
 

 

  לאחר שבץ מוחיעדכונים בשיקום  :קורס מידעון
 4.10.21-15.11.21 :תאריכים

 

מסוג בשנים האחרונות ישנו שפע בפרסומים  עדכני בנושאים מרכזיים בטיפול השיקומי לאחר שבץ מוחי.  הקורס יקנה ידע    : הרציונל / רקע

בתחום השיקום לאחר שבץ מוחי. מחקרים   גית גבוההדולום קליניים מבוקרים ברמה מתווכן מחקרי  אנליזהמטה    ,סקירת ספרות שיטתית

קליני מנחים  קוים  של  פיתוח  איפשרו  עדכניים  אלו  מוחי.  ים  שבץ  לאחר  מנחילטיפול  אלו  קוים  בם  תומכים  קליניות בחלקם  פרקטיקות 

 בבחירת האסטרטגיות הטיפוליות.   העדפות סדרילות, בחלקם סותרים פרקטיקות קליניות ומציעים במקו

מדעי העצב, בקרה ולמידה מוטורית, פיזיולוגיה גופי ידע בסיסיים כולל  מתוך  ולהתפתח  ום  הנוירולוגי ממשיך לשאוב ידע  חום השיקת  סף,בנו

 ישות קיימות.של ג  נוןערשות טיפוליות חדשות או לגישל המאמץ ופסיכולוגיה. ישנו מאמץ עקבי לתרגם ממצאים בתחומים אלו ל

באספ יתמקד  הנוכחי  של  קטים  הקורס  קליניים המרכזיים  מנחים  בקוים  שנבנה  לידע  התייחסות  תוך  מוחי  שבץ  לאחר  פיזיותרפיה 

לעיל.  ול המצויינים  לשיקום  הרלבנטיים  הידע  גופי  של  דיוןהתפתחות  יתקיים  גם  הקורס  לאתגרים    במהלך  של  בנוגע  קטיקות פרביישום 

 וצעו דרכים להתמודדות עם אתגרים אלו.וי נותעודכקליניות מ

 

   :רותמט

 מוחי   שבץחים לטיפול במטופל לאחר קווים המנהנחיות וה יכיר את ההמשתתף 

 לאחר שבץ מוחי ההחלמה תהליכי  טי שלהתיאורהבסיס כיר את י תףתהמש

 ICFת מטופל לפי מודל ה הערכהמדדים המקובלים לתתף יכיר את המש

  חימו למטופלים לאחר שבץיית תוכנית אימון אירובית תנסה בבנתף יהמשת

 ף עליון גלמובנית רגול סה בבניית תכנית תהמשתתף יתנ

 יםיישם את החומר הנלמד באמצעות תיאורי מקרה ודיונים קליני ל ויתרג  המשתתף

 

  .ירולוגיהשיקום הנו  חוםתבאו ניסיון קודם עבודה ו הקורס מיועד לפיזיותרפיסטים מוסמכים עם רישיון של משרד הבריאות :עד קהל י

 

 .קריאת חומר הרקע שיועבר למשתלמים לפני ההרצאות  :םדרישות קד

 

 שעות 16  :היקף הקורס

 משתתפים 40עד  20 :מספר משתתפים

  .הקורס יתקיים במתכונת מקוונת, מפגשים סינכרוניים בזום ומפגש מעשי אחד מרוכז שיתקיים בבי"ח איכילוב מקום:

 

  15.11.21, 8.11.21, 1.11.21, 25.10.21, 18.10.21, 11.10.21, 4.10.21 תאריכים:

 

  .13:00-17:00בשעות  1.11.21ב  , למעט מפגש מעשי מרוכז שיתקיים13:00-15:00בשעות  מויתקייכל המפגשים שעות: 

 

 ש"ח  1800ש"ח / עלות ללא חבר  1400עלות לחבר     לות למשתתף:ע

 

 18.9.21 תאריך אחרון להרשמה:

 
 : הלומדיםהמטלות הנדרשות מן 

 מים לפני ההרצאות ע שיועבר למשתלהרקקריאת חומר -
 תרגול מעשי-

 (. במהלך הקורס ינתנו מספר משימות להגשה)  רסקוהת ומטלציון עובר ב-
 

 



 

 

 תנאים לקבלת תעודה: 

 מהמפגשים  100 חובת נוכחות של % 

 עמידה במטלות הנדרשות.

 . בשלב זה לא תתאפשר השלמה של השיעור באמצעות הקלטה –נוכחות במפגשי הזום הנה חובה  *

 

  ( PhD, PT)רז טין 'ס ר גד" (,PhD,PTד"ר שירלי הנדלזלץ )(, PhD, PTד"ר מיכל כפרי ) מרצים עיקריים : מרצה /

 

  ס:קורכני ה תפירוט 

 מרצה נושא שעה  תאריך

 1מפגש 

4.10.21 

 ד"ר מיכל כפרי שיקום מבוסס ראיות, הבסיס התיאורטי לשיקום  13:00-15:00

 2מפגש 

11.10.21 

 ד"ר ג'סטין רז  שיקום גף עליון 13:00-15:00

 3מפגש 

18.10.21 

 דלזלץרלי הנשי ד"ר הליכה ל ושיקום בקרת שיווי משק 13:00-15:00

 4מפגש 

25.10.21 

 שקודד"ר עינת  מוחיופני עצים לאחר שבץ אימון ג 13:00-15:00

 קופלס -גב' גליה בייטנר 

 5מפגש 

 יתקיים בבי"ח איכילוב

1.11.21 

13:00-15:00 

 

15:00-17:00 

 מעשי עם מטופליםתרגול  – אימון גופני עצים

יישום   – יוןבגף עליפול מובנה מותאם אישית ט

  קליני

 שנת קודד"ר עי

 

ד"ר מיכל כפרי, ד"ר ג'סטין רז, 

 י הנדלזלץד"ר שירל

 6מפגש 

8.11.21 

 ( 13:00-14:00)שבץ מוחי לאחר הרפואי  יפול הט 13:00-15:00

 ( 14:00-15:00)  הנחיות קליניות בפיזיותרפיה

  רופ' דוד טנהפ

 ד"ר מיכל כפרי

מנהלות בהשתתפות  נלפא

 יםולח תייה בבתרפהפיזיושירות 

 .( יעל קרבס גב' ו בנה לה דפנ )גב' 

 7מפגש 

15.11.21 

 שיקום מרחוק  13:00-15:00

 ניהול עצמי

 סיכום 

 ד"ר ג'סטין רז  מר יובל לויתן,

 ד"ר גלית יוגב/ד"ר מיכל כפרי 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

  ,העמותה עושה את מרב המאמצים לשמירה על בריאותכם ובריאות משפחתכם *

  .ת הקורונה ויועבר בהתאם להנחיותמשרד הבריאות בעקבות התפשטוות המפגש המעשי מותנה בהנחי

   כל המשתתפים ינהגו בהתאם להנחיות השעה

 שתתף לשמור על בריאותו ובריאות שאר המשתתפים ואין העמותה אחראית על הדבקות במחלה שיגרםנדרשת אחריות אישית מצד כל מ
 ס למשתתף בתקופת הקור

 ( םמזון באחריות המשתתפי) דת שתיה חמהעמ  במהלך הקורס המעשי תוצב * 

 PDF  לזכאים תשלח תעודה באימייל בפורמט  *
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