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 הכרת תודה 

 

שלי, פרופ' אורלי שריד, אשר  ההיקרה מיוחדת מעומק הלב למנחאישית ותודה ברצוני להכיר 

, הזמינות, המקצועיותעל הליווי התמידי,  מודה לך. בעולם האקדמי עבורי מורת דרך המהוו

לאורך כל שלבי  בי על השעות הרבות שהשקעתוכמובן  ,המילה הטובה והמעודדת, היחס החם

 זכיתי בך ועל כך תודתי העמוקה!. עבודת הדוקטורטכתיבת 

 

חברות  ,וד"ר שירלי ורנר  אורנה בראון לבינסוןפרופ' , לפרופ' דורית סגל אנגלצ'ין מקרב לבתודה 

רבות ותובנותיכן תרמו  הארותיכן הדרך. על הליווי המסור לאורך מודה לכןמלווה. הוועדה ה

 לעבודת המחקר.

 

למוסד לביטוח לאומי ולאוניברסיטת בן גוריון על קבלת מלגות מחקר אשר אפשרו לי תודה רבה 

 .להקדיש את זמני לעריכת מחקר חשוב זה

 

כנית מכינת כנפיים בעמותת גוונים על הייעוץ בשלבים הראשונים של ותודה אישית למשתתפי ת

 הייתם לי לעזר רב. .חקר, על הסיוע בדיוק השאלות והשאלוניםהמ

 

לשתף , לפתוח את ליבם וםשהסכימו להקדיש מזמנתודה רבה לכל למשתתפי המחקר היקרים 

 .התעסוקתיות םוהעדפותיה םבאמונותיה ,םבחייה

 

נים, תודה רבה לכל הארגונים שפתחו בפניי את דלתם וסייעו במחקר: עמותת גוונים, עמותת כיוו

איל"ן, בית הגלגלים, בית ספר און, בית ספר אילנות, עמותת שלומית לשירות לאומי, 

 אוניברסיטאות ומכללות. 

 

-ולעומד בראשה יוסי פריאר ,מחקר יישומי - בשלחברת מ לתומכי המחקר: מאודתודה מיוחדת 

שמיר על  כל הדרך ולד"ר אילנהפולינה בבאי על התמיכה והייעוץ לאורך סמנכ"לית לדרור ו

 העריכה והייעוץ. 

 

תודה רבה למרכז ללימודי מוגבלות באוניברסיטה העברית ולעומדים בראשה ד"ר שירלי ורנר 

וד"ר רוני הולר, על שחשפו בפני עולם חדש, מעניין וביקורתי להתבוננות על מוגבלות בהקשרים 

 רחבים.  

 

וילדי האהובים אלה, יותם גדות  תודה אישית ואחרונה לקרובים לי ביותר, בן זוגי היקר יובל

ונועה על העידוד, התמיכה, ההבנה ברגעים הקשים ואהבה האינסופית לאורך כל הדרך. בזכותכם 

 דרך זו הייתה מרתקת מאתגרת ומהנה.

 

, שנטעו בי את האהבה ללימודים, ז"ל האהובים ארי ומיכל דורון יואחרונים חביבים להורי

אותי באהבתם לאורך כל חיי. לצערי הם אינם פה איתי אך  שהאמינו תמיד ביכולותיי ומילאו

 רוחם ליוותה אותי לאורך כל עבודת המחקר. 



 

 

מחקר הנוגע לאנשים עם מוגבלות "

  מחדש להבנותחייב לזכור את העבר, 

 שנות את העתיד" את ההווה ול 

 

Hanna Morgan, 2019 

 העברית נאמר במסגרת הרצאה בכנס ללימודי מוגבלות, האוניברסיטה 
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 תקציר

 

על  שהשפיעומשתנים וה ,פיזית של אנשים צעירים עם מוגבלותתעסוקתיות ה עדפותהה

 יהם, נבחנו במחקר זה.העדפות

ים עם מוגבלות באשר להשתתפותם של אנש התקדמותאמנם ם האחרונים חלה בשני העשורי

לעומת , מהם מועסקים 51%כיום  :ין נמוכהיהשתתפותם עד ,עם זאת .בשוק העבודה)אע"מ( 

מקבלי קצבת  ,מצבם התעסוקתי של אע"מבחינת . בגילאי עבודה בקרב אנשים ללא מוגבלות 79%

 ,במשרות חלקיות יםרובם מועסק, בשוק החופשי מועסקיםמיעוטם על כך ש המצביע ,נכות

על חסמים מבנים הקשורים מעידים כנראה נתונים אלו  נמוך מאוד.מחציתם מ ל יותרהשכר שו

העדפות העדפות תעסוקתיות של אע"מ. גם  משקפיםהם שיתכן יאך  ,ניותלחקיקה ומדי

כגון השכלה,  אישיים מצב בריאות, משאבים כגוןאישיים רכיבים תעסוקתיות מושפעות לרוב מ

  גון משפחה וחברים.מצב כלכלי וכן ממשאבי סביבה כו

 Theory of)ננת ההתנהגות המתוכ מעוגנת בתיאורייתעליה נשען המחקר שההמשגה התיאורטית 

Planned Behavior), אוריה זו קושרת בין ימעולם התוכן של הפסיכולוגיה החברתית. ת נגזרתה

 הואן הבשונורמות חברתיות  ,עמדות, לותחושת השליטה שיש  ט:עולמות מנטליים של הפרכמה 

ור זאת, אל (.;Ajzen, 1985 1991 ;(2002  מסוימת התנהגותלביצוע  וכוונתהמשפיעות על  ,מאמין

את ו. את הקשרים 1: בחנו. לפיכך אוריה זויהלקוחים מת במושגיםעשינו שימוש  נובמחקר

ההבדלים בין משתנים את . את הקשרים ו2בריאות. ההבדלים בין משתנים דמוגרפיים למשתני 

ים למשתני מודל ההתנהגות המתוכננת: עמדות כלפי עולם העבודה, נורמות מקובלות, יפדמוגר

ההבדלים בין משתני בריאות לבין את . את הקשרים ו3ובייקטיביות ומסוגלות עצמית. נורמות ס

לבין שתני מודל ההתנהגות המתוכננת . את הקשרים בין מ4משתני מודל ההתנהגות המתוכננת. 

. את 5קובלות, נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית. העבודה, נורמות מעמדות כלפי עולם 

כוונות ההתנהגות של ההעדפות  שלושלבין ודל ההתנהגות המתוכננת הקשרים בין משתני מ

גרת עבודה בשוק ומס ;ביטחון וקידום בעבודה ,השגת עניין ;התעסוקתיות: יציאה לעבודה

העדפות שלושת כוונות ההתנהגות של כל אחת מ ויבנינו מודלים לניבנוסף על כך  .חופשי

 . תעסוקתיות

 שיטת המחקר 

בתי ספר, בעם מוגבלויות פיזיות הנמצאים בתוכניות שיקום,  צעירים 350רב מחקר חתך נערך בק

. 2017לחודש נובמבר  2016במבר אוניברסיטאות. איסוף הנתונים התבצע בין חודש נובמכללות וב

טוח ימוכרים על ידי הב, 30עד גיל  18מגיל  עם מוגבלות פיזית צעירים: והי קריטריונים להכללהה

 קריטריונים לאי הכללההבגרות. תעודת שנות לימוד עם וללא  12מו רית, סיידוברי עבהלאומי, 

 מחקר הייתה על בסיסההשתתפות ב מוגבלות שכלית התפתחותית.ונפשית  מוגבלות: היו

 G*Power   .3.1.0נעשה באמצעות תוכנת דגםמה גודל שוביחואנונימי.  התנדבותי

(http://www.statstodo.com/SSizMReg_Pgm.php) מדגם של. נדרשN = 342 .  

http://#


 

II 

 

השיבו  354 .אנשים 382-פנינו ל .נים עד תומםהנחנו כי חלק מהמשתתפים לא ימלאו את השאלו

  24.5 הגיל הממוצע של משתתפי המחקר היה. היוו את המדגם הסופינים במלואם ועל השאלו

. מעל למחציתם (86%)רוב המשתתפים נולדו בישראל  .(53%) נשיםכמחציתם ( 3.51 - )סטיית תקן

 .(94%) יהודיםהיו אקדמאים. רובם במהלך לימודים  -( והשאר 56%בעלי השכלה תיכונית )היו 

מחציתם הגדירו את מצבם הכלכלי כטוב ומעלה. יותר מ. כחילוניים םעצמ כמחציתם הגדירו

דהיינו עם משפחתם  ,(62%) ת המוצאמשפחבבית עם  חיופים מהמשתת יםקרוב לשני שליש

 דיווחו כי הם חיים בזוגיות.  16% הגרעינית. בנוסף רק

ב ת מצתפיסכמו   משתני בריאות כללו:עליהם השיבו שהמשתתפים  שאלונים למילוי עצמי

 בלותהמוגתפיסת  ,SF-12 Short Form Health Survey - (Ware & Sherboune, 1992)  בריאות

מולד/לא מולד ושאלה על סוג המוגבלות.  - , שאלה על מקור המוגבלותהפרט של תהסובייקטיבי

 עבודהה מרכזיות כלפי עמדותאמצעות שאלון משתני מודל ההתנהגות המתוכננת נאמדו ב

(Kanungo, 1982) נורמות מקובלות , שאלון(Dunstan, Covic, & Tyson, 2013), נורמות   שאלון

 ,Chen, Gully & Eden)מסוגלות עצמית ושאלון  (Conner & Sparks, 1995)יות סובייקטיב

, ,Ajzen) 2006) יציאה לעבודה ההעדפות התעסוקתיות נאמדו על ידי שלושה שאלונים: (.1997

על נוסף  .בשוק חופשי  מסגרת עבודה ובחירת (2012)קוליק,  ידום בעבודההשגת עניין, ביטחון וק

 רפי. על שאלון דמוג המשתתפים השיבוכך 

לניתוח  AMOS של מודולהבאמצעות ו 25.0גרסה  SPSSבאמצעות תוכנת  הנתונים נותחו

ממצאים שנמצאו מובהקים סטטיסטית  .(Armonk, NY: IBM Corp)משוואות מבניות 

 שביליםמודלים לניתוב בנינו כמו כן משתנית. -משתנים הוכנסו למודל רגרסיה רב-חדם בניתוחי

(SEM, Structural Equation Modeling). 

  ממצאים

 

 הלקות השכיחה הייתה במערכת העצביםכש ,(66%) רוב המשתתפים דיווחו על לקות מולדת

(48% .) 

נמצא קשר שלילי  .ני בריאותבין משתנים דמוגרפיים לבין משת קשריםחילה אמדנו את הת

נמוכה יותר  הייתה גבלותתפיסת המו שהגיל עלהכך שככל  ,מובהק בין גיל לתפיסת מוגבלות

p<.05) r = -.114,) . תפיסת מצב בריאות ה לכלבין רמת ההששלילי מובהק  קשרכמו כן נמצא

p<.01) r = -.176,)  ותפיסת מוגבלותp<.01) r = -.139,). טה שכיל יותר הוא נככל שהפרט היה מ

קשר חיובי מובהק לדווח על תפיסת מצב בריאות ותפיסת מוגבלות נמוכות. מצב כלכלי נמצא ב

ככל שהמצב  ;(,p<.01) r = .241  מוגבלות ותפיסת( ,p<.01) r = .243עם תפיסת מצב בריאות 

 יותר.  חמורהכ וואת מוגבלות כפחות טוב את מצב בריאותו ט תפסהפרגרוע יותר  היההכלכלי 

 

 מולדת נטו לתפוס אתשאינה משתתפים עם לקות  ,בהשוואה למשתתפים שלהם לקות מולדת

 כקשה יותר םמוגבלות אתו, ,p<.01) (t (350) = 5.29 טוב כפחות מצב בריאותם
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 p<.01) (t (350) = 3.79,. ת מצב בריאות ותפיסת מוגבלות בין נמצאו הבדלים מובהקים בתפיס

 ,בהשוואה לשאר סוגי הלקויותסוגי הלקויות.  ערכת הפנימית לבין שארמשתתפים עם לקות במ

 כגרוע יותר מצב בריאותםרכת הפנימית תפסו את משתתפים עם מחלות במע

 F (5,331) = 7.61, p<.001)) ,כקשה יותר ואת תפיסת המוגבלות (F (5,331) = 2.39, p<.05).  

נמצא  .שתני מודל ההתנהגות המתוכננתקשרים בין משתנים דמוגרפיים למהאת  ובהמשך בחנ

דיווחו על רמות  -בהשוואה לגברים  - נשים :לפי מגדרהבדל מובהק בעמדות כלפי עולם העבודה 

 בעלי השכלה אקדמאית .,p<.05) (t (350) =1.99 עולם העבודההמצדדות בגבוהות יותר של עמדות 

 נורמותמשתנה הב רוהים יותערכים גבדיווחו על  - השוואה לאלו ללא השכלה אקדמאיתב -

 עודם העבודה. כלפי עולבעמדות  וערכים נמוכים יותר ,המצדדות ביציאה לעבודה מקובלותה

 (.,p<.001) r = .258בין מצב כלכלי לבין מסוגלות עצמית חיובי נמצא קשר 

את הקשרים בין משתני בריאות לבין משתני מודל  ובחנ, מטרה השלישיתהעל כדי להשיב 

נמצא קשר חיובי בין תפיסת מצב בריאות ותפיסת מוגבלות לבין מסוגלות  .ת המתוכננתההתנהגו

 היו (,p<.01 r = .307) המוגבלות  ותפיסת( ,p<.01) r = .345 הבריאות מצב שתפיסת ככל :עצמית

 תפיסת בין מובהק חיובי קשר נמצא ודע. העצמית המסוגלותעלתה רמת כך  ,יותר גבוהות

 ערכי עלוכך  יותר גבוהה הייתה המוגבלות שתפיסת ככל :מקובלות ותרמנו לבין המוגבלות

מסוגלות עצמית נבדלה  (.,p<.05 r = .106) ם ביציאה לעולם העבודהדדיהמצ המקובלות הנורמות

על אינה מולדת דיווחו בהשוואה לאילו שלקותם  משתתפים עם לקות מולדת :לפי מקור הלקות

 . ((t (350) = 2.458, p<.05מסוגלות עצמית גבוהה יותר 

וכננת: עמדות כלפי בין משתני מודל ההתנהגות המת התמקדה בבחינת הקשרמטרה הרביעית ה

ה, נורמות מקובלות, נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית. נמצא קשר חיובי עולם העבוד

  מובהק בין כל משתני המודל.

ין שלושת דל ההתנהגות המתוכננת לבאת הקשרים בין משתני מו ייתה לבחוןהמטרה החמישית ה

 התנהגותהמודל כי משתני  להע מהממצאים .ה תעסוקתיתתחומי כוונות ההתנהגות של העדפ

יציאה לעבודה, עם כוונות ההתנהגות של סטטיסטית מובהק היו קשורים בקשר חיובי  המתוכננת

היו קשורים עם העדפה נורמות מקובלות ומסוגלות עצמית  .טחון וקידום בעבודהן, בייוהשגת עני

 ביציאה עבודה בשוק החופשי.  השצידד

בנינו מודל רגרסיה עבור  ,עדפות תעסוקתיותהה תחומי ושתלשהתנהגות בהכוונת כדי לנבא את 

דפה תעסוקתית. עבור כל העמודל משוואות מבניות בנינו כמו כן כל תחום של העדפה תעסוקתית. 

משתני מודל . מהשונות 38.2% הסביר יציאה לעבודההעדפה תעסוקתית ל מודל הרגרסיה לניבוי

תרמו  - עצמית ומסוגלות ודה, נורמות מקובלותעמדות כלפי עולם העב: ההתנהגות המתוכננת

  .סברתולשונות המ 1.6%ומקור הלקות תרם  13.7%תרמו  משתנים דמוגרפים 22.9%

 

השכלה  נתיב ישיר ביןצא נמ לניבוי העדפה תעסוקתית ליציאה לעבודה ואות מבניותמודל משוב

ה לצדד ולה הכוונבהשכלה ע המשמע עם העלייציאה לעבודה. המצדדת ביכוונת התנהגות ל

ווכו את הקשר בין מצב כלכלי יכי נורמות מקובלות ת ,הראהשנתיב גם  נמצאביציאה לעבודה. 



 

IV 

 

את  כווויהראה כי נורמות מקובלות ת נוסףנתיב ו ,יאה לעבודהלכוונת התנהגות המצדדת ביצ

נה משת לבסוף נמצא כיהקשר בין רמת השכלה לבין כוונת התנהגות המצדדת ביציאה לעבודה. 

 . יציאה לעבודהשל התנהגות ווך את הקשר בין מצב כלכלי לבין כוונת יסוגלות עצמית תמ

 

מודל  - תית להשגת עניין, ביטחון וקידום בעבודההעדפה תעסוקבאשר לניבוי כוונת התנהגות של 

משתני מודל ההתנהגות המתוכננת: עמדות כלפי עולם מהשונות.  39.0%יה הסביר הרגרס

 8.1%, משתנים דמוגרפיים תרמו 30.6% תרמו ת מקובלות ומסוגלות עצמיתהעבודה, נורמו

 נמצאמשוואות מבניות  במודל. ותרומתם של משתני הבריאות הייתה זניחה ,לשונות המוסברת

על נוסף  .בהשגת עניין, ביטחון וקידום בעבודהגות המצדדת נההתכוונת השכלה לבין נתיב ישיר 

בין מצב כלכלי לכוונת התנהגות  ווכו את הקשרית מקובלות תנמצא נתיב שהראה כי נורמוכך 

ווכו ימקובלות תונתיב נוסף שהראה כי נורמות  ,ביטחון וקידום בעבודה ,המצדדת בהשגת עניין

עבודה. נהגות המצדדת בהשגת עניין ביטחון וקידום באת הקשר בין רמת השכלה לבין כוונת הת

ווך את הקשר בין מצב כלכלי לבין כוונת התנהגות ילבסוף נמצא כי משתנה מסוגלות עצמית ת

 להשגת עניין ביטחון וקידום בעבודה. 

 

מודל  - למסגרת עבודה בשוק חופשי תיהעדפה תעסוקתכוונת התנהגות של באשר לניבוי 

 4.0%, מסוגלות עצמית 5.6%משתנים דמוגרפים תרמו  ,לשונות המוסברת 11.0%הרגרסיה תרם 

בין  ישיר קשר נמצאבמודל משוואות מבניות לשונות המוסברת.  1.4%ומשתני בריאות תרמו 

עצמית  מסוגלות המשתנהשי. במסגרת עבודה בשוק חופ כוונת התנהגות המצדדת השכלה לבין

   .מסגרת עבודה בשוק חופשי סוקתית המצדדת בעת ההעדפלמצב כלכלי בין את הקשר  ךתיוו

 

 דיון ומסקנות

מדגם של צעירים עם מוגבלות טרם באופן סדיר ושיטתי שבחן  כךב ימחקרנו זה חלוצי וייחוד

ל התנהגות ש בוי כוונותניל השכלהעלתה התרומה של  םמצאין הממ השתלבותם בשוק העבודה.

ית. זעם מוגבלות פי שת השכלה בקרב צעיריםיכמכאן עולה החשיבות של ר. העדפה תעסוקתית

 בתחומידם את השתתפותם של אע"מ שינויים חקיקתיים וחברתיים שמטרתם לקל בהמשך

יש מקום לשנות את מדיניות הזכאות והמימון להשכלה בקרב צעירים עם  - יםהחיים השונ

עבור אע"מ  תמסלול התקדמווזמינות של לימודים אקדמיים כ ו, נגישות. להערכתנתמוגבלו

קידום ע"מ וליהוו מימוש לחוק שוויון זכויות של א ,הנגשה פיזית, לימודית ורגשית באמצעות

השכלה ומצב מוסיפים לידע האמפירי הקיים הרואה ב וממצאי מחקרנבחברה. השתתפותם 

  .העדפה תעסוקתיתל בהה רזיקלהם יש שכלכלי משתנים של הון אנושי 

עולם המצדדות ביציאה לכוונות התנהגות  עם זיקהנמצאו ב ,תוקכמו מקור הל ,משתני בריאות 

 -בהשוואה עם צעירים שלהם לקות שאינה מולדת  -ת מולדת דווקא צעירים עם לקוהעבודה. 

יש מקום ה כי . נראיותר תפיסת מסוגלות גבוהה והיו בעלי ותם כחיובי יותרתפסו את מצב בריא

ולהבטיח את  צעירים עם לקות מולדתתית כלפי קולבחון מחדש את המדיניות הלימודית והתעס

 הקשר ביןיש מקום להמשיך ולחקור את  ועוד,ת זאבכל תחומי החיים כבר מגיל צעיר.  םשילוב

בקרב אנשים עם מוגבלות בגילאים גם סוגיות הקשורות בעולם העבודה  לבין מקור הלקות
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גבלות אוטיזם ואנשים עם מו קוגניטיבית, אנשים עםהנמכה  עםרים יותר, בקרב אנשים מבוג

 נפשית. 

 מודל ההתנהגות המתוכננת,שמשתני  ,ךמחקרנו מוסיף לגוף הידע הקיים בכ ,אורטיתימבחינה ת 

בניבוי כוונת התנהגות  משמעותייםמתווכחים משתנים היו עצמית לות נורמות מקובלות ומסוג

 תווכההמוגבלות  פרט עםכי כוונת התנהגותו של ה היא תיות. משמעות הדברשל העדפות תעסוק

אישיותיים הסביבה לבין משתנים של מנטלית בין הפנמת דרישות ונורמות אינטראקציה  על ידי

 ,Ajzenלתיאוריית ההתנהגות המתוכננת ) ות עצמית. ממצאים אלו מחזקים ותורמיםכמו מסוגל

סוגלות מהלבין הסביבה  הקשר ביןאת המראים  ,חקרנוממצאי מ (.2002 ,1991 ,1988 ,1985

את המפגש בין אנשים עם  נמצאים בהלימה עם גישות הרואות ,שאבים מנטלייםהאישית כמ

חברתי הכולל  אשר טומנת בחובה שיח ,סביבה כאינטראקציה ייחודית ומורכבתמוגבלויות לבין ה

יין לציין כי המסוגלות העצמית את זהותם הייחודית וניסיון חייהם של אנשים עם מוגבלות. מענ

ת זהות חיובית של נכות בניגוד לחוויה של רנו, הצביעה על תפיסב, כפי שעולה ממחקכמשא

 . ((Shakespeare, 2006בדן וטרגדיה וא

יש לפעול בשני  ,המצדדות בעבודהת ותעסוקתי תוהעדפנראה כי על מנת לעודד  ,תמבחינה יישומי 

 עוייסישתעסוקתיות נויות והחברתי של הפרט על ידי רכישת מיוממישורים: הגברת ההון האנושי 

 ולבותהליכי השתבתעל תמיכה וליווי  ,עם סביבתו הקרובה עבודהובמקביל  ,לו בעולם העבודה

לפי הגדרתו,  תכלול את הקרובים לוש ,מלווהכנית ות לפרט בעולם העבודה. המלצתנו היא לבנות

 ,במחקרי המשך ,מקוםיעוץ והכוונה תעסוקתיים. יש יווי, אשר יהוו מעגלי ליהחברים, ו המשפחה

כדי לספק את המענה הטוב ביותר לצעיר   הליווי הללולזהות מה נדרש מכל אחד ממעגלי 

  ן להשתלב בעבודה.ניימעוה

אנשים עם מוגבלות פיזית  בו יםכללנולא  ,בצעירים ותומגבלותיו של מחקר זה טמונות בהתמקד 

נכללו  ערבי לאחרדי והמהמגזר ה תעירים עם מוגבלוצ גם ,זאת ועוד .תרבגילאים מבוגרים יו

 ,עתיד במחקרי ,. יש מקוםרים ללא מוגבלותבדקה קבוצת ביקורת של צעיכמו כן לא נ במחקר זה

יש מקום לבחון העדפות על כך להתמקד בהעדפות תעסוקתיות של אוכלוסיות אלו. נוסף 

עם  צעיריםלמשל  ,קרב צעירים עם נכויות אחרותתעסוקתיות ומשתנים המשפיעים עליהם ב

 פשית, שכלית ואוטיזם.מגבלה נ
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 מבוא

 
ברתית והתעסוקתית נמדד ה החבזיר( אע"מאנשים עם מוגבלות )מקומם של ם ים רביבמשך עשור

התייחסות זו  תפקודית.ה םללקות ולהעדר יכולתתוך שימת דגש  ,על פי מצבם הרפואי והבריאותי

ן אישי ורפואי על מנת קותיאו  וילעבור שינעל הפרט  ,. לפי מודל זההרפואי ודלנגזרה מתוך המ

 כפרט תורם ויעיל ממנו היא להשתלב בחברה הכשהצפיי ,ר החברהשיוכל להתאים עצמו לשא

(Linton, 1998; Oliver, 1986, 1992; Rimmerman, 2013). 

 

הדוגל בשיווין  ודל החברתימה :פותחה גישה חלופית הקודמת של המאה השישיםהחל משנות 

 בארצות הבריתשל ארגוני הנכים באנגליה וו צמחה בעקבות מחאה מלא לאע"מ. גישה זזכויות 

לות. לדידם, מוגבלות נתפסה כתוצר של הבניה אנשים עם מוגבזכויותיהם של שתבעו שינוי ב

זו  חברתית והעדרם של אע"מ מהזירה החברתית והתעסוקתית הוסברה כתוצר של הבניה

Barnes & Mercer, 2005).) רת חסמים ריכה להשתנות על ידי הסרה היא זו שצן החבעל כ

ברה, התעסוקה, הלימודים, תיים המונעים מאע"מ השתתפות מלאה בחיי החחברתיים וסביב

מבקרי המודל החברתי טענו כי גישה  .Oliver,1986, 1992; Rimmerman, 2013)) הדיור והפנאי 

אך היא  ,הויות על כתפי החברהאחריות למצבם של אנשים עם מוגבל תאמטילה זו אמנם 

הסיפור את  חמיצהומ שונות של אנשים עם מוגבלויותצרכיהם של קבוצות ממתעלמת מייחודם ו

 .Shakespeare, 1996; Swain & French, 2000))האישי שיש לאדם עם מוגבלות 

 

ודל קר נוכח אימוץ המשינוי הגישות ובעיבמהלך השנים לאור היא הגדרת המוגבלות השתנתה אף 

 פרסם את הגדרותיו World Health Organization, 2001)) אות העולמיהברי ארגוןהחברתי. 

פגם בכשירות גופנית, נפשית או עדר או הבדן, וא נהיה לקות קבע כיו ,יאותלתפקוד, נכות ובר

ללקות ומתארת את הפגיעה  נכות היא תוצאה תפקודית הקשורהשל האדם הפרטי. קוגניטיבית 

היא בלות מוגה. גיל, מין, חברה ותרבותאחר באותו  לאדם ביחס של הפרט פקודת התביכול

 International)  יבתישל אע"מ בהקשר החברתי והסבשל פגיעה ביכולת ההשתתפות  התוצא

Classification of Functioning, Disability and Health, ICF) . המושג י היא כמשמעות הדבר

הרכיב קוד ובאינטראקציה של כולת התפפגיעה בישל לקות, מרכיב רפואי ל מתייחס אע"מ

; רימרמן 2001אלמוסני וברגמן,  עקוב, )הולצר, י עם סביבתו של האדםקודי והחברתי תפ-הרפואי

  .(2005ברגמן, -וארטן

 

שים עם יות לאנהזדמנו ןיושווחוק  1998-בובעקבותיו נחקק  ,אומץ בישראל המודל החברתי

רבות אדם עם לקות פיסית, נפשית או שכלית, לת הוא "י אדם עם מוגבלוכ בעוק . החוק מוגבלות

יותר ה מוגבל תפקודו באופן מהותי בתחום אחד או קוגניטיבית, קבועה או זמנית, אשר בשל

 כן כמו(. 1998-מתחומי החיים העיקריים" )חוק שוויון זכויות לאנשים עם מוגבלות, התשנ"ח

יות ושל אנשים עם מוגבל בזכויותיהםת העוסק אמנת האו"ם חתמה מדינת ישראל על 2007בשנת 

אחריותה של המדינה למימוש  חתימה על האמנה מבטאת אתהבסוג המוגבלות.  ללא הבדל

את הסקר החברתי  ליישםהמדינה  ההחל כחלק ממימוש האמנה .בכל תחומי החיים זכויות אלו

. יש הגורסים יביתסובייקטמתפיסתו ה ומוגבלותו כחלק , נכותואותומצב בריווח על יד הפרטבו ש
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 (& Olney אע"מ כלפייחסה של החברה נה תוצר של הפנמת יזו הסובייקטיבית  כי תפיסה

Brockelman, 2003; Watson, 2002 Lobianco & Sheppard-Jones, 2007;).  בשונהזאת 

 כות הרפואיים. י הנאחוזעל פי אע"מ מגדיר מהביטוח הלאומי ש

 

וני המוסד לביטוח נתמ. בישראלשל אע"מ  םשכיחותרים גם בקיימים פע, גדרותהב בהתאם לשוני

נכון  ,קצבת נכות יםומקבלכנכים מ אשר הוכרה על ידו מתייחס לאוכלוסייה של אע"ש לאומי

יית מכלל אוכלוס 5%-איש קיבלו קצבת נכות כללית והם מהווים כ 230,000-כ ,2016לשנת 

הלשכה  השערכסקר החברתי ב ,זאתמת לעו(. 2018לף, -לרל העבודה )ברלב וסנדהאנשים בגי

גם  הפרטסובייקטיבי של דיווח  עלנשענה הגדרת הנכות  ,2015בשנת  ,המרכזית לסטטיסטיקה

 1,412,000-כבישראל  חיו 2015בשנת  מסקר זה עלה כי. טוח הלאומייכר על ידי הבלא הואם 

 ההאוכלוסיימכלל  15% היוו 704,300-כ מתוכם מכלל אוכלוסיית המדינה. 17%-כשהיוו  אע"מ

 כלל אע"מ בגיל העבודה בקרב. (2017אברהם והבר, -ריק, קרן-)ברלב, אדמון (64-18בגיל העבודה )

כמעט חמישית כמו כן  (.2018לף, -ברלב וסנדלר) 17% - השכיחה ביותר יאה מגבלה פיזית

 בודה.בגיל הע הניה זו הוכחצי מאוכלוסיי שהיכלעל מוגבלות  דיווחהאל מאוכלוסיית ישר

 

בזירה היא מאפשרת השתתפות  ,פרנסההאדם. מלבד  ו שלבחיימרכיב משמעותי היא עבודה 

 תורמתהיא מאפשרת התפתחות של מיומנויות אישיות וחברתיות ו היא ,כלכלית-חברתית

אע"מ  השתתפות .(Roe & Ester, 1999; Super, 1990)ת של האדם לבריאותו האישית והמשפחתי

לגישה  כחלק אינהרנטי מהמעבר מגישה רפואית האחרונים עשוריםב שינויעברה  תעסוקהב

אחד ה ודישבצ התייחסות לרצף תעסוקתידוגמה לכך היא  .המבוססת על זכויות חברתית

 ,מור ;2004, וכץ רימרמן ;2018אלבין ומור, )חופשי תעסוקה בשוק דו השני יובצתעסוקה מוגנת 

המקדמים  ו חוקים ותקנותק חופשי נחקקשל אע"מ בשו תםתפוהשתלצורך קידום  .(2012

)ד( העוסק  פרקיש  1998-לויותם מוגבנשים עשוויון זכויות לא בחוק ,לדוגמה .תהליכים אלו

חובת התאמות, מנגנון של ייצוג  ,איסור אפליה בתעסוקהקידום התעסוקה בקרב אע"מ הכולל ב

הרווחה  ,השרי הכלכלמסמיך את  (17-ו 16)סעיף  מהפרקחלק כאשר ומות עבודה הולם במק

תקנות שכר מינימום  וקנות 2002בשנת  ,כמו כןכניות שיקדמו את מטרות החוק. ולפתח תוהאוצר 

הנכים  מחאותקבות בע ,זאת ועודמותאם וכן תקנות של השתתפות המדינה בהתאמות ונגישות. 

)אלבין  לרוןחוק המכונה  109ן תיקו 2009בשנת לחוק הביטוח הלאומי התווסף  2001-1999בשנים 

 (. 2018ומור, 

 

ן קיימים פערים יעדי ,ההשתתפותם של אע"מ בשוק העבודהחוקים הדוגלים בקידום ולמרות 

מכון ברוקדייל עולה כי  מנתוני ,שלכך למבגיל העבודה. אנשים ללא מוגבלות  ביניהם לביןגדולים 

ללא מוגבלות. כמו בקרב אנשים עסקים מו 79%לעומת  ,בגיל העבודה מועסקיםמאע"מ  51%רק 

אנשים של  16%-אע"מ עובדים במשרה חלקית וזאת בהשוואה למקרב מן המועסקים  27%כן 

 71% נטו של השכר ,כך למשל .משתכרים פחות מאנשים ללא מוגבלותגם ללא מוגבלות. אע"מ 

מוגבלות מועסקים ללא מה  61%-לת בהשוואה זאו ,7500-נמוך מאע"מ מקרב מהמועסקים 

 .  אינם שותפים מלאים בשוק התעסוקה "מאעש למדיםמנתונים אלו  (.2018לף, -דלרברלב וסנ)
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 העדפות תעסוקתיות שלל ,וקהוקידום מדיניות המעודדת השתלבות בתעסחקיקה ה לענוסף 

שבדק העדפות קר במחבהצלחת השתלבותו בעולם העבודה. יש תרומה משמעותית  הפרט

מצא קשר חיובי בין נ ,בתוכנית של תעסוקה נתמכת עם מוגבלות נפשית תעסוקתיות של אנשים

אנשים דהיינו, . העדפה זו הגות בפועל של מימושהעדפה תעסוקתית ככוונת התנהגות לבין התנ

שמצאו עבודה שתאמה את ההעדפה התעסוקתית שלהם בתחילת התוכנית, דיווחו כי הם מרוצים 

מאלו שלא מצאו עבודה התואמת  תרלהם היה ארוך יוומשך התעסוקה ש ,יותר במקום עבודתם

אמוד חשיבות ליש כי ם כן ה אנרא .Kim, Becker & Wolfe, 2001)עדפותיהם התעסוקתית )את ה

   .לם העבודההשתתפותם בעולקדם את של אע"מ על מנת  הבין את העדפותיהם התעסוקתיותול

 

 ,קה עתידיתסותעאפשרות באשר ל טהפרשל בית יהקוגניט התפיסהללת את וכהעדפה תעסוקתית 

נית לעיתים בנהתעסוקתית העדפה ה .כי יתקיימומרכיבים שונים בתעסוקה שחשוב לו באשר לאו 

הספרות רצונות וצרכים אישיים מאידך. על פי או  ,על סמך הכרות קודמת עם שוק העבודה מחד

 נימייםנים פלמשת ןה נוהגת לחלקיות בעולם העבודבהעדפות תעסוקת המחקרית העוסקת

שאינם קשורים מקדמי מוטיבציה משתנים כוללים המשתנים הפנימיים . יצונייםנים חולמשת

הירשי  (.2012)קוליק,  יכולת השפעה ו, ענייןשביעות רצון,  ביניהםספיים וחומריים. לתגמולים כ

ודה למקום העבלהשתייך הפרט  המעודד את מוטיבציונימרכיב מהווים גרס כי גורמים פנימיים 

קשורים משתנים חיצוניים . (Hirschi, 2010)חירותיו התעסוקתיות קריירה שלו ובכחלק מתכנון ה

תנאים סוציאליים  ,תגמוליםשכר, קידום בעבודה,  סביבת עבודה, כגון ,מרייםלמרכיבים חו

 & Ali, Schur & Blanck, 2011;) Chapman, Uggerslev, Carroll, Piasentinטחון תעסוקתייוב

Jones, 2005;) .ת בקרב אע"מ נמצא קשר בין העדפה חנו העדפות תעסוקתיוים שבבמחקר

 ;Mueser, Becker & Wolfe 2001) ארוכת טווח עסקההלואף  לתעסוקה בפועלתעסוקתית 

Reid, Parsons & Green, 1998). 

 

ת של הפרט יאת תפיסתו הקוגניטיבות המשקפתעסוקתיות שלוש העדפות התמקדנו בזה במחקר 

העדפה  ,פה לצאת לעבוד, העדפה לעבוד בשוק חופשיהעד: ושל ף התעסוקתירכיבים ברצומהוות 

בחנו את הקשר בין עד כה ככל הידוע, מרבית המחקרים בעבודה.  וקידום ביטחון ,להשגת עניין

בוחן את ההעדפה שהוא  בכךמחקר זה ייחודו של  .בפועללבין תעסוקה  ההעדפות התעסוקתיות

 . (Ajzen & Fishbein, 2005)  (Goal)או כמטרה יתעתיד וונת התנהגותהתעסוקתית ככ

 

 המוסד ו והוכרו על ידירשהוגד, 30עד  18בגילאי ות זיפי אנשים עם מוגבלויותאפוא כלל מחקר ה

באשר ותם המנחות א קוגניטיביותסות היבמטרה להבין טוב יותר את התפ ,כנכיםטוח לאומי יבל

  .העדפות תעסוקתיותל

 

 אורטי תי  רקע

המסגרת התאורטית של  אהי (Theory of Planned Behavior) ות המתוכננתההתנהג יאורייתת

 Theory of Reasoned) נה הרחבה של תיאוריית ההתנהגות ההגיוניתיזו הריה ואימחקר זה. ת

Action) ( (Ajzen & Fishbein, 2000התנהגותו של המשפיעים על מים הגוראת להסביר  השמטרת
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שליטה  תפיסותתוכן מנטליים: עולמות  שנימתייחסת ל נתת המתוכנההתנהגו תייאורית .הפרט

. עולם התוכן כרכיב חברתי/סביבתי חברתיותוהפנמה של נורמות  ,כרכיב אישיועמדות  עצמית

 -ו ני גילו וחבריבני משפחתו, ב -של הפרט החברתי עוסק בנורמות המקובלות בסביבתו הקרובה 

של הפרט ביחס כוונתו ות תוכן מנטליים אלו מעצבים את למעו שני. עריך אותןכפי שהוא תופס ומ

ייחודה של תיאוריה זו היא בקשר . Ajzen, 1985, 1988, 1991)) שונות תתנהגויוהביצוע של ל

 ל הפרט.סביבתי כמנבאים כוונות התנהגות שחברתי/שנוצר בין הרכיב האישי לבין הרכיב ה

 בית של הפרטיאת התפיסה הקוגניט הן כללו ו לעולם העבודה.חסהתייבמחקרנו עולמות התוכן 

אדם המאמין כי עולם  .להשתלב בוהגותו כוונת התנלהשפיע על  יכולהשעולם העבודה באשר ל

לרצות ייטה  ,יתוחברת מקצועית, התפתחות אישיתלו כלכלית הזדמנות לצמיחה מאפשרהעבודה 

 בסביבתו הקרובה לובמקאת ההפרט  ו שלתתפיסמשקפות את . נורמות מקובלות בולהשתלב 

מתוך בחירה  מעודדות יציאה לעבודה ו. למשל, אם הנורמות בסביבתעולם העבודהבאשר ל

ציינו אכן פע מהן. מחקרים שונים תוש ו לצאת לעבודניתן לשער כי כוונת התנהגות ,והעדפה

 עלות בפוההתנהגעל יותר על כוונת ההתנהגות ונורמות מקובלות כמשתנה המשפיע ב

.(Murnaghan et al., 2010) שהואמשקפת את החשיבות של הפרט סובייקטיבית ה נורמהה 

השפעה להן היה אזי לא ת, . אם אינו נותן להן משקל השפעתן עליו ברתיות ואתלנורמות ח מייחס

על גותו ופיע על כוונת התנההן יהוו גורם המש ,אם ייתן להן משקל ;על כוונת התנהגותו

יש , עבודהביציאה לתומכות בסביבתו החברתיות  הנורמותשר אכגם אם  ,כלומר. והעדפותי

 . הןלמייחס  ואחשיבות למשקל שה

. או המסוגלות העצמית ,נתפסתהשליטה נו הילניבוי כוונת התנהגות הבמודל נוסף אישי רכיב 

צעות ידה והתנסות שמתרחשים באמוסס על למתהליך המבכעצמית המסוגלות התייחס לבנדורה 

 יכולה כי מסוגלות עצמית  סבר זןיאי (.Bandura, 1977, 1993)בין הפרט לסביבתו  יחסי הגומלין

  (2002 מסוימת  של התנהגות  צוע יביחס לב את מידת השליטה הנתפסת נה האומדשתכמ לשמש 

Ajzen, 1991,  .)ל התנהגותו וכי הוא יכול להשפיע עלאמונה של האדם כי הינו בעל שליטה עה 

מחקרים כמה (. Ajzen, 1985, 2006) כוונת ההתנהגותקשורה אף היא ל ,תוצאות התנהגותו

 (,Norman & Hoyleשגות שליטה נתפסת ומסוגלות עצמית ה בין ההמהצביעו על דמיון וחפיפ

2004;Tolma, Reininger, Evans & Ureda, 2006). דגש על  כן, שמה אם ,אוריהיהת

תחושת ו סובייקטיביות עמדות ונורמותון כג ,אישיותיים ייםנפשאינטראקציה בין משתנים 

 .ת מקובלותכגון נורמו ,לסביבה משויכיםלבין משתנים ה ,שליטה

 (,Buddעישון  הפסקתכמו ות בריאות ויהתנהג בניבוי הסייעית ההתנהגות המתוכננת אוריית

מתן בו (Albarracin, Johnson, Fishbein & Muellerleile, 2001)שימוש בקונדומים  ,1986)

סייעה גם זו  יהאורית .(2018פלד, -לידתי של אחיות טיפת חלב לנשים לסביות )צור-ת סבשירו

 ,Van Hooft, Born ) כמו חיפוש עבודה ,העבודההתנהגות הקשורות בעולם כוונות בהבנה של 

Taris & Van Der Flier, 2005; Van Hoye et al., 2015) ניבוי העדפות תעסוקתיותו (Arnold et 

al., 2006).  השתלבות  וניבאדיווחו כי משתני התיאוריה נוספים בתחום התעסוקה מחקרים

 Blackwell, Leierer, Haupt)  נשים שנפגעו במהלך עבודתם וחזרו להיות מועסקיםא  שלת  מחודש

& Kampitsis, 2003; Brouwer et al., 2009; Dunstan, Covic & Tyson, 2013.)  מחקרים
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 & Armitage)ניבוי התנהגות בפועל  לעצב כגוןוספים עשויים ים נמשתנכי  הצביעוים אחר

Conner, 2001) . 

שבאים לידי ביטוי בתיאוריית ההתנהגות משתנים קוגניטיביים לבחון עד כמה  נויניס זה במחקר

העדפה בחנו יצוין כי עם זאת  .נהגותתעסוקתיות ככוונת התהעדפות  מנבאיםהמתוכננת 

  .של המשתתפים בפועל התנהגותבחנו ולא גות התנההכוונת ת כקתיתעסו

 בחנו גם  ,ת המתוכננת לבין כוונות התנהגותוהגתיאוריית ההתנמשתני הקשרים בין בחינת נוסף ל

ל מודי לבין משתנ ,דמוגרפיים ומשתני בריאות םן משתניכגו ,חיצוניים רקע משתניקשר בין 

על  להשפיע עשויים של הפרטרקע ה מאפיינישמכיוון זאת  יאוריית ההתנהגות המתוכננתת

הבדלים לשפוך אור על  יםיכול י, השכלה או מצב כלכלמגדרלמשל כך  .תפיסותיו הקוגניטיביות

 םמצב בריאותאת של המשתתפים  הסובייקטיבית התפיסה ,. כמו כןקוגניטיביותה בתפיסות

   ת התנהגותלניבוי כוונמודל התני באשר למשהבדלים ך אור על לשפו עשויה ,םומוגבלות

 .ההתנהגות המתוכננתמודל משתני דמוגרפיים לבין  רקע קשר בין משתני

-ם סוציוימשתנ נובמחקרבחנו  ,לניבוי כוונת התנהגותהתיאורטי  מודלהשימוש בנוסף על 

 ,ריית ההתנהגות המתוכננתתיאופי  לע. מגדר, גיל, רמת השכלה ומצב כלכלידמוגרפים כגון 

 & Montaño) משתני המודל של ההתנהגות המתוכננת משפיעים על דמוגרפיים-סוציו משתנים

Kasprzyk, 2008).  ם משתני המודל מתווכים את הקשר בין משתנים דמוגרפילרוב  על כן,יתר

ים קודמים מחקר ממצאי. (Ajzen & Fishbein, 2005)לבין כוונת ההתנהגות או ההתנהגות בפועל 

השפיעו  ומצב כלכלי, השכלה ,מגדר, גילכגון  ,רפיםוגדממשתנים ראו כי בתחום תעסוקת אע"מ ה

 & Ali, Schur & Blanck, 2011; Wells, Sandefur)תעסוקתיות של אע"מ העדפות העל ה

Hogan, 2003; Yanchak, Lease & Strauser, 2005).  

 .ההתנהגות המתוכננתדל ומתני לבין משבריאות  קשר בין משתני

כגון תפיסת מצב הבריאות ותפיסת המוגבלות,  ,םבריאותיי משתני רקע גם ודקנבה זבמחקר 

נן הערכה יגבלות התפיסת המותפיסת הבריאות והלקות. מקור הלקות )מולד/לא מולד( וסוג 

יזי די, פ. תפיסת מצב בריאות מתייחסת למצב תפקו(Watson, 2002)סובייקטיבית של הפרט 

תפיסת מצב יסטית של הפרט את מצבו. ייחסת לתפיסה הולתפיסת המוגבלות מתשנפשי, בעוד ו

י בין קשר חיובתעסוקה ונמצא לבריאות אצל אנשים מבוגרים עם מוגבלויות נבדקה בהקשר 

 אנו . (Gross, Algarni & Niemela¨ine, 2015)חזרה למעגל העבודהאות לבין יתפיסת מצב בר

דת התיווך של משתני ימוכן את  ,בריאותבין המשתנים הדמוגרפים לבין משתני ההקשר את  בחנו

לבין כוונת אות ריבומשתני  מודל תיאוריית ההתנהגות המתוכננת בין משתנים דמוגרפיים

 ת.ותעסוקתי ותכלפי העדפ התנהגות
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 רקע מדעי 

 משתני בריאותומשתנים דמוגרפיים  .1

רכו קרים שנעממצאי מח. ועם תפיסת מוגבלות תבריאומצב  נמצא קשור עם תפיסת מגדר: מגדר

 Fleishman) גברים נטו לתפוס את מצב בריאותם הפיזי והנפשי טוב יותר מנשים ם הראו כיבעול

& Lawrence, 2003; Rochelle, Shardlow & Hung Ng, 2015) . מחקר לכך נמצא בתימוכין

י עם וללא מוגבלות תפסו את מצבן הפיז תנטיוסטוד בו נמצא כיו בקרב סטודנטיםבישראל שנערך 

מחקר אחר שנערך  ;(2009סטודנטים עם וללא מוגבלות )זק"ש ושרויאר, ה לוואבהשכלקוי יותר 

מצא כי נשים בכל הגילאים נטו  ,רב גברים ונשיםובריאות בק ות של חוליובחן תפיס ,בארץ

קפלן ובראון אפל, ות )בריא לי אולהשתמש יותר במושג 'כאב' בהשוואה לגברים, כאשר תיארו חו

טוב יותר ותפיסת בריאות ידווחו על מצב  ,בהשוואה לנשים ,ריםבגערנו כי ייכך שפל .(2008

 מוגבלות טובה יותר.

. בריאותלבין תפיסת מצב  גילקשר בין אשר לבסותרים ממצאים  דיווחו עלקרים שונים חמ גיל:

 עלהככל שהגיל  :מצב בריאותסת תפין לביגיל בין הפוך קשר מחקרים מצאו כך למשל, 

 & Fleishman ;2008 ,שמואלי) פחות טובה מצב בריאותת יסתפעל  דיווחופים משתתה

Lawrence, 2003; Gross et  al., 2015) .גם בסקר חברתי בקרב אנשים עם  חיזוק לכך נמצא

ילאי אה לגבהשוונטו לתפוס עצמם כפחות מוגבלים  24-17שכבת הגיל כי בני שמצא  ,מוגבלויות

54-45 (Lobianco & Sheppard-Jones, 2007). אינטראקציה בין גיל, שבחן אחר במחקר  ,עם זאת

, ה בתפיסת הבריאותיעלי לברים עלה הם דיווחו עדווח כי ככל שגיל הג ,מגדר ותפיסת בריאות

 (,Franks, Gold & Fiscella שים דיווחו על ירידה בתפיסת בריאות ככל שגילן עלהלעומתם נו

ותפיסת בריאות ין גיל לבין תפיסת מצב נמצא קשר הפוך ב לפיכך במחקרנו שיערנו כי .(2003

 .ות יותריסת המוגבלות היו נמוכמוגבלות כך שככל שהגיל עלה תפיסת מצב הבריאות ותפ

תפיסת בריאות, התנהגות בריאותית ושימוש  קשרה ובחן את ישראלבמחקר שנערך ב השכלה:

 (.2008 אלי,מו)שתפיסת בריאות  ביןלשנות השכלה שלילי בין נמצא קשר  ,אותבשירותי ברי

 ,זאתלעומת . ריות נמוכה היותר תפיסת הבריאות היית ההייתה גבוהככל שההשכלה  ,דהיינו

הוא  ,ככל שאדם היה משכיל יותר :הפוכיםהיו ממצאים ה צות הבריתשנערך באר בריאות בסקר

 .Fleishman & Lawrence, 2003))כטוב יותר  הפיזיפשי ונטה לתפוס את מצב בריאותו הנ

גבוהה נמצאה בקשר עם מצב רמת ההשכלה  :ארציומים נמצאו גם בסקר בריאות ים דממצא

 בכל קבוצות הגיל. ירדאחוז החולים בסוכרת   עלתהככל שרמת ההשכלה ש כך ,תריו סכרתי טוב

אנשים  ההשכלרמת היה ביהעלם שעכך  ,מוגבלותמצאי הסקר קשר בין השכלה לבין מעלה מ עוד

לפיכך שיערנו כי  .(2009, סקר בריאות, הלשכה המרכזית לסטטיסטיקה) פחות מוגבלותעל דיווחו 

נה טובות ייתפיסת מצב הבריאות ותפיסת המוגבלות תה ,יותר הגבוה יהככל שרמת ההשכלה תה

 יותר.

 

ההכנסה נמוכה יותר רמת ככל שבריאות:  מצב תפיסת בקשר עםנמצא  כלכלימצב מצב כלכלי: 

חיזוק לכך Franks et al., 2003).  ;2008קוי יותר )שמואלי, ת מצב בריאותם כלאנשים תפסו א

 אנשים כינמצא שבץ מוחי.  קבלב כלכלי לבין הסיכון למצ ביןקשר שבחן את הבמחקר נמצא 

לתם הייתה שכה אם ביןשבץ  לקבלנמצאו בסיכון גבוה יותר  כלכלי ירודה םמצבש 74-65בגילאי 
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מדדים של  מחקר שבדק קשר בין מצב כלכלי לביןב Avendano et al., 2006).) וכהנמאו גבוהה 

ה יעליכלכלי ירוד לבין ירידה בתפקוד הפיזי וצב ן מנמצא קשר חיובי בי ,תפיסת מצב בריאות

נו כי רעך שילפיכ .(Hemingway, Nicholson, Stafford, Roberts & Marmot ,1997) מורבידיותב

  ת ותפיסת מוגבלות נמוכות יותר.ואריב בם תפיסת מצמצא בקשר עימצב כלכלי נמוך י

, נורמות עמדותוכננת: המתות ומשתני מודל תיאוריית ההתנהגמשתנים דמוגרפיים   .2
 מקובלות, נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית

נבדק במחקרים  מגדרלבין  ההעבודעמדות כלפי עולם בין הקשר  ומשתנים דמוגרפיים: עמדות

. נשים מעולם העבודה וגברים של בשל הציפיות השונות , אולי דיםהממצאים אינם אחישונים אך 

בהשוואה  ,ויפן העלו כי נשים צות הבריתישראל, גרמניה, ארבך נערש  ממצאי מחקר, לדוגמהכך 

חרים הא חייהןקידי כנראה עקב תפ ,ייחסו משמעות נמוכה יותר למקום העבודה ,לגברים

. ממצאי מחקר אחר העלו כי הגורמים Brown, 2002))הילדים כאחריות על משק הבית ו

אחריות בעבודה, אפשרויות ליוזמה ה, גבושכר  היוהמשמעותיים עבור גברים בעולם העבודה 

ים אנשים שנע ,, דהיינווקידום, בעוד שנשים דיווחו על סדר עדיפויות שונה: סביבת עבודה נעימה

העבודה נמצא גם דות כלפי עולם שוני מגדרי בעמ .(Warr, 2008) ושעות נוחות ,עימםבוד לע

העדיפו  ,נשיםל בהשוואה ,םבריכי ג בו . נמצא הקמת עסק עצמאי במחקר שבדק עמדות כלפי

 .הבדלים מגדריים נמצאו גם בקרב אע"מ .Kolvereid, 1996))תעסוקה עצמאית בשוק העבודה 

ת שמיעה דיווחו עם לקוים צעירים מצא כי גברנקריירה גם כלפי ות עתידייסות במחקר שבחן תפ

 & Michael, Cinamon)יותר מנשים צעירות עם לקות שמיעה  היירה עתידית גבוהעל תפיסת קר

Most, 2015). כלפי עולם  יותר חיוביותעמדות על ידווחו  ,לנשיםבהשוואה  ,לפיכך שיערנו כי גברים

 העבודה.

כלפי תעסוקה חן עמדות במחקר שב ,משלך ל. כבגילהעבודה נמצאו קשורות גם  ולםי עלפכ עמדות

בלה פיזית עם מג נטיםיבית וסטודוגיבוש זהות תעסוקתית בקרב סטודנטים עם מוגבלות קוגניט

הלומדים באוניברסיטה, נמצא כי ככל שהפרט היה צעיר יותר הוא היה בעל אמונות מגובשות 

ן גיל מבוגר בי בימצא קשר חיובמחקר אחר נ .(Yanchak et al., 2005)ודה פחות כלפי עולם העב

ן שביעות רצוארגונית ו שבאו לידי ביטוי במחויבות ,יות כלפי עולם העבודהלבין עמדות חיוב

מצא בקשר חיובי עם ילפיכך במחקר הנוכחי שיערנו כי גיל י .((Ng & Feldman, 2010מהעבודה 

 עמדות כלפי עולם העבודה.

חזרה ואף  ,העבודהת כלפי עולם ן עמדות חיוביוביל השכלהונים הצביעו על קשר בין ים שמחקר

עבודה עלה כי השכלה אצל נפגעי  חזרה לעבודהבמחקר שבדק  ,לאחר פציעה. כך למשלבפועל אליו 

 (,Blackwell, Leiererנמצאה בקשר חיובי עם חזרה לעבודה כשישה חודשים לאחר הפגיעה

Haupt & Kampitsis, 2003) .בלות שכלית רי צעירים עם מוגנתוני סקר שעקב אח בניתוח

ת מוגבלויו צעירים עםרב כי רק בק נמצא ,צעירים עם מוגבלויות אחרותל בהשוואה ,תהתפתחותי

שיערנו כי  אנו. (Grigal, Hart & Migliore, 2011) השכלה הייתה קשורה עם רצונם לעבוד אחרות

 י עולם העבודה.עמדות כלפלבין שכלה מצא קשר חיובי בין היי
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במחקר שבדק העדפות  ,כך למשל. מצב כלכליה נמצאו קשורות גם עם עולם העבוד כלפי עמדות

אקונומי נמוך של אע"מ -נמצא שמצב סוציו ,ו ללא מוגבלותאה לאלבהשוו ,אע"מ תעסוקתיות של

אדם  כך, לם. כר הותי ושהיה קשור בקשר הפוך עם רצונם למצוא עבודה המבטיחה ביטחון תעסוק

ככל שהלקות  ,צוא עבודה יציבה ולה שכר טוב. יתרה מזולכלי ירוד שאף למעם לקות שמצבו הכ

 ,.Ali et al)כן עלה הרצון למצוא תעסוקה ובה שכר ניכר  ,דב הכלכלי ירוחמורה יותר והמצ ההיית

יה חברתית עוד בנה של הינו תוצר ואע"מהקשר בין עוני במדינת ישראל כי מציין הולר . (2011

. שלחה אותם לעבודות דחקועל כן כחסרי יכולת עבודה  לאע"משהתייחסה  ,מראשית קום המדינה

על מצבם הכלכלי  והשפיע ,והתמקצעות  םיכולת קידו יה נמוך וללאה םבהשהשכר  ,עבודות אלו

דה עבוות וממקל של אע"מהפניתם  ,יתרה מכך .(2014)הולר, סוגי תעסוקה אחרים עדרם מועל ה

לא אפשרו זכויות ו ,התפתחותודום מקצועי אשר לא אפשרו קי כגון מפעלים מוגנים, ,מופרדים

עוני  הקשר ביןהנציחו את  ,ימי חופשהוי מחלה גון פנסיה, ימכ יםעבודה ותנאים סוציאליים בסיסי

 ,2018-ב פורסםסקר שעל פי   .(2004; רימרמן וכץ, 2012)גלעד וברק,  ומצב כלכלי ירוד בקרב אע"מ

בקרב אנשים ללא  61%לעומת  ,₪ 7500-ת מפחומשתכרים ויות מקרב אנשים עם מוגבל 71%-כ

ל שהמצב הכלכלי טוב יותר כך גם ו כי ככה שיערנזמחקר ב(. 2018לף, -מוגבלות )ברלב וסנדלר

 .יותר חיוביותנה ייהעבודה תהעמדות כלפי עולם 

 ,ת ההתנהגות המתוכננתיו על תיאוריססשהתב קודמים מחקרים :נורמות ומשתנים דמוגרפים

 ,. נורמות מקובלות מיוצגות על ידי הסביבהפרטהתיות על ת הנורמות הסביבהדגישו את השפע

על פי היא המשפחה אע"מ בקרב  (.(McEachan, 2011החברה והחברים,  לת את המשפחה,הכול

 דותיועיצוב עמ בה עלפעה רויכולה להיות לה הש ,הגורם הראשוני והמשמעותי עבור הפרט רוב

  .(Duvdevany & Keren, 2002; Dixon & Reddacliff, 2001 ;2012, בוקניק)

וגיל. במחקר שבדק ערכים  מגדרנם יקה הבהקשר של תעסועים על נורמות ימשתנים שנמצאו משפ

מודעות יותר לסביבתן ומושפעות ממנה  ,בהשוואה לגברים ,נמצא כי נשים עבודהעולם הכלפי 

ביחס ם יהבדלים מגדרי חןוב בהולנד חקר שנערךעם זאת מ .(Warr, 2008) עבודה ם שלקשריהב

ות, נשים לא ת. במילים אחרנורמות מקובלובהבדלים בין גברים לנשים  מצאלא  ,לחיפוש עבודה

זה ייחודי לחברה ההולנדית המעודדת ממצא שתכן יהושפעו יותר מסביבתן בהשוואה לגברים. י

 .((Van Hooft et al., 2005ת מערביות אחרות מחברויותר עצמאות נשית 

 השפעה רבה על בסביבת הפרט לנורמות המקובלות , בגיל ההתבגרותהגיללמשתנה  שרבא

הוא נוטה לגבש את והאישית  ושבגיל זה מתעצבת זהותשכן  ,((Murnaghan et al., 2010 תפיסותיו

 (;Konrad, 2003אותןלאמץ נוטה וב לרו ,תוזהותו על ידי התבוננות בנורמות המקובלות בסביב

Konrad, Yang, Goldberg & Sulivan, 2005.) במחקר שבחן הסתגלות לשינויים  זאת ועוד

ככל דהיינו, . נורמות סובייקטיביותלה בגיל קשר יעלילדווקא  נמצא כידה העבוים בעולם טכנולוגי

 נובמחקר. (Moris & Vekatesh, 2000)  פחות משקל יש לנורמות המקובלותכך  מבוגר יותרשהגיל 

כן . כמו כלפי עולם העבודה יותר חיוביותידווחו על נורמות ה לנשים, וואבהש ,גברים נו כישיער

 חיוביותתהיינה גיל יעלה כך גם הנורמות הככל שלנורמות כך שבין גיל חיובי  מצא קשריישיערנו ש

 .יותר
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 תותפיסיש חשיבות ל ,הגות המתוכננתהתנת היילפי תיאור :ומשתנים דמוגרפים מסוגלות עצמית

 שת.ומרגיש שביכולתו לבצע את ההתנהגות הנדרשולט במעשיו ובהחלטותיו  שהואשל הפרט 

נטו לדווח  ,בהשוואה לנשים ,גבריםעלה כי מורים ומורות לערבית  רבקב ישראלבשנערך במחקר 

מחקרים שבחנו מסוגלות ב (.2011לזרוביץ ושפר, -)שפירא, הרץ על תחושת מסוגלות גבוהה יותר

 הייתהבהשוואה לנערות,  ,נעריםל :או הבדלים מגדרייםצמנרים של תעסוקה עצמית בהקש

 , בהשוואה לנשים ,לגבריםו Kickul, 2007), )ת עסק לות גבוהה יותר באשר להקמתחושת מסוג

חי הנוכחקר מב. (Van Hooft et al., 2005)הייתה תחושת מסוגלות גבוהה יותר בחיפוש עבודה 

 .לות עצמית גבוהה יותרעל מסוג טו לדווחיי ,נשיםבהשוואה ל ,כי גבריםשיערנו 

חולי  בקרבבמחקר  ,. כך למשליםאחידשאינם העלה ממצאים ת קשר בין גיל לבין מסוגלות עצמיה

 ,בניגוד לכך(. (Barclay et al., 2007תחושת מסוגלות לבין גיל צעיר בין שלילי דס נמצא קשר יאי

מסוגלות רבה יותר בהשוואה דיווחו על תחושת שתפסו עצמן כצעירות  סרטן חולותכי נמצא 

שים חרדיות נמצא קשר ב נבקר ,יחד עם זאת (.(Boehmer, 2007ו עצמן כמבוגרות לחולות שתפס

כל שהאישה הייתה מבוגרת יותר כך גם המסוגלות העצמית כ: חיובי בין גיל לבין מסוגלות עצמית

קדמיה על מודי המשך באת ליתרומשעסק בבמחקר עם זאת,  .Kulik, 2000)) שלה עלתה

נמצא א ל ,ים עם לקות קוגניטיביתעתיד, מסוגלות עצמית ואופטימיות בקרב אנש אוריינטציית

שיערנו כי ככל שהגיל יעלה כך  הזבמחקר (. 2011טובול, -קשר בין גיל לבין מסוגלות עצמית )טבת

 תחושת המסוגלות.תעלה גם 

ה קשר חיובי וישיר על תחושת צא כי לרמת ההשכלבין השכלה למסוגלות עצמית, נמלקשר באשר 

כי  ,יחד עם זאת נמצא. Lackaye & Margalit, 2008; Van Hooft et al., 2005)מסוגלות עצמית )

בהשוואה לצעירים עם ליקויי למידה רמת מסוגלות עצמית נמוכה יותר בהקשר ללימודים 

שככל שרמת ה ת מחקר זה הייתערהש .(Lackaye & Margalit, 2008) ותמוגבלעמיתיהם ללא ל

 גבוהה יותר. יהיותר כך גם תחושת המסוגלות תה הגבוה יהההשכלה תה

במחקר שבדק מסוגלות  ,כך למשל .מסוגלות עצמית נחקר אף הוא כלכלי לבין קשר בין מצב

תחושת המסוגלות עלתה ך ותר כהכלכלי טוב י בעצמית לשימוש באינטרנט מצא כי ככל שהמצ

 ,בקרב נשים חרדיות ישראלבשנערך (. במחקר (Livingstone & Helsper, 2010טרנט לשימוש באינ

שלהן תחושת המסוגלות התעסוקתית עלתה ה טוב יותר כך גם ככל שהמצב הכלכלי היכי א נמצ

יה טוב לי יההכלכ במחקר הנוכחי שיערנו כי ככל שהמצב לפיכך .(Kulik, 2000העבודה )בעולם 

 .ות תעלהגליותר כך גם תחושת המסו

ורמות מקובלות, עמדות, נמשתני מודל תיאוריית ההתנהגות המתוכננת: ותני בריאות שמ . 3
  תבייקטיביות ומסוגלות עצמינורמות סו

כגון חיצוניים משתנים תיאוריית ההתנהגות המתוכננת גורסת כי עמדות ומשתני בריאות:  

. כך (Conner & Sparks, 2005) נתעל משתני מודל ההתנהגות המתוכנפיע ם להשיכוליבריאות 

שבחן במחקר  .ה בקשר עם ההתנהגות בפועלכלפי התנהגות בריאותית נמצאעמדות ב צידוד ,למשל

ל שעמדת וככ :מצא קשר בין עמדות לבין ביצוע הבדיקהנכוונת בריאות לבדיקת צפיפות העצם 

 (.2006 ,גולדשטיין וורד דולב, ורנר,-)שץ בדקינטו ללכת להן ה ,קההנשים צידדה בחשיבות הבדי

אם כי הממצאים לא היו  ,העמדות כלפי עולם העבודעם  נמצאה בקשרתפיסת מצב בריאות 
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במחקר שבחן עמדות כלפי עולם העבודה בקרב שלוש קבוצות שונות של לדוגמה, כך  .עקביים

ת יותר ת דיווחו על עמדות גבוהופיזי גבלותעם מונמצא כי אנשים  ,אנשים עם מוגבלות כרונית

 ,.Brouwer et al ) ו לעבודה מהר יותרהעבודה מאנשים עם מוגבלות נפשית ואף חזר כלפי עולם

נמצא קשר חיובי בין תפיסת מצב בריאות לבין השתלבות מוצלחת  שכליתקרב אע"מ ב גם (.2010

לא נעשו מחקרים שבחנו  בישראל דוע,ל היככ(. (Schreuer, Rimmerman & Sachs, 2006 בעבודה

ערנו כי שי אנו .בקרב אע"מ פיזית אות לבין עמדות כלפי עולם העבודהיי בראת הקשר בין משתנ

  יותר כך גם העמדות כלפי עולם העבודה יהיו גבוהים יותר.טובה  יהאות תהריככל שתפיסת מצב ב

נורמות עם בקשר ות נמצאה אית ברתפיס נורמות מקובלות וסובייקטיביות ומשתני בריאות:

נורמות המקובלות משמעותן של כי  שונים נמצא יםבמחקר ,למשל ךכ. יקטיביותיוסוב מקובלות

נורמות משמעותן של תנהגות בריאות מאשר שינוי הל באשריותר  רבהחברים ומשפחה רב בק

 ,Clemens, Thombs, Olds & Gordon, 2008; VonDras & Madeyסובייקטיביות של הפרט )

היו המנבא של הפשט  ת סובייקטיביותנורמוים מצאו כי מחקרים אחר ,בניגוד לכך. 2004)

 ;Finlay, Trafimow & Jones, 1997אות )יכוונת התנהגות של שמירה על ברבהמשמעותי ביותר 

Finlay, Trafimow & Moroi, 1999). ככל שהנחקרים דיווחו על תפיסת מצב כי נמצא  כמו כן

תר יוות בריאות היו נמוכות שינוי התנהגנוכח שלהם הנורמות הסובייקטיביות  כך ,הנמוכ בריאות

Finlay et al., 1997)).  אות ותפיסת ירבין תפיסת מצב בימצא קשר חיובי יכי שיערנו לאור זאת

 .מוגבלות לבין נורמות מקובלות וסובייקטיביות

 

פיזית בריאות מצב תפיסת ין לב עצמיתמסוגלות הקשר בין  גלות עצמית ומשתני בריאות:ומס

 ,Malouff, Thorsteinsson & Schutte, 2007; Massey) מחקרים קודמיםנבדק אף הוא בית ונפש

Gebhardt & Garnefski, 2009; Sniehotta et al., 2013) .מצא קשר שלילי בין נהמחקרים מ חלקב

תחושת בין שלילי שר צא קמנ ,לדוגמהכך  .תחושת המסוגלות העצמית לבין תפיסת בריאות

 .(Brouwer et al., 2010) בקרב אע"מ פשיכאון ודחק נידיני תסמ התפתחות לביןעצמית מסוגלות 

, לדוגמהכך . ב הבריאותין מסוגלות עצמית לבין תפיסת מצמחקרים אחרים מצאו קשר חיובי ב

 ות גב.עיעם ב עובדים בין מסוגלות עצמית לבין יכולת הרמת משאות בקרבנמצא קשר חיובי 

התפקוד במדדי שיפור גם יותר כך היה  הוהבגהייתה ת העצמית ככל שרמת המסוגלו ,ינוידה

לפיכך  .( (Asante, Brintnell & Gross, 2007כבדים יותר והוא הרים משאות ,העובדהפיזיים של 

מצב ככל שתפיסת : אות לבין מסוגלות עצמיתישיערנו כי נמצא קשר חיובי בין תפיסת מצב בר

 גבוהה יותר. יההית תהמסוגלות העצמכך גם תחושת  ,תרנה גבוהות יוייוהמוגבלות תה תבריאוה

מודל תיאוריית ההתנהגות המתוכננת ניתן לראות כי קיים קשר בין משתני בריאות לבין משתני 

כאשר  ,י המודל נמוכים וההפךשתנר תפיסת הבריאות נמוכה גם ערכי מכך שבמקרים רבים כאש

 בוהים. גם ערכי משתני מודל גגבוהה ת בריאומצב התפיסת 

כלפי עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות  עמדותתוכננת: ההתנהגות המ מודל משתני. 4
 ומסוגלות עצמית סובייקטיביות

מחקרים רבים בחנו את הקשר בין מרכיבי מודל  :קשר בין עמדות לבין נורמות מקובלות

מסוגלות עצמית מקובלות, נורמות סובייקטיביות ו ותנורמ עמדות, - ההתנהגות המתוכננת

 (& Albarracin et al., 2001; Armitage השפעתם על כוונת ההתנהגותואת  - ליטה נתפסתכש

Conner, 2001; Godin & Kok, 1996) .  חיובי נמצא קשר בקרב סטודנטים במכללה  ,למשלכך



 

11 

 

 De)של עמיתיהם הסטודנטים  בלותת מקולבין נורמויה בבחינות יהמצדדות ברמבין עמדות 

(Vries & Ajzen, 1971ת הקשר בין עמדות כלפי עולם העבודה של אע"מ לבין . מחקרים שבחנו א

מצאו קשר חיובי בין הצידוד בעולם העבודה לבין הנורמה בקרב  ,יבתםהנורמות המקובלות בסב

 .  (Baldridge & Veiga, 2001) המשפחה

שר בין כננת קוהגות המתומודל ההתנ :קטיביותרמות סובייין נוות לבקשר בין נורמות מקובל

בלות שהן השפעת הנורמות המקונורמות סובייקטיביות בין בלות הקשורות לסביבה ונורמות מקו

משתנה נורמות מקובלות אינו תורם למודל, העצמו. עם זאת, יש חוקרים שסברו כי  על הפרט

התנהגות  שעשויה להיות לסביבה על שינוימוכה עה הנבעיקר בתחום הבריאות. זאת בשל ההשפ

. מנגד היו שטענו כי נורמות סובייקטיביות אינן מהוות גורם (Godin & Kok, 1996)ת בריאותי

בשל היותן נמדדות על ידי שאלה אחת בלבד במודל של אייזן  ,יבוי כוונת התנהגותנלמשפיע 

(Armitage & Conner, 2001; Sparks, Shepherd, Wieringa, & Zimmermanns, 1995) . כמה

ואף טענו כי לא ניתן לוותר  ,לבין נורמות סובייקטיביותן נורמות מקובלות ים מצאו קשר ביקרמח

במחקר  ,. כך למשל(Von Dras & Madey, 2004 ; Rivis & Sheeran, 2003b)על משתנים אלו 

בלות לבין נורמות המקו ורמותשבחן מוכנות להיחשף לטכנולוגיה מודרנית נמצא קשר בין הנ

קשריהם בהתנהגותם ובאמונותיהם, ומים יותר בהיו ד ת. ככל שהמשתתפיםסובייקטיביו

 & Baker, Al-Gahtaniרבה יותר )על הפרט  תםפעהייתה הש , כךהחברתיים לנורמות מקובלות

Hubona, 2007 .) ת נמצא קשר חיובי בין נורמות מקובלות לנורמואע"מ זאת ועוד, בקרב

 (,Brouwer et al., 2010; Krause, Dasingerחזרה למעגל העבודהביות בנושא ייקטיסוב

Deegan, Rudolph & Brand, 2001 .) 

מחקרים קודמים ציינו את הקשר בין  :ת לבין מסוגלות עצמיתקשר בין נורמות סובייקטיביו

רכה ת להעהנורמה הסובייקטיבית מתייחסנתפסת.  נורמות סובייקטיביות לבין שליטה

יחסת לתפיסת הפרט פעולה. השליטה מתיוע החס הפרט לביצהחשיבות שמייוגניטיבית אודות ק

של הפרט את  תוות למעשה את הערכאת המשאבים האישיים שלו. הנורמות הסובייקטיביות בוחנ

כיצד עליו להתנהג. משתנה  כלומר, שיעשהנכון שמה באשר למחשבותיהם של אחרים משמעותיים 

קו (. במחקרים שעסSheeran, 2003הגות )ת ההתנהפרט את יכולתו לבצע א כה שללהער זה דומה

, דדו בשינוי הבריאותייצנמצא כי ככל שהנורמות הסובייקטיביות  ,בריאות בנושא בשינוי התנהגות

אחר שבדק (. במחקר Montaño & Kasprzyk, 2008תפסת הייתה גבוהה יותר )נגם השליטה הכך 

ומסוגלות עצמית ובייקטיביות ות סנורמבין נמצא קשר חיובי  ,ודהוש עבל חיפכוונת התנהגות ש

(Van Hooft et al., 2005 .) כל א קשר חיובי בין צמיבמחקר הנוכחי שיערנו כי י, בהתאם לתיאוריה

עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות : עמדות כלפי ההתנהגות המתוכננתמשתני מודל 

 ת.עצמי סובייקטיביות ומסוגלות

דה, נורמות מקובלות, כלפי עולם העבו תעמדות המתוכננת: משתני מודל תיאוריית ההתנהגו .5
 ככוונת התנהגות יתנורמות סובייקטיביות, מסוגלות עצמית והעדפה תעסוקת

, נורמות מקובלות, נורמות עמדות קרי, - המתוכננתמשתני מודל תיאוריית ההתנהגות הקשר בין 

במטרה לנבא במחקרים קודמים  נבדק ,התנהגותכוונת  לבין - עצמית לותוגמססובייקטיביות ו

ודל לבין בין משתני המ קשר חיובי בהקשרים שונים. מרבית המחקרים מצאו ות בריאותיתהתנהג

 ,Armitage & Conner) בין משתני המודל לבין התנהגות בפועלנמצא קשר  וכן ,נת ההתנהגותכוו
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 ישוןהפסקת ע Murnaghan et al., 2010),אכילה נבונה )וסי ום דפבנושא קיד ,כך למשל .2001)

וכן  (Albarracin et al., 2001) ושימוש בקונדומים Budd, 1986) ;2011, מוטלה ופארן, )נטר

  .(Fichten et al., 2014בהקשר של סיום לימודים באוניברסיטה אצל אנשים עם מוגבלויות )

טחון יב ,יןית ענהשג : יציאה לעבודה,ככוונת התנהגותתיות תעסוקשלוש העדפות נבחנו  נובמחקר

 . ועבודה בשוק חופשי ,בעבודהוקידום 

 וונת התנהגותשל יציאה לעבודה ככ העדפה תעסוקתיתו מודלהמשתני א. 

במחקר שבדק העדפות תעסוקתיות של אנשים עם מוגבלות נפשית בתוכנית של תעסוקה נתמכת 

ך, כ ימוש העדפה זו.הגות לבין התנהגות בפועל של מת התנככוונבין העדפה תעסוקתית מצא קשר 

ית שלהם בתחילת התוכנית, דיווחו כי הם אנשים שמצאו עבודה שתאמה את ההעדפה התעסוקת

צים יותר במקום עבודתם ומשך התעסוקה שלהם היה ארוך יותר מאלו שלא מצאו עבודה מרו

. ממצאים דומים נמצאו Kim, Becker & Wolfe, 2001)התואמת את העדפותיהם התעסוקתית )

לות קוגניטיבית, ר בין העדפות תעסוקתיות של מבוגרים עם מוגבמחקר שבחן את הקשגם ב

חברתיות נורמות . (Hall,  Morgan, & Salzberg, 2014ל )לתוכנית ההכשרה ועבודתם בפוע

 ;2012 ניק,)בוק כוונת התנהגותו עם העדפותיו התעסוקתית וכן עם בקשר נמצאוהפרט בסביבת 

Solberg, 2008 Ferrari, & Nota, esi,Sort al., 2005; Konrad, 2003; Konrad e) . 

 טרוםתעסוקתיות עדפות הראו כי ממצאי מחקר קודם ה - באשר לטיב התעסוקה המועדפת

 עםבקשר  נמצאוודל הארגון שעות עבודה, קרבה למקום מגורים, העדפה לג כגון ,היציאה לעבודה

 & Enright, 2006; Hall, Morganה )יותר ולאורך זמן במקומות התעסוק הבטו תוהשתלב

Salzberg, 2014).  את של הפרט לצ הגותההתנכוונת נמצאו משפיעות על גם נורמות סובייקטיביות

בין נורמות  קשר חיובינמצא  ,כך למשל.  Arnold et al., 2006; Godin & Kok, 1996))לעבוד 

ן הכוונה לחיפוש לבי סובייקטיביות בין נורמות קשר חיובי כןות וקטיביסוביימקובלות לנורמות 

ות מסוגל. (Arnold et al., 2006בסיום הכשרה ) לעבודוכוונה  (Van Hoye et al., 2015עבודה )

 ,.Brouwer et alכוונה לחזור לעבודה אחרי פגיעה פיזית )בקשר חיובי עם  נמצאהעצמית גבוהה 

2010; Van Hoye et al., 2015 .) 

 ככוונת התנהגות בעבודה ביטחון וקידום ,ןיעני של השגת יתתעסוקתהעדפה ו ב. משתני המודל

מקום מ הפרט של ציפיותעל  המעידהת התנהגות ונכוהינם טחון וקידום בעבודה בי ,ןיהשגת עני

 (Yousaf, Yang, & Sanders, 2015). ישתייך בעתידשאליו  עבודה ממקוםאו  שלו בהווההעבודה 

 העדפה .Weiss, 2002))שביעות רצון לו  ניקועיאם יתקיימו שות אמונות והתנהג ,שותרגזו כוללת 

שהמקום יספק ביטחון תעסוקתי ועבוד בו, במה שאעניין כגון  ,זו טומנת בחובה משתנים פנימיים

את כוונת בדק שבקרב מהנדסים  בטאיוואןבמחקר שנערך ואף יאפשר התקדמות בעבודה. 

שכר, קום עבודה עתידי שיספק הציפיות ממככל ש מצא כינ ,זמות עסקיותושתלב ביתם להתנהגוה

 ווונת ההתנהגות להשתלב בגם ככך  ,יותרגבוהות יכולת לממש חזון היו וולת להשפיע קידום, יכ

 .(Tsang, Wang, & Ku, 2015הייתה גבוה יותר )
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 נהגותנת התככוו חופשישל עבודה בשוק  העדפה תעסוקתיתו ג. משתני המודל

צברה תאוצה  ,ניםבניגוד לעבודה במפעלים מוג ,וגבלויותעבור אנשים עם מ עבודה בשוק החופשי

 צות הבריתגישה החברתית שהתפתחה בארק מהכחל ,של המאה הקודמת השמוניםמשנות 

 יזמרכ נה חלק ממדיניות של זרםיכיום עבודה בשוק חופשי ה .Oliver, 1986) ;2004 ,וכץ )רימרמן

של אע"מ להגדלת השתתפותם כניות ותשבעקבותיו נבנו  (mainstream employment) בתעסוקה

-)זהר, גרובר ופריאר חברה לכלכחלק מהשתתפות בחיי הכלכלה והתעסוקה של ק העבודה בשו

ן יעדי ,למרות ההעדפה להסללה לשוק החופשי ,(. בישראלBarnes, 2003, 2012; 2017דרור, 

קרים שבחנו י. מחבשוק החופש חלק מעבודה ןהעסקה מוגנת שאינת של מסגרוכיום קיימות 

ביות לבין נורמות סובייקטיווק חופשי מצאו קשר חיובי בין עמדות כוונת התנהגות לעבודה בש

כי בקרב עובדי  ואף מצאו ,(Huang, 2011) בקרב אע"מהתנהגות לעבודה בשוק חופשי  כוונת

 סיועםר חיובי עם היו קשורות בקשסובייקטיביות רמות ונות ו, נורמות מקובליהםעמדותשיקום 

 .(Hergenrather, Rhodes, McDaniel, & Brown, 2003) בהשמת אע"מ בשוק חופשי בפועל

ימצא קשר חיובי בין משתני מודל ההתנהגות המתוכננת יכי  נובמחקרשיערנו  ,עילאמור ללאור ה

 לבין העדפות התעסוקתית ככוונת התנהגות.
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   גלומים במחקרים הידושחה
 

אחוז  ,מ בתעסוקהתם קידום השתתפותם של אע"אשר מטר התוכניותהחקיקה ולמרות 

מדובר באוכלוסייה ת. נשים ללא מוגבלונו נמוך ביחס לאיבשוק העבודה המתוכם המשתתפים 

 וכיום אינ םהקיי ההמענ ;הבנה לגבי העדפותיהם החסרו ,חווה הדרה בשוק התעסוקהבפועל ש

כוונת את ם והעדפותיהחשוב להבין את  רקיבע את העדפותיהם התעסוקתיות.ח כרבה םמתוא

היות חלק משוק ל ההתנהגות של צעירים עם מוגבלות שזה עתה סיימו את לימודיהם ומתעתדים

   התעסוקה. 

 

 ניבוי העדפות תעסוקתיותשל  נו חדשני בהקשריה השימוש בתאוריית ההתנהגות המתוכננת

על  ,ל משתני המודלוכן על השפעתם ש ,פעתם של גורמים אישים וחיצונייםהשע על להצבי שיוכלו

 התעסוקתיות. הםהמוגבלות על העדפותי עם אנשיםכוונת התנהגות של 

 

 רסמו בעבר ת שפועבודו

 

העדפות המשיגו  אך לאנוכח שוק העבודה  צעירים עם מוגבלותהעדפות של מחקרים קודמים בחנו 

שימוש קודם נם מאנעשה  (Ali et al., 2011).ודל ההתנהגות המתוכננת מפי  לעכוונות התנהגות של 

היותם מועסקים מבוגרים שנפגעו בעת אלה  , אך היואע"מבקרב תיאוריית ההתנהגות המתוכננת ב

 ,.Brouwer et al., 2009; Brouwer et al) לעבודהלחזור  םכוונת התנהגותמטרה לאמוד את מתוך 

ות כלפי עולם את הקשר בין אמוננערכו בארץ ובעולם מחקרים ש בחנו  נו לאלמיטב ידיעת .(2010

עסוקתית יקטיביות ומסוגלות עצמית לבין העדפה תהעבודה, נורמות מקובלות, נורמות סובי

 נכנסו לעולם בעבודה. שטרםפיזית ככוונת התנהגות בקרב צעירים עם מוגבלות 
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 מודל המחקר 

 

 יים    תלו יםמשתנ                              משתנים מתווכים       ם          בלתי תלויי משתנים                           

    מודל ההתנהגות המתוכננת                                                                              

 

 מטרות והשערות המחקר

 המחקר מטרות 

 ,ומצב כלכלי יל, השכלה: מגדר, גמוגרפיםמשתנים ד בין וההבדליםים הקשראת  ןלבחו .1

 : תפיסת מצב בריאות, תפיסת מוגבלות.בריאות משתני לבין

: מגדר, גיל, השכלה ומצב בין משתנים דמוגרפים ים וההבדליםקשרהאת  לבחון .2

, עבודההעולם כלפי  עמדות :המתוכננת ההתנהגותמודל י נמשת לבין ,סוציואקונומי

 .עצמיתלות קטיביות ומסוגבייסו , נורמותנורמות מקובלות

ני לבחון את הקשר בין משתני בריאות: תפיסת מצב בריאות, תפיסת מוגבלות, לבין משת .3

העבודה, נורמות מקובלות, נורמות  עמדות כלפי עולם :המתוכננת ההתנהגותמודל 

 סובייקטיביות ומסוגלות עצמית.

, ודהכלפי עולם העב ותעמד, המתוכננת ההתנהגותשתני מודל מבין  לבחון את הקשרים .4

 .סובייקטיביות ומסוגלות עצמית, נורמות נורמות מקובלות

, העבודה עולם כלפי עמדות ,המתוכננת ההתנהגותל משתני מוד בין הקשר את לבחון .5

 תכוונ תחומישלושת  לבין ,עצמית ומסוגלות סובייקטיביות נורמות, מקובלות נורמות

ומסגרת  ,בעבודהוקידום  חוןביט, יןיענ, דהבולע יציאה: תעסוקתית העדפות של גותההתנ

 .עבודה בשוק חופשי
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 :המתוכננת ההתנהגותומשתני מודל  לבחון האם משתנים דמוגרפיים, משתני בריאות .6

 - עצמית ומסוגלות סובייקטיביות נורמות ,מקובלות נורמות, העבודה עולם כלפי עמדות

וקידום  ביטחון, ןיעני, לעבודה אהיציהתנהגות של העדפות תעסוקתיות:  כוונתינבאו את 

 דה ומסגרת עבודה בשוק חופשי.בעבו

 המחקר השערות

 משתני לבין דמוגרפים משתנים בין ים והבדליםקשר ימיםקיכי  הניחה( 1) המטרה הראשונה
 :הן זו ממטרה הנגזרות ההשערות. בריאות

סת תפי בריאותם ואת יתפסו את מצב ,לנשים עם מוגבלותאה השווב ,עם מוגבלות .א.ב. גברים1

 מוגבלותם כגבוהים יותר.

כך שככל שהגיל  ,לותת מוגבותפיס בריאות מצב תפיסתקשר שלילי בין גיל לבין  מצאיי.ג.ד. 1

 .נמוכות יותר נהייותפיסת המוגבלות תה מבוגר יותר תפיסת הבריאות

שככל כך  ,תבלומוגתפיסת מצב בריאות ותפיסת לבין  שכלההקשר חיובי בין רמת  מצאיי.ה.ו. 1 

 יותר. נה גבוהותייתהמוגבלות  ותפיסת בריאות מצב תפיסתהשכלה גבוהה יותר  מתשר

שכל  כך, ותפיסת מוגבלות בריאות מצב תפיסתיובי בין מצב כלכלי לבין קשר חימצא . .ז.ח1

  .יותרנמוכות נה ייתה בלותגותפיסת מו בריאות מצב תפיסתשהמצב הכלכלי גרוע יותר 

משתני  לבין דמוגרפיים משתנים בין ים וההבדליםהקשר את ןלבחו הייתה (2) ההמטרה השניי

 סובייקטיביות נורמות, מקובלות נורמות, העבודה עולם פילכ עמדות: המתוכננת ההתנהגותמודל 

 ההשערות הנגזרות ממטרה זו הן: .עצמית ומסוגלות

לנשים גברים בהשוואה ש כך ,המתוכננת ההתנהגותמודל במשתני גדר מ לפי הבדל ימצאי.א. 2

 יותר. גבוהיםכ המתוכננת ההתנהגותמודל משתני את  יתפסו

שככל שהגיל עולה גם  כך ,המתוכננת ההתנהגותמודל משתני  ביןל ליג בין חיובי קשר ימצאי.ב. 2

 יהיו גבוהים יותר.  המתוכננת ההתנהגותמודל משתני 

 
 ההשכלה רמת יעלשב כך ,המתוכננת ההתנהגותמודל משתני ב השכלהברמת  להבד אימצי.ג. 2

 בהשוואה תהמתוכננ ההתנהגותמודל משתני  של יותר גבוהים ערכיםעל  ידווחו יותר גבוהה

 .יותר נמוכה תםהשכל רמתש למשתתפים

 מצב שה לכשככך  ,המתוכננת ההתנהגותמודל משתני  לביןמצב כלכלי  בין חיובי קשר ימצאי.ד. 2

 .יותר גבוהים יהיו כננתהמתו ההתנהגות דלמומשתני יותר ערכי  טובהכלכלי 

 ההתנהגותתני מודל שמ לבין בריאות משתני בין הקשר את לבחוןהייתה  (3) המטרה השלישית

 ומסוגלות סובייקטיביות נורמות, מקובלות נורמות, העבודה עולם כלפי עמדות: המתוכננת

 :ו הןרה זממט ו. ההשערות שנגזרעצמית
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משתני  לביןותפיסת מוגבלות  בריאות מצב תפיסת: בריאות משתני בין חיובי קשר מצאיי ב..א.3

 יותר חיוביות נהייתההמוגבלות  ותפיסת הבריאות שתפיסת כלכש כך ,המתוכננת ההתנהגותמודל 

 יהיו גבוהים יותר. המתוכננת ההתנהגותמשתני  ערכי

לבין  תוכננתמה ההתנהגותמשתני מודל  בין הקשרים את ןולבח הייתה (4) המטרה הרביעית

  :הן זו ממטרה שנגזרוות ם. ההשערעצמ

 חיובי קשר ימצאשיכך  ,יובי זה לזהיהיו קשורים בקשר ח המתוכננת ההתנהגות.א. משתני מודל 4

בין נורמות מקובלות לבין נורמות  ,מקובלות ורמותלבין נ העבודה עולם כלפי עמדותבין 

 מסוגלות עצמית. ובין נורמות סובייקטיביות לבין  ,תיביוטסובייק

 עמדות :המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל  בין הקשר את לבחון ההיית (5) המטרה החמישית

לבין שלושה  ,עצמית ומסוגלות סובייקטיביות נורמות, מקובלות נורמות, העבודה לםוע כלפי

 :גזרו ממטרה זו הןת שנשערוה. התעסוקתית כהעדפה ההתנהגות כוונתתחומים של 

התנהגות של העדפה  כוונת לבין המתוכננת ההתנהגותי מודל תנמשחיובי בין קשר מצא י.א. י5

גבוהים  יהיו המתוכננת ההתנהגותשמשתני מודל כך שככל  ,המצדדת ביציאה לעבודהתעסוקתית 

 .גבוהה יותר יהתה לעבודה ביציאה המצדדתהתנהגות  כוונתיותר 

 המצדדתהתנהגות  תכוונלבין  כננתתוהמ ההתנהגותמשתני מודל בי בין חיו קשר אימצי.ב. 5

 המתוכננת תנהגותההמשתני מודל  שערכיכי ככל  ערנויש. ביטחון וקידום בעבודה ,ןיבהשגת עני

 .יותר גבוהה יהתה בעבודה וקידום ביטחון ,עניין בהשגת התנהגות כוונתכך  ,יותר גבוהים יהיו

 המצדדתגות התנה כוונתלבין  המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל  בין יוביחמצא קשר י. י.ג5

 יותר םגבוהי יהיו המתוכננת ההתנהגותמודל  משתניש שככל כך ,במסגרת עבודה בשוק חופשי

  היותר. הגבוהתהיה  חופשי בשוק במסגרת עבודה המצדדת ההתנהגות כוונת

י בריאות ומשתני מודל משתנים, ילבחון האם משתנים דמוגרפהייתה  (6) שיתיהמטרה הש

 סובייקטיביות נורמות, מקובלות נורמות, העבודה עולם כלפי עמדות: המתוכננת ההתנהגות

נגזרו שההשערות  גות של העדפות תעסוקתיות.שת כוונת התנהינבאו את שלו - עצמית ומסוגלות

 ממטרה זו הן: 

ינבאו את כוונת  המתוכננת גותהההתנ.א משתנים דמוגרפיים, משתני בריאות ומשתני מודל 6

 ת ליציאה לעבודה.של העדפה תעסוקתיההתנהגות 

את כוונת  באוינ המתוכננת ההתנהגות.ב משתנים דמוגרפיים, משתני בריאות ומשתני מודל 6

 ההתנהגות של העדפה תעסוקתית בהשגת עניין, ביטחון וקידום בעבודה.

ינבאו את כוונת  המתוכננת תנהגותההדל ו.ג משתנים דמוגרפיים, משתני בריאות ומשתני מ6

 העבודה. תעסוקתית למסגרת עבודה בשוקתנהגות של העדפה ה



 

18 

 

 שיטה 
 

 שיטת המדגם וגודל המדגם   1.1

 
מוגבלויות פיזיות הנמצאים בתוכניות שיקום, בבתי ספר, בקרב אנשים עם מחקר חתך נערך 

. 2017לחודש נובמבר  2016ר נובמב בין חודשבמכללות ובאוניברסיטאות. איסוף הנתונים התבצע 

טוח ימוכרים על ידי הב, 30עד גיל  18מגיל  עם מוגבלות פיזיתים אנשהכללה: ונים לקריטריה

 מוגבלותהכללה: -עם וללא בגרות. קריטריונים לאי לימודשנות  12מו דוברי עברית, סייהלאומי, 

לוי עצמי. למי וניםלאהנתונים נאספו באמצעות ש .מוגבלות שכלית התפתחותיתנפשית, 

בשל  מדגם נוחותנו יהמדגם ה תי ואנונימי.ה על בסיס התנדבוההשתתפות במחקר היית

 לוסייה.המורכבות להגיע לאוכ

 

  G*Power    .3.1.0תוכנתנעשה באמצעות  המדגם גודל שוביח

(zMReg_Pgm.phpm/SSiwww.statstodo.cohttp://  ) 

 

אנשים עם מוגבלות, תשעה מתאמים  37שכלל  ,קר גישושחמתאמים. במ 14ל המודל המחקרי כל

ובהתבסס על  ,השערות קורלטיביות 5 נמצאו חזקים. לשם קבלת ההשערות בלפחות

  β =.95 (, 1- β=.99 -1  של ועוצמה  α = .01 הקריטריונים הבאים, עבור השערת החוקר

משתתפים לא ימלאו את כי חלק מה והנחנוהיות  . N = 342נמצא צורך במדגם של, אם(מת לכל

הכללה. מתוכם ל םוניקריטריהאנשים שענו על  382-אלונים עד תומם מסיבות שונות, פנינו להש

הייתה גבוהה למחקר אנשים שהיוו את המדגם הסופי. ההיענות  354השיבו על כל השאלונים 

ן מעבר ( אשר בח2010רי )תועדה במחקרה של יבזו ,95%של  ,ומהפות ד. השתת92.6%ה על ועמד

עם  מחקרים קודמים בקרב צעיריםבלחיי עבודה בקרב צעירים עם מוגבלות שכלית התפתחותית. 

Ailshire, Nieuwenhuijsen, & de Clarke ,) 72% היענות נמוכה יותר מוגבלות פיזית דווח על

, 2011krijkerde Vran-Kleijn) . 

http://#
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 מדגם תיאור ה  1.2

 )מספרים ואחוזים( שתנים הדמוגרפיםגות המ: התפל1לוח 

 

 % (n) משתנים                    

 M (SD)  24.5 (3.51)גיל 

  מגדר

 53% (185) נשים

 47% (167) גברים

 86% (297) (ישראל) לידה ארץ

  השכלה

 56% (198) תתיכוני

 דיםלימו במהלך
 44% (153)  אקדמיתואר /אקדמאים

 94% (297)   (יהודי) תד

  דתיות דרגת

 50% (176)                                                                                                                                     חילוני

 34% (119) מסורתי

 16% (58)  דתי

  כלכלי בצמ

 11% (39) לא טוב                

 35% (121) בינוני

 36% (125) טוב

 19% (65) מאוד טוב

    מגורים

 62% (216) ת המוצאמשפח עם

 38% (131) נפרדור בדי

  משפחתי מצב

 16% (56) בזוגיות חיים

 84% (293) זוגיות ללא חיים

 

ים היה של המשתתפהממוצע  םגיל. (53%) נשים יוה רחקהמ משתתפימחצית מעולה כי כ 1 מלוח

בעלי השכלה תיכונית . מעל למחציתם היו (86%)רוב המשתתפים נולדו בישראל  .(3.51) 24.5

( 94%) יהודיםהמוחלט של המשתתפים היו במהלך לימודים אקדמאים. רובם ( והשאר 56%)

 באשר (.16%) דתיים, והיתר (34%ם )מסורתיי, כשליש (50%) כחילוניים עצמם כמחציתם הגדירוו

הגדירו את  ( 11%כבינוני והשאר ) 35%כטוב ומעלה,  ת מצבם הכלכליהגדירו א 54% ,ליכלכ למצב
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 (62%) ת המוצאמשפחבבית עם מהמשתתפים חיו  יםשני שלישוב ל. קרלא טובמצבם הכלכלי כ

 דיווחו כי הם חיים בזוגיות.  16%ורק 

 

 יך ואיסוף נתוניםהל   1.3

 
לאחר מכן טת בן גוריון בנגב תיקה של אוניברסיראשון המחקר קיבל את אישור ועדת האלב בש 

עדת האתיקה של משרד ומוועדת האתיקה של משרד הרווחה וכן התקבל אישור והתקבל אישור מ

 .החינוך באמצעות המדען הראשי

 

דרום ם בגוונילעמותת  המשתייכים פיזיתצעירים עם מוגבלות  37חלוץ נערך בקרב  מחקר

לצורך התייעצות  כלי המחקר לנבדקים וכן ן את התאמתת לבחועל מנ ,ולעמותת כיוונים בצפון

 . שונו והותאמו לאור הערותיהםושיתוף עימם באשר לנושאים הנחקרים. חלק מהשאלות 

 

 ספר לבתי, בקהילה שיקום למסגרות היפני נעשתה ,האישורים כל קבלת לאחר, השני בשלב

ה למסגרות אלו ניהפ .ניברסיטאותאווב במכללות דיקאןה למשרדי וכן החינוך למשרד השייכים

  .רציףו מסודר אוכלוסייה שטרם החלה לעבוד באופןלבדוק   הנעשתה מתוך כוונ

 

ית למסגרות שיקום בקהילה בפריסה ארצית, כגון עמותת גוונים בשדרות, איל"ן בבאר שבע, ב

מנהלת המסגרת פנתה למשתתפים  .המחקרטרות בו הוסברו משהגלגלים, נשלח מכתב 

מכל אחת להשתתף במחקר. לאחר הסכמת המשתתפים וקבלת אישור וטנציאלים בבקשה הפ

 ,פגשה את האנשים שהסכימו להשתתף במחקר ,רתמהמסגרות, הגיעה החוקרת אל המסג

 והעבירה להם את השאלונים. 

 

נט אתב אל דיקבר מכ: הועמאוניברסיטאות ומכללות נעשה כדלקמן גיוס המשתתפים

נשלח השאלון בפורמט אינטרנטי אל  ,דנטיםסטון האשור משרד דיקהסטודנטים. לאחר אי

 עם המוגבלות הלומדים בקמפוס.  אשר הפיץ אותו לאוכלוסיית הסטודנטים ,נטאהדיק

 

 ,שנות לימוד 12-ם תלמידים מעבר לבהם נמצאישגיוס המשתתפים בבתי ספר של החינוך המיוחד 

קבלת הסכמתם להורי התלמידים לצעות מנהלת בית הספר אשר שלחה בקשה אמב בצעהת

ר להשתתפות הגיעה החוקרת למסגרת עם להשתתפות הנער/ה במחקר. לאחר קבלת האישו

 שאלוני המחקר. 

 

המשתתפים מ 60%לאו את שאלון המחקר. ימשתתפי המחקר חתמו על טופס הסכמה מדעת ומ

מן מילוי המסגרת השיקומית. זבמלווה מטעם  תייעואר הסלאו את השאלון בעצמם והשימ

 דקות.  30עד  20נע בין השאלון 
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   המחקר כלי   1.4

 
 על פיעברו פישוט והנגשה לשונית  כל השאלונים לדיווח עצמי.נועדו ששאלונים כלי המחקר כללו 

 .1998-בלויות התשנ"חיון זכויות לאנשים עם מוגוותקנות חוק ש

 

 יםלוילתי תיים במשתנים דמוגרפ

מצב משפחתי: רווק/ה, , )זכר/נקבה( מגדר, סוג נת לידהייחסות לששאלות המת – שאלון דמוגרפי

נאמדה על ידי  השכלה .הידים, ארץ לידה, שנת עלינשוי/אה, גרוש/ה בזוגיות משמעותית. מספר יל

די, : יהו.  דתבמהלך לימודים אקדמאים, תואר אקדמי מקצועית,-רמות: יסודית, תיכונית, על 5

מצב  , מסורתי, דתי, חרדי.רמות: חילוני 4נאמדה על ידי  ותרמת דתימוסלמי, נוצרי, אחר. 

טוב  - 5 ,טוב -4 בינוני,  - 3 לא טוב,  - 2טוב, מאוד לא  - 1רמות:  5נאמד על ידי  סוציואקונומי

ת משפח ם ללאבודקת מגורים עם משפחת המוצא ומגורינאמד על ידי שאלה ה סוג הדיורמאוד. 

  המוצא.

 י תלוייםמשתנים בריאותיים בלת 

ודק הב SF-12  (Short Form Health Survey) שאלון נבדקה באמצעות בריאותהצב תפיסת מ

כולל  הכלי (Ware & Sherboune, 1992) .פיזית של הפרט הבריאות הנפשית והאת תפיסת מצב 

בארבעת השבועות האחרונים. ת נפשיהוהפיזית  ובריאותיטים האומדים את תפיסת מצב פר 12

לא  - 3מגביל מאוד/לא יכול,  - 1 כאשר  ,רמות 3ליקרט בן סולם  יעל פנן שאלות יה 3-2שאלות 

ניתן  12-8, 1שאלות  ניתן להשיב באופן דיכוטומי כן/לא. על 7-4ת יכול. על שאלו/מגביל כלל

בה מאוד. רכיב המצב ר במידה 5-ו משמעו כלל לא 1כאשר  ,רמות 5י סולם ליקרט בין השיב על פל

-12, 7, 6 שאלות ותכללנרכיב המצב הנפשי (. ב8ושאלה  5-1)שאלות שה פריטים ין שב נויההפיזי 

שנערך בישראל בקרב  ר קודםית נמצא מהימן ותקף במחק. השאלון במתכונתו הנוכח9

 (. 2010)יבזורי,  α Cronbach 707.=ריאה ואנשים עם מוגבלות אוכלוסייה ב

וזאת מכיוון שנעשה היפוך  ,ותרטובה י ב הבריאותתפיסת מצ יותר, ון בשאלון זה גבוהשהציככל 

ציון ה עבור תשובות דיכוטומיות כציון מלא. 100השוואה לבסיס של נעשתה ו ,(12, 9, 8) שאלות

לפי  הציון ניתן 5-1נקודות. עבור תשובות רציפות בין  100ן 'כן' קיבל ציוהונקודות  0'לא' קיבל 

ציון  3-1עבור תשובות רציפות בין  וכך הלאה. 20 -ה , במידה מועט 0 -משמע: כלל לא  ,100:5

 α 822.=מהימנות הכלי במחקר הנוכחי   .100-0היה  טווח הציונים. 100 - 3, 50 - 2, 0 - 1 ניתן לפי 

Cronbach. 

דות את מות או. השאלהזמחקר שאלות שחוברו לצורך  4נאמדה באמצעות  מוגבלותהתפיסת 

מה לשאלה: "באיזו מידה משפיעה המוגבלות סובייקטיבי. דוג תפיסת המוגבלות של הפרט באופן

 "באיזו מידה משפיעה עליך המוגבלות שלך :דוגמה נוספת ;ת שלך בנושא עבודה"שלך על הבחירו

 5-יע וכלל לא משפ - 1 :רמות 5. כל שאלה דורגה על פני סולם ליקרט בין "ת היומיומיתבפעילו

בכל הפרטים. טווח ערכים שהתקבלו מבוסס על ממוצע השניתן ציון ה. במידה רבה מאוד יעמשפ
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 :במילים אחרותו ,ת חיובית יותרככל שהציון בשאלון זה גבוה תפיסת המוגבלו. 5-1 הציונים:

וזאת לאור היפוך השאלות. המהימנות שהתקבלה במחקר הנוכחי  ,םפחות מוגבלי מרגישים

=.800 α Cronbach. 

מולד/תאונה/מחלה/אחר. משתתף  מהו מקור הלקות: נאמד על ידי שאלה אחת: מקור הלקות

 רק אפשרות אחת. התבקש לסמן

לקטגוריות על שך בהמג הלקות סווג פתוחה: סוג הלקות. סו נאמד על ידי שאלה אחת סוג הלקות

 פי סיווגי המוסד לביטוח לאומי.

 המתוכננת גותההתנהמשתני תיאוריית  - מתווכים משתנים

  (Kanungo, 1982)היגדים  10בן שאלון  נאמדו באמצעות דהעמדות כלפי מרכזיות העבו

"עבודתי היא  :ת בחיי הפרט. למשלבה העבודה נתפסת מהותית ומרכזישמשקפים את המידה ה

וב מחיי"; או "העבודה מהווה עבור האדם בעיקר מקור פרנסה". ניתן להשיב על כל חלק חש

השאלון   ד.ובה מאמידה רנכון ב - 5 ;נכוןכלל לא  - 1: דרגות 5ם ליקרט בן י סולעל פנשאלה 

ודה נתפסת כמרכזית יותר (. ציון גבוה משמעו שהעב2012תורגם לעברית  ותוקף על ידי קוליק )

 .α Cronbach 762.=במחקר הנוכחי המהימנות שהתקבלה  . 1-5ח הציונים: בחיי הפרט. טוו

ידית בקרב מעבודה עת ציפיותעל ידי שאלון נורמות מקובלות שבדק דו נאמ תנורמות מקובלו

ורמות פריטים האומדים את הנ 3לל וכ כליה(. Dunstan et al., 2013נפגעי שלד ושרירים )

כלל  - 1 :דרגות 5רים. כל היגד ניתן  לדרג על פני סולם ליקרט בן ובקרב חבהמקובלות במשפחה 

ת הנורמה התומכת א ה. ציון גבוה מציין תמיכה גבוהה שלרב במידהמסכים  - 5עד  ,לא מסכים

התייחס לנורמות הקשורות בעבודה  כוונת ההתנהגות בסביבת האדם. במחקר הנוכחי השאלון

". החשובים בחייך יתמכו בך אם תחליט לצאת לעבודה באיזו מידה האנשים" :שאלות כמו וכלל

המהימנות  .5-1 טווח ציונים:. טיםל הפרציון מבוסס על ממוצע הערכים שהתקבלו בכה

  .α Cronbach 712.= כחיבלה במחקר הנושהתק

את מה שהסביבה נאמדו על ידי שאלון הבודק את כוונת הפרט לבצע  סובייקטיביותנורמות 

היגדים. כל היגד ניתן לדרג על סולם  3כולל  כליה. Conner & sparks, 1995)ו )תומכת בביצוע

רצון ה מציין את ד. ציון גבווה מאמסכים במידה רב - 5עד , כלל לא מסכים - 1 :דרגות 5ליקרט בן 

בקרב  הפרט לקיים מה שהסביבה תומכת בו. השאלון תורגם לעברית ונמצא תקף ומהימן

 α Cronbach  790.=כוונת התנהגות להעדיף התמחות בפסיכיאטריה ןבחואה סטודנטים לרפו

ה ה אתה רוצבאיזו מיד" :בודה. לדוגמהציאה לעחס ליהתיי במחקר שלנו השאלון (.2008)פורת, 

ציון מבוסס על ממוצע הערכים ה". א יציאה לעבודהמה שמצפה ממך משפחתך בנוש לעשות

 α 823.=המהימנות שהתקבלה במחקר הנוכחי  .1-5טווח ציונים:  רטים.שהתקבלו בכל הפ

Cronbach. 
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 & Chen , Gully) עצמית וגלותון מסנאמדה על ידי שאל מסוגלות עצמית כשליטה נתפסת

Eden, 1997 .)הבוחנים את תפיסת המסוגלות העצמית של הפרט. כל היגד  היגדיםשמונה  כליב

מסכים במידה  - 5מסכים במידה מועטה מאוד,  - 1 :דרגות 5בן  ניתן לדרג על פני סולם ליקרט

היימן בקרב קף וממצא ת( ונ1998פלומין )-רבה מאוד. השאלון תורגם לעברית על ידי גרנט

 (. 2011טובול, -טבת) α Cronbach 790.=אוכלוסייה של אע"מ 

ם ת בבחירת מקושאלות שבחנו את תחושת המסוגלות העצמי 3לשאלון מסוגלות עצמית הוספנו 

סולם  על פני ניתן לדרג פריט כל." בחירת מקום עבודה עבורי תלויה רק בי" :לדוגמה .עבודה

יין בוה מצציון גרבה מאוד. נכון במידה  - 5-נכון ו אכלל ל   1 -רכאש ,דרגות חמש ליקרט בן

: ציונים טווח ציון מבוסס על ממוצע הערכים שהתקבלו בכל הפרטים.המסוגלות עצמית גבוהה. 

  .α Cronbach 831.=. המהימנות שהתקבלה במחקר הנוכחי  5-1

 העדפות תעסוקתיות  כלפימשתנים תלויים: כוונת התנהגות 

 שאלונים: 3לויים נבדקו באמצעות ים התהמשתנ

 ,Ajzenארבע שאלות הותאמו ממחקרו של אייזן )  .בנושא של יציאה לעבודה  כוונת התנהגותא.  

באיזו מידה אתה מעוניין לצאת לעבודה : "שאלות ישירותת הן הראשונוהשאלות  שתי. (2006

אתה מעוניין לצאת  מידה באיזו", "?כשתסיים את הלימודים או את השירות הלאומי או הצבאי

מתייחסות למישהו הן אלות נוספות הן שאלות זהות אולם י ששת .ים הקרובות?"שנ 5-לעבודה ב

ייצאו לעבודה בעתיד?", "באיזו  ,בני גילך שהם ,רים שלךאחר: "באיזו מידה אתה מעריך שהחב

סולם  ג על פניורילד נהנית שאלה כל .מידה יש לך חברים טובים שהם בגיל העבודה ועובדים?"

ניתן לכל אחת מהשאלות . הציון במידה רבה מאוד - 5-ו כלל לא - 1ר כאש ,דרגות 5 ליקרט בן

ציון ההגות גבוהה ליציאה לעבודה. עו כוונת התנשבנו ממוצע. ציון גבוה בשאלון זה משמיוח

 תקבלה. המהימנות שה5-1 ציונים:מבוסס על ממוצע הערכים שהתקבלו בכל הפרטים. טווח 

  .α Cronbach 806.=נוכחי ר הבמחק

 כליה. ביטחון וקידום בעבודה , בהשגת ענייןתיות ושא העדפות תעסוקכוונת התנהגות בנ ב.

 .היגדים 8 כליל. (2012)קוליק, שבחן העדפות תעסוקה של נשים  םהותאם למחקרנו ממחקר קוד

העבודה ידע לנצל את  קום"שמ, שיהיו תנאים סוציאליים כגון פנסיה, חופש, ימי מחלה"" :למשל

במידה  - 5-ו כלל לא - 1ר כאש' דרגות 5 סולם ליקרט בן על פני  רגלדהיה ניתן  היגד ".  כלכישורי

ציון מבוסס על התנאים אלו בעבודה.   להשגתהעדפה גבוהה מעותו בוה משציון ג. רבה מאוד

במחקר  ות שהתקבלהימנהמה ..5-1 ביןטווח הציונים נע  ממוצע הערכים שהתקבלו בכל הפרטים.

 .α Cronbach 852.= הנוכחי

שלושה היגדים  .התנהגות בנושא העדפה תעסוקתית הקשורות למסגרת עבודהנת כווג.  

עבודה במפעל מוגן, עבודה בתעסוקה נתמכת, עבודה בשוק חופשי ללא  :הדפות תעסוקבחנו הע

  -5-ו מעוניין לא כלל 1 - כאשר, תדרגו 5 סולם ליקרט בן על פני ניתן היה לדרג  פריט ליווי. כל

. טווח על ממוצע הערכים שהתקבלו בכל הפרטיםציון מבוסס האוד. במידה רבה מ נייןמעו
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במחקר  המהימנות שהתקבלהגרת עבודה בשוק חופשי. ד על רצון למסציון גבוה מעי.5-1 הציונים:

 .α Cronbach .=700 הנוכחי

 נתונים  ניתוח  1.5

 
AMOS   (monk, NY: Arודולת  מו  25גרסה     SPSSמצעות תוכנת  ה באם נעשנתוניעיבוד וניתוח ה

IBM Corp05.-  ( אלפא לקבלת השערת החוקר=α . 

 

לא היו משתתפים שמוגבלותם נבעה מתאונה. לפיכך  ,ר המוגבלות בפועללגבי ניתוח מקו

 דיכוטומיות: מולד ולא מולד. עליה התשובות שהתייחסנו לשאלה זו כשאלה 

 

 .5ים ראה נספח ניתוח גורמ נבחרו לאור ,הגותהעדפות תעסוקתיות ככוונת התנ שלוש לגבי בחירת

 

 השכלה, גיל, מגדר: וגרפיםמד משתנים בין והבדלים קשרים הנחנו כי יהיו .ראשונהה שערה .1

 הלקות מקור, מוגבלות תפיסת, בריאות צבמ תפיסת: בריאות משתני לבין סוציואקונומי ומצב

   :הלקות וסוג

 בריאותם גבוה יותר. מצב  ו אתיתפס ,בלותעם מוגלנשים בהשוואה  ,עם מוגבלות א. גברים

 לבדיקתם גבוה יותר. מוגבלות יתפסו את ,לנשים עם מוגבלותבהשוואה  ,עם מוגבלות ריםב. גב

  .test -t tstuden ימבחנחלק זה של ההשערה נעשו 

    תהבריאו תפיסת יותר מבוגר שהגיל שככל כך ,בריאות תפיסת לבין גיל בין הפוך קשר מצאיי. ג

 פירסון מתאמיערכנו . תרוי נמוכה תהא

 
 תהאמוגבלות  תפיסת יותר רמבוג שהגיל ככל מוגבלות תפיסת לבין גיל ביןהפוך  קשר מצאיי. ד

 .פירסון מתאמיערכנו  יותר. נמוכה

יותר  הכך שככל שההשכלה גבוה ,תפיסת מצב בריאותלבין  השכלהחיובי בין רמת קשר  מצאייה. 

 פירסון מתאמינו ערכגבוהה יותר.  תפיסת מצב בריאות

יותר  הגבוה כך שככל שההשכלה ,מוגבלותתפיסת לבין  השכלהבין רמת  יחיובקשר  ימצאיו. 

  .פירסון מתאמיערכנו  גבוהה יותר.תהיה תפיסת המוגבלות 

שכל שהמצב הכלכלי גרוע יותר  כך, בריאות מצב תפיסתמצא קשר חיובי בין מצב כלכלי לבין יז. י

 ון.פירס מתאמיערכנו  .יותרנמוכה  תהיה בריאות מצב תפיסת

שכל שהמצב הכלכלי גרוע יותר  כך, מוגבלות תפיסתמצא קשר חיובי בין מצב כלכלי לבין יי .ח

   .פירסון מתאמיערכנו  .יותרנמוכה  תהיה המוגבלות תפיסת
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ן משתני מודל הנחנו כי קיימים קשרים והבדלים בין משתנים דמוגרפיים לבי .השערה שנייה. 2

ות מקובלות, נורמות סובייקטיביות נורמ בודה,לם הע: עמדות כלפי עוהמתוכננת ותנהגההת

 עצמית. ומסוגלות

ם בהשוואה לנשים כך שגברי ,המתוכננת ההתנהגותבמשתני מודל לפי מגדר  הבדל מצאייא. 

 .test t- student מבחנינעשו  גבוהים יותר.כ המתוכננת ההתנהגותמשתני יתפסו את 

שככל שהגיל עולה גם  כך, המתוכננת הגותתנההדל לבין משתני מו גיל בין חיובי רקש מצאייב. 

 .פירסון מתאמיערכנו  .יהיו גבוהים יותר המתוכננת גותההתנהמשתני 

 
 ההשכלה רמתשבעלי  כך ,המתוכננת ההתנהגותבמשתני מודל  השכלה ברמת הבדל מצאייג. 

 תפיםלמשת בהשוואה המתוכננת ההתנהגותי תנמש של יותר והיםבג ערכיםעל  ידווחו יותר גבוהה

 .test t- student מבחנינערכו  .יותר נמוכה השכלה רמת עם

שהמצב  שככלכך  ,וכננתהמת ההתנהגותמשתני מודל  לביןמצב כלכלי  ביןחיובי  קשר מצאייד. 

  .פירסון מתאמיו כנער .יותר גבוהים יהיו המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל יותר  טובהכלכלי 

ין משתני בריאות: תפיסת מצב בריאות ותפיסת קשר בקיים הנחנו כי  .השערה שלישית. 3

מקובלות, עמדות כלפי עולם העבודה, נורמות : המתוכננת ההתנהגותלבין משתני מודל  לותמוגב

 נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית. 

 

 כלכש כך ,המתוכננת ההתנהגות משתני מודל לבין בריאות מצב תפיסת בין חיובי קשר ימצאי א.

 יהיו גבוהים יותר. כננתתוהמ ההתנהגותמשתני מודל  גם יותר גבוההתהיה  הבריאות פיסתתש

 פירסון. מתאמיערכנו 

 

 שככל כך ,המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל  לבין מוגבלות פיסתת בין חיובי קשר ימצאי. ב

. יותר גבוהים יהיו המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל  גם ריות גבוהה יהתה המוגבלות שתפיסת

 .פירסון מתאמיערכנו 

: עמדות כלפי עולם העבודה, המתוכננת ההתנהגותתני מודל שמהנחנו כי  .השערה רביעית . 4

 ורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית יהיו קשורים בקשר חיובי זה לזה. נורמות מקובלות, נ

 עמדותשה שככלכך  ,ה לבין נורמות מקובלותלם העבודכלפי עו עמדותין חיובי במצא קשר ייא. 

 פירסון. מתאמיערכנו  גבוהות יותר. נהייתהת נה גבוהות יותר כך הנורמות המקובלוייתה

כך שככל שהנורמות  ,ת מקובלות לבין נורמות סובייקטיביותמצא קשר חיובי בין נורמויב. י

ו כנער נה גבוהות יותר.ייטיביות תההנורמות הסובייק גבוהות יותר כך גם נהייתההמקובלות 

 .פירסון אמיתמ

כך שככל שנורמות  ,יביות לבין מסוגלות עצמיתקשר חיובי בין נורמות סובייקט מצאי. יג

מתאמי ערכנו  ותר כך גם המסוגלות העצמית תהא גבוהה יותר.גבוהות י נהייתהסובייקטיביות 

 פירסון.
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עמדות  :כננתהמתו ההתנהגותמשתני מודל בין  קשר חיוביי קיים הנחנו כ. השערה חמישית. 5

לבין שלושת  ,בייקטיביות ומסוגלות עצמיתכלפי עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות סו

וקתית: יציאה לעבודה, השגת עניין, ביטחון וקידום תחומי כוונת התנהגות של העדפה תעס

 בעבודה ומסגרת עבודה בשוק חופשי:

העדפה כוונת התנהגות של לבין  המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל בין  חיובי קשרא מצייא. 

כך  יותר יהיו גבוהים המתוכננת ההתנהגותשמשתני מודל ל שכככך , עבודהליציאה לתעסוקתית 

 .פירסון מתאמיערכנו  גבוהה יותר. יהעבודה תהכוונה ליציאה לתית של גם העדפה התעסוק

העדפה  לש גותכוונת התנהלבין  המתוכננת הגותההתנמשתני מודל  בין חיובי מצא קשריב. י

 המתוכננת ההתנהגותשמשתני מודל כך שככל , בהשגת עניין, ביטחון וקידום בעבודהתעסוקתית 

גבוהה  יהתה השגת עניין, ביטחון וקידום בעבודהוקתית של יותר גם העדפה התעס יהיו גבוהים

  .פירסון מתאמיערכנו  יותר.

העדפה של  כוונת התנהגות לבין המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל  ביןחיובי קשר  צאימיג. 

יהיו  המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל כך שככל , חופשי שוקלמסגרת עבודה בתעסוקתית 

 מתאמיערכנו  גבוהה יותר. יהתה בשוק חופשי התעסוקתית של עבודה יותר גם העדפה גבוהים

  .פירסון

השגת  בודה,אה לעקתיות: יצית תחומי העדפות תעסולנבא את שלוש יתההי השערה שישית. 6

ההתנהגות ה בשוק חופשי, באמצעות משתני מודל ביטחון וקידום בעבודה ומסגרת עבוד ,יןיענ

בודה, נורמות מקובלות, נורמות סובייקטיביות ומסוגלות המתוכננת: עמדות כלפי עולם הע

 .עצמית

אות י ברים דמוגרפיים ומשתנשר בין משתנייתווכו את הק ננתהמתוכ ההתנהגותא. משתני מודל 

 בודה.קתית ליציאה לעבין כוונת התנהגות של העדפה תעסול

יים ומשתני בריאות יתווכו את הקשר בין משתנים דמוגרפ המתוכננת ההתנהגותב. משתני מודל 

 דה.לבין כוונת התנהגות של העדפה תעסוקתית בהשגת עניין, ביטחון וקידום בעבו

משתנים דמוגרפיים ומשתני בריאות  בין הקשר יתווכו את המתוכננת ההתנהגותל ג. משתני מוד

 . הגות של העדפה תעסוקתית במסגרת עבודה בשוק חופשילבין כוונת התנ

ה השישית, ערכנו מבחני רגרסיה רבת ות של ההשערההשער-ת מתתלצורך הניבוי של כל אח

 כאשר בצעד ,גרסיה בוצעו בצעדיםתנהגות. מבחני הרמשתנים לכל אחת משלושת כוונות הה

הבריאות בפיקוח. הרציונל היה כנסו משתנים דמוגרפים ובצעד השני הוכנסו משתני ון הוהראש

בניבוי כוונות ההתנהגות מעבר למשתנים  המתוכננת ההתנהגותל משתני לבדוק את התרומה ש

בשיטת  תוכננתמה ההתנהגותמשתני הדמוגרפיים ומשתני הבריאות. בצעד השלישי הוכנסו כל 

stepwise  איזה מהם הוא המשמעותי ביותר.  דלאמו במטרה 

( SEM) שבילים. יצרנו מודלים לניתוב AMOSת מודולה של תיווך באמצעובנינו מודל  בהמשך,

הממצאים  כוחו של המודל נשען על .אחת מכוונות ההתנהגות של העדפות תעסוקתיות עבור כל
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ניתן להציג  יליםבשתוב באמצעות מודל לניחי הרגרסיות. ם סטטיסטית בניתושנמצאו מובהקי

(. הניתוח Kline, 2005יאוריה ואת השערות המחקר )באופן גרפי מודל המאחד את משתני הת

הטעות  בחשבון את מביא שהוא  משוואות רגרסיה, ויתרונו בכך ערךזמנית של מ-אפשר בחינה בו

 ,Bentlerאחרים ) מתאמיים בניתוחים יותר מאשר טובים אומדנים כך שמתקבלים ,הנמדדת

ניתן לבחון האם קיימת  ,דל משותףכמן כן, היות והקשרים בין המשתנים נבדקים במו (.1990

את מידת  ולהעריך ,ערות ובין המודל האמפירילפיו נבנו ההששאורטי יהתאמה בין המודל הת

די התאמה לגבי מידת דמ מבניות ניתנים בניתוח משוואות. (Byrne, 2001) של המודל תוהתאמ

הרגיש לגודל   2χ(Chi square statistic (ינו . אחד ממדדי ההתאמה הכשלם המודלהדיוק של 

-הינו חלוקת ה 2χוסף המבוסס על שאינו מובהק נחשב למדד התאמה טוב. מדד נ 2χהמדגם. ערך 

2χ   בדרגות חופשdf)/2χ(טוב )שבים למדד התאמה נח 3-ערכים מתחת ל ,. על פי מדד זהByrne 

 (CFI Comparative Fit. ב ;NFI (Normed Fit Index) : א.ים הםנוספ מדדי התאמה (.2001,

(Index.  חשב כמדד להתאמה נ 0.9, כאשר ערך מעל 1-0ערכי מדדי ההתאמה שלהם נעים בין

 (.  (Bartholomew, Steele, Moustaki & Galbraith, 2008; Hu & Bentler, 1999טובה 

 

מדדי חוסר  אורטי למודל האמפירי.יהתמודל בין המדדים של חוסר התאמה   ג המודלעוד מצי

ב.  ;RMSEA ((Root Mean Square Error of Approximation בלים הם: א.ההתאמה המקו

SRMR (Standardized Root Mean-square Residual) ,0.1-שערכם אמור להיות קטן מ 

(2005, Vinokur&Vuori ntler, 1999; Hu & Be ;., 2008et alBartholomew ) במחקר הנוכחי .

. מחקרים קודמים שניבאו חזרה לעבודה -RMSEAו SRMR ,מדדיםהימוש בשני עשינו ש

 Lee & , 2005;Vinokur&Vuori ) עשו שימוש באותם מדדים םשבילימודלים לניתוב באמצעות 

, 2007Vinokur). 
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  ממצאים

 
 פלגות כלל משתני המדגםתה  2.1

 אחוזים(של המשתתפים )מספרים ורקע  משתני: 2לוח 

 

 ( % (n    משתנים                    

                                                                                                                                    נוכחית      מסגרת

 7%  (23) ספר בית

 12% (38( לאומי שירות

 /תעסוקה שיקומית )מוגן
 12% (40) נתמך(

   40% (125) סטודנט

 41% (128) לא עובד

 41% (128) נהיגה רישיון

 31% (99) עבודה לחיי הכנה כניתותעברו 

 לחיים הכנה כניתותעברו 
 30% (93) עצמאיים

 

 31%. עבדו לא 41%-מהמשתתפים למדו במכללה או באוניברסיטה ו 40% כי עולה 2 מלוח

 הכנה כניתותהספר  בבית עברו 30%-וכנית הכנה לחיי עבודה ותהספר בבית מהמשתתפים עברו 

  רישיון נהיגה.  היו בעלימהמשתתפים  41% .עצמאיים ייםלח

 

 אותירהתפלגות משתני ב

 ת )מספרים ואחוזים(: סוג ומקור הלקו: משתני בריאות3לוח 

 

 (*%  (n    משתנים                    

  סוג הלקות

 48%  (161) םיבת עצמערכ

 15%  (50) שלד ושרירים

 13%  (43) מערכת שמיעה

 9%   (29) הימערכת ראי

 7%   (24)  נות גנטיותתסמו

 7%   (25) מערכת פנימית מחלות

 1%   (4) אחר

  הלקותמקור 

 66%  (229) מולד

 34%  (119) לא מולד
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 . קטן יותר בגלל נתונים חסרים  n-* אחוז מחושב מ
 

 ושריר שלד מערכת .(48%) העצבים נו פגיעה במערכתיהעולה כי סוג הלקות השכיח  3 מלוח

תסמונות גנטיות כמו למשל, תסמונת סירופ  ,(9%(, מערכת ראייה )13%) מיעהש מערכת(, 15%)

מחלות הקשורות  מהמדגם. 7%היוו  ,(MSUD –rine Disease Maple Syrup U)ל מייפ

באשר למקור הלקות,  ם.מדגמה 8%קרוהן היוו וכרת וסשל למ מוכ פנימית מערכתבתחלואה ב

 (. 66%וחו על לקות מולדת )ממשתתפי המחקר דיו יםקצת יותר משני שליש

 

 זים.לפי שכיחות ואחו מקור המוגבלות בכל אחת מהלקויות בלוח הבא מפורט

 

 זים(קור הלקות של המשתתפים )מספרים ואחו: משתני בריאות: סוג לקות לפי מ4לוח 

 

 ((n  *%  לא מולד מולד משתנה

 100%  (160) 18% (28) 83% (132) מערכת עצבים

 100%  (49) 45% (22) 55% (27) שלד ושרירים

 100%  (43) 23% (10) 77% (33) מערכת שמיעה

 100%  (28) 39% (11) 61% (17) היראיכת מער

 100%  (25) 96% (24) 4%   (1) מערכת פנימיתמחלות 

 100%  (23) 57% (13) 43% (10) טיותגנת ונותסמ

 100%  (4) 75% (3) 25%  (1)  אחר

  100%   (332)  33% (111)  67% (221) סה"כ

 . קטן יותר בגלל נתונים חסרים  n-אחוז מחושב מ* 
 

(  55%) יותר ממחציתם אצל(. 83%) נן מולדותיקויות במערכת העצבים ההל רובעולה כי  4 וחמל

לקות במערכת השמיעה מולדת, הפים תתמש 77%אצל  .ושריר מולדתלד רכת שלקות במעב

נם יה 43% תסמונות גנטיותבקרב משתתפים עם  .מולדת אהי 61%של במערכת הראייה הלקות 

 עם לקות מולדת. 4%ת רק הפנימי במערכת מחלותעם  עם לקות מולדת ובקרב אלו

  (וטווח: משתני בריאות רציפים )ממוצע, סטיית תקן 5לוח 

 

 טווח ןממוצע וסטיית תק משתנים

 0-100 (28)               81      אחוזי נכות

 0-100 (21.69)          67.94 בריאות תפיסת מצב

 1-5 (1.12)            3.3 תפיסת מוגבלות

 

 עממוצ .(28 –)סטיית תקן  81הוא  ,לפי דיווח המשתתפים ,ממוצע אחוזי הנכותולה כי ע 5מלוח 

 3.3וממוצע תפיסת המוגבלות  21.69))סטיית תקן  67.94נו יה SF-12לפי  הבריאות מצב סתתפי

   .( 1.2-קןסטיית ת)
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 ומקסימום(ם ומנימי:  משתני מודל ההתנהגות המתוכננת )ממוצעים, סטיות תקן, 6לוח 

 

 
נו של העדפה יביותר ה ר הממוצע הגבוהאשכ ,י משתני המודל גבוהיםממוצע כיעולה  6 מלוח

   ביטחון וקידום בעבודה. ,בהשגת עניין תעסוקתית

 

 ות המחקר ערהשקת בדי  2.2

 
 לפי מטרות והשערות המחקר.  מוצגיםואילך הממצאים מכאן  

 
: בריאות למשתני דמוגרפיים משתנים בין וקשרים הבדלים לבחון הייתה (1) המטרה הראשונה

  כי: שיערנו .ותמוגבל תפיסת, אותברי מצב תפיסת

את יתפסו ת וגבלועם מ שגבריםתפיסת מצב בריאות, כך בדל בין נשים לגברים מצא הביי.א. 1

. משמע t(348) = 0.60, N.Sלא נמצא הבדל לפי מגדר  .נשיםיותר מאשר  גבוהותי הבריא םמצב

 השערה זו לא אוששה.-תת

גבלות יתפסו את ים עם מוכך שגבר ,מוגבלותמצא הבדל בין גברים לנשים בתפיסת י.ב. י1

 = t(348)נשים לגברים  ל ביןא הבדתם כגבוהה יותר בהשוואה לנשים עם מוגבלות. לא נמצמוגבלו

0.76, N.Sהשערה זו לא אוששה.-. תת 

 

כך שככל שהגיל מבוגר יותר כך תפיסת הבריאות  ,תפיסת הבריאות עםמצא בקשר הפוך ייגיל .ג. 1

 .רתהא שלילי יות

 

כך שככל שהגיל מבוגר יותר תפיסת המוגבלות  ,מוגבלות תפיסתעם הפוך  קשרא בימצ. גיל ד.1

  ותר.וכה יתהא נמ

 

 מקסימום מינימום ()סטיית תקן ממוצע   משתנה 

 5.0 2.1  3.9          (0.6) כלפי עולם העבודה עמדות

 5.0 1.0  4.3           (0.8) לותובמקנורמות 

 5.0 1.0  3.6           (1.0)  נורמות סובייקטיביות

 5.0 1.8  4.0           (0.8) מסוגלות עצמית

יאה ציתעסוקתית של פה העד

 לעבוד
     (0.7)            4.4 1.0 5.0 

בהשגת העדפה תעסוקתית 

 ידום בעבודהוק חוןיטב ,עניין
(0.5)            4.5 1.0 5.0 

העדפה תעסוקתית של עבודה 

 במסגרת שוק חופשי
(1.1)            3.8 1.0 5.0 
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כך שככל שהפרט  ,הפרט של הבריאות מצב תפיסתבקשר חיובי עם  אתמצ ההשכלה רמת. .ה1

 משכיל יותר תפיסת מצב בריאותו תהא גבוהה יותר.

 

פיסת כך שככל שהפרט משכיל יותר ת ,תעם תפיסת מוגבלו .ו. רמת השכלה תמצא בקשר חיובי1

 המוגבלות שלו תהא גבוהה יותר.

 

כך שככל שהמצב הכלכלי גרוע יותר  ,בריאות תפיסת מצב עם בקשר חיובי צאימ ליכלכ. מצב .ז1

 תפיסת מצב בריאות תהא נמוכה יותר.

 

יותר גם גורע  מצב הכלכליכך שככל שה ,מוגבלותתפיסת  עם בקשר חיובי ימצא כלכלי. מצב .ח1

 וכה יותר.נמ תפיסת המוגבלות תהא

 

  .ח.1-ג..1מציג את הממצאים עבור השערות  7לוח 

 של פירסון( r מתאמיתני בריאות  )שתנים דמוגרפים לבין מש:  קשרים בין מ7לוח    

 

 תפיסת מצב בריאות משתנה
(SF-12) תפיסת מוגבלות 

 * 114.- 087.- גיל

 ** 139.- ** 176.-      השכלה

 *** 241.   *** 243.       מצב כלכלי

                                                                                                    *p < .05 ** ,p < .01 
 

יה יעל כך שככל שיש ,עולה כי נמצא קשר שלילי מובהק וחלש בין גיל לבין תפיסת מוגבלות 7מלוח 

 -א קשר מובהק בין גיל לבין תפיסת מצב בריאות. תתמוכה יותר. לא נמצת המוגבלות נבגיל תפיס

 . אוששו בחלקן.ג,ד 1ת השערו

 

כי רמת השכלה גבוהה נמצאה בקשר שלילי מובהק וחלש עם תפיסת מצב  ,תן לראותני עוד

ת מצב טה לדווח על תפיסכך שככל שהפרט היה משכיל יותר הוא נ ,בריאות ועם תפיסת מוגבלות

השערות -מע תת.ו. מש1.ה, 1 ותהשער-וזאת בניגוד לתת ,מוכות יותרבריאות ותפיסת מוגבלות נ

 אלו לא אוששו.

 

כך שככל  ,כלי נמצא בקשר חיובי מובהק וחלש עם תפיסת מצב בריאות ותפיסת מוגבלותכל מצב

מוגבלות אותו ואת תפיסת השהמצב הכלכלי של הפרט גרוע יותר הוא נטה לתפוס את מצב ברי

 .אוששו.ח( 1, .ז1 ותהשער-שלו כנמוכות יותר. תת

 

עם  , לא נמצא הבדל בין גבריםב לא  אוששו. משמע-ות א וערהש-תתלסיכום המטרה הראשונה: 

, השערה ד אוששה-אך תתאוששה לא השערה ג -מוגבלות לנשים עם מוגבלות במשתני בריאות. תת

נמצא קשר  ;א אוששוו ל-ההשערות -לות. תתרק עם תפיסת מוגב שלילי כך שגיל נמצא בקשר

תפיסת  ,עלתה מת ההשכלהרככל ש ;בלותת מוגותפיסשלילי בין השכלה לבין תפיסת מצב בריאות 
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במילים  .אוששו במלואן ח-השערות ז ו-תת מצב הבריאות ותפיסת המוגבלות היו נמוכות יותר.

גיל נמצא בקשר ת המוגבלות, צב הבריאות ותפיסהבדלים מגדריים בתפיסת מ לא נמצאואחרות 

ומצב כלכלי נמצא  ,אותהברי משתנית מוגבלות, השכלה נמצאה בקשר שלילי עם שלילי עם תפיס

 אות.ימשתני הברבקשר חיובי עם 

 

 

 משתני בריאותבזיקה לממצאים נוספים שעלו 

 .(לא מולד/ות )מולדתפיסת מצב בריאות ותפיסת המוגבלות לפי מקור הלקבדקנו את ההבדלים ב

ן, ות תקבלות לפי מקור לקות )ממוצעים, סטיהבדלים בתפיסת מצב בריאות ותפיסת מוג :8וח ל
t) 

 

                                                                                                                            ***p < .001 
 

יסת משתתפים עם לקות לא מולדת נטו לתפוס את מצב בריאותם ואת תפ כי ,עולה 8 מלוח

 ות מולדת. בהשוואה לאלו עם לק ,המוגבלות כנמוכה יותר

 

-Oneלפי סוג הלקות באמצעות מבחני ואת תפיסת המוגבלות בריאות היסת מצב את תפגם ו בדקנ

way Anova. 

מוגבלות לפי סוג הלקות )ממוצעים סטיות תקן, ת מצב בריאות ותפיסת :  הבדלים בתפיס9לוח 
(F 

 

                                                                                                                  *p < .05* ,* *p < .001 
 

 ן פוסטסת מוגבלות. במבחאו הבדלים בסוג הלקות בתפיסת מצב בריאות ותפיכי נמצ ,עולה 9מלוח 

 ,וצותר הקבערכת הפנימית לבין שאהוק מסוג טוקי נמצא הבדל מובהק בין משתתפים עם לקות במ

ו את מצב בריאותם ואת תפיסת המוגבלות ת במערכת הפנימית תפסכך שמשתתפים עם מחלו

 לקויות. כנמוכות יותר בהשוואה לשאר סוגי ה

 

 מולד משתנה
M (SD) 

 מולד  אל
M (SD) t  

 *** 72.31 (19.39) 59.32 (23.23) 5.29 (SF-12תפיסת מצב בריאות )

 *** 3.79 (1.20) 2.70  (1.03) 3.18     מוגבלותתפיסת 

משתנה 
סוג  /

 הלקות

 -לוגיהנוירו
ת כמער

 עצבים
((n=160 

שלד 
 ושרירים

((n=40 

מערכת 
 שמיעה

((n=43 

מערכת 
 היראי

((n=28 

 מחלה
  גנטית

((n=23 

מערכת 
 פנימית

((n=25 

F 
(df=331) 

סת תפי
ב מצ

בריאות 
(SF-12) 

69.49 
(20.27) 

64.01 
(21.43) 

77.62 
(20.07) 

71.24    
(20.03) 

66.39 
(23.74) 

47.25 

(20.44) 7.61 *** 

תפיסת 
 מוגבלות

3.19  
(1.05) 

2.85  
(1.14) 

2.80 
(1.10) 

3.07 
(1.15) 

3.09  
(1.19) 

2.53  
(1.18) 2.39 * 
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ם לקות אורתופדית לבין משתתפים עם הק בין משתתפים עעוד נמצא בניתוח פוסט הוק הבדל מוב

ר י יותפיסת מצב בריאות שלילעל ת לדווחכך שמשתתפים עם לקות אורתופדית נטו  ,לקות שמיעה

 ממשתתפים עם לקות שמיעה. 

 

כך שמשתתפים  ,ים במקור הלקותנמצאו הבדלבמשתני בריאות כי  ,עלהמ סיכום הממצאים הנוספים

אה בריאות ואת תפיסת מוגבלותם כגבוהות יותר בהשווטו לתפוס את מצב עם לקות מולדת נ

כך  ,משתני הבריאותהבדלים בסוג הלקות ב נמצאוו כן למשתתפים עם לקות שאינה מולדת. כמ

בלותם שמשתתפים עם לקות במערכת הפנימית נטו לתפוס את מצב בריאותם ואת תפיסת מוג

נמצא בין משתתפים עם לקות ף במשתני בריאות כנמוכה יותר משאר סוגי הלקות. הבדל נוס

נטו לתפוס את  יעהות שמעם לקכך שמשתתפים  ,בהשוואה למשתתפים עם לקות שמיעהאורתופדית 

 ת מוגבלותם כגבוהים יותר.בריאותם ואת תפיס מצב

משתני  לבין דמוגרפיים משתנים בין םוהקשרי ההבדלים את לבחון הייתה( 2) השנייה המטרה

 סובייקטיביות נורמות, מקובלות נורמות, העבודה עולם כלפי דותמע :המתוכננת הגותההתנמודל 

  :כי נושיער. עצמית ומסוגלות

גברים בהשוואה לנשים  :המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל ים וגברים ימצא הבדל בין נשי. .א2

כלפי עולם  סובייקטיביות נורמותו, מקובלות נורמות, עמדותידווחו על רמה גבוהה יותר של 

 ה. העבוד

 (t  : הבדלים לפי מגדר במשתני המודל )ממוצעים, סטיות תקן,10וח ל

 

                                                                                                                                    *p < .05  

שנשים ך כ ,י עולם העבודהנמצא הבדל מובהק בין גברים לנשים בעמדות כלפ כי ,עולה 10מלוח 

י משתנ בשאר דיווחו על רמות גבוהות יותר בערכי עמדות כלפי עולם העבודה, בניגוד להשערה.

 השערה זו לא אוששה.-מובהקים. תת כננת לא נמצאו הבדליםמודל ההתנהגות המתו

ולה , כך שככל שהגיל עהמתוכננת ההתנהגותתני מודל לבין משבין גיל  חיובימצא קשר יי.ב. 2

לא נמצא קשר בין גיל לבין עמדות כלפי . יותריהיו גבוהים  המתוכננת תנהגותההמשתני מודל 

בין גיל , r(348)=.080, N.Sמות מקובלות לבין נור , בין גילr(348)=-.009, N.Sודה עולם העב

 r(348)=-.026, N.S. ין גיל למסוגלות עצמית וב, r(348)=.004, N.Sלנורמות סובייקטיביות 

  .וששהלא א .ב2 השערה-תת

 משתנה
 גברים 

D)M (S 
 נשים 

M (SD) 
t  

 *1.998 (0.57) 3.95 (0.62) 3.81 עבודה כלפי עמדות

 1.005 (0.82) 4.37 (0.76) 4.29 מקובלות נורמות

 770.- (1.03) 3.56 (0.98) 3.65 סובייקטיביות נורמות

 522.- (0.72) 3.99 (0.87) 4.03 עצמית תמסוגלו
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רמת ם עם כך שמשתתפי ,לפי רמת השכלה המתוכננת ההתנהגותבמשתני מודל  הבדלמצא י. יג.2

עמדות כלפי עולם העבודה, נורמות מקובלות, של  ח על רמה גבוהה יותרכלה גבוהה ייטו לדוושה

 . לות עצמיתנורמות סובייקטיביות ומסוג

 (  t, סטיות תקן,י השכלה )ממוצעים: משתני המודל המתווכים לפ11לוח 

 

                                                                                                          *p < .05 ,* *p < .01 

 
אך הכיוון  ,רמת השכלהכי עמדות כלפי עולם העבודה ונורמות מקובלות נבדלו לפי  ,עולה 11מלוח 

השכלה אקדמאית, דיווחו על ציונים לאלו ללא בהשוואה  ,קדמאיתאינו עקבי. בעלי השכלה א

השערה זו -ודה. תתבעמדות כלפי עולם העב יותר מוכיםגבוהים יותר בנורמות מקובלות וציונים נ

 .( אוששה בחלקה..ג2)

שככל שהמצב הכלכלי טוב כך  ,מתוכננתה ההתנהגותמשתני לבין מצב כלכלי  קשר בין מצאיי.ד. 2

 .יהיו גבוהים יותר נתהמתוכנ ההתנהגות משתנייותר 

 של ספירמן( rמי )מתא המתווכים: קשרים בין מצב כלכלי לבין משתני מודל 12לוח 
 

***                                                                                                                                                 p < .001 
 

 ,בין מצב כלכלי לבין מסוגלות עצמית תבינוניבעוצמה מובהק קשר חיובי נמצא כי  ,עולה 12 מלוח

א נמצאו קשרים מובהקים ית גבוהה יותר. לך ששכל שהמצב הכלכלי טוב יותר המסוגלות העצמכ

 .ד. אוששה בחלקה.2השערה -נוספים. תת

 

גיל לא נמצא  :לא אוששה .ב.2רה תת השע ,.א. לא אוששה2ערה שה-תת :השנייה המטרה לסיכום

בקשר חיובי ומובהק  השכלה נמצאה :.ג. אוששה בחלקה2השערה -בקשר עם משתני המודל. תת

כך שמשתתפים לא אקדמאיים  ,כלפי עולם העבודההפוך עם אמונות  עם נורמות מקובלות ובקשר

ופן חלקי. מצב בא .ד אוששה2השערה -תתודה. ם העבדיווחו על עמדות גבוהות יותר כלפי עול

כך שככל שהמצב הכלכלי טוב יותר גם  ,י נמצא בקשר מובהק עם מסוגלות עצמיתכלכל

 סוגלות העצמית גבוהה יותר. המ

 

 לא אקדמאיים משתנה
M (SD) 

 אקדמיים
M (SD) t  

 * 2.129 (0.49) 3.81 (0.67) 3.94 עבודה כלפי עמדות

 ** 3.005- (0.72) 4.48 (0.84) 4.23 מקובלות נורמות

 1.469 (0.97) 3.52 (1.04) 3.68 סובייקטיביות נורמות

 0.399 (0.72) 3.99 (0.86) 4.02 עצמית מסוגלות

פי עמדות כל משתנה
 עבודהעולם 

נורמות 
 מקובלות

נורמות 
 סובייקטיביות

מסוגלות 
 עצמית

 *** 258. 067. 067. 095. מצב כלכלי
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ים בין משתני הבריאות תפיסת מצב הקשרים וההבדל הייתה לבחון את( 3) מטרה שלישית

ולם העבודה, כלפי עעמדות  :המתוכננת ההתנהגות מודל תפיסת מוגבלות לבין משתניובריאות, 

 כי: שיערנונורמות מקובלות, נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית. 

 
כך , המתוכננת ותההתנהגתני מודל שממצא קשר חיובי בין תפיסת מצב הבריאות לבין יי .א.3

 יהיו גבוהים כננתהמתו ההתנהגותשככל שתפיסת מצב בריאות תהא גבוהה יותר משתני מודל 

 יותר. 

 

 שככל כך ,המתוכננת ההתנהגותמודל  משתני לבין מוגבלות תפיסת בין חיובי קשר צאמי. ב.3

 . יותר גבוהים יויה המודל משתני ערכי גם כך יותר גבוהה תהא תהמוגבלו שתפיסת

 
 

  .ב.3 ,א.3 השערות מציג 13 לוח
 

 משתני המודל המתווכים לבין גבלות: קשרים בין תפיסת מצב בריאות ותפיסת מו13לוח 
 של פירסון( r)מתאמי 

 

                                                                                                                                   *p < .05 ** ,p < .01 
 

אות ותפיסת יברסת מצב בין תפי תבינוני בעצמהמובהק חיובי נמצא קשר  כי ,עולה 13 וחמל

 גבוהות היו וגבלותמה יסתותפ הבריאות מצב שתפיסת ככלמוגבלות לבין מסוגלות עצמית, כך ש

 ביןוחלש  מובהק חיובי קשר נמצא כן כמו. יותר גבוהה הייתה העצמית המסוגלות םג יותר

 גם כך תריו גבוהה הייתה תהמוגבלו שתפיסת שככל כך ,מקובלות נורמות ןלבי המוגבלות תפיסת

 . יותר גבוהים היו המקובלות הנורמות ערכי

 

 תפיסתו אותיבר מצב פיסתת.ב. אוששו באופן חלקי. 3-ו .א.3השערות  ,לסיכום המטרה השלישית

 . עצמית מסוגלות עםחיובי מובהק  בקשר נמצאו מוגבלות

 

 

 

 

 

 

 

 

 

עמדות כלפי  משתנה
 עולם עבודה

נורמות 
 מקובלות

נורמות 
 סובייקטיביות

ות מסוגל
 עצמית

 בריאות מצב תפיסת
((SF-12 .080 .070 .045 .345 ** 

 ** 307. 017.- * 106. 059.- מוגבלות תפיסת
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 במשתני מודל ההתנהגות המתוכננת לוממצאים נוספים שע

  t))מולד/לא מולד( לבין משתני המודל )ממוצעים, סטיות תקן, בין מקור הלקות : הבדלים 14לוח 

 

                                                                                                                                  *p < .05 
 

ולדת נטו לדווח על שתתפים עם לקות מות עצמית נבדלה לפי מקור הלקות. מכי מסוגל ,עולה 14מלוח 

 מסוגלות עצמית גבוהה יותר בהשוואה למשתתפים עם לקות לא מולדת. 

 

 

 ל ההתנהגות המתוכננת.קות במשתני מודהבדלים בסוג הלה נו אתעוד בדק

 (F  ,יות תקן: הבדלים במשתני המודל המתווכים על פי סוג הלקות )ממוצעים, סט15לוח 

 

   *p ≤ .05 
 

 לפי סוג הלקות .  המתוכננת ההתנהגותמובהקים במשתני  הבדלים אונמצ לאכי  ,עולה 15מלוח 

 

ווח על מסוגלות מולד נטו לד עם מקור לקותפים משתתשעלה מ סיכום הממצאים הנוספים

 ת.המתוכננעצמית גבוהה יותר. לא נמצאו הבדלים בסוג הלקות במשתני מודל ההתנהגות 

 עמדות :המתוכננת ההתנהגותודל תני מין משב הקשרים אתלבחון ( הייתה 4) מטרה רביעית

 :כי נועריש .עצמית גלותומסו סובייקטיביות נורמות, מקובלות מורמות, העבודה  עולם כלפי

 מולד משתנה
M (SD) 

 מולד אל
M (SD) t  

 0.962 (0.52) 3.85 (0.65) 3.91 עבודה כלפי עמדות

 0.210 (0.79) 4.33 (0.79) 4.35 מקובלות נורמות

 0.709 (0.99) 3.55 (1.03) 3.63 סובייקטיביות ותנורמ

 * 2.458 (0.94) 3.87 (0.70) 4.09 עצמית וגלותסמ

משתנה / סוג  
 תהלקו

 - נוירולוגיה
ת כערמ

 עצבים
מערכת  אורתופדיה

 שמיעה
מערכת 

 היראי
מחלה 
 מולדת

מערכת 
 פנימית

 
F  

 כלפי עמדות
 דהעבו

3.92 
 (0.59) 

3.87 
 (0.69) 

3.97 
(0.60) 

3.90 
(0.67) 

3.67 
 (0.61) 

3.73 
 (0.49) 

 
1.223 

 נורמות
 מקובלות

4.37 
 (0.78) 

4.25 
 (0.85) 

4.40 
(0.85) 

4.30 
(0.78) 

4.18 
 (0.78) 

4.41 
 (0.67) 

 
0.488 

 נורמות
 סובייקטיביות

3.61 
 (1.04) 

3.68 
 (1.08) 

3.43 
(1.11) 

3.77 
(0.93) 

3.61 
 (0.97) 

3.73 
 (0.75) 

 
0.504 

 מסוגלות
 עצמית

4.07 
 (0.65) 

4.04 
 (1.18) 

4.09 
(0.66) 

3.97 
(0.88) 

3.80 
 (0.73) 

3.72 
 (0.76) 

 
1.369 
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 שהעמדות שככל כך ,מקובלות נורמות לבין העבודה עולם כלפי עמדות בין חיובי קשר מצאיי. א.4

  .יותר גבוהות נהייתה המקובלות הנורמות יותר בוהותג נהייתה

 שהנורמות שככל כך ,סובייקטיביות נורמות לבין מקובלות נורמות בין חיובי קשר מצאיי. ב.4

  .יותר גבוהות נהייתה הסובייקטיביות הנורמות גם תרוי גבוהות נהייתה ותובלהמק

 שנורמות שככל כך ,עצמית מסוגלות לבין סובייקטיביות נורמות בין חיובי קשר מצאיי. ג.4

 .יותר גבוהה יהתה העצמית המסוגלות גם יותר גבוהות נהייתה סובייקטיביות

  ..ג4-..א4השערות  מציג 16לוח 

 של פירסון( rתוכננת )מתאמי ל ההתנהגות המבין משתני מודרים : קש61לוח 

 

**                                                                                                                                                    p < .01 

 .המתוכננת ההתנהגותמשתני מודל כי נמצאו קשרים מובהקים וחיובים בין  ,עולה 16מלוח 

כמו כן נמצא  .פי עולם העבודה ונורמות מקובלותובהק בין עמדות כלנמצא קשר חיובי מ ,נויידה

ובי קשר חינמצא  ,ולבסוף .רמות סובייקטיביותקשר חיובי מובהק בין נורמות מקובלות לנו

 .במלואהאוששה הרביעית שערה ההת ובין מסוגלות עצמית. בין נורמות סובייקטיביומובהק 

 במלואן. משמע, כל משתניממטרה זו אוששו השערות שנגזרו  :תרביעילסיכום המטרה ה

 נמצאו בקשר זה עם זה. המתוכננת ההתנהגות

עמדות כלפי   :המתוכננת תנהגותההלבחון את הקשרים בין משתני מודל  נועדה( 5) מטרה חמישית

ומי שת תחלבין שלו ,עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית

ן, ביטחון יסוקתית: יציאה בעבודה, עבודה בשוק חופשי והשגת ענית של העדפה תעכוונת ההתנהגו

 שיערנו כי:  וקידום בעבודה.

העדפה כוונת התנהגות של  לבין נתוכנהמת ההתנהגותודל משתני ממצא קשר חיובי בין יי ..א5

גם  תריויהיו גבוהים  נתתוכנמה ההתנהגותמשתני מודל כך שככל  ,בעבודה השתלבלתעסוקתית 

  . גבוהה יותר יהתהבעבודה  השתלבלהעדפה התעסוקתית כוונת התנהגות של 

עניין,  לש תעסוקתית העדפה לבין המתוכננת ההתנהגותתני מודל מש בין חיובי קשר מצאיי. .ב5

ה העדפ יהיו גבוהים יותר גם המתוכננת ההתנהגותכך שככל משתני מודל  ,ביטחון וקידום בעבודה

 ת עניין, ביטחון וקידום בעבודה תהיינה גבוהה יותר.השגד בוקתית לצדתעס

עמדות כלפי  משתנה
 עולם עבודה

נורמות 
 מקובלות

נורמות 
 מסוגלות עצמית ביותסובייקטי

 ** 326. ** 263. ** 235. 1 ודהבע כלפי עמדות

 ** 241. ** 291. 1  מקובלות נורמות

 ** 209. 1   סובייקטיביות נורמות

 1    עצמית תגלומסו
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 רתגמסשל  תעסוקתית העדפה לבין תוכננהמת ההתנהגותמשתני מודל  בין חיובי קשר ימצא .ג.5

יהיו גבוהים יותר כך גם העדפה תעסוקתית  המתוכננת ההתנהגותני מודל כל משתכך שכ ,עבודהה

 ר.יה גבוהה יותי תהיהחופשלצדד בעבודה בשוק 

 .ג.5-.א5מציג השערה  17לוח 

ההתנהגות  לבין שלושת תחומי כוונת : קשרים בין משתני מודל ההתנהגות המתוכננת17לוח 
 של פירסון( r)מתאמי 

 

 לצאת כוונה תנהשמ
 לעבודה

 כוונה לעבוד
 בשוק חופשי  

כוונה להשגת 
 ביטחון ,עניין

 בעבודה קידוםו
 כלפי עמדות

 *** 280. 023. *** 249. ודההעב םעול

 נורמות
 *** 363. *** 169. *** 483. מקובלות

 נורמות
 * 115. 009. *** 204. סובייקטיביות

 *** 531. *** 248. *** 355. עצמית גלותמסו

                                                                                                 ** * p < .001 *p < .05  
 

נמצאו  ,כלפי עולם העבודהעמדות  :המתוכננת ההתנהגותכי כל משתני מודל  ,עולה 17מלוח 

 ,כוונה להשגת עניין צאת לעבוד וכן עםק עם העדפות תעסוקתיות של כוונה לבקשר חיובי מובה

כך גם  ,ותריות ישככל שעמדות כלפי עולם העבודה היו חיוב ,ביטחון וקידום בעבודה. דהיינו

נורמות  .ביטחון וקידום בעבודה היו חיוביות יותר ,ה ולהשגת ענייןליציאה לעבוד הכוונה

ת : כוונה לצאקתיותמובהק עם כל שלושת ההעדפות התעסו נמצאו בקשר חיובי מקובלות

ככל  ,. דהיינוביטחון וקידום בעבודה ,להשגת עניין וונה לעבוד בשוק חופשי וכוונהלעבודה, כ

הרצון בעולם העבודה כך  דדותמצות בקרב משפחה וחברים המקובל הנורמותיך כי מער הפרטש

היו  ,גותתנהת הוככוונביטחון וקידום בעבודה,  ,ןיבשוק חופשי ולהשיג עני, לעבוד לצאת לעבוד

נמצאו בקשר חיובי מובהק עם העדפה תעסוקתית של יציאה  נורמות סובייקטיביות ות יותר.יבוחי

רבה ככל שהפרט נתן משמעות  ,ידום בעבודה. דהיינוין ביטחון וקנה להשגת ענים כוווכן עלעבודה 

ביטחון  ,ייןיציאה לעבודה והשגת ענאשר לב כך גם העדפות התעסוקתיות ,בסביבתו מותיותר לנור

מובהק עם  בקשר חיובינמצאה  מסוגלות עצמית ,היו חיוביות יותר. לבסוף ום בעבודהוקיד

: כוונה לצאת לעבודה, כוונה לעבוד בשוק חופשי קתיתוסשל העדפה תעהגות ההתנ שלושת כוונות

ית עצמה ומסוגלותהפרט העריך כי ככל ש ,דהיינו .ביטחון וקידום בעבודה ,עניין גיוכוונה להש

 התעסוקתיות ככוונת התנהגות היו חיוביות יותר. יוהעדפות גם יותר כך גבוהה

 

מודל ששו, משמע משתני גזרו ממטרה זו אונשרות ההשע-תת :לסיכום המטרה החמישית

מצאו קשורים לכוונה לצאת לעבודה, לכוונה לעבוד בשוק חופשי ולכוונה נ המתוכננת ההתנהגות

 עבודה.ן בטחויין, קידום ובישל השגת ענ
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 העדפות תעסוקתיות תחומי השלושאת כוונת התנהגות ב לנבא נועדה (6) שישיתהה שערהה

   .המתוכננת ההתנהגותיאות ומשתני י, משתני הברוגרפע הדממשתני הרקבאמצעות 

ינבאו את כוונת  המתוכננת ההתנהגותנים דמוגרפיים, משתני בריאות ומשתני מודל משת ..א6

 לעבודה. התעסוקתית ליציא תנהגות של העדפההה

ת ינבאו את כוונ המתוכננת ההתנהגותמשתנים דמוגרפיים, משתני בריאות ומשתני מודל  ..ב6

 .ביטחון וקידום בעבודה ,נייןעסוקתית בהשגת עהגות של העדפה תנתהה

ינבאו את כוונת  המתוכננת ההתנהגותמשתנים דמוגרפיים, משתני בריאות ומשתני מודל  ..ג6

 תית לעבוד בשוק חופשי.העדפה תעסוקת של תנהגוהה

 ניתוחי רגרסיה

פיים הדמוגרהרקע  משתניכנסו שון נמשתנית. בצעד רא-על מנת לבחון מטרה זו בוצעה רגרסיה רב

ולבסוף נכנסו משתני מודל  Enterשתני הבריאות בשיטת , בצעד שני נכנסו מEnterבשיטת 

 .p >.10אה ויצי p <.05ניסה ערך כ .Stepwise)בצעדים ) המתוכננת ההתנהגות
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 :  רגרסיה לינארית רבת משתנים לניבוי כוונה לצאת לעבודה 18לוח 
 

לבדיקת  F, מבחן β, מקדם רגרסיה מתוקנן B S.E. B, טעות התקן של Bנן מתוק רגרסיה לאדם )מק
 (R2 ,ΔR2מובהקות המודל, 

 

 מקדם רגרסיה  
 Bן לא מתוקנ

 טעות התקן של
B S.E. B 

מקדם רגרסיה 
 βמתוקנן 

t 

     דמוגרפי: רקע Iצעד 

 0.369 0.021 0.080 0.029 מגדר

 0.524 0.031 0.012 0.006 גיל

 *** 5.976 0.356 0.085 0.508 יתמדה אקהשכל

 * 2.403 0.137 0.044 0.105 מצב כלכלי

 Iסיכום צעד 
F(4,281) = 11.017, p < .001;  

R2 = .137, ΔR2 = .137, p < .001 

     משתני הבריאות: IIצעד 

 0.867- 0.058- 0.041 0.036- תפיסת המוגבלות

 /מקור לקות )מולד
 (לא מולד

-0.184 0.091 -0.125 -2.032 * 

 1.124 0.076 0.002 0.003 תפיסת מצב בריאות

 )מצטבר( IIסיכום צעד 
F(7,281) = 7.083, p < .001; 

R2 = .153, ΔR2 = .016, p = .162 

 *** 7.652 0.401 0.049 0.372 מקובלות: נורמות IIIצעד 

 )מצטבר( IIIסיכום צעד 
F(8,281) = 14.820, p < .001; 

R2 = .303, ΔR2 = .150, p < .001 

 *** 4.892 0.268 0.048 0.233 : מסוגלות עצמיתIVצעד 

 )מצטבר( IVסיכום צעד 
F(9,281) = 16.939, p < .001; 

R2 = .359, ΔR2 = .056, p < .001 

כלפי עולם  : עמדותVצעד 
 ** 3.155       0.175         0.065         0.206 העבודה

 ר()מצטב Vצעד  סיכום
F(10,281) = 16.742, p < .001; 

R2 = .382, ΔR2 = .023, p < .01 

 *p < .05 ** ,p < .01 ,** *p < .001 
 

; עם הוספת משתני הבריאות, 13.7%תרמו להסבר השונות ים דמוגרפים משתנכי  ,עולה 18מלוח 

נה ; משת1.6%מו , משמע משתני הבריאות לבדם תר15.3%השונות המוסברת שהתקבלה היא 

.  30.3%המוסברת עמד על  ל אחוז השונותולהסבר השונות וסך הכ 15%מקובלות הוסיף רמות נו

. משתני 2.3%עולם העבודה הוסיף שתנה עמדות כלפי ומ 5.6%משתנה מסוגלות עצמית הוסיף ה

 לשונות המוסברת. סך כל אחוז השונות המוסברת 22.9%יחד תרמו  המתוכננת ההתנהגותמודל 

 .38.2%נו יכוונה לצאת לעבודה היבוי יה לנבמודל הרגרס
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 ית רבת משתנים לניבוי השגת עניין ביטחון וקידום בעבודה: רגרסיה לינאר19לוח 

לבדיקת  F, מבחן β, מקדם רגרסיה מתוקנן B S.E. B, טעות התקן של Bן יה לא מתוקנרגרס )מקדם
 ( R 2RΔ'2, המודל מובהקות 

 

 מקדם רגרסיה  
 Bמתוקנן  לא

של קן הת ותטע
B S.E. B 

מקדם רגרסיה 
 βמתוקנן 

t 

     ידמוגרפ: רקע Iצעד 

 0.483 0.026 0.055 0.026 מגדר

 0.576 0.033 0.008 0.005 גיל

 *** 4.251 0.247 0.059 0.250 דמיתהשכלה אק

 ** 3.041 0.168 0.030 0.092 מצב כלכלי

 Iסיכום צעד 
F(4,316) = 6.892, p < .001; 

R2 = .081, ΔR2 = .081, p < .001 

     משתני הבריאות: IIצעד 

 0.362 0.023 0.029 0.010 תפיסת המוגבלות

מקור המוגבלות 
 לא מולד(/ד)מול

-0.055 0.063 -0.051 -0.860 

 0.205 0.013 0.002 0.000 תפיסת מצב בריאות

 )מצטבר( IIסיכום צעד 
F(7,316) = 4.037, p < .001; 

R2 = .084, ΔR2 = .003, p = .830 

 *** 10.368 0.537 0.033 0.339 : מסוגלות עצמיתIIIצעד 

 )מצטבר( IIIסיכום צעד 
F(8,316) = 18.187, p < .001; 

R2 = .321, ΔR2 = .237, p < .001 

כלפי עולם  עמדות: IVצעד 
 *** 4.715 0.239 0.042 0.200 העבודה

 )מצטבר( IVסיכום צעד 
F(9,316) = 19.751, p < .001; 

R2 = .367, ΔR2 = .046, p < .001 

 *** 3.388 0.163 0.032 0.108 מקובלותות נורמ: Vצעד 

 )מצטבר( Vסיכום צעד 
F(10,316) = 19.530, p < .001; 

R2 = .390, ΔR2 = .023, p < .01 

                                                                                                                         **p < .01 ,** *p < .001 
 

בדם הוסיפו משתני הבריאות ל להסבר השונות; 8.1%כי משתנים דמוגרפים תרמו  ,עולה 19מלוח 

להסבר השונות וסך כל  23.7%; משתנה מסוגלות עצמית הוסיף 0.3% - אחוז זניח להסבר השונות

נות להסבר השו 4.6%נה עמדות כלפי עולם העבודה הוסיף משת. ה31.2%הייתה השונות המוסברת 

.  להסבר השונות 2.3%משתנה נורמות מקובלות הוסיף ה .36.7%וסך כל השונות המוסברת הייתה 

נו יטחון וקידום בעבודה הין, ביניבוי השגת עניסך כל אחוז השונות המוסברת במודל הרגרסיה ל

39%. 
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 ם  לניבוי מסגרת עבודה בשוק חופשית משתנילינארית רב: רגרסיה 20לוח 

 קתלבדי F מבחן, β מתוקנן רגרסיה מקדם, B S.E. B של התקן טעות, B מתוקנן לא רגרסיה מקדם) 
 (R 2RΔ'2, המודל מובהקות

 

 מקדם רגרסיה  
 Bלא מתוקנן 

טעות התקן של 
B S.E. B 

מקדם רגרסיה 
 βמתוקנן 

t 

     דמוגרפי: רקע Iצעד 

 0.718- 0.040- 0.116 0.083- מגדר

 0.313- 0.018- 0.018 0.006- גיל

השכלה 
 *** 3.273 0.192 0.125 0.409 אקדמית

 ** 2.899 0.163 0.064 0.186 מצב כלכלי

 Iסיכום צעד 
F(4,317) = 4.622, p < .001; 

R2 = .056, ΔR2 = .056, p < .01 

משתני : IIצעד 
     הבריאות

תפיסת 
 גבלותהמו

0.083 0.061 0.088 1.368 

מקור 
המוגבלות 
)מולד/לא 

 מולד(

-0.056 0.134 -0.025 -0.421 

תפיסת מצב 
 בריאות

0.003   0.003 0.058 0.894 

 IIסיכום צעד 
 )מצטבר(

F(7,317) = 3.307, p < .01; 

R2 = .069, ΔR2 = .014, p = .208 

מסוגלות : IIIצעד 
 *** 3.715 0.220 0.079 0.292 עצמית

 IIIד יכום צעס
 )מצטבר(

F(8,317) = 4.738, p < .001; 

R2 = .11, ΔR2 = .040, p < .001 

                                                                                                **p ≤ .01 ,** *p ≤ .001 
 

הוספת משתני הבריאות  נות; עםלהסבר השו 5.6%כי משתנים דמוגרפיים תרמו  ,עולה  20מלוח 

; מבין משתני 1.4%, משמע משתני הבריאות לבדם תרמו 6.9%א השונות המוסברת שהתקבלה הי

להסבר השונות. מודל הרגרסיה  4.0%מסוגלות עצמית הוסיף  משתנההרק  וכננתהמת ההתנהגות

 לשונות המוסברת.  11%לניבוי מסגרת עבודה בשוק חופשי תרם  

 

תנים מששההשערות אוששו. בשלושת המודלים נמצא -כל תת, שישיתה יכום המטרהלס

של כל השונות המוסברת תרמו לניבוי  המתוכננת ההתנהגותם, משתני בריאות ומשתני ידמוגרפי

 אחת מכוונות ההתנהגות. 
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 שוואות מבניות לניבוי כוונות התנהגות מ  של םמודלי 2.3
 

בנינו שלושה  ,כל כוונת התנהגות יעים עלשתנים המשפבמטרה לנבא במודל כולל את סך המ

 (.p<.05)מובהקים הינם  יםערכי הביתא המופיעים במודלות מבניות. כל מודלים של משווא

ההעדפות התעסוקתיות יחד.  אך מודל זה  שלושאת משתנה לטנטי שכלל  לב הראשון יצרנובש

ך התמקדנו כן בהמשמה נמוך. להתא דבר המעיד על טיב ,002p=40.702,  2χ.=יצא מובהק 

  מודל נפרד לכל העדפה תעסוקתית. תבבניי

 

 ת ליציאה לעבודה: משוואות מבניות לניבוי כוונת התנהגות בנושא העדפה תעסוקתי1מודל 

 ( p<.05ערכי הביתא המופיעים במודל מובהקים )

 

ת מצב בריאו תסהמשתנים הדמוגרפיים )מצב כלכלי והשכלה( ומשתני הבריאות )תפי 1מודל ב

 והוצבונורמות מקובלות  ,תשל מסוגלות עצמי יםכמנבאים והמשתנשימשו  (מלידה ולקות

שונה באופן מובהק מהמודל אינו זה מודל  .יציאה לעבודהשל כוונת התנהגות של  כיםכמתוו

CFI=0.968 =.150, NFI=0.969,pdf=7, =10.739, 2χ )לקבלו האופטימלי ולכן ניתן 

RMSEA=0.039, SRMR=0.0261, .) 

 

יחד עם . (0.25ביציאה לעבודה )המצדדת  לכוונת התנהגותהשכלה  בין ישיר קשרנמצא זה ודל במ

משתנה של מסוגלות על כך, נוסף  .(37.0) עלתה עוצמת הקשרמקובלות  בתיווך של נורמות ,זאת

 .26-0ל 0.21 -ועוצמת הקשר עלתה מ ,עצמית תיווך את הקשר בין מצב כלכלי לבין יציאה לעבודה

כלה ותפיסת מצב בריאות כמנבאים משתנה של מסוגלות עצמית תיווך את הקשר בין השה כמו כן

 לבין כוונת התנהגות של יציאה לעבודה. 
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 ביטחון וקידום העבודה  ,מבניות לניבוי כוונת התנהגות של עניין : משוואות2מודל 

 ( p<.05ערכי הביתא המופיעים במודל מובהקים  )

 

 

מצב בריאות  תספיים )מצב כלכלי והשכלה( ומשתני הבריאות )תפיהדמוגר המשתנים ,2במודל 

 והוצבנורמות מקובלות ושל מסוגלות עצמית  יםוהמשתנ ,כמנבאים שימשו (ולקות מלידה

נמצא כי המודל אינו שונה באופן  ביטחון וקידום בעבודה. ,ענייןשל כוונת התנהגות של  כיםכמתוו

NFI=0.984, pdf=6, =5.885, 2χ ,436.=)בלו לקניתן ימלי ולכן מובהק מהמודל האופט

RMSEA=0, CFI=1.00, SRMR=0.023, .) 

 

בהשגת עניין, נת התנהגות המצדדת דמוגרפי לכוו הנמשתהשכלה כבין  ישיר קשרנמצא במודל זה 

 נמצאו קשרים תיווכים: נורמות מקובלות תיווכו את כמו כן .(0.18ביטחון וקידום בעבודה )

(; 0.22ום בעבודה )בהשגת עניין, ביטחון וקידהמצדדת כוונת התנהגות השכלה להקשר בין 

לכלי( ומשתני ם )השכלה ומצב כהדמוגרפי מסוגלות עצמית תיווכה את הקשר בין המשתנים

בהשגת עניין, ביטחון המצדדת  בריאות )תפיסת מצב בריאות ולקות מלידה( לכוונת ההתנהגות

בין  ווכה את הקשריבו תפיסת מצב בריאות תשנתיב נוסף לציין  ן(. מעניי0.53וקידום בעבודה )

 (.  10.14וקידום בעבודה )טחון יב ,ןיהמשתנים הדמוגרפים וסוג הלקות לכוונת ההתנהגות של עני
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 : השוואות מבניות לניבוי כוונת התנהגות של מסגרת עבודה3מודל 
 p<.05ערכי הביתא המופיעים במודל מובהקים  

 

 

ת מצב בריאות סת )תפים הדמוגרפיים )מצב כלכלי והשכלה( ומשתני הבריאוהמשתני ,3מודל ב

ווך של כוונת התנהגות של עצמית הוצב כמת והמשתנה מסוגלות ,כמנבאיםשימשו  (ולקות מלידה

אינו שונה באופן מובהק מהמודל האופטימלי זה מודל . העדפה תעסוקתית לעבודה בשוק החופשי

RMSEA=0.038, NFI=.984, CFI=0.9pdf=7,  10.682,=2χ ,156.=,81 יתן לקבלו )ולכן נ

SRMR=0.0338,.כל הנתיבים במודל נמצאו מובהקים .) 

 

העדפה של מסגרת עבודה בשוק החופשי שכלה אקדמאית לבין הבין  ישירקשר  אנמצ 3במודל 

צב תפיסת ממצב כלכלי ו ,י(. כמו כן מסוגלות עצמית תיווכה את הקשר בין משתנה דמוגרפ0.19)

 (. 0.28י )בריאות לבין מסגרת עבודה בשוק חופש

 

 לכל אחת משלושת בין השכלה קשר ישירשבילים נמצא לסיכום, בשלושת המודלים לניתוב 

דמוגרפיים של  כוונות ההתנהגות. כמו כן המשתנה מסוגלות עצמית היווה מתווך בין משתנים

לבין כל אחת משלוש  ,בריאות יסת מצבלקות מלידה ותפהשכלה ומצב כללי ומשתני בריאות 

שי. ביטחון וקידום בעבודה ומסגרת עבודה בשוק החופ ,תנהגות: יציאה לעבודה, ענייןכוונות הה

משתנה של נורמות מקובלות תיווך בין משתנים דמוגרפיים ומשתני בריאות לבין  ,על כך נוסף

 וקידום בעבודה.  ביטחון הגות של עניין,כוונות התנהגות של יציאה לעבודה וכוונת התנ
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 דיון

 
וח המוכרים על ידי המוסד לביט 30-18צעירים עם מוגבלות פיזית בגילאי  350 כללהנוכחי  במחקר

כגון בתי ספר, אוניברסיטאות ותוכניות שיקום.   ,ונמצאים במסגרות שונות בקהילהלאומי כנכים 

תיות תוך שימוש בהמשגות ת תעסוקשא העדפואמדנו את כוונת התנהגותם של הצעירים בנו

 עמדות כלפי התנהגות, ,נהגות המתוכננת. לפי תיאוריית ההתנהגות המתוכננתההת תאורייימת

נם מרכיבים יה ,ט ואמונה ביכולותיו כלפי כוונת ההתנהגותבלות בסביבת הפרמקונורמות 

 עמדות  אומדן שלכוונת התנהגותו של האדם. מחקר זה התמקד ב הנמצאים בזיקה עםמנטליים 

 ,בלות בסביבתם של הצעירים עם המוגבלות הפיזיתכלפי עבודה, בנורמות כלפי עבודה המקו

גרת המחקר בחנו אילו משתנים צמית לצאת לעבוד. במסובאמונותיהם באשר למסוגלותם הע

השפיעו על כוונת  ,ההתנהגות המתוכננת תומשתנים הלקוחים מתאוריי ,דמוגרפיים, בריאותיים

: יציאה של כוונת התנהגות תהתמקדנו בשלוש העדפות מרכזיועסוקתית. העדפה תות של הגהתנ

 בשוק חופשי.  ביטחון וקידום בעבודה ועבודה ,ןילעבודה, השגת עני

 

 שאלונים לדיווח עצמי.המשתתפים על השיבו בו ש ,חתךמחקר ר נערך במתכונת של המחק 

ובקרב יתר לדת מוייתה הלקות ה משתתפיםמה יםכי בקרב שני שליש ועלה םממצאיה

 כמחצית מהמשתתפים היו ,לדוגמה ,רוט הלקויותיבאשר לפ המשתתפים הלקות הייתה נרכשת.

עם לקות במערכת במערכת שלד ושרירים ו עם לקותוהשאר , עצביםעם ליקוי במערכת ה

  השמיעה.

 

 לתפיסת ות שאלוןדה באמצענמדיום היומיציאה לעבודה וחיי  ,נוכח לימודיםחווית המוגבלות 

. הממוצע פחות מוגבלים, דהיינו יותר חיוביתעיד על חווית מוגבלות הכאשר ציון גבוה  ,מוגבלות

כבינונית המשתתפים תפסו את חווית המוגבלות  ,ו(. דהיינ1.12 - ת תקןי)סטי 3.3במחקרנו היה 

יד על מעצא זה ממשתכן יי. פחות מוגבליםכ את עצמםהם חוו כי היא משמעות הדבר  .עד גבוהה

והקשיים של  חוו את החסמיםטרם שטרם נכנסו לעולם העבודה ו שמדובר בצעירים בוגרים ךכ

מפגש כי הואר בה מתשהמחקרית  ספרותמהידוע בה שונה ממצא ז ,יחד עם זאת ההשתלבות בו.

מעורר את חווית המוגבלות ביתר שאת עקב מחסומים וקשיים שמציבה  עם עולמות חברתיים

( 2018, באקדמיה )אלמוג, )Werner & Hochman, 2017) לב בצבאשי להשתלמשל בקו ,החברה

  .(2014סטנטינוב, סיקרון וקונ-סקי, אזןסטרבצ'ינ -ון, הדר, כהן; נא2012; מור 2013ובעבודה )טל, 

 

אשר טווח הציונים  SF-12תפיסת הבריאות הכוללת של הצעירים נמדדה באמצעות שאלון  

- ת תקןי)סטי 67.94ממוצע תפיסת הבריאות עמד על  .100-20 ןבינו נע האפשרי עליו במחקר

משמע, הם  .גבוהה-ניתנה בינוימשתתפי המחקר הת בקרב כי תפיסת מצב הבריאו נראה(. 21.69

לממצאי מחקר שנערך  השוואה. ממצאים אלו גבוהים בתופסים את מצבם הבריאותי כטוב

פיסת הממד הפיזי והממד נפרד על תבאופן  דווח שם .בנורבגיה בקרב צעירים עם מוגבלות פיזית

י . הסבר אפשר(Saebu & Sorensen, 2011) וממוצעי שני הממדים היו נמוכים יותר הנפשי, 

בריאות לא יחסות למושגי חולי ויעשוי לנבוע מההת ,והה במחקרנו זהלתפיסת הבריאות הגב

 פי פינקלשטייןל ,כך. אחת עונהבעת ובבחייו של האדם כרצף אלא כהוויה משותפת המתרחשת 
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 ( (Finkelstein, 2018 תה נקודת זמן אדם יכול לחוות עצמו כחולה בריא או כבריא עם חולי באו

המושגים  לא מדובר בדיכוטומיה בין ,עם מוגבלות. לדידה יה שלמה של היותו אדםכחלק מהוו

תתפי משתכן וים כך, י. איחדגם  שני הממדיםשל  מערכת משולבתאלא ב ,וגם לא בהכרח ברצף

 ,לקותממחולי או  הגדרתם את מצבם כהפוךלא מתוך פסו את מצב בריאותם כטוב ת נומחקר

של  ותפיסת המוגבלות הבריאות החיים המורכבת. תפיסתחלק מהווית משאב שהינו אלא כ

מוגבלות אלא כ לא בהכרח נתפסתלקות  לפיה בספרות המקצועית נתמכת ,משתתפי מחקרנו

ן האדם עם הלקות לבין במפגש בי מתהווהבעוד חווית מוגבלות  ,קטיביתית סובייחוויה איש

 לותשל האדם עם המוגבדרה הלא פעם קשיים ויוצרת ואשר מציבה מחסומים  ,החברה מסביב

(Barnes & Mercer, 2005; Oliver, 1996; Shakespeare, 2006   .) 

 

. ממצא משפחת המוצא חיו עם המשתתפיםמ יםלשני שלישקרוב כי  ,מצאי מחקרנומעוד עולה מ 

מרבית הצעירים עם מוגבלות חיו שדווח  ובו בישראלשנערך קודם סקר מצא שעלה בדומה למזה 

זאת ועוד, (. 2015ין וריבקין, י)מילשטת עצמאיות בקהילה הם והתקשו לגור בדירובבית הורי

שנים מונה שכי   חדוו ,ספרצעירים עם מוגבלות שסיימו בית  בקרבבמחקר שנערך בארצות הברית 

צעירים  59%לעומת  ,עם הוריהם עדין גרומהצעירים עם המוגבלות  41% בית הספרלאחר סיום 

. הסבר אפשרי Newman et al., 2011)) בן זוג/ופן עצמאי או עם שותףשחיו באעם מוגבלות 

 וצעלגיל הממ למספר הגבוה של צעירים עם מוגבלות אשר עדיין חיו עם הוריהם במחקרנו קשור

למדו אם  ת הספרשנים בלבד מסיום בי שלוש קם היו(. חל24) םמשתתפיהשל וך יחסית הנמ

הסבר אפשרי נוסף הינו כי ון. אחר סיום בית ספר תיכלשנים  ששאו  ,מיוחדהחינוך במסגרות ה

 ת הספרבמעבר מבילצעירים עם מוגבלות כניות המסייעות ובמדינת ישראל קיימות מעט ת

עוט התוכניות צעירים עם מוגבלות תכן שלאור מייוי ,בקהילה וגריםאיים כבחיים עצמל התיכון

 (. 2015יבקין, ין ורינשארים בבית הוריהם עד גיל מבוגר יותר )מילשט

 

כי ממוצעי העלו אורטית במחקר זה. ממצאינו יה מסגרת תשימש וריית ההתנהגות המתוכננתאית 

מונתם באשר למסוגלותם העצמית וא ,ודהבאשר לעבתפיסת הצעירים את הנורמות המקובלות 

היו גבוהים. הסבר אפשרי לממוצעים הגבוהים קשור במצבם החברתי של  ,צאת לעבודהל

שפעת הנורמות הש. נראה ומרביתם חיו עם משפחת המוצא רובם ככולם צעירים, םהמשתתפי

קרים בוהה. מחהייתה ג ,חבריםהמשפחה וההמקובלות, דהיינו השפעת הסביבה הקרובה של 

בעיצוב  ימשמעותיש תפקיד וגבלויות להשפעת המשפחה נים הדגישו כי בקרב אנשים עם משו

 & Duvdevany & Keren, 2002; Dixon; 2007עד,; גל2012, בוקניקהתפיסות של הפרט )

(Reddacliff, 2001 .צעירים נמצאה  גם בקרב מקובלות הנורמות תפיסת ה הממוצע הגבוה של

משמעותיות  קבוצת השווים תפיסות שלצעירים ללא מוגבלות  כי בקרב ראהשה ,ודםבמחקר ק

  (.Murnaghan et al., 2010) בעיצוב התנהגות בריאות של תזונה וספורט

 

דומה לממצאי מחקר  זה במחקררמת המסוגלות העצמית הגבוהה שדווחה כי  ,יןמעניין לצי

 2.5לות העצמית עמד על ע המסוגממוצ שבו, בקרב צעירים עם לקות קוגניטיבית ישראלשנערך ב

העצמית  (. הסבר לרמת המסוגלות2011טובול, -)טבת 3-1רוג של י( מתוך ד0.38 - סטיית תקן)

אשר דווח על הקשר החיובי בין  ,של צימרמן וניתן למצוא במחקר בקרב משתתפי מחקרנוה הגבוה



 

48 

 

ו תפים הימהמשת 40%. במחקרנו, Zimmerman, 2000)רמת מסוגלות עצמית והשכלה )

 שעשוי להצביע על יכולות לימודיות גבוהות ואמונה במסוגלות עצמית.  דבר ,סטודנטים באקדמיה

 

 

  .י מטרות המחקרממצאים לפנדון בלהלן 

 

תפיסת -רה הראשונה הייתה לבחון את הקשרים בין המשתנים הדמוגרפים ומשתני בריאותהמט

תפיסת י בתפיסת מצב הבריאות ובדל מגדרימצא הבי. שיערנו כי מוגבלות ותפיסת מצב בריאות

המוגבלות. השערה זו לא אוששה. הבדלים מגדריים בתפיסת מצב הבריאות ובתפיסת המוגבלות 

נטו לדווח על תפיסת  ,בהשוואה לנשים ,גבריםש. בממצאיהם עלה דווחה במחקרים קודמים

ממצאי , עם זאת(. Fleishman & Lawrence, 2003; Rochelle et al., 2015בריאות טובה יותר )

ך בשוודיה בקרב אנשים עם פסוריאזיס לא העלה הבדלים מגדריים בתפיסת מצב מחקר שנער

 (& Lundberg, Johannesson, Silverdahl, Hermanssonהמוגבלות  תפיסת מצבבבריאות ו

Lindberg, 2000) .בם חיים שאינם נשואים ורו , צעירים עם מוגבלותמחקרנויתכן ומשתתפי י

 תפקידי מגדר.  מאשר לבשלב זה בחייהם  לנושא הלקות ותרהתייחסו יורים, בבית הה

 

במחקרנו ותפיסת המוגבלות. עם תפיסת מצב בריאות עוד שיערנו, כי גיל יהיה קשור בקשר שלילי  

מוגבלות שלכך הינו יותר. הסבר אפשרי  חמורהשהגיל עלה תפיסת המוגבלות הייתה  כי ככל נמצא

פרט עם סביבתו וקשור בחוויות השונות שהפרט חווה אינטראקציה של התייחס למושג המ היא

יו עם בה חשלסביבה ולחברה  עם התבגרותו. בוגרים צעירים, משתתפי מחקרנו, נחשפו

שירות לאומי וכו'. אינטראקציה זו עם הסביבה  התבגרותם וחוו יציאה ללימודים אקדמיים,

חסמים עם מוגבלות עלול לחוות  אדם ,אך מאידך ,ן שוויםשווה בי זהות של ,מחד ,עשויה להבנות

הדגיש את הפער בין העדר נגישות ואי התאמה לצרכיו מצד הסביבה. קושי זה עלול לשונים כמו 

בא לידי ביטוי בתפיסת מוגבלות חמורה הוא ועל כן  ,צון להיות שווה בין שווים לבין המציאותהר

כי גיל לא היה קשור עם  ,עלוה. ממצאינו (Rich, Levinger, Werner, & Adelman, 2013) יותר

 ת )שמואלי למדווח בספרות המחקרימצויים באי הלימה בריאות. ממצאים אלה התפיסת מצב 

2008;Fleishman & Lawrence, 2003; Gross et al., 2015הוא כי אי ההלימה (. הסבר אפשרי ל

ם ל כן תפיסתוע ,עם התבגרותםבהכרח  א השתנתהרוב משתתפי מחקרנו היו עם לקות מולדת של

 בריאותם לא השתנתה. את

סת מצב בריאות ועם בקשר חיובי עם תפי יה, שיערנו כי רמת השכלה גבוהה תהעל כך נוסף

הייתה שהראו כי ככל שההשכלה  ,יסת מוגבלות. התבססנו על עבודתם של פליישמן ולורנסתפ

 (,Fleishman & Lawrence  רה פחותסה כחמובלות נתפעלתה והמוג  תפיסת הבריאות  גבוהה יותר

עם כי השכלה הייתה קשורה בקשר שלילי   ועלהממצאינו , הםעם זאת, בניגוד לממצאי. 2003)

הוא נטה לדווח על  כך ככל שהפרט היה משכיל יותר ,ועם תפיסת המוגבלותב בריאות תפיסת מצ

רב נערכו בישראל בקודמים שמחקרים קבחמורות יותר. כתפיסת מצב בריאות ותפיסת מוגבלות 

 Werner, Olchovsky, Shemy; 2008, )שמואליממצאים דומים התקבלו עם מוגבלות  מבוגרים

3& Vered, 200) . 
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שיפור קשורה עם  ,המתלווה לא פעם לרכישת השכלה ,אינו הוא כי רכישת ידעהסבר אפשרי לממצ

יית זאת ועוד, תיאור. חייו על צב זהמל ישהבנתו של הפרט את מצבו הרפואי וההשלכות שב

נם תוצר של הפנמת הפרט יכי תפיסת בריאות ומוגבלות ה ,ביקורתיות בנושא המוגבלות גורסות

שבה  ,כי דווקא באקדמיה ציינהברתית אודות מוגבלות. לינטון של החברה וההבניה הח את תיוגה

ג ית התיוחוו תמרההשהבניית המוגבלות,  המבקרים אתאמורים היו להתרחש תהליכים 

(Linton, 1998 .) ,התייחסו במאמרם להשפעות חברתיות על תפיסות ביון, אוליבר וברנס זאת ועוד

הצעירים עם לדבריהם, רבים מתיכוניות. -על במכללותשלמדו וגבלות צעירים עם מבריאות של 

אנשים ותפסו עצמם כהערכה עצמית נמוכה תפיסת דימוי עצמי שלילי, המוגבלות דווחו על 

הורגלו לקבל עליהם תפקיד חברתי נחות של אנשים  צעיריםנדמה שהלעיתים קרובות ": לנייםחו

בהמשך לכך יש (. Bynoe, Oliver & Barnes,1991, p. 11חולניים מעוררי רחמים, נתמכי צדקה" )

 ,ותחינוך מיוחד ומסגרות ייחודיות לאנשים עם מוגבלוימסגרות של בגיל צעיר ל פניההכי  ,לציין

של חברתי תם העצמית של אנשים אלו ולהבנות עבורם תפקיד לשלילה את תפיס ה להטותעלול

 ה ובמדינה. תלויים תמידית בחברחולים הזקוקים לסיוע ואף 

כי כאשר אדם עם מוגבלות מגיע לאקדמיה במטרה לרכוש השכלה,  ,אינו ניתן להניחלאור ממצ

וקשיים. חיזוק מחסומים לחוות  ,מאידך אךולות, כבעל הישגים ויכ ,מחד ,לחוש עצמו הוא עשוי

ם ה וסטודנטיילכך נמצא גם במחקרים איכותניים שנעשו בישראל בקרב סטודנטים עם ליקוי ראי

לצד הצלחה והישגים באקדמיה הם חשו לעיתים נעדרי נוכחות ונעדרי ש ,עם לקויות למידה

 (. 2013; פרופר ומירסקי, 2018אפשרויות )אלמוג, 

וש במודלים של משוואות מבניות לניבוי עבודה בשוק כאשר עשינו שימ כי ,ייןחשוב לצ כמו כן

שוק המסגרת תית של הפרט לעבודה במשתנה השכלה היה בקשר ישיר עם העדפה תעסוק ,חופשי

לפיה העדפה לעבודה בשוק חופשי בקרב שמכיוון שמתקבלת תמונה  ,ממצא מענייןזהו חופשי. ה

כך ניתן משמע רכישת השכלה.  ,נושיבמאפייני הון א ה בעיקרזית תלויצעירים עם מוגבלות פי

עבודה בשוק ל העדפהל נבאמ משתנהרכישת השכלה היא כי בקרב משתתפי מחקרנו  ,להניח

 חופשי.

-מוגבלות מצא קשר חיובי בין מצב כלכלי לבין תפיסת מצב בריאות ותפיסת יישבאשר להשערה  

כך גם נטייתו לתפוס  ,ט היה חמור יותרשל הפר ו הכלכליהשערה זו אוששה. משמע, ככל שמצב

י יותר. ממצאים אלו עולים בקנה אחד עם ממצא קשיםאת מצב בריאותו ומצב מוגבלותו 

 )שמואלי,  קשה יעו על קשר חיובי בין מצב כלכלי ירוד לבין מצב בריאותמחקרים קודמים שהצב

2008 ;(Avendano, et al., 2006; Franks et al., 2003נדיקטורים נם אייב כלכלי הכלה ומצ. הש

אולם בקרב משתתפי מחקרנו שטרם השתלבו בעולם העבודה  .למצבו החברתי של הפרט

חסם בתפיסת עלול להוות מצבה הכלכלי של המשפחה ם הכלכלי של משפחתם, ומושפעים ממצב

 בריאותם ובהתמודדות עם נכותם. 

 

צב בריאות פיסת מהבדלים בתנמצאו  נוספים. בהקשר למטרת המחקר הראשונה עלו ממצאים 

נרכשת. צעירים עם לקות נרכשת  םמולדת ואלו שלקותמשתתפים עם לקות ותפיסת מוגבלות בין 

אות ותפיסת מוגבלות חמורות יותר. הסבר אפשרי לממצאים אלו וחו על תפיסת מצב ברידיו

 ,Livneh)לדים שאינם מוקשור לרכיב ההסתגלות וההתמודדות הנלמדת עם מצבי חולי ונכות 
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2001; Livneh & Antonak, 2005) .בקרב משתתפים עם לקות מולדת  כי ,הסבר אפשרי לכך הוא

נדרשים  ,שאינה מולדתנרכשת, לקות  משתתפים עםז ומתמיד. ת נוכחת בחייהם מאהלקו

. הספרות העוסקת בהסתגלות למצבי חולי ונכות ותגבלולהסתגל למצב חדש הכולל לקות ומ

. כמו כן יכולות ותפקודיםדן באוו התמודדות עם צער על טומן בחובתגלות הסהליך תהשיינת מצ

כרוני אשר משפיעים על  כאבו/או ל מראה הפיזיהשינוי בתפיסת הגוף עלול להיות קשור לשינוי ב

 ,Livneh & Antonak, 2005; Rolland, 1987; Telford, Kralik & Kochתפיסת עצמי חדשה )

 Telford etחדש עשוי להמשך חודשים ואף שנים )  בריאותי או פיזית למצב הסתגלוך הלי. (2006

al., 2006בתהליכי  מצוייםות שאינה מולדת עודם תכן ובמחקר הנוכחי אותם צעירים עם לקי(. י

 ועל כן תפיסת בריאותם חמורה יותר בהשוואה לאלו עם לקות מולדת. ,התמודדות והסתגלות

 

צעירים עם סוגי לקויות שונים. כך, אנשים  ות נמצאו גם ביןמוגבלו ב בריאותהבדלים בתפיסת מצ 

לות חמורות יסת מצב בריאות ומוגבדיווחו על תפ ,קרוהןועם לקות במערכת הפנימית כגון סוכרת 

מתאפיינות במהלך מחלה שאינו ה ,יתכן וממצא זה קשור למהלכן של מחלות כרוניות אלוייותר. 

   השליטה של הפרט על מצבו הבריאותיש פגיעה בתחושת ה מכך ים וכתוצא, מלווה בהתקפייציב

 .(Rolland, 1987)  רה לרוב בחשש תמידי מהחמזאת ועוד, העדר יציבות בתסמיני המחלה מלווה

 ;Adler, et al., 2008ובעתיד ) בהווהובתחושת חוסר בטחון של הפרט להתמודדותו עם המחלה 

Foster, Wright, Hill, Hopkinson & Roffel, 2009). 

 

את הקשרים בין משתנים דמוגרפיים לבין משתני מודל  הייתה לאמוד יה במחקר זהישנההמטרה  

עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות מתוכננת: עמדות כלפי תיאוריית ההתנהגות ה

גבוהות ידווחו על רמות  ,בהשוואה לנשים ,ערנו כי גבריםיש סובייקטיביות ומסוגלות עצמית.

דווקא כי מממצאינו עלה רכיבים את מודל ההתנהגות המתוכננת. וצעי המשתנים המותר בממי

משמע, העבודה ם העבודה. גבוהות יותר כלפי עולדיווחו על עמדות  ,בהשוואה לגברים ,נשים

מרכזית ומשמעותית יותר בהשוואה לגברים. ממצא דומה דווח במחקר שנעשה  נתפסה אצלן

. גברים ונשים אלו השתתפו רים ונשיםשכללה גב בלויותמוגעם  וכלוסייהבהולנד בקרב א

 בוההביעו רצון ג ,לגבריםבהשוואה  ,נשיםשם נמצא כי . בהכנה לעולם העבודה תוכניות שעסקוב

. ((Sanders, Oomens, Blonk & Hazelzet, 2011יותר להשתתף בתוכניות הכנה לעולם העבודה 

תרמו כמו זוגיות ואימהות  עדר תפקידי מגדרהשתכן ייוווקות ריו כל המשתתפות ה ,נומחקרב

 בחייהן.לחשיבות נושא העבודה 

 

הנורמות המקובלות קדמית נבדלו בממוצעי כי משתתפים עם וללא השכלה א ,במחקרנו עלה 

בעלי ההשכלה האקדמית היו בעלי ממוצעים גבוהים יותר של  .והעמדות כלפי עולם העבודה

בעלי עמדות נמוכות יותר כלפי מרכזיותה אך  ,ולם העבודהציאה לעצדדות בינורמות מקובלות המ

רכישת התואר מצדדים  יתכן ומשתתפים בעלי השכלה אקדמית הנמצאים בשלביישל העבודה. 

אך בשל היותם סטודנטים מרכזיותה של העבודה בחייהם נמוכה יותר  ,בעקרון ביציאה לעבודה

י את רכיבי מודל מחקר פרוספקטיב ד במערךלמדו ים,יעתיד םבמחקרי ,בשלב זה. יש מקום

 ת בקרב צעירים עם מוגבלות.  נההתנהגות המתוכנ

 



 

51 

 

כך שככל שהמצב הכלכלי היה טוב  ,תן רכיב המסוגלות עצמיקשר חיובי נמצא בין מצב כלכלי לבי 

נמצאים יותר כך גם המסוגלות העצמית של המשתתפים הייתה גבוהה יותר. ממצאים אלו 

אשר בחנו את הגורמים המשפיעים על כיווני , יתיובנדורה ועמ ם שלאי מחקרה עם ממצבהלימ

תיווכה את  מסוגלותהשתפיסת  הראועמיתיו ובנדורה . בכלל לימודים באקדמיה בקרב צעירים

 Bandura, Barbaranelli, Capraraהקשר בין מצב כלכלי טוב לבין שאיפות ללימודים באקדמיה )

& Pastorelli, 2001)כי מסוגלות עלה  מבניותשל משוואות  בשלושת המודלים מחקרנו,. גם ב

פה תעסוקתית ליציאה עצמית תיווכה את הקשר בין מצב כלכלי לבין כוונת התנהגות של העד

השגת עניין, ביטחון וקידום כוונת התנהגות של לעבודה בשוק חופשי ו התנהגותכוונת עבודה, ל

בניבוי כוונת התנהגות  יםמשתנים משמעותי נםיה יתגלות עצממצב כלכלי ומסו כלומר,בעבודה. 

 של העדפה תעסוקתית. 

 

תיאוריית  יאות לבין משתני מודלאת הקשרים בין משתני בר שלישית הייתה לאמודההמטרה  

ההתנהגות המתוכננת: עמדות כלפי עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות סובייקטיביות 

ריאות ותפיסת מוגבלות לבין בין תפיסת מצב במובהק  שר חיוביק מצאנו ומסוגלות עצמית.

תפיסת מחקר שבחן את הקשר בין ממצאים אלו נתמכים על ידי ממצאי מסוגלות עצמית. 

כי ככל שרמת המסוגלות בו מצא נ. לתפקוד פיזי בקרב אנשים עם לקויות פיזיותמסוגלות עצמית 

 ,.Asante et alפקודית )כולת התפיזי והיעלתה גם תחושת התפקוד הכך הייתה גבוהה יותר 

2007.)  

 

ולד כי מסוגלות עצמית נבדלה בין משתתפים עם מקור לקות מ ,ממצא נוסף שעלה מהמחקר הוא 

כך שמשתתפים עם מקור לקות מולד דיווחו על מסוגלות  ,ר לקות שאינו מולדלעומת אלו עם מקו

תתפי ת עצמית בקרב משהמסוגלויניה של ממצא זה מעיד על מאפישתכן יעצמית גבוהה יותר. י

מרכיבים ארבעה המחקר עם לקות מולדת. לפי בנדורה, מסוגלות עצמית נבנית באמצעות 

ר ניסיון מוצלח מחזק את תחושת המסוגלות העצמית. כאש ,הוא ניסיון אישימרכזיים: האחד 

ם יה באחריתי לו. השלישי כולל צפיוהשני הוא כאשר אדם מקבל חיזוק מאדם אחר המשמע

ם האחר יכול גם הצופה יוכל לבצע  את הנדרש. הרכיב הרביעי כולל רת את ההרגשה שאהמעור

. אדם Bandura, 1977,1993)) תחושת מסוגלות עצמית תחושה הרגשית של רגיעה אשר מעידה על

שנולד עם לקות, פיתוח המסוגלות העצמית שלו נבנית יחד עם המוגבלות כחלק אינהרנטי בחייו. 

יבל על כך חיזוקים מדמויות משמעותיות, חווה את עצמו דברים בחייו, ק ה ביותרכל שהתנסכ

אדם  ,גוד לכךהשזורה עם הלקות. בניבעל תחושת המסוגלות  כך הוא יהיה – כשווה לאחר

יכול לחוות פעמים רבות פגיעה במסוגלות העצמית לאור פגיעה  ,שלקותו אינה מולדת אלא נרכשת

ת המסוגלות בהקשר של עולם י. באשר לחווי(Bogart, 2014; Hampton, 2004) ביכולות ובתפקוד

ות ים לקבל החלטות הנוגעתכן ומשתתפים עם לקות מולדת תפסו את עצמם כמסוגליי ,העבודה

להעדפות תעסוקתיות בעוד משתתפים עם לקות נרכשת סברו שלאור מצבם הבריאותי הם אינם 

יש לציין  ,יחד עם זאתב זה של חייהם. יות בשלת תעסוקתמסוגלים לקבל החלטות באשר להעדפו

 במשתני מודל ההתנהגות המתוכננת לא נבדלו לפי סוג הלקות.  הממוצעיםש

 

 ,מצב בריאות ותפיסת מוגבלות לבין עמדות כלפי עולם העבודה ו לא נמצאו קשרים ביןבמחקרנ 

עולם העבודה. ת כלפי ת מקובלוולא נמצאו קשרים בין מצב בריאות ותפיסת מוגבלות לבין נורמו
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 ,שלא החלו בעבודה בפועל באופן מקיף ומתמשך צעירים עם מוגבלותמחקר, המשתתפי ש תכןיי

יאותם ומוגבלותם בהקשר לנורמות ועמדות נוכח את ההשלכות של מצב ברבשו וזיהו יטרם ג

סויות ות וההתנעולם העבודה. זאת בניגוד למסוגלות העצמית המתגבשת מגיל צעיר תוך כדי חווי

 (.McCormack & Collins, 2012)ם הסביבה ע

   

המתוכננת: הייתה לבחון את הקשר בין משתני מודל תיאוריית ההתנהגות רביעית ההמטרה  

לפי  עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית. עמדות כלפי

 מקובלות, נורמותנורמות עמדות,  משתני המודל של ,תיאוריות ההתנהגות המתוכננת

ועל כן ישנו קשר  ,נם משתנים המנבאים את כוונת ההתנהגותיסובייקטיביות ומסוגלות עצמית ה

נמצא קשר חיובי מובהק בין כל  נובמחקר (Ajzen, 1985, 1988, 1991). ביניהםק חיובי מובה

סוגלות ביות ומסובייקטימשתני המודל: עמדות כלפי עולם העבודה, נורמות מקובלות, נורמות 

מצאים קודמים אשר בחנו כוונות לחיפוש עבודה בקרב אנשים נתמכים בממצאים אלו עצמית. מ

 Brooks etב צעירים ומבוגרים עם כאב כרוני )בקרו (Brouwer et al., 2009)עם מחלה ממושכת 

al., 2018ות שנערך(. קשרים בין משתני מודל ההתנהגות המתוכננת נמצאו גם במחקר בריא 

קשרים חיובים (. 2006דולב, ורנר, גולדשטיין וורד, -טיאופורוזיס )שץבקרב חולות אוס ישראלב

מסוגלות עצמית  שתנים אישיים כמו שכרך מ ,ריה של אייזןאויצמתה של התועאלו מצביעים על 

   .(Ajzen, 1985, 1988, 1991) הפנמת נורמות כלפי עולם העבודה - מנטלי סביבתי משתנהוועמדות 

 

לבחון את הקשר בין משתני מודל תיאוריית ההתנהגות המתוכננת: הייתה  חמישיתה מטרהה 

 שלושעצמית לבין ות ומסוגלות ת, נורמות סובייקטיביעמדות כלפי עולם העבודה, נורמות מקובלו

ביטחון  ,ןיהעדפות תעסוקתיות: יציאה לעבודה, השגת ענילפי שלוש שנמדדו  התנהגותת וכוונ

 דה בשוק חופשי.ובודה ועבעב ידוםוק

 

ככל שעמדותיו של הפרט צידדו בעולם העבודה, והוא העריך כי הנורמות המקובלות  מצאנו כי

אזי הוא נטה לבחור  ,ן העריך שיש לו המשאבים לעשות זאתוכ ,כות ביציאה לעבודבסביבתו תומ

ידה על אינה מע הלעבוד העדפה תעסוקתית של יציאה לעבודה. היציאהכוונת התנהגות שביטאה ב

מצאים קודמים נתמך במדה או מסגרת העבודה אלא על הכוונה לעבוד. ממצא זה סוג העבו

קשורה בעמדות המצדדות לחזור ולעבוד  כוונת התנהגותבלויות בקרב אנשים עם מוגכי  הראוש

 לעבודוכן במסוגלות עצמית לשוב ו ,התומכות בחזרה לעבודהבעולם העבודה ובנורמות מקובלות 

(Blackwell et al.,2003; Brouwer et al., 2009; Dunstan et al., 2013)נם ינו ה. ממצאי מחקר

שתני מודל ההתנהגות המתוכננת מהזיקה בין ר בחן את משום שטרם נערך מחקר אש יםייחודי

בטרם כניסתם לעולם  כוונת התנהגות של יציאה לעבודה בקרב צעירים עם מוגבלות פיזית ביןל

-ביש מקום לעבודה רמוגבלות כי בקרב צעירים עם  ,הואה שומי של ממצא זייהיבט הה. בודההע

  .וחבריומשפחתו מערכתית עם הפרט, 

 

בין כל משתני המודל לבין כוונת התנהגות להעדפה תעסוקתית קשר חיובי מובהק  עלהמצאינו ממ 

הוא העריך כי דה, ובבעולם הע צידדו ככל שעמדות הפרטביטחון וקידום בעבודה.  ,ןישל השגת עני

צדד ככוונת הוא נטה ל , כךהנורמות המקובלות בסביבתו תומכות בכך ויש לו מסוגלות עצמית

מחקר קודם  ממצאי. ביטחון וקידום בעבודה ,ןיניה תעסוקתית של השגת עהעדפהתנהגות של 
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טו נ ,גבוהה עצמית בעלי מסוגלותעם עמדות המצדדות בעולם העבודה שהיו אנשים כי  ,הראו

כוונת התנהגות . (Latham & Pinder, 2005)קדם ולהשיג עבור עצמם משאבים בעבודתם להת

מים מוטיבציוניים של הפרט גורמ מושפעתם בעבודה ביטחון וקידו ,יןיהשגת ענהמתייחסת ל

י ציפייה ממקום עבודה עתידלעצב ן קריירה וומצביעה גם על היכולת לתכנ ,בתוך מקום העבודה

(Yousaf et al., 2015 נראה כי משתתפי .)יה יראב בעולם העבודה,עדיין מעורים לא היו נו, שמחקר

לתם האמינו ביכוו ,סוקתיביטחון תעונאי עבודה עצמם כשווי זכויות בקבלת ת הם תפסועתידית 

תכן שממצא זה מעיד על דור חדש של צעירים עם מוגבלות הרואה את ילהתקדם בעבודה. י

כזו  ,ה החופשי כחלק מרקמת חיים משותפת ולא נבדלתועית בשוק העבודו המקצהתפתחות

 בעבודה סגרגטיבית. הקיימת 

 

נורמות סובייקטיביות ומסוגלות  :להמוד ק בין שני רכיבימצאינו עלה קשר חיובי מובהבמלבסוף,  

 בקרבמחקר שנערך עבודה בשוק חופשי. ל העדפה תעסוקתיתשל לבין כוונת התנהגות  ,עצמית

מצא קשר בין נורמות סובייקטיביות ומסוגלות עצמית  צות הברית,בארנפשיות נשים עם לקויות א

כי  ,חוקרים טענוכמה (. Corbiere et al., 2011לבין כוונת התנהגות של עבודה בשוק חופשי )

 מפני שהן מעידות על ,נורמות סובייקטיביות הן משתנה משמעותי ביותר בניבוי כוונת התנהגות

 ,.Finlay et al., 1997; Finlay et al ו )אשר לנורמות המקובלות בסביבתהדעת של הפרט ב שיקול

1999; Huang, 2011.) ל הנורמות בסביבתו מבטא את ההפנמה שאף  הרצון לעבוד בשוק חופשי

והוא מאמין בכישוריו  ,הסביבה מדרבנת אותו לצאת ולעבוד בשוק החופשיאם של הפרט. 

בעבר אנשים עם מוגבלות הופנו למסגרות עבודה בעוד שכזו. כוונת התנהגות  א יבטאהו ,יכולתובו

יבורי וי המדיניות במרחב הצאפשרות לבחור בעבודה בשוק החופשי. שינלהם מוגנות, כיום יש 

 ,י השמה צריכה להיעשות בשוק החופשי כהעדפה מרכזיתמדיניות הגורסת ככגון  ,והתעסוקתי

ם לרעיונות אחרים ולא רק להדרתם למסגרות ם מוגבלות חשופיירים עכיום צעשמעידה על כך 

  .(2017דרור, -)זהר, גרובר ופריאר סגרגטיביות

 

וכננת נמצאו בקשר עם כל אחת ני מודל ההתנהגות המתמשת, לסיכום המטרה החמישית

 נמצאים בהלימההעדפות התעסוקתיות. ממצאים אלו טאו שלוש יכוונות ההתנהגות שבמשלושת 

 . (Ajzen, 1985, 1988, 1991)מתוכננת וריית ההנהגות התיאעם 

 ,יןיניציאה לעבודה, השגת ע :ההעדפות התעסוקתיותהמטרה השישית הייתה לנבא את שלושת 

, באמצעות משתני מודל כוונות ההתנהגותכ בעבודה ומסגרת עבודה בשוק חופשיביטחון וקידום 

נורמות סובייקטיביות ורמות מקובלות, ודה, נההתנהגות המתוכננת: עמדות כלפי עולם העב

  .ומסוגלות עצמית

ת משתנים. ביצענו רגרסיה רב ,כדי לנבא כוונת התנהגות של העדפה תעסוקתית ליציאה לעבודה

משתני מודל ההתנהגות המתוכננת תרמו  :38.2%ת המוסברת במודל הרגרסיה היה אחוז השונו

משתני מבין ו ,סבר השונותלה 13.7%ם תרמו מוגרפימשתנים דלשונות המוסברת, ה 23.2%יחדיו 

בנינו מודל משוואות מבניות  על כך . נוסףלשונות המוסברת 1.6% רק מקור הלקות תרם הבריאות

המודל הסופי היה טיב התאמה של של העדפה תעסוקתית לצאת לעבוד. ניבוי כוונת התנהגות ל

 . טוב
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הגות של יציאה לעבודה. שכלה וכוונת התנבין ה ממודל המשוואות המבניות עלה נתיב ישיר אחד

בהם שני נתיבים שגם משמע עם העלייה בהשכלה עולה הכוונה לצדד ביציאה לעבודה. נמצאו 

דמוגרפים לבין כוונת התנהגות של העדפה המשתנים הבין  ווךימקובלות תהורמות נהמשתנה 

שר בין ווכו את הקיות תמקובל כי נורמות ,. נתיב אחד הראההתעסוקתית המצדדת ביציאה לעבוד

כי נורמות מקובלות  ,נתיב שני הראה .מצב כלכלי לכוונת התנהגות המצדדת ביציאה לעבודה

, על כך נהגות המצדדת ביציאה לעבודה. נוסףהשכלה לבין כוונת הת ווכו את הקשר בין רמתית

דת ביציאה ת המצדווך את הקשר בין מצב כלכלי לבין כוונת התנהגוימשתנה מסוגלות עצמית תה

ה. מהממצאים הללו עולה חשיבותם של שני משתנים מנטליים, נורמות מקובלות ומסוגלות לעבוד

 כוונת התנהגות  עם בקשר נמצאועצמית מסוגלות בלות ומקונורמות בו שעצמית. ממצא דומה, 

תעסוקה נתמכת בקרב מציאת עבודה, עלה במחקר שבחן השתלבות בכלפי  התנהגות בפועלו

ארו את השפעת המשפחה י(. מחקרים רבים תCorbiere, et al., 2011)מוגבלות נפשית  ים עםאנש

; 2012 ,י התעסוקה )בוקניקוהסביבה על קבלת החלטות של צעירים עם מוגבלות בתחומ

Duvdevany & Keren, 2002; Dixon & Reddacliff, 2001; Morningstar, Turnbull & 

Turnbull, 1995 .)ם להיות מעורבים ואף להשפיע על הצורך של ההורי ו עלהממחקרים אל

במשפחה בה יש צעיר עם מוגבלות להורים יש שני תפקידים מרכזיים: כך, ם. יהתעסוקת ילד

ת והקנל -השני ו ;עם המוגבלות ילדהמודל לחיקוי עבור בכך  בד ולשמשלהיות הורה עו –האחד 

. (Timmons et al., 2011 ) וגר בחברההבדם בלתי נפרד מתפקידי הא נה חלקיערכים כי עבודה ה

במחקרנו נראה כי מעורבות המשפחה בנושאי תעסוקה באה לידי ביטוי בחשיבותן של נורמות 

מההעדפות  אף לא אחתעמדות לא תיווך משתנה  .רב צעירים עם מוגבלותבקמקובלות 

מעותית חות משכתפיסה קוגניטיבית פ טת הפרהתעסוקתיות ככוונת התנהגות. יתכן כי עמד

מסוגלות עצמית אשר בנויה על הערכת יכולות אישיות ותפיסה עצמית של  בי ואילויגניטכגורם קו

יים התורמים לניבוי העדפות נם המשתנים המשמעותיה גם נורמות מקובלותוהפרט את עצמו 

 .תעסוקתיות בקרב משתתפי המחקר

בת משתנים. ביצענו רגרסיה רעבודה ניין, ביטחון וקידום בבאשר להעדפה תעסוקתית של השגת ע

ההתנהגות המתוכננת, עמדות  : משתני מודל39%אחוז השונות המוסברת במודל הרגרסיה היה 

 8.1%משתנים דמוגרפים תרמו ו ,להסבר השונות 30.6%גלות עצמית תרמו נורמות מקובלות ומסו

ות של העדפה התנהג ת מבניות לניבוי כוונתבנינו מודל משוואו על כך להסבר השונות. נוסף

  טוב.המודל הסופי היה טיב התאמה של ן, ביטחון וקידום בעבודה. יוקתית להשגת עניתעס

 ,יןיוונת התנהגות של השגת ענשיר אחד בין השכלה וכממודל המשוואות המבניות עלה נתיב י

ידום טחון וקיב ,יןיהשיג ענמשמע עם העלייה בהשכלה עולה הכוונה ל .טחון וקידום בעבודהיב

ווך בין משתנים דמוגרפים לבין ימשתנה נורמות מקובלות תהשני נתיבים ש גםעבודה. נמצאו ב

נתיב אחד  :ום בעבודהטחון וקידיב ,יןית ענכוונת התנהגות של העדפה תעסוקתית המצדדת בהשג

ות המצדדת בהשגת ווכו את הקשר בין מצב כלכלי לכוונת התנהגיכי נורמות מקובלות ת ,הראה

ווכו את הקשר בין רמת יכי נורמות מקובלות ת ,נתיב שני הראה .הון וקידום בעבודטחיב ,ןיעני

מסוגלות עצמית גם ן וקידום בעבודה. טחויב ,ןיהשכלה לבין כוונת התנהגות המצדדת בהשגת עני

ידום בעבודה. בטחון וק ,ןיווכה את הקשר בין מצב כלכלי לבין כוונת התנהגות של השגת עניית

בא כוונת התנהגות ליציאה לעבודה, באה לידי ביטוי חשיבותם במודל הקודם שני, כמו במודל זה

 נורמות מקובלות ומסוגלות עצמית. :של שני משתנים מנטליים
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מקדם  ,ן, ביטחון וקידום בעבודהית של העדפה תעסוקתית להשגת עניבניבוי כוונת התנהגו 

צמית תיווכה כי מסוגלות ע ,ודם הראה גבוה. ממצאי מחקר קוהמתאם של מסוגלות עצמית הי

ממצאי  .(Lent et al., 2008את הקשר בין תמיכתם של בני משפחה וחברים לבין תכנון הקרירה )

מסוגלות עצמית ניבאה התמודדות עם שת שמיעה העלו רץ בקרב אנשים עם לקומחקר שנעשה בא

ת האישיותי מסוגלומשתנה ה של וכאן עולה חשיבות. מ(Michael et al., 2015)מחסומי קריירה 

 יש חשיבותפיתוח מסוגלות עצמית בעצמית בקרב אנשים עם מוגבלויות. בנדורה ציין כי 

. נראה כי בקרב צעירים (Bandura, 1993עצמה ) פי ההתנסותגיבוש חווית הצלחה כללהתנסות ול

 ,יהחופש המסוגלות לעבודה בשוק כניות המחזקות אתועם מוגבלויות יש מקום להמשיך ולפתח ת

ול תהליכים של קידום והתפתחות במקום עבודה, משא ומתן על שכר ותנאים כמו למשל ניה

 ריירה.כחלק מתהליכי קידום קואף רכישת מיומנויות של ניהול צוותים  ,נלווים

רבת ביצענו רגרסיה  ,באשר לניבוי כוונת התנהגות להעדפה תעסוקתית של עבודה בשוק חופשי 

 5.6%. משתנים דמוגרפים תרמו 11%סיה היה סברת במודל הרגרות המומשתנים. אחוז השונ

ס למודל משתנה מסוגלות עצמית נכנהרק  מבין משתני ההתנהגות המתוכננת .להסבר השונות

בהשוואה למשוואות הרגרסיה  .1.4%משתני הבריאות תרמו  .להסבר השונות 4.0%והוסיף 

ין יוהעדפה להשיג ענמו העדפה לעבוד כ ,פרטנות התנהגות הקשורות בבאו כוויהקודמות אשר נ

 ,, ניבוי כוונת התנהגות של עבודה בשוק חופשי אמנם קשורה לרצונו של הפרטבעבודהטחון יוב

מעבר לשליטתו של היחיד. כך, כוונה להשתלב בשוק החופשי  ורבים בה מרכיבים שהםאולם מע

קים מתייגות של מעסיעמדות יים, חקיקה ומדיניות, עשויה להיות קשורה במרכיבים סביבת

 (.2011כביר, -; רגב2013; טל, 2016הנלי,-למקומות עבודה )אלפסיפיזית והעדר נגישות 

חופשי היה טוב. נתיב ישיר נמצא הבשוק מבניות לניבוי עבודה המודל משוואות טיב התאמה של 

ווכה מית תי. במודל זה מסוגלות עצבין השכלה להעדפה תעסוקתית למסגרת עבודה בשוק חופשי

ן משתנים דמוגרפים ומשתני בריאות לכוונת ההתנהגות של העדפה תעסוקתית את הקשר בי

מונה לפיה העדפה מכיוון שמתקבלת ת ,יםמעניינממצאים  העבודה בשוק חופשי. אלהמצדדת ב

ה ומסוגלות מצב כלכלי, השכלכמו  ,לעבודה בשוק חופשי תלויה בעיקר במאפייני הון אנושי

כי  ,חופשי בקרב אנשים עם מוגבלויות מצאוהול בשוק דקו השתלבות בפערים שבעצמית. מחק

בדו ם עם מוגבלויות שלא עבהשוואה לאנשיאלו שעבדו היו בעלי הון אנושי וחברתי גבוהים יותר 

 עם זאת לא ברור מהספרות(. Araten-Bergman & Stein, 2014; Brucker, 2015)בשוק החופשי 

כמו למשל  ,תוך עבודה בשוק החופשימשאבים הנבנים  נםיי ההאם משאבי ההון האנוש

 & Araten-Bergmanה בתחושה של איכות החיים )  יהתפתחות אישית, כלכלית, חברתית ואף עלי

Stein, 2014; Brucker, 2015 ואלו שמשאביהם נמוכים  ,בשוק החופשי( או שהם תנאי להשתלבות

 שי. ק החופעצמם מתקשים לעבוד בשויותר עלולים למצוא 

 קרמגבלות המח
 

 מחקר חתך קשורה להיותולצד תרומתו של המחקר ראוי לציין את מגבלותיו. מגבלה ראשונה 

 ירואיינובו ש ,מערך מחקר פרוספקטיבישתכן יי .קודת זמן אחתבמסגרתו הועברו שאלונים בנש

שישקפו אחרים יניב ממצאים  ,ציר זמןצעירים עם מוגבלות פיזית במספר נקודות מדידה לאורך 

יתכן אף שחלקם עודים בעבודות  .אפשריים בהעדפות תעסוקתיות ככוונת התנהגותשינויים 
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שנדגמה  יית המדגםלאוכלוסה קשורה ישני מגבלה. מזדמנות אך נושא זה לא נבדק במחקר

נמצאה  םבתוכניות שיקום, בתי ספר ואוניברסיטאות. משמעות הדבר כי אוכלוסיית המדג

צעירים עם מוגבלות הנמצאים בבתיהם ללא ש וד, בעבעת הדגימה שונים בתהליכי שיקום

צליחים להגיע גם היינו משאם יתכן יהשתתפות בתוכנית שיקומית או לימודית נעדרו ממחקר זה. 

של  הייתה מתקבלת תמונה שונה ,שיקום לוסיית הצעירים שאינם נמצאים בתוכניותלאוכ

צוג של סוגי מוגבלויות כגון תייחסת להעדר יימחקר מגבלה שלישית של הות. מהעדפות תעסוקתי

ת ים רק לאוכלוסיייולכן ממצאיו רלוונט ,מוגבלות נפשית, מוגבלות שכלית התפתחותית ואוטיזם

מגבלה רביעית מתייחסת להעדר קבוצת ביקורת של צעירים בגילאי פיזית.  הצעירים עם מוגבלות

ואנו  ל הממצאיםלתרום לחוזקם ש יכולה קבוצת ביקורת זו הייתהללא מוגבלות.  30 -18

להתייחס לקבוצות  יש חשיבות, במחקרים עתידיים .ממליצים לבחון זאת במחקרים עתידיים

נפשיות, הנמכה קתיות של צעירים עם מוגבלויות ן את העדפותיהם התעסולבחוביקורת  וכן 

  לתעסוקה.  פותיהםבאשר להעד ומקיפה יותרעל מנת לקבל תמונה רחבה  קוגניטיבית ואוטיזם

 ,ממגזרים שונים. כך למשל צעירים עם מוגבלות פיזיתבלה נוספת קשורה לאי הכללתם של מג 

למחקרי המשך  יש חשיבותקר. לא נכללו במחוהחרדית בחברה הערבית  צעירים עם מוגבלות

על מנת להרחיב את  אלושיבחנו את תפיסותיהם ועמדותיהם של צעירים עם מוגבלות ממגזרים 

 מענים. ם להקיים ולהתאים הידע ה

 תרומת המחקר והמלצות

שוק בטרם השתלבותם ב מחקרנו זה הינו חלוצי וייחודי בכך שבחן מדגם של צעירים עם מוגבלות

העדפות תעסוקתיות של צעירים עם מוגבלות  נו בבחינתהתמקד ר ושיטתי.העבודה באופן סדי

. ת עבודה בשוק חופשיומסגר עבודהבם ון וקידביטחו ,עניין ת, השגדהבנושא יציאה לעבו פיזית

מכאן עולה . לניבוי כוונות התנהגות של העדפה תעסוקתית השכלההתרומה של מצאינו עלתה ממ

כניות לקידום וקיימות ת בישראלית. זצעירים עם מוגבלות פישל רכישת השכלה בקרב החשיבות 

שרות מאפאו  ן נגישותן איניך הן בתחילת דרכן ועדיא ,השכלה בקרב צעירים עם מוגבלות

עבור צעירים מעטות כניות מעבר וישנן ת(. 2018מוגבלות )אלמוג, העם  צעיריםלימודים לכלל ה

זאת  ,להמשך החיים הבוגרים מטרה להכין אותםבהתיכון  פרהסת את בי עם מוגבלות המסיימים

תיים וחברתיים ם חקיקלאור זאת ולאור שינוייתוכניות המכונות ללימודים גבוהים. ההן  ומעטות

הרי שיש מקום לשנות את  יםהחיים השונ בתחומימטרתם לקדם את השתתפותם של אע"מ ש

ערכתנו, נגישות וזמינות של . להעירים עם מוגבלותמדיניות הזכאות והמימון להשכלה בקרב צ

ת, שינוי מימון חקיקה נוספ באמצעותמסלול התקדמות עבור אע"מ לימודים אקדמיים כ

קידום ורגשית יהוו מימוש לחוק שוויון זכויות של אע"מ ולימודית הנגשה פיזית, ל ות וכןומדיני

ם הרואה קייהים לידע האמפירי ממצאי מחקרנו מוסיפשילובם בחברה כשווים בין שווים. 

 . פה תעסוקתיתהעד עם קשר להםאנושי בהשכלה ומצב כלכלי משתנים של הון 

כוונות התנהגות  עם מצאו בקשרנ ,אם לספרותבריאות כמו מקור הלקות אף הם בהתמשתני  

משמעות הדבר כי דווקא צעירים עם לקות מולדת תפסו את מצב בריאותם בעולם העבודה. 

או ת, כמו שיתוק מוחין, תסמונות מולדו ,לקויות מולדותפעם צעירים עם  בפועל, לא ותר.כחיובי י

רדת ומוגנת. אם נפ ך גם לתעסוקהובהמש ותחינוך נפרדמסגרות ל םפנימו ,חרשות מלידה
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של הנכות, הרי שלאוכלוסייה עם )האפרמטיבי( המודל החיובי  מתבוננים על ממצאי מחקרנו בעיני

יש מקום לבחון מחדש את המדיניות הלימודית שה. נראה ת מסוגלות גבוהלקות מולדת תפיס

זאת  כבר מגיל צעיר. הבטיח את שילובה בכל תחומי החייםול ,כלפי אוכלוסייה זווהתעסוקתית 

גם על סוגיות הקשורות בעולם העבודה  מקור הלקות יש מקום להמשיך ולחקור את השפעת ועוד,

הנמכה קוגניטיבית, אנשים  בעלי, בקרב אנשים ם מבוגרים יותרבקרב אנשים עם מוגבלות בגילאי

 ם מוגבלות נפשית. עם אוטיזם ואנשים ע

ך שמשתני מודל ההתנהגות המתוכננת, ף הידע הקיים בכמחקרנו מוסיף לגו ,אורטיתיחינה תמב 

נורמות מקובלות ומסוגלות עצמית היו המשתנים המשמעותיים בניבוי כוונת התנהגות של 

כי כוונת התנהגותו של פרט עם מוגבלות הושפעה  ,שמעות הדברת תעסוקתיות. מהעדפו

יים כמו ן משתנים אישיותמת דרישות ונורמות של הסביבה לביראקציה מנטלית בין הפנמאינט

 (,Ajzenמסוגלות עצמית. ממצאים אלו מחזקים ותורמים לתיאוריית ההתנהגות המתוכננת

פעות הסביבה והמסוגלות האישית המראים את הש ,. ממצאי מחקרנו(1991 ,1988 ,1985

פגש בין אנשים עם מוגבלויות עם גישות הרואות את המנמצאים בהלימה  ,כמשאבים מנטליים

קציה ייחודית ומורכבת שטומנת בחובה שיח חברתי ומבני מחודש הכולל הסביבה כאינטרא לבין

כי המסוגלות העצמית  ,מעניין לצייןאת זהותם הייחודית וניסיון חייהם של אנשים עם מוגבלות. 

בניגוד לחוויה של זהות חיובית של נכות  כמשאב, כפי שעולה ממחקרנו, הצביעה על תפיסת

 (. (Shakespeare, 2006בדן וטרגדיה וא

בשני  פעוליש ל ,על מנת לעודד העדפה תעסוקתית של יציאה לעבודה מבחינה יישומית נראה כי 

י של הפרט על ידי רכישת מיומנויות תעסוקתיות האנושי והחברת הגברת ההון ,: האחדמישורים

על תמיכה  ,בריםוחכגון משפחה  ,עם סביבתו הקרובה הובמקביל עבוד ,עבודהשיסיעו לו בעולם ה

כניות תעסוקתיות מובנות ות דיאין  בישראל .וליווי הפרט בתהליכי השתלבות בעולם העבודה

  לב. שיקומי משו ליךכחלק מתההחברים ו הכוללות את המשפחה

חה, לו, לפי הגדרתו, המשפ שתכלול את הקרובים כנית אישית מלווה לפרטותלבנות המלצתנו היא 

במחקרי  ,עוץ והכוונה תעסוקתיים. יש מקוםיליווי, י יאשר יהוו מעגלוגורמים נוספים  החברים

 וב ביותר לצעירהמענה הטלספק את  כדי לזהות מה נדרש מכל אחד ממעגלי הליווי הללו ,המשך

 כאשר הוא מעוניין להשתלב בעבודה. 
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 :נספחים
 

 : טופס הסכמה מדעת משתתף/ת  1נספח 

 
 להשתתפות במחקר  מדעת  טופס הסכמה 

 

 __________________, ת.ז. ________,_______________________________,  אני

 משפחהו שם פרטי                             

 

 העדפותלויות פיזיות כלפי עמדות של אנשים עם מוגב עלה להשתתף במחקר /מסכימ

 . תעסוקתיות

 ת לימור גדות :/החוקר הוסבר לי על ידי

ות פיזית כלפי היא הבנת עמדותיהם של אנשים צעירים עם מוגבלמחקר מטרת הכי  .1

 עמדות הקשורות להעדפות תעסוקתיות בעולם העבודה

לים עליו גוריון המחלקה לעבודה סוציאלית וח-אוניברסיטת בן כי המחקר נערך במסגרת .2

 מקובלים.כללי הסודיות  ה

ו מבלי ה לבחור שלא להשתתף במחקר ו/או להפסיק בכל עת את השתתפותי ב/אני חופשי .3

 פותי בתכנית.שהדבר ישפיע כלל על השתת

 תי.כותי שלא לענות על שאלה כל שהיא, לפי שיקול דעז .4

 טים מזהים אינני צריך לתת פר .5

תווי שי   5יוגרלו  יבים לשאלון. בין המשיביםאני מודע לכך כי תתקיים הגרלה בין המש .6

₪ כל אחד. אם ברצוני להשתתף עליי לרשום את מספר הטלפון שלי על  200 בסך של

 שאלון המחקר.

 . 0502265646יד: לגב לימור גדות מספר טלפון נימחקר אוכל לפנות בעיה הקשורה ל בכל .7

 

 האמור לעיל.מתי הנ"ל נעשית מרצוני החופשי לאחר שהבנתי את כל הסכ

       _______________תאריך

 

     חתימת משתתפ/ת במחקר:______________
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 : טופס הסכמה מדעת הורים 2נספח 

 
 

 במחקר  בן/ת חסותם להשתתפות פוטרופוס מדעת להורים/ אטופס הסכמה 
 

 __________________,ת.ז.  _________________,______________________,  אני

 משפחהו שם פרטי                             

עמדות של אנשים עם מוגבלויות פיזיות כלפי העדפות  מסכימ/ה שבן/ת חסותי ישתתפו במחקר על

 יות. תעסוקת

 ת לימור גדות :/על ידי החוקר הוסבר לי

 נשים צעירים עם מוגבלות פיזית כלפי   יא הבנת עמדותיהם של אהמחקר מטרת הכי  .1

 ולם העבודהרות להעדפות תעסוקתיות בעעמדות הקשו .2

גוריון המחלקה לעבודה סוציאלית וחלים עליו -כי המחקר נערך במסגרת אוניברסיטת בן .3

 ים.כללי הסודיות המקובל

מבלי שהדבר  מחקרם בלהפסיק בכל עת את השתתפות ן/ת חסותי יכוליםשב ברור לי .4

 או יפגע בם. ישפיע

יא, לפי שיקול                                   שלא לענות על שאלה כל שה ידוע לי כי זכותו/ה  של שבן/ת חסותי .5

 דעתם.

  ידוע לי כי שבן/ת חסותי אינם צריכים לתת פרטים מזהים.  .6

כייה בתווי שי קניה כתשורה על השתתפות במחקר זה, מתקיימת הגרלה לזידוע לי כי,  .7

שאלון  הטלפון שלו/ה על₪. לשם כך על בן/ת חסותי לרשום את מספר  200ך של בס

 חקר.המ

 . 0502265646לגב לימור גדות מספר טלפון נייד: בכל בעיה הקשורה למחקר אוכל לפנות  .8

 

 שהבנתי את כל האמור לעיל. ני החופשי לאחרהסכמתי הנ"ל נעשית מרצו

       _______________תאריך

     אפוטרופוס של משתתפ/ת במחקר:______________חתימת הורה/ 
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 המחקר )בלשון זכר, קיים גם נוסח בנקבה(  : שאלוני 3נספח 

 
 

 משיב יקר,

ת פיזית.  ירים עם מוגבלו שאלון זה הוא חלק ממחקר שבוחן העדפות תעסוקה של אנשים צע

עבודה סוציאלית  לימור גדות, במחלקה ל המחקר הוא חלק מעבודת דוקטורט של גב'

 חיית פרופ' אורלי שריד.באוניברסיטת בן גוריון שבנגב, בהנ

 דקות.  30-ילוי השאלון אורך כמ

והפרטים שבו יישארו חסויים, וישמשו אך ורק למטרות  , בעילום שם,אנונימיהשאלון 

מקושרים למשיב  בות והממצאים העולים מהתשובות הם כלליים, ולא קר. ניתוח התשוהמח

 ך מובטחת. יסודיות תשובותמסוים. 

תיפגע עקב כך. בכל רגע תוכל   אינך חייב. לא על השאלון ענותל ןלא מעוניי האם את

 .להשיב על השאלותלהפסיק 

 050-2265646לשאלות בנושא ניתן לפנות אל לימור גדות בטלפון:  

 ligadot@gmail.comמידע על המחקר ועל הממצאים במייל: ניתן לקבל 

 

 פעולהתודה רבה על שיתוף ה 

 לימור גדות 

 

 

 

http://#
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את התשובה המתאימה   ןך שאלות העוסקות במצב הבריאות שלך. אנא סמלפני

 ביותר: 

 

 מגדיר את מצב הבריאות שלך?  הכיצד את .1

 

  מאוד לא טוב 

  לא טוב 

  בינוני 

  טוב 

             טוב מאוד       

 

חן, לטאטא את  ות שלך מגביל אותך בביצוע פעילויות כמו להזיז שול האם מצב הבריא .2

 צע פעילות ספורטיבית כמו שחייה? הרצפה או לב

 

  מגביל מאוד 

  מגביל מעט 

          לא מגביל כלל 

 

 אחת? ות יותר מקומה יכול לעלות במדרג ההאם את .3

 

  לא יכול 

  יכול בקושי 

          יכול 

 

  ה מית שאתרונים מצב הבריאות שלך גרם לירידה בפעילות היומיוהשבועות האח 4-האם ב .4

 מבצע בדרך כלל? 

 

  כן 

  לא 

 

השבועות האחרונים, הבריאות הגופנית שלך הגבילה אותך בביצוע עבודה או  4-האם ב .5

  פעילות אחרת? 

 

 כן 

לא 

ו  בגלל בעיות רגשיות, כמבועות האחרונים, נפגעה הפעילות היומיומית שלך הש 4-האם ב .6

 למשל דיכאון או חרדה? 
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  כן 

 לא 

 

רגשיות, לא הקדשת תשומת לב לעבודה שלך   עות האחרונים, בגלל בעיותהשבו 4-האם ב .7

 רגיל לעשות?  האו לפעילויות רגילות אחרות שאת

 

 כן 

 לא 

 

 השבועות האחרונים:  4-להרגשה שלך ב הבאה מתייחסות השאלות בטבלה 

 

 לא כלל  שאלה 

 

 המועט

 

 בינונית

 

 בהר

 

רבה  
 מאוד 

 

באיזו מידה הפריעו לך    .8
ת את  לעשו כאבים 

העבודות והפעילויות  
הרגילות שלך בבית ומחוץ  

 לבית

     

מצב  באיזו מידה הפריע לך    .9
הבריאות הגופני או  

שלך לבצע פעילות   הרגשי 
  כמו למשל לבקר חברתית, 

 חברים או קרובי משפחה

     

שקט  ת באיזו מידה הרגש  .10
 ורגוע 

     

מלא  יזו מידה הרגשת  בא  .11
 מרץ

     

מדוכא באיזו מידה הרגשת    .12
 ועצוב 

     

 

 

 בטבלה הבאה כתובים משפטים המתארים עמדות, יחס או דעות, של אנשים כלפי עבודה. 

  אנא ציין באיזו מידה אתה מסכים עם כל אחת מהעמדות הבאות : 
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 כלל לא  עמדה 

 

 מועטה

 

 בינונית

 

 רבה

 

ה  רב
 מאוד 

 

לק חשוב  עבודה היא ח  .13
 בחיים 

     

  ה סוג העבודה שבו את  .14
טא את  בוחר מב
, התכונות  האישיות

 האופי שלך ו

     

העבודה היא בעיקר    .15
 מקור פרנסה 

     

העבודה שלך מבטאת    .16
 את מה שמעניין אותך 

     

ות  שאיפות חשוב  .17
 ת לעבודהבחיים קשורו

     

מתאר מה   הכאשר את  .18
מדגיש   החשוב לך, את

 עובד  הבמה את

     

חשוב לך לבטא את    .19
 האישיות שלך בעבודה

     

העבודה ממשיכה    .20
ת המחשבות  להעסיק א

שלך גם לאחר שעות  
 העבודה

     

העבודה היא חלק    .21
חשוב בדימוי העצמי  

 שלך 

     

חשוב שהאדם יבחר    .22
ה שמבטאת את  בעבוד 

 ישורים שלו הכ

     

 

  אה:אנא השב על השאלות בטבלה הב

 כלל לא  שאלה 

 

 עטהמו

 

 בינונית

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 
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 כלל לא  שאלה 

 

 עטהמו

 

 בינונית

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 

 

ם  באיזו מידה האנשי  .23
החשובים בחייך יתמכו  

אם תחליט לצאת   בך
 לעבודה

     

באיזו מידה המשפחה    .24
  ה שלך חושבת שאת

 לצאת לעבודה  ךצרי 
     

באיזו מידה חברים    .25
  החושבים שאת שלך

 לצאת לעבודה   ךרי צ
     

רוצה    הבאיזו מידה את  .26
לעשות מה שמצפים  

אנשים  ממך ה
החשובים בחייך,  

 בנושא יציאה לעבודה 

     

רוצה    הבאיזו מידה את  .27
ת מה שמצפה  לעשו

ממך משפחתך בנושא  
 יציאה לעבודה

     

רוצה    הבאיזו מידה את  .28
לעשות מה שמצפים  
חבריך בנושא יציאה  

 דהלעבו

     

ו מידה משפיעה  באיז  .29
המוגבלות שלך על  

ושא  הבחירות שלך בנ
 עבודה

     

ו מידה משפיעה  באיז  .30
המוגבלות שלך על  

 היציאה שלך לעבודה 
     

ה  באיזו מידה משפיע  .31
עליך המוגבלות שלך  

 בנושא לימודים 
     

באיזו מידה משפיעה    .32
עליך המוגבלות שלך  
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 כלל לא  שאלה 

 

 עטהמו

 

 בינונית

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 

 

 בפעילות היומיומית 

 

 

 משפטים שבעזרתם אנשים יכולים לתאר את עצמם.   לה הבאה כתוביםבטב

 שפטים הבאים מתארים אותך: באיזו מידה המ ן נא צייא

 

 כלל לא   

 

 מועטה

 

 ניתבינו

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 

 

י יכול להשיג את רוב  אנ  .33
 המטרות שהצבתי לעצמי

     

מול   עומד כאשר אני   .34
משימות קשות אני בטוח  

 שאוכל לבצע אותן 

     

ני יכול  אני חושב שא  .35
 להשיג את מה שחשוב לי

     

להצליח בכל   אני יכול  .36
 ר אני מחליט  משימה כאש

     

אוכל לעמוד באתגרים    .37
 לחה רבים בהצ

     

יכול לבצע   אני בטוח שאני   .38
היטב את רוב המשימות  

 המוטלות עליי 

     

לעומת אנשים אחרים, אני    .39
יכול לבצע את רוב  
 עליי  המשימות המוטלות

     

ם כאשר המצב קשה,  ג  .40
אני יכול לבצע את  

 בצורה טובה המטלות שלי

     

 

 
 

 כלל לא 

 

 מועטה

 

 בינונית

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 
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מקום העבודה  בחירת   .41
 ק בי שלי  תלויה ר

     

אדע לבצע החלטה נכונה   .42
 בבחירת מקום עבודה

     

אוכל לממש את היכולת    .43
הקיימת בי במקום  

בחר  העבודה שבו א
 לעבוד 

     

 

 

 דה.   בטבלה הבאה מוצגות העדפות שונות בנושא עבו

 : מידה ההעדפות הרשומות הן ההעדפות שלך באיזו  ן אנא ציי

 

 כלל לא    

 

 מועטה

 

 בינונית

 

 רבה

 

בה  ר
 מאוד 

 

  בשוק החופשיעבודה   .44
עבודה רגילה ללא   -

 ליווי 

     

  - נתמכת עבודה   .45
עבודה רגילה עם ליווי  

 בשוק חופשי 

     

  -וגנת מעבודה   .46
 עבודה במפעל מוגן 

     

      סקע  ת, בעלעצמאי  .47

על ידי   מועסק שכיר,   .48
 אחר 

     

      עבודה בארגון קטן   .49

      ה בארגון גדול עבוד   .50

 

 
 

 לל לא כ

 

 מועטה

 

 בינונית

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 

 

     מקום עבודה עם    .51
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תנאים סוציאליים כגון  
פנסיה, חופש, ימי  

 לה מחלה וכיוצא בא

      ה עם שכר הוגן עבוד   .52

  -עבודה עם קביעות   .53
 ן תעסוקתי ביטחו

     

      ות בעבודה עצמא  .54

עבודה שבה אוכל    .55
 לממש את כישוריי 

     

עבודה שבה אוכל    .56
 התקדם ל

     

      עבודה מעניינת   .57

      עבודה עם אחריות   .58

 

 : לך באיזו מידה ההעדפות הרשומות הן ההעדפות ש ן אנא ציי

 

 א כלל ל    

 

 מועטה

 

 בינונית

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 

 

דה שבו  מקום עבו  .59
אדם  הזכויות שלי, כ 

עם מוגבלות, יבואו  
 לידי ביטוי 

     

ודה שבו  מקום עב  .60
עובדים אנשים  

 מים לי הדו

     

,  מקום עבודה מונגש   .61
 שהגישה אליו נוחה 

     

מקום עבודה שאוכל    .62
לקבל בו את כל  

 ההתאמות הנדרשות 

     

יבת ידע  עבודה המחי  .63
 מקצועי 

     

עבודה המחייבת תואר    .64
 מי  אקד 
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 א כלל ל    

 

 מועטה

 

 בינונית

 

 רבה

 

רבה  
 מאוד 

 

יבת תואר  עבודה המחי  .65
אקדמי בתחום מסוים  

 המעניין אותי  

     

      עבודה במשרה מלאה   .66

      עבודה במשרה חלקית   .67

 

 

את הלימודים או את השירות הלאומי או  םלצאת לעבודה כשתסיי ןמעוניי הבאיזו מידה את .68

 צבאי?ה

 

 א כלל ל 

  מועטה 

  בינונית 

 רבה 

  רבה מאוד 

                   
 שנים הקרובות?  5-לצאת לעבודה ב  ןמעוניי הה אתבאיזו מיד .69

 

  כלל לא 

  מועטה 

  בינונית 

 רבה 

  רבה מאוד 

                   
 שהחברים שלך שהם בני גילך ייצאו לעבודה בעתיד?  ךמערי הבאיזו מידה את .70

 

  כלל לא 

  מועטה 

  בינונית 

 רבה 

  רבה מאוד 

         
 שהם בגיל העבודה ועובדים?  ידה יש לך חברים טוביםבאיזו מ .71
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  כלל לא 

  מועטה 

 ינונית ב 

 רבה 

  רבה מאוד 

                   

 האם עברת בבית הספר תכנית הכנה לחיים עצמאיים? .72

 

    כן 

    ( 74 דלג לשאלה ,אם לאלא ) 

 

 לצאת לעבוד?    יש לתכנית הכנה לחיים עצמאיים השפעה על כוונתךזו מידה לדעתך באי .73

 

  לא כלל 

  מועטה 

  בינונית 

 רבה 

  רבה מאוד 

                   

 הספר תכנית הכנה לחיי עבודה? האם עברת בבית  .74

 

  כן 

 ( 76דלג לשאלה  ,אם לאלא ) 

 

 לצאת לעבוד?  שפעה על כוונתךבאיזו מידה לדעתך יש לתכנית הכנה לחיי עבודה ה  .75

 

   כלל לא 

   מועטה 

   בינונית 

   רבה 

     רבה מאוד                

 

 שאלות רקע

 יך מובטחת. מחקר כללי. סודיות תשובותהשאלות נועדו לצורכי 

 שנת לידה:  _ _ _ _  .76
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 זכר נקבה    מין:   .77

 ית בזוגיות משמעות גרוש       ינשו רווק    מצב משפחתי:  .78

 ______  מספר ילדים: .79

 _______    ארץ לידה: .80

 __  שנת עלייה: _____  .81

 מקצועית -על יסודית תיכונית      יסודית  השכלה:   .82

                 ים   במהלך לימודים אקדמי תואר אקדמי 

 

 שאלה זו מיועדת רק לאוכלוסיית בית ספר:  .83
   ?לומד במסגרת בית הספרהיכן אתה היכן למדת או 

 
 תה רגילה בתיכון רגיל ילוב פרטני בכי ש 

 לכיתה משלבת בתיכון רגי 

 ד  תיכון לחינוך מיוח 

 

 :שאלה זו מיועדת רק לסטודנטים או תלמידי מכינה .84
 ? דת במכינהאו האם למ תלומד את האם 

 

   כן, מכינה רגילה 

   כן, מכינה מותאמת 

   לא למדתי במכינה 

 

 אחר      נוצרי מוסלמי       ייהוד דת:    .85
 

 חרדי דתי     מסורתי   חילוני    מגדיר את עצמך?    הד אתכיצ .86
 

 מגדיר את מצבך הכלכלי?  האתכיצד  .87
 
  מאוד לא טוב 

 וב לא ט 

  בינוני 

  טוב 

  מאוד    טוב 
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 מתגורר:  הסוג הדיור שבו את .88
 

  דירה בקהילה                 הוסטל מוסדי         בני משפחה   עם 

 

 עובד כעת?  ההאם את .89
 
 לא 

 מפעל מוגן  ב  

 סוקה נתמכת תעב 

 שי ללא תמיכה בשוק חופ 

   

 נמצא כיום? הבאיזו מסגרת את .90
 
  בית ספר 

  שירות לאומי 

  שירות צבאי 

  אוניברסיטה 

  __________ אחר 

 

 כן       לא  מוכר כנכה במוסד לביטוח לאומי?     ההאם את .91
 

 קות: ________ להסוג  .92
 

 אחוזי נכות: % __ __ __  .93
 

 מהו מקור המגבלה?    .94
 

  לידה 

  תאונה 

 ה מחל 

 ( __________ יאחר )פרט 

 

 לאכן         תי?     האם עברת אבחון תעסוק  .95
 

  לא כן         האם יש לך רישיון נהיגה?           .96
 

 משתמש כדי להגיע ממקום למקום?  הבאיזו תחבורה את .97
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 ית פרט 

   ציבורית 

  הסעה מיוחדת 

 

 שית? נזקק לעזרה בניידות אי ההאם את .98
 
   צמוד( מלאה )ליווי 

  )חלקית )במצבים מסוימים 

  לא  

 

 התאמות? זקוק ביום יום להנגשה ול ההאם את .99
 
  עזרי שמיעה 

    עזרים לצורך ראייה 

  תלשוני ההנגש   

  אחר _________ 

  הלא זקוק 

 תוף הפעולהתודה רבה על שי
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 אישורי מחקר    :4נספח 

 יוןיקה אוניברסיטת בן גור.א. אישור ועדת את4נספח 

 

ר: עבו  

 
 גב' לימור גדות 

 
שלך הנידון: הצעת המחקר  

 
שנושאה:  27.12.2015ת המחקר שלך מתאריך הוועדה קבלה את הצע  

 

כלפי העדפות תעסוקתיות עמדות של אנשים עם מוגבלויות פיזיות  
 

ת אותהנה בהצעה ומאשרועדה דוה  

 

 
, בברכה  
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 השירותים החברתיים.ב. אישור משרד הרווחה ו4נספח 
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 .ג. אישור משרד מדען ראשי משרד החינוך4נספח 
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 כוונת התנהגות של העדפות תעסוקתיות כניתוח גורמים   :5נספח 

 

 
 ניתוח גורמים 

  Component 
  1 2 3 4 5 6 7 

עבודה בה אוכל לממש את 
 כישוריי

.820             

             804. עבודה עם שכר הוגן
             750. עבודה בה אוכל להתקדם

             744. עבודה מעניינת
עבודה עם קביעות )בטחון 

 תעסוקתי(
.672             

עבודה עם תנאים מקום 
 סוציאליים 

.598             

             575. שתהיה לי עצמאות בעבודה
             557. עבודה עם אחריות

עבודה המחייבת תואר 
 אקדמי כלשהו

  .878           

עבודה המחייבת תואר 
 אקדמי ספציפי 

  .803           

עבודה המחייבת ידע 
 ימקצוע

  .601           

         760.-     עבודה מוגנת
         736.     עבודה בשוק החופשי

         614.-     עבודה נתמכת
       844.       שרה חלקיתעבודה במ

       764.-       עבודה במשרה מלאה
     736.         מקום עבודה מונגש

מקום עבודה שאקבל בו את 
 ות הנדרשותההתאמכל 

        .596     

עבודה במקום עבודה עם 
 אנשים הדומים לי

        .520     

מקום עבודה בו זכויותיי 
או כאדם עם מוגבלות יבו

 לידי ביטוי

        .466     

   763.           עבודה בארגון קטן
   724.-           עבודה בארגון גדול

 682.             עבודה כשכיר
 645.-             איעבודה כעצמ
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Component Initial Eigenvalues 

Total % of 
Variance 

Cumulative 
% 

1 5.07 21 21 
2 2.11 9 30 
3 1.92 8 38 
4 1.48 6 44 
5 1.35 6 50 
6 1.22 5 55 
7 1.18 5 60 
8 .985 4 64 
9 .932 4 68 

10 .854 4 71 
11 .817 3 75 
12 .729 3 78 
13 .670 3 81 
14 .635 3 83 
15 .602 3 86 
16 .526 2 88 
17 .516 2 90 
18 .483 2 92 
19 .389 2 94 
20 .365 2 95 
21 .351 1 97 
22 .303 1 98 
23 .278 1 99 
24 .225 1 100 
 

 מהשונות 60%שבעת הגורמים מסבירים 
 



 

 

 

 
 

 
 

Abstract 

 

Background 

This study focused on the work preferences of young adults with disabilities (YAWD) 

and the variables that affect those preferences. 

The last two decades have been characterized by progress in integrating YAWD in the 

labor force. However, their participation is still low, with current data indicating only 

51% are employed, as opposed to 79% of people of working age without disabilities. 

An examination of the employment status of YAWD who receive a disability benefit 

reveals that only a minority are employed in the open market, that most of those are 

employed part-time, and that the salaries of more than half of them are very low. 

These data appear to indicate built-in obstacles rooted in legislation and policy. 

However, they may also reflect the work preferences of YAWD. These preferences 

are affected primarily by personal factors, including health status, individual resources 

(education and economic status), and resources in the environment (family and 

friends). 

The theoretical framework of this study is grounded in the theory of planned behavior 

from the field of social psychology. This theory links several mental worlds of the 

individual - the self-efficacy, attitudes, and social norms adhered to by individuals - 

all of which influence the intention to carry out specific behaviors (Ajzen, 1985; 

1991; 2002). Therefore, the study used concepts drawn from this theory. We 

examined the following: (1) relations and differences between demographic and 

health variables; (2) relations and differences between demographic variables and 

variables of the planned behavior model: attitudes toward the centrality of work, 

normative beliefs, subjective norms, and self-efficacy, meaning an individual’s belief 

in his/her innate ability to achieve goals; (3) relations and differences between health 

variables and variables of the planned behavior model; (4) relations between each of 

the variables of the planned behavior model: attitudes, normative beliefs, subjective 

norms, and self-efficacy; and (5) relations between variables of the planned behavior 



 

 

 

model and three behavioral intentions related to work preferences: integrating in the 

workplace; achieving interest, security, and advancement at work, and also finding a 

work framework in the open market. In addition, we built models to predict each of 

the three behavioral intentions as work preferences. 

 

Methods 

A cross-sectional study was conducted among 350 young adults with physical 

disabilities attending various rehabilitation programs, schools, colleges, and 

universities. Data were gathered throughout November 2016 to November 2017. The 

criteria for inclusion were: young adult with a physical disability, recognized by the 

National Insurance Institute, aged 18-30, Hebrew-speaking, and having completed 12 

years of schooling, with or without matriculation. The criteria for non-inclusion were: 

person with emotional disability or a cognitive developmental disability. Participation 

in the study was voluntary and anonymous. The sample size was calculated by means 

of G*Power 3.1.0 software (http://www.statstodo.com/SSizMReg_Pgm.php).  

The requisite sample size was N = 342. We assumed that some of the participants 

would not complete the questionnaire. Of the 382 individuals we approached, the 354 

who completed the questionnaire constituted the final sample. The average age of the 

participants was 24.5 (SD = 3.51). About half (53%) were women. Most (86%) were 

born in Israel. More than half (56%) were high school graduates and the rest were 

college students. Most (94%) were Jewish. Half (50%) defined themselves as secular. 

More than half (55%) defined their economic status as good or higher. Nearly two-

thirds (62%) lived with their family of origin and only 16% reported that they were 

living with a spouse or significant other. 

The questionnaire included: health variables, such as self-assessed health (Ware & 

Sherboune, 1992 - Short Form Health Survey SF-12), the individual’s subjective 

perception of the disability, a question about the cause of the disability (congenital or 

acquired), and a question about the type of disability. Variables of the planned 

behavior model were measured by: attitudes toward the centrality of work (Kanungo, 

1982), questions regarding normative beliefs (Dunstan, Covic, & Tyson, 2013), a 

questionnaire concerning subjective norms (Conner & Sparks, 1995), and a self-

efficacy questionnaire (Chen, Gully, & Eden, 1997). Work preferences as behavioral 

http://#


 

 

 

intentions were measured by means of three questionnaires: integrating in the 

workplace (Ajzen, 2011b); achieving interest, security, and advancement at work 

(Kulik, 2012); and finding a framework in the open market. The participants also 

filled in a demographic questionnaire. 

The data were analyzed using SPSS version 25.0 and an AMOS module for structural 

equation analysis (Armonk, NY: IBM Corp). Multivariate regressions were performed 

to predict behavioral intentions. We then used the statistically significant 

findings from the multivariate regressions to develop structural equation models 

(SEMs) for evaluating the three behavioral intentions. 

Results 

Two thirds (66%) of the participants were disabled from birth and almost half (48%) 

had central nervous system disabilities. 

First, we estimated the relation between demographic and health variables. We found 

a significant negative correlation between age and perception of the disability; that is, 

as the age increased, the perception of the severity of the disability decreased  

(r = -.114, p < .05). We also found a significant negative correlation between level of 

education and perception of health status (r = -.176, p < .01) and perception of the 

severity of the disability (r = -.139, p < .01). Meaning, the more educated the 

individual, the more he/she perceived their health status as worse and their disability 

as more severe. Finally, economic status was found to have a significant positive 

correlation with perception of health status (r = .243, p < .01) and perception of 

disability (r = .241, p < .01), meaning individuals of lower economic status perceived 

their health status as worse and their disability as more severe. 

In contrast to participants with congenital disabilities, those with acquired disabilities 

tended to rate their health status as poorer (t(350) = 5.29, p < .01) and their disability 

as more severe (t(350) = 3.79, p < .01). Regarding perception of health status and 

perception of severity of disability, significant differences were found between 

participants with internal illnesses and those with other types of disabilities. For 

example, participants with internal illnesses perceived their health status as worse 

(F(5,331) = 7.61, p < .001) and their disability as more severe (F(5,331) = 2.39, p < 

.05). 



 

 

 

We then examined the relations between demographic variables and variables of the 

planned behavior model. We found a significant gender difference in attitudes toward 

the centrality of work. In contrast to men, women reported higher levels of attitudes 

supportive the centrality of work (t(350) = 1.99, p < .05). Participants with college 

education, as compared with those without, reported higher values in normative 

beliefs and lower values in attitudes towards the centrality of work. A positive 

correlation was also found between economic status and self-efficacy (r = .258, p < 

.001). 

To fulfill our third goal, we examined the relations between health variables and 

variables of the planned behavior model. We found a positive correlation between 

health variables and self-efficacy: The higher the self-assessed level of health (r = 

.345, p < .01) and the perception of disability (r =.307, p < .01), the higher the level of 

self-efficacy. A significant positive correlation was also found between the perception 

of the disability and normative beliefs, meaning the greater the perception of the 

disability, the greater the normative beliefs supportive of working (r =.106, p < .05). 

The level of self-efficacy differed in accordance with the disability cause; participants 

with congenital disabilities reported greater self-efficacy (t(350) = 2.458, p < .05) than 

those with a acquired  disability.  

The fourth goal was to examine the relation between variables of the planned 

behavior model. We found a significant positive correlation between all variables in 

the model. 

The fifth goal was to examine the relations between the variables of the planned 

behavior model and the three behavioral intentions regarding work preference. 

Findings indicate that variables of the planned behavior model had a significant 

positive correlation with the behavioral intention of integrating in the workplace and 

achieving interest, security, and advancement at work. Normative beliefs and self-

efficacy were related to the preference for finding a framework in the open market. In 

order to predict the behavioral intention regarding the three areas of work preferences, 

we built a regression model for each of the three areas. We also built a structural 

equation model (SEM) for each work preference. The regression model for predicting 

the behavioral intention of integrating in the workplace explained 38.2% of the 

variance. The variables of the planned behavior model included: attitudes toward the 

workplace, normative beliefs, and self-efficacy with contribution of 22.9%; 



 

 

 

demographic variables contributed 13.7%, and the source of the disability contributed 

1.6% to the explained variance. In the structural equation model for predicting work 

preference for integrating in the workplace we found a direct path between education 

and the behavioral intention of integration. We also found a path that showed that 

normative beliefs mediated the relation between economic status and the intention of 

integrating in the workplace, and an additional path showed that normative beliefs 

mediated the relation between level of education and the intention to integrate in the 

workforce. Finally, we found that the variable of self-efficacy mediated between 

economic status and the intention of integrating in the workplace. 

Regarding the prediction of the behavioral intention of achieving interest, security, 

and advancement at work, the regression model explained 39.0% of the variance. 

Of the planned behavior model variables, attitudes toward the workplace, normative 

beliefs, and self-efficacy contributed 30.6% to explained variance, demographic 

variables contributed 8.1%, and the contribution of the health variables was 

negligible. In the structural equation model for predicting the behavioral intention of 

achieving interest, security, and advancement at work, we found a direct path between 

education and the behavioral intention. We also found a path that showed that 

normative beliefs mediated the relation between economic status and the behavioral 

intention of achieving interest, security, and advancement at work, and an additional 

path that showed that normative beliefs mediated the relation between educational 

level and the behavioral intention. Finally, we found that the variable of self-efficacy 

mediated the relation between economic status and the behavioral intention of 

achieving interest, security, and advancement at work. 

Regarding the prediction of the behavioral intention of finding a framework in the 

open market, the regression model contributed 11.0% to the explained variance, 

demographic variables contributed 5.6%, self-efficacy contributed 4.0%, and health 

variables contributed 1.4%. In the structural equation model for predicting the 

behavioral intention of finding a framework in the open market, we found a direct 

path between education and the behavioral intention. The variable of self-efficacy 

mediated the relation between economic status and the behavioral intention of finding 

a framework in the open market. 

Discussion and Conclusions 



 

 

 

This is a pioneering and unique study in that it methodically examines a sample of 

young adults with disabilities before their entry into the labor market. Our findings 

point to the contribution of education in predicting the behavioral intention of work 

preferences. This indicates the importance of acquiring education for young people 

with physical disabilities. Following the legislative and social changes aimed at 

promoting integration of YAWD in various areas of life, the eligibility policy and 

funding of higher education for YAWD should be changed. In our view, making 

academic studies available and accessible to YAWD, entailing provision of physical, 

learning, and emotional accessibility as a path toward their advancement, will 

constitute the realization of the law of equal opportunity for YAWD and promote 

their participation in society. Our study findings support existing empirical knowledge 

that higher education and economic status are variables of human capital that greatly 

influence work preferences. 

Furthermore, health variables, such as cause of disability, also affected behavioral 

intentions regarding work preferences. Compared to young adults with a acquired  

disability, young adults with congenital disabilities perceived their health status more 

positively and had a greater sense of self-efficacy. It appears that policy regarding the 

education and employment of young adults with congenital disabilities should be 

reconsidered and that they should be assured of integration in all areas of life from a 

young age. Moreover, additional research should be conducted on the effect of 

disability cause on workplace issues among older adults with disabilities, adults with 

lower cognitive levels, adults with autism, and adults with emotional disabilities. 

In terms of planned behavior theory, our study adds to the existing body of knowledge 

in that variables of the planned behavior model—normative beliefs and self-

efficacy—were the significant variables in predicting behavioral intentions of work 

preferences. This means that behavioral intentions of individuals with disabilities 

were influenced by the mental interaction between internalization of the 

environment’s demands and norms and certain personality variables, such as self-

efficacy. These findings support the theory of planned behavior (Ajzen, 1985, 1988, 

1991, 2002) and contribute to it. Our findings regarding the interaction between the 

environment of YAWD and their mental resources as factors affecting their work 

preferences are congruent with approaches that view the encounter of individuals with 

disabilities with their environment as a unique interaction, one which encompasses the 



 

 

 

identity and life experiences of disabled individuals. It is noteworthy that self-efficacy 

as a resource, as indicated by our findings, points to a positive view of disability, as 

opposed to an experience of tragedy and loss (Shakespeare, 2006).  

It appears that action must be taken on two levels in order to encourage the behavioral 

intention that supports all three work preferences. First, the human and social capital 

of disabled individuals must be increased through acquisition of occupational skills 

conducive to the workplace. Second, and concurrent to the first, provisions need be 

given to the close environment of YAWD, such as the family and peer groups, to 

provide support and guidance to the individual in the processes of joining the 

workplace. We recommend building a program for each individual, including those 

persons the individual perceives as closest—family, friends, and professionals—who 

will constitute circles of support, advice, and occupational guidance. A continuation 

study should be considered to identify what is required from each of these support 

circles to provide the optimal assistance to the young person when he/she makes the 

decision to find work. 

The limitations of this study lie in our focus on young adults with a physical disability 

and the lack of inclusion of older individuals with similar disabilities. Moreover, 

YAWD in the ultra-Orthodox and Arab populations were not included in this study. A 

future study should focus on the work preferences of those populations. Also, the 

work preferences and the variables influencing them among young adults with other 

types of disabilities are worthy of investigation, such as emotional or cognitive 

limitations or autism.  
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