
מפעלים מיוחדים 174
2020 אב התש״פ, יולי 

המוסד לביטוח לאומי
אגף הקרנות - קרן מפעלים מיוחדים

מיזם פעילות גופנית מותאמת
                    והשתלבות בפעילות גופנית בקהילה

 ד״ר אילת דונסקי
 ד״ר שרון ברק 

          



 



מיזם פעילות גופנית מותאמת
                    והשתלבות בפעילות גופנית בקהילה

מפעלים מיוחדים 174
ירושלים, אב התש"פ, יולי 2020
www.btl.gov.il

המוסד לביטוח לאומי
אגף הקרנות - קרן מפעלים מיוחדים

 ד״ר אילת דונסקי*
 ד״ר שרון ברק**

                

המכללה האקדמית בווינגייט  *
המרכז הרפואי המשולב ע"ש חיים   **

שיבא, תל-השומר, מחלקת שיקום ילדים 
והמכללה האקדמית לחינוך ע"ש קיי   



פרסום זה יוצא לאור בסיוע 
מינהל המחקר והתכנון 

של המוסד לביטוח לאומי.



 פתח דבר
 

 

מקדם  הביטוח הלאומישהתחומים החשובים  הם מן עיסוק בספורט ובפעילות גופניתו אורח חיים בריא

וציוד  בתשתיתרבות רותים לנכים השקיעה יהקרן לפיתוח שבאמצעות קרנות המוסד בעשור האחרון. 

כניות חברתיות ופנאי ופיתוח תהשקיעה במפעלים מיוחדים לקרן הו אנשים עם מוגבלות  למעןבתחום זה 

 בהן מבוגרים ואנשים עם מוגבלויות.שונות, אוכלוסיות ל

לעודד אנשים עם מוגבלות לעסוק בפעילות גופנית כדי  2018-2014דוח זה מציג מיזם שפעל בשנים 

פעילות  עלסקירת ספרות  כשלב מקדים למיזם, הוכנה הם.להתאים לעשויות פעילויות אילו וללמוד 

קול ניסוח ב הסקירה זו סייעשרון ברק.  וד"ר הוצלר ישעיהוגופנית לאנשים עם מוגבלויות ע"י פרופ' 

 כניות בתחום.ועמדה לרשות הארגונים המעוניינים לפתח תוקורא וה

ת אנשים עם מוגבלוהפועלים בקרב  כניות לעמותות ולארגוניםות תשע בעקבות הקול קורא אושרו

ענפי הספורט סוגי הפעילויות ופיזית וחושית.   ,כלית התפתחותית, נפשית, תקשורתיתש –מסוגים שונים 

ירי ו דרקון חתירה בסירותהליכה נורדית, בוצ'יה, פעילות גופנית בטבע,  –אף הם מגוונים כניות היו ובת

   בסטודיו. חוגים, שחייה בבריכה ושרוחדר כלצד פעילויות מוכרות כזאת , בחץ וקשת

 .רכזיםולהשתלמויות וימי עיון לצוותים  התקיימו, הפעלת המיזםבמהלך 

הסברה ב הוא שעל התוכנית לעסוק גם במחקר,  נתמכו גם בתוצאותש המיזם מןאחד הממצאים 

לפני  צוותים המלווים.שוטפת של ההכשרה  פקולס ,תזונה , למשללאורח חיים בריאהעלאת המודעות ו

 אנשים עם מוגבלות נפשית.ביצא לדרך מיזם המשך שהתמקד כשנה 

 

שנרתמו לפיתוח מענים על מדריכים המקצועיים הו כניותולכל מנהלי הארגונים, רכזי הת מודיםאנו 

משרד הבריאות  תותודה גם לנציג על שיתוף הפעולה שלהם עם צוות המחקר.ו למשתתפיםיצירתיים 

 נציגות קרנות ,ואורית טובוללתמי אילון תודה  שטח.במטה ובכניות ושליוו את הת ,ומשרד הרווחה

 .כניות במסגרתוופיתוח הת של המיזם ועלמקצועי ה יליוועל ה, הביטוח הלאומי

 קד"ר שרון בר לחוקרת השותפה ו שעמדה בראש המחקר ד"ר איילת דונסקי ממכללת וינגייטתודה ל

שונות מורכבות המיזם בשל האוכלוסיות ההלמרות  .והמרכז הרפואי המשולב שיבא ממכללת קיי

ולנתח ולהשוות בין  ללולאוכלוסיות המים יתאהמכלי הערכה  השכיל לפתחצוות המחקר  ,שהשתתפו בו

 . הנתונים ככל האפשר

לאור ההסכמה הכללית בקרב אנשי מקצוע בדבר חשיבותם של אורח חיים בריא ופעילות גופנית 

ולהטמיע זה יסייע להפעיל לאוכלוסייה בכלל ולאוכלוסיות עם מוגבלות בפרט, אנו מקווים שדוח 

 , תוך שימוש בעקרונות העבודה המקצועיים שפותחו במיזם זה.דומות בעתיד כניותות
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 הצוות המפעיל מקצועיות. 3.2.2

פרוטוקולים של עבודה, בצוות, של  השתלמותבאו  עשויה להתבטא בהכשרות תוכניתמקצועיות של 

קריטריונים בו תקשורת רציפה עם המדריכיםב, תוכניתב הנעשיתמערכת לביצוע בקרה על העבודה ב

 מות מרכזיות:ת   כמהלהעסקת מדרכים. בנושא מקצועיות עלו מהראיונות 

 שוטף מעקב  מסייעותכיוון שהן , ובמהלכה חשובות מאוד תוכניתביצוע הערכות בתחילת ה 

 תוכניותבה. רק בארבע  האימונים ההתחלתית ובביצוע התאמות שוטפות תוכניתבקביעת 

. תוכניתבתחילת ו/או במהלך ה משתתפיםמפורש שהם ביצעו הערכות יכולת לבהרכזים ציינו 

. כמו כן, (האימונים תוכניתית יבנ שםל, בלטם, הערכות כושר גופני ראשוניות שימשו דוגמהל)

 ובכישורית. בדומה, בשיח סוד תוכניתזו ביצעו הערכות כושר באופן שוטף במהלך ה תוכניתב

אשר התמקד במדדים בריאותיים )מסת אינדקס גוף והיקף מותן  שוטף מעקבגם כן ביצעו 

 ירך(. 

  הכשרה מתאימה בעלימדריכים  הכשרה מתאימה מדריכיםלהרכזים ציינו ש תוכניותברוב ה 

, בלטם נעשים מאמצים לגייס מדריכים מתחום דוגמהעם מוגבלות(. ל אנשיםפעילות גופנית לל)

בעל רקע בטבע ובידיעת  גםשהמדריך יהיה חשוב ביותר  ,בלטם, הפעילות הגופנית. עם זאת

הארץ. כמו כן, חשוב שלמדריך יהיה ניסיון בעמידה מול קבוצה וגישה לעבודה עם אוכלוסיות 

כיוון שמאוד קשה למצוא מדריך העונה על כל הקריטריונים שצוינו לעיל, המדריכים  מיוחדות.

, השתלמויות דוגמה)ל פחות בקיאים היוהעשרות בעולמות התוכן שבהם  קיבלוהחדשים 

בנושא כושר גופני, בניית מאגר תרגילי כושר רחב וכדומה(. למרות ההכשרה של המדריכים, 

דריכים ציינו שהם מעוניינים בהדרכות מקצועיות נוספות )אנוש לעיתים הרכזים או המ

 הביטוח הלאומי היו מועילים מאוד.  שהקצהעלה מהראיונות שימי ההדרכה  וכישורית(. כן

 ליווי מקצועי למדריכים  צוין שהמדריכים מקבלים ליווי מקצועי שוטף  תוכניותבחלק מה

בקשר מתמיד עם  היה החיצוני הספקבאקים, , דוגמהל )אנוש, לטם, קשתות, אקים, אילן(.

למי לפנות. בדומה,  היההרכזים מטעם מועדון ההליכה הנורדית, כך שבכל שאלה למדריכים 

לבצע התאמות  אפשרלהתייעץ עם פיזיותרפיסטית בנוגע לדרך שבה  יכלובקשתות, המדריכים 

מרוכזים )באחד המפגשים בפעילות. באילן, בתחילת הפרויקט ארגנו רכזי הפרויקט ימי עיון 

לשם הכשרת מדריכים במרכזים  הביאו מאמנת מוסמכת מחו"ל כדי להעניק הכשרה מוסמכת(

 וקריצוות הפרויקט ב אנשי, כך על נוסףכך שלכל מרכז יהיה מאמן מקצועי.  השונים בארץ

 לתת המלצות, וכן יצרו קבוצת וואטסאפ לכל המדריכים כדיאחת לכמה זמן במרכזים השונים 

בעניינם, ובדרך זו כולם יכלו להייעץ ולהיוועץ זה  סוגיות או שאלותכדי להעלות  והמאמנים

 אליהם הוזמנו כלל המדריכים מרחבי הארץ. שימי עיון,  כמהארגנו  הם, כף על נוסף. בזה

  אימונים תוכניתבניית   אימונים  תוכניתבאופן מפורש שקיימת  צוין בלבד תוכניותבשתי

את לו"ז התכנים  פיתחה, בלטם רכזת התוכנית דוגמה)לטם ואקים(. ל מסודרת והדרגתית

כני הכושר הרלוונטיים ווסיף את תה. לאחר מכן, רכז הכושר הגופני משתתפיםהעיוניים של ה

הערכה  נערכהשנתית. עם זאת, בכל רבעון  הייתה ההאימונים שנכתב תוכניתלכל שיעור. 

 תוכניתביצוע התאמות בתוכנית הכושר הגופני. חשוב להדגיש ש שםהתוכנית למחודשת של 

 כמוצע על ידי רכז הכושר של התוכנית. בולאחר מבדק כושר גופני בסיסי ש ההאימונים נבנת

לכל אורך השנה. לאורך השנה מסלולי ההליכה  משתתפיםסיורים רגליים ל קוימובלטם כן, 

 תוואי הליכה מאתגר יותר )עבודה לפי סרגל מאמצים מסודר(. שילבוארוכים וקשים יותר ו ונהי




