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 بسم الله الرحمن الرحيم

 
هْرِ رَبِّي وَهَا أ وحِ قلُِ الرّوحُ هِنْ وَيسْألوُنكََ عَن الرّ }

{أوُْتيِتنُْ هِنَ العلْنِ إلِاَّ قلَيِل ّ   

.55الإسشاء، اَِت سىسة  

 

هْناَ بنَيِ  دم وَحَوَلْناَهنُْ فيِ  الْبرَِّ وَ الْبحَْرِ آ}وَلقدَْ كَرَّ

نْ خَلقَْناَ باَثِ وَ فضََلْناَهُنْ رَزَقْناَهُنْ هِن الطَيِّ وَ  عَلىَ كَثيِْرٍ هِوَّ

 تفَْضِيْل {

.58سىسة الإسشاء، اَِت  

 صدق الله العظين

  



 فشكر كعرفا
ابغمد لله رب العابؼتُ، أشكره تعافُ على النعمة التي لا تعد كلا برصى، الذم منا علينا نعمة الإسلبـ 

بقوؿ  ،كبنعمة العلم كالكلبـ لينطق اللساف كىو عاجز عن البياف، الذم كفقتٍ في إبساـ مذكرتي كإمتثالا ك عملب

" فالكلمات لمحتارة كيف تصنع عبارات الشكر الرسوؿ صلى الله عليو كسلم:" من لا يشكر الناس لا يشكر الله

الذم تشرفت  -كيحوؿ بوزيد  -كالعرفاف، كلو ظل ابؼداد بىط كينسج أبظى عبارات التقدير  لأستاذم الدكتور 

 الإشراؼ على إبقاز ىذه ابؼذكرة بثمتُ كقتو في قراءة صفحاتها، كتقييمها.ك  بالعمل معو

تناف كابؼودة كالمحبة كالدعاء بؽا بكل تتمناه، إف شاء الله إفُ كما لايفوتتٍ أف أقدـ أطيب عبارات الإم

فِ مرشدة كموجهة بأرائها القيمة كمنحت فِ كقتها  كانت  -الأخضارم فتيحة-أستاذتي الفاضلة كمساعدة مشرفي 

 في بذسيد ىذا البحث كنصائحها الصائبة التي سرت على منوابؽا، فلها متٍ كل الإحتًاـ كالتقدير.، الكثتَ

 كانت فِ دعما في ابؼواصلة كخاصة  التي الكربية لعائلتي كفي الأختَ أسدم شكرم ابػالص كعرفافٓ بابعميل

الإستمرار نة" التي كانت فِ قدكة في التفائل ك حسيبؼيمة "كبدعائهم فِ في النجاح خاصة  منهم من ساعدفٓ

لكل زملبئي في ابؼشوار ك  ،الصحة عليهاك أداـ دراستي أطاؿ الله في عمرىا بؾاؿ لتحقيق أىدافي خاصة في 

كما لا أنسى كذلك الأساتذة الذين درسوفٓ كافة الأطوار لمحبتهم كحسن تعاكنهم، كلكل من  ،الدراسي النهائي

 دكاـأسهم معي كدعمتٍ في إبقاز ىذا العمل بابؼعلومة أك النصح، فجزاىم الله عتٍ بصيعا ختَ ابعزاء كأنعم عليهم ب

 ..العافية الصحة ك

 *وشكرا*

 

 

 



 

 الإىداء
 إفُ ..

من حرص على تثقفي بالإسلبـ كالعلم في ابؼصاعب، إفُ من ربيافٓ على ابػتَ كالفضيلة،...الوالدين 
 الكربيتُ سندم حياتي كضيائها أطاؿ الله في عمربنا.

 إفُ...

 من كلّت أناملو ليقدـ فِ بغظة سعادة كبيهد لدربي طريق العلم

 كالدم العزيز

 إفُ... 

 رمز ابغب كابغناف كبلسم الشفاء التي ضحت من أجل أف أحيا بنورىا

 كالدتي ابغبيبة

 إفُ...

 من بدعائو الدائم فِ بالتوفيق كالنجاح، أطاؿ الله في عمره كأداـ عليو الصحة كالعافية جدم الغافِ كالعزيز
 على قلبي

دكعطر الورك  حياتي القلوب الطاىرة الرقيقة كالنفوس البريئة إفُ رياحتُ       إفُ ...  

" بؿمد"كإفُ أخي أمل الغد ابؼشرؽ من الكبتَة إفُ الصغتَة "حناف" أخواتي ابغبيبات كل كاحدة بإبظها       

 خاصة من ساعدفٓ كل بإبظو  كزميلبتي زملبئيمن قضيت معهم أبصل أياـ الدراسة برفقتهم       إفُ...
.في إبساـ مشوارىم ابغب كابػتَ كالتوفيق بؽم كما أبضلو في قلبي من مشاعرأقدـ بؽم جزيل الشكر،   

.كل من ساعدفٓ من قريب أك من بعيد كبالدعاء ككل من تربطتٍ بيهم رابطة الأخوة كالصداقة      .إفُ..  
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 الملخص

مع ظهور أجهزة لات القانونية كالطبية كالدينية كفاة الإنساف أبنية خاصة في المجابغظة تحديد لكتسب ي

تبرز قياـ فكما للمشرع ابعزائرم موقف كالتشريعات ابؼقارنة،   تعريف الوفاة،كل لو رأم كمعيار يتخذه في الإنعاش ف

الأعماؿ الطبية بدكف شركط كأسس قانونية سواء في ابػطأ الطبي كصوره "الإبناؿ، عند بـالفة  ابؼسؤكلية الطبية

الأعضاء الرعونة، عدـ الإحتًاز" الذم يلحق ابؼريض عند تقصتَ الطبيب في أداء مهامو، فالطبيب أثناء زرع 

البشرية لو مسؤكلية كبتَة كصعبة بتحديد بغظة كفاة الشخص بشكل ربظي كبرفع أجهزة الإنعاش الصناعي عليو 

 حتى يتم نقل العضو كفق شركط يتبعها بؼزاكلة عملو على أكمل كجو كتنتفي عليو أية مساءلة .
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Résume 

Pour conclure le moment de la détermination d'un décès détient 

une grande importance, notamment dans les domaines, juridiques 

médicales et religieux. 

Aussi, avec le développement scientifique, et l'apparition des 

dispositifs de réanimation, chacun en a son propre constat et critère 

relatifs à la  définition de mort.  

 Ainsi pour le législateur algérien qui lui aussi possède sa position 

sans oublier les autres législations comparatives. 

 D’où se manifeste la grande responsabilité médicales lors des 

violations des termes, de fondements juridiques soit dans l'erreur 

médicale   

"la négligence – frivolité – l'inattention"  qui touche le patient, ou 

dans le domaine de la transplantation d'organes des morts. 

En effet, cette responsabilité demeure immense et difficile au 

moment de la détermination d'un décès de manière réelle jusqu' à la 

levée du dispositif de réanimation industriel, du coup, l'organe sera 

transporté selon des termes suivis par l'utilisateur dans l'exercice de 

ses fonctions et qui sera dégagé de tout interrogatoire.
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  مقدمة

مهنة الطب مهنة إنسانية ك أخلبقية كعلمية كبستد جذكرىا من أعماؽ التاريخ، فهي قدبية قدـ الإنساف 
ذاتو، كىذا القدـ جعلها تكتسب عبر التاريخ تقاليد كمواصفات توجب على من بيارسها أف بىدـ شخصية 

ة في سلوكو كمعاملتو الإنساف في كافة الظركؼ كالأحواؿ، فضلب عن أنو بهب الطبيب أف يكوف قدكة حسن
مستقيما في عملو، مستهدفا المحافظة على أركاح الناس كأعراضهم  متحليا بالربضة بهم، كباذلا قصارل جهده في 
خدمتهم كالعناية خلبؿ عملو كترتقي العناية إفُ نتيجة ىامة كىي السلبمة كالشفاء اللتتُ ينشدبنا ابؼريض، كما 

  .اب لأف الشفاء بيد الله كبإراتو في إكماؿ حياتو أك كفاتوالطبيب إلا كسيلة أك سبب من الأسب

فالتطورات العلمية ابؼذىلة الذم حققو علم الطب في بـتلف بؾالاتو، خاصة في النصف الثافٓ من القرف 
العشرين زاد من أبنيتو كدكر في المجتمعات الإنسانية على تنوعها، كما رافق ذلك العلم الطبي من تطور في الأدكات 

قيح الصناعي  كالإستنساخ البشرم لكسائر الأشياء الطبية ابؼختلفة كالتي أصبحت جزء من عمل الطبيب كفنو، كالت
ككذا عمليات نقل كزرع الأعضاء  زاد من بـاطر بفارسة أصحاب ابؼهن الطبية لعملهم، كذلك ما تكتسبو بغظة 

لمجلبت القانونية كالطبية كالدينية من خلبؿ: نطاؽ برديد الوفاة عند الإنساف أبنية خاصة عند الأطباء سواء في ا
قانوف العقوبات، بهب لتوافر جربية القتل أف يقع الإعتداء على شخص حي، كفي إنقضاء الدعول ابعزائية للمهتم 

 ابؼيت، كما نص عليو قانوف الصحة ابعزائرم على الأبنية اللبزمة في ابغفاظ على ابعسم البشرم عند العلبج. 

وف الأحواؿ الشخصية، بالنسبة للمتَاث كالوصية أك ابؼوصى، فإف تصرفات ابؼريض مرض ابؼوت كفي قان
 تعتبر كصية مضافة إفُ ما بعد ابؼوت.

كقد تزامن مع الوتتَة ابؼتسارعة لتطور العلوـ الطبية تطور في بؾاؿ سن القوانتُ التي تنظم كبركم عمل 
دكدىا كصور ابؼسؤكلية ابؼتعلقة بها كيبتُ طرؽ مواجهتها ككسائل كمزاكلة ابؼهن الطبية على النحو الذم يرسم ح

ابغماية ابؼقررة بؽا. كفي بؾاؿ غرس الأعضاء البشرية، لا يستطيع ابعراح نقل عضو من جثة ابؼتوفى إلا بعد التأكد 
لآخرة كالأمر الذم من الوفاة كىذه الأختَة ىي اللحظة ابغابظة كالقاسية التي يغادر فيها الإنساف ابغياة مستقبلب ا

يصعب حتُ يراد برديدىا كلايزاؿ بؿل جدؿ بتُ رجاؿ الطب كالقانوف كالفقو الإسلبمي كلأف بضاية ابؼريض 
كسلبمتو كصحتو كمراعاة أحاسيسو أدعى أف يقوـ  بها الطبيب بدلا من التفريط فيها، قد أصبحت دراسة 

اسة ابعنائية ابؼعاصرة، كأثارت مسؤكلية الطبيب بكافة فركع ابؼسؤكلية ابعزائية للطبيب برظى بعناية فائقة في السي
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 ،ؿ التي بسس بجسم الإنساف كحياتوالعمل الطبي الكثتَ من ابعدؿ في ساحات القضاء نظرا بغساسية تلك الأعما
نو مهدد فتوفتَ ابغرية اللبزمة للؤطباء في معابعة ابؼرضى كضماف الثقة كالأماف الكافي بؽم لأنو عند شعور الطبيب بأ

بابؼسؤكلية كلا يستطيع بفارسة مهنتو كلا يتستٌ لو الإبداع كالإبتكار، فإنو يتهرب من القياـ ببعض الأعماؿ الطبية 
الضركرية خوفا من الوقوع في ابػطأ، من بشة بهب أف يتم العمل في جو من الثقة كالطمأنينة كتوفر ابغماية اللبزمة 

 لو.

ألة صعبة على الأطباء كالناس منذ القدـ، فهناؾ علبمات عليها، منها كفَ يكن برديد اللحظة الوفاة مس
توقف القلب كالتنفس للقوؿ بدوت الإنساف أك ذاؾ، كقد ذكرت كتب الفقو كالطب القدبية كل ىذه العلبمات، 

لإنعاش التطور التكنولوجي بإستحداث أجهزة ا -إلا أف الأمر قد تغتَ في الآكنة الأختَة فقد ظهر عاملبف كبنا: 
الصناعي التي أمكن بواسطتها إنقاذ حياة من توقف قلبو كتنفسو أك ما يسمى "بابؼيت ابغي" أك أف بويا الإنساف 

 حياة عضوية صناعية تنتهي بإيقاؼ تلك الأجهزة أك قبل إيقافها.

تقدـ كبقاح عمليات زرع الأعضاء البشرية كخاصة عمليات زرع القلب بفا إقتضى البحث عن مصدر  -
لحصوؿ عليو كعلى الأعضاء ابؼفردة كالكبد كالرئتتُ، إذ لا بيكن الأخذ ىذه الأعضاء من الأحياء لذا تعتبر ابعثة ل

ىي ابؼصدر الوحيد بؽا، فلب بد من المحافظة على القيمة البيولوجية لتلك الأعضاء كعند رفع أجهزة الإنعاش 
ء بالنسبة للشخص ابؼيت الذم يتم كفق شركط الصناعي تكوف كفق حدكد قانونية ك ضمانات في نقل الأعضا

طبية فالطبيب بطبيعة ابغاؿ يكوف ىو ابؼسؤكؿ على برديد اللحظة التي توفي فيها رغم صعوبة الأمر ما بهعلو في 
 برقيق سلبمة ابعسد كالنفس التي أمامو .

نفسي اللذين توقفا، بالرغم من أبنية أجهزة الإنعاش في حفظ حياة ابؼريض كإعادة نشاط قلبو كجهازه الت
كإستعادة لوعيو في ابغالات التي يتم إنعاشها قبل موت ابؼخ يغتَاف تلك الأجهزة أكجدت مشاكل دينية كقانونية 
كأخلبقية تتعلق بدسألة تركيبها على جسم ابؼريض كإيقافها بؼن بويا حياة عضوية صناعية نتيجة موت جذع ابؼخ 

في العلبج إلا أنو في نفس الوقت مقيد بدجمل من ابؼسؤكليات إبذاه إنقاذ لديو، كعليو فالطبيب لو كافة ابغرية 
حياة ابؼريض كعدـ الإبناؿ كابؼراقبة الطبية عليو كغتَىا من الأعماؿ الطبية كفق شركط كأسس قانونية التي رخص 

 القانوف لو كتقوـ ابؼسؤكلية الطبية في حتُ بـالفتو كعدـ الإلتزاـ.

تلفة كمتصل إتصالا مباشرا ىذا ابؼوضوع: إفُ كونو موضوعا حيويا، فيو آراء بـختيار ي لإكيتجلى دافع
بالإنساف كصحتو، كيعتٍ الطبيب الذم يتبوأ مكانة عظمى في المجتمع، ىاتو ابؼكانة ابؼستمدة من الثقة التي يضعها 
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عامة، كفي المجالتُ الطبي الأفراد كالمجتمع في الطبيب، بفا بهعل ابؼوضوع يكتسي أبنية قصول في المجتمع بصورة 
 كالقانوفٓ خاصة. فنجد الأخطاء الطبية عديدة كمتنوعة  من ناحية.

تنامي الأخطاء الطبية التي نسمعها كثتَا خاصة في حالات برديد بغظة الوفاة للشخص سواء كاف   -
 تأكيد دقيق لذلك. برت أجهزة الإنعاش الصناعي أك في ابؼستشفى الذم يعتبر إنتهاكا على حياة الأشخاص بغتَ

تعلق ابؼوضوع بابعسم الإنساف كما لو من قدسية عند الله تعافُ ككرمو بو على سائر ابؼخلوقات كما علينا  -
 بو من المحافظة عليو من كل سوء.

حتى يكوف بحثي ىذا مرجع يسهل لكل شخص يهتم بالأخطاء الطبية التي تكوف على جسم  الإنساف  - 
الطبيب عن برديد بغظة الوفاة مع موقف القانوف كالشريعة الإسلبمية من ذلك، خاصة  في بؾاؿ معرفة مسؤكلية

 كأف ابؼوضوع يتسم بابعدية كفَ يثار في ابعامعة التي أدرس فيها.

إىتماـ ابؼشرع ابعزائرم كالمجتمع الدكفِ، بإحتًاـ حقوؽ الإنساف الطبيعية على رأسها ابغق في سلبمة  -
 جسمو.

 من ابؼوضوع بؿل الدراسة فيما يلي:كالأىداؼ العامة 

إبراز إىتماـ ابؼشرع كمدل عنايتو بابعسم البشرم من الأخطاء ابؼرتكبة عليو من الأطباء كبتُ ابؼسؤكلية  -
التي تقاـ عليهم، كتشمل ىذه العناية بدا أقره القانوف من نصوص تظهر مدل الإىتماـ بحماية الإنساف في سلبمة 

 جسمو.

عية لدراسة ابؼوضوع على أنو موضوع لا يقتصر على الفرد فقط بل على أفراد المجتمع  الدكافع ابؼوضو  -
ككل, كىو موضوع تسعى كل الدكؿ العافَ كضع إستًاتيجيات للمكافحة كالتوعية من الأخطاء الطبية النابذة 

ظة الوفاة من الطبيب لإنتهاكات ابؼرتكبة على ابعسم البشرم من الأطباء، أما دكافعي الذاتية أف حقيقة برديد بغ
كخاصة في بؾاؿ نقل الأعضاء البشرية من ابؼوتى تعد دراستو بالغة الأبنية رغم ندرة دراستو بشكل من 

 التخصيص.
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الأصل في الدراسة ىي معرفة إطارىا القانوفٓ، معرفة مفهوـ الوفاة من الناحية القانونية كالطبية ك الدينية  -
ماؿ الطب كمعرفة حدكد ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب عن برديد بغظة الوفاة كإبراز كابؼسؤكلية الطبية في بفارسة أع

 موقف القانوف.

 تسليط الضوء على بـتلف ابؼواد القانونية ابؼقارنة في ابؼوضوع  في دراستها كابؼناقشة كابؼقارنة. -

ص الغتَ من ليس بؾرد برليل جانب من جوانب العلبقة بتُ القانوف كالطب تقدر ما ىو إستخلب -
إنعكاسات ابؼختًعة الطبية في بؾاؿ القانوف، كعليو ما نستطيع أف نقوؿ أف العلبقة بتُ الطب كالقانوف حوؿ 

 برديد بغظة الوفاة تأمتُ ابغماية اللبزمة للمريض بصفة خاصة  كالمجتمع عامة.

تشعب في النصوص القانونية،  صعوبات الدراسة: أىم الصعوبات التي كاجهتتٍ عند إعداد ابؼذكرة ىو
قلة ابؼراجع ابؼتخصصة في ىذا ابؼوضوع خاصة كأف بعض الكتب قد تطرقت بشكل جزئي كبـتصر إضافة ل

 فحاكلت بجهد من أجل بصعها ك الإستفادة منها في موضوع بحثي.

تعلقة عن ككاف من الصعب ابغصوؿ على قرارات قضائية بالنظر بغساسية ابؼوضوع في الأخطاء الطبية ابؼ -
 برديد الوفاة.  

الدراسات السابقة: معظم الرسائل ك الدراسات القانونية التي تطرقت إفُ ىذا ابؼوضوع التي بسكنت 
الإطلبع عليها تناكلت الوفاة من الناحية القانونية كالطبية كفركع كدراستها بـتصرة أما من ناحية دراسة الوفاة فى 

 ابؼسؤكليةكشيدة الطاىر، في مذكرة   كما  كمذكرة زىدكر أشواؽ  لتفصيلؽ بؽا بافَ يتطر  البشرية بؾاؿ زرع الأعضاء
تطرؽ إفُ الأعماؿ الطبية ك  2011-2010ابعزائية للطبيب، كلية ابغقوؽ كالعلوـ السياسية، جامعة تلمساف،

كلية ابعنائية ابؼسؤ  بن فاتح عبد الرحيم جرائم ابؼمارسة الطبية ابؼاسة بالسلبمة ابعسدية ك نفس ابغاؿ بؼذكرة
، فتناكلت موضوع ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب عن برديد بغظة الوفاة 2015-2014للطبيب، جامعة بسكرة، 

بصفة عامة مع بذنب التكرار ابػارج عن موضوعي مع التفصيل نوعا ما في ابؼوضوع ابؼهم دراستو. كفي بحثي ىذا 
 اكية بـتلفة.إستفدت من ىذه الدراسات كحاكلت معابعة ابؼوضوع من ز 

فأبنية ابؼوضوع بؿل الدراسة: فابؼوضوع ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب أبنية كبرل على الصعيدين النظرم 
الفقهي كالتطبيقي القضائي، ناىيك على أنو يتصل بالقانوف كالطب معا، فأصبح موضوعها يثتَ مسائل قانونية 
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طبي كشركطو كأركاف ابؼسؤكلية ابعنائية لقيامها كعند رفع تتسم بالدقة كمفهوـ الوفاة ككيفية برديدىا، كالعمل ال
 أجهزة الإنعاش كابغدكد ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب في بؾاؿ زرع الأعضاء.

على بـالفتو لقواعد كشركط مهنتو أك ابػطأ الطبي  نائية للطبيبابؼسؤكلية ابعكما تقاـ عليو تأسيسا بؼا سبق، 
، ىذا ما يتًتب عليو أيضا في بؾاؿ نقل الأعضاء البشرية برديد بغظة الوفاة اطو في بؾاؿخلبؿ مزاكلة نشكصوره 

فيما تتمثل المسؤولية الجنائية للطبيب عن من ابؼوتى كذلك ما تواجهو مسألة صعبة في برديد كفاتو ابغقيقي، 
 تحديد لحظة الوفاة؟ وماىي آثارىا؟ 

 حيث تتفرع ىذه الإشكالية الرئيسية إفُ تساؤلات فرعية تتمثل في:  

 ماىي الآليات القانونية التي أباحها ابؼشرع للطبيب عن برديد بغظة الوفاة كما موقفو من ذلك.  -

 .ماىي الضوابط القانونية لنقل الأعضاء البشرية من ابؼوتى مزامنة مع برديد بغظة الوفاة -

 لية الطبيب جنائيا أثناء نقل الأعضاء البشرية النابذة عن ابػطأ الطبي. ما مدل حدكد مسؤك  -

في بحثي على ابؼنهج الوصفي بداية بالتعريف بعض ابؼصطلحات  من أجل مناقشة ىذه الإشكالية إعتمدت
كم من أجل الإسهاؿ في فهم ابؼوضوع، إضافة إفُ ابؼنهج التحليلي في برليل كتوضيح النصوص القانونية التي بر

ىذه ابؼسألة كمناقشتها، كذلك ابؼنهج ابؼقارف من خلبؿ إستعراض بعض التشريعات ابؼختلفة لتوضيح كإبراز نقاط 
الإختلبؼ في موضوع الدراسة، كليس ابؽدؼ من إستعراض القوانتُ ابؼقارنة للئنتقاد لتشريعنا بقدر ما ىو تقييم 

 للوضع، كرفع مستول الوعي بابؼوضوع.

كبرقيقا للؤىداؼ ابؼرجوة التي برتاج إفُ قدر كبتَ من ابؼوازنة كللئحاطة بابؼوضوع على ىدم ما سبق، 
 قسمت البحث إفُ فصلتُ، خصصت كل من:

مفهوـ الوفاة من الناحية الطبية  نتاكلت ابؼبحث الأكؿففي  حقيقة الوفاة كابؼسؤكلية الطبية :الفصل الأول
لفصل ل بالنسبة الثافٓ: مفهوـ العمل الطبي كابؼسؤكلية الطبية ابؼبحثأما  قانونية كموقف الشريعة الإسلبميةكال

ية ابؼبحث الأكؿ: ابؼسؤكلية ابعنائ، يب عن برديد بغظة الوفاةحدكد ابؼسؤكلية ابعنائية للطبإفُ  تطرقت: الثاني
كابػابسة  تىابؼبحث الثافٓ: ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب في نقل الأعضاء من ابؼو ش ك للطبيب عند رفع أجهزة الإنعا

 فيها أىم النتائج كالتوصيات التي توصلت إليها.
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 الوفاة والمسؤولية الطبيةالفصل الأول: حقيقة 

إف المحافظة على حياة الإنساف ىي الغاية القصول التي بوققها التجرفٔ كالعقوبة, كقد جاءت نصوص 
قانونية كثتَة في القانوف ابؼقارف تؤكد ذلك, كقد حرصت الشريعة الإسلبمية كذلك بالمحافظة على ابغق في ابغياة 

) فمن يقتل مؤمنا 93حق، قاؿ الله تعافُ في سورة النساء الآية  ككضعت العقاب بؼن يقتل نفسا مؤمنة بغتَ
متعمدا فجزاؤه جهنم(. إف حق الإنساف ىو ابؼصلحة التي قامت القوانتُ ابعزائية بغمايتها, كىذه ابغماية لا تشمل 
فقط حقو في ابغياة  تشمل أيضا حقو في سلبمة جسده كأعضائو ما يؤخذ الآف جهد كبتَ من علماء الطب 

، فلب شك التقدـ العلمي ابؽائل الذم تم إحرازه في الطب ك إختًاع أجهزة طبية حديثة  ساعدت الأطباء 1ابغديث
في الكشف عن الأمراض في مرحلة مبكرة لسرعة علبجها كعلبكة على العقاقتَ ابؼتطورة التي تم إنتاجها، كىذا من 

شخيص ابؼرض ككصف الدكاء أك التدخل ابعراحي ضركرة معرفة الطبيب بأصوؿ مهنتو لا يقبل الشك سواء في ت
أك العلبج، كتكوف مسؤكلية الطبيب في حالة ابػطأ في  ىذا المجاؿ الذم ىو صحة كعلبج ابؼواطن كابغرص على 
أركاح الناس من العبث بصحتهم كحياتهم التي ىي أغلى ما بيلكونو في ىذا الوجود الفسيح بأثره كعليو يبذؿ 

أجل  برقيق نتيجة بؼريضو جهودا صادقة  لإنقاذه  كمعاكنتو بكافة الوسائل ابؼختلفة مثل  العناية ابؼطلوبة من
الإنعاش الصناعي فيسأؿ الطبيب عن  أم تقصتَ في مسلكو الطبي، أما منذ بغظة الوفاة بؿل ابؼناقشة رجاؿ 

بىتص بو الطبيب عن طريق  القانوف  يرل ضركرة إصدار تشريع لذلك  أما الطب يقررىا أنها مسألة فنية الذم كاف
معايتَ بردد بغظة الوفاة،  كذلك مع التطورات العلمية كالطبية ابؼعاصرة إفُ جانب الشريعة الإسلبمية بؽا  موقف 
من ذلك, كىذا ما سوؼ نتطرؽ إليو بالتفصيل في ابؼبحثتُ أتطرؽ أكلا إفُ برديد حقيقة الوفاة  بعدىا نبتُ مفهوـ 

 .ثافٓ ؤكلية الطبيبة كمبحثابؼس

 

 

 

                                                           
 ي للنشر كالتوزيع، الأردفرأفت صلبح أبو ابؽيجاء، مشركعية نقل الأعضاء البشرية) بتُ الشريعة ك القانوف (، الطبعة الأكفُ، جدار للكتاب العابؼ -1
 .9ص، 2007 
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 المبحث الأول : مفهوم الوفاة من الناحية الطبية والقانونية وموقف الشريعة الإسلامية

الوفاة كحدث في ذاتو مبعث لإنعكاسات متعددة، سواء من الناحية القانونية أك الطبية أك الأخلبقية أك 
ة  كتستغرؽ فتًة زمنية طالت أـ الدينية, فالوفاة بالنسبة لرجل الطب دافعة بيولوجية بردث على مراحل متعدد

قصرت أما بالنسبة لرجل القانوف حدث فجائي كفورم يرتب أثارا قانونية على جانب كبتَ من الأبنية، ففي بؾاؿ 
القانوف ابؼدفٓ تتمثل في الإرث كبرديد الورثة، أما في بؾاؿ القانوف ابعنائي فتتمثل في برديد أركاف جربية القتل 

نسانا حيا فتحديد بغظة الوفاة ىو الفيصل في توافر ىذه الأركاف من عدمو، إل ابعربية ف يكوف بؿأ بشرطحيث 
فُ خالقها، إكىي من الواجهة الأخلبقية حدث إنسافٓ مهيب، من الناحية الدينية فهي عبارة عن صعود الركح 

بؽا بشيء من التفصيل، كتكتسب بغظة الوفاة أبنية خاصة في كقتنا ابغاضر، كما تثتَ عدة مشاكل ينبغي التعرض 
كذلك  من أبنيتها  كمنها برديد اللحظة ابغقيقية للوفاة، كبرديد ابعهة ابؼختصة ببياف معايتَ الوفاة ابػاصة من 
حيث أنو يوضح ابغدكد الفاصلة بتُ ابغياة ابؼوت كما أف موت الشخص ليس ظاىرة بيولوجية فقط, كإبما ىو 

 ونية، ما يلعب في برديدىا دكرا قانونيا ىاما.أيضا كاقعة قانونية بؽا آثارىا القان

  المطلب الأول: الوفاة بالمفهوم الطبي 

الأطباء عبارة "ابؼوت كابغياة سر من الأسرار، كلغر من الألغاز، فَ يدركو الإنساف خباياه رغم إنو  يردد
شاىد ىذه الشاىدة مرارا." كمن ابؼعلوـ إف الإنساف لا يعلم عن اللحظة التي بيوت فيها أم شيء  فهو معرض في 

البلداف ىم ابؼرجع الذم يناط بو ىذا الأمر،  أم بغظة، منذ كلادتو، بل قبل الولادة، كقد أصبح الأطباء في بصيع
فهم ابؼختصوف الذين يدركوف بعلمهم كبذاربهم كخبراتهم أف الشخص قد مات، كابؼراد بابؼوت عند الأطباء "بتوقف 

"، أمر متعارؼ عليو بينهم منذ زمن 1الوظائف الأساسية للكائن ابغي, مثل التنفس كالنبض الدكرة الدموية كتوقف
يزاؿ ىذا ابؼقياس قائما, حيث بوكم الأطباء بوفاة ابؼلبيتُ من البشر، نتيجة توقف القلب كالدكرة  بعيد، كلا

 الدموية عن ابغركة بساما.

كما يعرؼ علماء الأحياء ابؼوت أنو التوقف الكامل كالقطعي لكل خلبيا العمليات الفعالة  للتبادؿ 
ور كالبناء كابؽدـ في الكائن ابغي(. كلكن يتكوف جسم الإنساف كالتغيتَ السريرم كيسميو ابؼرء )قوة التجديد كالدث

من عدد كبتَ ك متنوع من ابػلبيا التي تتجمع ضمن الأنسجة للقياـ بوظائف متخصصة حيث نشاطات التبادؿ 
                                                           

ىومة، ابعزائر،  مركؾ نصر الدين، نقل كزرع الأعضاء البشرية في القانوف ابؼقارف كالشريعة الإسلبمية، دراسة مقارنة، ابعزء الأكؿ، الكتاب الثافٓ، دار -1
 .272، ص2003
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كالتغيتَ السريرم كىيكل الكيمياء ابغيوية بـتلفة جدا الواحدة عن الأخرل. كيتًجم ىذا كجود عدة فئات كبتَة 
اسية ابػلبيا إبذاه فقداف الأككسجتُ: فخلبيا الدماغ بسوت خلبؿ ثلبثة دقائق من نقص الأكسجتُ, خلبيا بغس

 الكبد خلبؿ عشرة دقائق, خلبيا القلب من أربعتُ إفُ ستتُ دقيقة، خلبيا الكلية خلبؿ ابعلد بعد عدة أياـ .

ائف ابؼختلفة للجسم بشكل متتابع كيرل البعض أف ابؼوت، بالنسبة لعافَ الأحياء ىو عملية تصيب الوظ
 فلب بسوت مباشرة كل الأعضاء ككل خلبيا ابعسم كلا بسوت مع بعضها بنفس الوقت.

 الفرع الأول: تعريف الموت طبيا

ابؼوت على الشكل التافِ: )ابؼوت ىو عملية في ابذاه كاحد أم غتَ قابل  Paillasكقد عرؼ السيد 
 عدة أنواع من ابغياة كل كاحدة منها عمل عضو أك أنسجة أك خلبيا (.للشفاء كيتكوف من التوقف ابؼتلبحق ل

)بيكن أف تشوش الفوضى مبدئيا إحدل  J. Bernardكينضم ىذا التعريف إفُ تفستَات البركفيسور 
الوظائف قبل أف بستد إفُ الوظائف أخرل كتوقف كل مقاكمة سواء كانت متلبزمة بالنسبة لكل الوظائف أك 

نسجتنا عن التوالد: حياة كموت كبنا لا أكلا تتوقف خلبيا ريع بحيث تكوف شبو متلبزمة، متلبحقة بشكل س
يرتبطاف فقط بالسلسة الكبتَة التقليدية إبما بنا متداخلتتُ في كل جسم حي، كموت أحد الأجزاء لا يعيق أبدا 

بينع ابؼوت، كبهب تنسيق نوعتُ من إستمرار ابغياة كحياة أحد الأجزاء كإستمرار عمل الوظائف ابغيوية المحدكدة لا 
ابؼعطيات: إستمرار حياة بعض الأعضاء كحدكث ابؼوت كينتج عن ىذا الإتفاؽ إعطاء تعريف عاـ للموت 

 كإختيار ابؼعايتَ ابؼوضوعية للموت كالإجراءات القانونية الوجبة التطبيق(

كلا يعرؼ الطبيب ما ىو ابؼوت كإبما ىو يكتشف عن إشارتو كعن أسبابها الظاىرة، كىو يتعرؼ على  
الآلية ابؼرضية أك الطبيعية التي تؤدم إفُ ابؼوت دكف أف يستطيع السيطرة عليو، كمن ابؼلبئم بسييز ابؼوت الطبيعي عن 

لكفاح الطبيعي ضد الأمراض ابؼتعددة، كلكن ابؼوت الناتج عن حادث: فالإنساف بإعتباره شخصا بيللك كسائل ا
الفرد كحيواف إجتماعي أك أكجد كسائل ابغماية الإصطناعية التي تسمح لو بالتغلب بشكل فعاؿ على كل 

 التي يتعرض بؽا، كتنتج ىذه الوسائل الأختَة عن العمل كإكتشافات الأجياؿ ابؼتعاقبة. لإعتداءاتا

صود بابؼوت الطبيعي كابؼوت الناتج عن حادث ابؼوت) أنها ابؼق Hamburger1كبودد البركفيسور  
ظاىرة طبيعية للحياة...كبالدرجة الأكفُ, فابغادث الذم يصيب بصيع الكائنات ابغية بدكف كإستثناء ليس حادث 
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إبما ىو قانوف، كالزمن الذم بيضي بتُ الولادة كبتُ ابغادث ىو بالتأكيد بـتلف جدا من كائن لأخر كإف كاف أقل 
إختلبفا ضمن نفس النوع إفُ حد بيكن القوؿ إف ساعة ىذا ابؼوت ىو من بفيزات ىذا الكائن: أربعة كعشرين 
ساعة بعد الولادة بالنسبة لذبابة مايو كمئات السنتُ بعد الولادة بالنسبة للفيل. صحيح أف موت شخص كبتَ 

ر القلب أك بسبب الزكاـ ابغاد أك السن لا يأخذ دائما ظاىرة ابؼوت حادث فجائي: الشخص بيوت بسبب قصو 
بسبب إنغلبؽ المجارم التنفسية، كلكن من يستطيع أف يؤيد جديا إنو يتعلق بشيء آخر غتَ الوسائل ابؼتعددة 
لنفس الظاىرة ابغتمية التي لا مفر بؽا, كعن طريق تدخل سلسة من الظواىر التي بقيت بحاجة لتعريف، يبدكا موت 

يجة ابغياتية لولادتو ككل ما ىو غتَ ذلك ينشئ ابؼوت الناتج عن حادث الذم بودث الشخص منذ الآف كأنو النت
قبل كقتو, حادث إضافي: مرض الطفل, مرض بالغ أك مرض يصيب الشخص الطاعن في السن قبل ساعتو 

 .المحددة تبعا للمجرل الطبيعي للؤمور كبهب أف يتوجو نضالنا ابغافِ ضد ابؼوت إفُ ابؼوت الناجم عن حادث

يكوف  Pathognomoniqueكلا يستند التشخيص ابؼبكر للموت عمل أم علبمة بفيزة بؼرض معتُ 
حابظا بشكل قطعي كإبما ىو يستند على بؾموعة قرائن مع إمكانية حدكث أخطاء. ابؼوت ليس بغظة بؿددة كما 

ابعو القطعي غتَ ابؼعكوس يريده رجاؿ القانوف، إنو ظاىرة مستمرة كلا يصبح مؤكدا إلا عندما يتم التأكد من ط
كالإنتقاؿ من ابغياة إفُ ابؼوت ىو عملية مستمرة تستوفِ عادة على ابؼراكز الدماغية ابغيوية كالتنفسية كالقلبية فِ 

 : 1يشمل فيما بعد كل الأنسجة كالأعضاء. كبييز البعض عادة ثلبثة مراحل

ـ، الذم يسمى موت السريرم مع توقف حالة ابؼوت الوظيفي الذم يصيب الوعي، التنفس، جرياف الد. 1
 الوظائف ابغيوية كلكن يستطيع ابؼريض في تلك ابؼرحلة أف يأمل العودة للحياة. 

 حالة ابؼوت الظاىرم الذم يتم لبضع دقائق كالتي بيكن خلببؽا اللجوء إفُ الإنعاش الإصطناعي. . 2

 ابؼوت النسيجي ابغقيقي حيث تفقد الأنسجة حيويتها تبعا بؼقاكمتها ابػاصة للحرماف من الأكسجتُ. حالة .3

 الفرع الثاني: معايير الموت عند الأطباء

بغظة برديد الوفاة بؿل مناقشة رجاؿ الطب كالقانوف كالدين كذلك لأف الذم كاف بىتص بتحديد ذلك ىو 
 برديد الوفاة، ما يسمى بابؼعيار التقليدم, الذم يعتمد على التوقف الطبيب عن طريق معيار يعتمده عليو في

عمليات نقل كزرع الأعضاء, كما أبنية إستعماؿ  النهائي للقلب كالدكرة الدموية, لكن بعد التطور الطبية كظهور
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وفاة، لأف ابعثة كمصدر للحصوؿ على الأعضاء، فأصبح ابؼعيار التقليدم غتَ كاؼ كغتَ دقيق في برديد بغظة ال
ىناؾ كسائل جديدة للئنعاش من شأنها تعيد ابغياة، فظهر معيار جديد بودد بغظة الوفاة، كىذا ما سوؼ نفصل 

 .1فيو حوؿ معايتَ ابؼوت

 لمعيار التقليدي للموت اأولا: 

بودد ىذا ابؼعيار موت الشخص بالتوقف النهائي للقلب، كالرئتتُ، أم توقف الدكرة الدموية كابعهاز 
التنفسي عن العمل توقفا تاما، كىو التعريف السائد  بؽذا الإبذاه .كما أخذت بو بعض التشريعات لتحديد بغظة 

بدا بابؼوت أك الوفاة الإكلينيكية، كىي كقد ثبت الدراسات الطبية أف ابؼوت يتم على مراحل، فأكلا ت 2الوفاة 
توقف القلب كالرئتتُ ثم توقف ابؼخ لعدـ توصلو بالدـ  المحمل بالأكسجتُ كذلك بعد دقائق من ابؼرحلة الأكفُ  
كبعدىا تبدا مراحل ابؼوت التاـ كىي موت أعضاء جسم الإنساف عضوا تلو الأخر، حتى بوصل ما يسمى بابؼوت 

 التاـ.

قطاع الشرعي ككبتَ الأطباء الشرعيتُ في ابعريدة أخبار اليوـ ابؼصرم فخرم صافٌ رئيس كيقوؿ الطبيب 
 ما يلي: 14/6/1997بتاريخ  

"ابؼوت الإكلينيكي ىو توقف الدكرتتُ الدموية كالنفسية عن العمل كالذم يعقبو توقف باقي أجهزة ابعسم, 
الوفاة تبدأ خلبيا ابعسم تباعا في ابؼوت بدرحلة تسمى كفي ىذه  ابغالة يعتبر الشخص في عداد ابؼوتى، كبعد 

)مرحلة موت ابػلبيا(  كبزتلف الفتًة التي تبقى خلببؽا ابػلية حية بعد كفاة الشخص بإختلبؼ نوع ابػلية. 
ح فابؼعركؼ أف خلبيا ابعهاز العصبي ىي أسرع أنواع ابػلبيا في الوفاة، تليها خلبيا القرينة، لذا فإننا نسمع عن بقا 

عمليات زرع القرينة، أما خلبيا الكلى فإنها تبقى عدة ساعات بعد الوفاة كتعتبر خلبيا الكبد ىي أطوؿ ابػلبيا 
 ". 3عمرا

كبالتافِ فإنو كفقا بؽذا ابؼعيار لا يستطيع الطبيب  ابعراح إستئصاؿ أم عضو من الإنساف قبل توقف قلبو 
 هاز التنفسي لديو.عن العمل توقفا تلقائيا، كموت خلبياه، كتوقف ابع

                                                           
  ب س ط.أبضد بؿمد بدكم، نقل كزرع الأعضاء البشرية، سعد بظك للمطبوعات الإقتصادية كالقانونية ، القاىرة، -1

 .106 -107صص،
 .249ص، 2009ابؼسؤكلية ابعزائية الناشئة عن ابػطأ الطبي، دراسة مقارنة، دار الثقافة، .ماجد بؿمد لافي،-2
 .102-103ص ص ، ابؼرجع السابق، رأفت صلبح أبو ابؽيجاء -3
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كلكن ىذه ابؼعيار يعتبر غتَ دقيق، فتوقف القلب عن العمل كتوقف التنفس قد لا يدؿ إلا على بؾرد ابؼوت 
الظاىرم، كليس ابؼوت ابغقيقي. كاللجوء إفُ كسائل الإنعاش أك الصدمة الكهربائية أك تدليك القلب قد تؤدم افُ 

ياة، ككثتَا ما بودث ذلك عند إجراء العمليات كخاصة كرد فعل عودة القلب إفُ العمل أم عودة مظاىر ابغ
، كلا بسوت إلا بعد فتًة 1إستعماؿ من التخدير، كتظل خلبيا ابؼخ حية لفتًة بعد توقف القلب كابعهاز التنفسي

من عدـ إمدادىا بالأكسجتُ اللبزـ كعودة ابعهاز التنفسي للعمل يؤدم إفُ إستمرار توصيل الأكسجتُ للمخ 
ن ثم يظل حيا، كمن جهة أخرل، قد بودث أف يظل القلب ابعهاز التنفسي أحياء، بينما تكوف خلبيا ابؼخ قد كم

ماتت لأم سبب من الأسباب، كطابؼا أف خلبيا ابؼخ قد ماتت فإنو يستحيل عودتها إفُ ابغياة، كبالتافِ يستحيل 
بؼدة أياـ بالرغم من موت خلبيا بـو، عودة الشخص إفُ كعيو. كيظل جهازه التنفسي يعمل بؼدة ساعات بل 

فتظل الأعضاء النبيلة الأخرل بابعسم صابغة للزرع في ابعسم آخر. كعلى ىذا فمعيار توقف القلب كتوقف 
 ابعهاز التنفسي ليس حابظا في كفاة الشخص. 

تى كمن جهة أخرل، فإف الأخذ بذلك ابؼعيار يؤدم إفُ إستحالة إجراء عمليات نقل القلب. فالقلب م
مات أصبح  لا يصلح للئستعماؿ. فحتى برفظ القيمة التشربوية للعضو ابؼراد إستئصالو، كإحتًاـ ابغياة الإنسانية 

 كبؽذا كاف لابد من العثور على معيار آخر لتحديد بغظة الوفاة , يكوف أكثر دقة من ىذا ابؼعيار الأكؿ.

 ثانيا: المعيار الحديث للموت

بعد إف ظهر عجز ابؼعيار التقليدم للوفاة عن برديد بغظة الوفاة، عند الإنساف، إستقر الطب ابغديث 
ىذا كيؤكد أنصار ىذا  الإنساف تنتهي عندما بسوت خلبيا بـو حتى كلو بقيت خلبيا قلبو حية. أف حياة على

الأعضاء الأخرل، كخاصة  كظائفالكامل لوظائف ابؼخ يتبعو بحكم الضركرة توقف  الإبذاه إنو بدجرد التوقف
 الرئتتُ كالقلب كذلك خلبؿ فتًة زمنية كجيزة فتكوف حالة الشخص ميؤكسا منها بساما.

بالإمكاف التحقق من موت الدماغ عن طريق استخداـ جهاز الرساـ الكهربائي للمخ، كلقد امكن التوصل 
رصد النشاط الكهربائي كيقوـ ب électroencéphalogrammeإفُ تصميم جهاز يطلق عليو إسم 

الصادر عن حركة ابػلبيا العصبية في صورة ذبذبات كهربائية، فإذا ما إنعدمت ىذه الذبذبات كإنعكس ذلك على 
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ىيئة خطوط مستقيمة فهذا يعتٍ توقف ابؼخ عن أداء كظائفو، كلكن جهاز الرساـ الكهربائي لا يصلح بدفرده  
 : 1كمعيار للتحقق من حدكث الوفاة كذلك لسببتُ

إف ىذا ابعهاز لا يعكس من نشاط ابؼخ إلا النشاط القريب للمراكز العصبية، كبالتافِ لا يعطي أولهما: 
 معلومات كافية عن نشاط ابؼراكز العصبية العميقة كالتي من المحتمل أف تكوف حية.

اك حالات  بغيبوبةلا يصلح بدفرده كمعيار حاسم للوفاة في حالة الأطفاؿ ابؼصابتُ ز إف ىذا ابعهاثانيها: 
التسمم ابعسيمة أك إبلفاض درجة حرارة ابعسم برت معدؿ طبيعي بؽا، فهناؾ أمثلة عديدة طبية على بعض 
الأشخاص لصحتهم كالذين ظلوا في غيبوبة طويلة، بالرغم أف ابعهاز الرسم الكهربائي للمخ فَ يعطي إشارات بؼدة 

ذلك إقتًح الأطباء ضركرة الإنتظار فتًة تتًاكح ما بتُ بشافٓ طويلة ثم يعطي فجأة بعد ذلك إعطاء الإشارات، ل
ساعات كحد أدفْ كاثنتُ كسبعتُ ساعة كحد أقصى بدء من إعطاء ابعهاز خطوطا مستقيمة كإعلبف حالة الوفاة 
 نظرا لأبنية برديد بغظة الوفاة، فشاركت الكثتَ من ابؽيئات العلمية ابؼتخصصة في كضع معايتَ للئستًشاد بها في

 ىذا الشأف، من ذلك اللجنة الدكلية العابؼية للصحة، كالتي أكصت بإعتماد ابؼعايتَ  التالية:

 م إحساس. أفقداف  التاـ للشعور  ب -1

 إنعداـ ابغركة العضلية اللبشعورية. -2

 إبلفاض الضغط الشريافٓ من بغظة فصل أجهزة الإنعاش الصناعي. -3

 ابؼخ لأم إشارة كذلك خلبؿ فتًة كافية. عدـ إعطاء جهاز رسم -4

 :2كمن ابغالات التي تؤدم  إفُ موت الدماغ    

 إصابات الراس الشديدة.  -1

 دقائق. 7-5إنقطاع الدكرة الدموية عن الدماغ كالناتج عن توقف القلب بؼدة طويلة تتًاكح بتُ  -2

 إضطراب الدكرة الدموية في الدماغ نفسو. -3

                                                           
, 2003عة مركؾ نصر الدين، نقل كزرع الأعضاء البشرية في القانوف ابؼقارف كالشريعة الإسلبمية، دراسة مقارنة، ابعزء الأكؿ، الكتاب الأكؿ، الطب -1

 .321-320ص ص دار ىومة، ابعزائر، 
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 أكراـ الدماغ. -4

 التسمم الدماغي سواء بالعقاقتَ أك بدواد سامة.  -5

كيستحيل عودة الإنساف إفُ ابغياة الطبيعية، فهذه اللحظة ىي ابغد الفاصل بتُ ابؼوت كابغياة، كمن ثم 
مناط ىذا ابؼعيار بدوت خلبيا ابؼخ، كذلك عندما يتوقف عمل ابؼراكز العصبية العليا التي تتحكم في كظائف ابعسم  

 ندما يدخل الشخص في ابغالة الغيبوبة الكبرل أك النهائية.كلو أم ع

إلا أنو قد تتوقف خلبيا قشرة ابؼخ بساما عن العمل كينعدـ النشاط الكهربائي فيها, كبالرغم من ذلك فإف 
 آخر التطورات العلمية أثبتت أف ىذا التوقف بػلبيا قشرة ابؼخ لا يعد دليلب قاطعا على كفاة الإنساف كموتو موتا 

شرة ابؼخ، من ثم  لا يفارؽ الإنساف ابغياة. ف يعود النشاط إفُ خلبيا قأمن ابؼمكن  حقيقا, كذلك لأنو
لكن العبرة بدوت ابؼخ من ثم الإنساف موتا حقيقيا ىو توقف نشاط ابؼراكز ابؼوجودة في قاع ابؼخ, خصوصا مراكز 
التنفس كليست قشرة ابؼخ فقط، من جهة اخرل من الضركرم أف نسجل إختفاء التنفس التلقائي يعتٍ توقف 

 .كتتم الوفاة بظهور الإشارات التالية:1ف ىذا يعتٍ التحقق من موت جذع ابؼخالتنفس بجذع ابؼخ، كأ

 الإنعداـ التاـ للوعي. -أكلا

 إنعداـ الإنعكاسات ابغركية.  -ثانيا

 إنعداـ أم أثر لنشاط ابؼخ في جهاز رسم ابؼخ الكهربائي.  -ثالثا

 إختفاء أثر الصبغة لشرايتُ ابؼخ في تلك ابؼنطقة. -رابعا

 إستمرار تلك العلبمات السابقة بفتًة كافية. -خامس

كمن ابؼعلوـ أف القلب يعتمد على مراكز تنظيم نشاطو ابؼوجودة في جذع ابؼخ لتأصل  كظيفتو  على  
ابؼستول العادم عن طريق ابؼنظم الأدفْ كىو ابؼنظم الأكؿ، كفي حالة توقف مراكز تنظيم القلب ابؼوجودة في قاع 

ثافٓ ابؼوجود في البطن، كىذا ابؼنظم البديل يكوف نشاطو على مستول أقل كفي حالة توقف ابؼخ, فهناؾ ابؼنظم ال
ىذا ابؼنظم الثافٓ ابؼوجود بالبطن فهناؾ البديل الثالث كالأختَ، كىو موجود في عضلة القلب كالتي يبرز دكرىا في 

صلة بتُ ابؼوت كابغياة، فطابؼا إف ابؼخ ىذه ابغالة كوظيفة القلب لدقائق معدكدة، فلحظة كفاة ابؼخ ىي اللحظة الفا
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فَ بيت فنحن نوجد بصدد شخص حي بهب أف يعمل الطبيب بكل جهده لإنقاذ حياتو، إما منذ بغظة ابؼوت 
 فإننا نوجد بصدد جثة كاجبة الإحراـ مع إمكانية إستئصاؿ أجزاء منها عمليات زرع الأعضاء. 

حيث أجريت دراسات طبية برت عنواف  1959كأكؿ من نبو عن موت الدماغ ىم الفرنسيوف عاـ 
ثم ذىبت  1968)مرحلة ما بعد الإغماء( ثم أعقبتها ابؼدرسة الأمريكية التي أقرت موت الدماغ بأكملو عاـ 

 افُ الأخذ بابؼعيار )ابؼوت جذع ابؼخ(. 1976الكلية ابؼلكية البريطانية عاـ 

 ىذا ابؼعيار.  1كما أيدتو معظم ابؼؤبسرات  

الأطباء كرجاؿ القانوف كالدين أمرا لتشكيل الأمريكي ركنالد ربهاف إفُ كبار إصدر الرئيس  1981كفي عاـ 
بعنة تبحث في موضوع موت الدماغ، فصدر قرار اللجنة في حزيراف من نفس العاـ حيث أيدت معيار موت 

ذ الولايات الأخرل إلا بينما فَ تأخ 1982كلاية عاـ  33كلاية ثم إرتفع العدد إفُ  25الدماغ فقد كافقت عليو
 .1968بدعيار موت القلب  كما أخذت أستًاليا بهذا ابؼعيار عاـ 

كقد أخذ ابؼشرع العراقي بهذا ابؼعيار، كقد كاف موفقا لذلك, كنتمتٌ على كافة التشريعات أخذ ذات     
 ابؼوقف كالنص في قوانينها على ابؼعيار الواجب إتباعو لتحديد الوفاة.

 2000كمعدؿ بعاـ  1977وف الإنتفاع بأعضاء جسم الإنساف الأردفٓ الصادر عاـكذلك إشتًط قان
يشتًط في إجراء  -التأكد من موت الدماغ كمعيار لتحديد بغظة الوفاة كذلك في ابؼادة الثالثة منو بقولو: )أ

 عمليات نقل الأعضاء كزراعتها ما يلي: 

دفٓ بهذا الشأف كخاصة ما يتعلق منها بابؼوت بؾلس الإفتاء الأر  6الإلتزاـ بالفتاكل الصادرة عن -
/أ من ذات القانوف على "أف يتم التحقق من حالات ابؼوت الدماغي لغاية نقل 9الدماغي(، كذلك نصت ابؼادة 

الأعضاء كزراعتها من بعنة تشكل في ابؼستشفى الذم يتم فيو نقل الأعضاء أك زراعتها من ثلبثة أطباء في 

                                                           
، حوؿ نقل كزرع الأعضاء حيث نص، على:" إف التوقف النهائي بؼوت ابؼخ ىو معيار برديد بغظة الوفاة, 1966ما أيده مؤبسر مدريد, عاـ  -1

بائي لأم إشارة. " كذلك مؤبسر الذم عقد في كلية الطب ابؼلكية في بريطانيا كيتحقق ذلك بتوافر الدلائل الإكلينيكية كجهاز الرسم ابؼخ الكهر 
, حيث أكد على أف ابؼوت يتحقق بتوقف كافة كظائف ابؼخ بصفة نهائية لا عودة فيها, بالإضافة إفُ مؤبسر مؤبسر ابػليج الأكؿ للتخدير 1967عاـ

قرر أف الوفاة تكوف قد حدثت  1986بؼؤبسر الثالث للفقو الإسلبمي الذم عقد بالأردف عاـ أقر ابؼوت الدماغي, كا 1991كالعناية ابؼركزة بالدكحة عاـ 
ابؼرجع نفسو،  إذا تعطلت بصيع كظائف دماغو تعطلب نهائيا. -2إذا توقف القلب توقفا تاما كحكم الأطباء أنو لا رجعة فيو.-1بتوافر إحدل العلبقتتُ: 

 .253ص
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إختصاصي أمراض الأعصاب  1الأقل على ألا يكوف من بينهم الطبيب ابؼنفذ للعملية:التخصصات التالية على 
 "1إختصاصي بزذير... 3إختصاصي جراحة الأعصاب. 2كالدماغ.

 : تقدير المعيار الحديث من حيث قابليتو للتطبيق العلمي:1

أم موت خلبيا ابؼخ مع ابعمع بينو كبتُ ابؼعيار التقليدم  -بعض التشريعات يطبق ابؼفهوـ ابغديث للوفاة
يتوقف ابعهاز التنفسي كالدكرة الدموية، كالبعض الأخر يأخذ بابؼعيار ابغديث مع مساندتو ببعض الضوابط 

إشتًاطها مركر فتًة زمنية بؿددة بعد الوفاة  التشريعية من أجل تقرير كفاة الإنساف، كالبعض تطبق ابؼعيار ذاتو مع
 استئصاؿ بعض إجزاء ابعثة ابؼيت.حتى يسمح ب

  :2التشريعات التي جمعت بين المعيار التقليدي والمعيار الحديث-أ

ابػاص بتنظيم عمليات الأعضاء لأغراض علبجية, ففي  1982مايو15منها التشريع اليوغسلبفي بقانوف 
القانوف على إنو: )بهب إف تثبت كفاة الشخص قبل القياـ بعملية إستقطاع الأعضاء لأغراض  ابؼادة الثانية من ىذا

 ذلك كفقا للمعايتَ الطبية التي تقرر ذلك, كأف يثبت بطريقة نهائية توقف ابؼخ كالقلب عن أداء  ،علبجية

خ كالقلب عن أداء كظيفهما، كبذلك فإف ابؼشرع اليوغسلبفي في تعريف ابؼوت أخذ إبذاه توقف كل من ابؼ
كظائفهما بفا يعتٍ بصعو بتُ ابؼعيارين التقليدم كابغديث عن بغظة الوفاة، كما جاء بالتعليمات الصادرة عن 

إفُ أف موت ابؼخ ىو ابؼعيار ابعديدة لتحديد  1979يناير 20الأكادبيية السويسرية للعلوـ الطبية الصادرة في 
وت عن طريق أجهزة رسم ابؼخ الكهربائي كيعتبر الشخص ميتا إذا توقف الوفاة. فموت ابؼخ يؤدم بالضركرة إفُ ابؼ

 التوقف النهائي للقلب أك الدكرة الدموية. -لديو إحدل ابغالتتُ معا: 

أما ابؼشرع السويسرم فقد أقر بحدكث ابؼوت بتوافر إحدل ابغالتتُ، أم يعتبر الشخص ميتا إذا توقف قلبو 
 أك الدكرة الدموية.

 التي سارت وفق المعيار الحديث مع إضافة بعض الضوابط التشريعية: التشريعات-ب

: )إف كسائل 1978أبريل 24لقد جاء في القرار الوزارم الصادر من مديرية الصحة الفرنسي بتاريخ 
التثبت من ابؼوت القائمة على توقف  القلب ك الدكرة الدموية، أصبحت الآف غتَ دقيقة، فمن ناحية تعتبر غتَ  

                                                           
  .254سابق، صماجد بؿمد لافي، ابؼرجع ال -1
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الآف كسائل عديدة للئنعاش مثل تدليك القلب كالصدمة الكهربائية التي من شأنها أف تعيد ابغياة إفُ كافية 
 ابؼرضى الذين توقف قلوبهم عن النبض.

فإذا كانت الوسائل التقليدية تصلح للتحقق من ابؼوت في الغالب من ابغالات، إلا أنها لا تصلح في 
وء إفُ معيار جديد لتحديد بغظة  ابؼوت: كبعد أخذ رأم نقابة الأطباء ابغالات السابق إيضاحها، فلببد من اللج

الفرنسية فإنو بهب التحقق من كفاة شخص برت كسائل الإنعاش بؼدة طويلة , بهب أف بردد بعد أخد رأم 
طبيبتُ، أحدبنا بهب أف يكوف بالضركرة رئيس قسم بابؼستشفى , كالآخر يستحسن أف يكوف أخصائي جهاز 

خ الكهربائي. ك بيكن أف يستند الأطباء على كجو ابػصوص على ابؼوت النهائي كغتَ القابل للعلبج رساـ ابؼ
 للجهاز العصبي الأساسي في بؾموعة.

 :   1كالتثبت من الوفاة بهب أف يستند أساسا على

 برليل الظركؼ التي كقعت فيها ابغادثة. -1

 تعماؿ كسائل الإنعاش .الطابع الصناعي الكامل للتنفس، كذلك عن طريق إس -2

 الإنعداـ التاـ لأم رد فعل في ابعسم، كإستًخاء العضلبت بساما، كإنعداـ الإنعكاسات ابغدقية. -3

عدـ إعطاء رساـ ابؼخ الكهربائي لأم إشارة سواء من تلقاء نفسو أك عن طريق كسائل الإنعاش الصناعي  -4
 كذلك خلبؿ، مدة تقدر بأنها كافية . 

الإكلينيكية  كن أف يتقرر إلا بتوافق الدلائلإمكاف عودة الوظائف التي فقدت بصفة النهائية لا بي القوؿ بعدـ -5
ابؼختلفة أك عدـ إعطاء جهاز الرساـ الكهربائي للمخ لأية إشارات  كلا بيكن القوؿ بابؼوت لمجرد توافر دليل أك 

 علبمة كاحدة من العلبمات السابقة .

كبهب بررير بؿضر إثبات الوفاة الطبيباف، كبورر من ثلبث نسخ، بوتفظ كل الطبيبتُ بنسخة, كبرفظ 
النسخة الثالثة بإدارة ابؼستشفى، كإذا تم التحقق من موت الشخص الرابط جسده برت أجهزة الإنعاش الصناعي، 

 فيمكن حينئذ إيقاؼ بؿاكلات الإنعاش التنفسية ك الكلية .

 كع الإسبافٓ أيضا على أساس الضوابط الواردة بابؼعيار ابغديث لتحديد موت خلبيا ابؼخ. كلقد سار ابؼشر 
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 خذت بالمعيار الحديث مع تقييده بشرط الفترة الزمنية:أالتشريعات التي -ج

 47كؿ رقم أخذ بذلك كل من التشريعتُ التشيكوسلوفاكي ك التشريع لكسمبورغ, فقد إشتًط التشريع الأ
باستئصاؿ الأعضاء ك الأنسجة من جثث ابؼوتى للؤعراض العلبجية أك العلمية، كلا يتم ىذا  1978لسنة

إلا أف ىذه الفتًة غتَ مطلقة فقد أجاز بالإستئصاؿ قبل مركر الساعتتُ نظرا -الإستئصاؿ إلا بعد الوفاة بساعتتُ
 .1لعد تلف العضو ابؼراد إستئصالو

ابػاص بإستخداـ ابعثث البشرية للؤغراض العلمية أك 1958وفمبر ن 17كالتشريع الصادر في لوكسمبورغ 
 ساعة من الوفاة، إلا أنو أجاز بعد ذلك جواز الإستئصاؿ فورا.24العلبجية لا بهوز الإستئصاؿ إلا بعد مركر 

كبعد عرضنا ابؼعيار التقليدم كابؼعيار ابغديث لتحديد الوفاة, كالتشريعات التي أخذت بكل منهما نستطيع 
لقوؿ: إذا كاف الطب ابغديث قد إستقر على أف موت خلبيا ابؼخ, ىو معيار ابؼوت ابغقيقي للئنساف, إلا أنو ا

كوسيلة كحيدة  للتحقق من حدكث ىذا ابؼوت. فتوقف ىذا   -بهب بذنب الإعتماد على رسم ابؼخ الكهربائي
تتحكم في ابعسم، لذا ذىب أحد  ابعهاز لا يعتٍ بالضركرة التوقف النهائي لوظائف ابؼراكز العصبية التي

إفُ أف جهاز رسم الكهربائي لا يصلح بدفرده كوسيلة للتحقق من حدكث ابؼوت فهو   Pr-rônierالأطباء
كلكنو لا يعطي معلومات   L'activité criconvolutionnellيعكس إلا النشاط  القريب ابؼراكز العصبية
كما أنو   L'activité des centres nerve aux profondsكافية عن نشاط ابؼراكز العصبية العميقة 

بوتمل ألا يعطي أم إشارات بؼدة بؿدكد مع أف ابؼراكز العصبية العميقة تكوف دائما في حالة ابغياة. ىذا بالإضافة 
إفُ أنو توجد حالات عضوية بيولوجية لاسيما درجة ابغرارة تؤثر على تسجيل جهاز رسم ابؼخ الكهربائي، لذلك 

كرم التحقق من حدكث ابؼوت، التأكد من عدـ إمكانية إعادة الشخص إفُ حياتو الإنسانية الطبيعية  فمن الضر 
مدة بؿددة, ففي بعض ابغالات الإستثنائية مثل حالات التسمم الغامض كإبلفاض درجة ابغرارة في ابعسم افُ 

يستطيع ملبحظة ىذه ابغالات  –ت الذم فَ يعطي إشارا –بدعدؿ ابغرارة الطبيعية، فإف جهاز الرسم الكهربائي 
 72ساعة ك 24دكف أف يعتٍ ذلك موت ابؼخ. كمن ىذا ابؼنطلق يقتًح البعض ضركرة الإنتظار مدة تتًاكح بتُ 

بتُ عدـ إعطاء ابعهاز لأية إشارات كبتُ إعلبف الوفاة ربظيا. مع مراعاة الإستعانة بالوسائل الأخرل الإكلينيكية 
تًخاء التاـ للعضلبت كلإنعداـ التاـ لرد فعل ابعسم، كإبلفاض الضغط الشريافٓ، للتحقق من الوفاة من الإس

 كإنعداـ التنفس التلقائي. 
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كما تعارفت عليو البشرية منذ  ملبيتُ الستتُ، لا بوتاج إفُ طبيب, الشخص   1نستطيع القوؿ بأف ابؼوت
العادم يعرؼ متى بيوت الشخص في البيت)بغظة مفارقة الركح للجسد( العملية لا برتاج كل ذلك, لأف ابؼوت 

الله معركفة لدل الطبيب كلدل الطالب ابؼهتٍ كابغرفي ككل شيء معركؼ كفَ بزتلف عليو البشرية منذ خلق 
 اكات كالأرض.السم

 .لفرع الثالث: الوفاة في الطب الشرعيا

 أولا: تعريف الموت

على سلبمة الأجهزة الرئيسية الثلبثة في ابعسم  ىو توقف الأعماؿ  ابغيوية في ابعسم يعتمد إستمرارىا الموت: -
كىي: جهاز التنفس جهاز التنفس كالدكراف كابعهاز العصبي, فإذا توقف عمل احد ىذه الأجهزة اختل عمل 

 ابعهازين الآخرين ثم توقف كإنتهى الأمر بابؼوت

علت من ابؼمكن عادة بأنو توقف القلب كالتنفس، إلا أف كسائل الإنعاش ابغديثة ج ويعرف الموت:
إستمرار التنفس ابؼتوقف كمن ثم الدكراف بشكل اصطناعي إفُ أجل غتَ بؿدكد، حتى إذا توقف جهاز التنفس 
الإصطناعي عن العمل توقف التنفس كتلبه كقوؼ القلب كحدثت الوفاة، كقد أدل ذلك إفُ خلق مشكلبت 

آخر، أك في ابغالات للوفاة ابعماعية كما  طبية شرعية معقدة فيما يتعلق بتعيتُ موعد حصوؿ ابؼوت, في شخص
 ينشأ عنها من خلبفات حوؿ توزيع الإرث. 

كلقد دعا فريق من الأطباء إفُ الإعتماد على بزطيط الدماغ الكهربائي لتقرير كقوع الوفاة, فإذا بتُ 
ة، إلا تطور التقنية ابؼخطط إنعداـ الفعالية الكهربائية في الدماغ ) ابؼوت الدماغي (كاف ذلك دليلب على الوفا

إيقاؼ القلب كالتنفس بؼدة ساعة أك اكثر كإعادتهما للعمل مرة  الطبية في السنوات الأختَة أكضح أنو بالإمكاف
درجة مئوية ثم رفعها من جديد. كتبتُ أف ابؼخطط الكهربائي  15أخرل عن طريق خفض حرارة ابعسم إفُ بكو 

قلب كالتنفس أم دليلب على كجود فعالية كهربائية في ىذه الأعضاء،  للقلب كالدماغ لا يبدياف في فتًة كقوؼ ال
كما أف مظهر ابعسم خلبؿ ىذه الفتًة بياثل مظهر ابعثث بساما, كبودث الشيء نفسو في الإنسمامات الشديدة 

 بدثبطات ابعملة العصبية ابؼركزية.

                                                           
ئر ص ، ابعزا2003الثافٓ ، دار ىومة، ؾ نصر الدين، نقل كزرع الأعضاء البشرية في القانوف ابؼقارف كالشريعة الإسلبمية، ابعزء الأكؿ، الكتابك مر  -1
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 1دماغية كافيا للقوؿ بحدكث ابؼوتكىكذا فَ يعد كقوؼ القلب كالتنفس أك انعداـ الفعالية الكهربائية ال
 كإبما بودث ابؼوت عنما يصبح من غتَ ابؼمكن إعادة ىذه الأجهزة للعمل بشكل تلقائي.  

كإستنادا إفُ ذلك يكفي للتشخيص ابؼوت في الأحواؿ العادية التأكد من كقوؼ القلب كالتنفس فتًة كافية 
 ياة، كتقدر ىذه الفتًة بخمس دقائق.من الزمن بحدكث تغتَات في ابعسم بسنع العودة إفُ ابغ

ف توقف الأعماؿ ابغيوية لا يتم آنيا في بصيع الأنسجة كإبما يتتابع تدربهيا. يصيب إكعلى العكس بفا يظن ف
 ابؼوت أكلا الأنسجة كالأعضاء أكثر بسيزا مبتدأ بابؼراكز العصبية ابغيوية ثم ينتشر تدربهيا إفُ باقي أبكاء ابعسم. 

 تضح ذلك من مراقبة بعض ابغيواناتابغياة تستمر مدة من الزمن بعد ابؼوت السريرم كما يكىكذا فإف 
كىناؾ عدة براىتُ تدؿ على بقاء ابغياة ابػلوية فتًة من الوقت في جسم الإنساف بعد موتو, منها أنو أجريت 

ت ابعذع ثم عضلبت الصدمة الكهربائية  على ابعسم، ثم يفتقد ىذا التقلص من عضلبت الطرفتُ أكلا فعضلب
الطرفتُ العليتُ كأختَا يفقد عضلة الرأس بعد ساعة أك أكثر من الوفاة. كما أف ابغدقة برافظ  على إرتكاسها 

كقد كشف بعض العلماء كجود إنقساـ  فاة.إبذاه بعض الأدكية كالإترابتُ ك الأزرين بعد ساعة أك أكثر من الو 
على الوفاة, كما أف الطعوـ النسيجية التي تؤخذ بعد الوفاة ساعة 24خلوم في بعض الأنسجة بعد إنقضاء 

 ككذلك نقل الدـ الذم يتم بززينو لفتًة تصل إفُ عشرين يوما يدلاف على بقاء ابغياة في الأنسجة الإنسانية. 
 إستنادا على ما تقدـ إفُ ابؼوت السريرم أك الوظيفي كموت خلوم تفقد فيو ابغياة من سائر خلبيا ابعسم 

أف ىناؾ حالة كسطى تكوف فيها معافَ ابغياة ابػفيفة لدرجة كبتَة،  بفا دعا تسميتها بحالات ابؼوت الظاىرم  على
توقفت حركاتهم التنفسية كدقاتهم القلبية ثم عادت من جديد بعد فتًة من  ىناؾ مشاىدات كثتَة عن أشخاص،

ف الديناميكي للموت كمفاده أف ابؼوت يتم الوقت بفضل كسائل الإنعاش ابغديثة، كقد دعا إفُ الأخذ بالتعري
عندما يصبح الشخص غتَ قابل للئنعاش، كترل ىذه ابغالة الغرقى كابؼصعوقتُ بالتيار الكهربائي كابؼصابتُ بالصرع  
للؤخذ ابؼخدرات كفي ابؼتسممتُ بابؼنومات ابؼعرضتُ البرد الشديد كعند الأكلاد في حالة الإختناؽ عامة. كيتوقف 

 كل ىذه ابغالات بينما يستمر القلب في ابػفقاف بشكل ضعيف كبطئ جدا كغتَ منتظم يصعب  التنفس في
كشفو سريريا  بفا يدعوا إفُ القوؿ بحصوؿ ابؼوت، إلا أف الإصغاء إفُ قلب ابؼصاب مدة بطس دقائق بيكن من 

ك كجب الإستمرار في بظاع دقات قلبو, كما يسهل كشف ىذه الدقات ابػفيفة بالتخطيط الكهربائي للقلب. لذل
 مثل ىذه ابغالات على عمليات الإنعاش إفُ أف تتضح معافَ ابغياة أك تظهر علبمات اليقينية.
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أف يبتُ السبب ابؼباشر للوفاة، كيذكر الأحواؿ ابؼرضية التي إف كجدت  طبيبكلبياف سبب الوفاة على ال
نية من ىذا ابغقل الأسباب التي ساعدت على أدت إفُ السبب ابؼباشر للوفاة. ك يذكر الطبيب في الفقرة الثا

حدكث الوفاة دكف أف يكوف بؽا علبقة بابؼرض أك الأحواؿ ابؼسببة للوفاة كداء السكرم كغتَه. كفي كل مرة يشك 
الطبيب فيها بأف سبب الوفاة جنائي بهب عليو أف يذكر في شهادة الوفاة أف ابؼوت مشكوؾ فيو ىنا نطبق ابؼادة 

تي تنص على أنو "إذا لوحظ علبمات أك إثار تدؿ على ابؼوت كطرؽ العنف أك بطرؽ أخرل من ؽ ح ـ ال 82
تثتَ الشك، فلب بيكن إجراء الدفن إلا بعد أف يقوـ ضابط الشرطة بدساعدة الطبيب بررير بؿضر عن حالة ابعثة 

شخص ابؼتوفي كعمره كمهنتو كالظركؼ ابؼتعلقة بؽذه الوفاة ككذا ابؼعلومات التي إستطاع بصعها حوؿ إسم كلقب  ال

 ".1كمكاف كلادتو كسكنو

   :ثانيا: علامات الموت

النبض كعدـ السماح الدقات  علبمات ابؼوت متعددة أبنها توقف القلب. يعرؼ توقف القلب من إنعداـ
دقائق. قد لا تسمع ضربات القلب الضعيفة كلا  5-3القلبية بابؼسمع  بعد أف يصغي اليها مدة لا تقل عن 

يسما عند البدينتُ كثيفي جدار الصدر، فيلجأ في ىذه الأحواؿ إفُ طرؽ أخرل للئستدلاؿ بها على التوقف 
ث ينتشر اللوف الصف ابؼخضر حوؿ مكاف ابغقن في حالة إستمرار الدكراف كحقن مادة الفليوستُ برت ابعلد حي

، بهرم الإختبار ابؼذكور في الضوء الصناعي. بيكن التأكد أيضا من كقوؼ حيث ىو في حالة كقوفو الدكراف كيبقى
للقص الضربات القلبية بإدخاؿ إبرة طويلة افُ القلب  تغرز في النهاية الأمامية من الورب الرابع الأيسر ماسة 

فتنتقل الضربات القلبية في حالة كجودىا إفُ القسم الظاىر من الإبرة كيتدفق منها الدـ. كيبقى التخطيط القلبي 
 الكهربائي أفضل الوسائل للكشف عن كجود الفعالية القلبية أك إنعدامها إذا توافر ابعهاز اللبزـ لذلك .

إنعداـ ابغركات في جدارم الصدر كالبطن أما علبمات ابؼوت الأخرل فهي توقف التنفس كيدؿ عليو 
كجناحي الأنف، كعدـ تكدر سطح ابؼرآة التي توضع اماـ فوىتي الأنف كالفم بابؽواء ابؼزفور. على أف ختَ دليل 
على كقوؼ التنفس ىو إنعداـ الأصوات التنفسية لدل الإصغاء إفُ الصدر كابغنجرة الذم بهب أف يستمر نصف 

كمن علبمات ابؼوت أيضا فقد ابغس كإربزاء العضلبت التاـ ، دقائق10-5تكرر بؼدة ف يدقيقة دكف إنقطاع كأ
كإنعداـ ابؼنعكسات الوترية كابعلدية كالقرنية, كإتساع ابغدقة كعدـ تأثرىا بالضوء، كفقد مركنة ابعلد كعتمتو. تعرؼ 

دؿ على ابؼوت كإف بدا شفافا  عتمة ابعلد بتعريض قسمة الواقع بتُ أصابع اليد إفُ الضوء صناعي فإف بدا عتما
 دؿ على ابغياة.
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 المطلب الثاني: الوفاة من الناحية القانونية

برديد ابؼقصود بالوفاة من ابؼسائل التي تلعب دكرا ىاما في بؾالات قانونية متعددة سواء من الناحية ابعنائية 
التشريعات في تنظيم مسألة الوفاة، كما تظهر أبنية برديد بغظة الوفاة بالإضافة إفُ  أك ابؼدنية كبؽذا إختلفت

أبنيتها في بؾاؿ الزراعة الأعضاء في إستغلببؽا من  قبل بعض الأطباء في حالة تأختَىا أك تقدبيها عندما يتعلق 
 الأمر بورثة.

ة بينما أغفل الآخر التعرض كقد حرصت بعض التشريعات على أف تتضمن نصوصها برديد بغظة الوفا
 .1بؽذه ابؼسألة

 الفرع الأول: موقف التشريعات الأخرى

 2أولا: التشريعات التي نظمت تعريف الوفاة.

 التشريع الإيطالي:-1

الأعضاء من ابعثث ابؼوتى, فتنص ابؼادة ابػامسة من  ستئصاؿإاليا عدة نصوص تتعلق بيوجد في إيط
على "أف التأكد من حقيقة ابؼوت بهب أف يتم كفقا للوسائل التي  3/4/1975الصادر في  235القانوف رقم 

بوددىا الأمر الصادر عن اللجنة العليا للصحة العامة, كما بهب أف تثبت ىذه الوسائل في بؿضر يوقعو الأطباء 
 من الوفاة". الذين برققوا

كتقرر ابؼادة السادسة من نفس القانوف أنو " بهب أف يتم الإستئصاؿ بواسطة الطبيب الذم سيستخدـ 
العضو ابؼستأصل لزراعة لأغراض علبجية، كذلك بحضور الأطباء الذين برققوا من حقيقة ابؼوت أك نوابهم كلا 

 أجوز الإستئصاؿ من ابعثة إلا مرة كاحدة فقط.
حيث تقرر أف الأطباء  2/4/1968الصادر في  519لغاؤىا ضمنيا بالقانوف  رقم إقد تم كىذه ابؼادة 

 الذين برققوا من الوفاة بهب أف لا يشاركوا  الفريق الطبي الذم يقوـ بأجراء عملية الزرع.
كالأصل أف يتم التحقق من الوفاة عن طريق جهاز رسم القلب الكهربائي, إلا أنو بيكن إستخداـ جهاز 

ابؼخ الكهربائي، مع مراعاة العلبمات كالدلائل الإكلينيكية كالعصبية بالنسبة للؤشخاص ابػاضعتُ للئنعاش  رسم
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الصناعي نتيجة إصابة ابؼخ، كبهب أف بردد ىذه العلبمات كل سنتتُ بدنشور يصدر من كزير الصحة، كقد صدر 
 .9/1/1970ابؼشور في 

ابػاضعتُ للئنعاش الصناعي بسبب إصابة ابؼخ، كينبغي أف ليحدد كيفية  التحقق من موت الأشخاص 
تسجل العلبمات التي أشار اليها ابؼنشور في مدة قصتَة، أك بصفة مستمرة بالنسبة للنشاط الكهربائي للمخ, كما 

 ساعة .24بهب أف تستمر ىذه العلبمات مدة لا تقل عن 

 التشريع الأرجنتيني: -2

كابػاص بعمليات إستئصاؿ الأعضاء كنقلها.  21/3/1977في  21541صدر القانوف الأرجنتيتٍ رقم 
منو افُ أنو)....كتعتبر شهادة ابؼتنازؿ صحيحة متى كانت صادرة عن فريق طبي مكوف من  21كأشار في ابؼادة  

ء أك نقلها, كتثبت الوفاة طبيب إكلينيكي, كإختصاصي القلب كالذم فَ يشارؾ بعد في عملية إستئصاؿ الأعضا
من خلبؿ التوقف التاـ كالنهائي لوظائف ابؼخ.( كىكذا  يعوؿ ابؼشرع الأرجنتيتٍ على توقف التاـ لوظائف ابؼخ  

 كمعيار لتحديد بغظة الوفاة.

 التشريع الإسباني: -3

في  الصادر 30اص بتطبيق القانوف رقم كابػ 22/2/1980في  426صدر ابؼرسوـ ابؼلكي رقم 
كابؼتعلق باستئصاؿ الأعضاء لأغراض النقل متضمنا في ابؼادة العاشرة ) كلا بيكن إستئصاؿ  27/10/1979

الأعضاء ابغية من جسم الإنساف ابؼتوفي لإستخدامها في أغراض النقل إلا بعد التأكد من كفاة ابؼخ مع ابؼلبحظة 
 :1الفورية للعلبمات الآتية

  إنعداـ أم استجابة كفقداف الإحساس. -

 إنعداـ التنفس التلقائي. -

 إنعداـ ابؼنعكسات ابؼخية ابؼقتًنة بالتبتُ العضلي كإتساع حدقي العينتُ.-

 عدـ تلقي جهاز رسم ابؼخ أم اشارة.-
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مع ابؼلبحظة أف العلبمات ابؼذكورة لا تعتبر كافية في حالة حدكث إبلفاض درجة حرارة ابعسم  برت 
لة تناكؿ عقاقتَ ينشأ عنها ىبوط في ابعهاز العصبي ابؼركزم.( يتضح من ىذه ابؼعدؿ الطبيعي الأدفْ بؽا، أك في حا

 ابؼادة أف ابؼشرع الإسبافٓ يأخذ بابؼعيار ابغديث للوفاة، أم كفاة ابؼخ لتعريف الوفاة.

 التشريع السويسري: -4

ائية كظائف من القانوف ابؼدفٓ السويسرم، متى توقفت لديو كبصفة نه 31يعتبر الشخص ميتا طبقا للمادة 
 ابؼخ حتى كلو إستمر نبض قلبو كتنفسو يعملبف بأساليب صناعية.

كىكذا يأخذ ابؼشرع بابؼعيار ابغديث ايضا في تعريف الوفاة بعد أف ظل فتًة من الزمن معتنقا ابؼعيار 
، على أداء الوظائف ابؼوكلة إليهاالتقليدم بؽا الذم يعتمد أساسا على توقف القلب كالتنفس 

أصدر بؾلس الدكلة بؼقاطعة الدكلة زيوريخ، قرارا يتضمن بعض القواعد ابػاصة لتحقق من  25/3/1971كبتاريخ
 الوفاة،  بغرض بفارسة عمليات استئصاؿ الأعضاء كنقلها.

كجاء فيو إنو فيما يتعلق بالتحقق من الوفاة، إنو يكوف من الواجب أف بزضع ىذه ابؼسألة لتوجيهات 
 علوـ الطبية، كقد قاـ مواطنو مقاطعة زيوريخ بالطعن في ىذا القرار أما المحكمة الفيدرالية.الأكادبيية السويسرية لل

بحجة إنتهاكو بغقوؽ الشخصية التي يكلفها  القانوف ابػاص كالدستور، كقد أسس الطاعنوف كجهة نظرىم 
لدستورم للحياة, كبياف على أف القرار ابؼذكور فيما تضمنو من النص خاص بالتحقق من الوفاة يتعارض كابغق ا

ذلك أف إنفراد الأكادبيية السويسرية للعلوـ الطبية بالتقرير الوفاة ينطوم في الواقع على منح الأطباء سلطة تعسفية 
في إعلبف الوفاة، كخاصة بعد إستحداث أساليب الإنعاش الصناعي, التي بؽا القدرة على إطالة بعض مظاىر 

 وفي بالفعل. ابغياة في ابعسم الإنساف التي ت

إفُ " أنو ليس ىناؾ  1رفضت المحكمة الفيدرالية ىذا الطعن كإستندت في حكمها 28/6/1972كبتاريخ  
أدفْ شك في أف الدستور قد كفل بضاية ابغياة الانسانية, كمن ثم لا بهوز تقييد ابغق في ابغياة أف ابغياة التي 
بوميها الدستور تشمل عدة كظائف بيولوجية كنفسية معا كاللبزمة للوجود الإنسافٓ." ثم إستدركت المحكمة قائلة" 

بؼعايتَ التي بهب الإستعانة بها لتشخيص الوفاة، كإذا كاف من ابؼقبوؿ كفقا بحيث فَ يرد أم نص خاص بوضوح ا
للحق الدستورم الذم يقضي بوجوب إعتبار الشخص متوفيا حتى توقفت لديو بصيع الوظائف الضركرية بصفة 
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إليو العلم في  نهائية للبقاء على قيد ابغياة، فإنو ينبغي إف بردد ابؼعايتَ التي تسمح بالتأكيد ذلك كفقا بؼا كصل
 مرحلة تطوره الأختَة. "

كىكذا كاف القرار ابؼطعوف فيو قد إكتفى بالإحالة بتوجيهات العلوـ الطبية، إنو فَ ينتهك أم حق 
فيديرافِ، إذ قررت المحكمة الفيدرالية السويسرية بدكف إقحاـ نفسها في مناقشات علمية، أف كفاة ابؼخ لا بيكن 

حظة التي يثبت فيها إف توقف كظائف ابؼخ كاف بصفة كلية لا رجع فيو، كتنقضي منذ إعتبارىا مؤكدة إفُ في الل
 .1ىذه اللحظة ابغماية الدستورية للحياة

 التشريع الأمريكي:  -5

كذلك في  إجتمعت الولايات ابؼتحدة الأمريكية بعنة تابعة بعامعة ىارفارد متكونة من ثلبثة عشرة إستنادا
 يراعيها في حالة تقريره بؼوت مخ , كحددت العلبمات التي بهب على الطبيب أف1968شهر أغسطس سنة 

 :2الشخص, الذم ىو في حالة غيبوبة عميقة, كىذه العلبمات ىي

  إنعداـ الإنعكاسات ابغدقية.-

 إنعداـ ابغركات العضلية اللبشعورية كخاصة التنفس.-

 لنشاط ابؼخ في جهاز رسم ابؼخ الكهربائي.التوقف النهائي لأم أثر -

كأشارت ىذه اللجنة إفُ أنو لكي بيكن إعتبار ابؼريض ميتا، بهب أف بىضع من جديد لأربعة فحوص خلبؿ 
ساعة بعد تقرير كفاتو, نتيجة  إذا كانت ىذه الفحوص سلبية فهذا يعتٍ أنو ميت، كللطبيب عليو في ىذه 24

 صناعي بالإتفاؽ مع الأسرة.ابغالة إيقاؼ أجهزة الإنعاش ال

 تم إقتًاح تعريف جديد موحد للوفاة ىو التوقف التاـ النهائي بعميع كظائف ابؼخ. 1971كفي جويلية 

مقررا ينص إف مركز ابغياة في  1/6/1970كصدر بولاية تكساس بالولايات ابؼتحدة الأمريكية تاريخ 
 عند الشخص ىو  ابؼعيار ابغاسم لتقرير كفاتو. الإنساف ىو ابؼخ كليس القلب. كمؤدل ذلك أف توقف ابؼخ
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 التشريع التشيكوسلوفاكي:-6    

إفُ ضركرة التحقق من الوفاة كفقا بؼعايتَ  1/3/1967أشارت التعليمات كزارة الصحة العامة الصادرة 
عمل أجهزة الإنعاش الصناعي بسبب فقد  الطبية كالعلمية، لاسيما في ابغالة التي يثبت عدـ فعالية إستمرار

الشخص للمقومات الأساسية للحياة أك عندما يتوقف لديو عمل الوظائف ابغيوية حتى بعد فتًة الإنعاش التي 
 برددىا ابؽيئة الطبية. كبهب أف يتحقق من الوفاة الطبيب يعنيو مدير ابؼستشفى بالإتفاؽ مع أعضاء فريق الإنعاش.

ف الأطباء الذين برققوا من الوفاة بهب ألا يشاركوا الفريق الطبي الذم  سيقوـ بإجراء ىذا بالإضافة إفُ أ
 عملية زرع العضو ابؼستأصل.

 التشريع الفينزويلي :-7

هائي لأنسجة ابؼخ منو على أف التوقف الن12،كقررت ابؼادة 19/6/1972صدر القانوف الفينزكيلي بتاريخ 
كيتم برديد بغظة الوفاة بالفحص الإكلينيكي مع مراعاة الوسائل الأخرل، ىو معيار الوفاة ابغقيقي للئنساف، 

كبهب بررير بؿضر بإثبات الوفاة يوقعو ثلبثة أطباء، كبورركف ثلبثة نسخ، كيتعتُ أف يتكوف الفريق الطبي الذم يقوـ 
 بإجراء عملية الزرع بـتلف بساما عن الأطباء اللذين برققوا من الوفاة .

 غربي:التشريع الم -8

على أنو "لا بهوز القياـ بعمليات  1999اكت  25من القانوف ابؼغربي الصادر بتاريخ  21تنص  ابؼادة 
أخذ الأعضاء إلا بعد كضع بؿضر معاينتو طبية يثبت كفاة ابؼتبرع دماغيا، على أف تكوف أسباب كفاتو خالية من  

ستشفائية يعيناف خصيصا بؽذا الغرض من طرؼ كل الشكوؾ، كيقوـ بوضع بؿضر ابؼعاينة طبيباف من ابؼؤسسة الإ
كزير الصحة بعد إستطلبع رأم رئيس المجلس الوطتٍ بؽيئة الأطباء الوطنية كلا بهوز بأم حاؿ من الأحواؿ يلحق 

 الطبيباف ابؼذكوراف بالفرقة الطبية ابؼكلفة بأخذ أك زرع العضو ابؼأخوذ من الشخص الذم عاين كفاتو."

 .ي لم تنظم تحديد الوفاةثانيا: التشريعات الت

إفُ جانب التشريعات السابقة الذكر، ىناؾ تشريعات اخرل فَ تهتم بدسالة برديد بغظة الوفاة, كإعتبرت 
 :1ىذا العمل من إختصاص الطب. كمن ثم أغفلت تشريعاتها برديد الوفاة، كمن التشريعات

                                                           
  .362-361ص،مركؾ نصر الدين, ابؼرجع السابق -1
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 التشريع الفرنسي:-1

تتضمن نصوص القانوف ابؼدفٓ الفرنسي أم نص خاص، بتعريف الوفاة، كظل الوضع كذلك إفُ أف  فَ
، ككاف بدثابة أكؿ قانوف بييل للتحقق من الوفاة إفُ الأساليب الفنية. كينص ىذا 20/10/1946صدر مرسوـ 

ما قدر الطبيب مدير  ابؼرسوـ على أف "في ابؼنشآت الطبية التي يصدر بشأنها قرار خاص من كزير الصحة إذا
ابؼنشآت بأف ىناؾ مصلحة علمية أك علبجية تقتضي التشريح أك إستئصاؿ الأعضاء, فلو أف يأمر بذلك حتى 
بدكف ابغصوؿ على موافقة أسرة الشخص ابؼتوفي." كيتطلب نفس ابؼرسوـ أيضا أف يتم إثبات الوفاة بواسطة 

بصيع الأساليب الصحية ابؼعتًفة بها من كزير الصحة للتأكد طبيبتُ تابعتُ للمنشآت كالذين بهب عليهما بفارسة 
 من حقيقة الوفاة.

كالذم  3/2/1948أما فيما يتعلق بأساليب التحقق من الوفاة، فقد صدر بشأنها منشور الصحة بتاريخ
يوصي بإتباع أسلوبتُ في ىذا المجاؿ أكبؽما: قطع شرايتُ ابعسم للتأكد من توقف الدكرة الدموية، كثانيهما: ابغقن 

، ابػاص بعمليات ترقيع 7/7/1949في الوردم الذم يتًتب عليو تعبس قرينو العتُ، ذلك بصدكر مرسوـ مؤرخ
القرينة كإنتهج نفس الأسلوب أف يتم التحقق من الوفاة بواسطة طبيبتُ, مع إتباع الأساليب التي يصدرىا قرار من 

 كزير الصحة.

كالذم جاء فيو "أف كسائل التثبت  1968أبريل  24ثم صدر قرار بعد ذلك كزير الصحة الفرنسي بتاريخ
على توقف القلب، كالدكرة الدموية أصبحت غتَ دقيقة، فمن ناحية تعتبر غتَ كافية لأف ىناؾ  من الوفاة القائمة

كسائل عديدة للئنعاش الصناعي مثل تدليك القلب كالصدمة الكهربائية، التي من شأنها أف تعيد ابغياة إفُ ابؼرضى 
الرئة كالقلب بيكن أف تعمل  الذين توقفت قلوبهم عن النبض، كمن جهة أخرل فإف حياة بعض الأعضاء، مثل

لفتًة من الزمن بواسطة الأجهزة الصناعية بالرغم من أف الشخص يكوف قد مات بصورة نهائية، لا رجعة فيها 
 بسبب كفاة أعضاء أخرل أساسية لوجود ابغياة، مثل ابعهاز العصبي كابؼخ بالذات.

تصلح في ابغالات  في الغالب, إلا أنها لاكعلى ىذا فإذا كانت الوسائل التقليدية تصلح للتحقق من ابؼوت 
من ثم فلب مناص من اللجوء إفُ معايتَ جديدة لتحديد بغظة الوفاة كتثبت الوفاة عند كجود  ،السابق إيضاحها
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بؼركز   أدلة متوافقة على أف الأضرار التي أصابت الشخص غتَ قابلة للئطلبع كنهائية بساما, كأنها تتعارض للئطلبع
 :1ابعهاز العصبي في بؾموعة كالتأكد من الوفاة تستند على ما يلي

 برليل الظركؼ التي أصيب فيها ابعهاز العصبي. -

الطابع الصناعي التاـ للتنفس كلية مع القوؿ بكونو على قيد ابغياة، كبيكن أف يستند الأطباء على كجو -
 أساليب الإنعاش.ابػصوص على التوقف النهائي غتَ القابل بإستعماؿ 

 الإنعداـ التاـ لأم رد فعل  تلقائي كإستًخاء العضلبت بساما كإنعداـ الإنعكاسات ابغدقية. -

عدـ تلقي إشارة من جهاز ابؼخ  الكهربائي من تلقاء نفسو أك بواسطة كسائل الإنعاش الصناعي كذلك في فتًة -
 مقدرة بأنها كافية.

في ة عو إثناف من الأطباء، كبورر من ثلبثة نسخ، ترسل للجهات ابؼعنيكبهب إحضار بؿضر لإثبات الوفاة، كيوق
 ىذا الشأف كجود الشخص في حالة غيبوبة دائمة يسمح برفع أجهزة الإنعاش عنو.

على أف" التثبت من الوفاة يستند بصفة أساسية على  501/78من ابؼرسوـ رقم  21كما تنص ابؼادة 
تي تسمح للؤطباء بالقوؿ بدوت الشخص، كبهب برديد الوسائل ابؼستخدمة تطابقي تسمح  الأدلة الإكلينيكية ال

بؽذا الغرض من كزير الصحة, بعد أخذ رأم الأكادبيية  الوطنية للطب كنقابة الأطباء الفرنسية، كعلى الأطباء أف 
 ققها.بورركا بؿضر بوددكا فيو الوسائل ابؼستخدمة, كالنتائج التي تم ابغصوؿ عليها كتاربىها كساعة بر

فَ تضع  تعريفا  للوفاة كفَ تفعل أكثر من كضع بعض  2نستخلص من كل ما تقدـ أف ىذه النصوص
 الإحتياطات, التي بهب أف يراعيها الأطباء قبل تقرير الوفاة، كيتًؾ برديد ىذه الوفاة اللحظة لضمتَ الأطباء.

 التشريع البلجيكي: -2

من ىذا  87افُ 77م نص خاص لتعريف الوفاة، كإقتصرت  ابؼواد أجيكي فَ يتضمن القانوف ابؼدفٓ البل
القانوف، على بزويل مفتش الصحة سلطة التحقق من كاقعة الوفاة، ك الكشف عما إذا كاف ىناؾ شبهة جنائية 

                                                           
  .364، صالسابقمركؾ نصر الدين، ابؼرجع  -1
فَ برل ابؼشكل الذم بكن  قد تعرضت ىذه النصوص إفُ نقد مؤداه" إف نصوص تلك ابؼواد إبما تتعرض لإجراء ات الوفاة من أسباب، إلاأنها -2

ور أبضد بصدده كىو ملبحقة التقنيات الطبية ابغديثة، التي خلقت لنا مشكلة ابؼيت ابغي .أنظر في النقد ابؼوجو بؽذه النصوص بتفصيل أكثر، الدكت
 .107بؿمود سعد: ابؼرجع السابق،ص
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من عدمها. كذلك تستند إليو أيضا بررير شهادة الوفاة، كفَ تلتزـ القانوف ابؼدفٓ البلجيكي ضركرة ذكر تاريخ أك 
 ساعة الوفاة، على الرغم من أبنية الآثار التي بيكن أف تتًتب على ىذه البيانات.

مشركع خاص  -كورنور دالفيس   d Elvius cornerكقد ظل ابغاؿ كذلك إفُ أف تقدـ الأستاذ 
ثم أعيد عرضو على بؾلس  15/1/1969قانوف بعمليات نقل الأعضاء عرضو على بؾلس النواب البلجيكي في 

كلكن فَ يتم التصديق عليو، كقد تضمن ىذا ابؼشركع في مادتو الثالثة على  1975/ 30/1اؾ بتاريخ الشيوخ ىن
أنو " تعتبر الوفاة أكيدة بدجرد إعطاء جهاز رسم ابؼخ خطا مستقيما لثلبث مرات على التوافِ، كيوقع إثناف من 

 الأطباء على شهادة التحقق من الوفاة.

فُ عدـ كفاية معيار رسم ابؼخ بدفرده للتحقق  من الوفاة، بل بهب أف تتظافر كبييل غالبية الفقو البلجيكي إ
معو باقي ابؼعايتَ الإكلينيكية الأخرل، كيقرر الفقو أيضا اف التأكد من الوفاة مسالة بيولوجية، بزضع لضمتَ 

فا مبستًا بالنظر الطبيب، لذا فمن الواجب أف ينأ القانوف بنفسو عن كضع أم تعريف بشأنها حتى لا يصبح تعري
 إفُ التقدـ العلمي ابؼستمر.

كبهذا يكوف التشريع البلجيكي ىو الآخر قد أغفل في نصوصو إيراد تعريف للوفاة كمن ثم ترؾ الأمر 
 للضمتَ ابؼهتٍ الطبي.

  التشريع المصري:3

ئل معينة كىكذا ترل القانوف ابؼصرم للطبيب سلطة التحقق من تاريخ الوفاة كسببها, كفَ بودد لو مسا
يستطيع بواسطتها التحقق من الوفاة. فهذه مسألة كقائع متًككة بؼطلق  تقدير الطبيب، كالذم عليو أف يراعي في 
ذلك أصوؿ ابؼهنة، كما أف ابؼشرع ابؼصرم  فَ يهتم ايضا بتحديد بغظة الوفاة  إباف كضع  أكؿ قانوف ينظم عملية 

كالصادر عن كزير  1963لسنة 654. فالقرار الوزارم رقم 1962لسنة  103ترقيع القرينة, كىو القانوف رقم
الصحة بشأف تطبيق ىذا القانوف، فَ يلزـ الطبيب بإيضاح ساعة كسبب الوفاة قبل الإستئصاؿ العتُ كفَ بودد لو 

 أيضا التحقق من الوفاة. 
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 الفرع الثاني: موقف القانون الجزائري

تلبشي الشخصية كيرتب على ذلك نتائج مهمة: تغتَ في ابغالة ابؼدنية  تم تعريف ابؼوت من الناحية القانونية  ىو
. كبست معرفة ابؼوت من خلبؿ أثاره فقط, 1كتوقف ابؼرء عن كونو شخصا حيث أنو فَ يعد من أشخاص القانوف

كظهر كأنو حادث قد كقع سابقا كبهب إقامة دليل عليو  خصوصا كأف نتائج جوىرية ترتبط بو. إذف فابؼوت ىي 
اللحظة التي بىتفي فيها الشخص من الوجود, بغظة بؾردة يتوقف ابؼرء فيها عن ابغياة كتثتَ ىذه الظاىرة خلبؿ 

 بغظة كاحدة تغتَات جوىرية على الصعيد القانوفٓ كلكن بالتحديد تقع ىذه ابغادثة.

ىذه اللحظة بالذات  عتبر برديد بغظة ابؼوت أمرا جوىريا لأف الشخصية القانونية للكائن البشرم تزكؿ فيتك 
كترسم شهادة الوفاة كذلك ابغدكد التي بهب إلا يتم بذاكزىا أبدا بتُ ابؼرحلة التي يكوف فيها ابعسم ىو جسم 
إنساف يتوجب على الطب حينئذ العمل على شفائو أك بزفيف آلامو كبتُ ابؼرحلة الأخرل التي يتكوف فيها ابعثة 

 لإستفادة منها ضمن ابؼنفعة العلمية ك ضمن مصلحة مرضى آخرين. عبارة عن بقايا بؿتًمة بهب أف نتوقع ا

فإستقر الطب ابغديث على أف موت خلبيا ابؼخ ىو معيار موت الإنساف موتا حقيقيا، كيقصد بدوت ابؼخ  
 كلية الغيبوبة النهائية.

؟. بالرجوع إفُ كالسؤاؿ الذم يطرح نفسو ىنا ىو ما ىو النظاـ القانوفٓ ابعزائرم ابؼعتمد في ىذا الصدد 
النظاـ الذم إرتاه ابؼشرع ابعزائرم، بقده حتى كإفُ كقت قريب فَ يهتم بتحديد بغظة الوفاة، كذلك لأف الذم كاف 
بىتص بتحديد ذلك ىو الطبيب عن طريق ملبحظة توقف الدكرة الدموية ك التنفس، كمن ثم فَ يكن مشكلة 

في إستئصاؿ أعضاء من جثة ابؼتوفى, خدمة البحث  برديد الوفاة تطرح بصدد مدل حق أطباء ابؼستشفيات
 ساعة ابؼطلوبة في الفتًة ما بتُ ابؼوت كتشريح ابعثة.24نتظار مهلة إكذلك دكف  العلمي،

إلا أف الأمر فَ يقتصر على ىذا فحسب، كإبما ما ظهر في ابؼدة الأختَة من مشاكل جديدة، لاسيما تطور 
كىكذا التطور التقتٍ كشف بأف  يدة، كىي يعرؼ بالإنعاش الصناعية جدالتقنيات الطبية ابغديثة، كظهور طريق

برديد الوفاة ليس مشكلب يتعلق فقط بجواز عمليات نقل كزرع الأعضاء، بل يتمثل في مشكل آخر ىو الرضا أك 
 بالأحرل قبوؿ ابؼساس بابعثة. 

                                                           
 .286ص ابؼرجع السابق، مركؾ نصر الدين،  -1
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الذم يطرح نفسو في ىذا ابؼقاـ ىو ما مدل فعالية القوانتُ ابعزائرية ابغالية بشأف برديد بغظة  كالسؤاؿ
الوفاة, ىل تعتبر كافية؟ كما موقفها من ابؼساس بابعثة؟ بالرجوع إفُ القوانتُ التي نظمت مسألة الوفاة في ابعزائر 

   بيكن إبصابؽا فيما يلي:

ضمن نصوصو ابعرائم ابؼتعلقة بابؼدافن في ابؼواد من  1عقوبات ابعزائرمتناكؿ قانوف الفي قانون العقوبات: 
فجرـ إنتهاؾ حرمة ابؼقابر سواء بسثل الإنتهاؾ في صورة ىدـ أك بزريب أك تدنيس أك بأم طريقة  154إفُ  150
ش أك كما جرـ ابؼساس بابعثة سواء عن طريق التدنيس أك التشويو أك أم عمل من أعماؿ الوحشية كالفح  2كانت

 قاـ  ابعثة.

منو. أف التًخيص بالدفن، 78فقررت ابؼادة  3أما عن صدكر قانوف ابغالة ابؼدنيةفي قانون الحالة المدنية: 
لا بيكن أف يسلم من ضابط ابغالة ابؼدنية إلا بشهادة صادرة من الطبيب الذم كلف بالتأكد من حالة الوفاة، 

لوفاة يوـ كساعة كمكاف الوفاة، كىذا الإلتزاـ لا يفرض إلا من على أف يتضمن التًخيص بؿرر ا 80كنصت ابؼادة 
 كقت العلم بو.

" في حالة حدكث الوفاة في ابؼستشفيات أك .. ابؼؤسسات نوأالفقرة الثانية على  81كما نصت ابؼادة 
 ساعة ضابط ابغالة ابؼدنية."24العمومية الأخرل بهب أف بىطر خلبؿ 

ثة على أف ضابط ابغالة ابؼدنية ىو الذم ينتقل بنفسو ليتأكد من الوفاة ثم الفقرة الثال 81كما تنص ابؼادة 
 بورر ضابط ابغالة ابؼدنية بعد ذلك شهادة الوفاة, كذلك بعد بذميعو البيانات ابػاصة بابؼتوفى.

ابؼشرع ابعزائرم كإف كاف فَ يهتم بتحديد بغظة الوفاة أثناء كضعو لقانوف بضاية  في قانون الصحة: 
كبالضبط إلا  إنو تعرض للوفاة في نصوص قانوف بضاية الصحة كترقيتها كبالضبط  في ابؼادة  4الصحة كترقيتها

توفتُ إلا بعد الفقرة الأكفُ التي نصت على أف " لا بهوز انتزاع أنسجة اك الأعضاء من الأشخاص ابؼ 164
 الإثبات الطبي كالشرعي 

                                                           
 ، يتضمن قانوف العقوبات ابعزائرم ابؼعدؿ.1966يونيو  8ابؼوافق  1386صفر عاـ  18 ابؼؤرخ في66صدر الأمر رقم -1
من قانوف العقوبات الفرنسي, ضمن  360, كابؼادة 160من قانوف العقوبات ابعزائرم, من قانوف العقوبات ابؼصرم  151ك150تقابل ابؼادتتُ  -2

 ابعرائم ابؼتعلقة بابؼدافن.
 .19/4/1970، ابؼوافق 1389ذم ابغجة عاـ  13مؤرخ في 70/20بدوجب الأمر رقم قانوف ابغالة ابؼدنية،  -3
 .1985فبراير سنة  16ابؼوافق ؿ  1405بصادل الأكفُ عاـ  26ابؼؤرخ في  05-85صدر قانوف بضاية الصحة كترقيتها بدوجب القانوف رقم  -2



 حقيقت الوفاة والوسؤوليت الطبيت                                         الفصل الأول      

 

 

32 

 للوفاة، حسب ابؼعايتَ العلمية التي بوددىا الوزير ابؼكلف بالصحة العمومية...."

يتضح من ىذه الفقرة ىو أف ابؼشرع فَ يهتم فيها بتحديد بغظة الوفاة، كإبما إكتفى بالإحالة على كزير  ما
 يف للوفاة حسب ابؼقاييس العلمية التي توصل إليها الطب.الصحة، ىذا الأختَ الذم يقع على عاتقو كضع تعر 

فَ يصدر ما يفيد برديد  1985كلكن ىذا فَ بودث فورا فمنذ صدكر قانوف بضاية الصحة كترقيتها عاـ 
 39/89, بحيث أصدر كزير الصحة القرار رقم 1989الوفاة كفق ابؼقاييس العلمية إفُ غاية عاـ 

ع الأنسجة كالأعضاء البشرية، كقد نص ىذا القرار على ابؼوت ابؼعتمد بو في ابؼتعلق بنقل كزر  26/3/1989في
بؾاؿ زراعة الأعضاء ىو موت ابؼخ, ككضع في ابؼادة الأكفُ منو العلبمات الواجب توافرىا للقوؿ بدوت مخ 

ذا الوضع السابق، الشخص كفي ابؼادة الثانية من القرار حدد عدد الأطباء الذين بهب أف يعاينوا الوفاة، كبؼا كاف ى
لا يصلح بغل ابؼشاكل القانونية ابؼتًتبة على إمكاف إجراء عمليات زرع الأعضاء كضركرة ابغصوؿ عليها من 

فعمليات نقل القلب مثلب تثتَ مشكلة برديد بغظة الوفاة. أماـ  قد كاف اللبزـ برديد بغظة الوفاةشخص متوفي، ف
لجؤكف في ابغياة العلمية إفُ برديد الوفاة كل حسب إمكانياتو، كأماـ الفراغ التشريعي سالف الذكر كاف الأطباء ي

نقص الوسائل ابؼادية أيضا التي يطلبها العمل الطبي ابغديث، كالتي تفتقر إليها الكثتَ من مناطق الوطن بغد الآف 
بؼستحيلة. فنجد معظم فإف أمر التحقق من الوفاة في ابعزائر صادر من الأمور الصعبة للغالية، فَ نقل من الأمور ا

الأطباء ابعزائريوف يعتمدكف حتى اليوـ في برديد الوفاة على بعض ابؼؤشرات التقليدية ابؼعركفة, مثل نبض القلب، 
 بركدة ابعثة،  شخوص العيناف ....إفٍ. كىذه ابؼؤشرات في حقيقتها ليست دليلب قاطعا على الوفاة ابغقيقية.

ا في ابعزائر كالذين بظحا بإرساء أساليب بـتلفة بؼمارسة الطب المجافٓ فإف التشريع كالتنظيم ابؼعموؿ بهم
حققها الطب ابغديث بفضل تقنيات  ف النتائج ابؼتطورة التيالذم إستفادت منو بـتلفة الشرائح الإجتماعية, ثم إ

حتُ ظل ابغق تكنولوجية، كلد في بلبدنا الطلب على علبج نوعي بإستمرار بدوازاة مع إرتفاع عدد الاطباء في 
 .1الطبي على ىامش التطور السريع للعلوـ الطبية

كعليو إقتًحت عدة مشاريع لتعديل قانوف بضاية الصحة كترقيتها, خاصة ما يتعلق بدسألة الوفاة. كبفا جاء 
ما يلي" حرصا على التقليل من حالات الوقوع في ابػطأ أثناء عمليات التأكد  164في عرض أسباب تعديل ابؼادة

الوفاة كالتي تتطلب كجود الاجهزة العلمية ابؼتطورة كذات التكنولوجيا العلمية القليلة الوجود أك ابؼنفعة بساما في من 
مناطق كثتَة من أرجاء الوطن الشيء الذم بهعل عملية التأكد من الوفاة كإثباتها عملية صعبة أف نقل عضو 

                                                           
 فَ تتطرؽ لتحديد الوفاة. 1992العاـ  52ابعريدة الربظية عدد  – 1992صدرت مدكنة أخلبقيا في الطب عاـ -1
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ابؼؤشرات التقليدية ابؼعركفة. نبضات القلب، بركدة مستحيلة, يكوف التأكد من الوفاة معتمدا فقط على بعض 
 كىي ليست حقيقتها دليلب قاطعا على الوفاة ابغقيقية ...توقف الدماغ.–ابعثة، العينتُ 

برديد ابؼقاييس من طرؼ كزير الصحة كثتَا ما تعتمد على مقاييس دكلية متطورة لا بيكن تطبيقها  إف
عندنا نظرا للؤسباب السالفة الذكر، لذا نرل ضركرة توكيل مهمة برديد ابؼقاييس إفُ خبراء على ابؼستول الوطتٍ، 

 لنتوفُ عملية تطبيقها اللجاف الطبية المحلية... 

الطبية ابغديثة، فلقد بعأ التعديل  سائلسالفة ذكرىا، كابؼتمثلة في الفراغ التشريعي كقلة الو كأماـ النقائص ال
 الأختَ إفُ إنشاء بؾلس كطتٍ للآداب الطبية.

ككل لو مهمة تقدفٔ الآراء كالإستشارات بخصوص زراعة الأعضاء كالتجريب، ككل ابؼناىج التي يفرضها 
كجد صدل قويا لدل بؾلس الشعبي الوطتٍ، فأثار جدلا حادا أثناء مناقشة التطور الطبي، كىذا ابؼشركع ابؼقتًح 

كتبسيط إجراءات  164التعديلبت ابؼقتًحة لقانوف بضاية الصحة كترقيتها, بسخض عن ىذا النقاش تعديل ابؼادة
تحدث ابؼوافقة على أخذ الأعضاء من الأشخاص ابؼتوفتُ، كإنشاء بؾلس كطتٍ للآداب الطبية، كىذا الأختَ إس

ابؼعدلة على إف "ينشأ بؾلس  168/1التي أصبحت على شكل فقرات، تنص مثلب ابؼادة  168بدوجب ابؼادة 
كطتٍ لأخلبقيات العلوـ الطبية, يكلف بتوجيو كتقدفٔ الآراء كالتوصيات حوؿ عمليات إنتزاع الأنسجة كالأعضاء 

نيات الطبية كالبحث العلمي مع السهر على كزرعها كالتجريب، ككل ابؼناىج العلبجية التي يفرضها تطور التق
إحتًاـ حياة الإنساف كبضاية سلبمتو البدنية ككرامتو، كالأخذ بعتُ الإعتبار الوقت ابؼلبئم للعمل الطبي ك القيمة 

 .1العملية بؼشركع الإختيار كالتجريب..." كبودد تشكيل ىذا المجلس في تنظيمو كستَه بدوجب مرسوـ

طيع القوؿ أف ابؼشرع ابعزائرم ساير الإبذاه الأكؿ الذم يأخذ بتحديد بغظة الوفاة, بناء على ما تقدـ نست
فجاءت نصوص القوانتُ ابعزائرية ابؼذكورة أعلبه خالية من أم تعريف للوفاة كلكن ابؼشرع إصدر القرار 

لشخص، كما فَ حدد بدوجبو تعريف الوفاة، كالعلبمات التي بهب توافرىا للقوؿ بوفاة ا 1989لعلم  39/89رقم
يساير الإبذاه الثافٓ الذم فَ ينظم برديد الوفاة، كذلك بإستخدامو لمجلس كطتٍ توكل لو مهمة تعريف الوفاة، كبهذا 
ينفرد ابؼشرع ابعزائرم بإبذاه خاص بو، كما يلبحظ على إنشاء المجلس الوطتٍ لأخلبقيات الطبية ىو أف ابؼشرع قد 

                                                           
ابؼتضمن تشكيل المجلس الوطتٍ لأخلبقيات علوـ الصحة كتنظيمو كعملو نشر في  1996أبريل  6مؤرخ في 96/122صدر ابؼرسوـ التنفيذم رقم-1

 .1996لعاـ  22ابعريدة الربظية عدد
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ب، ليحددكىا كفق القواعد ابؼعموؿ بها في ابغقل الطبي دكف أم تدخل للقانوفٓ ترؾ مسألة برديد الوفاة لرجاؿ الط
 في ىذا الصدد .

بخصوص ىذه ابؼسألة إنو بهب التميز بتُ تعريف الوفاة بإعتبارىا كاقعة قابلة للتحقق من  1كعليو فنحن نرل
 جهة, كبتُ ابؼعايتَ اللبزمة للتحقق من ىذه الواقعة من جهة أخرل.

ىذه ابؼعايتَ قابلة للتحديد حتى تواكب التطور ابؼستمر في بؾاؿ الطب كالبيولوجيا فإف مؤدل  كإذا كانت
 ذلك لا يعتٍ بالقطع ابؼشرع كعدلو عن كضع صياغة موضوعية في ذاتها.

فالوفاة بإعتبارىا كاقعة قابلة للتحقق كحدكثها ينهي كل بضاية قانونية للشخص، سواء فيما يتعلق بحياتو أك 
جسمو، فيصتَ من الضركرم أف ينظمها ابؼشرع بقاعدة قانونية على قدر من الثبات كالإستقرار، كاف سلبمة 

 تتضمن ىذه القاعدة النص مثلب على إف"الوفاة ىي التوقف التاـ كالنهائي بعميع كظائف ابؼخ."

نطوم على أما معيار التحقق من ابؼوت  فيبقى بؿلها ابؼستشفيات، كحسب ابؼقاييس ابؼذكورة كالتي ت
توجيهات منتظمة كفقا لآخر ابؼعطيات العلمية كىذه ابؼعايتَ متعلقة بآداب مهنة الطب، أكثر من تعلقها بالقانوف 

 كقد إنفرد بها المجلس الوطتٍ للآداب الطبية. 

فابؼشكلة إذف لا تكمن في تعريف الوفاة ذاتها بقدر ما تكمن في أساليب  التحقق من الوفاة، كالقابلة 
يل بصفة مستمرة، كىذا إبذاه توفيقي بهد سنده ابغقيقي في تكامل كظيفي رجاؿ القانوف كرجاؿ الطب, للتعد

كالتي غايتها ابؼشتًكة بضاية الإنساف ذاتو، فبينما يهدؼ الأكؿ من تطبيق القواعد القانونية إفُ بضاية مصلحتو, أم 
ى صحتو بدنأل  عن أم مساس كبقي القوؿ أف مصلحة الإنساف، فإف الثافٓ يهدؼ بعملو إفُ شفائو كابغفاظ عل

الوفاة تسجل نهاية الشخصية القانونية كبىضع إثبات ىذه الواقعة التي بؽا مثل ىذه الإنعكاسات، لبعض قواعد 
 القانوف التي تنظم موضوع التحقق من الوفاة كإف كانت لا تعطي تعريفا قانونيا للموت.

 الإسلامية.  المطلب الثالث:  مفهوم الوفاة فالشريعة

بردث القرآف الكرفٔ عن خلق الإنساف في العديد من الآيات، كما بردث عن موتو في آيات لأخرل منها 
.{ كقولو } كل نفس ذائقة 2قولو تعافُ} الذم خلق ابؼوت كابغياة ليبلونكم آيكم أحسن عملب كىو العزيز الغفور

                                                           
1

 .573مروك نصر الدين، المرجع السابق، ص -
 .85سورة آؿ عمراف، الآية  -2
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ولو أيضا } كما كاف لنفس إف بسوت إلا بإذف الله كتابا { كق1ابؼوت كنبلونكم بالشر كابػتَ فتنة كإلينا ترجعوف
 {. 2مؤجلب

ما يتضح من ىذه الطائفة من آيات أنها ذكرت ابؼوت، كلكنها فَ تبتُ لنا متى يكوف الإنساف ميتا، كلا 
 شك أف ىذه الآيات تعتبر إعجازا علميا طبيا عظيما،  قد إجتهد الفقهاء فينا عرض عليهم من أمور فَ يرد فيها

نص قطعي، كفَ يرل أحد منهم أف رأيو ملزـ لأحد، كفَ يدع أحد منهم أف رأيو ىو ابغكم الشرعي  في تعريف 
ابؼوت، كلكنهم فَ يتعرضوا لتعريفها من الناحية الطبية ليس من إختصاصهم كإف كانوا قد حاكلوا تعريفها من عدة 

 جوانب نستعرضها في الفركع الآتية.

  اة لغوياالفرع الأول: تعريف الوف

الواك كالفاء كابغرؼ ابؼعتمل: كلمة تدؿ على إكماؿ كابساـ منو الوفاء: ابساـ العهد، كإكماؿ الشرط, لغة: 
ككفى، أكفى، فهو كفي. يقولوف: أكفيتك الشيء، اذ قضيتو إياه كافيا. كتوفيت الشيء كاستوفيتو، إذا أخذتو كلو حتى 

 .3اللهفَ تتًؾ منو شيئا، كمنو يقاؿ للميت: توفاه 

الله: اذ قبض نفسو.. توفي كتوفي فلبف كتوفاه  -كجاء في لساف العرب :)...كالوفاة: ابؼنية. كالوفاة: ابؼوت
إستفاء مدتو التي  كفيت لو كعدد أيامو كشهور كأعوامو في الدنيا. كتوفيت ابؼاؿ منو كإستوفيتو إذا أخذتو  ابؼيت 

و قولو تعافُ:} الله يتوفى الانفس حتُ موتها{ أم: يستوفي في كلو. كتوفيت عدد القوـ إذ عددتهم كلهم ... كمن
مدد آجابؽم في الدنيا, كقيل: يستوفي في بساـ عددىم إفُ يوـ القيامة كإما توفي النائم ىو إستفاء كقت عقلو كبسييزه 

 إفُ أف ناـ...(

يقاؿ ماتت الريح كجاء في ابؼعجم الوسيط:  مات ابغي موتا فارقتو ابغياة، كمات الشيء بطد كسكن، 
 سكنت, كالنار بردت، عند علماء اللغة فاف ابؼوت لغة: لا بىرج عن مفارقة ابغياة أك ذىاب الركح بالآجاؿ.

 كجاء في القاموس المحيط: "... أعطاه كافيا كوفاة ككافاه، فاستوفاه، كتوفاه.. 

 

                                                           
  . 34سورة الانبياء، الآية  -1
 .145سورة آؿ عمراف، الآية  -2
 . 289-290صص مركؾ نصر الدين، نقل كزراع الأعضاء البشرية، الكتاب الثافٓ مرجع سابق ، -3
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 ".1كالوفاة: ابؼوت، كتوفاه الله قبض ركحو

 .كجاء في ابؼصباح ابؼنتَ:"... توفاه الله: أماتو، كالوفاة: ابؼوت، كالشيء بنفسو يفي: إذا تم فهو كافي"

إصطلبحا: إجتهد الفقهاء فيما عرض  من أمور فَ يرد فيها نص قطعي، كفَ يرل أحد منهم أف رأيو ملزـ 
كنهم فَ يتعرضوا لتعريفها من الناحية لأحد، كفَ يدع أحد منهم أف رايو ىو ابغكم الشرعي في تعريف ابؼوت، كل

الطبية لأف ذلك ليس من إختصاصهم كإف كانوا قد حاكلوا تعريفها من عدة جوانب نستعرضها تباعا حسب ما 
 :2يلي

 /تعريف الموت من الناحية التصويرية:1

كجودية خلقت ضد ابغياة، أك أنو زكاؿ ابغياة". لقولو تعافُ  بأنها صفة" ية تعرؼ ابؼوت من الناحية التصوير 
 3"الذم خلق ابؼوت كابغياة"

 كتعرؼ أيضا: خركج الركح. -
 كتعرؼ أيضا: بأنها تؤدم افُ نهاية ابغياة الطبيعية. -

 تعريف الموت من ناحية علاماتو:/ 2

بعد أكضح الإماـ النوكم بعض علبمات موت الإنساف، بعد إف قاؿ " الركح قد فارقت البدف فَ يكن 
 حياة، كإستًخاء قدميو كإبلساؼ صدغيو كإعوجاج أنفو إمتداد جلدة كجهو

  :ىذا عرفو أيضا الفقهاء عن علبمات ابؼوت أنو

الأنف، إبلساؼ الصدغاف، بسدد جلدة الوجو،  نعواج" زكاؿ ابغياة كعلبماتو إشخاص البصر، إستًخاء القدمتُ إ
 ".4كخلوىا من الإنكماش

 تعريف الموت من ناحية اثاره في مجال الحقوق والديون:/ 3

                                                           
طبعة دار الفكر ابعامعي، خالد بؿمد شعباف مسؤكلية الطب الشرعي, درسة مقارنة بتُ الفقو الإسلبمي كالقانوف الوضعي،  -1

 .15، ص2008الإسكندرية،الأكفُ،

 .379الكتاب الأكؿ، صابؼرجع السابق، مركؾ نصر الدين، نقل كزرع الأعضاء البشرية،  -2
 .2سورة ابؼلك آية 3
 .395، ص2009مأموف عبد الكرفٔ، رضا ابؼريض في الأعماؿ الطبية ابعراحية " دراسة مقارنة|"، دار ابؼطبوعات ابعامعية، الإسكندرية، -4
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 .تعرؼ بأنها " زكاؿ التكاليف بابؼوت" -
 .تعرؼ بأنها "سقوط العبادات بابؼوت" -
  زكاؿ أىلية الوجوب أك الشخصية بابؼوت"." أيضا بأنها: ؼكتعر  -

 
 الفرع الثاني: تعريف الموت عند أىل السنة

ثارت جدلا كبتَا بتُ علماء الكلبـ كالفلسفة من أىل السنة كابؼعتزلة كإختلفوا في أف تعريف ابؼوت كما أ
 تعريفو:

م فقاؿ أىل السنة " صفة كجودية تضاد ابغياة، كبزكاؿ قوة الإحساس كالذماء كالفعل فلب يعرل ابعس
 .بهتمعاف فيوابغيوافٓ عنها كلا 

كعرفو ابؼعتزلة: أنو صفة عدمية أم عدـ ابغياة، عما من شأنو يكوف حيا لأف ابؼوت قطع مواد أولا:  -
 1ابغياة عن ابغي"

في حتُ يرفض بعض الفقهاء التعرض بؼثل ىذا الأمر، لأف الركح من علم الله تعافُ. كىناؾ رأم فقهي 
ىذه التعريفات حيث يرل أف ىذه التعريفات لا بهوز التعويل عليها لأنها لاتضع معيارا  معاصر ذىب إفُ إنتقاد

علميا للموت ينبع من داخل ابعسم، ىذا فضلب عن جانبا من الأفكار التي بتٍ عليها بعض الفقهاء إستنتاجاتهم 
الشريعة كغتَىم في إنو ليس  كلا بزتلف إثناف من أىل بزطاىا التطور العلمي، فهذا مثلب الإماـ إبن حزـ  قاؿ"

حي أك ميت كلا سبيل إفُ قسم ثالث، كمع إف القوؿ صحيح في التحليل الأختَ، إلا أف صاحبو فَ يتوقع ما 
توصل إليو الطب ابغديث من إثبات كجود طائفة ثالثة بتُ الأحياء كالأموات، حيت يكوف الإنساف قد مات طبيا 

بدساعدة أجهزة الإنعاش الصناعي، التي تكفل إستمرار قياـ بعض  بدوت بـو مع بقاء بعض أجزاء جسمو حية
 الأعضاء الأساسية للحياة كالقلب كالرئتتُ بوظائفها.

كبهدر الذكر ىنا إذ إعتمد على علبمات ابؼوت التي ذكرىا الفقهاء القدامى، فإف الصورة قد تغتَت الآف 
ف إف  ابغقيقي للئنساف يكوف بدوت خلبيا ابؼخ كالتي بتطور ابؼعرفة البشرية في بؾاؿ الطب، كأصبح الأطباء الآ

                                                           
، 2006أسامة السيد عبد السميع، نقل كزرع الأعضاء البشرية، بتُ ابغظر ك الإباحة، دراسة فقهية مقارنة، دار ابعامعة ابعديدة، الإسكندرية، - 1

 .98ص.
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يسميها فقهاء الشريعة الإسلبمية بدوت جذع الدماغ. كىذا ما يستتبع القوؿ أف ىذه العلبمات الدالة على موت 
 الدماغ مع إمكاف إستمرار التنفس بواسطة أجهزة صناعية.

الإسلبمي في دكرة مؤبسره الثالث بعماف عاصمة كما تعرض أيضا لتقرير بغظة الوفاة بؾمع الفقو ثانيا: 
حيث قرر ما  1986أكتوبر  11/16ىجرية ابؼوافق  1407صفر عاـ 13إفُ 8ابؼملكة الأردنية ابؽاشمية من 

يلي " يعتبر شرعا إف الإنساف قد مات كتتًتب بصيع أحكاـ ابؼقررة شرعا للوفاة عند ذلك إذا تبينت فيو العلبمة 
 التالية:

بصيع كظائف دماغ تعطلب نهائيا, كحكم الأطباء الإختصاصيوف ابػبراء بأف ىذا التعطيل لا  إذا تعطلت
 رجع فيو كأخذ دماغو في التحلل.

   المبحث الثاني: مفهوم العمل الطبي والمسؤولية الطبية.

حتى تقاـ  ابؼسؤكلية الطبية  في الأكؿ بهب التطرؽ إفُ برديد مفهوـ العمل الطبي كبياف القواعد كالشركط 
كالأسس القانونية  فيعتبر العمل الطبي من الأعماؿ ابؼهمة لتعلقها بأفراد المجتمع بشكل مباشر, فلب يعصم أم 

باء ليسوا على درجة كاحدة من العلم كابؼعرفة شخص من ابؼرض، لا سيما كأف ابؼمارستُ بؽذه ابؼهنة كىم الأط
كابغيطة كابغذر، لذلك لابد من بؿاسبة من بىطئ منهم أذا ثبت خطؤه بشكل يقيتٍ قاطع، لأف بؿل القانونية ىو 
ابعسم البشرم الذم أكلتو معظم التشريعات عناية خاصة.  من ىنا تبرز ابؼسؤكلية الطبية كما تشهده من تطور 

لأطباء مسؤكلتُ عن بؾرد الإبناؿ كابػطأ فالطبيب بىطئ بهد نفسو أماـ ابؼسؤكلية القانونية التي ملحوظا فأصبح ا
 تدخل في دائرة القانوف كيتًتب عليها جزاء قانوفٓ كلا تتحقق ىذه ابؼسؤكلية إلا بضرر بغق بابؼريض. 

فٓ كشركطو، كما بهب فتكوف الدراسة في  ابؼطلب الأكؿ حوؿ بياف مفهوـ العمل الطبي  كأساسو القانو 
 الإشارة في ابؼطلب الثافٓ إفُ برديد ابؼسؤكلية الطبية.

  المطلب الأول: مفهوم العمل الطبي
بالرغم من صراحة النصوص الواردة في القوانتُ كأحكاـ القضاء كآراء الفقهاء إلا أنها إختلفت في برديد 

للثورة العلمية الطبية كما صاحبها من التوسع الإبتكار  كىذا راجع إفُ التطور ابؼذىل كابؼستمر 1مفهوـ العمل الطبي
إذ بسيزت القرف ابؼاضي بإدخاؿ مفهوـ الصحة بدلا من ابؼرض ك مفهوـ جودة ابغياة بدلا من البرء ككذا التخصص 

                                                           
 .5، ص2004بؿمود القبلبكم, ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب، دار الفكر ابعامعي، الإسكندرية،  -1
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ل الطبي ك التعاكف بتُ الأطباء في شكل فريق طبي متكامل لبذؿ أكثر عناية بابؼريض ك الأخذ في الإعتبار بالعوام
 النفسية ك العضوية ك الإجتماعية ككذا الأسرية .

 بناء على ىذا يقتضي أف نتعرض للتعريفات ابؼختلفة للعمل الطبي في الفقو ك التشريع في الفركع الآتية.

                                                                                                                تعريف العمل الطبي لغة وفقها          :الفرع الأول

يتسع مفهوـ العمل الطبي لكل نشاط يأتيو من بيتهن مهنة الطب أك مهنة أك مهنة الصيدلة, أم شخص 
هدؼ من جرائو الكشف عن علة ابؼرض أك التخلص رخص لو بناء على القانوف بدزاكلة مهنة العلبج كالتطبيب, ي

من آفاتو بصيعا أك بزفيف  الآمو فالعمل على كقاية من أداء ابؼرض شرط أف يتفق ىذا النشاط كقواعد ابغيطة 
كمقتضيات ابغذر كما تربظها ابػبرة الإنسانية العامة، كفوؽ ذلك بسيلو القواعد الفنية ابؼعموؿ بها في طرؽ العلبج 

 . 1في ابؼراجع ابؼتخصصة، كبحسب الأصوؿ الفنية ابؼرعية كالدراج في فن ابؼهنةابؼوصوؼ 
  أولا:  لغة 
العمل من عمل العامل ىو الذم يتوفُ أمور الرجل في مالو كملكو كعملو كمنو قيل الذم يستخرج الزكاة  
 عامل.

طب كطبيب عافَ: بالطب، تقوؿ: ما كنت طبيبا كلقد طببت  كالطب: علبج ابعسم كالنفس. رجل
 بالكسر. كابؼتطبب الذم يتعاطى علم الطب. 

كالعمل بؼهنة كالفعل كابعمع أعماؿ، عمل، عملب، كاعملو غتَه كإستعملو، كأعتمل الرجل: عمل بنفسو. 
 عافَ بالطب: تقوؿ، طبب.

 ثانيا: فقها

 الفقهاء بوضع تعريف ملبئم بؼفهوـ العمل الطبي، ما بتُ التفستَ ابؼوسع كابؼضيق على ما يلي: فاجتهد 

 / المفهوم الضيق للعمل الطبي: 1

يقتصر ابؼفهوـ العمل الطبي أنصار ىذا الرأم على مرحلة العلبج، ذلك أف العمل الطبي ىو النشاط الذم 
متخصص بهدؼ شفاء الغتَ كذلك حسب الأصوؿ كالقواعد الطبية ابؼقررة في علم الطب كىذا ما  يباشره  شخص

 بييز الطب عن أعماؿ السحر كالشعوذة.

                                                           
 .18،ص2008الإسكندرية،   ابؼسؤكلية الطبية بتُ الفقو كالقضاء، الطبعة الأكفُ، دار الفكر ابعامعي،عبد الفتاح بيومي حجازم،  -1
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نشاط يتفق في كيفيتو كظركؼ مباشرتو  "ف العمل الطبيبينما يرل جانب فقهي آخر ضمن ىذا الإبذاه أ
 ."1ء ابؼريضفُ شفاإكيتجو ذلك  مع القواعد ابؼقررة في علم الطب

بالتمعن في ىذين التعريفتُ نلبحظ أنهما ينحصراف العمل الطبي في العلبج كالشفاء فقط كىو ما لا يتفق  
الواقع حسب رأينا لأف عمل الطبيب من كراء ابؼمارسة أعمالو ليس دائما ىو العلبج، فقد يكوف بحثا علميا أك 

ق آخر من الفقهاء إفُ القوؿ بأف العمل الطبي ىو" ذلك خبرة طبية أك الوقاية من الأمراض كىذا ما أدل بفري
 ".2ابعانب من ابؼعرفة الذم يتعلق بدوضوع الشفاء كبزفيف ابؼرض كالوقاية الناس من الأمراض

لكن يعاب على ىذا التعريف أيضا، رغم إضافتو بعانب من أساسي كمهم في العمل الطبي ألا كىو الوقاية 
لى العلبج كالوقاية بل أكسع من ىذا بفا أدل بجانب من الفقو إفُ إعطاء تعريف إف العمل الطبي ليس مقصورا ع

للعمل الطبي على أنو:" كل نشاط يرد على جسم الإنساف، أك نفسو، كيتفق في طبيعتو ككيفيتو مع الأصوؿ 
قصد الكشف عن العلمية كالقواعد ابؼتعارؼ عليها نظريا كعلميا في علم الطب كيقوـ بو الطبيب مصرح لو قانونا ب

ابؼريض كتشخيصو كعلبجو لتحقيق الشفاء, أك بزفيف آلاـ ابؼرض، أك ابغد منها أك منع ابؼرض أك يهدؼ إفُ 
 ".3المحافظة على صحة الأفراد أك برقيق مصلحة إجتماعية بشرط توافر رضا من بهرم عليو ىذا العمل

 / المفهوم الموسع للعمل الطبي 2

مفهوـ العمل الطبي ينصرؼ إفُ كافة مراحلو من فحص كتشخيص كعلبج, ف أيرل أنصار ىذا الإبذاه 
كذلك كاضح من التعريفات التي قبلت في ىذا ابػصوص، فتَل جانب من الفقو القانوفٓ أف العمل الطبي ىو كل 

 فعل يهدؼ إفُ شفاء ابؼريض ككقايتو من الأمراض.

العمل الطبي ىو نشاط يرد على جسم الإنساف كقد عبر جانب آخر من الفقو القانوفٓ عن ذات ابؼعتٌ بأف 
أك نفسو، كيتفق في طبيعتو ك كيفيتو مع الأصوؿ العلمية، كذلك القواعد ابؼتعارؼ عليها، من الناحية النظرية 

فتشمل الأعماؿ الطبية منها كافة أنواع العمليات  كالعلمية في علوـ الطب. كيقوـ بو طبيب مصرح لو قانونا بو،
لبجات الطبية بدختلف أنواعها، يتسع نطاقو على سائر أنواع العمل الطبي يتجو إفُ علبج ابؼريض من ابعراحية كالع

مرضو يقصد بزليصو منو، أك بزفيف الآمو كبرقيق الشفاء، أك الكشف عن كجوده أك الوقاية من الإصابة بو، 
                                                           

 .4خالد بؿمد شعباف، ابؼرجع السابق، ص-1
 .87، ص2005شريف الطباخ، جرائم ابػطأ الطبي كالتعويض عنها، دار الفكر ابعامعي، الإسكندرية، -2
كلية ابغقوؽ كالعلوـ للطبيب، جامعة أبو بكر بلقايد، تلمساف، مذكرة لنيل شهادة ابؼاجستً في القانوف الطبي،   كشيدة الطاىر، ابؼسؤكلية ابعزائية  -3

 .25، ص 2011السياسية ،



 حقيقت الوفاة والوسؤوليت الطبيت                                         الفصل الأول      

 

 

41 

لتحستُ ابغالة الصحية  كيرل جانب آخر من الفقو أف العمل الطبي، يشمل كافة ابغالات التدخل الطبي
كفتٍ الأشعة، كفتٍ العمل، كفتٍ العلبج الطبيعي، كفتٍ الأسناف،   1للمريض، سواء الطبيب أك شخص متخصص

كصناعتها، كفتٍ النظارات الطبية، كالقائمتُ بالتمريض كالقابلبت متى كاف عملهم متى كاف عملهم ىذا كفق 
 ىل الطب كما يرتبط بها.للؤصوؿ كالقواعد الطبية ابؼتعارؼ عليها بتُ أ

 الفرع الثاني: التحديد التشريعي للعمل الطبي

فَ تقم العديد من التشريعات بوضع تعريف للعمل الطبي، إكتفاء منها بتحديد الأعماؿ التي تدخل في 
في فرنسا كاف العمل الطبي قاصرا على مرحلة العلبج فقط  1892لسنة  35نطاقها، كفقا للقانوف الفرنسي رقم 

أصبح يشمل العمل الطبي مرحلتي  1935ك عدؿ عاـ 1953في التعديل لقانوف الصحة العامة لسنةف
من ىذا  372يا من ابؼادة التشخيص كالفحص، فَ ينص على ذلك ابغكم صراحة، بل كاف مستفاد ضمن

فُ لذلك يرل جانب من الفقو أنو يستفاد كحسب ىذا النص من أم مفهوـ العمل الطبي ينصرؼ ا ،القانوف
 1972التشخيص كالعلبج كالأعماؿ ابؼهنية الأخرل ابؼنصوص عليها في قرار كزير الصحة الصادر في يناير 

 . 2كتعديلبتو

بالنسبة للتشريع ابؼصرم فقد سار في نفس إبذاه قانوف الصحة العامة الفرنسي، أما فيما يتعلق بتحديد 
الطبي، كلكن أشار ضمنيا افُ ذلك ابؼفهوـ عند مفهوـ العمل الطبي حيث فَ ينص صراحة على مفهوـ العمل 

ابغديث  عن شركط مزاكلة العمل الطبي. كذلك بذكر أمثلة للؤعماؿ التي تعد من الأعماؿ الطبية كتدمغ القائمتُ 
 . 3عليها بوصف الطبيب أك ابؼعافً

 الطب على  كتعديلبتو في شأف مزاكلة مهنة 1945لسنة  415فقد نصت ابؼادة الأكفُ من القانوف رقم 

أنو" لا بهوز لأحد إبداء مشورة طبية أك عيادة مريض أك إجراء عملية جراحية أك مباشرة كلادة أك كصف 
أدكية أك علبج مريض أك أخذ عينة من العينات التي بردد بقرار من كزير الصحة العمومية، من جسم ابؼرضى 

طبية كبوجو عاـ مزاكلة مهنة الطب بأية صفة   الأدميتُ للتشخيص الطبي العملي بأية طريقة أك كصف نظارات 

                                                           
 كما بعدىا.19ومي حجازم, ابؼرجع السابق, صعبد الفتاح بي - 1
 .15, صالسابق عبد الفتاح بيومي حجازم, مرجع -2
 كالعلوـ السياسية، لة لنيل شهادة ابؼاستً في ابغقوؽبسكرة, مذكرة مكم، جامعة بؿمد خيضر ،للطبيبابعنائية ابؼسؤكلية  ،بن فاتح عبد الرحيم -3

 .53ص، 2015
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بسجل  ،اكانت، إلا إذا كاف مصريا أك كاف من بلد بذيز قوانينو للمصرين مزاكلة مهنة الطب بها ككاف إبظو مقيد
 .ابػاصة ابؼنظمة بؼهنة التوليد كذلك مع عدـ الإخلبؿ بالأحكاـ الأطباء البشريتُ

ذا النص فإف مفهوـ العمل الطبي حسب ىذا القانوف يشمل التشخيص كالعلبج العادم كالتدخل بؽكفق 
كابعراحي، ككصف الأدكية كاخذ العينات أك أم عمل طبي آخر، كما ينبغي على ابؼشرع ابؼصريأف ينص صراحة 

،  العامةعلى الصحة على مفهوـ كاضح للعمل الطبي أف يضمنو الوقاية ىي أىم مراحل العمل الطبي للمحافظة 
  ليد, تدخل ضمن مفهوـ العملأف مهنة التو  1954لسنة 481كما نظم أيضا ابؼشرع ابؼصرم بالقانوف رقم

 . 1 الطبي

من خلبؿ الإشارة  ،أما التشريع ابعزائرم كمثل التشريعتُ الفرنسي كابؼصرم على برديد مفهوـ العمل الطبي
إليو ضمنيا كىو صدد تناكؿ أىداؼ الصحة كالقواعد العامة التي تنطبق على مهن الصحة في الأمر ابؼلغى 

ابؼتضمن قانوف الصحة العمومية حيث نصت ابؼادة الثانية من ىذا الأمر على أف " تعمل مصافٌ الصحة  76/79
من السهولة كالفعالية بالنسبة للئحتياجات الصحية  بشكل تكوف في متناكؿ بصيع السكاف ككضع ابغد الأقصى

من نفس الأمر كىي تناكؿ  233كالوقاية كالعناية العلبجية كابغماية الإجتماعية كإعادة التأىيل " ك كذا ابؼادة 
طب ك جراحة الأسناف بقوبؽا: " يكوف التقصي عن أمراض الفم كالأسناف كالوقاية منها إلزاميا في السن قبل 

 ة كخلببؽا كبهب برقيق ذلك في مراكز الأمومة كالطفولة..."الدراس

من خلبؿ ىاتتُ ابؼادتتُ أشار ابؼشرع إفُ مفهوـ الأعماؿ الطبية بشكل كاسع بتقريب الأعماؿ الصحة من 
ابؼواطن كالوقاية من الأمراض كالعلبج رغم حداثة الإستقلبؿ آنذاؾ في ظل التوجو الإشتًاكي ىذا ما أكده القانوف 

بقوبؽا: "يعتٍ مفهوـ  25ؽ ح ت  ابؼعدؿ كابؼتمم في مادتو  ابؼتعلق 16/2/1985ابؼؤرخ في  85/05م رق
 الصحة العمومية بؾموع التدابتَ الوقائية كالعلبجية..." بالإضافة إفُ ابؼادة من ذات القانوف كىي بصدد تبياف مهاـ 

على الأطباء الصيادلة كجراحي الأسناف القياـ  الأطباء، كجراحي الأسناف كالصيادلة كأعمابؽم بقوبؽا:" يتعتُ
 يأتي:

 السهر على بضاية الصحة للسكاف بتقدفٔ العلبج الطبي ابؼلبئم. -

 ابؼشاركة في التًبية الصحية. -

                                                           
 .8-7صص بؿمد القبلبكم، ابؼرجع السابق،  -1
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 القياـ بتكوين مستخدمي الصحة كبرستُ مستواىم، كابؼشاركة في البحث العلمي..." -

بقد أف ابؼشرع أغفل بعض الأعماؿ الطبية التي تدخل في صميم  195ابؼادةك  25ستقراء ابؼادتتُ إب
، كذلك في 91/106العمل الطبي كالتحليلبت كابػبرة... كىذا ما حاكؿ إستدراكو في ابؼرسوـ التنفيذم رقم 

تية: " التشخيص الآ بقوبؽا " يقوـ الأطباء العاموف للصحة العمومية على ابػصوص بالأعماؿ 19مادتو 
 -الفحوصات -ابػبرة الطبية –الوقاية العامة كعلم الأكبئة  –ابغماية الصحية في الوسط العمافِ  –لعلبج كا

من ذات ابؼرسوـ مهاـ جراحي الأسناف كالوقاية كالتشخيص كالعلبج،  21التحاليل. كما أضاؼ في ابؼادة 
 ابػبرات...

  الفرع الثالث: التحديد القضائي للعمل الطبي

ابؼفهوـ القضائي للعمل الطبي، سوؼ أتطرؽ إفُ موقف كل من القضاء الفرنسي كابؼصرم على  لتحديد
 ىذا النحو: 

من خلبؿ أحكاـ القضاء ابؼصرم ككذلك الفرنسي يتضح إنو فَ بودد تعريفا للعمل الطبي، إبما إقتصر على 
ابؼعركضة عليو في بؾاؿ الأعماؿ بياف ما يعد من قبيل الأعماؿ الطبية دكف غتَىا كذلك تعرض لبحث القضايا 

الطبية ليقرر ما إف كانت داخلو في نطاؽ الإباحة أـ لا. من ىنا يتضح إف مفهوـ العمل الطبي كاف مقتصرا على 
 التشخيص كالعلبج.

جرل على مفهوـ العمل الطبي في التشريع ابؼصرم تطورا إنعكست أثاره على أحكاـ القضاء، فقد شمل 
 أحكاـ القضاء ابؼصرم بإتباع منهج القضاء الفرنسي حيث قصر مفهومو في أكؿ الأمر مفهوـ العمل الطبي في

 التشخيص كالعلبج بأف مسؤكلية الطبيب في ىذه ابؼرحلة لا تقوـ إلا بتوافر ابػطأ ابعسيم.

كقد أدل تطور مفهوـ العمل الطبي في التشريع ابؼصرم إفُ إتساع نطاقو كإنعكس إثر ذلك على أحكاـ 
, بحيث جنح أحكامو إفُ أف مفهوـ العمل الطبي يشمل إفُ جانب التشخيص كالعلبج، إجراء العمليات القضاء

عطاء الإستشارات الطبية كالعقاقتَ. كذلك فقد قضى بأف" إباحة عمل الطبيب أك إك  ابعراحية ككصف الأدكية،
بعنائية بحسب الفعل كنتيجة أك الصيدفِ مشركطة بأف يكوف ما بهريو مطابقا أك خالفها حقت عليو ابؼسئولية ا

 .1تقصتَه كعدـ بررزه في أداء عملو"

                                                           
 .57بن فاتح عبد الرحيم، المرجع السابق، ص -1
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أما بالنسبة للقضاء الفرنسي, كاف ينظر للعمل الطبي على أنو عمل علبجي فقط، فقد قضت بؿكمة 
النقض الفرنسية في حكم بؽا بأنو يعد مرتكبا بعربية ابؼمارسة الغتَ شرعية بؼهنة الطب من يقوـ بعلبج ابؼرضى، 

أف يكوف مرخصا لو بفعل ذلك، من ثم تطور القضاء الفرنسي فشمل إفُ جانب العلبج أعماؿ التشخيص, دكف 
لذلك قضت بؿكمة النقض بأنو يعد مزاكلا بؼهنة الطب بدكف ترخيص من يقوـ بالتشخيص الأمراض ثم إستمر 

لوجي كالتحاليل الطبية كما القضاء الفرنسي في تطوره حيث جنح إفُ العمل الطبي، يشمل أيضا الفحوص البكتًيو 
قضت بدعاقبة من يقوـ بدكف ترخيص بإجراء الفحوص الطبية كالتحاليل أك التشخيص أك علبج الأمراض عن 

 .1من قانوف الصحة العامة3الفقرة 372جربية ابؼمارسة غتَ ابؼشركعة بؼهنة الطب ابؼنصوص عليها في ابؼادة 

 بي وشروطوالمطلب الثاني: الأساس القانوني للعمل الط

بعد التطرؽ إفُ برديد مفهوـ العمل الطبي اللغوم  كالفقهي كالتشريعي كالقضائي، ننتقل إفُ برديد بياف 
 الأساس القانوفٓ للعمل الطبي كشركطو.

فلب شك أف مزاكلة الأعماؿ الطبية كابعراحية التي يقوـ بها الطبيب أك الصيدفِ  تتطلب ابؼساس بسلبمة 
جسم الإنساف، كفحص جسم ابؼريض ككصف الأدكية كإعطاء بعض ابؼواد ابؼخدرة كإجراء العمليات ابعراحية، 

شخص العادم تشكل جرائم كالتي نص ال2كنزع أجزاء منو أك أنسجة لإجراء التحاليل، ىذه الأفعاؿ إذ قاـ بها 
عليها قانوف العقوبات، كالضرب كابعرح كإعطاء ابؼواد الضارة ابؼضي إفُ ابؼوت، ىذا ما يعتٍ أف الأعماؿ الطبية 
كابعراحية تتطابق مع النموذج القانوفٓ بعرائم ابؼساس بسلبمة ابعسد، فعليو إباحة ىذه الأعماؿ في المجاؿ الطبي 

 ة للمريض كالمجتمع كمن ثم فإنها لا بزضع لنطاؽ التجرفٔ في ظل توافر شركط معينة.لأنها برقق  مصلح

كلقد إختلف آراء بتُ الفقهاء في شأف التكييف القانوفٓ لإباحة بفارسة الطبيب لنشاطو، فهناؾ من إستند 
القصد ابعنائي لديو, كمنهم من قاؿ  افُ حالة الضركرة، كمنهم من قاؿ برضاء ابؼريض، كمنهم من قاؿ بإنتفاء

بدشركعية الغرض ك ابؼصلحة الإجتماعية من العمل الطبي كىناؾ من ذىب إفُ بفارسة ابغق كفقا للقانوف أم 
 رخصة من ابؼشرع للطبيب بؼمارسة ىذه الأعماؿ على ابؼرضى. كعليو سأتناكؿ كل نظرية بالشرح.

 

                                                           
 .23عبد الفتاح بيومي حجازم، ابؼرجع السابق، ص-1
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 الفرع الأول: الأساس القانوني للعمل الطبي

من ابؼؤكد أف مزاكلة الأعماؿ الطبية كابعراحية التي تقوـ بها الطبيب أك الصيدفِ تتطلب ابؼساس بسلبمة 
جسم الإنساف، كفحص جسم ابؼريض الذم قد بستد إفُ عورتو ككصف الأدكية، كإعطاء بعض ابؼواد ابؼخدرة 

ا من الأعماؿ الطبية ابؼباحة لتحقيق كإجراء ابعراحة، كنزع أجزاء من دمو أك أنسجتو لإجراء التحاليل، كغتَى
مصلحة ابؼريض كالمجتمع فإنها لا بزضع لنطاؽ التجرفٔ في ظل توافر شركط معينة، كقد طرح الفقو القانوفٓ أسئلة 

 عديدة في شأف التكييف القانوفٓ.

  أولا: العرف

يب من " أف العادة ىي سبب إعفاء الطب Oppenheimيرل عدد من الفقهاء من بينهم "أكينهم
ابؼسؤكلية ابعنائية عند ابؼساس بابغق في السلبمة ابعسدية،  كالعادة كإصطلبح قانوفٓ ىي:" القاعدة التي ينشئها 
الأفراد كتثبت بإستمرارىا مدة من الزمن." يتحجج ىذا الفريق من الشراح بأف أغلب التشريعات قد أخذ بالعرؼ 

لقانوفٓ أك التشريع كمصدر أكؿ كالشريعة الإسلبمية كمصدر في القانوف ابؼدفٓ كجعلو كمصدر ثالث بعد النص ا
ثافٓ حيث تنص ابؼادة الأكفُ من ؽ ـ ج:"...كإذا فَ يوجد نص تشريعي حكم القاضي بدقتضى الشريعة 

كما أنو تطبيقا بؼبدأ شرعية ابعرائم كالعقوبات فإف الفعل لا بهرـ إلا   1الإسلبمية فإذا فَ يوجد فبمقتضى العرؼ..."
قانوفٓ صريح كلا بؾاؿ للقياس في القانوف العقوبات، إذ تنص ابؼادة الأكفُ منو: " لا جربية كلا عقوبة كلا بنص 

تدابتَ أمن إلا بقانوف. " إنطلبقا من ىذا النص أف العرؼ لا يقيم ابعربية كىو ما يشتَ إفُ إعتبار العرؼ كسبب 
 ككأساس لإباحة العمل الطبي.

ء أثناء ابؼزاكلة العادية عن الأضرار التي بردث من الأطبا فاء من ابؼسؤكليةكعليو فالعادة ىي سبب الإع
للمهنة كىذا ما كاف معركفا في العصور القدبية لدل بعض الشعوب القدامى كابؼصرين كاليهود، حيث كاف يعفى 
الطبيب من أم مسؤكلية جنائية عن الأضرار ابؼادية كابعسدية التي تصيب ابؼريض أثناء مزاكلتو بؼهنتو، كلكن بشرط 

فق أصوؿ ابؼهنة، كحتى نكوف بصدد قاعدة عرفية يلزـ توافر الركن ابؼادم ابؼتمثل في أف بيارس الطبيب عملو الطبي ك 
الأعماؿ كالتصرفات ابؼتكررة الصادرة من بؾموعة من الأشخاص، أما عن الركن ابؼعنوم فمعناه أف يقوـ في ذىن 

 ابعماعة الإعتقاد بأف السلوؾ الذم إعتاد عليو الناس أصبح ملزما بؽم كبهب إتباعو.

                                                           

ابعريدة  20/06/2005ابؼؤرخ في:  05/10، ابؼتضمن القانوف ابؼدفٓ ابؼعدؿ كابؼتمم بالقانوف رقم: 26/09/1975مؤرخ في  75/58أمر رقم: 1 -
 .26/06/2005, بتاريخ 44الربظية ابعمهورية ابعزائرية، عدد 



 حقيقت الوفاة والوسؤوليت الطبيت                                         الفصل الأول      

 

 

46 

 ثانيا: رضا المريض وحالة الضرورة

يلزـ لقياـ الطبيب بالعلبج أك بالعمليات ابعراحية ابغصوؿ على رضا ابؼريض, ذلك أف الرضا يعبر عنو بأنو 
تعبتَ عن الإرادة الصادرة من شخص عاقل على أف يكوف رأيو صحيحا، أك من بيثلو قانونا، كبهب أف يكوف من 

، حتى يكوف الرضا صربوا 1ة كبغتَ إكراه أك غش، كإف يكوف صربوا كبؿلو مشركعاالناحية القانونية صادر عن حري
كمعتبرا بكو الطبيب كخاليا من العيوب التي تشوبو بنوعية التدخل العلبجي الطبي فإنو يقع في عاتق الطبيب الإلتزاـ 

عن الرضا في مدكنة أخلبقيات  بإحاطتو علما بطبيعة العلبج ك بـاطره, كإلا كاف بـطئا، لقد عبر ابؼشرع ابعزائرم
بقولو:" بىضع كل عمل طبي يكوف فيو خطر جدم على ابؼريض، بؼوافقة ابؼريض موافقة حرة  44الطب في ابؼادة 

متبصرة أك بؼوافقة الأشخاص ابؼخولتُ منو أك من القانوف، كعلى الطبيب أك جراح الأسناف أف يقدـ العلبج 
تَ قادر على الإدلاء بدوافقتو". فالرضا يعد سببا لإباحة العمل الطبي، حتى الضركرم إذا كاف ابؼريض في خطر أك غ

 كلو قاـ بو شخص آخر غتَ الطبيب، بشرط أف تتوافر لديو كل الغاية ابؼشركعة كرضا ابؼريض.

بناءا على ما قدـ ىناؾ رأم الفقو كالقضاء حوؿ شركط بؿددة، حسب القواعد العامة لصحة رضا ابؼريض  
 : 2يبالعلبج كى

 أف يكوف من صدر عنو الرضا بالغا، أك من ينوب عنو قانونا، متى كاف غتَ راشد. 1

 .أف يكوف من صدر عنو الرضا عاقلب، أكمن ابؼسؤكؿ عنو متى كاف غتَ عاقل 2

 أف يكوف مت صدر عنو الرضا كاعيا، كإف يكوف مدركا لأقوالو كأفعالو. 3

 رادة.أف يكوف رضا ابؼريض حرا خاليا من عيوب الإ 4

 أف يكوف رضا ابؼريض صربوا. 5

  أف يكوف موضوع الرضا مشركعا كصادرا بفن لو صفة. 6

 :3على ابؼريض إستثناءات نذكر منهاكيستثتٌ 

                                                           
جامعة بؿمد  قسم ابغقوؽ كالعلوـ السياسية، التشريع ابعزائرم،مالكي  بقمة، مذكرة مكملة لنيل شهادة ابؼاستً، ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب في  -1

 .6, ص2014خيضر ، بسكرة، 
  .33، صعبد الفتاح بيومي حجازم، ابؼرجع السابق -2

- 
3

 .34ػبذ اىفخاح بُىمٍ حجاصٌ، اىمشجغ اىسابق،  
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 أف يكوف فيها الطبيب مستعجلب لإجراء عملية جراحية ما ىدفها إنقاذ ابؼريض من ابؼوت.- 

 عمل يراه مناسبا بغالتو.تنازؿ ابؼريض صراحتا بأف بىبر الطبيب أف بهرم أم  -

 إذا كاف ابؼريض في حالة نفسية أك عقلية تضر بو، إذا اخبر بالعمل الذم سيقوـ بو الطبيب. -

أما حالة الضركرة فيجد الإنساف نفسو أك غتَه معرضا بػطر جسيم على كشك الوقوع بو أك بغتَه كليس 
كإنتفاء ابؼسؤكلية ابعنائية على أساس حالة  ىناؾ سبيل للخلبص من ىذا ابػطر سول إرتكاب فعل يعد جربية.

الضركرة ىي من ابؼسلمات من أقدـ العصور، ككذلك في الشريعة الإسلبمية فبتطبيق حالة الضركرة على الأعماؿ 
الطبية كالتي تشكل بحسب الأصل مساسا بسلبمة ابعسم، يقوـ الطبيب بعمل ابؼوازنة بتُ ابػطر كالأمل، أك 

حساب الإحتمالات، حيث جسد ابؼشرع ابعزائرم ىذه ابغالة في مدكنة أخلبقيات  فرصة الشفاء عن طريق
بقولو " ... كعلى الطبيب أك جراح الأسناف أف يقدـ العلبج الضركرم إذا كاف ابؼريض في  44الطب في ابؼادة 

تعارض  خطر أك غتَ قادر على الإدلاء بدوافقتو"، مثاؿ ذلك كما في حالات الإجهاض العلبجي، ذلك حالة
بتُ حياة ابعنتُ كحياة الأـ لو ما يبرره لذلك فقد قضي بأف الطبيب لا يرتكب جربية قتل خطا إذا ىو استدعى 

و بدا ليلب كفجأة لتوليد إمرأة فوجد ابعنتُ قد مات كبعد بؿاكلة إستعماؿ العنف في جذب ابعنتُ، بعأ إفُ تفتيت
أف الوفاة قد حصلت بسبب حادث أك خطا جراحي،  دكات ذلك أنو فَ يبت بصفة مؤكدةأ كصل إفُ يده من

 كما لا بيكن أف ينسب إليو ابػطأ بإمتناعو عن إستدعاء طبيب فالأمر يقتضي العجلة ك السرعة.
كما ترل بعض التشريعات بأف حالة الضركرة لا بيكن أف تعد سندا قانونيا لتبرير العمل الطبي منها 

الأردفٓ. كما يرل الفقو  إف حالة الضركرة قد تتسع في جانب منها كتشمل القانوف الإماراتي كالقانوف العراقي ك 
منع ابؼسؤكلية ابعنائية في حالات, لا يستقيم فيها ابؼنع ك لا تصلح أساسا قويا لإباحة الأعماؿ الطبية في كل 

سة النشاط الأحواؿ. لذلك إذا كانت حالة الضركرة قاصرة على تفستَ بعض حالات منع ابؼسؤكلية أثناء بفار 
الطبي، إلا أنها عاجزة على حالات أخرل كثتَة عن منع ىذه ابؼسؤكلية الطبية ذلك لكونها مانع ابؼسؤكلية 

 كليست سببا للئباحة.
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 ثالثا: إنتفاء القصد الجنائي وإذن القانون

الطبيب غتَ مسؤكؿ عن الأضرار التي تنتج عن  يرل جانب من الفقو  القانوفٓ أف السبب في إعتبار
بفارسة الطبيب كابعراحتُ، إبما يستند إفُ إنتفاء القصد ابعنائي، لأف الطبيب كاف يقصد من كراء ابؼساس بجسد 
ابؼريض على شفائو، أـ ابغالات الأخرل التي يعاقب عليها القانوف ابؼساس بسلبمة الأفراد بقد ابعافٓ بوده 

 .1كما شابو ذلك من عواطف سيئة كيكوف غرض ابعافٓ الأضرار بالمجتٍ عليوالغضب كابغقد 
 نتفاء القصد ابعنائيكإنتقد ىذا الإبذاه فظهر الفقو ابغديث الذم يقوؿ لا عبرة بالبواعث النبيلة في الإ

ك يتوافر أنو بىلط بتُ عناصر القصد ابعنائي كالباعث على ابعربية كقد يكوف الباعث شريفا, كمع ذل ،حيث قيل
القصد ابعنائي، كىذا الأختَ يتمثل في  جرائم الإعتداء على سلبمة ابعسم بالقصد ىذا بعنصريو العاـ ك 
ابػاص، فالباعث ليس ركنا من أركاف ابعربية كليس عنصرا من عناصرىا، كالقانوف لا يعتد بالباعث على ابعربية. 

ما يرل قاضي ابؼوضوع، كالقضاء بدكره إعتنق الرأم كإف كاف لنيل الباعث بعض الأثر في بزفيف العقوبة حسب
السابق بأف العمل الطبي يستند في إباحتو لإنتفاء القصد ابعنائي، إلا أنو في مرحلة لاحقة عدؿ ىذا الإبذاه، 

 كقضت بؿكمة النقض ابؼصرية بأنو لاعبرة للباعث في إنتفاء القصد ابعنائي.
نائي في جربية الضرب أك ابعرح يتوافر قانونا، متى أرتكب كقد ذىب القضاء الفرنسي إفُ أف القصد ابع

ابعافٓ فعل الضرب أك ابعرح عن إرادة كعلم منو، بأف ىذا الفعل يتًتب عليو ابؼساس بسلبمة جسم الشخص 
الذم أكقع عليو ىذا الفعل أك صحتو كمتى توافر ىذا القصد فلب تؤثر فيو البواعث التي بضلت ابعافٓ كالدكافع 

 فزتو لإرتكاب فعلو، مهما كانت شريفة بفلوءة بالشفقة كإبتغاء ابػتَ للمصاب.التي ح
، كمن ثم فإف 2إما عن حالة إذف القانوف فيقصد بها ترخيص القانوف لصاحب ابغق في إستعمالو -  

في فرنسا  أساس إباحة الأعماؿ الطبية يرجع في نظر بعض الفقهاء افُ إذف القانوف ذلك أف غالب الفقو الفقو
كمصر إفُ القوؿ بأف أساس إباحة عمل الطبيب في القياـ بالأعماؿ الطبية كابعراحية التي بهريها على أجساـ 
ابؼرضى، يكمن الرخصة ابؼخولة بؽم قانونا بدزاكلة مهنة الطب كفقا للشركط كالإجراءات ابؼنصوص عليها في 

على سند من القوؿ بأف القانوف ينظم كيفية مباشرة ىذه القوانتُ ابؼنظمة بؼزاكلة مهنة الطب كابعراحة، كذلك 
ابؼهنة، كيعتًؼ بكل الأعماؿ اللبزمة بؼباشرتها كالتي تستهدؼ قصد العلبج سواء كاف القانوف ابعنائي أك غتَه 

كابعراحتُ ابغق في لطبية كالتي بزوؿ الأطباء من فركع القانوف الأخرل, مثاؿ ذلك القوانتُ ابؼنظمة للمهن ا

                                                           
1

 .53عبد لفتاح بيومي حجازي، المرجع السابق، ص -
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عرض لأجساـ ابؼرضى بأفعاؿ تعد من قبيل ابعرائم إذا مارسها أشخاص غتَىم ليس بؽم ىذا ابغق إستنادا الت
 من القانوف العقوبات الفرنسي. 327من قانوف العقوبات ابؼصرم كذلك ابؼادة 60للمادة 

توافر كذلك إف غاية من التًخيص القانوف كشرط ضركرم للئباحة مهنة الطب ىو التأكد كالتثبت من    
 الشركط كابؼؤىلبت العلمية بدزاكلة منة الطب.

كبيكن القوؿ إف القضاء سواء في فرنسا أك مصر تبتٌ التًخيص  القانوفٓ كأساس لإباحة الأعماؿ الطبية 
للتطبيب, لذلك فقد قضى بأف الطبيب أك ابعراح لا يعد مرتكبا بعربية ابعرح عمدا، لأف قانوف مهنتو إعتمادا 

لمي قد رخص لو في إجراء لعمليات ابعراحية بأجساـ ابؼرضى، كبهذا التًخيص كحده ترتفع على مؤىلو الع
 ابؼسئولية ابعنائية للطبيب عن فعل ابعرح.

كالتًخيص القانوفٓ ضركرم لإباحة العمل الطبي حتى كلو كاف الشخص حاصلب على مؤىلبت علمية أك 
 ز لو بفارسة العمل الطبيابػبرة العلمية التي تؤىلو لذلك, بدكف ترخيص لا بهو 

كتكوف بصيع الأعماؿ التي يقوـ بها الطبيب غتَ مشركعة حتى كلو ترتب عليها شفاء ابؼريض، كتكوف  
 1ابؼسئولية عمدية أك بؾاكزة القصد حسب الأحواؿ

 رابعا: مشروعية الغرض والمصلحة الإجتماعية

إف أعماؿ ابعراحة كالأعماؿ الطبية الأخرل تعتبر أعمالا مباحة لأنها كسيلة بؼنع الأمراض خطتَة يبدؿ 
ابؼشرع في إتقانها فهناؾ بؾموعة من الأفعاؿ تعتبر مشركعة بناء على ىذا الأساس، كلو أنها في الأصل 

سلبمة ابعسم البشرم سواء بست  إعتداءات, كمن ىذه الأعماؿ الطبية كابعراحية التي تستوجب الإعتداء على
من طبيب أك من غتَ الطبيب ماداـ الغرض منها شفاء ابؼريض، حيث أف القوانتُ التي تضعها الدكلة كخصوصا 
ما يتعلق منها بالصحة تدؿ على أف الدكلة تقر كتشجع لغرض مشركع العمل على حفظ الصحة كالشفاء من 

 ابؼرض.
في أنها بزتلف من دكلة لأخرل، أك من بؾتمع لآخر، بحسب أما عن ابؼصلحة الإجتماعية فلب شك 

تقاليده كعاداتو، إلا أنها تتفق كتلتقي عند نقطة لإخلبؼ فيها، كىي إحتًاـ القوانتُ كبرقيق مصلحة المجتمع 
العامة كالمحافظة على صحة كسلبمة أفراد المجتمع، كيرل بعض الشراح أف فكرة ابؼصلحة الإجتماعية تصلح بذاتها 

 بب بؼشركعية كإباحة الأعماؿ الطبية.س
 الفرع الثاني: شروط العمل الطبي
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إشتًط القانوف بؾموعة من الشركط لإباحة الأعماؿ الطبية لا تقوـ إلا بها، ابؽدؼ منها ضماف حصر 
فينقلب شرا يصيبو، فيشتًط أف يكوف  العمل الطبي ابؼباح في المجاؿ الذم يفيد المجتمع، كحتى لا يساء إستعمالو

الطبيب أك ابعراح مرخصا لو مباشرة الأعماؿ الطبية لو قانونا بإجرائها أف تكوف ىذه الأعماؿ قد كقعت برضاء 
ابؼريض أك بفن يعتد برضائو في ظركؼ خاصة ، بالإضافة أف تكوف الغاية من ىذه الأعماؿ بذرم بقصد العلبج 

 . كىي كالاتي: 1علميةمع ضركرة إتباع الأصوؿ ال

 أولا: ترخيص القانون

من الشركط الأساسية لإضافة  2يعد ابغصوؿ على التًخيص القانوفٓ من الدكلة بؼزاكلة مهنة الطب 
ابؼشركعية على ما يقوـ بو الطبيب من عمل طبي، كيعد حق الطبيب في بفارسة العمل الطبي بعد ابغصوؿ على 

طبي كابؼراد بالتًخيص أف يكوف الذم يقوـ بالعمل الطبي بفن رخص بؽم التًخيص من أسباب إباحة العمل ال
بدزاكلة مهنة الطب ك يكوف التًخيص عاما شاملب بعميع أعماؿ ابؼهنة، كفي حالات يكوف خاصا بدباشرة أعماؿ 

 معينة منها. 
و شركط عديدة كفي ىذه ابغالة لا تتحقق الإباحة إلا إذا كاف العمل داخل في حدكد التًخيص ابؼقرر  كل

ابؼوافق ؿ  1474رمضاف عاـ  14ابؼؤرخ 74/200ابؼؤىل العلمي: إشتًط ابؼرسوـ التنفيذم رقم -نذكر منها: 
ابؼتضمن إنشاء شهادة دكتور في العلوـ الطبية في ابؼادة الثانية منو بالقوؿ: كبيكن قبوؿ  1974أكؿ أكتوبر 

 اه في العلوـ الطبية: تسجيل الاشخاص التالتُ قصد ابغصوؿ على شهادة دكتور 

*ابؼتًشحتُ ابغاصلتُ على شهادة دكتور في الطب كعلى شهادة الدراسات الطبية ابػاصة, كابؼدرجوف في 
 أسلبؾ ابؼساعدين في ابؼراكز الإستشفائية ابعامعية.

 *ابؼساعدين أك الأساتذة ابؼساعدين ابؼربظوف في معاىد العلوـ الطبية.

التضمن تنظيم  1391رجب عاـ4ابؼؤرخ في  71.215رسوـ التنفيذم رقممن ابؼ 14كما إشتًطت ابؼادة 
 .3الدركس الطبية, بقوبؽا " تسلم شهادة الدكتوراه في الطب من طرؼ كزير التعليم العافِ كالبحث العلمي"

                                                           
 .88شريف الطباخ، ابؼرجع السابق، ص -1
 .74بارش سليماف ، ابؼرجع السابق، ص -2
رمضاف  14ابؼؤرخ 74/200الطبية، ابؼرسوـ التنفيذم رقمالتضمن تنظيم الدركس  1391رجب عاـ4ابؼؤرخ في  71.215ابؼرسوـ التنفيذم رقم -3

ابؼتضمن إنشاء شهادة دكتور في العلوـ الطبية" فمن ىذين الشرطتُ بناء على ابؼادتتُ يكوف الطبيب قد  1974ابؼوافق ؿ أكؿ أكتوبر  1474عاـ 
  برصل على ابؼؤىل العلمي بؼمارسة مهنة الطب في التشريع ابعزائرم."
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أنو يتعتُ أف يكوف التدخل الطبي من شخص حاصل على إجازة علمية في الطب، مع  1كما بللص إليو     
فتًة التدريب العلمي التي بوددىا القانوف بنجاح, شرط أف يكوف مقيدا بسجلبت كزارة الصحة، كبوصل  إجتياز

منها على ترخيص عاـ بدزاكلة ابؼهنة، كذلك حسب بزصص طالب الرخصة، كأف يقيد في قابة ابؼهن الطبية متى  
من الفقو إفُ عدـ ابػلط بتُ الدرجة أك كينبو جانب  ،زما لذلككاف القيد في النقابة أك ابعمعية ابؼهنية شرطا لا

الإجازة العلمية كالتًخيص القانوفٓ اللبزـ بؼزاكلة مهنة الطب, كالذم تقتصر الغاية منو على بؾرد التثبت مقدما من 
إستفاء الطبيب أك ابعراح لكل الشركط التنظيمية اللبزمة لذلك، كبـالفتو لا تشكل سول جربية تنظيمية كليس بؽا 

إباحة العمل الطبي شرط أف يكوف الطبيب مزكدا بالدرجة العلمية ابؼؤىلة لو من حيث الواقع كابغقيقة، أثر على 
كابغكمة من إشتًاط التًخيص بالعلبج ىي ابغفاظ على صحة الأفراد كصونها من عبث الدخلبء على مهنة 

 الطب، كالذين ليس بؽم تأىيل علمي للقياـ بهذه ابؼهنة ابعليلة.

 المريض ثانيا: رضا

إف حرية ابؼريض في إختيار طبيبو ىو شرط بؼشركعية التدخل الطبي، لذلك يلزـ الطبيب لقيامو بالعلبج أك 
العمليات ابعراحية ابغصوؿ على رضا ابؼريض بذلك ك لا بهوز ابؼساس بها بغتَ رضائو أك بدكف علمو، طابؼا أف 

رضا شخصيا كلا يغتٍ عن ذلك صدكر الرضا من أحد ابؼريض بالغ كفي كعيو التاـ فإنو ينبغي أف يصدر منو ال
أقرباءه أك أم شخص آخر تربطو بو صلة كثيقة، ىذا الرضا ليس معناه أف بهيز فعل ما يشاء فهو لا يبرر خطاه، 

 لأف أم مساس بحرمة ابعسد كسلبمتو يشكل جربية كىناؾ إستثناء في حالات ك نذكر منها:

 لية مستعجلة لا تنتظر حتى إعلبـ الطبيب كأخذ رضاءه.حالة الإستعجاؿ كاف تكوف ىناؾ عم -

 أف يتنازؿ ابؼريض عن حقو بأف يقوؿ للطبيب إفعل ما تراه ضركريا لشفائي. -

ابغالة النفسية للمريض كمدل تقبلو بغالة النصيحة ابػطتَة، كبؽذا الرضا بهب أف تتوفر فيو بؾموعة من  -
 الشركط نذكر منها: 

كعا حيث لا يكوف كذلك إلا إذا كاف التدخل الطبيب قصد برقيق الشفاء . أف يكوف الرضا مشر 1
 للمريض كالمحافظة على حياتو.
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. أف يكوف الرضا بفن لو صفة: كيقصد بشخصية صدكره بفن لو ابغق فيو سواء أكاف صاحبو أك من بيثلو 2
 قانونا.

  . أف يكوف الرضا حرا..3

فض العلبج فمن أف يكوف الرضا متبصرا: أم أنو عندما يصرح ابؼريض القادر على التعبتَعن إرادتو بر . 4
 .أف بوتـً ىذا الرفض  1الواجب على الطبيب

 .بطبيعة العمل كحقيقة مرضو كابػطر الذم ينتظره بعد أف يصرح الطبيب

بي، كقد إستقر الفقو كالقضاء على كما بللص إليو افُ أف رضا ابؼريض شرط من شركط الإباحة العمل الط
ذلك، أف السبب في رضا ابؼريض قبل التدخل ابعراحي أك العلبجي يعد صيانة بغقو في سلبمة جسمو كتكاملو 

 ابعسدم كإحتًاما بغريتو الشخصية. 

 ثالثا: إتباع الأصول العلمية

بدا لا يستطيع أم  2بابؼركنةيوجد في كل مهنة من ابؼهن قواعد كأصوؿ عامة بركم سلوكياتها كىي تتسم 
قانوف إللحاؽ بها نظرا بعمودىا، أك لأنها في تنامي مستمر بحيث لا بيكن حصرىا بنصوص بؿددة، ىذه  القواعد 
ذات طبيعة ملزمة مثلها مثل النصوص القانونية الأخرل، فهي فَ تستقر إلا بعد أف أخذت من أصحابها ابعهد، 

، بقوبؽا "أخلبقيات الطب ىي بؾموعة ابؼبادئ كالقواعد كالأعراؼ التي يتعتُ بؽذا من الواجب على رجاؿ الأطباء
 على كل طبيب أك جراح أسناف أف يراعيها"

كبعد إتباع الطبيب للؤصوؿ ابؼهنية ابػاصة ابؼعركفة لدل أىل العلم كالإختصاص بدهنة الطب الذم ىو 
لدل الطبيب بل لابد أف بيارس الطبيب عملو  شرط بؼشركعية عملو، حيث لا يكفي لإباحة كجود ترخيص قانوفٓ

، 3في حدكد القواعد كالأصوؿ الفنية التي تقتضها مهنة الطب فإما يكوف خركجو مقصودا برركت ابؼسئولية العمدية
ك إبناؿ الطبيب في مراعاة تلك القواعد ترتب ذلك تسويئ حالة أيكن مقصودا إبما كاف نتيجة خطأ  كإذا فَ

كاف مسؤكلا عن جربية غتَ عمدية إلا ىناؾ إستثناء على ىذا ابؼبدأ يبيح فيها الطبيب ابػركج ابؼريض أك كفاتو،  
                                                           

 .11مالكي بقمة، ابؼرجع السابق ، ص - 1
 .49-48عبد الفتاح بيومي حجازم، ابؼرجع السابق، ص  2
كالقانوف الدكفِ، في الشريعة الإسلبمية كالقوانتُ العربية  .عبد القادر الشيخلي، جرائم الإبذار بالأشخاص كالأعضاء البشرية كعقوبتها، الطبعة الأكفُ،-3

  .280، ص2009منشورات ابغلبي ابغقوقية، لبناف،
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ظرؼ إستعجاؿ كالسرعة كالظرؼ الشاده التي يوجد فيها الطبيب : كمن ىذه الظركؼعن الأصوؿ العلمية الثابتة، 
الشاده فضلب عن الظركؼ ابػارجية كالتي يتًتب عليها حرمانو من التطبيق السليم لقواعد العلم، كيقصد بالظركؼ 

التي بريط بالطبيب تلك ابغالات التي بوتار فيها الطبيب اليقظ، فلو أف بىرج على الأصوؿ الثابتة بشرط أف تكوف 
ك ابغقيقة أف إتباع الأصوؿ العلمية ابؼقررة من قبل ، للخطر لا يعرضوجهوده خالصة لفائدة ابؼريض كحده كإ

لى ملكة الإيداع لديو، كأف ينفد ما يقوـ بو الأطباء كصورة طبق الأصل أك نسخة الطبيب لا تعتٌ القضاء ع
مكررة، ذلك إنو في النظريات العملية يوجد بؾاؿ للئختلبؼ، فإذا كانت ىناؾ كسيلة عملية  بؿل خلبؼ بتُ 

إذا أخد الطبيب مؤيد كمعارض بؽا، فالطبيب  في ىذه ابغالة لا يعد كقد خالف الأصوؿ العلمية ابؼستقرة ككذلك 
 برأم مرجوع أك ضعيف في بؾاؿ الكشف عن الأمراض الرأم الراجع .

ففي ىذه الفركض لا بيكن القوؿ بأف الطبيب قد خالف الأصوؿ الطبية ابؼرعية أك ابؼستقرة، متى برقق من 
ركض لا يسأؿ فأف الطبيب إتبع أصوؿ ابؼهنة ك بذؿ القدر اللبزـ من العناية ك اليقظة كابغذر، ففي كل ىذه ال

إما إقتًف عملو الطبي بابػطأ فإنو يسأؿ مسؤكلية غتَ عمدية، كيقدر ابػطأ الطبي كفقا  ،حتى كلو فشل العلبج
كلذلك يسأؿ الطبيب الذم أجرل عملية جراحية بسلبح غتَ معقم، أك إذا ، للقواعد العامة في ابػطأ غتَ العمد

بفا أدل افُ جراحة أخرل توفى بسببها، أك إذا جرل ابعراحة  ترؾ أداة من أدكات ابعراحة سهوا في بطن ابؼريض
كيسأؿ كذلك الطبيب متى كاف ملزما بالتدخل في حالة عاجلة كحالة إنفجار الزائدة  .جود بالتحذيردكف ك 

 الدكدية، ككجود بداية إلتهاب بركتوفٓ.

ؿ العناية بؼريضو جهودا صادقة ذأف إلتزاـ الطبيب ىو إلتزاـ بب 1كفي ذلك تقوؿ بؿكمة النقض ابؼصرية
يقظة، تتفق في غتَ الظركؼ في الإستثنائية مع الأصوؿ ابؼستقرة في علم الطب، فيسأؿ الطبيب عن كل تقصتَ في 
مسلكو الطبي، لا يقع من الطبيب يقظ في مستواه ابؼهتٍ، كجد في نفس الظركؼ ابػارجية التي أحاطت بالطبيب 

مسئوؿ أف ىو أجرل عملية جراحية كىو في حالة سكر أك أجراىا كيده اليمتٌ ابؼسئوؿ كلذلك لا يكوف الطبيب 
مصابة بالعجز عن ابغركة أك قاـ بنقل الدـ  بؼريض دكف فحصو أك أغفل ربط ابغبل السرل للمولود بفا أدل إفُ 

 كفاتو . 

ة ابؼستقرة العملي كخلبصة ما سبق أنو بهب على الطبيب مراعاة الأصوؿ ابؼهنية الطبية في عملو، بالقواعد
       بزليصو من الآمة التي يعافٓ منها .  على شفائو ك أف يبذؿ بؼريضو جهودا صادقة يقظة من أجل العمل فيها ك 

                                                           
-

1
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 رابعا: قصد العلاج

ليس من ابؼعقوؿ أف يقرر ابؼشرع حقا ثم يعاقب على الأفعاؿ التي بسارس كفقا لو، فقصد العلبج يكاد أف 
ن الشركط ابعوىرية كالازمة لإباحة العمل الطبي، فلب بهوز للطبيب بفارسة عملو، إلا إذا  ينعقد بالإبصاع بأنو م
كالغاية من بفارسة العمل الطبي متمثلة في العلبقة التي  عمل مشركع لابد لو غاية مشركعة كانت لو غاية إف كل

من أجل برقيق مصلحة ابؼريض في صيانة جسمو من الأمراض كالآلاـ  1تربط الطبيب بابؼريض فقط كبشكل منعزؿ
أك بزفيف حدتها كالوقاية من بعض الأمراض كالكشف عن أسباب سوء الصحة ك شفاءه، فإف خرج العمل الطبي 
الذم يقوـ عن قصد العلبج يفقد مشركعيتو كصفتو الطبية، كاف يكوف الغرض لإشباع الشهوة العلمية أك بػدمة 

حتى كلو توافرت في عملو باقي شركط ،الطب حيث يسأؿ الطبيب بإعتباره معتديا على ابغقوؽ الإجتماعية علم 
 فشل العلبج قرينة الإباحة، كحتى كلو كاف التدخل بإقرار من ابؼريض فهو صادر بفن لا بيلكو. إلا أنو لا يعتبر

 ابؼهتٍ لتقرير مسؤكلية الطبيب. الطبيب, ففي ىذه ابغالة بهب البحث على صور ابػطأ أقاطعة على خط

كابغقيقة أف قصد العلبج ابؼشتًط ضمن شركط بفارسة العمل الطبي يعد تطبيقا بغسن النية الذم ينبغي 
توافره في إستعماؿ ابغق كسبب للئباحة، ذلك سلبمة جسم الإنساف ىي من النظاـ العاـ، كإف بضايتها أمر 

ى ىذا الأصل إلا إذا كاف فعل ابؼساس بسلبمة ابعسم بوقق فائدة يقتضيو لصافٌ العاـ، كلا بهوز ابػركج عل
الإنساف نفسو، لذلك قصد العلبج لدل الطبيب متى كاف تدخلو قد انصرؼ إفُ برقيق غاية أخرل أك غرض 
آخر كغرض إجراء بذربة علمية ففي ىذه ابغالة بىرج من دائرة الإباحة كيدخل في دائرة التجرفٔ، الأمر الذم يؤدم 

 ابؼسئولية ابعنائية للطبيب. تطبيقا لذلك بأنو جربية معاقبا عليها على أساس العمد قياـ الطبيب بإجراء عملية إفُ
بتً عضو من أعضاء ابعسم لشخص بقصد تسهيل بزليصو من ابػدمة العسكرية، حتى كلو تم ذلك برضاء المجتٍ 

 عليو أك بناء على رضائو.

إف الطبيب لا يعد مستعملب بغقو متى كجو فنو إفُ الغرض غتَ ابؼطلوب كىو علبج ابؼريض، حتى  كذلك
ختَ كإراحة ابؼريض كبزليصو من الآلاـ ابؼبرحة التي يعافٓ منها، فيقدـ قتل ابؼريض كإنهاء حياتو. قق رضا الأكلو بر

  توجد ضركرة بىشى منها على حياة الأـ.أك كاف ابؽدؼ من الإجهاض إعانة ابؼرأة على منع النسل طابؼا إنو لا
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 المطلب الثالث: مفهوم المسؤولية الطبية

تثور ابؼسؤكلية الطبية عندما يتخلف أصحاب ابؼهنة عن بذؿ العناية التي تتطلبها مهنتهم كالتي ينتظرىا منهم 
ية، كبالتافِ تقوـ ابؼسؤكلية ابؼرضى، كقد كانت تكل ابؼسؤكلية بؿلب للعديد من الأراء الفقهية كالتطبيقات القضائ

بغماية حياة ابؼرضى بفا  بدهنة الطبابعزائية للطبيب عند إخلبلو بالتزاـ أك بواجب تفرضو عليو الأنظمة ابؼتعلقة 
يصدر عن الأطباء من أخطاء تنتج عنها آثارا سلبية فعليو، إف بؾاؿ البحث في مفهوـ ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب، 

 إفُ تعريف ابؼسؤكلية الطبية، ثم تبياف أنواع ابؼسؤكلية، التي تقوـ عليها ابؼسؤكلية الطبية، ىذا يدفعنا كمن باب أكفُ
  :النحو ىذا ما سيتم دراستو على

 أولا: تعريف المسؤولية الطبية

التي تطلبها مهنتهم  1تلك ابؼسؤكلية التي تقوـ عندما يتخلف أصحاب ىذه ابؼهنة عن بذؿ العناية ىي 
كالتي ينتظرىا منهم ابؼرضى بهدؼ شفاء ابؼريض أك برستُ حالتو، لذلك بهب أف يكوف الطبيب مسؤكلا أماـ 
مهنتو كإف يؤديها بإتقاف لأف ىناؾ قانونا بوكمها كينظمها لأف الإخلبؿ بذلك )ابػطأ( يتًتب مسؤكلية، ىذه 

ية، ىذا ما سنتطرؽ إليو بالتفصيل لأنواع ابؼسؤكلية الطبية كىي  ابؼسؤكلية قد تكوف تقصتَية أك مدنية أك جنائ
 كالآتي:

 .ثانيا : المسؤولية المدنية

أبصعت معظم التشريعات ابغديثة على أف ابؼسؤكلية ابؼدنية تقوـ على فكرة ابػطأ، كفكرة الضركرة كفكرة 
طأ في حتُ أف فكرة الضرر يوجب ابؼسؤكلية التعدم كالتداخل بتُ ابؼسؤكلية ابعزائية كابؼدنية، يستند إفُ فكرة ابػ

. التي تتمثل في تعويض ابؼضركر عما حل 2ابؼدنية كحدىا كبالتافِ فإف ابؼسؤكلية ابؼدنية بوكمها قواعد القانوف ابؼدفٓ
الإلتزاـ بو من أضرار مادية أك أدبية بسبب ابػطأ الطبي، كبالتافِ فإف الفعل الضار ىو منشأ حالة ابؼسؤكلية ابؼدنية 

بتعويض الضرر ىو الأثر ابؼتًتب على تلك ابغالة القانونية فإف ابؼضركر يكوف بابػيار بتُ رفع دعواه أماـ المحكمة 
ابؼدنية أك الإستفادة من الطريق ابعنائي كيدعى بابغق ابؼدفٓ أماـ المحكمة ابعنائية التي تنظر ذات الواقعة، في حالة 

 .3أك ابؼؤقت عن الأضرار ثبوت الإدانة بالتعويض النهائي
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فإف فكرة ابؼسؤكلية ابؼدنية العقدية النابصة عن عمل الطبيب فَ يأخذ بها القضاء الفرنسي إلا بعد 
 20تاريخ أم بعد القرار الشهتَ الصادر عن الغرفة ابؼدنية لمحكمة النقض الفرنسية ب 1936سنة
 ." mercieمرسي بقرار" ابؼعركؼ1936مايو

 التقصيريةثالثا: المسؤولية 

حكم بدحكمة باريس ما منها متعلقة بابؼسئولية التقصتَية، حكاـأ القضاء الفرنسي تضمن
ـ،  الذم ذىبت فيو إفُ أف ابؼسؤكلية التي تتعرض بؽا ابؼستشفيات ذات طابع تقصتَم بصفة 18/3/1938في:

الطبيب، أخذ القضاء الفرنسي بابؼسؤكلية التقصتَية عندما تأخذ بـالفة الطبيب  عامة لإنعداـ حرية ابؼريض بإختيار
لإلتزامات ببذؿ العناية طبعا جنائيا، أم يصبح فعلو منطويا برت لواء التجرفٔ فسبب ابؼسؤكلية الطبية ىو الفعل 

طبيعي أف يتوفُ الطبيب ابؼعافً ابؼكوف للجربية كمن ثم فإف القضاء ابعنائي يكوف بـتصا بالدعول ابؼدنية لأنو من ال
طبقا للعقد الطبي أك عند عدـ كجود بمط للعلبج كأف يبذؿ ابؼعافً العناية ابؼطلوبة حسب نوع ما إذا كاف إلتزاما 

 أخطكبدكف العقد ابؼوجود لا بيكن القياـ ابؼسؤكلية كما يعتٍ أيضا بانو كل فعل . ببذؿ العناية أـ بتحقيق نتيجة
لزـ فاعلو بالتعويض، كلذلك فإف ابؼسؤكلية التقصتَية ىي تقصتَ في مسلك الطبيب, كإف سبب ضررا للغتَ ي

 .1إخلبؿ حتى الغتَ ابؼعتمد بالإلتزاـ التعاقدم جزائو مسؤكلية عقدية

 رابعا: المسؤولية الجنائية 

ىي بـالفة الطبيب لقاعدة قانونية آمرة أك ناىية  يتًتب عن بـالفتها عقوبات قانونية معينة ذات طابع 
جزائي كردعي كتتمثل ىذه ابؼخالفة في إتياف بفعل بهرمو القانوف أك الإمتناع عن فعل يعده القانوف جربية كيعاقب 

رـ الفعل بناءا على نص ابؼادة الأكفُ من قانوف عليو بحكم قضائي، كيشتًط لقياـ ابؼسؤكلية كجود نص قانوفٓ به
". 42كتكريسا للدستور ابؼادة  العقوبات  "لا إدانة بدقتضى قانوف صادر قبل إرتكاب الفعل المجرـ

، كما أكتقوـ ابؼسؤكلية ابعنائية على عناصر الوعي كالإرادة كالتمييز كابػطأ كأىم ىذه الأركاف ىو ابػط
خل في إحدل صور ابػطأ الأربعة) الإبناؿ, الرعونة, عدـ الإحتًاز, بـالفة القوانتُ تعرؼ أيضا أنها كل فعل يد

اللوائح( ترتب نتيجة إجرامية، حتى كلو إنعدـ القصد ابعنائي، ىذا ما سوؼ نفصل فيو في الفصل الثافٓ حوؿ 
 برديد ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب .

                                                           
، ص 2005ة، ابعزائر، القسم العاـ، ابعزء الأكؿ، ديواف ابؼطبوعات ابعامعي لطبعة السادسة، ا عبد الله سليماف، شرح القانوف العقوبات ابعزائرم، 1

236. 
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 ملخص الفصل الأول:

حقيقة كفاة الإنساف بؽا بالغ من الأبنية كما ذكرتو سابقا أف ىناؾ في ختاـ الفصل الأكؿ أف ما بيكننا قولو       
ذلك بإبراز موقف ابؼشرع ابعزائرم كالتشريعات  أراء بـتلفة حوؿ بغظة برديدىا كل من الناحية الطبية كالقانونية

قيقتها فعلى الطبيب كما يقوـ بو كالشريعة الإسلبمية، فعليو ما ابؼوت ىي اللحظة ابغابظة في التأكد من ح ابؼقارنة
الطبي كفق شركط كأسس كاجب إتباعها بؼمارسة مهنة الطب بشكل من ابغيطة كابغذر بدكف إبناؿ في إبساـ عملو 

ونو الشخص ابؼسؤكؿ عن فعلو، كىو ة ذلك لكعليكفي حالة ابػطأ أك بإحدل صوره تبرز ابؼسؤكلية الطبية صحيح 
 ماـ جسم الإنساف كما لو من قدسية عن سائر ابؼخلوقات.أ
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 الفصل الثاني: حدود المسؤولية الجنائية للطبيب عن تحديد لحظة الوفاة

لقد أدل التقدـ الذم مس بصيع المجالات لاسيما المجاؿ الطبي إفُ تغتَ كسائل العلبج من تقليدية إفُ  
كسائل علبج حديثة حققت إبهابيات كفوائد عديدة للبشرية، حيث أمكن التغلب على العديد من الأمراض 

ق في سلبمتو،  فهو عبارة عن كبضاية صحة الإنساف كحياتو ابػاصة، لأف جسم الإنساف ىو المحل ابؼادم كابغ
بؾموعة من ابػلبيا ابؼرتبطة بعضها مع البعض الآخر في نظاـ بالغ التعقيد، ككل فعل من شأنو ابؼساس بهذا التًابط 
يتحقق بو معتٌ الإعتداء على سلبمة ابعسم، فإحداث جرح عليو من شأنو إف يقضي على التلبحم كالتًابط 

فِ يعد مساسا بسلبمة ابعسم، كقد أدل ىذا التطور العلمي كالتقتٍ للطب إفُ بركز ابؼوجود بتُ ىذه ابػلبيا كبالتا
العديد من الإبقازات ابغدية كالتلقيح الإصطناعي كالإستنساخ البشرم ككذا عمليات نقل كزراعة الأعضاء 

ت قانونية تتصل البشرية، كىذه الأختَة إف حققت إبهابيات كمصافٌ إجتماعية كفردية، إلا أنها أثارت عدة مشكلب
بكرامة الإنساف كحرمة جسمو ككذا حدكد كمسؤكلية الطبيب ابعزائية القائم بها في حالة بـالفتو لضوابط كشركط 

عندما يكوف أماـ جثة  ،كىنا تثتَ مشكل بشأف برديد بغظة الوفاة حقيقية ـ بهذا النوع من العمليات من جهةالقيا
ية ابؼعيار التقليدم، في برديدىا ىذا من جهة، كمن جهة ثانية أثبتت لابد أف تتحقق الوفاة، ككذلك لعدـ كفا

التقنيات الطبية ابغديثة جواز إمتداد حياة الإنساف بواسطة الأجهزة الصناعية، ما يسمى بالإنعاش الصناعي، ىذا 
 الأختَ بهعل الشخص في حد فاصل إذا ىو حي أك ىو ميت.

كفق شركط لنقل العضو من ابؼيت ذلك في حدكد قانونية   كما يقاـ عليو الطبيب من مسؤكلية جنائية
 كضمانات عند إيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي. 

فعلى إثر ىذا التقدفٔ إرتأيت إفُ تقسيم ىذا الفصل إفُ مبحثتُ نتعرض أكلا إفُ ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب 
حوؿ ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب في نقل عند رفع أجهزة الإنعاش الصناعي كمبحث أكؿ، ثم يليو ابؼبحث الثافٓ 

 الأعضاء من ابؼوتى. ككل من ىذه ابؼباحث  نتناكبؽا في مطالب كفركع للشرح بالتفصيل.
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 المبحث الأول: المسؤولية الجنائية للطبيب عند رفع أجهزة الإنعاش 

نظرا لتقدـ العلوـ البيولوجية، كتطور ابؼكتشفات الطبية ابغديثة ظهرت كسيلة فنية جديدة في بؾاؿ الطب 
كابعراحة، تتمثل في الإنعاش الصناعي، كالذم يستهدؼ حفظ حياة ابؼريض الذم توقف عن العمل كذلك عن 

يؤدم ذلك في بعض ابغالات إفُ  طريق أجهزة ككسائل صناعية تعيد للقلب كابعهاز التنفسي نشاط عملها. بحيث
إستًداد الإنساف كعيو كاملب، كإستعادة كظائفو الأساسية، فالغرض من إستخداـ أجهزة الإنعاش الصناعي ىو 

 إطالة حياة ابؼريض.
كيصعب في الواقع كضع تعريف جامع للئنعاش الصناعي، نظرا لتطوره ابؼستمر، كىو في بؾملو عبارة عن  

بؼخصصة بغالات مرضية جسيمة كخطرة، كالتي لو تركت كشأنها لأفضت في فتًة زمنية الأساليب العلبجية ا
 متناىية القصر إفُ كفاة ابؼريض، أك التسبب في إصابة عضوية غتَ قابلة للشفاء .

كيثتَ الإنعاش الصناعي بدكره أيضا الكثتَ من ابؼشاكل ابؼرتبطة بنواحي عديدة، فهو يبرز من الناحية الطبية 
الثالثة للئنساف، أم ابغالة الفاصلة بتُ ابغياة كالوفاة، كما يرتبط منها من حالات فقد الشعور أك الغيبوبة  ابغالة

إنو 1أسبابها كدرجاتها، كمدل جواز إستخداـ ىذه  الأجهزة من كجهة نظر القانوف ابعنائي، خاصة إذا ما علمنا 
مد إذا قاـ بإيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي عن مريض لا صعوبة في إف الطبيب يسأؿ جنائيا عن جربية القتل الع

توقف قلبو كجهازه التنفسي عن العمل كقبل حدكث موت ابؼخ, فابؼريض ىنا يعتبر حيا من الناحية الطبية 
 كالقانونية. 

كلكن الصعوبة تثور عندما بيوت ابؼريض بدوت خلبيا بـو، بحيث تنتهي حياتو الإنسانية رغم بستعو بحياة 
بفضل إستخداـ أجهزة الإنعاش الصناعي فهل بهوز للطبيب ابؼختص بالإنعاش إنهاء ىذه ابغياة العضوية عضوية 

الصناعية بإيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي ؟ كما مدل مسؤكلية الطبيب ابعراح عند نقل الأعضاء؟ كما ىي 
ونية للئنعاش الصناعي كضمانات الشركط التي يتبعها الطبيب عند نقل العضو من ابؼيت؟ ثم ماىي ابغدكد القان

إيقاؼ ابغياة الصناعية للمريض؟ كفي حالة بـالفة الشركط اللبزمة بغماية ابؼريض كيف تقوـ ابؼسؤكلية ابعنائية 
 للطبيب كفق صور ابػطأ الطبي ابؼعركفة؟.

 كل ىذه التساؤلات الواردة سنقوـ بالإجابة عنها في ابؼطالب الآتية.
 
 

                                                           
1

 .323مشوك وصش اىذَه، اىمشجغ اىسابق،  -
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 الإنعاش الصناعي المطلب الأول: مفهوم 

من ابؼعلوـ أف ابؼريض لا بوتاج لتًكيب أجهزة الإنعاش الصناعي إلا إذا كامن كضعو الصحي في حالة 
 حرجة، بحيث يتطلب ذلك من الطبيب السرعة في تركيب الأجهزة، لأنو ملزـ بدوجب طبيعة علمو كإختصاصو

 ببذؿ العناية اللبزمة لعلبج مريضو، كإلا يتًتب عليو برويلو فورا إفُ ابعهة التي بها أجهزة كأطباء بـتصوف.
فإذا قاـ الطبيب بهذه الإجراءات لا يسأؿ عن أية نتائج بردث بؼريضو، كأساس ذلك أف الطبيب ملزـ 

 .1ببذؿ عناية كليس برقيق نتيجة
كلكن من ابؼمكن أف بودث غتَ ذلك بأف بيتنع ابؼريض عن ابػضوع للئنعاش الصناعي رغم ابغاجة ابؼاسة 

 إليو، أك قد يقوـ الطبيب برفع أجهزة عن ابؼريض بعد تركيبها ذلك كفق حدكد قانونية كضمانات تقاـ عليها.   

 نعاش الصناعيول: تعريف الإالفرع الأ

أك ابغفاظ على  -الإنعاش الصناعي -العناية ابؼكثفة -منها: العناية ابؼركزة أطلق الأطباء عليو عدة تسميات
 ابغياة بوسائل صناعية، يتم العمل بوسائل الإنعاش في غرؼ العناية ابؼركزة بابؼستشفيات.

بأنو " بؾموعة من الوسائل كالإجراءات الطبية ابؼعقدة التي تستخدـ لفتًة ما،   2كيعرؼ الإنعاش الصناعي
طوؿ أك تقصر لتحل بؿل أك تساعد الوظائف العضوية الأساسية للمريض، كذلك  حتى يتمكن من إجتياز قد ت

الفتًة ابغرجة  خلبؿ مرضو يكوف فيها معرضا لإحتمالات ابؼوت أك ابؼوت ابغقيقي إذا فَ تستعمل لو ىذه 
 الوسائل، كمن أمثلة الأمراض التي تعافً بكثرة بواسطة 

 ي في ابعزائر كغتَىا من الدكؿ :أجهزة الإنعاش الصناع
حوادث السيارات التي ينتج عنها كسور بابعسم أبنها كسور القفص الصدرم، في ىذه ابغالات إذا ترؾ 
فيها ابؼريض يتنفس بدكف مساعدة صناعية فإنو عاجلب أك آجلب سيتعرض بؽبوط أك فشل ابعهاز التنفسي، بفا 

اة، كىناؾ أمثلة عديدة منها على سبيل ابؼثاؿ لا ابغصر، حالة يؤذم إفُ حدكث مضاعفات خطتَة تنتهي بالوف
شلل الأطفاؿ حالات التسمم بابؼخدرات، كابؼنومات كابؼهدئات، حالات مرض التيتانوس، حالات الغيبوبة النابذة 

 عن إصابات الرأس إفٍ. 
 كما أف ىناؾ أمثلة أخرل تعافً في مراكز العناية  ابؼركزة منها:

                                                           
 .255ماجد بؿمد لافي، ابؼرجع السابق، ص -1
 .331-330ص ابؼرجع السابق، ص مركؾ نصر الدين،  - 2
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 الكلوم : كتعافً بالكلى الصناعية.حالات الفشل  -
حالات بطء أك عدـ إنتظاـ  ضربات القلب: كىي تعافً بواسطة جهاز إلكتًكفٓ صغتَ، كيسمى منظم  -

ضربات القلب الصناعي، كىو جهاز يزرع في جسم ابؼريض برت ابعلد كيقوـ بتنظيم  ضربات القلب ليلب كنهار 
 عاف فيها بوسائل صناعية بغفظ ابغياة بصورة مؤقتة :أكلعدة سنوات، كمن أركع الأمثلة التي يست

عمليات جراحة القلب ابؼفتوح : أم عملية ابعراحة القلب داخل ابؼفتوح  نفسو، كىي تشمل أنواعا كبتَة 
من ابعراحة أبنها عمليات تغتَ صمامات القلب التالفة، بصمامات أخرل مصنوعة من مواد أخرل صناعية، 

كىي أجهزة تقوـ بوظيفة القلب كالرئتتُ  بأجهزة الرئة كالقلب الصناعية، العمليات بنجاحكيستعاف في إبساـ ىذه 
كذلك حتى تتم عملية ابعراحية الدقيقة، كيعود بعدىا قلب ابؼريض إفُ ابػفقاف، كتعود  خلبؿ فتًة توقف القلب،

للمريض حياتو العادية كىناؾ أيضا كثتَ لأنواع الأمراض التي تعافً عن  طريق الإنعاش لا داعي للخوض فيها 
ل صناعية تقوـ بدختلف لبعدىا عن موضوع بحثنا ىذا، كلقد أمكن في السنوات الأختَة التوصيل إفُ إبهاد كسائ

 كظائف ابعسم ابؽامة مثل 
الرئة، كالقلب، ك الكلى، كلكن فَ يتم التوصل حتى لآف إفُ إبهاد جهاز صناعي بول بؿل ابؼخ، كمن ثم 
بقيت ىذه الناحية دكف كضوح كعليو إعتبرت الإصابات  التي تصيب الشخص في رأسو غيبوبة . كىو ما 

 . سنتعرض لو في النقطة ابؼوالية 
 الفرع الثاني: الغيبوبة ودرجاتها

الغيبوبة ىي "عبارة عن فقداف الوعي كالشعور كالإحساس ابػارجي " كبؽا أسباب عديدة منها : الإصابات 
ابؼخية، حدكث نزيف، تصلب شرايتُ ابؼخ أك الإلتهابات السحائية ابؼخية. كقد بردث الغيبوبة أيضا نتيجة 

الأمراض العصبية ابؼتأخرة، كقد يكوف مردىا إفُ أكراـ أك تشوىات أك  التسمم أك على إثر الإصابات ببعض
 . 1طفيليات بـية، كذلك فإف توقف القلب من شأنو إف يفضي إفُ غيبوبة

 :2كالغيبوبة ليست على درجة كاحدة بل بسر بدراحل ثلبث حسب درجاتها كىذه ابؼراحل ىي
نا اثر الدىشة أك الذىوؿ الشديدين، كيصعب تعقب تطور الغيبوبة ابؼؤقتة : بردث الغيبوبة ابؼؤقتة أحيا -1

كالتي  NON REPONSE ORGANIQUEمراحلها، كأىم مظاىرىا عدـ الإستجابة العضوية 

                                                           
 .333-332صص مركؾ نصر الدين، ابؼرجع السابق،  -1
لكلبـ كابغركة كيسميها البعض بالغيبوبة الكبرل أك النهائية كيقصد بها توقف ابؼخ نهائيا بدا في ذلك ابؼراكز العصبية ابؽامة التي بركم في الوعي كا -2

طب ابغديث عدـ الفائدة كالتنفس كالسمع كالبصر كالدكرة الدموية، كالسيطرة على الغدد كعلى درجة ابغرارة كتنظم كظائف الأعضاء ابؽامة، كقد أثبت ال
 من إستمرار أك علبجها بكافة الوسائل الصناعية.
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بيكن علبجها برت تأثتَ ابؼؤثرات الشديدة ك ابؼتكررة، كبإختصار فهي عبارة عن تعطل مؤقت لوظائف ابؼخ 
 س نشاطو العادم .كسرعاف ما يستًد ابؼصاب كعيو ثانية، كبيا

يكوف ابؼصاب في ىذه الغيبوبة فاقد الإحساس كالشعور كبؾرد  coma dépasséالغيبوبة العميقة :  -2
من ابغركة كابؼنعكسات، كلكنو يظل مع ذلك بؿتفظا بحياة عضوية بفثلة في الإبقاء على درجة حرارة ابعسم ك 

يسجل ذبذبات معلنا عن كجود حياة بـية، كىذه ابغالة  التنفس كالدكرة الدموية، بل ك بيكن بعهاز رسم ابؼخ أف
 ليست من قبيل الوفاة كلذا لا بهوز بفارسة عملية إستئصاؿ أم عضو فيها .

أىم ما بييز ىذه الغيبوبة كفاة خلبيا ابؼخ لدل الشخص ك   coma prolongéالغيبوبة ابؼستدبية : -3
 الذم يستحيل عودتها للحياة مرة ثانية .

كابؼخ ىو ابعهاز الذم يسيطر على ابؼراكز العصبية العليا في الإنساف،  كبالتافِ في أدراكو كفي تناسق   
كظائف أعضاء ابعسم، كبوفاة ابؼخ عند الإنساف يفقد كل الصفات التي تتميز بها ابغياة الإنسانية الطبيعية حتى 

تُ الطبية ك القانونية،  لذا يباح إجراء عمليات كلو أمكن الإبقاء على  ىذه ابغالة في حكم ابؼيت من الناحت
 إستئصاؿ كزرع الأعضاء في ىذه ابغالة .

 المطلب الثالث: الحدود القانونية للإنعاش الصناعي وضمانات إيقافو 

يتطلب بياف ابغدكد القانونية للئنعاش التفرقة بتُ حالتتُ: حالة كجود الشخص في غيبوبة عميقة، كحالة 
كجوده في حالة غيبوبة دائمة، ثم الضمانات ابؼتطلبة لإيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي، كسنتعرض بؽذا ابؼوضوع 

 الفرع الثافٓ: ضمانات إيقاؼ أجهزة الإنعاش بشيء من التفصيل في فرعتُ: نتناكؿ في الأكؿ ابغدكد القانونية كفي
 الصناعي. 

 الفرع الأول: الحدود القانونية للإنعاش الصناعي
 : 1يقتضي ىذا التفرقة بتُ حالتتُ

  أولا: حالة وجود الشخص في غيبوبة عميقة:
اييس الطبية إف الغيبوبة العميقة قد بستد بابؼريض أياما أك أسابيع بل كسنتتُ، يكوف فيها حيا حسب ابؼق

ابغديثة للوفاة، كالطبيب في ىذه ابغالة يكوف مسؤكلا جزائيا، إذ قاـ بوقف أجهزة الإنعاش الصناعي عن مريض في 

                                                           
 .334، صابؼرجع السابقمركؾ نصر الدين،  -1
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قصد إزىاؽ ركح  اغيبوبة عميقة كأفضى تصرفو ىذا إفُ كفاة مريضو، كقد يسأؿ جنائيا عن جربية القتل العمد إذ
 مريضو، كقد يسأؿ عن القتل ابػطأ إذا صدر منو إبناؿ أك تقصتَ إبذاه ابؼريض.

لأف كاجب الطبيب ىو المحافظة على حياة الإنساف أك ما تبقى منها، كالطبيب ليس من حقو أف بوكم 
اء، كإبما دكره ىو ، بحجة أف مرضو ميؤكس منو الشف1بابؼوت على شخص أف يقدـ على إنهاء حياتو بإجتهاد منو

إفُ إلزاـ الطبيب بتقدفٔ  2بذؿ العناية من أجل ابغفاظ على صحة ابؼريض، في ىذا النطاؽ يذىب ابؼشرع ابعزائرم
 العلبج للمريض كعلى مسؤكليتو في حالة الإستعجاؿ من أجل إنقاذ حياتو.

أقصى جهده، كإذا كاف  كما إستقر القضاء الفرنسي بالمحافظة على حياة ابؼريض تقتضي من الطبيب بذؿ
 .  ابؼريض مهددا بابؼوت الوشيك كابغاؿ، فيتعتُ على الطبيب مساعدتو قدر ابؼستطاع حتى تنتهي إفُ مصتَه المحتوـ
كيذىب ابؼشرع ابؼصرم نفس ابؼذىب بإلزاـ الطبيب ببذؿ كل ما في كسعو بكو مرضاه كالعمل على بزفيف 

 الآمهم.
 حالة غيبوبة عميقة، يكوف في عداد الأحياء، كمن ثم لا بيكن بأم كبللص ىنا إفُ إف ابؼريض بوجوده في

 حاؿ إف يبادر الطبيب ابعراح إفُ ابؼساس بجسمو قصد إستئصاؿ منو لزراعة في جسم ابؼتلقي.

 ثانيا: حالة وجود الشخص في غيبوبة مستديمة:

صاؿ بالعافَ ابػارجي، كذلك بدوت إف الغيبوبة ابؼستدبية ىي ابغالة التي يفقدىا فيها ابؼريض كل مظاىر الإت
 خلبيا بـو كإنعداـ الإحساس لديو، كىو ما يعتبر مستوفيا للمعيار ابغديث الوفاة.

كجود أجهزة الإنعاش الصناعي على ابؼريض، القصد منها المحافظة على ابغياة العضوية  للؤعضاء ابؼراد 
ب في ىذه ابغالة لا يكوف مسؤكلا جزائيا إذا ما قاـ إستئصابؽا، قصد الزرع حتى لا تتلف من جراء الوفاة، كالطبي

بإيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي، لأف ابؼريض الذم ماتت خلبيا بـو لا يتمتع بحياة إنسانية طبيعية جديرة بحماية 
القانوف، كذلك لأف الواجب ابؼلقى على الطبيب كالذم يتمثل أساسا في شفاء ابؼريض يتوقف في بغظة، كيتحوؿ 

.إفُ ك   اجب ترؾ ابؼريض بيوت في سلبـ كإلا يطيل فتًة عذابو ضد ابؼوت المحتوـ

                                                           
، مركؾ نصر أنظر الفتول الصادرة من المجلس الإسلبمي الأعلى بابعزائر سالفة الذكر، كالتي بسنع الطبيب من إنهاء حياة الإنساف برت أم مبرر كاف -1

 . 335ع السابق، ص ابؼرج الدين،
 الصحة بحماية ابؼتعلق 85/05 رقم للقانوف كابؼتمم ابؼعدؿ ،20/07/2008 في ابؼؤرخ، 08/13 رقم قانوفالفقرة الأكفُ من  154ادة ابؼ -2

 .03/08/2008 تاريخ ،44 عدد ابعزائرية، للجمهورية الربظية ابعريدة كترقيتها،
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كبللص إفُ القوؿ بأف كجود ابؼريض في حالة غيبوبة عميقة بىوؿ للطبيب ابعراح ابؼساس بو كإستئصاؿ 
 .1الأعضاء منو، إذا توافرت لو شركط الإباحة

 الفرع الثاني: ضمانات إيقاف أجهزة الإنعاش الصناعي.

ىناؾ مصافٌ متعددة بيكن أف تتأثر بإيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي القليلة العدد، فهناؾ مصلحة ابؼريض 
ابؼعلقة عليو ىذه الأجهزة للمحافظة على حياتو أك على ما بقي منها، كىناؾ مصلحة غتَه من ابؼرضى الأحياء 

كيقتضي حل النزاع التفريق بتُ حالتتُ،  الذين تقتضي المحافظة على حياتهم تركيب ىذه الأجهزة على أجسامهم،
حالة ما إذا كاف ابؼريض فَ يفقد بعد إتصالو بالعافَ ابػارجي، كحالة ما فقد ىذا ابؼريض كعيو، كذلك بدوت خلبيا 
بـو، فهنا بهتمع في عمل كاحد، ىو إيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي كلا يعد عمل أجهزة الإنعاش الصناعي 

 ية.حرماف من حياة إنسان

كإذا ترؾ الطبيب أجهزة الإنعاش تعمل على ابعثة ابؼريض بعد ذلك فإنو لا يفعل أكثر من إطالة ابغياة 
 العضوية بطريقة صناعية أك إطالة إحتضاره، كىذا ضرب من العبث طابؼا لا فائدة منو لأحد.

هد حتى آخر إذا كاف ضمتَ الأطباء بوتم عليهم بذؿ ابع" L'hermiteكفي ىذا الشأف يرل الأستاذ 
بغظة قبل إعلبف كفاة إنساف، فإنو من ابؼمكن من ذلك أف يرتكبوا بعض الأخطاء، كالتي ليست بالقطع بؾابؽا 
برديد بغظة الوفاة ذاتها، بل على العكس في الإبقاء على ابغياة الصناعية لدل ابؼريض كالذم قد تستمر لبضع 

 . "2ساعات بل كبستد أحيانا لعدة أياـ

أنو متى ثبت بالدليل القاطع عدـ صلبحية الشخص لإستًداد كظائفو العضوية " riquteاذ كيرل الأست
الذاتية أك مكنات الشعور لديو، فإنو ينبغي على الطبيب أف يوقف بؿاكلتو الشجاعة عدبية ابعدكل، كمن ثم فلب 

الذم بوفاة ابؼخ توقف يباح فقط، بل كيفضل أيضا على بؾرد برريك الدـ كالتنفس في جسم الإنساف صناعيا، ك 
 ."على أف يكوف في عداد الأحياء

                                                           
 .337-336مركؾ نصر الدين، مرجع السابق، ص -1

2
-Rapport présenté le 08 mai 1969 au colloque sur la liberté et la responsabilité du médcin. 

Organisé à paris par l'amicale des magistrats résistant. 
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أف إحتًاـ ابغياة لا يعتٍ بالضركرة تقديس ابغياة البيولوجية في ذاتها بل يقتضي  "يرل Royأما الأستاذ 
الواجب إحتًاـ كبضاية أية  مكنة مهمة كانت ضعيفة أك بعيدة عن الإتصاؿ كالإحتكاؾ البشرم بشرط اف تكوف 

 ."حقيقيةىذه ابؼكنة 

كيقرر القضاء الأمريكي كالكندم: أف الطبيب لا بهوز لو أف يقنع برأيو الفردم بعدـ إمكانية عودة ابؼريض 
للحياة الطبيعية، بل بهب عرض مثل ىذا الأمر على فريق طبي متخصص، فإذا ثبت لدل الفريق الطبي أنو لا أمل 

 , في شأف إيقاؼ أجهزة الإنعاش 1تصة" النيابة العامة"في ابغياة الطبيعية للمريض فإنو يستأذف جهة ربظية بـ

 الصناعي، كىذه ابعهة الربظية لن توافق على تنفيذ قرار إيقاؼ ىذه الأجهزة إلا بشرطتُ: 

 بزاذ إجراءات لإعلبف الوفاة، كتحرير بؿضر أك شهادة الوفاة.الأول: إ

 ابغصوؿ على موافقة الأسرة على تنفيذ القرارات. ثانيا:

أكقف الطبيب أجهزة الإنعاش، تنفيذا للقرار ابؼستوفي لشركطو كابؼصادؽ عليو، فإف ىذا الإجراء يكوف  فإذا
 سليما من الناحية الشرعية كالقانونية، كلا يؤخذ عليو الطبيب. 

كقد ذىب إبذاه فقهي في مصر، إفُ إقتًاح عدة عناصر تكوف بدثابة ضمانات لإيقاؼ أجهزة الإنعاش 
 ل ىذه العناصر فيما يلي:الصناعي، كتتمث

قرار بعنة طبية متكونة من ثلبثة أطباء إختصاصتُ على الأقل، بهتمعوف على أنو لاعودة للحياة  -1
 بعد ابؼخ، في ابغالة ابؼعركضة عليهم، مع التوصية بإيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي.

 أسرة ابؼريض عليو.تصديق قاض أك ككيل النيابة العامة على القرار بعد التأكد من موافقة  -2

 بررير بعنة الأطباء ابؼشار إليها أعلبه شهادة بالوفاة قبل أف يقوـ الطبيب بتنفيذ قرار الإيقاؼ. -3

كإجتماع ىذه العناصر ىو ما تقتضيو الأساس الذم يقوـ عليو النظاـ ابؼقتًح، كىو صدكر الإذف في 
ا كاف الطبيب كاللجنة الطبية كابعهة الربظية يعتبركف ذكم التصرؼ بابؼصافٌ ابؼتزابضة في ىذا المجاؿ بفن بيلكو، فإذ

صفة في التدخل بإسم المجتمع لتقرير ما تقتضيو ابؼصلحة العامة، فإف أسرة ابؼريض تعتبر بفثلة لو بعد برقق موتو، 
                                                           

ليا  لولاية نيوجتَسي أصدرت المحكمة العحيث 26/1/1976 ف كونيلبف( عاـأاعي ) قضية كاترين في إحدل قضايا إيقاؼ أجهزة الإنعاش الصن -1
 .557مروك نصر الدين، المرجع السابق،  بعد أف تثبت لديو إستحالة عودة ابؼريض للحياة الطبيعية.الإيقاؼ للؤجهزة الإنعاش الأمريكية قرار 
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إيقاؼ  كلذلك فإنو بهب أف يكوف الربظية للتصديق عليو، كلا بهوز الإكتفاء في ىذا الصدد، بدوافقة الأسرة على
أجهزة الإنعاش الصناعي لأنها قد تستند إفُ أغراض أخرل " كالإنتفاع بالإرث مثلب" لا دخل بؽا في إبزاذ القرار، 
من ىنا جاءت ضركرة تصديق جهة ربظية معينة على قرار الإيقاؼ، كلكن يراعي أف إذف بفثل المجتمع، لا يغتٍ عن 

 .1إذف النواب الطبيعتُ للمريض كالعكس صحيح أيضا

كقد جاء جانب آخر من الفقو على ىذه الضمانات ابؼقتًحة بالقوؿ" من جانبها نرل أف ىذه 
الإحتياطات بهب مراعاتها بصدد قرار إيقاؼ تشغيل أجهزة الإنعاش الصناعي، كإذا كاف بومد لو ىذا الإقتًاح، 

يقن من إنتهاء حياة ابؼريض، الذم إلا أننا نرل أنها مصادرة على ابؼطلوب إذ بهب إبتداء توافر ىذه الشركط كالت
بىضع للؤجهزة الصناعية لإطالة حياتو صناعيا، بقصد الإستفادة من أعضائو فالعبرة ىنا بوجوب التيقن من إنتهاء 

 حياتو.

، إذ أف الأمر يتعلق في 2فهذا ىو رأس النزاع  في ابؼوضوع، كلا يهم بعد ذلك إيقاؼ الأجهزة أك إستمرارىا    
ثة إنساف كليس بحياتو، كمن ثم فإذا كانت حياتو شبو بؿتملة فالأمر متعلق في ىذه ابغالة بجثة إنساف ىذه ابغالة بج

كليس بحياتو، ك إذا كانت حياتو شبو بؿتملة فالأمر يتعلق حينئذ بإطالة كضع جسمو برت سيطرة الأجهزة 
ذا كجب برديد ابؼقصود بالوفاة، الصناعية، كليس البحث في مدل إستمرار ىذا ابػضوع للؤجهزة كإيقافها، كبؽ

 حتى يتمكن أطباء ابؼستشفيات من إجراء عمليات إستئصاؿ الأعضاء من جسم ابؼتوفي".

بناء على ما تقدـ نستخلص إفُ أنو منذ اللحظة التي يتأكد فيها نهائيا موت خلبيا ابؼخ أم إستحالة 
عية التلقائية كإفُ كعيو، كىنا بيكن للطبيب أف عودتها للحياة، فإنو يستحيل معها عودة الإنساف للحياة الطبي

يوقف عمل أجهزة الإنعاش الصناعي، دكف أف يشكل ذلك جربية في حكم القانوف، كما بيكن الإستمرار في 
عمل ىذه الأجهزة كلكن ليس بغرض إطالة حياة ابؼريض فهو قد مات بالفعل، كلكن بغرض المحافظة على القيمة 

د إستئصالو لزراعة في جسم شخص مريض ىو في حاجة ماسة إليو، فصلبحية العضو البيولوجية للعضو ابؼرا
ابؼستأصل للزرع يعتمد  أساسا على إستمرار دخوؿ ابؼواد المحملة بالأكسجتُ، كىذا إستمرار بيكن أف يتحقق 

 ليس فقط قبل ابؼوت، كلكن بعد ابؼوت بفضل إستخداـ أجهزة الإنعاش.

                                                           

-
1

 .232مشوك وصش اىذَه، اىمشجغ اىسابق، 
 . 259، ص2009ماجد بؿمد لافي، ابؼسؤكلية ابعزائية عن ابػطأ الطبي، دراسة مقارنة، الطبعة الأكفُ، دار الثقافة ، الأردف،   -2
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اء في ابؼوضوع، فنحن نرل لزكما أف يأخذ ابؼشركع ابعزائرم بالضمانات التالية، كإتساقا بل كتوافقا مع الآر 
 عند إيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي عن ابؼريض:

الفقرة الثانية من قانوف بضاية  167رأم اللجنة الطبية ابؼنصوص عليها في ابؼادة  أخذ -1
الصحة كترقيتها، بوقف أجهزة الإنعاش الصناعي على ابؼريض، بعد التأكد من موت خلبيا بـو، ذلك أف 

 معيار ابغديث للوفاة، يعتمد حتى الآف على كفاة خلبيا ابؼخ. 

 ".1996نوفمبر  28من دستور  139مي ابغريات كابغقوؽ" ـ إستئذاف القضاء، بإعتباره حا -2

  إستئذاف أسرة ابؼريض. -3

كإذا كاف القانوف ابعزائرم بومي الشخص في حياتو كتكاملو ابعسدم فذلك لأنو في نطاؽ حالة الوعي 
بالعافَ ابػارجي، أما من ماتت خلبيا بـو كأصبح في حالة غيبوبة نهائية غتَ قابلة للعلبج،  كالقدرة على الإتصاؿ

فهو شخص بؾرد بساما من الوعي كابغياة الإنسانية الطبيعية التلقائية أم يعد في حكم الأموات من الناحية 
اعة في جسم إنساف آخر إذا القانونية كالطبية، كفي ىذه ابغالة يسمح القانوف بإستئصاؿ عضو من جثتو  لزر 

 توافرت شركط ذلك، لأف القانوف كضع أساسا لتحقيق مصلحة لتحقيق مصلحة الأحياء. 

 الفرع الثالث: الإنعاش الصناعي و بعض جرائمو من قانون العقوبات الجزائري

عن مريض فلب صعوبة في مساءلة الطبيب جنائيا عن جربية قتل، إذا قاـ بإيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي، 
توقف قلبو كجهازه التنفسي عن العمل، كقبل حدكث موت ابؼخ فابؼريض في ىذه ابغالة يعتبر حيا من الناحية 
الطبية كالقانونية. فهناؾ أسئلة عديدة تثور في ىذا المجاؿ حوؿ إمتناع الطبيب عن تقدفٔ ابؼساعدة لشخص في 

إنهاء حياة عضوية ابؼريض بايقاؼ الأجهزة  حالة ابػطر؟ كىل بهوز للطبيب ابؼختص بالإنعاش الصناعي
 ؟1الإنعاش

تقسيم     ستخدام أجهزة الإنعاش وعن تقديم مساعدة لشخص في خطرلإمتناع جريمة الإأولا: 
ابعرائم العمدية كما ىو معركؼ في يكوف إفُ جرائم إبهابية ركنها ابؼادم من فعل كالقتل كالسرقة  كجرائم سلبية 

من  الفقرة الثانية 182نصت عليو ابؼادة  ما ركنها ابؼادم يتمثل في برقيق نتيجة إبهابية ناشئة عن ىذا الإمتناع،

                                                           
1

 .565ماجد محمد لافي، المرجع السابق، ص -
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كيتضح من ىذه الفقرة جربية الإمتناع عن تقدفٔ ابؼساعدة بتوافر ركناف"  ابؼادم: ذلك بتحقق  1قانوف العقوبات
ابؼعنوم: توافر العلم كالإرادة لدل ابؼتهم كبيتنع عمدا  -بوجود شخص في خطر بحيث يقتضي التدخل ابؼباشر

 بتقدفٔ ابؼساعدة.

بدجرد إخلبؿ الطبيب بالإلتزاـ بقواعد ابؼهنة فتقع جربية الإمتناع تقدفٔ ابؼساعدة في بؾاؿ العمل الطبي 
 .2الطبية أك كاجب الإنسافٓ، فلب يشتًط أف يكوف من شأنو تدخلو ابؼساعدة في إنقاذ حياة ابؼريض

يتعتُ على الطبيب تقدفٔ ابؼساعدة بقدر الإمكاف للمريض ابؼهدد بابؼوت أكيد أك حاؿ فيجب عليو  أف 
عملها، متى كجدت فرصة حقيقة لبقاء ابؼريض على قيد  ي عليو كإستمراريقوـ بتًكيب أجهزة الإنعاش الصناع

ابغياة، فإذا إمتنع الطبيب عن تركيب ىذه الأجهزة أك ترؾ ابؼريض بدكف مساعدة بعد قفل الأجهزة عن جسمو 
رفضو كقبل موت خلبيا ابؼخ، فإنو يتسبب بذلك في موت ابؼريض موتا حقيقيا، من ثم يسأؿ عن تقدفٔ ابؼساعدة، ل

 قبوؿ ابؼريض على أساس أنو ميت من كجو نظره، دكف أف يقوـ بفحصو أك يتأكد من موتو.

 ثانيا: إيقاف أجهزة الإنعاش الصناعي وجريمة القتل

من ؽ ع ج بوقوع الفعل على إنساف حي، ككوف  254تتخلص أركاف القتل العمد حسب نص ابؼادة
وفاة، فغذا ثبت الإعتداء كقع على ابؼيت لا يعد قاتلب يعاقب القتل نتيجة لفعل ابعافٓ، قصد ابعافٓ إحداث ال

ت خلبيا مخ و بجربية أخرل تطبيقا بؽذا بأف القوؿ بإيقاؼ الطبيب أجهزة الإنعاش الصناعي، يعد قتلب قبل م
سانا ابؼريض تؤدم إفُ تقوـ ابؼسؤكلية ابعنائية كابؼدنية الأمر الذم يدفعو ترؾ الأجهزة معلقة على ابؼريض، يعد إن

 حيا في نظره، معطلب بالأجهزة 

فمن ابؼناسب أف يتطور مفهوـ ابؼوت لدل القانوف ليتطابق مع مفهومو الطبي على الأقل بسكتُ الطبيب من 
 إثبات موت ابؼريض موتا طبيعيا للخلبيا قبل إجراء إعلبف كفاتو ربظيا.

  ثالثا: إيقاف أجهزة الإنعاش الصناعي  وجريمة القتل بدافع الشفقة

                                                           

دج أك بإحدل ىاتتُ 15.000إفُ  500من قانوف العقوبات" يعاقب بابغبس من ثلبثة أشهر إفُ بطس سنوات كبغرامة من  182ابؼادة 1 - 
خطر  العقوبتتُ ...كيعاقب بالعقوبات نفسها كل من أمتنع عمدا عن تقدفٔ مساعدة إفُ شخص في حالة خطر كاف في إمكانو تقدبيو مساعدة في حالة 

  كاف في إمكانو تقدبيها إليو بعمل مباشر منو أك طلب الإغاثة كذلك دكف أف تكوف ىناؾ خطورة عليو أك على الغتَ ..."
 من أخلبقيات الطب في ابعزائر على أف " إحتًاـ ابغياة الشخصية ك الإنسانية يشكل في بصيع الظركؼ كاجبا أساسيا للطبيب." 75تنص ابؼادة  -2
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يعرؼ القتل بدافع الشفقة بأنو " ذلك ابؼوت الرحيم الذم بىلص مريضا لا يرجى شفاؤه من آلامو 
 ابؼبرحو".

فأغلب التشريعات ابعنائية إعتبرت القتل إشفاقا جربية قتل عمدا تتوافر فيو كل أركاف ابعربية، عموما لا يعد 
تت خلبيا بـو إنتهت حياتو الإنسانية، فهو إيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي لا يعد قتل إشفاقا لأف من ما

شخص ميت بالفعل كما أف أجهزة الإنعاش الصناعي لا تنفخ فيو الركح، بل لإطالة حياتو العضوية بطريقة 
صناعية، فلب يعد إيقاؼ أجهزة الإنعاش الصناعي بالنسبة بؼن ماتت خلبيا بـو، فجربية قتل بدافع الشفقة تفرض 

عية، ككجود آلاما مبرحة ىذا العنصر لا يتوافر كذلك بسبب إنعداـ التاـ لأم ردة فعل كجود حياة إنسانية طبي
 بعسم الشخص الذم ىو في غيبوبة نهائية غتَ قابلة للعلبج.

فابؼشرع ابعزائرم كغتَه من القوانتُ ابؼقارنة الأخرل، بومي حياة الإنساف كتكاملو ابعسدم، في حالة كعيو 
بالعافَ ابػارجي  ككذلك إذا ماتت خلبيا بـو أصبح في غيبوبة نهائية غتَ قابلة للعلبج فيعد  كقدرتو على الإتصاؿ

من الأموت من الناحية القانونية كالطبية، يسمح في حالة بإستئصاؿ  عضو من جسمو لزرعو لشخص آخر 
 1فالقانوف كضع أساسا لتحقيق مصلحة الأحياء

 للطبيب في نقل الأعضاء من الموتىالمبحث الثاني: المسؤولية الجنائية 

ف بـتلف النظريات رغم الدكر الفعاؿ الذم لعبو الفقو لتبرير عمليات نقل كزرع الأعضاء البشرية إلا أ
، ىذا ما دفع عنها قصورىا في كضع معيار شامل ك صافٌ قابل للتطبيق في كل حالات النقل ك الزرع كما عيب

نص صراحة على إجازة عمليات نقل الأعضاء ك كضع الضوابط الواجب دفع  بابؼشرع في بـتلف الدكؿ إفُ ال
 إحتًامها بغماية بصيع الأطراؼ ابؼعنية بهذا النوع من التدخلبت الطبية.

إلا أنو يتعتُ بالتافِ برديد بغظة الوفاة كلكي يتمكن ابعراح من القياـ بإجراء عملية نقل العضو من جثة 
التأكد من الوفاة لأف برديد بغظة الوفاة يفصل في مدل توافر أك عدـ توافر ابؼيت إفُ جسد حي آخر فلب بد من 

الأركاف ىذه ابعربية في نطاؽ عملية نقل الأعضاء عاملبف جدياف في المجاؿ الطبي منها الإذىاف إفُ ضركرة كضع 
 .2معيار جديد للموت

                                                           
 .349-348صص مركؾ نصر الدين، ابؼرجع السابق،  -1
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م نظم عمليات نقل الأعضاء كىوما نهجة ابؼشرع ابعزائرم بإصدار قانوف بضاية الصحة ك ترقيتها الذ
من ىذا القانوف، 162البشرية ك زرعها، بحيث تستند شرعية عمليات نقل الأعضاء بتُ الأحياء إفُ نص ابؼادة 

كفَ تكتفي ابؼادة بإجازة ىذه العمليات بل نصت على الشركط الواجب توافر لإباحة التبرع بالعضو خاصة فيما 
 تبرع .يتعلق بكيفية التعبتَ عن موافقة ابؼ

كما نلبحظ أف التشريع ابعزائرم فَ بودد الأعضاء التي بيكن أف تكوف بؿلب للتنازؿ سواء بخصوص نقل   
 الأعضاء بتُ الأحياء أك من ابؼوتى.

كما بذب الإشارة إليو كذلك ىو أنو قبل صدكر ىذا القانوف إستند الأطباء ابؼختصوف  في ىذا المجاؿ في 
سلبمي الأعلى التي أجازت نقل ك زرع الأعضاء البشرية سواء بتُ الأحياء أك جثث ابعزائر، على فتول المجلس الإ

ابؼوتى، حيث تشكلت ىذه الفتول الأساس الشرعي لإباحة عمليات نقل الأعضاء البشرية ك بصدكر قانوف بضاية 
إثر تعديلو لقانوف  2009الصحة كترقيتها إكتمل الأساس القانوفٓ بؽذه العمليات، فقد جرـ ابؼشرع ابعزائرم سنة

العقوبات، حيث إعتبر أم إخلبؿ بشرط ابؼوافقة ابؼنصوص عليها في قانوف بضاية الصحة كترقيتها كذا الإخلبؿ 
مكرر  303بدبدأ بؾانية ىذا الإنتزاع يشكل جربية الإبذار بالأعضاء البشرية كقد نظم ابؼشرع أحكامها في ابؼواد 

 ؽ ع ج. 29مكرر  303إفُ

فَ تكن ىناؾ نصوص جزائية خاصة تطبق في حالة  2009بل تعديل قانوف العقوبات سنة كابؼلبحظ أف ق
إخلبؿ بشركط ضوابط عمليات نقل كزرع الأعضاء البشرية حتى أنو بالرجوع إفُ قانوف بضاية الصحة كترقيتها فإف 

طلبة لذلك، كإكتفى بالنص ابؼشرع فَ يتعرض من خلبلو إفُ بذرفٔ إقتطاع الأعضاء البشرية دكف إحتًاـ الشركط ابؼت
مبينا شكلها كأف يكوف غرض الإنتزاع علبجيا، كعلى إثر ذلك   1على ضركرة ابغصوؿ على ابؼوافقة الصربوة للمتبرع

 234كانت تطبق فقط الأحكاـ ابعزائية العامة الواردة في قانوف بضاية الصحة كترقيتها ابؼنصوص عليها في ابؼواد 
 ؽ ح ت.  240فُ إ

من قانوف  289ك  288ؽ ح ت بقد أف ابؼشرع بويل إفُ تطبيق ابؼادتتُ  239ابؼادة من خلبؿ 
العقوبات ابعزائرم بشأف ابعرائم ابؼرتكبة من قبل العاملتُ في بؾاؿ الصحة كالتي بزلف ضررا بالسلبمة البدنية 

ركط ابؼتطلبة للقياـ بعمليات للؤشخاص أك بصحتهم، فتقوـ ابؼسؤكلية ابعزائية الطبية في حالة بـالفتو للضوابط كالش
 نقل كزرع الأعضاء البشرية طبقا للقواعد العامة.

                                                           
 .110صابؼرجع السابق، أسامة عبد السميع، -1
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كعليو يظهر أف الأساس القانوفٓ لعمليات نقل ك زرع الأعضاء البشرية الذم ىو بؿل دراستنا مرتبط بدراعاة 
 الضوابط العديدة التي حددتها ىذه القوانتُ سواء كانت شركطا طبية أك إدارية . 

 ول: الشروط العامة لإجازة نقل وزرع الأعضاء البشريةالمطلب الأ

كتتمثل في الشركط العامة بؼشركعية الأعماؿ الطبية ك ابعراحية كابؼتمثلة في التًخيص القانوفٓ بدزاكلة مهنة 
 الطب ك رضا ابؼريض ك قصد العلبج ككذا إحتًاـ الأصوؿ ابؼتبعة في الطب .

 ك زرعها تضاؼ بعض الشركط الأخرل كالتي سنتناكبؽا تبعا.    غتَ أنو في بؾاؿ نقل الأعضاء البشرية

 ابؼأذنوف لو بابعراحة في عمليات نقل الأعضاء )صفة الطبيب (.* 

ماداـ أف العمل الطبي ك خاصة ابعراحي منو بيارس على جسم الإنساف كالذم على صحتو ك حياتو إبهابيا ك 
 :في ابؼادتتُابؼشرع كفاءات ك مؤىلبت معنية في من مهنة الطب، كذلك حسب ما جاء  ا فقد إشتًطيسلب

 . 1من ؽ ح ت 198 ك197

غتَ أنو في بؾاؿ نقل كزرع الأعضاء البشرية فلب يكفي للطبيب ابعراح أف يكوف مرخصا لو بدمارسة العمل     
 ا النوع من ابعراحة .الطبي فحسب، بل بهب زيادة على لك أف تكوف لو مهارات خاصة في ىذ

كما يلبحظ على ابؼشرع ابعزائرم أنو ك من خلبؿ سنو للؤحكاـ ابؼتعلقة بنقل كزرع الأعضاء البشرية فَ  
بودد طائفة الأطباء ابؼختصة للقياـ بدثل ىذا النوع من ابعراحة، عليو فأنو يتم الرجوع إفُ أحكاـ ابؼادتتُ 

الأجنبية كالتشريع الفرنسي ابػاص بنقل الأعضاء ؽ ح ت على خلبؼ بعض التشريعات  198 ك197
قتطاع الكلى إفُ الأطباء ابؼختصتُ بابؼسالك البولية ، في حتُ أف ابؼشرع ابعزائرم إكتفى إلية بحيث يوفِ عم
ؽ ح ت على منع الأطباء الذين سيباشركف إقتطاع العضو أك الزرع من الإشتًاؾ في 165فقط في ابؼادة 

 خص ابؼراد أخد العضو منو. التأكد من ابؼوت الش
 رضا ابؼستقبل )ابؼريض ( ك رضا ابؼتبرع . *

                                                           
1

" تتوقف بفارسة 197ابؼتعلق بحماية الصحة كترقيتها، تنص على التًخيص للممارسة مهنة  الطب ،ابؼادة  85/05من قانوف  198ك197ابؼادتتُ -
ير ابؼكلف بالصحة بناء على شركط..." نتشف من ابؼادتتُ أف كل طبيب فَ تتوافر مهنة الطبيب كالصيدفِ كجراح الأسناف على رخصة  يسلمها من الوز 

ة أف يكوف الطبيب فيو الشركط التي تتطلبها ابؼهنة الطبية كفَ يرخص لو بدزاكلتها يعد بفارسا بصفة غتَ شرعية بؼهنة الطب، كلا شك من يلزـ لقياـ ابعربي
 . ج...إفٍقد نفذ عملب من أعماؿ ابؼهنة كالفحص كالعلب
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يعتبر رضا ابؼريض كأصل عاـ شرطا أساسيا لإباحة تدخل الطبيب على جسمو، غتَ أنو في  بؾاؿ نقل 
ك زرع الأعضاء البشرية تتعدد الأطراؼ ابؼعنية بعمليتي النقل ك الزرع فإفُ جانب ابؼريض )مستقبل العضو ( 

جد شخص ابؼتبرع الذم لا بوتاج من الناحية الطبية إفُ ىذا التدخل كليس في صابغو،  كمع ذلك يعرض يو 
سلبمتو ابعسدية إفُ الأخطار المحتملة ابؼنجرة عن ىذه العمليات ك لذلك بهب أف تكوف موافقتو قد أعطيت 

 عن إدارة حرة كمتبصرة . 

 عدـ بـالفة النظاـ العاـ ك الآداب العامة * 

رضا ابؼستقبل ك ابؼتبرع لا يبيح إجراء العمليات ابػاصة بنقل أك زرع الأعضاء البشرية بصفة مطلقة كإبما  أف
بهب أف يتم ىذه العمليات في إطار إحتًاـ قواعد النظاـ العاـ ك الآداب العامة،  فإذا تعارض ابؼستقبل ك ابؼتبرع 

 .  1مع ىذه القواعد فقد الطرفتُ أثره

ساسية التي يقوـ عليها عدـ تعارض عمليات نقل ك زرع الأعضاء البشرية مع النظاـ العاـ كمن القواعد الأ
ك الآداب العامة أف تكوف الغرض من ىذه العمليات علبج ابؼريض ابؼراد إنقاد حياتو أك صحتو،  ك إلا يتًتب 

 الأنساب. عليها تضرر ابؼتبرع من ىذا الإستئصاؿ ك إلا يتًتب على بعض ىذه العمليات اختلبط 

 توافر الضركرة ابؼتطلبة نقل الأعضاء .  *
من نفس القانوف إنو لا بهوز القياـ نقل الأعضاء ك زرعها  162ؽ ح ت ك  166يظهر من ابؼادتتُ 

إلا لضركرة ابغفاظ على حياة ابؼستقبل أك سلبمتو البدنية ك إلا تعرض في نفس الوقت سلبمة كصحة ابؼتبرع 
  .لؤخطار جسميةل

 يكوف التبرع بدكف مقابل.  أف* 
كمفاد الشرط إلا يكوف إنتزاع العضو أك النسيج من جسم الإنساف موضوع معاملة مادية ك بدكف 

أخلبقيا. كىو -مقابل مافِ ذلك أف أعضاء ابعسم الإنسافٓ لا بيكن أف تكوف بؿل بيع كشراء من غتَ ابؼقبوؿ 
في فقرتها الثانية، ك ما أكده ابؼشرع كذلك من خلبؿ ح ت  ؽ 161دة ما نص عليو ابؼشرع ابعزائرم في ابؼا

، جرـ ابؼشرع عملية نقل الأعضاء البشرية إذا بست 16مكرر  303تعديلو لقانوف العقوبات في نص ابؼادة 
 بدقابل مافِ كرتب ابؼسؤكلية ابعزائية على كل من إرتكب ىذا الفعل مطبقا عليو العقوبات اللبزمة.

 
                                                           

 .133، ص ابؼرجع السابقكشيدة الطاىر،  -1



 حدود المسؤولية الجنائية للطبيب عن تحديد لحظة الوفاة                الفصل الثاني

 

 

75 

 ل الأعضاء من جثث الموتىالفرع الأول:  شروط نق

الأعضاء من جثث ابؼوتى قصد زرعها  نقلؽ ح ت أنها أجازت صراحة  164بإستقراء ابؼادة 
لأشخاص أحياء شريطة مراعاة الشركط القانونية، خاصة ما تعلق منها بدوافقة ابؼتوفى أثناء حياتو أك أسرتو بعد 

 . 1وبفات
الأعضاء البشرية كىو ما يعرؼ بالشركط العامة، كما بقد شركطا أخرل إنفردت بها بعض لنقل ك 

 .التشريعات دكف غتَىا كىي الشركط ابػاصة

 أولا: الشروط العامة 

الأعضاء من ابعثث كزرعها للؤحياء في ابؼستشفيات التي  نقلبهب أف تتم عمليات  -1
 ؽ ح ت.167بوددىا كبودد شركطها كزير الصحة بقرار صادر عنو طبقا بؼا أشارت إليو ابؼادة 

عدـ مشاركة الفريق الطبي الذم قاـ بالتحقق من حالة الوفاة في عمليات الإنتزاع كنقل  -2
 ؽ ح ت. 165/3الأعضاء، كىو الشرط الذم نصت عليو ابؼادة

عدـ جواز الإعلبف عن إسم ابؼتبرع للمستقبل أك لأسرتو كىو ما أشار إليو ابؼشرع ابعزائرم  -3
 ؽ ح ت. 165في الفقرة الثانية من ابؼادة 

عدـ جواز إجراء عمليات من جثث ابؼوتى إذا كاف ىناؾ شبو جناية إقتًنت بحالة الوفاة  -4
 بعد ابغصوؿ على إذف الطبيب الشرعي ابؼختص.

 ثانيا: الشروط الخاصة      

 ىي الشركط التي تناكبؽا بعض التشريعات ابؼقارنة دكف البعض الآخر كتتمثل فيما يلي:
الأعضاء من ابعثة إلا بعد التحقق من موت ابؼتبرع خاصة إذا كانت  نقلعدـ جواز القياـ بعمليات -1

مدة معينة على الإعلبف عن الوفاة ىذه  الأعضاء ابؼراد إقتطاعها ضركرية للحياة كالقلب مثلب كبهب إنتظار
 (1978ابؼدة بزتلف بتُ بـتلف التشريعات كتقدر بحوافِ ساعتتُ  في التشريع التشيكي ) لسنة 

الإلتزاـ بالسر ابؼهتٍ في عمليات نقل الأعضاء، إذ لا بهوز صدكر أم بياف عن ىذه العمليات إلا  -2
 ستشفى، حسب ما جاء في التشريع البرتغافِ.عن الطريق ابؼختص بذلك قانونا كىو إدارة ابؼ

                                                           
مذكرة لنيل شهادة ابؼاجستً، قسم ابغقوؽ ك العلوـ  زىدكر أشواؽ، ابؼسؤكلية ابعزائية للطبيب النابصة عن نقل كزرع الأعضاء البشرية كالإبذار بها، -1

 .115، ص2016، مستغافّ، ابعزائر السياسية،
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الأعضاء على جثث رعايا الدكلة ابؼنظمة بؽذه العمليات ما فَ يعبر ابؼتوفى الأجنبي على   نقلقصر  -3
 عكس ذلك صراحة.

 ثالثا: الرضا على إقتطاع الأعضاء من جثث الموتى

يعتبر الرضا في بؾاؿ نقل كزرع الأعضاء البشرية ضركريا لشرعية ابؼساس بجسم ابؼتبرع،  فإذا عبر 
الشخص أثناء حياتو كىو كامل الأىلية كمتمتعا بكامل قواه العقلية عن رغبتو في الإستفادة من أعضائو بعد 

ا القانوف، إما إذا عبر عن رفضو بفاتو فلب بسانع من التصرؼ في جثتو بدا يتفق كإرادتو في حدكد ما يسمح به
 ابعثة كلو تم ذلك بدوافقة أسرتو.لأم مساس بجثتو فلب بهوز كأصل عاـ ابؼساس بهذه 

أك ابؼساس بجثتو, ففي ابغالة  نقلغتَ أنو قد بودث كأف يتوفى الشخص كفَ يعرؼ لو موقف من عملية 
 ؟.1يثور بشأف الأشخاص أك ابعهة التي ينتقل إليها ابغق ابؼوافقة على التصرؼ في ىذه ابعثة

  إذف ابؼتبرع قبل كفاتو.-1
قانوف بضاية الصحة كترقيتها طرؽ التعبتَ عن إرادة  165ك164حدد ابؼشرع من خلبؿ ابؼادتتُ 

 الأعضاء منها كذلك كفق ما يلي: نقل صاحب ابعثة بخصوص
 عدـ إشتًاط الشكلية للتعبتَ عن موافقة ابؼتوفى: . أ

فقة اؽ ح ت  أف ابؼشرع ابعزائرم فَ يشتًط الربظية في ابغصوؿ على مو  164يتضح من إستقراء ابؼادة 
بيا أك شفويا بأم كبالتافِ بيكن للمتبرع بأعضائو بعد الوفاة أف يعرب عن موافقتو كتا من جثتو،لنقل الشخص ل

 إشارة عرفا على القبوؿ.
 إشتًاط الشكلية للتعبتَ عن رفض ابؼتوفي:  . ب

خلبفا بغالة القبوؿ فإنو في حالة الرفض إشتًاط ابؼشرع ابعزائرم الربظية عن رفض الشخص الإقتطاع من 
بتُ شكل الكتابة ؽ ح ت. مع الإشارة بقد أف ابؼشرع فَ يت 165جثتو بعد كفاتو حسب ما نصت عليو ابؼادة

كلا ابعهة التي إيداع كثيقة الرفض لديها بفا يتوجب على ابؼشرع تدارؾ ىذا النقص كتبتُ نوع الكتابة كابعهة 
 التي يتم عندىا إيداع كثيقة الرفض.

 عدـ برديد ابؼتوفى لكيفية التصرؼ في جثتو . ت
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بؼرضى آخرين فيجب على إذا أكصى الشخص بعدـ ابؼساس بجثتو بعد كفاتو أك بأم أجزاء منها 
الطبيب ابعراح كأقاربو إحتًاـ إرادتو ىذه كتنفيذىا، أما إذا مات كفَ يتعرض حاؿ حياتو على مسألة التصرؼ 
في جثتو كترؾ المجاؿ مفتوحا فإف ذلك ابغق ينتقل إفُ أسرتو لإبداء ابؼوافقة من عدمها، غتَ أف ىناؾ حالات 

 ة دكف موافقة أحد.إستثنائية بهوز فيها الإقتطاع من ابعث
 إنتقاؿ ابغق في التصرؼ إفُ أقارب ابؼتوفى:  -2

أكجب ابؼشرع ابعزائرم ابؼوافقة الصربوة لأقارب ابؼتوفى لإمكانية الإقتطاع حيث نص الفقرة الثالثة من 
 على ما يلي:" ...إذا فَ يعبر ابؼتوفى أثناء حياتو لا بهوز الإنتزاع إلا بعد موافقة أحد ؽ ح ت 164ادة ابؼ

أعضاء الأسرة حسب التًتيب الأكفِ التافِ: الأب أك الأـ، الزكج أك الزكجة، الإبن أك البنت، الأخ أك الأخت 
 .1أك الوافِ الشرعي إذا فَ تكن للمتوفى أسرة"

 ابغصوؿ على الأعضاء من ابؼوتى دكف موافقة أحد: -3

إلا بدوافقة ابؼتوفي قبل كفاتو أك موافقة أقاربو، غتَ أنو  2لا بهوز كقاعدة عامة ابؼساس بجثث ابؼوتى
إستثناء إذا فَ يكن بالإمكاف ابغصوؿ على موافقة أفراد أسرة ابؼتوفى فيجوز للطبيب طبقا للفقرة الأختَة من 

من ابعثة، مع الإشارة إفُ أف الإقتطاع يشمل عضوين إثنتُ فقط بنا نقل  ؽ ح ت القياـ بعملية 164ابؼادة 
لكلية كقرينة العتُ فيكوف الإقتطاع دكف موافقة أحد،   كلكن بهب التنبيو ىنا إفُ إجازة إقتطاع القرينة كالكلية ا

ؽ ح  167بدكف موافقة الأقارب مشركطة بحالة الإستعجاؿ التي تثبتها اللجنة الطبية ابؼنصوص عليها في ابؼادة 
 ت. 

من قبل اللجنة الطبية ىو بذنيب التجاكزات كالإقتطاع من  كالغرض من إشتًاط إثبات حالة الإستعجاؿ
 ابعثث لأسباب غتَ مشركعة.

الأعضاء من ابؼوتى فالطبيب يقوـ بإتباعها كإلتزاـ  كتكمن  نقلبعد تبياف أىم الشركط الأساسية في 
في حالة  أبنية ذلك في برديد بغظة كفاة الشخص بشكل تاـ في بؾاؿ نقل كزراعة الأعضاء البشرية، فعلية

 بـالفة الطبيب لذلك تقوـ ابؼسؤكلية ابعنائية.  
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 المطلب الثاني: مسؤولية الطبيب من الناحية الجنائية 

بعناصر  إف ابغق في سلبمة ابعسم لو نطاقو فردم الذم يتمتع من خلبلو صاحبو بإمكانية الإستئثار
 سلبمتو ابعسدية، كبىوؿ برضائو إباحة الأفعاؿ ابؼاسة بهذه العناصر في ىذا النطاؽ. 

كما أف للمجتمع نطاقو المحجوز في ىذا ابغق، كالذم يقتضي من خلبلو  مصابغو الإجتماعية ابؼتمثلة 
 في قياـ صاحب ابغق بأداء الوظيفة الإجتماعية ابؼنوط بو.

للحق في سلبمة ابعسم لا يصوغ للمجتٍ عليو الرضا بابؼساس بعناصر  كفي ىذا النطاؽ الإجتماعي
إذا كاف الفعل ابؼأذكف بو يتعارض كقواعد النظاـ العاـ كالآداب  -في نطاقو الفردم -سلبمتها ابعسدية 

 السائدة.
إلا أننا نلبحظ أف معطيات العلم ابغديثة قد إستحدثت بعض الأساليب الفنية ابغديثة للعلبج عن 

 يق نقل الأعضاء البشرية من إنساف حي إفُ إنساف حي مريض، أك من جثة ميت إفُ إنساف مريض.طر 

  الفرع الأول: الأصل إلتزام الطبيب ببذل عناية 

الطبيب أك ابعراح لا يلتزـ بكو ابؼريض إلا بذؿ عناية طبيب أك جراح يقظ على نفس ابؼستول ابؼهتٍ 
قا بشفاء ابؼريض، كذلك لأف شفاء ابؼريض يتوقف  على عوامل لا للوصوؿ إفُ الشفاء، فهو لا يلتزـ إطلب

بزضع لسلطاف الطبيب أك ابعراح، كلا بيكن القوؿ بأف بإستطاعة الطبيب أف يلتزـ بأية نتيجة مهما كانت في 
علبج ابؼريض، فهو لا يلتزـ بدنع ابؼرض من التطور ضد مصلحة ابؼريض، كما لا يلتزـ بأف لا تسوء حالة 

ض، كلا يلتزـ بأف لا تتخلف عاىة عند ابؼريض مهما بلغت من الشدة؟ كىو في النهاية لا يلتزـ بأف لا ابؼري
 .1بيوت ابؼريض، كيلخص إمبركازباريو  ىذا كلو في قولو عن نفسو" أنا أعابعو كالله يشفيو"

الطبيب إتباع الأساليب كالوسائل العلبجية التي  كيقصد بالإلتزاـ الطبيب بإتباع أصوؿ الطبية، ىو إلتزاـ
يقضي بها العلم، متى عرفت حالة من ابغالات التي تدخل في ابغدكد التي كضع العلم حلب بؽا، حتى لا يعرض 

 حياة ابؼريض للخطر. 
ر أما إذا كانت حالة ابؼريض لا تدخل بساما في نطاؽ ىذه ابغدكد، فهنا لا غبار على الطبيب في أف بىتا

من الوسائل كالأساليب العلبجية ما يتفق كمصلحة ابؼريض في الشفاء، معا إلتزاـ بعدـ بـالفة الأصوؿ الفنية 
 ابؼستقرة, كالأكضاع العلمية الثابتة، إلا في الأحواؿ الإستثنائية. 
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م ىذا ما قصدتو بؿكمة النقض الفرنسية بقوبؽا: ) أف الطبيب يلتزـ بأف يبذؿ للمريض عناية لا من أ
 مع الأصوؿ العلمية الثابتة(  –نوع كاف، بل جهودا صادقة يقظة متفقة في غتَ الظركؼ الإستثنائية 

كقد تلك الظركؼ ابػارجية أك الداخلية التي بريط بالطبيب أثناء عملو  –يقصد بالظركؼ الإستثنائية 
ثاؿ ذلك الطبيب الذم يستدعي ستثنائية إفُ الزماف كابؼكاف الذم بهرم الطبيب فيو عملو، مترجع الظركؼ الإ

فجأة في طائرة لإنقاذ حياة مريض يوشك على ابؼوت، أك إنقاذ إمرأة في حالة كضع دكف أف يعلم مسبقا 
 .1بذلك

أما الظركؼ الداخلية، فهي تلك تتعلق بالشخص ابؼعافً، فإذا فوجئ الطبيب بحالة مستعصية عليو، كفَ 
 طر، جاز لو أف بىرج عن الأصوؿ الطبية لإنقاذ حياتو.يكن يوجد أخصائي ككانت حياة ابؼريض في خ

: "أف الطبيب في عقد 20/05/1936لذا قضت بؿكمة النقض الفرنسية في حكمها الصادر في 
العلبج، كونو لا يلتزـ بشفاء ابؼريض، إلا أنو يلتزـ بأف يبذؿ للمريض عناية لا من أم نوع كاف، بل جهودا 

 الة الظركؼ الإستثنائية مع الأصوؿ العلمية الثابتة".في غتَ ح –صادقة يقظة ك متفقة 
بأف  29/05/1969كقضت بؿكمة النقض ابؼصرية بنفس القضاء حيث قضت في حكمها ابؼؤرخ في 

 الطبيب:" كإف كاف لا يلتزـ بدقتضى العقد الذم ينعقد بينو كبتُ مريضو بشفائو أك بقاح العملية التي بهريها 
س إلتزاما بتحقيق نتيجة، كإبما إلتزاـ ببذؿ عناية، إلا أف العناية ابؼطلوبة فيو لو، لأف إلتزاـ الطبيب لي

تقتضي أف يبذؿ بؼريضو جهودا صادقة يقظة، كمتفقة في غتَ الظركؼ الإستثنائية مع الأصوؿ ابؼستقرة في علم 
 الطب.

ثابتة في بصيع كبذلك بلرج من ىذه الأحكاـ بأف الطبيب كإف كاف ملزما بإتباع الأصوؿ العلمية ال
ابغالات التي كضع بؽا العلم حلولا دلت ابػبرة على صلبحيتها، فليست ىذه القاعدة مطلقة، كىو ما قررتو 
المحكمة بقوبؽا:" أف جهود الطبيب في حالة الظركؼ الإستثنائية بهب أف تكوف متفقة مع الأصوؿ العلمية 

 2الثابتة.

 الطبيب بتحقيق نتيجة الفرع الثاني: الأصل إلتزام

بىتلف الإلتزاـ ببذؿ عناية عن الإلتزاـ بتحقيق نتيجة، كذلك لأف الإلتزاـ ببذؿ عناية عبارة عن إلتزاـ لا 
يتعهد فيو ابؼدين إلا ببذؿ عناية لتحقيق ما تعهد بو دكف أف يضمن إيصاؿ الدائن إفُ نتيجة معينة بذات،  
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الطبيب بالعلبج، كلذا فإنو في حالة الإخلبؿ بالإلتزاـ ببذؿ عناية، على ابؼريض أف يثبت أف العناية التي  كإلتزاـ
بدبؽا الطبيب لا تتفق مع ما كاف بهب عليو بذلو، كلن يصل ابؼريض إفُ ذلك إلا إذا أثبت تقصتَ الطبيب أك 

 ببية.بإثبات خطئو كإف ىذا ابػطأ أبغق بو ضررا قامت بينهما علبقة س
أف الإلتزاـ بتحقيق نتيجة فهو ذلك الإلتزاـ الذم يتعهد بو الطبيب لإعتباره مدين بشيء معتُ، كمن 

 ىنا فإف عدـ بلوغ النتيجة يلقي على عاتق الطبيب بابؼسؤكلية. 
إذا ما على ابؼريض إلا أف يثبت الإلتزاـ فيفتًض ابؼشرع أف الطبيب فَ يقم بالإلتزاـ كإف عدـ قيامو 

ذ عن خطئو، كإذا أراد الطبيب أف يتخلص من مسؤكليتو، كجب عليو أف يثبت أنو قاـ بالتنفيذ أك أف بتنفي
عدـ التنفيذ لا ينسب إليو، بل إفُ القوة القاىرة، أك ابغادث الفجائي، أك خطئ ابؼريض أك خطئ شخص 

طة سببية بتُ ذلك ابػطأ يسأؿ عنو ابؼريض أم إف خطأ الطبيب مفتًض كلا ترفع عنو ابؼسؤكلية إلا بنفي راب
 1ابؼفركض كما بتُ الضرر ابغادث للمريض من الإخلبؿ بالتنفيذ.

 كمثاؿ على ما تقدـ في عملية نقل كزرع الأعضاء البشرية، كعليو بهب أف نفرؽ بتُ حالتتُ الآتيتتُ:

 *الأكفُ: كىي حالة نقل عضو من جثة إنساف ميت إفُ إنساف حي.

 و من جسم إنساف حي إفُ جسم إنساف حي آخر.* الثانية: كىي حالة نقل عض

ففي ابغالة الأكفُ نرل أف إلتزاـ الطبيب لا بىرج عن كونو إلتزاما ببذؿ عناية، بناء على أف الإنساف ابؼيت" 
ابعثة" لن يضار بنقل العضو إفُ جسم ابؼريض من جهة، كأف ابؼريض ابغي لن يضار إذا فَ تنجح العملية " نقل 

 و ابؼستبدؿ كاف تالفا في الأصل، كما فعلو الطبيب ابؼعافً إلا بؿاكلة للعلبج كالشفاء.العضو" لأف العض

أما في ابغالة الثانية فتبلغ الدقة مدىا، حيث بهب إجراء التحاليل اللبزمة قبل إجراء عملية النقل كالتأكد 
كذلك لأف عملية النقل تفقد  بساما عن بقاح عملية الزرع كعدـ رفض جسم ابؼريض للعضو ابؼنقوؿ قدر ابؼستطاع.

ابعسم ابؼنقوؿ منو كظيفة العضو، التي ىي بلب شك تأثر على تكامل جسدم للجسم ابؼنقوؿ منو، كالتضحية في 
ىذه ابغالة مرتبطة بتحقيق منفعة أكبر، كىي إنقاذ حياة ابؼريض من ابؼوت، فإذا فَ تنجح العملية )النقل كالزرع( 

 ة، بدكف برقيق أم منفعة مقابلة أم أنو بدلا من جلب منفعة تم جلب مفسدة.فمعتٌ ذلك ضحينا بدنفعة بؿقق
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كعليو يكوف إلتزاـ الطبيب ابؼعافً كىو من يقوـ بالنقل كالزرع سواء كاف كاحدا كفي الغالب ما يكوف فريق 
 من الأطباء.

كفيما عدا ذلك  كىنا نقوؿ بأف التزاـ الطبيب ىو إلتزاـ بتحقيق نتيجة كما في ىذا العمل من خطورة،
 نستطيع القوؿ بأف إلتزاـ الطبيب يظل كما ىو إلتزاـ ببذؿ عناية.

 المطلب الثالث: مسؤولية الطبيب جنائيا عن أخطائو

إف ابػطأ الطبي يعد أساسا لقياـ ابؼسؤكلية ابعزائية للطبيب، كلقياـ  ىذه ابؼسؤكلية لابد من توافر ركتٍ 
 طأ الطبي ابعزائي.الضرر كعلبقة سببية إفُ جانب ركن ابػ

كأنو نظرا بؼا يكتسبو  ابػطأ الطبي من أبنية كخصوصية في إطار ابؼسؤكلية الطبية ابعزائية بسبب بسيز مهنة 
الطب في حد ذاتها، فيكوف الشرح بالتفصيل في ىاذ الركن، أيضا ما نتطرؽ إليو لركنتُ الضرر كعلبقة السببية 

 للمسؤكلية ابعنائية.بحيث كليهما بىضع للمبادئ العامة 

    الطبي الخطأمفهوم الفرع الأول: 

ىو ابػطأ الطبي كأساس لقيامها  فالطبيب ابؼخطئ،  1أكؿ ما يبرز ابؼسؤكلية الطبية بنوعيها ابؼدنية كابعزائية
بهد نفسو أماـ عدة مسؤكليات لابد من توافر ركتٍ الضرر كعلبقة السببية إفُ جانب ركن ابػطأ الطبي ابعزائي 

 كعليو يقوـ ابػطأ على تعريفات عديدة في المجاؿ الطبي كما لو من أنواع كصور ىذاما نقوـ بو بالتفصيل بشرحو. 

 الخطأ تعريف أولا: 

إف التطور السريع في عصر العوبؼة قد جعل ابؼشرع يتًدد في كضع تعريف شامل، موحد للخطأ، كحسنا 
ذاتها، كأنو على أساس ذلك أخذ الفقو في عبارات بحد فعل قصد ابؼد من نطاؽ ابؼسؤكلية كعدـ حصرىا في 

 تعريف ابػطأ.

"عدـ مطابقة فعل لقاعدة قانونية". كأيضا" التصرؼ الذم لا يتفق  بأنو Panneau Jeanفعرفو الدكتور
مع ابغيطة التي تطلبها ابغياة الإجتماعية" كما قيلة في تعريف آخر بأنو "كل فعل أك ترؾ إرادم تتًتب عليو نتائج 

ـ قصد الفاعل " عد فَ يردىا الفاعل مباشرة, كلا بطريق غتَ مباشر لكنو كاف في كسعو بذنبها ", كما يعرؼ أيضا
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الأذل بابؼعتدم عليو, أكعدـ إرادة النتيجة ابؼتًتبة على فعلو كما الطبيب إذا بذؿ عناية كاملة في علبج  إبغاؽ
 1مريضو، فنشأ عن ذلك إبغاؽ الضرر بأعضائو الداخلية.

ب كقوع كما عرفو البعض بأنو" عدـ مراعاة القواعد العامة أك ابػاصة للسلوؾ كالتي من شأف مراعاتها بذن
 النتائج غتَ ابؼشركعة الضارة بدصافٌ كحقوؽ الآخرين المحمية

جنائيا، أك بذنب الوقوع في غلط في الوقائع يؤدم إفُ برقيق النتيجة طابؼا تلك الأختَة بيكن كقوعها 
 2كبذنبها في الوقت ذاتو"

قانوفٓ أك تعاقدم بتدخل فتمنع عنو عن إبناؿ أك  كابػطأ قد يكوف بفعل سلبي متى كاف ابؼمتنع إلتزاـ
  .تفريط، كما قد يكوف بفعل إبهابي

"صوره كىي الإبناؿ، أك الرعونة أك عدـ الإحتًاز،  3من قانوف العقوبات ابعزائرم 289ك 288كقد ذكرت ابؼادة 
 ابؼخالفة.  العقوبة اللبزمة عند  أك عدـ مراعاة القوانتُ كالقرارات كاللوائح كالأنظمة، كذكر

 شرع فقهاء القانوف ابعنائي في تعريف ابػطأ بصفة عامة، كابػطأ الطبي )ابؼهتٍ( بصفة خاصة  كىو كالآتي: 

 مفهوـ ابػطأ بصفة عامة:  

 ابػطأ ىو " إخلبؿ ابعافٓ بواجبات ابغيطة كابغذر التي تطلبها ابغياة الإجتماعية". 

جب ابغيطة كابغذر الذم يقتضيو النظاـ القانوفٓ، كعدـ كما يراد بابػطأ أيضا " عدـ إبراد ابعافٓ كا
 حيلولتو تبعا لذلك من أف يؤدم إذا كجد في ظرؼ الفاعل أف بووؿ دكف حدكثها".

 مفهوـ ابػطأ الطبي)ابؼهتٍ(:

                                                           
، 2012، دار البر، الطبعة الأكفُ ، الامارات العربية ابؼتحدة، دبي، أبضد بؿمد الشيحي, ابعناية على أعضاء الإنساف الداخلية، في الفقو الإسلئمي -1

 .74ص
2

 .77بؿمود القبلبكم، ابؼرجع السابق، ص  -
كل من قتل خطأ أك تسبيب في ذلك برعونتو أك عدـ إحتياطو أك عدـ إنتباىو أك مراعاتو الأنظمة يعاقب بابغبس من ستة "  ، ؽ ع ج288 ابؼادة -3

 دج." 20.000إفُ  1.000أشهر إفُ ثلبث سنوات كبغرامة من 
"إذا نتج عن الرعونة أك عدـ الإحتياط إصابة أك جرح أك مرض أدل إفُ العجز الكلي عن العمل بؼدة بذاكز ثلبثة أشهر ، ؽ ع ج 289ابؼادة -

 ك بإحدل ىاتتُ العقوبتتُ."أ 15.000إفُ 500فيعاقب ابعافٓ بابغبس من شهرين إفُ سنتتُ كبغرامة من 
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كىو ما يعبر عنو ابػطأ الفتٍ كيقصد بو ما يصدر عن رجاؿ الفن، كالأطباء، الصيادلة كابؼهندستُ كالمحامتُ 
متعلق بأعماؿ مهنتهم، كيتحدد ىذا ابػطأ بالرجوع إفُ القواعد العلمية الفنية التي بردد أصوؿ مباشرة من خطا 

ىذه ابؼهنة، كقد يرجع ىذا ابػطأ إفُ ابعهل بهذه القواعد أك تطبيقها تطبيقا غتَ صحيح أك سواء التقدير فيما 
خذ في تصرفو اليقظة كالتبصر حتى لا يضر برولو من بؾاؿ تقديرم، في حتُ كاف في قدرتو ككاجبا عليو أف يت

 بابؼريض.

يراد أيضا بابػطأ الطبي بأنو  "تقصتَ في مسلك الطبيب كىو لا يقع من طبيب  يقظ من أكسط الأطباء  
 ". 1إذا كجد في نفس الظركؼ ابػارجية التي أحاطت بالطبيب ابؼسئوؿ

جراحية غتَ متخصص فيها، أك بهرم عملب  كمثاؿ في ابػطأ الطبي ابؼهتٍ أف يقوـ الطبيب بأجراء عملية
طبيا بابؼخالفة للؤصوؿ كالقواعد الطبية ابؼتعارؼ عليها القانوف كدرجة ابػطأ ابؼهتٍ اللبزـ توافره لتقرير قياـ مسؤكلية 

 الطبيب ابعنائية.

ليد يعرؼ أيضا ىو إبكراؼ شخص ينتمي إفُ مهنة معينة عن الأصوؿ ابؼرعية التي بركمها بعدـ إتباع تق
 كأعراؼ ككاجبات أىل ىذه ابؼهنة عند بفارستو بؽا، مثاؿ ىذه ابؼهن مهنة الطب كالمحاماة كابؽندسة  كغتَىم.

 فإف قياس ابػطأ الطبي أك ابؼهتٍ يقاس بالسلوؾ الفتٍ ابؼألوؼ من شخص معتاد أك متوسط من نفس ابؼهنة 

 على ضوء الظركؼ ابػارجية التي أحاطت بو. ، أم ما يتمتع بو من علم ككفاية كإنتباه2ك ابؼستول

 ثانيا: أنواع الخطأ 

  أشار إليو ابؼشرع ابعزائرم في قانوف العقوبات بدواده ابؼختلفة كىي كالآتي:

 / الإىمال:1 
كيعبر عنو أحيانا    الفاعل إجراءات إحتياطية أك ابغذر من عدـ حدكث الفعل الإجرامي، ىو عدـ إبزاذ 
حصوؿ ابػطأ بطريق سلبي نتيجة لتًؾ الواجب، أك الإمتناع عن تنفيذ أمر ما كالذم بييز  عادة يراد بو بالتفريط

الإبناؿ عن عدـ الإحتًاز السلوؾ السلبي، بينما بىص عدـ الإحتًاز السلوؾ الإبهابي، فيتوجب على الطبيب إبزاذ  

                                                           
 .108عبد الفتاح بيومي حجازم، ابؼرجع السابق، ص  -1
 .18، الإسكندرية، ص2007فرج يوسف، خطأ الطبيب من الناحية ابعنائية كابؼدنية، ابؼكتب ابعامعي ابغديث، أمتَ  -2
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لة طبيب التخذير حتى تتم معرفة حالة كافة الفحوصات قبل إجراء العملية كالتحاليل الطبية كبزطيط القلب كمقاب
 ابؼريض الصحية بدقة دكف إعطاء فرصة لأم إبناؿ أك فرصة بغدكث مضاعفات. 

ففي حالة إبناؿ الطبيب كما ينبغي بأكسط الأمور في مثل تلك ابغالات ابؼتبعة في إبزاذ الإجراءات 
ريضو بعد العملية، قد أدانت بؿكمة باريس الطبيب اللبزمة، فضلب عن إبناؿ الطبيب  في إجراء ابؼراقبة أك ابؼتابعة بؼ

الذم أجرل جراحة إستئصاؿ اللوزتتُ كبعد العملية، كقعت مضاعفات للمريض أدت إفُ نزفو حتى الوفاة بسبب 
ساعة على الأقل برت ابؼراقبة الطبية، كما متبع في  24الإغفاؿ الطبيب ابؼختص في متابعة مريضو بعد العملية بؼدة

 .1لات في ابؼستشفياتمثل ابغا
أنو متى أفضى الإبناؿ أك  118720، برت رقم 05/30/ 1995كمن قرارات المحكمة العليا ابؼؤرخ في 

عدـ الإنتباه أك عدـ مراعاة الأنظمة إفُ القتل ابػطأ قامت ابؼسؤكلية ابعزائية للطبيب، كذلك في قضية طبيب فَ 
الضحية من قبل، كأمر بتجريع دكاء غتَ لائق في مثل ىذه ابغالة  يأخذ بعتُ الإعتبار ابؼرض الذم كانت تعافٓ منو

 ؽ ع ج. 288ابؼرضية للضحية، بفا أدل إفُ كفاتها، بفا بهعل إبنالو خطأ منصوصا كمعاقبا عليو  في ابؼادة
اللبزمة في إجراء  كمن صور الإبناؿ أف يتًؾ ابعراح في جوؼ ابؼريض رباطا يهمل في إبزاد الإحتياطات

 التخدير.

  / الرعونة: 2

تشتَ إفُ الطيش كابػفة، كعدـ تقدير الوضع كما ىو متبع في الأحواؿ العادية لرعاية ابؼريض أك ىو فعل 
خطر يستهاف بو كعدـ إدراؾ الطبيب بؼا بيكن أف ينتج عنو من مضاعفات قاسية كمؤبؼة للمريض تستنزفو صحتو 

لعدـ خبرة كدراية الطبيب الذم يعتقد أنو متفوؽ الذكاء كيتنصل من النتيجة بالتهرب ابعسدية كالنفسية، كذلك 
من ابؼريض كعدـ الإعتًاؼ بخطئو،  فهي إخلبؿ بدا تقتضيو ابػبرة الإنسانية الفنية لا العامة. كفيها يقدـ الشخص 

ا لأنو تنقصو الكفاءة الفنية عن نشاطو فعلب كاف أـ إمتناعا دكف تدرب لعاقبتو، كأما بػفتو كسوء تصرفو، كأم
بؼباشرتو، من حالات الرعونة أف بىلط الطبيب بتُ الأمعاء كابغبل السرم، أك يرتكب خطا ينصب على ابؼبادئ 
الأكلية في التشريح، أك يتسبب في قطع الشريتُ في عملية جراحية دكف أف يربطها كما تقضي الأصوؿ العلمية. 

صور الأشعة فيظن أف الإصابة كسرا مع تباعد الأجزاء كيعابعها على أساس  كطبيب العظاـ الذم بىطئ في قراءة

                                                           
 .45-44بن فاتح عبد الرحيم، ابؼرجع السابق، ص  -1
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فهمو ابػطأ فيسبب للمريض ضررا، كما تقع الرعونة عادة في ابعراحة كالتوليد ذلك نتيجة قياـ الطبيب أك القابلة 
 بأفعاؿ ابػشونة في التعامل مع جسم ابؼريض، فهناؾ إعاقات تلحق ابؼولود جراء الرعونة، . 

كمن أمثلة ذلك ما قضى بو أنو إذا أخطأ الصيدفِ في برضتَ ابؼادة ابؼخدرة كفَ يتحقق الطبيب عند 
إستعمابؽا من صحة تركيبها بفا أدل إفُ تسمم ابؼريض كموتو فإف كلب من الصيدفِ كالطبيب يكونا مسؤكلاف عن 

إرسابؽا للمختبر عدة مرات دكف القتل ابػطأ. كذلك تكوف الرعونة بفعل الطبيب كأخذ قياس أسناف للمريض ك 
معرفة اليقينية بهذا التخصص كترؾ ابؼريض يعافٓ من طوؿ الإنتظار كالأفَ كعندما يعجز الطبيب عن علبج ابؼريض 
كبزليصو من الأفَ بواكؿ الطبيب إيهاـ ابؼريض بأف ىذا العلبج ىو الصحيح كلكن رعونة الطبيب كإعتقاده بأنو 

 تسبب في الأفَ للمريض. من أىل العلم كابؼعرفة  ما
  / عدم الإحتراز:3
ىو نشاط إبهابي يتميز بعدـ ابغذر كتدبر العواقب كيدؿ على الطيش أك التبصر كما ينبغي من الطبيب  

العادم لتدبر العواقب كالذم كاف يدرؾ أنو الإمكاف كقوعها، كلكنو فَ يفعل شيئا أك الإحتياط منها، ففي ىاتو 
 .1و قد تتًتب على عملو نتائج ضارة للمريض كمع ذلك يقدـ عليوالصورة يدرؾ الطبيب أن

فحالات عدـ الإحتياط عديدة  منها عدـ العناية من الطبيب بتعقيم الأدكات الطبية قبل إستعمابؽا، أك  
  .2يهمل في رعاية ابؼريض بعد إجراء ابعراحة فيتًتب على ذلك عواقب نتيجة ىذا التًؾ

 / عدم مراعاة وإتباع القوانين والقرارات واللوائح والأنظمة4
إف عدـ إحتًاـ الطبيب للقوانتُ كاللوائح كالقرارات الصادرة التي تنظم مهنة الطب ينتج عنها بـالفة أماـ  

سلوكو على ابؼسلك ابؼقرر  القانوف، فلخطأ في ىذه الصورة يعود إفُ إعتماد الفاعل موقفا لا شرعيا في عدـ إنطباؽ
في القواعد كالتعليمات الصادرة عن السلطات ابؼختصة بغية تنظيم شؤكف كأمور معلومة. كبالتافِ يقتضي مسؤكلية 
ابؼخالف عما قد تقع بسبب بـالفتو من إصابات كلو فَ يصدر منو أم نوع آخر من أنواع ابػطأ، لأنو خطا قائم 

اللوائح كالأنظمة كل ما تصدره جهات الإدارة ابؼختلفة من تعليمات بغفظ  بذاتو، كيدخل برت لفظة القرارات
 النظاـ كالأمن ك الصحة في صورة قوانتُ كلوائح أك منشورات. 

فإذا سبقت معاقبة متهم بغرامة مثلب لأنو أجرل عملية جراحية كخالف بذلك اللوائح الصحية، فإف ذلك 
 إبنالو موت الشخص الذم أجريت لو العملية.لا بينع من بؿاكمتو مرة أخرل إذا نشأ عن 

                                                           
 .129، ص2007أحسن بوسقيعة، الوجيز في القانوف ابعزائي العاـ، الطبعة ابػامسة، دار ىومة، ابعزائر،  -1
 .192أبضد بؿمد بدكم، ابؼرجع السابق، ص -2
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 كابػطأ ركن أساسي في ابعرائم غتَ العمدية، فلب بد من إقامة الدليل على كجوده، كإلا فلب بؿل للمسئولية
ليس بو  ابعنائية، إذا ليس في القانوف ابعنائي خطا مفركض كما ىو ابغل في القانوف ابؼدفٓ. كما أف القانوف ابعنائي

 قرائن قانونية للئثبات قاطعة كانت أـ غتَ قاطعة. 

كمن يدعي بصدكر خطأ من ابعافٓ مكلف بإثباتو، كيكفي الإتهاـ حتُ ذلك أف يثبت ابؼتهم قد خالف 
 القانوف أك اللبئحة.

ل  كيعتبر قانوف بضاية الصحة كترقيتها كمدكنة أخلبقيات الطب من النصوص ابؼنظمة بؼهنة الطب، لذا تشك
 .1بـالفة ىذين القانونتُ خطأ بعدـ مراعاة القوانتُ كالأنظمة

 الفرع الثاني: الضرر
مصلحة مشركعة ذل الذم يصيب الانساف في جسمو أك مالو أك شرفو أك عواطفو أك يعرؼ الضرر بأنو الأ

 .لو أك حق من حقوقو
 كإذا  فَ برقق ىذه النتيجة أك ىذا الضرر فلب قياـ ابؼسؤكلية ابعنائية مهما توافر ابػطأ من ابعافٓ.  

بيكن تعريف الضرر الطبي بأنو " حالة نابذة عن فعل طبي يلحق الأذل بجسم الشخص، كقد يتبع ذلك 
 نقصا في ماؿ الشخص أك في عواطفو كمعنوياتو"

 ء ابؼريض، بل أك إبنالو بعدـ أخذ ابغيطة كابغذر أثناء بفارستو لعملو كالضرر الطبي غتَ متمثل في شفا

 الطبي، لأف إلتزاـ الطبيب ىو إلتزاـ ببذؿ عناية كليس إلتزاما بتحقيق نتيجة كمبدأ عاـ. 

حي يعد الضرر الركن الثافٓ من أركاف ابؼكونة للمسؤكلية الطبية, ذلك أنو لا يتصور قياـ ابؼسؤكلية الطبية ك 
انونية في جانب الأطباء اثناء عملو دكف أف يتًتب عليها أخطاء التي تقع منهم أضرار تصيب المجتٍ عليو، الق

كالضرر الذم يصيب ابؼريض قد يكوف ضررا ماديا أدبيا كالضرر ابؼادم ىو الذم يعيب ابؼضركر في جسمو أك مالو 
ك عاطفتو أك كرامتو أك شرفو أك أم معتٌ آخر كىو الغالب, كىناؾ الضرر الأدبي الذم يصيب ابؼضركر في شعوره أ

 من ابؼعافٓ التي بورص عليها الناس.
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  الفرع الثالث: العلاقة السببية

لا يكفي بؾرد كقوع الضرر للمريض كثبوت خطأ الطبيب، بل بهب كذلك أف تكوف ىناؾ علبقة مباشرة 
من أركاف ابؼسؤكلية، كبرديد الرابطة السببية في  بتُ ابػطأ كالضرر، كىذا ما يعرؼ بركن السببية كىو الركن الثالث

ك خصائصو ,كعد كضوح حالتو ا لتعقد ابعسم الانسافٓ, كتغتَ المجاؿ الطبي يعد من الأمور الشاقة كالعستَة, نظر 
الاسباب للمضاعفات الظاىرة فقد ترجع اسباب الضرر على عوامل بعيدة اك خفية مردىا طبيعية اك تركيب جسم 

 ابؼريض كاستعداده, بفا يصعب منو تبينها. 

 حتى يسأؿ الطبيب عن ابػطأ الطبي ينبغي توافر علبقة أك رابطة سببية بتُ خطأ  الطبيب كالضرر.   

أف الضرر الذم حدث للمريض فَ يكن ليحدث لولا حدكث ابػطأ من الطبيب، ذلك أنو إذا  ىذا يعتٍ 
كانت النتيجة أك الضرر قد برقق نتيجة خطأ من ابؼضركر أك من الغتَ كاف الطبيب غتَ ملزـ بالتعويض عن ىذا 

ابغكم القضائي بإدانة ابؼتهم  الضرر، كبالتافِ فإف الرابطة السببية عنصر من عناصر ابعربية بهب بيانها كإثباتها في
 كإذا حكم بالإنتفاء ك إنقطاع الرابطة السببية، كذلك بهب أف يبتُ ذلك في ابغكم.

لذلك بيكن القوؿ أف علبقة السببية تعد شرطا لقياـ ابؼسؤكلية ابعنائية  للطبيب عن ابػطأ الطبي، إذ أنها  
 .1عنصرا في الركن ابؼادم للجربية
ة السببية في المجاؿ الطبي يعد من الأمور الشاقة كالعستَة نظرا لتعقد ابعسم الإنسافٓ كيلبحظ برديد الرابط

 كتغتَ حالاتو كخصائصو كعدـ كضوح الأسباب للمضاعفات الظاىرة. 
كتنتفي العلبقة السببية بتُ ابػطأ كالضرر بسبب أجنبي ترتب عليو حدكث الضرر، كىذا السبب يكوف  

 ، كما قد يكوف مشتًكا.ابؼريض أك الغتَ لقاىرة أك خطاابغادث الفجائي أك القوة ا

كتظهر أبنية العلبقة السببية في ابعرائم التي يتطلب ركنها ابؼادم حدكث نتيجة معينة كجربيتي القتل 
" ؽ ع  ج، ففي ىاتتُ ابعربيتتُ لابد من كقوع 289ك 288كالإصابة ابػطأ ابؼنصوص عليهما بأحكاـ ابؼادتتُ" 

بأم نوع من الأنواع الإيذاء كما  خطأ من جانب الطبيب" ابؼتهم" أف بودث موت إنساف أك إصابتو بجركح أك
ىذا ابػطأ كذاؾ ابؼوت أك تلك الإصابة كلقد قيلت العديد من النظريات في بهب أف تكوف ىناؾ رابطة سببية بتُ 

 2السببية إثبات علبقة

                                                           
1

 .169عبد الفتاح بيومي حجازم، ابؼرجع السابق،  -
 .57بن فاتح عبد الرحيم، ابؼرجع السابق، ص -2
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 ملخص الفصل الثاني:

 اىخطىس اىؼيمٍ ما وخيص بً أن ححذَذ اىىفاة ىم َنه مه الأمىس اىصؼبت ووخُجت

ة  الإوؼاش الإصطىاػٍ، وحطىس ػميُاث وقو وصسع الأػضاء اىبششَت مه ظهىس أجهضوب

ولابذ  باىؼمو ىهزي الأجهضة فٍ اىمخىفُه، وظهىس اىخفشقت بُه وفاة الإوسان ووفاة أػضائً 

حخً لا َقغ ػيً اىطبُب مسؤوىُت جىائُت حبؼا ىخصشفاحً  ،حذود قاوىوُت وضماواث لإسخؼماىها

اىبششَت فٍ حاىت ححقُق اىىفاة بشنو سسمٍ مما َسشي أَضا فٍ مجاه صساػت الأػضاء 

ورىل بإحباع اىششوط اىلاصمت فٍ وقو الأػضاء مه اىمُج، وبزىً بخحقُق وخُجت فٍ ػميً 

 اىطبٍ بذون خطأ.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الخاتمة
 

 

 

 

 

 



 اىخاحمت 

 

 

90 

الوفاة، في بادئ الأمر تعرضت إفُ ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب عن برديد بغظة مذكرتي موضوع في  توصلت

مفهوـ الوفاة من الناحية القانونية كالطبية كبرديد موقف الشريعة الإسلبمية ثم تبياف موقف ابؼشرع ابعزائرم من ذلك 

 مع موقف التشريعات الأخرل التي نظمت تعريف الوفاة.

كصولا إفُ  إبراز  قياـ ابؼسؤكلية  ثم قمت  بتحديد مفهوـ العمل الطبي من خلبؿ تبياف ماىيتو كأسسو كشركطو

الطبية كأنواعها تتمثل في ابػطأ الطبي كالإبناؿ كتقصتَه في أداء مهامو، بعدىا حاكلت في التًكيز في ابؼوضوع أكثر 

حوؿ حدكد ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب عن برديد بغظة الوفاة عند رفع أجهزة الإنعاش الصناعي على ابؼريض 

ما خصصت الدراسة في بؾاؿ نقل الأعضاء من ابؼيت التي بؽا أبنية بالغة في برديد بغظة الوفاة ما كضمانات إيقافها ك

 تقوـ عليو ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب في حالة ابػطأ الذم يقع منو عند برديده عمدا أك بغتَ قصد.

 على ىدي ما سبق توصلت إلى  مجموعة من النتائج تتمثل فيما يلي:

مهنة الطب من مهن ابؼصاعب كابؼتاعب لا برتاج إفُ مؤىلبت علمية فقط بؼمارستها بل برتاج إفُ  *أف

 مواصفات أخلبقية أكثر منها قانونية بالنظر لسمو غايتها كنبل رسالتها.

* إف بؿل العمل الطبي كقياـ مسؤكلية الطبيب عليو ىو ابعسم البشرم الذم يكوف بؿاطا بغرمة ك  بضاية 

من بصيع التشريعات فهو الكياف ابؼادم لكائن مقدس لو مشاعر كأحاسيس كضع ثقتو في ىذا الطبيب،  قانونية

 كبالتافِ ىذا الأختَ مطالب بتوخي ابغيطة كابغذر للحفاظ على سلبمتو.

* نتيجة التطور العلمي في بؾاؿ الطب أدل إتساع الفجوة ابغاصلة بتُ ىذه ابؼبادئ كىذا التطور الطبي بفا 

كرامة كقدسيتو ابعسم لإنتهاؾ الصارخ عند برديد  بغظة كفاتة بابػطأ في أم حالة كاف فيها سواء في حالة   يعرض

 الإنعاش الصناعي أك في ابؼستشفى.
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*كما نلبحظ من خلبؿ الدراسة كجود ثغرة كبتَة بتُ ابؼمارستُ للمهن الطبية كرجاؿ القانوف كالقضاء، حيث 

تقتٍ بؿض مع إبناؿ ابعانب القانوفٓ ابؼتعلق بابؼهنة، أما رجاؿ القانوف فلب دراية بؽم  أف الأطباء بيارسوف عملهم كعمل

بابعانب الفتٍ للؤعماؿ الطبية  كظركفها بصفة عامة، كىذا ابػلل نتج عنو قوانتُ طبية قاصرة، تولد عن ىذه الفجوة 

 عدـ مسايرة القانوف للطب كفتوحاتو.

ديد بغظة الوفاة، فأماـ ىذا الفراغ التشريعي ما يؤدم بالأطباء اللجوء *عدـ إىتماـ ابؼشرع بوضع تعريف لتح

.مإفُ لتحديد الوفاة حسب إمكانيته  

، مع نقص الوسائل ابؼادية ما نلبحظو * قصور التشريع ابعزائرم كعدـ مسايرة التقنيات ابغديثة في المجاؿ الطبي

البشرم في برديد الوفاة. ما يؤدم إنتهاؾ ابعسم الوطن في ىذا ما تفتقره بعض مناطق  

* معظم الأطباء ابعزائريوف يعتمدكف حتى اليوـ في برديد الوفاة على بعض ابؼؤشرات التقليدية ابؼعركفة مثل 

، رغم التطور نبضات القلب، بركدة ابعثة...إفٍ ىذه ابؼؤشرات في حقيقتها ليست دليلب قاطعا على الوفاة ابغقيقية

ؿ بشكل مستمر.العلمي ابؼلحوظ في ىذا المجا  

من  دراستي بؽذا ابؼوضوع كىي   لأضع بعض التوصيات التي إكتسبتهاولتجاوز بعض المعيقات إرتأيت 

:كالآتي  

لابد من كجود تكامل بتُ العمل الطبي كالنص القانوفٓ كابؼمارسة القضائية فعلى الطبيب أف يلم  أنو -

بنصوص القانوف كقواعده، كعلى ابؼشرع مراعاة خصوصيات العمل الطبي عند سن القوانتُ ابؼسايرة للتطور العلمي 

 الذم يشهده ميداف الطب.

ف أغلبية الأخطاء الطبية في بلبدنا ترتكب بسبب اللبمبالاة قياـ ابؼسؤكلية ابعزائية للطبيب تبتُ لنا أ -

كالإبناؿ، ظركؼ العمل كالواقع الإجتماعي ابؼزرم، لذلك نرل أنو بهب على الدكلة الإىتماـ أكثر بهذا القطاع ما 
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ف عنها بييزه ىو حياة الإنساف في عاتقهم سواء العلبج أك بوفاتو بشكل طبيعي، كىذه الأختَ بشرط أف يكوف الإعلب

بعد التأكد التاـ للشخص لأف ىناؾ حالات ما تم الإقرار عنها بالوفاة كعادت دقات القلب مرة أخرل بعد فتًة، ما 

نرجوه ىو عدـ التلبعب بابعسم البشرم في ىذه ابؼسألة الصعبة التحديد عن كفاتها مع ضركرة إستعماؿ الأجهزة 

كما قاؿ ابؼوفُ }ما كاف لنفس   لأعمار بيد الله بوي كبييت من يشاءالطبية ابغديثة ما يسهل في الكشف كالأكيد ىو ا

.أف بسوت إلا بإذف الله{  

ك ينظم إجراءات التثبت من برققو مستندا إفُ القواعد  للموت دقيقا على ابؼشرع أف يضع تعريفايتوجب  -

كأماـ معيار قانوفٓ  تكوف ابعدية يتماشى كفق التطورات العلمية في ىذا المجاؿ مثل التشريعات الأخرل حتى الطبية ك 

يقلل من مشكل التحديد العشوائي للوفاة كل منهم.ك  التقيد بها الصحة قطاعفي  لؤطباءلبيكن موضوعي، ما   

ابؼطالبة بتعزيز ابؼراقبة الفجائية الطبية للمستشفيات ما يتخلف عنها من إبناؿ كأخطاء تقع من الأطباء أك   -

.ابؼمرضتُ عند أداء مهامهم  

ضركرة التشديد في العقوبات على الأطباء في حالات الأخطاء الطبية بصفة عامة أما في بالنسبة للخطأ في  -

برديد الوفاة تكوف  بوجو خاص لأنو أماـ إنساف كليس من السهل التلبعب بو كعليو أف يقوـ بقصارل جهده في 

 علبجو  كالشفاء من الله، الأىم أف يقوـ بواجبو إبذاىو.

أجل تطوير ابؼنظومة الصحية في بلبدنا كبرستُ فعالية المجالس الطبية يكوف من الأفضل التطبيق الفعلي من  -

 للقوانتُ كاللوائح ابؼنظمة للطب.

كذلك لابد من تفعيل دكر نقابة الأطباء المجودة على مستول كل كلاية ليساير ىذه العملية كبدقة بؼعرفة   -

لوفاة.أسباب الأخطاء الطبية في برديد ا  

 ىذه أىم ما توصلت إليو من نتائج إف شاء الله قد كقفت في إبقاز مذكرتي.
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نَا أكْ أخْطأَنا  كختَ ابػتاـ على سيدنا بؿمد صلى الله عليو كسلم ك بآية  الله تعافُ: } ربنَا لَا توُاخذناَ إفْ نَسَيػْ

نَا إصْران كَمَا بَضلتوُ علىْ اللذْينَ رَبنَا  مَنْ قبْلنا{كلَا بُرَملْ عَليػْ  

.286سورة البقرة الآية                                                                               
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 أولا/ المصادر:

 ق. 425القرآف الكرفٔ " بركاية كرش عن نافع، إصدار منار للنشر كالتوزيع مؤسسة علوـ القرآف، دمشق 

 ثانيا/ المراجع القانونية: 

 الأوامر: ( أ

قانوف رقم: ، ابؼتضمن القانوف ابؼدفٓ ابؼعدؿ كابؼتمم بال26/09/1975مؤرخ في  75/58أمر رقم:. 1 
 .26/06/2005، بتاريخ 44ابعريدة الربظية ابعمهورية ابعزائرية، عدد  20/06/2005ابؼؤرخ في:  05/10

 القوانين الداخلية: ( ب

، ابؼوافق 1389ذم ابغجة عاـ  13مؤرخ في 70/20قانوف ابغالة ابؼدنية، بدوجب الأمر رقم . 1
19/4/1970. 

، ابؼتعلق بحماية الصحة كترقيتها ابؼعدؿ ك ابؼتمم، 16/02/1985 ابؼؤرخ، في 85/05القانوف رقم . 2
 . 1/02/1985، بتاريخ 52ابعريدة الربظية ابعمهورية ابعزائرية، عدد 

ابؼتعلق  85/05، ابؼعدؿ كابؼتمم للقانوف رقم 20/07/2008ابؼؤرخ، في  08/13قانوف رقم .3
 .03/08/2008، تاريخ 44بعزائرية، عدد بحماية الصحة كترقيتها، ابعريدة الربظية للجمهورية ا

 .2011-08-02ابؼؤرخ في  14-11القانوف رقم . 4

 ج( المراسيم:

ابؼتضمن تشكيل المجلس الوطتٍ  1996أبريل  6مؤرخ في 96/122ابؼرسوـ التنفيذم رقم .1
 .1996لعاـ  22لأخلبقيات علوـ الصحة كتنظيمو كعملو نشر في ابعريدة الربظية عدد

 .1992العاـ  52ابعريدة الربظية عدد  – 1992لبقيات في الطب عاـمدكنة أخ .2

 التضمن تنظيم الدركس الطبية. 1391رجب عاـ4ابؼؤرخ في  71.215ابؼرسوـ التنفيذم رقم .3
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 1974ابؼوافق ؿ أكؿ أكتوبر  1474رمضاف عاـ  14ابؼؤرخ 74/200ابؼرسوـ التنفيذم رقم .4
 الطبية. ابؼتضمن إنشاء شهادة دكتور في العلوـ

 المراجع باللغة العربية: ثالثا/

  الكتب العامة: ( أ
أحسن بوسقيعة، الوجيز في القانوف ابعزائي العاـ، الطبعة ابػامسة، دار ىومة، ابعزائر،  -1
2007. 

أبضد بؿمد الشيحي، ابعناية على أعضاء الإنساف الداخلية، في الفقو الإسلبمي، دار البر,  -2
 .2012العربية ابؼتحدة، دبي،الطبعة الأكفُ، الامارات 

أبضد بؿمد بدكم، نقل كزرع الأعضاء سعد بظك للمطبوعات القانونية كالإقتصادية،  -3
   مصر، بدكف سنة الطبع.

أسامة السيد عبد السميع، نقل كزرع الأعضاء البشرية، بتُ ابغظر ك الإباحة دراسة فقهية  -4
 .2006مقارنة، دار ابعامعة ابعديدة، الإسكندرية، 

 فرج يوسف، خطأ الطبيب" من الناحية ابعنائية كابؼدنية"، ابؼكتب ابعامعي ابغديث، أمتَ -5
 .2007الإسكندرية، 

أمتَ فرج، أحكاـ ابؼسؤكلية عن  ابعرائم الطبية" من الناحية ابعنائية كابؼدنية كالتأديبية للؤطباء" ،  -6
 .2008ابؼكتب العربي ابغديث،الإسكندرية،

الطب الشرعي، دراسة مقارنة بتُ الفقو الإسلبمي كالقانوف خالد شعباف، مسؤكلية  -7
 .2008الوضعي، دار الفكر ابعامعي، طبعة الأكفُ،  الإسكندرية، 

رأفت صلبح أبو ابؽيجاء، مشركعية نقل الأعضاء البشرية) بتُ الشريعة ك القانوف( الطبعة  -8
 .2007الأكفُ، جدار للكتاب العابؼي للنشر كالتوزيع، الأردف، 

 .2006ماف بارش، مبدأ الشرعية في قانوف العقوبات ابعزائرم. دار ابؽدل،  ابعزائر، سلي -9
شريف الطباخ، جرائم ابػطأ الطبي كالتعويض عنها، دار الفكر ابعامعي،  -10

 .2007الإسكندرية،
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عبد الفتاح بيومي حجازم، ابؼسؤكلية الطبية بتُ الفقو كالقضاء، دار الفكر ابعمعي، الطبعة  -11
 .2008كفُ، الإسكندرية الا

عبد القادر الشيخلي، جرائم الإبذار بالأشخاص كالأعضاء البشرية كعقوبتها، في الشريعة  -12
 .2009الإسلبمية كالقوانتُ العربية كالقانوف الدكفِ، الطبعة الأكفُ، منشورات ابغلبي ابغقوقية، لبناف،

عبد الله سليماف، شرح القانوف العقوبات ابعزائرم، القسم العاـ، ابعزء الأكؿ، دار ابؼطبوعات  -13
 .2005ابعامعية، الطبعة السادسة ابعزائر،

ماجد بؿمد لافي، ابؼسؤكلية ابعزائية الناشئة عن ابػطأ الطبي، دراسة مقارنة، دار الثقافة،  -14
  .2000الأردف،

ا ابؼريض في الأعماؿ الطبية ابعراحية " دراسة مقارنة|"، دار ابؼطبوعات مأموف عبد الكرفٔ، رض -15
  .2007ابعامعية، الإسكندرية،

 .   2003بؿمد صبحي بقم، شرح قانوف العقوبات ابعزائرم، دار ابؼطبوعات ابعامعية، ابعزائر،  -16 

 .2004سكندرية، بؿمود القبلبكم، ابؼسؤكلية ابعنائية للطبيب، دار الفكر ابعامعي، الإ -17

مركؾ نصر الدين، نقل كزرع الأعضاء البشرية في القانوف ابؼقارف كالشريعة الإسلبمية، دراسة  -18
 .2003مقارنة، ابعزء الأكؿ، الكتاب الثافٓ، دار ىومة، ابعزائر، 

مركؾ نصر الدين، نقل كزرع الأعضاء البشرية في القانوف ابؼقارف كالشريعة الإسلبمية, دراسة  -19
 .2003مقارنة، ابعزء الأكؿ، الكتاب الأكؿ، دار ىومة، ابعزائر,
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