
  
  ממשלת ישראל בש� מדינת ישראל

  משרד הבריאות

  נכסי� ולוגיסטיקה, אג� רכש

  
  
  
  
  

  201108R/ 'מס )RFI(בקשה לקבלת מידע 
  

  באזור תל אביב סובוקסו"/סובוטקסבהפעלת מרכז לטיפול תרופתי ממוש� ל

  

  

  

  

  

  

  

  

  :המועד האחרו" להגשת הצעות 

  12:00: שעה 06.201129.: תארי�

  

  ,  תלפיות 29את ברחוב רבקה בתיבת המכרזי� הנמצ

  

 .ירושלי� –משרד הבריאות  ('במודיעי" קומה ב

 

  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

                                                      
  
          

   _________________________________________________________  
� 1176ד .ת, 29רחוב רבקה , נכסי� ולוגיסטיקה, אג� רכש, משרד הבריאות 91010  

02 ,5681221�02 :טלפו��5681364, 02�6725817�02 :מספר פקסימיליה, 5681222



1  
  מדינת ישראל 

  שרד הבריאות מ
  נכסי� ולוגיסטיקה, אג� רכש

  
  2011 ביוני 9

  

  201108R/'מס )RFI(בקשה לקבלת מידע 
  
  באזור תל אביב סובוקסו"/סובוטקסבלהפעלת מרכז לטיפול תרופתי ממוש� 

  

  ספר עמודמ              תוכ" הענייני�

  2    ............................................................................................................... מבוא .1

  2    ..........................................................................  ליה� מוגשת פניה זוהגורמי� א .2

  3    ...................................................................................................  מענה לשאלות .3

  3    .................................................................................  תאור משרות נשוא פניה זו .4

  4    ...........................................................................................  אופ� מסירת המידע .5

  5    ...................................................  בטיפול בהתמכרויות מדיניות משרד הבריאות – 1נספח 

  23    ..................................................................................  טופס פרטי מגיש המידע – 2נספח 

  24    ...........................................................................  טופס פירוט המידע המבוקש – 3נספח 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

  :RFI (ללוח זמני� 

 12:00שעה  06.201129.מועד אחרו� להגשת הצעות           

 ירושלי�, תלפיות', קומה ב, 29רבקה מספר ' רח, במשרד הבריאות  

  

 

  :נית" להוריד את חוברת הפניה באתר האינטרנט של המשרד

    WWW.HEALTH.GOV.IL/MICHRAZ  



2  
  מדינת ישראל 

  שרד הבריאות מ
  נכסי� ולוגיסטיקה, אג� רכש

  

להפעלת מרכז לטיפול תרופתי ממוש�   201108R/ 'מס )RFI(בקשה לקבלת מידע 
  באזור תל אביב סובוקסו"/סובוטקסב
  
  

  מ ב ו א  .1
  

פונה בזאת לקבלת  ,נכסי� ולוגיסטיקה ,אג� רכשבאמצעות , ")המשרד"שייקרא להל� (משרד הבריאות 

  באזור תל אביב סובוקסו"/סובוטקסבלהפעלת מרכז לטיפול תרופתי ממוש�  :בנושא מידע

  

אינה חלק מהליכי מכרז ואי� בה כדי ליצור מחוייבות  ,מחיר זו אינה מהווה הזמנה להציע הצעותפניה 

  .כלשהי כלפי מי מהמשיבי�

  

המשרד ישקול ויחליט על המש. , הפניה נועדה לקבלת מידע בלבד ובעקבות התשובות שתתקבלנה

  .פעילות בנושא בהתא� לשיקולי� מקצועיי� וענייניי�ה

  

  

  ועדת פניה זולה� מיגורמי�  .2
 

בהפעלת מוסדות לרפואה לפחות שני� האחרונות  3העוסקי� במש. פניה זו מיועדת לגופי�  2.1

בית חולי� לרפואה כללית או בית חולי� לבריאות : כולל(כללית או מוסדות לבריאות הנפש 

בה� הועסק צוות  מקצועי /שבה) הנפש או מרפאה לבריאות הנפש או מסגרת לטיפול בהתמכרויות

ס בעל הכשרה "אטר מומחה או רופא בעל הכשרה לטיפול בהתמכרויות ועויפסיכ: ורכב מהמ

י "ל הועסק ע"כל אחד מהמומחי� הנ. קרימינולוג קליני/לטיפול בהתמכרויות או פסיכולוג קליני

חובה שאותו אד�  אי"(משרה   0.5 �במסגרת של לא פחות מ, ל"השני� הנ 3המציע במהל. 

 ).ה הנדרשתהועסק במש. כל התקופ

לאחר קבלת תואר וזאת  שני� לפחות 3 מקצועי רלוונטי של ל ניסיו�"לכל אחד מאנשי המקצוע הנ

  .עד למועד הגשת הצעה למכרז זה, או הכשרה לטיפול בהתמכרויות מומחה

על הצוות , והיק� השרות שנית� מש., תוכ�על המציע לצר� להצעתו מסמכי� המעידי� על 

  .שהועסק על ידו

ד "י עו"לחוברת ההצעה ותאושר ע 'בל המובאת בנספח "הגו� המציע יפורט בהצהרת מנכ ניסיו�

  .של המציע

  

 .רשמי בישראלהרשו� אצל רש�  הפונה הינו תאגידהגו�  2.2
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 מענה לשאלות .3
  

יקבל שאלות פוני� באמצעות דואר אלקטרוני בלבד לכתובת נכסי� ולוגיסטיקה, אג� רכש

GALIT.ABOUD@MOH.HEALTH.GOV.IL באמצעות מסמ.  15:00: שעה 22.06.2011 :רי.עד תא

 . תו. ציו� ש� הפונה וסעי� רלוונטי לכל שאלה בכתב המכרז והמסמכי� הנלווי�,   "וורד"
  .מענה בכתב  ינת� רק לשאלות שהתקבלו במשרד הבריאות עד למועד שצויי� לעיל

 
תו. ציו� ש� הארגו� , ל"לקטרוני הנכל המעונייני� לקבל את התשובות לשאלות נדרשי� לפנות לדואר הא

  .עד למועד האחרו� למשלוח שאלות למשרד הבריאות, ותפקיד הפונה
, התשובות בכתב יועברו לכל הפוני� אשר מסרו את  כתובת הדואר האלקטרוני שלה� למשרד הבריאות 

  .ג� א� לא שאלו שאלות
תשובות לשאלות שהתקבלו עד רק סיכו� המופיע במסמ. התשובות הרשמי של משרד הבריאות ובו ה

  .יחייבו את משרד הבריאות) א� יהיו כאלה(למועד הנדרש והשינויי� בתנאי המכרז 

 

 תיאור השרות נשוא פניה זו .4
 

משרד הבריאות מעוניי� לקבל מידע על יכולת לספק שרות של טיפול תרופתי ממוש. באמצעות  4.1

 .סובוקסו� בנפגעי סמי� אופיאטיי�/סובוטקס

 

עונה על אשר , הפרוייקטשהזכיי� יעמיד לרשות  ,ע במבנה מתאי� באזור תל אביבהשרות יתבצ 4.2

 .1994ותקנותיו משנת  1993דרישות חוק פיקוח על מוסדות לטיפול במשתמשי� בסמי� 

  

 :תחומי הכולל�הפעילות תבוצע באמצעות צוות רב 4.3

�  ).ריאותי משרד הב"מוכר ע(רופא פסיכיאטר או רופא בעל הכשרה לטיפול בהתמכרויות  

�ס  בעלי הכשרה לטיפול בהתמכרויות המוכרת "פסיכולוג קליני או קרימנולוג קליני או עו 

 .י משרד הרווחה"ע

� .אח מוסמ. או אח מעשי או חובש 

  

סובוקסו� על פי מדיניות משרד הבריאות המפורטת /הטיפול התרופתי יתבצע באמצעות סובוטקס 4.4

 .רי�זו ויכלול הספקת תרופות וחומ הלפני 1בנספח 
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 אופ" מסירת המידע .5

 
בצירו� המסמכי� , 3�2בנספחי� ג טופסי אספקת המידע המצורפי� "את המידע יש להגיש ע 5.1

 :הבאי�

�  .תעודת רישו� ברש� הרשמי 

� מ"לגבי עמותות אישור עבור מע/תעודת עוסק מורשה 

 

 הגשת המידע 5.2

 
  :יש לשלוח אל, את המידע המפורט בהתא� להגדרות פניה זו

  
  משרד הבריאות

  נכסי� ולוגיסטיקה, אג� רכש
  "תיבת המכרזי�"

  תלפיות, 29רבקה ' רח
  רושלי� י
  

להפעלת מרכז לטיפול תרופתי  201108R/ 'מס )RFI(בקשה לקבלת מידע 
  באזור תל אביב סובוקסו"/סובוטקסבממוש� 

  
  ל לא יאוחר "בכתובת הנ' בקומה א" תיבת המכרזי�"ל חוברת המידע להתקבל בתו. ע

  
  12:00 :שעה  06.201192. : תארי�מ
  
  
  
  
  

  ,בכבוד רב  
  ,עופר לוי  

  נכסי� ולוגיסטיקה, מנהל אג� רכש  
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  1נספח 

  בנושא טיפול בהתמכרויות מדיניות משרד הבריאות

 18מתו.  1ד�                           
  : משרד הבריאות בנושא (מדיניות המחלקה לטיפול בהתמכרויות

  במכורי� לחומרי� אופיאטי� סוציאלי(טיפול תרופתי ממוש� וטיפול פסיכו

  )בופרנורפי", באמצעות תרופות אגוניסטיות או אגוניסטיות חלקיות כגו" מתדו"(

  

  :תוכ" ענייני�

  עיקרי המדיניות לטיפול תרופתי ממוש. במכורי� לאופיאטי� .1

  מבוא .2

 מחלת ההתמכרות לאופיאטי� ונזקיה  .2.1

  הגדרת ההתמכרות .2.1.1

  )התמכרות(אבחנה של תסמונת של תלות  .2.1.2

  ) שימוש לרעה(ה של שימוש מזיק אבחנ .2.1.3

  נזקי ההתמכרות והשימוש המזיק .2.1.4

  תרופות לטיפול בהתמכרות לאופיאטי�  .2.2

 סוציאלי�הטיפול הפסיכו .2.3

 אוכלוסית היעד ומטרות הטיפול .3

 אוכלוסית הייעד .3.1

  :מטרות הטיפול .3.2

   לטווח הקצר והבינוני  .3.2.1

   לטווח הארו. .3.2.2

 )ועדת קבלה וקריטריוני� לקבלה(קבלה לטיפול  .4

 .הועדת קבל .4.1

 קריטריוני� לקבלה  .4.2

 )ללא המתנה(קריטריוני� לקבלה מיידית  .4.3

 ניהול רשימת המתנה .4.4

  אינטייק ממוחשב  .4.5

  סוציאלי�הנחיות לטיפול התרופתי והפסיכו .5

 עקרונות טיפוליי� .5.1

  שלבי הטיפול  .5.2

 ).האקוטי(השלב החרי�  .5.2.1

  שלב ההתייצבות  .5.2.2

  שלב הייצוב המתקד� .5.2.3

 שלב סיו� הטיפול ומעבר למסלול הגמילה המלאה .5.2.4

 צ� טיפולר .5.3
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   18מתו.  2ד�       

  טיפול רפואי .5.4

 בדיקות קבלה .5.4.1

  הערכה רפואית .5.4.2

  מתדו� –הנפקת התרופה  .5.4.3

  מינו� .5.4.4

 בופרנורפי� –הנפקת התרופה  .5.4.5

  טיפול פסיכוסוציאלי .5.5

 :הנחיות רפואיות �בופרנורפי�/ בעזרת מתדו� ) דטוקסיפיקציה(גמילה פיסית  .5.6

  מצבי� מיוחדי� /טיפול באוכלוסיות מיוחדות .6

  וטיפול ביילודי� נשי� הרות .6.1

  בדיקת הריו� .6.2

  הפסקת היריו�    .6.3

  תחלואה כפולה נפשית        .6.4

  )Abuse Polydrug(שימוש מרובה בסמי רחוב ותרופות  .6.5

  זכויות מטופלי� וגבולות טיפוליי� .7

 הקדמה .7.1

  זכויות המטופל .7.2

  )כללי מסגרת(גבולות טיפוליי�  .7.3

 חובות   .7.3.1

  איסורי�  .7.3.2

 ותטיפולי) סנקציות(הטלת הגבלות  .7.3.3

 )מריצי�ת(הטבות   .7.3.4

 ל"בופרנורפי� לנסיעות לחו/מת� מנות מתדו� .8

 קבלת מטופלי� תיירי� לתקופות מוגבלות .9

 חובת דיווח .10

 פיקוח .11

 הצוות: 'א צרופה .12

 דרישות מיוחדות: 'צרופה ב .13

 נוהלי�: 'צרופה ג .14

 

  

  

  

 

או סייגי� המופיעי� בחוק /או דרישות ו/אי" במסמ� מדיניות זה כדי למעט או לצמצ� הוראות ו
ותקנותיו וכ" בקוב0 הנוהלי� של  1993 (ג"לפיקוח על מוסדות למשתמשי� בסמי� התשנ

  .המחלקה לטיפול בהתמכרויות המתעדכני� מעת לעת

או שירותי� /אות כל חובה לאספקת טיפולי� וריעל משרד הב אי" במסמ� מדיניות זה כדי להטיל
למרות החשיבות הרבה , וממילא מחו0 למסגרת התקציב של המשרד, אשר אינ� בתחו� סמכותו

 .שבאספקת טיפולי� או שירותי� אלו
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  18מתו.  3ד� 

  עיקרי המדיניות לטיפול תרופתי ממוש� במכורי� לאופיאטי� .1

לאומי העדכני וקביעת גופי� מקצועיי� שוני� בעול� �הרפואי המקומי והבי�בהתבסס על המידע המחקרי ו

ומינהל , באנגליה) NICE(המכו� הלאומי למצויינות קלינית , )APA(דוגמת איגוד הפסיכיאטרי� האמריקאי� 

 :קובע משרד הבריאות כי,  (SAMHSA)ב "שרותי טיפול בהתמכרויות ובריאות הנפש בארה

בתרופות  �דוגמת בופרנורפי�(או אגוניסט חלקי , )דוגמת מתדו�(באמצעות אגוניסט טיפול תרופתי ממוש.  .1.1

הינה שיטת טיפול יעילה ובטיחותית בחולי� במחלת ההתמכרות לאופיאטי� ) סובוקסו�, כגו� סובוטקס

ומצמצמת משמעותית את הנזק הישיר והעקי� הנגר�  ,המעונייני� להפסיק את השימוש באופיאטי�

 . תעקב ההתמכרו

יותר מאשר בגישות ) Retention Rates(למשתתפי� בתוכניות טיפול תרופתי ממוש. שיעורי התמדה גבוהי�  .1.2

 .טיפוליות אחרות

, יעילות הטיפול מתבטאת בהשגת שליטה על דפוסי צריכת הס� עד להפסקה מוחלטת של השימוש בו .1.3

ובהקטנת נזקי הפשיעה  הקטנת הסיכו� להידבק ולהדביק במחלות זיהומיות בשל השימוש בהזרקה

  .הנילווי� לשימוש בסמי רחוב

סוציאלי וטיפול שיקומי ע� הטיפול התרופתי הוכח כמשפר באופ� משמעותי את �שילוב טיפול פסיכו .1.4

הטיפול . ג� מאופיאטי� וג� מסמי רחוב אחרי�) total abstinence(הפסקת השימוש וההינזרות המוחלטת 

משפחה , עבודה –לת התפקוד של המטופל במעגלי החיי� השוני� המשולב תור� משמעותית להגדלת יכו

  .וחברה ובכ. מאפשר טיפול זה את ההשתקמות של החולי� במחלת ההתמכרות ושל משפחת�

 . לתהלי. טיפול זה נידרשי� שני� רבות וחלק מהמטופלי� ייזדקקו לתרופה אגוניסטית כל חייה� .1.5

י ושיטתי כ. שנית� יהיה להתאי� את סוג הטיפול דיפרציאל �נדרשת בניית מער. טיפול רב שלבי  .1.6

 .בהתא� למצבו, התרופתי ומינונו ואת סוגי ואינטנסיביות הטיפולי� הפסיכוסוציאליי� לכל מטופל

הרפואי (י הצוות הרב מקצועי "צריכות להתבצע במשות� ע, החלטות בדבר תכני ומש. הטיפול בכל שלב .1.7

  .יחד ע� המטופל) והפסיכוסוציאלי

ובמינו� צריכה להיעשות על ידי רופא המרכז וזאת )  סובוקסו�/ בופרנורפי� / מתדו� (בסוג תרופה  הבחירה .1.8

בדיקות מעבדה ושיקול פרטני הלוקח בחשבו� מספר גורמי� כגו� ההיסטוריה של , לאחר בדיקה קלינית

ול תו. הערכת יתרונות וסיכוני� של כל טיפ, המוטיבציה לטיפול כזה או אחר, התמכרות וחומרתה

  .שיתו� המטופל וזאת בהתא� להתוויות והתוויות הנגד של התרופה

כל מסגרת טיפולית מחוייבת בנוס� למת� הטיפול התרופתי והפסיכוסוציאלי ג� במת� הדרכה למזעור  .1.9

 .נזקי� ולקידו� בריאות

הינ� , ישיתבמינו� אוראלי מותא� א, )Buprenorphine(ובופרנורפי� ) Methadone Hydrochloride(מתדו�  .1.10

אגוניסטיות חלקיות המומלצות בישראל בשלב זה כאופציה לטיפול תרופתי / התרופות האגוניסטיות

  .ממוש. בהתמכרות לאופיאטי�
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בופרנורפי� לחולי� מכורי� לאופיאטי� יינת� רק במרפאות או / טיפול תרופתי אגוניסטי במתדו�  .1.11

י חוק פיקוח על "עפ) רפואי או משולב(יי� אשר קיבלו רשיו� ציבוריי� או פרט, במרכזי� ממשלתיי�

על המרכזי� לעמוד בדרישות החוק והתקנות ולהיות . ותקנותיו 1993מוסדות למשתמשי� בסמי�  

 .נגישי� לתחבורה ציבורית ולבעלי מוגבלויות

ניידות  תופעלנה מרפאות �על מנת לתת מענה טיפולי למתגוררי� באזורי� המרוחקי� ממרכזי הקבע .1.12

מקומות הטיפול . ולאזור הנגב ואילת לאזור הגליל המערבי והעליו�, לאזור הגליל המזרחי והעליו�

  .ייקבעו באישור המחלקה לטיפול בהתמכרויות

קופות חולי� ומרכזי� לבריאות (יש חשיבות להרחבת הקשרי� ההדדי� ע� מוסדות רפואה ראשונית  .1.13

 .ובתי חולי� כלליי� ופסיכיאטרי�) הנפש

שיטות טיפול , יש לחזק את תחו� המחקר בנושא שימוש בסמי� ואלכוהול וההתמכרות אליה� .1.14

חקר המח והביולוגיה מחד וחוקרי� בתחומי מדעי , וכ� לעודד חוקרי� מתחומי הרפואה, חדשות בה�

 .החברה מאיד. לחקור תחו� זה

 

  מבוא .2

 מחלת ההתמכרות לאופיאטי� ונזקיה  .2.1

הינה  מחלה ) פנטאניל ונגזרותיה�, אוקסיקונטי� ,מתדו�, מורפי�, הרואי�(התמכרות לחומרי� אופיאטי� 

על הקהילה , על בני משפחתו, בעלת היקפי� נרחבי� ובעלת השלכות שליליות רבות על המכור, פיזיולוגית

להתמכרות זו נלווי� לעיתי� קרובות ביותר שימוש בחומרי� פסיכואקטיביי� .ועל בריאות הציבור

  . המקשי� על תהלי. הטיפול ומחייבי� התייחסות מרובה ויחודית �)polydrug abuse(אחרי� 

  הגדרת ההתמכרות .2.1.1

פלסטיי� ברמה עצבית וברמה �התמכרות היא מחלה מוחית כרונית בשל שינויי� נירו .2.1.1.1

  .כתוצאה משימוש בסמי�, חלק� הפיכי� וחלק� בלתי הפיכי�, מולקולארית במוח

�פסיכו�תיי� חוזרי� ונשני� ע� היבטי� ביוהמחלה הינה בעלת מאפייני� התלקחו .2.1.1.2

אלכוהול , קומפולסיבית לחיפוש אחר סמי��המאופיינת בהתנהגות אובססיבית, סוציאליי�

  .או חומרי� פסיכואקטיבי� אחרי� ונטילת� למרות התוצאות השליליות הנגזרות מכ.

  )התמכרות(אבחנה של תסמונת של תלות  .2.1.2

  . סיווג המחלות הבינלאומי  ICD-10פי  בישראל האבחו� מתבצע בידי רופא על  .2.1.2.1

או יותר מהמדדי�  3יש לקבוע אבחנה ודאית של תלות א. ורק כאשר הודגמו או נחוו  .2.1.2.2

 .הבאי� בזמ� כלשהו במהל. השנה שחלפה

  .תשוקה עזה או דח� כפייתי ליטול את החומר .2.1.2.2.1

, במונחי� של תחילת השימוש, קשיי� בשליטה על התנהגות של נטילת החומר .2.1.2.2.2

 .ו והכמות הנצרכתהפסקת
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כפי שמתבטא , מצב של גמילה פיזיולוגית כשהשימוש בחומר נפסק או הופחת .2.1.2.2.3

או שהשימוש באותו חומר , בתסמונת הגמילה האופיינית לאותו חומר פסיכואקטיבי

 .מקל על הסימפטומי� של הגמילה או מונע אות�) או בחומר דומה(

באופ� המחייב הגדלת המינו� של , )Tolerance(עדות להתפתחות של התרגלות  .2.1.2.2.4

כדי להשיג תוצאות שבתחילה הושגו בעזרת מינוני� , החומרי� הפסיכואקטיביי�

הנוטלי� מנה , דוגמאות לכ. אפשר למצוא אצל בעלי תלות באופיאטי�(נמוכי� יותר 

יומית שדי בה כדי להביא לחוסר תפקוד או לגרו� מוות אצל משתמשי� שלא פיתחו 

 ).התרגלות

הזנחה מתקדמת של הנאות ושל תחומי עניי� אחרי� בגלל השימוש בחומר  .2.1.2.2.5

או בזמ� , הפסיכואקטיבי ועלייה בזמ� שהאד� מקדיש להשגת החומר או לצריכתו

 .הנדרש להתאוששות מהשפעותיו

נזק לכבד : כמו, התמדה בשימוש למרות שיש עדות ברורה לנזקי� שהוא גור� .2.1.2.2.6

בחומר או פגימה " כבד"דיכאו� בעיקבות שימוש תקופות של , בגלל שתייה מופרזת

יש לוודא שהמשתמש אכ� היה מודע לאופי הנזק . הקשורה לסמי�, בתפקוד הקוגניטיבי

 .או שאפשר היה לצפות לכ. שיהיה מודע לה�, ולהיקפו

  )שימוש לרעה(אבחנה של שימוש מזיק  .2.1.3

הנזק עלול להיות גופני . אותזהו דפוס של שימוש בחומר פסיכואקטיבי הגור� לנזק לברי –הגדרה 

אירועי� של הפרעה דיכאונית דוגמת (או נפשי ) כמו צהבת כתוצאה מהזרקה עצמית של סמי�(

  ).משנית לצריכה כבדה באלכוהול

  נזקי ההתמכרות והשימוש המזיק .2.1.4

ממחלות זיהומיות , נפשית של המכור ממנת יתר/סיכו� מוגבר למוות ולתחלואה גופנית .2.1.4.1

�ו Bצהבת (טי� מזוהמות כתוצאה משימוש במחC ,HIV( , מתזונה לקוייה והרגלי בריאות

חבלות עקב אלימות , תאונות, נפילות, מאובדנות, )אובד� שיניי�, מחלות דנטליות(לקויי� 

  .ועוד

  סיכו� מוגבר להדבקת אחרי� במחלות זיהומיות .2.1.4.2

  למימו� הס�) פריצה, שוד, גניבות(עבריינות  .2.1.4.3

  עיסוק בזנות למימו� הס� .2.1.4.4

, אלימות, דרות רחוב, וחוסר יצרנות אי תעסוקה �חברתי ומשפחתי לקוי ביותר תפקוד .2.1.4.5

  .דרדור בני משפחה נוספי� לשימוש בסמי�, פירוק משפחה

  תרופות לטיפול בהתמכרות לאופיאטי� .2.2

טיפול תרופתי ממוש. למכורי� לאופיאטי� מבוסס על עקרו� של מת� תרופה אגוניסטית או אגוניסטית 

בופרנורפי� , )Methadone  Hydrochloride(מתדו� : הנמצאות בשימוש בשלב זה הינ�התרופות . חלקית

)Buprenorphine.(  
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 סוציאלי(הטיפול הפסיכו .2.3

סוציאלי וטיפול שיקומי ע� הטיפול התרופתי הוכח כמשפר באופ� משמעותי את �שילוב טיפול פסיכו

ג� מאופיאטי� וג� מסמי רחוב אחרי� ) total abstinence(הפסקת השימוש עד להינזרות המוחלטת 

הטיפול המשולב תור� משמעותית להגדלת יכולת התפקוד של המטופל במעגלי החיי� השוני� . ואלכוהול

  .  משפחה וחברה ובכ. מאפשר את ההשתקמות של החולי� במחלת ההתמכרות ושל משפחת�, עבודה

  

 אוכלוסית היעד ומטרות הטיפול .3

 אוכלוסית הייעד .3.1

שהביעו את רצונ� להפסיק להשתמש בסמי , מכורי� לחומרי� אופיאטי� ומתאימי� לטיפול זה .3.1.1

  .רחוב

  :מטרות הטיפול .3.2

  :לטווח הקצר והבינוני .3.2.1

  . צמצו� עד כדי הפסקה מוחלטת של שימוש באופיאטי� .3.2.1.1

צמצו� עד כדי הפסקה מוחלטת של שימוש בסמי רחוב וחומרי� פסיכואקטיביי�  .3.2.1.2

  .אחרי� כולל אלכוהול

  .תלבות בטיפול פסיכוסוציאלי פרטני וקבוצתיהש .3.2.1.3

  :לטווח הארו. .3.2.2

  .התייצבות בטיפול תרופתי והשתלבות בחיי� נורמטיביי� .3.2.2.1

  

 )ועדת קבלה וקריטריוני� לקבלה(קבלה לטיפול  .4

עובד , בה� רופא המרכז, בכל מרכז תופעל ועדת קבלה רב מקצועית בת לפחות שני חברי� � ועדת קבלה .4.1.1

 .יני או קרמינולוג קליניפסיכולוג קל, סוציאלי

 קריטריוני� לקבלה .4.1.2

 .  ומעלה 18גיל  .4.1.2.1

  ). 'אנמנזה  ועדויות ממשפחה וקהילה וכו, נקבע לפי בדיקות שת�(שימוש באופיאטי� לפחות שנה  .4.1.2.2

כישלו� בשני ניסיונות גמילה לפחות או חוסר התאמה לגמילה מסיבות רפואיות או  .4.1.2.3

  . פסיכוסוציאליות
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  .בית של יכולת ומוכנות בסיסית לעמוד בדרישות המרכז והתוכנית הטיפוליתהערכה חיו .4.1.2.4

  .י שיקול הדעת של רופא המרכז"השלמת בדיקות רפואיות נדרשות עפ .4.1.2.5

 .היעדר התווית נגד לשילוב� בתוכנית טיפול רפואית זו .4.1.2.6

הקבלה לטיפול מותנית באישור המחלקה לטיפול , קריטריוני� הללומבמקרה של חריגה  .4.1.2.7

  .ויותבהתמכר

  

 )ללא המתנה(קריטריוני� לקבלה מיידית  .4.2

 :המטופל יתקבל באופ� מיידי ללא המתנה במקרי� הבאי�

  . HIVנשא או חולה ב  .4.2.1

  אישה הרה .4.2.2

 .  באישור המחלקה �מכור הממתי� להתקבל לאשפוזית למטרת גמילה .4.2.3

, ת סוהרבי, בית מעצר, ח"בי –בופרנורפי� אשר קיבל טיפול זה במוסד אחר / י מתדו� "מטופל ע .4.2.4

  .כהמש. טיפול �מרפאה אחרת

או  פסיכוסוציאלי� חריגי� שקיבלו אישור מהמחלקה לטיפול בהתמכרויות /מצבי� רפואיי� ו .4.2.5

  .במשרד הבריאות

 ניהול רשימת המתנה .4.3

 .על כל מרכז לנהל רשימת המתנה ממוחשבת .4.3.1

  .רשימת ההמתנה תועבר מדי חודש למחלקה לטיפול בהתמכרויות .4.3.2

  אינטייק ממוחשב  .4.4

י המחלקה לטיפול "מטופל יעבור אינטייק מקי� שיתועד במערכת הממוחשבת שאושרה עכל  .4.4.1

  .בהתמכרויות

  סוציאלי(הנחיות לטיפול התרופתי והפסיכו .5

 עקרונות טיפוליי� .5.1

בעזרת תרופות ובעזרת הצוות המטפל את השימוש בסמי� , על המטופלי� להפסיק .5.1.1

  .ותרופות שלא על פי מרש� של רופא

 י  "ות באופ� אקראי לאיתור שימוש בסמי רחוב או בתרופות שלא עפבדיקות שת� מבוצע .5.1.2
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עבור , תדירות הבדיקות נקבעת על פי נוהל לקיחת דגימות שת� ושליחת� למעבדה. מרש� .5.1.3

  ).40.007' מס(יחידות לטיפול בנפגעי סמי� 

 .י המחלקה"בכל מרכז יבוצעו בדיקות אקראיות לגילוי אלכוהול במכשירי� שאושרו ע .5.1.4

על המטופלי� להשתלב בתכנית טיפולית שנקבעה עבור� ובשיתופ� הכוללת התייחסות  .5.1.5

  .משפחתיות ותעסוקתיות, פסיכוסוציאליות, לבעיות רפואיות

מכורי� בעלי תחלואה גופנית או נפשית נדרשי� לטיפול ומעקב רפואי מסודר אצל רופא  .5.1.6

  .המשפחה  או רופא מומחה המטפל בבעיית�

  .פ התוויות רפואיות ושיקולי�  פסיכוסוציאליי�"ייקבע  בכל מקרה ע  �ול מש. הטיפ .5.1.7

התוכנית הטיפולית של המרכז תאפשר מת� מענה הול� למטופלי� בכל אחד מארבעת  .5.1.8

  .אינטנסיביות ותכני�, מבחינת שעות הפעילות , שלבי הטיפול

לי� ולהנחיות בכפו� למדיניות זו ולנה, התוכנית הטיפולית תיבנה במשות� ע� המטופל .5.1.9

  .המחלקה

מטופלי� של המרכזי� לטיפול תרופתי ממוש. יהיו זכאי� לקבל שירותי� כגו� טיפולי�  .5.1.10

קהילתיי� מלשכות הרווחה באזור מגוריה� וזאת על בסיס של שיתו� פעולה ותאו� בי� 

  .העובדי� המקצועיי� במרכזי� ובלשכות הרווחה

  שלבי הטיפול  .5.2

שלב זה הינו מקי� ואינטנסיבי . חילי� את הטיפוללאלו המת �)האקוטי(השלב החרי�  .5.2.1

ומטרתו צמצו� השימוש באופיאטי� עד להפסקה מוחלטת וצמצו� השימוש בסמי רחוב 

זאת במקביל לפעילויות המוכוונות לייצוב המצב , וחומרי� פסיכואקטיביי� אחרי�

 . ותהמשפטי ובעיות נוספות הקשורות להתמכר, המשפחתי, הנפשי הסוציאלי, הרפואי

לאחר שהמטופל התייצב מבחינת מינו� התרופה והתייצב על הינזרות  � שלב ההתייצבות .5.2.2

שלב זה מחייב המש. . משימוש בסמי רחוב ומשת� פעולה ע� הטיפול וע� כללי המרכז

מת� טיפול תרופתי וייעו0 רפואי ופסיכוסוציאלי תו. כדי הפחתת תדירות הגעת המטופל 

בשל ריבוי הבעיות הפסיכוסוציאליות הנלוות למחלת  .בהתא� לצרכיו ומצבו, למרכז

  .ההתמכרות יכול שלב זה להיות ממוש. ועבור חלק מהמטופלי� ג� להימש. לכל חייה�

אשר בו נבנית יחד ע� המטופל תוכנית טיפול פרטנית ומותאמת  �שלב הייצוב המתקד� .5.2.3

לקד� השתלבות לצרכיו ולאפשרויות הקיימות במערכות השונות באותה עת וזאת במטרה 

  . בחברה באופ� נורמטיבי
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מתאי� למטופל אשר מתמיד   �שלב סיו� הטיפול ומעבר למסלול הגמילה המלאה .5.2.4

בהימנעות מוחלטת משימוש מזיק בסמי רחוב והתייצב מבחינת מצבו הפסיכוסוציאלי 

של המינו�  בשלב זה קיימת אפשרות למי שמעוניי� להתחיל בהורדה הדרגתית. לאור. זמ�

 עד להפסקה מוחלטת ולהמשי. בטיפול פסיכוסוציאלי מותא� ) tapering off(התרופתי 

 .שלב זה מחייב מעקב ופיקוח רפואי צמוד. במסלול הגמילה המלאה במסגרות של משרד הרווחה   

יש לציי" שמחלת ההתמכרות הינה מחלה כרונית התלקחותית ותיתכ" נסיגה לשלבי 

 .טיפול קודמי�

  � טיפולרצ .5.3

בית , ס"כגו� שב(יש לקבל כל פונה אשר טופל בתרופה אגוניסטית במסגרת מוכרת ובעלת רישוי  .5.3.1

 .ללא דיחוי תו. כדי קיו� רצ� טיפול) מרפאה אחרת, חולי�

כל עובד טיפולי המסיי� את עבודתו במרכז מחוייב לדאוג להעברה מסודרת של המטופל למטפל  .5.3.2

  .רצ� טיפול וזאת על מנת למנוע פגיעה במטופל תו. כדי הבטחת, אחר ולחפיפה עימו

יעביר את , של המרכז לטיפול תרופתי ממוש.) סיעודי ופסיכוסוציאלי, רפואי(הצוות הטיפולי  .5.3.3

בתי המעצר ומסגרות , פסיכיאטריי�, המידע הנדרש וייע0 על פי הצור. לצוות בתי חולי� כלליי�

  .1996י חוק זכויות החולה "עפ ס בנוגע לטיפול במכורי� שרשומי� במרכזו וזאת"שב

מת� הטיפול התרופתי אינו מהווה מטרה בפני עצמה אלא הינו כלי להשגת מטרות טיפוליות  .5.3.4

  .ושיקומיות בסיוע צוות רב מקצועי

  טיפול רפואי .5.4

 בדיקות קבלה .5.4.1

בדיקת שת� , אנמנזה: כל הפונה למרכז מחוייב בביצוע הבדיקות הבאות בטר� קבלתו .5.4.1.1

  .ג.ק.חזה ואצילו� , לגילוי סמי�

נית�  לחייב את הפונה בביצוע  בדיקות מעבדה  , פ שיקול דעת  רפואי"ע, במידת הצור.  .5.4.1.2

  .נוספות בטר� קבלתו למרכז

לאחר התחלת הטיפול התרופתי  יחוייב  המטופל להשלי� בדיקות ד� לגילוי מחלות  .5.4.1.3

  . C  ,HIV –ו  Bהפטיטיס : זיהומיות 

  הערכה רפואית .5.4.2

על הרופא לבצע הערכה  , רופתי  והתייצבות על מינו� מתאי�לאחר התחלת הטיפול הת .5.4.2.1

  .רפואית  מקיפה של מצבו הגופני והנפשי של המטופל לפחות פע� בשבועיי�

בדיקת שת� כללית ולנשי� : להשלמת ההערכה מומל0  לבצע את  בדיקות העזר הבאות .5.4.2.2

 ;Chloride ;Urea: בדיקת ד� לביוכימיה הכוללת; HITבגיל פוריות בדיקת ד� לגילוי הריו� 

Glucose;  Potassium  ; Sodium ,Creatinine .בדיקת תפקודי כבד  :Bilirubine,direct     וtotal   ;

GGT ,AST,ALT ולא פחות מפע� בחצי שנה.  
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  מתדו" –הנפקת התרופה  .5.4.3

ות במרכז לטיפול תרופתי ממוש. נית� מתדו� בשתיה באופ� אישי מידי יו� למעט שבת .5.4.3.1

  . תחת השגחה סיעודית ורפואית, וחגי�

מחלות שלא מאפשרות הגעת המטופל למרכז או במצבי� : בתנאי� מסויימי� כגו� .5.4.3.2

תה באישור רופא הבינית� לתת מנות מתדו� , פסיכוסוציאלי� המונעי� ממנו הגעה

 .המרכז

ת על המרכז לעדכ� את בי, ח כללי או פסיכיאטרי"במידה והמטופל במרכז יאושפז בבי .5.4.3.3

  .החולי� על מינו� התרופה שמקבל המטופל

  מינו" .5.4.4

מינו� התרופה האגוניסטית הינו אחד מהגורמי� המרכזיי� המשפיעי� על :  הנחת יסוד .5.4.4.1

בעיקר על הצלחתו להימנע משימוש בסמי , מצבו הגופני והנפשי של המטופל ועל  תיפקודו

בהתא�  להתוויות רפואיות קביעת המינו� המתאי� למצבו של המטופל ועדכונו , על כ�.  רחוב

  .ופסיכוסוציאליות  הינו מטלה רפואית וטיפולית בעלת חשיבות עליונה לאור. תקופת הטיפול

על הרופא  . י שיקול דעת של רופא"המינו� ייקבע  בהתא� למצבו של המטופל ועפ .5.4.4.2

של   להתייע0  ע� אנשי הצוות הרב מקצועי  ולכלול בשיקוליו  מידע על מצבו  הפסיכוסוציאלי

  .המטופל  ועל  תפקודו במסגרת הטיפולית של המרכז

� 60הממוצע הינו בטווח של  METHADONE HYDROCHLORIDE)(מינו� המתדו�  .5.4.4.3 120  

  .ג"מ

ג ע� עלייה הדרגתית עד למינו� "מ 40�20מינו� התחלתי מומל0 של מתדו� הוא בטווח   .5.4.4.4

יש לקחת . ת הרופא ובהתא� למצבו של המטופלהעלאת המינו� תבוצע לאחר בדיק. קבוע

כפי שקורה למשל בעת שימוש בתרופות , בחשבו� קשרי גומלי� בי� תרופתיי� כולל סינרגיז�

  .נוגדות דיכאו� או לטיפול בשחפת

מנהלת המחלקה (ר פאולה רושקה "ג מותנית באישור ד"מ 120העלאת המינו� מעבר ל  .5.4.4.5

) מנהל המחלקה לטיפול בהתמכרויות .ס(וליס ר אנטולי מרג"לטיפול בהתמכרויות וד

  .י הנדרש בפקודת הסמי� המסוכני�"ל משרד הבריאות עפ"י מנכ"שהוסמכו ע

ג מחייב נקיטת אמצעי זהירות הכוללי� בדיקת רמת המתדו� בד� "מ 150מינו� גבוה מ  .5.4.4.6

  .המעיד על סיכו� לבבי, ארו.QT לשלילת  EKGובדיקת 

נית� לחלק את המינו� ולתת אותו פעמיי� , רפואיות י התוויות"עפ, במקרי� מיוחדי� .5.4.4.7

  .ביו�
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 בופרנורפי" –הנפקת התרופה  .5.4.5

ג שנית� "מ 2מינו� התחלתי הינו . ביו�' מג 12המינו� הממוצע הינו , בטיפול בבופרנורפי� .5.4.5.1

 .א. ורק לאחר הופעת סימני גמילה אובייקטיביי�

וצע לאחר בדיקה מקיפה של רופא המרכז העלאת המינו� לתרופת הבופרנורפי� תב .5.4.5.2

  .בהתא� למצבו של המטופל

במוסדות מורשי�  )סובוטקס(י נוהל לטיפול בבופרנורפי� "הטיפול בבופרנורפי� יהיה עפ .5.4.5.3

  .פרוטוקולי� לטיפול בסובוטקס – 8.1נספח ) + 40.008' מס(

� תרופת הסובקסו� מומלצת למטופלי� המקבלי� מנות תרופה הבייתה או שמקבלי .5.4.5.4

  .י מרש� רופא דר. בתי מרקחת על מנת לצמצ� שימוש מזיק בתרופה"טיפול ע

על המרכז לעדכ� את בית , ח כללי או פסיכיאטרי"במידה והמטופל במרכז יאושפז בבי .5.4.5.5

  .החולי� על מינו� התרופה שמקבל המטופל

  

  טיפול פסיכוסוציאלי .5.5

ויהיה אחראי לתכלול ) Case Manager(לכל מטופל ייקבע מטפל אישי אשר ישמש ג� כמתא� טיפול  .5.5.1

 .ותאו� מגוו� המעני� הנדרשי� על פי תוכניות הטיפול ג� א� אינ� ניתני� על ידו ישירות

על . בניית קשר אישי ואמו� בי� המטופל למטפל הינ� הבסיס לכל התערבות פסיכוסוציאלית  .5.5.2

ימוש מזיק הטיפול הפסיכוסוציאלי להתייחס למגוו� צרכי� ונושאי� כגו� התמודדות ע� ש

  .בעיות משפחתיות ועוד, טראומות, בחומרי�

קרמינולוגי� , ופסיכולוגי� קליניי�(עובדי� סוציאלי� : בכל מרכז יהיה צוות מקצועי שיכלול .5.5.3

ייעשו מאמצי� לשלב אנשי מקצוע  ע� רקע   תרבותי שונה , כמו כ�.  ועובד שיקומי) קליניי�

  .    טופלי�המשק� את המגוו� הקיי� בקרב אוכלוסיית  המ

י הצור. "התוכנית הטיפולית תעודכ� עפ. מטרות ויעדי ביניי� התוכנית הטיפולית האישית שתכלול .5.5.4

  .י מצבו של המטופל ולפחות אחת לשלושה חודשי�"ועפ

  .תכנית טיפול ראשונית תופעל מיו� קבלתו לטיפול .5.5.5

  :ולמצבואינטנסיביות הטיפול הפסיכוסוציאלי תותא� לשלב הטיפול בו נמצא המטופל  .5.5.6

והשתתפות במפגשי� , לפחות פגישה פרטנית אחת לשבוע �)האקוטי(השלב החרי�  .5.5.6.1

  . פעמי� בשבוע 3קבוצתיי� לפחות 

והשתתפות במפגשי� , פגישה פרטנית לפחות אחת לשבועיי� �שלב ההתייצבות 

, NA(חשיבות להשתתפות במפגשי קבוצה לעזרה עצמית . קבוצתיי� לפחות אחת לשבוע

MA.( עצמית)NA ,MA.(  
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י הצור. ולא פחות מפע� בחודש והשתתפות "פגישה פרטנית עפ  �שלב הייצוב המתקד� .5.5.6.2

חשיבות להשתתפות במפגשי קבוצה . במפגשי� קבוצתיי� פע� בחודש או לפי הצור.

 לעזרה 

פגישה פרטנית לפחות פע�  �או מעבר למסלול הגמילה המלאה/שלב סיו� הטיפול ו .5.5.6.3

חשיבות להשתתפות בנוס� ג� במפגשי קבוצה לעזרה . י הצור."ותר עפבשבוע או י

  ). NA ,MA(עצמית 

א� יש מצב מצוקה המחייב קבלת עזרה זכאי המטופל לפגישות נוספות כפי שהמצב  .5.5.6.4

  .מחייב

בהתייעצות ע� , או כפי שיידרש, עדכו� תקופתי של תוכנית הטיפול תעשה אחת לשלושה חודשי� .5.5.7

  .רופא המרכז

תותא� תוכנית טיפולית פסיכוסוציאלית  �פלי� שהתייצבו על מינו� התרופה ועובדי�עבור מטו .5.5.8

  .שתאפשר המש. עבודת� ללא פגיעה

תו. התאמת סוגי , טיפול פסיכוסוציאלי הינו המענה להפחתת והפסקת השימוש בסמי רחוב .5.5.9

ת סוגי החומרי� ומספר החומרי� בה� נעשה שימוש בו זמני, ההתערבויות לחומרת השימוש

)Polydrug abuse.(  

תו. , תיווכיות, משפחתיות, קבוצתיות, פרטניות �ההתערבויות הפסיכוסוציאליות הינ� מגוונות .5.5.10

 קוגניטיביות התנהגותיות כגו� : שימוש במגוו� שיטות

(Cognitive Behavioral Therapy), CT (Contingency Treatment) CBT 

DBT  (Dialectical Behavioral Therapy).   

  הדרכתיות , )MIראיו� מוטיבציוני : כגו�(גישות הנעתיות , מזעור נזקי�, ייעו0 בבעיות סוציאליות

  קבוצות התמודדות ע� כמיהה , צעדי� 12קבוצות , קבוצות הסתגלות, )קידו� וחינו. לבריאות(

 .חינוכיות ועוד�התערבויות פסיכו, Prevention")  ("Relapseומניעת הישנות

 :�הכשרה של מטפלי .5.5.11

כל מרכז מחוייב לקיי�  הדרכה למטפלי� הפסיכוסוציאלי� ומכא� מחוייב כי בצוות  .5.5.11.1

  .יהיו עובדי� מקצועיי� בכירי� בעלי ניסיו� והמוכשרי� בהדרכה בתחו�

ימי עיו� וקורסי� , כל מרכז מחוייב לשלוח נציגי� מקרב מטפליו להשתלמויות .5.5.11.2

  .שרד הבריאות מעת לעתייעודיי� אשר מקיימת המחלקה לטיפול בהתמכרויות במ

 :הנחיות רפואיות (בופרנורפי"/ בעזרת מתדו" ) דטוקסיפיקציה(גמילה פיסית  .5.6

י מצב "כעיקרו�  הורדת המינו� תבוצע עפ. בופרנורפי�/נית� לבצע גמילה הדרגתית בעזרת מתדו� .5.6.1

  .בהתא� להתוויות רפואיות, המטופל ולפי שיקול דעת רפואי

  



17  
  מדינת ישראל 

  שרד הבריאות מ
  נכסי� ולוגיסטיקה, אג� רכש

  
   18מתו.  13ד� 

  מצבי� מיוחדי� /סיות מיוחדותטיפול באוכלו .6

  נשי� הרות וטיפול ביילודי� .6.1

מספר הנשי� המשתמשות בסמי� אופיאטי� עלה באופ� משמעותי בשני� האחרונות ורוב רוב� נמצאות 

לאור הסיבוכי� הרפואיי� , למרות שהריו� יכול להגביר מוטיבציה להיגמל מסמי�. בגיל הפוריות

מומל0 לא לבצע גמילה לאישה הרה , )דטוקס(גמילה טוטאלית  המשמעותי� לא� ולעובר במהל. תהלי.

הנשי� המכורות נוטות להזניח את בריאות� הגופנית ולא . י מתדו�"אלא לבחור בטיפול תרופתי ממוש. ע

דבר אשר עלול להעלות את הסיכוני� , אלא בשלבי� מאוחרי� של הריונ� למעקב רפואי גניקולוגי, לפנות

  . הבריאותי� לא� ולעובר

  :בכל מקרה של מטופלת אשר ידוע כי הינה בהריו" יש להקפיד על ביצוע הפעולות הבאות

  הפניה מוקדמת ככל האפשר לרופא גניקולוג לביצוע הערכה ובדיקות נדרשות  .6.1.1

  הפניה לטיפת חלב לצור. מעקב הריו� סדיר .6.1.2

  .ההריו�מעקב צמוד של רופא המרכז אחר מינוני המתדו� והתאמת המינו� בהתא� להתקדמות  .6.1.3

סוציאלי ומידת הסיכו� הנשקפת לה ולפעול למציאת / משפחתי / יש לבדוק את מצבה החברתי  .6.1.4

  ).מקו� מוג�: כגו�(מעני� מתאימי� למצבה המיוחד 

  .ח בתיקה"ח ולתעד את ש� ביה"יש לעודד את המטופלת להירש� ללידה בביה .6.1.5

כולל , מטופלת  במרכז מתדו� ח עליה להודיע מפורשות על היותה"יש להדריכה שבעת הגעתה לביה .6.1.6

מסירת פרטי� לגבי מינו� ודרכי התקשרות ע� המרכז וזאת לצור. תיאו� המש. הטיפול ביולדת 

  .ומניעת סינדרו� גמילה של היילוד

ח בכל נושא הקשור לטיפול התרופתי בה וביילוד לצור. "על הצוות הרפואי שבמרכז לייע0 לביה .6.1.7

  .מניעת סינדרו� גמילה

מצב המגדיר , ולה בטיפול מהווה סיכו� לא� ועלול לגרו� ליילוד לפתח תסמונת גמילהאי שיתו� פע .6.1.8

על כ� יש ליידע את , 1960 אותו כקטי� נזקק ובכ. כזכאי להגנה לפי חוק הנוער לטיפול והשגחה

  .פקידת הסעד

לפחות פעמיי� בשבוע כולל , בעת חזרת היולדת לטיפול במרכז יש לפגוש אותה לעיתי� תכופות .6.1.9

במידה ולא יש . דיקת רופא ולוודא את מצבה של היולדת ושהיילוד מקבל טיפול נאות מהא�ב

 ליידע באופ� מיידי את פקידת הסעד

יש להפנותה  להערכת , במידה וקיי� חשש כי היולדת נמצאת במצוקה נפשית לאחר הלידה .6.1.10

  .נ"מצבה וקבלת טיפול והדרכה הורית במרפאה לבריה

יש להפנות אותה   C –ו    B הפטיטיס , H.I.V  :ות זיהומיות כגו�במידה והיולדת נשאית מחל .6.1.11

  .לייעו0 במרפאת מומחי�

קבלת מתדו� לא מהווה התווית נגד א. יש להקפיד על התאמת , לאימהות המעוניינות להניק .6.1.12

  . מינו� לרמה הנמוכה ביותר האפשרית
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  בדיקת הריו" .6.2

  י� לא להיות מודעות לכ.   שה� הרות מאחר והפסקת ווסת נשי� מכורות לאופיאטי� יכולות לעית

על כ� יש לעודד כל אישה המתקבלת לטיפול בגיל , הינו סימפטו� נפו0 בקרב המכורות לסמי�

  .לגילוי הריו� H.I.T הפוריות לבצע בדיקת

   הפסקת היריו" .6.3

בתהלי. זה במידה ואישה  הרה הנמצאת בטיפול מעוניינת בהפסקת היריו�   יש ללוות אותה  .6.3.1

/ על היותה מטופלת במתדו� , בהסכמתה, ח בו תתבצע הפסקת ההריו�"וליידע את ביה

  . בופרנורפי� ועל המינו� אותו היא נוטלת

המטופלת תו.  לאחר הפסקת הריו� יזומה או טיבעית יש לעקוב אחר מצבה הגופני והנפשי של  .6.3.2

  .כדי התאמת המינו� למצבה

  תחלואה כפולה נפשית .6.4

. לי� במרכזי� לטיפול תרופתי ממוש. קיי� שיעור גבוה של תחלואה כפולה נפשיתבקרב המטופ .6.4.1

לפרוגנוזה , השילוב של תחלואה נפשית והתמכרות לסמי� גור� לעליה בחומרת ההתמכרות

לאשפוזי� , לאחוזי� גבוהי� יותר של חזרה לשימוש בסמי רחוב שוני�, גרועה יותר בטיפול

  . וכנות והסיכו� לאובדנותפסיכיאטרי� חוזרי� ולהעלאת המס

ע� קבלת מטופל למרכז על הרופא לבצע הערכה מקיפה ג� לגבי מצבו הנפשי ובמידה ונמצא כי  .6.4.2

תו. , הינו סובל ממחלת נפש עליו להפנות אותו לאבחו� ולטיפול במסגרת מרפאה לבריאות הנפש

  .תאו� וקשר רצי� ע� הגור�  המטפל

קיימת , ובמרכז קיי� רופא שהינו  פסיכיאטר במידה והמטופל אובח� כסובל ממחלת נפש .6.4.3

 .י שיקול דעת הרופא"במרכז עפ ויתבצעיהנפשי והמעקב אפשרות שהטיפול 

  )Abuse Polydrug(שימוש מרובה בסמי רחוב ותרופות  .6.5

בייחוד בתרופות , בקרב מטופלי המתדו� נפו0 השימוש בסמי רחוב נוספי� ובתרופות .6.5.1

תו. כדי התערבויות , בעידוד הפסקת שימוש בסמי רחוב ישנה חשיבות רבה. בנזודיאזפיניות

  .תרופתיות ופסיכוסוציאליות, טיפוליות שונות

  : במידה ונסיונות חוזרי� להפסקת שימוש בסמי רחוב נכשלו .6.5.2

  .יש לבצע הערכה פסיכיאטרית כדי לשלול הפרעה נפשית מוסווית הדורשת טיפול .6.5.2.1

נימייתית באישור בכתב של המחלקה נית� להפנות את המטופל לייצוב מתדו� במסגרת פ .6.5.2.2

  .לטיפול בהתמכרויות
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  זכויות מטופלי� וגבולות טיפוליי� .7

 הקדמה .7.1

. דילמות טיפוליות קשות ומתמשכות, כקבוצה, נפגעי סמי� מהווי� אוכלוסייה בעייתית המציגה .7.1.1

בסמי רחוב מרבית המכורי� זקוקי� לתקופת הסתגלות בת שישה חודשי� או יותר בה השימוש 

המסגרת , מעבר לזה. י סיוע טיפולי של המרכז"עלול להמש. כאשר שימוש זה יורד בהדרגה ע

יחד ע� זאת חלה חובה על . יציבה ולעתי� בלתי מתפשרת, הטיפולית חייבת להיות עקבית

י "עפ(המטפלי� בכל עת להעניק למטופלי� יחס הוג� ולכבד את זכויותיה� כאזרחי� וכמטופלי� 

  ).1996, ו"ויות החולה התשנחוק זכ

ל מעיד שבמסגרות טיפוליות לנפגעי סמי� בכלל ובמרכזי� לטיפול "הניסיו� המצטבר באר0 ובחו  .7.1.2

  .תרופתי ממוש. אי� מנוס משימוש בסנקציות על מנת להבטיח טיפול הול� ומקצועי

  .)הטבות( יש לעשות את כל המאמצי� לפתח מערכת תמריצי� טיפוליי� וכלכליי�, ככלל  .7.1.3

  

 : זכויות המטופל .7.2

ת למרכז  /בקבלת מטופל. זכויות המטופלי� יפורטו בחוזה הטיפולי של המרכז לצד חובת� .7.2.1

 . ה טיפול נאות/מתחייבת הנהלת המרכז וצוותו להעניק לו

כולל שמירה על חסיו� ) 1996(בכל מקרה חלות זכויות המטופלי� כפי  שנקבע בחוק זכויות החולה  .7.2.2

  .ות ונוהלי� של המחלקה  לטיפול בהתמכרויותתקנ, הפרט בהתא� לחוק 

בופרנורפי� בהתא� לכללי� ולנוהלי� של המחלקה לטיפול /קבלת טיפול תרופתי במתדו� .7.2.3

  .בהתמכרויות

  .פ לפי הצור."קבלת העתק בכתב של החוזה הטיפולי  ע� הסברי� בע .7.2.4

ה /על מצבו, 1996בהתא� לחוק זכויות החולה , י רופא המרכז"קבלת מידע והסברי� הנדרשי� ע .7.2.5

על השפעתה , כולל  התרופה התחליפית ומינוניה, ה/על התרופות הניתנות לו, פסיכולוגי/הרפואי

  . הצפויה ותופעות  לוואי וסיבוכי� ידועי�

פ הסדרי�  "ת ג� רשאי לפנות למנהל המרכז ע/המטופל. קבלת מענה בזמ� סביר לפניות לצוות .7.2.6

טיפול בתלונות ופניות " 40.010בזמ� סביר ברוח נוהל סבירי� שייקבעו במרכז וזכאי לקבל מענה 

  "הציבור במחלקה לטיפול בהתמכרויות

ת לפנות בכתב ישירות למפקח האזורי או למחלקה לטיפול בהתמכרויות באמצעות /רשאי המטופל .7.2.7

  .מפקחי�
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  )כללי מסגרת(גבולות טיפוליי�  .7.3

 חובות   .7.3.1

ה� אחידי� לכל " מסגרת"כללי ה. רטו להל�שיפו" מסגרת"בכל מרכז יחולו כללי  .7.3.1.1

  . המרכזי� ומהווי� חלק מהחוזה הטיפולי עליו יחתו� המטופל

  .י הצוות הרפואי"על המטופל לתת שת� לצור. בדיקות לאיתור סמי� כל פע� שנדרש ע .7.3.1.2

י מצבו ובהתא� להנחיות ונוהלי "ת עפ/ז לקבלת התרופה שיקבע לכל מטופל"עמידה בלו .7.3.1.3

  .בהתמכרויותהמחלקה לטיפול 

  .ציות להוראות הצוות הנוגעות לתפקוד השוט� במרכז .7.3.1.4

  

  איסורי�  .7.3.2

גרימת נזק לרכוש או , צוות או אחרי�, כלפי מטופלי�, כולל איומי�, פיסית � אלימות .7.3.2.1

  .ולציוד של אנשי� או של המרכז

רשאית ההנהלה להרחיק את המטופל , במקרה של אלימות פיזית  �סנקציות .7.3.2.1.1

. חודשי�  תו. כדי הפניית המטופל לגמילה פיזית באשפוזית 3 מידית לתקופה של עד

כמו כ� לדווח , בכל מקרה הפסקת הטיפול תבוצע א. ורק באישור רופא המרכז

  .למשטרה

במקרי� של סיכו� מיוחד יש לשקול המש. הטיפול בתנאי שהמטופל יבוא  .7.3.2.1.2

  .ל המרכזלמרכז בליווי של קרוב משפחה או כל דמות אחראית אחרת ואישור של מנה

 .אסורה בהחלט ואי� להגיע למרכז ע� נשק �ח� או קר למרכז  הכנסת נשק .7.3.2.2

  .הכנסת סמי� או תרופות למרכז .7.3.2.3

עדות עקבית ללקיחת אופייטי� וסמי רחוב כולל אלכוהול  ( שימוש ממוש. בסמי רחוב .7.3.2.4

ותרופות ללא מרש� רופא באופ� שמצביע על אי שיתו� פעולה מתמיד או העדר פוטנציאל 

תאפשר הפסקת טיפול וזאת לאחר שננקטו , שני� 3או תרופות במש. /ה מסמי רחוב ולגמיל

הגברת , כולל בדיקת רמת מתדו� בפלסמה, התערבויות  טיפוליות: הצעדי� הבאי�

בופרנורפי" / אי" למנוע מת" מתדו" . אזהרות והעברות טיפוליות, אינטנסיביות הטיפול

בופרנורפי" יכול / אלא במקרי� שמת" מתדו"  למטופלי� משתמשי� בסמי רחוב או תרופות

  .לסכ" את מצב�

אי� פוטנציאל כאשר אובח� כי למטופל  �שימוש ממוש. בסמי רחוב אופייטי�  .7.3.2.5

רשאי המרכז  , וא� קיימת סכנה שטיפול זה יזיק לבריאותו ,בופרנורפי�/על מתדו� להתייצבות

אישור להפסקת הטיפול בו לפנות לוועדת חריגי� במחלקה לטיפול בהתמכרויות לקבלת 

  .חודשי� מיו� קבלתו למרכז 6ובלבד שעברו 
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  ותטיפולי) סנקציות(הטלת הגבלות  .7.3.3

וזאת תו. שמתקיי� , תיעשה באופ� הדרגתי מהקל לכבד  �) סנקציות(הטלת הגבלות  .7.3.3.1

  . במקביל תהלי. של מת� חיזוקי� טיפוליי�

  . על ידי איש צוותעל האזהרה להיות בכתב ולהינת�  �אזהרה  .7.3.3.2

  ;מת� מנות תרופה הביתהצמצו� /ביטולכגו�  �ביטול הטבות .7.3.3.3

העברה מסודרת של המטופל למרכז אחר לאחר אישורו של רופא  –העברה טיפולית  .7.3.3.4

  .המרכז לתקופה מוגדרת מראש תו. תאו� ע� הנהלת המרכז אליו מועבר המטופל

יב למעשה הורדה הדרגתית מצב כזה מחי. שלילת כל הטיפולי� והשירותי�  –הרחקה  .7.3.3.5

ההרחקה . ימי� 21�ומבוקרת של המינו� בפיקוח רפואי במהל. תקופה שלא תפחת מ

יש להפנות את  המטופל לגמילה  �לחלופי�, תתבצע א. ורק באישור רופא המרכז

. ההרחקה הינה צעד קיצוני שיש להפעילו רק במקרי קיצו� .במסגרת פנימיתית אשפוזית

חזרה לטיפול לאחר . רכז ולתקופה שלא תעלה על שלושה חודשי�י הנהלת המ"תיקבע ע

 .מחודש)   INTAKE(הרחקה מחייבת תהלי. קבלה 

 ) תמריצי�(הטבות   .7.3.4

 .מת� מנות טיפול הביתה וצמצו� ימי הגעה למרכז .7.3.4.1

השתתפות עצמית מופחתת למי שנקי משימוש בסמי רחוב באופ� רצי� לפחות שלושה  .7.3.4.2

 .חודשי�

 ל"נורפי" לנסיעות לחובופר/מת" מנות מתדו" .8

מנות  21ככלל נית� לאשר עד . ל "מטופלי� יציבי� רשאי� לקבל מנות מתדו� בבקבוקי� לנסיעות לחו .8.1

לתקופות שהות ארוכת יותר יש להסדיר הפניה למוסד רפואי באר0 הביקור המעניק . מתדו� אישיות

ל במכתב "בופרנורפי� לחו/את המטופל הנושא מנות אישיות של מתדו�. בופרנורפי�/טיפול במתדו�

במכתב יפורטו ש� . ה המאשר את דבר היותו מטופל ע� ציו� המינו� היומי/ידי רופא�באנגלית חתו� על

, בופרנורפי� באר0 הביקור/במקרי� בה� אי� מתדו� .ריכוזו ותכולת החומר הפעיל, צורתו, התכשיר

ויות ולבקש אישור הגדלת מספר רשאי המטפל לפנות באמצעות צוות המרכז למחלקה לטיפול בהתמכר

  .ל"המנות היומיות לצור. שהייתו בחו

 קבלת מטופלי� תיירי� לתקופות מוגבלות .9

/ בכניסתו לישראל כמות מתדו�, האמנה הבינלאומי והחוק בישראל מאפשרי� לאד� להביא עמו .9.1.1

זי שלמשרד ימי צריכה ובתנאי שנית� אישור לכ. על ידי הרוקח המחו 31שאינה עולה על  בופרנורפי�

מוסד (על התייר הנכנס לישראל להיות מצויד במכתב מקורי מטע� השלטונות הרשמיי� . הבריאות

לצאת , המתיר לאותו אד� המזוהה בשמו ועל ידי מספר הדרכו� שלו)  ל"רשמי המטפל בו בחו

  .בופרנורפי�  המיועדת לצרכיו האישיי� ועל פי הוראות רופא/מארצו ע� כמות של מתדו�

לקבל תושב חו0 לטיפול במרכז לטיפול תרופתי ממוש. ובלבד שהוא מצויד במכתב מטע� נית�  .9.1.2

  .  השלטונות הרשמיי� כמפורט לעיל
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 18מתו.  18ד� 

 חובת דיווח .10

  35/09' ל מס"וחוזר מנכ, 1961, קיימת חובת דיווח של רופאי המרכז על פי פקודת התברואה       

 

ל "וחוזר מנכ 1949, וחובת דיווח על פי חוק כלי יריהלמכו� לבטיחות בדרכי� בנוגע לנהיגה   .10.1

למחלקה למידע והערכה במשרד הבריאות בנוגע למסוכנות עכשווית או פוטנציאלית בהחזקת כלי   35/92

  . ירי של המטופל

י נוהל של שירותי "ועפ 23/98' ל מס"י חוזר מנכ"קיימת חובת דיווח על ארועי� חריגי� עפ  .10.2

תיעוד ודיווח על אירועי אלימות והתעללות במהל. טיפול : "יאות בנושאבריאות הנפש משרד הבר

  ". פסיכיאטרי

י "עפ, C –ו  Bוהפטטיס , H.I.V, שחפת: קיימת חובת דיווח בנוגע למחלות זיהומיות מדבקות כגו�  .10.3

  .12סעי� , 1940, פקודת בריאות הע�

  

 פיקוח .11

המחלקה לטיפול המפקחי� של כל המרכזי� לטיפול תרופתי ממוש. יהיו תחת פיקוח מער.  .11.1

 1993, י דרישות חוק הפיקוח על מוסדות למשתמשי� בסמי�"בהתמכרויות במשרד הבריאות עפ

 .ותקנותיו

 1993, י חוק הפיקוח על מוסדות למשתמשי� בסמי�"לקבל רישיו� עפ, טר� הפעלתו, על כל מרכז .11.2

 .י חוק זה ותקנותיו"ותקנותיו תו. שהוא מקפיד על עמידה בכל הקריטריוני� הנדרשי� עפ

 ותקנותיו להיכנס 1993, י חוק הפיקוח על מוסדות למשתמשי� בסמי�"המפקחי� רשאיי� עפ  .11.3

, לכל מרכז ללא כל התראה מראש ולבדוק את כל  המידע הרלוונטי בנוגע למטופלי� כולל מידע שמי

  .תיקיה� וכל מידע רלוונטי אחר בנוגע לטיפול הנית� לה�

ירור תלונות מטופלי� ועל מנהל המרכז וצוותו לשת� פעולה באופ� מלא המפקחי� אחראיי� לב   .11.4

 .ע� המפקח בכל הנוגע לברור וטיפול בתלונה כולל מסירת כל מידע נדרש לש� כ.

על המרכז לתלות במקו� בולט את הרישיו� בר התוק� להפעלת המוסד וכ� את ש� המפקח  .11.5

 .האזורי ע� טלפוני� ומספרי פקס עדכניי� להשגתו

 סיבוכי�, אלימות פיזית: מנהל המרכז לדווח מיידית למער. הפיקוח על כל מקרה חריג כגו� על .11.6

 .שעות 24רפואיי� ותרופתיי� או פטירה ולהעביר דיווח מלא על האירוע בכתב תו. 

  

  

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע תארי.
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  2נספח 

  טופס פרטי מגיש המידע

  

  דש�  התאגי  .א  

  

    )עמותה/ חברה(המזהה ' המס  .ב  

  

  )  שותפות/ עמותה, חברה(סוג התארגנות   .ג  

    

  תארי. התארגנות  .ד  

  

  ) :שותפות, במקרה של חברה(שמות הבעלי�   .ה  

  

  

 

  : שלה�. ז.שמות המוסמכי� לחתו� ולהתחייב בש� המציע ומספרי ת .ו

  

  

  

  

  ש� המנהל הכללי  .ז  

  

  ש� איש הקשר   .ח

  

  )כולל מיקוד(המציע  מע�  .ט  

  

  טלפוני�   .י  

  

  פקסימיליה   .יא  

  

  ל"כתובת דוא  .יב  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע  תארי.
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   3נספח  

   201108R/ 'מס )RFI(בקשה לקבלת מידע 
  

  באזור תל אביב סובוקסו"/סובוטקסבהפעלת מרכז לטיפול תרופתי ממוש� ל

  

  וט המידעפיר

  : ש� התאגיד .1

 :תחומי עיסוק עיקריי� .2

ניסיו� התאגיד בהפעלת מוסדות לרפואה כללית או מוסדות לבריאות הנפש או מסגרת  .3
 לטיפול בהתמכרויות

מספר  ____________: סוג המסגרת ______________: ש� הלקוח
מטופלי� 
   איש הקשר  תאריכי הפעלת המסגרת בשנה

 מטע� הלקוח

 טלפו" סלולרי טלפו" קווי

  _____שנה ____ מחודש     1

 _____שנה ___ עד חודש 

 :תיאור הפעילות

מספר  ____________: סוג המסגרת ______________: ש� הלקוח
מטופלי� 
   איש הקשר  תאריכי הפעלת המסגרת בשנה

 מטע� הלקוח

 טלפו" סלולרי טלפו" קווי

  _____שנה ____ מחודש     2

 _____שנה ___ עד חודש 

 :תיאור הפעילות

  

  

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע  תארי.
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  המש. ניסיו� התאגיד

מספר  ____________: סוג המסגרת ______________: ש� הלקוח
מטופלי� 
   איש הקשר  תאריכי הפעלת המסגרת בשנה

 מטע� הלקוח

 טלפו" סלולרי טלפו" קווי

  _____שנה ____ חודש מ    3

 _____שנה ___ עד חודש 

 :תיאור הפעילות

מספר  ____________: סוג המסגרת ______________: ש� הלקוח
מטופלי� 
   איש הקשר  תאריכי הפעלת המסגרת בשנה

 מטע� הלקוח

 טלפו" סלולרי טלפו" קווי

  _____שנה ____ מחודש     4

 _____שנה ___ עד חודש 

 :ילותתיאור הפע

מספר  ____________: סוג המסגרת ______________: ש� הלקוח
מטופלי� 
   איש הקשר  תאריכי הפעלת המסגרת בשנה

 מטע� הלקוח

 טלפו" סלולרי טלפו" קווי

  _____שנה ____ מחודש     5

 _____שנה ___ עד חודש 

 :תיאור הפעילות

מספר  ____________: סוג המסגרת ______________: ש� הלקוח
מטופלי� 
   איש הקשר  תאריכי הפעלת המסגרת בשנה

 מטע� הלקוח

 טלפו" סלולרי טלפו" קווי

  _____שנה ____ מחודש     6

 _____שנה ___ עד חודש 

 :תיאור הפעילות

  

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע  תארי.
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  י המציע"סק עהמועמומחי� בתחו� טיפול בהתמכרויות צוות  .4

  מומחי� רשימת 
 )רשומי� ברש� רשמי(

 ש� המומחה

היק� העסקה 

בחלקיות (

 )משרה

שנות ' מס
עבודה אצל 
  המציע

' מס
שנות 
 ניסיו"

רופאי� מומחי�  .1
  בפסיכיאטריה

  
  

 

    

    

    

    

    

רופאי� בעלי הכשרה  .2
  לטיפול בהתמכרויות

  
  

 

    

    

    

    

    

וגי� קליניי� פסיכול .3
בעלי הכשרה לטיפול 

  בהתמכרויות
  
  

 

    

    

    

    

    

קרימינולוגי� קליניי�  .4
בעלי הכשרה לטיפול 

  בהתמכרויות
  
  

 

    

    

    

    

    

  

  

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע  תארי.
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 )הגשת מענה לפניה זובמועד (י המציע "נתוני� על הצוות המועסק ע .5

    כ משרות "סה    רופאי� ' מס

    כ משרות "סה    פסיכולוגי� ' מס

    כ משרות "סה    עובדי� סוציאליי�' מס

    כ משרות "סה    קרימינולוגי� קליניי�' מס

    כ משרות "סה    אחיות/אחי�' מס

    כ משרות "סה    רפואיי� אחרי��בעלי מקצוע פרא' מס

    כ משרות "סה    עובדי מינהל' מס

  

 סניפי� קיימי� של המציע .6

    כתובת     עיר

    כתובת     עיר

    כתובת     עיר

    כתובת     עיר

    כתובת     עיר

    כתובת     עיר

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע  תארי.
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 י המציע"שיטת העבודה המוצעת ע .7

, כח האד�, י� לביצועויכלול את האמצעי� והכל, הפירוט יתייחס לנושאי� הבאי�
  :לוחות זמני� ושיטת הביצוע

  תיאור שלבי ההכנה לביצוע העבודה .1

  

  

  

  

  

  

  

  הכשרת עובדי� לקראת ביצוע העבודה .2

  

  

  

  

  

  

  

  לוח זמני� לביצוע העבודה .3

  

  

  

  

  

  

  

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע  תארי.
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  ות והפניית� לשירותשיטת איתור הזקוקי� לשיר .4

  

  

  

  

  

  

  

  )אופ" ביצוע, צוות, ז"לו, מיקו�(אופ" הפעלת השירות  .5

  

  

  

  

  

  

  

  שירותי� נלווי� .6

  

  

  

  

  

  

 

  

 

  

 חתימה וחותמת המציע ש� מלא של החות� בש� המציע  תארי.

  
  

  


