
רקע
ח  "המסלול שעוברת היולדת מרגע כניסתה לבה•

לנשים ועד הגעתה למחלקת היולדות לאחר  
בכל תחנה מבוצעים  . כולל מספר תחנות, הלידה

טיפולים ומעקבים בהם נצבר מידע אודות היולדת 
. שחיוני להמשך הטיפול בה

טעויות ברפואה  /מאירועים חריגים70-90%•
נובעים מתקלות בתקשורת והעברת מידע

על פי ספרות שימוש במודלים מתוקננים להעברת •
מידע בן מטפלים  משפרים באופן משמעותי את 

בטיחות הטיפול  
העדר תהליך מוגדר להעברת מידע בין חדר הלידה  •

למחלקות היולדות הוביל לאירועים אשר פגעו 
באיכות ובבטיחות הטיפול ובשביעות הרצון של  

. היולדת
מהם בעקבות  70%, שיחות טלפון לחדר לידה350•

חסר במידע רפואי

מטרה  
חדר מודל תקשורת ייעודי להעברת מידע בין בניית •

מותאם   ISBARמודל –לבין מחלקות היולדות הלידה 

. ספציפיים לתחום המיילדותלמצבים 

.  %30 בכבכמות השיחות ירידה •

Talk to me
סגלכנרת , רות נתן, מאיה סגלוביץ

ח בילינסון "מערך נשים ויולדות בי

תהליך 
כמות ואיכות השיחות לחדר לידה ממחלקות  מיפוי •

יולדות 
אחוז מהמיילדות יודעות באילו מיקרים עליהן  80•

. לדווח למחלקות יולדות אך אינן מדווחות 
סיעור מוחות בשיתוף מנהלת החטיבה ואחיות •

אחראיות  
הצגת הפרויקט בישיבת צוות •

תוצאות 
חודשים מספר  3לאחר הפעלת המודל במשך כ •

השיחות הממוצע בחודש להשלמת המידע עמד על   
.  44%ירידה של  כ–פניות 197

תהליך הטמעת המודל יצר שיתופי פעולה ושיפר את •
הממשקים בין חדר הלידה לבין מחלקות היולדות גם 
בתחומים נוספים אשר יחד הובילו לשיפור באיכות 

.  והבטיחות הטיפול


