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 רציונל לתפקיד

הופכת מורכבת ומתוחכמת, על ענפיה השונים, כירורגיה 
החולים המתאשפזים לבירורים ולניתוח מורכבים מבעבר 
  החולה האונקולוגי במערך לכירורגיה כללית נדרש

 לתשומת לב מיוחדת
  עומס העבודה המוטל על הצוות הרפואי עלול ליצור

 תחושת ניכור וריחוק אצל החולה ומשפחתו
  בכדי להתמודד עם הצרכים המיוחדים של החולה הוחלט

במערך לכירורגיה כללית להקצות איש צוות מהסיעוד  
מתאם קליני במדור לכירורגיה  "ולהכשירו לתפקיד 

 "  אונקולוגית



 הגדרת תפקיד מתאם קליני 

ליווי החולה במהלך האשפוז 

 כולל מדיסציפלינות (תאום הטיפול עם המטפלים השונים
 )אחרות

 ומשפחותיהםרציף עם מטופלים אבטחת קשר 

שותפות עם הצוות הרפואי בתהליך ההכנה לניתוח 

 מעקב אחר החולה וצרכיו לאחר השחרור בקהילה 

 במכונים השונים  , הרב מקצועי במחלקהתאום עם הצוות
 ובקהילה לאחר שחרור החולה

 



 היעד אוכלוסית
 

 :הלוקים בגידול ונדרשים למטופלים 

 טיפוליתמקיף לפני החלטה בירור 

 ניאואדגוונטיטיפול 

 טיפול  , טיפול אונקולוגי(טיפול משלים לאחר הניתוח
 )שיקומי

 לגביהם נתגלתה התלבטות בהחלטה טיפוליתמטופלים 

 שחרור  מטופלים לאחר 

 המחלההסובלים מהישנות מטופלים 

 



 מרכיבי התפקיד  
 תיאום ומעקב 

יעוץ 

הדרכה 

טיפול ישיר 

בקרה 

מחקר 

קשר עם גורמים רלוונטיים ושותפי תפקיד 



 מרכיבי התפקיד
 ומעקב  תיאום 
  למחלקהיצירת קשר בין המטופל מהקהילה 

 ומשפחתוקשר עם המטופל המאושפז 

 עזרה בתיאום והזמנת בדיקות כמוCT ,US ,EUS ,CT-PET ,ERCP   

הדרכת המטופלים לניתוח, הדרכת המטופלים לבדיקות ההדמיה השונות 

וגסטרו , אונקולוגיות, ריכוז ותיאום הפעילות לישיבות-  TUMOR BOARD 

 האונקולוגי שלו בישיבה האונקולוגית  לסטטוסהצגת המטופל בהתאם
 המולטידיסיפלנרית

 החוליםעיבוד ממצאי אבחנות השלמת 

החוליםייעוצים או בדיקות בבית , תיאום וזירוז צילומים 

 נושאמתאמות , מרפאה לטיפול תומך, דיאטנית, ס"עו –הפניה לצוות רב מקצועי 

 טיפול תומך ביתי, שיקום, טיפול אנטיביוטי ביתי(ארגון ותאום המשך טיפול בקהילה( 

 הקהילהקשר עם רופאי 

 מעקב/מהטיפול" נשירה"המשך מעקב אחר מטופלים ומניעת 

 

 



 מרכיבי התפקיד
 יעוץ
 

 ומשפחתו ובמידת הצורך תיאום  למטופל מענה
 הקשר עם הצוות הרפואי המטפל

 לצוות הרפואי והסיעודי ועדכונם לגבי החלטות מענה
 רפואיות



 מרכיבי התפקיד
 צוות  ופיתוח הדרכת מטופלים 

 
  חינוך והדרכת הצוות אודות פיתוח המסלול הטיפולי

 אונקולוגייםלמטופלים 

 ומשמעותןמתן הסבר לצוות המטפל על הפעולות שננקטו 

 הדרכת המטופלים לבדיקות הדימות השונות 

הכנת המטופלים לניתוחים 



 מרכיבי התפקיד
 ישירטיפול 
 

 בליווי ובמחלקות הלוויין ביקור המטופלים במערך
,  הוצאת נקזים(הרופאים וביצוע פרוצדורות קטנות 

 )סיכות וכדומההוצאת 

 המטפלתאחר הטיפול בחולים בליווי האחות מעקב 

 הדרכתו  , המטופלקבלת (נתיב ורידי ניהול מרפאת
עזרה לרופא בפעולה והדרכת המטופל , לפני הפעולה

 )לשחרור לאחר הפעולה

 



 מרכיבי התפקיד
 בקרה

 
  ביצוע בקרה אודות הטיפול על ידי מדגם המטופלים

 וקיום ועדה העוסקת בתמותה וסיבוכים

 

 יצירת מסד נתונים ברישום שמאפשר בקרת עשייה
 תקופתית

 

 



 מרכיבי התפקיד
 מחקר

שותף למחקר רפואי 

 

 עידוד  , נושאי מחקר סיעודי עצמאי ומשותףהגדרת
 מחקרית צוותים במחלקות לעשייה 

 



 מרכיבי התפקיד
 שותפי תפקידקשר עם 

 
רופאים 

אחיות ואחיות אחראיות 

 פיזיותרפיסטית, דיאטנית, ס"עו(צוות פרא רפואי( 

צוות חדר ניתוח 

 כאבמתאם , מתאמת סכרת(נושא מתאמות ( 

מזכירות 

מכונים 

אחיות קשר,רופא משפחה(גורמים המטפלים בקהילה( 

 

 



 מיצב/ כפיפות 
 

 אונקולוגיתמנהל תחום כירורגיה  -קלינית 

 הכירורגית  הסיעוד בחטיבה מנהלת  -ניהולית 



 השכלה/דרישות התפקיד
 

תואר שני 

תואר בסיעוד 

אונקולוגיה/קורס על בסיסי בטיפול נמרץ 

 שנים 3ניסיון בעבודה בתחום הקליני לפחות 

ידיעת שפה אנגלית 



 סדר יום

07:15   
ישיבת בוקר 

10:15-08:15 
ביקור בוקר 

תיאום מול המכונים השונים וצוות רב מקצועי 

מכון גסטרו 

 רנטגן:רפואיהמכון לדימות,CT ,US  ,אנגיוגרפיה. 

מרפאת מרדימים 

פיזיותרפיסטים 

ס"עו 

פסיכולוג 

 פליאטיביטיפול , פצע,כאב, סכרת:נושאמתאמות. 

* עם הרופאים בתיאום. 

 



 המשך -יום סדר 

  הדרכת המטופלים לבדיקות הצפויות ומעקב אחר
 ביצוען

  הדרכת המטופלים לניתוחים שנקבעו להם במהלך
 האשפוז

 הוצאת נקזים, הוצאת סיכות(ביצוע רוטינה קטנה  ,
, PICC LINEהוצאת, CVC הוצאת,עירויהכנסת 

 ) אפידורליהוצאת קטטר 

 
 



 המשך -סדר יום 
12:30-10:30 
 קבלת:היקמן קטטראחת לשבוע בימי שני מרפאה להוצאת  

לרופא בפעולה  עזרה,הפעולההדרכה לקראת ,החולה 
 .והדרכה קצרה לשחרור

14:00-13:00 
 עם מנהל המחלקה דיון ועדכון אודות ישיבה מדורית

 .המטופלים של המדור

 אחת לחודשTUMOR BOARD. 

 

 



 המשך -סדר יום 
15:00-14:00 
 המשפחה לפי עם ביקור ערב עם רופאי המדור ושיחה

 הצורך  

 30עם מטופלים שמלאו לשחרורם שיחות מעקב 
 חצי שנה ושנה לפי התיעוד,יום

 עובדושיחות בירור המשך מעקב עם מטופלים שטרם 



 המשך -סדר יום 

 הערה ברובריקה מיוחדת למתאם קליני  כתיבת   

 הצהריים למעקב ויעוץ של אחר בעתיד תפתח מרפאה
 מהמדורהמטופלים אשר שוחררו 

 גסטרואחת לשבוע ביום רביעי ישיבת 

 
16:00-15:00 
 לבלבאחת לחודש פורום 

 



  מזה שלוש שנים אני בתפקיד ותוך זמן קצר מצאתי
אני והצוות עימו אני עובד כי הפונקציה הזו הייתה  

החוליה החסרה בקשר של הצוות הרפואי אך גם  
 הסיעודי עם החולה המורכב ומשפחתו

תשומת לב  ,אמפטיה ,ברפואה וגם בסיעוד חמלה
סובלנות ואנושיות הן תכונות יסוד לרפואה נכונה ,

 לחץ ומצוקה,אלה לעיתים יחסרו בשל עומס

  תפקיד המתאם בא לגשר על הפער 



 ?שאלות

 !תודה
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