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רקע
לשם סקירת   )Ultrasound(  בדיקת אולטרה-סאונד 
 Anatomical( אנטומיים  מומים  מערכות ושלילת 
בדיקה המבוצעת בשגרה  הינה  בעובר   )malformation
 2 לרוב  וכוללת   12-23 שבועות  בין  ההיריון  במהלך 
הישראלי  האיגוד  של  עמדה  )נייר  מערכות  סקירות 
אולטרה-סאונד  לביצוע  הנחיות  וגניקולוגיה  למיילדות 
מום  ויתגלה  ייתכן  הבדיקה  במסגרת   .)2025 בהיריון 
 )soft sonographic marker( אנטומי, סמן סונוגרפי רך

או וריאנט של הנורמה. 

סמן סונוגרפי
מום,  שאינו  אנטומי,  כממצא  מוגדר  רך  סונוגרפי  סמן 
ייתכן שהוא  אך  בריאים  בעוברים  גם  מצוי אמנם  אשר 
מעלה את הסיכון לתסמונת דאון ולליקויים כרומוזומליים 
משמעות  אין  המכריע  לרובם  זאת,  עם  בעובר.  אחרים 
הסמנים  אנטומיים,  למומים  בניגוד  נוספת.  קלינית 
סמנים  מספר  של  הימצאותם  ספציפיים.  אינם  הרכים 
רכים העלולה להעלות את דרגת הסיכון לתסמונת דאון 
של  לקיומו  בהשוואה  אחרת,  כרומוזומלית  הפרעה  או 
סמן רך יחיד. אם זאת יודגש כי אין חובה לאתר סמנים 
רכים, והמצאות סמן רך אחד לא מחייבת סקירה מכוונת 
סמנים  כי  לציין,  יש  אחרים.  רכים  סמנים  שלילת  או 
סונוגרפיים רכים הם ממצא שכיח, ומאותרים בכ-15-10 

אחוז מההריונות.

וריאנט של הנורמה
קלינית  משמעות  ללא  ממצא  הינו  הנורמה  של  וריאנט 
לליקוי  הסיכון  את  משמעותית  מעלה  ואינו  לעובר 
אותו  ולאתר  לנסות  חובה  שאין  מכאן  כרומוזומלי. 
במהלך בדיקת הדימות ואין חובה לדווח על קיומו. במידה 
ובכל אופן אותר וריאנט של הנורמה בבדיקה, ניתן לציין 
לו  שאין  ולהוסיף  הבדיקה  בסיום  הדיווח  בטופס  אותו 
משמעות קלינית ולכן אין המלצה לייעוץ גנטי או לבדיקה 

אבחנתית בגינו. 

בחישוב הסיכון לתסמונת דאון/מומים כרומוזומליים יש 
להתחשב בכל הנתונים שהתקבלו במהלך ההיריון - כולל 
גיל האישה, שקיפות עורפית בדיקות הסינון הביוכימיות 
שהודגמו  נוספים  וממצאים  והשני  הראשון  בשליש 

בבדיקת אולטרה-סאונד. 

בעובר עם פנוטיפ תקין לחלוטין )אולטרה-סאונד תקין, 

הכוללת  גנטית  לתסמונת  הסיכון  רכים(,  סמנים  ללא 
שלא  גוף  במערכות  ופגיעה  התפתחותיות  נוירו  לקויות 
יאותרו במהלך ההיריון, )כרומוזומלית, תת-כרומוזומלית 
גבוה  אף  להיות  ויכול  כ-3%-1%,  הוא  מונוגנית(  או 
היסטוריה  ההורים,  גיל  כמו  סיכון  גורמי  בנוכחות  יותר 
אישה  לכל  עומדת  ולכן  ועוד.  דם  קרבת  או  משפחתית 
בדיקות  ולבצע  בעובר  הבירור  את  להרחיב  הזכות  הרה 
של  ריצוף  בדיקת   ,)CMA( גנטי  צ’יפ  בדיקת  גם  כולל 
באזורים המקודדים בגנום )אקסום(, בדיקת ריצוף הגנום 
שפיר.  מי  דיקור  או  שלייה  סיסי  במסגרת  ועוד  כולו 
הסיכון  את  גם  אך  הגילוי  את  מגבירות  אלו  בדיקות 

לממצאים לא ודאיים.

מצורפת טבלה עם רשימת ממצאים 
שניתן לאתר בבדיקת אולטרה-סאונד, 

הסיווג שלהם וההמלצה לגביהם. 
)מראה מקום 1-6(

המוגדרים  ממצאים  קבוצות:  ל-3  מתחלקת  הטבלה 
הנורמה,  של  כווריאנט  המוגדרים  ממצאים  רך,  כסמן 

ממצאים המוגדרים כמום אנטומי.

כאמור לפי נייר העמדה של האיגוד הישראלי משנת   .1
וריאנטים  או  רכים  סמנים  לאתר  חובה  אין   ,2021
אחד  רך  סמן  והמצאות  הבדיקה,  בזמן  הנורמה  של 
לא מחייבת סקירה מכוונת או שלילת סמנים רכים 

אחרים. 

קיימת   - רכים  סמנים   2 בבדיקה  ומאתרים  במידה   .2
על  ויוחלט  ובמידה  גנטי,  לייעוץ  להפנות  התוויה 
ביצוע מי שפיר, מימון הבדיקה בסל הבריאות )משרד 

הבריאות(.

ניתן לציין אותו   - ווריאנט אנטומי  במידה ומאתרים   .3
יש  כזה  במקרה  הבדיקה.  של  הדוח  בסיום  בהערה 
לציין כי אין לו משמעות קלינית ואין לגביו המלצה 

לייעוץ גנטי או בדיקה אבחנתית.

https://protect.checkpoint.com/v2/___https://www.wikirefua.org.il/BdnsijC.umu?ynyqj=eIaec6eIaec8eIaecceIaeFaeIaec/eIaeFF_eIaeF7eIaecH-eIaeFceIaecJeIaeF7___.YzJlOnRsdm1jOmM6bzoyNzNlZTRhNjdiYmExZTgxZjA1ZmRlMTAxYzk3ODhkYzo2OmU2YzU6YWVlMzQ3NWJjNjIyODA3NWM3ZTcwMGE0OWY1NzJhNjMwNTg5YTRiNGZlYTQxOTgyMTEzNzM1ZmRhNWIyNzk1NzpwOlQ6VA
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ווריאנט של סמן רךממצא סונוגרפי
הנורמה

מום 
אנטומי 

- התוויה 
לדיקור

Persistent left superior vena cavaX

Xציסטות צואריות 4 מ”מ ומעלה

Persistent right umbilical vein - PRUVX

Aberrant Right Subclavian Artery - ARSAX

Muscular ventricular septal defectX

Xמוקד אקוגני )כולל בחדר ימין או מרובים(

Single umbilical artery -SUAX

Mild  pyelectasisX

Choroid plexus cyst - CPCX

Xחוסר איחוי אמניון וכוריון 

Xקלינודקטיליה

11X צלעות

Sandal gapX

 Wide iliac angleX

Xברכיצפליה

Xאי ספיקה קלה של מסתם טריקספידלי

Xמערכת מאספת כפולה

Xאזניים/ עיניים בולטות

Cavum veli interpositiX

Xציסטות בשליה

Small/septated/large gallbladderX

Prenasal thicknessX

Xמיעוט מי שפיר )AFI מתחת ל-5 ס״מ( לאחר שבוע 28

Xאסימטריה של חדרי מוח )כששניהם מתחת ל-10 מ”מ(

Xאגנזיס של דוקטוס ונוזוס

Perimembranous ventricular septal defectX

Xאגנזיס של עצם אף

NF- Nuchal fold ממצא שלX

Xממצא של מעי היפר אקוגני בדרגת עצם

Xממצא של קיצור עצם ארוכה פמור בסק’ מערכות בין שבוע 13-23 
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במידה ומאתרים מום אנטומי - קיימת התוויה להפנות   .4
לייעוץ גנטי, ובמידה ויוחלט על ביצוע מי שפיר, מימון 
הבדיקה בסל הבריאות )משרד הבריאות(. הרשימה 
שמופיעה מתייחסת למספר מומים אנטומיים בלבד. 
קיימים מצבים אחרים שבהם קיימת התוויה ליעוץ 

גנטי בשל ממצאי אולטרה-סאונד חריגים.

יודגש, כי לכל אחד מן הסמנים הרכים )המוגדרים  	
  likelihood ratio יחיד  כממצא  זה(  עמדה  בנייר 
יחיד  כממצא  מהנ"ל  אחד  אף  כלומר   .1 של   -  LR
לא מגדיל את הסיכון להפרעה כרומוזומלית מעבר 
לסיכון הרקע באוכלוסייה, ולא מהווה התוויה לייעוץ 

או בירור גנטי )7(.

המלצות:
קיומו של “חשד” לממצא חריג אינו מהווה אינדיקציה  	

לייעוץ גנטי או בדיקה אבחנתית.

סמך רך בודד - אינו מהווה אינדיקציה לייעוץ גנטי או  	
לדיקור מי שפיר.

או  אחד  אנטומי  ווריאנט  עם  בשילוב  בודד  רך  סמן  	
יותר - אינו מהווה אינדיקציה לייעוץ גנטי.

גנטי,  לייעוץ  אינדיקציה  מהווה   - רכים  סמנים   2 	
בדיקת מי שפיר במימון סל הבריאות.

הגדרות :
Mild Pyelectasis - מ- 14+0 עד 19+6 שבועות - 4  	
מ”מ   6  - שבועות   29+6 עד   20+0 מ-  ומעלה,  מ”מ 

ומעלה )כפי שהוגדר בחוזר 13/2014( 

ממצא של NF- Nuchal fold - מ- 14+0 עד 18+6  	
 24+0 עד   19+0 מ-  מ”מ,   5 שווה  גדול  שבועות 
בחוזר  שהוגדר  )כפי  מ”מ   6 שווה  גדול  שבועות 

)13/2014

הדיות   - עצם  בדרגת  אקוגני  היפר  מעי  של  ממצא  	
מעי השווה או גבוהה מזו של עצם משבוע 18+0 ועד 

שבוע 24+0 )כפי שהוגדר בחוזר 13/2014(

להשתמש   - פמור  ארוכה  עצם  קיצור  של  ממצא  	
)אחוזון  תקן  סטיות  מ-2  קצר  פמור  של  בקריטריון 
2.5 לפי Hadlock, כפי שהוגדר בחוזר )13/2014(, 

בסקירת מערכות בין שבוע 13-23 
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