ועדת בריאות בפעולתה / רוחק'ה אבינרי
ראיון עם רבצ'ה – מרכזת הועדה – "ידיעות עין-השופט" 8.4.1969

בשיחתנו עם רבצ'ה שהיא גם מבשלת דיאטה, נהניתי, אגב אורחא, מכיבוד נאה בנוסף לשיחה מעניינת.
היות שאינני מעורה בשטח זה, הייתי בבחינת "שאינו יודע לשאול", (לא מן ההגדה), על כן לא הצגתי שאלות אלא נתתי למרואיינת למסור לי אינפורמציה רשמית מהסמינר שבו השתתפה, להשיח מליבה כמה בעיות והרהורי לב:
"בתחילה", מקדימה רבצ'ה את דבריה "הופתעתי בכלל מההצעה. שדה הפעולה שלי היה עד כה בכיוונים אחרים: מחסנאות, בית-הבראה, ענייני משק, תקציבים. 
הייתה לי הרגשה שעברתי מים אחד של בעיות לים שני מלא נחשולים של בעיות אחרות, אבל משקיבלתי על עצמי אשתדל לפעול.
זוהי ועדה חברתית רצינית. מכיוון שלא הכרתי את שלל הבעיות מקרוב, נשלחתי לסמינר הבין קיבוצי אשר התקיים מיד עם כניסתי לתפקיד, ואני מעריכה זאת מאוד.
אגיד משהו על התארגנות הועדה. אני מרוצה מהרכב הועדה כי יש עניינים חברתיים עדינים וחשוב מאוד שנוכל לפעול כצוות.
מי ומי בוועדה?
גלילה – שהינה בעלת ניסיון רב ומסורה לתפקידה, מייצגת את המרפאה ובעיות בריאותיות.
יהודית שביט – בעלת ניסיון מכמה שנים בוועדה, עוסקת בעניינים שוטפים.
צבי ה. – הגזבר הפנימי. דואג לכלי-רכב ותחבורה.
אני – המרכזת.
הוועדה מלוכדת היטב ואני מרגישה שבצורה זו יהיה אפשרי לפעול לטובת הכלל.
בכל יום שני אנו מקיימים ישיבה וכבר ערכנו פגישות עם רוב הגורמים בענייני בריאות. הייתה לנו פגישה עם שוש על בעיות ריפוי שיניים, עם חנה שרון – חשמל, פדיקור וכו', עם ניוניק על בעיות אורטופדיה ותברואה, עם החובשות הצעירות ועם הרופאה. 
צביה תהיה אחראית על ענייני בריאות-הילדים ומיכל מטפלת בחברות הזקוקות להתעמלות מיוחדת.
בחדרי חולים – הסידור כפי שהיה: העובדות הקבועות הן בלה וחנה נדור.
בישיבה עם החובשות נקבעו שעות הקבלה האלו:

	
	לפנה"צ
	בערב

	יום א'
	10.00-12.00
	8.15-9.00

	יום ב'
	"            "
	"            "

	יום ג'
	"            "
	"            "

	יום ד'
	"            "
	"            "

	יום ה'
	"            "
	2.00-4.00 (אחה"צ)

	יום ו'
	"            "
	


שבת – 9.00-10.00 בבוקר (לחיילים, פעילים, מוזמנים). אם אין הכרח, מתבקשים חברים להתאים עצמם לשעות הקבלה הרגילות ביתר ימי השבוע.

בהזדמנות זו, ברצוני להזכיר לחברים הנוסעים בבוקר לחיפה לקופ"ח, להיענות לבקשת החובשות לקחת ולהביא אי-אילו בדיקות ורפואות למעבדה. זו חובה אנושית של כל חבר. אין זה כרוך במאמץ יתר, על-כן לא צריך לגרום אי-נעימות לחברות העובדות במרפאה. 
אי-פעם מישהו ייקח גם עבורך או ילדך!

הסמינר
הסמינר היה מעניין מאוד ועל רמה גבוהה. רוב המרצים היו רופאים ואנשי קופ"ח, מהטובים בארץ. השתתפו חברות מקיבוצים וותיקים וצעירות מקיבוצים צעירים. כל אחד הפיק תועלת כפי הבנתו. הבעיות שדנו בהם היו כדלקמן: תפקידי ועדת בריאות, האחות בקיבוץ, (האחות) בביה"ס, בחינוך, החינוך לבריאות ושיטות הגשמה.

שיחה מעניינת במיוחד הייתה תזונה רציונאלית ובעיות דיאטה (יש לנו רעיון להזמין את תיאו מינץ, דיאטטיקן ראשי בקופ"ח, להרצות בקיבוץ).

בין הנושאים האחרים היו: קוסמטיקה, פדיקור, ייעוץ משפחתי, תברואה, המצב הסניטרי, בטיחות וכו'. 

יום שלם הוקדש לבעיות פסיכו-סוציאליות – בריאות הנפש. השתתפו כמה רופאים (שטח זה היה לגמרי חדש בשבילי). הוקדש גם הרבה זמן לייעוץ מקצועי שיקומי. הדגישו שאין לראות את הבעיה רק מבחינת פריון עבודה, אלא גם מבחינה חברתית.

ביקרנו בבית-לוינשטיין, מוסד לשיקום חולים כרוניים עם הפרעות בקומוניקציה (כתוצאה מתאונות או ממחלות) וראינו הדגמה לריפוי בעיסוק.

היה רב-שיח על בעיות גרונטולוגיה (בעיות הזדקנות), תהליך שיגיע לכל קיבוץ במשך הזמן. דובר כיצד לדאוג לשכבה המתבגרת והמזדקנת ולהגיש את העזרה הנחוצה. 
הייתה הצעה לפיתרון אזורי, מעין בית-אבות משותף. לי לא נראה פתרון זה, אפילו אם (יהיה) בית יפה ומפואר, ייקחו את החברים מהנוף שהם יצרו במו-ידיהם בצעירותם וישכנו אותם בבית יפה, אבל רחוק מביתם המקורי שבנו.

במקומות בהם יש אחוז גבוה של חברים מעל גיל שישים, צריך להיות נציג ועדת-הקשישים בועדת בריאות, אשר יטפל בבעיות הקשישים, ככה שתהיה כתובת למי לפנות. עד אז – ועדת בריאות היא הכתובת.

הסמינר התחלק לחוגים. סיכמנו את כל הדיונים וזה יתפרסם בחוברת או ספר. כשיופיע הספר נפרסם את ההחלטות בעיתון הקיבוץ.

בסיכום - הסמינר נתן הרבה חומר להרהר. השאלה – מה אפשר לדחות ובמה אפשר לא לעסוק.

בסיכום – 

ו. בריאות היא שלוחה חברתית מובהקת וצריך להתייחס אליה ברצינות (גם המוסדות). הבנתי שכדי לעבוד ביעילות צריך לעבוד בצוות, תוך הבנה-הדדית. יש לי הרושם שאת זה השגנו. 

אנו גאים ב"יש" הרב והחיובי שיש לנו - מרפאה טובה, צוות אחיות מדופלמות, מכון חשמלי, עובדת מסורה שעוזרת הרבה, חדרי-חולים נוחים וחברות אחראיות עובדות בהם.

ומאידך, חסרים עוד הרבה דברים - יש בעיות תחבורה. כבר קרה שבלילה לא היה מי שיוביל חולה. כשפונים לרכב נחוץ גם אישור מרכז-המשק, וזה נדחה ללא חסכון, לפעמים אפילו גורם לבזבוז כספי. לא תמיד מקבלים אישור לאמבולנס. נחוץ גם להכשיר חבר שיהא רשאי לנהוג באמבולנס (רישיון מיוחד + ידיעה בעזרה-ראשונה).

גם עבודתי – בישול דיאטה – קשורה עם התפקיד. זה מקל שאני עובדת בפינה זו. אבל איכפת לי שאנחנו משקיעות והאוכל לא תמיד מגיע כמו שרצוי. פניתי שיעשו אי-אילו תיקונים.

נחוץ גם טלפון במרפאה, שמרטף (מכשיר-קשר) בין חדרי החולים לאחיות, ויש עוד בעיות של השקעות ותקציב.

עוד הערה - אני חושבת שהועדה הזו אינה צריכה להתחלף כל שנה, אלא לכהן לפחות שנתיים. כדי לבצע הצעה זו נחוצה עזרת הגורמים המשקיים. אנחנו צריכים להתרגל שהאוכלוסייה התבגרה ופני הדברים השתנו לגמרי.
עד כאן דבריה של רבצ'ה.
אנו מברכים את ועדת בריאות על הרצון הטוב לפעול לטובת בריאות החברים ומקווים שיעזרו להם לבצע את הצעותיהם, לטובת כולנו.

