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 IVF  גופית  הפריה חו 
 תקציר

היא הפריית ביצית על ידי זרע ) (IVF - In Vitro Fertilizationגופית  הפריה חו 
. מחו  לגו  ולאחר מכ  העברת העובר אל הרח  במטרה שייקלט בו ויתפתח היריו 

וטיפולי הפריה , פריו  גופית היא אחד מהאמצעי  לטיפול בבעיות אי הפריה חו 
מחזור של . יימי  בישראל מתחילת שנות השמוני  של המאה העשרי גופית ק חו 

, שבו נבדקת האישה ונעשי  בה טיפולי ', גופית מורכב משלב א טיפול הפריה חו 
. שבו שואב הרופא ביציות מהאישה בהרדמה מלאה או חלקית', ומשלב ב

אמבריולוגי 
1

ח  והרופא מחזיר את הביציות המופרות לר,  מפרי  את הביציות
 .האישה

  להל   (1987 ז"התשמ, )גופית הפריה חו ( פורסמו תקנות בריאות הע  1987 ב
ד 6סעי  . גופית התקנות מסדירות את נושא ההפריה החו ). תקנות בריאות הע 

, ) החוק להל   (1994 ד"התשנ, לתוספת השנייה של חוק ביטוח בריאות ממלכתי
גופית לצור(  ייכללו טיפולי הפריה חו )  הסל להל  (קובע כי בסל שירותי הבריאות 

כל עוד לבני הזוג אי  שני ילדי  מהנישואי  הנוכחיי , לידת ילד ראשו  ושני
2

בלא , 
שירותי , נוס  על כ(; הגבלה של מספר מחזורי הטיפול שתוכל המטופלת לעבור

שנותנות כל קופות החולי  וכ  ביטוחי בריאות )  " שב להל  (הבריאות הנוספי  
. גופית ג  לצור( לידת ילד שלישי ומעלה  מאפשרי  טיפולי הפריה חו  רטיי  פ

 .45הטיפול נית  לנשי  עד גיל , לפי כללי משרד הבריאות
אול  ע  השני  , בזמ  שנחקק החוק היה מספר מחזורי הטיפול שבוצעו בישראל קט 

להל  ( באר  גופית כ( למשל ביצעו היחידות להפריה חו . חלה במספר  עלייה ניכרת
גידול  (2000 בשנת 18,011לעומת ,  מחזורי טיפול34,538 2010בשנת )  היחידות ג  

כיו  מספר מחזורי הטיפול למיליו  נפש בישראל הוא הגבוה בעול  ). 92% של כ
 לעתי  רבות   מחזורי טיפול וא  יותר 20ויש נשי  המבצעות , ונמצא בעלייה מתמדת

וההוצאה , ח" ש15,000 12,000 ר טיפול נאמדת בכעלותו של מחזו. ללא הצלחה
, ח בשנה"גופית נאמדת בכחצי מיליארד ש הלאומית הכוללת על טיפולי הפריה חו 

והיא צפויה א  לעלות
3

 . 
תשע מה  : גופית  יחידות להפריה חו 24בבתי החולי  הכלליי  בישראל פועלות 

חמש , ) הכללית הל  ל(שש בבעלות שירותי בריאות כללית , בבעלות ממשלתית
  . וארבע יחידות ה  פרטיות, יחידות ה  ציבוריות
__________________ 

 .גופית עובדי מעבדה המבצעי  הפריה חו   1
 .ג  א  לכל אחד מה  יש ילדי  מנישואי  קודמי   2
הסכו  המוצג אינו כולל תשלו  עבור ימי אשפוז של הא  ואת העלויות הגבוהות של הטיפול ביילודי    3

ההוצאה . גופית  מה  נולדי  עקב טיפולי הפריה חו 20% שכ,  גר  או פחות מכ!1,500במשקל של 
ל העלה את גי, 2010 ע"התש, הלאומית צפויה א$ לעלות בי  היתר מכיוו  שחוק תרומת ביציות

 . שני 54  שני  ל51 הזכאות לקבלת תרומת ביצית מ
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 פעולות הביקורת

 בדק משרד מבקר המדינה מגוו  סוגיות מרכזיות הנוגעות 2012יולי  בחודשי  מר 
מספר ; ובכלל זה הבקרה של משרד הבריאות על היחידות, גופית להפריה חו 

ני  לאומי המרכז את הנתוני  הקשורי  קיומו של מסד נתו; היחידות ופיזור  באר 
טיפול ; גופית הקריטריוני  לזכאות לטיפולי הפריה חו ; גופית לטיפולי הפריה חו 

תקני כוח אד  של ; משרד הבריאות בסוגיית אחסנת  של ביציות מופרות מוקפאות
דוח הביקורת . ותנאי מיזוג האוויר במעבדות היחידות; גופית היחידות להפריה חו 

כלכליות בעלות משקל ובה  גיל הזכאות להפריה  חברתיות יג כמה סוגיות ערכיותמצ
הדוח בא להדגיש כי סוגיות אלה דורשות . חו  גופית ומספר מחזורי הטיפול המותר

בביקורת לא נבדקה סוגיית הטיפול בבעיות פוריות של הגבר א" שקיי  חשש . דיו 
גופית עוד לפני  טיפולי הפריה חו שלח  של מטופלי  יביא להפנייתה של האישה ל

  להל  ג  (הבדיקה נעשתה במשרד הבריאות , שמוצו כל האפשרויות לטיפול בגבר
גופית בבתי החולי  הממשלתיי  ובבתי החולי  של  ביחידות להפריה חו , )המשרד
, ) מכבי להל  (מכבי שירותי בריאות , הכללית: וכ  בארבע קופות החולי , הכללית

).  לאומית להל  (ולאומית שירותי בריאות )  מאוחדת להל  (  מאוחדת קופת חולי
 האגודה הישראלית לחקר הפוריות ה "בירורי  נעשו ג  באיל

4
 ובמועצה הלאומית

5
 

נאונטולוגיה, לרפואת נשי 
6

  ).  המועצה הלאומית לרפואת נשי  להל  ( וגנטיקה 
 עיקרי הממצאי 

 ת גופי הגיל המרבי לטיפולי הפריה חו 
על פי נתוני  שמסרו . גופית היא הלי' רפואי הכרו' בסיכוני  בריאותיי  הפריה חו 

רוב  המכריע של מחזורי , גופית למשרד מבקר המדינה  יחידות להפריה חו 15
.  אינ  מביאי  ללידת ילד חי45 43גופית הנעשי  בנשי  בנות  טיפול בהפריה חו 

את נשי  להוריד את הגיל המרבי  המליצה המועצה הלאומית לרפו2005במאי 
ואול  לא נמצא כי משרד הבריאות ד  .  שני 44 גופית ל לטיפולי הפריה חו 

יצוי  . כשבע שני  מאז הוגשו, 2012יולי , בהמלצות המועצה עד מועד סיו  הביקורת
וה  , בנוגע למטופלות, כי לאמור בהמלצות יש משמעויות ניכרות ה  בתחו  הבריאותי

בנוגע להוצאה הלאומית לבריאות, כליבתחו  הכל
7

 .  
__________________ 

אחיות ואמבריולוגי  ומטרתה לקד  את חקר הפוריות בישראל ואת , עמותה שבה מאוגדי  רופאי   4
 ).י"הר(העמותה משתפת פעולה ע  ההסתדרות הרפואית בישראל . טיפולי הפוריות בה

קובע , על פי המלצות המועצות.  בתחומהכל אחת,  מועצות לאומיות מייעצות להנהלת המשרד18  5
 .משרד הבריאות את מדיניותו ומחליט החלטות ארגוניות ומקצועיות

בעיות לב , תחו  התמחות בטיפול בתינוקות שנולדו במשקל נמו  ובתינוקות הסובלי  מבעיות נשימה  6
 .או כל בעיה הקשורה להיריו  או למחלות שמה  סובלת הא 

  ומעלה מסתכמת 43גופית עד ללידה לאישה בת " עלות טיפולי הפריה חו!על פי נתוני מכבי  7
 .לעומת כעשירית מכ  לאישה צעירה הרבה יותר, ח" ש400,000"בכ
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 קביעת המספר הרצוי של מחזורי הטיפול 
בכל מדינות העול  יש הגבלה על מספר מחזורי הטיפול שאישה זכאית למימו  ציבורי 

 20 15יש מטופלות העוברות , היות שבישראל אי  הגבלה על מספר המחזורי . עבור 
א" שהסיכוי להרות פוחת לאחר , בריאותמחזורי  וא" יותר במימו  סל שירותי ה

 המלי  האיגוד הארצי למיילדות וגינקולוגיה למשרד 1997בשנת . מחזורי  מעטי 
 2012אול  עד מועד סיו  הביקורת ביולי , הבריאות להגביל את מספר מחזורי הטיפול

להיעדר ההגבלה על מספר המחזורי  יש מחיר . לא ד  משרד הבריאות בנושא
  . לכליבריאותי וכ

 היעדר מידע 
י 1 מ ו א ל י   נ ו ת נ ד  ס גופית מדווחות פע  בשנה   היחידות להפריה חו :מ

ועל כ  יש חשש , הדיווח נעשה בקצרה ובדיעבד. למשרד הבריאות על פעילות 
הדיווח הוא לפי מחזורי טיפול ולא , כמו כ . שהנתוני  הנמסרי  בו אינ  מדויקי 

 אישה עברה בשנה אחת או בכמה שני  מחזור ולכ  לא נית  לדעת א , לפי מטופלות
לא נית  לדעת אילו מחזורי טיפול , לא נית  לדעת את גיל האישה, טיפול אחד או יותר

 היחידות שאליה  פנה 15עוד הועלה כי מבי  . שעברה הסתיימו בלידת ילד חי ועוד
 .משרד מבקר המדינה רק חמש יחידות ממוחשבות במלוא 

ומי מקוו  אינו מאפשר למשרד הבריאות לבצע בקרה נאותה על היעדר מסד נתוני  לא
בי  השאר לגבי מספר , גופית ולקבוע מדיניות לאומית הישגי היחידות להפריה חו 
היעדר מסד נתוני  , כמו כ . ומספר היחידות הנדרש, מחזורי הטיפול האפקטיביי 

חת בקופות אינו מאפשר לקופות החולי  לדעת כמה מחזורי טיפול עברה המבוט
 .על מנת לתת לה טיפול רפואי נאות, אחרות

ת .2 ו ל פ ו ט מ ה ת  ו ד ו א ל  ע י   ל ו ח ה ת  ו פ ו ק ב ע  ד י מ ר  ד ע י  :ה
א" על פי שמדובר . בכללית ובלאומית אי  מידע מלא על אודות המטופלות שלה 

לא מסרה לאומית נתוני  המאפשרי  לחשב את , בפעילות כלכלית בהיקפי  ניכרי 
הכללית לא מסרה נתוני  כ  ו, וני  עד ללידת ילדעלות הטיפול בגילי  הש

  "שבהמאפשרי  לבדוק כמה מטופלות עברו יותר מעשרה מחזורי טיפול במסגרת 
 .ומה הייתה עלות הטיפול בגילי  השוני  עד ללידת ילד, "כללית מושל "
ת .3 ו א צ ו ה ה  " ק י ה ו י   ל ו פ י ט ה  " ק י ה ר  ב ד ב ע  ד י מ ר  ד ע י  :ה

של , פולי  שביצעו בתי החולי  הממשלתיי למשרד אי  נתוני  בדבר כמות הטי
 טיפולי    להולדת ילד ראשו  ושני ,הפרטיי כ  הציבוריי  האחרי  ו, הכללית

  להולדת ילד ראשו  "השב טיפולי  שבוצעו במסגרת, שניתני  במסגרת סל הבריאות
  "בשב(כמות הטיפולי  שבוצעו מעבר לזכאות סל הבריאות על אודות וכ  ושני 

 פעילות שכרוכה ג  בהוצאה )לילד שלישי ומעלה  י הבריאות הפרטיי  ובביטוח
  .פרטית משמעותית
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גופית בבתי חולי  פרטיי  וטיפולי הפריה בבתי חולי   טיפולי הפריה חו 

 ציבוריי 
י   .1 ל ו ח ה י  ת ב ב י   ל ו פ י ט ה י   ב ת  ו ל י ע פ ה ת  ו ג ל פ ת ה

י  י ר ו ב י צ ה י   ל ו ח ה י  ת ב ב י   ל ו פ י ט ה י   ב ו י   י ט ר פ  מנתוני :ה

ביצעו ,  באר 2010 מחזורי טיפול שבוצעו בשנת 35,000 בריאות עולה כי מכמשרד ה

)54%  כ( מחזורי  19,000 גופית בבתי החולי  הפרטיי  כ היחידות להפריה חו 
8

 .

 35%  כ( מחזורי טיפול 12,400 רשת בתי החולי  הפרטיי  אסותא ביצעה לבדה כ

מס' המחזורי 
9

,  מחזורי 3,500 ביצע כבית החולי  הפרטי אלישע שבחיפה ; )

גופית   מחזורי  שביצעו כול שלוש היחידות האחרות להפריה חו 1,600 לעומת כ

הנמצאות בחיפה והשייכות לבתי החולי  הממשלתיי  ולבתי החולי  של הכללית
10
  

יוצא שבמערכת הפרטית מתבצעת יותר ממחצית הפעילות בתחו  ההפריה ). 213%(

משרד הבריאות לא שקל את . תר משליש מהפעילות יו וברשת אחת , גופית החו 

היחס הרצוי בי  היק" הפעילות בתחו  זה בבתי החולי  הציבוריי  ובי  היק" 

 . הפעילות בבתי החולי  הפרטיי 
י  .2 י ט ר פ ה י   ל ו ח ה י  ת ב ל י   ל פ ו ט מ ת  ר ב ע ה ל י   ר מ  לרופא :ת

יות של גופית והעובד ה  במרפאת פור המייע  למטופלת בנוגע לתהלי' הפריה חו 

 עלול  ציבורי וה  בבית חולי  פרטי /ה  בבית חולי  ממשלתי, אחת מקופות החולי 

מאחר שש  הוא , להיות תמרי  להפנות את האישה לטיפול בבית החולי  הפרטי

הרחבה ניכרת של הפעילות הנעשית בבתי החולי  . יקבל תגמול רב על הטיפולי 

  ופייה השוויוני של מערכת הבריאות הפרטיי  ומימונה ממקורות פרטיי  פוגעת בא

  .דבר שאינו עולה בקנה אחד ע  העקרונות שעליה  מבוסס החוק
 מספר היחידות באר  ופיזור  

.  מה  במחוזות המרכז ותל אביב11, גופית  יחידות להפריה חו 24כיו  יש באר  

 2010מהנתוני  שמסרו היחידות למשרד הבריאות עולה כי שתיי  מה  ביצעו בשנת 

 מחזורי טיפול 470לעומת שאר היחידות אשר ביצעו בשנה זו ,  מחזורי טיפול341  ו235

 מחזורי 9,000באחת מהיחידות א" בוצעו . ויותר כל אחת
11

ואול  למשרד הבריאות . 

אי  די נתוני  המאפשרי  לו לבדוק את היק" הפעילות הנכו  והיעיל לכל יחידה בכל 

  .אזור ולבחו  שונות גבוהה זו
 גופית כללי  רפואיי  לטיפולי הפריה חו 

גופית שמינתה המועצה הלאומית  לפי המלצה של ועדה לנושא טיפולי הפריה חו 

בתנאי  , 40 38אי  לאפשר למטופלות בגילאי  , 2005לרפואת נשי  משנת 

__________________ 
  "בתי החולי  הפרטיי  מבצעי  ה  פעילות במסגרת הסל במימו  קופות החולי  וה  במסגרת השב  8

 ).החולהבמימו  משות' של קופות החולי  והשתתפות עצמית של (
 ). מס  המחזורי 26%( מחזורי טיפול 9,000"באסותא תל אביב לבדה בוצעו כ  9

 .  והמרכז הרפואי בני ציו "מרכז רפואי רמב, היחידות במרכז רפואי כרמל של הכללית  10
 גופית בעול  הוא "מספר המחזורי  המרבי בשנה שמבצעות יחידות הפריה חו!, לדברי מומחי   11

 .2,000"כ
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גופית לאחר שני מחזורי טיפול שבה  היו  לקבל טיפול נוס" בהפריה חו , מסויימי 

ואול  . ו  מסויי  גבוהי  משני שלישי  של הער' הקוד  שנקבע לוערכי הורמ

עד מועד סיכו  הביקורת לא ד  משרד הבריאות בצור' לעדכ  , למרות המלצת הוועדה

ואשר לדעת הוועדה אינ  ,  שני 13 כללי  רפואיי  שאישר שר הבריאות לפני כ

רס  נוהל או חוזר וממילא ג  לא פ, נשעני  על יסודות מוצקי  מהבחינה הרפואית

והרופאי  נאלצי  לטפל בנשי  שמהבחינה הרפואית אי  הצדקה לטפל , מעודכ  בנדו 

  . בה 
 בקרות של משרד הבריאות

פע  (משרד הבריאות כמאסדר מבצע בקרות על בתי החולי  לקראת חידוש רישיונ  

אלא , גופית ואול  המשרד אינו מבצע בקרה על היחידות להפריה חו ). בשלוש שני 

לדוגמה הועלה כי משרד הבריאות לא בדק הא  קיי  . רק על פעילות המעבדות בה 

שוני בשיעור המקרי  שבה  החזירו היחידות לנשי  שלושה עוברי  ויותר
12

 א" על 

היעדר . פי שקיימות הנחיות בנדו  ובפועל קיי  שוני רב בי  היחידות בתחו  זה

  . ת היחידות ועל יישו  הנחיותיוהבקרה אינו מאפשר למשרד לפקח על פעילו
 גופית  טופס ההסכמה לטיפולי הפריה ביחידות להפריה חו 

נמצא כי נוסח טופס ההסכמה לטיפולי הפריה שעליו חותמי  המטופלי 
13

 שונה 

 : מיחידה ליחידה ג  בנושאי מהות הטיפולי 
ה .1 י צ ל ו פ י נ מ ו ר ק י מ ת  ל ו ע פ ת  ר ד ג ה

14
 בטופס המצוי ביחידות במרכז :

מוסבר שפעולת , ) שיבא להל  (ובמרכז הרפואי שיבא )  " רמב להל  (  "מברפואי ר

עוד נאמר בטופס שהמעקב . המיקרומניפולציה שנעשית לעתי  היא פעולה ניסיונית

שנעשה אחר פעולה זו עד היו  אינו מראה כי השימוש בה מעלה במידה ניכרת את 

לעומת . סיכו  כזה אכ  קיי וכי רק בעתיד יהיה אפשר לדעת א  , הסיכו  ליילודי 

בטופס ההסכמה המצוי ביחידות של הכללית במרכז רפואי כרמל בחיפה ובמרכז , זאת

הרפואי האוניברסיטאי סורוקה בבאר שבע פעולת המיקרומניפולציה אינה מוגדרת 

וכ  מובהר בו כי פעולת המיקרומניפולציה עלולה להגביר את הסיכוי ללידת , ניסיונית

א" שלא ברור א  סיכוי זה גובר בעקבות השימוש , י מו תינוקות בעל

יצוי  כי יחידות אחרות בבתי . הפוריות בכללה במיקרומניפולציה או בשל בעיית אי

החולי  של הכללית מחתימות מטופלי  על טופס הסכמה שבו מוגדרת פעולת 

 . ניסיונית המיקרומניפולציה 
__________________ 

לב החזרת הביציות המופרות לאישה על הרופא להחליט מה המספר המיטבי של ביציות מופרות בש  12
 .שיש להחזיר

 . האמור הוא בלשו  זכר שכ  המטופלי  ה  האישה וב  זוגה  13
בשיטה .  מיקרומניפולציה"כאשר הסיבה לבעיות הפריו  מקורה בזרע נעשית לעתי  פעולה מעבדתית   14

רת זירעו  בודד לתו  ביצית או באמצעות טיפול במעטפת העובר כדי לשפר את זו נית  להסתפק בהחד
כפי שמתקיי  בהלי  , לעומת הנחה של נוזל הזרע יחד ע  הביצית בתנאי מעבדה, וזאת. השרשתו

 . ההפריה החו! גופית
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ת .2 ו ע צ ו ב מ נ   י א ר  ב כ ש ת  ו י א ו פ ר ת  ו ל ו ע פסי ההסכמה בטו :פ

בשיבא בתל השומר וביחידות מסוימות בבתי החולי  של ,   בחיפה"ביחידות ברמב

כמו החזרת הביציות ותאי , הכללית מצוינות פעולות רפואיות שכבר אינ  מבוצעות

  ). GIFT(הזרע לחצוצרות 
 והשפעתו על איכות הטיפולי  גופית איכות האוויר במעבדות להפריה חו 

)  המחלקה למעבדות להל  (המחלקה למעבדות במשרד הבריאות מביקורות שעשתה 

 עולה כי מערכות מיזוג האוויר 2012 2011גופית בשני    יחידות להפריה חו 15 ב

אינ  פועלות לפי , שה  חיוניות להצלחת הטיפולי , בחלק מהמעבדות המצויות בה 

2007חוזר משנת 
15

"ח ל על" שממלי  להתקי  בה  מערכת מיזוג היוצרת 
16

 .  
 הקפאת ביציות מופרות ואחסנת 
גופית על פי נתוני היחידות להפריה חו 

17
 ביציות מופרות 1,900 יש בה  יותר מ, 

.  שנה20 15 ביציות מופרות המוקפאות 5,700 ויותר מ,  שנה20 המוקפאות יותר מ

ר כי יות, 60  ביציות מוקפאות שייכות לנשי  בנות יותר מ215עוד עולה מהנתוני  כי 

59 54 ביציות מוקפאות שייכות לנשי  בנות 1,100 מ
 נשי  שביציותיה  17וכי  ,18

המש' שמירת הביציות המופרות . המופרות המוקפאות שמורות ביחידות כבר נפטרו

יותר מחמש שני  בלי שהזוג המטופל מאשר זאת בכתב הוא בניגוד לתקנות בריאות 

שמירת הביציות המופרות , על כ'נוס" . 1987 ז"התשמ, )גופית הפריה חו (הע  

כרוכה בעלויות כספיות ועלולה לגרו  לעומס ולהימנעות מהקפאת ביציות מופרות 

 .אחרות
  . משרד הבריאות לא קבע הנחיה בנוגע להפשרת ביציות מופרות שאי  לה  דורש

 גופית תקני כוח האד  והציוד של היחידות להפריה חו 
ת .1 ו ד י ח י ב י   א פ ו ר ה י  נ ק הבריאות לא קבע אמות מידה  משרד :ת

היחידות בבתי החולי  . שמתבססות בי  השאר על איכות הטיפול, לתקינת רופאי 

קר  (הממשלתיי  מתבססות על רופאי  המועסקי  על ידי תאגידי הבריאות 

המחקרי 
19

, וכ  על שימוש בתקני  ממשלתיי  שנקבעו לרופאי  במחלקות הנשי ) 

קיי  הבדל בי  היחידות בנוגע ליחס בי  . יחידותולמעשה לא נקבע תק  לרופאי  ב

כל מנהל בית חולי  . מספר הרופאי  המועסקי  ביחידה ובי  הפעולות שהיא מבצעת

__________________ 
 .2007ממאי "  תיקו   IVFגופית  קווי  מנחי  למעבדות הפריה חו " בדבר 4/2007חוזר   15
 .כ! שזיהומי  אינ  יכולי  לחדור כלל, צירת זרימת אוויר רציפה מ  המעבדה החוצהי  16
 . הנתוני  כוללי  את נתוני היחידות בבתי החולי  של הכללית ובבתי החולי  הממשלתיי   17
אביב מוקפאות ביציות  גופית בבית החולי  ליס ליולדות בתל ביחידה להפריה חו , נוס" על כ!  18

 . 64 50 נשי  בנות 27מופרות של 
ראו מבקר .  ישות משפטית המאוגדת כעמותה ממשלתי יש תאגיד בריאות  ליד כל בית חולי  כללי  19

' עמ, "תאגידי בריאות ליד בתי החולי  הכלליי  הממשלתיי "בפרק , )È˙ ˘ ÁÂ„59·) 2009 , המדינה
399. 
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עקב כ' קיי  חשש שעקב אילוצי  . קובע את תק  הרופאי  ביחידה על פי שיקוליו

יכות והדבר יגרו  לפגיעה בא, כלכליי  יועסקו ביחידה רופאי  במספר קט  מהנדרש

 . הטיפול
ת  .2 ו ד ב ע מ ה י  ד ב ו ע ק   י  ת ג ו ל ו י ר ב מ א מבדיקות שעשתה  : 

גופית  יחידות להפריה חו 15 המחלקה למעבדות ב
20

 עולה כי חלק מהיחידות 

מעסיקות פחות אמבריולוגי  מהדרוש על פי הכללי  שקבעו ההנחיות של משרד 

 .לטעויותדבר המעלה חשש לפגיעה באיכות הטיפול ולהגדלת הסיכו  , הבריאות
י .3 נ ו י ח ד  ו י צ ב ר  ו ס ח בבדיקה של המחלקה למעבדות של המשרד עלה  :מ

בתי חולי  ציבוריי  ובתי חולי  של הכללית קיי  , כי בבתי חולי  ממשלתיי 

מחסור באינקובטורי 
21

במכשירי מדידה מדויקי  לבדיקת , במיני אינקובטורי , 

חסור זה יש השפעה על למ. במכשירי  לטיפול בחומר ביולוגי ועוד, הטמפרטורה

  . יכולת היחידות לבצע את עבודת  כראוי
 משגיחות חיצוניות

גופית פועלות משגיחות חיצוניות מטע  ארגוני   במרבית היחידות להפריה חו 

דתיי  וחרדיי 
22

שמעורבי  בה גורמי  שוני  וכ  , מדובר בפעילות כלכלית ניכרת. 

מצא כי המשרד לא הסדיר את פעילות  נ. שיש לה השפעות כלכליות ג  על המטופלי 

בכמחצית היחידות פעילות המשגיחות , כמו כ . של המשגיחות ולא קבע לה כללי 

א" שה  אינ  חלק מהצוות הרפואי המטפל וא" שה  , אינה מוסדרת בנוהל פנימי

וכ  ה  נחשפות למידע רגיש על , כמו המעבדות, נמצאות במקומות רגישי  ביחידה

  .מטופלי 
 במסגרת הסל) PGD(השרשה  בהירות לגבי הזכאי  לאבחו  גנטי טרו  אי

כאשר קיי  סיכו  " השרשה אבחו  גנטי טרו "יש זוגות הזכאי  בסל הבריאות ל

לאחר . העלולי  לגרו  לו למחלות תורשתיות, גבוה לפגמי  גנטיי  מסוימי  ביילוד

. גופית ריה חו האבחו  הגנטי העוברי  מוחזרי  לרח  האישה במסגרת הלי' הפ

לפיכ' ייתכ  שבקשת  של . ואול  נמצא כי ההגדרה של הזכאות אינה מפורטת דיה

ואילו בקשת  של , חלק מהזוגות למימו  בדיקות מסוימות במסגרת הסל תיענה בחיוב

א" שהסיכו  ללידת ילד , זוגות אחרי  למימו  אות  בדיקות יקרות תיענה בשלילה

לעתי  א" יימנעו זוגות שבקשת  . בשני המקרי הסובל ממחלות תורשתיות זהה 

  .נענתה בשלילה מלבצע את הבדיקות באופ  פרטי עקב התשלו  הכרו' בכ'
__________________ 

 .2009המחלקה החלה לעשות בדיקות אלה בספטמבר   20
הביצית המופרת מוכנסת . ורי  נדרשי  כדי לדמות את תנאי התפתחות העובר ברח האינקובט  21

 .לאינקובטור עד להחזרתה לגו" האישה
 על מנת להבטיח כי הילד ייחשב ילד  מבחינה יש זוגות המעונייני  ממניעי  דתיי  בהשגחה חיצונית  22

 .הלכתית



 ג63דוח שנתי  934
 סיכו  והמלצות

נוכח הממצאי  המשמעותיי  שעלו בדוח ביקורת זה על משרד הבריאות לפעול 

גופית תו' התחשבות במגוו  ההיבטי  של  בהקד  ולהסדיר את תחו  ההפריה החו 

לשיפור הטיפולי  הרפואיי  שמספקי  בתי , הנושא למע  בריאות המטופלות

 :להל  הנושאי  לטיפול, החולי  וכדי שמשאבי מערכת הבריאות ינוצלו באפקטיביות
ו  ח ה  י ר פ ה י  ל ו פ י ט ל י  ב ר מ ה ל  י ג ר  ה פ ס מ ת  ע י ב ק ו ת  י פ ו ג

י ו צ ר ה ל  ו פ י ט ה י  ר ו ז ח  יש מקו  שמשרד הבריאות ידו  בהמלצות המועצה :מ

, גופית לרפואת נשי  להוריד את הגיל המרבי לקבלת טיפולי הפריה חו הלאומית 

חברתית ואת  ובכלל זה יבח  את הסוגיה הרגשית, בשיתו" הגורמי  המקצועיי 

בשיתו" , יש מקו  שמשרד הבריאות, כמו כ . הסוגיה הערכית של הבאת ילד לעול 

מומל  . י הטיפולידו  בסוגיה של הגבלת מספר  של מחזור, הגורמי  המקצועיי 

שהאיגוד הישראלי למיילדות וגניקולוגיה יביא לידיעת הציבור את העובדה כי 

 ללדת מתרומת ביצית גבוהי  במידה ניכרת 40 סיכוייה של אישה בת יותר מ

 .מסיכוייה ללדת מביציותיה שלה
ו  ו ק מ י  מ ו א ל י   נ ו ת נ ד  ס מ ת  מ ק ה ב ו ת  ו ד י ח י ה ב  ו ש ח מ ב  ' ר ו צ  :ה

על משרד . קמתו ולהפעלתו של מסד נתוני  מקוו על משרד הבריאות לפעול לה

בתי החולי  הממשלתיי  ובתי החולי  של הכללית להבטיח כי כל , הבריאות

גופית יהיו ממוחשבות כדי להקל את הדיווח למסד הנתוני   היחידות להפריה חו 

 .הלאומי שיוק 
ו  ח ה  י ר פ ה י  ל ו פ י ת ט י פ ו ת  ג מ ו ע ל י   י ט ר פ י   ל ו ח י  ת ב ב

ת ב ב ה  י ר פ ה י  ל ו פ י י ט י ת ל ש מ מ י   ל ו ח י  וי  י ר ו ב י ר  , צ ו ז י פ

ת  ו ל י ע פ  " ק י ה ו ת  ו ד י ח י ה ל  על משרד הבריאות לבצע עבודת מטה שבה  :ש

לאחר ניתוח הנתוני  שייאספו , כמו כ . יבח  את פיזור  הרצוי של היחידות באר 

 יהשוואת הנתוני  שהתקבלו מהיחידות והתחשבות במאפיינ, במסד הנתוני 

כדי להגיע ,   מהו היק" הפעילות הרצוי לכל יחידהעל המשרד לבחו, המטופלות

יש ג  לבחו  את החלוקה הרצויה בי  היק" . גופית לתוצאות המיטביות בהפריה חו 

הפעילות בבתי החולי  הפרטיי  לבי  ההיק" בבתי החולי  הממשלתיי  

 .והציבוריי 
ת ו א י ר ב ה ד  ר ש מ ל  ש ה  ר ק ב ו י   י א ו פ ר ה י   ל ל כ ה ו   כ ד  מ  הראוי :ע

 ריאות ידו  בצור' לעדכ  את הכללי  הרפואיי  לטיפולי הפריה חו כי משרד הב

ר המועצה "זאת לפי המלצת הוועדה שמינה יו,  שני 13 גופית שנקבעו לפני כ

על המשרד כמאסדר לפקח על פעילות היחידות , כמו כ . הלאומית לרפואת נשי 

הפריות יהיו כדי ששיעורי ההצלחה ב, ולוודא שתהליכי העבודה בה  יהיו מיטביי 

 . גבוהי  ככל האפשר
ת ו א פ ק ו מ ה ת  ו י צ י ב ה ו   ס ח  על משרד הבריאות להנחות את היחידות :א

על המשרד ג  . כיצד לנהוג בביציות המופרות המוקפאות הנמצאות ברשות  זמ  רב

לוודא שכל היחידות יחתימו את המטופלי  על טופס שבו מצוי כל המידע הנוגע 

 .להלי' הקפאת הביציות
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י   נ ק ו ת ח ה  י ר פ ה ל ת  ו ד י ח י ת ב י פ ו  על משרד הבריאות לקבוע אמות :ג

כדי שתפקוד  התקי  ואיכות הטיפול הנית  בה  לא , מידה לתקינת רופאי  ביחידות

על היחידות למלא את הנחיות משרד הבריאות לגבי מספר האמבריולוגי  . ייפגעו

 . גופית כדי למנוע פגיעה בטיפולי ההפריה החו , הנדרש במעבדה
ש תמ ו י נ ו צ י ח ת  ו ח י  על משרד הבריאות לבחו  את ההשפעות שיש :ג

גופית  להימצאות  של משגיחות שאינ  עובדות בית החולי  בזמ  ביצוע הפריה חו 

עליו לוודא כי , לאחר שיקבע המשרד את הכללי . ולקבוע לפי תוצאות הבחינה כללי 

  .היחידות פועלות על פיה 
♦  

 מבוא
היא הפריית ביצית על ידי זרע מחו  לגו  ) (IVF - In Vitro Fertilizationגופית  הפריה חו 

גופית היא  הפריה חו . ולאחר מכ  העברת העובר אל הרח  במטרה שייקלט בו ויתפתח היריו 
והיא משמשת בישראל מתחילת שנות השמוני  של המאה , 23"טכנולוגיות הרבייה החדשות"אחת מ
שבו נבדקת האישה ונעשי  בה ', גופית מורכב משלב א מחזור הטיפול של הפריה חו . העשרי 
 24אמבריולוגי , שבו שואב הרופא ביציות מהאישה בהרדמה מלאה או חלקית', ומשלב ב, טיפולי 

 .והרופא מחזיר את הביציות המופרות לרח  האישה, מפרי  את הביציות
 תקנות  להל   (1987 ז"התשמ, )גופית הפריה חו ( פורסמו תקנות בריאות הע  1987בשנת 

ובי  השאר מגבילות את נטילת , גופית התקנות מסדירות את נושא ההפריה החו ). בריאות הע 
בדבר השתלת , קובעות כללי  בדבר השתלת ביצית שניטלה והופרתה מחו  לישראל, הביציות

 1994 ד"התשנ, ד לתוספת השנייה של חוק ביטוח בריאות ממלכתי6סעי  . ביציות של נפטרות ועוד
)  הסל להל  ג  (קובע כי בסל שירותי הבריאות , ) החוק או חוק ביטוח בריאות ממלכתי להל  (

ללא הגבלת מספר  של מחזורי , גופית לצור( לידת ילד ראשו  ושני ייכללו טיפולי הפריה חו 
)  " שב להל  (בשירותי הבריאות הנוספי  הניתני  בכל קופה ; הטיפול שתוכל המטופלת לעבור

. גופית ג  לצור( לידת ילד שלישי ומעלה בביטוחי הבריאות הפרטיי  נכללי  טיפולי הפריה חו ו
ראו ג  להל  לגבי הכללי   (45הטיפול נית  לנשי  שגיל  הוא עד , לפי כללי משרד הבריאות

 ).גופית הרפואיי  לטיפולי הפריה חו 
אול  ע  השני  חלה , ראל קט בזמ  שנחקק החוק היה מספר מחזורי הטיפול בשנה שבוצעו ביש

)  היחידות להל  ג  (גופית בישראל   ביצעו היחידות להפריה חו 2010בשנת : בה  עלייה ניכרת
כיו  מספר מחזורי ). 92% גידול של כ (2000 מחזורי  בשנת 18,011לעומת ,  מחזורי טיפול34,538

 20ויש נשי  המבצעות , תמדת ונמצא בעלייה מ25הטיפול למיליו  נפש בישראל הוא הגבוה בעול 

__________________ 
23  ART - Assisted Reproductive Technologies .וגיות החדשות מאפשרות בי  השאר הטכנול

 .לשאוב זרע מהאשכי  ועוד, להקפיא ביציות ולשמור אות  לצור  הפריה והיריו  בעתיד
 .גופית עובדי מעבדה המבצעי  הפריה חו   24
 הייתה 2008בשנת , Eshre של האגודה האירופית  Human Reproductionלפי נתוני העיתו  המדעי   25

המדינה ; 2,687   מספר מחזורי הטיפול הרב באירופה למיליו  תושבי  בלגיה המדינה שבה נעשה
. 2,450  שבה נעשה מספר מחזורי הטיפול השני בגודלו באירופה למיליו  תושבי  הייתה דנמרק 

 3,945כלומר ,  מיליו  נפש7.4 ואוכלוסייתה מנתה כ,  מחזורי טיפול29,196 2008בישראל נעשו בשנת 
 .  מהמדינה שמספר המחזורי  בה היה הגדול ביותר באירופה1.47 פי   מחזורי  למיליו  נפש
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ההוצאה . 26ח" ש15,000 12,000 עלותו של מחזור טיפול נאמדת בכ. מחזורי טיפול וא  יותר

והיא צפויה א  ,  בשנהח"שגופית היא כחצי מיליארד  הלאומית הכוללת על טיפולי הפריה חו 
, )וק תרומת ביציות ח להל   (2010 ע"התש, בי  היתר מכיוו  שעל פי חוק תרומת ביציות, לגדול

הנתוני  בדבר ההוצאה הלאומית .  שני 54  שני  ל51 עלה גיל הזכאות לקבלת תרומת ביצית מ
כמו תשלו  , גופית הכוללת אינ  כוללי  את ההוצאות הנוספות הנלוות לעתי  לטיפולי הפריה חו 

 1,500קל של והעלויות הגבוהות של הטיפול בתינוקות הנולדי  במש, עבור ימי אשפוז של הא 
, 29גופית  מה  נולדי  בעקבות טיפולי הפריה חו 20% שכ, 28)27מ" מלנ להל  (גר  או פחות מכ( 

לאחר שקלול נתוני  אלה ההוצאה השנתית . הגורמי  להריונות מרובי עוברי  וללידות מוקדמות
 . ח בשנה"גופית נאמדת ביותר מחצי מיליארד ש הלאומית על טיפולי הפריה חו 

תשע מה  ה  בבעלות . גופית  יחידות להפריה חו 24ולי  הכלליי  בישראל פועלות בבתי הח
 30חמש יחידות ה  ציבוריות, ) הכללית להל  (שש בבעלות שירותי בריאות כללית , ממשלתית

 . וארבע יחידות ה  פרטיות
פריה  בדק משרד מבקר המדינה את הסוגיות המרכזיות האלה הנוגעות לה2012יולי  בחודשי  מר 

טיפולי ; המספר הרצוי של מחזורי הטיפול; גופית הגיל המרבי לטיפולי הפריה חו : גופית החו 
גופית בבתי החולי   גופית בבתי החולי  הפרטיי  לעומת טיפולי הפריה חו  הפריה חו 
ופיזור  , מספר היחידות; גופית הבקרה של משרד הבריאות על היחידות להפריה חו ; הציבוריי 

; גופית  קיומו של מסד נתוני  לאומי שבו נשמרי  הנתוני  הנוגעי  לטיפולי הפריה חו ;באר 
דר( טיפולו של משרד הבריאות בסוגיית אחסנת  ; גופית הקריטריוני  לזכאות לטיפולי הפריה חו 

נוסח טופס ההסכמה ; תקני כוח האד  ביחידות והציוד המצוי בה ; של ביציות מופרות מוקפאות
העסקת עובד סוציאלי או פסיכולוג בליווי זוגות העוברי  טיפולי הפריה ; הפריה ביחידותלטיפולי 

 הבהירות בתחו  האבחו  הטרו  אי; פעילות המשגיחות החיצוניות ביחידות; גופית חו 
בביקורת לא נבדקה סוגיית הטיפול בבעיות . ותנאי מיזוג האוויר במעבדות היחידות; השרשתי

שקיי  חשש שלח  של מטופלי  יביא להפנייתה של האישה לטיפולי הפריה פוריות של הגבר א  
 דוח הביקורת מציג כמה סוגיות ערכיות. גופית עוד לפני שמוצו כל האפשרויות לטיפול בגבר חו 

כלכליות בעלות משקל ובה  גיל הזכאות להפריה חו  גופית ומספר מחזורי הטיפול  חברתיות
 .גיות אלה דורשות דיו הדוח בא להדגיש כי סו. המותר

גופית בבתי החולי  הממשלתיי  ובבתי  ביחידות להפריה חו , הבדיקה נעשתה במשרד הבריאות
, ) מכבי להל  (מכבי שירותי בריאות , הכללית: וכ  בארבע קופות החולי , החולי  של הכללית

, נוס  על כ(). ת לאומי להל  (ולאומית שירותי בריאות )  מאוחדת להל  (קופת חולי  מאוחדת 

__________________ 
 ).החדרת זרע לביצית ועוד, שאיבת ביציות והחזרת , תרופות(עלות הטיפול תלויה בטיפול הנדרש   26
 .משקל נמו  מאוד  27
 שפרסמה היחידה" 2009 1995 שנות פעילות מסד הנתוני  הלאומי 15דוח מיוחד לסיכו  "על פי   28

מ שנולדו בעקבות "שיעור תינוקות מלנ, 2011לחקר בריאות האישה והילד במכו  גרטנר באוקטובר 
 חלה ירידה ניכרת 2009 2007בשני  . 20%  כ גופית נשאר יציב במש  השני   טיפולי הפריה חו 

 378  מ גופית  מ בלידות של שלישיות או יותר בעקבות טיפולי הפריה חו "במספר תינוקות מלנ
הסיבה לירידה זו . 2009 2007בשני  ) 2.7%( תינוקות בלבד 126  ל2000 1998בשני  ) 8%(ינוקות ת

 היא כנראה ההמלצה להחזיר שני עוברי  בלבד בשלושת מחזורי הטיפול הראשוני  בהפריה חו 
מ בלידות של תאומי  בעקבות טיפול בהפריה "נצפתה עלייה במספר תינוקות מלנ, בד בבד. גופית
 .2009 2007בשני  ) 15%( תינוקות 720  ל1997 1995בשני  ) 9%( תינוקות 361  מ גופית  חו 

על פי . ח בשנה" מיליו  ש400 תשלומי הביטוח הלאומי לבתי החולי  בשל לידת פגי  מסתכמי  בכ  29
 גר  ושרדו ארבעה ימי  750 פגי  ה  תינוקות שנולדו במשקל הנמו  מ, הגדרת הביטוח הלאומי

 .לפחות
 .כגו  היחידות בהדסה ובשערי צדק  30
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לרפואת  32 ובמועצה הלאומית31)ה" איל להל  (נעשו בירורי  באגודה הישראלית לחקר הפוריות 
  ).  המועצה הלאומית לרפואת נשי  להל  ( וגנטיקה 33נשי  נאונטולוגיה

 גופית  הגיל המרבי לטיפולי הפריה חו 
על פי . 35גופית ולי הפריה חו  יש ירידה תלולה בהצלחת טיפ40 מלמדי  כי מגיל 34פרסומי  רבי 

שיעור , )Human Fertilisation and Embryology Authority )HFEA נתוני האגודה הבריטית
 יורד 44ואילו בגיל ,  בלבד20% גופית הוא כ  היולדות כתוצאה מהפריה חו 40הנשי  בנות 

 .גופית היא אפסית  הצלחת הפריה חו 45בגיל . 5% שיעור  לפחות מ
ומערכת הבריאות , "גופית כללי  רפואיי  לטיפולי הפריה חו " אישר שר הבריאות 1999ביולי 

גופית הוא  גיל האישה המרבי לטיפולי הפריה חו , על פי הכללי , כאמור. פועלת על פי כללי  אלו
 .  שני 45
1.  Ï È ‚ ‰  ˙ „ ¯ Â ‰  Ô È È  Ú ·  Ì È ˘   ˙ ‡ Â Ù ¯ Ï  ˙ È Ó Â ‡ Ï ‰  ‰ ˆ Ú Â Ó ‰  ˙ Â ˆ Ï Ó ‰

ı Â Á  ‰ È ¯ Ù ‰  È Ï Â Ù È Ë Ï  È · ¯ Ó ‰-Ù Â ‚˙ È:  ר "יו, אל רפאל רו '  כתב פרופ2005בפברואר
ל וראש מינהל "למשנה למנכ,  במרכז הרפואי הממשלתי אס  הרופאIVFה דאז ומנהל יחידת "איל

כי יש לקבוע את הגיל המרבי לטיפולי הפריה , ר יצחק ברלובי "ד, רפואה במשרד הבריאות דאז
 . שני 45  שני  ולא ל44-ל גופית חו 

ר המועצה הלאומית לרפואת נשי  "מינה יו, ה"ר איל"חודש לאחר המלצתו של יו, 2005במר  
ובי  השאר לתת , הוועדה התבקשה לדו  בנושא זה. גופית ועדה מיוחדת לנושא טיפולי הפריה חו 

גופית בהתחשב בתוצאה של  את חוות דעתה על הצור( להגביל את טיפולי ההפריה החו 
 .הציבוריתהטיפולי  וביכולתה של הרפואה 

ולפיה  ,  הגישה המועצה לרפואת נשי  את המלצות הוועדה המיוחדת למשרד הבריאות2005במאי 
 .  שני 44גופית להיות  על הגיל המרבי לטיפול הפריה חו 

˙¯Â˜È·‰ ÌÂÈÒ „ÚÂÓ· , ÈÏÂÈ2012 ,˙ÂˆÏÓ‰· Ô„ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÈÎ ‡ˆÓ  ‡Ï , Â¯·Ú˘ Û‡
Â˘‚Â‰ Ê‡Ó ÌÈ ˘ Ú·˘Î .¯ÂÓ‡Ï ÈÎ ˘‚„ÂÈÈ˙Â‡È¯·‰ ÌÂÁ˙· Ô‰ ˙ÂÈÂÚÓ˘Ó ˘È ˙ÂˆÏÓ‰·  ,

˙ÂÏÙÂËÓÏ Ú‚Â · ,ÈÏÎÏÎ‰ ÌÂÁ˙· Ô‰Â ,˙Â‡È¯·Ï ˙ÈÓÂ‡Ï‰ ‰‡ˆÂ‰Ï Ú‚Â ·. 
__________________ 

אחיות ואמבריולוגי  ומטרתה לקד  את חקר הפוריות בישראל ואת , עמותה שבה מאוגדי  רופאי   31
 ).י"הר(העמותה משתפת פעולה ע  ההסתדרות הרפואית בישראל . טיפולי הפוריות בה

קובע , פי המלצות המועצותעל . כל אחת בתחומה,  מועצות לאומיות מייעצות להנהלת המשרד18  32
 .משרד הבריאות את מדיניותו ומחליט החלטות ארגוניות ומקצועיות

בעיות לב , תחו  התמחות בטיפול בתינוקות שנולדו במשקל נמו  ובתינוקות הסובלי  מבעיות נשימה  33
 .או בעיות הקשורות להיריו  או למחלות שמה  סובלת הא 

1996#צאות הטיפולי  באמצעות שיטות רבייה מתקדמות בשני  סיכו  תו", וצלב אינסלר ואחרי   34
 Avi Tsafrir, "Retrospective Analysis of;  ואיל 421' עמ, )ÂÙ¯‰ ,139) 2000‡‰, " בישראל1995

1,217 Cycles in Women Aged 40 Years and Older", Reproductive BioMedicine 
Online, 14 (2007) pp. 348-354; Avi Tsafrir et al, "Results of IVF Treatment in Women 
of Advanced Age", Reproduction Ageing: A Basic and Clinical Update, Serono 

Symposia International Foundation - Taormina, Italy, 2011. 
 ".לקיחת תינוק הביתה"גופית מוגדרת #הצלחה של טיפול הפריה חו+  35
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2. Ì È ¯ Î È   Ì È È ‡ Â Ù ¯  Ì È  Â Î È Ò  ˙ Ó Â Ú Ï  Ô Â È ¯ È ‰ Ï  È Â Î È Ò גופית  הפריה חו  :‰

שלרוב נעשית , היא הלי  רפואי הכרו  במת  הורמוני  ובפעולה חודרנית של החדרת מחט לשחלה
גופית  ג  מטופס ההסכמה להפריה חו . בשל כל אלה היא איננה נעדרת סיכו ; ה כלליתבהרדמ

גופית יש  שעליו חותמי  הזוגות לפני התחלת טיפולי הפוריות עולה כי בטיפולי הפריה חו 
גירוי "הסיכוני  כוללי  בי  השאר . ובה  סיכוני  הקשורי  לטיפול ההורמונלי הנית  בה , סיכוני 

, ספיקת כליות ספיקת לב או לאי הדורש לעתי  אשפוז ובמקרי  נדירי  א  גור  לאי" יתר שחלתי
כריתת , לעתי  עד כדי כריתת השחלות, או קרע בשחלה ודימו  הדורש התערבות כירורגית

עוד עולה מהטופס כי הסיכוני  העיקריי  הכרוכי  בשאיבת הביציות . החצוצרות וא  כריתת הרח 
היכול להיווצר , היריו  מרובה עוברי , כמו כ . בעקבות החדרת המחט לשחלהה  זיהו  או דימו  

משו  שבמהלכו קיי  סיכוי כי הא  , הוא היריו  בסיכו  גבוה לא  ולעובר, גופית מהפריה חו 
היריו  כזה א  עלול להסתיי  בהפלה . כמו סוכרת היריו  או יתר לח  ד , תלקה במחלות שונות

מפגיעות , העלולי  לסבול בי  השאר מפגיעות מוטוריות, ידת פגי מוקדמת או מאוחרת ובל
 . 36שכליות ועצביות ומנכות לצמיתות

ÏÈ‚ ÏÎ· ÌÈÓÈÈ˜ Ì Ó‡ ÂÏ‡ ÌÈ ÂÎÈÒ ÈÎ ¯ÈÚÓ ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó , ÌÈÏ˜Â˘ ¯˘‡Î ÌÏÂ‡
 ÏÈ‚· ‰˘È‡ Ï˘ ÈÂÎÈÒ‰ ˙‡40‰ÏÚÓÂ  ,¯ÂÓ‡Î ˙ÂÈ¯ÂÙ‰ ˙Ó¯ „Â‡Ó ˙„¯ÂÈ Â·˘ ÏÈ‚ , ˙„ÏÏ

ÈÁ „ÏÈ ,‰Ï ˘ÈÏÂÙÈË‰ È ÂÎÈÒ ˙‡ Ì‚ ÔÂ·˘Á· ‡È·. 
בשד וברירית , מסקנות המחקרי  בנוגע לקשר בי  טיפולי פוריות ובי  גידולי  ממאירי  בשחלה
, לעומת זאת; הרח  אינ  מעלות כי הסיכו  ללקות בסרט  שחלה חודרני גובר עקב הטיפולי 

 אחרי  שסיכויי ההחלמה המסקנות מעלות כי עקב הטיפולי  גובר הסיכו  ללקות בגידולי שחלה
 מסקנות המחקרי  אינ  חד, בנוגע לסיכו  ללקות בסרט  השד עקב הטיפולי ; מה  גבוהי 

משמעי כי  המסקנות אינ  מעלות באופ  חד, ובנוגע לסיכו  ללקות בסרט  רירית הרח ; משמעיות
  הסובלות מאיא  שה  מעלות כי נשי , טיפולי פוריות מגבירי  את הסיכו  ללקות בסוג סרט  זה

לא נמצא קשר בי  חשיפה לטיפולי פריו  , לאור האמור. פריו  מצויות בסיכו  מוגבר ללקות בו
בספרות המקצועית אי  מידע . אלא לגידולי  אחרי  בשחלה, והתפתחות סרט  שחלה חודרני

ירית מבוסס לגבי הקשר בי  חשיפה לתרופות משרות ביו  ובי  הסיכו  ללקות בסרט  השד ובסרט  ר
 . 37הרח 

‰Ï‡ ˙ÂÏÁÓ· ˙Â˜ÏÏ ÔÂÎÈÒ‰ ÔÈ·Â ˙ÂÈ¯ÂÙ‰ ÈÏÂÙÈË ÔÈ· ¯˘˜‰ È·‚Ï ˙ÂÏÙÂËÓ‰ ˙‡ Ú„ÈÈÏ ˘È. 
 מעטי רק במקרי  ,  למשרד מבקר המדינה38גופית  יחידות להפריה חו 15על פי נתוני  שמסרו 

חולי  מנתוני אחד מבתי ה. ללדת ילד חי  גופית   שעברו טיפולי הפריה חו 45 43 בנותזכו נשי  
 מחזורי 54 שעברו 45 44 בנות ילדי  חיי  לנשי  12 נולדו 2010 2008אמנ  עולה כי בשני  

אול  על פי נתוני שאר בתי החולי  עשרות ומאות מחזורי טיפול מסתיימי  בלידת ילדי  , 39שאיבה
 :להל  דוגמאות. חיילד לידת ל אינ  מביאי  של המחזורי  המכריערוב  ו ,לכל היותראחדי  

__________________ 
„ÁÂ  ".סנסורית ואלח ד #תחלואה נוירו, תחלואה נשימתית,  עלולי  לסבול מתמותהמ"תינוקות מלנ  36

 ÌÂÎÈÒÏ „ÁÂÈÓ15 ÈÓÂ‡Ï‰ ÌÈ Â˙ ‰ „ÒÓ ˙ÂÏÈÚÙ ˙Â ˘ 1995-2009", היחידה לחקר בריאות האישה 
 .2011אוקטובר , מכו  גרטנר, והילד

 . מדינה צורפה לתשובתוסקירת ספרות בעניי  זה שנעשתה בידי משרד הבריאות עבור משרד מבקר ה  37
 . הנתוני  כוללי  את נתוני היחידות בבתי החולי  של הכללית ובבתי החולי  הממשלתיי   38
שיעור הביציות המוחזרות משתנה לפי , ע  זאת.  מהשאיבות מסתיימות בהחזרת  של הביציות#90%כ  39

 .גיל האישה ונתוני  רפואיי  אחרי 
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ה אחת  בליד45 43בנשי  בנות  40 מחזורי טיפול טריי 182 2010באחת היחידות הסתיימו בשנת 
  מחזורי טיפול טריי  בנשי  בנות 283באותה יחידה הסתיימו בשנה זו ; )0.55% כ(חי תינוק  של
). 7.6% כ( לידות 21  הסתיימו ב43 40 מחזורי  בנשי  בנות 277 ו, )17% כ( לידות 48  ב34 25
של ת ולידשתי  ב45 43שאיבה בנשי  בנות מחזורי  88 2011 2008הסתיימו בשני  אחרת  חידהבי

  34 25 מחזורי שאיבה מנשי  בנות 900באותה יחידה הסתיימו בשני  אלה ; )2% כ(חי תינוק 
). 7% כ( לידות 13  הסתיימו ב42 40 מחזורי  מנשי  בנות 191 ו, )16.5% כ( לידות 149 ב

 45 43בנשי  בנות  שאיבה מחזורי 68 מאפילו אחד  2011 2008לא הסתיי  בשני  ביחידה אחרת 
 לידות 142  ב34 25 מחזורי  בנשי  בנות 877באותה יחידה הסתיימו בשני  אלה ; בלידת ילד חי

 ).2% כ( הסתיימו בשש לידות 43 40 מחזורי  בנשי  בנות 333 ו, )16% כ(
טריי  בקרב מחזורי טיפול  שיעור הלידות לאחר 2010 2008מניתוח של מכבי עולה כי בשני  

 45 44 ובקרב בנות 2.2% 3.1%   44 43בקרב בנות , 5.1% 6.8% היה 43 42מבוטחות מכבי בנות 
 היה בשני  אלה 30 25שיעור הלידות בקרב מבוטחות מכבי בנות , לעומת זאת; 2.6% 1.7%  

 .26.2% 23.1%   35 30 ובקרב בנות 26.1% 27.5%
ÈÓ ¯˙ÂÈ ˙Â · ÌÈ˘  ·¯˜· ˙Â„ÈÏ‰ ¯ÂÚÈ˘˘ ‡ˆÂ-42„Â‡Ó ÍÂÓ   . ÌÈÈ˙Â‡È¯·‰ ÌÈ ÂÎÈÒ‰ ÁÎÂ 

ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈË· ÌÈÎÂ¯Î‰-˙ÈÙÂ‚ , ÈÏÂÙÈË ˙Ï·˜Ï È·¯Ó‰ ÏÈ‚‰ ˙ÈÈ‚ÂÒ· ÔÂ„ÏÂ ·Â˘Ï ˘È
ıÂÁ ‰È¯Ù‰-˙Â‡È¯·‰ È˙Â¯È˘ ÏÒ ˙¯‚ÒÓ· ˙ÈÙÂ‚ . 

באישור ועדת העבודה וה  באישור הממשל,בהסכמת שר האוצר, שר הבריאות קובע כי 41החוק
 .מסל שירותי הבריאותלגרוע רשאי  ,והרווחה של הכנסת

ה כי רופאי הפוריות תומכי  זה שני  " מסרה איל2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
קיימת הסכמה בקרב מנהלי היחידות , נוס  על כ . 44  ל45 בהורדת הגיל המרבי לטיפולי פוריות מ

 .44 43ספר הטיפולי  לנשי  בנות שיש להגביל את מ
  כי "גופית ברמב  מסרה היחידה להפריה חו 2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מספטמבר 

  אחר ברפואה המבוצע כאשר סיכויי ההצלחה שלו מוערכי  מראש בפחות 42אי  הלי  אלקטיבי
 . 43 גופית ל ולכ  לפי התוצאות יש להגביל את גיל טיפולי ההפריה החו , 5% מ

 מסר משרד הבריאות כי מדובר בהפחתת זכאות 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
גופית היא סוגיה שמעורבי  בה שיקולי   סל הבריאות וכי הורדת הגיל המרבי לטיפולי הפריה חו 

וכי להורדת הגיל נדרש אישור  של הממשלה , ולא רק שיקולי  רפואיי , חברתיי  ותרבותיי 
המשרד הוסי  כי בשני  האחרונות לא היה אפשר לבצע את השינוי המוצע ולאחרונה שוב . והכנסת
למועצה הלאומית לרפואת נשי  בבקשה לקיי  דיו  נוס  , רוני גמזו' פרופ, ל המשרד"פנה מנכ
בתמורה , המשרד ציי  כי הוא בודק רעיו  להוסי  זכאות בסל לטיפולי הפריה לילד שלישי. בנושא

הנושא תלוי במידע שנאס  בעת הזו ", לדברי המשרד. יל המרבי לטיפולי הפריהלהגבלת הג
 ".במסגרת מסד הנתוני 
__________________ 

 .   לרח טיפול שלאחריו מוחזרי  העוברי  40
 .)1( )ב( 8סעי.   41
 .פעילות רפואית מוזמנת שאי  בה דחיפות מידית להצלת חיי   42
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Ó ¯˙ÂÈ ˙Â · ÌÈ˘  ·¯˜· ÍÂÓ ‰ ˙Â„ÈÏ‰ ¯ÂÚÈ˘ ÏÚ ÌÈ Â˙ ‰ ÁÎÂ -42 , ÌÈÈ˙Â‡È¯·‰ ÌÈ ÂÎÈÒ‰

ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈË· ÌÈÎÂ¯Î‰-‰Ê ÔÈÈ Ú· ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ˙„ÓÚÂ ˙ÈÙÂ‚ , ÌÂ˜Ó ˘È
È¯·‰ „¯˘Ó˘˙Â‡ ,ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ÛÂ˙È˘· ,¯ÂÓ‡· ÔÂ„È , ÔÂÂ‚Ó ÔÈ· ÈÂ‡¯ ÔÂÊÈ‡ ÍÂ˙

ÌÈÏÂ˜È˘‰ . 
3. ı Â Á  ‰ È ¯ Ù ‰  È Ï Â Ù È Ë  Ï ˘  È Ï Î Ï Î ‰  Ë · È ‰ ‰-˙ È Ù Â ‚  È È Â Î È Ò ˘

Ì È Î Â Ó   Ì ˙ Á Ï ˆ  43גופית למטופלת בת   מכבי מעריכה כי עלות טיפולי הפריה חו :‰
. לאישה צעירה הרבה יותרלעומת כעשירית מהסכו  , ח עד ללידה" ש400,000 ומעלה היא כ

 . הערכה זו אינה כוללת תרופות וימי אשפוז שעלות  מסתכמת באלפי שקלי  לאישה
  הסתכמה עלות  של טיפולי הפריה חו 2011 2008 עולה כי בשני  43מניתוח של נתוני מאוחדת

ת ח ולאישה ב" ש295,000  בכ  43לאישה בת , ח" ש231,000  בכ42גופית עד ללידה לאישה בת 
גופית עד ללידה  הסתכמה עלות  של טיפולי הפריה חו , לעומת זאת. ח" ש260,000 בכמעט   44

 . ח" ש47,000  בכ  30 ולאישה בת ח"ש 41,000  ב25לאישה בת 
 פרס  משרד הבריאות חוזר בנוגע 2011בדצמבר .  נכנס לתוק  חוק תרומת ביציות2010בדצמבר 

  חוזר בנושא כללי ההתחשבנות עבור הלי  תרומת  פרס2012ובפברואר , 44ליישו  חוק זה
שאינה מסוגלת בשל ,  שני 54 שני  וטר  מלאו לה 18אישה שמלאו לה , על פי חוק זה. 45ביציות

או שיש לה בעיה רפואית אחרת המצדיקה שימוש , בעיה רפואית להתעבר מביציות שבגופה
על פי החוזר . לקבל תרומת ביציתיכולה להגיש בקשה , בביציות של אישה אחרת לש  לידת ילד

כדי לקבל תרומת ביצית נדרש למבקשת אישורו של הרופא האחראי להשתלת , 2011מדצמבר 
ח לבית " ש10,000עוד נאמר בחוזר כי על מקבלת תרומת הביצית לשל  אגרה בס  . ביציות בגופה

קופת , 2012רואר על פי החוזר מפב. החולי  שממנו קיבלה את האישור להשתלת הביציות בגופה
א  . גופית החולי  של מקבלת התרומה תממ  את כלל ההוצאות עבור מחזור טיפול ההפריה החו 

ישלמו קופות החולי  של אות  נשי  את מלוא התשלו  לבית , יוקצו ביציות התורמת לכמה נשי 
מרבי מאחר שהגיל ה. החולי  שביצע בתורמת את שאיבת הביציות ואת הטיפולי  הכרוכי  בכ 

גופית מושפעי  בעיקר  וסיכויי ההצלחה של הפריה חו ,  שני 35של התורמת על פי חוק הוא 
 דומה לעלות הטיפולי  35  בנשי  בנות יותר מ  עד ללידת ילד  עלות הטיפולי  , מגיל הביציות

 .35האמורי  בנשי  שגיל  עד 
  של הקופות "תכניות השב. ל כרוכה בהוצאה של עשרות אלפי שקלי "קבלת תרומת ביצית בחו

. ח" ש12,000  ל8,360בסכומי  הנעי  בי  , ל"משתתפות בעיקר בעלותה של תרומת ביצית מחו
 .השתתפות הקופות מוגבלת לרוב לשני ניסיונות הפריה

__________________ 
מאוחדת העבירה קבצי  שבה  היו נתוני  על כל . הניתוח נעשה על נתוני מאוחדת כפי שנמסרו על ידה  43

חדת את כל לנתוני  אלו הוסיפה מאו. 31.12.11 עד #1.1.08גופית מ#הנשי  שעברו טיפולי הפריה חו+
גופית שנשי  אלו #הנתוני  הנוגעי  לטיפולי  התרופתיי  שניתנו לנשי  אלה ולטיפולי ההפריה החו+

משרד מבקר המדינה הביא בחשבו  רק תרופות .  1:   הנחות ומגבלות של הניתוח. #1.1.06עברו מ
ומספר הילדי  כוללי  נתוני הלידות .  2;   גופית# יו  לפני תחילת הטיפול בהפריה חו+30שניתנו עד 

ייתכ  שחלק מהילדי  שנולדו נרשמו כחברי  בקופות . רק נתוני  של ילדי  שנרשמו כחברי מאוחדת
בחישוב העלות ללידה הובאו .  4;   בזמ  הטיפולי  ייתכנו לידות בשל היריו  ספונטני.  3;   אחרות

תרופות , אשפוז, ומניפולציהמיקר, ע  או בלי הורמוני ' ושלב ב' שלב א(בחשבו  כלל העלויות 
ובמחזורי הטיפול נלקחו בחשבו  רק שלב , העלויות חולקו במספר מחזורי הטיפול). והחזרת עוברי 

 .מחזור טיפולי  מלא והחזרת עוברי ', ב
 .46/2011' חוזר מינהל רפואה מס, "תרומת ביציות"  44
 .5/2012' אה מסחוזר מינהל רפו, "כללי התחשבנות בגי  הלי  תרומת ביציות"  45
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 קיימת 44 43ה כי בנוגע לנשי  בנות " כתבה איל2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
גופית  מי  המקצועיי  שיש להעדי  תרומת ביצית על טיפולי הפריה חו תמימות דעי  בקרב הגור

 .מביציות האישה
˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ÌÂ˜Ó ˘È ,ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ÛÂ˙È˘· , Â·˘ È·¯Ó‰ ÏÈ‚‰ ˙Ï·‚‰· Â Â„È

˙ÈÙÂ‚ ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈË ÔÂÓÈÓÏ ˙È‡ÎÊ ‰˘È‡ . ‡È·È ÈÚÂˆ˜Ó‰ „Â‚È‡‰˘ ÌÂ˜Ó ˘È ÔÎ ÂÓÎ
È‚ ÏÚÓ ÈÎ ¯Â·Èˆ‰ ˙ÚÈ„ÈÏ Ï40 ÈÂÎÈÒ‰Ó ˙È˙ÂÚÓ˘Ó ‰Â·‚ ˙ÈˆÈ· ˙ÓÂ¯˙Ó ˙„ÏÏ ÈÂÎÈÒ‰ 

 ‰˘È‡‰ ˙ÂÈˆÈ·Ó ˙„ÏÏ)ÔÏ‰Ï Â‡¯.(  
✯  

¯‚Â·Ó ÏÈ‚· ˙„ÏÏ ‰˘È‡ Ï˘ ‰ÈÈÂÎÈÒÏ Ú‚Â · ÌÈ¯ÂÓ‡‰ ÌÈ‡ˆÓÓ‰ ÁÎÂ  , ÌÈ ÂÎÈÒ‰ ˙ÓÂÚÏ
‰Ê ÔÈÈ Ú· ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ˙ÂˆÏÓ‰Â ÍÎ· ÌÈÎÂ¯Î‰ ˙ÂÈÂÏÚ‰Â , „¯˘Ó˘ ÌÂ˜Ó ˘È

˙Â‡È¯·‰ ,Ó¯Â‚‰ ÛÂ˙È˘·ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈ , ÔÂÓÈÓÏ ˙È‡ÎÊ ‰˘È‡ Â·˘ È·¯Ó‰ ÏÈ‚· Â Â„È
ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈË- ˙ÈˆÈ· ˙ÓÂ¯˙Ï ‰ ÙÂ˙ ‰˘È‡‰ ÔÎÓ ¯Á‡Ï˘Î ‰Ï˘ ‰È˙ÂÈˆÈ·Ó ˙ÈÙÂ‚- 

‰Ê ‡˘Â  Ï˘ ÌÈË·È‰‰ ÔÂÂ‚Ó· ˙Â·˘Á˙‰ ÍÂ˙Ó ˙‡Ê ÏÎ .   
 המספר הרצוי של מחזורי הטיפול

. 47גופית יש לאישה סיכוי להרות   מלמדי  שבכל מחזור טיפול של הפריה חו46מחקרי  שוני 
בכל מדינות העול  יש . הול  ומתמעט ככל שהאישה עוברת יותר מחזורי  שנכשלו, אול  סיכוי זה

מדינת . גופית שאישה זכאית למימו  עבור  הגבלה על מספר המחזורי  של טיפולי הפריה חו 
ה כל עוד לבני הזוג אי  שני ישראל היא המדינה היחידה שמאפשרת ביצוע מחזורי טיפול בלא הגבל

. 49ומהבחינה הרפואית הדבר אפשרי, 45 האישה היא בת פחות מ, 48ילדי  מהנישואי  הנוכחיי 
ויש לכ  מחיר בריאותי למטופלות ומחיר כלכלי כבד , הרופאי  והנשי  מממשי  אפשרות זו

 . למדינת ישראל
קשה להערי  את המחיר . ח" ש15,000 ההערכה של אנשי המקצוע היא כי מחזור טיפול עולה עד כ

בי  השאר מכיוו  שאי  למשרד הבריאות מסד נתוני  לאומי , הכלכלי של מחזורי טיפול רבי 
 . והוא אינו יודע כמה מחזורי טיפול עברה כל אישה, מסודר

__________________ 
46  Roy Homburg et al, "Is there a Limit for the Number of in Vitro Fertilization Cycles for 

an Individual Patient?", Fertility and Sterility, 91 No. 4 (2009), pp. 1329-1331; David 
r. Meldrum et al, "Success Rate with Repeated Cycles of in Vitro Fertilization-Embryo 

Transfer", Fertility and Sterility, 69 (1998), pp.1005-1009. 
 . היריו  עלול להסתיי  בלידה או בהפלה  47
 .ג  א  לכל אחד מה  יש ילדי  מנישואי  קודמי   48
ילד ביטוחי הבריאות המשלימי  של קופות החולי  מאפשרי  כאמור לבצע טיפולי  נוספי  ללידת   49

 .שלישי ומעלה או טיפולי  ללידת ילד ראשו  ושני במסגרת בתי החולי  הפרטיי 
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אול  במש  , בזמ  שנחקק החוק היה מספר ס  כל מחזורי הטיפול שבוצעו באר  קט , כאמור

גופית לעוד ועוד  דמות הטכנולוגיה המאפשרת פתרונות באמצעות הפריה חו השני  וע  התק
 .חלה עלייה במספר מחזורי הטיפול, זוגות הסובלי  מבעיות פוריות

משרד מבקר המדינה ביקש מארבע קופות החולי  נתוני  על מנת לבדוק כמה מטופלות עברו יותר 
 .  השוני  עד ללידת ילדומה הייתה עלות הטיפול בגילי, מעשרה מחזורי טיפול

 ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÏÚ ˙‡ ·˘ÁÏ ÌÈ¯˘Ù‡Ó‰ ÌÈ Â˙  ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘ÓÏ ‰¯ÒÓ ‡Ï ˙ÈÓÂ‡Ï
„ÏÈ ˙„ÈÏÏ „Ú ÌÈ Â˘‰ ÌÈÏÈ‚· . È·‚Ï ÌÈ Â˙  ‰¯ÒÓ ‡Ï ˙ÈÏÏÎ‰"ÌÏ˘ÂÓ ˙ÈÏÏÎ"50 

 ÏÂÙÈË È¯ÂÊÁÓ ‰¯˘ÚÓ ¯˙ÂÈ Â¯·Ú ˙ÂÏÙÂËÓ ‰ÓÎ ˜Â„·Ï ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘ÓÏ Â¯˘Ù‡È˘
ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÏÚ ‰˙ÈÈ‰ ‰ÓÂ„ÏÈ ˙„ÈÏÏ „Ú ÌÈ Â˘‰ ÌÈÏÈ‚·  . 

כי " מסרה הכללית כי לא מסרה חלק מהנתוני  2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
הכללית הוסיפה כי היא שוקדת ". באופ  שהתבקש] כללית מושל [י המושל  "לא נצברו נתוני  ע

ופית הניתני  ג בימי  אלו על הקמת מסד נתוני  שישמש למעקב אחר טיפולי הפריה חו 
 .למבוטחות הכללית

 Ô‰Â ÏÒ‰ ˙¯‚ÒÓ· Ô‰ ÌÈÏÂÙÈË ˙ÂÏ·˜Ó‰ ˙ÂÏÙÂËÓ ÏÚ ÌÈ Â˙  ÛÂÒ‡Ï ÌÈÏÂÁ‰ ˙ÂÙÂ˜ ÏÚ
·˘ ˙¯‚ÒÓ·"Ô ,ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÏÈÚÈ ¯Á‡ ·Â˜ÚÏ Ô‰Ï ¯˘Ù‡˙˘ ‰¯Âˆ·. 

מבדיקתה . גופית עברו המטופלות שלה מכבי היא הקופה היחידה שבדקה כמה מחזורי הפריה חו 
, גופית  טיפולי הפריה חו 2011 יולי   2008 מטופלות שעברו בפרק הזמ  יולי 2,563  מ68עולה כי 

 .  מחזורי 20  מטופלות עברו יותר מ27וכי ,  מחזורי טיפול20 16עברו 
 המטופלות שעברו טיפולי 4,761  מ31משרד מבקר המדינה ניתח את נתוני מאוחדת ומצא כי 

 . מחזורי טיפול ויותר15עברו , 2011 דצמבר   2008גופית בפרק הזמ  ינואר  הפריה חו 
 ˙ ˘·1997Î ÓÏ ‰ ˘ÓÏ ‰È‚ÂÏÂ˜ È‚Â ˙Â„ÏÈÈÓÏ Èˆ¯‡‰ „Â‚È‡‰ ıÈÏÓ‰ " ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó Ï

Ê‡„ ,„"·Ï ÊÚÂ· ¯ ,ÏÂÙÈË‰ È¯ÂÊÁÓ ¯ÙÒÓ ˙‡ ÏÈ·‚‰Ï , ‡Ï ˙¯Â˜È·‰ ÌÂÈÒ „ÚÂÓ „Ú ÌÏÂ‡
‡˘Â · „¯˘Ó‰ Ô„. 

ÏÂÙÈË‰ È¯ÂÊÁÓ ¯ÙÒÓ ÏÚ ‰Ï·‚‰ ÔÈ‡˘ ˙ÂÈ‰ ,ÙÂËÓ ˘È ˙Â¯·ÂÚ‰ ˙ÂÏ15-20 Û‡Â ÌÈ¯ÂÊÁÓ 
˙Â‡È¯·‰ È˙Â¯È˘ ÏÒ ÔÂÓÈÓ· ¯˙ÂÈ ,ÌÈËÚÓ ÌÈ¯ÂÊÁÓ ¯Á‡Ï ˙ÁÂÙ ˙Â¯‰Ï ÈÂÎÈÒ‰˘ Û‡. 

 כתב משרד הבריאות כי יש הצדקה בהגבלת 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
, יפול בלבדעוד הוסי  המשרד כי הסיכוי להרות אינו תלוי במספר מחזורי הט. מספר טיפולי פוריות

המשרד הוסי  כי ע  זאת הוא . איכות הזרע ועוד, הפריו  סיבת אי, אלא במכלול נתוני  כגו  גיל
יתמו  בשינויי חקיקה אשר יגבילו את הגיל המרבי שבו תהיה אישה זכאית למימו  טיפולי הפריה 

ות אינה מוכנה ועדת סל שירותי הבריא, לדבריו. גופית ואת מספר מחזורי הטיפול שתוכל לקבל חו 
לגריעת , לדעתו. 51וכי גריעה כזאת לא בוצעה מעול , לדו  בגריעת זכאות הכלולה בסל הבריאות

 .זכאות כזאת נדרש אישור  של הממשלה והכנסת
__________________ 

  .כללית מושל  היא מעי  חטיבה בכללית  50
 #ממצאי מעקב "בנושא , )È˙ ˘ ÁÂ„57 ·)2007 , בעניי  פעילות ועדת סל התרופות ראו מבקר המדינה  51

 . ואיל 388' עמ, )È˙ ˘ ÁÂ„54· )2004 וכ  ,  ואיל 473' עמ, "סל שירותי הבריאות
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ה כי היא ומנהלי היחידות מסכימי  " מסרה איל2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
י ובנוגע לצור  להגביל את מספר מחזורי הטיפול על פי שיש צור  לקבוע את מספר המחזורי  הרצו

קיימת הסכמה בקרב מנהלי היחידות שיש להגביל את מספר הטיפולי  , לדבריה. קריטריוני  שוני 
 . זכאיות לה  לשלושה עד ארבעה מחזורי טיפול44 43שנשי  בנות 

לא ... הסל בחוק ובצומאז תחילת החוק ופירוט "כי  200452משרד מבקר המדינה כבר העיר בשנת 
ולא בח  הא  יש טכנולוגיות שאפשר , ער  המשרד סריקה של הטכנולוגיות המרכיבות את הסל

".  של המשאבי  יוצרת ניצול יתר הגור  להקצאה בלתי יעילה ספקתמשו  שה... לגרוע אות  מהסל
היבטיה להמשי  לפתח מתודולוגיה מסודרת על "משרד מבקר המדינה המלי  למשרד הבריאות 

 ".התקציביי  והמקצועיי  של האפשרות לגרוע טכנולוגיות מהסל
‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó ˙Ú„Ï ,‰È‚ÂÒ· ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ÌÚ ÔÂ„Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ , ÏÚ

 ÌÈ Â˘ ÌÈ ÂÈ¯ËÈ¯˜ ÈÙ ÏÚ ÏÂÙÈË‰ È¯ÂÊÁÓ ¯ÙÒÓ ˙‡ ÏÈ·‚‰Ï ÌÂ˜Ó ˘È Ì‡‰ ÚÂ·˜Ï ˙ Ó
Ù‰ ˙ÂÈ‚ÂÏÂ ÎË· ˘ÂÓÈ˘Ï ÍÒÁ ‰ ÛÒÎ‰ ˙‡ ˙Âˆ˜‰ÏÂ ÌÈ¯Á‡ ˙Â‡È¯· ÈÎ¯ÂˆÏ Â‡ ˙Â¯Á‡ ‰È¯

-ÌÈÈ‡ÂÙ¯‰ ÌÈË·È‰· ˙Â·˘Á˙‰ ÍÂ˙Ó ˙‡Ê ÏÎ  ,ÌÈÈÏÎÏÎ‰ , ‡˘Â  Ï˘ ÌÈÈÎ¯Ú‰Â ÌÈÈ˙¯·Á‰
‰Ê .   

 הקמת מסד נתוני  לאומי מקוו 
גופית נועד בי  השאר לסייע לזהות מגמות  מסד נתוני  לאומי מקוו  הנוגע לטיפולי הפריה חו 

לסייע לזהות את תופעות הלוואי שסבלו מה  נשי  שקיבלו ; לי בדבר שיעורי ההצלחה של הטיפו
ובכלל זה , לשמש כלי עזר בקביעת המדיניות הלאומית בתחו  זה; גופית טיפולי הפריה חו 

; לשפר ולייעל את תהליכי הטיפול ביחידות, לסייע לנהל; בהחלטה בדבר המשאבי  שיוקצו לו
כלל זה את בטיחות  של הטיפולי  החדישי  הניתני  וב, לסייע לבדוק את בטיחות טיפולי ההפריה

ובה  העלייה , גופית לעזור לבדוק את ההשפעות קצרות הטווח של טיפולי הפריה חו ; 53בתחו  זה
כגו  השפעותיה  על , ואת ההשפעות ארוכות הטווח שלה , בסיכו  ללידת ילד בעל מומי  מולדי 

 . וכ  לשמש בסיס למחקרי ; הסיכוי לחלות בסרט 
 :גופית בעול  מקובלי  שני סוגי  של מסדי נתוני  לאומיי  בתחו  ההפריה החו 

גופית  מסדי נתוני  המסתמכי  על הדוחות השנתיי  שמגישה כל יחידה להפריה חו  .1
ונהוגה בישראל ובמדינות , שיטה זו פשוטה וזולה. והמכילי  נתוני  על פי כללי  שנקבעו מראש

 . ונה של שיטה זו הוא בעיית תיקו  הנתוני ואול  חסר, סקנדינוויה
גופית  מסדי נתוני  המסתמכי  על נתוני  הנאספי  בזמ  ביצועו של כל מחזור הפריה חו  .2

בנתוני  המועברי  נכלל דיווח מכל תחנות הטיפול . והמועברי  בזמ  אמת למסד נתוני  מרכזי
,  כאשר נשאבות ממנה ביציות,ובכל מחזור טיפול מיד לאחר שהאישה נוטלת את התרופות

אול  הנתוני  המתקבלי  , שיטה זו יקרה ומורכבת. וכשמתקבלת תוצאת בדיקת ההיריו 
שיטה זו נהוגה בארצות מתקדמות . ואפשר לעקוב אחריה  ולנתח , באמצעותה זמיני  ותקפי 

__________________ 
52   È˙ ˘ ÁÂ„54 ·)2004( , ואיל 388' עמ, "סל שירותי הבריאות"בפרק . 
 .של ביציות והבשלת ביציות במעבדה) תהלי  הקפאה מהיר(למשל זיגוג   53
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תה מוסדר א  ובחלק  הדיווח באמצעו, צרפת וארצות הברית, אנגליה, כגו  גרמניה, מבחינה רפואית

 .54בחקיקה
גופית אשר מוסכ  על הגורמי  המקצועיי  כי ה  משפיעי  על  יש מדדי  בתחו  ההפריה החו 

 היחידות להפריה חו . כמו גיל האישה ומספר הטיפולי  שנכשלו שכבר עברה, הצלחת הטיפולי 
לל את מספר הדיווח כו. גופית באר  מוסרות למשרד הבריאות פע  בשנה דיווח קצר על פעילות 

את מספר , 55את מספר מחזורי הטיפול ע  החזרת עוברי  שנעשו בה , מחזורי הטיפול שנעשו בה 
 . את מספר הלידות של ילדי  חיי  ואת מספר היילודי , ההריונות בעקבות הטיפולי 

ÌÈ·¯ ˙Â Â¯ÒÁ ˘È ‰ÊÎ ÁÂÂÈ„Ï ,Ì‰Ó ‰ÓÎ ÔÏ‰Ï :„·ÚÈ„·Â ‰ ˘· ÌÚÙ Ô˙È  ÁÂÂÈ„‰ , ÔÎ ÏÚÂ
Î ˘˘Á ˘È ÌÈ˜ÈÂ„Ó Ì È‡ Â· Â¯ÒÓ ˘ ÌÈ Â˙ ‰ È)˙Â„ÈÁÈ‰ ·Â˘ÁÓÏ Ú‚Â · Í˘Ó‰· Ì‚ Â‡¯ (

˙ÂÈˆÏÂÙÈ Ó Ì‰· ˙Â˘ÚÏ Ô˙È  Û‡Â ;˙ÂÏÙÂËÓ ÈÙÏ ‡ÏÂ ÏÂÙÈË È¯ÂÊÁÓ ÈÙÏ ‡Â‰ ÁÂÂÈ„‰ , ÔÎÏÂ
 ÏÂÙÈË ¯ÂÊÁÓ ÌÈ ˘ ‰ÓÎ· Â‡ ˙Á‡ ‰ ˘· ‰¯·Ú ‡È‰ Ì‡Â ˙ÏÙÂËÓ‰ ÏÈ‚ ˙‡ ˙Ú„Ï Ô˙È  ‡Ï

¯˙ÂÈ Â‡ „Á‡ ;Ú ˙Ú„Ï Ô˙È  ‡Ï ÔÎÂ „ÏÈ ˙„ÈÏ· ÂÓÈÈ˙Ò‰ ÏÂÙÈË È¯ÂÊÁÓ ‰ÓÎ ÁÂÂÈ„‰ ÈÙ Ï
ÈÁ. 

פריו   ובה  הסיבות לאי, מסד נתוני  מקי  צרי  לכלול נתוני  בנוגע לעבר הגינקולוגי של האישה
את מספר מחזורי הטיפול , אפיו  מחזורי הטיפול של האישה בעבר הכולל בי  השאר; של הזוג

, וא  הוא נועד ללידת ילד ראשו , זור הטיפול הנוכחיאפיו  מח; שהיא עברה עד הטיפול הנוכחי
 או החזרת 56מופשרי ,  החזרת עוברי  טריי  הסוג של מחזור הטיפול ; שני או שלישי ומעלה

מהל  ; מספר העוברי  שהוחזרו; מספר הביציות שהופרו; שיטת ההפריה; ביציות מופשרות
 שוני  ולקבוע  טיפולי  על פי מאפיינינתוני  אלו מאפשרי  לבדוק את השפעת ה.  ועוד ההיריו

 .מדיניות מבוססת
 היא רשות מאסדרת עצמאית המפקחת על שימוש HFEAהאגודה הבריטית , לש  השוואה

האגודה היא הנותנת ליחידות להפריה . בזרעוני  ובעוברי  בטיפולי פוריות ובמחקרי , בביציות
האגודה קובעת ג  . אמת על כל מחזור טיפולוחלה חובה עליה  לדווח לה בזמ  , גופית רישיו  חו 

 . גופית נהלי  ואמות מידה מקצועיי  ומפרסמת נתוני  הנוגעי  לתחו  ההפריה החו 
, בתל השומר)  מכו  גרטנר להל  (במכו  גרטנר לחקר אפידמיולוגיה ומדיניות בריאות , בישראל

והאחר ; )הפגיות(ול מיוחד ביילוד האחד ביחידות לטיפ: קיימי  שני מסדי נתוני  לאומיי  מרכזיי 
המכו  מרכז בשני המסדי  נתוני  בדבר הטיפולי  שניתנו בשני תחומי  אלו . בתחו  הטראומה

 .במש  השני  לש  מחקר וקבלת החלטות
ה ומכו  גרטנר בנוגע "איל, הביקורת העלתה כי זה עשר שני  מתקיימי  דיוני  בי  משרד הבריאות

, בי  השאר מכיוו  שהנושא רגיש בכמה היבטי , לאומי ממוחשב גופית למסד נתוני הפריה חו 
כמו גיל  של המטופלות , ובה  זיהוי המטופלות ומדידת הצלחת היחידות התלויה במשתני  שוני 

להתמודד ע  כמה קשיי  הנוגעי  לקיומו בדיוני  ניסו המשתתפי  . ומספר מחזורי הטיפול שעברו
הא  יש צור  , סודיות זהות המטופלות, אלה בחזקתו של מי הוא יהיהכגו  הש, של מסד נתוני  כזה

לקבל את הסכמת המטופלות לדיווח נתוניה  למאגר והחשש של מנהלי היחידות מפני סגירת 
 . יחידות בעקבות חשיפת נתוני 

__________________ 
 .  יחידות#60באנגליה לדוגמה פועלת על פי חוק רשות לפוריות וביולוגיה המקבלת דיווחי  מכ  54
 .טיפול מסתיי  בהחזרת עוברי לא כל מחזור   55
לצור  שימוש עתידי , כמו ריבוי ביציות שהופרו, הביציות המופרות מוקפאות לעתי  מסיבות שונות  56

 .של האישה
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 ÏÚ ‰˙Â‡  ‰¯˜· Úˆ·Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘ÓÏ ¯˘Ù‡Ó Â È‡ ÔÂÂ˜Ó ÈÓÂ‡Ï ÌÈ Â˙  „ÒÓ ¯„ÚÈ‰
Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ È‚˘È‰ıÂÁ ‰È¯Ù‰- ÏÂÙÈË‰ È¯ÂÊÁÓ ¯ÙÒÓ È·‚Ï ˙ÈÓÂ‡Ï ˙ÂÈ È„Ó ÚÂ·˜ÏÂ ˙ÈÙÂ‚

ÌÈÏÈÚÈ‰ ,„ÂÚÂ ˘¯„ ‰ ˙Â„ÈÁÈ‰ ¯ÙÒÓ .ÔÎ ÂÓÎ , ˙ÙÂ˜Ï ¯˘Ù‡Ó Â È‡ ÌÈ Â˙  „ÒÓ ¯„ÚÈ‰
 ˙Â¯Á‡ ˙ÂÙÂ˜· ‰¯·Ú ‡È‰ ÏÂÙÈË È¯ÂÊÁÓ ‰ÓÎ ˙Ú„Ï ˙ÏÙÂËÓ‰ ˙ÎÈÈ˙˘Ó ‰ÈÏ‡˘ ÌÈÏÂÁ‰- 

 ˙ÏÙÂËÓÏ ˙˙Ï ˙ Ó ÏÚ ÌÈÏÂÁ‰ ˙ÙÂ˜Ï ˘¯„ ‰ Ú„ÈÓ˙Â‡  È‡ÂÙ¯ ÏÂÙÈË. 
ח ואת תפעולו " ש600,000 מכו  גרטנר הערי  את עלות הפרויקט להקמת מסד נתוני  לאומי בכ

ח " ש520,000נוס  על כ  הערי  המכו  כי יידרש סכו  נוס  של . ח בשנה" ש193,000 השוט  ב
ת למערכת סכו  זה ישול  עד שיעברו כל היחידו. בשנה למימו  עלות הקלדת הנתוני  ביחידות

שמאפשרת להעביר נתוני  למסד הנתוני  באופ  אוטומטי וללא צור  , ממוחשבת מתקדמת
קבע כי ההקלדה היא פעולה פשוטה ולכ  , רוני גמזו' פרופ, ל משרד הבריאות"מנכ. בהקלדה כפולה

 .משרד הבריאות לא יקצה מימו  נפרד עבורה
 תקציב 2012יאות להקצות בשנת התקציב אישר משרד הבר, בזמ  ביצוע הביקורת, 2012רק במר  

ח בלבד והוקצה לכל " ש500,000התקציב שאושר היה בהיק  של . להקמת מסד הנתוני  הלאומי
 יתחילו היחידות להעביר את 2013מכו  גרטנר צופה כי כבר בינואר . הפעולות הכרוכות בהקמה

 .הנתוני  המתקבלי  בה  למסד הנתוני 
 מסר משרד הבריאות כי פרויקט הקמתו של מסד 2012נה מאוקטובר בתשובתו למשרד מבקר המדי

 .וכי הוא מתוקצב ויתוקצב ג  בשני  הבאות, הנתוני  נמצא בראש סדר העדיפויות של המשרד
 „ÒÓ ÔÂÓÈÓÏ ·Èˆ˜˙‰ ˙‡ˆ˜‰ ÈÎ ¯·„· ÌÈÚ‚Â ‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ÏÎÏ ¯ÈÚ‰ ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó

˙‡ ¯Ù˘˙ ÌÈ Â˙ ‰Â ‰¯˜·‰  ˙‡˙ÂÙÈ˜˘‰¯Ù‰‰ ÌÂÁ˙· ıÂÁ‰ ‰È-˙ÈÙÂ‚ , ÍÈ˘Ó‰Ï Ì‰ÈÏÚ ÈÎÂ
ÔÂÂ˜Ó‰ ÌÈ Â˙ ‰ „ÒÓ Ï˘ Â˙ÏÚÙ‰ÏÂ Â˙Ó˜‰Ï ÌÈˆÓ‡Ó· , ˙‡ Â ÓÓ ˜ÈÙ‰Ï ¯˘Ù‡ ‰È‰È˘ ÍÎ

˙ÂËÏÁ‰ ˙Ï·˜ Í¯ÂˆÏ ˘Â¯„‰ Ú„ÈÓ‰ ,·˜ÚÓÂ ÁÂ˜ÈÙ ,„ÎÂ ¯˜ÁÓ' .  
 גופית מחשוב היחידות להפריה חו 

ו מצבה של כל מטופלת כדי לדעת בכל רגע מה, גופית הוא חיוני מחשוב היחידות להפריה חו 
נוס  על . וכ  כדי לאפשר למנהל היחידה לשפר את פעילותה על פי הנתוני  המתקבלי , ביחידה

וכדי , לפי התכנו  יידרשו היחידות להעביר את הנתוני  שברשות  למסד הנתוני  הלאומי, כ 
המחשוב של שהנתוני  שיועברו יהיו אמיני  חשוב שה  יוגדרו באופ  זהה ויוקלדו במערכות 

 . היחידות על פי כללי  אחידי  שנקבעו מראש
חשיבותו . נתוני  ממוחשבי  מקטיני  את האפשרות לטעות בגלל כתב שאינו ברור, נוס  על אלה

של עניי  זה רבה כאשר המטופלת עוברת מיחידה אחת ליחידה אחרת ומבקשת להעביר את החומר 
   כי רבות מהנשי  שעוברות טיפולי הפריה חו יצוי. הנוגע לטיפוליה הקודמי  ליחידה החדשה

גופית נוטות לעבור מיחידה ליחידה או מקופת חולי  אחת לאחרת כדי להיות זכאויות לטיפולי  
 . נוספי 

כ  לדוגמה . גופית שונות זו מזו בהיק  המחשוב בה  הבדיקה העלתה כי היחידות להפריה חו 
בבית החולי  וולפסו  הלי  הקבלה ;  במלוא היחידות בבתי החולי  קפל  וכרמל ממוחשבות

אול  פעילות , הפעילות בחדר הניתוח בה וסיכו  תוצאות הטיפול בכל מחזור ממוחשבי , ביחידה
אול  כל , ובבית החולי  סורוקה המעבדה ביחידה ממוחשבת; המעבדה ביחידה אינה ממוחשבת

חר שאיבת הביציות והחזרת חו  מדוחות הניתוחי  ומכתבי השחרור לא, שאר חלקי היחידה
 .אינ  ממוחשבי , העוברי 
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 ÔÈ·Ó ÈÎ ‰ÏÚÂ‰15ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ - ˜¯ ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó ‰ Ù Ô‰ÈÏ‡˘ ˙ÈÙÂ‚

Ô‡ÂÏÓ· ˙Â·˘ÁÂÓÓ ÂÈ‰ ˙Â„ÈÁÈ ˘ÓÁ . ‰ ˙Ó‰‰ ÏÏ‚· ˙Â·˘ÁÂÓÓ ÂÈ‰ ‡Ï ˙Â„ÈÁÈ‰Ó ˜ÏÁ
ÔÂÂ˜Ó‰ ÈÓÂ‡Ï‰ ÌÈ Â˙ ‰ „ÒÓ Ï˘ Â˙Ó˜‰Ï. 

ה כי התקנת מערכת מחשוב אחידה בכל היחידות אכ  "ה מסרה אילבתשובתה למשרד מבקר המדינ
 . תקל את העברת הנתוני  המרוכזי  בה  למסד הנתוני  המקוו 

אפשר ואי  צור    טע  משרד הבריאות כי אי2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
בנות את שדות לכפות התקנת מערכת מחשוב אחידה בכל היחידות וכי הנחה את בתי החולי  ל

 .הנתוני  במערכות המחשוב שלה  לפי קריטריוני  אחידי 
ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÎ Ï˘ ‡ÏÓ‰ Ô·Â˘ÁÓÏ ‚Â‡„Ï ÌÈÏÂÁ‰ È˙·Â ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ-

˙ÈÙÂ‚ .ÔÎ ÂÓÎ ,‰˙ÂÏÚ··˘ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÎ ·Â˘ÁÓÏ ÏÂÚÙÏ ˙ÈÏÏÎ‰ ÏÚ . ÏÎ
˙‡Ê ,ÔÂÂ˜Ó‰ ÌÈ Â˙ ‰ „ÒÓ ˙ÈÈ · ÏÚ Ï˜‰Ï È„Î. 

  
בבתי חולי  פרטיי  לעומת טיפולי הפריה  גופית יפולי הפריה חו ט

 בבתי חולי  ממשלתיי  וציבוריי 
גופית בבית חולי   גופית מעדי  לעתי  לבצע אותה ביחידה להפריה חו  זוג הנזקק להפריה חו 

לקבל יחס אישי ולבצע את ההפריה בתנאי  ,  כדי לבחור לכ  רופא בכיר ובעל ניסיו, פרטי
 . יתרונות שהרפואה הציבורית אינה יכולה להציע לו בתיי  משופרי  סבי

ומגמה זו באה , 57בשני  האחרונות ניתני  יותר ויותר שירותי רפואה באר  בבתי חולי  פרטיי 
את התרחבות  של שירותי הרפואה הניתני  בבתי . גופית לידי ביטוי ג  בתחו  ההפריה החו 

  של קופות החולי  המממנות את הסתייעות  של "תכניות השבחולי  פרטיי  יש לתלות בעיקר ב
שה  כלל המבוטחי  בקופות ,  מיליו  תושבי 7.6 מכ. המבוטחי  בשירותי הרפואה הפרטית

   58 מיליו 5.6  כ2010  בסו  שנת "היה מספר  של העמיתי  בתכניות השב, החולי  בישראל
, בהשתתפות עצמית מסוימת, חולה לבחור  מאפשרות ל"תכניות השב.  מהמבוטחי 74% כלומר כ

 .את הרופא שיטפל בו
כל זוג זכאי במסגרת סל שירותי הבריאות למספר טיפולי  בלתי מוגבל לש  לידת ילד , כאמור

) כולל השתתפות עצמית של המטופלי (  מממנות הקופות "כמו כ  במסגרת השב. 59ראשו  ושני
גופית שבבתי החולי   שני ביחידות להפריה חו גופית ללידת ילד ראשו  ו טיפולי הפריה חו 

וכ  טיפולי  ללידת ילד שלישי ומעלה ה  ביחידות שבבתי החולי  הפרטיי  וה  ביחידות , הפרטיי 
 .שבבתי החולי  הציבוריי 

__________________ 
 .601' עמ, "אסדרה וכלי פיקוח,  מדיניות#היבטי  במערכת הרפואה הפרטית "ראו ג  בכר  זה בפרק   57
58
˘ÏÚ ÌÎÒÓ È¯Â·Èˆ ÁÂ„  ÌÈÙÒÂ  ˙Â‡È¯· È˙Â¯È˘Ï ˙ÂÈ ÎÂ)·˘"Ô ( ÌÈÏÂÁ‰ ˙ÂÙÂ˜ Ï ˙,משרד הבריאות  

 ˙ ˘Ï2010)  2011דצמבר.( 
, מכבי לדוגמה מפנה מטופלי  במסגרת הסל; של הכללית וציבוריי  אחרי , בבתי חולי  ממשלתיי   59

, שהיא חברת בת בבעלותה, לבצע הפריות ג  בבית החולי  הפרטי אסותא, וללא השתתפות עצמית
 .ק שירותי  אחר של הקופהכמו לכל ספ
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בוצעו ,  בכל האר 2010 מחזורי טיפול שבוצעו בשנת 34,538 מנתוני משרד הבריאות עולה כי מ
בתי החולי  ): 56% כ( מחזורי טיפול 19,292ופית בבתי החולי  הפרטיי  ג ביחידות להפריה חו 

)  מכלל המחזורי 36% כ( מחזורי טיפול 12,390אסותא בתל אביב ואסותא בראשו  לציו  ביצעו 
בית ; ) מכלל המחזורי 25.5% כ( מחזורי טיפול 8,815ואסותא בתל אביב לבדו ביצע , בס  הכול

 מחזורי טיפול בס  הכול 1,616לעומת ,  מחזורי טיפול3,448ה ביצע החולי  הפרטי אלישע שבחיפ
גופית הנמצאות בחיפה והשייכות לבתי החולי   שביצעו שלוש היחידות האחרות להפריה חו 

והמרכז הרפואי מדיקל ; ) מהמחזורי  שביצעו שלוש היחידות יחד2.13פי  (60הממשלתיי  ולכללית
 .  טיפול מחזורי3,454 ביצע הסנטר שבהרצליי

ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÌÂÁ˙· ˙ÈÓÂ‡Ï‰ ˙ÂÏÈÚÙ‰ ÏÏÎ ˙ÈˆÁÓÓ ¯˙ÂÈ˘ ‡ˆÂÈ- È˙·· ˙Úˆ·˙Ó ˙ÈÙÂ‚
ÌÈÈË¯Ù‰ ÌÈÏÂÁ‰ ,˙Á‡ ˙ÈË¯Ù ˙˘¯· ˙Úˆ·˙Ó ‰ ÓÓ ˘ÈÏ˘Ó ¯˙ÂÈÂ . 

ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÍÈÏ‰˙Ï Ú‚Â · ˙ÏÙÂËÓÏ ıÚÈÈÓ‰ ‡ÙÂ¯Ï- Ï˘ ˙ÂÈ¯ÂÙ ˙‡Ù¯Ó· Ô‰ „·ÂÚ‰Â ˙ÈÙÂ‚
ÌÈÏÂÁ‰ ˙ÂÙÂ˜Ó ˙Á‡ ,È˙Ï˘ÓÓ ÌÈÏÂÁ ˙È·· Ô‰/ ˙ÂÈ‰Ï ÏÂÏÚ ÈË¯Ù ÌÈÏÂÁ ˙È·· Ô‰Â È¯Â·Èˆ

ÈË¯Ù‰ ÌÈÏÂÁ‰ ˙È·· ÏÂÙÈËÏ ‰˘È‡‰ ˙‡ ˙Â Ù‰Ï ıÈ¯Ó˙ , ·¯ ÏÂÓ‚˙ Ï·˜È ‡Â‰ Ì˘˘ ÔÂÂÈÎÓ
ÌÈÏÂÙÈË‰ ÏÚ ¯˙ÂÈ. 

 Â‡ È˙Ï˘ÓÓ ÌÈÏÂÁ ˙È·· È¯ÚÊÓ ‰¯˘Ó Û˜È‰· ÌÈ˜ÒÚÂÓ‰ ÌÈ‡ÙÂ¯ ˘È ÈÎ ‰ÏÂÚ ‰˜È„·‰Ó
˙ÈÏÏÎ‰ Ï˘ ÌÈÏÂÁ ˙È·· , ˙Î¯ÚÓ· ÌÈ„·ÂÚ Ì ÓÊ ˙È·¯Ó·Â˙ÈË¯Ù‰ . ¯·Î ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó
 ‡˘Â · Ì„Â˜ ÁÂ„· ¯ÈÚ‰"˙È‡ÂÙ¯ ˙Â Ï˘¯ ˙ÂÚÈ·˙ ,ÁÂËÈ· , È˙ÚÓ˘Ó‰ ÔÈ„‰Â ÌÈ ÂÎÈÒ ÏÂ‰È 

˙Â‡È¯·‰ ˙Î¯ÚÓ·" , ˙ÂÈÂÏÚ· ÌÈ‡˘Â  ÌÈÏÂÁ‰ ˙ÂÙÂ˜Â ÌÈÈ˙Ï˘ÓÓ‰ ˙Â‡È¯·‰ ˙Â„ÒÂÓ ÈÎ
ÌÈÈË¯Ù‰ ˙Â„ÒÂÓ· ˙ÂÚˆ·˙Ó‰ ˙ÂÈ‡ÂÙ¯ ˙ÂÈÂÏÈÚÙ Ï˘ ÁÂËÈ·‰ , ‰ÎÈÓ˙ ÔÈÚÓ ˘È ÍÎ·Â

 ‰‡ÂÙ¯·È¯Â·Èˆ ÛÒÎ ˙ÂÚˆÓ‡· ˙ÈË¯Ù‰61. 
  של קופות החולי  דורש ג  "גופית במערכת הפרטית באמצעות תכניות השב ביצוע הפריה חו 

 . השתתפות עצמית של המבוטחת בסכומי  ניכרי  של מאות עד אלפי שקלי  למחזור טיפול
Ù˙˙˘‰ ¯ÂÓ‡Î ÌÈÎÈ¯ˆÓ‰ ˙ÈË¯Ù‰ ˙Î¯ÚÓ· ÏÂÙÈË‰ È¯ÂÊÁÓ ˙ÈˆÁÓÓ ¯˙ÂÈ Ï˘ ÚÂˆÈ·· ˙Â

˙ÁËÂ·Ó‰ Ï˘ ˙¯ÎÈ  ˙ÈÓˆÚ ,˙Â‡È¯·Ï ˙ÈË¯Ù‰ ‰‡ˆÂ‰‰ ˙‡ ÏÈ„‚‰Ï È„Î ˘È , ÏÂ„È‚˘ ÔÎ˙ÈÂ
˙ÈÓÂ‡Ï‰ ‰‡ˆÂ‰· Û‡ ÏÂ„È‚Ï ‡È·È ˙ÈË¯Ù‰ ‰‡ˆÂ‰· , ‰‡ÂÙ¯‰ ÏÚ ÚÈÙ˘‰Ï ÏÂÏÚ ¯·„‰Â

ÔÂÈÂÂ˘· ÚÂ‚ÙÏÂ ˙È¯Â·Èˆ‰62 - ÒÒÂ·Ó Ì‰ÈÏÚ˘ ˙Â Â¯˜Ú‰ ÌÚ „Á‡ ‰ ˜· ‰ÏÂÚ Â È‡˘ ¯·„ 
È˙ÎÏÓÓ ˙Â‡È¯· ÁÂËÈ· ˜ÂÁ. 

ÂÚ ÈÎ ‰ÏÂÚ „ÌÈÈ˙Ï˘ÓÓ‰ ÌÈÏÂÁ‰ È˙· ÂÚˆÈ·˘ ÌÈÏÂÙÈË‰ ˙ÂÓÎ ¯·„· ÌÈ Â˙  ÔÈ‡ „¯˘ÓÏ ,
˙ÈÏÏÎ‰ Ï˘ ,Â ÌÈ¯Á‡‰ ÌÈÈ¯Â·Èˆ‰ ÔÎÌÈÈË¯Ù‰, È ˘Â ÔÂ˘‡¯ „ÏÈ ˙„ÏÂ‰Ï - ÌÈÏÂÙÈË 

˙Â‡È¯·‰ ÏÒ ˙¯‚ÒÓ· ÌÈ ˙È ˘ ,˙¯‚ÒÓ· ÂÚˆÂ·˘ ÌÈÏÂÙÈË ·˘‰" È ˘Â ÔÂ˘‡¯ „ÏÈ ˙„ÏÂ‰Ï Ô
 ÔÎÂ ˙Â„Â‡ ÏÚˆÂ·˘ ÌÈÏÂÙÈË‰ ˙ÂÓÎ ˙Â‡È¯·‰ ÏÒ ˙Â‡ÎÊÏ ¯·ÚÓ ÂÚ)·˘·" ÈÁÂËÈ··Â Ô

 ÌÈÈË¯Ù‰ ˙Â‡È¯·‰- ‰ÏÚÓÂ È˘ÈÏ˘ „ÏÈÏ(˙È˙ÂÚÓ˘Ó ˙ÈË¯Ù ‰‡ˆÂ‰· Ì‚ ‰ÎÂ¯Î˘ ˙ÂÏÈÚÙ . 
__________________ 

 .  ובני ציו "רמב, בבתי החולי  כרמל של הכללית  60
 .227' עמ, )È˙ ˘ ÁÂ„62 )2012 , ראו מבקר המדינה  61
שיעור המימו  הפרטי לבריאות מתו  ס  ההוצאה הלאומית לבריאות בישראל מלמד על מידת   62

ככול ששיעור המימו  הפרטי לרפואה : השוויוניות של הרפואה באר+ ביחס למדינות מערביות אחרות
שיעור המימו  .  תתפס הרפואה באר+ כפחות שוויונית#בישראל גבוה יותר ביחס למדינות המערב 

 ירד חלקו של 2010#2011בשני  ( במגמת עלייה 2009והיה עד שנת , הפרטי בישראל גבוה יחסית
ראו ג  בדוח זה בפרק ). 2008#2009 בשני  39%לעומת , #38%המימו  הפרטי בהוצאה הלאומית ל

 .601' עמ, "אסדרה וכלי פיקוח,  מדיניות#היבטי  במערכת הרפואה הפרטית "
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 „¯˘Ó‰ ÏÚ ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó ˙Ú„Ï- ¯„Ò‡ÓÎ - „ÒÓ· Â‡ˆÓÈÈ˘ ÌÈ Â˙ ‰ ˙‡ Á˙ Ï 

ÌÈ Â˙ ‰ ,Ù‡Ó· ˙Â·˘Á˙‰ ÍÂ˙ ˙Â Â˘‰ ˙Â„ÈÁÈ· ÂÙÒ‡ÈÈ˘ ÌÈ Â˙ ‰ ˙‡ ˙ÂÂ˘‰ÏÂ È ÈÈ
˙ÂÏÙÂËÓ‰ . Ï˘ ˙ÂÚÙ˘‰‰ ÏÏÎ Ô˜ÓÂÚÏ Â Á·ÈÈ ‰˙¯‚ÒÓ·˘ ‰ËÓ ˙„Â·Ú Úˆ·Ï Ì‚ ÂÈÏÚ

ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÌÂÁ˙· ˙ÂÏÈÚÙ‰-ÌÈÈË¯Ù‰ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· ˙Úˆ·˙Ó‰ ˙ÈÙÂ‚ . ÂÈÏÚ ÔÎÓ ¯Á‡Ï
 ˙ÂÏÈÚÙ‰ Û˜È‰ ÔÈ· ‰ÈÂˆ¯‰ ‰˜ÂÏÁ‰ ˙‡ ˙ÈÓÂ‡Ï ˙Â‡È¯· ˙ÂÈ È„Ó ·ÂˆÈÚ ˙¯‚ÒÓ· ÔÂÁ·Ï

ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÌÂÁ˙·- ÈÂ‡¯˘ ˙ÈÙÂ‚ ˙ÂÏÈÚÙ‰ Û˜È‰ ÔÈ·Â ÌÈÈË¯Ù‰ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· Úˆ·˙È˘
ÌÈÈ¯Â·Èˆ‰Â ÌÈÈ˙Ï˘ÓÓ‰ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· Úˆ·˙È˘ ÈÂ‡¯˘ ‰Ê ÌÂÁ˙· , ˙ÂÈ È„Ó ·ˆÂÚ˙˘ ÍÎ

˙È·ËÈÓ ˙Â‡È¯· . 
  

 מספר היחידות באר  ופיזור 
 .  מה  במחוזות המרכז ותל אביב11, 63גופית  יחידות להפריה חו 24כיו  יש באר  

ת המטפלות במספר מועט של מקרי  עלול להביא מצד אחד לכפל מספר רב של יחידו .1
, מצד אחר. ג  להיעדר השקעה במכשירי  הנדרשי , בשל היק  הפעילות המזערי, תשתיות ולעתי 

מאפשר נגישות טובה יותר לאוכלוסייה , ובפרט יחידות שמוקמות בפריפריה, מספר רב של יחידות
  מחזורי הפעילות באר  הוא כאמור הגבוה בעול  ביחס בייחוד שהיק, הנזקקת להתערבות רפואית

 . בחלק ניכר מתחומי הרפואה יש יתרו  לגודל היחידה. לאוכלוסייה
 ˙ ˘· ÂÚˆÈ· Ô‰Ó ÌÈÈ˙˘˘ ‰ÏÂÚ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘ÓÏ ˙Â„ÈÁÈ‰ Â¯ÒÓ˘ ÌÈ Â˙ ‰Ó2010 235  

Â-341ÏÂÙÈË È¯ÂÊÁÓ  , ÂÊ ‰ ˘· ÂÚˆÈ·˘ ˙Â„ÈÁÈ‰ ¯‡˘ ˙ÓÂÚÏ470ÂÈÂ ÏÂÙÈË È¯ÂÊÁÓ  ÏÎ ¯˙
 ˙Á‡-Î Û‡ ˙Â„ÈÁÈ‰ ˙Á‡·Â -9,000ÌÈ¯ÂÊÁÓ 64 . ÌÈ Â˙  È„ ÔÈ‡ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘ÓÏ

¯ÂÊ‡ ÏÎ· ‰„ÈÁÈ ÏÎÏ ÌÈÏÈÚÈ‰Â ÌÈ ÂÎ ‰ ˙ÂÏÈÚÙ‰ ÈÙ˜È‰ ˙‡ ÚÂ·˜Ï ÂÏ ÌÈ¯˘Ù‡Ó‰. 
ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ Ï˘ Ô˙ÂÏÈÚÙ Û˜È‰ ˙‡ ÔÂÁ·Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ-˙ÈÙÂ‚ , ÍÂ˙

Ì‡ ÔÂÁ·Ï ÔÎÂ ˙ÂÏÙÂËÓ‰ È ÈÈÙ‡Ó· ˙Â·˘Á˙‰Ï˙ ¯ÂÊ‡ ÂÓÎ ÌˆÓÂˆÓ ‰Î ¯ÂÊ‡· - ·È·‡
· Í¯Âˆ ˘È ÊÎ¯Ó‰Â-11˙Â„ÈÁÈ  , ÏÏÎÓ ˘ÈÏ˘Ó ¯˙ÂÈ ˙Úˆ·Ó ˙Á‡ ˙ÈË¯Ù ˙˘¯˘ „ÂÁÈÈ·Â

 ˙ÂÏÈÚÙ‰-˙ÂÈ·ËÈÓ ˙Â‡ˆÂ˙ ˙‚˘‰ ÁÈË·È˘ ˙ÂÏÈÚÙ Û˜È‰Ï ‡È·‰Ï È„Î ˙‡Ê ÏÎ . 
  לא יאשר הקמה של יחידות65קובעת כי המנהל, ) הפקודה להל   (1940, פקודת בריאות הע  .2

התוספת החמישית מפרטת . בענ  רפואה ייחודי מעבר למספר המרבי המפורט בתוספת החמישית
א& אי  בה התייחסות ,  או שיעור  לנפש66את המספר המרבי של יחידות מקצועיות ייחודיות

רשאי , בהסכמת שר האוצר, עוד קובעת הפקודה כי שר הבריאות. גופית ליחידות להפריה חו 
 החליטה הממשלה להנחות את שר הבריאות 2006בספטמבר . פת החמישיתלשנות בצו את התוס

__________________ 
במרכז הרפואי זיו שבצפת ובבית חולי  לגליל : גופית#בשני בתי חולי  כלליי  אי  יחידה להפריה חו+  63

: גופית#להפריה חו+בשני בתי חולי  של הכללית אי  יחידות ; )לגביו ראו בהמש  (ההמערבי נהרי
 .במרכז הרפואי יוספטל שבאילת ובבית חולי  השרו  שבפתח תקווה

 .#2,000מספר המחזורי  המרבי שמבצעות יחידות הפריה חו+ גופית בעול  הוא כ, לדברי מומחי   64
 .מנהל שירותי הרפואה או בא כוחו  65
 .כגו  יחידות להשתלה ויחידות לנוירוכירורגיה  66
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ואת שר האוצר לתק  את התוספת החמישית לפקודה ולקבוע כי השיעור המרבי של יחידות ומכוני  
 ). החלטת הממשלה להל   (67 איש300,000 גופית לא יהיה יותר מיחידה אחת ל להפריה חו 
הרווחה והבריאות של הכנסת בעניי  היעדרה , ת העבודה התקיימה ישיבה של ועד2010בפברואר 

ראש האג  לרישוי מוסדות , ר לוט "באותה ישיבה דיווח ד. גופית בגליל של יחידה להפריה חו 
ובי  בית חולי    כבר התקיימו דיוני  בי  משרד הבריאות2005כי עוד לפני שנת , במשרד הבריאות

גופית בבית  על פתיחת יחידה להפריה חו )   נהרייה בית חולי להל   (הלגליל המערבי נהריי
.  נקבעה לפי היק  האוכלוסייה במדינה באותה עת2006וכי החלטת הממשלה מספטמבר , החולי 
ועל כ  נית  להקי  ,  מיליו  נפש7.5  ל2009מאז גדלה האוכלוסייה והגיעה בסו  שנת , לדבריו
 הוסי  כי לדעתו בית חולי  נהרייה מסוגל ראש האג . עוד יחידה, לפי החלטת הממשלה, באר 

ר הוועדה סיכמה את הישיבה בקריאה למשרד "יו. להתמודד ע  הקמתה של היחידה וע  ניהולה
גופית בישראל  הבריאות לתק  את הנקבע בפקודה בנוגע לשיעור המרבי של היחידות להפריה חו 

, יחידה הנוספת במחוז הצפו  ובקריאה להקי  את ה2006על פי הנקבע בהחלטת הממשלה משנת 
 .שבו היחס בי  מספר היחידות ובי  מספר התושבי  הוא הנמו& ביותר באר 

‰„Â˜ÙÏ ˙È˘ÈÓÁ‰ ˙ÙÒÂ˙‰ ÔÂ˜È˙ ÈÎ ‰˙ÏÚ‰ ˙¯Â˜È·‰ , ˙ÈÈ‚ÂÒ ˙‡ Ì‚ ÏÂÏÎ˙ ‰„Â˜Ù‰˘ ÍÎ
˙ÈÙÂ‚ ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ ˙Ó˜‰ ,˙¯Â˜È·‰ ÌÂÈÒ „ÚÂÓ „Ú ‰˘Ú  ‡Ï , ÈÏÂÈ2012. 

 מסר משרד הבריאות כי הוא כבר מייש  הלכה 2012ר המדינה מאוקטובר בתשובתו למשרד מבק
עוד מסר המשרד כי תיקו  התוספת לפקודה התעכב בשל טיפולו . למעשה את החלטת הממשלה

 .במשימות החקיקה הרבות העומדות לפניו
, 68גופית בבית חולי  נהרייה  החליטה הממשלה להקי  יחידה להפריה חו 2011בפברואר  .3
 אישר המינהל לטכנולוגיות רפואיות ותשתיות במשרד הבריאות למנהל בית החולי  2011מר  וב

 .להקי  את היחידה
 כי תכנו  בנייתה של היחידה 2012מנהל בית חולי  נהרייה מסר לנציגי משרד מבקר המדינה ביולי 

 . 2013והוא מערי& כי היא תיפתח בתחילת שנת , גופית הסתיי  להפריה חו 
 ˙Ú„Ï‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó ,ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈË ÌÂÁ˙· ˙¯ÎÈ ‰ ˙ÈÓÂ‡Ï‰ ‰‡ˆÂ‰‰ ÁÎÂ -

˙Â„ÈÁÈ‰ Ï˘ ÚÂˆÈ·‰ È Â˙ · ·¯‰ È Â˘‰ ÁÎÂ Â ˙ÈÙÂ‚ , ˙Â„ÈÁÈ ˘ÂÏ˘˘ ÔÂÂÈÎÓ „ÂÁÈÈ·Â
Ó ¯˙ÂÈ ˙ÂÚˆ·Ó ˙ÂÈË¯Ù-50% ‰Ê ÌÂÁ˙· ˙È˘Ú ‰ ˙ÂÏÈÚÙ‰Ó - „¯˘Ó ÈÎ ÈÂ‡¯‰ ÔÓ 

 ˙Â„ÈÁÈ‰ ¯ÙÒÓÏ Ú‚Â · ‰ËÓ ˙„Â·Ú Úˆ·È ˙Â‡È¯·‰Ô¯ÂÊÈÙÂ ı¯‡· ˙Â˘¯„ ‰ , ÍÓ˙Ò‰Ï ÂÈÏÚÂ
˙Â„ÈÁÈ‰Ó ˙Á‡ ÏÎ Ï˘ ‰˙ÂÎÈ‡ ¯·„· ÌÈ Â˙  ÏÚ Ì‚ ‰Ê ÔÈÈ Ú· . ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÚÈ‚È Ì‡

˙Â„ÈÁÈ‰ ¯ÙÒÓ· ÈÂ È˘ ˘¯„  ÈÎ ‰ ˜ÒÓÏ , ÔÂ˜È˙ÏÂ Â˙ËÏÁ‰ ˘ÂÓÈÓÏ ı¯Ó· ÏÂÚÙÏ ÂÈÏÚ
‰„Â˜ÙÏ ˙È˘ÈÓÁ‰ ˙ÙÒÂ˙‰. 

 הבריאות שעבודת מטה בעניי  זה  מסר משרד2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
 .תבוצע לאחר שירוכזו הנתוני  שיתקבלו במסד הנתוני  המקוו 

  
__________________ 

 .#12.9.06 מ470' החלטה מס  67
 .#27.2.11 מ2917' החלטה מס  68
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 גופית כללי  רפואיי  לטיפולי הפריה חו 

הזקיק הוא שקיק נוזל המכיל את . במחזור טבעי של אישה משתחררת ביצית אחת מזקיק שהתפתח
, וככלל, תהלי& זה נקרא ביו . נוהביצית ומתפתח במש& כשבועיי  עד שהביצית משתחררת ממ

גופית היא להביא להתפתחות  של  המטרה בהפריה חו . בכל חודש משתחררת בו ביצית אחת
ולש  כ& מגרי  את השחלות , כמה זקיקי  בשלי  על מנת לאפשר הבשלה של כמה ביציות

וה  מוחזרי  לרח  , הביציות המופרות במבחנה מתפתחות לעוברי . באמצעות תרופות
 ". השרשה"ל

המשלימי  " גופית כללי  רפואיי  לטיפולי הפריה חו " אישר שר הבריאות 1999ביולי , כאמור
בכללי  נקבע בי  השאר כי לא יינת  טיפול של גירוי שחלתי לש  שאיבת ביציות . את הוראות הסל

 :בהתקיי  תנאי  רפואיי  אלה
 19עולי  על ) FSH(תחות הביו   שני  כאשר ערכי הורמו  המשפיע על התפ45 40בגיל  .1

ביו  השלישי למחזור בשתי בדיקות עוקבות ובטווח של חודשיי   ))IU/L(יחידות בי  לאומיות 
כאשר ,  שני  באישה שלא הגיבה לגירוי שחלתי40 בגיל של פחות מ.  2;   מהטיפול) לכל היותר(

 ר בשלושה מחזורי טיפול עוקבי כאש.  3;    היחידות הבי  לאומית30ערכי ההורמו  האמור ה  מעל 
לא הושגה תגובה שחלתית מספקת לש  ) גונדוטרופיני (בהורמוני  הניתני  במסגרת טיפולי פריו  

 .או כאשר בשלושה מחזורי טיפול עוקבי  לא נשאבו ביציות, שאיבת ביציות
 ה חו ר המועצה הלאומית לרפואת נשי  ועדה לנושא טיפולי הפרי" מינה כאמור יו2005במר  
 ולא לאפשר טיפול נוס  של 1999 הוועדה המליצה לשנות את הערכי  שקבעו הכללי  מ. גופית

  יחידות בי 20  ומעלה שרמת ההורמוני  שלה  גבוהה מ38גופית במטופלות בנות  הפריה חו 
  יחידות בי 20  ומעלה שרמת ההורמוני  נמוכה מ38לאומיות בשני מחזורי  ובמטופלות בנות 

כאשר בשני מחזורי טיפול עוקבי  לא הייתה תגובה שחלתית או לא התקבלו ביציות , תלאומיו
 .בשאיבה

‰„ÚÂÂ‰ ˙ˆÏÓ‰ ˙Â¯ÓÏ ÈÎ ‡ˆÓ  ÌÏÂ‡Â , ÌÈÏÏÎ‰ ˙‡ ÔÎ„ÚÏ Í¯Âˆ· ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó Ô„ ‡Ï
ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈËÏ-Î È ÙÏ ÂÚ·˜ ˘ ˙ÈÙÂ‚-13 ÌÈ Ú˘  Ì È‡ ÈÚÂˆ˜Ó ÛÂ‚ ˙Ú„Ï ¯˘‡Â ÌÈ ˘ 
ÌÈ˜ˆÂÓ ˙Â„ÂÒÈ ÏÚ ,ÂÔÂ„ · ÔÎ„ÂÚÓ ¯ÊÂÁ Â‡ Ï‰Â  ÌÒ¯Ù ‡Ï ‡ÏÈÓÓ . ‡ÂÙ‡ ÌÈˆÏ‡  ÌÈ‡ÙÂ¯‰

Ô‰· ÏÙËÏ ‰˜„ˆ‰ ÔÈ‡ ˙È‡ÂÙ¯ ‰ ÈÁ·Ó˘ ÌÈ˘ · ÏÙËÏ , ˜Ê  Ô‰Ï ÌÂ¯‚Ï ‰¯Â‡ÎÏ ÌÈÏÂÏÚÂ
È‡ÂÙ¯. 

 מסר משרד הבריאות כי ככלל הוא אינו עוסק 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
לא להתערב בשיקולי  מקצועיי  הנוגעי  לטיפולי  בהנחיות קליניות ומשתדל ככל שנית  ש

 הוכנו מספר הנחיות קליניות ברמה הבסיסית של 1999נכו  שבשנת "המשרד הוסי  כי . רפואיי 
מבוצעות ברמה , החלטות לטיפולי  קליניי  בכל מקצועות הרפואה] ע  זאת... ['התחלת טיפול וכו

למשרד הבריאות אי  מנגנו  ...  החולי  וביחידותהיו  יומית על ידי אנשי המקצוע הבכירי  בבתי
 ".י האיגודי  הרפואיי  לסוגיה " וחלק זה מבוצע שגרתית ע הנחיה ועדכו  מקצועי 

 „¯˘Ó Ï˘ ÂÈ˙ÂÈÁ ‰ ÈÙ ÏÚ ˙ÏÚÂÙ ˙Â‡È¯·‰ ˙Î¯ÚÓ ÈÎ ¯ÈÚÓ ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó
˙Â‡È¯·‰ .ıÈÙ‰˘ ÂÏ‡ ˙ÂÈ‡ÂÙ¯ ˙ÂÈÁ ‰ ÈÙ ÏÚ ÏÂÚÙÏ ÔÈ‡˘ ·˘ÂÁ „¯˘Ó‰ Ì‡ ,Î˘ Ô‰ Ô

ÌÈÈÚÂˆ˜Ó ÌÈÏÂ˜È˘· ˙Â·¯Ú˙‰ ˙ÂÂ‰Ó-ÌÈÈ‡ÂÙ¯ , ÂÏ‡ ˙ÂÈ‡ÂÙ¯ ˙ÂÈÁ ‰˘ ÚÈ„Â‰Ï ÂÈÏÚ ÈÊ‡
˙ÂÏËÂ·Ó. 
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מהבקשה עולה כי לאישה .  ביקש רופא נשי  אישור לתרומת ביצית עבור מטופלת שלו2012במר  
ולכ  הפנה , גופית נכשלו וכי עשרה מחזורי טיפול שלה בהפריה חו , יש תגובה שחלתית נמוכה

מכא  שהרופא סבר שמהבחינה הרפואית אי  הצדקה כי האישה . אותה הרופא לקבלת תרומת ביצית
אול  , הוועדה של לאומית אישרה את בקשתו של הרופא. גופית תמשי& בטיפולי הפריה חו 

. גופית עבור אותה מטופלת  הגיש הרופא בקשה נוספת והפע  לטיפול הפריה חו 2012באפריל 
לאחר שכבר הגיע , גופית  מהרופא להסביר את בקשתו לבצע הפריה חו הוועדה ביקשה אז

זאת בטר  תדו  , כי על אותה האישה לעבור למסלול של תרומת ביצית, למסקנה חודש קוד  לכ 
 . לא התקבלה החלטה בעניי 2012יצוי  כי עד אפריל . בבקשה

ÂËÓ ‰ ÙÈ ‡ÙÂ¯ ÈÎ ˘˘Á‰ ‰ÏÂÚ ÌÈ Î„ÂÚÓ ‡Ï‰Â ÌÈ ˘È‰ ÌÈÏÏÎ‰ ÁÎÂ  ÏÂÙÈËÏ ˙ÂÏÙ
ıÂÁ ‰È¯Ù‰·-˙ÈÙÂ‚ , „È˙Ú ‡Â‰ ÈÎÂ ÏÂÙÈË· ÌÚË ÔÈ‡ ÈÎ ¯Â·Ò ‰È‰È ˙È‡ÂÙ¯‰ ‰ ÈÁ·‰Ó˘ Û‡

Ï˘ÎÈ‰Ï. 
 מסר משרד הבריאות כי על פי החוק אי  לקופות 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

   .גופית החולי  אפשרות לסרב לבקשה לטיפול באמצעות הפריה חו 
 ריאותבקרות של משרד הב

וממילא את פעילות  של , משרד הבריאות הוא המאסדר והמנחה את פעילות  של בתי החולי 
במסגרת זו נדרש משרד הבריאות לפקח על . גופית שה  חלק מבתי החולי  היחידות להפריה חו 

ער& בידיו לשיפור תפקוד  של היחידות  וממצאי הפיקוח ה  כלי רב, דר& פעולת  של היחידות
בייחוד כאשר מסד הנתוני  הלאומי המקוו  שבו ,  ולקבלת החלטות מיטבית לגביה המבוקרות

משרד הבריאות מבצע בקרות על בתי . מרוכזי  נתוני  לגבי פעילות  של היחידות עדיי  לא הוק 
במסגרת זו הוא מבקר במחלקות רבות בבתי ). פע  בשלוש שני (לקראת חידוש רישיונ   החולי 

)  המחלקה למעבדות להל  (המחלקה למעבדות במשרד הבריאות , בנוס ; ריהחולי  באופ  מחזו
 . גופית בבתי החולי  מבצעת בקרות על המעבדות להפריה חו 

ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÚ ‰¯˜· Úˆ·Ó Â È‡ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÈÎ ‰˙ÏÚ‰ ˙¯Â˜È·‰- ˙ÈÙÂ‚
ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· .ÈÁÈ‰ ˙ÂÏÈÚÙ ÏÚ Á˜ÙÏ ÏÂÎÈ Â È‡ „¯˘Ó‰ ‰¯˜·‰ ¯„ÚÈ‰ ÏÏ‚· ÏÚÂ ˙Â„

ÂÈ˙ÂÈÁ ‰ ÌÂ˘ÈÈ. 
 : להל  דוגמה

1. Ì È ¯ Ê Á Â Ó ‰  Ì È ¯ · Â Ú ‰  ¯ Ù Ò Ó Ï  Ú ‚ Â  ·  ‰ Ë Ï Á  בחירת מספר העוברי )  א(:   ‰
, מכיוו  שמצד אחד המטרה היא כי לאישה ייוולד ילד, שיוחזרו לגו  האישה היא החלטה רפואית

ככל שעולה ,  על כ&נוס . היריו  מרובה עוברי  מסוכ  לא  יותר מהיריו  של עובר אחד, ומצד אחר
 . וממילא ללידת פגי , מספר העוברי  המוחזרי  עולה ג  הסיכוי ללידה מרובת יילודי 

 ממלי  להחזיר 2004מאפריל " החזרת עוברי  בתהלי& הפריה חו  גופית"חוזר מינהל רפואה בדבר 
 : ולשקול להחזיר יותר משני עוברי  רק בנסיבות האלה, עד שני עוברי  בכל טיפול

 ; גופית שבה  הוחזרו שני עוברי  ושהסתיימו ללא היריו  לאחר שלושה טיפולי הפריה חו )  1(
ולאחר שתי החזרות של עוברי  שהסתיימו ללא ,  שני 35 כאשר האישה היא בת יותר מ)  2(

 .מהחזרת העוברי  הראשונה,  שני 41 כאשר האישה היא בת יותר מ)  3(;   היריו 
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ד מבקר המדינה עולה כי קיי  שוני רב בשיעור המקרי  שבה  החזירו מדיווחי היחידות למשר

 2008כ& למשל נע שיעור ההחזרה של שלושה עוברי  בשני  . היחידות שלושה עוברי  ויותר
ושיעור ההחזרה של , )בהתאמה, בית חולי  קפל  ובית חולי  הלל יפה (20.6%  ל0.3% בי  2011

, בית חולי  קפל  ובית חולי  הלל יפה (3.6%  ל0%בי  יותר משלושה עוברי  נע בשני  אלה 
ייתכ  שההסבר לכ& הוא כי יש יחידות שאליה  מגיע שיעור גבוה של נשי  שכבר עברו ). בהתאמה

 .גופית ביחידות אחרות כמה טיפולי הפריה חו 
 ÌÈ¯·ÂÚ‰ ¯ÙÒÓÏ Ú‚Â · Ú·˜˘ ÌÈÏ‰ ‰ ÈÙÏ ˙ÂÏÚÂÙ ˙Â„ÈÁÈ‰ Ì‡ ˜Â„·Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ

ÁÂÓ‰˙Â¯ÎÈ  ˙ÂÈÏÎÏÎÂ ˙ÂÈ‡ÂÙ¯ ˙ÂÎÏ˘‰ ÂÊ ˙ÂÏÈÚÙÏ ÔÎ˘ ÌÈ¯Ê .ÔÎ ÂÓÎ , Ì‡ ˜Â„·Ï ÂÈÏÚ
È ÈÈÙ‡Ó Ï˘· ‡Â‰ ‰Ê ÔÈÈ Ú· ˙Â„ÈÁÈ‰ ÔÈ· È Â˘‰Ì ˙Â„ÈÁÈÏ ˙ÂÚÈ‚Ó˘ ÌÈ˘ ‰ Ï˘ ÌÈ Â˘ 

˙Â¯Á‡ ˙Â·ÈÒ· Â˙ÂÏ˙Ï ˘È˘ Â‡ ˙Â Â˘‰. 
קרה בעניי   מסר משרד הבריאות כי יעמיק את הב2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

 .זה לאחר שיקבל את הנתוני  ממסד הנתוני  הלאומי שיוק 
". החזרת עוברי  בתהלי& הפריה חו  גופי"ה נייר עמדה בנושא " פרסמה איל2010באפריל  )ב(

גופית גדל ככל שעולה  הסיכוי להיריו  מרובה עוברי  בשיטות הפריה חו , על פי נייר העמדה
על כל , היריו  מרובה עוברי  כרו& בלידות מוקדמות ובפגות.  המוחזרי 69העוברי  מספר קד 

ה "ה ובי  החוזר של מינהל רפואה הוא בהמלצתה של איל"ההבדל העיקרי בי  עמדת איל. סיכוניה
עובר אחד בטיפול  להחזיר קד ,  או פחות ואשר יש לה עוברי  איכותיי 30לגבי מטופלת בת 

ובהמלצתה להחזיר יותר משני , )י  בנייר העמדהלמעט שני מקרי  רפואיי  המפורט(הראשו  
 . ויותר41ולא בת ,  ויותר40עוברי  כבר מההחזרה הראשונה כאשר האישה היא בת 

˙¯Â˜È·‰ ÌÂÈÒ „ÚÂÓ „Ú ÈÎ ‡ˆÓ  ,ÌÈÈ˙ ˘Ó ¯˙ÂÈ Í˘Ó· , ˙‡ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÔÁ· ‡Ï
ÏÈ‡ ˙ˆÏÓ‰ ÈÙÏ ¯ÊÂÁ‰ ˙‡ ÔÎ„ÚÏ Í¯Âˆ‰"‰ ,ÈÓ‰ ÈÚÂˆ˜Ó‰ Ì¯Â‚‰ ¯ÂÓ‡Î ‡È‰˘ Û‡ ıÚÈ

‰Ê ‡˘Â ·. 
 מסר משרד הבריאות כי יעדכ  את החוזר לאחר 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

 .שיקבל את הנתוני  בעניי  זה ממסד הנתוני  הלאומי שיוק 
2. È ˙ Ï Á ˘  ¯ ˙ È  È Â ¯ È רגישות השחלות למת  תרופות להשראת ביו  גורמת לה  לעתי   :‚

 מצב   בינוני או קט  וביצירת רמה גבוהה של אסטרוג  בד  להגיב ביצירת ריבוי של זקיקי  בגודל
שתי דרגות : גירוי יתר שחלתי מדורג בארבע דרגות חומרה". גירוי יתר שחלתי"המכונה 

ושתי ; בהקאה ובקושי בנשימה, ולעתי  בבחילה, המאופיינות בתחושה של מתח ונפיחות בבט 
. במקרי  מעטי  א  במש& שבועות,  דרגות המצריכות לעתי  לאשפז את החולה בבית חולי

במקרי  נדירי  של גירוי יתר שחלתי בינוני או קשה ייתכ  כי החולה תסבול משלשולי  ומתפליטי  
וא  דווחו מקרי  שבה  היה הכרח לקטוע גפיי  , ספיקת כליות ספיקת לב או אי וא  מאי, בריאות

 להקטי  את גירוי היתר השחלתי וא  כיו  יש דרכי  רפואיות שבאמצעות  נית . וא  מקרי מוות
 .למנוע אותו

גופית כפי שדווחו למשרד מבקר המדינה עולה שביחידות מסוימות  מנתוני היחידות להפריה חו 
אחת . 1.7% 1.5%  וביחידות אחרות , 1% 0.6%היה שיעור הנשי  שסבלו מגירוי יתר שחלתי 

ווחה כי בשני  האחרונות לא היה אצלה ויחידה אחרת די, 4% 3%היחידות דיווחה על שיעור של 
 .עוד יחידה מסרה כי אי  בידיה מידע בנוגע לעניי  זה. א  מקרה של גירוי יתר שחלתי

__________________ 
 . מרגע ההפריה ועד שבוע אחריה#עוברי  #קד   69
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 מסר משרד הבריאות כי ההגדרה של גירוי יתר 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
וג  קריטריוני  , שחלתי אינה חדה ומשתנה פעמי  רבות על פי הגישה הקלינית של הרופאי 

 .ברורי  שקבעו האיגודי  המקצועיי  בעניי  זה לא הביאו להגדרה אחידה שלו
 ˙ÂÈ˙Â‡È¯·‰ ˙ÂÚÙ˘‰‰Â ˙Â Â˘‰ ˙Â„ÈÁÈ· È˙ÏÁ˘‰ ¯˙È‰ ÈÂ¯È‚ È¯ÂÚÈ˘· ˙Â Â˘‰ ÁÎÂ 

Ì‰Ï˘ , ÂÚ·˜ÈÂ ‰È‚ÂÒ‰ ˙‡ ˙È ˘· Â Á·È ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈ„Â‚È‡‰Â ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ÈÂ‡¯
Á·ÈÈ ‰¯Â‡Ï˘ ‰„ÈÁ‡ ‰¯„‚‰˙Â„ÈÁÈ· ¯˙È‰ ÈÂ¯È‚ È¯ÂÚÈ˘ Â .  

✯  
ÌÈÈ·ËÈÓ ÂÈ‰È Ô‰· ‰„Â·Ú‰ ÈÎÈÏ‰˙˘ ‡„ÂÂÏÂ ˙Â„ÈÁÈ‰ ˙‡ ¯˜·Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ , È„Î

ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÈÏÂÙÈË Ï˘ ‰ÁÏˆ‰‰ È¯ÂÚÈ˘˘-¯˘Ù‡‰ ÏÎÎ ÌÈ‰Â·‚ ÂÈ‰È ˙ÈÙÂ‚ , ÌÂˆÓˆ ÍÂ˙
˙ÂÏÙÂËÓÏ ÌÈÈ˙Â‡È¯·‰ ÌÈ ÂÎÈÒ‰.   

 ית בכלליתגופ הלי  קבלת האישור לטיפול בהפריה חו 
טיפול בהפריה , כאמור.  גופית כטיפול ראשו  אינו נית  אלא במקרי  ייחודיי הטיפול בהפריה חו 

אלא , ועל כ  לא די שרופא הנשי  יקבע כי על המטופלת לקבל אותו, גופית אינו נטול סיכו  חו 
האישור בכללית נותנות את : הלי& קבלת האישור שונה מקופה לקופה. נדרש לו אישור נוס 

במכבי נותנת את האישור הוועדה המרכזית של הקופה שבה חברי  שני מומחי ; הוועדות המחוזיות
במאוחדת נותני  את האישור שני רופאי פוריות הנמצאי  בשני מוקדי  שלה בירושלי  ; פוריות

ת ובלאומית נותנות את האישור ארבע ועדות מחוזיות שבכל אחת מה  יש רופא פוריו; ובתל אביב
 .70ואיש מינהל רפואי

גופית במסגרת הסל  הביקורת העלתה כי בכללית יש הבדל בי  מטופלת הפונה לטיפול בהפריה חו 
הפוריות  האבחנה הראשונית של אי, במסגרת הסל.  "ובי  מטופלת הפונה לטיפול במסגרת השב

וני  ובבתי המצויות ביישובי  הש, נקבעת על ידי רופאי נשי  ממרפאות הפוריות של הכללית
הוא פונה , גופית א  הרופא מגיע למסקנה שעל המטופלת לעבור הפריה חו . החולי  של הכללית

א  הוועדה מחליטה . הקיימת בכל אחד ממחוזותיה, בעניי  לוועדת פריו  מחוזית של הכללית
 נעשית ההפניה באמצעות מכתב של הרופא, גופית להפנות את הזוג ליחידה לטיפולי הפריה חו 

 . המטפל
  פונה "גופית במסגרת השב מבוטחת כללית המעוניינת לבצע טיפולי הפריה חו , לעומת זאת

גופית בבית החולי  של הכללית או לרופא הפרטי שהיא מבקשת  ישירות ליחידה להפריה חו 
יש ארבע אפשרויות . הרופא פונה לכללית מושל  לקבלת אישורה לביצוע הטיפולי . לבחור

 כגו  , משמעיי  הנדרשי  על ידי כללית מושל   חד א  לבני הזוג יש מאפייני.  1:   לפעולה
כאשר .  2;   תאושר הבקשה אוטומטית, פוריות יותר מחמש שני  וחסימת חצוצרה מלאה אי

__________________ 
בנוגע לוועדה מרכזית אחת שתאשר ) פיילוט(לאומית מתכננת לבצע בחודשי  הקרובי  ניסוי חלו+   70

 .גופית במקו  ארבע הוועדות המחוזיות#טיפולי הפריה חו+
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 ועברה שני מחזורי טיפול לפחות 43 35או כאשר היא בת , חסרי  למבוטחת מסמכי 

כאשר המבוטחת .  3;    בכללית מושל 71'מסלק תביעה'ורו של יובא עניינה לאיש, בגונדוטרופיני 
תובא בקשתה , בהירות לגבי מספר מחזורי הטיפול ההורמונלי שעברה  וקיימת אי43 35היא בת 

במצבי  מיוחדי  או על פי החלטתה של ,  או יותר43כאשר המבוטחת היא בת .  4;   לאישור אחות
 .אישורו של מומחה פוריותתוגש בקשתה של המבוטחת ל, אחות הבקרה

 בנוגע למער& אבטחת איכות ובקרה בכללית מושל  עולה כי 2008מסיכו  דיו  שהתקיי  באוגוסט 
אול  עלה החשש , נשקל להקי  במסגרת כללית מושל  ועדה הדומה לוועדות הפריו  המחוזיות

לכ  קבעו . שהקמת ועדה כזאת תסרבל את השירות הנית  למטופלי  מ  הבחינה הביורוקרטית
שפורט , מומחי הפוריות של מער& אבטחת איכות ובקרה בכללית מושל  את הלי& הבקרה הטכנית

וכ  קבעו שמומחי הפוריות של הכללית ידגמו מקרי  שאושרו אוטומטית ויבחנו א  האישור , לעיל
 .נית  לפי הכללי  שנקבעו

 ˙¯‚ÒÓ· ÌÈÏÙÂËÓÏ Ô˙È ‰ ˙Â¯È˘‰˘ Ô‡ÎÓ"ÌÏ˘ÂÓ ˙ÈÏÏÎ "ÂÈ Ï˜Ó Ô˙È ˘ ˙Â¯È˘‰Ó ¯˙
˙ÈÏÏÎ ˙¯‚ÒÓ· .   

 טופס ההסכמה לטיפולי ההפריה המצוי ביחידות 
, גופית גופית מחתימות את המטופלי  על טופס הסכמה לטיפולי הפריה חו  היחידות להפריה חו 

הועלה כי נוסח טופס ההסכמה שונה . שמפורטי  בו בי  היתר סיכויי ההצלחה וסיכוני הטיפול
 .בנושא מהות הטיפולי מיחידה ליחידה 

1. ‰ È ˆ Ï Â Ù È  Ó Â ¯ ˜ È Ó  ˙ Ï Â Ú Ù  ˙ ¯ „ ‚ ‰72: ÊÎ¯Ó· ˙Â„ÈÁÈ· ÈÂˆÓ‰ ÒÙÂË· 
·Ó¯ È‡ÂÙ¯‰" Ì)ÔÏ‰Ï-·Ó¯"Ì ( ‡·È˘ È‡ÂÙ¯‰ ÊÎ¯Ó·Â ‰ÙÈÁ·)ÔÏ‰Ï-‡·È˘ ( ¯·ÒÂÓ

˙È ÂÈÒÈ  ‰ÏÂÚÙ ‡È‰ ÌÈ˙ÚÏ ˙È˘Ú ˘ ‰ÈˆÏÂÙÈ ÓÂ¯˜ÈÓ‰ ˙ÏÂÚÙ˘ , ‰È¯Á‡ ‰˘Ú ˘ ·˜ÚÓ‰˘
ÚÓ ‰· ˘ÂÓÈ˘‰ ÈÎ ‰‡¯Ó Â È‡ ÌÂÈ‰ „ÚÌÈ„ÂÏÈÈÏ ÔÂÎÈÒ‰ ˙‡ ˙¯ÎÈ  ‰„ÈÓ· ‰Ï , ˜¯ ÈÎÂ

ÌÈÈ˜ ÔÎ‡ ‰ÊÎ ÔÂÎÈÒ Ì‡ ˙Ú„Ï ¯˘Ù‡ ‰È‰È „È˙Ú· .˙‡Ê ˙ÓÂÚÏ , Ï˘ ˙Â„ÈÁÈ· ÈÂˆÓ‰ ÒÙÂË·
¯‡·· ‰˜Â¯ÂÒ È‡ÂÙ¯‰ ÊÎ¯Ó·Â ‰ÙÈÁ· ÏÓ¯Î È‡ÂÙ¯‰ ÊÎ¯Ó· ˙ÈÏÏÎ‰- ˙¯„‚ÂÓ ‡Ï Ú·˘

˙È ÂÈÒÈ  ‰ÏÂÚÙ ‰ÈˆÏÂÙÈ ÓÂ¯˜ÈÓ‰ ˙ÏÂÚÙ ;ÔÎ ÂÓÎ ,˙Â¯ËÓ ÒÙÂË· ˙ÂË¯ÂÙÓ 
‰ÈˆÏÂÙÈ ÓÂ¯˜ÈÓ‰ ,˙ÈˆÈ· ÍÂ˙Ï „„Â· ÔÂÚ¯ÈÊ ˙¯„Á‰ Ô‰·Â ;ÍÎ ÏÚ ÛÒÂ  , ‰Ê ÒÙÂË· ÔÈÂˆÓ

 ˙ÂÈ‡ÂÙ¯ ˙ÂÈÚ· Â‡ ÌÂÓ ÈÏÚ· ˙Â˜Â È˙ ˙„ÈÏÏ ÈÂÎÈÒ‰ ˙‡ ¯È·‚‰Ï ‰ÏÂÏÚ ÂÊ ‰ÏÂÚÙ ÈÎ
ÂÈÈÁ Í˘Ó· „ÂÏÈÈ‰ Ô‰Ó ÏÂ·ÒÈ˘ , ‰˙ÂÏ˙Ï ˘È ÂÊ ÈÂÎÈÒ ˙¯·‚‰ Ì‡ ÔÈËÂÏÁÏ ¯¯·Â‰ ‡Ï˘ Û‡

‡ ‡˜ÂÂ„ ‰ÈˆÏÂÙÈ ÓÂ¯˜ÈÓ·ÔÏÏÎ· ÂÈ¯Â‰ Ï˘ ˙ÂÈ¯ÂÙ‰ ˙ÈÈÚ·· Â . ˙Â¯Á‡ ˙Â„ÈÁÈ ÈÎ ÔÈÂˆÈ
 ˙ÏÂÚÙ ˙¯„‚ÂÓ Â·˘ ‰ÓÎÒ‰ ÒÙÂË ÏÚ ˙ÂÓÈ˙ÁÓ ˙ÈÏÏÎ‰ Ï˘ ÌÈÏÂÁ‰ È˙··

 ‰ÈˆÏÂÙÈ ÓÂ¯˜ÈÓ‰-˙È ÂÈÒÈ  . 
__________________ 

 . מושל  שעבר הכשרה לטיפול בפניות מסוג זהמסלק תביעה הוא עובד כללית  71
בשיטה .  מיקרומניפולציה#כאשר הסיבה לבעיות הפריו  מקורה בזרע נעשית לעתי  פעולה מעבדתית   72

זו נית  להסתפק בהחדרת זירעו  בודד לתו  ביצית או באמצעות טיפול במעטפת העובר כדי לשפר את 
כפי שמתקיי  בהלי  , חד ע  הביצית בתנאי מעבדהלעומת הנחה של נוזל הזרע י, וזאת. השרשתו

 . ההפריה החו+ גופית
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2. ˙ Â Ú ˆ Â · Ó  Ô  È ‡  ¯ · Î ˘  ˙ Â È ‡ Â Ù ¯  ˙ Â Ï Â Ú Ù: ˙Â„ÈÁÈ· ‰ÓÎÒ‰‰ ÈÒÙÂË· 
·Ó¯·" ˙ÈÏÏÎ‰ Ï˘ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· ˙ÂÓÈÂÒÓ ˙Â„ÈÁÈ·Â ‡·È˘·Â Ì ˙ÂÈ‡ÂÙ¯ ˙ÂÏÂÚÙ ˙Â ÈÂˆÓ

˙ÂÚˆÂ·Ó Ô È‡ ¯·Î˘ , ˙Â¯ˆÂˆÁÏ Ú¯Ê‰ È‡˙Â ˙ÂÈˆÈ·‰ ˙¯ÊÁ‰ ÂÓÎ)GIFT.(  
✯  

ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÚ- ÔÈÂˆÓ Ì‰·˘ ÌÈÈ Î„Ú ÌÈÒÙË ÏÚ ÌÈÏÙÂËÓ‰ ˙‡ ÌÈ˙Á‰Ï ˙ÈÙÂ‚
Ô‰Ó ˙Á‡ ÏÎ· ˘È˘ ÌÈ ÂÎÈÒÏ Ú‚Â ·Â ÏÂÙÈË‰ ˙ÂËÈ˘Ï Ú‚Â · Ú„ÈÓ‰ ÏÎ . „¯˘Ó ÏÚ

ÍÎ ÏÚ Á˜ÙÏ ˙Â‡È¯·‰.   
 התנאי  במעבדות בבתי החולי  והשפעת  על איכות הטיפולי 

 ממחקרי  שנעשו עולה כי איכות האוויר במעבדות משפיעה על תוצאות הטיפול בהפריה חו 
על פי חוזר . 73וככול שהיא גבוהה יותר עולה שיעור ההריונות ופוחת שיעור ההפלות, גופית

 יהיו בקרת טמפרטורות ולחות ומסנ  IVFמומל  שבמעבדת ", 2007 משנת 74המחלקה למעבדות
". לח  מומל  להתקי  מערכת מיזוג היוצרת על"וכ  , "אויר אבסולוטי כמקובל בחדרי ניתוח

 וכ  ליצור זרימת אוויר תמידית מתו& המעבדה אל מחוצה לההוא " לח  על"תפקיד שיטת ה
 .בלא חומרי  מזהמי  למעבדה, לאפשר כניסת אוויר מסונ  בלבד

 2012 2011גופית בשני    יחידות להפריה חו 15 רות של המחלקה למעבדות שנעשו במביקו
כ& . עולה כי התנאי  בחלק מהמעבדות המצויות בה  אינ  עולי  בקנה אחד ע  המלצות החוזר

ובשל כ& , למשל מערכת סינו  האוויר של אחת המעבדות אינה מיוחדת רק למעבדה ואינה אטומה
הפילטר המוצב במעבדה אינו מספיק אפילו כדי לנטרל את ריחות ,  כמו כ ".לח  על"אי  במעבדה 

הבישול המגיעי  ממערכת האוורור המרכזית בדוח הביקורת של המחלקה למעבדות צוי  כי 
בתגובתו של בית החולי  . אול  לא צוי  מהו תארי& היעד לכ&, היחידה מיועדת לעבור למבנה חדש
נה החדש אכ  תותק  מערכת סינו  אוויר לפי התקני  המקובלי  שבו מצויה המעבדה נמסר כי במב

 .גופית בחדרי הניתוח ובמעבדות להפריה חו 
וכניסת האוויר , "לח  על"בביקורת שעשתה המחלקה למעבדות במעבדה אחרת נמצא כי אי  בה 

לכ  חודרי  למעבדה לא פע  ריחות וא  . אליה היא דר& מערכת המיזוג הראשית של הבניי 
מנהל היחידה מסר לצוות הביקורת של המחלקה כי נמצא תור  . לקיקי  שמקור  מחוצה להח

דוח הביקורת שעשתה המחלקה מדגיש . א& ההלי& מצוי בשלבי  הראשוניי , להקמת מבנה חדש

__________________ 
73  Comparison between International Standard Organization (ISO) Type 5 and Type 6 

Cleanrooms Combined with Volatile Organic Compounds Filtration System for 
Micromanipulation and Embryo Culture in Severe Male Factor Infertity, 
www.androfert.com.br/site/documento_47_0_ Jacques Cohen et al., "Ambient Air and 
its Potential Effects on Conception in Vitro", Human Reproduction, 12, No.8 (1997), 
pp. 1742-1749; Richard S. Legro et al., "Effect of Air Quality on Assisted Human 

Reproduction", Human Reproduction 25, No.5 (2010), pp. 1317-1324. 
 .#15.5.07מ"  תיקו # IVFקווי  מנחי  למעבדות הפריה חו+ גופית " בדבר 4/2007חוזר   74



 ג63דוח שנתי  956
‰ÂÈ· ÈÁ¯Î‰ ‡Â˙¯ אי  ספק שמעבר למבנה חדש בתוספת מעבדה ברמת אוויר נקי כנדרש "כי 

 ÌÂ¯˙ÈÂההדגשה " (הצלחתה וכ  לרווחת העובדי  והמטופלי  כאחד, ת המעבדהמאד לייעול עבוד
בשתיי  מהמעבדות שנבדקו נמצא כי יש בה  לח  אוויר חיובי המונע כניסת , לעומת זאת). במקור

 .וכי האוויר בה  מסונ , חומרי  מזהמי 
ת לאחר מועד סיו  הביקורת הכי  משרד הבריאות טיוטת חוזר חדשה המחייבת את המעבדו

 ".לח  על"גופית להתקי  מערכת מיזוג היוצרת  להפריה חו 
 ‰˜ÏÁÓ‰ ¯ÊÂÁ· ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó Ú·˜˘ ÌÈ‡ ˙· „ÂÓÚÏ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÎ ÏÚ

˙Â„·ÚÓÏ . ˙¯ˆÂÈ‰ ¯ÈÂÂ‡ ‚ÂÊÈÓ ˙Î¯ÚÓ ˙Â È˜˙Ó ˙Â„ÈÁÈ‰ ÔÎ‡ ÈÎ ‡„ÂÂÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ
"ÏÚ-ıÁÏ "ÍÎÏ Ú·˜ÈÈ˘ ÔÓÊ‰ ˜¯Ù· . 

  
 ת ואחסנת הקפאת ביציות מופרו

הביציות מופרות ולאחר מכ  מוחזרות . גופית נשאבות מהאישה ביציות בטיפול הפריה חו , כאמור
ובמקרה כזה , לעתי  מספר הביציות שהופרו גדול ממספר הביציות המוחזרות לרח . לרח  האישה

. מקפיא בית החולי  את הביציות המופרות העודפות כדי שהמטופלת תוכל להשתמש בה  בעתיד
 .גופית ביציות מופרות מוקפאות שלא נדרשו במש& השני  הצטברו ביחידות להפריה חו 

לרבות , קובע כי ביצית, 1987 ז"התשמ, )גופית הפריה חו ( לתקנות בריאות הע  9סעי   .1
וכי א  התקבלה בקשה בכתב להארכת , תוקפא לתקופה שלא תעלה על חמש שני , ביצית מופרית

מה בידי האישה שמגופה ניטלה הביצית ובידי בעלה ומאושרת בחתימתו של חתו, תקופת ההקפאה
 . רשאי בית החולי  להארי& את תקופת ההקפאה בחמש שני  נוספות, רופא

ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ· ÈÎ ‰˙ÏÚ‰ ˙¯Â˜È·‰-Ó ¯˙ÂÈ ˙Â¯ÙÂÓ ˙ÂÈˆÈ· ˙Â‡Ù˜ÂÓ ˙ÈÙÂ‚-10 
ÌÈ ˘ ,Ó ¯˙ÂÈ Û‡ ÌÈ˙ÚÏÂ-15Â -20‰ ˘ 75‡È¯· ˙Â ˜˙Ï „Â‚È · ÌÚ‰ ˙Â . È Â˙  ÈÙ ÏÚ

˙Â„ÈÁÈ‰ ,Ó ¯˙ÂÈ Ô‰· ˘È-1,900Ó ¯˙ÂÈ ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙Â¯ÙÂÓ ˙ÂÈˆÈ· -20‰ ˘  , ¯˙ÂÈÂ 
Ó-5,700 ÔÈ· ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙Â¯ÙÂÓ ˙ÂÈˆÈ· 15Ï -20‰ ˘ . 

וביחידות קיימות כיו  אלפי , לשמירת ביציות מופרות נדרשי  מקו  אחסו  ומכלי  מתאימי 
 מכלי  בנפח של 11כ& לדוגמה יש באחת היחידות . מכלי ביציות מופרות מוקפאות המאוחסנות ב

קיבולתו של מכל .  ליטר כל אחד166וביחידה אחרת יש שלושה מכלי  בנפח של ,  ליטר כל אחד50
 .  מבחנות או קשיות הקפאה3,500  ליטר היא כ166בנפח 

 מופרות הנחיות למטופלי  אודות שימוש בביציות"חוזר מינהל רפואה במשרד הבריאות בדבר 
 חוזר בדבר שימוש בביציות  להל   (2008מפברואר )" IVF(גופית  מוקפאות ביחידות להפריה חו 

מסדיר את נושא קבלת ההוראות מהמטופלות ובני זוג  בדבר אופ  הטיפול ) מופרות מוקפאות
 .בביציות שהופרו

 מצויני  כתובת  בחוזר נקבע כי בתחילת הטיפול או בסיומו על בני הזוג לחתו  על טופס שבו
עוד נקבע . וכי חלה עליה  החובה לעדכ  את הפרטי  כאשר חל בה  שינוי, ופרטי ההתקשרות עמ 

__________________ 
 . הנתוני  כוללי  את נתוני היחידות בבתי החולי  של הכללית ובתי החולי  הממשלתיי   75
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בחוזר כי לאחר חמש שני  שבה  הוקפאו הביציות המופרות יש לפנות לבני הזוג על פי פרטי 
וא  אלה לא ייתנו הוראה אחרת יש להפשיר את הביציות , ההתקשרות האחרוני  שמסרו

גופית לדווח למשרד הבריאות עד  נוס  על כ& נקבע בחוזר כי על כל יחידה להפריה חו . להשמיד ו
 על מספר המטופלות שענו לפניותיה בנוגע לביציות המוקפאות ועל מספר 2008תחילת אוגוסט 

וכי לאחר שיסתיי  איסו  החומר יקבע המשרד הנחיה סופית בדבר הפשרת , המטופלות שלא ענו
עוד נקבע כי הלי& הפשרת ביציות אלה לא יחל לפני קבלת . המופרות שאי  לה  דורשהביציות 

 .הנחיות סופיות מהמשרד
 ÈÎ ‰˙ÏÚ‰ ˙¯Â˜È·‰11Ó -15 ÂÏ·È˜ ‡Ï ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘ÓÏ ÌÈ Â˙  Â¯ÒÓ˘ ˙Â„ÈÁÈ‰ 

Ó ¯˙ÂÈÓ ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙ÂÈˆÈ·Ï Ú‚Â · Ô˙ÈÈ ÙÏ ‰ ÚÓ-60%˙ÂÏÙÂËÓ‰Ó  , ˙Â¯Á‡ ˙Â„ÈÁÈ ˘ÂÏ˘
ËÓÏ Â Ù ‡ÏÏÏÎ ˙ÂÏÙÂ , Ï˘ ÒÚÎ· ‰Ï˜˙ ˘ ¯Á‡Ï ˙ÂÏÙÂËÓÏ ˙Â ÙÏ ‰˜ÈÒÙ‰ ‰„ÈÁÈ „ÂÚÂ

Ô‰Ó ˜ÏÁ . 
ה כי היא ופורו  מנהלי היחידות " מסרה איל2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

ממתיני  להנחיות ברורות ממשרד הבריאות אשר יאפשרו לה  להפשיר ביציות מופרות אשר לא 
 .נדרשו

¯Â˜È·‰ ‰˙ÏÚ‰ „ÂÚ ˙ÂÈ ÙÏ Ú‚Â · ‰‡ÂÙ¯ Ï‰ ÈÓÏ ÌÈ Â˘ ÌÈÏÂÁ È˙· Ï˘ ˙ÂÈ Ù ˙Â¯ÓÏ ÈÎ ˙
Â Ú  ‡Ï˘ ,‡˘Â ‰ ÔÂ¯˙ÙÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚÙ ‡Ï. 

ובה  הוצאות הרכישה והתיקו  של , שמירת ביציות מופרות מוקפאות כרוכה בהוצאות כספיות .2
החוזר בדבר .   ועודהוצאות הקשורות למילוי המכלי, הוצאות רכישת החנק  הנוזלי, מכלי ההקפאה

גופית יוקפאו  שימוש בביציות מופרות מוקפאות קובע כי ביציות שהופרו באמצעות הפריה חו 
, ולאחר מכ  א  ברצונה של האישה להמשי& ולהקפיא את הביציות, למש& חמש שני  בלא תשלו 

עלות , 2012על פי תערי  משרד הבריאות נכו  לינואר . עליה לשאת בתשלו  הכרו& בהקפאה
, עלות זו נמוכה מאוד, לדברי אחד ממנהלי היחידות. ח לחמש שני " ש640שימור ביציות היא 

 .ואינה מכסה אפילו את שכרה של המזכירה הגובה את הכס 
 ˙‡Ù˜‰ Í˘Ó‰ ¯Â·Ú ˙ÂÓÏ˘Ó Ô È‡ ÌÈ˘ ‰ Â˜„· ˘ ˙Â„ÈÁÈ‰Ó Ú·˘· ÈÎ ‰ÏÂÚ ‰˜È„·‰Ó

˙ÂÈˆÈ·‰ ,˘ Ó ˜¯ ÌÂÏ˘˙ ‰·‚  ˙Â¯Á‡ ˙Â„ÈÁÈ ˘˘· ÈÎÂ ÔÓÚ ¯ÂˆÈÏ ‰ÁÈÏˆ‰ ‰„ÈÁÈ‰˘ ÌÈ
¯˘˜76 . 

__________________ 
מרכז , מרכז רפואי העמק בעפולה, היחידות שבה  הנשי  אינ  משלמות כלל ה  היחידות בכרמל חיפה  76

, מרכז רפואי מאיר בכפר סבא, המרכז הרפואי הלל יפה בחדרה, פוריה בטבריה, ש ברו  פדה"רפואי ע
היחידות שבה  נגבה תשלו  רק מנשי  שהיחידה . קפל  ברחובות והמרכז הרפואי בני ציו  בחיפה

בית חולי  ליס ליולדות בתל , הצליחה ליצור עמ  קשר ה  היחידות בבית חולי  בילינסו  בפתח תקווה
; וולפסו  בחולו  ושיבא בתל השומר, סורוקה בבאר שבע, ש ברזילי באשקלו "המרכז הרפואי ע, ביבא

גופית #והיחידה להפריה חו+, אס. הרופא בצריפי  לא השיב על שאלת משרד מבקר המדינה בנושא זה
 .  בחיפה מסרה כי אי  לה מידע בעניי "ברמב
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3. )‡  ( ˙Â„ÈÁÈ‰ È Â˙  ÈÙ ÏÚ215Ó ¯˙ÂÈ ˙Â · ÌÈ˘ Ï ˙ÂÎÈÈ˘ ˙Â‡Ù˜ÂÓ ˙ÂÈˆÈ· -60 , 
Â-1,128 ˙Â · ÌÈ˘ Ï ˙ÂÎÈÈ˘ ˙Â‡Ù˜ÂÓ ˙ÂÈˆÈ· 54-5977 .ÔÎ ÂÓÎ , ˙Â„ÈÁÈ‰ È Â˙  ÈÙ ÏÚ17 

Â¯ËÙ  ¯·Î ˙Â„ÈÁÈ· ˙Â¯ÂÓ˘ ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙Â¯ÙÂÓ‰ Ô‰È˙ÂÈˆÈ·˘ ÌÈ˘  .ÔÎ˙ÈÈ „ÂÚ Ô ˘È˘ 
˙Â„ÈÁÈ· ˙Â¯ÂÓ˘ ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙Â¯ÙÂÓ‰ Ô‰È˙ÂÈˆÈ·˘Â Â¯ËÙ ˘ ÌÈ˘  .ÔÎ ÂÓÎ , ÁÈ ‰Ï ¯È·Ò

Ó ¯˙ÂÈ ˙Â · Ô‰˘ ˙ÂÏÙÂËÓ‰ ·Â¯˘-54 ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙Â¯ÙÂÓ‰ ˙ÂÈˆÈ·‰ ˙‡ ¯ÈÊÁ‰Ï Â˘¯„È ‡Ï 
ÔÂÈ¯È‰ Í¯ÂˆÏ. 

 'פרופ, ל משרד הבריאות דאז"ר המועצה הלאומית לביואתיקה למנכ" שלח יו2006במר   )ב(
המלצות המועצה עוסקות ג  בעוברי  . את המלצות המועצה בנושא עוברי  מוקפאי , אבי ישראלי

והוקפאו עוד לפני פרסו  החוזר בדבר שימוש בביציות מופרות מוקפאות (המוקפאי  כיו  
יש להזכיר לה  , וקובעות כי א  לא נוצר קשר ע  בני הזוג ולא ברור מה רצונ ) 2008בפברואר 
אלא א  כ  ישתתפו , שלח בדואר רשו  כי שמירת העוברי  לא תהיה ליותר מעשר שני במכתב שיי

א  לא תתקבל תשובה עד שנה ממשלוח המכתב ופרסו  באמצעי התקשורת . ההורי  במימונה
יש ,  שני 10הנחיות המתריעות כי שמירת הביציות המופרות המוקפאות תיפסק אוטומטית לאחר 

 .י  יותר מעשר שני להפשיר את העוברי  המוקפא
, הרב יעקב ליצמ , מסג  שר הבריאות, ר חזי לוי"ד,  ביקש ראש מינהל רפואה דאז2009בדצמבר 

 אישור להפשיר ביציות מופרות המוקפאות יותר , ר אית  חי ע "ד, ל משרד הבריאות דאז"וממנכ
ר אית  חי " ד,ל המשרד דאז" מסר מנכ2010בינואר .  שני  שהמש& הטיפול בה  לא הוסדר15 מ
לראש מינהל רפואה כי הוא וסג  שר הבריאות נעתרי  לבקשתו ומאשרי  לצמצ  את מספר , ע 

 .הביציות המופרות הישנות
 ÈÏÂÈ· ˙¯Â˜È·‰ ÌÂÈÒ „ÚÂÓ „Ú ÈÎ ‰˙ÏÚ‰ ˙¯Â˜È·‰2012 , Ô˙È ˘ ¯Á‡Ï ÈˆÁÂ ÌÈÈ˙ ˘Î

¯Â˘È‡‰ ,‡Ï˘ ˙Â¯ÙÂÓ‰ ˙ÂÈˆÈ·‰ ˙¯˘Ù‰Ï Ú‚Â · ‰ÈÁ ‰ ‰‡ÂÙ¯ Ï‰ ÈÓ Ú·˜ ‡ÏÂ˘¯„  . 
הביציות העודפות שאיכות  טובה . לעתי  נותרות בתו  הטיפול ביציות עודפות, כאמור .4

אול  כדי להקפיא אות  יש צור& במקו  ובמימו  עלויות , נועדות להקפאה לצור& שימוש בעתיד
עומס של ביציות מוקפאות ביחידות עלול לגרו  לרופאי  השוקלי  א  להקפיא בה  עוד . ההקפאה

 .ציות להחליט לאו דווקא על פי שיקולי  רפואיי בי
 ÂÚ ÓÈ ÌÈ‡ÙÂ¯˘ ˘˘Á ˘È ˙Â‡Ù˜ÂÓ ˙Â¯ÙÂÓ ˙ÂÈˆÈ·· ˙ÂÒÂÓÚ ˙Â„ÈÁÈ‰ ¯˘‡Î˘ ÔÈÈˆÏ ˘È

˙ÂÙÒÂ  ˙Â¯ÙÂÓ ˙ÂÈˆÈ· ‡ÈÙ˜‰ÏÓ .˙ÂÏÙÂËÓ· ÚÂ‚ÙÏ ÏÂÏÚ ¯·„‰ , Ô‰Ï˘ ˙ÂÙ„ÂÚ ˙ÂÈˆÈ·˘
„È˙Ú· ˘ÂÓÈ˘Ï Ô˙Â‡ ‡ÈÙ˜‰Ï ÌÂ˜Ó· Â„Ó˘ÂÈ. 

 להקי  ועדה ציבורית שתבח  את האפשרות להעביר ביציות אלה אחד המומחי  הציע לשקול
 .לנשי  הזקוקות לתרומת זרע או לתרומת ביצית
 מסר משרד הבריאות כי יקיי  דיו  חוזר בנושא 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

 . שני 10 הביציות המופרות המוקפאות יותר מ
יש להחתי  מטופלי  חדשי  , ציות מופרות מוקפאותעל פי החוזר בדבר שימוש בבי, כאמור .5

על טופס שמצוי  בו בי  השאר כי ידוע לה  שחלה עליה  החובה לעדכ  את היחידה בכל שינוי 

__________________ 
 27ת החולי  ליס ליולדות מוקפאות ביציות מופרות של גופית בבי#ביחידה להפריה חו+, נוס. על כ   77

 45גופית במרכז רפואי מאיר מוקפאות ביציות מופרות של #וביחידה להפריה חו+, 50#64נשי  בנות 
 . או יותר60 ושל שלוש נשי  שה  כיו  בנות 54#59נשי  בנות 
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לאחר שפנו אל בני הזוג על , ]שבה  הוקפאו הביציות המופרות[א  בתו  חמש השני  "וכי , כתובת
, על פי החלופות שפורטו,  הוראה אחרתלא תתקבל מה , פי דר& ההתקשרות האחרונה שמסרו

 ".י הפשרה"יושמדו הביציות המופרות ע
ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ‰„ÈÁÈ‰ ÈÎ ‰ÏÚ ˙¯Â˜È··-·Ó¯· ˙ÈÙÂ‚" ˙Â‚ÂÊ‰ ˙‡ ‰ÓÈ˙ÁÓ ‰ È‡ ‰ÙÈÁ· Ì

ÌÈ‡˙Ó ÒÙÂË ÏÚ ‰ÈÏ‡ ÌÈ ÂÙ‰ . ˙ÂÈˆÈ· ¯È˘Ù‰Ï ‰„ÈÁÈÏ ¯˘Ù‡˙È ‡Ï ˙‡ÊÎ ‰ÓÈ˙Á ÈÏ·
˙Â‡Ù˜ÂÓ ˙Â¯ÙÂÓ .˘ ‡„ÂÂÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ ÏÚ Ô‰ÈÏ‡ ÌÈ ÂÙ‰ ˙‡ ˙ÂÓÈ˙ÁÓ ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÎ

˙ÂÈˆÈ·‰ ˙‡Ù˜‰ ÍÈÏ‰Ï Ú‚Â · ˘¯„ ‰ Ú„ÈÓ‰ ÏÎ ÈÂˆÓ Â·˘ ÒÙÂË. 
  כי "גופית ברמב  מסרה היחידה להפריה חו 2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מספטמבר 

הטופס , וקבלת הערות משפטיות על ניסוח הטופס,  "לאחר עיו  המחלקה המשפטית ברמב"
  ". כנס לשימוש רוטיני ביחידהנ] החדש[

✯  
 ˙‡Ê ¯˘‡Ó Â È‡ ÏÙÂËÓ‰ ‚ÂÊ‰ ¯˘‡Î ÌÈ ˘ ˘ÓÁÓ ¯˙ÂÈ ˙Â¯ÙÂÓ‰ ˙ÂÈˆÈ·‰ ˙¯ÈÓ˘ Í˘Ó‰

ÌÚ‰ ˙Â‡È¯· ˙Â ˜˙Ï „Â‚È · ‡Â‰ ·˙Î· . ˙ÂÈÂÏÚ· Ì‚ ‰ÎÂ¯Î ˙Â¯ÙÂÓ‰ ˙ÂÈˆÈ·‰ ˙¯ÈÓ˘
˙ÂÙÒÂ  ˙Â¯ÙÂÓ ˙ÂÈˆÈ· ˙‡Ù˜‰Ó ˙ÂÚ ÓÈ‰ÏÂ ÒÓÂÚÏ ÌÂ¯‚Ï ‰ÏÂÏÚÂ ˙Â Â˘ . „¯˘Ó ÏÚ

‡È¯·‰ ˙Â‡ˆÓ ‰ ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙Â¯ÙÂÓ‰ ˙ÂÈˆÈ·‰ ÌÚ ‚Â‰ Ï „ˆÈÎ ˙Â„ÈÁÈ‰ ˙‡ ˙ÂÁ ‰Ï ˙Â
·¯ ÔÓÊ Ô˙Â˘¯·. 

  
 גופית תקני כוח האד  והציוד של היחידות להפריה חו 

 גופית תקני הרופאי  ביחידות להפריה חו 
1. Ì È È ˙ Ï ˘ Ó Ó  Ì È Ï Â Á  È ˙  על מנת להבטיח תפקוד תקי  של יחידה בבית חולי  מ  :·

מצוקת כוח האד  הרפואי היא . ק  מזערי של מספר הרופאי  שיש להעסיק בההראוי לקבוע ת
היחידות בבתי החולי  הממשלתיי  מתבססות על  .סדר היו  הציבורי זה שני הנמצאת על סוגיה 

וכ  על שימוש בתקני  ממשלתיי  ) 78קרנות המחקר(רופאי  המועסקי  על ידי תאגידי הבריאות 
) י"הר( נחת  בי  ההסתדרות הרפואית בישראל 2011בשנת . שי שנקבעו לרופאי  במחלקות הנ

  .ובי  הממשלה הסכ  חדש להגדלת תקני הרופאי  בבתי החולי 
ÌÈ‡ÙÂ¯ ˙ È˜˙Ï ‰„ÈÓ ˙ÂÓ‡ Ú·˜ ‡Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÈÎ ‡ˆÓ  , ÏÚ ¯‡˘‰ ÔÈ· ˙ÂÒÒ·˙Ó˘

ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÎÈ‡ .È‡ÙÂ¯‰ ¯ÙÒÓ ÔÈ· ÒÁÈÏ Ú‚Â · ˙Â„ÈÁÈ‰ ÔÈ· Ï„·‰ ÌÈÈ˜˘ ‡ˆÓ  „ÂÚ Ì
˙Úˆ·Ó ‡È‰˘ ˙ÂÏÂÚÙ‰ ¯ÙÒÓ ÔÈ·Â ‰„ÈÁÈ ÏÎ· ÌÈ˜ÒÚÂÓ‰ .˙Â‡Ó‚Â„ ÔÏ‰Ï: 

__________________ 
ראו מבקר . אוגדת כעמותה ישות משפטית המ#ממשלתי יש תאגיד בריאות #ליד כל בית חולי  כללי  78

' עמ, "תאגידי בריאות ליד בתי החולי  הכלליי  הממשלתיי "בפרק , )È˙ ˘ ÁÂ„59·) 2009 , המדינה
399. 
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 שאיבות 96באחד מבתי החולי  הממשלתיי  היחידה להפריה חו  גופית מעסיקה רופא לכל 

 ואילו יחידה אחרת בבית חולי  ממשלתי אחר מעסיקה 79 פעולות423הנעשות בשנה ורופא לכל 
יחידה נוספת בבית חולי  ממשלתי שלישי מעסיקה ; ת פעולו311 שאיבות ולכל 236רופא לכל 
 .  פעולות190 שאיבות או רופא לכל 160רופא לכל 

ÍÎ ÏÚ ÛÒÂ  , ÈÙ ÏÚ ‰„ÈÁÈ· ÌÈ‡ÙÂ¯‰ Ô˜˙ ˙‡ Ú·Â˜ È˙Ï˘ÓÓ ÌÈÏÂÁ ˙È· Ï‰ Ó ÏÎ ÈÎ ‡ˆÓ 
ÂÈÏÂ˜È˘ , ÔË˜ ¯ÙÒÓ· ÌÈ‡ÙÂ¯ ‰„ÈÁÈ· Â˜ÒÚÂÈ ÌÈÈÏÎÏÎ ÌÈˆÂÏÈ‡ ·˜Ú˘ ˘˘Á ÌÈÈ˜ ÍÎ ·˜ÚÂ
˘¯„ ‰Ó ,„ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÎÈ‡· ‰ÚÈ‚ÙÏ ÌÂ¯‚È˘ ¯·. 

˙Â„ÈÁÈ· ÌÈ‡ÙÂ¯ ˙ È˜˙Ï ‰„ÈÓ ˙ÂÓ‡ ÚÂ·˜Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ , ÔÈ˜˙‰ Ô„Â˜Ù˙˘ È„Î
ÂÚ‚ÙÈÈ ‡Ï ˙Â ˙Â  Ô‰˘ ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÎÈ‡Â. 

2. ˙ È Ï Ï Î ‰  Ï ˘  Ì È Ï Â Á  È ˙  ביקורי 2,500בכללית נקבע תק  של רופא לכל  :·
 להפריה חו  גופית בבתי החולי  של בפועל הועלה כי קיימת שונות ג  בי  היחידות .מטופלי 
 412 שאיבות או רופא לכל 260 אחת היחידות העסיקה רופא לכל 2011כאשר בשנת , הכללית
 312 שאיבות או 182 היה רופא לכל 2011לעומת זאת ביחידה אחרת של הכללית בשנת . פעולות
 .פעולות

˙Â„ÈÁÈ· ‰¯ÂÓ‡‰ ˙Â Â˘‰ ˙‡ ÔÂÁ·Ï ˙ÈÏÏÎ‰ ÏÚ ,˙‰ Ô„Â˜Ù˙˘ È„Î Ô‰˘ ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÎÈ‡Â ÔÈ˜
ÂÚ‚ÙÈÈ ‡Ï ˙Â ˙Â .  

  אמבריולוגי  תק  עובדי המעבדות 
גופית יש השפעה רבה על איכות  להיק  כוח האד  במעבדות המצויות ביחידות להפריה חו 

ממלי  כי במעבדה בבית חולי   200780 חוזר המחלקה למעבדות מ. הטיפול הנית  ביחידות
כי במעבדה ;  מחזורי 150נה תהיה משרת אמבריולוג אחת לכל  מחזורי שאיבה בש600המבצע עד 

 200 מחזורי שאיבה בשנה תהיה משרת אמבריולוג אחת לכל 1,200 601בבית חולי  המבצע 
 מחזורי  1,200 וכי מספר משרות האמבריולוגי  במעבדה בבית חולי  המבצע יותר מ; מחזורי 

 .בשנה ייקבע לפי העומס היומי במעבדה
ומאז ביצעה ,  החלה המחלקה למעבדות לבצע מבדקי  במעבדות של היחידות2009בספטמבר 

מהמבדקי  עולה כי לא כל היחידות שנבדקו מעסיקות במעבדותיה  .  מעבדות15 מבדקי  כאלה ב
 :להל  דוגמאות. אמבריולוגי  לפי המלצות משרד הבריאות

 3,691 נעשו במעבדת היחידה 2011מבדיקה של המחלקה למעבדות באחת היחידות עולה כי בשנת 
במעבדה מועסקות ארבע אמבריולוגיות במשרה מלאה ושש אמבריולוגיות אחרות . מחזורי שאיבה

ביחידה ; מועסקות לפי קריאה במעבדה חסרי  אפוא שלושה אמבריולוגי  לפחות במשרה מלאה
 החולי  א  כי בבית, בשלושת רבעי משרה, אחרת עלה כי מועסקת בה רק אמבריולוגית אחת

ביחידה ; במעבדה חסרי  אפוא שני אמבריולוגי  לפחות במשרה מלאה.  שאיבות בשנה400נעשות 
והיא , וכי אושרו לה עוד שני תקני , נוספת עלה כי מועסקות בה חמש אמבריולוגיות במשרה מלאה

__________________ 
 .החזרת עוברי  ושאיבת זרע, כוללות מלבד שאיבות ג  הקפאת עוברי " פעולות"  79
החוזר חל על . #15.5.07מ"   תיקו# IVFגופית #קווי  מנחי  למעבדות הפריה חו+" בדבר 4/2007חוזר   80

 . גופית בבתי החולי #כל היחידות להפריה חו+
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.  שאיבות בשנה2,000 א  שבבית החולי  מתבצעות כ, מחפשת אחר מועמדי  מתאימי  למלא 
 .אול  בביקורת לא נמצאה תגובתה, 1.3.12 חידה התבקשה להגיב על הממצאי  עד ההי

ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÚ ÈÎ ¯ÈÚÓ ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó „¯˘Ó- „¯˘Ó ˙ÂˆÏÓ‰ ¯Á‡ ‡ÏÓÏ ˙ÈÙÂ‚
˙Â„·ÚÓ· ˘Â¯„‰ ÌÈ‚ÂÏÂÈ¯·Ó‡‰ ¯ÙÒÓÏ Ú‚Â · ˙Â‡È¯·‰ , ÈÏÂÙÈË· ‰ÚÈ‚Ù ‰È‰˙ ‡Ï˘ È„Î

ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰-˙ÈÙÂ‚ . ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ ˙ÂÚ‚Â ‰ ÂÈ˙ÂÈÁ ‰ ˙‡ ˙Â‡ÏÓÓ ˙Â„ÈÁÈ‰˘ ‡„ÂÂÏ
˙Â„·ÚÓ· ˘Â¯„‰ ÌÈ‚ÂÏÂÈ¯·Ó‡‰ ¯ÙÒÓÏ. 

  
 מחסור בציוד 

גופית ולגבי  חוזר המחלקה למעבדות קובע כללי  לגבי הציוד שיימצא במעבדות להפריה חו 
בכללי  נקבע בי  היתר כי יש לחבר את האינקובטורי  והמקררי  למערכת אוטומטית . תחזוקתו

והמזעיקה מיד , ריעה על תקלות באספקת החשמל או באספקת הגזי  ועל חריגות בטמפרטורההמת
 .כמו כ  על פי החוזר יש לשאו  לכפילות כל מערכות העבודה החיוניות, את צוות המעבדה

את מצב תחזוקתו ואת הבטיחות במעבדות והעירה לחלק , המחלקה למעבדות בדקה את מצב הציוד
כי  חלק מבתי החולי  הציבוריי  וחלק מבתי החולי  של הכללית, יי מבתי החולי  הממשלת

במכשירי מדידה מדויקי  לבדיקת , במיני אינקובטורי , 81במעבדות יש מחסור באינקובטורי 
 .במכשירי  לטיפול בחומר ביולוגי ועוד, הטמפרטורה

Ù‰Ï ˙Â„·ÚÓ· „ÂÈˆÏ Ú‚Â · ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó Ú·˜˘ ÌÈÏÏÎ‰ ¯Á‡ ‡ÏÓÏ ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÚ ‰È¯
ıÂÁ-Â˙˜ÂÊÁ˙Ï Ú‚Â ·Â ˙ÈÙÂ‚ .ÂÈ˙ÂÈÁ ‰ ˙‡ ˙Â‡ÏÓÓ ˙Â„ÈÁÈ‰˘ ‡„ÂÂÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ. 

  
 הגדרת תפקיד האמבריולוג לש  קביעת סיווגו המקצועי ושכרו 

נדרש ממנו להפעיל , נוס  על אלה. מיומנות מקצועית ודיוק, ידע, מהאמבריולוג נדרשי  ניסיו  רב
א  להקפיא , יוו  שהוא מייע  לרופא אילו עוברי  להחזירמכ, שיקול דעת רב במהל& עבודתו

, אמבריולוג הוא שות  מלא להחלטות טיפוליות, לדברי אחד ממנהלי היחידות. עוברי  ועוד
אילו , כמה עוברי  להחזיר, וברבי  מהמקרי  הוא קובע ע  הרופא באיזו שיטה לבצע את ההפריה

. טופלי  ומסביר לה  את התהלי& המעבדתיבחלק מהמקרי  הוא ג  מדבר ע  המ. מה  ועוד
וישנ  מדינות בה  יש הגדרה מקצועית , גופית בעול  מוכרת הייחודיות של תחו  ההפריה החו 

באנגליה לדוגמה נכללי  בהגדרת מקצוע האמבריולוג תיאור ". אמבריולוג במעבדה"מיוחדת של 
 .  עבודתו של האמבריולוגיהתפקיד ומאפיינ

בספטמבר . גופית מעבדות במשרד הבריאות מפקחת על המעבדות להפריה חו המחלקה ל, כאמור
תקינה , פנתה מנהלת תחו  בכירה, ר עמנואל גזית"בעקבות בקשתו של מנהל המחלקה ד, 2011

סג  נציב שירות המדינה לענייני , במחלקת כוח אד  במשרד הבריאות למר יוסי קינר, וסיווג משרות

__________________ 
הביצית המופרת מוכנסת . האינקובטורי  נדרשי  כדי לדמות את תנאי התפתחות העובר ברח   81

 .לאינקובטור עד להחזרתה לגו. האישה
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בפנייה צוי  כי . גופית נו להגדיר את התפקידי  במעבדה להפריה חו וביקשה ממ, מערכת הבריאות

מעבדה כזאת מתייחדת מרוב המעבדות הרפואיות האחרות בי  השאר בשל היותה מעבדה קלינית 
בניגוד לעבודה במעבדות רפואיות רבות , העבודה בה, ונוס  על כ&, טיפולית ולא מעבדה מאבחנת

מסיבות אלו ואחרות המיומנות הנדרשת . תלויה באוטומציההיא בעיקר ידנית ואינה , אחרות
 ענתה מנהלת תחו  ענייני עובדי  ותק  2011בדצמבר . מהאמבריולוג המועסק בה היא רבה

  בחנה את בקשת משרד "למשרד הבריאות כי נש, ) " נש להל  (בנציבות שירות המדינה 
ולהכרתה , גופית  להפריה חו  היחידות24 שבבעלותה שש מ(וכי הנהלת הכללית , הבריאות

מאחר שהכרה כזאת תחייב אותה לשל  , במקצוע האמבריולוג יש משמעות תקציבית
ליצירת מעבדות מעבר לקריטריוני  המוגדרי  "התנגדה , )לאמבריולוגי  משכורות גבוהות יותר

  ממליצה לדחות את הדיו  בהגדרה מיוחדת של "ועל כ  נש, של מעבדות רגילות" בתפקוד
 .   תדו  במקרי  מיוחדי "עוד הוסיפה מנהלת התחו  כי נש. התפקידי  במעבדות לעתיד

  והוסי  כי א  קיי  צור& מקומי לפתיחת "משרד הבריאות הביא לידיעת היחידות את תשובת נש
 . "נית  לפנות באופ  פרטני לנש, תק  למקצוע אמבריולוג בבית החולי 

·ÚÓÏ ‰˜ÏÁÓ‰˘ Û‡ ÈÎ ‰ÏÂÚ ¯ÂÓ‡‰ ÔÓ˙Â„ ,ÈÚÂˆ˜Ó‰ ÛÂ‚‰ ‡È‰˘ , ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„·ÚÓ‰˘
ıÂÁ-‰˙ÂÈ¯Á‡Ï ÌÈ Â˙  Ô‰È„·ÂÚÂ ˙ÈÙÂ‚ , Â„È˜Ù˙Ó ‚ÂÏÂÈ¯·Ó‡‰ „È˜Ù˙ ˙‡ „ÁÈÈÏ Í¯Âˆ ‰‡Â¯

 ‰„·ÚÓ „·ÂÚ Ï˘"ÏÈ‚¯ "-˘  ‰ÏÚÙ ‡Ï ˙‡Ê ÏÎ· "˙ÈÏÏÎ‰ ˙Â„‚ ˙‰ ÏÏ‚· ‰Ê ÔÈÈ Ú· Ì. 
, וא בהיבט התפקודי  כי טיפולה ה" מסרה נש2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

 .וכי מבחינתה יש מקו  לחדש את הדיו  בנושא א  יבקש זאת משרד הבריאות
˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ÈÂ‡¯ ,ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈ„Â‚È‡‰ ÛÂ˙È˘· , Í¯Âˆ‰ ÈÙÏÂ- ˙ÈÓÂ‡Ï‰ ‰ˆÚÂÓ‰ 

ÌÈ˘  ˙‡ÂÙ¯Ï ,ÂÊ ‰È‚ÂÒ· ÔÂ„È. 
 משרד מדיניות" מסר משרד הבריאות כי 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

. הבריאות לגבי הגדרת מקצועות רפואיי  לא תומכת בהפיכת כול מיומנות רפואית למקצוע מוסדר
בתחו  זה ... האיכות של בעלי מקצוע במערכת הבריאות איננה עוברת רק דר& יצירת מקצוע ייחודי

 א& היא יכולה להיות מלווה לבעלי מקצוע  נדרשת אומנ  הכשרה ומיומנות מקצועית גבוהה 
בחינת ההכשרה ומקצועיות היא . רופאי  וא  מקצועות נוספי , אחיות, ביולוגי ... מגווני  לרבות

 ".באחריות של מנהל היחידה תחת הבקרה של האג  למעבדות של משרד הבריאות
ÌÏÂÚ· ‚ÂÏÂÈ¯·Ó‡‰ ˙„Â·Ú ˙ÂÈ„ÂÁÈÈ· ‰¯Î‰‰ ÁÎÂ  , ˙Â„·ÚÓÏ ‰˜ÏÁÓ‰ Ï‰ Ó ˙„ÓÚ

ÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰Â ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó· ˘È Ì‡‰ ÏÂ˜˘È ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÈÎ ÚˆÂÓ ˙Â„ÈÁÈ· Ì
ÚÂˆ˜ÓÎ ‚ÂÏÂÈ¯·Ó‡‰ „È˜Ù˙ ˙‡ ¯È„‚‰Ï ÌÂ˜Ó. 

  
העסקת עובד סוציאלי או פסיכולוג בליווי זוגות העוברי  טיפולי הפריה 

 גופית חו 
טיפולי  אלו כרוכי  בקשיי  . גופית נמשכי  בדר& כלל חודשי  וא  שני  טיפולי הפריה חו 

כאשר הנשי  העוברות אות  מקבלות כמויות מוגברות של הורמוני  ולעתי  חוות בפרט , נפשיי 
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מנהלי יחידות סבורי  כי . גופית לא הביאה ללידת ילד אכזבה אחר אכזבה על שההפריה החו 
וכי , גופית שהיא עוברת מצבה הנפשי והרגשי של האישה משפיע על הצלחת טיפולי ההפריה החו 

ליווי . י  הקשורי  לטיפולי פוריות בלתי נפרדי  מההיבטי  הרפואיי ההיבטי  הנפשיי  והרגשי
גופית יש בו אפוא  של פסיכולוג או של עובד סוציאלי הנית  לאישה העוברת טיפולי הפריה חו 

 . כדי לתמו& בהצלחת הטיפולי 
 כ& .הביקורת העלתה כי קיי  הבדל בי  היחידות בנוגע להעסקת פסיכולוג או עובד סוציאלי בה 

היחידה , למשל מעסיקות היחידות בבית חולי  בילינסו  ובמרכז רפואי מאיר פסיכולוג בחצי משרה
והיחידה , בבית חולי  ליס ליולדות מעסיקה פסיכולוג יו  בשבוע ועובד סוציאלי יומיי  בשבוע

מו כ, יחידות אחרות; אשקלו  מעסיקה עובד סוציאלי שעתיי  בשבוע, ש ברזילי"במרכז הרפואי ע
 .אינ  מעסיקות פסיכולוג או עובד סוציאלי כלל, היחידה בכרמל

גופית במרכז   מסרה היחידה להפריה חו 2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מספטמבר 
 .אשקלו  כי היא מצויה בהלי& גיוס של עובד סוציאלי בחצי משרה, ש ברזילי"הרפואי ע

שרד הבריאות כי היחידות חייבות לתת לא  מסר מ2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
 .אלא ג  ליווי פסיכולוגי ותמיכה סוציאלית, רק טיפול רפואי

Ô‰· ÈÏ‡ÈˆÂÒ „·ÂÚ Â‡ ‚ÂÏÂÎÈÒÙ ˙˜ÒÚ‰Ï Ú‚Â · ˙Â„ÈÁÈ‰ ÔÈ· Ï„·‰‰ ÁÎÂ  , ÈÂ‡¯‰ ÔÓ
‰Ï‡ ÚÂˆ˜Ó È˘ ‡ ˙Â„ÈÁÈ· ˜ÈÒÚ‰Ï Í¯Âˆ ˘È Ì‡ ˜Â„·È ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ,ÔÎ˘ ËÈÏÁÈ Ì‡Â ,

 ÚÂ·˜Ï ÂÈÏÚÌ˙˜ÒÚ‰ ˙ ÂÎ˙Ó ˙‡ ,‰„ÈÁÈ ÏÎ· Ì˙¯˘Ó Û˜È‰ ˙‡ ‰Ê ÏÏÎ·Â. 
  

 משגיחות חיצוניות
משרד הבריאות קבע הנחיות רפואיות מחמירות כדי להבטיח את זיהוי העובר ואת החזרתו לאישה 

חוזר המחלקה למעבדות קובע בי  השאר כי את זיהוי הביציות והזירעוני  יבצעו שני . הנכונה
בשלב החדרת , הזיהוי צרי& להיעשות בשלב ההזרעה, על פי החוזר. לי אנשי  מצוות בית החו

. העוברי  ובשלב הפשרת  בשלב הקפאת טרו , בשלב הקפאת הזרע, הביציות המופרות לרח 
 ולכ  במרבית היחידות להפריה 82יש זוגות המעונייני  ממניעי  דתיי  בהשגחה חיצונית, בכל זאת

 . מטע  ארגוני  דתיי  וחרדיי  ותגופית פועלות משגיחות חיצוני חו 
ה  . פי ההלכה  פוריות ורפואה על ה "למשל מכו  פוע, המשגיחות מועסקות באמצעות עמותות

ומטרת פעילות  היא , גופית אינ  עובדות של בית החולי  ואינ  אנשי מקצוע בתחו  ההפריה החו 
הלכתי ולא רפואי היחידות מאחר שהצור& במשגיחות הוא . רק לתת את האישור ההלכתי להורות

אינ  חייבות לאפשר את פעילות המשגיחות אצל  ואכ  ביחידות שבקפל  ובמרכז רפואי העמק אי  
 . פעילות של משגיחות

מהמשגיחות הפועלות ביחידה נדרש להתמצא התמצאות בסיסית בפעילותה וכ  להכיר את הנהלי  
רכי  להימנע מסיכוני  הכרוכי  במגע ע  ובה  הנהלי  בדבר הלבוש בחדר הניתוח ובדבר הד, בה

פעילות  עלולה בי  השאר להביא לפגיעה בסודיות הרפואית ולהפריע . נוזלי  וע  רקמות אנוש
מעורבי  בה גורמי  שוני  ויש לה , היקפה הכללי של פעילות זו רב. לעבודת הצוות הרפואי

 .לות המשגיחות מוסדרתמשרד מבקר המדינה בדק א  פעי. השפעות כלכליות על המטופלי 
__________________ 

 .על מנת להבטיח כי הילד ייחשב ילד  מבחינה הלכתית  82
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ÌÈÏÏÎ ‰Ï Ú·˜ ‡ÏÂ ˙ÂÁÈ‚˘Ó‰ Ï˘ Ô˙ÂÏÈÚÙ ˙‡ ¯È„Ò‰ ‡Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÈÎ ‡ˆÓ  . ÂÓÎ

ÈÓÈ Ù Ï‰Â · ˙¯„ÒÂÓ ‰ È‡ ˙ÂÁÈ‚˘Ó‰ ˙ÂÏÈÚÙ Â˜„· ˘ ˙Â„ÈÁÈ‰ ˙ÈˆÁÓÎ· ÈÎ ‰ÏÚÂ‰ ÔÎ ,
 ˙Â·˜Ú·Â ˙¯Â˜È·‰ ÚÂˆÈ· ÔÓÊ· ˜¯ Ï‰Â · ˙ÂÁÈ‚˘Ó‰ ˙ÂÏÈÚÙ ‰¯„ÒÂ‰ ˙Â„ÈÁÈ ˘ÂÏ˘· ÈÎÂ

‰˘ ˙ÂÏ‡˘ ˙¯Â˜È·‰ ˙ÂÂˆ ‚Èˆ- Ô‰˘ Û‡Â ‰„ÈÁÈ‰ ˙ÂÂˆÓ ˜ÏÁ Ô È‡ ˙ÂÁÈ‚˘Ó‰˘ Û‡ ˙‡Ê 
‰· ÌÈ˘È‚¯ ˙ÂÓÂ˜Ó· ˙Â‡ˆÓ  ,˙Â„·ÚÓ‰ ÂÓÎ ,ÌÈÏÙÂËÓ ÏÚ ˘È‚¯ Ú„ÈÓÏ ˙ÂÙ˘Á Â . „ÂÚ

‰„ÈÁÈÏ ‰„ÈÁÈÓ ‰ ˙˘ÓÂ „ÈÁ‡ Â È‡ ˙Â„ÈÁÈ‰ Ï˘ Ï‰Â ‰ ÈÎ ‰ÏÚ. 
המשגיחה תהיה נוכחת באס  הרופא בצריפי  קובע כי  גופית הנוהל של היחידה להפריה חו 

כי , במעבדה רק בזמ  ביצוע התהליכי  בחומר הביולוגי של בני הזוג שעליה  התבקשה להשגיח
. וכי על המשגיחה לנהוג לפי הכללי  הנהוגי  במעבדה, ההשגחה תיעשה באמצעות צפייה בלבד

ת נוס  הנוהל של היחידה במרכז הרפואי פוריה בטבריה קובע כי פעילותה של המשגיחה מתבצע
וכי א  שתפקיד המשגיחה , שאחד מה  הוא אמבריולוג, על הזיהוי הכפול של שני עובדי היחידה

ובכלל זה אחר כללי הלבוש בחדר , עליה למלא אחר כל כללי העבודה במעבדה, הוא לפקח בלבד
 . הניתוח ואחר הכללי  בדבר הימנעות מסיכוני  הכרוכי  במגע ע  נוזלי  וע  רקמות אנוש

ה כי היא ופורו  מנהלי היחידות " מסרה איל2012בתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר בתשו
 .ממליצי  להקי  ועדה שתבח  את הסדרת פעילות  של המשגיחות בנוהל אחיד

פי ההלכה   פוריות ורפואה על ה " מסר מכו  פוע2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מספטמבר 
כדי לאפשר , נוגעי  בדבר להסדיר את פעילות המשגיחותכי כבר הציע בעבר פעמי  רבות לכל ה

לה  לתת שירותי השגחה לציבור הרחב ולמנוע מגופי  שאינ  מורשי  או ממשגיחות שלא עברו 
 .מסלול הכשרה מתאי  להיכנס למעבדות

 מסרה הכללית כי היא סבורה שפעילות 2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
 .יכה להיות מוסדרת בנוהל אחיד שיקבע משרד הבריאותהמשגיחות ביחידות צר

  "גופית ברמב  מסרה היחידה להפריה חו 2012בתשובתה למשרד מבקר המדינה מספטמבר 
שכ  , בחיפה כי נושא המשגיחות מחייב הסדרה של משרד הבריאות ולא של כל בית חולי  בנפרד

ושמטילה עול , להיות מעורבי  בהשגורמי  רבי  רוצי  , מדובר בפעילות שהיקפה הכלכלי רב
היחידה הוסיפה כי עד כה פועלות המשגיחות באמצעות עמותות של . כלכלי כבד על המטופלי 

אול  ייתכ  שבעתיד ג  עמותות ממגזרי אוכלוסייה אחרי  באוכלוסייה יבקשו , המגזר החרדי בלבד
 . לאפשר השגחה

Ô˙Â‡ˆÓÈ‰Ï ˘È˘ ˙ÂÚÙ˘‰‰ ˙‡ ÔÂÁ·Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ ˙È· ˙Â„·ÂÚ Ô È‡˘ ˙ÂÁÈ‚˘Ó Ï˘ 
ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÚÂˆÈ· ÔÓÊ· ÌÈÏÂÁ‰-˙ÈÙÂ‚ ,ÌÈÏÏÎ ‰ ÈÁ·‰ ˙Â‡ˆÂ˙ ÈÙÏ ÚÂ·˜ÏÂ . ¯Á‡Ï

ÌÈÏÏÎ‰ ˙‡ „¯˘Ó‰ Ú·˜È˘ ,Ì‡˙‰· ˙ÂÏÚÂÙ ˙Â„ÈÁÈ‰ ÈÎ ‡„ÂÂÏ ÂÈÏÚ . 
  

 תרומת ביציות
רות החוק מסדיר את תרומת הביציות למט.  נכנס כאמור לתוק  חוק תרומת ביציות2010בדצמבר 

בשני  האחרונות . ג  המשרד פרס  חוזרי  בעניי . לידה ואת השימוש בביציות לצורכי מחקר
, ל או לייבא ביציות מוקפאות לאר "נאלצות נשי  הזקוקות לתרומת ביצית לנסוע לצור& כ& לחו

 18אישה שמלאו לה , על פי חוק תרומת ביציות. אפשרות שמבחינה רפואית היא מומלצת פחות
או ,  שני  שאינה מסוגלת בשל בעיה רפואית להתעבר מביציות שבגופה54ר  מלאו לה שני  וט
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יכולה , שיש לה בעיה רפואית אחרת המצדיקה שימוש בביציות של אישה אחרת לש  לידת ילד
 התורמות יכולות להיות נשי  2011על פי חוזר המשרד מדצמבר . להגיש בקשה לקבל תרומת ביצית

 .  שאינ  עוברות טיפולי הפריה35 21י הפריה או תורמות בנות העוברות בעצמ  טיפול
 ˙ ˘ ÛÂÒ „Ú ÈÎ ‰˙ÏÚ‰ ˙¯Â˜È·‰2011˙ÂÈˆÈ· ˙ÓÂ¯˙ ÏÏÎ ‰Úˆ·˙‰ ‡Ï . 

דיווח המרכז הרפואי הלל יפה בחדרה כי היחידה , לאחר מועד סיו  הביקורת, 2012בספטמבר 
וכי חמש תורמות ,  ביציתגופית בו ביצעה טיפולי  בשתי נשי  באמצעות תרומת להפריה חו 

 כי היחידה באס  2012משרד הבריאות דיווח באוקטובר . נמצאות בהליכי אישור לתרומת ביציות
 .וכי לא צפויות עוד תרומות, הרופא בצריפי  תבצע שישה טיפולי  באמצעות תרומת ביצית

ו יפוג בסו  שנה ז" מסר משרד הבריאות כי 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 
ומשרד הבריאות מתכוו  ) ח" ש10,000(תוקפ  של תקנות אשר קבעו את התשלו  לנתרמות 

במטרה להעלות סכו  זה בתקווה שעל ידי כ& יותר נשי  תורמות תפננה ... להעלות נושא זה בכנסת
 ".IVF ליחידות ה

ל תור  זרע לחזור  בעניי  זכותו ש2013  בפברואר "יצוי  כי בנושא תרומת זרע נית  פסק די  בבג
,  ושילמה עבור האפשרות להשתמש בעתיד בזרעו של אותו תור 83עותרת הרתה מתרומת זרע. בו

בתחרות בי  זכותו "בית המשפט העליו  פסק ש. א& התור  חזר בתשובה וביקש לחזור בו מהסכמתו
ותו אב של תור  זרע שלא להיות הורה ביולוגי בעל כורחו לבי  זכותה של הנתרמת להורות מא

   ".84ידו של התור  היא על העליונה, גנטי
במסגרת ) PGD(השרשה  בהירות בנוגע לזכאי  לאבחו  גנטי טרו  אי

 הסל
וכמו כ  קיימי  אבחוני  בנוגע לליקויי  , קיימי  מאות אבחוני  של עשרות מחלות גנטיות שונות

נכנס לסל שירותי הבריאות  2009בביקורת עלה כי בשנת . כרומוזומליי  ולמחלות נדירות שונות
לאחר ביצוע אבחו  זה העוברי  מוחזרי  לרח  האישה במסגרת ". השרשה אבחו  גנטי טרו "

 5%בסל נקבע כי הזכאי  לאבחו  זה ה  זוגות הנמצאי  בסיכו  של . גופית הלי& הפריה חו 
גורמות למחלות ומעלה ללדת ילד ע  מומי  כרומוזומליי  חמורי  במיוחד או זוגות ע  מוטציות ה

שמתקיימי  בה  התנאי  המפורטי  בהתוויה , )כמפורט בהגדרות(גנטיות חמורות במיוחד 
א  היא , מחלה תורשתית מוגדרת כחמורה במיוחד" קובע כי 85חוזר מינהל רפואה. שנקבעה בסל

 ". גורמת לתמותה בגיל צעיר או לתחלואה ולסבל רב ללא אפשרות ריפוי
 ˙¯„‚‰ ÈÎ ‰ÏÚ ˙¯Â˜È··ÌÂ¯Ë ÈË ‚ ÔÂÁ·‡Ï ˙Â‡ÎÊ‰-‰È„ ˙Ë¯ÂÙÓ ‰ È‡ ‰˘¯˘‰ . ÍÎÈÙÏ

·ÂÈÁ· ‰ ÚÈ˙ ÏÒ‰ ˙¯‚ÒÓ· ˙ÂÓÈÂÒÓ ˙Â˜È„· ÔÂÓÈÓÏ ˙Â‚ÂÊ‰Ó ˜ÏÁ Ï˘ Ì˙˘˜·˘ ÔÎ˙ÈÈ ,
‰ÏÈÏ˘· ‰ ÚÈ˙ ˙Â˜È„· Ô˙Â‡ ÔÂÓÈÓÏ ÌÈ¯Á‡ ˙Â‚ÂÊ Ï˘ Ì˙˘˜· ÂÏÈ‡Â , ˙„ÈÏÏ ÔÂÎÈÒ‰˘ Û‡

ÌÈ¯˜Ó‰ È ˘· ‰‰Ê ˙ÂÈ˙˘¯Â˙ ˙ÂÏÁÓÓ Ï·ÂÒ‰ „ÏÈ . Û‡ ÌÈ˙ÚÏ Ì˙˘˜·˘ ˙Â‚ÂÊ ÂÚ ÓÈÈ
ÍÎ· ÍÂ¯Î‰ ÌÂÏ˘˙‰ ·˜Ú ÈË¯Ù ÔÙÂ‡· ˙Â˜È„·‰ ˙‡ Úˆ·ÏÓ ‰ÏÈÏ˘· ‰˙ Ú . 

__________________ 
 .417' עמ, "בנקי זרע"בפרק , )È˙ ˘ ÁÂ57 ·)2007 „, ראו מבקר המדינה  83
 .5.2.13פסק הדי  נית  בתארי  . 'È ÂÏÙ .Á‡Â ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˙  , 4077/12+ "בג  84
 .2008 מיולי 34/2008' מסחוזר   85
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 מסר משרד הבריאות כי יפי  חוזר חדש בנושא 2012בתשובתו למשרד מבקר המדינה מאוקטובר 

 .PGDהשימוש בטכנולוגיה בשיטת 
  

 סיכו 
ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÌÂÁ˙-ÎÈ  ˙ÂÏÈÚÙ ÈÙ˜È‰ ÌÚ ˘È‚¯ ÌÂÁ˙ ‡Â‰ ˙ÈÙÂ‚ ÈˆÁÓ ¯˙ÂÈ Ï˘ ÌÈ¯

˘ „¯‡ÈÏÈÓ"‰ ˘ È„ÈÓ Á .ÌÈ·¯ ÌÈ¯ÈÚˆ ˙Â‚ÂÊ Ï˘ ÌÂÈ ÌÂÈ‰ ÈÈÁ ÏÚ ÚÈÙ˘Ó ‰Ê ÌÂÁ˙ . „¯˘Ó
ÔÂ˜È˙Â ˙ÂÒÁÈÈ˙‰ ÌÈ˘¯Â„‰ ÌÈ·¯ ÌÈÈÂ˜ÈÏ ‰Ê ÌÂÁ˙· ‡ˆÓ ‰ È„Ó‰ ¯˜·Ó . 

ı Â Á  ‰ È ¯ Ù ‰  È Ï Â Ù È Ë Ï  È · ¯ Ó ‰  Ï È ‚ ‰-˙ È Ù Â ‚: ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ÌÂ˜Ó ˘È 
È˘  ˙‡ÂÙ¯Ï ˙ÈÓÂ‡Ï‰ ‰ˆÚÂÓ‰ ˙ÂˆÏÓ‰· ÔÂ„È ÈÏÂÙÈË ˙Ï·˜Ï È·¯Ó‰ ÏÈ‚‰ ˙‡ „È¯Â‰Ï Ì

ıÂÁ ‰È¯Ù‰-˙ÈÙÂ‚ , ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ÛÂ˙È˘·- ÔÂÂ‚Ó· ˙Â·˘Á˙‰ ÍÂ˙Ó ˙‡Ê ÏÎ 
‰Ê ‡˘Â  Ï˘ ÌÈË·È‰‰ . 

Ï Â Ù È Ë ‰  È ¯ Â Ê Á Ó  Ï ˘  È Â ˆ ¯ ‰  ¯ Ù Ò Ó ‰  ˙ Ú È · ˜:˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ÌÂ˜Ó ˘È  ,
ÌÈÈÚÂˆ˜Ó‰ ÌÈÓ¯Â‚‰ ÛÂ˙È˘· , ÏÂÙÈË‰ È¯ÂÊÁÓ ¯ÙÒÓ ˙Ï·‚‰· ÔÂ„È-Â˙Ó ˙‡Ê ÏÎ  Í

‰Ê ‡˘Â  Ï˘ ÌÈË·È‰‰ ÔÂÂ‚Ó· ˙Â·˘Á˙‰ . 
Ô Â Â ˜ Ó  È Ó Â ‡ Ï  Ì È  Â ˙   „ Ò Ó  ˙ Ó ˜ ‰ · Â  ˙ Â „ È Á È ‰  · Â ˘ Á Ó ·  Í ¯ Â ˆ ‰: 

ÔÂÂ˜Ó ÌÈ Â˙  „ÒÓ Ï˘ Â˙ÏÚÙ‰ÏÂ Â˙Ó˜‰Ï ÏÂÚÙÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ .˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ ,
 ‰È¯Ù‰Ï ˙Â„ÈÁÈ‰ Ï˘ Ô·Â˘ÁÓÏ ‚Â‡„Ï ˙ÈÏÏÎ‰ Ï˘ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·Â ÌÈÈ˙Ï˘ÓÓ‰ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·

ıÂÁ-˙ÈÙÂ‚ , È„ÎÌ˜ÂÈ˘ ÌÈ Â˙ ‰ „ÒÓÏ ÁÂÂÈ„‰ ˙‡ Ï˜‰Ï. 
ı Â Á  ‰ È ¯ Ù ‰  È Ï Â Ù È Ë- ˙ Ó Â Ú Ï  Ì È È Ë ¯ Ù  Ì È Ï Â Á  È ˙ · ·  ˙ È Ù Â ‚

Ì È È ¯ Â · È ˆ  Ì È Ï Â Á  È ˙ · ·  ‰ È ¯ Ù ‰  È Ï Â Ù È Ë: Úˆ·È ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ÈÂ‡¯ 
 Úˆ·˙Ó‰ ¯ÎÈ ‰ ˙ÂÏÈÚÙ‰ Û˜È‰Ó ˙ÂÏÂÚ˘ ˙ÂÈ‚ÂÒ‰ ˙‡ ˜ÓÂÚÏ ÔÂÁ·Ï È„Î ‰ËÓ ˙„Â·Ú

ÌÈÈË¯Ù‰ ÌÈÏÂÁ‰ È˙·· ‰Ê ÌÂÁ˙· ,· ˙ÂÈ È„Ó ·ˆÚÈÂ˙È·ËÈÓ ˙Â‡È¯ . 
˙ Â „ È Á È ‰  Ï ˘  Ô ˙ Â Ï È Ú Ù  Û ˜ È ‰ ,Ô ¯ Â Ê È Ù Â  Ô ¯ Ù Ò Ó: ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ 

 ‰È¯Ù‰‰ ÌÂÁ˙· ˙ÂÈ·ËÈÓ‰ ˙Â‡ˆÂ˙Ï ÚÈ‚‰Ï È„Î ˙Â„ÈÁÈ‰ Ï˘ Ô˙ÂÏÈÚÙ Û˜È‰ ˙‡ ÔÂÁ·Ï
ıÂÁ‰-˙ÈÙÂ‚ .ÔÎ ÂÓÎ , ˙Â„ÈÁÈ‰ ¯ÙÒÓÏ Ú‚Â · ‰ËÓ ˙„Â·Ú Úˆ·È ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ıÏÓÂÓ

Ô¯ÂÊÈÙÏ Ú‚Â ·Â ı¯‡· ˙Â˘¯„ ‰. 
Ù ¯  Ì È Ï Ï Îı Â Á  ‰ È ¯ Ù ‰  È Ï Â Ù È Ë Ï  Ì È È ‡ Â-˙ È Ù Â ‚: ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó˘ ÈÂ‡¯ 

ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈËÏ ÌÈÈ‡ÂÙ¯‰ ÌÈÏÏÎ‰ ˙‡ ÔÎ„ÚÏ Í¯Âˆ· ÔÂ„È-Î È ÙÏ ÂÚ·˜ ˘ ˙ÈÙÂ‚-13 
ÌÈ ˘ ,ıÂÁ ‰È¯Ù‰ ÈÏÂÙÈË ‡˘Â Ï ‰„ÚÂÂ‰ ˙ˆÏÓ‰Ï Ì‡˙‰·- ‰ˆÚÂÓ‰ ‰˙ ÈÓ˘ ˙ÈÙÂ‚

ÌÈ˘  ˙‡ÂÙ¯Ï ˙ÈÓÂ‡Ï‰ . 
˙ Â ‡ È ¯ · ‰  „ ¯ ˘ Ó  Ï ˘  ‰ ¯ ˜ ·: ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ  ˙Â„ÈÁÈ· ˙Â¯˜· ÍÂ¯ÚÏ ¯„Ò‡ÓÎ

ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï- ÌÈ¯·ÂÚ‰ ¯ÙÒÓÏ Ú‚Â · Ú·˜˘ ÌÈÏ‰ ‰ ÈÙÏ ˙ÂÏÚÂÙ Ô‰ Ì‡ ˜Â„·ÏÂ ˙ÈÙÂ‚
ÌÈ˘ Ï ÌÈ¯ÊÁÂÓ‰ .ÍÎ ÏÚ ÛÒÂ  , ÂÈ‰È ˙Â„ÈÁÈ· ‰„Â·Ú‰ ÈÎÈÏ‰˙˘ ‡„ÂÂÏ „¯˘Ó‰ ÏÚ

ÌÈÈ·ËÈÓ ,¯˘Ù‡‰ ÏÎÎ ÌÈ‰Â·‚ ÂÈ‰È ˙ÂÈ¯Ù‰· ‰ÁÏˆ‰‰ È¯ÂÚÈ˘˘ È„Î . ‡„ÂÂÏ Ì‚ „¯˘Ó‰ ÏÚ
˙Â„ÈÁÈ‰˘ Ú„ÈÓ‰ ÏÎ ÔÈÂˆÓ Ì‰·˘ ÌÈÈ Î„Ú ‰ÓÎÒ‰ ÈÒÙÂË ÏÚ ÌÈÏÙÂËÓ‰ ˙‡ ˙ÂÓÈ˙ÁÓ 

Ô‰Ó ˙Á‡ ÏÎ· ˘È˘ ÌÈ ÂÎÈÒÏÂ ÏÂÙÈË‰ ˙ÂËÈ˘Ï Ú‚Â ‰. 
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˙ Â „ · Ú Ó ·  ˙ Â Ï È Ú Ù ‰  È ‡  ˙ : „¯˘Ó Ú·˜˘ ÌÈ‡ ˙· „ÂÓÚÏ ˙Â„ÈÁÈ‰ ÏÎ ÏÚ
˙Â„·ÚÓÏ ‰˜ÏÁÓ‰ ¯ÊÂÁ· ˙Â‡È¯·‰ . ˙Â È˜˙Ó ˙Â„ÈÁÈ‰ ÈÎ ‡„ÂÂÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ

ÂÈ‰ ‚ÂÊÈÓ ˙Î¯ÚÓ ˙¯ˆ"ÏÚ-ıÁÏ "ÍÎÏ Ú·˜ÈÈ˘ ÔÓÊ‰ ˜¯Ù ÍÂ˙·. 
˙ Â ‡ Ù ˜ Â Ó ‰  ˙ Â È ˆ È · ‰  Ô Â Ò Á ‡: „ˆÈÎ ˙Â„ÈÁÈ‰ ˙‡ ˙ÂÁ ‰Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ 

·¯ ÔÓÊ Ô˙Â˘¯· ˙Â‡ˆÓ ‰ ˙Â‡Ù˜ÂÓ‰ ˙ÂÈˆÈ·· ‚Â‰ Ï .ÔÎ ÂÓÎ , ÏÎ˘ ‡„ÂÂÏ „¯˘Ó‰ ÏÚ
 ÍÈÏ‰Ï Ú‚Â · ˘¯„ ‰ Ú„ÈÓ‰ ÏÎ ÈÂˆÓ Â·˘ ÒÙÂË ÏÚ ÌÈÏÙÂËÓ‰ ˙‡ ˙ÂÓÈ˙ÁÓ ˙Â„ÈÁÈ‰

È·‰ ˙‡Ù˜‰˙ÂÈˆ. 
˙ Â „ È Á È ·  Ì „ ‡ ‰  Á Â Î  È  ˜ ˙: ˙ È˜˙Ï ‰„ÈÓ ˙ÂÓ‡ ÚÂ·˜Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ 

ÌÈ‡ÙÂ¯ ,ÂÚ‚ÙÈÈ ‡Ï Ô‰· Ô˙È ‰ ÏÂÙÈË‰ ˙ÂÎÈ‡Â ˙Â„ÈÁÈ‰ Ï˘ ÔÈ˜˙‰ Ô„Â˜Ù˙˘ È„Î .ÔÎ ÂÓÎ ,
˙Â„ÈÁÈ· ÈÏ‡ÈˆÂÒ „·ÂÚ Â‡ ‚ÂÏÂÎÈÒÙ ˜ÈÒÚ‰Ï Í¯Âˆ ˘È Ì‡ ˜Â„·Ï „¯˘Ó‰ ÏÚ , ˘È Ì‡Â

‰ÊÎ Í¯Âˆ ,Ì˙˜ÒÚ‰ ˙ ÂÎ˙Ó ˙‡ ÚÂ·˜Ï ,‰„ÈÁÈ ÏÎ· Ì˙¯˘Ó Û˜È‰ ˙‡ ‰Ê ÏÏÎ·Â . ÏÚ
‰„·ÚÓ· ˘¯„ ‰ ÌÈ‚ÂÏÂÈ¯·Ó‡‰ ¯ÙÒÓ È·‚Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ˙ÂÈÁ ‰ ˙‡ ‡ÏÓÏ ˙Â„ÈÁÈ‰ ,

ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÈÏÂÙÈË· ‰ÚÈ‚Ù ÚÂ ÓÏ È„Î-˙ÈÙÂ‚ . ˙Â„ÈÁÈ‰˘ ‡„ÂÂÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ
ıÂÁ ‰È¯Ù‰Ï-˘¯„ ‰ ÌÈ‚ÂÏÂÈ¯·Ó‡‰ ¯ÙÒÓÏ ˙ÂÚ‚Â ‰ ÂÈ˙ÂÈÁ ‰ ˙‡ ˙Â‡ÏÓÓ ÔÎ‡ ˙ÈÙÂ‚ 

‰„·ÚÓ·. 
˙ Â È  Â ˆ È Á  ˙ Â Á È ‚ ˘ Ó: Ô˙Â‡ˆÓÈ‰Ï ˘È˘ ˙ÂÚÙ˘‰‰ ˙‡ ÔÂÁ·Ï ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ 

ıÂÁ‰ ‰È¯Ù‰‰ ÚÂˆÈ· ÔÓÊ· ÌÈÏÂÁ‰ ˙È· ˙Â„·ÂÚ Ô È‡˘ ˙ÂÁÈ‚˘Ó Ï˘-˙ÈÙÂ‚ , ÈÙÏ ÚÂ·˜ÏÂ
ÌÈÏÏÎ ‰ ÈÁ·‰ ˙Â‡ˆÂ˙ .ÌÈÏÏÎ‰ ˙‡ „¯˘Ó‰ Ú·˜È˘ ¯Á‡Ï , ˙Â„ÈÁÈ‰ ÈÎ ‡„ÂÂÏ ÂÈÏÚ

Ì‡˙‰· ˙ÂÏÚÂÙ. 
˙ Â È ˆ È ·  ˙ Ó Â ¯ ˙:˘ ıÏÓÂÓ  ˙ÚÈ„ÈÏ ‡È·È ‰È‚ÂÏÂ˜È ‚Â ˙Â„ÏÈÈÓÏ ÈÏ‡¯˘È‰ „Â‚È‡‰

Ó ¯˙ÂÈ ˙· ‰˘È‡ Ï˘ ‰ÈÈÂÎÈÒ ÈÎ ‰„·ÂÚ‰ ˙‡ ¯Â·Èˆ‰-40 ÌÈ‰Â·‚ ˙ÈˆÈ· ˙ÓÂ¯˙Ó ˙„ÏÏ 
‰Ï˘ ‰È˙ÂÈˆÈ·Ó ˙„ÏÏ ‰ÈÈÂÎÈÒÓ ˙¯ÎÈ  ‰„ÈÓ·. 

 Ì„˜‰· ÏÂÚÙÏ ˙Â‡È¯·‰ „¯˘Ó ÏÚ ‰Ê ˙¯Â˜È· ÁÂ„· ÂÏÚ˘ ÌÈÈ˙ÂÚÓ˘Ó‰ ÌÈ‡ˆÓÓ‰ ÁÎÂ 
È¯Ù‰‰ ÌÂÁ˙ ˙‡ ¯È„Ò‰ÏÂıÂÁ‰ ‰-˙ÈÙÂ‚ ,‡˘Â ‰ Ï˘ ÌÈË·È‰‰ ÔÂÂ‚Ó· ˙Â·˘Á˙‰ ÍÂ˙, 

˙ÂÏÙÂËÓ‰ ˙Â‡È¯· ÔÚÓÏ , È„Î ÔÎÂ ÌÈÏÂÁ‰ È˙· ÌÈ˜ÙÒÓ˘ ÌÈÈ‡ÂÙ¯‰ ÌÈÏÂÙÈË‰ ¯ÂÙÈ˘Ï
˙ÂÈ·ÈË˜Ù‡· ÂÏˆÂ È ˙Â‡È¯·‰ ˙Î¯ÚÓ È·‡˘Ó˘.  



  


