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למי נתונה חובת הנאמנות של הרופא- למטופל? למעסיק? או לציבור?

דו"ח הועדה לבחינת הרפואה הציבורית ומעמד הרופא בה אשר פורסם בחודש דצמבר 2000 (להלן:דו"ח ועדת אמוראי) מתאר את השחיקה במעמד הרופא (עמ' 90 לדו"ח) וקובע כי "עקב הגידול המתמשך בהוצאות לבריאות כתוצאה מההתפתחויות המדעיות וממגבלת המקורות הכספיים, נאלצו המעסיקים להכתיב מדיניות כלכלית שנגזרים ממנה כללי משחק- שאינם עולים תמיד בקנה אחד עם השיקול הרפואי. שליטת ספקי השירותים, משרד האוצר , ומשרד הבריאות ברמת ההוצאות הרפואיות תוך הכפפת החלטות רפואיות לשיקולי עלות מביאים לכרסום באוטונומיה של הרופא (חופש החלטה ויצירתיות)".

חובת הנאמנות במשולש מערכת היחסים קופת חולים (מעסיק)- רופא - מטופל נוצר על פי יחס השליחות בינהם. מכיוון שקופות החולים הם המעסיק הגדול ביותר של הרופאים המצויים בדילמת הנאמנות. נתייחס כאן לקופת חולים כאשר הכוונה לכל מוסד רפואי המעסיק רופאים בין ציבורי ובין פרטי.

נקודת המוצא היא שקופת חולים כתאגיד סטטוטורי היא גוף ציבורי הממלא תפקיד על פי דין ולכן חבה עליה חובת נאמנות לציבור, ועליה לפעול על פי איזונים החוקתיים הקבועים במשפט. עליה להפעיל את שיקול דעתה על פי כללי המשפט המנהלי- בתם לב, בהגינות, בסבירות ללא הפליה וללא שיקולים זרים ועליה לקיים את דרישת המידתיות.

ואמנם קופת חולים חבה נאמנות כפולה. נוסף לנאמנות שלה כלפי הציבור היא חבה נאמנות מיוחדת כלפי הרופא שהיא מעסיקתו, וכן היא חבה נאמנות כלפי המטופל שלשמו, רווחתו, ומטרתו היא הוקמה.

גם לרופא חובת נאמנות כפולה, מצד אחד חב הרופא חובת נאמנות לקופת החולים כמעסיקתו. במערכת יחסי העבודה בין קופת חולים לרופא נתון הרופא למרותה של קופת חולים ולשיפוטה המשמעתי ועליו לפעול בנאמנות כלפי מעסיקתו. בה בעת חב הרופא חובת נאמנות כלפי החולה, זאת מכח יחסי השליחות המיוחדים שבין הרופא לחולה מכח החוק
  ומכח שבועת הרופא לפיה חלה עליו חובת ריפוי והמנעות, מהיזק כלפי המטופל. בנוסף ובמקביל חב הרופא נאמנות כלפי הציבור כמו שמוציא לפועל את חובת הנאמנות של קופת החולים מן הכח אל הפועל.

שתי הנאמנויות, הכללית והמיוחדת משלימות זו את זו. עם זאת אפשר שיווצר מתח אולי אפילו ניגוד  בין זו לזו. במקרה כזה על הנאמן לאזן וליישם בין הנאמנות האחת לבין הנאמנות השניה באופן הוגן וסביר לפי הענין והנסיבות.

בעיית היחס בין הנאמנויות שבו נתון הרופא התעצמה לאחרונה ועלתה על סדר היום הציבורי בעקבות סדרת כתבות של העיתונאי חיים שדמי בעיתון הארץ בנושא סל הבריאות
 

דו"ח הארץ אודות סל הבריאות מביא דוגמאות בהן נקלע הרופא המטפל למצבים בלתי אפשריים שעליו להכריע בין נאמנותו לחוק זכויות החולה, נאמנותו למעסיק, קופת החולים בה הוא עובד ונאמנותו לחולה בו הוא מטפל.

מצד אחד המדינה אינה מעדכנת את סל הבריאות כפי שקובע חוק ביטוח בריאות ממלכתי, וכך לצד ההתפתחות הטכנולוגית והמדעית, שבוי המטפל בסל בריאות שאינו תואם את טובת החולה ואינו מאפשר לו לתת למטופל "טיפול רפואי נאות הן מבחינת הרמה המקצועית והאיכות הרפואית והן מבחינת יחסי האנוש"
 .

מאידך מגבילות קופות החולים את חופש הפעולה של הרופא ואת מגוון השירותים שאמור לקבל המטופל המבוטח וזאת על ידי הכתבת הנחיות והוראות באיזה תרופות על הרופא לטפל וזאת תוך סיכון בריאותי של המטופלים.

במקרים מסויימים, הגבלת השירותים אותם מקבל המטופל לפי סל הבריאות הגיונית, כך למשל כאשר ניתן לספק לחולה תרופה זולה יותר על חשבון תרופה יקרה מבלי לפגוע באיכות הטיפול ותוצאותיו, לא ניתן להלין על קופות החולים שהן מנהיגות משטר כלכלי בעידן משאבים מוגבלים, אך כאשר קופות החולים מפעילות לחץ על הרופאים לעשות שימוש בתרופות מסויימות מטעמים כלכליים ומאיימות על הרופא שאם לא יפעל לפי התכתיב הוא עלול להפגע בכיסו, יש בכך משום הפרת חובת הנאמנות הן כלפי הרופא והן כלפי הציבור שהיא עוולה לפי פקודת הנזיקין וחשד לעבירה פלילית
.

לפי הפרסום ב"הארץ" (מיום 8/1/03) שלח בכיר בקופת חולים מכתב לרופאים בהם רמז להם כי אם לא יצמצמו בשירותי רפואה ולא יעמדו  בהנחיות הקופה, הם עלולים להפגע בכיסם ולהיות מפוטרים בכך יש עבירה לכאורה על סע' 428 לחוק העונשין הנ"ל .

מכיוון שבשיטת המשפט הנוהגת לא קיימת אחריות מוסדית (להבדיל מאחריות שילוחית) של קופות החולים להיזק פוטנציאלי למטופל בשל הפעלת מדיניות רפואית כלכלית כאמור, עומד הרופא בדילמה למי נתונה חובת הנאמנות של הרופא האם למעסיק? למטופל? או שמא לציבור? כאשר משמעות הפרת חובת הנאמנות הנ"ל היא שהרופא ישא בתוצאותיה אף שפעל על פי הנחיות המעסיק.

כאשר מדובר בטיפול רפואי המוכתב על ידי קופת החולים והרופא יודע שיש טיפול רפואי טוב יותר בענין זה יש להבחין בין מספר מצבים:

התנגשות חזיתית בין נאמנות של רופא למעסיק (באמצעות הענות להנחיות שמכתיבה קופת חולים) ובין הנאמנות שלו למטופל (מתן טיפול רפואי נאות כאמור בחוק זכויות החולה). לדעתנו הנאמנות של הרופא חייבת להיות לפי מצפונו ואחריותו הציבורית, אולם עליו להימנע מהתנגשות החזיתית הזו ולמצוא הדרך לתת את הטיפול הטוב ביותר בנסיבות כפי שקובע השופט מ. חשין לענין חובות הנאמנות של עורך דין כלפי מרשו מול חובות הנאמנות שלו כלפי בית המשפט
 .

"חובותיו של עורך הדין כלפי בית המשפט נעלות ועדיפות הן על חובותיו (ההפוטתיות) כלפי מרשהו. ואולם גם זו אמת, שלעת קביעת חובותיו של עורך הדין כלפי בית המשפט- בקביעתן של החובות ובהצבת גבולותיהן סביב סביב- הזהירה ומזהירה ההלכה עצמה היטב היטב שמא תחרוג מן התחומים הראויים לאותן חובות. החובות וגבולותיהן נקבעות איפוא, מעיקרו של דין, תוך מודעות לחובותיו של עורך הדין כלפי מרשהו ותוך זהירות והקפדה ששדה לא תיכנס בשדה קרא: שחובות אותן חב עורך הדין לבית המשפט לא תפלושנה לשדה חובותיו של עורך הדין כלפי מרשהו".

בדו"ח הארץ - סל הבריאות הובאו דוגמאות בהן רופא ממליץ לחולה טיפול תרופתי מסויים וקופת החולים מסרבת לאשר את הטיפול משיקולים כלכליים באופן המסכן את החולה. לדעתנו אין בכך להעמיד את הרופא  בסיכון של הפרת חובת הזהירות שלו כלפי החולה, לעומת זאת אם מצדיק הרופא את הטיפול אשר עלול לגרום לנזק כגון שרופא מסויים אינו מאשר השתתפות הקופה בטיפול רפואי בחו"ל מטעמים כלכליים, הרי שחוות דעתו עומדת בסתירה לחובת נאמנותו למטופל, וניתן לומר שצומחת לה נאמנות נוספת והיא חובת הנאמנות לציבור, אשר הפרתה עלולה למצוא אותו מפר את חובת הנאמנות ולעמוד בסיכון של הפרת חובת הזהירות שהיא בסיס לתביעה ברשלנות רפואית מקום שמוכח שלמטופל נגרם נזק  כתוצאה מהפרת החובה. ההלכה הפסוקה הכירה בעילת תביעה נוספת בנזיקין והיא הפגיעה באוטונומיה מכח הפגיעה בהוראות חוק זכויות החולה בלא שנגרם נזק גוף
.

באיזון שבין חובת הנאמנות של הרופא כלפי המטופל מחד וכלפי קופת החולים מאידך , על הרופא לגלות לחולה את כל המידע הנוגע ליחסים בינהם (שהם יחסי שליחות) ולהמנע מכל דבר שיש בו ניגוד בין טובת השולח (המטופל , המעסיק, הציבור) ובין טובתו שלו או של אדם אחר 
.

באשר לחובת הגילוי ראה דבריו של פרופ' א. ברק בספרו חוק השליחות כרך שני, עמ' 1053:

"ביסוד השליחות מונחת ההנחה כי השליחות נועדה לקיים ולקדם את עניינו של השולח, לכן טבעי הוא כי הדין מטיל חובת גילוי בכל ענין הנוגע לנושא השליחות. בלא גילוי זה עשוי השולח לגשש באפילה והשליחות עשויה לפעול שלא בהתאם לאינטרסים שלו, משיגלה השלוח לשולח כל ענין הנוגע לשליחות יוכל השולח לקבל החלטה בענין השליחות המבוססת על ידיעת העובדות והערכתן"

ואם נשווה את הדברים הנ"ל לענין מתן שירותי הרפואה המוגבלים במציאות חוק ביטוח בריאות ממלכתי על הרופא לפרוס בפני  המטופל את כל אפשרויות הטיפול, בין המצויים בסל ובין מחוצה לו על מנת שהמטופל יוכל לקבל החלטה מושכלת בקשר לטיפול הרפואי המבוססת על ידיעת העובדות והערכתן.

משום כך מסביר פרופ' ברק " חובת השלוח לגלות לשולח כל ידיעה ולמסור לו כל מסמך הנוגעים לנושא השליחות היא רחבה בהיקפה, היא משתרעת על כל ידיעה וכל מסמך הנוגעים לנושא השליחות כולל חוזים, הודעות, מכתבים וכו'… ".

חובת הגילוי אינה מותנית בבקשה מצד השלוח, ולכן במצב הרגיל על הרופא להנהיג שיטת עבודה לפיה ימסר המידע למטופל כולל המידע המגביל אותו בעבודתו וכולל אפשרויות טיפוליות חלופיות ותרופות שניתן לטפל בהם אף שהן אסורות על פי הנחיות מעסיקו.

ניתן לחשוב על סיטואציות רבות בהן עלול הרופא להיקלע לעימות חזיתי בין נאמנותו למעסיק  לעומת נאמנותו למטופל. בכל מקרה חלה על הרופא גם נאמנות לציבור  ועל פי נאמנות זו עליו לאזן בין הנאמנויות על פי מצפונו וזאת יעשה באמצעות מסירת המידע המלא למטופל, גם המידע שאינו תואם את האינטרסים שלו. אי מסירת המידע עלול להעמיד אותו בסיכון של הפרת חובת הנאמנות ולחשוף אותו לסיכון משפטי בכך שלא סיפק את המידע המלא וזאת על אף שפעל על פי הנחיות המעסיק קופת חולים.

במקום אחר עמדתי על חובת הזהירות של מומחה המוסר חוות דעת שלא להטעות את המטופל.
 לענין זה מעמדו של הרופא המטפל בחולים אינו שונה, בעיקר כאשר קיים ניגוד אינטרסים בין הטיפול בחולה והנאמנות למעסיק.  

ע/ 3001/5-3
� השווה בג"צ 62118/93 שלמה כהן עו"ד נ' לשכת עוה"ד פ"ד מט (2) 529.


� ראה למשל חוק זכויות החולה תשנ"ו- 1996 החוק לטיפול בחולי נפש תשנ"א- 1991 פקודת הרופאים [נוסח חדש] פקודת רופאי השיניים [נוסח חדש] חוק השליחות תשכ"ה- 1965 חוק הנאמנות תשל"ט- 1979 חוק עשיית עושר ולא במשפט תשל"ט- 1979 ועוד.





� ר' בג"צ 2832/96 יוסף בנאי ואח' נ' המועצה הארצית של לשכת עוה"ד פ"ד נ (2) 582


�ראה דו"ח הארץ- סל הבריאות מיום 17/11/02 "כמה אלפי חולים ימותו בגלל הקפאת סל הבריאות? כמה ישארו נכים? כמה משפחות יהרסו? כמה זה יעלה למדינה?" 


דו"ח הארץ- סל הבריאות מיום 24/1102 "הקפאה? עדכון? סל הבריאות הולך ונשחק?"


דו"ח הארץ- סל הבריאות מיום 8/1/03 "כמעט הכל זה שוחדים פרוטקציות וקשרים"


� ר' סע' 5 לחוק זכויות החולה תשנ"ו- 1996


� סחיטה באיומים- עבירה על סע' 428 לחוק העונשין תשל"ז- 1977 -"המאיים על אדם בכתב , בעל פה או בהתנהגות, בפגיעה שלא כדין בגופו או בגוף אחר, בחירותם ברכושם או בפרנסתם, בשמם הטוב או בצנעת הפרט שלהם, או מאיים על אדם לפרסם או להימנע מפרסום דבר הנוגע לו או לאדם אחר או מטיל אימה על אדם בדרך אחרת, הכל כדי להניע את האדם לעשות מעשה  או להמנע ממעשה שהוא רשאי לעשותו, דינו- מאסר שבע שנים: נעשו המעשה או המחדל מפני איום או הטלת אימה כאמור או במהלכם דינו- מאסר 9 שנים".





� בע"א 6180/0 עו"ד חנא נ' מדינת ישראל (טרם פורסם)	


� ע"א 2781/93 מיאסה עלי דעקה נ' בי"ח כרמל חיפה פ"ד נג (4) 526


� (כלשונו של סעיף 8 לחוק השליחות)


� ר' י. דייויס, "חובת הזהירות ואסור ההטעיה של רופא המוסר חוות דעת" רפואה ומשפט חוברת 24, מאי 2001 עמ' 15
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