نوور عيني

المحاضرة الثامنة
رعاية المتسولين
اولا : الاهتمام العالمي والمحلى برعاية المسنين.
 لقد سعت كل المجتمعات لمحاربة التسول باعتباره ظاهرة غير حضارية تعانى منها الدول منذ القدم ولذا فقد اهتمت تلك المجتمعات بسن التشريعات التي تحرم التسول من ناحية وانشاء المؤسسات والقوانين التي تهتم برعايتهم من ناحية اخرى حماية للمجتمع وللمتسولين- باعتبارهم جزأ من المجتمع –في نفس الوقت
·    1-الاهتمام العالمي برعاية المتسولين .
     ان المتتبع لجهود المجتمع العالمي منذ القدم يجد ان هذه المشكلة قد حظيت باهتمام كافة الدول منذ العصور القديمة وحتي وقتنا الحالي ومن تلك المظاهر :
 المظهر الاول : مظاهر الاحسان القديمة التي قدمت بدافع إنساني للفقراء والمتسولين في الحضارات القديمة سواء في مصر القديمة عن طريق جمع التبرعات .
المظهر الثاني : جاءت الاديان السماوية فجعلت للأغلبية من المستضعفين والمحتاجين الحق في الرعاية المتنوعة من الاقلية التي تملك
المظهر الثالث : اهتمت اغلب دول العالم منذ القدم بسن التشريعات لمحاربة التسول وتنظيم الخدمات التي تقدم لهم سواء في امريكا او انجلترا او فرنسا وبلجيكا والمانيا وغيرها من الدول التي كان لها اثر في تطور حركة الرعاية الاجتماعية لكافة الفئات ومنها فئة المتسولين .
· 2- الاهتمام برعاية المتسولين في المجتمع المصري .
    ابتليت مصر منذ الحكم الإسلامي بحكم المماليك ثم بالفتح العثماني وساءت الاحوال وزادت الضرائب وقلت فرص العمل وزاد عدد المتسولين , ولقد صدرت عدة تشريعات واتخذت عدة اجراءات لمحاربة التسول ورعاية المتسولين في نفس الوقت .
· ثانيا: اهمية دراسة التسول .
التسول كمشكلة تهتم بدراستها عديد من التخصصات والعلوم كعلم النفس ,والاجتماع ,والخدمة الاجتماعية ,والاقتصاد ...الخ . وتتضح اهمية دراسة التسول كموضوع يمثل احد مظاهر السلوك المنحرف للاعتبارات التالية .
  الاعتبار الاول : ان التسول اصبح ظاهرة اجتماعية تعانى منها الدول المتخلفة او النامية بصفة العموم واتخذ شكلا حادا مهددا للمجتمع ,فامتد الى وسائل المواصلات والشوارع والنواصى .
   الاعتبار الثاني : ان المتسول يعتمد على استثارة جوانب الشفقة في الانسان ويستثير عواطف الخير ,وبالتالي تعددت الاساليب والطرق التي يتفنن بها المتسول كي يستثير نوازع الاحسان .
   الاعتبار الثالث : ان التسول اجتاح كل الفئات السنية من الطفولة حتى الشيخوخة ومن الذكورة حتى الانوثة واصبح من العسير التعامل معه قانونيا في ظل هذا التغلغل الاجتماعي ورده الى عوامله الاجتماعية الطبقية او النوعية الاقتصادية .
  الاعتبار الرابع : ان التسول ظاهرة مستمرة باستمرار تدفق سكان الريف الى الحضر وباستمرار التكدس البشرى في المدن مع ضعف فرص العمل والانتاج .
  الاعتبار الخامس : ازدياد حجم المشكلة خلال بعض المناسبات وخاصة المناسبات الدينية ويشكل ذلك مظهرا غير حضاري خاصة مع انتشار هذه الظاهرة في الشارع المصري .
الاعتبار السادس : ان التسول سلوك منحرف والمتسول شخص غير متوافق اجتماعيا ونفسا , كما ان التسول يضر بالاقتصاد القومي حيث يمثل المتسولون طاقة بشرية معطلة وغير منتجة بل تصل في بعض الاحيان لتعطيل الغير .
 ثالثا :مفهوم التسول والمصطلحات المرتبطة به .
       ومن اهم تلك المصطلحات :  التسول , المتسول , دور رعاية المتسولين .
المفهوم الاول :مفهوم التسول 
 ظاهرة اجتماعية يمارسها الفرد هربا من مسؤوليات الحياه خاصة بالنسبة لمن ليس له الرغبة في مزاولة عمل شريف يدر عليه دخلا يقيم اوده ويحفظ له ماء وجهه من الاستجداء او استدرار العطف .
  المفهوم الثاني :مفهوم المتسول :
الشخص المريض والعاجز عن العمل أي كل شخص غير صحيح البنية وجد متسولا في الطريق العام او في المحال او الاماكن العمومية ولو ادعى او تظاهر بأداء الخدمة للغير او استعمل اية وسيلة اخرى من وسائل الغش لاكتساب عطف الجمهور .
  المفهوم الثالث :مفهوم دور رعاية المتسولين .
    هي مؤسسات اجتماعية تابعة لوزارة الشئون الاجتماعية تختص باستقبال المتسولين من غير اصحاء البنية المتهمين في جريمة التسول المحالين اليها من النيابة العامة وكذلك ايداع المحكوم عليهم في جريمة التسول ,والتحفظ عليهم حتى تتوفر الظروف البيئية المناسبة لخروجهم الى المجتمع الخارجي كما تضم ذوى العاهات من الجنسين الذين يلجأون الى الدار للإقامة المؤقتة  وينظم القرار الوزاري رقم 130لسنة 1970 ادارة المؤسسات والخدمات التي تقدمها .
  رابعا : تصنيف التسول ( المتسولين )
     يمكن تصنيف التسول وفق عدة معايير على النحو التالي :
  التصنيف الاول: التسول الظاهر والتسول غير الظاهر .
  ا- التسول الظاهر : ذلك النوع من التسول الصريح الواضح المعلن وفيه يمد المتسول يده مستجديا الناس ويطلب العطاء والاحسان فى الطريق العام او المحال والاماكن العامة او فى المنازل .
ب- التسول غير الظاهر : هو التسول المستتر وراء عرض اشياء او بيع سلع تافهة لاقيمة لها او تقديم خدمات رمزية مثل مسح زجاج السيارات فى اشارات المرور .
· التصنيف الثاني : التسول العارض والتسول الموسمي والتسول الدائم .
   ا- التسول العارض :وهو عابر ووقتي لعوز طارئ كما في حالات شخص ضل الطريق ,او سرقة نقود احد الاشخاص واضطراره لطلب مساعدة من اخرين لا يعرفهم في الطريق العام او وسائل المواصلات .
  ب- التسول الموسمي : وهو الذى يمارس في المواسم والمناسبات كالمواسم والاعياد مثل شهر رمضان او يوم الجمعة اوعيد الفطر وعيد الاضحى وموسم الحج .
  ج- التسول الدائم : وهو تسول مستمر لمحترفي التسول من العاجزين او من يمثلون دور العاجز ويتم على مدار العام  .


· خاامسا : العوامل المسببة للتسول .
للتسول اسباب كثيرة ومتعددة تتداخل وتتفاعل فيما بينها لتؤدي الى التسول بصفة عامة سواء بالنسبة للأحداث او لكبار السن ,وقد تختلف بعض هذه العوامل لدى هاتين الفئتين وهى في معظمها يمكن ان تصنف الى
    ثلاثة مجموعات من العوامل هي :
· العامل الحيوية والطبية .
· العوامل النفسية والعقلية .
· العوامل البيئية او الاجتماعية .
  0 العوامل البيئية والاجتماعية :
الافتقار الى المعرفة : والعلم كذلك ونقص المكافآت الاجتماعية الناتجة عن الاستمرار في الدراسة او الفشل .
 مشكلات العمل : مثل سوء التوافق المهني وترك العمل والغياب او عدم الكفاءة او عدم الاستقرار في العمل .
البطالة : سواء البطالة المستمرة او البطالة الموسمية او البطالة غير المحسوبة .
الضعف الأخلاقي : ويلاحظ في حالات كثيرة من الحمل غير الشرعي للمتسولات والاناث اللاتي تهربن من اهاليهن .
الكوارث الاجتماعية العنيفة : والظروف الاجتماعية الضاغطة والكوارث والمجاعات التي تفقد الانسان ممتلكاته او مصدر رزقه مما يدفعه الى التسول .
رفقاء السوء : والصحبة السيئة غير الرشيدة او الضالة التي تضل الفرد وتشجعه على السلوك غير السوى .
التنشئة الاجتماعية الخاطئة : مثل الاهمال ونقص الرعاية والتسلط وسوء المعاملة مما يجعل الصغار فرصة للجنوح ومن اشكاله التسول .
  سادسا : اوجه الرعاية التي تقدم للمتسولين . 
  تتعدد اوجه الرعاية التي تقدم للمتسولين من خلال دور رعاية المتسولين حيث تشتمل دار الرعاية على الاقسام التالية :-
 ا- قسم الاستقبال : ويضم المتهمين في جريمة التسول 
 ب- قسم الايداع : ويضم المحكوم عليهم في جريمة التسول بعد تنفيذ مدة العقوبة المحكوم بها .
   ويشمل هذا القسم – الرعاية الدائمة , التأهيل المهني .
 ج- قسم الضيافة : ويضم ذوى العاهات الذين يلجأون الى دور الايواء وتوافق لجنة الدار على قبولهم مؤقتا .
  د- مكتب المراقبة الاجتماعية والرعاية اللاحقة  ويختص بالآتي :-
· دراسة الحالات المحولة لقسم الاستقبال لا عداد التقارير المطلوبة للمحكمة .
· دراسة الحالات المحولة للدار اجتماعيا وطبيا ومهنيا ونفسيا بقصد توجيه الحالة ورسم خطة العلاج والاشراف على تنفيذها
· تتبع الحالة في المجتمع الخارجي والبيئة الطبيعية بعد تخرجها من الدار .
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·   ثامنا : سياسة الدفاع الاجتماعي في مجال التسول في المجتمع المصري .
  حددت استراتيجية الدفاع الاجتماعي في المجتمع المصري برامج العمل في مجال التسول في اطار الاسس التالية :-
  الاساس الاول : اعتبار تقديم العون للمتسول القادر على العمل تشجيعا له على ممارسة هذه الجريمة تستوجب مساءلة من يعينه على ذلك قطعا لدابر هذه الظاهرة السيئة للكرامة الانسانية والمعوقة للإنتاج .
  الاساس الثاني : تخصيص جانب معلوم من حصيلة صناديق الزكاة بدور العبادة لرعاية الفقراء غير القادرين على العمل صونا لكرامتهم ووقاية لهم من التردي في هوة التسول .
  الاساس الثالث : التشجيع على انشاء دور لرعاية العاجزين عن العمل وبخاصة المسنين .
  الاساس الرابع : الاستعاضة عن العقوبة السالبة للحرية عن جريمة التسول الواقعة من القادر على العمل بمباشرة اعمال يعود نفعها على المجتمع وعلى المتسول لقاء ما يحصل عليه من اجر مناسب 
  الاساس الخامس : اعتبار العودة الى التسول مدعاة لمضاعفة المسئولية 
  الاساس السادس : اعتبار المؤسسات المخصصة لتأهيل المعوقين من المتسولين من المصادر الاساسية للتنمية الاجتماعية .
 الاساس السابع : التشجيع غلى اسهام القائمة على الجهود التطوعية فى مكافحة ظاهرة التسول .
تاسعا : دور الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية في رعاية المتسولين .
   تعتبر دور رعاية المتسولين من المؤسسات الاجتماعية التربوية الاصلاحية التي يناط  بها مسئولية رعاية المتسولين والتحفظ عليهم حتى تتوفر الظروف لخروجهم الى المجتمع الخارجي ,وهى في سبيل ذلك تقدم اوجه رعاية اجتماعية وتدريبية وتشغيلية وثقافية وتعليمية .
· ويمكن تحديد دور الإخصائي الاجتماعي كممارس عام في مجال رعاية المتسولين في قيامه بالمهام التالية ”-
  المهمة الاولى : استقبال المتسول فور وصوله الى الدار واعداد ملف خاص به
 المهمة الثانية : اعداد بطاقة اجتماعية لكل نزيل 
 المهمة الثالثة : الاشتراك في اعداد السجلات الخاصة بالدار والتي تبين عدد النزلاء بها .
 المهمة الرابعة : الاشتراك في اللجنة المشكلة بالدار من الإخصائي الاجتماعي و رئيس الورشة .
 المهمة الخامسة : يساهم الإخصائي الاجتماعي كممارس عام في الخدمة الاجتماعية في وضع سياسة العمل في دار رعاية المتسولين وتنفيذها من خلال مساعدة اللجنة المسؤولة عن تنظيم العمل بالدار 
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