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מהו מצב סיעודי המזכה בקבלת גמלת סיעוד?
על פי הגדרת המינימום הקבועות בחוזר הפיקוח 2013-1-5, ובכפוף להוראות חוזר הפיקוח 2016-9-9 )שתחולתו לעניין זה החל מיום 1.9.2016(, 

מקרה ביטוח יוגדר לפי סטנדרטיים מינימאליים הבאים:
מוגבלותאתפקודית - מצב בריאות ותפקוד ירודים של המבוטח כתוצאה ממחלה, תאונה או ליקוי בריאותי, אשר בגינו הוא אינו מסוגל לבצע 	.א

בכוחות עצמו חלק מהותי )לפחות 50% מהפעולה(, של לפחות מספר מסוים, הקבוע בפוליסה, של הפעולות הבאות:
לקוםאולשכב: יכולת עצמאית של מבוטח לעבור ממצב שכיבה לישיבה ולקום מכיסא לרבות מכיסא גלגלים או מיטה.. 1
להתלבשאולהתפשט: יכולת עצמאית של מבוטח ללבוש פריטי לבוש מכל סוג ופשיטתם לרבות חיבור או הרכבת חגורה רפואית או גפה . 2

מלאכותית.
להתרחץ: יכולת עצמאית של מבוטח להתרחץ באמבטיה, להתקלח במקלחת או בכל דרך מקובלת אחרת, לרבות כניסה לאמבטיה או . 3

למקלחת ויציאה מהן.
ל	כולאולשתות: יכולת עצמאית של מבוטח להזין את עצמו בכל דרך או אמצעי למעט אכילה באמצעות קשית, ולרבות שתיה באמצעות . 4

קשית, לאחר שהמזון הוכן בשבילו והוגש לו.
לשלוטאעלאסוגרים: יכולת עצמאית של מבוטח לשלוט על פעולת המעיים או פעולת השתן; אי שליטה על אחת מפעולות אלה אשר משמעה, . 5

למשל שימוש קבוע בסטומה, בקטטר בשלפוחית השתן, בחיתולים או בסופגנים למיניהם, ייחשבו כאי שליטה על סוגרים.
ניידות: יכולת עצמאית של מבוטח לנוע ממקום למקום, בלא עזרת הזולת; היעזרות בקביים, במקל, בהליכון, בכיסא גלגלים או בכל אביזר . 6

אחר לרבות אביזר מכני, מוטורי או אלקטרוני, שמאפשר למבוטח לנוע באופן עצמאי לא תיחשב כפגיעה ביכולתו העצמאית של המבוטח לנוע.
תשישותאנפש - מצב בריאות ותפקוד ירודים של מבוטח עקב “תשישות נפש" שנקבעה על ידי רופא מומחה בתחום. לעניין זה, “תשישות נפש" - ב.א

פגיעה בפעילותו הקוגניטיבית של המבוטח וירידה ביכולתו האינטלקטואלית, הכוללת ליקוי בתובנה ובשיפוט, ירידה בזיכרון לטווח ארוך ו/או 
קצר וחוסר התמצאות במקום ובזמן הדורשים השגחה במרבית שעות היממה על פי קביעת רופא מומחה בתחום, שסיבתה במצב בריאותי 

כגון: אלצהיימר, או בצורות דמנטיות שונות.

כיצד נקבעת הזכאות לקבלת גמלת סיעוד?
בחינת הזכאות לקבלת גמלת סיעוד מבוצעת על-יסוד כלל המידע הרפואי של המבוטח, ובכלל זה, מסמכים וחוות דעת רפואיות, מידע אודות מחלות 

רקע וטיפולים תרופתיים שמקבל או קיבל המבוטח, מידע אודות אשפוזים שעבר וכיוצא באלה.
בנוסף, בחלק ניכר מן המקרים מבוצעת למבוטח הערכה תפקודית )בדיקה פיזית/קוגנטיבית( ע"י איש מקצוע מטעם הראל, שעיסוקו בין היתר, 

בתחום הערכות תפקודיות ו/או קוגניטיביות. בחינה זו של איש המקצוע תבוצע בתאום עם בני משפחה או אנשי הקשר של המבוטח.
במסגרת הערכה זו תיבחן יכולתו התפקודית ו/או הקוגנטיבית של נבדק במסגרת הבית או במסגרת דומה לכך )כגון: מוסד בו שוהה המבוטח(, 

ולא מחוץ לבית. 
במסגרת ההערכה התפקודית יבחנו על-ידי איש המקצוע פרמטרים כדוגמת הפרמטרים הכלולים בטופס המצ"ב. יצויין, כי פרמטרים אלו מובאים 

לצורך הדגמה והמחשה בלבד, והם עשויים להשתנות מעת לעת.

הכללים והמבחנים לקביעת זכאות לקבלת גמלת סיעוד
מוגבלותאתפקודית. 1

במסגרת הבחינה האם מצבו של המבוטח מזכה אותו, בהתאם לתנאי הפוליסה והוראותיה, בקבלת גמלת סיעוד, עקב מוגבלות תפקודית, נבחנת 
רמת תפקודו של המבוטח ביחס לכל אחת מן הפעולות המפורטות בסעיף א. לעיל, תוך חלוקה למספר רמות תפקוד, אשר תפורטנה להלן:

עצמ	ות - בהגדרה זו נכללים מצבים בהם לא נדרשת עזרה של אדם אחר לשם ביצוע הפעולה, ועל כן הפעולה אינה מוגדרת כפעולה . 1.1
שהמבוטח אינו מסוגל לבצע חלק מהות ממנה. תחת הגדרה זו, קיימים שני מצבי משנה:

עצמאות מלאה )ללא עזרה( - לשם ביצוע הפעולה לא דרושה למבוטח כל עזרה והוא מבצעה בצורה בטוחה תוך זמן סביר ללא . 1.1.1
אביזרי עזר. 

עצמאות בעזרת מכשיר- המבוטח מבצע את הפעולה ללא עזרת אדם אחר, אך בעזרת מכשיר.. 1.1.2
תלות - לשם ביצוע הפעולה על-ידי המבוטח נדרש אדם אחר לצורך השגחה או עזרה פיזית, אשר בהעדרה לא תבוצע הפעולה כלל. . 1.2

בחלק מן המקרים הנמנים על קבוצה זו יוגדר המבוטח כמי שאינו מסוגל לבצע בכוחות עצמו חלק מהותי מן הפעולה, כמפורט להלן:
תלות מתונה- המבוטח מסוגל לבצע מעל 50% מהפעולה ועל כן אינו מוגדר כמי שאינו מסוגל לבצע חלק מהותי מן הפעולה. במצב . 1.2.1

תפקוד זה נכללים המקרים הבאים:
השגחה או סידור- לשם ביצוע הפעולה דרושים השגחה, דרבון או שכנוע, אך לא נדרשים עזרה או מגע פיזי, או לחלופין, . 1.2.1.1

דרוש סיוע בסידור או ארגון של אביזרי עזר.
מגע פיזי מינימאלי- לשם ביצוע הפעולה דרושה עזרה של מגע קל בלבד.. 1.2.1.2

עזרהאמתונהא/אבינונית - לשם ביצוע הפעולה דרושה עזרה גדולה יותר מאשר מגע, אך המבוטח מבצע למעלה מ- 50% מהפעולה ועל . 1.3
כן אינו מוגדר כפי שאינו מסוגל לבצע חלק מהותי מן הפעולה.

תלותארבהא- המבוטח מסוגל לבצע פחות מ 50% מן הפעולה ועל כן דרושה עזרה רבה או מלאה, אשר בהיעדרן לא תבוצע הפעולה. במצב . 1.4
זה מוגדר המבוטח כמי ש	ינואמסוגלאלבצעאחלקאמהותיאמןאהפעולהאבכוחותאעצמו.

קוד מסמך 850



עמוד 2 מתוך 2

על יסוד מבחנים אלו, מבוצעת בחינה פרטנית של יכולתו של המבוטח לבצע חלק מהותי מכל אחת משש הפעולות בכוחות עצמו, בין היתר, באופן 
הבא: שליטה על סוגרים - אי שליטה על אחד מהסוגרים תיחשב כאי יכולת של המבוטח לבצע חלק מהותי מן הפעולה של שליטה על סוגרים 
בכוחות עצמו. מבוטח שבשל היענות נמוכה של השלפוחית שמתבטאת למשל בדחיפות או בתכיפות במתן שתן, ושבשל קושי בניידות אינו מסוגל 
לשלוט על סוגריו, ייחשב כמי שאינו מסוגל לבצע בכוחות עצמו חלק מהותי )לפחות 50% מהפעולה( של הפעולה “לשלוט על סוגרים", כהגדרתה 

בחוזר סיעוד.
לעניין זה “קושי בניידות" - קושי בניידות שאינו עולה כדי חוסר יכולת של המבוטח לבצע בכוחות עצמו חלק מהותי )לפחות 50% מהפעולה( מפעולת 

“הניידות" כהגדרתה בחוזר סיעוד
רחצה - החברה מביאה בחשבון לצורך בחינת יכולתו של המבוטח לבצע חלק מהותי מהפעולה בכוחות עצמו, לרבות צורך בסיוע בכניסה וביציאה 
מאמבטיה/מקלחת. במקרה זה מבצעת החברה שקלול על העזרה הנדרשת בפעולת הרחצה בפועל עם יכולתו של המבוטח להיכנס ולצאת 

מהאמבטיה/מקלחת.
לקום ולשכב - נבחנת יכולתו של המבוטח לבצע חלק מהותי מהפעולה “לקום ולשכב".

ניידות - המבוטח מוגדר כמי שאינו מסוגל לבצע חלק מהותי מן את הפעולה כאשר אינו יכול לנוע באופן עצמאי בדרך כלשהי ללא עזרת אדם. 
מבוטח שסובל מחוסר שיווי משקל או שסובל מחוסר יציבות הגורמים לנפילות חוזרות ונשנות שפוגעים ביכולתו העצמאית לנוע ממקום למקום, 

יחשב כמי שאינו מסוגל לבצע בכוחות עצמו חלק מהותי )לפחות 50% מהפעולה( מפעולת ה"ניידות" כהגדרתה בחוזר סיעוד
אכילה - חיתוך, הכנה והגשה של המזון אינם נחשבים כאי יכולת לבצע חלק מהותי של פעולת האכילה. צורך בהאכלה פיזית של המבוטח תיחשב 

כאי יכולת לבצע את הפעולה.
הלבשה - החברה מביאה בחשבון לצורך בחינת יכולתו של המבוטח לבצע חלק מהותי מהפעולה בכוחות עצמו גם היכולת ללבוש מגוון פרטי לבוש. 
במקרה של צורך בהרכבת גפה מלאכותית, מבוצע שקלול של העזרה הנדרשת בפעולת ההלבשה עם העזרה הנדרשת בהרכבת הגפה המלאכותית.

תשישותאנפש. 2
כאמור לעיל, תשישות נפש, הינו מצב נוסף המזכה בקבלת גמלת סיעוד. )בכל מקרה יהיה המבוטח זכאי לתגמולים בגין מצב מזכה אחד בלבד( 

קביעה לעניין תשישות נפש תעשה רק ע"י רופא מומחה בתחום, דהיינו גריאטר, פסיכיאטר ופסיכוגריאטר ו/או נוירולוג.
לצורך קבלת החלטה זו, יבחנו על-ידי הרופא המומחה, בין היתר,תולדות המחלה, התרשמות כללית, מעקב רפואי, וטיפול תרופתי.

הוראות כלליות
ההוראות האמורות לעיל הינן בגדר עקרונות כלליים ליישוב תביעת סיעוד, המובאים לשם הדוגמא וההמחשה בלבד ואין בפרסומם כדי לחייב את 
החברה לנהוג באופן זה בדיוק במקרה פרטני. החברה שומרת על זכותה לשנותם מעת לעת, ולהתאימם במידת הצורך לכל מקרה ומקרה פרטני, 

ובכלל זה לשנות ולהתאים את טופס ההערכה התפקודית הנלווה למסמך עקרונות זה. 
יצויין,אכיאבכלאמקרהאהתנ	יםאהמחייביםאלכלאדבראוענייןאהינםאהתנ	יםאהקבועיםאבפוליסתאהביטוחאשלאהמבוטח,אוכיאהזכ	ותאלקבלתאגמלתא
סיעודאוקבלתהאשלאזו,אכפופותאלכללאההור	ותאוהתנ	יםאהקבועיםאבפוליסהאזו,אלרבות,א	ךאל	ארק,אהחרגותארפו	יות,אתקופותאהמתנהאויתרא

הור	ותאהפוליסה.
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