
אישה אחת, ניסתה לקבוע תור לבן שלה לבדיקת רופא א.א.ג, על טופס ההפניה
כתבה רופאת הילדים "דחוף" במוקד אמרו "אין תורים"

כשהתעקשה הציעו תור בעוד יומיים בעיר הרחוקה 35 ק"מ ממקום מגוריהם.
למשפחה אין רכב פרטי.

נשמע מוכר?
בסקר שערך מכון ברוקדייל לאחרונה נמצא שמטופלים רבים מוותרים על טיפולים
שמגיעים להם עקב זמני ההמתנה הארוכים, ו-75% מהם סבורים שיש צורך להפעיל

קשרים כדי לקבל טיפול טוב ומהיר יותר.
כך לצערנו, נוצרת משוואה פשוטה:

מי שמבחינה כלכלית יכול להרשות לעצמו לפנות לטיפול פרטי- בריא יותר,
ומי שאינו יכול- בריאותו נפגעת.

מוזמנות ומוזמנים לקרוא ולשתף את מאמר הדעה של שמוליק בן יעקב יו"ר האגודה
לזכויות החולה שפורסם בעיתון דבר.

לקריאת המאמר

"האגודה לזכויות החולה" לא מקבלים"לא" כתשובה!  
פנתה אלינו מ' אשר אובחנה כחולת אנדומטריוזיס,

במשך שנתיים ניסתה טיפול הורמונלי וסבלה מכאבים עזים שמנעו ממנה לתפקד
ולנהל שגרת חיים רגילה.

הרופאים המטפלים בה המליצו על תרופה אשר נמצאת בסל הבריאות,
היא החלה ליטול את התרופה וכתוצאה מכך חייה השתנו ללא היכר- היא חדלה

לסבול מכאבים וחזרה לשגרת חיים תקינה.
חברת התרופות סיפקה לה את התרופה עד לקבלתה במסגרת הקופה, אך הקופה

דחתה את בקשתה והתנתה אותה בניתוח או בבדיקת הדמייה.

https://www.patients-rights.org/
https://www.davar1.co.il/387308/?fbclid=IwAR20zznW-wmFPHJDQrp-%20pCpGer7rEYOA44ny6SonYXyWIBM7wOTDZMv4lH8


על רקע זה פנתה אל האגודה לזכויות החולה.
אלי, מתנדב האגודה בדק ומצא שהיא אכן עומדת בקריטריונים של משרד הבריאות

לקבלת התרופה וכן, שבדיקת ההדמיה המבוקשת אינה תמיד יעילה באבחון
אנדומטריוזיס.

בנוסף לכך הפונה הינה דתיה ואינה מעוניינת בהתקנת התקן תוך רחמי אשר נוגד את
מצפונה וערכיה.

לאחר שאסף את החומר הגיש אלי פניה לנציבת קבילות הציבור במשרד הבריאות.
הנציבה בדקה את המקרה והורתה לקופה לנמק שיקוליה, וזו החליטה לספק לפונה

את התרופה המבוקשת.
אנו שמחים שהפונה הצעירה זוכה לקבל את התרופה המבוקשת אשר מונעת ממנה
כאב ומאפשרת לה לחיות בשגרת חיים תקינה ורגילה ומאחלים לה בריאות איתנה.

 
דחו את פנייתכם לקבל שירות רפואי ? אל תהססו לפנות לפניות הציבור בקופה

ולנציבות קבילות במשרד הבריאות.

בתחילת חודש יוני החלה נעמה וינר תפקידה כמנכ"לית האגודה לזכויות החולה
בישראל

עם כניסתה לתפקיד אמרה: "האגודה לזכויות החולה פועלת ללא לאות מזה 25 שנה
לסיוע בהגנה ומימוש זכויותיהם של חולים ובני משפחותיהם, לצד הובלת מאבקים
ציבוריים לשינוי מדיניות  שטובת המטופלים לנגד עיניה תמיד, זו גאווה וזכות גדולה

עבורי להצטרף לעשייה המדהימה שהאגודה מייצרת לאורך שנים רבות.
 אין לי ספק שיחד, בכוחות משותפים, האגודה תמשיך להיות שחקן מרכזי במערכת
הבריאות הישראלית ובעיקר תמשיך להיות כתובת עבור  החולים וקואליציית ארגוני

הבריאות".

אנו מברכים את נעמה על כניסתה לתפקיד ומאחלים לה הצלחה רבה בתפקידה-
הצלחתך- הצלחתנו!



יום העשרה לעמותת חולים בחברת טבע:
בחודש יוני התכנסו עשרות עמותות וארגוני חולים

ליום העשרה שארגנה חברת טבע בשיתוף האגודה לזכויות החולה.
במהלך היום עסקנו בסוגיות של ביטוח לאומי וביטחון סוציאלי, בניית אסטרטגיה

תקשורתית ושימוש בכלים תקשורתיים –
ובפרט ברשתות החברתיות – לטובת המטופלים.

לקראת סיום היום הנחה שמוליק בן יעקב יו"ר האגודה פאנל בנושא מיצוי זכויות בו
התארחו עו"ד נילי חיון דיקמן, נציבת קבילות הציבור, משרד הבריאות

וגלעד רוגל, ראש הצוות המשפטי, קרן דולב צדק רפואי.
נילי וגלעד הסבירו באילו מקרים נכון להגיש קבילה למשרד הבריאות ובאילו מקרים
נגיש בקשה לוועדת חריגים של הקופה, מה התנאים להגשה ומהם סיכויי ההצלחה.
עוד למדנו על פרסום החלטותיה של הנציבה (תרופות, שימוש בטכנולוגיות ,בדיקות

ועוד) הן לקופות והן בקרב הציבור הרחב. מזמינים גם אתכם.ן לבדוק ולעקוב בקישור
הבא:

לחצ.י כאן

https://bit.ly/3vH4Pm5
https://www.gov.il/he/departments/general/decisions-examples


האקתון שאורגן על-ידי מועצת הבריאות לבקשת שר הבריאות:
החודש השתתף יו"ר האגודה שמוליק בן יעקב בהאקתון שאורגן ע"י פרופסור מאיר

פוגטש במסגרת מועצת הבריאות ודן בנושא -
"מהו תקציב ראוי למערכת הבריאות בישראל"

15 נציגות ונציגים מובילים מעולמות הבריאות נבחרו להציג את משנתם, בסוגיית
תקציב בריאות ראוי ארוך טווח.

שמוליק אשר ייצג את ארגוני החולים הציג את דרישה לתוספת קבועה של 1.65%
(1 מיליארד ש"ח )לתוספת שנתית לסל הבריאות, וזאת על מנת להבטיח שהחולים

יקבלו את התרופות וטכנולוגיות שיסייעו להם במאבק במחלתם.
זאת בנוסף לדרישה להוסיף נציג ארגוני חולים לוועדת הסל ודרישות נוספות

לגבי עבודת הוועדה.
נמשיך להשמיע את קול המטופלים/ות סביב שולחנם של מקבלי ההחלטות, בנחישות,

תקווה ובעקביות עד שנגיע לשינוי המיוחל.

לצפייה בהרצאות:

חלק א' חלק ב' הקדמה

https://us02web.zoom.us/rec/play/5CFOkmrsFNizpeKBh4zdvlyFg_XxWjHVbvZdEfyvJyUdtI5NK7FB0wdjUMJWjvoYjQvYwvOo0cldNBVk.4Y16FSgNVb6wNFdW?autoplay=true&startTime=1655978390000
https://us02web.zoom.us/rec/play/VH7N2hgH5HAmjBwIE3B7wpK6UUN5-37J2_qMF9XYRAI1zuMNaWWCIHxzacGfngEUXp4GNC_8okYuUTqJ.qGoJseQm35N8C3Yy?autoplay=true&startTime=1655964264000
https://us02web.zoom.us/rec/play/2acfZXh1oxxXM60VfkbRJ7divAcwVTUw8veSBtALOXrIDqsRIwnTNsl_paxHqIfu49JXgVkj1qE7mlqN.AVJ0KflqSbjijQRk?autoplay=true&startTime=1655978143000


להסרה | דווח כספאם

עברה בקריאה ראשונה: הצעת חוק, מחלה נדירה

החודש עברה הצעת החוק המגדירה מהי מחלה נדירה בקריאה ראשונה בכנסת-
מליאת הכנסת אישרה את הצעת חוק ביטוח בריאות ממלכתי, תיקון - מחלה נדירה,
התשפ"ב-2021 שהוביל חה"כ סמי אבו שחאדה ואליה צורפו הצ"ח מראענה יחד עם

הצ"ח של חה"כ עידית סילמן, יו"ר ועדת הבריאות של הכנסת.

הצעת החוק מגדירה מהי מחלה נדירה בדומה למדינות מערביות רבות בעולם. על פי
ההצעה, מחלה נדירה תוגדר כמחלה ששיעור החולים בה קטן מ-1 לכל 10,000

תושבים.

הצעת החוק נכתבה על בסיס המלצת הועדה בראשות פרופ' ארנון אפק וד"ר הדר
ירדני,  אשר קראה לקביעת הגדרה למחלה נדירה, הקמת מרכזים ארציים למחלות

נדירות, הקמת רשם למחלות נדירות ועוד.

גאות וגאים בעשייתנו למען ציבור החולים בישראל
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