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עצמןאתשמגשימותנבואות. 1

-שיקומיתהזדמנותמקבלולאמדימוקדםבשלב'סיעודי'שמוגדרמטופל"

 ".סיעודייישאראכן
(ראשחבלות)בשיקוםוטיפוליאבחוני , אתיאתגר



לשיקוםבמעברעיכוב.2

הקליניתההשלכה

Time is Brain :ייעודיתשיקומיתגרייהללאיוםכל

-הנוירוההתאוששותפוטנציאלאתמפחיתנמרץבטיפול

.משנייםלסיבוכיםסיכוןומעלהפלסטית •

•

האקוטיבשלבחסמים

מורכבות רפואית

זמינות מיטות ייעודיות

תיאום בין מחלקות הטראומה למסגרות השיקום

בעיות בירוקרטיות

השלכות תפקודיות

עיכוב העברה לשיקום מביא לתוצאים תפקודיים נמוכים יותר  

בשחרור ולהארכה של משך האשפוז



פערים גיאוגרפייםומיטותמספר . 3

בשיקוםגיאוגרפישוויון-אי

מטופליםבומצביוצרהארץבמרכזהשיקוםמיטותריכוז

.והמשפחהמהביתלהתרחקנאלציםמהפריפריה

.ובדרוםבצפוןלשיקום נוירולוגי ייעודיותבמיטותמחסור

.גורם קריטי להצלחת השיקום-פגיעה במעורבות המשפחה 



מורכבות רפואית נמשכת. 4

במהלך השיקום

ביזור הטיפול והמידע בין גורמים מטפלים  

שונים

שדרת מידע מרכזית

מקרהבניהולחוסר

:מתכלליםנדרשים גורמים 

לניהול מקצועי  1.

תיאום טיפול2.

המקרהלמנהלתהופכתהמשפחה

.סבוכהבירוקרטיהמולכורחהבעל

מקצועיפער

בחבלותלטיפולובנסיוןבידעצורך

ראש



הטיפוליברצףהשבר. 5

מידעאובדן

לאיבודהולךקריטיקלינימידע

.לקהילההאשפוזביןבמעבר

מקרהבניהולחוסר

המקרהלמנהלתהופכתהמשפחה

.סבוכהבירוקרטיהמולכורחהבעל

מקצועיפער

בחבלותלטיפולמומחהבידעחוסר

.הקהילהבמרפאותראש



טיפול אמבולטורי. 6

המדד קייםמצב השיקומיהצורך

זמינות בקהילהייעודיותביחידותמחסור ברדיוס סבירבכליוםשיקוםמרכז

סטנדרטיזציה אחידטיפוליפרוטוקולהעדר היצע שרותים רחב

טיפולמינון רפואיצורךי"עולאתוריםזמינותי"עמוכתב (Personalized Medicine)אישיתמותאםאינטנסיביטיפול



הריק שאחרי. 7

מענהללאעצמומוצאהמטופל,היוםאשפוזשלבסיוםעם

:המאוחריםלצרכים

העבודהלמעגלבחזרהקושי:תעסוקתישיקום

מי  )מחסור במסגרות פנאי ותמיכה רגשית : בידוד חברתי

(?אחראי

גם המערך המשפחתי זקוק לליווי  : שחיקת מטפלים

ארוך טווח



8 .TBIכמחלה כרונית

.החייםלכלניהולהדורשכרונימצבהיא-חולףאירועאינהראשחבלת

."כרוניתמחלהניהול"ל "פגיעהתיקון"מלהשתנותחייבהמערכתיהמודל



וחברתיתכלכליתהשפעה

40%
קשיםראשמנפגעי

שיקוםללאהעבודהלמעגליחזרולא

ממושך

₪??
למשקחיסכון

לעצמאותשחוזרמטופלכלעל

תפקודית



צעדים ורעיונות להמשך

מעורבות צוותי שיקום במחלקות האקוטיות לטיוב תהליך ההפניה ותמיכה שיקומית במחלקות הטיפול

 ומתאם טיפול  ( רופא השיקום–במסגרת אשפוזית )הגדרת תפקידי מנהל מקרה

חיזוק מערכי הטיפול האשפוזי והאמבולטורי

סטנדרטיזציה של אשפוזי היום

טיוב תהליכי רצף

 ניהול מחלה כרונית–פיתוח מודלים להתערבות שיקומית ארוכת טווח

תמיכה במערכת החינוך, הכשרה תעסוקתית מוקדמת–פ בין משרדי לבניית מענים  מאוחרים רחבים "שת,Recreational therapy 

ועוד



תודה


