
שיטות מחקר
מחקר הערכה רטרוספקטיבי המבוסס על נתוני

שירות שהתקבלו מהחברות הזכייניות (“של
פרויקטים” ו “צבר” ) מ-80 פנימיות בפריסה

ארצית, כ-414 כיתות.
 המחקר כלל ניתוח דיווחי ביצוע של הדרכות,

מריחת לכת פלואוריד, בדיקות דנטליות 
ושיעורי הפניה לטיפול.

ממצאים מרכזיים:
צורך קליני גבוה משמעותית: שיעור

ההפניה להמשך טיפול בקרב נוער בסיכון
עמד על 50.7%, לעומת ממוצע ארצי של

(p<0.001 ,OR= 1.64) 43%-כ

השוואת שיעורי הפניה להמשך טיפול

ללא צורך בהמשך טיפול

הופנו להמשך טיפול

אוכלוסיה כללית דיירי מסגרות חוץ
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הערכת שנת הפעילות הראשונה של שירות בריאות
השן לנוער בסיכון במסגרות חוץ-ביתיות: צרכים,

חסמים ומדיניות
 ד"ר ניצן חדד, ד"ר דן דקל,ד"ר יפעת שלו, ד"ר הדס פלמון, פרופ’ לנה נטפוב.

רקע: 
האגף לבריאות השן תוך שיתוף פעולה עם משרד
הרווחה, השיקו שירות מניעה ראשוני במסגרות

חוץ ביתיות.
השירות כולל הדרכה להיגינה, בדיקה וטיפול

בפלואוריד על ידי שינניות.

מטרות המחקר: 
הערכת היקף היישום וההיענות לשירות

בשנה הראשונה.
מיפוי צרכי בריאות השן של נוער בסיכון

בהשוואה לכלל התלמידים.
זיהוי חסמים תפעוליים ופסיכו-סוציאליים

במתן השירות.

חסמים שזוהו:
קשיים בתיאום לוגיסטי מול הנהלות

המוסדות.
קושי בקבלת הסכמת אפוטרופוס.

סירוב השתתפות של חלק מבני הנוער .

מסקנות והמלצות : 
ישנה חשיבות גבוהה להמשך מתן השירות

והטמעתו במסגרות החוץ-ביתיות.
מומלץ לפעול לשיפור התיאום הלוגיסטי בין

שירותי בריאות השן ומסגרות רווחה
הסברה מותאמת: יש לפתח כלי הסברה

המותאמים פסיכולוגית לנוער בסיכון כדי
להפחית התנגדויות ולצמצם אי-שוויון

בבריאות.

הכנס השנתי ה-18 למדיניות הבריאותטקסט הפסקה שלך
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