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  פתח דבר
  

אני . ק ביטוח בריאות ממלכתי מוניתי כנציבת קבילות הציבור לחו2007בשנת 
מתכבדת להגיש בזאת את הדוח השנתי הראשו© מודה על האמו© שנית© בי ו
  .אשר מהווה את דוח נציבת הקבילות השמיני, בתפקידי זה כנציבת הקבילות

ומהווה אמצעי , 2007�2008דוח זה סוקר את פעילות נציבות הקבילות לשני§ 
את פעילותינו , רמי מערכת הבריאותלהביא לידיעת הציבור הרחב ולידי גו

כמו ג§ לית© מבט רחב יותר על יישו§ חוק ביטוח בריאות , וממצאינו בשני§ אלו
  .במת© השירות למבוטח, ממלכתי כפי שהוא בא לידי ביטוי בפועל

אני תקווה כי יהיה בדוח זה כדי להאיר את עיניה§ של קובעי המדיניות 
פקי שירותי הבריאות באשר לקשיי§ מבטחי הבריאות וס, במערכת הבריאות

מתו¤ מחשבה כי בחינת הכשלי§ יש בה כדי להביא , השוני§ העולי§ מהתלונות
אי© דוח זה בא להעביר . לתיקו© הליקויי§ ולעשייה מבורכת לטובת המבוטחי§

ואני תקווה כי מתו¤ הקשיי§ העולי§ מתלונות , ביקורת לש§ הביקורת גרידא
וה© ביחס לשירותי§ הרפואיי§ לה§ נזקקי§ , קה© ביישו§ החו, המבוטחי§

  .תמצא הדר¤ להיטיב את המערכת, המבוטחי§ ולגביה§ ה§ מליני§

אני מאמינה כי בהצגת הממצאי§ העולי§ מתו¤ הקבילות שהתקבלו בנציבות 
נית© להצביע על נקודות , הקבילות לחוק ביטוח בריאות ממלכתי בשנות הדוח

 נתקלי§ המבוטחי§ ולאפשר שקיפות על הקשיי§ בה§, החולשה במערכת
באופ© שמקנה למבוטחי , כפי שעולה מתו¤ הקבילות, בפעילות קופות החולי§

קופות החולי§ את הזכות לקבלת שירותי בריאות על פי החוק ולבחור את קופת 
  .באופ© מושכל, החולי§ בה יהיו מבוטחי§

שיצרה , בתפקידקודמתי , ר קרני רובי©"דברצוני להביע בזאת תודה והערכה ל
הטביעה בו את חותמה וסללה את הדר¤ להמש¤ , את מער¤ נציבות הקבילות

העוסקי§ במסירות ומתו¤ שליחות במלאכה  ,כל עובדי הנציבותול, פעילותה
עורכי הדי© : ומת© המענה לציבור המבוטחי§, היומיומית של ברור הקבילות

ד "עו, ד הדס גלזר"עו, ד חגית אפרתי"עו, ד נעמה אייכל"עו � מבררי הקבילות
, מרקובי¯�ד אפרת נאות"עו, ריאגד שרו© נ"עו, ד אס­ טוטיא©"עו, ©מיכל הלפרי

  .ד מיכל שמואלי"ועו, ד שמעו© רייפר"עו, ד טלי פורשטט"עו ,ד תרצה פוקס"עו

פנטנש ' גב,  חז©ליאת' גב ,מגי דניאל' גב ,אורית אליהו' גב � הצוות המינהלי
  .אורלי מסוסני' ית יששכר וגבשר' בג ,ינה'טאג) קר©(

למנהלי§ , כמו כ© ברצוני להודות לנציבי פניות הציבור של קופות החולי§
אשר על על שיתו­ הפעולה בבירור הקבילות ו, הרפואיי§ ולמנהלי§ הכלליי§

נשמרת האווירה העניינית , למרות חילוקי הדעות שלעיתי§ הינ§ נוקבי§ ומרי§
  . והמקצועית



  4

  :ר סייעו בידי בהוצאת דוח זה לאורתודה ג§ לאלו אש

מינה שמייה ממחלקת המיחשוב אשר שקדה על הפקת ' בראש ובראשונה לגב
ד ורואה חשבו© שמעו© רייפר "עו, הנתוני§ ועיבוד§ מתו¤ מערכות המיחשוב
ר אסנת "ר מייקל הוארטה וד"ד, אשר ניתח וביאר את הנתוני§ הסטטיסטיי§

ד בנציבות הקבילות שסיכ§ והכי© "לצוות עוהו, על הערותיה§ לדוח, לוקסנבורג
  . את הדוגמאות לקבילות שמובאות בדוח זה

, ולסיו§ ברצוני להודות לכל אלו אשר טרחו ועזרו לעבודת נציבות הקבילות
עצה וחוות דעת כל אימת שנתבקשו לעשות , אשר לא חסכו כל מאמ¯ במת© סיוע

המכה© בתקופת (ריאות ל משרד הב"מנכ ,אבי ישראלי' ובמיוחד לפרופ, כ©
המכה© (שר הבריאות יעקב ב© יזרי , ל המשרד"ע§ מנכ�ר אית© חי"ד, )הדוח

סג© , )בתקופת הדוח(גלית לוי יועצת בכירה לשר הבריאות ' וגב) בתקופת הדוח
, מירי כה©'  וגבל" משנה למנכר בעז לב"ד, כ הרב יעקב ליצמ©"שר הבריאות חה

מנהלת האג­ , ר ארנה טל"ד, הטכנולוגיותראש מינהל , ר אסנת לוקסנבורג"ד
ד מירה היבנר "עו, אוז©�דוידה זיגלמ©, ר מירי זיבצינר"ד, למדיניות טכנולוגיות
טל ' מגר, מגר בתיה הר© ראש אג­ הרוקחות, ד נת© סמו¤"עוהיועצת המשפטית ו

' רחל גוטמ© ומגר' מגר, ליאורה ב© ארצי' מגר, לימור מנח§' מגר, מורגנשטיי©
ד "עו, ר תרצה רמו©"וד ראש האג­ לבריאות הש©, ר שלמה זוסמ©"ד, חמודינה 

 ,טוב� חבררויטל טופר' גב ו©"ל פיקוח על קופות חולי§ ושב"סמנכ יואל ליפשי¯
ר יור§ "ד, ר דרור גוברמ©"ד, ר מיכאל דור"ד, ר חזי לוי ראש מינהל רפואה"ד

ר "ד, ר אשר שלמו©"דר אבינוע§ פירוגובסקי ו"ד, ר איריס לייטרסדור­"ד, לוט©
' ר איריס רסולי וגב"ד, ר אירית לקסר"ד, אהרו© כה© ראש האג­ לגריאטריה

' גב, שולמית ה©' גב, ר יעקב פולאקבי¯ ראש האג­ לבריאות הנפש"ד, גילה כזו§
, ל בכיר למינהל ומשאבי אנוש"דב פסט סמנכמר , אילה פרג' גב, תלמה הרצנו

מר אית© מלמד , שאבי אנוש וצוותיה§האג­ לממנהלת שרה שטרייספלד ' גב
גבי מר  דניאל כה© ומר, מר איציק כחילה, מינה שמייה' גב, ראש אג­ המיחשוב

  .כה©

כי עבודת הנציבות איננה אפשרית ללא עזרת§ של הרופאי§ , יש להדגיש
, המומחי§ בבתי החולי§ ובקהילה אשר היו ועוד§ נכוני§ לכוו© ולסייע בכל עת

חסכו מהידע המקצועי הרב שלה§ וסייעו לנו רבות במת© שתרמו מזמנ§ ולא 
 ללא כל תגמול ומתו¤ אמונה שלמה בזכות החולה לקבלת חוות דעת מקצועיות

על כ¤ מסורה לה§ . הטיפול הרפואי המיטבי במסגרת סל שירותי הבריאות
  . תודתי

עמותות ואגודות לסיוע לחולי§ , בנוס­ אני מבקשת להודות לארגוני החולי§
, בדר¤ זו, ליניקות לסיוע משפטי שהפנו אלינו את הקובלי§ וסייעו ביד§והק

  . במיצוי זכויותיה§ לקבלת שירותי בריאות

בני , החולי§�ואחרוני§ לציו© א¤ ראשוני§ במעלה לכל הפוני§ לעזרתנו
האירו את , העירו, הרופאי§ המטפלי§ וצוותי הבריאות שקבלו, משפחותיה§
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ו לפעול על מנת לשפר ולקד§ את יישו§ החוק ואכיפתו נו ובפניית§ סייעו לניעינ
  . לטובת תושבי מדינת ישראל

כי העלייה במספר הקבילות המתבררות , בסייפת דברי§ אלה אבקש לציי©
אינה מצביעה בהכרח על ירידה באיכות . לאור¤ השני§, בנציבות הקבילות

תר של אלא עשויה להעיד על נגישות טובה יו, השירות הנית© למבוטחי§
, כאמור. ואני מברכת על כ¤�מבוטחי§ לקבלת שירות מאת נציבות הקבילות

הכרת הכשלי§ הקשיי§ והליקויי§ במערכת הבריאות בכלל ובקופות החולי§ 
חיונית לשיפורה ואני מאמינה כי מערכת הבריאות פועלת ופעלה תמיד , בפרט

  .לקידו§ מטרה זו

העולה רק בחלקה מתו¤ הקבילות כי מצוקת החולי§ במדינת ישראל אני מקווה 
וההכרה בזכות לבריאות כחלק מזכויות היסוד , כקצהו של קרחו©, המתקבלות
תוביל להקצאת משאבי§ ותקציבי§ הדרושי§ על מנת לשמור על , החברתיות

מערכת הבריאות הקיימת ועל קידומה ובכ¤ יהווה וישמר חוק ביטוח בריאות 
ני המבטיח את בריאות§ של תושבי  מתקד§ ושוויו� ממלכתי חוק סוציאלי

  .מדינת ישראל

  

  

  אתי סממה  

    
  

  נציבת הקבילות  
לחוק ביטוח בריאות ממלכתי          
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  תקציר

  

דוח זה מסכ§ את פעילות נציבות הקבילות לחוק ביטוח בריאות ממלכתי 
  .2008 לדצמבר �31 לבי© ה2007 לינואר �1בתקופה שבי© ה

  : ותוצאות הטיפול בה©סיכו§ נתוני הקבילות

 קבילות 4,254:  פניות מתוכ©7,920 בלו בנציבות הקבילותהתק 2007בשנת 
, תרופות, אי מת© שירותי בריאות(שעניינ© יישו§ חוק ביטוח בריאות ממלכתי 

 למידע  בקשות274, )'אביזרי§ רפואיי§ או אשפוזי§ וכד, בדיקות, טיפולי§
 פניות 157, בנושאי חוק ביטוח בריאות ממלכתי ואספקת שירותי הבריאות

בבקשה לקבלת החזרי§ כספיי§ עבור שירותי בריאות  משרדית�דה הבי©לווע
 השגות שעניינ© �3,235 ושנרכשו טר§ ההכרה במעמדו של הפונה כתושב ישראל

  . ביצוע מעברי§ בי© קופות החולי§

 מההשגות �100%הטיפול ב.  אושרו�72% נדחו ו28%, מתו¤ ההשגות שהוגשו
   .הסתיי§ במהל¤ שנה זו

 כנגד קופות החולי§ הסתיי§ הטיפול 2007ת שהוגשו בשנת מכלל הקבילו
 מהקבילות �65% מהקבילות שהתקבלו בשנה זו וב�72%במהל¤ השנה ב

  .2008 קבילות הועברו לטיפול לשנת 1,693. שהתקבלו בשני§ קודמות

  לאנמצאו מהקבילות 41%, קבילות מוצדקות מה23% נמצאו 2007בשנת 
 הבעיה באה על �14%ב, )שהשרות אינו בסללא נמצאה הצדקה או (מוצדקות 

לא ( לא ניתנה הכרעה �22%פתרונה או שנית© מידע או הכוונה לפונה וב
  ). או שלא נמסר די מידע, בסמכות

 קבילות 3,883:  פניות מתוכ©9,544  התקבלו בנציבות הקבילות2008 בשנת
,  תרופות,אי מת© שירותי בריאות(שעניינ© יישו§ חוק ביטוח בריאות ממלכתי 

 למידע בקשות 319, )'אביזרי§ רפואיי§ או אשפוזי§ וכד, בדיקות, טיפולי§
 פניות 172, בנושאי חוק ביטוח בריאות ממלכתי ואספקת שירותי הבריאות

משרדית בבקשה לקבלת החזרי§ כספיי§ עבור שירותי בריאות �לוועדה הבי©
 שעניינ© השגות �5,170רה במעמדו של הפונה כתושב ישראל ושנרכשו טר§ ההכ

   .ביצוע מעברי§ בי© קופות החולי§

ג§ בשנה זו הסתיי§ הטיפול .  אושרו�49% נדחו ו51%מתו¤ ההשגות שהוגשו 
  . מההשגות�100%ב
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הסתיי§ הטיפול ,  כנגד קופות החולי§2008מכלל הקבילות שהוגשו בשנת 
 מהקבילות �82% מהקבילות שהתקבלו בשנה זו וב�80%במהל¤ השנה ב

שמרבית© , 2009בילות הועברו לטיפול לשנת  ק932. לו בשני§ קודמותשהתקב
  .2008נפתחו בשלהי שנת 

  לאנמצאומהקבילות  39%,  מהקבילות מוצדקות24% נמצאו 2008בשנת 
 הבעיה באה על �17%ב, )לא נמצאה הצדקה או שהשרות אינו בסל(מוצדקות 

לא (תנה הכרעה לא ני �20%פתרונה או שנית© מידע או הכוונה לפונה וב
  ). או שלא נמסר די מידע, בסמכות

בחירת נות© , סל השירותי§: הנושאי§ העיקריי§ בה§ התקבלו קבילות הינ§
).  ביטוחי§ משלימי§�©"שב(איכות השרות ושירותי בריאות נוספי§ , שירותי§

 מהקבילות והבקשות שהתקבלו בשנות הדוח עסקו בנושא סל השירותי§ �70%כ
  .הקבילות בתחו§ זה עניינ© תרופות מ�34%כאשר כ

שיעור הקבילות , מכלל הקבילות שהטיפול בה© הסתיי§ בשנות הדוח
הגבוה ביותר היה כנגד קופת חולי§ לאומית , שנמצאו מוצדקות) המתוקננות(

  . והנמו¤ ביותר כנגד קופת חולי§ מכבי

יותר הגבוה ב, שנמצאו מוצדקות) המתוקננות(בנושא התרופות שיעור הקבילות 
  .היה כנגד קופת חולי§ מאוחדת והנמו¤ ביותר כנגד קופת חולי§ מכבי

הגבוה ביותר היה , )המתוקננות(בנושא בחירת נות© שירותי§ שיעור הקבילות 
  .כנגד קופת חולי§ כללית והנמו¤ ביותר כנגד קופת חולי§ מאוחדת

  
  :חידושי§ ושינויי§ בתקופת הדוח

  מעבר מקופה לקופה

לעבור לי§ המבוטחי§ בה§ יכו,  בשנה מועדי§הארבעקבע  ,)2005(השינוי בחוק 
לעבור מקופה לקופה לאחר ר בהוראת מעב ואיפשר קופת חולי§ אחת לשנייהמ

 שינוי זה הקל על המבוטחי§ .ת של חצי שנה בקופת חולי§ מסוימתחברו
בחודש  .המעונייני§ לעבור מקופה לקופה וקיצר את זמ© ההמתנה למעבר זה

חלה על המבוטחי§ ותו מועד ומא,  ת§ תוקפה של הוראת המעבר2007יולי 
  .החובה להיות חברי§ בקופת חולי§ במש¤ שנה בטר§ יכלו לעבור לקופה אחרת

ביטול הוראת מעבר זו ואי חידושה בחוק מכביד מאוד על המבקשי§ לעבור 
והוביל , או על אלה המתחרטי§ על ביצוע המעבר, מקופת חולי§ אחת לאחרת

הנציבה קוראת לשוב . 2008ניכרת בהיק­ ההשגות שהתקבלו בשנת לעליה 
  .ולקבוע בחוק קיצור מש¤ זמ© השהייה המחייב בקופה טר§ ביצוע מעבר
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   תושבי§ חוזרי§– לחוק ביטוח בריאות ממלכתי 58סעי­ 
באופ© יחסי ,  נקבעה בחוק תקופת המתנה של מספר חודשי§58במסגרת סעי­ 

בה§ נבצר מהמבוטח לקבל ,  של התושב החוזרל"למספר חודשי השהייה בחו
עוד נקבע תשלו§ מיוחד . שירותי בריאות במסגרת חוק ביטוח בריאות ממלכתי

  . ת ההמתנה מנת חלקוובכ¤ לפדות את תקופ, אותו יכול המבוטח לשל§
  

במסגרתו קוצרה תקופת  אשר 2005בחודש יולי מעבר לשינוי שנכנס לתוקפו 
 בחודש ,חת משמעותית גובה התשלו§ המיוחדוהופ, ליתאההמתנה המקסימ

אשר בעקבותיו יכולי§ תושבי§ חוזרי§ ,  חל שינוי מהותי נוס­2008נובמבר 
או במספר תשלומי§ נמו¤ , לשל§ את התשלו§ המיוחד בתשלו§ חד פעמי

  . וזאת ג§ לפני חזרת§ ארצה, משישה
  

ציבה מברכת והנ, הוא מקל מאוד על תושבי§ חוזרי§, שינוי זה הינו משמעותי
  . על כ¤

  
  .תרופות מצילות חיי§ ומקומ© בתכניות למת© שירותי בריאות נוספי§ 

לתכניותיה© למת© שירותי י וכללית קופות החולי§ מכבהוסיפו , 2007בשנת 
פרק הכולל מימו© של תרופות מצילות חיי§ שאינ© ) ©"שב(בריאות נוספי§ 

  . כלולות בסל הבריאות
  

הוצע במסגרת חוק , 2008 הדיוני§ על תקציב שנת במסגרת, 2007בסו­ שנת 
ההסדרי§ לבטל את הפרק המאפשר מימו© התרופות מצילות חיי§ במסגרת 

  . © של קופות החולי§"תוכניות השב
  

, © של קופות החולי§" הפרק בתכניות השבבוטל, 2008בחוק ההסדרי§ לשנת 
י האוצר לתקציב ומנגד נוספו על יד, המאפשר מימו© של תרופות מצילות חיי§

שייעוד§ , לתקופה של שלוש שני§, לשנהË מליו©  �405כמשרד הבריאות 
  . הרחבת סל הבריאות

  
מבוטחי§ מעוטי ההחלטה זו עשויה לקד§ שוויו© בי© ג§ א§ הנציבה סבורה כי 

 היכולי§ לרכוש ביטוחי§ משלימי§ ,יכולת כלכלית למבוטחי§ מבוססי§
ת לקבלת רכיב חיוני כל כ¤ בסל שירותי  אפליה בנגישוראוי למנוע, יקרי§

בתמורה אול§ יש לעשות כ© כאשר מנגד , תרופות מצילות חיי§�הבריאות
 לצור¤ הרחבת ,ייועד תקציב שנתי הול§, לביטול הפרק בביטוחי§ המשלימי§

 באופ© שיאפשר מת© תרופות מצילות חיי§ לכלל ,סל שירותי הבריאות הבסיסי
   .המבוטחי§

  
למשרד האוצר ולממשלה לעג© , למעצבי מדיניות הבריאותהנציבה קוראת 

בכדי לאפשר הכללת טכנולוגיות חדשות , תוספת תקציב קבועה להרחבת הסל
וביניה© טכנולוגיות מאריכות ומצילות חיי§ ולאפשר תכנו© ארו¤ טווח של 

  .עדכונו
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  השתתפות עצמית של המבוטחי§ בגי© קבלת שירותי בריאות

תלונות רבות בדבר קושי של מבוטחי§ במימו© בלו התקבנציבות הקבילות 
מכוח החוק ההשתתפויות העצמיות בגי© שירותי הבריאות לה§ ה§ זכאי§ 

נדרשי§ לשל§ עבור שירותי בדבר אי יכולת§ לעמוד בסכומי§ אות§ ה§ ו
 ג§ במקרי§ בה§ הקובלי§ נהני§ מתקרת ,רכישת תרופותו הבריאות

   .התשלומי§ הקבועה לחולי§ כרוניי§

קבעו תקרה חצי שנתית לתשלו§ עבור דמי ,  קופות החולי§תכניות הגביה של
בחלק© . פותיה§ הכלולות בסלהשתתפות עצמית של חולי§ כרוניי§ בגי© תרו

חולי§ אשר עוברי§ תקרה זו בתשלומיה§ . מבוצעת בפועל גביה על פי רבעו©
גי© יוכלו אחת לחצי שנה להגיש לקופת החולי§ בקשה לקבלת החזרי§ ב

   .מעבר לתקרה,סכומי§ אשר שולמו עבור תרופות

זו מכבידה על המבוטחי§ מבחינה כלכלית ועלולה להוות מחסו§ לרכישת גישה 
העמדת תקרת התשלומי§ על סכו§ רבעוני יש בה כדי להקל על . השרות

   .א¤ אי© בה דיהמבוטחי§ 

הנציבה קוראת לערו¤ חשיבה מחודשת בדבר הפיכת תקרת התשלומי§ 
על בסיס של פטור מתשלו§ בפועל בהגיע תשלומי , קרה חודשית קלנדריתלת

לסייע למבוטחי§ בנטל התשלומי§ הקבוע  על מנת, המבוטח לתקרה האמורה
תו¤ בחינת הדר¤ ,  ולאפשר רכישת תרופות לכלל המבוטחי§המוטל עליה§

לקבוע תקרה וכ© לחיוב ההשתתפות העצמית בתרופות שאינ© נלקחות כל חודש 
חולי§ בני הזוג הינ§ שני  הדבר חשוב במיוחד לזוגות קשישי§ אשר .חתיתמשפ

  .מוד בתקרה פרטנית לכל אחדעמתקשי§ להכרוניי§ 

  :ח"עשייה נוספת של נציבות הקבילות בשנות הדו

  : בתקופת הדוח התאפיינה העשייה בנציבות הקבילות במספר תחומי§

ות של טכנולוגיות י העברת רשימ"פעילות במסגרת הועדה להרחבת הסל ע
לצור¤ בחינת האפשרות להכללת© בסל וכ© , רפואיות לגביה© הוגשו קבילות

�2008השתתפות נציבת הקבילות כחברה בועדת הסל בתהלי¤ עדכונו לשני§ 
במסגרת זו הובאו בפני חברי הוועדה הנושאי§ עליה§ מלי© ציבור . 2009
 כפי שנית© ,הסל הרחבת תהלי¤טחי§ וההיבטי§ הייחודיי§ ליישו§ המבו

  .להסיק מתו¤ פעילות הנציבות בבירור הקבילות

אג­ הגריאטריה , פרוייקט למע© אזרחי§ ותיקי§ משות­ לנציבות הקבילות
במטרה לקד§ מודעות לזכויות הבריאות , במשרד הבריאות והמשרד לגימלאי§

במסגרת זו הושק קמפיי© פרסו§ . בפרט, בכלל ולתהליכי שיקו§ רפואי
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קבילות רבות בנושא שיקו§ רפואי , נקלטו בנציבות הקבילות, ת היעדלאוכלוסיי
שהתבררו וכתולדה מכ¤ חל קידו§ בנושא השיקו§ הרפואי , לקשישי§

  .באוכלוסייה זו

 או הנזקקי§ לוועדות החריגי§" יתומות"בירור קבילות של חולי§ במחלות 
הזכות בדבר , הרופאי§ המטפלי§, העלה חוסר מודעות ומבוכה של החולי§

המצבי§ המצדיקי§ דיו© במסגרת זו והקריטריוני§ , לפנות לוועדת החריגי§
הנציבה קוראת לייעל את המנגנוני§ ולפתח§ באופ© . לאישור הבקשות

שהקופות יזהו במהירות וביעילות את אות§ מקרי§ חריגי§ לה§ צריכה להינת© 
   .הזכאות לקבל את השירות הרפואי במימו© הקופה

ג§ סוגיית מצוקת§ של חולי§ החולי§ , נה לעיתי§ בתקופה זונדו, בתו¤ כ¤
 אשר אינ§ זכאי§ לקבלת הטיפול הרפואי במסגרת סל נדירות�במחלות יתומות
ג§ א§ נמצא טיפול  עלות הטיפול במחלת§ היא גבוהה מאוד ו.שירותי הבריאות

. ל שירותי הבריאותהטיפול איננו כלול בס, אשר עשוי להציל את חיי החולה
נציבה קוראת לקובעי המדיניות ולהנהלות קופות החולי§ לפתח מנגנו© ה

ונדירות " יתומות"המאפשר להקצות תקציב ייעודי לצור¤ טיפול במחלות 
     .ובחולי§ אשר לא ימצאו מזור למחלת§ במסגרת הזכאות הכללית

בוצעה יוזמת פרסו§ של מידע לציבור הרחב בתחו§ חוק ג§ בשנות דוח זה 
,  החוברתהכנתות נטלו חלק בעובדי נציבות הקביל. אות ממלכתיביטוח ברי
   .ויות המבוטחי§ על פי החוקבדבר זכ

בסעי­ זה פורטו סמכויות . במסגרת החוברת יוחד סעי­ לנציבות הקבילות
כל . ודרכי הפניה לנציבות, אופ© אכיפת החלטותיה, לותיהבירור של נציבת הקב

ואכ© בעקבות , ת נותבו אל נציבות הקבילותפניות הציבור בנושא זכויות הבריאו
וכ© בבקשות שונות בתלונות , ות הקבילותמבוטחי§ לנציב פרסו§ זה פנו מאות

  . לעזרה וא­ לקבלת החוברת

פרסו§ החוברת מעת לעת מדגיש עד כמה חשוב להביא את המידע בפני ציבור 
 שראלכדר¤ להעמקת מימוש זכויות הבריאות של תושבי מדינת י, המבוטחי§

  . והדר¤ למימוש©

כחלק מקידו§ מודעות הציבור לזכויותיו ובמטרה להנחיל את הידע בדבר 
 כנסי§ והרצאות, נטלה נציבת הקבילות חלק בימי עיו© הדרכי§ למימוש זכות זו

רת© הרצתה הנציבה על תפקיד במסג, אנשי מקצוע והאקדמיה, של ארגוני חולי§
ועל , דרכי עדכונו, ל מבנה סל הבריאותע, והיק­ סמכויותיה, נציבות הקבילות

, הנציבה רואה חשיבות בפעילותה זו. הער¤ העולה מהתלונות לכלל המערכת
החושפת גורמי§ שוני§ הנמצאי§ בצמתי§ חשובי§ של מערכת הבריאות לקיו§ 

ולדר¤ , התהליכי§ השוני§ הקשורי§ לחוק ביטוח בריאות ממלכתי, הנציבות
.פי החוקמימוש זכויות המבוטחי§ על 
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לשיפור השרות הנית© שנות הדוח התאפיינו בעשייה מאומצת של עובדי הנציבות 
.ורז לקבילותיה§תו¤ מת© מענה איכותי ומז, לקובלי§

במסגרת מאמצי§ אלו קיבלו על עצמ§ עובדי הנציבות להטמיע תוכנת ניהול 
הגברת ו, מיחשוב מלא של תיקי הקבילות, ממוחשבת חדשה של פניות הציבור

. השקיפות והנגישות למידע

על , בשנות הדוח נוספו מספר עובדי§ למצבת כוח האד§ של נציבות הקבילות
מודה הנציבה למקבלי , כ¤ ועל השקעת המשאבי§ בתשתיות המיחשוב בנציבות

, ע§ זאת הנציבה מבקשת להצביע כי בכ¤ לא די. ההחלטות במשרד הבריאות
או לנגד עיניה§ את השאיפה הנציבה מקווה כי מקבלי ההחלטות ירוכי 

שיפור איכות השירות וקידו§ , קיצור משכי זמ© הבירור, לשיפור בתהליכי§
ערכי§ אשר למימוש§ , נגישות הציבור לקבלת מענה יעיל מנציבות הקבילות

במיוחד בהיבט תגבור מצבת כוח האד§ , יש לדאוג לתשתיות מתאימות
  .המקצועי

בוטחי§ אינ§ יודעי§ על קיו§ נציבות ג§ בשנות דוח זה נמצא כי רבי§ מהמ
הנציבה רואה לעצמה ער¤ חשוב בפרסו§ שוט­ . הקבילות ואופ© הפניה אליה

באופ© שכל תושב , על כל היבטיו והשלכותיו, בדבר קיומה של נציבות הקבילות
  . במדינת ישראל ידע שהוא זכאי על פי החוק להגיש קבילה והיכ©

  
על פיו על קופות החולי§ , ב לחוק46סעי­  נכנס לתוקפו 2008בחודש ינואר 

האחראי בקופה , ובו מידע בדבר הנציב, בכל מרפאה, להציב במקו§ בולט שלט
והדרכי§ שבה© נית© לפנות , סמכויותיה§, תפקידיה§, לבירור תלונות הציבור

  .מידע זה ג§ ייכלל בפרסו§ שישלח לחברי§ אחת לשנה. אליה§
  

והיא תקווה כי מאמציה§ של , א¤ בכ¤ לא די, הנציבה מברכת על שינוי חוק זה
בעלי התפקידי§ במשרד הבריאות לפעול להגברת פרסו§ הנציבות לציבור 

  .המבוטחי§ יישאו פרי בעתיד הקרוב

  אכיפת החלטות הנציבה

ג§ בשנות דוח זה נאל¯ משרד הבריאות להפעיל את סמכויות האכיפה של 
על פי סעי­ זה במקרי§ . א לחוק46הקבועות בסעי­ , החלטות נציבת הקבילות

בה§ מצאה הנציבה כי הקובל זכאי לקבלת מימו© השירות הרפואי מקופת 
ל משרד "יכול מנכ, והשירות הרפואי נרכש לאחר מת© החלטתה זו, החולי§

על קיזוז עלות השירות הרפואי ,  יו§ ממת© ההחלטה21בתו§ , הבריאות להורות
והעברת§ ישירות לידי , פת החולי§מכספי הביטוח הלאומי המועברי§ לקו

שעניינה , במידה ולא הוגשה תובענה לבית הדי© לעבודה, כל זאת. רוכש השירות
.זכאותו של המבוטח לשירותי הבריאות נשוא התלונה
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חולי§ כי יכבדו את החלטות הנציבה הקופות מ חלקהצהירו במספר הזדמנויות 
זו נאל¯ משרד הבריאות למרות הצהרה . מבלי שיהיה צור¤ בהפעלת הסעי­

כל הליכי . לאכו­ את החלטת הנציבה במספר פעמי§ במהל¤ שנות הדוח
אשר באחד , האכיפה שננקטו בשנות דוח זה ננקטו כנגד קופת חולי§ כללית

, המקרי§ א­ בחרה בהגשת תובענה לבית הדי© האזורי לעבודה כנגד חולה סרט©
כנגד קופת , ית© בה פסק די©נ תובענה אשר בימי§ אלה בעת סיו§ כתיבת הדוח

  . החולי§ התובעת ולטובת החולה והמדינה

נציבת הקבילות מצרה על כי היו מקרי§ בה§ היה הכרח לאכו­ את 
שלא לכבד את סמכות בוחרת יש להצטער על כי קופת החולי§ . החלטותיה

ולא לית© למבוטחיה טכנולוגיות רפואיות אשר לגביה© , הנציבה הקבועה בחוק
 מצב זה יוצר א­ הכבדה .עמדת הנציבה כי המבוטח זכאי לקבלת©נקבעה 

  . נוספת על החולי§

  .הנציבה תקווה כי בעתיד יל¤ ויפחת הצור¤ באכיפת החלטותיה

  דוגמאות לקבילות ולהחלטות הנציבה

בדוח זה בחרנו לסקור מקרי§ אשר אינ§ מייצגי§ דווקא את ההיק­ הרב ביותר 
לי חשיבות מרכזית בעבודת פרשנות החוק א¤ ע§ זאת ה§ בע, של הקבילות

  . וקביעת מסגרת זכויות המבוטחי§ לשירותי הבריאות על פיו

בחרנו להתמקד במקרי§ אשר מקומ§ בתחו§ פרשנות החוק המחייב את קופת 
בהפעלת שיקול דעת מקצועי ה© ביחס , כמו ג§ את נציבת הקבילות, החולי§

וה© ביחס לנסיבות הפרטניות , ליתוביחס למדיניות הכל, לטכנולוגיה המבוקשת
  .המיוחדות העולות מתו¤ הקבילה

הוא התפתחות הטכנולוגיה והפרקטיקה דוגמאות המובאות בדוח זה להמשות­ 
אשר לרוב מקדימי§ את הסדרת המדיניות של אספקת , הרפואית הנובעת מכ¤
בי© הדוגמאות ג§ מקרי§ המשקפי§ את מעמד§ של . השירות במדינת ישראל

חשיבות מקרי§ אלו . י§ במחלות ייחודיות ומצבי§ רפואיי§ מיוחדי§החול
שכ© דר¤ ברור , הינה מעבר למת© השירות הרפואי הפרטני לקובל המסוי§

הקבילה הבודדת נפתח הפתח להסדרת מדיניות כללית בעלת השלכת רוחב על 
כ¤ מהוות הקבילות כלי לתיקו© והסדרה של . כלל המבוטחי§ הזקוקי§ לשרות

וזאת לטובת כלל מערכת , א¤ ג§ של לקונות במערכת, ויי§ נקודתיי§ליק
  .הבריאות

השתלת : הנושאי§ הנדוני§ בדוח זה באמצעות הבאת הדוגמאות לקבילות הינ§
הסעות , השתלת שתל קוכליארי שני, קוצב לב דפיברילטור בהתוויה מניעתית

§ רפואיי§ מת© תרופות במצבי, באמבולנס לחולי דיאליזה ובמצבי§ נוספי§
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 XELODAהתכשיר , בצהבת נגיפית PEGASYS התכשיר: מורכבי§ כמו למשל
, במחלת קרוה©" אחזקתי"לטיפול  REMICADEהתכשיר , בסרט© שד גרורתי

  . ובדיקות דימות אחרות" קפסולה"בדיקת אנדוסקופיה באמצעות 

ההיבטי§ הרפואיי§ והמשפטיי§ וכ© , במסגרת זו נדונו המצבי§ הייחודיי§
חנה מסגרת ההכללה בסל והפרשנות אותה נית© לערו¤ על פי הדינאמיות נב

  .בפרקטיקה הרפואית המקובלת ובמחקר המדעי

לאמ¯ גישה של דיו© פתוח , הנציבה קוראת למקבלי ההחלטות בקופות החולי§
להימנע מנקיטת , ע§ הרופאי§ המומחי§ המפני§ את החולי§ לקבלת טיפול

להתאי§ את , © שירותי הבריאות שבסלפרשנות מצמצמת ודווקנית במת
ההחלטות לדינאמיות הרפואית המתפתחת ולנהל את הדיו© בחילוקי הדעות 
הנוגעי§ להיבטי§ הכלכליי§ מול הגורמי§ המתאימי§ במערכת הבריאות ולא 

. של החולי§ הנמצאי§ בתוו¤" על גב§"
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  2007�2008פעילות הנציבות בשני§ 
  
  

 274, קבילות4,254:  פניות מתוכ©7,920  התקבלו בנציבות הקבילות2007בשנת 
 התקבלו 2008 בשנת. השגות �3,235 ומשרדית� פניות לוועדה הבי©157, בקשות

 פניות 172, בקשות 319, קבילות 3,883:  פניות מתוכ©9,544 בנציבות הקבילות
  .השגות �5,170ומשרדית �©לוועדה הבי

  
וכללו בי© היתר תלונות על טכנולוגיות רפואיות , נושאי הקבילות היו מגווני§
של קופות  אפשרות הבחירה בי© נותני השירות, ותרופות שהציבור נזקק לה©

התנהלות מנהלית של קופות , התכניות למת© שירותי בריאות נוספי§, החולי§
שעל ציבור המבוטחי§ לשל§ בגי© שירותי וגובה דמי ההשתתפות  ,החולי§

  . הבריאות השוני§
  

� מהקבילות שהתקבלו באותה שנה ובכ�72%כ� הסתיי§ הטיפול ב2007בשנת 
 מהבקשות הסתיי§ �95%ב.  מהקבילות שנותרו לטיפול משני§ קודמות65%

 מהקבילות שנפתחו �80% הסתיי§ הטיפול בכ2008בשנת . הטיפול באותה שנה
�הטיפול בכ.  מהקבילות שנותרו לטיפול משני§ קודמות�91%כבאותה שנה וב

הטיפול בכל ההשגות הסתיי§ באותה .  מהבקשות הסתיי§ באותה שנה86%
  .  תו¤ שלושה ימי§ מעת קבלת©�50%שנה ובלמעלה מ

  
  ח"חידושי§ ושינויי§ בזכויות המבוטחי§ בשנות הדו. א
  

, ה§ השלכה על המבוטחי§אשר ל, ג§ שנות דוח זה התאפיינו במספר שינויי§
  .ולכ© מצאנו חשיבות בהבאת§ בדוח זה

  
  מעבר מקופה לקופה

 ,במקו§ שניי§,  נכנס לתוקפו שינוי בחוק אשר קבע ארבע מועדי§1.1.2005ביו§ 
בה§ יכולי§ המבוטחי§ להירש§ בבנק הדואר ולעבור מקופת חולי§ אחת 

קופה לאחר חברות של עוד נקבע בהוראת מעבר כי נית© לעבור מקופה ל. לשנייה
להבדיל מהתקופה שקדמה לשינוי בה היה על , חצי שנה בקופת חולי§ מסוימת

. המבוטח להמתי© במש¤ שנה בטר§ יכול היה להירש§ לקופת חולי§ אחרת
שינוי זה הקל על המבוטחי§ המעונייני§ לעבור מקופה לקופה וקיצר את זמ© 

  .ההמתנה למעבר זה

ומאותו מועד לאור¤ כל תקופת , של הוראת המעבר ת§ תוקפה 2007בחודש יולי 
חלה על המבוטחי§ החובה להיות חברי§ בקופת חולי§ במש¤ שנה , דוח זה

במסגרת הדיוני§ , רק ע§ סיו§ תקופת הדוח. בטר§ יכלו לעבור לקופה אחרת
 חלה עליה 2008לאור העובדה כי בשנת  .בחוק ההסדרי§ שב הנושא ועלה לדיו©

הוראת "שנית© להסבירה בסיו§ תקופת  ,השגות שהוגשומשמעותית במספר ה
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שאפשרה מעבר מקופה לקופה לאחר חצי שנה של חברות בקופה " השעה
הנציבה קוראת לשוב ולקבוע , על שנה, כנקוב בחוק, החדשה ועמדת התקופה

  .בחוק קיצור מש¤ זמ© השהייה המחייב בקופה טר§ ביצוע מעבר

  
   תושבי§ חוזרי§–תי  לחוק ביטוח בריאות ממלכ58סעי­ 

 לחוק הינה להסדיר את המצבי§ 58כפי שהוסבר בדוחות הקודמי§ מטרת סעי­ 
היו , לא שילמו דמי ביטוח בריאות, ל במש¤ שני§"בה§ תושבי§ אשר שהו בחו

מגיעי§ לאר¯ בהיות§ חולי§ על מנת לקבל טיפולי§ יקרי§ על חשבו© קופות 
ות וסופניות הגיעו למאות אלפי טיפולי§ אשר במקרי§ של מחלות קש, החולי§
  .שקלי§

  
באופ© יחסי למספר חודשי , כ¤ נקבעה בחוק תקופת המתנה של מספר חודשי§

בה§ נבצר מהמבוטח לקבל שירותי בריאות , ל של התושב החוזר"השהייה בחו
עוד נקבע תשלו§ מיוחד אותו יכול . במסגרת חוק ביטוח בריאות ממלכתי

תשלו§ זה עמד על .  תקופת ההמתנה מנת חלקוובכ¤ לפדות את, המבוטח לשל§
  .עשרות אלפי שקלי§

  
 נכנס לתוקפו שינוי משמעותי אשר במסגרתו קוצרה תקופת 2005בחודש יולי 

גובה התשלו§ המיוחד לכמה אלפי  והופחת משמעותית, ליתאההמתנה המקסימ
עוד נקבע כי נית© לתושבי§ חוזרי§ לשל§ תשלו§ זה בשישה . שקלי§ בלבד

ע§ זאת נקבע כי תושב חוזר המשל§  .לרבות עוד לפני חזרת§ לאר¯, ומי§תשל
ל וטיפולי הפריה "תשלו§ מיוחד איננו זכאי לקבלת מימו© שירותי בריאות בחו

  .למש¤ החודשי§ שעוד נותרו לתקופת ההמתנה לאחר סיו§ התשלו§ המיוחד
  

תושבי§ אשר בעקבותיו יכולי§ ,  חל שינוי מהותי נוס­2008בחודש נובמבר 
או במספר תשלומי§ , חוזרי§ לשל§ את התשלו§ המיוחד בתשלו§ חד פעמי

ע§ זאת ההגבלה על קבלת שירותי . וזאת ג§ לפני חזרת§ ארצה, נמו¤ משישה
  .ל וטיפולי פוריות בעינה נותרה"בריאות בחו

  
והנציבה מברכת , הוא מקל מאוד על תושבי§ חוזרי§, שינוי זה הינו משמעותי

בה סבורה כי יש בכ¤ להוות עוד נדב¤ בשאיפה להגעה לאיזו© בי© הנצי. על כ¤
לבי© , הרצו© למנוע ניצול לרעה של מערכת הבריאות הציבורית במדינת ישראל

השאיפה לצמצ§ את המצבי§ בה§ תישלל הזכות והנגישות לקבלת שירותי 
הרצו© להשיב הביתה תושבי§ בריאות חיוניי§ מתושבי מדינת ישראל כמו ג§ 

וכעת ה§ מבקשי§ לשוב ולהפו¤ את , ל מספר שני§"אשר שהו בחו, אלי§ישר
.ולהיטמע בה, לתרו§ לה, מדינת ישראל לבית§

  
  .תרופות מצילות חיי§ ומקומ© בתכניות למת© שירותי בריאות נוספי§

לאחר שקיבלו קופות החולי§ מכבי וכללית את אישור משרד , 2007בשנת 
פרק ) ©"שב(יה© למת© שירותי בריאות נוספי§ הוסיפו הקופות לתכניות, הבריאות

למע© הסדר . הכולל מימו© של תרופות מצילות חיי§ שאינ© כלולות בסל הבריאות
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של שתי , הטוב יוסבר כי הפרקי§ הדני§ בתרופות מצילות חיי§ בשתי התוכניות
ולא כל , כפופי§ לתנאי§ ולקריטריוני§ שנקבעו לכ¤ בתכניות עצמ©, הקופות

  . מקרה הוכללה בה©תרופה בכל

נוספו בה שירותי§ , "מכבי מג© זהב"קופת חולי§ מכבי שידרגה את התכנית 
והפרמיה לתשלו§ , לרבות הפרק בדבר מימו© תרופות מצילות חיי§, נוספי§

מבוטחי מכבי שהיו חברי§ בתכנית ערב השינוי המשיכו . עודכנה בהתא§
ולא , תרו על זכות§ זולמעט א§ וי, אוטומטית בחברות§ בתכנית המשודרגת

מבוטחי§ חדשי§ . נזקקו לתקופת המתנה למימוש זכאות§ על פי פרק זה
שהצטרפו לתכנית לאחר שדרוגה היו מחויבי§ בתקופת המתנה של שנתיי§ עד 

  .למימוש זכאות§ על פי פרק זה
  

בש§ כללית , קופת חולי§ כללית השיקה רובד שני לביטוח המושל§ של הקופה
ות אשר בי© פרקי התכנית נכלל ג§ הפרק בדבר מימו© תרופ, מושל§ פלטיניו§

ומי שבחר לעשות , מבוטחי הקופה לא צורפו לתכנית זו אוטומטית. מצילות חיי§
  . כ© חלה עליו תקופת המתנה של שנתיי§ עד למימוש זכאותו על פי פרק זה

  
הוצע במסגרת חוק , 2008גרת הדיוני§ על תקציב שנת במס, 2007בסו­ שנת 

הפרק המאפשר מימו© התרופות מצילות חיי§ במסגרת  הסדרי§ לבטל אתה
הצעה זו של האוצר הביאה לדיוני§  .© של קופות החולי§"תוכניות השב

אידיאולוגיי§ סוערי§ בדבר העקרונות המונחי§ כבסיס לחוק ביטוח בריאות 
היק­ סל הבריאות לנוכח המחסור , מקומ§ של הביטוחי§ המשלימי§, ממלכתי

והביקוש ההול¤ וגדל לשירותי , אבי§ מול התקדמות הטכנולוגיה הרפואיתבמש
  .רפואה שאינ§ כלולי§ במסגרת סל הבריאות

  
© של " הפרק בתכניות השב2008בסופו של תהלי¤ בוטל בחוק ההסדרי§ לשנת 

ומנגד נוספו על ידי , המאפשר מימו© של תרופות מצילות חיי§, קופות החולי§
, לתקופה של שלוש שני§, לשנהË מליו©  �405כבריאות האוצר לתקציב משרד ה

 לא צורפו 2007כתוצאה מכ¤ החל מחודש דצמבר . שייעוד§ הרחבת סל הבריאות
ומבוטחי§ חדשי§ יכלו , 2007עוד מבוטחי§ לתכניות כפי ששווקו במהל¤ שנת 
באשר . כנגד פרמיה מופחתת, להצטר­ לתכניות אלו רק ללא אותו הפרק

 כי הללו יכולי§ לבחור הוסדר, היו חברי§ בתכניות ערב ביטול©למבוטחי§ אשר 
בהתא§ למועדי§ עד לביטולו , בי© המש¤ חברות§ בתכנית כולל פרק התרופות

 האו המש¤ חברות בתכנית ללא פרק זה כנגד הפחת,  בחוק ההסדרי§ושנקבע
  .בפרמיה המשולמת

  
בחרו להמשי¤ , ההצטרפו לתוכנית ע§ תקופת אכשרעוד נקבע כי מבוטחי§ אשר 

ימשיכו לשל§ את , לרבות פרק מימו© תרופות מצילות חיי§, במסגרת התכניות
למלוא  יהיו זכאי§ , תו§ תקופת האכשרה§עו, הפרמיה המורחבת של הפרק

יבוטל בתו§ תקופה זו , במסגרתו למש¤ שנתיי§ נוספותהזכויות שהובטחו 
 ה ז פרק לקבל במסגרתרק חולי§ אשר החלו כבר. הפרק סופית ג§ ביחס אליה§

 ג§ לאחר ,באות§ התנאי§,  יהיו זכאי§ להמש¤ קבלתה מקופת החולי§,תרופה
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נקבעו  � לגבי מבוטחי§ שהצטרפו ללא תקופת אכשרה. ביטולו הסופי של הפרק
יודגש כי א§ החלו בקבלת טיפול . במסגרת חוק ההסדרי§ תקופות הזכאות

  . יפול בתרופה בה החלותרופתי במסגרת פרק זה יהיו זכאי§ למלוא הט
  

החלטה זו עשויה לקד§ שוויו© בי© מבוטחי§ מעוטי ג§ א§ הנציבה סבורה כי 
יכולת כלכלית למבוטחי§ מבוססי§ היכולי§ לרכוש ביטוחי§ משלימי§ 

תימנע אפליה בנגישות לקבלת רכיב חיוני כל כ¤ בסל שירותי ו, יקרי§
לביטול ידה ובתמורה רק במנית© לקבלה , תרופות מצילות חיי§�הבריאות

 ,על בסיס קבוע, ייועד תקציב שנתי הול§ובכלל , הפרק בביטוחי§ המשלימי§
לצור¤ הרחבת סל שירותי הבריאות הבסיסי באופ© שיאפשר מת© תרופות 

  .מצילות חיי§ לכלל המבוטחי§מאריכות ו

  השתתפות עצמית של המבוטחי§ בגי© קבלת שירותי בריאות
ג§ בתקופת דוח זה התקבלו , § של נציבות הקבילותכפי שדווח בדוחות הקודמי

בנציבות הקבילות תלונות רבות בדבר קושי של מבוטחי§ במימו© ההשתתפויות 
כ¤ קבלו מבוטחי§ . העצמיות בגי© שירותי הבריאות לה§ ה§ זכאי§ מכוח החוק

רבי§ בדבר אי יכולת§ לעמוד בסכומי§ אות§ ה§ נדרשי§ לשל§ עבור שירותי 
ג§ במקרי§  וזאת, כישת תרופות וביניה© ג§ תרופותיה§ הקבועותר, הבריאות

בה§ הקובלי§ נהני§ מתקרת התשלומי§ הקבועה לחולי§ כרוניי§ בגי© רכישת 
  .תרופות הכלולות במסגרת סל הבריאות

  
פרסומי§ של מכו© ברוקדייל מעידי§ א­ ה§ על קושי של החולי§ לשל§ את 

לק מהחולי§ ובמיוחד הקשישי§ ההשתתפויות העצמיות ועל הויתור של ח
  . על לקיחת תרופות כתוצאה מכ¤, ומעוטי ההכנסה הכספית

  
 על ידי ועדת הכספי§ 1998אשר אושרו בשנת , תכניות הגביה של קופות החולי§

קבעו תקרה חצי שנתית לתשלו§ עבור דמי השתתפות עצמית של , של הכנסת
 נקבע כי חולי§ אשר עוברי§ עוד. חולי§ כרוניי§ בגי© תרופותיה§ הכלולות בסל

תקרה זו בתשלומיה§ יוכלו אחת לחצי שנה להגיש לקופת החולי§ בקשה 
  .מעבר לתקרה,לקבלת החזרי§ בגי© סכומי§ אשר שולמו עבור תרופות

  
הגישה לפיה קופות החולי§ נוהגות להחזיר את הכספי§ אחת לרבעו© או יותר 

ה כרוני נדרש לשל§ במש¤ מובילה לכ¤ כי חול, מזה בשיטת החישוב בדיעבד
וההחזר הכספי נית© , כמה חודשי§ בעד תרופותיו ולאסו­ את הקבלות שקיבל

ואול§ יש מקרי§ שבה§ התרופות יקרות והתשלו§ השוט­ בגינ© . כנגד הצגת©
חולי§ שבה© א§ �יש קופות, נוס­ על כ¤. הוא מעבר ליכולת הכלכלית של החולה

ו יכול לקבל את ההחזר המגיע לו בגי© הוא אינ, אבדה למבוטח אחת מהקבלות
רצוי שפרק הזמ© בי© ההתחשבנויות לא יעלה על חודש , משו§ כ¤. אותה רכישה

  .לחולי§ הזכאי§ לכ¤, ויבוצע באופ© ממוחשב
  

את , על מנת להקל על המבוטחי§ העמידו קופות החולי§ במהל¤ שנות הדוח
למעט קופת , נתיבמקו§ חישוב חצי ש, תקרת התשלומי§ על חישוב רבעוני
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כמו כ© החלו קופות החולי§ . חולי§ מכבי בה החישוב נותר על בסיס חצי שנתי
באופ© שבמקרי§ בה§ משל§ המבוטח , במחשוב מערכת תשלומי המבוטחי§

או (עבור תרופותיו לאותו רבעו© , בהוראת קבע לא ישל§ המבוטח החולה הכרוני
  .מעבר לתקרה האמורה, )חציו© בהתא§

  
ילות שהגיעו לנציבות עולה כי ג§ א§ העמדת תקרת התשלומי§ על מתו¤ הקב

בשל גובהה של התקרה , סכו§ רבעוני יש בה כדי להקל על המבוטחי§ אי© בה די
שיטת גביה זו בה על המבוטח לשל§ ברצ­ . הרבעונית המגיעה לכדי מאות שקלי§

וטח נטל עבור תרופותיו עד הגיעו לסכו§ שנקבע כתקרה רבעונית מטילה על המב
נטל כלכלי המהווה חס§ לשירותי הבריאות אצל , תשלומי§ גבוה בתחילת הרבעו©

ויד§ איננה מגיעה לשל§ בבת , שהכנסת§ החודשית נמוכה, מבוטחי§ קשיי יו§
בכ¤ נמנעת מהשכבות החלשות . אחת סכומי§ כה גבוהי§ עבור תרופותיה§

  .ותונפגעת יכולת§ למצות את זכות§ לבריא, נגישות לתרופות
  

הנציבה קוראת לערו¤ חשיבה מחודשת בדבר הפיכת תקרת התשלומי§ 
על בסיס של פטור מתשלו§ בפועל בהגיע תשלומי , לתקרה חודשית קלנדרית
על מנת לסייע למבוטחי§ בנטל התשלומי§ הקבוע , המבוטח לתקרה האמורה

תו¤ בחינת הדר¤ , המוטל עליה§ ולאפשר רכישת תרופות לכלל המבוטחי§
וכ© לקבוע תקרה ,  ההשתתפות העצמית בתרופות שאינ© נלקחות כל חודשלחיוב

חולי§ בני הזוג הינ§ שני  הדבר חשוב במיוחד לזוגות קשישי§ אשר .משפחתית
על מנת שינוי זה נדרש .מוד בתקרה פרטנית לכל אחדעמתקשי§ להכרוניי§ 

 לסייע למבוטחי§ בנטל במטרהשנקבעה , למנוע מצבי§ בה§ התקרה
י§ הקבוע המוטל עליה§ אי© בה כדי לעזור דווקא לאות© אוכלוסיות התשלומ

  .וזאת בשל חסרו© כיס, לה© היא נועדה לסייע

   ח"עשייה נוספת של נציבות הקבילות בשנות הדו.ב

מתו¤ הקבילות המתקבלות בנציבות הקבילות נית© ללמוד לא רק על הקשיי§ 
או בדבר , ירותי בריאותבה§ נתקלי§ המבוטחי§ בבוא§ לממש את זכות§ לש

הטכנולוגיות הרפואיות לה© ה§ נזקקי§ ואשר לא כלולות במסגרת סל 
ה© , קבילות הציבור מצביעות על כשלי§ וליקויי§ כלל מערכתיי§. הבריאות

נציבת הקבילות רואה . וה© בקביעת מדיניות ויישומה, ביישו§ החוק ובפרשנותו
הקבילות לכדי תהליכי§ במערכת חשיבות מרובה במינו­ הנושאי§ העולי§ מ© 

מעבר לברור , אשר יש בה§ כדי ליצור עשייה בעלת ער¤ מוס­, הבריאות
  .הקבילה הפרטנית והעזרה למבוטח הבודד

כ¤ נטלו עובדי נציבות הקבילות חלק בתקופת הדוח בפרויקטי§ שוני§ במערכת 
ערכת עשייה זו באה לידי ביטוי במת© המידע לגורמי§ השוני§ במ. הבריאות

הליקויי§ העולי§ מהקבילות , הטכנולוגיות החסרות בו, בדבר היק­ הסל
ניתנה עזרה בהנחיית אוכלוסיות יעד , בנוס­. והדרכי§ בה© נית© לתקנ§

ונית© שירות לציבור , בפרויקטי§ יזומי§ בדבר זכויותיה§ הספציפיות
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 ונעזר ,אשר בעקבות פעילות יזומה לומד על קיו§ נציבות הקבילות, המבוטחי§
  .בה למימוש זכויותיו

  
  הוועדה להרחבת סל הבריאות
ג§ בשנות דוח זה העבירה נציבת הקבילות , כפי שנעשה בשני§ הקודמות

בדבר , למנהל לטכנולוגיות רפואיות ותשתיות של משרד הבריאות, רשימות
וה© , אשר על חסרונ© בסל הבריאות מלי© הציבור, הטכנולוגיות הרפואיות

ר הבקשות המוגשות להכללת טכנולוגיה זו או אחרת בסל מתווספות לית
  .הבריאות

, אשר עד אז היה מעמדה כמשקיפה,  מונתה נציבת הקבילות2007בשנת , בנוס­
וועדה זו בוחנת את . כנציגת ציבור, 2008לחברה בועדת הרחבת הסל לשנת 

שוקלת את התעדו­ והמדרוג , הטכנולוגיות אשר מועלות לדיו© להרחבת הסל
שומעת מומחי§ מהתחומי§ השוני§ המסבירי§ את מידת החשיבות של , שלה©

ושוקלת את , בוחנת חלופות שונות לאותה טכנולוגיה, הטכנולוגיות השונות
הועדה שוקלת את . עלויות הוספת הטכנולוגיה ואת החיסכו© הכרו¤ בכ¤

, הרפואיי§�ההיבטי§ השוני§ הקשורי§ להכללת הטכנולוגיות החדשות בסל
  .הכלכליי§ ועוד, האתיי§, ברתיי§הח

המלצה לשר הבריאות , לאחר דיוני§ מרתוניי§, בסופו של יו§ מגבשת הוועדה
אשר על פי מדרג הקדימויות ומגבלות , בדבר רשימת הטכנולוגיות הרפואיות
  . במסגרת אותה הרחבת סל. התקציב יש להכליל© בסל הבריאות

והגישה ,  את עבודתה2008ל לשנת  סיימה וועדה הס2008בסו­ חודש פברואר 
אשר אישר ההמלצות , יזרי�מר יעקב ב©, את המלצותיה לשר הבריאות דאז

  . נכנסה הרחבת הסל לתוק­4.3.08ביו§ . והעביר© לקבלת אישור הכנסת

מונתה הועדה להרחבת סל , 2008מאי בחודש , מיד ע§ סיו§ עבודת הועדה
כנציגת , ה ג§ הפע§ נציבת הקבילותאשר בי© חבריה נמנת, 2009הבריאות לשנת 

חברי הועדה שמו לנגד עיניה§ את המטרה לסיי§ את דיוני הועדה כמה . ציבור
על מנת לאפשר את כניסת הרחבת סל הבריאות לתוק­ מייד , שיותר מהר

דבר זה התאפשר שכ© בפע§ ראשונה בתולדות . 2009בתחילת חודש ינואר 
, נקבע תקציב קבוע ,2008דרי§ לשנת במסגרת חוק ההס, הרחבות סל הבריאות

ואכ© מאמצי חברי . שיועד להרחבת הסל למש¤ מספר שני§ מראש, מראש
כמו ג§ עבודת§ המאומצת של עובדי המנהל לטכנולוגיות רפואיות , הועדה

ותשתיות במשרד הבריאות אפשרו את סיו§ עבודת הועדה בסו­ חודש דצמבר 
  .2009נואר  לי1והחלת הרחבת הסל החל מיו§ , 2009

  
למשרד האוצר ולממשלה לעג© , הנציבה קוראת למעצבי מדיניות הבריאות

  .ולאפשר בכ¤ תכנו© ארו¤ טווח של עדכונו, תוספת תקציב קבועה להרחבת הסל
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  למע© אזרחי§ ותיקי§שיקו§ פרויקט 
אוכלוסיית האזרחי§ הותיקי§ מאופיינת בצריכה הולכת וגוברת של שירותי 

היא , נגישות לשירותי§ אלו ופניי§ מונעי§ מאוכלוסיה זוהקשיי§ הג. בריאות
. ובצור¤ הול¤ וגובר בעזרה, נתקלת בקשיי§ כלכליי§ במימוש השירות הרפואי

פרויקט אשר מטרתו להנגיש עבור  2008לפיכ¤ השיק המשרד לגמלאי§ בשנת
. במיוחד בתחו§ השיקו§ הרפואי, האזרחי§ הותיקי§ את שירותי הבריאות

  
, אפשר לאוכלוסיה זו לממש את שירותי הבריאות לה§ היא נזקקתעל מנת ל

נטלה נציבת הקבילות חלק בפרויקט זה שקוד§ , וזאת בצורה המיטבית
במסגרתו . באמצעות משרד הגמלאי§ והאג­ לגריאטריה במשרד הבריאות

השתתפה נציבת הקבילות בישיבות מקצועיות בה© הוגדרו היקפי הפרויקט 
רי עבודה בי© הגורמי§ השוני§ תו¤ הסדרת חלוקת העבודה ונוצרו קש, ותכניו

במהל¤ הפרויקט נטלה נציבת הקבילות חלק . בי© הנוטלי§ חלק בפרויקט
בהסדרת מדיניות הבריאות בנושאי§ הקשורי§ לאוכלוסיית האזרחי§ 

וכ© כתובת הנציבות הופיעה במסגרת הפרסו§  ,הותיקי§ כגו© אשפוז שיקומי
כמשאב למת© מידע וסיוע במיצוי הזכויות לתושבי§ , שהתבצע בכלי התקשורת

. הוותיקי§
  

, בעקבות הפרסו§ התקבלו בנציבות הקבילות עשרות פניות של אזרחי ותיקי§
במשרד הגמלאי§ אשר תו¤  כמו כ© התקבלו עשרות פניות. או בני משפחותיה§
שות פניות אלו כללו בק. הועברו לבירור בנציבות הקבילות, שיתו­ פעולה מלא

תלונות , לקבלת שירותי בריאות אלו או אחרי§ של הפוני§ למידע בדבר זכאות
בי© השאר בתחו§ השיקו§ ובקשות , בדבר אי קבלת שירותי§ מקופות החולי§

עובדי . הכוונה לגורמי§ שוני§ אחרי§ אשר יכולי§ לסייע במגוו© תחומי§
, § המתאימי§הפנו את הפוני§ לגורמי, נציבות הקבילות טיפלו בפניות אלו

הביאו עובדי הנציבות לקידו§ , בכ¤. ובירורו את התלונות מול קופות החולי§
למימוש זכויות , המודעות בתחו§ השיקו§ בקרב אנשי המקצוע ותושבי ישראל

אשר , ותרמו להצלחת הפרויקט, לשירותי§ רפואיי§ של אוכלוסיה נזקקת
   .ימוש זכויותיהתה פועלת למיאלמלא קיומו ספק א§ אותה אוכלוסיה הי

  
הנציבה קוראת לרופאי§ ולאנשי המקצוע העוסקי§ בטיפול באוכלוסיית 

ולממוני§ , לאשפוז שיקומי, להפנות את החולי§ המתאימי§ לכ¤, הקשישי§
לאשר את השתתפות§ של החולי§ בתוכניות אלה ולאפשר , בקופות החולי§

ת התפקודית מיצוי הזכות לחזרה לחיי§ באיכות חיי§ ובעצמאו, לה§ בכ¤
 .המיטבית האפשרית

  או הנזקקי§ לוועדות החריגי§" יתומות"בירור קבילות של חולי§ במחלות 
נדו© לא אחת נושא ועדות החריגי§ הפועלות במסגרת קופות , בתקופה זו

, קבע כבר בית המשפט בפסיקות השונות כי על קופות החולי§, בעבר. החולי§
ודית הבוחנת מת© אישורי§ חריגי§ לשירותי§ לכונ© מסגרת ייח, ככל גו­ ציבורי

רפואיי§ אשר אינ§ כלולי§ בסל הבריאות תו¤ בחינת מכלול שיקולי§ לרבות 
דיו© פרטני במקרה אשר הוגש לוועדת החריגי§ כמו ג§ בחינת המשמעות 
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לאור פסיקת בית  .הכלכלית הרוחבית הכרוכה באישור הבקשה החריגה
י§ השונות מנגנוני§ הייחודיי§ לכל קופה החלו לפעול בקופות החול, המשפט

, אנו נתקלי§ במקרי§ קשי§, לא אחת, יחד ע§ זאת. והנציבה מברכת על השינוי
אשר נדירות§ בולטת לכל ובכל זאת ועדות החריגי§ דנות ושוללות את , חריגי§
הנציבה קוראת לייעל את המנגנוני§ ולפתח§ באופ© שהקופות יזהו . הבקשות

ות את אות§ מקרי§ חריגי§ לה§ צריכה להינת© הזכאות לקבל במהירות וביעיל
ג§ , נדונה לעיתי§ בתקופה זו, בתו¤ כ¤ .את השירות הרפואי במימו© הקופה

סוגיית מצוקת§ של חולי§ החולי§ במחלות יתומות אשר אינ§ זכאי§ לקבלת 
מדובר במחלות נדירות  .הטיפול הרפואי במסגרת סל שירותי הבריאות

בטיפולי§ אשר לא הוכללו במסגרת סל שירותי הבריאות בשל באוכלוסיה ו
לעיתי§ מדובר במחלות אשר מספר החולי§ (מספר החולי§ הקט© מאוד 

ועלות הטיפול בה© היא ) בלבד במדינת ישראל כולה מסתכ§ בחולי§ בודדי§
ג§ א§ נמצא טיפול אשר עשוי להציל את חיי , לרוב. גבוהה מאוד עבור כל חולה

, כיו§. פול איננו כלול בסל שירותי הבריאות והינו יקר ביותרהטי, החולה
אי© מנגנו© המחייב גור§ כלשהו במימו© הטיפולי§ ואנו מוצאי§ את , לצערנו

החולי§ נזנחי§ על ידי הקופות ונשלחי§ לחיפוש תרומות ולהתדרדרות מהירה 
   .וקשה במצב§ הרפואי והכלכלי כתוצאה מהמחלה

  
מדיניות ולהנהלות קופות החולי§ לפתח מנגנו© הנציבה קוראת לקובעי ה

המאפשר להקצות תקציב ייעודי לצור¤ טיפול במחלות אלה ובחולי§ אשר לא 
  .    ימצאו מזור למחלת§ במסגרת הזכאות הכללית

  
  "זכויות המבוטחי§ לפי חוק ביטוח בריאות ממלכתי"חוברת מידע 

ע לציבור הרחב בתחו§ ג§ בשנות דוח זה מומשה ובוצעה יוזמת פרסו§ של מיד
במסגרת יוזמה זו פורסמה וחולקה לתושבי . חוק ביטוח בריאות ממלכתי

ישראל חוברת שהוצאה תו¤ שיתו­ פעולה בי© משרד הבריאות ומועצת 
הופצה ג§ , החוברת הוצאה בעברית .בברכתו של שר הבריאות דאז, הבריאות
יר ובאמצעות סניפי וחולקה למבוטחי§ בדיוור יש, ואמהרית, אנגלית, בערבית

.המוסד לביטוח לאומי וקופות החולי§
  

אשר כוללת מידע מתומצת , עובדי נציבות הקבילות נטלו חלק בכתיבת החוברת
, בדבר זכויות המבוטחי§ על פי החוק, בשפה ברורה ומובנת לציבור הרחב

מה© התכניות למת© שירותי , מהו סל הבריאות והיקפו, המעבר מקופה לקופה
.ל" נוספי§ וביטוח תושבי§ ששהו בחובריאות

  
בסעי­ זה פורטו סמכויות . במסגרת החוברת יוחד סעי­ לנציבות הקבילות

כל . ודרכי הפניה לנציבות, אופ© אכיפת החלטותיה, הבירור של נציבת הקבלות
ואכ© בעקבות , פניות הציבור בנושא זכויות הבריאות נותבו אל נציבות הקבילות

בתלונות בדבר שירותי , מבוטחי§ לנציבות הקבילות פרסו§ זה פנו מאות
וכ© בבקשות שונות לעזרה וא­ לקבלת , בריאות אשר היה לה§ קושי בקבלת§

ביררו את התלונות מול קופות , עובדי הנציבות טיפלו בפניות אלו. החוברת
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בכ¤ תרמו עובדי . החולי§ והפנו את המבקשי§ עזרה לגורמי§ הרלוונטיי§
. הפרויקטהנציבות להצלחת

  
פרסו§ החוברת מעת לעת מדגיש עד כמה חשוב להביא את המידע בפני ציבור 

. כדר¤ להעמקת מימוש זכויות הבריאות של תושבי מדינת ישראל, המבוטחי§
וכ© את דרכי הנגישות , שיש בו כדי לפרט את הזכויות, בהעדר נגישות למידע

נשללת הדר¤ ,  קושיבמקרי§ של, לגורמי§ המסייעי§ במימוש אות© הזכויות
  .למימוש הזכויות עצמ©

  
  הרצאות וימי עיו©

במסגרת© , כנסי§ והרצאות, בתקופת הדוח נטלה נציבת הקבילות חלק בימי עיו©
, על מבנה סל הבריאות, והיק­ סמכויותיה, הרצתה הנציבה על תפקיד הנציבה

שו הרצאות אלו נע. לכלל המערכת ועל הער¤ העולה מהתלונות, דרכי עדכונו
, גורמי§ מקצועיי§ במערכת הבריאות והאקדמיה, בפני ארגוני זכויות שוני§

החושפת , הנציבה רואה חשיבות בפעילותה זו. 'קליניקות לסיוע משפטי וכו
גורמי§ שוני§ הנמצאי§ בצמתי§ חשובי§ של מערכת הבריאות לקיו§ 

ר¤ ולד, התהליכי§ השוני§ הקשורי§ לחוק ביטוח בריאות ממלכתי, הנציבות
  .מימוש זכויות המבוטחי§ על פי החוק

  

   אכיפת החלטות הנציבה–א 46סעי­   .ג

ג§ בשנות דוח זה נאל¯ משרד הבריאות להפעיל את סמכויות האכיפה של 
על פי סעי­ זה במקרי§ . א לחוק46הקבועות בסעי­ , החלטות נציבת הקבילות

קופת בה§ מצאה הנציבה כי הקובל זכאי לקבלת מימו© השירות הרפואי מ
ל משרד "יכול מנכ, והשירות הרפואי נרכש לאחר מת© החלטתה זו, החולי§
קיזוז עלות השירות הרפואי  על,  יו§ ממת© ההחלטה21בתו§ , להורות הבריאות

והעברת§ ישירות לידי , מכספי הביטוח הלאומי המועברי§ לקופת החולי§
שעניינה , עבודהבמידה ולא הוגשה תובענה לבית הדי© ל, כל זאת. רוכש השירות

.זכאותו של המבוטח לשירותי הבריאות נשוא התלונה
  

במהל¤ אישור תיקו© , בדיוני§ בפני ועדת העבודה הרווחה והבריאות של הכנסת
הצהירו מספר קופות חולי§ כי יכבדו את החלטות הנציבה מבלי שיהיה , חוק זה

­ את למרות הצהרה זו נאל¯ משרד הבריאות לאכו. צור¤ בהפעלת הסעי­
כל הליכי האכיפה שננקטו . החלטת הנציבה במספר פעמי§ במהל¤ שנות הדוח

אשר באחד המקרי§ א­ בחרה , בשנות דוח זה ננקטו כנגד קופת חולי§ כללית
תובענה אשר , בהגשת תובענה לבית הדי© האזורי לעבודה כנגד חולה סרט©

 החולי§ כנגד קופת, נית© בה פסק די© בימי§ אלה בעת סיו§ כתיבת הדוח
בית הדי© לעבודה תמ¤ בעמדת הנציבה כפי . התובעת ולטובת החולה והמדינה

שניתנה לקובל וחייב את קופת החולי§ להשיב לקובל את כספו ואת הוצאות 
.המשפט
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נציבת הקבילות מצרה על כי היו מקרי§ בה§ היה הכרח לאכו­ את 
§ הזדמנות יש להצטער על כי ג§ לאחר שניתנת לקופת החולי. החלטותיה

ולהביא טיעוני§ , לשטח את מלוא טענותיה, להגיב באופ© מלא על הקבילות
תו¤ ידיעה כי כל טיעוניה נבחני§ , רפואיי§ ומשפטיי§ התומכי§ בעמדתה

בוחרת קופת החולי§ שלא לכבד , לעומק בנציבות הקבילות ברמה המקצועית
גיות רפואיות ולא לית© למבוטחיה טכנולו, את סמכות הנציבה הקבועה בחוק

. אשר לגביה© נקבעה עמדת הנציבה כי המבוטח זכאי לקבלת©
  

  .הנציבה תקווה כי בעתיד יל¤ ויפחת הצור¤ באכיפת החלטותיה
  

  שיפור איכות השירות  .ד

עובדי נציבות הקבילות רואי§ חשיבות רבה בשיפור איכות השירות הנית© 
ל עובדי הנציבות על ושנות הדוח התאפיינו בעשייה מאומצת ש, לפוני§ אליה§

, מנת לשרת את ציבור המבוטחי§ תו¤ מת© מענה איכותי ומזורז לקבילותיה§
זאת ג§ היכ© שתוצאות הבירור מעלות כי מגבלות סל הבריאות והוראות החוק 

.אינ© מאפשרות למבוטח לקבל את אשר הוא נזקק לו
  

 ניהול במסגרת מאמצי§ אלו קיבלו על עצמ§ עובדי הנציבות להטמיע תוכנת
תו¤ השקעת משאבי§ ומאמצי§ בקביעת , ממוחשבת חדשה של פניות הציבור

ביצוע סריקת , מיחשוב מלא של תיקי הקבילות, © ויישומותדרכי עבודה נוספ
. ושמירה על רמת עדכו© גבוהה ביותר של התוכנה ,הקשורי§ לתלונות מסמכי§
גברת השקיפות מאפשרת ה, במסגרת מגבלות הפרמטרי§ המצויי§ בה, תוכנה זו

. והנגישות למידע
  

על , בשנות הדוח נוספו מספר עובדי§ למצבת כוח האד§ של נציבות הקבילות
מודה הנציבה למקבלי , כ¤ ועל השקעת המשאבי§ בתשתיות המיחשוב בנציבות

, ע§ זאת הנציבה מבקשת להצביע כי בכ¤ לא די. ההחלטות במשרד הבריאות
טות יראו לנגד עיניה§ את השאיפה הנציבה מקווה כי מקבלי ההחלוכי 

שיפור איכות השירות וקידו§ , קיצור משכי זמ© הבירור, לשיפור בתהליכי§
ערכי§ אשר למימוש§ , נגישות הציבור לקבלת מענה יעיל מנציבות הקבילות

במיוחד בהיבט תגבור מצבת כוח האד§ , יש לדאוג לתשתיות מתאימות
  .המקצועי

  

פרסו§   .ה
  

אי אפשר להמעיט בחשיבות המקו§ בו ניצבת נציבות , כפי שעולה מפרק זה
, פעולתה בחזית השמירה על זכויות המבוטחי§, הקבילות במערכת הבריאות

ופעולתה בתהליכי§ קובעי , שיקופה את המציאות בשטח כלפי גורמי המערכת
  .מדיניות
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לא נית© להמעיט בחשיבות של נגישות המבוטחי§ לשירות הנית© על ידי נציבות 
לצערה של הנציבה ג§ בשנות דוח זה נמצא כי רבי§ מהמבוטחי§ . קבילותה

על דרכי פעולת , אינ§ יודעי§ על קיו§ נציבות הקבילות ואופ© הפניה אליה
  . הנציבות והשלכת הפעולה על יכולת§ לממש את זכויותיה§

  
הנציבה רואה לעצמה ער¤ חשוב בפרסו§ שוט­ בדבר קיומה של נציבות 

באופ© שכל תושב במדינת ישראל ידע , ל היבטיו והשלכותיועל כ, הקבילות
  . שהוא זכאי על פי החוק להגיש קבילה והיכ©

  
הנציבה סבורה כי ג§ על ספקי השירות הרפואי לתת מידע זה באופ© זמי© 

  .למבוטחיה§ כחלק מהשקיפות הנדרשת מה§
   

החולי§ על פיו על קופות , ב לחוק46 נכנס לתוקפו סעי­ 2008בחודש ינואר 
האחראי בקופה , ובו מידע בדבר הנציב, בכל מרפאה, להציב במקו§ בולט שלט
והדרכי§ שבה© נית© לפנות , סמכויותיה§, תפקידיה§, לבירור תלונות הציבור

  .מידע זה ג§ ייכלל בפרסו§ שישלח לחברי§ אחת לשנה. אליה§
  

אמציה§ של והיא תקווה כי מ, א¤ בכ¤ לא די, הנציבה מברכת על שינוי חוק זה
בעלי התפקידי§ במשרד הבריאות לפעול להגברת פרסו§ הנציבות לציבור 

  .המבוטחי§ יישאו פרי בעתיד הקרוב
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פרק שני

  מבחר תלונות והטיפול בה©

    

  ICD �קוצב לב דפיברילטור•
    

)שתל שבלול(שתל קוכליארי •
    

הסעות באמבולנס•
    

 בצהבת נגיפיתPegasysטיפול בתכשיר •
    

 בסרט© שדXelodaל בתכשיר טיפו•
  

 במחלת קרוה©Remicadeטיפול בתכשיר •
  

בדיקת אנדוסקופיה באמצעות קפסולה•
  

PET-CTבדיקת •
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  מבחר תלונות והטיפול בה©

בדוח זה בחרנו לסקור מקרי§ אשר אינ§ מייצגי§ דווקא את ההיק­ הרב ביותר 
 פרשנות החוק א¤ ע§ זאת ה§ בעלי חשיבות מרכזית בעבודת, של הקבילות

. וקביעת מסגרת זכויות המבוטחי§ לשירותי הבריאות על פיו
  

כמו ג§ , חלק© הארי של התלונות המתקבלות מידי שנה בנציבות הקבילות
עוסקות בנושאי§ הקשורי§ בסל בהתא§ לקריטריוני§ אלו או , בשנות דוח זה

, עי§ בוכגו© טכנולוגיות שאינ© נכללות בסל או בקריטריוני§ הקבו, אחרי§
וגובה דמי , מצוקת הפריפריה בנגישות לשירות הבריאות, בחירת נות© שירותי§

אשר מהווה מחסו§ ברכישת שירותי , ההשתתפות עצמית עבור שירותי§ שוני§
נושאי§ אלו מטופלי§ במיומנות מקצועית על ידי . בריאות עקב מצוקה כלכלית

§ נכתב בהרחבה בדוחות ועליה, עובדי הנציבות כדבר שבשגרת העבודה השוטפת
.הקודמי§

  
הפע§ בחרנו להתמקד במקרי§ אשר מקומ§ בתחו§ פרשנות החוק המחייב את 

בהפעלת שיקול דעת מקצועי ה© , כמו ג§ את נציבת הקבילות, קופת החולי§
וה© ביחס לנסיבות , וביחס למדיניות הכללית, ביחס לטכנולוגיה המבוקשת

.בילההפרטניות המיוחדות העולות מתו¤ הק
  

המשות­ למקרי§ אות§ נביא בפניכ§ בפרק זה הוא התפתחות הטכנולוגיה 
אשר לרוב מקדימי§ את הסדרת המדיניות , והפרקטיקה הרפואית הנובעת מכ¤
בי© הדוגמאות ג§ מקרי§ המשקפי§ את . של אספקת השירות במדינת ישראל

בות חשי. מעמד§ של החולי§ במחלות ייחודיות ומצבי§ רפואיי§ מיוחדי§
שכ© דר¤ , מקרי§ אלו הינה מעבר למת© השירות הרפואי הפרטני לקובל המסוי§

ברור הקבילה הבודדת נפתח הפתח להסדרת מדיניות כללית בעלת השלכת רוחב 
כ¤ מהוות הקבילות כלי לתיקו© והסדרה . על כלל המבוטחי§ הזקוקי§ לשרות

ובת כלל מערכת וזאת לט, א¤ ג§ של לקונות במערכת, של ליקויי§ נקודתיי§
.הבריאות

  
בהתא§ לחוק חובה על קופות החולי§ לספק למבוטחיה© את השירותי§ 

 –ד "הרפואיי§ המנויי§ בתוספת השניה לחוק ביטוח בריאות ממלכתי השתנ
וכ© לספק למבוטחיה© את כל התרופות המנויות בצו בריאות ממלכתי , 1994

.�1985ה"התשנ) תרופות בסל שירותי הבריאות(
  
משאיר מבנה , רות שעל פניו מדובר ברשימת טכנולוגיות רפואיות מפורשותלמ

קופות החולי§ מחויבות . החוק מקו§ רב לקופת החולי§ להפעלת שיקול דעת
וה© עושות כ© על ידי אספקת השירות במסגרת , במת© השירות הרפואי בפועל

© או באמצעות הפניית המבוטחי§ לנות, מרפאות הקופה ומתקניה השוני§
, לרבות מרפאות חו¯ ואשפוז במסגרת בתי חולי§ ציבוריי§, שירות של הקופה
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מת© השירות כפו­ להפעלת בקרה מנהלית . על ידי מת© טופס התחייבות
כגו© , ורפואית במסגרת§ שוקלת קופת החולי§ שיקולי§ מנהליי§ וכלכליי§

 העדפת מת© השירות במסגרת קופת החולי§ על פני, מיקו§ נות© השירות
כגו© קיומו של מרכז רפואי , א¤ ג§ שיקולי§ רפואיי§ וחוקיי§, מסגרות אחרות

. מתמחה

עת קביעת מידרגיות בי© בקופות החולי§ מפעילות שיקול דעת רפואי ג§ 
כ¤ בטר§ ביצוע בדיקה . הטכנולוגיות הרפואיות השונות הכלולות בסל שבחוק

ביצוע בדיקות מקדימות מתקדמת יכול והקופה תדרוש יעו¯ רפואי ספציפי או 
שיקול . ומידת נחיצותה, לבחינת ההשלכות הקליניות של הבדיקה המתקדמת

דעת רפואי מופעל ג§ בעת קביעת מידרגיות במדיניות אספקת התרופות של 
או שיי¤ לאותה משפחה , ביחס לתרופות אשר החומר הפעיל בה© זהה, הקופה

) הקודמי§ראה על כ¤ הרחבות בדוחות הנציבה(פרמקולוגית 

שיקול דעת זה המופעל על ידי קופת החולי§ הינו במהותו שיקול דעת הנובע 
קופת החולי§ . מהצור¤ וג§ הכורח של הקופה בביצוע בקרה על מת© השירות

א¤ למרות מהותו המנהלית עליה להפעיל , רשאית להפעיל שיקול דעת מסוג זה
וויו© ונגישות לשירותי תו¤ הקפדה על עקרונות החוק בדבר ש, אותו בסבירות

תו¤ מת© מרווח החלטה לשיקולי§ פרטניי§ בנסיבותיו של כל מקרה , הבריאות
  .ומקרה

  
מופעל על ידי ) א§ כי לא בהכרח במהותו(שיקול דעת רפואי שונה בהגדרתו 

קופת החולי§ היכ© שהגדרת הטכנולוגיה הרפואית הכלולה בסל חובקת בתוכה 
נו מוצאי§ בסל הבריאות רשימה של טכנולוגיות כ¤ א. הפעלת שיקול דעת רפואי

רפואיות הכלולות במסגרתו למצבי§ בה§ הפעלת הטכנולוגיה הינה בהתא§ 
וזאת מבלי שרשימת מצבי§ אלו יפורטו , לרפואה מקובלת סטנדרטית ונוהגת

. אחד לאחד במסגרת החוק
  

ה שאלת היק­ חבותה של קופת החולי§ על פי סל הבריאות במקרי§ אלו מעל
אשר לה השלכה כבדה מעבר לקבילה , סוגיה מורכבת של פרשנות החוק

מת© פרשנות לגבולות סל הבריאות במקרי§ אלו נעשה תו¤ ראיית . הפרטנית
המעתיקה את מרכז הכובד הפרשני מרשימה דווקנית , אלמנט של דינמיות פנימי

אל השאלה הרחבה עד כמה השירות המבוקש , ומפורטת של מצבי§ והגבלות
עולה בקנה אחד ע§ היות החוק , פרשנות זו. מהווה מענה טיפולי באיכות סבירה

  .המחייב כי פרשנות ראויה תפעל לטובת המבוטח, מתחו§ הביטחו© הסוציאלי
  

עמדת הנציבה היא כי במקרי§ בה§ לא מפורשי§ ומוגדרי§ בחוק קריטריוני§ 
א§ לרפואה אשר במועד הכללתה בסל שבחוק ניתנה בהת, למת© הטכנולוגיה

יש לברר את קבילות הציבור תו¤ הכללת , המקובלת הנוהגת באותו מועד
פרשנות חוק זו מחייבת את בחינת הטכנולוגיה . אלמנט דינמי פנימי בטכנולוגיה

  . המבוקשת לגופה מבחינת מהותה והיותה רפואה נוהגת במקרה הספציפי
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י§ ג§ במספר מקרי§ קי, הפעלת שיקול דעת רפואי מטע§ קופת החולי§, לסיו§

בודדי§ בה§ הטכנולוגיה הרפואית הוכללה בסל שבחוק כ¤ שעל קופת החולי§ 
להפעיל שיקול דעת רפואי של המקרה הפרטני כחלק מהקריטריו© המפורש 

יש להעמיד מול עיננו במקרי§ אלו את העובדה כי הטכנולוגיה . שנקבע למימונה
די קופת החולי§ בגדר חריגה ולא מדובר במימונה על י, הוכללה בסל שבחוק

את היק­ סל בריאות יש לקבוע תו¤ פרשנות המעדיפה את קיו§ החוק . מהסל
תו¤ מת© דגש מספיק לנסיבות המסוימות של כל מבוטח , על פני אי קיומו

משהוכללה כבר . מעבר לשיקול כלכלי רוחבי של קופת החולי§, ומבוטח
גדרותיה וגבולותיה יש להעדי­ בבואנו לקבוע את , הטכנולוגיה בסל הבריאות
וזאת תו¤ , על פני הפרשנות המצמצמת שבסיסה כלכלי, את הפרשנות המרחיבה

  .מת© משקל ראוי לעמדתו של הרופא המטפל
  

   שנמצאו מוצדקותדוגמאות לקבילות

  
 ICD קבילות שעניינ© השתלת קוצב לב מסוג 12ח נתקבלו "בתקופת הדו

אשר נתבררו ") דפיברילטור"או " ICD "–הל© ל) (דפיברילטור אוטומטי מושתל(
מדובר בחולי§ אשר סובלי§ ממגוו© מחלות הפוגעות . בנציבות הקבילות

. מחלת לב מסתמית וקרדיומיופתיות, בתפקוד הלב כגו© מחלת לב כלילית
מאבד הלב את יכולתו למלא את , במקרי§ החריפי§ ביותר של מחלות אלו

עדה להציל את חיי החולה במקרה של ייעודו כמשאבה והשתלת הקוצב נו
  .הפרעות קצב מהירות

  
  מסגרת ההכללה בסל 

ICD עובר למועד , הושתל בבתי החולי§ הציבוריי§ במימו© קופת חולי§ כללית
השתלת ). 1.1.1994" (המועד הקובע"המכונה בחוק ביטוח בריאות ממלכתי 

ה עת ועל פי  הייתה בהתא§ למדיניות הרפואית שהייתה מקובלת באות�ICDה
�STATEה OF THE ARTהנהוג  .
  

 לתוספת 8 נחקק חוק ביטוח בריאות ממלכתי ובסעי­ �1994ד"בשנת תשנ
השנייה נקבע כי פעולות ניתוחיות לרבות משתלי§ פנימיי§ כלולות בסל שירותי 

.הבריאות שמחובת קופות החולי§ לספק© למבוטחי§
  

וטחי§ ומחובת קופת החולי§ תכלית החוק הינה מת© שירות רפואי הול§ למב
יש לראות ככלולי§ בסל את , על כ©. לעמוד באמות מידה מקובלות של סבירות

אות§ שירותי§ הנדרשי§ לפי שיקול דעת רפואי והמהווי§ מענה טיפולי 
כי שירות הכלול בסל , בהקשר זה יודגש. כנדרש על פי החוק" באיכות סבירה"

ICD �השתלת קוצב לב דפיברילטור 
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חולי§ להמשי¤ ולספקו בהתא§ למדיניות על קופת ה, י הקופה בעבר"וא­ נית© ע
במת© . הרפואית המקובלת הג§ שזו עשויה להשתנות ע§ התפתחות הרפואה

כי בהתייחס לשירותי§ , פרשנות להוראות החוק עמדת משרד הבריאות הינה
נועדו לשמר בצד קביעת , הוראות החוק על פי נוסח©, הרפואיי§ הכלולי§ בסל

נקודת הכובד הפרשנית . ל דינאמיות פנימיתמידה מספיקה ש, מסגרת מחייבת
" באיכות סבירה"היא בשאלה עד כמה מהווה השרות המבוקש מענה טיפולי 

כנדרש בחוק ובמסגרת מבח© זה נבחנת מידת מקובלותו של הטיפול המבוקש 
�STATEוקליטתו ב OF THE ART.  

  
  המדיניות הרפואית המקובלת 

ת לב וכלי ד§ מהווי§ את הגור§ כי מחלו, על פי הספרות המקצועית עולה
מחקרי§ רבי§ הראו שכמחצית מחולי§ ע§ . העיקרי לתמותה בעול§ המערבי

-RCT(מחקר רב מרכזי אקראי . אי ספיקת לב מתי§ באופ© פתאומי
Randomized controlled study( §הראה יתרו© בהישרדות בקבוצת חולי§ ע 

בה§ הושתל , רעות קצבסיכו© גבוה למוות פתאומי ללא עדות קלינית להפ
.�ICDה

    
ולמחקרי§ המקובלי§ ג§ על , בהתא§ לספרות העולמית המובילה והעדכנית

האיגוד הקרדיולוגי בישראל ועל חברי החוג לקיצוב ואלקטרופיזיולוגיה 
אומצו במשרד הבריאות , )SCD-Heft ומחקר MADIT-IIמחקר (בישראל 

.  התגבשו בחוזר מינהל רפואהההתוויות המקובלות להשתלת דפיברילטור ואלה
חשוב לציי© בהקשר זה כי הקריטריוני§ שנקבעו בחוזר מינהל רפואה מקובלי§ 

  .ב ובאירופה"על הארגוני§ המקבילי§ בארה
  

חוזר מינהל רפואה 
מקובלות כיו§ במדינות המובילות בעול§ להשתלת קוצב לב ההתוויות ה

לוגי בישראל והחוג הישראלי דפיברילטור וכפי שנקבעו על ידי האיגוד הקרדיו
 16/2006' פורסמו כאמור בחוזר מינהל רפואה מס, לקיצוב ולאלקטרופיזיולוגיה

התוויות קליניות להשתלת קוצב "שכותרתו ") החוזר"להל©  (9.7.2006מיו§ 
  ".דפיברילטור אוטומטי

  
  : בסיפא חוזר זה הובהר כדלקמ©

ה בסל שרותי  כלול)I.C.D (אוטומטיהשתלת קוצב דפיברילטור "
 לחוק ביטוח בריאות 3הבריאות הבסיסי ולפיכ¤ בהתא§ לסעי­ 

ממלכתי המחייב את הקופות לספק את שרותי הבריאות הכלולי§ 
 שרות זה אמור להינת© לכל תושב –פ שיקול דעת רפואי "ע" סל"ב

  ."מדינת ישראל העונה לאמות המידה שנקבעו בחוזר זה
  

אות והקהילה הרפואית בישראל ומסכ§ חוזר זה משק­ את עמדת משרד הברי
   .את ההנחיות הרפואיות המקובלות בעת זו



  37

סירוב קופת חולי§ כללית לממ© את השתלת הדפיברילטור למבוטחיה 
  בהתוויה של מניעה ראשונית

חר­ המקובלות הרפואית וההנחיות המפורשות שנקבעו בחוזר מינהל רפואה 
 מהוראות החוזר וסירבה לבקשות מיאנה קופת חולי§ כללית לקיי§ חלק, ל"הנ

לממ© את , בהתא§ להמלצות הרופאי§ המומחי§ המטפלי§ בה§, מבוטחיה
קופת חולי§ כללית סירבה להכיר בהנחיות החוזר . השתלת הדפיברילטור

ל ולא קיבלה את ההתוויות למניעה ראשונית "הנ MADIT-IIבהתא§ למחקר 
חלקו הראשו© (צב בעבר  רק למי שהוכיח הפרעות קICDאלא אישרה השתלת 

   )של החוזר בלבד
  
 בטר§ EPSלבצע בדיקת א­ קופת חולי§ כללית דרשה ממבוטחיה , לא די בכ¤

המדובר בבדיקה חשמלית של . הכרעה בשאלת מימו© השתלת הדפיברילטור
עמדת קופת חולי§ . מערכת ההולכה והקיצוב בלב אשר איננה נטולת סיכוני§

, במידה והחולי§ יבצעו אותה, קיי§ בבדיקה זוכללית הינה כי חר­ הסיכו© ה
  .קופת החולי§ תפעל לפי תוצאותיה

  
הזכאות להשתלת קוצב לב דפיברילטור , בהתא§ להנחיות החוזר, כאמור לעיל

 אלו או אחרות ואי© הכרח רפואי בבדיקה EPSאיננה מותנית בתוצאות בדיקת 
לי§ לעבור את הבדיקה קבעה נציבת הקבילות כי אי© לחייב את החו, על כ©. זו

א­ ללא קשר למידת הסיכו© הנובעת , כאמור, כתנאי למת© השירות וזאת
  .מהבדיקה

  
  דוגמאות לקבילות

להל© יובאו שתי דוגמאות בה© הכריעה נציבת הקבילות כי מבוטחי הכללית 
מבלי לבצע בדיקת , בהתוויה של מניעה ראשונית, זכאי§ להשתלת דפיברילטור

EPS §יפורטו הקשיי§ , בנוס­. להכרעה בשאלת מימו© ההשתלה כתנאי מוקד
שהתעוררו במימו© ביניי§ עד לקבלת החזר מהמוסד לביטוח לאומי בהתא§ 

  .לחוק והפתרונות שנמצאו
  

פנה לנציבות הקבילות בקבילה נגד , תושב איזור המרכז, 62גבר כב© , הקובל
  :ולהל© פרטי הקבילה, קופת חולי§ כללית

שבעה צינתורי§ וניתוח , בעברו שלושה התקפי לב, לבהקובל הינו חולה .1
מנהל היחידה לאלקטרופיזיולוגיה וקוצבי§ בבית , הרופא המטפל. מעקפי§
מדובר במכשיר משולב  .CRT-Dקבע כי יש לבצע בהקד§ השתלת , החולי§

. ובנוס­ ג§ השתלת דפיברילטור) CRT(הכולל השתלת קוצב לב דו חדרי 
י§ שעבר הקובל הותירו אותו ע§ תפוקת לב ירודה בקבילה צויי© כי האירוע

.של כעשרי§ וחמישה אחוזי§ בלבד
חדרי אול§ �קופת החולי§ לא חלקה על חובתה לממ© את קוצב הלב הדו.2

).CRT-D(סירבה לספק את המכשיר המשולב של קוצב לב ע§ דפיברילטור 
 התקיימו הקריטריוני§, בהתא§ לחוות הדעת הרפואית של הרופא המטפל.3

. ל"הקבועי§ בחוזר הנ
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על פי הקריטריוני§  CRT-Dמאחר ומצבו הרפואי של הקובל חייב השתלת .4
ומאחר ונקבע כי , הרפואיי§ המקובלי§ כפי שה§ מופיעי§ בחוזר המינהל

קבעה הנציבה שעל קופת חולי§ , השירות כלול בסל הבריאות שעל פי החוק
ירוב הקופה לעשות כ© ס. כללית להנפיק עבור הקובל התחייבות לטיפול זה

אינו עולה בקנה אחד ע§ הוראות החוק ובנסיבות אלה יש לראות את 
.הקבילה כמוצדקת

  
לאחר שהנציבה קבעה כי תלונה של , בהתא§ לחוק ביטוח בריאות ממלכתי

 21וקופת החולי§ לא פעלה על פי החלטת הנציבה בתו¤ , מבוטח הינה מוצדקת
ל משרד הבריאות בבקשה "י לפנות למנכהמבוטח רשא, יו§ מיו§ מת© ההחלטה

לאכו­ את החלטת הנציבה ולאחר שהוגשה בקשה לאכיפה ורכש המבוטח את 
ל למוסד לביטוח לאומי על ביצוע החזר כספי "מורה המנכ, שירותי הבריאות

מתו¤ מקורות המימו© המגיעי§ לקופה , בסכו§ שנקבע,  בעד הרכישהלמבוטח
  . יעל פי החוק מהמוסד לביטוח לאומ

  
, על פי החוק. קופת חולי§ כללית סירבה להנפיק עבור הקובל התחייבות

הקובל נדרש תחילה לממ© את הטיפול בעצמו ורק לאחר מכ© , כמפורט לעיל
מאחר שעלות ההשתלה . אמור לקבל את ההחזר הכספי מהמוסד לביטוח לאומי

© ביניי§ הקובל נקלע לבעיית מימו,  �100,000Ëגבוהה מאוד ומגיעה לס¤ של כ
. עד לקבלת ההחזר בפועל

לאחר מאמצי§ , הושג, עד לקבלת ההחזר הכספי, לאור הקושי במימו© הביניי§
הסדר ע§ בית החולי§ ולפיו החולה חת§ על התחייבות , בנציבות הקבילות

, הועבר הכס­, עבר בהצלחה את ההשתלה ולאחריה, לתשלו§ בבית החולי§
.ישירות לבית החולי§

  
עבר את השתלת הקוצב בהצלחה ועלות ,  המקרה דיווח הקובל כיבמעקב אחר

לאחר הפעלת , ישירות מהמוסד לביטוח לאומי, ההשתלה הועברה לבית החולי§
  . ל משרד הבריאות"באמצעות מנכ, סמכות האכיפה

  
גבר כב© , קבילה נוספת שנתבררה ג§ היא באותו נושא בנציבות עניינה בקובל

 2008שר פנה לנציבות הקבילות בחודש אוגוסט א, תושב איזור המרכז, 58
  :ואלו פרטי הקבילה, בקבילה נגד קופת חולי§ כללית

  
בטר§ הגשת . הקובל סובל מאי ספיקת לב על רקע מחלת לב כלילית.1

. הוא אושפז בבית החולי§, עקב בעיות קוצר נשימה א­ במנוחה, הקבילה
לריזציה ולאור המחלה הכלילית ללא רהווסקו, לאור תפקוד הלב הירוד

, ביקשו הרופאי§ המומחי§, ספיקת כליות�סמני§ לסיכו© להתפתחות אי
את אישור קופת , בהתא§ לקריטריוני§ המופיעי§ בחוזר מינהל רפואה

.החולי§ להשתלת דפיברילטור 
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במענה לפניית הקובל לקופה נמסרה תשובתו של ראש אג­ רפואה בקופת .2
 הרפואית עליה נסמכות המלצות אשר השיב כי המדיניות, חולי§ כללית

י הקופה באופ© חלקי בלבד ולקופת החולי§ עמדה "המומחי§ מקובלת ע
NATIONAL( הבריטי �NICEרפואית שונה הנסמכת על הנחיות ה

INSTITUE FOR HEALTH AND CLINICAL EXCELLENCE( , אשר לא
לגישת , על פי הנחיות אלה. התקבלו באר¯ ובמדינות מובילות אחרות

מצבו של הקובל מהווה סיכו© נמו¤ ומומל¯ קוצב לב א¤ לא , ופההק
 EPSהומל¯ על ידי הקופה כי הקובל יבצע בדיקת , ע§ זאת. דפיברילטור

.וקופת החולי§ תפעל לפי תוצאותיה
 על פי הקריטריוני§ הרפואיי§ ICDמאחר ומצבו הרפואי חייב השתלת .3

 והשירות כלול בסל ומאחר, המקובלי§ כפי שה§ מופיעי§ בחוזר המינהל
קבעה הנציבה כי הקבילה מוצדקת ועל , שירותי הבריאות שעל פי החוק

.הקופה להנפיק עבור הקובל התחייבות לטיפול זה במסגרת סל הבריאות
, חר­ מצבו הרפואי הקשה וקביעת הנציבה כי קבילתו מוצדקת, למצער.4

ת בחר הקובל שלא לבקש אכיפת החלטת הנציבה ולא לצאת כנגד קופ
.החולי§ בה מבוטח ולפיכ¤ לא עבר עד היו§ את ההשתלה

  
  סיכומ§ של דברי§

הנציבה מצרה על כי קופת חולי§ כללית עומדת בסירובה לממ© את ההשתלות 
בהתא§ לקבוע בחוק וממשיכה להערי§ קשיי§ על מבוטחיה בקבלת האישור 

 בנושא ממשיכות להתקבל קבילות כנגד קופת חולי§ כללית, לדאבוננו. לטיפול
מודיעה הנציבה לקובלי§ את , בא§ נקבע כי ה© מוצדקות, זה ולאחר בירור©

למרבה הצער קופת החולי§ לא מכבדת קביעה זו ונדרשת הפעלת . עמדתה
  .במקרי§ נוספי§ ג§ היו§, סמכות האכיפה הקבועה בחוק

  
בהקשר זה יש לציי© כי ג§ קופת חולי§ לאומית חלקה על עמדת משרד 

א מידת הכללתו של הדפיברילטור בסל הבריאות אול§ בניגוד הבריאות בנוש
כיבדה זו את ניירות העמדה שהוציאה הנציבה והקובל לא , לקופת חולי§ כללית

מסרבל מאוד את , נדרש לבצע את ההשתלה במסלול האכיפה אשר כאמור
רק קופת חולי§ כללית בחרה . התהלי¤ וחלק מהמבוטחי§ נמנעי§ מלבקשו

   .ת העמדה ולהמשי¤ ולנהל את המאבק על גב§ של החולי§להתעל§ מניירו
  

הנציבה קוראת לבעלי התפקידי§ בקופת חולי§ כללית לשוב ולבחו© את הנושא 
 למבוטחי§ העומדי§ בהתוויות על פי חוזר מינהל ICDולשאת במימו© השתלת 

יש למצות את , ג§ א§ חולקת הקופה על עמדת משרד הבריאות בנושא. רפואה
סוגיה במסלולי§ ובדרגי§ המקובלי§ ולא לנהל את המאבק בדר¤ הדיו© ב
  . פסולה זו
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השתל הקוכלארי הוא אמצעי אלקטרוני משוכלל המהווה פריצת דר¤ בתחו§ 

המועבר   בטכנולוגיה זו מומר המידע הקולי למידע חשמלי. שיקו§ השמיעה
ישירות אל עצב השמיעה בעזרת מערכת אלקטרודות המוחדרות לאוז© 

פגועי§  או ההשתל הקוכליארי מהווה תחלי­ לתאי החישה החסרי§. הפנימית
לאחר הניתוח מתבצע כוונו© ממוחשב של השתל השבלולי . באוז© הפנימית

 גירוי העצב מספק מידע שמיעתי רחב .לצור¤ עיבוד אופטימלי של השמיעה
לת הנחו¯ לזיהוי קולות סביבתיי§ ולזיהוי קולות דבור ובכ¤ משפר את היכו

השתל מורכב מחלקי§ המושתלי§ בניתוח בעצ§ . התקשורתית של המושתל
הגולגולת ובאוז© הפנימית ומחלקי§ חיצוניי§ אות§ מרכיב המושתל מחו¯ 

  . לגו­
  

  הזכאות להשתלת שתל קוכליארי�התפתחות סל הבריאות 
על פי , ע§ כניסתו של חוק ביטוח בריאות ממלכתי לתוק­ כלל סל הבריאות

 מעלות השתלת שתל 30%השתתפות של קופות החולי§ בשיעור ) 5)(ג (18סעי­ 
.לאוז© הפנימית

  
 נכנסה לתוקפה הרחבת סל הבריאות במסגרתה נקבע כי 9.3.1999ביו§ 

 ע§ חירשות דו צדדית אשר אינה ניתנת לשיקו§ 2�18מבוטחי§ בגילאי 
זכאות זו של . באמצעות מכשירי שמיעה לא יידרשו להשתת­ בעלות השתל

,  ג§ על אחזקתו16.1.2000ילדי§ ונוער למימו© השתל הקוכליארי הורחבה ביו§ 
.0�2 הוכללו במסגרת זכאות זו ג§ ילדי§ בגילאי 1.3.2002וביו§ 

  
נשארה השתתפות קופת החולי§ על , בעוד סל הבריאות הורחב ביחס לילדי§

. 2006 בלבד בעלות השתל למבוגרי§ עד להרחבת הסל של שנת 30%שיעור של 
הטכנולוגיה אמנ§ נדונה במסגרת הדיוני§ בהרחבות סל הבריאות מספר 

ובשל , א¤ בשל מגבלות התקציב שהוקצה להרחבת סל הבריאות, פעמי§
והיא , העובדה כי מדובר בטכנולוגיה הקשורה לשיפור באיכות חיי§ במהותה

תיעדופה של הטכנולוגיה ביחס , ג§ א§ חלקית, לכאורה כלולה בסל הבריאות
  . טכנולוגיות האחרות שהועלו לדיו© היה נמו¤ יחסיתל
  

 30% עלתה לדיו© הטענה כי השתתפות קופת חולי§ בשיעור של 2006בשנת 
בלבד במימו© טכנולוגיה שעלותה עשרות אלפי שקלי§ אי© לראותה כטכנולוגיה 

והיא דומה יותר , בלבד" השתתפות עצמית"שהמבוטח משל§ עבור רכישתה 
בניגוד לעקרו© , בכ¤.  למי שידו מספקת לרכוש את הטכנולוגיהלמת© החזר חלקי

נוצרת הפליה ביכולת לקבל טכנולוגיה , השוויו© העומד בבסיסו של החוק
, בי© מי שידו משגת לרכוש את שתל השבלול, רפואית הכלולה במסגרת הסל

ואשר מת© ההחזר לגביו , ולבי© מי שאי© ידו מגעת לרכשו, ולשפר את איכות חייו
  .לא יועיל

)שתל שבלול(השתלת שתל קוכליארי 
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והוכללה בו השתלת שתל קוכליארי ,  הורחב סל הבריאות20.6.2006ביו§ 
 ומעלה שה§ מתחרשי§ חדשי§ או לקויי שמיעה ששמיעת§ 18למבוגרי§ מגיל 

כ© . זאת ללא ההשתתפות העצמית, והעוני§ על אמות המידה שנקבעו, הידרדרה
חת הוכללה השתלת השתל במקרי§ של לקות ראייה נלוות או מתפת

מצבי§ בה§ יש לשקול השתלה קוכליארית ג§ א§ לא מתקיימות , ובסינדרומי§
בנוס­ הוכללה בסל הבריאות . וכל מקרה יידו© לגופו, כל אמות המידה שנקבעו

.בהתוויות שנוספו לסל, ג§ עלות אחזקתו של השתל
  

   השתלת שתל קוכליארי שני–היק­ הזכאות 
 התקבלו בנציבות הקבילות במהל¤ בעקבות שינויי§ אלו בהיק­ סל הבריאות

לרבות היק­ אחזקת , השני§ קבילות בהיבטי§ שוני§ הקשורי§ לטכנולוגיה
 –וגביית דמי השתתפות עצמית בגי© הציוד המתכלה , שדרוג המעבד, השתל

ואשר בעקבות התערבות נציבות , אשר נגבו על ידי חלק מקופות החולי§
. הקבילות הופסקה גביה זו

  
ות עלתה השאלה בדבר היק­ הזכאות לקבלת מימו© להשתלת שתל מתו¤ הקביל

קופות החולי§ טענו כי חלה עליה§ . שני היכ© שהשתל הקיי§ חדל מלתפקד
וכי לא חלה עליה© כל , החובה לממ© השתלה של שתל קוכליארי בודד בלבד

. ג§ א§ השתל הראשו© חדל לחלוטי© מתפקודו, חובה לממ© השתלת שתל נוס­
הביעה נציבת הקבילות דאז את עמדתה כי כאשר שתל קוכליארי בנושא זה 

חלה על קופת החולי§ החובה לממ© את השתלת השתל , שהושתל חדל מלתפקד
שהרי כוונת המחוקק היתה להכליל בסל , ג§ א§ נל¤ לשיטתה של הקופה, השני

ולכ© משחדל השתל לעמוד בייעודו על קופת , הבריאות שתל קוכליארי מתפקד
במיוחד ,  לשאת בעלות התקנת שתל נוס­ שיתפקד באופ© אופטימאליהחולי§

עוד בטר§ חלה על הקופה החובה , במקרי§ בה§ השתל הושתל במימו© פרטי
  .לממנו

  
 ד© בית הדי© האזורי לעבודה בירושלי§ בשאלת הזכאות של קטי© 2006בשנת 

א¤ , לקבל מימו© השתלת שתל נוס­ כאשר השתל הראשו© לא חדל מלתפקד
ונטע© כי השתלת שתל שני תשפר את מצבו הרפואי , תפקודו איננו מיטבי

.ותאפשר שיפור יכולת ההבנה של הקטי© ותפקודו
  

 23.7.2006קבע בית הדי© ביו§ , קופת חולי§ מאוחדת.  ברק© נ1850/06א "בבש
וזכאות המבוטח איננה , מלשו© רבי§, כי הזכאות בסל הבריאות הינה לשתלי§

  : כליארי בודדמתמצה בשתל קו
לא , אילו סבר המחוקק כי יש להעניק למבוטחי§ שתל אחד בלבד"

ח "על כ© לא ברור על מה נסמכת טענת קופ. היה נוקט בלשו© רבי§
לא זו בלבד שלא . כי השתלת שתל שני אינה כלולה בסל הבריאות

, נכתב בסעיפי התוספת במפורש כי המבוטח זכאי לשתל אחד בלבד
ואמנ§ בסיכומיה . רבי§ המורה את ההיפ¤אלא שננקטה לשו© 

אישרה המדינה כי אכ© אי© הגבלה על כמות השתלי§ וכי נושא זה 
  )3' ש§ עמ ("נתו© לשיקול דעת
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  :י בית המשפט"עוד נאמר ע
על כ© א§ . יש לזכור כי מדובר בחוק מתחו§ הביטחו© הסוציאלי"

 .יפעל הספק לטובת המבוטח, קיי§ ספק לגבי פרשנותו של סעי­
משלא נקבע באופ© מפורש וחד משמעי כי סל הבריאות , יתר על כ©

מעניק למבוטח שתל אחד על הקופה להפעיל את שיקול דעתה בכל 
ולהגיע להחלטה המתאימה והסבירה על פי , מקרה ומקרה

)ש§ (".שיקול דעת זה נתו© לביקורת שיפוטית. נסיבותיו
  

ע שתל ראשו© מתפקד במקרה שבא בפניו קבע בית הדי© כי למרות שלתוב
ובנסיבותיו הרפואיות קיי§ טע§ , לא נפתרה בעיית החרשות של הילד, חלקית

והורה לקופת החולי§ לית© בידי התובע , קליני בביצוע השתלת השתל השני
.אישור לביצוע השתלת שתל שבלול שני באוז© שלא הושתלה

  
, דנו מתפקדכאשר השתל הראשו© עו, שאלת מימו© השתלת שתל קוכליארי שני

  .התבררה ג§ בנציבות הקבילות ובמספר מקרי§, א¤ לא בצורה מיטבית
  

.  קבילות בנושא השתל הקוכליארי�30בשנות הדוח התקבלו בנציבות הקבילות כ
  .חלק© עסקו בבקשה לאשר השתלת שתל קוכליארי שני

  
  מימו© השתלת שתל קוכליארי שני: קבילה לדוגמא

הקבילות בתלונה כנגד קופת חולי§ כללית הוריו של הקובל פנו לנציבות 
:כדלקמ©

  
עבר בגיל , צידית מולדת�סובל מחירשות עמוקה דו,  בעת הגשת הקבילה8ב© ', י
חירשותו . השתלת שתל קוכליארי באוז© אחת,  חודש במרכז הרפואי בני ציו©11

העמוקה אינה מאפשרת שימוש במכשיר שמיעה באוז© הנגדית לאוז© בה הושתל 
.  כ¤ שכל שמיעתו מתבססת על השתל היחיד בלבד,השתל

  
כיו§ הוא עושה שימוש . בשתל' במהל¤ השני§ חל שינוי באופ© השימוש של י

ולא כפי שהיה ) שיטת גרייה סימולטנית חלקית (MPSבאסטרטגית עיבוד דיבור 
 SASאז השתמש באסטרטגית עיבוד דיבור , בעת החיבור הראשוני לשתל

שיטת גרייה סימולטנית (מנית של מער¤ האלקטרודות המאפשרת גרייה בו ז
לקה במחלת חו§ גבוה שנתיי§ לאחר ' מעבר זה נגר§ בשל העובדה שי). מלאה

מחלה שגרמה לשינוי לרעה בתפקוד העצבי באופ© שלא נית© היה , ההשתלה
שינוי . SASלשמר את עקומת גדילת עוצמת הצליל ע§ אסטרטגית עיבוד דיבור 

למרות שכל אלקטרודות , ירידה ביכולות תפיסת דיבור שלוהכרחי זה גר§ ל
  . השתל פועלות

  
ילדי§ (יכולת פחותה משמעותית של שמיעה בתנאי רעש בהשוואה לאחרי§ ' לי

יכולת ירודה זו באה לידי ביטוי ברמת השמיעה . ע§ שתל חד צידי) וצעירי§
 30%�60%כ¤ שהוא מסוגל להבי© רק , והבנת משפטי§ בתקשורת יומיומית
בעוד שבספרות המקצועית מדובר על פער . מהמידע השמיעתי אליו הוא נחש­
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בילדי§ ( בי© תוצאות מבחני§ בשקט לבי© תוצאות ברעש 20%�35%שבי© 
פער זה הינו ייחודי  . 40%�60%הפער הוא בי© ' אצל י) וצעירי§ ע§ שתל חד צידי
על ידי הוספת משדר ניסיונות שוני§ לשפר את מצבו . לו ופוגע ביכולת תפקודו

בנסיבות הייחודיות , מוצו ולא הועילו' וכו, מכשיר שמיעה, רמקול, למורה
מצב זה פוגע בשילובו ע§ בני גילו במסגרות לימודיות וחברתיות . במקרה זה

  .המתאימות ליכולותיו
  
המאפשר ניצול עצבי של " חלו© ההזדמנויות"נמצא בגיל קריטי בו עדיי© קיי§ ' י

באופ© שיקנה לו אפשרות לרכוש שפה ולעשות בה , דיי© לא הושתלההאוז© שע
ולצמצ§ עד כמה שנית© את , ובחיי היומיו§, לתפקד בבית הספר, שימוש מיטבי

.הנכות ממנה הוא סובל
  

לבצע השתלת שתל קוכליארי שני באוז© שטר§ ' לאור האמור לעיל הומל¯ לי
.הושתלה

  
התבסס על חוות דעת של יועצה קופת החולי§ סירבה לאשר את ההשתלה ב

 שני§ לאחר 7בה נטע© כי בפער של , אטיאס' פרופ, לנושא שתלי§ קוכליארי§
 'מה משמעותית ליכולת השמיעה של ילא צפויה תרו, השתלת השתל הראשו©

 8עוד נאמר בחוות הדעת כי אחוז השיפור בתנאי רעש של ילדי§ ע§ פער של 
וכי אי© שו§ דר¤ אפריורית לדעת , י זניחשני§ ויותר בי© ההשתלות נמו¤ עד כד

אטיאס א­ העלה חשש כי ' פרופ.  מהשיפורי§ המזעריי§ א§ יהיוהייהנ' בא§ י
.שתל שני יפריע לתפקוד השתל הראשו©

  
עוד טענה קופת החולי§ כי במסגרת סל הבריאות הוכללה השתלה של שתל 

.קוכליארי אחד בלבד
  

, מיכל לונ¯' חלקה פרופ, שיחה טלפוניתשניתנה בכתב וב, בחוות דעת מקצועית
לדבריה הסיכוי להצלחת . אטיאס' על עמדתו של פרופ' הרופאה המטפלת בי
על ידי השתלת שתל שני הינו גבוה לעי© ערו¤ מכל חלופה ' הטיפול במצבו של י
אשר לאחוז השיפור הצפוי בשמיעתו ובתפקודו . ע§ שתל אחד' אחרת בה יוותר י

א¤ כ¤ ג§ ביחס למידת , לונ¯ כי אכ© קשה לקבוע אפריורית' פהסבירה פרו', של י
אמנ§ העבודות המקצועיות בנושא . ההצלחה האפריורית של השתלת שתל ראשו©

אול§ על פי העבודות והמחקרי§ שנעשו אי© לשלול את הסיכוי , זה טר§ רוכזו
. 'במצבו של י, הגדול לשיפור שמיעה הקיי§ בהשתלת שתל שני

  
 תגר§ הפרעה בתפקוד השתל הראשו© בתוצאה מההשתלה אשר לחשש כי
לונ¯ כי אירוע כזה אינו שכיח בילד ע§ שפה מלאה והוא מתרחש ' הסבירה פרופ

    .באחוזי§ בודדי§ בלבד
  

לונ¯ כי אי© ספק ששיפור השמיעה הצפוי יביא לשיפור ' לפיכ¤ קבעה פרופ
  .ה© בבית הספר וה© ובהמש¤ חייו' משמעותי בתפקודו של י
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  .קבילת הקובל נמצאה מוצדקת
  

 של חוק ביטוח בריאות ממלכתי הלתוספת השניי) 5) (ג (18על פי הוראות סעי­ 
לרבות , שתלי§ לאוז© הפנימית"במסגרת סל הבריאות כלולי§ , 1994 –ד "התשנ

דהיינו לאו דווקא שתל , ..."טיפול בבלאי סביר שוט­ של חלקי§ חיצוניי§ בשתל
. יחיד

  
א "האזורי לעבודה ד© בנושא השתלת שתל קוכליארי שני בבשבית הדי© 

 כי 23.7.2006וקבע בהחלטתו מיו§ , קופת חולי§ מאוחדת'  ברק© נ001860/6
ולא נקבע מפורשות שהסל כולל ") שתלי§("בסעיפי החוק ננקטה לשו© רבי§ 

וכי ,  בחוק למימו© השתלת שני שתלי§תמכא© שאי© מניעה פורמאלי. שתל אחד
א­ ששתל שני עדיי© איננו מהווה סטנדרט , כ¤. ופה לבחו© כל מקרה לגופועל הק

בנסיבות המיוחדות של אותו מקרה חויבה , טיפולי מקובל כדבר שבשגרה
.הקופה במימו© השתל

  
  : קופת חולי§ מאוחדת כדלקמ©.  ברק© נ©עוד קבע בית הדי© בעניי

ה לא רק מ© האמור לעיל עולה כי מטרת השתלי§ הינ, יתר על כ©"
אלא ג§ לאפשר לו התפתחות , להפו¤ את הילד החרש לילד שומע

אי© מדובר כלל ועיקר , כעולה מ© האמור לעיל. ... תקינה ובטוחה
לפתח את יכולותיו ...�השתל השני יאפשר ל. בשיפור איכות חיי§

   "ה© יאבדו לעד, יכולות שא§ לא נדאג לפיתוח© עתה, לעתיד לבוא
  

קבעה הנציבה כי , ק והמצב העובדתי הייחודי במקרה זהעל בסיס הוראות החו
:השתלת שתל שני וזאת מהנימוקי§ הבאי§', על קופת החולי§ לאשר לי

  
בתנאי שקט לשמיעתו בתנאי ' בי© שמיעתו של י, המפורט לעיל, קיי§ פער ייחודי

, בתנאי§ בה§ מצוי הילד מרבית שעות היו§ ובכל שעות הלימוד בכיתה. רעש
.בה§ הוא לא שומע ומתקשה לתפקד, נאי רעשקיימי§ ת

  
לאור הכישלונות של כל הניסיונות החילופיי§ . משולב במסגרת החינו¤ הרגיל' י

בהעדר השתלת שתל קוכליארי שני לא יוכל , כפי שפורטו לעיל, לשפר את מצבו
.להמשי¤ ולהשתלב במסגרת זו' י
  

י המדובר במקרה מכלול הנסיבות האמורות במקרה זה מובילות למסקנה כ
להשתיל , ייחודי בו קיימת הצדקה מבחינה רפואית ומבחינת הסטנדרד המקובל

  . את האוז© השנייה ובאופ© מיידי
  

ובהתא§ לסמכותה , קבעה הנציבה את הקבילה כמוצדקת, נוכח כל האמור לעיל
 השתל קוכליארי באוז© השניי' הודיעה לקופת החולי§ כי עליה לממ© עבור י

וכי בא§ לא תפעל על פי החלטת הנציבה ,  שירותי הבריאות שבחוקבמסגרת סל
הרי בא§ ירכוש ,  יו§ לבית הדי© לעבודה בערעור על ההחלטה21או תפנה בתו¤ 

לאכו­ את החלטת הנציבה ולנכות , נית© יהיה על פי בקשתו, הפונה את השירות
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וח את עלות השירות מתו¤ הסכומי§ המגיעי§ לקופת החולי§ מהמוסד לביט
  .לאומי

  
, את השתלת השתל' למרות החלטת הנציבה בחרה קופת החולי§ שלא לממ© לי

לאור אי היענות . ומאיד¤ לא פנתה לבית המשפט בערעור על ההחלטה, מחד
לאחר מת© התראה . פנתה המשפחה וביקשה את מימוש החלטת הנציבה, הקופה

מי לאכו­ על למוסד לביטוח לאו, ל משרד הבריאות"נוספת לקופה הורה מנכ
ולממ© למשפחה את עלות הטכנולוגיה , קופת החולי§ את החלטת הנציבה

  .שאושרה מתו¤ הכספי§ המגיעי§ לשירותי בריאות כללית
  

  סיכו§

,  קובלי§�9בתקופת הדוח ניתנה עמדת הנציבות בנושא שתל קוכליארי שני ל
ת בשלושה מקרי§ כיבדו קופו.  מקרי§�4מתוכ§ נמצאה הקבילה מוצדקת ב

ומימנו את , את עמדת הנציבות) 1מקרה (ולאומית )  מקרי§2(החולי§ מאוחדת 
לעומת© בקבילה אחת לא כיבדה קופת החולי§ . ההשתלה של השתל השני

במקרה זה הוחזרה . כללית את עמדת הנציבות ונדרשה הפעלת סמכות האכיפה
מי עלות ההשתלה ורכישת השתל למשפחתו של הילד מתו¤ כספי הביטוח הלאו

  . המיועדי§ לקופת החולי§ הכללית
  

 2007בשנת . אשר נית© לאחר תו§ תקופת הדוח, ברצוננו להביא פסק די© בנושא
שעניינה מימו© שתל קוכליארי , הוגשה תביעה נוספת כנגד קופת חולי§ מאוחדת

.  לייפר נ001487/07עב , שני לילד אשר הושתל לו בעבר שתל קוכליארי ראשו©
ד לעבודה בירושלי§ פסק "נת© ביה, 15.1.2009ביו§ . 'חדת ואחקופת חולי§ מאו

וקבע כי סל הבריאות כולל בתוכו , 1850/06א "ד בבש"די© המאמ¯ את דברי ביה
. וכי יש לבחו© כל מקרה לגופו, השתלה של יותר מאשר שתל קוכליארי אחד

ד נקבע כי על קופת החולי§ לשאת בעלות "בנסיבות המקרה שבא בפני ביה
במאמר מוסגר יצוי© כי ג§ . וזאת לאור מצבו של הקטי©, לת השתל השניהשת

א¤ בחרה , קופת החולי§ הכירה בצור¤ הרפואי של הקטי© בהשתלת השתל השני
 מעלות 50%לאשר במסגרת ועדת חריגי§ השתתפות של הקופה בשיעור של 

בטענה כי בידי הוריו של הקטי© האמצעי§ הכלכליי§ לשאת בעלות , השתל
ד דחה גישה זו של הקופה וקבע כי "ביה. וע הפרוצדורה הרפואיתביצ

משהחליטה הקופה כי קיי§ צור¤ רפואי בשל נסיבותיו החריגות של הקטי© 
.בביצוע השתלת השתל השני היה על הקופה לאשר מימו© מלא של הפרוצדורה

  
וכי יש לשמר מסגרת של , נציבת הקבילות סבורה כי צדק בית הדי© בקביעותיו

יש לזכור כי במקרי§ שבאו בפני . ינמיות רפואית בנושא השתל הקוכליאריד
, הסובלי§ מחרשות קשה מולדת, בית הדי© ובפני הנציבה מדובר בילדי§

, ביכולותיה§ להשתלב במערכת החינו¤, הפוגעת בהתפתחות התקינה שלה§
יש חשיבות רבה בהענקת כלי§ לילדי§ אלו למיצוי . ובתפקוד§ בחיי§

עצמאות , על מנת לאפשר לה§ איכות חיי§,  הפוטנציאל הגלו§ בה§מקסימו§
  . והתפתחות אישית, השתלבות בחברה, תיפקודית
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�NICE פורסמו המלצות ה2009בחודש ינואר  (The National Institute for Health
and Clinical Excellence .( המלצות אלה כוללות בי© השאר התייחסות להשתלת

המתבססת על המחקרי§ , ילדי§ ומבוגרי§, ני בתינוקותקוכליארי ששתל 
שבוצעו בתחו§ ולהיבטי§ הרפואיי§ והכלכליי§ בקבלת ההחלטה על ביצוע 

המלצות אלה משקפות את הפרקטיקה הרפואית המקובלת והמומלצת . השתלה
.לעת הנוכחית

  
 נבחנו במשרד הבריאות וה© תובאנה בחשבו© בעת גיבוש �NICEהמלצות ה
  .בנושא השתל הקוכליארי השני,  המתקבלות בנציבות הקבילותההחלטות

  מסגרת ההכללה בסל
י נציבת "על א­ שסוגיית ההחזרי§ עבור הסעות באמבולנס נדונה בהרחבה ע

 101' עמ (2004�2005 לשני§ 6' בדוח מס, ר קרני רובי©"הקבילות הקודמת ד
מה© עולי§ , בותבמגוו© נסי, ממשיכות להתקבל קבילות בנושא זה, )ואיל¤

ה© הסעות לחולי דיאליזה וחולי , קשיי§ בקבלת החזר עבור הסעות באמבולנס
ה© הסעות במצבי§ רפואיי§ דחופי§ וה© בהעברות חולי§ ממוסד רפואי , סרט©

 28י קופות החולי§ הוגדרה בסעי­ "חובת המימו© של הסעות אלה ע. אחד לאחר
  : כדלהל©–" והסעותדמי נסיעות "לתוספת השנייה לחוק שכותרתו 

חולה אונקולוגי או חולה דיאליזה הנוסע לטיפול בבית חולי§ יקבל החזר   )1(
ח ובחזרה בגובה דמי "כספי מלא של הוצאות הנסיעה מביתו לביה

ל המוסע באמבולנס או במונית יקבל החזר של "חולה כנ. תחבורה ציבורית
  . מ© ההוצאה50%

טיפול נמר¯ יקבל החזר מלא של מבוטח המוסע לבית חולי§ בניידת   )2(
  ). מ© ההוצאה50%א§ לא אושפז יקבל (ההוצאה במקרה שאושפז 

א יקבל החזר מלא של "מבוטח המוסע לבית חולי§ באמבולנס של מד  )3(
  .ההוצאה תמורת קבלה במקרה שאושפז

  הסעת חולי דיאליזה
ולי§ בעיקר כנגד קופת ח, במהל¤ תקופת הדוח התקבלו פניות רבות בנושא זה

 קבילות של מבוטחי 4,  קבילות של מבוטחי כללית�11 למשל 2007בשנת (כללית 
קבילה אחת מקופת חולי§ לאומית וקבילה נוספת מקופת חולי§ , מכבי

  ). מאוחדת
מ© הקבילות עלה כי מחוז חיפה של שירותי בריאות כללית יז§ פתרו© מקורי 

כב מסחרי להעברת שירותי הסעה בר: לסוגיית הסעת§ של חולי דיאליזה
כתחלי­ לאמבולנס עבור אות§ מבוטחי§ הסובלי§ מקשיי , המבוטח בשכיבה

  . תו¤ צירו­ מלווה אשר יעביר את המבוטח מביתו אל הרכב, ניידות

הסעות באמבולנס
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דרשה מנציבות , הצגת תחלי­ זה תו¤ סירוב לממ© אמבולנס ברוב המקרי§
הא§ : המה מטרת ההסעה באמבולנס לחולי§ אל, הקבילות להכריע בשאלה

או שמדובר בצור¤ , מדובר בחולי§ מרותקי§ למיטה וזקוקי§ להובלה בשכיבה
 . בהשגחה רפואית לפני ואחרי הטיפול

  
ולאחר שהובהרו נקודות , במקביל לבירור הקבילות מול שירותי בריאות כללית

, פנינו אל הגור§ במשרד הבריאות העוסק בפיקוח על אמבולנסי§, המחלוקת
 משרד הבריאות לגיבוש חוזר מינהל רפואה הקובע אמות ובוצע מהל¤ בתו¤

 4/2008מידה לצור¤ קבלת החלטה לגבי הסעה באמבולנס ואשר פורס§ בחוזר 
  :ולפיו, "הסעת חולי דיאליזה"
  
או /ה להסעה בשכיבה ו/או הזקוק/ת למיטה ו/חולה דיאליזה המרותק.1

ולנס של יוסע באמב, או בחזרה/ה להשגחה בזמ© ההסעה לטיפול ו/הזקוק
חולה . א או באמבולנס אשר קיבל אישור מאת משרד הבריאות"מד

 �50%דיאליזה המוסע באמבולנס יקבל החזר כספי מהקופה שלא יפחת מ
). הנמו¤ מביניה§(א או ממחיר הנסיעה בפועל באמבולנס "מתערי­ מד

הסעת מטופלי§ ברכב חברה מטע§ קופת החולי§ שלא הוכר כאמבולנס 
.ת לא תיחשב כהסעה באמבולנסי משרד הבריאו"ע

כי הסעתו לטיפולי , חולה דיאליזה אשר הרופא המטפל בו חיווה דעתו.2
.  תממ© הקופה הסעתו באמבולנס–דיאליזה צריכה להתבצע באמבולנס 

יחד ע§ זאת רשאית קופת החולי§ לקבוע כי החולה יוסע ברכב שאינו 
ואית בכתב אמבולנס וזאת בתנאי שהחלטתה זו נתמכת בחוות דעת רפ

והקופה , שחיווה דעתו כמפורט, לרופא המטפל, מגור§ מקצועי מקביל
מציעה חלופה להסעתו לטיפולי דיאליזה המהווה מענה מתאי§ לצור¤ 

  .הגעתו לטיפולי§ באופ© סדיר
  

, �29/10/07טיוטת החוזר הוצגה בדיו© שנער¤ בוועדה לפניות הציבור בכנסת ב
ביקורת נוקבת כלפי התנהלות מחוז חיפה בדיו© הוועדה הועלתה . בנושא זה

  : כאמור בפרוטוקול הועדה. בקופת חולי§ כללית בנושא
וזה אומר , לא ייתכ© שכל ההערות ה© במחוז אחד של קופה אחת"

נושא של ......... הקופה צריכה לבדוק מה הול¤ ש§.......דרשני
יש לנו הסדרה מאוד . מול אמבולנסי§" אדרת", האמבולנסי§

לא ייתכ© להוביל חולה בשכיבה בשו§ רכב .  לגבי אמבולנסי§ברורה
היא עוד " אדרת"לדעתי חברת . ..שאי© לו אישור כאמבולנס כחוק

הפרוטוקול המלא מצוי באתר " (לא מעבר לזה, חברת מוניות
  ).הכנסת
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  דוגמה לקבילה
  :להל© תיאור קבילה שהביאה להעלאת הנושא לסדר היו§

, 2007באמצעות בנו לנציבות הקבילות בחודש אוגוסט פנה , 75תושב הצפו© ב© 
  :ואלה פרטי הקבילה, בקבילה נגד קופת חולי§ כללית

מדובר בחולה סיעודי מורכב הסובל מאי ספיקת כליות סופנית ומטופל .1
, בנוס­ החולה סובל ממחלת לב איסכמית. בהמודיאליזה כרונית

 סובל מעיוורו© ,עבר ניתוחי§ קשי§ בבט©, מהצטברות נוזלי§ בריאות
ושוחרר ע§ , 2006החולה עבר מספר אשפוזי§ במהל¤ . חלקי וקשיי שמיעה

המבוטח טופל בביתו בעזרת .  שעות ביממה24המלצה לעזרה סיעודית 
 פעמי§ בשבוע באמבולנס אל מכו© דיאליזה המרוחק 3מטפל סיעודי והוסע 
.כשעת נסיעה מביתו

 50%ה לתשלו§ החזר בגובה המשפחה פנתה לשירותי בריאות כללית בבקש.2
וטענה כי חולה מרותק , קופת החולי§ סירבה. מעלות ההסעות באמבולנס
לביתו יוסע / וחולה המרותק לכסא גלגלי§ , למיטתו יוסע באמבולנס

. במונית
והודגש בפנייה כי רופאת , ד"המשפחה שבה ופנתה לקופה באמצעות עו.3

היא כי עליו לנסוע המשפחה ביקרה בבית המבוטח פעמיי§ וקבעה ג§ 
במהל¤ תקופה זו המשי¤ !  חודשי§�6מש¤ כ, פניה זו לא נענתה. באמבולנס

 Ë 495 פעמי§ בשבוע בעלות של 3, החולה להגיע באמבולנס לבית החולי§
, בהיותו מתפרנס מקצבת ביטוח לאומי בלבד. לשבוע Ë �3000כ, לכל כיוו©
צה משפחתו לשאת נאל, י משרד השיכו© ומוכר במחלקת הרווחה"נתמ¤ ע

.בעלויות אלה

בחלו­ חצי שנה ומשלוח מספר תזכורות השיבה קופת החולי§ למשפחה כי .4
העובדת בהסדר ע§ " אדרת"י חברת "הוחלט לאשר הסעה והעברה ע

ע§ מעלו© לכסא הגלגלי§ ואפשרות , הסעה ברכב גדולאשר כולל , המחוז
למכו© , ת לרכבובליווי צוות מלווה המסייע במעברי§ בי© הבי, לשכיבה

 . וחזרה, הדיאליזה
ועל כ© פתרו© זה , כ המבוטח השיבה כי אי© מדובר בחברת אמבולנסי§"ב.5

, במענה החליטה הקופה לאשר החזר בגי© ההסעות באמבולנס. אינו מקובל
". אדרת"כגובה התערי­ שגובה , בלבד לכל הסעה Ë 125אול§ זאת בס¤ 
י על כל אות§ חודשי§ בה§ לא הוחל באופ© רטרואקטיב, החזר חלקי זה

אלא רק על חודש מתו¤ , במימו© עצמי, באמבולנס, נסע המבוטח לדיאליזה
.תקופה זו

נדרשה , ע§ תחילת הבירור. בשלב זה הוגשה הקבילה לנציבות הקבילות.6
קופת החולי§ להציג חוות דעת רפואית מנומקת בדבר כשירותו של 

ו לא קיבלה התייחסות דרישה ז. ברכב הסעות/המבוטח להעברה במונית
עניינית אלא רק לאחר הגשת התביעה באמצעות הקובל לבית הדי© 

החליטה המשפחה לפנות ג§ אל , במהל¤ תקופת בירור הקבילה, לעבודה
. בתביעה ובקשה לצו עשה זמני, בית הדי© לעבודה בחיפה

מהל¤ ההלי¤ המשפטי הגיש המבוטח חוות דעת רפואית מפורטת של ב.7
אשר קבע כי בהיות המבוטח חולה , בית חולי§ ציבורי גדולמנהל מחלקה ב
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בנוכחות אי ספיקה לבבית ואי , ע§ פצעי לח¯ וניתוח בט©, סיעודי מורכב
הוא זקוק להסעה הלו¤ וחזור לדיאליזה , ספיקה כלייתית כרונית

מנגד הגישה . וכל חלופה אחרת עלולה לסכ© את חייו, באמבולנס בלבד
י רופא "וחוות דעת רפואית אשר ניתנה ע, ודיתקופת החולי§ הערכה תפק

לא למותר (ש§ מטופל המבוטח , במחלקה הנפרולוגית בבית החולי§ כרמל
ד זו מעורר דילמה אתית בכל הנוגע לחובותיו של רופא "לציי© כי מת© חוו

נקבע כי על נציבות , בדיו© שהתקיי§ בבית הדי©). מטפל כלפי המטופל
בטר§ יכריע , לוקת שבי© המבוטח לקופההקבילות לתת את עמדתה במח

.בית הדי© בסוגיה
  

הוא מסוגל להגיע , קופת החולי§ טענה כי למרות מצבו הרפואי של המבוטח
 פתרו© הסעה באמצעות א¤ לפני§ משורת הדי© הציעה לו, לדיאליזה במונית

הסדר זה מיועד למבוטחי§ הסובלי§ מקשיי ניידות , לטענתה". אדרת"חברת 
ועל , א¤ אינ§ זקוקי§ להשגחה רפואית צמודה, שי§ בישיבה ממושכתאו מתק/ו

  . כ© אינ§ זכאי§ למימו© הסעה באמבולנס
  

חולה אונקולוגי או : " לתוספת השנייה לחוק קובע28סעי­ , כפי שצויי© לעיל
חולה דיאליזה הנוסע לטיפול בבית חולי§ יקבל החזר כספי מלא של הוצאות 

ל המוסע "חולה כנ. ה בגובה דמי תחבורה ציבוריתח ובחזר"לביההנסיעה מבית 
  ". מ© ההוצאה50%באמבולנס או במונית יקבל החזר של 

  
  עמדת הנציבה

אשר , הזכאות להסעה באמבולנס הובהרה ג§ במסגרת חוזר מינהל רפואה
. הועברה להערות קופות החולי§ טר§ פרסומו ולפני שניתנה ההכרעה בקבילה

י ראש האג­ הרפואי "וא­ לפי נוהל פנימי שנקבע ע, לפי הוראות טיוטת החוזר
  .זכאי הקובל למימו© הסעה באמבולנס, בקופת חולי§ כללית

  
, בעת בחירת סוג השירות שיסופק למבוטח מבי© החלופות שנקבעו על פי החוק

תו¤ שימת לב למכלול , על קופת החולי§ לשקול כל מקרה לגופו ולנהוג בסבירות
  . הנסיבות הרפואיות

  
והתנודות בלח¯ הד§ בשעות שלפני ואחרי , סובל ממצב רפואי מורכב, מבוטחה

מצבו התפקודי , בנוס­. יוצרות סיכו© להחמרה ניכרת במצבו, כל טיפול דיאליזה
סובל מכאבי§ בבט© ובגב ומפצעי ,  היותו מרותק למיטה רוב שעות היממה–

הסעתו ע§ אופציה מחייבי§ , והיותו עיוור בעי© אחת וכבד שמיעה, לח¯ תדירי§
  . לשכיבה מלאה וללא טלטולי§ מיותרי§

  
אשר גולמה ג§ , ל"בהתא§ לעמדה שבאה לביטוי בטיוטת חוזר מינהל רפואה הנ

וכ© לנוכח הוראות חוק , י הנהלת קופת החולי§"בהוראות הפנימיות שניתנו ע
 יש לספק לקובל את חלופת השירות ההולמת ביותר –יסוד כבוד האד§ וחירותו 

בטיחותו ושמירת כבוד , אשר תבטיח את בריאותו, ת מצבו הרפואי והתפקודיא
  .האד§ בעת מת© השירות
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י משרד הבריאות כחלופה השקולה להסעה "הסעה בחברת אדרת לא אושרה ע
ונמצאה בלתי מתאימה להסעת חולי דיאליזה הזקוקי§ להעברה , באמבולנס
הצביעו א­ על פגיעה בכבוד§ תמונות שהועברו לעיו© נציבות הקבילות . בשכיבה

  .ובטיחות§ של החולי§ בעת העברת§ באמצעות רכבי חברת אדרת ועובדיה
  

אי© העלות , א­ שקופת החולי§ מחוייבת לנהוג באחריות בשימוש בכספיה
. הגבוהה של ההסעה באמבולנס מצדיקה לספק למבוטח חלופה בלתי הולמת

 מ© העלות �50%ב�ק  לפי הוראות החו–העובדה שהמשפחה נכונה לשאת 
  .מעידה על גודל הצור¤ עבור חולה זה, הגבוהה של ההסעה באמבולנס

  
דרושה ההסעה באמבולנס כמענה לבטיחות רפואית סמו¤ , במקרה זה
יתכנו מצבי§ בה§ הסעה ברכב . וכמענה הול§ למצב תיפקודי ירוד, לדיאליזה

לנס במצבי§ בה§ א¤ אי© זו חלופה לאמבו, מהווה חלופה למונית" אדרת"חברת 
  . נדרשת השגחה רפואית

  
ועל קופת , הודיעה הנציבה לקובל כי הקבילה מוצדקת, לאור כל האמור לעיל

 מעלות ההסעה באמבולנס אל טיפולי 50%החולי§ לשל§ לו החזר בגובה 
  .וזאת ג§ באופ© רטרואקטיבי, הדיאליזה ובחזרה

  
התנהל משא , דהלאחר מת© נייר העמדה ובטר§ הוגשה בקשה לאכיפת העמ

לבסו­ . ומת© בי© קופת החולי§ לבי© הקובל ובא כוחו לצור¤ השגת הסכ§ פשרה
הוסכ§ בי© הצדדי§ על העברת המבוטח באמבולנס לטיפולי הדיאליזה במימו© 

  . ועל מת© החזר כספי רטרואקטיבי, קופת החולי§
  

  הזעקת אמבולנס לצור¤ ביצוע ניסיו© החייאה שהסתיי§ במות החולה
תואר מצב בו מוזעק אמבולנס , ילות אחרות שהוגשו לנציבות הקבילותבקב
ולאחר מכ© בני , לצור¤ ביצוע ניסיו© החייאה בחולה, י בני משפחה"ע, א"מד

המשפחה נדרשי§ לשל§ את עלות האמבולנס במלואה וקופות החולי§ סירבו 
  . לממ© את השירות

  
המוסע לבית חולי§ בוטח בחוק ביטוח בריאות ממלכתי נקבע כי מ, כאמור לעיל

 .א יקבל החזר כספי מלא במקרה שאושפז"באמבולנס של מד
  

לא מבוצעת העברה לאשפוז , והחולה נפטר, במקרי§ בה§ ניסיו© ההחייאה נכשל
  . למימו© שירות האמבולנס, ולא חלה על קופת החולי§ חובה מכוח החוק, בפועל

  
כדי לתת מענה , אות החוקחלק מקופות החולי§ קבעו תנאי זכאות בנוס­ להור

כ¤ נקבעה זכאות . למצב בו קיי§ צור¤ רפואי ברור שאי© לו מענה במסגרת החוק
א§ אד§ עבר ניסיו© החייאה בביתו ולא פונה , א"להחזר מלא בגי© התשלו§ למד

   .או במקרה שהוסע לבית חולי§ ונפטר בטר§ אושפז, לבית חולי§
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לא סיפקו מענה למצב בו ,  החולי§תנאי הזכאות הנוספי§ שקבעו חלק מקופות
ועל כ© מבחינה רפואית , א קבע כי המבוטח נפטר טר§ הגעת§ לטיפול"צוות מד

, מצב כזה תואר בקבילה שפרטיה להל©. אי© טע§ בביצוע ניסיו© החייאה
פניות חוזרות ונשנות באותו נושא כי , יצוי©. שהוגשה כנגד קופת חולי§ כללית

מעבר לחובתה על , פתרו© כוללני לטובת המבוטחי§למציאת את הקופה הובילו 
  .פי החוק

  
  דוגמה לקבילה

בתלונה , לאחר פטירת אביו, 2007הקובל פנה לנציבות הקבילות בחודש נובמבר 
  :ואלה פרטי הקבילה. כנגד קופת חולי§ כללית

, הוזמ© אמבולנס בליל שבת, 65חולה אונקולוגי ב© , לבית אביו של הקובל.1
 . לאחר שחש ברע, פנות בוקר ל02:15בשעה 

. ומצא את המבוטח ללא רוח חיי§, 03:20א הגיע למקו§ בשעה "צוות מד.2
. לצור¤ קביעת מוות, ואז הוזמ© צוות שכלל רופא, ניסיו© החייאה לא צלח

וזה הגיע בשעה , לצור¤ פינוי הגופה, א נוס­"לאחר מכ© הוזמ© צוות מד
05:00. 

במהל¤ .  הוגשה לנציבות הקבילות,א"התלונה שהוגשה בעיקרה כנגד מד.3
 . הבירור נבחנה אחריותה של קופת חולי§ כללית למימו© שירות האמבולנס

  
 נמסר לנציבות הקבילות מקופת חולי§ כללית כי מעבר לחובתה 2005כבר בשנת 
החייאה "מממנת הכללית באופ© מלא אמבולנס בכל מקרה בו בוצעה , על פי חוק
 . הל¤ ההסעה לבית חולי§בבית הנפטר או במ" של ממש

 
אשר נתבקשה לפעול במקרה , על סמ¤ מידע זה נפתח בירור מול קופת החולי§

וזאת מעבר למתחייב , ולספק למשפחה החזר מלא, זה בהתא§ לנוהל שקבעה
 .מכוח הוראת החוק הספציפית בנושא זה

  
א שהגיע "במהל¤ הבירור ביקשה קופת החולי§ כי יוצג בפניה דוח צוות מד

לפיו נמצא המבוטח ללא , המציאה הנציבות לקופת החולי§ דוח, במענה. קו§למ
 .© אשר קבע את מותו"ולאחר החייאה הוזמ© נט, דופק וללא נשימה

  
כי למקו§ הגיע צוות ללא רופא אשר מצא , בתשובת קופת חולי§ כללית נטע©

דובר אי© מ, לכ©. את המנוח ללא רוח חיי§ והזמי© צוות ע§ רופא לקביעת מוות
אשר , בניסיו© החייאה שכשל אלא בקביעת מוות בלבד של חולה אונקולוגי סופני

עניי© קביעת מוות , לצערי": אינה מחייבת את קופת החולי§ במת© החזר
הכללי§ דהיו§ ברורי§ לכאורה א¤ . בבית§ של נפטרי§ היה ונשאר בעייתי

 נטע© כי יש  לכ©".ספק א§ ה§ פותרי§ את בעיית בני המשפחה ברגע קשה זה
להעביר הנושא לגורמי§ המוסמכי§ במשרד הבריאות כדי ליצור פתרו© כולל 

 .מול קופות החולי§, לבעיה
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שכ© קופת , הצעת קופת חולי§ כללית לא התקבלה על ידי נציבת הקבילות
ולפיו , באופ© בלתי מפלה, החולי§ מחויבת לנהוג בהתא§ לנוהל שקבעה לעצמה

 .דרשת החייאהא כאשר נ"תממ© שירות מד
  

קופת החולי§ שבה וטענה כי יש להבחי© בי© החייאה של ממש לבי© טיפול 
היא מבצעת בדיקה , אול§ הבהירה כי ביוזמת נציב פניות הציבור שלה, בנפטר

 . מחודשת של הנושא בכללותו
  

כי נציבת הקבילות , רק לאחר שנמסרה לקופת החולי§ התראה לפני מת© עמדה
השיב נציב פניות , קופה חייבת לממ© את השירות במקרה זהעומדת להורות כי ה
  : הציבור של הכללית

, לאחר מאמצי§ מרובי§ מצידנו שונו ההגדרות בסל הכללית וכיו§"
א בעת "קביעת מוות של נפטר בביתו הנעשית על ידי רופא מד

תוק­ שינוי . תכוסה במלואה על ידי הכללית, שהמרפאה סגורה
בעקבות בקשתי הוסכ§ כי .  פרסומהמיו§, כמקובל, ההוראה

כל תיקי התלונות שהיו פתוחי§ בעת שינוי , לפני§ משורת הדי©
  ". ההנחיה יזכו להחזר לפני§ משורת הדי©

  .נקבע כי הקבילה מוצדקת, בנסיבות אלה
  

  לסיכו§
  

ג§ בנושאי§ , השתלשלות הבירור בקבילה זו מעידה על חשיבות בירור© של קבילות
במקרי§ מסוימי§ . חייב את קופות החולי§ במימו© השירותבה§ החוק אינו מ

מעבר לחובתה על פי , מהווה הבירור מול קופת חולי§ מנו­ להסדרת הנושא על ידה
בירור כל קבילה מתנהל ישירות מול , ככלל. חוק ובאופ© שיוויוני כלפי כלל מבוטחיה

תנת לגור§ זה ככל שני. נציב פניות הציבור בהנהלה הראשית של כל קופה וקופה
מסייע הדבר לשיפור , האפשרות להשפיע על קבלת ההחלטות בקופת החולי§

  . ה© במקרי§ הפרטניי§ וה© בסוגיות עקרוניות, השירות הנית© על ידה
  

הנציבה מברכת על שיתו­ הפעולה המלא שהיה ע§ נציב פניות הציבור בקופת 
  . לל מבוטחי הכלליתחולי§ כללית בנושא זה אשר הוביל לשינוי כולל לטובת כ

מחייבת את יתר קופות , כי אי© קביעת מדיניות בקופת חולי§ אחת, מוב©
י קופות "ודבר זה יוצר חוסר אחידות בי© סלי השירותי§ הניתני§ ע, החולי§

ג§ , על רקע התחרות המתנהלת בי© קופות החולי§, אול§. החולי§ השונות
שיפור השירות לכלל ציבור החלטה של קופת חולי§ אחת יש בה כדי להביא ל

  . שכ© קופות חולי§ אחרות עשויות לשנות את מדיניות© באופ© דומה, המבוטחי§
  

הנציבה קוראת לקובעי המדיניות לבחו© את נושא ההסעות באמבולנס באופ© 
להסדיר את מסגרת ההכללה בסל כ¤ שתאפשר מת© השירות במצבי§ , מקי­

ות החולי§ להסדיר מימו© ישיר בי© שאינ§ מוגדרי§ כיו§ ככלולי§ בו ולקופ
י החולי§ "ספקי השירות לקופות החולי§ בלי ההכרח לביצוע מימו© ביניי§ ע

  . זה" גשר מימוני"�שחלק§ אינו יכול לעמוד ב
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התבקשה קופת , בקבילה שלפנינו אשר התבררה מול קופת חולי§ מאוחדת

נערה הסובלת החולי§ לספק תרופה חיונית הכלולה בסל שירותי הבריאות ל
אי© חולק לגבי הצור¤ הרפואי בטיפול בתרופה ומומחי§ רבי§ . מצהבת נגיפית

 .סברו כי על קופת החולי§ לספק תרופה זו לילדה
  

  מסגרת ההכללה בסל
  . Bלטיפול בהפטיטיס , בי© היתר, התרופה הוכללה בסל שירותי הבריאות

  
 בסל הבריאות הוראות הרישו§ של התרופה בפנקס התכשירי§ בעת הכללתה

בדיקה (כללו את הוכחת קיומה של דלקת כבדית באמצעות היסטולוגיה 
הנוהג היה לבצע , בתקופה זו). פתולוגית של רקמה שהוצאה מהכבד בביופסיה

חלה על קופת החולי§ החובה לספק , את הבדיקה ורק לאחר בחינת תוצאותיה
  .את התרופה

  
היוותה באותה העת , גית של הכבדבדיקה היסטולו, כי הבדיקה שצויינה, יובהר

. את הבדיקה המקובלת ביותר לביסוס מחלת כבד שבעטיה יש לטפל בתרופה
. מדובר בבדיקה פולשנית הכרוכה בסיכוני§ מסויימי§ לסיבוכי§ לרבות תמותה

  . עובדה זו מרתיעה חלק לא מבוטל של החולי§ מלבצעה
  

ובלת לביסוס ההחלטה הבדיקה ההיסטולוגית שבעבר הייתה מק, בחלו­ השני§
כיו§ . על צור¤ רפואי בטיפול בתרופה שוב אינה מהווה מדד יחיד לקביעה זו

ולפיכ¤ פחות מסוכנות למטופל , חודרניות פחות, קיימות בדיקות אחרות
המעידות על קיומה של מחלת כבד בה יש לטפל , ואמינות באותה המידה

  .בתרופה
  

  עמדת קופת חולי§ מאוחדת
נקטה בגישה של פרשנות דווקנית והיצמדות לתנאי§ , וחדתקופת חולי§ מא

וזאת תו¤ , הישני§ של בירור קיו§ המחלה כתנאי הכרחי למת© התרופה
בחירתה להציב את החולה מול הברירה לעבור בדיקה חודרנית שאינה נטולת 

או לוותר על קבלת הטיפול התרופתי לו היא , סיכוני§ ולקבל את התרופה
  .הרפואי ועל פי החוקזכאית בשל מצבה 

  

PEGASYS בתכשירטיפול בצהבת נגיפית 
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  דוגמה לקבילה
להל© תובא דוגמה לקבילה שעניינה בקשה להימנע מביצוע ביופסיית כבד כתנאי 

  :מקדי§ לאישור התרופה ואלה פרטי הקבילה
  

 כרונית ומשפחתה של הנערה פנתה Bהסובלת מהפטיטיס , 13מדובר בנערה בת 
 מבלי לבצע PEGASYSבבקשה שקופת חולי§ מאוחדת תאשר טיפול בתרופה 

וזאת מפאת גילה של הנערה והסיכוני§ הכרוכי§ בביצוע , בדיקת ביופסיית כבד
  .ולאור תוצאות בדיקות ד§ המעידות על קיומה של דלקת כבדית, הבדיקה

  
במהותה עסקה הקבילה בדרישה מקדימה של קופת החולי§ לבצע ביופסיה 

. דיקה ההיסטולוגיתמהכבד בכדי להוכיח את הצור¤ במת© הטיפול על סמ¤ הב
הרפואה המקובלת כיו§ נסמכת על מכלול עדויות , לטענת הרופא המטפל בנערה

  .לש§ ביסוס קביעת קיומה של דלקת כבדית ואי© הכרח בביצוע הביופסיה
  

נצפתה עליה משמעותית , על פי בדיקות שנערכו הכוללות בדיקת תפקודי כבד
נגיפי המעידי§ כול§ על קיומה של  חיובי ועומס Eעדות לאנטיג© , באנזימי הכבד

בהתא§ להתוויות , PEGASYSדלקת כבדית אשר הטיפול בה הוא בתכשיר 
  .הכלולות בסל הבריאות

  
  

  עמדת קופת חולי§ מאוחדת 
נקטה בגישה פרשנית דווקנית הצמודה , כאמור לעיל, קופת חולי§ מאוחדת

שו בדיקה בעת רישומה אשר דר, להוראות רישו§ התרופה בפנקס התכשירי§
  . היסטולוגית

  : מתו¤ רישו§ התרופה באותה עת
...."Pegasys is indicated for the treatment of histologically proven chronic
hepatitis"

  
  .נציגי הקופה טענו כי רק לאחר קבלת תוצאות הבדיקה יובא הנושא לדיו© חוזר

  
 הרישו§ נעשה על סמ¤ �FDAכי בעת רישו§ התרופה ב, עוד צויי© על ידי הקופה

הרי , עבודות שבה© כל החולי§ עברו ביופסיית כבד וא§ הוראות הרישו§ ישונו
  .שהדרישה לביצוע ביופסיה תהיה בעתיד תלויה בשיקול הדעת של הרופא

  
מאחר שעל פי הוראות הרישו§ מודגש כי הטיפול יינת© לחולי§ , לטענת הקופה

, נה כוללת היסטולוגיה המוכיחה זאתכל בקשה שאי, הסובלי§ מדלקת כבדית
 .עדכני'  ג29יש להגיש בצירו­ טופס 

  
א¤ קופת החולי§ עמדה , י הרופא המטפל והוגש כנדרש"טופס זה מולא ע

  .בסירובה לאשר את הטיפול ללא ביצוע הביופסיה והצגת תוצאותיה
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  עמדת נציבות הקבילות
בת ביצוע ביופסיית כבד אי© חו, על פי ההתוויה הרשומה בסל שירותי הבריאות

א­ , כאמור. PEGASYSלצור¤ הכרעה בשאלת קיו§ התנאי§ לאישור התרופה 
אי© כל צור¤ בביצוע ביופסיית כבד לצור¤ , מבחינת הרפואה המקובלת כיו§

  .קבלת ההחלטה על הצור¤ בטיפול ואישור התרופה
  

שהיו , עמדת משרד הבריאות הינה כי הוראות רישו§ תרופה בפנקס התכשירי§
את , משקפות את הפרקטיקה הרפואית שנהגה בעת שנכתבו, בעת הכללתה בסל

המחקרי§ עליה התבסס הרישו§ באותה עת ואי© בה© כדי לקבוע תנאי§ למת© 
  . הטיפול בתרופה מעבר לקבוע בהוראות ההכללה בסל הבריאות

  
כיו§ , ובהתא§ לרישו§ בעלו© לרופא, בהתא§ לחוות הדעת שנתקבלו בקבילה

וזאת כאשר בדיקות הד§ מעידות ,  מקובל לבצע ביופסיית כבד שלא לצור¤לא
  . באופ© חד משמעי על קיומה של דלקת כבד

  
כחלק מהלי¤ בירור הקבילה התקבלו בנציבות הקבילות חוות דעת מאת שני 

אמנ§ בעבר נהגה הרפואה , ולטענת§, מומחי§ בתחו§ הטיפול במחלות כבד
ביופסיית כבד ובדיקה  כבדית באמצעותלדרוש הוכחת קיומה של דלקת 

א¤ כיו§ הרפואה המקובלת אינה מחייבת ביצוע , היסטולוגית של רקמת הכבד
כי א§ קביעת האבחו© בהתבסס על עדויות רפואיות המצביעות , ביופסיה

כי בדיקות הנוגדני§ והעומס הנגיפי , צויי©. כמכלול על קיומה של דלקת כבדית
כי קיי§ , ל קיומה של דלקת פעילה בכבד והובהרמעידות באופ© חד משמעי ע

דחייה במת© הטיפול . המחייב התחלת הטיפול ללא דיחוי" חלו© הזדמנויות"
  .עלולה להוביל להתקדמות המחלה ולנזק בלתי הפי¤ לכבד

  
הימשכות הבירור מול קופת החולי§ ושלילת הטיפול כל אותה עת מהנערה היו 

יפול ומשפחתה נאלצה לרכוש את התרופה עלולי§ לפגוע בסיכויי הצלחת הט
  .כל עוד עמדה הקופה בסירובה, במימו© פרטי

  
 וכי הנערה הקבילה מוצדקתעמדת נציבות הקבילות הייתה כי , לאור כל האמור

  .זכאית לקבלת הטיפול בתרופה ללא צור¤ בביצוע ביופסיית כבד
  

החולי§ בו בסמו¤ לאחר מת© עמדת נציבות הקבילות התקבל מכתב מאת קופת 
מצוי© כי בהתא§ לעמדת הנציבות אישרה הקופה החזר כספי בגי© רכישת 

נדרשה התערבות נוספת של נציבת , למרות זאת. התכשיר על ידי הורי הנערה
א­ הועבר ס¤ ההחזר להורי , הקבילות למימוש העמדה ולאחר עיכוב מה

  .הקובלת
  

כי , יצויי©. ה עברהאלי, את המש¤ הטיפול קיבלה הנערה מקופת חולי§ אחרת
, בקופת החולי§ אליה עברה הנערה אושר הטיפול באופ© מיידי במסגרת הסל

כתנאי , ללא כל דרישה מקדמית לביצוע ביופסיית כבד והוכחה היסטופתולוגית
  . לאישור הטיפול
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כחלו­ תקופה קצרה שונה א­ רישו§ התרופה בפנקס התכשירי§ והותא§ 
לפיה הטיפול יינת© , דע המחקרי שהצטברלפרקטיקה הרפואית הנוהגת ולמי

כאשר קיימת הוכחה למחלה בלא ההכרח להדגי§ זאת באמצעות ביופסיית 
  .כבד

"Pegasys is indicated for the treatment of both HBeAg-
positive and HBeAg -negative chronic hepatitis B in non-
cirrhotic and cirrhotic in adult patients with compensated
liver disease and evidence of viral replication and liver
inflammation".

  
  לסיכו§

 
אנו נתקלי§ לעיתי§ בקו מנחה על פיו פועלת קופה , במסגרת עבודת הנציבות

כי א§ את רוח החוק ואת הפרשנות , ואשר אינו נוגד את החוק כלשונו, מסוימת
  . את הרפואה הנוהגת המקובלתובכלל זה , המקובלת לחוק

  
מהקבילות המתבררות בנציבות אנו למדי§ על הפערי§ הנוצרי§ בי© קצב 

ועל השלכת פערי§ אלו על , התקדמות הטכנולוגיה לקצב עידכו© רישומיה
התקדמות הטכנולוגיה מחייבת שמירה על סל , מחד. פרשנות היק­ סל הבריאות

רישו§ התכשירי§ , ונוהגת ומאיד¤שירותי§ דינאמי המותא§ לרפואה מקובלת 
פער זה מחייב את הנציבות לערו¤ . והטכנולוגיות אינו תוא§ קצב התקדמות זה

בירור מקי­ ומעמיק בקבילות בה© הוא קיי§ ולבדוק מהו היק­ סל השירותי§ 
  . לו זכאי§ המבוטחי§

  
הנציבה קוראת לקופות החולי§ להימנע מנקיטת גישה המצמצמת את זכאות 

י§ לקבלת שירותי בריאות תו¤ הישענות על נימוקי§ שאינ§ מביאי§ המבוטח
לידי ביטוי את ההתפתחות המדעית ואת הפרקטיקה הרפואית המהווה 

  .סטנדרד טיפולי מקובל באותה עת
  

כמו כ© קוראת הנציבה לבעלי התפקידי§ בקופות החולי§ לערו¤ בירור מהיר 
בשל הדחיפות , מהמהולספק מענה בקבילות באות§ מקרי§ בה§ אי© להת

הרפואית ולא ליצור מצב בו תידרש משפחתו של חולה לרכוש שירותי בריאות 
עלות© הגבוהה של הטכנולוגיות הרפואיות ובכלל© . לאור¤ זמ©, באופ© פרטי
מביאה לכ¤ כי נוצרת אפליה בי© מבוטחי§ שיד§ אינ§ משגת לרכוש , התרופות

את כספי הרכישה הפרטית בחזרה תרופות בדר¤ זו ובי© אלה שמצליחי§ לקבל 
  .לאחר ההכרעה בקבילה, מקופת החולי§
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הלינה על ") קופת חולי§ "–להל© " (שירותי בריאות כללית"מבוטחת , הקובלת
  ).Capecitabine: ובשמה הגנרי (XELODAסירוב הקופה לאשר טיפול בתרופה 

  

. §" רמבהקובלת חולת סרט© שד גרורתי נמצאה בטיפול ומעקב בבית חולי§.1
 שנה ועברה �14לפי הקבילה המבוטחת חלתה לראשונה בסרט© השד לפני כ

לאחר כעשר שני§ . הקרנות וטיפולי כימותרפיה, כריתה מלאה של השד
חזרה המחלה ובשלושת השני§ האחרונות חלה התקדמות גרורתית כולל 

 חלה AREDIAג§ לאחר מת© טיפול הורמונלי בשילוב ע§ עירוי . לעצמות
י הרופאה להפסיק את הטיפול "בנסיבות אלו הוחלט ע. בסמני§עליה 

 .�XELODA ולהתחיל טיפול ב�FEMARAהתרופתי ב
 
י קופת החולי§ " נדחתה ע�XELODAהבקשה לטיפול בבקשת¤ לטיפול ב.2

 . בטקסני§מאחר והחולה טר§ עברה טיפול 
  

 הקובלת מסרה כי עברה טיפול תרופתי בתכשיר מקבוצת האנתראציקלני§ .3
בקבילה צויי© כי הקובלת עיינה בפרטי הכללת . ינה במצב תפקודי פעילוה

התרופה בסל ומצאה כי צויי© בה מפורשות שהתרופה תינת© לחולות במצב 
קבוצת : תפקודי פעיל שעברו טיפול בתכשירי§ מאחת מקבוצות התרופות

 . האנתראציקלני§ או קבוצת הטקסני§
  

ל מקבוצת הטקסני§ עד כה ואול§  בקבילתה הוסבר כי אמנ§ לא נית© טיפו.4
הינה בכ¤ שבנוס­ להמלצה שקיבלה � XELODA החשיבות למת© טיפול ב
התכשיר נית© בכדורי§ לבליעה ויאפשר למטופלת , בדבר יעילותו של הטיפול

צוי© כי החלופה הטיפולית של טקסני§ כרוכה בתופעות . המש¤ תפקוד מלא
חולשה , שלשולי§, הקאות, בחילות, לוואי קשות הכוללות נשירת שיער

שימור יכולת , בקבילה הודגמה חיוניות המש¤ התפקוד התקי©. ועייפות
במאמר מוסגר . [ומניעת פגיעה באיכות חיי החולה, ככל שנית©, הפרנסה

יצויי© כי לפי הנמסר לחולה היה ג§ קושי בקבלת עירוי לווריד והיא הסבירה 
דבר הכרו¤ ,  פורטכי במקרה של מת© טיפול בעירוי תידרש התקנת

 ].בפרוצדורה ניתוחית ובהרדמה כללית
  

 הקובלת ציינה בפנייתה כי מאחר וסברה כי היא עונה על הקריטריוני§ .5
היא החליטה להימנע מלהתחיל , הקיימי§ בסל לקבלת הטיפול בתרופה

בסרט© שד XELODAטיפול בתכשיר 
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מאחר והמתנה ללא . XELODAטיפול בטקסני§ ולפעול לקבלת התרופה 
  . © נתבקש בירור דחו­ של הקבילהטיפול תרופתי כרוכה בסיכו

  
במענה לפניית הנציבות לשירותי בריאות כללית השיבה הקופה כי בהתא§ 

כתנאי לטיפול , חובה לית© טיפול מקדי§ בטקסני§, לרישו§ התרופה בישראל
למעט מקרי§ בה§ קיימת הוריית נגד לשימוש , זאת. XELODAבתרופה 
  . בטקסני§

  
התוויותיה מאחר ומדובר במת© תרופה שלא לפי מטע§ קופת חולי§ הודגש כי 

לתקנות הרוקחי§ ) 3(א29 הרשומות יש צור¤ באישור מתאי§ הנדרש לפי תקנה
משמעות , לפי הנטע©"] ' ג29טופס : " להל©[ �1986ו "התשמ, )תכשירי§ רפואיי§(

מדובר בטיפול ניסיוני וככזה לא חלה עליו חובת מימו© של קופת כי , הדבר
  .החולי§

  
וכי על קופת החולי§ לאשר את מימו© , אחר בירור נקבע כי הקבילה מוצדקתל

  . הטיפול בתרופה להתוויה המבוקשת במסגרת סל הבריאות
  

הנימוקי§ העובדתיי§ והמשפטיי§ לעמדת הנציבות פורטו בהכרעה בקבילה 
  :כדלקמ©

  
מסגרת . 2001הוכללה בסל שירותי הבריאות בשנת  XELODAהתרופה   .1

נכללה , תרופה בסל נקבעה בהחלטות ועדת הסל מאותה שנההכללת ה
ל בו פורסמה ההרחבה ופורטה בצו התרופות שפורס§ "בחוזר המנכ

. שהוא המחייב וקובע את היק­ חובת קופת החולי§ על פי חוק, ברשומות
 תחול �XELODAל נקבע מפורשות כי הזכאות למימו© "בכל המקורות הנ

יות בתכשירי§ מקבוצת הטקסני§ לאחר מיצוי האפשרויות הטיפול
  . ומקבוצת האנתראציקליני§ או מאחת הקבוצות האמורות

  
לטיפול בחולות הסובלות מסרט© שד גרורתי ונמצאות במצב : "...לשו© הצו 

קליני ותפקודי פעיל ויציב לאחר מיצוי האפשרויות הטיפוליות בתכשירי§ 
ת הקבוצות או מאחמקבוצות הטאקסאני§ ומקבוצת האנתראציקליני§ 

  ).ההדגשה אינה במקור". (האמורות
  
 �XELODAבי© המומחי§ אשר מסרו את חוות דעת§ לנציבות בנושא ה  .2

שני היה בזמנו מנהל המער¤ האונקולוגי בבית ' פרופ. שני. ע' נמנה ג§ פרופ
 2008שירת ג§ כחבר ועדת סל שירותי הבריאות בשנת , החולי§ קפל©

' למע© הסדר הטוב יצויי© כי פרופ.  כלליתומשמש כיו§ יוע¯ קופת חולי§
שני יידע את הנציבות על מינויי כיוע¯ הקופה וחוות הדעת נמסרה בהקשר 

  .ל"לקבילה אחרת ובטר§ המינוי הנ
  
�אפשר וראוי להציע טיפול ב: "מחוות דעתו של פרופר שני עלה כי  

XELODA  §כבר לחולות ע§ גידול שד גרורתי בייחוד א§ ה© מבוגרות או א
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קיבלו טיפול בקו אחד כימותרפי והיו תופעות לוואי כגו© נויטרופניה או 
ה© בקו ,  ה© בקו ראשו©�Xelodaאפשר להציע את ה. בחילות והקאות קשות
הצעת הרופאה למת© קסלודה לחולה : בסיכו§ .שני וה© בקו שלישי

  "הקובלת מקובלת מבחינה רפואית
  

פר¯ דעתה כי מת© ' ר¯ חיוותה פרופתמר פ' ג§ בהתייעצות שנערכה ע§ פרופ 
ללא ,  לאחר טיפול בתכשיר מקבוצת האנטראציקליני§�Xelodaהטיפול ב

הינו מקובל מבחינה רפואית ומסתמ¤ על בסיס הידע , טיפול בטקסני§
יעיל במידה דומה  �Xelodaאי© ספק כי הטיפול ב, לדבריה. הקיי§ היו§

 הקשות אות© חוו מטופלות לטיפול בטקסני§ ואינו כרו¤ בתופעות הלוואי
  . שטופלו בטיפולי§ כימותרפיי§ בשלבי§ מוקדמי§ יותר של מחלת©

  
השאלה הא§ מדובר בטיפול ניסיוני והא§ מת© התרופה הינה בניגוד   .3

בית , §"נבחנה ג§ ע§ המומחי§ ברמב) כפי שנטע©(למחקרי§ שבוצעו 
, קוט©' הקבילה הועברה להתייחסות פרופ. החולי§ בו טופלה הקובלת

מנהל המרפאה , רו© אפלבוי§' דר, §"מנהל המער¤ האונקולוגי ברמב
§ "ר פריד אחראית על תחו§ סרט© השד ברמב"§ וד"האונקולוגית ברמב
  . והמטפלת בחולה

  
  :ר אפלבוי§ לנציבות הובהר כדלקמ©"בתשובת ד

  
נכו© הוא שהעבודות הראשונות על קסלודה בסרט© שד היו במטופלות "

ולכ© ג§ הרישו§ הראשוני נעשה , לאחר אדריאמיצי©, טקסני§שקבלו כבר 
השימוש בתכשירי§ , א¤ כמו שקורה הרבה מאוד באונקולוגיה. בהתוויה זו

א¤ השינוי בהתוויות הרשומות , היעילי§ עובר לקווי טיפול מוקדמי§ יותר
כולל , מפגר בשני§ אחר המציאות ולעיתי§ א­ אחד אפילו אינו טורח

  . לשנות את ההתוויות ולעדכנ©, חברות התרופות
  

ע§ השני§ קוד§ . המקרה של קסלודה בסרט© שד מייצג נאמנה היבט זה
לאחר טיפול קוד§ , השימוש בקסלודה ג§ לקו ראשו© במחלה הגרורתית

בשני§ האחרונות הופיעו . משלי§ באנתרצקלי© ובלי טיפול קוד§ בטקסני§
. כמו בטקסני§, זה גבוהמספר עבודות שהראו כי שיעור התגובה לטיפול 

בי© קסלודה לטקסול ונמצאה " ראש בראש"נערכה א­ עבודה השוואתית 
זמ© עד להתקדמות , יעילות דומה של שתי התרופות מבחינת שיעור התגובה

שהרי , מת© הקסלודה נוח יותר, בנוס­ לכל זה. המחלה והישרדות כללית
  .עילות קל יותרופרופיל הר, ניתנת בטבליות בבליעה ולא דר¤ הווריד

  
על פי הספרות הרפואית כי קיימת , כיו§ נית© לומר באופ© חד משמעי

הצדקה מלאה לאפשר מת© קסלודה לחולות ע§ סרט© שד גרורתי ג§ לאחר 
מבלי שמיצו קוד§ לכ© ג§ את הטיפול , טיפול קוד§ באנתרצקלי© בלבד
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Karenראה סקירתה המקיפה של (בטקס©  Gleon ב�The Oncologist
2006;11;42-51(  

  
שניתנה על , פריד לטיפול בקסלודה בחולה' לסיכו§ לדעתי המלצתה של דר

בסיס הכרתה המעמיקה את הספרות וניסיונה העשיר בטיפול בחולות 
לכ© ג§ צודקת החולה בכל טיעוניה העולי§ . הינה הנכונה ביותר, סרט© שד

הדבר ג§ , כפי שציינתי קוד§, או שלא במקרה, במקרה. במכתבה המפורט
כ¤ שבאמצעות טופס , אינו עומד בסתירה להתוויה בסל אלא רק לרישו§

זאת , על הקופה לספק את התכשיר לחולה, ומוצדק רפואית כשר', ג29
  "לעניות דעתי

  
מחוות הדעת שנתקבלו עלה באופ© חד משמעי כי אי© עסקינ© בטיפול   .4

בהתייחס . חותדינה של טענת קופת החולי§ היה להיד ,ניסיוני ועל כ©
תכשירי§ (לתקנות הרוקחי§ ) 3(א29 להתוויות הרשומות יוסבר כי תקנה

שימוש , בהתקיי§ תנאי§ מסוימי§,  מאפשרת�1986ו"התשמ, )רפואיי§
חורג בתרופה שאינה רשומה בפנקס התכשירי§ או הרשומה בפנקס 

אישור זה מוכר בכינויו בקהילה (התכשירי§ אבל לא להתוויה הדרושה 
  ). ולהל© יכונה בש§ זה"ג29טופס "ת הרפואי

  
הדבר מהווה אינדיקציה לכ¤ ' ג29אי© חולק כי על פי רוב כאשר נדרש טופס  

אי© זאת , כי התרופה נרכשת מחו¯ למסגרת סל שירותי הבריאות ואול§
'  ג29משמעות הדברי§ בהכרח לא כל אימת שנעשה שימוש בטופס 

ולא בהכרח המדובר בטיפול משמעות הדבר כי התרופה אינה כלולה בסל 
כ¤ למשל במידה ופג תוק­ רישו§ באר¯ של תרופה הכלולה . ניסיוני

'  ג29לעיתי§ נדרש לייבאה לאר¯ ולספקה למבוטח לאחר שהוסדר טופס 
  . כדי©

  
בהתייחס לשאלת היחס בי© הוראות הסל להוראות הרישו§ הובהר כי  

שנות הוראות החוק בפר, בנוס­. במקרה דנ© לשו© החוק ברורה ומפורשת
נקודת הכובד הפרשנית היא בשאלה עד כמה מהווה השרות המבוקש מענה 

במסגרת מבח© זה . לחוק) ד(3כנדרש בסעי­ " באיכות סבירה"טיפולי 
�STATEנבדקת מידת מקובלותו של הטיפול המבוקש וקליטתו ב OF THE 

ART . בנסיבות בה© מחד ההתוויה לשמה מבוקשת התרופה נזכרה
שות בלשו© החוק ומאיד¤ בירור העלה כי מדובר בטיפול מקובל מפור

  .ומומל¯ רפואית הרי שמחובת קופת החולי§ לספק את התרופה כנדרש
  

ג§ לאחר מת© החלטת הנציבה בקבילה לא פעלה קופת חולי§ כללית 
  .בהתא§ לנקבע

  
, �1994ד"א לחוק ביטוח בריאות ממלכתי התשנ46לפי להוראת סעי­ 

 יו§ 21החולי§ לא פועלת בהתא§ להחלטת הנציבה בתו¤ במידה וקופת 
ל משרד "ממועד מת© ההחלטה ביד הקובל האפשרות לפנות אל מנכ
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בבקשה להורות למוסד לביטוח לאומי לית© לו החזר כספי בעד , הבריאות
. שלא באמצעות הקופה, ההוצאה הכספית הכרוכה ברכישת השירות
פה מ© המוסד לביטוח לאומי ההחזר מבוצע מתו¤ הכספי§ המגיעי§ לקו

ומת© ההחזר נעשה בכפו­ לסכומי§ המירביי§ הקבועי§ בתקנות ביטוח 

  . 2000-ס"התש, )החזר בעד שירותי בריאות(בריאות ממלכתי 
  

' ל משרד הבריאות מס"בחוזר מנכ נהלי אכיפת החלטות הנציבה פורסמו
ת  ובקשות לאכיפת החלטות הנציבה מוגשות באמצעות נציבו11/2006

  ).העתק החוזר בנדו© מצור­ כנספח לדוח זה(הקבילות 
  

במקרה הדנ© משמיאנה הקופה לספק את התרופה לקובלת ביקשה הפונה 
§ ניאות לקבל מ© הקובלת המחאת "בית חולי§ רמב. אכיפה של ההחלטה 

ומבית החולי§ הועברו חשבוניות לש§ , זכות ולספק את התרופה למבוטחת
  .עברו לביצוע החזר למוסד לביטוח לאומיקבלת החזר כספי ואלו הו

  
הנציבה קוראת לקופת החולי§ לבחו© את הבקשות המובאות לפתחה בי©   

�STATEשל הטיפול כקליטתו השאר על פי  OF THE ART . ©בנסיבות בה
מחד ההתוויה לשמה מבוקשת התרופה נזכרה מפורשות בלשו© החוק 

אית הרי שמחובת קופת ומאיד¤ כאשר מדובר בטיפול מקובל ומומל¯ רפו
וכ© לכבד את עמדת הנציבה ולהימנע , החולי§ לספק את הטיפול כנדרש

מההכרח להפעיל את סמכות האכיפה שוב ושוב באותו עניי© ולגבי כל 
  . חולה בנפרד

לספק את השרות המבוקש ,  בתי החולי§לאת נכונות§ ש הנציבה מעריכה  
ת ההחזר ישירות  ולקבל א,בלא לדרוש את התשלו§ מראש מהחולה

התנהלות זו של בתי . מהמוסד לביטוח לאומי ע§ הפעלת סמכות האכיפה
, החולי§ מאפשרת ג§ למבוטחי§ שיד§ אינה משגת לממ© את השרות

  .לקבלו

 
  

  
 16 מתוכ© REMICADE קבילות בנושא טיפול בתרופה 18ח הוגשו "בתקופת הדו

  .קבילות של מבוטחי קופת חולי§ כללית

  מחלת קרוה©

מחלת קרוה© הינה מחלה דלקתית כרונית שסיבתה איננה ידועה ואשר עלולה 
לפגוע בכל חלק של מערכת העיכול מהפה ועד פי הטבעת א¤ בעיקר פוגעת בחלק 

, המחלה מאופיינת על ידי דלקות חוזרות ונשנות. הסופי של המעי הדק

Crohn’s) למחלת קרוה© �REMICADEבטיפול  Disease)
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כיבי§ צריבה בדרכי השת© והיווצרות חסימות מעיי§ ו, הידבקויות חלקי מעי
  . העלולי§ להתפתח ולהגיע עד לדופ© המעי וליצור פיסטולות

  

 ההכללה בסל והמדיניות הרפואית מסגרת REMICADE –הטיפול בתכשיר 
  המקובלת 

תרופות בסל (בצו בריאות ממלכתי י§ מפורט REMICADE למת© הקריטריוני§
י© היתר וב, למספר התוויות ,"]הצו: "להל© [1995 –ה "התשנ) שירותי הבריאות

  :למחלת קרוה© כדלקמ©

  ;לצור¤ הקלת הסימני§ והתסמיני§, מחלת קרוה© פעילה בינונית או חמורה  .א
 לצור¤ הפחתת מספר הפיסטולות – FISTULIZINGמחלת קרוה© מסוג   .ב

DRAINING(עוריות המנקזות �האנטרו ENTEROCUTANEOUS FISTULAS.(
  

המשי¤  החולי§ למחובת קופת, שירותי הבריאותסל בתרופה וכללה משה
מעיו© בהתוויות . בהתא§ לקריטריוני§ שהוגדרו בצואת הטיפול בתרופה ספק ול

 הגבלה כלשהי על משטר המינו© או הגדרה של מש¤ לא נקבעה בצוכי , עולה
   .הטיפול

  
 הרפואית בהתא§ לפרקטיקהעל התרופה להינת© , היעדר הגדרה כאמורב

פרקטיקה רפואית . ל מקרה פרטניובכפו­ לשיקול הדעת הרפואי בכ, המקובלת
  .ואי© היא מקובעת למועד כניסת התרופה לסלמעת לעת עשויה להשתנות 

  
מת© טיפול תרופתי בעת התק­ חרי­ של מחלת קרוה© הטיפול במחלה הוא לרוב 

) התק­(חלק לא מבוטל של החולי§ יעברו מהשלב הפעיל של המחלה ואול§ 
 להמשי¤ תרופות ג§ בשלב ההפוגה על לרוב יש צור¤). רמיסיה(לשלב ההפוגה 

ללא המש¤ טיפול תרופתי קבוע חלק לא . מנת ששלב ההפוגה יישמר לאור¤ זמ©
   .כנס מחדש לשלב הפעיל של המחלהנמבוטל של החולי§ 

  
היות ואי© בחוק הגבלה על הכללת התרופה למצבי§ של התפרצות המחלה 

רת ההכללה בסל הטיפול הרי שעל פי מסג, כאשר אינה מגיבה לטיפולי§ אחרי§
  . כלול בסל ג§ לפרוטוקול טיפול האחזקה

  
  �REMICADEסירוב קופת חולי§ כללית לממ© המש¤ טיפול ב
 הינה כי הטיפול �REMICADEעמדת קופת חולי§ כללית בנושא הטיפול ב

הטיפול נית© לחולי§ ע§ קרוה© .  אינו כלול בסלREMICADEהאחזקתי בתרופה 
 ושבוע 2שבוע , )ע§ התלקחות המחלה (0ולי§ בשבועות פיסטולרי לשלושה טיפ

עמדת הקופה הינה .  וכ© לחולה ע§ התלקחות שאינה מגיבה לתרופות אחרות6
מאושר טיפול נוס­ עד שקלינית החולה אינו �כי כל עוד קיימת התלקחות 

  . בהתלקחות ואז מופסק הטיפול בתרופה
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  דוגמה לקבילה
  

קבלה ") הקופה: "להל©(תי בריאות כללית משפחתה של המבוטחת חברת שירו
לנציבות הקבילות על סירובה של קופת החולי§ לממ© עבורה את התרופה 

REMICADEואלו נסיבות הקבילה :  
    

. הקובלת לקתה במחלת קרוה© ע§ מעורבות של מעי דק והתלקחויות תכופות
ל¯ הטיפול המומ. REMICADEהוחל טיפול בתרופה , לפי המלצת הרופא המטפל

 וה© טיפול נמש¤ של �6 ו2 0לקובלת כלל ה© מנות אינדוקציה שניתנות בשבועות 
. שלוש מנות תרופה נוספותלפחות

  
בכל פע§ שהוגשה , על א­ ההמלצה הרפואית על פי הפרוטוקול הרפואי המקובל

נית© האישור לטיפול באופ© חד פעמי בלבד , בקשה לקופה למת© התרופה
  .ל נענתה בסירובוהבקשה למת© המש¤ הטיפו

  
 אינו כלול בסל REMICADEקופת החולי§ טענה כי הטיפול האחזקתי בתרופה 

 �6ו, 2, 0אלא נית© רק לחולי§ ע§ קרוה© פיסטולרי לשלושה טיפולי§ בזמ© 
צויי© כי כל . שבועות וכ© לחולה ע§ התלקחות שאינה מגיבה לתרופות אחרות

בחינה קלינית החולה אינו עוד עוד קיימת התלקחות מאושר טיפול נוס­ עד שמ
כמו כ© הוצעה על ידי הקופה האפשרות החליפית של טיפול . בשלב ההתלקחות

  .�HUMIRAב
  

, בניסיו© לקבל אישור למימו© התרופה, בפניה חוזרת שבוצעה לקופת החולי§
הוזכר כי דובר בנערה שסבלה מהתלקחויות תכופות וכי במועד מת© מנת 

התגובה למת© . ולה למיו© ע§ התלקחות נוספתהתרופה השנייה הגיעה הח
  . התרופה הייתה טובה והטיפול הביא לרמיסיה של המחלה

  
מסר כי דווקא בשלב הרמיסיה חשוב להמשי¤ במת© , הרופא המטפל בחולה

הוסבר כי יש לא מעט עבודות מדעיות שמראות כי בחולי§ שלא טופלו . הטיפול
ובבית החולי§ נתקלו , וקדמות וקשותלפי הפרוטוקול היו התלקחויות יותר מ

כי ישנה הצדקה להמש¤ הטיפול בי© , מכא©. במספר מקרי§ כאלו ג§ לאחרונה
  .א§ תחול במהלכו התלקחות נוספת ובי© א§ לאו

  
י קופת החולי§ כי אי© מתכונת "נטע© ע, בשאלת פרוטוקול הטיפול המקובל

מדובר בטיפול נמסר כי ה. מוסכמת בעול§ לטיפול מתמש¤ במחלת הקרוה©
תרופתי ע§ תופעות לוואי מרובות וסיכו© לחולי§ ויש למצוא את דר¤ המל¤ בי© 

עוד הודגש כי בהעדר קונצנזוס . הסיכוני§ של המחלה ובי© סיכוני הטיפול
לא מוגדר ג§ סוג החולי§ החייבי§ לקבל טיפולי§ ממושכי§ במחלה , בנושא

. שחלק§ נכנסי§ לרמיסיות ממושכות
  

העוסק  �MICROMADEXי הקופה פרסו§ המופיע ב"נה זו צוטט עלתמיכת טע
. בתרופה ובשימוש בה
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לסוגיית מקובלות הטיפול והספרות הרפואית בנושא נתקבלה התייחסותו של  
הרופא המטפל אשר הנו מומחה לגסטרואנטרולוגיית ילדי§ ומנהל אשפוז יו§ 

ולוגיה ילדי§ ולפי כמו כ© משמש כיוע¯ מכבי לגסטרואנטר. ילדי§ בבית חולי§
  .הנמסר מטפל שני§ רבות במחלה ובתרופה דנ©

  :בחוות דעתו צוי© בי© היתר כדלקמ©
בניגוד לתרופות רבות המשמשות למחלות מעי ) רמיקייד(אינפליקסימאב "

Disease)(דלקתית הינו תרופה המשנה מהל¤ של מחלה  modifying drug .
להשיג רמיסיה א¤ ה§ אינ§ הטיפולי§ הסטנדרטיי§ במחלה מצליחי§ אמנ§ 

. מצליחי§ לצערנו לשנות את מהל¤ המחלה או להפחית סיכוי לניתוח
  

Cochraneבמאמר סקירה עדכני מה  database of systematic reviews  נמצא כי
יש לו , לרמיקייד יש יכולת השגה רמיסיה ושמירה על רמיסיה ושיפור קליני

Sparing effect ©יש עדויות . ברור בסגירת פיסטולות של סטרואידי§ ויתרו
שבטיפול אחזקה ברמיקייד רואי§ את היתרו© של ריפוי המוקוזה שהוא היו§ 

�goldהופ¤ להיות ה standardמה עוד שריפוי .  בטיפול במחלות מעי דלקתיות
אשפוזי§ ונתוחי§ ומשמר את המעי מה שבסופו של ' המוקוזה הוכח כמוריד מס
  . ר משמעותית את איכות חיי המטופלדבר חוס¤ לקופה כס­ ומשפ

  
במאמר הסקירה המקי­ של רותגירטס וחבריו שה§ מהמובילי§ במחלות מעי 
דלקתיות ה§ מצייני§ שהגישה המומלצת על יד§ לחולה שנכשל בטיפול 

 �6 ו20 לתת העמסה בשבוע, כמו במקרה שלנו, בתרופות אימונוסופרסיביות
במאמר זה ה§ . בועות לפחות שנה ש8 של פע§ ב MAINTENANCEולהמשי¤ ב 

ג§ סוקרי§ את הפרופיל הבטיחותי של התרופה שהוא ס¤ הכל מצוי© בהתחשב 
  .בכ¤ שהחולי§ שזקוקי§ לתרופה ה§ החולי§ הקשי§ יותר

  
 את היתרו© הברור �NEJMסנדס וחבריו הראו בעבודה רב מרכזית שפורסמה ב

   .ע§ מחלה פיסטולריתשיש למת© טיפול אחזקה ברמיקייד למש¤ כשנה לחולי§ 
  

  . ישנ© לא מעט עבודות המראות את היתרו© בטיפול אחזקה בילדי§
ישנ© לא מעט עבודות המראות את היתרונות של הטיפול המסודר ברמיקייד 

ה© ביעילות וה© בהפחתת ) שאותו כעת מאשרת הקופה(לעומת הטיפול האפיזודי 
  . "תגובות לטיפול

  . סומי§ ומאמרי§לחוות הדעת צורפה רשימה של פר
  
חוות . נתקבלה בנציבות חוות דעת רפואית נוספת בנושא, לבקשת הנציבות 

מנהל המכו© למחלות דרכי , זמיר הלפר©' הדעת נתקבלה מ© המומחה פרופ
  . ש שיבא"העיכול והכבד במרכז הרפואי ע

  



  65

  :כדלקמ©, בי© היתר, בחוות דעתו צוי©
  
יפול אחזקה באינפליקסימאב לחולה חוות דעתי תומכת באופ© ברור באישור ט"

  ...המדוברת
טיפול "פירוש המושג : לגבי טיפול אחזקה באינפליקסימאב במחלת קרוה©

הוא המש¤ טיפול באינפליקסימאב בחולי§ המגיבי§ לפרוטוקול " אחזקה
כאשר המש¤ הטיפול נעשה בפרקי זמ© , )פרוטוקול אינדוקציה(השריית הפוגה 
" טיפול אפיזודי"בניגוד ל, חמרה בפעילות המחלהללא קשר לה, קצובי§ מראש

ומת© עירויי§ . י אינפליקסימאב"ע) או תגובה( השריית הפוגה –שמשמעותו 
התמיכה ביעילות . נוספי§ רק כאשר ישנה החמרה קלינית בפעילות המחלה

ACCENTימתבססת על מחקר" טיפול אחזקה"של הגישה  I,II)1,3,4( : על פי
 5§ שהגיבו לעירוי או עירויי אינפליקסימאב והמשיכו לקבל חולי, מחקרי§ אילו

ע§ אחוזי הפוגה , ג היו במצב קליני טוב יותר לאחר שנה של מעקב"ג לק"מ
, ותגובה קלינית גבוהי§ יותר לאחר שנה בהשוואה לחולי§ שטופלו באינבו

הפעולות , הפחתת מספר האשפוזי§, חזרה לעבודה, שיפור איכות החיי§
, הניתוחי§ שהחולי§ נאלצי§ לעבור במקרה של מחלה פעילההרפואיות ו

יעילותו של אינפליקסימאב כטיפול אחזקה במחלת קרוה© סוכמה לאחרונה 
Cochraneבסקירה נרחבת על ידי  Collaboration – §אחד המקורות האמיני 

והמקובלי§ ביותר בספרות הרפואית מסקנת§ של המחברי§ הייתה חד 
ג§ ההמלצות הארציות ה© לטיפול . טיפול האחזקהמשמעית לגבי יעילות 

  ."אחזקה
  

במציאות היומיומית החולי§ הסובלי§ ממחלות דלקתיות של המעיי§ "......
רגיעה מוחלטת או רגיעה חלקית כלומר , התק­: נמצאי§ באחד משלושה מצבי§

  . מצב של דלקת קלה ה§ התקפי§ קלי§
רתה שומרי§ על החולה בצורה היו§ אנחנו מאמיני§ שרק רגיעה מוחלטת ושמי

ניתוח , התנקבות" האופטימאלית מלפתח את הסיבוכי§ הקשי§ של המחלה 
חובה עלינו כרופאי§ . כריתה של המעי בעקבות הצרות של חלל המעי וסרט©

לאפשר לחולי§ במחלה את הטיפול האופטימאלי בתרופות שהגיבו והקלו 
  "עליה§

  
י "י§ יצויי© כי ג§ במאמר שצוטט עבנוס­ לחוות הדעת התומכות של המומח 

, קופת החולי§ תוארו טיפולי אחזקה של חולי קרוה© פעילה בינונית עד חמורה
  . אשר נהנו מטיפולי אחזקה לאחר מנת ההתחלהלאו דווקא פיסטולרי§

  
 בקרוה© מפורט כי �REMICADEעוד יצויי© כי א­ בעלו© לרופא בנוגע לטיפול ב

  .לל טיפול אחזקהפרוטוקול הטיפול בתרופה כו
  

  :להל© מובאה מ© העלו© לרופא
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Crohn’s Disease or Fistulizing Crohn’s Disease  

The recommended dose of REMICADE is 5 mg/kg given as an intravenous
induction regimen at 0, 2 and 6 weeks followed by a maintenance regimen of
5 mg/kg every 8 weeks thereafter for the treatment of adults with moderately
to severely active Crohn’s disease or fistulizing Crohn’s disease . 

החלפת הטיפול התרופתי לא  �HUMIRAבהתייחס להצעת הקופה לטיפול ב
  .הומלצה על פי שיקול דעת רפואי

  
א וא­ לא ברור א§ מבוצעת הרופא המטפל מסר כי אי© מחקרי§ שבוצעו בנוש

  . החלפה באמצעו של פרוטוקול הטיפול הא§ יש להתחיל בו מחדש
  

  :בחוות דעתו של הרופא המומחה עמו התייעצנו נמסר כדלקמ©
  
 �REMICADEב במקו§) אדלימומאב( �HUMIRAלגבי ההצעה לטפל ב"
ל אי© כ.  המלצה זו אינה מבוססת על ספרות רפואית כלשהיא–) אינפלקסימאב(

מחקר מבוקר שהתפרס§ שהשווה ישירות בי© שני התכשירי§ והראה יעילות של 
COCHRANE הסקירה של, יתירה מזאת. האחד לעומת האחר COLLABORTION 

כ¤ שאי© שו§ הצדקה להציע אחד ..... מצאה יעילות דומה של התכשירי§�2008מ
מאב בייחוד לאור העובדה שהחולה כבר מטופלת באינפליקסי, במקו§ השני

כמוב© (לא מקובל להחלי­ תכשיר שהצליח בתכשיר שלא נוסה בחולה . ומגיבה
 ולא מקובל בתכשירי§ גנריי§לא מדובר ) במידה ולא התפתחה תופעת לוואי

אצלי במחלקה אנחנו מחליפי§ בי© התרופות רק . להחלי­ בינה§ ללא סיבה
  "כאשר מופיעות תופעות לוואי לאחד התכשירי§

  

העובדה שקופת ,  הועיל לחולה�REMICADE הטיפול במאחר ובמקרה זה 
החולי§ הציעה טיפול תרופתי חלופי לא היווה הצדקה מספקת להחלפת 

קל וחומר שאי© להחלי­ את הטיפול כאשר הדבר אינו מומל¯ על ידי . הטיפול
  .המומחי§ ואי© כל ניסיו© או ספרות רפואית התומכת בכ¤

   
ת© הטיפול בהתא§ לפרוטוקול מסגרת הכללת התרופה בסל מאפשרת מ

הכולל על פי הספרות המדעית העדכנית ג§ טיפול אחזקה , הרפואי המקובל
טענת הקופה כי יש להמתי© להחרפת הסימני§ ולהתפרצות .  שבועות�8אחת ל

משקפת גישה , �REMICADEחוזרת של המחלה בטר§ יאושר טיפול נוס­ ב
פחות באופ© מובהק טיפולית שונה שהוכחה בספרות המדעית כיעילה 

  .סטטיסטית
  

הודיעה קופת החולי§ כי היא דבקה בעמדתה שלא לספק , למרות עמדת הנציבה
  .את התרופה
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חובת קופת , לאור האמור קבעה הנציבה כי הקבילה מוצדקת וכי על פי די©
לחולה לפי הצור¤ הרפואי ובהתא§  �REMICADEהחולי§ לספק את ה

  .י הרופא המטפל"במקרה זה עלפרוטוקול הרפואי המקובל שנקבע 
  

  לסיכו§
  

 הגבלה כלשהי על משטר המינו© או הגדרה של לא נקבעה בצו, כפי שצויי© לעיל
היעדר הגדרה  ב.מש¤ הטיפול ואי© בצו כל התייחסות לטיפול אקוטי או כרוני

 ובכפו­ המקובלת הרפואית בהתא§ לפרקטיקהעל התרופה להינת© , כאמור
ואי© היא מקובעת למועד כניסת ,  מקרה פרטנילשיקול הדעת הרפואי בכל

  .התרופה לסל
  
  

באיכות "מענה טיפולי פרשנות כאמור עולה ג§ בקנה אחד ע§ חובת הקופה לית© 
במצבי§ בה§ , על כ© . ביטוח בריאות ממלכתילחוק) ד(3כנדרש בסעי­ " סבירה

ות חורג מעקרונ, אי מת© הטיפול, המלי¯ הרופא המטפל על מת© מנות האחזקה
שירותי הבריאות הכלולי§ לפיה§ , היסוד שנקבעו בחוק ביטוח בריאות ממלכתי

  .בסל שירותי הבריאות יינתנו על פי שיקול דעת רפואי ובאיכות סבירה
  

לאור האמור קוראת הנציבה לית© את הטיפול בתרופה לחולי§ בהתא§ 
   .לפרקטיקה הרפואית הנוהגת

  
א אנדוסקופיה באמצעות קפסולה  קבילות בנוש14ח נתקבלו "בתקופת הדו

  . קבילות כנגד קופת חולי§ כללית13ומתוכ© 

מדובר בקפסולת אנדוסקופיה אלחוטית המכילה מצלמת וידאו זעירה 
.  והנבלעת על ידי הנבדקמאוחסנת בתו¤ מעטפת בגודל של כדור ויטמיני§ה

 הסתכלות על רירית המעי הדק על מנת לאתר תאפשרהמצלמה מצלמת ומ
  . בתו¤ חלל המעיממצאי§

דבר הכללת . 20.9.06הבדיקה הוכללה בסל שירותי הבריאות החל מיו§ 
 וההתוויות 26/06' ל משרד הבריאות מס"הבדיקה בסל פורס§ בחוזר מנכ

  .32/06' לביצוע הבדיקה פורטו בחוזר מינהל רפואה מס

  : ההנחיות לשימוש בטכנולוגיה במסגרת סל הבריאות ה© כדלקמ©

§ מאנמיה כרונית ע§ בדיקה חיובית לד§ סמוי בצואה חולי§ הסובלי  .א
.ואשר בדיקות דימות אחרות של מערכת העיכול נמצאו שליליות

 אנדוסקופיה באמצעות קפסולהבדיקת 
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Inflammatory(חשד למחלת מעי דלקתית   .ב Bowel Disease – IBD ( §בחולי
.לאחר מיצוי בדיקות אחרות של מערכת העיכול

מתקשי§ , וגדרותחר­ הכללת הטכנולוגיה בסל שירותי הבריאות בהתוויות מ
  . המבוטחי§ בקופת חולי§ כללית לקבל אישור לבצעה

    
  דוגמה לקבילה

פנתה לנציבות בתלונה על סירובה של קופת חולי§ , 18צעירה בת , הקובלת
  . כללית לאשר ביצוע בדיקת אנדוסקופיה באמצעות קפסולה

. שלשולי§ ובחילות, כאבי בט©, לפי הקבילה החולה סבלה מירידה במשקל.1
ממצאי§ של היפרפלזיה , מסר כי אובחנה גסטריטיס חריפה דיפוזיתנ

דלקת בביופסיות המעי הגס והועלה חשד , פובאולרית בביופסית הקיבה
.למעי רגיז

ובשל חשד למחלת מעי , הרופא המטפל סבר כי האבחנה אינה חד משמעית.2
בקבילה . דלקתית הופנתה החולה ג§ לאנדוסקופיה באמצעות קפסולה

  .י הכאבי§ הולכי§ ומחריפי§ וכי הבדיקה נדרשת בדחיפותהודגש כ
י קופת החולי§ שב המומחה המטפל "לאחר שנדחתה הבקשה לראשונה ע.3

בצוע להופתעתי לשמוע שלא אושר "במכתבו ציי© הרופא . ופנה לקופה
ע§ , ג" ק33�35 שמשקלה נע בי© 18מדובר בנערה בת . קפסולה של מעי דק

שלשולי§ לעתי§ קרובות שעברה ברור , ותהכאבי בט© שמאד מגבילי§ א
 שלא העלה עדות CTקולונוסקופיה ו, מקי­ עד כה שכלל גסטרוסקופיה

שקפסולה עושה , וג§ מניסיוני האישי, יש לא מעט עבודות. למחלת קרוה©
מדובר . אבחו© של המחלה במקרי§ שלא התגלתה באמצעי§ האחרי§

"שת ערעור נוס­אודה על הג. באינדיקציה רשומה בסל הבריאות
  

ליברמ© בדק את ' דר: "במענה לפניית הנציבות לקופת החולי§ נמסר לנציבות כי
. וקבע כי מחלתה היא קוליטיס ללא מאפייני מחלת קרו©....תיקה הרפואי של 

  ".אי© עדות למחלה במעי הדק ולכ© לא נית© לאשר בדיקת קפסולת וידאו
  

חה המטפל שהינו מומחה תשובת קופת החולי§ נמסרה להתייחסות המומ
  .לגסטרואנטרולוגיה ילדי§ ומנהל אשפוז יו§ ילדי§ באחד מבתי החולי§

  
המומחה המטפל שב והדגיש כי בניגוד לנמסר אי© אבחנה חד משמעית 

נימוקיו להפניה דחופה לבדיקת קפסולה פורטו פע§ נוספת במכתב . לקוליטיס
  :ולפיו

שלא עשו את האבחנה , § בביופסיותממצאי§ דלקתיי§ לא ספציפיי..... היו ל" 
של קוליטיס כמו שנטע© והתמונה הקלינית החשידה או למחלת קרוה© או 

לאור .  בנוגדי דלקת לא הועיל להיטיפול ניסיונ. למחלת המעי הרגיז בצורה קשה
מצבה הכללי הירוד זה יהיה רשלני מצידי לתת את האבחנה של מעי רגיז לפני 

מקובל בכל הספרות , בהקשר זה .קרוה©שמוצו כל הברורי§ למחלת 
שלא אומתה בברור , הגסטרואנטרולוגית המודרנית שבמקרי§ חשודי§ למחלה
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מתבקשת השלמת קפסולה של מעי דק שזו אחת האינדיקציות , המקובל שנעשה
בנוס­ עלי לציי© שהתקופה היחידה בה היא הרגישה . העיקריות לבצוע הבדיקה

שהוא טיפול למחלת ,  טיפול ניסיוני בבודזו© התקופה שהיא קבלההטוב היית
טיפול בהזנה דר¤ זונדה ... הצעתי ל, עקב מצבה התזונתי הקשה, בנוס­. קרוה©

  .והיא עדי© שוקלת את העניי©) מודול©(בתכשיר שמקובל למחלת קרוה© 
  

בדיקת הקפסולה היא הבדיקה היחידה , מאחר והברור עד כה מבחינתי מוצה... 
מאד , היא סובלת כל הזמ©. האבחנה ואי© אלטרנטיבה אחרתשנותרה להשלמת 

  " מוגבלת ביכולתה לתפקד ולכ© יש דחיפות שהבדיקה תעשה בהקד§ האפשרי
   

  : צור­ העתק מהמאמר הרפואי, לתמיכת האמור
CAPSULE ENDOSCOPY IN THE EVALUATION OF PATIENTS WITH
SUSPECTED CROHN'S DISEASE: EXPANDING INTO THE PEDIATRIC AGE
GROUP
Ari Silbermintz MD and Jeremiah Levine MD . IMAJ vol. 10 june 2008
468-472

  
לאחר פניה חוזרת של הנציבות לקופת החולי§ נמסר לנציבות כי עמדת הקופה 

  .נותרה בעינה
מסגרת הכללת הבדיקה בסל ומת© התייחסות בלתי , נוכח נסיבות המקרה

  . על ידי הנציבה כי הקבילה מוצדקתנקבע , מספקת מהקופה
  

, במקרה דנ© לאחר שמוצה הבירור באמצעות הבדיקות החלופיות הקיימות
. סבור הרופא המטפל כי עדיי© קיי§ חשש שהחולה לוקה במחלת קרוה©

בנסיבות אלו לכאורה מתקיימי§ הקריטריוני§ שנקבעו למת© השירות במסגרת 
  .הסל

  
עיל בקרה על השירותי§ הרפואיי§ הניתני§ קופת החולי§ רשאית להפ, בנוס­

על ידה אול§ זאת תו¤ שמירה על חובתה למת© מלוא שירותי הבריאות הכלולי§ 
  .בכפו­ לשיקול דעת רפואי ובאופ© העומד במבח© הסבירות, בסל

  
המבוטח מצוי , במצב בו חולקת הקופה על חוות דעתו של המומחה המטפל

ותו ע§ מחלוקת זו מועטה ביותר ואי© בתוו¤ ובמקרי§ רבי§ יכולת התמודד
  . בדבר אלא להוסי­ סבל על סבלו

  
בנסיבות אלו מ© הראוי כי הקופה תקיי§ התדיינות ע§ הרופא המטפל על מנת 

  . להגיע להסכמה בדבר הטיפול הרפואי והבירור הרפואי הנחו¯
  

תחילה נדחו , במקרה דנ© חר­ מצבה הקשה של החולה והצור¤ הדחו­ בבדיקה
לאחר פניית הנציבות הוסבר כי סירוב קופת . שות בעניינה ללא כל הסברהבק

החולי§ נעו¯ בעמדה רפואית של הקופה לפיה האבחנה היא קוליטיס ואי© עדות 
לאחר שהועברה לקופה התייחסות הרופא המטפל לרבות הבהרתו כי . לקרוה©
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 בעינה אי© אבחנה חד משמעית כל שנמסר מקופת החולי§ היה כי עמדת§ נותרה
  .ללא פירוט או התייחסות נוספת

  
החולה לא הוזמנה להיבדק על ידי רופא נוס­ מטע§ קופת החולי§ וכמו כ© לא 
הוצגה חוות דעת של מומחה מטע§ הקופה בתחו§ הגסטרואנטרולוגיה שהביע 

  .את עמדתו המקצועית בסוגית האבחו© והטיפול
  

חולי§ מחלוקת מקצועית תנהל קופת ה, אי© זה סביר כי במצב דברי§ כמתואר
על גב החולה ותיקבע אבחנה של המחלה תו¤ התעלמות מ© המידע הסותר 

  .הנמסר על ידי הרופא המטפל 
הודגש בפני הקופה כי אבחנת המחלה אינה סופית והמומחה המטפל סבר כי 

עוד יוזכר כי . תהיה זו רשלנות מצדו שלא לבדוק אפשרות קיו§ מחלת קרוה©
משליכה על הטיפול שיינת© מכא© ואיל¤ לחולה ועסקינ© קביעת הדיאגנוזה 

  ).טיפול הנית© למחלת קרוה©(בחולה שהגיבה טוב לטיפול ניסיוני בבודזו© 
  

לקופה נמסרה התראה בטר§ מת© נייר עמדה בידי הקובלת המפרט את קביעת 
השתלשלות , אול§.  לחוק46הנציבה ונימוקיה והנית© לאכיפה בהתא§ לסעי­ 

לתי צפויה הביאה לכ¤ כי בירור הקבילה נסתיי§ לא במת© עמדה כי ענייני§ ב
  .א§ במת© אישור לביצוע הבדיקה על ידי הקופה

  
. סמו¤ לפני סיו§ הטיפול בקבילה נערכו מספר שיחות טלפוניות ע§ הקובלת

מאחת השיחות ע§ הנערה עלה כי נבדקה על ידי גסטרואנטרולוג נוס­ אשר תמ¤ 
זאת ועוד משיחה שנערכה ע§ א§ החולה . ת קפסולהבדעה כי יש לבצע בדיק

וזאת בשעה שהקובלת עצמה סבלה מהתק­ כאבי§ נוס­ ולא הייתה מסוגלת (
הא§ ציינה כי אינה מבינה מדוע מונעת הקופה מביתה את ) לקיי§ שיחה

הבדיקה שכה נחוצה לה וציינה כי היא מבינה היטב מה רב הסבל ממחלה זו 
בהמש¤ לשיחה זו נתבקשה . חנה אצלה מחלה דומהשכ© לפני שני§ רבות אוב

הא§ להעביר לנציבות את המסמכי§ הרפואיי§ הנוגעי§ למחלתה ומה§ עלה כי 
למידע זה הייתה חשיבות מאחר והמחלה עלולה . היא לוקה במחלת קרוה©

  .להיות תורשתית
  

לאחר שנמסרה לקופה חוות הדעת הנוספת התומכת בביצוע הבדיקה והידיעה 
  . אובחנה כלוקה בקרוה© אושרה הנפקת התחייבות לביצוע הבדיקהכי הא§

  
, א­ שבמקרה זה נסתיימה הקבילה באישור הבדיקה על ידי קופת החולי§

בבירור הקבילה נמצאה התנהלות לוקה של הקופה והיעדר התייחסות מספקת 
בנסיבות העניי© הקבילה נמצאה . למבוטחי§ ולמסמכי§ שהוצגו בפני הקופה

  .ומ© הראוי כי הקופה תפיק את הלקחי§ המתאימי§ מקבילה זומוצדקת 
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  לסיכו§
  

 נקבעו 2006ל אשר נכללו בסל שירותי הבריאות בשנת "ההתוויות לטכנולוגיה הנ
לאוכלוסיית היעד אשר תפיק ממנה את  הותוולאחר בחינת הטכנולוגיה ו
  .התועלת המוכחת הרבה ביותר

    
ת כי קופת החולי§ מבצעת בקרה על מת© ח זה נמסר לנציבו"במהל¤ כתיבת דו

אישורי§ לביצוע הבדיקה באופ© מרוכז על ידי אג­ הרפואה בהנהלת הקופה ולא 
כפי שנעשה באישורי§ לבדיקות לתרופות , במוקדי האישורי§ במחוזות

הבקרה נעשית , כפי שעולה מהבירור שנער¤ על ידי הנציבות. ולטיפולי§ אחרי§
אשר מכביד מאוד על קבלת , דבר,  תיקו הרפואיעל כל חולה בנפרד ובדיקת

בנוס­ ג§ במקרי§ בה§ נית© האישור לביצוע הבדיקה מופני§ . האישור
במרכז האר¯ ולגבי , המבוטחי§ לביצועה במסגרת מצומצמת של ספקי שירות

כי מידע זה נמסר לנציבות רק , יוער. הרחק ממקו§ מגוריה§, חלק מהמבוטחי§
קרי בי© , ­ את מצב הדברי§ כפי שהיה בתקופת הדוחלאחרונה ולא בהכרח משק

  .2007�2008השני§ 
  

מדובר בקופת החולי§ הגדולה ביותר אשר היק­ החולי§ הזקוקי§ לבדיקה 
אינו מועט ועובדה זו מאריכה מאוד את מש¤ זמ© הבירור בקופה עד למת© 

  .אישור וכ© מקשה על קבלת האישורי§ ואספקת השרות
  

הנציבה קוראת לגורמי§ הרלוונטיי§ בקופה לא להקשות במת© אישורי§ 
באות§ מקרי§ בה§  .למבוטחי§ אשר עומדי§ בהתוויות לביצוע הבדיקה

יש לקיי§ עימו דיו© מקצועי לליבו© , חולקת הקופה על דעת המומחה המטפל
שקול לאפשר מ© הראוי כי הקופה ת, בנוס­. הנושא ובמטרה להגיע להסכמה

י האישורי§ במחוזות השוני§ לקבל את ההחלטה בדבר קיו§ למוקד
הדבר יקצר את מש¤ . הקריטריוני§ וזאת לאחר התייעצות ע§ מומחה בתחו§

הבירור עבור מבוטחי§ אשר ממילא סובלי§ מאוד ולמעשה טר§ אובחנה 
  . מחלת§

  

  
PET CTבדיקת: בדיקות המשלבת שתית הדמיה  היא בדיקCT  רגיל

(Computerized Tomography)ת  ובדיקPET tomography positron emission).(   

CT אנטומי על המבנה הפנימי  הנותנת לרופא מידעמוחשבתהיא סריקת רנטג© מ
המאתרת , בדיקה בטכנולוגיה של רפואה גרעיניתהיא PET. .של איברי הגו­

 בהתא§ לחומר חומרי§ מוגברחילו­מתקיימת פעילות תאית של אזורי§ בה§ 
(FDG) החומרלצור¤ הבדיקה מוזרק לגו­ המטופל. הניגוד המוזרק Fluoro-

Deoxy-Glucose.  המסומנות ) סוכר(חומר זה מורכב ממולקולות גלוקוזה

  PET-CTבדיקת 
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כיוו© שהתאי§ הסרטניי§ צורכי§ כמות גדולה ) 18F(בפלואור רדיואקטיבי 
מתרכזת בה§ ג§ הגלוקוזה המסומנת שהוזרקה לקראת , של גלוקוזהמאוד

קולטת את הקרינה הנפלטת מהסמ© הרדיואקטיבי  �PETמצלמת ה. בדיקהה
  . צג המחשבשהצטבר בתאי§ הממאירי§ ומדגימה אות§ על

ומבחינה  מה קורה בגו­ מבחינת אנטומיתמספק מידע שילוב שתי הבדיקות
  .עת מיקומ§ המדויקיוקב גידוליי§ מוקדי§ומאפשר איתור , פיזיולוגית ג§ יחד

סרט© :  בסל שירותי הבריאות להתוויות אונקולוגיות הבאותהבדיקה כלולה
סרט© , מלנומה ממאירה, לימפומה, רקטו§�סרט© הקולו©, NCCריאה מסוג 

סרט© , סרט© וושט, )לא כולל מוח(צוואר �סרט© ראש, צוואר הרח§ חודרני
סל הבריאות . וגידולי מוח, נוירובלסטומה, סרקומות, סרט© שד, התירואיד

בה§ תאושר הבדיקה בכל אחת ממחלות ) תת ההתוויות(מצבי§ מפרט את ה
 הוכללה הבדיקה בסל ג§ לאיתור 2008כמו כ© בהרחבת סל הבריאות לשנת . אלו

  .מוקד אפילפטי במוח

לה© הוכללה הבדיקה בסל הבריאות הינ© , על תת ההתוויות שלה©, ההתוויות
חשוב . רות המדעיתההתוויות שלגביה© הוכחה יעילותה הרבה ביותר על פי הספ

הוכחה , לציי© כי מספר שני§ לאחר הכללת הטכנולוגיה ופירוט ההתוויות בסל
יעילות הבדיקה ג§ לסרט© שד ואז התווספה ההתוויה לסל תו¤ פירוט המצבי§ 

  .בה© הוכחה היעילות

PETל CT- באות© מחלות והתוויות בדיקות דימות אחרותכמה יתרונות על 
מטבולית ולא על דימות הבדיקה מבוססת על פעילות:שהוכחה היעילות לגביה©

גידולא§ הה תשובה מובהקת יותר לשאלה היא נותנתועל כ© , אנטומי בלבד
עקב טיפולי קרינה או ,  מבחינה בי© רקמה צלקתיתבדיקה ה;ממאיר או שפיר

יש בכ¤ ת ממאירות ושוללכאשר תוצאות הבדיקה  ;ממאירהלרקמה, ניתוח
כיוו© שהבדיקה סורקת ; התערבות פולשנית במקרי§ שפירי§ למנוע לעיתי§ כדי

. גרורות מרוחקות ומאתרת יעילה בקביעת שלב המחלההיא, את הגו­ כולו
להפו¤ את הטיפול מכירורגי, לדוגמה(עשוי להשפיע על תכנית הטיפול מידע זה

;)לכימותרפי
פולמאפשרת מעקב מסודר אחרי מהל¤ הטיו .;רגישות גבוהההבדיקה בעלת 

 הישנות המחלה סימנילגילוי  הבדיקה היא כלי יעיל;והערכה טובה של יעילותו
  ;רמיסיה–לאחר תקופת הפוגה 

ה© , לאור היתרונות הרבי§ של טכנולוגיה זו קיי§ ביקוש רב לביצוע הבדיקה
ולעתי§ רבות ג§ בהתוויות שאינ© , בהתוויות הכלולות בסל שירותי הבריאות

  .ה© יעילות מוכחת לביצועהכלולות בסל ושאי© לגבי

לאור המחסור במשאבי§ בהכללת טכנולוגיות במסגרת סל הבריאות ישנו הכרח 
או הרחבת התוויות של , לאז© בי© עלות© הכלכלית של טכנולוגיות חדשות

ונדרשת החלטה מושכלת , לבי© יעילות© באבחו© ובטיפול, טכנולוגיות קיימות
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.יצוע© לבי© עלות© למערכת ולחולהבשימוש בה© שתאז© בי© היתרונות שבב
מפעילות , מאחר ומדובר בבדיקה שעלותה גבוהה והביקוש לביצועה הול¤ וגובר

  .כל קופות החולי§ מער¤ בקרה והנפקת אישורי§ לביצועה ברמה ארצית

במהל¤ השני§ מעת הכללת הבדיקה בסל הצטברו עדויות מדעיות לגבי יעילות 
  .שטר§ הוכללו בסל, ות נוספותביצוע הבדיקה במחלות אונקולוגי

 קבילות בנוגע לביצוע 100במהל¤ שנות הדוח התקבלו בנציבות הקבילות מעל 
היק­ הקבילות הגדול בתחו§ ). 2008 בשנת �59 ו2007 בשנת PET) 57בדיקת 

, בהתא§ לפרקטיקה הרפואית המתפתחת, מעיד על הצור¤ בהרחבת ההתוויות
אול§ ג§ על , מחד, צטבר בביצוע הבדיקהעל סמ¤ הספרות המדעית והניסיו© המ

, נוקשות שמגלות חלק מקופות החולי§ במת© האישורי§ לביצוע הבדיקה
  .מאיד¤

מפורטות ,  כפי שהוגדרו בעת הכללתה בסל�PETההתוויות לביצוע בדיקת ה
ובחוזרי מינהל הרפואה ) 16/2005(ל משרד הבריאות "בחוק ובחוזר מנכ

 המצבי§ הרפואיי§ הספציפיי§ בה§ יאושר ביצוע מפורטי§) �8/2005 ו13/2004(
  .הבדיקה

 כלולה הבדיקה בסל רק על פי הפרוט NCCLCבסרט© הריאות מסוג : לדוגמא
  :הבא

 של גוש בודד בריאה�CTאפיו© ממצא לא ברור ב  .א
Initial(דירוג ראשוני   .ב staging( 
 כשיש אפשרות לניתוח ריפויי– )Restaging(דירוג מחדש   .ג

  

  . לדוח זה9' יות מצור­ כנספח מספרוט ההתוו

  PET הזכאות למימו© בדיקת �קבילה לדוגמא 

עברה מספר , לפי הנמסר.  בסרט© השחלה2004 חלתה בשנת 45הקובלת בת 
ומאז היא נמצאת במעקב , טופלה בטיפולי§ כימותרפיי§ ובהקרנות, ניתוחי§

בדיקות כולל , תקופתי באמצעות בדיקות ד§ ובדיקות נוספות על פי הצור¤
  ).PET או CT, אולטרא סאונד(דימות 

 החלה עליה הדרגתית בסמני§ לממאירות 2007בחודשי§ האחרוני§ של שנת 
עליה . בתחילה בגבול הנורמה ובהמש¤ למעלה מכ¤, בבדיקות הד§ של הקובלת

  .בסמני§ לממאירות עלולה להצביע על הישנות המחלה

 תמר פר¯ מבית החולי§ הדסה 'פרופ, י הרופאה המטפלת"בעקבות כ¤ הופנתה ע
י קופת החולי§ "ביצוע הבדיקה לא אושר ע. PET-CTעי© כר§ לביצוע בדיקת 

 �PET-CTבתוצאות בדיקת ה.  3,138Ëוהבדיקה בוצעה במימו© פרטי בעלות של 
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הופיע מוקד ברור מאוד של קליטה פתולוגית בחלק האחורי התחתו© ": נכתב
  ."�CTתאי§ בקיי§ ממצא מ.... המידיאלי של הכבד

 נוספת שבוצעה תקופה קצרה לאחר מכ© לא הועילה באיתור ואיפיו© CTבדיקת 
 �CTמתוצאות בדיקת ה. הממצאי§ לקראת ביצוע ביופסיה מהממצא בכבד

הממצא קט© . קיי§ ממצא היפודנסי קטנט© בכבד")בתרגו§ מאנגלית: (עלה
 לגרורה של  הממצא לא הוגדר כאפשרות"?ייתכ© המינגיומה. מידי לאיפיו©

  .הגידול

 שבוצעה באופ© פרטי �PETביצוע הביופסיה התבסס על ממצאי בדיקת ה
  .והבדיקה הפתולוגית העידה על הימצאותה של גרורה

ג§ . PETע§ עלייה נוספת בסמני§ הופנתה שוב לביצוע בדיקת , 3/2008בחודש 
י הבדיקה בוצעה במימו© פרט. י קופת החולי§"ביצוע בדיקה זו לא אושר ע

קליטה , הופעת מוקדי§ חדשי§, החמרה": ותוצאותיה היו Ë 3,170בעלות של 
כול§ . בבט© עליונה מרכזית קדמית.... מוקדי§ בכבד' מס, מוגברת בבט©

  ".�CTמתאימי§ לקשריות שנמצאו ב

פניות חוזרות של נציבות הקבילות למומחה בתחו§ לקבלת חוות דעת נוספת לא 
לצערי ": מדברי המומחה. תאפשר גיבוש עמדההעלתה חוות דעת חד משמעית ש

 עדיי© אי© באפשרותי להתייחס לפניית¤ בנוגע לסירוב הקופה לאשר מיפוי
PETהייתי מציעה לפנות לקופה ולבדוק מהי הסיבה לסירוב .....  לנבדקת

   ...."הקופה שכ© מהמסמכי§ שצורפו לא ברור מהי הסיבה לסירוב

זו אינה בקשתה " .... : בה קופת החולי§במענה לפניית נציבות הקבילות השי
 לאחר שנמצאה PET אושרה ביצוע בדיקת 2005באוגוסט ..... הראשונה 

 לא 2005בדצמבר .... במקרה בלוטה תו¤ בטנית נגועה במהל¤ ניתוח אחר
 �2007נובמבר , אושר בגלל התוויה רפואית מפורשת�2006אוקטובר , ...אושר

. כל הבקשות והנימוקי§ תועדו בתיק החולה. ר לא אוש� 2008לא אושר במר¯ 
ת סמ© סרטני שסיבתו י הבדיקה לא אושרה מכיוו© שהייתה עלי2008במר¯ 

מסיבה זו לא הייתה קיימת התוויה . �CTנמצאה בבדיקת אולטרסאונד ו
  ....."פ הנחיות משרד הבריאות"ע, ) הערה לא במקור� FDG) PETלמיפוי 

 מקדמי כי הבדיקה תאושר כאשר לתוצאות מסגרת ההכללה בסל קובעת באופ©
ההתוויה לגבי סרט© השחלה מגדירה את . ביצועה תהיינה השלכות טיפוליות

  :המצב הרפואי בו תאושר הבדיקה כלהל©

כאשר אי© תסמיני§ ובדיקת  , CA 125מצב בו יש עליה מאוחרת בסמ© :שחלה"
  ".הדימות תקינה

 התקבלו כאשר במקרה �PET המברור הקבילה עלה כי הבקשות לביצוע בדיקת
 ואילו בפע§ השנייה �PETאחד לא בוצעה בדיקת דימות אחרת טר§ ביצוע ה

  .�CTנית© היה לזהות את הפיזור הגרורתי בבדיקת ה
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הדגי§ ) במקרה זה באופ© פרטי על חשבו© הקובלת(העובדה כי ביצוע הבדיקה 
דיקה בדיעבד אי© בו כדי לאשר את ביצוע הב, ממצאי§ בעלי משמעות קלינית

  .בשל העובדה כי בוצעה שלא על פי תת ההתוויות הרשומות

  :במכתב המענה לקובלת נכתב. הקבילה נמצאה כקבילה שלא נית© להיענות לה

, עלי להבהיר כי במסגרת ההתוויות הנוכחיות לביצוע הבדיקה.... לצערי"
ו© קיימות מגבלות אשר אי עמידה בה© אינה מחייבת את קופת החולי§ במימ

בעניינ¤ היו ממצאי§ . למרות המלצתו המקצועית של הרופא המטפל, הבדיקה
  ."�PETעל כ© סירבה הקופה לאשר את בדיקת ה, ג§ בבדיקות מקדמיות

מעיו© בקבילות נוספות שהתקבלו במהל¤ שנות הדוח בנציבות הקבילות נית© 
  : לאפיי© שלוש קבוצות עיקריות

 שההתוויות לביצוע הבדיקה עבור§ אינ© הקבוצה הגדולה ביותר הינה של חולי§
, למרות שה© נחשבות כמקובלות לביצועה מבחינה רפואית, כלולות בסל כלל

ושאוכלוסיית החולי§ שתזדקק לטכנולוגיה הינה רחבת היק­ ולכ© להכללתה 
, איתור מקור לא ידוע לסרט©: כלכלית כמו למשל�בסל ישנה השלכה רוחבית

 אלה הפכו מקובלות לאחר שהטכנולוגיה הוכללה התוויות. סרט© האשכי§ ועוד
  .2010בסל והוצעו להכללה בסל לקראת הרחבתו לשנת 

קבוצה נוספת של קבילות התקבלה לגבי חולי§ במחלות ממאירות נדירות או 
 MRIחולה אשר הומל¯ לו על ביצוע כמו למשל , במצבי§ רפואיי§ ייחודיי§

יקה זו עקב שתל מתכתי הקיי§ אול§ קיימת התווית נגד מוחלטת לביצוע בד
  בגופו

 החולי§ הצפוי לבצע בה§ היק­ מקרי§ נדירי§ קיימת התייחסות בחוק לאות§
:כדלקמ© בחוק נקבעלגבי קבוצה זו .קט©את הבדיקה 

בהתוויות המנויות בפיסקה זו , הנחיות מפורטות למת© הבדיקה" 
חודיי§ כמו כ© יפורטו בחוזר מצבי§ יי. ייכללו בחוזר מינהל רפואה

  "שבה§ תינת© הבדיקה נוס­ על ההתוויות הכלולות בפיסקה זו

סבורה הנציבה כי יש , למרות שחוזר מינהל רפואה בנושא זה טר§ פורס§
בכפו­ למידע מדעי בעניינ§ ולנתוני§ אודות , לשקול מקרי§ אלה באופ© פרטני

  .על הקופה לשקול מצבי§ אלה על פי הנחיית החוק. נדירות מצב§

 השלישית כוללת חולי§ במחלות שהוגדרו ככלולות בסל לצור¤ ביצוע הקבוצה
הבדיקה אול§ אינ§ עוני§ באופ© מלא ומדויק על תת ההתוויות המפורטות 

  .בחוזר מינהל רפואה

שנמצא אצלו ) התוויה הכלולה בסל (NCCחולה בסרט© ריאה מסוג : לדוגמא
אול§ הוא , )תוויותסעי­ הכלול בתת הה(ממצא לא ברור של גוש בודד בריאה 
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, )תת התוויה נוספת המוגדרת בחוזר מינהל רפואה(לא מועמד לניתוח ריפויי 
  .אלא מועמד לטיפול כימותרפי שייעודו זהה לניתוח

, מאחר וקיימת דינאמיות בנושא הטיפולי§ הרפואיי§ בכלל ובחולי סרט© בפרט
חולי§ ע§ לטיפול ב, ובנוכחות תכשירי§ תרופתיי§ חדשי§ שא­ הוכללו בסל

באמצעות תרופות חדישות וללא הכרח לבצע , למשל סרט© הריאות, סרט©
  .לא סביר לשלול מהחולה את הזכאות לביצוע הבדיקה רק מסיבה זו, ניתוח

בעת מת© האישור למחלות הממאירות , מרבית קופות החולי§ מתייחסות
 ניהול ולהצדקה הרפואית לביצוע הבדיקה והשפעת תוצאותיה על, הכלולות בסל

  .אול§ אינ© מדקדקות בתת ההתוויות שנוסחו לפני מספר שני§, הטיפול במחלה

מניתוח היקפי הקבילות שהתקבלו ומאפיונ© עלה כי היק­ הקבילות הגדול 
התקבל כנגד קופת חולי§ לאומית אשר )  נפשות�10,000בתיקנו© ל(ביותר בנושא 
תוויות הכלולות בסל עוסק בה, כדוגמת הקבילה שהובאה לדוגמא, חלק© הארי

  . של קופת החולי§ בתהלי¤ אישורה" דווקנית"ובגישה פרשנית 

הנציבה קוראת למקבלי ההחלטות בקופות החולי§ לשקול את הבקשות לביצוע 
PETבדיקת  CTהנציבה מודעת .  באות§ מקרי§ חריגי§ על פי הנחיות החוק

ראת למנהלי§ להבדלי§ בי© שלושת קבוצות החולי§ הנמנות לעיל ועל כ© קו
הרפואיי§ לשקול היטב את הבקשות החריגות ולהתחשב באות§ מצבי§ שבה§ 

 ואשר יש משמעות קלינית רבה PETנדירות המחלה מחייבת ביצוע בדיקת 
  . לביצוע הבדיקה

הנציבה מצרה על כ¤ שחולי§ רבי§ אשר לכאורה מחלת§ כלולה ברשימה 
ר מקופת החולי§ לבצעה המפורטת בחוק לביצוע הבדיקה אינ§ מקבלי§ אישו

. מאחר שאינ§ עוני§ כאמור על תת ההתוויות המפורטות בחוזר מינהל רפואה
הנציבה קוראת לקובעי המדיניות בקופות בכלל ובקופת חולי§ לאומית בפרט 
להתחשב בהתקדמות הטכנולוגיה ולא לשלול מחולי§ שמחלת§ כלולה בסל 

  . ליתאת ביצוע הבדיקה כאשר יש לבדיקה משמעות טיפו

הנציבה קוראת לחברי , לאור היקפ© הרב של הקבילות המתקבלות בנושא זה
את אות© המחלות וההתוויות אשר הוכחה  ועדת סל שירותי הבריאות לבחו©

  .2010הרחבת הסל לשנת  לגביה© יעילות ולהוסיפ© לסל במסגרת
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   שלישירקפ

  

  נתוני§ מספריי§ והתפלגות§
  
  

  הקבילותהגדרת מושגי§ ואפיו©   .א

  :פרוט הלוחות והתרשימי§  .ב

   � נתוני§ רב שנתיי§ והתפלגות§  . 1

  שיעור נפשות מבוטחות ונפשות מתוקננות•

   השוואה בי© הקופות�קבילות שהוגשו •

  השגות שהתקבלו ותוצאות הטיפול•

  

   והתפלגות§2007�2008 נתוני§ משני§   .2

   לפי קופות החולי§ ולפי נושאי§–התפלגות הפניות •

   לפי תחומי§ וקופות החולי§–טכנולוגיות טבלאות ה•

  תרשימי§ השוואתיי§•

    

  לתרשימי§ ולטבלאות, פרוט מילולי ללוחות.  3
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  הגדרת מושגי§ ואפיו© קבילות . א
  
  

  :הגדרת הפניות המתקבלות בנציבות הקבילות
  

  :בנציבות הקבילות מתקבלות פניות המסווגות על פי שלוש קבוצות עיקריות

  .נות כנגד קופות החולי§ או נותני שירותי§ מטעמ©תלו � קבילות.1

פניות לקבלת מידע על חוק ביטוח בריאות ממלכתי ופניות  � בקשות.2
טר§ רישומ§ /עת לא היו(, למימו© שירותי בריאות או החזרי§ כספיי§

) ה(א 3סעי­ על פי (משרדית �באמצעות הוועדה הבי©, חברי§ בקופת חולי§
 .)לחוק ביטוח בריאות ממלכתי

בקשה להקדמת מעבר בי© קופה לקופה או ביטול הרישו§ למעבר  � השגות.3
 שלא על פי המועד הקבוע בחוק

  
  

  :אפיו© והגדרת הקבילות
  

  :להל© ההגדרות על פיה© סווגו הקבילות
  

 :בקטגוריה זו נכללו� רותי§יסל הש  .א

  החזרי§ כספיי§ וסיוע במימו©   .1
אושרו ש הגבייה הסדריבמסגרת קבילות לגבי תשלומי§ שנקבעו   

רופאי§ ומכוני§ ובגי© ,  עבור ביקורי§ במרפאות חו¯, החולי§לקופות
גביית יתר עבור תרופות וכ© ל בה© נטע©קבילות . צריכת תרופות

פניה , קבילות לגבי אי מת© החזרי§ כספיי§ עבור פנוי באמבולנס
 כמו כ© נכללי§ בקטגוריה .ביקורי בית של רופאי§ וכדומה, לחדר מיו©

להחזר כספי מהמוסד , )בעיקר עולי§ חדשי§(תביעות תושבי§ , וז
טר§ רישומ§ לקופת , בגי© שירותי§ רפואיי§ שרכשו, לביטוח לאומי

  . לחוק ביטוח בריאות ממלכתי) ה(א 3על פי הוראות סעי­ , חולי§ 
  
  מכשור ואביזרי§  .2

או , קבילות לגבי אי מימונ§ של אביזרי§ ומכשירי§ רפואיי§ שוני§  
בי© האביזרי§ והמכשירי§ אשר . ל הציוד המתכלה הנלווה לה§ש

מכשירי , כסא גלגלי§: המבוטחי§ התלוננו לגביה§ נית© למצוא
, מכשירי§ למדידת סוכר,  וציוד נילווהC-PAP  מכשירי,שמיעה

, חגורת גב אורטופדית,  וחמצ© נוזליבלוני חמצ©, משאבות אינסולי©
, תותבי§ ושתלי§, פיברילטורקוצבי לב ד, שתל קוכלארי, מדרסי§

  . ' וכומכשור רפואי לחולי§ מונשמי§ בבית
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  עזרה בקבלת אישפוז   .3

לצור¤ יו§  יבי© היתר אשפוז, קבילות לגבי סירוב לממ© אישפוזי§  
אשפוז לצור¤ טיפולי ,  הבריאותתרופה שאיננה כלולה בסלטיפול ב

טיפולי , ניתוחי§ שנטע© לגביה§ שה§ קוסמטיי§, שיניי§ בהרדמה
אישפוזי§ סיעודיי§ , אישפוז לצור¤ שיקו§, שיניי§ בסיכו© גבוה

  .מורכבי§ ואישפוזי§ סיעודיי§
  
  עזרה בקבלת בדיקות   .4

טופס (אי מת© התחייבות כספית , קבילות בדבר סירוב לממ© בדיקות  
הבדיקות . לביצוע בדיקות בטענה שאינ© כלולות בסל השירותי§) 17

מיפויי§ ממוחשבי§ , PET-CTלהתלונ© היו לגביה© הרבו המבוטחי§ 
)(CT, MRI) §קפסולת , קולונוסקופיה וירטואלית, )על סוגיו השוני

בדיקות ,  או סיסי שיליהבדיקות מי שפיר, בדיקות גנטיות, מצלמה
  .' וכונוירואימונולוגיות

  
  עזרה בקבלת טיפול   .5

,  גופיתהפריה חו¯: כגו©, קבילות לגבי סירוב לממ© טיפולי§ שוני§  
, טיפולי§ בהתפתחות הילד, אבחו© טרו§ השרשתי, תרומת ביצית

טיפולי§ , פידבק�טיפולי ביו, )על סוגיה השוני§(טיפולי פיזיוטרפיה 
  .'וכו טיפולי לייזר על סוגיו השוני§, בתא לח¯

  
  עזרה בקבלת אישורי§ ומידע  .6

קבלת אישורי§ רפואיי§ קבילות המתייחסות לבקשות בדבר   
  .§ומסמכי

  
  עזרה בקבלת תרופות  .7

אשר ,  או מזו© תרופתי/ וקבילות בדבר סירוב הקופות לממ© תרופות  
נימוק ב, נרשמו למבוטחי§ על ידי רופא הקופה או רופאי בתי החולי§

ויה ו או שאינ© כלולות בסל להתהבריאותשאינ© כלולות בסל ש
 שאינ© תוחלופיות תרופמת© בדבר מבוטחי§ תלונות והנדרשת 

  .אימות לה§מת
  

  אחר.9
, כולל קבילות חסרי קופות חולי§ בדבר מימו© שירותי בריאות  

קבילות בדבר הליכי ומועדי מעבר מקופת חולי§ אחת לקופה אחרת 
ולזכויות תושבי§ , וקבילות המתייחסות לתשלומי מס בריאות

  .חוזרי§



  81

  :בקטגוריה זו נכללו – בחירת נות© שירותי§  .ב
  
  � אישפוז –בחירת נות© שירותי§   .1

, או טיפולי§ אלקטיביי§ הכרוכי§ באשפוז/בקשות לביצוע ניתוחי§ ו  
  במוסד הרפואי בו מעוניי© המבוטח

  
  � מרפאות ומכוני§ –בחירת נות© שירותי§   .2

עריכת בדיקות וביצוע טיפולי§ , בקשות מעקב וייעו¯ רופאי§ מומחי§  
ת אשר הקובלי§ מבקשי§ לבצע§ במסגר, שאינ§ כרוכי§ באשפוז

וקופות החולי§ דורשות לבצע© במתקניה©  מרפאות חו¯ של בתי חולי§
  . ובמסגרת הקהילה

  
התייחסו לסירוב© של קופות בנושא בחירת נות© שירותי§ הקבילות   

 ג§ על לו זכאי§ המבוטחי§השירות הרפואי החולי§ לממ© את קבלת 
  .  במוסד רפואי על פי בחירתו של המבוטח,פי עמדת קופת החולי§

  
  :בקטגוריה זו נכללו – איכות השרות  . ג

  
  זמ© המתנה   .1

קבילות על מש¤ הזמ© אותו נאלצו המבוטחי§ להמתי© עד לקבלת   
  . השירות הרפואי

  
  חוסר שירות   .2

, העדר מרפאה בישובי§, סגירת מרפאות, רופאקבלת מיעוט שעות   
  .'העדר טיפולי בית וכו, סירוב למת© שירות, העדר רופא

  
  ה בזכויות החולהפגיע  .3

, אי מת© מידע, אי מת© תיק רפואי, אי שמירה על סודיות רפואית  
  .'תשלומי יתר עבור צילו§ מסמכי§ וכו

   
  התנהגות   .4

אי שמירה ו  של צוות רפואי ומנהלתיבילות לגבי התנהגות לא נאותהק  
  .על כבודו של המבוטח

  
  איכות טיפול מקצועי  .5

ומטפלי§ , אחיות, יפול של רופאי§הטהשירות ובילות לגבי טיב ק  
או /רשלנות רפואית ו, עניינ© לכאורהקבילות אשר . רפואיי§�פארה

  .הועברו לטיפולו של הממונה על תלונות הציבור, עבירה משמעתית
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  :בקטגוריה זו נכללו – )©"שב(שירותי בריאות נוספי§   .ד
  : רבותל, המתייחסות לתכניות למת© שירותי בריאות נוספי§קבילות   

שירותי§ רפואיי§ , סירוב קופות החולי§ למימו© ניתוחי§ פרטיי§•
© של קופות "בטענה שלא נכללו בתוכניות השבורכישת אביזרי§ 

.החולי§

.הכרה במומחי§ רפואיי§ אליה§ נית© לפנות לצור¤ חוות דעת נוספת•

.גובה ההחזרי§ במסגרת שירותי הבריאות הנוספי§•

.התקופההחובה בתקופת אכשרה ומש¤ •

.הללא הסכמלתוכנית צירו­ •

  .©"השבתוכניות התעריפי§ של במחירי§ ועדכו©  העלי•
  

פרק זה אינו (תוכניות הביטוח הסיעודי המשווק על ידי קופות החולי§   
 אלא בסמכות אינו בסמכות הנציבהעל כ©  ,©"השבתוכנית מהווה חלק מ

  ).המפקח על הביטוח במשרד האוצר
  

  : בקשותההגדרות לפיה© סווגו 

פניות מבוטחי§ לקבלת מידע בקטגוריות השונות ללא הגשת קבילה וצור¤ .1
 . בהכרעה

  

לחוק ביטוח ) ה(א 3עלפי הוראות סעי­ , משרדית�פניות לוועדה הבי©.2
בתביעה למימו© שירותי§ רפואיי§ שנצרכו קוד§ , בריאות ממלכתי

ית על בתקופה בה הוכרו רטרואקטיב, לרישומ§ של הפוני§ לקופת חולי§
  . ידי המוסד לביטוח לאומי כתושבי§

פניות אלו נבדקות ומרוכזות בנציבות הקבילות ומועלות לדיו© והחלטה 
מועבר התשלו§ , לפוני§ שהוכרה זכאות§ להחזר כספי. בוועדה האמורה

  .באמצעות המוסד לביטוח לאומי
  

  :איפיו© תוצאות הטיפול בקבילות
  

  :בע כדלקמ©סיווג מסקנות הבירור של הקבילות נק
  
  : בקטגוריה זו נכללו – מוצדקת   .א

הפרה של חוק ביטוח שהנציבה מצאה אות§ כאו מחדל /קבילות על מעשה ו  
לרבות חובות נורמטיביות של הקופה כלפי ,בריאות ממלכתי ותקנותיו

המספק שרותי רפואה ,מבוטחיה הנובעות ממעמדה של הקופה כגו­ ציבורי
כגו© , או הנובעות מדברי חקיקה אחרי§ ,י חוקלפ, ציבוריי§ במימו© ציבורי

מחייבת את קופת החולי§ " מוצדקת"כ הכרעה " בד..חוק זכויות החולה
באישור השירות הרפואי בגינו הוגשה הקבילה או בהחזר כספי עבור 

  . רכישתו
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  :בקטגוריה זו נכללו – אינה מוצדקת   .ב
או מחדל /ולא הצביעו על מעשה הנציבה מצאה אות© כי קבילות ש  

לרבות ,המהווי§ הפרה של הוראות חוק ביטוח בריאות ממלכתי ותקנותיו
חובות נורמטיביות של הקופה כלפי מבוטחיה הנובעות ממעמדה של הקופה 

או  ,לפי חוק, המספק שרותי רפואה ציבוריי§ במימו© ציבורי,כגו­ ציבורי
  ..כגו© חוק זכויות החולה, הנובעות מדברי חקיקה אחרי§

  :רת משנה בקבוצה זו הינההגד  
   

 – בסללא   
 ותכלולאו טכנולוגיות רפואיות שאינ© / ותרופות שעניינ© אי מת© קבילות  

 הבריאות או שהומלצו על ידי הרופאי§ להתוויות אשר אינ© כלולות בסל
 מאחר וככלל אי© חובת הקופה קבילות אלו במהות© אינ© מוצדקות. בסל

 בביצוע מעקב אחר תרופות ושירותי§ ה© מחמת הצור¤, ע§ זאת, לאשר©
וה© מאחר ומדובר באינטרס , אשר ציבור המבוטחי§ הלי© על חסרונ§

  .סווגו קבילות אלו בקטגורית משנה זו, לגיטימי מובהק של המבוטחי§
  

  אי© הכרעה  .ג
  :הגדרות משנה בקבוצה זו הינ©  

  – אי© תוצאה    
ל לא המציא מידע מאחר והקוב, הכרעהקבילות שונות לגביה© לא נקבעה   
או שהקובל , או מסמכי§ רפואיי§ שיאפשרו הכרעה ספציפית בעניינו/ו

  .ביקש לבטל את קבילתו
  

  נית© מידע והכוונה/ הבעיה באה על פתרונה  
בה© הקופה אישרה את הבקשה קבילות , �בה© לא נדרשה הכרעה קבילות   

 הקופה טר§ התערבות נציבות הקבילות או שעקב התערבות הנציבה נענתה
או פתרו© חילופי לשביעות /לבקשה או שהציעה לקובל שירות רפואי ו

וכ© קבילות בה© הודר¤ הקובל כיצד להמשי¤ בבירור הרפואי ובמיצוי .רצונו
  . לחזור ולפנות בקבילה בא§ יידרש זכויותיו תו¤ הבהרת זכותו

  
   לא בסמכות הנציבה  
נ© בסמכות הנציבה אי, קבילות אשר על פי חוק ביטוח בריאות ממלכתי  

מאחר והפוליסות של הביטוח (הביטוח הסיעודי בנושא קבילות : כגו©
מתבררות על ידי בנושא זה קבילות , ©"הסיעודי אינ© חלק מתוכניות השב

 בקשות לקבלת טיפולי§ רפואיי§ ,)המפקח על הביטוחי§ במשרד האוצר
תי בריאות שירו(נדונות על פי תקנות ביטוח בריאות ממלכתי , בחו¯ לאר¯

, ל משרד הבריאות"שהוסמכה על ידי מנכ, בפני וועדת ערר, )במדינות חו¯
קבילות אלו ה© בסמכות המוסד (תאונות עבודה שירותי§ רפואיי§ עקב 

קבילות המתבררות על ידי (רשלנות רפואית טענות ל, )לביטוח לאומי
מערכת קבילות המופנות כנגד גורמי§ שוני§ ב, )הממונה על תלונות הציבור

וקבילות המופנות נגד , הבריאות שאינ© קופות החולי§ או נותני שירותיה§
  .רשויות שונות שאינ© באחריות משרד הבריאות
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  נתוני§ מספריי§ והתפלגות§ .ב
  
  

, בחלק זה יוצגו נתוני הקבילות וההשגות שנתקבלו ונתבררו בתקופת הדוח
  .ת מה© תו¤ ניתוח ודיו© במגמות העולו,בהשוואה רב שנתית

     
הובאו בחשבו© ה© , בניתוח משמעות התפלגות© של הקבילות נגד קופות החולי§

נתו© זה מהווה את (משקלה של כל קופת חולי§ בכלל הנפשות המבוטחות 
וה© משקלה של כל קופה לאחר מת© ביטוי להרכב , )הבסיס לחישובי הקפיטציה
ר תינוקות וקשישי§ כאש, )מספר נפשות מתוקננות(הגילאי§ השונה בכל קופה 

  :להל© נתוני§ המפרטי§ התפלגות זאת. מחושבי§ כיותר מנפש מבוטחת אחת
  

  נתוני§ רב שנתיי§
  

  1לוח 

 ומספר הקפיטציה לחישוב בסיס המשמשות המבוטחות הנפשות מספר
  המתוקננות הנפשות

  

)באחוזי§( נפשות מתוקננות)באחוזי§(בסיס לקפיטציה הקופה

20052006200720082005200620072008שנה
54.5854.153.753.2658.9358.5558.0557.54כללית 
23.823.8723.9424.1321.8221.9222.1222.4מכבי

11.7712.1112.7913.1710.1710.4210.9611.29מאוחדת
9.929.579.449.089.118.868.76  9.86לאומית

100.00100.00100.00100.00100.00100.00100.00100.00כ"סה
        

  )במספרי§(נפשות מתוקננות )במספרי§(בסיס לקפיטציה הקופה

20052006200720082005200620072008שנה
3,717.13,751.03,788.43,822.64,063.24,120.44,168.44,212.5כללית 
1,620.91,654.81,689.11,732.01,504.31,542.71,588.51,639.7מכבי

801.8839.4902.0944.9701.2733.3787.3826.8מאוחדת

671.2688.0675.1677.1626.2641.0636.3641.5לאומית

6,811.06,933.27,054.67,176.66,894.97,037.47,180.57,320.5כ"סה
  



  86

בחלקה , א§ כי מתונה,  קבועה לאור¤ השני§ נמשכת ירידה כיעולהמהנתוני§ 
חלה , בתקופת הדוח, כמו כ©. כ המבוטחי§"של שירותי בריאות כללית בסה

במשקל© של . כ המבוטחי§"ירידה ג§ במשקלה של קופת חולי§ לאומית בסה
חלה עליה רציפה , כ המבוטחי§"קופת חולי§ מאוחדת וקופת חולי§ מכבי בסה

  ומתונה לאור¤ השני§ 
  

עולה על משקלה , ולי§ כללית במספר הנפשות המתוקננותמשקלה של קופת ח
ואילו משקל© של קופות החולי§ מכבי מאוחדת , במספר הנפשות המבוטחות

נמו¤ ממשקל© על פי מספר הנפשות , לאומית במספר הנפשות המתוקננותו
ישנו ריכוז גבוה יותר של , כי בקופת חולי§ כללית, משמעות הדבר. המבוטחות

בעוד שבקופות חולי§ האחרות הרכב המבוטחי§ צעיר , 65יל מבוטחי§ מעל ג
  . יותר

  
למרות שייעודו של , הבחירה להציג את נתוני הדוח על בסיס נפשות מתוקננות

מדד הנפשות המתוקננות הינו לצור¤ חישוב כספי הקפיטציה והעברת§ לקופות 
, כי ישנו קשר משוער בי© גיל המבוטחי§ מתבססת על ההשערה, החולי§

למספר המפגשי§ ע§ , לשיעור התחלואה ולפיכ¤ ג§ לצריכת שירותי בריאות
  . מערכת הבריאות וכתולדה מכ¤ ג§ להגשת קבילות

  
בהיעדר מדד מדויק יותר כבסיס להשוואה בי© הקופות ובשל העובדה שמלבד 

עלה , היק­ המבוטחי§ השונה בי© הקופות ישנו פער נתו© ג§ בגילאי המבוטחי§
סיס להשוואה שיביא בחשבו© את האפשרות כי לגילאי הצור¤ למצוא ב

המבוטחי§ ולשיעור התחלואה הקשור בכ¤ ישנה השפעה אפשרית על היק­ 
במספר נושאי§ הובאה השוואה בי© שיעור המבוטחי§ לנפשות . הקבילות

  .המתוקננות
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  2לוחות 
  

יחס בי© הקבילות המתקבלות למספר המבוטחי§ ולנפשות 
  פות החולי§י קו"עפ, המתוקננות

  
  

2005שנה

הקופה
' מס

קבילות

אחוז 
קבילות 
כ"מסה

אחוז 
מבוטחי§

יחס 
קבילות 
למבוטחי§

אחוז 
נפשות 
מתוקננות

יחס 
קבילות 
לנפשות 
מתוקננות

2,20362.454.61.1458.91.06כללית 
52614.923.80.6321.80.68מכבי

42011.911.81.0110.21.17מאוחדת
38110.89.91.099.11.19לאומית

3,530100100100כ"סה
      

  

  
  

 
  
  
  

2006שנה

הקופה
' מס

קבילות

אחוז 
קבילות 
כ"מסה

אחוז 
מבוטחי§

יחס 
קבילות 
למבוטחי§

אחוז 
נפשות 
מתוקננות

יחס 
קבילות 
לנפשות 
מתוקננות

2,20361.454.11.1458.61.05כללית 
50214.023.90.5921.90.64מכבי

46913.112.11.0810.41.26אוחדתמ
41211.59.91.169.11.26לאומית

3,586100100100כ"סה
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2007שנה

הקופה
' מס

קבילות

אחוז 
קבילות 
כ"מסה

אחוז 
מבוטחי§

יחס 
קבילות 
למבוטחי§

אחוז 
נפשות 
מתוקננות

יחס 
קבילות 
לנפשות 
מתוקננות

2,28063.753.71.1958.051.10כללית 
55215.423.90.6422.120.70מכבי

40011.212.80.8710.961.02מאוחדת
3509.89.61.028.861.10לאומית

3,582100100100כ"סה
  
  
2008שנה

הקופה
' מס

קבילות

אחוז 
קבילות 
כ"מסה

אחוז 
מבוטחי§

יחס 
קבילות 
למבוטחי§

אחוז 
נפשות 
מתוקננות

יחס 
קבילות 
לנפשות 
מתוקננות

2,03960.953.31.1457.51.06כללית
48914.624.10.6122.40.65מכבי
42012.613.20.9511.31.11מאוחדת
39811.99.41.268.81.36לאומית

3,346100100100כ"סה
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 ביחס בי© מספר הקבילות  מרכזי§ את הנתוני§ לגבי חלקה של כל קופה2לוחות 
כ " וכ© בי© חלקה של הקופה בסה,המתקבלות לבי© חלקה במספר המבוטחי§

הקבילות לבי© חלקה במספר הנפשות המתוקננות

מנתוני§ אלה עולה כי לאור¤ השני§ נשמרת מגמה יציבה יחסית של שיעור 
הקבילות המתקבלות כנגד הקופות כאשר על בסיס נפשות מבוטחות מתקבל 

כאשר , עור הגבוה ביותר של קבילות כנגד קופות חולי§ כללית ולאומיתהשי
.  חלה עליה משמעותית בקבילות כנגד לאומית2008בשנת 

על בסיס נפשות מתוקננות מתגבשת מגמה של שיעור הקבילות הגבוה ביותר 
.כנגד קופת חולי§ לאומית

תקבלות חלקה של קופת חולי§ מאוחדת במספר הקבילות המ, בתקופת הדוח
היה נמו¤ מחלקה במספר המבוטחי§ וגבוה מחלקה במספר הנפשות 

.המתוקננות

כ הקבילות נמו¤ "קופת חולי§ מכבי הינה הקופה היחידה אשר חלקה בסה
משמעותית ה© מחלקה במספר המבוטחי§ וה© מחלקה במספר הנפשות 

  ).י§ראה ג§ תרשימי§ מצורפ ( 2005�2008באופ© עקבי בכל השני§ , המתוקננות
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 3לוחות 
  מתוקננות נפשות �10,000ל מחושבות הקופות נגד שהוגשו קבילות

2005200620072008שנה

חלוקה הקופה
מ.לפי נ

 תלונות ל
10,000 

מ.נ
חלוקה 
מ.לפי נ

תלונות ל 
10,000 

מ.נ
חלוקה 
מ.לפי נ

ל תלונות 
10,000 

מ.נ
חלוקה 
  מ.לפי נ

תלונות ל 
10,000 

מ.נ

4,063.25.44,120.45.34,168.45.54,212.54.8כללית
1,504.33.51,542.73.31,588.53.51,639.73.0מכבי

701.26.0733.36.4787.35.1826.85.1מאוחדת
626.26.1641.06.4636.35.5641.56.2לאומית
6,894.95.17,037.45.17,180.54.57,320.54.6כ"סה

  

  מבוטחות נפשות �10,000ל מחושבות הקופות נגד שהוגשו קבילות

2005200620072008שנה

הקופה

חלוקה 
לפי 

נפשות 
מבוטחות

תלונות ל 
10,000 
נפשות 
מבוטחות

חלוקה 
לפי 

נפשות 
מבוטחות

תלונות ל 
10,000 
נפשות 
מבוטחות

חלוקה 
י לפ

נפשות 
מבוטחות

תלונות ל 
10,000 
נפשות 
מבוטחות

חלוקה 
לפי נפשות 
מבוטחות

תלונות ל 
10,000 
נפשות 
מבוטחו
ת

3,717.15.93,751.05.93,788.46.03,822.65.3כללית

1,620.93.21,654.83.01,689.13.31,732.02.8מכבי

801.85.2839.45.6902.04.4944.94.4מאוחדת

671.25.7688.06.0675.15.2677.15.9לאומית

6,811.05.26,933.25.27,054.65.17,176.64.7כ"סה

 וכ©  נפשות מתוקננות�10,000 את מספר הקבילות לפי§ משק3 'ות מסלוח
מנתוני§ אלה  .שהוגשו נגד כל אחת מקופות החולי§נפשות מבוטחות  �10,000ל

בשני הבסיסי§ היה נגד קופת , ספר הקבילות הרב ביותרמ 2008עולה כי בשנת 
 �10,000לפר הקבילות הגבוה ביותר ס מ2007בעוד שבשנת . חולי§ לאומית
ומספר ) א" נגד כ5.5( היה נגד קופות החולי§ כללית ולאומית נפשות מתוקננות

.נפשות מבוטחות היה נגד קופת חולי§ כללית �10,000הקבילות הגבוה ביותר ל

 וה© על בסיס על בסיס מספר נפשות מתוקננותה©  הקבילות הנמו¤ ביותר מספר
.קופת חולי§ מכבי היה נגדמספר נפשות מבוטחות 
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יציבות ,  חלה ירידה במספר הקבילות נגד קופות חולי§ כללית ומכבי2008בשנת 
, בקופת חולי§ לאומית, לעומת זאת, במספר הקבילות נגד קופת חולי§ מאוחדת

  .מספר הקבילות שהוגשו נגדהחלה עליה ב

  
 4לוחות 

  החולי§ קופות נגד שהוגשו מוצדקות קבילות
  

הקופה
מספר קבילות שנסגרו ונמצאו 

  מוצדקות
מ. נ�10,000קבילות מוצדקות ל 

20052006200720082005200620072008שנה
4676014755831.151.461.141.38כללית
991271061120.660.820.670.68מכבי

76131841381.081.791.071.67מאוחדת
80931121341.281.451.762.09לאומית

7229527779671.051.351.081.32כ"סה
    

  שנסגרו כ קבילות"סה מתו¤) החולי§ קופות נגד (מוצדקות קבילות אחוז

אחוז קבילות מוצדקות  מספר קבילות שנסגרוהקופה

20052006200720082005200620072008שנה
1,9342,2302,1472,5630.240.270.220.23כללית 
3884994885600.260.250.220.20מכבי

3304673604960.230.280.230.28מאוחדת
  3313793394310.240.250.330.31לאומית

2,9833,5753,3344,0500.240.270.230.24כ"סה
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 �10,000 והתרשימי§ משקפי§ את מספר הקבילות שנקבעו כמוצדקות ל4לוחות 
בחלק השני משקפי§ הלוחות . נגד כל אחת מקופות החולי§, נפשות מתוקננות

את אחוז הקבילות שנקבעו כמוצדקות מבי© הקבילות שנסגרו כנגד כל אחת 
  .מקופות החולי§

מאחר , אשר לא נקבעו כמוצדקות,  בקבילות לא מעטותחשוב להסביר כי
ותשובת הקופה לא עמדה בניגוד להוראות חוק ביטוח בריאות ממלכתי 

התערבות נציבות הקבילות הביאה , או שלא מוצה הבירור עד תו§, ותקנותיו
, לבדיקה נוספת במוסדות הקופה ולמענה אשר נת© פתרו© לצרכי המבוטח

הפניה לחוות , החלפת פורמולת תרופה, תי§ חילופיכדוגמת הצעת נות© שירו
  .דעת רפואית נוספת או א­ היענות לבקשתו

יציבות במספר , נתוני הלוחות משקפי§ לאור¤ כל השני§ המוצגות בדוח
פרט לעליה חריגה (הקבילות המתוקננות המוצדקות נגד קופת חולי§ מכבי 

נגדה הוא הנמו¤ , תכאשר מספר הקבילות המתוקננות המוצדקו, )2006בשנת 
   .ביותר בהשוואה לקופות החולי§ האחרות

בתקופת , מספר הקבילות המתוקננות המוצדקות נגד קופת חולי§ לאומית
לאור¤ השני§ חלה עליה רציפה במספר . הוא הגבוה ביותר באופ© בולט, הדוח

  .הקבילות המתוקננות המוצדקות נגד קופה זו

קופת חולי§ מאוחדת מוצגת תנודה בקופת חולי§ כללית וא­ יותר מכ¤ ב
 2008כאשר בשנת , בשיעור הקבילות שנקבעו כמוצדקות, משמעותית בי© השני§

העלייה . 2007חלה עליה במספר הקבילות שנקבעו כמוצדקות בהשוואה לשנת 
במספר  56%עליה בשיעור (בתקופה זו בולטת במיוחד בקופת חולי§ מאוחדת 

עליה דומה וא­ ).  בסיס נפשות מתוקננותהקבילות המתוקננות המוצדקות על
  .2006גבוהה מכ¤ חלה בקופת חולי§ זו ג§ בשנת 

כ הקבילות שנסגרו נגד כל "בבחינת אחוז הקבילות שנקבעו כמוצדקות מתו¤ סה
, "מוצדקות"אחוז הקבילות שנקבעו , עולה כי בתקופת הדוח, אחת מהקופות
מית ולאחריה נגד קופות הוא בקבילות נגד קופת חולי§ לאו, הגבוה ביותר

מבי© , הנמו¤ ביותר, אחוז הקבילות שנקבעו מוצדקות. חולי§ מאוחדת וכללית
  . היה בקבילות נגד קופת חולי§ מכבי, 2008הקבילות שנסגרו בשנת 

  

  5לוח 
  2005�2008 בשני§ שטופלו ההשגות כל ס¤

באחוזי§במספרי§  

20052006200720082005200620072008שנה
2,0242,5962,3292,55171.470.872.049.3אושרו
80910729062,61928.629.228.050.7נדחו
2,8333,6683,2355,170100100100100כ"סה
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בקשות למעבר מקופה " (השגות"הלוח ותרשי§ זה מציגי§ את הנתוני§ ביחס ל
שלא בהתא§ למועדי המעבר הקבועי§ , מעבר או לביטולולהקדמת , לקופה
). בחוק

    
נית© להסביר עליה ,  חלה עליה משמעותית במספר ההשגות שהוגשו2008בשנת 

שאפשרה מעבר מקופה לקופה לאחר חצי שנה " הוראת השעה"זו בסיו§ תקופת 
מעבר לכ¤ . על שנה, כנקוב בחוק, עמדת התקופההשל חברות בקופה החדשה ו

ת© לשער כי בעקבות הרחבת הביטוחי§ המשלימי§ בחלק מקופות החולי§ ני
ביקשו מבוטחי§ רבי§ לשנות מועדי , בה©, והכללת פרק תרופות מצילות חיי§

בד בבד חלה בשנה זו ג§ . מעבר על מנת ליהנות מתוכניות ביטוח משלי§ אלה
כ "מתו¤ סה.) ק. ש�28%כ� בהשוואה ל�50%כ(עליה באחוז הבקשות שנדחו 

נתוני§ . הבקשות שהוגשו להקדמת או לביטול מעבר מקופת חולי§ אחת לאחרת
בהתא§ לנסיבות ואישורה אלה משקפי§ מדיניות של הקפדה על סיבות הבקשה 

זאת לאחר שנצבר די ניסיו© בטיפול בהשגות . רפואיות או אזוריות של הפוני§
  . מועדי מעבר בשנה4לאחר מספר שני§ בה§ קיימי§ 

  

  �2008 ו2007וני§ לשני§ פרוט הנת
בתחומי§ , �2008 ו2007בלוחות הבאי§ מובאי§ נתוני§ מפורטי§ לשני§ 

בדברי . בי© שתי השני§בהשוואה כ לא עולי§ שינויי§ מהותיי§ "בד. השוני§
  .ההסבר יצוינו הבדלי§ משמעותיי§ במידה וקיימי§
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שנפתחו הקבילות לפי המוסד שנגדו הוגשוהתפלגות הקבילות שנפתחו התפלגות

אחר

חוליםכללית בתי
5%

כללית
לאומי54% ביטוח

בתי חולים
3%

לל
ביטוח לאומי54%

5%
כללית

משרד הבריאות

5%
מכבי

3%לאומית
מאוחדת

8%
מאוחדת

לאומיתל

מאוחדת
9%

משרד הבריאות
9%

לאומי טוח לאומביטוח ב

ל מכבי
13%

בתי חולים

13%
אחר

נפתח ת הב ת ל ב ה ת התפלגות הקבילות והבקשות שנפתחו התפלג
לפי נושא הקבילה

6%

15%

סל השירותים

שירותים נותן בחירת
9%

איכות השירות70%

שירותי בריאות נוספים

34%34%
בדיקות

30%
םאשפוזים אשפוז

רפואיים אביזרים רפואייםאביזרים

תשלומים

אחר10%4%

10%
6%

10%

שנפתחו הקבילות לפי המוסד שנגדו הוגשוהתפלגות הקבילות שנפתחו התפלגות

אחר

חוליםכללית בתי
5%

כללית
לאומי54% ביטוח

בתי חולים
3%

לל
ביטוח לאומי54%

5%
כללית

משרד הבריאות

5%
מכבי

3%לאומית
מאוחדת

8%
מאוחדת

לאומיתל

מאוחדת
9%

משרד הבריאות
9%

לאומי טוח לאומביטוח ב

ל מכבי
13%

בתי חולים

13%
אחר

נפתח ת הב ת ל ב ה ת התפלגות הקבילות והבקשות שנפתחו התפלג
לפי נושא הקבילה

6%

15%

סל השירותים

שירותים נותן בחירת
9%

איכות השירות70%

שירותי בריאות נוספים

34%34%
בדיקות

30%
םאשפוזים אשפוז

רפואיים אביזרים רפואייםאביזרים

תשלומים

אחר10%4%

10%
6%

10%

* התרשים מייצג מספר קבילות מוחלט ואינו לפי נפשות מבוטחות או מתוקננות.

2007

שנפתחו הקבילות לפי המוסד שנגדו הוגשוהתפלגות הקבילות שנפתחו התפלגות

אחר

חוליםכללית בתי
5%

כללית
לאומי54% ביטוח

בתי חולים
3%

לל
ביטוח לאומי54%
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5%
מכבי

3%לאומית
מאוחדת
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מאוחדת
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9%

לאומי טוח לאומביטוח ב
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13%
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13%
אחר

נפתח ת הב ת ל ב ה ת התפלגות הקבילות והבקשות שנפתחו התפלג
לפי נושא הקבילה

6%

15%

סל השירותים

שירותים נותן בחירת
9%

איכות השירות70%

שירותי בריאות נוספים

34%34%
בדיקות

30%
םאשפוזים אשפוז

רפואיים אביזרים רפואייםאביזרים

תשלומים

אחר10%4%

10%
6%

10%
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* התרשים מייצג מספר קבילות מוחלט ואינו לפי נפשות מבוטחות או מתוקננות.

2008

קהתפלגות הקבילות והבקשות שנפתחו  ק
לפי נושא הקבילה

6%

16%16%

השירותים סל השירותיםסל

שירותים נותן בחירת

70%

8%
ם רות רת נותן ש בח

איכות השירות
70%

שירותי בריאות נוספים

שנפתחו הקבילות הוגשוהתפלגות הקבילות שנפתחו התפלגות שנגדו המוסד לפי

בתי חולים

לפ המוסד שנגדו הוגשו

לאומי ביטוח

3%
אחר

5%

הבריאותכללית משרד

ביטוח לאומי

4%

כללית כללית

52%

משרד הבריאות

2%

כללית

מכבי

לאומית

מכב

מאוחדת
ת לאומ

לאומית10%

משרד הבריאות

מאוחדת

11%

ביטוח לאומי

חולים בתי בתי חולים11%

אחראחר

מכבי

13%

קהתפלגות הקבילות והבקשות שנפתחו  לפי נושא הקבילהק

6%

16%16%

השירותים סל השירותיםסל

שירותים נותן בחירת

70%

8%
ם רות רת נותן ש בח

איכות השירות
70%

שירותי בריאות נוספים

שנפתחו הקבילות הוגשוהתפלגות הקבילות שנפתחו התפלגות שנגדו המוסד לפי

בתי חולים

לפ המוסד שנגדו הוגשו

לאומי ביטוח

3%
אחר

5%

הבריאותכללית משרד

ביטוח לאומי

4%

כללית כללית

52%

משרד הבריאות

2%

כללית

מכבי

לאומית

מכב

מאוחדת
ת לאומ

לאומית10%

משרד הבריאות

מאוחדת

11%

ביטוח לאומי

חולים בתי בתי חולים11%

אחראחר

מכבי

13%
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מובאי§ נתוני§ לגבי התפלגות הקבילות לפי המוסד נגדו  ובתרשימי§ 6בלוחות 
מהנתוני§ המוצגי§ בטבלה . שנות הדוחו והנושאי§ שעלו בקבילות במהל¤ הוגש

היו נגד קופות בתקופה זו  מס¤ כל הקבילות שהופנו לנציבות �85%עולה כי כ
  .החולי§

בשנות הדוח שהוגשו והבקשות ס¤ כל הקבילות חישוב הנתוני§ שנעשה מתו¤ 
היו בנושא  �8% כ,היו בנושא סל שירותי הבריאות מהפניות 70% :מעלה כי

 היו בנושא תכניות 6% ,שא איכות השירותוהיו בנ �15%כ, בחירת נות© שירותי§
בקשות  250�290 הדוח תובנוס­ התקבלו בשנ) .©"שב(לשירותי בריאות נוספי§ 
 התייחסו לסל השירותי§ לו זכאי§ המבוטחי§ ,�90%לקבלת מידע כשרוב© כ

  . במסגרת החוק
  

משרדית הפעלת על פי הוראות �נו לוועדה הבי©בקשות הופ 330בשנתיי§ אלה 
  .לחוק ביטוח בריאות ממלכתי) ה(א 3סעי­ 

קוד§ הפוני§ בקשות אלו עניינ© תביעה למימו© שירותי§ רפואיי§ שצרכו 
לרישומ§ לקופת חולי§ ובתקופה בה הוכרו על ידי המוסד לביטוח לאומי 

ציבות הקבילות פניות אלו נבדקות ומרוכזות בנ). ראה הגדרות(כתושבי§ 
  .ומועלות לדיו© והחלטה בוועדה האמורה

  
הוצגו ה© במספרי§ מוחלטי§ , הנתוני§ המתייחסי§ לקופות החולי§ השונות

וזאת כדי להביא בחשבו© ,  נפשות מתוקננות10,000וה© על בסיס מספר קבילות ל
את גודל הקופה ואת הרכב הגילאי§ של מבוטחיה ובמטרה לאפשר השוואת 

   .הנתוני§
  

עולה מהנתוני§ כי מספר הקבילות הגבוה ביותר בהתחשב במספר הנפשות 
 �5.47 ו5.50(וכללית נגד קופות החולי§ לאומית  2007בשנת היה , המתוקננות
 6.2( כנגד לאומית ומאוחדת 2008בשנת ו)  נפשות מתוקננות�10,000בהתאמה ל

  ).  נפשות מתוקננות�10,000 ל, בהתאמה�5.08ו
באופ© היה הנמו¤ ביותר , נגד קופת חולי§ מכבי,  על בסיס זהמספר הקבילות

  ).2008 בשנת �2.98 ו2007 בשנת  נפשות מתוקננות�10,000ל 3.47(משמעותי 
מספר , בנושא סל השירותי§בשנות הדוח נמצא כי , בהתייחס לנושאי הקבילות
מית  נפשות מתוקננות היה נגד קופת חולי§ לאו�10,000הקבילות הגבוה ביותר ל

  ).2008 בשנת 1.8(והנמו¤ ביותר היה נגד קופת חולי§ מכבי , )2008 בשנת 4.89(
  

מספר הקבילות הגבוה ביותר על , כי בנושא בחירת נות© שירותי§במיוחד בולט 
הינו נגד קופת חולי§ כללית , במהל¤ כל תקופת הדוח, בסיס נפשות מתוקנות

הסבר ). 2008 בשנת מאוחדת ב�0.11מכבי וב 0.20, לאומיתב 0.27לעומת  0.73(
 הינו מאחר ,כנגד קופת חולי§ כללית, נושא זהאפשרי להיק­ קבילות גדול ב

 ,ולקופה זו הסדרי בחירה אזוריי§ נוקשי§ וכ© בתי חולי§ ומכוני§ בבעלותה
  . למוסדות אלובהפניית המבוטחי§ הסדרי הבחירה של הקופה קובעי§ העדפה 

  
במספרי§ , פלגות הקבילות שנפתחוהתרשי§ לפי מוסדות משק­ את הת

 מהקבילות שהתקבלו היו �50%ממנו עולה כי למעלה מ, )ללא תיקנו©(מוחלטי§ 
נתו© זה משק­ בי© השאר ג§ את היק­ מבוטחי ". שירותי בריאות כללית"נגד 

   .הקופה מתו¤ כלל תושבי ישראל
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החולים קופות לפי תרופות בנושא שנפתחו קבילות שנפתחו בנושא תרופות לפי קופות החוליםקבילות
10ל( 000( )נפשות מתוקננות 10,000 -שיעורים ל ( 
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���

� ��
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���

���� �������

� ����

ללל לאומיתמאוחדתמכביכללית

קהתפלגות הקבילות בנושא סל השירותים

6%
תרופותתרופות

טיפולים

34%

טיפולים

34%

30%

בדיקות

30%
אשפוזים

רפואיים אביזרים רפואייםאביזרים

תשלומיםל

10%
4%

אחר

10%
6%

4%

10%

קקבילות שנפתחו בנושא תרופות לפי קופות החולים ק
ל( מתוקננות10,000-שיעורים )נפשות

� �

ם ל (  עור )נפשות מתוקננות 10,000 ש

���

���

����
���

� ��
����

� ����� ���

���� ���

���

לאומיתמאוחדתמכביכללית

2007

2008

2005-2008השגות שטופלו בשנים 

�����
�����

�����

50.7%
�����

�����
�����

29.2%
28.0%

�����
�����

��כ"סה���

28.6%
28.0%

�����
נדחו

71.4%
70.8% 72.0% 49.3%

�����
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2005 2006 2007 2008

קהתפלגות הקבילות בנושא סל השירותים

6%
תרופות

6%

טיפולים

33%
23%

בדיקות
23%

אשפוזים

אביזרים רפואיים

12%

7%
תשלומים

12%

12%

אחר7%
12%
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של הקבילות בנושא סל   מוצגת התפלגות המשנהובתרשימי§' א6לוחות ב
 �30%למעלה מ כי מראהטבלה זו חישוב הנתוני§ ב.  הדוחתוהשירותי§ בשנ

מהקבילות עסקו  23�30% ,מהקבילות בנושא זה עניינ© היה קבלת תרופות
ות עסקו מהקביל �10�12%כ, בנושאי הסדרי הגביה וההשתתפות העצמית

לצור¤ ( מהקבילות עסקו באישור לאשפוז �7%בקבלת בדיקות וטיפולי§ וכ
  ) .או אישור לביצוע ניתוח/סיעודי מורכב ו, שיקו§

  
ה© במספרי§ מוחלטי§ וה© בלוחות הוצגו , קופות החולי§משווי§ בי© הנתוני§ ה

 ,נושאי§ המרכזיי§לגבי ה,  נפשות מתוקננות�10,000על בסיס מספר קבילות ל
   ). בכל נושא לשנה קבילות500בה§ התקבלו מעל (תרופות  ותשלומי§

  
 מספר הקבילות הגבוה ביותר על בסיס נפשות מתוקננות ,בנושא התשלומי§

 �0.83 ו0.86( ולאחריה נגד קופת חולי§ כללית היה נגד קופת חולי§ לאומית
ת א¤ ג§ בשתי קופות אלו חלה ירידה במספר הקבילו, )2008בהתאמה לשנת 

מספר , ג§ בנושא זה, ) בהתאמה�1.02 ו1.43 (2007המתוקננות בהשוואה לשנת 
על בסיס נפשות מתוקננות היה הנמו¤ ביותר , הקבילות נגד קופת חולי§ מכבי

  . )2008 בשנת 0.45(
  

נגד קופת , המתוקננותעולה מהנתוני§ כי בנושא התרופות מספר הקבילות 
 �10,000ל 2.03(באופ© מהותי וה ביותר הינו הגב,  בתקופת הדוחחולי§ מאוחדת

 נפשות �10,000 ל1.87(ולאחריה נגד קופת חולי§ לאומית , )נפשות מתוקננות
מספר הקבילות המתוקננות בנושא התרופות נגד קופות , 2008 לשנת )מתוקננות

לעומת© ).  בהתאמה�1.51 ו1.98 (2007אלו גבוה משמעותית א­ בהשוואה לשנת 
 ביחס �2008 בנושא חלה ירידה במכביכללית וד קופת חולי§ מספר הקבילות נגב

 נפשות �10,000 ל0.46(היה נמו¤ באופ© מהותי וכנגד מכבי א­ , 2007לשנת 
בהשוואה לקופות האחרות ונמו¤ ג§ בהשוואה למספר , )2008 בשנת מתוקננות

  ).ראה ג§ תרשי§ מצור­(, )0.71 (2007הקבילות נגדה בשנת 
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  'ב6לוחות 

   2007 בשנת שנפתחו הקבילות התפלגות פירוט
  בנושא בחירת נות© שירותי§

כ"סהמרפאות ומכוני§אשפוז

מספר 
פניות

 10,000 -ל 
נפשות 
מתוקננות

מספר 
פניות

 10,000 -ל 
נפשות 
מתוקננות

מספר 
פניות

 10,000 -ל 
נפשות 
מתוקננות

1150.282270.543420.82כללית
80.05260.16340.21מכבי

30.0470.09100.13מאוחדת
40.06170.27210.33לאומית
משרד 

224הבריאות
80080ביטוח לאומי
00בתי חולי§

33אחר
  132282414כ"סה

  2008 בשנת שנפתחו הקבילות התפלגות פירוט
  שירותי§ נות© חירתב בנושא

 כ"סהמרפאות ומכוני§    אשפוז 

 
מספר 
פניות

 10,000 -ל 
נפשות 

מתוקננות 
מספר 
פניות

 10,000 -ל 
נפשות 

מתוקננות 
מספר 
פניות

 10,000 -ל 
נפשות 

מתוקננות 

1030.242060.493090.73כללית
100.06230.14330.20מכבי

30.0460.0790.11מאוחדת
60.09110.17170.27לאומית
משרד 

011הבריאות
ביטוח 
0לאומי

0בתי חולי§
202אחר
  124247371כ"סה
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בחירת מוצג פירוט משנה של התפלגות הקבילות בנושא ובתרשימי§ ' ב6בלוחות 
וצגו כאשר נתוני הקבילות נגד קופות החולי§ השונות ה, נות© שירותי§

  .  נפשות מתוקננות�10,000על בסיס מספר קבילות לבמספרי§ מוחלטי§ ו
  
בית ( מהקבילות בנושא זה ה© קבילות המתייחסות לבחירת נות© שירותי§ �1/3כ

הקבילות בתת נושא זה ה© , לצור¤ אשפוז וביצוע ניתוח הכרו¤ באשפוז) חולי§
 נפשות �10,000 ל0.24  קבילות המהוות103, בעיקר© נגד שירותי בריאות כללית

 0.09המהוות , בקופות החולי§ האחרות,  קבילות בנושא3�10לעומת , מתוקננות
כאשר המספר הנמו¤ ביותר של קבילות ,  נפשות מתוקננות�10,000 ל�0.04

  . בנושא זה הוא נגד קופת חולי§ מאוחדת
  
אי§  מהקבילות בנושא זה מתייחסות לבקשות מבוטחי§ לפנות לייעו¯ רופ�2/3כ

במסגרת מרפאות החו¯ של בתי החולי§ , או לביצוע בדיקות שונות/מומחי§ ו
. בעוד קופות החולי§ מפנות תחילה לרופאי§ ומכוני§ במסגרת הקופה והקהילה

 נפשות 10,000בסיס ג§ בתת נושא זה מספר הקבילות הגבוה ביותר על 
, תת נושא זהג§ ב). 2008 לשנת 0.49(היה נגד קופת חולי§ כללית , מתוקננות

מספר הקבילות הנמו¤ ביותר על בסיס נפשות מתוקננות היה נגד קופת חולי§ 
  ). 2008 לשנת 0.07( מאוחדת 

  ) ראה ג§ תרשי§ מצור­(
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התפלגות הקבילות )המתוקננות( בנושא בחירת נותן שירותים )באחוזים(

2007

שירותים נותן בחירת בנושא הקבילות התפלגות הקבילות בנושא בחירת נותן שירותים התפלגות
10ל( 000( )נפשות מתוקננות 10,000 -שיעורים ל (

לאומית
22%

כלליתכללית

מאוחדת
מכבי

כללית

מאוחדת
מאוחדת9%

55%
מכבי

לאומית
מכבי
14%14%

ל שיעורים (התפלגות הקבילות בנושא בחירת נותן שירותים (ל
)נפשות מתוקננות 10,000 -ל 

� ��

)ק,

� ��

����

����
����

����

����

����

����

����

����

� ��
����

� ��

����
����

����

����
����

����

����

לאומיתמאוחדתמכביכללית

שנסגרו הקבילות התפלגות הקבילות שנסגרו  התפלגות
לפי המוסד שנגדו הוגשול

בתי חולים
ביטוח לאומי4% 4% אחר

כללית5%

הבריאות משרד
4% ת5% כלל

מכבי משרד הבריאות
3%

מכבי

לאומית
מאוחדת

לאומית9%

כללית
משרד הבריאותמאוחדת

כללית
54%

9%
לאומי ביטוח

מכבי

טוח לאומ ב

חולים בתי מכבי
12%

בתי חולים

12%
אחר

תהתפלגות הקבילות בנושא בחירת נותן שירותים  ש תן ת ש ת ק ת תפ
)נפשות מתוקננות 10,000 -שיעורים ל ( )ק(

לאומית

כללית20%20%

כללית
מאוחדת

8%

מכבי

כללית

56%
מאוחדת8%

מכבי

לאומית

16%

התפלגות הקבילות שנפתחו לפי המוסד שנגדו הוגשו

ל

ק

בתי חולים

3%
אחר

5%
ביטוח לאומי

4%

5%

כללית

משרד הבריאות

2%

כללית

52%

לאומית

מכבי

מאוחדת לאומית

10%

מאוחדת

לאומית

משרד הבריאות

מאוחדת
ביטוח לאומי

בתי חולים11%

אחר

מכבי

13%

2008
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הקבילות  את ס¤ כל הקבילות שעמדו לטיפול בנציבות י§מציג אלה לוחות

כל אחת ואת ס¤ הקבילות שהטיפול בה© הסתיי§ במהל¤ , בתקופת הדוח
 ועל פי חלוקה בי© קבילות שנתקבלו במהל¤ לפי המוסד נגדו הוגשו, מהשני§

.השנה השוטפת לבי© קבילות שנותרו פתוחות משנה קודמת 
  

,  חלה עליה באחוזי הקבילות שנסגרו2008לה כי בשנת השוואה בי© השני§ מע
ה© ביחס לקבילות שהתקבלו בשנה השוטפת וה© בקבילות שנותרו פתוחות 

  . משנה קודמת
 מהקבילות �91%בהסתיי§ הטיפול  2008בשנת הנתוני§ מצביעי§ על כ¤ כי 

.2007 בשנת �65%שנותרו לטיפול משני§ קודמות בהשוואה ל
  

 מהקבילות שנפתחו במהל¤ השנה �80% הטיפול ב2008נת כמו כ© נסתיי§ בש
.2007 בשנת 72%בהשוואה ל

  
בקשות למידע שהתקבלו בנציבות הקבילות טופלו סמו¤ למועד קבלת© והטיפול 

.ברוב המוחלט הסתיי§ תו¤ פרק זמ© קצר ובאותה שנה
  

משרדית נבדקות ומרוכזות על �בקשות לקבלת החזרי§ כספיי§ מהוועדה הבי©
,  נציבות הקבילות ומועברות להחלטת הועדה המשותפת למשרד הבריאותידי

הוא ע§ קבלת בבקשה סיו§ הטיפול . ביטוח הלאומימוסד להאוצר והמשרד 
 מהבקשות שנותרו �93%כ� הסתיי§ הטיפול ב2008בשנת . החלטת הועדה

. 2008 מהבקשות שהתקבלו בשנת �49%כ� וב2007לטיפול משנת 
  

לש§ , ברות תחילה לקוב¯ בריאות במוסד לביטוח לאומיהבקשות לוועדה מוע
לאחר , קביעת מעמדו של הפונה ותארי¤ ההכרה בתושבותו בא§ אכ© הוכרה

בא§ עולה כי הפונה אכ© זכאי להעלאת , קבלת תשובת המוסד לביטוח לאומי
על כ© , התיקי§ נבדקי§ וממתיני§ לכינוס והחלטת הועדה, עניינו לדיו© בוועדה

בכל התיקי§ שמועלי§ לדיו© בקטגוריה . ול בבקשות אלו הינו ממוש¤הלי¤ הטיפ
ובחלק מהמקרי§ ) ולא בעיכוב במת© טיפול רפואי(זו מדובר בהחזרי§ כספיי§ 

   .מדובר בחובות כספיי§ למוסדות רפואיי§
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414
555

97
68.8

285
68.8

173

ת
שירו

ה
ת 

איכו
135

687
822

91
67.4

541
78.7

190
ת 

או
תי ברי

שירו
ם

פי
ס

נו
84

267
351

51
60.7

172
64.4

128

"כ
ה

ס
1,420

4,254
5,674

927
65.3

3,054
71.8

1,693

ת
שו

ק
ב

מידע
ת ל

שו
ק

ב
0

274
274

0
0

260
94.9

14
ה

ת לוועד
שו

ק
ב

0
157

157
0

0
102

65.0
55

ת 
קבילו

"כ 
ה

ס
ת

שו
ק

וב
1,420

4,685
6,105

927
65.3

3,416
72.9

1,762
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לוחות מס' 8

דוח סיכום קבילות פתוחות/סגורות לשנת 2008 לפי נושא הקבילה

ת
קבילו

ת 
חו

תו
פ

תרו 
נו

ת
מו

קוד
ם 

שני
מ

ה 
שנ

חו ב
ת

פ
נ

ת
חי

הנוכ
"כ 

ה
ס

פול
טי

ל
ם 

שני
תוך 

מ
סגרו 

נ
ת

מו
קוד

חו 
ת

פ
שנ

תוך 
מ

סגרו 
נ

ה
שנ

ה

ת 
קבילו

ת 
חו

תו
פ

פול
טי

ל
ם

חוזי
א

ב
ם

חוזי
א

ב

ם
תי

שירו
סל 

1,202
2,601

3,803
1,094

91.0
2,023

77.8
686

תן 
ת נו

חיר
ב

ם
תי

שירו
173

371
544

161
93.1

329
88.7

54

ת
שירו

ה
ת 

איכו
190

679
869

175
92.1

570
83.9

124
ת 

או
תי ברי

שירו
ם

פי
ס

נו
128

232
360

115
89.8

177
76.3

68

"כ
ה

ס
1,693

3,883
5,576

1,545
91.3

3,099
79.8

932
ת

שו
ק

ב
מידע

ת ל
שו

ק
ב

14
319

333
13

92.9
287

86.2
33

ה
ת לוועד

שו
ק

ב
55

172
227

51
92.7

111
48.9

65
ת 

קבילו
"כ 

ה
ס

ת
שו

ק
וב

1,762
4,374

6,136
1,609

82.1
3,497

79.9
1,030
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קבילות שעמדו לטיפול בנציבות הקבילות  את ס¤ כל הי§מציגלוחות אלה 
כל אחת ואת ס¤ הקבילות שהטיפול בה© הסתיי§ במהל¤ , תקופת הדוחב

נושאי הקבילות ועל פי חלוקה בי© קבילות שנתקבלו במהל¤ השנה לפי , מהשני§
.לבי© קבילות שנותרו פתוחות משני§ קודמות

  
�ל במהל¤ השנה בהסתיי§ הטיפו) 2007 (2008מתו¤ הקבילות שנתקבלו בשנת 

כ הסתיי§ "בסה, מהקבילות על פי הנושאי§ השוני§) 64%�79% (76%�89%
  .מהקבילות שנפתחו באותה שנה)72% (�80%במהל¤ השנה הטיפול ב

  
הושקעו מאמצי§ רבי§ בסגירת פערי§ ובהשלמת הטיפול בתיקי§ , 2008בשנת 

ת שנותרו  קבילו1693במסגרת זו טופלו ג§ , שנותרו פתוחי§ משני§ קודמות
דהיינו ,  מהקבילות�91%פתוחות משנה קודמת ומתוכ© הסתיי§ הטיפול ב

במהל¤ . )2008לפני  ( קבילות פתוחות משני§ קודמות148 נותרו 2009לתחילת 
  .הסתיי§ הטיפול במרבית©,  ועד לפרסומו של דוח זה2009

    
אשר חלק ניכר ה© קבילות ,  קבילות932, 2009כ עברו לטיפול לשנת "סה
 �50%מדובר בצמצו§ של כ. 2008התקבלו במהל¤ הרבעו© האחרו© של שנת ש

  . בהיק­ התיקי§ שהועברו לטיפול משנה לשנה בהשוואה לשני§ קודמות
  )'א8ראה לוח (

  
'א8לוח 

  הקבילה נושא לפי הבאה לשנה לטיפול שנותרו קבילות

במספרי§

2005200620072008נושא
1,24312811,202686סל שירותי§

28228317354בחירת נות© שירותי§
1723190124איכות השירות

1049312868שירותי בריאות נוספי§
1,6461,6801,693932כ"סה
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  9' לוחות מס

 קופת לפי הסתיי§ הטיפול בה©) באחוזי§ (הקבילות התפלגות
  הטיפול  תוצאות ולפי הקבילה הוגשה נגדה החולי§

2007  

כ "סה
קבילות

© הכרעהאילא מוצדקמוצדק
כ "סה

באחוזי§
   

לא 
נמצאה 
הצדקה

לא 
בסל

לא 
בסמכות

לא 
נמסר 

מספיק 
מידע

הבעיה 
באה על 
/ פתרונה

נית© מידע 
והכוונה

 

22.023.319.38.412.514.6100 2,164כללית
21.524.715.210.114.813.6100 493מכבי

22.919.622.910.612.311.7100 367מאוחדת
32.915.021.27.414.49.1100 340לאומית

23.122.319.38.813.013.6100 3,364כ"סה
  

2008  

כ "סה
קבילות

אי© הכרעהלא מוצדקמוצדק
כ "סה

באחוזי§
   

לא 
נמצאה 
הצדקה

לא 
בסל

לא 
בסמכות

לא 
נמסר 

מספיק 
מידע

הבעיה 
באה על 
/ פתרונה

נית© מידע 
והכוונה

 

2,56322.722.917.85.812.418.3100תכללי
56020.027.017.112.010.213.8100מכבי

49627.816.517.39.912.915.5100מאוחדת
43131.118.514.86.313.715.5100לאומית

4.05023.922.217.37.212.317.0100כ"סה
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. אלה משקפי§ את הכרעת הנציבה בקבילות שהוגשו נגד קופות החולי§ בלבדלוחות 
 מהקבילות בה© הסתיי§ הטיפול נמצאו �23% כ2007בשנת כי ,  מהנתוני§עולה

מהקבילות שהסתיי§ בה© הטיפול במהל¤  �22%כ .�24% כ2008מוצדקות ובשנת 
. כקבילות שלא נמצאה לה© הצדקהנקבעו שנות הדוח 

  
קבילות נמצא כי הבקשה התייחסה לטכנולוגיות רפואיות אשר אינ©  מה�17�19%ב

, ככלל. כלולות בסל שירותי הבריאות או שהומלצו להתוויה שאינה כלולה בסל
על כ© במהות© קבילות אלו אינ© , הקופות אינ© חייבות במימו© טכנולוגיות אלו

ימי של אול§ לא נית© להתעל§ מכ¤ שה© מבטאות צור¤ רפואי לגיט, מוצדקות
על כ© נית© להגדיר . לקבלת שירות שהומל¯ על פי שיקול דעת רפואי, המבוטחי§

קבילות אלה כקבילות שלא נית© להיענות לה© ולא נית© להורות לקופות החולי§ 
  .מאחר ואינו כלול בסל השירותי§ שעל פי החוק, לספק את השירות

  
 מהקבילות שהטיפול �17% וב2007 מהקבילות שבה© הטיפול הסתיי§ בשנת �14%בכ

א¤ ניתנה למבוטח , אומנ§ לא נקבעה הכרעה פורמאלית , 2008בה© הסתיי§ בשנת 
כ באות§ מקרי§ בה§ על פי "בד, בחלק מהמקרי§. או סיוע מול הקופה/הכוונה ו

ג§ , נמצא הסדר שהיה בו משו§ פתרו©, הוראות החוק לא נית© היה לחייב את הקופה
, במצבי§ אלה, בקשה שהועלתה בקבילת המבוטחכמענה ל, א§ לעיתי§ לא מלא

  .התייתר הצור¤ בהכרעה פורמאלית
    

� ו2008בשני§ , בבחינת תוצאות הקבילות נגד קופות החולי§ בולט בתקופת הדוח
� ו31%( האחוז הגבוה במיוחד של קבילות מוצדקות נגד קופת חולי§ לאומית 2007
קופת , ) בהתאמה�23% ו28%(לאחריה כנגד קופת חולי§ מאוחדת , ) בהתאמה33%

  ).  בהתאמה�21% ו20%(וקופת החולי§ מכבי )  בהתאמה�22% ו23%( חולי§ כללית 
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   10' לוחות מס

נושא  לפי הסתיי§ הטיפול בה©) באחוזי§ (הקבילות התפלגות
  הטיפול תוצאות הקבילה ולפי

    
2007  

 
כ "סה

קבילות
אי© הכרעהלא מוצדקמוצדק

כ "סה
באחוזי§

    

לא 
נמצאה 
לא בסלהצדקה

לא 
סמכותב

לא 
נמסר 

מספיק 
מידע

הבעיה באה 
/ על פתרונה
נית© מידע 
והכוונה

סל 
20.517.023.712.313.912.6100 2,745השירותי§

בחירת נות© 
28.837.71.32.99.220.2100 382שירותי§

איכות 
14.721.50.842.29.511.2100 632השירות
שירותי 
בריאות 
17.136.57.223.07.78.6100 222נוספי§
20.220.817.016.712.412.9100 3,981כ"סה

2008   
כ "סה

קבילות
אי© הכרעהלא מוצדקמוצדק

כ "סה
באחוזי§

    

לא 
נמצאה 
לא בסלהצדקה

לא 
בסמכות

לא 
נמסר 

מספיק 
מידע

הבעיה 
באה על 
/ פתרונה

נית© מידע 
והכוונה

סל 
22.122.817.910.212.015.0100 3,117השירותי§

בחירת נות© 
49029.431.20.81.414.922.2100שירותי§

איכות 
74514.415.71.144.46.418.0100השירות
שירותי 
בריאות 
29218.540.44.516.48.611.6100נוספי§

21.423.712.515.211.216.0100 4,644כ"סה
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נגד כלל ,  משקפי§ את הכרעת הנציבה בכלל הקבילות שהוגשו10' לוחות מס
הביטוח הלאומי , משרד הבריאות, בתי החולי§, קופות החולי§(הנילוני§ 
  ).ואחרי§

  
בתקופת הדוח ההתפלגות ההכרעה בקבילות וכ© התפלגות הקבילות , נמצא כי

 דומה �2007 ו2008ל אחת מהשני§ בכ, על פי נושאי הקבילה, שנקבעו כמוצדקות
   .מאוד

  
 �21%�20% כ2008�2007 בשני§ נקבעו כמוצדקותכ "סהמהנתוני§ עולה כי 

על פי נושאי , כאשר החלוקה של הקבילות שנקבעו מוצדקות, מהקבילות
 סל  מהקבילות בנושא22%: הקבילה לא נמצא הבדל משמעותי בי© השני§ והינה

 מהקבילות 14%, בחירת נות© שירותי§א בנושמהקבילות  29%, השירותי§
  .  בנושא שירותי הבריאות הנוספי§�18%בנושא איכות השירות ו

  
בנושאי בחירת נות© שירותי§ " לא מוצדקות"שיעור© הגבוה של הקבילות ה

נובע מכ¤ שבנושא זה רשאיות קופות ) �31% כ2008 ובשנת �38%כ � 2007בשנת (
ה שפורסמו על יד© ומרווח האפשרויות החולי§ לנהוג בהתא§ להסדרי הבחיר

מתו¤ הקבילות עולה מצוקה רבה . לנציבת הקבילות להתערב בהחלטת© מוגבל
  . של המבוטחי§ המופני§ לטיפול במוסדות רפואיי§ שלא בהתא§ להעדפת§

  
" לא מוצדקות"ג§ בנושא שירותי בריאות נוספי§ שיעור הקבילות שנמצאו 

, ימי§ מסמכי חובות וזכויות מפורטי§הדבר נובע מכ¤ שקי, גבוה יחסית
י כל אחת מקופות החולי§ המגדירי§ את גבולות הזכאות לקבלת "שנקבעו ע

השרות הרפואי ולנציבה אי© אפשרות להורות לקופה לחרוג מהכללי§ שאושרו 
� כ2007בשנת ( על כ© בנושאי§ אלו אחוז גבוה מהקבילות . במסגרת התוכניות 

למרות שבמקרי§ רבי§ בקשות " לא מוצדק"קבע נ) �40% כ2008 ובשנת 37%
  .וצורכי המבוטחי§ לא נענו

  
 הוגדרו כלא מצויות בסמכות 2008 מהקבילות בנושא איכות השירות בשנת 44%

מאחר והתייחסו בעיקר לתלונות ספציפיות נגד רופאי§ ואנשי צוות , הנציבות
ציבור או האג­ קבילות אלו נתונות לסמכות הבירור של נציב קבילות ה. רפואי

  .להבטחת איכות והועברו לבדיקת הגור§ המוסמ¤
  

בנושא שירותי הבריאות הנוספי§ חלק ניכר מהקבילות עסק בנושא הביטוח 
, אשר במהותו אינו מהווה חלק מהתוכנית לשירותי בריאות נוספי§, הסיעודי

על כ© קבילות אלו אינ© בסמכות נציבות , של חוק ביטוח בריאות ממלכתי
הינ© פוליסות של חברות מסחריות , פוליסות הביטוח הסיעודי. לותהקבי

 בירור תלונות בדבר פוליסות אלו .המשווקות באמצעות קופות החולי§ השונות
תלונות בנושא זה המתקבלות . הינו בסמכות המפקח על הביטוח במשרד האוצר

מועברות ישירות למפקח על הביטוח במשרד האוצר או , בנציבות הקבילות
  .שהקובלי§ מונחי§ להגיש אליו את קבילת§
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  11' לוחות מס
 

 רשימת התרופות לגביה© התקבלו פניות על פי תחו§ הטיפול הרפואי
  2007לשנת 

קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתתרופה
סכו§ 
כולל

OMR-IGG-AM325331אחר
BOTOX62311
AVANDIA4116
KEPRA246
RITALIN516
ARICEPT2114
AMEVIVE1113
LANTUS INSULIN33
MEXILEN33
NOVONORM213
CELLCEPT33
IMMUNE GLOBULIN123
DETRUSITOL123
GENOTROPIN33
ENSURE1113
ENDOMETRIN22
BETAFERON22
PEGASYS22
ALLORIL22
HEPSERA22
JEVITY112
SANDOSTATIN112
DEXAMETHASONE22
PEGINTRON112
DEXIMUNE112
ROFERON22
DIAMOX22
ELTROXIN112
INTRON112
RELERT11
ZANTAC11
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתתרופה
סכו§ 
כולל

SODIUM ACETATE11
FLUCANOL11
PROCTOZORIN-N11
FUNGIZONE11
CERTICAN11
CREON11
THYROGEN11
GLUCERNA11
FEMULEN11
CYCLOSERINE11
REBETOL11
HISTAZINE11
RESPRIM11
HYLO COMOD11
COSOPT11
IMITREX11
TAVANIC11
CYTOPHOSPHAMIDE11
TRICAN11
ACYCLO-V11
ZIDOVAL11
DECAPEPTYL11
APIDRA11
KALETRA11
RAPAMUNE11
KAM-RHO D I.M.11
REDUCTIL11
DESOREN11
RENAGEL11
BACLOSAL11
RIBAVIRIN11
APOMORPHIN11
RIZALT RPD11
MYOZYME11
ERYTHROCIN11
NARAMIG11
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתתרופה
סכו§ 
כולל

SOLU MEDROL11
NOTAMIGEN11
TELEBRIX11
BIO-TROPIN11
TILOL11
OMNIC11
XATRAL11
ALPHA D311
ZEFFIX11
DIBENYLINE11
ZOVIRAX11
OSMOLITE11
DOSTINEX11

76203422152כ"אחר סה
טיפולי§ 

נילווי§ 
NEUPOGEN3317לסרט©

EPREX1214
EMEND224
ZOFRAN33
KYTRIL22
GRANOCYTE112

126422כ"ולי§ נילווי§ לסרט© סהטיפ
CYMBALTA191121כאב

LYRICA628
GABAPENTIN11
DUROGESIC11
EMLA11

2623132כ"סה כאב
PLAVIX54513779לב וד§

OCSAAR53210
DIOVAN4116

  ATACAND2114
RECORMON213
CLEXANE33
TRACLEER22
TRITACE112
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתתרופה
סכו§ 
כולל

ARANESP112
AGRYLIN22
EXJADE11
VASCACE11
KOATE DVI11
OLMETEC11
NORVASC11
OSMO ADALAT11
INSPRA11
MICROPIRIN11

7792312121כ"לב וד§ סה
מערכת 

עיכול 
LOSEC253230ופרקי§

REMICADE19221
OMEPRADEX718
HUMIRA415
ENBREL1113
METHOTREXATE22
CONTROLOC112
ARTHREASE11
SOFFODEX11
ZOTON11
MEGA-GLUFLEX11
ART11
AGIOLAX11

6284377כ"מערכת עיכול ופרקי§ סה
TOPAMAX81110נוירולוגיה

MEMORIT88
CONCERTA314
EXELON44
NEURONTIN33
TYSABRI22
AVONEX112
REQUIP11
MESTINON DRAGEES11
DYSPORT11  
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתתרופה
סכו§ 
כולל

CABASER11
COPAXONE11
MEMOX11

3333140כ"נוירולוגיה סה
XOLAIR6219נשימה

SPIRIVA1113
REVATIO213
SINGULAIR112
FLIXOTIDE11
VIAGRA11
PREVENAR11
SYMBICORT11

1333221כ"נשימה סה
AVASTIN1565228סרט©

MABTHERA1018221
XELODA164121
TARCEVA834318
TEMODAL834116
ERBITUX612312
TAXOTERE612211
GEMZAR32229
CAMPTO22228
FEMARA22228
DOXIL77
ARIMIDEX1427
ZOMERA2136
HERCEPTIN3216
TAXOL1225
THALIDOMIDE44
ELOXATIN2114
NAVELBINE2114
CARDIOXANE33
CPT-111113
MYLOTARG22
FASLODEX112
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתתרופהש§ 
סכו§ 
כולל

ALIMTA2
ZEVALIN11
GLIADEL11
AROMASIN11
PROLEUKIN11
ZOLADEX LA11
PURI-NETHOL11
GLIVEC11
TAMOXI11

104335426217כ"סרט© סה
RISPERDAL1212217פסיכיאטריה

ZYPREXA731112
SEROQUEL99
CIPRALEX33
EFEXOR XR213
GEODON33
EDRONAX112
SOLIAN11
SEROXAT11
LUSTRAL11
TEGRETOL11
XANAX, XANAGIS11
ANAFRANIL11
METHADONE11
RIDAZIN11

4253757כ"פסיכיאטריה סה
FORTEO819צפיפות עצ§

FOSALAN336
EVISTA33
AREDIA22
ACTONEL11
ACLASTA11
ALENDRONATE11

166123כ"צפיפות עצ§ סה
EZETROL18129342שומני§ בד§

LIPITOR149629
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתתרופהש§ 
סכו§ 
כולל

CRESTOR633113
SIMVACOR44
SIMOVIL11
PRAVALIP11

4424121090כ"שומני§ בד§ סה
50511314688852לסכו§ כול

 

   2008רשימת התרופות לגביה© התקבלו פניות על פי תחו§ הטיפול הרפואי לשנת 

  קבוצת
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ תרופה
סכו§ 
כולל

OMR-IGG-AM417113אחר
BOTOX811111
CELLCEPT718
PEGASYS11316
MENOPUR55
AVANDIA314
THYROGEN2114
ENSURE314
TESTOMAX33
AVODART213
BETAFERON112
BACLOSAL22
OMEGAVEN22
OSMOLITE22
INTRON22
CYCLOSERINE22
PEGINTRON22
NEOCATE112
ENDOMETRIN22
NORDITROPIN22
MINIRIN112
PREGESTEMIL11
VALTREX11
ROSSINI11
AZOPI11
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתכבימכלליתש§ תרופה
סכו§ 
כולל

COPEGU11
AMBISOME11
RESPRIM11
GENOTROPIN11
TAVANIC11
GLUCERNA11
ZAVESCA11
GLUCOPHAGE11
ALPHOSYL11
IMITREX11
REBETOL11
ANDROGEL11
RIZALT11
JEVITY11
SILAIN11
LANTUS11
DERMASIL11
LEVO11
VESICARE11
LUCRIN11
DETRUSITOL11
LYRINEL11
OVITRELLE11
MELIANE11
CYCLOSPORINE11
BETNESOL11
RAPAMUNE11
SOLU_MEDROL11
REBIF11
ABBOSYNAGIS11
RIBAVIRIN11
NASONEX11
ROFERON-A11
BIO-TROPIN11
SEPTRIN11
NEOTIGASON11
SOMATULINE11
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ תרופה
סכו§ 
כולל

APIDRA11
DECAPEPTYL11
NOVONORM11
TOBI11
ALPHA_D311
VENORUTON11
OMNIC11
XALACOM11
CLONNIRIT11
ZEFFIX11
OPTICROM11
OPTILAST11
MIRENA11  

83122121137כ"אחר סה
טיפולי§ 

נילווי§ 
NEULASTIM11617לסרט©

EMEND84113
NEUPOGEN549
EPREX123
ZOFRAN112
GRANOCYTE22
PALOXI11

  16129147כ"טיפולי§ נילווי§ לסרט© סה
LYRICA97117כאב

CYMBALTA415212
OXYCONTIN213
XEFO11
TRIBEMIN11

17112434כ"כאב סה
PLAVIX429112082לב וד§

TRACLEER21227
OCSAAR21216
CLEXANE224
DIOVAN33
ATACAND1113
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קבוצת 
תרופה

לאומיתדתמאוחמכביכלליתש§ תרופה
סכו§ 
כולל

CARTIA112
EXJADE22
RECORMON112
IKACOR11
VASCACE11
PRESSOLAT11
FERRIFOL11
VIDAZA11
TRITACE11
NORVASC11
VENTAVIS11
CARDILOC11
CO-DIOVAN11
ILOMEDIN11

57142229122כ"לב וד§ סה
מערכת 

עיכול 
HUMIRA83112ופרקי§

REMICADE9110
ENBREL2147
LOSEC426
OMEPRADEX415
CONTROLOC112
ARCOXIA112
LANTON11
ETOPAN11
GLYCERIN11
MOTILIUM11

338748כ"מערכת עיכול ופרקי§ סה
CONCERTA621110נוירולוגיה

MEMORIT617
RITALIN516
AZILECT224
EXELON33
KEPPRA1113
TOPAMAX112
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ תרופה
§ סכו
כולל

PROVIGIL112
LAMICTAL22
DOPARID112
RODENAL11
NEURONTIN11
TYSABRI11
XENAZINE11
COPAXONE11
CABASER11
MEMOX11

2958648כ"נוירולוגיה סה
SPIRIVA5139נשימה

REVATIO213
SINGULAIR213
XOLAIR22
VIAGRA112
BUDICORT11
PREVENAR11

1224321כ"נשימה סה
AVASTIN1943531סרט©

MABTHERA146121
XELODA121518
TEMODAL842115
ZOMERA64212
GEMZAR71210
ERBITUX81110
ARIMIDEX5510
THALIDOMIDE527
TAXOTERE527
CAMPTO32117
FEMARA527
TARCEVA2125
AROMASIN325
ELOXATIN134
ALIMTA224
HERCEPTIN224
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ תרופה
סכו§ 
כולל

DOXIL213
NAVELBINE22
ZEVALIN112
TAXOL112
FASLODEX22
BONEFOS11
VALCYTE11
NOVANTRONE11
CARDIOXANE11
YTTRIUM11

115144717193כ"סרט© סה
RISPERDAL91212הפסיכיאטרי

ZYPREXA9110
SEROQUEL2114
GEODON44
CIPRALEX2114
SEROXAT22
TEGRETOL22
LUSTRAL22
VIEPAX11
TAROCTYL11
PROZAC11
RISPOND11
REMERON11
IXEL11
EDRONAX11
ELATROL11
SEMAP11

34411049כ"פסיכיאטריה סה
צפיפות 

FORTEO2713435עצ§
ACLASTA538
FOSALAN314
EVISTA2114
ACTONEL11
AREDIA11

3825853כ"צפיפות עצ§ סה  
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קבוצת 
תרופה

לאומיתמאוחדתמכביכלליתרופהש§ ת
סכו§ 
כולל

שומני§ 
EZETROL6110522בד§

LIPITOR92617
CRESTOR251210
SIMVAXON22
SIMVACOR22
SIMVASTATIN11
SIMOVIL11

228121355כ"שומני§ בד§ סה
45671168112807סכו§ כולל
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  רשימת התרופות לגביה© התקבלו קבילות שנפתחו
  תונמצאו מוצדקו  31.12.08 � �1.7.07ב

  )מעת הפעלת התוכנה החדשה(* 

לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ תרופהקבוצת תרופה
סכו§ 
כולל

MENOPUR44אחר
BOTOX1113
NEOCATE112
OMR-IGG-AM112
PEGASYS112
AZOPI11
CYCLOSERINE11
CELLCEPT11
SILAIN11
OPTICROM11
TOBI11
DOSTINEX11
SOMATULINE11
ENSURE11
AVANDIA11
LANTUS11

146424כ"אחר סה
טיפולי§ 

NEULASTIM1010נילווי§ לסרט©
NEUPOGEN134
EMEND314
EPREX22
ZOFRAN11
GRANOCYTE11

41822כ"טיפולי§ נילווי§ לסרט© סה
LYRICA336כאב

CYMBALTA1113
4149כ"כאב סה
PLAVIX4131220לב וד§

OCSAAR112
VIDAZA11
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לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ תרופהקבוצת תרופה

סכו§ 
כולל

PRESSOLAT11
DIOVAN11
ILOMEDIN11

5251426כ"לב וד§ סה
מערכת עיכול 

REMICADE314ופרקי§
HUMIRA33
ENBREL112
OMEPRADEX11
CONTROLOC11
LOSEC11

63312כ"מערכת עיכול ופרקי§ סה
KEPPRA11נוירולוגיה

NEURONTIN11
MEMORIT11
DOPARID11
COPAXONE11
EXELON11

3126כ"נוירולוגיה סה
SPIRIVA213נשימה

REVATIO112
325כ"נשימה סה

ARIMIDEX448סרט©
XELODA55
AVASTIN314
ZOMERA1214
TAXOTERE213
ZEVALIN112
CAMPTO112
AROMASIN22
TEMODAL22
HERCEPTIN112
GEMZAR11
NAVELBINE11
ERBITUX11
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סכום לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ תרופהקבוצת תרופה

כולל
MABTHERA11

21312238כ"סרט© סה
RISPERDAL134פסיכיאטריה

ZYPREXA44
TEGRETOL11
GEODON11
EFEXOR_XR11
IXEL11

8412כ"פסיכיאטריה סה
FORTEO88פיפות עצ§צ

ACLASTA112
FOSALAN11

10111כ"צפיפות עצ§ סה
EZETROL1315שומני§ בד§

LIPITOR22
CRESTOR112

  3429כ"שומני§ בד§ סה
81105429174סכו§ כולל
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�בקבילות שהתקבלו ל, מי§ אלה מציגי§ השוואה בי© קופות החולי§תרשי
כאשר התרופות קובצו לקבוצות על פי , בנושא תרופות,  נפשות מתוקננות10,000
  . הטיפולייעוד©

  
 הראו כבר כי מספר הקבילות המתוקננות נגד קופת 11' הנתוני§ בלוח מס
ואה מול קופות היה הגבוה ביותר בהשו, בנושא תרופות, חולי§ מאוחדת
  . החולי§ האחרות

  
מהתרשי§ בולט מאד המספר הרב של קבילות מתוקננות נגד קופת חולי§ 

תוצאה השוואתית זו בי© . בתרופות המיועדות לטיפול במחלת הסרט©, מאוחדת
  .קופות החולי§ נשמרה בשתי השני§ המוצגות בדוח

  
בולט השיעור הגבוה , ג§ בטיפולי§ הנילווי§ לתרופות הייעודיות למחלת הסרט©

בהשוואה לקופות החולי§ , 2008של הקבילות נגד קופת חולי§ מאוחדת בשנת 
  .האחרות

מגמה זו נשמרה ה© בשיעור הקבילות המתקבלות בתחו§ וה© בשיעור הקבילות 
  .שנמצאו מוצדקות

  
העובדה כי קיי§ פער משמעותי בהיק­ הקבילות המתקבלות ושנמצאו 

פער הנשמר , לסרט© כנגד קופת חולי§ מאוחדתמוצדקות בתחו§ הטיפולי§ 
יש בה בכדי להתריע בפני קובעי המדיניות , בעקביות במהל¤ שנות הדוח

על הצור¤ בבדיקה מעמיקה של הנושא ובמציאת הדר¤ להקל , בקופת החולי§
 .על חולי הסרט© בהיבט הנגישות לקבלת תרופות

  
פול בכאב תו¤ הקלה על  הוכללו בסל שירותי הבריאות תרופות לטי2008בשנת 

 התקבלו קבילות בתחו§ זה 2008חר­ עובדה זו בשנת . הקריטריוני§ באספקת§
כנגד חלק מקופות החולי§ כאשר השיעור הגדול ביותר של הקבילות שהתקבלו 

  . ונמצאו מוצדקות היה כנגד קופת חולי§ מאוחדת
  

ילות בולט כי מספר הקב, בקבוצת התרופות לטיפול במחלות לב וכלי ד§
 היה נגד קופת חולי§ לאומית ואילו בשנת 2008המתוקננות הגבוה ביותר בשנת 

בתחו§ .  מספר הקבילות הרב ביותר בנושא היה נגד קופת חולי§ מאוחדת2007
זה נמצא שיעור הגבוה ביותר של הקבילות שהתקבלו ונמצאו מוצדקות כנגד 

  .קופת חולי§ לאומית
  

. ושא תרופות להורדת רמת השומני§ בד§קבילות רבות המתקבלות עוסקות בנ
 2008אול§ בשנת , 2007בנושא זה לא נמצא פער משמעותי בי© הקופות בשנת 

 אול§ ,היק­ הקבילות המתקבלות כנגד קופת חולי§ לאומית היה הגדול ביותר
  .שיעור הקבילות שנמצאו מוצדקות הגבוה יותר היה כנגד קופת חולי§ מאוחדת

  
לות מערכת העיכול והפרקי§ נתקבל היק­ קבילות גדול בתכשירי§ לטיפול במח

בי© השאר בשל עמידתה של הקופה , כנגד קופת חולי§ כללית, 2007יותר בשנת 
על כ¤ שאינה מכירה בטיפול האחזקתי לחולי מחלות דלקתיות במערכת העיכול 
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ובשל בחירתה בתכשירי§ גנריי§ לטיפול בכיב קיבה שנתקבלו לגביה© קבילות 
  . רבות

  
כ¤ ג§ נתקבלו קבילות רבות כנגד קופות החולי§ כללית ולאומית לגבי החלפת 
תרופות בתחו§ הפסיכיאטריה לתכשירי§ גנריי§ שעוררה התנגדות נמרצת 

  .בקרב החולי§ שהתקשו להסתגל לחלופות
  

היה נגד , מספר הקבילות המתוקננות הנמו¤ ביותר בנושא התרופות לסוגיה©
לאור¤ שנות , חיובית זו נשמרה בכל קבוצות הטיפולמגמה . קופת חולי§ מכבי

 . הדוח וא­ התחזקה לגבי שיעור הקבילות המוצדקות בתחו§ זה
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  12' לוחות מס
  

  2007רשימת הטיפולי§ והבדיקות לגביה§ התקבלו פניות לשנת 

קבוצת 
לאומיתמאוחדתמכביתכלליבדיקות וטיפולי§טיפולי§

סכו§ 
כולל

3924853אישפוזאישפוז
112אישפוז במסגרת ביתית

11אישפוז בהוספיס
4025956כ"אישפוז סה

בדיקות 
1427)בדיקה(קולונוסקופיה אחרות

55)בדיקה(בדיקת שינה 
EMG (TEST)112

112)בדיקה(דופלר 
112)בדיקה(מבח© מאמ¯ 

22)בדיקה(ברה � שמיעה 
OCT (TEST)11
11)בדיקה(אופטומטריה 

11)בדיקה(אוקסומטריה לילית 
11)בדיקה(איבחו© פסיכיאטרי 

11)בדיקה(איסו­ תאי אב 
11)בדיקה(בדיקת הליכה 

11)בדיקה(מבח© מאמ¯ ריאתי 
1394127כ"בדיקות אחרות סה

בדיקות 
MRIדימות (TEST)478101075

PET CT (TEST)4035957
17118)בדיקה(קפסולת מצלמה 

CT-SCAN (TEST)951116
3328)בדיקה(צפיפות עצ§ 

EEG VIDEO (TEST)347
4217)בדיקה(אולטראסאונד 

213)בדיקה(ממוגרפיה 
44תחת שיקו­. טי. סי

112)בדיקה(צינטור וירטואלי   
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קבוצת 
לאומיתמאוחדתמכביתכלליבדיקות וטיפולי§טיפולי§

סכו§ 
כולל

213קולונוסקופיה וירטואלית
22)בדיקה(צילומי רנטג© 

ECPT (TEST)11
MRA (TEST)11

SPECT (TEST)11
11)בדיקה(אולטרסאונד אנדוסקופי 

11)בדיקה(דופלקס 
11)בדיקה(וידאופלורואוסקופיה 

11)בדיקה(מיפוי מח 
11)בדיקה(מיפוי עצמות 

צילו§ פרקי לסת פתוחי§ 
11)בדיקה(

11)בדיקה(תליו§ מאמ¯ 
139242326212כ"בדיקות דימות סה

בדיקות 
1273628)§ ויעו¯בדיקות ד(גנטית מעבדה

1112519בדיקות מעבדה
729)בדיקה(ביופסיה 

BRCA (TEST)314
44)בדיקה(הומוציסטאי© 

D.N.A (TEST)33
FACTOR V (TEST)33

FISH (TEST)213
FISH TEST 112במי שפיר

MTHFR (TEST)22
PAP SMEAR (TEST)112

איבחו© מולקולרי לממאירות 
112)בדיקה(

ANTI-HUʝ(TEST)11
ANTI-YOʞ(TEST)11

APC11
PT (TEST)11

11)בדיקה(ביופסיה של העצ§ 
11)בדיקה(ביופסית ערמונית 
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קבוצת 
לאומיתמאוחדתמכביתכלליבדיקות וטיפולי§טיפולי§

סכו§ 
כולל

11)בדיקה(נוגדני§
11)בדיקה(נוירואימונולוגית 

11סיווג רקמות
561561390כ"בדיקות מעבדה סה

4951459)טיפול(שיקו§ טיפולי§
1742124)טיפול(שיניי§ 

126220טיפולי§ אחרי§
88)טיפול(שיקו§ ריאתי 

31116)ניתוח( מוח עצ§ השתלת
5117)טיפול(תא לח¯ 

44)טיפול(פלסמפורזיס 
PUVA (TREATMENT)33

213)טיפול(טינטו© 
213)טיפול(כריתת נגעי§ בעור 

213)טיפול(ו 'סינרג
22)טיפול(היפו¤ קצב 

22)טיפול(לייזר 
22)טיפול(פוטותרפיה 

22)טיפול(התעמלות � שיקו§ לב 
UVBʝ(TREATMENT)11

11)טיפול(אולטרסאונד 
11)טיפול(טיפול בגלי הל§ 

11טיפול בחיי¤ שסוע
UVB11טיפולי עור 

BCG11שטיפות 
11)טיפול(שרוול היפרברי

1191989155כ"טיפולי§ סה
מיילדות 
78116)בדיקה(מי שפיר ופוריות

IVF (TREATMENT)234110
4116)טיפול(פוריות הגבר 

4116)בדיקה(סקירת מערכות 
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קבוצת 
לאומיתמאוחדתמכביתכלליבדיקות וטיפולי§טיפולי§

סכו§ 
כולל

4116  )טיפול(תרומת ביצית 
3115)טיפול (IVFילד שלישי 

CVS112) בדיקה(סיסי שיליה 
PGD1113אבחו© טרו§ השרשתי 

112)בדיקה(היסטרוסקופיה 
TESA (TEST)11

11)טיפול(פונדקאות 
11)טיפול(פוריות 

11)בדיקה(שקיפות עורפית 
30179460כ"מיילדות ופוריות סה

לות פעו
692825)ניתוח(פרטי כירורגיות

161219ניתוחי§ אחרי§
52119)ניתוח(קיצור קיבה 

257)טיפול(השתלת כליה 
 )RF(גלי רדיו לעצמות 

516)טיפול/ניתוח(
516)ניתוח(השתלת עדשה / קטרקט 

55)ניתוח(בר¤ 
415)ניתוח(עמוד שדרה 
213)ניתוח(הסרת גידול 
213)ניתוח(כריתת רח§ 

213)ניתוח(צינטור 
�D&C22 ) ניתוח(גרידה 

112)ניתוח(החלפת מסת§ 
22)ניתוח(הרמת עפעפיי§ 
112)ניתוח(השתלת קרנית 

112)ניתוח(ורידי§ 
112)ניתוח(טבעות אינטקס 

112)ניתוח(קוסמטי 
22קעקוע שחזור לפיטמה

22)ניתוח(שבר �תיקו© הרניה
OSTEOID OSTEOMA 11כריתה
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קבוצת 
לאומיתמאוחדתמכביתכלליבדיקות וטיפולי§טיפולי§

סכו§ 
כולל

1  אימבולזציה מווריד
 )RF(גלי רדיו לכבד 

11)טיפול/ניתוח(
11)טיפול(הכנה לניתוח 
11)ניתוח(הקטנת חזה 
11)ניתוח(השתלת כבד 

11)ניתוח(כריתת ערמונית 
11)ניתוח(מעקפי§ 

11ניתוח להסרת מוקד אפילפטי
11)ניתוח(עודפי עור 

11)ניתוח(תיקו© מחיצת א­ 
74211312120כ"פעולות כירורגיות סה

10166335)טיפול(ואי רפ� פרארפואי�פרא
1986134)טיפול(פיזיוטרפיה 

8103122)טיפול(ריפוי בדיבור 
822113)טיפול(ריפוי בעיסוק 
64111)טיפול(הידרותרפיה 
4419)טיפול(פסיכולוגיה 

516)טיפול(ביופידבק 
33)בדיקה(איבחו© דידקטי 

44)בדיקה(וירופסיכולוגי איבחו© נ
22)בדיקה(איבחו© פסיכולוגי 

11)טיפול(צרידות 
112)טיפול(קורס לגימגו§ 
112)טיפול(רכיבה סוסי§

11)טיפול(דיאטה 
11פיזיוטרפיה לימפטית

6652199146כ"רפואי סה�פרא
רפואה 
דחופה 

2121327)טיפול( באמבולנס פינויואמבולנס
1141117ניידות/ הסעות 

3262444כ"רפואה דחופה ואמבולנס סה
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קבוצת 
לאומיתמאוחדתמכביתכלליבדיקות וטיפולי§טיפולי§

סכו§ 
כולל

שירותי§ 
2881138התייעצות ע§ מומחהאמבולטוריי§

1532222)טיפול(ביקורת ומעקב 
43113360כ"ותי§ אמבולטוריי§ סהשיר
93113)טיפול(הרדמה כללית אחר

9312תאונות עבודה
55תאונות דרכי§

3115)טיפול(פסיכיאטרי 
213)אישור(רשיו© רכב 

2114)טיפול(הבראה טיפולית 
112)טיפול(אלטרנטיבי 

112)טיפול(י§ המלח 
112)טיפול(אורטודונטי 
22)טיפול(ברכיתרפיה 

22לב� החלמה 
112מלווה/כרטיס טיסה לחולה 

112)אישור(רשיו© נשק 
112תפקוד מיני

11)טיפול(טריזמוס � פזילה 
37112959כ"אחר סה

64918794991029סכו§ כולל
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  2008רשימת הטיפולי§ והבדיקות לגביה§ התקבלו פניות לשנת 

לאומיתמאוחדתמכביכלליתטיפולקבוצת טיפול
סכו§ 
כולל

1644226  )טיפול(שיניי§ אחר
6118)טיפול(תאונות עבודה 
77)טיפול(הרדמה כללית 

4116)טיפול(אלטרנטיבי 
134)טיפול(אורטודונטי 

1113)טיפול(חניכיי§ 
33)טיפול(ברכיתרפיה 

213)בדיקה(מח עצ§ 
33לב� החלמה 

213)טיפול(י§ המלח 
112)בדיקה(בדיקת שינה 
112)טיפול(ניי­ � הקרנות גמה

22)בדיקה(דופלר 
11)שירות(יסה למלוהכרטיס ט

11)טיפול(הבראה טיפולית 
11)אישור(רשיו© רכב 

11)טיפול(תאונות דרכי§ 
11שמירת ד§ מחבל הטבור

11בדיקות סקר
11)אישור(רשיו© נשק 
11)בדיקה (EGEדפקוגרפיה 

11)טיפול(מיני 
53137881כ"אחר סה
5122257אישפוזאישפוז

123אישפוז במסגרת ביתית
11אשפוז בהוספיס

5322461כ"אישפוז סה
בדיקות 
אחרות

415)בדיקה(קולונוסקופיה 

EMG (TEST)415
22)בדיקה(ברה � שמיעה 

22)בדיקה(אורודינמית 
22)טיפול( קצב היפו¤
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לאומיתמאוחדתמכביכלליתטיפולקבוצת טיפול
סכו§ 
כולל

11)בדיקה(הולטר 

11)בדיקה(פרוקטוגרפיה 
 VCT+ERGראית צבעי§ 

11)בדיקה(

153119כ"בדיקות אחרות סה
בדיקות 
MRIדימות (TEST)451241374

PET CT (TEST)3512359

10111)בדיקה(אולטראסאונד 

88)בדיקה(קפסולת מצלמה 

2215)בדיקה(צפיפות עצ§ 

CT-SCAN (TEST)325

1124קולונוסקופיה וירטואלית

314)בדיקה(ממוגרפיה 

213)בדיקה(מיפוי עצמות 

MRA (TEST)213

33)בדיקה(מיפוי לב 

213)בדיקה(צילומי רנטג© 

123)בדיקה(אקו לב 

22)בדיקה(אולטרסאונד אנדוסקופי 

11)בדיקה(מיפוי מח 
MRI CHOLANGI -MRCP

(TEST)
11

11)בדיקה(אנגיוגרפיה של המח 

11)בדיקה(תליו§ מאמ¯ 

EEG(TEST)11

SPECT (TEST)11

11)בדיקה(צילו§ פנורמי 
צילו§ פרקי לסת פתוחי§ 

11)בדיקה(

11)בדיקה(וידאופלורואוסקופיה 

12224743196כ"בדיקות דימות סה
בדיקות 
מעבדה

521614)בדיקה(ד§ 

83213)בדיקת ד§(גנטית 

22217)בדיקה(אונקוגנטית 
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קבוצת 
טיפול

לאומיתמאוחדתמכביכלליתטיפול
סכו§ 
כולל

426)בדיקה(ביופסיה 

1214)בדיקה(אלרגיה 

213סיווג רקמות

PCR (TEST)112
PAP )בדיקה(משטח צואר הרח§ 

SMEAR
22

22 בדיקהAכרומוגרני© 

D.N.A (TEST)112

11)בדיקה(נוגדני§

11)בדיקה(ליחה 

FMF (TEST)11

11)יעו¯(גנטית 

PSA TOTAL (TEST)11
איבחו© מולקולרי לממאירות 

11)בדיקה(

11)בדיקה(קרישת ד§ 

11)בדיקה(הומוציסטאי© 

PSA FREE (TEST)11

11)בדיקה(יופסית שריר ב

3112101265כ"בדיקות מעבדה סה

56641581)טיפול(שיקו§ טיפולי§

12113טיפול

721212)טיפול(התעמלות � שיקו§ לב 

4116)טיפול(שיקו§ ריאתי 

415)טיפול(פוטותרפיה 

55)טיפול(תא לח¯ 

224)יפולט(ביופידבק 

44)טיפול(פלסמפורזיס 

UVB224טיפולי עור 

112אלקטרודות ספינליות

�SYNERGO112 סינרגו
תא לח¯ � )טיפול(שרוול היפרברי

22גפתי

11)ניתוח(השתלת מוח עצ§ 

11השתלת מח עצ§ מד§ עוברי
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קבוצת 
טיפול

לאומיתמאוחדת  מכביליתכלטיפול
סכו§ 
כולל

11)טיפול(פוטודינמי 
LASIC( � ליזר לעיניי§

(OPERATION
11

UVB�(TREATMENT)11

11י§'מיקרופאג

10214723146כ"טיפולי§ סה
מיילדות 
IVF  ופוריות (TREATMENT)1463124

3227)בדיקה(היסטרוסקופיה 
 PDGבדיקה גנטית תרו§ השרשה 

3227)בדיקה(

11215)טיפול(תרומת ביצית 

2114)טיפול(הקפאת זרע 

224)בדיקה(מי שפיר 

213)בדיקה(סקירת מערכות 

11)טיפול (IVFילד שלישי 

11קורס הכנה ללידה

11)טיפול(גירוי חשמלי להשבחת זרע

CVS11) בדיקה(סיסי שיליה 

11הקפאת רקמות

30169459כ"מיילדות ופוריות סה
פעולות 

2767343ניתוחכירורגיות
852116)ניתוח(פרטי 

92213)ניתוח(הסרת גידול 

71210)ניתוח(עמוד שדרה 

4239)ניתוח(קיצור קיבה 

88)ניתוח(בר¤ 

4217)ניתוח(צינטור 

5117)ניתוח(השתלת עדשה / קטרקט 

617קיפופלסטי מילוי חוליות בצמנט

4116)ניתוח(הקטנת חזה 

2215)ניתוח(הרמת עפעפיי§ 

D&C 44 �  )ניתוח(גרידה 

44)ניתוח(כריתת ערמונית 
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לאומיתמאוחדתמכביכלליתטיפולקבוצת טיפול

סכו§ 
כולל

213)טיפול(כריתת נגעי§ בעור 
1113)ניתוח(עודפי עור 
123)ניתוח) (וזקטומיה(הזעת יתר 

33)ניתוח(ארטוסקופיה 
123)טיפול(השתלת כליה 

213)ניתוח(שיחזור שד 
1113יפול בורידי§ט

213)בדיקה(אנדוסקופיה 
22)ניתוח(שבר �תיקו© הרניה

 )RF(גלי רדיו לעצמות 
22)טיפול/ניתוח(

112)ניתוח(קוסמטי 
22)ניתוח(כריתת שד 

112)ניתוח(תיקו© מחיצת א­ 
22)טיפול(הכנה לניתוח 

11)ניתוח( אבני מרה הוצאת
11)ניתוח(הוצאת אבני כליה 

11)ניתוח(כריתת מעי 
11)ניתוח(קשירת חצוצרות 

11)ניתוח(כריתת רח§ 
11)ניתוח(החלפת מסת§ 

11)ניתוח(השתלת עצ§ 
11)ניתוח(החלפת מפרק במשתל 

11)ניתוח(כריתת שלפוחית 
 )RF(גלי רדיו לכבד 

11)טיפול/ניתוח(

11)ניתוח(שקדי§ 
SKINהסרת  TAGS11

11)ניתוח(כריתת כיס מרה 
11)בדיקה(גסטרוסקופיה

11)ניתוח(כריתת בלוטת התריס 
117292321190כ"פעולות כירורגיות סה

15169444)טיפול(ארה רפואי פרפואי�פרא
2595140)טיפול(פיזיוטרפיה 



  157

 
לאומיתמאוחדת  מכביכלליתטיפולקבוצת טיפול

סכו§ 
כולל

1554327)טיפול(הידרותרפיה 
10123126)טיפול(ריפוי בדיבור 

632112)טיפול(ריפוי בעיסוק 
51129)טיפול(פסיכולוגיה 

4116)בדיקה(איבחו© נוירופסיכולוגי 
2125)בדיקה(איבחו© פסיכולוגי 

1214)טיפול(רכיבה סוסי§
112)טיפול(פזיוטרפיה לימפטית 

11)טיפול(צרידות 
84502913176כ"רפואי סה�פרא

רפואה 
דחופה 

ואמבולנס
24327ניידות/ הסעות 

33)טיפול(פינוי באמבולנס 
27330כ"רפואה דחופה ואמבולנס סה

שירותי§ 
אמבולטוריי§

1221456147)טיפול(ביקורת ומעקב 

2191334התייעצות ע§ מומחה
2215)טיפול(פסיכיאטרי 

22חוות דעת שניה
14725610188כ"שירותי§ אמבולטוריי§ סה

7811881041381211כו§ כוללס
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בקבילות ,  והתרשימי§ מציגי§ השוואה בי© קופות החולי§12' לוחות מס
כאשר , בנושא טיפולי§ ובדיקות,  נפשות מתוקננות�10,000שהתקבלו ל

  .הבדיקות והטיפולי§ קובצו לקבוצות על פי יעוד©

  
מספר , 2008ובמיוחד בשנת בדוח  בשתי השני§ המוצגות, בנושא בדיקות דימות

הדבר נבע , הקבילות המתוקננות הגבוה ביותר היה נגד קופת חולי§ לאומית
 MRIבעיקר מגישה מחמירה הנהוגה בקופה זו במת© אישורי§ לביצוע בדיקות 

�PETו CT.  
  

מספר הקבילות בנושא , פרט לקופת חולי§ מכבי, ג§ בקופות החולי§ האחרות
,  ובולטת ירידה במספר הקבילות המתוקננות בנושא2007 היה גבוה בשנת, זה

בה מספר הקבילות הנמו¤ ביותר בתחו§ בדיקות הדימות היה נגד , 2008בשנת 
  .קופת חולי§ מאוחדת

  
המתקבל לאור¤ שנות הדוח כנגד קופת , היק­ הקבילות הגדול באופ© חריג

ופת החולי§ מחייב היערכות שונה בק, חולי§ לאומית בתחו§ בדיקות הדימות
ניהול דיו© מקצועי ע§ הרופאי§ המפני§ , בנוגע למת© האישורי§ בתחו§ זה

לביצוע הבדיקות ומציאת הדר¤ להקל על החולי§ את מימוש זכאות§ לביצוע 
  .הבדיקות

  
בשנת מספר הקבילות המתוקננות הגבוה ביותר , רפואיי§�בנושא טיפולי§ פרא

היה שיעור הקבילות הרב ביותר  2008בשנת .  היה כנגד קופת חולי§ מכבי2007
   .לאחריה נגד קופת חולי§ מכבי, נגד קופת חולי§ מאוחדת

  
יש לציי© כי מבי© הקבילות בנושאי טיפולי§ ובדיקות שהתקבלו נגד קופת חולי§ 

הנושא בו התקבל מספר הקבילות הרב , בולט כי לאור¤ כל תקופת הדוח, מכבי
יודגש כי מבי© הקבילות . פרא רפואיי§הוא הטיפולי§ ה, ביותר נגד קופה זו

רפואיי§ השיעור הגבוה �המתקבלות כנגד קופות אלה בתחו§ הטיפולי§ הפרא
  .ביותר הינו בתחו§ התפתחות הילד
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  13' לוחות מס

  2007רשימת האביזרי§ והמכשור הרפואי לגביה§ התקבלו פניות לשנת 

לאומיתמאוחדתמכביכלליתש§ האביזר
סכו§ 
כולל

713213קוכליארישתל 
CYPHER819סטנט 

61119דפיברילטור מושתל/ קוצב לב 
31116כסא ממונע/ כסא גלגלי§ 

21126אגדי§ תחבושות וגרביי§ אלסטיות
325גסטרוסטו§ וציוד מתכלה

134מכשירי שמיעה
314משאבת אינסולי©

2114 וציוד מתכלהC-PAPמכשיר 
44טבעת לקיצור קיבה

224ציוד סטומה
44מחולל חמצ©/ חמצ© נוזלי 

213מכשיר לבדיקת קרישת ד§
123.מקלוני§ לבדיקת סוכר בד§

213ציוד מתכלה+ תותב דיבור 
112חגורות גב ומחוכי§

, מחטי§, מזרקי§ : ציוד מתכלה
112מבחנות
112"קנגרו"מכשיר 

22מכשיר אינהלציה
22פרוטזות
11טיולו©/הליכו©

11מכשיר לבדיקת סוכר בד§
11מכשירי שיקו§
11התק© תו¤ רחמי

11חזיה לאחר מסטקטומי
11מיכשור לפיזיותרפיה

B-PAP11מכשיר 
11מפרק יר¤
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לאומיתמאוחדתמכביכלליתיזרש§ האב
סכו§ 
כולל

11משאבה לטיפול בכאב
11סד לילה לשיניי§
11עדשה תו¤ עינית

11ערכה סגורה סטרילית לניקוז שת©
11פלאג לוויסות קצב ניקוז הדמעות

11)תותבת עיי©(פרוטזת עיי© 
11פרוטזת שד לחזיה

11פדי שיקומיציוד אורטו
11קוצב מושתל לשליטה על הסוגרי§

11קוצב מח
11קנולה

11תותב קורונרי
54241617111כ"סה

  

  2008רשימת האביזרי§ והמכשור הרפואי לגביה§ התקבלו פניות לשנת 

לאומיתמאוחדתמכביכללית  אביזרי§ ומכשור רפואי
סכו§ 
כולל

191121יקת רמת סוכר בד§מכשיר לבד
646218שתל קוכליארי
10212מכשיר שמיעה

2158משאבת אינסולי©
פקקי ,פרוטזה לדיבור

4127אביזרי§ נלווי§+אזניי§
2136סיפאפ למניעת דו§ נשימה בשינה

145סייפר סטנט
314מקלוני§ לבדיקת סוכר בד§

33מושתלדפיברילטור 
1113  ציוד אורטופדי שיקומי
33מחולל חמצ© ניוליי­

112גרביי§ רפואיות
112ציוד סטומה

112אביזרי§, סטומה
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לאומיתמאוחדתמכביכללית  אביזרי§ ומכשור רפואי
סכו§ 
כולל

22טבעת לקיצור קיבה
22עדשה להשתלה בניתוח קטרקט

22גסטרוסטו§
112שתלי§ דנטלי§

11מחטי§ לעטי הזרקת אינסולי©
11  פרוטזות שד
11מד לח¯ ד§

מיכשור לטיפול בדו§ נשימה ותמיכה 
11נשימתית

11חומר מילוי לעצ§� צמנט
מכונות לדיאליזה 

11§מתכלי§ נלווי+פריטוניאלית
11יריעת סיליקו©
11מכשיר הנשמה
11מוצרי חבישה
11חבישות לח¯

11ציוד מתכלה נשימתי
11חבישת גבס

11שעול מהיר לגרימת שיעול
11שתל תאי סחוס אוטולוגי

11יריעות להשתלה
11תותבות אורטופדיות ומיכשור כירורגי

11סנסור לסטורציה
11מקבעי§ אורטופדיי§ חיצוניי§

11עדשות מגע קוסמטיות
11חגורת שבר
11פרוטזות

משאבה להזרקה מבוקרת של נוזלי§ 
11נגד כאב

11מוצרי§ לקיבוע אורטופדי
11חליפות לח¯ לנפגעי כוויות

11מחו¤ בוסטו©
11 מטיטניו§SCSמשתלי 
11רי§קטט

11סד הליכה לנכי§
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לאומיתמאוחדתמכביכללית  אביזרי§ ומכשור רפואי
סכו§ 
כולל

11דפיברלטור חיצוני
11ונטקר בילוול�ביפאפ 
11סטנט

11מ© החי ומכניי§� מסתמי לב 
י תרגילי "סיוע בהורדת לח¯ ד§ ע� בימ

11נשימה
11ט השדרהמערכת לגירוי חו

83161722138סכו§ כולל
 

בשנות הדוח התקבלו קבילות בנושא מיכשור ואביזרי§ רפואיי§ בנושאי§ 
ההיק­ הגדול ביותר של קבילות בתחו§ זה התקבל בעניי© שתל . מגווני§

מרבית© של הקבילות עסק בבקשות לאישור . קוכליארי לטיפול בחירשות
" דוגמאות לקבילות"נושא מוצג בהרחבה בפרק ה. השתלת שתל קוכליארי שני

  . בדוח זה

סטנט ("קבילות בנושא השתלת תומכ© מצופה תרופה לעורקי§ כליליי§ 
קבילות אלה עסקו . הוגשו בשיעור גבוה יותר כנגד קופת חולי§ מכבי, ")סייפר

בדר¤ כלל בסוגיית מימו© התומכוני§ במהל¤ צינטורי לב שבוצעו במסגרת 
   .§ כאשר החולי§ נדרשו לממ© את התומכוני§הביטוח המשלי

מרבית© כנגד , קבילות רבות התקבלו בנושא מכשיר למדידת רמת סוכר בד§
קבילות אלה עסקו בחלק© בסוג המכשיר אותו מציעה קופת . קופת חולי§ כללית

לגבי מכשיר לניטור רצי­ של , 2008בעיקר בשנת , החולי§ למבוטחיה ובחלק©
  .ל בסל באותה עתהסוכר שלא היה כלו

התקבלו , בנושא אספקת משאבת אינסולי© הכלולה בסל בהתוויות מגבילות
כנגד קופת חולי§ , בהשוואה בי© קופות החולי§, קבילות בהיק­ גבוה יחסית

באופ© מחמיר ומעבר , שקבעה כללי§ מגבילי§ לאספקת הטכנולוגיה, מאוחדת
  .להתוויות שנקבעו בסל

ילות הגדול ביותר בנושא השתלת קוצב לב לאור¤ שנות הדוח היק­ הקב
נושא זה מוצג בהרחבה בפרק . דפיברילטור התקבל כנגד קופת חולי§ כללית

  .בדוח זה" דוגמאות לקבילות"
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  י§ספחנ

  
  

  .דרכי הפניה לנציבות הקבילות

   סמכויות הנציב לפי חוק ביטוח בריאות ממלכתי  1
  סמכויות הנציב מכח חוק מבקר המדינה  2

  ת החלטות נציב קבילות הציבור לפי חוק ביטוח בריאואכיפת  3
  מבנה הנציבות ותהלי¤ הטיפול בקבילות  4

  מהל¤ הטיפול בקבילות. א  
  מצבת כח האד§. ב  

  מועדי המעבר בי© קופות החולי§  5

   לחוק ביטוח בריאות ממלכתי58סעי­     6

  3/2008 חוזר מנהל רפואה –הסעות לדיאליזה     7

  חדר מיו©  8

 PET-CT בדיקת  9
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 דרכי הפנייה לנציבות הקבילות
  

  :נית© לפנות לנציבות הקבילות באחת מהדרכי§ הבאות

  

  :לפי הכתובת

  נציבות הקבילות 

  משרד הבריאות

  29רבקה ' רח

  ירושלי§

    

  )02�6714308: וכ© לפקס מס(, 02�5655981 :בפקס

  

    : בדואר אלקטרוני

IL.GOV.HEALTH.MOH@KVILOT  

    

  הקולי �לתאכמו כ© נית© לפנות 

  ) שעות ביממה24 (02�5681257' בטלפו© מס

  

  ', ה�'בימי§ א, 13:00�15:00 בי© השעות לעובדי הנציבות להתקשראו 

  , 02�5681257: לטלפו© רב קווי

  

  קהל אי© קבלת
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  1' נספח מס

  כתיסמכויות הנציב לפי חוק ביטוח בריאות ממל

  
  )�43א46סעיפי§  (�1994ד "התשנ, חוק ביטוח בריאות ממלכתי

  נציב קבילות�' פרק ט

  מינוי נציב קבילות  . 43

, באישור הממשלה ובאישור מועצת הבריאות, שר הבריאות ימנה  ) א(
על מינוי ; )הנציב �להל© (נציב שתפקידו לטפל בקבילות הציבור 

, )מינויי§(מדינה  לחוק שירות ה23הנציב תחול הוראת סעי­ 
  .�1959ט "התשי

ונית© , תקופת כהונתו של הנציב תהיה חמש שני§ מיו§ המינוי  ) ב(
  .לתקופת כהונה נוספת של חמש שני§למנותו 

  תנאי§ למינוי הנציב  . 44

  �לא ימונה ולא יכה© כנציב   

  ;מי שאינו אזרח ישראל   )1 (    

  ;לה יש עמה קלו©מי שהורשע בעבירה שלדעת היוע¯ המשפטי לממש  ) 2(

סוכנו או , בעצמו או על ידי קרובו, במישרי© או בעקיפי©, מי שקשור  ) 3(
שותפו בחוזה או בעסקה ע§ קופת חולי§ או ע§ נות© שירותי§ או ע§ 

  .מי שהוא בעל עניי© בתאגיד הקשור עמ§

  הגשת תלונה  . 45

נות© שירותי§ , כל תושב רשאי להגיש לנציב תלונה נגד קופת חולי§  
בכל , עובד מעובדיה§ או כל מי שפועל מטעמ§, )ג(23כמשמעותו בסעי­ 

  .הקשור למילוי תפקידיה§ לפי חוק זה

  סמכויות ודרכי בירור  . 46

 �45ו 43, 42, 41הסמכויות הנתונות לנציב תלונות הציבור בסעיפי§   ) א(

יהיו נתונות ג§ , ]נוסח משולב[ 1958-ח"התשי, לחוק מבקר המדינה
  .נויי§ המחויבי§בשי, לנציב

  .הנציב ידווח למנהל על תוצאות הבירור של כל תלונה  ) ב(

הנציב רשאי להמלי¯ לכל גור§ מוסמ¤ לנקוט אמצעי§ מתאימי§ נגד   ) ג(
  .מי שהוגשה עליו תלונה
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הנציב רשאי להשתת­ בישיבות מועצת הבריאות ולבקש ממנה כל   ) ד(
  .חומר הקשור לעבודת המועצה כפי שיראה לנכו©

אי© בסמכויות הנציב לפי פרק זה כדי לגרוע מסמכויותיו ומתפקידיו   ) ה(
 �1958ח"התשי, של נציב תלונות הציבור לפי חוק מבקר המדינה

  ].נוסח משולב[

_____________  

, לרבות בעל מקצוע רפואי או פארה רפואי��" נות© שירותי§"בסעי­ זה  )ג (23
  .הלובלבד שקיבל רשיו© או הכרה במעמד מ© המנ

תלונה "
שענינה 
אי מת© 
שירותי 
  בריאות

החליט הנציב כי תלונה של מבוטח שענינה אי מת©   )א(  .א46
שירותי בריאות היא מוצדקת ולא פעלה קופת חולי§ 

 ימי§ מיו§ מת© 21על פי החלטת הנציב בתו¤ 
יהיה המבוטח רשאי לפנות למנהל או למי , ההחלטה

בקשה ב)  המנהל–בסעי­ זה (שהוא הסמי¤ לכ¤ 
; ) הבקשה–בסעי­ זה (לאכו­ את החלטת הנציב 

, הוגשה בקשה ורכש המבוטח את שירותי הבריאות
יורה המנהל למוסד על ביצוע החזר למבוטח בעד 

מתו¤ מקורות המימו© , בסכו§ שיקבע, הרכישה
  ;)1)(א(16המגיעי§ לקופה לפי סעי­ 

 יחולו על המנהל, לעני© הפעלת סמכותו לפי סעי­ זה  )ב(    
ההוראות החלות על הוועדה שמינה שר הבריאות 

ולעני© , בשינויי§ המחויבי§, )א)(3)(ה(א3לעני© סעי­ 
ביצוע ההחזר יחולו על המוסד ההוראות החלות עליו 

  . לעני© ביצוע החלטת הוועדה האמורה

הוגשה לבית הדי© לעבודה תובענה שענינה )1(  )ג(  
 זכאותו של המבוטח לשירותי בריאות נשוא

י§ שבה תודיע על כ¤ קופת החול, התלונה
. רשו§ המבוטח בכתב למנהל

הוגשה תובענה , )א(על א­ האמור בסעי­ קט©   )2(   
במועד מוקד§ מהמועד שבו ) 1(כאמור בפסקה 
או המוסד , לא יעשה המנהל, הוגשה הבקשה

שימוש בסמכויות , א§ המנהל הודיע לו על כ¤
). א(הנתונות לו לפי סעי­ קט© 

, )א(מבוטח לא יהא זכאי להחזר כאמור בסעי­ קט©   )ד(    
בעד שירותי בריאות שרכש בטר§ ניתנה החלטת 

  )."א(הנציב כאמור בסעי­ קט© 
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  2נספח 

  סמכויות הנציב מכוח חוק מבקר המדינה

  

  )41�45סעיפי§ ) (נוסח משולב (�1958ח "תשי, חוק מבקר המדינה

  דרכי הבירור  .41

ואינו , ר רשאי לברר את התלונה בכל דר¤ שיראהנציב תלונות הציבו  )א(
  .קשור להוראות שבסדר די© או בדיני ראיות

וא§ , נציב תלונות הציבור יביא את התלונה לידיעת מי שהתלונה עליו  )ב(
�להל© (ג§ לידיעת הממונה עליו �) 3 (36היה עובד כאמור בסעי­ 

ת נציב תלונו; וית© לה§ הזדמנות נאותה להשיב עליה, )הממונה
הציבור רשאי לדרוש ממי שהתלונה עליו להשיב על התלונה תו¤ 

  .התקופה שיקבע בדרישתו

את מי שהתלונה , נציב תלונות הציבור רשאי לשמוע את המתלונ©  )ג(
  .עליו וכל אד§ אחר א§ ראה תועלת בדבר

לצור¤ הבירור רשאי נציב תלונות הציבור לדרוש מכל אד§ או גו­   )ד(
כל ידיעה ומסמ¤ , ישה ובאופ© שיקבעתו¤ תקופה שיקבע בדר, לתת לו
מי ; לעזור בבירור התלונה, לדעת נציב תלונות הציבור, העשויי§

שנדרש למסור ידיעה או מסמ¤ כאמור יהיה חייב למלא אחר 
ב 5אי© באמור בסעי­ קט© זה כדי לגרוע מהוראות סעיפי§ ; הדרישה

  .ו לפקודת העדות5עד 

  הפסקת הבירור  .42

א§ נוכח , ר רשאי להפסיק את בירור התלונהנציב תלונות הציבו  
או שעניי© , שנתקיימה אחת העילות המצדיקות שלא לפתוח בבירורה

במקרה זה יודיע ; התלונה בא על תיקונו או שהמתלונ© ביטל את תלונתו
ויציי© , שהפסיק את הבירור, למי שהתלונה עליו ולממונה, בכתב למתלונ©

  .את הנימוקי§ לכ¤
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  )ה"תשל: תיקו©(בירור תוצאות ה  .43

יודיע על כ¤ , מצא נציב תלונות הציבור שהתלונה היתה מוצדקת  ) א(
ויציי© , ג§ לממונה�וא§ ראה לעשות כ© , למי שהתלונה עליו, למתלונ©

נציב תלונות הציבור רשאי לפרש בתשובתו את תמצית ; את נימוקיו
מונה על ממצאיו ורשאי הוא להצביע בפני מי שהתלונה עליו ובפני המ

  .הצור¤ בתיקו© ליקוי שהעלה הבירור ועל הדר¤ והמועד לתיקונו

תו¤ , מי שהתלונה עליו או הממונה יודיע לנציב תלונות הציבור   )ב(
או , לא עשה כ©; על הצעדי§ שננקטו, )א(המועד האמור בסעי­ קט© 

רשאי הוא , שההודעה אינה מניחה את דעתו של נציב תלונות הציבור
  .בדבר או הועדה  ני© לידיעת השר הנוגע להביא את הע

יודיע על כ¤ , מצא נציב תלונות הציבור שהתלונה לא היתה מוצדקת   )ג(
ויציי© , ג§ לממונה�וא§ ראה לעשות כ© , למי שהתלונה עליו, למתלונ©

  .ורשאי הוא לפרש בתשובתו את תמצית ממצאיו; את נימוקיו

יביא נציב תלונות , פליליתהעלה בירור התלונה חשד שנעברה עבירה   ) ד(
ורשאי הוא ; הציבור את העני© לידיעת היוע¯ המשפטי לממשלה

לעשות כ© א§ העלה בירור התלונה חשד שנעברה עבירה משמעתית 
  .על פי כל די©

  זכויות וסעדי§  .45

  �החלטותיו וממצאיו של נציב תלונות הציבור בעני© תלונה   ) א(  

 או לאד§ אחר זכות או סעד בבית אי© בה§ כדי להעניק למתלונ©  ) 1(
  ;משפט או בבית די© שלא היה לה§ לפני כ©

אי© בה§ כדי למנוע מהמתלונ© או מאד§ אחר להשתמש בזכות   ) 2(
אול§ א§ נקבע לכ¤ מועד , או לבקש סעד שהוא זכאי לה§

  .על ידי הגשת התלונה או בירורה לא יואר¤ המועד, בחיקוק

קשת סעד נגד החלטותיו וממצאיו של שו§ בית משפט לא ייזקק לב  ) ב(
   .נציב תלונות הציבור בעני© תלונה
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 3 'נספח מס
  

  אכיפת החלטות נציב קבילות הציבור 
  לפי חוק ביטוח בריאות

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  )7.5.06(ו "אייר תשס' ט           11/06

אכיפת החלטות נציב קבילות הציבור לפי חוק 
  ")נציב הקבילות("ממלכתי  ביטוח בריאות

 34'  נכנס לתוקפו תיקו© מס2006 בינואר 1ביו§   . 1
 �1994ד"התשנ, לחוק ביטוח בריאות ממלכתי

  ). להל© החוק(

א שזאת 46במסגרת תיקו© זה נוס­ לחוק סעי­ 
  : לשונו
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תלונה "
שעניינה 
אי מת© 

 
שירותי 
 בריאות

 כי תלונה של מבוטח שעניינה אי מת© ¹החליט הנציב  )א( .א46
ריאות היא מוצדקת ולא פעלה קופת חולי§ שירותי ב

 ימי§ מיו§ מת© 21על פי החלטת הנציב בתו¤ 
 או למי ²יהיה המבוטח רשאי לפנות למנהל , ההחלטה

בבקשה )  המנהל–בסעי­ זה (שהוא הסמי¤ לכ¤ 
; ) הבקשה–בסעי­ זה (לאכו­ את החלטת הנציב 

, הוגשה בקשה ורכש המבוטח את שירותי הבריאות
 על ביצוע החזר למבוטח בעד ³ למוסד יורה המנהל

מתו¤ מקורות המימו© , בסכו§ שיקבע, הרכישה
 ;)1)(א(16המגיעי§ לקופה לפי סעי­ 

 _____________________  

 .בריאות ממלכתי פ חוק ביטוח" נציב קבילות הציבור ע–" נציב".1
  . המנהל הכללי של משרד הבריאות–" מנהל".2

 .  המוסד לביטוח לאומי–" מוסד".3
 המנהל ההוראות עליחולו ,  הפעלת סמכותו לפי סעי­ זהי©ילענ )ב (

, )א)(3)(ה(א3י© סעי­ יהחלות על הוועדה שמינה שר הבריאות לענ
י© ביצוע ההחזר יחולו על המוסד יולענ,  המחויבי§בשינויי§

 .  החלטת הוועדה האמורהביצועי© יההוראות החלות עליו לענ

 המבוטח שלינה זכאותו יה תובענה שענ לבית הדי© לעבודהוגשה)1( )ג(
תודיע על כ¤ קופת החולי§ שבה , לשירותי בריאות נשוא התלונה

  .  למנהלבכתברשו§ המבוטח 

 בפסקה כאמורהוגשה תובענה , )א( א­ האמור בסעי­ קט© על)2( 
או , לא יעשה המנהל, במועד מוקד§ מהמועד שבו הוגשה הבקשה) 1(

שימוש בסמכויות הנתונות לו ,  כ¤ המנהל הודיע לו עלא§המוסד 
  ). א(לפי סעי­ קט© 

בעד שירותי , )א (קט© לא יהא זכאי להחזר כאמור בסעי­ מבוטח )ד(
  )."א(בריאות שרכש בטר§ ניתנה החלטת הנציב כאמור בסעי­ קט© 

  א 46 סעי­ י©ילענ" המנהל"  .2

 יצחק ר"ד,  הכללי וראש מינהל רפואה במשרד הבריאותלמנהל המשנה
  . והסמכויות הקבועות בו,  הסעי­לעניי©" המנהל"לובי¯ ישמש בר
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  המבוטחי§  לידיעתח" דעות בי© משרד הבריאות לקופהחילוקי הבאת   .3

לרבות , פ"בפרסומי§ או בע,  אינה רשאית להציגחולי§ קופת)1
 של מבוטח זכאותועמדה השוללת את  , למבוטחי§הניתנותבתשובות 

ככל שה§  ,מ§ של חילוקי דעות קיושציינהלקבלת השירות בלא 
 ביטוי לידיכפי שבאה , בי© עמדת משרד הבריאות, ידועי§ לה

 בחוות דעת משפטיות שניתנו אובהחלטות של נציב קבילות הציבור 
, בהקשר זה ,חובת קופת החולי§. ולבי© עמדת,הבריאות משרד י"ע

 , חוק ביטוח בריאות ממלכתיי" כמבטחת עפהמיוחדנובעת ממעמדה 
לכללי , בי© היתר,  הכפו­מהותי הנורמות החלות עליה כגו­ דו ומ©

    .הגילוי וההגינות השאובי§ מ© הדי© המנהלי
  
 יסתמ¤ המבוטח על בו העמדה החולקת תמנע מצב דברי§ הצגת  ) 2

בלא לדעת כי קיימת עמדה  ,כמשקפת את עמדת החוק, עמדת הקופה
, בריאות ממלכתי הגורמי§ הממוני§ על אכיפת חוק ביטוח של, שונה

לש§ תקיפת תשובתה של  , זאתחולקתוכי בידו להסתמ¤ על עמדה 
  .וא§ בערכאות א§ בפני נציב קבילות הציבור� הקופה

  
למידע  , של מבוטחי§מרביתנית© יהיה להבטיח חשיפה ,  זאתבדר¤  ) 3

הדרוש לה§ לש§ מיצוי זכויותיה§ ומניעת הטעיה של ציבור 
. הקופהידע חלקי או בלתי של§ על ידי הנובעת ממסירת מ, המבוטחי§
מידע שאינו עולה בקנה אחד ע§ , בו נמסר למבוטחי§, מצב דברי§

 אינו תקי© , התאמה זאתאיבלא לציי© בפניה§ ,  הבריאותמשרד עמדת
זכויות ,  של המבוטחי§ למימוש זכויותיה§זכות§לקפח את ועלול 

   . הנית©ככלשמימוש© מותנה בקבלת מידע מקי­ ומלא 
  
 מיה§ הגורמי§ ייקבעבה§  , קופת החולי§ להוציא נהלי§על  ) 4

המוסמכי§ להודיע מטעמה למבוטח על אי זכאותו לשירות בריאות 
כל גור§ מטעמה של הקופה המוסמ¤ להודיע למבוטח .  ידועלהנדרש 

יעודכ© בכל מחלוקת , לנהליהבהתא§  ,על אי זכאותו לשירות בריאות
בענייני§ שבתחו§  ,כויות המבוטחי§ע§ משרד הבריאות הנוגעת לז

קופת החולי§ תעביר לידי גורמי§ אלה ד­ מידע .  או אחריותוטיפולו
במעמד מסירת  , ימסרו למבוטחי§אות§, המפרט מחלוקת זאת

 זה מידעבד­ . תשובת קופת החולי§ השוללת את זכאות§ לשירות
לרבות  ,תפורט הדר¤ בה יוכלו המבוטחי§ להשיג על עמדת הקופה

בציו© ( לנושא חוק ביטוח בריאות ממלכתי הציבורציב קבילות נ
 לעבודה לפי סעי­ ד" ביהוסמכותא לחוק 46סמכות הנציב לפי סעי­ 

     ). לחוק54
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   המבוטח לשירותזכות מימוש .4
  

 קביעת נציב קבילות י"עפ ,שירות זכות המבוטח למימו© מימוש  ) 1
. לחוק) א(א46 סעי­פי ל, תיעשה על פי בקשה שהגיש למנהל, הציבור

 יו§ מ© המועד בו 21הבקשה תוגש על ידי המבוטח לאחר שחלפו 
בקשה שתוגש לפני . להל©) 2( החלטה כאמור בפסקה הנציב לקיב

    . תטופללא� יו§ ממועד החלטת הנציב21שחלפו 
  
 שעניינה אי מת© המבוטחהמחליט כי תלונה של  , הקבילותנציב  ) 2

 לפנותכי בידיו , ובסו­ החלטת, ציי©י, קתשירותי בריאות היא מוצד
 ,שלא באמצעות הקופה ,לש§ מת© החזר בעד רכישת השירות, למנהל

כי ,  יו§21 את השירות המבוקש על ידו תו¤ הקופהא§ לא תספק לו 
וכי ,  הקבילותנציבותתוגש באמצעות , בקשת המבוטח מ© המנהל

. לא תטופל יו§ ממועד החלטת הנציב 21בקשה שתוגש לפני חלו­ 
  .  הנציב יצור­ העתק נוהל זהלהחלטת

  
 ההחזר כאמור בסעי­ ביצועלש§ ,  מת© הוראת המנהל למוסדבטר§  ) 3

 פניותבאמצעות הממונה על (יפנה המנהל לקופת החולי§ )) ב(א46
תשובת . ויברר עימו הא§ סופק השירות למבוטח) הציבור בקופה
 ושלא, נהל בפנייתו פרק הזמ© שקבע המבתו¤ תינת©הקופה למנהל 

בתו¤ פרק  ,א§ לא ניתנה תשובה חיובית. יעלה על שלושה ימי עבודה
,  המנהל הוראה למוסד לביטוח לאומי לתת החזריית©, הזמ© שנקבע

  . כאמור באותו סעי­
  
א§ , " את השירותרכש" ההחזר ייעשה רק לאחר שהמבוטח מת©  ) 4

 לרכוש לספקדו וא§ על פי התחייבות עתידית שניתנה על י, בכספו
לרבות התחייבות (מאותו ספק ) לרבות תכשיר רפואי(את השירות 

א­ , )א46 יעשה שימוש בסמכותו לפי סעי­ שהמנהלשהותנתה בכ¤ 
 יכול שתכלול המחאה זאתהתחייבות . א§ השירות לא נית© בפועל

. לספק של כל זכות של המבוטח כלפי המוסד לביטוח לאומי
  . ה זאת תצור­ לבקשהתחייבות

  
 לרכוש השירות מכספ§ יכולי§ נועד לאפשר למבוטחי§ שאינ§ הדבר  ) 5

,  השירות בפועלאתלקבל , בשל מחירו הגבוה")  ביניי§מימו©"ולו ב(
ולאפשר למוסד לביטוח לאומי  בלא לשאת בהוצאה הכספית מכיס§

   .השירותלספק ,  ישירה של הסכו§ הכספי הנדרשהעברה
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  ת המנהל לידיעמשפטי הלי¤ הבאת  .5
  

) 2(4כאמור בסעי­  , מבוטח מוצדקתתלונת נציב הקבילות כי החליט  ) 1
 של המבוטח זכותו נהישעניוהוגשה לבית הדי© לעבודה תובענה 

תודיע על כ¤ קופת החולי§ שבה ,  התלונהנשואלשירותי בריאות 
  ". מנהל"רשו§ המבוטח בכתב ל

  
 .02–6725821 שמספרו הפקס תשלח את ההודעה באמצעות הקופה 

, "לנציבות על הלי¤ משפטי נשוא תלונה הודעה"בראש ההודעה יצוי© 
באמצעות הפקס שמספרו , ועותק ממנו יימסר לנציב הקבילות

באמצעות ,  והלשכה המשפטית של משרד הבריאות02–6714308

  . 6782872-02הפקס שמספרו 
  
טת לפני הגשת בקשה למנהל לאכיפת החל,  הוגשה תובענה כאמורא§  ) 2

על פי , לא תטופל הבקשה וזכות המבוטח לשירות תוכרע, הנציב
  . ד"פסיקת ביה

  
לא ,  שהוגשה לאחר הגשת הבקשה לאכיפת החלטת הנציב תובענה   )3

   . הטיפול בבקשהלהפסקת,  פי החוקעל, תביא
  

לאחר שרכש  , כ©עושהשמבוטח המגיש את הבקשה ,  לכ¤ הואהטע§  
והוא רשאי לסמו¤ , יבות לרכישתואת השירות או קיבל עצמו התחי

. כי ההוצאה שהוציא או שההתחייבות שקיבל עצמו תקוי§ ,כ¤על 
י© י את האפשרות להביא הענמיצתהקופת חולי§ שלא , לעומת זאת
 בו הצהרתיבהלי¤ מתאי§ של תובענה לסעד ( לעבודה ד"בפני ביה

 ,)תיקבע זכותו או היעדר זכותו של מבוטח לשירות שהתבקש על ידיו
 על כ¤ שתביעה שהגישה לערכאה מוסמכת לאחר לסמו¤אינה רשאית 
א§ מועד הגשת , בבקשה תקטע את הטיפול , הימי§21חלו­ תקופת 

     .התובענה לא קד§ למועד הגשת הבקשה
  
לא תמנע טיפול בבקשה  ,אחד שהוגשה בעניינו של מבוטח תובענה  ) 4

 משפטיותאלות א­ א§ שני הענייני§ מעוררי§ ש, שהגיש מבוטח אחר
שמבוטח אחד יהיה קשור , לכ¤ מקו§ שאי©, הסיבה לכ¤ היא. דומות

 צד שאינובהלי¤  ,בהסכמות דיוניות שהושגו בי© הקופה למבוטח אחר
מבחינת סמכותו המקומית של , ככל שהדברי§ מתאפשרי§. לו
כפי שנעשה ,  איחוד ההליכי§ בתובענות דומותלבקשנית©  ,ד"ביה

   .במקרי§ אחרי§ בעבר
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  וביצועוהתשלו§ בעד השירות /ההחזר סכו§  . 6

 
 לכללי תקנות ביטוח בריאות בהתא§ ההחזר הנית© למבוטח ייקבע סכו§

 ההחזר בפועל וביצוע �2000ס"התש, )החזר בעד שירותי בריאות(ממלכתי 
 בעדניכוי ותשלו§ החזר (ייעשה בהתא§ לתקנות ביטוח בריאות ממלכתי 

   .והכל בשינויי§ המחויבי§, 2000–ס"תש, )שירותי בריאות
  

  רב בכבוד              

  אבי ישראלי' פרופ              

  

  שר הבריאות , יב© יזר יעקב כ"ח: העתק
   ל"המשנה למנכ,  בעז לבר"ד  
   וראש מינהל הרפואה ל"למנכהמשנה ,  יצחק ברלובי¯ר"ד  
  המשפטיתהיועצת  , מירה היבנר הראלד"עו  
  93368/סב  
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  4 נספח
  

   ותהלי¤ הטיפול בקבילותמבנה הנציבות
  
  
  
  מהל¤ הטיפול בקבילות  . א
  
  קבלת הקבילות  .1

כל קבילה המתקבלת בנציבות עוברת בדיקה ראשונית והזנה של פרטי 
. לצור¤ המעקב הממוחשב אחר הטיפול בה, הקבילה לתוכנת התלונות

  . למע© הסדר מקבלת כל קבילה מספר סידורי
  

סרי§ פרטי§ מהותיי§ לגבי אחראית על קבלת פניות בודקת בא§ ח
זהות הנילו© או עילת הקבילה ובמידה וחסרי§ פרטי§ כאמור , הקובל

  . היא יוצר קשר ע§ הקובל על מנת להשלימ§
  

בעת קבלת הקבילה מתבצע אפיו© מהות או מהויות הקבילה וזאת לצור¤ 
התחומי§ המהווי§ מוקד , מעקב אחר הנושאי§ של כלל הקבילות

   .ניתוח סטטיסטי של הנתוני§ השוני§ו, לתלונות הציבור
מתו¤ ארבע רמות (באותו מעמד נקבעת ג§ מידת הדחיפות של הקבילה 

והקבילה מסומנת על פי כ¤ באמצעות צבע שונה ובמערכת ) דחיפות
  .הממוחשבת

  
, ת קבילה כוללת ג§ הכנה טכנית של מסמכי§ לבירור התיקיטקל

 תדפיס ממוחשב של הכנת, הכנת מכתב אישור קבלת הקבילה: לאמור
והכנת טופס , פרטי הקובל והקבילה, פתיחת התיק ובו מספר התיק

סיכו§ ומעקב אחר בירור הקבילה בו יבוצע המעקב אחר ההתכתבות 
  .שתבוצע בתיק

  
  . לתו¤ תכנת התלונותתכל קבילה אשר נקלטת בנציבות הקבילות נסרק

  
  חלוקת התלונות  .2

תלונות נגד קופות �אחת: תיי§החלוקה העיקרית של התלונות הנה לש
תלונות הקשורות � והשניה ]"קבילות": להל©[חולי§ ונותני שירותי§ 

   .]"השגות: "להל©[למעבר מקופת חולי§ אחת לאחרת 
  

כל יתר . מועברות ע§ קבלת© לבירור אחראית על השגות ההשגות
בכל יו§ מקבלי§ המבררי§ . התלונות מועברות ע§ קבלת© למברר

  .הקבילות החדשותהתורני§ את 
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  מיו© ראשוני על ידי המברר  . 3

המברר בודק ו מעיי© ,שהינו משפט©, ע§ קבלת הקבילות על ידי המברר
אילו קבילות מגלות לכאורה עילה המצריכה בירור וקובע במידת הנית© 

קבילות בנושאי§ דחופי§ מקבלות שכ© , סדר קדימויות לבירור הקבילות
  .ככל האפשרובירור מזורז , עדיפות

  
חשוב להסביר כי הקבילות המתקבלות בנציבות הקבילות לחוק ביטוח 

רבות מה© עוסקות במת© .  בעלות דחיפותמעצ§ טיב©בריאות ממלכתי ה© 
חולי§ סופניי§ וממבוטחי§ המצויי§ , טיפולי§ רפואיי§ לחולי§ קשי§
במצב דברי§ זה קשה מאוד לקבוע סדר . מסיבה זו או אחרת במצוקה

מיו© ראשוני של הקבילות הנו חיוני מאחר ולא נית© , מאיד¤. ויותעדיפ
ובשל עומס הקבילות ומורכבות© , לית© לכל הקבילות עדיפות ראשונה

  . מש¤ הבירור לעיתי§ מתאר¤
  

למותר לציי© כי נית© דגש לטיפול רפואי הנדרש להצלת חיי§ ולחולי§ 
  .קשי§

  
 הקובל או כאשר, בעוד חשוב להבהיר כי כאשר מדובר בנושא מורכ

במקרי§ רבי§ אי© אפשרות להיענות , התעכב בהגשת הקבילה לנציבות
  . מיידית לבקשה

  
  :ככלל נחלקות הקבילות לקבוצות עיקריות כדלקמ©

  ומגלות עילה המצריכה בירור, קבילות שבסמכות הנציבה•

   קבילות שאינ© בסמכות הנציבה•

   קבילות שאינ© מגלות עילה•

  רוט נוס­ או הסכמת החולה קבילות הטעונות פי•

   בקשות לקבלת מידע•
  

  שלב ראשו©�בירור הקבילות  .4

  קבילות שהנ© בסמכות הנציבה ומצריכות בירור•
דחו­ ולא דחו­ (מצא מברר כי קבילה מגלה עילה המצריכה בירור 

להתייחסות הגור§ או הגורמי§ מועברת הקבילה ) כאחת
 מועברתי§ ברוב המקר. הרלוואנטי§ בהתא§ לדרישות החוק

 באמצעות הממונה על ,ת החולי§התלונה לקבלת התייחסות קופ
  . פניות הציבור שבהנהלת אותה קופת חולי§

  
במקרי§ לא מעטי§ נדרשי§ בירורי§ ע§ מספר , יחד ע§ זאת

כגו© בשאלות של חלוקת אחריות בי© קופות החולי§ לבתי , גורמי§
', וכו,  מיוחדותשאלות של טכנולוגיות רפואיות חדשות או, החולי§
הגור§ המתאי§ ג§ לגורמי§ אחרי§ כמו  מופנית התלונה שאז
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והכל לפי , לחוות דעת מומחי§ שוני§, בהנהלת משרד הבריאות
  . הצור¤

כאשר מדובר בקבילה בעניי© דחו­ העברת הפנייה לגור§ הנילו© 
להתייחסותו נעשית במהירות האפשרית וככל הנית© באופ© מיידי 

  . ד לקבלת תגובהותו¤ נקיבת מוע
  

  קבילות שאינ© בסמכות הנציבה•
מברר שמצא כי קבילה אינה בסמכות הנציבה בהתא§ לחוק ביטוח 

ולהעביר , מנסה לאתר את הגור§ שהנושא בבירורו, בריאות ממלכתי
מוסבר לקובל כי , לחילופי©. את התלונה לבירור אותו גור§ מוסמ¤

 ,במידת האפשר, מת© מידעתו¤ , התלונה אינה בסמכות הנציבות
  . להפנות את התלונהנית©לאיזה גור§ 

  

  )ביצוע בירור מקוצר(קבילות שאינ© מגלות עילה •
או שעל פניה לא נית© להיענות , קבילה על פניה אינה מוצדקתכאשר 

נשלחת לקובל תשובה מפורטת על ידי המברר מבלי שבוצע , לה
  .בירור ממוש¤

  
 מימו© של טכנולוגיות בקשות לקבלתקבילות מסוג זה ה© בעיקר 

הבריאות  בסל ות כלולנ©איה©  כי ואי© מחלוקת, כאשר ידוערפואיות 
  .  על ידי קופת החולי§ נשוא הקבילהנותולא נית

  
לא נמנות תלונות הכוללות , יש להדגיש כי בכלל© של תלונות מסוג זה

  .'כגו© סחבת או יחס בלתי ראוי וכו, טענות נוספות
  

  בקשות לקבלת מידע •
, האחת. קשות לקבלת מידע מתקבלות בנציבות בשתי דרכי§ב

בקשות על פי חוק חופש המידע המתקבלות באמצעות משרדה של 
בקשות לקבלת מידע המתקבלות במסגרת , השניה. עמי ליבנינ' הגב

  . המגיעות לנציבות הקבילותהקבילות
   

ככלל אי© הנציבות עוסקת במת© מידע כללי אלא בבירור© של 
ע§ זאת בפניות על פי חוק חופש המידע קיימת חובה מכוח . קבילות

  .החוק להשיב לה©
  

ושאלה מהווה , פעמי§ רבות הפער בי© שאלה לקבילה קט© ביותר
הנציבות עושה ככל יכולתה להשיב , על כ©. למעשה קבילה במסווה

או להפנות§ לגור§ המוסמ¤ , במידת הנית© לשאלות הקובלי§
  . להשיב לה§
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  ונות פירוט נוס­ או הסכמת המבוטחקבילות הטע•
בנוס­ לקבילות ישירות של המבוטחי§ מבררת הנציבות ג§ תלונות 

הקובלי§ , ובני§ להורי§ קשישי§ וחולי§, של הורי§ לילדי§ חולי§
בש§ ההורה ומצרפי§ לקבילה מסמכי§ רפואיי§ אישיי§ ופרטי§ 

 כמו כ© מתבררות פניותיה§ של אפוטרופוס. אישיי§ של החולי§
, עובד סוציאלי הפונה בהסכמת המבוטח, בש§ המבוטח שבחסותו

  .וכיוצא בזה
  

ארגוני§ קבילות שלא צורפה אליה© הסכמת המבוטח ונתקבלו מ, ע§ זאת
אינ© מתבררות , רופאי§ מטפלי§ בש§ חוליה§או , חברי§, שכני§, שוני§

והסכמתו לויתור על סודיות , על ידי הנציבות ללא אישור המבוטח עצמו
  . פואית במידה ויש צור¤ בכ¤ר
  

או מופסק הבירור עד לקבלת מסמכי§ , בירורנית© לבצע מצב נוס­ בו לא 
.  לקבילהאו תימוכי©, פרוט נוס­כאשר ישנו צור¤ בקבלת הנו , נטי§וארל

במצב דברי§ זה נשלח לקובל מכתב המפרט מהו המידע והמסמכי§ 
, הדרוש בנציבותוכ© מוסבר כי במידה ולא יתקבל המידע , הדרושי§

  . יסתיי§ בירור הקבילה
  

יש לציי© כי ישנ§ מקרי§ בה§ במהל¤ בירור הקבילה מסתבר שבקופת 
בדבר הבעיה הרפואית נשוא , החולי§ אי© מידע או אי© מידע עדכני

וכי הקובל לא מסר את המידע המתאי§ לקופת החולי§ על א­ , הקבילה
ה כי במידה ולא יימסר ג§ במצב דברי§ זה נשלחת לקובל הודע. בקשת§

  .המידע הנדרש יסתיי§ בירור התלונה
  

  מעקב אחר קבילות שהועברו להתייחסותו של גור§ אחר  .5
חוות , לרבות הגו­ הנילו©, כל קבילה שהועברה להתייחסות גור§ כלשהו

בקשה , התייחסות הגור§ המתאי§ במשרד הבריאות, דעת מומחה
, ירש§ מהל¤ הבירור אשר בוצע', לקבלת מידע רפואי מנות© שירותי§ וכו

  ". תיקיית התיקי§ הפתוחי§"והקבילה מועברת ל, ה© בתיק וה© במחשב
  

נמצאי§ התיקי§ , או כל התכתבות אחרת בתיק, עד לקבלת תשובה
כל מזכירות המבררי§ מקיימות מעקב . הפתוחי§ תחת פיקוח ובקרה

 אחרי לרבות מעקב צמוד, אחר התיקי§ הפתוחי§ של כל מברר ומברר
או ,  בקשר ע§ הגור§ הנילו©ותעומדה© . תיקי§ המוגדרי§ כדחופי§

 כמו כ© ה© עומדות .עד לקבלת תשובה, הגור§ אליו הופנה התיק לבירור
  .בקשר ע§ הקובלי§ במידת הצור¤

   
בדיקה מחזורית של כל במעקב ובקרה מזכירות המבררי§ מקיימות 

, בהתא§, פ© טלפוניבכתב ובאו, ת תזכורותוהתיקי§ הפתוחי§ ושולח
במקרי§ של . לגור§ שנדרש להשיב לקבילה, ולפי הצור¤ תזכורות חוזרות

  .על המש¤ בירור עניינומתקיי§ תהלי¤ של עדכו© הקובל בירור ממוש¤ 
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 מתקיי§ בנציבות הקבילות מענה 15:00 – 13:00בי© בשעות , כל יו§
הלי של במענה זה נוטל חלק כל הצוות המנ. טלפוני לפניות הקובלי§

פוני§ לנציבות המדווחות לכל הקובלי§ במהלכו . נציבות הקבילות
של הפניות ממוחשב רישו§ נער¤ , על מצב הבירור בתיק, טלפונית

על כל מיודעי§ והמבררי§ , הטלפוניות שעניינ© תיקי§ פתוחי§
  . התפתחות

  
  ר ובירור חוזר המש¤ הבירו–בירור הקבילות   .6

סרק נ, המתייחס לקבילה הנמצאת בבירורכל מסמ¤ המתקבל בנציבות ו
  . להמש¤ הטיפול בקבילה, מסר למברר ביחד ע§ התיקונ, למחשב

  
מבוצע נוהל של החתמת , יש לציי© כי קוד§ להחזרת התיק למברר

כאשר . רישו§ הדואר הנכנס במחשב ובתיקסריקתו ו ,מיונו, התארי¤
אחראיות  בנציבות תכתובת חסרה או בלתי ברורה מוודאות המתקבלת

  . על הפניות קבלת התכתובת באופ© ברור ומלא
  

, המבררי§ בודקי§ את המסמכי§ המתקבלי§ בתיקי§ שבטיפול§
  : ומחליטי§ על המש¤ הטיפול, מתייעצי§ ע§ נציבת הקבילות

נית© , , כאשר נתקבלה תשובה המהווה לכאורה מענה הול§ לקבילה.1
למקרה כזה הדוגמא הפשוטה (להביא את בירור הקבילה לסיומו 

  ).הוא מצב בו הנילו© הכיר בליקוי והביא לתיקונו
  

יש והמברר מוצא לנכו© לבקש בדיקה חוזרת מ© הגור§ שהשיב .2
  .תו¤ הפנייה לחסרי§ או לליקויי§ בתשובה שנתקבלה, לקבילה

 
נוכח התשובה שנתקבלה מתבקשת תגובה מגור§ או גורמי§ לעיתי§ .3

  .ות של גורמי§ שוני§לרבות בקשה לחוות דעת מקצועי, נוספי§
  

המעלה נושא כללי המצרי¤ , כאשר מדובר בסוגיה מורכבתלעיתי§ .4
או כאשר מדובר בנושאי§ אשר , בירור מעמיק של שאלות משפטיות

מנהלי§ הנציבה והמבררי§ התייעצות , שבו ועלו מכלל הקבילות
כ¤ למשל מתבצעות פגישות תקופתיות . ודיו© בפורו§ רחב יותר

ל לקופות חולי§ "הסמנכ, ל"צויות ע§ המשנה למנכהתייע: כדלקמ©
ראש האג­ לטכנולוגיות , ראש מנהל רפואה, ושירותי בריאות נוספי§

והכל תו¤ שיתו­ פעולה , רפואיות ותשתיות ונציג אג­ הרוקחות
  .והתייעצות ע§ נציג מלשכת היועצת המשפטית למשרד הבריאות

  
בות עד למת© מענה בחלק מ© הקבילות די במהל¤ אחד בלבד של התכת

או בירור ע§ /בקבילות רבות נדרש בירור חוזר ו, ע§ זאת. סופי לקבילה
© לקבוע או הבאת הנושא לדיו© בפורו§ רחב בטר§ נית/מספר גורמי§ ו

  . עמדה סופית של הנציבות
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  מת© עמדת הנציבה וסיו§ הטיפול בקבילה  .7
יעת מסקנות ע§ תו§ הבירור וקב, קבילה שגילתה עילה המצריכה בירור

  :מובא הטיפול בתיק לסיומו באחת הדרכי§ שלהל©, הנציבה

  תלונה שנמצאה לא מוצדקת.1
בתו§ הבירור נשלחת הודעה לקובל ובה פירוט ממצאי הבירור 

מכותב ג§ הגור§ , למכתב שנשלח לקובל. והנימוקי§ לקביעת הנציבה
. ומכתב זה מהווה את סיו§ הטיפול של הנציבות בקבילה, הנילו©
 לחוק מבקר המדינה אי© בהחלטת 45וב לציי© כי בהתא§ לסעי­ חש

  .הנציב בכדי למנוע מהמתלונ© כל סעד העומד לרשותו על פי די©
  

  תלונה שנמצאה מוצדקת.2
במידה ואושר על ידי הגור§ הנילו© כי הליקוי נשוא הקבילה על 

הטיפול בתיק מגיע לסיומו , או כי הקבילה נמצאה מוצדקת, תיקונו
  . לעיל1 כמפורט בסעי­ בהודעה

  
 ,במצבי§ בה§ אי© הסכמה ע§ הגור§ הנילו© באשר למסקנות הבירור

בעוד הנילו© סבור , כאשר נציבת הקילות סבורה כי הקבילה מוצדקת
נשלחת , בטר§ תשלח עמדת הנציבה לקובל, כי אי© הצדקה לקבילה

לגו­ הנילו© התראה כי א§ תו¤ זמ© קצוב לא תתקבל התייחסות 
תודיע הנציבה לקובל , היה בה בכדי לשנות את עמדת הנציבהאשר י

בהתראה כאמור מפורטי§ נימוקי . את עמדתה כי הקבילה מוצדקת
  .עמדת הנציבה

  
בו " טופס סגירת תיק"בעת סיו§ הטיפול בקבילה ממלא המברר 

  . והערות המברר, סיבת סגירת התיק, מצויני§ פרטי הקבילה
  

  :ובותנוהל זה משרת מספר מטרות חש
  
הוספת הטופס מונעת ביצוע סגירה שגויה של תיק פתוח ובכ¤   .א

  .הפסקת טיפול בקבילה שעודנה בבירור
, בעת סגירת התיק נבדק מחדש האפיו© הממוחשב שנית© לקבילה  .ב

וזאת לצור¤ המעקב הסטטיסטי הכולל אחר נושאי הקבילות 
לא למותר לציי© כי לא פע§ בירור הקבילה . ותוצאות בירור©

 כי הגור§ נגדו הוגשה הקבילה למעשה אינו הגור§ הנושא מעלה
ויש לתק© את סיווג הנילו© , באחריות לליקוי נשוא התלונה

כמו כ© לעיתי§ במהל¤ הבירור נמצא כי לקבילה מספר . במחשב
, היבטי§ ויש לציי© במעקב הממוחשב את כל מהויות הקבילה

  . ככל שהמער¤ הממוחשב של הנציבות מאפשר זאת
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  המענה הטלפוני והמענה הקולי  .8
המתקבלות , נציבות הקבילות מבררת קבילות המתקבלות בכתב בלבד

, מכשיר הפקסימליה הרגיל, באמצעות הדואר הרגיל והממוחשב
ואי© , אי© הנציבות מקבלת קהל, ככלל. והפקסימיליה הממוחשבת

 ע§ זאת. הנציבות מבררת תלונות טלפוניות שנמסרו בעל פה בלבד
יבות הקבילות מתקיי§ מענה טלפוני קולי ומענה טלפוני אנושי באופ© בנצ
וכ© הסבר על מצב , ה טלפונית בדבר דרכי הפניה לנציבותוהדרכ, קבוע

והפניית , בירורי§ טלפוניי§, הבירור של קבילה המתבררת בנציבות
מבוטחי§ לגורמי§ מוסמכי§ אחרי§ במצב בו פונה מבוטח לנציבות 

  . נעשי§ כדבר של יו§ ביומו, כות הנציבהבעניי© שאינו בסמ
  

האחראיות על התלונות והתיקייה אמונות על המענה האנושי והמענה 
  .הקולי לפניות הטלפוניות המתקבלות בנציבות הקבילות

  
מונחי§ כיצד , מבוטחי§ אשר פוני§ לנציבות לראשונה בשיחה טלפונית

  . ומה§ הפרטי§ אשר יש לציי© בקבילת§, להגיש קבילה
  

הפוני§ בשאלות לגבי מהל¤ , מבוטחי§ אשר קבילת§ בבירור הנציבות
, האחראיות על התיקייה בודקות מה מצב בירור הקבילה, בירור קבילת§

מדווחות על המצב לקובל וככל שיש צור¤ ה© מיידעות על כ¤ את המברר 
  . ואת האחראיות על התזכורות

  
   מערכת המענה הקולי

. לת מערכת מענה קולי בנציבות הקבילותבכל שעות היו§ והלילה פוע
  :המערכת כוללת. 02�5681234: מספר הטלפו© של המערכת

  
  .הדרכה כיצד להגיש קבילה בכתב  .א
, תא קולי אישי בו נית© להקליט שאלה בדבר מצב בירור הקבילה  .ב

המערכת מציבה . ותשובה ניתנת תו¤ שני ימי עבודה באותו תא קולי
בר מקופה לקופה ולחברות בקופת האחת לגבי מע, שתי אפשרויות

  .והשניה לגבי קופות החולי§ והשירותי§ הניתני§ על יד©, חולי§
  

  המענה האנושי
על עובדות נציבות הקבילות  עומדות 15:00 ועד 13:00כל יו§ בי© השעות 

לאור עומס הפניות , לשירות הפוני§ לנציבות בטלפו©המנהליות 
בקבילות , ל לשעות שנזכרו לעילא­ כי המענה האנושי מוגב. הטלפוניות

קיימות נסיבות המצדיקות ביצוע בירור טלפוני או יצירת דחופות כאשר 
  .יעשה הדבר ג§ שלא בשעות המענה האושי, קשר ע§ הקובלי§

  
  טיפול בהשגות  .9

 תלונות הנוגעות למעבר מקופת חולי§ אחת לאחרת מתקבלות ה© בדואר
.  הרגילה או הממוחשבתסימיליהוה© באמצעות הפק, הרגיל והאלקטרוני
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: האחראית על נושא זה מבררת את התלונות ע§ הגורמי§ הרלוונטיי§
  .'וכו, רשות הדואר, המוסד לביטוח לאומי, המתלונני§

  
מודיעה האחראית למתלונ© את , ומת© הכרעה בה, לאחר בירור התלונה

וכ© במידה והתקבלה ההשגה נשלחת הודעה מתאימה , תוצאות הבירור
  .מוסד לביטוח לאומיל

  
  ריכוז תיקי הועדה הבי© משרדית 10

, בגי© קבלת שירות רפואי, בקשות של מבוטחי§ לקבלת החזרי§ כספיי§
נבדקות ע§ קבלת© על ידי , בעת שלא היו רשומי§ כחברי§ בקופת חולי§

המברר פונה לגורמי§ הרלוונטיי§ לאישור עובדות . המבררי§ התורני§
כי הבקשה טעונה בדיקה ואישור על ידי הועדה הבקשה ומודיע למבקש 

מודיע המברר למוסד הרפואי בדבר , ולפי העניי©, כמו כ©. הבי© משרדית
  .עד לקבלת החלטת הועדה, עיכוב הליכי הגבייה

  
והיא , הבקשות מועברות לעובדת הנציבות המשמשת כמרכזת הועדה

קבלת מלוא , אחראית על המצאת הטפסי§ המתאימי§ למבקשי§
פיקוח וייעו¯ נית© למרכזת  .והכנת התיקי§ לדיו© בועדה, חומר הנדרשה

  . הועדה על ידי המבררי§
  

ע§ קבלת החלטת הועדה מודיעה המרכזת את תוכנה לכל הגורמי§ 
  .הרלוונטיי§

  
  דיווח על תלונות המבוטחי§ וניתוח סטטיסטי של הנתוני§ 11

כת ממוחשבת  מופעלת בנציבות הקבילות מער2007החל מחודש יולי 
, הקבילות נרשמות במערכת זו. לניהול הקבילות המתבררות בנציבות

ונית© לקיי§ מעקב אחרי הקבילות , מסמכיה© נסרקי§ לתוכה
ולייעול , מערכת זו הביאה לשיפור בשירות הנית© לציבור. באמצעותה

  .תהליכי§ פנימיי§ בנציבות הקבילות
  
בדבר יישו§ החוק מקור מידע בעל חשיבות רבה מהוות תלונות ה

נציבת הקבילות עורכת מעקב ממוחשב אחר כלל התלונות . והליקויי§ בו
והכל במסגרת מגבלות (ה© תוחי§ סטטיי§ שלוני, ותוצאות בירור©

  , )שמער¤ המחשוב בנציבות מאפשר זאת
  

נתוני§ אלו נעשה לקראת הדיוני§ להכנת הרשימות קבוע על דיווח 
כמו כ© . ובמהלכ§, הבריאותלהכללת טכנולוגיות חדשות לסל 

מהווי§ אמצעי להבאת ו, דוגמת דוח זהכ, דוחות הנציבהמתפרסמי§ 
נותני השירות , והציבור הרחב, נתוני הקבילות לידיעת קובעי המדיניות

  .ומקבלי השירות כאחת
 

 .בהתא§ לדרישה ובכפו­ למגבלות מערכת המחשובנערכי§ , דוחות פרטניי§
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  מצבת כח האד§  . ב
  

שבעה מבררי , ח הועסקו בנציבות מלבד נציבת הקבילות" הדובשנת
מיו© : וכ© שש עובדות מנהליות אשר תפקידיה© כוללי§, משפטני§, קבילות

, אפיונ© והקלדת© לתו¤ המערכת הממוחשבת, כלל הדואר קליטת התלונות
מת© שירותי , הפצת הדואר,  והארכיו©הניהול התיקי, סריקת המסמכי§

ביצוע מעקב אחרי , מענה אנושי וקיו§ המענה הקולי, הדי©מזכירות לעורכי 
  .התיקי§ והפעלת מער¤ התזכורות

  
לעבוד והמזכירות נאלצי§ המבררי§ לנוכח עומס העבודה הרב יש לציי© כי 

   .ג§ בשעות עבודה נוספות וחריגות
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  5נספח מס 
  

  כללי המעבר מקופת חולי§ אחת לאחרת ומועדיו
  
  . מקופה לקופהו§ למעבר קיימי§ ארבעה מועדי ריש

  . נית© ג§ לבטל את המעבר המיועדי§בתו¤ אות§ המועד
          
או /תקופת הרישו§ ו
  מועד מעבר  הביטול

  �1.4מעבר ב  �15.2עד ל��16.11מה

  �1.7מעבר ב  15.5עד . �16.2מה

  �1.10מעבר ב  15.8 עד ל�16.5מה

  �1.1מעבר ב  15.11 עד �16.8מה

ב למעבר באותה תקופת מי שביטל מעבר ונרש§ שו  *
  .רק במועד המעבר הבא, ייקלט לרישו§, רישו§

שנה  נית© לעבור מקופה לקופה לאחר חברות של  *
  .בקופת חולי§ מסוימת

יש להדגיש כי תאריכי המעבר וביטולי§ הינ§   *
 זהי§

  

  .או הביטול לרישו§ בקופת חולי§ נעשה ברשות הדואר/המעבר ו

ביעה בקשר לרישומו או לרישו§ ילדו בקופת מי שרואה את עצמו נפגע מק
רשאי להשיג על כ¤ לנציבות , חולי§ או למעבר מקופת חולי§ אחת לאחרת

  :הקבילות לחוק ביטוח בריאות ממלכתי לפי הפרטי§

  .02�5655981פקס  .ירושלי§, 29רבקה ' רח, משרד הבריאות, נציבות הקבילות

  .il.gov.health.moh@kvilotדואר אלקטרוני 

  ,  בימי עבודה�15:00 ל13:00לבירורי§ נית© להתקשר בי© השעות 

  .02�5681257: לטלפו©
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  6נספח 
  

  1994 –ד "התשנ,  לחוק ביטוח בריאות ממלכתי58סעי­ 
  הגבלת זכותו של תושב ששהה מחו¯ לישראל

  

  

  )]4' מס(ה "התשס, )2' מס(ג "סהתש, )3' מס(א "התשס, ט"התשנ: תיקוני§[
  
  �בסעי­ זה   )א(

 חודשי§ רצופי§ שבמהלכ§ התגורר אד§ 12תקופה של �" שנת היעדרות"
ובלבד שבמני© הימי§ האמורי§ לא תובא ,  ימי§ מחו¯ לישראל182

  �בחשבו©
  

  ;)2001 במרס 1(א "ד באדר התשס"תקופה שקדמה ליו§ י  )1(  
  

שה לראשונה לעולה לפי חוק תקופה שקדמה למועד שבו נע  )2(  
  ;השבות

  
תקופה שקדמה למועד שבו ניתנו לו לראשונה אשרה או רשיו©   )3(  

  ;�1952ב"התשי, לפי חוק הכניסה לישראל, לישיבת קבע
  

 חודשי§ שחלה תכו­ לאחר תו§ השירות הסדיר של 24תקופה של   )4(  
 או מיו§ סיו§ שירות קבע של תקופה שאינה עולה, ייל משוחררח

  –לעני© זה ;  חודשי§24על 
  
 לחוק קליטת 1כהגדרת§ בסעי­ �" שירות סדיר"ו" חייל משוחרר"

  ;�1994ד"התשנ, חיילי§ משוחררי§
  
 לחוק שירות הקבע בצבא הגנה 1כהגדרתו בסעי­ �" שירות קבע"

  ;�1985ה"התשמ, ]נוסח משולב) [גמלאות(לישראל 
  

ובלבד , תכו­ לאחריהלרבות תקופה שחלה , תקופה שבה היה קטי©  )5(  
כי דינו ,  לפקודת מס הכנסה35שפקיד שומה קבע לגביו לעני© סעי­ 

  ;עולה כדי©
  

 לחוק 378כהגדרתו בסעי­ , תקופה שבה תושב ישראל באזור  )6(  
  ;התגורר באזור, הלאומי הביטוח 
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תקופה שלכל אורכה הוא היה תושב ואשר בעדה שיל§ למוסד את   )7(  

לעני© זה ייחשב ; ות החלי§ עליו לפי חוק זהדמי ביטוח הבריא
אד§ כמי ששיל§ דמי ביטוח בריאות בעד תקופה כאמור א§ לא 

חוב של דמי ביטוח בריאות בעד אותה תקופה או  היה קיי§ לגביו
  ; חודשי§12שהפיגור בתשלומו עולה על , בעד כל חלק ממנה

  .שתי שנות היעדרות רצופות לפחות�" תקופת היעדרות"
  

לא יהיה זכאי לשירותי , במועד שקד§ לתקופת היעדרות, מי שהיה תושב  )ב(
 חודשי§ כנגד כל שנת היעדרות 2למש¤ תקופה של , בריאות לפי חוק זה
�להל© ( חודשי§ 6ובלבד שהתקופה לא תעלה על , שבתקופת ההיעדרות

 או א§ הוכיחו למוסד כי בשל טיפולי§ רפואיי§ שהוא )תקופת המתנה
  . שהה מחו¯ לישראלנזקק לה§ הוא

  
 ימי שהייה רצופי§ בישראל 25תקופה של �" חודש", לעני© סעי­ קט© זה

של אד§ במהל¤ שנה שהיא אינה שנת היעדרות של אותו אד§ או תקופה 
א§ , שקבע המוסד לגבי אד§ מסוי§, קצרה יותר של ימי שהייה כאמור

ות אותו אד§ הוכיח למוסד כי בשל עיסוקו קיימות נסיבות מיוחד
  .המצדיקות את קיצור התקופה

  
ימסור על כ¤ המוסד הודעה לקופת , היה אד§ חייב בתקופת המתנה )1ב(

  .בהודעה תפורט תקופת ההמתנה הנדרשת ממנו; החולי§ שבה הוא רשו§
  

המוסד יעדכ© את קופת החולי§ לגבי שינויי§ בתקופת ההמתנה הנדרשת  )2ב(
  .מאד§ בהתא§ למש¤ היעדרותו

  
§ שהשלי§ תקופת המתנה יהיה זכאי לקבל שירותי בריאות לפי חוק אד )3ב(

ובלבד שעד אותו מועד לא נצברה לגביו שנת , מתו§ אותה תקופה, זה
המוסד יית© הודעה לקופת החולי§ שבה רשו§ האד§ כי ; היעדרות נוספת

  .אותו אד§ סיי§ את תקופת ההמתנה הנדרשת ממנו
  

ת ההמתנה הושלמה כאמור בסעי­ קט© מצא המוסד לגבי אד§ כי תקופ )4ב(
יודיע על כ¤ המוסד , תקופת היעדרות, לגביו, בשנה שנתברר כי היא) 3ב(

מהיו§ שקופת החולי§ קיבלה את ; לקופת החולי§ שבה רשו§ אותו אד§
כל , ההודעה תיפסק זכאותו של אותו אד§ לשירותי בריאות לפי חוק זה

מנו לגבי מלוא תקופת עוד לא השלי§ את תקופת ההמתנה הנדרשת מ
  ;בטלה�) 3ב(וההודעה לפי סעי­ קט© , היעדרותו

  
המוסד יעדכ© את קופת החולי§ לגבי השינויי§ בתקופת ההמתנה 

במני© תקופת ההמתנה ; )2ב(הנדרשת מאותו אד§ כאמור בסעי­ קט© 
הנדרשת מאותו אד§ לא תבוא בחשבו© תקופת המתנה שלגביה מצא 

  .תקופת היעדרות, לגביו,  שנתברר כי היאהמוסד כי היא הושלמה בשנה
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, א3לפי הוראות סעי­ , מי שחלה לגביו תקופת המתנה והמוסד קבע לגביו  )ג(
  �כי מועד תחילת התושבות קד§ למועד מת© הודעת המוסד 

התקופה שממועד תחילת התושבות ועד ליו§ שבו ניתנה לו הודעת   )1(  
  ;תובא במני© תקופת ההמתנה, המוסד

  
  .לא יחולו לגבי תקופת ההמתנה) 3(�ו) 2)(ה(א3הוראות סעי­   )2(  

  
סכו§ חודשי השווה לדמי ביטוח �" תשלו§ מיוחד", בסעי­ קט© זה  )1(  )ד(

לגבי עובד שהכנסתו היא השכר , בריאות החלי§ לפי חוק זה
� " השכר הממוצע", לעני© זה; �5כשה§ מוכפלי§ ב, הממוצע

כפי שהיה ידוע , ביטוח הלאומי בחוק ה�2 ו1כמשמעותו בסעיפי§ 
, בחודש ינואר החל סמו¤ לפני תחילת ביצוע התשלו§ המיוחד

ולגבי מי שהחל לשל§ את התשלו§ המיוחד לראשונה בחודש ינואר 
  ;השכר הממוצע של חודש ינואר האמור�

  
חל­ , אד§ החייב בתקופת המתנה לפי סעי­ זה רשאי לשל§ למוסד  )2(  

 באחת בהתא§ להוראות סעי­ זה, וחדתשלו§ מי, תקופת ההמתנה
  ): תקופת התשלו§–להל© 0הדרכי§ האלה 

במספר תשלומי§ חודשיי§ שווי§ ורצופי§ שאינו עולה על   )א(
 שישה בהתא§ לבקשת המבוטח

  בתשלו§ חד פעמי  )ב(
  

לא יהיה חייב בתקופה המתנה מיו§ , שיל§ אד§ תשלו§ מיוחד  )3(  
ו תקופת היעדרות נוצרה לגביתו§ תקופת התשלו§ ועד ליו§ שבו 

חוב בעד , לגבי תקופת התשלו§, ובלבד של היה קיי§ לגביו, נוספת
 ;התשלו§ המיוחד שהפיגור בתשלומו עולה על שלושה חודשי§

יו§ פרעו© מלוא התשלו§ המיוחד ואול§ בתקופה שתחילתה ב
וסיומה בתו§ תקופת ההמתנה שהיה חייב בה אילולא שיל§ את 

אי אותו אד§ לשירותי בריאות לפי לא יהיה זכ, התשלו§ המיוחד
) ד(6 וכ© לשירותי הבריאות המנויי§ בפרט 11הוראות סעי­ 
  לתוספת השניה

  
יית© המוסד , שיל§ אד§ למוסד תשלו§ מיוחד כאמור בפסקה זו  )4(  

  ;הודעה על כ¤ לקופת החולי§ שבה רשו§ האד§
  
לגבי תקופת , ונוצר לגביו, החל אד§ לשל§ תשלו§ מיוחד) 5 (

 3שהפיגור בתשלומו עולה על , חוב בעד התשלו§ המיוחד, שלו§הת
 למי האמורהלא יהיה זכאי לכל זכות הנתונה בפסקה , חודשי§

והוא יהיה , ששיל§ תשלו§ מיוחד במהל¤ תקופת תשלו§ מלאה
  .זכאי להחזר הסכומי§ ששיל§
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השלי§ אד§ את תקופת ההמתנה החלה לגביו לפי הוראות סעי­  )1ד(  
או שיל§ תשלו§ מיוחד חל­ תקופת ההמתנה לפי הוראות , )ב(קט© 

והמוסד לא נת© על כ¤ הודעה לקופת החולי§ שבה , )ד(סעי­ קט© 
זכאי , לפי העני©, )3)(ד(או ) 3ב(רשו§ האד§ לפי הוראות סעי­ קט© 

אותו אד§ להחזר בשל תשלו§ ששיל§ תמורת שירותי בריאות 
ההמתנה או תקופת שניתנו לו בישראל בתקופה שמתו§ תקופת 

לפי הכללי§ , ועד למועד מת© ההודעה כאמור, לפי העני©, התשלו§
ובסכו§ שתקבע הוועדה ) א)(3)(ה(א3והתנאי§ שנקבעו לפי סעי­ 

ובלבד שאותו אד§ היה זכאי לקבל את , שמונתה לפי אותו סעי­
קבעה הוועדה את ; שירותי הבריאות האמורי§ מקופת החולי§

ינכה המוסד את הסכו§ שקבעה ,  כאמורזכאותו של אד§ להחזר
וישלמ§ לאותו , הוועדה מהסכומי§ שגבה כדמי ביטוח בריאות

  ).ג)(3)(ה(א3אד§ בהתא§ להוראות ובמועדי§ שנקבעו לפי סעי­ 
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  7' נספח מס
  

  הסעות לדיאליזה 
  

  __4/2008_:' חוזר מס
  ח"תשס, ט שבט"כ, ירושלי§

   2008,  פברואר5
  

  ____30/3/3__:' תיק מס
  
  מנהלי בתי החולי§  : אל

   קופות החולי§�מנהלי האגפי§ הרפואיי§ 
  מנהלי מכוני הדיאליזה

  
  הסעת חולי דיאליזה:  הנדו©

  
  :הננו להביא בזאת לידיעתכ§ הנחיות בנושא שבנדו©

  
על לפי המפורט ,חולה המטופל בדיאליזה זכאי למימו© הסעה לטיפולי דיאליזה

  . התוספת השנייה לחוק ביטוח בריאות ממלכתיבחלק הראשו© של) 1 (28בסעי­ 
  

  :ל יוסע באמבולנס בהתקיי§ אחד או יותר מהתנאי§ הבאי§"חולה כנ
  

או /ה להסעה בשכיבה ו/או הזקוק/ת למיטה ו/חולה דיאליזה המרותק.1
יוסע באמבולנס , או בחזרה/ה להשגחה בזמ© ההסעה לטיפול ו/הזקוק
חולה . את משרד הבריאותא או באמבולנס אשר קיבל אישור מ"של מד

דיאליזה המוסע באמבולנס יקבל החזר כספי מהקופה שלא יפחת מ 
הנמו¤ (א או ממחיר הנסיעה בפועל באמבולנס " מתערי­ מד50%

 ).מבינה§
הסעת מטופלי§ ברכב חברה מטע§ קופת החולי§ שלא הוכר 

  .י משרד הבריאות לא תחשב כהסעה באמבולנס"כאמבולנס ע

 
כי הסעתו לטיפולי , ר הרופא המטפל בו  חיווה דעתוחולה דיאליזה אש.2

 תממ© הקופה הסעתו –דיאליזה צריכה להתבצע  באמבולנס 
יחד ע§ זאת רשאית קופת החולי§ לקבוע כי החולה יוסע . באמבולנס

 שהחלטתה זו נתמכת בחוות דעת בתנאיברכב שאינו אמבולנס וזאת 
שחיווה דעתו , לרופא המטפל, רפואית בכתב מגור§ מקצועי מקביל

והקופה מציעה חלופה להסעתו לטיפולי דיאליזה המהווה , כמפורט
 .מענה מתאי§ לצור¤ הגעתו לטיפולי§ באופ© סדיר

  



  192

יקבל החזר כספי מהקופה שלא יפחת מ , חולה דיאליזה המוסע במונית.3
נסיעה  בתחבורה ציבורית או ברכב פרטי .  ממחיר הנסיעה בפועל50%

וטח בהחזר שלא יפחת ממלוא עלות הנסיעה תזכה מב, שאינו מונית
  .  בתחבורה ציבורית

  

קופת חולי§ אינה רשאית לחייב מבוטח לנסוע באמצעות מוביל שלה או .4
 ).מונית או כל רכב הסעה אחר, אמבולנס(מטעמה 

  

 . על קופת החולי§ ליידע את המבוטח על תקרת ההחזר לה הוא זכאי.5
  

הוא זכאי לקבל מהקופה , יל אחרהיה ויבחר המבוטח לנסוע באמצעות מוב
 מהתשלו§ בפועל ובכל מקרה לא יותר מתערי­ אמבולנס 50 %החזר של 

 .א"מד
  

עניי© , אי© באמור כדי למצות את  המצבי§ המתאימי§ להסעה באמבולנס
בהתא§ לפרטי§ שמסר המטופל או , שייבח© לפי נסיבות כל מקרה

  .למסמכי§ רפואיי§ מתאימי§
  

 .© חוזר זה לידיעת כל הנוגעי§ בדבר במוסדכ§הואילו להעביר תוכ
  

 
  ,ב ב ר כ ה

  
  חזי לוי ר "ד

  רפואההראש מינהל 
  

  המנהל הכללי: העתק 
   המשנה למנהל הכללי  
  ל בכיר למנהל ולמשאבי אנוש "מנכ/ס 

  ל בכיר לתכנו© ובינוי מוסדות רפואה "מנכ/ס
  ל לכלכלת בריאות "מנכ/ס
  ל לתכנו© תיקצוב ולתימחור "מנכ/ס
  ל קופות חולי§ "מנכ/ס
  ל להסברה ויחסי§ בינלאומיי§ "מנכ/ס

  ראש המינהל לטכנולוגיות רפואיות ותשתיות 
  נציב קבילות הציבור 
  פ חוק ביטוח בריאות ממלכתי "נציב קבילות הציבור ע

  חשב המשרד 
  היועצת המשפטית 

  אחות ראשית ארצית וראש מינהל הסיעוד 
    ראש שרותי בריאות הציבור 



  193

  לשכות בריאות מחוזיות  -  י מחוזותרופא
  מנהל האג­ למדיניות טכנולוגיות רפואיות 

  מנהל אג­ רישוי מוסדות ומכשירי§
  ראש שרותי בריאות הנפש 

  מנהל האג­ לגריאטריה 
  מנהל האג­ לרפואה כללית

  מנהל אג­ ביקורת פני§ 
  מנהל המחלקה לרפואה קהילתית 

  מרכזת המועצות הלאומיות 
   הארצי לעבודה סוציאליתמנהלת השרות

  הספריה הרפואית 
  ברפואה כללית  � אחראית ארצית על הסיעוד
  בבריאות הציבור  � אחראית ארצית על הסיעוד
  בגריאטריה  � אחראית ארצית על הסיעוד

  ח הכללית "קופ � אחות ראשית
   משרד הרווחה � הרופא הראשי האג­ לטיפול במפגר

  ל.ה.צ � ר"קרפ
  ר"רפ מק� © רפואה"רע
  שרות בתי הסוהר  � ר"קרפ
  משטרת ישראל  � ר"קרפ
  "הדסה" � ל הסתדרות מדיצינית"מנכ

  משרד האוצר  � אג­ תקציבי§, רכז הבריאות
  ר ההסתדרות הרפואית בישראל "יו
  ר ארגו© רופאי המדינה "יו
  ההסתדרות הרפואית  � ר המועצה המדעית"יו

  ל החברה לניהול סיכוני§ ברפואה "מנכ
  פרי§ הלאומי והאוניברסיטאיבית הס

  ארכיו© המדינה
 ל חברת ענבל"מנכ

  חברת ענבל� סיכוני§ מנהלת המחלקה לניהול
   

  
  
  

 
  
  ) מ(121/11737 � 8

  
    

ל "כתובת אתר האינטרנט בו מפורסמי§ חוזרי מינהל הרפואה וחוזרי מנכ
 www.health.gov.il-:היא
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  8נספח מספר 
  
  

  חדר מיו©
  

  1944 �ד "התשנ חוק ביטוח בריאות ממלכתימתו¤ התוספת השניה ל
  
  

  שרותי§ בהשתתפות כספית עצמית של המבוטח
  י חירו§שירות. 2
  חדרי מיו© . ב

י תעריפו© משרד הבריאות "הטיפול הרפואי הנית© בחדרי מיו© כרו¤ בתשלו§ עפ
  .כפו­ לסייגי§ שיפורטו בהמש¤, ובתשלומי§ בעד שירותי§ שוני§

  :פטור מתשלו§ בחדרי מיו© נית© כאשר הפונה הוא
  .ולא אושפז, 17או ע§ טופס /מבוטח שפנה לחדר מיו© ע§ מכתב רפואי ו

  .17או טופס /בוטח שאושפז ג§ א§ לא היה בידו מכתב רפואי ומ
  .על פגיעה בעבודה) 50/ טופס בל(שבידו אישור ממעבידו , נפגע עבודה

  .שימציא אישור מ© המשטרה על התאונה, נפגע תאונת דרכי§
 ובידו, ")תאונת בית הספר("או בטיול של בית הספר , שנפגע בבית הספר, תלמיד

  אישור מבית הספר
  :מבוטח שפנה לחדר מיו© במקרי§ כדלקמ©

  .כל שבר חדש  .1
  .פריקה חריפה של כת­ או מרפק  . 2
  .י תפירה או אמצעי איחוי חלופי"פציעה הדורשת איחוי ע  . 3
  .שאיפת גו­ זר לדרכי הנשימה  . 4
  .חדירת גו­ זר לעי©  . 5
  .טיפול במחלות סרט©  . 6
  .טיפול במחלת המופיליה  . 7
  )C.F(.ת סיסטיק פיברוסיס טיפול במחל  . 8
  .אשה שנתקפה בצירי לידה  . 9
מהרחוב או ממקו§ צבורי אחר עקב , א"י אמבולנס מד"ח ע"מי שפונה לבי  . 10

  .ארוע פתאומי
מעל (תינוקות עד גיל חודשיי§ הפוני§ עקב הופעה פתאומית של חו§ גבוה   .11

ºC38.5 (  
  .חולי דיאליזה  . 12

  ):תעריפו© משרד הבריאותלפי (חייב באגרת מיו© בלבד 
 1�12 למעט מי שחלי§ עליו הסעיפי§ �01:00 06:00הפונה לחדר מיו© בי© השעות 

  .דלעיל
  .תה מוצדקת מבחינה רפואיתיבמקרי§ בה§ התברר בדיעבד כי ההפניה הי
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  9' נספח מס
  

  200413/ :'חוזר מס
  ע"תש, חשו© ה"כ , ירושלי§

  2009, נובמבר 12 
  
   200/34/:'תיק מס

  
  מנהלי בתי החולי§ הכלליי§  : אל

   קופות החולי§ –מנהלי האגפי§ הרפואיי§   
  מנהלי המכוני§ לאונקולוגיה   
  מנהלי המכוני§ לדימות   
  מנהלי המכוני§ לרפואה גרעינית  

  
  PET לבדיקת התוויות  : הנדו©

    
  :כללי  . א

PET) Positron Emission Tomography (דימות מטבולית  שיטת היא
המאפשרת באופ© ייחודי הכוונה , בגו­ החי באמצעות מיפוי פוזיטרוני§

  . של הטיפול הרפואימיטבית
 מחלה עוד בטר§ חלו תהליכי דימות של מאפשרת PET � הטכנולוגיית

F18 .שינויי§ אנטומיי§ משמעותיי§ Fluoro Deoxyglucose (FDG)
  .�PETבדימות ע§ מכשיר הבו משתמשי§  החומר אהו

פ חוק ביטוח "עבסל השירותי§ הבדיקה  הוכללה 2001 משנת החל
  . עבור חלק מההתוויות הרפואיותבריאות ממלכתי 

 ומעקב אחר דרוג,  לצור¤ איתורנועד �PET השימוש במכשיר ה,ככלל
 עשויהכאשר מוצו אמצעי אבחו© אחרי§ ותוצאת הבדיקה , גידולי§

  . להשפיע על דר¤ הטיפול בחולה
 שימושל חוזר זה למפות את ההתוויות האונקולוגיות המצויות מטרת

 ההתוויות אתולהבהיר במועד הוצאת החוזר ולפרט בטכנולוגיה 
  .טר§ נכללו ואיזההכלולות בסל השירותי§ 

  
  :PETלשימוש במכשיר קליניות  התוויות  . ב

  : בסל השירותי§הכלולות התוויות.1

  ):on small cellNמסוג ( ריאה סרט©   .1.1
  . גוש בודד בריאהשל �CT ברור בלא ממצא אפיו©  . א  
INITIAL  . ב   STAGING.  
  . כשעולה אפשרות לניתוח קורטיבי� RESTAGING  . ג  
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  :  רקטו§– הקולו© סרט©  . 1.2
  : להישנות במצבי§ הבאי§חשד
  .תקיני§ �CTכאשר הקולונוסקופיה וה, מוגבר CEA  . א

: כגו©,  לפני טיפול ממוק§בודדותגרורות ממצא של  ברור  .ב
כמוטרפיה מקומית , בכבד אבלטיבי לגרורה טיפול, ניתוח

  .תו¤ עורקית וטיפולי הקרנה

 לפני טיפול קרינתי או , רקמת גידולשאריתלנוכחות  ברור  .ג
  .ניתוח

Rectal  .ד Ca בחשד קליני או הדמייתי – האבחנה בשלב 
 .ליות פרירקטבלוטותלמעורבות 

 
  :לימפומה  . 1.3

  :BASELINE  . א
  .FDG הדמיה תהיה גליו§ או � פי החלטת השולח על  
 תבוצענה שתי הבדיקות אלא במקרה שבוצעה בדיקת לא  

  . גליו§בדיקת להוכחה באמצעות ניתנתגליו§ והמחלה לא 

MONITORING  . ב RESPONSE)  בדיקות בשנה4עד     .( 
  

  : ממאירהמלנומה  . 1.4
  .לצור¤ הערכה של אפשרות ניתוח, ממוקמת המחל  . א
  . STAGING  . ב

  
�Ibמ( צוואר רח§ סרט© INVASIVE ומעלה:(  

INITIAL  . א STAGING.  
  . קורטיבילניתוח RESTAGING  . ב

  
  ):לא כולל מח( צוואר ראש
INITIAL  . א STAGING.  

  ).      להימנע מביופסיה (להישנות חשד הערכת   .ב
  

  :ושט סרט©
INITIAL  . א STAGING המועמד לניתוחבחולה .  
  . להישנותבחשד RESTAGING  . ב

  
  :תירואיד  . 1.8

  TG שלילי131 ומיפוי יוד מוגבר . 
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  ":סל"שאינ© כלולות ב התוויות  . 2
  :שחלהסרט© ה  . 2.1  

CA בסמני§ מאוחרת עליה ממצאי  הקליניקה וכאשר, 125
  .שליליי§הדימות 

   אלטרנטיבי ): רכותרקמות, תאוסטאוגני, יואינג (קומותסר  . 2.2
  .�T1201, MIBIל
  .30אבחנה בילדי§ וצעירי§ עד   . א

 .ללא הגבלת גיל, הישנותשל בכל מקרה   .ב
  :שדסרט© .2.3

 אבחנה – או חשד לגרורות מרוחקות מקומיתהישנות   . א
  . לטיפולותגובה

 ).נאואגובנטיבעיקר ( תגובה לטיפול הערכת  .ב
  :מוחגידולי .2.4

� הישנות לבי© ראשוניי§ חנה מבדלת בגידולי מוחאב
Radiation Necrosis , המועמד לניתוחבחולה  .*  

התוויה זו תתבצע רק באמצעות מכשיר מסוג  :הערה*
dedicated-PET.  

  : נוירובלסטומה   .     2.5
  בבדיקה בחולי נוירובלסטומה השימושקיימות עדויות לגבי   

�INITIALכ( STAGING ל טר§ נקבע סופית מקומה ש, )ומעקב
  . הבדיקה ברצ­ האבחוני והטיפולי בחולי§ אלו

  :איתור מוקד אפילפטי במח לפני ניתוח  . 2.6
א§ נכשל ניסיו© , לניתוח מוקד אפילפטי המועמד איתור  

�ICTALבהאיתור  SPECT .  
  : בדיקת לב לפני השתלת לב  . 2.7

הערכת מידת חיות שריר הלב בחולי§ עבור§ נבחנת האפשרות   
  .  השתלת לב של

 במוסדכ§הואילו להעביר תוכ© חוזר זה לידיעת כל הנוגעי§ בדבר   
  .בהתא§ ולוודא כי יפעלו

 
  ,ב ב ר כ ה

  
  ברלובי¯ . ר י"ד

  המשנה למנהל הכללי 
  ראש מינהל רפואהו

  המנהל הכללי  : העתק
   המשנה למנהל הכללי  

  ל קופות חולי§ "מנכ/ס
   פ חוק ביטוח בריאות ממלכתי"נציב קבילות הציבור ע
  נציב קבילות הציבור 
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  ראש המינהל לטכנולוגיות רפואיות ותשתיות 
  היועצת המשפטית 

  ל להסברה ויחסי§ בינלאומיי§ "מנכ/ס
  מנהל האג­ למדיניות טכנולוגיות רפואיות 

  מנהל אג­ רישוי מוסדות ומכשירי§
  אחות ראשית ארצית וראש מינהל הסיעוד 

  ראש שרותי בריאות הציבור 
  לשכות בריאות מחוזיות  �רופאי מחוזות 

  מנהל האג­ לרפואה כללית 
  מנהל אג­ הרוקחות 

  מנהלת תחו§ רישו§ ומידע רפואי 
  מנהל המרכז הלאומי לבקרת מחלות 

  מנהלת האג­ להבטחת איכות 
  מנהל אג­ ביקורת פני§ 

  לי קופות החולי§ "מנכ
  מנהל האג­ לאביזרי§ ומכשירי§ רפואיי§ 

  ית מנהל המחלקה לרפואה קהילת
  מנהל המחלקה לאפדמיולוגיה 

  מנהל המחלקה למעבדות 
  מרכזת המועצות הלאומיות 
  הממונה על הקרינה הרפואית

  הספריה הרפואית 
   ברפואה כללית �אחראית ארצית על הסיעוד 

  ח הכללית "קופ �אחות ראשית 
  משרד העבודה והרווחה �רופא ראשי 

  ל.ה.צ �ר "קרפ
  ר" מקרפ�© רפואה"רע
  רות בתי הסוהר ש �ר "קרפ
  משטרת ישראל  �ר "קרפ
  "הדסה" �ל הסתדרות מדיצינית "מנכ

  משרד האוצר  �אג­ תקציבי§ , רכז הבריאות
  ר ההסתדרות הרפואית בישראל "יו
  ר ארגו© רופאי המדינה "יו
  ההסתדרות הרפואית  �ר המועצה המדעית "יו

  ל החברה לניהול סיכוני§ ברפואה "מנכ
  אוניברסיטאיבית הספרי§ הלאומי וה

   ארכיו© המדינה
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ל "כתובת אתר האינטרנט בו מפורסמי§ חוזרי מינהל הרפואה וחוזרי מנכ
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