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הנדון: הכללת בדיקת MRI לגילוי סרטן השד בסל שירותי הבריאות
בעקבות מספר פניות שהתקבלו במשרדנו וכן לאור הכתבה שהתפרסמה לאחרונה (28.1.09) בעיתון הארץ שכותרתה "בגלל משרד הבריאות: קופות החולים לא מאשרות בדיקות MRI לגילוי סרטן השד", הריני לפונת אליכם כדלקמן:
1.
עניינה של פנייתנו זו הינה בהכללת בדיקות MRI עבור גילוי מוקדם של סרטן השד בסל שירותי הבריאות לפי חוק ביטוח בריאות ממלכתי, התשנ"ד – 1994. סעיף 5 (ו) (13) לתוספת השניה לחוק ביטוח בריאות קובע, כי בדיקת MRI נכללת בסל הבריאות אליו זכאי כל מבוטח לפי חוק ביטוח בריאות. סעיף זה קובע בס"ק (ו) (2) כי גם בדיקות ממוגרפיה נכללות בסל שירותי הבריאות. בהמשך, מתייחסת התוספת השניה לחוק ביטוח בריאות גם לביצוע בדיקות לגילוי מוקדם לסרטן השד. כידוע נעשה שימוש בסוגי בדיקות אלו – ממוגרפיה ו- MRI – לצורך אבחון סרטן השד. אולם, רק אבחון סרטן שד באמצעות בדיקת ממוגרפיה כלול בתוספת השניה לחוק ביטוח בריאות (סעיף 26) ואילו אבחון באמצעות בדיקת MRI אינו ממומן בכל מקרה ומקרה וזאת למרות שכאמור לעיל, בדיקת ה- MRI  כלולה בתוספת השניה לחוק. 
2.
במצב הדברים היום, נתון שיקול הדעת לקופות החולים לאשר ביצוע בדיקת MRI לאבחון סרטן השד לפי בחינתו של כל מקרה לגופו. אולם, הפעלת שיקול דעת זה אינו מבוסס על קריטריונים כתובים, ברורים, ספציפיים וקונקרטיים. בנוסף, שיקולי עלותה של בדיקה זו שהינם גבוהים יחסית לבדיקות הממוגרפיה והאולטרסאונד, נלקחים בגדר השיקולים של קופות החולים לצורך קבלת ההחלטה אם לאשר מימון הבדיקה, אם לאו. בהעדר קריטריונים כתובים וברורים, התוצאה הינה, כי חוק ביטוח בריאות בהקשר זה הינו עמום ויישומו שרירותי, לא חד משמעי ואף לא וודאי. מצב זה מותיר את ציבור החולות במצב לא וודאי אודות אישור מימון בדיקת ה- MRI לאבחון סרטן השד. 

3.
לא ניתן לחלוק על חשיבות הגילוי המוקדם בריפוי מחלת סרטן השד במידת איתורה. כמו כן, לא ניתן לחלוק על חשיבות בדיקת MRI לגילוי סרטן השד ויעילות וסופיות תוצאותיה של בדיקה זו לעומת בדיקות אחרות. הוכח מדעית, כי יעילותה של בדיקת MRI לאבחון סרטן השד גוברת על יעילות וסופיות תוצאות בדיקות הממוגרפיה והאולטרסאונד. אף משרד הבריאות עצמו רואה בחשיבות ביצוע בדיקת MRI לאבחון סרטן השד. כך שבתאריך 31.5.05 הוציא המשרד חוזר מנכ"ל מס' 25/5 שכותרתו "מניעה וגילוי מוקדם של מחלות סרטן" בו המליץ על ביצוע בדיקת MRI של השד לסריקה תקופתית בנשים שזוהו כנשאיות מוטציות בגנים BRCA1 ו- BRCA2 (סעיף 2.2.3 לחוז המנכ"ל).
4.
העדרם של קריטריונים כתובים וברורים אודות הנסיבות בהן יאושר מימון בדיקת ה- MRI לאבחון סרטן השד, גורם ליישום בררני של חוק ביטוח בריאות בהקשר למתן שירותי בריאות בכל הנוגע לאבחון וגילוי מוקדם של סרטן השד. יישום בררני זה פוגע בזכות הנגישות לשירותי בריאות של אלפי נשים בישראל החולות מידי שנה במחלה זו ואשר מספרן נע בין 3,500 עד 4,000. הפגיעה מנוגדת לסעיף 3(א) לחוק ביטוח בריאות הקובע כי "כל תושב זכאי לשירותי בריאות לפי חוק זה, אלא אם כן הוא זכאי להם מכוח חיקוק אחר" וכן, מנוגדת לזכות לקבלת טיפול רפואי הקבועה בסעיף 3(א) לחוק זכויות החולה, התשנ"ו – 1996. היישום הבררנית של החוק ע"י קופות החולים, מהווה גם הפרה לחובתם הקבועה בסעיף 3(ג) לחוק ביטוח בריאות הקובע כי "קופת חולים אחראית כלפי מי שרשום בה למתן מלוא שירותי הבריאות שלהם הוא זכאי לפי חוק זה." כמו כן, הפגיעה בזכות לבריאות מהווה גם פגיעה בזכויות החוקתיות לחיים ולשלמות הגוף וכן בזכות החוקתית לכבוד אשר כולן מעוגנות בחוק יסוד: כבוד האדם וחירותו.
5.
יתר על כן, העדרם של קריטריונים כתובים וברורים גורם לכך, שקבוצה אחת של נשים לגביהן קיים חשש לאבחון סרטן השד, יקבלו אישור למימון בדיקת ה- MRI וקבוצה אחרת של נשים אשר אף לגביהן קיים חשד לסרטן השד, לא יקבלו אישור למימון אותה בדיקה. הבחנה זו בין שתי קבוצות הנשים – אלה המקבלות אישור למימון הבדיקה ואלה שלא – הינה הבחנה בין שתי קבוצות של נשים אשר אין ביניהן שונות רלוונטית. במצב דברים זה מופלית קבוצה אחת של נשים לעומת הקבוצה האחרת. הפליה זו מנוגדת לעקרון השוויון ומנוגדת לרוח חוק ביטוח בריאות הקובע בסעיף 1, כי "ביטוח הבריאות הממלכתי לפי חוק זה, יהא מושתת על עקרונות של צדק, שוויון, ועזרה הדדית." (לתכלית חוק ביטוח בריאות ראו: בע"ע 1557/04 קופת חולים כללית נגד קפצן (פסק דין מתאריך 29.12.05). 

6.
כמו כן, השיקול התקציבי הנשקל לצורך אישור ביצוע הבדיקה על בסיס בחינת כל מקרה לגופו, הינו שיקול זר ולא רלוונטי לצורך מתן השירות הרפואי במיוחד שבדיקת ה- MRI עצמה כלולה זה מכבר בסל שירותי הבריאות. דברים אלו מקבלים משנה תוקף לאור העובדה כי ההתועלת הבריאותית העולה ממימון הבדיקה הנ"ל, עולה לאין ערוך על עלותה הכספית של הבדיקה. שיקול זה אינו יכול לעמוד במיוחד כאשר התוצאה הינה הפליה בין שתי קבוצות נשים כפי שפורט לעיל.
7.
למען הסר ספק יודגש, כי אין עניינה של פנייה זו בהרחבת סל שירותי הבריאות, אלא בקביעת קריטריונים כתובים, ברורוים, קונקרטיים ושוויוניים אשר יתחשבו במכלול שיקולים רלוונטים כגון, מצבה הבריאותי של המבקשת, מצבה הסוציו-אקונומי ועוד וזאת לצורך השגת שוויון בקבלת שירותי בריאות ומימוש הזכות לבריאות.
8.
יצויין, כי הפגיעה לעיל הינה חמורה יותר בכל הנוגע לנשים ערביות. שכן, התחלואה במחלת סרטן השד בקרב נשים ערביות הינה גבוה יותר מאשר בקרב נשים יהודיות. מחקר שבוצע בשנת 2007 ע"י ד"ר ג'מאל זידאן מבי"ח זיו בצפת הראה, כי קיימים הבדלים גדולים בתחלואת סרטן השד בין נשים ערביות לבין נשים יהודיות לרעת הנשים הערביות ולפיו סרטן השד פוגע קשה יותר ומוקדם יותר בקרב נשים ערביות. יתר על  כן, מחקר קודם שבוצע ע"י ד"ר זידאן במהלך שנת 2006 הראה, כי במהלך ארבעת העשורים האחרונים, חלה עלייה של 500% בתחלואת סרטן השד בקרב נשים ערביות לעומת עלייה של 60% בקרב הנשים היהודיות. 
9.
הפגיעה הנ"ל מתעצמת עוד יותר לאור מעמדם הסוציו אקונומי הנחות של הנשים הערביות, שכן ובהתאם לנתוני המוסד לביטוח לאומי, יותר ממחצית המשפחות הערביות חיות מתחת לקו העוני (ראו: ממדי העוני והפערים החברתיים לשנת 2007, המוסד לביטוח לאומי, ינואר 2009). מעמד זה מקשה עליהן את מימון הבדיקה ובמקרים בהם הבדיקה אינה מאושרת הדבר עלול לגרום ל"הרתעה כלכלית" מפני מימון עצמי של הבדיקה, דבר הפוגע בתורו בשירות הרפואי הניתן לאותה אשה והעלול לפגוע בזכותה לחיים ובשלמות גופה.
10.
ידוע לנו, כי במהלך שנת 2006 הוקמה ע"י משרד הבריאות ועדה לבחינת וקביעת הקריטריונים לאישור בדיקת ה MRI לגילוי מחלת סרטן השד כחלק מסל שירותי הבריאות. אולם עד היום, ולמרות חלוף שלוש שנים, הועדה טרם מסרה את המלצותיה ומסקנותיה. 

11.
לאור האמור לעיל, הנכם נדרשים להורות לקופות החולים לאשר מימון בדיקת MRI לנשים החולות בסרטן השד כפי שהומלץ ע"י משרד הבריאות בחוזר מנכ"ל מס' 25/05. 
12.
כמו כן, ולאור היישום הבררני של חוק ביטוח בריאות וכן לאור הקמת הוועדה לבחינת הקריטריונים לאישור מימון הבדיקה, נא להמציא לנו את הפרטים הבאים:
1. מהם הקריטריונים לאישור מימון בדיקת MRI לנשים החולות בסרטן השד;
2. באיזה שלב של פעילות מצויה הוועדה;
3. מהו המועד הצפוי להוצאת המלצות הוועדה הנ"ל.
אודה לקבלת תגובתכם בהקדם.










         בכבוד רב,
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