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  ות בעיבוד הקליðי מחלקות העוסקבמרב"ד דיווחים לðהלי עיבוד וטיפול ב

, באופן שייעל ויזרז את תהליכי העיבוד עבור המחלקות הקליðיות ומיטבית הðחיות להתðהלות אחידהמסמך זה מרכז ומגדיר 

לשמור על רמה מקצועית גבוהה של הערכת הðבדקים ברמה האיðדיווידואלית, לצד הרצון ðקודת המוצא היא  .במרב"דוהטיפול 

בהסתמך על הספרות ושאיðן ðדרשות, מרב"ד רכות עבודת המרב"ד, באופן שיצמצם בדיקות והעשל להביא לדיוק הצורך 

ממשקים מול בהסתמך על ה ,להגדיר אופן עבודה המצמצם את הטרחה לאזרח . במקביל לכך, עולה הצורך המקצועית העדכðית

מהלכים אלו מבוצעים בהתאם לðוהג המקובל במדיðות המתקדמות  .במסגרת רפואת הקהילהבאופן שגרתי הערכות המבוצעות 

  . וסקירת הספרות המקצועית בתחום בעולם

מצבים רפואיים  70תחומים רפואיים, בהם מעל  5צוות המרב"ד על פרויקט זה, אופייðו כלל במסגרת העבודה המשותפת של 

ו הðחיות באשר לצורך בהתליה מידית, מידע ðוסף שðדרש עבור כל אחד מהמצבים שאותרו, הוגדר שכיחים המדווחים למרב"ד.

לצורך הערכת כשירות המרב"ד, וקביעת סוג הבדיקות הðדרשות צוות להשלים לצורך הערכה מיטבית, הן מטעם האזרח והן מצד 

 .הðהיגה

  שעמדו לðגד עיðיðו בכתיבת המסמך: העקרוðות המðחים

  .ואופן מרוכז מראש, תוך בקשת כל המידע הðדרש צמצום תלאות מסע המטופל לאזרחים  א.

  לðבדק.הרפואי ומðיעת הצורך בכפילות התהליך  הסתמכות על הערכות קליðיות שבוצעו בקהילה  ב. 

בין דרישות ההערכה, תוך התמקדות באלמðטים העיקריים הðדרשים לתפקוד בפועל  הפעלת רציוðל קליðי לאיזון מיטבי  ג. 
ðות.והערכת הסיכון למסוכ  

חוזר המðכ"ל ("הגדרה מחדש של חובת ההודעה על ðהגים עם מצבי בריאות עדכון קידום מהלכים ðוספים, בכלל אלו: במקביל ל

מול משרד  גוליות האיתורוהעלאת ס עדכון טופס חידוש רישיון הðהיגה); 17.7.2023-מהלים לסכן את עצמם וזולתם" העלו

חידוש רישיון הðהיגה; הארכת מרווח הזמן להשלמת שאלון חידוש רישיון הðהיגה ופרק הרף לבקרת ; העלאת גיל  התחבורה

מסע ודיוק לייעול תהליך ההערכה במרב"ד, שיפור  במסגרת העבודה על מסמך זה,, גם כאןפעלðו   -הזמן לתפוגת הרישיון 

  .המטופל

, שרישיון הðהיגה שלו, ðיצב אדם מרב"ד כל תיק כי מאחוריהעמוקה הוא ההבðה  ,בכל המהלכים הללוהקו המðחה לאורך הדרך 

 שמירה על בריאות הציבורביזון מיטבי את האחריות שלðו לאמחייב  - שלו פרðסהאמצעי הוהðיידות רגליים, חופש האת מהווה ה

אðי , של צעדים אלו על יוצאכפו מהיר ומקצועי לאזרחי ישראל. ,יעיל ,מתן שירות מצוין -, שתוצאותיו לצד טיוב מסע הðבדק

  ., תוך שמירה מיטבית על בריאות הציבורשיפור השירות לאזרחל מאמין כי ðצליח להביא

  :ולכלל שותפי המרב"ד היקרים תרם לפרויקט בשלביו השוðיםאשרר ושעמל, העיר, לכל מי  י האישיתתודת

יה ד"ר מוחמד מסרי, ד"ר ראðסופיה אוסטייב, גב' ד"ר אלכס וייðשטוק,  גב' מרים דואק,, ד"ר איתן חבר ד"ר איðה בורבר,

ðופר רז,  גב'גב' מירי אורן, , דהןמורלה גב' תהילה מסורי, גב' בלה והב, גב' דוד אזולאי, מר ד"ר אליזבטה פיגלין, עבדאללה, 

גב' וב, גב' שרית דðילכרמלה דולב, גב' איבלין מירס, גב' זאב שרמן, מר שרה אופיר, גב' , ðועה רוðןגב' ריðה סיבוðי, גב' 

מר , וןשושי בן סימגב' , ריðה קלייןגב' , תמי דרעיגב' , שלומית אזרדגב' , ðחמה אלקייםגב' , דודי ישראלמר , איריס פדידה

אתי גב' , ליאורה איררהגב' גל ברומט, גב' אלוðה גורגי, גב' דורית מוריס, גב' יוסי שמיר, מר מיטל רוזðבלום,  גב', ðדב עזרא

קין, ד"ר עופרה חבתהילה בוזגלו, גב' דבורי טייטלבום, גב' ישראל ישראלי, מר טובה סברגו, גב' סמדר אוחðה, גב' מזרחי, 

  .יðיב תיירמר דðיאל רוטðברג, מר 

                            לב,תודה מקרב                                                                                                  

                            

  ד"ר יובל דאדון

  רופא אחראי, מðהל מרב"ד
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  הðחיות והערות כלליות  .1

החלטות  שלושðדרשות , מיון ועיבוד ראשוðי (טריאז') של מקרה הðבדק לכשירות לרישיון ðהיגה במהלך  

 :עקרוðיות  

 , בשל הסיכון לבריאות הציבור?התליה מידיתהאם ðדרשת   א.

 לצורך קבלת החלטה לגבי כשירות ðהיגה? מידע רפואי ðוסף ðדרשאיזה    ב.

 ðדרשות לביצוע במרב"ד לצורך קבלת החלטה לגבי כשירות ðהיגה? בדיקות והערכות ðוספותאילו   ג. 

  התליות רפואיות  .2

, תוך ðיהול סיכוðים מחושב בין ההגבלה לאזרח לבין סיכון מידי לציבור של ה ðעשית רק במצבהתלי  א.

 הסיכון לפגיעה בשלום הציבור.  

במצבים אחרים שבהם לא תואר באופן , כמתואר במסמך זה. על סמך אבחðה מדויקת בלבדהתליה תיעשה   ב. 

או  מקצועי  יש להפעיל שיקול דעת אלא אין לבצע התליה אוטומטית,  –מדויק האבחðה שצויðה במסמך זה 

  .להתייעץ עם רופא מרב"ד

במקרים בהם סומðה בטופס הבקשה לחידוש רישיון הðהיגה (בגרסתו הðוכחית) תשובה חיובית עבור סעיף   ג. 

הפרעות רוט, או  ""  ללא פיהפרעה במהירות, תגובה, זיכרון, התמצאות בזמן ובמקום" -כללי, למשל   

זאת בשל  !אין לבצע התליה ללא מידע מפורט ðוסף -" מוטוריות/או סðסוריות והפרעות בקואורדיðציה  

טווח התפקוד הרחב האפשרי תחת אותה קטגוריה, הכולל מצבים בהם אין פגיעה בכשירות לðהיגה, חרף   

 .שצויðה הגבלהה  

, אלא אם  כן בידי משרד הרישויðמצאת חריות להתליה הא –על תאוðת דרכים קטלðית  משטרתידיווח עבור   ד. 

 .אין לבצע התליה אוטומטית .ולאחר עיון מעמיק בתיק קיימת איðדיקציה רפואית ברורה להתליה

במקרים של דיווח מפורש ע"י הרופא המטפל המדווח כי עלול להיות מסוכן לעצמו ולזולתו וכי איðו מסוגל   ה. 

  .היש לבצע התלי -לðהוג   

ðדרש   דיין ע -) 924, 922סטטוס החידוש הוארך ע"י משרד הרישוי תחת הגבלה (קודים: ככלל, בעל רישיון ש  ו.

 הגבלה זו. קיימתש איðדיקציה לכך, למרות שכבר לבצע התליה רפואית, כאשר י

  במקרה של ספק, יש להתייעץ עם רופא מרב"ד לאחר הפעלת שיקול דעת מקצועי. 

 פעלת שיקול דעת בהקשר זמðיםה  . 3

סביר כי כבר  וסביר שכבר ðעשה בירור או שיש סיכוי  ,בגין אירוע שהתרחש לפðי זמן רבכאשר מתקבל דיווח 

ש להפעיל שיקול דעת מקצועי וðיתן להתייעץ עם רופא מרב"ד לגבי י -הרפואי שיקום ושיפור במצב ðמצא לאחר 

 ן לבצע התליה באופן אוטומטי גם כאשר האבחðה עומדת בקריטריוðים.אי הצורך בהתליה.

  מצבי רקע רפואיים שאיðם סיבת הדיווח  . 4

למרב"ד, לבין מידע הðמצא בסיכום המידע הרפואי שðמסר, יש להבדיל בין המצב הרפואי בגיðו התקבל דיווח      

הרפואי בקופת  היכול לכלול אבחðות ישðות מאוד שמצבן השתפר מאז, וייתכן כי הסטטוס לא התעדכן בתיק

ש לבקש מידע עדכðי מהרופא יידר ,במקרים מסוימיםיש להפעיל שיקול דעת מקצועי סביר בהקשר זה.  .החולים
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רישיון לקבל סטטוס תפקודי עדכðי, בטרם תתקבל החלטה לגבי על מðת הרפואה היועצת בקהילה,  המטפל או

איðו  –למשל, אירוע קרדיאלי לפðי מס' שðים, ללא ציון היארעות של אירוע חוזר/ החמרה או דיווח ðוסף  הðהיגה.

 מצריך הפðיה מחודשת להערכה קרדיאלית. 

  אבחðות שכיחות במרב"ד  . 5

במסמך זה הוגדרו המצבים הרפואיים השכיחים המדווחים למרב"ד. עבור מצבים רפואיים אחרים שלא      

 ש להפעיל שיקול דעת קליðי אחראי בהתאם לרציוðל של פגיעה פוטðציאלית בכשירות לðהיגה.י -פורטו במסמך   

  ססת אבחðותועילות מבפ  .6

יש  - בקשה לביטול הגבלות רפואיות / ועדות ערר / בתי משפט / משטרה / הפðיות מטעם רופא תעסוקתי     

על רקע משטרה  / של הפðיה מבתי המשפטבמקרה  לאבחðה הרפואית הרלווðטית.ולפעול בהתאם להתייחס   

ðדרשת הערכה ממוקדת לסיבה בגיðה הופðה (אישיותית/ התðהגותי  - , ללא קשר למחלה ידועהעבירות תðועה  

 לרקע רפואי/ אורגðי הדורש התייחסות ðוספת.ממשי בלבד), אלא אם כן עולה חשד   

 בקשות למידע רפואי  . 7

לגבי מצב רפואי מסוים, יש  בכל שאלת מידע - לצורך קבלת החלטה מיטבית וצמצום הטרטור לðבדק  א.

היועץ לבקש סיכום מידע רפואי ממוחשב מקופת החולים, במקביל לסיכום ביקור אחרון אצל הרופא   

 .(ðוירולוג, כירורג, אורטופד וכו') לטיב המחלה הðידוðהבהתאם  המטפל,  

סיכום מידע רפואי בבקשה ללהיות מלווה חייבת , "משפחהמטפל/מכתב מרופא מילוי טופס "כל בקשה ל  ב. 

  .ממוחשב  

  הערכות ובדיקות שבוצעו בקהילה  . 8

ההערכות שבוצעו ע"י הרפואה היועצת בקהילה, כאמצעי יעיל לצמצום  ממצאייש להפעיל שיקול דעת, בהתאם ל

 -בדיקות שאיðן ðדרשות במרב"ד. למשל, עבור אדם לאחר אירוע מוחי אשר השלים את תהליך השיקום במלואו 

השיקום. במקרה של  שבוצעה בקהילה בתום תהליךהשיקומית  /ממצאי ההערכה הðוירולוגית לעיין תחילה ביש 

לל אין צורך לזמן כ – או אחרת ביתיפגיעה קוגðיט , היעדרהיעדר שארית ðכות תפקודיתהצהרת הרופא המטפל על 

  (לא בדיקת רופא ולא הערכה פסיכולוגית). את הðבדק להערכות במרב"ד

 בדיקות מיוחדות  . 9

, כגון: לעיתים ðדרשות בדיקות ðוספות לצורך הערכת הסטטוס התפקודי של ðבדקי המרב"ד     

  polysomnography ) ,הðשימה בשיð להערכת דוםMSLT (Multiple Sleep Latency Test  – להערכת 

  לבחיðת שדות ראיה וכדו'.  ðEastermanרקולפסיה, בדיקת   

אין לחרוג מהðחיות   הפðיה לבדיקות מיוחדות אלו תיעשה אך ורק בהתאם לאיðדיקציות המצויðות במסמך זה.     

  .או לאחר קבלת אישור פרטðי מטעמו, ישור רופא מרב"דאלו ללא א
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  Esterman Visual Field Test   א.

 , המופיעות במפורש כסיבת הדיווחבאיðדיקציות הבאותלמעט , רופא מרב"ד בלבדאישור פרטðי של בתיעשה 

  :במסכמים הרפואיים למרב"ד

1. s/p CVA 

 המיפלגיה) :(כגון  שארית הגבלה תפקודית מוטוריתðה , ורק כאשר אובחרק לרכב ציבורי/כבד/מקצועי

2. s/p craniotomy  או  severe head injury 

3. Optic atrophy 

4. Retinitis pigmentosa 

5. Hemianopsia 

6. Quadrianopsia 

7. Pituitary adenoma 

8. Laser procedures due to diabetes mellitus complications  

  .רכב פרטיישיון לרל -ביðוקולריתובדיקה לרכב ציבורי/כבד, עבור רישיוðות  ðדרשת בדיקה מוðוקולריתככלל, 

 

  Orthoptic examination  ב.

באיðדיקציות הבאות, המופיעות במפורש כסיבת הדיווח למעט , באישור פרטðי של רופא מרב"ד בלבדתיעשה 

  .(כפל ראייה) Diplopia. 2(פזילה),  Strabismus. 1למרב"ד במסכמים הרפואיים:   

 

  (ללא קשר לסיבת הטיפול במקרה): עדכðית בקשה לבדיקת ראיה  ג. 

יש להפעיל שיקול דעת קליðי לגבי הצורך  .אין לשלוח בקשה לבדיקת ראיה עדכðית באופן אוטומטי

  ., וכמפורט להלןבדיקה עדכðית (במידה ולא בוצעה) בבקשה לביצוע  

, עוד מתבצעת לכתחילה במסגרת פעילות משרד התחבורהיש לקחת בחשבון, כי בדיקת ראיה כבר 

   ðה מופיעה על הטופס, בשל הדיווח האלקטרוðי ðבטרם המקרה מגיע לטיפול במרב"ד, גם כאשר הבדיקה אי

   יין למשרד התחבורה.ל-מבוצע ע"י אופטומטריסטים ומועבר ישירות און

חידוש רישיון ðהיגה ב.2בקשת רישיון ðהיגה חדש ; ב.1  במקרים הבאים:ע"י משרד התחבורה פעילות זו ðעשית 

  .בבקשה לרישיון לרכב ציבורי כבד.3לגיל המבוגר ; 
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  :אבחðות אלו עלדיווח חדש במקרה של  אך ורק ðדרשת  בדיקת ראיה עדכðית

1. Multiple sclerosis 

2. Dementia / Alzheimer's disease 

3. Parkinson's disease  

4. s/p CVA 

5. Severe head injury or craniotomy 

6. Diplopia 

7. Visual fields defects 

8. Ptosis 

9. Ophthalmic operation 

10. Visual acuity deterioration 

11.  Plaquenil – chronic treatment (over 12 months) 

12.  Age-related macular degeneration (AMD) 

13.  Retinal detachment 

14.  Optic nerve disorders 

15.  Strabismus 

16.  s/p cataract extraction 

17.  Central artery/ vein occlusion 

18.  Severe diabetes mellitus with diabetic macular edema (DME) 

19.  Severe glaucoma (only) 

  :בלבדהבאים ם יבמקר )"עיון –ע "ן רופא עיðיים במרב"ד (להעביר לעיויש   ד.

  כבד כל מקרה של רכב ציבורי/ מסחרי/ )1

    Easterman ,Orthoptic examination, כגון: בדיקה מיוחדתתיק עם תוצאות של כל  )2

  פער בתוצאות הבדיקות הישðות לעומת חדשות )3

 הערכות ðדרשות וזימון לבדיקה במרב"ד  . 10

והערכה פסיכולוגית  הערכה פסיכיאטרית ,תפקודית-רפואית כוללות: הערכהבמרב"ד  ההערכות  א.

). הערכות אלו ðועדו לבחון את כשירות הðהיגה של הðבדק, הן מבחיðת תפקודו ואישיותיות קוגðיטיביות(  

הפרטðי בפועל ויכולתו באיðטגרציה של כלל המרכיבים הðדרשים לðהיגה בטוחה, לצד הערכת הסיכון   

), ובמקביל לאיתור מסוכðות על רקע sudden incapacitationלהתפתחות אבדן שליטה פתאומי (  

  אישיותי.-ðיטיביקוג  

ההערכות הðדרשות בפועל הן פוðקציה של הרקע הפרטðי של כל ðבדק, סיבת ההפðיה למרב"ד, דרגת 

ההחלטה לגבי סוג ההערכה ואופן הביצוע שלה הרישיון המבוקשת וðסיבות ðוספות, כמפורט במסמך זה.   

  ðקבעת ע"י מחלקת הטריאז'.  

ימוðו לבדיקה בðוכחותו, או על ידי עיון בלבד במידע ההערכות יכולות להתבצע או במעמד הðבדק וז

  שבתיק. הרפואי  
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 :קיצורים מקובלים להערכות הðדרשות איðדקס

 הערכה כשירות ðהיגה ע"י רופא -כ )1

 הערכה ע"י רופא עיðיים -ע )2

 הערכה ע"י פסיכולוג -פ  )3

 הערכה ע"י פסיכיאטר -ב )4

כאשר עובדים במðגðון של תיק פיזי, הרישום ב"דף הפעולה" המוצמד לתיק יציין את הבדיקות הðדרשות   ב. 

רך ללא צורופא עיון ע"י  –בדיקות, למשל  2כאשר ðדרשות ואופן הבדיקה (עיון או בðוכחות הðבדק).   

  ."פ + עיון-כ"+ הערכת פסיכולוג, הרישום יוצג כ: בבדיקה פיזית   

במסגרת הטריאז' עולה שאלה באשר לצורך בהערכה מסוימת, כפוðקציה של אי בהירות בשאר כאשר   ג. 

ביום הבדיקה עם הגעת בהערכה ðוספת תיעשה ההחלטה על הצורך  -בי ילמצבו הרפואי/ ðפשי/ קוגðיט  

, יש להוסיף סימן שאלה "?" ליד הבדיקה . לציון סיטואציה זו בתיק הרפואי הפיזיהðבדק למרב"ד  

 הדורשת החלטה.  

יא שהðבדק יגיע לבדיקת רופא כללי וההחלטה אם להוסיף הערכה " משמעותו ה?פכ + הסימול: "למשל:         

  .פסיכולוגית תיעשה ביום הגעתו, לאחר התרשמותו הקליðית של הרופא במרב"ד  

  גה:גורמי סיכון קוגðיטיביים ואישיותיים לðהיכיום במרב"ד להערכת ההערכות הקיימות   ד.

 ציבורי/ מקצועי/ כבד (קוגðיטיבי + אישיותי) -1פ

רישיון ðהיגה והאישיותיים ל הקוגðיטיבייםהמיועדת להערכת גורמי הסיכון  הערכה  • 

  .לðבדקים ללא מגבלה רפואית ברקע  כבד/ציבורי/מקצועי  

(המיועדים לדרגות  דיאגðוסטי ע"י פסיכולוג + מבחðים ממוחשבים-כולל: ראיון פסיכו ההערכהמהלך   • 

ממצאי הבדיקה וקבלת מידע משלים (רקע תעבורתי/ בהתאם ל+ מבחðים משלימים, רישיון גבוהות)   

  פלילי).  

על רקע הפרעה ðוירולוגית, יðה מיועדת לבעלי מגבלות א -ההערכה המבוצעת במסגרת פאðל זה   • 

  במהימðות ההערכה.יכולתו של האדם לביצוע בדיקות אלו, באופן הפוגם  את המוðעת  

 פרטי (אישיותי)  -2פ

 .ברכב פרטילאיתור גורמי סיכון אישיותיים לðהיגה  הערכה  • 

דיאגðוסטי ע"י פסיכולוג + מבחðים ממוחשבים (המיועדים לדרגת -כולל: ראיון פסיכו ההערכהמהלך   • 

  הפרעה ðפשית וכו').בחומרים, לרעה שימוש דיווח על בהתאם לאיðדיקציה (כגון:  ,לרכב פרטי) רישיון  

מיועד לðבדקים עם הפרעות אישיותיות ידועות, כגון: שימוש בסמים ואלכוהול, לאחר תאוðת דרכים      

 ל רקע אישיותי.עם חשד לעבירת תðועה ע  

 פרטי (קוגðיטיבי) -3פ

  ברכב פרטי.לאיתור גורמי סיכון קוגðיטיביים לרישיון ðהיגה  הערכה  • 

 כולל: ההערכהמהלך   •
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o  בדק מסוגל לבצעðים ממוחשבים [אך ורק כאשר הðוסטי ע"י פסיכולוג + מבחðראיון פסיכודיאג

 -או           ., ללא המבחðים האישיותיים 1הכוללים: מבחðי מחשב בקטגוריית פ אותם],  

o יטיבית  לא ממוחשבת הערכהð(בריאיון אישי) פסיכולוגית קוג. 

 1+3שילוב פ 

להמשיך להחזיק המחזיקים או המבקשים הערכת גורמי סיכון קוגðיטיביים ואישיותיים לðהגים   • 

מיועדת להערכת גורמי הסיכון הקוגðיטיביים והאישיותיים זו בדיקה  .ðהיגה בדרגות גבוהות ברישיון  

דית כאשר כשברקע קיימת מחלה ðוירולוגית עם הדרדרות תפקו ,מקצועי/ציבורי/כבדלרישיון ðהיגה   

  בית.ימשמעותית או חשד לירידה קוגðיט  

 (אישיותי + קוגðיטיבי)למבקשי רישיון ðהיגה לראשוðה  -4פ

  ברכב פרטי לðבדקים ללא רישיון קודם.לאיתור גורמי סיכון אישיותיים לðהיגה  הערכה  • 

כולל: בדיקה פסיכולוגית + מבחðים ממוחשבים מותאמים ללא שאלות המחייבות  הערכהמהלך ה  • 

  .בðהיגה ידע וðיסיון  

בכל אחד מפðל הבדיקות הבאות, באחריות הפסיכולוג לבצע איðטגרציה של כלל הðתוðים הðבדקים     

(בשל אבחðות פסיכיאטריות,  פסיכיאטר מרב"ד בידי בדיקה משלימהעיון הפסיכיאטר או לולהפðות ל  

  אישיותיות או התמכרותיות). הפרעות  

  :הערות

רולוגית ברקע) יוðצועי/כבד (גם ללא מגבלה של מחלה קים עבור רישיון ציבורי/מקישמש גם לðבד -3פ  .א

 אשר איðם מסוגלים לבצע מבחðים ממוחשבים בכיתה.  

ðבדקים בעלי רקע של ðזק מוחי בשל מחלה ðוירולוגית, הבדיקה ðערכת באמצעות ראיון וביצוע ל -3פ  .ב

ð יםðתוך      בהעברה אישית (בהתאם לסוג הפגיעה) ע"י הפסיכולוג הבודק,  םייעודיירופסיכולוגיים יומבח

  ים לðהיגה.היעזרות בðתוðי רקע רפואיים ותעבורתיים, עבור הערכת גורמי סיכון קוגðיטיבי  

בצע מבחðי ðייר ועפרון ע"י י - תממוחשב תקוגðיטיבי הערכהביום הבדיקה, ðבדק שאיðו מצליח לבצע   .ג

 הפסיכולוג הבודק, בהתאם להתרשמות הפסיכולוג המעריך.  

o בדק המבקש רכב ציבורי ואיðו יודע קרוא וכתובð  –  חיות הן כיðבשל אין טעם לערוך עבורו בדיקההה ,

התשלום יש ליידע את הðבדק על כך באופן מיידי, טרם . מערכתיות בהמשך תהליך הכשרתודרישות 

 , ולהחזיר לטיפול משרד הרישוי.תהליך ההערכההתחלת ו
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 פירוט המבחðים הממוחשבים 

  "2מבחðי "פ           "1מבחðי "פ
  )120-130, יש להסיר את רישיון ðהיגה אם אין ð)4קרא פ

 "3מבחðי "פ              
  )130-170, ללא אישיותי (1בחיðות פ

  
  

  

 תוקף המסמכים שהתקבלו. 11
 הðחיות מקבילות בעולם.מ, כמקובל שðהתוקף המידע הרפואי הוא   .א

מרב"ד בשל עיכוב אדמיðיסטרטיבי או חוסר בכח אדם, אשר גרמו לדחיית זמן  סיום הערכתאין לעכב   .ב

 יש להתחשב ככל הðיתן במצוקת האזרח, תוך איזון מושכל בצורך המקצועי. העיון במסמכים שהתקבלו.  

הðחת היסוד היא כי שיðוי חמור במצב הרפואי, מחויב  קבלת ההחלטות היא על סמך המידע הðתון בידיðו.  .ג

  .בתקðות אלו 13בתקðות התעבורה ואף בדיווח עצמי לפי סעיף  ב'12סעיף בדיווח חדש לפי   

של   ויוצאי דופן, כאשר קיימת סיבה מהותית וקוðקרטית לחשוד כי אופייה הממוקד במקרים ðדירים רק   .ד

לשליחת   יתן לשקול בקשה ð –ההפרעה המדוברת אצל בעל הרישיון הðידון, הוא בעל דיðמיקה גבוהה יותר 

 יש להתייעץ עם רופא מרב"ד טרם הביצוע. מסמכים עדכðיים.

  הðחיות ðוספות בשלב מיðהלי וטריאז'  . 12

  דיווחים לגבי קðביס רפואי  א. 

 Cבעל רישיון הðמוך מדרגות רישיון ציבורי/מקצועי/ כבד (לðהג  כאשר קיים אישור לקðביס רפואי

ת ממðכ"ל בðושא אלהורזאת בהמשך ללא צורך בפתיחת תיק כלל.  אפשר לסגור את הדיווח, ,ומעלה)  

 .היחידה לקðביס רפואיבהתאם להðחיות ו, קðביס רפואי  

  אפילפסיה/ פרכוס  ב. 

חזיר לðבדק יש לה - יחיד) "SEIZURE "" /לא "פרכוסו" (אבחðת מחלת "אפילפסיהכאשר מתקבל דיווח על 

 .האחרון שðה ממועד הפרכוס  בתום רקובקשה למילוי שלהם  ,+ סיכום ביקור ðוירולוגי "+ עווית כפיון"טפסי 

   .לאחר קבלת המסמכים ,בשðית, ולשקול את הסטטוס בשלב הביðיים יש לבצע התליה ן,כ כמו

בתום השלמת הערכת הðוירולוג יש לשלוח את הבקשה למידע לעיל למילוי  – פרכוס יחידבמקרה של  דיווח על 

  המטפל.  
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  שברים  ג. 

 ין צורך לזמן את כולם באופן גורף לבדיקה כללית ע"י רופא.א -שבר/ים דיווחים לגבי 

החלמה + סיכום מידע בתום הבקש מכתב מרופא משפחה/ אורטופד לגבי הסטטוס הרפואי והתפקודי ל יש

 יון").ע-ולהפðות את המקרה לעיון כללי אצל רופא מרב"ד ("כ רפואי ממוחשב עדכðי.  

  תתעסוקתי האופדיווחים מר  ד.

מקצועי בהתאם עיל שיקול דעת ין צורך לזמן כל מקרה באופן גורף לבדיקה. ðדרש להפא -המפðים בדיקה במרב"ד

  מפורט במסמך זה.כ אבחðה.  התליה תיעשה לפי הצורך בהתאם למצב הפרטðי,ל

  פירוט האבחðות השכיחות במרב"ד והפעילות הðדרשת. 13

  לכל אחד מהקריטריוðים: ו שכיח, עבור כל מצב רפואיבטבלה לקמן מפורטים ðהלי עבודת המרב"ד       

  א. הצורך בהתליה  

  מידע שיוזמן ע"י המרב"דו מידע משלים הðדרש מהðבדקב.    

  ות הðדרשות לביצוע במסגרת המרב"ד. ההערכג  

ðדרש לפעול בהתאם לטבלה זו, תוך הפעלת שיקול דעת מיטבי. במידת הצורך, יש להתייעץ עם רופא מרב"ד.       
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  מידע שיש לבקש מהאזרח לצורך קבלת החלטה  ?התליה דחופה בפðייהאבחðה 
הזמðת 

  מידע
  הערכות ðדרשות במרב"ד

  מסקולריים-מצבים ðוירו א.

  . שבץ מוחי1

  

בעבר, אירוע  במידה ומדובר על

יש לבקש פירוט לגבי סטטוס 

  .תפקוד ðוכחי בפועלוההחלמה 

זמן לבדיקה במרב"ד אין ל

  באופן אוטומטי.

  אחד מהבאים : במפורשרק כאשר כתוב 

1 .RT. HEMIPARESIS  

2 .RT. HEMIPLEGIA  

3 .ATAXIA/ ציה/ שיווי משקלðהפרעה בקואורדי  

  . לקוי קוגðיטיבי4

5 .NEGLECT  

  . ליקוי שדה ראיה6

  פיסה חזותית. ליקוי בת7

  . פגיעה פרוðטלית8

  

  אין לבצע התליה! -צוין אחד מהסעיפים לעיל **אם לא 

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

  המטפל

כתב סיכום אשפוז מ  –. במידה והיה בשיקום 2

  שיקום

מכתב  ,במידה ואין סיכום אשפוז משיקום 3

מðוירולוג, כולל ממצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה 

  והערכת סטטוס קוגðיטיבי

טפסי  –. במידה ויש עדות לאירועים כפיוðים 4

  עוויתכפיון והצהרה 

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו . בדיקת עיðיים5

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  לא ðדרש

  

  

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

בתום תהליך שבוצעה בקהילה 

. אם דווח על תפקוד תקין השיקום

 -(מוטורי/ קוגðיטיבי/ אישיותי) 

 .אין צורך לזמן לבדיקה במרב"ד

  במידת הצורך, יש לשקול:

  

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ
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  גידול מוחי. 2

בעבר, אירוע  במידה ומדובר על

יש לבקש פירוט לגבי סטטוס 

  .תפקוד ðוכחי בפועלוההחלמה 

אין לזמן לבדיקה במרב"ד 

 באופן אוטומטי.

  אחד מהבאים : במפורשרק כאשר כתוב 

1 .RT. HEMIPARESIS  

2 .RT. HEMIPLEGIA  

3 .ATAXIA/ ציה/ שיווי משקלðהפרעה בקואורדי  

  . לקוי קוגðיטיבי4

5 .NEGLECT  

  . ליקוי שדה ראיה6

  . ליקוי בתפיסה חזותית7

  . פגיעה פרוðטלית8

  

  אין לבצע התליה! -צוין אחד מהסעיפים לעיל **אם לא 

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

  המטפל

, מטפללוג ומðוירואוðקסיכום ביקור אחרון . 2

 טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ו כולל פירוט

   ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה

טפסי  –במידה ויש עדות לאירועים כפיוðים . 3

  כפיון והצהרה עווית

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 4

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  

  לא ðדרש

שיקול דעת, בהתאם יש להפעיל 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

בתום תהליך שבוצעה בקהילה 

. אם דווח על תפקוד תקין השיקום

 -(מוטורי/ קוגðיטיבי/ אישיותי) 

 .אין צורך לזמן לבדיקה במרב"ד

  במידת הצורך, יש לשקול:

  

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ

  ðיתוח ראש. 3

בעבר, אירוע  במידה ומדובר על

יש לבקש פירוט לגבי סטטוס 

  .תפקוד ðוכחי בפועלוההחלמה 

אין לזמן לבדיקה במרב"ד 

 באופן אוטומטי.

  אחד מהבאים : במפורשרק כאשר כתוב 

1 .RT. HEMIPARESIS  

2 .RT. HEMIPLEGIA  

3 .ATAXIA/ ציה/ שיווי משקלðהפרעה בקואורדי  

  . לקוי קוגðיטיבי4

5 .NEGLECT  

  . ליקוי שדה ראיה6

  . ליקוי בתפיסה חזותית7

  . פגיעה פרוðטלית8

  

  אין לבצע התליה! -צוין אחד מהסעיפים לעיל **אם לא 

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

  המטפל

מטפל, כולל  כירורגמðוירוסיכום ביקור אחרון . 2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ו פירוט

  בדיקה ðוירולוגית מלאה 

טפסי  –. במידה ויש עדות לאירועים כפיוðים 3

  כפיון והצהרה עווית

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 4

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

בתום תהליך שבוצעה בקהילה 

אם דווח על תפקוד  . השיקום

תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

  

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ
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  חבלת ראש קשה. 4

בעבר, אירוע  במידה ומדובר על

יש לבקש פירוט לגבי סטטוס 

  .תפקוד ðוכחי בפועלוההחלמה 

במרב"ד אין לזמן לבדיקה 

 באופן אוטומטי.

  אחד מהבאים : במפורשרק כאשר כתוב 

1 .RT. HEMIPARESIS  

2 .RT. HEMIPLEGIA  

3 .ATAXIA/ ציה/ שיווי משקלðהפרעה בקואורדי  

  . לקוי קוגðיטיבי4

5 .NEGLECT  

  . ליקוי שדה ראיה6

  . ליקוי בתפיסה חזותית7

  . פגיעה פרוðטלית8

  

  אין לבצע התליה! -צוין אחד מהסעיפים לעיל **אם לא 

  
  
  
  
  
  
  

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

  המטפל

 ðוירולוג/ðוירוכירורגסיכום ביקור אחרון מ. 2 

לגבי מצב המוטורי  מטפל, כולל פירוט

  ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה טיבייקוגðהו

  סיכום האשפוז 3

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 4

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

בתום תהליך שבוצעה בקהילה 

אם דווח על תפקוד  . השיקום

תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

  

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ
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  מיימת ראש . 5

בעבר, אירוע  במידה ומדובר על

יש לבקש פירוט לגבי סטטוס 

  .תפקוד ðוכחי בפועלוההחלמה 

אין לזמן לבדיקה במרב"ד 

  באופן אוטומטי.

  

  אחד מהבאים : במפורשרק כאשר כתוב 

1 .RT. HEMIPARESIS  

2 .RT. HEMIPLEGIA  

3 .ATAXIA/ ציה/ שיווי משקלðהפרעה בקואורדי  

  קוגðיטיבי. לקוי 4

5 .NEGLECT  

  . ליקוי שדה ראיה6

  . ליקוי בתפיסה חזותית7

  . פגיעה פרוðטלית8

  

  אין לבצע התליה! -צוין אחד מהסעיפים לעיל **אם לא 

  

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

  המטפל

 ðוירולוג/ðוירוכירורגסיכום ביקור אחרון מ. 2 

לגבי מצב המוטורי  מטפל, כולל פירוט

  ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה טיבייקוגðהו

  סיכום האשפוז 3

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 4

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

בתום תהליך שבוצעה בקהילה 

אם דווח על תפקוד  . השיקום

תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

  

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ

  . טרשת אמיוטרופית צידית 6

 

  אחד מהבאים : במפורשרק כאשר כתוב 

1 .RT. HEMIPARESIS  

2 .RT. HEMIPLEGIA  

3 .ATAXIA/  ציה/ שיווי משקלהפרעהðבקואורדי  

  . לקוי קוגðיטיבי4

5 .NEGLECT  

  . ליקוי שדה ראיה6

  . ליקוי בתפיסה חזותית7

  . פגיעה פרוðטלית8

  

  אין לבצע התליה! -צוין אחד מהסעיפים לעיל **אם לא 

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

  המטפל

סיכום ביקור אחרון מðוירולוג מטפל, כולל .  2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ו פירוט

  בדיקה ðוירולוגית מלאה

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

אם דווח על  .שבוצעה בקהילה

תפקוד תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה צו אין -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

  

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ
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 טרשת ðפוצה. 7

  אחד מהבאים : במפורשרק כאשר כתוב 

1 .RT. HEMIPARESIS  

2 .RT. HEMIPLEGIA  

3 .ATAXIA/ ציה/ שיווי משקלðהפרעה בקואורדי  

  . לקוי קוגðיטיבי4

5 .NEGLECT  

  . ליקוי שדה ראיה6

  . ליקוי בתפיסה חזותית7

  . פגיעה פרוðטלית8

  

  אין לבצע התליה! -צוין אחד מהסעיפים לעיל **אם לא 

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

המטפל/ מרפאת טרשת ðוירולוג  ה. מכתב מ2

לגבי מצב המוטורי  ðפוצה כולל פירוט

  ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה טיבייקוגðהו

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

אם דווח על . שבוצעה בקהילה

תפקוד תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

  

   3כ+פ

  בורימקצועי או צילרכב  -1פ

  לא גידול מח שפיר. 8

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

סיכום ביקור אחרון מðוירולוג/ ðוירוכירורג  . 2

לגבי מצב המוטורי  מטפל, כולל פירוט

ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה  טיבייקוגðהו

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9ף לפי סעי –

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

בתום תהליך שבוצעה בקהילה 

אם דווח על תפקוד  . השיקום

תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

  

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ
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  לא אðצפלופתיה. 9

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

לגבי מצב המוטורי המטפל, כולל פירוט 

  ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה טיבייקוגðהו

, במידה ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2 

  ובוצע

  סיכום האשפוז 3

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 4

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  לא ðדרש

להפעיל שיקול דעת, בהתאם יש 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

בתום תהליך שבוצעה בקהילה 

אם דווח על תפקוד  . השיקום

תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

   3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ

  . מחלת פרקיðסון10
לווה מ  -בלבד/ בהחמרה, או כאשר כתוב בדרגת חומרה קשה 

  טיבייאו ליקוי קוגDYSTONIA  ðאו  DYSKINESIAב

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

  המטפל

מטפל, כולל  ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ופירוט 

  בדיקה ðוירולוגית מלאה

יסטרמן את ראיה בבדיקת שדוו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

אם דווח על  . שבוצעה בקהילה

תפקוד תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  לשקול:

  3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ

  פרקיðסוðיזם. 11
  לא

  תלוי במחלה הראשית

רופא ומכתב מה. סיכום מידע רפואי ממוחשב 1

 ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2המטפל  

לגבי מצב המוטורי מטפל, כולל פירוט 

  ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה טיבייקוגðהו

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  ðדרשלא 

  כאמור בסעיף הקודם.

  3כ+פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ



 

18  
 

  לא  אטקסיה /ליקוי בהליכה . 12

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

 ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2המטפל  

לגבי מצב המוטורי מטפל, כולל פירוט 

  ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה טיבייקוגðהו

  לא ðדרש

  כ

ק אם דווח ר - 3פ

"FRONTAL ATAXIA"  

  כן  ימðית בלבד –. צðיחת כף רגל 13

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

מטפל, כולל  ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ופירוט 

  בדיקה ðוירולוגית מלאה

  כ  לא ðדרש

, מחלה ðוירומוסקולרית. 14

 SMAכגון: 
  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

מטפל, כולל  ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ופירוט 

  בדיקה ðוירולוגית מלאה

  כ  לא ðדרש

עם החמרה . מחלת פוליו 15

 במצב המוטורי
  לא

רופא מהומכתב סיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

מטפל, כולל  ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ופירוט 

  בדיקה ðוירולוגית מלאה

  כ  לא ðדרש

  לא  בארה-. גיליאן16

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

  ðוירולוגיה /שיקוםביקור אחרון מ.  סיכום 2

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ðית לממצאי ההערכה הקלי

אם דווח על  . שבוצעה בקהילה

תפקוד תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  כ  לשקול:
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 - מחלה ðוירודגðרטיבית. 17

 ללא פירוט
  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

מטפל, כולל  ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל . 2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ופירוט 

  בדיקה ðוירולוגית מלאה

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

עבירות 

  תðועה

שיקול דעת, בהתאם  יש להפעיל

ðית לממצאי ההערכה הקלי

אם דווח על  . שבוצעה בקהילה

תפקוד תקין (מוטורי/ קוגðיטיבי/ 

רך לזמן לבדיקה אין צו -אישיותי) 

במידת הצורך, יש  .במרב"ד

  3כ+פ לשקול:

  רכב מקצועי או ציבוריל -1פ

. תסמוðת כאב אזורי מורכב  18

 ללא הפירוט המצוין לעיל
  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  ממרפאת כאבסיכום ביקור עדכðי . 2, המטפל
  לא ðדרש

  כ

אשר יש תיעוד לטיפול כ -ב 

  באופיאטים

  כן  . אפילפסיה או פרכוס19

ולא  SEIZUREפרכוס/  עבור מקרים בהם דווח

  אבחðת "אפילפסיה":

. סיכום ביקור ממוחשב מðוירולוג בלבד + 1

מדויק למילוי  לעווית עם תאריךכפיון+ הצהרה 

  רק לאחר שðה מהפרכוס האחרון

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 2

  מידה ואושפזב -. סיכום אשפוז3, המטפל

אבחðת עבור מקרים בהם דווחה במפורש 

  "אפילפסיה":

. סיכום ביקור ממוחשב מðוירולוג בלבד + 1

ק בוצעו רש -כפיון+ הצהרה לעווית עם תאריך 

לאחר שðה ממועד פרכוס אחרון. יש לציין 

  במפורש את תאריך היעד בפðיה לðבדק

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 2

  המטפל

  מידה ואושפזב -. סיכום אשפוז3

  עיון -כ  לא ðדרש
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  כן מצב בלבולי. 20

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

. סיכום ð  ,3וירולוג מטפל  סיכום ביקור. 2

  פזבמידה ואוש -אשפוז

  בהתאם למימצאי העיון   לא ðדרש

  ה רק אם מצוין במפורש "קשה" בלבדהתלי . סחרחורת / ורטיגו21

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

מטפל לגבי הðוירולוג סיכום ביקור אחרון מה. 2

 המצב המדווח

  עיון -כ  לא ðדרש

ðוירופתיה עם הפרעה . 22

מוטורית או סðסורית קשה 

  בלבד, כגון:

CIDP  

Chronic inflammatory 

demyelinating 

polyneuropathy  

  כן

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

 CRPS (Complex regional pain. במקרה של 2

syndrome)  ממרפאת סיכום ביקור יש צורך

  כאב 

קור סיכום בי -כל סוגב -ðוירפתיה . במקרה של 3

  המטפל ðוירולוגהמ

  בהתאם למימצאי העיון  לא ðדרש

  לא ופתיה פוליðויר/  יהתðוירופ. 23
רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל
  כ  לא ðדרש

מחלה ðוירודגðרטיבית עם . 24

פגיעה/ חולשה  מוטורית 

  , כגון: ימðיותיים בגפ

 או כוריאה הðטיðגטון 

  כן

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

  סיכום ביקור מהðוירולוג המטפל . 2

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

מצאי ההערכה הקליðית למ

שבוצעה בקהילה ע"י הרופא 

המטפל. אם דווח על תפקוד תקין 

 -(מוטורי/ קוגðיטיבי/ אישיותי) 

   .אין צורך לזמן לבדיקה במרב"ד

   3כ+פ: במידת הצורך, יש לשקול

  רכב מקצועי או ציבוריל -1+3פ
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25 .ðטיבי משמעותי, יליקוי קוג

  כגון: 

  דמðציה, מחלת אלצהיימר 

או כזה המלווה למחלה  

ðוירולוגית חמורה אחרת, כגון: 

 פרקיðסון

  כן

 ðוירולוגסיכום ביקור אחרון אצל גריאטר/  .1

לגבי מצב המוטורי מטפל, כולל פירוט 

  ומימצאי בדיקה ðוירולוגית מלאה טיבייקוגðהו

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים. 2

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  לא ðדרש

  עיון -כ

  עיון -ע 

  3פ

  רכב מקצועי או ציבוריל -3+1פ

26 .ðללא  -טיבית יירידה קוג

 ציון דרגת החומרה
  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל

מטפל, כולל ðוירולוג/ גריאטר סיכום ביקור מ.2

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ופירוט 

   בדיקה ðוירולוגית מלאה

יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו עיðיים בדיקת. 3

  .א לעיל9לפי סעיף  –

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

מצאי ההערכה הקליðית למ

שבוצעה בקהילה ע"י הרופא 

המטפל. אם דווח על תפקוד תקין 

 -(מוטורי/ קוגðיטיבי/ אישיותי) 

   .אין צורך לזמן לבדיקה במרב"ד

   3כ+פ: במידת הצורך, יש לשקול

  רכב מקצועי או ציבוריל -1+3פ

 ירידה בזיכרון. 27
  רכב פרטיבעל רישיון לל  -מדווח במפורש דרגת חומרה ביðוðית/חמורה רק אם

  קלה  דרגת חומרהגם ב -ברכב מקצועילבעל רישיון 

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל

מטפל, כולל ðוירולוג/ גריאטר סיכום ביקור מ .2 

ומימצאי  טיבייקוגðהלגבי מצב המוטורי ופירוט 

   בדיקה ðוירולוגית מלאה

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

מצאי ההערכה הקליðית למ

שבוצעה בקהילה ע"י הרופא 

המטפל. אם דווח על תפקוד תקין 

 -(מוטורי/ קוגðיטיבי/ אישיותי) 

   .אין צורך לזמן לבדיקה במרב"ד

   3כ+פ: במידת הצורך, יש לשקול

  רכב מקצועי או ציבוריל -1+3פ
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 - מלידהשיתוק מוחין  28. 

 למבקשי רישיון ðהיגה
  לא

.מכתב מרופא המשפחה עם התייחסות לתפקוד 1

מידע רפואי  סיכום+  המוטורי והקוגðיטיבי

  , ממוחשב

לדעת ם ðדרש ארק  -ðוירולוג מ ביקור . סיכום2

  אין לבקש מכל ðבדק.הרופא המטפל. 

  

  לא ðדרש

יש להפעיל שיקול דעת, בהתאם 

ההערכה הרפואית  ממצאיל

אין לזמן שבוצעה בקהילה. 

  לבדיקה באופן אוטומטי.

  כ

ך ורך בהחלטת רופא א - 3פ

  מרב"ד

  במידת הצורך 4לשקול פ

  . אבדן הכרה29

  

 CMA -ב 14.4ראה סעיף 

Driver’s Guide  

יש לקרוא בעיון רב את המקרה 

שדווח ולהחליט בהתאם 

האירוע הרפואי, מועד למאפייðי 

הדיווח שחלף ודרגת הרישיון 

  המקצועי.

  יðו דורש התליה.א -אופייðי  VASOVAGAL. סיðקופה 1

 -. סיðקופה עם אטיולוגיה מאובחðת ומטופלת (כגון: קוצב בשל ברדיקרדיה) 2

  .שבוע לרישיון פרטי/ חודש לרישיון ציבורי/ כבד

ðיתן לחזור  -דימום, התייבשות)  . סיðקופה שðגרם בגלל סיבה הפיכה (כגון:3

  .לðהיגה לאחר טיפול מוצלח בגורם לאירוע

שבוע  -. סיðקופה תðוחתית עם טריגר הðיתן למðיעה (כגון: בזמן שירותים)4

  .לאחר האירוע

חוזרים  VASOVAGAL. סיðקופה יחיד מאטיולוגיה לא ידועה או אירועים 5

תין שבוע לאחר האירוע,  רישיון ישיון פרטי: להמר -חודשים)  12(בפרק זמן של 

  .שיםחוד 12להמתין  -ציבורי/ כבד

רישיון  -חודשים)  12. סיðקופה חוזרים מאטיולוגיה לא ידועה (בפרק זמן של 6

 12המתין ל -חודשים לאחר האירוע, רישיון ציבורי/ כבד 3פרטי: להמתין 

  .חודשים

 -ב 14.3.1ה סעיף רא - EPS. סיðקופה בשל טכיאריתמיה מתועדת / או בזמן 7

CMA Driver’s Guide  

. מכתב מרופא משפחה  כולל התייחסות 1

לאירוע ההתעלפות, אירועים דומים, וכל 

  שבוצעו ותוצאותיהם.הבירורים 

  . סיכום מידע רפואי ממוחשב 2

במידת קרדיולוג (ו/או מðוירולוג סיכום ביקור . 3

לתוצאות הבירור לאירוע  עם התייחסותהצורך) 

תוצאות ממוחשבות של הבירור +  +ההתעלפות  

  התייחסות ספציפית לסיבה לאירוע

  עיון-כ  לא ðדרש
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   . דום ðשימה בשיðה30

ללא טיפול  קשהבדרגה חומרה 

C-PAP 

 או כשלא ידוע אם מטופל

  ה לכל הדרגותהתלי –יומית . כתוב במפורש ישðוðיות 1

2 .SEVERE  שימה בדרגה קשהð ק רכב מקצועיר –דום  

  החלטת רופא מרב"ד בלבדב -. כל דרגת חומרה אחרת 3

  

  אשר היה ðהוג בעבר. BMI-ללא קשר להיðה  OSAהתðהלות בðושא 

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

   שבוצעה. תוצאות בדיקת שיðה אחרוðה 2

  .שאלון שיðה3

וח תוצאות פריקת   ד  -. במידה ומשתמש 4

  חודשים לפחות 3במשך  CPAPמכשיר 

. הפðייה לביצוע של בדיקת שיðה חדשה מכל 5

  בלבד רופא מרב"דבהחלטת  –סוג 

אין לשלוח הפðייה לביצוע בדיקת שיðה + .  2

MWT / MSLT -  רופא מרב"ד! ללא אישור  

  כ עיון  לא ðדרש

  כן  . ðרקולפסיה31

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל

  . שאלון שיðה2

  . מכתב ממוחשב מðוירולוג/ מומחה שיðה3

  שבוצעה. תוצאות בדיקת שיðה 4

  החלטת רופא מרב"ד בלבדב -בדיקות ðוספות 

  כ עיון  לא ðדרש

   סוכרת. 32

להדגיש כי מדובר על דיווח 

בלבד של סוכרת, ולא כממצא 

  קיים במידע הרפואי

 

  רק כאשר יש דיווח מפורש של אירועי היפוגליקמיה 

  

  CMA Driver’s Guide -ב -ב 19.2יף ראה סע -למידע ðוסף 

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל

 -HBA1C. מכתב סוכרת (עם התייחסות ל2

  ואירועי היפוגליקמיה)    

  . הצהרה לסוכרת 3

  . בדיקת עיðיים4 

+ תיעוד של אירוע היפוגליקמיהללא  DM* אם 

אין צורך במכתב  -תרופות אוראלית  2עד 

  לסוכרת או להזמין לבדיקה

  לא ðדרש

  כ עיון

 -ðוירופתיההדיווח כולל במידה ו

  (כ) בדיקה כללית

  עיון -ע
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  כ  לא ðדרש  המטפלרופא מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1  לא  מ')ð1.4מוכי קומה ( עד . 33

) 127בטיחות (פטור מחגורת . 34

 ג')3 83לפי תקðה -
  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

 רפואיתהסיבה המידע לפי . בקשת 2,  המטפל

לפי הðוהל הקיים אין פטור  לבקשת הפטור. 

מחגורת בטיחות, למעט במקרים חריגים ביותר, 

האחריות למתן . ðמוך קומה או כגון: סטומה

  .פטור בסמכות מש' התחבורה

  לא ðדרש

במידה ומפורטת סיבה לפטור יש 

  .מרב"ד להעביר לעיון רופא אחראי

בהתאם  –מרב"ד זימון לבדיקה ב

  להחלטתו. 

פðיות ממשרד הרישוי . 35

לבקשות רישיוðות מקצועי 

  (ציבורי / כבד)

  

ם היא בדיקת עיðיי -ככלל

באחריות משרד התחבורה 

בלבד, טרם ההגעה לטיפול 

  מרב"דה

  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל 

טיפול ממוקד בהתאם לאבחðות הקיימות  . 2

ושליחת טפסים בהתאם:  סוכרת, מחלת לב 

  פעילה, אפילפסיה, הפרעת שמיעה וכדו'

  

.רישום 1

  פלילי

.עבירות 2

  תðועה

  עיון-כ

  3+ פ 1פ

  טופס בקשה לרישיון ðהיגה. 36

ם היא בדיקת עיðיי -ככלל

באחריות משרד התחבורה 

בלבד, טרם ההגעה לטיפול 

  מרב"דה

  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל

טיפול ממוקד בהתאם לאבחðות הקיימות . 2

ושליחת טפסים בהתאם:  סוכרת, מחלת לב 

  פעילה, אפילפסיה, הפרעת שמיעה וכדו'

  לא ðדרש

  עיון -כ

ובדיקת עיðיים איððה במידה 

  עיון -ע  -תקיðה

בהתאם לשיקול  – או ב 1 /3פ

  הדעת והאבחðות המדווחות

רכב ל -ירידה בשמיעה . 37

  ציבורי בלבד

  

  לא
חייב בדיקת שמיעה עדכðית עם ובלי מכשיר 

  שמיעה
  עיון-כ  לא ðדרש
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  מצבים אורטופדייםב. 

מצבים רפואיים עם פגיעה . 38

מוטורית קשה בגפה ימðית 

תחתוðה (בכלל זה דרגות פגיעה 

  ) כגון:יותר ðרחבות

  ימðית תחתוðהקטיעת גפה -

ולשה או שיתוק בפלג גוף ח-

  ייםימðי או בארבע הגפ

  

תסמוðת כאב אזורי מורכב • 

  ברגל ימין בלבד

  כן

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב . 1

  המטפל

 CRPS (Complex regional painבמקרה של . 2

syndrome)  

  יש צורך במכתב ממוחשב ממרפאת כאב 

מכתב  -בכל סוג -. במקרה של ðוירפתיה 3

  ממוחשב מðוירולוג

בון כי מדובר יש לקחת בחש -**במקרה של שבר

  באירוע זמðי ולהתחשב במועד הדיווח

  עיון-כ  לא ðדרש

  

אבחðות מוטוריות שוðות . 39

פגיעה מוטורית  כוללות:שאיðן 

  בגפה ימðית תחתוðה, כגון:

חולשה או שיתוק בפלג גוף 

שמאלי, קטיעת יד ימין או 

 , קטיעה מעל הברך, שמאל

אוסטאוארטריטיס בשתי 

  הברכיים

  

  

  

  

  לא

  . סיכום מידע רפואי ממוחשב1

. מכתב מרופא מטפל לגבי סטטוס תפקודי 2

  בדיקה פיזיקלית מלאה ממצאי, כולל כללי

 -במקרה של חולשה על פסיכוגðי ולא אורגðי  .3

  סיכום ביקור אצל פסיכיאטר מטפל

  לא ðדרש

  עיון -כ

להחלטת רופא מרב"ד אילו 

  הערכות ðדרשות
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 ðשימתייםו מצבים לבבייםג. 

  

בדרגת חומרה מחלות ריאה . 40

 )24/7כגון: חיבור לחמצן ( קשה 

  רק לבעלי רישיון ðהיגה ציבורי / כבד - כן
  .סיכום מידע רפואי ממוחשב מרופא המשפחה1

  מטפל מרופא ריאותסיכום ביקור . 2
    לא ðדרש

מחלות לבביות אחרות שלא . 41

 מפורטות בסעיפים אחרים
  לא

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל

מחלת הרקע  אם: עבור רישיון לרכב פרטי. 2

 ין צורך במכתבא -מאוזðת הקרדיאלית 

  מקרדיולוג

  : עבור רישיון לרכב ציבורי/ מקצועי. 3

  א. מכתב מקרדיולוג על מצבו ותפקודו

  LVEFעם תוצאת  ECHOב. תוצאות 

  NYHAג. דרגות תפקוד קרדיאלי לפי 

  עיון -כ  לא ðדרש

 חדש ICDהתקðת . 42
והðחיות המועצה הלאומית  CMA Driver’s Guide -ב -ב 14.3.6-7ראה סעיף 

  לקרדיולוגיה 

רופא ומכתב מהסיכום מידע רפואי ממוחשב  .1

  המטפל

. מכתב ממרפאת קוצבים לציין סיבה + תאריך 2

  הפעלת דפיברילטור 

יש להחליט לגבי  -יך ההשתלה בהתאם לתאר

  .הקליðיות העדכðיותה, בהתאם להðחיות התלי

  עיון -כ  לא ðדרש
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הפרעות קצב לרכב פרטי . 43

 ICDעם או בלי השתלת 

והðחיות המועצה והðחיות  CMA Driver’s Guide -ב -ב 14.3.6-7ראה סעיף 

  הלאומית לקרדיולוגיה

  . סיכום מידע רפואי ממוחשב מרופא המשפחה1

. מכתב ממרפאת להפרעות קצב,  המפרט את 2

  מצבו. ðדרש לציין תאריך וסיבה להשתלה

ין תאריך ðדרש לצי  - ICD . במידה והושתל3

  ההפעל

יש להחליט לגבי  -יך ההשתלה בהתאם לתאר

  הקליðיות העדכðיות.ה, בהתאם להðחיות התלי

  עיון -כ  לא ðדרש

איבוד הכרה עם רקע של . 44

ICD 
  כן

  . סיכום מידע רפואי ממוחשב מרופא המשפחה1

  .מכתב  ממרפאת קוצבים הכולל:2

ך והסיבה א. מצבו התפקודי של הðבדק, ב. תארי

ג. תאריך הפעלת  להשתלה (ראשוðי/שðיוðי)

  במידה והופעל ,דפיברילטור

  כ עיון  לא ðדרש

   -אי ספיקת לב קשה. 45

רק במקרים בהם צוין במפורש:  

  NYHA=IVדרגה 

   לא ðדרש    כן

אי ספיקת לב קשה, רק . 46

במקרים בהם צוין במפורש: 

EJECTION FRACTION 

(EF) 30% ומטה  

  

  

  

 

  לי רישיון ðהיגה מקצועירק לבע -כן 

  .סיכום מידע רפואי ממוחשב מרופא המשפחה1

  , כולל: .מכתב מקרדיולוג על מצבו ותפקודו2

   LVEFוערכי  ECHOא. תוצאות בדיקת 

  NYHAדרגות תפקוד קרדיאלי לפי ב. 

  כ עיון  לא ðדרש
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  .א לעיל עבור בדיקות עיðיים9יש לפעול בהתאם לסעיף  – ראייהד. הפרעות 

  לא רטיðופטיה סוכרתית. 47
 –יסטרמן אשדות ראיה בבדיקת ו בדיקת עיðיים

  .א לעיל9לפי סעיף 
  לא ðדרש

  עיון-ע

במידה וקיימות אבחðות ðוספות 

  בסיכום המידע הרפואי

  לא  . ðיסטגמוס48

בדיקת עיðיים סטðדרטית  (טיטמוס)  + בדיקה 

עם שתי עיðיים פתוחות (אם ðיתן) + בדיקת 

  עומק ראייה (אורטופיסט)  

  בדיקת שדה ראיהלא ðדרשת 

  עיון-ע  לא ðדרש

  עיון-ע  לא ðדרש  בדיקת עיðיים עם חדות ראייה במספרים  כן  דדיתצ-. היפרדות רשתית דו49

  רק לדיפלופיה חדשה  כפל ראייה. 50

  בדיקת עיðיים עם חדות ראייה במספרים

  

**בהחלטת רופא עיðיים במרב"ד בלבד לגבי 

או ðהיגה עם  שימוש במשקפיים פריזמטיים

  כיסוי עין עד גמר הבירורים

  עיון-ע  לא ðדרש

  עיון-ע  לא ðדרש  בדיקת עיðיים, כולל חדות ראיה ושדות ראיה  לא  . גלאוקומה51

  לא עיוורון לילה. 52

   ERG. בדיקת   1

  סתגלות בחשכהה -. בדיקה פסיכופיזיולוגית 2

  235-** במידת הצורך בסיכום יש  להגביל ב

  עיðיים בלבד)(החלטת רופא 

  עיון-ע  לא ðדרש

  לא  . קטרקט53
מכשיר ב -בדיקת עיðיים עם ובלי משקפיים 

  טיטמוס
  עיון-ע  לא ðדרש
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המיאðופסיה/ . 54

 קוואדיראðופסיה תחתוðה
  עיון-ע  לא ðדרש  סיכום הערכת רופא עיðיים בקהילה  כן

  עיון-ע  לא ðדרש  סיכום הערכת רופא עיðיים בקהילה  כן  . ðוירופתיה אופטית55

  עיון-ע  לא ðדרש  סיכום הערכת רופא עיðיים בקהילה  כן  . טראומה עיðית56

  עיון-ע  לא ðדרש  סיכום הערכת רופא עיðיים בקהילה  רק לרכב כבד הפירדות רשתית. 57

סתימות עורקים מרכזיים . 58

 בעיðיים
  עיון-ע  לא ðדרש  סיכום הערכת רופא עיðיים בקהילה  כן

  עיון-ע  לא ðדרש  סיכום הערכת רופא עיðיים בקהילה  כן פיגמðטוזהרטיðיטיס . 59

  עיון-ע  לא ðדרש  סיכום הערכת רופא עיðיים בקהילה ה והðחיה לðהיגה בשעות היום בלבדהתלי  . עיוורון לילה60

תיאור  -הפרעות בראיה . 61

  כללי ללא פירוט

  

  

  

  

  

  

  

 

  לא

בדיקת עיðיים והתייחסות לשדות ראיה בבדיקת 

מוðוקולרי (לרכב מקצועי/ציבורי) או/ו  איסטרמן

ק בהוראת רופא ר -ביðוקולרי (לרכב פרטי) 

  מרב"ד

  

  

  

  

  עיון-ע  לא ðדרש
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  פסיכיאטרי/ אישיותיה. 

 . פסיכוזה אקוטית 62

  בתðאים אלו:רק 

   –חודשים אחרוðים או  3אירוע התרחש בטווח א. 

  מדווח כי איðו משתף פעולה עם הטיפול.ב. 

   ש לבקש סטטוס עדכðי טרם קבלת החלטה לגבי התליה.י -בהיעדר מידע זה

  ש לבצע התליהי -אם לא התקבל המידע המבוקשרק 

  מטפלמפסיכיאטר סיכום ביקור עדכðי . 1

  יכום מחלה מבי"ח המדווחס .2

מידע .1
בריאות 

  הðפש

.עבירות 2
  תðועה

רישום .3
  פלילי

רק  -(ב) בדיקה  רופא פסיכיאטר 

  קבלת כל המסמכיםלאחר 

. שימוש לרעה באלכוהול או 63

  חומרים
  בחצי השðה האחרוðה  / ריים שהדיווח הוא אקוטירק במק -כן 

.מכתב רופא משפחה ממוחשב עם התייחסות 1

  מפורשת לשימוש באלכוהול

  ידע רפואי ממוחשב מרופא המשפחה. סיכום מ2

  

.עבירות 1

  תðועה

.רישום 2

  פלילי

  1או פ 2פ

אין לפתוח באופן אוטומטי הפðיה 

  יון" או בדיקה.ע-ל"כ

ההחלטה בסמכות רופא מרב"ד 

  לפי שיקול דעתו ,בלבד

PTSD .64 לא 

  מידע רפואי ממוחשב מרופא המשפחה.סיכום 1

   אשפוזים פסיכיאטריים . 2

  מכתב מפסיכיאטר מטפל .3

מידע .1

בריאות 

  הðפש

עבירות .2

  תðועה

.רישום 3

  פלילי

  עיון -ב

או הערכת :  בדיקה פסיכיאטר -ב

  , על פי הצורך3+2פ
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ADHD/ADD .65 לא  
פואי רסיכום מידע  -רק במידה ולא מטופל 

  ממוחשב מהרופא המטפל
  לא ðדרש

בגין  דיווחרק כאשר התקבל 

הפרעה תפקודית בגין 

ADD/ADHD  הðולא כאשר אבח

זו מצוייðת בסיכום המידע 

  הרפואי. 

ההחלטה לזימון לבדיקות תיעשה 

      לאחר עיון פסיכיאטר המרב"ד 

בעיה  מידה וקיימת -2, פ3( פ

ן ðהיגה לבעלי רשיו  -1אישיותית, פ

  לרכב מקצועי או ציבורי)

    לא יטות ðיקודש -משטרה. 66

  

 עבר.1

  פלילי 

עבירות .2

  תðועה 

  2פ

ון לבעלי רישי  -1וגם בדיקה פ 

  ðהיגה  לרכב מקצועי או ציבורי

"כ קיים עיון כלל, אא-לא ðדרש כ

ב' בגין מצב רפואי 12גם דיווח 

  .המסכן בðהיגה

  לא . הפרעות אישיות67

  א המשפחה. סיכום מידע רפואי ממוחשב מרופ1

. מכתב מהרופא המטפל עם התייחסות 2

  להפרעות אישיות

מידע .1

בריאות 

  הðפש

עבירות .2

  תðועה

.רישום 3

  פלילי

  פרטי -2פ

  יבורי/ מקצועיצ - 1פ

התאם יש לשקול, ב -3פ

  להתרשמות הפסיכולוג הבודק
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 סכיזופרðיה. 68
  רק באבחðה חדשה לאחרוðה

  ין לבצע התליה!א -אם ברמיסיה טובה לפחות במשך שðה 

  . מכתב עדכðי מהפסיכיאטר המטפל   1

  האחרון. סיכום מחלה מאשפוז 2

.מידע 1

בריאות 

  הðפש

.עבירות 2

  תðועה

.רישום 3

  פלילי

  עיון -ב

על סמך מידע המתקבל 

והתרשמות מסטטוס הרמיסיה, 

פסיכיאטר או פסיכולוג מרב"ד 

  יחליט לגבי זימון לבדיקת ב'

ðבדקים עם הפרעות . 69

  ðפשיות מז'וריות אחרות, כגון:

OCD, BIPOLAR 

DISORDER בחומרה גבוהה 

  לא
  . מכתב מפסיכיאטר  עדכðי  1

  . סיכום מחלה מאשפוז האחרון2

.מידע 1

בריאות 

  הðפש

.עבירות 2

  תðועה

.רישום 3

  פלילי

  עיון -ב

על סמך מידע המתקבל 

והתרשמות מסטטוס הðבדק והאם 

 פסיכיאטר או -ðמצא ברמיסיה 

פסיכולוג מרב"ד יחליט לגבי זימון 

  לבדיקת ב'

  לא דכאון מז'ורי. 70
  . מכתב מפסיכיאטר עדכðי   1

  . סיכום מחלה מאשפוז האחרון2

.מידע 1

בריאות 

  הðפש

.עבירות 2

  תðועה

.רישום 3

  פלילי

  עיון -ב

על סמך מידע המתקבל פסיכיאטר 

  יחליט להזמין לבדיקה ב

שימוש בסמים עם הגבלה . 71

  (עבירת סמים)  926

 (לא כל תיעוד של קðביס!)

  לא
  ממוחשב מרופא המשפחה. סיכום מידע רפואי 1

  . אישור רישיון רפואי לקðביס2

.עבירות 1

  תðועה

.רישום 2

  פלילי

לבעלי רישיוðות ðהיגה  1+פ2פ

  ציבורי/כבד

, במידת כ-בדיקה רופא כללי

  הצורך
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  כן ðיסיון אובדðי. 72

  . סיכום מידע רפואי ממוחשב מרופא המשפחה1

. מכתב מהרופא המטפל עם התייחסות 2

  להפרעות אישיות  

  

.מידע 1

בריאות 

  הðפש

.עבירות 2

  תðועה

.רישום 3

  פלילי

  עיון -ב

על סמך מידע המתקבל פסיכיאטר 

  יחליט להזמין לבדיקה ב

 


