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 אנשים עם מוגבלות:  קידום בריאות
 משלמות תואר

 
 czlotnick@univ.haifa.ac.il –שריל זלוטניק ' פרופ:  מרצה

 
 

  :מטרה העל של הקורס
 של קידום בריאות מרכיביםהבנה של עקרונות ו .0
 : ישום העקרונות על ידי .2

 .לתיאבחון קהיוהערכה ( א)
המשפיעים על , (כולל עמדות ותפיסות) חיוביים ושליליים, מרכיביםזיהוי ה( ב)

 .בריאות בקהילה
צרכים של לו לתרבות מיםרך ספציפי בהתייחס לגורמים שמתאיצו הגדרת( ג)

  .קהילהה
 .ודרכים להערכתן הכרת שיטות התערבות בקהילה( ד)

 
 

 :  'סמסטר א –הערכה בקורס 
o 01  -ציון עובר 
o חובה לתאם פגישה אישית אחת עימי בכל , בת נוכחות בכל השיעורים ובנוסףחו

 .על מנת לדון בהתקדמות הפרויקט, סמסטר
o  עבודת צוות יעילה שתוערך על ידי משוב עמיתים וחלוקת עבודה ברורה שתוצג

 . מראש
o למזכירות וצריך אישורן 20:11 עד  וניי  21 -תאריך אחרון להגשת הצעת פרויקט 

ולצרף מעטפה , כם מעוניינים בעותק מוער נא להגיש שני עותקיםאם הנ)
 (מבוילת עם כתובתכם

o  נא להגיש טפסי השאלונים המקוריים חזרה אלי ולשלוח במודל את הנתונים
 . המוקלדים

 
 

 'סמסטר א מרכיבים

 כחות בכיתהונ 

 שלושה ימים לפני הפגישה תצטרכו לשלוח לי  – ההכנה למפגשים
 פרויקט טיוטת הרקע שלאת 

23% 

 51% תהקבוצתי הצגהה 

 עבודה מסכמת והגשת דווח 
 0מ "עד ע תקציר .א
של  התאמה, אבחון קהילתי, אוכלוסייה, מודל)רקע  .ב

      ('השערה וכוהקהילתי ולאבחון המודל ל
 ('כלי מדידה וכו, דגימה)התערבות ה ותיאורשיטה  .ג
 מ"ע 5עד  תוצאות .ד
 מ"ע 5עד  דיון .ה
 מקורות רשימת .ו

53% 
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 :קורסתוכן ה
 

 נוכחים נושא תאריך 'מס
 בסילבוס( 1)דיון      /2032/3021 1

 בציפיות ומטלות הקורס ( 0)
 היסטוריה ועקרונות של קידום בריאות( /)

 

 *כל הכיתה

 מודלים של קידום בריאות /2032/3021 0
 קידום בריאותשל מודלים ב ישום ושימוש

 הקהילה הבנת
 אבחון קהילתי

 

 *כל הכיתה

בקשר לממצאים של  תהספציפי זיהוי של השאלה /0/32/3021 /
 קהילתיהאבחון ה

 שאלההת גהצ
 

 *כל הכיתה

 קהילתיהאבחון למודל ולמתאימה ה עיצוב התערבות /232/3021/ /
 התאמת התערבות לשאלה

 

 *כל הכיתה

5 2032/3021/ 
1/32/3021/ 
0232/3021/ 

 **************איסוף הנתונים********
 לונים לקבוצהשע 2/לפחות  

  
 

2-12 113253021/ 
123253021/ 

ם בצוותי פרויקט לפי שעות מתואמות מראש מפגשי
 (נוכחות חובה)

 כל קבוצה תציג את הנושא ואת ההצדקה לפרויקט 

בצוותים לפי 
הרשימה 

 מראש
11-1/ 213203021/ 

203203021/ 
פ לפי התאריך להגשת ''הצגת התקדמות כל קבוצה בע

 .רפרט
 

 *הכל הכית

 נוכחות חובה*
 

על האופן סיפרה , היסטוריונית ועיוורת, אחת הכותבות הבכירות בתחום, קתי קודליק":  דוגמה של התערבות
כשהם מחזיקים , היא מנחה אותם לשבת בבית קפה בשולחן רחוב: בו היא עורכת סימולציה לעיוורון עם תלמידיה

נראים "הים שמזוהים עם עיוורים כך שהם רואים אך וחבושים במשקפי שמש כ".טיפוסי"ביד מקל נחיה לבן 
קודליק העירה שזה עדיין מעביר ... 'המבטים וכו, ההערות, התלמידים אמורים לדווח על היחס בו נתקלו". עיוורים

 ". אבל מבין האפשרויות הקיימות אפקטיבי ביותר" ת/ית עיוור/איך נראה"סטראוטיפ של 
 
 

 :מקורות
 

קידום בריאות , היענות לביצוע ממוגרפיה לאור מודלים בקידום בראות(. וארפבר, 0222.  )לוין כ
 .1/-//, ('א)1בישראל 

 
 קידום בריאות(.  1000.  )אמנת אטווה לקידום הבריאות| ארגון הבריאות העולמי

ho.int/healthpromotion/conferences/previous/ottawa/enhttp://www.w3 
 

Airhihenbuwa CO  (1995).  Health and Culture:  Beyond the Western Paradigm.  Thousand 
Oaks, CA:  Sage. 

Green LW & Kreuter MW (1999).  Health Promotion Planning.  London:  Mayfield Publishing 
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Reasoned  –מודל הפעולה הבריאותית ו  Health Belief Model –מודל האמונה הבריאותית 
Action Model 

ם הפה ותוכנית לקיד(  0222. )רשפון ש, & שחאדה ס-עטאללה, קהל צ, גורדון מ, גולדמן ל
' א)1קידום בריאות בישראל .  /0221-022חיפה , ערכתה בית הספר אחווההוהשיניים ו

 .12-15 ,('פברואר
קידום , קידום בריאות בעולם הגלובלי יין ישן בקנקן חדש או להיפך(. נובמבר, 0222.  )סטרן כ

  .0-/, ('א)1בריאות בישראל 
, "בני טובים"שתיית משקאות אלכוהוליים בקרב בני נוער (.אפריל, 0212.  )אפל א-בראון& בורד ש 

 .0/-0/, ('אפריל)/קידום בריאות בישראל 
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