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תקציר 

 

בית6נוע- הוא תכנית ניסיונית שאושרה כמפעל מיוחד על ידי המוסד לביטוח לאומי, במימו/ 

משות9 של המוסד לביטוח לאומי ושל משרד העבודה והרווחה, מתו8 יוזמה של עמותת נוע- 

למניעת אלימות במשפחה. בית6נוע- הוא ניסיו/ ליצור מסגרת טיפולית קבוצתית ואינטגרטיבית, 

אשר תית/ מענה לרובד הקשה יחסית של גברי- אלימי-. זוהי מסגרת בה חיי- הגברי- תקופה 

של ארבעה חודשי-. בתקופה זו הגברי- גרי- בבית6נוע- ומטופלי- בו, א8 בשעות הבוקר 

יוצאי- לעבודה. הטיפול מורכב מטיפול קבוצתי (חמש קבוצות בשבוע לכל מטופל), טיפול אישי 

וסיוע אל מול הגורמי- הקולטי- בקהילה. המודל הטיפולי מבוסס על ממצאי מחקרי- ועל 

 Pressman & Sheps, 1994; Saunders,) מודלי- טיפוליי- דומי- שהוכיחו את הצלחת- בעול- הרחב

Walker, 1995 ;1996) א8 הוא מהווה פיתוח ייחודי שעיקרו שהייה במעו/ טיפולי יחד ע- גברי- 

נוספי- ובהפעלה של מערכת טיפולי- אינטנסיבית. חשיבות התוכנית הוא במת/ מענה לבעיה 

החברתית והאישית של אלימות בבית שגורמת נזקי- ישירי- לבנות הזוג המוכות וסדרה של 

נזקי- ישירי- ועקיפי- לילדי-, ג- כשאינ- מוכי- פיזית.  

 

הנתוני- מלמדי- כי מתחילת 19978 ועד סו9 שנת 1999, הופנו לבית6נוע- 390 גברי-  על6ידי 

גורמי- שוני- מכל אזורי האר=. רק 22% מכלל ההפניות הובילו לבסו9 לקבלת גברי- 

לבית6נוע-. השאר נדחו עקב אי התאמות שונות (שימוש בסמי-, עבריינות, מחלות נפש, 

התנגדות לתנאי המקו-). בבית טופלו 65 גברי- ו6 14 גברי- נוספי- התקבלו ונשרו בשל חוסר 

התאמה או לח= של בני המשפחה. 

 

הערכת התוכנית היתה הערכה תהליכית מעצבת, שדו"ח מסכ- בסופה. ההערכה התייחסה לכל 

המימדי- הכרוכי- בהפעלת בית6נוע-: הרובד הארגוני והבי/6ארגוני, הרובד הטיפולי והרובד 

המקצועי. נתוני- מנציגי- רבי- הקשורי- בהפעלת הבית (מובילי-, מטפלי- בבית, מטפלי- 

בקהילה, גברי-, בנות זוג, נציגי החוק) נאספו באמצעות מגוו/ כלי-: ראיונות פתוחי- ופתוחי- 

למחצה, תצפיות עומק ושאלוני- הכוללי- שאלות סגורות ופתוחות. 

 

ניתוח של ממצאי- שוני- (דיווחי שרות המבח/, דיווחי בנות זוג בראיונות עומק ודיווחי- של 

עובדי- סוציאליי- בקהילה) מלמד כי יש הלימה גבוהה, ע- הבדלי- קטני-, בי/ הדיווחי- של 

הגורמי- השוני- ובכלל- הגברי- עצמ-. ממצא זה מתק9 ה/ את הממצאי- האחרי- 

המתקבלי- מראיונות גברי- ובנות זוג וה/ את המחקר בכללותו. הוא מאפשר לנו לראות תופעות 

כבלתי תלויות בגור- המדווח. 

 

הממצאי- מלמדי- שבעקבות הטיפול בבית6נוע- פסקה כמעט לחלוטי/ האלימות הפיזית של 

הגברי-. ע- זאת, קיימי- עדיי/ ביטויי- של אלימות מילולית. המטפלי- המקצועיי- בקהילה 

חשי- שיש סיכוי גבוה שרוב הגברי- יצליחו לשמר את אי החזרה לאלימות א- יתקיימו 



 

 

התנאי- של טיפול מתאי- בקהילה. בנות הזוג ואנשי המקצוע מדווחי- כי הגברי- רגועי- יותר 

בעקבות הטיפול וכי התקשורת עמ- טובה יותר. יש עדויות כי הטיפול בבית6נוע- משפיע לטובה 

על התנהגויות תוקפניות של הגברי- מחו= למשפחה: גברי- שוני- דיווחו כי השהות בבית6נוע- 

גרמה לה- להתנהג האופ/ שונה לא רק בבית, ע- האישה והילדי-, אלא ג- בנהיגה בכביש או 

בעבודה. 

 

נמצא כי הטיפול מלמד את הגברי- לזהות את הכעסי- ולשלוט בה- וכ/ לייחס את האלימות 

יותר לעצמ- ופחות לגורמי- חיצוניי- לה-. ייחוס כזה מתקשר ע- לקיחת אחריות על השליטה 

באלימות. האלמנט הבולט אותו חשי- הגברי- שהצליחו לשנות בעקבות השהות בבית, הוא 

מידת המודעות להתנהגות-.  

 

בניתוח המצומצ- שנער8 נמצא כי כמחצית מהגברי- נשארו נשואי- וכמחצית- התגרשו, א8 

הרוב המכריע של הקשרי- בשתי הקבוצות שופר מאד והוא טוב דיו (או מנותק ללא הטרדות 

בחלק ממקרי הגירושי/). במיוחד צוי/ השיפור שחל אצל רבי- מהנשואי- והגרושי- בקשר ע- 

הילדי-. 

 

נמצא שהמודל הטיפולי המתקיי- בבית נוע- משתנה ומתעצב במהל8 העבודה. נראה כי 

הקבוצות הטיפוליות תורמות במיוחד לגברי-. בהתא- לכ8, הרוב המכריע של הנשאלי- מרוצי- 

מהטיפול שעברו הגברי- בבית6נוע- ומדגישי- את האפקט החיובי שהיה לו על הגבר. 

 

לגבי המש8 הטיפול נמצא שמטפלי בית6נוע-, המטפלי- בקהילה, הגברי- ובנות הזוג מדווחי- 

על המש8 טיפול כחיוני לשימור ושיפור השליטה באלימות. ציפיות בנות הזוג להמש8 טיפול ה/ 

בשני תחומי-: 1. שינוי בתפישה ובעמדות כלפי בנות הזוג ותקשורת אחרת עמ/. 2. התמודדות 

ע- תפקיד האב והקשר ע- הילדי-. הגברי- שסיימו את הטיפול מעוניני- בטיפול המש8 

בבית6נוע-, א- כי לא תמיד מתמידי- בו ופחות מעוניני- בטיפול המש8 בקהילה. קשה לה- 

להסתגל לטיפולי- אלה בשל ההבדל הדרמטי שבי/ הטיפול בקהילה לטיפול בבית6נוע- (מבחינת 

רמת האינטנסיביות ורמת ההיכרות). הגברי- מדווחי- על רצו/ לטיפול המש8, במיוחד בתחו- 

של זוגיות. רבי- ג- מגיעי- לטיפול המש8 כשה- נתמכי- בהמש8 קשר כלשהו ע- בית6נוע-, א8 

ה- אינ- מתמידי- בטיפולי- אלה, במיוחד כשה- עוסקי- בזוגיות. 

 

לאור הצלחת בית6נוע-, ההמלצות נוגעות בעיקר לנושא המש8 הטיפול. כיוו/ שמדובר בבעיה 

מורכבת ששורשיה עמוקי-, קשה לצפות שטיפול של מספר חודשי- – עמוק ככל שיהיה – יכול 

לשנות לחלוטי/ את המטופל. כיוו/ שעיקר הטיפול מתבסס על מת/ כלי- לטיפול ולשליטה 

באלימות ועל מודלי- אחרי- של ניהול יחסי-, יש חשיבות עצומה להמש8 טיפול בקהילה לאחר 

תו- בית6נוע- כדי לחזק ולשמר את הכלי- שנרכשו. מניתוח הממצאי- ומשיחות ע- אנשי 

מקצוע נית/ בשלב זה להמלי= על כמה שלבי טיפול (אשר מטופלי- שוני- יכולי- להיחש9 אליה- 

בדרגות שונות, במקביל או בחלקי-). יש לציי/ שכלי טיפולי כגו/ זה חורג מגבולות הסמכויות של 



 

 

בית6נוע-, שכ/ מדובר על שותפות עמוקה של משרד העבודה והרווחה באמצעות מרכזיו השוני- 

ושל הרשויות השונות. חלק מ/ המסגרות קיימות היו- וה/ עברו שכלול ושיפור רב מאז פתיחת 

הבית, א8 יש למסד/ באופ/ ברור: 

 - כתובת טיפולית מוכרת – איש קשר בקהילה שיהיה זה שילווה את המטופל בשלבי- 
הטיפוליי- השוני- אליה- יגיע המטופל (אישי, קבוצתי, זוגי – על פי הצור8). 

 - שהייה במסגרת מעברית, אולי בדמות דירות קלט – שהייה שתבטיח מעבר הדרגתי לחיי- 
שאחרי הטיפול. 

 - קשר אפשרי מתמש8 ע- בית6נוע- – קשר שיהיה חלק מהחוזה הטיפולי. נית/ להגדיר קשר 
שנע בי/ שיחות לבדיקת מצב ועד להשתתפות בקבוצות טיפוליות. 

 

במקביל נית/ להמלי= ג- על תהליכי חשיבה והעברת מידע על דרכי הטיפול של בית6נוע- 

לעובדי- בקהילה. משרד העבודה והרווחה כבר החל בחשיבה על הנושא. נראה שללא חשיבה 

הוליסטית, מקיפה, לא נית/ יהיה להתמודד ע- בעיה זו של אלימות גברי-.  

 

כמו כ/ מומל= לשכלל את תהלי8 הכנת בנות הזוג לטיפול בבית נוע- ולשלב באחת ממסגרות 

הטיפול כלי- מעשיי- לתפקוד בזמ/ הפנוי. נראה כי הגברי- מגיעי- לבית ע- מעט מיומנויות 

חברתיות וכי יש מקו- להקנות לה- כלי- לבטא את כישוריה- ומצוקותיה- בדרכי- אחרות. 

לא מדובר בחלופה טיפולית אלה בכלי מלווה, לתקופה שבה המיומנויות הטיפוליות נרכשו. 
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מבוא 

 

 

רקע תיאורטי בנושא הטיפול באלימות גברי% 

 

בשנות השבעי3 החל נושא האלימות במשפחה בכלל ואלימות הגבר כלפי בת זוגו בפרט, לחדור 

לתודעת הציבור (Walker, 1984). התפתחות זו באה לידי ביטוי בישראל, ע3 פתיחתו של המקלט 

הראשו8 לנשי3 מוכות, בחיפה, בנובמבר 1977. 

 

אלימות גבר כלפי בת זוגו הוגדרה באופני3 שוני3. שטראוס גלס ושטיינמ9 הגדירו אלימות 

 Straus, Gelles &) "כ"מעשה המבוצע מתו; כוונה, או נתפס כבעל כוונה של פגיעה באד3 אחר

Steinmetz, 1981). הגדרה זו כוללת שתי קטגוריות: 1. הכאה פיזית במטרה לגרו3 נזק או כאב 

פיזי לבת הזוג (כולל פעילות מינית כפויה). 2. אלימות פסיכולוגית המתייחסת לאיומי3 

מילוליי3, השפלה ושימוש לרעה בסביבה (כגו8 השלכת חפצי3 על הקיר).  

 

ההערכות ביחס לשיעור המשפחות בה8 קיימת אלימות כלפי האישה מגוונות ביותר. שיעורי 

האלימות המדווחי3 נעי3 בי8 5% ל> 16% מהזוגות (לוי ופרידמ8, 1992). סקר שנער; לאחרונה 

בארה"ב מצא כי אחת מכל תשע נשי3 אשר מגיעות לחדר מיו8 פונות כתוצאה מאלימות 

במשפחה (Alpert, Cohen & Sege, 1997). אי8 מידע מדויק על היק= התופעה בישראל. לפי הערכה 

זהירה, 10% מהנשי3 הנשואות בישראל מוכות, מה8 7% באופ8 קבוע ושיטתי. אול3 יש לזכור כי 

רוב הנשי3 נמנעות מלהתלונ8 על מצב8 ולכ8 סביר להניח כי הנתוני3 הקיימי3 אינ3 משקפי3 את 

היקפה המלא של התופעה (פליסר, 1995). 

 

חשוב לציי8, כי א= לא אחד מבני המשפחה נמלט מהנזק הנגר3 כאשר בעל מכה את אשתו. 

הקורב8 העיקרי הוא האישה המותקפת אול3 ג3 הילדי3 מהווי3 קורב8 וג3 התוק= מביא נזק על 

עצמו. בהתחשב בעלייה של האלימות בחברה ובתדירות בה נשי3 מוכות, הפ; הצור; בפיתוח 

 Pressman & Sheps,) תוכניות שמטרת8 העיקרית היא הפסקת האלימות לנחו9 ביותר ולהכרחי

  .(1994

 

התיאוריה הפסיכודינמית, תיאורית הלמידה החברתית ותיאוריות רבות אחרות ניסו להתמודד 

ע3 שאלת מקורה של האלימות בכלל ושל האלימות במשפחה בפרט ומתוכ8 נגזרו ג3 דרכי 

ההתמודדות ע3 הבעיה. למרות שלרוב ההתייחסות לבעיה זו היא ברמת המיקרו, הגישה 

הפמיניסטית מתייחסת לתופעה ברמת המאקרו ומצביעה על המבנה החברתי הפטריאכלי כגור3 

  .(Walker, 1984) 3מהותי לאלימות גברי3 כלפי נשי
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נראה כי בכוח8 של התיאוריות השונות להסביר רק היבטי3 מסוימי3 של התופעה, א; לא את 

כולה. כפי שעולה מ8 הספרות, אלימות גברי3 כלפי בנות זוג8 היא תוצר של גורמי3 מגווני3 ורב 

ממדיי3 והדר; להתמודדות ע3 התופעה חייבת להתייחס להיבטי3 השוני3 שלה. סיכו3 של 

המחקרי3 השוני3 בתחו3, מעלה מספר מאפייני3 מרכזיי3 של הגבר המכה ושל היחסי3 שלו 

ע3 בת זוגו: הממצא החזק ביותר הנזכר בספרות הוא החשיפה לאלימות במהל; הילדות, ה8 כעד 

לאלימות בי8 ההורי3 וה8 כילד מוכה. במחקרי3 רבי3 נמצא, כי מבי8 הגברי3 המכי3, מעל ל> 

75% היו קורבנות לאלימות או עדי3 לאלימות במשפחה (Walker, 1986). מאפייני3 אחרי3 של 

גברי3 מכי3 ה3 עמדות סטריאוטיפיות ביחס לנישואי8 ותפקיד האישה, מאפייני3 פסיכולוגיי3 

כגו8 הערכה עצמית נמוכה, צור; גבוה בשליטה, נטייה להאשי3 אחרי3, רכושנות וקנאה 

פתולוגית ונטייה לצריכת אלכוהול מוגברת (לוי ופרידמ8, 1992), יחד ע3 העדר מערכות תמיכה 

  .(Walker, 1995) ומיומנויות חברתיות לקויות

 

מגוו8 המאפייני3 וגורמי הסיכו8 שנמצאו הוביל למסקנה, כי לא נית8 להתייחס לגברי3 מכי3 

כקבוצה הומוגנית. בהתאמה, נערכו ניסיונות לזהות קטגוריות שונות של גברי3 מכי3 על>פי 

ממדי3 שוני3 כגו8 חומרת האלימות, כלליות האלימות או רמת הפסיכופתולוגיה של המכה 

(Walker, 1995). הראייה הדיפרנציאלית של תופעת הגברי3 המכי3 הובילה לניסיו8 להתאי3 בי8 

סוג הטיפול לבי8 מאפייניו של הגבר המכה. למשל, סאונדרס מצא כי גברי3 מכי3 אשר סווגו 

כבעלי אישיות תלותית הפיקו יותר מטיפול פסיכודינמי לעומת גברי3 מכי3 בעלי תכונות 

אנטי>סוציאליות אשר הפיקו יותר מטיפול קוגניטיבי>התנהגותי (Saunders, 1996). מסקנת 

המחקר היא, כי טיפול יעיל מחייב התייחסות הוליסטית אשר תתמודד ע3 התופעה ברמות 

שונות ותספק תגובה הולמת להטרוגניות של גברי3 מכי3. גישה זו הובילה לירידה בפופולריות 

של תוכניות פסיכו>חינוכיות קצרות מועד לטיפול בגברי3 מכי3, אשר יעילות8 לא הוכחה. 

תוכניות אלו עוסקות ישירות בכעסו של הגבר האלי3 כמו ג3 בתפיסות שלו המספקות לו היתר 

לאלימות. כיו3, תוכניות אלו עוברות הרחבה וכוללות תוספות כגו8 מרכיבי3 דינמיי3 

וקוגניטיביי3>התנהגותיי3 (Walker, 1995). הצור; בהרחבה זו מוסבר על>ידי פרסמ8 ושפס 

הטועני3 כי מרבית תוכניות הטיפול הקיימות אינ8 מצליחות להביא לידי אינטגרציה את 

ההיסטוריה הטראומטית של הגבר המכה ואת ההקשר התרבותי>חברתי שבו הוא פועל בשל 

היישו3 של תיאוריה יחידה בטיפול (Pressman & Sheps, 1994). ה3 מציעי3 מודל לטיפול המבוסס 

על אינטגרציה של תיאוריות שונות המיושמות לרוב בנפרד.  

 

בראש ובראשונה, המודל של פרסמ8 ושפס מתבסס על טיפול קבוצתי. היתרונות בטיפול קבוצתי 

ה3 רבי3. מנקודת המבט של תיאוריית הלמידה החברתית, הקבוצה מספקת לגבר קבוצת 

"שווי3" אשר מתמודדי3 כמו הגבר ואשר מאפשרי3 למידה של דרכי התמודדות שונות. זאת 

בניגוד למודל של מטפל יחיד המכוו8 את התנהגותו של המטופל. הבדל זה מהווה יתרו8 בעיקר 

כאשר לגבר יש קושי ע3 דמויות סמכותיות. מנקודת מבט פסיכודינמית, השייכות לקבוצה 

אמפטית רחבה מעודדת חשיפה אישית ובניית אמו8 בזולת. בנוס=, הקבוצה מעודדת 
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רה>סוציאליזציה של קודי3 גבריי3 מסורתיי3 ומגבירה את היכולת לדו8 ברגשות ולחלוק אות3 

ע3 אחרי3.  

 

המודל הקבוצתי המוצע משלב בטיפול אלמנטי3 מהתיאוריה הקוגניטיבית, הפסיכודינמית 

והפמיניסטית. טכניקות קוגניטיביות>התנהגותיות נמצאו כיעילות בהגברת שליטה עצמית 

ומיושמות בעקביות בטיפול בגברי3 מכי3 (Edleson & Tolman, 1992). בעזרת8, הגבר לומד לזהות 

את הסימני3 המקדימי3 לאירוע אלי3 ומפתח אסטרטגיות לשליטה עצמית במטרה להכחיד את 

התגובה התוקפנית. פרסמ8 ושפס טועני3 כי למרות שהטיפול הקוגניטיבי>התנהגותי מסייע 

לגברי3 לזהות כיצד ה3 מפרשי3 באופ8 שלילי את התנהגות בת הזוג, הוא אינו מאפשר לגבר 

לזהות את ה"טריגרי3" האמוציונאליי3 שבהתנהגות בת הזוג, אשר לרוב קשורי3 לזיכרונות 

ילדות קשי3 ולתחושות של חוסר ער; ודחייה. לכ8, המודל שלה3 כולל שימוש ג3 בגישה 

פסיכודינמית המדגישה תובנה (Pressman & Sheps, 1994). התובנה מסייעת לגבר להפו; למודע 

יותר לאופ8 שבו הוא מושפע מחוויות בעברו ומסייעת לו לקשר בי8 האלימות שבילדותו לבי8 

אישיותו ותפקודו הנוכחי כאיש משפחה. 

 

במעקב אחר תוכנית טיפול אינטגרטיבית זו התברר כי כאשר גברי3 נשארו בתוכנית בי8 12 ל> 24 

חודשי3, ג3 ה3 וג3 בנות זוג3 דיווחו על הצלחת התכנית בהפחתת התנהגות תוקפנית. בנוס= 

נראה כי טיפול קבוצתי זה סייע להגברת היעילות של טיפול זוגי, אשר נער; במקביל או בהמש; 

לטיפול הקבוצתי. המודל האינטגרטיבי מהווה פריצת דר; בתחו3 הטיפול בגברי3 מכי3, א; יש 

צור; במחקר נוס= ובבניית תוכניות טיפול אינטגרטיביות נוספות כדי להערי; את יעילותו. 

 

בית>נוע3 הוא ניסיו8 ליצור מסגרת טיפולית קבוצתית ואינטגרטיבית, אשר תית8 מענה לרובד 

הקשה יחסית של גברי3 אלימי3, ביניה3 גברי3 שאלימות3 נובעת מאישיות תלותית וכאלה 

שאלימות3 נובעת מאישיות אנטי>סוציאלית.  

 

 

תיאור "בית2נוע%" 

 

בית>נוע3 הוא תכנית ניסיונית שאושרה כמפעל מיוחד על>ידי המוסד לביטוח לאומי במימו8 

משות= של המוסד לביטוח לאומי ומשרד העבודה והרווחה, מתו; יוזמה של עמותת נוע3 למניעת 

אלימות במשפחה. 

 

המטרות של בית>נוע3, כפי שה8 מוצגות במסמ; של עמותת נוע3 ה8 "לספק לגברי3 המורחקי3 

מהבית מסגרת טיפולית>לימודית, לש3 הפסקת התנהגות3 האלימה ולרכישת דפוסי התנהגות 

שיכשירו אות3 לחזרה לבית3 ולמשפחת3; דפוסי התנהגות חדשי3 שיאפשרו את שלמות 

המשפחה ויבטיחו את התפתחות3 התקינה של ילדי המשפחה, שהיו בעבר חשופי3 או עדי3 

להתנהגות אלימה".  
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הרציונאל לטיפול בגברי3 אלימי3 בבית>נוע3 יוצא מההנחה כי האלימות היא בעיה אישית של 

הגבר האלי3 והוא האחראי הבלעדי לה ולא כאל סימפטו3 של הדינמיקה הזוגית. גברי3 

אלימי3 מתאפייני3 בהתנהגות המכוונת על>ידי מוקד שליטה חיצוני, השלכת עולמו הפנימי על 

בת>זוגו והאשמתה באלימות שלו. לאור מאפייני3 אלו, ההתייחסות לגבר האלי3 בבית>נוע3 

היא כאל אד3 שיש לו בעיה במישור ההתנהגותי, הקוגניטיבי והרגשי. כלומר, האלימות הינה 

תוצר של גור3 אינטגרטיבי, הכולל גורמי3 שוני3 המשפיעי3 עליו. לכ8 הטיפול המוצע 

בבית>נוע3 הוא מודל טיפולי אינטגרטיבי>כוללני. 

 

בית>נוע3 הוא בית מגורי3 גדול, בפרבר שקט, שהותא3 למגורי 12 גברי3, 2>3 גברי3 בכל חדר. 

הגברי3 חיי3 בבית>נוע3, יוצאי3 ממנו בבוקר לעבודה וחוזרי3 אליו ע3 ערב. בשעות אחר 

הצהריי3 והערב ה3 נמצאי3 במסגרת קבוצתית שבה מתקיימי3 הטיפולי3 השוני3. הגברי3 

מנהלי3 את החיי3 בבית במשות= כאשר בנוס= על הטיפול הקבוצתי היו3 יומי, בכל יו3 

מתקיימת ארוחת ערב משותפת המנוהלת על>ידי הדיירי3. 

 

במסגרת בית>נוע3 נית8 טיפול קוגניטיבי התנהגותי המשולב ע3 מידה מסוימת של טיפול 

דינאמי. טיפול זה משלב עבודה בחברה של "שווי3" והוא מתקיי3 באינטנסיביות רבה ובתדירות 

פגישות גבוהה מאד. בכל יו3 מתקיימת פגישת טיפול קבוצתית, פע3 בשבוע טיפול פרטני, כמו 

ג3 מסגרת חברתית מכילה. בנוס= על כל אלה מקיי3 הבית קשרי3 ע3 גורמי3 מטפלי3 מפני3 

וקולטי3 בקהילה ומקיי3 קבוצת בוגרי3. 

 

 

תאור מסגרת ההערכה 

 

רציונאל ההערכה 

מתו; התיאור נית8 ללמוד כי פרויקט בית>נוע3 הנו פרוייקט מורכב המשלב היבטי3 מגווני3 

החשובי3 לפעולת ההערכה. הפרויקט הוא טיפולי במהותו ומחייב טיפול מורכב ומשולב: אישי, 

קבוצתי ומערכתי. המער; הטיפולי התפתח והתעצב בתהלי; העבודה. בצד ההיבטי3 הטיפוליי3 

קיימי3 בבית>נוע3 היבטי3 ארגוניי3 משמעותיי3: הקמת ויצירת ארגו8 וקשר ע3 מערכות 

ארגוניות אחרות: לשכות משרד העבודה והרווחה, מרכזי3 למניעת אלימות, שירות המבח8, 

בתי>המשפט ועוד. בית>נוע3 לא יכול להתקיי3 ללא מערכות אלה. 

 

מהות הפרויקט ושאלות ההערכה, מכתיבות עבודה בו>זמנית בשתי רמות הערכה: מאקרו 

ומיקרו. ברמת המאקרו מדובר בהבנת התהליכי3 המערכתיי3 שמקדמי3 או מעכבי3 את עבודת 

הפרויקט והשפעות מערכתיות של הפרויקט ועל הפרויקט (כנגזר ממטרות ההערכה). יחד ע3 זה 

ולצור; הבנה טובה יותר של המערכת, יש צור; להבי8 דברי3 בהקשר3. כלומר, להתבונ8 

בתהליכי מיקרו ובחלקי מערכות. חשוב לראות את הס; הכל שקיי3 במערכת, משקלו ואיכותו, 

מה מטפח ומה מגביל או חוס3 את השגת מטרות הפרויקט. מטרות ההערכה, שאלת ההערכה 
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והצור; לעבוד בשתי הרמות, מחייבי3 הערכה בשיטה אקלקטית, מותאמת לשאלה המוערכת 

ומבוססת על>פי טיב העניי8 על מערכי מחקר ניסויי3 ודמויי ניסוי כמו ג3 על גישות סמיוטיות 

 Goetz &) אתנוגרפיות ,(Guba & Lincoln, 1989) קונסטרוקטיביסטיות ,(Tucker & Dempsey, 1991)

LeCompte, 1984) ועל מתודולוגיות מחקר כמותיות. 

 

הערכת בית>נוע3 משלבת בי8 הערכה מעצבת והערכה מסכמת ובי8 הערכת תהלי; והערכת תוצר. 

להל8 נפרט את המרכיבי3 השוני3 של תפיסת ההערכה: הערכה רפלקטיבית ומעצבת � שמקדמת 

תהליכי למידה של בעלי העניי8 בפרויקט ולוקחת על עצמה אחריות לעיצוב הפרויקט. ומסכמת � 

שמתבוננת על כל התהלי; עד סופו. תפישת העבודה המלווה את צוות ההערכה היא של שילוב בי8 

הערכת תהלי; � מה קורה, אי; ולמה, להערכת תוצר � אפקטיביות ותוצרי3. ההערכה, לפי 

תפישה מורכבת זו, צריכה לתת מענה משמעותי לשאלות שמתעוררות במהל; העבודה והיישו3 

של הפרויקט ולסייע באופ8 אקטיבי בבניית תהלי; עבודה משמעותי. עבודת ההערכה מכוונת 

לאיסו=, ניתוח, המשגה (משותפת ע3 חברי ועדת ההיגוי) והבנה מה קורה בפרויקט. הבנה טובה 

של מה שקורה בפרויקט מחייבת גישה רב מימדית ומורכבת. 

 

להל8 יפורטו שניי3 מ8 הבסיסי3 המקצועיי3 הנגזרי3 מתו; תפיסת ההערכה ועליה3 היתה 

מושתת עבודת ההערכה בפרויקט: 

 

א. שותפות בלמידה ארגונית – כאמור, תפקיד מרכזי שהוקצה לצוות הערכה היה סיוע בהבניית 

הידע הארגוני. צוות הערכה התבקש לסייע בהבניית הקטגוריות לאיסו= המידע ובזיהוי 

מימדי3 טיפוליי3. המימדי3 אות3 זיהה הצוות והשאלות החדשות שהועלו הובאו לדיו8 

בפורו3 ועדת ההיגוי ובפורמי3 מקצועיי3 אחרי3. כל תהליכי החקירה והלמידה נערכו 

בשותפות ע3 הצוותי3 המקצועיי3 השוני3 שליוו את הבית.  

ב. חקירה בשלבי3 וביטוייה בדיווחי הערכה – צוות ההערכה לקח על עצמו לחקור שאלות 

ונושאי3 שוני3 לפי מטרות שהוגדרו מראש ולפי צרכי3 שעלו מ8 השטח תו; כדי פעילות 

(ראה/י סעי= שאלות ההערכה להל8). הנושאי3 השוני3 נחקרו ופורסמו בהתא3 לשלב בו היו 

נחוצי3. להל8 דוגמאות לנושאי3: 

 - הערכות והתארגנות להקמת בית>נוע3. 

 - הטיפול בבוגרי בית>נוע3, בבית ומחוצה לו. 

 - מה קורה לנשות הגברי3 שמקבלי3 טיפול בבית>נוע3. 
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שאלות ההערכה והרציונאל העומד בבסיס8 

חלק משאלות ההערכה היו ידועות מראש וה8 נגזרו מתוכנית בית>נוע3 ומהישיבות המקדימות 

של ועדת ההיגוי. שאלות אחרות עלו תו; כדי העבודה בפועל. ג3 ה8 נוספו למניי8 שאלות 

ההערכה. השאלות ה8: 

 - הא3 יש לטיפול בבית>נוע3 תרומות לגברי3 האלימי3? � השאלה הראשונה היא כמוב8 
הא3 בעקבות הטיפול יש ירידה באלימות, הא3 בכל תחומי האלימות (פיזית, מילולית, 

אחרת) או רק באלימות הפיזית, הא3 השינוי מחזיק מעמד לאור; זמ8 והא3 יש לטיפול 

בבית>נוע3 תרומות ג3 בהיבטי3 אחרי3. בלשו8 ההצעה להקמת הבית: "להביא לרכישת 

דפוסי התנהגות שיכשירו את הגברי3 לחזרה הביתה" (למשל למידה של חיי3 בצוותא, 

שיתופיות, יכולת לבטא מילולית רגשות ומחשבות). 

 - מה3 ההיבטי3 של פעילות בית>נוע3, מה תומ; בהצלחת התוכנית ומה מפריע? � הקמת 
הבית והפעלתו היתה כרוכה במטלות תו;>ארגוניות ובי8>ארגוניות שונות. כמו>כ8 היא היתה 

כרוכה בהחלטות מקצועיות ומקצועיות>למחצה. צוות ההערכה עקב אחרי כל אלה. 

 - מהו הדפוס הטיפולי המתפתח בבית>נוע3 ועד כמה הנחות היסוד שהנחו את הקמתו אכ8 
מתקיימות? � הערכת ההיבטי3 הכוללי3 של החיי3 בבית משות= ושל גורמי טיפול שוני3. 

את הקמתו של בית>נוע3 ליוו הנחות יסוד שונות ביחס לאלימות ולטיפול בה. ההערכה בחנה 

את העבודה לאור הנחות אלו ואת המשמעויות הנגזרות ממנה. 

 - מהי מידת שיתו= הפעולה של בית>נוע3 ע3 גורמי חו9 בנושא האלימות? � בית>נוע3 אינו 
"אי בודד". הוא תלוי בהפניות מתאימות מגורמי3 מטפלי3 ומענישי3 בקהילה, הוא זקוק 

למקו3 להפנות אליו את הגברי3 שסיימו את הטיפול – לצור; מעקב והמש; טיפול והוא 

זקוק למקו3 שיתמו; בנשי3 בשעה שהגברי3 עוברי3 טיפול. בתהלי; ההערכה שאלנו עד 

כמה בית>נוע3 משכיל ליצור לעצמו סביבה כזו, מה3 המכשולי3 והא3 יש או אי8 שיתו= של 

משרד העבודה והרווחה לצור; הכללת בית>נוע3 במער; הטיפולי בגברי3 אלימי3. 

 - מהי אפקטיביות הטיפול לאור; זמ8? � ע3 התקדמות הפרויקט הצביעו ממצאי ההערכה 
מהשנתיי3 הראשונות לפעילותו של בית>נוע3 על אפקטיביות טיפולית משמעותית במהל; 

הטיפול ובתקופה המיידית שלאחריו. עלה הצור; לבחו8 את אפקטיביות הטיפול בטווח זמ8 

רחוק מספיק מתו3 השהייה בבית>נוע3.  

 - הא3 יש טיפול המש; בגברי3 שמסיימי3 טיפול? � זיהוי סוגיות והערכת ההתערבות � 
שאלה זו מורכבת יותר להערכה שכ8 טיפול ההמש; מתקיי3 רק בחלקו המצומצ3 

בבית>נוע3 וברובו בקהילה. הוא דורש שיתו= פעולה בי8 בית>נוע3 והקהילה והבנה של 

הגורמי3 המקצועיי3 בקהילה את מורכבות הטיפול שעבר הגבר בבית>נוע3. בשנה השניה 

לפעילותו של בית>נוע3 החלה לבלוט בעיית החזרה של הגברי3 אל הקהילה ובמיוחד עלה 

הצור; בטיפול המש; לגברי3, טפול שייקח בחשבו8 את התהלי; שעברו בבית>נוע3. בשיתו= 

גורמי3 רבי3 נעשתה פעילות משמעותית לשיפור הבעיות הכרוכות בכ;. ללא מנגנוני חזרה 

לקהילה אי8 ער; לטיפול שעובר הגבר בבית>נוע3. ההערכה בחנה את הטיפול בקבוצות 
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הבוגרי3 ובמקביל שאלה הא3 אכ8 חל שיפור באופ8 הקליטה בקהילה ואת האפקטיביות של 

פעילויות אלה. בוצע זיהוי של הפרופילי3 השוני3 של עבודה בקהילה, סביב הגור3 המטפל 

(קציני מבח8, מרכזי3 לטיפול באלימות או לשכות משרד הרווחה) ואת השונות שבתו; 

הגורמי3 הללו.  

 - מה טיב3 של תהליכי הקליטה בקהילה של הגברי3 שסיימו טיפול? � שאלה זו עולה מתו; 
השאלה הקודמת. השנתיי3 הראשונות להפעלת בית>נוע3 התאפיינו בבנייה של שירות 

טיפולי חדש וייחודי. בלווי ועדת ההיגוי, הועדה המקצועית וממצאי ההערכה חל שיפור 

ושיכלול מתמיד ומתמש; של דרכי הקליטה, הטיפול והשחרור של הגברי3 לקהילה. בי8 

היתר נבנה מארג קשרי3 משוכלל ע3 אנשי המקצוע בקהילה. כל אלה נבחנו בהערכה. 

 - הא3 יש שכלול ועיבוד של הידע הטיפולי שנרכש בבית>נוע3? � כיוו8 שמדובר במודל טיפולי 
חדשני וראשוני, יש לשאול באיזו מידה – במהל; השנתיי3 וחצי לניסוי – השכיל בית>נוע3 

ללמוד מהניסיו8, לשנות ולהסתגל לשיטות הטיפול ולמרכיבי הטיפול. בהמש; נבח8 עד כמה 

נעשה מאמ9 ללמוד מ8 הידע שפותח בבית>נוע3, להפיצו הלאה לגורמי3 מקצועיי3 אחרי3 

ולמסדו במער; הטיפולי באלימות באר9. 

 

מושאי ההערכה ונושאיה 

א. אנשי מקצוע בקהילה הטיפולית בכלל ובבית>נוע3 בפרט: 

 - היערכות והתארגנות. 

 - פניות והפניות לבית>נוע3. 

 - אי; נתפס בית>נוע3 בעיני הגורמי3 המקצועיי3 בשטח (גורמי3 מגווני3 בתקופות 
שונות). 

 - הטיפול שמקבלי3 בקהילה הגברי3 שסיימו טיפול ובנות זוג3. 
ב. אופי הטיפול: 

 - דרכי ההפעלה של בית>נוע3, ניתוח עיסוקי3 ומאפייני תפקיד של העובדי3. 

 - מה קורה לגברי3 השוהי3 בבית>נוע3. 

 - הטיפול בכלל, בקבוצות ובפרט והמשמעות של חיי3 בבית טיפולי. 

 - הפעילות בקבוצות הבוגרי3 (הגברי3 שסיימו את הטיפול ובאי3 להמש; ליווי). 
ג. תפוקות: 

 - מה קורה לבנות הזוג של הגברי3 בוגרי טיפול בבית>נוע3? 

 - הערכת מידת החזרה לאלימות (ולאיזה סוגי אלימות) בפרספקטיבה של זמ8. 

 - הערכת השפעות אחרות של הטיפול בבית>נוע3 על הגברי3 ועל משפחותיה3. 
 

כלי ההערכה 

הופעלו כלי3 פתוחי3 (ראיונות ותצפיות) וכלי3 סגורי3 (שאלוני3). הכלי3 השוני3 בדקו עמדות 

כלפי התוכנית, תכני פעילות, מיפוי ארגוני של פעילות, שינויי3 קונספטואליי3 ותוכניי3 בעקבות 
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החשיפה לתכנית. רוב הכלי3 הועברו למדג3 משתתפי3 או לכול3 בהתא3 לאוכלוסייה. 

הקריטריוני3 לדגימה או לבחירה של האוכלוסיות מפורטי3 בהרחבה בסעיפי3 המציגי3 את 

הממצאי3. 

 

תצפיות 

צוות ההערכה ביצע סדרה מורכבת של תצפיות: 

 - תצפיות משתתפות בועדת ההיגוי. 

 - תצפיות משתתפות בפעילויות ארגוניות של הפרויקט (מפגשי היכרות ומפגשי שיתו= פעולה 
ע3 גורמי3 אחרי3 כגו8 מרכזי3 למניעת אלימות, מפגשי שיווק והסברה). 

 - תצפיות בפעילויות קבוצתית: 
• תצפיות בתדירויות שונות בקבוצות דיירי3 ובקבוצות בוגרי3.   

• שבוע תצפית של3 שבו עקבנו אחרי ההקשרי3 הבי8 קבוצתיי3 כפי שה3 משתקפי3   

בסדרה רצופה של פעילויות. 

 - תצפיות בפעילויות בית>נוע3 בשעות שאי8 בה8 טיפול. 
 

ראיונות  

צוות ההערכה ראיי8 אנשי3 מקבוצות שונות במער; הארגוני של התוכנית: 

 - 15 ראיונות עומק אישיי3 ע3 אנשי הצוות המקצועי של התוכנית. ובנוס=, סדרות אחדות של 
ראיונות שבה3 נבדקו שאלות שונות: היערכות, מסגרת טיפולית קונספטואלית ובירור 

שאלות עומק ביחס למטופלי3 ספציפיי3. 

 - 30 ראיונות ע3 גברי3: 18 ראיונות בתקופות שונות במהל; שהות הגברי3 בבית>נוע3 ו> 12 
ראיונות מספר חודשי3 לאחר חזרת3 לחיי3 בקהילה.  

 - 29 ראיונות ע3 בנות זוג של גברי3 שסיימו טיפול בבית>נוע3. הראיונות התקיימו ע3 26 
בנות זוג המהוות 40% מכלל בנות הזוג של גברי3 ששהו בבית>נוע3 וה8 פוטנציאליות לראיו8 

(3 בנות זוג רואיינו פעמיי3). הראיונות בוצעו בתקופות שונות לאחר תו3 הטיפול (בי8 חודש 

לשנתיי3). עיקר הראיונות בוצעו בתקופה של שלושה חודשי3 עד שנה מתו3 הטיפול. 

ההסברי3 לאי>קיו3 ראיו8 בשאר המקרי3:  

• 12 מקרי3 הוערכו על>ידי אנשי מקצוע כמצב בו הגבר ו/או בת הזוג (6 מקרי3) או המצב   

בי8 בני הזוג (6 מקרי3 נוספי3) לא מתאימי3 לעריכת ראיו8. 

• ב> 9 מקרי3 אי אפשר היה ליצור קשר ע3 הגבר ו/או בת הזוג, לעיתי3 כיוו8 שהגבר ניתק   

קשר ע3 בית>נוע3 ועזב את הכתובות המוכרות. 

• ב> 3 מקרי3 הגברי3 לא היו מעוניני3 שנשותיה3 תרואיינה. גברי3 אלו הביעו רצו8 להניח   

את התקופה מאחוריה3 ולא נטו להבהיר את סיבת ההימנעות (באחד מהמקרי3 לפחות 

הנושא כרו; ביחסי3 לא טובי3 בי8 בני הזוג).  

• במקרה אחד בת הזוג לא היתה מעוניינת להתראיי8 וסירבה לשת= פעולה, שכ8 אחרי   

השהות בבית>נוע3 הגבר עזב את הבית והיא מאשימה את בית>נוע3 בעזיבתו. 
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• במקרה אחד הגבר הוא רווק ואי8 בת זוג לקיו3 ראיו8.   

• 13 גברי3 אחרי3 עדיי8 לא שהו מעל חצי שנה בקהילה.   

 - 8 ראיונות עומק ע3 אנשי המקצוע בקהילה, ע3 מטפלי3 באלימות וע3 גורמי3 הקשורי3 
לנושא האלימות בקהילה הטיפולית. בנוס=, רואיינו אנשי מקצוע רבי3 וביניה3 מנהלי 

לשכות ומרכזי3 למניעת אלימות שקלטו גברי3 מבית>נוע3 וכאלה שלא קלטו גברי3, 

מטפלי3 ישירי3 במניעת אלימות, קציני מבח8 של גברי3, שופטת. הראיונות התייחסו 

להיבטי3 כללי3 של העבודה ע3 בית>נוע3 ולהיבטי3 פרטניי3 של מספר מטופלי3. 

 

שאלוני3 

 - 79 שאלוני Pre-Post לגברי3 המטופלי3 � השאלוני3 כללו שאלות אינפורמטיביות, שאלות 
עמדות ותחושות כלפי בית>נוע3, האלימות, הטיפול והמשפחה. 

 - 10 שאלוני3 לאנשי המקצוע הקולטי3 את הגברי3 בקהילה. לחלק מאנשי המקצוע הועברו 
שאלוני3 מובני3 ומפורטי3 המבקשי3 מ8 המטפל להתייחס להיבטי3 שוני3 של הטיפול 

בבית>נוע3 שעברו גברי3 המטופלי3 אצל3 כיו3 (וראה/י ג3 סעי= ראיונות לעיל). שאלות 

אחרות התייחסו להיבטי3 כללי3 של הטיפול הנית8 בבית>נוע3. השאלוני3 בנוסח3 המקורי 

מופיעי3 בנספח מס' 7. 

 

ניתוח מידע 

ניתוח ממצאי3 מהכלי3 השוני3: 

 - 15 ניתוחי3 משווי3 של התמונה המתקבלת ביחס ל> 15 גברי13 על סמ; מגוו8 כל כלי 
המחקר השוני3. בניתוח זה מיפינו את הנתוני3 מראיונות אנשי המקצוע בבית>נוע3, 

ראיונות אנשי המקצוע בקהילה, ראיו8 בנות זוג (אחד או שניי3), נתוני שירות המבח8, שאלו8 

Pre של הגבר, שאלוPost 8 של הגבר, ראיו8 ע3 הגבר (לא תמיד). כ; התקבלה תמונה שבה נית8 

לראות את הטיפול מהפרספקטיבות המרובות שלו.  

 - ניתוח מידע כתוב ומידע שנמסר בועדות ההגוי בה8 השתתפו המעריכות 
• ניתוח של נתוני3 שנאספו בבית>נוע3: פרופיל של פוני3 ושל גורמי3 מפני3, גברי3   

בתחילת הטיפול ובסיומו, מניעי3 לפניות וגורמי3 מפני3. בוצעו חיתוכי3 והצלבות בי8 

הנתוני3 השוני3. 

• ניתוח מסמכי3 שנכתבו בבית>נוע3: רציונאל טיפולי, סיכומי טיפול.    

• ניתוח נתוני3 ביחס לחזרה לאלימות � התקבלו רק נתוני3 של שירות המבח8.    

 

1 בקבוצה זו: 2 גברי3 שהתקבלו לטיפול באמצע 1997, 4 שהתקבלו בסו= 1997, 5 שהתקבלו בתחילת 1998, 3 

שהתקבלו באמצע>סו= 1998 וגבר אחד שהתקבל לטיפול לקראת סו= 1999. 
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מהימנות 

בתהלי; ההערכה הוש3 דגש מיוחד על מהימנות גבוהה של הכלי3 בה3 נעשה שימוש. הראיונות 

והשאלוני3 הועברו בסביבה מוגנת, ללא נוכחות בני הזוג וללא נוכחות הצוות המטפל כאשר 

המעריכה מוכרת כמהימנה בעקבות תצפיות שונות שהשתתפה בה8. חיזוק למהימנות זו עולה 

מכ; שב> 15 מקרי3 נמצאה הלימה גבוהה מאד בי8 המידע שעולה מכלי ההערכה לבי8 המידע 

שנאס= מהצוות המטפל.  
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דרכי הפעולה של "בית2נוע%" 

 

 

פעולות למסירת מידע והיכרות ע% "בית2נוע%" 

 

הפעילויות הראשונות שצוות בית>נוע3 קיי3, ע3 פתיחתו לקליטת גברי3, היו פעולות למסירת 

מידע על מהות הבית ויעדיו. פעילות זו בוצעה באמצעות ימי עיו8 והזמנה לביקורי3 בבית>נוע3 

של עובדי שירותי3 חברתיי3 מכל האר9 וביקורי3 של גורמי3 אחרי3 בעלי עניי8 וגורמי3 

החשובי3 ליצירת מארג טיפולי של3. פעולות אלו נערכו בשנתיי3 וחצי להפעלת הבית, א; 

המינו8 של כל תחו3 השתנה. הפעולות מוינו לשלושה תחומי3 עיקריי3: 

1. ביקורי היכרות לקהילות – ביקור צוותי המחלקה לשירותי3 חברתיי3 בג'לג'וליה, 

בתל>אביב ובחולו8, ביקור צוות מקצועי במקלט לנשי3 מוכות ועוד (58 בס; הכל). 

2. ביקורי3 אחרי3 – ביקור מנהלת המחוז ממשרד העבודה והרווחה, יועצת ראש הממשלה 

למעמד האישה, פרופסור שמעו8 שפירו, סג8 ראש עיריית רעננה, שופטי3 ועוד (38 בס; הכל). 

3. פעולות יידוע והיכרות – מפגשי3 ע3 עובדי3 סוציאליי3 משירותי רווחה שוני3, שוטרי3, 

פרקליטי3, שופטי3 ועוד (84 בס; הכל). 

בחלק מ8 הביקורי3 השתתפו נציגי צוות ההערכה. על>פי דיווחי בית>נוע3 לועדת ההיגוי (דו"חות 

שהוגשו לועדה) התקיימו בס; הכולל 180 פעילויות למסירת מידע ולהיכרות ע3 בית>נוע3. 

פעילויות אלו חולקו להל8 לחמישה חצאי שנה: 

 

תרשי% מס' 1: פעולות שהתקיימו בבית2נוע% במהל8 השני% (אחוזי%) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

התרשי3 מראה כי לאור; השני3 נעשו פעולות רבות למסירת מידע ולהיכרות ע3 בית>נוע3 

לנציגי קהילות פוטנציאליות ולגורמי3 אחרי3 בעלי השפעה. בשנת הפעילות הראשונה (מאי, 

1997 עד סו= 1997), כ> 50% מהפעולות ה8 למסירת מידע ולהיכרות, שנה לאחר מכ8 הכמות 

יורדת לכ> 20%>30 ועולה שוב במחצית האחרונה (יולי 1999 עד סו= 1999) לכ> 70% מכלל 
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הפעולות. הגידול בכמות הביקורי3 של הקהילות הושפע ג3 מהיעד שנקבע למחצית השניה של 

שנת 1999 – להגביר את ההיכרות ושיתו= הפעולה ע3 הקהילות במטרה לחזק את המש; הטיפול 

של הגבר בקהילה. 

 

המינו8 של ביקורי היכרות ע3 בית>נוע3 משתנה ע3 הזמ8. במהל; השנה וחצי הראשונות 

(1997>1998) גדלה בעקביות כמות הביקורי3 של הקהילות (מ> 30% ועד 40%). כמות הביקורי3 

של גורמי3 אחרי3 נשמרה סביב כ> 20% באותה תקופה.  

 

במחצית הראשונה של 1999, גדלה במידה ניכרת כמות הביקורי3 של גורמי3 אחרי3, כמעט ל> 

50%. נראה כי רק לאחר שנה וחצי להפעלת בית>נוע3 החלה התעוררות לשירות החדש ויתכ8 כי 

הדי3 תקשורתיי3 הובילו להגברת ההתעניינות בו. הסבר נוס= הוא כי הניסוי היה לזמ8 מוגבל, 

שעמד להסתיי3 במחצית 1999 (לפני אישור ההארכה ב> 8 חודשי3 נוספי3). 

 

הקשרי3 בי8 בית>נוע3 והחוק 

ככלל בית>נוע3 נעזר בחוק והחוק נעזר בבית>נוע3 והשילוב ביניה3 הוא אופטימלי. מאז פתיחת 

הבית נפגשה מנהלת בית>נוע3 ע3 גורמי החוק השוני3, שופטי3 בבתי המשפט הפלילי והמשפחה 

וכ8 נציגי הפרקליטות והסנגוריה. מפגשי3 אלו שימשו להעברת מידע על בית>נוע3, יעדיו ודרכי 

פעולתו. לדברי מנהלת בית>נוע3 "קשה לשכנע גבר לעזוב הכל לארבעה חודשי3 ולבוא 

לבית>נוע3, ללא חרב החוק". למעשה החוק הוא גור3 מסייע בהפניות ובשמירה של התוצאות 

שהושגו בבית>נוע3.  

 

החוק למד לכבד את בית>נוע3 כישות טיפולית עצמאית שרשאית לקבל או לא לקבל גבר 

לטיפולה. בתחילת הדר;, גורמי החוק תפסו את בית>נוע3 כגור3 נוס= אליו ה3 מפני3 גברי3. 

ע3 הזמ8 ה3 למדו כי לבית>נוע3 יש את הסמכות להחליט מה הוא יכול או לא יכול לעשות (כמו, 

אי יכולתו של בית>נוע3 לשמש תחלי= למעצר בית). לדברי מנהלת בית>נוע3, הזמ8 שחל= הביא 

להכרה בכ; ש"בית>נוע3 אינו מוכ8 לדווח על הגברי3 א; מוכ8 לטפל בה3. כמו>כ8, שהחוליה 

המקשרת בי8 בית>נוע3 לגורמי החוק חייבת להיות איש ע3 מינוי לזה – קצי8 מבח8, יחידת 

הסיוע, או פקיד סעד לסדרי די8 במקרי3 מסוימי3".  

 

 

מבנה עבודת הועדות – ועדת ההיגוי והועדה המקצועית 

 

הפעלת בית>נוע3 לוותה בעבודת8 של ועדת ההיגוי וועדה מקצועית. ועדה ההיגוי כללה את כל 

הגורמי3 הקשורי3 בהפעלת הבית: נציגות המוסד לביטוח לאומי (מנהלת המחלקה למפעלי3 

מיוחדי3 ורפרנטית הפרויקט), נציגות ממשרד העבודה והרווחה (פקידת סעד ראשית, מפקחת 

ארצית לטיפול באלימות במשפחה ומפקחת מחוז מרכז), נציגת שירות המבח8 (קצינת מבח8 
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מבוגרי3 מחוזית), יו"ר עמותת נוע3, מנהלת בית>נוע3, צוות המחקר – נציגות "משתני3 > 

הערכה וייעו9 ארגוני" – ונציגות לא קבועה של עיריית רעננה ושל המשטרה. 

 

מפגשי ועדת ההיגוי כללו תכני3 שוני3 במהל; השנתיי3 וחצי להפעלת בית>נוע3. בתחילת הדר;, 

לפני פתיחת בית>נוע3 לקליטה של גברי3 (פברואר>מאי 1997), התאפיינו מפגשי הועדה 

באי>בהירות לגבי התפיסה של הבית בעיני אנשי3 שוני3 השותפי3 לצוות. במפגשי3 עלתה חוסר 

הוודאות לגבי דר; הפעלת הבית ומה8 הפרוצדורות בה8 יש לנקוט על מנת להבטיח הפעלה 

מוצלחת של בית>נוע3. אי>בהירות זו הקרינה ג3 כלפי חו9. בתקופה הראשונה נמצא שמטפלי3 

שוני3 בקהילה אינ3 מכירי3 את בית>נוע3 או אינ3 מזהי3 את מטרותיו הממשיות. אי>בהירות 

זו התפוגגה והלכה החל מהרגע בו החלו להיקלט גברי3 בבית>נוע3 ובמקומה החלו לעלות 

שאלות פרקטיות בנוגע להפעלת הבית (מאפייני הגברי3 הנקלטי3, הקשר ע3 עובדי3 בקהילה 

ועוד). 

 

במהל; השנה וחצי הראשונות להפעלתו של בית>נוע3 חל מעבר לשלב של התמסדות ארגונית. 

הגופי3 השוני3 המעורבי3 בליווי והפעלת בית>נוע3, שנציגיה3 הרכיבו את ועדת ההיגוי, למדו 

לעבוד יחד ולהכיר במאפייני3 הנבדלי3 והמשותפי3 שיש לכל אחד מה3. הרבה שאלות ותהיות 

שהתעוררו בתכנו8 ההפעלה של בית>נוע3 באו לידי בדיקה, דיו8 והכרעה. הידע שנצבר במהל; 

דיוני3 אלו יוש3 באופ8 פורה בהפעלת בית>נוע3 ויכול להוות משאב בהפעלת ארגוני3 דומי3 

בעתיד. 

 

ועדת ההיגוי, ככלל, פעלה בצורה מסודרת תו; קיו3 מפגשי3 קבועי3 כל חודש – חודש וחצי, 

בנוכחות כמעט מלאה של כל השותפי3. ע3 הזמ8 כללו מפגשי3 אלו ג3 דיווחי3 על פעילות 

בית>נוע3, כולל מספר הפניות, מספרי הגברי3 שהתקבלו, תיאור הקשר ע3 הגורמי3 המפני3 

השוני3, תיאור הפעילות בקבוצות השונות ועוד.  

 

עבודתה של הועדה המקצועית נגזרה ממפגשי ועדת ההיגוי. מפגשי ועדת ההיגוי עסקו בנושאי3 

פרקטיי3 של הפעלת הבית, כולל שאלות יומיומיות מה8 נגזרו כללי העבודה בבית>נוע3. העבודה 

ע3 הגברי3 העלתה הרבה דילמות שהיה צרי; ללב8 ע3 השותפי3 השוני3. כתוצאה מכ; הוקמה 

ועדה מקצועית שכללה חלק מנציגי ועדת ההיגוי. הועדה המקצועית עזרה לצוות בית>נוע3 

בליבו8 ומציאת פתרו8 לבעיות ושאלות. בעת הצור; הוזמנו להשתת= בישיבות הועדה המקצועית 

גורמי3 אחרי3 כגו8 מנהלי ועובדי היחידות והמרכזי3 למניעת אלימות והיועצת המשפטית של 

משרד העבודה והרווחה. 

 

הועדה המקצועית נתנה מענה לתחומי3 שוני3: החל מהמלצות לועדת ההיגוי לקבלת כללי3 

חדשי3 לבית>נוע3 (לדוגמא: להארי; את מש; שהות הגברי3 לארבעה חודשי3), דר; סיוע 

בניסיו8 להמשגת המהות הטיפולית ועד פניה לגורמי3 שוני3 שעשויי3 לעזור בפתרו8 בעיות 

קונקרטיות (הפניה ליועצת המשפטית של משרד העבודה והרווחה). 
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מספר ועדות מקצועיות עסקו בשאלה "כיצד לחזק את הקשרי3 בי8 בית>נוע3 לשירותי הרווחה 

האחרי3?" הפעלת הבית מושפעת במידה רבה מהקשרי3 הקיימי3 בי8 צוות בית>נוע3 לבי8 

עובדי3 בקהילה. קשר זה מתחיל ע3 הפנייתו של גבר לבית>נוע3, עובר דר; פעולות מסירת מידע 

ועדכו8 במהל; שהותו של הגבר בבית>נוע3 ומסתיי3 בהכנות לקראת קליטתו והשתלבותו של 

הגבר בקהילה. נמצא כי קיי3 קושי בהשתלבות3 של הגברי3 בקהילה ע3 יציאת3 מבית>נוע3 

וחוסר בהירות מיהו הגור3 האחראי לקליטת הגבר והתמיכה בו. מספר ישיבות של הועדה 

המקצועית הוקדשו לליבו8 הקשיי3 ומציאת דרכי פתרו8.  

 

 

אופ; הפעלת הבית 

 

בית>נוע3 מאפשר לגברי3 השוהי3 בו לחיות במש; ארבעה חודשי3 במסגרת ביתית ממנה ה3 

יוצאי3 לעבודה ואליה ה3 חוזרי3 להמש; פעילות אינטנסיבי. לדעת צוות הבית הזמ8 

האופטימלי לשהייה בבית>נוע3 הוא ארבעה חודשי3, עבור רוב הגברי3. זאת בתנאי שלאחר מכ8 

הגבר מקבל טיפול המש; במסגרת קבוצת בוגרי3 בבית>נוע3 ו/או בקהילה, שבהמש; יתפוס את 

עיקר הנפח הטיפולי. 

 

מסגרת הפעילות של בית>נוע3 כוללת קבוצה טיפולית חמישה ערבי3 בשבוע, שיחה קבוצתית 

יומית ע3 אב>הבית, טיפול פרטני שבועי וניהול משק בית משות= (קניית מצרכי3, הכנת ארוחות, 

ניקיו8 הבית, כביסה וכדומה). במהל; השבוע מוקדש אחד הימי3 (רביעי) לניקיו8 יסודי של הבית 

על>ידי כלל המתגוררי3 בו. כל שבוע מתמנה גבר תור8 האחראי על ניהול הבית, כולל קניית 

מצרכי3, אחריות לניקיו8, שטיפת כלי3, גביית כספי3 לכלכלת הבית ועוד. 

 

החיי3 יחד מזמני3 לגברי3 סיטואציות שונות בה8 עליה3 להתפשר, להקשיב לצד השני ולהגיב 

בצורה חדשה ושונה מזו אליה היו רגילי3. ה3 חוזרי3 כל ערב לאחר יו3 עבודה לבית>נוע3 בו 

עליה3 להכי8 לעצמ3 ארוחה, לנקות לאחריה ולדאוג שיישאר אוכל ג3 למאחרי3. דינמיקה 

אינטנסיבית זו מעלה יו3>יו3 התמודדויות חדשות עבור הגברי3 ולמידה עצמית בזמ8 אמת. 

התמודדויות אלו עולות פעמי3 רבות בשיחות הקבוצתיות ומחלוקות שהתרחשו במהל; היו3 או 

השבוע עולות לדיו8 וברור בקבוצה.  

 

אוכלוסיית היעד 

בית>נוע3 קולט את הגרעי8 הקשה של גברי3 אלימי3. הוא מקפיד לקלוט גברי3 שעיקר בעיית3 

היא אלימות פיזית כלפי נשותיה3, גברי3 שאינ3 עברייני3 ואינ3 חולי3 פסיכיאטרי3 ולכ8 – 

משולבי3 במעגל העבודה (באופ8 עקרוני הבית מיועד לגברי3 שמשולבי3 במעגל העבודה 

ובמקרי3 בודדי3 שהו בו מובטלי3 או נכי3). הבית קולט גברי3 מכל מגזרי החברה הישראלית: 

יהודי3 (חילוניי3 ודתיי3) וערבי3. 
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תפקידי הצוות המקצועי ב"בית2נוע%" 

 

הצוות המקצועי של בית>נוע3 כולל את מנהלת הבית – עובדת סוציאלית במקצועה, 4 עובדי3 

סוציאליי3 המועסקי3 בחלקיות משרה, אב בית, מזכירה ומדריכי3. הצוות המקצועי מגובה 

בסיוע של מתנדבי3 או אנשי3 שנשפטו לעבודות שירות לציבור. תפקידי הצוות המקצועי 

בבית>נוע3 השתנו לאור הצרכי3 שעלו מהשטח. בשלב ההקמה (אפריל>מאי 1997) תפקיד הצוות 

התרכז בהיבטי3 של הכנת הבית והצוות לקליטת גברי3, כולל הקמה וגיבוש קריטריוני3 וכ8 

טיפול בענייני כספי3 ואחזקת הבית. בשלב ההפעלה (אמצע מאי 1997 ואיל;) חל מעבר להדגשת 

היבטי3 מקצועיי3 בעבודת הצוות, המתרכזת בטיפול מקצועי במתגוררי3, יחד ע3 המש; גיבוש 

נהלי3 ותקנוני3.  

 

תפקיד הצוות המקצועי כולל מגוו8 תחומי פעולה: 

1. פעולות יומיומיות – כתיבת וקריאת דיווחי3 יומיי3, מענה טלפוני, הכלה של מצוקות 

הגברי3 ועוד. 

2. פעולות שבועיות קבועות – טיפולי3 פרטניי3 וקבוצתיי3, ישיבת צוות, הדרכות ועוד. 

3. פעולות מתמשכות שמשובצות בסדר היו3 השבועי של כלל הצוות – ראיונות למועמדי3, 

יצירת קשר ע3 עובדי3 מקצועיי3 בקהילה במהל; הטיפול בגבר, קשר ע3 בתי>המשפט ועוד.  

4. נוס= על אלו, ניכרת בעבודת העובדי3 סוציאליי3 תחושת אחריות רבה לעבודת3. עבודת 

העובדי3 סוציאליי3 אינה מסתיימת ע3 סיו3 שהות3 בבית>נוע3, אלא עליה3 להיות 

זמיני3 להתייעצויות ע3 העובדי3 האחרי3 השוהי3 בבית>נוע3 בשעות הערב ולעיתי3 א= 

בסופי שבוע.  

 

בית>נוע3 הוא מסגרת עבודה טיפולית חדשה שהעלתה צורכי עבודה חדשי3, שאינ3 זהי3 

לעבודת עובדי3 סוציאליי3 במסגרות אחרות. ההבדל מתקיי3 בשני רבדי3: 

1. הטיפול שנית8 לגברי3 הוא כוללני והשהיה בבית מתייחסת לכל ההיבטי3 בחיי3 שלה3. 

2. רמת הטיפול באלימות שהמטפלי3 נדרשי3 אליה היא גבוהה ביותר. שיחות שונות ע3 

גורמי3 מקצועיי3 בקהילה מלמדות אותנו שעקב הטיפול המקצועי שמתקיי3 

באינטנסיביות גבוהה מאד, הגיעו המטופלי3 בבית>נוע3 לשלב טיפולי מתקד3 מאד, שלב 

שאי8 לגביו ידע מקצועי רב באר9 וג3 לא בעול3. 

 

הדר; הטובה ביותר לתאר את עבודת צוות בית>נוע3 כלפי גופי3 מטפלי3 וגופי3 מפני3, היא 

כממלאי3 את התפקיד של "Case Manager" ונותני טיפול למניעת אלימות. תפקיד זה דורש 

תיאו3 בי8>ארגוני בי8 גופי3 שוני3 שבידיה3 היכולת לספק שירותי3 שוני3 לגברי3 השוהי3 

בבית>נוע3. היכולת לקשר בי8 גופי שירות שוני3 מחייבת מגוו8 מיומנויות: הכרות ע3 הגופי3 

וע3 הפונקציות אות3 ה3 ממלאי3, הידיעה מה יכול כל גו= לספק, היכולת להבחי8 בי8 הגופי3, 

הכרת דר; העבודה ע3 כל גו= ועוד. יצירת קשר בי8 הגופי3 השוני3 מחייבת שליטה בהרבה מאד 
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ידע מערכתי, אותו רכשו חברי צוות בית>נוע3 במהל; חודשי עבודת3. ידע זה מאפשר יצירת 

קשרי3 יעילי3 ונוחי3 בי8 צרכי הגברי3 לגופי3 נותני השירות. 

 

במקרה של בית>נוע3 תפקיד הצוות אינו מסתכ3 בטיפול מקצועי בנושא של אלימות במשפחה. 

מחברי הצוות נדרש להיות מעורבי3 בהרבה מאד דברי3 יחדיו, בנוס= לטיפול מקצועי שוט=. 

תפקיד הצוות, הכולל מגוו8 התמודדויות מקצועיות וארגוניות, מהווה עומס אחר והתמודדות 

אחרת ממה שהיה מוכר עד כה. 

 

מורכבותו של תפקיד הצוות התעצמה בשל היותו של בית>נוע3 פרויקט ניסיוני הנתו8 לביקורת 

מתמשכת. צוות בית>נוע3 היה נתו8 בלח9 מתמיד לדאוג לתפוסה מלאה של הבית כמדד 

להצלחתו. על כל אלו נוס= הצור; להכלה מתמשכת של הגברי3 המטופלי3 ותחושת מאבק 

להוכיח כי הטיפול מועיל. חברי הצוות מקבלי3 הדרכה שבועית, א; חלק3 מצייני3 כי אי8 די 

בכ; ויש צור; בתמיכה מקצועית מלווה לעבודת הצוות כולו כחלק בלתי נפרד מתנאי העבודה של 

הצוות המפעיל של בית>נוע3. 

 

לצוות המקצועי מסייעי3 מתנדבי3 ואנשי שירות למע8 הציבור. לרוב מתנדבי3 אלה פועלי3 

תקופה מסוימת ואז מתחלפי3. בי8 האנשי3 שפעלו בבית היו מומחה בי8 לאומי בתחו3 הקרטה 

שהעביר קבוצת שליטה באלימות באמצעות הגו= (שאינה חלק ממניי8 הקבוצות), עורכי די8 

שסייעו בשאלות משפטיות שונות, גנני3, אנשי שיווק, צל3 וידאו ואחרי3. יש לציי8 כי צוות 

בית>נוע3 הצליח לגייס מתנדבי3 רבי3 שתרמו להפעלה השוטפת של הבית כמו ג3 להעשרת 

מגוו8 הקבוצות שפעלו בבית. על סמ; התצפיות, מומל9 להמשי; ולהשקיע בגיוס מתנדבי3, שכ8 

אלה יכולי3 לתרו3 בהיבטי3 הפחות פורמליי3 שאות3 המערכת הממוסדת לא יכולות לממ8 

(חוגי3 ייחודיי3, שירותי3 טכנולוגיי3 מתקדמי3 וטיפוח והעשרה לשעות הפנאי). א3 זאת חשוב 

לא "לירות לכל הכיווני3" ולמקד את גיוס המתנדבי3 ה8 כלפי היררכיה של צרכי3 וה8 לאות3 

מקומות שבה3 היחס בי8 השקעה לתשואה – רווחי לארגו8. באות3 מקרי3 בה3 גיוס המתנדב 

ו/או הכשרתו לתפקיד בארגו8 אורכי3 זמ8 רב ללא התחייבות למימוש תרומתו, כדאי לוותר 

מראש. 
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מיפוי נתוני% 

 

 

הפניות, גברי% שהתקבלו וגורמי% מפני% 

 

החל מפתיחת הבית (אמצע מאי 1997) ועד סו= שנת 1999, הגיעו לבית>נוע3 390 הפניות של 

גברי3 מגורמי3 מפני3 שוני3 מכל אזורי האר9: 

 

תרשי% מס' 2: מספר ההפניות לבית2נוע% לפי תקופות 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

בתקופה הראשונה לפתיחת בית>נוע3, מאי 1997 ועד סו= שנת 1997, היתה כמות הפניות נמוכה 

יותר (60) מאשר בתקופות האחרות. במהל; השנתיי3 האחרונות, 1998>1999, כל חצי שנה הגיעו 

לבית>נוע3 כ> 80 הפניות של גברי3. רק 22% מכלל ההפניות הובילו לבסו= לקבלת גברי3 

לבית>נוע3. 

 

במהל; שנתיי3 וחצי להפעלת בית>נוע3 86 גברי3 החלו טיפול: 

7 עזבו תו; שבוע מיו3 קבלת23 

7 עזבו במהל; הטיפול עקב אי>התאמה 

65 סיימו טיפול של 4>5 חודשי3 

7 עדיי8 נמצאי3 בטיפול3  

ניתוח 14 המקרי3 שעזבו את בית>נוע3 מלמד כי את הרוב המוחלט לא נית8 היה למנוע בידיעה 

מראש. 2>3 מקרי3 נותרי3 התקבלו מתו; המגמה שהובילה ועדת ההיגוי, לשאו= למילוי הבית 

בתקופה הראשונה להפעלתו.  

 

2 פירוט העוזבי3 מופיע בנספח מס' 4 והסעי= "פרופיל הגברי3 שהתקבלו" (להל8) נות8 תמונה מקיפה על מאפייני 

גברי3 אלה. 

3 7 גברי3 ששהו בבית>נוע3 בסו= תקופת ההערכה התקבלו עד סו= 1999. 
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החל מספטמבר 1997 פועלת קבוצת בוגרי3 בבית>נוע3. בשלושת החודשי3 הראשוני3 על>ידי 

מנחה חיצוני ולאחר מכ8 על>ידי אחד מחברי הצוות. במהל; 1998>1999 קבוצת הבוגרי3 פעלה 

בעקביות אחת לשבוע והשתתפו בה כ> 15>30 גברי3. כ> 80% מהגברי3 שסיימו טיפול, נמצאי3 

בקשר טלפוני ע3 בית>נוע3 ובאי3 לייעו9 לפי צור;. 

 

ריבוי ההפניות לבית>נוע3 הביא לכ; שהצטבר מידע עדכני רב על אלימות במשפחה בכלל וכלפי 

נשי3 בפרט. הועלה רעיו8 להקי3 מערכת ממוחשבת – מאגר מידע לארגו8 ומיפוי מידע זה. מאגר 

מעי8 זה יוכל לתת מענה לשאלות בתחומי3 ספציפיי3 ועשוי לתרו3 ללמידה מעמיקה על 

האלימות באר9.  

 

 

מידע על הגורמי% המפני% 

 

צוות בית>נוע3 הגיש לועדת ההיגוי דיווחי3 על ההפניות של גברי3 לבית>נוע3 אחת 

לחודשיי3>שלושה. הדיווחי3 שהתקבלו במהל; כשנה וחצי (מ> 22 במר9 1998 עד 18 אוקטובר 

1999)4 מציגי3 236 מתו; כלל ההפניות לבית>נוע3 (390). הניתוח מתבסס על 236 המופני3 הללו. 

קבוצה זו היא הקבוצה המייצגת ביותר של מופני3: היא מהווה 60% מס; המופני3 והיא אינה 

מתייחסת לתקופה הראשונה, תקופה שבה נושא ההפניות עבר תהפוכות רבות עקב תהליכי 

מיסוד. 

 

מניתוח מידע זה עולה כי גורמי3 שוני3 הפנו אחוז שונה של גברי3 וכ8 כי שלושה גורמי3 מפני3 

ה3 שהפנו חלק ניכר מהגברי3 שהתקבלו לטיפול. מתו; 236 הפניות כ> 22% מהגברי3 המופני3 

לא התאימו לקריטריוני3 של בית>נוע3, ב> 17% מההפניות הגור3 המפנה לא המשי; ביצירת 

הקשר או ניתק קשר וב> 13% מהמקרי3 הגברי3 סירבו להגיע לטיפול בבית>נוע3 או לא הגיעו 

לאינטייק שנקבע לה3. להל8 תאור בתרשי3: 

 

4 ניתוח הדיווחי3 מופיע בנספח מס' 2. 
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תרשי% מס' 3: הפניות של גורמי% שוני% לבית2נוע% (אחוזי%) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

כשני>שליש מההפניות הגיעו מהמחלקות לשירותי3 חברתיי53 (33%) ומשירות המבח8 (26%). 

22% מההפניות הגיעו מגורמי3 הקשורי3 בבית>המשפט: עורכי די8 פרטיי3 או העובדי3 

בפרקליטות ובסנגוריה (11%) ויחידת הסיוע של בית>משפט לענייני משפחה (11%). ב> 9% 

מהמקרי3, היו פניות עצמאיות של גברי3. גורמי3 מפני3 אחרי3 הפנו אחוזי3 נמוכי3 יותר של 

גברי3. נראה כי המחלקות לשירותי3 חברתיי3 ושירות המבח8 רואי3 את בית>נוע3 כחלופה 

טיפולית משמעותית לגברי3 המגיעי3 אליה8. מערכות המשפט השונות ובמיוחד בתי>המשפט 

עדיי8 ממעטי3 בהפניות. 

 

בכל תקופת הניסוי (במהל; שנתיי3 וחצי עד דצמבר 1999) התקבלו לבית>נוע3 84 גברי3. 65 

מה3 סיימו טיפול. רוב הגברי3 שסיימו טיפול בבית>נוע3 (70% מתו; 65 הגברי3) הופנו על>ידי 

שלושה גורמי3: שירות המבח8 (40%), מרכזי3 למניעת אלימות או המחלקות לשירותי3 

חברתיי3 (15%) ויחידת הסיוע של בית>המשפט לענייני משפחה (14%).  

 

בעוד שירות המבח8 והמחלקות לשירותי3 חברתיי3 הפנו מספר שווה של גברי3, שירות המבח8 

הוא הגור3 הדומיננטי בבחינת מספר הגברי3 שהתקבלו בפועל. סביר להניח כי ההסבר לכ; נעו9 

בשילוב בי8 שני גורמי3: גור3 ההרתעה המלווה להפניה של שירותי המבח8 (טיפול "באור 

החוק") מסייע בקליטה מוצלחת של גברי3 (שלא יטו "להעל3" לפני תחילת הקליטה) ואולי ג3 

אופי המיו8 וההכנה של גברי3 בשירותי המבח8 יוצר הפניות תואמות יותר, שאינ8 "נופלות" עקב 

אי התאמה. 

 

כאשר בוחני3 את ס; כל ההפניות של שלושת גורמי3 אלו, יותר מ> 40% מהגברי3 שהופנו על 

יד3 התקבלו לבית>נוע3. כלומר, נראה כי לשלושה גורמי3 אלו יש הבנה טובה יותר משל 

 

5 המחלקות לשירותי3 חברתיי3 כוללות ה8 את שירותי הרווחה השוני3 וה8 את המרכזי3 למניעת אלימות. 

שירות המבח8

26 %

מחלקות 

לשירותי3 

חברתיי3

24 %

עורכי די8, 

פרקליטות 

וסנגוריה

11%

יחידת הסיוע 

ושופטי3

11%

מרכזי3 למניעת 

אלימות

9% פניות עצמאיות

9%

גורמי3 אחרי3

10 %
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שירותי3 אחרי3, על מהותו של בית>נוע3 והייחודיות שלו. גורמי3 מפני3 אלו מצליחי3 להפנות 

יותר גברי3 המתאימי3 לטיפול בבית>נוע3. ניתוח מער; היחסי3 בי8 גורמי3 אלו לבית>נוע3 

עשוי ללמד על הדרכי3 האפשריות לחיזוק הקשר ע3 גורמי3 מפני3 אחרי3 בקהילה. 

 

הפנית גברי3 דר; בית>המשפט 

בנושא זה יש להבחי8 בי8 הלי; פלילי והלי; אזרחי. בהלי; פלילי בת הזוג של הגבר המכה חייבת 

להגיש תלונה למשטרה. לאחר הגשת התלונה קיימות שתי אופציות: האחת, המשטרה או שירות 

המבח8, אשר לעיתי3 מעורב כבר בשלב זה, בוחרי3 להפנות את הגבר לבית>נוע3 וה3 מבקשי3 

מבית>המשפט שחרור לבדיקת התאמה לבית>נוע3. השניה, בעקבות בקשה של השופט לתסקיר 

מקצי8 מבח8 או כאשר הגבר עדיי8 בשלבי חקירה מגיעה פניה או הפניה לבית>נוע3. למעשה, כל 

הפניה שיש בה מעורבות של נציגי החוק6, היא חלק מהלי; פלילי.  

 

לעומת זאת, כחלק מהחוק למניעת אלימות במשפחה, כל קורב8 לאלימות יכול לבוא 

לבית>משפט לענייני משפחה ולבקש צו הרחקה. זהו הלי; אזרחי בו תהיה מעורבות של שופט 

בית>משפט לענייני משפחה, יחידת הסיוע ובמקרי3 מסוימי3 פקיד סעד לסדרי די8. 

 

 

פרופיל הגברי% שהתקבלו7 

 

הנתוני3 על פרופיל הגברי3 שהתקבלו לשהייה בבית>נוע3 עולי3 מטופסי ההפניה שהועברו 

על>ידי גורמי3 מפני3, בהפניית3 את הגבר לבית>נוע3. נבדקו נתוניה3 של 50% מהגברי3 

שהתקבלו עד נובמבר 1999. נתוני3 אלו לא תמיד מלאי3 ולכ8 בחלק מהנתוני3 הסיכו3 נמו; מ> 

  .100%

 

הניתוח התייחס לרשימה כרונולוגית של הגברי3 ומתו; הרשימה המלאה נלקח בחשבו8 כל גבר 

שני. כ; נמנעו הטיות שנובעות מתקופת הקבלה והשהות בבית או מגורמי3 אחרי3 (כמו העדפה 

לא מודעת של מטופלי3 מוכרי3 יותר וכולי). כדי לשמור על דגימה עקבית, כאשר נדג3 גבר שאי8 

לגביו נתוני3 – נלקח במקומו גבר אחר. 

 

הגברי3 שהתקבלו לבית>נוע3 ה3 בממוצע בני 38>39, רוב3 (95%) גרי3 בערי3 ו> 2% בישובי3 

לא עירוניי3 (קיבו9, כפר וכדומה). כ> 78% מהגברי3 גרי3 באזור המרכז, 22% הנותרי3 הגיעו 

מהדרו3 (12%), מהצפו8 (כ> 5%) ומירושלי3 וסביבתה (כ> 5%). 

 

6 נציגי החוק: פרקליטות, סניגוריה ציבורית, משטרה, קצי8 מבח8, עור; די8, שופט פלילי. 

7 נספח מס' 3 מציג נתוני3 על פרופיל של 50% מהגברי3 שהתקבלו לבית>נוע3. 
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רוב3 (70%) עבדו בצורה סדירה בזמ8 הפניית3 לבית>נוע3 ומיעוט3 היו מובטלי3 (15%) או 

שעבדו בצורה לא סדירה (5%). מעל מחצית מהגברי3 (55%) למדו 11>12 שני3. האחרי3 למדו 

10 שני3 ומטה (20%) או 14>16 שני3 (13%).  

 

90% מהגברי3 ה3 יהודי3 הנחלקי3 בי8 חילוניי3 (32.5%), מסורתיי3 (32.5%) ודתיי3, ביניה3 

חרדי3 (15%). 10% מהגברי3 ה3 מהמגזר הערבי. 

 

כל הגברי3 (חו9 ממקרי3 בודדי3) היו נשואי3 בזמ8 שנאספו נתוני3 אלה ויש לה3 בממוצע 3 

ילדי3. אצל רוב3 מדווח כי היתה אלימות במש; שני3 רבות, אצל חלק מהגברי3 מהנישואי8 

ואיל; ואצל אחרי3 בשני3 האחרונות. אצל מיעוט3 (5%) האלימות התקיימה רק בחודשי3 

האחרוני3. האלימות הופנתה בדר; כלל כלפי האישה וכללה בעיקר אלימות פיזית ומילולית.  

 

 

מאפייני הנושרי%/עוזבי8% 

 

במהל; שנות הפעלת בית>נוע3 14 גברי3 התקבלו לטיפול א; לא סיימו אותו: 7 גברי3 התקבלו 

ונשרו "מיד" (בתו; פחות משבוע), 7 גברי3 התקבלו, שהו תקופה של 3>6 שבועות ועזבו או 

הועזבו. 

 

7 הגברי3 שנשרו הופנו על>ידי ארבעה גורמי3: שירות המבח8, המחלקה לשירותי3 חברתיי3, 

בית>כלא ומרכז למניעת אלימות. הסיבות לנשירת3 היו קשורות בה3 באופ8 ישיר: התק= 

פסיכוטי, לח9 מצד האישה או דווח של בית>נוע3 על ניסיו8 למניפולציה חריגה. גברי3 אלו עברו 

כאמור את כל מסלול הקבלה לבית>נוע3, התקבלו ותו; פחות משבוע ימי3 נשרו וחזרו לקהילה.  

 

7 גברי3 לא סיימו טיפול של 3>4 חודשי3 בבית>נוע3. שניי3 מה3 בחרו לעזוב ו> 5 הועזבו על>פי 

החלטת הצוות. גברי3 אלו הופנו על>ידי ארבעה גורמי3: מחלקות לשירותי3 חברתיי3, מרכז 

למניעת אלימות, שירות המבח8 ובית>המשפט. הגברי3 שעזבו החליטו כי מסגרת הבית אינה 

מתאימה לה3 או שהיה לח9 מצד האישה. הצוות מסביר כי הסיבות להעזבת הגברי3 היו: אי 

עמידה בכללי הבית, חוסר שיתו= פעולה של הקהילה או של הגבר, מצב נפשי קשה ואיו3 

בהתאבדות. 

 

8 נספח מס' 4 כולל טבלת נושרי3 ועוזבי3. 
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מה עשה "בית2נוע%" לגברי% – פרספקטיבות מרובות 

 

 

שינויי% בדפוס ובתפיסת האלימות 

 

נמצא שהאלימות הפיזית של הגברי3 פסקה לאחר הטיפול בבית>נוע3 וכיו3 ביטויי האלימות 

מצומצמי3 יותר ובעיקר מילוליי3. ההערכה המקצועית היא שאפקט זה ימש; בתנאי שיהיה 

המש; טיפול בקהילה לאחר הטיפול בבית>נוע3. 

 

הגברי3 שהתקבלו לטיפול בבית>נוע3 ה3 גברי3 שהתנהגו באלימות כלפי בנות זוג3 ולעיתי3 ג3 

כלפי ילדיה3. רוב הנשי3 (20 מתו; 29) שרואיינו דיווחו כי חיו תחת אלימות מצד ב8>זוג8 במש; 

שני3 רבות (בי8 5 ל> 24 שני3) ואצל האחרות היתה אלימות פיזית בשני3 האחרונות (1>5 שני3). 

עבור שתיי3 מה8 זוהי תקופת הזמ8 שחלפה מאז הנישואי8. רוב הנשי3 מציינות כי היו קורב8 

לאלימות פיזית ומילולית (25). חלק8 ציינו בראיו8 כי היתה ג3 אלימות מינית (5 נשי3) ואחרות 

דיווחו כי היתה רק אלימות מילולית או זריקת חפצי3 (3 נשי3).  

 

כל הנשי3 מציינות כי הגברי3 כיו3 פחות אלימי3 ורוב8 (23) הוסיפו כי ג3 התנהגות הגבר 

השתנתה. כל הנשי3, חו9 מאחת, אמרו כי הגבר לא השתמש באלימות פיזית כלפיה8 לאחר סיו3 

שהותו בבית>נוע3. רק במקרה אחד סיפרה האישה כי הגבר הגיע להתפרצות אלימה וכי היא 

עדיי8 נמצאת בתחושת פחד ואיומי3. מקרה זה הועבר לטיפול צוות בית>נוע3 והקהילה. חלק8 

סיפרו על התפרצויות מילוליות של הגבר וציינו כי בניגוד לעבר, הפע3 הצליח הגבר לזהות את 

הכעס ולשלוט בו: "בהתפרצות הראשונה שלו, סמו; לליל הסדר, הוא ממש הצליח לעצור את 

עצמו". 

 

הניתוח המשווה של כל כלי המחקר ביחס ל> 15 גברי3 מראה כי ברוב המכריע של הדיווחי3 יש 

הלימה בי8 דיווחי הגבר, האישה, שירות המבח8 ו/או המטפלי3 בקהילה והמטפלי3 בבית>נוע3. 

הלימה זו נותנת תוק= לממצאי המחקר המוכללי3 שכ8 היא מעידה שממצאי3 מכלי אחד 

מתוקפי3 ג3 בכלי3 האחרי3 והיא נותנת תוק= במיוחד לממצאי3 אחרי3 מראיונות ושאלוני 

גברי3. ההלימה מאפשרת לנו לראות שמדובר בתופעה ולהתייחס באופ8 רציני ג3 לנתוני3 

האחרי3. 

 

נראה כי הרוב המכריע של הגברי3 למד לשלוט באלימות וזאת באמצעות מודעות לה (ראה/י 

פרוט בהמש;) ודווחי אמת. לדוגמא, במקרה בו המטפלי3 השוני3 מדווחי3 על צמצו3 האלימות 

א; ג3 על תנודות וביטויי3 של אלימות לא פיזית, הגבר מדווח: "זרקתי כוס". בעשרה מקרי3 

הדיווח הוא כי "אי8 אלימות". ג3 ביחס לרמת הסיכו8 לחזור לאלימות פיזית יש הלימה בי8 

הגורמי3 השוני3. ברוב המקרי3 מדווחי3 המטפלי3 השוני3 כי הסכנה לחזרה לאלימות נמוכה. 
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הגבר בדעה אחת עמ3 א; ראייתו החיובית מוחלטת יותר – בשלושה ראיונות גברי3 אמרו 

ש"בוודאות" לא יחזרו לאלימות בעוד הנשי3 או אנשי המקצוע אמרו ש"הסיכויי3 גבוהי3 שלא 

יחזרו לאלימות". בעוד המטפלי3 מדווחי3 בחלק מ8 המקרי3 על "אי8 סכנה" ובחלק אחר על 

"סכנה נמוכה" או "סכנה לאלימות מילולית" הגברי3 חשי3 כי "לא אחזור לאלימות". במעט 

מקרי3 המטפלי3 חוששי3 לחזרה לאלימות מילולית. בשני מקרי3 בה3 המטפלי3 מדווחי3 על 

סכנה נמוכה של חזרה לאלימות, האישה, לפחות בראיו8 השני אתה, כ8 חושבת שיש סכנה כלשהי 

שהוא יחזור לאלימות. 

 

המטפלי3 בבית>נוע3 ובקהילה מעריכי3 כי מטופל אחד ככל הנראה חזר לאלימות, א; הוא 

מכחיש, במקרה נוס= היתה אלימות א; לא כלפי האישה, בשני מקרי3 יש חשש שיש אלימות א; 

לא פיזית ובמקרה נוס= יש איומי3 שכללו "קצת אלימות אבל פחות מקוד3" – לדברי קצינת 

המבח8. 

 

הגברי3 בסיו3 השהות סבורי3 כי בית>נוע3 עוזר לה3 במידה רבה להתמודד ע3 אלימות3, 

להבי8 את עצמ3 וא= למתו8 את עמדותיה3 כלפי האלימות. הגברי3, בשתי התקופות, סבורי3 כי 

יש לטפל במידה הרבה ביותר בלימוד השליטה באלימות פיזית ומילולית ולעזור לגבר להשתנות 

מבפני3. בניתוח שאלוני3 הממוצעי3 שהתקבלו עבור שלושת היגדי3 אלו היו הגבוהי3 ביותר 

בסיו3 השהות (4.9 בסול3 5 עד 1) ובי8 הגבוהי3 בתחילת השהות (4.7 בסול3 5 עד 1). בנוס=, 

בסיו3 השהות הגברי3 קושרי3 פחות בי8 אלימות3 להתנהגות של בת>זוג3.  

 

שאלוני הגברי3 בחנו את עמדת הגברי3 כלפי אלימות בכלל וכלפי שליטה באלימות. ניתוח הציו8 

הממוצע שנתנו הגברי3 לכלל השאלות הכמותיות בנוגע לעמדת3 כלפי אלימות והפחתת 

האלימות9, מראה כי כיו3 ה3 מודעי3 יותר להשלכותיה של האלימות ע3 חייה3 ולצור; 

בהפחתתה. 

 

מהשוואת הממוצעי3 עולה עמדה חיובית ושיפור קל ביחס3 של הגברי3 לנושא הפחתת 

האלימות, בי8 תחילת לסיו3 השהות. בתחילת השהות הממוצע של כלל השאלות הסגורות הוא 

4.2 (בסול3 1 עד 5) והוא עולה ל> 4.4 (בסול3 1 עד 5) בסיו3 השהות. הגברי3 המתקבלי3 הביעו 

כבר בתחילת דרכ3 עמדה חיובית גבוהה כלפי הפחתת האלימות. 

 

המטפלי3 בקהילה מעריכי3 כי הסיכוי של הגברי3 לחזור לאלימות הוא בי8 נמו; לבינוני. זו 

הערכה סובייקטיבית שמבוססת על אינטואיציות מקצועיות של אנשי הצוות הפנימי בבית>נוע3 

והמטפלי3 המקצועיי3 שמחו9 לבית, א; זו ההערכה הטובה ביותר שנית8 לתת שכ8 היא 

מבוססת על מכלול הידע של אנשי מקצוע שוני3. בפרק זמ8 זה לא נית8 לתת הערכה אחרת, 

מאחר ואי8 שו3 ניסיו8 קוד3 של מידת החזרה לאלימות אחרי תהלי; טיפולי בסדר גודל כזה. 

 

 9שאלות 9,8,7 ו> 10 בשאלו8 התחלה ושאלות 12,8,7,6 ו> 14 בשאלו8 סיו3 (ראה/י נספח מס' 7). 
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מתו; 9 גברי3 עליה3 דיווחו המטפלי3 שמית בשאלוני3, ל> 5 גברי3 יש סיכוי נמו; שיחזרו 

לאלימות ול> 4 אחרי3 יש סיכוי בינוני כי יחזרו לאלימות. המטפלי3 מדווחי3 כי חלו בגברי3 

שינויי3 התנהגותיי3 ואישיי3: הפסקת אלימות פיזית, אי>הכחשת האלימות ומוכנות לטיפול. 

גבר אחד שהיה מובטל מצא עבודה ומביע נכונות לטיפול ואצל אחר נפסקה האלימות המילולית 

והצור; לשליטה בכספי3. המטפלי3 מצייני3 כי "הגבר בעל מוטיבציה לטיפול כדי לא לחזור 

לדפוסי התנהגותו ומבי8 כי האחריות על השליטה באלימות היא עליו" וכ8 "נראה כי ג3 בעתיד 

תהיה שליטה באלימות פיזית". עמדות אלו חוזרות ג3 בראיונות אחרי3 ע3 אנשי המקצוע 

בקהילה.  

 

ע3 זאת, לגבי חלק מהגברי3 המטפלי3 מדווחי3 כי עדיי8 יש איומי3 ושימוש באלימות מילולית. 

במקרה אחד א= התחדשה האלימות והתלונות של האישה במשטרה, ע3 הסרת צו ההרחקה. רוב 

המטפלי3 מדווחי3 כי בגברי3 חל שינוי ברמה נמוכה או בינונית (ה3 מדרגי3 את השינוי כ> 2>3 

בסול3 1 עד 5). המטפלי3 סבורי3 כי עבור חלק מהגברי3, ע3 המש; טיפול מתאי3, השינוי 

שהושג ישמר. עבור חלק אחר, לא ברור הא3 השינוי שהושג יישמר.  

 

כל המרואייני3 נזהרי3 מאד בהערכת3 את הסיכוי כי הגברי3 יחזרו או לא יחזרו לאלימות. 

הערכת3 מותנית במבחני3 שוני3 בה3 יעמוד הגבר, כמו יצירת קשר מחודש ע3 האישה, 

התנהגות במשברי3 בבית וכדומה. המטפלי3 מצייני3 כי עבור שני גברי3 שהוערכו במידה 

בינונית, יש סכנה כי הטיפול לא הושל3. כלומר, הטיפול לא היה מספיק עמוק ובהתא3 לכ; ג3 

מידת השינוי שחל בגבר. 

 

יחד ע3 הפסקת האלימות הפיזית וצמצו3 משמעותי באלימות המילולית, הנשי3 מדגישות כי 

ישנ8 עליות ומורדות רבי3 בתהלי; שעוברי3 בני הזוג, ע3 חזרתו של הגבר מבית>נוע3. חלק8 

מציינות כי בחודשי3 הראשוני3 מערכת היחסי3 ביניה3 היתה טובה מאד, א; ע3 הזמ8 חלה 

הידרדרות. נראה כי ההשתתפות בקבוצת הבוגרי3 ו/או קבלת המש; טיפול בקהילה תורמי3 

במידה רבה במניעת הידרדרות זו. נשי3 שדיווחו כי הגבר ממשי; להגיע לקבוצת בוגרי3 

בבית>נוע3 או מקבל טיפול בקהילה, לא דיווחו על הידרדרות מעי8 זו. 

 

 

תפיסת האלימות כפנימית ואישית 

 

השהייה בבית>נוע3 מסייעת לגברי3 לעבור מדפוס של ייחוס חיצוני כהסבר לאלימות שלה3 – 

לייחוס פנימי של האלימות לעצמ3 ולהתנהגות3. 

 

בעקבות השהייה בבית>נוע3 הגברי3 מצייני3 פחות ייחוס חיצוני לאלימות ויותר לקיחת 

אחריות עליה. תשובותיה3 בשאלוני3, בשאלות פתוחות וסגורות, מצביעות על שינויי3 אלו. 

ממצא זה תומ; בממצא מוכלל שיוצג בהמש; לפיו ראיית הגברי3 מציאותית יותר. ה3 מכירי3 
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טוב יותר בבעיית3 ובאפשרויות היישומיות להתמודד אתה. הגברי3 נשאלו לסיבת הגעת3 

לבית>נוע3 בתחילת ובסיו3 השהות. תשובותיה3 נותחו על פני שני צירי3: האחד, ייחוס סיבת 

ההגעה לבית>נוע3, בי8 פנימי ובי8 חיצוני והשני, מידת ההתייחסות לאלימות10. 

 

בתחילת השהות הגברי3 נחלקי3 ביניה3 בי8 אלו המסבירי3 את סיבת הגעת3 לטיפול כגור3 

אישי>פנימי (38%) לבי8 אלו המסבירי3 זאת כקשור לגור3 חיצוני (31%). לעומת זאת, בסיו3 

השהות יותר גברי3 (42%) מסבירי3 את הגעת3 לבית>נוע3 כגור3 אישי>פנימי. בתחילת השהות 

רק 29% מהגברי3 ציינו כי התנהגות3 האלימה היא הסיבה להגעת3 לטיפול, לעומת כמחצית 

מהגברי3 בתו3 השהות (48%) המצייני3 את התנהגות3 האלימה כגור3 להגעת3 לטיפול. 

למעשה, בסיו3 השהות יותר גברי3 מציגי3 את האלימות כסיבה להגעת3 לבית>נוע3 ויותר 

גברי3 מציגי3 זאת כבעיית אלימות אישית שלה3 ולא כבעיית אלימות ברמה כללית>תיאורטית 

או כהחלטה זרה לה3. 

 

בתו3 השהות נשאלו הגברי3 אילו דברי3 ה3 מרגישי3 שהצליחו לשנות בעצמ3 בעקבות 

המגורי3 בבית>נוע3. תשובות הגברי3, המופיעות להל8, מראות כי המודעות של הגבר לעצמו 

והתנהגותו גברה במידה רבה. 

 

לוח מס' 1 : המיומנויות שהצליחו הגברי%, על2פי הרגשת%, לשנות בעצמ% בתו% הטיפול 

אחוז משיבי3פירוט השינויי3 שצוינו בשאלה הפתוחה תחו3 השינויי3 

4 פיתוח הערכה עצמית 

6 פיתוח מודעות עצמית 

11 פיתוח שליטה עצמית 

6 שיפור בהרגשה האישית 

6 פיתוח הבנה אישית 

3 שינוי צורת הדיבור 

שינויי3 במודעות 

הגבר לעצמו 

ולהתנהגותו 

2 הרצו8 לחיות חיי3 אחרי3 

 44%

11 רכישת מושגי3/כלי3 להתמודדות ע3 אלימות 
הימנעות מאלימות 

5 לא להיות אלי3 
 18%

5 היכולת להיות אסרטיבי ובעל ביטחו8 עצמי 

6 היכולת להתמודד ע3 מצבי לח9 

שינויי3 בדרכי 

ההתמודדות של 

1 היכולת לקבל החלטות הגבר 

 14%

9 תקשורת ע3 הזולת והקשבה  שינויי3 בתקשורת 

2 היכולת להבעה עצמית בי8>אישית 
 13%

6 התחשבות בזולת ויכולת לתרו3 לאחר  שינויי3 ביחס ובקשר 

4 שיפור ההתנהגות ע3 המשפחה ע3 המשפחה והזולת 
 11%

100% 87  ס; כולל 
 

 

10 פירוט של ניתוח זה מופיע בנספח מס' 5. 
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רוב תשובות הגברי3 (44%) התייחסו לשינויי3 הקשורי3 בפיתוח המודעות שלה3 לעצמ3 

ולהתנהגות3, כולל פיתוח היכולת לשליטה עצמית, פיתוח מודעות עצמית ושיפור ושינוי הרגשה 

אישית וצורת הדיבור. כמעט 20% מהתשובות התייחסו לכ; שהגבר ימנע מהתנהגות אלימה 

בעתיד. 11 תשובות כללו התייחסות למושגי3 שנלמדו בבית>נוע3 וקשורי3 בדרכי התמודדות ע3 

האלימות ("לדבר בשפת אני", "לקחת פסק זמ8", "דיבוב עצמי", "לחשוב חיובי", "לא לדחוס") 

וב> 5 תשובות נוספות ציינו הגברי3 את הפסקת האלימות ("לא להיות אלי3", "לא להרי3 

ידיי3"). 

 

חיזוק נוס= להגברת המודעות ולשינוי בתפיסת האלימות עולה מראיו8 ע3 שופטת מעצרי3. 

השופטת תיארה מקרה בו המליצה לשלוח גבר לטיפול בבית>נוע3 וכאשר הוא חזר אליה בתו3 

הטיפול "היתה לו תובנה אחרת של האלימות במשפחה". לדבריה, מקרה זה היה מקרה קשה של 

אלימות במשפחה והיא מציינת כי השינוי שהגבר עבר היה גדול מאד. היא מברכת על היוזמה של 

בית>נוע3 ומציינת כי היתרו8 של בית מעי8 זה הוא שבמסגרת חלופת מעצר וההרחקה מהבית 

משיגי3 ג3 שיקו3. טענות מסוג זה שבות וחוזרות בקרב אנשי מקצוע שוני3 בקהילה הקולטי3 

את הגברי3 השבי3 מבית>נוע3. 

 

השינויי3 שחלו בגברי3 נבחנו בשאלוני התחלה וסיו3. הגברי3 התבקשו לציי8 מה8 המיומנויות 

שלא ידעו אות8 קוד3 לכ8 ולמדו במהל; שהיית3 בבית>נוע3. 

 

לוח מס' 2 : המיומנויות שהגברי% מרגישי% שלא ידעו קוד% ולמדו עכשיו (אחוזי%) 

סיו3 שהות תחילת שהות תחו3 הלמידה 

18% 39% פיתוח שליטה עצמית והתמודדות במצבי לח9 

פיתוח מודעות עצמית: מודעות לאלימות, לדאוג לעצמי, 

להכיר את עצמי, לקחת אחריות 

 16% 26%

לימוד מושגי3 חדשי3: לקחת פסק זמ8, מעגל האלימות, 

סוגי האלימות, שפת אני, דיבוב עצמי, מבער רגשי. 

 14% 20%

14% 17% תקשורת ע3 אחרי3, הקשבה ושפה שונה 

10% 10% שינוי התנהגותי: להיות יותר סבל8 וקשוב ופחות עצבני 

10% 2% התנהגות ע3 הילדי3 

2% 2% השפעת האלימות של הגבר על אחרי3 סביבו 

 

בתחילת השהות הגברי3 מצייני3 כי למדו דרכי3 לשליטה עצמית והתמודדות במצבי לח9, שלא 

ידעו אות3 לפני כ8. כמעט 40% מהמיומנויות שציינו כי למדו ולא ידעו אות3 קוד3 לכ8 קשורות 

בשליטה עצמית. לעומת זאת, הגברי3 לא רואי3 בשינוי ההתנהגותי תחו3 חדש שלא ידעו אותו 

קוד3 לכ8. יתכ8 כי השינוי בשליטה עצמית הוא שינוי שיש לו משקל רב יותר בעיניה3 מאשר 

השינוי ההתנהגותי. 
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לעומת זאת, גברי3 בתו3 השהות מדגישי3 כי בבית>נוע3 למדו מיומנויות שפיתחו בה3 את 

המודעות העצמית כלפי האלימות שלה3, יחד ע3 ההכרה ברצו8 לדאוג לעצמ3, להכיר את עצמ3 

ולהיות אחראי3 למעשיה3 (26% מכלל ההיגדי3 שצוינו על>ידי הגברי3). 20% מההיגדי3 

התייחסו ללמידה של מושגי3 חדשי3 הקשורי3 באלימות. 

 

 

שינויי% התנהגותיי% 

 

ממצא מס' 1 

בנות הזוג של הגברי3 ואנשי מקצוע בקהילה מדווחי3 כי התנהגות הגברי3 הפכה לרגועה 

ומתונה יותר. בנות הזוג מדווחות על שינויי3 אלו יותר מאנשי המקצוע. 

 

17 נשי3 ציינו שינויי3 התנהגותיי3 – הגברי3 מצליחי3 לשלוט טוב יותר בכעסי3 שלה3, ה3 

רגועי3 יותר, מתנהגי3 אחרת ומתמודדי3 אחרת ע3 הילדי3 ("הגבר היו3 יותר קר>רוח", "היו3 

הוא פחות מתפר9 מפע3"). 

 

10 נשי3 ציינו כי הגברי3 מעריכי3 ומכבדי3 אות8 יותר, שתגובותיה3 התמתנו וה3 יותר עוזרי3 

לאישה בבית ("היו3 הוא יותר קשוב, רואה שקשה לי", "הוא עוזר הרבה בבית, שוט= כלי3, 

עוזר בניקיו8 ובבישול"). וזאת על א= שבשאלוני3 מצייני3 הגברי3 בשתי התקופות כי פחות 

חשוב לטפל בהקניית הרגלי עבודה ולימוד ביצוע8 של עבודות בית (לנקות, לבשל וכדומה). 

הממוצעי3 שהתקבלו עבור שני היגדי3 אלו היו הנמוכי3 ביותר בסיו3 השהות (2.9>3.4 בסול3 1 

עד 5) והנמוכי3 ביותר בתחילת השהות (3.1>3.4 בסול3 1 עד 5). 

 

הגברי3 התבקשו לסמ8 בתחילת הטיפול ובסופו את תחושת3 הכללית מהשהות בבית>נוע3. 

הציו8 נית8 על רצ= הנע בי8 1 (עצוב – שמבוטא על>ידי שרטוט פני3 עצובות) ועד 5 (מאושר – 

מבוטא על>ידי שרטוט פני3 מחייכות). ככל שהתחושה הכללית הממוצעת קרובה יותר ל> 5, כ; 

הגברי3 מרגישי3 מאושרי3 יותר משהות בבית>נוע3. בסיו3 השהות הגברי3 מדווחי3 על 

תחושה כללית טובה יותר (4.2) מגברי3 הנמצאי3 בתחילת שהות3 בבית>נוע3 (3.9). נראה כי 

השהות בבית>נוע3 יוצרת בגברי3 תחושה נינוחה יותר, ה3 מרגישי3 טוב יותר ע3 עצמ3. יתכ8 

כי תחושה זו א= תורמת להתנהגות הרגועה עליה מדווחי3 גורמי3 אחרי3. 

 

ממצא מס' 2 

הנשי3 מדווחות כי הגברי3 מדברי3 בצורה רגועה יותר וכי התקשורת עימ3 טובה יותר. 

 

רוב הנשי3 (19) אומרות כי הגברי3 יודעי3 טוב יותר להקשיב, לנהל שיחה ע3 האישה והילדי3, 

לדבר בטו8 שקט ולשת= את האישה ("הוא יודע לדבר על הבעיות שלו ולא להתעצב8", "הוא 

מקבל, הוא מדבר יותר, הוא לא מרי3 את הקול"). 
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בסיו3 השהות הגברי3 מסכימי3 במידה רבה כי לא יהיו כלל אלימי3 כלפי ילדיה3 וכלפי 

בת>זוג3 וישתתפו בגידול הילדי3. הגברי3 מסכימי3 במידה גבוהה למדי כי יצליחו לפתור 

ויכוחי3 בשיחה. 

 

בתו3 השהות יותר גברי3 ציינו כי למדו דרכי תקשורת שונות ע3 ילדיה3. 10% מכלל ההיגדי3 

בתו3 השהות כללו למידה של הגברי3 על דרכי התנהגות שונות ע3 הילדי3 ("לשמוע ולהאזי8 

לילדי3", "לדאוג לילדי3"), לעומת 2% בלבד מכלל ההיגדי3 בתחילת השהות. 

 

במקביל לשיפור בהתנהגות הגבר, מציינות הנשי3 ג3 תחומי3 בה3 יש להמשי; ולטפל. שני 

התחומי3 אות3 מציינות הרבה מהנשי3 ה3: 1. שינוי בתפישה ובעמדות כלפי נשי3 ותקשורת 

אחרת עמ8. 2. התמודדות ע3 תפקיד האב והקשר ע3 הילדי3. נשי3 מעטות מציינות כי לא היתה 

מספיק תמיכה בגבר, כי הוא לא נפתח מספיק, כי הטיפול לא מוקד בקושי הספציפי שלו, כי 

היתה נטייה לעודד את הגבר להיפרד מאישתו וכי לא שמעו את הצד של האישה. 

 

התייחסות לתחומי3 אלו בדברי הנשי3, מחזקת שוב את העובדה כי קיי3 פער בי8 ציפיות הנשי3 

וציפיות בית>נוע3 מהטיפול. עבור הנשי3, אי8 זה מספיק שפסקה האלימות הפיזית>מילולית, 

בעוד שעבור בית>נוע3 זהו הישג וצעד ראשו8 להמש; טיפול. במספר מקרי3 האישה מתארת 

מצבי3 בה3 הגבר עבר מאלימות פיזית לאלימות אחרת, כמו מניפולציות, אלימות רגשית או 

אלימות דר; הילדי3. נשאלת השאלה באיזו מידה מצליח בית>נוע3 להקנות אלטרנטיבות 

בתקשורת שבינו לבי8 האישה והילדי3. 

 

ממצא מס' 3 

יש עדויות שהטיפול בבית>נוע3 משפיע ג3 על התנהגות הגברי3 בתחומי חיי3 נוספי3, בה3 היה 

ביטוי לאלימות3. 

 

גברי3 שוני3 דיווחו כי השהות בבית>נוע3 גרמה לה3 להתנהג באופ8 שונה לא רק בבית, ע3 

האישה והילדי3, אלא ג3 בנהיגה בכביש. שני גברי3 שרואיינו התייחסו לכ; שה3 נוהגי3 היו3 

באופ8 רגוע יותר: "בית>נוע3 הקנה לי יותר מהקטע שלי ע3 אישתי, אלא לחיי3 בכלל, זה השפיע 

ג3 על הנהיגה שלי בכביש, אני כבר לא מתרגז מכל דבר". בקבוצת בוגרי3 השווה אחד הגברי3 

בי8 תחושותיו לבי8 נהג על הכביש "אני מרגיש כמו נהג שלוח9 על הבלמי3 עוד לפני שמתרחשת 

התאונה. כבר פעמיי3 קרה בבית שהתחילו לעלות הקולות בגלל איזה עניי8 ופתאו3 הכל נרגע. 

לא יודע מה בדיוק עשיתי אבל הענייני3 לא התחממו, אלא נרגעו. אפילו לא הייתי צרי; לקחת 

פסק זמ8". 
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שינויי% בתפיסת תפקידו של "בית2נוע%" 

 

הגברי3 מגיעי3 לבית>נוע3 ע3 ציפייה לקבל כלי3 קונקרטיי3 להתמודדות באלימות ויוצאי3 

ממנו ע3 הבנה שהכלי3 שה3 צריכי3 לקבל ה3 ברמת המודעות והלמידה הרחבה. 

 

הגברי3 התבקשו לציי8 מה8 מטרותיו של בית>נוע3 בעיניה3, בתחילת ובסיו3 השהות. 

תשובותיה3 נותחו בשיטת ניתוח תוכ8 שהביאה למיקוד ב> 12 מטרות. השוואת המטרות שצוינו 

על>ידי הגברי3 בתחילת השהות ובסיומה, מצביעות על קווי דמיו8 ושוני בי8 שתי התקופות. 

 

לוח מס' 3: מטרות בית2נוע% בעיני הגברי% (אחוזי%) 

מטרות 
תחילת 

שהות 

סיו3 

שהות 

19% 23% שליטה עצמית: ברגשות, במצבי לח9, בכעסי3 

20% 14% לצאת ממעגל האלימות 

11% 17% לרכוש דרכי התמודדות ופעולה, לרכוש ארגז כלי3 

שיקו3 והשתנות עצמית: לשפר, לעזור, לצאת אד3 אחר, לשנות 

התנהגות, לקחת אחריות, לרכוש בטחו8, אמונה עצמית בעצמ; ויכולת;
 14% 17.5%

17% 8% מודעות עצמית: ניתוח המצב, להכיר את ה"אני" שלי 

11% 9.5% למידה: למידה כללית, ערכי3, להתבטא, לחשוב 

ללמוד על הקשר ע3 הזולת: ללמוד אי; להתנהג ע3 המשפחה, ללמוד 

על הזוגיות, ללמוד להתייחס לזולת 
 9.5% 3.5%

1% 2% הרחקת הגבר מהבית ללמידה 

> 3% להעניק בית ח3, לאפשר מקו3 מגורי3 

 

השוני הבולט בי8 שתי התקופות הוא כי בתו3 השהות הגברי3 מדגישי3 יותר את הגברת 

המודעות העצמית (17% לעומת 8% בתחילת השהות), לעומת גברי3 בתחילת השהות המדגישי3 

רכישת כלי3 להתמודדות (17% לעומת 11% בתו3 השהות). השוני מדגיש כי הגברי3 בסיו3 

השהות קושרי3 במידה רבה בי8 הפסקת האלימות לרכישת מודעות עצמית לגורמי האלימות, 

לעומת גברי3 בתחילת השהות הקושרי3 בי8 הפסקת האלימות לדרכי התמודדות ע3 מצבי לח9. 

 

שלוש מטרות שונות מודגשות בשתי התקופות:  

1. להביא לשליטה עצמית (23% בתחילה ו> 19% בסיו3). 

2. לצאת ממעגל האלימות (14% בתחילה ו> 20% בסיו3). 

3. לשק3 את האד3 ולהשתנות (14% בתחילה ו> 17.5% בסיו3). 

מבי8 שלוש מטרות אלו, בתו3 השהות הגברי3 מדגישי3 יותר את הצור; לצאת ממעגל האלימות 

וכ8 שיקו3 והשתנות עצמית, לעומת הגברי3 בתחילת השהות המדגישי3 יותר שליטה עצמית. 

כלומר, לגברי3 בתו3 השהות יש תפיסה כוללת יותר של בעיית האלימות וה3 אינ3 מסתפקי3 
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ברכישת שליטה עצמית בלבד. ה3 קושרי3 בי8 הפסקת האלימות לשינוי עצמי של האד3, כפ8 

נוס= בהגברת המודעות העצמית של הגבר. 

 

 

שינויי% במסגרת המשפחתית 

 

בכל הראיונות (26) נשאלו הנשי3 הא3 היו בקשר ע3 הגבר במהל; שהותו בבית>נוע3. 

מתשובותיה8 עולה כי יש שונות רבה בי8 הקשרי3 המתקיימי3 בי8 הגבר לאישה במהל; שהותו 

של הגבר בבית>נוע3. נית8 להבחי8 בי8 נשי3 שהקשר ע3 הגבר בזמ8 שהותו בבית>נוע3 היה הדוק 

וטוב, לנשי3 שקשר זה היה לה8 למועקה. קרוב למחצית מהנשי3 מדווחות על קשר טוב עד בינוני 

בתקופת השהות בבית>נוע3 והאחרות מתארות קשר פחות טוב.  

 

11 מהנשי3 שמרו על קשר ע3 הגבר בזמ8 שהותו בבית>נוע3 וקשרי3 אלו נעו בי8 חיוביי3 

לבינוניי3. הקשרי3 החיוביי3 תוארו כטובי3 והדוקי3 ("זו היתה תקופת ירח הדבש שלנו") בה3 

הגבר התנהג בצורה חיובית והאישה חשה בטחו8 ("זו הפע3 הראשונה שהרגשתי שאני לא תחת 

טרור") הקשרי3 הפחות טובי3 אופיינו בעיקר בעליות וירידות במערכת היחסי3 בי8 בני הזוג. 

 

5 נשי3 מתארות קשר טוב במידה בינונית בו התקיי3 דיאלוג ביניה3 א; ללא קירבה רבה. 7 

נשי3 מדווחות על קשרי3 פחות טובי3 ע3 הגברי3, המתאפייני3 בתחושת פחד בה שרויה 

האישה וכ8 מקרי3 בה3 הגבר "ממשי; ומטריד את האישה כשברצונו לשמור על קשר". 3 נשי3 

לא דיווחו כי היו בקשר ע3 הגבר.  

 

מהראיונות עולה כי תקופת השהייה של הגבר בבית>נוע3 היא מעי8 תקופת מבח8 בעיני האישה. 

הגברי3 שהשתדלו להוכיח לאישה כי השתנו בזמ8 השהייה בבית>נוע3 ה3 גברי3 שעברו שינוי רב 

בהתנהגות3, בנוס= על הפסקת ההתנהגות האלימה. אחת הנשי3 מסבירה: "קוד3 כל רציתי 

לתת לזה זמ8, לראות שהוא רציני ולא מפספס את מה שצרי; לעשות ש3. ואז החלטתי שבכל 

זאת את8 לו הזדמנות". נראה כי תקופת השהייה בבית>נוע3 מהווה מעי8 "כרטיס כניסה חזרה" 

מבחינת האישה והילדי3. עבור הגבר זהו שלב שבו הוא לומד כי באפשרותו לנהוג במשפחתו 

בצורה אחרת, מכפי שהכיר ונהג עד כה. 

 

נראה שיש מתא3 בי8 קשר המתקיי3 בי8 הגבר לאישה, במהל; שהותו של הגבר בבית>נוע3, לבי8 

חזרתו של הגבר לחיי3 משותפי3 ע3 משפחתו. כשאיכות הקשר טובה יותר ותדירות הפגישות 

גבוהה, גדול הסיכוי כי הגבר יחזור לחיי3 ע3 משפחתו יותר מאשר במקרי3 של קשר טוב פחות. 

בהקשר זה יש לציי8 כי בעיני הצוות המטפל, חזרה של גבר למשפחתו אינה בהכרח מצביעה על 

שיפור ושינוי גדולי3 יותר מגבר שלא חוזר למשפחתו. אנשי הצוות בבית>נוע3 מדגישי3 כי 

במקרי3 מסוימי3 אי>חזרה של הגבר מראה כי הוא הצליח ליצור הפרדה ברורה יותר בי8 

ה"אני" העצמי שלו לבי8 זה של אישתו.  
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במדג3 נמצא שכמחצית מהגברי3 נשארו נשואי3 וכמחצית3 התגרשו בעקבות השהות בבית. 

נראה כי ברוב המכריע של הגברי3 (11 מתו; 15) מדובר על שיפור ביחסי3. בחלק מהמקרי3 

בה3 היו גירושי8 השיפור נשמר בזכות ניתוק, מצב שהוא חיובי כשלעצמו בקרב אוכלוסייה זו 

המתוארת כבעלת רמת תלות גבוהה ונטייה להטרדה אחרי הפרידה. 

 

נוס= לשיפור הקשר ע3 האישה מודגש מאד – ולפעמי3 הרבה יותר – שיפור הקשרי3 ע3 

הילדי3. נראה שקשר זה חשוב ביותר בדר; לחזרה לחיי משפחה תקיני3. ככל שקשר מילולי 

ופיזי תקי8 יתפתח בי8 הגבר לילדיו, כ; יהיו יותר ערוצי3 להמרת האלימות לאפיקי תגובה 

הולמי3 כמו שיחות. 

 

ב> 6 מקרי3 מדווח על זוגות שהתגרשו והצליחו לשמור על קשר טוב ביניה3 או לפחות על ניתוק 

נטול קשיי3 ("אי8 אתה קשר, שחררתי אותה"). ברוב המכריע של המקרי3 הללו מדובר על 

שיפור הקשר ע3 הילדי3 ("רגוע יותר", "טוב יותר ע3 הילדי3"). ב> 5 מקרי3 מדווח על זוגות 

שנשארו נשואי3 ומצב הזוגיות שלה3 טוב יותר משהיה ("יותר סבלני, רגוע"), בנוס= מדובר על 

שיפור בקשר ע3 הילדי3 ו/או המשפחה הביולוגית. ב> 2 מקרי3 מדווח על זוגות שנשארו 

נשואיי3 א; הקשר אינו טוב ("מתחי3"). ב> 2 מקרי3 מדווח על זוגות שהתגרשו והקשר ביניה3 

נשאר בעייתי ("טעו8") או בתהלי; שיפור. 
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הרובד המקצועי ואופי הטיפול ב"בית2נוע%" 

 

 

הרציונאל הטיפולי והתפתחותו 

 

ההתייחסות לגבר האלי3 בבית>נוע3 היא כאל אד3 שיש לו בעיה במישור ההתנהגותי, 

הקוגניטיבי והרגשי. כלומר, האלימות היא תוצאה של גור3 אינטגרטיבי, הכולל גורמי3 שוני3 

המשפיעי3 עליו. לכ8 הטיפול המוצע בבית>נוע3 הוא מודל טיפולי אינטגרטיבי>כוללני. בית>נוע3 

שונה ממודלי3 אחרי3 לטיפול באלימות של גברי3 כלפי בנות>זוג3, המופעלי3 במסגרות טיפול 

אחרות. מודלי3 אלו ה3 מודלי3 אמבולטוריי3, פרטניי3, זוגיי3 ו/או קבוצתיי3, לרוב 

חד>שבועיי3.  

 

רציונאל הטיפול בבית>נוע3 גורס כי במהל; שהותו של הגבר ש3 הוא עובר טיפול בכמה 

מישורי3: במישור הקבוצתי הוא חווה מגוו8 נושאי3, במישור הפרטני הוא מגיע לרבדי3 

אישיי3>פנימיי3 שלו ובמישור הבי8>אישי, כמתגורר, הוא עובר התנסות האמורה להנחות אותו 

לחיי3 שוויוניי3, להדדיות ולרכישת כלי3 לפתרו8 בעיות בחיי היומיו3. הגבר לומד לקחת 

אחריות על חייו ועל ההתנהגות שלו. התצפיות מתקפות טענות אלה. 

 

מסגרת הפעילות של בית>נוע3 עבור הגברי3 השוהי3 בה כוללת קבוצה טיפולית בכל ערב, טיפול 

פרטני שבועי וניהול משק בית משות= (הכנת ארוחות, ניקיו8 הבית, כביסה וכדומה). החיי3 יחד 

מזמני3 לגברי3 סיטואציות שונות בה8 עליה3 להתפשר, להקשיב לצד השני ולהגיב בצורה חדשה 

ושונה מזו אליה היו רגילי3. ה3 חוזרי3 ערב ערב, לאחר יו3 עבודה, לבית>נוע3 שבו עליה3 

להכי8 לעצמ3 ארוחה, לנקות לאחריה ולדאוג שיושאר אוכל ג3 למאחרי3. דינמיקה אינטנסיבית 

זו מעלה מדי יו3 התמודדויות חדשות עבור הגברי3 ולמידה עצמית בזמ8 אמת. 

 

הרציונאל על>פיו פועל בית>נוע3 מדגיש שלושה היבטי3 בטיפול: 1. המסגרת הביתית, 2. המודל 

הטיפולי האינטגרטיבי ו> 3. הגבר המטופל במוקד. המסגרת הביתית מאפשרת לגברי3 להתנסות 

בתפקוד בבית משות=, בחלוקת תפקידי3, במערכות יחסי3 במער; החיי3 בבית>נוע3. מסגרת זו 

מאפשרת הכלת שלב הדיכאו8 אותו חווה הגבר ומאפשרת לצוות המטפל לראות את הגבר במעגל 

חיי3 של3. צוות בית>נוע3 רואה חשיבות לשילוב3 של מטפלי3 גברי3 ומטפלות נשי3 בעבודה 

ע3 הגברי3 ומייחס חשיבות להצבתה של מנהלת אישה כדמות שהיא נשית וסמכותית בעת 

ובעונה אחת. 

 

מודל הטיפול האינטגרטיבי כולל טיפול פרטני וקבוצתי בגישות התנהגותיות>קוגניטיביות 

ובתהליכי3 דינמיי3, תו; שילוב תהליכי3 חינוכיי3, לימודיי3 וחברתיי3. המודל האינטגרטיבי 

מאפשר התאמת הטיפול לצרכי3 ולקצב האישי של כל מטופל. בית>נוע3 מדגיש כי הטיפול הוא 
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בגבר, בתוקפ8 עצמו ולא באחרי3 הקשורי3 אליו. המסר המודגש לגבר הוא כי מצבו הוא תוצאה 

של התנהגותו ואחריותו וכי שינוי בהתנהגות עשוי לשפר את מצבו.  

 

כאשר נשאלו הגברי3 מה3 הדברי3 הטובי3 בעיניה3 בבית>נוע3 ה3 התייחסו לשני התחומי3 

המאפייני3 את בית>נוע3: תחו3 הלמידה וכ8 החיי3 והמגורי3 בצוותא. גברי3 בתחילת הטיפול 

ובסופו מדגישי3 במידה דומה שני תחומי3 אלו. 58% מהדברי3 שצוינו על>ידי הגברי3 בשתי 

התקופות התייחסו ללמידה הקבוצתית והאישית המלווה את שהות3 בבית>נוע3 ו> 42% 

מהדברי3 התייחסו למסגרת החיי3 בבית, כולל צוות מקצועי ומסור, אווירה נעימה והחיי3 

ביחד. 

 

בתחו3 הלמידה מדגישי3 הגברי3 בשתי התקופות את השיחות הקבוצתיות ואת ההעשרה 

שמקבלי3 מאנשי המקצוע. האינטנסיביות והמגוו8 בפעילויות מודגשי3 בעיקר בתו3 השהות 

(19%), לעומת 7% בלבד בתחילת השהות. 

 

בנוגע לחיי3 במסגרת ביתית, בשתי התקופות הגברי3 מצייני3 כי הצוות מקצועי מאד, נות8 יחס 

מסור, ע3 אהבה ותשומת לב. יחד ע3 זאת, גברי3 בתו3 השהות מדגישי3 יותר את החיי3 

בצוותא ואת החברי3 בבית>נוע3 (26%), מכפי שמצייני3 זאת גברי3 בתחילת השהות (10%). 

נראה כי החיי3 בצוותא הולכי3 ונעשי3 חשובי3 יותר לגברי3, ככל שה3 שוהי3 זמ8 ממוש; 

יותר בבית>נוע3. יתכ8 כי החיי3 בצוותא צוינו פחות בתחילת השהות בגלל הקושי של גבר חדש 

להשתלב בקבוצת גברי3 קיימת. ע3 התקדמות הטיפול ובייחוד בתו3 השהות, הגבר חש יותר 

בנוח בקבוצה ומכיר ביתרונות של החיי3 בצוותא. 

 

לגברי3 השוהי3 בבית>נוע3 ולגברי3 שסיימו שהות3 בו, יש תפיסה חיובית על בית>נוע3 וה3 

מתקשי3 לציי8 מה3 הדברי3 הפחות טובי3 בבית>נוע3. כ> 48% מהגברי3 בתחילת השהות ו> 

38% בתו3 השהות לא השיבו לשאלה זו או ציינו כי אינ3 יודעי3 על דברי3 שה3 פחות טובי3 

בבית>נוע3. הדברי3 הפחות טובי3 קשורי3 בחיי3 בצוותא בבית (כולל: הצפיפות, תורנויות, 

הארוחות, הלינה, הרעש) ובמאפייני ניהול הבית (כולל: זמני3 נוקשי3, התשלו3, שיטת 

הכוכביות, הגבלת היציאות). 

 

התפתחות מקצועית של צוות בית>נוע3: ההערכה מצאה כי צוות בית>נוע3 עבר תהלי; משמעותי 

של התפתחות מקצועית ולמידה בתחו3 של אלימות במשפחה. גורמי3 טיפוליי3 בקהילות 

השונות מכירי3 בה3 כיו3 כמומחי3 בתחו3 של אלימות במשפחה ופוני3 אליה3 להתייעצות 

בתחו3. יש לציי8 כי בית>נוע3 הופעל על>ידי גרעי8 קבוע של מטפלי3 שנשמר מאז תחילת הקמת 

הבית. זאת למרות הנסיבות בה3 פעל הצוות: היקפי משרה נמוכי3, שעות עבודה לא שגרתיות, 

מתח רב המתלווה לעבודה ואי הודאות במש; כל התקופה ביחס לעתיד הבית. התפתחות 

מקצועית זו התאפשרה למרות אי>הודאות שאפיינה את עבודת הבית. כפרוייקט ניסוי הובטחו לו 

שתי שנות ניסוי, אחר כ; וברגע האחרו8 התקבלה עוד הארכה. בעתיד, המש; תפקוד הבית 
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מותנה בהשתתפות במכרז של משרד העבודה והרווחה, אליו צרי; לגייס מקור מימו8 נוס=. 

במכרז זה – אשר תוצאותיו יקבעו את גורל בית>נוע3 – ישתת= צוות בית>נוע3 ע3 מועמדי3 

אחרי3 כשווה בי8 שווי3. 

 

 

הקבוצות הטיפוליות הפועלות ב"בית2נוע%" 

 

העבודה הטיפולית כוללת קבוצה טיפולית בכל ערב, טיפול פרטני ותמיכה או ייעו9 אחר 

שהגברי3 זקוקי3 לו במהל; שהות3 בבית>נוע3. הייחוד של בית>נוע3 מבחינה טיפולית הוא 

האינטנסיביות של הפגישות הקבוצתיות (כל ערב) והגיוו8 שלה8 (נושא אחר כל ערב או מיקוד 

שונה לנושא שבועי). הנוכחות בקבוצות הערב היא חובה ונחשבת כחלק מחובות השהייה 

בבית>נוע3.  

 

תצפיות שנערכו בקבוצות ערב שונות מראות כי ישנ3 מספר כללי>על הנשמרי3 בי8 הקבוצות 

השונות. הגברי3 יודעי3 על שעת תחילת הקבוצה ועליה3 האחריות להתכנס ולהכי8 את החדר 

לישיבה במעגל כמקובל. בכל הקבוצות מקובל לאפשר לכל משתת= להביע את עצמו ללא הפרעה 

או קטיעה, לא לדבר בשפת "אתה" ("אתה מפריע לי") אלא לעבור לשפת "אני" ("אני מבקש ממ; 

לא להפריע לי") וכאשר נית8, משק= המנחה את התחושות הנלוות לדיוני3 בקבוצה.  

 

למרות שהקבוצות נבדלות במידה בה ה8 מדגישות חשיפת רגשות וחוויות אישיות (למשל, קבוצה 

פתוחה המדגישה היבטי3 רגשיי3>דינמיי3 ובה מוש3 דגש רב על חשיפה לעומת קבוצת שליטה 

עצמית המתנהלת על>פי מודל קוגניטיבי>התנהגותי), בכל הקבוצות הדיוני3 מובילי3 להעלאת 

סיטואציות אמיתיות אות8 חוו הגברי3 בעבר או בהווה, הקשורות לנושא בו עוסקת הקבוצה. כ; 

למשל, גבר המציג אירוע בו חווה תחושת איבוד שליטה עצמית, מאפשרת למנחה לנתח יחד אתו 

את התחושות שחווה בסיטואציה זו, להבי8 מדוע הגיב באלימות וכיצד נית8 להתייחס 

לסיטואציה בצורה שונה שתוביל א= לתגובה שונה. האירועי3 המתרחשי3 בבית>נוע3 עצמו (בי8 

הגברי3 לבי8 עצמ3, בינ3 לבי8 המטפלי3 וא= בינ3 לבי8 בנות זוג3) מתועדי3 על>ידי הצוות 

המקצועי במהל; היו3 ומהווי3 בחלק3 משאב לדיו8 בשיחות הקבוצתיות (וג3 הפרטניות). 

 

במהל; הפעלת בית>נוע3 התקיימו מגוו8 קבוצות טיפוליות. מתוכ8 נבחרו, בכל פרק זמ8, חמש 

קבוצות המופעלות חמישה ערבי3 בשבוע. הרציונאל בבחירת נושאי ותוכני הקבוצות לתוכנית 

הטיפולית>חינוכית, הוא לתת מענה לצרכי3 הייחודיי3 והשוני3 של השוהי3 בבית>נוע3. כ;, 

בכל תקופה התקיימו קבוצות מגוונות המספקות צרכי3 שוני3 של השוהי3 ויוצרות יחד מכלול 

של3. האופי הספציפי של הקבוצה נקבע כמוב8 בהתא3 לנטיות המטפלי3 וכישוריה3. הקבוצות 

השונות שהופעלו ופועלות בבית>נוע3 ה8:  

1. קבוצת הורות וילדי3 עדי3 לאלימות – מטרתה להביא לשינוי ההתנהגות ההורית של הגבר 

האלי3 ולהביא למודעות את השפעת האלימות על הילדי3. 
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2. קבוצה פתוחה – מטרתה למידה מבעיות והתנסויות העולות מעצ3 החיי3 המשותפי3 

כסימולטור לחיי משפחה ולמסגרות עבודה. 

3. קבוצת שליטה עצמית – מטרתה להשיג שינוי התנהגותי באמצעות שינוי בדפוסי החשיבה 

והכרה בכ; שקיימות חלופות הבנה והתנהגות שונות לכל סיטואציה. 

4. קבוצת מודעות עצמית ואמנות – מטרתה להביא להרחבת המודעות העצמית, פיתוח ייחוס 

פנימי ואחריות אישית, בדר; חוויתית שאינה מאיימת, באמצעי3 לא מילוליי3. 

5. סדנה במגע חיובי (שיאצו) – מטרתה לפתח מגע כקשר לא>מילולי, תו; רגישות מרבית 

לצורכי הזולת ולהשפעה החיובית שיש למגע, שהוא מעי8 דיאלוג בי8 שני אנשי3. 

6. קבוצת מיומנויות – פיתוח מיומנויות הקשורות בנושא השבועי. 

7. קבוצת הישרדות – מטרתה לפתח שליטה עצמית באמצעות טכניקות של אומנויות לחימה, 

כבוד לזולת והתנהגות במסגרת כללי3 מוסכמי113. 

 

לאחר כשנתיי3 של הפעלת הקבוצות במתכונת זו, התגבשה בקרב הצוות המקצועי של בית>נוע3 

התחושה כי הגברי3 יוצאי3 מהטיפול כאשר הדברי3 שנלמדו בקבוצות לא מספיק מופנמי3 וכי 

הלמידה מפוזרת. דיו8 בצוות והיכרות ע3 מבנה לימודי3 בית>ספרי, המבוסס על למידה לפי 

נושאי3, הביא ליישומו של מודל הפעלה חדש. במודל זה נבחרו 16 נושאי3 שבועיי3, שנראי3 

חשובי3 לעבודה ע3 הגברי3 בעיני הצוות. כל הקבוצות מונחות על>ידי הצוות המקצועי הפנימי 

של בית>נוע3. 

 

במהל; השבוע מתקיימות 5 קבוצות שונות, כפי שהתקיימו בעבר, א; ה8 ממקדות את הדיוני3 

לנושא השבועי. לדוגמא, שבוע בו הנושא השבועי שנבחר הוא "אחריות" יראה כ;: 

 - יו3 א' > קבוצת שליטה עצמית: דגש על למידה דידקטית, חשיבה ודיו8 במושג אחריות. 

 - יו3 ב' > קבוצת מודעות עצמית: דגש על הצד הרגשי באמצעי3 השלכתיי3, מה אני מרגיש 
כלפי "אחריות"?  

 - יו3 ג' > קבוצת מיומנויות: תרגול מיומנויות הקשורות בנושא "אחריות". למשל, איפה 
האחריות שלי בזה שאני היו3 לא רואה את הילדי3 שלי?  

 - יו3 ד' > קבוצת הורות וילדי3 עדי3 לאלימות: עבודה בגישת פסיכו>דרמה, ע3 דגש על 
אחריות הורית כלפי הילדי3 שלי. 

 - יו3 ה' > קבוצת פתוחה: חזרה על כל השבוע כדי לבדוק הא3 הנושא הופנ3 וכ8 עיסוק 
במערכת היחסי3 בי8 הגברי3 והקשר שלה3 ל"אחריות". 

תיעוד של התהלי; המתרחש בקבוצות הוזמ8 על>ידי משרד העבודה והרווחה. דוגמאות ליישומו 

של מודל זה מופיעות בנספח מס' 6.  

 

 

11 הקבוצה הודרכה על>ידי דר' דניס הנובר וגב' דניאלה ג., לאחר רצ= פגישות ניסיוני הוחלט לא להמשי; בהפעלת 

הקבוצה. 



 - 36 -

מודל זה הופעל לראשונה בבית>נוע3 בארבעת החודשי3 האחרוני3 לתקופת ההערכה (אוקטובר 

1999 > ינואר 2000) וכיו3 הצוות נמצא בשלבי הסקת מסקנות ושיפור המודל, לקראת הסבב 

השני. עדיי8 קיימות שאלות בנוגע למודל זה: מהי מידת ההתאמה של הנושא השבועי ל"מקו3" 

בו הגברי3 נמצאי3 (בעיקר גברי3 חדשי3 המצטרפי3 לקבוצה) וכ8 מהי מידת החופש של המנחה 

ע3 הנושא השבועי. שאלות אלו ואחרות יתבררו בעתיד. בשל תקופת הזמ8 הקצרה להפעלתו 

(כשעיקר ההפעלה בתו3 תקופת ההערכה) לא נית8 להערי; מודל זה לעומק. 

 

ניתוח הפעילות הקבוצתית מלמד כי החשיבות של העבודה הקבוצתית צוינה על>ידי הגברי3 

בשאלוני3. גברי3 בתחילת השהות ובסיומה סבורי3 כי המסגרות התורמות ביותר בבית>נוע3 ה8 

אלו הכוללות מפגשי3 ע3 אנשי מקצוע. המסגרות שצוינו בעיקר ה8 שיחות אישיות ע3 אנשי 

הצוות וכ8 המפגשי3 במסגרת קבוצה פתוחה וקבוצת שליטה באלימות (שלוש מסגרות אלו קיבלו 

את הציוני3 הממוצעי3 הגבוהי3 ביותר מבי8 המסגרות השונות המתקיימות בבית>נוע3). 

המסגרות שצוינו כפחות תורמות ה8 אלו הטומנות בחוב8 קשר ע3 גורמי3 שאינ3 אנשי מקצוע. 

הגברי3 רואי3 תרומה מעטה יותר לשיחות אישיות ע3 דיירי3 אחרי3, ע3 גברי3 מכי3 לשעבר 

ומפגשי3 ו/או שיחות טלפוניות ע3 המשפחה. יש לציי8 כי תרומת כלל המסגרות דורגה במידה 

מעל לבינונית. כול8 קיבלו ציו8 ממוצע הגבוה מ> 3.5 (בסול3 1 עד 5). 

 

כל המטפלי3 המקצועיי3 החיצוניי3 (כלומר, שאינ3 מטפלי3 בצוות בית>נוע3) שרואיינו/נשאלו 

טענו, שכל הגברי3 ששהו בבית>נוע3 קיבלו דברי3 משמעותיי3 ומגווני3. עבור רוב3 זו היתה 

תקופת שהות במסגרת תומכת, יציבה ומכילה, שעודדה יצירת אמו8 ויכולת להיעזר. מטפלי3 

שוני3 ציינו דברי3 שוני3 שאות3 קיבלו הגברי3. המטפלי3 ציינו כי הגברי3 רכשו יכולת לקחת 

אחריות להתנהגות3, מודעות עצמית במידה שונה אצל כל גבר, חיזוק, תמיכה, הרגשת שייכות 

וקבלה. עבור חלק3 נרכשה למידה של תיאוריות וכלי3 התנהגותיי3 בנושא אלימות, נית8 לה3 

לבטא כוחות חיוביי3 באישיות3 והתפתחה המודעות העצמית בנושאי3 פסיכולוגיי3.  

 

החל מספטמבר 1997, פועלת קבוצת בוגרי3 בבית>נוע3, תחילה בהנחיית מנחה חיצוני ולאחר 

מכ8 על>ידי אחד מחברי הצוות. במהל; 1998>1999 פעלה קבוצת הבוגרי3 בעקביות אחת לשבוע 

והשתתפו בה כ> 15>30 גברי3. אוכלוסיית היעד לקבוצה זו היא כל הגברי3 שסיימו טיפול בזמ8 

כלשהו. ברוב סיכומי הטיפול שנותחו יש המלצה להמשי; בקבוצת בוגרי3. בפועל מגיעי3 בוגרי3 

שוני3 למפגשי3 שוני3. עקב ריבוי המשתתפי3, צור= מנחה נוס= להנחיית הקבוצה. תצפית 

בקבוצת בוגרי3 זו הראתה כי מפגש זה מאפשר להעלות שאלות העולות מעצ3 החזרה או אי 

החזרה הביתה, לקבל החלטות ולקחת אחריות עליה8, לבנות תכנית חיי3 ובעיקר להיעזר זה בזה 

במשברי3.  
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הערכת גורמי% שוני% את הטיפול בבית 

 

ב> 13 מתו; 15 המקרי3 שעליה3 בוצע ניתוח משווה מדווחי3 אנשי צוות בית>נוע3 ומטפלי3 

חיצוניי3 כי ההשהיה בבית>נוע3 סייעה מאד למטופל ("הרגיש בטוח ורצוי", "למד להיות 

אמפתי", "עבר שינוי עמוק", "למד לתקשר אחרת במשפחה", "ללא בית>נוע3 היה מידרדר 

לאלימות פיזית"). בשני מקרי3 יש למטפלי3 ספק ביחס למידת הסיוע של בית>נוע3 לגבר. 

במקרה אחד אנשי צוות בית>נוע3 מדווחי3 שהיו3 לא היו מקבלי3 כלל את הגבר לטיפול בשל 

חוסר התאמה ובמקרה אחר ה3 מדווחי3 על ספק ביחס להפנמה. 

 

המטופלי3 עצמ3 שבעי רצו8, מרוצי3 מאד מאיכות הטיפול (ג3 א3 בהתחלה רואי3 אותו 

כאינטנסיבי מדי). ה3 מצייני3 לטובה דברי3 חיוביי3 שקרו לה3, בעיקר בנוגע ללמידה, הבנת 

עצמ3 וכולי (ראה/י פרוט בסעיפי3 "תפיסת האלימות כפנימית ואישית" ו> "שינויי3 

התנהגותיי3" בפרק "מה עשה בית>נוע3 לגברי3 – פרספקטיבות מרובות"). 

 

נשות המטופלי3 שבעות רצו8 א= ה8 ("קיבל הרבה אהבה"). מיעוט8 מדווח שאינו יודע כלל מה 

קורה לגבר בבית. רוב הנשי3 שבעות רצו8 ממה שקורה לגבר בבית. אישה אחת שבעת רצו8 מזה 

שיש לגבר מסגרת: "פחדתי פחות כשהיה ש3, נרגעתי שהיה לו איפה להיות". 
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הקשרי% בי; "בית2נוע%" לקהילה 

 

 

שלב מס' 1: היכרות "בית2נוע%" לקהילה 

 

הקשרי3 בי8 בית>נוע3 לקהילה אופיינו בתחילת דרכ3 בניסיונות שיווק שוני3 של הבית לקהילה 

ובקשיי3 של החדרת שירות חדש למער; הטיפולי הקיי3 בשטח. בשלב זה הקהילה לא היתה 

מודעת לפוטנציאל של בית>נוע3 ומהו הייחוד והתוספת של שירות זה על אלו הקיימי3 בקהילה. 

מטרת השיווק היתה להגביר את מודעות המטפלי3 בקהילה לייחודיות והתוספת של בית>נוע3 

על השירותי3 הקיימי3 ולהביא לקליטת גברי3 לטיפול בבית>נוע3. 

 

לאחר כחצי שנה של הפעלת בית>נוע3 ולאור מיעוט ההפניות של גברי3, נבחנה עמדת השטח 

כלפי בית>נוע3. בדיקה זו העלתה כי למרות פעולות השיווק האינטנסיביות של צוות בית>נוע3 

שירות זה נותר עדיי8 בגדר אפשרות תיאורטית שלא עברה לשלב היישו3 בפועל. העובדי3 בשטח 

הכירו את המסגרת הטיפולית של בית>נוע3 א; לא היתה תובנה של המהות והתהלי; שאליו 

שוא= בית>נוע3 ולעובדי3 לא היה ברור מהו המשכו של הטיפול שנות8 בית>נוע3. ככלל, המסגרת 

בשלב זה נותרה אפשרות תיאורטית שלא חדרה למודעות האנשי3 בשטח. 

 

צוות בית>נוע3 הרחיב את פעולות היידוע שלו בקרב קהילות שיש לה8 פוטנציאל להפנות גברי3 

לטיפול, כמו ג3 גישושי3 ראשוני3 בקרב בתי>המשפט, יחידת הסיוע הצמודה לבית>המשפט 

והמשטרה. כפי שנית8 לראות בתרשי3 מס' 1 (בסעי= "פעולות למסירת מידע והיכרות ע3 

בית>נוע3" בפרק "דרכי הפעולה של בעת>נוע3"), 50% מהפעילויות במחצית הראשונה להפעלת 

בית>נוע3 (מאי>דצמבר 1997) הוקדשו למסירת מידע והיכרות של גורמי3 שוני3 ע3 בית>נוע3, 

כולל סיורי3 בבית והרצאות במסגרות שונות. 

 

 

שלב מס' 2: התחזקות הקשרי% ע% הקהילה 

 

כיו3 הקשרי3 בי8 בית>נוע3 לקהילה מסועפי3 ביותר, סביב עבודה משותפת וגיבוש נהלי3 

לשיתו= פעולה. במהל; שנת 1999 התקיימו חמש פגישות שונות בי8 נציגי ועדת ההיגוי ונציגי 

שירותי הרווחה מישובי3 שוני3, בה3 דנו בקשר בי8 צוות בית>נוע3 ועובדי3 בקהילה. לפני 

תקופה זו, במהלה ולאחריה התקיימו כמוב8 פגישות רבות נוספות בי8 הצוות המקצועי של 

בית>נוע3 ובי8 הגורמי3 הללו.  

 

אחד הקשיי3 הבולטי3 התעורר ע3 חזרת3 של הגברי3, בתו3 הטיפול, לקהילה. לגברי3 היה 

קושי במעבר החד מטיפול אינטנסיבי הדוק, לטיפול פחות צמוד וכ8 התקשו לעבור לטיפול של 
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עובד סוציאלי חדש. לעובדי הקהילה היה קושי "להיכנס לנעליי3" של עובדי בית>נוע3 וכ8 

להמשי; בטיפול מהנקודה שאליה הגיע הגבר בבית>נוע3. העובדי3 הסוציאליי3 בקהילה חוו את 

הרמה הטיפולית אליה הגיעו בבית>נוע3 כגבוהה מאד ואת צרכי המטופלי3 השבי3 מהבית 

כמורכבי3 מאד. 

 

המפגשי3 בי8 נציגי בית>נוע3, נציגי משרד העבודה והרווחה ועובדי קהילה שוני3 הולידו מסמ; 

לשיתו= פעולה ודרכי עבודה משותפות. למשל, כיו3 הגור3 המפנה את הגבר לבית>נוע3 ממשי; 

ומתפקד לאור; כל התהלי; הטיפולי כ> Case Manager ולמעשה ממשי; להיות איש הקשר בי8 

בית>נוע3 לקהילה ולגורמי3 אחרי3. ביסוס נוהל זה נת8 מענה לשאלות הרבות שהתעוררו בנושא 

ליווי הגבר במהל; שהותו בבית>נוע3 ובעיקר ע3 חזרתו לקהילה. כיו3, כל גבר שנקלט 

בבית>נוע3 מלווה בידי עובד בקהילה אשר מקיי3 קשר ע3 צוות בית>נוע3 במהל; הטיפול 

ומתכונ8 לחזרתו של הגבר לטיפול בקהילתו.  

 

הקשרי3 בי8 בית>נוע3 לשירות המבח8 היו חזקי3 וברורי3 עוד בתחילת הדר; וה3 התחזקו 

והתבססו ע3 הזמ8. כפי שנית8 לראות בסעי= "מידע על הגורמי3 המפני3" בפרק "מיפוי 

נתוני3", אחוז ההפניות הגבוה ביותר הגיע משירות המבח8 (26%) וכ> 40% מהגברי3 שהתקבלו 

לבית>נוע3 הופנו על>ידי שירות זה. נראה כי קציני וקצינות המבח8 הפנימו בזמ8 קצר יחסית את 

הפוטנציאל של בית>נוע3 ולמדו לעשות בו שימוש יותר מגורמי3 אחרי3. כמו>כ8, מנהלת שירות 

המבח8 עודדה את עובדיה להפנות גברי3 מתאימי3 לטיפול בבית>נוע3. בכ; היא חיזקה את 

הטמעתו של שירות זה כאופציה טיפולית נוספת הפתוחה בפני עובדיה. כאמור, אופי הפעילות של 

שירות המבח8, של טיפול באור החוק, מהווה מוטיבציה טיפולית גבוהה עבור הגברי3 האלימי3 

(להפניה של קצי8 מבח8 יש תוק= מרתיע יותר מהפניה של עובד סוציאלי בקהילה). 

 

התחזקות הקשרי3 בי8 בית>נוע3 לקהילה בולטת בקשר ע3 רשויות הרווחה, ע3 מרכזי3 למניעת 

אלימות וע3 המשטרה, א; בולטת פחות בקשר ע3 המערכת השיפוטית. עיקר הקשר הקיי3 כיו3 

בי8 בית>נוע3 למערכת השיפוטית הוא דר; יחידת הסיוע שליד בית>המשפט לענייני משפחה. 

יחידת הסיוע ממליצה לשופטי3 על גברי3 הנשפטי3 בפניה3 הנראי3 כמתאימי3 לטיפול 

בבית>נוע3. ניתוח ההפניות הראה כי אחוז גבוה מההפניות הגיעו מיחידת הסיוע ורבי3 מה3 א= 

התקבלו לטיפול. נראה שלשופטי3 עצמ3 יש נטייה פחותה להמלי9 על הבית כחלופת עונש. 

 

לדברי צוות בית>נוע3, גברי3 המגיעי3 לטיפול באור החוק, ה3 גברי3 שהטיפול בה3 מצליח 

יותר מאשר גברי3 שבאי3 ללא התערבות החוק. גברי3 אלו ה3 בעלי מוטיבציה רבה יותר 

לטיפול והעובדה כי ה3 צריכי3 לשוב ולהתייצב בבית>המשפט משפיעה לטובה על יחס3 לתהלי; 

הטיפולי כולו. למעשה, ישנה חשיבות רבה לכ; שגברי3 רבי3 יותר יופנו דר; בתי>המשפט, א; 

בפועל השופטי3 עדיי8 לא מודעי3 מספיק לאלטרנטיבה של בית>נוע3, למרות המאמצי3 שנעשו 

ליידע3. שופטת לשלבי מעצר אמרה בראיו8 עמה כי יש מקו3 להגביר את המודעות של כלל 

השופטי3 לקיומו של בית>נוע3 וממליצה לזמ8 את השופטי3 לביקור בבית>נוע3 וליידע את 
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השופטי3 בממצאי המחקר. ביקורי3 מסוג זה אכ8 התקיימו, א; רק ע3 אות3 שופטי3 שניאותו 

לבוא או להזמי8 את צוות הבית לביקור אצל3.  

 

המטפלי3 שרואיינו או השיבו לשאלוני3 מביעי3 הערכה לפועלו של בית>נוע3 ואיש מה3 לא 

הביע ביקורת או העלה עימות או הסתייגות רצינית ביחס לבית. כל המטפלי3 סבורי3 כי הגברי3 

מקבלי3 בבית>נוע3 תרומה טיפולית רצינית, שאינה אפשרית במסגרות העבודה בה8 עובדי3 

מטפלי3 אלו. הערות שצוינו התייחסו למחלוקות בנוגע לדרכי טיפול ומידת המעורבות וההכרות 

ע3 בת הזוג, במהל; הטיפול בגבר. 

 

רוב המטפלי3 שומרי3 על קשר ע3 בית>נוע3 באחת או יותר מ8 הדרכי3 הבאות: קריאת דו"חות 

הנשלחי3 אליה3 מבית>נוע3 (7 מתו; 10), קשר טלפוני ארו; יחסית ע3 צוות בית>נוע3 (5 מתו; 

10) ושליחת דו"חות לבית>נוע3 (4 מתו; 10). מרכיבי3 אחרי3 כגו8 קשר טלפוני מועט ומפגשי3 

בבית>נוע3 או במשרד אחר, צוינו על>ידי מעט מהמטפלי3. 

 

בועדה המקצועית שדנה בקשר בי8 בית>נוע3 לגורמי3 מקצועיי3 בשטח (23 בנובמבר 1998), 

צוינה מספר פעמי3 החשיבות של יצירת קשר רצי= ומאורג8 בי8 צוות בית>נוע3 לגורמי3 בשטח. 

גורמי3 מקצועיי3 בשטח מצייני3 את העובדה שאי8 חיבור ויידוע בי8 כל הגורמי3 המטפלי3 

בשטח. כתוצאה מכ;, נוצר מצב שבו ריבוי של גורמי3 מטפלי3 מוביל לכ; שהגבר בסופו של דבר 

לא מטופל כהלכה. צוות בית>נוע3 פועל בהרבה מקרי3 בתפקיד של> Case Manager כדי להתגבר 

על מורכבות זו. 

 

בשאלוני3 ובראיונות בולט כי המטפלי3 מעוניני3 לקבל מידע רלוונטי ועדכני בנוגע לאלימות 

בכלל ובנוגע למקרי3 ספציפיי3 המטופלי3 בבית>נוע3. למשל "ידע על התנסויות במגוו8 טיפולי3 

בגברי3", "כתובת טיפולית לגברי3 הזקוקי3 לטיפול אינטנסיבי ממוש;", "מידע שוט= על 

המטופל", "בניית תכנית טיפולית משותפת". כמו>כ8 המטפלי3 מעוניני3 לקבל מידע מעודכ8 על 

הגבר במהל; שהותו בבית>נוע3, דו"ח סיכו3 טיפול, לערו; שיחת סיכו3 ולהגדיר יעדי3 ומטרות 

יחד ע3 צוות בית>נוע3. המטפלי3 מביעי3 את הצור; בחפיפה מעמיקה יותר בי8 צוות בית>נוע3 

ועובדי הקהילה בשטח, בנוגע לגבר המסיי3 טיפול. האחראית על אלימות במשפחה במשרד 

העבודה לקחה לתשומת ליבה ממצאי3 אלו וזימנה ועדה מקצועית שבה הועלו דרכי3 למסד את 

הידע ולהפיצו. 

 

רוב הנשי3 מציינות כי אי8 לה8 קשר ע3 בית>נוע3 ומיעוט8 (6) ציינו כי היה לה8 קשר כלשהו, 

כאשר הגור3 שיז3 את הקשר היה שונה בכל פע3: ה8 עצמ8, בית>נוע3 או גור3 מתוו; אחר. 

עיקר הקשרי3 ה3 במסגרת שיחות טלפוניות ולעיתי3 נדירות כאשר האישה מגיעה לבית>נוע3. 

אישה אחת שהגיעה לבית>נוע3 מציינת כי נדהמה לראות כי זהו בית פרטי וציינה כי היתה בו 

תחושה אמיתית של בית. ע3 הזמ8 חל שיפור בקשר שבי8 הנשי3 ובית>נוע3 והמרואיינות 

ה"חדשות" יותר מציינות הכרות טובה יותר (ראה/י בהמש;). חשוב לציי8 כי נושא זה של שמירת 
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קשר רצי= ואינטנסיבי ע3 האישה אינו בתחו3 אחריותו ו/או סמכותו של בית>נוע3 וע3 זאת 

הוא חסר מאד לנשי3.  

 

ראיונות הנשי3 א= ה3 מראי3 כי הקשרי3 בי8 בית>נוע3 לנשי3 משתפרי3 ומתחזקי3 ע3 הזמ8. 

בראיונות נשי3 שהתקיימו במהל; שנת 1999 נמצא כי קיי3 פער בי8 ציפיות הנשי3 לבי8 

מטרותיו ויכולותיו של בית>נוע3. ככל שחול= זמ8 רב יותר לפעילותו של בית>נוע3, גדלה מידת 

ההיכרות של הנשי3 ע3 המתרחש בבית>נוע3. נשי3 שרואיינו לקראת סו= ההערכה (תחילת שנת 

2000) הפגינו הרבה יותר ידע על המתרחש בבית>נוע3, על מסגרות הפעילות וידעו לתאר טוב 

יותר את המתרחש בו.  

 

לנשי3 יש בעיקר ידע כולל על בית>נוע3. רוב8 יודעות כי הגבר לומד בבית>נוע3 כיצד להתמודד 

ע3 האלימות שלו ולשלוט בה, חלק8 א= יודעות לפרט כי למידה זו נעשית בקבוצות טיפוליות 

ובשיחות פרטניות. נשי3 שרואיינו לאחרונה הדגישו יותר מנשי3 שרואיינו בעבר את מסגרת 

החיי3 המשותפי3 בבית>נוע3 ואת חשיבות3 ללמידה של הגבר המתרחשת בעקבות כ;. אחת 

מה8 אומרת כי "הרבה מהעבודה [בבית>נוע3] נעשית בדינמיקה האישית שבי8 האנשי3, שצרי; 

להחזיק בית, לבשל, לעשות כביסה. זה חלק מהאחריות" ואחרת מפרטת כי "הגברי3 נמצאי3 

ש3 בקבוצה ורואי3 את הבעיות שלה3 כשה3 עובדי3 יחד וישני3 יחד. כשה3 מתחככי3 אחד 

בשני, ה3 לא יכולי3 להסתיר את עצמ3. זה מוציא הרבה יותר מטיפול שבועי שזו פגישה חד 

פעמית". יחד ע3 זאת, מקור המידע העיקרי שלה8 הוא הגבר עצמו או חבריו של הגבר מבית>נוע3 

שאת3 הוא שומר על קשר. חלק מהנשי3 מציינות כי היו רוצות לדעת יותר על פעילותו של 

בית>נוע3 מהצוות המפעיל ולא להיות תלויות במידע של הגבר בלבד. אחת הנשי3 ציינה כי היתה 

שמחה להשתת= במפגש בנות זוג, של גברי3 השוהי3 בבית>נוע3, כדי ללמוד על בית>נוע3 ודרכי 

פעולתו. 

 

 

שלב מס' 3: הגדרת צרכי% להמש8 טיפול בקהילה 

 

משאלוני הגברי3 עולה כי הרוב המכריע של הגברי3 מתכוו8 להמשי; במסגרת טיפולית כלשהי. 

המסגרות המועדפות ה8 להשתת= במפגשי3 קבוצתיי3 בבית>נוע3 (94%), לשמור על קשר ע3 

עובד סוציאלי בקהילה (77%) ו/או טיפול זוגי או משפחתי (65%). שני>שליש מהגברי3 ציינו כי 

היו רוצי3 להיות אחי3 בוגרי3 לגברי3 אלימי3 אחרי3 ושניי3 ציינו זאת שוב בנוס=. הטיפול 

ההמשכי הכי פחות רצוי, בעיני הגברי3, הוא טיפול המשכי במרכז למניעת אלימות. רק 32% 

מהגברי3 ציינו כי יפנו למרכזי3 אלו לקבלת טיפול המשכי. ממצאי3 אלה הלימי3 רק בחלק3 

ע3 סיכומי הטיפול של בית>נוע3. ש3 יש בדר; כלל המלצה ברורה לטיפול המש; בבית>נוע3 

המשולב בטיפול בקהילה. אופי הטיפול ומוקדי הטיפול המומלצי3 שוני3 בי8 המטופלי3 השוני3 

וה3 נעי3 בי8 תמיכה, שימור מצב האלימות, טיפול זוגי וכולי. 
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בניתוח שהשווה בי8 15 גברי3 על פני כלי מחקר שוני3 נמצא שרוב הגברי3 המשיכו לשמור על 

קשר ע3 בית>נוע3 לאחר תו3 הטיפול ויש עמ3 קשר עד לתו3 ביצוע ההערכה. ע3 שלושה מה3 

הקשר נותק לחלוטי8. האחרי3 מתקשרי3 מדי פע3 או שצוות בית>נוע3 מתקשר את3, ה3 

מדווחי3 על הקורה לה3, נעזרי3 באופ8 נקודתי או מתקשרי3 לש3 תמיכה. על 7 מה3 מדווח כי 

השתתפו בקבוצת בוגרי3 ושניי3 מתוכ3 הפכו למדריכי לילה והמשיכו בסיוע לגברי3 חדשי3 

הבאי3 לטיפול. 

 

הרוב המכריע של הגברי3 רצה טיפול המש; בקהילה, לרוב בנושא זוגיות ובחלק מהמקרי3 רצה 

קשר ע3 מטפל או עובד סוציאלי בקהילה. רבי3 ג3 הגיעו לטיפול: מדווח כי חמישה השתתפו 

בטיפול פרטני, שבעה בטיפול זוגי כשאחד מה3 תהלי; גישור ואחד לפחות משולב ע3 אישי, אחד 

בטיפול קבוצתי ואחד טיפול העוסק בקשר ע3 המשפחה והילדי3. גבר נוס= טופל באופ8 לא 

סדיר. רק ביחס לגבר אחד דווח כי הוא לא הל; ולא רוצה ללכת לטיפול. חשוב לציי8 כי לפחות 

ארבעה מאלו שהתחילו תהלי; של טיפול הפסיקו אותו. ברוב המקרי3 לאחר זמ8 קצר ובמיוחד 

בגלל קשיי3 בטיפול הזוגי. 

 

המידע שנאס= מהמטפלי3 בקהילות מראה כי חלק מהגברי3 היוצאי3 את בית>נוע3 אינ3 

מוכני3 לטיפול בקהילה. ה3 מצפי3 לטיפול אינטנסיבי יותר, כדוגמת זה המתקיי3 בבית>נוע3 

וההסתגלות למטפלי3 החדשי3 או לתחנה טיפולית חדשה, קשה לה3. קושי זה בהמש; הטיפול 

עשוי ליצור נסיגה במצב3 של הגברי3.  

 

המרואייני3 ציינו כי כשהגבר יוצא מבית>נוע3 הוא "מלא" בחוויה הטיפולית של בית>נוע3 

ולמטפלי3 בקהילה קשה "להיכנס לנעליי3 של המטפלי3 מבית>נוע3" ולנסות להגיע לרמה 

טיפולית גבוהה. המטפלי3 חשי3 כי הגבר מבולבל בי8 שני המטפלי3 ונראה כי יש להגביר את 

העיסוק במעבר של הגבר לקהילה ולמסגרת טיפולית שונה מזו אותה הוא מקבל בבית>נוע3. 

אחד המטפלי3 הציע כי טיפול ההמש; יעשה למש; זמ8 מה על>ידי צוות בית>נוע3.  

 

קושי נוס= הוא חוסר בהירות בנוגע לתחושת השייכות של הגבר ע3 יציאתו מבית>נוע3. בתקופה 

בה שוהה הגבר בבית>נוע3 הוא חש בברור את שייכותו לבית>נוע3. ע3 יציאתו לקהילה הוא 

נתקל בקושי לקבוע הא3 הוא עדיי8 משתיי; לבית>נוע3 או הא3 הוא משתיי; לגורמי הקהילה 

המטפלי3 בו. מצב זה של חוסר בהירות ואמביוולנטיות מתחזק אצל הגבר והמטפל בו, כאשר 

הגבר ממשי; להשתת= בקבוצת בוגרי3 שבועית בבית>נוע3.  

 

ממצאי ההערכה מצביעי3 על כ; כי מסגרת טיפולית המשכית היא הכרחית לגברי3 לאחר סיו3 

בית>נוע3, כדי לשמר ולחזק את שרכשו בבית>נוע3. בראיונות הנשי3 נתקלנו בשני מקרי3 בה3 

חלה הידרדרות במצבו של הגבר, שחזר לביתו ללא מסגרת מלווה תומכת. שני מקרי3 אלו הופנו 

לבית>נוע3, קיבלו תמיכה מיידית והמצב בי8 בני הזוג השתפר. כמו>כ8, בועדת ההיגוי הוחלט 

שיש לשי3 דגש על הטיפול המש; בקהילה בעיקר של הגברי3 שסיימו טיפול בבית>נוע3. למרות 
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זאת, עדיי8 יש קושי בהמש; טיפול אצל גברי3 שהקשר שלה3 ע3 הרשויות לקוי, שאינ3 

משתפי3 פעולה או שלא היו מוכרי3 לפני כ8 לרשויות והחיבור לקהילה הטיפולית עדיי8 לא 

ברור. 

 

הנשי3 חשות כי קיי3 קושי מעצ3 העובדה כי הגבר לומד ומשתנה, בעוד האישה לא בהכרח 

עוברת תהלי; למידה דומה. כל הנשי3 שרואיינו, חו9 משתיי3, קיבלו עזרה מקצועית>טיפולית 

בתקופה כלשהי. 9 נשי3 השתתפו במפגשי3 שבועיי3 במסגרת קבוצת נשי3 (קבוצות של נעמ"ת / 

מרכז למניעת אלימות / המחלקה לשירותי3 חברתיי3). 13 נשי3 קיבלו טיפול פרטני על>ידי עובד 

סוציאלי משירותי הרווחה השוני3 (מחלקות, מרכזי3, ויצ"ו) ו> 5 נשי3 קיבלו טיפול פרטני 

ממטפל או פסיכולוג פרטי. 9 נשי3 היו בעבר או נמצאות כיו3 בטיפול זוגי. שתי נשי3 היו במקלט 

לנשי3 מוכות ואישה אחת היתה בטיפול בפסיכודרמה. אישה אחת מספרה כי היא ובעלה 

השתתפו במסגרות טיפול שונות > בי"ס להורי3, טיפול זוגי, פסיכולוג פרטי וכיו3 ה3 בטיפול 

זוגי בקהילה. למרות שרוב הנשי3 מקבלות טיפול במקביל לגבר, במסגרת קבוצתית או פרטנית, 

נוצר פער בי8 הגבר לאישה. באותה מידה שיש לדאוג להמש; טיפול מסודר לגבר, כ; ג3 נדרש 

טיפול מלווה המשכי, קבוע ומסודר לנשי3. 
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סיכו% והמלצות 

 

 

בית>נוע3 הוא פרוייקט ניסויי שעוסק בתחו3 רווחה חשוב ביותר – האלימות במשפחה, בעיה 

שהספרות המחקרית בתחו3 מייחסת לשבעה אחוזי3 מהנשי3 בישראל (פליסר, 95). מכיוו8 

שההתמודדות ע3 התחו3 התפתחה מאוחר (Walker, 1984), אי8 עדיי8 די ידע מקצועי בתחו3 

הטיפול בנושא האלימות במשפחה. עיקר הידע עד כה נצבר בתחו3 הטיפול בנשי3 נפגעות 

האלימות. בית>נוע3 הוא פרויקט ניסויי ייחודי וראשוני שמטפל בגברי3 האלימי3 עצמ3, 

בשיטת טיפול אינטנסיבית, שמעוצבת ומתפתחת תו; כדי עבודה. ככזה, הוחלט לבחו8 אותו בשני 

היבטי3. 1. מידת הצלחתו כפרויקט עד כה: באילו ממדי3 יש הצלחות, היכ8 יש קשיי3 ומה נית8 

לשפר בהקשרי3 הללו. 2. מידת הצלחתו כניסוי: עד כמה הארגו8 אכ8 מממש את פוטנציאל 

הלמידה, השיפור העצמי והפצת הידע הטמו8 בו כפרוייקט ניסויי?  

 

בהיבט הניסויי – נית8 לומר שבית>נוע3 הוא ארגו8 לומד. מניסיו8 העבר, המוכנות של בית>נוע3 

ללמוד בולטת לטובה ג3 לעומת ארגוני3 אחרי3 המפעילי3 פרוייקטי3 ניסויי3. מנהלת הבית 

ונשיאת העמותה השתמשו באופ8 יעיל במשוב שהתקבל מהועדה המקצועית, מוועדת ההיגוי 

ומצוות ההערכה. לקחי3 יושמו באופ8 מיידי והתוצאות נראו לעי8 בכל התחומי3: שיווק, 

הכרות, מספר פוני3, התאמת פוני3, שיפור הקשר ע3 הקהילה הטיפולית ושיפור הקשר ע3 

הנשי3.  

 

בהיבט ההישגי3 – במונחי3 של שטראוס גלס ושטיינמ9 (Straus, Gelles & Steinmetz, 1981), נית8 

לראות העלמות כמעט מוחלטת של סוג האלימות בקטגוריה הראשונה של הכאה פיזית ושיפור 

גדול, א; פחות גור=, בקטגוריה השניה של אלימות פסיכולוגית. ממצא זה הוא בעל משמעות 

מרכזית. בית>נוע3 הצליח למסד מבנה פעילות טיפולית ייחודי שכולל חיי3 משותפי3 ע3 גברי3 

מכי3 נוספי3 וטיפול אינטנסיבי רב תחומי קבוצתי ופרטני. התהלי; כולו מאפשר לגבר ללמוד על 

עצמו אבל ג3 ללמוד ולתרגל התנהגויות חדשות ודרכי התייחסות חדשות לסביבה.  

 

סדרת מחקרי3 מוכיחה כי תוכניות פסיכו>חינוכיות אינ8 יעילות לטיפול בגברי3 אלימי3. 

סאונדרס מצא והראה כי התוכניות היעילות ביותר צריכות לשלב בי8 טיפול פסיכודינמי לטיפול 

קוגניטיבי התנהגותי, כשכל אחד ממרכיבי הטיפול מתאי3 למאפייני3 שוני3 של גברי3 אלימי3 

(תלותיות לעומת אנטי>סוציאליות) וכול3 יחד אמורי3 להביא לאינטגרציה של ההיסטוריה 

הטראומטית של הגבר המכה וההקשר התרבותי>חברתי שבו הוא פועל (Saunders, 1996; ראה/י 

גPressman & Sheps, 1994 3). בית>נוע3 עשה שימוש בידע תיאורטי ומחקרי זה ותו; כדי כ; ג3 

שכלל אותו. המבנה הטיפולי מבוסס על שילוב בי8 שעת טיפול אישית בגישה פסיכודינמית לבי8 

קבוצות שחלק8 נוגעות במישור התנהגותי קוגניטיבי וחלק8 בעלות אופי פסיכודינמי. א; החשוב 

מכול – כל המכלול הטיפולי מקושר, אינטנסיבי ועמוק. התצפיות מלמדות והגברי3 מדווחי3 כי 
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מבנה זה אידיאלי להבנה, יישו3 והפנמה של המימדי3 הטיפוליי3 השוני3 – זיהוי סימני3 

 .(Insight) מקדימי3 לאירוע אלי3 ופיתוח אסטרטגיות לשליטה עצמית ובמיוחד פיתוח בוננות

 Edelson & Tolman 1992;) .3דיווחי3 אלה עולי3 בקנה אחד ע3 טענות הספרות המקצועית בתחו

Pressman & Sheps 1994). הקבוצה הטיפולית, שהיא המרכיב המרכזי במודל של פרסמ8 ושפס 

(ש3), נתפשת על>ידי המטופלי3 כבעלת החשיבות הגבוהה ביותר עבור3 בתהלי; הטיפולי 

שעברו. 

 

המבנה הטיפולי שנבנה בבית>נוע3 הוכיח את עצמו בכ; שהביא לצמצו3 כמעט מוחלט של 

אלימות פיזית, להעלאת רמת המודעות העצמית של הגברי3 האלימי3, לעליה במידת הרגיעה 

ולשיפור בדפוסי התקשורת שבי8 הגברי3 לנשותיה3 ובמידה רבה מאד ג3 לילדיה3, שה3 נפגעי3 

ישירי3 ועקיפי3 בבעיית האלימות במשפחה (ש3). האמור לעיל נכו8 – בקרב הגברי3 שסיימו 

טיפול בבית>נוע3 – ג3 במקרי3 של גירושי8, נקודת משבר מסוכנת בקרב גברי3 מכי3. א; יש 

לזכור ששימור ושיכלול השינויי3 שהושגו מותנה בקבלת טיפול המשכי בקהילה.  

 

כחלק מההישגי3 של בית>נוע3 נית8 ג3 להתייחס לכ; שתפישת המציאות של הגברי3 המטופלי3 

הפכה ריאלית יותר ומדויקת יותר בעקבות השהיה בבית>נוע3 ולכ; שהגברי3 נוטי3 פחות 

לראות בגור3 חיצוני מקור לבעיית3 ורואי3 את חלק3 ה3 במעגל האלימות. הגברי3 מכירי3 

טוב יותר את יכולת3 לקבל טיפול ואת הפעולות שעליה3 לבצע, מצב שמאפשר לה3 לתפקד טוב 

יותר אל מול בעיית האלימות. 

 

האלימות המילולית, שלא כמו האלימות הפיזית, לא פסקה לחלוטי8. ועדיי8 קיימת סכנה שחלק 

מ8 הגברי3 ישובו לאלימות בהעדר טיפול המש; הול3 בקהילה. נכו8 להיו3 יש קושי לתת לגברי3 

החוזרי3 לקהילה טיפול המש; הול3. עוד נמצא כי יש הלימה גבוהה, ע3 הבדלי3 קטני3, בי8 

הדיווחי3 של הגורמי3 השוני3 – ובכלל3 הגברי3 – עצמ3 לגבי מצב3 של הגברי3 לאחר הטיפול 

בבית>נוע3. הלימה זו מגבירה את מהימנות הממצאי3 האחרי3 שעולי3 בדו"ח זה. נראה כי 

בית>נוע3 הצליח להשיג תוצאות אלה בזכות היכולת לבנות תוכנית טיפולית המבוססת על ידע 

תיאורטי ומקצועי קוד3, בזכות היכולת ללמוד תו; כדי ומתו; התנסות ובזכות המאמ9 המשות= 

של וועדת ההיגוי ושל צוות הבית לבנות תוכנית טיפולית תואמת.  

 

בדיקות המש;, א3 וכאשר תתבצענה בעוד שני3 אחדות, צריכות להתמודד ע3 השאלות הבאות: 

א. עד כמה נשמרה הירידה באלימות של הגברי3 המכי3. 

ב. הא3 ובאיזו מידה הצליח הטיפול בבית>נוע3 להתמודד ע3 הבעיות הנלוות לבעיית האלימות 

במשפחה: הגידול בסיכו8 של הילדי3 להפו; לאלימי3 (Walker, 1986) וההשפעה על בעיות 

אישיותיות אחרות שיש לגברי3 האלימי3 כמו תלותיות, רכושנות וקנאה פתולוגית (לוי 

ופרידמ8, 1992). הא3 חל שינוי בבעיות אלה? הא3 ה8 טופלו במקביל? הא3 ואיזו המרה 

חלה באופ8 הביטוי שלה3 לאור הפסקת האלימות? וכולי. 
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המלצות 

 

ההמלצות מתייחסות לכל המסקנות משנתיי3 וחצי של ההערכה. יחד ע3 המודעות למגבלות 

תקציב ולמגבלות אחרות שיכולות לעמוד בדר; ליישומ8, הוחלט להציג אות8 בשלמות8: 

 

 - הרחבת שירותי3 מקבילי3 – לאור המספר הגבוה של פניות לעומת יכולת הקליטה של הבית 
יש להערכתנו מקו3 להעמיק ולהרחיב שירותי3 הבנויי3 במתכונת של בית>נוע3. 

 

 - טיפול המש; – ממצאי הערכה, הערכות הגורמי3 המקצועיי3 והערכות המטופלי3 
ומשפחותיה3 מלמדי3 בוודאות כי חיוני שהגברי3 יקבלו המש; טיפול ביציאת3 

מבית>נוע3. חשוב להעמיד בפני הגברי3 מספר חלופות לטיפולי3 קבוצתיי3 ופרטניי3. 

החלופות מבוססות על ניתוח ממצאי ההערכה, הצעות שהועלו בוועדות ההיגוי ועל החומר 

התיאורטי: 

• המש; קיומ8 של קבוצות בוגרי3 אליה8 יוכלו להגיע בוגרי3 רבי3 ככל האפשר. לאור   

העובדה שמספר הבוגרי3 הול; וגדל ע3 הזמ8, יש חשיבות להקצות תקציב לעוד קבוצות.  

• הקמת8 של "דירות מעבר", דירות שיהוו תיוו; בי8 בית>נוע3 לחזרה לקהילה. דירות אלה   

מיועדות בעיקר לאות3 גברי3 שהשיבה לקהילה תהיה קשה עליה3 במיוחד א3 בגלל 

פרידה מהאישה, איסור כניסה לעיר המגורי3 או בגלל אופי הבעיה. על הדירות הללו 

לאפשר טיפול פחות אינטנסיבי מבית>נוע3 א; אינטנסיבי יותר מזה הנית8 לגברי3 

בקהילה. 

• עיבוי הטיפול שנית8 לגבר השב לקהילה (ראו פירוט בסעי= הבא).   

 

 - עיבוי הקשר בי8 בית>נוע3 לגורמי חו9 ביחס למטופלי3 הספציפיי3 – כאמור, במהל; השנה 
האחרונה חל שיפור עצו3 בהעברת ידע זה. הנשי3 מכירות טוב יותר את הבית ומוכנות טוב 

יותר לקלוט את הגבר, מוסד תפקיד של Case Manager לכל מטופל, שמאפשר קליטה טובה 

יותר של הגברי3 בקהילה וגברה המודעות הכללית לקליטת3 בקהילה. ע3 זאת, יש עוד 

הרבה מה לשפר. 

 

 - עיבוי הקשר ע3 הנשי3 – חשוב לבחו8 את הטיפול שמקבלות הנשי3 במהל; שהיית הגבר 
בבית>נוע3, את רמת היידוע וההכנה שלה8, את ההבנה של המטפלי3 בקהילה את המקו3 

הטיפולי שאליו הגיע הגבר ולבחו8 לעומק את סוגיית הטיפול הזוגי – זה שכול3 מדווחי3 

שה3 רוצי3 אותו א; לא מתמידי3 בו. חשוב לשכלל את הכנת הנשי3 לתהלי; שעובר הגבר 

בבית>נוע3 בכמה מימדי3: 

• היכרות (לאו דווקא פיזית) ע3 המקו3 ומטרותיו.   

• חשיבה משותפת על תהליכי3 שכדאי לה לעבור בעת הטיפול.   

• הכנתה לתוצאות צפויות של הטיפול.   
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 - הפצת הידע הייחודי – בבית>נוע3 פותח ידע רב על נושא הטיפול באלימות גברי3. ידע זה 
מתאי3 במיוחד למוסדות טיפול כוללניי3 באלימות, א; נגזרות שלו רלוונטיות לכל 

העוסקי3 באלימות. לאלה הקולטי3 את הגברי3 בקהילה, לגורמי3 המקיימי3 טיפולי3 

אישיי3 או קבוצתיי3 ע3 גברי3 אלימי3, לגורמי3 המטפלי3 בבנות הזוג של הגברי3 

המטופלי3 בבית>נוע3 או בבנות הזוג של גברי3 אלימי3 אחרי3. האחראית על הטיפול 

באלימות במשפחה במשרד העבודה והרווחה בוחנת כעת את הנושא. נבחנו הצעות לתיעוד 

הידע ולהפצתו בימי עיו8 ובישיבות של מנהלי מרכזי3 לטיפול באלימות. חשוב לבצע זאת 

ולנסות להחיל את הידע ג3 באקדמיה. 

 

 - כלי3 נוספי3 לגברי3 – מומל9 לשלב באחת ממסגרות הטיפול למידה של כלי3 מעשיי3 
לתפקוד בזמ8 פנוי. נראה כי הגברי3 מגיעי3 לבית ע3 מעט מיומנויות חברתיות וכי יש מקו3 

להקנות לה3 ה8 כלי3 לניצול הזמ8 וה8 כלי3 לבטא את כישוריה3 ומצוקותיה3 בדרכי3 

אישיות שונות. לא מדובר בחלופה טיפולית אלה בכלי נלווה, לפתרו8 בעיה קונקרטית. 
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נספח מס' 1: מיפוי פעילויות צוות ההערכה; מה נחקר ובאיזה דו"ח הופיע הדיווח 

 

פורס3 בדו"ח12 מושא החקירה 

נשות הגברי3 שסיימו טיפול בבית>נוע3 
דו"ח ביניי3 מס' 3 (דו"ח 

התחלתי), מס' 4 ומס' 5 

דו"ח ביניי3 מס' 4 גורמי3 מקצועיי3 קולטי3 בקהילה 

דו"ח ביניי3 מס' 4 הקבוצות הטיפוליות 

> מיפוי הגברי3 

> מה קורה לגברי3 השוהי3 בבית>נוע3 

> ממצאי שאלו8 דיירי3 תחילת וסו= שהות 

 (Pre<Post)

ממצאי3 על 

גברי3 

השוהי3 

בבית>נוע3 
> מה קורה בקבוצות הערב (דו"ח התחלתי) 

דו"ח ביניי3 מס' 3 ומס' 5 

> הפעלת בית>נוע3  ממצאי3 

> הגדרת מאפייני תפקיד של עובדי בית>נוע3 ברובד הארגוני 
דו"ח ביניי3 מס' 3 

דו"ח ביניי3 מס' 1 הערכת שלב ההתארגנות להקמת בית>נוע3 

הגדרת מאפייני התפקיד בית>נוע3 
דו"ח ביניי3 מס' 2 חלק א' – 

דצמבר 97 

תפיסות בנוגע לבית>נוע3 העולות מתו; ראיונות שטח 
דו"ח ביניי3 מס' 2 חלק ב' – 

דצמבר 97 

דו"ח נפרד תאור הרציונאל הטיפולי של בית>נוע3: הצגה לקראת דיו8 

> ממצאי3 על הגברי3 כולל נתוני תלונות 

חוזרות 

> ניתוח הרובד המקצועי 

> מיפוי מדויק של הפניות וקליטה 

נתוני3 סופיי3 

> מיפוי של תהליכי3 שעובר גבר מרגע 

הקבלה ועד לתקופה ארוכה מיו3 סיו3 

הטיפול: שאלוני3 וראיונות לגברי3, 

ראיונות ע3 הנשי3, ראיונות ע3 הצוות 

המקצועי בבית>נוע3, ראיונות ע3 

הגורמי3 הקולטי3 בקהילה ודווחי שרות 

המבח8. 

דו"ח זה 

 

 
12 הדו"חות הנסקרי3 כא8 ה3 דיווחי3 פנימיי3 במהל; תהלי; ההערכה שלא פורסמו. 
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נספח מס' 4: גברי% שלא סיימו טיפול בבית2נוע% 

 

מס'
תקופת 

שהייה 
גור3 מפנה 

סיבת הנשירה על>פי הערכת הצוות המקצועי 

בבית>נוע3 

 1
פחות 

משבוע 
שירות המבח8 

הוחזר לשרות המבח8 מאחר וקיבל התק= פסיכוטי 

במהל; השהייה בבית>נוע3. חזר למעצר בית. לדברי 

הצוות לא נית8 היה לזהות קושי זה בקליטה. 

 2
פחות 

משבוע 
פקיד סעד 

שהה כשני ערבי3 בבית, חלה ובעקבות לח9 של 

אישתו לא חזר. לא נית8 היה למנוע את קבלתו לאור 

מה שקרה. 

 3
פחות 

משבוע 

היחידה לטיפול 

באלימות 

הורחק על>ידי המשטרה לכמה ימי3, בה3 שהה 

בבית>נוע3. בתו3 צו ההרחקה חזר הביתה. 

התערבות בשעת חירו3. 

 4
פחות 

משבוע 

מחלקה לשירותי3 

חברתיי3 + שיקו3 

האסיר 

השתחרר מהכלא, בעיית אלכוהול, אי שיתו= פעולה 

ע3 היחידה לטיפול באסיר, קושי בהתמודדות ע3 

המקרה.  

 5
פחות 

משבוע 

פניה עצמאית + 

מחלקה לשירותי3 

חברתיי3 

חוזר בתשובה. בחר לעזוב. עשה מניפולציה על 

בית>נוע3. 

 6
פחות 

משבוע 
אי>עמידה בתנאי הבית. שרות מבח8 

 7
פחות 

משבוע 

מרכז למניעת 

אלימות 

הורחק עקב מצב נפשי, איו3 בהתאבדות. לא היה 

נית8 למנוע את קבלתו.  

כשבועיי3 8 
פקיד סעד במחלקה 

לשירותי3 חברתיי3 

הורחק בגלל אי>עמידה בתנאי הבית, הימורי3. א3 

לא היו חורגי3 בקבלה מתנאי בית>נוע3 נית8 היה 

למנוע זאת. 

שרות מבח8 כשבועיי3 9 

הורחק עקב אי>עמידה בתנאי הבית. נית8 היה למנוע 

א3 היתה קבלה לפי כללי בית>נוע3. הומל9 בסיו3 

להחזירו לבימ"ש ונשלח לכלא.  

3 שבועות 10 
המחלקה לשירותי3 

חברתיי3 

חזר הביתה כי האישה יצאה ופיתח חרדות לילדי3. 

א3 היה נית8 טיפול לאישה, אולי היה אפשר למנוע 

את עזיבתו.  

4 שבועות 11 

מנהלת המחלקה 

לשירותי3 חברתיי3 

+ פקיד סעד 

לא הסתגל למסגרת והחליט בעצמו לעזוב. 

4 שבועות 12 
מרכז למניעת 

אלימות 

ע3 חזרת אישתו מהמקלט החליט לחזור הביתה, וכ8 

לא עמד בכללי3. חזר אחרי 7 חודשי3 ולא התקבל.  

 13 
בית משפט השלו3 

באמצעות עור; די8 

הטיפול הופסק כי הצוות הערי; כי הגבר לא התגייס 

לטיפול. 

קצי8 מבח8  14 
הערכה לא נכונה של הצוות. רצו לתת לו צ'אנס 

למרות שהיה רקע עברייני, סמי3 ואלכוהול. 
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נספח מס' 5: הסיבות להגעה לבית2נוע% בעיני הגברי% 

 

ניתוח על>פי גור3 הייחוס 

 - גור3 אישי שקשור בגבר – גורמי3 פנימיי3 אצל הגבר שהביאו אותו להסכי3 לקבל טיפול, 
לדוגמא: "הייתי במצוקה", "כדי ללמוד לשלוט בעצמי", "כדי לנסות לטפל בבעיות שיש בי". 

 - גור3 אישי וחיצוני – התשובה כוללת שילוב של גורמי3 פנימיי3 (כמוצג לעיל) וגור3 חיצוני 
(בית>משפט, פקיד/ת סעד וכדומה). 

 - גור3 חיצוני – הגבר מקשר את שהותו בבית>נוע3 לעובדה כי גור3 או סיבה חיצוניי3 הביאו 
לכ;. לדוגמא: "נשלחתי על>ידי הרווחה" (ו/או בית>המשפט, פקיד/ת וכדומה) וכ8 "בגלל 

אלימות כלפי אישתי".  

 - לא נית8 לקבוע – בתשובות אלו לא נית8 להבי8 מהתשובה הא3 הגור3 הוא קשור לגבר או 
לגור3 חיצוני. 

 

סיו3 שהות תחילת שהות  

אחוז משיבי3 אחוז משיבי3  

42% 13 38% 18 גור3 אישי שקשור בגבר 

10% 3 15% 7 גור3 אישי וחיצוני 

19% 6 30% 15 גור3 חיצוני 

29% 9 17% 8 לא נית8 לקבוע 

100% 31 100% 48 ס; כולל 

 

ניתוח על>פי מידת ההתייחסות לאלימות 

 - הגבר מתייחס לנושא האלימות ברמה אישית ("בגלל שהייתי אלי3"). 

 - הגבר מתייחס לנושא האלימות ברמה כללית בלבד ("בגלל אלימות במשפחה"). 

 - הגבר לא מתייחס לנושא האלימות. 
 

סיו3 שהות תחילת שהות  

אחוז משיבי3 אחוז משיבי3  

48% 15 29% 14 יחס אישי לאלימות 

26% 8 33% 16 יחס כללי לאלימות 

26% 8 38% 18 אי8 התייחסות לאלימות 

100% 31 100% 48 ס; כולל 
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נספח מס' 6: דוגמאות ליישו% מודל ההפעלה של בית2נוע% 

חומר זה מוג8 על>פי זכויות יוצרי3 ולא נית8 לעשות בו שימוש אלה באישור הנהלת בית>נוע3 

 

שבוע שלישי – נושא שבועי: מעגל האלימות 

 - יו3 א': קבוצת שליטה – תאור מעגל האלימות הבסיסי, הסבר ופירוט השלבי3 (בליווי הלוח 
ושירטוט מוכ8). דיו8 ושאלות מצד הקבוצה. התמקמות עכשווית של הגברי3 בתו; המעגל 

בבית>נוע3 ובחייה3 בבית3. לאחר מכ8, מהי התדירות בה הסתובב המעגל בחיי כל אחד 

מה3 לפני בוא3 לבית>נוע3. הא3 כל שלבי המעגל התקיימו מבחינת3? הא3 שלבי3 

מסוימי3 חדלו להתקיי3 ע3 הזמ8? וכולי. (רצוי שחבר קבוצה נבחר ירשו3 את הדברי3 

העולי3 בשיחה ואת ההצהרות השונות, כ; שיהיה אפשר לגעת בדברי3 בקבוצת 

המיומנויות). 

 - יו3 ב': קבוצת מודעות – עבודה השלכתית על כעס, צבירת מתח, הסלמה, חרטה. ביטוי 
תחושתי של ההמצאות במעגל בשלביו השוני3. ביטוי סימבולי של תחושות הגו= הלא 

מודעות ושל הרגשות הכרוכי3 בכ;, כפי שנעשה במעגל הכוחניות והשליטה. דיו8 סביב 

הגילויי3 המושלכי3. 

 - יו3 ג': קבוצת מיומנויות – לאחר הכרת המעגל לשלביו השוני3, קבוצת המיומנות תעסוק 
בפיתוח המודעות והאפשרות לזהות (בכדי להשפיע) את ההמצאות בכל אחד מהשלבי3: אי; 

אני חש בשלב הספציפי, אי; אני מתנהג, כיצד אני נראה מבחו9 בעת שאני נמצא בשלב, מה 

אני חושב, המעבר משלב לשלב, באיזה תקופות בחיי3 אני מועד להסלמה, התפרצות, צבירת 

מתח ודחיסה, א3 הייתי יכול לצל3 את עצמי בכל שלב ושלב מה הייתי יכול לראות שיסייע 

לי בעתיד? כיצד זה קורה לי בבית>נוע3 ע3 חברי הקבוצה? (הסתייעות בחומר הקבוצתי של 

המדריכי3, של אב הבית ושל שאר הקבוצות), עבודה קבוצתית בכא8 ועכשיו בכדי לזהות ע3 

חברי הקבוצה את השלב הנוכחי בו ה3 נמצאי3. 

 - יו3 ד': קבוצת ילדי3 עדי3 – בדומה לעבודה על מעגל הכוחניות והשליטה באחר – מה קורה 
לילדי3 בעת שבני הזוג נמצאי3 בשלבי3 שוני3 של מעגל האלימות, ע3 דגש על ההבדל שבי8 

אפיוני שני המעגלי3, ובפרט בחלקי המעגל הקיצוניי3/אלימי3: צבירת מתח, דחיסה 

והאירוע האלי3 עצמו. חשוב – כיצד ילדי3 מגיבי3 במצבי3 שכאלו. לאו דווקא דר; עיבוד 

רגשי של הקבוצה או משחקי תפקידי3, אלא ג3 באמצעות חלק אינפורמטיבי ודידקטי 

הכולל את הידע הידוע לנו בתחו3 (אפשר בישיבת הצוות לעבד יחדיו את האינפורמציה 

השונה הידועה לנו). 

 - יו3 ה': קבוצה פתוחה – איסו= וסגירה של הנושא השבועי. מעגל האלימות בבית>נוע3 – ה8 
בהתייחסות אישית וה8 ברמה הקבוצתית. עיסוק בקונפליקטי3 בי8 אישיי3 מנקודת מבט 

ניתוחית של שלבי המעגל השוני3. 
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שבוע שניי3 עשר – נושא שבועי: אסרטיביות ופתרו8 בעיות 

 - יו3 א': קבוצת שליטה – רעיו8 המודל לפתרו8 בעיות, קשר אל התפיסה האסרטיבית ואל 
המיומנויות למשא ומת8 בי8 אישי. מעבר על מרכיבי המודל תו; כדי חיבור מתמיד של 

החומר אותו למדו בנוגע לאסרטיביות עד עתה (כלומר, בכדי למנוע חרדה ועומס יתר כדאי 

להדגיש את המודל כפ8 נוס= של התייחסות אסרטיבית השזור בכל החומר שנלמד עד היו3, 

רצוי בשלב זה לשרטט על הלוח את "ע9" המבנה של המרכיבי3 האסרטיביי3). שלבי המודל 

יכולי3 להיות מתורגלי3 באמצעות דוגמאות שאינ3 קשורות ליחסי3 בבית>נוע3 

 - יו3 ב': קבוצת מודעות – ביטוי השלכתי של המצבי3 הרגשיי3 ההתחלתיי3 המתעוררי3 
בעת "מפגש" ע3 בעיות בממד הבי8 אישי והממד הזוגי. ניסיו8 לבטא באמצעות ציור, או 

פיסול, או קולאז' > את התחושות הרגשיות ואת המצב הקוגניטיבי המלווה את ה"בעיה". 

בדר; זו אפשר לנגוע ב"פוזיציה הרגשית / קוגניטיבית" הבסיסית הלא מודעת, לנסות 

ולהתחיל את עיבודה ואת ההנחות והמסקנות הנגזרות מתפיסה זו העלולות להוות מחסו3 

בפני היכולת לפתור בעיות. 

 - יו3 ג': קבוצת מיומנויות > תרגול השלבי3 של מודל פתרו8 הבעיות תו; כדי חיבור מתמיד 
אל החלקי3 האחרי3 של אסרטיביות. אפשר להתחיל את הפגישה בהעלאת בעיה לפתרו8 

הקבוצה כולה כיחידה אחת שלמה, וממקו3 זה (לאחר ניתוח ועיבוד), לעבור אל תרגול 

פתרו8 בעיות ברמה הבי8 אישית בבית>נוע3. 

 - יו3 ד': קבוצת ילדי3 עדי3 – המודל לפתרו8 בעיות בי8 ההורי3 לבי8 הילדי3, או בי8 הגברי3 
לילדיה3. דגש על המשמעויות התהליכיות (ברמה של מודלינג) העוברות אל ועל הילדי3 בעת 

משא ומת8 ע3 בוגר שאיננו כולל בתוכו אלימות או איבוד שליטה, בפרט במצבי3 של חוסר 

הסכמה, אי ציות, מחלוקת הורית למול התנהגות של ילד זה או אחר וכולי. 

 - יו3 ה': קבוצה פתוחה – סגירת הנושא. תרגול בכא8 ועכשיו באמצעות היחסי3 הבי8 אישיי3 
בקבוצה. 
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נספח מס' 7: נוסח השאלוני% שהועברו לגברי% בתחילת שהות% בבית2נוע% ובסיומה 

 

שאלו; לדיירי% 2 תחילת שהות 

 

ש3: ______________________________ 

 _______________ תארי; הגעה לבית>נוע3: 

 _________________ תארי; מילוי השאלו8:

 _________________________________________________ 1. למה באת לבית>נוע3: 

 ___________________________________________________________________
2. מה לדעת;, המטרות של בית>נוע3? רשו3 את 2 המטרות החשובות ביותר:  

 _________________________________________________________________ א. 

 _________________________________________________________________ ב. 

 _____________________________________________ 3. מה ציפיותי; מבית>נוע3? א. 

 ______________________________ ג.      ב. ______________________________

 ______________________________________ 4. מה3 הדברי3 הטובי3 בבית>נוע3? א. 

 ______________________________     ב. ______________________________   ג. 

 __________________________________ 5. מה3 הדברי3 הפחות טובי3 בבית>נוע3? א. 

 _______________________________     ב. ______________________________   ג.

 _______________________ 6. מה3 הדברי3 שלא ידעת קוד3 ושאתה לומד אות3 עכשיו? 

 ___________________________________________________________________
 

7. באיזו מידה צריכי3 לדעת; לטפל בבית>נוע3 בכל אחד מהדברי3 הבאי3: 

במידה  

רבה מאד

בכלל לא    

לטפל 

  1 2 3 4 5

     א. ללמוד לשלוט באלימות פיזית 

     ב. ללמוד לשלוט באלימות מילולית 

     ג. להקנות הרגלי עבודה 

ד. ללמוד לבצע עבודות בית 

(לנקות, לבשל, וכדומה) 

     

     ה. ללמוד לחיות ע3 אחרי3 

     ו. ללמוד לשלוט בהתנהגות  

     ז. ללמוד להקשיב לאחרי3 

     ח. לעזור להשתנות מבפני3 
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8. דרג מ> 1 עד 5 את מידת הסכמת; ע3 המשפטי3 הבאי3: 

במידה  

רבה מאד

בכלל לא    

לטפל 

  1 2 3 4 5

א. השהייה בבית>נוע3 עוזרת לי 

להתמודד ע3 אלימות  

     

ב. אני מרגיש שהשהייה בבית>נוע3 עוזרת

לי להבי8 את עצמי 

     

ג. אני מאמי8 שאלימות היא טבע ואי 

אפשר לתק8 אותו 

     

ד. נהגתי באלימות כי אישתי "הזמינה את

זה" 

     

 

9. דרג מ> 1 עד 5 עד כמה תורמת ל; כל אחת מהמסגרות הבאות, בעת שהות; בבית>נוע3: 

במידה  

רבה מאד
   

בכלל לא 

לטפל 

  1 2 3 4 5

     א. שיחות אישיות ע3 אנשי הצוות  

     ב. שיחות אישיות ע3 דיירי3 אחרי3 

     ג. שיחות אישיות ע3 גברי3 מכי3 לשעבר 

ד. שיחות טלפו8 ו/או מפגשי3 ע3 

המשפחה  
     

     ה. מפגשי3 במסגרת קבוצה פתוחה  

     ו. מפגשי3 בנושאי זוגיות>קנאה>אהבה  

     ז. מפגשי3 בנושאי מיניות  

     ח. מפגשי3 בנושאי שליטה עצמית  

     ט. מפגשי3 בנושא הורות  

     י. ללכת לעבודה 

 

 10.  אני מרגיש (בחר את העיגול שהכי דומה לתחושה של; בימי3 אלה וסמ8 אותו):  
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שאלו; דיירי% 2 סו> שהות 

 

ש3: ______________________________ 

 _______________ תארי; הגעה לבית>נוע3: 

 _________________ תארי; מילוי השאלו8:

 _________________________________________________ 1. למה באת לבית>נוע3: 

 ___________________________________________________________________
2. מה לדעת;, המטרות של בית>נוע3? רשו3 את 2 המטרות החשובות ביותר:  

 _________________________________________________________________ א. 

 _________________________________________________________________ ב. 

 ____________________________________________ 3. מה ציפיותי; מבית>נוע3?  א. 

 ______________________________ ג.      ב. ______________________________

 ______________________________________ 4. מה3 הדברי3 הטובי3 בבית>נוע3? א. 

 ______________________________     ב. ______________________________   ג. 

 __________________________________ 5. מה3 הדברי3 הפחות טובי3 בבית>נוע3? א. 

 _______________________________     ב. ______________________________   ג.

 

6. באיזו מידה צריכי3 לדעת; לטפל בבית>נוע3 בכל אחד מהדברי3 הבאי3: 

במידה  

רבה מאד

בכלל לא    

לטפל 

  1 2 3 4 5

     א. ללמוד לשלוט באלימות פיזית 

     ב. ללמוד לשלוט באלימות מילולית 

     ג. להקנות הרגלי עבודה 

ד. ללמוד לבצע עבודות בית 

(לנקות, לבשל, וכדומה) 

     

     ה. ללמוד לחיות ע3 אחרי3 

     ו. ללמוד לשלוט בהתנהגות  

     ז. ללמוד להקשיב לאחרי3 

     ח. לעזור להשתנות מבפני3 
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7. דרג מ> 1 עד 5 את מידת הסכמת; ע3 המשפטי3 הבאי3: 

במידה  

רבה מאד

בכלל לא    

לטפל 

  1 2 3 4 5

א. השהייה בבית>נוע3 עוזרת לי 

להתמודד ע3 אלימות  

     

ב. אני מרגיש שהשהייה בבית>נוע3 עוזרת

לי להבי8 את עצמי 

     

ג. אני מאמי8 שאלימות היא טבע ואי 

אפשר לתק8 אותו 

     

ד. נהגתי באלימות כי אישתי "הזמינה את

זה" 

     

 

8. דרג מ> 1 עד 5 עד כמה תורמת ל; כל אחת מהמסגרות הבאות, בעת שהות; בבית>נוע3: 

במידה  

רבה מאד
   

בכלל לא 

לטפל 

  1 2 3 4 5

     א. שיחות אישיות ע3 אנשי הצוות            

     ב. שיחות אישיות ע3 דיירי3 אחרי3         

     ג. שיחות אישיות ע3 גברי3 מכי3 לשעבר 

ד. שיחות טלפו8 ו/או מפגשי3 ע3 

המשפחה        
     

     ה. מפגשי3 במסגרת קבוצה פתוחה           

     ו. מפגשי3 בנושאי זוגיות>קנאה>אהבה     

     ז. מפגשי3 בנושאי מיניות                     

     ח. מפגשי3 בנושאי שליטה עצמית             

     ט. מפגשי3 בנושא הורות                     

     י. ללכת לעבודה                           

 

 9. איזה דברי3 אתה מרגיש שהצלחת לשנות בעצמ; בעקבות המגורי3 בבית>נוע3? 

 ___________________________________________________________________  

 ___________________________________________________________________  

  

 10. איזה דברי3 עוד לא הצלחת לשנות בעצמ; בעקבות המגורי3 בבית>נוע3?  

 ___________________________________________________________________  

 ___________________________________________________________________  
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 11. לפני; רשימת אפשרויות להמש;, באיזה מה8 אתה חושב שתשתמש אחרי שתעזוב את 

בית>נוע3? (סמ8 ! ליד כל אפשרות שתשתמש בה) 

 " אמשי; לבוא לשיחות קבוצתיות בבית>נוע3 

 "  אהיה בקשר ע3 עובד/ת סוציאלי/ת בקהילה 

 "  אהיה בקשר ע3 המרכז לאלימות 

 "  אהיה אח>בוגר לגברי3 אלימי3 אחרי3 

 "  אהיה בטיפול זוגי או משפחתי 

 ________________________________________________  "  אפשרות אחרת: 
  

12. דרג מ> 1 עד 5 עד כמה אתה חושב שכשתחזור הביתה יקרה כל אחד מהדברי3 ברשימה: 

במידה  

רבה מאד

בכלל לא    

לטפל 

  1 2 3 4 5

     א. אהיה שות= בגידול הילדי3 

     ב. אהיה אלי3 כלפי אישתי 

     ג. אעזור בעבודות הבית 

     ד. אוכל לפתור ויכוחי3 בשיחה 

     ה. אהיה אלי3 כלפי הילדי3 שלי 

  

13. מה3 הדברי3 שלא ידעת קוד3 ולמדת אות3 עכשיו? 

 ___________________________________________________________________
 

14. אני מרגיש (בחר את העיגול שהכי דומה לתחושה של; בימי3 אלה וסמ8 אותו):  

 

 


