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 הקדמה
לרפאות. ומיהו לא יתעסק ברפואה אלא אם כן  לרופאנתנה התורה רשות 

 .1שם גדול ממנו שאם לא כן הרי זה שופך דמים הוא בקי ולא יהיה
 

מחייב את הגורם הרפואי ליכולת מקצועית גבוהה  ,עוסק בדיני נפשותכמקצוע המקצוע הרפואה, 
פתיחות עבודת צוות, אישית, -תקשורת ביןצניעות, לאישיות בעלת ערכים כמחד ומאידך גם 

בקשו להדגיש , 2"ים לגהינםרופאב: "טוב שםתריאמחז"ל ב. בקורתקבלת עד יכולת ו מחשבתית
העלול  ,)היבריס( חטא היוהרהאת למנוע סוגלים המבמיוחד תכונות אישיותיות אלו כגורמים 

  .לפגיעה במטופללכשל בתהליכי קבלת ההחלטות ועד לגרום 
לטכנולוגיות ברפואה כהאם נכון למסור החלטות בדיני נפשות במסגרת עבודה זאת, אבקש לבחון 

בתקופה בה , עולה חשיבות השאלה (?Decision Support Technologiesטה )תומכות החל
גורם רפואי אחד לקולטם ולעבדם, מיכולתו של נתונים הרבים  (,Big Dataקיימים נתוני עתק )

 .  הטיפולי החלטותהקבלת הליך באך בה במידה, נתונים אלו עשויים לסייע לגורם הרפואי 
 

לידי ביטוי את הכלים והידע אותם רכשתי במסגרת לימודי להביא  זכיתיעבודה, הבמסגרת 
 .לאורך השניםמתחומי לימודי ועיסוקי צברתי  אותםוניסיון כמו גם ידע למדע והלכה בתוכנית 

 מגורמי הלכה ורפואה כאחד. כווני חשיבה חדשיםל , נחשפתיבהכנת העבודה
 

קבלת ההחלטות פים בתחום העבודה, נחשפתי לשיקולים מקצועיים מגוונים נוסהכנת במהלך 
קיימים ה אתגרים. מעניין היה ללמוד על הוההשפעות הרב תחומיות הקיימות בהליך זהברפואה 

 במיוחד בעת הנוכחית. 
. אין באמור, חלילה, להציג באור שלילי דעה או אדם. מגוונותציג דעות זאת א העבודבמסגרת 

 מכך. בהתאם, אקדים התנצלותי באם יהיה מי שייפגע כתוצאה
 

זה המקום להודות לכל מי שתרם את חלקו להצגת הנושא ובירורו וסייע בידי לברך על המוגמר. 
 מושתרהרב פרופ' ארי זיבוטופסקי ופרופ' נתי קלר, של את תרומתם אבקש להדגיש 

 חקר הנושא. ל םומזמנ ם, ניסיונהםמידיעותי
 

 השתמכ ,, עזר כנגדישתח' מי נ"ינאות ביתי, נע ,רעייתי, החביב האחרונזה המקום להודות, ל
 תרוומשיך לבעז"ה שנ לאורך לימודי והכנת העבודה, שכל אשר שלי, שלה הוא. יהעצות הוהשיא

 .מבנינו היקרים, יניב משה, יהונתן דוד ונאור יששכר נ"י שיח'יהודית  בריאות ונחת
 

 

פֶר סֵּ אָמַר בְּ ן יֵּ אֶת  עַל כֵּ סוּפָה וְּ ב בְּ חֲמֹת ה' אֶת וָהֵּ נוֹןמִלְּ חָלִים אַרְּ  3הַנְּ
 

בתורה בשער אחד,  שעוסקין ,תלמידוו רב, הבנוו אב: אפילו האבא חייא בר אמר רבי
זה את זה, שנאמר: "אֶת  אוהבים אויבים זה את זה ואינם זזים משם עד שנעשים םנעשי

סוּפָה" וָהֵב סוֹפָהּ  אל בְּּ סוּפָה, אלא בְּּ  4תקרי בְּּ

"ספר  : מתוך שמקשים זה על זה ואין זה מקבל דברי זה, נראין כאויבים והכי דריש לה:רש"י
 אהבה יש בסופה. -מלחמה שעל ידי ספר, "והב בסופה"  -מלחמות" 

                                                 
 שו"ע, יו"ד, שלו, א 1
  קידושין פב: 2
  במדבר כא, יד 3
 קידושין ל: 4

http://he.wikipedia.org/wiki/%D7%97%D7%99%D7%99%D7%90_%D7%91%D7%A8_%D7%90%D7%91%D7%90
http://he.wikipedia.org/wiki/%D7%90%D7%91%D7%90
http://he.wikipedia.org/wiki/%D7%91%D7%9F
http://he.wikipedia.org/wiki/%D7%A8%D7%91
http://he.wikipedia.org/wiki/%D7%AA%D7%9C%D7%9E%D7%99%D7%93
http://he.wikipedia.org/wiki/%D7%90%D7%94%D7%91%D7%94
http://he.wikipedia.org/wiki/%D7%A8%D7%A9%22%D7%99
http://he.wikisource.org/wiki/%D7%91%D7%9E%D7%93%D7%91%D7%A8_%D7%9B%D7%90_%D7%99%D7%93
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 מבואפרק א': 
, תוקליני ותבדיקתשאול,  על, במידת האפשר, מבוסס ,רפואהבהחלטות מושכל תהליך קבלת 

על סמך תוצאות מוגבלות אלו, מבקש . נלוותבדיקות עזר ו בדיקות מעבדה, הראיית איברים
זה הליך  מחייב המשך מעקב. הדבר מקביל,בלאבחן ולהמליץ טיפול למטופל. גורם הרפואי ה

הנחשב , שייךאמין, עדכני והצלבתו עם ידע קיים, ידע המתקבל תוך הממחייב בחינה מתמדת של 
טיפול איכותי,  תאפשר הגדרמ, זהמשולב מהלך . (Evidence Based Medicine)מבוסס ראיות כ

  בטוח ויעיל.
, רביםגורמי טיפול המבוסס על נסיונם של  (, מצטבר כיום מידע רבBig Data)עתק הנתוני בעידן 

 ותטכנולוגיחלקו של המידע מוטה עד מוטעה. בעלי ידע וניסיון מגוון. לא למיותר לציין, ש
ת באמצעות ומבקשה ראיותעל  תובססתמ ,(Decision Support Technologies) החלטהת ותומכ

ועד  לאבחון המחלה הליך קבלת החלטותולהגדיר חולי לזהות מאפייני  ,יםמצטברעתק נתוני 
מתן מאפשר ה תרשים זרימה ממוחשבציעה מ, הטכנולוגיה .מתאים למטופלהטיפול התאמת ה

לאבחן אבחנה מקצועית מסוגל הגורם הרפואי המתקבלות,  אמצעות התשובותב .מענה לשאלות
תוך שלילת אפשרויות אחרות. תרשים זרימה זה, מנתח הסתברויות להצלחה מול כישלון אפשרי 

להעניק המלצות טיפוליות מדויקות, יעילות אפשר ת ,)עצי קבלת החלטות(. אבחנה מדויקת
רעיון זה, מוצא את תח, להמליץ ולטפל. ואיכותיות, יותר ממה שבן אנוש אחד מסוגל לעבד, לנ

ושקלתם את עצתכם במאזני החכמה הצרופה הכור העברי: "רופא ביטויו גם בהצהרת ה
 .  5"הניסיון

 Clinical, יםטיפולי יםוים קליניים מנחים )פרוטוקולוקמבוססת על , תומכת החלטה הטכנולוגי

Guide Lines Gold Standards,). ידע מבוסס לאת הטיפול אים התנהלים אלו, מבקשים ל
תוך בדיקה מתמדת של בטוח אישי טיפול  הדבר מאפשר,. : טיפול ממוקד לקוחהראיות הקיים

 ,כבר כיום יעילות ובטיחות. תועלת, עלות, סיכויים, סיכונים, המידע המתקבל ועדכונו בשיקולי
ות באבחנה , מסייעאלגוריתמים קליניים כותעורקיימות תוכנות מחשב תומכות החלטה, ה

טיפול תוך התייחסות למשמעות אפשריות להמלצות  מעניקותות, גוית אבחנות שוללוהרפואית, ש
הדבר מוצא את ביטויו כבר כעת בתוכנת מחשב . ועד מניעת תקלות אפשריות כלכלית-הטיפולית

למניעת סתירה בין מחשב בבתי מרקחת  תוכנתוב ברפואה הראשונית בקהילה תומכת החלטה
 בטיפול תרופתי. תרופות 

בין הלחצים  .גורם הרפואינתון הזרים בהם לחצים ת הסטבעתיד אפשר טכנולוגיה זאת, עשויה ל
, אנו מעבר למטופל וסביבתו, בתהליכי קבלת ההחלטה הזרים המופעלים על הגורם הרפואי

חברות רפואי, השירות את הממנים מגורמים מבטחים ה: םהבאיגורמים את הגם  מוצאים
לצמצם  העשויטכנולוגיה הבנוסף, . ועוד גורמים משפטיים, ת טכנולוגיות רפואיותהמפתחו

הזנת נתוני בצורך לקבל אישורים והפניות לקבלת טיפול. בין השאר,  ,בירוקרטיה ארגונית
הטיפול על בסיס קבלת אישור/דחיה לביצוע תומכת החלטה, תאפשר  טכנולוגיהמטופל לה

תומכת  טכנולוגיהה(, Bariatric) היצרות קיבה ורך בביצוע ניתוחלדוגמא: צ תועלת.-שיקולי עלות
תוך התייחסות לגורמי סיכון  (Body Mass Indexאת מדד יחס המשקל לגובה )ההחלטה תבחן 

הטכנולוגיה תעבד את הנתונים, תגדיר את הצורך, אופן הניתוח סכרת. תר לחץ דם ונוספים בהם י
י ההצלחה הגבוהים ביותר לביצוע פעולה שכזאת. מעבר שבהסכם עם סיכוימרכז רפואי ותפנה ל

תועלת, הדבר ימנע הפעלת שיקולים זרים מצד המטפל בשל מניעים כלכליים מחד -לשיקולי עלות
ך משאבים וחסילהדגיש, שהליך זה  אבקש ., שאינו עומד בתנאים שנקבעומטופלצי לחומאידך 

רפואה מתגוננת הצורך בתת פחה עדו)מטפל סביר( נורמה טיפולית וזאת ביכולת להגדיר 
(Defensive Medicine), לא בהכרח , תביעה שעל המטפל מפני תביעה משפטית נההגמטרתה ש

 .שפר את איכות האבחון והטיפול הרפואית
רפואת המשפחה/פנימית, הראשונית, הרפואה  תחוםש, צייןלזה המקום עד כה, וזכר בניגוד למ

 .(Disease Centeredהמחלה במרכז ) ולא (Patient Centeredהמטופל במרכז ) פועלת בשיטת
לכל  אלא מותאםבאופן זהה המטופלים  לשהטיפול הרפואי אינו אחיד וקבוע לכל, משמעות הדבר

 . הדבר, המטופלסביבת אישיים והתייחסות ל רצונות ,צרכים מטופל לפי שיקולים הכוללים גם

                                                 
 היילפרין ל. פרופ', התשיב )1952(, ירושלים 5
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, חלטההטכנולוגיה תומכת האת תפיסת ההדבר נוגד לכאורה, משתנה בין מטופל למטופל. 

 . ממוצעים""אלא לפי נתונים  לפי מאפיינים אישיים שאינה יכולה להתאים טיפול בעובדה
מתפתחת כיום טכנולוגיה המסייעת בתהליכי במקביל, לטכנולוגיה תומכת ההחלטה באבחון, 

בינה נגנוני מבאמצעות  .(Intervention Procedureקבלת החלטות בפעילות התערבותית )
הגורם האנושי בביצוע וחלף י , יתכן וכבר בעתיד הקרוב,(Artificial Intelligence) מלאכותית

של הגורם האנושי תוך התערבות רמת דיוק השפרת את מטכנולוגיה זאת, . הפעולה ההתערבותית
 יוחבניתהעלולות להיגרם בשל חוסר ידע, טעות ועד רשלנות בן אנוש. לתקלות צמצום אפשרות 

לאזור המנותח עם מינימום "המחשבת" נתיב הגעה , Navigator קיימת טכנולוגיה בשם מוח
באמצעות  תהמבוצע ניתוחיתפעילות דוגמא נוספת,  .אפשרית באזורים אחרים בריאים פגיעה

  .6(Vinci-Daרובוט )
אה רפואבחון וטיפול בשירותי אספקת  הוא ,שימוש נוסף אפשרי בטכנולוגיה תומכת החלטה

 האצלת סמכות לגורמי מקצוע אחריםעד מרחוק וצילום ופענוח : (Tele-Medicineמרחוק )
 הנגשת השירות הרפואי.משאבים והוך הוזלת עלות תבאבחנה ובטיפול 

                                                 
6 http://www.davincisurgery.co.il 
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  מחקרה תשאלפרק ב': 
 האם נכון למסורולכן דווקא בשל כך  7כבר למדונו חז"ל שאין לו לדיין אלא מה שרואות עיניו

 Decision Support) לטכנולוגיות תומכות החלטהכברפואה י נפשות החלטות בדינ
Technologies?) 

 
 :באותההמשנה , אבקש להתייחס לשאלות ת המחקרבמסגרת שאל

  מידע  המוסרניסיון ומומחיות של גורם רפואי גדיר רמה בסיסית של ידע, יש לההלכתית, . האם 1
 ?(Big Dataתוני העתק )עליו מבקשים להתבסס בנ    

 נחשב כמבוסס ראיות  ,(Big Dataעתק )המנתוני ומעובד המידע המתקבל  ,הלכתית. האם 2
    (Evidence Based Medicine)  החלטההתומכת  הטכנולוגיהלצורך (Decision Support  
    Technology ?) 
 החלטה מעמידה מחדש את שאלת נאמנותו של הגורם הטכנולוגיה תומכת ה ,הלכתיתהאם . 3

 ?בכלל ובשאלות הלכתיות בפרט הרפואי    
 מחד  בין עובדות הנגלות לנגד עיניו פעררפואי לנהוג במקרה של הגורם העל  ,הלכתיתכיצד . 4

 אחרות על בסיס טיפול אבחנה ודרכי מציגה תומכת ההחלטה הטכנולוגיה מאידך שבעוד     
  ?(Big Dataאומדנא והסתברות של נתוני העתק )    

 גורם העל תומכת ההחלטה הטכנולוגיה בהמלצתו הטיפולית המבוססת על  ,הלכתית . האם5
 ?של מטופלאו להתעלם מצרכיו/רצונותיו להתחשב רפואי ה    
 
, מסייעת בהליך קבלת החלטההתומכת  הטכנולוגי, שרמת בטיחותה ויכולותיה של הההשערה

קיימת אחריות לגורם הרפואי  ,בכל מקרה .כברפואה בדיני נפשותההחלטה של הגורם הרפואי 
 חלטות.הלהפעיל שיקול דעת בצמתי קבלת ה
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 כלליתמחקרית פרק ג': סקירת ספרות 
יתן לקבל האם נ ת המחקר,שאללכללית הנוגעת מחקרית לסקור ספרות  ,זהפרק אבקש במסגרת 

 Decision Support) תומכת החלטה ותטכנולוגיבאמצעות כברפואה, החלטות בדיני נפשות 

Technologies ?) 
 

  (Evidence Based Medicine) ראיותרפואה מבוססת 
באמצעות ף המידע תיקוידי -על יאיכותמתן טיפול תוך אבחנה  תמאפשר, 8רפואה מבוססת ראיות

חקרים מתצפיות ו. במהלך השנים מבוצעים מחקרים המבוססים על קבוצות ניסוי וביקורת
רפואה מבוססת ה מטופלים.השל  יהםורצונות הםיבחינת צרכתוך בשילוב מומחים קליניים 

 טיפול בטוח,לאורך זמן, המבקשים להשיג  ,ומחקריים כלים מדעייםנבחנת באמצעות  ,ותראי
בנית תשתית לאומית מאפשר הדבר  עמיד, עקבי בהתייחס לשיקולי עלות, תועלת ויעילות.

פיתוח מקורות והשתלמויות תוך  וים קליניים מנחיםוביצוע קועדכון  ,לפיתוח ,ובינלאומית
סייע לרפואה מבוססת י(, Big Data)עתק הנתוני המידע המתקבל מ להכשרת והדרכת מעריכים.

 דרכי אבחנה והמלצות טיפול לכלל האוכלוסיה. הראיות להגדיר 
  

 מבוססת ראיות הרפואה האתגרים בגישת 
 וחבריו טרישה גרינהל פרופ', דנים 9במסגרת המאמר, רפואה מבוססת ראיות: תנועה במשבר?

רפואה מבוססת  ,ות. לדברי הכותביםראיות הרפואה מבוססת מגבלאודות לונדון,  מאוניברסיטת
ניתן יהיה  לא בהכרח. ראיות, מבוססת על ראיות ממחקרים באוכלוסיות ממוקדות וממוצעות

כלול לקבוצות מטופלים מורכבים המחייבים חשיבה והתייחסות אישית למלהשליך הנחות אלו 
כיום בטכנולוגיות תומכות  ותמחלותיהם ומורכבות הטיפול בהם. ההנחיות הקליניות, הקיימ

ההחלטה בנגוד לטכנולוגיות תומכות ידע, מסייעות רק במקרים פשוטים בהם יש קשר ישיר בין 
 פעולה ותוצאה.

יפול מנת שהמטופל הפרטני יקבל ט-עלחד משמעיות קיימת חשיבות לעובדות לשיטת המחברים, 
בהם  ,צטבר מניסויים קלינייםמה אפשריהדבר עלול לגרום לביטול ידע , יחד עם זאת אופטימלי.

חשש שהמידע המתקבל מממוצע  . קייםותכמבוססהתקבלו תוצאות, אך תוצאות שלא הוכחו 
יתכן והתוצאות  .מהחולי האמיתידגש התוצאות של מחקרים קליניים עלול להסיט את ה

זויות עלול לאבד המחקר יחד עם זאת אך  ,הלימוד יבספרמופיע כלה לתיאור המח מותמתאי
 המחלה. התנהגותל עוספות נ

אך מאידך , מחד מתאימה את עצמה לשיפוט המדעי ,ותראישהרפואה מבוססת וענים טיש ה
מאבדת , הרפואה מבוססת ראיות ת. במקביל גישומקורית אינה מתעמתת עם חשיבה חדשנית

היתה החברה הבריטית למחלות לכך דוגמא  והאישית של המטופל. הקלינית האת ייחודיות
 .10, 11(Asthmaמחלת הקצרת )בוים קליניים לטיפול וקבעה כבר בשנות התשעים ק, שריאה

השימוש  .12של שילוב מחקרים מקריים ותצפיות ים הקליניים פותחו על בסיס הסכמהווהק
שיעורי  מנגד, .הקצרתבעת התקפי בתוכניות לטיפול אישי גרמו לשימוש יתר בסטרואידים 

  התחלואה והתמותה פחתו.
 

 האומנם? –על בסיס רפואה מבוססת ראיות  סמני איכות ברפואה
                                                 
8 Mc Cormack L., Sheridan S., Lewis M., Boudewyns V., Melvin C.L., Kistler C., Communication and dissemination     
  strategies to facilitate the use of health-related evidence. Evidence Reports/Technology Assessments No213. US  
  Agency for Healthcare Research and Quality, 2013  
9 Evidence based medicine: A movement in crisis? Trisha Greenhalgh and colleagues: Howick J., Maskrey N.,    
   BMJ 2014; 348:g3725 doi:10.1136/bmj.g3725 (Published 13 June 2014)   
10 Majeed A., Ferguson J., Field J., Prescribing of beta-2 agonists and inhaled steroid England: trends between 1992 and  
   1998, and association with material deprivation, chronic illness and asthma mortality rates. J Pub Health Med 1999;  
   21:395-400 
11 Kelly M.P., Capewell S., Relative contributions of changes in risk factors and treatment to the reduction in coronary  
    heart disease mortality. Health Development Agency, 2004 
12 British Thoracic Society. Guidelines for management of asthma in adults: I. Chronic persistent asthma. BMJ1990;  
    301:651-3 
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לעיתים  .איכותה סמני נושאמזהים החוקרים ב ראיותרפואה מבוססת בעיה נוספת בתחום ה

הקליניים ים והקוו, מאחר תמותה הנגרמת ממספר גורמים בו זמנית יםלא מזהסמני האיכות 
 .14 ,13ם לאבד את התמונה הכוללתחוקרידבר הגורם ל מתרכזים בגורם אחד בלבדהמנחים, 

. בהליך ים בקבוצות מגוונותמחקרבביצוע  ה רבותשקיעהרפואית מ הית הטכנולוגייתעש
 . במקביל, 15תמונה הכוללת, דבר העלול לגרום לאיבוד המבודדים כל גורם בנפרד ,המחקרי

התעשיה . 16השונות בהגדרת המשתנים הנחקרים ,מחקרהדלים בין קבוצות הבעלולים להיווצר 
תופעות לוואי אפשריות  ותהולא מזהניתן, טיפול באך לעיתים  ,מגדירה מה נחשב כמחלה

ירדה מהמדפים לאחר שקבלה את אישור  ,ioxxV -דוגמא: תרופת הל. 17והשלכות ארוכות טווח
כגון:  ,עלולה לגרום לתופעות לוואי שהתרופהרר התב .מזון והתרופות האמריקאיהמנהל רשות 

ידי מטופלים בעלי -נטילת תרופות בתדירות ובמינונים גבוהים עלם של שבץ מוחי ולבבי במקרי
מחליטה אילו מבחנים וטיפולים יושוו כמחקרים מדידים  ,תעשיה זאת .18הסטוריה רפואית

עלול  ,ניסוייםבמהלך ה .19תםותוצאותיהם יבחרו כתוצאות מדידות לצורך הצגת מידת תועל
לבצע יהיה מי שיבקש מסקנות ומהם כבאופן שבו יוצגו  ,ים זניחיםגורמדגש להחוקר, להעניק 

אותו הוא לטיפול  תאמוובחר נתונים שייחוקר, ההחשש ש. והשלכה לנושאים אחרים הכללה
ומים לפרסם פרסיוכל מנת ש-עלהתאמת המינון וזאת באמצעות  מבקש להציג כטיפול מרפא

  .20חיוביים ללא הטיות
על קובעי  פוליטיהפעיל לחץ מתוך רצון ליש המכנים הליך זה כמדיניות מבוססת ראיות, 

 .21טכנולוגיות הרפואיותהלובי יצרני  באמצעותמדיניות ה
 

 גורע! –כל המוסיף 
כיום, גורם נוסף המשפיע על משבר הרפואה מבוססת ראיות הוא נפח הראיות הזמינות. במיוחד 

 18עבור  2005בשנת לדוגמא: בלתי ניתן לשליטה והערכה. , ים הקליניים המנחיםוומספר הק
וים קליניים מנחים למתן טיפול ועמודים של ק 3,679אבחנות זוהו  44מטופלים מאושפזים עם 

 .22מיידי
נבחרים מקרים בולטים מחד ומאידך קיימת נטייה שלא לדווח על המקרים החריגים. החשש ש
בשל  Statin (Lovastatin) -ת הה ממשפחמנת יתר מתרופ תשנים הנוטל 74שה בת יאלדוגמא: 

דבר שיפגע  ,לפתח כאבי שרירים עשויהזאת, תרופה  .שמטרתן מניעת מחלות לב המלצות קליניות
מחייבת ניתוח  ,(Risk Assessment)הערכת סיכונים  באיכות חייה ובפעילותה הגופנית.

 .21הפרטניות על כל מטופל האנושיותהשלכות העלות יחד עם הי מדדהתייחס לאלגוריתמים בה
 

 טכנולוגיה תומכת החלטההמבוססת על רפואה מבוססת ראיות 
, על מנגד. שאלות קבועותתבניות מובנות ומחייב עבודה לפי  ,מבוסס ראיות יתהליך אבחון רפוא

מגוונים אך אמינים,  ( מבוסס ראיות, ממאגרי מידעData Miningהגורם הרפואי לכרות מידע )
 בשל החשש יהדבר גורם למתח תמיד. 24 ,23טיפולית-במטרה לאתר מידע בעל משמעות אבחנתית

                                                 
13 Ioannidis J.P., Why most published research findings are false. PLoS Med 2005;2:e124. 
14 Greenhalgh T., Why do we always end up here? Evidence-based medicine’s conceptual cul-de-sacs and some off-road  
    alternative routes. J Primary Health Care 2012; 4:92-7 
15 Basson R., McInnes R., Smith M.D., Hodgson G., Koppiker N. Efficacy and safety of sildenafil citrate in women with  
    sexual dysfunction associated with female sexual arousal disorder. JWomen’s Health Gender Based Med 2002; 11:367- 
    77 

Leyden J., Dunlap F., Miller  B., Winters P., Lebwohl M., Hecker D., Finasteride in the treatment of men with frontal   16 
 male pattern hair loss. J Am Acad Dermatol1999; 40:930-7    

17 Bone H.G., Greenspan S.L., McKeever C., Bell N. ,Davidson M., Downs R.W., Alendronate and Estrogen effects in  
    Post-Menopausal women with low bone mineral density 1.JClin Endocrinology Metab 2000;85:720-6 
 שגב ש., פקוח על תרופות בעידן שלאחר הוויאוקס, רפואה ומשפט גיליון מס' 40, יוני 2009 18

is broken". BMJ 2013;347:f6980 Cohen D., FDA official: "clinical trial system 19 

based medicine is failing due to biased trials And selective publication. J ‐Palmer S., Howick J., How evidence‐Every 20 
      Eval. Clin. Pract 2014 May12 [E-pub a head of print]     

21 Moynihan R., Doust J., Henry D., Preventing over diagnosis: How to stop harming the healthy?, BMJ 2012; 344:e3502 
22 Allen D., Harkins K.. Too much guidance? Lancet 2005; 365:1768. 28 

es J., Milne R., Stewart R., Teaching critical appraisal skills in health care  Horsley T., Hyde C., Santesso N., Park 23 
    settings, Cochrane Data base Syst  Rev 2011;11:CD001270 

 Green M.L., Evidence Based Medicine training in graduate medical education: past, present and future, J Eval Clin 24 
         Pract 2000; 6: 121-38 



11 

 
מידע שעלה במאגר המידע, העשוי להציג גורמי סיכון ועד  שאלות שלא נשאלו בתבניות המובנותל

מידע  על הטכנולוגיה תומכת ההחלטה לבצע ניתוח. להם הגורם הרפואי לא היה מודע נוספים
(Data Analyzing.באופן זהיר תוך שימוש מושכל במידע המתקבל ) 

 גורם רפואידוגמא: ל. 25קיים חשש, שבהליך המובנה יאבד מידע חשוב בהליך התשאולבמקביל, 
, מאחר ולדעתו המטופלמתקבל מהמידע לא יתעד או לא יתייחס להעוקב אחר מטופל סכרתי, 

חשש מפני בשל  ,חסר ניסיון ,גורם רפואילחילופין,  .26תקשור ישירות למחלת הסכר מידע זה לא
טעון להגנתו חסר ניסיון זה, ל גורם רפואינוח יהיה ל .ושיקול דעתלא יפעיל את , תביעה משפטית

מאי הודאות שבמקרה וחוסר  הנבעחלטה, ההטכנולוגיה תומכת השהעובדה שפעל לפי הנחיות 
 .27ניסיונו

. על הגורם הרפואי, לטכנולוגיה תומכת ההחלטהצמדות יתר על הגורם הרפואי להיזהר מפני הי
תקשורת עם שמירה על תוך לאבחון ולטיפול וזאת  לאמץ דרכים וסיבות אינטואיטיביות

 .28המטופל
הולכות ומתרחבות כרוניות הרבות ומחלות ב ,בחם רגילאימגוון מתבטא ב ,האתגר הטיפולי כיום

השלכות הטיפול במחלה אחת גם על מחלות אחרות.  הדבר מחייב בחינת לשטחי טיפול מגוונים.
המלצות טיפוליות מתן , דבר המחייב אבחון ועל כל אדםבאופן שונה מספר מחלות רקע משפיעות 

, עם הזמן, עלול סיכון יחידגורם  .29וים קליניים מנחיםוקה מחודשת של הגדרזהירות תוך 
לגרום לתופעות לוואי בעיקר ה, עשוי מצב ז .להחמיר, דבר שיחייב שימוש באמצעי ריפוי רבים

 .30קשישיםבקרב 
-יש הטוענים שרפואה מבוססת ראיות, הופכת את הרפואה להליך המשועבד לכללים מנהלתיים

כלכליים. החשש, שהדבר יגרום לאיבוד הקשר האישי מול המטופל ביכולת לזהות ולאבחן 
ות של גורמי רפואה במרפאות דוגמא: איכות התפוקל. 31תסמיני חולי וגורמי תחלואה נוספים

 . 33 ,32הראשוניות בקהילה באנגליה, מתגמלם בתגמול כלכלי
 

 יישומיתרפואה מבוססת ראיות 
גם טיפול אישי מבוסס ראיות בתבנית שהמבוסס על , דגש לטיפול אתייושם בעדיפות ראשונה 

 .נם וליישמם כשותפות ארוכת טווחמטופל יוכלו להביגם הוגורם הרפואי ה
בחן, מהו יבהתאם  טיפול טכנולוגי לפי נהלים.ולא כ רפואי אנושיגורם בידי יבוצע  ,לטיפוה

הליך  ?34הטיפול הטוב ביותר למטופל בנסיבות הקיימות של המחלה כמותאם למצב המטופל
הטיפול למטופל. התאמת שיחה ובחינת יחד עם המטופל תוך הטיפול יתבצע בשותפות החלטה 

עקרונות בריאות בהליך ישולבו  .בין המטפל למטופל קשר אנושיון ומדובר בהליך המבוסס על אמ
 על ראיות. בהתבססהציבור 

גישה אישית והסבר נאיר ביחס לגורמי התחלואה ואמצעי הטיפול  קבללכשותף, יבקש  מטופלה
ים וסיכומי ראיות, קו. ואומדן תוך שיפוט מומחים עם מחקרהאפשריים. הליך הטיפול, ילווה 

                                                 
25 Timmermans S., Berg M., The Gold Standard: The Challenge of Evidence Based Medicine and Standardization in  
    Health care. Temple University Press, 2003  
26 Swinglehurst D., Greenhalgh T., Roberts C., Computer templates in chronic disease management: Ethnographic case  
    study in general practice. BMJO Pen 2012;2: e001754 
27 Glasziou P., Moynihan R., Richards T., Godlee F., Too much medicine; too little care. BMJ 2013;347:f4247  

llah A., Oxford Handbook of Clinical Diagnosis, Oxford University Press, Abdu-Llewelyn H., Ang H.A., Lewis D., Al 28 
     2014   

Huntley A.L., Johnson R., Purdy S., Valderas J.M., Salisbury C., Measures of multi morbidity and morbidity burden  29 
    For use in primary care and community settings: a systematic review and guide. Ann Fam Med 2012;10:134-41    

Duerden M., Avery T., Payne R., Polypharmacy and medic in Optimization: making it safe and sound, King’s Fund,  30 
    2013   

y, Routledge, 2009Harrison S., Checkland K., Evidence Based Practice in UK Health polic 31 
32 Doran T., Fullwood C., Kontopantelis E., Reeves D., Effect of financial incentives on inequalities in the delivery of  
    primary clinical care in England: analysis of clinical activity indicators for the quality and outcomes framework.  
    Lancet 2008; 372:728-36    
33 Gillam S., Expert commentary. Pay for performance in UK general practice. The ambiguous impact of the Quality  
    and Outcomes Framework, 2011: www.qualitymeasures.ahrq.gov 

Montgomery K.,. How Doctors think: Clinical judgement and The practice of medicine. Oxford University Press,  34 
    2006  

http://www.qualitymeasures.ahrq.gov/
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מהי מטרת הטיפול? את השאלות הבאות: יחייבו לבחון גם , חלטההחים וכלים תומכי קליניים מנ

  הם השותפים בהליך הטיפול?י מ ?35מה הן המגבלות הקיימות בטיפול
המטופל כשותף בהליך הטיפול יעלה את הבעיה והגורמים המפריעים לו. התייחסות המטפל 

יקף וכמות מידע על המטפל למסור? באילו לגורמי הסיכון יחייב בחינת השאלות הבאות: איזה ה
דרכים להעביר את המידע? עד כמה המטופל מעוניין להיות שותף במידע ובהתאם להיות מעורב 
בתהליך קבלת ההחלטות? הצגת ראיות ממחקרים במטרה ליצור דו שיח אודות דרך הטיפול 

 המתאימה והטובה ביותר למטופל: כיצד? למה?
הרפואי גורם העל אישיות ביחס למטופל.  הןראיות ה, ות יישומיתרפואה מבוססת ראי תבגיש

אילו  עלולות להתרחש? תופעות לוואיאילו  האפשריות? דרכי הטיפול :מה הן :למטופל הירבלה
 תקופתיות? סקרלאיתור מוקדם ובדיקות בדיקות ביצוע חשיבות במה קיימים? גורמי סיכון 

היסטוריה ללמצב בריאותו ו המותאמת ,לו אישיתמתאימה ההמטופל יהיה מסוגל לקבל החלטה 
קימות לממוצע הראיות ההמטופל ולא ורצונות זאת, תתאים לפי צרכי החלטה הרפואית שלו. 

 . 36בתבנית הטיפולית הממוחשבת
במטרה לשפר את עות מגוונים וממקצמומחים גורמי רפואה ישולבו  רב תחומיבהליך הטיפול ה

  אבחנת יתר.להיזהר מפני כושר האבחון. יחד עם זאת יש 
רצונו של הגורם  אתהדבר ימנע  .בין הגורם הרפואי למטופלששיח הדו זה, ישפר את הליך 

מאחורי  "הסתתררצונו של הגורם הרפואי "לועד טפס" על עצי קבלת החלטות ל"הרפואי 
 הסתברויות להצלחה וכישלון.

 
 כלי חינוכי  רפואה מבוססת ראיות כ

את הרפואה מבוססת ראיות ככלי חינוכי בהתפתחותו תארו יהם וחברהאחים דרייפוס 
את הכללים הבסיסיים הגורם הרפואי ו לומד בתחילת דרכרפואי. הגורם ההמקצועית של 

בשלב הבא, הגורם הרפואי,  .37ומתייחס אליהם בצורה מכנית ללא תשומת לב לקשר המציאותי
שכל ישר, שיקול דעת  לים להפעלתבהמשך, הגורם הרפואי מפתח כ מעורבות ורגישות.משלב 

הוא ישלב ככל שצובר הגורם הרפואי ניסיון ובטחון, . 38ראיותו למחקריםביחס בי ישיפוט סלקטו
 . טיפול המומלץבע באבחנה והמסייתחושותיו כגורם את גם 

מידע עדכני לבין  פסיכולוגיה קוגניטיביתהגורם הרפואי, חייב בהליך האבחון והטיפול לשלב בין 
רפואה . ביחס למצבו משותפת עם המטופל החלטהגישה התומכת בוזאת תוך ע מתקדם ומד

 ,, הקשבהצדדים על בסיס קשר ארוך טווחקשר אישי בין התבסס  ,ככלי חינוכי מבוססת ראיות
גישה זאת, . 39. הדבר משמעותי במיוחד לאוכלוסיה חולה כרונית וחשוכת מרפאנאות ומכבד יחס

עם מומחים תוך ניהול דיונים מקצועי התעדכן בידע המשיך לל, מחייבת את הגורם הרפואי
 תו, בחירנותיורצוגם במסגרת דיונים אלו, יבחנו  (.Case Study) אירוע הנוספים אודות מקר

הגורם הרפואי להיצמד להנחיות במקביל, יידרש . 40בטיפול במחלה מטופלהשל  יווסדר עדיפויות
 .יכותבקרת אהמקצועיות ולהיות נתון למדדי 

 
 בריאות הציבור ככלי לקידום רפואה מבוססת ראיות טכנולוגיה תומכת החלטה ו

מאפשרות קידום בריאות הציבור.  ,טכנולוגיה תומכת החלטה יחד עם רפואה מבוססת ראיות
תח התנהגות לנ, מבקש (Centers for Disease Control and Prevention) המרכז לבקרת מחלות

מאפיינים בעלי מכנה ידי -על כללוה פרטבקרב ה מגמות תחלואהי באמצעות זיהו ,מוניםה
 . 42 ,41בעל ממדים אתיים וחברתייםגם מדובר באתגר מורכב . משותף

                                                 
McNutt R., Handler N.M., How clinical guide lines fail both doctors and patients. Scientific American Blog Network.  35 

             November 1st 2017:  
    https://blogs.scientificamerican.com/guest-blog/how-clinical-guidelines-can-fail-both-doctors-and-patients         
36 Gigerenzer G., Gaissmaier W., Kurz-Milcke E., Schwartz L.M., Woloshin S., Helping doctors and patients make  
    sense of health statistics. Psychol Sci Public Interest 2007;8:53-96   

e: The power of human in tuition and expertise in the era Dreyfus H.L., Dreyfus S.E., Zadeh L.A.., Mind over machin 37 
    of the computer. IEEE Expert 1987;2:110-11.   
38 Llewelyn H., Ang H.A., Lewis D., Al-Abdullah A., Oxford Handbook of Clinical Diagnosis, Oxford University Press,  
    2014  

stening: Narrative and deep illness. Families Systems Health 1998; 16:197  Frank A.W., Just li 39 
40 Gabbay J., May Al. Evidence Based Guidelines or collectively constructed mind lines? Ethnographic study of  
    knowledge management in primary care. BMJ 2004;329:1013 

H., Zhang Z., Health advocacy with Gap minder animated statistics., J Epidemiology & Global Health  Rosling  41 

https://blogs.scientificamerican.com/guest-blog/how-clinical-guidelines-can-fail-both-doctors-and-patients
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 רפואה מבוססת ראיות כשותפות בין הגורם הרפואי למטופל
ברפואה. על הגורם הרפואי, לשתף בתהליך  ותשמש כבסיס לקבלת החלטממחקר מבוסס ראיות, 

שילוב נושאים אתיים ותרבותיים הנוגעים לסביבת המטופל.  תוךטות את המטופל קבלת ההחל
חייב את הגורם הרפואי להתאים את הטיפול, גם בהתייחס ליכולת התמודדותו של מאתגר זה, 

נאות תוך מתן הסבר באמצעות עובדות על הגורם הרפואי להציג את ה .44 ,43המטופל עם מחלתו
להציג  ישבה  ,(Arthritis) דלקת פרקיםחשוב במיוחד במחלה כ הדבר .45למטופלרגישות כבוד ו

דבר דומה  .46בעל תוצאות מוכחות ויעילות טיפול בטוחשל  שעמדו בניסיוןבפני המטופל, ראיות 
  .47(Psoriasis)ת ספחבמחלת הבטיפול מנחים הקליניים הוים וקאנו מוצאים ב

ביחס  ,קיימתחוסר ודאות תוך הצגת  מידע הראייתיאת העם המטופל על הגורם הרפואי לחלוק 
חלטות תוך הקבלת הבתהליך יצירתיות בדרכים נה ולטיפול. על הגורם הרפואי, להשתמש חלאב

 .50 ,49 ,48המחלה לנסיבות ולמקורות ,של המטופל לצרכים האישייםהתהליך התאמת 
 

 ?ואתיקה הילכו יחדיורובוטיקה 
, יםהטכנולוגי יםבפיתוחאתיקה השילוב  .האתיק מציבה שאלות בנושאי ,פתחתתהטכנולוגיה המ

כבר כיום, אנו מוצאים רובוטים  .52 ,51בטוחה יותר טכנולוגיה ובטיחיו את השירות הרפואי וישפר
 לצורךרובוטים נעשה כיום פיתוח  .54במטלות סיעודיותוסיוע  53הנותנים מענה בתמיכה חברתית

להשפיע  הטים לשירותי בריאות עשויכניסת הרובו .55במרכזים רפואייםמקצועות מגוון בשימוש 
הבריאות. הדבר מחייב חשיבה מחודשת ביחס  יביטוח שוקעל מבנה התא המשפחתי ועד 

אודות דמותה של החברה האנושית. מדובר  מוסרייםלמושגים חברתיים תוך שילוב שיקולים 
עולה בין בנושא חוצה גבולות המחייב התייחסות פרטית וציבורית כאחד. הדבר מחייב שיתוף פ

  ים בתחום הרובוטיקה,רגורמי מקצוע ממקצועות שונים: אתיקה של מחשבים, פילוסופיה וחוק
 הבאות:השאלות את בעלי ענין אחרים. בהתאם יש לבחון ה ורפואמי גור

 במיוחד בתחומים בהם יש  בן האנוש ו המקצועית שלפעילותאת להחליף רובוט מהי יכולת ה. 1
 ? 56בבני אנוש מחסור    

                                                                                                                                                                  
     2011;1:11-4 
42 https://www.cdc.gov 9/3/18 נדלה ביום  

406 -2006; 49:393 Schei E., Doctor in Gas leadership: The power to heal. Perspect Biol Med 43  
44 Hinder S., Greenhalgh T., This does my head in: Ethno graphic study of self-management by people with diabetes.  
    BMC Health Serv Res 2012; 12:83  
45 Richards T., Montori V.M., Godlee F., Lapsley P., Paul D., Let the patient revolution begin. BMJ 2013; 346: f2614 
46 Gierisch J.M., Myers E.R., Schmit K.M., McCrory D.C., Coeytaux R.R., Crowley M.J., etal., Prioritization of patient- 
    centered comparative effectiveness research for osteoarthritis. Ann Intern Med 2014 May 13 [E pub ahead of print] 
47 National Institute for Health and Clinical Excellence. Psoriasis: The assessment and management of psoriasis. CG153.  
    NICE, 2012 
48 Spiegel D., Pearson M., Short I., Visualizing uncertainty about the future. Science 2011; 333: 1393-400 
49 Elwyn G., Lloyd A., Joseph-Williams N., Cording E., Thomson R., Durand M.A., etal., Option grids: shared decision  
    making made easier. Patient Educ Counsel 2013;90:207-12  
50 Volk R., Llewellyn-Thomas H., Stacey D., Elwyn G., The International Patient Decision Aid Standards (IPDAS)  
    Collaboration quality dimensions:Theoretical rationales, current evidence and emerging issues. BMC Med Inform  
    Decision Making 2013: S1-14  
51 Stahl B., Coeckelbergh M., Ethics of healthcare robotics: Towards responsible research and innovation, Robotics &  
    Autonomous Systems Volume 86, December 2016, Pages 152-161 : 9/3/18נדלה    
52 Fischinger D., Einramhof  P.,Papoutsakis K., Wohlkinger W., Mayer P. , Panek P., et al, Hobbit, a care robot  
    supporting independent living at home: First prototype and lessons learned Robot. Auton.  
    Syst. (2015), 10.1016/j.robot.2014.09.029  
53 Silvera-Tawil D.,Rye D.,Velonaki M., Artificial skin and tactile sensing for socially interactive robots: A review  
    Robot. Auton. Syst., 63 (Part 3) (2015), pp. 230-243, 10.1016/j.robot.2014.09.008 Article PDF (1MB)  
54 Perez-Vidal C., Carpintero E., Garcia-Aracil N., Sabater-Navarro J.M. ,Azorin J.M.,  Candela A., Fernandez  E., Steps  
    in the development of a robotic scrub nurse, Robot. Auton. Syst., 60 (6) (2012), pp. 901-911, 10.1016/j.robot.2012.01.005 
    Article PDF (2MB) 
55 Sánchez A., Poignet P., Dombre E., Menciassi A., Dario P., A Design framework for surgical robots: Example of the  
    Araknes robot controller, Robot. Auton. Syst., 62 (9) (2014), pp. 1342-1352, 10.1016/j.robot.2014.03.020 Article PDF        
    (2MB) 
56 Fischinger D., Einramhof P., Papoutsakis K., Wohlkinger W., Mayer P., Panek P., et al, Hobbit: A Care robot  
    supporting independent living at home: First prototype and lessons learned, Robot. Auton.  
    Syst. (2015), 10.1016/j.robot.2014.09.029   
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  מגורם אנושי? םלקבלמצפים אנו כפי שכל לתת חום ואנושיות והאם רובוט י. 2
 , לדוגמא: רובוט כחיית מחמד?בקרב בני אנוש האם רובוט עשוי למלא חסך רגשי. 3
  ?57עשוי לאיים על מגישי המענה הסיעודי האם הרובוט. 4
 

 פעילות הרובוטפיתוח ובבויישומיות אתיות שאלות 
רובוט לפעול באופן עצמאי. כיום רובוטים בחדרי ניתוח פועלים תחת השגחת יכולת ה עצמאות:

המנתח בשלט רחוק. הכונה בעתיד להעניק לרובוט עצמאות בקבלת ההחלטה הניתוחית. עצמאות 
פירושה שהרובוט מתוכנן לביצוע משימות ללא מעורבות בן אנוש במתן הנחיות וסיוע בסביבה לא 

 ?58יהיה לאפשר לרובוט עצמאות ללא השגחת בן אנוש השאלה עד כמה ניתן מובנית.
מה תהיה חלוקת התפקידים בין הרובוט לבן האנוש? מתי בביצוע הפעילות, תפקוד ומטלות: 

 והיכן תתבצע חלוקת התפקידים?
לרובוט אין את היכולת לבחון שאלות מוסריות או מצבים בעיתיים. לכשתעלה שאלה  מוסריות:

נוש והרובוט נראה שתתרחש בעיה: לרובוט נתנה עצמאות בביצוע מוסרית בקשר שבין בן הא
אך לא נראה שלרובוט יש את היכולת לקבל החלטה הקשורה  ,בן אנושמטלות ללא מעורבות 

 .59במוסר. פילוסופים מציעים לבנות בתוך הרובוט גם מענה אפשרי לשאלות מוסריות
 יש לשלב .רובוט אינה בהכרח שונה מזאת של בני האנושהיש הטוענים שהשאלה המוסרית בקרב 

 .60של הרובוט קבלת ההחלטותתוכנת במוסריים שיקולים 
והרובוט יקח במידה . יכולת העצמאות וביצוע המטלות של הרובוט ביחס לבן האנוש אחריות:

 חלק מפעילות בן האנוש, מי יקח אחריות על פעולות אותן יבצע הרובוט? האם עדין הגורם
אנושי ישא באחריות בהנחה שהרובוט אינו יכול לקחת אחריות מוסרית? כיצד הדבר יתבצע ה
 כאשר לגורם האנושי אין שליטה ישירה או השגחה ישירה על הרובוט?פועל, ב

האם לא מדובר  ?בעיקר לקשישים ולילדיםכול למלא תפקידים חברתיים האם רובוט י הטעייה:
חברתיות בעתיד: איבוד -לחילופין, האם עשויות להיות לכך השלכות פסיכולוגיותבהטעייה? 

 ?62 ,61הקשר האנושי
 מהי רמת אמינותו ,ככל שפעילות הרובוט תהיה עצמאית ותפחית את התלות בבן האנושאמון: 

 ? 63את יקירנו בידי רובוט פקידוט? האם ניתן לההטכנולוגית של הרוב
 כיצד המידע יאוחסן? למי יש ?מהו המידע אותו הרובוט רשאי לאסוףפרטיות ואבטחת מידע: 

האם המידע אודות מקבלי השירות  גישה למידע זה? מי הבעלים על המידע? מה קורה למידע?
 יהפוך לנחלתם של מפעילי הרובוט? 

ובוט אמור להיות בטיחותי למטופל ולמפעיל. הדבר חשוב משמעותית הרבטיחות ומניעת נזק: 
 בעבודה עם בעלי מוגבלויות כקשישים, ילדים וחולים.

שהרובוט לא יעקוב אחר המשתמש כל הזמן  נו,בעת פיתוח הרובוט הסיעודי טע ,פישינגר וחבריו
 .64בטחוןו מטרת הרובוט להעניק לקשיש תחושה של בטיחות ,. לדבריהםצנעת הפרטבשל 

 . 65מתפתחות ומופצות בקצב מהיר ,טכנולוגית המידע והתקשורת: פיתוח והפצה
טכנולוגית יש המבקשים באמצעות בשל מהירות הפיתוח וההפצה,  זמינות המידע והשפעתו:

 . 66תם על התנהגות ההמוניםהשפעומידת חריגים  אירועיםהתרחשות ות ההמידע והתקשורת לז

                                                 
57 Coeckelbergh M., E-care as craftsmanship:Virtuous work, skilled engagement, and information technology in health    
    care, Med. Health Care Philos., 16 (4) (2013), pp. 807-816  
58 Coeckelbergh M.,  Pop C., Simut R., Peca A., Pintea S., David D., Vanderborght B., A Survey of expectations about  
    the role of robots in robot-assisted therapy for children with ASD: Ethical acceptability, trust, sociability, appearance,   
    and attachment, Sci. Eng. Ethics (2015), pp. 1-19, 10.1007/s11948-015-9649-x 
59 Anderson S.L., Anderson M., Towards a principle-based healthcare agent, van Rysewyk S.P., Pontier M.,  
    (Eds.), Machine Medical Ethics, Springer (2015), pp. 67-78. 
60 Wallach W., Allen C., Moral Machines: Teaching Robots Right from Wrong, Oxford University Press (2008) 
61 Coeckelbergh M., Are emotional robots deceptive? IEEE Trans. Affective Comput., 3 (4) (2012), pp. 388-393,  
    10.1109/T-AFFC.2011.29 
62 Sparrow R.,  Sparrow L., In the hands of machines? The future of aged care, Minds Mach., 16 (2) (2006), pp. 141-161 
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64 Fischinger D., Einramhof P., Papoutsakis K., Wohlkinger W., Mayer P. , Panek P., et al., Hobbit, a care robot  
    supporting independent living at home: First prototype and lessons learned, Robot. Auton.  
    Syst. (2015), 10.1016/j.robot.2014.09.029 
65 Van de Poel I., Fahlquist J.N., Doorn N., Zwart S., Royakkers L., The problem of many hands: Climate change as an  
    example, Sci. Eng. Ethics, 18 (1) (2012), pp. 49-67, 10.1007/s11948-011-9276-0 
66 Johnson D.G., Powers T.M., Computer systems and responsibility: A normative look at technological complexity,  
    Ethics Inform. Technol., 7 (2) (2005), pp. 99-107, 10.1007/s10676-005-4585-0 

https://doi.org/10.1007/s11948-015-9649-x
https://doi.org/10.1109/T-AFFC.2011.29
https://doi.org/10.1007/s10676-011-9279-1
https://doi.org/10.1016/j.robot.2014.09.029
https://doi.org/10.1007/s11948-011-9276-0
https://doi.org/10.1007/s10676-005-4585-0
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טיפול ביצוע ללצורך הסכמה הנדרש  משפטיסכמה הוא מסמך טופס ה הסכמה מראש ומדעת:

מעלה שאלות  ,מחקר רפואי. טופס הסכמה לשימוש ברשומה רפואית ממוחשבתועד השתתפות ב
שימוש ראוי ואחראי עקרונות ליש להגדיר  .רשת התקשורת, התוכנה והחומרה ,בקשר להפצה

אתיות בנושאי מחקר ופתוח של  בטיח מודעות והבנה לשאלותת, . מסגרת זאתבמידע המתקבל
   .67רובוטים בשירותי בריאות

 
 אתיקהרובוטיקה ובנושאי  יםרב מקצועיפעולה  פישיתו

החמישים של המאה הקודמת בעיקר  פיתוח הרובוטים בשירותי בריאות החל כבר משנות
. יחד עם זאת, היקף המחקר בנושאי אתיקה של רובוטים בשירותי 68מדינות סקנדינביהב

בריאות, לא נחקר דיו. יש ליצור שיח ומחויבות כבר בתחילת הפיתוח בין מפתחי הרובוט לבין 
ריאות, מפעילים, , סיעוד, מקצועות הבהרפוא מיגורשאר בעלי הענין השותפים לשימוש ברובוט: 

מטופלים ובני משפחותיהם. הדבר נדרש, לצורך התמודדות עם סוגיות מורכבות בתחומי 
 .69האתיקה

תגבר, לנושא , רמת מחויבותם יהיו מעורבים כבר בשלב הפיתוח ,ככל שיותר גורמים בעלי ענין
מסגרת במקביל, תיווצר וגיות בנושאי אתיקה לצורך דיון והתמודדות. דבר שיאפשר הצפת ס

והאתיקה של תוח יפה ,אחריותמידת הלהדריך ולתמוך בשאלות שתוכל מערכתית מוסדרת 
דו שיח מתמשך זה יאפשר שיתוף פעולה ארוך טווח סביב שאלות  .70רובוטים בשירותי בריאות

מקצועות השונים: הנדסה, מיחשוב, רפואה, סיעוד, שותפים האתיקה בתחומי הענין של ה
התקיים בפרויקט מיפוי הגנום , שיתוף פעולה דומה .ובני משפחותיהם תמקבלי השירוהבריאות, 

בשל ההשלכות הרבות  מתקציב המחקר הוקדש לנושאי אתיקה, חוק וחברה 5%האנושי בו 
    .72 ,71בנושאים אלו

 
 מיזם פיתוח רובוט לילדים בעלי מוגבלות הנמצאים על הרצף האוטיסטי

(Project Development of Robot-Enhanced therapy for children with AutisM 
 73)spectrum disorders 

 להעביר לדור הרובוטים הבא טיפול מיזםמטרת ה. מומן תחת האיחוד האירופיהממיזם 
עצמאי תחת  שירותתוך מתן  ותאינטראקטיביות חברתי תערבות ויכולותבאמצעות פיתוח ה

המיזם מציג  המיזם יחד עם נושאים חוקיים.הם חלק מהמטפל. נושאי האתיקה ו של פיקוח
 שיתוף פעולה בין בעלי ענין שונים.

 

   nnovationIesearch and Responsible R(74( מחקר ופיתוח אחראי
באמצעות שיתוף כחלק מהפיתוח הטכנולוגי  ,האתיקה נושאיאת האיחוד האירופי מבקש לקדם 

פעולה רב מקצועי תוך הפצת כלים למחקר ופיתוח אחראי לאורך אירופה. הדבר מתבטא 
 : 75בנושאים הבאים

 . מחקר ופיתוח כולל מעורבות בעלי ענין במטרה להעמיד את תפוקות המחקר והפיתוח לטובת 1
 החברה.    

 שוויון  ,ים על היחסים שבין מדע, פיתוח וחברה: מחויבות ציבורית, נגישות. כווני חשיבה שונ2
 מגדרי, חינוך מדעי, אתיקה וממשל.     

                                                 
67 Moor J.H. ,What is computer ethics, Metaphilosophy, 16 (4) (1985), pp. 266-275 
68 Gregory J., Scandinavian approaches to participatory design, Int. J. Eng. Educ., 19 (1 SPEC) (2003), pp. 62-74 
69 Anderson S.L., Anderson M., Towards a principle-based healthcare agent, Van Rysewyk S.P., Pontier  
    M. (Eds.), Machine Medical Ethics, Springer (2015), pp. 67-78 
70 Van Wynsberghe A., Designing robots for care: Care centered value-sensitive design, Sci. Eng. Ethics, 19 (2) (2013),  
    pp. 407-433 
71 Rose H., Rose S., Genes, Cells and Brains: The Promethean Promises of the New Biology (Reprint edition). Verso,  
    2012 
72 Doorn N., Schuurbiers D., Van De Poel I., Gorman M.E. (Eds.), Early Engagement and New Technologies: Opening  
    up the Laboratory, Springer (2013) Retrieved from http://link.springer.com/content/pdf/10.1007/978-94-007-7844-3.pdf  
73 http://www.dream2020.eu/ :11/3/18 נדלה ביום  
74 https://www.rri-tools.eu :11/3/18 נדלה ביום   
75 European Commission. Options for Strengthening Responsible Research and Innovation (Report of the Expert Group  
    on the State of Art in Europe on Responsible Research and Innovation). Luxembourg: Publications Office of the  
    European Union. 2013. Retrieved from  
    http://ec.europa.eu/research/science- society/document_library/pdf_06/options-for-strengthening_en.pdf 

http://link.springer.com/content/pdf/10.1007/978-94-007-7844-3.pdf
http://www.dream2020.eu/
https://www.rri-tools.eu/נדלה
http://ec.europa.eu/research/science-%20society/document_library/pdf_06/options-for-strengthening_en.pdf
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בין גורמים חברתיים ויזמים טכנולוגיים, שהפכו במשותף במקביל מתפתחות תוכניות אחרות 

מ' 70 -ך בכתקציב התוכנית מועראחראים לכל נושא בעל השלכות אתיות בתחומי הטכנולוגיה. 
. 77 '76התוכנית מבוססת על שקיפות תוך קיומו של תהליך אינטראקטיבי .2020-2014אירו לשנים 

בנושאי במיוחד  .79 '78גם בנושאי מיחשוב ומערכות מידעשיתוף פעולה דומה, אנו מוצאים כיום 
הדבר מחייב פיתוח, תיאום,  ומחקרי רגישות. יש לבצע סקרים ,רובוטים בשירותי בריאות

 .80ענון וחשיבה מקוריתי, רהחזוקת
 

 האחריות למחקר ופיתוח בטכנולוגיות מידע ותקשורת
רובוטים לשירותי בריאות, יש לשלב לכל אורך הפעילות, ח ותיפכחלק ממדיניות לאומית, בעת 

נושאים חברתיים ואתיים. מסגרת דומה קיימת במועצה לחקר  בפתרון ושיסייע םיישומי םכלי
זאת מועצה  .81(ouncilCesearch Rciences Shysical Pngineering & E) המדעי ההנדסה ורפוא

מל' ליש"ט, בתחומים 800 נהנית מידי שנה מתקצוב ממשלתי בגובה ,בפיקוח ממשלת אנגליה
 מגוונים.

 
 84 ,83 ,82ת בנושאי טכנולוגיהותיעם שאלות אשותפים ההתמודדות עקרונות גנריים ל

  . שיקוף:1
 .רה וגורמי ההנעה של המחקרמטחזון, א. הצגת     
 . השלכות אפשריות ב.    
 ג. תיאור וניתוח ההשפעות הצפויות.    

 שונים.בעלי הענין השיח רחב למחויבות בין -שאלות לדיון ודו. מחויבות: 2
 ניתוב המחקר ותהליך הפיתוח לאפיקים הרצויים.. פעילות: 3
 חסונו והצגתו.תכנון המחקר תוך איסוף המידע ניתוחו, א. תהליך: 4
 שימוש בתוצרי המחקר תוך איתור השפעתם על הסביבה.. תוצר: 5
 

 בחינת אחריות המחקר והפיתוח של רובוטים בשירותי בריאות
 במסגרת פיתוח רובוטים לשירותי בריאות, יש להגדיר את העקרונות הבאים:

 .ומוסרי מקצועי . מסגרת לנושאי דיון1
 .המתפעל רובוטים אלו בשירותי בריאות על ההון האנושי הרובוטיםת השפעמידת ו ות. חלופ2
 . איכות השירות והאנושיות של הרובוטים בשירותי בריאות: יחס, עצמאות, ביצוע המטלות, 3
 התמודדות עם שאלות מוסריות, אחריות, אמון, הטעיה, פרטיות ובטיחות.    
 .אופן השימוש: ידידותיות למשתמש, בטיחות. 4
 לי הענין השונים ליישום התהליך.. מחויבות בע5

 :מוצג בטבלה הבאהמידע הטכנולוגית של פיתוח המחקר והליך ה
 
 
 
 

                                                 
76 Von Schomberg R. (Ed.), Towards Responsible Research and Innovation in the Information and Communication    
    Technologies and Security Technologies Fields. Luxembourg: Publication Office of the European Union. 2011   
    Retrieved from http://ec.europa.eu/research/science-society/document_library/pdf_06/mep-rapport-2011_en.pdf. 
77 Owen R., Macnaghten P., Stilgoe J., Responsible research and innovation: from science in society to science for  
    society with society, Sci. Public Policy, 39 (6) (2012), pp. 751-760 
78 Stahl B.C., Eden G., Jirotka M., Coeckelbergh M., From computer ethics to responsible research and innovation in  
    ICT: The transition of reference discourses informing ethics-related research in information systems, Inf.   
    Manag. (2014), 10.1016/j.im.2014.01.001  
79 Guston D.H., Fisher E., Grunwald A., Owen R., Swierstra T., Van der Burg S., Responsible innovation: motivations  
    for a new journal, J. Responsible Innov., 1 (1) (2014), pp. 1-8, 10.1080/23299460.2014.885175. 
80 Stahl B.C. , McBride N., Wakunuma K. , Flick C., The Empathic care robot: A Prototype of responsible research and  
    innovation, Technol. Forecast. Soc. Change, 84 (2014), pp. 74-85, 10.1016/j.techfore.2013.08.001 ArticlePDF (324KB) 

 https://www.epsrc.ac.uk 81 :11/3/18 נדלה ביום
(2013),  (9) 42 P., Developing a framework for responsible innovation, Res. Policy, Macnaghten Stilgoe  J., Owen R., 82 

PDF (1MB)Article 10.1016/j.respol.2013.05.008 1580,-1568 pp.     
83 Callaghan V., Clarke G., Chin J., Some socio-technical aspects of intelligent buildings and pervasive computing   
    research, Intell. Build. Int., 1 (1) (2009), pp. 56-74 
84 Quilici-Gonzalez J.A.,  Kobayashi G., Broens M.C., Gonzalez M.E.Q., Ubiquitous computing: Any ethical  
    implications? Int. J. Technoethics, 1 (3) (2010), pp. 11-23, 10.4018/jte.2010070102 

http://ec.europa.eu/research/science-society/document_library/pdf_06/mep-rapport-2011_en.pdf
https://doi.org/10.1016/j.im.2014.01.001
https://doi.org/10.1080/23299460.2014.885175
https://doi.org/10.1016/j.techfore.2013.08.001
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0040162513001698
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0040162513001698/pdfft?md5=93dc78d1480dc05d367bf544d7b57039&pid=1-s2.0-S0040162513001698-main.pdf
https://www.epsrc.ac.uk/
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0048733313000930/pdfft?md5=5daca0e25abb5008d77762ff3168adaa&pid=1-s2.0-S0048733313000930-main.pdf
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0048733313000930
https://doi.org/10.1016/j.respol.2013.05.008
https://doi.org/10.4018/jte.2010070102
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וצרת כונה בעלי ענין תהליך: מהירות הפיתוח  

 וההפצה
 

 כלולים כללהאם 
מי בעלי הענין? 
הגורמים 
 המושפעים

 ?משיתוף הפעולה

מדוע המחקר 
מה הן נדרש? 

החלופות 
 האפשריות?

עד ש? האם התוצר נדר
מידת ההסכמה  הכמה ידוע

מידת  מהיבין בעלי הענין? 
השימוש הפוטנציאלי? מה 

 הן החלופות האפשריות?

האם תוכנית המחקר 
מהו המתוכנן התקבלה? 

עשה בו שימוש יהתהליך ש
במטרה לשקף את כלל 
 החלופות האפשריות?

 שיקוף

סדרי  ןמה ה
העדיפויות של 

המחקר? מה הן 
 בעיות המחקר?

המחקר  האם גישת
 ?התקבלה

מהי עמדת בעלי הענין 
 השונים?

כיצד ליצור מחויבות רחבה 
 בין בעלי הענין?

 מחויבות

מהו האימון 
הנדרש? מהי 

 התשתית
 הנדרשת?

מהו האימון 
הנדרש? מהי 

 התשתית הנדרשת?

מה הן הפעולות הנדרשות 
לביצוע לצורך הבטחת 
 הפעילות החברתית? 

עד כמה מבנה המחקר 
ם דגשיגמיש? מה הם ה

הנדרשים? מהי התשתית 
 הנדרשת?

 פעילות

 
 88 ,87 ,86 ,85לאומית בנושאי רובוטיקה ואתיקה דגשים לקביעת מדיניות

  דגש ללימודים הומנייםמתן  תוך . תוכניות חינוך והכשרה בתחום האתיקה של הטכנולוגיה1
 הטכנולוגיה. וחברתיים תוך יצירת מחויבות למחקר והפיתוח של    

 ומית המקדמת את נושאי האחריות למחקר ופיתוח.. חשיבה לא2
 . אספקת משאבים למחקר בנושאי אתיקה וחברה ברובוטים בשירותי בריאות. 3
 תוח תקינה ואישורים לטכנולוגיה בטוחה.י. פ4
 . יצירת התחייבות אישית להערכה ומחקר. 5
 ת.גינושאי ההתפתחות המדעית והטכנולואודות בין בעלי ענין . דיון ציבורי 6

                                                 
85 Jasanoff S., Constitutional moments in governing science and technology, Sci. Eng. Ethics, 17 (4) (2011), pp. 621-  
    638, 10.1007/s11948-011-9302-2 
86 Bickerstaff K., Lorenzoni I., Jones M.,  Pidgeon N., Locating scientific citizenship: The institutional contexts and  
    cultures of public engagement, Sci. Technol. Hum. Values, 35 (4) (2010), pp. 474-500 
87 Chilvers J., Reflexive engagement? Actors, learning, and reflexivity in public dialogue on science and technology, Sci.  
    Commun., 35 (3) (2013), pp. 283-310 
88 Van Est R., The broad challenge of public engagement in science, Sci. Eng. Ethics, 17 (4) (2011), pp. 639- 
    648, 10.1007/s11948-011-9296-9  

https://doi.org/10.1007/s11948-011-9302-2
https://doi.org/10.1007/s11948-011-9296-9
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 יםהלכתי מושגי יסודת הגדרפרק ד': 
 .ים בנושאים משיקיםהלכתימאמרים הגדיר מושגי יסוד הלכתיים, קודם שאסקור אבקש ל

אנציקלופדיה הלכתית  ,89אנציקלופדיה תלמודית מקורות שונים בהםמ מושגי יסוד אלו סוכמו
 מראי מקומות לפי הענין. תוך ציון ,92ושו"ת אגרות משה 91, שו"ת ציץ אליעזר90רפואית

 
   93: קדש עצמך במותר לךי בגבולות ההיתרכל, כמדעה

יום במקביל, מאפשר כ .בתחומים מגווניםבאופן מואץ מתפתח בעשורים האחרונים, המדע 
עמדת . דבר המעמיד בספק הנחות ויסודות מהעבר בין חוקרים שוניםנרחב ף ידע ותישהמדע, 

לבחון בזהירות את מגוון ההשלכות  מחייבת ,ביחס לחידושים מדעיים הלכה היהודיתה
את הניתן להתיר. הזהירונו חז"ל  ,תחת מגבלות ,להתיר בהדרגתיותניתן בהתאם  .האפשריות

ראה "ת האדם הראשון, נטלו והחזירו על כל אילני גן עדן ואמר לו: בשעה שברא הקב"ה אש
מעשי, כמה נאים ומשובחין הן. כל מה שבראתי, בשבילך בראתי. תן דעתך שלא תקלקל ותחריב 

. ברמה העקרונית כל מה שאינו אסור, הרי הוא בחזקת מותר ומבואר במשנה: 94"את עולמי
עליו  ,הראיה ללמד, שאתה מחמיר, שכל המחמיר"אמר ר' ישמעאל, אלעזר בן עזריה, עליך 

כתב על כך בתפארת ישראל: כל דבר שלא נדע טעם לאוסרו, מותר הוא . 95"להביא ראיה ללמד
: בלי טעם, שלא הזכירה התורה דברים המותרים כולם, רק דברים האסורים וכפי שאמר רבא

. 96"להוסיף עליהם שניות, אף במותר לך זהרילעמוד ולה" :פירש רש"י ."קדש עצמך במותר לך"
 .97לכך התריע החכם באדם באומרו: "אשרי אדם מפחד תמיד"

נחונו חז"ל. הגישה הרווחת להחמיר בכל יבמקרה של ספק, יש מקום לפסוק לפי הכללים שה
אין  ,. יחד עם זאת98"ועשו סייג לתורה: "נובעת מתוך רצון למנוע מדרון חלקלק בחזקת ,ספק

, מפני 100תרא עדיףי. כח דה99, אלא אם כן רוב הצבור יכולין לעמוד בהגוזרין גזירה על הצבור
 ,101אפילו בדבר המותר ,הכל יכולים ,שהמתיר סומך על שמועתו ואינו ירא להתיר, אבל לאסור

עלול , . יתר על כן, הפוסקים מנו מספר סיבות לאיסור ההחמרה במצבים שונים: נראה כגאוה102
עלולה להביא  ,דווקא החומרא ,לעיתים .103כשיטת המחמיר הלכה לדורות תעיולקבלגרום לטעות 

דברים עלולה להביא לזלזול ב ,. לעיתים ההחמרה107ועד סכנה 106 ,105 ,104לידי קולא, קלקול, תקלה
 .108אחרים

מחמיר כדעה אחרת נקרא פורץ היש מי שכתב, שבכל מקום שנפסקה הלכה כאחד החכמים, 
 .111 ,110תחייב בנפשובהם המחמיר נקרא עברין ומ ,מקרים נם. יש109גדר

. מחלוקת בין פוסקים, אם היא 1בכללי הפסיקה מצאנו מצבים שבהם ההלכה כדברי המיקל: 
. בפקוח נפש 2. 113 ,112קליהלך אחר המ ,הלך אחר המחמיר ואם בשל דברי סופרים ,בשל תורה

 . 114קל, שספק נפשות להקליהולכים אחר המ
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ובחינה לאחר ידיעה רק הלכתית תיעשה  ,התמודדות עם חידושים מדעיים וטכנולוגיה מתקדמת

מדוקדקת של הפרטים העובדתיים הנוגעים לטכנולוגיה ולהיבטים ההלכתיים השייכים לסוגיה. 
ידי מי שראוי -י ההלכה והנתונים העובדתיים. סייגים יעשו עלריש לבחון את הנסיבות מבחינת גד

כהוראת שעה לבטל רשאי דין . בית 121 ,120 ,119 ,118 ,117 ,116, 115לכך. תתכן הוראת שעה בחזקת סייג
מצות עשה או לעבור על מצות לא תעשה, לעקור גזירות ואיסורים קודמים, בכדי להחזיר רבים 

כשל בדברים אחרים ובתנאי שלא תקבע הלכה לדורות ילדת או להציל רבים מישראל שלא לה
ף היא לא להוסי ,. המגמה ההלכתית124 ,123 ,122"עת לעשות לה' הפרו תורתך"וזאת בחזקת 

תוגבל רה יהגז .חומרות וגזירות על הקיים, אלא אם כן נראה לפוסק מובהק שיש צורך בכך
 למקום ו/או לזמן.

 
 רפואה
 אבחון, מניעה המאפשרדבר מבוסס על מידע מתחומי מדע שונים, , מוגדרת כמדע ההרפואה

ם מבוקרים ניסויי, תצפיות מתמשכות ,סיון מצטבריעל מידע קליני, נ תמבוססהרפואה, . טיפולו
עדכון הנתונים הקיימים, גילוי שיטות ואמצעים חדשים בתחומי תוך ויזומים להרחבת הידע 

שואפת להתחדשות מתמדת, להכרה בטעויות,  ,כיוםהרפואה . האבחון, החיזוי, המניעה והטיפול
תפיסות וגישות, שהתבררו  וינישתוך ר הידוע והמקובל, ופין ושוקיבקרה עצמית, לתל ,לשיפור

 .127 ,126 ,125דבר המחייב משנה זהירותיש מי שכתב, שהרפואה ודרכי טיפוליה הם בספק,  שגויות.כ
דוגלת בשימוש בשיטות אבחון (, Evidence Based Medicineשיטת הרפואה מבוססת הראיות )

 מאפשרת ניתוח מעמיק יותר של אמצעים ,גישה זו. תוטיפול שהוכחו בדרכים מדעיות קפדניו
משפרת את ההוראה ואת השיח ה זאת, שיט. וליות בלתי יעילות ומסוכנותשיטות טיפודוחה 

מאפשרת  ,הגישה .מביאה לשיפור בקביעת קדימויות בהקצאת משאבים מוגבליםו המקצועי
זה  .קלותבירור משפטי במקרים של תתוך מושכלות לקבל החלטות  מטופלולגורם הרפואי ל

על דבר שאינו מוכח  יםפוריכהמחללין את יום אין ש ,128וולדנברגהרב המקום לציין, את דברי 
וכפי שכתב  לחלל שבת על רפואה שאינה גמורה ותירהחכמים לא  .129מבחינה רפואית כמרפא

 ."רפואה שאינה גמורה"רש"י: מסביר  ."רפואה סגולית" :בהקשר לכך את המושגרמב"ם ה
ספק  .וכחו ככאלוושה ר על המצוות אלא בדברים המרפאים בטבעועבלאין ש ,חכמים סוברים

 בדבר שרפואתו ידועה שהדבר מועיל, אך לא בספק תרופה. הותר נפשות, 
מביאה בהכרח לא  ,הרפואה מבוססת הראיות תששיטלמרות האמור מעלה, יש הטוענים 

מבוססת לא רק על נתונים מדעיים אמפיריים  ,רפואה טובה. להחלטות קליניות טובות יותר
 ,שיקולים אתייםשיים, , נתונים אישל המטפל ושל המטופל ישיאלא גם על ניסיון אממוצעים 

  .133 ,132 ,131 ,130מטופלשל ה דתיים ושיקולים כלכליים
, מישור חיובי מחד :ההלכה והרפואה מתייחסות זו לזו בשני מישורים: יחסי הלכה ורפואה

ההלכה קולטת  .הדדי, בו הרפואה יונקת מההלכה את הכללים והפרטים המוסריים המנחים
התייחסו  ,בכל הדורות .כעיסוק של מצווה ונעזרת בה בפתרון עניינים שונים ,תוכה את הרפואהל

מענקי הרוח היהודיים  ,רבים. חכמי ישראל בהערכה ובכבוד למקצוע הרפואה ולעוסקים בו
ם בהם תחומי ישנם  ,מאידך, במישור האחר .גורמי רפואהשימשו בו זמנית כתלמידי חכמים וכ

מטבע הדברים ומקיפות  ,. הרפואה וההלכהן הרפואה וההלכהוסתירה בי התנגשות קיימת

                                                 
 יבמות צ: 115
 רמב"ם סנהדרין כד, ד, ט 116
 שו"ע חו"מ ב, א 117
 ירושלמי חגיגה ב, ב 118
 בראשית לח, כד: בעלי התוספות עה"ת 119
 בראשית יט, ח: רמב"ן עה"ת, מו"ק טז. 120
 שו"ע חו"מ ב, ב 121
 תהלים קיט, קכו 122
 ברכות נד. 123
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 יומא פג. אין להאכיל מחצר כבד של כלב את מי שהכלב נשכו 129
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133 Little M, ANZ J Surg 73:177, 2003 
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בדרכי הפעולה של שני מקצועות אלו. ברם, מאחר והמגמה הסופית  אתגריםמתעוררות סתירות ו

זהה לשניהם, אין ספק שגם בשלבי הביניים ניתן למצוא פתרון מניח את הדעת לפי העקרונות של 
למצוא פתרונות נאותים  ,ידי גדולי הפוסקים-בכל דור עלמושקע  ,מאמץ רב. שני המקצועות

  .הלכתיות שהרפואה מעוררתהונכונים לפי עקרונות הפסיקה לבעיות 
 
 גורם הרפואיה

נושא ו ולטפל חוקית מטעם משרד הבריאות שיון לעסוק ברפואהיבל ריקגורם רפואי הוא מי ש
אה, שיהא בקי ויודע בחכמה ידיעת חכמת הרפומותנה ב ,רישיון זה .134מקצועיתאחריות ב

ית עיונמעיד כנראה על הצורך בבקיאות  ,כפל הלשון "חכמה ומלאכה". 137 ,136 ,135ומלאכה זו
רפואי חובה לדרוש ולתור בחכמת המוטלת על הגורם  ,)חכמה( ומעשית )מלאכה( כאחת. לפיכך

ו עסק כל מי שאינו יודע בטיב מלאכת הרפואה, לא יהא ל .138מקצוע זההרפואה טרם עוסקו ב
נפסק להלכה: "ואם ריפא  .142 ,141 ,140מנזק בשגגהאת הגורם הרפואי  תשיון פוטרירה תקבל .139בה

אם ריפא ברשות בית דין וטעה והזיק, פטור מדיני  .שלא ברשות בית דין חייב בתשלומין וכו'
דיינים הבקיאים בחכמת  ידי-עלשיון מקצועי שניתן ייש הסבורים, שמדובר בר .144 ,143אדם"

  .146 ,145הרפואה
בזמן  .147לכך הורפואי רשות לרפא חולים או שהקהל קיבלוהלגורם ן בית דין נת :רשות בית דין

 ,148יש לו רשות לרפא ,המיוחדים לכך מהממשלה ,מבתי לימוד לרפואהה מי שקיבל תעוד, הזה
ריפא ברשות בית דין והזיקו . אפילו היה בקי ,חייב בתשלומים ,ריפא שלא ברשות בית דין .149

 . 151וכן אם חבל בו יתר על הראוי לו 150חייב -במזיד 
, מבקש 153 ,152"לגהינוםרופאים טוב שב"מאמר חז"ל  :עיסוק רפואי במקום שיש בקי יותר

אם  ותמיד גהינום פתוחה תחתי היראבאופן ש, וקדק במלאכתלד רפואיהלהזהיר את הגורם 
החושב את עצמו  ,לגורם רפואי שנהיש מי שכתב, שכוונת המ. 154ובאשמתמטופל יקרה אסון ל

, אינו מעיין היטב ה אחריםרפוא מיאינו מתייעץ עם גור ,כך הוא סומך על ידיעותיוובשל  למומחה
 ןונשעמנו בנוכחות גורם רפואי גדול מ ואו שעומד על דעת בספרי הרפואה, גם כשיש לו ספק במצב

מעותד , מופרזיםבטחון עצמי וגאווה אישית עודף בעל  ,שכזההעצמי. גורם רפואי  ועל ניסיונ
, שהכוונה טעןיש מי ש. 161 ,160 ,159 ,158 ,157 ,156 ,155לגהינום, כי קרוב לוודאי שיטעה ויהרוג נפשות

יודע לפעמים  ולרפא או שאינ ודי ץמתאמ ולגורם רפואי המתייאש מטיפול לפני הזמן הראוי, אינ
 .166 ,165 ,164 ,163לא יעסוק גורם רפואי, במקום שיש גדול ובקי ממנו. 162סיבת החולי ודרך רפואתו

                                                 
  זילברשטיין י. הרב, פוסק הלכה, רב שכונת רמת אלחנן, בני ברק, פגישה אישית ביום ד', 15/11/17 134
 תורת האדם, שער הסכנה 135
 שו"ע יו"ד שלו, א 136
 מסגרת השולחן ובשיורי ברכה, יו"ד שלו א 137
 פלא יועץ ערך רופא 138
 צידה לדרך, מאמר חמישי, כלל ב, פ"ב 139
 בבלי גיטין ג יג תוספתא 140
 ב"ק ו, ו 141
 ב"ק ט, ג 142
 תורת האדם, שער הסכנה 143
 שו"ע יו"ד שלו, א 144
 דברי שאול יו"ד ס' שלו 145
 מעשה אברהם )אברהם ניסים אשכנזי( חיו"ד ס' נה 146
 שו"ע יו"ד שלו, א בית הלל 147
 שו"ע יו"ד שלו, א בהגהות יד שאול 148
 בבית הלל כתב שמכל מקום צריך גם רשות בית דין ישראל. בערוך השלחן נראה שאין צריך 149
 שו"ע יו"ד שלו, א ש"ך סק"ב מסברת עצמם 150
 תוספתא בבא קמא ט 151
 משנה קידושין פב. 152
 ירושלמי קידושין ד, יא 153
 אבן ווירגא ש., רופא והיסטוריון, שבט יהודה, מאמר מא 154
 מהרש"א קידושין פב. 155
 שו"ת תשובה מאהבה ח"ג ס' שלו 156
 עץ יוסף על עין יעקב, קידושין פב. 157
 תפא"י סוף קידושין אות ע"ז 158
 שו"ת ישכיל עבדי ח"ו חיו"ד ס' יח 159
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גורם  ,ולפיכך רשאי וגם חייבמטופלים לטפל בכל הבכיר גורם רפואי באופן מעשי לא יכול  ,כיום

ידועות ובמחלות  ,במחלות מוכרות .167לטפל בחולים ובלבד שיהא בקי באותה רפואהזוטר רפואי 
בים במצהמטפל  ,על גורם רפואי זוטר ,מכל מקום .168שגרתיות, יכול לטפל גם גורם רפואי זוטר

  .170 ,169מומחה יותרנחשב כהלהתייעץ עם גורם רפואי בכיר  ,מורכבים
הנתונים  ,ותהבין את העובדות המדעיללסייע  רפואימומחה התפקיד הגורם רפואי מומחה: 

מומחה רפואי, בניגוד . הטיפולן ונוהל רפואי המקובל בתחום האבחוולהגדיר  הסטטיסטיים
עות ייחודיות בתחום המדע שבמומחיותו. המומחה להדיוט בתחום הרפואה, מוגדר כבעל ידי

מסור עובדות בדוקות, מהימנות ומלאות מתוך אובייקטיביות מלאה, לפי הידע תפקידו להרפואי 
שש את הדברים בדרך הביקורת והקיים בספרות המקצועית ובניסיון המעשי, תוך יכולת לא

זו, שכן לעתים הידע המדעי הוא  תמיד יכול המומחה למלא בנאמנות הגדרהשלא  ,יתכןהמדעית. 
תחומי  ,קיימיםו פועל מתוך אובייקטיביות מלאה. נאי ,המומחה ,לעתים .חסר או בלתי מדויק

 . בעיה ברמת מהימנות המומחה ישנה ,םבשל אופי בהם ,התמחות ברפואה
גורם קדמי של האבתואר הרק הלכה אינו תלוי לפי המומחה גורם רפואי יש מי שכתב, שגדר 

כמומחה מחמת שהרבה נרפאו אצלו, שהוא ישר ונאמן, שאם אינו מי שהוחזק " :ואי, אלארפה
 . 172 ,171"יודע הרי הוא מתייעץ עם אחרים

, הנדרש לחוות דעת משפטית מומחהגורם מקצועיות הציעו הנחיות ל-מספר קבוצות רפואיות
המסקנות  ,גת הנתוניםהצ ,שיטת איסוף, ניתוחציון לאובייקטיביות,  ,הכוללות דרישות למיומנות

חברים בתוך קבוצות המומחים  הצעות לביקורת ,הועלו. 179 ,178 ,177 ,176 ,175 ,174 ,173ונושא התגמול
 .182 ,181 ,180כדי לשפר את האמינות והמיומנות של עדות המומחה הרפואיבהרפואיים השונים, 

בודד מושפע מגורמים רבים. בין הגורמים  גורם רפואי: קבלת החלטות של גורם רפואי
-רקע תרבותי, מיומנות תקשורתית ,אישיות ונטיות כלליות, מיומנות וידע מקצועייםפיעים: המש
בעיות  המשפיעים גם הם על קבלת ההחלטה: ,גורמים רגעיים. ישנם ייםמוסרעקרונותיו הו דתי

 עומס העבודה, רפואי בעת הטיפולהפשיות של הגורם נ, רפואיות, משפחתיות, סביבתיות
תוך מצווה לבחון את עצמו בכל רגע  ,רפואיההגורם  של הגורם הרפואי. האישיות יותושאיפו

רפואי ולדאוג ההגורם  עלטיפול. החברה מצווה לפקח הגורמים העלולים להסיתו מנטרול 
 .הסביר ולתפקוד

רבים מהפוסקים במאות הקודמות ובימינו קבעו,  מידת נאמנותו של הגורם הרפואי בזמן הזה:
 .גורם הרפואי, בגלל שמדע הרפואה התרחק מהאמתהרדה מאד נאמנות שדווקא בזמנים אלו י

. נסרחה חכמתם ואבדה עצתם ,ניהםומחלוקות רבות בי ההרפוא מישינויים בדעות גורקיימים 
 ,186 ,185 ,184 ,183פחות נאמנים ממה שהיה בעבר וודבריו גורם הרפואי חשוד בעדותהשיש מי שטען, 

ניתן כיום , מנגד ה במידת אמינותו של הגורם הרפואי., קיימת בעייש מי שכתבו, שבזמנינו .187
בדיקות דם, שתן,  :ידי בדיקות רבות ומדויקות שנתחדשו-עלהגורם הרפואי  לברר יותר את דברי

ובהרבה השערות, על הכלל  פנימית הבמכ ןגורם רפואי נאמ ,לכן .צואה, הדמיה, ביופסיות וכד'

                                                                                                                                                                  
 מסגרת השולחן ובשיורי ברכה, יו"ד שלו א 166
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה, רמת רחל, ס' כב 167
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה; שו"ת קובץ תשובות סי' קכד 168
 שו"ת ישכיל עבדי ח"ו חיו"ד סי' יח 169
 כרם שלמה, יו"ד סי' שלו 170
 שו"ת תשובות והנהגות ח"א סי' תתסה 171
 מומחה פירושו מנוסה, רא"ש סנהדרין פ"א ס' ב בשם רבינו שרירא גאון 172
173 American Academy of Pediatrics, Pediatrics 83:312, 1989 
174 American Academy of Neurology, Neurology 39--9A, 13A, 1989 
175 American College of Physicians, Ann Intern Med 113:789, 1990 
176 American College of Emergency Physicians, ACEP Policy Statement, September 1990 
177 American College of Chest Physicians, Chest 98:1006, 1990 
178 American Academy of Neurology, Neurology 631555, 2004 
   שטינברג א., הרפואה קכח:657, 1995 179
180 Shields W.D., J Child Neurol 7:237, 1992 
181 Weintraub M.I., Neurology 45:855, 1995 
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 שו"ת שאילת יעב"ץ ח"א ס' מא 183
 אגרת ביקורת ליעב"ץ עמ' מא ועמ' מט 184
 כרתי ופליתי, יו"ד ס' קפח סק"ה 185
 בני אהובה ח"ב, הל' אישות פכ"ה 186
 שו"ת תשובה מאהבה ח"ג ס' שכה 187



22 

 
 ,192 ,191 ,190 ,189 ,188בהם ןנאמ מי שאינו יהודי, שגם ועל הפרט והרי זה בגדר דבר העשוי להתגלות

193, 194, 195, 196, 197 . 
על אומדן. כתב הרב גם מבוסס  ,חלטות ברפואההקבלת התהליך אומדן גורם רפואי: 

העובר אפשרות שלגורם הרפואי אומדנא אודות כאשר ישנה ש ,בענין הפלת עובר ,198פיינשטיין
. משהוציא הולד ראשו, אין 200 ,199יה להורגהמדין רודף על לבצע הפלהמותר חיי האם, מסכן את 

אין הולכין ש ,הרב פיינשטייןוסיף מיחד עם זאת,  .201נוגעין בילוד שאין דוחין נפש מפני נפש
זה המקום לציין, שהאומדנא אפשרית במקום בו אין גורם רפואי בכיר  .202בפקוח נפש אחרי הרוב

זה שבימיך וזה גורם רפואי וראת משום שלא ניתן להמתין עד להגעתו, שהרי התורה החשיבה ה
 שבמקומך.

בגט של שכיב מרע )חולה שתשש כח כל גופו וכשל כוחו מחמת חולי עד שאינו יכול להלך על רגליו 
בשוק והרי הוא נופל על המטה(, לא ניתן לסמוך על אומדנות מצב בריאותו של הבעל נותן הגט, 

מכה שבחלל הגוף, אין צורך לאומדן של . מנגד, במקרה של חולה בשבת ב203באמצעות גורם רפואי
חולה את השבת. במכה שאינה בחלל הגוף, אומדים את החולה לפי הגורם רפואי ומחללים על 

 .205 ,204בקיאים )גורם רפואי(
הרפואי היא מתורת עדות ואז יש  גורםיש מי שאומר שנאמנות ה הרפואי: גורםיסוד נאמנות ה

גורם . 206עדות מדין תורה לא יהיה נאמןלפסול הרפואי  םגור ,להחיל עליהם כל דיני עדות. לפיכך
ם נאמנים גם נגד אתחזק איסורא ייהיה נאמן רק בדבר שלא אתחזק איסורא. שני ,רפואי יחיד

רפואי  גורםמאידך, . 207שלא ניתן לברר בחושכ ,ספקקיים  ,תורהאיסורי ב .ואף בענייני תורה
, ותם וודאית, אלא מדין ספק או מדין רובבאיסורי דרבנן, לשיטת הסוברים שאין נאמנן נאמ

 . 211, 210 ,209 ,208שכבר התחזק האיסור
 ההרפוא גורמי. במידה ודברי 215 ,214 ,213 ,212ין רובא מדוה גורם הרפואישנאמנות ה ,אומריםהיש 

 ים,אומרה. יש 222 ,221 ,220 ,219 ,218 ,217 ,216, יש לברר זאתהםדבריאת בפחות מרוב, אם אפשר לברר 
שאדם לא  ,הוא מדין חזקה שאומן לא מרע אומנותו או מדין חזקה ,הרפואי גורםשנאמנות ה

                                                 
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' יג וס' כד 188
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' עב וס' קפב 189
 שו"ת מהרש"ם ח"ו ס' צב 190
 שו"ת תשורת שי ס' תכו 191
 שו"ת אמרי יושר ח"א ס' קס 192
 שו"ת מהר"ש ענגיל ח"ז ס' יב 193
 שו"ת שם אריה ס' יב 194
 שו"ת מחזה אברהם ח"ב חיו"ד ס' יח 195
 שו"ת שבט הלוי ח"ה ס' קכו 196
 שיעורי שבט הלוי ס' קפז סק"ג 197
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' סימן סט סע' א, בענין הפלת עובר לברר שאסור אף בשביל צער האם: תשובה משנת 1977 לחתנו הרב 198

      משה דוד טנדלר
 אוהלות פ"ז מ"ו 199
 רמב"ם רוצח א, ט  200
 סנהדרין עב: 201
 יומא פד: 202
  שו"ע אבן העזר קמה ז, ט, רמ"א 203
  שו"ע או"ח שכח ד, ה 204
 ע"ז כח. 205
 אילן מ. הרב, תורה שבעל פה, יח, תשלו, עמ' ע ואילך 206
הראי"ה קוק, שערי ציון, כסלו, תרפ"א, ס' א וס' ט: אומנם יש להעיר, שבדיני עדות יש כללים מוגדרים, שלא תמיד מבוססים על 207

      שנתגייר יא, בעובדה שקרובים פסולים לעדות ואפילו משה ואהרון, גר-גיון גרידא אלא על גזירת הכתוב, כגון: חו"מ לג, ייהה
      דין לפי שני עדים כשרים גם במקרה שהעידו בשקרז: נצטוינו לחתוך את ה ורמב"ם יסודי התורה ז, שנתגירו

 שו"ת נובי"ק חיו"ד ס' מט 208
 הגראי"ה קוק, מאסף תורני שערי ציון, תרפ"א, חוב' א-ב, ס' א וס' ט 209
 ספר התרומה, הובא בב"י יו"ד סי' קפז 210
 שיעורי שבט הלוי, ס' קפז, סק"ג 211
 שו"ת מהר"מ לובלין ס' קיא 212
 שו"ת חת"ם סופר חיו"ד ס' קעה 213
 שו"ת מהר"ם שיק חאבהע"ז ס' ב 214
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' כד 215
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קכה 216
 שו"ת עבודת הגרשוני ס' כב 217
 שו"ת שבות יעקב ח"א ס' שה 218
 שו"ת שבות יעקב ח"ב ס' עו 219
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 שו"ת מנחת יצחק ח"א ס' קכז אות ב 222
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 גורםעם זה, סומכים על הלפי ט .229 ,228 ,227 ,226 ,225 ,224 ,223משקר בדבר ששקרו עשוי להתגלות

כשהוא אינה משתנה, רפואי  גורם. נאמנותו של 231 ,230הרפואי במצב שאין אפשרות לברר אם טעה
 .236 ,235 ,234 ,233, 232איסורי תורהבשל  , פסול לעדותשהי, אאינו יהודינחשב כפסול דין: 

וחה פק פיקוח נפש דס ,בהתאם .פיקוח נפשמדובר באם אומר שבלכל הדעות  ןנאמ ,רפואי גורם
 גורםלפיכך, אם  .245 ,244 ,243 ,242 ,241 ,240 ,239 ,238 ,237את כל האיסורים שבתורה, פרט לשלוש עבירות

הכיפורים, אין  , מותר לחלל שבת, מותר לאכול ביוםמטופלשיש סכנה במצבו של אומר רפואי 
רפואי  גורםיש מי שכתב, שמאמינים ל ,למול תינוק בזמנו וכיוצא בזה לשאר איסורים. אף בזה

 .במצב בריאותי לקוימוחזק להיות חולה דווקא אם ה ,פיקוח נפש להקל באיסורי תורה בענייני
רפואי יוצרים אפילו ספק לעבור על איסורי ה גורםמי שמוחזק להיות בריא, אין דברי ה מנגד,
אינה מתנגדת באופן  ו, שאין במצב משום פיקוח נפש, אם קביעתשטוען רפואי גורם. 246תורה

פי  מכוח ספק, אף עלו היא אמנותרפואי שנגורם הוא נאמן. ית בנידון, הרי עקרוני לקביעה הלכת
רוב שמכיון  פים,מצטר אנו מניחים שדברי הגורם הרפואי ,שאין הולכים בפיקוח נפש אחר הרוב

מהווה  והאמור שאין במצב משום סכנה ,הרפואי גורםה אם קביעת. 249 ,248, 247לחיים ,חולים
 גורם. לפיכך, אם אומר ןנאמ הרפואי גורםביעת חז"ל, אין התנגדת באופן עקרוני לקעמדה המ

 ,251 ,250רפואי שאין סכנה במילה, במצב שלפי חז"ל והפוסקים יש בו סכנה, אין מלים את התינוק
252, 253, 254, 255. 

מצינו מחלוקת בפוסקים אם לסמוך על נאמנות  הגבלות עקרוניות בנאמנות הגורם הרפואי:
. השאלה האם מדע הרפואה נאמן בודאות 259 ,258 ,257 ,256שוניםהגורם הרפואי בתנאים ובמצבים ה

 חכמת הרפואה בנויה על טבע גופם של מי שאוכלים שקצים ורמשיםיש הטוענים, שאו בספק. 
בעל חזון נחום,  ביניהםמנגד החולקים, . 261 ,260אין בכך אפשרות לשפוט על גופי ישראל ולפיכך,

                                                 
 שו"ת חוט המשולש ס' ב 223
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' קעב 224
שו"ת נובי"ת חאו"ח סוסי' עב העלה דווקא בעושה מעשה, יש להקל באומן, אבל בדיבור בלבד יש לחשוש שמשקר, אבל כשיש עוד 225

      פואי גם כשאומר ענין רפואי ולא דווקא כשעושה פעולה רפואיתרה גורםצירופים, יש להאמין ל
מג"א ס' כ, שאין אומרים שאומן לא מרע אומנות ואלא דווקא כשיש קפידא גדולה וכשהזיוף הוא לכל העולם, אבל אם הזיוף הוא רק 226

      לישראל, חוששים שמזייף
 הט"ז חילק בין מצב שעיקר הרווח בא מדבר התלוי בנאמנותו, שאינו נאמן 227
 שו"ת נובי"תח או"ח ס' עב 228
 שו"ת חכם צבי ס' לט 229
 שו"ת אבן יקרה מהדו"ג ס' פב 230
 שו"ת אבני נזר חיו"ד ס' רלה 231
 ע"ז כז.: רש"י ד"ה רופא: מאמרו של אילן מ. הרב, תורה שבעל פה, יח, תשלו, עמ' ע ואילך 232
 שו"ת מהריט"ץ ח"א ס' לו 233
בתי דין רבניים שסמכו על עדות גורם רפואי מדין חזקה שאומן לא מרע אומנותיה ואינו חשוד במסירת חוות דעת שקרית: תיק  234

      בית דין רבני איזורי בפתח תקוה פס"ר כרך א' עמ' לג 1425/260
 תיק 502 בית דין רבני אזורי ירושלים, פד"ר כרך א עמ' רלה 235
 השופט מ' דרורי פס"ד ברע 775/03 מחוזי ירושלים, אבישג אוהנה נ' אליהו ואבנר 236
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וכתבו התוס' שם, שעשה כן  אינו יהודיה לשהקשה על שיטה זאת, שרב שימי בר אשי עשה רפוא

המהרש"ם, שדווקא כתב . 262כדי להתחכם בחכמת הרפואה, כדי שידע לרפאות את ישראל
של מי שאינם אז אין נאמנות ממה שלומדים על גופות ש ,בדברים הנכנסים למעיים חביל גופייהו

רבים  ,טוען שבזמן הזה ; גם המנחת פתים263אבל במקומות אחרים בגוף לא שייך ענין זה ,יהודים
לאכול שקצים ורמשים ולכן אין לחלק בין חכמת הרפואה  יםרגילאינם  ם,יהודי םשאינ יממ

 . 264עליהם ועל ישראל
מדין רוב,  גורם רפואישבדרך כלל סומכים על  יש הסבורים, :גורם הרפואיהביקורת על קביעת 

 ו, אז אין לסמוך על אומד דעתלאור ניסיון מעשי ואבל במקרים שיש אפשרות לבחון את דברי
שיש ווקא בדבר שמתברר ן דנאמ גורם רפואיש הסבורים, שי .266 ,265בלבד אלא להשתמש בניסיון

לפי השערות וסברות מדעיות  ודבריאת אומר הוא כאשר  ,ןנאמאינו  ורם רפואיג. ניסיון מוחשיו ל
ון, אין סומכים עליהם כל זמן שלא נתברר לבעלי החכמה בעצמם לפי החוש והניסי ,לכן. בלבד

 .272 ,271 ,270 ,269 ,268 ,267באיסורי תורה שלא במקום פיקוח נפש
ק בחבלות חיצוניות, ן רנאמ גורם רפואייש מי שכתבו, ש :בעיות רפואיות פנימיות או חיצוניות

 ,לפיכך .מסוגל לצפות וכיון ואינ, ואבל במחלות פנימיות, אין לסמוך עלי, הדברים ברוריםמאחר ו
ניתן להסתכל על האיברים הפנימיים  ,ימינוב. 276 ,275 ,274 ,273ובמצב רק לפי שכל ןגורם רפואי ד

 נהבהן נית ,פנימיות כדין מכות חיצוניות לפיכך דין מחלות .ואמצעי הדמיה באמצעות מכשירים
, שבניתוח איברים פנימיים, יש צורך 279מציין הרב פיינשטיין .278, 277רשות לרפאהלגורם הרפואי 

בזהירות מרובה ולכן יש צורך בגורם רפואי מומחה המוחזק לעולם במעשה ניתוחיו שעושה 
 בזהירות גדולה ובזריזות יתירה ולכן יש לסמוך שיעשה כראוי.

קובע דבר שהוא מחויב לפי  גורם רפואי, שאם גרסיש מי ש :תקביעה רפואית וודאית או אפשרי
, הרי (אחרתולא יתכן שהדבר הוא אחר או נובע מסיבה ) אבחנתו והטיפול המוצע בהתאם

; אם ולהביא ראיה מחכמת הרפואה שהמצב כדברי ךצריאך בתורת וודאי,  ןנאמ גורם הרפואישה
להוכיח  הדבר קרוב לוודאי, אלא שלא יכול ושהדבר אפשרי, אפילו אם לדעת קובע גורם הרפואיה

מטופל הנמצא , ש281דברי הרב פיינשטייןמעניין לציין את  .280בתורת ספק ו, הרי דבריודבריאת 
מנוטלי  60%יקבל טיפול רק באם יוכח שלפחות , בהנחה שאין אמצעי טיפול בטוח יותר, בסכנה

 30% -סכנה ידועה ש בו קיימת הטיפול יינתן, במקרה .הטיפול נרפאו מהמחלה בזכות הטיפול
מספר ימים. תוך ב טיפולנותרים ימותו מעת נטילת הה 10% -ימים ו 7ימותו תוך טיפול מנוטלי ה

סכנת חיי שעה מותרת לצורך הארכת חיים מעבר לשנה )תוחלת חיים מעבר לשנה נחשבת כחזקת 
  כשיש חשש חיי שעה.יר יכריע להת ,חיים(. ספק חיות גמור

 ודברי, באופן שבו דווקא אם יש רגליים לדבר ,ןנאמ גורם רפואי, שטעןיש מי ש :ררגליים לדב
 ,287אפילו באיסורי תורה גורם הרפואיה מועילה קביעת. במקרה שכזה, 286 ,285 ,284 ,283 ,282נכונים

  .289יש מי שכתב, שרגלים לדבר מועיל רק באיסורי דרבנן, אבל לא באיסורי תורה .288
                                                 
בעל חזון נחום, מובא בשו"ב מקדשי השם ח"א ס' פו, הקשה על שיטה זאת מגיטין ע., שרב שימי בר אשי עשה רפואה למי שאינו 262

      כתבו התוס' שם בד"ה רב, שעשה כן כדי להתחכם בחכמת הרפואה, כדי שידע לרפאות את ישראל יהודי.
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 כרתי ופליתי יו"ד ס' קפח סק"ה 273
  שו"ת נודע בשערים חיו"ד ס' יב 274
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' כד 275
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גורם אין ל ,ו, שבדבר התלוי בשיקול הדעתגרסיש מי ש :יןשיקול דעת או מציאות נראית לע

שאמר שראה במראה שיש  :במראה עינים, כגון יםהתלויאלא רק במקרים נאמנות,  רפואי
לפי ידיעה ברורה ומוכחת, הרי  ,קובע עובדה רפואיהגורם במקרה שה. שה מכה במקורילא
ממצא על סמך תוצאות  רם רפואיגו, שאם קבע טעןיש מי ש .293 ,292 ,291 ,290נאמן גורם הרפואישה

 . 294ממצא מהימןבדיקות דם המבוססות על מבחנים סטטיסטיים מהימנים, הרי ה
 גורם רפואיסתם לבין  גורם רפואייש מי שהבדיל בין  :מומחה גורם רפואירגיל או  גורם רפואי

ם זה המקום לציין, שגם א .295מומחה לרבים, שהאחרון לא ישקר אומנותו בשום פנים ונאמן
, ברפואה, לא יגרום רעה לעצמו בכל דבר שמתעסק בומסוים אינו מומחה לתחום  גורם הרפואיה

גורם שלעיתים דווקא , 297לציין את דברי הרב פיינשטיין אבקש. 296וועץ באחריאלא יקפיד לה
 , נמצארפואי זוטר מכוון יותר מהגדולים כפי שמצינו בעניינים אחרים: שדבר שנעלם מחכם גדול

שייך גם בענייני רפואה הדבר  .לדין אמתיותר מהגדול נתכון ש ,חכם קטן יותרידי -דווקא על
אדם  גורם רפואיולא מכל באמת שלא כל כך ברור לעלמא מיהו הגדול גורמי רפואה, ובפרט ב

 .298זוכה להתרפאות
, אין לסמוך על דעת חלקם םלבין עצמ םבינ יםחלוק הרפוא מיגוראם  :הרפוא מיגורמחלוקת בין 

  . 300 ,299איסורים שאינם קשורים לפיקוח נפשב
מסתייע בחזקה קודמת, שהמצב הוא אכן  גורם רפואייש מי שכתב, שכאשר  :במקום שיש חזקה

גורם אם כבר נתחזק ה .301וענין לשאלת נאמנות ואינהדבר ו לאמת החזקה ו, מועילה עדותוכדברי
וח מסוים כמעשה שבכל יום והוא או עשה נית שנתן תרופה מסוימת :ו, כגוןתרפואדרכי ו רפואיה

הרי הוא נאמן למקרים אחרים ואין לפקפק על נאמנותו  ,מצליח באותם פעולות או ניתוחים
 . 303 ,302בעניינים אלו

הוא דווקא להקל,  גורם הרפואיה, שמה שאין סומכים על נאמנות גרסיש מי ש :חומרא או קולא
  .304ואבל להחמיר וודאי סומכים עלי

רק בדברים עקרוניים וכלליים  ןנאמ גורם רפואי, שהטועניםיש  :פרטי הקרבדבר כללי או במ
פרטי, היינו על  אדםבגדר וודאות על  ומקובלים בדרך זו או אחרת בעולם, אבל אין לסמוך עליה

בהשערה ובאומד הדעת ולא  תלוי דברמאחר וה, באדם מסוים מטופל ידוע או על מצב מסוים
בגדר וודאי גם  רפואיהגורם בדברים גלויים, נאמן ה .311 ,310 ,309 ,308 ,307 ,306 ,305מתוך ידיעה וודאית

לגמרי  גורם רפואילהיפך, שעל גוף ידוע ועל מצב מוגדר סומכים על  טעןיש מי ש .312פרטי אדםב
ביחס למקרה  ואומר דבר כללי, אין לסמוך עלי גורם רפואיכשאבל,  .וולא צריך לבחון את דברי

 . 313פרטי יים באותו מקרהתקישהדבר מאחר ולא בהכרח פרטי, 

                                                                                                                                                                  
 שו"ת מחזה אברהם ח"ב חיו"ד ס' יח 286
 ערוה"ש יו"ד קפז, סט 287
 שו"ת טוטו"ד מהדו"ג ח"ב ס' נה-נו 288
 שו"ת בית שלמה )הר"ש סקאלא( ס' עז 289
 שו"ת פנים מאירות ח"א ס' יב 290
 מרומי שדה )הנצי"ב(, תשובה א שבסוף החידושים למס' נידה 291
 שו"ת שם אריה חאבהע"ז ס' קיב 292
 שו"ת מנחת יצחק ח"א ס' קכה אות ו 293
 פסד"ר כרך ה עמ' 351, בענין קביעת אבהות 294
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"א סי' מג 295
 ד"ה ברופא תוס' ע"ז כז. 296
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      למחותנו הרב שלום טנדלר 1984בתשובה משנת  עולם
 ב"מ צו: 298
 שו"ת מהרי"ק שורש קנט 299
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 ב"ח יו"ד ס' קפז 302
 שו"ת ציץ אליעזר חט"ז ס' לב אות ד 303
 הגר"י אייבשיץ, הובאו דבריו באוצה"פ ס' יג סקצ"ב אות א 304
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קנח וס' קעה 305
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"ב ס' סא 306
 ע"ז ל. חי' חת"ס 307
 נידה כב: חי' חת"ס 308
 שו"ת מהר"ם שיק חיו"ד ס' רמד 309
 שו"ת מהרי"א הלוי ח"א ס' קסג 310
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ביחס  ןנאמ ובכל הנוגע לטיפול, אך אינ ןנאמ גורם רפואייש מי שכתב, ש: סיבת המחלהטיפול או 

 . 314לסיבת המחלה
 . 316 ,315כשאומר דברים של עתיד גורם רפואי, שאין סומכים על גרסיש מי ש :דברים עתידיים

ד, יחי גורם רפואיאין סומכים על גם אם  :הרפוא מיגורשני היכולת לסמוך על חוות דעתם של 
מומחים, אפילו באיסורי תורה, אם כיוונו לדעה  הרפוא מיגורמכל מקום אפשר לסמוך על שני 

אפילו אם אחד מהם הוא )נתנו חוות דעתם בכתב ו זה שלא בפני זה, אם יש רגליים לדבר ,אחת
בשעת  רפואיהגורם הצריך שהחכם מורה ההוראה יהיה אצל (. מי שאינו יהודימחלל שבת או 

 ,324 ,323 ,322 ,321 ,320, 319 ,318 ,317מגיע להכרעתו רפואיהגורם הכיצד השאלה, כדי שיוכל לחקור היטב 
325, 326, 327 . 

סוברים שאין היש מהראשונים  :אינה ברורהרפואה שאינה בדוקה )שאינה מבוססת ראיות( ו
 .330 ,329 ,328ומחיםפי מלדבר האסור אלא אם כן הרפואה ידועה או  ,מאכילים לחולה שיש בו סכנה

יש . 332 ,331יש להתיר ,יש סוברים שכיון שספק סכנת נפשות להקל, לכן אף ברפואה שאינה בדוקה
סגולות  .333רק כאשר גורם רפואי נותן רפואה למחלה מוגדרת ,שרפואה בדוקה נחשבת ,שכתבו

אין בה כדי לחלל שבת באיסור תורה או לאכול דברים  ,רפואה כלל ואפילו ספק רפואה ןאינ
 . 334סורים מן התורהא

שנאמנות הגורם הרפואי היא ודאית, מאחר ואנו סומכים  ,יש הסבורים נאמנות בוודאי או בספק:
, 340 ,339 ,338 ,337 ,336 ,335עליהם באיסורי כרת ומיתות בית דין, לפי שהם יודעים בטיב חולי ומיתות

בכל  ,נאמנותרפאות, נתנה לו התורה לרשות גורם הרפואי כיון שנתנה התורה למ ,. בהתאם342 ,341
. לפיכך, נאמנות הגורם הרפואי היא באיסורי תורה ובדברים שאינם נוגעים לפקוח 343מה שיאמר

שנאמנות הגורם הרפואי היא מדין ספק, מאחר שגורמי הרפואה משנים את  ,נפש. יש הסוברים
בדברים רבים ולפעמים יש המניחים יסוד ולאחריהם בא  מהדעתם מזמן לזמן ואין ביניהם הסכ

לפיכך, יש הטוענים שנאמנות הגורם הרפואי היא . 348 ,347 ,346 ,345 ,344ור אחר וסותר את שנאמרד
אבקש להדגיש, שגם  רק באיסורי דרבנן או במצבי פיקוח נפש, שבשניהם סומכים על הספק.

נאמנים הם מדין בקיאים  ,לשיטות שאין הגורם הרפואי נאמן לענין איסורים, בשאר הנושאים
 .  349באומנותם
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 רמ"א יו"ד קנה ג 328
 שו"ע או"ח מגן אברהם שכח סק"א 329
 משנה ברורה שכח סק"ה 330
 פרי מגדים או"ח שכח אשל אברהם סק"א 331
 שדי חמד מערכת יום הכיפורים ג כד, בשם כמה אחרונים 332
 זר זהב לאו"ה ס"ק ט"ז 333
 ציץ אליעזר, כרך ב', חלק ד', סימן ד', שמירת השבת במשטרה 334
 שו"ת מהרי"ט ח"ג חאבהע"ז ס' יד 335
 שו"ת מהרי"ק שורש קנט 336
 שו"ת חכם צבי ס' מו 337
 שו"ת חקרי לב חיו"ד ח"ג ס' פז 338
 שו"ת אחיעזר חיו"ד ס' טז אות ו 339
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' סט אות ד 340
 שו"ת עמודי אש ח"א ס' א בשיטת הרמ"א פרט לאיסורי ערווה דאוריתא 341
 שו"ת עמודי אש ח"ב, שיטות פוסקים שהוכיחו את נאמנותם הודאית של הגורם הרפואי מסוגיות הש"ס 342
 ערוך השולחן יו"ד קפז, סט 343
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קנח 344
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"א ס' סא 345
 שו"ת מהר"מ שיק חיו"ד ס' קנה 346
 שו"ת מהר"ש ענגיל ח"א ס' ד 347
 שו"ת דעת כהן ס' קמ 348
 שו"ת כתב סופר חאבהע"ז ס' כו 349
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קביעת  בשביל חולה שיש בו סכנה לפי שבת עוברים על איסוריגורם רפואי לענייני הלכה:  קביעת

)שפיזית נוכח ומתרשם ממצבו של החולה: הבנה שלי מתוך שבאותו מקום  אומןגורם רפואי 
, יםכיפורה. לענין האכלת מטופל ביום 352 ,351 ,350סכנהמצבו של החולה באומר שהפשט( ובהתאם 

רפואי, שאינו מכיר את החולי, הרי הוא כסתם אדם ואין דבריו מעלים או  יש מי שאומר, שגורם
אם מאה גורמי רפואה ולכן  שאין הולכים בפיקוח נפש אחר הרוב ,. יש הסוברים353מורידים

ששניים  ,יאמרו שאין צורך להאכיל ושניים יאמרו שיש צורך, הרי שיאכילו את החולה לפי שניים
שבמקרה של גורם רפואי מומחה המוחזק  ,יםטוענ. יש ה355 ,354קללענין זה כמאה וספק נפשות לה

בבקיאות מול גורמי רפואה אחרים, שאינם מומחים כמותו, הולכים אחר המומחה היחיד להקל 
שהולכים אחר הגורם הרפואי המומחה להקל אך לא  ,. יש הסוברים358, 357 ,356ולהחמיר
אין צורך ללכת אחר רוב דעות ואחר שבפקוח נפש אין להחמיר ולכן  ,. יש הטוענים360 ,359להחמיר

  .361רוב חכמה
תביעה לחיוב גט פיטורין לבעל שיש לו מחלת אודות , 362וולדנברגמעניין לציין את דברי הרב 

שבתוכם נמצאים גם מי הרפואה, לפי דעת רובא דרובא של גורנוטה  ,בית הדין עמדת. יזופרניהסכ
: מתוך שו"ת מהריב"ל וולדנברגטט הרב מצאלה שטיפלו בבעל בזמן הופעת המחלה בחריפותה. 

מזאת העיר שידענו שהם גורמי הרפואה באבחנת צרעת וכתב: שיתקבצו מי רפואה שנחלקו גור"
יכופו אותו ויוציא את  ,יסכימו שזה האיש מצורע ,מומחים ומובהקים ואם הרוב בחוכמה ומנין

רים שיש סכנה ומיעוט אוממי הרפואה רוב גור, וולדנברגלשיטת הרב . 363"רחוואשתו בעל כ
הישנות במקרה של  דחמירא סכנתא מאיסורא. ,אחר הרוב םהולכי ,אומרים שאין בו סכנה

אין הולכין בסכנות נפשות אחר רוב אומנם,  נחשב לחזקה. ,המחלה זה פעמיים אצל הבעל
 לא תחזור אצל הבעל, בכל זאת בבואנו ,רובהלפי  ,אם נניח שהמחלה, באופן שוחוששים למיעוטא

 אנו מחויבים לחוש אפילו למעוטא ולכן יש לחייב את הבעל לגרשה. ,שהילדון בנוגע למצב הא
חז"ל התייעצו עם גורמי רפואה בנושאי הלכה. היו מקרים שחז"ל סמכו על זה המקום להדגיש, ש

 אומדנות הגורם הרפואי בנושאים הלכתיים. בין הנושאים בהם חז"ל נועצו עם גורמי רפואה: 
 מבוצע אומד רפואי של כלי הרצח, יכולות כלי הרצח להרוג, מיקום המכה  נפשות: . בדיני1

  לרצח, האם ניתן להרוג במקום שכזה, שיעור המכה, כוח ההורג, כוח הנהרג ועד שגרמה    
 שה שמקשה לילד, מחתכים י. א367 ,366 ,365 ,364על התדרדרות במצבו של הנפגע השלכות המכה    
 . 375 ,374 ,373 ,372; מתנת שכיב מרע371 ,370 ,369 ,368אים אותו איברים איבריםאת הולד במעיה ומוצי    
 . 376במטרה שלא להסתמך על אומדן ,שדבר שיכול להתברר לכל אדם, יש לבדוק מי שטען, יש    
  ם, יקבע הגורבדרך זאת. באם יש למכה רפואה או לא ,בהקשר לכך, גורם רפואי נאמן להכריע    
  ,. יש מי שהוכיח377הרוצחיקבע עונשו של כטריפה או שלם ולפי זה האם הנרצח מוגדר הרפואי,     

                                                 
 רמב"ם שבת ב, א 350
 רבינו מנוח שביתת עשור ב, ה 351
 שו"ע או"ח שכח י 352
 ב"י תריח בשם רבינו ירוחם וב"ח 353
  יומא פ"ח. רי"ף, מאור ור"ן 354
 שו"ע או"ח שכח, ד 355
 רמב"ן, תורת האדם, שער הסכנה בשם איכא מ"ד 356
 יומא פח.: ר"ן: אם הדבר ברור אצלנו שבקיאותו מכריעה רוב מנין של אחרים 357
 טור תריח בשם איכא מ"ד 358
 שו"ע או"ח שכח, ד: ב"ח, לבוש וט"ז ס"ק ה' ומג"א ס"ק ה 359
 האגור יוה"כ ס' תתקמ בשם רמב"ן 360
 שו"ע או"ח שכח, ד: ב"ח בד' הרא"ש והטור וכ"פ בשו"ע הרב ה 361
ציץ אליעזר, כרך ג', חלק ו', סימן מב, קונטרס אורחות המשפטים )פסקים בעובדות ומעשים שהתרחשו בבית הדין(, פרק 362
 א': תביעה לחיוב גט פיטורין לבעל שיש לו מחלת שיזופרניה, ס' א     
 שו"ת מהריב"ל ח"א, כו 363
 ספרי במדבר לה, טז-יח 364
 רמב"ם, רוצח ג, א-ו 365
 סנהדרין עח. 366
 רמב"ם, רוצח ד, ג-ה 367
 סנהדרין עב: 368
 רמב"ם רוצח א, ט 369
 שו"ע חו"מ תכה, ב 370
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' סט אות ד 371
 גיטין עב: 372
 ב"ב קנא: 373
 רמב"ם זכיה ומתנה ח, כו 374
 שו"ע חו"מ רנ, ב 375
 הגראי"ה קוק, שערי ציון, כסלו תרפ"א, ס' ט 376
 רמב"ם רוצח ב, ח 377
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  או לפחות שנאמנותו הוא מדין רוב ולא מדין 378שנאמנות הגורם הרפואי היא בתורת ודאי    
 . יש מי 379זאת שהרגה ובכך להוכיח מיתה שהמכה אכן היא ,ספק, שהרי צריך לדבריו הוכחה    
 .381, 380יהיה נאמן הגורם הרפואי ןבה ,חהשטען, שרק בנסיבות בהן יש הוכ    

 . יש 382וחכמים שאלו לרופאים שה שהיתה מפלת כמין קליפות אדומותימעשה בא . נידה:2
  ,383שבקשו להוכיח שסומכים על נאמנותו של הגורם הרפואי בחשש לאיסורי כרת ,מהפוסקים    
  אפשרות לבחון את דבריבהם יש  ,במקרים .רפואההסומכים על גורמי  ,. בדרך כלל386 ,385 ,384    
 באמצעות  ואלא יש לברר את דברי ולאור ניסיון מעשי, אין לסמוך על דברי גורם הרפואיה    
 שחז"ל בקשו את הבדיקה מכיון ואין סומכים על דברי הגורם הרפואי  ,בדיקה. יש מי שטען    
 באיסורי תורה.     

  .ועמד והלך בשוק, חלה ומת "י מחולי זהאם מת ,גטך מהיוםרי זה ה: "האומר לאשתו . גיטין:3
 אם לאו וגט  הזרי הבמידה ואכן מת מחולי ראשון,  .אומדים אותו אם מחמת חולי הראשון מת    
  שסומכים על אומד הגורם הרפואי אפילו בענין ,להוכיח מכאן . יש מי שמבקש389 ,388 ,387אינו גט    
  . המהר"מ מרוטנברג כתב, שבזמן392 ,391 ,390למרות שאין דרך לאשר את דבריהם ,אשת איש    
 . יש מי שדחה ראיה זאת, כי 393איננו בקיאים ולכן אין לסמוך על אומדנת הגורם הרפואי ,הזה    
 הדבר תלוי בדעתו של האדם לפי תנאו ויש להניח שהוא התנה ביחס למחלתו  ,בענין תנאי גט    
 רפא ולכן גורמי הרפואה נאמנים דווקא פי מה שיאמרו גורמי הרפואה, שהרי הלך אליהם להתכ    
 בענין גט  ,וולדנברגשאלה דומה עלתה בפני הרב . 395 ,394ל בירור האמתשבשל תנאו ולא ב    
 שה שעברו כמה שנים מנישואיה ולא ילדה ואין לה אורח כנשים. אי דמסולקת יפיטורין לא    
  תובע לחייבה בגט פיטורין עודאי דבא לה מפקידה לפקידה מאד רחוקה והבעל ודמים לגמרי     
 שלא תוכל ללדת כיון שהדבר  ,אם חוות דעת גורמי הרפואה ,לפני עבור עשר שנים מנישואיהם    
 אם יש קצת מקום  .דבזה לא הלכו אחר הרוב ,נגד דברי חז"ל אין סומכין על דבריהם בענין זה    
 . 396לגרשה ין צריךא ,לחשוב שתלד    

 ושאין  שה היא שוטהינאמן לקבוע שא ,שהוא מומחה לרבים גורם רפואיש יש אומרים, :שוטה. 4
 אפילו  ,אינו יהודיגם אם  ,גורם רפואיניתן לסמוך על . תקנה למחלתה לענין היתר מאה רבנים    
  יש מי שכתב להיפך, .401 ,400 ,399 ,398 ,397אם לא העיד בפנינו, אלא שהביאו ממנו מכתב רפואי    
 לשאת  בעלמשטותה, אין להתיר לשה יהאשיש תקווה שתתרפא  ,אומרים הרפוא מיגורשאם     
 שה צלולה בדעתה, אבל ינאמן להעיד שכעת אין הא גורם רפואי, שגרסיש מי ש .402שה אחרתיא    
 אין להתיר על סמך זה חרם דרבנו גרשום, כי יתכן . 403נאמן על העתיד לומר שלא תבריא אינו    
  גורם רפואילהיפך, שאם אמר  טעןיש מי ש. 405 ,404הואמצוא רפלהאישה שבעתיד כן תוכל     

                                                 
 אילן מ. הרב, תורה שבעל פה, יח, תשלו, עמ' ע 378
 שו"ת מהר"מ שיק חיו"ד ס' רמד 379
 שו"ת צמח צדק, חיו"ד ס' סד 380
 שו"ת היכל יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ח 381
 נידה ד. 382
 שו"ת מהר"מ מרוטנברג, מקיצ"נ ס' נג 383
 שו"ת מהרי"ק שורש קנט 384
 ב"י יו"ד ס' קצא ד"ה כתב הר"ן 385
 שו"ע יו"ד קפו, ח 386
 גיטין עב. 387
 רמב"ם קידושין ט, יח 388
 אבהע"ז קמה, ז 389
 נודע בשערים ס' יב 390
 מקדשי השם ח"א ס' פו, תשובת בעל חזון נחום 391
 רמ"א באבהע"ז קמה, ט 392
 הלכות אישות, ס' ל 393
 הגראי"ה קוק, שערי ציון, כסלו תרפ"א ס' ט 394
 שו"ת היכל יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ח 395
כרך ג', חלק ז', סימן מח,  פרק ה': אישה שעברו כמה שנים מנישואיה ולא ילדה ואין לה אורח כנשים. אי דמסולקת דמים 396

      עוד לפני עבור עשרט פיטורין פקידה מאד רחוקה והבעל תובע לחייבה משום כך בקבלת גלגמרי אי דבא לה מפקידה ל
      ט (, ס'1985) תשמההשואיהם. שנת מני שנים

 שו"ת מהר"ם שיק חאבהע"ז ס' ב-ג 397
 שו"ת לבושי מרדכי חאבהע"ז ס' פ וס' פב 398
 שו"ת נחלת יהושע חאבהע"ז ס' ג 399
 משנת ר"א ס' ד 400
 שו"ת וישב משה ח"א ס' יז 401
 שו"ת שאילת שלום מהדו"ת ס' רעד 402
 שו"ת חיים של שלום ח"ב ס' יט 403
 שו"ת אבני צדק )טייטלבוים( ס' א 404
 אוצה"פ ס' סקע"ג אות יח 405
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 יש מי . 406שה על אשתוילשאת א בעלומתירים ל ןנאמ ואינ ,יהא לה רפואהוה תטתנששה ישהא    
 שההיתר של רבנו גרשום להתיר בנשתטית הוא לאו דווקא בשוטה מפורסמת לכל  שכתב,    
 סד הנוהג בבתי הדין לסמוך ינתי. שהיא שוטה קבע גורם רפואיבמקרה שבעיקר העולם אלא     
 . 407בנידון ואפשר לומר שעל דעת כן לא החרים רבנו גרשום הרפוא מיגורעל עדויות     

  .408לקבוע מצב של צרעת, כדי לכפות את הבעל לגרש את אשתון גורם רפואי נאמ :צרעת. 5
  לענין שחין :הות המחלה, כגוןלקבוע את מ גורמי רפואה אפילו לשיטת הסוברים, שסומכים על    
 לגרש  בוודאות בענין קביעת סיבת המחלה, כדי לחייב בעלגורם רפואי  אין לסמוך על ונכפה,    
 .409והשערה בלבד ןשזה תלוי באומד את אשתו,    

 . 412, 411 ,410שה שאינה מעוברתילומר על א ןנאמלא יש מי שכתב, שגורם רפואי  :הריון. 6
 ולא תוכל ללדת  וגורם רפואי קבע שהיא עקרה תחת בעלה ולא ילדה שה ששהתהיא :עקרות. 7

  מיאם גור. ויכול הבעל לגרשה אפילו אחרי שנתיים או שלוש שניםן נאמהגורם הרפואי עוד,     
 עשר שנים ולא האישה ם כבר שהתה א .414 ,413כל לגרשהו, לא יהםבדעותי יםחלוק הרפואה    
 נהוג . 415שהגורם הרפואי נאמןת העקרות הוא ממנה, הרי שסיב ,ילדה וגורם רפואי קובע    
 גורם השה סומכים על דברי יבבתי הדין שבקביעת מצב של עקרות אצל הבעל או הא ומקובל    
  /להתגרשה שנתבעים לגרש/אישהשל  /השרוב בני האדם מסוגו ,אם קבע גורם רפואי. הרפואי    
 . 416/להתגרשיש לראותם כעקרים וכופים לגרשבגין עקרות אכן אינם מסוגלים להוליד,     

   שה הזו הוא יאמעיד שחלב ה גורם רפואיאם יש חזקה שחלב האם הזיק לשני ילדים ו :הנקה. 8
  יש  .417בדרך כלל גורם רפואילאמת החזקה ואינה ענין לשאלת נאמנות  וארסי, מועילה עדות    
 שה הוא ארסי לוולדה, הרי הוא נאמן להחמיר יקבע שחלב של א גורם רפואימי שכתב, שאם     
      לוולד, כי ישיניקות כלל ואין בזה סכנה משהרבה נשים אינן  ,בפיקוח נפש ובפרט בזמנינו    
 האומר שהחלב ארסי ואפילו אם אינו  רפואיהגורם יש לסמוך על ה ,במקרה זה .לבחתחליפי     
 . 418מומחה כל כך    

 , שלא מצינו שנאמרה הלכה למשה מסיני גרסיש מי ש :בענין הגדרת פצוע דכא וכרות שפכה. 9
 להוליד אם לאו ודבר זה מסור  הוא פצוע דכא וכרות שפכה, אלא שקובע אם הוא יכול מי    
 .419באותו זמן הרפואה מילהכרעת החכמים לפי מה שידוע לגור    
     יש מי שהעלה ספק במהימנותם המוחלטת של גורמי רפואה המופיעים  . דיינים בסנהדרין:10

 .421 ,420בפני בית הדין וזאת בשל העובדה שחברי הסנהדרין צריכים להיות בקיאים גם ברפואה      
 ,עד אחד נאמן באיסורים ולכן גם כשמרוויח או שיש לו כבוד מזה :ני אורח חייםבעני. 11

 . 422נאמן      
    ,423בדיני ממונות, שאומדים את הנזק והריפוי, מחייבים ממון לפי הערכה רפואית :נזק וריפוי. 12

      424, 425 . 
  ב מרע. בהתאם ניתןשל השכי תסיבת ומועד המוו תאאומד  גורם הרפואיה :שכיב מרע. 13

 .429 ,428 ,427 ,426אין מתנתו מתנהאו שמתנה ו של השכיב מרע, תנתלקבוע באם מ      

                                                 
 שו"ת בית יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ה 406
 שו"ת היכל יצחק חאבהע"ז ח"א סי' ח 407
 שו"ת מהרי"ט ח"ג חאבהע"ז ס' יד: דעת המהריב"ל והמר"י אבן לב, אבל הגר"י באסן חלק על כך 408
 פסד"ר כרך א חוב' 5, עמ' 136 409
 שו"ת חיי עולם נטע ס' נג 410
 הערת העורכים באוצה"פ ס' יג סק"ה 411
 שערים המצוינים בהלכה ס' קמה סקכ"א 412
 שו"ת חקרי לב חיו"ד ח"ג ס' פז 413
 שו"ת משפטי צדק ח"ג ס' ג 414
 מחנה אפרים, הל' שבועות, ס' ב 415
 בית הדין הרבני ת"א, תיק מס' 7121/לה, הדיינים: ח. צימבליסט, ע. אזולאי, ש. דיכובסקי )פסד"ר ח"י עמ' רמא( 416
 הגר"י אייבשיץ, הובאו דבריו באוצה"פ סי' יג סקצ"ב אות א 417
 שו"ת אגרות משה אבהע"ז ח"ב סי' ח 418
 שו"ת אגרות משה אבהע"ז ח"ב סי' ג ענף ב 419
 רמב"ם סנהדרין ב, א 420
 שו"ת מהר"י אסאד חיו"ד ס' קצג 421
 שו"ת אגרות משה או"ח ח"ה ס' יח סכ"ו 422
  ב"ק צא. 423
 רמב"ם חובל ומזיק ב, יג 424
 שו"ע חו"מ תכ, יז-יח 425
 גיטין עב: 426
  ב"ב קנא: 427
 רמב"ם זכיה ומתנה ח, כו 428
 שו"ע חו"מ רנ, ב 429
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ו גורם רפואי ירא שמים ושומר נאם יש לפניגורם רפואי שאינו שומר שבת לענייני הלכה: קביעת 
עדיף שאינו שומר מצוות ואף כופר, יש לה ,כך וגורם רפואי מומחה יותר-שאינו מומחה כל ,מצוות

 .430ובלבד שידוע שאיננו מסית ומדיח אינו יהודיאו אפילו שאת המומחה, אף שהוא כופר 
ואין אינו יהודי כגורם רפואי  ומחלל שבת, דינה יהודיבזמן הזה גורם רפואי יש מי שטוען, ש

באיזה גורם רפואי שכזה  צריך בדיקה רבה מאד אם לסמוך עליש מי שטען, ש .432 ,431ולסמוך עלי
מחלל שבת או גורם  הודיבשאלה אם לסמוך על גורם רפואי י ,יש מי שכתבו. 434 ,433שהוא דבר

 ,436 ,435בעניני פיקוח נפש בשבת, שהכל תלוי בשיקול דעתו של מורה ההוראהשאינו יהודי  רפואי
מזלזל  ואקל יתר על המידה, כי הימ ואאין השמחד  ,בשל החשש ,יש לבחון את הגורם הרפואי .437

יודע את  ויש לברר שלא יחמיר יתר על המידה, באשר אינ. מאידך, להכשיל ןבמצוות ואולי מתכוו
, גרסיש מי ש ,לענין יום הכיפורים .438אסור להחמיר ,ושבמקום ספק סכנה" וחי בהם"הציווי של 

 ויש גורם רפואי שתענית יום הכיפורים קלה בעינימאחר ושהדבר תלוי בראות עיני הפוסק, 
שומר תורה אלא רק יהודי , שאם אין גורם רפואי טעןוד יש מי שע. 439ומתיר אכילה שלא לצורך

מחלל שבת, בוודאי שומעים לו לחלל שבת ולאכול ביום  יהודיאו  שאינו יהודי גורם רפואי
אם יש אפשרות לשאול גורם רפואי שומר תורה,  .ספק פיקוח נפשגם במקרה של  וזאת יםכיפורה

רפואי הו במצב פיקוח נפש החמירו, שאם הגורם אפילשפוסקים  , ישנםכיום. 440יש לעשות כך
 ולכן הוא מחמיר לחייב לאכול ביום ל במצוות או שיש לחוש שהוא אינו מומחה כל כךוזלזבחשוד 

 . 443 ,442 ,441, יש לשאול עוד גורם רפואייםכיפורה
יש מי מי שאינו יהודי, ענין אכילה ביום הכיפורים, אף שנפסק שסומכים על גורם רפואי אפילו ל

אומרים גורמי רפואה אלו על כל חולי קל מאחר ובחון את הדבר, יש ל ,שכתב, שבזמן הזה
חשוד על אותו  ואהרי ה ,הכיפורים העובר במזיד על הלכות שבת ויום יהודיוגורם רפואי  שיסתכן

להדיח  ובזדון ליב ץמייע ,שכזהגורם רפואי . קיים חשש ש445 ,444באותו ענין ואין לקבל עדותו דבר
צריך עיון אם לסמוך על גורם רפואי . בהתאם, 446י אכילת איסורים ואכילה בתעניותבעניינ

הכיפורים, כי לא שייך בזה חזקה שלא מרע אומנותו, שהרי אי אפשר  בזמנינו לענין אכילה ביום
 ,לעומתם. 447לברר שמשקר, כי גם אם לא יזיק הצום, אין זה ראיה שאמר מלכתחילה דבר שקר

הם מיש  ,הכיפורים, מכל מקום ביום המתענ ור בתורה ואינגם אם כפאי שיש שכתבו, שגורם רפו
ומשום ספק פיקוח נפש  רק האמת הנראית להםיקפידו לומר רבים שלא יאבו להכשיל אחרים ו

ובין רשעי ישראל, עושים מלאכתם, אין  מי שאינם יהודים, בין גורמי הרפואה רוב .448יש להקל
 ,449לחוש שמתכוונים לשקר, אלא אם ידוע דבר זה בבירורלהם עסק בהסתה ובהדחה ולכן אין 

או מחלל  אינו יהודיעל גורם רפואי מומחה בענייני פיקוח נפש, אפילו הוא  ,. במיוחד יש לסמוך450
  .451שבת וצריך לעשות מה שיאמר לענין פיקוח נפש בשבת

ת ביחס למי בזמן התלמוד נקבעו מספר הלכו אינו יהודי כגורם רפואי המסייע בקבלת החלטה:
ושחכמת  שראלישיש הבדל בין גופו של מי שאינו יהודי לעומת  ,גרסשאינו יהודי. יש מי ש

מבוססת על טבע גופם שאוכלים שקצים ורמשים ולפיכך אין לשפוט  ,הרפואה של האינו יהודי
. בזמננו, ניתן להתיר התערבותו של האינו יהודי באם הוא מומחה 454 ,453 ,452מזה על גופי ישראל

                                                 
 שו"ת אגרות משה יו"ד ח"ד סי' ח אות א 430
 דעת תורה יו"ד ס' קפז ס"ח 431
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' יג 432
 שו"ת דברי חיים ח"א חיו"ד ס' לא 433
 שו"ת דברי חיים ח"ב חיו"ד סי' עא 434
 ביאוה"ל ס' תריח ס"א ד"ה חולה 435
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ח ס' טו סופ"ח 436
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, מ' הע' א 437
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לט הע' טו 438
 מטה אפרים סי' תריח סק"ב 439
 אלישיב י.ש. הרב, הובאו דבריו בדברי זילברשטיין י. הרב, בס' נשמת אברהם חאו"ח מהדורה שניה, עמ' שנב 440
 קונ' עת ללדת, הערות לפ"ב ס"ז, בשם אלישיב י.ש. הרב 441
 שו"ת חשב האפוד ח"ב ס' ק, בשם הגאון מטשעבין 442
 נויבירט י. הרב, בנידון העדפת גורם רפואי דתי, הובאו דבריו בס' נשמת אברהם חחו"מ ס' שו סק"א 443
 תפא"י יומא פ"ח סקכ"ו 444
 רוח חיים ס' תקנא אות ד 445
 סק"א בבלי יומא פ"ח מ"ה הלכתא גבירתא 446
 שו"ת רמ"ץ חאו"ח ס' לט אות יא 447
 שד"ח מערכת יוהכ"פ סי' ג אות ה 448
 פיינשטיין מ. הרב, הלכה ורפואה, ח"א עמ' קל 449
 מאמרו של הגרי"א הרצוג, נועם, כד, עמ' שג ואילך 450
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לב, כא 451
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' שלו 452
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, כיון ואין שום אדם רשאי לרפאות כי אם ברשות חכמים ובהתאם לפקוח מצד 456 ,455ביםלר

אינו יהודי, גם אם מצוי גורם רפואי יהודי. הדבר שהרשויות. לכן מותר להתרפא מגורם רפואי 
 ,458 ,457יותר בקי ומומחה מהגורם הרפואי היהודי ,במיוחד אם הגורם הרפואי שאינו יהודי ,נכון

459, 460, 461 . 
, 462אינו נאמן בחולי שאין בו סכנה ,שגורם רפואי שאינו יהודי ,ן איסורים: יש הסבוריםלעני

שגורם  ,. יש מי שכתב464ובפרט באיסורי תורה ובדבר שכבר התחזק האיסור 463במסיח לפי תומו
שגורם רפואי הגורס, . יש 465רפואי אינו יהודי נאמן רק באיסורי דרבנן וכשלא התחזק האיסור

 .466לא מדובר בדבר ערוהשבעיקר אם הוא מסיח לפי תומו וכ ,ן באיסורי תורהשאינו יהודי, נאמ
שה היא שוטה יאינו יהודי המומחה לרבים, נאמן לקבוע באם אשיש אומרים, שגורם רפואי 

 ת דיןבי אפילו אם לא העיד בפנימומחה זה, כשיר  .ן היתר מאה רבניםיושאין תקנה למחלתה לענ
שגורם רפואי אינו יהודי נאמן  ,גרס. יש מי ש471 ,470 ,469 ,468 ,467אלא שהביאו ממנו מכתב רפואי

שה צלולה בדעתה, אבל אינו נאמן על העתיד לומר שלא תבריא, כי זה תלוי ילהעיד שכעת אין הא
. יש הטוענים, 472בהשערה ולא שייך חזקה שלא מרע אומנותו, כי יכול אחר כך להצדיק את דבריו

 .473רם רפואי שאינו יהודישבכל מקום שיש רגליים לדבר, נאמן גו
, עושים םיהודי ם, גם מי שאינההרפוא מישרוב מכריע של גור ,ו, שדווקא בזמננוטעניש מי ש
אפילו  ,אין להם עסק בהסתה והדחה ולכן יש לסמוך עליהם לצורך טיפול בספק סכנה ,מלאכתם

כז רפואי, . עדיף לבקש את חוות הדעת הרפואית בכתב ומגורם רפואי ממר475 ,474באיסורי תורה
המגיעה כמסמך משפטי,  ,מאחר ולמרכז הרפואי יש מעמד משפטי. חוות הדעת הרפואית

 .476תיהוקבלת חוות דעת נוספת ושייך לומר שלא מרע אומנ תמאפשר
 
מטופלה  

להסתברות סיכויי (, מתייחס Evidence Based Medicineהמושג רפואה מבוססת ראיות )
הבודד, מטופל , המושג מתייחס ל(Big Dataנתוני העתק ) טיפול. בעידןה הצלחת אל מול כישלון

 סביבתו ורצונו לשתף פעולה בתהליך הטיפול. אבקש לבחון מושגים אלו בראי ההלכה היהודית.
אין החולי מבטל את  ,לפיכך .רוב החולים מתרפאים מהחולי ונשארים בחיים ,אמרו חכמים

בעל עדין בחיים שה בחזקת שהינותנו לא בעל חולה,מהמביא גט בהתאם,  .חזקת החיים של אדם
 ,480קור וחום :שהדברים אמורים בחולי בידי שמים, כגון ,כתבו הראשונים .479 ,478 ,477וטרם נפטר

אין אומרים בו רוב חולים לחיים  ,טריפהאו ספק  טריפה, אבל אם הוכה בידי אדם ונעשה 481
 .482ודינו כגוסס שאין לו חזקת חיים

                                                                                                                                                                  
חידושי חת"ס על ע"ז לא: מותר להתרפא לפי דעתם ולחלל שבת ויום כיפורים, מפני שגם ספק פקוח נפש דוחה מצוות, אבל לא בשאר 453
 איסורים     
 שד"ח בפאת השדה כללים מע' א אות ב 454
 ע"ז כח. 455
 שו"ע יו"ד קנה, א 456
 ש"ך יו"ד ס' קנה סק"ג 457
 תוס' שבת או"ח ס' שכח שקי"ג 458
 חיד"א שיורי ברכה או"ח שם סק"א 459
 שו"ת פנים מאירות ח"א ס' יב 460
 שו"ת שבות יעקב ח"ב ס' עו 461
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קעה 462
 שו"ת בית יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ה 463
 שו"ת מהר"ש ענגיל ח"ו ס' יח 464
 ס' תשובה למרי דכיא, עמ' צז, הובא באוצה"פ ס' כג סקי"ז אות ו 465
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' קפב 466
 שו"ת מהר"ם שיק חאהבע"ז ס' ב-ג 467
 שו"ת לבושי מרדכי חאבהע"ז ס' פ, ס' פב 468
 שו"ת נחלת יהושע חאבהע"ז ס' ג 469
 משנת ר"א ס' ד 470
 שו"ת וישב משה ח"א ס' יז 471
 שו"ת חיים של שלום ח"ב ס' יט 472
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קעה 473
 הגר"מ פיינשטיין, הלכה ורפואה ח"א עמ' קל 474
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לב, כא 475
 שו"ת מנחת יצחק ח"ד ס' קיט 476
  גיטין כח. 477
 רמב"ם גירושין ו, כח 478
 שו"ע אבן העזר קמא, סח 479
 כתובות ל. 480
 בבא מציעא קז: 481
 שלטי גבורים להרי"ף גיטין כח א אות ג 482
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הערכת מושג חזקת סכנה מבוצע בבהתאם,  .483חזקת סכנהאמרו חכמים שכל החולים הם ב

 ,מפרשיםהיש  .חילול שבת, צומות ועוד נושאיהכרעות הלכתיות, בלצורך סיכויים מול סיכונים 
שהדברים אמורים לענין ברכת הודאה, שחולה שנתרפא הוא מהארבעה שצריכים להודות 

צריך להודות, שכל החולים  ,רדטה וייכל חולה שעלה למיש הסבורים, ש. 484כשיוצאים מהסכנה
 ,סובריםהיש . 486שדוקא בחולי שיש בו סכנה יברך ולא בכל חולי ,יש סוברים. 485בחזקת סכנה

עצה ולכן  כל החולים בחזקת סכנהש ,י שפירשיש מ. 487שאפילו חש בראשו או בגרונו צריך לברך
 . 488טובה, שהחולה יעשה צוואה בטרם תיטרף דעתו

דאות והספקות הן חלק מתהליך האבחון והטיפול הרפואי. קיים אי הוהסכמה מראש ומדעת: 
שגורם רפואי אינו מודע להתפתחויות שחלו ולא ידע להבחין בין עובדות מוכחות לנטיותיו  ,חשש

מבוססת על שיקולים סטטיסטיים, ניסיון אישי  ,האישיות. קבלת ההחלטה הטיפולית
שגורם רפואי עלול להחליט על אבחון  ,ששאינם מהווים מדע מדויק. קיים חש ,ואינטואיציה

וטיפול לפי ערכיו האישיים, רגשותיו ונטיות ליבו שלא בהכרח ייטיבו עם האבחון והטיפול. 
 לא בהכרח מכיר את סביבת המטופל, תרבותו, ערכיו ,שהגורם הרפואי ,במקביל, קיים חשש

מי רפואה בתחומי התמחות מבוצע בידי גור ,הרפואירגשותיו. במיוחד כיום, האבחון והטיפול ו
במסגרת  םמוצאים את ביטוי, אלועקרונות מקצת מגוון אפשרויות אבחון וטיפול.  םשונים. ישנ

 .1996 –התשנו  ,חוק זכויות החולה
מטופל מבוססים על יחסים הוגנים תוך הימנעות מטעות וקיומם של מנגנוני בקרה. -יחסי מטפל

חובת הגורם . 489גורם הרפואיר תקיפה ורשלנות מצד היכולה להימנע טענת המטופל בדב ,בשל כך
הצגת כלל הנתונים והגורמים השייכים לאבחון ולטיפול, באופן שבו הידע והמיומנות של הרפואי, 

 חברתיים של המטופל.-הרפואי ישתלבו עם מערכת הערכים הפסיכו גורםה
ותף לתהליך קבלת שויהיה  ככל שהמטופל יהיה מודע לפרטי מחלתו, האפשרויות הטיפוליות

דווח חלק ממנגנון הבקרה הטיפולי, יהדבר יאפשר למטופל להיות ההחלטות האבחוני והטיפולי, 
דבר שיתבטא בשיפור איכות הטיפול , תפחת חרדת המטופל, בהתאם .תופעות לואיעל 

 .ותוצאותיו
ל ולקב הבין את הנתוניםלמטופל , תאפשר לתקבל על בסיס מידע מלא ורלוונטישתהחלטה 

 החלטה בחופשיות ללא לחץ או כפיה. 
האם המטופל יש לשקול לשאול את השאלות הבאות:  ,במסגרת תהליך בחינת המידע הקיים

כמה מידע יש  490?החלטהיקבל בעבורו את ה גורם הרפואימעוניין להיות שותף או שמעדיף שה
ה מידע המטופל למסור למטופל? מהו איכות המידע הנמסר למטופל? כמה מידע נמסר בפועל? כמ

מעונין לקבל? באילו תנאים למסור את המידע למטופל? באיזה עיתוי למסור את המידע למטופל? 
מעמד בני משפחת המטופל? אילו נתונים אין למסור למטופל? כיצד משפיעה דרך מסירת המידע 

השפעה לגרום לידי המטופל והבנתו? האם מסירת המידע למטופל עלול -מידע עלהעל קליטת 
מסייע הגורם כשלילית? כיצד מקבל מטופל החלטה בדבר טיפול? באיזו מידה משמש המידע 

החלטה? מי מוסמך להחליט איזה סוג מידע למסור ואיזה סוג מידע להעלים? אילו הלקבלת 
גורמים משפיעים על ההחלטה איזה סוג מידע למסור למטופל? עד כמה המטופל מבין את שנאמר 

מהי יכולת השיפוט וההבנה של המטופל לצורך קבלת החלטות לו? כיצד ניתן לקבוע 
 .491טיפוליות?

 ניתן למנות:ן האתגרים בי .מדעתומראש ביישום ההסכמה ישנם מספר אתגרים 
 מסירת מידע שיסיע למטופל לקבל החלטה מושכלת בדבר האבחנה, טיפול  כמות ותוכן המידע:. 1

 שגישה זאת עלולה להביא  ,יש הסוברים .492ולאפשרי והשלכות בשל קבלת או אי קבלת הטיפ    
  ,שכן פרטים רבים אינם שייכים לקבלת ההחלטה הנכונה. לעיתים ,נזק גדול יותר מתועלת    
 לנתונים מצד המטופל ועד שגויה פרטים עלולים לגרום להחלטה שגויה, עקב התייחסות  עודף    
  באופן שבולהיות טובת המטופל  חייבת ,מתן דגש יתר לפרטים השולים. המטרהחשש ל    

                                                 
 ירושלמי ברכות ד, ד 483
 ברכות נד ב, רש"י ד"ה צריכין 484
 רמב"ן, תורת האדם, שער ההודאה 485
 רמ"א או"ח ריט, ח, בשם יש אומרים, שכן נוהגים באשכנז 486
 ערוך ערך ארבע, בשם רב האי גאון 487
 פירוש החרדים לירושלמי ברכות ד, ד 488
489 Encyclopedia of Bioethics, pp. 754-761 
490 Strull WM, at al, JAMA 1984, 252:2990 
491 President's Commission, Thompson WC, Vol 3, Appendix H;Vol 2. Pp.17-316; Braddock CH, et al JAMA 1999,     
     282:2313; Meisel A. & Kuczewski M., Ann Intern Med 1996, 156:2521 
492 Lidz CM, et al, Informed Consent: A Study of Decision-Making in Psychiatry, New-York 1984 
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 החלטה תיטיב עם מצבו. יש לבחון כל מקרה בהתאם לנתונים הייחודיים. יש לשקול את ה    
 מטופל.ה מצבפי מהות המידע, כמותו ועיתוי מסירתו ל    

 למסור למטופל אבחנה, אפשרויות טיפוליות, השלכות  גורם הרפואימקובל שעל ה סוג המידע:. 2
 למטפל סביר בעל אותה רמת  ,כיאה וזאת ות, תחזיות כולל במקרה של אי טיפולאפשרי    
 קצועית. המטפל יציג את מגוון האפשרויות, גם כאלו הנוגדות את דעתו המקצועית. ממיומנות     
 . באשר לסיבוכי הטיפול, מקובל לומר 493להבהיר מהי דעתו והמלצתו המקצועית המטפל על    
 שגורם רפואי נדרש למסור  ,מה הם הסיבוכים האפשריים המהותיים ואשהמבחן הקובע ה    
 האפשריות.  םיההשלכותו למטופל תוך התייחסות למידת חומרתם, הסיכוי להתרחשותם    

  ידי גורמים-מידע המקובל להימסר מבחינה מקצועית על מבחנים לכמות וסוג המידע:. 3
  שלא ניתן לסמוך רק על אומדן הדעת ,מן. הבעיהרפואיים מומחים באותו התחום, המקום והז    
 של  80 -בסקר שנערך בארה"ב במהלך שנות ה. 494של המטפל ללא הכרת צרכיו של המטופל    
 מידע המותאם לסוג המחלה לקבל, והמטופלים להעביר העדיפו המטפלים  המאה הקודמת,    
  .495טיפול נדרשיחס לקבל החלטה בלבמטרה  ,וצרכיו הייחודים של המטופל    

   למסור למטופל את כל התלבטויותיו? גורם הרפואיהאם על ה :גורם הרפואיהתלבטויות ה. 4
 האם אין הדבר מערער את בטחונו העצמי של המטופל ואמונו במטפל? במידה ולא, האם אין     
 זה פוגע במידת האובייקטיביות של המידע ויכולתו של המטופל לקבל החלטה?    

 גורם הנחת ה ים והנחות המפחיתים את היישום המעשי של דרישות ההסכמה מדעת:גורמ .5
 מגורמי  מבקש לדעת. לטענת חלקהמטופל היה  ,שאילו רצה המטופל יותר מידע הרפואי    
 גורם עבור חלק מהמטופלים לדבר אין משמעות. לדעת ה ,נוסף מידעמועבר , אם היה הרפואה    
 והמטופל כאחד, מפריעים במסירת  גורם הרפואייים ואישיים על ה, לחצים סביבתהרפואי    
 מסירת מידע מלא עלול לגרום לחוסר רצון מצד המטופל  ,הרפואי גורםמידע מלא. לשיטת ה    
 חושש מפני אי ודאות של הנתונים.  גורם הרפואישה ,לשתף פעולה, דבר שיזיק למטופל. מתברר    
 גורם אישית בין ההחברתית וה התאמההמתבטא באי רם הרפואי, של הגוגורם התנגדות נוסף     
 תבטא בחוסר יכולת להעביר את המידע באופן אמין מה ,קושי תקשורתיקיים  .למטופל הרפואי    
 שהעלה חשש מפני העמסת  ,גורמי הרפואהדבר הפוגע ברמת האמון. היה מי מבין  ,וברור    
  החלטות קשות, בני משפחתו, עקב ההשלכות העתידיות שלאחריות יתר על כתפי המטופל ו/או     
 העלולות לגרום לרגשי אשם.    

 -היא יכולת הבנת המידע על ,חשובה מכך. מידע הוא גורם נחוץ לקבלת החלטה הבנת המידע:. 6
 על דרך מסירת המידע בידי גורם  ,ידי המטופל לצורך שימוש ראוי במידע המתקבל. יש להקפיד    
 שמטופל  ,הבין את המידע. ישנם מחקרים המוכיחיםאכן  ,ועי ראוי תוך וידוא שהמטופלמקצ    
 נתון להשפעת בעלי סמכות וקל לשכנעם להסכים לדרך טיפולית, גם כאשר לא בהכרח הדבר     
 .496מבטא נכונה את עצמאות המטופל בהתאם למסכת ערכיו ורצונותיו    

  :תסייע למטופל להבין ולקבל החלטה מושכלת ,המידע העברה נכונה של צורת העברת המידע:. 7
 מילים ברורות, נתונים ברורים ותנאים נוחים לקליטת המסר. יש לאפשר למטופל זמן לשאילת     
 זמן לעיבוד המידע והרגשות בעקבות המידע אותו מתן ראוי תוך באופן שאלות, מתן תשובות     
  לשאול ולחקור באופן ,להבין ,כתוב, במטרה שיוכל קיבל. יש להציע למטופל חומר המטופל    
 חלופות הטיפול, בעלות השפעה שלילית על ההבנה ו שהמחלה, הדאגה, הכאב ,עצמאי. נמצא    
 .497ויכולת ניצול המידע לצורך קבלת החלטה    

 לופין, ילח מטופל עלול להיתפס למילה או למשפט ולהוציאם מהקשרם הנכון. הטיות בהבנה:. 8
 המתעלמים במודע או שלא במודע ממידע מסוים. כושר ניתוח המידע שונה בין מטופלים, יש     

 ת המידע. קבלתרבותם וכושר הבנתם בשל רמת ריכוז ותשומת לב בעת בהתאם ל מטופלים,    
 נבדלים גם הם ביכולתם להעריך את המטופל ולהנגיש את המידע רפואה המי גור במקביל,    
  כישוריו ורמתו של המטופל, ניסיון קודם של המטופל, כושר התמודדותו שלי פהרפואי ל    
  למטופל. יש להקדיש גורם הרפואיהמטופל עם האתגר ומידת הסבלנות, הזמן והרצון של ה    
 שאדם סביר מבין את הנתונים, אם הם נמסרים בשפה ברורה ומובנת.  ,המסתפקים בהנחה    
 את  , המטופל הסביר לא כשיר לקלוטמצבים מאתגריםשבמיוחד ביחד עם זאת, יש לזכור     
 .498המידע בצורה ראויה במטרה לקבל החלטה מושכלת    

                                                 
493 President's Commission, Vol 1, pp. 76-77 
494 Brahams D., Lancet 1:808, 1982, Gross AW & Churchill LR, Ann Intern Med 96:110, 1982 
495 Appendix B., Harris L., et al ,President's Commission, Vol. 1, President's Commission, Vol. 1, p. 72 
496 Cassel EJ., N Engl J Med 352:328, 2005 
497 President's Commission, Vol. 2, pp. 12-13; Lavelle-Jones C., et al, BMJ 306:885, 1993 
498 Cassell EJ.,In Encyclopedia of  Bioethics, pp. 767-769 
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 מעבר למידע עדכני ורלוונטי, קבלת ההחלטה בידי המטופל מושפעת  תהליך קבלת החלטות:. 9

  ו ושלסיונו הקודם בהתמודדות עם אתגרי החיים בכלל ועם אתגרי חולי בפרט, שלימנ    
 אמונות, ערכים, אישיות,  םהינהקרובים לו. גורמים נוספים המעורבים בקבלת ההחלטה,     
  12%השפעת הסביבה, רקע תרבותי ודתי של המטופל. במחקר שבוצע בארה"ב התברר שרק     
 .499שהמידע היה הגורם החשוב ביותר בעבורם לקבלת החלטה ,מקרב המטופלים דווחו    

 עלו המושגים הבאים:  הלכתיתמבחינה 
 אחריותו של הגורם הרפואי תבחן  :אחריות הגורם הרפואי אינה תלויה בהסכמת המטופל. 1

 בקי ממנו או קיבל רשות מבית  האם התייעץ עם ?פעל בשוגג או במזידהגורם הרפואי  האם    
 דין?    

 לחילול שבת או  , כגון: מטופל שצריךהטיפול בוהליך ביחס ל המטופליש להתחשב בדעת . 2
  סובר שהמטופל אינומאבחן וה, גורם רפואי .501 ,500פורים שומעים למטופליכהלאכול ביום     
 . מאידך, אם מטופל 506 ,505 ,504 ,503 ,502"לב יודע מרת נפשו"שומעים לבקשת המטופל, כי  צריך,    
  ,ורם הרפואיג, שומעים ללטיפול צריךהמטופל אומר ש גורם רפואיולטיפול ריך צאינו ש ,אמר    
 .507גם אם המטופל מסרב ופועלים לו בעל כורחו לצורך רפואתו    

 לבצע המביע עמדה חיובית ביחס להצלחת טיפול, ניתן  רוב גדולבמקרה של  סיכוי מול סיכון:. 3
 לקבל את הטיפול ובכך עלולה העובדה שהמטופל יוכרח כל זמן שאין חשש שאת הטיפול,     
   . 510 ,509 ,508גדולה יותררגשית ופיסית כנה ס מטופלגרם ללהי    
 של גורמי רוב גדול  .פני מצב חולי לע טיפולפירושו שכל אדם סביר יעדיף את סיכוני ה רוב גדול    
 . יש מי 512 ,511את המטופל לקבל את הטיפול לחייב, די בכדי ספק שקולבמקרה של רפואה     
  .513כמת המטופלשבטיפולים בעלי סיכון גבוה, נחוצה הס שכתב,    
 ת בפני המטופל, ג זאהרפואי או לסיבוכיו, יש להצי ידה ויש ספק ביחס ליעילות הטיפולבמ    
 במטרה שיברר את החלופות הטיפוליות באמצעות חוות דעת נוספת ויברר את הספקות     
 במצב בו יש חלופות שקולות מבחינה רפואית והעדפת חלופה . ההלכתיות עם מורה הוראה    
 אחת אינה על סמך שיקולים רפואיים בלבד, יש לקבל את הסכמתו והכרעתו של המטופל על     
 הדרך העדיפה בעיניו.    

 טיפול בכפיה מתייחס רק לטיפול בטוח ויעיל. מטופל המסרב לקבל טיפול  . טיפול בכפיה:4
 ו, שכאשר יש . יש מי שכתב515 ,514רפואי שאינו בדוק, אין כופין אותו לקבל טיפול שכזה    
  יש לפקח על הגורם ,. מכל מקום516יש להימנע מכפיה ,מחלוקת בין גורמי רפואה שונים    
  ,517לא יציע ו/או יבצע טיפולים לא מוצדקים ויכניס את המטופל לסיכון שלא לצורךש הרפואי,    
 , רורלבצעו גם כנגד רצונו של המטופל. אם לא ב יש ,באם מדובר בטיפול מציל חיים .518    
 שהטיפול יועיל ובעיקר אם הטיפול כרוך בכאבים קשים, אי אפשר לכפות את הטיפול. אם     
 וני ימדובר רק בהצלת איבר באמצעות טיפול מקובל ויעיל, כופים אותו על המטופל. בטיפול ניס    
  ,רסוג. יש מי ש519על המטופל את הטיפול וחדשני או בטיפול הכרוך בכאבים, לא ניתן לכפות    
  יםייסורים קשים, פיסי מטופלשאף אם יש סיכויים שהניתוח יצליח, אך לאחר מכן יסבול ה    
 שאין לבצע  ,טען. יש מי ש523 ,522 ,521, 520סרבמבמידה והמטופל  ,, אין לכפות את הטיפוליםונפשי    

                                                 
499 President's Commission, Vol. 2, p. 14 
 יומא פב. 500
 שו"ע או"ח שכח, ה 501
 משלי יד, י 502
 יומא פג. 503
 רמב"ם שביתת עשור ב, ח 504
 שו"ע או"ח תריח, א 505
 שו"ת הרדב"ז ס' א קלח ח"ד סו-סז, שאין הבדל בזה בין אכילה ביום הכיפורים לחילול שבת 506
 מור וקציעה או"ח שכח 507
 שו"ת אגרות משה יו"ד ח"ד ס' כד אות ד 508
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עג אות ה 509
 שו"ת תשובות והנהגות ח"ג ס' שסג אות ד 510
 הלפרין מ., אסיא, ח, תשנה )1995(, עמ' 19 ואילך 511
 בר-אילן נ., בר-אילן י., תחומין כ"ה, תשסה )2005(, ע' 22 ואילך שיטות לחישוב סיכונים 512
513 Jewish Med Ethics 1:5 ,1988 ,יעקובוביץ י.ע. הרב  
 מור וקציעה או"ח ס' שכח 514
 מ"ב ס' שכח סק"ה 515
 דיכובסקי ר.ש., תחומין יז, תשנז )1997(, עמ' 327 ואילך 516
 שו"ת בנין אב ח"א ס' נ אות ב' 517
 שו"ת וישב משה ח"א ס' עד אות ב' 518
 שו"ת תשובות והנהגות ח"א ס' תתנט 519
 מראה בזק, ישראלי ש. הרב, ח"ג ס' קכה, הע' 5 520
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  העלול ,ןבמיוחד כשמדובר בניתוח מורכב ומסוכ, נגד רצונו של מטופל או לנסות לשכנעו טיפול    
 .525 ,524להוסיף לסבלו של המטופל בלי סיכוי כלשהו לחיי עולם    

מותר לאדם להסתכן , גם אם יש בהם סיכון, ניתוח או טיפולבצע אם מקובל ל: או ניתוח טיפול
נידון לפי הכלל שכיון שדשו בה רבים, . הדבר בהם לרפואתו, אף שהוא לפעמים נגד כללי ההלכה

  .528 ,527 ,526'שומר פתאים ה
אין אם שיש בו תועלת והוא לצורך מניעת צער,  ,יש מי שטוען, שמותר לאדם להסכים לניתוח

שכל הסיכון כרוך  :שום הכרח חיוני בניתוח שכזה, אך בתנאי שהסיכון הוא קטן ביותר, כגון
רפואי  שאסור לגורם ,יש מי שכתביחד עם זאת,  .529בעצם ההרדמה, שנחשב כיום לסיכון מזערי

. יש 530, דבר העלול לסכן את המטופלח בהרדמה כללית בשל חוסר מיומנותוניתו מתמחה לבצע
רפואי  לגורםרפואי מומחה, מותר  גורםם המטופל אינו דורש במפורש שינתח אותו א, שטעןמי ש

גורמי מחלוקת בין במקרה של  .531וזאת היא הדרך להכשרת סגל רפואימתמחה לנתחו, מאחר 
רפואי אחד אומר שיש לעשות  גורם, שאם גרסיש מי ש ,הגיכירוררפואה המומחים בתחומי ה

רפואי אחר אומר שאין לבצע את הניתוח ולדעתו יש סכנה באותו הניתוח, שב ואל גורם ניתוח ו
ור רפואי אחר סב גורםשצריך לעשות ניתוח ו ,סובריםגורמי רפואה תעשה עדיף. במידה ושני 

 . 532שאין צורך, שומעים לדעת הרוב
נתונים מחייב קבלת דיון בנושא ה :רפואיגורם הה ו שלאמנותנ , מידתטה למותנוהמטופל ב

הוצג , המדויקת האבחנההתקבלה ועובדות נכונים ומדויקים ככל האפשר. יש לוודא שאמנם 
על אפשרית  ותחזית, סיבוכים אפשריים, כאב, סבל טיפולים חלופייםהטיפול ומידת יעילותו, 

 ,הוודאות והאפשרות לטעות-איבשל . 533אויים ביותר לטיפולמומחים הרהל ש םסמך חוות דעת
שונים.  םמומחי רפואה בתחומי יש להיוועץ עם, מטופלה שינוי במצבכמו גם בשל אפשרות ל

נוצר מצב של ספק בדברי  ,לעתים. 534עשוי להציל את המטופלהיתכן חידוש רפואי, במקביל, 
מטופל סופני במקרים של  הארכת החיים יש להחמיר לטובת ,במצבי פיקוח נפש .ההרפואגורמי 

חז"ל שרוב גוססים למיתה, משמע ש ,. חז"ל קבעורפואהההמוגדרים ככאלו לפי גורמי  ,או גוסס
שסומכים על  ,משמע .התירו הפוסקים הסרת המונע בגוסס ,בכל זאת .שמיעוט גוססים חייםידעו 

מה  .535למיעוט קטן ורחוק לא חוששים ,. מצינו שאף בפיקוח נפשגורמי הרפואהקביעת רוב 
אבל  .שחוששים בפיקוח נפש אפילו לספק רחוק, דווקא אם יש סיכויים להחזיר המטופל לחיים

אם מבחינה רפואית נראה שנעשו כל המאמצים ואפסו התקוות, למרות שיש מקרים שכשהמשיכו 
הכלל  מקרים רחוקים ויוצאים מןמדובר באת המאמצים, הצליחו להחזיר את המטופל לחיים, 

 .536גדר ספקבאפילו נם שאין לחוש להם ואי
 ידי-משותפת עליש להגיע להחלטה  ,הלכה, בדבר הטיפוללפי השקפת ה :קבלת ההחלטות

סמכותו וההכרעה  ,רפואי. כל אחד תורם את חלקו, מומחיותוגורם הלכתי וגורם המטופל, 
יחס הנפשי להליך ראוי להדגיש את הממצאים של חוקרים שונים, שה. הסופית היא הלכתית
בעלי אמונה דתית, שמוצאים  ידי-עלנתפס בצורה חיובית ונוחה יותר  ,המיתה ולמוות עצמו

 .537כוחות נפשיים ונחמה רבה באמונתם בשעות הקשות הללו
שמותר לסכן חיי שעה של מטופל, צריך ההיתר להיות בדרך  הבכל מקר יישוב הדעת ומתינות:

 .539ההיותר מומחרפואי הגורם הובייעוצו של  ת הדין, בהסכמת בי538נה וביישוב הדעתומת

                                                                                                                                                                  
 שו"ת באהלה של תורה ח"א ס' נו 521
 שו"ת תשובות והנהגות ח"ג ס' שסג סק"ה 522
 הלפרין מ., אסיא ח, תשנה )1995(, עמ' 19 ואילך 523
 אויערבך ש.ז. הרב, ב ס' נשמת אברהם חלק יו"ד ס' קנה סק"ב 524
 אסיא ג תשמג עמ' 323-4 525
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אם יש צורך להאריך חיי מטופל הנוטה למות עד שישיגו חוות  רפואי: גורםחוות דעת נוספת של 

יש לעשות כן, גם אם המטופל סובל ואינו מעוניין להמתין  ,רפואי בכירגורם דעת נוספת של 
 ,אריך חיים במטופל הנוטה למות שסובלאם להימנע מטיפול מ ,. ההחלטה540לחוות דעת נוספת

 ,לסמוךמקום אין  .שאין עוד סיכוי להציל את המטופל ,מוהסכי הרפואתתקבל לאחר שגורמי ה
. אם יש סיכויים 541וטוען שיש מקום להמשיך לטפלחה וממצומצם של גורמי רפואה העל מספר 

 .544 ,543 ,542לטפלובה חקיימת למנוע את הגסיסה, 
שיקול דעת רחב ורב את הכאב והסבל באמצעות  ,כמה שהדבר ניתןעד  ,יש לשאוף להפחית

הערכות חוזרות ומחודשות בהתאם להתפתחות המחלה והזמן שחולף. במהלך תוך מקצועי 
השנים התפתחו שיטות להערכת מצב מטופל ותחזית היוותרותו בחיים. בין השיטות 

 Acute Physiologic Assessment & Chronic Health Evaluation, Simplifiedהמוכרות:
545odelMrobability Portality Mcore, Shysiology Pcute A .שמבחנים אלו אמינים  ,נמצא

שיטה אמינה אין כיום . יש לציין, שיםמטופלבקביעת תחזית סטטיסטית לקבוצות גדולות של 
מועד ת ה אפואגורמי רשבדק את יכולת החיזוי של  ,היחיד. במחקרמטופל דיה לקביעת תחזית ב
להיות  נטוגורמי הרפואה הנוטים למות בשל מחלה ממארת, נמצא ש ,מותם של מטופלים

 ךשהסגל הרפואי הערי ,יתר על המידה, גם בשלב הסופי של החיים. במחקר נמצא יםאופטימי
 .546ימים 29ההישרדות הממוצעת עמדה על  ימים. בפועל 42הישרדות ממוצעת של 

ויכולת להעריך  כושר שיפוט רפואי סיון מקצועי,ינ, יש לשלב בהחלטה בדבר מטופל הנוטה למות
ו נימוקים נגד קביעתיחד עם זאת, בין האת מידת הסבל, מידת הסיכויים ויעילות הטיפולים.  ןנכו

רק  שיקולים ערכיים ולאאת הצורך בשילוב  ניתן למצוא ,מכריעיחיד כגורם של גורם רפואי 
עלולה להטות  ,הרפואיגורם התו הרגשית והמקצועית של מעורבו .רפואיים-שיקולים עובדתיים

לעתים פועל מתוך שיקולים של השקפת עולמו, רגשותיו ואפילו מצבי  ,רפואיגורם . את שיקוליו
גיל, מצב  :, כגוןמטופלמושפע ממשתנים שונים של הלהיות  לעלו ,רפואי זהגורם  .רוח משתנים

 .או לבני משפחתוו/ מטופלתנים להסבר נאות לני ,הנתונים ד'.כלכלי וכ-שכלי, מצב חברתי
החלטה נכונה בעבור  וקבליו במידה ראויההמתקבל  ו את המידעשקלי המטופל ו/או בני משפחתו

. חושבים, בודקים ומבררים את הנתוניםה ,גורמי רפואהבידי מספר תתקבל החלטה ה .המטופל
, קבוצה הומוגניתהסכנה שכ, האפשרות לטעות. יחד עם זאתאת  ,במידה ניכרת ,פחיתיהדבר 

 צרההסתכלות דבר שיגרום למבחינת התייחסותם,  חשיבת יחדל הגיעעלולים לגורמי הרפואה 
 .וחד ממדית

 
 (אדם)בפה יטר

דם טריפה הוא אדם שלקה באחד מאבריו מחמת מחלה או חבלה קשה וסופו למות מחמת א
שופך דמים וחייב  , נקראההורגו. יאדינו כחי ואסור לפגוע בו בכל צורה שה ,ליקוי זה. הטריפה

. אין הטריפה חשוב כחי גמור ,לענין דינים מסוימים. בדיני שמים אלא שאינו נהרג בבית דין
ישנה התייחסות  ,. בהגדרה זאתליים מסוימיםוסופו למות מחמת חבלה או ח ,אדםטריפה ב

למרות שישנן  ,העומד בפנינו מטופלהשל ההישרדות סיכויי ביחס ללמושגים הסתברותיים 
 הסתברויות גבוהות יותר לפטירתו בשל במצבו.

 548הושט או הקנה :547טריפה האמור באדם, שאין דנים אותו כחי גמור, הוא אדם שנחתכו סימניו
, 550מאותה מחלה ותתרפאלהואי אפשר לו לחיות ולא  549שנולדה בו אחת מהטריפות שבבהמה או

                                                 
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עד, אות א 540
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עד, אות א 541
 שו"ת אחיעזר ח"ג, ס' סה 542
 ביאה"ל ס' שכט ס"ב 543
 שכטר צ., בית יצחק, ישיבה-אוניברסיטה, תשמו, עמ' 104 ואילך 544
545 Lemeshow S & Le Gall J.et al, JAMA, 272:1049, 1994 
546 Glare P., et al, BMJ 327:195, 2003 
 סנהדרין עח. 547
 רמ"ה סנהדרין עח. 548
א. נחתכה רגלו מהארכובה ולמעלה )יבמות קכ:, נדה כד. ורש"י ד"ה עד, שו"ע אה"ע יז, לב(; ב. מרה שניקבה )חולין מג., פירוש 549

      ה. גולגולת שחסרה ;ד. שדרה שחסרה )חולין מב: תוספות שם ד"ה ואמר( ;ג. כבד שניטל )ערכין כ.( ;המשניות בכורות מה, ב(
הנולד עם שני ראשים, מנחות לז. תוספות      :.  כליה שלקתה )חולין מג. רש"י ד"ה יפלח יתר כנטול, כגוןו ;)אהלות ב, ג, חולין מב:(  

ז. ושט שנחתך )רמ"ה סנהדרין עח.(. מן הראשונים הזכירו עוד מיני טריפות באדם: א. ושט שניקב )נדה כג: רש"י ד"ה      ;ד"ה שומע(  
      ם שניקבו )פירוש המשניות בכורותיג. מעי ;ש, הובא בשיטה מקובצת בבא קמא כו:(ב. קרום של מוח שניקב )ר"י מיגא ;ושטו(

נפילה )תוספות בבא קמא נא.(      ידי-עלאבריו  וד. נתרסק ;ז( ,מה ב; רמב"ם ביאת מקדש ו   
 ר"י מיגאש בשיטה מקובצת בבא קמא כו: וכעין זה ברמ"ה 550
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אבל החולה שנחלש והוא גוסס, אם . 552 ,551אאף על פי שעכשיו אוכל ושותה ומהלך בשוק כברי

 .553אין בו מהטריפות שמנו חכמים, חי גמור הוא ואינו טריפה, שאפשר שיתרפא ויחיה שנים רבות
יכולת באדם טריפה ש ,סוברים. יש ה554יכול לחיות שנים עשר חודשבאם  ,נחלקו באדם טריפה

יות שנים עשר חודש, דינו לחהטריפה שיכול  ,אף לסוברים .556 ,555שלשים יום , היאהישרדותו
 .  558 ,557ואין בו כח ובריאות כראוי לו ואין חיותו שלמהכמת, לפי שסופו למות מחולי זה 

, לפיכך כיון שעברו שנים עשר חודש משנודע שהוא 559הלכה שאין טריפה חי שנים עשר חודש
   .560טריפה, הרי זה בחזקת שכבר מת

ודאי טריפה, אף על פי . , הוברר שאינו טריפהשספק טריפה שחי שנים עשר חודש ,כתבו אחרונים
שרדו שיש מיעוט טריפות ש ,יש שכתבו .562 ,561שחי שנים עשר חודש, טריפה הוא ובדרך נס הוא חי

 .566 ,565 ,564 ,563עליהםחל דין טריפה לכן סופם למות, ו חייםב
 כל זמן שלא שמענו מהגורם הרפואי שהאדם לא יכול לחיות, הוא בחזקת בר קיימא כרוב בני

 אדם.
 . 567, באותן שלא נתפרשו בתלמודטריפהסומכים על הגורם הרפואי בהגדרת 

לו שאין עליו  יםאומר הרפוא גורמיכל ש. במציאות התלויהגדרת המושג טריפה ש ,יש שכתבו
 .568רפואה, אלו הם סימני הטריפה לדור זה

שאינו מקרב  ,ומחהולד שנולד טריפה, אביו חייב למולו ובלבד שיעיד גורם רפואי מ: בחיוב מילה
אותו לשמונה, ככל תינוק  ןנעשה טריפה לאחר שנולד, אין מלי. 571, 570 ,569המילה ידי-עלמיתתו 

עלול יש שכתבו שאף בנולד טריפה אין למולו, מפני שחיותו קלה וצער גדול של מילה . שחלה
 .קרב מיתתול

. 575 ,574 ,573 ,572מחללים את השבת ודוחים שאר איסורים להציל טריפה ממיתה :פיקוח נפש
 חיים – אינו בכלל פקוח נפש, הרי מיעוט טריפותכעת אם גם  .מחללים את השבת בשביל חיי שעה

הצלת אדם אחר שאינו טריפה, מול  טריפהאם יש לפניו  .576ואין הולכים בפיקוח נפש אחר הרוב
 .577קודמת להצלת הטריפה, שאינו טריפה של אדם אחרהצלתו 

 
 : כללידאותבמצבי אי ו הלכהפסיקת דרכים ל

לפי עקרונות המגדירים את דרך קבלת ההכרעה  םישנבמקום ספק או מחלוקת בדיני תורה, 
  .578כללים: "והודעת להם את הדרך ילכו בה ואת המעשה אשר יעשון"

בין לקולא בין לחומרא : 582 ,581 ,580יחיד ורבים הלכה כרבים בכל מקום :579"אחרי רבים להטות"
המסבירים הטעם שהלכה כרבים, לפי שרוב הדעות  ,ראשוניםיש מה .583בין בממון ובין באיסור

 .584יסכימו לעולם על האמת יותר מהמיעוט

                                                 
 רמב"ם רוצח ב, ח 551
 סמ"ג לאוין קסג 552
 ר"י מיגאש בשיטה מקובצת בבא קמא כו: וכעין זה ברמ"ה 553
 נדה כד. בתוספות שם כג: ד"ה אמר 554
 שו"ת חתם סופר או"ח פו 555
 שו"ת עמק שאלה יו"ד י 556
 תוספות ותוספות הרא"ש סנהדרין עח א ד"ה ההורג 557
 חולין יא: 558
 יבמות קכ: רמב"ן רשב"א ריטב"א ומאירי 559
 שו"ע אה"ע יז, לב 560
 ש"ך יו"ד שה ס"ק טז 561
 גנת ורדים אה"ע סב ד 562
 פלתי נז סק"י 563
 שו"ת חתם סופר יו"ד רצד, בדעת ים של שלמה חולין פ 564
 מנחת חינוך לד 565
 רבי עקיבא איגר חולין מב. 566
 שו"ת מהר"ם שיק או"ח ס' רסח 567
 אגרות משה חו"מ ב עג ד 568
 תוספות רי"ד שבת קלו א 569
 שו"ת חתם סופר ו סד 570
 שו"ת מהר"ם שיק יו"ד רמג 571
 מנחת חינוך רצו ט 572
 שו"ת נודע ביהודה תנינא חו"מ נט 573
 מנחת חינוך לב ורצו 574
 אחיעזר א יט א 575
 מנחת חינוך רצו 576
 שו"ת ציץ אליעזר יז, י 577
 שמות יח, כ 578
 שמות כג, ב 579
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ם חלוקים ושלישי סובר במקצת כאחד מהם ובמקצת כהשני או שסובר בכולו כאחד מהם, ישני

 .588 ,587 ,586 ,585הדין כדברי השלישי המכריע
 ,פה כח האחד ששמע מפי שנייםים ושניים אומרים שמענו מפי אחד, ייאחד אומר שמעתי מפי שנ

 .589מכח השניים ששמעו מפי האחד
אינו בר סמכא  ,מי שאינו יודע מדעתו דין התלוי בסברא .ההלכה תלויה בטעם :לפי הטעם

טעמו של מי מסתבר  יםרוא ,מי שיכול לעמוד על טעמו של דבר ,במקום שיש מחלוקת .בהלכה
 .595, 594 ,593 ,592 ,591 ,590אין הלכה כמותו ,ברמי שאומר טעם שאינו מסת .הלכה כן יםיותר ופוסק

 .596שומעין למי שהדעת נוטה לדבריו בין דורות ראשונים בין דורות אחרונים
 תנאים הבאים:ב כמי שעומדייחשב  . גדולגדולהפסיקה מתחשבת בדברי ה לפי הגדול:

 .597שיש לו תלמידים הרבה או שרוב התלמידים אומרים כמותו :. במנין תלמידים1
 .598. בשנים2
 . 601 ,600 ,599, הלכה כסיני)פלפול וחריפות( ועוקר הרים)בקיאות( . סיני 3

אחד מטמא ואחד מטהר, אחד אוסר ואחד מתיר, אם היה אחד מהם  ,היו שני חכמים חלוקים
הסוברים כר' יהושע בן קרחה  ,. יש מהראשונים602אחריוולכין ה ,גדול מחברו בחכמה ובמנין

 .604 ,603קליפרים הלך אחר המשבשל תורה הלך אחרי המחמיר ובשל סו
 . 611 ,610 ,609 ,608 ,607 ,606 ,605גדול מחברו הולכים אחריו

. חכם שלמד 613 ,612עדיף יותר לסמוך עליו ,חכם שמדייק ואומר שמעתתא מפי רבו מקור הידע:
שלא דקדק  דשמע דבר מפי אחמאחר שיתכן שמרב אחד עדיף יותר מזה שלמד מפי רבים, 

 .614בדברים כמו שנאמרו
כדאי הוא הקטן לסמוך עליו ביחיד כנגד רבים, אך לא  ,אומרים :ד מרובהבשעת הדחק והפס

 .616 ,615בקטן נגד גדול ממנו בחכמה ובמנין
מנהג המקום ללכת אחר רבם בכל דבר, הולכים אחר דעתו אפילו להקל ואפילו דעתו דעת  מקום:

  .618 ,617יחיד
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ב שכך הלכה ואפילו ר עשה מעשה כדעת אחד להקל, סומכים עליו ואומרים מעשה לפי המעשה:

יש שהיו מביאים ראיה ממעשה  .625 ,624 ,623 ,622 ,621 ,620 ,619ונגד מה שנהגו בו איסור היה דבר תימא
 .627 ,626שנעשה לפי חכמים ולא אמרו להם דבר

מעשה לפניו בשאלה מאחרים ואסר מרא לא היה בהחכם עצמו, אלא שבא האם המעשה של החו
שמא יראו  ,נזהרו שלא להחמיר במעשה ,. יש שהחכמים628להם, אומרים מעשה רב אף בחומרא

 .631כדי לקבוע שכך הלכה. יש שהיו עושים מעשה בכוונה, ב630 ,629התלמידים ויקבעו הלכה לדורות
 .632הקפיד שאחרים לא יסמכו עליו כל זמן שלא פסקו הלכה כמותו ,יש שבעל המעשה

 ,633בור נוהג ונהוגשהיא רופפת בבית דין ואין אתה יודע מה טיבה, צא וראה היאך הצי ,כל הלכה
634. 

 .635בפיקוח נפש אם דוחה שבת, הולכים אחר המיקל שספק נפשות להקל לפי קולא וחומרא:
 אמורא שעשה מעשה להקל ואמוראים אחרים עשו מעשה להחמיר, כתבו ראשונים שסומכים על

 .636זה שעשה להקל, שהאחרים החמירו על עצמם
 . 637ין אותואבל אם עשה כן, אין מחזיר ,אין מורים לעשות כן

נים ולפי שהאחר ,במחלוקת שבין חכמים ראשונים ואחרונים, הלכה כאחרונים: הלכה כבתראי
 . 640, 639 ,638עיקרו של דברבחנו תוך שהסברות בין ידעו סברת הראשונים והכריעו 

לפי  ,הראשונים. מסבירים שכלל זה חל מאביי ורבא ואילך לאמוראים שקדמו להם ,יש הטוענים
חקרו  ,ואילךמאביי ורבא . א לא היו התלמידים שונים אלא מה שקיבלו מרבםשקודם אביי ורב

במחלוקות אף . 641מנהגכאלא  הלכהכהדעות ופעמים מצאו שהרב הולך בשיטה שאינה את 
אומרים הלכה כבתראי והולכים אחר הפוסקים האחרונים כשהם  ,הפוסקים שאחר התלמוד

במקום  .תובים על הספר והם מפורסמיםבמקום שדברי הראשונים כ ,חולקים על הראשונים
אין צורך לפסוק כאחרונים, שאפשר שאם ידעו דברי  ,שנמצאו תשובות לקדמונים שלא נדפסו

  .647 ,646 ,645 ,644 ,643 ,642היו חוזרים בהם ,הראשונים
שבזמננו מחויב כל מי שבידו להכריע,  ,648אבקש לציין, שהרב פיינשטיין מזכיר באחת מתשובותיו

ו הגם שמדובר בדין חדש שלא דברו אודותיו בספרים. בדין הנמצא בספרים יש לדון כפי האפשר ל
נגד איזה גאונים מהאחרונים, רשאי של הפוסק להבין ולהכריע קודם שיורה להורות. אם הכרעתו 

כשיש ראיות נכונות וטעמים נכונים.  ,לחלוק על האחרונים ולפעמים גם על איזה ראשוניםהפוסק 
, שאין להיות גס בהוראה, אך במקום צורך גדול, מחויבים להורות אם מדגיש הרב פיינשטיין

או  םאסור לנו להיות מהענוין ולעגן בת ישראל או לגרום להכשיל באיסורי .נראה לנו להתיר
 של ישראל.  םלהפסד ממונ
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 עירובין מה. 621
 סוכה ב: 622
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 תוס' שבת מט: ד"ה אבא 624
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 דיני נפשות
להיות  מבוצע הליך קבלת החלטות מוסדר המבוסס על ראיות. הליך זה, אינו יכול ,בדיני נפשות
 ,651 ,650 ,649: אין דנים לפי אומדנא שנאמר: "ונקי וצדיק אל תהרוג"אומדן הסתברותימבוסס על 

סיעור דין צדק באופן שבו הצדק ייראה וגם ייעשה. פסיקת  ו, מטרתזה ייחודי ןמאפיי .654 ,653 ,652
  .אפשרית התקל שמטרתו מניעתדיון פורה , מאפשר קבעון מחשבתיהמבקש למנוע  ,מוחות

תהליך קבלת ההחלטות ברפואה. הליך קבלת מעקרונות הדיון בדיני נפשות על השליך אבקש ל
העלול להיגרם כתוצאה מחטא היוהרה וזאת על רקע  ,כשל תעייב מנימחברפואה, זהיר  החלטות

יחד עם זאת,  .655"גהינםרופאים ל"טוב שבכמאמר חז"ל, עודף בטחון עצמי של גורם רפואי או 
מבקש להעלות דעת ה מעמדוהדיון מגבלות על הדיון לפי שלב  םישנות, אבקש לציין שבדיני נפש

 איפכא מסתברא.
 עומדים לפניה ,שני סופרי דייניםמחייבים תיעוד מלא לכל אורך הדיון באמצעות  ,דיני הנפשות

 . 656ם, אחד מימין ואחד משמאל וכותבים דברי המזכים והמחייבים וטעמיהםדייניה
לא "אין שומעין דברי הגדול אלא באחרונה, שנאמר:  .657צד: הקטניםמתחילים מן ה ,דיני נפשות

 .659יחשוש לחלוק על דברי רבולא , שפירושו שהתלמיד ל רבעלא תענה ודרשו:  658"תענה על ריב
שמא  ,שאמר שיש לו ללמד זכות, שומעים לו, שאין מתחילים מהגדול ,אפילו אחד מהתלמידים

 .660יים לחלוק עליויסמכו השאר על דעתו ולא יראו עצמם כדא
גם  ,יש לי ללמד עליו זכות, מעלים ומושיבים אותו ביניהם כל אותו היום ,אמר אחד מהתלמידים

 .662 ,661אם אין ממש בדבריו, שלא יתבייש במידה ודבריו אינם נכונים
תלמיד שלימד זכות, ביד בית דין, להכיר אם יש ממש בדבריו ובהתאם להכיר באם ימנה במנין 

 . 663הדיינים
: התלמידים היושבים לפני הדיינים בשעת הדין, 665 ,664כל מלמדים זכות ואין הכל מלמדים חובהה

 . 667, שנאמר: "ועד אחד לא יענה בנפש למות"666אינם רשאים ללמד חובה אלא זכות
 ,לפיכךמנין צריך בתחילת הדין, ה ,מהתורה. 669, 668אחדאותם כאב ובנו או הרב ותלמידו מונים 

 אחד. כעם זה וכן הרב ותלמידו לא נמנים אלא  אב ובנו כשרים זההאין 
ו, אינו נחשב כתלמיד לענין מנין, שנאמר: הסכמת תלמיד שאינו צריך לסברת רבו אלא לקבלת

 .670"אם היתה חכמתו מפי רב אחר היה אומר טעם אחר"
אך המלמד זכות אינו  ,, דיין המלמד חובה יכול לחזור וללמד זכותבשעת משא ומתן ,671"והצילו"

, המלמד בשעת גמר הדין .677"שנאמר: "לא תענה על רב לנטות 675,676 ,674 ,673, 672זר ומלמד חובהחו

                                                 
 שמות כו, ז 649
 מכילתא משפטים פרשה כ 650
 סנהדרין לז: 651
 רמב"ם סנהדרין כ, א 652
 סהמ"צ ל"ת רצ 653
  חינוך מצוה פב 654
 קידושין פב: 655
 סנהדרין לו: 656
 סנהדרין לב: 657
 שמות כג, ב 658
 רמב"ם סנהדרין א, ו 659
 מנין המצות להרמב"ם רפג: "אע"פ שסובר שמותר לחלוק על גדול" 660
 סנהדרין מ. 661
  רמב"ם סנהדרין י, ח 662
 חידושי הר"ן סנהדרין ל"ג: 663
  סנהדרין לב. 664
  רמב"ם סנהדרין יא, א 665
  סנהדרין ל"ג: 666
  במדבר ל"ה, ל 667
  סנהדרין לו. 668
  רמב"ם סנהדרין א, ז 669
 רמב"ם סנהדרין ט, ח-ט 670
  במדבר ל"ה, כ"ה 671
  סנהדרין לב. 672
  רמב"ם סנהדרין יא, א: אם אמר אינו יודע אינו חוזר ומלמד חובה 673
 רמב"ם סנהדרין י, ב 674
 סהמ"צ ל"ת רפ"ג 675
  חינוך מצוה ע"ז 676
  שמות כג, ב 677
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על כל  וכבר חזר שבשעת גמר דין ,זכות חוזר ומלמד חובה ויש לו לחזור ולהתמנות עם המחייבים

 .679, 678הצדדים
 ,681 ,680הדיין יאמר מה שנראה לו בדעתו ולא מפני שנוטה אחר דעת חבירו, אלא יאמר מה שלפניו

682, 683. 
 .684צריכים בית הדין להתיישב בדיני נפשות ולהמתין ולא יאיצו

שאם לאחר שגמרו את הדין ידעו , מחזירים את הדין בדיני נפשות לזכות ואין מחזירים לחובה
. אם טעו ופטרו את 685שטעו וחייבו את הפטור סותרים את הדין כדי לזכותו וחוזרים ודנים אותו

 .686"ונקי וצדיק אל תהרוג"בה, שנאמר: החייב, אין סותרים אותו לחו
 יש הסוברים שמדרבנן, סנהדרין שראו כולם לחובה, פוטרים אתבדיני נפשות,  הטיה אחר הרוב:

הרצון . הדבר נובע, מירבו המחייביםזאת עד שעד שיהיו שם מקצת מזכין שיהפכו בזכותו ו הנידון
. דיון סכמת פה אחדהלמנוע  ,נדרש הדבר .688, 687שראו חובה ואלאצל במיוחד זכות נידון ל למצוא
 .חקר האמתליאפשרו להגיע  ,מגוון דעותוהצגת 

לא א ,אין מטים אחר הרוב ,אבל לחובה .מטין לפי אחד לזכות ולפי שניים לחובה ,בדיני נפשות
הטייתך לרעות  ,: הטייתך לטובה לפי אחד689יש רוב של שנים: לא תהיה אחרי רבים לרעותאם כן 

שנחלקו בדיני נפשות, שנים עשר בת עשרים ושלושה דיינים, דרין קטנה סנה .690לפי שניים
אומרים זכאי ואחד עשר אומרים חייב, הרי זה זכאי. שנים עשר אומרים חייב ואחד עשר אומרים 

שזה שאמר  ,זכאי,  לחילופין, מספר המחייבים והמזכים זהה ואחד אומר איני יודע, יוסיפו שניים
פי שאינו חוזר ומלמד חובה ונמצאו אחר התוספת עשרים וארבעה חוץ מזה ל, אינו נספר איני יודע
שקול להיות בית דין גורמים לוספים דיינים הנהאף על פי שאין בית דין שקול,  .692 ,691המסתפק

 רי זה לאחר שהוסיפו שניים ומנין המחייבים זהה למנין המזכים, שנים עשר, ה .693לכתחילהמ
 .694זכאי

ושים וששה אומרים חייב ושלושים חמישה אומרים זכאי, דנים אלו הגיעו לשבעים ואחד, של
 תאפוטרים  ,אם לא ראה .כנגד אלו עד שיראה אחד מהם דברי חברו ומזכים או מחייבים אותו

במקרה בו מנין המזכים והמחייבים זהה לשלושים וחמישה ואחד אומר איני יודע, . 696 ,695הנידון
כבר נעשינו מתונים בדין ולא  , כלומר"נזדקן הדין: "ומרהגדול שבדיינים אפוטרים את הנידון. 

  .697הנידון תאפוטרים לכן אנו יצאה לנו תעלומתו לאורה ו
שדנים אלו כנגד אלו עד שיראה אחד מהם דברי חברו ומזכים או מחייבים  ,יש החולקים וסוברים

איני יודע,  מרשהגיעו לשבעים, נחלקו מחצה על מחצה ואחד או ,. יש החולקים וסוברים698אותו
שלושים וארבע אומרים זכאי  .699מהמנין ומחליפים אותו באחרמי שאמר איני יודע  מוציאים את

חייב ואחד אומר איני יודע, חייב, שהרי רבו המחייבים האומרים לעומת שלושים וששה 
 . 700בשנים

 :701הדין בדיני נפשותבירור לסיכום, הליך קבלת ההחלטות ברפואה דומה יותר להליך 
 דיני ממונות דיינים מיוחסים )ב ה. מנין הדיינים: דיני נפשות צריכים בית דין של עשרים ושלוש1

 .703, 702(דיינים די בבית דין של שלושה    
                                                 
 סנהדרין ל"ד. אמר רב 678
  רמב"ם סנהדרין י, ב 679
 רמב"ם סנהדרין י, א 680
   ירושלמי סנהדרין ה, ז 681
  חינוך מצוה ע"ז 682
  סהמ"צ ל"ת רפ"ג 683
   רמב"ם סנהדרין ד, י 684
 סנהדרין לב. 685
 שמות כג, ז 686
  רמב"ם סנהדרין ט, א 687
  סנהדרין יז. 688
  שמות כג, ב 689
 סנהדרין ב. 690
 סנהדרין יז. 691
 רמב"ם סנהדרין ט, ב 692
 סנהדרין יז. 693
 רמב"ם סנהדרין ט, ב 694
 סנהדרין מ. 695
 רמב"ם סנהדרין ט, ב 696
 רמב"ם סנהדרין ט, ב לפי סנהדרין מב.697
 מאירי סנהדרין עמ' 180: הערה ג' 698
 חידושי הר"ן סנהדרין מ"ב: ושכה הסכים הרב ר' דוד, בין דיני ממונות לדיני נפשות 699
  רמב"ם סנהדרין ט, ב 700
  סנהדרין לב.; לו: 701



42 

 
 .704פסולים לדון דיני נפשות, זקן, סריס ומי שאין לו בנים שיש בהם אכזריות. 2
 . פותחים בדיני נפשות לזכות ולא לחייב.3
 ות בעוד שלחייב יש לפחות רוב של שניים.. מטים לפי אחד לזכ4
. מחזירים הדין לזכות ולא לחייב, שאם טעו ופטרו את החייב, אין סותרים את הדין כדי לחייבו. 5
 . הכל מלמדים לזכות ולא הכל מלמדים לחובה: תלמידים היושבים לפני רבם, אינם רשאים 6

 ללמד חובה.    
 ו רשאי לחזור וללמד חובה.נאך המלמד זכות אי . הדיין שלימד חובה רשאי ללמד זכות,7
 . דנים ביום ומסיימים ביום.8
 . גומרים בו ביום לזכות וביום שלאחריו לחובה )מניעת הלנת הדין(.9

 ים.זוטר. מתחילים מהצד, מהדיינים ה10
 . אין הכל כשרים לדון דיני נפשות, אלא כהנים, לוים וישראלים מיוחסים, הראויים להשיא 11

 ונשאו , או: "707 ,706בדומים לך :, עמך705"בנותיהם לכהנים שנאמר: "והתייצבו שם עמך      
 . 709בדומים לך :אתך ,708"אתך      

אדגיש שלעת עתה אבקש להתייחס לתהליך קבלת ההחלטות ולא לתוצאה המתקבלת במקרה של 
 תקלה.

 
 חזקה

ו הנוכחי כל עוד לא ידוע מצב. מעמידים אדם על 710""ועודך מחזיק בם חזקה מלשון אחיזה כמו:
. חזקה זאת עומדת במקום עדים ובאה מכוח הרוב מחמת טבעו ותכונתו של 711על שינוי אפשרי

  אדם.ה
 הסתברות של שינוי המציאות:על בסיס סתר הלויכולתן חזקות הסוגי אבקש לבחון את 

 על תועמד  ה: בתולה שלא נבעלדוגמאל. ועומד על קיומו חזקה שהגוף לא השתנה . חזקת הגוף:1
 נובעת  ,סיבת היותה לא בתולהגם אם נמצאה שאינה בתולה.  ,חזקתה שנולדה בתולה    
 חזקת לפי ש ,כתבו האחרונים .713 ,712מוכת עץ שיתכן שנחבטה על גבי הקרקעמאפשרות היותה     
  רכפי שיבואחזקה אחרת סוג כשאין שינוי בגוף עצמו אלא כדי לסתור את הבתולה הגוף, דנים     
 . 714בהמשך    

 נחלקו בדבר אם מעמידים אותו בחזקת היתר.  ,ספק שאפשר לבררו . חזקה כשאפשר לברר:2
 בחזקה שמכח טבע הגוף, כמו בחזקה . 715יש הסוברים שאין סומכין על החזקה כשאפשר לברר    
  ,716סימנים, כשאפשר לברר ולבדוק, אין סומכים על חזקה תהבאביחס לשהגיעה לכלל שנים     
    717, 718. 
 אין חוששים שמא נשתנה ממה  .אדםהשחזקה נמשכת בטבע העולם, כגון: חיות  ,יש שכתבו    
 . 720 ,719תהשייכת גם ע ,קודםקיימת שאותה חזקה שהיתה  שהיה, אף כשאפשר לברר, לפי    

 שנעשה מעשה לשנותה ויש ספק אם המעשה הועיל או לא.  ,חזקה . חזקה שהורעה:3
 שהורעה: מי שקידש אישה ונמצאו בה מומים  הושים שימוש בחזקת הגוף ובחזקדוגמא בה ע    
 . השאלה או לאו נמצא ספק אם היו בה המומים בשעת הקידושיןו הראויים להיוולד עמם    
 האם האישה אינה מקודשת מסיבת מקח טעות או שנולדו בה המומים לאחר ,הנשאלת    
  שה בחזקת שלימה ואומריםיגוף, מעמידים את האהקידושין? על בסיס הגדרת חזקת ה    

                                                                                                                                                                  
 סנהדרין לו: 702
 ירושלמי פ"ד ה"ז ופ"מ 703
 רמב"ם סנהדרין ב, א 704
 במדבר יא, טז 705
 סנהדרין ל"ב. 706
 רמב"ם סנהדרין ב, א 707
 שמות יח, כב 708
 קידושין עו: 709
 שמות ט, ב 710
 תשבי אות ח' ע' חזק והביא בפמ"ג בפתחיה לאו"ח אגרת ב' וכלל בו 711
 כתובות יב: 712
 כתובות טז. רש"י ד"ה היא נאמנת 713
 תבואות שור ס' כט 714
 שו"ת הר"ן סו ע"פ פסחים ד' ב' והובא בש"ך יו"ד רא ס"ק קלז 715
 מלחמות לרמב"ן חולין פ"א ט"ז 716
 אהע"ז ס' קנו ס"ק ב 717
 פמ"ג או"ח ס' נח אש"ל ס"ק ז 718
 בינת אדם שם ס' יב בדעת הב"ח 719
 יו"ד ס' יח: המג"א הבין את דעת הב"ח שכל שאין הטבע מחייב, אין הולכין בו כלל אחר חזקה ואפילו כשאי אפשר לברר 720
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 , והקידושין חלים 721נולדו בה המומים שהולכים אחר חזקת הגוף , לאחר הקידושין,שעכשיו    
 .722לא ניתן לטעון מקח טעות כיון שהורעה חזקתה והנישואין בתוקףבאופן שבו     
 הורעה חזקתה מאחר ו ליהבמקרה של הפלת חתיכה מהשתתרחש טומאת נידה דוגמא נוספת:     
 .724 ,723שה כיון שהפילה ופעמים שיש דםישל הא    

 לענין שה לטעון יהאם מעמידים על החזקה בדבר נאמנותה של אבדיני נפשות,  . חזקה לשעבר:4
 גירושיה?   לאחר בדבר רווקותה או בעילת גבר אחר     

 עד בדיקה, אנו מניחים בעת בדיקת הפסק טהרה באמצעות  . חזקה כשלא נתבררה בשעתה:5
 שה על ישהבדיקה כשרה, אין חוששים שעם סילוק העד יתפתח דימום לפי שמעמידים את הא    
 . 725טהורה היא ,חזקתה שבזמן שהיה העד    
  .נמצא הרוג המוכר בטביעת עין ויש ספק באם עברו שלושה ימים מיום פטירתו מקרה נוסף:    
 דבר העלול לגרום לטעות  ,ההרוג נשתנו פנישמים יש חשש אחר שלושה יל, שמשמעות הספק    
 גם לאחר שלושה  לפי טביעות עיןבזיהוי. השאלה היא ביחס לרעיית ההרוג האם ניתן להתירה     
 דבר העלול לגרום לטעות בזיהוי  ,מדובר בחזקה שלא נתבררה בשעתה ימים מעת הפטירה?    
 .727 ,726ו אותו כללהרי לא ידענ ,שאילו מדובר באיש אחר    

  שקדשה אביה בבוקר יום דוגמא: מי להגדרת גורם הזמן כבסיס עובדתי לחזקה. . חזקה בזמן: 6
  האם  ,אחרון של שישה חודשים בין נערות לבגרות ולערב ראו שהביאה סמני בגרות. הספק    
 שכבוגרת לא  ,מני בגרות בבוקר בשעת הקידושין ולכן הקידושין אינם חליםיסהנערה הביאה     
  ,הקידושין חלים מכיון ועדין בבוקר היתה נערה. יש מפרשים. לחילופין, היתה ברשות אביה    
 חוששים  ,ת שברי לה שבגרה בבוקר. אבל כשאינה טוענת כךרשהדברים אמורים כשהנערה אומ    
 .728לקידושי אביה    

 . חזקה שדרכה להשתנות.7
 אלא מכוח  ,יקרא מעולם לא ידענו בבירור שכך הואשמע ,חזקה . חזקה הבאה מכוח הרוב:8

 שספק אם נולד כך ומותר  729פצוע דכאדוגמא: לי רוב החזקנו שהוא מותר או אסור. לפש ,הרוב    
 אסור לו  ,ח הרובואו שנפצע משנולד ואסור לבוא בקהל, בחזקה הבאה מכ לבוא בקהל ישראל    
 .730צוע דכא כרוב בני אדם ועכשיו הוא נפצעלפי שהוא בחזקת שלא נולד פ ,לבוא בקהל    

 לומר כשם  , ניתןלהבא דמעיקרא אם ממשיכים חזקה זו ,דבר שיש לו חזקה . חזקה להבא:9
 לכן  .אורח כנשים בתדירות קבועהדוגמא: לכך יהיה להבא ולא ישתנה.  ,שהיה עד עכשיו    
  ראה דם לצורך קיום יחסיעברה את המועד הקבוע, אין חוששים שמא תשה יאכש ,מהתורה    
 אישות.     
  המצב נשאר על ,עוד אין מידע אחרכל  .אין חוששים לשמא תפיל ,במציאות שאינה ידועה    
 .731כנו    
  ח טבע גוף האדם ולא תלויה בתכונות נפשו של האדם ברצונו או במעשיו:ו. חזקה הבאה מכ10

 : ותדוגמא      
 ביא/ה סימני בגרות שתי מ ,שלוש עשרה/שתים עשרה שנים הו/קטנ/ה לפי גילשחזקה א.       

 . 732שערות           
 .733דם נדה: חזקה אורח בזמנו באב.       
 .735 ,734, חזקתו שבא מהמקורשהיהאדם היוצא מפרוזדור ג.       
 . 737 ,736שה בחזקת טהרהיכל אחד עשר יום שבין נדה לנדה, האד.       

 שלשה פעמים, שהוחזק שאין הדבר מקרה אלא כך -יםישנ. חזקה במאורע החוזר ונשנה 11
                                                 
  כתובות עה: שאף לר' יהושע אין מוציאין ממון על-ידי חזקת הגוף. כשאין חזקת ממון הולכים אחר חזקת הגוף 721
 בית יעקב כתובות עה: תוס' ד"ה אבל 722
 ריטב"א נדה כא., בשיטתו בדין שליה בבית 723
 חזון איש ידים ס' ו ס"ק ז 724
 שו"ת חמדת שלמה יו"ד ס' כב 725
 יבמות קכ. 726
 שו"ע אהע"ז יז כז 727
 קידושין עט., תוס' ד"ה קידשה ח"מ ס' לז ס"ק ה 728
    ליקוי פוריות בגבר: איזהו פצוע דכא? כל שנפצעו הביצים שלו ואפילו אחת: יבמות ח, ב 729
 דו"ח רעק"א כתבים בתשובה להר' יהודא: תשובות וחידושי רעק"א ס' סג 730
 רשב"א יבמות קיט. 731
 נדה מו.; נדה מח:-מט. 732
 נדה טז. 733
 נדה מז: 734
 רמב"ם איסורי ביאה ה, ה 735
 נדה לח: 736
 רמב"ם איסורי ביאה ח, יא 737

https://he.wikipedia.org/wiki/%D7%90%D7%A9%D7%9B%D7%99%D7%9D
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 : : דוגמאותדרכו וטבעו ואנו חוששים שכך יארע להבא      
   גברים,  מחלה המצויה יותר בקרב ,738( Hemophiliaדממת )המופיליהא. ספק נפשות להקל:       

 שמתו  שה אחתיל אים או שלושה בנים שישנ תבמיל .739מועברת באמצעות האםגנטית אך            
 משפחה זאת דמם רופף ואין מלים את הילד הרביעי בש ,ו חזקהזמחמת מילה, הרי            
  שלא ימול ,יש הסוברים .שימול רק כשיגדל ויתחזק כוחו, . יש אומריםזאתבמשפחה            
  ,יש אומרים .741 ,740שהיו מאבות שוניםבמקרה הגם , לעולם ויגדל ערל בשל מותם של אחיו           
 שבמידה ונפטרו בניהן של אחיות האם לאחר  ,שהחזקה נכונה גם ביחס לאחיות האם           
 אומרים  יש ,ניו מנשים אחרותבשנפטרו שני  ,מילתם, במקרה זה לא ימול הבן הרביעי. אב           
 באיש יש חזקה זו ולכן שאף  ,. יש סוברים742שהימאחר שהדם בא מהא ,שלא הוחזקו בניו           
 מחזיקים ליקוי שהאב מוריש  שאין ,. יש מי שאמר743להקל, יש ספק נפשותבמקרה של            
 שה ומלה את בנה השלישי ונתקיים, יש המצדדים לומר י. עברה הא744בלא הוכחה ,לבניו           
 אין זו  ,את מיתת הבניםשנתבטלה החזקה ותמול בניה מכאן ולהבא. כשיש סיבה לתלות            
 . במידה ואין סיבה חזקה לשאר הבנים שתלד           

 ב. בנישואין:      
 שה שמתו לה שני בעלים הוחזקה להיות קטלנית ואסורה להינשא לבעל אחר או מפני י. א1          

 סתפקו ה. 747 ,746 ,745שמעיינה הוחזק בכך או שמזלה הוא להיות אלמנה בשל ספק נפשות              
 ותלו הדבר בטבע אפשרות לחזקה שכזאת במשפחה האחרונים האם אחיות מחזקות               
 הגוף.              

  . 750 ,749 ,748נשא לשלישיישה שמשני בעלים לא ילדה, הוחזקה להיות עקרה ולא תי. א2          
 אם הוחזקה  .הפלות טבעיות(בשמדובר שה שהפילה שלוש פעמים )ולא שתים שיתכן י. א3          

 . 753 ,752 ,751הלכה כרבן שמעון בן גמליאל ,לנפלים              
 וממשפחת  (Epilepsyאפילפסיה מחלת ה) שה ממשפחת נכפיםישא אדם אי. לא י4          

 יש אומרים שאם . 756 ,755 ,754, כשהוחזקה בשלוש פעמים(Hansen הנסן מחלת) מצורעים              
 .757שא השלישיתילא י ,שתי אחיות הוחזקו              

 שה שראתה דם נידות שלש פעמים בזמן קבוע, הוחזקה לראות להבא י: אאורח כנשים. 5          
 לפי שהוא דבר טבעי  ,רבן שמעון בן גמליאללשיטת  .וסתבזמן הזה והוא הנקרא קביעת               

 -הבא על אורח כנשים. 760 ,759, 758פעמים כגורם המסתבר וחזקה לפי הטבע צריך שלוש              
 מחמת תשמיש  אורח כנשיםאכילת שום ובצלים, נקבע בשלוש פעמים.  :ידי מעשה, כגון              
  אורח כנשיםמעשה ואינו  ידי-עלהבא  אורח כנשיםריכה שלוש פעמים מאחר וזהו צ              

   ,763שעברו עליה שלוש עונות סמוך לזקנתהמי היא  ,דיה שעתה זקנה שאמרו. 762 ,761מורג              
              764. 
 לאחר וזאת לא יציב של האישה הנפשי במקרה שמצבה בעל כורחה בגט אישה . גירוש 6          

                                                 
738 https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/hemophilia/symptoms-causes/syc-20373327 :28/3/18 נדלה ביום 
 חולין מז: מהרש"א בפירוש דברי התוס' 739
 רמב"ם מילה א, יח 740
 שו"ע יו"ד רסג, ב 741
 נדה לא. 742
 רמ"א שו"ע יו"ד רסג, ב 743
 חזון איש יבמות ס' קלב 744
 יבמות סד: רשב"א, ריטב"א נימוק"י ורא"ש 745
 כתובות מג: 746
 שו"ע אהע"ז ט, א 747
 יבמות סד. 748
 רמב"ם אישות טו, יד 749
 שו"ע אהע"ז קנד, טז 750
 יבמות סה: 751
 רמב"ם אישות טו, יב 752
 שו"ע אהע"ז קנד, יב 753
 יבמות סד: 754
 רמב"ם איסורי ביאה כב, ל 755
 שו"ע אהע"ז ב, ז 756
 יש"ש יבמות פ"ו ס' לג 757
 יבמות סד: 758
 רמב"ם איסורי ביאה פח, ד 759
 שו"ע יו"ד קפט, ב 760
 יבמות סו. תוס' ד"ה ונאמנת 761
 יבמות סג: תוס' ד"ה לימים 762
 נדה ז: 763
 רמב"ם משכב ומושב ד, א 764

https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/hemophilia/symptoms-causes/syc-20373327
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 .765שתוחזק כשוטה שלוש פעמים             

 רבן שמעון בן שיטת ל .766שוטה בהם, מוגדר כג. העושה אחד מסימני שטות שאמרו חכמים      
 כשחזר על שטותו עוד פעם אחת.  ,רבישיטת ל .חזר על שטותו עוד פעמייםש, מי גמליאל          
 י פעמים ולממון שלוש פעמים.תהוחזק לשוטה בש ,שלענין איסור ,כתבו האחרונים          

 יי.מילתא דעבידא לאיגלו אין אנשים משקרים בדבר שיכול להתגלות: ,. חזקה12
 .769 ,768 ,767חזקה שאין האומן משקר כדי שלא יאבד את חזקתו ויפסיד אומנותו ,. באיסורין13
 מעמידים אותו על חזקתו  ,שהיה ידוע שהוא חי ועכשיו אינו בפנינו ,אדם: חזקת חיים. 14

  .772שכן למדים מהתורה להעמיד דבר על חזקתו, 771לו לזמן מרובהיואפ 770עודנו חישואומרים       
  ,774 ,773שרוב העולם בחזקת בריאים ,ח הרובוהיא מכ ,שמפרשים שחזקה זאת ,מהאחרונים יש      
 אינה חזקה גמורה לפי שהיא עשויה להשתנות, שהרי כל חי סופו למות. כתבו  ,חזקת חיים .775      
 שיש חילוק בין שמא ימות לשמא מת. לשמא ימות בעתיד, חוששים אפילו לזמן  ,הראשונים      
 מועט. לשמא מת בעבר, חוששים לזמן מרובה.      
 .776רוב גוססים למיתה. במקרה של גוסס, בחזקת קיים, שרוב חולים לחייםחולה מוגדר       

 חולה 
  , כתבוטריפהאו ספק  טריפהשהוכה בחדרי בטנו או שנפצע מוחו ונעשה  ,בידי אדם      
  .778 ,777שדינו כגוסס וחוששים שמא מת הראשונים      

 
חוכו  

באופנים . ח טבעי שהוא הביאו לפעולוחו של אדם או בכוכ ידי-עלמעשה הנעשה כוחו מוגדר, כ
מעשה במסגרת הגדרת מושג כוחו, נכלל גם  דינו כדין המעשה שעשה האדם.כוחו  ,מסוימים

שעת לאחר נוסף שמעשה  .שעשה אדם בכוחו ולא נעשה המעשה בשעת פעולתו אלא לאחר זמן
אינו חייב אלא על אחד מהם  ,מעשה נעשה והעושה שני מעשים אלו יחדפעולתו או בשעה שה

דנים לפוטרו  ,שאם המעשה נעשה לאחר זמן פעולתו ,ם ליה בדרבה מיניה. יש הטועניםימשום ק
 הפעולה התם ליה בדרבה מיניה על השעה שבה עשה את הפעולה או על השעה שבה נעשימשום ק

 .כעבור זמן
היורה חץ ונעשה מעשה על : 779"אשו משום חציו"והזיק, לדוגמא:  מעשה שנעשה בכוחו של אדם

 ,783וולדנברגזה המקום לציין את דברי הרב  .782 ,781 ,780ידי כוחו של היורה-ידו: המעשה נעשה על
יש לפקח שיאמרו בשעה שנותנים החוטים למכונה ש, י מכונהיד-לע תיוהכשר ציצית הנטואודות 

יחזרו על כך בכל  ,משום הידור מצוה ".שם מצות ציציתשעושים הכל ל: "וכן עם פתיחת הכפתור
 יה ועד סופה יעשה לשם מצות ציצית.יבאופן שהכל מתחילת העש ,כמה זמן

 
 תקלה טיפולית

מצינו בהלכה מושגים אחדים המתייחסים לפעולות או למחדלים הגורמים נזק לזולת: אונס, 
 .פשיעהו שגגה, תקלה, טעות, זדון

אם הפר את חובת הזהירות שלא להזיק לזולת או במיוחד תנהגותו אדם אחראי לתוצאות ה
בני אדם היו חוזים באופן שובתנאי שמדובר במצב חבה על האדם  ,זאתחובת זהירות . לרכושו

                                                 
 אהע"ז ס' קיט בית שמואל סוס"ק יב 765
 חגיגה ג: 766
 לבוש יו"ד פג, ג 767
 חולין צז: תוס' ד"ה סמכינן 768
 ש"ך יו"ד ס' קנה ס"ק ברופא 769
 גיטין כח. רש"י ד"ה נותנו 770
 גיטין כח. תוס' ד"ה הא 771
 חולין י: 772
 פנ"י גיטין כח. 773
 שו"ת חוות יאיר ס' רא שהוא מכח רובא דאיתא קמן שפחות מאחד מאלף מתים בכל יום תענית יט. 774
 שו"ת נחלת שבעה ס' עח 775
 קידושין עא: 776
 גיטין כח. שלטי גיבורים בשם ריא"ז 777
 רמ"א אהע"ז קמא סח 778
 ב"ק כב. 779
 ב"ק ו. 780
 רמב"ם חובל ומזיק ו, י 781
 שו"ע חו"מ שפד, א 782
ציץ אליעזר, כרך ג', חלק ו', סימן טו, בהכשר ציצית הנטוית על-ידי מכונה ואי בעינן בעשית מצוה כח גברא ובדינא לשמה 783

      (1985) תשמהה
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עלולה זאת התנהגות שלא חוזים מראש  ,אם מרבית בני האדם. נזקלעלול לגרום מצב זה רגיל ש

 .יו אחריותלגרום לנזק, ייראה הנזק כתקלה ואין על
בהלכה מצינו שלוש דרגות של הורגים בלא כוונת הריגה: ההורג בשגגה והעלמה גמורה, דינו 

שאירע במיתת הנהרג מאורע פלא  :שיגלה לערי המקלט; ההורג בשגגה הקרובה לאונס, כגון
בניגוד לרוב המאורעות, דינו שפטור מן הגלות וגואל הדם שהרגו נהרג עליו; ההורג בשגגה 

ה לזדון, שיש בדבר כעין פשיעה, שהיה לו להיזהר ולא נזהר, דינו שאין הגלות מכפרת עליו הקרוב
 .784אם מצאו גואל הדם בכל מקום והרגו, אינו נהרג עליו. ואין ערי המקלט קולטות אותו

הוא מושג מודרני שאינו מוכר ( Medical Malpractice; Medical Negligence) רשלנות רפואית
 .הוא פשיעה ,מקבילה ההלכתית למושג זהככזה בהלכה. ה

 .מבחינה משפטית מוגדרת רשלנות כמעשה שאדם סביר ונבון לא היה עושה אותו באותן הנסיבות
אחר, אדם באופן שמיומנות, וללא זהירה הרשלנות מתבטאת כהתנהגות בצורה לא לחילופין, 

. אם בצורה שונה נסיבותה היה משתמש או נוקט באותן ,המקרהנבון וכשיר לפעול באותו  ,סביר
 .785נהג אדם במעשה רשלני כזה וגרם במעשהו הרשלני לנזק לזולתו, הרי שעשה עוולה

היה  ,סביר במקצועוגורם רפואי אם אין הוא חוזה מראש סיכונים ש ,ייחשב כרשלןגורם רפואי 
ה, כתוצאה משיקול דעת מוטעעלולה לנבוע  ,הטעות הטיפולית .צופה אותם ומקדם את פניהם

 . 787 ,786למניעה ותניתנמגוונות ורובן  מרשלנות, פזיזות או כתוצאה מחוסר ידע. הסיבות לטעויות
טעות : בין גורמי התקלות, אנו מוצאים את הדברים הבאים. טעויות קורות בכל מערכת אנושית

את ת יניתוח. יש לשאוף להפחועד  ןואו במינ הבמתן תרופבטיפול, באבחנה, , בשיקול הדעת
 . 788ות עד כמה שניתןהטעוי

 פואה, חלה עליה ניכרת בציפיות שלבשנים האחרונות, בעיקר לאור ההתפתחות הרבה במדע הר
 מיכולותיהם.הרפואה והטכנולוגיה, גורמי ים ובני משפחותיהם ממטופל
, תקלה שיכל היה מבצעהוא  האותלות רפואית יביחס לפעהמשפטי מבחן בעומד  ,רפואיההגורם 

בשל טעות באבחון בוחנת את ה ,ה המשפטיתשנמנע מלבצע. התביעשל טיפול,  למנוע או במקרה
בין אם הטעות היא בבחירת שיטת הטיפול או שהטעות היא  ,טיפול שגויעזר, ב ביצוע בדיקותאי 

 .789בהפעלת אמצעי הטיפול
 :נוגעות למצבים הבאיםמי רפואה נגד גורבשל תקלות טיפוליות כ הדוגמאות השכיחות לתביעות

לידתי של הוולד ונזק -איחור בניתוח קיסרי שבגינו נגרם תשניק סב :כוב בטיפולי חירום, כגוןעי
 .דלקת קרום המוח :עיכוב במתן אנטיביוטיקה בזיהום חמור, כמו ;מוחי

שימוש בשיטות טיפול לא נכונות או שימוש לא נכון בשיטות טיפול מתאימות, שהביאו לנזק או 
ניתוח  ,רחמי והריון בנוכחותו-החדרת התקן תוך, תיו חל הריוןעיקור שבעקבו :למוות, כגון

החלטה על ניתוח  ,ניטור לא תקין של הרדמה כללית ,במקום אחד עם גרימת נזק באזור אחר
גבוה מהסביר; ניתוח מיותר; טעויות  ,והרדמה במצב שבו הסיכון של ההרדמה ו/או הניתוח

 .790במינון תרופות; החלפת תרופות
 .במקום הניתוח השארת חפצים

נתונים המחשידים להתאבדות שלא  :התעלמות מתסמינים שמצריכים שיקול דעת אחר, כגון
איחור  ;תסמינים המחשידים לדלקת חריפה של התוספתן שלא נלקחו בחשבון ;נלקחו בחשבון

התעלמות מנוכחות גוף זר באזורי גוף  ;באבחנה נכונה למרות סימנים המחשידים לאבחנה כזו
 .שמע-איבחון שגוי של מומי עובר בבדיקות אל ;שונים

ותהודה ( CT) ה ממוחשבתומוגרפיט :אי ביצוע בדיקות עזר מתאימות לצורך אבחנה מבדלת, כגון
 .(MRIמגנטית )

או אפוטרופסו, הליך בלתי תקין ובלתי מספיק של קבלת  מטופלקבלת הסכמה מודעת של ה-אי
 .791הסכמה מודעת

מצינו בהלכה התייחסות מיוחדת לנזק שנגרם כתוצאה : דיין כטעות של טעות גורם רפואי
וביחס לגורם ן ביחס לדיינידונה שאלה זו . וזולתכלפי אחריות וסמכות  ושיש למי מטעות של 

                                                 
 רמב"ם רוצח ו, א-ד 784
 פקודת הנזיקין )נוסח חדש(, התשכח - 1968, סעיף 35 785
786 Dubois RW and Brook RH, Ann Intern Med 109:582, 1988 
787 Hayward RA and Hofer TP, JAMA 286:415, 2001 
788 Kohn L.T., Corrigan J.M., Donaldson M.S., (2000), To Err is Human: Building a Safer Health System, The National   
     Academy of Sciences    
 א. סהר, )2002(, רפואה ומשפט גליון 27, עמ' 16 ואילך 789
 מ. פייגין ואח', )2000(, הרפואה קלט:329 790
 א. כרמי, הרופא, החולה והחוק, עמ' 83 ואילך 791

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Kohn%20LT%5BEditor%5D
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Corrigan%20JM%5BEditor%5D
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Donaldson%20MS%5BEditor%5D


47 

 
הבדילו בין טעות בדבר  חז"לרפואי. הפוסקים דנו באריכות בדינו של דיין שטעה בפסק דינו. 

ר פשוט, גלוי וידוע, לבין טעות בשיקול הדעת, דב, בדין מפורש במשנהטעות משנה, היינו 
שפסק כדעה אחת, בעוד  :, כגוןהדיין שהעולם נוהג אחרת ממה שפסק טעות בדברשפירושה 

חז"ל  .שכבר פשט המנהג בכל העולם כדעה האחרת או שרוב הדיינים נראית להם הדעה האחרת
. ינו מצב של הסכמה לפסיקתושבעלי הדין קבלו עליהם מראש את פסיקת הדיין, הי ,מצביםבחנו 
דנו בנוגע לחיובו של הדיין במקום שטעה ואין הדין חוזר או כשאי אפשר להחזירו ולתקן  חז"ל

מי הבדילו בין דיין מומחה לרבים לבין הדיוטות שדנו ובין  ,. חז"לעשוי -את הטעות ומה שעשה 
ית "שכל מי שיש בו טבע מקובלת ההנחה הבסיס ,באופן כללי. דן דין יחיד לבין שלושה שדנוש

 ,793לרפאותרופא אחד הטעמים שהיה צורך במתן רשות ל. 792"אי אפשר שלא יטעה ויחטא ,בשר
רפואי מה לי בצער הזה, שמא אטעה ונמצאתי הורג נפשות ההיא ההנחה "שמא יאמר הגורם , 794

 .795"בשוגג
היו  הרפואמי הב גורשעשה כל מה שמוטל עליו, עיין יפה בפרטי המקרה, נהג כפי שרו ,גורם רפואי

אם , טעותו היתה סבירה, באופן שנוהגים באותו מצב רפואי וטעה באבחנה או בטיפול תרופתי
הזיק או המית, הרי הוא פטור מתשלומים או מגלות ואינו חייב אפילו מדיני שמים ואין לו שום 

בירות, המושג ס .802 ,801 ,800 ,799 ,798 ,797 ,796"כוונת הבורארופא חטא, שכבר אמר החכם 'שגגת ה
 ותטעבאותו האופן.  לטעות לולהיה עאחר גורם רפואי ייבחן לפי מידת הייתכנות, עד כמה 

תוך צורך או בכובד ראש, ללא רשלנות  ,לאחר עיוןתבחן, האם הגורם הרפואי פעל בשיקול הדעת 
א כמו טעות של דיין ייתכן שטעות גורם רפואי מומחה ה .להתייעץ עם מומחה גדול ממנואפשרות 

אם קיימת הערכה  .803ומחה, שכיון שמומחה הוא, מזלו הביש של אותו מומחה גרם לו לטעותמ
נבעה מכך שלא למד ולא ידע דבר בסיסי הידוע  ,שגרמה לנזק ,רפואיהמוכחת, שטעותו של הגורם 

 .804, הרי הוא חייב באחריות לנזק גם בדיני אדםהרפוא מיבדרך כלל לגור
לחץ ומתח נגרמה טעות ועקב כך  שלכראוי אלא שבפעל  ,במהלך הניתוחש, מנתחגורם רפואי 

 . 807, 806 ,805מטופלאת ה הפציפייס ו. בהתאם, י, פטור בדיני אדם וחייב בדיני שמיםמטופלניזוק ה
מטופל, רפואי משתדל כפי יכולתו וקרה אונס בלתי צפוי שבגינו נגרם נזק לההגורם במידה ו

האניה בדרך טובה ומקובלת, שאין עליו אחריות רפואי פטור, כמו רב חובל המנהיג את ההגורם 
להקפיד לפעול לפי רפואי ההגורם אידך, על מ. 808אם היתה סערה גדולה והטביעה את האניה

 .זהירותתוך הקפדה על משנה  תקנות מחמירות
במידה וגורם רפואי, טיפל כהוגן ובכל  .אומן שריפא ברשות בית דיןמוגדר כ ,גורם רפואי מומחה

 והזיקבמידה . 812, 811 ,810 ,809התוצאה נגרמה תקלה, פטור הגורם הרפואי מדיני שמיםזאת במבחן 
. הדבר 816, מפני תיקון העולם815 ,814 ,813ודינו מסור לשמים פטור מדיני אדםהגורם הרפואי בשוגג, 

מפני סיבה נוספת,  .שאם לא יהיה פטור כשהוא שוגג, יבואו להימנע מלרפאותנובע מהסיבה, 

                                                 
רמב"ם הקדמה לפיהמ"ש: שזהו ההסבר למה סידר רבי יהודה הנשיא את מסכת הוריות אחרי מסכת אבות, "כאשר השלים מוסר  792
 הדיינים, החל לבאר שגיאותיהם"     
 שמות כא, יט 793
 ברכות ס. 794
 רמב"ן, תורת האדם, שער הסכנה 795
 פרישה יו"ד סי' שלו אות ז 796
 ערוה"ש יו"ד שלו ב 797
 גורן ש. הרב, דיני ישראל, ז, עמ' יז ואילך 798
 שו"ת באר משה ח"ד סי' פג אות ז 799
 שו"ת שבט הלוי ח"י סי' רצד 800
 עשה לך רב, ח"ג סי' ל 801
 זילברשטיין י. הרב, הלכה ורפואה, ב, התשמא )1981(, עמ' רפז ואילך 802
  סנהדרין לג. רש"י ד"ה פטור 803
 מסגרת השולחן, יו"ד שלו א 804
 אברהם א.ס., נשמת אברהם חיו"ד סי' שלו סק"ז אויערבך ש.ז. הרב 805
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה קונט' רמת רחל סי' כג 806
 שו"ת מנחת יצחק ח"ג סי' קה 807
 שם טוב אבן פלקירא, ספר המבקש, יג ב 808
  קידושין מג. רש"י ד"ה דינא 809
  פרישה אות ז 810
 ב"ק קד. רש"י ד"ה שכבר 811
 ב"מ לז. רש"י ד"ה הבא 812
 תוספתא בבא קמא ט ג 813
 רמב"ן, תורת האדם, שער הסכנה 814
 שו"ע יו"ד שלו, א 815
 תוספתא גיטין ג יג 816

http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0701600019300362900000000000
http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0701600015700266600000000000
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לפיכך  ,מידה מסוימת של סכנה ישנהרפואה במפני שבנוסף,  .ו רואותשאין לו אלא מה שעיני

 טיפול למרות הסיכון. הסכים למטופל ההנחה היא שה
יש מי  .819 ,818 ,817וחייב בתשלומים מוגדר כמזיד, יותר מן הראוי מטופלחבל בגורם רפואי ש

דין אם אם העוסק במצווה פטור בדיני נזיקין מעיקר הה שהמקורות חלוקים בשאלהשכתב, 
 ? 820לאו

פטור דווקא אם הטעות היא  ,טעה והרג, במקרה שאומןמוגדר כה ,ו, שגורם רפואיגרסיש מי ש
אבל אם טעה  .אחר חקירה ודרישה בגוף המחלהלגם בה, שגורם רפואי יטעה  ,שאפשר אתכז

 טעותבהיה מעיין ומדייק ככל הצורך, לא היה ראוי לו לטעות  םטעות יותר מן הראוי, היינו שא
  .825 ,824 ,823 ,822 ,821הרי הוא חייב גלותולכן  כזאתש

 ,הוא חייב גלות, לבין גורם רפואיולכן  אדם שטעההשנודע לבני  ,יש מי שחילק בין גורם רפואי
אינו חייב כלום והוא פטור בין בדיני אדם ובין בדיני שמים, בין ולכן  השטעה בלא הודע

סברה לחלק בין חטא שנודע לבני אדם לבין  ,מצינו בגדרי הלכה והשקפהש בתשלומים ובין בגלות
 .829 ,828 ,827, 826חטא עלום

 מטופלביצע ניתוח ועקב כך התארך משך הניתוח ונגרם ל ,מתמחהגורם רפואי , שאם טעןיש מי ש
חייב גם בידי אדם, שזה בבחינת חבל יתר על הראוי  מתמחהנזק בגלל ההרדמה הממושכת, הרי ה

 . 831 ,830לו
זוטר בצע את הניתוח , בעוד שבפועל גורם רפואי ט על צורך בניתוחשהחלי ,גורם רפואי מומחה

לעצם הניתוח, החיוב הוא על הדעת התברר שהיתה טעות בשיקול במידה ו, מטופלומת ה
 יכלוא כאנוס אלא אם כן ה ודינמאחר ו המומחה המצווה על הניתוח, אבל המבצע מטעמו פטור

 .832שמדובר בהחלטה שגויה ולדעת לפי השכלתהיה 
הסתבר למפרע שלא היה אומן באותו דבר והרי זה  ,יש מי שכתב, שגורם רפואי שטעה בניתוח

  .834 ,833כאילו תחילתו באיסור ובלא רשות
נזק,  :חמשת הדברים תשלומי הנזק כוללים .836 ,835חייב בתשלומי הנזק גורם רפואי שהזיק במזיד

כל חמשת הדברים או רק אם חייב ב ,יש מי שהסתפק .837ככל מזיק ,צער, רפוי, שבת ובושת
 .838בנזק

אם חזר ועשה . 839יעבור ממלאכתו וילך ויעשה מלאכה אחרת, שהמית במזיד ,גורם רפואי
מתחרט על מעשיו ומקבל על עצמו שמהיום ואילך יהא נזהר כראוי, אין הסילוק  ,תשובה

 ראוימה .אם לא חזר בו, מסלקים אותו לצמיתות .840מתפקידו לעולם, אלא לפרק זמן מוגדר
 842דומה לדינו של מקיז דם ,. דין זה841פי ראות עיני בית הדיןל להענישו בקנס או במאסר

 .843ומוהל

                                                 
 חזון יחזקאל על תוספתא גיטין ג יג 817
 תוספתא ב"ק ט ג 818
 שו"ת תשב"ץ ח"ג סי' פב 819
 מכות ח. 820
 האדם, ענין הסכנה 821
   שו"ע יו"ד שלו, א, ביאור הגר"א סק"ו 822
מכות ח.-:, מנויים אב, רב ושליח בית דין כמי שאם הרגו בשוגג אינם גולים, אך לא נמנה שם גורם רפואי: משמע שגורם רפואי ששגג 823

גולה      והמית  
 שו"ת בנין אב ח"ב סי' נז 824
 שו"ת באהלה של תורה ח"א סי' נה 825
 ערוה"ש יו"ד שלו ב 826
 שו"ת באר משה ח"ד סי' פד אות יד 827
 שו"ת תשובות והנהגות ח"א סי' תתסח 828
 רמב"ן, תורת האדם, שער הסכנה 829
 שו"ת ציץ אליעזר חי"ד סי' פה 830
 שו"ת באר משה ח"ד סי' פג אות ה 831
 גולדברג ז.נ. הרב, תחומין יט, )1999(, עמ' 317 ואילך 832
 ברכ"י יו"ד סי' שלו אות ו 833
 טוירק ש.א. הרב, הדרום, י, אלול התשיט )1959(, עמ' 114 834
 תוספתא גיטין ג יג 835
 פרישה יו"ד סי' שלו אות ו 836
 מערוה"ש יו"ד שלו ב 837
 פתחי חושן, הל' נזיקין פי"ב סוף הע' יח 838
 תנא דבי אליהו כג ה 839
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה קונט' רמת רחל סוסי' כג 840
 אהרנברג י. הרב, שנה בשנה, התשכו )1966(, עמ' 142 ואילך 841
 ב"ב כא: 842
 שבת קלג: 843
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כאשר  .הגורם לנזק השנתן הי ,חייב בתשלומים או בגלות דווקא אם ברור שהטיפול ,גורם רפואי

רפואי, בין הפטור הגורם  -טיפול ניזוק או מת מחמת ה מטופלהדבר הוא בספק ולא ידוע אם ה
 .844ני אדם ובין בדיני שמיםבדי

בזמן ניתוח, שהמית את  תקלההוא דווקא ב ,יש מי שכתב, שדין גלות בגורם רפואי שהרג בשוגג
תן מרשם לתרופה לא נכונה, אם מ :גורם רפואי שטעה בטיפול תרופתי, כגוןמנגד,  .החולה בידיים

אף הגורם הרפואי יק, פטור שגג או הזיד והמית או הוסיף מכאוב ונתכוון לרפאות ולא נתכוון להז
. 851 ,850 ,849 ,848 ,847 ,846 ,845לא הזיק אלא בדרך גרמאו בדיני שמים, שאין לו אלא מה שעיניו רואות

, את אבחנתו ואת מטופלו, שבזמננו שניתן לברר ולוודא יותר טוב את מצבו של הגרסיש מי ש
 .853 ,852יבבשניהם חיש ,דין מתן תרופות כדין גורם רפואי מנתח ולכן דרכי הטיפול בו

. המית בשגגהבמקרה שבו הגורם הרפואי דווקא הוא  ,רפואי גולהה, שמה שהגורם טעןיש מי ש
התכוון לתת תרופה גורם רפואי, במקרה שבו לדוגמא:  .854אינו גולה, אם טעה בשיקול הדעת

התכוון לנתח בסכין סטרילית וניתח בסכין דוגמא נוספת:  .תרופה אחרתבטעות אחת ונתן 
  .השאיננה נקי

רפואי עשה הבין טעות של גורם רפואי שניתן היה למנוע אותה, שאף שהגורם  ,יש מי שחילקו
 למנוע אותההיה דינו כשוגג וחייב בדיני שמים לבין טעות שלא ניתן , אותה ללא כל כוונה להזיק

 .855ס ופטור אף בדיני שמיםוכאנשל הגורם הרפואי דינו קרה שכזה מוב
סיון ולא התייעץ עם יהתעצלות וחוסר עיון מספיק או שהיה חסר נ יש מי שכתב, שאם טעה עקב

  .858 ,857 ,856בכירים ממנו, הרי הוא חייב גם בדיני אדם ככל חובל רגיל
 גורם רפואי אחר קבע אבחנה אחרתלמרות שתעקש על אבחנתו מגורם רפואי , שאם טעןיש מי ש

גורם  .859, הרי הוא חייבפלמטולא התחשב באפשרויות האחרות וגרם נזק או מוות למתעקש וה
רפואי שהתעקש לתת טיפול מסוים, למרות שהעירו את תשומת לבו לאפשרות של סכנה בטיפול 

בגלל התעלמותו מהערות  מטופלואכן התברר שטעה בהערכתו ונגרם נזק ל מטופלזה במצבו של ה
. 860ב גלות, הרי הוא חיימטופלאם מת ה. הסובבים, הרי הוא חייב לשלם את הנזק מדיני שמים

והתברר  המטופל בסוברו שהיא התרופה המתאימה למחלת מטופל,גורם רפואי שנתן תרופה ל
הגורם ומחוסר תשומת לב מספקת מתן הטיפול, נבע אם . ניזוק, הרי הוא פטור מטופלעה והטש
, טעה מטופלאת התרופה ובמקום להזריק את החומר הדרוש לרפואתו של ההחליף רפואי ה

 .862 ,861אחר, שגרם לו נזק או שגרם למותו, הרי הוא חייב בתשלומים ובגלות והזריק לו חומר
שבגלל חוסר תשומת לב מספקת טעה והזריק זריקה במקום שלא היה ראוי להזריק , גורם רפואי

שטעה ונתן משחה חריפה במקום שלא היה  ,גורם רפואי .863, הרי הוא חייבמטופלחבלה ל גרםו
גורם רפואי שתוך כדי הטיפול חתך . 864, הרי הוא חייבמטופלצורך בזה כלל ועקב כך ניזוק ה

. 866 ,865, הרי הוא חייב בתשלומיםמטופלזה ניזוק ה ידי-עלבמקום שלא היה צריך לחתוך כלל ו
שלא היה צורך כלל בניתוח ועקב כך  ,שניתח וחתך יותר מהראוי, או שטעה בכך ,גורם רפואי

 .868 ,867, הרי זו רשלנות וחייב גלותניזוק המטופל

                                                 
 שו"ת רב פעלים ח"ג חאו"ח סי' לו 844
 שו"ת תשב"ץ ח"ג סי' פב )הובאו דבריו בברכ"י יו"ד סי' שלו אות ז( 845
 שו"ת בשמים ראש סי' שפו: כתב על כך באמרי בינה הל' דיינים סי' ל 846
 בשו"ת מנחם משיב ח"ב סי' כא 847
 וויינברג י. הרב, ח"א סי' מה 848
 שו"ת מנחת יצחק ח"ג סי' קד 849
 שמרלר א.ש. הרב, בשבילי הרפואה, ט, )1989(, עמ' מז ואילך 850
 זילברשטיין י. הרב, הלכה ורפואה, ב, התשמא )1981(, עמ' רפז ואילך 851
 שו"ת שבט הלוי ח"ד סי' קנא 852
 שו"ת וישב משה ח"ב סי' ח 853
 מסגרת השולחן, יו"ד שלו א 854
 עשה לך רב, ח"ג סי' ל 855
 החיד"א טוב עין סי' ט אות ח 856
 עשה לך רב, ח"ג סי' ל 857
   דיכובסקי ר.ש. הרב, תחומין, יז, התשנז )1997(, עמ' 327 ואילך 858
 שו"ת בית אהרן )ר' אברהם אשכנזי(, ח"א חיו"ד סי' ב אות ג 859
 שו"ת מעשה אברהם ח"א חיו"ד סי' נה 860
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה קונט' רמת רחל סי' כג 861
 שו"ת מנחת יצחק ח"ג סי' קד 862
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה קונט' רמת רחל סי' כג 863
 שו"ת רמ"ץ )ר' מאיר צבי ויטמאיר( סי' יט 864
 שו"ת שבט הלוי ח"ד סי' קנא 865
 שו"ת וישב משה ח"ב סי' ח 866
 משפטים לישראל )יעקב משה גינצבורג(, עמ' שכד 867
 טוירק ש. הרב, הדרום, י, התשיט )1959(, עמ' 114 ואילך 868
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ל שנזק ב מטופלאלא אם נגרם ל ,הוא לאו דווקא אם עשה מעשה ,רפואי בנזיקיןהדין חיוב הגורם 

כשנקרא אליו באמצע הלילה  מטופלשלא בא ל :רפואי בשב ואל תעשה, כגוןההתרשלות הגורם 
 . 869בא לגורם רפואי מסוים ועליו הוא סמך, יכול לתובעו בבית דין על כך מטופלובפרט אם ה

, הרי הוא חייב להודיע מטופלשחברו התרשל בתפקידו ועקב כך גרם נזק ל ,רפואי יודע אם גורם
בתנאי שברור לו מעל כל ספק שהיתה כאן רשלנות ובוודאי אם מעשיו של וזאת  לממונים עליו

 . 871 ,870ם נוספיםמטופליהרשלן עלולים להזיק ל
הניתוח מצליח שלא תמיד  ,להמטופח וידע מראש ותינלצורך בא מרצונו לגורם רפואי ש ,מטופל

 ,אם גורם רפואי. 872רפואיה, פטור הגורם מטופלהסכים לכך, אם מת ה ולמרות הסיכון, המטופל
יש סיכון רב בניתוח, אלא שזהו הסיכוי היחיד להאריך  מטופלשבמצב שבו נתון ה ,יודע מראש

  דיןון ומדובר בירפואי מגלות, כהבזמן הניתוח, פטור הגורם  מטופל, אם מת ההמטופל ייחאת 
 .873אונס ולא דין של טעות בשגגה

 .874רפואיהרפואי וניזוק או מת, אין האחריות על הגורם השעבר על הוראות הגורם  ,מטופל
יינזק  טופלמצב שאם מלאחריות מקצועית ביטוח עבור המשלם דמי סיכון קבועים  ,גורם רפואי

לשלם את הנזק, גם אם בית משפט יבת חי ת הביטוח, חברתשלם עבור הנזק חברת הביטוח ,בגינו
  .876 ,875שלא לפי דין תורה ,רפואי מדיני רשלנותהחייב את הגורם 

  
 
 

                                                 
 אברהם א.ס., נשמת אברהם ח"ה חיו"ד סי' שלו סוסק"א אויערבך ש.ז. הרב., אלישיב י.ש. הרב 869
 אברהם א.ס., נשמת אברהם ח"ה חיו"ד סי' שלו סק"א 870
871 Rosner F, et al,(2000) Arch Intern Med 160:2089  
 שו"ת מנחת שלמה ח"ב סי' פב אות ח 872
 שו"ת אדמת קודש ח"א חאבהע"ז סי' כג 873
 שו"ת מנחת שלמה ח"ב סי' פב אות ח 874
 זילברשטיין י. הרב, הלכה ורפואה, ב, התשמא )1981(, עמ' רפז ואילך 875
 ערוה"ש חו"מ שעח יט 876
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 פרק ה': סקירת ספרות הלכתית
 .ת המחקרשאלספרות הלכתית הנוגעת במושגים משיקים לנושא  אבקש לסקורבמסגרת פרק זה 

 
 877ברית מילה באמצעות רובוט

מי האם מילת באם חשובה התוצאה, הסרת העורלה,  :אההאם המצוה בהסרת הערלה או בתוצ
גם אם  הוי נבלה אינו יהודישחיטת  :880הקשה התוספות רי"ד ?879 ,878כשרה בדיעבד שאינו יהודי

וקא ודש ,לתרץ 881תוספות רי"דמבקש ה ?כשרהמילה תחשב כשולכן מדוע  ישראל עומד על גביו
 ,דינים, אבל מילה שנחתכהאותם ב נבלה כיון דלא שייך -מי שאינו יהודי שחיטת , בשחיטה

. הלכה דומה כשרה - מי שאינו יהודיאפילו ב לכןו חבורה בעלמא ידי-עלכשרה ואפילו  הערלה
כשר אינו  ,מי שאינו יהודי ,טיןיג. במוגדרת ככשרהה, העשויה לצל סוכהביחס ל ,מצינו

מי אסר מילה בש ימ .883 ,882"ושלחה" "ושלח"מ: נתרבהלמסירת גט, שליח שבבשליחותו, משום 
 . 884"המול ימול: "גזרת מלךמשום אסר , שאינו יהודי

 ,מוכח שכשנחתך מאליו ולכן אין שום דין במעשה החיתוך אלא העיקר שיהיה נימול ,במילה
 רי"ד שהעיקר הוא התוצאה כשהמעשה נעשה מאליו.   פותועולה לפי דברי התוס המילה כשרה

שהיא אינה למרות  ,למולשה כשרה יא: 885"מול ימולה"שאינו יהודי: אחר ממי מילה בידי גורם 
שה נחשבת כקטועה ולכן אינה ברת חיוב בעוד שמי שאינו יהודי יא :886ביאר הראב"ד .בת מילה

שה שאין לה ימשום שתכלית המילה היא הסרת הערלה וא ,887שו"ת שרידי אשמציין . יש בו ערלה
שה כשרה יא .כשר למול ,שהוא מהולרק מי , ערלה הרי היא כמהולה ממש. לדברי הגר"י ענגיל

 מדברי. נחשבת כמהולהלכן שה חסרון הערלה, ייון שאין לאכ .נחשבת כמהולהשה יאמכיון ו למול
 יתרון. כחשב הדבר יי ,כל שאין את חסרון הערלהש ,משמעהגר"י ענגיל 

ת יש ללמוד דהוא הדין לענין רובוט המל א ,לפי זה .מילה אין צורך במעשה של בר חיובאב
  .התינוק

 , נראה שבמילה באמצעות רובוט: האם פעולה חשמלית מתייחסת למפעילמחלוקת האחרונים 
ק וליס: 892מה לבידקא דמיאדוכוח החשמל : 891 ,890 ,889 ,888למפעיל תהרובוט מתייחס פעלתה
חייב משום  ,המסיר .אדם כפות גורמת לשטפון ולטביעתו למוות של ,מחיצה העוצרת את המיםה

גבי חשמל, שהמשחרר קפיץ ומחבר שני חוטי חשמל כיון להוא הדין . כוח ראשוןשהזרם נידון כ
 שעובר הזרם מיד, דינו ככוח ראשון וחייב.  

שהפוטר מים ובא וסיבב הגלגל  ,לענין שחיטה 894לפי האמור במסכת חולין 893נפסק בשולחן ערוך
וח הראשוני מפעיל שהכ ,במילה בהתאם,ח אדם הוא בא. וכשר בדיעבד, שהרי מכ ,ושחט בסיבובו

כתב בשו"ת  ,. דבר דומהנמשך לאחר הרבה זמןהאין זה כוח  ,את הרובוט ומיד חותך את הערלה
 ,לענין טוויית ציצית באמצעות מכונה שההפעלה הראשונה נחשבת לכוחו של האדם 895מאורי אש

הרובוט חותך את  ,מיד בלחיצת הכפתור, . לפי זה897 ,896הפעולה הנמשכת ממנהמה שאין כן 
 ,הפעולה הראשונה, 898לשיטת האור לציון .של המפעיל הערלה מכוח הפעלתו והרי זה נחשב לכוחו

                                                 
 מימון הלוי א. הרב, ברית מילה באמצעות רובוט התשעח )2018(, התקבל באמצעות בית הדין הליכות עולם ביום ה', 22/2/18 877
 ע"ז כו: 878
 מנחות מב. 879
 תוספות רי"ד, מהדורא תניינא, קובץ שיטות קמאי שם דף תטו 880
 תוספות רי"ד, מהדורא תליתאה קובץ שיטות 881
 דברים כד, א-ב 882
 קידושין מא. 883

 ילקוט שמעוני, בראשית יז 884
 בראשית יז, יג 885
 ראב"ד הובא בקובץ שיטות קמאי עבודה זרה כז. 886
 שו"ת שרידי אש, חלק ב סימן סז אות ג 887
 שו"ת אחיעזר, חלק ג סימן ס הביאו בשו"ת ציץ אליעזר חלק א עמוד קטז 888
 שו"ת מחזה אברהם, אורח חיים סימן מב 889
 יודלביץ ש.א. הרב, חשמל לאור ההלכה, עמ' עח 890
 אויערבך ש.ז. הרב, מאורי אש, פרק ג 891
 סנהדרין עז: 892
 שו"ע יו"ד ז 893
 חולין טז. 894
 שו"ת מאורי אש, או"ח סי' א ד"ה גם מה שהתעורר: הובא בספר הליכות עולם ח' א עמ' ה בהערה 895
 הליכות עולם שכן כתב בשו"ת זקן אהרן סי' ב 896
 חזון איש או"ח סוף סי' ו 897
 אור לציון, חלק א או"ח סי' סב 898
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לענין דבר דומה מצינו  .מתייחסת למפעיל ורק מכאן ואילך כוח החשמל מתחדש והולך מעצמו

 . 901ולענין בישול בשבת 900הדלקת נרות שבת ,899עשיית מצות מכונה
אינה מתייחסת למדליק, כמו שכתב בעל ערוך  ,שמלח ידי-עלשההדלקה  ,פוסקים הסובריםישנם 

 ידי-על, שחיבור מעגל חשמלי נידון כגרמא דמסלק תריס, ש903פרנק הרבוכן כתב  902השולחן
המחבר מעגל  .לק המונע למעבר החץ ואין לו שייכות לדבר המזיק ופטורומס, סילוק התריס

ואין הפעולה מתייחסת אחריו. אלא מזמין גשר למעבר הזרם  ,חשמלי אינו עושה דבר בגוף הזרם
מעשה החיתוך לא מתייחס כלל למפעיל אלא רק נגרם מחמת המפעיל  ,פוסקים אלו לשיטת

 ולכאורה עדיין יש חסרון במעשה המילה.  
שהפעולה החשמלית מתייחסת למפעיל והדבר נחשב לכוחו,  ,לסוברים: גרמא ידי-עלקיום מצוות 

שורש  .יש צורך שיעשה את כל מעשה המילה בפועלכן וית .בכךדי יש לעיין אם במצוות מילה 
בשו"ת רבי  ?ידי גרמא-שנחלקו האחרונים האם ניתן לקיים מצוה עלהשאלה נעוץ במחלוקת 

 ראיות:  שתי הביא לכך ו גרמא ידי-עלשניתן לצאת ידי חובה  ,כתב 904אליעזר גורדון
 לאחר שהאש , 905משום ממונודאשו הסובר לפי שיטת ריש לקיש : דחתיראיה משריפת עיר הנ .1

  אפשר לקיים מצות שריפת עירכיצד , . בהתאםלגרמאת לאחר מכן נחשבהאש ה, דלקהו    
 כל שללה מהפסוק: " 906סנהדריןמסכת גרמא מקיימים מצוה. בלפיכך, יתכן שב ?הנידחת    
 לפי  .908"א תעשון כן לה': "לדכתיבניתן לשרוף כמזוזה לא ויש , כיון 907"שרפת באשותקבוץ     
 שיתחיל להדליק  ידי-עלעבור על לאו דלא תעשון כן, ללקיים את המצוה ולא ניתן  ,ריש לקיש    
 ים אף בגרמא. וקתבמקום רחוק מהמזוזה ואם כן לא יעבור על לאו דלא תעשון והמצוה     

 מי אם שלח , שהיא מצוה חיובית בקום ועשהש ,910שאור" תשביתו"ות ומצב 909יגראב הרכתב . 2
 . מי שאינו יהודילא יצא ידי חובתו כיון שאין שליחות ל ,ישרוף לו את החמץשאינו יהודי ש    

 שמניחו לפני הכלב.  ידי-עלשניתן לבער חמץ  ,מבואר 911ביצהבמסכת דברי תוספות ב    
סמך את ו גרמא ידי-עלשיוצאים ידי חובה במצוה הנעשית  ,העלה להלכה ,912שו"ת שערי דעה

 ידי-עלשנזיר בתום ימי נזירותו אינו יכול לגלח את שערותיו  ,913במסכת נזיר דבריו לפי האמור
ידי -הנזיר היה מקיים את מצות התגלחת על ,משמע שלולי הפסוקים. מפסוקים. הדבר נלמד סם

כתב  ,914ידי גרמא. תוספות ר"י הלבן-סם שהוא רק בגדר גרמא וזו ראיה שניתן לקיים מצוה על
                                                              .א קלקול ומקלקל בשבת פטורמילה הי ,פי רבי שמעוןשל

עדיף ש. יתכן חבורה היא מעשה קלקולש ,שמע. מניתן לקיים את מצוות מילה בסם, בלא חבורה
רובוט. ספר ירושת  ידי-עלשהוא גרמא ולא מעשה מילה  ,סם ידי-עללקיים את מצוה המילה 

 גרמא.  ידי-עלניתן לקיים מצוות ש ,תבכ 915הפליטה
מה שכתב טענתו מבוססת על . גרמא ידי-עלשלא ניתן לקיים מצוות  ,כתב 916רב שטיגליץה

מבואר בדברי  .ענין חיוב מיתהא לאבל ל ,קיןילענין חיוב נזהוא  "דאשו משום חציו" ,917הר"ן
 הקלה התורה ביחס אליו ,רוצחב. שיש חילוק בין ענייני נזקי ממון, לרוצח לענין חיוב מיתה ,הר"ן

מנת שיתחייב -)ולא גרמא( על שיהיה עושה פעולה בידים ממשולכן צריך  מזידרצח בלא מכיון ו
 םמחייבי ,בהתאם .בין שוגג בין מזיד ,אדם מועד לעולם. ידוע שמה שאין כן נזקי ממון .מיתהב

י כוונה אין יוצאין ידי מצות צריכות כוונה ובל. כעת מובן, שגרמא ידי-עלאפילו  את המזיק
ידי חובת המצוה, כמו שאינו חייב מיתה לא ניתן לצאת גרמא  ידי-עליש לומר, ש ,אם כן .918חובה

 גרמא, כיון דלא עשה בו שוגג כמזיד.  ידי-על
                                                 
 אור לציון, או"ח סי' ב, ח' ג פרק יא אות ו 899
 אור לציון, או"ח סי' ב, ח' ב פרק יח אות יג 900
 אור לציון, או"ח סי' ב, ח' ב פרק לו אות טז 901
 ערוך השולחן, ירחון בית ועד לחכמים, שנת תרס"ג )1923( חוברת א 902
 פרנק צ.פ. הרב, ירחון קול תורה שנת תרצ"ד )1934( חוברת א 903
 שו"ת רבי אליעזר גורדון, סימן יב תשובה שהודפסה בשדי חמד בקונטרס באר בשדי שבסוף מערכת הכ' 904
 בבא קמא כב: 905
 סנהדרין עא. 906
 דברים יג, יז 907
 דברים יב, ד 908
 רבי עקיבא איגר על דברי המגן אברהם סי' תמו ס"ק ב 909
 שמות יב, טו 910
     ביצה כז: תוספות ד"ה ועל 911
 שו"ת שערי דעה סימן ב 912
 נזיר מ. 913
 תוספות ר"י הלבן בכתובות ה: הובא בקובץ שיטות קמאי שם עמוד צ 914
 ירושת הפליטה סימן י 915
 שטיגליץ א. הרב, בספר הצל"ח מאמר א 916
 סנהדרין ע"ז: חידושי הר"ן 917
 שו"ע או"ח ס 918
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אפשרית שתתבצע  הסרת הערלהולכן  גרמאבקיום המצוה למועיל  ,היא התוצאה ןשעיקר ,מצוות

הדלקת נר שבת ב. ידי חשמל נחשבת לגרמא-דלקה עלה ,919ר צבישו"ת ה . לשיטתרובוט ידי-על
אחרה אישה באם  ,920לשיטת המגן אברהם ".שישתדל שיהא נר דלוק בבית: "חנוכה נאמרנר ו

 ,לפי האמור .להדליק והיא תברך שאינו יהודי ימתאמר ל ,להדליק הנרות עד אחר שקיעת החמה
מצוה היא ההשתדלות שיהא אור מאיר תה ההדלקה אלא עיקר הוהדלקת נר של שבת אין מצו

, ניתן . ראיה נוספתמי שאינו יהודימברכת על הדלקת האישה ולכן  ותהוזהו קיום מצ .בבית
תפתח את ...ופתחת עליהם שמות בני ישראל" :אפודהאבני אודות ממה שנאמר  ,להביא

ללו אין אבנים ה, 922סוטהבמסכת נכתב  .אזהרה על עשיית החקיקה בתוך האבנים: 921"האבנים
 :אין מסרטין עליהם באיזמל משום שנאמר :923"תוחי חותםיפ: "כותבין אותן בדיו משום שנאמר

  .924"במילואותם"
 ,הטביל כליםדיני טבילת כלים: אינו יהודי שב 926לחן ערוךשוהמהביא ראיה  925שו"ת הר צבי

ל לברך ול הישראשיכ ,לה. משמעילכתחאפשרי הדבר ש ורי זהבטהמוכיח  .טבילהכלים העלתה ל
 ,קשהמ ורי זהב. הטאינו יהודיישראל יכול לברך על טבילת ש ,שם י חדשעל טבילה זו. כתב הפר

בכל מצות שאם נאמר  ?והישראל אינו עושה כלוםאינו יהודי טביל המעל מה שישראל איך יברך 
שהדבר אפשרי.  ,לומר ניתןם כן א .אף שלא עשה בידים ממש ,י גרמא זה הוא קיומהיד-לעשה ע

אינו מי שי יד-ל, במטביל ע927"תעבירו במיםניתן ללמוד מהפסוק: " ,במצות טבילת כלים הז פיל
כאילו נחשבת גרמתו  ,הוהישראל כגורם לקיום המצו .העושה לדעת ישראל העומד על גביויהודי, 

 ברך ככל ברכת המצוות. לישראל השל ולכן באפשרותו  הוא בעצמו קיים המצוה
לשיטתו,  .לגרמא תשל יהודי נחשב הוראתו לפימי שאינו יהודי של יתו עשי ,הר צבילשיטת שו"ת 
 .  931ושו"ת דובב משרים 930, מנחת חינוך929, שו"ת בשמים ראש928שו"ת המהרש"םמצטרפים גם 

כמו שאינו עובר על איסור לאו אם האיסור נעשה בגרמא, כך אינו ש ,932כתב בשו"ת דברי מלכיאל
מדליק נר "ב :933ניתן לראות זאת בשו"ע ,לשיטתותו. מקיים מצות עשה אם המצוה נעשית בגרמ

הדלקה, הגם שההדלקה הזו נעשתה בגרמתו ולפי הנחשבת לא  ,שוטה וקטן ,חרש ידי-עלחנוכה 
המצוה היא במעשה ההדלקה ולא בתוצאה  ,. מצוות הדלקת נרות חנוכה"של ישראל ציוויו

ידי גרמא, -לקיימה עלניתן  ולכן למעשה, יש הבדל וחילוק בין מצוה שהיא בתוצאה נרות שבת.בכ
במקום דוחק שאין , לפי זה. ידי גרמא-לא מועיל לקיימה עלו לבין מצוה שיש צורך בעצם עשייתה

 רובוט.  ה ידי-עלימול התינוק  ,ידי רובוט-אפשרות למול אלא על
 עבדשמ עובד כוכבים"לגבי עיבוד קלף:  ,934כתב הרא"ש :לשמה במילה שנעשית באמצעות רובוט

לת יתח . עםדעת ישראלעושה זאת לכוכבים הוישראל עומד על גביו ומסייעו, עובד ת הקלף א
ואז יעשה העובד  "ורהתפר אני עושה לשם ס: "הישראל כשישים העור בתוך הסיד יאמרלהעיבוד 

 . "מר לו עשה כךואהכוכבים לדעת ישראל 
דבר  .אף שהטוויה נמשכת ,דיידי מי שאינו יהו-לע הטווית ציצית כשרש ,936 ,935מוזכר בחזון איש

ח ראשון וכ. יש להקפיד שאין צריך עבודת אדםשנראה  .בלשם מצת מצוהדומה אנו מוצאים 
   .לשמהיהיה 

יבוד עורות בע ,דין לשמהב .937כשלוחו אלא כחציו, לא מוגדרים ימולושקטן אינו יהודי ו
חשב לשמה. נישראל  ידי-לעכיון שבתחילתו זה נעשה ידי מי שאינו יהודי, -שהפעולה נעשית עלכ

דהרי כוח החשמל המפעיל את הרובוט הרי הוא חציו  ,יש ללמוד לדין רובוט בברית מילה ,לפי זה

                                                 
 שו"ת הר צבי, או"ח חלק א סי' קמג 919
 שו"ע או"ח רסג מגן אברהם ס"ק יא, שמביא בשם מהר"ם 920
 שמות כט, ט 921
 סוטה מח: 922
 שמות כח, יא 923
 שמות לט, יג 924
  שו"ת הר צבי, או"ח ח' א סי' קמח 925
 שו"ע יו"ד קכ, טו 926
 במדבר לא, כג 927
 שו"ת המהרש"ם ח' א סי' כב 928
 שו"ת בשמים ראש סי' שלד 929
 מנחת חינוך מצוה רפז 930
 שו"ת דובב משרים ח' א סי' צט 931
 שו"ת דברי מלכיאל ח' ד סי' ה 932
 שו"ע או"ח תרעה, ג 933
 רא"ש, הלכות קטנות, הלכות ספר תורה סי' ג 934
 חזון איש, הלכות תפילין, סי' ו אות י, הובא בשו"ת שבט הלוי ח' א סי' ו 935
 חזון איש מנחות סי' מא 936
 ב"ק כב.937
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נראה שרובוט . של ישראלעושים מכוחו ומהפעלתו ה ,כאינו יהודיכקטן והדבר נחשב  .של המפעיל

אינו יהודי, אך חס לסוף המעשה מתייאינו יהודי , שבאינו יהודילפי דברי החזון איש עדיף מ
 ,938ענין לשמה במצות מכונהלימוד דומה קיים במכונה חשמלית אין לה דעה עצמית. בברובוט או 

939, 940.   
ניתן לקיים מצוות מילה שהוסרה הערלה,  ,מצות מילה היא בתוצאהלפי ההנחה ש :ברכת המילה

-עלם הטביל כלים א: "941שולחן ערוךכמצוין ב לענין טבילת כליםה הדבר מוד .טובאמצעות רוב
למנות שליח יהודי מדין שאין צורך  942שו"ת הרשב"א" ובעובד כוכבים עלתה להם הטבילה ידי

מטביל, הישראל המשלח יכול  אינו יהודינחלקו האחרונים האם כשה .שליחות בהטבלת כלים
הסיק שאם הישראל יטביל כלי אחד ויברך, שוב ניתן לכתחילה להטביל את  943ורי זהבהט? לברך

אינו  ידי-עלמשמע שגם לכתחילה יהיה מותר להטביל כלים אינו יהודי. ה ידי-עלאר הכלים ש
 ,945הרשב"א. כתב יברך ישראל הברכה ויטבילנואפשר שאף לכתחילה ש ,כתב 944הפרי חדש יהודי.

 שליחות.  אין צורך ב בטבילת כליםש
 . יכול לברךאינו יהודי ידי -עושה עירוב עלש ,כתב 946שו"ת שואל ומשיב

עושה את כל הפעולה שהוא  אינו יהודיאם התירו לברך כשהמשמע ש, 947דברי הפרי חדשמ
 הוא הדין לכאורה כשהרובוט עושה את כל הפעולה שישראל יוכל לברך על המילה.  ,כגרמא

 . כול לברך על המילהלכן ישפעולה חשמלית מתייחסת אחרי המפעיל ו ,יש הסוברים
  ,953וכף החיים 952רבי אליהו מני, 951, אור החיים950חיים , האורחות949הסמ"ג, 948ת הרמב"םושיטל

  .הפעלת הרובוט יברך בהרהור הלבלקודם  ולכן ן ברכהיכדיבור לעננחשב שהרהור 
ומה שמברך  יכול לברך שהיא ברכת השבחש ,נראה :ברכת להכניסו בבריתו של אברהם אבינו

ה זו אינה על עשיית המצוה אבי הבן אחר המילה להכניסו בבריתו ולא לפני המילה, משום דברכ
ואתה את בריתי : "אלא על קיום המצוה על שקיים מה שאמר הקדוש ברוך הוא לאברהם

 .955 ,954על המילה היא ברכה של עשיית המצוהלכן,  ".תשמור
שברית מילה באמצעות לייזר אינה  ,956שו"ת מנחת יצחקכתב  :מילה באמצעות קרני לייזר

 ,957מבואר בשו"ת אמרי יושר .ידי כוחו של האדם-על מחמת שיש צורך שהמילה תעשה ,כשרה
 ידי משיחת סם. -שלא מועיל מילה על

 קרני לייזרידי -לשאנו מתירים בלית ברירה לעשות הסרת הערלה ע ,958כתב בשו"ת שבט הלוי
לשיטת  .מעשה כריתהכ לברך ברכת המצוה על המילה כיון שלא קיים צורת המצוהואין 

. הערלה סרה מאליהן לבצע מילה באמצעות לייזר, במקרה בו שניתמשמע  ,959רי"דספות התו
 רתינו הקדושה. ות כרצוןההליך לא בוצע שהבעיה 

 
 960בטיפול רפואי ת סיכוןורמהגדרת 
כפית טיפול עת ב בה יש להתחשברמת הסיכון  ימבקשים להגדיר מהאילן, -אילן וד"ר בר-הרב בר
 רפואי:

 השעות  72שיולדת נחשבת כמסוכנת במשך  ,קבעו. דבר שהעולם חוששין לו כסכנה: חכמים 1
                                                 
 מהרש"ם, ח' ב סי' טז; ח' ד סי' קכט 938
 שו"ת ציץ אליעזר ח' ו סי' טו 939
 ספר מאסף לכל המחנות סי' יא ס"ק ג 940
 שו"ע יו"ד קכ, טו 941
 שו"ת הרשב"א ח' ג סי' רנה 942
 שו"ע יו"ד קכ, טו, טורי זהב ס"ק יז 943
 שו"ע יו"ד קכ, טו, פרי חדש ס"ק מ 944
 רשב"א תשובה ח' סי' רנה 945
 שו"ת שואל ומשיב, מהדורא תנינא, ח' א סי' פט 946
 שו"ע יו"ד קכ, טו, פרי חדש ס"ק מ 947
 רמב"ם ברכות א, ז 948
 סמ"ג עשין כז 949
 אורחות חיים הלכות ברכות אות א 950
 אור חיים הקדוש, ראשון לציון ברכות טו. 951
 מני א. הרב, זכרונות אליהו, מערכת מ אות כב 952
 כף החיים, סי' קפה ס"ק ו סי' רו ס"ק כג 953
 שו"ת הראב"ן סי' לה 954
 אבודרהם ד. הרב, ברכת המצות ומשפטיהם ד"ה גרסינן בפרקא 955
 שו"ת מנחת יצחק, חלק ח סימן פט 956
 שו"ת אמרי יושר, חלק ב סימן קמ אות ג 957
 שבט הלוי ח' ט סי' ריב אות ח 958
 תוספות רי"ד, מהדורא תניינא, קובץ שיטות קמאי שם דף תטו 959
בר-אילן נ. הרב, בר-אילן י. ד"ר, כפיית טיפול רפואי, התשסה )2005(, תחומין, מכון צומת, צוותי מדע ותורה, אלון שבות, גוש עציון, 960

     כרך כה 



55 

 
  ב. הר962ואת יום הכיפורים 961מחללין עליה את השבת ,שלאחר הלידה ואפילו אמרה אין צריך    
 אין הצדקה רפואית לומר שהן במצב של פקוח נפש אך  ,, שעל חלק מהיולדות963תבכרבך עאוי    
  הורו ,לכן הגדירו פרק זמן זה. בהתאם יחד עם זאת חששו שיהיו יולדות שיחמירו על עצמן    
 הרב לשיטת  ימים לאחר שהחלים. 7חכמים שלא למול ולד שחלה מיד לאחר הלידה אלא רק     
 .964דבר שהעולם חוששין לו משום סכנה, הרי הוא בגדר סכנה ,נויבירט    

  יתן לכלנ ,טיפול מציל חיים לאלתר )החייאה, עצירת דימום( :קובעת גורמי הרפואה. דעת 2
 ללא יוצא מהכלל. מטופל    

  הוי ,5%אינו עולה על  סיכוןאם הקבע ש הרב זילברשטיין: . קביעת אמת מידה סטטיסטית3
 שאין לטפל בסיכוי הצלה הנמוך  ,הרפואגורמי הואין לחוש לו. מקובל בקרב  אדמיעוט אמיעוט    
 .965)טיפול עקר( %5 -מ    

 סיכונים  גיש להצי ,הסכמה מראש ומדעתטופס על ה חתמבעת ה: . החשש מפני סכנה רחוקה4
   שחשש של  ,מוות מהרדמה. שו"ת משנה הלכות פסק :משמעותיים ואחוז הסתברותם, לדוגמא    
  ,פסקשאל -. שו"ת חיים966ספק סכנה ודוחה כל התורה כולהנחשב כ ,ם)פרומיל( מקרי 1/1,000    
 .967שיש לחשוש לה אפילו בענייני נפשותאינו נחשב כאפשרות  ,שאחד בכמה רבבות    
 

  968על הסיכון העלול לנבוע מטיפול רפואי מטופלדווח ל
דוחה  ,. אין מצות עשה לך רבגורם רפואימצוה להיוועץ ב הצגת גורמי סיכון קודם לקבלת טיפול:

להכניס את עצמו לספק נפשות בכדי להציל  מטופלמותר לש ,כתברבי יעקב עמדין . 969פיקוח נפש
להכניס עצמו לסכנה  מטופלשמותר לכעין זה כתב רבי שלמה קלוגר, . 970עצמו מיסורים קשיםאת 

אך את דמכם : "משוםהדבר נלמד  .971נמוך שיתרפאסיכוי כאשר יש סיכוי ואפילו  ,בניתוח קשה
 ,: האיסור מפני הכנסת עצמו לסכנה נדחה מפני פקוח נפש וחיי עולם972"לנפשותיכם אדרוש

 ,רך שהגורם הרפואי יפרוס בפני המטופל את כלל גורמי הסיכון האפשרייםאין צו אפילו בספק.
שלמטופל אין כלים וידע להבין את משמעות המידע ולהחליט על רמת הסיכון. הדבר כבמיוחד 

להימנע מלקבל טיפול. יש לפרט רק גורמי סיכון משמעותיים כמצוין כיום  מטופל,עלול לגרום ל
טיפול. מדובר בסיכון סביר וידוע, אך עדין לא מן הם לקבלת בטופס ההסכמה מראש ומדעת קוד

 לצורך קבלת הטיפול.  סיכון זה, הנמנע שיש לקחת
רמב"ן ה .973לבצע פעולה גם ללא הסכמת מטופל הרפוא גורמידי בהסכמת רוב של  ,הלכתית
 ותהקיים סיכון אפשרי בכל טיפול, אך ככל שמדובר בסיכון ידוע, יש לקחתו. התורה צמציין, ש

כאשר קיימת סכנה מידית )גם בספק  .974ליטול סיכונים מחושבים לפי הבנתו של הגורם הרפואי
מטופל את הכאשר הסכנה אינה מידית, יש לפרט בפני  פיקוח נפש(, אין צורך בהסכמת המטופל.

הסיכונים השונים, כדי שיוכל לבחור בעצמו את המרכז והגורם הרפואי הטובים ביותר לדעתו 
 מחלתו.לטיפול ב

ניתן לסכן חיים בטווח הקצר למען הגדלת : שקילת הסיכון העכשווי לעומת הסיכון העתידי
יש לקבל הסכמת : צריך להיות מתון בדבר. 975סיכוי ההישרדות בטווח הארוך. נפסק בשבות יעקב

: מומחים לפי רוב דעותההחלטה יכולה להתקבל באמצעות גורמי רפואה החכם שבעיר. 
 .979 ,978 ,977 ,976קבלת הסכמת הרוב )שני שליש(לצורך מומחים שה גורמי רפואה שלועם התייעצות 

                                                 
 שו"ע או"ח של, ד 961
 שו"ע או"ח תריז, ד 962
 אויערבך ש.ז. הרב, מנחת שלמה ח"א ס' ח 963
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לב הע' ב 964
 זילברשטיין י. הרב, החוג לרפואה והלכה גל' 130 965
 שו"ת משנה הלכות מה"ת ג, קעז 966
 שו"ת חיים-שאל ב, כה 967
  דיכובסקי ר.ש. הרב, מתשובותיו של רב לרופא, מתשובותיו של זילברשטיין י. הרב, דווח לחולה על הסיכון העלול לנבוע מטיפול 968

                   (, תחומין, מכון צומת, צוותי מדע ותורה, אלון שבות, גוש עציון, כרך יז2007תשסז )הרפואי, 
 רמב"ן ויקרא כו, יא 969
 עמדין י. הרב, מור וקציעה או"ח ס' שכח 970
 קלוגר ש. הרב, ספר החיים או"ח ס' רכט 971
 בראשית ח, ה 972
 שטיינברג א. הרב פרופ', אנציקלופדיה רפואית הלכתית, כרך א', גילוי מידע לחולה, עמ' 126-144 973
 רמב"ן, תורת האדם, שער הסכנה 974
 שבות יעקב ח"ג ס' עה 975
 בית מאיר יו"ד ס' שלט 976
 בנין ציון ס' קיא 977
 מלמד להועיל ח"ב ס' קד 978
 אחיעזר ח"ג ס' טז 979
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סיכוי  משמעות הדבר, .העדפת סיכוי חיי עולם על פני סיכון חיי שעה מוצדקת ברוב מיוחס )כפול(

הצלחה של שני שליש על פני סיכון לכישלון בגובה שליש. יש להיוועץ עם גורמי רפואה מומחים 
 להאזין לרחשי ליבו של המטופל. ולקבל את הכרעתם. יש

הרב . 980אם לא יבוצע הניתוח ,לא דוחה חשש הרוב לסכנה ,חשש מיעוט סכנה לתוצאות ניתוח
כשלדעת  ,שיש בו סכנה מטופלדבר שאסרו חז"ל משום סכנה, מותר לעשות לכתב ש וולדנברג

תן היה לומר שכל לזה, כיון שהוא ספק פיקוח נפש. באותה מידה, ניגורמי הרפואה המטופל זקוק 
במקרה של רוב מיוחס )שני שליש(. טיפול שהסיכוי לעתיד רב על הסיכון הנוכחי, ניתן לבצע את ה

 .982 ,981עדיף שב ואל תעשה %1 -במקרה של סיכוי הצלחה פחות מ
ההתמחויות, -בשל מגוון ההתמחויות, תתי: זכותו של המטופל לבחור בטיפול הטוב ביותר

לעת עתה, אין פרסום רשמי של ומאחר ו ים השונים, בארץ ובעולםהמרכזים הרפואיים והמומח
לכן חשוב שהמטופל יבחר את המרכז והגורם הרפואי בעל סיכויי  ,סיכויי ההצלחה בקרב כל גורם

 ההצלחה הגבוהים ביותר.  
מניעת סכנה צורך טיפול מונע לביחס לקבלת הסכמת המטופל חשובה במיוחד : טיפול מונע

טיפול תרופתי על פני ביצוע ניתוח מעקפים למי שמצבו הרפואי אינו מוגדר כבעל עתידית, כגון: 
טיפול רפואי אלא יש לקבל את ו על המטופל כסיכון מיידי. כל טיפול שאינו דחוף, לא ניתן לכפות

 הסכמת המטופל לאחר שהלה בדק את החלופות הקיימות.
הסיכונים  ט בפני המטופל את כלליש לפר ,בטיפול מניעתי או בטיפול בו יש חלופה שמרנית

פטור מתשלום חמישה דברים )נזק,  ,החובל בחברו בהסכמתו האפשריים ולקבל את הסכמתו.
צער, ריפוי, שבת ובושת(. יחד עם זאת, חבלה תוך כדי טיפול רפואי, היא חלק מהסיכון המחושב 

 .983גם בטיפול מניעתי מטופל חייב לקחת בחשבון כחלק ממצות הריפויהאותו 
 

  984פיצוי מטופל שלא החלים
גורם רפואי מומחה שלא התרשל בתפקידו ועשה כל שביכולתו לפי דרכי הרפואה ובכל זאת נפגע 

לא מספיקה הבקיאות אלא שלא יהיה שם גדול ממנו. . 985מלפצותוגורם רפואי זה פטור  ,המטופל
שכשאין ביד  ,דנברגוולהרב  התוצאה מכך, שרק בעל היכולת הגבוהה ביותר הוא זה שיטפל. כתב

הגדול לרפא את כלל החולים, אזי מחוייב גם הקטן ממנו לטפל בחולים, אם הוא בקי 
 .986במלאכתו

כפי שפירש בעל התפארת ישראל: ו תייעץ בבעיות מורכבות עם גדולים ממנוימומלץ שכל מומחה 
הוא : מי שחושב את עצמו שהוא המומחה היותר טוב שברופאים "טוב שברופאים לגיהנום"

 . פרופ' פרוש987מעותד לגיהנום, דבגאותו זאת סומך על ידיעתו בספק ואינו מתיעץ עם חבריו
המומחה רפואי הגורם הכאשר  ,ההסתברות להצלחה גוברת, שהוכיח באמצעות מודל מתמטי

צריך להיות מוסמך רופא שה: "ערוך השולחןכתב  .988מתייעץ עם קטנים ממנו ,והבקי
: משמע שיש צורך ברשיון מקומי "שות ליתן רפואות לחלאיםלו רבכדי שיהיה  ,מהממשלה

השוו את דינו של  ,991שו"עוה 990הרמב"ן. 989כה האקדמייםמהמחייב רמת ידע מעבר למבחני ההס
הגורם הרפואי לזה של דיין, כשם שדיין זקוק לקבל הסמכה מריש גלותא כדי להפטר מתשלומים 

 די להפטר מתשלומים.פואי לקבל רשות בכר, כך יש צורך לגורם 992טעהאם 
 ,אומן גורם רפואי .אומןגורם רפואי מוגדר כ: חיובו של גורם רפואי שהתרשל בדיני שמים

. פירש במנחת 993והזיק, בשוגג פטור במזיד חייב מפני תיקון העולם ת דיןשריפא ברשות בי
שמיים  בדינירופא חיובו של ה .ולא יחששו מלטפל לרפאותרופאים  יםמצוי וכדי שיהי"ביכורים: 

                                                 
 שו"ת לבושי מרדכי יו"ד מהד"ת ס' פז 980
 ווולדנברג א. הרב, ציץ אליעזר ח"ו ס' כה, יז; ס' כה, ה 981
 פרי מגדים או"ח אשל אברהם תסח, טו 982
 שו"ע חו"מ תכא, יב וסמ"ע 983
דיכובסקי ר.ש. הרב, מתשובותיו של רב לרופא, תשובותיו של זילברשטיין י. הרב, דווח לחולה על הסיכון העלול לנבוע מטיפול רפואי, 984

             (, תחומין, מכון צומת, צוותי מדע ותורה, אלון שבות, גוש עציון, כרך יז2007תשסז )ה
 שו"ע יו"ד שלו, א 985
 ווולדנברג א. הרב, ציץ אליעזר, רמת רחל ח"ה ס' כב 986
 משנה בקידושין ד, יד, תפארת ישראל 987
 דיני ישראל חלק יב, מאמרו של פרוש י. פרופ', ע' קיט 988
 יו"ד שלו, ב ערוך השולחן 989
 רמב"ן, תורת אדם, שער הסכנה 990
  שו"ע יו"ד שלו, א 991
 שו"ע חו"מ כה 992
 תוספתא גיטין ג, ח 993
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בשל התרשלות שלא עיין יפה. דאם עיין, אין לו שום חטא, שהרי מצווה לרפאות. כבר אמר 

 .994"החכם: שגגת הרופא, כוונת הבורא
ופירש  995"הוו מתונים בדין: "נראה להשוות את מעמדו של הגורם הרפואי למעמד דיין כנאמר

בר בא לפני ושניתי ושלשתי בו, שתים ושלוש, לא תאמר דין זה כ ,שאם בא דין לפניך פעם"רע"ב: 
, עלולה לגרום שגרת המחשבההסכנה שב ."אלא מתונים, כלומר ממתינים קודם שתפסקו הדין

הגורם חייב  ,לבחון את המקרה לאשורו ובכך לשגות באבחנה. במקרה שכזהשלא  ,גורם הרפואיל
פשיעה ובהם ניתן בדיני שמים. מנגד טיפול כושל, הזנחה, אי ביצוע בדיקות נחשבים כהרפואי 

 .בנזק שגרם לחייב את הגורם הרפואי בדיני אדם כדין אומן בשכר
במקום של רשלנות פושעת, על הגורם הרפואי להיתבע : הקמת קרן לנפגעים במהלך טיפול רפואי

באופן אישי. יש מקום לפיצוי לנפגע, כאשר גורם רפואי פטור מדיני אדם וחייב בדיני שמיים. 
 הגורם הרפואי לא נועץ עם בכירים ממנו.כאשר  ,הדבר אמור

 
 996בחינת הצורך בפנייה לגורם רפואי הטוב ביותר

 גורם רפואי ,בימינו .997רגיל גורם רפואישבמחלות רגילות מספיק ללכת ל ,מסבירהרב שטרנבוך 
 999וולדנברג. הרב 998במקום בו הוא מסתפק ,בתחוםבכיר ממנו מומחה גורם רפואי צריך להפנות ל

 :ושאבניסודות מספר ביאר 
  מטופליםמחויב הקטן יותר בחכמה לטפל ברפואת הוכשיש ספק בידי הגדול לרפאות, רשאי . 1

 .ובלבד שיהא בקי ויודע המלאכה    
  עלוללשלם המחיר ו מטופלדורש דמים מרובים ואין בידי ההבכיר,  רפואיהגורם שר הכא .2

 זוטר. גורם רפואינות למטופל לפותר למ באי קבלת טיפול, להסתכןהמטופל     
 רשאי  ,היודע ובקי במלאכה ,זוטר גורם רפואי .טפל בכולםיהטוב  רפואיהגורם השקושי . קיים 3

 . להעניק טיפול    
 מפורסמת ומקובלת לפי  ןדרך רפואת, שמחלות ידועותבכשמדובר  ,במקרים רגילים ופשוטים. 4

 .פי המקובל והפשוטלמה שכתוב בספרי החכמה     
הגורם  בכל מקרה של ספק על. עוסק ם הואבהבדרכי הטיפול  בקילהיות  רפואיהגורם העל 

לשקול בדעתו האם הוא הגורם הרפואי  איש מקצוע, עלכלהיוועץ עם מומחה גדול יותר.  הרפואי
 . 1000למומחה גדול יותר את המטופל להפנות עדאו שעליו להתייעץ ומטופל ראוי לטפל ב

 .מטופלבו יפגוש ההראשון  רפואיהגורם (, נחשב כמשפחהני )רפואת ה הראשורפואהגורם כיום, 
 יצריך לשקול מהזה,  גורם רפואי. ביחס למצב המטופלהערכה ראשונית גורם רפואי זה, יבצע 

על גורם רפואי זה  מוטלסוג הבעיה, פי ל ,האבחנה והאם בכוחו לטפל בבעיה. בכל מקרה של ספק
 . הבעיה בתחוםיותר מחה מו גורם רפואיעם  חובת התייעצות

 
 1001לפסקים אותם הוא מוציא תחת ידיו דייןאחריותו של 
זה  ,"כי רבים חללים הפילה": 1002"ועצומים כל הרוגיה "כי רבים חללים הפילה: מי ראוי לדון?

 זה תלמיד שהגיע להוראה ואינו ,"ועצומים כל הרוגיה" .שלא הגיע להוראה ומורה ,תלמיד
ארבעים  :פותרבעים שנין. פירש רש"י עד מ' שנין משנולד. פירשו תוס. עד כמה? עד א1004 ,1003מורה

עתה משהתורה בכתב ואנו לומדים מפי ספרים , 1005לחם משנההפירש  שנה משהתחיל ללמוד.
ם ג ודאי לא בעינן כולי האי. לזה לא תלה רבינו הדבר בכך, אלא שיהיה חכם גדול בלבד.

 שנה., לא הביא את המגבלה של גיל ארבעים 1006שו"עה

                                                 
 יו"ד שלו, ב ערוך השולחן 994
 פרקי אבות א, א 995
 כץ י. ד"ר, סוגיית בחירת רופא ובחינת הצורך בפנייה לרופא הטוב ביותר, אמונת עתיך 996

4/4/18:7%A8%D7%91%D7%99%D7%95%D7%AA%D-%D7%94%D7%98%D7%95%D7%91-%D7%9C%D7%A8%D7%95%D7%A4נדלה  %D7%90-%D7%91%D7%A4%D7%A0%D7%99%D7%99%D7%94-%D7%94%D7%A6%D7%95%D7%A8%D7 %9A-%D7%95%D7%91%D7%97%D7%99%D7%A0%D7%AA-%D7%A8%D7%95%D7%A4 %D7%90-%D7%91%D7%97%D7%99%D7%A8%D7 %AA-%D7%99%D7%AA%D7%95%D7%94%D7%9C%D7%9B%D7%94/%D7%A1%D7%95%D7%92%D7%99-%D7%95%D7%A8%D7%A4%D7%95%D7%90%D7%94/%D7%A8%D7%A4%D7%95%D7%90%D7%94-https://www.toraland.org.i l/%D7%9E%D7%90%D7%9E %D7%A8%D7%99%D7%9D/%D7%98%D7%9B%D7%A0%D7%95%D7%9 C%D7%95%D7%92%D7%99%D7%94/       
 שטרנבוך מ., תשובות והנהגות, ח"א סי' תתסו 997
  שו"ע יו"ד שלו, א 998
 ווולדנברג א. הרב, ציץ אליעזר, ח"ה רמת רחל סי' כב 999
 באהלה של תורה, אריאל י. הרב, ח"א סי' נה 1000
 דיכובסקי ר.ש. הרב, חזרת דיין מפסק דינו, התשעז )2017(, תחומין, מכון צומת, צוותי מדע ותורה, אלון שבות, גוש עציון כרך לז 1001
 משלי ז, כו 1002
 סוטה כב. 1003
 עבודה זרה יט: 1004
 לחם משנה ברמב"ם תלמוד תורה ה, ד 1005
 שו"ע יו"ד רמב, יג-יד 1006

https://he.wikisource.org/wiki/%D7%91%D7%99%D7%90%D7%95%D7%A8:%D7%9E%D7%A9%D7%9C%D7%99_%D7%96
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כדי שידעו העם שהגיע להוראה ומה בזמן הזה, נדרש  קבלת סמיכה ורשות, 1007לפי הרמ"א

 .לדון דין סומך ומעניק כשירותהבית , 1008רמב"םלשיטת ה שמורה הוא ברשות רבו הסומכו.
מי שנסמך ופוסק לאחר שעיין בש"ס  כותב, 1009הרב פיינשטיין: תוקפו ושירותו של פסק דין

 :מדין, יש חובה לציית לדבריו במקרה של חכם שטעה ן לו ממה לחשוש.אי ,פוסקים בכל כוחובו
 .1011, 1010"לא תסור מכל אשר יורוך"

: הראשונים יכולים לחלוק על הגאונים אם לא 1012כתב הרא"ש: סמכות לחלוק על גדולים ממנו
יפתח בדורו כשמואל : "דבריהם ומביא ראיות לדבריו המקובלים לאנשי דורו יהםישרו בעינ

 .1013"בדורו
, אין חיוב לשמוע בקולו של חכם 1015: כאשר אין מקום אשר יבחר ה'1014כתב הנצי"ב מוולואזין

: 1016בהקדמה לספר נשמת אברהם ח"ד מצויינים דברי הרב אלישיב כשמורה סברא בעלמא.
 ניתן לפסוק לפי הבנתו. ,מתקבלת על פוסקים גדולים אחריםשל הפוסק במידה ודעתו 

: אחד מהדיינים בדיני נפשות שנטה 1017רמב"םפסק ה: טעהחזרת דיין מפסק דינו כשסבור ש
תקנות  .1018"לא תענה על ריב לנטות: "הרי זה עובר בלא תעשה ועל זה נאמר ,רויאחר דברי חב

חזרת בית דין מפסק דינו אך ורק כאשר חושש בית הדין  ותמאפשר ,1019הדיון בבתי דין רבניים
רשאי בית הדין לעכב את בצוע  ,זה במקרה. בית הדין את הצדדים לבירוריזמין  ,בהתאם .שטעה

בית דין אחר רשאי לבטל פסק דינו של בית דין במקרה של אפשרות לטעות,  פסק הדין עד לבירור.
 . ראשון בהליך ערעור של אחד מהצדדים

 
 1020בית דין וירטואלי

במקרים בהם עד, לא יכול להגיע לאולם בית המשפט מסיבות שונות בהם: מצב  ,כיום בישראל
 Videoשופטים יכולים לקבל עדות באמצעות שיחת וידאו )רפואי או הטלת חיסיון על זהותו, 

Conference)  .בשידור חי 
 הרבני: נוכחות בעלי דין בבית הדין

 על הדיין לשמוע את בעלי הדינים בנוכחות שניהם , 1021רמב"םלשיטת ה. שלב הטענות והדיון: 1
 בסיבות הבאות:  סבר. הדבר מו1022שנאמר: "מדבר שקר תרחק"    
 . 1023טיה אחר דברי אחד מבעלי הדיןא. הרצון למנוע אפשרות לנ    

  .1024חשש שאחד מבעלי הדין יאמר דבר שאינו אמת בעוד שהצד שכנגד לא יוכל לסתרוב. ה
 מראית עין בטענה שהשופטים אינם שופטים משפט צדק.ג. החשש מפני 

 שפת הגוף.ו הם: תוכן הטענה, העדותד. בירור טענות ואמינותן בעלי הדין ועדי    
 נוכחות בעלי הדין יחד בבית הדין:. 2

 .1025אזהרה לבית הדין שלא ישמע דברי בעל דין קודם שיבוא בעל דין חבירוא.     
 .1026אזהרה לבעל דין שלא יטעים דבריו לדיין קודם שיבוא בעל דין חבירו ב.    

 .1027ה שורה במושבםעדים צריכים להעיד לפני הדיינים שהשכינג. ה    
 : העדים ששלחו עדותן בכתב לבית דין,1028שו"עלפי עדות וירטואלית תהא כשרה ויתכן         
 הרמ"א מפיהם ולא מפי כתבם.  1029"עדות דכתיב: "על פי שניים עדים האינעדותן של העדים         

                                                 
 רמ"א בשו"ע יו"ד רמב, יד 1007
 רמב"ם סנהדרין ד ח, יד 1008
 אגרות משה, פיינשטיין מ. הרב, בהקדמה 1009
 דברים יז, יא 1010
 חינוך מצוה תצו 1011
 הרא"ש סנהדרין ד, ו 1012
 ראש השנה כה: 1013
 ברלין צ.י הרב, העמק דבר, דברים א, ג 1014
 דברים יב, ה 1015
 אלישיב י.ש. הרב, בהקדמה לספר נשמת אברהם ח"ד 1016

 רמב"ם סנהדרין י, א 1017
 שמות כג, ב 1018
 תקנות הדיון בבתי דין רבניים פרק יד, תקנה קכח 1019
  זן בר א.הרב, בית דין וירטואלי, התשעד )2014(, תחומין, מכון צומת, צוותי מדע ותורה, אלון שבות, גוש עציון, כרך לד 1020
 רמב"ם סנהדרין כא, ז 1021
 שמות כג, ז 1022
 ש"ך יז ס"ק ט: דחשיב נוגע 1023
 סמ"ע יז ס"ק י 1024
 סנהדרין ז: 1025
 סנהדרין ז: 1026
 שבועות ל. 1027
 שו"ע חו"מ כח, יא 1028
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 בשעת  .1030"אילמים מכשירין אם העדים ראוין להעיד ואינם ודלא כיש; וכן נוהגין"במקום:         
 שאינו דומה שומע מפה "טעם פסול עדות כתובה: ב ,1031על דברי ר"תהסתמך ניתן ל ,הצורך        
  בכתבם.ה שאין כן ומכריחו ברמיזות ובקריצות שלא יעידו לשקר מ ת דיןלאוזן ונחקר בבי        
  ומעיד כדעת הישתלמיד חכם נוהגין לשלוח כתבו לבית דין ": 1032בענין הנתיבות כתב        
 ניתן לשלוח הכתב  ,לא מקבלים עדות שלא בפני בעל דיןבו . אפילו במקום 1033"מכשירין        
  ,יקרא את העדות בכתב בפני בעל הדין. קודם שבא הכתב לביה"דת הדין בי .ת הדיןלבי        
 תרגם את רבא העמיד מתורגמן לש ,1034מצוין יכולים העדים לחזור בהם. במסכת מכות        
 שמותר לדיינים לדון בעדות  ,דבריו עבור שני לועזים שבאו לדין או לעדות. הריטב"א למד        
 כתובה ובלבד שהעדים או בעלי הדין נוכחים במקום ומאשרים את העדות: לכתחילה צריך         
 אמינותם. רת העדים ואבחנה בדבר מידת יות מצולמת מאפשרת חקעד כתבם.מ מפיהם ולא        
 במקרה זה יתכן שלא בהכרח יש צורך בנוכחות פיזית של העדים.        

אין מקבלים עדות שלא בפני בעל דין ואם קבלו ": 1035מצוין בשו"ע :נוכחות העדים לפני בעל דין
העדים אינם למרות שאת העדות יכול לראות בעל הדין  ,עדות וירטואלית: ב1036"אין דנים לפיו

בעל  שלא בפניאת העדות היה בעל הדין או העדים חולים, מקבלים ": 1037עהשו" בותכפניו. ב
ם העדים מבקשים לילך למדינת הים ושלחו לבעל הדין ולא בא או שאינו מצוי בעיר, הרי א. הדין
 ."בעל הדין מקבלים עדות שלא בפניוהעדים  תלקבל את עדו ניתן

לפי הוכחה נסיבתית רשאים לפסוק  דיינים היודעים בידיעה ברורה את האמת :דיון לפי אומדנא
לא ניתן לסמוך רק על התרשמות הדיין וזאת בשל ירידת  ,כיום .1038דין גם ללא קבלת עדות

: האידנא מותר לדון 1041שו"ת תשב"ץלפי . 1040 ,1039אמון מוחלט בדייניםדבר המונע הדורות 
כאומדנא  עדות וירטואלית נחשבת כאשר היא בבחינת אנן סהדי וניכרת לכל העולם. ,באומדנא

עדות הוירטואלית מחזקת את היכולת לחרוץ את ה ,בהתאם ברורה ומשכנעת לכל מי שצופה בה.
 הדין.

קיימת מחלוקת האם ניתן לקבל עדות טלפונית : שמיעת עדות באמצעות תקשורת אלקטרונית
 הסיבות הבאות:בשל  ומי שאסריש  ?בפני בעלי הדין

 . 1043 ,1042חסרון באמינות העדות כעדות כתובה. 1
 .1045 ,1044הקול היוצא מהמכשיר אינו בכלל הגדה. 2
 : בקידוש החודש, אין 1046. ראית השתקפות במראת זכוכית אינה חשובה כראיה לענין עדות3

 פסק שהשתקפות, אינה ראיה בשל חשש לעוות  1048הרמב"ם .1047מעידין על השתקפות הלבנה    
 תמונה.    

התיר להעיד על הלוואה שנשמעה מי ש . יש1051 ,1050 ,1049כבקול אדםעדות טלפונית יש מי שהתיר 
 . 1052ונראתה על מסך טלפון

שראו בעיניהם יוכלו להעיד על המעשה שראו בהעברת הדווח באמצעות שיחת  ,יתכן שעדים
 תוך יכולת בירור הנאמר.וזאת רת פנים מול פנים סהנמ ,(Video Conferenceוידאו )

 :מושב הדיינים בבית דין
                                                                                                                                                                  
 דברים יז, ו 1029
 שו"ע חו"מ כח, יא, טור בשם ר"ת 1030
 ר"ת לפי מש"כ החת"ס שו"ת ח"ד ס' כה 1031
 נתיבות כח ס"ק ו 1032
 סמ"ע ס"ק מב 1033
 מכות ו: 1034
 שו"ע חו"מ כח, טו 1035
 ב"ק קיב. 1036
 שו"ע חו"מ כח, טז 1037
 סנהדרין כד. 1038
 רמב"ם סנהדרין כא, ב 1039
 שו"ע חו"מ טו, ה 1040
 שו"ת תשב"ץ ח"א, עז 1041
 משפטי עוזיאל חו"מ יד 1042
 תל תלפיות ער"ה תרנ"ג עמ' 30 1043
 מנחת שלמה ח"א ס' ט, שהסתפק בדבר 1044
 תל תלפיות ער"ה תרנ"ג עמ' 30 1045
 שו"ת הלכות קטנות ח"ב ס' פב: 1046
 ר"ה כד. 1047
 רמב"ם קידוש החודש ב, ב 1048
 תל תלפיות אלול תרנ"ב עמ' 20 1049
 תל תלפיות ער"ה תרנ"ג עמ' 30 1050
 ים הגדול חו"מ, פז 1051
 חשוקי חמד לפי סנהדרין כט: 1052
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 דין פחות משלושה וזאת במטרה לדון בסברות הדינים בידי מי שגמיר  : אין בית. הגדרת בית דין1

 ת ניהול דיון.ו( מאפשרVideo Conferenceיכולות הטכנולוגיה בשיחת ועידה ): 1053וסביר    
 , במידה שני הצדדיםידי -לשל עשרה שנברר עת דין בי: . חובת התכנסות הדיינים בשעת המו"מ2

 .    אחד ייןפרדה החבילה ולא יכולים להכריע עד שיוסיפו עוד דהרי נת ,נסתלק אחד מהעשרהו    
 נושאין ונותנין בדין פנים אלא פנים ופה אל פה כפי שהיה בסנהדרין, חצי גורן עגולה ושיראו     
 .1054 כולם זה את זה    
 

 1055(Video Conference) וידאו-הט באמצעות טלגסידור 
בודקין אותו  ,נכתוב גט לאשתך והרכין בראשו" נשתתק ואמרו לו:: מינוי סופר ועדים בכתב

למדו בעלי  .1056"הן, הרי אלו יכתבו ויתנו –לאו ועל הן  –שלוש פעמים. אם אמר על לאו 
מי שנשתתק, , 1058פסק רמב"םה ."כיון דקים לן שמתרצה, לא בעינן שמיעת קול": 1057פותהתוס

 לה, אם היתה דעתו מיושבת עליו., הרי אלו כותבין ונותנין "כתבו ותנו גט לאשתי: "אם כתב בידו
בין שהוא פקח ובין שנשתתק. יש  ,ד שישמעו מפיועלא יכתבו ולא יחתמו , 1059השו"ע פסק

 !חתומו ,ולעדים !כתוב ,לכתוב ולחתום לפי כתב ידו, שיכתוב לסופר ,מכשירין במי שנשתתק
שיאמר  ,ל עצמוידי הבע-לחייב שיתבצע ע ,מינוי סופר ועדים: מינוי סופר ועדים שלא בפניהם

סופר והעדים ה מנות אתעל הבעל למדגיש, ש 1060. הפתחי תשובה"לכתוב ולחתום: "להם בפיו
 בכתב ובפיו.

שליח יכול למנות שליח למעשה אך לא לדיבור. כאשר הסופר והעדים , ש1061מצויןגיטין בגמרא ב
 .1064 ,1063 ,1062לצורך קיום המעשה בפני הבעל, באפשרות הבעל למנותם בכתב םאינ

שלושה יהודים שומרי תורה ומצוות שלפחות אחד מהם תלמיד נוכחות : באמצעות טלפוןמינוי 
 .בעל פה ובכתבימנה הבעל את העדים והסופר  ,באמצעות הטלפון .חכם יכולים להוות בית דין

ף על פי א ,םונותני םהעדים והסופר צריכים להכיר את האיש והאישה. רק בשעת סכנה כותבי
 .1065שאין מכירים

 ניתן לראות את הדובר. :(Video Conference) וידאו-הבטל התועלת
חשש שהסופר והעדים לא יהיו משוכנעים שהבעל מינה אותם , קיים 1066לשיטת הרב פיינשטיין

מהווה דרך שכנוע  ,כשליחיו. היכולת לראות ולזהות את הבעל כממנה באמצעות הטכנולוגיה
שעה אחת ושידע הבעל רצון הסופר והסופר הסופר והעדים ב נותטובה: שיתאחדו רצון הבעל ורצו

 הבעל והכל יהיה ברגע אחד.רצון  ידע
 

 1067הסתמכות על אומדן דעת במשפט העברי
. נחבל להכריע על סמך ידיעה. דוגמה לכך אפשר למצוא בדיניההלכתית מאפשרת הפסיקה 

. ל כך, ניתן להסתמך עשחבל, גם אם בפועל אין עדיםר וברש דםאן שיש היכ ,1068הרמ"הלשיטת 
ם אדלפיה אדם שנחבל ויש , 1069שבועותבמסכת מדובר בהרחבה שעושה הרמ"ה לדברי הגמרא 

אחר עמו שיכול היה לחבול בו, אפשר לחייב את הנאשם בחבלה ואין צורך אפילו בשבועה לבירור 
עולה שידיעה מעין זו יכולה אף לשמש לפסיקה בדיני  ,1070שבועותבמסכת הענין. מדברי התוספות 

 .1072בהלכות טוען ונטעןו 1071שולחן ערוך פוסק שאפשר להכריע לפי ידיעה בהלכות עדותנפשות. ה

                                                 
 שו"ע חו"מ ג, א 1053
 שו"ע חו"מ יג, ז 1054
 ג'קטר ח. הרב, סידור גט באמצעות טל-וידאו, התשסד )2004(, תחומין, מכון צומת, צוותי מדע ותורה, אלון שבות, גוש עציון, כרך יד 1055
 גיטין סז: 1056
 גיטין עב. תוספות ד"ה קולו 1057
 רמב"ם גרושין ב, טז 1058
 שו"ע אה"ע קכ, ה 1059
 פתחי תשובה קכ, יח הביא בשם תשובת מהרי"מ מבריסק ס' לב 1060
 גיטין סו: 1061
 ערוך השולחן קכ, סד 1062
 אגרות משה אה"ע ח"א, סי' קטז וסי' קיט 1063
 ציץ אליעזר ח"י ס' מז 1064
 שו"ע אהע"ז קכ, ג 1065
 פיינשטיין מ. הרב, אגרות משה אה"ע ח"א, סי' קטז 1066
 כץ ד. הרב, אמונת עתיך 95, התשעב )2012(, עמ' 90-96 1067
 מובא בטור חו"מ סי' צ 1068
 שבועות מו: 1069
 שבועות לז: ד"ה דאי 1070
 שו"ע עדות ל, יד 1071
 שו"ע טוען ונטען צ, ו, טז 1072



61 

 
שימשה את גדולי הפוסקים. שניים  ,אפשרות להעיד על דבר שהוא ידוע בוודאות לבית הדיןה

 ,אומדנא, 1073הראי"ה קוקלשיטת  .מגדולי האחרונים המשתמשים בהיתר זה לצורכי היתר עגונה
ת באופן אחר, נחשבת ידיעה ברורה, שסומכין עליה גם לחייב בדיני שאי אפשר בשום אופן להיו

ידיעה  בגדר תאומדנא מבוררת נקרא, 1074בריישהרב מציין  כראיית עדים ממש.ונחשבת  נפשות
 .אף בדיני נפשות ולשיטת הפוסקים אף לענין קידושין ואשת אישפות לשיטת התוס בלא ראיה

 
  1075בדיקת כשרות סת"ם באמצעות מחשב

. בדיקת מחשב נועדה לגלות 1076לסמוך על בדיקת מחשב במקום בדיקת סופר סת"ם מומחהאין 
. אין להשתמש במחשב לגילוי דיבוקים, פיסוקים וכשרות 1077טעויות של חסרות ויתירות

באה כתוספת לבדיקת סופר סת"ם מומחה הממוחשבת  הבדיקה ,1078לשיטת הרב יוסף האותיות.
  ת. יומאפשרת מניעת טעוו
 

 1079רגל גוונים לצורך פסיקה במראותשימוש בס
 .מראות תלצורך פסיק סרגל גווניםבשאלת כשרות למספר גדולי ישראל , פנה 1080שטיןנהרב בור
בנוסף . לשמור צבעים מודפסיםיכולת הטכנית היא חוסר ה ,בסרגל כלים זההעיקרית הבעיה 

 ,1082 ,1081ת רוב הפוסקיםלעת עתה, לדע. במחשבלבין גוונים דפוס בין גווני הבדלי גוונים קיימים 
, תומך ברעיון וזאת 1086הרב דיכובסקי עין האנושית.הסרגל זה לא יוכל להחליף את , 1085 ,1084 ,1083

 .שמקבלי הסרגל יעברו הדרכה אישית בשימוש בורק לאחר 
 

 1087מכשיר לסריקת עדי בדיקה
. מדובר מכשיר לסריקת עדי בדיקהפנה למספר גדולי ישראל בשאלת כשרות  ,1088לואיסהרב 

טכנולוגית סריקה ועיבוד תמונה לצורך זיהוי ומתן תשובה על אלקטרוני המבוסס  רמכשיב
מטרת  .התפלגות הכתםו צורה, גודל, מרקם ,גווןיבקש לזהות המכשיר  ה.בדיקכשרות עדי ל

הרב לדעת התקבלו תשובות מגוונות. לתת מענה המפחית את התלות בגורם האנושי.  ,המכשיר
בירור בתשובתו מדגיש הרב, ש עין האנושית.הכל להחליף את לא יוהמכשיר , 1089זילברשטיין

 בדיקת ספר תורהבתשובתו משווה זאת הרב, ל .למחשביםולא לחכמי ישראל ניתן המראות 
שלחכם ירא שמים, העונה לשאלות . מוסיף הרב, 1090הגהת מומחים כנהוג מימות עולםהמחייב 

מציין הרב . 1092 ,1091א הוראה כהלכהמועילה לחכם להוציהלמעשה, יש סייעתא דשמיא מיוחדת, 

                                                 
 קוק הכהן א.י. הרב, שו"ת עזרת כהן סי' כט 1073
 ברייש מ.י. הרב,  שו"ת חלקת יעקב אבה"ע סי' מט 1074
 מועלם ש. הרב, יריעות שלמה, ח' ב, טז, ב-ג התקבל מהרב אריאל דידי ביום 16/11/17 1075
 שו"ת שבט הלוי ח' ז סי' ב אות י 1076
ואזנר הלוי ש. הרב, מכתב כ"ז בסיון התשנד )1994(, פורסם על-ידי משמרת סת"ם בני ברק. חותמים נוספים: קרליץ נ. הרב, אלישיב 1077

  רבך ש.ז. הרב      עש. הרב ואויי.
 יוסף ע. הרב, ילקוט יוסף ח' ב, עמ' קמ 1078
 לקט תשובות אותן קבלתי לשאלתו של הרב מנחם בורנשטין, ראש מכון פוע"ה. התשובות התקבלו באדיבותו של הרב אריה כ"ץ, רב 1079

       18/9/17יום ב משיב ומנהל המחלקה למחקר הלכתי במכון פוע"ה
 בורנשטין מ. הרב, ראש מכון פוע"ה, פנה בשאלה ביום 30/10/09 1080
 עמאר ש.מ. הרב, הראשון לציון הרב הראשי לישראל, תשובה מיום 21/11/09 1081
 כלאב הלוי, א.י. הרב, לשעבר אב בין דין בירושלים 1082
     ליאור ד. הרב, לשעבר רבו של היישוב היהודי בקריית ארבע וישיבת ההסדר, תשובה מיום 16/11/09 1083
   מאזוז מ. נ. הרב, פוסק הלכה, ראש ישיבת כסא רחמים, תשובה מיום 14/11/09 1084
 נבנצאל א. הרב, לשעבר רב הרובע היהודי 1085
 דיכובסקי ש. הרב, לשעבר חבר בית דין הרבני הגדול, תשובה מיום 5/11/19 1086
 לקט תשובות אותן קבלתי לשאלתו של הרב אלחנן לואיס, רב משיב במכון פוע"ה. התשובות התקבלו באדיבותו של 1087

       18/9/17אריה כ"ץ, רב משיב ומנהל המחלקה למחקר הלכתי במכון פוע"ה ביום  הרב
  לואיס א. הרב, רב משיב במכון פוע"ה, פנה בשאלה ביום 15/5/12 1088
 זילברשטיין י. הרב, פוסק הלכה, רב שכונת רמת אלחנן, בני ברק, תשובה מחודש מאי 2012 1089
 שו"ת שבט הלוי חלק ז סימן ב אות י 1090
 כתובות ס: אביי הורה הוראה בטעות, אף על פי שלמד את ההלכה. כשבא לפני רבו רב יוסף והתבררה לו הטעות, רץ אחרי השואל 1091

       בדבר פילוא מרחק רב כדי להודיע לו על הטעות ולא השיגו. מסקנתו של אביי הייתה שאין לאדם להורות הוראה במקום רבו
       כיון שאין לו סייעתא דשמיא לפסוק כהלכה פשוט,             

 נדה כ: איפרא הורמיז )אמו של שבור מלך פרס(, רצתה לבחון את חכמת היהודים. שלחה לרבא שישים מיני דמים, כדי לנסותו אם 1092
        מה לא ידע רבא לומר .ידע להשיב על כל דם מאיזה סוג הוא. השיב רבא נכונה על כולם, חוץ ממין הדם האחרון, שהיה דם של כינים

       למלכה, שליח הוא. כאן אירע דבר פלא: מסר רבא לשליח את התשובות על חמישים ותשעה מראות הדמים, אך מכיון שכששולחים
        מגיע של רבא מסרק של כינים! השליח -ארץ הוא לשלוח לה איזו מתנה, החליט להעביר עבורה מתנה. איזו מתנה שלח לה?  דרך

        רוצה לה, הוא אליה ומוסר לה תשובות על חמישים ותשע מיני הדמים ונותן לה את המסרק. היא הבינה שבמסרק הזה שרבא שלח
         בכם! לה בצורה עדינה, שהדם האחרון הוא דם של כינים. אמרה איפרא בהשתוממות: יהודים, כל חכמה מצויה לרמוז

https://he.wikipedia.org/wiki/%D7%A7%D7%A8%D7%99%D7%99%D7%AA_%D7%90%D7%A8%D7%91%D7%A2
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על החכמים  .1093מקצוע ראיית דמים דורש מומחיות מיוחדת של הבדלה בין דם לדםבתשובתו, ש

יכולות שאינן , מכונותסוד זה לא ניתן ל: 1094סוד ה' ליראיו"": נושאים אלו נאמרמכריעים בה
ם הבדל בין , שקיי1095הכהןמצטט הרב בתשובתו, את דברי הרב  לחכמי ישראל.להוות תחליף 

ההכרעה . נמצאנו למדים, שאין מושג של "ראייה אבסולוטית"פוסקים בדבר הנגלה לחושים. 
 אליהם יש לפנות ולא אל הגדרות הצבע של המחשב. .מסרה לעיני הרב הפוסקנבדין מראה העד, 

החדש אסור מן התורה בכל מקום והישן : "1097 ,1096החתם סופרמוסיף הרב בתשובתו גם מדברי 
לנו לחדש : אין ה להרחקת שינויים וסטיות ממנהגים מקובליםאמיר: משובח ממנו" ,ומיושן
 אשר אחריתם מי ישורנו. ,שלא נהגו בהם רבותינו ,דברים

הקפיד על ראיה  ,1099מורו ורבו הרב אויערבךשמציין את העובדה,  ,1098בתשובתו לאהרב נבנצ
שיטת הרב נבנצאל, . לכן ל"כתם נראה פעם כך ופעם כךמאחר ולדברי הרב אויערבך: " אנושית

גורם  ןאו לקהילות שאין לה מורי הלכהל השבלאו הכי לא יפנמי אין ליתן אישור למכשיר אלא ל
 ממליץ על פיתוח המכשיר.הרב נבנצאל , ו בלבדנגיש. למקרים אלהלכה 

אם יתברר מעל לכל ספק שהמכשיר יכול ש טועןה ,1100הרב ליאורמעניין לציין את עמדתו של 
 מכשירלהיעזר ב ניתן, אם הוא דם נדה או מפצע, ו ומקורופי הרכבל דםסוג הוודאות את לקבוע ב

של  לדידו. לציבור הרחבף גורמכשיר באופן להשתמש ב, אין מקום יחד עם זאת. 1101במקום ספק
 יש מקום להתגדר ולא להפקיע תחום זה מידי מורי הוראה., עדין הרב ליאור

המכשיר בהן אלפי בדיקות, רק לאחר  תאפשרמכשיר תאמינות הש, 1102כלאבהרב  צייןממנגד 
יזהה דברים שעין  מכשיר,יתכן שהבמצבים מסוימים,  .ל האפשרויותלראה שהוא מקיף את כמ

להוות פתרון במקום שאין רב מורה הוראה . המכשיר יכול אדם תתקשה לראות בהבטה רגילה
ולכן  שיקול דעת המומחהה הרבה פעמים בראיית מראות תלוימדגיש הרב, ש מוסמך ובקי.

  .רב שיפסוקצורך בהכרעת  היהבמקרה מורכב, עדין י
 

 1103מכוניות אוטונומיות
תקלות , אוטונומי מידת אחריותו של הנהג ברכבדבר על שאלות בבמאמרו  דן, קופיאצקיהרב 

  ועד מידת אחריות היצרן. , שיתוף במידעבפעילות הרכב מסיבות שונות
 

 כללי
 מספר תגובות מעניינות נוספות. גדולי ישראל קבלתי מספר שקיימתי עם  תיוות והתכתבושיחמ

אין שרב קוק במשפט כהן , הציג הרב את תפיסת ה1104בשיחה טלפונית שקיימתי עם הרב אבינר
חלל שבת כמצוין יש ל, פקוח נפשבספק ו סכנת נפשות לכן במקרה של .אומדנא בדיני נפשות

המבוסס על אלגוריתמים  גולםהיא טכנולוגיה הרב, ה . לדברי"מפקחין את הגל: "יומאבמסכת 
ולסייע  סדרמבקשת לעשות  ,כליכ ,. הטכנולוגיהכלליםמגדיר את הידי בן אנוש ה-המוזנים על

אפשרית  הסתברות, המציג 1105יומאמסכת בתפארת ישראל הרב הציג את האפשרית. אומדנא ב
. שהסכנה קרובה יותר, גם כולסיכון גדלצורך הצלת סיכון קטן בדבר נטילת  הלקבלת החלט

לפי , היא לפעול תורת האדם, שער הסכנהברמב"ן הגורם הרפואי, כמצוין באחריות לדברי הרב, 

                                                 
 נדה כ: 1093
 תהילים כה, יד 1094
 הכהן א. הרב, מדרש אליהו על מגילת אסתר עמ' 136 1095
 סופר )שרייבר( מ. הרב, חתם סופר שו״ת אורח חיים סי' קמח 1096
 סופר )שרייבר( מ. הרב, חתם סופר שו״ת יורה דעה סי' יט 1097
 נבנצאל א. הרב, לשעבר רב הרובע היהודי 1098
 אויערבך ש.ז. הרב, לשעבר ראש ישיבת קול תורה מחשובי פוסקי ההלכה במאה העשרים 1099
     ליאור ד. הרב, לשעבר רבו של היישוב היהודי בקריית ארבע וישיבת ההסדר, תשובה מיום 30/5/12 1100
נדה כ: ר' אלעזר הריח העד וקבע שהדם הוא דם חימוד. הר״ן והמאירי על אתר, מביאים בשם יש מפרשים, שהכוונה היא שר'  1101

        יניהם הרשב"א, הקשו על היש מפרשים הזה מהגמרא לקמן )סו.( שאומרת:אלעזר קבע שזה דם חימוד והתירו. ראשונים אחרים, ב
        אלעזר הריח היה רק 'צריכה שתשב שבעה נקיים", מפני דם חימוד, משמע שדם חימוד אסור ומה שר -"תבעוה לינשא ונתפייסה 

        א נתערב בו דם נדה ולכן טמאה, אך בעובדהלגלות את חכמתו אך לא להתירו. הר״ן מתרץ, שאכן בדם חימוד רגיל חיישינן שמ
        שהייתה, ברור היה לרבי אלעזר שזה רק דם חימוד. בסוגיה שם הקשו הרמב״ן והרשב״א, מפני מה ילתא שלחה את דמה לחכם

        של חכמים ולא הורתה בעצמה, הרי היתה יודעת )עיין שם בסוגיה(? ואחד התרוצים הוא שעשתה זאת כדי שלא לפגוע בכבודם
        שהיא רואה במקומם

 כלאב הלוי, א.י. הרב, לשעבר אב בין דין בירושלים 1102
 קופיאצקי א. הרב, התשעח )2017(, הלכות מכוניות אוטונומיות, המעין, גליון 223, מכון שלמה אומן שעל-יד ישיבת שעלבים 1103
 
 אבינר הכהן ש.ח. הרב, רב היישוב בית אל וראש ישיבת עטרת ירושלים בירושלים, שיחה טלפונית מיום ו', 11/10/17 1104
 פרק ח' פסקא ג' 1105

https://he.wikipedia.org/wiki/%D7%A7%D7%A8%D7%99%D7%99%D7%AA_%D7%90%D7%A8%D7%91%D7%A2
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רוב . לשאלתי אודות פטור מנזקולכן גורם רפואי הפועל כך, יהיה המקובל ברפואה הרשמית 

על דעה מצויה  ל לחלוקתלמיד יכו, ענה הרב, שביכולת לחלוק בעידן נתוני העתק חוכמה ורוב מנין
הלכתית  ,חזו"אלשיטת ה. אחרונים חולקים על ראשונים, שפיינשטיין כשם שמצינו ברבוזאת 

-לא לשימוש יומהדבר  ,גר"א. לשיטת הלחלוקניתן , קושיא אלימתא. במקרה של ניתן לחלוק
יעשה בדרך ן יכמובן, הדיו. חכם גדול לא ניתן שיחלקו עליו כת בורים, שחו"ממנגד, מצינו ב. יומי

 מניסיונם של אחריםיעשה תוך לימוד ת, פסיקת הלכה לפי זרם מרכזי ברפואהארץ ובצניעות. 
 ,יומית(. גורם רפואי זוטר-ובהתייחס לרוב בנין. יש מקום לבחון, את נושא ההנהגה )התנהגות יומ

יחד עם , רוב חוכמה ורוב מנין, קיימת משמעות ללכה. לדברי הרב, בהלחלוק על הממסדיוכל 
 מכוון יותר לאמת מרב גדול. ,רב קטן שמסר נפשוזאת 

אחריות ה הטכנולוגיה היא אמצעי עזר לקבלת החלטה., 1106תשובה נוספת קבלתי מהרב שרגא
טווית ה ורות דומות אנו מוצאים בהגהה על ספר תודוגמא היא בכל מקרה על הגורם האנושי.

 .כוונהו כח גברא, המחייבת ציצית

הבהרתי את חשיבות  ?תומכת החלטה טכנולוגיהמה המשמעות של , 1107רשטייןלשאלת הרב זילב
ברגע שהגורם זילברשטיין, לדברי הרב  הנגישות למידע תוך יצירת מנגנוני בקרה למניעת תקלה.

האחריות תמיד תרבוץ על כתפיו ולא משנה מה  ,הרפואי הוא בעל רישיון מטעם משרד הבריאות
נוסף כצד בו יש להתחשב  גורם רפואיות לשיקול הדעת של חשיבקיימת  מציגה. טכנולוגיהה

 וים הקליניים ניתן לסמוךוסומכים על הקגורמי הרפואה, אם רוב בנוסף, בקבלת ההחלטה. 
 גורם רפואי מקבל החלטות משיקולים זרים, ככזה, אין לסמוך עליו.אם לחילופין,  .עליהם

פצות במקרה מד אדם. יש דיון מי אחראי למאחורי כל מכשיר או מכונה, עו, 1108לדברי הרב זולדן
עובדה שהמכשירים חכמים . בעל המפעלאו בבעל החנות של נזק ממוצר שנרכש בחנות: 

  .יש בנושאים הללושאת הדיונים העקרוניים אין זה משנה , יותר מדויקיםו

                                                 
  שרגא ב. הרב, רב שכונת הגבעה הצרפתית ואב"ד לממונות ירושלים, שיחה טלפונית מיום ג', 17/10/17 1106
 זילברשטיין י. הרב, פוסק הלכה, רב שכונת רמת אלחנן, בני ברק, פגישה ביום ד', 15/11/17 1107
 זולדן י. הרב, מפקח מרכזי על הוראת תלמוד ותורה שבעל-פה בחינוך הדתי, דיין בבית דין לממונות, תכתובת מיום ו', 13/10/17 1108
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האם נכון למסור החלטות בדיני  ,פרק ו': דיון בדבר השיקולים ההלכתיים
 לטכנולוגיות תומכות החלטה  נפשות כברפואה

(Decision Support Technologies?) 
האם נכון למסור  המחקר תשאלשיקולים ההלכתיים בדבר במסגרת פרק זה, אבקש לדון ב

 Decision Support) לטכנולוגיות תומכות החלטהכברפואה חלטות בדיני נפשות ה
Technologies?) 

 
 הבאות:המשנה ות , אבקש להתייחס לשאלת המחקרבמסגרת שאל

 המוסר ניסיון ומומחיות של גורם רפואי גדיר רמה בסיסית של ידע, יש לההלכתית, . האם 1
 ?(Big Dataתוני העתק )עליו מבקשים להתבסס בנמידע     

  Evidenceנחשב כמבוסס ראיות ) ,עתקהמנתוני ומעובד המידע המתקבל הלכתית, . האם 2
    Based Medicine)  החלטההתומכת  הולוגיטכנהלצורך? 
 החלטה מעמידה מחדש את שאלת נאמנותו של הגורם הטכנולוגיה תומכת הלכתית, ההאם . 3

 ?בכלל ובשאלות הלכתיות בפרט הרפואי    
  מחד בין עובדות הנגלות לנגד עיניו פעררפואי לנהוג במקרה של הגורם העל הלכתית, כיצד . 4

 אחרות על בסיס טיפול אבחנה ודרכי מציגה חלטה תומכת הההטכנולוגיה מאידך שבעוד     
  ?אומדנא והסתברות של נתוני העתק    

 על גורם רפואי תומכת ההחלטה הטכנולוגיה הלכתית, בהמלצתו הטיפולית המבוססת על . האם 5
 ?של מטופלאו להתעלם מצרכיו/רצונותיו להתחשב     

כום ובהתאם לענ"ד מה נראה כדעה בכל שאלה אדון ביחס לדעות השונות. בסיום, אציג סי
 הנכונה יותר בשילוב שבין ההלכה למציאות הרפואית הקיימת.

 
שאלה ראשונה: האם הלכתית, יש להגדיר רמה בסיסית של ידע, ניסיון ומומחיות 

 (?Big Dataשל גורם רפואי המוסר מידע עליו מבקשים להתבסס בנתוני העתק )
 

ע, ניסיון ומומחיות של גורם רפואי המוסר אין צורך בהגדרת רמה בסיסית של יד
 מידע, עליו מבקשים להתבסס בנתוני העתק

בדיקה ובקרה מתמדת של  חייבתמ(, Evidence Based Medicineמבוססת ראיות )רפואה 
שואפת להתחדשות מתמדת, כיום, הרפואה בטיחות. יעילות והקיים תוך בחינת שאלת  טיפולה

ר הידוע והמקובל ולעתים ופין ושוקילת, סיוןינצבירת ה עצמית, לבקרל ,להכרה בטעויות, לשיפור
דבר המחייב בספק, שגויות. אבחון וטיפול רפואי עומד תפיסות וגישות, שהתבררו כ וינישלאף 

 . 1111 ,1110 ,1109משנה זהירות
קבלת  .1112ולטפל חוקית מטעם משרד הבריאות שיון לעסוק ברפואהיקבל רגורם רפואי הוא מי ש

רישיון זה מוענק למי  .1113רפואי לרפא חוליםהבית דין לגורם כקבלת רשות מ הרישיון, כמוה
יחד  .1117 ,1116 ,1115 ,1114אתחכמת הרפואה, בקי ויודע מלאכה זה בידיעשהרשויות קבעו, שהוא בעל 

. לדברי הרב 1118וקדק במלאכתלד רפואיההגורם עם זאת, למרות קבלת הרישיון, על 
מכוון יותר מהגדולים כפי שמצינו בעניינים  , לעיתים דווקא גורם רפואי זוטר1119פיינשטיין

 1120אחרים: שדבר שפשוט נעלם מחכם יותר גדול, יתכן שחכם קטן יותר ממנו נתכון לדין האמת
                                                 
 שו"ת דעת כהן סי' קמ 1109
  עין איה ברכות ס. 1110
    אגרות משה, יורה דעה חלק ג' סימן לו, בענין סכנת חיי שעה בשביל ספק חיים לכמה שנים תשובה משנת 1972 לרב אריה ליב 1111
    גרונסנס   
זילברשטיין י. הרב, פוסק הלכה, רב שכונת רמת אלחנן, בני ברק, פגישה ביום ד', 15/11/17,  גורם רפואי המקבל רישיון מטעם משרד 1112

        ריות מקצועיתהבריאות, נושא באח
 שו"ע יו"ד שלו, א בית הלל 1113
 תורת האדם, ענין הסכנה 1114
 שו"ע יו"ד שלו, א 1115
 מסגרת השולחן ובשיורי ברכה, יו"ד שלו, א 1116
 פלא יועץ ערך רופא 1117
 אבן ווירגא ש., רופא והיסטוריון, שבט יהודה, מאמר מא 1118
שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עד בס' א, בענייני רפואת חולה שאי אפשר לרפאותו לגמרי ובענין סכנת חיי שעה בשביל ספק חיי 1119

        למחותנו הרב שלום טנדלר 1984עולם בתשובה משנת 
 ב"מ צו: 1120

http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0700400000800011600000000000
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וגם בענייני רפואה הדבר שייך ובפרט בגורם רפואי, שלא כל כך ברור לעלמא מיהו הגדול ולא מכל 

 גורם רפואי אדם זוכה להתרפאות. 
 רפואיהלהזהיר את הגורם  ת המשנה, מבקש1122 ,1121"לגהינוםרופאים בטוב ש"מאמר חז"ל ב

מטופל אם יקרה אסון ל ,ותמיד גהינום פתוחה תחתי היראבאופן ש, וקדק במלאכתלד
ובשל  החושב את עצמו לטוב ולמומחה ,לגורם רפואי שנהיש מי שכתב, שכוונת המ. 1123ובאשמת

, אינו מעיין היטב בספרי ה אחריםוארפ מיכך הוא סומך על ידיעותיו ואינו מתייעץ עם גור
 ועל ניסיונ ןונשעמנו בנוכחות גורם רפואי גדול מ ואו שעומד על דעת הרפואה, כשיש לו ספק במצב

מעותד לגהינום, כי קרוב , בעל בטחון עצמי וגאווה אישית מופרזים ,שכזההעצמי. גורם רפואי 
, שהכוונה לגורם רפואי גרסש יש מי. 1130 ,1129 ,1128 ,1127 ,1126 ,1125 ,1124לוודאי שיטעה ויהרוג נפשות

יודע לפעמים סיבת החולי  ולרפא או שאינ ודי ץמתאמ והמתייאש מטיפול לפני הזמן הראוי, אינ
 . 1131בקי ועצמ הודרך רפואתו ועוש

רשאי  ,לפיכך .מטופליםלטפל בכל הבעל ניסיון,  בכיר,גורם רפואי באופן מעשי לא יכול  ,כיום
ידועות  ,במחלות מוכרות. 1132בלבד שיהא בקי באותה רפואהלטפל בחולים ו ,זוטרגורם רפואי 

מכל מקום על גורם רפואי זוטר המטפל  .1133ובמחלות שגרתיות, יכול לטפל גורם רפואי זוטר
 ,1134מומחה יותרהנחשב כמומחה בכיר, בעל ניסיון, להתייעץ עם גורם רפואי  ,במצבים מורכבים

1135.  
אלא יקפיד להיוועץ , , לא יגרום רעה לעצמוברפואהמסוים אינו מומחה לתחום שגורם רפואי 

 .1138שבמחלות רגילות מספיק ללכת לגורם רפואי רגיל, 1137הרב שטרנבוךלפיכך, מסביר . 1136באחר
לצורך נראה, לענ"ד, שבאם בטיפול ניתן להסתמך על גורם רפואי זוטר, כך לענין קבלת מידע 

 .נתוני העתק
ר, שגורם רפואי, שאינו מכיר את החולי, הרי , יש מי שאומיםכיפורהלענין האכלת מטופל ביום 

אין זה משנה, מהי מידת מומחיותו באם אינו . 1139הוא כסתם אדם ואין דבריו מעלים או מורידים
ולכן גם אם מאה  שאין הולכים בפיקוח נפש אחר הרוב ,יש הסובריםמומחה באותו התחום. 

ערה שלי: ללא קשר למידת )ה גורמי רפואה גורמי רפואה יאמרו שאין צורך להאכיל ושני
ששניים  ,שנייםהיאמרו שיש צורך, הרי שיאכילו את החולה לפי מומחיותם, ניסיונם ובכירותם(, 

שבפקוח נפש אין להחמיר ולכן אין צורך  ,. יש הטוענים1141 ,1140לענין זה כמאה וספק נפשות להקל
 . 1142ללכת אחר רוב דעות ואחר רוב חכמה

, כחלק מסיעור מוחות ומתוך רצון למנוע קבעון נפשותדיני זה המקום לציין, שבמיוחד ב
דברי הגדול אלא באחרונה, שנאמר: "לא  םאין שומעי .1143מתחילים מן הצד: הקטניםמחשבתי, 

. 1145ודרשו: לא תענה על רב, שפירושו שהתלמיד לא יחשוש לחלוק על דברי רבו 1144תענה על ריב"
לו, שאין מתחילים מהגדול שמא  ןאפילו אחד מהתלמידים שאמר שיש לו ללמד זכות, שומעי
יש לי : "אמר אחד מהתלמידים .1146יסמכו השאר על דעתו ולא יראו עצמם כדאיים לחלוק עליו

                                                 
 משנה קידושין פב. 1121
 ירושלמי קידושין ד, יא 1122
 אבן ווירגא ש., רופא והיסטוריון, שבט יהודה, מאמר מא 1123
 מהרש"א קידושין פב. 1124
 שו"ת תשובה מאהבה ח"ג ס' שלו 1125
 עץ יוסף על עין יעקב, קידושין פב. 1126
 תפא"י סוף קידושין אות עז 1127
 שו"ת ישכיל עבדי ח"ו חיו"ד ס' יח 1128
 ביאור הגר"א יו"ד ס' שלו סק"ד 1129
 שו"ת תשב"ץ ח"ג סי' פב 1130
 מאירי, קידושין פב. 1131
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה, רמת רחל, ס' כב 1132
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ה; שו"ת קובץ תשובות סי' קכד 1133
 שו"ת ישכיל עבדי ח"ו חיו"ד סי' יח 1134
 כרם שלמה, יו"ד סי' שלו 1135
 ד"ה ברופא תוס' ע"ז כז. 1136
 כץ י. ד"ר, סוגיית בחירת רופא ובחינת הצורך בפנייה לרופא הטוב ביותר, אמונת עתיך 1137

D7%91%D7%99%D7%95%D7%AA%D7%A8-%D7%94%D7%98%D7%95%D7%91-%D7%9C%D7%A8%D7%95%D7%A4%:4/4/18נדלה  %D7%90-%D7%91%D7%A4%D7%A0%D7%99%D7%99%D7%94-%D7%94%D7%A6%D7%95%D7%A8%D7 %9A-%D7%95%D7%91%D7%97%D7%99%D7%A0%D7%AA-%D7%A8%D7%95%D7%A4 %D7%90-%D7%91%D7%97%D7%99%D7%A8%D7 %AA-%D7%95%D7%94%D7%9C%D7%9B%D7%94/%D7%A1%D7%95%D7%92%D7%99%D7%99%D7%AA-95%D7%A8%D7%A4%D7%95%D7%90%D7%94/%D7%A8%D7%A4%D7%95%D7%90%D7%94%D7%-https://www.toraland.org.i l/%D7%9E%D7%90%D7%9E %D7%A8%D7%99%D7%9D/%D7%98%D7%9B%D7%A0%D7%95%D7%9 C%D7%95%D7%92%D7%99%D7%94/       
 שטרנבוך מ., תשובות והנהגות, ח"א סי' תתסו 1138
 ב"י תריח בשם רבינו ירוחם וב"ח 1139
  יומא פ"ח. רי"ף, מאור ור"ן 1140
 שו"ע או"ח שכח, ד 1141
 שו"ע או"ח שכח, ד: ב"ח בד' הרא"ש והטור וכ"פ בשו"ע הרב ה 1142
 סנהדרין לב: 1143
 שמות כג, ב 1144
 רמב"ם סנהדרין יא, ו 1145
 מנין המצות להרמב"ם רפג: "אע"פ שסובר שמותר לחלוק על גדול" 1146

http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0200100023000000000000000000
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כל אותו היום גם אם אין ממש בדבריו, ן הדיינים, אותו בי םומושיבי ם, מעלי"ללמד עליו זכות

 .1148 ,1147שלא יתבייש במידה ודבריו אינם נכונים
קבלת  עקרונות המגדירים את דרך ם, ישנהלכתיתם ספק או מחלוקת זה המקום לציין, שבמקו

. מדובר 1149ההכרעה לפי כללים: "והודעת להם את הדרך ילכו בה ואת המעשה אשר יעשון"
 בעקרונות אליהן מחויב גם היחיד. בין העקרונות, אנו מונים את הדברים הבאים:

    דין התלוי בסברא, אינו בר סמכא ההלכה תלויה בטעם. מי שאינו יודע מדעתו  לפי הטעם:. 1
 בהלכה. במקום שיש מחלוקת מי שיכול לעמוד על טעמו של דבר, רואה טעמו של מי מסתבר     
   , 1154 ,1153 ,1152 ,1151 ,1150שאינו מסתבר, אין הלכה כמותו ,יותר ופוסק הלכה כן. מי שאומר טעם    

      1155. 
 .1156ים בין דורות אחרוניםשומעין למי שהדעת נוטה לדבריו בין דורות ראשונ    

 במחלוקת שבין חכמים ראשונים ואחרונים, הלכה כאחרונים, לפי שהאחרונים לכה כבתראי: . ה2
  . יש1159, 1158 ,1157תוך שבחנו עיקרו של דברמידעו סברת הראשונים והכריעו בין הסברות     
 לפי  ,וניםהטוענים שכלל זה חל מאביי ורבא ואילך לאמוראים שקדמו להם. מסבירים הראש    
  ,לא היו התלמידים שונים אלא מה שקיבלו מרבם. מאביי ורבא ואילך ,שקודם אביי ורבא    
 . אף 1160דעות ופעמים מצאו שהרב הולך בשיטה שאינה הלכה )אלא מנהג(החקרו את     
 אומרים הלכה כבתראי והולכים אחר הפוסקים  ,פוסקים שאחר התלמודהבמחלוקות     
 במקום שדברי הראשונים כתובים על הספר והם  ,הם חולקים על הראשוניםהאחרונים כש    
 מפורסמים. במקום שנמצאו תשובות לקדמונים שלא נדפסו, אין צורך לפסוק כאחרונים,     
 . 1166 ,1165 ,1164 ,1163 ,1162 ,1161שאפשר שאם ידעו דברי הראשונים, היו חוזרים בהם    
 נים אם לא ישרו בעיניהם דבריהם ומביא : הראשונים יכולים לחלוק על הגאו1167כתב הרא"ש    
  כתב הנצי"ב .1168"יפתח בדורו כשמואל בדורו: "ראיות לדבריו המקובלים לאנשי דורו    
 , אין חיוב לשמוע בקולו של חכם כשמורה 1170: כאשר אין מקום אשר יבחר ה'1169מוולואזין    
 של גורם ידה ודעתו במ": 1171ספר נשמת אברהם מצוינים דברי הרב אלישיבבסברא בעלמא.     
 הרב על דרך זאת, כתב  ."ניתן לפסוק לפי הבנתו ,מתקבלת על פוסקים גדולים אחריםזוטר,     
  ממה לחשוש. מי שנסמך ופוסק לאחר שעיין בש"ס ופוסקים בכל כוחו, אין לוש, 1172פיינשטיין    
 שבידו להכריע, לדון  שבזמננו מחויב כל מי ,1173הרב פיינשטיין מזכיר באחת מתשובותיובנוסף,     
 יש  ,שמדובר בדין חדש שלא דברו אודותיו בספרים. בדין הנמצא בספריםכגם  ,כפי האפשר לו    
 רשאי לחלוק  להבין ולהכריע קודם שיורה להורות. אם הכרעתו נגד איזה גאונים מהאחרונים,    
 טעמים נכונים. מדגיש הרב כשיש ראיות נכונות ו ,אחרונים ולפעמים גם על איזה ראשוניםהל ע    
 אם נראה לנו  ,פיינשטיין, שאין להיות גס בהוראה, אך במקום צורך גדול, מחויבים להורות    
 אסור לנו להיות מהענוין ולעגן בת ישראל או לגרום להכשיל באיסורין או אף רק , שלהתיר    
 של ישראל.  םממונאת ד ילהפס    

                                                 
 סנהדרין מ. 1147
  רמב"ם סנהדרין י, ח 1148
 שמות יח, כ 1149
 ב"ב קמ"ב: בטעמא תליא מילתא 1150
 גיטין ו:, רש"י ד"ה בשלמא 1151
 רשב"ם ב"ב קמה: ד"ה רבא אמר 1152
 בכורות נ"ח. רש"י ד"ה חוץ 1153
 ב"ב ק"ז: טעמא דאחרים לא ידעינן ורשב"ם ד"ה טעמא 1154
 סוכה יד: אמרו ליה רב חסדא ורבה בר רב הונא ומי אמר לן מר טעמא 1155
 רמב"ם הקדמתו לי"ד החזקה 1156
 תוס' קידושין מה: ד"ה הווה עובדא 1157
 רש"י נדה ז: ד"ה הא קמ"ל 1158
 רא"ש סנהדרין פ"ד ס' ו 1159
 קיצור כללי הש"ס בשם גאון מהרי"ק שורש פד 1160
 מהרי"ק שורש צו 1161
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1162
 שו"ת רדב"ז ח"ד ס' אלף שסט )רצז( 1163
 ש"ך בהנהגת או"ח ביו"ד סו"ס רמב ס' ח' ב"ב קע: אי שמיע ליה האי ברייתא הוה הדר 1164
 שו"ת חת"ס אהע"ז ח"ב ס' עא ונדפסה גם בשו"ת רעק"א ס' קכב שהעיר מירושלמי מגילה פ"א סוה"ד אילו ידע רבי הברייתא 1165
 חזו"א ערלה ס' יז ס"ק א שאין הדין משתנה מחמת כת"י חדשים שמדפיסים עכשיו להכריע במחלוקת 1166
 הרא"ש סנהדרין ד, ו 1167
 ראש השנה כה: 1168
 ברלין צ.י הרב, העמק דבר, דברים א, ג 1169
 דברים יב, ה 1170
 אלישיב י.ש. הרב, בהקדמה לספר נשמת אברהם ח"ד 1171

 פיינשטיין מ. הרב, אגרות משה, בהקדמה 1172
 אגרות משה, יו"ד חלק א' סימן קא, טבילה עם מוך: תשובה משנת 1934 לרב חיים כהן 1173
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 .1174ש אם דוחה שבת, הולכים אחר המיקל שספק נפשות להקלבפיקוח נפ לפי קולא וחומרא:. 3

 אמורא שעשה מעשה להקל ואמוראים אחרים עשו מעשה להחמיר, כתבו ראשונים שסומכים     
 אין מורים לעשות כן, אבל אם עשה כן,  .1175על זה שעשה להקל, שהאחרים החמירו על עצמם    
 . 1176אין מחזירין אותו    

לגילו ומן הסתם לניסיונו של הראוי לדון: קיימת התייחסות היתה  זה המקום לציין, שבעבר
. כיום גיל זה, כבר אינו שייך, מאחר שהספרות הכתובה, מאפשרת השגת 1179 ,1177,1178ארבעים שנה

 ידיעה שלא בדרך המסורת.
 

יש צורך בהגדרת רמה בסיסית של ידע, ניסיון ומומחיות של גורם רפואי המוסר 
 בנתוני העתק מידע עליו מבקשים להתבסס

בנוסף,  .1183 ,1182 ,1181 ,1180להיוועץ עמו רפואיהגורם , על הבמקום שיש גדול ובקי ממנוהורו חז"ל, 
גם , אלא וסטטיסטיים מבוסס לא רק על נתונים מדעיים אמפירייםמקצועי,  ירפואאבחון וטיפול 

שיקולים  ושל המחלה, מטופל, נתונים אינדיבידואליים של ה)כולל אינטואיציה( על ניסיון אישי
 . 1187 ,1186 ,1185 ,1184דתיים וכלכליים ,אתיים

 תוך הבין את הנתונים והעובדות המדעיים והסטטיסטייםללסייע  ,רפואימומחה התפקיד ה
בניגוד להדיוט בתחום הרפואה, מוגדר  ,מומחה. הטיפולן ומקובל בתחום האבחוהליך הגדרת 

מסור עובדות ל, הרפואי המומחהתפקיד כבעל ידיעות ייחודיות בתחום המדע שבמומחיותו. 
בדוקות, מהימנות ומלאות מתוך אובייקטיביות מלאה, לפי הידע הקיים בספרות המקצועית 

תמיד יכול לא גם אם ש הדברים בדרך הביקורת המדעית. ושיובניסיון המעשי, תוך יכולת א
 עליו לשאוף לכך. , אתהמומחה למלא בנאמנות הגדרה ז

גורם קדמי של האבתואר הרק אינו תלוי  ,הלכהלפי הומחה מגורם רפואי יש מי שכתב, שגדר 
מי שהוחזק כמומחה מחמת שהרבה נרפאו אצלו ושהוא ישר ונאמן, שאם אינו " :רפואי, אלאה

 . 1189 ,1188"יודע הרי הוא מתייעץ עם אחרים
יש מי שהבדיל בין גורם רפואי סתם לבין גורם רפואי מומחה לרבים, שהאחרון לא ישקר אומנותו 

 בקילהיות , מעמדמומחה, בעל ניסיון וגורם רפואי על זה המקום לציין, ש. 1190פנים ונאמןבשום 
איש כעליו להיוועץ עם מומחה גדול יותר.  ,בכל מקרה של ספק. עוסק ם הואבהבדרכי הטיפול 

או שמא עליו להתייעץ או להפנותו מטופל לשקול בדעתו האם הוא ראוי לטפל ביו מקצוע, על
 . 1192, 1191רלמומחה גדול יות

המוחזק  מומחה אחד,גורם רפואי , דעתו של יםכיפורהלענין האכלת מטופל ביום ש ,יש הסוברים
 זה, כבעל מעמדמומחה יחיד נחשב בבקיאות מול גורמי רפואה אחרים, שאינם מומחים כמותו, 

שהולכים אחר הגורם הרפואי המומחה להקל  ,יש הסוברים .1195, 1194 ,1193גם להחמיר, אך להקל
 . 1197 ,1196חמיראך לא לה

                                                 
 שבת קכט. 1174
 ריטב"א ב"מ סז: ד"ה רבינא בשם הראב"ד 1175
 עירובין מו: 1176
 משלי ז, כו 1177
 סוטה כב. 1178
 עבודה זרה יט: 1179
 מעשה אברהם חיו"ד ס' נה, עובר על איסור אם הולך לרפא חולה במקום שיש גדול ממנו 1180
 תורת האדם, ענין סכנה 1181
 שו"ע יו"ד שלו, א 1182
 מסגרת השולחן ובשיורי ברכה, יו"ד שלו, א 1183
1184 Sackett D.L., et al, BMJ 312:71, 1996 
1185 Maynard A, Lancet 349:126, 1997 
1186 Kerridge I, et al, BMJ 316:1151, 1998 
1187 Little M, ANZ J Surg 73:177, 2003 
 שו"ת תשובות והנהגות ח"א סי' תתסה 1188
 מומחה פירושו מנוסה, רא"ש סנהדרין פ"א ס' ב בשם רבינו שרירא גאון 1189
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"א סי' מג 1190
  שו"ע יו"ד שלו, א 1191
 באהלה של תורה, אריאל י. הרב, ח"א סי' נה 1192
 רמב"ן, תורת האדם, שער הסכנה בשם איכא מ"ד 1193
 יומא פח.: ר"ן: אם הדבר ברור אצלנו שבקיאותו מכריעה רוב מנין של אחרים 1194
 טור תריח בשם איכא מ"ד 1195
 שו"ע או"ח שכח, ד: ב"ח, לבוש וט"ז ס"ק ה' ומג"א ס"ק ה 1196
 האגור יוה"כ ס' תתקמ בשם רמב"ן 1197

https://he.wikisource.org/wiki/%D7%91%D7%99%D7%90%D7%95%D7%A8:%D7%9E%D7%A9%D7%9C%D7%99_%D7%96
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 ,מספר מגבלות בהם מבקשים לבחון לא רק את הדעה המקובלת בעלת הרוב םבדיני נפשות, ישנ

הכל מלמדים לזכות ולא הכל מלמדים , לדוגמא: רב ותלמיד. בנוסף, אלא גם מיהו בעל העמדה
 לחובה: תלמידים היושבים לפני רבם, אינם רשאים ללמד חובה.

 ,זקן, סריס ומי שאין לו בניםאנו מוצאים: לדון דיני נפשות, פסולים זה המקום לציין, שבין ה
 משמעות הדבר, שיש לשלב רגש בהליך קבלת ההחלטה. .1198שיש בהם אכזריות

קבלת  עקרונות המגדירים את דרך ם, ישנהלכתיתזה המקום לציין, שבמקום ספק או מחלוקת 
. מדובר 1199שר יעשון"ההכרעה לפי כללים: "והודעת להם את הדרך ילכו בה ואת המעשה א

בעקרונות אליהם מחויב היחיד, גם כאשר מדובר בדברים הנוגדים את תפיסת עולמו. בין 
 העקרונות, אנו מזהים את הדברים הבאים:

 הפסיקה מתחשבת בדברי הגדול. גדול ייחשב כמי שעומד בתנאים הבאים: לפי הגדול:. 1
 .1200ב התלמידים אומרים כמותו. במנין תלמידים: שיש לו תלמידים הרבה או שרוא    
 .1201. בשניםב    
 . 1204 ,1203 ,1202. סיני )בקיאות( ועוקר הרים )פלפול וחריפות(, הלכה כסיניג    
   היו שני חכמים חלוקים אחד מטמא ואחד מטהר, אחד אוסר ואחד מתיר, אם היה אחד מהם     
  ר' יהושע בן קרחה. יש מהראשונים הסוברים כ1205גדול מחברו בחכמה ובמנין, הלך אחריו    
 .1207 ,1206קלישבשל תורה הלך אחרי המחמיר ובשל סופרים הלך אחר המ    
 . 1214 ,1213 ,1212 ,1211 ,1210 ,1209 ,1208גדול מחברו הולכים אחריו    

  . חכם1216 ,1215חכם שמדייק ואומר שמעתתא מפי רבו, עדיף יותר לסמוך עליו מקור הידע:. 2
 שמע שיתכן זה שלמד מפי רבים, ש מאחרשלמד מרב אחד עדיף יותר מזה שלמד מפי רבים,     
 .1217דבר מפי אחר שלא דקדק בדברים כמו שנאמרו    

 מנהג המקום ללכת אחר רבם בכל דבר, הולכים אחר דעתו אפילו להקל ואפילו דעתו  מקום:. 3
 . 1219 ,1218דעת יחיד    

 עשה מעשה כדעת אחד להקל, סומכים עליו ואומרים מעשה רב שכך הלכה  לפי המעשה:. 4
 . יש שהיו מביאים 1226 ,1225 ,1224 ,1223 ,1222 ,1221 ,1220ונגד מה שנהגו בו איסור אואפילו היה דבר תימ    

 .1228 ,1227ראיה ממעשה שנעשה לפי חכמים ולא אמרו להם דבר    
 ואסר  אם המעשה של החומרא לא היה בהחכם עצמו, אלא שבא מעשה לפניו בשאלה מאחרים    
 שמא , נזהרו שלא להחמיר במעשהשמים חכמה. יש 1229להם, אומרים מעשה רב אף בחומרא    
 לקבוע שכך  . יש שהיו עושים מעשה בכוונה, בכדי1231 ,1230יראו התלמידים ויקבעו הלכה לדורות    

                                                 
 רמב"ם סנהדרין ב, א 1198
 שמות יח, כ 1199
 יבמות ל"ו. ר"ל נגד ר' יוחנן: הלכה כר' יוחנן למעט מספר מקרים 1200
 הראב"ד לעדיות פ"א מ"ה 1201
 תוספות עירובין מ. ד"ה אדעתא 1202
 ברכות סד. 1203
 הוריות יד. 1204
 ברייתא בע"ז ז. 1205
 רמב"ם ממרים א, ה וכ"מ והגמי"י שם 1206
 סמ"ג עשין קיא 1207
 שו"ת הרשב"א ח"א סי' רנ"ג 1208
 רשב"א חולין מ"ג 1209
 שו"ת הריב"ש ס' שע"ט 1210
 שו"ת מהר"ם אלשקר ס' נ"ד 1211
 לח"מ רמב"ם ממרים א, ה 1212
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1213
 ש"ך יו"ד סו"ס רמ"ב 1214
 ברכות לח: 1215
  אגרת רב שרירא גאון ח"ב, פ"ד 1216
 חולין יח: 1217
 שו"ת רשב"א ח"א סי' רנג 1218
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1219
  שבת כא. 1220
 שבת קכו: 1221
 עירובין מה. 1222
 סוכה ב: 1223
 חולין ז. רש"י ד"ה מכאן 1224
 תוס' שבת מט: ד"ה אבא 1225
 רי"ף פסחים מ. 1226
 ברכות יא. 1227
 שבת כט: 1228
 תוס' ע"ז סו: ד"ה רבא אמר בריח שאסר רבא ואמרו מעשה רב 1229
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 .1232הלכה    
 כל הלכה  .1233יש שבעל המעשה הקפיד שאחרים לא יסמכו עליו כל זמן שלא פסקו הלכה כמותו    
 .1235 ,1234בה, צא וראה היאך הציבור נוהג ונהוגשהיא רופפת בבית דין ואין אתה יודע מה טי    

 אומרים כדאי הוא הקטן לסמוך עליו ביחיד כנגד רבים, אך לא  בשעת הדחק והפסד מרובה:. 5
 .1237 ,1236בקטן נגד גדול ממנו בחכמה ובמנין    
 

 סיכום
הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, מאפשרת בירור המציאות, תוך הנגשת מידע בזמן אמת, דבר 

התמודדות עם חידושים מדעיים, תיעשה הלכתית לאחר ידיעה מדוקדקת ן מחשבתי. המונע קבעו
 . של הפרטים העובדתיים

יחיד גורם רפואי מאפשר צמצום התלות בהמידע המתקבל מגורמים שונים, עתק, הנתוני עידן ב
של בעל ידע וניסיון עבר, שיתכן שבמקרים מסוימים מידע זה אינו עדכני עד מוטה לכוון מסוים ב

הקיים בקרב מי שנחשב כגורם רפואי לעתים הידע חוסר רצון להתמודד עם מידע מאתגר אחר. 
שיקולים זרים, דבר הפוגע פועל מתוך  . יתכן שגורם רפואי,חסר או בלתי מדויקמומחה בכיר, 

 המקצועית. ומהימנותב
מגוונים. הדבר, בעלי ניסיון מצטבר במקצועות  םמומחיעמדות  ו, יציגנתוני העתקשלוודא חשוב 
. הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, מאפשרת סטטיסטייםנתונים ו ותעובדות מדעיבהבנת לסייע עשוי 

בחינת אמינות הנתונים המתקבלים. ניתוח הנתונים המתעדכנים, מאפשר רמת דיוק גבוהה 
פוי באבחנה, הצגת חלופות טיפול תוך שיפור יכולת ניבוי סיכויי ההצלחה של חלופות הטיפול ברי

אין . הצגת דעות מגוונות, מאפשרת נטרול לחצים זרים תוך ליבון סוגיות מקצועיות. המחלה
באמור לפגוע או לזלזל באינטואיציה ותחושת המומחה, בעל הניסיון, אך גם תחושה בתהליך 
קבלת החלטות ברפואה, יש לבסס בהסבר שכלתני. הדבר נדרש במיוחד, כאשר הגורם הרפואי 

ת הליך קבלת ההחלטה שהביא לבחירה הנכונה. על הגורם הרפואי, יהיה לנמק מתבקש לשחזר א
לחילופין, במקרה של תקלה,  ולהסביר מה גרם לו להעדיף את החלופה האחת על פני האחרת.

ייאלץ הגורם הרפואי להתמודד מול גישת המטפל הסביר ולהסביר את טיעוניו מדוע בחר בחלופה 
 Clinicalוים קליניים מנחים )ויסייע להגדיר ק ומבוסס, אמיןמידע לסיום, אדגיש ש השגויה.

Guide Lines, Gold Standard גורמי הרפואהדעת רוב ( שיתקבלו על . 
שאין צורך בהגדרת רמה בסיסית של ידע, ניסיון ומומחיות של גורם נראה לענ"ד, לאור האמור, 

 רפואי המוסר מידע, עליו מבקשים להתבסס בנתוני העתק.

                                                                                                                                                                  
 ברכות יא. 1230
 פסחים ק. 1231
 ביצה כ. 1232
 תוס' פסחים נא: ד"ה אני 1233
  פסחים סו. הלכה זו שמעתי ושכחתי אלא הנח להם לישראל אם אינם נביאים בני נביאים הם 1234
 ירושלמי יבמות ז, ג 1235
 שו"ת הרשב"א ח"א סי' רנג 1236
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1237
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ה שניה: האם הלכתית, המידע המתקבל ומעובד מנתוני העתק, נחשב כמבוסס שאל
 ( לצורך טכנולוגיה תומכת ההחלטה?Evidence Based Medicineראיות )

 
 הטכנולוגיהמידע המתקבל ומעובד מנתוני העתק, לא נחשב כמבוסס ראיות לצורך ה

 החלטההתומכת 
מבוסס על אינו וסס על ראיות. הליך זה, בדיני נפשות מבוצע הליך קבלת החלטות מוסדר המב

 ,1242 ,1241 ,1240 ,1239 ,1238אומדן הסתברותי: אין דנים לפי אומדנא שנאמר: "ונקי וצדיק אל תהרוג"
הדבר מחייב, מאפיין ייחודי זה, מטרתו פסיקת דין צדק באופן שבו הצדק ייראה וגם ייעשה.  .1243

 ת.תקלה אפשרידיון מבוסס על עובדות הנגלות לעין באופן שתמנע 
מגורם רפואי כלשהו, מחייב בדיקה מבוססת ראיות קודם שניתן יהיה להתבסס המידע המתקבל 

 על מידע שכזה.
בגט של שכיב מרע, לא ניתן לסמוך על אומדנות מצב בריאותו של הבעל נותן זה המקום לציין, ש

הערכת מצב בריאותו של השכיב מרע תצטרך להתבצע  .1244יחיד הגט, באמצעות גורם רפואי
מכוח ו היא אמנותנ ,גורם רפואיפיסית בנוכחות מספר גורמי רפואה. הדבר נובע מהעובדה, ש

 . 1247 ,1246, 1245לחיים ,רוב חולים פיםם מצטרחכמי לדבריולכן  ספק
תנגדת באופן עקרוני לקביעת מהווה עמדה המדעתו ו שאין במצב משום סכנההקובע  ,גורם רפואי

רפואי שאין סכנה במילה, במצב שלפי  גורם דם אומ. לפיכך, אןנאמ גורם הרפואיחז"ל, אין ה
  .1253 ,1252 ,1251 ,1250 ,1249 ,1248חז"ל והפוסקים יש בו סכנה, אין מלים את התינוק

 
 הטכנולוגיהמידע המתקבל ומעובד מנתוני העתק, נחשב כמבוסס ראיות לצורך ה

 החלטההתומכת 
קבל י זה, מ. גורם רפוא1254כפי שצוין מעלה, הגורם הרפואי היחיד, מוסמך לטפל לפי חוק

לעיתים ברמת דיוק מוגבלת.  באבחנה ובטיפול הרפואי אומדןבסיס החלטות ברפואה גם על 
במקרה של חולה בשבת במכה שבחלל הגוף, אין צורך לאומדן של גורם רפואי ומחללים לדוגמא: 

  .1256 ,1255על החולה את השבת. במכה שאינה בחלל הגוף, אומדים את החולה לפי גורם רפואי
תו מזרים הגורם הרפואי, מבוסס ראיות ומצטבר לנתוני עתק. נתוני עתק אלו מוצלבים המידע או

 מול נתונים היסטוריים ידועים, מעובדים סטטיסטית תוך ניסיון לזהות מגמות.
ל כאם מבחינה רפואית נראה שנעשו זה המקום לציין, שבמקרה של חולה הנוטה למות, 

להחזיר  ם שכשהמשיכו את המאמצים, הצליחוהמאמצים ואפסו התקוות, למרות שיש מקרי
גדר בפילו אנם שאין לחוש להם ואי ,מקרים רחוקים ויוצאים מן הכללמדובר במטופל לחיים, 

לא  ,מצינו שאף בפיקוח נפש. 1258טיפולבשלון יהצלחה או כסיכויי ניתן להגדיר אבחנה,  .1257ספק
  .1259חוששים למיעוט קטן ורחוק

                                                 
 שמות כו, ז 1238
 מכילתא משפטים פרשה כ 1239
 סנהדרין לז: 1240
 רמב"ם סנהדרין כ, א 1241
 סהמ"צ ל"ת רצ 1242
  חינוך מצוה פב 1243
  שו"ע אבן העזר קמה ז, ט, רמ"א 1244
 קידושין עא: 1245
 גיטין כח. 1246
 ב"ב קנג: 1247
 שו"ת דעת כהן ס' פד וס' קמ-קמב 1248
 זוכר הברית ס' י 1249
 אות חיים ושלום ס' רסג 1250
 שו"ת מנחת יצחק ח"ג ס' קמה 1251
 שו"ת מנחת יצחק ח"ה סי' יא אות ה 1252
 וינברגר מ. הרב, עמק הלכה-אסיא, התשמו )1986(, עמ' 35 ואילך 1253
זילברשטיין י. הרב, פוסק הלכה, רב שכונת רמת אלחנן, בני ברק, פגישה ביום ד', 15/11/17,  גורם רפואי המקבל רישיון מטעם משרד 1254

        הבריאות, נושא באחריות מקצועית
  שו"ע או"ח שכח ד, ה 1255
 ע"ז כח. 1256
 הרשלר מ., הלכה ורפואה, ב, התשמא )1981(, עמ' כט ואילך 1257
שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עה ס"ק ג, בענייני רפואה של חולים שאי אפשר לרפאותם לגמרי, בתשובה משנת 1984 לחתנו הרב 1258

        משה דוד טנדלר אודות ריפוי חולה מחיי שעה לחיי שעה ארוכים יותר בתרופה שיש בה חשש סכנה
 שו"ת מהר"ץ חיות ס' נב 1259

http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0700400029100393600000000000
http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0700400036200545200000000000
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המקבל יחיד כגורם גורם רפואי שרת לצמצם את התלות ב, מאפחלטההטכנולוגיה תומכת הה

שנאמנות הגורם הרפואי החלטה. בהתאם, ניתן להצליב מידע בין גורמים שונים. גם מי שסובר 
רע אומנותיה, במיוחד ישאומן חשש אין  , יסכים שלא מדובר בעד אחד. לפיכך,היא מתורת עדות

 . 1266 ,1265 ,1264 ,1263 ,1262 ,1261 ,1260בדבר ששקרו עשוי להתגלותבדבר שניתן לברר או 
תביעה לחיוב גט פיטורין לבעל שיש לו מחלת אודות , 1267מעניין לציין את דברי הרב וולדנברג

לכפות על הבעל גט . עמדת בית הדין נוטה לפי דעת רובא דרובא של גורמי הרפואה, יזופרניהסכ
, ה בחריפותהנמצאים גם אלה שטיפלו בבעל בזמן הופעת המחלבין המאבחנים ש פיטורין ובלבד

שנחלקו  ,1268. מצטט הרב וולדנברג מתוך שו"ת מהריב"לללא קשר למידת בכירותם וניסיונם
גורמי רפואה באבחנת צרעת וכתב: שיתקבצו גורמי הרפואה מזאת העיר שידענו שהם מומחים 

יכופו אותו ויוציא את אשתו בעל  ,ומובהקים ואם הרוב בחוכמה ומנין יסכימו שזה האיש מצורע
. לשיטת הרב וולדנברג, רוב גורמי הרפואה אומרים שיש סכנה ומיעוט אומרים שאין בו כרחו

דחמירא סכנתא מאיסורא. במקרה של הישנות המחלה זה פעמיים  ,סכנה, הולכים אחר הרוב
 ,נחשב לחזקה. אומנם, אין הולכין בסכנות נפשות אחר רוב וחוששים למיעוטא, הדבר אצל הבעל

 ,שהיפי הרוב לא תחזור אצל הבעל, בכל זאת בבואנו לדון בנוגע למצב האגם אם נניח שהמחלה ל
 אנו מחויבים לחוש אפילו למיעוטא ולכן יש לחייב את הבעל לגרשה.

 
 סיכום

על בסיס העובדה, שהגורם הרפואי, אושר כחוק כגורם מקצועי, ניתן להתבסס על המידע אותו 
צטבר לנתוני עתק. נתוני העתק, מאפשרים הוא מעביר. המידע אותו מעביר הגורם הרפואי, מ

זיהוי קשרים אפשריים על בסיס ניתוח אלגוריתמים. ספק אם בן אנוש, יזהה באופן עצמאי, 
קשרים אפשריים אלו. לענ"ד, ברוב המקרים, נתוני העתק יתמכו במידע הקיים, מבוסס הראיות. 

פשר בחינת כווני חשיבה כל עוד המידע המתקבל, אינו סותר את הידע הקיים, מידע זה יא
נוספים. במידה והמידע המתקבל מנתוני העתק, סותר ידע קיים מבוסס ראיות, יש לבחון מחדש, 

  בו זמנית, את נתוני העתק ואת הידע הקיים מבוסס הראיות.
 המידע המתקבל ומעובד מנתוני העתק, נחשב כמבוסס ראיותלאור האמור, נראה לענ"ד, ש

 .החלטההת תומכ הטכנולוגילצורך ה
 

                                                 
 שו"ת חוט המשולש ס' ב 1260
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' קעב 1261
שו"ת נובי"ת חאו"ח סוסי' עב העלה דווקא בעושה מעשה, יש להקל באומן, אבל בדיבור בלבד יש לחשוש שמשקר, אבל כשיש עוד 1262

        צירופים, יש להאמין לגורם הרפואי גם כשאומר ענין רפואי ולא דווקא כשעושה פעולה רפואית
מג"א ס' כ, שאין אומרים שאומן לא מרע אומנות ואלא דווקא כשיש קפידא גדולה וכשהזיוף הוא לכל העולם, אבל אם הזיוף הוא 1263

        רק לישראל, חוששים שמזייף
 הט"ז חילק בין מצב שעיקר הרווח בא מדבר התלוי בנאמנותו, שאינו נאמן 1264
 שו"ת נובי"תח או"ח ס' עב 1265
 שו"ת חכם צבי ס' לט 1266
ציץ אליעזר, כרך ג', חלק ו', סימן מב, קונטרס אורחות המשפטים )פסקים בעובדות ומעשים שהתרחשו בבית הדין(, פרק 1267

        א': תביעה לחיוב גט פיטורין לבעל שיש לו מחלת שיזופרניה, ס' א
 שו"ת מהריב"ל ח"א, כו 1268
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החלטה מעמידה מחדש את הטכנולוגיה תומכת הלכתית, ההאם שאלה שלישית: 
 ?בכלל ובשאלות הלכתיות בפרט שאלת נאמנותו של הגורם הרפואי

 
מעמידה מחדש את שאלת נאמנותו של הגורם לא החלטה הטכנולוגיה תומכת ה

 בכלל ובשאלות הלכתיות בפרט  הרפואי
רישיון  .1269ולטפל חוקית מטעם משרד הבריאות שיון לעסוק ברפואהיקבל רגורם רפואי הוא מי ש

כפל הלשון . 1272 ,1271 ,1270ידיעת חכמת הרפואה, שיהא בקי ויודע בחכמה ומלאכה זוזה מותנה ב
ית )חכמה( ומעשית )מלאכה( כאחת. עיונמעיד כנראה על הצורך בבקיאות  ,"חכמה ומלאכה"

כל  .1273ור בחכמת הרפואה טרם עוסקו ברפואהרפואי חובה לדרוש ולתהמוטלת על הגורם  ,לפיכך
את הגורם  תשיון פוטרירה תקבל .1274מי שאינו יודע בטיב מלאכת הרפואה, לא יהא לו עסק בה

 םנפסק להלכה: "ואם ריפא שלא ברשות בית דין חייב בתשלומי .1277 ,1276 ,1275מנזק בשגגההרפואי 
יש הסבורים, שמדובר . 1279 ,1278אם ריפא ברשות בית דין וטעה והזיק, פטור מדיני אדם" .וכו'
 .1281 ,1280ידי דיינים הבקיאים בחכמת הרפואה-שניתן על ,שיון מקצועייבר

מי , בזמן הזה .1282הקהל קיבלו לכך. במקביל, רפואי רשות לרפא חוליםהלגורם ן תונ ,בית דין
ריפא  .1284 ,1283יש לו רשות לרפא ,המיוחדים לכך מהממשלה ,מבתי לימוד לרפואהה שקיבל תעוד

 -ריפא ברשות בית דין והזיק במזיד . חייב בתשלומים אפילו היה בקי ,ית דיןשלא ברשות ב
 . 1286וכן אם חבל בו יתר על הראוי לו 1285חייב

 ,1287מציין הרב וולדנברג שהגורם הרפואי מטפל על בסיס רפואה מבוססת ראיות. ,אנו מניחים
ים אוסרחכמים  .1288על דבר שאינו מוכח מבחינה רפואית כמרפא יםפוריכהשאין מחללין את יום 

מסביר רש"י: רפואה  ",רפואה סגולית" :כתב הרמב"ם .לחלל שבת על רפואה שאינה גמורה
אין עוברים על המצוות אלא ברפואה לבד, בדברים המרפאים ש ,שאינה גמורה. חכמים סוברים

 ה. ואבטבע. ספק נפשות, הותר בדבר שרפואתו ידועה שהדבר מועיל, אך לא בספק רפ
 .פיקוח נפשמדובר באם אומר שב ,לכל הדעות ,ןרפואי נאמ גורםמת נפסק שבמציאות הקיי

 . 1289פק פיקוח נפש דוחה את כל האיסורים שבתורה, פרט לשלוש עבירותגם ס ,בהתאם
את המידע באופן שכלתני תוך צמצום התלות לברר  מאפשרת חלטההטכנולוגיה תומכת הה

הגורמים  רובשרת לבחון מהי עמדת הטכנולוגיה, מאפ. 1290ים או בגורמי השפעה זריםבחוש
  .1294 ,1293 ,1292 ,1291הרפואיים בנושא

קבלת מאפשרת ואמצעי הדמייה,  פנימיים באמצעות מכשיריםהאפשרות להראיית איברים 
ובכך מגבירה את מידת  לגורם הרפואי רשות לרפא, דבר המאפשר ברורה ומוכחתתמונה 

                                                 
זילברשטיין י. הרב, פוסק הלכה, רב שכונת רמת אלחנן, בני ברק, פגישה ביום ד', 15/11/17,  גורם רפואי המקבל רישיון מטעם משרד 1269

        הבריאות, נושא באחריות מקצועית
 תורת האדם, ענין הסכנה 1270
 שו"ע יו"ד שלו, א 1271
 מסגרת השולחן ובשיורי ברכה, יו"ד שלו, א 1272
 פלא יועץ ערך רופא 1273
 צידה לדרך, מאמר חמישי, כלל ב, פ"ב 1274
 בבלי גיטין ג יג תוספתא 1275
 ב"ק ו, ו 1276
 ב"ק ט, ג 1277
 תורת האדם, ענין הסכנה 1278
 שו"ע יו"ד שלו, א 1279
 דברי שאול יו"ד ס' שלו 1280
 מעשה אברהם )אברהם ניסים אשכנזי( חיו"ד ס' נה 1281
 שו"ע יו"ד שלו, א בית הלל 1282
 שו"ע יו"ד שלו, א בהגהות יד שאול 1283
 בבית הלל כתב שמכל מקום צריך גם רשות בית דין ישראל. בערוך השלחן נראה שאין צריך 1284
 שו"ע יו"ד שלו, א ש"ך סק"ב מסברת עצמם 1285
 תוספתא בבא קמא ט 1286
 ציץ אליעזר, כרך ב', חלק ד', סימן ד', שמירת השבת במשטרה 1287
 יומא פג. אין להאכיל מחצר כבד של כלב את מי שהכלב נשכו 1288
 רא"ש יומא פ"ח סי' יד, בשם ריב"א 1289
הראי"ה קוק, שערי ציון, כסלו, תרפ"א, ס' א וס' ט: אומנם יש להעיר, שבדיני עדות יש כללים מוגדרים, שלא תמיד מבוססים על 1290

        לו משה ואהרון, גרים מעכו"םיא, בעובדה שקרובים פסולים לעדות ואפי-גיון גרידא אלא על גזירת הכתוב, כגון: חו"מ לג, ייהה
        שנתגירו ורמב"ם יסודי התורה ז, ז: נצטוינו לחתוך את הדין לפי שני עדים כשרים גם במקרה שהעידו בשקר

 שו"ת מהר"מ לובלין ס' קיא 1291
 שו"ת חת"ם סופר חיו"ד ס' קעה 1292
 שו"ת מהר"ם שיק חאבהע"ז ס' ב 1293
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' כד 1294
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על מבחנים סטטיסטיים  תוצאות בדיקות דם המבוססות .1300 ,1299 ,1298 ,1297 ,1296, 1295נאמנותו

-אבחנת ודרכי הטיפול המוצעים עלניתן כיום לברר את . 1301ניםמהימיהם יהיו ממצאמהימנים, 
דם, שתן, צואה, הדמיה, , ביניהם בדיקות בדיקות מדויקותבאמצעות  ,הגורם הרפואיידי 

ל הכלל ובהרבה השערות, ע פנימית הבמכ ןנאמכרפואי הגורם כיום נחשב ה ,לכן .ביופסיות וכד'
 ,1307 ,1306 ,1305 ,1304 ,1303 ,1302בהם ןנאמ מי שאינו יהודיבגדר העשוי להתגלות, שגם  . הדברועל הפרט

גורם ה הדבר מאפשר לטעון, שהטכנולוגיה תומכת החלטה, מאוששת את קביעת. 1311 ,1310 ,1309 ,1308
חיי שעה זאת, גורם רפואי, נאמן יהיה בקביעתו לצורך הצלת על בסיס קביעה  .1312רפואיה
)תוחלת חיים מעבר לשנה נחשבת כחזקת חיים(. במקרה של טריפה ר לשנה הארכת חיים מעבו

 חיי שעה. לכשיש חשש טיפול, להתיר גורם רפואי יכריע  ,ספק חיות גמורבמקרה של 
א מדין חזקה שאומן לא מרע אומנותו או מדין חזקה הטוענים, שנאמנות הגורם הרפואי הייש 

. לפי טעם זה, 1319 ,1318 ,1317 ,1316 ,1315 ,1314 ,1313שאדם לא משקר בדבר ששקרו עשוי להתגלות
. נאמנותו של גורם רפואי 1321 ,1320סומכים על הגורם הרפואי במצב שאין אפשרות לברר אם טעה

 .1326 ,1325 ,1324 ,1323, 1322שה ואיסורי תורהיכשהוא נחשב כפסול דין: אינו יהודי, א קיימת,
נפש דוחה  פק פיקוחגם ס ,בהתאם .פיקוח נפשמדובר באם אומר שבלכל הדעות  ןרפואי נאמ גורם

לפיכך, אם  .1335 ,1334 ,1333 ,1332 ,1331 ,1330 ,1329 ,1328 ,1327את כל האיסורים שבתורה, פרט לשלוש עבירות
הכיפורים,  , מותר לחלל שבת, מותר לאכול ביוםמטופלשיש סכנה במצבו של אומר רפואי  גורם

 אין למול תינוק בזמנו וכיוצא בזה לשאר איסורים.

                                                 
 שטינברג א., הקדמה לס' הלכות רופאים ורפואה, הע' 35 1295
 סגל ז. הרב, שנה בשנה, התשמב )1982(, עמ' 204 ואילך 1296
 שו"ת פנים מאירות ח"א ס' יב 1297
 מרומי שדה )הנצי"ב(, תשובה א שבסוף החידושים למס' נידה 1298
 שו"ת שם אריה חאבהע"ז ס' קיב 1299
 שו"ת מנחת יצחק ח"א ס' קכה אות ו 1300
 פסד"ר כרך ה עמ' 351, בענין קביעת אבהות 1301
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' יג וס' כד 1302
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' עב וס' קפב 1303
 שו"ת מהרש"ם ח"ו ס' צב 1304
 שו"ת תשורת שי ס' תכו 1305
 שו"ת אמרי יושר ח"א ס' קס 1306
 שו"ת מהר"ש ענגיל ח"ז ס' יב 1307
 שו"ת שם אריה ס' יב 1308
 שו"ת מחזה אברהם ח"ב חיו"ד ס' יח 1309
 שו"ת שבט הלוי ח"ה ס' קכו 1310
 שיעורי שבט הלוי ס' קפז סק"ג 1311
 שו"ת שב יעקב ס' מא 1312
 שו"ת חוט המשולש ס' ב 1313
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' קעב 1314
שו"ת נובי"ת חאו"ח סוסי' עב העלה דווקא בעושה מעשה, יש להקל באומן, אבל בדיבור בלבד יש לחשוש שמשקר, אבל כשיש עוד 1315

        רפואי גם כשאומר ענין רפואי ולא דווקא כשעושה פעולה רפואיתצירופים, יש להאמין לגורם ה
מג"א ס' כ, שאין אומרים שאומן לא מרע אומנות ואלא דווקא כשיש קפידא גדולה וכשהזיוף הוא לכל העולם, אבל אם הזיוף הוא 1316

        רק לישראל, חוששים שמזייף
 הט"ז חילק בין מצב שעיקר הרווח בא מדבר התלוי בנאמנותו, שאינו נאמן 1317
 שו"ת נובי"תח או"ח ס' עב 1318
 שו"ת חכם צבי ס' לט 1319
 שו"ת אבן יקרה מהדו"ג ס' פב 1320
 שו"ת אבני נזר חיו"ד ס' רלה 1321
 ע"ז כז.: רש"י ד"ה רופא: מאמרו של הרב מ. אילן, תורה שבעל פה, יח, התשלו )1976(, עמ' ע ואילך 1322
 שו"ת מהריט"ץ ח"א ס' לו 1323
בתי דין רבניים שסמכו על עדות גורם רפואי מדין חזקה שאומן לא מרע אומנותיה ואינו חשוד במסירת חוות דעת שקרית: תיק 1324

       בית דין רבני איזורי בפתח תקוה פס"ר כרך א' עמ' לג 1425/260
 תיק 502 בית דין רבני אזורי ירושלים, פד"ר כרך א עמ' רלה 1325
 השופט מ' דרורי פס"ד ברע 775/03 מחוזי ירושלים, אבישג אוהנה נ' אליהו ואבנר 1326
 רא"ש יומא פ"ח סי' יד, בשם ריב"א 1327
 ביאור הגר"א או"ח ס' תריח סק"א 1328
 שו"ת בשמים ראש ס' רנט 1329
 שו"ת שבות יעקב ח"א ס' סה 1330
 שו"ת נובי"ק חיו"ד סי' מט 1331
 שו"ת פנים מאירות ח"א ס' יב 1332
 עקרי הד"ט יו"ד ס' יד אות ה 1333
 הגר"י אייבשיץ, הובאו דבריו באוצה"פ סי' יג סקצ"ב אות א 1334
 שבט מיהודה, מהדורת התשמד )1984(, עמ' שמז ואילך 1335
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אינה מתנגדת באופן עקרוני  ו, אם קביעת, שאין במצב משום פיקוח נפששטוען רפואי גורם

מכוח ספק, אף על פי שאין ו היא אמנותהוא נאמן. גורם רפואי שנלקביעה הלכתית בנידון, הרי 
 .1338 ,1337, 1336רוב חולים לחייםהגורם הרפואי מתקבלים, ש דברי ,הולכים בפיקוח נפש אחר הרוב

וודאית, אלא מדין ספק או  ומנותלשיטת הסוברים שאין נאגם באיסורי דרבנן, ן רפואי נאמ גורם
באיסורי דרבנן, אף על פי שכבר התחזק נאמן גורם רפואי יהודי אחד . 1340 ,1339מדין רוב

 . 1342, 1341יסורהא
, מועילה ויש מי שכתב, שכאשר גורם רפואי מסתייע בחזקה קודמת, שהמצב הוא אכן כדברי

דרכי רפואי והאם כבר נתחזק הגורם  .1343וענין לשאלת נאמנות ואינוהדבר  לאמת החזקה ועדות
או עשה ניתוח מסוים כמעשה שבכל יום והוא מצליח באותם  שנתן תרופה מסוימת :ו, כגוןתרפוא

 ,1344הרי הוא נאמן גם למקרים אחרים ואין לפקפק על נאמנותו בעניינים אלו ,לות או ניתוחיםפעו
1345 . 

מומחים, אפילו  הרפוא מיד, מכל מקום אפשר לסמוך על שני גוריחיאין סומכים על גורם רפואי 
גם  . הדבר נכון, נתנו חוות דעתם בכתבו באיסורי תורה, אם כיוונו לדעה אחת זה שלא בפני זה

צריך שהחכם מורה ההוראה יהיה אצל הגורם שאינו יהודי. אחד מהם הוא מחלל שבת או ם א
, 1348 ,1347 ,1346רפואי מגיע להכרעתוהרפואי בשעת השאלה, כדי שיוכל לחקור היטב איך הגורם ה

1349, 1350, 1351, 1352, 1353, 1354, 1355, 1356 . 
תם הסוברים שנאמנות הגורם הרפואי היא מדין ספק, מאחר שגורמי הרפואה משנים את דעיש 

בדברים רבים ולפעמים יש המניחים יסוד ולאחריהם בא דור  מהמזמן לזמן ואין ביניהם הסכ
לפיכך, יש הטוענים שנאמנות הגורם הרפואי היא . 1361 ,1360 ,1359 ,1358 ,1357אחר וסותר את שנאמר

  רק באיסורי דרבנן או במצבי פיקוח נפש, שבשניהם סומכים על הספק.
שבאותו מקום  אומןקביעת גורם רפואי  בו סכנה לפי בשביל חולה שיש שבת עוברים על איסורי

מצבו של אומר ש)שפיזית נוכח ומתרשם ממצבו של החולה: הבנה שלי מתוך הפשט( ובהתאם 
 .1364 ,1363 ,1362סכנההחולה ב

דבר האסור אלא אם כן  ,שאין מאכילים לחולה שיש בו סכנה ,סובריםהיש מהראשונים 
שכיון שספק סכנת נפשות להקל, לכן  ,סובריםיש  .1367 ,1366 ,1365פי מומחיםלהרפואה ידועה או 

שרפואה בדוקה נחשבת רק כאשר  ,יש שכתבו. 1369 ,1368אף ברפואה שאינה בדוקה יש להתיר

                                                 
 קידושין עא: 1336
 גיטין כח. 1337
 ב"ב קנג: 1338
 שו"ת נובי"ק חיו"ד ס' מט 1339
 הגראי"ה קוק, מאסף תורני שערי ציון, תרפ"א, חוב' א-ב, ס' א וס' ט 1340
 ספר התרומה, הובא בב"י יו"ד סי' קפז 1341
 שיעורי שבט הלוי, ס' קפז, סק"ג 1342
 הגר"י אייבשיץ, הובאו דבריו באוצה"פ ס' יג סקצ"ב אות א 1343
 ב"ח יו"ד ס' קפז 1344
 שו"ת ציץ אליעזר חט"ז ס' לב אות ד 1345
 שו"ת שבות יעקב ח"א ס' סה 1346
 שו"ת דברי חיים ח"ב חיו"ד ס' עז 1347
 שו"ת מהר"ש ענגיל ח"ז ס' קע 1348
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' יג 1349
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' קעב 1350
 שו"ת מחזה אברהם ח"ב חיו"ד ס' יח 1351
 שו"ת שאילת משה חיו"ד ס' כז 1352
 שו"ת מנחת יצחק ח"ג סי' כו אות א 1353
 שיעורי שבט הלוי ס' קפז סק"ג 1354
 שו"ת אגרות משה אבהע"ז ח"ד ס' לג 1355
 שו"ת יביע אומר ח"ד חאבהע"ז ס' א 1356
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קנח 1357
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"א ס' סא 1358
 שו"ת מהר"מ שיק חיו"ד ס' קנה 1359
 שו"ת מהר"ש ענגיל ח"א ס' ד 1360
 שו"ת דעת כהן ס' קמ 1361
 רמב"ם שבת ב, א 1362
 רבינו מנוח שביתת עשור ב, ה 1363
 שו"ע או"ח שכח, י 1364
 רמ"א יו"ד קנה ג 1365
 שו"ע או"ח מגן אברהם שכח סק"א 1366
 משנה ברורה שכח סק"ה 1367
 פרי מגדים או"ח שכח אשל אברהם סק"א 1368
 שדי חמד מערכת יום הכיפורים ג כד, בשם כמה אחרונים 1369
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 ןרפואה כלל ואפילו ספק רפואה אין בה ןאינ ת. סגולו1370גורם רפואי נותן רפואה למחלה מוגדרת

 . 1371כדי לחלל שבת באיסור תורה או לאכול דברים אסורים מן התורה
באיסורי כרת ומיתות  ויש הסבורים שנאמנות הגורם הרפואי היא ודאית, מאחר ואנו סומכים עלי

. כיון שנתנה 1379 ,1378, 1377 ,1376 ,1375 ,1374 ,1373 ,1372בית דין, לפי שהם יודעים בטיב חולי ומיתות
. לפיכך, נאמנות 1380רשות לרפאות, נתנה לו התורה נאמנות בכל מה שיאמר גורם הרפואיהתורה ל

 א באיסורי תורה ובדברים שאינם נוגעים לפקוח נפש.הגורם הרפואי הי
שגורם רפואי מי שאומר, ש י .1382 ,1381שבדרך כלל סומכים על גורם רפואי מדין רוב יש הסבורים,

ק בחבלות ן ריש מי שכתבו, שגורם רפואי נאמ. ניסיון מוחשיו לשיש ווקא בדבר שמתברר ן דנאמ
ניתן להסתכל על האיברים הפנימיים  ,ימינוב. 1386 ,1385 ,1384 ,1383הדברים ברוריםמאחר וחיצוניות, 

, בהן ניתן פנימיות כדין מכות חיצוניות לפיכך דין מחלות .ואמצעי הדמיה באמצעות מכשירים
, שבניתוח איברים פנימיים, יש צורך 1389מציין הרב פיינשטיין. 1388, 1387לגורם הרפואי רשות לרפא

בזהירות מרובה ולכן יש צורך בגורם רפואי מומחה המוחזק לעולם במעשה ניתוחיו שעושה 
משפרת את  יש לציין, מאחר שהטכנולוגיה תומכת ההחלטה בזהירות גדולה ובזריזות יתירה.

 זקת את נאמנותו של הגורם הרפואי.יכולת האבחנה וביצוע הניתוח, הרי שהיא מח
, הרי טיפולבהתאם מציע אבחנתו ו, שאם גורם רפואי קובע דבר שהוא מחויב לפי גרסיש מי ש

; אם ולהביא ראיה מחכמת הרפואה שהמצב כדברי ךצריאך בתורת וודאי,  ןנאמשהגורם הרפואי 
קרוב לוודאי, אלא  אבחנה והטיפולה ואפשרי, אפילו אם לדעתהטיפול ש גורם הרפואי קובעה

זה המקום לציין, שמאחר והטכנולוגיה  .1390בתורת ספק ו, הרי דבריודבריאת שלא יכול להוכיח 
משפרת את יכולת האבחנה וביצוע הטיפול, הרי שהיא מחזקת את נאמנותו של  תומכת ההחלטה

 הגורם הרפואי.
 ין לציין את דברי הרבלאור העובדה, שהטכנולוגיה תומכת החלטה מציגה מאזן הסתברויות, מעני

מטופל הנמצא בסכנה, בהנחה שאין אמצעי טיפול בטוח יותר, יקבל טיפול רק , ש1391פיינשטיין
מנוטלי הטיפול נרפאו מהמחלה בזכות הטיפול. הטיפול יינתן, במקרה  60%באם יוכח שלפחות 

בשלב ימותו הנותרים מ 10% -ימים ו 7מנוטלי הטיפול ימותו תוך  30% -בו קיימת סכנה ידועה ש
מעת נטילת הטיפול. סכנת חיי שעה מותרת לצורך הארכת חיים מעבר לשנה )תוחלת מאוחר 

 כשיש חשש חיי שעה.  ,חיים מעבר לשנה נחשבת כחזקת חיים(. ספק חיות גמור יכריע להתיר
. 1396 ,1395 ,1394 ,1393 ,1392נכונים ודווקא אם יש רגליים לדבר שדברי ן, שגורם רפואי נאמטעןיש מי ש

יש מי שכתב, שרגלים  .1398 ,1397אפילו באיסורי תורההגורם הרפואי  מועילה קביעתכזה, במקרה ש
 . 1399לדבר מועיל רק באיסורי דרבנן, אבל לא באיסורי תורה

                                                 
 זר זהב לאו"ה ס"ק ט"ז 1370
 ציץ אליעזר, כרך ב', חלק ד', סימן ד', שמירת השבת במשטרה 1371
 שו"ת מהרי"ט ח"ג חאבהע"ז ס' יד 1372
 שו"ת מהרי"ק שורש קנט 1373
 שו"ת חכם צבי ס' מו 1374
 שו"ת חקרי לב חיו"ד ח"ג ס' פז 1375
 שו"ת אחיעזר חיו"ד ס' טז אות ו 1376
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' סט אות ד 1377
 שו"ת עמודי אש ח"א ס' א בשיטת הרמ"א פרט לאיסורי ערווה דאוריתא 1378
 שו"ת עמודי אש ח"ב, שיטות פוסקים שהוכיחו את נאמנותם הודאית של הגורם הרפואי מסוגיות הש"ס 1379
 ערוך השולחן יו"ד קפז, סט 1380
 שו"ת עבודת הגרשוני ס' כב 1381
 שו"ת מקדשי השם ח"א ס' פו, תשובת בעל חזון נחום. שו"ת מהר"ם שיק חאבהע"ז ס' ב 1382
 כרתי ופליתי יו"ד ס' קפח סק"ה 1383
 שו"ת נודע בשערים חיו"ד ס' יב 1384
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' כד 1385
 שו"ת מהרש"ם ח"ג סי' קל 1386
 שטינברג א., הקדמה לס' הלכות רופאים ורפואה, הע' 35 1387
 סגל ז. הרב, שנה בשנה, התשמב )1982(, עמ' 204 ואילך 1388
שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עד ס"ק ב, בענייני רפואת חולה שאי אפשר לרפאותו לגמרי ובענין סכנת חיי שעה בשביל ספק חיי 1389

        למחותנו הרב שלום טנדלר 1984עולם בתשובה משנת 
 שו"ת שב יעקב ס' מא 1390
שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עה ס"ק ג, בענייני רפואה של חולים שאי אפשר לרפאותם לגמרי, בתשובה משנת 1984 לחתנו הרב 1391

        משה דוד טנדלר אודות ריפוי חולה מחיי שעה לחיי שעה ארוכים יותר בתרופה שיש בה חשש סכנה
 שו"ת רדב"ז ח"א ס' תי 1392
 שו"ת פנים מאירות ח"א ס' יב 1393
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קעה 1394
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' כד 1395
 שו"ת מחזה אברהם ח"ב חיו"ד ס' יח 1396
 ערוה"ש יו"ד קפז, סט 1397
 שו"ת טוטו"ד מהדו"ג ח"ב ס' נה-נו 1398
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להכשיל  ההכיפורים, לא יאב ביום המתענ ור בתורה ואינפכיש שכתבו, שגורם רפואי ש ,לעומתם
, גורמי הרפואה רוב .1400ח נפש יש להקלומשום ספק פיקו והאמת הנראית ליקפיד לומר אחרים ו

ובין רשעי ישראל, עושים מלאכתם, אין להם עסק בהסתה ובהדחה ולכן  מי שאינם יהודיםבין 
על גורם . במיוחד יש לסמוך 1402 ,1401אין לחוש שמתכוונים לשקר, אלא אם ידוע דבר זה בבירור

מחלל שבת וצריך לעשות מה יהודי או אינו יהודי רפואי מומחה בענייני פיקוח נפש, אפילו הוא 
  .1403שיאמר לענין פיקוח נפש בשבת

שחז"ל סמכו על אומדנות הגורם הרפואי  ,עצו עם גורמי רפואה בנושאי הלכה. היו מקריםנוחז"ל 
  קבלו את דעתו של הגורם הרפואי:בנושאים הלכתיים. בין הנושאים בהם חז"ל 

 ולות כלי הרצח להרוג, מיקום המכה מבוצע אומד רפואי של כלי הרצח, יכ . בדיני נפשות:1
 לרצח, האם ניתן להרוג במקום שכזה, שיעור המכה, כוח ההורג, כוח הנהרג ועד  שגרמה    
  שה שמקשה לילד, מחתכים אתי. א1407 ,1406 ,1405 ,1404על הדרדרות מצב הנפגע השלכות המכה    
 דבר שיכול ש יש מי שטען,. 1411 ,1410 ,1409 ,1408הולד במעיה ומוציאים אותו איברים אברים    
 . 1412להתברר לכל אדם, יש לבדוק במטרה שלא להסתמך על אומדן    
 , יקבע הגורם בדרך זאת .בהקשר לכך, גורם רפואי נאמן להכריע באם יש למכה רפואה או לא    
 בנוסף,. 1413הרוצחיקבע עונשו של או שלם ולפי זה  טריפהוגדר כמהאם הנרצח הרפואי     
 . 1414שלא נתפרשו בתלמוד ם, באותטריפהאי בהגדרת סומכים על הגורם הרפו    

 או לפחות שנאמנותו הוא מדין  1415שנאמנות הגורם הרפואי היא בתורת ודאי ,יש מי שהוכיח    
 זאת שהרגה ובכך להוכיח  רוב ולא מדין ספק, שהרי צריך לדבריו הוכחה שהמכה אכן היא    
 .1418, 1417יהיה נאמן הגורם הרפואי ןבה ,. יש מי שטען, שרק בנסיבות בהן יש הוכחה1416מיתה    

   אם מחמת גורם הרפואיאומד השעמד בין חולי שציווה בו לבין חולי שמת ממנו,  :שכיב מרע .2
  .1422 ,1421 ,1420 ,1419מתנתו מתנה ואם לאו אין מתנתו מתנהשאז  ,חולי ראשון מת    

 . יש 1423"פאיםשה שהיתה מפלת כמין קליפות אדומות...וחכמים שאלו לרוימעשה בא" . נידה:3
  ,1424שבקשו להוכיח שסומכים על נאמנותו של הגורם הרפואי בחשש לאיסורי כרת ,מהפוסקים    
    1425, 1426, 1427 .  
 מחולי זה ועמד והלך בשוק, חלה ומת, אמות גטך מהיום אם רי זה האומר לאשתו ה . גיטין:4

  . יש מי1430 ,1429 ,1428אומדים אותו אם מחמת חולי הראשון מת, ה"ז גט ואם לאו אינו גט    
 שסומכים על אומד הגורם הרפואי אפילו בענין אשת איש למרות שאין  ,שמבקש להוכיח מכאן    
     . 1433 ,1432 ,1431ודרך לאשר את דברי    

                                                                                                                                                                  
 שו"ת בית שלמה )הר"ש סקאלא( ס' עז 1399
 שד"ח מערכת יוהכ"פ סי' ג אות ה 1400
 פיינשטיין מ. הרב, הלכה ורפואה, ח"א עמ' קל 1401
 מאמרו של הגרי"א הרצוג, נועם, כד, עמ' שג ואילך 1402
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לב, כא 1403
 ספרי במדבר לה, טז-יח 1404
 רמב"ם, רוצח, ג, א-ו 1405
 סנהדרין עח. 1406
 רמב"ם, רוצח, ד, ג-ה 1407
 סנהדרין עב: 1408
 רמב"ם רוצח א, ט 1409
 שו"ע חו"מ תכה, ב 1410
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' סט אות ד 1411
 הגראי"ה קוק, שערי ציון, כסלו תרפ"א, ס' ט 1412
 רמב"ם רוצח ב, ח 1413
 שו"ת מהר"ם שיק או"ח ס' רסח 1414
 אילן מ. הרב, תורה שבעל פה, יח, התשלו )1976(, עמ' ע 1415
 שו"ת מהר"מ שיק חיו"ד ס' רמד 1416
 שו"ת צמח צדק, חיו"ד ס' סד 1417
 שו"ת היכל יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ח 1418
 גיטין עב: 1419
  ב"ב קנא: 1420
 רמב"ם זכיה ומתנה ח, כו 1421
 שו"ע חו"מ רנ, ב 1422
 נידה ד. 1423
 שו"ת מהר"מ מרוטנברג, מקיצ"נ ס' נג 1424
 שו"ת מהרי"ק שורש קנט 1425
 ב"י יו"ד ס' קצא ד"ה כתב הר"ן 1426
 שו"ע יו"ד קפו, ח 1427
 גיטין עב. 1428
 רמב"ם קידושין ט, יח 1429
 אבהע"ז קמה, ז 1430
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 ושאין  שה היא שוטהינאמן לקבוע שא ,מומחה לרביםהיש אומרים, שגורם רפואי  :שוטה. 5

 ואפילו אם  אם אינו יהודי ,גורם רפואימוך על . ניתן לסתקנה למחלתה לענין היתר מאה רבנים    
  יש מי שכתב, שגורם .1438 ,1437 ,1436 ,1435 ,1434לא העיד בפנינו, אלא שהביאו ממנו מכתב רפואי    
 אומרים  הרפואמי שאם גורהטוען, יש . 1439שה צלולה בדעתהירפואי נאמן להעיד שכעת אין הא    
 יש  .1440שה אחרתילשאת א בעלהיר לתתרפא משטותה, אין להתאישה נשואה ש ,שיש תקווה    
  שההיתר של רבנו גרשום להתיר בנשתטית הוא לאו דווקא בשוטה מפורסמת לכל ,גרסמי ש    
 סד הנוהג בבתי הדין לסמוך ינתי. במקרה שגורם רפואי קבע שהיא שוטהבעיקר העולם אלא     
 . 1441ם רבנו גרשוםבנידון ואפשר לומר שעל דעת כן לא החרי הרפוא מיעל עדויות גור    
  שה היא שוטהייש אומרים, שגורם רפואי אינו יהודי המומחה לרבים, נאמן לקבוע באם א    
  ושאין תקנה למחלתה לענין היתר מאה רבנים ואפילו אם לא העיד בפנינו אלא שהביאו ממנו     
  עיד שכעתנאמן לה ,שגורם רפואי אינו יהודי ,טען. יש מי ש1446 ,1445 ,1444 ,1443 ,1442מכתב רפואי    

 יש הטוענים, שבכל מקום שיש רגליים לדבר, נאמן גם גורם  .1447שה צלולה בדעתהיאין הא    
 .1448שאינו יהודי רפואי    

  .1449לקבוע מצב של צרעת, כדי לכפות את הבעל לגרש את אשתון גורם רפואי נאמ :צרעת. 6
 ולא תוכל ללדת  רהוגורם רפואי קבע שהיא עק ששהתה תחת בעלה ולא ילדה ,שהיא :עקרות. 7

 ם א .1451 ,1450ויכול הבעל לגרשה אפילו אחרי שנתיים או שלוש שניםן נאמהגורם הרפואי עוד,     
 עשר שנים ולא ילדה וגורם רפואי קובע שסיבת העקרות הוא ממנה, הרי האישה כבר שהתה     
 הבעל או בבתי הדין שבקביעת מצב של עקרות אצל  נהוג ומקובל. 1452שהגורם הרפואי נאמן    
 של  /השרוב בני האדם מסוגו ,אם קבע גורם רפואי. גורם הרפואיהסומכים על דברי  ,שהיהא    
 אכן אינם מסוגלים להוליד, יש  ,בגין עקרות /להתגרשלגרש תשנתבעשתובע/שה יא/האישה    
 . 1453את הצדדים לגרש/להתגרש בעל כורחםכופה דין הבית  .לראותם כעקרים    

   שה הזו הוא יאם יש חזקה שחלב האם הזיק לשני ילדים וגורם רפואי מעיד שחלב הא :הנקה. 8
  יש  .1454ינה ענין לשאלת נאמנות גורם רפואי בדרך כלללאמת החזקה וא וארסי, מועילה עדות    
 שה הוא ארסי לוולדה, הרי הוא נאמן להחמיר ימי שכתב, שאם גורם רפואי קבע שחלב של א    
  יניקות כלל ואין בזה סכנה לוולד, כי ישמבפיקוח נפש ובפרט בזמנינו שהרבה נשים אינן     
 רפואי האומר שהחלב ארסי ואפילו אם אינו הגורם יש לסמוך על הבמקרה זה,  .לבחתחליפי     
 . 1455מומחה כל כך    

 יש מי שכתב, שלא מצינו שנאמרה הלכה למשה מסיני  :בענין הגדרת פצוע דכא וכרות שפכה. 9
 הוא פצוע דכא וכרות שפכה, אלא שקובע אם הוא יכול להוליד אם לאו ודבר זה מסור  מי    
 .1456באותו זמן הרפוא מיוע לגורלהכרעת החכמים לפי מה שיד    
       ,עד אחד נאמן באיסורים ולכן גם כשמרוויח או שיש לו כבוד מזה :בענייני אורח חיים .10

 . 1457נאמן      
                                                                                                                                                                  
 נודע בשערים ס' יב 1431
 מקדשי השם ח"א ס' פו, תשובת בעל חזון נחום 1432
 רמ"א באבהע"ז קמה, ט 1433
 שו"ת מהר"ם שיק חאבהע"ז ס' ב-ג 1434
 שו"ת לבושי מרדכי חאבהע"ז ס' פ וס' פב 1435
 שו"ת נחלת יהושע חאבהע"ז ס' ג 1436
 משנת ר"א ס' ד 1437
 שו"ת וישב משה ח"א ס' יז 1438
 שו"ת חיים של שלום ח"ב ס' יט 1439
 שו"ת שאילת שלום מהדו"ת ס' רעד 1440
 שו"ת היכל יצחק חאבהע"ז ח"א סי' ח 1441
 שו"ת מהר"ם שיק חאהבע"ז ס' ב-ג 1442
 שו"ת לבושי מרדכי חאבהע"ז ס' פ, ס' פב 1443
 שו"ת נחלת יהושע חאבהע"ז ס' ג 1444
 משנת ר"א ס' ד 1445
 שו"ת וישב משה ח"א ס' יז 1446
 שו"ת חיים של שלום ח"ב ס' יט 1447
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קעה 1448
 שו"ת מהרי"ט ח"ג חאבהע"ז ס' יד: דעת המהריב"ל והמר"י אבן לב, אבל הגר"י באסן חלק על כך 1449
 שו"ת חקרי לב חיו"ד ח"ג ס' פז 1450
 שו"ת משפטי צדק ח"ג ס' ג 1451
 מחנה אפרים, הל' שבועות, ס' ב 1452
 בית הדין הרבני ת"א, תיק מס' 7121/לה, הדיינים: ח. צימבליסט, ע. אזולאי, ש. דיכובסקי )פסד"ר ח"י עמ' רמא( 1453
 הגר"י אייבשיץ, הובאו דבריו באוצה"פ סי' יג סקצ"ב אות א 1454
 שו"ת אגרות משה אבהע"ז ח"ב סי' ח 1455
 שו"ת אגרות משה אבהע"ז ח"ב סי' ג ענף ב 1456
 שו"ת אגרות משה או"ח ח"ה ס' יח סכ"ו 1457
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 בדיני ממונות, שאומדים את הנזק והריפוי, מחייבים ממון לפי הערכה  :נזק וריפוי. 11

 . 1460 ,1459 ,1458רפואית      
כך וגורם רפואי מומחה -שמים ושומר מצוות שאינו מומחה כל אם יש לפניו גורם רפואי ירא

אינו שאינו שומר מצוות ואף כופר, יש להעדיף את המומחה, אף שהוא כופר ואף שהוא  ,יותר
  .1461ובלבד שידוע שאיננו מסית ומדיח יהודי

של שיש הבדל בין גופו  גרס,נקבעו מספר הלכות ביחס למי שאינו יהודי. יש מי ש ,בזמן התלמוד
ושחכמת הרפואה של האינו יהודי מבוססת על טבע גופם שאוכלים  יהודי מי שאינו יהודי לעומת

. בזמננו, ניתן להתיר 1464 ,1463 ,1462שקצים ורמשים ולפיכך אין לשפוט מזה על גופי ישראל
, כיון ואין שום אדם רשאי לרפאות כי 1466 ,1465התערבותו של האינו יהודי באם הוא מומחה לרבים

מותר להתרפא מגורם רפואי אינו יהודי,  ,ם ובהתאם לפקוח מצד הרשויות. לכןאם ברשות חכמי
יותר בקי  ,אם הגורם הרפואי שאינו יהודי ,גם אם מצוי גורם רפואי יהודי. הדבר נכון במיוחד

 . 1471 ,1470 ,1469 ,1468 ,1467ומומחה מהגורם הרפואי היהודי
באיסורי דרבנן וכשלא התחזק נאמן רק  ,שגורם רפואי אינו יהודי ,יש מי שכתב, םלענין איסורי

שגורם רפואי שאינו יהודי, נאמן באיסורי תורה ובעיקר אם הוא מסיח  טען,. יש מי ש1472האיסור
 .1473לפי תומו וכאשר לא מדובר בדבר ערוה

, עושים םיהודי ם, גם מי שאינההרפואמי ו, שדווקא בזמננו שרוב מכריע של גורגרסיש מי ש
ה ולכן יש לסמוך עליהם לצורך טיפול בספק סכנה אפילו אין להם עסק בהסתה והדח ,מלאכתם

 . 1475 ,1474באיסורי תורה
לאור האמור, נראה לענ"ד, שבאם ללא טכנולוגיה תומכת ההחלטה, התקבלה דעתו של הגורם 
הרפואי המומחה הגם שאינו שומר תורה ומצוות או שאינו יהודי, במיוחד כיום, כאשר המידע 

נוספים, ניתן לזהות  רפואה ינת והצלבת המידע מול גורמיעתק, מאפשר בחההמתקבל מנתוני 
של גורמי רפואה אלו. לא למיותר לציין,  םהמלצות בעיתיות ולהחליט באם לקבל את חוות דעת

שגורמי רפואה אלו, מעבירים הם מידע המצטבר בנתוני העתק ולפיו תתקבלנה החלטות 
 בטכנולוגיה תומכת ההחלטה.

 
מעמידה מחדש את שאלת נאמנותו של הגורם  ,ההחלטהטכנולוגיה תומכת ה

 בכלל ובשאלות הלכתיות בפרט הרפואי
, ביחס לקבלת עמדתו של הגורם ההלכתיתבמסגרת חלק זה, אציג את הביקורת בספרות 

כמובן, יש  ביקורת זאת, משרתת את תרומת הטכנולוגיה תומכת ההחלטה.. יחידכגורם הרפואי 
 ל נתוני הגורם הרפואי היחיד.מתבססים ע ,שנתוני העתק ,לזכור

גורם הרבים מהפוסקים במאות הקודמות ובימינו קבעו, שדווקא בזמנים אלו ירדה מאד נאמנות 
 ההרפוא מיהרפואי, בגלל שמדע הרפואה התרחק מהאמת ויש שינויים רבים בדעות גור

פואי גורם הרהש. יש מי שטען, ןנסרחה חכמתם ואבדה עצתניהם באופן שומחלוקות רבות בי
יש מי שכתבו, שבזמנינו גוף . פחות נאמנים ממה שהיה בעבר וודבריו חשוד ביותר בעדות ועצמ

 ,1479 ,1478 ,1477 ,1476וא במצב יותר גרוע ואי אפשר להאמינורפואי ההגורם ההאישית של  ונאמנות
                                                 
  ב"ק צא. 1458
 רמב"ם חובל ומזיק ב, יג 1459
 שו"ע חו"מ, תכ, יז-יח 1460
 שו"ת אגרות משה יו"ד ח"ד סי' ח אות א 1461
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' שלו 1462
חידושי חת"ס על ע"ז לא: מותר להתרפא לפי דעתם ולחלל שבת ויום כיפורים, מפני שגם ספק פקוח נפש דוחה מצוות, אבל לא בשאר 1463

        איסורים
 שד"ח בפאת השדה כללים מע' א אות ב 1464
 ע"ז כח. 1465
 שו"ע יו"ד קנה, א 1466
 ש"ך יו"ד ס' קנה סק"ג 1467
 תוס' שבת או"ח ס' שכח שקי"ג 1468
 חיד"א שיורי ברכה או"ח שם סק"א 1469
 שו"ת פנים מאירות ח"א ס' יב 1470
 שו"ת שבות יעקב ח"ב ס' עו 1471
 ס' תשובה למרי דכיא, עמ' צז, הובא באוצה"פ ס' כג סקי"ז אות ו 1472
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' קפב 1473
 הלכה ורפואה, פיינשטיין מ. הרב, ח"א עמ' קל 1474
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לב, כא 1475
 שו"ת שאילת יעב"ץ ח"א ס' מא 1476
 אגרת ביקורת ליעב"ץ עמ' מא ועמ' מט 1477
 כרתי ופליתי, יו"ד ס' קפח סק"ה 1478

http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0302400082700000001300000000
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. נראה לענ"ד שדוקא הטכנולוגיה ללא קשר לטכנולוגיה תומכת ההחלטההאמור מתייחס  .1480

מאפשרת לצמצם את התלות בגורם הרפואי היחיד ולכן תאפשר קבלת  תומכת ההחלטה,
 החלטות מדויקות ונכונות יותר על בסיס ניתוח נתונים סטטיסטי.

 ,1481אם לסמוך על נאמנות הגורם הרפואי בתנאים ובמצבים השונים ,מצינו מחלוקת בפוסקים
שחכמת  ןומכי יש הסוברים, ?. השאלה האם מדע הרפואה נאמן בודאות או בספק1484 ,1483 ,1482

הרפואה בנויה על טבע גופם של מי שאוכלים שקצים ורמשים, אין בכך אפשרות לשפוט על גופי 
בעל חזון נחום, שהקשה על שיטה זאת, שרב  . יש מי שחולק על דעה זאת ביניהם1486 ,1485ישראל

וכתבו התוס' שם, שעשה כן כדי להתחכם בחכמת  אינו יהודישימי בר אשי עשה רפואה ל
. המהרש"ם כתב, שדווקא בדברים הנכנסים למעיים 1487כדי שידע לרפאות את ישראל הרפואה,

אבל במקומות אחרים  ,מי שאינם יהודיםחביל גופייהו ואז אין נאמנות ממה שלומדים על גופות 
שבזמן הזה אין הנוכרים רגילים לאכול שקצים  ,; המנחת פתים טוען1488בגוף לא שייך ענין זה

 . 1489בין חכמת הרפואה עליהם ועל ישראלורמשים ולכן אין לחלק 
כל דיני עדות. ו יש להחיל עליבהתאם שנאמנות הגורם הרפואי היא מתורת עדות ו ,יש מי שאומר

יהיה נאמן רק  ,. גורם רפואי יחיד1490גורם רפואי הפסול לעדות מדין תורה לא יהיה נאמן ,לפיכך
ואף בענייני תורה. בדיני תורה  ם נאמנים נגד אתחזק איסוראיבדבר שלא אתחזק איסורא. שני
. במידה ודברי גורמי הרפואה 1491גם כשלא ניתן לברר בחוש ,ובדרבנן יווצר ספק בכל מקרה

 . 1498 ,1497 ,1496 ,1495 ,1494 ,1493 ,1492בפחות מרוב, אם אפשר לברר את דבריהם, יש לברר זאת
היות דווקא אם האדם מוחזק ל ,להקל באיסורי תורה ,רפואי בענייני פיקוח נפש גורםמאמינים ל

רפואי יוצרים אפילו ספק ה גורםמי שמוחזק להיות בריא, אין דברי ה ,אבל .במצב בריאותי לקוי
 . 1499לעבור על איסורי תורה

תנגדת באופן עקרוני מהווה עמדה המ והאמור שאין במצב משום סכנה הגורם הרפואי אם קביעת
שאין סכנה במילה, במצב  רפואי גורם. לפיכך, אם אומר ןנאמ גורם הרפואילקביעת חז"ל, אין ה

 .1505 ,1504 ,1503 ,1502 ,1501 ,1500שלפי חז"ל והפוסקים יש בו סכנה, אין מלים את התינוק
לאור ניסיון מעשי, אז  הגורם הרפואי יש אפשרות לבחון את דבריבהם במקרים ש יש הסבורים,

הרחב )הערה שלי: זאת בדיוק תרומתה  בלבד אלא להשתמש בניסיון ואין לסמוך על אומד דעת
הוא כאשר  ,ןנאמאינו גורם רפואי מי שאמר, שש י .1507 ,1506טכנולוגיה תומכת ההחלטה(של ה

לבעלי החכמה בעצמם  ,כל זמן שלא נתברר ,לכן. לפי השערות וסברות מדעיות בלבד ואומר דברי

                                                                                                                                                                  
 בני אהובה ח"ב, הל' אישות כה 1479
 שו"ת תשובה מאהבה ח"ג ס' שכה 1480
 שו"ת השיב רבי אליעזר ס' ב 1481
 פת"ש יו"ד ס' קפז סק"ל 1482
 שו"ת משה האי"ש ס' כט תשובת משה חיים אלישר 1483
 שו"ת פרי השדה ח"ד ס' פח 1484
שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קעה ובחידושיו לע"ז דל"ה. היינו כיון שהעכו"ם אוכלים שקצים ורמשים חביל גופיה כמבואר בע"ז לא: 1485
 )שגופם חם( תוס' ד"ה דאכלי        

 נידה לד: רש"י ד"ה חביל 1486
  בעל חזון נחום, המובאת בשו"ב מקדשי השם ח"א ס' פו, שהקשה על שיטה זאת מגיטין ע., שרב שימי בר אשי עשה רפואה לאינו 1487

        יהודי וכתבו התוס' שם בד"ה רב, שעשה כן כדי להתחכם בחכמת הרפואה, כדי שידע לרפאות את ישראל
 שו"ת מהרש"ם ח"ב ס' קפב 1488
 מנחת פתים יו"ד ס' קפז בזמן הזה אין הנוכרים רגילים לאכול שקצים ורמשים ולכן אין לחלק בין חכמת הרפואה עליהם ועל ישראל 1489
 אילן מ. הרב, תורה שבעל פה, יח, התשלו )1976(, עמ' ע ואילך 1490
הראי"ה קוק, שערי ציון, כסלו, תרפ"א, ס' א וס' ט: אומנם יש להעיר, שבדיני עדות יש כללים מוגדרים, שלא תמיד מבוססים על 1491

        יא, בעובדה שקרובים פסולים לעדות ואפילו משה ואהרון, גרים מעכו"ם-גזירת הכתוב, כגון: חו"מ לג, י ההגיון גרידא אלא על
       שנתגירו ורמב"ם יסודי התורה ז, ז: נצטוינו לחתוך את הדין לפי שני עדים כשרים גם במקרה שהעידו בשקר

 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קכה 1492
 שו"ת עבודת הגרשוני ס' כב 1493
 שו"ת שבות יעקב ח"א ס' שה 1494
 שו"ת שבות יעקב ח"ב ס' עו 1495
 שו"ת דעת כהן ס' קמ 1496
 שו"ת מנחת יצחק ח"א ס' קכה אות ו 1497
 שו"ת מנחת יצחק ח"א ס' קכז אות ב 1498
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"ב סי' פב 1499
 שו"ת דעת כהן ס' פד וס' קמ-קמב 1500
 זוכר הברית ס' י 1501
 אות חיים ושלום ס' רסג 1502
 שו"ת מנחת יצחק ח"ג ס' קמה 1503
 שו"ת מנחת יצחק ח"ה סי' יא אות ה 1504
 וינברגר מ. הרב, עמק הלכה-אסיא, התשמו )1986(, עמ' 35 ואילך 1505
 שו"ת עבודת הגרשוני ס' כב 1506
 שו"ת מקדשי השם ח"א ס' פו, תשובת בעל חזון נחום. שו"ת מהר"ם שיק חאבהע"ז ס' ב 1507
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 ,1508באיסורי תורה שלא במקום פיקוח נפשהגורם הרפואי  לפי החוש והניסיון, אין סומכים על

1509, 1510, 1511, 1512, 1513. 
מכיון ואינו מסוגל לצפות , הגורם הרפואי י שכתבו, שבמחלות פנימיות, אין לסמוך עליש מ

  . 1517 ,1516 ,1515 ,1514ובמצב רק לפי שכל ןד ואהלפיכך ו
הדבר קרוב לוודאי, אלא שלא יכול  ובר אפשרי, אפילו אם לדעתשהד גורם רפואי קובעאם 

  .1518בתורת ספק ו, הרי דבריודבריאת להוכיח 
גורם הרפואי הוא דווקא להקל, אבל להחמיר ה, שמה שאין סומכים על נאמנות טעןיש מי ש

  .1519ווודאי סומכים עלי
היינו על מטופל ידוע או על  פרטי, אדםבגדר וודאות על גורם רפואי  אין לסמוך עלש, הטועניםיש 

 ,1520בהשערה ובאומד הדעת ולא מתוך ידיעה ודאיתתלוי  דברמאחר וה, באדם מסוים מצב מסוים
ביחס  ואומר דבר כללי, אין לסמוך עלי גורם רפואי, כשגרסיש מי ש .1526 ,1525, 1524 ,1523 ,1522 ,1521

 . 1527פרטי תקיים באותו מקרהישהדבר מאחר ולא בהכרח למקרה פרטי, 
 . 1528ביחס לסיבת המחלה ןנאמ ואינ ,שגורם רפואי, גרסיש מי ש
 . 1530 ,1529, שאין סומכים על גורם רפואי כשאומר דברים של עתידטעןיש מי ש

נתונים ועובדות נכונים ומדויקים מחייב קבלת דיון בנושא ה, נוטה למותבהקשר זה, מטופל ה
 יעילותו, הוצג הטיפול ומידת, המדויקת האבחנההתקבלה ככל האפשר. יש לוודא שאמנם 

 לש םעל סמך חוות דעתאפשרית  ותחזית, סיבוכים אפשריים, כאב, סבל טיפולים חלופיים
שינוי בשל אפשרות ל הוודאות והאפשרות לטעות-איבשל . 1531מומחים הראויים ביותר לטיפולה

יתכן חידוש שונים. במקביל,  םמטופל, הדבר מחייב התייעצות מומחי רפואה בתחומיה במצב
במצבי  .גורמי הרפואהנוצר מצב של ספק בדברי  ,לעתים. 1532י להציל את המטופלעשוהרפואי, 

המוגדרים מטופל סופני או גוסס גם במקרים של  יש להחמיר לטובת הארכת החיים ,פיקוח נפש
 - שמיעוט גוססים ידעוחז"ל שרוב גוססים למיתה, משמע ש ,. חז"ל קבעוככאלו לפי גורמי רפואה

גורמי הפוסקים הסרת המונע בגוסס, משמע שסומכים על קביעת רוב התירו  ,בכל זאת .חיים
אם יש צורך להאריך חיי מטופל הנוטה למות עד שישיגו חוות דעת נוספת של גורם . הרפואה
, יש לעשות כן, גם אם המטופל סובל ואינו מעוניין להמתין מעמדמומחה, בעל ניסיון ורפואי 

הנוטה למות שסובל,  חולהמטיפול מאריך חיים ב . ההחלטה, אם להימנע1533לחוות דעת נוספת
. אין מקום לסמוך על חולהשאין עוד סיכוי להציל את ה ,תתקבל לאחר שגורמי הרפואה הסכימו

. אם יש סיכויים 1534מספר מצומצם של גורמי רפואה המוחה וטוען שיש מקום להמשיך לטפל
 .1537 ,1536 ,1535למנוע את הגסיסה, קיימת חובה לטפל

                                                 
 שו"ת חת"ס חיו"ד סי' קעה 1508
 הגראי"ה קוק, מאסף תורני שערי ציון, תרפ"א, חוב' א-ב, ס' א וס' ט 1509
 שו"ת מנחת יצחק ח"א ס' קכז אות ב 1510
 שו"ת מעיל צדקה ס' לד 1511
 שו"ת חכם צבי ס' מו 1512
 סדר"ט ס' קפח סק"ה 1513
 כרתי ופליתי יו"ד ס' קפח סק"ה 1514
 שו"ת נודע בשערים חיו"ד ס' יב 1515
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' כד 1516
 שו"ת מהרש"ם ח"ג סי' קל 1517
 שו"ת שב יעקב ס' מא 1518
 הגר"י אייבשיץ, הובאו דבריו באוצה"פ ס' יג סקצ"ב אות א 1519
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קנח וס' קעה 1520
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"ב ס' סא 1521
 ע"ז ל. חי' חת"ס 1522
 נידה כב: חי' חת"ס 1523
 שו"ת מהר"ם שיק חיו"ד ס' רמד 1524
 שו"ת מהרי"א הלוי ח"א ס' קסג 1525
 שו"ת שבט הלוי ח"ה ס' קכו 1526
 שו"ת משה האי"ש ס' כח 1527
 שו"ת פרשת מרדכי חיו"ד ס' י 1528
 שו"ת בית יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ה 1529
 שו"ת חיים של שלום ח"ב ס' יט 1530
1531 Steinberg A., Isr J Med Sci 23:305, 1987 
 שטינברג א., אסיא ג, התשמג )1983(, עמ' 424 ואילך 1532
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עד, אות א 1533
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עד, אות א 1534
 שו"ת אחיעזר ח"ג, ס' סה 1535
 ביאה"ל ס' שכט ס"ב 1536
 שכטר צ., בית יצחק, ישיבה-אוניברסיטה, התשמו )1986(, עמ' 104 ואילך 1537
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ת עד כמה שהדבר ניתן את הכאב והסבל באמצעות שיקול דעת רחב ורב מקצועי יש לשאוף להפחי

הערכות חוזרות ומחודשות בהתאם להתפתחות המחלה והזמן שחולף. במהלך השנים תוך 
 Acuteהתפתחו שיטות להערכת מצב מטופל ותחזית היוותרותו בחיים. בין השיטות המוכרות:

Physiologic Assessment & Chronic Health Evaluation, Simplified Acute Physiology 
1538odelMrobability Portality Mcore, Sשמבחנים אלו אמינים בקביעת תחזית  ,. נמצא

סטטיסטית לקבוצות גדולות של מטופלים. יש לציין, שכיום אין שיטה אמינה דיה לקביעת 
אה את מועד מותם של שבדק את יכולת החיזוי של גורמי רפו ,תחזית במטופל היחיד. במחקר

יתר  יםלהיות אופטימי ושגורמי הרפואה נט ,מטופלים הנוטים למות בשל מחלה ממארת, נמצא
שהסגל הרפואי העריכו הישרדות ממוצעת  ,על המידה, גם בשלב הסופי של החיים. במחקר נמצא

 .1539ימים 29ימים. בפועל ההישרדות הממוצעת עמדה על  42של 
 ויכולת טובה כושר שיפוט רפואי סיון מקצועי,ינלמות, יש לשלב  בהחלטה בדבר מטופל הנוטה

נימוקים יחד עם זאת, בין הלהעריך נכונה את מידת הסבל, מידת הסיכויים ויעילות הטיפולים. 
 שיקולים ערכיים ולאאת הצורך בשילוב  ניתן למצוא ,מכריעיחיד כגורם  ירפוא םגורנגד קביעת 

עלולה  ,הגורם הרפואימעורבותו הרגשית והמקצועית של  .רפואיים-שיקולים עובדתייםרק 
לעתים פועל מתוך שיקולים של השקפת עולמו, רגשותיו ואפילו . גורם רפואי, להטות את שיקוליו
גיל,  :, כגוןמטופלמושפע ממשתנים שונים של הלהיות  לעלו ,גורם רפואי זה .מצבי רוח משתנים

או לבני ו/ מטופלכל הנתונים ניתנים להסבר נאות ל כמעט ד'.כלכלי וכ-מצב שכלי, מצב חברתי
ההחלטה הנכונה את  ראויההמסוגלים לשקול במידה יהיו  מטופל ו/או בני משפחתו,ה .משפחתו
חושבים, ה מקצועיים,לקבל את ההחלטה בידי מספר גורמי רפואה לאור האמור, מומלץ  .בעבורם

האפשרות לטעות. יחד עם זאת, את כרת במידה ני, דבר המפחית בודקים ומבררים את הנתונים
דבר מבחינת התייחסותם,  הם עלולים ליצור חשיבת יחד ,קבוצה הומוגניתסכנה שכקיימת 

 צרה.הסתכלות שיגרום ל
 בהלכות נידה, במקרים בהם יש אפשרות לבחון את דברי הגורם הרפואי לאור ניסיון מעשי, אין

 שחז"ל ,באמצעות בדיקה. יש מי שטען ודברי אלא יש לברר אתהגורם הרפואי  לסמוך על דברי
 בקשו את הבדיקה מכיון ואין סומכים על דברי הגורם הרפואי באיסורי תורה. 

 איננו בקיאים ולכן אין לסמוך על אומדנת ,, שבזמן הזה1540המהר"מ מרוטנברג בדיני גיטין, כתב
לא ילדה ואין לה אורח שעברו כמה שנים מנישואיה ו ,שהיהגורם הרפואי. בענין גט פיטורין לא

הרב שנים מנישואיהם, מציין והבעל תובע לחייבה בגט פיטורין עוד לפני עבור עשר  כנשים
, גם אם חוות דעת גורמי הרפואה שלא תוכל ללדת כיון שהדבר נגד דברי חז"ל אין 1541וולדנברג

אין  ,לדדבזה לא הלכו אחר הרוב. אם יש קצת מקום לחשוב שת ,סומכין על דבריהם בענין זה
לקבוע באם אישה  ,יש מי שכתב, שגורם רפואי אינו נאמן על העתידבענין זה, צריך לגרשה. 

אין להתיר על סמך זה חרם דרבנו גרשום, כי יתכן . 1542ממצבה זה לא תבריאנשואה שנשתטתה, 
להיפך, שאם אמר גורם רפואי  טעןיש מי ש. 1544 ,1543הואלמצוא רפהאישה שבעתיד כן תוכל 

 . 1545שה על אשתויומתירים לו לשאת א ןנאמ ואינ ,יהא לה רפואהוה נשתטתשה ישהא
 לענין שחין ונכפה, :לקבוע את מהות המחלה, כגון גורמי רפואה לשיטת הסוברים, שסומכים על

 בוודאות בענין קביעת סיבת המחלה, כדי לחייב בעל לגרש את אשתו,גורם רפואי  אין לסמוך על
 .1546שזה תלוי באומדנא והשערה בלבד

 . 1549, 1548 ,1547שה שאינה מעוברתילומר על א ןנאמלא , שגורם רפואי גרסיש מי ש
 ,1550לגרשההבעל כל ו, לא יהםבדעותי יםחלוק הרפוא מיוגור שה ששהתה תחת בעלה ולא ילדהיא

1551.  

                                                 
1538 Lemeshow S. & Le Gall J.et al, JAMA, 272:1049, 1994 
1539 Glare P., et al, BMJ 327:195, 2003 
 הלכות אישות, ס' ל 1540
כרך ג', חלק ז', סימן מח,  פרק ה': אישה שעברו כמה שנים מנישואיה ולא ילדה ואין לה אורח כנשים. אי דמסולקת דמים 1541

       לגמרי אי דבא לה מפקידה לפקידה מאד רחוקה והבעל תובע לחייבה משום כך בקבלת גט פיטורין עוד לפני עבור עשר
        (, ס' ט1985תשמה )המנישואיהם. שנת  שנים

 שו"ת חיים של שלום ח"ב ס' יט 1542
 שו"ת אבני צדק )טייטלבוים( ס' א 1543
 אוצה"פ ס' סקע"ג אות יח 1544
 שו"ת בית יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ה 1545
 פסד"ר כרך א חוב' 5, עמ' 136 1546
 שו"ת חיי עולם נטע ס' נג 1547
 הערת העורכים באוצה"פ ס' יג סק"ה 1548
 שערים המצוינים בהלכה ס' קמה סקכ"א 1549
 שו"ת חקרי לב חיו"ד ח"ג ס' פז 1550
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ואין אינו יהודי כגורם רפואי  ומחלל שבת, דינה יהודיגורם רפואי  ,בזמן הזהיש מי שטוען, ש

גורם רפואי שכזה  אם לסמוך על ,צריך בדיקה רבה מאדמי שטען, שיש  .1553 ,1552ולסמוך עלי
מחלל שבת או  יהודיבשאלה אם לסמוך על גורם רפואי  ,יש מי שכתבו. 1555 ,1554באיזה שהוא דבר

בעניני פיקוח נפש בשבת, שהכל תלוי בשיקול דעתו של מורה שאינו יהודי  גורם רפואי
ן הם מקילים יתר על המידה, כי הם שמצד אחד אי ,יש לחקור ולברר .1558 ,1557 ,1556ההוראה

מזלזלים במצוות ואולי מתכוונים להכשיל, אך מאידך גיסא יש לברר שלא יחמירו יתר על 
 .1559ושבמקום ספק סכנה אסור להחמיר" וחי בהם"המידה, באשר אינם יודעים את הציווי של 

ם רפואי שתענית יום , שהדבר תלוי בראות עיני הפוסק, שיש גורגרסיש מי ש ,לענין יום הכיפורים
אפילו במצב פיקוח שפוסקים  , ישנםכיום. 1560ומתיר אכילה שלא לצורך והכיפורים קלה בעיני

 ל במצוות או שיש לחוש שהוא אינו מומחה כל כךוזלזברפואי חשוד הנפש החמירו, שאם הגורם 
יים חשש ק. 1563 ,1562 ,1561, יש לשאול עוד גורם רפואייםכיפורה ולכן הוא מחמיר לחייב לאכול ביום

 . 1564להדיח בענייני אכילת איסורים ואכילה בתעניות ,ובזדון ליב ץמייע, הגורם רפואיש
הכיפורים, כי לא שייך בזה חזקה  אם לסמוך על גורם רפואי בזמנינו לענין אכילה ביום ,צריך עיון

 שלא מרע אומנותו, שהרי אי אפשר לברר שמשקר, כי גם אם לא יזיק הצום, אין זה ראיה שאמר
 . 1565מלכתחילה דבר שקר

, 1566אינו נאמן בחולי שאין בו סכנה ,יש הסבורים שגורם רפואי שאינו יהודי, לענין איסורים
 . 1568ובפרט באיסורי תורה ובדבר שכבר התחזק האיסור 1567במסיח לפי תומו

שה צלולה בדעתה, אבל אינו ינאמן להעיד שכעת אין הא ,שגורם רפואי אינו יהודי ,יש מי שכתב
העתיד לומר שלא תבריא, כי זה תלוי בהשערה ולא שייך חזקה שלא מרע אומנותו, כי  נאמן על

 . 1569יכול אחר כך להצדיק את דבריו
עדיף לבקש את חוות הדעת הרפואית בכתב ומגורם רפואי ממרכז רפואי, מאחר ולמרכז הרפואי 

דעת נוספת קבלת חוות  תהמגיעה כמסמך משפטי, מאפשר ,יש מעמד משפטי. חוות דעת רפואית
 .1570ושייך לומר שלא מרע אומנתיה

בפני בית הדין וזאת בשל  המופיעים ,במהימנותם המוחלטת של גורמי רפואה ,יש מי שהעלה ספק
 .1572 ,1571העובדה שחברי הסנהדרין צריכים להיות בקיאים גם ברפואה

. לאור האמור, נראה לענ"ד, שהטכנולוגיה תומכת ההחלטה, עדיפה על הגורם הרפואי היחיד
הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, מאפשרת לבחון את המידע המתקבל מנתוני העתק, תוך הצלבת 

ות ולהחליט באם לקבל את המידע מול גורמי רפואה נוספים ובהתאם לזהות המלצות בעיתי
 של הגורם הרפואי היחיד. חוות דעתו

 
 סיכום

שימוש בשיטות אבחון דוגלת ב(, Evidence Based Medicineשיטת הרפואה מבוססת הראיות )
שיטות ודוחה  מאפשר ניתוח מעמיק של אמצעים הדברת. וטיפול שהוכחו בדרכים מדעיות קפדניו

מביאה ו משפרת את ההוראה ואת השיח המקצועי. גישה זאת, טיפוליות בלתי יעילות ומסוכנות

                                                                                                                                                                  
 שו"ת משפטי צדק ח"ג ס' ג 1551
 דעת תורה יו"ד ס' קפז ס"ח 1552
 שו"ת מהרש"ם ח"א ס' יג 1553
 שו"ת דברי חיים ח"א חיו"ד ס' לא 1554
 שו"ת דברי חיים ח"ב חיו"ד סי' עא 1555
 ביאוה"ל ס' תריח ס"א ד"ה חולה 1556
 שו"ת ציץ אליעזר ח"ח ס' טו סופ"ח 1557
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, מ' הע' א 1558
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לט הע' טו 1559
 מטה אפרים סי' תריח סק"ב 1560
 קונ' עת ללדת, הערות לפ"ב ס"ז, בשם אלישיב י.ש. הרב 1561
 שו"ת חשב האפוד ח"ב ס' ק, בשם הגאון מטשעבין 1562
 נויבירט י. הרב, בנידון העדפת גורם רפואי דתי, הובאו דבריו בס' נשמת אברהם חחו"מ ס' שו סק"א 1563
 סק"א בבלי יומא פ"ח מ"ה הלכתא גבירתא 1564
 שו"ת רמ"ץ חאו"ח ס' לט אות יא 1565
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קעה 1566
 שו"ת בית יצחק חאבהע"ז ח"א ס' ה 1567
 שו"ת מהר"ש ענגיל ח"ו ס' יח 1568
 שו"ת חיים של שלום ח"ב ס' יט 1569
 שו"ת מנחת יצחק ח"ד ס' קיט 1570
 רמב"ם סנהדרין ב, א 1571
 שו"ת מהר"י אסאד חיו"ד ס' קצג 1572

http://www.responsa.co.il/wiki.aspx?docId=0700400011900167800000000000
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 מטופלולגורם הרפואי מאפשרת ל . הגישהלשיפור בקביעת קדימויות בהקצאת משאבים מוגבלים

  .מושכלותלקבל החלטות 
הגורם של הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, מעמידה לבדיקה בכל רגע את אבחנת והמלצת הטיפול 

טכנולוגיה תומכת החלטה, משפרת את האבחנה המעניק טיפול מבוסס ראיות.  ,הרפואי
הטכנולוגיה מאפשרת קבלת תמונה  וטעות אנוש. שיקול הדעתומצמצמת אפשרות לטעות ב

במציאות שבה הטכנולוגיה הרפואית, מבצעת סימולציה של הטיפול  ויקת ורב תחומית.מד
המבוצע תוך בחינת חלופות, הדבר מאפשר אישוש לאבחנתו ולהמלצותיו של הגורם הרפואי תוך 

 בחינת סיכויי הצלחת הטיפול הרפואי.
 תאוששמלוגיה, הטכנו .שבניתוח איברים פנימייםהטכנולוגיה, משפרת את הזהירות והבטיחות 

בזהירות אותם הוא מבצע רם רפואי מומחה המוחזק לעולם במעשה ניתוחיו את פעילותו של גו
 .ובזריזות

ולכן  נכונים ושדברילכך רפואי הגורם הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, מחזקת את נאמנות ה
וודאי  להחמיר. 1575 ,1574הניתן להציגו מדין ספק או מדין רוב, 1573בנןדרבאיסורי  ומועילה קביעת

  .1576הטכנולוגיה תומכת ההחלטה סומכים על
לענין איסורים, בשאר הנושאים נאמן הגורם שאין הגורם הרפואי נאמן  ,דגיש, שגם לשיטותא

 . 1577מדין בקיאים באומנותםהרפואי, 
את  מדין אומן שלא מרע אומנותיה ולכן ניתן לבררן נאמ הפסול לעדות, יהימי שאו  אינו יהודי

גיה תומכת החלטה מייצרת מציאות, המאפשרת בדיקת החלטת הגורם הרפואי הטכנולודבריו. 
 ומוכיחה באם יש רגלים לדבר.

מצטבר של ניסיון ו מדין רובהמסתייע בטכנולוגיה תומכת החלטה, רפואי הגורם ניתן לסמוך על ה
נאמנותו של גורם רפואי גם כשהוא נחשב כפסול בהתאם, תקפה ועומדת  .1579 ,1578גורמים רבים

 .1584 ,1583 ,1582 ,1581, 1580שה ואיסורי תורהי: אינו יהודי, אדותלע
(, על 1585תוגדר כנורמה מקצועית מקובלת )מטפל סביר ,ככל שהטכנולוגיה תומכת ההחלטה

רמת הדיוק של הטכנולוגיה  ,מבחינה סטטיסטית .לנהוג לפי המלצת הטכנולוגיה הגורם הרפואי
, תה תגדיר הטכנולוגיה, נראה לענ"דאו ,גבוהה מזאת של בן האנוש. על בסיס הנורמה המקובלת

 . 1586בכל הנוגע לטיפולו ביחס לסיבת המחלה ןנאמיהיה שגורם רפואי 
מעמידה מחדש את שאלת לא החלטה הטכנולוגיה תומכת הנראה לענ"ד, שלאור האמור, 

יתר על כן, ברוב המקרים . בכלל ובשאלות הלכתיות בפרט נאמנותו של הגורם הרפואי
ההחלטה, תהווה אמצעי בקרה על תהליכי קבלת ההחלטות של הגורם הטכנולוגיה תומכת 

 הרפואי.

                                                 
 שו"ת בית שלמה )הר"ש סקאלא( ס' עז 1573
 שו"ת נובי"ק חיו"ד ס' מט 1574
 הגראי"ה קוק, מאסף תורני שערי ציון, תרפ"א, חוב' א-ב, ס' א וס' ט 1575
 הגר"י אייבשיץ, הובאו דבריו באוצה"פ ס' יג סקצ"ב אות א 1576
 שו"ת כתב סופר חאבהע"ז ס' כו 1577
 שו"ת עבודת הגרשוני ס' כב 1578
 שו"ת מקדשי השם ח"א ס' פו, תשובת בעל חזון נחום. שו"ת מהר"ם שיק חאבהע"ז ס' ב 1579
 ע"ז כז.: רש"י ד"ה רופא: מאמרו של אילן מ. הרב, תורה שבעל פה, יח, התשלו )1976(, עמ' ע ואילך 1580
 שו"ת מהריט"ץ ח"א ס' לו 1581
בתי דין רבניים שסמכו על עדות גורם רפואי מדין חזקה שאומן לא מרע אומנותיה ואינו חשוד במסירת חוות דעת שקרית: תיק  1582

    בית דין רבני איזורי בפתח תקוה פס"ר כרך א' עמ' לג     1425/260
 תיק 502 בית דין רבני אזורי ירושלים, פד"ר כרך א עמ' רלה 1583
 השופט מ' דרורי פס"ד ברע 775/03 מחוזי ירושלים, אבישג אוהנה נ' אליהו ואבנר 1584
  פקודת הנזיקין, התשכט – 1968, פרק ג': העוולות, סימן ד': רשלנות, סעיף 35; פרק ד': אשם, סעיף 64 1585
 שו"ת פרשת מרדכי חיו"ד ס' י 1586
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בין עובדות  פעררפואי לנהוג במקרה של הגורם העל כיצד הלכתית, שאלה רביעית: 
אבחנה מציגה תומכת ההחלטה הטכנולוגיה מחד בעוד שמאידך  הנגלות לנגד עיניו

  ?ני העתקאחרות על בסיס אומדנא והסתברות של נתוטיפול ודרכי 
 

הגורם הרפואי מחד בעוד שמאידך  בין עובדות הנגלות לנגד עיני פערבמקרה של 
אחרות, על הגורם הרפואי טיפול אבחנה ודרכי מציגה תומכת ההחלטה הטכנולוגיה 

 עיניוהנגלה לנגד לנהוג לפי 
 מביאה בהכרח להחלטות קליניות טובות יותר,ת הרפואה מבוססת ראיות, אין הוכחות ששיט

שכן רפואה טובה מבוססת לא רק על נתונים מדעיים אמפיריים, אלא גם על ניסיון אישי, 
דתיים ושיקולים  ,ושל המחלה, שיקולים אתיים מטופלנתונים אינדיבידואליים של ה

 . 1590 ,1589 ,1588 ,1587כלכליים
, בענין הפלת עובר, כאשר 1591קבלת החלטות ברפואה מבוססת גם על אומדן. כתב הרב פיינשטיין

ה לגורם הרפואי אומדנא אודות אפשרות שהעובר מסכן את חיי האם, מותר לבצע הפלה מדין ישנ
. 1594. משהוציא הולד ראשו, אין נוגעין בילוד שאין דוחין נפש מפני נפש1593 ,1592רודף עליה להורגה

. זה המקום לציין, 1595יחד עם זאת, מוסיף הרב פיינשטיין, שאין הולכין בפקוח נפש אחרי הרוב
משום שלא ניתן  מעמד,מומחה, בעל ניסיון ו גם במקום בו אין גורם רפואי ,פשריתשהאומדנא א

 להמתין עד להגעתו, שהרי התורה החשיבה הוראת גורם רפואי זה שבימיך וזה שבמקומך.
 יםהתלוירק במקרים רפואי, הגורם נאמנותו של ה ,יש מי שכתבו, שבדבר התלוי בשיקול הדעת

רפואי הבמקרה שהגורם . שה מכה במקוריאה במראה שיש לאשאמר שר :במראה עינים, כגון
, טעןיש מי ש .1599 ,1598 ,1597 ,1596נאמן שהגורם הרפואיקובע עובדה לפי ידיעה ברורה ומוכחת, הרי 

שאם קבע גורם רפואי ממצא על סמך תוצאות בדיקות דם המבוססות על מבחנים סטטיסטיים 
 . 1600ממצא מהימןמהימנים, הרי ה

 . 1601, באותן שלא נתפרשו בתלמודטריפהאי בהגדרת סומכים על הגורם הרפו
לו שאין עליו אומרים  הרפוא מיגורכל ש. במציאות התלויהגדרת המושג טריפה ש ,יש שכתבו

 .1602רפואה, אלו הם סימני הטריפה לדור זה
 

הגורם הרפואי מחד בעוד שמאידך  בין עובדות הנגלות לנגד עיני פערבמקרה של 
אחרות, על הגורם הרפואי טיפול אבחנה ודרכי מציגה תומכת ההחלטה הטכנולוגיה 

 לנהוג לפי המלצת הטכנולוגיה תומכת ההחלטה
חזקה קודמת, טכנולוגיה תומכת החלטה מאפשרת הצגת ניסיון מצטבר רחב תוך ביסוס 

 . 1604 ,1603ונאמנותתו ולאמת חזקשל הגורם הרפואי  ועדותלמועילה ה
. באחריות גורם רפואי, ערה ובאומד הדעת ולא ידיעה וודאיתבהש התלויהחלטת גורם רפואי, 

באחריותו של הגורם  .1611 ,1610, 1609 ,1608 ,1607 ,1606 ,1605הצלבת מידע במטרה למנוע טעות אפשרית

                                                 
1587 Sackett D.L., et al, BMJ 312:71, 1996 
1588 Maynard A, Lancet 349:126, 1997 
1589 Kerridge I, et al, BMJ 316:1151, 1998 
1590 Little M, ANZ J Surg 73:177, 2003 
שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' סימן סט סע' א, בענין הפלת עובר לברר שאסור אף בשביל צער האם: תשובה משנת 1977 לחתנו 1591

 משה דוד טנדלר       הרב
 אוהלות ז, ו 1592
 רמב"ם רוצח א, ט 1593
 סנהדרין עב: 1594
 יומא פד: 1595
 שו"ת פנים מאירות ח"א ס' יב 1596
 מרומי שדה )הנצי"ב(, תשובה א שבסוף החידושים למס' נידה 1597
 שו"ת שם אריה חאבהע"ז ס' קיב 1598
 שו"ת מנחת יצחק ח"א ס' קכה אות ו 1599
 פסד"ר כרך ה עמ' 351, בענין קביעת אבהות 1600
 שו"ת מהר"ם שיק או"ח ס' רסח 1601
 אגרות משה חו"מ ב עג ד 1602
 ב"ח יו"ד ס' קפז 1603
 שו"ת ציץ אליעזר חט"ז ס' לב אות ד 1604
 שו"ת חת"ס חיו"ד ס' קנח וס' קעה 1605
 שו"ת חת"ס חאבהע"ז ח"ב ס' סא 1606
 ע"ז ל. חי' חת"ס 1607
 נידה כב: חי' חת"ס 1608
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באמצעות הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, הגורם הרפואי  הרפואי, לדון עם גורמי מקצוע נוספים.

ורמים המסייעים לקבל החלטה מקצועית מסוגל לבצע הצלבת מידע עם גורמי מקצוע נוספים, כג
 נכונה.

בגט של שכיב מרע )חולה שתשש כח כל גופו וכשל כוחו מחמת חולי עד שאינו יכול להלך על רגליו 
בשוק והרי הוא נופל על המטה(, לא ניתן לסמוך על אומדנות מצב בריאותו של הבעל נותן הגט, 

 . 1612יחיד באמצעות גורם רפואי
. יש 1613לחיות שנים עשר חודשאדם זה יכול באם  , נחלקו הפוסקים,אדם טריפהבמקרה של 

הטריפה שיכול  ,אף לסוברים .1615 ,1614שים יוםושליכולת הישרדותו באדם טריפה שסוברים ה
ואין בו כח ובריאות כראוי לו ואין לחיות שנים עשר חודש, דינו כמת, לפי שסופו למות מחולי זה 

, לפיכך כיון שעברו שנים עשר 1618שנים עשר חודש הלכה שאין טריפה חי. 1617 ,1616חיותו שלמה
שספק טריפה שחי  ,כתבו אחרונים .1619חודש משנודע שהוא טריפה, הרי זה בחזקת שכבר מת

ודאי טריפה, אף על פי שחי שנים עשר חודש, טריפה הוא . שנים עשר חודש, הוברר שאינו טריפה
דין לכן סופם למות, ו חייםבשרדו יש שכתבו שיש מיעוט טריפות ש .1621 ,1620ובדרך נס הוא חי

רפואה, אלו הם לו שאין עליו אומרים גורמי רפואה כל ש. 1625 ,1624 ,1623 ,1622עליהםחל טריפה 
לענ"ד, משמעות הדבר, שההלכה כן מכירה בהסתברות סטטיסטית . 1626סימני הטריפה לדור זה

 המבוססת על מציאות של רוב.
אות של רוב )חזקה( למרות בהלכה היהודית, קיים המושג חזקה. ההלכה מתבססת על מצי

שיתכן ולנגד עיני הגורם הרפואי היחיד נגלית מציאות שונה. אבקש לבחון את סוגי החזקות 
 ויכולתן להסתר על בסיס הסתברות של שינוי המציאות כנגלה לעיני הגורם הרפואי היחיד.

  להלן סוגי החזקות: 
 וגמא: בתולה שלא נבעלה תועמד על דלחזקה שהגוף לא השתנה ועומד על קיומו.  . חזקת הגוף:1

  נובעת ,שנולדה בתולה גם אם נמצאה שאינה בתולה. סיבת היותה לא בתולה ,חזקתה    
 .1628 ,1627מאפשרות היותה מוכת עץ שיתכן שנחבטה על גבי הקרקע    
 כתבו האחרונים שחזקת הגוף, דנים אותה גם כשאין שינוי בגוף עצמו אלא כדי לסתור סוג     
 . 1629קה אחרת כפי שיבואר בהמשךחז    

 נחלקו בדבר אם מעמידים אותו בחזקת היתר.  ,ספק שאפשר לבררו . חזקה כשאפשר לברר:2
  . בחזקה שמכח טבע הגוף, כמו1630על החזקה כשאפשר לברר םשאין סומכי ,יש הסוברים    
 כים על בחזקה שהגיעה לכלל שנים ביחס להבאת סימנים, כשאפשר לברר ולבדוק, אין סומ    
 .1633 ,1632 ,1631חזקה    
 לכן אין חוששים שמא נשתנה ממה  .אדםהיש שכתבו שחזקה נמשכת בטבע העולם, כגון: חיות     
 . 1635 ,1634שהיה, אף כשאפשר לברר, לפי שאותה חזקה שהיתה קיימת קודם, שייכת גם עתה    

 חזקה שנעשה מעשה לשנותה ויש ספק אם המעשה הועיל או לא.  . חזקה שהורעה:3
                                                                                                                                                                  
 שו"ת מהר"ם שיק חיו"ד ס' רמד 1609
 שו"ת מהרי"א הלוי ח"א ס' קסג 1610
 שו"ת שבט הלוי ח"ה ס' קכו 1611
  שו"ע אבן העזר קמה ז, ט, רמ"א 1612
 נדה כד. בתוספות שם כג: ד"ה אמר 1613
 שו"ת חתם סופר או"ח פו 1614
 שו"ת עמק שאלה יו"ד י 1615
 תוספות ותוספות הרא"ש סנהדרין עח. ד"ה ההורג 1616
 חולין יא: 1617
 יבמות קכ: רמב"ן רשב"א ריטב"א ומאירי 1618
 שו"ע, אה"ע, יז, לב 1619
 ש"ך יו"ד ש"ה, ס"ק טז 1620
 גנת ורדים, אה"ע ס"ב, ד 1621
 פלתי נז סק"י 1622
 שו"ת חתם סופר יו"ד רצד, בדעת ים של שלמה חולין פ 1623
 מנחת חינוך לד 1624
 רבי עקיבא איגר חולין מב. 1625
 אגרות משה חו"מ ב עג ד 1626
 כתובות יב: 1627
 כתובות טז. רש"י ד"ה היא נאמנת 1628
 תבואות שור ס' כט 1629
 שו"ת הר"ן סו ע"פ פסחים ד' ב' והובא בש"ך יו"ד רא ס"ק קלז 1630
 מלחמות לרמב"ן חולין א, טז 1631
 אהע"ז ס' קנו ס"ק ב 1632
 פמ"ג או"ח ס' נח אש"ל ס"ק ז 1633
 בינת אדם שם ס' יב בדעת הב"ח 1634
 יו"ד ס' יח: המג"א הבין את דעת הב"ח שכל שאין הטבע מחייב, אין הולכין בו כלל אחר חזקה ואפילו כשאי אפשר לברר 1635
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 שהורעה: מי שקידש אישה ונמצאו בה מומים  הדוגמא בה עושים שימוש בחזקת הגוף ובחזק    
 הראויים להיוולד עמם. נמצא ספק אם היו בה המומים בשעת הקידושין. השאלה הנשאלת     
 האם האישה אינה מקודשת מסיבת מקח טעות או שנולדו בה המומים לאחר הקידושין? על     
 שה בחזקת שלימה ואומרים שעכשיו, לאחר ית חזקת הגוף, מעמידים את האבסיס הגדר    
 והקידושין חלים ולא ניתן לטעון  1636הקידושין, נולדו בה המומים שהולכים אחר חזקת הגוף    
 .1637מקח טעות כיון שהורעה חזקתה והנישואין בתוקף    
 מאחר והורעה חזקתה  דוגמא נוספת: טומאת נידה תוחל במקרה של הפלת חתיכה מהשליה    
 .1639 ,1638שה כיון שהפילה ופעמים שיש דםישל הא    

 בדיני נפשות, האם מעמידים על החזקה בדבר נאמנותה של אישה לטעון לענין  . חזקה לשעבר:4
 בעילת גבר אחר בדבר רווקותה או לאחר גירושיה?       

 בדיקה, אנו מניחים בעת בדיקת הפסק טהרה באמצעות עד  . חזקה כשלא נתבררה בשעתה:5
 שה על ישהבדיקה כשרה, אין חוששים שעם סילוק העד יתפתח דימום לפי שמעמידים את הא    
 . 1640חזקתה שבזמן שהיה העד, טהורה היא    
 דוגמא נוספת: נמצא הרוג המוכר בטביעת עין ויש ספק באם עברו שלושה ימים מיום פטירתו.     
  דבר העלול לגרום ,שה ימים יש חשש שנשתנו פני ההרוגכיון ולאחר שלו ,משמעות הספק    
 האם ניתן להתירה לפי טביעות עין גם לאחר  ,לטעות בזיהוי. השאלה היא ביחס לרעיית ההרוג    
 שלושה ימים מעת הפטירה? מדובר בחזקה שלא נתבררה בשעתה, דבר העלול לגרום לטעות     
 .1642 ,1641ידענו אותו כללבזיהוי שאילו מדובר באיש אחר הרי לא     

 דוגמא: מי שקדשה אביה בבוקר יום  להגדרת גורם הזמן כבסיס עובדתי לחזקה. . חזקה בזמן: 6
 אחרון של שישה חודשים בין נערות לבגרות ולערב ראו שהביאה סמני בגרות. הספק האם      
 ם שכבוגרת לא הביאה הנערה סימני בגרות בבוקר בשעת הקידושין ולכן הקידושין אינם חלי    
  היתה ברשות אביה או שהקידושין חלים מכיון ועדין בבוקר היתה נערה. יש מפרשים    
 שהדברים אמורים כשהנערה אומרת שברי לה שבגרה בבוקר. אבל כשאינה טוענת כך, חוששים     
 .1643לקידושי אביה    

 . חזקה שדרכה להשתנות.7
 ולם לא ידענו בבירור שכך הוא אלא מכוח הרוב חזקה שמעיקרא מע . חזקה הבאה מכוח הרוב:8

 לבוא  שספק אם נולד כך ומותר 1644דוגמא: פצוע דכאלשלפי רוב החזקנו שהוא מותר או אסור.     
 אסור לו לבוא  ,בקהל ישראל או שנפצע משנולד ואסור לבוא בקהל, בחזקה הבאה מכוח הרוב    
 .1645וב בני אדם ועכשיו הוא נפצעבקהל לפי שהוא בחזקת שלא נולד פצוע דכא כר    

 כשם שהיה  ,קרא אם ממשיכים חזקה זו גם להבא לומרידמע ,דבר שיש לו חזקה . חזקה להבא:9
 דוגמא: אורח כנשים בתדירות קבועה ולכן מהתורה לעד עכשיו כך יהיה גם להבא ולא ישתנה.     
 קיום יחסי אישות.  בשלשה עברה את המועד הקבוע, אין חוששים שמא תראה דם יכשא    
 המצב נשאר על  ,במציאות שאינה ידועה, אין חוששים לשמא תפיל ולכן כל עוד אין מידע אחר    
 .1646כנו    
  . חזקה הבאה מכוח טבע גוף האדם ולא תלויה בתכונות נפשו של האדם ברצונו או במעשיו:10

 דוגמאות:       
 ים עשרה שנים, הביא/ה סימני בגרות שתי שלוש עשרה/שת ו/הא. חזקה שקטנ/ה לפי גיל      

 . 1647שערות           
 .1648ב. דם נדה: חזקה אורח בזמנו בא      
 .1650 ,1649ג. דם היוצא מפרוזדור האישה, חזקתו שבא מהמקור      

                                                 
  כתובות עה: שאף לר' יהושע אין מוציאין ממון ע"י חזקת הגוף: כשאין חזקת ממון הולכים אחר חזקת הגוף 1636
 בית יעקב כתובות עה: תוס' ד"ה אבל 1637
 ריטב"א נדה כא., בשיטתו בדין שליה בבית 1638
 חזון איש ידים ס' ו ס"ק ז 1639
 שו"ת חמדת שלמה יו"ד ס' כב 1640
 יבמות קכ. 1641
 שו"ע אהע"ז יז, כז 1642
 קידושין עט., תוס' ד"ה קידשה ח"מ ס' לז ס"ק ה 1643
    ליקוי פוריות בגבר: איזהו פצוע דכא? כל שנפצעו הביצים שלו ואפילו אחת: יבמות ח, ב 1644
 דו"ח רעק"א כתבים בתשובה להר' יהודא: תשובות וחידושי רעק"א ס' סג 1645
 רשב"א יבמות קיט. 1646
 נדה מו.; נדה מח:-מט. 1647
 נדה טז. 1648
 נדה מז: 1649
 רמב"ם איסורי ביאה ה, ה 1650

https://he.wikipedia.org/wiki/%D7%90%D7%A9%D7%9B%D7%99%D7%9D


87 

 
 . 1652 ,1651ד. כל אחד עשר יום שבין נדה לנדה, האישה בחזקת טהרה      

 ים, שהוחזק שאין הדבר מקרה אלא כך שלשה פעמ-יםי. חזקה במאורע החוזר ונשנה שנ11
 : דוגמאות: דרכו וטבעו ואנו חוששים שכך יארע גם להבא      
 מחלה המצויה יותר בקרב גברים,  ,1653( Hemophiliaא. ספק נפשות להקל: דממת )המופיליה      

 תו שה אחת שמי. במילת שניים או שלושה בנים של א1654אך גנטית מועברת באמצעות האם           
  אין מלים את הילד הרביעי .מחמת מילה, הרי זו חזקה שמשפחה זאת דמם רופף           
 בשל החשש שבמשפחה זאת דמם של בני המשפחה רופף. יש אומרים  ,שבמשפחה זאת           
 שלא ימול לעולם ויגדל ערל בשל מותם של  ,שימול רק כשיגדל ויתחזק כוחו. יש הסוברים           

 שהחזקה נכונה גם ביחס  ,. יש אומרים1656 ,1655אחיו, הגם במקרה שהיו מאבות שונים           
 לאחיות האם, שבמידה ונפטרו בניהן של אחיות האם לאחר מילתם, גם במקרה זה לא            
  ,ימול הבן הרביעי. אב שנפטרו שני בניו מנשים אחרות, יש אומרים שלא הוחזקו בניו           

 . יש סוברים, שאף באיש יש חזקה זו ולכן במקרה של ספק 1657שהישהדם בא מהא מאחר           
  . יש מי שאמר, שאין מחזיקים ליקוי שהאב מוריש לבניו, בלא1658להקל יש נפשות,           
 . עברה האישה ומלה את בנה השלישי ונתקיים, יש המצדדים לומר שנתבטלה 1659הוכחה           
 חזקה ותמול בניה מכאן ולהבא. כשיש סיבה לתלות את מיתת הבנים, אין זו חזקה ה           
 לשאר הבנים שתלד במידה ואין סיבה.            

 ב. בנישואין:      
 שה שמתו לה שני בעלים הוחזקה להיות קטלנית ואסורה להינשא לבעל אחר או מפני י. א1          

 . 1662 ,1661 ,1660או שמזלה הוא להיות אלמנה בשל ספק נפשותשמעיינה הוחזק בכך               
 האם אחיות מחזקות אפשרות לחזקה שכזאת במשפחה ותלו הדבר  ,נסתפקו האחרונים              
 בטבע הגוף.              

 .  1664,1665 ,1663. אישה שמשני בעלים לא ילדה, הוחזקה להיות עקרה ולא תינשא לשלישי2          
 שה שהפילה שלוש פעמים )ולא שתים שיתכן שמדובר בהפלות טבעיות(. אם הוחזקה . אי3          

 . 1668 ,1667 ,1666לנפלים והלכה כרבן שמעון בן גמליאל              
  הנסן( וממשפחת מצורעים )Epilepsy. לא יישא אדם אישה ממשפחת נכפים )אפילפסיה 4          

              Hansenשאם שתי אחיות הוחזקו,  ,. יש אומרים1671 ,1670 ,1669ם(, כשהוחזקה בשלוש פעמי 
 .1672שא השלישיתילא י              

 . אורח כנשים: אישה שראתה דם נידות שלש פעמים בזמן קבוע, הוחזקה לראות להבא 5          
  .בזמן הזה והוא הנקרא קביעת וסת והלכה כרבן שמעון בן גמליאל לפי שהוא דבר טבעי              

 -על הבא ,. אורח כנשים1675 ,1674, 1673חזקה לפי הטבע צריך שלוש פעמים כגורם המסתבר              
  ,מחמת תשמיש ,אכילת שום ובצלים, נקבע בשלוש פעמים. אורח כנשים :ידי מעשה, כגון              
 ים כנש ידי מעשה ואינו אורח-הבא על ,מאחר וזהו אורח כנשים ,צריכה שלוש פעמים              
                שעברו עליה שלוש עונות סמוך מי . זקנה שאמרו דיה שעתה, היא כל 1677 ,1676גמור              

                                                 
 נדה לח: 1651
 רמב"ם איסורי ביאה ח, יא 1652
1653 https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/hemophilia/symptoms-causes/syc-20373327 :28/3/18 נדלה ביום 
 חולין מז: מהרש"א בפירוש דברי התוס' 1654
 רמב"ם מילה א, יח 1655
 שו"ע יו"ד רסג, ב 1656
 נדה לא. 1657
 רמ"א שו"ע יו"ד רסג ב 1658
 חזון איש יבמות ס' קלב 1659
 יבמות סד: רשב"א, ריטב"א נימוק"י ורא"ש 1660
 כתובות מג: 1661
 שו"ע אהע"ז ט, א 1662
 יבמות סד. 1663
 רמב"ם אישות טו, יד 1664
 שו"ע אהע"ז קנד, טז 1665
 יבמות סה: 1666
 רמב"ם אישות טו, יב 1667
 שו"ע אהע"ז קנד, יב 1668
 יבמות סד: 1669
 רמב"ם איסורי ביאה כב, ל 1670
 שו"ע אהע"ז ב, ז 1671
 יש"ש יבמות פ"ו ס' לג 1672
 יבמות סד: 1673
 רמב"ם איסורי ביאה ח, ד 1674
 שו"ע יו"ד קפט, ב 1675

https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/hemophilia/symptoms-causes/syc-20373327
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 .1679 ,1678לזקנתה              

 לאחר , ייעשה . גירוש אישה בעל כורחה בגט במקרה שמצבה הנפשי של האישה לא יציב6          
 .1680םכשוטה שלוש פעמיהאישה שתוחזק               

 . לרבן שמעון בן 1681העושה אחד מסימני שטות שאמרו חכמים שהוא שוטה בהםשוטה: ג.       
  כשחזר על שטותו עוד פעמיים ולרבי כשחזר על שטותו עוד פעם אחת. כתבו :גמליאל          
 שלענין איסור הוחזק לשוטה בשתי פעמים ולממון שלוש פעמים. ,האחרונים          

 מילתא דעבידא לאיגלויי. אנשים משקרים בדבר שיכול להתגלות: . חזקה, אין12
 .1684 ,1683 ,1682חזקה שאין האומן משקר כדי שלא יאבד את חזקתו ויפסיד אומנותו ,ם. באיסורי13
  מעמידים אותו על חזקתו ,אדם שהיה ידוע שהוא חי ועכשיו אינו בפנינו: חזקת חיים. 14

  שכן למדים מהתורה להעמיד דבר על, 1686ובהלו לזמן מריואפ 1685עודנו חיש ואומרים      
 שרוב העולם בחזקת  ,ח הרובוהיא מכ ,מהאחרונים שמפרשים שחזקה זאת יש .1687חזקתו      
 לפי שהיא עשויה להשתנות, שהרי כל חי  ,חזקת חיים אינה חזקה גמורה .1690 ,1689 ,1688בריאים      
 לשמא מת. שלשמא ימות בעתיד, שיש חילוק בין שמא ימות  ,סופו למות. כתבו הראשונים      
 חוששים אפילו לזמן מועט. לשמא מת בעבר, חוששים לזמן מרובה.      
 חולה בידי  .1691חולה בחזקת קיים, שרוב חולים לחיים אבל לא בגוסס שרוב גוססים למיתה      
  ,, כתבו הראשוניםטריפהאו ספק  טריפהאדם שהוכה בחדרי בטנו או שנפצע מוחו ונעשה       
  .1693 ,1692שדינו כגוסס וחוששים שמא מת      

קבלת  עקרונות המגדירים את דרך ם, ישנהלכתיתזה המקום לציין, שבמקום ספק או מחלוקת 
. לעקרונות 1694ההכרעה לפי כללים: "והודעת להם את הדרך ילכו בה ואת המעשה אשר יעשון"

על היחיד לקבל מרות  אחרת.שית כאשר הוא רואה מציאות אלו, מחויב היחיד גם כנגד דעתו האי
 זאת:

      : בין לקולא בין1698 ,1697 ,1696יחיד ורבים הלכה כרבים בכל מקום :1695"אחרי רבים להטות". 1
  . יש מהראשונים המסבירים הטעם שהלכה כרבים, לפי1699לחומרא בין בממון ובין באיסור    
 .1700שרוב הדעות יסכימו לעולם על האמת יותר מהמיעוט    
    ים ושלישי סובר במקצת כאחד מהם ובמקצת כהשני או שסובר בכולו כאחד מהם, ים חלוקישנ    
 .1704 ,1703 ,1702 ,1701הדין כדברי השלישי המכריע    
  ים ושניים אומרים שמענו מפי אחד, יפה כח האחד ששמע מפייאחד אומר שמעתי מפי שנ    
 .1705שניים מכח השניים ששמעו מפי האחד    
 ת דעת הרוב, גם כאשר הדבר נוגד את המציאות הנראית לנגד עיניו. אדגיש, על היחיד לקבל א    

                                                                                                                                                                  
 יבמות סו. תוס' ד"ה ונאמנת 1676
 יבמות סג: תוס' ד"ה לימים 1677
 נדה ז: 1678
 רמב"ם משכב ומושב ד, א 1679
 אהע"ז ס' קיט בית שמואל סוס"ק יב 1680
 חגיגה ג: 1681
 לבוש יו"ד פג, ג 1682
 חולין צז: תוס' ד"ה סמכינן 1683
 ש"ך יו"ד ס' קנה ס"ק ברופא 1684
 גיטין כח. רש"י ד"ה נותנו 1685
 גיטין כח. תוס' ד"ה הא 1686
 חולין י: 1687
 פנ"י גיטין כח. 1688
 שו"ת חוות יאיר ס' רא שהוא מכח רובא דאיתא קמן שפחות מאחד מאלף מתים בכל יום תענית יט. 1689
 שו"ת נחלת שבעה ס' עח 1690
 קידושין עא: 1691
 גיטין כח. שלטי גיבורים בשם ריא"ז 1692
 רמ"א אהע"ז קמא סח 1693
 שמות יח, כ 1694
 שמות כג, ב 1695
 ברכות ט. 1696
 רמב"ם ספר המצוות עשין קעה 1697
 החינוך מצוה עח 1698
 עדויות פ"א מ"ה 1699
 החינוך מצוה עח 1700
 שבת מ. 1701
 רע"א חולין קלז סוע"א 1702
 נזיר ג. 1703
 שבת לט: 1704
 ירושלמי נידה פ"א ה"ב 1705
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 , בר יהושע' ר לבין קבוצת חכמים ובראשם בן הורקנוסאליעזר  רבי המחלוקת שבין הידוע    
 במחלוקת  הדנים חכמיםהכרעת הרוב בקרב  .בנושא תנורו של עכנאי של רבי אליעזר הפלוגתא    
  . 1706היא הקובעת ולהוכחות שמימיות אין מקום בדיון ההלכתי ,הלכתית    

    ההלכה תלויה בטעם. מי שאינו יודע מדעתו דין התלוי בסברא, אינו בר סמכא  לפי הטעם:. 2
 מי שיכול לעמוד על טעמו של דבר, רואה טעמו של מי מסתבר  ,בהלכה. במקום שיש מחלוקת    
 , 1711 ,1710 ,1709 ,1708 ,1707טעם שאינו מסתבר, אין הלכה כמותו יותר ופוסק הלכה כן. מי שאומר    

 .1713בין דורות ראשונים בין דורות אחרונים ,למי שהדעת נוטה לדבריו שומעים .1712      
 הפסיקה מתחשבת בדברי הגדול. גדול ייחשב כמי שעומד בתנאים הבאים: לפי הגדול:. 3

 .1714דים אומרים כמותו. במנין תלמידים: שיש לו תלמידים הרבה או שרוב התלמיא    
 .1715. בשניםב    
 . 1718 ,1717 ,1716. סיני )בקיאות( ועוקר הרים )פלפול וחריפות(, הלכה כסיניג    
   היו שני חכמים חלוקים אחד מטמא ואחד מטהר, אחד אוסר ואחד מתיר, אם היה אחד מהם     
  ,ע בן קרחה. יש מהראשונים הסוברים כר' יהוש1719גדול מחברו בחכמה ובמנין, הלך אחריו    
 .1721 ,1720קלישבשל תורה הלך אחרי המחמיר ובשל סופרים הלך אחר המ    
 . 1728 ,1727 ,1726 ,1725 ,1724 ,1723 ,1722גדול מחברו הולכים אחריו    

 . חכם 1730 ,1729חכם שמדייק ואומר שמעתתא מפי רבו, עדיף יותר לסמוך עליו מקור הידע:. 4
 שמע דבר מפי אחר שלא ש יתכןמאחר ששלמד מרב אחד עדיף יותר מזה שלמד מפי רבים,     
 .1731דקדק בדברים כמו שנאמרו    

 אומרים כדאי הוא הקטן לסמוך עליו ביחיד כנגד רבים, אך לא  בשעת הדחק והפסד מרובה:. 5
 .1733 ,1732בקטן נגד גדול ממנו בחכמה ובמנין    

 מנהג המקום ללכת אחר רבם בכל דבר, הולכים אחר דעתו אפילו להקל ואפילו דעתו  מקום:. 6
 . 1735 ,1734דעת יחיד    

 עשה מעשה כדעת אחד להקל, סומכים עליו ואומרים מעשה רב שכך הלכה  לפי המעשה:. 7
 . יש שהיו מביאים 1742 ,1741 ,1740 ,1739 ,1738 ,1737 ,1736ונגד מה שנהגו בו איסור אואפילו היה דבר תימ    

                                                 
 ב"מ נט: 1706
 ב"ב קמ"ב: בטעמא תליא מילתא 1707
 גיטין ו:, רש"י ד"ה בשלמא 1708
 רשב"ם ב"ב קמה: ד"ה רבא אמר 1709
 בכורות נ"ח. רש"י ד"ה חוץ 1710
 ב"ב ק"ז: טעמא דאחרים לא ידעינן ורשב"ם ד"ה טעמא 1711
 סוכה יד: ומי אמר לן מר טעמא 1712
 רמב"ם הקדמתו לי"ד החזקה 1713
 יבמות ל"ו. ר"ל נגד ר' יוחנן: הלכה כר' יוחנן למעט מספר מקרים 1714
 הראב"ד לעדיות פ"א מ"ה 1715
 תוספות עירובין מ. ד"ה אדעתא 1716
 ברכות סד. 1717
 הוריות יד. 1718
 ברייתא בע"ז ז. 1719
 רמב"ם ממרים א, ה וכ"מ והגמי"י שם 1720
 סמ"ג עשין קיא 1721
 שו"ת הרשב"א ח"א סי' רנ"ג 1722
 רשב"א חולין מ"ג 1723
 שו"ת הריב"ש ס' שע"ט 1724
 שו"ת מהר"ם אלשקר ס' נ"ד 1725
 לח"מ ממרים פ"א ה"ה 1726
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1727
 ש"ך יו"ד סו"ס רמ"ב 1728
 ברכות לח: 1729
  אגרת רב שרירא גאון ח"ב, פ"ד 1730
 חולין יח: 1731
 שו"ת הרשב"א ח"א סי' רנ"ג 1732
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1733
 שו"ת רשב"א ח"א סי' רנג 1734
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1735
 שבת כא. 1736
 שבת קכו: 1737
 עירובין מה. 1738
 סוכה ב: 1739
 חולין ז. רש"י ד"ה מכאן 1740
 תוס' שבת מט: ד"ה אבא 1741
 רי"ף פסחים מ. 1742

https://he.wikipedia.org/wiki/%D7%90%D7%9C%D7%99%D7%A2%D7%96%D7%A8_%D7%91%D7%9F_%D7%94%D7%95%D7%A8%D7%A7%D7%A0%D7%95%D7%A1
https://he.wikipedia.org/wiki/%D7%A8%D7%91%D7%99_%D7%99%D7%94%D7%95%D7%A9%D7%A2
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 .1744 ,1743ראיה ממעשה שנעשה לפי חכמים ולא אמרו להם דבר    
  מעשה לפניו בשאלה מאחריםהא היה בהחכם עצמו, אלא שבא אם המעשה של החומרא ל    
  ,נזהרו שלא להחמיר במעשה ,. יש שהחכמים1745ואסר להם, אומרים מעשה רב אף בחומרא    
 . יש שהיו עושים מעשה בכוונה, בכדי 1747 ,1746שמא יראו התלמידים ויקבעו הלכה לדורות    
 .1748הלכההלקבוע שכך     
 כל הלכה  .1749אחרים לא יסמכו עליו כל זמן שלא פסקו הלכה כמותויש שבעל המעשה הקפיד ש    
 .1751 ,1750שהיא רופפת בבית דין ואין אתה יודע מה טיבה, צא וראה היאך הציבור נוהג ונהוג    

 .1752בפיקוח נפש אם דוחה שבת, הולכים אחר המיקל שספק נפשות להקל לפי קולא וחומרא:. 8
 רים עשו מעשה להחמיר, כתבו ראשונים שסומכים אמורא שעשה מעשה להקל ואמוראים אח    
 אין מורים לעשות כן, אבל אם עשה כן,  .1753על זה שעשה להקל, שהאחרים החמירו על עצמם    
 . 1754אין מחזירין אותו    

 במחלוקת שבין חכמים ראשונים ואחרונים, הלכה כאחרונים, לפי שהאחרונים הלכה כבתראי: . 9
  . יש1757, 1756 ,1755הכריעו בין הסברות תוך שבחנו עיקרו של דברידעו סברת הראשונים ו    
 שכלל זה חל מאביי ורבא ואילך לאמוראים שקדמו להם. מסבירים הראשונים לפי  ,הטוענים    
 ביי ורבא לא היו התלמידים שונים אלא מה שקיבלו מרבם. מאביי ורבא ואילך חקרו א שקודם    
 במחלוקות . אף 1758בשיטה שאינה הלכה )אלא מנהג(את הדעות ופעמים מצאו שהרב הולך     
 אומרים הלכה כבתראי והולכים אחר הפוסקים האחרונים כשהם  ,דהפוסקים שאחר התלמו    
 חולקים על הראשונים במקום שדברי הראשונים כתובים על הספר והם מפורסמים. במקום     
 אחרונים, שאפשר שאם ידעו דברי שנמצאו תשובות לקדמונים שלא נדפסו, אין צורך לפסוק כ    
 . 1764 ,1763 ,1762 ,1761 ,1760 ,1759הראשונים, היו חוזרים בהם    

שבזמננו מחויב כל מי שבידו להכריע,  ,1765אבקש לציין, שהרב פיינשטיין מזכיר באחת מתשובותיו
 ,שמדובר בדין חדש שלא דברו אודותיו בספרים. בדין הנמצא בספריםכגם  ,לדון כפי האפשר לו

קודם שיורה להורות. אם הכרעתו נגד איזה גאונים מהאחרונים, רשאי לחלוק  ,כריעיש להבין ולה
על האחרונים ולפעמים גם על איזה ראשונים כשיש ראיות נכונות וטעמים נכונים. מדגיש הרב 
פיינשטיין, שאין להיות גס בהוראה, אך במקום צורך גדול, מחויבים להורות אם נראה לנו להתיר 

 םמהענוין ולעגן בת ישראל או לגרום להכשיל באיסורין או אף רק להפסד ממונ ואסור לנו להיות
 של ישראל. 

 שמותר לסכן חיי שעה של מטופל, צריך ההיתר להיות בדרך הבכל מקרזה המקום לציין, ש
בנוסף,  .1767ההיותר מומחובייעוצו של גורם רפואי  , בהסכמת בית הדין1766נה וביישוב הדעתומת

למען הגדלת סיכוי ההישרדות בטווח הארוך. נפסק בשבות  ,ווח הקצרניתן לסכן חיים בט
לקבל הסכמת החכם שבעיר. ההחלטה יכולה להתקבל יש : צריך להיות מתון בדבר. 1768יעקב

באמצעות גורמי רפואה מומחים לפי רוב דעות: התייעצות עם שלושה גורמי רפואה מומחים 

                                                 
 ברכות יא. 1743
 שבת כט: 1744
 תוס' ע"ז סו: ד"ה רבא אמר בריח שאסר רבא ואמרו מעשה רב 1745
 ברכות יא. 1746
 פסחים ק. 1747
 ביצה כ. 1748
 תוס' פסחים נא: ד"ה אני 1749
  פסחים סו. הלכה זו שמעתי ושכחתי אלא הנח להם לישראל אם אינם נביאים בני נביאים הם 1750
 ירושלמי יבמות פ"ז ה"ג 1751
 שבת קכט. 1752
 ריטב"א ב"מ סז: ד"ה רבינא בשם הראב"ד 1753
 עירובין מו: 1754
 תוס' קידושין מה: ד"ה הווה עובדא 1755
 רש"י נדה ז: ד"ה הא קמ"ל 1756
 רא"ש סנהדרין פ"ד ס' ו 1757
 קיצור כללי הש"ס בשם גאון מהרי"ק שורש פד 1758
 מהרי"ק שורש צו 1759
 רמ"א בשו"ע חו"מ כה, ב 1760
 שו"ת רדב"ז ח"ד ס' אלף שסט )רצז( 1761
 ש"ך בהנהגת או"ח ביו"ד סו"ס רמב ס' ח' ב"ב קע: אי שמיע ליה האי ברייתא הוה הדר 1762
 שו"ת חת"ס אהע"ז ח"ב ס' עא ונדפסה גם בשו"ת רעק"א ס' קכב שהעיר מירושלמי מגילה פ"א סוה"ד אילו ידע רבי הברייתא 1763
 חזו"א ערלה ס' יז ס"ק א שאין הדין משתנה מחמת כת"י חדשים שמדפיסים עכשיו להכריע במחלוקת 1764
 אגרות משה, יו"ד חלק א' סימן קא, טבילה עם מוך: תשובה משנת 1934 לרב חיים כהן 1765
 שבו"ת יעקב ח"ג ס' עה 1766
 משנת חכמים על הל' ע"ז ביבין שמועה סוסי' לט מובא בשו"ת אחיעזר חיו"ד ס' טז אות ו 1767
 שבות יעקב ח"ג ס' עה 1768
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העדפת סיכוי חיי עולם על פני סיכון חיי  .1772 ,1771 ,1770 ,1769לצורך קבלת הסכמת הרוב )שני שליש(

סיכוי הצלחה של שני שליש על פני סיכון משמעות הדבר,  .מוצדק ברוב מיוחס )כפול( ,שעה
חשש בנוסף, לכישלון בגובה שליש. יש להיוועץ עם גורמי רפואה מומחים ולקבל את הכרעתם. 

. הרב 1773ם לא יבוצע הניתוחמיעוט סכנה לתוצאות ניתוח, לא דוחה חשש הרוב לסכנה, אמפני 
כשלדעת  ,שדבר שאסרו חז"ל משום סכנה, מותר לעשות למטופל שיש בו סכנה ,וולדנברג כתב

גורמי הרפואה המטופל זקוק לזה, כיון שהוא ספק פיקוח נפש. באותה מידה, ניתן לומר שכל 
ס )שני שליש(. שהסיכוי לעתיד רב על הסיכון הנוכחי, ניתן לבצע את הטיפול במקרה של רוב מיוח

 .1775 ,1774עדיף שב ואל תעשה %1 -מהנמוך  ,במקרה של סיכוי הצלחה
 

 סיכום
. בין הגורמים מגווניםמגורמים קבלת ההחלטה האבחון ובתהליך מושפע  גורם רפואי
-רקע תרבותי, מיומנות תקשורתית ,נטיות כלליות ,אישיות, מיומנות וידע מקצועייםהמשפיעים: 

 המשפיעים גם הם על קבלת ההחלטה:גורמים רגעיים . ישנם אתייםעקרונותיו הו מוסרי-דתי
 עומס העבודה, רפואי בעת הטיפולהפשיות של הגורם נ, רפואיות, משפחתיות, ביבתיותסבעיות 

תוך נטרול המציאות, ככל האפשר, לבחון את נדרש  ,רפואיההגורם  .שאיפת הקידום האישיו
 . הנדרש טיפולהממהאבחנה וו טגורמים העלולים להסי

מושג זה, מבקש להראות שעם כל מה שנראה לנגד עיניו  .מושג חזקהאת הזה בקשתי להציג בדיון 
של הגורם הרפואי היחיד, עדין יתכן וגורם רפואי זה יסבול מקוצר ראי בראית והבנת התמונה 
הכוללת. דווקא חזקה, המבוססת על ראיתם והבנתם של רבים, נחשבת כמבוססת יותר מראייתו 

, בקשתי ת, ככל שיהיה. בהצגת כללי הפסיקה ההלכתימעמדשל האחד, מומחה, בעל ניסיון ו
החולקת על  ,קבלת החלטה פורצת דרךהתהליך ללהראות שגם בכללים אלו יש הגיון בהגדרת 

 המוכר והמקובל. 
 טיפולעל הגורם הרפואי לאבחן ולהמליץ  , עלמגורמים שוניםמבוסס בעידן בו מתקבל מידע 

יחס לניסיונם של אחרים, גם כאשר הדברים נוגדים את הנראה לו מול עיניו. רוב הסיכויים בהתי
שהטעות היא בניתוח המציאות המבוצעת בידי הגורם הרפואי הבודד. ברוב המקרים, לא נראה 
שתהיה סתירה בין דעתו של הגורם הרפואי היחיד לבין המלצת הטכנולוגיה תומכת ההחלטה. 

על המלצת האבחנה  חלוקהשל הגורם הרפואי דעתו ם ספורים, בהם דווקא באותם מקרי
את השוני בין הגורם הרפואי לזהות והטיפול של הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, באחריות 

המקרים ובהתאם לבחון את ההמלצה והטיפול המוצעים. יש להעלות את הסוגיה לדיון מקצועי 
 ולבחינה מחודשת של מוסכמות קיימות.

מחד  הגורם הרפואי בין עובדות הנגלות לנגד עיני פערבמקרה של ר, נראה לענ"ד, שלאור האמו
הגורם על  ,אחרותטיפול אבחנה ודרכי מציגה תומכת ההחלטה הטכנולוגיה בעוד שמאידך 

גם כשהיא סותרת אפשרות להחלטה הרפואי לנהוג לפי המלצת הטכנולוגיה תומכת ההחלטה 
על הגורם הרפואי להעלות נושאים השנויים במחלוקת בפני  ו.לנגד עיני ההנגלעל בסיס מידע 

 גורמי מקצוע נוספים.
 

                                                 
 בית מאיר יו"ד ס' שלט 1769
 בנין ציון ס' קיא 1770
 מלמד להועיל ח"ב ס' קד 1771
 אחיעזר ח"ג ס' טז 1772
 שו"ת לבושי מרדכי יו"ד מהד"ת ס' פז 1773
 ווולדנברג א. הרב, ציץ אליעזר ח"ו ס' כה, יז; ס' כה, ה 1774
 פרי מגדים או"ח אשל אברהם תסח, טו 1775
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הטכנולוגיה שאלה חמישית: האם הלכתית, בהמלצתו הטיפולית המבוססת על 
להתחשב או להתעלם מצרכיו/רצונותיו של רפואי הגורם העל תומכת ההחלטה 

 מטופל?
 

רפואי הגורם העל  ,ההחלטהתומכת הטכנולוגיה בהמלצתו הטיפולית המבוססת על 
 מטופלהלהתחשב בצרכיו/רצונותיו של 

רפואי הגורם האי הודאות והספקות הן חלק מתהליך האבחון והטיפול הרפואי. קיים חשש ש
אינו מודע להתפתחויות שחלו ולא ידע להבחין בין עובדות מוכחות לנטיותיו האישיות. קבלת 

יים, ניסיון אישי ואינטואיציה שאינם מהווים מבוססת על שיקולים סטטיסטרפואית ההחלטה ה
רפואי עלול להחליט על אבחון וטיפול לפי ערכיו האישיים, הגורם הש ,מדע מדויק. קיים חשש

רגשותיו ונטיות ליבו שלא בהכרח ייטיבו עם האבחון והטיפול. במקביל, קיים חשש שהגורם 
רגשותיו. במיוחד כיום, האבחון ו הרפואי לא בהכרח מכיר את סביבת המטופל, תרבותו, ערכיו

רחב מגוון אפשרויות  קיים ובהתאם מבוצע בידי גורמי רפואה בתחומי התמחות שונים ,והטיפול
 .1996 –אבחון וטיפול. עקרונות אלו מוצאים את ביטוים במסגרת חוק זכויות החולה התשנו ל

ומם של מנגנוני בקרה. מטופל מבוססים על יחסים הוגנים תוך הימנעות מטעות וקי-יחסי מטפל
. חובת הגורם 1776בשל כך יכולה להימנע טענת המטופל בדבר תקיפה ורשלנות מצד הגורם הרפואי

הרפואי, הצגת כלל הנתונים והגורמים השייכים לאבחון ולטיפול, באופן שבו הידע והמיומנות של 
 חברתיים של המטופל.-הגורם הרפואי ישתלבו עם מערכת הערכים הפסיכו

שותף לתהליך המטופל יהפוך להאפשרויות הטיפוליות, ו מטופל יהיה מודע לפרטי מחלתוככל שה
קרה הטיפולי, יזהה חלק ממנגנון הביהיה מטופל במקביל, ה .קבלת ההחלטות האבחוני והטיפולי

 דבר שיתבטא בשיפור איכות הטיפול ותוצאותיו. ,תפחת חרדתותופעות לואי ו
ורלוונטי, תאפשר למטופל להבין את הנתונים ולקבל החלטה שתתקבל על בסיס מידע מלא 

 החלטה בחופשיות ללא לחץ או כפיה. 
במסגרת תהליך בחינת המידע הקיים, יש לשקול לשאול את השאלות הבאות: האם המטופל 

כמה מידע יש למסור  1777מעוניין להיות שותף או שמעדיף שהגורם הרפואי יקבל בעבורו החלטות?
ידע הנמסר למטופל? כמה מידע נמסר בפועל? כמה מידע המטופל מעונין למטופל? מהו איכות המ

לקבל? באילו תנאים למסור את המידע למטופל? באיזה עיתוי למסור את המידע למטופל? מעמד 
בני משפחת המטופל? אילו נתונים אין למסור למטופל? כיצד משפיעה דרך מסירת המידע על 

האם מסירת המידע למטופל עלול לגרום להשפעה ידי המטופל והבנתו? -קליטת המידע על
שלילית? כיצד מקבל מטופל החלטה בדבר טיפול? באיזו מידה משמש המידע גורם מסייע לקבלת 
החלטה? מי מוסמך להחליט איזה סוג מידע למסור ואיזה סוג מידע להעלים? אילו גורמים 

ופל מבין את שנאמר לו? משפיעים על ההחלטה איזה סוג מידע למסור למטופל? עד כמה המט
 .1778כיצד ניתן לקבוע מהי יכולת השיפוט וההבנה של המטופל לצורך קבלת החלטות טיפוליות?

 מדעת. בין האתגרים ניתן למנות:וישנם מספר אתגרים ביישום ההסכמה מראש 
 יע למטופל לקבל החלטה מושכלת בדבר האבחנה, ימסירת מידע שיס . כמות ותוכן המידע:1

 . יש הסוברים שגישה זאת עלולה 1779אפשרי והשלכות בשל קבלת או אי קבלת הטיפול טיפול    
 להביא נזק גדול יותר מתועלת שכן פרטים רבים אינם שייכים לקבלת ההחלטה הנכונה.     
  עודף פרטים עלולים לגרום להחלטה שגויה, עקב התייחסות שגויה לנתונים מצד ,לעיתים    
  המטופל ן דגש יתר לפרטים השוליים. המטרה חייבת להיות טובתהמטופל ועד חשש למת    
 הייחודיים לגופו של  נתוניםפי הבאופן שבו ההחלטה תיטיב עם מצבו. יש לבחון כל מקרה ל    
 מטופל.ה מצבפי ענין. יש לשקול את מהות המידע, כמותו ועיתוי מסירתו ל    

 מטופל אבחנה, אפשרויות טיפוליות, השלכות מקובל שעל הגורם הרפואי למסור ל . סוג המידע:2
 אפשריות, תחזיות כולל במקרה של אי טיפול כיאה למטפל סביר בעל אותה רמת מיומנות     
 מקצועית. המטפל יציג את מגוון האפשרויות, גם כאלו הנוגדות את דעתו המקצועית. על     
 אשר לסיבוכי הטיפול, מקובל . ב1780להבהיר מהי דעתו והמלצתו המקצועיתהגורם הרפואי     
 קובע הם מה הם הסיבוכים האפשריים המהותיים שגורם רפואי נדרש למסור הלומר שהמבחן     

                                                 
1776 Encyclopedia of Bioethics, pp. 754-761 
1777 Strull WM, at al, JAMA 1984, 252:2990 
1778 President's Commission, Thompson WC, Vol 3, Appendix H;Vol 2. Pp.17-316; Braddock CH, et al JAMA 1999,     
      282:2313; Meisel A. & Kuczewski M., Ann Intern Med 1996, 156:2521 
1779 Lidz CM, et al, Informed Consent: A Study of Decision-Making in Psychiatry, New-York 1984 
1780 President's Commission, Vol 1, pp. 76-77 
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 האפשריות.  םלמטופל תוך התייחסות למידת חומרתם, הסיכוי להתרחשותם והשלכותיה    

 ורמים ידי ג-מידע המקובל להימסר מבחינה מקצועית על . מבחנים לכמות וסוג המידע:3
  רפואיים מומחים באותו התחום, המקום והזמן. הבעיה שלא ניתן לסמוך רק על אומדן הדעת    
 של המאה  80 -. בסקר שנערך בארה"ב במהלך שנות ה1781המטופל של המטפל ללא הכרת צרכי    
 העדיפו גם המטפלים והמטופלים העברת מידע המותאם לסוג המחלה וצרכיו  הקודמת,    
  .1782ודים של המטופל לצורך קבלת ההחלטה בדבר הטיפול הנדרשהייח    

 האם על הגורם הרפואי למסור למטופל את כל התלבטויותיו? . התלבטויות הגורם הרפואי:4
 ? במידה ולא,גורם הרפואיהאם אין הדבר מערער את בטחונו העצמי של המטופל ואמונו ב    
 המידע ויכולתו של המטופל לקבל החלטה? האם אין זה פוגע במידת האובייקטיביות של    
 הנחת הגורם  . גורמים והנחות המפחיתים את היישום המעשי של דרישות ההסכמה מדעת:5

 הרפואי שאילו רצה המטופל יותר מידע היה מבקש לדעת. לטענת חלקם, גם אם ניתן היה     
 ואי, לחצים סביבתיים לדבר אין משמעות. לדעת הגורם הרפ ,עבור חלק מהמטופלים מידע,    
 יש הטוענים, ואישיים על הגורם הרפואי והמטופל כאחד, מפריעים במסירת מידע מלא.     
 מסירת מידע מלא עלול לגרום לחוסר רצון מצד המטופל לשתף פעולה, דבר שיזיק למטופל. ש    
 מתבטא באי  ,ףמתברר שהגורם הרפואי חושש מפני אי ודאות של הנתונים. גורם התנגדות נוס    
 תבטא מקיים קושי תקשורתי הלעיתים, התאמה חברתית ואישית בין הגורם הרפואי למטופל.     
 בחוסר יכולת להעביר את המידע באופן אמין וברור דבר הפוגע ברמת האמון. היה מי מבין     
 פחתו, שהעלה חשש מפני העמסת אחריות יתר על כתפי המטופל ו/או בני מש גורמי הרפואה    
 עקב ההשלכות העתידיות של החלטות קשות, העלולות לגרום לרגשי אשם.    

 מידע הוא גורם נחוץ לקבלת החלטה, אך חשובה מכך היא יכולת הבנת המידע  . הבנת המידע:6
 ידי המטופל לצורך שימוש ראוי במידע המתקבל. יש להקפיד על דרך מסירת המידע בידי -על    
  אוי תוך וידוא שאכן המטופל הבין את המידע. ישנם מחקרים המוכיחיםגורם מקצועי ר    
 שמטופל נתון להשפעת בעלי סמכות וקל לשכנעם להסכים לדרך טיפולית, גם כאשר לא בהכרח     
 .1783מסכת ערכיו ורצונותיולפי הדבר מבטא נכונה את עצמאות המטופל     

 :יע למטופל להבין ולקבל החלטה מושכלתהעברה נכונה של המידע תסי . צורת העברת המידע:7
 מילים ברורות, נתונים ברורים ותנאים נוחים לקליטת המסר. יש לאפשר למטופל זמן לשאילת     
 שאלות, מתן תשובות ראוי תוך זמן לעיבוד המידע והרגשות בעקבות המידע אותו הוא קיבל.     
 לשאול ולחקור באופן עצמאי. נמצא יש להציע למטופל חומר כתוב, במטרה שיוכל להבין     
 שהמחלה, הדאגה, הכאב, חלופות הטיפול, בעלות השפעה שלילית על ההבנה ויכולת ניצול     
 .1784המידע לצורך קבלת החלטה    

 מטופל עלול להיתפס למילה או למשפט ולהוציאם מהקשרם הנכון. . הטיות בהבנה:8
 ודע ממידע מסוים. כושר ניתוח המידע שונה בין לחילופין, יש המתעלמים במודע או שלא במ    
 מטופלים, תרבותם וכושר הבנתם בשל רמת ריכוז ותשומת לב בעת מסירת המידע. במקביל,     
  רפואה נבדלים גם הם ביכולתם להעריך את המטופל ובהתאם להנגיש את המידעהגורמי     
  של המטופל, כושר התמודדותו של כישוריו ורמתו של המטופל, ניסיון קודםלפי הרפואי     
  מידת הסבלנות, הזמן והרצון של הגורם הרפואי להקדישכמותאם להמטופל עם האתגר     
 למטופל. יש המסתפקים בהנחה שאדם סביר מבין את הנתונים, אם הם נמסרים בשפה ברורה     
 הסביר לא כשיר לקלוט שבמיוחד במצבים מאתגרים, המטופל  ,ומובנת. יחד עם זאת, יש לזכור    
 .1785את המידע בצורה ראויה במטרה לקבל החלטה מושכלת    

 מעבר למידע עדכני ורלוונטי, קבלת ההחלטה בידי המטופל מושפעת  . תהליך קבלת החלטות:9
  מניסיונו הקודם בהתמודדות עם אתגרי החיים בכלל ועם אתגרי חולי בפרט, שלו ושל    
 וספים המעורבים בקבלת ההחלטה, אמונות, ערכים, אישיות, השפעת הקרובים לו. גורמים נ    
 מקרב  12%הסביבה, רקע תרבותי ודתי של המטופל. במחקר שבוצע בארה"ב התברר שרק     
 .1786שהמידע היה הגורם החשוב ביותר בעבורם לקבלת החלטה ,המטופלים דווחו    

 מבחינה הלכתית עלו המושגים הבאים: 
 אחריותו של הגורם הרפואי תבחן  :הרפואי אינה תלויה בהסכמת המטופל . אחריות הגורם1

 האם הגורם הרפואי פעל בשוגג או במזיד? האם התייעץ עם בקי ממנו או קיבל רשות מבית     
                                                 
1781 Brahams D., Lancet 1:808, 1982, Gross AW & Churchill LR, Ann Intern Med 96:110, 1982 
1782 Appendix B, Harris L., et al ,President's Commission, Vol. 1, President's Commission, Vol. 1, p. 72 
1783 Cassel EJ., N Engl J Med 352:328, 2005 
1784 President's Commission, Vol. 2, pp. 12-13; Lavelle-Jones C., et al, BMJ 306:885, 1993 
1785 Cassell EJ.,In Encyclopedia of  Bioethics, pp. 767-769 
1786 President's Commission, Vol. 2, p. 14 
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 דין?    

 , כגון: מטופל שצריך לחילול שבת או . יש להתחשב בדעת המטופל ביחס להליך הטיפול בו2
  ,גורם הרפואי אומר שאינו צריךה, גם אם 1788 ,1787רים שומעים למטופלפויכהלאכול ביום     
 . 1793 ,1792 ,1791 ,1790 ,1789שומעים לבקשת המטופל, כי "לב יודע מרת נפשו"    

 המביע עמדה חיובית ביחס להצלחת טיפול, ניתן לבצע  רוב גדולבמקרה של  . סיכוי מול סיכון:3
 גרם היל עלול ,וכרח לקבל את הטיפולאת הטיפול, כל זמן שאין חשש שהעובדה שהמטופל י    
 .   1796 ,1795 ,1794למטופל סכנה רגשית ופיסית גדולה יותר    
 -פירושו שכל אדם סביר יעדיף את סיכוני הטיפול על פני מצב חולי ודי ברוב גדול על רוב גדול    
 מת . יש מי שכתב, שבטיפולים בעלי סיכון גבוה, נחוצה הסכ1798 ,1797פני ספק שקול כדי לחייבו    
 . 1799המטופל    
 במידה ויש ספק ביחס ליעילות הטיפול הרפואי או לסיבוכיו, יש להציג זאת בפני המטופל,     
 הספקות  יברר אתפוליות באמצעות חוות דעת נוספת ובמטרה שיברר את החלופות הטי    
 ופה ההלכתיות עם מורה הוראה. במצב בו יש חלופות שקולות מבחינה רפואית והעדפת חל    
 המטופל על  אחת אינה על סמך שיקולים רפואיים בלבד, יש לקבל את הסכמתו והכרעתו של    
 הדרך העדיפה בעיניו.    

  יש מי שטען, שאם המטופל אינו דורש במפורש שינתח אותו סגל רפואיטיפול או ניתוח: . 4
 . 1800כשרת סגל רפואימומחה, מותר גם לסגל רפואי מתמחה לנתחו, מאחר וזאת היא הדרך לה    
 , שאם גורם טעןבמקרה של מחלוקת בין גורמי רפואה המומחים בתחומי הכירורגיה, יש מי ש    
 רפואי אחד אומר שיש לעשות ניתוח וגורם רפואי אחר אומר שאין לבצע את הניתוח ולדעתו     
 ברים שצריך יש סכנה באותו הניתוח, שב ואל תעשה עדיף. במידה ושני גורמי הרפואה סו    
 . 1801לעשות ניתוח וגורם רפואי אחר סבור שאין צורך, שומעים לדעת הרוב    

  ידי-משותפת עליש להגיע להחלטה  הלכה, בדבר הטיפוללפי השקפת ה :קבלת ההחלטות. 5
 סמכותו וההכרעה  ,רפואי. כל אחד תורם את חלקו, מומחיותוגורם הלכתי וגורם המטופל,     
 ראוי להדגיש את הממצאים של חוקרים שונים, שהיחס הנפשי לתהליך . לכתיתהסופית היא ה    
 ידי בעלי אמונה דתית, שמוצאים -נתפס בצורה חיובית ונוחה יותר על ,המיתה ולמוות עצמו    
 .1802כוחות נפשיים ונחמה רבה באמונתם בשעות הקשות הללו    

 ,בסגל רפואי. אין מצות עשה לך רב מצוה להיוועץ הצגת גורמי סיכון קודם לקבלת טיפול:. 6
 שמותר לחולה להכניס את עצמו לספק נפשות בכדי  ,עמדין כתב רבה. 1803דוחה פיקוח נפש    

 .1804להציל את עצמו מיסורים קשים    
 ההתמחויות, -בשל מגוון ההתמחויות, תתיזכותו של המטופל לבחור בטיפול הטוב ביותר: . 7

 לעת עתה, אין פרסום רשמי של ומאחר ו השונים, בארץ ובעולם המרכזים הרפואיים והמומחים    
  ילכן חשוב שהמטופל יבחר את המרכז והגורם הרפואי בעל ,סיכויי ההצלחה בקרב כל גורם    
 סיכויי ההצלחה הגבוהים ביותר.      

   הסכמת המטופל חשובה במיוחד ביחס לקבלת טיפול מונע לצורך מניעת סכנה טיפול מונע: . 8
 עתידית, כגון: טיפול תרופתי על פני ביצוע ניתוח מעקפים למי שמצבו הרפואי אינו מוגדר כבעל     
 סיכון מיידי. כל טיפול שאינו דחוף, לא ניתן לכפותו על המטופל כטיפול רפואי אלא יש לקבל     
 את הסכמת המטופל לאחר שהלה בדק את החלופות הקיימות.    
 הסיכונים  בטיפול בו יש חלופה שמרנית יש לפרט בפני המטופל את כללבטיפול מניעתי או     

                                                 
 יומא פב. 1787
 שו"ע או"ח שכח, ה 1788
 משלי יד, י 1789
 יומא פג. 1790
 רמב"ם שביתת עשור ב, ח 1791
 שו"ע או"ח תריח, א 1792
 שו"ת הרדב"ז ס' א קלח ח"ד סו-סז, שאין הבדל בזה בין אכילה ביום הכיפורים לחילול שבת 1793
 שו"ת אגרות משה יו"ד ח"ד ס' כד אות ד 1794
 שו"ת אגרות משה חו"מ ח"ב ס' עג אות ה 1795
 שו"ת תשובות והנהגות ח"ג ס' שסג אות ד 1796
 הלפרין מ., אסיא, ח, התשנה )1995(, עמ' 19 ואילך 1797
 בר-אילן נ., בר-אילן י., תחומין כ"ה, התשסה )2005(, ע' 22 ואילך שיטות לחישוב סיכונים 1798
1799 Jewish Med Ethics 1:5 ,1988 ,יעקובוביץ י.ע. הרב  
 אברהם א.ס., נשמת אברהם, חיו"ד ס' קנה סק"ב: אויערבך ש.ז. הרב 1800
 שו"ת תשובות והנהגות ח"א ס' תתסה 1801
1802 Qvarnstrom U., In: Carmi A. (ed), Euthanasia, 1984: 137 
 רמב"ן ויקרא כו, יא 1803
 עמדין י. הרב, מור וקציעה או"ח ס' שכח 1804
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 האפשריים ולקבל את הסכמתו.    
 

גורם באפשרות ה ,תומכת ההחלטההטכנולוגיה בהמלצתו הטיפולית המבוססת על 
 מטופלהלהתעלם מצרכיו/רצונותיו של רפואי ה

את עצמו או אחרים. טיפול לסכן  לכאשר המטופל עלומתייחס רק לפי ההלכה, טיפול בכפיה 
טיפול בטוח ויעיל. מטופל המסרב לקבל טיפול רפואי שאינו בדוק, אין כופין בכפיה, חייב להיות 

שונים יש  . יש מי שכתבו, שכאשר יש מחלוקת בין גורמי רפואה1806 ,1805אותו לקבל טיפול שכזה
בצע טיפול לא יש לפקח על הגורם הרפואי, שלא יציע ו/או י ,. מכל מקום1807להימנע מכפיה

  .1809 ,1808מוצדק ויכניס את המטופל לסיכון שלא לצורך
באם מדובר בטיפול מציל חיים, יש לבצעו גם כנגד רצונו של המטופל. אם לא ברור שהטיפול 

לכפות את הטיפול. אם מדובר רק בהצלת לא ניתן יועיל ובעיקר אם הטיפול כרוך בכאבים קשים, 
כופים אותו על המטופל. בטיפול ניסיוני וחדשני או בטיפול איבר באמצעות טיפול מקובל ויעיל, 

שאף אם יש סיכויים  ,וטענ. יש מי ש1810הכרוך בכאבים, לא ניתן לכפות את הטיפול על המטופל
שהניתוח יצליח, אך לאחר מכן יסבול החולה ייסורים קשים, פיסי ונפשי, אין לכפות את הטיפול 

 . 1811סרבמבמידה והמטופל 
יש מי  ,בסבל ניכר שישאר לאחר הטיפול , טיפול הכרוךהצלת חיי שעהשמטרתו  טיפולכשמדובר ב

כשמדובר  ,במיוחדהדבר נכון  .שאין לבצע טיפול נגד רצונו של מטופל או לנסות לשכנעו ,שגרס
 ,1813 ,1812העלול להוסיף לסבלו של המטופל בלי סיכוי כלשהו לחיי עולם ,בניתוח מורכב ומסוכן

1814, 1815, 1816. 
כאשר יש סיכוי  ,קלוגר, שמותר לחולה להכניס עצמו לסכנה בניתוח קשה רבהכעין זה כתב 

: האיסור מפני הכנסת 1818משום: "אך את דמכם לנפשותיכם אדרוש" 1817ואפילו נמוך שיתרפא
עצמו לסכנה נדחה מפני פקוח נפש וחיי עולם, אפילו בספק. אין צורך שהגורם הרפואי יפרוס בפני 

שלמטופל אין כלים וידע להבין את משמעות כאפשריים, במיוחד המטופל את כלל גורמי הסיכון ה
הדבר עלול לגרום למטופל, להימנע מלקבל טיפול. קיים חשש, שהמידע ולהחליט על רמת הסיכון. 

יש לפרט רק גורמי סיכון משמעותיים כמצוין כיום בטופס ההסכמה מראש ומדעת קודם לקבלת 
ין לא מן הנמנע שיש לקחת סיכון זה, לצורך קבלת טיפול. מדובר בסיכון סביר וידוע, אך עד

 הטיפול. 
. הרמב"ן 1819ע פעולה גם ללא הסכמת מטופלוצירפואי לבהסגל הדי בהסכמת רוב  ,הלכתית

מציין, שקיים סיכון אפשרי בכל טיפול, אך ככל שמדובר בסיכון ידוע, יש לקחתו. התורה צותה 
 . 1820פואיליטול סיכונים מחושבים לפי הבנתו של הגורם הר

פורים וגורם רפואי אומר שצריך, יכהאם מטופל אמר שאינו צריך לחילול שבת או לאכול ביום 
 .1821שומעים לגורם הרפואי, גם אם המטופל מסרב ופועלים לו בעל כורחו לצורך רפואתו

יש להתחשב בעת כפית  ןת הסיכון בהורמהן  מבקשים להגדיר מה, 1822אילן-אילן וד"ר בר-הרב בר
 אי:טיפול רפו

 השעות  72. דבר שהעולם חוששין לו כסכנה: חכמים קבעו שיולדת נחשבת כמסוכנת במשך 1
 . הרב 1824ואת יום הכיפורים 1823שלאחר הלידה ואפילו אמרה אין צריך, מחללין עליה את השבת    

                                                 
 מור וקציעה או"ח ס' שכח 1805
 מ"ב ס' שכח סק"ה 1806
 דיכובסקי ר.ש., תחומין יז התשנז )1997(, עמ' 327 ואילך 1807
 שו"ת בנין אב ח"א ס' נ אות ב 1808
 שו"ת וישב משה ח"א ס' עד אות ב 1809
 שו"ת תשובות והנהגות ח"א ס' תתנט 1810
 מראה בזק, ישראלי ש. הרב, ח"ג ס' קכה, הע' 5 1811
 שו"ת באהלה של תורה ח"א ס' נו 1812
 שו"ת תשובות והנהגות ח"ג ס' שסג סק"ה 1813
 הלפרין מ., אסיא ח, התשנה )1995(, עמ' 19 ואילך 1814
 אויערבך ש.ז. הרב, ב ס' נשמת אברהם חלק יו"ד ס' קנה סק"ב 1815
 אסיא ג, התשמג )1983(, עמ' 323-4 1816
 קלוגר ש. הרב, ספר החיים או"ח ס' רכט 1817
 בראשית ח, ה 1818
 שטיינברג א. הרב פרופ', אנציקלופדיה רפואית הלכתית, כרך א', גילוי מידע לחולה, עמ' 126-144 1819
 רמב"ן, תורת האדם, שער הסכנה 1820
 מור וקציעה או"ח שכח 1821
בר-אילן נ. הרב, בר-אילן י. ד"ר, כפיית טיפול רפואי, התשסה )2005(, תחומין, מכון צומת, צוותי מדע ותורה, אלון שבות, גוש עציון, 1822

        כרך כה
 שו"ע או"ח של, ד 1823
 שו"ע או"ח תריז, ד 1824
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 , שעל חלק מהיולדות אין הצדקה רפואית לומר שהן במצב של פקוח נפש אך 1825רבך כתבעאוי    
  ,חששו שיהיו יולדות שיחמירו על עצמן לכן הגדירו פרק זמן זה. הורו חכמים ,ם זאתיחד ע    
 , הרב נויבירטלשיטת ימים לאחר שהחלים.  7שלא למול ולד שחלה מיד לאחר הלידה אלא רק     
 .1826לו משום סכנה, הרי הוא בגדר סכנה םדבר שהעולם חוששי    

 יים לאלתר )החייאה, עצירת דימום( ניתן לכל חולה קובעת: טיפול מציל ח גורמי הרפואה. דעת 2
 ללא יוצא מהכלל.    

 הוי מיעוטא  5%. קביעת אמת מידה סטטיסטית: הרב זילברשטיין: אם הסיכון אינו עולה על 3
  5% -שאין לטפל בסיכוי הצלה הנמוך מ ,דמיעוטא ואין לחוש לו. מקובל בקרב גורמי הרפואה    
 .1827)טיפול עקר(    

 יש להציג סיכונים  ,החשש מפני סכנה רחוקה: בעת החתמה על טופס הסכמה מראש ומדעת. 4
 משמעותיים ואחוז הסתברותם, לדוגמא: מוות מהרדמה. שו"ת משנה הלכות פסק שחשש של       
 פסק  ,שאל-. שו"ת חיים1828)פרומיל( מקרים, נחשב כספק סכנה ודוחה כל התורה כולה 1/1,000    
 .1829רבבות, אינו נחשב כאפשרות שיש לחשוש לה אפילו בענייני נפשות שאחד בכמה    
 

 סיכום 
וסביבתו )לפי בחירת המטופל(, להיות שותפים  למטופל הבודדנתוני עתק, יש לאפשר  בעידן

החלטה  להציף את המידע הקיים ולקבל יחד עם המטופלרפואי הגורם על הבתהליך הטיפול. 
מטופל היש לפרט בפני תומכת ההחלטה. טכנולוגיה כמוצג בטיפולית המבוססת על הסתברויות 

כל לבחור בעצמו את המרכז והגורם הרפואי המטופל יוסיכונים השונים, כדי שסיכויים והאת ה
 הטובים ביותר לדעתו לטיפול במחלתו.

אין צורך כאשר לא ידועה התנגדות המטופל, סכנה מידית )גם בספק פיקוח נפש(, במקרה של 
 . וזאת ללא קשר לטכנולוגיה התומכת החלטה טופלבהסכמת המ

תומכת ההחלטה הטכנולוגיה בהמלצתו הטיפולית המבוססת על לאור האמור, נראה לענ"ד, ש
 .צרכיו/רצונותיו של מטופלב להתחשברפואי הגורם העל 

 
 

                                                 
 אויערבך ש.ז. הרב, מנחת שלמה ח"א ס' ח 1825
 שמירת שבת כהלכתה, נויבירט י. הרב, לב הע' ב 1826
 זילברשטיין י. הרב, החוג לרפואה והלכה גל' 130 1827
 שו"ת משנה הלכות מה"ת ג, קעז 1828
 שו"ת חיים-שאל ב, כה 1829
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 ': מסקנותזפרק 
 בעיקר  ןה ,(Decision Support Technologiesחלטה )הת הותומכ ותשל הטכנולוגי ןתרומת

כבעל  ,ירפואהגורם העל כיום, בקבלת החלטות מורכבות. אין תחליף לגורם הרפואי האנושי. 
להקפיד להזין מידע אמין ו ביחס למצב המטופלהערכה ראשונית בצע רישיון ממשרד הבריאות, ל

( לפי תשובות המטופל ולהתרשמותו המקצועית. Evidence Based Medicineמבוסס ראיות )
בעיקר במטרה לשלול מקרי קיצון  בטכנולוגיה תומכת ההחלטהי, מסתייע רפואה גורםה

לגורם הרפואי, להעניק  תאפשרמהחורגים מהנורמה המקובלת. הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, 
 . המקצועית תוטיפולית המותאמת ליכולת ולהרשא ההמלצ

אפשר ת, (Patient Centeredהמטופל במרכז ) בה, הראשונית הרפואהתחום שבזה המקום לציין, 
שיתוף המטופל בבחירת חלופת הטיפול  ,טכנולוגיה תומכת ההחלטה, העלאת השערות וחלופותה

במקביל, הטכנולוגיה תציף שאלות הנוגעות לרקע  הצגת גורמי סיכון וסיכוי אפשריים.תוך 
ל. כחלק המטופשל ים ורגשיים משפחתיים, סביבתי, ערכים, שיקולים כלכליים, דתי, התרבותיה

מהליך האבחון והטיפול, תבחן ההיסטוריה הרפואית של המטופל ונכונות המטופל לשתף פעולה 
ידי המטופל ו/או סביבתו, ניתן יהיה לאבחן -בהתאם לתשובות שיינתנו על עם הטיפול המוצע.

חלטה על התוכל לסייע למטופל בקבלת ה ,הטכנולוגיהולהתאים במדויק את הטיפול המוצע. 
 , מטופלים עם נתוני רקע דומיםדומים שאובחנו גה סטטיסטית, כיצד נהגו במקריםבסיס הצ

צרכיו פי , יוכל לשאול שאלות, לקבל מידע למטופלהשהוצע גם להם המלצות טיפוליות מגוונות. ו
דומה נמצאת כבר  טכנולוגיההחלטה מושכלת המשלבת שכל ורגש כאחד. ורצונותיו ולהחליט 

, המסייעת למטופל לקבל Kפיתחה אפליקציה בשם אפליקצית  ,ם מכביכעת בשימוש. קופת חולי
 .1830ידי שואלים בעלי נתונים דומים-מענה על בסיס שאלות דומות שנשאלו על

ם זיהוי ממשקים לצורך כווני חשיבה חדשים בתהליכי קבלת אפשרי(, מBig Data)נתוני עתק 
מציאת מתאמים ותבניות לסייע ב הליך זה, עשוי ,במקביל החלטות באבחנה ובטיפול הרפואי.

 התערבותי.התרופתי והגורמי תחלואה, תוך שיפור היעילות ובטיחות הטיפול  לאיתור
חריגים בצמתי המקרים את הגורם הרפואי לזהות , מאפשרים לאלגוריתמיםוזרימה  מיתרשי

קבלת ההחלטות. אחריות הגורם הרפואי לזהות תכנים שמערכת בינה מלאכותית לא תוכל 
 זהות או להעריך.ל

נתוני העתק, מאפשרים זיהוי תבניות וקשרים. חשיבה פחות משוחדת ויותר לא כל ש ,יש לזכור
  .יצירתית, תסייע בפריצת דרך לכווני חשיבה חדשים

להטיל ספק בכישורי הגורם הרפואי או במידת נאמנותו  ,חלטההאין בטכנולוגיה תומכת ה
כנולוגיה תומכת ההחלטה תגבה את הגורם הרפואי. ההלכתית. יתר על כן, ברוב המקרים הט

טיפול האבחנה ודרכי לבין ההגורם הרפואי מחד  בין עובדות הנגלות לנגד עיני פערבמקרה של 
, על הגורם הרפואי לנהוג לפי המלצת הטכנולוגיה אותם מציעה הטכנולוגיה תומכת ההחלטה

נאלץ להתמודד עם איבוד תחושת מצב דומה, ניתן לראות במקרה של טייס ה תומכת ההחלטה.
ההתמצאות בשל תנועות טיסה חדות ועד לחצים אטמוספריים המופעלים עליו בגבהים, דבר 

(. במקרה שכזה, על הטייס לסמוך על המכשור שידע Vertigoת )סחרחורת סיבוביהגורם לו ל
ילה מצב של טו באופן בטוח, ימנע בלבול בין הנראה לנגד עיניו )שמים מול מים( ועד חלולנו

 התרסקות.
לנגד עיני הגורם הרפואי לבין המלצות הטכנולוגיה תומכת  ותהנגלעובדות בין  במקרה של פער

, על הגורם הרפואי, להעלות את הנושא לדיון מקצועי בפני גורמי רפואה בכירים. ההחלטה
 .את הגורמים לפערתדע לזהות הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, תכן ובמקביל, י
דווקא בעידן נתוני העתק, ניתן אחר הרוב,  םאין הולכיהלכתית סכנת נפשות כברפואה, על אף שב

לבחון שניתן , במיוחד במקרי ספק. בעובדה ,דיחיהרפואי הגורם לצמצם את התלות ב
לקבל דעה , ניתן ייםרפוא םממרכזישונים  הרפוא מיגורמידע בכתב מ תקבלהסתברויות, תוך 

. ניתן לברר כיצד התקבלה םתואומדנוניתן לסמוך על  םבקיאים באומנותמדין מבוססת 
 ההכרעה.

. מי שאינו יהודייכולות להסתמך בקבלת החלטות אודות מספר הלכות ביחס לבתלמוד נקבעו 
הרשות אינו יהודי באם הוא מומחה לרבים, כיון וש על מיגם סתמך בזמננו, ניתן להיחד עם זאת, 

כאשר לא מדובר בגורם  ,מצד הרשויות. הדבר נכון במיוחדלפקוח ו ת דיןביברשות  , הינהלרפאות

                                                 
1830 https://www.maccabi4u.co.il/31881-he/Maccabi.aspx 
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 הבוחן את עמדתו גם ביחס לרוב דעות מקובלותמומחה ו בקיהנחשב כיחיד אלא כגורם נוסף, 

 . תיהורע אומנילא ובהתאם 
 ,תומכת ההחלטההטכנולוגיה הלכתית, בהמלצתו הטיפולית המבוססת על זה המקום להדגיש, 

 .מטופלהשל רצונותיו ו צרכיוב להתחשברפואי הגורם העל 
מעניין לציין, שבמספר מקומות הושווה הגורם הרפואי לדיין, בשל אחריותו ומחויבותו למתן 

להוציא פסק וגהינום פתוחה לו מתחתיו, טיפול זהיר, בטוח ויעיל כדיין שחרב מונחת בין ירכותיו 
 .1831דין אמת
אודות מציבים אתגרים  ,ושים שנעשים בוהיקף המידע, מגוון המקורות של המידע והשימלסיום, 

אלו . נושאים הגנת הפרטיות דינין, צנעת הפרט וישאלות הלכתיות ומשפטיות ביחס לזכויות הקני
 מחייבים דיון נרחב בנפרד.

 
 
 

                                                 
  סנהדרין ז.1831

https://he.wikipedia.org/wiki/%D7%94%D7%96%D7%9B%D7%95%D7%AA_%D7%9C%D7%A4%D7%A8%D7%98%D7%99%D7%95%D7%AA
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 תם ולא נשלם': חפרק 
קש לבחון בהמשך את השאלות אב, הראשית ושאלות המשנהת המחקר שאליתי על לאחר שענ

 :היישומיות הבאותההלכתיות 
 . האם שייכת הסכמה מראש ומדעת לקבלת טיפול באמצעות מערכת תומכת החלטה כשם שיש 1

 ? 1832בן תמותהידי מטפל -עלמדעת לטיפול צורך במתן הסכמה מראש ו    
 מהו היקף  הסכמה לבן תמותה כמוה כהסכמה לטכנולוגיה תומכת החלטה?הלחילופין, האם     
 ?מהטכנולוגיה המידע אותו יש להעניק למטופל לצורך קבלת אישורו לקבלת טיפול    

 שגרמה  ,לטהחההתומכת  הטכנולוגי. מהי מידת אחריותו של הגורם הרפואי בשל כשל ב2
 לנזק? םלהחלטה שגויה או לביצוע טיפול לקוי ובעקבותיה    

 . במקרה של כשל בטכנולוגיה תומכת ההחלטה, מי יישא באחריות לנזק: יצרן הטכנולוגיה? 3
 משתמש הקצה המפעיל את הטכנולוגיה?  הגורם הרפואי, המרכז הרפואי?     

 ערכת תומכת החלטה?. כיצד ניתן יהיה לשקלל שיקולים ערכיים במ4
 תועלת בטיפול בעל סיכויים נמוכים, אך המטופל דורש לקבלם וזאת  -לדוגמא: שיקולי עלות    
 .1833במיוחד כשאין הולכין אחר הרוב בדיני נפשות    

 ת ויש מקום לבדוק אומדן שיקול דעת של הציבור ביחס לרמכחלק מחוכמת ההמונים, . האם 5
 ? בבחירת טיפוללת החלטות הסיכון בטיפול כמדד לקב    

  . האם המטופל שתיקו נסרק לצורך ניתוח המידע, נדרש להעניק את אישורו לצורך ניתוח6
 המידע?    
 לחקר  HeLa -גב' הנרייטה לאקס על השימוש בתאי ההדוגמא: תביעת בני משפחתה של ל    
 .1834מבלי שניתנה הסכמתה של גב' לאקס מחלת הסרטן    

 תיקו הרפואי, נתוניל העניק את אישורו לצורך ניתוח המידע, למי שייכים . לאחר שהמטופ7
 עליהם מבוצע ניתוח המידע הסטטיסטי:ו מאגרי המידעהנסרק ל    

 מטופל שהמידע מתייחס אודותיו?לא. 
 ארגון שמנתח את המידע הרפואי:לב.     

 ? במידע זה זכות קנייןלו . האם יש 1        
 בגין עשית עושר ולא במשפט?    זה ן לתבוע ארגון . האם נית2        

 גורם רפואי פעילותו של כתנאי להרשאה ל ,בסיסיוניסיון רמת מיומנות . האם ניתן להגדיר 8
 וזאת במטרה למנוע פגיעה אפשרית באמצעות טכנולוגיה תומכת החלטה בפעילות התערבותית     
 במטופל?    

 ידי טכנולוגיה תומכת החלטה -חה לפעילות התערבותית על. האם ניתן להגדיר הסתברות להצל9
 ידי גורם רפואי בן תמותה?-שתחשב בטוחה יותר מביצוע אותה הפעולה על    
  של המאבחןגבול האחריות  ו( מהTele-Medicineרפואה מרחוק ). במקרה של שירותי 10

 ? ועד טיפל מרחוק המליץ המלצות לטיפול ,אבחןש ,מרחוקוהמטפל       
 רפואה מרחוק שירותי במהי מידת אחריותו של מקבל ההמלצות על סמך אבחנה שבוצעה . 11

      (Tele-Medicine ) שבעקבותיהן חלה תקלה? הנחיותביצע את הובהתאם 
 . מהי יכולת השימוש במערכת תומכת החלטה בשבת גם במקרה שאינו פיקוח נפש?12
 

                                                 
 חוק זכויות החולה, התשנו - 1996 1832
 יומא פד: 1833
1834 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19722756 :4/3/18 נדלה ביום   

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19722756
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 ': סיכוםטפרק 
י את האם נכון למסור החלטות בדיני נפשות כברפואה לטכנולוגיות , בחנתעבודה זאתבמסגרת 

(? בחירתי בנושא, נבעה מרצוני ליישם את Decision Support Technologies) תומכות החלטה
, העבודהלימודי העיוניים בצורה מעשית תוך הוספת נופך נוסף מניסיוני המקצועי. במסגרת 

דע אותם רכשתי במסגרת לימודי בתוכנית, כמו גם חשתי שהבאתי לידי ביטוי את הכלים והי
 כלים וידע שהיו ברשותי מתחומי לימודי ועיסוקי השונים. 

ערכיות אודות ת ושאל ו, עלעם גורמי רפואה והלכה קיימתי ןאותוהתכתובות במסגרת הראיונות 
אותם וראיונות  סקירת הספרותברפואה. מעניין לציין, שבמסגרת חלטה ההטכנולוגיה תומכת ה

ת גדולי ישראל לאורך השנים הגדירו עקרונות בנושא קבל קיימתי עם גורמי הלכה ורפואה,
עד כה אבני יסוד גם ביחס לבחינת השיקולים  יםה. חלק מעקרונות אלו, משמשרפואבההחלטות 

 חלטה.הטכנולוגיה תומכת האודות ה
כת ההחלטה. לא למיותר הטכנולוגיה תומ , עלו טיעונים שונים בהקשר לתרומתעבודהה במסגרת

ניהולית וחשיבות -לציין, שהטיעונים השונים, אתגרו אותי באופן אישי כחלק מחשיבתי הכלכלית
 הצורך במנגנוני בקרה על תהליכי קבלת ההחלטה של הגורם הרפואי. 

הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, ככלי תומך לגורם האנושי , נחשפתי לחשיבות עבודהבמסגרת ה
אוטוסטרדת המידע מחד ומאידך ברצונו לטייב את מאגר הנתונים העומד  בהתמודדותו עם

 לרשותו בהליך האבחנה והטיפול הרפואי.
רב מקצועי, הבמיוחד כיום, סביבת המטופל, צרכיו ורצונותיו כמו גם הצורך בשיתוף הפעולה 

 .מידע זמין לצורך קבלת החלטות בזמן אמת התומכת החלטה, המנגיש הטכנולוגי יםמחייב
ת דיון ערכי, מקצועי וחלטה, מחייבההשאלות הערכיות אותן מעלה הטכנולוגיה תומכת ה

של במטרה לקבוע את הגבול המותר שמטרתו שיפור איכות האבחנה והטיפול נוסף וזאת ומשפטי 
 מבלי לפגוע בצנעת הפרט וסודיותו הרפואית של המטופל., היחיד והציבור

 
 בלשון זכר. ניתן להשתמש בניסוח האמור, בלשון זכר מטעמי נוחיות בלבד, נוסחה העבודה

 ונקבה כאחד/ת.
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האם נכון למסור החלטות בדיני נפשות  בדבר השיקולים ההלכתיים סיכום הדיון
 (?Decision Support Technologies) לטכנולוגיות תומכות החלטהכברפואה 

 
יון ומומחיות של גורם שאלה ראשונה: האם הלכתית, יש להגדיר רמה בסיסית של ידע, ניס
 (?Big Dataרפואי המוסר מידע עליו מבקשים להתבסס בנתוני העתק )

 סיכום כן לא
. מי שהוסמך כבעל רישיון לעסוק ברפואה ולטפל 1

 חוקית מטעם משרד הבריאות.
. במחלות מוכרות, ידועות ושגרתיות, יכול לטפל גם 2

 גורם רפואי זוטר. 
זוטר מכוון יותר . לעיתים דווקא גורם רפואי 3

 מהגדולים.
 . לא כל כך ברור לעלמא מיהו הגדול.4
 . לא מכל גורם רפואי אדם זוכה להתרפאות. 5
 . טוב שברופאים...: החשש מפני חטא היוהרה.6
מטפל.  - גורם רפואי זוטר ,. מבחינה מעשית7

תייעץ: גורם רפואי , עליו להבמקרה של ספק
לא יגרום שאינו מומחה לתחום מסוים ברפואה, 
 רעה לעצמו, אלא יקפיד להיוועץ באחר.

. אין הולכים בפיקוח נפש אחר הרוב: ספק 8
 נפשות להקל.

. יש הטוענים שבפקוח נפש אין להחמיר ולכן 9
 אין צורך ללכת אחר רוב דעות ואחר רוב חכמה. 

כחלק מסיעור מוחות ומתוך  . בדיני נפשות10
 רצון למנוע קבעון מחשבתי: 

 מן הצד: הקטנים.א. מתחילים 
 דברי הגדול אלא באחרונה. םב. אין שומעי

ג. אמר אחד מהתלמידים, שיש לו ללמד זכות, 
אותו בין הדיינים, כל אותו  םלו ומושיבי םשומעי

היום גם אם אין ממש בדבריו, שלא יתבייש 
 במידה ודבריו אינם נכונים.

 . ביחס לפסיקת ההלכה:11
 ונים.א. ראשונים יכולים לחלוק על הגא

ב. כאשר אין מקום אשר יבחר ה', אין חיוב 
 לשמוע בקולו של חכם כשמורה סברא בעלמא. 

ג. במידה ודעתו של גורם זוטר מתקבלת על 
 ניתן לפסוק לפי הבנתו.  ,פוסקים גדולים אחרים

ד. מי שנסמך ופוסק לאחר שעיין בש"ס ופוסקים 
 בכל כוחו, אין לו ממה לחשוש.

ל ומן הסתם לניסיונו של ה. כיום אין מגבלת גי
הראוי לדון, מאחר והספרות כתובה, דבר 

 המאפשר השגת ידיעה גם שלא בדרך המסורת.
ו. ההלכה תלויה בטעם. מי שאינו יודע מדעתו דין 

 התלוי בסברא, אינו בר סמכא בהלכה. 
ז. במחלוקת שבין חכמים ראשונים ואחרונים, 
הלכה כאחרונים, לפי שהאחרונים ידעו סברת 

ראשונים והכריעו בין הסברות תוך שבחנו עיקרו ה
 של דבר.

ח. בפיקוח נפש אם דוחה שבת, הולכים אחר 
 המיקל שספק נפשות להקל.

. במקום שיש גדול ובקי ממנו, על הגורם רפואי 1
  .להיוועץ עמו

אבחון וטיפול רפואי מקצועי מבוסס לא רק על  .2
על נתונים מדעיים אמפיריים וסטטיסטיים, אלא גם 

ניסיון אישי )כולל אינטואיציה(, נתונים 
אינדיבידואליים של המטופל ושל המחלה, שיקולים 

 אתיים, דתיים ושיקולים כלכליים.
. תפקיד המומחה הרפואי לסייע להבין את 3

הנתונים והעובדות המדעיים והסטטיסטיים תוך 
 הגדרת הליך מקובל בתחום האבחון והטיפול.

בתחום הרפואה, מוגדר  . מומחה בניגוד להדיוט4
כבעל ידיעות ייחודיות בתחום המדע שבמומחיותו. 

. תפקיד המומחה הרפואי, למסור עובדות בדוקות, 5
מהימנות ומלאות מתוך אובייקטיביות מלאה, לפי 
הידע הקיים בספרות המקצועית ובניסיון המעשי, 

 תוך יכולת אישוש הדברים בדרך הביקורת המדעית. 
אי מומחה לפי ההלכה: מי שהוחזק . גדר גורם רפו6

כמומחה מחמת שהרבה נרפאו אצלו וגם שהוא ישר 
הרי הוא מתייעץ עם  ,ונאמן, שאם אינו יודע

 אחרים.
. יש מי שהבדיל בין גורם רפואי סתם לבין גורם 7

רפואי מומחה לרבים, שהאחרון לא ישקר אומנותו 
 .בשום פנים ונאמן

בהם הוא עוסק: . גורם רפואי הבקי בדרכי הטיפול 8
בכל מקרה של ספק עליו להיוועץ עם מומחה גדול 

 יותר. 
. על הגורם הרפואי לשקול בדעתו האם הוא ראוי 9

לטפל במטופל או שמא עליו להתייעץ או להפנותו 
 למומחה גדול יותר.

 :יםכיפורה. צורך באכילה ביום 10
א. דעתו של גורם רפואי אחד מומחה, המוחזק 

י רפואה אחרים, שאינם מומחים בבקיאות מול גורמ
כמותו, הולכים אחר המומחה היחיד גם להקל וגם 

 להחמיר.
שהולכים אחר הגורם הרפואי  ,ב. יש הסוברים

 המומחה להקל אך לא להחמיר.
 ישנן מספר מגבלות: . בדיני נפשות,11

א. מבקשים לבחון לא רק את הדעה המקובלת בעלת 
א: רב הרוב אלא גם מיהו בעל העמדה, לדוגמ

 ותלמיד. 
ב. תלמידים היושבים לפני רבם, אינם רשאים ללמד 

 חובה.
ג. בין הפסולים לדון דיני נפשות, אנו מוצאים: זקן, 

 סריס ומי שאין לו בנים שיש בהם אכזריות.
 . ביחס לפסיקת ההלכה:12

א. לפי הגדול: הפסיקה מתחשבת בדברי הגדול. 
ין גדול ייחשב כמי שעומד בתנאים הבאים: במנ

 תלמידים, בשנים, בבקיאות.
ב. מקור הידע: חכם שמדייק ואומר שמעתתא 

 מפי רבו, עדיף יותר לסמוך עליו. 
ג. מקום: מנהג המקום ללכת אחר רבם בכל 
דבר, הולכים אחר דעתו אפילו להקל ואפילו 

 דעתו דעת יחיד.
ד. לפי המעשה: עשה מעשה כדעת אחד להקל, 

כך הלכה סומכים עליו ואומרים מעשה רב ש
 ונגד מה שנהגו בו איסור. אואפילו היה דבר תימ

 לא
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ה. בשעת הדחק והפסד מרובה: אומרים כדאי 
הוא הקטן לסמוך עליו ביחיד כנגד רבים, אך לא 

 בקטן נגד גדול ממנו בחכמה ובמנין.
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שאלה שניה: האם הלכתית, המידע המתקבל ומעובד מנתוני העתק, נחשב כמבוסס ראיות 
(Evidence Based Medicine לצורך )החלטההתומכת  הטכנולוגי? 

 סיכום כן לא
. בדיני נפשות מבוצע הליך קבלת החלטות 1

המבוסס על ראיות: אינו מבוסס על  ,מוסדר
 אומדן הסתברותי.

. המידע המתקבל מגורם רפואי כלשהו, מחייב 2
בדיקה מבוססת ראיות קודם שניתן יהיה 

 להתבסס על מידע שכזה.
של שכיב מרע, לא ניתן לסמוך על  . בגט3

אומדנות מצב בריאותו של הבעל נותן הגט, 
באמצעות גורם רפואי יחיד: הערכת מצב 

בריאותו מתבצעת פיסית בנוכחות מספר גורמי 
 רפואה.

. נאמנות גורם רפואי, מכוח ספק ולכן לדברי 4
 ם.חכמים מצטרפים רוב חולים, לחיי

משום סכנה . גורם רפואי, הקובע שאין במצב 5
ודעתו מהווה עמדה המתנגדת באופן עקרוני 

 לקביעת חז"ל, אין הגורם הרפואי נאמן. 
. אם אומד גורם רפואי שאין סכנה במילה, 6

במצב שלפי חז"ל והפוסקים יש בו סכנה, אין 
 מלים את התינוק.

חוששים ו בסכנות נפשות אחר רוב ם. אין הולכי7
  .למיעוטא

בוססת גם על . קבלת החלטות ברפואה מ1
אומדן: עיבוד נתונים סטטיסטי, הערכות 

 אפשריות תוך השלכות ממקרי עבר. 
אומדן לצורך קבלת ישנם מקרים בהם נדרש . 2

דיוק מוגבלת: . האומדן מבוסס על רמת החלטה
חולה בשבת במכה שבחלל הגוף, אין צורך 

לאומדן של גורם רפואי ומחללים על החולה את 
ל הגוף, אומדים את השבת. במכה שאינה בחל

 החולה לפי גורם רפואי. 
. בפיקוח נפש, לא חוששים למיעוט קטן 3

ורחוק. מה שחוששים בפיקוח נפש אפילו לספק 
את רחוק, דווקא אם יש סיכויים להחזיר 

 ,המטופל לחיים. אם מבחינה רפואית נראה
שנעשו כל המאמצים ואפסו התקוות, למרות 

ם, שיש מקרים שכשהמשיכו את המאמצי
הצליחו להחזיר את המטופל לחיים, מדובר 

 במקרים רחוקים ויוצאים מהכלל, שאין לחוש
 להם ואינם אפילו בגדר ספק.

. הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, מאפשרת 4
לצמצם את התלות בגורם רפואי כגורם יחיד 
המקבל החלטה. בהתאם, ניתן להצליב מידע 

 בין גורמים שונים. 
הגורם הרפואי היא  . גם מי שסובר שנאמנות5

מתורת עדות, יסכים שלא מדובר בעד אחד. 
לפיכך, אין חשש שאומן ירע אומנותיה, במיוחד 

בדבר שניתן לברר או בדבר ששקרו עשוי 
 .להתגלות

תביעה לחיוב גט פיטורין לבעל שיש לו מחלת . 6
עמדת בית הדין נוטה לפי דעת  ,סכיזופרניה

הבעל ית כפ :רובא דרובא של גורמי הרפואה
נמצאים  ,יטורין ובלבד שבין המאבחניםפגט ל

גם אלה שטיפלו בבעל בזמן הופעת המחלה 
בחריפותה, ללא קשר למידת בכירותם 

 וניסיונם. 
. נחלקו גורמי רפואה באבחנת צרעת: יתקבצו 7

שידענו שהם  ,העיר גורמי הרפואה מזאת
אם הרוב בחוכמה ומנין  .מומחים ומובהקים

יכופו אותו ויוציא  ,צורעשזה האיש מ ,יסכימו
 רחו. ואת אשתו בעל כ

שיש סכנה  ,. רוב גורמי הרפואה אומרים8
ומיעוט אומרים שאין בו סכנה, הולכים אחר 

 הרוב דחמירא סכנתא מאיסורא. 

 כן
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החלטה מעמידה מחדש את שאלת הטכנולוגיה תומכת הלכתית, ההאם שאלה שלישית: 
 ?לות הלכתיות בפרטבכלל ובשא נאמנותו של הגורם הרפואי

 סיכום כן לא
. גורם רפואי הוא מי שקבל רישיון לעסוק 1

ברפואה ולטפל חוקית מטעם משרד הבריאות: 
 הרישיון מותנה בידיעת חכמת הרפואה.

גורם הרפואי מטפל על בסיס רפואה ה. 2
 מבוססת ראיות. 

על המצוות אלא על דבר המוכח  ם. אין עוברי3
 ורה.מבחינה רפואית כרפואה גמ

. ספק נפשות, הותר בדבר שרפואתו ידועה 4
 כדבר מועיל, אך לא בספק תרופה. 

. גורם רפואי נאמן, באם אומר שמדובר 5
גם ספק פיקוח נפש דוחה  ,בפיקוח נפש. בהתאם

 את כל האיסורים שבתורה, פרט לשלוש עבירות.
מאפשרת לברר  ,. הטכנולוגיה תומכת ההחלטה6

ך צמצום התלות את המידע באופן שכלתני תו
בחושים או בגורמי השפעה זרים. הטכנולוגיה 

 המאפשרת לבחון מהי עמדת רוב גורמי הרפוא
 בנושא.

ית איברים פנימיים י. האפשרות להרא7
באמצעות מכשירים ואמצעי הדמיה, מאפשרת 

קבלת תמונה ברורה ומוכחת, דבר המאפשר 
לגורם הרפואי רשות לרפא ובכך מגבירה את 

ו: תוצאות בדיקות דם מבוססות מידת נאמנות
 ,על מבחנים סטטיסטיים מהימנים. בהתאם

גורם רפואי נאמן במכה פנימית ובהרבה 
ה . דבר זהשערות, גם על הכלל וגם על הפרט

העשוי להתגלות, שגם מי שאינו יהודי, דבר בגדר 
 .נאמן בהם

. טכנולוגיה תומכת החלטה, מאוששת את 8
דיר אבחנה, קביעת הגורם הרפואי: ניתן להג

 סיכויי הצלחה או כישלון בטיפול. 
. נאמנותו של גורם רפואי לקביעת הצלת חיי 9

שעה והארכת חיים מעבר לשנה במקרה של 
טריפה: ספק חיות גמור, יכריע להתיר טיפול, גם 

 כשיש חשש לחיי שעה. 
 ,. נאמנות הגורם הרפואי היא מדין חזקה10

שאדם שאומן לא מרע אומנותו או מדין חזקה 
לא משקר בדבר ששקרו עשוי להתגלות: ניתן 

לסמוך על הגורם הרפואי גם במצב שאין 
 אפשרות לברר אם טעה. 

. נאמנותו של גורם רפואי גם כשהוא נחשב 11
 שה ואיסורי תורה.יכפסול דין: אינו יהודי, א

גורם רפואי שטוען, שאין במצב משום פיקוח  .12
עקרוני  נפש, אם קביעתו אינה מתנגדת באופן

 לקביעה הלכתית בנידון, הרי הוא נאמן. 
. גורם רפואי שנאמנותו היא מכוח ספק, אף 13

על פי שאין הולכים בפיקוח נפש אחר הרוב, 
דברי הגורם הרפואי מתקבלים, שרוב חולים 

 לחיים.
. גורם רפואי נאמן באיסורי דרבנן, גם לשיטת 14

הסוברים שאין נאמנותו וודאית, אלא מדין ספק 
 או מדין רוב.

גורם רפואי יהודי אחד נאמן באיסורי דרבנן, . 15
 אף על פי שכבר התחזק האיסור.

סתייע בחזקה קודמת, כאשר גורם רפואי מ .16
שהמצב הוא אכן כדבריו, מועילה עדותו לאמת 

במסגרת חלק זה, אציג את הביקורת בספרות 
ההלכתית, ביחס לקבלת עמדתו של הגורם 
הרפואי כגורם יחיד. ביקורת זאת, משרתת 
את תרומת הטכנולוגיה תומכת ההחלטה. 

כמובן, יש לזכור שנתוני העתק, מתבססים 
 ל דבר על נתוני הגורם הרפואי היחיד.בסופו ש

. בזמנים אלו ירדה מאד נאמנות הגורם 1
הרפואי, בגלל שמדע הרפואה התרחק מהאמת 
ויש שינויים רבים בדעותיהם ומחלוקות באופן 

 שנסרחה חכמתם ואבדה עצתם. 
. הגורם הרפואי עצמו חשוד ביותר בעדותו 2

 ודבריו פחות נאמנים ממה שהיה בעבר.
נו גוף נאמנותו האישית של גורם . בזמני3

רפואי הוא במצב יותר גרוע ואי אפשר 
 להאמינו. 

. חכמת הרפואה בנויה על טבע גופם של מי 4
שאוכלים שקצים ורמשים, אין בכך אפשרות 

 לשפוט על גופי ישראל.
לא  ,הפסול לעדות מדין תורה ,. גורם רפואי5

 יהיה נאמן.
הגורם  . מי שמוחזק להיות בריא, אין דברי6

 רפואי יוצרים ספק לעבור על איסורי תורה.
שאין במצב  ,. אם קביעת הגורם הרפואי7

עמדה המתנגדת  יםמהוודבריו משום סכנה ו
באופן עקרוני לקביעת חז"ל, אין הגורם 

 הרפואי נאמן.
במקרים בהם יש אפשרות לבחון את דברי . 8

הגורם הרפואי לאור ניסיון מעשי, אין לסמוך 
עתו בלבד אלא להשתמש בניסיון על אומד ד

 הרחב.
יש מי שאמר, שגורם רפואי אינו נאמן,  .9

כאשר הוא אומר דבריו לפי השערות וסברות 
מדעיות בלבד. לכן כל זמן שלא נתברר גם 

לבעלי החכמה בעצמם לפי החוש והניסיון, אין 
סומכים על הגורם הרפואי באיסורי תורה שלא 

 במקום פיקוח נפש.
פנימיות, אין לסמוך על הגורם . במחלות 10

הוא מאחר והרפואי, מכיון ואינו מסוגל לצפות 
 דן במצב רק לפי שכלו.

. אם גורם רפואי קובע שהדבר אפשרי, 11
אפילו אם לדעתו הדבר קרוב לוודאי, אלא 

דבריו, הרי דבריו בתורת את שלא יכול להוכיח 
 ספק.

. אין סומכים על נאמנות הגורם הרפואי 12
להקל, אבל להחמיר וודאי סומכים בדווקא 

 עליו.
. אין לסמוך על גורם רפואי בגדר וודאות על 13

אדם פרטי, היינו על מטופל ידוע או על מצב 
מסוים באדם מסוים, מאחר והדבר תלוי 
בהשערה ובאומד הדעת ולא מתוך ידיעה 

 וודאית.
. כשגורם רפואי אומר דבר כללי, אין לסמוך 14

י, מאחר ולא בהכרח עליו ביחס למקרה פרט
 שהדבר יתקיים באותו מקרה פרטי.

. גורם רפואי, אינו נאמן ביחס לסיבת 15

 לא.
 הערה:

הטכנולוגיה 
תומכת 

ההחלטה, 
מאפשרת 
לחזק את 

נאמנותו של 
הגורם 

הרפואי, 
מסייעת 

ומבקרת את 
ההחלטה של 

הגורם 
הרפואי 
 היחיד.
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אם  החזקה והדבר אינו עניין לשאלת נאמנותו.

כבר נתחזק הגורם רפואי ודרכי רפואתו, כגון: 
שנתן תרופה מסוימת או עשה ניתוח מסוים 

פעולות הכמעשה שבכל יום והוא מצליח באותם 
חרים ניתוחים, הרי הוא נאמן גם למקרים אהאו 

 ואין לפקפק על נאמנותו בעניינים אלו.
. גם אם אין סומכים על גורם רפואי יחיד, 17

מכל מקום אפשר לסמוך על שני גורמי רפואה 
מומחים, אפילו באיסורי תורה, אם כיוונו לדעה 

נתנו חוות דעתם בכתב ו אחת זה שלא בפני זה
)ואפילו אם אחד מהם הוא מחלל שבת או גוי(.  

מורה ההוראה יהיה אצל הגורם  צריך שהחכם
רפואי בשעת השאלה, כדי שיוכל לחקור היטב 

 איך הגורם רפואי מגיע להכרעתו.
נאמנות הגורם הרפואי היא מדין ספק,  .18

מאחר שגורמי הרפואה משנים את דעתם מזמן 
בדברים רבים  מהלזמן ואין ביניהם הסכ

ולפעמים יש המניחים יסוד ולאחריהם בא דור 
ר את שנאמר. לפיכך, יש הטוענים אחר וסות

שנאמנות הגורם הרפואי היא רק באיסורי דרבנן 
או במצבי פיקוח נפש, שבשניהם סומכים על 

 הספק. 
. נאמנות הגורם הרפואי היא ודאית, מאחר 19

ואנו סומכים עליהם באיסורי כרת ומיתות בית 
 דין, לפי שהם יודעים בטיב חולי ומיתות.

. הרפואי רשות לרפאות . נתנה התורה לגורם20
נתנה לו התורה נאמנות בכל מה  בהתאם,
 שיאמר.

 . בדרך כלל סומכים על גורם רפואי מדין רוב.21
. גורם רפואי נאמן דווקא בדבר שמתברר שיש 22

 לו ניסיון מוחשי.
. גורם רפואי נאמן רק בחבלות חיצוניות, 23

 מאחר והדברים ברורים.
בימינו ניתן להסתכל על האיברים הפנימיים . 24

באמצעות מכשירים ואמצעי הדמיה ולפיכך דין 
 מחלות פנימיות כדין מכות חיצוניות.

. בניתוח איברים פנימיים, יש צורך בזהירות 25
 ,ש צורך בגורם רפואי מומחהמרובה ולכן י

המוחזק לעולם במעשה ניתוחיו שעושה בזהירות 
גדולה ובזריזות יתירה ולכן יש לסמוך שיעשה 

 כראוי. 
שהוא מחויב לפי  ,. גורם רפואי קובע דבר26

הגורם הרפואי  :אבחנתו ובהתאם מציע טיפול
נאמן בתורת וודאי, אך צריך להביא ראיה 

 ו.מחכמת הרפואה שהמצב כדברי
. הטכנולוגיה תומכת ההחלטה מציגה מאזן 27

הסתברויות ולכן מטופל הנמצא בסכנה, בהנחה 
שאין אמצעי טיפול בטוח יותר, יקבל טיפול רק 

מנוטלי הטיפול נרפאו  60%באם יוכח שלפחות 
מהמחלה בזכות הטיפול: סכנת חיי שעה מותרת 

תוחלת חיים  :לצורך הארכת חיים מעבר לשנה
בת כחזקת חיים. ספק חיות מעבר לשנה נחש

 יכריע להתיר גם כשיש חשש חיי שעה.  ,גמור
גורם רפואי נאמן דווקא אם יש רגליים לדבר  .28

שדבריו נכונים. במקרה שכזה, מועילה קביעת 
הגורם הרפואי אפילו באיסורי תורה. יש מי 

שכתב, שרגלים לדבר מועיל רק באיסורי דרבנן, 
 אבל לא באיסורי תורה.

שגם אם כפר בתורה ואינו  ,רם רפואי. גו29
כיפורים, מכל מקום יש מהם ה מתענה ביום

רבים שלא יאבו להכשיל אחרים ויקפידו לומר 

 המחלה.
. אין סומכים על גורם רפואי כשאומר 16

דברים של עתיד: מטופל הנוטה למות, יש 
לוודא שאמנם התקבלה האבחנה המדויקת, 

הוצג הטיפול ומידת יעילותו, טיפולים 
ים, כאב, סבל חלופיים, סיבוכים אפשרי

ותחזית אפשרית על סמך חוות דעתם של 
המומחים הראויים ביותר לטיפול. הדבר 
מחייב התייעצות מומחי רפואה בתחומי 

שונים. במקביל, יתכן חידוש רפואי, העשוי 
 להציל את המטופל. 

נוצר מצב של ספק בדברי גורמי  ,. לעתים17
יש להחמיר  ,הרפואה. במצבי פיקוח נפש

כת החיים גם במקרים של מטופל לטובת האר
סופני או גוסס המוגדרים ככאלו לפי גורמי 

 רפואה. 
 ,משמע .שרוב גוססים למיתה ,. חז"ל קבעו18
ידעו שמיעוט גוססים חיים. בכל זאת, חז"ל ש

התירו הפוסקים הסרת המונע בגוסס, משמע 
שסומכים על קביעת רוב גורמי הרפואה. מצינו 

ים למיעוט קטן שאף בפיקוח נפש, לא חושש
ורחוק. מה שחוששים בפיקוח נפש אפילו 

לספק רחוק, דווקא אם יש סיכויים להחזיר 
 המטופל לחיים. 

שנעשו כל  ,. אם מבחינה רפואית נראה19
המאמצים ואפסו התקוות, למרות שיש 

מקרים שכשהמשיכו את המאמצים, הצליחו 
להחזיר את המטופל לחיים, מדובר במקרים 

מן הכלל שאין לחוש להם  רחוקים ויוצאים
 ואינם אפילו בגדר ספק.

. אם יש צורך להאריך חיי מטופל הנוטה 20
למות עד שישיגו חוות דעת נוספת של גורם 

, יש לעשות מעמדרפואי מומחה, בעל ניסיון ו
כן, גם אם המטופל סובל ואינו מעוניין להמתין 

 לחוות דעת נוספת.
חיים . ההחלטה, אם להימנע מטיפול מאריך 21

 ,במטופל הנוטה למות שסובל, תתקבל לאחר
שגורמי הרפואה הסכימו שאין עוד סיכוי 
להציל את המטופל. אין מקום לסמוך על 

מספר מצומצם של גורמי רפואה המוחה וטוען 
שיש מקום להמשיך לטפל. אם יש סיכויים 

 למנוע את הגסיסה, קיימת חובה לטפל.
יתן . יש לשאוף להפחית עד כמה שהדבר נ22

את הכאב והסבל באמצעות שיקול דעת רחב 
הערכות חוזרות ומחודשות  ,ורב מקצועי

 בהתאם להתפתחות המחלה והזמן שחולף. 
. בהחלטה בדבר מטופל הנוטה למות, יש 23

לשלב ניסיון מקצועי, כושר שיפוט רפואי 
להעריך נכונה את מידת הסבל,  ויכולת טובה

שילוב ב ,מידת הסיכויים ויעילות הטיפולים
חברתיים ולא אישיים של  ,שיקולים ערכיים

 הגורם הרפואי הבודד.
. גורם רפואי, לעתים פועל מתוך שיקולים 24

של השקפת עולמו, רגשותיו ואפילו מצבי רוח 
 משתנים. 

. יש לקבל את ההחלטה בידי מספר גורמי 25
רפואה מקצועיים, החושבים, בודקים 

 ומבררים את הנתונים. 
ידה, אין לסמוך על דברי הגורם . בהלכות נ26

הרפואי אלא יש לברר את דבריו באמצעות 
בדיקה מכיון ואין סומכים על דברי הגורם 
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רק האמת הנראית להם ומשום ספק פיקוח נפש 

 יש להקל.
. רוב גורמי הרפואה, בין הגויים ובין רשעי 30

ישראל, עושים מלאכתם, אין להם עסק בהסתה 
לחוש שמתכוונים לשקר, אלא ובהדחה ולכן אין 

אם ידוע דבר זה בבירור. במיוחד יש לסמוך על 
גורם רפואי מומחה בענייני פיקוח נפש, אפילו 

הוא גוי או מחלל שבת וצריך לעשות מה שיאמר 
  לעניין פיקוח נפש בשבת.

. חז"ל נועצו עם גורמי רפואה בנושאי הלכה 31
ובהתאם סמכו על אומדנות הגורם הרפואי 

אים הלכתיים. בין הנושאים בהם חז"ל בנוש
קבלו את דעתו של גורם רפואי: בדיני נפשות, 

שה המקשה ללדת, מתנת שכיב ידין רודף בא
מרע, טריפה, נידה, איסורי כרת, גיטין, אשת 
איש, שוטה לעניין היתר מאה רבנים,  צרעת, 

שה לענין גירושין, הנקה יעקרות הבעל או הא
כא וכרות שפכה בחלב מזיק, הגדרת פצוע ד

להינשא ולבוא בקהל ישראל, בענייני אורח 
 חיים, נזק וריפוי.

. יש להעדיף קבלת חוות דעת ממומחה, אף 32
שהוא אינו יהודי ובלבד שידוע שאיננו מסית 

 ומדיח. 
. דווקא בזמננו שרוב מכריע של גורמי 33

הרפואה, גם מי שאינם יהודים, עושים מלאכתם 
דחה, לכן יש לסמוך ואין להם עסק בהסתה וה

עליהם לצורך טיפול בספק סכנה אפילו באיסורי 
 תורה.

לאור האמור, נראה לענ"ד, שכאשר המידע 
המתקבל מנתוני העתק, מאפשר בחינת והצלבת 

המידע מול גורמי רפואה נוספים, ניתן לזהות 
המלצות בעיתיות ובהתאם להחליט באם לקבל את 

אם בהתחוות דעתם של גורמי רפואה אלו. 
, מאפשרת לחזק את טכנולוגיה תומכת ההחלטהה

 נאמנותו של הגורם הרפואי.

 הרפואי באיסורי תורה. 
. בדיני גיטין, בזמן הזה איננו בקיאים ולכן 27

אין לסמוך על אומדנת הגורם הרפואי. בענין 
שעברו כמה שנים  ,שהיגט פיטורין לא

לדה ואין לה אורח כנשים מנישואיה ולא י
והבעל תובע לחייבה בגט פיטורין עוד לפני 

עבור עשר שנים מנישואיהם, גם אם חוות דעת 
גורמי הרפואה שלא תוכל ללדת כיון שהדבר 

על דבריהם בענין  םאין סומכי ,נגד דברי חז"ל
זה, דבזה לא הלכו אחר הרוב. בהתאם, אם יש 

 ה. קצת מקום לחשוב שתלד, אין צריך לגרש
אינו נאמן על העתיד, לקבוע  ,. גורם רפואי28

באם אישה נשואה שנשתטה, לא תבריא 
ממצבה זה. בהתאם, אין להתיר על סמך זה 

חרם דרבנו גרשום, כי יתכן שבעתיד כן תוכל 
למצוא תרופה. יש מי שכתב להיפך, שאם אמר 

שה נשתטה ויהא לה רפואה, יגורם רפואי שהא
שה על ילשאת א בעלאינו נאמן ומתירים ל

 .אשתו
. אין לסמוך על גורם רפואי בוודאות בעניין 29

קביעת סיבת המחלה, כדי לחייב בעל לגרש את 
 .אשתו, שזה תלוי באומדנא והשערה בלבד

לא נאמן לומר על אישה  ,. גורם רפואי30
שאינה מעוברת: אישה ששהתה תחת בעלה 

ולא ילדה וגורמי רפואה חלוקים בדעותיהם, 
 .הבעל לגרשהלא יוכל 

גורם רפואי יהודי המחלל שבת,  ,. בזמן הזה31
דינו כגורם רפואי אינו יהודי ואין לסמוך עליו. 

יש מי שטען, שצריך בדיקה רבה מאד אם 
לסמוך על גורם רפואי שכזה באיזה שהוא 

דבר: הכל תלוי בשיקול דעתו של מורה 
 ההוראה. 

. אפילו במצב פיקוח נפש החמירו, שאם 32
רפואי חשוד בזלזול במצוות או שיש הגורם 

לחוש שהוא אינו מומחה כל כך ולכן הוא 
, יש יםכיפורה מחמיר לחייב לאכול ביום

 לשאול עוד גורם רפואי.
. קיים חשש שגורם רפואי, המייעץ בזדון 33

ליבו להדיח בענייני אכילת איסורים ואכילה 
צריך עיון אם לסמוך על גורם רפואי  ,בתעניות

 .הכיפורים ו לעניין אכילה ביוםבזמנינזה 
קביעת ב כתלא שייהדבר מוסבר באפשרות, ש

שלא מרע אומנותו,  ,חזקה הגורם הרפואי
שהרי אי אפשר לברר שמשקר, כי גם אם לא 
יזיק הצום, אין זה ראיה שאמר מלכתחילה 

 דבר שקר.
. לענין איסורים, יש הסבורים שגורם רפואי 34

ולי שאין בו שאינו יהודי, אינו נאמן גם בח
סכנה, גם במסיח לפי תומו ובפרט באיסורי 

 תורה ובדבר שכבר התחזק האיסור.
. גורם רפואי אינו יהודי, נאמן להעיד שכעת 35

שה צלולה בדעתה, אבל אינו נאמן על יאין הא
העתיד לומר שלא תבריא, כי זה תלוי בהשערה 

ולא שייך חזקה שלא מרע אומנותו, כי יכול 
 את דבריו.אחר כך להצדיק 

. עדיף לבקש את חוות הדעת הרפואית 36
בכתב ומגורם רפואי ממרכז רפואי, מאחר 

ולמרכז הרפואי יש מעמד משפטי. חוות הדעת 
 תהרפואית המגיעה כמסמך משפטי, מאפשר

קבלת חוות דעת נוספת ושייך לומר שלא מרע 
 אומנתיה. 
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. יש מי שהעלה ספק במהימנותם המוחלטת 37

המופיעים בפני בית הדין  של גורמי רפואה
וזאת בשל העובדה שחברי הסנהדרין צריכים 

 .להיות בקיאים גם ברפואה
, שהטכנולוגיה לענ"ד לאור האמור, נראה

תומכת ההחלטה, עדיפה על הגורם הרפואי 
היחיד. הטכנולוגיה תומכת ההחלטה, 

מאפשרת לבחון את המידע המתקבל מנתוני 
י רפואה העתק, תוך הצלבת המידע מול גורמ

נוספים ובהתאם לזהות המלצות בעיתיות 
של גורם  וולהחליט באם לקבל חוות דעת

 רפואי יחיד. 
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בין עובדות הנגלות לנגד  פערי לנהוג במקרה של רפואהגורם העל שאלה רביעית: כיצד הלכתית, 
אחרות על טיפול אבחנה ודרכי מציגה תומכת ההחלטה הטכנולוגיה מחד בעוד שמאידך  עיניו

 ?בסיס אומדנא והסתברות של נתוני העתק

לנהוג לפי המלצת הטכנולוגיה תומכת  לנהוג לפי הנגלה לנגד עיניו
 ההחלטה

 סיכום

ואה מבוססת ראיות, . אין הוכחות ששיטת הרפ1
מביאה בהכרח להחלטות קליניות טובות יותר, שכן 

רפואה טובה מבוססת לא רק על נתונים מדעיים 
אמפיריים, אלא גם על ניסיון אישי, נתונים 

של המחלה, שיקולים  ,אינדיבידואליים של המטופל
 אתיים, דתיים ושיקולים כלכליים.

 ומדן. ת גם על אוהחלטות ברפואה מבוססה. קבלת 2
. כאשר ישנה לגורם הרפואי אומדנא אודות 3

אפשרות שהעובר מסכן את חיי האם, מותר לבצע 
הפלה מדין רודף עליה להורגה. משהוציא הולד 

 נפש מפני נפש.  םבילוד שאין דוחי םראשו, אין נוגעי
 בפקוח נפש אחרי הרוב. ם. אין הולכי4
 גם במקום בו אין גורם רפואי ,. אומדנא אפשרית5

משום שלא ניתן להמתין  מעמד,מומחה, בעל ניסיון ו
 עד להגעתו.

. אומדנות מצב בריאות, באמצעות גורם רפואי 6
 ם.י, רק במקרים התלויים במראה עיניחיד

. אם קבע גורם רפואי ממצא על סמך תוצאות 7
המבוססות על מבחנים סטטיסטיים  ,בדיקות דם

 מהימנים, הרי הממצא מהימן.
ם הגורם הרפואי בהגדרת טריפה, באות. סומכים על 8

 שלא נתפרשו בתלמוד. המקרים,
מי תלויה במציאות. כל שגור ,. הגדרת המושג טריפה9

רפואה, אלו הם סימני  נו ברשאי ,עליו יםאומר הרפוא
 הטריפה לדור זה.

מאפשרת הצגת  ,. טכנולוגיה תומכת החלטה1
חזקה קודמת, ניסיון מצטבר רחב תוך ביסוס 

 לעדותו של הגורם הרפואי לאמתהמועילה 
 חזקתו ונאמנותו.

. החלטת הגורם הרפואי, תלויה בהשערה 2
 ידיעה וודאית.בובאומד הדעת ולא 

להצליב מידע  ,. באחריות הגורם הרפואי3
 במטרה למנוע טעות אפשרית.

לדון עם גורמי  ,. באחריות הגורם הרפואי4
 מקצוע נוספים.

חלטה, . באמצעות הטכנולוגיה תומכת הה5
הגורם הרפואי מסוגל לבצע הצלבת מידע עם 

גורמי מקצוע נוספים, כגורמים המסייעים 
 לקבל החלטה מקצועית נכונה.

. סימני הטריפה לדור זה, לענ"ד, מתבססים 6
על הסתברות סטטיסטית המבוססת על 

 מציאות של רוב.
. בהלכה היהודית, קיים המושג חזקה. 7

ב ההלכה מתבססת על מציאות של רו
)חזקה( למרות שיתכן ולנגד עיני הגורם 

נגלית מציאות שונה. אבקש  ,הרפואי היחיד
לבחון את סוגי החזקות ויכולתן להסתר על 
בסיס הסתברות של שינוי המציאות כנגלה 

 ;חזקת הגוףלעיני הגורם הרפואי היחיד: 
חזקה נמשכת בטבע ; חזקה כשאפשר לברר

 ;חזקה לשעבר ;חזקה שהורעה ;העולם
; חזקה בזמן ;ה כשלא נתבררה בשעתהחזק

חזקה הבאה מכוח  ;חזקה שדרכה להשתנות
חזקה הבאה מכוח טבע ; חזקה להבא; הרוב

גוף האדם ולא תלויה בתכונות נפשו של 
חזקה במאורע ; האדם ברצונו או במעשיו

שלשה פעמים, שהוחזק -החוזר ונשנה שנים
שאין הדבר מקרה אלא כך דרכו וטבעו ואנו 

חזקה, אין ; להבא ך יארע גםחוששים שכ
; אנשים משקרים בדבר שיכול להתגלות

חזקה שאין האומן משקר כדי  ם;באיסורי
; שלא יאבד את חזקתו ויפסיד אומנותו

 חזקת חיים.
ם במקום ספק או מחלוקת הלכתית, ישנ. 8

קבלת ההכרעה  עקרונות המגדירים את דרך
לפי כללים גם כנגד דעתו של היחיד 

 הוא רואה לנגד עיניו: והמציאות אותה
א. יחיד ורבים הלכה כרבים בכל מקום: יש 

מהראשונים המסבירים הטעם שהלכה 
כרבים, לפי שרובי הדעות יסכימו לעולם על 

 האמת יותר מהמיעוט.
ב. שנים חלוקים ושלישי סובר במקצת כאחד 

מהם ובמקצת כשני או שסובר בכולו כאחד 
 .מהם, הדין כדברי השלישי המכריע

אחד אומר שמעתי מפי שנים ושניים ג. 
אומרים שמענו מפי אחד, יפה כח האחד 

ששמע מפי שניים מכח השניים ששמעו מפי 
 .האחד

על הגורם 
הרפואי לנהוג 
לפי המלצת 
הטכנולוגיה 

תומכת 
 ההחלטה

יש  הערה:
להעלות את 

הסוגיות 
שבמחלוקת 

לדיון מקצועי 
ולבחינה 

מחודשת של 
המוסכמות 

 הקיימות.
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 :ד. ההלכה תלויה בטעם: דין התלוי בסברא

טעמו של מי מסתבר יותר, מי  ;טעמו של דבר
שהדעת נוטה לדבריו בין דורות ראשונים בין 

 דורות אחרונים.
בדברי הגדול: במנין הפסיקה מתחשבת  ה.

 בבקיאות. :סיני; בשנים ;תלמידים
ו. מקור הידע: חכם שמדייק ואומר שמעתתא 

מפי רבו, עדיף יותר לסמוך עליו. חכם שלמד 
עדיף יותר מזה שלמד מפי רבים,  ,מרב אחד

שמא שמע דבר מפי אחר שלא דקדק מאחר ו
 בדברים כמו שנאמרו.

י ז. בשעת הדחק והפסד מרובה: אומרים כדא
הוא הקטן לסמוך עליו ביחיד כנגד רבים, אך 

 לא בקטן נגד גדול ממנו בחכמה ובמנין.
ח. מקום: מנהג המקום ללכת אחר רבם בכל 
דבר, הולכים אחר דעתו אפילו להקל ואפילו 

 .דעתו דעת יחיד
ט. לפי המעשה: עשה מעשה כדעת אחד 

להקל, סומכים עליו ואומרים מעשה רב שכך 
ונגד מה שנהגו  אבר תימהלכה ואפילו היה ד

שהיו מביאים ראיה ממעשה  ,בו איסור. יש
שנעשה לפי חכמים ולא אמרו להם דבר. אם 
המעשה של החומרא לא היה בהחכם עצמו, 

מעשה לפניו בשאלה מאחרים האלא שבא 
ואסר להם, אומרים מעשה רב אף בחומרא. 

כל הלכה שהיא רופפת בבית דין ואין אתה 
אה היאך הציבור נוהג יודע מה טיבה, צא ור

 .ונהוג
י. לפי קולא וחומרא: בפיקוח נפש אם דוחה 

שבת, הולכים אחר המיקל שספק נפשות 
 להקל.

במחלוקת שבין חכמים  יא. הלכה כבתראי:
ראשונים ואחרונים, הלכה כאחרונים, לפי 

שהאחרונים ידעו סברת הראשונים והכריעו 
 בין הסברות תוך שבחנו עיקרו של דבר.

מקרה שמותר לסכן חיי שעה של  . בכל9
מטופל, צריך ההיתר להיות בדרך מתונה 

 וביישוב הדעת.
. ניתן לסכן חיים בטווח הקצר למען 10

הגדלת סיכוי ההישרדות בטווח הארוך. 
ההחלטה יכולה להתקבל באמצעות גורמי 

רפואה מומחים לפי רוב דעות: התייעצות עם 
שלושה גורמי רפואה מומחים לצורך קבלת 

 סכמת הרוב )שני שליש(. ה
. העדפת סיכוי חיי עולם על פני סיכון חיי 11

 מוצדק ברוב מיוחס. ,שעה
. חשש מפני מיעוט סכנה לתוצאות ניתוח, 12

לא דוחה חשש הרוב לסכנה, אם לא יבוצע 
 הניתוח.

. מה שאסרו חז"ל משום סכנה, מותר 13
לעשות למטופל שיש בו סכנה כשלדעת גורמי 

זקוק לזה, כיון שהוא ספק  הרפואה המטופל
 פיקוח נפש. 

 ,1% -. במקרה של סיכוי הצלחה, הנמוך מ14
 עדיף שב ואל תעשה.
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תומכת הטכנולוגיה הלכתית, בהמלצתו הטיפולית המבוססת על  שאלה חמישית: האם

 להתחשב או להתעלם מצרכיו/רצונותיו של מטופל?רפואי הגורם העל  ,ההחלטה

להתחשב על גורם רפואי 
 בצרכיו/רצונותיו של מטופל

להתעלם על גורם רפואי 
 מצרכיו/רצונותיו של מטופל

 סיכום

מבוססת על  ,תרפואי. קבלת ההחלטה ה1
קולים סטטיסטיים, ניסיון אישי שי

ואינטואיציה שאינם מהווים מדע מדויק. 
קיים חשש שגורם רפואי עלול להחליט על 

אבחון וטיפול לפי ערכיו האישיים, רגשותיו 
שלא בהכרח ייטיבו עם  , באופןונטיות ליבו

 האבחון והטיפול. 
שהגורם הרפואי לא בהכרח  ,. קיים חשש2

 רבותו, ערכיומכיר את סביבת המטופל, ת
 רגשותיו. ו
מגוון אפשרויות רחב לאבחון קיים . 3

 וטיפול. 
מטופל מבוססים על יחסים -. יחסי מטפל4

הוגנים תוך הימנעות מטעות וקיומם של 
 מנגנוני בקרה. 

. מניעת טענת המטופל בדבר תקיפה 5
 ורשלנות מצד הגורם הרפואי.

. חובת הגורם הרפואי, הצגת כלל הנתונים 6
ים השייכים לאבחון ולטיפול, באופן והגורמ

שבו הידע והמיומנות של הגורם הרפואי 
-ישתלבו עם מערכת הערכים הפסיכו

 חברתיים של המטופל.
. ככל שהמטופל יהיה שותף לתהליך קבלת 7

ההחלטות האבחוני והטיפולי, הדבר יאפשר 
למטופל להיות חלק ממנגנון הבקרה 

פחת הטיפולי, יזהה תופעות לואי ובהתאם ת
חרדתו, דבר שיתבטא בשיפור איכות 

 הטיפול ותוצאותיו.
להבין את  ותאפשר לת המטופל, . החלט8

הנתונים ולקבל החלטה בחופשיות ללא לחץ 
 או כפיה. 

בשל העובדה, שיתכן וגורם רפואי יטפל . 9
יש לפקח על במטופל נגד ידיעתו/רצונו, 

הגורם הרפואי, שלא יציע ו/או יבצע טיפול 
ויכניס את המטופל לסיכון שלא  לא מוצדק

 לצורך.
. כשמדובר בהצלת חיי שעה הכרוכה 10

ישאר לאחר הטיפול, אין יבסבל ניכר ש
לבצע טיפול נגד רצונו של מטופל או לנסות 

לשכנעו במיוחד כשמדובר בניתוח מורכב 
ומסוכן העלול להוסיף לסבלו של המטופל 

 בלי סיכוי כלשהו לחיי עולם.
 הנושאים הבאים:. יש לבחון את 11

 מסר למטופל.ישי א. כמות ותוכן המידע
 ב. סוג המידע.

ג. האם על הגורם הרפואי למסור למטופל 
 גם את כל התלבטויותיו? 

 ד. הבנת המידע.
 ה. צורת העברת המידע.

 ו. הטיות בהבנה.
של הגורם  החלטותהז. תהליך קבלת 

 .הרפואי, המטופל וסביבתו
 גים הבאים: . מבחינה הלכתית עלו המוש12

א. אחריות הגורם הרפואי אינה תלויה 
 בהסכמת המטופל.

. טיפול בכפיה מתייחס רק כאשר המטופל 1
 עלול לסכן את עצמו או אחרים.

. טיפול בכפיה, חייב גם הוא להיות טיפול 2
 בטוח ויעיל.

. מטופל המסרב לקבל טיפול רפואי שאינו 3
 אותו לקבל טיפול שכזה. םבדוק, אין כופי

. כאשר יש מחלוקת בין גורמי רפואה שונים 4
 יש להימנע מכפיה.

. באם מדובר בטיפול מציל חיים, יש לבצעו 5
 גם כנגד רצונו של המטופל. 

. אם לא ברור שהטיפול יועיל ובעיקר אם 6
הטיפול כרוך בכאבים קשים, לא ניתן לכפות 

 את הטיפול. 
. אם מדובר רק בהצלת איבר באמצעות 7

 טיפול מקובל ויעיל, כופים אותו על המטופל. 
צליח, אך לאחר . אם יש סיכויים שהניתוח י8

ים מכן יסבול החולה ייסורים קשים, פיסי
, אין לכפות את הטיפול במידה יםנפשי ו/או

 והמטופל מסרב.
יפרוס בפני  ,. אין צורך שהגורם הרפואי9

המטופל את כלל גורמי הסיכון האפשריים, 
במיוחד כשלמטופל אין כלים וידע להבין את 

משמעות המידע ובהתאם להחליט על רמת 
ון. יש לפרט רק גורמי סיכון הסיכ

 משמעותיים.
. די בהסכמת רוב של סגל רפואי לבצע 10

פעולה גם ללא הסכמת מטופל: קיים סיכון 
אפשרי בכל טיפול, אך ככל שמדובר בסיכון 

 ידוע, יש לקחתו.
ותה ליטול סיכונים מחושבים ו. התורה צ11

 לפי הבנתו של הגורם הרפואי.
יך לחילול שבת שאינו צר ,. אם מטופל אמר12

פורים וגורם רפואי אומר יכהאו לאכול ביום 
שצריך, שומעים לגורם הרפואי, גם אם 

המטופל מסרב ופועלים לו בעל כורחו לצורך 
 רפואתו.

. רמת הסיכון בה יש להתחשב בעת כפית 13
 טיפול רפואי:

 לו כסכנה. םדבר שהעולם חוששי א.
קובעת: טיפול מציל גורמי הרפואה ב. דעת 

ים לאלתר )החייאה, עצירת דימום( ניתן חי
 לכל חולה ללא יוצא מהכלל.

ג. קביעת אמת מידה סטטיסטית: אם הסיכון 
 הוי מיעוטא  5%אינו עולה על 

 דמיעוטא ואין לחוש לו. 
ד. החשש מפני סיכונים משמעותיים ובהתאם 

 אחוז הסתברותם.

רפואי הגורם העל 
להתחשב 

בצרכיו/רצונותיו 
של מטופל. 

ה של סכנה במקר
מידית )גם בספק 

פיקוח נפש(, 
כאשר לא ידועה 

התנגדות 
המטופל, אין 

צורך בהסכמת 
המטופל וזאת 

ללא קשר 
לטכנולוגיה 

 תומכת ההחלטה.
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להתחשב בדעת המטופל ביחס להליך ב. יש 

 הטיפול בו.
 ג. סיכוי מול סיכון.
 ד. טיפול או ניתוח.

 ה. קבלת ההחלטות.
 ו. הצגת גורמי סיכון קודם לקבלת טיפול.
ז. זכותו של המטופל לבחור בטיפול הטוב 

 ביותר.
 ונע.ח. טיפול מ
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In the event of a gap, the health practitioner must raise the subject before senior 
medical officials for professional discussion. At the same time, it is possible that the 
decision based technology will be able to identify the causes of the gap between the 
facts and the recommendations. 
Finally, the scope of the information, the variety of sources of information and uses 
presents a challenge in regard to Halacha and legal questions about property rights and 
privacy laws. These issues require extensive discussion separately. 



113 

 

Conclusions 
The contribution of the Decision Support Technology is complex. Accordingly, there 
is no substitute for the human medical element. Today, The Medical Personnel must 
make a preliminary assessment of the patient's condition and accordingly, provide 
evidence based estimation based on the patient's responses and his professional 
impression. The medical decision, is aided by technology that supports the decision 
mainly to eliminate extreme cases that deviate from the accepted norm. The 
technology supports the human decision, enables therapeutic recommendations 
tailored to the ability and professional authority granted to the health practitioner. In 
any case of doubt, depending on the type of problem, the health practitioner is required 
to consult with a senior medical officer, who is considered an expert in the medical 
field. 
The Decision Support Technology can assist the general practitioner.  Treatment 
which is proposed by the health practitioner, must be centered on the patient. The 
Technology raises hypotheses and alternatives along with the optional treatments 
taking in account the patient's cultural and religious values as well as economic, 
environmental, family and emotional considerations. As part of the diagnosis and 
treatment process, the patient's medical history and the patient's willingness to 
cooperate with the proposed treatment will also be examined. Depending on the 
answers given by the patient, it will be possible to accurately diagnose and match the 
proposed treatment. Accordingly, the technology can also help the patient participate 
in the decision making process by providing statistical presentation of patients with 
similar background data, or how other patients behaved in similar diagnosed cases and 
suggested various treatment recommendations. The patient can ask questions, receive 
information according to his needs and wishes and make an informed decision that 
combines both intellect and emotion. Such technology is already being used by 
Maccabi Healthcare Services who developed an application called ‘K’, helping the 
patient receive answers based on similar questions asked by participants with similar 
data1835.  
Big Data requires identification of interfaces for new thinking directions in 
decision making processes in diagnosis and medical care. At the same time, this 
procedure may help to find correlations and patterns to detect morbidity factors while 
improving efficacy and safety of medication and intervention. 
Flow charts and algorithms allow the health practitioner to identify the exceptional 
cases at the decision making levels. At the same time, it is the responsibility of the 
human medical personnel to identify content that an artificial intelligence system can't 
identify or evaluate. 
However, not all data allows for pattern recognition and connections. Less unbiased 
and more creative thinking will help bring new thinking directions. 
Decision support technology doesn't cast doubt on the medical profession's abilities or 
the degree of his Halachic commitment. Moreover, in most cases, the supporting 
technology decision will back up the medical factor. In the case of a discrepancy 
between the facts that are visible to the health practitioner and the diagnosis and 
treatment methods proposed by the Decisions Supporting Technology, the health 
practitioner must act according to the recommendation of the Decision Supporting 
Technology. A similar situation can be seen in the case of a pilot who has to cope with 
loss of sense of orientation due to sharp flight movements and atmospheric pressures 
exerted at high altitudes, causing him vertigo. In such a case, the pilot must rely on his 
instruments to navigate in a safe manner, avoiding confusion and heaven forbid, crash. 

                                                 
1835 https://www.maccabi4u.co.il/31881-he/Maccabi.aspx 
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The Research Question 

The Talmud rules obligate that The Jewish judge )Dayan( will decide only on what his 
eyes see1836. In the past, the same rule was related also to the physician. I researched 
according to Jewish law (Halacha) today, what is the place of decision supported 
technologies in medical decisions?  
I divided the central research question into a number of questions: 
1. According to Jewish law (Halacha) should we define a basic level of knowledge,  
    experience and specialization of the health practitioner who submits information  
    which we rely on with the Big Data? 
2. According to Halacha, can the information from the big data, be taken into account 
as Evidence Based Medicine for the Decision Support Technology? 
3. According to Halacha, is the Decision Support Technology a threat to the reliability 
of the health practitioner in general and especially in Halacha questions? 
4. How (according to Halacha) should the health practitioner decide in cases that there 
is difference between the facts he is sees and what the Decision Support Technology 
presents to him, based on the probabilities which are shown by the big data? 
5. According to Halacha, when using Decision Support technology does the health 
practitioner need to take into account the patients needs and wants? 
 

 

                                                 
 נידה כ:; ב"ב קל:-קלא. 1836
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For example, when needing to perform bariatric surgery, the Decision Support 
Technology will examine the Body Mass Index with reference to other risk factors  
including hypertension and diabetes. Accordingly, the technology will process the 
data, define the need, and method of analysis and refer to the medical center with the 
highest chances of success. Beyond cost-benefit considerations, this will prevent the 
application of external considerations by the health practitioner due to economic 
motives and pressure from patient who doesn't meet the prescribed conditions. I would 
like to emphasize that this process will save resources by defining a therapeutic norm 
and reducing the need for Defensive Medicine.  
In contrast to the above, it should be noted that the field of Primary Medicine, 
Family/Internal Medicine, is more focused on the patient than the disease. This means 
that the medical treatment isn't uniform and consistent for all patients in the same 
manner, but is adapted to each patient according to considerations that also include 
needs, personal desires and attention to the patient's environment. This varies from 
patient to patient. This seems to contradict the concept of technology that supports the 
decision, in that it can't match treatment according to personal characteristics, but 
according to "average" data. 
At the same time, The Technology supports the diagnostic decision. There is a 
growing technology that assists in the decision making processes of intervention 
procedures. Using artificial intelligence, it's possible that in the near future, the human 
element will be replaced in the making of intervention procedures. This technology 
improves the accuracy of the intervention of the human element while reducing the 
possibility of malfunctions due to lack of knowledge, error and human negligence. In 
Brain surgery there is a technology called Navigator, which "calculates" a path to the 
area that is being operated on with minimal injury to the healthy areas. Another 
example is the surgery performed by a Robot called Da-Vinci. 
Another possible use of Decision Support Technology is the provision of tele-
medicine services: Remote imaging and decoding and delegating authority to other 
professionals in diagnosis and treatment while reducing the cost of resources and 
accessibility of medical services. 
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Introduction 

The profession of medicine, deals extensively with the "Laws of Life" (Sanhedrin), 
and therefore requires the medical personnel to be both professional on one hand and 
on the other have a personality with includes modesty, interpersonal communication, 
teamwork, intellectual openness and the ability to receive criticism. 
The following report examines whether Decision Support Technologies can replace 
the medical entity opinion in medical cases. The importance of this question arises 
from the use of Big Data, too much data for health practitioners to process. But to the 
same extent, this data may assist them in the medical decision making process. 
The informed decision making process in medicine is based, as much as possible, on a 
Physician-Patient inquiry, clinical testing, laboratory testing, organs observation and 
auxiliary tests. Based on the results of these limited methods, the health practitioner 
wishes to diagnose and recommend a treatment for the patient. At the same time, this 
requires continued follow-up. The procedure requires constant examination of the 
information obtained by cross checking with existing, reliable, up-to-date and relevant 
knowledge, which is considered evidence based. This combined process enables the 
definition of quality, safe and effective treatment. 
In the era of Big Data, large amounts of information are now accumulated, based on 
the experience of many caregivers with diverse knowledge and experience. It isn't 
superfluous to note that some of the information is erroneously biased. Decisions 
based on technology seeks, through cumulative aggregated data to identify 
characteristics and accordingly, define a decision making process to diagnose the 
disease and tailor treatment to the patient. The technology offers a computerized 
flowchart that enables answering questions. Using the responses, the medical 
personnel makes a diagnoses. This flowchart analyses probabilities of success against 
possible failure (Decision making trees). Accurate diagnosis will help give effective 
and qualitative recommendations for treatment, much more than a human being can 
process, analyze and treat. This idea is also expressed in the statement of the Hebrew 
Medical practitioner: "And you have considered your counsel in the scales of pure 
wisdom, the reactor of experience". 
Decision Support Technology are based on clinical guidelines (Clinical Guide Lines, 
Gold Standards). These procedures seek to adjust the treatment as accurately as 
possible to the patient according to the diagnosis and treatment required (customer 
focused treatment). This allows for safe personal care while constantly checking the 
information received and updating it. Taking into consideration the risks, costs, 
benefits, efficiency and safety. Already, there are Decision Support computer 
programs that manage clinical algorithms, assist in medical diagnosis, eliminate false 
diagnosis, provide possible recommendations for treatment, all the while addressing 
the therapeutic-economic significance and preventing possible malfunctions. For 
example, Decision Support Technology in primary medicine in the community, a 
computer software in pharmacies that assist the Pharmacist in preventing drug 
contradiction. 
This technology may, in the future, allow us to divert stress to which the medical 
personnel is subjected. Among the external stresses exerted on the health practitioner 
in the decision making processes, beyond the patient and his environment, we find the 
following factors: Insurers who finance medical services, Companies that develop 
medical technologies, Legal entities and more. In addition, the technology may reduce 
organizational bureaucracy, the need to obtain permits and referrals for treatment 
among other things. Entering patient data into Decision Support Technology will 
enable approval/rejection of treatment based on cost-benefit considerations. 
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