תרגיל בנושא אי שוויון
	מי האוכלוסיה שבחרתם+ מהו המדד לשיפור 
	החברה שבחרתי להתמקד בה היא החברה החרדית ביחס לאחוזי התחלואה בסוכרת הגבוהים ביחס לשאר האוכלוסיה. 
מדד השיוני יהיה כשנראה ירידה במספר האחוזים של חולי סוכרת חדשים בחברה החרדית .


	מדוע האוכלוסיה בסיכון לפגיעה בתחום זה ומה המשאבים שיש לה. 
	גורמי סיכון לאוכלוסיה החרדית לחלות בסכרת:
•חברתיים כלכלים: בציבור החרדי המודעות החברתית והחינוכית לאורח חיים בריא נמוכה מאוד. זה מתאפיין רכישת שתיה מתוקה בשיעור של 79% לעומת 51% שאר האוכלוסיה.
 ובנוסף לזה הרגלי צריכת משקאות מתוקים בציבור החרדי יחד עם ממתקים וחטיפים מוטמעים כ'גירסא דינקותא' החל מגיל הרך, כפרס וכתגמול, במסגרת המשפחה, בגנים, בתלמודי התורה, ובהמשך מעגל החיים במוסדות החינוך, בישיבות, בכוללים, בשבתות וחגים, בשמחות ולהבדיל באזכרות- כלומר יש לאכילת מזון עתיר סוכרים משמעות חברתית וקהילתית.
צריכה של שתייה מתוקה וממותקת, ממתקים וחטיפים מעלה את הסיכון למצבי חולי רבים וביניהם מחלת הסוכרת. 
• התנהגויות בריאות:גורם סיכון נוסף מושפע מההתנהגות הבריאותית- הציבור החרדי עמוס מאוד בעיניני הפרנסה , הילדים ועוד- כל זה מכניס את האדם החרדי לרמת סטרס גבוהה ובנוסף לזה לא מאפשר להתמקד בפעילות גופנית מספקת ולקנות מוצרים בריאים, כל זה יחד אלו "התהגויות לא בריאות" שמעלות את הסיכון לחלות בסוכרת.



	מהם הנתונים לגבי האוכלוסיה בהקשר למחלה/ נושא להתמודדות? יש לצרף את המקור ממנו נלקחו הנתונים. 
	הנתונים מאתר משרד הבריאות:
•הפער המשמעותי נפוץ בגילאי הביניים(25-34) שיעור המצאות סכרת פי 1.5. בגילאי 35-44  שיעור פי כ1.7 במגזר החרדי בהשוואה ליהודים שאינם חרדים.
•קצב גידול היארעות בסוכרת באוכלוסיה החרדית גדול משמעותית מקצב גידול היארעות באכלוסיה היהודית שאינה חרדית.
•בין 2017 ל2019 חלה עליה של 16.2% בשיעור ההימצאות בקרב חרדים, לעומת עלייה של 8.4% בשיעור ההימצאות בקרב יהודים שאינם חרדים.

	האם האוכלוסיה נמדדת בנפרד משאר האוכלוסיה?
	כן, מכיוון שיש כאן אי שיוויון ברמת הסיכון והחשיפה המובגברת לגורמי סכרת ביחס לשאר האולוסיה. זאת בעקבות שוני  בהתנהגויות הבריאותיות , החברתיות, והכלכליות של החברה בה הם חיים.

	כתבו כותרת להתערבות אחת שאחות במרפאה תוכל לבצע
	ההתערבות תהיה : העלאת המודעות בקרב כלל הציבור החרדי לגורמי הסיכון לסוכרת ולהשלכות המחלה.

	האם ההתערבות תבוצע ברמה ישובית/ מחוזית/ ארצית/ אחר? 
	ההתערבות תתבצע ברמה הארצית מכיוון שהבעיה לא מרוכזת בישוב/איזור מסויים אלא חלה על כלל הציבור החרדי בכל רחבי הארץ.

	האם ההתערבות היא ברמת מנע ראשונית, שניונית או שלישונית?
	מדובר ברמת מנע ראשונית

	 מה כוללת ההתערבות? יש לרשום בנקודות. 
	מכיוון שמדובר  בקהילה שמנהלת אורח חיים חרדי, מומלץ לנהל את ההתערבות לפי "הקודים" החברתיים שלהם ולהתאים את ההתערבויות למסורת ולערכים הדתיים והייחודיים של החברה. כך ההתערבות תהיה הרבה יותר יעילה.

ההתערבות כוללת:
• הכשרת כוח אדם מקרב הציבור החרדים  (רבנים, אנשי חינוך, אנשי ציבור, אנשי השפעה ומנהיגים ) שיעלו את המודעות במערכות החינוך, הקהילה, בתי הכנסת ועוד. 

•אנשי סיעוד /רפואה יעבירו סדנאות והרצאות בריאותיות לאנשי החברה  בקהילה החרדית, המתמקדות בתזונה בריאה, פעילות גופנית וקידום המודעות לסימנים מוקדמים וגורמי סיכון לסוכרת. 
•במרפאות קהילה וטיפות חלב האחיות ילמדו כל מטופל בבדיקה שגרתית )שלא אובחן בסכרת)  טיפים מעשיים לשינוי אורך חיים והפחתת גורמי הסיכון בכלל האוכלוסיה. 
• כמו כן האחות הנ"ל תדריך את המטופלים לזיהוי מוקדם של סימני סכרת.
• ארגון קבוצות כושר/ תמיכה נפשית/ שיתנו לאוכלוסיה מסגרת שתקדם אותם בתחום הפעילות גופנית/מניעת סטרס )בהתאמה ).

	 אלו משאבים נדרשים? 
	

	כתבו 2 יעדים להתערבות:   
	יעד ברמת התהליך
	המשאבים הנדרשים:
*גוף מדיני שינהל את ריכוז אנשי ההשפעה.
*אנשי סיעוד /רפואה שיעבירו את הסדנאות  וההרצאות הבריאותיות.
• אחיות בקופות החולים בקהילה שמתמחות בתחום הסוכרת ויוכלו לקדם התערבות מניעתית ראשונית.

•יעד ההתערבות ברמת התהליך תהיה תחשב להעלת המודעות לסוכרת של כלל האוכלוסיה החרדית שבעקבות ההתערבות הנ"ל )שינוי חברתי כללי בהובלת אנשי ציבור חרדים) אנשי החברה החרדית יבינו את ההשלכןת של אורח חייהם על הבריאות שלהם.
•יעד התערבותי ברמת התוצאה היא שנראה שינוי חברתי סוחף  ושינוי לטובה באורח החיים הלא בריא בציבור החרדי.
•הצלחה ברמת התהליך שנראה ברמה הסטטיסטית ירידה בכמות צריכת המשקאות והתזונה המתוקה.(למשל, ירידה מ79% ל51% צריכת שתיה מתוקה בציבור החרדי) 
•הצלחה ברמת התוצאה נוכל לראות רק לאחר תקופה והיא תחשב שנראה ירידה באחוזי התחלואה בסוכרת בקרב הציבור החרדי.

	
	ויעד ברמת התוצאה
	

	כתבו 2 מדדים שיעידו על הצלחת ההתערבות
	כתבו מדד אחד שיראה על הצלחת התהליך
	

	
	כתבו מדד אחד שיראה על הצלחת התוצאה.
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שימו לב- זהו המחוון לציון. מוזמנים להסתכל כדי להבין כיצד יורכב הציון שלכם.  
