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 הטיפול בהפרעות קול בישראל –נייר עמדה 
 

 :אלה ועדת הקול שחבריה הם ל ידי הנייר נכתב ע

 ע וייסר אושרת סל"ר קלאודיה אנבה, ד")יו"ר הועדה(, פרופ' עופר אמיר, ד שרי לוטם

 זאב ודנה הלוי. -פנינה ארנטל, חגית בר

 

 מטרה 

נכתב  טיפול בהפרעות קול בישראל. המסמך אבחון וקווים מנחים ל להציגנייר עמדה זה נועד 

והוא מייצג את העמדה   ,ועדת הקול של האגודה הישראלית של קלינאי התקשורת דייל נערך עו

שלושה היבטים מרכזיים:  בהעדכנית של האגודה ושל חברי ועדת הקול. המסמך נועד לסייע 

צבי המדיניות  מידע למע מתןקלינאי תקשורת העוסקים בתחום הפרעות הקול,  הכוונת

קווי המתאר של פעולות האבחון,   הגדרתונהלים וצרכים, ר י הגדיוכלו לאלה כדי שהמקצועית 

קלינאי תקשורת באופן בלעדי,   דייל הטיפול והשיקום בתחום הפרעות הקול המבוצעים ע

מעלה את הצורך לקדם שני נושאים  , מסמך זה על כך נוסף ובהתייחס למקצועות אחרים.

נדרשת התקדמות  בהם שפרעות הקול, עתידית בתחום הטיפול בההנחוצים להתפתחות ה

 בעתיד הקרוב והנראה לעין. מקצועית 

   רקע

'. הגדרות בסיסיות  הפרעות קול'למושג ' ו'קולושג ממציגה הגדרות שונות להספרות המקצועית 

תקשורת האנושית, להראשוני  אמצעי הבסיסיאלה הינן בעלות חשיבות רבה, כיוון שהקול נחשב ל

הפרעות עם אנשים של כך, הדיבור. בשל עוד לפני ההתפתחות המוקדמת של התקשורת המודעת ו

קשיים אלה ופגיעה משמעותית באיכות החיים.  אישית-קול עלולים לחוות קשיים בתקשורת הבין

קלה הפרעה החל ב  –שונות להתבטא בדרכים שונות ובדרגות חומרה ו להופיע בכל גיל, כוליםי

 1,2.מוחלט של יכולת לקיים תקשורת ורבליתחוסר ב כלה וביותר, 

תוצר  כ -בהתייחס לקול האנושיהן בהקשר הרפואי ו הן - הקול תארים אתממרבית החוקרים 

, באופן שמביא (larynx) דרך הגרוןמהריאות ויר ואקוסטי של תהליך שבו מתקיימת זרימה של א

דרך חללי  עוברת  מרטיטת קפלי הקול תשנוצרהאקוסטית  האנרגיהלרטיטה של קפלי הקול. 

בהתאם לכך, למרות   3ן.המאזיעבר ל)הלוע, הפה והאף( אל מחוץ לגוף ו במסלול הקול התהודה

בו אחד או  שכמצב ו , ניתן להגדיר 'ל המושג 'הפרעת קולשלמה שוהקושי בניסוח הגדרה כוללת 

מספר מרכיבי קול בסיסיים )חוזק הקול, גובה הטון, מאפייני התהודה או מאפיינים אחרים של 

, או את הצרכים החברתיים, של הדובר/ת הרקע התרבותיו מגדרהולמים את הגיל, ההקול( אינם 

 4ת.אישיים או התעסוקתיים של הדובר/-הבין
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 שכיחות הפרעות קול 

כל חוקרים המעריכים כי אחד מאף  , ויש ההאוכלוסייבכלל הפרעות קול נחשבות לתופעה שכיחה 

זה בתחום המחקרים הרבים שנערכו  5ם.חייפעם אחת בלפחות הפרעת קול  היחוושלושה אנשים 

המספרים   – ההאוכלוסייבכלל קול השכיחות של הפרעות העל מגוונים דיווחים בעולם מציגים 

במבוגרים השכיחות של הפרעות קול בישראל מדווח כי   8%3.6-ועד למעלה מבלבד  0.5%בין נעים 

 7.14%-עומדת על כ

 של הפרעות קול  חלוקה וסיווג

הקול לאורך השנים הוצעו דרכים שונות לסיווג וארגון הפתולוגיות בתחום הלרינגולוגיה והפרעות 

  ל שאינןוהשונות. החלוקה הבסיסית ביותר מבחינה בין הפרעות קול אורגניות להפרעות ק

חלק  כהפרעות הקול הנוירולוגיות את מכלילה לוקה בסיסית זו ח 4(.אורגניות )תפקודיות

חלופית מבחינה בין הפרעות קול   לעומתה, גישההפרעות הקול האורגניות. הקטגוריה של מ

על קפלי  פתולוגי ל מבניות, אשר מבוססות על זיהוי נגע או ממצא ונוירולוגיות לבין הפרעות ק

 פקודיותהתקול הפרעות ראוי לציין כי הקטגוריה של ה זהבהקשר  8ת.לרינגוסקופיהקול בבדיקה 

או   ממתח שרירים גבוה, או לקוי במנגנון הקולממושך  מוגבר,שימוש כוללת פתולוגיות הנובעות מ

פתולוגיות הנובעות ממקורות גם  משילוב של השניים. כמו כן, כוללות הפרעות הקול התפקודיות

בנוסף לגישות הקטגוריאליות המקובלות לסיווג הפרעות הקול, הוצגה   10,9,4.שונים פסיכולוגיים

באופן רציף ולא קטגוריאלי. גישה זו  לאחרונה גישה חדשה, אשר מארגנת את הפרעות הקול 

 11.להן האופייני )טונוס(   מתחוהעל בסיס מידת האורגניות הקול מארגנת את כל הפרעות 

 ותסמינים של הפרעות קול מאפיינים 

גובה בהקול, אשר יתבטאו באיכות  ותסמיניםרחב של מאפיינים מגוון כלול הפרעות קול יכולות ל

לה 'צרידות'  יבעוד שהמ 9י.הקולובתפקוד  במאמץ הכרוך בהפקת הקול, הקול בחוזקהטון, 

הפרעת קול, אנשי המקצוע מקפידים  לשכללי ולא ספציפי  רכתיאומקצועי  מקובלת בשימוש לא

 החלפתולאפשר  מפורטמאפיינים התפישתיים של הקול במטרה לספק מידע ה  רבתיאולדייק 

חריגים של המאפיינים התסמינים וה 12ם.שונימהימן בין אנשי מקצוע מתחומים מוסכם ומידע 

 באופן מבודד או משולב.  הקול יכולים להופיע 

פתולוגיה להצביע על התפתחות של  עלולהשבועות ספורים הפרעת קול אשר אינה חולפת בתוך 

בדיקה  לרופא אא"ג לביצועיש להפנות את המטופל . לכן, במקרים אלה )לרינגיאלית( בגרון

  13ת.לרינגוסקופי

 הגורמים להפרעות קול 

פיזיולוגיות אשר פועלות באופן מצריכה פעילות של שלוש מערכות  ולה תקינה של הקהפק

יותר  או פגיעה באחת . הפרעה או חללי התהודה)ג( , הגרון )ב(, מערכת הנשימה )א( מתואם:
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)אורגנית,  קול תהפרעהופעה של תיאום ביניהן עלולה להוביל למידת האו באלה משלוש מערכות 

   9,8,4(.תפקודית או משולבת

בין רופאי אא"ג  שיתוף הפעולה ושילוב הידע המקצועי בשל המורכבות של תחום הפרעות הקול, 

הפרעות קול.  עם טיפול באנשים האבחון ובתהליך הבסיסי הינו הכרח התקשורת  לבין קלינאי

רופאי אא"ג אחראים על ביצוע הבדיקה הלרינגוסקופית, האבחון והטיפול הרפואי, ואילו כאמור, 

ועל הטיפול   מאפיינים התפקודיים של הפרעת הקולההתקשורת אחראים על אבחון  קלינאי

הוא בעל  יפלינות צאנשי המקצוע משתי הדיס. שיתוף פעולה זה בין  בההתפקודי וההתנהגותי 

.  , כיוון שבמקרים רבים מאופיינות הפרעות הקול באטיולוגיות משולבותמיוחדחשיבות רבה ב

במידת    טיפול רפואי, תפקודי והתנהגותי.בהתאם לכך, גם הטיפול המקצועי מצריך שילוב של 

הצורך, יכולים הרופא וקלינאי התקשורת לשקול שילוב של אנשי מקצוע נוספים במערך הטיפול 

 באדם הסובל מהפרעות קול.

 

 אבחון וטיפול בהפרעות קול 

קשיים בתפקוד האישי, התקשורתי, החברתי והתעסוקתי. עלולים לחוות הפרעות קול  עםאנשים 

בהפרעות הטיפול האבחון ויש חשיבות לטיפול מוקדם, יעיל וממוקד בהפרעות הקול השונות. לכן 

בהפרעות  מוסמכים, בעלי תואר אקדמי תקשורת  ידי קלינאי על  מבוצעישראל מדינת בקול ה

, קלינאי  יתרה מכך .הישראלי  מקצוע מטעם משרד הבריאותתעודת מחזיקים ב, הבתקשורת

וכפופים , 14התקשורתשל קלינאי והמקצועי  גם לשמירה על הקוד האתי  מחויביםתקשורת ה

 .הישראלית של קלינאי התקשורת ות המקצועיים והאתיים של האגודהלכללי ההתנהג

 קול  אבחון

  ל ידיעבדיקה לרינגוסקופית שבוצעה לאחר התקשורת  קלינאי ל ידייבוצע עקול אבחון ככלל, 

של התקשורת או  , למעט מקרים חריגים, על פי שיקול הדעת המקצועי של קלינאיאא"גרופא 

 רופא אא"ג. 

על ו בכלל , על מצבו הרפואי  על הנבדק מידע רפואי וקליניולארגן אסוף נועד לאבחון הקול 

  הקולי והתקשורתי , על מאפייני הקול ועל התפקוד בפרט המערכות המשתתפות בהפקת הקול

   פול המתאימה.י, ולהצביע על דרך הטהכולל

 : , על פי הצורךלמרכיבים הבאיםהתייחס מקובל ל הקול  במהלך אבחון

הרפואית  ממצאי הבדיקה  מבוססת עלההפניה  – בחינה של פרטי ההפניה הרפואית .א

  רשומתקלינאי התקשורת לצורך זה יהיה בידי  .רופא אא"ג  ל ידיהלרינגוסקופית שנערכה עו

  –עוד ית כלול גםיכך שהמידע , יש חשיבות וערך קליני רב לנוסף על כך. הרפואית הבדיקה

בדיקה  כל לרינגוסקופית )אנדוסקופיה, סטרובוסקופיה, או ההבדיקה  של  –  אודיוווידאו 

 .מתאימה אחרת(
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 ,התקשורת קלינאי ל ידיספציפי זה נעשה עאיסוף מידע  – ממוקדת לתחום הקול אנמנזה .ב

אישיים של הנבדק אשר יכולים -מאפיינים האישיים והביןבתפקוד הקולי וומתמקד ב

 .להשפיע על מאפייני הקול ועל התפקוד הקולי

התקשורת   קלינאי ידי לעזו מבוצעת  הערכה – הקול מאפייניתית של שהערכה תפי .ג

או   בתחום מקובלות הערכה לותאסקב ימושש, הקול  ממאפייניאור התרשמותי ית וכוללת

 . שילוב של השניים

  שימוש תוך) באמצעות ניתוח אקוסטי של דגימת הקול הקול של בחינה – אקוסטי ניתוח .ד

מספקת מידע אמפירי ומהימן אשר מאפשר השוואה של   (לכך המיועדות מחשב תוכנותב

 . הממצאים האינדיבידואליים לערכים נורמטיביים

חלק זה של הבדיקה כולל בחינה של התחושה   – המגבלה הקולית מידת של הערכה .ה

על ידי  או  באמצעות דיווח עצמי להיעשותהמטופל, ויכול  דיי להסובייקטיבית המדווחת ע

 .ם המיועדים למטרה זויסטנדרטימילוי שאלונים 

  ציודב שימוש על מבוססת זו בדיקה – של מנגנוני הפקת הקול אינסטרומנטלית בדיקה .ו

  המערכות של פיזיולוגי תפקוד להעריך ומיועדת, Aerodynamics- ו EGGמתאים, כגון 

 .השונות

  קלינאי דיי לע עשויי השונים המרכיביםשל  ההשמטהההוספה או ו  האבחון בפרוטוקול הבחירה 

  בהםש התנאים ומגבלות המטופל רכיווצ מאפייניהתקשורת בהתאם למאפייני הפרעת הקול, 

 . האבחון נערך

 טיפול קול 

, התקשורתי, החברתי והתעסוקתי של  טיפול קול נועד לשקם ולשפר את התפקוד הפיזיולוגי

רכי המטופל. וולצ. טיפול הקול יותאם למאפייני הפרעת הקול וכן את איכות חייו ,המטופל

ולנבוע  ,חולפיםאו  קבועיםעלת מאפיינים ב  ,ראשונית או משניתהפרעת קול יכולה להיות 

רחב של הפרעות היש לטיפול הקול חשיבות מכרעת במתן מענה למגוון  . לכן מאטיולוגיות שונות

לשיפור ושל הפרעות קול עתידיות, לעצירה או האטה של החמרה במצבים שונים מניעה קול, לה

 עם מצבים כרוניים.   המטופלשל  התמודדותה

רחב ה מגוון המתוך  8,4ת.קליניו אסטרטגיותהטיפול בהפרעות הקול כולל מגוון של שיטות ו תחום

, במטרה לענות למטופלמים יטיפוליים המתאהכלים ה ייבחרו  קלינאי התקשורתהעומד לרשות 

 על צרכיו ועל רצונותיו באופן המתאים והכולל ביותר האפשרי.  

תוכנות מחשב  אמצעות בפיזי או אופן ב קייםתולהפרטני או קבוצתי   יותלהטיפול הקול יכול 

רכי המטופל. קלינאי התקשורת נדרשים  ו, בהתאם למאפייני הפרעת הקול וצמרחוק טיפולל

 המחקרי הקיים בתחום  הידע התאורטיהקליני ועל   ןהניסיועל המבוססת לבחור בגישה טיפולית 

בסביבות  קול  יטיפולמבצעים התקשורת  קלינאי. (evidence basedגישה מבוססת ראיות, )

 משום כך. ועוד( מרפאות פרטיות, מערכת החינוך, מרפאות בקהילה)בתי חולים,  טיפוליות שונות

 . כל זאת,אי הכוללוהטיפול בהפרעות הקול כחלק ממערך הטיפולים הרפ חשיבות רבה לשילוביש 
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אישיים, לתעסוקה  -ביןהמתוך הכרה בתפקיד הבסיסי והחיוני של הקול לתקשורת, ליחסים 

 . פרטה תולרווח

 כיוונים עתידים 

בחון והטיפול האכחלק ממסמך ראשוני זה, ובמטרה לעודד את הקידום והפיתוח של תחום 

האגודה הישראלית של קלינאי של ישראל, רואה לנכון ועדת הקול מדינת קול בהבהפרעות 

. התקדמות משמעותיתכיום בהם נדרשת שכיוונים עיקריים   לושהלהמליץ על שהתקשורת 

  :להלן הכיוונים

הפרעות בתקשורת, ובתוך כך תואר  ה מקצוע של השונים מיםבתחו תואר 'מומחה'הגדרת  .א

תקשורת בעלי ידע   עבור קלינאי  . הכרה בתואר מומחה'מומחה' בתחום הפרעות הקול

ותבטיח   ,התקשורת קלינאימתקדם ומוכח בתחום תעודד התפתחות מקצועית של 

, הדבר ימנע הצגה עצמית של זאת ועוד הענקת טיפול מקצועי ברמה גבוהה לציבור הרחב.

 ללא פיקוח. אנשי מקצוע כ'מומחים'

ביצוע של בדיקות ולקדם  אפשרעולם, הבשילה השעה לב רבותבהתאם למקובל בארצות  .ב

בתחום הפרעות הקול גם   נוסיםתקשורת מ על ידי קלינאי לרינגוסקופיות תפקודיות

)בשונה  על ידי קלינאי תקשורת  המבוצעתבישראל. בדיקה לרינגוסקופית תפקודית  

מקובל   נוהל  הינהאא"ג(  יאשר מבוצעת על ידי רופא אבחוניתמבדיקה לרינגוסקופית 

מאפשרת שיפור משמעותי באיכות הטיפול   בדיקהה 51,61,71ם.בעול במקומות רבים

המקצועי הניתן למטופלים, מקדמת את היכולת המקצועית של קלינאי התקשורת 

  דיי לעל ההלימה והיעילות של הטיפול המקצועי המבוצע ע דיימומאפשרת קבלת משוב 

 קלינאי התקשורת.

תחום  בלקלינאי תקשורת ומערך הדרכה  מתקדמתכנית הכשרה ויש מקום לפתח ת .ג

 .בקול הטיפול

 

 .מצריכים שיתוף פעולה עם גורמים נוספיםכיוונים עתידיים אלה 
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