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 בתחלואה כרונית וגרונטולוגיהסוגיות נבחרות בחקר  סמינר בנושא:
 
 290.4048 מס' קורס:

 03513 -01503 ד' סמסטר א'יום  מועד:
 

 & ד"ר אפרת שדמי ד"ר אנה זיסברג שם המרצה:

  eshadmi@univ.haifa.ac.il; lazisberg@univ.haifa.ac.i  :דרכי התקשרות

 6012 במשרד, בתיאום מראש שעות קבלה:

 
 290.4041אתר הוראה מתוקשבת קורס  אתר הקורס:

 רקע:
הקורס המוצע משלב בין שני עולמות תוכן נושקים ומשלימים המצויים בחזית הטיפול והעניין של מערכות 

יאות ואנשי מקצועות הבריאות. שינויים דמוגרפיים וטכנולוגיים מובילים בשנים האחרונות לעלייה מתמדת בר
בשיעור החולים הכרוניים. יחד עם זאת העולם צועד למציאות בה קרוב לרבע מאזרחיו ישתייכו לקבוצת 

 י מחלות כרוניות מרובות. הזקנים, יתרה מכך, האדם הממוצע יחיה מחצית מחייו הבוגרים בתור זקן עם או בל
חולים כרוניים בכלל ואלו עם ריבוי תחלואה בפרט אחראים על צריכת מרבית שירותי הבריאות. עם זאת, 
מערכות בריאות אינן מותאמות לטיפול בחולי כרוני. בעיות של תיאום, חוסר הלימה של המבנה הארגוני 

הגורמים המשפיעים על איכות הטיפול בחולה הכרוני.  והכספי, חוסר תמריצים, ובעיות פרופסיונאליות הם בין
המחקר העוסק בהערכת ושיפור הטיפול בחולה הכרוני, המבנה המערכתי וסוגיות תיאורטיות ומתודולוגיות 

 ידונו בהרחבה בקורס זה.
בדומה לחולה המורכב, גם האדם הזקן הוא היום הלקוח מספר אחד של מערכת הבריאות. יחד עם זאת, 

הבריאות בכלל ואנשי הסיעוד בפרט אינם מכירים ומשתמשים די הצורך בדרכי אבחון וטיפול מערכת 
-המתאימים לאוכלוסיה הזקנה. הקורס הנדון יציע למשתתפיו להתעמק במגוון רחב של סוגיות קליניות, ופסיכו

ונטולוגיה כגון5 סוציאליות בהקשר לטיפול/ עבודה עם זקנים. במהלך הקורס נכיר ונדון במושגי יסוד של גר
Multi-morbidity, Frailty, Successful  Aging, Continuity, Disability free life expectancy  הזדקנות"

במקום" ועוד. נבחן מחקרים עדכניים וגישות אבחון וטיפול במצבים כגון5 דיכאון, דמנציה, דליריום, ירידה 
 ועוד. הזנה בסוף החיים, Polypharmacyתפקודית, 

 

  מטרות הקורס:

  יכירו את האתגרים המערכתיים לטיפול מיטבי בחולים כרוניים ואת הדרכים בהן נוקטות מערכות

 בריאות במטרה להתגבר על אתגרים אלו 

 במגוון הנושאים בתחום חקר הזקנה ידע רכישת.  

 דרכי איבחון, טיפול וחקר( הבנת מורכבות המצבים הגריאטרים( 

  סיעודיתהבפרקטיקה בטיפול בזקן דע קיים י שילובפיתוח אסטרטגיות 

 כווני מחקר אפשריים עבור המשתתפים בקורס בתחום הזקנה בחינה של 

 
  מבנה הקורס:

 של המרצה והסטודנטים הרצאות -

 אתר הקורס דיונים בכיתה/ -

 תכנית שיעורים:

mailto:eshadmi@univ.haifa.ac.il
mailto:azisberg@univ.haifa.ac.il


 
 

 

                                         למדעי הרווחה והבריאות   הפקולטה
                                  החוג לסיעוד ע"ש צ'ריל ספנסר

Faculty of Social Welfare & Health Sciences     
The Cheryl Spencer Department of Nursing 

 

  ,Mount Carmel, Haifa 50913 |  50913הר הכרמל, חיפה 

Phone: 972-4-824-8004 : 'טל E-mail: azisberg@univ.haifa.ac.il:  פקס: Fax: 972-4-828-8017  "לדוא 

 
 

 
 

 

חומר קריאה או הכנה אחרת  נושא השיעור תאריך  
 במידה ורלוונטי

בישראל והמחקר בתחום זקנים , נההכרות, זק 921.01.4

 ואולם

 

51..1.4 Multi-morbidity   וטיפול בחולה מורכב בקהילה

 )מרצה אורחת(

 (.6106בליצ ר. ביטרמן, שדמי, א. )

Boyd, et al (2007). 

 .Successful aging Depp, & Jeste (2006)"תיאוריות הזדקנות ו" 1.4..91.

Rowe, & Kahn (1997). 
.21..1.4 Frailty & Geriatric syndromes  במחקר

 ופרקטיקה טיפולית

Fried et al (2001). 

Lang, Michel,  & Zekry (2009). 

ירידה תפקודית המקושרת לאשפוז ותחלואה  1.4..921

 אקוטית

Covinsky et al (2011). 

Krumholz  (2013). 

31.91.4 HoPE FOR Study Zisberg et al (2011). 

Gur-Yaish et al (2013). 

סוגיות מרכזיות בטיפול בחולי כרוני5 הגדרות,  01.91.4.

 תחלואה כרונית וריבוי תחלואה

Tinetti, & Fried (2004) 

Grumbach (2003) 

Fortin et al (2005) 

 הזנה בחולים הסובלים מדימנציה מתקדמת 11.91.4.

 )מרצה אורחת(

Mitchell et al (2009) 

הרשקוביץ, א'., ושצמן, ח'.  מחקר לפרקטיקה דליריום5 בין 941.91.4

 (, דליריום.6112)

Inouye, et al (2010). 

3.1.91.4 Polypharmacy ( .6101גרפינקל, ד) 

Garfinkel, & Mangin. (2010). 

Corsonello et al (2009). 

כלים לניבוי סיכון5 בחירת מטופלים בסיכון  110.1.4

 להידרדרות

Cousins et al (2002) 

Kansagara et al (2011) 

מפגשים עם הסטודנטים לקראת הכנת העבודה  41.1.4.

 סמינריונית

 

  הצגות הסטודנטים של עבודות סמינר 9.1.1.4

  הצגות הסטודנטים של עבודות סמינר 911.1.4

 
 :)לפי הסדר הקריאה המומלץ( רשימת קריאה של הקורס
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 ( .'גישה6101גרפינקל, ד .) עומס להקטנת חדשה ( התרופותPolypharmacy במבוגרים ובקשישים )        

(The Garfinkel Method). 3167-, 65, לרפואה הישראלי העת כתב. 

 ( '6112הרשקוביץ, א' ושצמן, ח .)מדריך וושינגטון (. דליריום. בתוך5 א' הרשקוביץ וח' שצמן )עורכים

 ( נורדיה5 ידע.69-57)עמ'  גריאטריה

 Inouye SK, Bogardus ST Jr, Baker DI, Leo-Summers L, Cooney LM Jr. (2000). The Hospital Elder Life 
Program: a model of care to prevent cognitive and functional decline in older hospitalized patients. 
Hospital Elder Life Program. J Am Geriatr Soc. 48(12):1697-706. 

 

 
 

 
 דרישות הקורס: 

 ורטיתיא חומר וקריאת בשיעורים פעילה השתתפות .0

 הסמינריונית העבודה נושא של פרזנטציה .6

רפרט )בזוגות( בנושא אותו ייבחרו הסטודנטים במהלך הסמסטר. הרפרט יכלול הצגת  עבודה הגשת .5

 לחקר הקשורים מהנושאים אחד סביב או דיון סוגיה מערכתית ומחקרית בתחום הטיפול בחולי כרוני

 . הזקנה 

 

 
 


