخل الفصل الدراسي، أو في ساحة المدرسة ومرافقها أو محيطها. 
    كما يقوم بالتدخل في حالات الفشل الدراسي أو تراجع أداء التلميذ، أو في حالة ملاحظة صعوبة الفهم أو تشتت الانتباه أو النسيان المرضي اضطرابات الذاكرة، أو الخوف غير المبرر، أو مشكلة السد الوجداني في علاقة التلميذ بمادة من المواد التي يدرسها... وهي غالبا مشاكل تكون لها علاقة بالأفكار السلبية الآلية التي يحملها التلميذ عن ذاته وعن العالم، أو لها علاقة بالمعتقدات الخاطئة أو المشوهة التي يقتنع  التلميذ، وتتحول إلى قواعد صارمة تتجلى في عوائق وجدانية وسلوكية قد تشــــل تفكيره وحركته، وتؤثر على نظرتــــــــه للأشخاص المحيطين بـــــه، لتتطور إلى علاقة يشوبها الشك والتردد والنفور وانعدام التواصل المثمر والفعال والهادف (تلميذ/ تلميذ، تلميذ/ أستاذ، تلميـذ/ ولـي الأمر)، وسيطرة ردود الفعل الانفعالية (العنف، العدوانية، الإدمان، التخريب ).

      إن مثل هذه المشاكل هي التي أدت إلى ازدياد الوعي في السنين الأخيرة بالـدور الهام والحيوي والفعال للمرشد النفسي المدرسي داخل المؤسسات التعليمية. و بالنظر إلى تنامي العديد من المشاكل في المدرسة، وظهور مجموعة من الظواهر و السلوكات التي لم تكن في السابق بنفس الحدة والحضور (من مثل: الانحراف، والعنف، والإدمان، والتخريب. و الشذوذ الجنسي...)، بالإضافة إلـــى المشاكل التي يأتي التلميذ محملا بها من الأسرة والشارة  مـــــن مثل( الصراعات الزوجية، والرفقة السيئة، والصدمة العاطفية، والعلاقات  المشبوهة...). 
      كل هذه المعطيات توضح من ناحية، تعدد المشاكل المدرسية وتنوعها في فترة المراهقة بالخصوص؛ ومن ناحية أخرى، وجود صعوبات في التعامل مع هذه الفئة التي تعيش حاليا، في أجواء عصر يتميز بالفوضى الأخلاقية والانفتاح الإعلامي الواسع، وسيادة عقلية الاستهلاك غير المعقلن، وظهور قيم جديدة تنافس القيم المحلية والوطنية... 
     وقد ترافـق هذا التغيير مع تحولات شملت نظام العلاقات الأسرية وأسسها ومعاييرها، حيث تقلـص وقـت الآباء المخصص للتواصل مع أبنائهم، أو الإنصات إلـيهم، بهدف الاطـلاع علـى أفكـارهم  وهمومهم مشاكلهم، مما يضطرون معه إلى البحث عن بدائل تواصلية أخرى قد تكون وهمية ( خصوصا مثلا في ماتقدمه شبكة الانترنت والقنوات الفضائية من أنماط سلوكية جديدة و معايير أخلاقية قد لا تتناسب و المعايير الأخلاقية السائدة في وسطهم). 
      وقد تكون أيضا لهم ردود افعال سلوكية سلبية ، ومن مثل اقامة علاقات غير متكافئة في السن ( تلميذة- رجل ، تلميذ- إمرأة...) او سلوكات منحرفة ( الادمان على الكحول والمخدرات ولعب القمار ، وممارسة العنف والتخريب غير المبررين ...)
4 ــــ الخدمات التي يقدمها المرشد النفسي المدرسي   :  

     يعمل المرشد النفسي على توظيف تقنيات ومعطيات علم النفس  العيادي من قبيل المقابلة والانصات وجراء الاختبارات وتقويم الكفاءات ، وتقديم حلول علاجية ، واستخدام الاختبارات الماسبة ( اختبارات الشخصية ، واختبارات الذكاء ، والاختبارات الاسقاطية، واختبارات الكفاءات المعرفية ...) كما قد يتحاور مع افراد الاسرة والأساتذة والطاقم الإداري أو يتشاور معهم ، اذا استدعى الامر ذالك وعليه ، تتوزع مهام المرشد النفسي بين التلميذ وهيأة التدريس والأسرة .
أولا ـــــ الخدمات الخاصة بالتلميذ :
      يعمل المرشد النفسي على تقديم خدمات خاصة بالتلميذ ، ويعتمد بالاساس على تقنيات المقابلة والانصات والتوجيه والمرافقة النفسية ،ويمكن تحديد اهم القضايا التي يتدخل في العناصر التالية : 
· تقديم مختلف انواع الاستشارات الخاصة بالنمو العقلي والجسدي والانفعالي والنفسي والاجتماعي للتلميذ.
· توجيه التلميذ ومساعدته على الوعي بطاقاته وكفاءاته داخل المجتمع 
· القيام بتشخيص مختلف الاضطرابات النفسية او العقلية ، التي قد تعيق السير الدراسي العادي اللاطفال والتلاميذ ، وتحديد مظاهر مظاهر العجز الادراكي والمعرفي ، وتوجيه التلاميذ الى المختصين في الميدان .
· مساعدة التلاميذ على الاندماج داخل الفصل الدراسي او المؤسسة التعليمية ، وتعزيز مستوى التقدير الذاتي لديهم و ازالة مختلف العوائق النفسية والوجدانية التي تعيق تكيفهم وتاوافقهم المدرسي .
· اعداد ملفات شخصية خاصة بالاطفال والتلاميذ تكون بمثابة مرجع يتم اعتماده  في التوجيه والمتابعة.
· تفعيل العملية التواصلية وتعزيزها بين التلاميذ فيها بينهم وبين التلاميذ والفاعلين التربويين والادارة ، وبين التلاميذ والاباء او اولياء الامور ، والبحث عن الطرق ىالمناسبة والوسائل المشجعة في انجاح التواصل بين هذه الاطراف .
· البحث عن الحلول المناسبة لمختلف المشاكل الناتجة عن العلاقات التربوية بين :  تلميذ-استاذ ،وذالك من خلال تصحيح التمثلات السلبية لكلا الطرفين ، والبحث عن حلول لتجاوز كل اشكال العنف المدرسي او التجاوزات غير الاخلاقية التي قد تحدث  داخل الفصل  الدراسي او خارجه .
· البحث عن الحلول المناسبة لمختلف النزاعات والصراعات الناتجة عن المنافسة ، وعن العلاقات العاطفية ،وعن التحرشات بين التلاميذ ،وذالك عبر الانصات والتحاور مع جميع الاطراف ، وتصحيح سلوكهم وتقويمه ، ونشر قيم التواصل والتسامح والتعاون والتكافل فيما بين التلاميذ.
ثانيا ــــ الخدمات الخاصة بالعلاقة الأسرية :
       من واجبات المرشد النفسي المدرسي أن يأخذ بعين الاعتبار مدى تأثير الوسط المدرسي على نفسية التلميذ وادائه الدراسي. ويحتاج المرشد، في بعض الأحيان، إلى جمع اكبر قدر من المعلومات الخاصة بالوضعية الأسرية التي يعيش في أجوائها التلميذ (نوعية العلاقة بين الأبوين، ونوعية المشاكل الأسرية، ونوعية الصراعات الزوجية، والصدمات النفسية الـتي قد تعرضت لها الأسرة كفقدان احد افراد العائلة...) بغية تكوين صورة متكاملـة عمن شخصية التلميذ، ورصد العلاقات المفسرة لهذا السلوك أو ذاك (التمرد، والانطواء، والعنف، وعدم الانتباه، وفقدان التركيز، وإتلاف متلكات المدرسة أو تخريبها، والسرقة ) ويمكن تحديد الأهداف المتوخاة من هذه المعلومات المتعلقة بالأسرة في :
- تحديد الأساليب الملائمة للتواصل مع التلاميذ ، واختبار أفضل  التقنيات في التوجيه أو الإرشاد أو العلاج ، بالأساليب او الطرق السلوكية والمعرفية .
- اغناء الملف الشخصي للتلاميذ وتكوين صورة مكتملة عن سلوكهم وافكارهم وميولاتهم وانتظاراتهم وطموحاتهم المستقبلية.

- البحث عن أنسب الطرق وأنجعها لتعزيز التعاون الايجابي والفعال بين الاسرة والمدرسة ، وتفعيل قنوات التواصل بين اولياء الامور والاساتذة والادراة ، في اطار مشروع تربوي متكامل . وإطلاع الآباء على الصعوبات الموجودة في المدرسة والتي قد تعيق الاهداف والغايات التربوية المرجوة لإيجاد الحلول المناسبة.
ثالثا ــــــ الخدمات الخاصة بالعلاقة المدرسية :
     تعتبر العلاقة التربوية بين الأستاذ والتلميذ من اعقد العلاقـات واصعبها، لأنه تتطلب العديد من الشروط والمواصفات التي ينبغي أن يتصف بها الأستاذ داخل الفصل الدراسي، وهو يقوم بمهام التدريس والتواصل التربوي. فعلى اعتبار أن أغلـب المشاكل والنزاعات تحدث داخل القسم، فإنه إذا توترت العلاقة بين التلميذ والأستاذ او بين التلاميذ والأستاذ في بداية الموسم الدراسي، يصبح من الصعب إصلاح هذه العلاقة أو تصحيحها أو تغيير الاعتقادات والتمثلات الخاطئة التي بجملها كل طرف عن الطرف الآخر. 
     من المفـترض أن ينتهج التلميذ أسلوب الشغب والمشاكسة والتمرد والتهريج من أجل إثبات ذاته وإظهار شجاعته وقوته أمام زملائه وزميلاته، لذا فمن الضروري أن لا ينتظر المرشد النفسي حدوثها، لكن الأهم من ذلك، أن يحسن التصرف حيالها، والبحث عن الحلول المناسبة لها ، والتدخل بخصوصها في الوقت المناسب. إن من مهام المرشد النفسي المدرسي في هذه الحالات، أن لا يظهر تحيزا هذا الطرف أو ذاك، وإنما الالتزام بالحياد والحكمة وحسن تدبير الأزمات، في إطار تدخلاته العقلانية القائمة على الإنصات الجيد والإقناع والحوار الهادئ لكن عليه كذلك إقناع الأساتذة والإدارة أن اسلوب العقاب والردع لا يسفر دائما عن نتائج إيجابية، لأن فهم السلوك في حد ذاته، قد يمنح بجميع المتدخلين إمكانية التعامل معه  بحكمة ورزانة وبدون انفعال أو ردود فعل سلبية

     و في هذا الإطار، يقوم المرشد النفسي بتنوع أنماط التدخل السيكولوجي، وتوظيف مختلف الوسائل والأدوات والتقنيات في مجال التوجيه والإرشاد لهذا الغرض، حيث يعمل على فتح قنوات التواصل الإيجابي بين الأساتذة لتحقيق الأهداف التالية: 
· أن يوضح للمدرس أساليب التواصل التربوي الفعال والناجح مع التلاميذ .  
· أن يوضح للمدرس  إطلاع المدرس على مراحل النمو ومظاهر التغيرات النفسية والفيزيولوجية الوجدانية للمراهق
·  تقديم فكرة واضحة للأساتذة عن حالات التلاميذ وعن وضعياتهم، حتـى يسهل عليهم التعامل معهم ، الحالات التي تحتاج إلى تعامل خاص . 

5 ــــ نوعية المشكلات المدرسية وأساليب تدبيرها : 

     إذا كان الإرشاد النفسي عموما يسعى إلى مساعدة الفرد على التوافـق مع ذاته يحيطه وعلاقته بالآخرين، فإن الإرشاد المدرسي يحاول ضبط أهم المـشكلات المدرسية  تصنيفها، قصد فهم أسبابها، والبحث عن الطرق والأساليب العلاجيـة والتوجيهية  لإرشادية المناسبة لها  وفي هذا السياق، يمكن تحديد أهم المشكلات المدرسية في العناصر التالية: 
     مشكلة عزلة، ومشكلة أحلام اليقظة، ومشكلة التمرد والعصيان، ومشكلة الكذب، ومشكلة  السرقة، ومشكلة العدوانية، ومشكلة التأخر أو الفشل المدرسيين، ومشكلة الخجل، ومشكلة  مشكلة عزوف التلاميذ عن المدرسة والهروب منها، ومشكلة الخوف من المدرسة، مشكلة النشاط الزائد، ومشكلة صعوبة التكيف مع الوسط المدرسي والتأقلم معه، ومشكلة الميولات التخريبية للتلاميذ، ومشكلة التقدير السلي للذات، ومشكلة تراجع الكفاءة الذاتية    للتلاميذ، ومشكلة الفوضى وعدم الانضباط داخل الفصل الدراسي، ومشكلة التدخين. الإدمان على المخدرات، ومشكلة الغش في الامتحان، ومشكلة الأفكار الاكتئابية والنوبات  هستيرية التي تكون عادة عند التلميذات، ومشكلة كراهية بعض المواد أو النفور منها، مشكلة سوء التفاهم مع بعض الأساتذة ...
المحور الثاني : الاستقبال و شروط المقابلة
1 ــــ مواصفات مكتب الاستقبال :
     ثمة العديد من الشروط التي يجب توفرها لإجراء المقابلة أثناء جلسات الإنصات لكي تتسم بأجواء إيجابية ودينامية، ويمكن تلخيصها في العناصر التالية :
- لا يجوز أن يمارس الإكلينيكي أو الأخصائي أو المرشد النفسي التربوي عمله في مكان  عام أو مكان لا يشعر التلميذ أو العامل أو المفحوص فيه بالثقة والطمأنينة والجدية 
- يجب أن يكون المكتب أو العيادة بعيدين عن الضوضاء والمثيرات الخارجية، الـتي قد تشتت انتباه المفحوص أو تمنحه مسوغا للمقاومة أو الهروب. 

- يستحسن أن تحلو القاعة من كل ما يثير انتباه المفحوص أو يشتته، أو يلفت نظره إليه من اثاث ومحتويات الغرفة، وخصوصا في حالة الأطفال. وعليه، يجب أن تخلو القاعة من كل ما قد يخيف أو يثير استيهامات ذات شحنة انفعالية أو جنـسية أو عدوانية  د تؤثر على نفسي المفحوص بشكل من الأشكال، وقد تؤدي إلى صعوبة التواصل معه، وتصبح عائقا في وجه التعبير عن مشاعره. 

- يجب ألا يمارس الإكلينيكي او الأخصائي عمله في غرفة تتوفر على ادوات او اشبه ذات دلالات سلطوية أو رسمية (الإدارة، المدير، الشرطة...) أو مرضـية (طبيب ممرضة، حقنة...) 

- يستحسن ألا يكون المكتـب (أو العيادة) صغيرا جمدا، بحيث يشعر الـشخص فيه بالخوف أو بالضيق والتضايق، أو أن يعتقـد أنه تحت سيطرة الفاحص وسطوته وسلطته. كما يجب ألا يكون المكتب كبيرا جدا، قد يحس الفاحص وسطها بالـضياء والتيه، وأنه قزم وعديم الأهمية. يجـب أن يكون المكتـب إذن متوسطا، أي لا كبير جدا ولا صغيرا جدا، وذلك حتى يتجنب (إغراء جنسي، اعتداء، مؤامرة...). 

- يستحسن إغلاق الباب، دون استعمال القفل أو المفتاح، حتـى يشعر المفحوص أن بإمكانه فتح الباب، أو يستطيع الدفاع عن نفسه، بالاحتماء أو الهروب؛ أي عليه الا يحس بأنه مهدد أو مسجون أو واقع تحت سيطرة الفاحص وهيمنته.
- على الفاحص أن يهيء نفسه لجلسة الإنصات، وألا يجعل المفحوص ينتظر، حتى الانتهاء من تدوين ملاحظاته أو اتخاذ بعض الترتيبات. وفي هذا السياق، علـى الأخصائي او المعالج النفسي ان يطبق القاعدة التي تقول لا تجعل المفحوص ينتظر. 

- على الفاحص أن يهيء أدواته قبل الجلسة، ويضع في متناوله كل ما سيحتاجه من ادوات الاختبار ووسائله كالأقلام والأوراق وغيرها، حتى لا يشعر المفحوص بانعدام الثقة أو يثير ذلك شكوكه، أو تدفعه هذه السلوكات إلى الحكم على الفـاحص  بقلة التجربة أو الخبرة، أو عدم الاهتمام به 

-على الفاحص أن يهتم بمظهره العام وملابسه، حتى لا يكون موضوعا للإثارة، أو يشكل ذلك عائقا في وجه التواصل مع المفحوص
- على الفاحص أن يتحلى بالصدق والالتزام، وعليه أن يظهر، في كلامه وسلوكه، قدرا كبيرا من الاحترام والتقدير والثقة في الذات أمام المفحوص عموما، على الأخصائي النفسي أو المساعد النفسي أن يوفر كل هذه الـشروط  والضوابط المهنية، قبل مباشرة عملية الفحص أو إجراء المقابلة أو بداية التشخيص   و اول سؤال يجب أن يوجه إلى المفحوص هو: هل جئت من تلقاء نفسك أم نـصحك أـحد بذلك؟ 

- يجب البدء بالأحداث المالوفة وتجنب الأحداث المثقلة بالانفعالات السلبية، اي علـى لفاحص في البداية، الحصول على المعلومات المتعلقة بجيـاة المفحوص (الأسرة، المدرسة، المهنة، الصحة ... ) 

-  يجب أن تتعلق الأسئلة الأولية بالجوانب التالية: السن، والحالة العائلية  اعزب، مطلق، أرمل) والوضعية المهنية، والمستوى الدراسي، ووضعية الأسرة،  وموقعه بين الإخوة وعددهم، وحالة الوالدين (انفصال، طلاق، وفاة )  

- يجب ان تشمل الأسئلة كذلك، نوعية الاضطرابات أو الـصعوبات الـتي يواجهها المفحوص في البيت (رجل، امرأة، عامل...) أو في المدرسة (طفل، تلميذ...) أو في لمجتمع (العلاقة مع الآخر)، والتساؤل عن حالته الـصحية (اضطرابات، نوبات، حوادث ، اصابات...) او عن حياته المهنية ( العلاقة مع زملائه ، العلاقة مع رؤسائه في العمل ...) .
- ويعتبر بيك أن المدخل الأسلم لتأسيس المصداقية هو تبليغ رسالة للمريض من قبيل :  أن لديك أفكارا معينة تضايقك . هذه الافكار قد تكون صحيحة وقد تكون غير ذالك . لنفحص الآن بعض هذه الأفكار. إنه موقف محايد يشجع المريض على التعبير عن افكاره المحرفة او المشوهة .

2 ـــ الاستقبال الناجح وآلياته :
    صحيح أن الحديث عن الشروط والضوابط التي يجب توفرها في عملية الاستقبال ، يقتضي بالدرجة الاوزلى معرفة مجالاته وسياقاته ، والأهداف المراد تحقيقها منه . لكن ثمة عناصر مشتركة يجب ان تكون حاضرة  اثناء الاستقبال ، ومن الضروري ان يتمكن منها 

· طريقة التحية: يمكن الحكم على لمجاح الإنصات او فشله مند اللقاء الأول واسلوب التحية، التي تتخذ أشكالا متعـددة. لذا، ينبغـي الحرص على الوقوف واستقبال المفحوص بجفاوة وبتحية سليمة، يتم التعبير من خلالها على أنه شخص مرغوب في وزيارته منتظرة. وإن اقتضى الأمر، يمكن استقبال المفحوص من مدخل باب المكتب أو العيادة، وذلك حتى نعمل على تشجيعه والرفع من معنوياته، وتبديد كل مظاهر الخوف أو التردد أو الأفكار السلبية والاعتقـادات الخاطئة الـتي قـد يسقطها شخصية المفحوص. 
· الابتسامة: تكمن أهمية الابتسامة في قدرتها على إزالة حدة التوتر والضغط النفسي او التخفيف منهما، وعدم الاستسلام للانفعال، وفي الآن نفـسه تعطي الابرالانطباع للآخرين بالرغبة في الإنصات والارتياح والثقة والدعوة إلى الحوار. 
· النظرة: إنها من بين أهم عناصر التواصل التي تساعد في الدعوة إلى الإنصات. فالنظر هي لغة العيون التي تعبر عن القوة أو الضعف الداخلي، والانتصار أو الانكر والحضور أو الانسحاب، والمقاومة أو الاستسلام، والثقة في الذات أو المتردد  ومن شأن هذا التواصل غير اللفظي أن يمنحنا إمكانية السيطرة على الآخر وامتلاكه. وعدم إعطائه فرصة اكتساح المساحات المسموح بها، وإرغامه أخيرا، على الإنصات والانضباط 

· الحضور: هي الطريقة التي نستقبل بها الآخرين ونتفاعل معهم ولظهر لهم بها الاهتمام والرغبة في الإنصات، ليس بواسطة الأذن فقط، وإنغا بجسدنا ككل. فمن خلال حركات الوجه وباقي أعضاء الجسد، نبرهن للآخر على الحضور في المكان والزمان، والانتباه له والتركيز معه. 

· المظهر العام: هو لغة غنية بالدلالات والمعاني التي تعبر عن انفعالنا وسلوكنا ومواقفنا وتجاربنا، وهي تمنح كذلك للمتكلم الثقة والأمان والارتياح. ويمكن التعبير عن ذلك، بواسطة الملامح و حركة الرأس واليدين واللباس وطرية الجلوس ...الخ وعموما، يمكن الاستنتاج أن العملية التواصلية تحتاج إلى حركات محفزة. وفي هذا السياق، يمكن التمييز بين الحركات السلبية التي تعيق الفعل التواصلي، والحركات الإيجابية المدعمة هذا الفعل 

· الحركات الإيجابية: تتجلى في الحركات العلوية او المتجهة محو الأعلى، كالنظرة إلى فوق، والتعبير بواسطة اليدين، والنظرة المتفائلة، والابتسامة، والتعبير عن روح    المبادرة، والاستعداد الدائم والتأهب للفعل... والحركات المفتوحة التي تعبر عن حسن الاستقبال وعدم التحفظ أو الخوف أو التردد. وأخيرا، الحركات المتجهة لمحو الأمام  والتي من خلالها، نقوم بتقليص المسافة بيننا وبين الآخر، واخذ المبادرة، وعدم ترك المجال له للتحكم في المسافة المخصصة له.
3 ــــ اللقاء الأول : 
يتضمن اللقاء الأول العناصر التالية :
دراسة طلب المفحوص :  قد يكون هذا الطلب غامضا، وعليه تكمن مهمة الفاحص في الكشف عما لم يقله المفحوص، أو أن ما يقوله قد يجانب الحقيقة. قد يكتشف الفاحص الخبير المشكل الحقيقي بسرعة، عكس الفاحص المبتدئ الذي قد يتطلب منه ذلك وقتا أطول. 
· العمل وفق الموضوع الذي يريد المفحوص التحدث عنه. 
· عدم إثارة موضوع متعلق بماضي المفحوص، مثلا: تجنـب الحديث عن الأم أو عن 
الأب معناه أن هناك مشكلا مرتبطا بهما، وأن المفحوص غير مستعد بعد للحديث عنه ، لذا 
لا ينبغي إثارته مع المفحوص ما لم يجد الرغبة في إثارته هو نفسه. 
العلاقة بين الفاحص والمفحوص 
· يجب أن تتأسس العلاقة بين الفاحص والمفحوص على المقومات التالية: 
· أن يبلغ الفاحص للمفحوص أنه ليس بساحر، ولكنه سيساعده على مساعدة نفسه. 
· ضرورة سيادة الاحترام المتبادل بينهما، وتبليغ هذا الشعور للمفحوص. 
· تفادي التقرب من المفحوص في إطار علاقة اجتماعية (تناول كأس قهوة معه مثلا).لأنه يؤثر سلبا على العلاقة الثنائية، ويخرجها من إطارها المهني. 
· إن العمل الإنساني يجب أن يبقى جانبا في هذه العلاقـة، وأن يتم الاشتغال بمنطق المتخصص المهني (مثلا حمل مفحوص في منتصف الليل في سيارة، أمر غير مقبول مهنيا). 
· إبقاء الوضع مطبوعا بالحالة التي التقى فيها الفاحص بالمفحوص في أول جلـسة، فـإذا حصل أن تزوج الفاحص مثلا أثناء فترة علاج المفحوص، يجب عدم وضع الخاتم في   الأصبع أثناء جلسة هذا المفحوص. 
· للفاحص تاريخه الخاص الذي قد يسقطه في بعض السلوكات غير المهنية من مثل: 
· الشعور بالتفوق (مختص، ذكي، عارف) سيؤثر سلبا على العلاقة. 
· لذة التحكم: أي القيام بسلوكات سلطوية للتحكم في الآخر ليظهر له انه اقل شأنا منه، وهذا يعني ضرورة الإبقاء على علاقة المساعدة فقط.
· عدم تقديم النصائح: فإذا اتبع المفحوص النصيحة وتعقدت الأمور، فـسوف يحقد على الفاحص، وإذا لم يتبعها فسيحقد عليه أيضا، لأنه لم يؤكد عليه في ذلك. إن دور الفاحص هو محاولة رصد الدوافع الكامنة وراء السلوك: لماذا تريد القيام بهذا الأمر أو لا تريد القيا به؟. 
· عدم التصرف كأب طيب أو أم طيبة أو مساعد طيـب، فالطيبة لم تنفع المفحوص سابقا، والدليل على ذلك هو وجوده في حصة الفحص السيكولوجي. يجـب إذن التصرف وفق ضوابط الفاحص المهني فقط، حتى لا يكرر المفحوص نفس السلوك. 
· تجنب إصدار أحكام قيمة: الفاحص موجود لمساعدة المفحوص وليس لوضعه في خانة معينة (إنه مشاغب، أو عصابي، أو وقح، أو مكتئب...). إن إصدار مثل هذه الأحكام أو هذا التصنيف في فئة معينة، سيعقد البحث عن الحل ويصعبه، لأن الفاحص سيوجه دائما العلاقة وفق هذه الوجهة. 
· إذا تم اعتبار المفحوص كشيء ثابت سبق تشخيصه وتصنيفه، وسبقت تغذيته بماضيه، فإن الفاحص يساهم إذن في تأكيد هذه الفرضية المحدودة. وإذا اعتبر الفاحص العلاقـة فقط فرصة لترسيخ بعض فئات الكلمات او الآراء حول الآخرين، فهو يميـل إلى تأكيدهم كمواضيع. وإذا اعترف الفاحص للمفحوص بأن تلك هـي إمكاناته، فإنه سيميل إلى التصرف في اتجاه تأكيد هذه الفرضية .
· الإغراء: أي أن المفحوص يحب الفاحص (هناك تحويل، أو ثقة، أو حـب، أو انبهار...)، وإذا هاجم المفحوص الفاحص أو أطرى عليه، يجـب أن يبقى ذلك في إطاره المهني، لأن ما يقوله المفحوص قد يكون موجها لشخص آخر يتمثله في شخص الفاحص (التعبير عن مشاعر قد تكون سبب مشاكله التوافقية أو صعوباته العلائقية). 
· إرادة جذب الفاحص إلى جانب المفحوص ضد صورة رمزية قد يتمثلها (قـد تكون صورة الأب). إن دور الفاحص هو التساؤل: لماذا يشعر المفحوص بهذا الشعور، من اجل الوصول إلى فهم هذه المدلولات، والوعي بها لاسترجاع التوازن والتوافق الداخلي والخارجي. 
· محاولة ضبط الفاحص لذاته حتى يستطيع مساعدة الآخر. مثلا أثناء بكاء المفحرر أمام الفاحص لفقدان قريب له، إذا تأثر الفاحص لذلك، فهذا لن يساهم في حل المشكلة ذاتيا من قبل المفحوص، ومعناه أيضا أن الفـاحص لم يساعده علـى مشكلته: هذا هو المقصود بالحياد المتعاطف. فالحياد لا يعنى اللامبالاة، بل هو السحر على مشاعر الفاحص والاشتغال كمتخصص، يجب عليه مساعدة المفحوص حل مشاكله. 
4 ـــ خطوات سير المقابلة : 
· تبدأ المقابلة العيادية بالدردشة بواسطة أسئلة عامة من مثل: ماذا فعل الفاحص اليوم ، ما الذي وجهه إلى المفحوص؟... 
· تفادي الأسئلة المحرجة او المتسرعة حتى ينضج الموضوع، ويكون المفحوص مستعدا للحديث عنه. وهذا معناه احترام خصوصية المفحوص حتى يصل إلى درج الاستعداد لذلك، ويتغلب على دفاعاته وعوائقه وحواجزه النفسية. 
· تفادي تسجيل المعلومات أثناء المقابلة، لأن تـسجيل الملاحظات يعيق التواصل مع المفحوص، ويعيق ملاحظة ارتسامات وجهه وتعابيره وحركاته، فمثلا: 
· تربيع اليدين معناه أن المفحوص غير مستعد للبوح بأشياء معينة، إنه إشراط تعلم الفرد في المدرسة، ومفاده الجلوس دون حراك ودون كلام. 
· الإمساك بجقيبته بيديه أثناء المقابلة معناه ضرورة الحفاظ على المجال الحيوي. 
· إن تفادي النظر وجها لوجه معناه أن المفحوص غير مستعد للبـوح بمشكلات خاصة. في النظر علاقات، وتفادي النظر معناه عدم رغبة المفحوص في البوح بأسراره.
5 ــــ وسائل جمع البيانات في المقابلة :
أولا ـــ تقنية الملاحظة : 

     تتجلى أهمية الملاحظة في كونها مرتكز عملية المساعدة النفسية ن إذ أن الملاحظة هي المدخل لتحديد الحالة و هي أيضا المدخل لإنهاء الجلسات ، لذلك تعتبر الملاحظة تقنية مساعدة ناجعة ، فهي في شكلها الأولي تمثل عملية تسجيل الوقائع و وضع جرد لذلك ، و توجد نماذج متعددة لجداول يمكن للفاحص تبني واحد أو أكثر منها من أجل رصد المعلومات بأسلوب علمي دقيق مثل النموذج الموالي : 

	التاريخ 
	الاسم 

	السن 
	ذكر              أنثى
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ثانيا ـــــ الاختبارات النفسية : 
       على الرغم من الأهمية البالغة للملاحظة كوسيلة جمع بيانات هامة إلا أن الفاحص لا يمكنه الاعتماد عليها كوسيلة وحيدة و في هذا الإطار يمكن للفاحص اللجوء للاختبارات النفسية بنوعيها : الموضوعية ( اختبارات الذكاء الموضوعية ،  اختبار القلق ، الاكتئاب ) و الإسقاطية ( اختبار تكملة الجمل ، اختبار تفهم الموضوع، اختبار الروتشاخ .....)

6 ــــ مبادئ إدارة الحوار :
     للحوار أثناء الجلسات الإرشادية مبادئ مهمة على الفاحص مراعاتها و يمكن إجمالها كما يلي :
الامتناع عن تقديم معرفة جاهزة : إفعل كذا و لا تفعل كذا ، كل الناس يقولون كذا ....
كما يجب على المرشد تجنب استخدام بعض الأساليب مثل :

ــــــ محاولة طمأنة المسترشد ، كأن يقول له : أنا متأكد من أنك بخير ، لا تلم نفسك...

ـــــ اتخاذ موقف تصحيحي : ها هي الطريقة الصحيحة للتفكير

ـــــ حثه على تبني التفكير الإيجابي الساذج : قل لنفسك أشياء لطيفة 

ـــــ حثه أن يكون قويا و فاعلا : يجب أن تكون لديك الإرادة لفعل كذا ، و للتخلص من كذا 

تجنب الأسئلة المباشرة : يجب على الفاحص الحذر من الأسئلة التوجيهية أو الإيحائية أو أسئلة الاستنطاق ، مثل : لماذا لا تريد الذهاب إلى المدرسة ؟ و يستحسن عوضا عنه : ما الذي يحدث عندما تذهب للمدرسة ؟
الفصل بين المشكل و تأويله : و يمكن فهم هذا من خلال المثال التالي 
الحدث : أبي لم يحيني هذا المساء

التأويل : أبي لا يحبني 
    يمكن للمرشد في هذه الحالة أن يلفت انتباه المسترشد لهذا الخطأ في التأويل من خلال 

ــــ إعادة صياغة قول المسترشد: هل لأنه لم يحيك ن تستنتج انه لا يحبك، هل الأمر هكذا ؟

ـــــ دفع المسترشد إلى البحث عن تفسيرات أخرى ممكنة : أليست هناك تفسيرات أخرى لعدم تحيته لك ؟

ـــــ تحفيز المسترشد على جمع معطيات أكثر : 

· هل يتصرف والدك عادة هكذا ؟
· ألا يمكن أن تكون له انشغالات أخرى ؟
· هل لديه أسباب لكي لا يحييك ؟
7 ــــ تقنيات إدارة الحوار:
أ ــــ تقنية إعادة الصياغة :
     من مزايا إعادة الصياغة أنها تبرهن على إنصات فاعل ، و تمنح الفرصة للمسترشد لتعديل فكرته و بلورتها ، و تتطلب هذه التقنية استعمال تعابير استهلالية مثل : 
ـــــ هكذا بالنسبة لك .....

ـــــــ إن كنت قد فهمت جيدا ، أنت .....

ــــــ في رأيك إذن ، إن ......

ب ـــــ تقنية طرح الأسئلة و أصنافها :
    للأسئلة دور هام خلال المقابلات الإرشادية تساهم في ضبط سير المقابلة و يمكن حصر أنواعها فيما يلي : 

الأسئلة المغلقة : هل قمت بواجبك البارحة ؟

الأسئلة المفتوحة : و تبدأ بتعابير ماذا ، لماذا ، كيف .....

الأسئلة البديلة : و هذا لإجبار المسترشد (عند الضرورة ) على القيام باختيار أو التزام معين مثل : هل تجد صعوبة في عدم إنجاز التمارين أم لا تريد إنجازها ؟

ـــ الأسئلة الإستقرائية : و تستعمل عندما نرغب فـــــــــــــــــــــــــــي تقديـــــــــــم إجابة عند طرح السؤال مثل : ألا تظن أن عدم مراجعة الدروس ستكون له نتائج سلبية على تحصيلك المدرسي ؟ 

ـــــ أسئلة الرابط : و الهدف منها تحديد الإجابة أكثر مثل وجدت صعوبة في حل المشكلة ، يرد المرشد و يقول : بمعنى ؟ 

ج ـــــ تقنية الأسئلة الثلاثة : و الهدف منها حث المسترشد على مراجعة أفكاره  و تتمثل في 
ــــ ما الأدلة على ما تعتقده ؟

ــــ كيف يمكن أن تفسر الوضعية أيضا ؟ 

ــــ إذا كان ذلك صحيحا ، فماذا يعني لك ؟ 
د ــ تقنية التلازمات المنطقية ماذا / إذا : و يكون ذلك من خلال طرح السؤال ماذا سيحدث إذا وقع كذا .
8 ــــ الاشتغال على محتوى الخطاب :
أ ــ رصد الكلمات ذات المعنى العام و غير المحدد مثل الكلمات التالية " دائما ، أبدا ، بتاتا ، فاشل ، الجميع ، لا أحد ، كل الوقت ، يجب علي أن ، لا يجب علي أن ....

ب ــ رصد الجمل التي تفيد الاستدلال الاعتباطي مثل زوجي لم يحييني فهو لا يحبني ، إنهم جميعا يعتبرونني أبله ، أستاذي لم ينظر إلي ، إذن هو يعتبرني فاشل .....

ج ــ رصد الجمل التي تفيد التعميم مثل يصل الأساتذة دائما متأخرين ، الكل يريد إيذائي ، سوف لن أحقق أهدافي أبدا .....

د ــ الانتباه إلى الجمل التي تفيد الشخصنة 

هـ ــ رصد الجمل التي خيم السلبي و تبخيس الإيجابي  

الإرشاد المتعدد المحاور
      إن التشخيص و بالتالي العلاج يختلف من معالج لآخر و ذلك حسب المدرسة التي ينتمون إليها، و على الرغم من هذا الاختلاف فإنهم يتفقون على أن المفحوص من حقه أن يحقق ذاته و يعيش حياة زوجية سعيدة و أن يستمتع بعمله و معافى من أي شكاوى صحية  

     و لكن السؤال المطروح هو : بأي طريقة علاجية يمكن أن يحقق المفحوص ما سبق ؟ هل يحتاج إلى علاج بالمستشفى ؟ هل توصف له أدوية ؟ أم هل سيخضع للعلاج  السلوكي يتم من خلاله إزالة  تحسسه من معاناته و قلقه ؟ هل سيكون من المفيد له دحض أفكاره السلبية ؟ أو هو بحاجة أكثر لعلاج نفسي تحليلي ؟ .....   

    إن المعـــــالج بالعلاج المتعـــــدد الأوجه يطــــــرح السؤال التالي : ما هـــــو العلاج الأنسب لهذا المفحوص ؟ إن المعالجين بهذا الأسلوب يفتشون عن المداخلات العلاجية الملائمة لكل فرد ، و عليه يبدو أن أفضل تسمية تلائم هذا المنحى حسب ما سبق هي العلاج بالانتقائية النموذجية  

الأشكال السبعة من الوظائف : 

    من المنظور المتعدد المحاور فإن تعاقب الأحداث التي تترتب عن الاضطراب الانفعالي يوضحها الشكل التالي 

	بينشخصي
	
	سلوك
	
	تخيل
	
	معرفة 
	
	إحساس
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	

	       عصبي ـــــــ فيزيولوجي  
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    فمن خلال إحساس واحد أو أكثر ، يسمع الفرد شيئا ما ، و يلمس أو يبصر أو يتذوق ...كل هذه الإحساسات يتم تقويمها معرفيا ( خطر أو خسارة) و يلي ذلك التصورات و التخيلات ( تتالي الصور الحية من غم و هلاك) التي يترتب عنها سلوك ( إقدام أو فرار ) و يتبع ذلك كله ارتدادات بينشخصية ( تجنب ، ضبط أو سيطرة ) 

    و الصورة البيولوجية تؤثر في كل حلقة من السلسلة من خلال ولوج الكيميائيات المختلفة في الجهاز ، و على هذا يوجد تفاعل بين الوظائف السبعة السابقة على أن نظام الانطلاق أو انبعاث التنبيه قد ينطلق من أي وظيفة .

جوهر التقويم المتعدد الأوجه : 

     غالبا ما يكون التقويم الشامل المفصل أمرا لا بد منه ، لذلك فإن التقويم المتعدد المتحاور يركز على القضايا التالية : 

1 ــــ ما هي السلوكيات التي تفتح لك طريق السعادة ؟ ما الذي تريد التوقف عنه ؟ 

2 ـــــ ما الذي يجعلك تبكي أو تسر ؟ 

3 ــــ ما الذي ترغب في لمسه ، رؤيته ؟ سماعه ؟ شمه ؟ هل تعاني من إحساسات غير سارة ؟ 

4 ــــــ كيف ترى نفسك في المستقبل ؟ 

5 ـــــ  ما هي أهدافك ؟ و كيف تؤثر طريقة تفكيرك على انفعالاتك و سلوكاتك ؟ 

6 ــــــ من هم الأشخاص الأكثر تأثيرا في حياتك ؟ 

7 ــــــ هل لديك انشغالات حيال صحتك ؟ 

