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היו"ר א. נמיר;


אני מתכבדת לפתוח את הישיבה.


אם חברי הוועדה לא מתנגדיט הישיבה תהיה פתוחה.


שביתת האחיות


בישיבה שהיתה לנו הבוקר עמדו חברי הוועדה, ובצדק, על כך שעוד היום נקיים


באו דיון ונשמע מה קורה אחר נטישת האחיות את בתי החולים. דיווחתי לחברי הוועדה


שהבוקר דיברתי עם חיים הברפלד ולאחר מכן עם שר הבריאות וסיכמתי עם השר שנשוחח


יחד בכנסת ונחליט כיצד לנהוג. סיכום השיחה עם השר ועל דעת השר היתה שנכנס מיד


ישיבה וזאת בגלל המצב החמור בבתי החולים.


דיברתי טלפונית עם מזכירת הסתדרות האחיות לפני שעה והיא אמרה לי שבעוד שעה


היא מכנסת את מזכירות הסתדרות האחיות, לשם הזמינה את אחיות בתי החולים, שחלק


גדול מהן חברות המזכירות, והיא עומדת להודיע להן על ההחלטה להקים חטיבה מיוחדת


של אחיות בתי החולים במסגרת הסתדרות האחיות. נסיתי להשיג את הברפלד, לא השגתי


אותו. נסיתי למצוא את קיסר, אבל הוא עזב את הבנין. חברת-הכנסת סולודר שוחחה עם


אחת האחיות בבית החולים בילינסון והיא סיפרה לה שהן קיבלו הוראה לבוא מיד


להסתדרות האחיות לישיבת המזכירות, שם עומדים להודיע להן על הקמת חטיבה מיוחדת של


אחיות בתי החולים בתוך הסתדרות האחיות, ולדבריה הן עומדות לתמוך בכר, אבל עד כמה


שידוע לי גם קבוצת אחיות בתי החולים אינה מיקשה אחת.


אבקש משר הבריאות למסור לנו מה קורה.


שר דובריאות מי גור;


המצב בבתי החולים חמור והוא חייב אותנו לקבל הערב החלטות, שעשינו עד השעה


שבע. אנחנו מצפים עדיין לתשובת האחיות במגמה לא לנקוט בשום אמצעי ארגוני, משמעתי


ומשפטי, ולפני שהתחלתי את הדיון המסכם הזה התקשרתי ביזמתי אל נציגת האחיות, אל


מרי פינטו, והסברתי לה שמצב החולים בבית החולים מחייב נוכחות אחיות במחלקות.


היו"ר א. נמיר;


מי זו מרי פינטו?


שר הבריאות מ' גור;


אחת הנציגות שלהן, שגם מופיעה מטעמן בתקשורת.


ביקשתי שוב - לאחר שלא השגנו את כל מה שנטינו להשיג ביממה האחרונה - שלפני


שאצטרך להשתמש באמצעים כדי לוודא את בריאות החולים, עדיין יש להן זמן להתכנס


ולסכם למתן את הנטישה בצורה כזאת שנוכל לחיות איתה, ובינתיים יכול להימשך המשא


ומתן בכל הנושאים המטרידים אותן. אני מקווה שבעודי יושב כאן יתקשרו לכאן


ויודיעו שהן ממתנות את הנטישה ותהיה לפחות אחות אחת בכל מחלקה לטפל בצרכים


המיידיים. כך אפשר לחיות עם הנטישה ולא לנקוט באמצעים. זה המצב כרגע.


אשר לדותפתחות הענינים; כשהגענו לבית הדין לעבודה עם צו מניעה נוכח השופט -


זו הפרשנות שלנו - שעלול להיווצר פה עימות רציני מאד עם כלל האחיות והוא פסק


משהו לגבי האחיות המובילות, הוא לא נתן צו מניעה לגבי כללי ציבור האחיות. אנחנו


קיבלנו את הפסק הזה כאות של רצון טוב להמשיך במגעים במגמה לפתור את המשבר בדרך





חיובית ולא להגיע לעימות. ואמנם זה מה שעשינו משעה אחת בלילה. התחלתי בצו


המניעה, אבל אני יכול לומר, בלי להיכנס  לפרטים - ואני מדבר בלשון אישית - שאתמול


עשיתי מאמצים נואשים על מנת להשיג את פתרון הבעיה הארגונית, לפחות על מנת לא


להגיע בכלל לבית הדין. המאמצים האלה באו לשיאם כשהזמנתי את כרם-יה, נפגשתי איתה


באמצע הדרך לירושלים ונסיתי לשכנע אותה - אחרי שכל היום הייתי במגעים עם קיסר


ועם הברפלד - לצאת באיזו שהיא הודעה שנותנת בשר להחלטה של הוועדה המרכזת במגמה


לא להגיע לבית הדין. הדבר לא התבצע והלכנו לבית הדין. לא רציתי להגיע לשום


ערכאות כאלה או אחרות אלא לפתור את הענין בדרך של הידברות, מה עוד שהוועדה


המרכזת החליטה מה שהחליטה, כי בין הלשון שנמסרה לי בעל-פה, שמסרתי לאחיות, לבין


הלשון שנתקבלה בסופו של דבר היה פער מסויים, והמאמצים כל היום היו לגשר על הפער


הזה ולמנוע הליכה לבית-הדין. הדבר לא הסתייע בידי למרות כל המאמצים והפגישה


באמצע הדרך, והיה מיפגש בבית הדין.


במשך כל היום עמדנו במגע גם עם עורך הדין של האחיות - אגב, הן החליפו את


עורך הדין שלהן - על מנת למתן את הנטישה. לצערי הרב הענין לא הצליח והבוקר החלה


הנטישה.


קיבלנו דיווחים מכל בתי החולים, בעיקר על המצב במחלקות הפנימיות. נסעתי


לביקור בבית החולים בילינסון עם פרופ' דורון - הטלפון הראשון שקיבלתי היה ממנו -


ושם נוכחתי בדיון של ראשי המחלקות עם מנהל בית החולים ועם האחות הראשית. הסתבר


שגם שם אין פעילות של אחיות וההתייחסויות של הרופאים היו חמורות מאד לגבי היכולת


להמשיך לספל בחולים ולהבטיח להם בריאות, גם לאחר שהורינו לשחרר חולים פחות קשים


הביתה. הרופאים תבעו מאתנו פעולה עד מחצית היום, כי לפי הערכתם בשעות אחר


הצהריים עלולה להיווצר הידרדרות במצב החולים, שתם לא חייבים לשאת באחריות לה.


האחיות שנטשו השאירו בכל בתי החולים הגדולים קבוצות חירום מסודרות של 12


אחיות בכל בית חולים ואם לאחד החולים תהיה בעיה - לאו דווקה מקרה חירום - הן


יגשו לעזרה. כששאלתי למה יילכו לעזור, אמרו לי: אל תדאג, החולים לא ייפגעו מעבר


לקריאה הראשונה. אני אומר את זה כדי שהוועדה תדע שלא היה מצב של עימות כולל


ויכולנו לנצל את השעות האלה על מנת להגיע בכל זאת להבנה ולא לעימות. זה באמת מה


שעשינו גם בשעות שהייתי ב"בלינסון" כל אחר הצהריים.


ח' גרוסמן;


הנטישה היתה בכל בתי החולים? .


שר הבריאות מ. גור;


חוץ מאשר ב"כרמל" ו"לווינשטיין".


הרופאים הביעו דאגה חמורה מאד מן המצב - גם הכירורגים ובעיקר הפנימאים - כי


מדובר פה על אנשים זקנים שגם קצת אי טיפול עלול להזיק להם.


כל אחר הצהריים, עד שעה חמש, עמד פרופ' דן מיכאלי בקשר רצוף עם עורך הדין


של האחיות - שגם הוא חושב שיהיה לו קשה לייצג את האחיות, כי בעצם לא היה פה גוף


הומוגני, מדי פעם עלו מנהיגות אחרות עם דברים אחרים וקשה להגיע להבנה - ובשעה


חמש, בהנחיה שלי, עדיין פנה פרופ' מיכאלי ואמר שכל מה שאנחנו רוצים הוא למצוא


מיתון בנטישה על מנת שאפשד יהיה להמשיך לנהל את המגעים בינינו ועל מנת שיהיה


ניתן להגיע לכך שהאחיות שמנהלות את המאבק יגיעו לדיון אצל כרם-יה, כי מרבית שעות


היום היתה התחושה שהן לא יבואו לדיון הזה. הפעלנו את כל הצינורות שיכולנו על מנת


לשכנע אותו שיבואו לדיון.





לצערי הרב לא יכולנו לקבל תשובת חיובית, כי היו הרבה מאד עיכובים בתקשורת.


האחיות גט ניתקו מגע מהאחיות הראשיות, כי ראו שהאחיות הראשיות מנטות להשפיע


עליהן ללכת לקראת הסדר, והיו שעות שאי אפשר היה להשיג איתן שום קשר, לשמחתי


שמענו אחר כר שהן מבקשות סיוע שלנו לשכנע את כרם-יה לדחות את הדיון, אולי בכל


זאת יחליטו לבוא אליו,וגם את השירות הזה עשינו. אחר כך הן ביקשו עוד פעם דחיה,


כי הן היו מפוזרות בכל מיני מקומות, אבל אז כבר החל הדיון. אני מקווה שהן יספיקו


להגיע לדיון על מנת שהבעיה הארגונית הזאת תיפתר.


ע. סולודר;


בדיון הזה יהיה גם חיים הברפלר?


שר הבריאות מ. גור:


אני יודע שהוא לא רחוק בבנין, אבל אם נוכח בחדר או לא אינני יודע.


ר. כהן;


לפי מה שישראל קיסר אמר לי הוא נוכח. הוא ביקש ממנו להיות שם.


שר הבריאות מ' גור;


בשיחה רואחרונה שלי עם מרי פינטו אמרתי לה שאנחנו מקיימים דיון על מנת לפתוח


את הצעדים שימנעו הידרדרות מצב החולים. אני מקווה מאד שלא נצטרך להשתמש באמצעים


האלה, כי יש להן זמן להסכים למיתון השביתה, וברגע שהן יסכימו, לא נצטרך להשתמש


באף אחד מן האמצעים. קיבלתי תודה מנומסת מאד והם התקשרו בחזרה. מאז השיחה עד


עכשיו עברה שעה וחצי ואינני יודע אם תתקבל תשובה או לא. אני רק יכול לומר שאני


מאד מקווה שהתשובה תהיה חיובית.


ר. כהן;


בהקשר הזה, האם הסכמתן לבוא לישיבה והעובדה שתתקבל החלטה משמעותן, להערכתו,


הפסקת השביתה?


שר רובריאות מי גור; 


אני לא יכול לענות על השאלה הזאת, כי מהתחלה היו פה שתי סוגיות; סוגיה אחת


ארגונית, וסוגיה שניה מהותית של רמת ההכנסה. תוך כדי דומגעים של היום אחר הצהריים


הם אמרו מדי פעם; אנחנו מוכנים לחזור לעבודה מלאה מיד, בתנאי שיתחילו איתנו מיד


במשא ומתן. אני רוצה להזכיר שהיום בשעה חמש התחיל משא ומתן כללי על השכר ולכן


אני לא יודע. הניואנסים והשינויים בעמדות הם כאלה שאי אפשר לדעת מה בדיוק יהיה


הסיכום שלהם, אם הם יוכלו להגיע לסיכום.


ח. גרוסמן;


האם בכל זאת יש אפשרות שיהיה משא ומתן עם אחיות בתי החולים, מבלי להתעלם מן


המשא ומתן הכללי שצריך להיות, וזאת כדי לאתר את האש? האם מוכנים לזאת - זו היתה


התביעה של חברי הוועדה - בתנאים של הפסקת השביתה?


שר הבריאות מי גור;


אינני רוצה להתייחס לתביעת הוועדה, זה רשום בפרוטוקול.





ח. גרוסמן;


אי קבלת תשובה, גם היא תשובה.


היו"ר א, נמיר;


כיושבת-ראש הוועדה אני זוכרת שהחלטנו, שצריך להיכנס מיד למשא ומתן. אמרנו


שאיו להעלות על הדעת שבמסגרת אותו משא ומתן לא יקויים המשא ומתן גם עם אחיות בתי


החוליט. זו היתה אז השאלה. 


שר הבריאות מ' גור;


אני לא מתייחס למה שקבעה הוועדה אלא אני עומד לתת תשובה לעניו, והתשובה


היא, שאיש לא יכול לדעת, מכיווו שבחבורה הזאת של האחיות יש ניואנסים שונים על


הדגשים השונים.יכול להיות שברגע שתיווצר אפשרות של פתרוו הסוגיה הארגונית יתפוצץ


iמיד העניו על הדרישה להתחיל במשא ומתו נפרד. העמדה של ההסתדרות - ופה אני רק


יכול להביע עמדה מו הצד, זה לא עניו שאנחנו קובעים בו - היא: אמנם מוקמות חטיבות


במסגרת הסתדרות האחיות, ובמשא ומתו תהיה נציגות הסתדרות האחיות ונציגות החטיבה


שידונו על התנאים המיוחדים שאחיות בתי חולים מבקשות, מפני שאם לא תהיה נציגות של


הסתדרות האחיות זה כאילו אין גוף יציג. הסתדרות האחיות היא הגוף היציג.והנוסח


שאמר לי ישראל קיסר, שלא הובא בנוסח הכתוב, היה: בדיוק כפי שהדבר נעשה עם תשע


החטיבות בהסתדרות הפקידים. זה הנוסח שהוא אמר, זה הנוסח שהבנתי. לצערי זה לא


הובא כף.


ח. גרוסמו: 


הנוסח הזה מקובל על כל החלקים?


שר דובריאות מי גור:


אינני יודע.


י. פרץ:


האם תוך כדי המשא ומתו היתה החלטה בממשלה לגבי מקצוע האחיות כמקצוע מועדף?


שר הבריאות מ' גור:


החלטת הממשלה לא דנה אתמול בסוגיות השונות של המשבר. את ההחלטה של הבוררות


המוסכמת קיבלו כדבר מקובל.


י. פרץ:


והיישום? 


שר רובריאות מי גור:


היישום צריך לבוא לידי ביטוי במשא ומתן.


הבעיה העיקרית עם המקצוע המועדף היא בהסתדרות. ההסתדרות רואה בעצם ההגדרה


של מקצוע מועדף תרגיל מסויים שנעשה בזמנו של השר לשעבר שוסטק כנגד ההסתדרות. אחת


הבעיות העיקריות בעניו מקצוע מועדף הוא לא בממשלה -את עמדת הממשלה והאוצר ייצג


הלל דודאי - אלא בהגדרות, כי ברגע שמקצוע מסויים מוגדר בהסתדרות כמקצוע מועדף,


פתאום יש רצון של כל שאר המקצועות להתיישר בהתאם.





ר. כהן;


האמ מבחינת הממשלה אתה מוסמך להיכנס עם האחיות למשא ומתן ברגע שבו הסתדרות


האחיות והאחים או חסיכת האחיות והאחים מגיעים איתך למשא ומתן?


שר הבריאות מי גור:


אני חושב שחבר-הכנסת רן כהן יודע שמשא ומתן על שכר מנהל משרד האוצר.


ר. כהן;


השאלה אם הממשלה נכנסת למשא ומתן.


שר הבריאות מ. גור;


זה לא דבר חדש שהמשרד הממשלתי נתון פה במילכוד מסויים: כל הנושא הארגוני


שייך להסתדרות ולאיגוד המקצועי; המשא ומתן על השכר שייך למשרד האוצר; והאחראי על


מערכת הבריאות הוא עבדכם הנאמן,ולכן עסקתי בימים אלה במערכת שידוכים על מנת לזרז


את ההליכים בהסתדרות, מצד אחד, למנוע הקשחת עימות האחיות, גם בתוכן וגם לגבי


המערכת, מן הצד השני,ולוודא שאפשר יהיה להגיע לאיזה שהוא מצב שבו החולים לא


ייפגעו תוך כדי המשך המשא ומתן. כאשר יתחיל המשא ומתן הוא ינוהל על ידי האוצר


בצינורות המשא ומתן המקובלים, והוא ינוהל אם אמנם הדיון של היום בהסתדרות עם


הנציגות המוכרת של הסתדרות האחיות וחטיבת אחיות בתי החולים יוכתר בהצלחה.


ר. כהן;


לזה יש אישור מן הממשלה, שהאוצר ינהל איתם משא ומתן?


שר הבריאות מ' גור;


בוודאי.


ר. כהן; 


למשא ומתן עם חטיבת האחיות?


שר הבריאות מי גור;


הממשלה איננה מתעסקת בהרכב המשלחת למשא ומתן.


ר. כהן;


אבל היא תבוא מצידה למשא ומתן עם כל נציגות שתוסמך.


שר הבריאות מי גור;


איזו שאלה. 


המצב בבתי החולים; יש לנו בתי חולים כלליים, בתי חולים גריאטריים ובתי


חולים פסיכיאטריים. לבתי החולים הכלליים הגדולים יש כושר תימרון יותר גדול עם


הכסף בכל ימות השנה, ובימים כאלה - עם כוח האדם. הם שחררו הרבה מאד חולים הביתה,


אבל החשש שלהם הוא שאנשים שנמצאים במצב קשה, מתוך אלה שנשארו בבית החולים, לא


יאותרו בזמן אם יקרה להם משהו חס וחלילה במשך הלילה או כשהמשמרות יותר קטנות.


בכל אופן יש היערכות רפואית וארגונית של הרופאים והנהלות בתי החולים. בבתי


החולים הפריפריים הכלליים היותר קטנים, כאשר כוח האדם בלאו הכי יותר מצומצם,


המועקה יותר גדולה, מה עוד שיש להם הרבה פחות כוח עזר ומתנדבים מאשר בבתי החולים


הגדולים. בבתי החולים הפסיכיאטריים והגריאטריים רמת כוח האדם תמיד הרבה יותר


נמוכה מבחינה מספרית והיכולת לתמרן קטנה מאד. שם אי אפשר לשלוח אף אחד הביתה,





ולכן נשארו מאה אחוזים קול החולים עם אחוז הרבה יותר קטן של כוח אדם לטפל בהם


ולכן המועקה שם רצינית מאד. לזכותם של הרבה רופאים ייאמר שהם התנדבו להישאר


בבתי החולים הגריאטריים והפסיכיאטריים וגם בבתי החולים הכלליים. הרבה רופאים


נרשמו למשמרות נוספות והמשך תורנויות. האחיות השאירו צוותי חירום למקרים כאלה


או אחרים.


ח. גרוסמן;


הרופאים נשארים בהתנדבות?


שר הבריאות מי גור;


כל בתי החולים מארגנים את הרופאים ובתי חולים שונים קבעו הסדרים שונים.


לכולנו ברור שהמכסימום שאנחנו יכולים לעבור במצב הקיים הוא חלילה, גם כן עם


חששות כבדים מאד, ולקראת מחר בבוקר הפתרון חייב להימצא. כפי שאמרתי אני מקווה


 שהוא יימצא בהבנה, ואם האחיות יסכימו להצעה שלנו - בוודאי טוב. אם לא, עוד


 הלילה נצטרך לבדוק אאיזה אמצעים לנקוט על מנת לוודא שתהיה נוכחות מספקת של אחיות


בבתי החולים כדי לדאוג לחולים ובריאותם.


פרופ' ש. פנחס;


הנטישה של האחיות היא הרבה יותר חמורה מנטישה של רופאים וזו ממש קטסטרופה.


כרגע המצב הוא בבקרה מסויימת, משום שיש הרבה מאד רופאים, מעל ומעבר למספר הרגיל,


שנשארו בתשלום מלא. הפכנו כוננים לתורנים והוספנו טורים. אי אפשר היה לאלץ את


הרופאים לאייש טורים אלה, אבל הם התנדבו לאיישם בשכר מלא, וזה מחיר כי זה


 שווה ערך לשלושה ימי עבודה. גייסנו את כל כוח העזר ויש מידה מסויימת של התנדבות.


אחד הפחדים שהיה לנו - שקבוצות עובדים אחרות, כאות הזדהות או כדי לגמור חשבונות


שלהם עם המערכת, לא יבואו לקראתנו, אבל החששות לא התממשו בשטח. פה ושם היו


בודדים שנשאו את הסיסמה הזאת, אבל בסך הכל נענו העובדים והצטרפו כדי לתת שירות


טוב.


בתי החולים הגדולים בארץ - כולם, לא רק "הדסה" - שחררו כ-40% מן החולים.


רומערכת פועלת רק כמערכת חירום ולמעשה מתקבלים חולים בודדים בחדרי המיון ועורכים


ניתוחים של הצלת איבר או הצלת חיים. מתוך 17 חדרי ניתוח הפעלנו 2 במשך היום,


לסירוגין.  במסגרת שני בתי החולים של "הדסה" באו אחר הצהריים 40 אחיות בלבד.


בעין-כרם ירדנו מ-750 חולים ל-450, בהר הצופים ירדנו מ-300 חולים ל-200.


היו"ר א. נמיר;


בשני בתי החולים של "הדסה" היו 40 אחיות?


פרופ' ש. פנחס;


כן. הן איישו את חדרי המיון, את חדרי הניתוח, מחלקות טיפול נמרץ, כוויות


ופגיה, ועבדו ברוח חיובית.


בבית החולים"הדסה" אפשר לעבור את הלילה, אמנם בסיכון מסויים אבל לא בדרמה.


הרופאים כבר נמצאים, כוחות העזר נמצאים והתרופות להערב כבר חולקו. אני לא יכול


להיות אחראי ולהבטיח שבאחת המחלקות שלא מאויישות בצורה מסודרת לא תתפתח דרמה,


אבל אני חושב שאת הלילה עוד אפשר לעבור. ממחר בבוקר, להערכתי, אנחנו נכנסים


לתוהו ובוהו, כי מצב כזה במערכת הוא בלתי אפשרי ולא ראיתי כמוהו בכל ימי וויי. אם


לא יינקטו צעדים משמעותיים ניכנס לתוהו ובוהו, וצעדים משמעותים מבחינתי,


בשתים-עשרה השעות הראשונות ממחר בבוקר, הם; איוש 35% מתקני האחיות כדי לעבור


בשלום את שתים-עשרה השעות הראשונות ממחר בבוקר.





היו"ר א. נמיר;


גם אחיות מעשיות אינן?


פרופ' ש. פנחס:


אצלנו גם חלק מן האחיות המעשיות אינן.


היו"ר א. נמיר:


כשאתה מדבר על 40 אחיות בשני בתי החולים, האם אתה מדבר רק על אחיות


מוסמכות?


פרופ' ש. פנחס;


כן.


היו"ר א. נמיר;


אם כן, זו נטישה כמעט מוחלטת של אחיות מעשיות גם כן.


פרופ' ש. פנחס;


מובן שאחרי שתים-עשרה השעות הראשונות אי אפשר להמשיך באיוש רק 35% מתקני


האחיות. אי אפשר להמשיך את המצב הזה מספר ימים.


פרופ' ח. דורון;


לצערי הרב אינני איש בשורות ואני מודאג מאד בקשר לחיי אדם, כולל הלילה.


אמנם אצלנו בתי החולים "כרמל", "הרצפלד", "בית-רבקה", "לווינשטיין" והאחיות בבית


החולים בעפולה לא שבתו, אבל בעפולה היתה שביתה של עובדי מינהל ומשק, שכנראה


תימשך עוד יומיים. התמונה שראינו ב"בלינסון" היא תמונה שמעבר למדאיגה ואינני שקט


גם בקשר ללילה הזה, מכיוון שאינני חושב שישנו המינימום, אין סידורים מינימליים


שיבטיחו, למשל, 30 חולים שמוגדרים כקשים באגף הרפואה הפנימית, חולים שנמצאים


בידי דומשפחה, אם יש משפחה, ויכולים גם להיות תלויים בהפעלתו של מכשיר הנשמה על


ידי רופא שאולי לא יודע איפה לקחת אביזר זה או אחר. לי, שנמצא מספר שנים לא


מעטות במערכת הבריאות, לא ידוע מין תקדים כזה. אני חושב שהגענו לנקודה שאיננו


יכולים לעבור לסדר היום, ולא הייתי לוקח על עצמי לחיות במצב הזה אפילו עוד איקס


ימים, אם המודל הוא המודל שראינו הבוקר בבית חולים כמו "בלינסון". זה קורה לא


רק שם. קיבלתי קריאות מ"קפלן" וגם במקומות אחרים שיש בהם מצבים כאלה.


ר. כהן;


מה הדובדל בין בית חולים "כרמל" לבית חולים "בלינסון", שהאחד שובת והשני לא?


פרופ' ח. דורון;


זה ענין של ראיית הפרובלמה על ידי האחיות שעובדות באותם בתי חולים. אני לא


חושב שהגישה השונה קשורה לגישות שונות בקשר לבעיית הסיעוד בבתי החולים. אני מניח


שזו ראיה שונה לגבי הבעיה הארגונית הפנימית ולא לגבי הבעיה הבסיסית של שיפור


תנאי העבודה או קידום הסיעוד בבתי החולים.





היו"ר א. נמיר;


כאיש ההסתדרות שמייצג כאן את קופת חולים וכמי שגם היה במגע עם האחיות, האם


נראה לר שיש סיכויים להידברות או שהסיכויים קלושים?


פרופ' ח. דורון;


עקרונית העניו ניתן לסידור, ניתן לארגון, תלוי כמובן לאן נושבות הרוחות


הקיצוניות, אבל למעשה אין לי אינפורמציה על מה שמתרחש בשלוש השעות- האחרונות.


יכול להיות שמתארגן שם משהו, אבל לא הייתי מסתכן להגיד.


היו"ר א. נמיר:


מה אתה מציע לעשות?


 פרופ' ח. דורון:


אני מציע קודם כל לקבל אינפורמציה על מה שמתרחש כרגע בתל-אביב. שנית, לעשות


נסיון עליון להגיע הלילה להבנה, אחרת, לפי דעתי, מתעוררת פה שאלה של אחריות


המדינה על חיי אדם.


היו"ר א. נמיר;


לעשות את כל המאמצים - מקובל על כולנו, אבל מה אם לא יגיעו לסיכום?


פרופ' ח. דורון:


כבר נוצר מצב חירום בבתי החולים, ובמצב הזיה עומדות כל הדרכים לרשות הממשלה


והחוק..


פרופ' ש. פנחס:


הממשלה חייבת לתת תשובה.


י. פרץ:


האם לא נבדקה האפשרות להוציא צווי חירום?


היו"ר א. נמיר:


השר אמר בתחילת הישיבה שהוא היה מוכן להוציא צווי חירום, אבל מאחר שיש


עכשיו הידברות נוספת, מאחר שיש ישיבת מזכירות האחיות שהוזמנו אליה נציגות אחיות


בתי החולים ונאמר ששם מקווים לקבל החלטה על הקמת חטיבה נפרדת, השר נותן עוד זמן


המתנה והוא מצפה לטלפון לשמוע מה קורה.


שר הבריאות מי גור;


לפי הערכתי האחריות, הציבורית מחייבת את הוועדה לקרוא עכשיו לאחיות להחזיר


מיד לעבודה את המינימום הנדרש לבריאות החולים הרגע. אין לי כוונה לשבור את


השביתה, אבל אני חושב שהוועדה צריכה לקרוא לאחיות להחזיר מיד לעבודה את אלה


הנדרשות על מנת לשמור על בריאות החולים, להבטיח את שלומם, ובמקביל לחמשיר במשא


ומתן בהסתדרות ועם הממשלה.





א. שוסטק;


אני מכיר כבר את הנסיון הזה, כך עשינו גם עם שביתת הרופאים: אמרנו להם שיש


לנו צווי ריתוק, אבל אם הם יסכימו לדברים מסויימים לא נוציא את צווי הריתוק.


לאור הנסיון הזה, שקיבלנו את האפשרות לקיים את המערכת בשליש אנשים, הענינים


הסתבכו יותר ויותר וזה נמשך שלושה חודשים. אני אומר דברים אכזריים: אולי טובה


עושות לנו עכשיו האחיות שהן דוחות את ההצעה שהציעו להן, כי זו תהיה הרדמה גם


בהסתדרות וגם בממשלה והענינים יסתבכו יותר ויותר.


לאור המצב, אם ההסתדרות כבר החליטה שהיא מסכימה לחטיבה במסגרת הסתדרות


האחיות הכללית או חטיבה מיוחדת של אחיות בתי החולים וההסתדרות אומרת שבמשא ומתן


יבוא לידי ביטוי הייחוד של אחיות בתי החולים והן תוכלנה להביא את התביעות


המיוחדות שלהן במשא ומתן, אני שואל: למה לא להתחיל איתן מיד את המשא ומתן?


שר הבריאות מ' גור:


ההסתדרות גם הסכימה שעם תחילת המשא ומתן הנושא הזה יידון, והמשא ומתן הזה


התחיל היום.


א. שוסטק:


המשא ומתן לא התחיל בענין האחיות.


אני מציע לא לשחק פה בפרסטיז'ה ובפורמליות, יש לנו עסק עם אחיות שכבר


מוכנות לכל, ולכן אני מציע הצעה ברוח הפניה שפנינו לממשלה: אנחנו בעד משא ומתו


עם האחיות. לא הצענו משא ומתו עם האחיות באופו נפרד, אבל לאחר שהגענו לזה


שההסתדרות גם כו מסכימה לחטיבה,צריכה הוועדה לפנות לממשלה ולהסתדרות ולבקש


להתחיל מיד את המשא ומתו עם האחיות, כלומר עם הסתדרות האחיות, ואז תבוא מיד לידי


ביטוי החטיבתיות שלהו. זאת אומרת, הצעתי היא שרק את זה צריך עכשיו לעשות: משא


ומתו מיידי לאור החלטת ההסתדרות. זאת אומרת, הוויתור שאנחנו עושים - שמקדימים את


המשא ומתו עם האחיות בגלל סכסוך האחיות.


ההצעה שהשר מציע, שנפנה אליהו, תהיה ברכה לבטלה, ביחוד לאחר שהו כבר דחו את


הפניה.


שר הבריאות מ. גור:


את ההצעה הארגונית של ההסתדרות הו דחו, אבל לא את הפניה שלי לחזור למיתוו


השביתה.


א. שוסטק:


כחבר הוועדה אני מציע, בלי כל קשר למה שיעשו הממשלה או ההסתדרות, שהוועדה


תפנה ותבקש לנהל מיד משא ומתו ברוח ההחלטה של ההסתדרות, ותפנה גם לאחיות לחזור


מיד לעבודה מלאה עם התחלת המשא ומתו.


א. ורדיגר:


הצרה אצלנו שתמיד אנחנו נקלעים למצב של מאבק שהוא אולי מיותר. אנחנו


צריכים להביו שאנחנו חיים לא בשנות החמישים ולא בשנות הששים. המצב במדינה הוא


מצב אחר, ההסתדרות היא אחרת, הציבור הוא אחר, החיים אחרים, המאבקים אחרים, וגם


הנאמנות לעקרונות. הדברים משתנים ואי אפשר היום, בשנת 1986, עוד לנקוט בתקיפות


ובשיטות שכבר לא מקובלות, כשכל צד מתחיל להתעקש ומגיעים למה שמגיעים. אנחנו


יושבים כאו כשקיימת סכנה מוחשית של פיקוח נפש, ואם אנחנו שומעים שההסתדרות





הסכימה כבר להקמת חטיבה נפרדת, אולי נפתח איזה שהוא פתח של הבנה והידברות. אני


תומך בהצעתו של חבר-הכנסת שוסטק, זו הצעה שאנחנו צריכים לקבל אותה. אנחנו


צריכים לקבל החלטה על פניה לאחיות למתן, ראשית כל ובצורה מיידית, את השביתה,


שלפחות החלק החיוני יחזור לעבודה. זו תביעה מינימלית שצריך לקבל עליה תשובה


חיובית ולפתוח במשא ומתן מיידי עם ההסתדרות ועם משרד הבריאות. אני בכל זאת חושב


שהשכל הישר יתגבר ונצא בשעות הקרובות מו המצוקה הזאת.


ר. כהן;


אני מכיר את המאבק של האחיות בשלושת השבועות האחרונים ואני רוצה לומר


באחריות, שאילו ההסתדרות וגורמים אחרים במשק היו מסכימים לפני שלושה-ארבעה ימים


י לא לפני שלושה שבועות - לניסוח שאותו הם הציגו היום.הנטישה לא היתה מתרחשת. מה


שקורה בהרבה מאד סכסוכי עבודה קורה בדיוק היום: שברגע שבו הצד שצריר להיכנס למשא


ומתן לא נכנס למשא ומתן ומתעקש, הוא גורר את הצד המורד למרדנות נוספת. יתרה מזה:


היום יש מעבר מתוכן העניו שעליו נאבקו - תנאי שכר ותנאי עבודה, המצב בבתי


החולים, מצבת כוח האדם במחלקות - לנושאים אחרים.


אני רוצה לציין לשבח את עמדת הממשלה. קיבלנו פה דיווח חד-משמעי: הממשלה


אומרת שהיא מוכנה להיכנס למשא ומתן עם כל נציגות שתוקם ותוסמך לנהל משא ומתן.


זאת למרות שעמדתה התחילית, לפני ישיבת ועדת העבודה והרווחה ביום רביעי שעבר,


היתה נוגדת את הכיוון הזה, כאשר אמרה: יש פסיקה של בוררות מוסכמת על 12% ואין


יותר ויכוח. למעשה חל בעמדתה של הממשלה שינוי חיובי.


היו"ר א. נמיר:


אני לא בטוחה שזו המציאות. אם שמעתי נכון את הלל דודאי בישיבה הקודמת ולפי


הדברים שאמר לי חיים הברפלד דובוקר, בשיחת טלפון, אני מבינה שהוחלט להיכנס למשא


ומתן על פסיקת דובורר ולא מעבר לפסיקת דובורר. אני שואלת את השר: האם אני צודקת  או


שהממשלה מוכנה להיכנס למשא ומתן מעבר לפסיקת הבורר?


שר הבריאות מי גור:


את אנסח את מה שאני הכינותי מהלל דודאי, הלל דודאי אמר שרובוררות הכידה


באחיות כמקצוע מועדף - כלומר, בהמשכיות ההעדפה - וכמובן יהיה צורך לבדוק במשא


ומתן מה המשמעות של ההעדפה. כשעשיתי ביום ראשון את הסיבוב עם ישראל קיסר ואם שר


האוצר ועם ראש הממשלה רציתי להיות בטוח שכאשר ניסחתי "עם תשומת לב מיוחדת


לתביעות אחיות בתי החולים" אני מנסח ניסוח על דעת הכל, וזה היין הנוסח על דעת


הכל. זאת אומרת, שכאשר מדברים עכשיו על משא ומתן לא מדברים על דבר ערסילאי אלא


מדברים על רומשמעות של ההעדפה, ולכן אמרתי שבעית ההעדפה תהיה יותר בעיית ההסתדרות


מבעיית הממשלה, כי הממשלה קיבלה את עמדת הבוררות. אלא מה? שבמסגרת החשש הכללי


מפריצת הסכמי השכר תהיה תשומת לב מיוחדת לענין אחיות בתי החולים, ועל זה יהיה


המשא ומתן.


א. שוסטק:


הכללי


שר רובריאות מי גור:


משא ומתן עם מזכירות האחיות ונציגות של חטיבת אחיות בבתי החולים.





לפני שדיברתי עם מזכ"ל ההסתדרות ועם שר האוצר ועם ראש הממשלה לא הלכתי


להיפגש עם האחיות, כי לא רציתי שתהיה אי הבנה וטעות וגם לא רציתי להטעות אותן.


הנוסח שאני אומר פה זה הנוסח שאמרתי להן,ולכן מאותו הרגע היה חשוב לקבוע את סדרי


הנציגות, וסדרי הנציגות לא נקבעו עד הרגע.


ר. כהן;


איזה נוסח אמרת להן?


שר הבריאות מי גור;


אמרתי שהמשא ומתן יתנהל עם תשומת לב מיוחדת לאחיות בתי החולים.


ר. כהן;


האם הבנתי נכון שיש נכונות מצד הממשלה להיכנס למשא ומתן עם אחיות בתי


החולים - כאשר אלה יוסמכו בצורה שיוסמכו על ידי הגורמים - על משמעות העדפת מקצוע


האחיות בבתי החולים?


שר הבריאות מי גור;


נכון.


ר. כהן;


דבר שני שחשוב לרובהיר: הלא יש שני איפיונים לכר שלאחיות בתי החולים יש


מנהיגות אותנטית קיימת. הן ארגנו שתי שביתות; אחת ביום חמישי, של שלוש שעות,


ושניה - מוחלטת. השניה פרצה הבוקר - לפי כל הנתונים היא במפורש כמעט מלאה -


בשלושים וכמה בתי חולים. מה צריך יותר מזה כדי שהיציגות תהיה יציגות? באיזה


ארגון בעולם מגיעים למידת שליטה כזאת על השטח כדי שהנציגות תוכר כנציגות? יתרה


מזה; שמענו בדברי השר במפורש שאם המשא ומתן היה מתחיל היום, השביתה היתה נפסקת.


על ידי מי זה נאמר - על ידי כרם-יה? על ידי ההסתדרות הכללית? זה נאמר על ידי


אותן מנהיגות שהנהיגו את השביתה ביום חמישי והיום. קרי, יש לנו מנהיגות שמוכנה


למשא ומתן ויודעת את המשמעויות שלו.


מה שהיום מונע משא ומתן זו הפורמליות, הפרוצדורה, הארגון, ומנגד לפורמליות


הזאת עומדים חיי אדם. אני לא מזלזל בפורמליות, זה דבר מאד חשוב בחיי מדינה ועם,


אבל יש גם סדר לדברים. אולי באמת יתחילו במשא ומתן על הדברים המהותיים ולאחר מכן


כל הגורמים, שאכפת להם הפורמליות, ידברו על פורמליות? אני מוכן לעסוק בזה, אבל


צריר להיכנס קודם כל למשא ומתן ענייני עם אלה שמייצגים את המאבק, כי אחרת חיי


אדם ייקבעו והסבל יהיה נורא. הענין הזה של רותגברות על החוליה המחברת חייב לצאת


מכאן היום.


יושבת-ראש הוועדה אמרה לא פעם, בצדק, שאנחנו לא מחליפים את ההסתדרות, אבל


אפשר לקרוא לדבר פשוט; שהמשא ומתן על תוכן הדברים יתחיל, ולאחר מכן נסדיר את


הענינים בהסתדרות. גם בהסתדרות לא בטוחים בהתפתחות הדברים. כבר היום מסכימים למה


שלא הסכימו שלשום, ומחרתיים יסכימו למה שלא הסכימו היום,  ובינתיים  ההידרדרות


תהיה יותר גדולה. זה דבר שלא ניתן להיעשות.


אני בטוח שאין בחדר הזה אחד שלא רוצה שהשביתה תיפסק מרגע זה, כי אף אחד לא


יודע אם ברגע זה לא נפח מישהו את נשמתו. אני בכלל לא בטוח שהפעלת צווי חירום


תפתור את הבעיה. אני מפחד מסירוב להיענות לצווי החירום. האחיות עוברות תהליך


טבעי של רדיקליזציה, כי הן מרגישות שכל הגורמים הגדולים במדינה עומדים נגדן. הן


יודעות שהיום מונעים מהן משא ומתן רק בגלל פרסטיזיה, והן יודעות לזהות את האנשים


שמונעים מהן משא ומתן, לכן צריף להיזהר בענין של הפעלת צווי חירום שיופרו וצריך


להעדיף בכל מקרה לנסות למנוע מן ההסתדרות את העמידה בפרץ הזה. רק משא ומתן,





ולאחר מכן יעשו את החשבונות שהם רוצים. אנחנו חייבים לצאת בהחלטה שהיא בבחינת


קריאה לעזרה וזו ההחלטה שאני מציע לקבל:


"נוכח המצב המחמיר בבתי החולים מחליטה ועדת העבודה והרווחה של הכנסת לקרוא


לפתיחה מיידית של משא ומתן- בין המעסיקים לביו נציגות חטיבת האחיות והאחים בבתי


החולים. ועדת העבודה והרווחה רושמת לפניה הודעת הממשלה על נכונותה להיבנס מיד


למשא ומתן עם האחיות וכן את הידיעה כי האחיות יחזרו לעבודה מלאה עם תחילת המשא


ומתן".


י. פרץ;


אני בהחלט בעד משא ומתן מיידי, אבל אי אפשר להתעלם מנקודה אחת שהביאה אותנו


לדיון הזה, ואני מתבוון לנציגי האוצר. אני שמח שהממשלה עשתה היום צעד בלשהו, אבל


אם אני רוצה לחזור קצת אחורה, הרי הוויכוח היה בעצם על הכרה בפסק של הבוררות -


דהיינו, מקצוע מועדף - ולמעשה מיודענו הלל דודאי, שהתנגד אז בתוקף, ועשה מה שעשה


 הוא, לפי דעתי, הראשון שהביא את האסון הזה היום. לו היה מקבל את הדברים בפי


 שנאמרו אז על ידי כולם ולא היה נוקט סחבת, לו היו מבצעים את הבוררות מיידית ולא


מחכים ולא דוחקים את האחיות לפינה, כי אז לא היה הנושא של חטיבה או לא חטיבה.


הנושא הזה בא רק אחרי הכשלון של השביתה שהיתה בינואר. האוצר, מצידו, הוא שדחף


את האחיות למה שהן עושות היום. אני לא יכול לעבור לסדר היום כשהנציג של האוצר


עושה מעשים כאלה לא פעם ולא פעמיים. הוועדה צריכה לומר לאוצר שהוא אשם בכל,


ולהגיד להלל דודאי שיילר הביתה. השביתה הזאת צריכה ללמד אותנו משהו על מדיניות


האוצר בניהול משא ומתן וזה אות אזהרה לכל הסקטורים האחרים.


אני בעד אותה הצעה שצריך לפתוח מיד במשא ומת, ובו זמנית לשוב בחזרה לעבודה,


 כי בלי שני הדברים ביחד אי אפשר.


ע. סולודר; 


דיברתי כרגע עם שלוש מן האחיות - זיוה טל, מרי פינטו ודליה מבית החולים


"בלינסון". יש להן הרגשה שלא מדברים איתן ולא מספרים להן. בקושי נתנו להן


להיכנס.


היו"ר א. נמיר;


הן היו בישיבה?


ע. סולודר; 


הן נמצאות שם.


עם כל כובד האחריות שמוטלת עליהן יש להן הרגשה שמשטים בהן. הן אומרות; לא


נטשנו את בתי החולים בשביל הנושא הארגוני בלבד.


אולי עוד אישור לניואנסים שקיימים; יש שם קבוצות שונות, יש כאלה שמנסות


למתן, בעיקר האחיות הראשיות, אבל כולם רוצים למצוא מוצא ומבקשים את עזרת הוועדה.


ההרגשה שלי, לפי הדיווח, שהם לא יילכו להצעת פשרה של אחות במחלקה אם לא


תהיה להן איזו שהיא הבטחה לקראת מה הן הולכות. הן לא יילכו .למיתון השביתה אם לא


תדענה שהן הולכות לקראת משא ומתן. 


יש פה מין דו-שיח של חרשים, כאשר כל הגופים לא נפגשים. יש גוף שאחראי על


הארגון, יש גוף שאחראי על הבריאות, יש גוף שאחראי על המשא ומתן ואין ביניהם


מיפגש. לדעתי לא יכולה הוועדה להסתפק בהחלטה שתוקרא באמצעי התקשורת, אני גם לא


בטוחה שזה הזמן לעשות את החשבון עם הלל דודאי, ואם אנחנו רוצים שהאחיות יחזרו


לבתי החולים טוב היה לו הוועדה היתה יכולה להפגיש את כל הגורמים ולנסות למתן, אם


כי אני לא יודעת אם זה תפקידנו.





א' שוסטק;


זה לא תפקידנו.


ע. סילורר;


אבל מישהו צריף להפגיש בין הגורמים ולהגיע לפתרון. שר הבריאות עם הצוות


שלו וההסתדרות עם הצוות שלה לא מגיעים להידברות.


א. שוסטק;


לנו יש כתובת אחת: הממשלה.


שר הבריאות מ' גור;


אף אחד לא מחליף את ההסתדרות, וההסתדרות לא נותנת לנו להיכנס לתחומים שלה,


לכן אי אפשר לעשות פה שידוכים מעבר למה שניתן.


ע. סולודר:


צריו לקרוא להסתדרות.


שר הבריאות מ. גור;


זה, בבקשה. 


ע. סולודר;


צריך לקרוא למזכ"ל ההסתדרות יחד עם שר הבריאות ולהגיד להם דברים ברורים. זה


צריו להיות תפקידה של הוועדה.


שר הבריאות מ. גור;


כל החלטה שלכם שתתנה משהו עם חזרה מסויימת של אחיות לעבודה תשאיר אותי,


כאחראי על המערכת, עם הצורך לפעול על מנת להבטיח את שלום החולים. זה דבר שצריך


להיות ברור. הוועדה יכולה לקבל החלטה על פתיחה מיידית של המשא ומתן, הלילה לא


ייפתח משא ומתן ואני אחראי על שלום החולים הלילה. לכן, לפי דעתי, אתם חייבים


לקרוא לחזרה מסויימת של אחיות לעבודה, כי בלי זה המערכת לא יכולה להתחייב לשלום


החולים. יש בכל מערכת קבלת החלטות נקודה שהיא הכי רגישה ויש נקודות נוספות. את


כל המגעים מסביב עשינו ונמשיך לעשות, והסברתי שאף אחת מן ההצעות שלי לא באה


להפסיק את השביתה או את העיצומים, אבל מצב בריאותם של כך וכך חולים אינו מאפשר


כרגע שום דחיה בחזרה לעבודה ולכן אני מבקש מאד שהמשפט הפותח יהיה ברור ועצמאי;


האחיות מתבקשות להחזיר לעבודה את המינימום הנדרש לשמירת שלום החולים. אחר כך אתם


קוראים לפתיחה מיידית של המשא ומתן וכל השאר. החלק הראשון דוכרווי.


היו"ר א. נמיר;


לדעתי יכול לקרות רק אחד משני דברים; או שיהיו אסונות בחיי אדם, או שיוצאו


צווי ריתוק. לפי הערכתי, אם המצב יימשך כמות שהוא אין שום אפשרות ביניים.


פרופ' ש. פנחס:


אמנם כך.





היו"ר א. נמיר;


זה בניגוד לתפיסתי ולהשקפת עולמי להוציא צווי ריתוק, אבל אם עומדת בפני


הברירה בין חיי אדם לבין צווי ריתוק לא אבחר בחיי אדם. לכן הקריאה הראשונה של


הוועדה היא קודם כל לחזור לעבודה באותה מתכונת של שליש - אנחנו לא קוראים להפר


שביתה, כפי שאמר השר - שיכולה למנוע את הסכנה. עם כל הפרובלמטיקה שדיבר עליה


חבר-הכנסת שוסטק - גם אני חושבת שסידור כזה עלול להפוך לסידור של קבע - מוטב כך


מאשר להפר שביתה. בו זמנית ומיד יש להיכנס למשא ומתן, וכאן אני דווקה בעד הנוסח


של חבר-הכנסת שוסטק, לא של חבר-הכנסת רן כהן, האומר מפורשות: משא ומתן מיידי


לאור החלטת ההסתדרות על הקמת חטיבה נפרדת. זה נותן לממשלה את כל מרחב המחיה.


אין לי בעיה, מבחינת סדר העדיפויות,לדחות את סיור הוועדה מחר, אבל השאלה


היא. אם אנחנו לא נותנים לסיכום שלנו ולהחלטה שלנו מרחב מחיה. אני יכולה לומר


יותר מכך: אם עד מחד בבוקר אין שיבה לעבודה באותה מתכונת,וכניסה בו-זמנית למשא


ומתן,הוועדה תנסה מיד לכנס את מזכ"ל ההסתדרות, את ראש האגף לאיגוד מקצועי, את


הסתדרות האחיות, את אחיות בתי החולים, את האחיות הראשיות וכמובן את שר הבריאות,


את מנהלי בתי החולים ואת נציגי האוצר - כל הצדדים הנוגעים בדבר.


שר הבריאות מ' גור;


אם לא תהיה שיבה לעבודה, אני חייב לנקוט באמצעים שלי. צריך להדגיש את


זה.


היו"ר א. נמיר;


בשלב ראשון אני מדברת על שיבה לעבודה, ובשלב שני, בו זמנית, להיכנס מיד


למשא ומתן - לאור החלטת ההסתדרות על הקמת חטיבה נפדדת - עם כל דוגורמים הנוגעים


בדבר, ביניהם גם הסתדרות האחיות וגם אחיות בתי החולים.


ר. כהן;


אני תמים דעים עם חבר-הכנסת שוסטק שבניסוח הזה יש סכנה של מילכוד, כי זה


הניסוח שהציעה הסתדרות האחיות והאחים והן חשדניות לגביו.


א. שוסטק;


הניסוח לא מענין אותן אם ייפתח משא ומתן. העיקר שרוצות אחיות בתי החולים -


שייפתח איתן משא ומתן.


ר. כהן;


אני מציע, בכל זאת, לשקול מחדש את הנוסח לגבי הקריאה לחזור לעבודה, תביאו


בחשבון שהמשמעות של הדברים יכולה להתפרש כהתייצבות הוועדה נגד אחיות בתי החולים.


צריך לכלול בהחלטת הוועדה גם את הקריאח הזאת, אבל אני מציעה שהיא תיעקה לפי


הנוסח שאני הצעתי, שאינו מביא לסיבוכים משיקולים של יוקרה.


שר הבריאות מ' גור:


אתה, כמוני, לא רוצה את צווי החירום. לי יש אחריות פורמלית על שלום החולים


והדרך היחידה למנוע נקיטת צעדים משמעתיים היא, שתחיה קריאה ברורה לשיבה מסויימת


לעבודה.





ר. כהן; 


אני מקבל את דבריך, אבל אני טוען: הדרך העדיפה בשלב זה, כדי למנוע צווי


וזירים ועבודה חלקית במתכונת של שליש, היא הקריאה למשא ומתן, ועם זאת חזרה מלאה


לעבודה. אני רוצה לתת יותר סיכוי לענין.


א. שוסטק;


אני מציע שקודם בל נקרא לפתיחת משא ומתן, אחר כף, בסעיף משלים, נקרא לאחיות


לשוב תיכף ומיד לעבודה כדי לאפשר את קיום המערכת. נוסח כזה תואם גם את דברי


חבר-הכנסת רן כהן.


היו"ר א. נמיר;


אני מוכנה לשנות את הסדר, אם כי חשבתי שקריאה לחזור לעבודה - מבחינת השמירה


על חיי אדם - יותר משמעותית. אנחנו יכולים לשבור את הכלים גם עם הצד השני, ואם


נעשה זאת, העניו יחיה הרבה יותר מסובך והרבה יותר חריף.


אני מציעה כך: נדבר על חזרה לעבודה, ומיד - על משא ומתן. כמו כן אני מציעה


שכבר עכשיו נחליט על זימון ישיבה מחר בבוקר. אם הכל יתנהל בסדר, תהיה שיבה


לעבודה ולא יצטרכו להוציא צווי ריתוק - נבטל את הישיבה; ולא - תהיה ישיבה עם כל


האחיות.


שר הבריאות מי גור:


לפי דעתי, כדי לתת תוקף להחלטה, תכנסי את הוועדה בכל מקרה מחר בשעה שמונה,


כי בשעה זו מתחלפות המשמרות ואנחנו צריכים לסכם את הדבר הלילה. יש חשיבות לקריאה


שלכם, אבל כולם צריכים לדעת שתחת לחץ הוועדה הם יצטרכו להתייצב פה מחר בבוקר


ולתת הסבר.


היו"ר א. נמיר;


אני מודיעה שמחר בבוקר, בשעה תשע, תתקיים ישיבת הוועדה והסיור שהיה אמור


להתקיים מבוטל.


הישיבה נעולה. 


(הישיבה ננעלה בשעה 20.55)








