
לאמהות

איך אפתח את השיחה על הווסת הראשונה?
אם לבתך עדיין לא הייתה וסת ראשונה, או שהיא קיבלה אותה זה עתה, בכרטיס הזה תמצאי הצעות

למשפטים שיעזרו לך לפתוח את השיחה. אין צורך לומר את כולם בבת אחת; מספיקים כמה מהם.

התחילי מוקדם, בחלקים קטנים.1

כשמופיע ניצן השד, הגיע הזמן לדבר; הווסת הראשונה מגיעה בדרך כלל 2–3 שנים אחר כך. המשפט "יום
אחד אולי תראי דם בתחתונים, זה דבר רגיל ובריא" הוא התחלה מספיקה.

ספרי את הסיפור שלך.2

"הווסת הראשונה שלי הגיעה בגיל 12, אף אחד לא הסביר לי, ונבהלתי." החוויה האישית שלך היא הדלת
החזקה ביותר.

הכירי לה את הגוף במילים.3

השתמשי במילים רחם, שחלה, נרתיק בלי להסס. לשון נקייה מלמדת בושה.

תני תשובה קצרה לשאלה "למה זה קורה".4

"בכל חודש הרחם מרפד את עצמו מבפנים כדי לקבל תינוק; כשאין תינוק, הוא מוציא את הריפוד הזה
החוצה יחד עם דם."

הכינו את התיק יחד.5
שתי תחבושות, תחתונים להחלפה, מגבונים לחים, שקית קטנה. כשהתיק מוכן, הווסת הראשונה היא

תוכנית ולא פאניקה.

הראי איך משתמשים בתחבושת.6

פתחי תחבושת והראי איך מדביקים אותה לתחתונים, שמחליפים אותה כל 4–6 שעות, ואיך עוטפים אותה
וזורקים.

אמרי שייתכנו כאבים, אבל אל תגזימי.7

"אולי יהיו לך התכווצויות בבטן, בקבוק מים חמים עוזר. אם כואב מאוד, תגידי לי ונמצא פתרון ביחד."

דברו על תרחיש בית הספר.8
מה תעשה אם הווסת תתחיל בבית הספר: למי תספר, השקית שבתיק, ובמידת הצורך הודעה אלייך. תבנית

מכתב לשיעורי חינוך גופני ושחייה כלולה בערכה זו.

למדי אותה לנהל לוח מעקב.9

בשנתיים הראשונות המחזורים עשויים לנוע בין 21–45 ימים; חוסר סדירות הוא תקין. לוח המעקב הוא
המידע השימושי ביותר כשפונים לרופא.

השאירי את הדלת פתוחה.10

"את יכולה לשאול מתי שתרצי; אם לא אדע את התשובה, נשאל את הרופאה יחד." השיחה אינה חד-
פעמית, היא נמשכת לאורך שנים.

לאבות

אבות שמגדלים ילדה לבד שואלים בעיקר: "איך אני אסביר?" אותם משפטים מתאימים גם לכם; ההבדל היחיד הוא
שאין לכם סיפור אישי משלכם. במקום זאת מספיק לומר "אנחנו לומדים את זה יחד". להכין את התיק יחד, ללכת

יחד לקנות תחבושות ולהראות שאינכם מתביישים – כל אלה שווים יותר מכל משפט שתאמרו. במידת הצורך שתפו
בשיחה קרובת משפחה שהיא סומכת עליה, אך אל תשאירו את עצמכם בחוץ.

למטרות מידע בלבד; אינו מחליף בדיקה רפואית.
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לאמהות

מתי לפנות לרופא?
המצבים הבאים אינם מעידים בהכרח על מחלה; הם מצריכים הערכה. ב-SoftCare Clinic בדיקת מתבגרות

מתוכננת בהתאם לגיל ולתלונה, ואין בדיקה אגנית חובה.

מצבים המצריכים הערכה

אם עד גיל 13 התפתחות השד לא החלה כלל
אם עברו 3 שנים מתחילת התפתחות השד והווסת עדיין לא הגיעה

אם עד גיל 15 לא הופיעה וסת כלל
אם התפתחות שד או סימני התבגרות בולטים החלו לפני גיל 8; אם הווסת הגיעה לפני גיל 9

אם 2 שנים אחרי הווסת הראשונה המחזורים עדיין קצרים מ-21 יום או ארוכים מ-45 יום; אם יש
מרווח של יותר מ-90 יום

אם הדימום נמשך יותר מ-7 ימים, ממלא תחבושת בתוך 1–2 שעות או מלווה בקרישים גדולים
אם הכאב מונע הליכה לבית הספר או פעילות יומיומית

אם יש שיעור יתר בולט, שינוי מהיר במשקל, הפרשה דמוית חלב מהשד או הפרעה בראייה

מה תקין בשנים הראשונות?

הדימום קל או בינוני ונמשך 3–7 ימים; 3–6 תחבושות ביום זה רגיל.
ב-1–2 השנים הראשונות מרווח המחזור עשוי לנוע בין 21–45 ימים; ייתכן שלא יהיה ביוץ בכל חודש.

לאחר השנה השלישית, אצל רוב הבנות המרווח מתייצב על 21–35 ימים.
הופעת וסת אינה מוכיחה שהביוץ סדיר בכל חודש; אם יש פעילות מינית, יש לשקול בדיקת הריון.

מה להביא למרפאה

לוח מעקב וסת )תאריכי התחלה, משך, מספר תחבושות(
גיל הווסת הראשונה של האם; היסטוריה משפחתית של התבגרות מאוחרת או מוקדמת

שינויים בגובה ובמשקל, עצימות הפעילות הספורטיבית, תרופות בשימוש

SoftCare Clinic-הגישה ב

מתחילים באנמנזה, בעקומת הגדילה ובדירוג טאנר; במידת הצורך מבקשים אולטרסאונד ובדיקות הורמונליות
בסיסיות )FSH, LH, אסטרדיול, TSH, פרולקטין(. בחשד להתבגרות מאוחרת, להתבגרות מוקדמת או למום אנטומי

ניתנת הפניה לאנדוקרינולוגיה של הילד או לכירורגיית ילדים.

הספים תואמים את הנחיות ACOG והאנדוקרינולוגיה של הילד.
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