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پیگیری مراقبتی  Follow up Care چیست ؟
ــود.  ــوب می‌ش ــات مداخلــه‌ای محس ــی follow-up care جــزء خدم پیگیــری مراقبت

پیگیــری یــک تکنیــک »مدیریــت خطــر « و »مدیریــت مراجــع « بــوده و یــک پیگیــری 

ــد و از  ــش ده ــع را افزای ــر از مراج ــت مؤث ــت و مراقب ــان رضای ــد توأم ــوب می‌توان خ

ــن کــرده و پاســخ می‌دهــد و  ســویی به‌سرعــت نیازهــا و نگرانی‌هــای مراجــع را تعیی

ــد. ــز را هــم در نحــوه پاســخگویی مشــخص می‌کن مشــکلات مرک

ــد  ــی کرده‌انـ ــران را طـ ــک بحـ ــراً یـ ــه اخیـ ــخاصی کـ ــرای اشـ ــی بـ ــری مراقبتـ پیگیـ

می‌توانـــد شـــامل بازدیـــد منـــزل، ارســـال نامـــه، تمـــاس تلفنـــی، ایمیـــل، پیامـــک، و 

ـــتی و  ـــطح بهزیس ـــه س ـــت ک ـــن اس ـــی ای ـــری مراقبت ـــدف از پیگی ـــد و ه ـــد آن باش مانن

ـــیر  ـــای لازم در مس ـــا حمایت‌ه ـــا از آن‌ه ـــده ت ـــی ‌ش ـــن بررس ـــر در مراجعی ـــل خط عوام

بهبـــودی به عمل آیـــد.



7

پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

شــکاف  مراقبتــی  پیگیــری   
بهبــودی  مســیر  در  موجــود 
به‌عنــوان  و  می‌کنــد  پــر  را 
بــرای  ایمنــی  شــبکه  یــک 
ــه در معــرض خطــر  کســانی ک
ــا ســایر عوامــل  خودکشــی و ی
ــد. خطــر هســتند عمــل می‌کن
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)FC( اهمیت پیگیری مراقبتی
ـــی  ـــای لازم را زمان ـــازد و حمایت‌ه ـــن می‌س ـــان را مطم ـــه درم ـــی ادام ـــری مراقبت پیگی

ـــا  ـــای لازم را ب ـــویی ارتباط‌ه ـــد و از س ـــم می‌کن ـــت، فراه ـــالا اس ـــر ب ـــل خط ـــه عوام ک

ـــود  ـــکاف موج ـــی ش ـــری مراقبت ـــازد. پیگی ـــم می‌س ـــی فراه ـــی و درمان ـــات مراقبت خدم

در مســـیر بهبـــودی را پـــر می‌کنـــد و به‌عنـــوان یـــک شـــبکه ایمنـــی بـــرای کســـانی 

ـــل خطـــر هســـتند. ـــایر عوام ـــا س ـــه در معـــرض خطـــر خودکشـــی و ی ـــد ک ـــل می‌کن عم

اهداف پیگیری مراقبتی برای دانشجویان نیازمند پیگیری

ÓÓافزایش دسترسی مراجع به خدمات مراقبتی؛

ÓÓ ـــه ـــت دسترســـی ب پیشـــگیری از خودکشـــی و ســـایر رفتارهـــای پرخطـــر و محدودی

وســـایل پرخطـــر؛

ÓÓتثبیت وضعیت آموزشی دانشجو؛

ÓÓ ـــم او شـــامل ـــران مه ـــن دانشـــجو و دیگ ـــر و اثربخـــش بی ـــط مؤث ـــان از رواب اطمین

دوســـتان نزدیـــک، خانـــواده، کادر آموزشـــی، کادر خوابـــگاه، هم‌اتاقی‌هـــا و..؛

ÓÓاطمینان از وضعیت مالی دانشجو؛

ÓÓ ،چگونگی مشارکت دانشجو در برنامه‌های درمانی اعم از روان‌پزشکی، روانشناسی

مشاور تحصیلی و اطمینان از اینکه مراجع ساعت و مکان آن را می‌داند؛

ÓÓ چگونگـــی عملکـــرد روزانـــه دانشـــجو اعـــم از تغذیـــه، پوشـــش، اســـتحمام، خـــواب

‌و بیـــداری و ماننـــد آن؛

ÓÓطولانی ساختن ارتباط با مراجع و تحکیم وظیفه‌شناسی1 نسبت به وی؛

ÓÓجلوگیری از بازگشت علائم و رفتارهای پرخطر؛

ÓÓ ــا را ــا مراجــع داروه ــه آی ــرد و اینک ــی و پزشــکی ف ــان داروی ــد درم ــری رون پیگی

1.loyalty 



9

پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

اســتفاده می‌کنــد و یــا در ایــن زمینــه نگرانــی ویــژه‌ای را تجربــه می‌کنــد‌؟ 

جهــت حصــول بــه ایــن هــدف لازم اســت تــا افــراد پیگیــری کننده بــا داروشناســی 

اولیــه آشــنا باشــند البتــه در ایــن زمینــه افــراد پیگیــری کننــده ممکــن اســت بــا 

ــود: ــاره می‌ش ــا اش ــی از آن‌ه ــه برخ ــه ب ــند ک ــرو باش ــی روب چالش‌های

 مراجعینی که به‌طور ارادی از خوردن دارو امتناع می‌کنند2

ـــاع  ـــن امتن ـــه ای ـــد ک ـــاع می‌کنن ـــه از مـــرف دارو امتن ـــته گروهـــی هســـتند ک ـــن دس ای

ــواده؛  ــر خانـ ــخصیتی؛ نظـ ــای شـ ــه ویژگی‌هـ ــوان نمونـ ــی دارد. به‌عنـ ــل مختلفـ دلایـ

ـــدم  ـــرات دارو؛ ع ـــا اث ـــه ب ـــی در رابط ـــا دارو؛ نگران ـــه ب ـــی در رابط ـــای فرهنگ نگرش‌ه

2. Intentional nonadherence
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ــن  ــی ای ــری مراقبت ــدف از پیگی ه
و  بهزیســتی  ســطح  کــه  اســت 
عوامــل خطــر در مراجعیــن بررســی 
‌شــده تــا از آن‌هــا حمایت‌هــای لازم 
به عمل آیــد. بهبــودی  مســیر  در 
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ـــب  ـــده برحس ـــرد پی‌جوکنن ـــه ف ـــد آن، ک ـــه و مانن ـــل هزین ـــه دلی ـــه دارو ب ـــی ب دسترس

ـــت لازم  ـــا حمای ـــا و ی ـــد آموزش‌ه ـــاش می‌کن ـــت، ت ـــل اس ـــه دلی ـــه چ ـــاع ب ـــه امتن اینک

ـــل آورد. ـــه عم را ب

 مراجعینی که به‌طور سهوی و غیرعمدی دارو استفاده نمی‌کنند3

ـــل دشـــواری  ـــه دلی ـــن مهـــم ب ـــد و ای ـــال نمی‌کن ـــان را دنب ـــه مراجـــع طـــرح درم ـــی ک زمان

ـــد  ـــاً مراجـــع نمی‌دان ـــا ســـختی در اجـــرای4 آن اســـت. مث ـــان و ی وی در درک طـــرح درم

ـــا  ـــر و ی ـــده پ ـــا مع ـــا ب ـــد و ی ـــتفاده کن ـــبانه‌روز دارو را اس ـــی از ش ـــه زمان‌های ـــاً چ دقیق

خالـــی5 آن را اســـتفاده کنـــد.

 اشتباهات سیستم در ارایه نسخه دارویی

درنهایــت پیگیری کننــده لازم اســت توجــه داشــته باشــد کــه برخــی از ایــن مشــکلات 

ــده اســت، حــل می‌شــود و  ــه او دی ــی ک ــا آموزش‌های ــا ب در نحــوه اســتفاده دارو تنه

بــرای برخــی دیگــر از مشــکلات نیــاز اســت بــه روانپزشــک ارجــاع داده شــود. در اینجــا 

لازم اســت حیــن آمــوزش از تکنیــک Teach-back اســتفاده شــود )فــرد پیگیری کننــده 

از مراجعــه کننــده می خواهــد مطالبــی را کــه بــه وی آمــوزش داده اســت، مطابــق فهــم 

خــود دوبــاره بازگــو کنــد تــا از درک صحیــح آمــوزش اطمینــان حاصــل شــود(.

ـــکاری6 باشـــد و از ســـویی  ـــد ابت ـــه می‌توان ـــن اســـت ک ـــری ای ـــات پیگی ـــارز خدم وجـــه ب

ـــزان و  ـــود: می ـــخ داده ش ـــی پاس ـــؤال اصل ـــن س ـــه ای ـــه ب ـــت ک ـــن اس ـــی ای ـــدف نهای ه

ـــم  ـــی می‌پردازی ـــه جدول ـــه ب ـــت؟ در ادام ـــزان اس ـــه می ـــا چ ـــع ت ـــر در مراج ـــطح خط س

ـــت. ـــرده اس ـــدی ک ـــطح طبقه‌بن ـــار س ـــر را در چه ـــه خط ک

3. Inadvertent nonadherence
4. execute
5. take on an empty stomach
6. innovative
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فقدان خطر
NO RISK

خطر پایین
LOW RISK

خطر متوسط
 MODERATE 

RISK

خطر بالا
HIGH RISK

آسیب و آشفتگی 

شناختی وجود 

ندارد

فراموشی‌های در حد 

متوسط که می‌تواند 

در ارتباط با نیازهای 

اساسی باشد

سردرگمی دوره‌ای، اختلال 

در توانایی استدلال، 

تصمیم‌گیری با کمک 

دیگران، فراموشی دوره‌ای 

که در طول زمان اثر منفی 

بر نیازهای اولیه دارد

سردرگمی، عدم 
جهت‌یابی نسبت به 
زمان و مکان و افراد؛ 
قادر به تصمیم‌گیری 

نیست؛ فراموشی 
نسبت به کارهایی که 
نیازهای اساسی آن‌ها 
را برآورده می‌کنند 

)غذا، پناهگاه و لباس(

کارکرد شناختی

 COGNITIVE

FUNCTIONING

چالش‌های اساسی 

روان‌شناختی و 

عاطفی وجود 

ندارد

چالش‌هایی در 
عملکرد روان‌شناختی 
و عاطفی وجود دارد 
که می‌تواند منجر 
به محدودیت‌هایی 
در حوزه سلامت و 
بهداشت فردی شود 
که با مداخله قابل 

کاهش است

کارکردهای روان‌شناختی 

و عاطفی فرد، تأثیرگذار 

بر سلامت و امنیت فرد و 

دیگران است

کارکردهای 

روان‌شناختی و 

عاطفی فرد به‌طور 

شدید بر سلامت و 

امنیت فرد و دیگران 

اثر دارد

کارکردهای 

روان‌شناختی و 

عاطفی

 MENTAL and

 EMOTIONAL

FUNCTIONING

مشکلات رفتاری 

و نشانه‌های 

مصرف مواد 

وجود ندارد

مشکلات رفتاری 

اندکی وجود دارد 

مانند تاریخچه‌ای از 

سو مصرف مواد

مشکلات متوسط رفتاری 

وجود دارد مانند عدم 

انطباق؛ گاهی اوقات عدم 

مراجعه به درمانگر و 

گاهی اوقات سوءمصرف 

مواد

مشکلات رفتاری 

شدید که مراجع 

را درخطر بالا قرار 

می‌دهد مانند 

سوءمصرف مواد / 

اعتیاد؛ نارسایی‌های 

پزشکی تهدیدکننده 

زندگی

مشکلات رفتاری

استقلال مالی؛ 

درآمد کافی برای 

تأمین هزینه‌های 

زندگی و امنیت 

مالی

درآمد کافی تنها برای 

نیازهای ضروری

توانایی محدود در تأمین 

نیازهای زندگی؛ برخی 

اوقات باید بین نیازهای 

مختلف خود مانند غذا و 

خدمات پزشکی دست به 

انتخاب بزند

ناتوان یا عدم تمایل در 

تأمین نیازهای زندگی

 INCOME /

 FINANCIAL

ISSUES

مشکلات مالی / 

اقتصادی
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

فقدان خطر
NO RISK

خطر پایین
LOW RISK

خطر متوسط
 MODERATE 

RISK

خطر بالا
HIGH RISK

مراجع بدون 

محدودیت 

دسترسی به 

خدمات را دارد

دسترسی مراجع 

به‌نظام خدماتی و 

مراقبتی گاهی اوقات 

با مشکلاتی روبرو 

هست

مراجع نیازهای پزشکی 

و روان‌شناختی دارد 

اما دسترسی محدود به 

خدمات و مراقبت دارد

 مراجع نیازهای 

روان‌شناختی و پزشکی 

مهم دارد اما دسترسی 

به خدمات برای وی 

غیرممکن است مانند 

حمل‌ونقل؛ تلفن و...

دسترسی به خدمات 

 CARE/ و مراقبت

SERVICES

به مداخله نیاز 

ندارد

 مراجع خدمات و 

مداخلات مورد نیاز را 

می‌پذیرد

خطر را درک می‌کند اما از 

مداخله خودداری می‌کند

خطر را درک نمی‌کند 

و از مداخله هم 

خودداری می‌کند

 OTHER –

 IDENTIFY IN

PLAN

دوستان و خانواده 

به‌طور فعال از 

مراجع حمایت 

می‌کنند و مراجع 

نیز حمایت آن‌ها 

را می‌پذیرد

دوستان و خانواده 

نگران هستند اما 

حمایت‌های محدودی 

را به عمل می‌آورند

دوستان و خانواده غیرقابل 

اتکا هستند و کمک کمی 

و یا هیچ کمکی را فراهم 

نمی‌کنند

خانواده و یا دوستان 

در روند درمان مراجع 

وقفه ایجاد می‌کنند 

و یا نیازهای آن‌ها 

را مورد غفلت قرار 

می‌دهند و یا آن‌ها 

را مورد آزار قرار 

می‌دهند

 ADEQUACY/

 AVAILABILITY

 OF NATURAL

SUPPORTS

کفایت / دسترسی به 

حمایت‌های طبیعی

طرح‌های خدماتی در 

جوابگویی به برخی 

نیازهای عاطفی، 

روان‌شناختی و رفتاری 

مراجع شکست‌خورده 

است اما خطری که مراجع 

را تهدید می‌کند جدی و 

قریب‌الوقوع نیست

 مراجع در معرض 

خطر جدی یا 

ناخوشایند به علت 

عدم‌کفایت در خانه یا 

خدمات مراقبتی برای 

پاسخگویی به نیازهای 

احساسی / رفتاری و 

روان‌شناختی است

طرح خدمات در 

مواجه با نیازهای 

روان‌شناختی / عاطفی 

/ رفتاری

 SERVICE

 PLAN MEETS

 MENTAL/

 EMOTIONAL/

 BEHAVIORAL

NEEDS
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

شرایط پیگیری

ÓÓ .مراجعیـن مختلـف هسـتند و بـه همین دلیـل نیز شرایـط پیگیری متفاوت اسـت

برخـی از مراجعیـن نیازمنـد پیگیری‌هـای بیشرت و فشرده‌تر هسـتند و برخی کمتر 

بـه ایـن نـوع پیگیری‌ها نیازمند هسـتند؛

ÓÓآموزش به درمانگران و فراهم‌کنندگان خدمات در گروه7؛

ÓÓیک برنامه مراقبت فردی8 برحسب شرایط هر فرد تنظیم کنید؛

ÓÓ ظرفیـت درمانگرانـی را کـه در تیـم درمـان کار می‌کننـد و می‌تواننـد در مدیریـت

بحـران مؤثـر عمـل کننـد را ارزیابـی کنیـد و اگـر کارکنـان شام فاقـد ایـن آمـوزش 

هسـتند آن‌هـا را درزمینـهٔ غربالگـری، ارزیابـی و پیگیـری آمـوزش دهیـد و یـا 

برحسـب بودجـه خـود درمانگرانی را به‌صـورت پاره‌وقـت و on-call بکار گیرید و 

بـا درمانگـران متخصـص در مراکـز دیگـر نیـز می‌توانیـد مشـورت کنیـد؛

ÓÓ این طرح شـامل یک لیسـت نوشته‌شده از اسرتاتژی‌های سازگاری و منابع حمایتی

اسـت که شـخص می‌تواند طی یا قبل از بحران خودکشـی از آن بهره بگیرد.

ÓÓ:از انتظارتان درباره پیگیری با دانشجو صحبت کنید. به‌عنوان نمونه

هدفم این است که حضور شما را در برنامه‌ها ارزیابی کنم؛��

هدفم این است که نظر شمارا درباره پیشرفت کار ارزیابی کنم؛��

هدفـم ایـن اسـت کـه نظر شامرا دربـاره خدماتی کـه از روان‌پزشـک و... ��

دریافـت می‌کنیـد بررسـی کنم؛

هدفـم این اسـت که طی پیگیری از وضعیت آموزشـی، مالـی، خانوادگی، ��

همکلاسـی‌ها، دوسـتان نزدیـک و سـایر افـراد مطلـع جویـا شـوم و در 

صـورت لـزوم تسـهیل گری لازم را انجـام دهـم؛

7. Provide staff training
8. Develop a personalized safety plan



15

پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

ÓÓ 9بعدازاینکـه دانشـجو متمایـل بـه حضـور در برنامه پیگیـری شـد، کارت اضطراری

حـاوی شامره و افـرادی کـه می‌توانـد بـا آن‌هـا در ارتبـاط باشـد، ارائـه دهیـد. 

به‌عنـوان نمونـه مـددکار اجتماعـی و غیـره یا اینکـه درزمانی کـه مرکز مشـاوره در 

دسرتس نیسـت بـه چـه افـراد جایگزینـی می تواند دسترسـی داشـته باشـد. هدف 

از ایـن کار ایـن اسـت کـه دانشـجو بـا کمتریـن نگرانـی و آسـانترین شـیوه و صرف 

حداقـل زمـان بتوانـد بـه افـراد کمکی دسترسـی داشـته باشـد.

ÓÓ.نتایج ارزیابی ثبت می شود

9. crisis cards
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

انواع پیگیری چیست؟

Follow–up contacts  1-تماسهای پیگیری
پیگیری بعد  از درمان و طی درمان یکی از شـاخص های افزایش کیفیت سیسـتم درمان 

و یکـی از عنـاصر مهـم اسرتاتژی های یکپارچـه بـرای پیشـگیری از خودکشـی و سـایر 

رفتارهـای پرخطـر اسـت. بعـد از اینکـه فـرد درگیـر بحـران خودکشـی، درمـان سر پایی 

و یـا بسرتی را دریافـت کـرد نیازمنـد پیگیـری می باشـد تـا از خطـر عـود مجـدد علایم 

پیگیـری بعـد از درمـان و طـی درمـان یکـی 
سیسـتم  کیفیـت  افزایـش  شـاخص های  از 
درمـان و یکـی از عناصـر مهـم اسـتراتژی های 
یکپارچه برای پیشـگیری از خودکشـی و سـایر 

رفتارهـای پرخطـر اسـت.
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

پیشـگیری شـود. بررسـی ها نشـان می دهد پیگیری ارتباطی از طریق مدیریت10 یکی از 

عواملـی اسـت کـه خطر خودکشـی را کاهـش می دهد. پیگیـری ارتباطی انـواع مختلف 

دارد کـه در ادامـه به آن اشـاره می شـود:

ÓÓtelephonic follow up پیگیری تلفنی

پیگیـری معمـولا از طریـق تلفـن صـورت مـی گیـرد تماسـهای تلفنـی معمـولا مختصر و 

سـاختار یافتـه بـا تمرکز بـر ارزیابی مـدام از عوامل خطر اسـت و بر اسـاس نیازهای فرد 

طراحی شـده اسـت.

10. Case manager
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

ÓÓpost cards ارسال کارت پستال

ÓÓروشهای مبتنی بر فناوری: تلگرام، ایمیل

ÓÓارسال نامه

پیش شرط های پیگیری تلفنی:
ـــت  ـــا او صحب ـــه ب ـــردی ک ـــوید ف ـــن ش ـــد مطم ـــاز داری ـــا نی ـــی ش ـــری ارتباط - در پیگی

ـــد. یکـــی از آســـانترین روشـــها  ـــد درک می‌کن ـــد، آنچـــه را شـــا بحـــث مـــی کنی مـــی کنی

ـــن  ـــد Teach –back اســـت. ای ـــم می‌کن ـــن شـــا و مراجـــع را ک ـــه ارتباطـــی بی ـــه فاصل ک

ـــی  ـــاز دارد، در روش ـــه را نی ـــع آنچ ـــه مراج ـــا ب ـــه ش ـــد ک ـــن می‌کن ـــا را مطم روش ش

ـــی  ـــات زمان ـــع از اطلاع ـــد. درک مراج ـــح داده ای ـــت توضی ـــم اس ـــل فه ـــرای او قاب ـــه ب ک

ـــات  ـــب کل ـــا در قال ـــه ش ـــده را ب ـــات داده ش ـــه او اطلاع ـــود ک ـــان می ش ـــل اطمین قاب

ـــوزش اســـت. ـــدن آم ـــی برگردان ـــه معن ـــن ب ـــد ای ـــر می گردان خـــود ب

-رابطـه را طـوری بـاز11 برقـرار کنید که مراجـع و یا دیگر افراد مهـم او بتوانند به راحتی 

مشـکلاتی را کـه در جریان درمان و طرح درمـان دارند، مطرح کنند.

آنچه  از  ای  خلاصه  آورید12  بدست  فرد  وضعیت  از  خلاصه ای  تلفنی  تماس  از  -قبل 

روانشناسان، روانپزشکان، مددکاران اجتماعی و دیگر افراد مهم فرد ثبت کرده اند، مانند:

ÓÓتشخیص؛

ÓÓاطلاعات شخصی13؛

ÓÓعملکرد روزانه معمول14؛

ÓÓ15وضعیت خانوادگی و نحوه ارتباط فرد با آن‌ها؛

11. open communication style
12. Gather Necessary Documentation
13. Personal information
14. usual daily routines
15. involvement of family
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

ÓÓ16حمایتها و استرسورهای فرد

-ارزیابی عوامل خطر را در موارد ذیل انجام دهید:

ÓÓکارکردهای جسمی؛

ÓÓکارکردهای روان‌شناختی / عاطفی

ÓÓکارکردهای شناختی؛

ÓÓنگرانی‌های مالی؛

ÓÓ پیگیـری قـرار ملاقـات درمانـی17، شام از نحوه قرار ملاقـات درمانی فـرد در حال و

آینـده مطمئن شـده و آن را پیگیـری می‌کنید؛

ÓÓ زمــان ایدئــال تمــاس را بــرای مراجــع و خانــواده مشــخص کنیــد؛ به‌عنــوان نمونــه

ممکــن اســت مــادر دانشــجو بعــد از ســاعت شــش بعد از ظهــر کــه ســایر اعضــای 

خانــواده در منــزل هســتند بــرای گفتگــو کــردن شرایــط خوبــی نداشــته باشــد یــا 

ــو  ــد گفتگ ــاعات نمی‌توان ــت دارد و در آن س ــاعتی از روز کار پاره‌وق ــجو س دانش

کنــد و یــا ممکــن اســت در هــان زمــان مقــرر تمــاس بگیریــد و مراجــع و یــا افــراد 

ــا  ــو از آن‌ه ــرای گفتگ ــن18 ب ــت معی ــذا یک‌وق ــد ل ــت کنن ــد صحب ــم او نتوانن مه

ــا اگــر مراجــع وقــت محــدودی در موقــع تمــاس داشــت فقــط در  می‌گیریــد و ی

رابطــه بــا مســائل مهــم19 گفتگــو می‌کنیــد؛

ÓÓ پیگیری‌هـای ارتباطـی ممکن اسـت با خود دانشـجو یـا یکی از افراد مهم دانشـجو

باشـد. ممکـن اسـت دانشـجو تمایلـی بـه گفتگـوی تلفنـی و یـا شـیوه‌های دیگـر 

ارتبـاط نداشـته باشـد و ممکـن اسـت شام تشـخیص دهیـد یکـی از افـراد مهـم 

دانشـجو می‌توانـد ایـن گفتگـوی تلفنـی را داشـته باشـد؛

16. relevant stressors and supports
17. Followup appointments
18. a precise time
19. prioritize
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

ÓÓ در آخـر گفتگـو قبـل از اتمـام آن بـا مراجع و یا دیگـر افراد مهم او بررسـی می‌کنید

کـه اگـر مشـکل ایجـاد شـد چـه بایـد بکننـد و بایـد ایـن اطمینـان حاصل شـود که 

آن‌هـا منظـور از موقعیت‌هـای اورژانـس و نحـوه مقابله بـا آن را می‌داننـد، باید از 

نحـوه چگونگـی عمل مراجـع و یا دیگر افراد مهم مراجـع در آن موقعیت اطمینان 

حاصل شـود.

اجزای پیگیری تلفنی از عناصر ذیل تشکیل‌شده است:

ارزیابی از وضعیت سلامتی مراجع20؛��

مشخص کردن قرار ملاقات درمانی؛��

هماهنگ کردن خدمات مراجع در گروه درمان؛��

مثال موردی
نمونه‌ای از گفتگوی تلفنی

-تماس‌گیرنده:

سلام خانـم محمـدی من جعفـری مـددکار اجتماعـی مرکز مشـاوره دانشـگاه تهران 

هسـتم. شام بـه خاطـر داریـد کـه خدمت شام عرض کـرده بودیـم جهـت ارزیابی 

وضعیـت شام، بـا شام تمـاس می‌گیریم.مـن مایلـم دربـاره وضعیـت فعلـی شام با 

شام گفتگـو کنـم اینکـه چـه می‌کنیـد؟ و آیا مـن می‌توانم به شام کمکـی بکنم . و 

مـن الآن می‌توانـم چند سـؤال از شام بپرسـم؟"

نکتـه : اگـر مراجـع گفـت بلـی شام گفتگـو را ادامه می‌دهیـد و اگر گفت خیر شام 

سـؤال می‌کنیـد چـه زمـان بهرتی هسـت که مـن می‌توانـم با شام گفتگو کنم

20. Assessment of health status
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس

Follow –up visit / 2-پیگیری حضوری
ÓÓ بـا اجـازه دانشـجو از اعضای خانـواده و دوسـتان نزدیک فرد کمـک بگیرید. جلب

همـکاری ایـن افـراد یک روش کلیدی برای اطمینان از این مهم اسـت که دانشـجو 

برنامـه درمانـی را پیگیری می‌کند؛

ÓÓ ـــا ـــاق وی و ی ـــوری در ات ـــی حض ـــک ارزیاب ـــام ی ـــجو و انج ـــاق دانش ـــد از ات بازدی

  						 منزل وی.
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پیگیری مراقبتی
Follow up Care

ویژه مطالعه
ـــان کارشناس
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