סמינרים -  תשע"ג
לתלמיד ביה"ס למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי 
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	מספר הקורס
	שם הקורס
	שם המרצה
	נק"ז
	עמודים

	472-1-9661  סמסטר א'

472-1-9662  סמסטר ב'
	סמינר אבטחת איכות ברפואה דחופה
רפואת חירום, פיזיותרפיה
	ד"ר ד. שוורץ
	2
	3-5

	472-1-9782 סמסטר א'      472-1-9783  סמסטר ב'
	ניהול ומנהיגות במצבי משבר – טרם ובמהלך אסון המוני 

רפואת חירום, פיזיותרפיה
	פרופ' י. אשכנזי
	2
	6-8

	472-1-9641  סמסטר א'

472-1-9642  סמסטר ב'
	סמינר מחקר על פסיכולוגיה ובריאות
רפואת חירום, פיזיותרפיה
	ד"ר ר. ניסים
	2
	9

	472-1-9591 סמסטר א

472-1-9592 סמסטר ב
	סוגיות נבחרות בניהול מערכות בריאות

רפואת חירום, פיזיותרפיה
	דר' עדיני ברוריה
	2
	10-12

	473-1-4521 סמסטר א

473-1-4522 סמסטר ב
	סמינר בפיזיותרפיה

פיזיותרפיה בלבד
	מר אילן קורץ
	2
	13

	473-1-4472 סמסטר א

473-1-4473 סמסטר ב
	סמינר בארגונומיה פיזיקלית א+ב 

פיזיותרפיה בלבד
	דר' גייגר יוהנה
	2
	14-15

	472-1-9581 סמסטר א'

472-1-9582 סמסטר ב'
	סמינר מחקר מושגים ואתגרים בניהול הטיפול בכאב
סיעוד, משלימות לתואר
	גב' א. ליברמן
	2
	16-17

	472-1-9991 סמסטר א'
472-1-9992 סמסטר ב'
	סמינר במוגבלות
סיעוד, משלימות לתואר
	ד"ר מ. מוראד
	2
	18-19

	
	עמדות סטודנטים כלפי אלכוהול, סמים ונהיגה
סיעוד, משלימות לתואר
	ד"ר א. גרינשטיין-כהן
	2
	20-24

	
	המצאות תמיכה בין-דורית ושיעורי תחלואת ותמותת ילדים בגילאי 0-5 במשפחות ברוכות ילדים
סיעוד, משלימות לתואר
	ד"ר פ. רומם
	2
	25-28


אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקות לסיעוד, פיזיותרפיה ורפואת חרום תואר ראשון

מרצה: ד"ר ד. שוורץ
שם הקורס בעברית: סמינר אבטחת איכות ברפואה דחופה

שם הקורס באנגלית: Quality Assurance in Emergency Medicine

מספר הקורס: 472-1-9661 – סמסטר א'

472-1-9662 – סמסטר ב'
נק"ז: 2
אופן ההוראה: סמינר שנתי

סוג מקצוע: בחירה

תיאור הקורס בעברית: 
אבטחת איכות ברפואה הוא תחום יחסית חדש ואשר תופס תאוצה בשל מספר התפתחויות: העובדה שהרפואה היום יותר חשופה לביקורת גם של מקבלי השירות וגם של גורמים רגולאטורים, העלייה במורכבות הטיפול הרפואי על רקע התפתחויות טכנולוגיות ואחרות, האפשרות הטובה יותר לבקרה והשוואה בעזרת מערכות המידע הממוחשבות, והפרסומים בשנים האחרונות על ההיקף הנרחב של התחלואה והתמותה הנגרמים מטעויות רפואיות. תחום הרפואה הדחופה הוא מן התחומים המועדים ביותר לטעויות ולטיפול לא מיטבי. בסמינר ילמדו עקרונות אבטחת האיכות ברפואה בכלל וברפואה הדחופה בפרט. ילמדו שיטות לניתוח טעויות  ויינתנו כלים להפקת מושכלת של לקחים. הסטודנטים ידרשו לתכנן ולבצע עבודה בתחום ולכתוב אותה בפורמט של עבודה מדעית.

תיאור הקורס באנגלית:

Quality Assurance in medicine is a relatively new but rapidly growing field as a result of a variety of factors: Increasing scrutiny by the patients and family members on the one hand and by regulatory agencies and HMO's on the other, The ever increasing complexity of patient care driven by the rapid pace of development of the medical field, The increased availability to compare and supervise care through computerized data bases and recent publications regarding the scale of increased morbidity and mortality brought about by medical errors and sub-optimal care. Emergency Medicine is among the most vulnerable disciplines for medical errors. The seminar will focus  on medical quality assurance in general and its application to emergency medicine in particular. Students will learn methods of evaluating errors and how to minimize future errors. Students will be required to present a research topic in emergency medicine, research it and write it in the format of a scientific publication.

ביבליוגרפיה:
1. ד"ר מוזס בנימין, רפואה בתנאי תחרות-הבטחת איכות בשירותי הבריאות-מהתיאוריה אל המעשה, הוצאת פפירוס, אוניברסיטת תל-אביב (1993).

2. עמיהוד הרי, שפת האיכות – לקסיקון למונחי איכות בהוצאת המרכז הישראלי לאיכות ומצוינות, (1995).
דרישות קדם: אין    
מטרת הסמינר:

הקניית ידע ופיתוח מיומנויות בתחום אבטחת האיכות ברפואה בכלל ובפרט בתחום הרפואה הדחופה ומערכות EMS.

הסטודנט ייחשף לתחום הבטחת האיכות הרפואית, לדרכים השונות הקיימות לזיהוי כשלים לזיהוי טעיות ולמניעתן. בנוסף ילמדו ויתורגלו שיטות לבדיקת שביעות רצון ואיכות ברפואה.

נושאי ההרצאות:
1. אבטחת איכות ברפואה – מבוא

2-6 שיטות מחקר

7. אבטחת איכות – שיטות מחקר הערכה והתערבות.

8. אבטחת איכות ברפואה מנקודת מבט של משרד הבריאות.

9. הכוונה רפואית במערכות EMS
10. אבטחת איכות במחלקה לרפואה דחופה ובמד"א

11. ניתוחי מקרים באבטחת איכות והצגה של אפשרויות למחקר.

12. הצגת נושאי העבודה ע"י הסטודנטים.

13. הצגת נושאים ע"י סטודנטים וסיכום.

תהליך הלימוד בסמינר:

שלב א,: שלב א' יועבר לכלל משתתפי הסמינריונים בבית הספר. שלב זה יכלול 5 מפגשים של שעתיים ברוכוזה של פרופ' עפרה אנסון. בשלב זה ילמדו כלים מחקריים והדרכים לביצוע וכתיבה של מחקר רפואי. 

שלב ב: מהמפגש השיש ועד סוף סמסטר א' יועברו הרצאות בנושא אבטחת איכות והסטודנטים יבחרו ויציגו את נושא המחקר.

שלב ג: הסטודנטים יבצעו את המחקר ויכתבו את עבודת הסמינריון במהלך סמסטר ב'. במהלך הסמסטר ייפגש כל סטודנט עם המנחה לפחות פעמיים וידווח על התקדמות המחקר והכתיבה.  

דרישות הקורס:

1. נוכחות (80%) והשתתפות בדיונים בכיתה.

2. כל סטודנט יקבל סיפור יציג בעזרת מצגת Poewr-point את נושא העבודה שלו, את הרקע המדעי ואת שיטות הניתוח. על הצגה זו יינתן ציון שיהווה 20% מהציון הסופי.
3. כל תלמיד או זוג יבחר נושא תוך התייעצות עם המרצה.
4. אישור נושא ותוכנית הביצוע של עבודת הסמינר עד סוף סמסטר א (יש להגיש תוכנית בכתב).
5. כל עבודה שכוללת ראיונות עם מטופלים או איסוף נתונים רפואיים תיזקק לאישור של ועדת הלסינקי (יש לדאוג למילוי בקשת לאישור הועדה לא יאוחר מתחילת סמסטר ב'.
6. הצגה של התקדמות העבודה במהלך סמסטר ב'. על כל סטודנט יהיה להגיע לפחות ל 2 פגישות במהלך הסמסטר ולהציג את ההתקדמות. על הצגות אלו יינתן ציון שיהווה עד 20% מהציון הסופי.
7. עד סוף השבוע הראשון של יוני יש להגיש את העבודה. את עבודת הסמינר העבודה תהיה בנפח של 3000 עד 8000 מילים ותלווה בטבלאות וגרפים ע"פ הצורך. 
העבודה תכלול את המרכיבים הבאים:
א. מבוא: הגדרת הבעיה, הגדרת מטרת המחקר, הגדרת השאלה המחקרית.
ב. סקירת ספרות רלוונטית
ג. שיטות מחקר.
ד. תוצאות.
ה. דיון ומסכנות.
ו. ביקורת עצמית מטודולוגית. 
הציון על העבודה המוגשת יהווה -80%60% מהציון הסופי.

ביבליוגרפיה:

3. Facing up to medical error, BMJ March 2000, volume 320 , אוסף מאמרים שהופיעו ב BMJ ואשר יופיעו ב Highlearn.
4. דו"ח של ה    Institute of Medicine  בארה"ב מ 1999. יופיע ב Highlearn.
To err Is Human, Building a safer health system, edited by Linda T. Kohn,

 Janet M. Corrigan, and Molla S. Donaldson, Committee on Quality of Health 

Care in America, 
5.     מאמר מ Annals of Emergency Medicine מ 2000. יופיע ב Highlearn.
Determents of Patient Satisfaction and willingness to return with Emergency Care, Sun et al, Annals of Emergency Medicine, May 2000 (35)5 p 426-34 
6. מאמרים נוספים יופיעו ב HL ותופנו אליהם לקראת כל שיעור.
אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקות לסיעוד, פיזיותרפיה ורפואת חרום תואר ראשון

מרצה: פרופ' י. אשכנזי
שם קורס בעברית: ניהול ומנהיגות במצבי משבר – טרם ובמהלך אסון המוני

שם קורס באנגלית: Leadership During Crisis
מספר הקורס: 472-1-9782     \   472-1-9783

נק"ז:2

אופן הוראה:  סמינר
סוג מקצוע:  בחירה למחלקה לפיזיותרפיה ומחלקה לסיעוד ורפואה דחופה

תיאור הקורס בעברית: 

הסמינר עוסק באסונות אוויריים וימיים, אסונות רכבת עילית ותחתית, אסונות טבע, אסונות בידי אדם ועוד. כל האסונות יוצגו במהלך הקורס התרחשו במקומות שונים בעולם ולא בארץ. הסמינר מאפשר לסטודנטים לפתח גישה ביקורתית לתחום המנהיגות ולתפקוד גופי ההצלה במהלך אירוע , תוך בחינה השוואתית של עוצמת גופי ההצלה בארץ, לתת מענה נכון באירועים דומים.

ההצגה המוחשית של מצבי משבר והניתוח הנוקב של גופי ההצלה, יוביל להתנסות מקצועית – אישית ברמה התיאורטית של כל סטודנט.

תיאור הקורס באנגלית:

In recent years, the redistribution of hazards has created conditions for natural and man-made disasters to become more widespread, more discriminatory in their effects, and more difficult to manage and lead. 

This course was designed for public health providers, and others who may be charged with responsibility for on-the-scene, immediate acute intervention during disasters.

The focus will be on leadership and decision-making under stress, examining Israel and international case studies with the causation, impact, and outcomes of a wide variety of natural and man-made disasters in an interdisciplinary context and within the theoretical framework of disaster planning, response, and assessment. 
ביבליוגרפיה:

1. Auf der Heide E. (1989)Disaster response: Principles of preparation and coordination.  C.V. Mosby. St. Louis.

2. Barton AH.(1970)Communities in disaster: A sociological analysis of collective stress situations. Doubleday Anchor. Garden City, NY, Chapters: 2, 3, 6.  

מטרת הקורס:

 הנחלת ידע ותובנה על מנהיגות במהלך אירועי אסון המוני שהתרחשו בשלושת העשורים האחרונים ברחבי עולם.

נושאי הקורס:

מנהיגות במהלך האירועים הבאים - 
· סקירה כללית של מצבי משבר רפואיים.

· אסונות תעופה.

· שימוש בטרור כימי ע"י ארגוני טרור בין- לאומיים.

· רעידות אדמה.

· תאונות תעשיה
דרישות קדם: ללא דרישות

ביבליוגרפיה:

ספרים:
3. Auf der Heide E.  Disaster response: Principles of preparation and coordination.  C.V. Mosby. St. Louis, 1989.

4. Barton AH.  Communities in disaster: A sociological analysis of collective stress situations. Doubleday Anchor. Garden City, NY, 1970.  Chapters: 2, 3, 6.  

5. Baskett P, Weller R, eds.  Medicine for disasters.  Wright. London, 1988.  Chapters:  2, 5-9, 19-26.

6. Noji EK.  The public health consequences of disasters.  Oxford University Press.  New York, 1997.

7. Shrivastava P.  Bhopal: Anatomy of a crisis.  Ballinger. Cambridge, MA, 1987.

מאמרים:

1. Alexander D.  Natural disasters: A framework for research and teaching.  Disasters 1991; 15:209-226.

2. Anderson P.  A comparative analysis of the emergency medical services and rescue responses to eight airliner crashes in the United States 1987-1991.  Prehospital and Disaster Medicine 1995;10:142-152.

3. Barbera JA, Lozano Jr M.  Urban search and rescue medical teams: FEMA task force system.  Prehospital and Disaster Medicine 1993;8:349-355.

4. Bertazzi P.  Industrial disasters and epidemiology: A review of recent experiences.  Scand J Work Environ Health 1989;15:85-100.

5. Coupland RM, Parker PJ, Gray RC.  Triage of war wounded: The experience of the International Committee of the Red Cross.  Injury 1992;23:517-510.

6. Eldar R.  The needs of elderly persons in natural disasters: Observations and recommendations.  Disasters 1992;16:355-358.

7. Franz DR et al.  Clinical recognition and management of patients exposed to biological warfare agents.  JAMA 1997;278:399-411.

8. Gans L, Kennedy T.  Management of unique clinical entities in disaster medicine. Emergency Medicine Clinics of North America 1996;14:301-326.

9. Kennedy K, Aghababian RV, Gans L, Lewis CP.  Triage: Techniques and applications in decision-making.  Ann Emerg Med 1992;8:136-144.

10. Llewellyn CH.  Triage: In austere environments and echeloned medical systems.  World J Surgery 1992;16:904-909.

11. Michael JA, Barbera JA.  Mass gathering medical care: A twenty-five year review. Prehospital and Disaster Medicine 1996;12:305-312.

12. Preto EA, Safar P.  National medical response to mass disasters in the United States: Are we prepared?  JAMA 1991;266:1259-1262.

13. Pollander GS, Gegg S, Rund DA.  Analysis of medical needs in disasters caused by earthquake: The need for a uniform injury reporting scheme.  Disasters 1989;13:365-369.

14. Schultz CH, Koenig KL, Noji EN.  A medical disaster response to reduce immediate mortality after an earthquake.  New Engl J Med 1996;334:438-444.

15. Tucker JB.  National health and medical services response to incidents of chemical and biological terrorism.  JAMA 1997;278:362-368.

16. Waeckerle JF.  Disaster planning and response.  New Engl J Med 1991;324:815-821.

17. Walker P.  Foreign military resources for disaster relief: An NGO perspective.  Disasters 1992;16:152-159.

18. Burkle FM.  Acute-phase mental health consequences of disasters: Implications for triage and emergency medical services.  Ann of Emerg Med 1996;28:119-128.

19. Krug EG et al.  Suicide after natural disasters.  New Engl J Med 1998;338:373-378.

20. McCall M, Salama P.  Selection, training, and support of relief workers: An occupational health issue.  BMJ 1999;318:113-116.

21. Patterson P.  OR staffs respond to Hyatt casualties.  ARON Journal 1981;34:411-416.

22. Tully M, Jacob S.  Amritsar:  Mrs. Gandhi's last battle.  Jonathan Cape. London, 1985.

מטלות/דרישות הקורס:
· שלב א': הרצאות בסיס להקניית מושגי יסוד והצגת האירועים.
· שלב ב': בחירת נושא, הגשת הצעה לעבודה סמינריונית ואישורה ( עבודה עצמית או בזוגות ע"פ בחירת הסטודנטים).
· שלב ג': איסוף חומרים, ביצוע ראיונות וכתיבת העבודה הסמינריונית.
· שלב ד': הגשת הגרסה הסופית של העבודה הסמינריונית.
ציון: 

30% - השתתפות אישית בדיון  ביקורתי בדילמות ובסוגיות הקשורות לניהול מצבי  משבר.

70% - עבודה סמינריונית – ניתוח אירוע.
אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקות לסיעוד, פיזיותרפיה ורפואת חרום תואר ראשון

מרצה: דר' ר. ניסים

שם הקורס: סמינר מחקר על פסיכולוגיה ובריאות
שם באנגלית:   and Health  Seminar: Psychology
מספר הקורס: 472-1-9641 – סמסטר א' 

472-1-9642 - סמסטר ב'

נק"ז: 2

אופן הוראה: סמינר מחקר שנתי
סוג מקצוע: בחירה  למחלקה לסיעוד  פיזיותרפיה ורפואה דחופה.


תאור הקורס בעברית:

 קורס הכנה והדרכה בעריכת מחקר בתחומי המפגש שבין פסיכולוגיה למקצועות הבריאות, 
תוך דיון בהצעת המחקר, שלבי עריכתו וכתיבת דו"ח מחקר.

תאור הקורס באנגלית: 

The course will guide the student through designing and performing an empirical research in the psychology of disease and handicap.
ביביליוגרפיה:

חומר קריאה חובה :
 בירנבוים, מ. (1993). מי מפחד מעבודת מחקר, תכנון וכתיבה של הצעת מחקר ודוח מחקר במדעי התנהגות. מפעלים אוניברסיטאים להוצאה לאור בע"מ , תל אביב.
דרישות קדם: אין
מטרת הקורס: 

בסיום הקורס  הסטודנט יהיה מסוגל:

1. לתכנן הצעת מחקר , לערוך מחקר, ולנתח את התוצאות.
2. לכתוב עבודת מחקר ולהציגה.
3. לתכנן לבצע להגיש מחקר אמפרי העמוד בסטנדרטים מדעיים..
נושאי הקורס:
1. הקניית מושגי יסוד במחקר פסיכולוגי תוך הצגת שאלות מחקריות  בנושאים שבתחומי המפגש שבין  פסיכולוגיה ובריאות (עמדות כלפי חולים ונכים, השפעות רגשיות של חולי ונכות על הפרט ומשפחתו,   יחס מטופלים כלפי המטפל, השפעות העיסוק על המטפל וכו')

2. בחירת נושא והגשת הצעת מחקר והצגתה בפני הכיתה. הצעת המחקר תוגש ע"י זוגות (או שלשות), 
בכתב, עד סוף הסמסטר הראשון. היא תהיה תמציתית (1-2עמודים) ותכלול מבוא,  רקע תיאורטי, שאלת  מחקר,  השערות מחקר, ושיטת מחקר (נבדקים, כלים, מהלך המחקר).

3. עריכת מחקר , ניתוח הממצאים והגשת עבודת מחקר בכתב. 

עבודת המחקר תכלול: 1. תקציר  2. מבוא  3. רקע תיאורטי  4. שיטת מחקר  5. תוצאות  6. דיון ומסקנות  7. ביבליוגרפיה  8. ניספחים


אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקות לסיעוד, פיזיותרפיה ורפואת חרום תואר ראשון

מרצה: ד"ר ברוריה עדיני
שם הקורס בעיברית: סמינר בנושא: סוגיות נבחרות בניהול מערכות בריאות
Selected Topics in Health Systems Management – Seminar שם הקורס באנגלית:
מספר הקורס: 472-1-9591 – סמסטר א' 

472-1-9592 - סמסטר ב'

נק"ז: 2
אופן הוראה: סמינר שנתי
סוג מקצוע: בחירה
מטרת הסמינר : 

הקניית ידע ופיתוח מיומנויות בתחום ניהול מערכות בריאות במגזר הציבורי ובצה"ל תוך התמקדות בהערכת מוכנות מוסדות מערכת הבריאות למתארי חירום. 

הסטודנט ייחשף למחקרים ולמקורות נתונים בתחום הניהול הרפואי וההיערכות למתארי חירום, לדרכים השונות לבחינת רמת המוכנות של מוסדות הבריאות לאירועי חירום ולשיטות מתקדמות לפיתוח כלי הערכה לשיפור המענה לאירועי חירום. הסטודנט יחבר חיבור מדעי תוך שימוש בכלים מחקריים: רקע, סקירת ספרות, חיבור שאלה מחקרית, קביעת השערות, קביעת הנחות יסוד, תאור שיטת המחקר, כלים, שאלונים, ביצוע המחקר, עיבוד הנתונים והצגת התוצאות.

תיאור הקורס בעברית:   

ניהול מערכת הבריאות מחייב מתן מענה הן לצרכי השגרה והן למצבי חירום. מצבי חירום ואסונות מתרחשים בארץ ובעולם פעמים רבות ללא כל התרעה מוקדמת ומשפיעים על המרקם החברתי, הכלכלי, הפוליטי והאישי. מוסדות הבריאות נדרשים להיערך מראש להתמודדות עם מצבי החירום השונים על מנת להציל חיי אדם ולצמצם נזקים לרכוש ולתשתיות. הבטחת ההיערכות למתארי חירום מחייבת ביצוע הערכה מובנית ושיטתית של רמת מוכנות גופי הבריאות השונים לצורך שימור נקודות חוזק ושיפור תחומים שנמצאו לקויים. הסמינר מאפשר לסטודנטים לפתח וליישם שיטות בקרה והערכה של מוכנות מוסדות הבריאות להתמודד עם מצבי חירום שונים.

Course description: 

Management of the health system necessitates response to routine as well as emergency situations. Emergencies and disasters occur in Israel and in the world without prior warning, and affect the social, economic, political and personal milieu. Health institutions are required to develop preparedness to manage various types of emergencies, in order to save lives and mitigate damage to property and infrastructure. Assuring emergency preparedness necessitates a structured evaluation of the preparedness of health agencies for emergencies in order to maintain strengths and improve shortcomings. The seminar provides the students with an opportunity to develop and implement various techniques to evaluate readiness of health institutions to manage emergencies.

ביבליוגרפיה:

1. Macintyre AG, Barbera JA, MD, and Peter Brewster P. Health Care emergency management: Establishing the science of managing mass casualty and mass effect incidents. Disaster Medicine and Public Health Preparedness. 2009 Jun;3(2 Suppl):S52-8

2. Gostin LO, Hanfling D. National preparedness for a catastrophic emergency: Crisis standards of care. JAMA. 2009;302(21):2365-2366.

3. Okoli C, Pawlowski SD. The Delphi method as a research tool: an example,design considerations and applications. Information & Management. 2004;42: 15-29.

דרישות קדם: שנה שלישית ברפואת חירום, סיעוד ופיזיותרפיה    
נושאי הקורס:

· הגדרות ומושגים בהתמודדות עם ארועי חירום.
· שיטות מחקר.
· אתגרים בניהול מוסדות בריאות ומערכת הבריאות במצבי חירום.
· הגופים המעורבים בהתמודדות עם מצבי חירום (השחקנים הפעילים). 
· זיהוי פעילויות ומשאבים הנדרשים לפיתוח מענה למתארי חירום.
· מערכות שליטה, ניהול ומידע במצבי חירום ואסונות.
· שימוש בטכניקות הדרכה ותרגול לבניית מוכנות לחירום.
· לקחים מרכזיים שנלמדו במערכת הבריאות הישראלית מאירועי חירום ומלחמות.
· תחקור אירועי חירום ואסונות, שיטות ותהליכים להפקת לקחים.
· שיטות להערכת רמות מוכנות מוסדות בריאות למצבי חירום ואסונות.
· שיטות להשגת הסכמה (קונצנזוס) בין מומחי תוכן.
· כתיבה מדעית.
· הצגת נושאים למחקר (יוצג על ידי הסטודנטים)
ביבליוגרפיה נוספת:

1. Jenkins JL, Kelen GD, Sauer LM, Fredericksen KA, McCarthy ML. Review of hospital preparedness instruments for National Incident Management System compliance.  Disaster Medicine and Public Health Preparedness. 2009 Jun;3(2 Suppl):S83-9.

2. Perry R, Quarantelli EL (eds.), 2005, What Is a Disaster? New Answers to Old questions. Philadelphia: Xlibris Books. 

3. Waeckerle JF, Seamans S. "Executive Summary: Developing Objectives, Content, and Competencies for the Training of Emergency Medical Technicians, Emergency Physicians, and Emergency Nurses to Care for Casualties Resulting From Nuclear, Biological, or Chemical (NBC) Incidents" Annals of Emergency Medicine. 2001 June;37(6):587-601.

4. Shugarman, LR, Eiseman, E, Jain A, Nicosia N, Stern S, Wasserman J. 2005, Enhancing Public Health Preparedness: Exercises, Exemplary Practices, and Lessons Learned. California: Rand Corporation.

5. Gebbie KM, Valas J, Merrill J, Morse S. "Role of Exercises and Drills in the Evaluation of Public Health in Emergency Response". Prehospital & Disaster Medicine. 2006 May-Jun;21(3):173-182. 

6. Lerner EB, Cone DC, Weinstein ES, et al. Mass Casualty Triage: An Evaluation of the Science and Refinement of a National Guideline. Disaster Medicine and Public Health Preparedness. 2011 Jun;5(2):129-137.

תהליך הלימוד בסמינר:

הסמינר יועבר בשיטה אינטראקטיבית באמצעות קיום דיונים, עבודה בקבוצות קטנות, שאלות ותשובות ושימוש בקליקרים לבחינת עמדות ודעות. 

במסגרת הסמינר ילמדו כלים מחקריים ודרכים לביצוע וכתיבה של מחקר רפואי. כמו כן, ינותחו מאמרים שפורסמו בתחום חקר המוכנות לחירום. 

כל זוג סטודנטים (או יחידים) יקיים מחקר על פי נושא שייבחר על ידם, באישור המרצה. בתום הסמינר יוגש מאמר בהיקף של עד 8 עמודים, בדומה לדרישות ממאמר המוגש לעיתון "הרפואה". על המאמר לכלול: תקציר, הקדמה, שיטות, תוצאות, דיון ומסקנות.

במהלך ביצוע המחקר וכתיבת המאמר שיתבצעו ברובם בסמסטר ב', ידווחו הסטודנטים מדי חודש למרצה אודות תהליך התקדמותם, באמצעות הדואר האלקטרוני ו/או מפגש פנים אל פנים.

הערכת הסטודנט: 20% - הצעת המחקר הכתובה; 20%  - הצגת ההצעה בפני כלל הסטודנטים; 60% המאמר הכתוב.
דרישות הקורס : 

8. נוכחות (80%) והשתתפות בדיונים בכיתה.

9. כל תלמיד או זוג סטודנטים יבחר/ו נושא תוך התייעצות עם המרצה.
10. כל סטודנט/זוג סטודנטים יציג/ו עד סוף סמסטר א' את הצעת המחקר בכיתה, לרבות הרקע המדעי ושיטות המחקר (על הצגה זו יינתן ציון שיהווה 20% מהציון הסופי) וכן יגיש/ו את ההצעה בכתב (על ההצעה הכתובה יינתן ציון שיהווה 20% מהציון הסופי).
11. במהלך סמסטר ב' דיווח אחת לחודש אודות התקדמות המחקר וכתיבת המאמר. 
12. עד סוף סמסטר ב' על הסטודנט/זוג הסטודנטים להגיש את המאמר, במתכונת דרישות ממאמר לעיתון "הרפואה". המאמר יכלול: תקציר, הקדמה, שיטות, תוצאות, דיון ומסקנות (על המאמר הכתוב יינתן ציון שיהווה 60% מהציון הסופי).
אוניברסיטת בן-גוריון בנגב
הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקה לפיזיותרפיה תואר ראשון

מרצה: מר אילן קורץ

שם הקורס בעברית : סמינר מחקר בפיזיותרפיה
מספר הקורס: 473-1-4521 סמסטר א'
                    473-1-4522 סמסטר ב'
נק"ז: 2
אופן הוראה:סמינר שנתי
סוג מקצוע:בחירה

מטרות:

להקנות לסטודנט יסודות בעריכה של ניסוי קליני/מעשי שבו תיאוריות שונות שנלמדו בקורסים כגון קינסיולוגיה, נוירו פיזיולוגיה וכו' תוך שימוש במכשור מתקדם.

תכנים: 

1. איך יוצרים או מגיעים לשאלת מחקר?

2. מה זה השערה טובה ונכונה?

3. הגדרת משתנים תלויים ובלתי תלויים.

4. שפשוף קל עם מכשירים סטטיסטיים פשוטים.

5. מסקנות, איך מגיעים אליהם.

6. כוחו של דיון בדיווח מחקר.

חובות הסטודנט:

1.
השתתפות חובה בשיעורים.

2.
הגשת הצעת מחקר בתום חודש הראשון של סמסטר א'.

3.
הגשת דו"ח סופי בצורת עבודה סמינריונית או בצורת מאמר לפרסום בכתב עת מקומי.

יתרונות הקורס

1.
עבודה בצוות עם מרצה  או מנחה  מבחוץ או צוות מעבדה מלווה (את/ה תמיד חלק מהצוות).

2.
לימוד מקרוב של מכשירים שעשויים לתת לך יתרון על פני אחרים שמתמודדים למשרה בעתיד:


א.
דינמומטר איזוקינטית.


ב.
מכשירי EMG   נייד  המסוגל למדוד עייפות וגם פעילות יחסית של שרירים ( עד 8),


ג.
גוני ומטרים חשמליים.


ד.
לוח כוח המסוגל גם למדוד כוחות בהליכה למשל וגם לחשב מרכזי לחץ בשמירת 



יציבה למשל.

5. ניתוח תנועה קינמטי של קלטת וידאו רגיל.

מספר עבודות קודמות:

1. פעילות חשמלית של שרירי הגו אצל בריאים וחולים הסובלים מכאבי גב תחתון.

2. השפעת דומיננטיות , שיוך קואורדינטיבי ומהירות זוויתית של כוח הפשיטה המקסימאלי בברכיים של כדורגלנים מקצוענים וסטודנטים לחינוך גופני.

3. פרופיל פעילות חשמלית ב – SEMG  אצל בריאים ואצל סובלים מ – PFP
4.        השפעת הרכיבה  הטיפולית  על הסתגלות יציבתית

אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקות פיזיותרפיה תואר ראשון

מרצה הקורס: ד"ר יוהנה גייר 

שם הקורס בעברית: סמינר בארגונומיה פיזיקלית

שם הקורס באנגלית: Seminar in Physical Ergonomics

מספר הקורס: 473-1-4472 סמסטר א'

                    473-1-4473 סמסטר ב'
אופן הוראה:  סמינר שנתי
תאור הקורס (בעברית)

הסטודנטים יכירו את שיטות התצפית והניתוח של עמדות עבודה ומקומות עיסוק, וירכשו כלים להבנה, זיהוי וניתוח של גורמי סיכון לפגיעות שחיקה.  הסטודנטים יתנסו  בניתוח עמדות עבודה ובשימוש בכלים המקובלים לכך.  הסטודנטים יכירו פרסומים בתחום הארגונומיה.  

בהמשך כל סטודנט יבחר בשאלה מחקרית הבוחנת התערבות ספציפית או יישום כלי ארגונומי מקובל.  בלווי המרצה, הסטודנט יבסס את השערתו בספרות הקיימת, ויבנה הצעת מחקר יישומית.  

דוגמאות לאמצעי התערבות בסביבות עבודה שונות כוללות:

 הדרכת עובדי משרד בהתאמת כיסא ושולחן עבודה;בחינת ההשפעה של גודל אריזה על העבודה במחסן;  השפעת גובה השולחן על תנוחת העובד; הפחתת סיכונים ארגונומיים בכיתות הלימוד ברקנאטי;  השפעת לימודי ארגונומיה על הרגלי עבודה של אחיות בבית חולים סורוקה, וכו'. 

בסיום הסמינר, כל סטודנט יציג את שאלת המחקר כתשתית להצעת מחקר מתוכננת
תאור הקורס (באנגלית): 
Students will be familiarized with methods of observation and analysis of worksites and will acquire tools for understanding, identification and analysis of risk factors for WMSD’s. Students will learn to practice job site analysis (JSA) using accepted tools of analysis. During the course, students will be encouraged to observe and analyze familiar worksites including those of students and workers on the University and hospital campus. 

  Each student will then choose a research question relating to a specific worksite intervention aimed at reducing risk factors.  With the teacher’s guidance, each student will analyze the results of the chosen intervention. 

Examples of possible research proposals: inservices for office workers; instructions in pause gymnastics appropriate to work stressors; effects of packing size on warehouse workers; effects of table height on work posture;   risk factor reduction in university classrooms; effects of ergonomic instruction on work habits of nurses in Soroka Hospital. 

At the conclusion of the seminar, the students will report on the chosen research question and the effects of the intervention studied.  

משך הקורס: 

קורס שנתי, מפגשים יתקיימו בסמסטר א' 

בסמסטר ב' יתקיימו מפגשים על פי הצורך לצורכי הנחיה ומשוב בתאום בין הסטודנטים והמרצה. 

מטלות/דרישות הקורס 

1. השתתפות במפגשי הסמינר

2. השתתפות בקורס "מבוא לארגונומיה- זיהוי גורמי סיכון". 

3. תצפית על עמדת עבודה 

4. הגשת הצעת מחקר עד סיום הסמסטר הראשון

5. דיווח למרצה על התקדמות המחקר במהלך הסמסטר השני
6. הצגת מחקר בתום הסמסטר השני
מפגשים
סמסטר א:

	תאריך
	י ו ם
	שעות
	

	18.11.12
	א
	14.00-16.00
	ארגונומיה פיזיקלית – הגדרות ודרכי מחקר

	25.11.12
	א
	14.00-16.00
	כלים בארגונומיה לזיהוי גורמי סיכון: רשימות תיוג; כלים איכותניים; כלים כמותיים

	2.12.12
	א
	14.00-16.00
	ניתוח עמדה באמצעות כלים ארגונומיים יישומיים

	16.12.12
	א
	14.00-16.00
	בניית הצעת מחקר

	23.12.12
	א
	14.00-16.00
	דיון בשאלות מחקר

	30.12.12
	א
	14.00-16.00
	אמצעים להפחתת גורמי סיכון 

	6.1.13
	א
	14.00-16.00
	ניסוח שאלת מחקר; ביסוס בספרות

	13.1.13
	א
	14.00-16.00
	הצגת שאלות מחקר


אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקה לסיעוד

מרצה: גב' אורלי ליברמן
שם הקורס בעברית: סמינר מחקר מושגים ואתגרים בניהול הטיפול בכאב

שם הקורס באנגלית: - seminar  -  Concepts and Challenges in Pain Management
מספר הקורס: 472-1-9581/472-1-9582

נק"ז:2
אופן ההוראה: סמינר שנתי- 2 סמסטרים

סוג המקצוע: בחירה

תאור הקורס:

הכאב הינו תחושה  סנסורית ורגשית לא נעימה  של התנסות הקשורה בנזק רקמתי  אקוטואלי או פוטנציאלי או תחושה המתוארת  כנזק. הכאב מביא  בתדירות הגבוהה ביותר את האדם לבקש עזרה רפואית. טיפול בכאב הינו  מרכיב חשוב ביותר לאיכות חיים , ועל המטופלים  לזהות לטפל  ולהבטיח  עד כמה שניתן חיים ללא כאב.

המטפלים צריכים להבין ולהכיר פתופיזיולוגיה, היבטים פסיכולוגיים של כאב אקוטי וכרוני ושיטות לטיפול בכאב.

הסמינר יקנה לסטודנט  ידע במושגים בסיסיים בניהול הטיפול בכאב ויאפשר מחקר של שאלות מחקריות  הקשורות בנושא כאב.

ביבליוגרפיה - חובה:

Smeltzer,  S.C, Bare, B.G. (2004) Brunner & Sudarth’s Textbook of Medical  Surgical Nursing .Lippincott Williams& Wilkins 10th  ed. unit 3.

Wall, P.D., Melzack, (1999)  R(ed) Textbook on Pain, 4th Edition, Churchill Livingstone, London 

תאור הקורס באנגלית: 

Pain is on unpleasant sensory and emotional experience associated with actual  or potential tissue damage.  It is the most common  reason for seecking  health care. Pain relief strategies is very important component of well being. Health providers need to understand the pathophysiology of  pain, the physiological and psychological consequences. The seminar focuses on theories and research pertinent to pain management strategies and therapeutics.

דרישות קדם: סיום קורס סיעוד כירורגי וסיעוד פנימי.

מטרת הקורס:

בסיום הסמינר הסטודנט:

· יכיר מושגים הקשורים בפיזיולוגיה ופסיכולוגיה של הכאב ועקרונות הטיפול במטופל עם כאב.

· יציע שאלות מחקר בנושא כאב.
· יתכנן ויבצע מיני מחקר בהשוואה לספרות נחקרת בנושא כאב.
נושאי הסמינר

1. אפדמיולוגיה של הכאב

2. הגדרת הכאב, סוגי כאב שונים והשכלות לאיכות החיים של מטופל 

3. שיטות להערכת ואומדן כאב

4. הפיזיולוגיה של הכאב ומנגנונים בהעברת כאב 

5. טיפול פרמקולוגי בכאב, טיפול אנלגטי לא אופיאודלי טיפול בתרופות נלוות סולם W.H.O  לטיפול בכאב  

6. טיפול בכאב כרוני ממקור סרטני הביטים מיוחדים 

7. טיפול בכאב חריף וטיפולים פולשניים P.C.A  

8. היבטים פסיכולוגים תרבותיים חברתיים ורוחניים של כאב
9. שיטות פסיכולוגיות לטיפול בכאב 
10. היבטים מיוחדים לטיפול בכאב בילדים 

11. גישות משלימות לטיפול בכאב – גישות של שינוי בהתנהגות אקופונקטורה, 

12. Biofeedback, Hypnosis, דמיון מודרך, הרפיה

ביבליוגרפיה- רשות:

Loeser, J.D. (eds) Bonica's Management of Pain, 3rd Edition. Lea and Febiger Philadelphia, 2000.

Raj, P.P. (eds) Practical Management of Pain, 3rd Edition, Mosby, St. Louis, 2000.

Smeltzer,  S.C, Bare, B.G. Brunner & Sudarth’s Textbook of Medical  Surgical Nursing .Lippincott Williams& Wilkins 10th  ed. 2004 unit 3.

Wall, P.D., Melzack, R(eds) Textbook on Pain, 4th Edition, Churchill Livingstone, London 1999 

מטלות הסמינר:

בסמינר 4 שלבים: שלב א' ו-ב' במהלך סמסטר א, שלב ג' ו-ד' במהלך סמסטר ב'

שלב א': רכישת ידע תאורתי  בנושא כאב.

שלב ב': בחירת נושא והגשת הצעת מחקר לאישור. נושא מרכזי כאב.

שלב ג': ביצוע מחקר- איסוף נתונים עיבודם.

שלב ד': הגשת עבודה מסכמת ב – 2 עותקים.

השתתפות בסמינר חובה

ציון – 20% הצגת מאמרים וחומר לדיון לפני קבוצה.

          80% עבודה מסכמת

שני מרכיבי הציון הכרחיים למעבר, ציון מעבר בסמינר 70%.

עבודות ראויות יפורסמו בעיתונות המקצועית בהסכמת הסטודנטים
אוניברסיטת בן-גוריון בנגב
הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקות לסיעוד, פיזיותרפיה ורפואת חרום תואר ראשון
מרצה: ד"ר מ. מוראד 
שם הקורס בעברית : סמינר במוגבלות  

שם הקורס באנגלית: Seminar on disability and allied health professions
מספר הקורס: 472-1-9991 – סמסטר א' 

472-1-9992 - סמסטר ב'

נק"ז: 2  
אופן ההוראה: הרצאות פרונטאליות,עבודה בקבוצות ודיון,פרויקטים,וביקורים במקום
סוג מקצוע: בחירה
תאור הקורס בעברית:

הסמינר עוסק בתיאוריות  הקשורות בתחומים שונים של מוגבלות. הסמינר עוסק בפסיכולוגיה של המוגבלות ובהתערבויות למניעת מוגבלות.

תאור הקורס באנגלית:

The purpose of this semester seminar is to offer an overview of current theory and practice to many areas of disability, to increase the awareness of the students to the problems and possibilities for the person with disability today and to assist the students to develop their personal, educational and practical awareness about disability.
ביבליוגרפיה: 

Becker H.( 2006) Measuring health among people with disabilities. Fam Community Health;29(Suppl):70S-77S.

Llewellyn A, Hogan K.( 2000) The use and abuse of models of disability. Disabil Society;15(1):157-65.

מטרות הסמינר:
בסיום הקורס הסטודנט:

1.
יכיר סקירה תיאורטית עדכנית בנושאי מוגבלות.

2.
ייחשף מעשית לנושא מוגבלות.

3.
יפתח מודעות ליכולות המוגבל.

· יפתח גישה אישית , חינוכית ומעשית לנושא.

נושאים:

	· מבוא  ללימודי מוגבלות : הגדרות, סוגים, שכיחות, אפידמיולוגיה

	· מוגבלות בישראל

	· זקנה ומוגבלות ולהזדקן עם מוגבלות

	· פסיכולוגיה של מוגבלות ואספקטים חברתיים

	· מקצועות הבריאות והגישה הרפואית למוגבלות

	· התערבויות למניעת מוגבלות

	· היבטים רפואיים בטיפול במוגבלות


ביבילוגרפיה:

Rimmer JH.( 2002) Health promotion for individuals with disabilities. The need for a transitional model in service delivery. Dis Manage Health Outcomes 2002;10(6):337-43.

Kandel I, Schofield P, Merrick J, eds.( 2007) Aging and disability. Research and clinical perspectives. Victoria, BC: Int Acad Press, , 440 pages. (website: www.trafford.com/07-0704).

מטלות/ דרישות הקורס:
40%   מהציון מבוסס  על נוכחות חובה

60% פרויקט

אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקה לסיעוד
מרצה: ד'ר אורלי גרינשטיין-כהן

שם הקורס בעברית: סמינר מחקר בנושא: עמדות סטודנטים כלפי אלכוהול סמים ונהיגה
שם הקורס באנגלית: Attitudes of students toward drinking, drugs and driving
מספר הקורס: 
נק"ז: 4
אופן הוראה: סמינר שנתי – 2 סמסטרים

סוג המקצוע: בחירה

תיאור הקורס 

סמינר זה יעסוק בתופעה של נהיגה תחת השפעת אלכוהול או סמים. הסטודנטים יסקרו את הספרות המתייחסת להיקף התופעה בישראל ובעולם. ילמדו על המאפיינים, הסיבות והגורמים וכמו כן ילמד הסטודנט את ההשלכות לבטיחות בדרכים ואופן התמודדות מערכת הבריאות עם הבעיה.

הסטודנטים ידרשו לתכנן ולבצע עבודת מחקר בתחום ולכתוב אותה תוך שימוש בכל הכלים המחקריים שנלמדו ולהגישה בפורמט של עבודה כתיבה מדעית.

המחקר יעשה על ידי סקירת ספרות רלוונטית ועל ידי ראיונות מובנים עם סטודנטים.
Course description
This seminar will deal with the description of driving under the influence of alcohol or drugs. The students will search the literature for research about driving under the influence, the scope of the phenomenon in Israel and abroad and ways that health system cope with the problem.

Students will be required to plan and implement a research based on world literature search and   structured interviews of students. Finally the students will write it up in the format of a scientific publication.

מקורות ספרותיים

Shinar, D. (2007). Traffic Safety and Human Behavior. Elsevier Science.

דרישות קדם: 

סמינר קליני 

מטרות הסמינר

בסיום הסמינר הסטודנט יהיה מסוגל:

· לתאר ולאפיין מצבים של נהיגה תחת השפעת סמים או אלכוהול
· להציג ספרות עדכנית בנושא של נהיגה תחת השפעת סמים או אלכוהול 
· לנתח גורמים התורמים להתרחשות תאונות דרכים ולתאר דרכי התמודדות עימם
· להציע דרכים למניעה / צמצום תאונות דרכים 
· לתכנן ולבצע מחקר בנושא עמדות סטודנטים לגבי אלכוהול, סמים ונהיגה 
· לכתוב חיבור אקדמי מחקרי על פי כללי    (American Psychology Association) APA
נושאי הלימוד

· התמכרות לאלכוהול
· התמכרות לסמים
· התמכרות לסמים ואלכוהול בראיה חברתית
· העלויות הגבוהות הקשורות להתמכרות לסמים ואלכוהול
· תאונות דרכים בעולם המערבי
· הגורמים לתאונות דרכים
· סימולטור הדמייה של נהיגה תחת השפעה
· התמודדות עם שתיה סמים ונהיגה  במערכת הבריאות
· כתיבה מדעית
מטלות/דרישות הסמינר:
נוכחות בלא פחות מ-80% מהמפגשים, השתתפות פעילה בדיונים.

סמסטר א' 

· רקע תיאורטי בנושא אלכוהול, סמים ונהיגה כתיבה מדעית, חיפוש ואישור מקורות.
· הצגת מאמר עדכני רלוונטי לתחום הסמינר, בתיאום עם המנחה. משך ההצגה, עד 10 ד'- ניתן להציג בזוגות.
· הגשה והצגת הצעת מחקר לאישור עד סוף סמסטר א' 2012
סמסטר ב'   

ביצוע מחקר- איסוף נתונים ועיבודם.
· כל סטודנט יראיין 4 סטודנטים לסיעוד ו- 4 סטודנטים מתחום שאינו קשור לבריאות

· הגשת עבודה מסכמת – תוגש עד יום א' הראשון לחופשת סמסטר ב' תש"ע. 
· היקף העבודה המסכמת  עד 15 עמודים, לא כולל דף ,שער, רשימה ביבליוגרפית ונספחים
· מספר מקורות לכל סטודנט: לפחות 8 (זוג סטודנטים יכולים להציג 14 מקורות)
· העבודה תוגש בשני עותקים (עותק אחד בדוא"ל) 
· השאלונים יצורפו כנספח לעותק המודפס
· באחריות הסטודנט לקבוע לפחות 2 פגישות להנחיה אישית
· סקירת הספרות תוגש לבדיקה ראשונה עד סוף חודש מרץ

הרכב הציון –  10% הצגת הצעת מחקר

                     10% הצגת מאמר והשתתפות בדיונים בכיתה 

                     80% עבודה מסכמת

                     שלושת מרכיבי הציון הכרחיים למעבר.

   
         ציון מעבר בסמינר 70.
מקורות:

תאונות דרכים כללי:
Factor, R., Mahalel, D. & Yair, G. (2007). The Social Accident: A Theoretical Model and a Research Agenda for Studying the Influence of Social and Cultural Characteristics on Motor Vehicle Accidents. Accident Analysis and Prevention 39: 914-921.

עמדות אלכוהול וסמים כללי:
Rassool, G. H, Villar-Luis, M., Carraro T. E. & Lopes G.. (2006). Undergraduate nursing students' perceptions of substance use and misuse: a Brazilian position. Journal of Psychiatric and Mental Health Nursing   13 (1): 85-89.
אלכוהול, סמים ונהיגה:
 Fergusson, D. M, Horwood , L. J & Boden, J. M.. (2008). Is driving under the influence of cannabis becoming a greater risk to driver safety than drink driving? Findings from a longitudinal study. Accident Analysis and Prevention 40 (4): 1345-1350.
Ronen, A  , Schwartz Chassidim, H.,  Gershon, P Parmet, Y.,  Rabinovich, A.,  Bar-Hamburger, R., Cassuto, Y & Shinar, D. (2010). The effect of alcohol, THC and their combination on perceived effects, willingness to drive and performance of driving and non-driving tasks . Accident Analysis and Prevention 42 (6): 1855-1865.

Ronen A .; Gershon P .; Drobiner H .; Rabinovich A .; Bar-Hamburger R .; Mechoulam R .; Cassuto Y .; Shinar D . (2008).  Effects of THC on driving performance, physiological state and subjective feelings relative to alcohol. Accident Analysis and Prevention 40 (3): 926-934.

P. Mura, P. Kintz, B. Ludes, J.M. Gaulier, P. Marquet, S. Martin-Dupont, F. Vincent, A. Kaddour, J.P. Goullé, J. Nouveau, M. Moulsma, S. Tilhet-Coartet, O. Pourrat . (2003). Comparison of the prevalence of alcohol, cannabis and other drugs between 900 injured drivers and 900 control subjects: results of a French collaborative study. Forensic Science International,  133 (1-2): 79-85.

Dhami, M .; Mandel, D .; Garcia-Retamero, R .. (2003). Canadian and Spanish youths' risk perceptions of drinking and driving, and riding with a drunk driver. International Journal of Psychology  46 (2): 81-90.

התנהגות מסוכנת:
Vassallo, S  , Smart, D.,  Sanson, A. Harrison, W.,  Harris, A.,  Cockfield, S. & McIntyre, A. (2007). Risky driving among young Australian drivers: Trends, precursors and correlates . Accident Analysis and Prevention 39 (3): 444-458.

Ahern, N.R. (2009). Risky Behavior of Adolescent College Students: Eating disorders, sexual behavior, substance abuse, and violence-and strategies to address and prevent them-are detailed. Journal of Psychosocial Nursing and Mental Health Services 47 (4): 21-25

Wasylkiw, L. & Currie, M. (2012). The Animal House effect: How university-themed comedy films affect students' attitudes. Social Psychology of Education  15 (1): 25-40
Terry, P. & Wright, K.A. (2005). Self-reported driving behaviour and attitudes towards driving under the influence of cannabis among three different user groups in England
Addictive Behaviors 30 (3): 619-626
Alleyne B .; Vines L. N .; Crown L .; Gibbons M. A .; Coleman-Cowger V. H . (2011) The effects of dating violence, substance use and risky sexual behavior among a diverse sample of Illinois youth
. Journal of Adolescence   34 (1): 11-18
Schiff M .; Zeira N . (2005) Dating violence and sexual risk behaviors in a sample of at-risk Israeli youth. Child Abuse and Neglect . 29 (11): 1249-1263
 
חינוך ומניעה:
Small K. (2008). Interventions to Prevent Adolescent Motor Vehicle Crashes: A Literature Review Orthopaedic Nursing 27 (5): 283–290.

Howard M.O., Walker R. D., Walker P. S. & Suchinsky R. T.  (1997). Alcohol and Drug Education in Schools of Nursing. Journal of Alcohol and Drug Education   42 (3): 54-80.

Yearwood E.& Riley J. B. (2010). Curriculum infusion to promote nursing student well-being Journal of Advanced Nursing 66 (6): 1356-1364 .

אוניברסיטת בן-גוריון בנגב

הפקולטה למדעי הבריאות

בית הספר למקצועות הבריאות הקהילתיים ע"ש רקנאטי

המחלקה לסיעוד
מרצה: ד"ר פנינה רומם
שם הקורס בעברית: סמינר מחקר בנושא: המצאות  תמיכה בין דורית , ושעורי  תחלואה, ותמותת ילדים בגילאי 0-5 במשפחות ברוכות ילדים.
שם הקורס באנגלית:          

Kin availability and the morbidity and mortality among children 0-5 in families practicing natural fertility. 
מספר הקורס:   - סמסטר א'
                      - סמסטר ב'
נק"ז: 4

אופן הוראה: סמינר שנתי – 2 סמסטרים

סוג המקצוע:שנה ד' והשלמה לתואר- בחירה

תיאור הקורס 

סמינר זה יעסוק בצרכים העולים במשפחות ברוכות ילדים בטיפול בתינוקות ופעוטים ( גילאי 0-5) שיעורי התחלואה והתמותה שלהם ומידת התמיכה הבין דורית ( בעיקר סבתא מצד האם ) והשפעתה על מדדים אלה.

הסטודנטים יסקרו את הספרות המתייחסת לתופעה ולממצאים בארצות והתרבויות שונות ויערכו דיונים מונחים בכיתה.
כן ידרשו הסטודנטים לתכנן ולבצע עבודת מחקר בתחום , לאחר קבלת האישורים המוסדיים המתאימים ולכתוב אותה תוך שימוש בכל הכלים המחקריים שנלמדו. העבודה תוגש בלווי השאלונים+ רשימות התיוג ( שימולאו בעת הראיון של האמהות ורשימות התיוג מתוך התיקים הרפואיים) במתכונת  של עבודה מדעית, בשני עותקים (אחד בדוא"ל).
המחקר יתבסס  על ממצאי השאלונים , נתוני התיק הרפואי של הילדים  והספרות הרלוונטית .
Course description

This seminar will deal with the needs that arise in big families concerning the care of  children aged 0-5; their morbidity and mortality and  whether availability of  the maternal grandmother has a  unique value to decrease these phenomena.

The students will search the literature dealing with these  issues in different countries and cultures.

 The students will be required to plan and implement a research based on world literature search and  to circulate structured questionnaires and obtain data from medical charts, after IRB was granted. Finally the students will summarize the research  findings in  a scientific publication  in two copies (one by E-mail)  .

מקורות ספרותיים
· Jappens, M. & Van- Bavel, J. ( 2012) Regional family norms and child care by grandparents in Europe. Demographic Research, Vol. 27:4; 85-120

· http://www. demographic-research.org/Volumes/Vol127/4      

· Sear, R.; Mace, R. & McGregor, I. A. (2000) Maternal grandmothers improve nutritional   

· Status and  survival of children in rural Gambia. Proc. R. Soc. Lond. B 267, 1641-1647.

· Writing a Literature Review - the CTL - University of Toronto

HYPERLINK "javascript:void(0)"


            ctl.utsc.utoronto.ca/twc/sites/default/files/LitReview.pdf
· יזרעאלי, א. (1999). המדריך המלא לכתיבה אקדמית. הוצאת י.ח.ל. רמת גן.

דרישות קדם: 

סמינר קליני 
מטרות הסמינר

בסיום הסמינר הסטודנט יהיה מסוגל:

· לתאר ולאפיין מדדים אפידמיולוגים בסיסיים ומושגים בתחום הסוציולוגיה של הבריאות והחולי.
· לתאר את השינויים במבנה המשפחה , צרכיה ותפקודה  לאורך ההיסטוריה המודרנית 
· לנתח גורמים שונים העלולים להשפיע על מדדי בריאות, תוחלת חיים ושינויים דמוגרפים.
· לנסות ולהציע דרכים למניעה / צמצום התחלואה  והתמותה בקרב ילדים צעירים במשפחות ברוכות ילדים.
· להציג ספרות עדכנית בנושא בפני עמיתים.
· לתכנן ולבצע מחקר בנושא .
· לכתוב חיבור אקדמי מחקרי על פי כללי    (American Psychology Association) APA

מטלות/דרישות הסמינר:
נוכחות חובה  בלא פחות מ-80% מהמפגשים, השתתפות פעילה בדיונים.

סמסטר א' 

· רקע תיאורטי .

· הצגת מאמר עדכני רלוונטי לתחום הסמינר, בתיאום עם המנחה. משך ההצגה, עד 10 ד'.
· הגשה והצגת הצעת מחקר לאישור עד סוף סמסטר א' 2012
סמסטר ב'   

ביצוע מחקר- איסוף נתונים ועיבודם. 

· כל סטודנט יראיין 8 -10 אמהות לילדים על פי שאלון קצר ומובנה וכן יאסף את הנתונים שיוגדרו במהלך הסמינר מתוך התיקים הרפואיים של הילדים המקבילים על פי צ'ק ליסט .

· הגשת עבודה מסכמת – תוגש עד יום א' הראשון לחופשת סמסטר ב' תשע"ג. 
· היקף העבודה המסכמת  עד 10 עמודים, לא כולל דף ,שער, רשימה ביבליוגרפית ונספחים, תוגש בזוגות.
· מספר מקורות לכל סטודנט: לפחות 8 (זוג סטודנטים יכולים להציג 14 מקורות)
· העבודה תוגש בשני עותקים (עותק אחד בדוא"ל) 
השאלונים  ורשימות התיוג יצורפו כנספח לעותק המודפס
· באחריות הסטודנטים  לקבוע לפחות 2 פגישות להנחיה אישית
· סקירת הספרות תוגש לבדיקה ראשונה עד סוף חודש מרץ
ציון –  10% הצגת הצעת מחקר

           10% הצגת מאמר והשתתפות בדיונים בכיתה 

           80% עבודה מסכמת

           שלושת מרכיבי הציון יהיו חיוביים והכרחיים למעבר.

           ציון מעבר בסמינר 70.

מקורות.
Abu-Lughod, L. (1985) A Community of Secrets: The Separate World of Bedouin Women.
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          http://www.jstor.org/stable/3174307Accessed:  19/10/2010  

Abu-Rabia Queder, S. (2007) Permission to Rebel:Arab BedouinWomen’sChanging Negotiation of 
                 Social Roles. Feminist Studies 33:1, pp.161-187.

Aubel, J. ; Touré,I. & Diagne, M.(2004) Senegalese Grandmothers promote improved  maternal

             and child nutrition practices :”The guardians of tradition are not averse to change”. 
             Social  Science & Medicine, Vol. 59. pp. 945-959.
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