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הקדמה
רקע: 

העידן הדיגיטלי בבריאות: 

הרופא בעידן הדיגיטלי - כישורים נחוצים 
ומפת הדרכים להשגתם

העידן הדיגיטלי שינה את חיינו לבלי הכר, כולל את תחום הבריאות והרפואה. 
המחשב, הטלפון הנייד החכם, התקשורת הדיגיטלית, הרשתות החברתיות, 
יישומונים, הרשומה הרפואית הממוחשבת, זמינות המידע הרפואי במרשתת, 
ייעוץ רפואי מרחוק בוועידת חוזי וכלים רבים אחרים מתקדמים בצעדי ענק. דומה 
ששינויים אלה מותירים את הרופאים מאחור, בעוד שהציבור מאמץ טכנולוגיות אלו 
בנפש חפצה. המאמר מפרט את מאפייני העידן הדיגיטלי בבריאות, את מקומה של 
ישראל בכלל וברפואה בפרט כמובילה בחדשנות טכנולוגיית המידע ברפואה, את 
התחומים השונים שבהם הוא מתבטא, את הכישורים הנוספים שהעידן הדיגיטלי 
מחייב מרופאי ההווה והעתיד, ואת הסוגיות האתיות שהוא מעורר. בהמשך, מוצעת 
מפת דרכים להשגת הכישורים הנוספים בשלבי מעגל החיים המקצועי השונים 

ובמסגרת חינוך רפואי מוכוון מיומנויות, יחד עם חזון של רופא ורפואת העתיד. 
לסיכום, מובעת תקווה שרופאי ישראל יחזרו להוביל את המהפכה ברפואה 

ובבריאות שהעידן הדיגיטלי מבשר.

העידן הדיגיטלי בבריאות; תקשורת חולה�רופא�מחשב; רשתות חברתיות ברפואה; הכשרת רופאים לעידן הדיגיטלי; המטופל הווירטואלי 
והרופא הווירטואלי.

 ;Information Technology in Healthcare; Patient-Doctor relationship and communication in the Digital age; the Digital Gap 

.the e-patient & e-doctor; social networks in healthcare
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טבלה 2:
 עשרת הדיברות להעצמת המפגש הקליני בנוכחות מחשב 

[9, 13- מעודכן ומשודרג]

השתמש במסכים ניידים. 1
למד הקלדה עיוורת ושפר את כישורי המחשב שלך. 2
התחל בצרכי המטופל, לפני שאתה פונה למחשב ( במערכת . 3

הרפואה הראשונית בישראל שבה המטופל מגיש למטפל 
כרטיס מגנטי- יש לפתח תקשורת אמפטית מסביב לשלב זה) 
וודא שהמפגש מכוון על ידי צרכים אלה. איסוף מידע חשוב, 

אך משני לצרכי המטופל
ודא שגופך מכוון למטופל ולא כלפי המחשב. 4
הסבר תוך כדי השימוש במחשב, תמלל את מה שאתה עושה . 5

ולמה כשאתה מקליד וכאשר קשר העין שלך על המסך. אמור 
מתי אתה מפנה מבטך למחשב ובקש רשות, שמור את השיחה 

זורמת ככל האפשר
התחלק במסך עם המטופל, השתמש בו כדי להסביר (בדיקות . 6

מעבדה, דימות, חמרים של חינוך והסבר), הדפס או שדר 
חומרים מתאימים

הפרד את השימוש במחשב מהתקשורת עם המטופל, השתמש . 7
בתבניות, עבור על רשימת הבעיות והטיפול הקודם לפני 

הזמנת המטופל לחדר
נצל הפוגות להקלדה (המטופל מתלבש או מתפשט). 8
עודד השתתפות המטופל בבניית הרשומה, עודד תקשורת . 9

וירטואלית בהמשך
כשעולה תוכן רגיש, הסר ידיך מהמקלדת ופנה, כולך למטופל. 10

ישראל כמעצמת העידן הדיגיטלי בבריאות

הקטגוריות המרכיבות את העידן הדיגיטלי 
בבריאות (טבלה 1) 

Big data

טבלה 1:
סיווג האמצעים שמעמיד לרשותנו העידן הדיגיטלי על פי 

קטגוריות

big data, רפואה מותאמת אישית, רפואה חישובית. 1
מידע רפואי במרשתת. 2
הרשומה הממוחשבת . 3
יישומונים . 4
תקשורת דיגיטלית . 5
המטופל והרופא הדיגיטלי, בריאות ניידת . 6
רשתות חברתיות, העצמת בריאות מטופלים באמצעות הרשת. 7
מערכות תומכות החלטה ושימושים קליניים של טכנולוגיית . 8

המידע בנקודת המפגש הקליני
מערכות מנהליות דיגיטליות (זימון תורים, פורטלים . 9

למטופלים, אתרים)
טלה–רפואה . 10
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e patient dave

איסוף וייצוג נתונים, 
מערכות תומכות 
החלטה ויישומים 

קליניים של טכנולוגיית 
 המידע בנקודת 
המפגש הקליני

big data

מיומנות בקבלת החלטות על בסיס נתונים מהימנים: כולל מיומנות . 1
באיתור מידע (הכרת המקורות השונים, מהימנותם, שיטות יעילות 

לחציבת ידע), מיומנות באיתור צורך במידע, ביצוע חיפוש, סינון והערכת 
תוצאותיו, הערכת תוקף והתאמה למציאות הקלינאי.

מיומנויות תקשורת נתמכת טכנולוגיה: תקשורת חולה–רופא–מחשב; . 2
תקשורת וירטואלית (טלפון, סלולרי, דואר אלקטרוני, מסרונים, 

וואטסאפ, שיחות מבוססות וידיאו). הכרת מגבלות טכנולוגיות וחוקיות 
של תקשורת דיגיטלית. בחירה מושכלת ובטוחה של העברת מידע רפואי 

באמצעים דיגיטליים. עדכון שוטף במכשור ויישומים רלוונטיים.
מיומנות תיעוד: יכולת לתעד באופן המקצועי ביותר ממצא, אינטראקציה, . 3

או הערכה ויכולת לאתר ולתקן טעויות תיעוד. יכולת לאסוף נתונים 
צוברים מתיעוד איכותי והשימוש בו לאיתור צרכי למידה ושיפור איכות.

מיומנות בהכרת משאבי מידע ומשאבי בריאות וקהילה, כולל יישומונים, . 4
אתרים וקהילות .התאמת השימוש בהם לערכים ומשאבי מטופל, 

והיכולת לאסוף ולמסור מידע, תוך אימון המטופל לשימוש במידע , 
בין השאר באמצעות טכנולוגית המידע. הכרות עם אתרים וקהילות 

שעשויים לשרת את צרכי מטופליו. מיומנות בהעצמת המטופל למיקסום 
התמודדות וטיפול עצמי, בין השאר באמצעות המשאבים הדיגיטליים. 

התנהגות אתית בעת התחברות ושימוש במידע אישי, ובנוכחות . 5
מקצועית ברשתות חברתיות תוך כבוד לפרטיות ושלמות תשתית המידע 

והכרת הדרכים להגבלת חשיפה לא הכרחית או שיבוש מידע . מיומנות 
באיזון בין סודיות ומתן טיפול. מיומנות בשמירת גבולות מקצועיים 

בתפקוד הווירטואלי של הרופא.
מיומנות בכישורי למידה לחיים [27], התייעצות הדדית, שיפור . 6

ואבטחת איכות תוך שימוש מושכל בסביבות למידה וירטואליות, 
 בלוגים, פודקסטים, ויקיס, קהילות וכיו�ב. הכרת שיטות ניטור, 

איסוף נתונים, בקרה , הערכה ושיפור איכות ויישומן בסביבה הקלינית 
האישית.

מיומנות כצרכן נאור של מדע מהימן וכתורם פוטנציאלי לקידום ידע . 7
ברפואה 

מיומנות בעבודה קלינית מרחוק, כולל טלה–רפואה, מתן ייעוץ רפואי . 8
מקצועי אתי וראוי משפטית באמצעי התקשורת המקוונת השונים, 

השתתפות בצוות רב– מקצועי והתייעצות הדדית מבוזרת.
הכרה ושימוש במערכות תומכות החלטה.. 9

הכרת האופן שבו מטופלים צורכים מידע דיגיטלי וסיוע למטופלים . 10
וקהילות תוך כבוד לצרכנות מידע מושכלת.

מיומנות בתפקוד במדיה, כמייצר תוכן לכלי מדיה שונים וכמופיע בפני . 11
קהל כולל וירטואלית.

מחויבות להערכה של חדשנות ונכונות התנסות אחראית בה.. 12

טבלה 3:
הכישורים הנחוצים

העידן הדיגיטלי מייצר  ˆ
טרנספורמציה בשירותי 

הבריאות, ומשנה באופן מהותי 
מרכיבים בסיסיים בו כגון 

המפגש הקליני, יחסי מטפל–
מטופל, תקשורת, מידע ומדע. 

דומה שרופאי ישראל עדיין לא 
נערכו כהלכה למציאות זו.

העידן הדיגיטלי מחייב רכישת  ˆ
כישורים חדשים על מנת ליישם 

את היכולות למניעה, לריפוי, 
לשיקום וללמידה שמאפשר 

עידן זה. ההכשרה לכישורים 
אלה דלה, ויש לכלול אותה 

במערכת חינוך רפואי מוכוון 
מיומנויות בכל שלבי מעגל 

החיים המקצועי של הרופאים. 

מטופלים בעלי אוריינות  ˆ
דיגיטלית מיישמים את כלי העידן 

הזה בהיקף ועומק רבים בהרבה 
מרופאיהם, בעוד שהמטופלים 
החסרים אוריינות זאת סובלים 

מפער דיגיטלי הולך וגובר.
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למידה לחיים:. 1
על מנת להקנות בסיס ללמידה לחיים, הבוגר יצטרך להיות מסוגל:

I. לבחור ולהשתמש במידע ללמידה מקצועית ולחינוך מטופלים 
כשהוא מדגים:

ידע מעשי של טכנולוגיות חינוכיות ומשאבים קיימים מקוונים.א. 
יכולת להשתמש ביעילות בכלי הדרכה מבוססי מחשב כולל ב. 

שיעורים מקוונים וסימולציות.

II. לפתח מודעות ומוטיבציה לדרך לפתח הרגלי מידוע כדי 
לשמור על ידע עדכני באמצעות טכנולוגיות מתפתחות.

2.  אוריינות מידע:
ידגים הכרת מקורות וכלי המידע התומכים בלמידה לחיים. א. 
יבצע חציבת מידע ב. 
יסנן, יעריך ויתאים מידעג. 
ידגים "הרגלי מידע" טובים אשר משקפים עמדות התומכות ד. 

בשימוש היעיל בטכנולוגית מידע
יבצע שימוש יעיל בתקשורת כתובה ומילולית , דיגיטלית ופנים ה. 

אל פנים

3.  אוריינות מחשב ומיחשוב:
ישתמש ביעילות ביישומים ותכנות בסיסיות והשימוש בהם, כולל א. 

שימוש במערכות יומן וזימון וארגון מידע דיגיטלי אישי וקליני.
יכיר הכרה בסיסית וישתמש באופן מושכל כולל תקשורת ב. 

מקוונת ורשתות חברתיות.
ידגים מיומנות בשימוש בדימות מקוונת ובמערכות תומכות ג. 

החלטה.
יכיר יתרונות וחסרונות והאמצעים השונים של מחשוב נייד ד. 

וישתמש בהם באופן מושכל. 
יכיר את האמצעים המאפשרים טלה–רפואה , עבודת צוות ה. 

וירטואלית, אבחון וטיפול מרחוק, ותקשורת מטופל– רופא ובין 
מטפלים שונים.

יהיה מיומן ביצירה, קריאה וניתוח של מסדי נתונים: סוגים, ו. 
מבנה, וחציבת מידע.

יתכלל מידע ממקורות מקוונים, יתעדף, יעריך איכות ויתאים ז. 
את המידע למטופל הבודד, לקבוצות ,ולבריאות הציבור.

יכיר ויישם את עולם הבטיחות בטיפול וכיצד טכנולוגית המידע ח. 
תורמת לו באופן חיובי ושלילי.

4.  אוריינות מידע למחקר:
כל רופא הוא צרכן מחקר רפואי ונזקק למידע אודות מטופליו 

ואוכלוסייתו אשר הדרך להשגתו כרוכה באוריינות מידע למחקר. 
הרופאים העוסקים במחקר נזקקים לאמצעים נוספים.

לצורך זה יש צורך בהכרת התאוריה המדעית, שיטות מחקר, דרכים 
לניסוח היפותזות ושאלות מחקר ובהמשך לאסוף, לארגן לנתח 

ולפרש נתונים.

לכן, על הבוגר לקבוע איזה מידע קיים בהקשר לשאלה קלינית 
או היפותזה ולהדגים:

יכולת להשתמש במקורות מידע לאיתור מידע קיים.. 1
הכרת מקורות מידע ( לאומיים, מוסדיים) וזיהוי כיצד ניתן . 2

להשתמש בהם למתן תשובה לשאלת מחקר ספציפית.
יכולת לאתר מסדי נתונים קיימים אחרים לאותו צורך ובחירתם . 3

המושכלת.
פיתוח תכנית לאיסוף ואחסון נתונים לניתוח ייצוג הנתונים . 4

בצורה ממועילה ותומכת בניתוח ממוחשב. 
ניתוח, פירוש ודווח ממצאים. . 5
יכולת לתאר את התפקיד של טכנולוגיית המידע על מחקר ביו–. 6

רפואי בסיסי, תוך הדגמת הבנה של הדרכים שבהם היא תומכת 
בגנומיקה קלינית וטכנולוגיות דומות. 

5.  אוריינות רשומה ממוחשבת:

על הבוגר להיות מסוגל להדגים אוריינות ברשומה הרפואית 
הממוחשבת במערכות הבריאות השונות, תוך יכולת לבצע את 

הפעולות הבאות:

תעד ולחלוק מידע אודות מטופל, תוך הוצאת הוראות ופעולות . 1
נלוות.

ייצג תת–חטיבות מידע ולהשתמש בייצוג לצרכי הטיפול וחינוך . 2
המטופל.

נווט במערכת הממוחשבת לצרכי איחזור, תיעוד והצגה של מידע.. 3
לעשות שימוש מושכל במערכות תומכות החלטה ובשיטות . 4

לחישוב וקבלת החלטות.
להכיר אמצעים לכיבוד הסודיות הרפואית ואבטחת מידע . 5

ממוחשב.
להכיר ולעשות שימוש באמצעים מקוונים לשיפור הענות . 6

מטופלים.
להכיר מושגים וטכנולוגיות כולל יתרונות וחסרונות של סוגי . 7

הרשומה הרפואית הממוחשבת ונגישותה למטופלים.
להכיר את השפעת הרשומה הממוחשבת על תקשורת מטופל–. 8

רופא, ולאפיין כישורים נחוצים להעצמת המפגש בסביבה 
הממוחשבת.

6.  המטפל הדיגיטלי - המטופל הדיגיטלי: 
הבוגר יכיר את הדרכים המגוונות שבהן מטפלים משתמשים 

בטכנולוגית המידע ובמידע הרפואי ברשת, יאפיין את הכישורים 
הנחוצים לו כרופא לעתיד בתחום זה, ויתרגל השתתפות בפורום 

של חולים במחלה מוגדרת.
הבוגר יכיר כיצד הרשתות החברתיות והטלפוניה/מחשוב הניידים 

תורמים לקידום בריאות , ניטור מחלות כרוניות והעצמת מטופלים .
הבוגר יבחן את נוכחותו במרחב הווירטואלי , יגדיר את הגבולות 

ההולמים לנוכחות זו בהיבט המקצועי , ויידע כיצד להשתמש 
ביתרונות הנוכחות הזו לסייע במניעה וריפוי

טבלה 4:
דוגמה 1 - הגדרת מטרות לקורס הרופא בעידן הדיגיטלי [28]
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הכישורים הנחוצים לרופא בעידן הדיגיטלי 
(טבלה 3)

 הכשרה מבוססת מיומנויות ובקרה - 
מפת דרכים

voice recognition

רופא העתיד ורפואת העתיד

כיצד להיערך?
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