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 6////4 –קול וועדת משנה תיירות מרפא ופרוט

פנינה קורן, פרופ' קובי יגאל אברהמי, טלי שטיין,  עו"ד פרופ' יוג'ין קנדל, יוליה איתן, אורן דרורי, נוכחים:

לאה אחדות, פרופ' גלזר, פרופ' גבי בן נון, יובל דגן, פרופ' ארנון אפק, ניר קידר, שלמה פשקוס, ליאור גילה, 

 דורון קמפלר, מור סגל. 

מנהלת כספים, בי"ח  –, נועה פרסטר מנהל ביה"ח – רוטשטיין זאב : פרופ'ים ראשונים בפני הוועדה** מציג

  (. POWERPOINTמצגת )מצורף קובץ  יםמציג שיבא.

אני לא מכיר את המצב בפריפריה על בוריו. במרכז הארץ יש עודף אמצעי  מתחיל במצגת. :רוטשטיין זאבפרופ' 

פיות, י. יש מספר מועט של בדיקות שיש להם תורים. יש בדיקות ספצMRI - , אין לנו תורים לMRIצור וגם יי

ית הזאת בגלל עיוות תמריצי פהמרכיב של המרדים. יש תורים לבדיקה הספציילדים שזה בעיה בגלל   MRIכמו

כים אם זה המכשיר היחיד, ורראי תורים אבאזור המרכז אין בעיה. ת ,תשתית. עם יד על הלבהולא בגלל חוסר 

 מינות, אתה מתחייב לתת לקופהזמי כמים, וחלקם כוללים הס"אבל זה לא סימטרי. על הנושא הזה מתנהלים מו

יתה בעיה. תראי שתפוקת גם קודם לא היו , בטח לא היוםזמינות מתחייבת. כך שלא צריכה להיות בעיה לקופה

שעות ביום  66הוא צריך לעבוד  להצדיק עצמו כלכלית, את ההשקעה.ת ליום כדי ושע 4-6 העבודה של המכשירים

 אחרת הוא לא מוצדק.

 ?יש תיעוד לניצולת מכשירים איתן: יוליה

ממשיך במצגת  מאיתנו תוכלו לקבל כל דבר. נתנו לכם הערכות מה הפוטנציאל שניתן לבצע. אב רוטשטיין:פרופ' ז

היה לרסן את  ת, שהרעיון בססיוCAPהמערכת הלא מיוחסת נמצאת תחת רגולציה מאוד כבדה שכוללת גם  –

שים היום. אני ולמה שאנחנו עכלי מעבר לרם לנו לחוסר יתרון כובורית אבל לא לפגוע בציבור. זה גיההוצאה הצ

ל אותם? את חדרי מפעי ה לאיצור למה אתלא באתי בטענות. אתה אומר יש לך אמצעי י " שליגן נעול"במסמך 

יצים הנוהגת. אני לא רוצה להגיע למצב של הדסה. צריך להסתדר עם מרכל על מערכת התתסהניתוח? צריך לה

השווה בין היכולת הכלכלית להפעיל ולתת את מירב הטיפולים.  ההפניות ולמצוא את עמק , חוסרCAP - אילוצי ה

 .היא לא נותנת תמריץ להפעלה מלאה כל שעות היום נה מותאמת להפעלה מלאה,המערכת כיום אי

 שיש תורים. את זה זה לא סותר :קנדל ין'יוגפרופ' 

מ "ק 3ח רחוק ממני "שבבי מרוץ. יכול להיות שיש מצבינכון, זה שוב חלק ממערכת הת פרופ' זאב רוטשטיין:

ם לי גם קנס בסוף השנה שהיא לא צלי זה יכול להיות שבוע הבא. אותה קופה תשלוא  MRI- חודשים ל 4יחכו 

 תיות לא מנוצלות זה בזבוז. מקורות לתש קנתה שירותים. תוספת

 .הוא אומר שיש משאבים שלא משתמשים בהם באופן יעיל בגלל תמריצים מעוותים, שזה נכון :בן נון גביפרופ' 
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 22בניתוחים אצלי זה  set up time –ולה ביעילות. אתן לך דוגמאות דיש שם התחזקות ג פרופ' זאב רוטשטיין:

ריצים אחרים. מעבר לתשתית עודפת יש איבוד הרבה יותר גדול מדקות כי יש ת 62-63דקות, שם זה יהיה 

, תשתית עודפתלסיים ניתוח אחרון זה סוף היום לחדר ניתוח, אז ברור שיש  64:11כתוצאה מחוסר יעילות. בשעה 

פוז, אני לא רוצה שאז יש אפילו יותר פוטנציאל ממה שאנחנו מדגימים. יש לנו עוד מספר בעיות של מחיר יום א

במצגת. הסדרי בחירה והעמדה של בכירי הקופה בניגוד עניינים יוצרת מצבים מאוד מוזרים.  –עכב על כך להת

 הוא רים,וח סג"מנהל מחוזי של קופה במחוז מסוים צריך לקבל החלטה לאן להפנות חולה. יש לו תכתיבים, בתי

הראשונה היא להפנות ולא לפגוע בתקציב שלו.  ה, אבל מבחינת תקציב, ההעדפ'ג ,', ב'ח א"לא יכול להפנות לבתי

אם מגיע חולה ורוצה לעבור ניתוח לב, השאלה הראשונה שישאל הוא האם אתה מוכן לעבור אותו באסותא או 

HMCלף א 61ן משלם וזה לא יהיה מתקציבו. הוא חסך "נגדנו, אבל האם הוא מופנה להרצליה, השב . אין לו משהו

מחוזות כדי  לי של מנהליאשמנווט לפי אינטרס לוק trafficמבסוט כי הוא בחר. יש  שלו, והחולה תקציבהח מ"ש

 להקטין את ההוצאה.

 תמריץ כזה. ח פרטי עדיין יש לו"ה לביפאם אני מנתק בין הקו :קנדל ין'יוגפרופ' 

הזמן בגירעון סיבה להיות כל ה '. בכיס א'ן אני קורא לזה כיס ב"זה לא שייך להפניה. שב פרופ' זאב רוטשטיין:

. הם יבואו למשרד הבריאות ויבקשו לסדר להם 'ינסו לזרוק את זה לכיס ב 'ת וברורה. אלה שעובדים בכיס אמובנ

 חזר כדי שלא יפסידו. ה

 זה לא בעלות. :קנדל ין'יוגפרופ' 

 היה משלם בכל מקרה. הוא ,"לך להרצליה"לא היה אומר  אם לא הייתה בעלות הוא פרופ' זאב רוטשטיין:

 תה משלמת לאסותא מכיסה. יהקופה הי

ן עולה לקופה אפס בסל "וממומן על ידי השב HMC -ב שפז אוח כללית שמ"חולה של קופ :בן נון גביפרופ' 

 הבסיסי. 

 עדיין יהיה לה כדאי שהוא ישלם, בגלל המנגנון. :קנדל ין'יוגפרופ' 

 הפרמיה וסגרה עניין. כדי לקבל כסף בבסיסי היא תשתגע, היא לא תקבל בחיים. היא מעלה את :בן נון גביפרופ' 

 לוונטית.רהבעלות לא  :גלזר קוביפרופ' 

 הקופה מרוויחה. ולמה לא? זה חוזר לבעלים  פרופ' זאב רוטשטיין:

 יבים."ן, הוא חוסך תקצלו לעשות דרך שב עדיין כדאי :קנדל יןפרופ' יוג'

אז אנחנו מדברים על  ורייםביח צ"התמריץ הכלכלי הוא כפול. אנחנו מדברים על בתי רוטשטיין: פרופ' זאב

 הוא שוק של  ,ח"של בתי לא הדומיננטיות של הקופות כדי להבין שהשוק הוא נתנו לכם קצת את –שחיקה. במצגת 
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ח, "תונים. יש הסכמים לא טובים עם בתינינים אבל על כך מצביעים המאות. זה קשה לתפוס ויש כאלה שלא מקופ

. השוק הוא אכזרי עליהם לטת היא הדסה, שההסכמים לא השאירו להם אוויר לנשימה וזה נכפהומה הכי בגוהדו

 . על הגרעון ואז המדינה צריכה לכסות הנחות עצומות תניםוח קורסים ונ"ולא טוב, בתי

 המספרים האלה שלכם? :קנדל ין'יוגפרופ' 

שיגו הנחות, אתה חייב גם יהנחה. אם הם  21%הנחה ולא  31%לנו. אין שום סיבה לתת ש רוטשטיין: פרופ' זאב

 .תלאומיקופ"ח להצטרף אחרת לא תראה חולה מ

 הקופה הכי קטנה זכתה להנחה הכי גדולה. :בן נון גביפרופ' 

לא תראה  למחרת הכל סגור, -להסכם  ד וברור. הם לא הגיעו איתךל חת הכל נעוומילאב פרופ' זאב רוטשטיין:

וריות ואז מגיעים לשחיקת תקציבי טל. מצד שני מגיעים להנחות היסגודאף חולה. דיברנו לא פעם על יתרונות ל

אבל זו התחושה. ככל שהרגולטור עושה  ,להיימו איתי למאם תסכרעונות ויצרנו כאוס. לא יודע יח וגם לג"בתי

 רופיה. אנט יל. אנחנו מגדילים כאילו אין חוקדיותר רגולציה, הכאוס הולך וג

תסתכלו על המספרים, התחלנו את הספיגה במחיר הרבה יותר גבוה וזה קורה תוך כדי שאצלנו, ואני מבקש 

הגדילו את הכאוס, ולא נתנו בכך נו ויח ליד"סד בתיהבריאות לסב ח הלך למשרד"מיליון ש 83 - 2162הכאוס. נתון 

ח ספיגה, שאמורים לתדלק "מיליון ש 651יותר גבוה השנה של  ו עומדים ביעד הרבהתמש בזה. אנחנשלנו לה

 ח לידינו ולא אותנו. "בתי

 ח ממשלתיים."יתבזה משק סגור של  :פשקוס שלמה

ח לא הולכים לשמש אותי. אם "מיליון ש 651 בעיה מוסרית אחת היא –בעיות  2זה עושה  פרופ' זאב רוטשטיין:

ח שאני נותן למישהו אחר. "מיליון ש 651זה  למי את המחיר הזה, אני מרמה אותה.לה תש רמאני הולך לקופה ואו

דפת. אם הכל ושנית, זה מקלקל את מצבי מול הקופה. בפחות כסף הייתי נותן יותר הנחות ומנצל את התשתית הע

ציית יצור קשה קבפונ ד אותיילא פוליטי והוא כסף, זה מכשיר עצום שאני לא משתמש בו. זה יוצר לי חור, מעמ

ה שהיא במחסור הכי קשה באמצעים, פואה הדחופרב ח אחר. אנחנו רואים את התופעות"ובעיתית יותר לעומת בי

זקנה במסדרון, אורכי המתנות, אין איפה לשבת, המחלקות עמוסות  הזאת לתופעה אתקנים ואנשים. אני קור

בעיה הזאת. ערערנו על כך לפני המשרד שאמר סליחה אני ה ניתן לפתור את הילי, והכל מתחבא כאן ובקלות הווכ

ליך שאני קורא לו הי זה חלק מהתכאנחנו מרגישים יחסית די רע מהדבר הזה. אני משתף אתכם שהריבון, ככה 

 נראה טוב ויעיל אבל יש כאוס, והסימן הוא הפוך כל שנה. המשרד ימצא שאני ביחס הכי טוב לכ"א, למיטות, זה

 ועל. אפליה לרעה בפ

 ם זה קורה."גם ברמב :קנדל ין'יוגפרופ' 

 בתחילת שנה כן, בסוף לא. :גילה ליאור
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 ח בתיירות מרפא, שניתן עוד. "ליון שימ 2ואז רבים איתנו על  נועה פרסטר:

הם אלה אלא אנשי האוצר  ,אותירידינו ולא על ידי אנשי משרד הב לעהסכום הזה לא נקבע  פרופ' זאב רוטשטיין:

 מספרים. אתם מקבלים את זה כנתון. שקובעים

 . ומרהשל ח ת"לא ברמת בי :בן נון גביפרופ' 

פיתחנו את הכלי שנקרא תאגיד שמגיע לסך  ,בקיצור, בהיעדר יכולות לפעול במדינה פרופ' זאב רוטשטיין:

התקיים בכלל. עשיתי זום לתאגיד ללעבוד ושר לנו טיפת אוויר לשכור כ"א, פאח שמ"מיליון ש 811הכנסות של 

פואיים, זה כל מה שאנחנו מוכרים למדינה ולפרטי, כל מה שנעשה. רהבריאות שמתפרנס מהכנסות משירותים 

נסות שמתחלקות לתרומות ומחקרים ופיתוח דברים כ. עוד ה95, והתחזית היא בירידה, 663 - שנית, זה ירד ל

 . 2162ד הבריאות בשנת ח נכנסו לתאגי"מיליון ש 846כ "אחרים. סה

 עכשיו הוצאות. :קנדל ין'יוגפרופ' 

ח, ואני לא יכול להגיד אם זה משרת את "מיליון ש 684אנחנו מעבירים לתקציב המדינה  פרופ' זאב רוטשטיין:

אי אפשר לנתק את  ,קרן-ח שנמצא לידי. אצלנו זה מדינה"ח כי זה נופל לספיגה שהתאגיד מסבסד את ביה"ביה

אבל יש בעלים לכסף הזה, זה לא רק אני.  הכנסות של המרכז הרפואי הממשלתי, תקציב את נהיהכוו זה. מדינה

 ח, אין בעיה, אבל יש נגזרת שיוצאת החוצה.ה"אם זה היה תקציב רק של בי

 כמה אתה מעביר למדינה? :קנדל ן'ייוגפרופ' 

 . 83באותה שנה נתונה  פרופ' זאב רוטשטיין:

 אתה יכול להגדיל את פעילות התאגיד? :בן נון גביפרופ' 

 תאגיד. האו תקרה על  CAP. באופן עקרוני יש 3%תקרה של  עקרונית לא, יש לי פרופ' זאב רוטשטיין:

 תסביר את זה. :איתן יוליה

 ואם אביא יותר ישאבו את זה ממני הלאה, וזה גוזר מספר דברים.  בתקרההתאגיד מוגבל  פרופ' זאב רוטשטיין:

 אין גידול בין שנה לשנה? :קנדל ין'גיופרופ' 

ח אחרים. גם על הנתון הזה יש "כן, אבל זה לא קובע, זה יכול להשתנות בהתאם לבתי פרופ' זאב רוטשטיין:

ח. באופן עקרוני הנתון הזה נתון לשליטה שלנו, אבל שנבין רגע את "מ. האוצר רוצה להסתכל על כל בתיה"מו

 התועלת השולית הולכת ופוחתת.  ,הקופותו CAP - מסוימת בגלל הסכמי ה הנגזרות. זאת אומרת, מעבר לכמות

צים והעיוות שלהם, היית לכאורה רשאי למצות את מלוא יהתמר ,אם הייתי מסיר את החסמים :בן נון גביפרופ' 

 תי מרחיב?יאתה יכול לכמת את אחוז הפעילות שהי של התאגיד.הפוטנציאל 
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 אים. הוא סיים את יום העבודה.פהתאגיד מבוססת על התנדבות הרו תפעילוכל לא,  פרופ' זאב רוטשטיין:

 סמים.חתשלם לו, פרצתי לך את ה :בן נון גביפרופ' 

כשמחכה לו אותו מחיר רק עם סימן של יורו לאותה פעולה  - זה התנדבות ואני אסביר פרופ' זאב רוטשטיין:

 ,בות שונותיואני עושה את זה, משאיר אותם מס זה תא תה התנדבות. יש לי את היכולת לעשוולאותו זמן רופא, ז

אים. גם לשעון הנוכחי היה אפקט וף פעולה עם הרופתיגבל כמובן. עם הזמן, לאט לאט יש לי פחות שומ אבל זה

כל יום,  65:31אים שעוזבים לפני השעה פורפסיכולוגי על זה, רבותיי אני את שלי עשיתי. מדדנו את מספר ה

 הוא בסדר לפי הספר, אבל עדושעות שבועיות  45לו  וים כל יום. נגמראפור 251 - על למעלה מ ריםואנחנו מדב

דה מבחינת מה שאני יכול להפעיל. אם אני אקח ובי תחילת יום העיש כאלה שהולכים גם קודם, וזה בשביל 65:31

 שהולכים קודם, זה כמעט שליש. לא המצאתי את זה. 611שזה  ופאים בכיריםאת זה לר

האחד יש לך תקרה.  - ח לא כגן נעול הם שניים"אמרתי שהחסמים שיש לך בנושא הפעלת בי :בן נון גביפרופ' 

 אים. פשנית יש לך מוטיבציות רו

 ואלפות. חולים קופות גם יש נועה פרסטר:

 ת ואלפות...ורנניח שאני מסיר לך תק :בן נון גביפרופ' 

 ומבטל הסדרי בחירה. נועה פרסטר:

 דול הפעילות שלך?יפוטנציאל ג זה אני מתיר לך לשלם תעריפי ססיות. כמה :בן נון גביפרופ' 

שיו, מה קורה מחוץ לגדר. הקטנת את הטירוף הזה של הר הזהב, כע זאת הבעיה האמתית פרופ' זאב רוטשטיין:

ליש לשליש שני ש אין לנו ויכוח על זה. אם היינו מוחקים את ההר הזה, הייתי יכול לגדול להערכתי בתוספת של

פוז, ש. הייתי מוצא איפה צוואר הבקבוק החדש שנתקלתי בו, מיטות א3כלומר עד פי  שאני עושה אחר הצהריים,

 יותר כסף, צילמתי לך אותם, זה עומד ריק.  יפול נמרץ היה ליהיה לי בכל מקום צווארי בקבוק. בטילא בוודאות שו

פירוטים ונתנו. פעילות הקרן כוללת גם קניית דברים  םת. ביקשתבמצג –מה אנחנו עושים עוד מבחינת ההוצאות 

א, איך הוא כל עוד פעם על כ"תלתיירות מרפא ולא מתוך תקציב המדינה. יש לכם פה את הפירוט. אם נמשיך ונס

 במצגת.  –מופרד 

 תם לתאגיד ואת האחיות אתה משמר.ואתה מעביר א :קנדל ין'יוגפרופ' 

 האחיות לא רוצות לעבוד בתאגיד.  נועה פרסטר:

 רותים וזה נכנס להוצאות לא של כ"א.ישזה קניית  פרופ' זאב רוטשטיין:

 הן רוצות תנאים של עובדת מדינה.  נועה פרסטר:
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 רוצות? מה זאת אומרת לא :קנדל ין'יוגפרופ' 

 זה מקצוע במחסור ואז הן שמות תנאים.  פרופ' זאב רוטשטיין:

 פאים במחסור.גם רו :קנדל ין'יוגפרופ' 

הם מעדיפים לעבוד בתאגיד ולא במדינה, יצרנו לעצמנו תמריצים שזה לא יקרה. בגלל  פרופ' זאב רוטשטיין:

 אילנה כהן שלוחצת על זה, באחיות זה לא קורה. 

 א רוצה שיתפתח באחיות. זה לגיטימי.לה לניאהעסקה ש סזה קשור לדפו אחדות:פרופ' לאה 

תקנים. ל רהזה מאפשר לנו הפעלת שירותים מעבי. התאגיד אמרנו שזה פוליטי ולא כלכל :פרופ' זאב רוטשטיין

 65אמרו לנו תפתחו מלא, ניתן לכם  אנחנו פתחנו מחלקה פנימית שביעית, אמרנו לא הקצו לנו מספיק מיטות,

מיטות וכ"א  65. ברישיון שלי יש לי 65 - , ונכיר לכם רק ב36מיטות ברישיון, ואתם תפתחו את כל המיטות 

 מיטות? אין, בחלום.  36, וזה יכול לספק 65 - מתאים ל

 נסות מזה.כאבל יש לך תוספת ה :קנדל יןג'יופרופ' 

הוא נותן תוספת תקנים בלי מחלקה נוספת פנימית זה לקחתי מהמסדרון לתוך החדרים.  פרופ' זאב רוטשטיין:

 אתה תממן את זה. הכל זה מסחרה.  תקציב,

 לא מצפים ממך שתביא את זה מהאוויר. ול במיטות.אמור לכסות את הגיד CAP - הגידול ב :פשקוס שלמה

יק ביומן. אם זה יורד בתפוסה לא תמיד מיטה היא תוספת הכנסה כמו שאצלכם זה מתו פרופ' זאב רוטשטיין:

מילאתי אותן, רמליות שלי מיטות פיזיות וולמיטות הפ וצעת למאה, זה לא משנה את ההכנסה. הוספתי מעברהממ

 , ואומרים לי איך אתה עושה תיירות מרפא?? 638, 628שיו תפוסות כואומרים לי סליחה... אני מראה ע

 לא תקניות?המה אחוז  :קנדל ין'יוגפרופ' 

 הרבה, וזה מטה את הסטטיסטיקות של התפוסה.  פרופ' זאב רוטשטיין:

 תקינה שלך?המה  :בן נון גביפרופ' 

 מיטות. 6,491 נועה פרסטר:

 כמה על תקני? :בן נון גביפרופ' 

ח "ים בנתון של בתיהשתמש. זה משנה את התפוסה שנראית כלפי חוץ. מ21% – יותר מ פרופ' זאב רוטשטיין:

 בתפוסה מלאה.

 תיירות מרפא. לזה חשוב לוועדה כוועדה, לא רק  :בן נון גביפרופ' 
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אם הוא לא מוצא מיטה פנויה  "ח.בב בין בתיהואמבולנס מסת כדוגמא. ניקח את איטליה פרופ' זאב רוטשטיין:

מתוך התקן, החולה לא יורד. התפוסה היא מתוך המיטות בתוך התקן, אין מצב שיוסיפו מיטה נוספת ויפתחו 

 אותה. אם מוסיפים מעבר לתקן, זה מטעה. 

  פוסה לפי התקן ומה התפוסה בפועל?תתשאל אחרת, מה ה :קמפלר דורון

 ברישיון.  21 - ו 91 נולדים יש לזה לא ברישיון בכלל. יומיטות  71 זה למשל יונקיםרק  טר:נועה פרס

מביא ערך למדינת ישראל. אנחנו  זה המטרות שלנו בנושא תיירות מרפא זה הצלת חיים, פרופ' זאב רוטשטיין:

ח בעולם באופן מלא. אנחנו רוצים "ח לבינלאומי. אנחנו עובדים עם מספר בתיהה"משקיעים המון בלהפוך את בי

מקור לתקציב נוסף ואנחנו לא מתביישים. הגדלת את איכות הרפואה שלך אם אתה פותח לעצמך אקסטרות 

ח באמצעים שמשרתים "ו כמובן מנצלים את הכסף להמשך פיתוח ביהנחקציית הייצור. אננווהגדלת את פ

 לנו קטן ולא נותן לנו יותר מדי חשיפה.נים. השיווק הישיר שכישראלים. השוק הזה עובד על סו

 אתם עובדים על עמלה? :פרופ' יוג'ין קנדל

לים את העמלה כדי לא לקלקל את השם של ישראל יכן, אנחנו עובדים מול סוכנים ומגב פרופ' זאב רוטשטיין:

ר מלא . אם התייר בא בלי סוכן, הוא מקבל מחי51%וכן לעמלה מקסימלית של סבעולם. החוזה מחייב את ה

ועמלת הסוכן תישאר אצלנו. אנחנו לא נעשה תחרות עם הסוכן. איך לא פוגעים בישראלים? צריך לעבור כחוט 

ח יגיד לך שזה לא פוגע בישראלים. לפיכך אנחנו מפעילים תיירות מרפא אך "השני. כל אחד שתעצור אותו בביה

זה ה לתיירות מרפא ולאחר מכן לישראלים. ים זרים הראשונים שאנחנו משחרslot - ורק אחרי שעות העבודה. ה

slot  העבודה אנחנו שומרים  ישראלי שיגיד לקחת לי. לאחר שעות יהיה , שלאתורבכל מקום שלא יהיהslot ים

 ואם אין לי תייר, נכנס ישראלי.  רגיה,ייעודיים לכירו

 אחר הצהריים אתה נותן עדיפות לתיירים? :פשקוס שלמה

 ה לישראלי. יהי ראשון נפתח לתייר, אם אין מימוש זה slot פרופ' זאב רוטשטיין:

 למה לא להיפך? אחדות: פרופ' לאה 

 י ראשון?אללמה לא הישר :בן נון גביפרופ' 

 העבודה.  אחרי שעות שזה כדי שהתייר לא יפול, ואני מדגיש פרופ' זאב רוטשטיין:

 ישראלי?ללמה לא  :בן נון גביפרופ' 

 לא ביקשת ממני. ?העבודה תה שאני אעשה ישראלי אחרי שעולמ פרופ' זאב רוטשטיין:

 בשביל זה יש תאגיד.  :פשקוס שלמה
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או רופאים. זו לא חובה שלי כמנהל  מי שכר עם אחיותכאין לנו הס ן לנו חובה כזאת.אי פרופ' זאב רוטשטיין:

זה בהסכמה. בסופו של דבר הישראלים הכי נהנים בפרופורציות בגלל שפתחנו את אחר הצהריים.  ח. ססיות"בי

ו מנצלים רק נלתייר, ואנח slot - תי את הרחולים אחר הצהריים זה כדאי לי, אבל תמיד השא 4אם אני נותן לו 

חנו מדברים בשוק של אנ –בפועל. ישראלי או לא, זה הכלל ואני לא מתווכח. לגבי הדחיפות  31%או  21%

 כוננים ותורנים וזה לא שייך בכלל. על ידי מערכת תאלקטיביים ולא דחיפות. הדחיפות מתבצע

 ין דחוף לאלקטיבי. אתה אומר תשמע דחוף הוא הישראלי.באתה מפריד  :קנדל ין'יוגפרופ' 

 מערכת נפרדת. לתמיד יהיה לו תור, זה בלי קשר  פרופ' זאב רוטשטיין:

 תבינו את הפרופורציות, צירפנו לכם הכל. :נועה פרסטר

 ופית. סהתוצאה ה בשביל זה בטל בשישים. הרבה פעמים אנחנו הורגים בשביל העיקרון ולא פרופ' זאב רוטשטיין:

 . 4%גם מתוך זה זה בערך  :קנדל ין'יוגפרופ' 

 ניתוחים.  411תונים, זה נפיה באשפוז למשל, תראו את הרכימות נועה פרסטר:

 שעות ביממה.  24יש לנו חדרי חירום שמיועדים לכוננים. מערכת חירום עובדת  פרופ' זאב רוטשטיין:

 זה ברור. בן נון: גביפרופ' 

 לא ברור. אנחנו מדברים שם על מישהו לא דחוף. פרופ' זאב רוטשטיין:

השיח הוא לא על חדר מיון רום. ירים שאני ממתין חצי שנה והוא יומיים. זה לא חמבשיח או :בן נון גביפרופ' 

 בכלל.

 חירום הוא לא תייר מרפא.  :אפק ארנוןפרופ' 

 אין שום קשר.  פרופ' זאב רוטשטיין:

 מראש. ירות מרפא זה מאורגן, יודעים את זהתי אחדות:פרופ' לאה 

אצל  66:31יש אחיזת עיניים מסוימת שקשה להסביר לציבור. כשאני קובע לתייר בשעה  פרופ' זאב רוטשטיין:

א. אנחנו מחכים חודש לתור והוא חיכה שם. ברגע שנקבע פרופא איקס, הוא חיכה חודש. הוא נוחת ונכנס מיד לרו

ם לתייר יslotלו התור, הוא הגיע דקה קודם ולא חיכה חודש בארץ, את מבינה? אומרים הגיע תייר ומיד נכנס. אז 

מאמין שצריך רגולציה על תיירות מרפא, ובאירופה פותר את הבעיה הזאת, הם לא עולים אחד על השני. אני לא 

 עושים תיירות מרפא פי הרבה יותר מאיתנו.

 בפרטית. אחדות:פרופ' לאה 
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שראלי יאף אחד לא ישב שם ולא העלה את השאלה אם ה .כל המערכות, אין שום רגולציה פרופ' זאב רוטשטיין:

 שבא ללוצרן לא תופס את המקום של האזרח השוויצרי.

 זה לא המקבילה. :בן נון גבי' פרופ

זה כן. אם יש חריג שחייבים את בכיר הבוקר לניתוח, אוטומטית זה נלקח לתכנית ניתוחים  פרופ' זאב רוטשטיין:

פגיעה? רוב הטיפולים נעשים לשל הבוקר. מה אנחנו עושים בכל אופן כדי לכוון את התיירים לתשתית עודפת ולא 

וזה לא תופס  ,אני אשווק ספציפית את הדברים האלה שאני טוב בהם כמו מלנומה קר.י על בסיס אמבולטורי ודי

. איפה check ups – נה, ויש לי מכשירים לזה. אותו דבר בניתוחי מוח ויכמו אונקולוגיה בקר ראלים,שימקומות ל

לדברים מצילי לא למחלקה פנימית. הם באים  ,אני לא מכניס תיירים? זה קורה באופן טבעי, לא לרפואה דחופה

 חיים ודברים מיוחדים. 

 אלה?ות המה התפוסה שלך המחלק :פשקוס שלמה

 46ז ואות. באותה תקופה היו מטופלים אצלי באשפירנראה גבוה, אבל בגלל משרד הב פרופ' זאב רוטשטיין:

פתר בעיה. אני ל זה אב ,כ. האירוע הזה לא היה קשור לתיירות מרפא"בסה 3מן הזה זילדים. בתיירות מרפא היו ב

לדין. המצב היה שהיו  , לא יקרה גם אם אעמוד"לך תמות"מצב להגיד לאבא עם ילד על הידיים  לא אעמוד בשום

ילדים ערבים. מיעוטם מהגליל ורובם פלסטינאים וזה לא תיירות מרפא, הם לא תייר כי  21 ילדים, 46אצלנו מתוך 

המקום היחיד שפתוח בלי הגבלה. התשלומים  זה רק אצלנו,, הם לא יכולים ללכת למקום אחר, אין להם ברירה

, כמו שאני charityהממשלה דרכנו,  דייעל רובם מכוסים על די הרשות הפלסטינאית. חלק משמועתי מסובסד 

 הם חלשים ואין להם כסף.  עושה עם עובדים זרים,

 למים חצי מחיר. שהם שולחים ומ נועה פרסטר:

 . דולר 65,111 היא דולר אני אומר בסדר, גם אם העלות שלי 4,111י מקבל אם אנ פרופ' זאב רוטשטיין:

 הרשות הפלסטינאית לא משלמת? :פרופ' גבי בן נון

 61ילד. ואז אני מקבל , מה תגיד? אני לא עומד בזה לא לטפל ב611וזה עולה  61משלמת  פרופ' זאב רוטשטיין:

 . שלי למשרד של אבא שלו יםיואני מסבסד אותם. הוא הגיע על היד 611ומוציא 

 אין תשלום גם מהרשות וגם ממרכז פרס? :איתן יוליה

, מיטות במחלקה 62 - מיטות להשתלת מח עצם ו 6במצב הזה מדינת ישראל הקצתה לי  פרופ' זאב רוטשטיין:

ם. יש הם ולעזור להיאז אני צריך לחלק את הטיפול בינ ,ילדים. רוטשטיין אומר שלא אזרוק אף חול 46ויש לי 

ואף אחד לא מסתובב.  טיפול טוב ם, יש כאלה לחדר סטרילי וכולם מקבליםים שאפשר לשים במחלקת ילדילדי

מיטות ולא  68אני בא לשם ורואה פלסטינאי, אני שירתי בצבא מה פתאום אתה מביא לי פלסטינאי? אני מפעיל 

 כי הצלת  ,ירות מרפאשהרוב זה מכסף של תיאיש תוספת  41תאגיד. ן מהכול ,מיטות 61בעוד  הגדלתי 6.6 - . ב62
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שלא יהיה  יש לי ומחלק בצורה שווה בין כולם,במיוחד בילדים. אני לוקח את מה ש ,חיים זה ערך הכי חשוב עבורי

אחרים נוסעים כי בה שיש לי מעט יותר תיירים, יואולי זו הס קו,חריג שהוא כן ואחרים לא, כולם יתחל

 סטריה או לאסותא. ולא

 ירידות?למה כמות המטופלים שלך כדי לתת מענה סביר לעליות ו :קנדל ין'יוגפרופ' 

 מטופלים.  46. יש לי 62מיטות ולא  61 פרופ' זאב רוטשטיין:

 שפזים ומה הטווח?ומאך כלל אשפוז במחלקה הזאת? כמה בדרהמה ממוצע  קנדל: ין'יוגפרופ' 

 מאושפזים. . זה ילדים ש41-61נע בין  פרופ' זאב רוטשטיין:

 .28מיטות ברישיון וככה  62 ויש לך :קנדל יןג'יופרופ' 

ז יום על אותו ופשיש ילדים שאולי במקום אחר מאשפזים אותם, אנחנו מאשפזים אותם בא פרופ' זאב רוטשטיין:

 עקרון. תמיד אנחנו מגיעים להשלמה.

 ין מקבל תיירות מרפא. יתשתית עודפת שם ואתה עד אין לך :פשקוס שלמה

 אני בונה את העודף מהתאגיד. פרופ' זאב רוטשטיין:

 זה בי"ח ציבורי.  נסות לא מתיירות מרפא.כיש שם ה ,בסדר :פשקוס שלמה

 ט איפה אתה שם את המילה ציבורי.יציבורי זה גם אסותא, בוא תחל פרופ' זאב רוטשטיין:

 תאגיד זה לא אסותא.  :בן נון גביפרופ' 

 למה התאגיד משלם על שימוש במתקנים? ,ה צודקתביר לי למה. אם אבוא תס פרופ' זאב רוטשטיין:

 אבל זה לא אסותא.  ,יש הרבה עיוותים :בן נון גביפרופ' 

 הוא חייב לשלם עבור שימוש במתקנים. פרופ' זאב רוטשטיין:

 ח כולל תאגיד."כבי ומרהשל ח ת"כלים על ביתנו מסחהכללית אנ ברמה :בן נון גביפרופ' 

 זה לא מדויק גבי.  :אפק ארנוןפרופ' 

ר, עיין ערך ועלת מהביקואנחנו מנסים להקטין את מספר התיירים שאין היתכנות להפקת ת פרופ' זאב רוטשטיין:

זה. אנחנו מזמנים  והיינו כותבים את ,פוליטבמקרה אסותא. אצלנו זה לא היה מתקבל כי אין לנו מה להציע 

 .במצגת. הפער הזה אומר שזה כדאי –להבין מהסטטיסטיקה  ם אחוזים כדי. נתתי לכסמוך למועד הטיפול

התקורה  תהכל גלוי פתוח ושקוף. איך מתבצעת העבר כז הרפואי זה האחוזים שאתם רואים,רמסות הנמהכ

 למדינה, הכל כאן, וזה לא רק צפי כי כבר סגרנו את השנה. 
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 אלף הולך למדינה.  34 - אלף הולך אליך ו 27 - אתה טוען ש קנדל: ין'יוגפרופ' 

 ח.ה"נה פה זה ביייותר, המד :דגן יובל

 מה זה קניית שירותים? :גילה ליאור

 ח קנית דברים שאתה מחזיר חזרה למדינת ישראל. "בתוך ביה פרופ' זאב רוטשטיין:

 .28 - ו 34ות של הדבר הזה זה יחנטו הרוו :קנדל ין'יוגפרופ' 

 גם השכר. נועה פרסטר:

 זה כולל תקנים שאני מעסיק. רוטשטיין:פרופ' זאב 

 זה סעיף שכר.  :איתן יוליה

 בגלל זה רצינו את הפירוט.  :דגן יובל

 הוציא מזה.ליהיה מעניין  :קנדל ין'יוגפרופ' 

בגלל הרומנים מרדימים מתמחים מכסף של תיירות מרפא.  5ק עוד יסאישרתי להע 6.6 - ב פרופ' זאב רוטשטיין:

 לים.אמחלקה, ועכשיו באים הישראפשר פתאום לחיות ב

 הרווחיות פה היא מטורפת. :קנדל ין'יוגפרופ' 

 אי אפשר להסתכל על הכל כרווחיות. נועה פרסטר:

 יש פה עלויות. :קנדל ין'יוגפרופ' 

 ח."משתמשים בתשתית של המדינה. יש פה בי נועה פרסטר:

 ה רוצה רווחיות, לא תראה את זה פה. תא פרופ' זאב רוטשטיין:

שאני רוצה לראות. לא רוצה עזרה  זה מה –אלה ההוצאות הישירות שכרוכות בתיירות מרפא  :בן נון גביפרופ' 

 למחלקות, תנסה לכמת את זה.

 תרופות מאוד יקרות.האת זה בגדול מלמעלה.  לראות אתה יכול נועה פרסטר:

 אלף דולר. 25 מאוד יקרות, רק החומר במלנומה עולהתרופות  פרופ' זאב רוטשטיין:

 יש פה תקורה.  -. מתייחס למצגת זה מאוד פשוט :קנדל ין'יוגפרופ' 

 החלטה. אף אחד לא יודע כמה, זו האמת.  ע כמה, זה מספר סתם, נורמטיבי. זואף אחד לא יוד :אפק ארנוןפרופ' 
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 שנוצר לי מתיירות מרפא.  ,לטעמי, המספר למטה זה הכסף הפנוי שנשאר אצלי ,אנחנו פרופ' זאב רוטשטיין:

אני  זה מפנה לך כסף אחר. ית צריך כסף אחר.הי זה אבל אם לא היה לך את ,הוא יצא פנוי :'ין קנדליוגפרופ' 

 .51% – מתחבר ל

צריך לדעת ח אחרים, הוא יותר.. עדיין ", וככה שמענו מבתי21%אני חושבת שסדר גודל של  אחדות:פרופ' לאה 

 או לא. צריך לדעת את זה. ומשהאם כדאי לנו לעשות 

 – זה יותר מ ןולכ ,ח. המתמחים בפנימית ושאר הדברים יושבים כאן"זו העברה חד צדדית לבי :פרופ' ארנון אפק

21% . 

 27גמישות המנהל. אני נשארתי עם  ,אני מסתכל על שני המספרים התחתונים –שקף אחרון  פרופ' זאב רוטשטיין:

אני מוסיף  ה, זה כדי לפתוח צווארי בקבוק,סנאת ההכ לי להגדיל כדי ה לציבור ולאוז ,מיליון 69ועם  ןמיליו

 עבר כדי ליצור לי מרווח. ובמצגת. הכל מ –מיטות 

 זה חוקי להוסיף מיטות? :איתן יוליה

 יש פה משרד המשפטים? אני בונה, שם מיטות, שם צוות, מפעיל. אם יגידו לי שזה לא חוקי פרופ' זאב רוטשטיין:

 לא קרה כלום.  ,מחזיר חזרה אני

 ה לא חוקי, אין לו מה לעשות עם הכסף של תיירות מרפא.זאם יגידו לו ש אחדות:פרופ' לאה 

 יות?סאים עבור תיירי מרפא מאשר על ישראלים בספלמה חשוב לשלם יותר לרו - אם תוכל להסביר :קידר ניר

 אגב. ,אני בעד לא לשלם בכלל נועה פרסטר:

בעולם של צרות  ,תקשיבו"להם  נוואמר ,חד משמעית. אנחנו הולכים לטובת הרופאים שלנו רוטשטיין:פרופ' זאב 

. כשאתה מנתח אחר הצהריים ישראלי אני יודע שאתה "צרורות אנחנו לא מקבלים את כל הכסף ואין לנו כסף

אומר "סיפרת גיע תייר הוא רץ לו. כשמודואג לו וקאני טפיחה על השכם, הוא יקבל ממני נדבות ותהבעושה את זה 

כי הם לא  2למה שאסכים לעבוד בשכר רעב ובאיכילוב נותנים לישראלים פי  ,ועכשיו זה לא קייםהסיפור שלך  תא

, ועד so farלי ואנחנו עומדים בזה ש  DNA- זה בניגוד ל ,ל להיות בגרעוןוכ". אני לא ים לממן את המערכת?כיצרי

זה  ?זה . אתה יודע כמה פעמים שמענו את"י לא נשאר, זה לא חלק מהעבודה שליאנ"עכשיו עמדנו בזה. הוא אומר 

אז אני מנסה למנוע  ",להתאמץ בשביל זה? אני צריכה ,כלום מקבלת אני לא"אים וימשיך לאחיות, פיתחיל מהרו

 של כזה. אצלנו בגלל שלא הלכתי בקו ו", משההשביל"שני שנקרא  פרופ' מוטקה את זה. יש היום פרסום של

שלא יחפרו מתחת, ועוד  כך אים יוצרת שיחפהגינות הזאת בינינו עם הרוההנחיות משרד הבריאות, זה לא קרה. 

דולר, יכול  5,111או מחר בבוקר מישהו שגנב ממני צשאר יותר נקייה. אם תמייות שעשינו כדי שמהערכת תתתש

 והוצאתי  ,שראלייותי להגדיל את המחיר לזה. אתה יכול להכריח א אבל אני מנסה לצמצם את ,להיות שזה יקרה
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 זה חלק מהכאוס.  ,זה לא טוב .שלא הייתי חייב לעשותה אז יצא שכרי בהפסדי תהוצאה מיותר

 ים שעושים תיירות מרפא ורואים אותם גם אחר הצהריים?רופאהאם יש אצלך  :קידר ניר

והוא הולך לרופא במחלקה ישר ומתחלקים  ,65% – לא, אבל העמלה אצלי מוגבלת ל פרופ' זאב רוטשטיין:

אוי ואבוי אם אמצא רופא ו ,כיוון שאני עובד מאוד מקוון והחולה לא יעלם לי פתאום ,בעמלה. לא במערכת שלי

 שטר, הם לא עושים דבר כזה. וח ממ"כזה. ביה

 אים שעושים תיירות מרפא?פאתה אומר עקרונית שאתה משלם יותר לרו :בן נון גביפרופ' 

 עד להוראה אחרת של המשרד. ופ' זאב רוטשטיין:פר

 יש לך בחירת רופא? :בן נון גביפרופ' 

 לא, בשום אופן. פרופ' זאב רוטשטיין:

 ל אותו רופא לתיירי מרפא ונשווה לתור לישראלי?שת ודוראם ניקח את הפרוצ :בן נון גביפרופ' 

. תמצא אותי בפוליפים, capacityח של אפס "ביאין תורים אצלנו. אין המתנות. אנחנו  פרופ' זאב רוטשטיין:

 באוזן...

 זה? אני צריך מחר החלפת פרק ירך, תוך כמה זמן אני יכול לעשות את :קנדל ין'יוגפרופ' 

 חודשים. 3 פרופ' זאב רוטשטיין:

 אז יש לך תור.  :בן נון גביפרופ' 

בין לא נכון. גם לתייר אתן את אותו תור, זה לא המתנה. אז אגיד לך חודשיים כדי שלא ת פרופ' זאב רוטשטיין:

 זה מצריך הכנה. 

 אתה נותן לו תור לעוד חודשיים? אחדות:פרופ' לאה 

 אף אחד לא בא מחר.  פרופ' זאב רוטשטיין:

 הכמויות של ניתוחי תיירים ותראו. תסתכלו על נועה פרסטר:

 כמויות כאלה זה כלום, על מה אתם מדברים. פרופ' זאב רוטשטיין:

 צנתורים אין תורים.ל נועה פרסטר:

 זה עושים יותר מדי גם כשלא צריך.  :בן נון גביפרופ' 
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 אין תורים לניתוחי חזה.  נועה פרסטר:

 באופן סטטיסטי?  ניםוהאם אפשר לקבל נת :בן נון גביפרופ' 

 . שנתנו לכם ברתוזה בח נועה פרסטר:

 ח מנוהל."זה בי ,חבר'ה פרופ' זאב רוטשטיין:

 תיירות מרפא?במה בכל זאת לא נראה לך  אחדות:פרופ' לאה 

 השיח הציבורי, אני חושב שהתקלקלנו.  פרופ' זאב רוטשטיין:

 נים על אורך תורים, לא רק פרוצדורות?ויש לך גם נת :איתן יוליה

כל נושא התורים יצא מהפנקסנות המחלקתית למערכת בית חולים שקופה לכל  פרופ' זאב רוטשטיין:

 נטרנטית. הנושא הזה מזמין את הקדמת התור שאני לא בעדה. איו

 מה דעתך על החוזר החדש של משרד הבריאות? :בן נון גביפרופ' 

 ח שיעשו רגולציה. "לי בתי"ף מנכילהחזוועה. שווה לי ל פרופ' זאב רוטשטיין:

 !!לכם תודה רבה :איתן יוליה

, ראש אגף שיווק ופיתוח עסקי -מנכ"ל רשת אסותא, דני אנגל  –** מציגים שניים בפני הוועדה: פינו צרויה 

 (. POWERPOINTבי"ח אסותא. מציגים מצגת )מצורף בקובץ 

. כיוון שעברתם כבר כמה מצגות, נעבור על החלק באסותא את כל נושא תיירות המרפא ז עבורכםרכא אנגל: דני

יכות, פערי מחיר )לא כל כך הסיטואציה של ישראל הן פערים בא לתיירות מרפא סיבות עיקריותדי מהר.  וןשהרא

אופציות יותר נמוכות, הרבה גם תלוי  (. אמריקאים הולכים לפי המחיר וישאו אסותא, יותר רלוונטי לאמריקאים

אוגרפי )קרבה לדרום אמריקה וקהילות מהגרים ממקומות אלו(, בעיית נגישות וזמינות )תורים ארוכים, יבעניין הג

 היה מידע שלא היה ברור, זה שפשוט בתחום הזה יםמיברים להשתלות(. מה שהסיר הרבה מהחסאי זמינות א

' ולקבל את מלוא לנקודה ב 'לחצות מרחקים, והחברות המתמחות )סוכנים( שעוזרים להגיע מנקודה א יותר היום

ין מדינות אירופה, ירות. ברגע שכל אלו נפרצו, החלה תנועה עולמית שעולה ועולה. המספרים הגדולים הם בהש

 .אלף תיירים 51כזית. יש הערכה של שבכלל לא נרשמים. גם בישראל יש בעיה עם המדידה כי אין ספירה מר

 ל המספר הזה?שמאיפה מגיעה ההערכה  :קנדל ין'יוגפרופ' 

כולם הפסיקו לדווח  ,מהערכות קודמות של משרד הבריאות. מאז שהחלו ההגבלות על תיירות מרפא דני אנגל:

ורה התחתונה היא שכולם מוכרים לכולם ואין גבולות. שחות בינלאומיים. ה"הנתונים האלו מופיעים בדו נתונים.

 קטור שמזיז את השוק. עד לפני שנתיים ירדן והביטוחים הרפואיים תומכים בזה, הקלות שזה ניתן לביצוע היא הו
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ם, בעיקר ממדינות ערב. זה השתנה בגלל כל השינויים בעולם הערבי. מישראל במספר המטופלי 7הייתה גדולה פי 

אני לא היחיד שמונה את ארבעת כ זה רק פגיעה בכנף. ", אך בסה2118-2161נים שהייתה האטה מסוימת ב

 היתרונות של תיירות מרפא. 

 .צריך להוריד את מספר שתיים, לא צריך כסף זר נוסף :קנדל ין'יוגפרופ' 

אני לא רואה סיבה למה לא לעודד. אני בעד יצוא רפואי נסכים על זה שיצוא בכלליות זה דבר מבורך.  דני אנגל:

"ח אין שום בי א הרפואה בישראל,אני בא מהמערכת הפרטית. אסותא לבד היא למערכת הציבורית, למרות שב

נה והיכולות שלה, הרפואה הישראלית. בסופו של דבר אתה מוכר את השם של המדי שיכול לשאת לבד את שם

אם יעשו את זה רק בפרטי זה לא יעבוד וזה יפגע באסותא. צריך למצוא את הדרך איך לעודד את זה בלי שזה בא ו

 על חשבון הישראלי. 

י לתייר לא פוגע בישראלי. ישרא - אני רוצה לנסות להסביר אקסיומה ולהתנגד לרוח שמנסים לייצר בתקשורת

מטופל עד הגרוש האחרון שיש למערכת להשקיע. ביום שהגרוש האחרון הישראלי  את אותו היקף שירותים. יקבל

, CAPING - חות לגבי תקציב ו"לידי ביטוי? בכל הדו בא נגמר השירות לישראלי. איפה אפשר לראות את זה - נגמר

עד  CAPING - ח נותנים שירותים מעבר לתקרת ה"יהתכ כל ב"בסה .CAPING – י"ח שנמצאים מתחת לתאין ב

 לנקודה בה הם לא יכולים לשאת את ההנחות יותר. 

יותר קשה לו ואז הוא מייצר תורים. אין קשר לתייר אם  ,ח מגיע באוקטובר לסוף המכסה"אם ביה פינו צרויה:

 הגיע או לא.

היא צריכה לפתור חלק מהבעיות וצריך לחשוב איך להניע  צריכה תקציבים, ומר שמערכת לאאאני לא  דני אנגל:

 . כולנו עובדים לפי היכולת של הקופות לשלם לנו.באופן ספציפי אותה. לא אצל רוטשטיין ולא באסותא

 העובדה שיש את האופציה להרוויח יותר... :בן נון גביפרופ' 

 הבעיה שלך זה לא תשומות. פינו צרויה:

מוקש, אני -אים ולהתייחס אליה. כדי לבודד בעיה ולפרט מוקשפורות על התזה של שכר האני אנסה לענ דני אנגל:

חושב שתיירים לא פוגעים בישראלים. אם תייר משלם פרמיה מסוימת על פעולה בודדת, ואני חושב שצריך לחייב 

פעילות התיירים לא, זה לא בסדר כי כל  להישאר עודף, ואם שישלמו יותר גבוה מישראלים, מראש בהגדרה אמור

 פעילות סוציאלית, היא עסקית. לא היא

מכירים את הטיעונים  ת. אנחנורחאואים כך וחלק ראנחנו דנו בזה הרבה, יש כאלה ש :קנדל ין'יוגפרופ' 

 ומתווכחים עליהם. אני רוצה להגיע לאסותא, מה החלק שלה. 

 יות נפרדות? תבתש נעשה זה :גילה ליאור
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ו שוק חזק ומחירים נומרים שלישראל יש היום יתרון בשוק בתחום, זה לא קיים לנצח. יש לאאנחנו  פינו צרויה:

ציאל אמיתי היום ואם אפשר להשאיר את זה בארץ בתשומות הקיימות. אני חושב שיש פה פוטנוטיביים, קאטר

 קיעות כספים מהר כדי להיכנס לתחום הזה. שמחר זה לא יהיה. יש מדינות שמ -נחסום את זה 

 איםפ. אנחנו נתפסים כמקום טכנולוגי בעל מוניטין של רותלה בינלאומיאנות בסקונות וחסררויש ית ני אנגל:ד

וזה הצד הפחות  ,, שפות יש פה. אנחנו לא כל כך יודעים לתת שירות, אנחנו לא מתודיים, אנחנו לא שקופיםטובים

 .שלנו טוב

 יה?גלולמה אתה קורא מתודו ג'ין קנדל:יופרופ' 

באסותא זה לא שונה בהרבה אצל הגרמנים התהליך יותר ברור לפני שהתייר שם את הרגל שלו פנימה.  אנגל:דני 

מכאן מתחיל ג'ונגל בדרך כלל דרך ופואי, רל ומתעניין בנושא של טיפול "ח אחרים. תייר נמצא בחו"מבתי

אסותא סוכנים יש. אנחנו ב של סוכנים, ושאלו אותנו כמה והוא מתעניין. יש רשת ,האינטרנט או מפה לאוזן

אבל אף סוכן  ת שונות בישראל שמוגדרות כסוכנים,חרות, חברואעבדו איתנו ברמות כאלה או ש 211מכירים מעל 

פינו. אותם סוכנים, ויש יותר, יהם או הם כלו כלפנלא אנח ,כניםוס מי בלעדיות עםכלא עובד רק איתנו, אין לנו הס

יש אותך. אני לא קורא להם מתווכים, והם מנסים לתפוס  ,החכות ןריך לשחות ביגל. אתה החולה דג וצזה כמו ג'ונ

כה ירזה נכון, וזה בשורה שצ פקה פה, הם פקטור משמעותי ובלבד שהם ראויים ועושים אתסקיד חשוב באפלהם ת

לעבר פלילי לצאת מהוועדה הזאת. אין היום דרך לדעת מי ראוי ומי לא. סוכן היום לא צריך רישיון, אין דרישה 

ים נקי, הוא רואה דיל ומתעסק בתחום הזה, ועד שאנחנו לא מתעסקים איתם ולפעמים נכווים, אנחנו לא יודע

 ו בעיה לדעתי לא רק של אסותא. ז מזה.

נו ל בטיול מאורגן בעבר, היום אנח"ד השני זה מתן שירות ישיר. אם תעשיית התיירות הייתה נסיעה לחוהצ

קורה היום לבד, יש נהירה מסוכנים לעבודה ישירה  גם תהליך תיירות המרפא הכל לבד. מטיילים לבד ומזמינים

 מול הספקים, פונים ישירות.

 ני עמלה?כעם סו האם אתם עובדים רק :קנדל ין'יוגפרופ' 

זה מה שאנחנו  ,עמלה 65-22%ה נותן . מחיר מלא ומתוכו את6 –תהליכים של עבודה עם סוכנים  2יש  דני אנגל:

יש לו תעריף, ואז אין לי שום דיל כספי  "ח.כאילו הוא קופ ר לסוכןאת המחי . אנחנו נותנים ישר2ם לתת. ידעוי

ורם המשלם. זה לא נחשף לחולה כמה אני מקבל או גנו. אני מתחשבן מול היקציות כספיות בינאאיתו או אינטר

עם רופא  לעבוד סוכן אנחנו מחייבים ,נוסוכנים, לפחות בפרמטרים שאנחנו אימצנו לעצמ הוא מקבל. ההבדל בין

לה של קופות חולים במקרה יתיירות מרפא היא המקב תישראלי מורשה שינהל את התיק ונותן הפנייה. מרפא

ערכת צריכה לדבר מול זה מול המערכת. המ ועושים את החומראחר. הם לוקחים את התיק שלו, מאשררים את 

כנים יש וים שקבענו לעצמנו. הפעילות הישירה תמיד עוברת דרך שם, ובסוזה כלל ,אחרת אין עבודה רופא ישראלי

 שאין להם מערכת מסודרת.  ,שזה מרביתם ,דרגות. סוכנים עם מערכת מסודרת והשאר 2

 לה הרפואית של תיירות מרפא אצלנו.ההם חייבים לעבור דרך ההנ פינו צרויה:
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 סיבההזה סוכנים. אני לא יודע מה  71% – ו בפנייה ישירהינו למהפעילות מגיעה א 31%נכון להיום,  דני אנגל:

אחרונות היו אינטנסיביות. יש השנים ה 5שנה, כאשר  65ות. ישראל פעילה בשוק הרוסי כבר ירפנה אליי יש בגללה

ח, "אים מפנים את חולים למערכות בתיהפאנשים שיושבים שם ורוצים את פרופ' איקס, ופונים אליו. רוב הרו

 שראיתם בעובדה. שלא כמו 

 טלג אצלכם פנייה ישירה?וזה מק :איתן יוליה

אים איתה הם עובדים. ישירה זה אין לאט מאמצים קבוצה של רופ-לאט םכן, אין מי שמטפל בו. סוכני דני אנגל:

 סוכן באמצע, זה הקטלוג מבחינתנו. 

 ל או מישראל?"מחו היא לרוב הפנייה :איתן יוליה

 ל."כמעט כולם זה מחו 31% – לם ישראלים. מתוך הוזה סוכנים וכ 71% דני אנגל:

 וזה תהליך קריטי מבחינתם. ,ל"הם עושים את כל הבדיקה מול המדינות מחו פינו צרויה:

, וראו תוך כדי את אסותא אתם לא מזהים תהליך של תיירים שהגיעו לארץ ולא ידעו איפה יטופלו :איתן יוליה

  ובחרו בו?

 אבל זה בשוליים. ,ח אחד ועוברים לאחר"ש כאלה שמאוכזבים מביי דני אנגל:

הנהלה ה צה לוודא שמקבלים אותו.שיבוא לפה ואז בוחר, זה בשוליים. המטופל רו אין מישהו פינו צרויה:

מתואם מתי הוא מגיע. זה לא משהו שאתה בא בלי תיאום ובודק איך זה על התיק, והכל  ברתורפואית בודקת ועה

 עובד עכשיו. 

ח. "כי הסוכן עובד לפי פרמטרים עסקיים כמו קופ תיאום הוא הרבה יותר משמעותיהסוכנים ה אצל דני אנגל:

אבל בפניות '. הסוכנים עושים את רוב המעברים ח א"ואבחון בבי 'ח ב"פוז בבישח ג' וא"הוא קונה ייעוץ בבי

ותן נשמגיע לרופא החומר ה פשוטה. הם לא חולים פשוטים שבאים להרני הם חסרי אונים. רוב החולים הישירות

 מר שצריך את זה ואת זה. ווא תכנית טיפול

רוצה ביטחון כשהוא בא  היה בדרך כלל במקום אחד, הנדידה היא בשוליים. המטופל גםיהטיפול  פינו צרויה:

 יש מי שמטפל בו. שתובת וכהוא רוצה לדעת שיש לו  פול.ילקבל את הט

מבוסס על הכנסות. שירותי זה הפעילות שלנו באסותא ו זובמצגת בחלוקה קטגורית.  –ולים פסוגי טי דני אנגל:

 אשפוז הם יותר יקרים מן הסתם.

 נים כמותיים בימי אשפוז?ויש לכם נת :גילה ליאור

פאים מסוימים, אין לנו פנימיות, וח שיש לו ר"וריים. אנחנו בי'הם יותר מז שירותי אשפוז ,אני אגיע לזה דני אנגל:

 לזה הרבה. דווקא והם באים ,אין לנו המטואונקולוגיה
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 לא באים לפנימיות.הם  :בן נון גביפרופ' 

אין מי שמגיע במיוחד  לב וכו'. יש לנו דימות וכלי עזר. תופדיה, אונקולוגיה,ראו –ורגיה ריכיש לנו הרבה  דני אנגל:

נו היום. מהפעילות לזה הפעילות ש 2.5%במצגת.  –פיין. נתוני הפעילות שלנו א, זה אנקדוטלי ולא מMRIלעשות 

 אלף מבקרים בשנה. 651 של האמבולטורית שלנו אנחנו היום באזור

 מחזור?מה ה :בן נון גביפרופ' 

 מיליארד וחצי. פינו צרויה:

 אחד עושה סלט.  מ, ברוטו, נטו, כל"בלי מע, מ"חרת, עם מעכל אחד נותן א דני אנגל:

 . 2ת זה פי ובהכנס :בן נון גביפרופ' 

 למה אתה קורא פעילות? איך אתה מחבר בין התחומים של תיירות מרפא? :קנדל ין'יוגפרופ' 

 החיבור הוא דרך הכסף. :בן נון גביפרופ' 

 2.5%ירות מרפא זה , והיקף הפעילות של תיהמממןכל פעולה נרשמת לפי הלקוח או הגורם  דני אנגל:

 . ביקורים זה מכל הסוגים. CT - ו  MRIז. נכון שזה מחבר גםובאשפ 3.2% - באמבולטורי ו

 עולות.פאנחנו מסתכלים על ימי אשפוז? זה  :קנדל ין'יוגפרופ' 

 שות המרכזית שלנו זה ניתוח.זה ימי אשפוז. הי דני אנגל:

 כסף?מה זה בכ :איתן יוליה

 חברה פרטית.  ונאנח .הנתון הכספי אנחנו לא נותנים את :פינו צרויה

 אתה יודע... ,. אנחנו לא רוצים מספר5-6% :בן נון גביפרופ' 

 הם באים לניתוחים גדולים. יתוח קטן, אז ברור שזה יותר גדול.ם ולא לניאוהם באים לניתוחים היר פינו צרויה:

 התשובה היא שאתם לא מעוניינים למסור. איתן: יוליה

 לא מעוניינים. פינו צרויה:

 זה נכון לכל הכנסות אסותא. פרופ' גבי בן נון:

 למרכיב הכירורגי בהכנסות. מרכיב הרופא בפנים, זה לא מקשה אחת.  פינו צרויה:
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אסותא זה נגזרות של נסות כמה 41% – קרוב ל ישירות אני מנהל את התיק. משהו אלה שפונים דני אנגל:

 לוב זה אותו דבר. יסל, ואז אני ואיכ ישירותים ציבוריים, שירות

 .שלנו אצלכם רוזה בביק תאמרתם א :בן נון גביפרופ' 

 אנחנו אוהבים להגיד את זה. פינו צרויה:

רופא ניתוח או יום מרפאה. אם  ם חושבים שרפואה פרטית זה ביזנס. הביזנס שלנו זה לעשותישנא דני אנגל:

 לא משנה את ההכנסה שלי, אני מתפרנס אותו דבר כמו רוטשטיין.  זה הרוויח יותר או פחות

ואני  ,פואי ואני אחראי לכלל הטיפולרמספקים שירותי רפואה. אני נותן שירות  ן, אנחנו"זה לא נדל פינו צרויה:

 למגבלות. אנחנו מוסד רפואי. אבל הוא כפוף להנחיות ו ,ופא ונותן לו את האפשרות לנתח אצלנורמנחה את ה

ל ' הרבה לפני ת35 - מצנו אותו. באבולוציה של אסותא היא נולדה ביאגם זה אגב לא משהו שאנחנו  דני אנגל:

ח לחוד. זה משהו שהתפתח "פא לחוד וביהוהתחלה בגנטיקה שהרה, והוא לא נולד מ"ם, איכילוב ורמבומרהש

לא פרטנר  רופא למוצר ביטוחי וזה לא מאיתנו. אנחנו כמעטהכתוצאה מהביטוחים, הם שהפכו את בחירת 

 לא קובעים את עושים את השכר, אבל אנחנוואצלנו  מודעים לזה שהם יושבים אנחנו בקביעת שכר של הרופאים.

 זה. 

 אים.פאנחנו בוחנים את נושא תגמול הרו פינו צרויה:

ח עצמו. רוטשטיין ישב פה "ח ולא ביה"של ביה העלפהה –אני בעד לעודד תיירות מרפא. נושא התקציב  דני אנגל:

זה הוצאות ציוד  65% זה כ"א, ומשהו 71%ח הבניין זה כלום, ". ברוב בתיהאצלו את המיטות ריקות והראה

ח "פעולה. המכונה שצריך להפעיל אותה הרבה שעות זה לא הרבה. בדרך כלל אין שום בעיה, לבתיה-מתכלה ופר

היכולת קיימת אצל כולם. הדרך  ,אין את הכסף להפעיל פ, אבל"רוצים שר יוהאחרת לא  ,יש יכולת לספוג עוד

רק צריך  ,תיירות מרפאמת זה ם רק חשוב מאיפה ודרך אחהיא לתת כסף לישראלי הזאת את הדילמה לפתור

אם תם? שיונות בלי לתקצב אויתנגשות על תשתית פיזית, למה לא לתת עוד רהלצבוע את הכסף הזה. במקום שיש 

, תנו לו עוד חדר ניתוח. ומרהשל קים בתיאין לי עוד חדר ניתוח, אם הגיעו למצב שחדרי הניתוח לא מספ

 שהתקציב יהיה תקציב כנגד תיירות מרפא בלבד. 

. את זה ר לךשפאויש לך מקור פה שמ ,ת משאביםאהקצאפשר לפתור את בעיית המשאבים על ידי  פינו צרויה:

, יש פה יתכשיר עוד. יש יתרון יחס -ם איעוד חדר ניתוח, אם אין מספיק רופ תוח, תןאם אין מספיק חדרי ני

ים. יש הרבה פתרונות פואה נוספרהזדמנות, זה תחום שאנחנו יכולים להצטיין בו וזה תחומים נוספים, שירותי 

 לחזור. לים שרוצים אל שרוצים לספק שירותי רפואה, ישר"רואים יהודים שנמצאים בחו שאפשר לעשות.

 ינתן למדינה. יפים זה דית יכולה לספק את זה, ואם יהיו עותתש דני אנגל:

 תרחיב על עבודת סוכנים. :קנדל ין'יוגפרופ' 
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מייחצן את המדינה. מי שלא עושה עבודה ם הראשון שהסוכנים הם סוג של פרצוף המדינה, הם הגור דני אנגל:

ומקלקלים את השם של כולנו. יש הרבה מדינות שמחקות בשוק ם יפחלתמאמיתית נפלט מהשוק. יש הרבה ש

שיהיה לו רופא וון לסוכנות ילילי נקי. שנית, סוכן חייב שיהיה לו רישסוכן לטעמי צריך שיהיה לו עבר פ הזה.

 פקיד. רופא עם רישיון ישראלי.  קרת. אתה לא יכול לנהל חולה כשאתה ישראלי כחלק מהסוכנו

 רות רפואי. יהמעטפת של מתן שזה חלק מ פינו צרויה:

ה לא תלהתקשר איתו, או שא ח"או שיש לך רופא וזה אחריות שלו ואז אתה מאפשר לבי :קנדל ין'יוגפרופ' 

 מאפשר ואז אתה מספק את הרופא. 

 עושים.  זה מה שאנחנו פינו צרויה:

 יש יתרון לגודל.  :איתן יוליה

 פואית צריך להיות רופא שמנחה אותנו. רשנבצע פעילות  כדי פינו צרויה:

כנות רפואית, והם נגמרים כבר, בדרך כלל באו ולא מתמחה שיושב בסומומחה  . רופאאסביר את ההבדל דני אנגל:

יש לזה יותר  יתח אחראי שמנהל מרפאה אחרא"בסוכנות ומוציאים ניירות. בי מרוסיה ולא עשו התמחות, יושבים

נוהג או זה אם אני לא טועה,  ת מוגבלים בעמלה שהם יכולים לקחתיל. מתווכי דירוגבהמשקל. הדבר האחרון זה ל

דבר אחוז, וזו השאלה לגבי פיקוח. לכאורה כאילו יש פה  חוק איכשהו. גם זה צריך להיות מוגבל, לשים בסופו של

 ים.אפהסוכנים ולא על הרו בור ללא תחתית, גם הרופא הוא חלק מאותו בור. אני רוצה פיקוח על

 ..65%נניח אתה קובע  :קנדל ין'יוגפרופ' 

זה לא ריאלי כי העלויות של השוק הזה ברוסיה די גבוהות. הם נותנים לסוכן וחוץ מזה הוא לוקח עוד.  דני אנגל:

אחד, לזה הם נוסעים למוסקבה.  CT ריאפילו לא מכשו בתי חולים 5שמר ברוסיה, עיר עם  הייתי יחד עם פרופ'

אלף דולר, אבל זה רוסיה, זה לא הקוד העסקי  851מיליון דולר. אז המכשיר הכי יקר היה  3.5כמה עולה מכשיר? 

 הגורם המגשר בין העולם ההוא לשלנו. םהסוכנים האלה השאנחנו רגילים לעבוד בו. 

. הבקרה האמיתית היא רישוי והסדרת התחום נושא המחיריםס לנכאני לא יודע כמה אפשר להי פינו צרויה:

מציה ואי אפשר יהיה לעבוד עליו, הוא יבין בדיוק מה הוא מקבל, מה רהאינפו פואי. שאותו מטופל יקבל אתרה

העלויות. השוק יווסת את זה אם תהיה שקיפות נכונה. אם יהיו מסלולי זרימת מידע נכונה, הם יבחרו ללכת לפה 

 ולא למקומות אחרים.

וכשזה מגיע למשכורת הרופא זה  ,הוראות חיוב לישראליםא לא בסדר שמשרד הבריאות מוצי יש משהו י אנגל:דנ

, 651%ח לגבות "בים את ביהישנותנים או מחי יצריך להיות אותו דבר. לא סביר בעיני אחרת. לישראלי ותייר זה

 .611%אבל כשזה מגיע לתשומות זה 
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 2בחוזר של המשרד כתבו שהתעריף בססיה לרופא הישראלי הוא כמעט פי  יק.וזה לא מד :בן נון גביפרופ' 

 . הבהכנסות בא לידי תשלום ססיה יותר גבוה 651%מהתעריף הרגיל. 

 ..ח. עכשיו מגיע תייר."שלף א 67כיס מרה משלמת  ח ששולחת"אותה קופ דני אנגל:

 זה הנימוק.  ,עשו את זה כדי שלא תהיה העדפה ביניהם :גלזר קוביפרופ' 

 ומרהשל אים בורחים מאיכילוב ותפורח. אנחנו לא חיים עם זה טוב שה"אני אומר לכם שזה יפגע בביה דני אנגל:

 . אלף ש"ח 67 – ח משלם התייר והשכר לרופא נשאר לפי היחס ל"שלף א 28 - לא יכול להיות שאלינו. 

זה מקודם. עבדתי בחברת היי טק כזאת, הם  ם אתהעליתדי, הנקודה ברורה. אסור לזלזל ברופא ההו פינו צרויה:

פואה, ואסור לאבד את זה. אסור לחשוב לנצח רמדביקים פערים, לומדים מהר מאוד כדי להישאר בקדמת ה

 שנהיה הראשונים.

קטור צריך וומנות. הדויש פה הז ףו צריכים פה להיות אופורטוניסטיים. השוק יזוז בסואני חושב שאנחנ דני אנגל:

 ילי, הכל ביחד.שללהיות חיובי ולא 

 אלף ביקורים? 611אתה דיברת על  :קנדל ין'יוגפרופ' 

 אלף.  611אשפוזים זה בערך  דני אנגל:

 אתם חלק מאוד קטן מתיירות מרפא בניתוחים בעצם. :קנדל ין'גפרופ' יו

חולים  311ח כאלה. סדר גודל של "ימינוס תיירים בשנה, אין הרבה בת-פלוס 3,511אנחנו מנתחים  דני אנגל:

 ביום. 61ש, דבחו

 רים.הבנתי את המספ :קנדל ין'יוגפרופ' 

 ח ציבוריים?"האם קורים מקרים שיש תיירי מרפא שמגיעים אליכם, מסתבכים ומופנים לבתי :קידר ניר

בורית שמופנים ייש חולים במערכת הצ –לישראלים ואין את זה לתיירים. אהיה פרובוקטור  זה אין את דני אנגל:

ח אחרים. רק לרוטשטיין "מבתי ותנופל רואים, יכולות שאינןלאסותא. יש היום לאסותא יכולות, הייתם ואתם 

 ו גם מאיכילוב. ילליה, ואם יש חולה כזה הוא הולך איש המופי

 ברמת החייל אפס מטופלים עוברים לציבורית. פינו צרויה:

 ת המצגת הייתה פריסה ארצית של אסותא. תיירות מרפא מתנהלת בכולם?בתחיל :איתן יוליה

לא. הרוב הגדול זה במרכז  ישיונות למה מותר לנו לעשות שם ומההרוב הגדול במרכז. זה נובע גם מר דני אנגל:

 צ. אם מותר לנו לעשות ניתוח לב רק ברמת החייל, הם יגיעו לשם בכל מקרה. "הארץ ובראשל
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 נאי האשפוז שונים?ת :גילה ליאור

 במקרה שלנו אין את הבעיה הזאת. דני אנגל:

 רות הוא אותו שירות. ימוסד רפואי והש אין העדפה ,אנחנו פינו צרויה:

 מי שרוצה חדר פרטי באסותא מקבל חדר פרטי בתוספת תשלום, גם לישראלי וגם לתייר.  דני אנגל:

ח "צ יש לנו בי"אסותא רמת החייל והתארחתם שם, בראשלא יש את "המפרץ, בת ח בלב"יש לנו בי פינו צרויה:

תי סל, מיטות ושירו 64חדרי ניתוח,  3סטי, בבאר שבע יש לנו ועם דיאליזה ומכון דיאגנ מיטות, 26עם  גירכירו

רפיה ושירותים פואיים בשלום, מכון לחדרי ניתוח עיניים וממוגרכזים רמ 3יש לנו  מכון לב גדול, מכון גסטרו.

 , באשדוד יש לנו מרכז גם כן, ואנחנו בונים שם מרכז נוסף. ריים נוספיםאמבולטו

 ח אחרים?"כמה יש בבתי חדרי ניתוח. 31זה  :קמפלר דורון

 יש חלוקה לסוגים שונים.  ל, אב51ומר יש השל רק בת דני אנגל:

 ברישיון. תלוי מי סופר ומי אומר.  51אין  :פשקוס שלמה

 נה. יהמד ית שלתשיונות התשימר 3%לא מהווים אפילו  אנחנו תחד משמעי דני אנגל:

 כמה ניתוחים מתבצעים באסותא? :גלזר קוביפרופ' 

 אלף. 611 דני אנגל:

  ?capacityאתה עובד ביעילות ופול  :פשקוס שלמה

 ם היום לניצול המשאבים ואנחנו מתייעלים כל שנה.יבקרו אני לא מסרב לחולים ישראלים. אנחנו דני אנגל:

 אפשר להגדיל את המשאבים? :בן נון גבי' פרופ

 אין דחייה של תיירים כרגע.  בע בלי תיירים ועם תיירים.שאר במחסור גדול בב נשמח. אנחנו אנחנו דני אנגל:

 קטנים ונפנה לשם ניתוחים יותר נוציאו ות נוספותאך להקים תשתיות נוספות, נקים מרפנצטר אנחנו פינו צרויה:

בשירותי   MRIלתת שירות טוב, תורים קצרים למטופלים כדי שלא ימשך לנצח. יש לנו ניידת. אנחנו מנסים מקום

 סל, כמו מכון מור.

 רווחי? זה :איתן יוליה

מנו לקחת אותה אחרי שמכון מור סגרו את זה כי זה לא רווחי. ככן, ניידת ממוגרפיה פחות. אנחנו הס פינו צרויה:

 מגיעות לבדיקה. זה הנגשה של שירות רפואי לנשים שלא 
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 ח לחוד ומכונים לחוד. "ח מכבי, למרות שזה מתחלק בין בתי"אסותא זה הזרוע הביצועית של קופ דני אנגל:

 ששלכם. שזה מור זה פרטי, לא ידעתי ןחשבתי שמכו :קנדל ין'יוגפרופ' 

זה  ,גם אם הוא מושך דיבידנד זה לא פרטי ,חברת בת. אנחנו לא פרטי, בעל הבית שלנו זה גוף ציבורי וז דני אנגל:

למשוך דיבידנד מחוץ  תשלים. נשות הדסה היו יכולווחוזר למערכת הבריאות. אנחנו לא יותר פרטיים מהדסה יר

 למערכת או להפסיק להזרים, זה אותו דבר. 

 הם הפסיקו להזרים. :קנדל ין'יוגפרופ' 

חרים אבורית והיהצ שהם המערכת ,ליםיכן, מסיבות אחרות. יש דיון כל הזמן שברבש ורוטשטיין מוב דני אנגל:

 רית.וביכולנו מערכת צלא. 

משחק לא הלמערכת, אבל תנאי  תהדיון הזה. אין ספק שאסותא קריטי את בואו לא ננהל :אפק ארנוןפרופ' 

 הוגנים וזו הטענה הבסיסית. 

 יון.ון, אין לנו מנכ דני אנגל:

מחר בבוקר. אם  -"פ, בשמחה תבטלו את הפרטי וניתן לכם מיון. הוא לא רוצה לוותר על השר פרופ' ארנון אפק:

 הוא יקבל מיון אין לי בעיה. 

 פ?"שלי אין, כנגד שר capingהאם רוטשטיין מוכן לוותר על תמיכה ממשלתית ועל  דני אנגל:

 את הדיל הזה.אני לא בטוח שכדאי לך לקחת  פרופ' ארנון אפק:

 . ומרהשל רות הוגנת. גדלתי בתחאמרת ת דני אנגל:

 

 


