




רקלאחייברופאחולה ללהגיעכדי

גםאלא, טכניותויכולותמדעיידע

.האנושיהטבעת הבנ

הדבר נכון שבעתיים בגריאטריה  

אינה רק הזקן יחידת הטיפול כאשר 

ילדיו ומשפחתו  , אלא גם בן זוגו

והקשר נעשה במישורי תקשורת  

מקבילים של מטופל ובני המשפחה  

ושל מלל וקשר עין או מגע המגשרים  
על העדר תקשורת מילולית והוא  גריאטרל היה "ברק זזליקר "ד, אבי

מטופל–רופא שלימדני את עקרונות היחס 



רקלאחייברופאחולה ללהגיעכדי

גםאלא, טכניותויכולותמדעיידע

.האנושיהטבעת הבנ

הדבר נכון שבעתיים בגריאטריה  

אינה רק הזקן יחידת הטיפול כאשר 

ילדיו ומשפחתו  , אלא גם בן זוגו

והקשר נעשה במישורי תקשורת  

מקבילים של מטופל ובני המשפחה  

ושל מלל וקשר עין או מגע המגשרים  
על העדר תקשורת מילולית

ברפואת ילדים

הילד

אחיו ומשפחתו, אלא גם הוריו

שאינו שונה בהרבה מיחסו של רופא ילדים  

למטופליו





אדם סובל
אני סובל= PATIENSמן הלטינית 

פאסיון= הצלובמכאן סבלו של 
 COMPASSION= על כאבו של אחר חמלה

לקבלתהתלוי באחר 

חסות/שרות
מן ההיסטוריה הרומאית

החזיק עדת קליינטיםPATRON-ה

.נותן חסות ומיטיב, והיה להם למגן

שרותמשם התגלגל לכל עיסוק הנותן 

מוצר/שרותלוקחה

בתמורה לשווה ערך



אופי הבעיה

הבעיהמה ידוע לו על 
(?ישן?חדש)עברנסיון

אופי

מגדר

גיל

רקע חברתי

הכרות עם המטפל

ציפיות



הבעיהאופי 

וידעהשכלה 

עבר עם הבעיהניסיון 

אופי

מגדר

גיל

רקע חברתי
עם המטופלהכרות 

אנתרופיהמיז /פיל-ערכים 



הבעיהאופי 

וידעהשכלה 

עבר עם הבעיהניסיון 

אופי

מגדר

גיל

רקע חברתי
עם המטופלהכרות 

אנתרופיהמיז /פיל-ערכים 

יחסי

רופא  
מטופל

עד כמה מושגות המטרות: אתיקה רפואית•

גרימת נזקאי•

אוטונומיה למטופל•

זכות לבחור או לדחות את הטיפול•

עשיית הטוב ביותר למטופל•

(.משאבים הוגנתחלוקת)צדק •

כאשר מחירי הטיפולים הרפואיים  . כלכליותחברה ובמונחי עסקות, כוח•
דורש לעתים ה( חברת ביטוח או מוסד ממשלתי)גורם שלישי ים נכנס יקר

ובכך לצמצם את חופש  , שונותקרובות להיות חלק בקבלת ההחלטות מסיבות
.הבחירה של נותני השירות הרפואי ושל המטופלים

.וזכויות המטופלזכויות האדם•



Overlapping and conflicting interests. The interests of patients (top circle), doctors (left circle), and health plans (right circle) may overlap to a greater or 
lesser degree, depending on the actors and the circumstances. Employers' interests are likely to be approximated by plans' interests, as plans in a competitive 
market respond to buyers. Physicians should be both empowered and motivated to continually increase the size of area A; the more that their interests and the 
interests of patients (sick and well) overlap, the greater the likelihood of decision making that maximizes patient well-being. Plans may try to increase area C, by 
aligning financial incentives for physicians to correspond with greater profit (or other organizational goals) in order to ensure that physicians make decisions in 
the plan's interest. Plans may also strive to increase area B, for instance, by cutting physician reimbursement, in order to make the plan more attractive to 
potential enrollees. Ideally, area D is large representing the confluence of plan, patient and doctor interests and all parties strive to continually increase it.

Susan Dorr Goold and Mack Lipki: The Doctor–Patient Relationship. Challenges, Opportunities, and Strategies. 
Gen Intern Med. 1999 Jan; 14(Suppl 1): S26–S33.
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ציפיות חברתיות ונורמות תרבותיות

(מרכז בריאות ילד, סולו)מיקום ואופי המרפאה , רקע סוציואקונומי

(טלויזיה, עיתונות, אינטרנט)נגיש ועדכני , עד כמה המידע על הבעיה חדשותי

בפתרון הבעיה" השבט"נסיוןמה 
REPUTATION AND NOTORIETY :ברופא" אמון הציבור"שם דבר ו, ותק

לוגיסטיקה

בעיות תקשורת וחסמים פיזיים

הפרעות פיזיות

המצאות ונוכחות גורם שלישי
!(זמן)לחץ ושחיקה של הצוות

השפעות פרופסיונליות
STATE OF THE ARTומיומנות המטפל

אקרדיטציה

ב"משה/מדיניות הקופה
כלכלי/מקצועידירבון

אופי הבעיה

הבעיהמה ידוע לו על 
(?ישן?חדש)עברנסיון

אופי

מגדר

גיל

רקע חברתי

הכרות עם המטפל

ציפיות



אסקלפיתרפואה 

רפואה לא מוסברת וסודית

מנוהלת בשפת סתרים
מתקיימת במקדשים







שלב ראשון–מטופל -רופאיחסיהשינוי ב

מומחה  ל" מזורמבקש"ביןלא סימטריים יחסיםמ

,ללא סייג וויכוחתנענוהחלטותיוש

ההתערבויותאתחרובהרופאבו פטרנליסטימודל

רופישאובריאותלהשבת ההדרושיםוהטיפולים

.סמיניםתה

להסכים/הגיעלשיאפר מידעלמודל בו החולה מקבל 

.הרופאהחלטתמתווה ל



היזון הדדי, "ןמאוזוסימטרי"גומליןיחס

.ומשפיע על ההחלטותפעילתפקידהפציינט משחק 

הרופא מנסה להיכנס בה גישה הממוקדת בחולה 
עיניולראות את המחלה דרך , לעולם המטופל



PATERNALISTIC

PARTNERSHIP



PATERNALISTIC

PARTNERSHIP

TECHNICAL

"FRIENDSHIP"

NEGOTIATION





(  על פי המידע המתוחכם  שבאמתחתו)המבקש 

הרפואיהטיפול להיות קברניט 

המבקש לקבל מידע אמין ומדויק ובעזרתו   

שותף מלא לאבחון ולטיפוללהיות 

'הדוקטור יחליט'שהמבקש 
נטילת  מידע ומקסימום מינימום עם לתהליך הרפואי מעוניין להתחבר 

זכויות החולה מתעלם מכך שחלק מהחולים כלל חוק . אחריות מצד הרופא

.אינם חפצים במידע



השינוי 
ברופא





.מטופלרופא להדיאלוג בין מחייב באינטרנטהרפואי הרב הנגיש המידע •

.החלטותקבלת על ולכך השפעה מקור מידע רפואיו כמשתמשים בם גולשיהמ50%•

.מדווחים שהמידע עזר להם לשפר את בריאותםרבים •

שמידע רפואי מהימן  נמצא ( 2006)בבולטימור הספר לבריאות הציבור מבית במחקר•
.נמצא קשור להורדת חרדה ולתחושת מסוגלות עצמית

, אם בכללמאדהמצב בעבר בו היה לרופא את כל הידע ולחולה מעט לעומת מצד שני •
.מטופל/רופאבמערכת היחסים חדשה עשויה ליצור מתח מציאות הה

.  החדש ולהתנגד לכל שדרוג בכוחו של החולהלמצב עשוי להגיב בהתגוננות הרופא •
והשימוש בו עשוי  , מהימן בצורה גורפתאינו עשוי לטעון שהמידע שהחולה משיג הוא 

.להמיט אסון על החולה

להשתמש  ועשוי ולנגיש ההרב המידע עשוי לשגות במשמעויות , מצד שניהחולה •
אך לפרשו  מהימן או לקחת מידע , ומגמתיבאתרים המשווקים מידע רפואי לא מהימן 

.אסוןלעיתים הרות , באופן מוטעה ולהגיע למסקנות רפואיות לא נכונות



את מידע חשוב רק אם מפורש נכון ורק רקע והשכלה רפואיים מכשירים אדם להבין •
.את המצב לאשורולרוב לא מבין , המידע מהימןגם אם , מטופל ממוצע. התמונהמכלול 

לא כל מי שבטנו  . ר גוגל אינו בודק את חוליו והמידע לא תמיד רלבנטי למקרה"ד•
!!!!!!  תופחת ואין לה מחזור  הוא בהריון

קיימת תקשורת פתוחה בין רופא  אם ויתרונות רביםהחדש למצב אין ספק שיש •
הרופא יכול לכוון את החולה לאתרים מהימנים שיידעו את החולה על מחלתו  , מטופלל

.שונותויפיגו חרדות 

רבות ולסייע יכול להיות שותף בקבלת החלטות ובמצבים אמביוולנטיים יודע מטופל•
כמובן יש לבדוק מה הרמה של המעורבות שהחולה רוצה בתהליך קבלת . לרופא

.ההחלטות

רוצה ללמוד על מחלתו אך איננו מעונין לשדרג את עצמו למעורבות  מטופללעיתים •
אהולעיתים . את זה הוא משאיר לרופא, גבוהה יותר בקבלת ההחלטות הרפואיות

מטופל  המבחינת . רוצה גם את הידע וגם מעורבות גבוהה יותר בקבלת ההחלטות
תסייע לו בתחושת שליטה בדיאלוג עם  , על פי הרמה שהוא מעונין בההמעורבות 

.הרופא ויכולת עצמית גבוהה יותר להתגבר על המחלה





מה  
?התחליף





,ס לרפואה של הטכניון"יוסי רימר מומחה רפואת ילדים בוגר ביהר "ד

.ציון בחיפה–סיים התמחות רפואת ילדים במחלקת הילדים של המרכז הרפואי בני 

-בוגר תואר ראשון בפקולטה לביולוגיה של הטכניון ובעל תואר שני באימונולוגיה קלינית בבית

.רפפורט. ש ב"הספר לרפואה ע

.עסקים של אוניברסיטת חיפה-בוגר תואר שני במנהל עסקים בפקולטה למנהל

.כרגע רופא פרטי במכבי שירותי בריאות באיזור ורדיה

ס לאחיות של "ציון ובבי-הס לאחיות של המרכז הרפואי בני"ילדים בבי-מרצה בנושא רפואת

.הטכניון





!(דפים להורים)חומר כתוב וזמין 



Savithiri Ratnapalan, MBBS, MRCP, FAAP, FRCPC, M Ed
The Hospital for Sick Children
Staff Physician
Paediatric Emergency Medicine



מה  לעשות סיבה האולא ראני וילדי על ראש שחתך טפל בללכאן באתי "
משלמים את  שליהמסים . לשרת אותיאתה כאן כדי . מבקששאתה 

."המשכורת שלך

להוריד  בחדר המיון אחות כתגובה לבקשת הההתפרצות כעוסה מהורה
.סימנים ויטלייםשתוכל לבדוק כדי בגדים התינוקל

את  פנו א דחלתהיתי אם , התלשירות שרצתה דרישוללקוח כשהקשבתי 
תמקבל-ם והא, הוא המטופל שלנוהתינוק .מדיקצת רחוק לקוח הרעיון 

?הקועובר היכן .המשכורות שלנואת מת שמשלההחלטות 



.לנו רק חוליםרפואה היו את לימודי ההתחלתי כש

למטופל מה  ו נוסיפרמה הכי טוב ו נהחלט, הבריאותשירותי ספקי , אנחנו
.לעשותעליו 

שאנחנו משרתים ומנסים לערב אותם  לקוחות אנחנו מדברים על עכשיו 
.מה הכי טוב בשבילםההחלטב

.הנכון לעשותוהדבר נראה פרוגרסיבי זה 

.  לזונות יש לקוחות. חשבון יש לקוחותרואי ל. דין יש לקוחותעורכי ל
.גם לקוחותעתה יש -ומפואר גדול מקצוע עוד -לרופאים



ומדבר עליו  בו מתלבט הוא משהו שאני "מטופל"לעומת " לקוח"הרעיון 
ותשונדעות בים חזיקמבריאות השירותי ספקי .עמיתיעם קרובות לעתים 

.ה זותפיסלגבי 

חריף דמם אדם עם :מטופליםתמידהם חדרי המיון רואים ביתצוו
חולים הזקוקים  הם . אינו לקוחחד בחזה כאב עם הזאו ופוליטראומה

.לקוחות עם אפשרויותלא ולטיפול 

קבלת  מקום לתמיד יש יכתמיד לקוחות הם רואים בהשיקום יצוות
.משותפותהחלטות 

.שזה משתנהציינוווקים חלאחרים ואחיות רופאים 



.יקוש ואספקהב, היצעאך זה עניין של חוליםם הפונים הרוב

בחירת  על מקשות "לקוח"ו" מטופל"המקיפות את המלים הקונוטציות 

רוב האנשים אינם בוחרים . יןאה חולל-בחירה אפשרויותיש ללקוח .מונח

להם קצת  מאפשרת החלטות משותפות ללא ספק להיות חולים וקבלת 

.במידה רבה מעבר לשליטתםשהוא שליטה במצב 

החלטות  מקבלת זה חייב להיות חלק האם ? זה עושה אותם לקוחותהאם 

?הוא שחור ולבןשל המטופל מול החולה האם הוויכוח ? הרופא

חדשה שאינה כה להעלות מילה ואולי הגיע הזמן , כמה גוונים של אפוריש 

.עמוסה במשמעויות ישנות



https://www.youtube.com/watch?v=Xj9rFlNtsVs

https://www.youtube.com/watch?v=Xj9rFlNtsVs






Doctor:
An academic title that 
originates from the 
Latin word of the same 
spelling and meaning: 
teacher
From docēreː 'to teach'.



יותר קל להפוך "

מענטש לרופא 

מאשר רופא 
."למענטש

למטופל
מטופל






