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IIמערכת הבריאות . 
 

 תיאור מערכת הבריאות בדנמרק .1

 סוג מערכת הבריאות  ✓

מערכת הבריאות בדנמרק אינה ייחודית, וברשימת הדירוג של לנקט, המדורגת  

בעולם. כרגע מערכת הבריאות עוברת טרנספורמציה אדירה. בתי   19כמספר 

ם הרבה פחות מיטות אשפוז,  חולים גדולים וגדולים יותר מתמחים יותר ויותר, ע

מאשר בתי החולים שמחליפים בתי חולים חדשים אלה. המשמעות היא שיותר  

ויותר טיפול מועבר למגזר הראשוני, ומשדרג את מיומנויות האחיות וקבוצות  

הצוות האחרות לבצע טיפולים שונים יותר ויותר. דברים נוספים יטופלו על ידי  

 .הימים בבית החולים  טלרפואה, רובוטים וקיצור מספר 

 

 תחומי מערכת הבריאות ✓

מערכת הבריאות הוא לספק את האיכות הטובה ביותר של כל סוגי   מטרת

הטיפולים, וטיפול בכל אזרחי דנמרק, המועברים על ידי צוות בריאות משכיל  

 .ומיומן מאוד 

מערכת הבריאות מעורבת מאוד   -אך מכיוון שמדובר במערכת במימון ציבורי 

בקידום הבריאות. חוסר בריאות נחשב מאוד לאתגר עבור מערכת החינוך.  

משמעות הדבר היא, מצד אחד, שזה חלק רגיל מהכשרת אנשי מקצוע בתחום  

ידום  הבריאות, ולהכשיר אותם גם כך שיוכלו לחנך קבוצות ואזרחים בודדים בק

בריאות. מצד שני, זהו חלק רגיל בחינוך היסודי ובחינוך לנוער, לחנך ולהכשיר  

ילדים, נוער, ובאמצעים אחרים אזרחים בכלל, במה שמשתפר, ומה שלא  

 .משתפר, חיים בריאים
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 פילוסופיה / רעיון /עקרונות ✓

ם יהיה אותו טיפול, והטיפול שהם צריכים,  שלכל אזרחי   הוא  עיקרון הבדנמרק 

אקונומי, הוא  -בחינם. שוויון בגישה לבריאות וטיפול, לא משנה מעמדך הסוציו

 .עיקרון וגישה בסיסיים מאוד בדנמרק

 

 מערכת המימון  ✓

בסך הכל כל שירותי הבריאות בחינם בדנמרק ומשולמים על ידי מערכת   ✓

ישנם כמה אזורים שבהם אנשים צריכים לשלם מעט  עם זאת, . המס

 בעצמם. עובדה זו יצרה חברת ביטוח בבעלות משתמשים בשם

"danmark". יותר משני מיליון נרשמו לביטוח זה. 

אנשים רבים העובדים מסומנים, יש להם גם ביטוח בריאות ששולם על   ✓

  ידי המעביד שלהם. היא מבטיחה שאנשים מכוסים אלה יכולים ללכת

 .לבתי חולים פרטיים אם יש רשימת המתנה בבתי חולים ציבוריים

 

 היקף הטיפול הבריאותי המסופק  ✓

לכל האנשים השוהים בדנמרק יש גישה חופשית לטיפול אצל רופאים בבית  

 .חולים, בבתי חולים ושירותים מטיפול ביתי וטיפול בנכים 

הטיפול והשירותים, אלא שאזרחים צריכים לשלם בחלקם    זה מכסה את כל סוגי

זה בחינם. אנשים   18. עד גיל 18עבור השירותים אצל רופא השיניים לאחר גיל  

צריכים לשלם עבור משקפיים עד רמה מסוימת, אך יכולים לקבל מכשיר שמיעה  

.  בחינם. איש אינו יכול להסביר מדוע יש לנו הבדל זה לנוכח שני האתגרים הללו

אנשים צריכים לשלם את הסכום השנתי הראשון שנקבע לרפואה, ואחרי שעברו  

גבול קבוע זה, העלות שאנשים צריכים לשלם לעצמם, תהיה פחות ופחות  

לאורך זמן. לאנשים חולים כרוניים, משמעות הדבר היא שהם יעברו בקלות את  

ת, נתמכים  המגבלה הזו ואז יהיו להם רפואה פחות או יותר בחינם, או, לפחו

 .מעותיבאופן מש
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 . מושגי בריאות, מחלה ומניעה בדנמרק2
 

 זרחים בדנמרקהא בעיני הערך של שירותי הבריאות  ✓

שירותי בריאות הם בין הדברים המוערכים ביותר בדנמרק, וסעיף התקציב השני  

 .שני רק לפנסיה לאזרחים ותיקים  - בגובהו בתקציב הלאומי 

 

 חולי תפיסת בריאות ו ✓

בדנמרק יש דגש ציבורי עצום בתחום הבריאות וקידום הבריאות כתוצאה  

 .מהעובדה שהציבור צריך לשלם את ההיפך 

למרות שישנו מוקד עצום זה, נראה שהאוכלוסייה מחולקת יותר ויותר בשני  

סייה, שהופכת בריאה יותר ויותר, והחצי  שברים שונים. מחצית אחת מהאוכלו

פרסמו רשויות   2018השני נהיה יותר ויותר במצבים בריאותיים רעים. בסוף 

הבריאות הלאומיות מחקרים ואמרו כי מחצית האוכלוסייה סובלת מעודף משקל 

 .כגורם אחד 

 

 דנמרקב  קידום בריאות מערכת  ✓

פחות או יותר בכל חלקי החיים   אמצעי מניעה וקידום בריאות בדנמרק כלולים

 .בדנמרק

מניעה מתחילה בתכניות חיסון וחינוך ההורים, ואחריהן יוזמות בריאות בגן,  

ויוזמות חינוכיות שונות במהלך בית הספר היסודי וחינוך הנוער. לדנמרק יש אחת  

החקיקות המוגבלות ביותר בכל מה שקשור לסביבות עבודה בטוחות ובריאות,  

 .65ל מאמצי מניעה בריאותיים לתושבים מעל גיל וסולם ענק ש
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 הבריאות. ארגון של מערכת 3
 

 בריאות מתקני של סוגים  ✓

הרוב המכריע של מתקני ושירותי הבריאות מוצעים ומופעלים על ידי רשויות  

ציבוריות. שילם עבור מיסוי יתר, ועל ידי זה, חינם. עם זאת, ישנם בתי חולים  

פרטיים וחברות טיפול שאנשים יכולים להשתתף בהם אם הם רוצים,  

ובמקרים   והתשלום יהיה תלוי אז מה הנושא. ניתן לשלם אותו באופן ציבורי, 

 .מסוימים אנשים יצטרכו לשלם לעצמם

 

 מאפיינים  ✓

השער למערכת הבריאות הדנית הוא רופא המשפחה. כל האנשים שהם  

אזרחים, ועל ידי זה יש להם החייאה לא. וכרטיס ביטוח בריאות, מחוברים  

להם. אם מומלצת על טיפול נוסף על ידי רופא  לרופא המשפחה הפרטי ש

המשפחה, אנשים יקבלו את הטיפול בחינם. לאנשים כמובן מותר לחפש  

 .טיפול כלשהו אצל מומחים בעצמם, אך לאחר מכן הם יצטרכו לשלם לעצמם

 .24/7פנייה לבית חולים תעבור עבור רבים את הרופא המטפל ויש כיסוי 

במתקני החירום על ידי חיוג למספר   עם זאת, אנשים יכולים להשתתף 

האזעקה, ולהפנות ישירות למחלקת החירום, בין אם על ידי הרופא הכללי או  

על ידי התקשרות למספר האזעקה, שיאספו אותם על ידי אמבולנס. שירות  

החירום וההצלה מבוסס על המערכת הקדם בית חולים, שמשמעותה שהצוות  

שהטיפול יכול להתחיל כבר באמבולנסים,  באמבולנסים מאומן כל כך טוב, עד  

המונחה באופן מקוון על ידי רופאים מבית החולים שאליהם מועדת  

 .האמבולנס

מספקים תרופות ומכשירים רפואיים על בסיס מרשם   שירותי בתי מרקחת 

 רפואי של רופא המשפחה או המומחה. 

פואית לפני מספר שנים השתנתה וזה חוקי  עם זאת, הרפורמה בתקנה הר

מספר לא מבוטל של מוצרים רפואיים, וכעת ניתן לרכוש תרופות נוספות ללא  

 בעיקר בסופרמרקטים.  -מרשם בחנויות רגילות  
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 בית י. טיפול4
 

 מאפייני טיפולי הבית בדנמרק ✓

 

ל ביתי של קשישים ונכים הוא חינם לכל האנשים. אדם הזקוק לטיפול  טיפו

יצטרך להיות מוערך על ידי ועדה קבועה בעירייה, וברגע שהוא יתקבל האדם  

יכול להחליט אם האדם יספק את השירות על ידי השירות הביתי של העירייה,  

 .אך עדיין שילם על ידי הציבור  -או על ידי מפעיל פרטי  

 

 מטרות הטיפול הביתי בדנמרק ✓

אין גבול לכמה טיפול )שעות( שאדם יכול לקבל במהלך יום. זה יכול להיות כל  

מיני תמיכה מעשית, מתמיכה לכביסה ולבוש, לבישול וניקיון. זה יכול להיות גם  

יעוץ כללי בנושאי  טיפול במומים בעור ובפצעים, עזרה במתן רפואה, שיקום וי

 .חיים וסוגיות
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 מרכיבי הטיפול הביתי  ✓

 .בעיקרון, טיפול ביתי מחולק לתמיכה מעשית ולתמיכה בטיפול / פעוטון

אחת הסיבות לכך שחלק מהאזרחים הזקוקים לטיפול מעדיפים להשתמש 

ת אלה מורשות להציע ולמכור שירותים  בחברות פרטיות, היא שחברות פרטיו

 .משלימים כמו שטיפת חלונות, גינון, עזרה בבישול כאשר יש אורחים וכן הלאה

 

 הוספיס בית  ✓

טיפול פליאטיבי בביתם של האנשים וטיפול באנשים גוססים הוא חלק משולב  

ביתי, והצוות מאומן גם בטיפוח קרובי משפחה ומשפחות  בשירותי פעוטון 

ולהגיב לעזרה ותמיכה מיוחדים נוספים במידת הצורך. לעיריות יש הצעות לאחר  

טיפול לאנשים שאיבדו אדם חשוב בחייהם, אך למעשה זה לא חלק מהטיפול  

 .הביתי

  19הוספיס בדנמרק הוא חדש יחסית כהצעה במערכת הבריאות. כרגע יש 

 .סים הפזורים בכל רחבי דנמרק ואחד מהם הוא הוספיס לילדים הוספי

 

 

 יאותזמינות שירותי הבר. 5
 

 שעות הזמינות  ✓

עם טיפולים רבים ושונים בבתי חולים קבעה המדינה מגבלת זמן לאיזו מהירות  

יקבלו האזרחים את הטיפול. אם בית החולים המקומי לא יכול ליילד על פי  

מגבלת זמן קבועה זו, האזרח רשאי ללכת על כל בית חולים ציבורי אחר או בית  

בולנס יהיה בכתובת  חולים פרטי. באותו אופן נקבע ציר זמן לאיזו מהירות אמ

 .החירום לאחר שהתקבלה שיחת אזעקה

 .טיפול ביתי יכול להיות מועבר מיום ליום 
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 גיאוגרפית   נגישות ✓

לכל האזורים בדנמרק יש גישה מהירה לבתי חולים, למרות שלדנמרק יש פחות  

ים  ופחות בתי חולים. אם זה צריך להיות מהיר יותר מהזמן שאמבולנסים יכול

להציע, אזורים משתמשים במסוקים לעתים קרובות יותר ויותר. באותו אופן, זו  

מטרה לאומית, שכל האזרחים צריכים שיהיה להם רופא המשפחה בשכונה  

המקומית. זה אתגר בדנמרק ברגע זה, בגלל מחסור ברופאים. משמעות הדבר  

ת הגאוגרפית  היא שעבור יותר ויותר אנשים בפאתי ובאזורים הכפריים, הנגישו

 .יותר  מאתגרת 

 

 כלכלית )ראה סעיף כלכלה(   נגישות ✓

כאמור, כל הטיפול והטיפול ללא תשלום בדנמרק. כאדם שפרש לגמלאות בעל  

הכנסה נמוכה )אולי רק קצבת המדינה(, לקשישים יהיה כרטיס רפואה המאפשר  

אה וסיוע אישי. כך גם למשפחות בעלות הכנסה נמוכה  להם תמיכה כלכלית ברפו

 .עם ילדים 

 .בעיקרון, כל האנשים בדנמרק יקבלו את התרופה שהם צריכים

 
 

 . מערכת הסיעוד בדנמרק6
 

 עוד מעמד מקצוע הסי ✓

רוב המדינות, וכשמדובר בבתי חולים  סיעוד הוא תחום מדעי נפרד בדנמרק, כמו ב 

ומוסדות טיפול אחיות נמצאות תחת ניהולן האישי. אחיות אינן כפופות לרופאים  

בעבודתם היומיומית ובעת ביצוע פעולות הסיעוד שלהם. באופן כללי, בבית חולים  

 .יש רופא מוביל ואחות מובילה

בריאות זה נושא. הם קשורים  ש אחיות חשובות, והן מועסקות בכל מקום, היכן

לגני ילדים, בבתי ספר יסודיים, מקדמים בריאות בסיעוד, ביחידות המטפלות  

בבטיחות בעבודה וכמובן בכל המשרות הרגילות. באופן כללי, הכישורים  

והמורכבות של המשימות שייפתרו על ידי האחיות גוברים, ואחיות משתלטות על  

 יותר משימות שעד לפני מספר שנים בלבד נפתרו על ידי רופאים. יותר ו
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 של הטיפול הסיעודי  העכשוויתהתפיסה  ✓

כל האחיות ומעניקות טיפול אחרות מחונכות לעבוד בשיטת תהליכי  

 ."ההנקה, ושמה גם "גישת פיתרון הבעיות 

השיטות המשומשות מפותחות מאוד  עם זאת, לא ניתן לתאר מושג מדויק.  

 .מקומית ומותאמות לאתגרים ולמשימות היומיומיות שיש לפתור 

 מערכת הטיפול הסיעודי ✓

מערכת הסיעוד והטיפול בדנמרק מחולקת לשלוש רמות שונות, המכוסות  

 .ברמות השכלה ואנשי מקצוע שונים 

 : טיפול יסודי ומשפחתון 1דרגה  •

 וזרים חברתיים ובריאותיים מכוסה על ידי ע 

 : טיפול בסיסי ומשפחתון 2דרגה  •

 מכוסה על ידי עוזרים חברתיים ובריאותיים )צוות רפואי( 

 : טיפול מתקדם ופעוטון 3דרגה  •

 .מכוסה על ידי אחיות 

אדם המספק שירותי טיפול ומשפחתון עשוי לעבוד כאחות ראשית ואחות קשר  

ללקוחות / מטופלים מסוימים, ולהיות חלק ממערכת טיפול קבוצתית ללקוחות  

 .מטופלים אחרים  /

 



 

 . טיפול רוחני בדנמרק7
 

 בדנמרקמאפיינים ונקודת הפתיחה לטיפול רוחני  ✓

כל שלושת הרמות השונות של צוות המשתלה שהוצגו לפני כן מחונכים  

 .להיפגש, לטפל ולנקוט בפעולה, אם ומתי, אזרחים מראים צורך בטיפול רוחני

זה נחשב לצורך שהצוות צריך לענות עליו כמו כל צורך אחר שהם מזהים  

 .באזרח 

 

 חקיקה ✓

אין חקיקה מיוחדת שאומרת דבר על טיפול רוחני. ועדיין, אנשים מאובטחים  

על ידי החוק כנגד אפליה, לשמור על הזכות הבסיסית להיות מאמין בכל דת או  

 .אמונה, אנשים מרגישים שהם שייכים 

רשויות הבריאות הלאומיות פרסמו הנחיה לצוות המטפלים והטיפולים  

על צרכי הטיפול הרוחני וכיצד לפעול בצורה  בדנמרק, והצביעה כיצד לענות 

 .הטובה ביותר 

 

 ני ודתי של טיפול רוח ם הייחודייהמרכיבים  ✓

בבתי חולים גדולים יותר העסיקו כמרים משלהם, ובכלל לכל ראש הדתות  

גישה חופשית לפגוש את מאמינים בבתי חולים. מרבית הכנסיות הממוקמות  

האבות. קשישים שלא   בסמוך לבתי אבות מסדרים שירותים שונים בבתי

מצליחים להגיע לבד לכנסייה בעצמם, מוצעים לקחת אותם על ידי מוניות  

 .לכנסייה המקומית כדי לקחת חלק בשירותי הכנסייה הרגילים 
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 . זכויות וחובות המטופל בדנמרק8
 

 זכויות וחובות מטופל מבוטח ✓

על מצבו המשפטי של המטופלים מבטיחים את וודאותו   חוקי הבריאות

 :המשפטית של המטופל בקשר לבדיקה, טיפול וטיפול בשירות הבריאות

 מצבו המשפטי של המטופל  ✓

מטרת כללי חוק הבריאות על עמדתם החוקית של המטופלים היא   ✓

 .להבטיח את כיבוד שלמותם והגדרתם העצמית של המטופלים

חוק יבטיח את וודאותו המשפטית של החולה בקשר לבדיקה, טיפול  ה ✓

 .וטיפול בשירות הבריאות

 

 

 זכויות המטופל  ✓

לחולים בדנמרק יש זכות להיפגש כאינדיבידואל, ובכבוד וכבוד. כל אזורי בתי  

שאזרחים משיגים כאשר הם הופכים  החולים מחויבים לפרסם את כל הזכויות  

לחולים / לקוח במערכת בתי חולים אזורית במיוחד זו, על דפי הבית שלהם.  

זה כולל מדריך כיצד האזרחים יכולים להתלונן, אם הם חשים שלא טופלו יפה  

 .או עברו טיפול כושל או טיפול בפעוטון 

 

 חובות המטופל  ✓

בעיקרון, על החולים לבצע את הכללים הכלליים של המוסד בו הם ממוקמים.  

המשמעות היא שעישון או צריכת כל גירוי אחר אסורים. באופן כללי הרשויות  

מנסות להתחייב לאנשים להיות בזמן כאשר יש להם פגישה עם רופא  

   .המשפחה או עם יחידות שונות בבתי החולים 

נכון לעכשיו, אין לכך השלכות אם אנשים לא מגיעים לפגישות והרבה זמן וכסף  

מבוזבזים על ידי התנהגות זו. זה עשוי להיות אחד החלקים השליליים במערכת  

 הבריאות בתשלום המס בחינם. 

 

 



 

 

 ם בדנמרק. שגרה יומית בבתי חולי9
 

מהטיפול   מטופל תיאור כללי של מפרט ההכנסה / השהיה ושחרורו של  ✓

 במוסד 

לאחר הגעתו ליחידה הספציפית האדם רשום ומוצג לחדר הילדים. בבתי חולים  

ישנים רבים התקן הוא חדרים זוגיים או אפילו ארבעה בחלק מהחדרים. אלה  

ת או יותר בשנים אלה, ובבתי חולים חדשים, חדרים יחידים עם  משוחזרים פחו

אמבטיה ושירותים משלה, טלוויזיה, גישה לאינטרנט ועוד, הפכו להיות  

הסטנדרטיים כיום. בחלק מבתי החולים החדשים ישנם אפילו מקומות לקרובי  

 .משפחה, או לפחות הם יכולים לשהות במלון השייך לבתי החולים

  

ות וקבוצות אחרות יש כל קו ניהול משלהם ונחשבים כשותפים  לרופאים, אחי 

מקצועיים שווים. רופאים אחראים לאבחון ולמרשם את הטיפול והטיפולים,  

ואחיות וקבוצות צוות אחרות אחראיות על התכנון והמסירות שלהן בהתאם לחלק  

הרופאים בתהליך. בחיי היומיום מתקיימת שיחה מתמשכת עם רופאים, אחיות  

טפלים על כל שלבי התהליך. קיימת רמה גבוהה של כבוד ושוויון בין קבוצות  ומ

   .צוות שונות בבתי חולים ומוסדות דניים

 

מכיוון שכל הטיפול והטיפול הם בחינם בדנמרק, אנשים גם חופשיים לומר לא.  

חובה על כל אנשי המקצוע ליידע אנשים על אתגרים ואפשרויות, לוודא  

 שהאזרחים / המטופלים יוכלו לקבל החלטות על מצבם האישי על בסיס מושכל. 
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 יים במוסדות בריאות דנייםעובדים רפואיים ולא רפוא  .10
 

 מבנה הצוות הרפואי  ✓

  1הצוות הרפואי בבתי חולים בדנמרק מורכב מרופאים, צוותים סיעודיים בדרגה  

)שהוצגו קודם( ואנשי מקצוע כמו פיזיותרפיסטים, מטפלי תזונה, קלינאי   2-ו 

 .' , מומחי משחק, תפילות רוח וכו עבודה, קלינאי תקשורת

 .במוסדות טיפול מיוצגת שלוש דרגות המטפלות והצוות המטפל

 

 

 מבנה הצוות הסיעודי בדנמרק ✓

לאחיות בדנמרק הוא תכנית לימודים לתואר ראשון   ההיחיד  תהבסיסי ההשכלה

ניסיון בעבודה. מרבית   1/3 - הספר ובבית  2/3שנים, פחות או יותר  3,5בן 

שנים אלה ואז יתמחו בדרכים   3,5התלמידים ילכו לתקופת עבודה קצרה אחרי 

 .רבות

דרכים להפוך לרווק, לא משנה אם מדובר בסיעוד, תעסוקתי או   2בדנמרק יש 

פיזיותרפיה, או כל דבר אחר. הדרך הרגילה "הישנה" היא לסיים את התיכון  

אז ללכת לרווקות )למשל סיעוד(. דרך נוספת היא הדרך  )אולם התעמלות( ו 

המעשית. מגיש בקשה להיות עוזר חברתי ובריאות. לאחר מכן האדם זכאי  

   .  להיות עוזר חברתי ובריאות

בוגרות כעוזרות חברתיות ובריאות, אנשים יכולים ללכת לתואר ראשון, כגון  

 עיסוק / פיזיותרפיה, פדגוג ועוד. סיעוד, מרפאים ב
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 די בריאות לא רפואיים ב השכלה לעורכת המע ✓

אף על פי שהם עוזרים חברתיים ובריאותיים וגם עוזרים חברתיים ובריאותיים  

אית, יש להם, בשל  ( צריכים להיחשב כעובדי בריאות רפו2ודרגה  1)דרגה 

רמת השכלתם, מערכת חינוך משלימה מיוחדת בשם "מערכת חינוך מסומנת  

בעבודה". ”. מערכת השלמה חינוכית זו הינה בחינם, והמעסיק אפילו יוחזר  

חלק גדול מעלויות השכר בעת שליחת העובדים לקורס. המערכת מכילה מאות  

רכת זו, שנה אחר שנה לבנות  קורסים ושתי קבוצות צוות אלה יכולות, על ידי מע

מיומנויות די גבוהות בנושאים ותחומים שונים, הרלוונטיים למוסד או לבית  

 .חולים בו הם עובדים

 

 

 של מערכת הבריאות והסיעוד םייחודיי. תחומים 11
 

 אטיבי מוות וטיפול פלי ✓

ות של תכניות חינוך ילדים וטפל  טיפול פליאטיבי הוא חלק מכל שלוש הרמ 

 .בדנמרק. כולם מאומנים בכדי להיות מסוגלים לקחת חלק 

לכל העיריות יש מעבר לכך גם צוותים פליאטיביים המתמחים, אותם הם יכולים  

להידרש אם ומתי זה נחשב לביצוע תהליך סופי טוב. באותו אופן, חלק  

 .לוונטיות בבתי חוליםמהצוותים חונכו במיוחד לטיפול בהשבתה ביחידות ר

 

 

 

14 



 .מוות בדנמרק

 

מחקרים רבים שנערכו לאורך שנים רבות, מראים כי הדני מעדיפים, ומעוניינים  

שעושים   27%למות, בביתם שלהם. אף על פי כן מדובר באפליקציה בלבד. 

ים בבית  מת  42,8%מתים בבית אבות )שזה הבית שלהם( אך  22,2%זאת. 

 .האחרונים הם בעיקר בהוספיס או במקומות תאונות שונים 8%חולים. 

 

 טיפול בהוספיס / פליאטיבי   -טיפול במות  -

 .בעיקרון, הצוות הבסיסי מתמחה ומאומן מאוד 

הם נתמכים על ידי קבוצה ענקית של מתנדבים, ועל ידי כך, בתי חולים יכולים  

אמצים אלה עשויים להימשך גם אם  להציע מגוון רחב של מאמצים תומכים. מ 

משפחות זקוקות לתמיכה לאחר מותו של אדם. בדנמרק יש יותר ויותר יוזמות  

במה שמכונה "קבוצות צער". ישנן קבוצות לילדים בקבוצות גיל שונות,  

והיוזמות האחרונות הן למשל. קבוצות צער לזכרים בכירים. אבל בין לבין יש  

ולות להיות מוצעות על ידי שני אנשי מקצוע  כמה אפשרויות. קבוצות אלו יכ

 .המחוברים לאגודות מחלות שונות ויכולות להיות מופעלות על ידי מתנדבים

 

 המתת חסד  -

המתת חסד אינה חוקית בדנמרק. אך ככל שיותר ויותר דנים יוצאים לחו"ל כדי  

לסיים את חייהם, זהו כרגע דיון פומבי, האם יש להכשירם. המתת חסד  

מתרחשת בדנמרק, מכיוון ששני הרופאים ימשיכו לטפל בכדי לחסל   פסיבית

 .כאב, גם כאשר הם יודעים שהמינונים יסיימו את החיים 
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 נתיחה שלאחר המוות -

נוהג הנתיחה שלאחר המוות דני נבדל במיוחד על ידי נתיחה שלאחר המוות  

 .של אנשים שמתים באופן פתאומי ובאופן בלתי צפוי 

נוהלי הנתיחה שלאחר המוות דנים שונים באופן משמעותי ממדינות אחרות.  

אם אנו מסתכלים על פינלנד, שיש לה מדי שנה מספר זהה של מקרי מוות כמו  

אחוז מכל הסנפירים ההרוגים נובאים לאחר מכן. כך גם   30בדנמרק, כמעט 

 .במעט מתחת לארבעה אחוזים מהדנים שנפטרו

הדנים שנפטרו בפתאומיות    2039מכלל    2,4%הנתונים המחושבים מספרים כי  

 .אחוזים  88ובאופן בלתי צפוי נוחרמו. בפינלנד הנתון הוא  

 

 תרומת איברים  -

  53, מכיל בסעיף 2005ביוני  24מיום  546חוק הבריאות הכולל, חוק מס '

 .כללים להסכמה להשתלה מאנשים שנפטרו 

האבחנה הקלינית למוות מוחית מתוארת בפירוט ברשימת המעקב לקביעת  

מחלות מוח, שהוכנה על ידי הוועדה למחלת המוח תחת החברה הנוירוכירורגית  

 .הדנית

אסור לרופאים לבצע נתיחה שלאחר המוות ללא הסכמה מצד האדם או לאחר  

 .המוות, הסכמה מהמשפחה

במקרה של מוות בלתי מוסבר, המשטרה יכולה להורות על נתיחה שלאחר  

 .המתן ללא הסכמה 

באופן כללי, נראה שאנשים לא רוצים להחליט על נתיחה שלאחר המוות. לא  

 .תרומת איברים רבים תורמים את גופם למדע או ל

אנשים יכולים לחתום על נתיחה שלאחר המוות ולתרומה בדף הבית הלאומי  

ויש אנשים שלוקחים ארנק קטן במסמך ואומרים כי "אני תורם את גופי". עם  

 .זאת, יש מספיק עכשיו שהחליטו
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 הריון ולידה  ✓

אישה ומיד ההיריון  ההריון נקבע בדרך כלל אצל רופא המשפחה הפרטי של ה

יתחבר למיילדת, שיחד עם הרופא המטפל יעקוב אחר ההריון במהלך החודשים  

הבאים. לאישה ההרה מוצעות סריקות אולטרסאונד מספר פעמים, כמו גם  

סריקת קיפול צוואר וסריקת מומים. בנוסף מוצע חישוב מונחים אם יש ספק עד  

ם עבור סריקה אחת או יותר.  כמה מתקדם ההיריון. בנוסף, רבים בוחרים לשל

 .סריקת מין וסריקת תלת מימד הינם סריקות נוספות

 : חישוב מונח4-10שבוע  •

 : סריקת שקיפות עורפית 11-14שבוע  •

 : סריקת מומים 19-20שבוע  •

 .סריקה נוספת  •

בדנמרק, ההרה חופשית לבחור היכן היא תרצה ללדת ומותר לה להחליט באיזו  

. הכוונה היא שהמיילדת שעקבה אחר ההריון בחודשים  שיטה היא תרצה ללדת 

 .שלפני הלידה, נוכחת גם היא בלידה

 .הפלה חוקית בדנמרק 

 על מנת לבצע הפלה; על האישה לבקש הפלה ל

 .רופא המשפחה שלה •

 עוסק בגינקולוגיה או  •

 .הרשות המקומית  •

ופא שלך(.  הדבר נעשה על ידי מילוי "בקשה להפסקת הריון" )טופס א, זמין מהר 

על הרופא לחתום על הבקשה להבטחת זהות האישה. על האישה להביא איפוא  

תעודת ביטוח בריאות, דרכון או שווה ערך, כאשר מופיע תיעוד של שם, כתובת  

ואינה נשואה, הכלל העיקרי הוא   18ומספר החייאה. אם האישה מתחת לגיל 

 .שאחד ההורים )או האפוטרופוסים( צריך להסכים להפלה 
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 עירויים ותרומת דם  ✓

מרק מטופלים על ידי בנק הדם הדני.  ני דם בד יכל הנושאים הנוגעים לעירו 

בהנחיה הלאומית    4עירויים מצריכים הסכמה מדעת של המטופל, על פי פעולה  

ונות בדם, ואת  של עירוי דם. המידע צריך לכלול את אפשרויות הטיפול הש

 .הסיכון לסיבוכים ותופעות לוואי של טיפולים אלה

במקרה של מחלה עכשווית, המטופל רשאי לסרב לקבל דם או מוצרי דם. יש  

לדחות את הדחייה בקשר למחלה הנוכחית ולהתבסס על מידע של נותן שירותי  

הבריאות על ההשלכות הבריאותיות של הימנעות מאספקת דם או מוצרי דם  

 .6לך הטיפול במה

 

איש מקצוע בתחום הבריאות רשאי ליזום או להמשיך בטיפול ללא הסכמה  

במצבים מיוחדים מאוד. מדובר בטיפול בחולים שחסרים להם באופן זמני או  

, ונמצאים במצב  15קבוע את היכולת לתת הסכמה מדעת או שהם מתחת לגיל  

 .בו נדרש טיפול מיידי לחולה

 

  :מקור

https://bloddonor.dk/tapning-hvor-og-

hvordan/karantaeneregler/liste-gaeldende-karantaeneregler/ 

 

 השתלות ✓

רומת איברים בשלושה אופנים שונים: )כולם תקפים  אנשים יכולים להחליט על ת

 באופן חוקי באותה מידה(

 בפנקס התורמים  •

 .בכרטיסי תורם, אותם עליכם לשמור איתכם בכל עת •

 .בעל פה לקרובי משפחתך •

 

אנשים מעודדים לרשום את החלטתם במרשם התורמים ובו זמנית לספר על  

אנשים  עים שההחלטה של החלטתם למשפחה, כך שהמשפחה והרופאים יוד 

 .היא אם היא תוחל על תרומת איברים
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