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   צרידות כרונית אצל העוסקים בהוראה 

   גיורא ברקן: מאת

  

במצב . צרידות נגרמת כתוצאה מגירוי כרוני של מיתרי הקול שעשוי לגרום בין השאר גם ליצירת יבלות על מיתרי הקול
  . רועד ומקוטע  ולעיתים כמעט ולא נשמע, של צרידות הקול נשמע מחוספס

לעיתים תכופות הם  נמצאים .  לאמץ את מיתרי קולם בצורה אינטנסיביתמקצוע ההוראה מאלץ את העובדים בתחום
מרצים במצבים /לא פעם מעורבים מורים, בנוסף. גם לפרקי זמן ממושכים, במצבים בהם עליהם להרים את הקול

  .הבאים לידי ביטוי בצעקות רמות, קוליים טראומתיים

, מדלקות בגרון, מצריכת סיגריות רבה על פני זמן ממושך, מלחץ נפשי, צרידות יכולה להיגרם משימוש מאומץ בקול
צרידות ממושכת יכולה להתריע על התפתחות של גידול סרטני באזור מיתרי הקול ולכן חשוב . ממחלות או מאלרגיות

  ]. 1,10[  להתייעץ עם גורמי רפואה- בכל מקרה של צרידות -

  :ם ומרציםדרכי טיפול וטכניקות למניעת תופעת הצרידות בקרב מורי

, לכן. בשני המקרים המורה אינו יכול לעסוק בהוראה  כאשר הוא צרוד, תופעת צרידות יכולה להיות זמנית או כרונית
  .יש לטפל בבעיה

הבעיה העיקרית היא בהערכה מדויקת של תפקוד קולי במצב של צרידות בקרב אותה אוכלוסיה המשתמשת בקול 
מבחן זרימת ,  צרידות כרונית כוללות החדרת מצלמת וידאו לאזור התהודההשיטות הקליניות לאבחון. ככלי עבודה

 Voiceומבחן עצמי להערכת צרידות ) שיטה לרישום תנועות מיתרי הקול במהלך דיבור ונשימה (glottography, אוויר
Handicap Index - .שאר השיטות  הן פולשניות, פרט לשיטה האחרונה.  

  :נוע התפתחות של צרידות כרונית בקרב עובדים בהוראה ומרציםלהלן מספר המלצות העשויות למ

יוכלו , המורים שיעברו סדנה כזאת.  מעניקה כלים להתמודדות בניהול כיתה בהיבט הפונטי-סדנה לפיתוח קול  .1
  .ובכך יפחיתו את הסכנה בחשיפה לצרידות כרונית או צרידות זמנית, להמשיך ולהתאמן בעצמם בכלים  שרכשו

  .י קלינאי תקשורת מוסמכים ומנוסים"מועברות עהסדנאות 

 לשיפור מצבם הבריאותי של מורים שאובחנו כלוקים בצרידות כרונית או בסימפטומים -י תוספי מזון "טיפול תומך ע .2
 .הקשורים לכך

את שימוש בציוד זה  מבטל .  או שימוש במערכות קול המצויות בכיתות הלימוד, שימוש במיקרופון וברמקול ניידים .3
 .הצורך באימוץ מיתרי הקול בכדי להתגבר על עוצמת הרעש בכיתות הלימוד

 ישנם רעשים פנימיים ורעשים חיצוניים אשר עלולים להפריע למהלך התקין - הקפדה על נטרול הרעשים בסביבה  .4
 . של השיעור ולגרום למורה לאמץ את קולו לשווא

לכן יש  לדאוג . 'חורק וכו ממאוורר, ו ממזגן רועשי התלמידים עצמם א"רעשים פנימיים יכולים להיגרם ע
  .לתקינותם

המורה )   'גננות שיפוצים וכד(מעבודות בסמוך לבית הספר , רעשים חיצוניים יכולים להיגרם ממשחקים בחצר
מוסד החינוך צריך לוודא .  אמור להקפיד לסגור את דלת הכיתה ואת החלונות תוך שמירה על דרישות האוורור

ושאנשי מקצוע יבצעו את עבודתם בסביבה אחרי שעות , המשחקים יימצאו במקומות מרוחקים מהכיתותשמגרשי 
  .הלימודים

יש לגשת לרופא כבר בשלביה . לא כדאי לחכות שהצרידות תלך ותחמיר. להיוועץ ברופא כבר בתחילת הצרידות .5
 .על מנת שיאבחן ויציע את הטיפול הדרוש, הראשונים

 .ל על הגרוןלשתות הרבה ובכך להק .6

 .סופם של הכחכוחים לשרוט ולחבל במיתרי הקול.  להימנע מכחכוח תדיר בגרון .7

  מחקרים בעולם

י קלינאי תקשורת והדרכות מתאימות מפחיתים את "מחקרים רבים מראים כי עובדים בהוראה העוברים סדנאות ע
במחקרים ]. ,9,8,7[ה ירד משמעותית מספר הדיווחים של מורים על צרידות בעבוד. הסיכוי לחלות בצרידות כרונית



 
 www.osh.org.il 

 

 2        2013פברואר  .גיהות אגףשל  ' ג131 '  דף מידע מסמבוסס על

]. 3,1[ יותר מנשים שאינן עוסקות בהוראה 3-2שנערכו בפולין ובאיטליה נמצא כי מורות סובלות מצרידות כרונית פי 
אך ציין כי חייב להיות מדד פיזיולוגי שאותו ניתן לכמת לצורך אפיון של חשיפת , הכיר בבעיה, מחקר נוסף מאוסטרליה

  ].2[פר מורים בבתי הס

לבין הסיכוי לחלות ) האיבר בו נוצרת התהודה(מחקרים חדשים שנערכו בגרמניה מצאו קשר בין סגירת בית הקול 
שיטת האבחון . מחקר נוסף בחן שיטות אבחון והערכת תוצאות טיפול בנפגעי צרידות כרונית]. 4[בצרידות כרונית 

נמצא כי שיטה זו יעילה לצורך אבחון והערכה במקרים ". ולמבחן עוצמת הק"י ניתוח אנליטי אקוסטי הקרוי "בוצעה ע
  ]. 5[של נפגעי צרידות כרונית 

. מבחן העושה שימוש בניתוח אנליטי אקוסטי נערך לקבוצת מורות עם אפיון של צרידות כרונית לפני טיפול ואחריו
, הדרכה בפיתוח קול, קיבלו הדרכה פרונטאלית, המורות בקבוצה הראשונה. המשתתפות במבחן חולקו לשתי קבוצות

תוצאות . ת בקבוצה השניה קיבלו  הדרכה בלבדהמורו.  חודשים3טיפול באינהלציה וטיפול ויטמינים תומך למשך 
מחקרים נוספים הראו , כמו כן]. 6[המחקר מראות באופן מובהק שטיפול ביחד עם הדרכה משיג תוצאות טובות יותר 

אך אם אינה מיושמת ביחד עם גישה טיפולית היא אינה מניבה תוצאות עבור אלה , כי הדרכה בלבד יעילה כצעד מונע
  ].12,11[רידות כרונית שכבר סובלים מצ
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