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ä÷åöîå ïåëéñ éáöîá1
 

éðéñ úéâç�øæìâ2øæìâ úéøåðå �÷éãåç3
 

מיניות ,  מרפאת לוינסקי סדנאות בנושאי מי� הפעילה2007�2009במהל� השני� 
ההערכה המוצגת וההתערבות . ב אוכלוסיות בסיכו� מוגברומחלות מי� בקר

מטרת ההערכה . ידי הוועדה לקידו� בריאות של משרד הבריאותבבמאמר מומנו 
 הושגו עד כמה לנתח אהמוצגת להל� הי) summative evaluation(המסכמת 

 בשלושה נעשתההערכת התוכנית . תוצאותיה הרצויות של ההתערבות
רשות השיי� ל , מרכז שיקומי לנערי�:ברו הסדנאותבה� הועשמהשירותי� 

השייכי� לרשות חסות ,  ושני הוסטלי� לנערות במצבי מצוקה,לשיקו� האסיר
. 2010ינואר ל 2009חודשי� נובמבר י� הההערכה נערכה ב. משרד הרווחה, הנוער

, שתי מנהלות שירותי�: איסו& הנתוני� למחקר ההערכה כלל שבעה ראיונות
המרכז  ונער מ של חסות הנוערשלוש נערות משני הוסטלי�, מנחת הסדנה

 תצפית במפגש עוד כלל איסו& הנתוני�. של הרשות לשיקו� האסיר שיקומיה
השפעות התוכנית : שלוש תמות מרכזיותנחלק לפרק הממצאי� . ועיו� ברשומות
. נקודות חוזק וחולשה בתוכנית; השפעות התוכנית על השירות; על משתתפיה

 .יו� וההמלצות כולל הסתכלות מחודשת על התוכנית ומרכיביה השוני�פרק הד

 

_____________ 

 ולליה לוי� מבית הספר לעבודה סוציאלית ,מנהלת מרפאת לוינסקי, המחברות מבקשות להודות ליעל גור  1
ר זהר מור שהגיע לערו� "תודה ג� לד. אביב על התמיכה המקצועית והעזרה בחשיבה משותפת�אוניברסיטת תלב

הצוות ולמשתתפי הסדנאות  תודה מיוחדת לנשות .בדיקות והרצאות בנושא מחלות מי� במסגרות רבות ומגוונות
 .שהסכימו לקחת חלק במחקר זה

 . מכללת ספיר,המחלקה לעבודה סוציאלית; תל אביב אוניברסיטת , לעבודה סוציאליתבית הספר  2

 . אוניברסיטת תל אביב,לעבודה סוציאליתת הספר בי  3
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¯ÚÂ� È�· ·¯˜· ˙È�ÈÓ ˙Â‡È¯· 

 אצל בני� עד ראשית שנות 12בנות ומגיל אצל ב ורי בקעשר מגיל גיל ההתבגרות נמש

, ותמיני, ותיס פיתמורותזוהי תקופה המאופיינת ב). Chumela, 1982 (שלה�העשרי� 
, בד בבד חל שינוי ביחסי� ע� המשפחה וע� קבוצת השווי� .ותקוגניטיבי וותפסיכולוגי

 .)1998, סרו  וקופר, דהארט(השכלהולרכוש עצמאות פתח לצד תביעות החברה ל

תייחס אל תקופת ההתבגרות כאל שלב של יצירת זהות מול  מ)Erikson, 1968(ו# אריקס

 ותזדהלה בלח$ על הילד ותבעוד השני� שלפני גיל ההתבגרות מאופיינ. בלבול תפקידי

הרי שבגיל ההתבגרות נוצרת אצל המתבגר היכולת לשלב , ע� דמויות שונות בסביבתו

הופעת ; להיות סוערעולמ� הרגשי של המתבגרי� נוטה . זהויות שונות בתו זהותו שלו

עצמי הבד בבד חל שינוי בדימוי . סימני מי# מלווה לעתי� קרובות בתחושות מבוכה

קבוצת השווי� . חיפוש אחר זהות חדשה תו קונפליקט בי# תלות לעצמאותמתחיל ו

; 1987, אריקסו#( ובני הנוער מחפשי� חיזוקי� בקרבה ,משמעות בשלב זהמשנה  מקבלת
 בתומתפתח הצור להתנסות במגוו# יחסי� ). 1996, סולברג; 1998, סרו  וקופר, דהארט

, קונופקה( צור לקבל אישור או הכוונה מצד�  אוללא תלות במבוגרי�, קבוצת השווי�

1984.( 

 לביטחונ� של סיכו# שונות ברמות נוערבני ילדי� ו אל  350(בישראל חיי� למעלה מ
 אל  150(כ .קיומ� לעצ� וא  הבסיסיי� חייה� לתנאי, לאיכות חייה�, הנפשי ויסהפי

 רוב� המכריע קורבנות, ומידית ישירה בסכנה, מה� נמצאי� בסיכו# גבוה במיוחד
 מעשימעורבי� ב, והתנהגויות הרס עצמי תנהגותיותת ההפרעו המגלי�, הוהזנח התעללות
 אחד המאפייני� הבולטי� .)2004, צורי(ב# שלו� ובר(ממכרי�  מרי�ו חוצורכי�עבריינות 

של נוער בסיכו# הוא הקושי להתמודד ע� האתגרי� שמציב לה� גיל ההתבגרות בחברה 

 . המודרנית

, ספרהבית , משפחהה(תפקוד במסגרות שונות   קשייי�בקרב נוער במצוקה וסיכו# רווח

ת הנמצאות בחברה העבריינית או  להשתיי לקבוצוי� נוטאלהנוער בני ). שווי�הקבוצת 
נוער בסיכו# ובמצוקה מפגי# . ולעתי� מעורבי� בעצמ� בפעילות עבריינית, בשוליה

מרי� ושימוש בח,  כגו# התנהגות מינית לא מבוקרת,התנהגויות אלימות והרס עצמי

 דרכי� להביע מצוקה # ההאל לעתי�). 1984וייל ; 1986, או#(בר(בריחה מהבית , ממכרי�

 . עמ� מתמודדי�שה�קונפליקטי� א ולבט
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זו התקופה ; ההבשלה המינית היא אחד הביטויי� המרכזיי� ביותר בתקופת ההתבגרות

 לע). 1996, סולברג( מאד� חסר בשלות מינית לאד� בעל כושר רבייה  הופ בה4שהנער

הרצו# להתנסות . סביבתו המשפחתית והחברתיתולנער למעבר מרגש ומבלבל זהו רוב פי 

 בישראל נערכומחקרי� ש. י# גובר ומושפע לעיתי� קרובות ג� מציפיות הסביבהבמ

א אחוז גבוה יותר של ,  יותר מאשר אצל נערות נערי�אצל צי�יחסי מי# נפוש מלמדי�

, קונסטנטינוב ויורובי$, יסנקי'סטרבצ(כאה#(נערות מדווחות על יחסי מי# לא מוגני� 

2006.( 

 המשמש אות# כאמצעי ,הופכת למשאב אישי מרכזיאצל רבות מהמתבגרות המיניות 

מידת מרכזיותו של . לצד משאבי� אישיי� אחרי�, ויסות יחסי גומלי# ע� הסביבהול

מושפעת מניסיו# חייה של הנערה וממסרי� חברתיי� ומשפחתיי�  משאב המיניות

נערות שחוות ). 1989,1993, רפופורט(על חייה בעתיד בעל השפעה והוא , בסביבתה

,  המשאבי� העומדי� לרשות# לשליטתו של המשאב המינירובצוקות נוטות להכפי  את מ

. ובכ ה# מגבילות את עצמ# מלנצל את יתר משאביה# או לפתח משאבי� חדשי�

זהות# ; � בהשלכות של מיניות#יהתפקידי� החברתיי� שנערות במצוקה ממלאות רווי
 ). 1993, רפפורט; 2000, פנסו (האל ידי דימויי�בהאישית והחברתית נשלטת 

 דבר מחזיקי� בתפיסות סטריאוטיפיות ב,מתבגרותנערות  יותר מאשר ,נערי� מתבגרי�

 ויש מתא� שלילי מובהק בי# הערכה עצמית של המתבגר לתפיסות ,תפקידי שני המיני�

הערכת� העצמית של מתבגרי� מרקע של מצוקה ). 2006, קוליק( מגדר סטריאוטיפיות

והתנהגות , )2004, ארקי# ורפאלי, גיבור,  גרניאקראו( יחסית לעתי� קרובות וסיכו# נמוכה

 מסכנת אות� ואת סביבת�נפוצה ו, תואמת את הסטריאוטיפ הגבריה, מינית בלתי מובחנת
)Aalsma, Tong, Wiehe, & Tu, 2010.( 

שינויי� קוגניטיביי� ורגשיי� במהל גיל ההתבגרות כוללי� מעבר מחשיבה מוחשית 

בה שוהתפתחות העצמי מגיעה בשלב זה לנקודה , שיבה מופשטת וביקורתיתלח

 תקופתבעל כ# ). 1972, ה'פיאז; 1998, עמיתי�דהארט ו(מתאפשרת יצירת זהות אישית 

עדיי# ההתנהגות והרגש ,  הקוגניציהוכאשרע� תחילת הפעילות המינית , גיל ההתבגרות

 .תפיסות מי# בריאותלתנהגות מינית וחינו להל חשיבות יש ,השפעהלניתני� לעיצוב ו

 על פי .הסוגיה של התנהגות מינית בקרב בני נוער מעסיקה חוקרי� וקובעי מדיניות רבי�

 החולי� 333( מ67% (World Health Organization)הערכות ארגו# הבריאות העולמי 

ת הברית ההערכות בארצו. 24החדשי� במחלות מי# מדי שנה ה� בני נוער וצעירי� עד גיל 

מחלות ב מדי שנה נדבקי� מה48%מהווי�  24(15י ננוער וצעירי� בבני מצביעות על כ ש

א� ). Sexual Transmitted Diseases) (Crosby & Danner, 2008(המועברות במי# 

_____________ 

 .אלא א� כ	 צוי	 אחרת, הדיבור בלשו	 זכר מכוו	 לבני שני המיני�  4
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 קבוצת האוכלוסייה בסיכו# הגבוה ביותר להדבקה ה�בני נוער פעילי� מינית , כ#

הערכות של תוכניות התערבות  ).2005, שוחט וד#, בי$דוידו(הידבקות במחלות מי# לו

,  ידע והטמעתונחלת בהשה# מועילות מאוד מלמדותלבריאות מינית בקרב בני נוער 

 רבות מהתוכניות א, )Ross et al., 2007ראו (שינוי התנהגות מינית בבעיצוב עמדות ו

 צרכיו של נוער לא תמיד מותאמות ל במסגרות שמיושמותהללו שמפעיל משרד החינו

 . בסיכו# ולכ# אי# הוא שיי אליה#

 כאמור קבוצה בעלת הואנוער בסיכו# ובמצוקה שנפלט ממערכות החינו הפורמליות 

לנצל את תקופת השיקו� אפוא נית# וראוי .  להגיע אליהקשהש, מאפייני� ייחודיי�

דו� בריאות� במוסדות כוללניי� להעברת מידע עדכני בנוגע למחלות מי# ומניעת# ולקי

הנחת היסוד בבסיס . על ידי התערבויות מתאימותשל בני נוער אלה ובריאות קרוביה� 

חשיפת הנוער לידע בנושא שהיא , ח זה"שהערכתה מובאת בדו, תוכנית ההתערבות

 ותוכנית התערבות הולמת ,מחלות מי# וטיפול הול� בה# יצמצמו את מעגל הנדבקי�

 . י# מוג# ומיניות בריאהכללי מ לשע תכני� יהטמלתאפשר 

 

ÂÎÈÒÙ ˙Â·¯Ú˙‰- ˙È˙ˆÂ·˜ ˙ÈÎÂ�ÈÁ 

 רחשי� התהליכי� הדינמיי� המתהואהבסיס התיאורטי לתוכנית ההתערבות הנוכחית 
שבו עשויי� להתחולל תהליכי שינוי , בקבוצה והופכי� אותה למעי# אורגניז� חי

רי� בחוויות  מסגרת שבה מתנסי� החבאקבוצה הי). 1997, וסרורוזנ(משמעותיי� 

 ללמוד על עולמ� הפנימי והחברתי באמצעות בחינתו לה�חברתיות שונות המאפשרות 

התמודדויות חברתיות של לחשיפה להתנסויות וה.  בוה� מצויי�שמול ההקשר החברתי 

הדינמיקה ). 1997, וסרורוזנ(צמיחה והעצמה ,  התפתחותתשאר חברי הקבוצה מעודד

 ועל כ# נמצאה הלימה ,ה לשינוי תפיסתי בקרב חבריה אפוא כלי רב עוצמהיאבקבוצה 

 . הערכתה מוצגת במאמר זהש תוצאותיה הרצויות של ההתערבות בינה לבי#

חברתיות ממלאות תפקיד חשוב בטיפול הרפואי הכולל (התערבויות קבוצתיות פסיכו

הראו מחקרי� קודמי� אכ# ). 2006, יאלו�(לאור יעילות# הטיפולית וכוח# לצמצ� עלויות 

 במיוחד ,עושות שימוש בדינמיקה קבוצתיתהתוכניות הסברה וחינו שיש ער מוס  ל

פתיחות ,  שאינ� מורגלי� בסוג כזה של דיאלוג,בני נוער בסיכו#כמו בקרב משתתפי� 

 בקבוצה עשויה להעצי� את תחושת הסולידריות ולחולל את שתתפותהה. והקשבה

גורמי� כגו# , מוצגת להל#היחס להתערבות בהתי). Niveau, 2006(התמורות הרצויות 

(לכידות ותמיכה חברתית בקבוצה עשויי� להועיל להקניית מידע פסיכו, אוניברסליות

 עוברלעתי� קרובות המידע . חינוכי בנוגע לסוגי מחלות בפרט ונושאי� בריאותיי� בכלל
 ).2006, אלו�י(דר החלפת מידע ועצות  אלא ג� בתו קבוצת השווי�,  המנחי�דרלא רק 
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 ולכ# ,להתערבות קבוצתית עשויות להיות השלכות ג� מחו$ למסגרת הקבוצה, מעבר לכ

 ). 2006, יאלו�(יש לראות בקבוצה הקטנה משאב יעיל למערכת בכללותה 

( לשכת הבריאות בתל2002מה בשנת י מרפאה ייחודית בישראל שהקאמרפאת לוינסקי הי

ה במחלות מי# ולהעלות את המודעות למניעה  לצמצ� את שיעורי התחלואכדי ,אביב

פעילות ). 2002, לוי ושוחט, רובי#, ד#, גור) (STD(טיפול במחלות המועברות במי# לו
במישור האישי הפעילות . האישי והקהילתי, שני מישורי� עיקריי�מתנהלת בהמרפאה 

רפואי לכל פונה ללא קשר לביטוח , ללא חובת הזדהות בש�, כוללת מת# טיפול חינ�

 המיניי� הסברה ואיתור המגעי�, יעו$ מיניי מציעהטיפול הראשוני . ולסטטוס אזרחי

  דיאלוג ע� הקהילה דר פעולות יישוג יש במישור הקהילתי .במידת הצור

)outreaching(  מרפאת לוינסקילתוכנית ההתערבות ש. בני נוער וצעירי� בסיכו#ג� של  

 –ת סיכו# מוגבר להתנהגות מינית מסוכנת ומסכנהסברה ומניעה בקרב אוכלוסיות ב –

המודעות את  הר בקרב אוכלוסיות אליהגבלמתמודדת ע� הצור החברתי הבוער 

 .חשובה לידע המצטבר בנושאמעלה תרומה הערכת התוכנית ; להתנהגות מינית בטוחה

 

 ¯˜ÁÓ‰ ˙Â¯ËÓ 

כיצד ,  יעדיהמטרותיה העיקריות של ההערכה ה# לבחו# עד כמה ההתערבות משיגה את
 מנקודת מבט# של הה# נקודות החוזק והחולשה שלה נתפסת בעיני המשתתפי� ומהיא 

 כפי ,שאלות המחקר הנגזרות מסקירת הספרותאלה ה# . המשתתפות ומנהלות השירותי�

 : צוות המרפאהניסח אות#ש

 ? צוות המרפאה אות#ריכפי שהגד, עד כמה ההתערבות משיגה את מטרותיה .1

 ?שהיא נערכת בה�תיה של הסדנה על משתתפיה ועל השירותי� ה# השפעוה מ .2

ה# נקודות החוזק והחולשה של התוכנית מנקודת מבט# של משתתפות התוכנית ה מ .3

 ?ומנהלות השירותי�

 יסייעו לצוות המרפאה להגדיר מטרות ויעדי� הלשאלות אל, ולו חלקיות, תשובות

ובידי , ויתנו בידיימופעלת ובה# היא שלהמש ההתערבות בתחו� לאחר שלוש שני� 

 . כלי� לשיפור התוכנית, אחרי�אנשי מקצוע 
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äèéù 

 ‰ÓÈ‚„‰ ÍÈÏ‰Â ¯˜ÁÓ‰ ˙ÈÈÒÂÏÎÂ‡ 

נשות הצוות ( הסדנאות נערכובה� שאוכלוסיית המחקר כוללת את כל השירותי� 

במסגרת הלי הדגימה נוצר קשר ע� חלק . ואת מרפאת לוינסקי) דוהמשתתפי� כאח
בחירת המסגרות נעשתה על פי המלצתה של מנחת . עשתה ההתערבות נ#בהשמהמסגרות 

בה העריכה את שולמידה ) בי# גדרה לחדרה(בהתא� למיקומ# הגיאוגרפי , הסדנאות

שיתפו אליה� נעשתה פנייה שלא כל השירותי� , יחד ע� זאת. הסיכוי לשיתו  פעולה

שיתו  פעולה היה קושי ב. וזו הסיבה העיקרית למדג� המצומצ�, פעולה באופ# מלא

בנווה תרצה סירבו .  נווה תרצה ואופק מתקני הכליאה–ס "בעיקר ע� מסגרות השב

לאפשר מפגש ע� אסירה שהשתתפה בסדנה ללא אישור רשמי של ועדת המחקר של 

ח ההערכה למרפאת לוינסקי "שהתכנסה כחודשיי� אחרי התארי הסופי להגשת דו, הכלא

לפגוש את קצינת החינו אשר ליוותה את הסדנה לא עלו ג� הניסיונות . ולמשרד הבריאות

שליוותה את הסדנה בכלא העובדת . ה זויולכ# אי# ייצוג במחקר הנוכחי לאוכלוסי, יפה
אחדי� וניסיונות , בה� נערכה ההערכהשהנוער אופק היתה בחופשת לידה בחדשי� 

מיניסטרטיביות קוצר הזמ# ובעיות אד. ומפגש מחו$ לכותלי הכלא לא צלחעמה לקבוע 

הותירו מדג� מצומצ� , כמו ג� התקציב שנית# לצור מחקר ההערכה, שצצו לאור הדר

יחד .  ההתערבותשלה� נועדהשאינו מייצג באופ# מלא את מגוו# השירותי� והאוכלוסיות 

יש בתמונת המצב שתוצג בפרקי הממצאי� והדיו# חשיבות להמש העשייה , ע� זאת

 .קי ובכללהחברתית במרפאת לוינס

של לנערי� שיקומי המרכז המנהלת (המדג� שלוש נשות מקצוע כלל בסופו של דבר 

מנהלת הוסטל של רשות חסות הנוער המיועד לנערות שחוו מצבי , הרשות לשיקו� האסיר

שלוש נערות משני הוסטלי� של חסות  (י� משתתפהוארבע) סיכו# ומצוקה ומנחת הסדנה

שירותי� שלושת הב). של הרשות לשיקו� האסירנערי� לשיקומי המרכז מההנוער ונער 

 ה# :מהשיקולי� האלהאיו# י בר השתתלהצוות המקצועי לנערות ספציפיות הציע שנדגמו 

 כשהגיעהזמינות היו ה# ; מעוניינות לדבר על כ ע� החוקרתהיו ה# ; השתתפו בסדנה

מהמסגרת של .  שה# ורבליות ובעלות כושר ביטויהאשת הצוות חשב; החוקרת לשירות

לקח חלק במפגש האחרו# ש הדייר היחיד באותה תקופה התראיי#הרשות לשיקו� האסיר 

 .של הסדנה
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˙Â·¯Ú˙‰‰ ˙È�ÎÂ˙ 

 כפיילוט בבתי 2000(ח הערכה זה החלה בראשית שנות ה"תוכנית ההתערבות שבמרכז דו

 סקשעפעמי (מודל הפעולה שבנתה מנהלת מרפאת לוינסקי כלל מפגש חד. סוהר שוני�

ולאור שיתו  , בהמש. כרות ע� מרפאת לוינסקייהבעמדות כלפי מי# ומחלות מי# וב

 בה� יינת#הוחלט להרחיב את התוכנית למספר מפגשי� ש, הפעולה של משתתפי הסדנה

 בדיקות לגילוי מחלות מי# בקרב משתתפי ייערכוידע בנושאי� של מי# ומחלות מי# ומ

ולפרויקט גויסה עובדת , וסיות של נוער ונשי�התמקד באוכללבשלב זה הוחלט . הסדנה
התוכנית פעלה במימו# הוועדה . סוציאלית לתפקיד הסברה לאוכלוסיות בסיכו# מוגבר

 . לקידו� בריאות של משרד הבריאות

 

˙È�ÎÂ˙‰ È„ÚÈ :גבוההרציונל של צוות המרפאה לבחירת האוכלוסייה נשע# על הסיכו# ה 

 ת מה# צורכות סמי� ועוסקות במת# שירותי מי#למחלות מי# בקרב נשי� במאסר שרבו

כבר בשלב ראשוני התנהגות מינית מבני נוער שאיפה למנוע ועל ה מחו$ לכותלי הכלא

 : האלהיעדי ההתערבותמתו רציונל זה גזר צוות המרפאה את . מסוכנת ומסכנת

 ;יחסי מי# ומחלות, מי#כלפי  עמדות נוקשות לרכ . א

 ;שאי� הללו בתו הקבוצה ומחוצה להלאפשר שיח פתוח בנו . ב

 ;נית# ורצוי לעשות בו שימוש בעת הצורשלהנגיש את לוינסקי כשירות  . ג

 להעלות את מודעות� של משתתפי הסדנה להתנהגות מינית שאינה מסכנת ומסוכנת . ד

 . שידעו לשמור על עצמ� טוב יותרכדי

 

˙È�ÎÂ˙‰ È·ÈÎ¯Ó :מפגש של המנחה ע� עודי� וההתערבות כללה סדנה בת ארבעה מפגש 

 להיענות לצרכי� כ שנית# היה ,מבנה הסדנה היה גמיש.  נערכתבו הסדנהשצוות השירות 

כדי לשמור על החיבור ,  צוותתאשנכחה במפגשי� בדר כלל . כל שירותשל הייחודיי� 

טיפול אלא ת  אשלא היתה זורוב  פי לע, בי# השירות לבי# התכני� שעולי� לאור הסדנה

כרות בנושא עמדות אישיות י מפגש ה)1(: �מפגשיאלה היו נושאי ה. )או מדרי(מדריכה 

 מפגש בנושא )2(; ניפו$ מיתוסי� רווחי� ומת# מידע, מיניות ומחלות מי#, כלפי מי#

הבדיקות נערכות בשירות עצמו (בדיקה משתתפי הסדנה עוברי� במהלכו שמחלות מי# 

  ;מערכת הרבייה, ביו$, הפלה, ריו#יה, צעי מניעה מפגש בנושא אמ)3(; )יחד ע� אחות

 את הידע מארגני�את תוצאות הבדיקות ומקבלי� משתתפי� הבמהלכו ש מפגש סיכו� )4(

) השני או השלישי(אחד המפגשי� . עליו עוני� יחדשהחדש שנרכש באמצעות שאלו# 

סדנה במסגרת ה. מי#ה מפגש ע� רופא מהמרפאה בנושא מחלות ואבחלק מהסדנאות ה
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כרטיס ביקור , )ערבית ורוסית, בשפות עברית( מקבלי� חוברת על מחלות מי# י�המשתתפ

 ).רק בחלק מהשירותי�(של המרפאה וקונדומי� 

 

˙Â·¯Ú˙‰‰ ˙ÙÂ˜˙:2009(2007 בשני� נערכו המחקר הנוכחי בח# את הסדנאות ש 

ל שירות הסדנאות בעיקר במסגרות שהועברו בשנה הראשונה . הכותבת השנייהבהנחיית 

אב# (ושל הרשות לשיקו� האסיר ) תרצה וכלא הנוער אופק כלא הנשי� נווה(בתי הסוהר 

). מרכז יו� לאסירות משוחררות, מ" ומרכז תל,מסגרת כוללנית לנוער לאחר מאסר, דר

בשנה השנייה הורחבה אוכלוסיית היעד והסדנאות הועברו ג� במסגרות של נערות ברשות 

 השיגה התוכנית את עד כמהמחקר הערכה זה יבח# ). ומעונותהוסטלי� (חסות הנוער 

. יושמהבה# שתוצאותיה הרצויות בקרב בני נוער במצוקה ובחלק מהמסגרות המגוונות 

בני ש , במחקר ההערכה הנוכחי ה# מסגרות כוללניותשהשתתפוהמסגרות שחשוב לציי# 
 ולכ# ,) מספר עד שני�דשי�ושלושה ח( לאור תקופות זמ# משתנות  בה#הנוער מתגוררי�

תמורות בדיאלוג ל הסדנה ואחריה עשוי להוות מדד לשינויי� ובמהלדיאלוג ע� הצוות 

 . תומסגראות#  בה סביב סוגיות אלחוללהמת

 

 ÌÈ�Â˙�‰ ÛÂÒÈ‡ ÍÈÏ‰ 

. 2010ינואר (2009דשי� נובמבר ואיסו  הנתוני� נעשה על ידי ראיונות מובני� במהל הח

כל .  ותצפית על אחד המפגשי�, דקות100(10 שנמשכו ,איונות שבעה רנערכול וס הכ

בשעות שנקבעו , ידי הכותבת הראשונה בשירותי� השוני�בהראיונות והתצפית נערכו 

נער ) ע� מנחת הסדנה(ראיו# אחד . מראש לנוחות# של נשות המקצוע ומשתתפות הסדנה

ינת והמראיינת וה� בכל הראיונות נכחו רק המרואי. במשרדי אוניברסיטת תל אביב

מדריכי . הועלו על הכתב תכני� חשובי�, תו כדי שיחה, כאשר בנוס , הוקלטו בהסכמה
כל . חוברו בשיתו  ע� צוות המרפאה) למשתתפות הסדנה ונשות המקצוע(הראיו# 

 .הראיונות נערכו לאחר קיו� הסדנה במסגרות

 : מסיבות אחדות איו# המובנה ככלי המרכזי במחקר הערכה זה נבעהיהבחירה בר

ניסיונה של מנחת הסדנאות ע� אוכלוסיית בני הנוער שלקחה חלק בהתערבות הוכיח ) 1(

 רבי� מהמשתתפי� נוטי� לענות עליו באופ# משות  שכ#, שימוש בשאלוני� אינו יעילש

 שכ# השפה ,השאלו# יוצר לעתי� הרחקה) 2(. הרגשת� האישיתלולא בהתא� לדעת� ו
 כלי הול� למחקרי� בנושאי� הואאיו# י הר)3(.  פתיחות וכנותהכתובה אינה מזמינה

 ). Gubrium & Holstein, 2002(דוני� פרטי� אינטימיי� יבה� נשרגישי� 
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 ÌÈ�Â˙�‰ ÁÂ˙È� ÍÈÏ‰ 

ניתוח הנתוני� נעשה דר הקשבה חוזרת לראיונות וקריאת הרשמי� שנכתבו תו כדי 

י� המרכזיי� שעלו בראיונות השוני� החלוקה לקטגוריות נעשתה על פי התכנ. השיחות

היה בתחילה . ובהתא� לשאלות ההערכה המרכזיות שמחקר זה שוא  לתת לה# מענה

 שלוש התמות המרכזיות התחוורו תו כדי כתיבה וניתוח א, קטגוריותגדול של מספר 

השפעת התוכנית על ; השפעת התוכנית על השירות: הרלוונטיות למחקר הערכה זה

כל אחת מהתמות כוללת בתוכה מספר . קודות חוזק וחולשה בתוכניתנ; משתתפיה
 . התוכניתיקטגוריות מזווית ראיית# של נשות המקצוע ומשתתפ

במהל שלבי המחקר ניתנה תשומת לב לסוגיות אתיות כגו# מת# אוטונומיה ושמירה על 

כל המראיינת להסבירה איו# יע� תחילת הר. בעיקר בקרב משתתפות הסדנה, סודיות

מה יידרש מה# במהלכו ואת זכות# שלא לענות על שאלות , והמרואיינות את מטרת

 ,איו# אחרי תחילתויאחת מהמרואיינות עצרה את הרלא א  . תוחו נמעוררות אצל# איש

 . פתיחותבוכל הראיונות התאפיינו באווירה נינוחה ו

י ונשות המקצוע  משתתפות הסדנה מוצגות בש� בדו,לשמור על סודיות ואנונימיותכדי 

 . של שמ#ראשונההמוצגות באות 

 

íéàöîî 

השפעות התוכנית על :  של המחקרמרכזיותהתמות ה יחולק על פי שלושפרק הממצאי� 

בתמה . נקודות חוזק וחולשה בתוכנית; השפעות התוכנית על השירות; משתתפיה

נהלות א  שג� מ.  מובאי� בעיקר דבריה# של המרואיינות שהשתתפו בסדנההראשונה

דבריה# מובאי� בעיקר , השירותי� שרואיינו הצביעו על השפעות הסדנה על משתתפיה

לפיה והפרדה זו מקורה בתפיסה . בתמה העוסקת בהשפעות של התוכנית על השירות
עדות� של משתתפי הסדנה עצמה היא המקור הטוב ביותר לבחו# את השפעת הסדנה על 

ואינה מתייחסת ,  כוללנית ומערכתית יותרא� הינקודת מבט# של מנהלות השירותי. חייה�

מכא# שבדבריה# ה# . בה נערכה ההתערבותשדיירי המסגרת כלל אלא ל, למשתת  הבודד

וירה כללית וא, צוות, דיירי� –ל מצביעות על השפעותיה של הסדנה על השירות ככל

 .וכדומה
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‰ÈÙ˙˙˘Ó ÏÚ ˙È�ÎÂ˙‰ ˙ÂÚÙ˘‰ 

 ˙Â„ÓÚÂ Ú„È ÏÚ ‰�„Ò‰ ˙ÚÙ˘‰ÈÙÏÎÓ ÔÈ ,ÔÈÓ ˙ÂÏÁÓÂ ˙ÂÈ�ÈÓ:  המדידה של עמדות וידע

רע יועל כ# המרואיינות נתבקשו להתייחס לשינוי שאולי א, נעשתה רק לאחר ההתערבות

בולט א , � הנובעי� מכ ברורי�יהקשיי� ההיסקי. בעקבות הסדנה באופ# רטרוספקטיבי

לכ היא ת אחת הסיבו". אחרי"הסדנה ל" לפני" בי# להבחי#ג� הקושי של הנערות 

 :הפ לחלק בלתי נפרד מה#, תחושה שהידע הוטמעה

 ). דנה" (.זה כבר דברי� שנכנסו לי ליומיו�"

ה# ידעו לזהות ידע זה כחשוב ובעל .  כול# שהסדנה הוסיפה לה# ידע ציינויחד ע� זאת

 :  חלק# התקשו לציי# פריטי מידע חדשי�א, ער

 ).ב#" (.י�לא יכול להגיד על משהו מסו, היו חידושי�"

זה . ר"משהו בשיעור ע� הד. אבל אני לא זוכרת, היה משהו חדש שלא ידעתי"

 : אחרות זכרו תכני� ספציפיי� מהסדנה). דנה" (.כבר נכנס לי

 ).רווית" (.לא ידעתי שיש דבר כזה, אמצעי מניעה כמו קונדו� נשי�. ביו$"

 )נופר" (.כל מה שקשור למחלות מי#"

כל . ידע על יחסי מי# לעומת ידע על מחלות מי#:  בי# סוגי הידעוהבחינחלק מהמרואיינות 

 בנוגעוהחידוש המשמעותי היה , היה ברשות# ידע על יחסי מי#שהמרואיינות העידו 

 : מחלות מי#ל

 בא והרחיב על המחלות והסביר על המחלות ואי וקטורהרביעית הד] בפגישה"[

 )דנה" (.מאוד מועילזה היה . אפשר לטפל ולהימנע ולא# אפשר לפנות

על אמצעי ... נכנסה לעומק של מחלות מי# וזה היה נורא טוב] מנחת הסדנה[היא "

 ).רווית" (.מניעה כבר ידעתי

ועל כ# אולי כדאי , איו# שהגיעו לסדנה ע� ידע קוד�יחלק מהמרואייני� ציינו בתחילת הר
ככל שהתקד� , תיחד ע� זא). ב# ודנה(לראיי# מישהו אחר שהסדנה חידשה לו יותר 

 וניכר היה שהשתתפות בסדנה בכל זאת , עלו פריטי מידע שמקור� זוהה בסדנה,איו#יהר

 .חידשה

 ,המרואיינות לנסח עמדה ברורההתקשו מיניות ומחלות מי# , בנוגע לעמדות כלפי מי#

השלב בשל  ע� אד� זר ואולי ההקושי לדבר על נושאי� אינטימיי� אלאולי בשל 

במהלכו עמדות בנושאי� שוני� עוברות תהלי ש ,)גיל ההתבגרות( שלה#ההתפתחותי 
.  וטר� גובשה עמדה ברורה בנושאי� הרגישי� שעל הפרק,עיצוב והתעצבות אינטנסיבי

ולמחלות מי# ") זה טבעי, זה לא טוב או רע("נופר התייחסה ליחסי מי# כאל דבר טבעי 
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 חשיבות בדברוית הביעה עמדה רו. כאל דבר שיש להימנע ממנו על ידי שימוש בקונדו�

התייחסה למחלות מי# כאל דבר מפחיד ולשימוש באמצעי , קיו� יחסי מי# ע� האד� הנכו#

צרי לעשות ("ב# דיבר על מי# כצור טבעי של האד� . דבר חשוב וא  הכרחיאל מניעה כ

חד  ואילו דנה דיברה על הפ,")אבל צרי להיזהר, זה טבע של בנאד�. את זה אבל להיזהר

צרי לדעת אי . זה משהו שהוא מאוד מפחיד: "חלק בלתי נפרד מפעילות מיניתעל כ

 " .א  אחד לא ישמור עלי. לשמור על עצמי

השיבו , מיניות ומחלות מי#,  מי#כלפי �שינוי בעמדותיהחוללה נשאלו א� הסדנה שכ

 : הסדנה חידדה דברי� והעלתה אות� למודעותש א הוסיפו, חלק� בשלילה

א� אני אראה . נה לא ממש עשתה שינוי במחשבה של לשמור על עצמיהסד"

אבל .  כי יש סיכויי� שהוא חולה,אני אדע לא לשכב איתו, נרקומ# באיזה מקו�

 ) דנה" (.חידדה את הידע. הביאה עובדות, הסדנה חיזקה אותי

 ). ב#" (.בהגברת המודעות] הסדנה עזרה"[

 הנושאי� כלפידנה שינתה משהו בעמדותיה רווית ענתה בשלילה נחרצת לשאלה א� הס

בה היא שומרת על ש הסדנה על המידה ת התייחסה בהרחבה להשפעא, שעל הפרק
 הסדנה על עמדות תד בי# השפעיהפרל  התקשו חלק�באופ# כללי. עצמה בקיו� יחסי מי#

 .להשפעתה על התנהגות

רוב# לא הכירו את : ית לוינסק למרפאנוגעהשפעה משולבת של ידע ועמדות נית# לראות ב

ה# מזהות את המרפאה כשירות ש פה אחד אמרוובעקבות הסדנה , המרפאה קוד� לכ#

 : שישתמשו בו בעתיד במידת הצור

.  אבל לא יצא לי ללכת,]על לוינסקי והשירות שה� מציעי�[אני יודעת עכשיו "

 )דנה..." (אחת הבנות פה יצא לה ללכת למרפאה והיא קיבלה יחס טוב

, ]ללכת לש�[אבל לא מתביישת , הכרתי את מרפאת לוינסקי לפני הסדנהלא "

 )רווית" (.חופשי מרגישה ע� הנושא

 נוגע, כפי שהבינו אותו כל המרואייני� משתתפי הסדנה, המסר המרכזי של הסדנה

ציי# מסר זה כמסר , שהשתת  במפגש אחד בלבד, ג� ב#. לחשיבות קיו� יחסי מי# מוגני�

  :המרכזי

 )ב#" (.ר על עצמילשמו"

 ולדעת שיש מקו� שאפשר לפנות , סקס מוג#,בעיקר לשמור על עצמי בסקס"

 )דנה" (.אליו
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מפחיד , זה מלחי$ קצת… זה נכנס לי יותר מדי טוב. צרי להיזהר ממחלות"

 ) נופר" (.זה יכול לקרות לכל אחד… לשמוע

 )רווית" (.מי# בטוח"

 

˙È�ÈÓ ˙Â‚‰�˙‰ ÏÚ ‰�„Ò‰ ˙ÚÙ˘‰:  השינוי הדרמטי שהנערות הואהבולט ביותר הממצא 

ללא , כול#. ליכולת לשמור על עצמ# בקיו� יחסי מי#למודעות ומעידות עליו בכל הקשור 

היו� ה# יודעות לשמור על עצמ# טוב יותר וזיהו את הסדנה כמקור שסיפרו , יוצא מ# הכלל

 ובעיקר בשימוש ריו#יהדבר בא לידי ביטוי בשימוש סדיר בגלולות למניעת ה. השינוי
 : בקונדו�

ואחרי הסדנה התחלתי , לפני זה לא הייתי משתמשת באמצעי מניעה כמעט"

 )רווית" (.הפנמתי יותר מדי... להשתמש קבוע

ידעתי על קונדומי� ג� לפני ... משתמש בקונדומי�. יותר מודע. יותר נזהר"

 )ב#" (.אבל הרבה יותר, ג� עכשיו ככה ככה. אבל בקושי השתמשתי, ]הסדנה[

אני חושבת שזה הכי , אני שומרת על עצמי הרבה יותר טוב מאשר לפני כ#"

 )דנה" (.חשוב

 אז אני מנסה להיות כמה ,הכניסה לי משהו לראש שצרי להיזהר] הסדנה[היא "

 ) נופר" (.ככה אני יותר נזהרת ע� חבר שלי... שיותר מוגנת

נופר עונה , שתתפות בסדנהההבתשובה לשאלה א� היכולת לשמור על עצמה נובעת מ

לפני הסדנה לא היתה מודעת לכל שאיו# יהיא שבה ואומרת לאור הר. בחיוב ללא היסוס

 . היא נזהרתהבזכותשו) מבחינת מחלות מי#(הסיכוני� הכרוכי� במי# 

היו מחליטות או , לאחר הסדנה, נשאלו א� יש החלטות או מעשי� שהיו� בדיעבדשכ

 :חלק# בחרו שלא לפרט איזו החלטה היו משנות, וב כול# בחיענו, עושות אחרת

לפני הסדנה החלטתי לא להשתמש ]. שהייתי משנה[יש החלטה כזו , כ#"...
בגלל שקרתה לי איזו תקלה החלטתי שאני לא משתמשת . באמצעי מניעה

 )רווית" (. והיו� שיניתי את ההחלטה הזו,בקונדומי�

... ריו#יכי אני לא אכנס לה, דרהייתי בטוחה שלוותר על קונדו� זה בס"... 

 אבל לא חשבתי עליו בצורה ,]לפני הסדנה[זה דבר שידעתי לפני כ# ] הסיכוני�[

עכשיו זה נהיה ... יו� כ# יומיי� לא, ג� ע� גלולות היו ימי� שהייתי מדלגת... הזו

 )דנה" (.מקפידה יותר ג� על זה וג� על קונדו�. באופ# קבוע
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אולי …  אבל זה ג� איזה,זה לא מחלת מי#. ריו#יה להלא נזהרתי והכנסתי בחור"

 )ב#" (.היו� זה לא היה קורה

 שיש לה# חברה או חברות , כל המשתתפות אמרובנוגע ליכולת לקיי� שיח פתוח בנושא

שניי� מהמרואייני� ציינו ג� את אנשי הצוות . האית# ה# יכולות לדבר על נושאי� אלש

בחנה הכל המרואיינות ללא יוצא מ# הכלל עשו . תאפשר לדבר בפתיחו בני שיח שעמ�כ
 שיח היעדרו שלכול# העידו על ; ברורה בי# קבוצת השוות ואנשי הצוות לבי# משפחותיה#

חשוב לציי# שאת היכולת לדבר ע� קבוצת . פתוח בנושא מי# ומיניות בתו המשפחה

כולת לדבר הי;  רוב המרואיינות לסדנה לא שייכוהשוות וע� הצוות בנושאי� הללו

 : היתה לדבריה# עוד קוד� לכ#,שאינ� משפחה,  ע� אנשי� קרובי� אליה#הבנושאי� אל

אבל ע� משפחה יותר , ]האלהיכולה לדבר על הנושאי� [ע� חברות וצוות כ# "

 )דנה" (.קשה

" .לא ע� המשפחה.  ע� החברי� והצוותהאלהמרגיש פתוח לדבר על הנושאי� "

 )ב#(

]... פתוח[פחות ] הדיבור[לפני הסדנה היה . בר שליג� ע� ח. מדברת חופשי"
 פשוט אמא שלי ,לא שאני מתביישת. מה פתאו�, לא"? וע� המשפחה: מראיינת

 )רווית" (.בדת

דנה היא .  מחלות מי#לצור איתור ות נית# לזהות בגישה לבדיקאחרתהשפעה התנהגותית 

כל ההוסטל אמור לנסוע  רווית ונופר סיפרו שא, נבדקההיחידה בי# המרואייני� ש

מפגש הרביעי ב רק מרכז השיקו� ואילו ב# הגיע ל,ללוינסקי לבדיקות בעתיד הקרוב

דבר חשוב אל כול� התייחסו לבדיקות כ. והבדיקות נערכו במפגש השלישי, והאחרו#
 :נות� להיבדקוכנעה על יהסדנה השפש העידו ו,ביותר

שזה היה כא# החלטתי לקחת אבל כ. לי לא היה אומ$ ללכת לבדוק לבד איידס"

 ) דנה" (.את האומ$ ולהיבדק

 )ב#" (.אבל הייתי רוצה ללכת]... את הבדיקות[לא עשיתי "

 

˙Â¯È˘‰ ÏÚ ˙È�ÎÂ˙‰ ˙ÂÚÙ˘‰ 

. עלו מנהלות השירותי� שרואיינו ומנחת הסדנאותהתמה זו מתייחסת בעיקר לדברי� ש

 אצלהסדנה חוללה רות ש לתמוות עדא היו,  במפגשי הסדנה השוני�והמנהלות לא נכח

ה# שדבריה# התייחסו לכלל הדיירות והדיירי� במסגרות . משתתפיה ובשירות באופ# כללי

 .כוללת על השירות עצמוהועל כ# להשפעה , לאווירה הכללית, להל הרוח, מנהלות
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ÔÈÓ ˙Â„Â‡ ˙Â¯È˘· ÁÈ˘‰ ,ÔÈÓ ˙ÂÏÁÓÂ ˙ÂÈ�ÈÓ: מנהלת הוסטל לנערות במרכז האר$ (' ג

)  לנערי� בשרו# של הרשות לשיקו� האסירמרכז שיקומימנהלת (' ומ) וערשל חסות הנ

 סביב השוררתמצביעה על המבוכה הרבה ' בעוד ג. מתארות כל אחת סוגי שיח שוני�

מתארת שיח חשו  ' מ,  ובעיקר בי# הנערות לצוות, בי# הנערות לבי# עצמ#אלהנושאי� 

ערי� לבי# עצמ� ובינ� לבי# המדריכי� הדיבור בי# הנ. בעיקר ע� המדריכי� הבני�, יותר

הנערות מספרות ש' וג� מ' ג� ג. הישגיה� המיניי�ברוב בהתרברבות  פי לעמתאפיי# 

 :והנערי� כאחד מנותקי� מכל הנושא של מחלות מי#

בעיקר ע� המדריכי� ... לא סביב מחלות, בעיקר סביב מי#] השיח מתקיי�"[

 )'מ" (.הבני�

מה יגידו ? מה יחשבו עלי. ממש לא.  מדברי� עליומשהו שלא כל כ] מי#[זה "

כמה אפשר לדבר על הדברי� , ג� המדריכות, אני בכל זאת דמות סמכות? עלי
 )'ג" (.אבל לרוב זה מאוד מבי. יש כאלה שכ# מדברות. כמה ה# מבינות, האלה

  הנושאי� הללועלהקושי לדבר , )הכותבת השנייה(מנחת הסדנה ' נמזווית ראייתה של 

בו ש מתארת מצב היא. אלא ג� של הצוותי�, דית של הנערי� והנערותבאיננו נחלת� הבל

בבחינת , בחלק מהשירותי� מעודדי� את משתתפי הסדנה לחכות לתחילתההצוותי� 

 האלהרוב הצוותי� מודעי� לצור להצי  את התכני� ". תדברו על זה ש�, תהיה סדנה"

א לעשות את זה וה� לא צריכי� להתעסק בזה ה� שמחי� שמישהו ב "אבל, ולדבר עליה�
 )'נ" (.בעצמ�

מנהלות השירותי� מזהות תזוזה קלה בנכונות של דיירי הבית לשוחח על , בעקבות הסדנה

לפני ] לדבר[אבל היתה פחות נכונות , הדברי� תמיד על השולח# אצלנו: "הנושאי� האלה

היה ] אחרי הסדנה[ח שאחר כ השי. ויכוחי�וגרמה ל, הסדנה עוררה שיח ".)'ג" (הסדנה

 .)'מ ("...פתוח יותר

 

Ú„È ÏÚ ˙Â·¯Ú˙‰‰ Ï˘ ‰˙ÚÙ˘‰ ,˙ÂÂˆ‰Â ÌÈ¯ÈÈ„‰ ·¯˜· ˙Â‚‰�˙‰Â ˙Â„ÓÚ: מנהלות 

. השתתפות בסדנהעקב ה הדיירי� אצל חלוהשירותי� מתייחסות שתיה# לשינויי� ש

.  רבה בעלי חשיבותאבל, חמקמקי� משהו,  שינויי� עדיני�האלשאמנ� מדבריה# עולה 
 וה# מכירות את , קשר אינטנסיבי וקרובהואהקשר של מנהלות השירותי� ע� הדיירי� 

� וע� אשת הצוות שליוותה מכני ההתערבות והתנהלות הקבוצה דר המגע היומיומי עות

א מתוק  תפקיד# ה# ליוו באופ# רצי  את , מנהלות המסגרות לא נכחו בסדנה. את הסדנה

ש�  ע� מנחת הסדנה ל# שוחחו ובי# מפגש למפגש ה,דנהאשת הצוות שליוותה את הס

 . ת תכני� שהעסיקו את המשתתפי� לאחר המפגשי�והעלכדי למת# דגשי� או 

הפערי� "ששתיה# בנחרצות קבעו , קניית ידעההסדנה לשימשה ביחס לשאלה עד כמה 

הרבה היו "שאי# ספק א , )'ג" (לוחושבות שה# יודעות הכה# ]... [דובידע גדולי� מא
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ולהבדיל מהקביעה הנחרצת , בכל הנוגע לשינוי עמדות בעקבות הסדנה). 'מ" (חידושי�

מתקשות לקבוע א� ' ומ' ג, משתתפיהקנו  מידת השפעתה של הסדנה על הידע שעל

' מ. מיניות ומחלות מי# עברו טרנספורמציה, מי#כלפי   הסדנהעמדותיה� של משתתפי

ג� א� זה לא השתנה "ש מציינת א,  הנערי�מתקשה להצביע על עמדות שהשתנו בקרב

לא יכולה לשי�  "א, מאמינה שהסדנה השפיעה על עמדותיה# של הנערות' ג". זה חלחל

 בגישת# של הנערות כלפי לדבריה חל שינוי". אבל נראה לי שכ#, את האצבע בדיוק

חו ונגמר בכ שה# נכ, זה התחיל בהתנגדות גדולה ומה פתאו� ולא צריכות: "הסדנה

 .)'ג]" (של הבדיקות[היו סקרניות ולחוצות לקראת התוצאות . היו מאוד שותפות, בסדנה
אחרי הסדנה יותר בנות התחילו לדבר על : " אחריההתנהגותי( קוגניטיביחל ג� שינוי

 ). 'ג" (ללכת לרופא נשי�

תמונה אמביוולנטית בנוגע לשינוי עמדות בעקבות ג� היא מציירת , מנחת הסדנאות, 'נ

דר ] את השינוי בעמדות[לעתי� נית# להרגיש את זה " טוענת ש גיסא היאמחד. הסדנה

 ויש בהחלט עמדות שיכולות להשתנות בארבעה ]... []המשתתפי�[דברי� שאומרי� 

מה שיכול ].... [בגיל ובהרכב של הקבוצה, זה תלוי מאוד בפתיחות של הקבוצה. מפגשי�
, בקבוצות בטוחות יותר. ד השיח מתקיי�להשתנות יכול לקרות רק בשיח ולא תמי

מודעת למגבלות הזמ# היא ,  גיסאמאיד". היו דיאלוגי� עמוקי�, שגרות ביחד, שמכירות

אי# : "ולקושי להשפיע על עמדות בפרק זמ# זה) ארבעה מפגשי� בלבד(של הסדנה 

צרי לדעת את ].... [יותר לדבר על זה] אלא[, שאיפה לשנות את כל העמדות

 ".להסכי� לשמוע משהו נוס . לא בהכרח מקצה לקצה, ורציותהפרופ

יתכ# י. המסר המרכזי שהועבר במהל הסדנהרואות באופ# שונה מעט את נשות המקצוע 
שירות לשירות משו� הרצו# להתאי� את ההתערבות ממשתנה האופי הסדנה שכ בשל 

נערות היה להמסר העיקרי מהסדנה ש  אמרה'ג. לצרכיו הייחודיי� של כל הארגו#

 שידע הוא כוח ושמי# ,שאפשר לשמור וכדאי לשמור וצרי לעשות את זה בצורה מוגנת"

המסר העיקרי מהסדנה ש אמרה'  מ."אפשר לדבר על זה, ומיניות הוא לא דבר מלוכל

הפתיחות והיכולת לדבר על זה ע� בחורה משמעותית . מי# זה לא רק סקס"לנערי� הוא ש

". כל הסטיגמות נפרצו... סקס יש השלכות/שלמי#!  לא יודעי�יש דברי� שה�וש; ביותר

שירות הוא  שלוינסקי , שהטיפול במחלות מי# פשוטהעיקרי היההמסר ש אמרה המנחה 'נ

תחת  "האלה שחשוב לקיי� דיאלוג אמיתי וישיר בנושאי� ,נגיש שכדאי ורצוי לפנות אליו

לקבל ...  לקיי� את הדיאלוגלהעיז]... [.יכולת החלטה, שליטה, ה של העצמהיהמטרי
שיח ב רואותשלושת# ש לצד הפערי� נית# לראות ."בדגש על נערות ונשי�, ביטחו# וכוח

המונעת ממקו� של ידע ,  בסיס להתנהגות מינית בטוחה ומודעת יותרהנושאי� אלעל 

 .טחו#יוב
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 ‰Ó¯· ˙Â¯ÂÓ˙‰˙È�Â‚¯‡: מנחת הסדנאות מקפידה להיפגש, ע� תחילת הסדנה בשירות 

 לקרב אות� לסדנה ולמהותה וכדי שיוכלו ללוות את הסדנה כדיהצוות חברי ע� כל 

 :כני הסדנהו מספרת על מרפאת לוינסקי ועל ת'נ, בי# היתר. אישית ומקצועית בהמש

מיניות , לעשות עבודה דינמית ג� ע� חברי הצוות סביב התכני� של מי#"השאיפה היא 

. שיי� ודילמות למול העניי# של עיסוק במי# ומיניותהצוות כל הזמ# נתקל בק. ומחלות מי#

בהרבה מקומות זה נת# לצוות . אבל לא מעיזי� לדבר על זה, נושא שכל הזמ# נמצא ש�

שבעקבות הסדנאות שהועברו במסגרת ',  ביטוי לכ נית# למצוא בדבריה של מ."טחו#יב

אי . להיות מדוברחייב ] הנושא של מי#[זה "שהיא מנהלת הגיעה למסקנה שהשיקומית 
, חשוב לציי# שבמסגרות השונות עלתה המודעות לאמצעי מניעה". אפשר להחליק את זה

 מנהלת החלו 'שמבמרכז השיקומי לנערי� ; והנושא הפ לחלק מההתנהלות השגרתית

 הדיירות מקבלות  מנהלת'גשובהוסטל הנערות , בנוהל חלוקת קונדומי� בעקבות הסדנה

 .וקונדומי�גלולות למניעת הריו# 

שלוש נשות המקצוע שרואיינו מסכימות .  כסוגיה מורכבתהתבררההטמעה ה יתסוגי

כל אחת מתייחסת לסוגיה . לאחר סיומה היתה לסדנה א המשכיות חלקית בשירותש
למרפאת לוינסקי ה# כני הסדנה וולתה# מתייחסת , נערותהמנהלת הוסטל ', ג. מזווית שונה

. אי# המשכיות לסדנה ברמה רשמית"שמציינת ' ני� גמבחינת התכ. כשירות וכמשאב

מבחינת לוינסקי .  ספונטני ולא מובנההוא השיח אבל, "אנחנו מדברות על הדברי�

מרפאת [זה : "פעמי מתייחסת למפגש ע� המרפאה כמפגש חד' ג, כשירות וכמשאב

ת שאנחנו זה לא נשאר איזשהו שירו. נגמרה, היתה סדנה וזהו. לא לגמרי הוטמע] לוינסקי

על אחת הנערות שנכנסה ' גאיו# סיפרה יבמהל הר" .יכולי� להיות במשא ומת# איתו

, ה חיפשו עבורה מעני� הולמי�שבורק אחרי תקופה , )אחרי שהשתתפה בסדנה(ריו# ילה

". בכלל לא חשבנו על זה. 'אולי אפשר להיעזר בלוינסקי'אחת המדריכות אמרה פתאו� "

, שבסופה הוזמנו הנערות לביקור ולבדיקות במרפאהד סדנה עולימי� הועברה בהוסטל 
 . לה#בי# היתר כדי להפו את המרפאה למשאב נגיש 

סיפרה על ניסיו# להמשי את השיח , מנהלת המסגרת השיקומית של הנערי�', מ

זה בעיה . אבל זה לא עלה יפה, פתחנו קבוצה של חיזור אלי�: "שהתעורר בעקבות הסדנה

."  ורגע אחרי זה אני יושבת פה בחדר ע� ההורי�,הבני� על הדברי� האלהשאני אדבר ע� 

עושה ממספר ) מנחת הסדנאות ('לעשות את מה שניכול  הצוות אי# שצות נחרטוענתהיא 

 ע� דמויות ה לדבר על נושאי� רגישי� אלקשה ו,"המסגרת פה נוקשה ")א(: סיבות
דרושה מידת ..." אלהנושאי� היכול לדבר על ה] מהצוות[לא כל אחד  ")ב(. סמכות

 ,הנערי� תופסי� את זה כמקצועי יותר ")ג(. ביטחו# רבה כדי ליצור ולאפשר שיח אותנטי

. שיתו  פעולהופתוחי� יותר ליותר לה� להיות קשובי�  וזה מאפשר ,"כשזה בא מבחו$

זה חייב להיות ... אפשרה שיח מאוד פתוח' החיצוניות של נ"שמסכמת וקובעת ' מ
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הניסיו# הכושל . מבחינתה יש לחזור על הסדנה אחת לתקופה באופ# קבוע". ניחיצו

 . להפעיל קבוצה בנושאי� של חיזור אלי� חיזק אצלה תפיסה זו

זה לא נכו# שזה ] בלא... [צוותי� עדיי# מפחדי� להיכנס לש�"שמזהה , מנחת הסדנה, 'נ

צרי ,  להיות בדיאלוג יומיומיצרי] העיסוק במי# ומיניות[זה , יהיה מישהו חיצוני לצוות

הצוות צרי להכניס את . טחו# לעשות את זה בפני�יצרי אומ$ וב. לפתוח את זה כל הזמ#
הדברי� הוטמעו בה שמידה ב מטילה ספק 'נ." קל יותר להביא מישהו מבחו$ .זה למערכת

די לא נכנס מספיק כ] הסדנה ותכניה[זה "ש ואומרת בכנות ,")קשה לומר שזה הצליח("

המצב הרצוי ". דעו לעשות בנו שימושיאני מקווה שי. אבל אי# ברירה, שנצא לגמרי

מקו� לעשות בדיקות והדרכה של , לוינסקי יישאר כגור� מלווה ומייע$"ש לדבריה הוא

 ".יכנס למסגרותי כדי שהדיאלוג , פעמי� בשנהארבע(שלושצוותי� 

 

˙È�ÎÂ˙· ‰˘ÏÂÁÂ ˜ÊÂÁ ˙Â„Â˜� 

,  המקצועיתואה משוב על ההתערבות והזדמנות לשפר את עבודתכדי לספק לצוות המרפ

בעוד התייחסות# של משתתפות הסדנה .  התוכנית עצמה ומרכיביהעלהמרואיינות נשאלו 

 .לתת משוב מקי  לתוכניתכדי נשות המקצוע את הבמה ניצלו , היתה מצומצמת יותר

טעו#  אחת בעיני שמה –ת החלוקה לנקודות חוזק וחולשה בתוכנית איננה חד משמעי

עניי# זה מצביע על מורכבות . נקודת החוזק בתוכניתכ  האחרת רואה אותושיפור

 .על האופי השונה שהיא לובשת בכל פע� בהתא� לשירות ולאוכלוסיית היעדוההתערבות 

 ,כפי שנתפסות בעיני המשתתפות, נית# לקב$ את נקודות החוזק והחולשה של ההתערבות
 .קהל היעד שלה; היאופי; כני הסדנהות: יותלשלוש קטגוריות עיקר

 

Â ¯ÂÓÈ˘Ï ˙Â„Â˜�Ï˙· ¯ÂÙÈ˘Â�„Ò‰ È�Î‰Â ·‰È·ÈÎ¯Ó:  #תכני� עלהמרואיינות נתנו דעת 

) משתתפת(בעוד דנה . והתייחסו ג� באופ# כללי יותר למרכיבי ההתערבות, שעלו בסדנה

ר מידע ופירוט שצרי יות) משתתפת(נופר ציינה , אמרה שנית# ורצוי לקצר את ההסברי�

' ג". …כל הדברי� האלה. #איזה מחלות ומה התופעות ואי מטפלי� בה", המחלותעל 

הייתי משאירה " ובכל זאת ,לוהנערות עסוקות בלומר שה# יודעות הכשזיהתה ) מנהלת(

א  פע� אי אפשר לדעת מה באמת . את ההתעקשות על כ# להעביר דברי� ברמה בסיסית

, לסיעור המוחות בהתחלה) "מנחת הסדנה (' נ התייחסהבהקשר דומה". ה# יודעות

זה דיאלוג רחב שמעורר  ":חלק חשוב ביותר בסדנהאל כ" לדיאלוג סביב עמדות וידע

 ".ההצפה הכי חשובה. המו# עניי# ושאלות ופותח פתח אמיתי לדיאלוג
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,  חלוקותלא היוכא# הדעות .  במהל הסדנה זכו להתייחסות נרחבתנערכוהבדיקות ש

' ג, )משתתפת(דנה . מדובר באחד החלקי� החשובי� והמשמעותיי� בסדנהש קבעו #לוכו

ספק א� משתתפי , הבדיקות מגיעות לשירותהיו לולא ש ,ציינו פה אחד) מנהלות(' ומ

 : הסדנה היו הולכי� להיבדק באופ# עצמאי

# ה. ה# לא היו צריכות ללכת מיוזמת#. זה היה מאוד זמי# כל הנושא של הבדיקות"
ספק א� היו הולכות . עודדו זו את זו והצוות עודד אות# לעשות את הבדיקות

 )'ג" (.להיבדק לבד

אבל כשזה היה כא# החלטתי לקחת . לי לא היה אומ$ ללכת לבדוק לבד איידס"

 ) דנה" (.את האומ$ ולהיבדק

 : המפגש ע� הרופא היה בהתערבות שזכה למשוב חיוביאחרמרכיב 

שבעל מקצוע יבוא ויגיד מהמקו� שלו ויראה , זה חשובהפגישה ע� הדוקטור "

 ) דנה" (.וידגיש ג� דברי�

.  שבחי� רבי� מכל המרואיינות' נ קצרהבהתייחסות למנחת הסדנה כחלק ממרכיבי הסדנה

ה תגישל , הרבההלפתיחות, נשות המקצוע התייחסו לרצינות ולמקצועיות שהפגינה

ממשתתפות , ג� דנה). 'מ" ( ע� מה שישיכולת לעבוד"החיובית לנערי� ולנערות ול

הבנות . היתה פתוחה, היא הזמינה לדבר. המנחה היתה מאוד מדהימה"שציינה , הסדנה

 .  כמוה ציינו זאת ג� רווית ונופר."אבל היא לקחה את זה באיזי, לא היו הכי סבלניות אליה

ספק א� : "נסקימציינת נקודה לשיפור בכל הקשור להתיידדות ע� מרפאת לוי) מנהלת(' מ

לא יודעת . אולי בגלל שלא היו ש�. הדיירי� יודעי� איפה זה לוינסקי ואי אפשר לפנות

 לש הקשרלמבנה המפגשי� ב' מ מתייחסת עוד" .א� ה� תופסי� את לוינסקי כשירות נגיש

, מפגש הסיכו� האחרו# לא רלוונטי" :היא מנהלתששהות הקצרה של הנערי� במסגרת ה

שלב הסיכו� והסגירה א  היא גורסת ש) מנהלת(' ג" .רי� כבר מגיעי�בגלל שנערי� אח

לא הרגשתי שהיתה סגירה . בסיו� כשבאו ע� התוצאות זה היה ממוסמס: " שיפורטעו#

יכול . התוצאות כבר היו פרטניות ולא היתה סגירה מאורגנת של זה. מאורגנת של הסדנה

אולי צרי לא למשו . א היה חכ�להיות שזה שעשינו את זה במרווח של שבועיי� ג� ל

הייתי רוצה לדעת מה . יש לפעמי� תחושה של פספוס): "מנחת הסדנה ('נכ ג� " .את זה
אני לא מספיק יודעת מה . אבל אני לא מתעקשת על פידבק עמוק, קיבלו ולשמוע פידבק

א� כי אני מקבלת ביקורת בהתנהגות ,  לא מספיק מקבלת ביקורת,ה� אהבו ומה לא

 ".ה� מאבדי� את הסבלנות כשזה פחות מעניי# אות�. �שלה

 

‰�„Ò‰ ÈÙÂ‡ ¯ÂÓÈ˘Ï ˙Â„Â˜�‰¯ÂÙÈ˘ÏÂ :  חלק מהמרואיינות התייחסו באופ# כללי לאופי

) מנהלת('  ג ציינהכנקודה לשיפור. לתהלי ולאופ# העברת התכני�, לאווירה, הסדנה
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ה# ה שמוע מה# יותר מהייתי מנסה בהתחלה ל: "לנערותיותר חשוב היה להיות קשובי� ש

היתה ] הסדנה[אני חושבת שהיא . מה מעניי# אות# ולהכניס ג� את זה, היו רוצות לדעת

זה שיתכ# י" .ה# רוצות שיהיהה לשמוע מ, מובנית מההתחלה ולא היה הקול שלה#

 ,שתהיה יותר פעילות"שהציעה , משתתפת בסדנה, מתקשר באופ# מסוי� לדבריה של דנה

זה יגרו� ליותר . אלא ג� משהו פעיל יותר, ה של לשבת ולעשות דיו#שזה לא יהיה ברמ

  ."הנאה

הפגישה : "התייחסה ג� לתהלי הקבוצתי דר הדי� ששמעה מהנערות) מנהלת(' ג

החל . לוקח זמ#. עניי# של התארגנות, אולי בגלל שזו התחלה. הראשונה היתה לא משהו

,  שינתה משהו'אני לא יודעת א� נ. פשריותר מא, מהפגישה השנייה היה משהו יותר פתוח

אני לא . או שבגלל שזו היתה פגישה שנייה או שהמדריכה שינתה משהו בהתכווננות שלה

המדריכה ,  המנחה'מצביעה על התהלי שנעשה בי# נ' ג" .יודעת מה עשה את השינוי

 לוקח זמ#כי , ומסמנת את השלב ההתחלתי כשלב מורכב, שהצטרפה למפגשי� והנערות

 . "להתחמ�"

התקשתה להצביע על מרכיב אחד בהתערבות שהוא החשוב ביותר וציינה את ) מנהלת(' מ

אי אפשר לפרק את , זה בנוי נכו#: " הסדנה בשירותת כחלק בלתי נפרד מהצלח'נ

רכיב משמעותי ביותר היא מ חיצונית לבית 'ציינה שהעובדה שנהיא שבה ו" .החבילה

 כי ,]'ע� נ[הנערי� זרמו איתה ]... [ ולא ע� מישהו מהצוותשזה חיצוני] מכיוו#: "[בסדנה

 ".לא היה צרי להילח� בה

 

Â ¯ÂÓÈ˘Ï ˙Â„Â˜�Ï· ¯ÂÙÈ˘ Ï˘ ¯˘˜‰„ÚÈ‰ Ï‰˜:  שלא נשאלו ישירות בעניי# זהא  ,

דיברה על החשיבות ) משתתפת(דנה . סדנהלקהל היעד של האחדות התייחסו מרואיינות 

ההורי� חייבי� : "התייחסה להורי�) מנהלת(' ומ, תרשבהעברת הסדנה כבר בגיל צעיר יו

היא ציינה שעירוב " .לדעת שיש מחלות מי#, לדעת שיש את לוינסקי, להיות שותפי�
וחינו למי# בטוח ,  חלק משמעותי ביותר בתהלי השיקומי שהנערי� עוברי�הואההורי� 

 . חלק בלתי נפרד מכהוא

 

ïåéã ,úåöìîäå úåð÷ñî 

במטרות שהציבה לעצמה ובאופ# ,  בהיבטי� הקשורי� בהתערבות עצמהיגעיפרק הדיו# 

 ייבחנו סוגיות הקשורות מלבד זאת. עתידבעשייה לויכלול המלצות לחשיבה ו, הפעלתה

 .למחקר ההערכה ולמגבלותיו
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 ‰¯ËÓ1 : ˙È�ÈÓ ˙Â‚‰�˙‰Ï ‰�„Ò‰ ˙ÂÙ˙˙˘Ó Ï˘ Ô˙ÂÚ„ÂÓ ˙‡ ˙ÂÏÚ‰Ï
 ˙È‡¯Á‡ 

 להג# על מסוגלות הנערות כ שבעקבות הסדנה על נערות ונשות מקצוע מעידות פה אחד

לא נית# להערי מהו .  ורואות בכ חשיבות גדולה יותרעצמ# טוב יותר בעת קיו� יחסי מי#

 אחד המודלי� אבל, ריונות והמחלות שנמנע בעקבות השתתפות בסדנהיאחוז הה

שלושה כולל ו KAP מדד קוגניטיבי הנקרא הוא תוכניות מניעה לבחינתהמקובלי� 

 MacFarlane( (Practice) והתנהגות (Attitude)עמדות , (Knowledge)ידע : מרכיבי�

& Lawrence, 2009( . יחס הידע וה�לפחות בתחושמדברי המרואיינות נית# להתרש� 

ניסחה זאת בצורה , משתתפת בסדנה, נופר. למחלות מי# חל שינוי מהותי בעקבות הסדנה

הכניסה לי משהו לראש ] הסדנה[היא ...  כל המחלות האלהלא ידעתי לפני זה על: "בהירה
ממצאי� דומי� עולי� ג� " . אז אני מנסה להיות כמה שיותר מוגנת,שצרי להיזהר

 ,Enders, Paterniti, & Meyers(פטרניטי ומאיירס , אנדרס. ממחקרי� אחרי� בתחו�

 במסגרות מניעת מחלותלחקרו את הקשר בי# התערבות טיפולית קבוצתית ) 2005

הבנה מעמיקה של היבטי� רפואיי� ואפשרות , מסקנת� העיקרית היא שמידע. סגורות

וכ , ביטחו# במערכתל באופ# פתוח וסובלני מובילי� לאמו# והאלהלדבר על הנושאי� 

 ,Kalmuss, Armstrong (עמיתיוג� קלמוס ו.  סיכוי טוב יותר לשינוי באורח החיי�יש

Franks, Hecker, & Gonzalez, 2008( , שהעריכו התערבות קבוצתית לקידו�

 מצאו,  למול קבוצת ביקורתי�נאמריק(בריאות� המינית של גברי� צעירי� לטיני� ואפרו

 השתמשלגברי� ידע מיני רב יותר ומוכנות גבוהה יותר להיו ע� תו� ההתערבות ש
וצאות התערבות קבוצתית בקרב נשי� נשאיות איידס הניבה ת. מאשר לפניהבקונדו� 

לספר לפרטנר המיני על כמו ג� הנכונות  בקונדו� השתמשדומות בדבר המוכנות ל

 ).Teti et al., 2010(המחלה 

 

 ‰¯ËÓ2 :ÔÈÓ È‡˘Â�· ÁÂ˙Ù ÁÈ˘ ¯˘Ù‡Ï , ÔÈÓ ˙ÂÏÁÓÂ ˙ÂÈ�ÈÓ 

 ‰Ï ‰ˆÂÁÓÂ ‰ˆÂ·˜‰ ÍÂ˙· 

מידת הפתיחות היתה . בתו הסדנה אכ# נוצר שיח פתוח ומאפשרשמ# הממצאי� עולה 

 רמתאי לכ ראוי ש.  היתר פונקציה של מידת הקרבה וההיכרות בי# משתתפי הסדנהבי#

 ,Niveau (8וני. נפרד תהיה מותאמת מלכתחילה לכל שירות ב#שיח פתוח וכלהציפיות 
 לא שיפוטי ומכבד, בקרב קבוצת אסירי� התאפשר דיאלוג פתוח יחסיתשמצא ) 2006

דיבור :  שיח פתוחלנהלר המוס  שביכולת ו מדגיש את העוני. בסוגיות מיניות שונות

 המבוכה ג� בעקבותיו פוחתתשכ# ,  את ההתנהגות המסכנתממת#בנושאי� הללו 

ל התוצאה הרצויה ש, א� כ#. וכ הסביבה הופכת מוגנת יותר, בהתנהגות המינית עצמה

 –ה מיניות ומחלות מי# בתו הקבוצה ומחוצה ל, שיח פתוח בנושאי מי# –ת ההתערבו
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הבהרה טר� התחלת ל לחידוד ו עוד זקוקהא,  יתר מטרות ההתערבותלמת אתהו

 . ההתערבות בכל שירות

הממצאי� מצביעי� על התמסמסות , המשכיותו של השיח ע� תו� הסדנהל באשר

ג� ש הרי, עוררה שיח בשירותאכ# הסדנה שא  שחלק מהמרואיינות ציינו . מסוימת

' ג, מנהלות השירותי�, יחד ע� זאת.  פורמלילאו הוא היה ספונטני ,התעורר שיח כזהשכ
זה לא שה# לא ידעו על :  חשוב שההתערבות עוררה אצל#עניי#מצביעות על ', ומ

 כמו ,לצוותי� שה# מנהלותג�  ג� לה# ואבל ,ההחשיבות שבשיח פתוח בנושאי� אל

 ררותהמעו, האלהלעתי� נוח יותר שלא להתמודד ע� הסוגיות ,  איתוה# עובדותשלנוער 

הסדנה חייבה אות# להתעמת ולהתמודד ע� החשיבות שבהצפת תכני� .  נוחותאימבוכה ו

 .האל

 

 ‰¯ËÓ3 : ˙Â¯È˘Î È˜Ò�ÈÂÏ ˙‡Ù¯Ó ˙‡ ˘È‚�‰Ï˘ ÈÂˆ¯Â Ô˙È� 

Ï˘Ó˙˘‰ Í¯Âˆ‰ ˙Ú· Â·  

אלה המרפאה להונגשה בה שמידה יש מחלוקת בי# המנהלות למשתתפות הסדנה בנוגע ל

ה# מרגישות שבמידת הצור ש שרואיינו ציינו בבטחה בעוד כל המשתתפות. האחרונות

שהתפיסה את  ת#תחושאת מנהלות השירותי� ציינו שתי , יפנו לקבלת שירותי� במרפאה

מכיוו# שהמטרה העיקרית של .  לא הוטמעה בולהשתמשנית# שמרפאת לוינסקי כשירות 

ב נשות ולא בהכרח בקר( הסדנה ותהשירות בקרב משתתפאת ע יהטמל אהתוכנית הי

ממצא זה נתמ . מטרה זו אכ# הושגהשלאור דבריה# נית# להערי הרי ש ,)המקצוע
התערבויות קבוצתיות חינוכיות אכ# מקדמות עמדות חיוביות שמחקרי� קודמי� שמצאו ב

חשוב לתת את , יחד ע� זאת). Kalmuss et al., 2008(כלפי שימוש בשירותי בריאות 

 . משתתפות הסדנה ומנהלות השירותי�הדעת על הפער בי# תפיסותיה# של

יתכ# יועל כ# ,  בתו הסדנהו המנהלות לא ישב)1(:  מספרנית# להסביר פער זה בדרכי�

 ה# יודעות לפרטי פרטי� את המידע שהועבר ש� בנוגע למרפאת לוינסקי וההדי� שאי#

 המרואיינות משתתפות הסדנה זיהו אתשיתכ# י )2(. שמידע זה עורר בקרב המשתתפי�
סביר להניח . לה# ההמרפאה נגיששהחוקרת כחלק מהמרפאה וכדי לרצות אותה אמרו 

, הצור או הרצו# לרצות את החוקרת מצומצמי� יותרהיו בקרב נשות המקצוע שרואיינו ש

 אפשר שסוגיה זו של )3(. איו# הזדמנות לבחו# את ההתערבות באופ# ביקורתייוה# ראו בר

 ההתייחסות אליה אבל,  לב מרובה יותר בתו הסדנההנגשת המרפאה אכ# זכתה לתשומת

רצוי לבחו# עד כמה צוות , במלי� אחרות. ברמת הצוות המקצועי לא היתה מספקת

 בהנגשת המרפאה והיכרות עמה  משקיעי� מאמצי�המרפאה בכלל ומנחת הסדנה בפרט
ודר אחת , אי# טוב כמראה עיניי�. בה� מועברת ההתערבותש בשירותי� ˆÌÈ˙ÂÂל

 ביקור במרפאה כחלק א הי,צוותי� כאחדלמשתתפי הסדנה ול ,להתיידד ע� המרפאה
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יישו� אפשרי יכול להיות בעריכת הבדיקות או מפגש ע� רופא .  מהסדנהבלתי נפרד

כ או כ יש מקו� לשקול בכובד ראש ביקור במרפאה כחלק בלתי נפרד . במרפאה

 .מהסדנאות

 

 ‰¯ËÓ4 : ˙Â˘˜Â� ˙Â„ÓÚ ÍÂÎÈ¯ ÈÙÏÎÈÓÔ ,˙ÂÈ�ÈÓ˙ÂÏÁÓÂ ÔÈÓ   

כא# המקו� לציי# את . מטרות האחרותמאשר ה הושגה פחותמטרה זו שנראה מהממצאי� 

במובני� שנית# א  לומר .  שינוי בעמדותלמדודעל אחת כמה וכמה ,  עמדותלמדודהקושי 

מיניות , מער המחקר בהערכת השפעת הסדנה על עמדות כלפי מי#כשל מסוימי� 

 בדרכי� עקיפות שתמשהערכה שכזו דרוש מער מחקר מקי  יותר שילש� . ומחלות מי#

ראיונות מובני� וקצרי� שיתכ# י. הנושאי� אלב �לחשו  את עמדותיה� של משתתפי
עמדותיה� ממרואייני� את  חל$ הדר האופטימלית ל� חוקרת זרה אינשעורכת

ישיר  דיבורמקשות על  אולי משו� שהביישנות והמבוכה הטבעיות, "אמיתיות"ה

המחשבות והעמדות טר� משו� שהנטייה לריצוי עלולה לגבור ומשו� ש, הנושאי� אלב

 מער מחקר דרוש אפוא.  משתתפי הסדנהשלהשלב ההתפתחותי בשל גובשו עד הסו  

 .  בחינה מעמיקה לפני ההתערבות ואחריההמאפשרמקי  יותר 

לאור , ות עמדות מפגשי� יכולה לשנהרצוי ג� להתעמק בסוגיה א� סדנה בת ארבע
לשנות רגשי והתנהגותי מורכב כדי , תהלי קוגניטיביל זקוקי�רוב בני האד� שהעובדה 

, כ#א� . א� זו צריכה להיות אחת ממטרות הסדנה הישירות, עולה השאלה. עמדותיה�את 

 משתתפי יידרשו בו שיש להקדיש מחשבה לבניית התערבות ארוכה יותר שתכלול תהלי

 תו מת# ההזדמנות להקדיש לכ מחשבה ,מדותיה� באופ# ברור וישירהסדנה לבטא את ע

 אות#מיניות ומחלות מי# ולנסח , עליה� להכיר את עמדותיה� בנושאי מי#. מעמיקה

התערבות מתמשכת בקרב נשי� .  שינוי עמדות עלעבודללהתחיל יהיה  אז נית# .לעצמ�

שכללה , )n=184(אקונומי נמו (מעמד סוציומיות ולטיניות נשאיות איידס נאמריק(אפרו

 מפגשי� #ואחריה) חינוכית(קבוצה פסיכו(חמש פגישות אינטנסיביות ע� אנשי מקצוע 

 בנוגע לשימוש יה#הביאה לתוצאות מרשימות ביחס לעמדות, שבועיי� של קבוצת תמיכה
 ישתמשו אלההסיכוי שנשי� ; בקונדו� ולנכונות# לספר לפרטנר המיני שה# נשאיות איידס

 ,דשי� לאחר תו� ההתערבותו ח18 ג� ,ונדו� ויספרו לב# הזוג על היות# נשאיות איידסבק

 היה משמעותית גבוה יותר מהסיכוי לכ בקרב קבוצת הביקורת 

(adjusted OR = 270.04; 95% CI = 24.53–2971.94; P<0.01) . בחלקו האיכותני של

ולחלוק את חששותיה# היכולת לשוחח על חייה# שמחקר ההערכה ציינו המשתתפות 

 Teti(רכיב משמעותי במניעת התנהגות מינית מסכנת ומסוכנת מ  היאמהמחלה וחשיפתה
et al., 2010 .(#שכזה במסגרת הסדנה שמציעה מרפאת א� לא נית  לקיי� תהלי מתמש
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 ההתערבותשנית# ורצוי לבנות תוכנית המש ע� הצוות המקצועי במסגרת , לוינסקי

 . מופעלת בה

קשורה ג� לעניי# מופעלת בה� ההתערבות שה זו של העבודה ע� הצוותי� בשירותי� סוגי

 משמעה יציאה של ת התוכניתהטמע. ההטמעה ששב ועלה בראיונות ע� נשות המקצוע

ממשיכה ' נכ שההתערבות שהפעילה ,  שבה� היא הופעלהמרפאת לוינסקי מהשירותי�
יא בעיקר לכ שהצוות יוצר המשכיות הכוונה ה. באופ# כזה או אחר ג� ע� תו� הסדנה

עניי# ההטמעה שנוי ). בניגוד לשיח ספונטני שקיי�(של השיח והדיאלוג באופ# מובנה 

בעוד ). ותצגימי 'ומ' שג(לבי# השירותי� )  מייצגת'שנ(במחלוקת בי# מרפאת לוינסקי 

י� מצביעות על הקשיי� הרב' ובעיקר מ' ג,  בשירות להטמיע את השיחחותרתהמרפאה 

דר הקושי הרב לנהל דיאלוג בנושאי� , צוות לא מיומ# לדברב החל ,הכרוכי� בכ

 מצטיירת .אינטימיי� ורגישי� ע� דמויות סמכות וכלה במבוכה הרבה האופפת את הנושא

איננה מציאותית , תופסי� אותהכפי שבמרפאת לוינסקי , הטמעהה תלפיה מטרותמונה 

 מקבלי �יטיב יותר עי כא# המקו� לשאול מה . השירותי� וא  איננה רצויהמבחינת

 כיצד יושגו תוצאותיה הרצויות של ,משתתפי הסדנאות עצמ�, השירות הישירי�
 א� יהיה זה באמצעות סדנה חיצונית או ,בצורה היעילה והמועילה ביותרההתערבות 

 השיקולי� לכא# או לכא# ה� רבי� .באמצעות הטמעת השיח באופ# מובנה בשירות

הא� הסיבה היחידה :  אלהויש מקו� להתמודד ע� שאלות נוקבות כגו#, י�ומורכב

או שמא יש רציונל טיפולי ?  התקציבמגבלת אלהפסקת ההתערבות במתכונתה עד כה הי

שירותי� להמשי את ההתערבות אחרי של ההא� הקושי ? ותיאורטי מאחורי הדברי�

 נכונותו של אילת או אולי לסיומה ולהטמיע את השיח קשור לאופי האוכלוסייה המטופ

 משיקולי� תנע מ9ו נכונות זאיהא� ? ההצוות להתמודד ע� נושאי� מורכבי� ורגישי� אל

 מדובר בכוח אד� ליאוו? )כגו# חוסר זמ# ועומס רב(תיאורטיי� או פרקטיי� , טיפוליי�

ה שאלות אלחשוב להתייחס ל? שאיננו מיומ# דיו כדי להתמודד ע� הסוגיות שעל הפרק
 . בחשיבה משותפת של צוות המרפאה ע� הצוותי� בשירותי� השוני�ואחרות

 התוכנית בשירותי� השוני� מתחבר למגמה שהולכת וצוברת עניי# רב תהקושי בהטמע

, ) The Corner Stone Consulting Group, 2002:למשל(בקרב גופי� מממני� 

 ,Savaya, Shpiro, & Elran-Barak;2008, סויה ושפירו(מפעילי תוכניות וחוקרי� 
2008; Shediac-Rizkallah & Bone, 1998 .( פרויקטי� רבי� באר$ ובעול� ממומני�

 ישרדו ,�לתקופת זמ# קצובה מתו הנחה שא� יתבצעו כמתוכנ# וישיגו את מטרותיה
 תוכניות 400) 2008(במחקר רחב היק  בחנו סויה ושפירו . וייטמעו בשירותי� החברתיי�

 מהתוכניות שרדו במידה זו 73%ומצאו כי , ל במימונ# של קרנות שונותשהופעלו בישרא

 כוללי� את מש הזמ# שעבר , כפי שהגדירו אות� סויה ושפירו,ממדי השרידות(אחרת 

ה למסגרות אחרות או תחדיר, המיסוד, התתפוצהיק  , הגודל, משלב סיו� התוכנית

רלוונטית ה,  אליההגיעו שאחת המסקנות).  שרדוממנהאילו חלקי�  וה עליה#תהשפע
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שפירו , סויה" (אלו  תוכנית "שדרושהיא , במיוחד להתערבות שנמצאת במרכז מאמר זה

. המשכה ג� לאחר סיו� תקופת המימו#על  ועליהילח� ימישהו ש – )2008, ברק(ואלר#

, מופעלת בוההתערבות שבמקרה זה תהיה מישהי מהצוות בשירות " תוכניתה פתאלו"

מסיבות מגוונות אבל נראה ש .ה את העברת הסדנה והטמעת המסרי�שתיקח על עצמ

הקושי והמבוכה בהתמודדות ע� נושאי (רו מנהלות השירותי� ומנחת הסדנה ישהזכ

לא ) הצוות שאינו מיומ# בהעברת תכני� אל, הצור במנחה חיצונית ומקצועית, מיניות

זו אחת הסיבות לכ שיתכ# י. בה� הועברה הסדנהשנמצאו אלופי תוכנית בתו השירותי� 

צירופה של אשת את להבא נית# לשקול . שהתוכנית לא הוטמעה בשירותי� השוני�
כדי לעודדה , תכני� הרלוונטיי�בנוגע לובמקביל להדריכה , מקצוע בשירות לכל הסדנאות

 .המימו# הראשונינגמר  כאשר ,להיות אלופת התוכנית ולהמשי את ההתערבות בשירות

מסוגלות מקצועית . רושה עבודה אינטנסיבית ומקיפה יותר ע� הצוותי� בכלל ד,כ או כ

היא היכולת לשלב בי# משאבי� קוגניטיביי� ורגשיי� העומדי� לרשות ) קומפטנטיות(

אחד מתפקידיו של שירות ש מכא#. אנשי המקצוע ולהתאי� אות� לסוגיות המתעוררות

 התפיסות הערכיות ואת המיומנויות את, פרופסיונלי הוא לפתח באופ# מתמש את הידע
כדי שיוכלו , של אנשי המקצוע המתמודדי� בעבודה יומיומית ע� מגוו# של צרכי� ובעיות

המקבילי� , רק תהליכי� של למידה מתמשכת. לייש� ידע זה באופ# ביקורתי בפרקטיקה

ות התנסוי לעבי# ידע לפרקטיקה וחשיבה רפלקטיבית שילוב לעבודה השוטפת והכוללי� 

 Horwath & Morrison, 1999; Skinner(יכולי� לספק מענה הול� לצור זה , קודמות

& Whyte, 2004 .(#יתכ# י, א� כ  בשירות ג� עורכת 'סדנה דומה לזו שנשיש צור לערו

 יש מקו� אבל, פעמי ע� הצוותי� מפגש חדנער אמנ� טר� תחילת הסדנה . בתו הצוות

הצוות תהלי מקביל לזה יעבור במהלכה ש ,ותרלשקול סדרת מפגשי� מעמיקה י

צעד כזה יחבר את הצוות לתכני� המורכבי� ויית# שסביר להניח . שעוברי� צרכני השירות

 הצוות שלתהלי כזה יכלול את תכנו# המש ההתערבות ש רצוי ג�. מקו� להפגת חששות
 ,תר ע� הצוותי�בחלק מהשירותי� אכ# נעשה תהלי מעמיק יוש ציינה 'נ. ע� תו� הסדנה

רשמיה ממפגשי� . האו במקביל להסדנה  לפני , מפגשי�שלושה(שניי�שכלל סדרה בת 

יש לחייב את הצוות שיתכ# י, ועל א  עומס העבודה במסגרות השונות,  היו חיוביי�האל

 הסיכויי� להטמיע שיש יסוד להניח ;  כתנאי להעברת הסדנה בשירותכזהלעבור תהלי

עובדות (הצוות המקצועי ש כ,צר בסדנה יגדלו באופ# משמעותיבשירות את השיח הנו

יהיה מחובר יותר ) מדריכות, א� בית(מקצועי (ראאוהפ) פסיכולוגיות וכדומה, סוציאליות

 .לתכני� ויעבור הכשרה מתמשכת

 זהצור .  הוריה� של משתתפי הסדנאותא שיש צור לערבה בתוכנית היאחרתה יאוכלוסי

ה# מתייחסות (ובמרומז בדבריה# של הנערות ,  של נשות המקצוערור בדבריה#יעולה בב

ג� צוות המרפאה סימ# סוגיה זו כדורשת ). הנושאי� אלעל  # היכולת לדבר ע� הוריהאיל

 ג� יגיעכדי שהמסר העובר דר הסדנה , ויש להשקיע בכ את המשאבי� הנדרשי�, מענה
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ות הראשונית של הנערות בהתחשב בעובדה שיחידת ההשתייכ. בתיה� של משתתפיהל

ה� מתגוררי� בבית� אי# ג� כאשר ,  היחידה המשפחתיתאוהנערי� המשתתפי� בסדנה הי

 התערבות ,מידת תפקודה התקי# של היחידה המשפחתיתל בנוגע ספק סביר ג� כשישו

מיניות , סדנה ולשינוי עמדות בנושאי מי#ה י להטמעת מסריתשתשלב את ההורי� הכרח

מצוי בסיכו# מוגבר להתנהגות מינית מסוכנת הנוער ילדיה� המוגדרי� כאצל ומחלות מי# 

הוריה� של מתבגרי� את  ששילבהתוכנית התערבות רחבת היק  בנושאי מיניות . ומסכנת

 11(מער מחקר הערכה שכלל קבוצת ניסוי ;  ביותרכמועילהבמקסיקו התגלתה ) 16בני (

כמו ג� מדידה לפני , י� ומתבגרי�של הור)  בתי ספר11(וקבוצת ביקורת ) בתי ספר
מתבגרי� שהוריה� לקחו חלק  בי# מצא הבדלי� מובהקי�, הפעלת ההתערבות ואחריה

). קבוצת הביקורת(למתבגרי� שהשתתפו בהתערבות לבד� ) קבוצת הניסוי (בהתערבות

דחו בקבוצת הניסוי   נערי�יותר: ההבדלי� היו לטובת קבוצת הניסוי בפרמטרי� האלה

גילו ידע רב יותר בכל הקשור להתנהגות מינית בריאה , ת פעילות� המיניתאת תחיל

 ,Campero, Walker, Atienzo, & Gutierrez(קיבלו קונדומי� מהוריה� שודיווחו 

2010.( 

 

¯˜ÁÓ‰ ˙ÂÏ·‚Ó 

אוכלוסיית כלל  עלכות על היכולת להכליל את הממצאי� ישלמ מגבלות הישבמחקר זה 

בתוכ# נערכו הראיונות איננה שגימה של המסגרות הד, בראש ובראשונה. המחקר

, אלא דגימת נוחות שנעשתה על פי המלצתה של מנחת הסדנאות, הסתברותית או מייצגת
בולטת . מידת נכונות# של נשות המקצוע לשת  פעולהלבהתא� לאזור הגיאוגרפי ו

גרת אופי המס. נווה תרצה או אופק –ר  הסוהיעדרה לפחות אחת המסגרות של בתיבה

נשאו , ולדבריה של מנחת הסדנאות, בכלא שונה באופ# מהותי מהמסגרות שנדגמו

.  ש� הועברה סדנה בת שבעה מפגשי�,בעיקר בכלא אופק, הסדנאות ש� אופי ייחודי

מסיבות טכניות שאינ# תלויות בחוקרת לא התאפשר מפגש ע� נשות המקצוע במסגרות 

קרטיות של שירות בתי הסוהר ומפאת לוח מסיבות בירו.  הסדנהפי וג� לא ע� משתתהאל

 .לא התאפשרה ג� תצפית ח ההערכה"הזמני� שעמד לרשות החוקרת להכנת דו

כל סדנה לובשת אופי שונה :  לאחת מנקודות החוזק של ההתערבותנוגעת אחרתמגבלה 

ומכא# הקושי ,  בפעילותהמשתתפתקבוצה את ה והיא נערכתבו ששירות ה המשק  את

חסרונה של , זאת ועוד. סדנאות כמקשה אחת וללמוד מסדנה אחת לאחרתלהתייחס לכל ה

 שההשפעות שהנערות מדווחות עליה# ה# אכ# סיקקבוצת ביקורת מגביל את היכולת לה

הנערות כמו ג� נשות המקצוע מצביעות , יחד ע� זאת. די של השתתפות# בסדנהבתוצר בל

ביחסי " לשמור על עצמ#"יחסות ליכולת שהנערות מי ובעל הסדנה כגור� מפתח בחשיבות

 , את השינוי שנשות המקצוע ראו והנערות חשוחוללהלא הסדנה לבדה שסביר להניח . מי#
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 קבוצה בנושא לנערי� ארג#הניסיו# ל: הלדוגמ.  בשירותהיה סביבהש" זזאב"אלא ה

מודעות גבוהה יותר ; מידת הפתיחות שעלתה בשירותי� שוני�; במסגרת השיקומית

 .ת מקצוע ונערותבקרב נשו

ג� ו צור לרצות את החוקרת או רצו# ישבקרב הנערות ונשות המקצוע שיתכ# י, ולבסו 

מה , מודעת או לאו, נטייה זו לריצוי היא שהכתיבה במידה מסוימת. את מנחת הסדנאות
נשות המקצוע ש יש לקחת בחשבו# מלבד זאת. יכול להיאמר במהל הראיו# ומה לא

 יובילו לכ שהשירות השמא אמירות אל, משהו שלילי על הסדנהעלולות לחשוש לומר 

 . ה# מנהלות יילקח מה#ששמרפאת לוינסקי מספקת לשירותי� 

מיניות ומחלות מי# , מחקר הערכה זה בח# את השפעת# של סדנאות בנושאי מי#: לסיכו�

אי� מסיכו� הממצ, על א  המדג� המצומצ�. בקרב אוכלוסיות בסיכו# מוגבר למחלות מי#

המשתתפות דיווחו על ; חלק מהתוצאות הרצויות שהוצבו להתערבות אכ# הושגושנראה 
על הגברת המודעות לחשיבות של התנהגות מינית , שינוי בידע בנוגע למחלות מי#

לסדנאות היתה שניכר .  ונחשפו לשירותי הבריאות והמניעה העומדי� לרשות#,אחראית

 זו באה לידי ביטוי ביצירת שיח חופשי יותר ;נערכובה� שהשפעה ג� בתו השירותי� 

רצוי לשוב ולבחו# . שירותה יל ובפרקטיקות של חלוקת אמצעי מניעה לדייר"בנושאי� הנ

כדי לקבל , השפעותיה באופ# מקי  יותר ולאחר פרק זמ# ארו יותראת את ההתערבות ו

מדות והתנהגות ע, ליווי מחקרי מסודר שיכלול בדיקה של ידע. תמונת מצב מפורטת יותר

בנושאי� של מי# ומיניות לפני ההתערבות ואחריה יאפשר ללמוד יותר מהעבודה החשובה 

יש בכ חשיבות רבה , מדובר בהתערבות חדשה וחדשניתמכיוו# ש. הנעשית בשטח

שכ# הידע שיופק ממחקר הערכה מקי  ומתמש עשוי להיות בעל השפעה , במיוחד
ת המעניקות שירותי� לאוכלוסיות בסיכו# מוגבר בעיצוב מחדש של סדר היו� במסגרו

 .למחלות מי#
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