
  
 

1 
 

 
 

 גוף המטופליםבנסתרים  באזוריםי רופאים "בדיקה גופנית ע

 2018 אוקטובר

 

 'כתב אמנה  בנושא בדיקות גניקולוגיות. יו"ר האיגוד פרופ האיגוד הישראלי למיילדות וגינקולוגיה

 הציגו המסמך בפני חברי הלשכה לאתיקה.  רוני מימון וד"ר לנה שגיא דאין

 

המסמך יחול על כל הבדיקות ראוי שכי  םחבריהמצאו לאתיקה בדיון אשר התקיים בלשכה 

קות בדיקה רקטלית, בדיקות שדיים, בדיקות אשכים ואברי מין גבריים, בדי :כגון ,האינטימיות

רופא בודק  בה ,כי כל בדיקה גופניתחשבו אף חלק מחברי הלשכה  פולשניות כגון קולונוסקופיות. 

  ראויה להתייחסות זהה.  ,מטופל

ועיסוקים דעת במסגרת הדיון חברי הלשכה סברו כי נכון שהרופא יימנע ככל האפשר מהסחות 

 בעניינים שאינם נוגעים לבדיקה.

 

 בהקדמה לאמנה כתבו הגינקולוגים: 

ההליכים הנפוצים ברפואת נשים. מטרתה להעריך את  תבדיקה גינקולוגית הינה אח

 בריאותם של אברי הרבייה, לאבחן חולי או גורמי סיכון שעלולים לגרום לכך.

להיות מלווה בחרדה של המטופלת, מבוכה ותחושה  עלולה זו בדיקה כי עדויות קיימות

תחושות אלה עשויות לגרום  (.1-4) ליטה, וכן אי נוחות גופנית ולעיתים כאבשל אבדן ש

בעתיד, על  אגניות מבדיקות לחוויה שלילית ואף טראומטית למטופלת, עד כדי הימנעותה

מצד  ומכבדת רגישה גישה מחייבות אלה בדיקות ,לפיכך. (6, 5) כל המשתמע מכך

 .ת/המטפל

השפעה מכרעת על חווית האישה בעת מחקרים רפואיים הוכיחו כי אחד הגורמים בעלי 

. תקשורת יעילה (7-8) ת למטופלת/בדיקה גינקולוגית הינו טיב התקשורת בין הבודק

כוללת הסבר מקדים לגבי אופי הבדיקה, מתן הסבר על הנעשה תוך כדי הבדיקה לרבות 

 .(9)ממצאים בתום הבדיקה אזהרה לפני פעולות כואבות והסבר על ה

בנוסף, קיימת חשיבות רבה בהקפדה על פרטיות המטופלת, לרבות הפנייתה למקום נסתר 

 Society of Obstetricians and Gynaecologists-להפשטת בגדים. הנחיות ה

of Canada  (SOGC)  ת לעזוב את החדר /על המטפל ,מתאים אזורמדגישות שבהיעדר

 .(10)לפני שהאישה פושטת את בגדיה 

מספר איגודים ממליצים על כיסוי מתאים בעת הבדיקה וכן יידוע על האפשרות כמו כן, 

 .(11, 10) למלווה במהלך הבדיקה
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 בכלל:והבדיקה הגופנית האינטימית  לגבימאמצים ההמלצות חברי הלשכה לאתיקה 
 
 

 :לפני הבדיקה

 הצפויה ושלביה. הבדיקה מהות יסביר את הרופא ✓

או  צוות איש) הבדיקה במהלך זכאותם למלווה מטעמם על את המטופלים יידע הרופא ✓

 ה אחר(. מלוו

 הפסקת הבדיקה.בקש את של המטופל ל זכותוהרופא יכבד את  ✓

 .לבדיקה ההכנה בעת המטופלים לפרטיות ידאג הרופא ✓

 הבדיקה.  טרם מתאים כיסויידאג להימצאות  הרופא ✓

 :במהלך הבדיקה

 למיטת מסביב באמצעות וילון למשל) הבדיקה במהלך המטופלים לפרטיות ידאג הרופא ✓

 .(הדלת סגירת או הבדיקה

)למשל אביזרים לניגוב או ניקוי ולאחריה  הבדיקה במהלך המטופלים לנוחות לדאוג יש ✓

 אם נדרש(.

 לגרום לכאב. העלולות פעולות רפואיות ביצוע לפני המטופלים את יידע הרופא ✓

ג ברגישות מוגברת ונה. יש להרופא ימנע מהערות אישיות העלולות להיתפס כפוגעניות ✓

 חשופים. יםכאשר המטופל בעניין

 :בסיום הבדיקה

 לבושים וישובים. ים יסביר את ממצאי הבדיקה כאשר המטופל הרופא ✓

 .לשאלות להקציב זמן סביר יש ✓
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