
המתמחה                              עדי להב

מה הדבר הראשון שאנשים 

יאמרו עליך - כאדם, כרופא? 

"אני מקווה ומאמין שיאמרו עלי 
שאני אמין, אחראי, אמפתי, בן אדם, 

יוזם, איש עשייה". 

האם היה רגע מכונן, שבו הבנת 

שלהיות רופא זה הייעוד שלך 

בחיים?

"לא היה רגע דרמטי כזה, אלא 
־החיים בדרכם הבלתי צפויה הובי

לו אותי לכך לאחר חיפוש ממושך. 
שירתי בקבע מספר שנים והיו לי 
מחשבות על קריירה צבאית, אולם 
בסופו של דבר עזבתי את הצבא 

־ופניתי ללימודי תואר ראשון בכי
מיה, מקצוע שהתגלה כ'דומם' מדי 
מבחינתי. בשלבים מסוימים שקלתי 
גם לימודי אדריכלות. לאורך הדרך 
היה לי ברור שאני רוצה לעבוד עם 
בני־אדם. האינטראקציה עם אנשים 
חשובה לי, מעניינת ומרגשת אותי. 
בסופו של דבר מצאתי את עצמי 

בבית הספר לרפואה". 

מה משך אותך לתחום רפואת 

העיניים דווקא?

־"היום, לאחר יותר משנה בהת
מחות, אני יודע לענות באופן שלם 
יותר על השאלה הזו, בהשוואה 

־להתלבטות בשנה השישית ובס
־טאז'. אני מעריך, שמעטים הסטוד

נטים שיודעים כבר בשלב שבו רגלם 
דורכת בבית הספר לרפואה במה הם 
רוצים להתמחות. הרוב מתלבטים, 
וחלקם אף משנים מאוחר יותר את 

הבחירה. גם אני התלבטתי. הייתי 
רחוק מעולם הרפואה הפנימית, על 
מקצועות התת שהיא מציעה, וגם 
פחות נמשכתי לכירורגיה גדולה. 
שתחום  בטן  תחושת  לי  היתה 
העיניים יעניין אותי, כחלק מעולם 

הכירורגיה הקטנה. 
"אני מאוד שמח על הבחירה. 
זהו תחום מרתק, ומדהים שאיבר 
כל־כך קטן זכה לכל־כך הרבה עניין 
מחקרי ומקצועי. העיניים, כמאמר 
הביטוי, הן אכן חלון לנפש, אך גם 
למחלות סיסטמיות לא מעטות כמו 
סוכרת, מחלות ריאומטולוגיות, יתר 

לחץ דם ועוד. זהו עולם ומלואו".

האם אתה רואה את עצמך 

עושה תת־התמחות?

"ודאי. אני בשלב יחסית מוקדם 
בהתמחות, ועדיין לא בחרתי מקצוע 
לתת־התמחות, אולם אני מקווה 
להגיע להחלטה במהלך השנה־

שנתיים הקרובות". 

העשייה הקלינית היא אחת 

מאפשרויות ההתמחות. האם 

יש תחומים נוספים המעסיקים 

אותך?

וביזמות  במחקר  "העיסוק 
רפואית קוסם לי. המחקר מושך 
אותי בין השאר בהשפעתה של 
אמי, פרופ' אינה פביאן, חוקרת 
בפקולטה לרפואה באוניברסיטת 
תל־אביב. במחקר אתה יכול לקום 
בבוקר עם הרעיון האזוטרי ביותר, 
כל עוד יש מאחוריו איזשהו רציונל. 

־אם על הדרך עזרת במקצת לקי
דום הרפואה, אז הרווח שלך הוא 
כפול. כיום אני עוסק בכמה וכמה 
מחקרים קליניים, חלקם ביוזמתי 
פעולה  שיתוף  במסגרת  וחלקם 
עם מספר רופאים. התחלתי ממש 

־עכשיו מחקר בסיסי עם כמה חוק
רים באוניברסיטת תל־אביב, ואני 
מאוד מקווה שהמחקר יניב פרי. 
ברור שבמחקר בסיסי הדרך ארוכה 

יותר ורבת־מכשולים".

הזכרת גם יזמות רפואית. במה 

מדובר מבחינתך?

"אסביר זאת באמצעות דוגמה. 
הזדמן לי לפגוש חוקר ישראלי, 
שפיתח מערכת לראייה ממוחשבת 
מערכת  על  רעיונית  המבוססת 
הראייה האנושית. הזמנתי אותו 
להרצות אצלנו, ומההרצאה שהוא 
נתן נולד שיתוף פעולה עם קבוצת 
רופאים במחלקה. תוצאת שיתוף 
הפעולה היא מוצר, שהיום אנחנו 
נמצאים במשא ומתן לגביו עם שתי 
חברות אמריקאיות גדולות. אותי זה 
מאוד מרגש. עיניים ככלל זה מקצוע 
שמזמין יצירה, התפתחות ומחשבה, 

־אבל במידה רבה המחלקה הספ
־ציפית שאני נמצא בה ראויה לקר

דיט על הפתיחות ועל הרוח הגבית 
לרעיונות וליזמות".

איך נראה היום שלך במכון?

"בשלב הנוכחי שלי בהתמחות 
אני פותח את הבוקר בשש וחצי 
בביקור חולים. המחלקה מכילה 

עד 25 חולים, חלקם לאחר ניתוח 
רשתית, קטרקט או גלאוקומה, 
וחלקם סובלים מזיהום בקרנית או 
ממחלות דלקתיות של העיניים, 

־ומצויים בטיפול תרופתי אינטנסי
בי. בין השעות שמונה לתשע אנחנו 
שומעים בדרך־כלל הרצאה של אחד 

־הרופאים הבכירים, ואחריה מצטר
פים למרפאה שבה אנחנו משובצים 

באותו זמן. 
במרפאת  משובץ  אני  "כעת 
רשתית, שם אני רואה חולים עד 
אחר הצהריים. למרפאה מגיעים 
חולים כרוניים, כאלה שמטופלים 
שנים, או אלה שזה להם הביקור 

־הראשון. הנפח העיקרי של החו
לים הוא של אלה הסובלים מסיבוכי 
הסוכרת בעיניים ומניוון תלוי־גיל 

 .)AMD( של מרכז הראייה
אני  בחודש  פעמים  "מספר 
משובץ בחדר ניתוח, לצידו של 
רופא בכיר במחלקה. אנחנו עושים 
בממוצע חמש־שש תורנויות בחודש. 
זה מינון סביר של תורנויות, מה עוד 
שאת יום החופש המגיע לנו לאחר 
תורנות אני מצליח לנצל לעבודת 

מחקר".

מה מרגש אותך בעבודתך? 

"לרוב זו אינטראקציה טובה 
ביני לבין מטופל, שמעוררת תחושה 
טובה. היתה, למשל, חולה שהופנתה 
למיון עם זיהום בקרנית. הנסיבות 
של חדר המיון באותו יום אפשרו לי 
ללוות אותה לאורך האשפוז שלה 
עם מלוא תשומת הלב והאמפתיה, 

ד"ר עידו דידי פביאן, 35, מתמחה ברפואת עיניים במכון העיניים 

במרכז הרפואי ע"ש שיבא, תל–השומר, בוגר לימודי רפואה 

בטכניון, בתחילת השנה השנייה להתמחות, נשוי לגל ואב לנעמי, 

בת שנה וחצי, מתגורר בתל–אביב

"העיסוק במחקר וביזמות 
רפואית קוסם לי"
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שמתסכל אותי זו הטוטליות של 
המקצוע – רוחב היריעה והתביעה 
ללמוד ולהתקדם בעולם של ידע 
מצטבר. ההתמחות היא ריצת מרתון 
– לעתים בקצב של ריצת ספרינט 
– ואם אתה מוסיף לה עניין אחר 
מתחום הרפואה, כמו מחקר ויזמות 
רפואית, זה משאיר מעט מאוד לכל 
השאר. אין ברירה אלא לשלם מחיר 

מבחינה אישית ומשפחתית. 
"ברור שהקצב הזה מאפיין את 
העולם המודרני, ובמובן הזה חייו 
של איש היי־טק אינם שונים. תמיד 
אתה יכול לטבוע בקריירה, תהא 
אשר תהא, ואתה חייב לשמור על 
איזון. אבל הרפואה חריגה כי אתה 
עוסק בחולים, ועובדה זו דורשת 
ממך מסירות מלאה סביב השעון". 

איך שומרים על איזון במציאות 

הטוטלית שאתה מתאר?

"חשוב להגדיר סדרי עדיפויות: 
להחליט ביני לבין עצמי, וגם בתוך 
התא המשפחתי, מה חשוב ומה 

פחות. מבחינתי לשמור על איזון 
זה להקפיד, בין השאר, על קווים 
אדומים שאני לא חורג מהם, כמו 
למשל הזמן שלי עם הבת שלי. 
גם אם הכמות נפגעת, אני משתדל 
שאיכות המפגשים בינינו לא תיפגע. 
כשאנחנו יחד, אני לא עושה שום 
דבר אחר. אני איתה. זה גם עוזר 

לנקות את הראש.
צריך  עדיפויות  סדרי  "לצד 
ומתמיד  מאז  תהליכים.  לייעל 

־עסקתי בספורט, ובשנים האחרו
נות – בעיקר בריצות ארוכות. כיום 
אני מגיע הביתה מותש, ואין לי כוח 
לצאת שוב לריצה או לכל פעילות 
ספורטיבית אחרת. אז החלטתי 
לחזור הביתה מבית החולים בריצה. 
כך, פעמיים בשבוע אני רץ הביתה 
מתל־השומר וחוסך פקקים ובעיות 

חניה".

מי האדם שהשפיע עליך ביותר, 

אישית ומקצועית?

"להורי, כל אחד בתחומו, היה 
חלק בהחלטות שלי – אבל יותר 
זו סבתי שהשפיעה עלי  מכולם 
בלה,  סבתי  הקריירה.  בבחירת 
שנפטרה לפני כשנה וחצי, שירתה 
כרופאה אורתופדית בצבא האדום 
במלחמת העולם השנייה. הייתי 
והסיפורים  אליה,  קרוב  מאוד 
המדהימים שסיפרה על התקופה 

ההיא מאוד השפיעו עלי". 

אם לא היית רופא, היית...

"אני לא פוסל את האפשרות 
אחר.  במשהו  אעסוק  שבעתיד 
אולי משהו שכיום הוא תחביב 
יתפוס בעתיד נפח רציני יותר לצד 

־הרפואה, או אפילו במקומה. האפ
שרויות הן מגוונות. למשל, עיצוב 
תפאורות במה. מצאתי את עצמי 
יושב מוקסם בהצגות שונות, וחושב 
מה אני הייתי עושה במקום מעצב 

התפאורה". 

  יותר מכולם זו 
סבתי שהשפיעה 

עלי בבחירת 
הקריירה. סבתי 

בלה, שנפטרה לפני 
כשנה וחצי, שירתה 

כרופאה אורתופדית 
בצבא האדום 

במלחמת העולם 
השנייה. הסיפורים 

המדהימים שסיפרה 
על התקופה ההיא 
מאוד השפיעו עלי

והיא הודתה לי במילים חמות. 
אלה רגעים שאתה מרגיש שאתה 
עושה את מה שצריך לעשות, מה 
שלצערי לא תמיד מתאפשר. זמן 
הוא משאב מאוד יקר, ולרוב אנחנו 
עובדים בעומס גדול. זה מתסכל, 

אבל אני מקבל ומבין זאת.
ידנית  כירורגית  פעולה  "גם 
עם  הניתוח,  בחדר  )מנואלית( 
כלים עדינים וברמת דיוק גבוהה 
– יכולה לרגש. זה מה שאתה לומד 
לעשות ולהיות, ואם אתה מצליח 
– זה מרגש. העבודה בחדר הניתוח 
דורשת קואורדינציה שיש לפתח. 
העיניים מסתכלות דרך מיקרוסקופ, 
ונדרש קשר עין־מיקרוסקופ־יד. זו 
שפה חדשה הנרכשת לאיטה, אבל 
אתה לא נזרק ישר למים, והמסלול 
בהתמחות מוביל אותך אט־אט 

בדרכי הלימוד".

מה מתסכל אותך במיוחד?

"אני משתדל להסתכל על חצי 
הכוס המלאה, אבל אם יש משהו 

ד"ר עידו דידי פביאן. "האינטראקציה עם 
אנשים חשובה לי, מעניינת ומרגשת אותי"

צילום: יונתן בלום

דצמבר 2009 - ינואר 2010 | זמן הרפואה | 43  




