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עמותה לשירותי טיפול, שיקום פסיכוסוציאלי ורווחה (ע"ר)

שלבים וסוגי עבודה בתהליכי שיקום מקצועי של אנשים בעלי בעיות נפשיות

חיים דויטש (1991), עבודה ורווחה, כרך יא'.
תמצית המאמר

תהליך שיקומם המקצועי של אנשים בעלי בעיות ומחלת נפשיות מעורר צורך מתמשך בהגדרות ייחוסיות בתחומי: האבחון, מהלכי השיקום הטיפולי, מעקב אחרי התכנית ובמפגש עם מקומות העסקה שונים בשוק העבודה.  בתהליכי השיקום בבתי החולים ו/או במרכזי שיקום שונים משתתף המשתקם בסדנאות עיסוק או עבודה מסוגים שונים. במאמר זה ננסה להבין את מושג "העבודה", להגדיר את מטרותיו, ולהציע דיפרנציאציה בין סוגי עבודה שונים. הבנה זו יכולה להבהיר את השילוב בין טיפול ועבודה בתהליכי שיקום ולאפשר תכנון תכניות שיקום אישיות המאפשרות מעקב והתפתחות לפי שלבים ביכולת במשתקם לייצר מוצר מוגמר.  כמו כן נעסוק ביתרונות וחסרונות שבשילוב סוגי עבודה אלו בתהליך שיקום אישי ובמרכז השיקום בכלל.

"אך אם בכאבך תכנה לידתך פגע,

ואת ימיך – קללת קין החרותה על מצחך

על כך אומר, כי דבר לבד זיעת אפך

לא ימחה אשר נחרת"  (ג'ובראן חליל ג'ובראן, 1982, עמ' 23).

"כי אם בלא לב תאפה לחם – לחם צר יהיה וישבור רק מחצית רעבונך"  (שם, עמ' 24).
במאמר זה ננסה, להתמקד בהבנת מרכיביו של תהליך העבודה, נתייחס לשלבים שונים בהפנמת בחירת העיסוק ובבחינת יחסם של אלה לתהליכי שיקום וטיפול באוכלוסייה בעלת הפרעות פסיכיאטריות ממושכות.

א.   תיאוריות שונות להבנת התנהגות העבודה
בתהליכי השיקום של אנשים עם הפרעות נפשיות, אנו מייחדים מקום חשוב ליכולתו של המשתקם לעבוד.  נף (Neff, 1968, 1985) מתאר בצורה מקיפה את ההתפתחות ההיסטורית של התיאוריה השיקומית בפסיכיאטרייה תוך התמקדות ביכולת העבודה.  
התאורטיקנים חלוקים בהבנת מקורותיה של התנהגות העבודה (Work behavior).  חילוקי דעות אלו ניתנים להבנה על רקע המחלוקת בהבנת הפרעות קשות לפי תיאוריית קופליקט או פגיעה ב'אני'. אריקסון (Erikson, 1950) מדבר על שלב היכולת לייצר (Industry stage), בעיקר בתקופת בית-הספר, התורמת ליצירות של מרכיב תחושת הזהות –  "אני הנני מה שאני מסוגל להפעיל".

אריקסון רואה את השלבים המוקדמים בהתפתחות הזהות כנחוצים, אבל בהחלט כלא-מספיקים ליצירת יכולת עבודה טובה.  לגיל ההתבגרות הוא מייחס חשיבות מרובה ורואה בו תקופה מרכזית בחיזוק היכולת  לעבוד.

הנדריך (Hendrick, 1943) טוען, שנוסף לשני האינסטינקטים  המרכזיים: מיניות ותוקפנות, קיים אינסטינקט נוסף, שהוא מקור להנאה ראשונית: יכולת היחיד לשלוט על סביבתו ולשנות אותה.  למעשה, הוא מוסיף לתיאוריה של פרויד את ה-"mastery instinct".  ההנאה בעבודה, לפי הנדריך, היא תוצאה של סיפוק אינסטינקט ולא הנאה, הקשורה למערכת הגנות, המגיעה לפשרה עם עקרון המציאות.  אומנם, נפגוש בהתנהגות העבודה הגנות כמו: התקה, עידון, רציונליזציה וכד', אולם לדעת הנדריך הגנות אלו אינן מסבירות באופן מלא את התנהגות העבודה.

לאנטוס (Lantos, 1952) מדגישה אף היא את חשיבותה של התנהגות העבודה בהתפתחות האישית. היא חולקת על תפיסתו של הנדריך וטוענת, שהתנהגות העבודה מקורה באינסטינקטים של שימור עצמי.  לאנטוס, בדומה לפרויד, טוענת שאדם איננו עובד באופן ספונטני וראשוני, ולדעתה דחף העבודה שייך לקטגוריה של שימור עצמי: היא מדגישה שני כוחות מרכזיים הדוחפים אדם לעבוד: 1. ההכרח –  כוח חיצוני מקביל לעקרון המציאות אצל פרויד; 2. שימור עצמי – כוח פנימי.

גם ז'אק (Jaques, 1960) מתייחס אל התנהגות העבודה כאל דחף בסיסי. תומאס וצ'סThomas & Chess, 1960)) טוענים אף הם, שהתנהגויות של פתרון בעיות, סקרנות וכו' אינן מוסברות רק על-ידי תיאוריית האינסטינקטים, ויש להתנהגויות אלו מקורות אוטונומיים בפונקציות ה'אני'.

פרויד (1926) מדבר על הפגיעה ביכולתו של אדם לעבוד כתוצאה מצמצם יכולתן של פונקציות ה'אני'.  פניכל (Fenichel, 1945) מביא גם הוא סוגי קונפליקטים שונים היוצרים occupational inhibition"".  שניהם אינם מדברים על התנהגות העבודה כעל אינסטינקט נוסף. 

 דעות שונות אלו רק מייצגות מגוון רחב של גישות להבנת התנהגות העבודה. ממדגם זה ניתן לראות את המחלוקת בהבנת קשיים ועכבות ביכולת לעבוד.  יש טוענים, שכישלונות אלו קשורים בקונפליקטים שונים (פרויד, פינכל) ואילו אחרים מדברים של  פגיעה ב'אני' (ego defect), וביכולתו להפעיל דחף השליטה (mastery)  (הנדריך וכו').  דעות אלו בהבנת התנהגות העבודה מדגישות את מרכזיותה ב"בריאות הנפשית" של אדם . בהמשך ננסה לבחון את הקשר לתחום השיקום התעסוקתי.

ב. תרומתה של העבודה לתהליך הטיפולי-שיקומי – תפיסות שונות

שטראוס (Strauss, 1988) מתאר את חוסר האינטגרציה בהבנת תהליכי הטיפול והעבודה ויישומם בתהליך השיקומי הכולל אוכלוסייה פסיכיאטרית. לצורך ההבנה מגדיר שטראוס את המושגים עבודה וטיפול:

“‘Work’ will be defined somewhat arbitrarily as activity for which one receives pay --- ‘treatment’ will be defined as process for promoting the improvement of a disorder” (p. 28).

(בהמשך המאמר אנסה לקרב את שני המושגים).  שטראוס מתאר מספר מודלים לשיקום, שבכל אחד מהם תפקיד העבודה עבור טיפול נתפס באופן שונה.

המודל הרפואי רואה בסקיצופרניה מחלה בסיסית בעלת תהליך התדרדרות, ולכן רק מעט יכול, להשפיע ולשנות את מהלכה. האדם נתפס כפסיבי וחסר השפעה על התפתחות המחלה.  מכאן, שהעבודה איננה רלוונטית לטיפול בהפרעות פסיכיאטריות.

מודל החסרון (deficit) מדגיש חסרון בסיסי, הפוגע ביכולות בסיסיות.  כאן מדברים על התאמת סביבת העבודה לחסרון הבסיסי ולא על העבודה כפוטנציאל טיפולי לשינוי חסרון בסיסי זה.

מודל הקונפליקט מדגיש את הצורך, להבין בעיקר בעזרת הפסיכותרפיה, את הקונפליקטים, היוצרים עכבות ליכולת לעבוד. מודל זה איננו רואה בעבודה גורם מטפל --- ריפויי.

מודל השיקום טוען, שהטיפול עוסק בבעיות ובמחלה והשיקום בניסיונות, לעקוף את הפגיעה ולנצל את הכוחות השמורים.

מתוך מודלים אלו ואחרים עולה שאלה מרכזית: איזה אספקטים בעבודה חשובים, לטיפול ולשיקום אנשים בעלי סוגים שונים של בעיות ובאיזה שלב של התהליך השיקומי?

נעבור ונסקור אספקטים שונים של התנהגות עבודה ושלבים שונים בהיווצרותה.  הבנתם של שלבים אלו תתרום בהמשך, לניסיון התייחסות לשאלה זו.

ג. ממשחק לעבודה – התפתחות ההשקעה במוצר מוגמר
תאורטיקנים רבים מתארים את המעבר מהיכולת לשחק אצל הילד אל היכולת לעבוד אצל המבוגר.  לנטוס (Lantos, 1952) מתארת את יכולת המשחק אצל ילדים, ככוללת שני סוגי הנאה: 

מעצם ביצוע המשחק ; 2. מהיכולת להשיג. מכאן מבדילה לנטוס בין עבודה למשחק ואומרת, שמשחק ועבודה אינם שונים בהכרח בתוכן הפעילות אלא בדגש או במטרת הפעילות. במשחק הדגש הוא על הנאה מעצם הפעילות ואילו בעבודה הדגש הוא על הנאה מן ההישג. 
הרטמן (Hartman, 1948) מתאר את תרומת המשחק להכנת הילד למצבי התמודדות בעתיד: "ישנה תאוריה ביולוגית של משחק… כתרגיל עם פונקציה של הכנת הילד למצבים, שיצטרך לפגוש בעתיד" (עמ' 387). אימונים אלו מחזקים אצל הילד את תפקיד ה'אני' בשליטה, בתכנון ובפתרון בעיות ומאפשרים לו חוויות, המעשירות את אישיותו, כל זאת באווירה רחוקה מדרישות המציאות ומלחצי "האני העליון" (האפשרות לצמיחה). במשחקים השונים בגילים השונים, ההתייחסויות אל אמצעי המשחק ואל המוצר המוגמר תהיינה שונות. אנה פרויד (Freud, 1963) מתארת שלבים בהתעסקותו ובמשחקו של הילד; בתחילה עם גופו ולאחר מכן, כאשר עקרון העונג תופס מקום מרכזי, עם צעצועים. "אמצעי המשחק אינם מקבלים בשלב זה מעמד של אובייקט נפרד מהתינוק, או הילד. עם המשך התפתחותו של הילד מקבל העונג מן המוצר המוגמר משמעות רחבה ומפתח את העונג שבהישגיות, שיש לו השפעה רבה על פיתוח הדימוי העצמי". פרויד מתאר את התנאים למעבר ממשחק לעבודה:

1. היכולת לשלוט, לעכב ולעדן אימפולסים, על מנת לייצר בצורה חיובים ולא הורסת.

2. היכולת לתכנן ולבצע בלי לקבל סיפוק מידי, ומאידך ליהנות מן המוצר המוגמר.

3. על מנת לפתח יכולת לעבוד בגיל ההתבגרות והבגרות, הכרחי מעבר מעקרון העונג לעיקרון המציאות.

אריקסון (Erikson, 1950) ונף (Neff, 1968) מתארים את תקופת בית הספר. שיש בה פרידה מתמשכת מן הבית, כתקופה שבה נדרש האדם להתרכז יותר ויותר במשימה ולא בעצמו, להתייחס לסמכות, לקבוצת בני-גיל וללחצים חיצוניים. תקופה זו, לדעתו של נף, הוא כור היתוך להיווצרותה של אישיות עבודה (work  personality) , שאותה אנו רואים כחלק מן האישיות הכללית, ועל היחסים בין סוגי אישיות אלו נכתבו רבות (Neff, 1968, 1985). 

עד כה עסקנו בהתפתחותן של שתי יכולות: משחק ועבודה. אצל אנשים הסובלים מבעיות נפשיות קשות, נפגעות שתי היכולות אלו; ההנאה מן הפעילות ורמת הענין שבהישג – מוצר מוגמר.
נבחן בקצרה את שלבי התהליך, המוביל לבחירת סוג עבודה מסוים אצל כל אדם. גינזברגGinzberg, 1951)) מדבר על תהליך ארוך (כ-10 שנים). לטענתו, יש בבחירה דיאלוג בין שני גורמים, שיחסית תלויים אך מעט זה בזה: 1. גורמים תוך אישיותיים; 2.  גורמים חוץ אישיותיים.

“Any given occupational choice is a function of both sets acting together.  It is therefore fruitless to suppose that a occupational choice can be predicted for knowledge of personal attributes alone”.

גינזברג מציג שלושה שלבים בתהליך בחירת עיסוק:

1.   שלב הפנטזיה. מאופיין על-ידי אומניפוטנטיות ומרחק מן המציאות.

2.   שלב טנטטיבי. מאופיין על-ידי התקרבות למציאות, אולם עדיין יש בו דגש נרקסיסטי –

  "מה אני רוצה להיות?".

3.  שלב ריאלי. כאן יש כבר שילוב בין תפיסת היכולת האישית ובין סוגי המוגבלות האישית,        
  הנעשה על-ידי הצגת השאלה "מהו סוג העבודה שאני מתאים לו ביותר?"

שלבים אלו דומים להתפתחותם של מישורי המשחק והעבודה, שתוארו לעיל. אצל אדם בעל בעיות קשות וכרוניות נראה בתהליך השיקום שלבים דומים לשלבים, שתוארו לעיל. מניסיוננו ומן הספרות הענפה, יודעים אנו שככל שישנה קבלה טובה של המוגבלות מחד ומוכנות לחזק את החיובי והפונקציונלי שבאישיות מאידך, הסיכוי לסיום טוב של התהליך השיקומי גובר. התמקדות רבה מדי של המשתקם בשני השלבים הראשונים (פנטזיות אומניפוטנטיות והכחשה), האופייניים מאוד בסוג בעיות שכזה, מפחיתות בהרבה את סיכויי השיקום.

לאחר שסקרנו בקצרה את השלבים המרכיבים את תהליך הבחירה בעבודה מסוימת, נסקור את מרכיביה של התנהגות בעבודה, על מנת לבחון בהמשך הדגשים שונים בעבודה בשלבי השיקום השונים. 

ד. על המושג "עבודה" ומרכיביו

בספרו "ישורון" (תש"מ) מתאר ר' שמשון רפאל הירש את המושג, מלאכה: "הבאת מחשבה לידי מעשה בחפץ מסוים דרך אומנות האדם ובכלל: יצירה, עיבוד חפץ למטרה אנושית; אך ללא מאמץ גופני.  תוכל לעמול כל היום כולו – אם לא יצרת, לא העברת מחשבה למעשה בשום חפץ – לא עשית מלאכה" (עמ' ט"ז). בתחום הפיזיקה מוגדרת עבודה בנוסחה:

                                     מרחק  X   כוח  =  עבודה

הכוח המושקע עם כיוון התנועה מביא לעשיית מרחק מסוים יוצר עבודה. גם כאן השקעת מאמץ אדיר (כוח רב), שאיננו גורם לתנועה, איננו נחשב לעבודה. יש צורך בשינוי (מרחק) ובעמל (כוח). (הדמיון בין הנוסחה הפיסיקלית לבין התיאור, שהובא לעיל, מאפשר להשתמש במושגים "עבודה" ו"מלאכה" כמושגים חופפים, בכל הקשור לתחום השיקום).

בהמשך דבריו מפרט הירש את המרכיבים, המשתתפים בהבאת המחשבה לידי מעשה, כלומר, את מרכיביה של התנהגות העבודה. נתאר בקצרה את המרכיבים האלו ואת יישומם בתחום השיקום, כלומר המרכיבים והתנאים, המשתתפים ביצירה של מוצר מוגמר (אובייקט נפרד):

1.
התודעה.  מודעותו ורצונו של משתקם, להשתתף בתהליך העבודה. 
       אצל חולים ממושכים קיימות פגיעות בתחום הרצייה, היכולת ליהנות מפעליות שונות, הרצון להישגים וכד'. יש פגיעה קשה וממושכת ביחסי החולה עם המציאות החיצונית, שהעבודה חלק ממנה.
2.
כוונה.  יכולת הריכוז ההתכוננות אל המטרה והאמצעים בעבודה. 

ריכוז אל המטרה ואל האמצעים, הדרושים להשגתה, מצריך ויתורים נרקסיסטיים רבים, והתייחסות לגורמים נוספים. ואילו אצל משתקמים בתחום הפסיכיאטרייה ישנן פגיעות רבות בפונקציות ה'אני', שאינן מאפשרות כוונה.

3.
מטרה. לתהליך העבודה יש תכלית. 

לעיתים המטרה היא ייצור מתוך מוצר מסוים תמורת שכר או תמורת סיפוק צורך, כמו: יצירתיות, ולעיתים תכלית העשייה היא תהליך ללא מטרה, כלומר, רצון לעסוק בפעילות לשם הפעילות, על מנת לאפשר צמיחה (דומה לתחום המשחק, שתואר לעיל). שני סוגי המטרות דומים למושגים של אדלסון (1970) – "עשייה" ("doing") ו"היות" ("being"). 

4.
אמצעי. האמצעים הדרושים, כדי להביא לתכנון (מחשבה) למעשה. 

לדוגמא- האם מצפים שמשתקם יעבוד לבדד או שיש צורך להצמיד לו ליווי של מדריך (אמצעי)?  האם ישתמש במכחול (בסדנת דימוי גוף באומנות) או במשור (בבניית ארון בנגריה)? היכולת בתחום היחסים הבין-אישיים (מעביד וחברים לעבודה) היא אמצעי מרכזי וחשוב לביצוע רוב סוגי העבודה.
5.
כמות. 

לכמות התוצרת הנדרשת, יש השפעה על קצב העבודה ועל אופייה. עבודה שבה אין מדגישים את כמות התוצרת שונה באופייה מעבודה שבה מחשיבים את הכמות.
6.
זמן ביצוע. 

ישנו שוני בין אופייה של עבודה, המוגבלת בזמן, ובין זו שאיננה מוגבלת בזמן, מבחינת הלחץ על העובד.

הבנת מרכיבי ההתנהגות מאפשרת להדגיש מרכיבים שונים בהתאם לסוגי הפגיעה השונים. נראה, כי התודעה, כוונות והפנמת מטרת העבודה הם הכרחיים כמעט לאדם, על מנת שיוכל לפעול בצורה טובה במרכיבי הזמן, הכמות והאמצעים.  אם נתייחס בעיקר למרכיבי התודעה, הכוונה והמטרה בהתנהגות העבודה של המשתקם, אזי נכנה את הסדנה – עבודה שמטרתה צמיחה (בדומה לשלב המשחק, שתואר לעיל).  אם נתייחס בעיקר למרכיבי הזמן, הכמות והאמצעים בהתנהגות העבודה של המשתקם, אזי נכנה את הסדנה – עבודה שמטרתה מוצר מוגמר.  ככל שמשתקם מסוגל להרבות בסדנאות שמטרתן מוצר מוגמר, כך קרוב הוא לשלב הריאלי של בחירת עיסוק.

פירוק התנהגות העבודה למרכיביה מאפשרת בשלבים שונים של התהליך השיקומי להתאים אספקטים שונים לסוגי ההפרעות ביכולת העבודה (וזאת בהתייחסות לשאלה המרכזית לעיל).

לפני שאעבור לתאר סוגי עבודה על היתרונות והחסרונות שבשילובם, ברצוני לציין שהדילמות והדוגמאות, המועלות כאן, מתבססות על ניסיון שנרכש במרכז השיקום של מכון "סאמיט". מסגרת המכון תוארה במאמרים כמו שניידר (Schneider, 1980) דויטש ומירסקי (1988).

ה. על שילוב טיפול ועבודה
1. הדגשים בעבודה שמטרתה צמיחה – הפנמה וגיבוש זהות של אדם עובד

כאמור, סדנאות עבודה, שמטרתן עיסוק במרכיבי התודעה, הכוונה, המטרה, הרצייה וכדו' הן סדנאות, שמטרתן צמיחה, לדוגמא: סדנת תפירה, שמטרתה עיסוק בתפירה תוך לימוד והפנמה, ללא דגש על זמן ועל כמות התוצרת, מאפשרת לגבש את זהותו של המשתקם כאדם פועל ועובד. בסדנה כזו הדגש הוא טיפולי תוך אישי, ומתמקד באספקטים של אישיות העבודה ולא בטיפול כוללני באישיות.

בעבודות כאלה המוקד המרכזי הם מרכיבי התודעה, הכוונה והאמצעים (שתוארו לעיל). משתקמים בעלי בעיות נפשיות קשות פגועים בתחום התודעה (הרצון להשתתף בתהליך היצירה) והיכולת להתרכז במטרה ובאמצעי הייצור-הכוונה. הקושי הרב ביחסים הבין-אישיים (באמצעי) מתבטא בקשיי התמדה, התייחסות למסגרת העבודה, למעביד ולמדריך בשיקום ולאנשים אחרים מסביב (היכולת להשתמש באופן חיובי באמצעים אלו).  לכן קשה וכמעט בלתי אפשרי, להתמקד, במצב זה, במרכיבי כמות או שיעור תוצרת וכן בזמן הביצוע. יש לתכנן סוגי עבודה, המתמקדים בתודעה, בכוננה ובאמצעים (בעיקר ביחסים בין-אישיים) על מנת לאפשר ביטוי תכנים פנימיים אינטרא-פסיכיים, הפנמת הרגלי עבודה, התייחסות בין אישית ושיקום יכולת הרצייה של המטופל. סוגי עבודה אלו דומים בתוכנם  ובמסגרתם למרחבי המשחק אצל ילד וכך גם המטרות: הפנמה של ערכי עבודה ונורמות, חיזוק הדימוי העצמי בתחום העבודה, שיפור היכולת, צמיחה וחיזוק תפקודי ה'אני', חיזוק שיאפשר את המעבר לעבודה, שמטרתה מוצר מוגמר בשכר.

2. הדגשים בעבודה שמטרתה מוצר מוגמר – חיזוק היכולת להתרכז במוצר ולא ב'עצמי' 

סדנאות עבודה, שמטרתן מוצר מוגמר, מתרכזות במרכיבי המציאות ובדרישותיה. לדוגמא: סדנת תפירה, שמטרתה ניקוי סרבלים ותיקונם בזמן קבוע מראש עבור פועלים במוסך, מהווה מרחב, המאפשר אימון ותרגול של "העדפת מטרה והתחייבות, על-פני בעיות ועיסוקים אישיים".
בסוג עבודה כזה הדגש העיקרי הוא על המוצר, והמרכיבים העיקריים הם האמצעים, כמות התוצרת וזמן הביצוע. לדוגמא: כשיש לסיים מכסת גינון מצב רוחו של המטופל לא הייה במרכז העניינים. התודעה, יכולת הריכוז ורצונו של המטופל אמורים להיות ברמת בשלות סבירה, כדי שלא יפריעו ליצירת המוצר. במהלך העבודה כזה הדגש הוא על המוצר ולא על האדם המייצר אותו. ההתייחסות למצבי הרצייה והריכוז של המטופל תהיה קטנה יותר. התייחסות כזו היא פוטנציאל לקונפליקט חריף, שהרי חוסר התייחסות לעובד מעוררת אצל כולנו חרדה. כולנו יודעים עד כמה אנחנו "מזניחים" את עצמנו בעבור העבודה והתוצרת, אולם אצל אנשים בעלי פגיעות בעצמי, "הזנחה" כזו היא איום, המעורר תהליכים נפשיים, שיתנגדו לעבודה, המדגישה מוצר בשכר. לדוגמא: רינה עסוקה מאוד בדימוי העצמי שלה וביחס הזולת אליה. במשך כל שעות העבודה היא בודקת, האם באמת מקבלים אותה. התנהגות זו מגבילה את יכולתה להשתלב בעבודה, שמטרתה מוצר בשכר.

תפיסת התהליך השיקומי תוך התייחסות לשני סוגי עבודה אלו מאפשרת, להתאים את התכנית השיקומית על מרכיביה, וקצב התפתחותה לרמת הפגיעה בכוחות ה'אני' של המשתקם. השילוב בין טיפול ועבודה בתהליך השיקומי ברור. למעשה מאפשרת הגישה ההדרגתית, לנסות ו"לחרות" באמצעות תהליך שיקומי זה את שלושת השלבים, שמתאר גינזברג בהקשר לבחירה תעסוקתית ומעבר משלב אומניפוטנטי אל שלב ריאלי מציאותי.

ואולם, בהגדרת מטרת תהליך העבודה (צמיחה או מוצר מוגמר) לא די.  יש לשים לב גם לאמצעים ולחומרים שמשתמשים בהם. לסוג החומרים השפעה רבה על רצונו של המשתקם, על רמת השתתפותו ועל תרומתו לעבודה.

3. חשיבותם של חומרי העבודה ואופי התגמול

בתהליכי ההכשרה לעבודה, שתוארו לעיל, יש חשיבות רבה לאופי החומר שהמטופל עוסק בו (קרמיקה ומקרמה או ניהול מלאי, הדפסה ודפוס) וכן לאופי התגמול (קניית מוצר, כסף, אחריות). בעבודות, שמטרתן צמיחה, יש לשקול עד כמה צריכים חומרי העבודה ואופי התגמול להיות קרובים לעבודות תמורת שכר. נראה לנו, שחשוב לשלב בסדנאות העבודה השונות, חומרי עבודה, ייצוגיים עד כמה שאפשר, למציאות בחוץ, וזאת מכמה סיבות:

1. גיל המשתקמים. בדרך כלל מטופלים בעלי בעיות נפשיות, המגיעים לשיקום מקצועי הם מתבגרים ומעלה. שלב התפתחותי זה צופן בחובו התנגדויות מסוגים שונים ולכן יש, לדעתי, להקדיש מחשבה ותקציב ולאפשר לסדנאות לעסוק בתכנים, הדומים למציאות התעסוקתית.

2.  אופי הבעיות הנפשיות.  חלק ניכר מהמשתקמים שלנו, אושפזו בעבר בבתי-חולים פסיכיאטריים וקיימת אצלם פגיעה חריפה בדימוי בעצמי ובדימויים כאנשים עובדים. לפגיעה זו יש חלק בהכחשת חוסר יכולתם, ולמחשבות גדלות לגבי יכולתם להשתלב בכל עבודה בשוק החופשי.  לרמת הייצוגיות של חומרי העבודה והתגמולים השונים יש השפעה, חיובית או שלילית, על כל מרכיבי תהליכי העבודה, ובעיקר על מוטיבציה ורמת ההשקעה של המטופל. אם החומרים ייצוגיים יש להם בדרך כלל השפעה חיובית, כי הפגיעה הנרקיסיסטית שלהם נמוכה יחסית והמשתקם אינו אומר לעצמו: "מה אני חולה, שאני צריך לעבוד עם מקרמה?". אצל הרבה משתקמים מתעוררת התנגדות כאשר נותנים להם במרכז השיקום חומרי עבודה, המזכירים להם עיסוקים מאשפוזים קודמים. אך לייצוגיות יש גם השפעה שלילית, כי היא מחזקת את ההכחשה אצל חולים, שמתקשים לוותר על מחשבות גדלות ולהסתפק בחומרי עבודה פשוטים: "עבדתי על מחשב במרכז השיקום, מה פתאום שאהיה פקיד קבלה?" ולכן חשוב מאוד לקחת בחשבון את חומרי העבודה ואופיים בשלבים שונים של השיקום (קיימים משתנים נוספים, שצריכים להילקח בחשבון כשמתכננים סדנאות במרכז שיקום והם מפורטים אצל אנטוני וגנסן (Anthony & Jansen, 1984). בהמשך נתרכז בניתוחו של ממד אחד מתוך מגוון הממדים בפעילותו של מרכז השיקום ב"סאמיט" – שילוב או הפרדה  בין שני סוגי עבודות.

ו.  היתרונות בשילוב שני סוגי עבודה

במרכז השיקום ב"סאמיט" קיימת הטרוגניות בסוג האוכלוסייה, המגיע מדי בוקר לסדנאות העבודה (שלבים שונים בתהליך השיקום, גילים שונים, פתולוגיה שונה וכד').

נוסף לכך המשתקמים, הבאים מהיחידות וההוסטלים, נושאים עמם את בעיותיהם האישיות ואת השפעתם של מאורעות שונים, שהתרחשו במקומות מגוריהם. לדוגמא:  רינה המתגוררת בהוסטל הואשמה בגניבה. למחרת התקשתה לעבוד במרכז השיקום וטענה שכולם נגדה.

מקצת המשתקמים מתקשים להשתלב בסדנאות, שמטרותיהן מוצר מוגמר. האיום על ה"עצמי" חריף מדי ויוצר אצלם תהליכי התנגדות והימנעות. את העומס הזה ניתן לווסת, אם משלבים סדנאות צמיחה בתכנית הטיפולית-שיקומית. מצאנו, ששיבוץ מספר שעות של אומנות במשך השבוע תרם, בין השאר, לרגיעה ולחיזוק המחויבות לעבודה.

אצל משתקמים ממושכים, נפגעת קשה הרצייה והם מתקשים לעמוד בלחץ מתמיד של מוצר מוגמר. הלחץ מביא לעימותים עם פסיביות וזריקת אחריות של המטופלים. גם כאן ניתן לאזן את השיקום בעזרת מטלות, המתמקדות בתודעה ובהכוונה, על מנת לעודד את תחום הרצייה. לדוגמא:  למשה היו מחשבות גדולות וציפיות גבוהות מעצמו כעובד. הדרישה למוצר מוגמר בשיקום, העמידה אותו מול מציאות כואבת של יכולת נמוכה בהרבה מציפיותיו. משה לא היה מסוגל להישאר בסדנה כזו. שילובו בסדנה לציור הפחיתה את פגיעותו ואפשרה להכלילו במרכז. לאחר שיוכל להגיע לרמת ציפיות סבירה מעצמו יוכל לנסות להשתלב בסדנה בה נדרשת תוצרת של ממש.

יתרון נוסף של השילוב הוא: הגמישות שבהתקדמות מצמיחה (משחק) אל עבודה תמורת שכר. החשיפה ההדרגתית ללחץ עבודה ריאלי עם יכולת נסיגה ל"מנוחה" יחסית תורמת, להתפתחות הרגלי עבודה ומאפשרת ליחיד התקדמות בקצב המותאם, עד כמה שאפשר, לאישיותו ויכולתו.

ז. החסרונות בשילוב שני סוגי עבודה

הדגש על התחומים התוך-אישיים (תודעה, כוונה ואמצעים) מעלה על פני השטח בעיות, מתחים וכ'ו.  הדגש וההתמקדות בהבנת המשתקם ובהתאמת התכנית השיקומית יוצרים מספר תהליכים בעייתיים:

1. קיימת השפעה על אווירת העבודה, אצל מי שעובדים תמורת שכר, ויש קנאה במי ש"לא עובדים ברצינות"… ובמי "שמתבטלים".

2.  אצל הצוות מתעוררים רגשות שונים ונטייה חזקה לשיחות בירור על חשבון העבודה. התגובות הרגשיות של הצוות (העברת נגד) משפיעות על נטייה זו. תהליכים כאלה יכולים לייצר מפגשים, שהם טיפוליים במהותם, אבל נעשים במקום הלא מתאים (שיקום מקצועי) ולעיתים בידי צוות ללא הכשרה ספציפית (מדריכים מקצועיים). לדוגמא: יצחק סיפר למדריך על פנטזיות גדולות ועל קשייו, לתפקד במציאות כה פשוטה. המדריך (בנגרות) התקשה להחזיר את יצחק לעיסוקו בנגרות והוא נסחף לשיחה ארוכה עמו. 

3.  מתעוררים קשיים גם בתוך הצוות. השילוב של צוות טיפולי צמיחתי (מרפאים בעיסוק, אומנות וכדו') וצוות מקצועי (מדריכים מקצועיים לנגרות, תפירה וכדו') מביא למתחים מסוגים שונים בתוך הצוות. מדריך "צמיחתי" מתייחס בעיקר לאישיות המשתקם ומנסה להבינו, ואילו מדריך מקצועי מתייחס בעיקר ומוצר.

מצב זה מכשיר את הקרקע להבדלה (split) בין מדריך "טוב" למדריך "רע" (בעיני המטופלים) או בין מדריך פופולרי יותר (המתמקד באדם) למדריך פופולרי פחות (העוסק בעיקר במוצר). פתרון הבעיה דורש השקעה רבה בעבודת הצוות ובקבוצות ההדרכה (לא כאן המקום לפרטם). לדוגמא: רינה עבדה יפה בסדנה לציור ועברה להשתלב בסדנת התפירה. עונש שהטילה המדריכה לתפירה על רינה, יצר מתחים בינה לבין המדריכה לאומנות שטענה "את אינך מבינה את רינה… אז מה אם הסרבל יתוקן רק מחר?"

סיכום

סקרנו את המושג עבודה על מרכיביו השונים. בשלבי התהליך השיקומי ניתן להתמקד במרכיבים שונים ולהגיע ולמטרות שונות על רצף הצמיחה (משחק) אל עבודה תמורת שכר (הדגש על המוצר המוגמר). תיארנו את אופי הסדנאות במרכז השיקום ואת היתרונות והקונפליקטים שבשילובם יחד. נראה לנו, שהבנה זו יכולה לתרום לאבחון טיפוסי של בעיות בעבודה, טכניקות שיקומיות שונות לשלבים שונים, ועוד נושאים בתחום המורכב כל-כך של שיקום אנשיים עם מחלות נפש לעבודה בקהילה.
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