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علاى نعماا التاي لا تعاد ولا تحصاى   ووفقناي لإتماام هاذا  -تعاالى–أشكره الحمد لله رب العالمين، 

: " ماان لا يشااكر الناااك لا يشااكر  "، فماان العماال المتواضااا، وامتثااالا وعماالا بقااول الرسااول 

الواجااب علااي أن أتقاادم بجزياال الشااكر والعرفااان والثناااء بالجمياال لكاال ماان ساااهم فااي إخااراج هااذا 

الدكتور نظام المجالي الذي تفضل بقبول الإشراف على هاذا البحاث البحث وأخص بالذكر الأستاذ 

حيث منحني من وقتا الكثير وعلما الوفير، وأمدني بسمو أستاذيتا  وبعمق نصائحا الصاائبة التاي 

 سرت على منوالها، فلا مني كل الاحترام والتقدير.

علاى تفضالهم بقباول مناقشاة  كما أتقدم بالشكر الجزيل إلى الأسااتذة الكارام أعضااء لجناة المناقشاة

 هذه الأطروحة وتحمل عناء مراجعتها، وهم :

 الأستاذ الدكتور سلطان الشاوي والدكتور عماد الربيا والدكتورة سميرة ديات

كمااا لا يفااوتني أن أتقاادم بالشااكر الجزياال إلااى أساارة جامعااة عمااان العربيااة وأخااص بالااذكر كليااة 

 د مشكورة.الدراسات القانونية على ما بذلوه من جهو

كما أسدي شكري وتقديري وعرفاني بالجميل لكل من علمناي مناذ الصاغر ولكال مان أساهم  معاي 

من أجل إنجاز هذه الأطروحة بالمعلومة أو المشورة أو النصح أو الدعم، فجزاهم   عناي جميعاا 

 خير الجزاء وأنعم عليهم بوافر الصحة وكمال العافية في الدين والدنيا والآخرة.
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 المسؤولية الجزائية الناشئة عن الخطأ الطبي )دراسة مقارنة(

 إعداد:

 ماجد محمد علي لافي 

 إشراف الدكتور:

 نظام المجالي 

يعتبر العمل الطبي من الأعمال الهامة لتعلقها بأفراد المجتما بشكل مباشر، فلا يعصم أي  

شخص من المرض، سيما وأن الممارسين لهذه المهنة وهم الأطبااء ليساوا علاى درجاة واحادة مان 

العلم والمعرفة والحيطة والحذر، لذلك لا بد من محاسبة من يخطئ منهم إذا ماا ثبات خطاؤه بشاكل 

قاطا، لأن محال الحماياة القانونياة هاو الجسام البشاري الاذي أولتاا معظام التشاريعات عناياة  يقيني

 خاصة.

من هنا برزت المسؤولية الطبياة التاي تطاورت تطاورا ملحوفاا، ففاي البداياة لام يكان مان 

المتصور مساءلة الأطباء عن أخطائهم، إلا أنا وما استقرار مبادئ المسؤولية المدنياة أصابح مان 

مساءلة الأطباء عن أخطائهم العمدية، ثم تطورت بعد ذلك فأصابح الأطبااء مساؤولين عان  الممكن

 مجرد الإهمال والخطأ.

فأول ما يبرز المسؤولية الطبية هاو الخطاأ الطباي، فالطبياب الاذي يخطائ يجاد نفساا أماام 

قااق هااذه المسااؤولية القانونيااة التااي تاادخل فااي دائاارة القااانون ويترتااب عليهااا جاازاء قااانوني ولا تتح

 المسؤولية إلا إذا وجد ضرر لحق بالمريض.

حيااث قساام الباحااث هااذه الدراسااة إلااى ثلاثااة أبااواب، تناااول فااي الباااب الأول منهااا: موضااا 

الخطأ الطبي من نوعي المسؤولية الجزائية والمدنية، التي تناول فيها عناصر المسؤولية الجزائياة 

ية الجزائية أمكن ردها إلاى الاوعي والإرادة، والمدنية بوجا عام، وخلص إلى أن عناصر المسؤول

بالإضااافة لااذلك مناقشااة تأصاايل الجاادل حااول تااداخل مسااؤولية الطبيااب مااا بااين المسااؤولية المدنيااة 

والجزائيااة، وإبااراز الجاادل الفقهااي حااول ذلااك، ثاام رجااح الباحااث الاارأي القائاال بتحقااق المسااؤولية 

الذاتياة الخاصاة للخطاأ الطباي، ثام دراساة الجزائية للطبيب عند تحقق الخطأ الجزائاي مان منظاور 

موضا الخطأ الطبي الموجب للمسؤولية الجزائية من نظرية الخطأ غير المقصود، وبيان عناصار 

الجريمة غير المقصودة وصور النشااط المجارم، ثام بياان الجادل حاول وحادة أو ازدواج الخطاأين 

في نهاية هذا الباب تنااول الباحاث حيث رجح الباحث نظرية ازدواج الخطأين الجزائي والمدني، و

تصوره لذاتية الخطأ الجزائي الموجب للمسؤولية الطبية، ودراساة مظااهر انحساار الخطاأ المادني 

في مجال الأعمال الطبية، وخصوصية علاقة السببية في تحقق الخطأ الطبي وخلاص الباحاث إلاى 



 ي 

قاا للماألوف مان تسلسال الأحادا  فاي أن معيار علاقة السببية هو معيار استطاعة التوقا للنتيجة وف

 الحياة العامة.

أما الباب الثاني تناول فيا الباحث نطاق المسؤولية الناشائة عان الخطاأ الطباي وقساما إلاى 

ثلاثااة فصااول تناااول فااي الفصاال الأول حااالات انحسااار أو تقلااص المسااؤولية الجزائيااة الطبيااة، 

التاي يمارساونها علاى أجسااد المرضاى وخلص إلى أن أسااك نفاي المساؤولية عان أفعاال الأطبااء 

يرجا إلى إرادة الشارع نفسا وتبريرها المستند إلى استعمال الحق وإرادة القانون. أما فاي الفصال 

الثاني تناول الباحث حدود المسؤولية الطبية الجزائية، وتناول فياا حادود المساؤولية عان الأخطااء 

صال باين الخطاأ الطباي الماادي والخطاأ الطباي المادية والفنية واجتهد الباحاث فاي وضاا معياار فا

الفنااي، أمااا الفصاال الثالااث ماان هااذا الباااب خصصااا الباحااث لدراسااة معيااار الخطااأ الطبااي الموجااب 

 للمسؤولية الجزائية، ورجح المعيار الموضوعي ما مراعاة الظروف الخارجية المحيطة با.

عان بعاض النمااذج التطبيقياة  وفي الباب الثالث تناول الباحث المسؤولية الجزائياة الناشائة

للأخطاااء الطبيااة المتصااور حاادوثها، وتناااول فيااا أربعااة فصااول، تناااول فااي الفصاال الأول بعااض 

الأخطاااء الطبيااة فااي مرحلااة العماال الطبااي والجراحااي، وفااي الفصاال الثاااني الأخطاااء المتصااور 

ا فااي حاادوثها فااي عمليااات الإنعاااش الصااناعي، وفااي الفصاال الثالااث الأخطاااء المتصااور حاادوثه

عمليات نقل الأعضاء البشرية مان الأحيااء. وأخيارا الأخطااء المتصاور حادوثها فاي عملياات نقال 

 الأمشاج واللقائح الآدمية.

وكانت الدراسة في مختلف أبوابها تعتماد علاى المقارناة باين القاوانين الأردنياة والفرنساية 

س عنها بالتحليال والمقارناة والمصرية وبعض القوانين الأخرى، حيث بذلت الجهد في إزالة أي لب

والتأصاايل، مبينااا الإيجابيااات فيهااا ومااا كااان فيهااا ماان ساالبيات، وحاولاات قاادر اسااتطاعتي وضااا 

التوصيات المناسبة لتلافي مثل هذه السلبيات بهدف وجود تشريا يوازن بين حماياة المرضاى مان 

مسااؤولية الأطباااء  الأخطاااء التااي تصاادر عاان الأطباااء، وتااأمين العنايااة اللازمااة ماان خاالال تأكيااد

 الجزائية، ما إعطاء الأطباء مجالا للحرية اللازمة لمعالجة مرضاهم دون الخوف من المسؤولية.
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Abstract

 
The medical field is considered to be one of the most important 

fields because it deals directly with individuals ,and considering 

that doctors are not equally equipped with knowledge and 

expertise ,there was a need to subject them to legal 

accountability that protects the human body which has been 

rendered with special concern by laws and regulations. Legal 

accountability has developed considerably. In the beginnings, it 

wasnt likeable to subject doctors to accountability for their 

errors, but when civil accountability was finally stabilized it 

became possible to account doctors for their negligence.             

                                                                                     Medical 

error requires accountability, therefore the doctor who subjects 

himself to criminal responsibility, enters into the law circle that 

requires legal consequences. The researcher has divided this 

study into three parts, part I dealt with the position of the 

medical error where the civil or criminal responsibility is 

concerned, he concluded that the elements of criminal  

responsibility can be attributed to awareness and will. He also 

dealt with originating controversiality to the integration of the 

doctors accountability between civil and criminal responsibility, 

and the emergence of  juristic controversy where they are 

concerned. The researcher has favored the opinion that 

stipulates the materialization of the doctors penal accountability 

when the criminal error is fulfilled. Then the studying of the 

identification of the medical error that is ground for 

unintentional penal  accountability perspective, as well as 

identifying the unintentional crime elements and types of 



 ل 

criminal activity and then identifying the controversy of the 

unity or duality of both  errors, where hereby, the researcher has 

favored the theory  of the duality of both errors . At the end of 

the part, the researcher dealt with his vision towards the identity 

of the criminal error subject to medical responsibility , and the 

study of the aspects of dispersing with the civil error in the 

medical fields and the particularity of the causative  relativity to 

accomplishing the medical error. The researcher concludes that 

the criterion of causality is the one of predicting the results 

according to the familiarity of the sequence of incidents in life 

in general. In part  II, the researcher deals with the scope  of  

responsibility due to medical error and divided it into three 

chapters, in the first he talks about the dispersing or limitations 

of medical criminal responsibility and concluded to the 

foundation of eliminating responsibility due to doctors, actions 

practiced on human bodies, deciding on the attempted will and 

justifying it according to using rights and the will of the law.              

In the second chapter, the researcher deals with the limits of 

medical criminal responsibility, and the responsibility of 

physical and technical errors, he puts forward decisive standards 

between the physical medical error and the technical one.                    

In the third chapter, he deals with studying the standard of the 

medical error subject to criminal responsibility, he favored the 

subjective standard taking into consideration the external 

circumstances surrounding it.                                                      

In part III, the researcher deals with the criminal responsibility 

due to applied models of the perceived medical error, it is 

divided into four chapters, in the first one, he deals with the 

medical errors in the medical field and surgical stages.                

   In chapter two, he deals with the perceived errors in medical 

reviviscence, in chapter three with perceived errors in human 

organs transference surgeries. At the end, the perceived errors in 

genetic transference surgeries.                                                               

The study as a whole, depends on the comparison between 

Jordanian law and those applied in France and Egypt in addition 

to other laws. Effort was put in eliminating insurance using 

originality, comparison and analysatiob, positive  points were 



 م 

identified as well as negative ones. The researcher tried his 

utmost in putting forward the appropriate points to achieve a law  

that has a certain  balance towards protecting patients  from 

errors made by doctors and insuring the special care through the 

assurance of the doctors criminal responsibility and giving them 

the required freedom to deal with their patients without free 

from responsibility.
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يطالعنا تطور فن الطب وتقدما بمظاهر جديدة، قد تبدو لأول وهلة دخيلة على النظام 

يكفل حماية كيان الإنسان المادي وحياتا  -بأحكاما المختلفة–القانوني القائم، وذلك أن القانون 

 ضد أي اعتداء يمس با.

دل لاادى رجااال القااانون قااد يثياار الجاا -المتجاادد والمتطااور–إلا أن طبيعااة هااذا الفاان الطبااي  

والطاب عنادما تصاطدم القواعاد القانونياة المجاردة بالاعتباارات الإنساانية التاي تساتند إليهاا قواعاد 

العماال الطبااي، إذ يطاارح التسااادل حااول ماادى إعمااال قواعااد المسااؤولية القانونيااة بنوعيهااا المدنيااة 

علام والإنساان مبارران كافياان والجزائية، تجاه الأضرار الناشئة عن الأعمال الطبية، فهل خدماة ال

لتعطياال أحكااام النصااوص القانونيااة ذات الطبيعااة المدنيااة والجزائيااة تجاااه الأضاارار الناشاائة عاان 

الأعماال الطبياةأ أم يتعاين تحقياق التوافاق باين هاذه النصاوص ونطااق الخطاأ الطباي وفاق معاايير 

 وقوالب قانونية محددةأ

كاال لسااان، واحتاال دوائاار الإعاالام بكاال وماان هنااا أصاابح الحااديث عاان الخطااأ الطبااي علااى  

أنواعا، وموضوع الساعة في ساحات القضاء، ومحل جدل ونقاش لدى رجاال القاانون وأصاحاب 

 الاختصاص في النشاط الطبي.

ورغم كثرة الكتب والمؤلفات التي تناولت جواناب المساؤولية عان الأعماال الطبياة )قاديما  

مسيرة من سابقنا مان البااحثين أن نقادم دراساة عان محاور وحديثا( فإنا كان لزاما علينا استمرارا ل

محدد هو مدى المسؤولية الجزائية عن الخطأ الطباي، ماا ماا واجهنااه مان مشاقة البحاث سايما فاي 

 مجال اجتهاد القضاء الأردني في هذا الموضوع.

وتأتي أهمية هاذا الموضاوع فاي تقاديم دراساة تأصايلية عان أسااك المساؤولية عان الخطاأ  

فااي محاولااة ماان الباحااث إلااى ردهااا إلااى قواعااد المسااؤولية الجزائيااة فااي صااورة الخطااأ، الطبااي 

معتمدين هذا الضابط ولكن من منظور مستحد  لذاتية الخطأ الطبي، وبما يتلاءم ما أصاول الفان 

الطبااي وغاياتااا السااامية، فهااي دراسااة تتصاال بحقيقااة واقااا العماال الطبااي ونطاااق المسااؤولية عاان 

نااا، لملااين بلااوغ الهاادف فااي الجمااا بااين الاعتبااارات الإنسااانية )هاادف العماال الأضاارار الناجمااة ع

 الطبي( وقواعد المسؤولية الجزائية المستندة إلى الخطأ.

مما تقدم برزت أهمية هذه الدراساة التاي تعناى بتساليط الضاوء علاى التشاريعات الصاحية 

لط الضوء على الحسنات، كماا المعمول بها في الأردن ودراستها وتحليلها، فنظهر الجيد منها ونس

 ونظهر ما يعتريها من نقص سعيا لإيجاد بديل مناسب للمحافظة على سلامة أفراد المجتما.
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 مشكلة الدراسة:

إن الغرض من هذه الدراسة هو تحديد العلاقة بين الخطأ الطبي الذي يسابب ضاررا ماساا 

 بحياة الإنسان أو سلامة جسما ومسؤولية الأطباء الجزائية.

 

 عناصر مشكلة البحث:

 إن الغرض من هذه الدراسة هو الإجابة عن التسادلات الآتية:

 * ما نوع المسؤولية القانونية الناشئة عن الأخطاء الطبيةأ

 * ما  موقا الخطأ الطبي من نظرية وحدة أو ازدواج الخطأين الجزائي والمدنيأ

 * ما  حالات انحسار المسؤولية الجزائية للطبيبأ

 المعيار الفاصل بين الأخطاء الطبية المادية والأخطاء الطبية الفنيةأ* ما  

 * ما  معيار الخطأ الطبي الموجب للمسؤولية الجزائيةأ

  ما مدى مساؤولية الأطبااء الجزائياة الناشائة عان الخطاأ فاي اساتخدام أجهازة الإنعااش

 الصناعي ونقل الأعضاء والأمشاج واللقائح الآدميةأ

 

 فرضيات البحث:

مثل فرضيات البحث في الإجابة المتوقعة على الأسئلة السابقة التي شكلت عناصر تت

 مشكلات الدراسة وذلك على النحو التالي:

* إن علاقاااة الطبياااب الموفاااف باااالإدارة هاااي علاقاااة تنظيمياااة لائحياااة تحكمهاااا القاااوانين  

العلاقااة  والأنظمااة، وبااذلك لا يوجااد عقااد بااين الطبيااب والمااريض فااي مستشاافى عااام، لكاان تكااون

تعاقديااة بااين المااريض والمستشاافيات والعيااادات الخاصااة، وعلااى الاارغم ماان ذلااك يسااأل الطبيااب 

 مسؤولية تقصيرية في حالات استثنائية رغم وجود العقد هي:

حالااة عاادم وجااود عقااد بااين الطبيااب والمااريض كفاقااد الااوعي الااذي ينقاال ماان عيااادة أو  -

 مستشفى خاص لعلاجا من جراء حاد  أصابا.

الة تادخل الطبياب مان تلقااء نفساا لإنقااذ مصااب، أو كاان تدخلاا بنااء علاى دعاوة مان ح -

 الجمهور .

 * من الأفضل الأخذ بنظرية ازدواج الخطأين المدني والجزائي، وذلك للأسباب التالية:

لاختلاف الدور الذي تؤديا عناصر كل من هذين الخطأين مان ناحياة الإثام فاي كال مان  -

 الجزائي.القانونين المدني و
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 اختلاف الطبيعة الذاتية للخطأ الجزائي عن الطبيعة الذاتية للخطأ المدني. -

اسااتلزم المشاارع درجااة معينااة ماان الجسااامة بالنساابة للنتيجااة )أي الضاارر المترتااب علااى -

 الفعل( بالنسبة للخطأ الجزائي ولا يشترط ذلك في الخطأ المدني.

عاال الأطبااء التاي يمارساونها علاى أجسااد * يكون أساك نفي المساؤولية الجزائياة عان أف

المرضااى راجعااا إلااى إرادة المشاارع الااذي خااول للطبيااب حااق التعاارض لأجسااام الغياار، بالإضااافة 

للتاارخيص القااانوني بمزاولااة مهنااة الطااب والجراحااة، بالإضااافة لاابعض الشااروط التااي تعااد بمثابااة 

 اع أصول فن الطب.عناصر إضافية لعناصر تبرير العمل الطبي وهي: رضا المريض واتب

* فااي الأصاال إن جميااا الأخطاااء التااي يقااا فيهااا الأطباااء تعااد أخطاااء ماديااة يسااأل عنهااا 

الأطباء بجميا درجاتها، إلا ما كان منهاا محال خالاف باين الأطبااء المازاولين لهاذه المهناة بحياث 

 تعد هذه الأخطاء الأخيرة من الأخطاء الفنية.

خااذ بااا عنااد تقرياار خطااأ الطبيااب مااا مراعاااة * المعيااار الموضااوعي هااو الااذي يجااب الأ

 الظروف الخارجية والخاصة للطبيب محل المساءلة.

* إن دراسااة الإنعاااش الصااناعي والأعضاااء والأمشاااج واللقااائح الآدميااة ماان الدراسااات 

الحديثة التي يترتب على الخطأ فيها المسؤولية الجزائية، لذلك لا بد من تحديد الأصول الفنية التي 

 ل كل منها لمعرفة مدى الخطأ في كل منها وبالتالي مساءلة الطبيب الجزائية.تحدد عم

 منهج البحث المستخدم:

لوصول الباحث إلى الحل الدقيق عان أسائلة الدراساة التاي كونات مشاكلتها كاان لا باد مان 

اتباع منهج علمي دقيق للوصول إلى النتائج المتوخاة، حيث اتبا غيار أسالوب مان أسااليب البحاث 

 علمي على النحو التالي:ال

الماانهج الوصاافي ، سااوف تباادأ الدراسااة بالوصااف الاادقيق لمااا كاناات عليااا المسااؤولية  -

 الطبية، ثم تطورها إلى أن تداخلت المسؤولية الطبية بين المسؤولية المدنية والمسؤولية الجزائية.

كالتشاريا  منهج المقارنة، حيث عملت على المقارناة باين التشاريعات الصاحية المختلفاة -

 الفرنسي والمصري والأردني.

الماانهج التحليلااي، بعااد ذلااك أقااوم بالتحلياال الاادقيق للنصااوص القانونيااة والوقااوف علااى  -

 غاياتها مسترشدا بحكم التشريا واجتهاد الفقا والقضاء.

الماانهج النقاادي، بعااد الوصااف والتحلياال لا بااد ماان نقااد النصااوص القانونيااة والآراء التااي  -

ة البحاث، لإفهاار المحاسان وإبرازهاا، وإفهاار المثالاب والتركياز عليهاا، وتارجيح ثارت في بداي

بعض الآراء للوصول إلى الهدف المبتغى وهو المحافظة على سالامة أجسااد المرضاى مان عباث 

 الأطباء وأخطائهم.
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 الإطار العام للأطروحة:

 سوف تتشكل الدراسة من ثلاثة أبواب على النحو التالي:

 موضا الخطأ الطبي من نوعي المسؤولية الجزائية والمدنية.الباب الأول: 

 الباب الثاني: نطاق المسؤولية الناشئة عن الخطأ الطبي.

 الباب الثالث: المسؤولية الجزائية الناشئة عن بعض النماذج التطبيقية للأخطاء الطبية.
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 تمهيد وتقسيم:

لعل أول ما يبرز المسؤولية الطبية بنوعيها المدنية والجزائية هو الخطاأ الطباي، فالطبياب 

المخطئ يجد نفسا أمام عدة مسؤوليات: منها المساؤولية الجزائياة والمساؤولية المدنياة، فاإذا شاكل 

ل الخطاأ يكاون فعلا جريمة قتل أو جرح أو عاهاة دائماة أو إصاابة ساواء أكانات عمدياة أم مان قبيا

أمام مسؤولية جزائية، بالإضافة لذلك قد يناتج عان خطئاا أضارار مادياة تصايب الماريض، فتثاور 

مسؤوليتا المدنية وتتمثل في تعويض المضرور )المريض( عما لحق باا مان أضارار، مان هناا لا 

ذا بد من دراسة موضا الخطأ الطبي مان ناوعي المساؤولية الجزائياة والمدنياة مان خالال تقسايم ها

 الباب إلى ثلاثة فصول تناولتها على النحو التالي:

 الفصل الأول: المسؤولية الجزائية والمسؤولية المدنية والمسؤولية الإدارية.

الفصل الثاني: مناقشة تأصيل الجدل حول تداخل مسؤولية الطبيب بين المساؤولية المدنياة 

 والمسؤولية الجزائية.

لموجب للمسؤولية الجزائياة مان نظرياة الخطاأ غيار الفصل الثالث: موضا الخطأ الطبي ا

 المقصود.
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من المعلوم أن المسؤولية تنقسم بشكل عام إلى قسمين هما المساؤولية الأدبياة والمساؤولية 

ولا يترتب عليها جازاء قاانوني، بال أمرهاا القانونية، فالمسؤولية الأدبية لا تدخل في دائرة القانون 

موكول إلى الضمير والوجدان والوازع الداخلي، فهي تقوم على أساك ذاتي، ولا تقوم إلا إذا كاان 

الفعل قد صدر عن الشخص قصدا أو كاان فاعلاا قاد وعاي ماا يتحملاا مان نتاائج وإن لام يقصادها، 

. أماا (0)ة طالما أن الشخص قد توقا الضررفالخطأ غير المقصود يخلـق الشعور بالمسؤولية الأدبي

، (6)المسؤولية القانونية فهي المسؤولية التي تدخل فاي دائارة القاانون ويترتاب عليهاا جازاء قاانوني

وبالتالي هي حالة الشخص الذي يخاالف قاعادة مان قواعاد القاانون، ولا تتحقاق هاذه المساؤولية إلا 

تناع عن أفعاال يوجاب القاانون القياام بهاا، فاإذا كانات بإتيان شخص أفعالا يجرمها القانون، أو الام

القواعد التي جرى الخروج عليهاا أو مخالفتهاا  مان قواعاد القاانون الدساتوري توصاف المساؤولية 

بأنها مسؤولية دساتورية، وإذا كانات مان قواعاد القاانون المادني وصافت بالمساؤولية المدنياة، وإذا 

، وإذا كانات مان قواعاد القاانون (3)المساؤولية الجزائياةكانت من قواعد القاانون الجزائاي وصافت ب

 الإداري وصفت بالمسؤولية الإدارية.

وبذلك تنقسم المسؤولية القانونية إلى قسمين: جزائية ومدنية، فما هي عناصر كل منهاأ 

 من هنا تم تقسيم هذا الفصل إلى المباحث التالية:

 

 المبحث الأول: المسؤولية الجزائية بوجا عام.

 لمبحث الثاني: المسؤولية المدنية بوجا عام.ا

 المبحث الثالث: المسؤولية الإدارية )التأديبية(.

 تمهيد:

الإنسان كاائن اجتمااعي بطبعاا، لا يساتطيا العايز منعازلا عان غياره، لاذلك أجاده ارتابط 

المجتما ضاوابط تحكماا، بال كاان الانتقاام عنواناا، بغيره وكون ما يسمى بالمجتما، ولم يكن لهذا 
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إلى أن فهرت الدولة السياسية وعملت تدريجيا على الحد من قسوة هذا الانتقام، مما نتج عن ذلاك 

 فهور بعض المذاهب التي تنادي بالحد من قسوة العقوبات.

ديث فااي ماان هنااا لا بااد ماان دراسااة المسااؤولية الجزائيااة فااي الفكاار العقااابي التقلياادي والحاا

المطلااب الأول ودراسااة عناصاار المسااؤولية الجزائيااة فااي المطلااب الثاااني، ودراسااة المسااؤولية 

 الجزائية للشخص المعنوي في المطلب الثالث.

جزائياة فاي لدراسة المسؤولية الجزائية فاي الفكار العقاابي لا باد مان التطارق للمساؤولية ال

مرحلتي ما قبل فهور المدارك العقابياة فاي الفارع الأول ودراساة المساؤولية الجزائياة فاي الفكار 

 العقابي في الفرع الثاني.

 الفرع الأول: في مرحلة ما قبل فهور المدارك العقابية

لدراسة هذه المرحلة لا بد من التطرق للمساؤولية الجزائياة عناد كال مان الفراعناة، وبابال 

 ر، وعند اليونان والرومان، كما يلي:ولشو

 أولا: عند الفراعنة

في الوقت الذي سادت فيا المسؤولية الجماعية ومبدأ الثأر في المجتمعات القديمة، عرف  

المصريون القدماء المساواة أمام المسؤولية القانونية، فلام يكان للطبقاة الاجتماعياة أو المكاناة التاي 

أثر في نوع العقوبة التي يؤخذ بهاا الجااني، حياث عرفاوا فكارة العماد يحتلها الفرد في المجتما أي 

والخطأ، وميزوا في العقاب بحسب الركن المعنوي في الجريمة، فيما إذا كانت قد وقعت عن عماد 

 ، فقد كانت عقوبة القتل العمد الموت، وكانت عقوبة القتل الخطأ النفي.(0)أم عن غير عمد

باادأ شخصااية العقوبااة، هااذا مااا تتضاامنا العبااارة التاليااة: كمااا عاارف المصااريون القاادماء م

"والنساء اللاتي يقضى فيهن بالموت لا ينفذ فيهن الحكم إذا كن حبالى قبل أن يضعن"، فمن الظلام 

المحاض أن يشااارك الجناين البااريء أماا المذنبااة، أو يقااتص مان اثنااين لاذنب واحااد أو أن يتعاارض 

 .(6)الجنين لعقوبة أما نفسها

المصريون القدماء مبدأ عادم رجعياة القاانون فاي تشاريا "ماور محاب"، حياث كما عرف 

ورد في هذا التشريا "أن أي شخص ينتمي إلى الجيز يحصل على الجلود المغتصبة ويغاادر بهاا 

المنطقة التي اغتصبها فيها من أفراد يقيمون بها يطباق علياا القاانون مان الآن فصااعدا"، فالجملاة 

                                                 
(1)

(2)



 - 8 - 

دا: تبااين وتؤكااد حاارص المشاارع المصااري القااديم علااى أن التشااريا الأخياارة "ماان الآن فصاااع

 .(0)والعقاب يسريان منذ اليوم الذي ينشر فيا القانون

وبالنسبة لمسؤولية الطبيب الجزائية فإن المصريين القدماء وضعوا الكتااب المقادك الاذي 

لف الطبيب هاذه يحتوي على أنواع الأمراض التي تصيب الإنسان وطرق العلاج منها، وإذا ما خا

القواعد والنصوص وترتب على العلاج وفاة الماريض كاان الجازاء المترتاب علياا إعادام الطبياب 

لتسببا بوفاة مواطن، أما إذا اتبا القواعد المنصوص عليها في الكتاب المقدك ومات المريض فالا 

طبياب أن يصال  تترتب على الطبيب أية مساؤولية، لأن الاعتقااد الساائد عنادهم أناا لا يساتطيا أي

 .(6)إلى وسيلة علاجية أفضل من الوسيلة المتـبعة في الكتاب المقدك

يتبين لي أن المصريين القدماء وضعوا بعض المبادئ التي أخذت بها التشاريعات العقابياة 

في العصر الحديث، كمبدأ شخصية العقوبة، ومبدأ عدم رجعية القانون، بحيث كان لهام السابق فاي 

المسؤولية على الإرادة وجعلوا الإدراك أهم شروطها وفرقاوا باين العماد والخطاأ ذلك، كما أسسوا 

 في المسؤولية وفي العقاب.

 ثانيا: عند البابليين والآشوريين

عند الحديث عن الحضارة البابلية والآشورية، أول ما يتبادر إلاى الاذهن قاانون حماورابي 

ديم، وماا يهمناا فاي هاذا الساياق هاو المساؤولية الذي يعد من أقدم القوانين الموضوعة في العهاد القا

الجزائية في هذا القانون.وضعت عدة نصاوص تباين مبادأ المساؤولية القائماة علاى: "العاين باالعين 

والسن بالسن"، ما التمييز فاي العقااب باين الطبقاات الاجتماعياة، وهاذا واضاح مان خالال التميياز 

 .(0)يقا على العامةبين العقاب الذي يقا على الشريف والعقاب الذي 

كما وضاا حماورابي المساؤولية الجماعياة مان مبادأ الأمار بمجارد حادو  جارم، أو حالاة 

 عدم التمكن من المجرم لهربا أو عدم العثور عليا، أو الامتناع عن تسليما.
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والعقوبات التي كانت توضاا إماا مالياة تنفار منهاا الجماعاة، وإماا عقوباات ساالبة للحرياة 

لجماعة، وهذا واضح من العقوبات الخاصة بجريمة السرقة، حياث أجاد أن البلاد تنال من أعضاء ا

التي تقا فيها السرقة تضمن الخسارة لصاحبها، كذلك العقاب بسبب عصيان أمر الملك يشمل بيت 

الجاني، أي أن كل ما في بيتا وكل أفراد أسرتا، وهذا المبدأ يطباق علاى العبياد أكثار مان غيارهم، 

 .(6)د في أي وقت بسبب الجريمة، فهو لا يموت وحده بل تموت معا أسرتا أيضافإذا توفي العب

فسبب المسؤولية الجماعية هو الانتماء والدخول في نطااق معاين مان القبيلاة أو الجماعاة، 

وهو بذاتا أساك المسؤولية، أي أنها مسؤولية أساسها الانتماء، بمعنى أن الفارد يساأل لا باعتبااره 

 .(3)عتباره عضوا في جماعةفردا أجرم بل با

وبالنساابة لمسااؤولية الطبيااب الجزائيااة وجاادت ماان بااين القااوانين التااي وضااعها حمااورابي 

قانونا ينظم مهنة الطب والمسؤولية الجزائية المترتباة علاى أخطاائهم الطبياة، أو فاي حالاة إخفااقهم 

 .(0)660-608في العلاج هذا ما أوضحتا المواد 

ن أقاادم القااوانين التااي نظماات العماال الطبااي وبيناات ماادى بااذلك يعااد قااانون حمااورابي ماا

 الصرامة في العقوبات التي ينالها الطبيب إذا أخطأ أو أهمل في علاج المرضى. 

 ثالثا: عند اليونانيين والرومان

القوانين عند اليوناان تعاد عاادات مقدساة أوحات بهاا الآلهاة، إلا أنهاا أصابحت فاي مرحلاة 

ك بادأ التحارر مان سايطرة الادين وحلات المساؤولية الفردياة محال لاحقة مان وضاا الإنساان، وباذل

 .(6)الالتزامات العائلية، واستبدل بالانتقام الفردي العقاب القانوني على يد الدولة

وبااذلك لاام تعااد الجريمااة عصاايانا ل لهااة، إنمااا أصاابحت خرقااا للنظااام الاجتماااعي، فصااار 

جتمااعي، هاذا ماا ناادى باا أفلاطاون وأبارز أن للعقوبة وفيفة جديدة هي المحافظة على النظاام الا

 .(3)الغـاية من العقاب هي منا وقوع الجريمة مستقبلا
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أما عند الرومان أجد أن المسؤولية الجزائية كانت تطبق على الحيوان والطفال والمجناون 

، وأهاام مااا يميااز القااانون الروماااني عاادم المساااواة أمااام القااانون الجنااائي، فقااد كاناات (0)والبااريء

العقوبااات تختلااف بااين العبااد والحاار، والمااواطن الروماااني وغيااره، فلاام يكاان الجناااة علااى اخااتلاف 

طبقااااتهم ساااواء أماااام العقوباااة، حياااث كاااان هنااااك تميياااز باااين الأحااارار والعبياااد وباااين الأشاااراف 

 .(6)والمتوسطين من عامة الشعب

الرومانيااة  وبقااي الحااال علااى مااا هااو عليااا إلااى أن دخلاات المساايحية أرجاااء الإمبراطوريااة

ونادت بالمساواة بين الناك، وعملت على إلغاء التفرقة بين الناك، وتغير هدف العقوبة من الاردع 

إلااى الإصاالاح والتقااويم، وأصاابحت العقوبااة تسااتند إلااى مباادأ التكفياار عاان الااذنب، وماادلول التكفياار 

و الاتجاااه أصاابح فااي نظاار الكنيسااة وساايلة يااتم بهااا تطهياار نفااس المجاارم وإصاالاحا والسااير بااا نحاا

الصحيح ليستقيم سلوكا ويصبح عضوا نافعاا فاي المجتماا، لا وسايلة لإرضااء الآلهاة عان طرياق 

، وإفهااار فكاارة (3)الانتقااام ماان الجاني.وبااذلك يكااون القااانون الكنسااي قااد اهااتم بشااخص المجاارم

 .(4)المسؤولية الفردية وفكرة الخطأ، وفكرة الإسناد، ونسبة الخطـأ إلى فاعلا

، ردة فعل عند كثير مان فلاسافة (5)العقوبة في هذه المرحلة والمراحل السابقةوكان لقسوة 

العصر الحالي كأمثال مونتسكيو وبيكاريا الذين كاان لكتابااتهم دور فاي قياام الثاورة الفرنساية التاي 
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تبنت بعض المباادئ التاي ناادوا بهاا، مماا تباا ذلاك إصادار إعالان حقاوق الإنساان والماواطن سانة 

تضمن مبدأ شرعية الجارائم والعقوباات، وفهارت العقوباات الساالبة للحرياة لتحال  م، الذي0789

 .(0)محل العقوبات البدنية، وبناء على هذه الأفكار فهرت المدارك الجنائية المختلفة

وبالنسبة للمساؤولية الجزائياة الطبياة عنادهم فالطبياب كاان يساأل طبقاا لقاانون )كورنيلياا( 

أو يبيااا سااما أو أي مااادة قاتلااة، أو الااذي يشااترك فااي  -را أو عبااداحاا–فالطبيااب الااذي يقتاال شخصااا 

إجهاض امرأة أو إخصااء رجال أو الامتنااع عان العالاج أو إخفائاا يكاون خاطئاا يعاقاب وفقاا لهاذا 

 .(6)القانون

 الفرع الثاني: المسؤولية الجزائية في الفكر العقابي التقليدي

 (3)لإنسان لثار كبيرة عند المفكاـرين والفلاسافةكان لقساوة العقوبة التي لا تتفق ما لدمية ا

فااي القاارن الثااامن عشاار، ممااا دعاااهم إلااى المناااداة والحااد ماان قساااوة هااذه العقوبااات، ممااا أدى إلااى 

فهور مدارك فلسفية للتجريم والعقااب، منهاا: المدرساة التقليدياة القديماة والحديثاة )ماذهب حرياة 

ية الاختيار(، وحركة الادفاع الاجتمااعي الحاديث، هاذا الاختيار(، ثم المدرسة الوضعية )إنكار حر

 ما سيوضحا الباحث في البنود الآتية، ثم دراسة مذهب قانون العقوبات الأردني.

 البند الأول: المدرستان التقليدية القديمة والحديثة

بما أن دراسة هذه المدارك بشيء من التفصيل ليس مجال هذا البحث، فإن ما يهمني في 

ضمار هو أساك المسؤولية الجزائية وفقا لكل منهم، حيث أرى أن حرية الاختيار هذا الم

والتصرف هي أساك المسؤولية الجزائية وفقا للمدرسة التقليدية القديمة، وفي حال انعدام هذه 

الحرية أو فقدها لا تقوم المسؤولية ولا توقا العقوبة على مرتكبها كما هو الحال بالنسبة للمجنون 

 .(0)روالصغي
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أما بالنسبة للمدرسة التقليدية الحديثة فأن حرية الاختيار أصبحت مقاومة البواعث 

الشريرة بحيث يكون الشخص لديا القدرة على مقاومة هذه البواعث متمتعا بحرية الاختيار، 

، إضافة (6)ويسأل جزائيا، أما الشخص الذي تنعدم لديا حرية الاختيار تنتفي مسؤوليتا الجزائية

 المسؤولية الجزائية المخففة لدى ضعاف الإرادة. إلى

فالمسؤولية الجزائية تكون كاملة متى أتيحت للجاني حرية الاختيار الكاملة وتخفف بقدر 

 .(3)ما يعتريها من نقص

 

 البند الثاني: المدرسة الوضعية:

من  أما بالنسبة للمدرسة الوضعية فقد نشأت هذه المدرسة في إيطاليا في النصف الثاني

القرن الثامن عشر، على أعقاب المدارك التقليدية وكانت ركيزتها الأولى الاهتمام بالمجرم 

ودراسة شخصيتا والبحث عن العوامل التي دفعتا للإجرام، وكان من أشهر أقطابها )لومبروزو( 

 و) جاروفالو(. (0)و )فيري(

ياة، بمعناى أن المجارم تقوم هذه المدرسة على أفكار جديادة تارى حتمياة الظااهرة الإجرام

مدفوع بشكل حتمي إلى الجريمة، وذلك بفعل عوامل داخلية كتكوينا العضوي والنفسي، وعوامال 

خارجية ترجا إلى الوساط الاذي يعايز فياا، ويترتاب علاى ذلاك أن كال مان يرتكاب جريماة يساأل 

لمجتماا للادفاع عنها، سواء أكان عاقلا أم مجنونا أم مميزا أم غير ممياز، مماا يساتتبا ذلاك تادخل ا

عن نفسا، ويكون ذلك لا بفرض عقوبة على الماضي أو تكفير عن خطأ، إنما فرض تدبير يهادف 
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إلاااى وضاااا المجااارم فاااي حالاااة لا تمكناااا مااان الإضااارار باااالمجتما فاااي المساااتقبل، وهاااذا التااادبير 

 .(6)الاحترازي يمثل رد الفعل الطبيعي للمجتما الذي يدافا عن نفسا ضد الجريمة

أن المسؤولية الجزائية بنيت على مبدأ لا يتطابق ماا الواقاا وهاو مبادأ حتمياة  وبذلك أرى

الظااهرة الإجراميااة، وإنكارهااا لحريااة الاختيااار، وهااذا إنكااار لقيمااة الإرادة الإنسااانية ووضااعا فااي 

مرتبة الكائنات منعدماة الإرادة، أساساها الخطاورة الإجرامياة ساببها العوامال الداخلياة والخارجياة 

 عتا لارتكاب الجريمة.التي دف

 البند الثالث: حركة الدفاع الاجتماعي 

م، وكاان مان أبارز مؤسسايها 0945نشأت هاذه الحركاة بعاد الحارب العالمياة الثانياة عاام 

(، فقااد قاادم اقتراحااات Gramaticaأسااتاذ القااانون الجنااائي فااي جامااـعة جنااوة بإيطاليااا )جراماتيكااا 

إلى مساؤولية المجتماا عان سالوك الجااني، باعتباار أن  حول السياسة الجنائية الحديثة، حيث ذهب

الظاروف التاي خلقهاا الأول مسااؤولة عان انحاراف الثاااني، حياث ترتاب عليهااا نتاائج خطيارة منهااا 

 إلغاء الجريمة والعقوبة والعدالة الجنائية، فقد استعاض عن المفاهيم التالية بمفاهيم جديدة.

 ماعي أو مناهضة المجتما.مفهوم الجريمة أصبح مفهوم الانحراف الاجت

 والمجرم أصبح الشخص المنحرف. 

 والمسؤولية الجزائية أصبحت تقوم على اللااجتماعية.

 العقوبة أصبحت تدابير الدفاع الاجتماعي.

 .(0)وجميا هذه المفاهيم تنظم بقانون يسمى قانون الدفاع الاجتماعي

م حااول 0954بااا عااام (، ونشاار كتاMarc Ancelبعااد ذلااك جاااء الفرنسااي )مااارك أنساال 

الدفاع الاجتماعي الحديث، واتفق ما جراماتيكا على أن التدابير الجنائية تهدف إلى تأهيل المجارم 

لكن بشرط أن تكون إنسانية، ويراعاى فيهاا لدميتاا وكرامتاا، إلا أناا لا يارى مباررا لإلغااء قاانون 

خاااذ بهاااا ويااارى أن أسااااك العقوباااات والجريماااة والمجااارم والمساااؤولية الجنائياااة، إنماااا طالاااب بالأ
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المسؤولية الجنائية هو الخطأ القائم على حرية الإرادة المقيدة بسائر العوامل والظروف الشخصاية 

 .(0)والموضوعية

 * مذهب قانون العقوبات الأردني

عنااد دراسااة قااانون العقوبااات الأردنااي أجااد أنااا أخااذ بالمااذهب الااذي يجمااا بااين المدرسااة 

، ماا أناا رجاح الماذهب (6)، وماا أخاذت باا المادارك التوفيقياة الوساطيةالتقليدية )حرياة الاختياار(

 الأول كأصل عام.

ماان قااانون العقوبااات علااى: "أنااا لا يجااوز أن يحكاام علااى أحااد  74/0حيااث نصاات المااادة 

بعقوبة ما لم يكن قد أقدم على الفعل عن وعي وإرادة"، من خالال هاذه الماادة ليتضاح أناا لا يساأل 

الجريمة، ما لم يكن قد توافر لديا أثناء ارتكابها الاوعي وحرياة الاختياار،  جزائيا الشخص مرتكب

مان قاانون العقوباات التاي نصات علاى  88وهذا واضح في حالة الإكراه المعنوي من ناص الماادة 

أنا: "لا عقاب على من أقدم على ارتكاب جرم مكرها تحت طائلة التهديد"، وحالة الضارورة كماا 

من القانون ذاتا حياث نصات علاى أناا: "لا يعاقاب الفاعال علاى  89مادة هو منصوص عليا في ال

فعاال ألجأتااا الضاارورة إلااى أن ياادفا بااا فااي الحااال عاان نفسااا أو نفااس غيااره..."، أو انتفاااء الااوعي 

. يعفى مان 0من ذات القانون التي نصت على: " 96والحرية معا للجنون كما هو الحال في المادة 

أو تركااا إذا كااان حاين ارتكابااا إياااه عاااجزا عاان إدراك كنااا أفعالااا أو العقااب كاال ماان ارتكااب فعاالا 

عاجزا عن العلم بأنا محظور عليا ارتكاب ذلك الفعل أو الترك بسبب اختلال في عقلا..."، أو في 

التي نصت على أنا: "لا عقاب علاى  93حالة السكر والتسمم بالمخدرات كما هو الحال في المادة 

أو الاختياار فاي عملاا وقات ارتكااب الفعال لغيبوباة ناشائة عان الكحاول أو من يكون فاقاد الشاعور 

 عقاقير مخدرة أيا كان نوعها إذا أخذها من دون رضاه أو على غير علم منا بها".

وعلى الرغم من أن قانون العقوبات الأردني أخذ كأصل عام بماذهب حرياة الاختياار، إلا 

الوراثااة والبيئااة والتكااوين مسااتفيدا ممااا أخااذت بااا أن الحريااة لاام تكاان مطلقااة، باال مقياادة بعواماال 

الماادارك الوسااطية، وعلااى الاارغم ماان عاادم مسااؤولية المجنااون، إلا أنااا أبقااى علااى مسااؤوليتا 

من قانون العقوبات التي نصت على: "كل من أعفي مان  96/6الاحترازية، هذا واضح من المادة 
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ض العقلياة إلاى أن يثبات بتقريار لجناة العقاب بمقتضاى الفقارة الساابقة يحجاز فاي مستشافى الأمارا

 طبية شفاده وأنا لم يعد خطرا على السلامة العامة".

أخلااص ممااا تقاادم إلااى أن المشاارع الأردنااي أخااذ بالعقوبااة وفقااا لمااا قااال بااا أنصااار مااذهب 

حرية الاختيار، فإن امتنا توقيعها لانتفاء أساسها اعترف الشاارع بادلا منهاا بالتادبير الاحتارازي، 

أنااا أخااذ بمااا نااادت بااا الماادارك الوسااطية التااي كااان ماان أهاام مااا ارتكاازت عليااا الاعتااراف بمعنااى 

بالعقوبة إلى جانب التدابير الاحترازية، حيث رأت تطبيق الأولى على المجرمين مكتملي الأهلياة، 

 وتطبيق الأخرى على غير مكتمليها.

دابير الاحترازياة كما وأجد أن هنااك قصاورا تشاريعيا فاي عادم وضاا نظرياة متكاملاة للتا

 للقصر، وعدم وضا أحكام للمسؤولين مسؤولية ناقصة.

ماان خاالال دراسااة قااوانين العقوبااات المقارنااة أجااد أنااا لا بااد ماان وجااود عنصاارين لقيااام 

 ين التاليين:المسؤولية الجزائية هما: الوعي والإرادة، هذا ما سأتناولا في البند

 الفرع الأول: الوعي

يعنااي الشااارع باااالوعي التمييااز أو الإدراك، لاااذلك لا يكااون الشاااخص واعيااا إلا إذا كاااان 

ممياازا، فااالمجنون أو ماان قاال عمااره عاان ساابا ساانوات لا يعااد واعيااا، لكاان ماان الممكاان أن يكااون 

هاذا ماا نصات الشخص مميزا لكناا فاي لحظاة ارتكاباا الفعال الجرماي غيار واع كالساكران ماثلا، 

من قانون العقوبات اللبناني بقولها: "لا يحكم على أحد بعقوبة ما لم يكان قاد أقادم  600عليا المادة 

من قانون العقوبات الأردني بقولهاا: "لا يحكام  74/0على الفعل عن وعي وإرادة"، وكذلك المادة 

 (0)د عارف بعاض الفقهااءعلى أحد بعقوبة ما لم يكن قد أقدم على الفعل عن وعي وإرادة"، هذا وقا

الوعي بأنا: "المقدرة على فهم ماهية الفعل وطبيعتا وتوقا الآثار التي من شاأنا إحاداثها"، بمعناى 

أن المقدرة تنصب علاى مادياات الفعال مان حياث كياناا وعناصاره وخصائصاا، والآثاار التاي مان 

قااانون، ولا تنصاارف الممكاان أن تترتااب علااى الفعاال، لأن الآثااار قااد تطااول الحااد  الااذي يحميااا ال

المقدرة على فهم التكيياف القاانون للفعال، ولاو تاذرع الفاعال أناا لام يكان فاي اساتطاعتا العلام بهاذا 

 .(6)التكييف، لأن العلم بقانون العقوبات والتكييف المستخلص منا مفترض

مناا التاي نصات علاى: "لا يعتبار  85هذا ما يوجد في قانون العقوبات الأردني في الماادة 

القانون عذرا لمن يرتكب أي جرم"، وهذا التعميم ورد على نصاوص القاانون الجناائي، لكان جهل 
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إذا دخل التكييف ركنا من الجريمة أو فرفا مشددا لها وتطلب القانون العلم باذلك فإناا يتعاين العلام 

 با فعليا ولا يجوز افتراضا.

 (0)الفرع الثاني: الإرادة )حرية الاختيار(

رياااة الاختياااار قااادرة الشاااخص علاااى حرياااة المفاضااالة باااين عااادد مااان تعناااي الإرادة أو ح

الخيارات المتاحة أماما واختيار أحدها، فقد توفف حرية الاختيار للخير، وقاد توفاف للشار، فاإذا 

اختار الطريق الآثم الذي نهى القانون عن إتيانا يكون مسؤولا، وهاذه الحرياة ليسات مطلقاة، فهاي 

المجرم السيطرة عليها، فاإذا تاذرع المشاتكى علياا بالعوامال التاي  مقيدة بالظروف التي لا يستطيا

لا يملك عليها سيطرة انتفت حرية الاختيار، وبالتاالي تنتفاي المساؤولية الجزائياة، لكان مان المسالم 

با أن هذه العوامل تتارك لإرادة الشاخص عاادة قادرا مان حرياة التصارف، وتحادد قواعاد القاانون 

ساق المشتكى عليا إلى العوامل التي لا يملك عليهاا سايطرة انتفات حرياة حدود هذا المجال، فإذا ان

 الاختيار، فحرية الاختيار تركت للمجرم قدرا من التحكم في تصرفاتا.

وتنتفي حرية الاختيار بنوعين من الأسباب داخلية كالحالاة العقلياة أو النفساية، وخارجياة: 

ن أكاره مادياا عليهاا، إنماا الفاعال هاو مان أكرهاا كالإكراه أو الضرورة، فلا يعد فاعلا للجريمة ما

 عليها.

من كل ما تقدم يمكن القاول إن اجتمااع عنصاري المساؤولية الجزائياة هاو أمار جاوهري، 

 لأن تخلف أي منهما ينفي المسؤولية الجزائية.

ي تقوم عليهاا التشاريعات الحديثاة وهاي: أناا لا هناك قاعدة تمثل أحد المبادئ الأساسية الت

يسااأل جزائيااا غياار الإنسااان. إلا أن السااؤال الااذي يتبااادر للااذهن هااو: هاال يسااأل الشااخص المعنااوي 

 جزائياأ

 ثار الجدل حول هذه المسألة حيث فهر اتجاهان:

الاتجاااه الأول: ينكاار المسااؤولية الجزائيااة للشااخص المعنااوي، ويعتمااد المناهضااون لهااذا 

 تجاه على الحجج التالية:الا

. تعد الإرادة عنصرا مهما في الركن المعنوي لكل جريماة، وهاي قاوة إنساانية، لاذلك لا 0

بد من وجود هذه الإرادة للقول إن الشخص المعنوي ارتكب جريمة، فلا يمكن نسابة الجريماة إلاى 

                                                 
(1)



 - 07 - 

رادة، وهاو الآدماي الشخص الاذي لا يملاك الإرادة، إنماا تنساب الجريماة إلاى مان تاوافرت لدياا الإ

 .(0)الذي ارتكبها لحساب الشخص المعنوي

. إن القول بالمسؤولية الجزائية للشخص المعناوي ينااقض مبادأ شخصاية العقوباة، الاذي 6

يقضي بأن العقوبة لا تنزل بغير من تحققت بالنسبة لا أركان الجريمة. وبذلك يكون توقيا العقوباة 

اك بحقوق أصحاب المصالح فيا، ومنهم من لام يسااهم على الشخص المعنوي مما يؤدي إلى المس

 في الجريمة، وهذا يعد إخلالا بالمبدأ السابق.

. إن القول بالمسؤولية الجزائية للشخص المعنوي يتعارض والعقوباات الساالبة للحرياة، 3

 فكيف يتصور إنزال العقوبات السالبة للحرية أو عقوبة الإعدام بالشخص المعنويأ

خر يرى أن الأشخاص المعنوية تسأل جزائيا وكانت حجتهم في ذلاك القاول وهناك اتجاه ل

إن للشااخص المعنااوي إرادة، وياارون أن للشااخص المعنااوي وجااودا حقيقيااا، لأن الإنكااار الحقيقااي 

لإرادة الشخص المعناوي يعناي اساتحالة كوناا طرفاا فاي عقاد واساتحالة مسااءلتا مادنيا عان الفعال 

نشاط تلك الأشخاص في العصر الحديث وخاصة الاقتصاادية منهاا الضار، لذلك وما اتساع دائرة 

أدى ذلك لتدخل المشرعين بتجريم بعض صور التصرفات التي تقا مان ممثلاي أولئاك الأشاخاص 

أثناء أدائهم لأعمالهم، وفارض بعاض التادابير للحفااف علاى مصاالح المجتماا وأفاراده مان أخطاار 

 .(0)مثل هؤلاء الأشخاص

 ئية للشخص المعنوي في القانون الأردني* المسؤولية الجزا

ماان قااانون العقوبااات الأردنااي مسااؤولية الأشااخاص المعنويااة  74/6لقااد تضاامنت المااادة 

جزائيا، حيث نصت على أنا: "تعتبر الهيئات المعنوية باستثناء الدوائر الحكومية والهيئات العاماة 

و ممثلوهااا أو وكلادهااا باساامها الرساامية مسااؤولة جزائيااا عاان الجاارائم التااي يرتكبهااا مااديروها أ

 ولحسابها".

باسااتثناء الاادوائر الحكوميااة –يسااتفاد ماان هااذا الاانص أن الشااخص المعنااوي يسااأل جزائيااا 

 إذا توافرت الشروط التالية: -والمؤسسات الرسمية
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الشاارط الأول: أن يرتكااب الفعاال ماادير الهيئااة أو ممثلهااا أو وكيلهااا أو ماان يعماال لحسااابها. 

 .(6)ن يكون الفعل ارتكب باسم الهيئة المعنويةوالشرط الثاني: أ

وعلى الرغم من استحالة انطباق العقوبات السالبة للحرية على الأشخاص المعنوياة إلا أن 

علاى أناا: "لا يحكام علاى الأشاخاص المعنوياة إلا  74/3قانون العقوبات الأردني نص فاي الماادة 

الأردنااي تطبيااق تاادابير احترازيااة علااى  بالغرامااة أو المصااادرة"، كااذلك أجاااز قااانون العقوبااات

( ماان قااانون 38-32الأشااخاص المعنويااة وذلااك ماان خاالال الوقااف والحاال، هااذا مااا بينتااا المااواد )

 .(0)العقوبات الأردني

وعليا يمكان مسااءلة المؤسساات الطبياة الخاصاة عان الخطاأ الطباي عان الجهاة أو الهيئاة 

عمال الطباي وفقاا لشاروط مسااءلة الشاخص التي تساببت فاي إلحااق الضارر والأذى الناشائ عان ال

 المعنوي )الاعتباري(.
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 تمهيد وتقسيم:

بعااد أن درساات عناصاار المسااؤولية الجزائيااة فااي المبحااث الأول وتاام التوصاال إلااى أن 

 نيةأعنصري المسؤولية الجزائية هما: الوعي والإرادة، فما هي عناصر المسؤولية المد

، (0)أجمعت معظم التشريعات الحديثاة علاى أن المساؤولية المدنياة تقاوم علاى فكارة الخطاأ

وفكرة الضرر وفكرة التعدي، والتداخل بين المسؤوليتين الجزائية والمدنية يستند إلى فكارة الخطاأ 

فااي حااين أن الضاارر يوجااب المسااؤولية المدنيااة وحاادها، وهااو لاايس مجااال بحثنااا، إنمااا ستقتصاار 

ي علااى الخطااأ الموجااب للمسااؤولية المدنيااة الااذي ينشاائ فااي كثياار ماان الحااالات المسااؤولية دراساات

المدنية، وهذا يقتضي دراسة عناصر الخطأ، ثم عرض الحالات التي يحد  فيها الشاخص ضاررا 

 بالغير، وما ذلك لا يعد فعلا خطأ وذلك من خلال المطالب التالية:

 المطلب الأول: عناصر الخطأ.

 ني: حالات انعدام الخطأ.المطلب الثا
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للخطأ عنصران: مادي، وهو الانحراف عن السلوك المألوف للشاخص المعتااد، وعنصار 

 معنوي، هو الإدراك أو التمييز. هذا ما سأتناولا في الفرعين التاليين:

 الفرع الأول: العنصر المادي

خالال يتحقاق إذا انحارف الشاخص فاي سالوكا يعد الخطأ إخلالا بواجب قاانوني، وهاذا الإ

فأضر بالغير، وهذا الانحراف الذي أضر بالغير يمكن أن ينظر إليا بالنسابة إلاى شاخص مان وقاا 

منا، فيجب أن ننظر إلى حقيقة هذا الشاخص، فاإذا كاان شاديد اليقظاة فاإن أقال انحاراف مان جانباا 

 إذا كااان علااى درجااة كبياارة ماان يعااد خطااأ، وإذا كااان شااخص مهماالا فلاان يعااد ساالوكا انحرافااا إلا

الجسامة، فالأخذ بهذا المعيار يبين أن استحقاق المضرور للتعويض أو عدم استحقاقا يتوقف علاى 

طبيعة شخص من أوقا الضرر، فمعرفة شخصية مان وقاا مناا الضارر ضارورية لمعرفاة ماا إذا 

 .(0)الجسامة كان قد وقا منا ضرر لا يعد سلوكا انحرافا إلا إذا بلغ درجة كبيرة من

فلاايس ماان المستساااغ أن يطالااب إنسااان بقاادر ماان الحيطااة والااذكاء يفااوق إمكانااات ملكاتااا،   

ويتجاوز ما قد تحتملا فروفا الاجتماعياة، كالثقافاة والبيئاة والسان والتجرباة والصاحة والمارض، 

إلاى ويلاحظ أيضا أن صفات الجاني الخلقية كالحمق والطايز لا توضاا فاي الاعتباار عناد النظار 

الظروف الشخصية المحيطة بمسلك المتهم، لأن أساك الخطأ فكرة خلقية معنوية قوامهاا تعاارض 

 .(0)مسلك الشخص ما قواعد النظام الخلقي والقانوني

لهذه الاعتبارات فإن الانحراف عن السالوك لا يؤخاذ فياا بمعياار شخصاي، وإنماا بمعياار 

وفاا الشخصاية يطلاق علياا الشاخص موضوعي، بحيث يقاك سلوكا بسلوك شخص تجرد من فر

 .(6)المعتاد، بحيث يعد انحرافا انحرافا عن السلوك المألوف للشخص المعتاد

 الفرع الثاني: العنصر المعنوي )الإدراك(

لا يمكااان نسااابة خطاااأ إلاااى شاااخص إلا إذا كانااات لدياااا القااادرة علاااى التميياااز باااين الخطاااأ 

سابة الخطاأ إلياا، هاذا ماا نصات علياا الماادة والصواب، فإذا كان الشخص عديم التمييز فلا يمكن ن

مدني مصري بقولها: "يكون الشخص مسؤولا عن أعمالا غير المشاروعة متاى صادرت  024/0

منا وهو مميز"، حيث يستفاد من ناص الماادة أن الصاغير دون الساابعة والمجناون والمعتاوه غيار 
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كماا فاي حالاة الساكر، فاإن مان المميز لا يسأل، لكن إذا كان فقد التمييز يرجاا إلاى خطاأ الشاخص 

وقااا منااا الفعاال الضااار يكااون مسااؤولا عمااا وقااا منااا إلا إذا أثباات أنااا كااان مضااطرا لااذلك الساابب 

 .(3)مشروع كالعلاج مثلا

وإذا كان انعدام مسؤولية عديم التمييز يتنافى ما اعتبارات العدالة في بعض الأحيان، فقاد 

عويض إذا تاوافرت شاروط معيناة، والمساؤولية هناا أجاز القانون الرجاوع علاى عاديم التميياز باالت

 تقوم على أساك تحمل التبعية لا على أساك الخطأ.

مادني مصاري بقولهاا: "وماا ذلاك إذا وقاا  024هذا وقد أضافت الفقرة الثانية مان الماادة 

الضاارر ماان شااخص غياار مميااز، ولاام يكاان هناااك ماان هااو مسااؤول عنااا أو تعااذر الحصااول علااى 

جاز للقاضي أن يلزم من وقا منا الضرر بتعويض عادل مراعيا فاي ذلاك تعويض من المسؤول، 

 مركز الخصوم".

بمعنى أن عديم التمييز يكون في كنف من يتاولى الرقاباة علياا، وياتم الرجاوع باالتعويض 

على هذا الأخير، وإذا لم يوجد هذا الأخيار أو اساتطاع نفاي الخطاأ المنساوب إلياا مان رقاباة عاديم 

ضارور أن يرجاا علاى عاديم التميياز نفساا باالتعويض ماا مراعااة حالتاا المادياة، التمييز كاان للم

 فالحكم جوازي للقاضي.

لكن في القانون المدني الأردني يمكن نسبة الخطأ إلى الشخص حتى ولو كان غير ممياز، 

بقولهاا: "كال إضارار باالغير يلازم فاعلاا ولاو غيار ممياز بضامان  652هذا ما نصت علياا الماادة 

، حيااث قطعاات هااذه المااادة الجاادل الطوياال الااذي يقااوم بااين فقهاااء القااانون الوضااعي حااول الضاارر"

 مساءلة أو عدم مساءلة عديمي الأهلية.

حااددت طبيعاة وخصااائص المساؤولية التقصاايرية،  652هاذا وقااد يارى الاابعض أن الماادة 

 .(0)بأنها مسؤولية موضوعية قائمة على مجرد إحدا  الضرر بالغير

الأردناي أخاذ باالتمييز باين مساؤولية المباشار والمتسابب وبمقتضاااه لا  بمعناى أن المشارع

 .(6)يلعب الخطأ إلا دورا متواضعا
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يااارى باااأن  (0)وعلاااى الااارغم مااان الترحياااب الاااذي لاقتاااا هاااذه المساااؤولية، إلا أن الااابعض

المسؤولية الموضوعية غيار عادلاة وأنهاا تهادد النشااطات الاقتصاادية والتجارياة لأن الخاوف مان 

 ولية القاسية سيمنا أو على الأقل لا يشجا المبادرة في هذه المجالات.المسؤ

مما تقادم يمكان القاول إن المشارع الأردناي أحسان صانعا عنادما فصال فاي مساألة ضامان 

 الضرر الناشئ عن عديم التمييز، على عكس ما نصت عليا تشريعات بعض الدول.

ضارر للغيار، لكان لا يعاد  وعلى الرغم من ذلك مان الممكان أن يتسابب الشاخص بإحادا 

 فعلا خطأ يستوجب مسؤولية، هذا ما سأتناولا في المطلب الثاني.
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عنى القانون المدني الأردني بتنظيم حالات ثلا  يتسبب فيها الشخص فاي إحادا  ضارر 

ع الشرعي، وحالة صدور بالغير، وما ذلك لا يعد فعلا خطأ يستوجب مسؤوليتا، وهي: حالة الدفا

 أمر من رئيس، وحالة الضرورة، وأعرض فيما يلي لهذه الحالات الثلا  في الفروع التالية:

 الفرع الأول: الدفاع الشرعي

ماان القااانون الماادني الأردنااي التااي نصاات علااى: "ماان  626وردت هااذه الحالااة فااي المااادة 

ن نفاس الغيار أو مالاا كاان غيار أحد  ضررا وهو في حالة دفاع شارعي عان نفساا أو مالاا أو عا

 .(0)مسؤول على ألا يتجاوز قدر الضرورة، وإلا أصبح ملزما بالضمان بقدر ما جاوزه"

ماان هنااا أجااد أن الاادفاع الشاارعي عاان الاانفس أو المااال لا يعااد خطااأ لأن هااذا هااو الساالوك 

 الماألوف الاذي سيسالكا الشاخص العااادي لاو وجاد فاي الظاروف نفسااها، هاذا ماا قضات باا محكمااة

الاانقض المصاارية بااأن: "العباارة فااي تقاادير قيااام حالااة الاادفاع الشاارعي ومقتضااياتا، هااي بمااا يااراه 

، إلا أناا (6)المدافا في الظروف المحيطة، بشرط أن يكون تقديره مبنيا على أسباب معقولة تبرره"

 يجب توافر شروط للدفاع الشرعي وهي:

أو مالا أو علاى نفاس الغيار أو  الشرط الأول: أن يكون هناك خطر حال على نفس المدافا

 مالا.

اشااترط المشاارع الأردنااي لتحقااق الاادفاع الشاارعي أن يكااون الخطاار حااالا. وهااذا الشاارط 

 من قانون العقوبات الأردني. 340/0، 20/0تضمنتا المواد 

والاعتداء أو الخطر يكون حالا فاي صاورتين: الأولاى يكاون الاعتاداء لام يبادأ بعاد ولكناا 

، والأخارى أن يكاون الاعتاداء قاد بادأ فعالا ولكناا لام (0)الخطر وشيك الوقاوع(على وشك أن يبدأ )

 .(6)ينتا بعد

وهذا الخطر قد وقا علاى الانفس أو الماال الاذي تصاح المدافعاة عناا، حياث أبااح المشارع 

، 20/0، هاذا ماا تضامنتا الماواد (3)الأردني الدفاع الشرعي ضد كل فعال يعاد جريماة علاى الانفس
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علاى: "يعاد ممارساة للحاق كال  20/0العقوباات الأردناي، حياث نصات الماادة من قاانون  340/0

فعل قضت با ضرورة حالية لدفا تعرض غير محق ولا مثار عان الانفس أو الماال أو نفاس الغيار 

 على: "تعد الأفعال الآتية دفاعا مشروعا: 340/0أو مالا..."، كما نصت المادة 

أي فعل مؤثر دفاعاا عان نفساا أو عرضاا أو . فعل من يقتل غيره أو يصيبا بجراح أو ب0

، وبذلك يكون المشرع الأردني قد أبااح الادفاع الشارعي ضاد كال (4)عن نفس غيره أو عرضا..."

، بشرط تحقاق قياد التناساب باين الاعتاداء (0)فعل يعد جريمة على النفس بغض النظر عن جسامتها

من قانون العقوبات الأردناي:  340/6ة والدفاع، أما بالنسبة للدفاع الشرعي عن المال نصت الماد

. فعل من يقتل غيره أو يصيبا بجاراح أو باأي فعال ماؤثر 6"تعد الأفعال الآتية دفاعا مشروعا...، 

دفاعا عن مالا أو مال غيره الاذي هاو فاي حفظاا بشارط: أ. أن يقاا الادفاع أثنااء النهاب أو السارقة 

ى ضاارر جساايم ماان شااأنا أن يخاال بااإرادة الماارافقين للعنااف، أو ب. أن تكااون الساارقة مؤديااة إلاا

، بذلك سار المشارع الأردناي نحاو التضاييق (6)المسـروق منا ويفسـد اختياره ولو لم يرافقها عنف

 من نطاق الدفاع الشرعي عن المال، بعكس الدفاع الشرعي عن النفس.

 الشرط الثاني: أن يكون الدفاع لازما ومتناسبا

عي لادرء الخطار، فإناا يبايح لاا ذلاك بالقادر الضاروري إذا برر القانون فعل الادفاع الشار

لأنا إذا زاد عن القدر الضروري فإنا يكون قد خارج عان نطااق الادفاع الشارعي، بمعناى أناا: إذا 

، لكن ما هو (3)كان بوسا المعتدى عليا أن يدرأ الخطر بفعل معين، فلا يباح لا أن يدرأه بفعل أشد

ب بين فعل الدفاع وجساامة الخطارأ لكاي نعاد فعال الادفاع غيار المعيار الذي يقاك با مقدار التناس
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متجاااوز جسااامة الخطاار، ننظاار إلااى القاادر ماان الاادفاع الااذي يسااتخدما شااخص معتاااد أحاطاات بااا 

 .(4)الظروف نفسها التي أحاطت بالمدافا، فالمعيار هنا موضوعي قوامة الشخص المعتاد

 الفرع الثاني: تنفيذ أمر صادر من رئيس

من القانون المدني الأردني، حياث نصات علاى: "... وماا  623/6لحالة المادة بينت هذه ا

ذلك لا يكون الموفف العام مسؤولا عن عملا الذي أضر بالغير إذا قام باا تنفياذا لأمار صادر إلياا 

من رئيسا، متى كانت إطاعة هاذا الأمار واجباة علياا أو كاان يعتقاد أنهاا واجباة وأقاام الادليل علاى 

عية العمل الذي وقا مناا وكاان اعتقااده مبنياا علاى أساباب معقولاة وأناا راعاى فاي اعتقاده بمشرو

 .(0)عملا جانب الحيطة والحذر"

ففي مثل هذه الحالة لا يعد مخطئا من يسبب ضاررا للغيار وهاو ينفاذ أمارا صادر إلياا مان 

 رئيس، ولكن يجب أن تتوافر الشروط التالية:

 ا.. أن يكون من وقا منا الفعل موففا عام0

. أن يكون العمل الذي قام با الموفف تنفيذا لأمر صدر إليا من رئايس مباشار، أو غيار 6

 مباشر، طاعتا واجبة، أو كان الموفف يعتقد أن طاعتا واجبة.

. أن يثبت الموفف أنا كاان يعتقاد مشاروعية العمال الاذي قاام باا، لأناا إذا كاان يعلام أن 3

 ولا يعفياا مان المساؤولية أن يكاون الارئيس قاد أمار العمل الذي يقوم با غير مشروع كان مسؤولا

بذلك، هذا ما قضت با محكمة النقض المصرية بقولها: "لما كان مان المقارر أن طاعاة الماردوك 

لا تمتد بأي حال إلاى ارتكااب الجارائم وأناا لايس علاى الماردوك أن يطياا الأمار الصاادر لاا مان 

عليااا، فااإن الحكاام المطعااون فيااا إذا طاارح دفاااع رئيسااا بارتكاااب فعاال يعلاام هااو أن القااانون يعاقااب 

الطاعن المؤسس على إحرازه السلاح الناري كان صدوعا لأمر رئيسا يكون بريئا من الخطاأ فاي 

 .(0)تطبيق القانون"

. أن يثبت الموفف أنا راعى في عملا جانب الحيطة، وذلك بالقياك إلى ما كاان يسالكا 4

 الموفف العادي إذا وجد في مثل فروفا.

 الفرع الثالث: حالة الضرورة
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عاارف الاابعض حالااة الضاارورة بأنهااا: "مجموعااة ماان الظااروف تهاادد شخصااا بااالخطر 

، والغالاب فاي حالاة الضارورة (6)وتوحي إليا بطرياق الخالاص مناا بارتكااب فعال جرماي معاين"

ذه أنها ليست ثمرة عمل إنسان، إنما هي وليدة قاوى الطبيعاة، ويعلال امتنااع المساؤولية فاي مثال ها

الحالة لتجرد الإرادة من الحرية، فإذا هدد الخطر المشتكى عليا أو شخصا مقربا إليا تتحارك لدياا 

غريزة البقاء وتدفعا إلى الاتخلص مان هاذا الخطار، بغاض النظار عان الوسايلة المتخاذة لادرء هاذا 

فالا الخطر، فقد ينقذ نفسا كالشخص الذي تشتعل النار من حولاا فينادفا بسارعة للفارار فيصايب ط

، ففاي مثال هاذه (3)بجراح أو يقتلاا، أو ينقاذ غياره كالطبياـب الاذي يقضاـي علاى الجناين إنقااذا لالأم

الحالات تولادت فاروف خارجاة عان إرادة الفاعال، وباذلك تجاردت الإرادة مان الحرياة بحياث لام 

يكن أماما من حل سوى التصرف الذي قام با لادرء الخطار عان نفساا أو عان غياره، لاذلك تنتفاي 

 وليتا.مسؤ

ماان القااانون الماادني الأردنااي بنصااها علااى أنااا: "إذا أثباات  620هااذا مااا قررتااا المااادة 

الشخص أن الضرر قاد نشاأ عان سابب أجنباي لا ياد لاا فياا كيفاة ساماوية أو حااد  فجاائي أو قاوة 

قاهرة أو فعل الغيار أو فعال المتضارر، كاان غيار ملازم بالضامان ماا لام يقاض القاانون أو الاتفااق 

 .(0)."بغير ذلك

وعند دراسة هذا النص يتباين أناا لتطبياق حالاة الضارورة وعادم مسااءلة محاد  الضارر 

 توافر الشروط التالية:

. أن يكون مصدر الخطر أجنبيا، بمعنى أن لا يكون مصدره من أوقا الضارر، لأناا إذا 0

ر هاو كان مصدره من أوقا الضرر تترتب عليا مسؤولية وتكون كاملة، أما إذا كان مصادر الخطا

 من وقا عليا الضرر، أو من أي سبب أجنبي لخر تنتفي مسؤوليتا.

. أن لا يكون هنااك اتفااق علاى ضامان الضارر، حتاى ولاو كاان مصادر الضارر بسابب 6

 أجنبي أو كان الشخص المتضرر، لأن العقد شريعة المتعاقدين.

خص . أن يثبت الشخص أن الضارر كاان نتيجاة سابب أجنباي، بمعناى أناا إذا عجاز الشا3

عن إثبات أن الضرر ناشئ عن سبب أجنبي، يكون مسؤولا عان الضارر الاذي حصال، حتاى ولاو 

كان مصدر الضرر أجنبيا لا يد لا فيا بشكل فعلي، لأن المسؤولية وفقا لهذه المادة مرتبطة وجودا 

 وعدما بمسألة الإثبات، إلا ما استثني بنص قانوني أو بالاتفاق حسب بنود العقد.
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قدم هناك حالات قد يحاد  فيهاا الشاخص ضاررا باالغير، وعلاى الارغم مان من خلال ما ت

ذلااك لا يعااد فعلااا خطااأ يسااتوجب مسااؤوليتا، كالاادفاع الشاارعي، وتنفيااذ أماار ماان الاارئيس المباشاار 

 وحالة الضرورة.

فكل خطأ يحاد  ضاررا باالغير يلازم مان ارتكباا باالتعويض، بشارط أن ينحارف بسالوكا 

يكااون ماادركا لمااا يتصاارفا، إلا أن هناااك حااالات تنعاادم فيهااا عاان ساالوك الشااخص المعتاااد، وأن 

 مسؤولية الذي أحد  ضررا بخطئا كالحالات المشار إليها سابقا.
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ممااا لا شااك فيااا أن لكاال مهنااة واجباتهااا الأدبيااة التااي تنشااأ معهااا، بحيااث يجااد ماان يمااارك 

الواجبات بوازع من ضميره وبدافا من خلقا، وبغض النظار عماا إذا كاان  المهنة نفسا ملزما بهذه

الشارع قد قام بتقنين تلك الواجبات أم لا، فإن قواعد أخلاقياات المهناة هاي مجموعاة القواعاد التاي 

تحدد الواجبات المهنية، أي تحادد السالوك الاذي يجاب علاى المهناي التزاماا فاي ممارساتا لأعماال 

 يات مهنتا.مهنتا وقواعد أخلاق

تعد المسؤولية الإدارية حديثة العهد بالقياك إلى أنواع المسؤولية القانونياة الأخارى، فهاي 

لم تنشأ إلا في نهاية القرن التاسا عشر وبداية القرن العشرين، حيث كان في بداياة النصاف الثااني 

ب وعوامال عديادة من القرن التاسا عشار يساود مبادأ عادم مساؤولية الدولاة والإدارة العاماة لأسابا

ومختلفة، ثم بدأ مبدأ مسؤولية الدولة ينشأ ويتطاور تادريجيا مان مساؤولية العامال والموفاف العاام 

الشخصية إلى مسؤولية الدولة والإدارة عان الأخطااء الإدارياة الجسايمة فقاط، ثام مساؤولية الدولاة 

عن أعمالها الضاارة والإدارة عن كل خطأ إداري، ثم فهرت وازدهرت مسؤولية الدولة والإدارة 

 .(0)دون خطأ وعلى أساك نظرية المخاطر

فبالإضااافة لمسااؤولية الأطباااء الجزائيااة والمدنيااة توجااد المسااؤولية الإداريااة التااي تفاارض 

على الأطباء الذين يعملاون لادى الحكوماة أو الجهاات الإدارياة أو الهيئاات التابعاة لاوزارة الصاحة 

العاااملون لاادى الجهااات -لخاصااة، حيااث يخضااا الأطباااء والأطباااء الااذين يعملااون فااي العيااادات ا

للقاوانين التأديبياة بالنسابة للأخطااء التاي يرتكبونهاا أثنااء تاأديتهم لعملهام أو خاارج نطاقاا  -السابقة

متااى كااان لهااا تااأثير فااي العماال، وتتخااذ بحقهاام الإجااراءات التأديبيااة المنصااوص عليهااا فااي نظمهاام 

يفيااة، بالإضااافة للجاازاءات المنصااوص عليهااا فااي قااانون الوفيفيااة التااي تتسااق مااا مراكاازهم الوف

 .(0)النقابة

م نص في الفصل السادك مناا 0976لسنة  03حيث إن قانون نقابة الأطباء الأردنية رقم 

( علاى أن: "كال طبياب يخال بواجباتاا المهنياة خلافاا لأحكاام 45على السلطة التأديبية فاي الماادة )

يرتكااب خطااأ مهنيااا أو يتجاااوز حقوقااا أو يقصاار بالتزاماتااا القااانون وأي نظااام صااادر بمقتضاااه أو 

وفق الدستور الطبي أو يرفض التقيد بقرارات المجلاس أو يقادم علاى عمال يماس شارف المهناة أو 

يتصرف في حياتا الخاصة تصرفا يحط مان قادرها يعارض نفساا لإجاراءات تأديبياة أماام مجلاس 

نقابة الأطبااء كيفياة تشاكيل السالطة التأديبياة  ( من قانون54-42التأديب"، وقد حددت المواد من )

والإجراءات المتبعة أمامها وتحدد هاذه النصاوص أيضاا العقوباات التاي يحكام بهاا مجلاس التأدياب 

                                                 

 (1)

 (1)
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( وهي: أ. التنبيا.  ب. التوبيخ.   ج. الغراماة النقدياة 55وهي واحدة أو أكثر، والواردة في المادة )

باة.  د. الحرماان مان عضاوية المجلاس والهيئاات المختلفاة دينارا تدفا لصندوق النقا 650-00من 

للنقابة للمدة التي يقررها.  هـ. المنا من الممارسة مؤقتا لمادة لا تزياد عان سانة.  و. المناا النهاائي 

 من ممارسة المهنة وشطب اسم الطبيب من السجل بعد إدانتا من المحاكم المختصة.

 03ب قاانون نقاباة الأطبااء الأردنياة رقام هذا وقد تضامن الدساتور الطباي الصاادر بموجا

م واجبات الطبيب ولداب المهنة حيث تقوم المساؤولية الطبياة باين الماريض والطبياب 0976لسنة 

مناا "علاى الطبياب  06على بذل العناية وعدم الإهماال ولايس الشافاء، هاذا ماا نصات علياا الماادة 

منشاأة صااحية أن يباذل كال جهااده عناد قبولاا رعاياة أي شااخص ساواء فاي عيادتااا الخاصاة أو فاي 

وطاقتا لتقديم العناية والعطف والإخلاص لكل المرضاى علاى حاد ساواء، ويشاير الدساتور الطباي 

أيضا إلى الأساليب التي يجب على الطبيب مراعاتها في مجال الرعاياة الطبياة حياث تانص الماادة 

يد التالياة: أ. حرياة الماريض منا "على الطبيب في مجال الرعاية الطبية الخاصة مراعاة التقال 03

في اختيار الطبيب.  ب. حرية الطبيب فيما يصفا ماا مراعااة فاروف الماريض المادياة.  ج. فيماا 

عدا حالات الطوارئ والإسعاف للطبيب الحق في رفض المعالجة لأساباب مهنياة أو شخصاية.  د. 

 صلحة المريض.  . أن لا يضر ذلك بم0يمكن للطبيب أن يمتنا عن معالجة مريضا بشروط: 

 . أن يقدم المعلومات اللازمة لمواصلة العلاج.6
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مدنياة، بعد دراسة الفصل الأول وبيان أن المسؤولية القانونية تنقسم إلى قسمين: جزائياة و

وخلصت إلى أن عناصر المسؤولية الجزائية هي الوعي والإرادة، ودراسة الخطأ كون المسؤولية 

 المدنية تقوم عليا، وخلصت إلى أن عناصر الخطأ تقوم على عنصر مادي وعنصر معنوي.

والعمل الطبي كغيره من الأعمال قاد يخطائ مان يزاولاا، فاإذا أخطاأ المازاول لهاذا العمال 

بااد ماان قيااام مسااؤوليتا ومحاساابتا عاان فعلااا، بااذلك يجااد الطبيااب نفسااا أمااام مسااؤولية  )الطبيااب( لا

مدنية تتمثل في تعويض المضرور عما أصابا من أضرار مادية أو أدبية بسبب الخطأ، فهال تقاوم 

 مسؤولية الطبيب الجزائية إلى جانب مسؤوليتا المدنيةأ

ة الطبيب كأصل عام إلاى الإخالال من هنا ثار النقاش وفهر اتجاهان أحدهما يرد مسؤولي

بالمسااؤولية المدنيااة، واتجاااه لخاار ياارجح تحقااق المسااؤولية الجزائيااة للطبيااب عنااد تحقااق الخطااأ 

 الجزائي، لذلك تم تقسيم هذا الفصل إلى المبحثين التاليين:

 المبحث الأول: مناقشة الجدل برد مسؤولية الطبيب كأصل عام إلى المسؤولية المدنية.

اني: الرأي القائل بترجيح تحقق المسؤولية الجزائية للطبياب عناد تحقاق الخطاأ المبحث الث

 الجزائي.
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ة، وبعاد لقد كان الأطبااء مناذ القادم يساألون عان الأخطااء المرتكباة أثنااء ممارساتهم المهنا

استقرار مبادئ المسؤولية المدنية أصبح من الممكن مساءلتهم عان الأخطااء العمدياة، ثام تطاورت 

المسااؤولية بعااد ذلااك فأصاابح الأطباااء مسااؤولين عاان مجاارد الإهمااال والخطااأ الجساايم حيااث أقيماات 

لانص المسؤولية الطبية في فرنسا على أساك القواعاد العاماة للمساؤولية فاي القاانون المادني طبقاا 

 .(0)وما بعدها 0386المادة 

أما قوانين البلاد العربية فلام تفارد نصوصاا خاصاة للمساؤولية المدنياة للطبياب، بال بقيات 

متمسكة بالقواعد العاماة للمساؤولية فاي كثيار مان أحكامهاا، وهاذه الأحكاام تقايم المساؤولية المدنياة 

 .(6)على أساك الخطأ الصادر عن إنسـان وسبب ضررا بالغير

الاارغم ماان تمسااكها بالقواعااد العامااة للمسااؤولية المدنيااة، إلا أنااا ثااار نقاااش حااول  وعلااى

الطبيعة القانونية لهاذه المساؤولية، هال هاي مساؤولية عقدياة أم مساؤولية تقصايريةأ وماا هاو ناوع 

 المسؤولية في إطار المستشفيات العامة التابعة للدولةأ

يااة لهااذه المسااؤولية، وذلااك ماان خاالال لااذلك لا بااد ماان مناقشااة الجاادل حااول الطبيعااة القانون

 المطالب التالية:

 المطلب الأول: المسؤولية التقصيرية للطبيب.

 المطلب الثاني: المسؤولية العقدية للطبيب.

 المطلب الثالث: المسؤولية الطبية المدنية في إطار المستشفيات العامة التابعة للدولة.

أتناول المسؤولية التقصيرية من خلال دراسة الجدل الفقهي في كل مان فرنساا ومصار، س

 ثم رأي القضاء من خلال الفروع التالية:

                                                 
(1)

(2)
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 الفرع الأول: رأي الفقا حول المسؤولية التقصيرية للطبيب

لدراسة رأي الفقا في المسؤولية التقصيرية لا بد من دراسة رأي الفقا فاي فرنساا ومصار 

 ائلين بالمسؤولية التقصيرية في البندين التاليين:ثم حجج الق

 البند الأول: رأي الفقا المقارن

ذهب بعض الفقهاء الفرنسيين إلى أنا بخصوص الأخطاء الناجمة عن العمال الطباي التاي 

ترتب عليها ضرر بالمريض، فإن المسؤولية المترتبة على ذلك هي مسؤولية تقصايرية، وحجاتهم 

م الطبياب هاو التازام بباذل عناياة، علماا باأن الغالبياة مان الفقهااء الفرنسايين في ذلاك أن مادى التازا

يرون أن المسؤولية المدنية المترتبة على أخطاء الأطباء هاي مساؤولية عقدياة وفقاا للحكام الشاهير 

م، لأن إثبات المسؤولية في حالة عدم التازام الطبياب بالغاياة التاي تعاقاد 60/5/0932الصادر في 

ل وميسااور وفقااا لنصااوص العقااد، أمااا إذا أراد المااريض إثبااات تقصااير الطبيااب فااي ماان أجلهااا سااه

السعي لتحقيق الغاية المرجوة، لا سبيل إلى ذلك إلا بالرجوع إلى القواعاد العاماة التاي تباين حادود 

هذا السعي ومدى ما يحتاج إليا من جهد وتبصر واحتياط، فيكون مركزه من حياث عابء الإثباات 

 .(0)بحالة المسؤولية التقصيرية شبيها كل الشبا

وهناك جاناب مان الفقهااء المصاريين يارون أن المساؤولية المدنياة للطبياب هاي مساؤولية 

تقصيرية على اعتبار أن الطبيب يجب أن يأخذ بالحيطة والحذر أثنااء أدائاا لعملاا، وإذا أخال بهاذا 

 .(6)الالتزام تطبق عليا أحكام المسؤولية التقصيرية

ماان الفقهاااء ياارون أن الطبيااب مطالااب بااالتزامين: أحاادهما عااام يفرضااا  والاابعض الآخاار

القااانون، والآخاار خاااص يفرضااا العقااد، فااالالتزام الأول يوجااب عليااا أخااذ الحيطااة والحااذر وبااذل 

العنايااة اللازمااة، والالتاازام الآخاار لاام يضااف شاايئا، لااذلك ووفقااا للالتاازام الأول إذا أحااد  ضااررا 

 .(3)مسؤولية الناجمة عن خرق هذا الالتزام مسؤولية تقصيريةبالغير فمن الأولى اعتبار ال

                                                 
(1)

(2)

(3)
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 البند الثاني: حجج القائلين بالمسؤولية التقصيرية

لقد استند القائلون إن المسؤولية المدنية الناشئة عن أخطاء الأطباء هي مسؤولية تقصيرية 

 على الحجج التالية:

وتتطلاب تادخلا ساريعا لإنقااذ  . هناك حالات لا يوجاد بهاا عقاد باين الطبياب والماريض،0

حياتا كما هو الحال عند فاقاد الاوعي الاذي ينقال إلاى عياادة أو مستشافى لعلاجاا مان جاراء حااد  

 أصابا.

. إن مسؤولية الطبيب ذات طبيعة فنية، لذلك سواء أرتبط الطبيب بعقد أم لام يارتبط فاإن 6

ا فااي وسااعا ماان أجاال عاالاج الواجااب الإنساااني وأصااول المهنااة ويقظااة الضاامير تحااتم عليااا بااذل ماا

 .(0)المرضى، وهذه الأمور مردها إلى قواعد المهنة وهي خارج إطار العقد

. إن حياة الإنسان وحماية جسده يحميها القانون وقواعد النظام العام، فلا يمكن أن تكون 3

 حياتااا محاالا للتعاقااد، وبااذلك إن أي مساااك بهااا يخضااا الطبيااب للمساااءلة طبقااا لأحكااام المسااؤولية

 .(6)التقصيرية

. إن نشااوء جريمااة جنائيااة مااا اقتااران تنفيااذ العقااد، تطبااق فااي مثاال هااذه الحالااة أحكااام 4

المسؤولية التقصايرية، علاى الارغم مان وجاود العلاقاة التعاقدياة باين الادائن والمادين فاي المطالباة 

 .(3)بالتعويض المدني

ب الاجتهاااد مفتوحااا . إن ماان مصاالحة الفاارد وبالتااالي ماان مصاالحة المجتمااا أن يتاارك بااا5

أمام الأطباء، حتى يتمكناوا مان ممارساة مهناتهم بشاكل صاحيح، لأن مهناة الطاب مان المهان التاي 

تقدمت تقدما سريعا في العقاود الأخيارة، ومان غيار المعقاول أن يماارك الطبياب مهنتاا وهاو غيار 

وتااا فاااهرا مطماائن، لااذا يجااب أن يمااارك هااذا الأخياار مهنتااا وهااو مطماائن لا يسااأل إلا إذا ثباات ثب

 .(0)بصفة قاطعة لا احتمالية أنا ارتكب عيبا لا يأتيا من لا إلمام بالفن إلا عن رعونة وعدم تبصر

وبعااد أن انتهينااا ماان رأي الفقهاااء والحجااج الداعمااة لاارأيهم، مااا هااو رأي القضاااء فااي هااذا 

 الخصوصأ

                                                 
(1)

(2)

(3)

(1)
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 الفرع الثاني: رأي القضاء في المسؤولية التقصيرية للطبيب

سايتم إباراز رأي القضااء فاي كال مان فرنساا ومصار والأردن فاي البنادين في هاذا الفارع 

 التاليين:

 البند الأول: رأي القضاء الفرنسي

 تضمن القضاء الفرنسي عدة أحكام تعلقت بالمسؤولية التقصيرية، منها:

م، الذي ذهبت فيا إلاى أن المساؤولية التاي تتعارض 08/3/0938حكم محكمة باريس في 

 .(6)ات طابا تقصيري بصفة عامة، لانعدام حرية المريض باختيار الطبيبلها المستشفيات ذ

كمااا أخااذ القضاااء الفرنسااي بالمسااؤولية التقصاايرية، عناادما تأخااذ مخالفااة الطبيااب لالتزامااا 

ببذل العناية طابعا جنائيا، أي يصبح فعلا منطويا تحت لواء التجريم، فسبب المسؤولية الطبياة هاو 

ومن ثم القضاء الجنائي يكون مختصا بالدعوى المدنية، وقد طبق القضااء الفعل المكون للجريمة، 

الفرنسااي هااذا المباادأ بمناساابة الممرضااة التااي تساابب عاان إهمالهااا الجساايم مااوت الوليااد، وبمناساابة 

 .(0)نسيان الجراح لأداة من أدوات الجراحة بالجـرح مما ترتب على ذلك وفـاة المريض

الااة يترتااب علااى الإهمااال الجساايم للطبيااب وفاااة وينطبااق ذلااك بصاافة عامااة علااى كاال ح

المريض، كالطبيب الذي كاان يتاابا حالاة مريضاا ويعلام ماا يوجاد عنادها مان اضاطرابات دموياة 

يمكن أن تسبب نزيفا حادا عند أي تدخل جراحي، وما ذلك فهو يتدخل دون أية احتياطات في هذا 

ساءلة الجزائية وبالتاالي المساؤولية المدنياة ، ففي مثل هذه الحالات يكون الطبيب محلا للم(6)الشأن

 التقصيرية.

بااذلك يكااون القضاااء الفرنسااي قااد أقاار فااي بعااض أحكامااا المسااؤولية التقصاايرية للأطباااء، 

 وهذا خروج على القاعدة العامة التي يعد فيها المسؤولية الطبية ذات طبيعة تعاقدية.

 البند الثاني: رأي القضاء المصري والأردني

اء المصري في عدة أحكام على أن تقاوم مساؤولية الطبياب المدنياة طبقاا لأحكاام أكد القض

المسؤولية التقصيرية، مبررا ذلك أن مهنة الطب تتطلب عناياة ويقظاة خاصاة، وأن المعياار الاذي 

                                                 
(2)

(1)Crim 12 Dec, 1946, D, 1947
(2)Crim, 14 Juin, 1957, D. 1957. 512.   
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يؤخااذ بااا فااي ساالوك الطبيااب هااو ساالوك شااخص ماان أوساااط مهنااة الطااب علمااا ويقظااة، وأن أي 

 .(3)ك مساءلتا وفقا لأحكام المسؤولية التقصيريةانحراف في سلوكا يترتب على ذل

م، فاي قضاية تاتلخص وقاائا 66/2/0932وبذلك أصدرت محكماة الانقض المصارية فاي 

الدعوى أن مريضا كان يشكو من التحام مزمن )كلويد( في مؤخرة عنقا، واتفق ما الطبياب )ف( 

س شااعر المااريض بتهاايج فااي مستشاافى )ق( علااى العاالاج، لكنااا نتيجااة اسااتعمال الطبيااب لأشااعة إكاا

شديد في مكان تسليط الأشعة أدى إلى التهاب عنقا وتورمها، فرفا دعوى يطالاب فيهاا باالتعويض 

علااى كاال ماان المستشاافى والطبيااب المعااالج بالتضااامن، حيااث قااررت "أن الطبيااب مسااؤول عاان 

تعويض الضرر المترتب على خطئا فاي المعالجاة مساؤولية تقصايرية، وعلاى قاضاي الموضاوع 

تخلاص هذه المسؤولية من جميا عناصر الدعوى بغير رقابة عليا في ذلك، وإن وجاود علاقاة اس

تبعية بين الطبيب وإدارة المستشافى الاذي عاولج فياا الماريض ولاو كانات هاذه العلاقاة أدبياة فإنهاا 

 .(0)تكفي لتحميل المستشفى الخاص مسؤولية خطأ الطبيب

ن مسؤولية الطبياب المدنياة هاي مساؤولية بذلك استقر القضاء المصري في الأصل على أ

تقصاايرية مخالفااا بااذلك الفقااا الفرنسااي، الااذي عااد مسااؤولية الطبيااب المدنيااة فااي الأصاال مسااؤولية 

 عقدية.

أما في القضاء الأردني أجد أن محكمة بداية جزاء عمان قالت: "...، وفي ضوء ذلك فاإن 

الخطااأ كأحااد أركااان المسااؤولية المحكمااة تجااد بااأن فعاال المشااتكى عليهااا )ل( يشااكل أحااد صااور 

التقصيرية، وهذه الصورة هي الرعونة والإهمال، وذلاك بعادم اتبااع الأصاول والقواعاد المساتقرة 

، كماا أن (6)في مجال عملها بعدم كتابتها لملاحظاات التماريض عان الأدوياة وإخفائهاا للادواء، ..."

ين المساؤولية التقصايرية والمساؤولية محكمة التمييز الأردنية لم تتطرق في أحكامها إلى التفرقة با

العقدية، علماا باأن القضاايا فاي هاذا الموضاوع ناادرة إلا أنهاا أهاـدرت فاـرصة فاي هاذا الشاأن فاي 

(، ولم تبين نوع مساؤولية الطبياب، حياث تاتلخص وقاائا الادعوى فاي "أن 033/89القضية رقم )

عاد معالجاة الطفلاة مان قبال طفلة أصيبت في حاد  وتم إدخالها إلى مستشفى خاص فاي عماان، وب

الطاقم الطبي برئاسة مالك المستشفى )الطبيب( ومساعديا تبين وجود كسر في رقبة الطفلاة نتيجاة 

خطأ لعدم اتباع الأساليب العلمية الصحيحة من قبل طاقم المستشفى، حيث لم يجار تصاوير رقبتهاا 

 بصورة شعاعية في الوقت المناسب فتسبب لها بعاهة دائمة.
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الااد الطفلااة برفااا دعااوى مدنيااة أمااام محكمااة حقااوق عمااان يطالااب فيهااا بااالتعويض، فقااام و

فقررت المحكمة بعد الأخاذ بارأي الخبارة الحكام علاى المستشافى ومالكاا بمبلاغ أربعاة للاف ديناار 

 أردني كتعويض عن الضرر مضافا لا الفائدة القانونية.

خبارة جديادة وحكمات بإقاماة تم استئناف الحكام أماام محكماة الاساتئناف، أجارت الأخيارة 

 المسؤولية على المستشفى ومالكا وضاعفت مبلغ التعويض بناء على رأي الخبرة الجديدة.

م، ماان قباال وكاالاء المشااتكى 62/00/0990وطعاان بهااذا القاارار أمااام محكمااة التمييااز فااي 

دعوى، علاايهم مطااالبين بفسااخ الحكاام إلا أن محكمااة التمييااز وبعااد التاادقيق والمداولااة فااي وقااائا الاا

توصلت إلى القول إن البينات المثبتة في أوراق الدعوى، تثبات أن الخطاأ فاي التشاخيص أدى إلاى 

الخطأ في العالاج وأحاد  عاهاة دائماة لابناة المادعي، بسابب عادم اتبااع الأسااليب العلمياة الطبياة 

 الصحيحة.

القناعاة، وحيث إن تقرير الخبرة جاء واضحا ومعللا، فلا تملاك محكمتناا التادخل فاي تلاك 

وبمااا أن مالااك المستشاافى مسااؤول عاان أخطاااء العاااملين لديااا لعملهاام تحاات رقابتااا وتوجيهااا عماالا 

مااان القاااانون المااادني الأردناااي، فكاااان مااان واجاااب الممياااز )مالاااك المستشااافى(  (0)(688بالماااادة )

والعاملين لديا ملاحظة وضا الطفلة الصحي وتصاوير رقبتهاا لأنهاا كانات تعااني مان الآلام، وإن 

 عدم تصوير الرقبة أدى إلى خطأ في المعالجة الذي أدى لإصابة الطفلة بعاهة دائمة.

ماان قااانون أصااول  097/4م، وعماالا بالمااادة 06/5/0990وقااررت محكمااة التمييااز فااي 

المحاكمات المدنية التزام المستشفى ومالكا بمبلغ أربعة للاف دينار وتضامينها المصااريف ومبلاغ 

 .(0)أتعاب المحاماة"

ذلك لاام تحاادد محكمااة التمييااز الأردنيااة نااوع مسااؤولية الطبيااب المدنيااة تاركااة الأماار وباا

 للاجتهاد.

ماان هنااا أرى أن محكمااة التمييااز الأردنيااة رجحاات المسااؤولية التقصاايرية وذلااك للأسااباب 

 التالية:
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. إن فروف إدخال الطفلة إلاى المستشافى كانات بحااد ، بمعناى أن الحالاة مساتعجلة لا 0

ر فااي المعالجااة، وبااذلك لاام ينشااأ عقااد بااين والااد الطفلااة والمستشاافى، وفااي مثاال هااذه تحتماال التااأخي

 الحالات تقوم المسؤولية التقصيرية وليس المسؤولية العقدية.

( تندرج تحات نصاوص 688. إن المادة التي استندت عليها المحكمة في إصدار الحكم )6

 ابعا.المسؤولية التقصيرية خاصة بمسؤولية المتبوع عن أعمال ت

بعد هذا العرض لرأي الفقا والقضااء حاول المساؤولية التقصايرية لا باد مان البحاث لبياان 

 رأي الفقا والقضاء للقائلين بالمسؤولية العقدية، وذلك في المطلب التالي.

اء فاي كال مان فرنساا لدراسة المسؤولية العقدية للطبيب لا بد من تناول رأي الفقاا والقضا

 ومصر وذلك في الفروع التالية:

 الفرع الأول: رأي الفقا من المسؤولية العقدية للطبيب

سنبدأ بعرض رأي الفقا ثم الحجج التاي اساتندوا عليهاا للأخاذ بالمساؤولية العقدياة للطبياب 

 وذلك من خلال البنود التالية:

 البند الأول: الفقا المقارن

رة نشوء عقد بين الطبيب والمريض، وإن هذه العلاقة يكون تبنى الفقا الفرنسي فك

مصدرها الاتفاق الصريح أو الضمني فيما بين الطرفين، فيجب على الأول أن يبذل كل ما بوسعا 

لشفاء المريض، وما عليا إلا أن يقوم بواجبا من حيث إعطاء المريض العلاج اللازم وفقا 

 .(0)الاتفاق يترتـب عليا مسؤولية ذات طبيعة تعاقدية للأصول العلمية المتبعة، وإذا أخل بهذا

وبناء على هذا الإجماع للفقا الفرنسي لم تجد محكمة النقض الفرنسية بدا من العدول عن 

موقفها السابق وتطبيق أحكام المسؤولية العقدية على الأخطاء الطبية في حكمها الصادر في 

 .(6)ولية عقديةم، واعتبر فيا مسؤولية الطبيب مسؤ60/5/0932
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أمااا فااي مصاار أجااد أن أغلااب الفقهاااء عارضااوا القضاااء المصااري الااذي أخااذ بالمسااؤولية 

 .(0)التقصيرية للطبيب، ويؤيدون القضاء الفرنسي في اعتبار أن تكون المسؤولية الطبية تعاقدية

كما رأى بعاض الفقهااء باأن مساؤولية الطبياب المدنياة تكاون عقدياة كلماا كاان الطبياب قاد 

ى فعلا علاج المريض وبناء على موافقة الأخير أو نائباا حتاى ولاو كاان فضاوليا، باأن ضاررا تول

 .(6)أصاب المريض نتج عن إخلال الطبيب بالالتزام

 .(3)وبذلك يقر معظم الفقهاء بأن مسؤولية الطبيب المدنية هي مسؤولية عقدية كأصـل عام

ة للطبيااب لا بااد ماان تناااول الحجااج بعااد دراسااة رأي الفقااا المقااارن حااول المسااؤولية العقدياا

 الداعمة لرأيهم في البند الثاني.

 البند الثاني: حجج القائلين بالمسؤولية العقدية

اسااتند الفقهاااء القااائلون إن المسااؤولية المدنيااة للطبيااب هااي مسااؤولية عقديااة علااى الحجااج 

 التالية:

أخير، فاإن بعاض أولا: على الرغم من وجود بعض حالات الاساتعجال التاي لا تحتمال التا

الأطباء في حالاة إيجااب دائام وتادل علاى ذلاك اللافتاة المعلقاة علاى مادخل العياادة وماا تحوياا مان 

 .(0)معلومات، وإن دخول المريض من أجل المعالجة يعد قبولا

ثانيا: القول إن حياة المريض ليست محلا للتعاقد، فلا يعني الاتفااق الاذي ياتم باين الطبياب 

سوف يسيء ل خر، فالعقد الطبي لا يعني إعفااء الطبياب مان مراعااة أصاول والمريض أن الأول 

 .(6)الفن الطبي

ثالثا: القول إن طبيعة العقد الطبي من العقود التي يذعن فيها المريض للطرف الآخر غير 

صحيح، حتى ولو جهل المريض مكنون ما يتعاقد عليا، فإن الطبيب يأخذ علاى عاتقاا باذل العناياة 
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شكل يتناسب ما قواعد الفن الطبي وسمعتا المهنياة، وماا يملياا علياا ضاميره، والقواعاد اللازمة ب

 .(3)النافمة للعمل الطبي هي التي تحدد كيفية بذل الجهد من الناحية الفنية التخصصية

هااذه أهاام الحجااج التااي بنااى عليهااا الفقهاااء والقااائلون إن مسااؤولية الطبيااب المدنيااة هااي 

 القضاء في هذه المسألةأ هذا ما سأبينا في الفرع الثاني. مسؤولية عقدية، فما رأي

 الفرع الثاني: رأي القضاء في المسؤولية العقدية للطبيب

بعااد أن عرضاات موقااف الفقااا الفرنسااي ورأياات أنااا قاارر أن مسااؤولية الطبيااب فااي حالااة 

أجاد  وجود اتفاق صريح أو ضمني بين الطبيب والمريض هي مسؤولية تعاقدية مصدرها الاتفاق،

أن هذا الرأي تبنتا محكماة الانقض الفرنساية عنادما عرضات عليهاا قضاية انحصارت مان الناحياة 

، لأن هااذه الماادة ضاارورية فااي دعااوى (0)القانونيااة فااي تعيااين الماادة المسااقطة لاادعوى التعااويض

التعويض، ودعوى التعويض رفعت بعاد مارور ثالا  سانوات مان حصاول العالاج بالأشاعة الاذي 

وهااي الماادة الكافيااة لسااقوط الاادعوى العموميااة عاان هااذه الإصااابة، فاضااطرت نشااأ عنااا الضاارر، 

المحكماااة إلاااى تكيياااف مساااؤولية الطبياااب مااان الوجهاااة القانونياااة البحتاااة وأصااادرت حكمهاااا فاااي 

 م، باعتبار أن مسؤولية الطبيب مسؤولية تعاقدية لا تسقط بسقوط الدعوى العمومية.60/5/0932

لا عقد حقيقي يتضمن أن علاى الطبياب الالتازام إن لام وقالت إنا: "يقوم بين الطبيب وعمي

يكن بداهة بشافاء الماريض، فعلاى الأقال أن يقادم لاا عناياة خاصاة تتسام بالدقاة وشادة اليقظاة، وأن 

تكون هذه العناية منسجمة ما معطيات العلم ومتفقة معها، والإخلال ولو بغير قصد بهاذا الالتازام، 

 .(6)جزاده مسؤولية ذات طبيعة عقدية"

أمااا بالنساابة لموقااف محكمااة الاانقض المصاارية فإنهااا قااد عااادت عاان موقفهااا وقااررت أن: 

"مسؤولية الطبيب الذي اختاره المريض ونائبا لعلاجا هي مسؤولية عقدياة والطبياب وإن كاان لا 

يلتزم بمقتضاى العقاد الاذي انعقاد بيناا وباين مريضاا بشافائا أو بنجااح العملياة التاي يجريهاا إلا أن 

الطبيب ليس التزاما بتحقيق نتيجاة، إنماا هاو التازام بباذل عناياة إلا أن العناياة المطلوباة مناا التزام 

ماا الأصاول  -فاي غيار الظاروف الاساتثنائية–تقتضي أن يبذل لمريضا جهودا صادقة يقظة تتفق 
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المستقرة في علم الطب، فيسأل الطبيب عن تقصير في مسلكا الطباي الاذي لا يقاا مان طبياب يقاظ 

 .(0)تواه المهني وجد في الظروف الخـارجية نفسها التي أحاطت بالطبيب المسؤول"في مس

أما بالنسبة لموقف محكمة التمييز الأردنية لم أجد فيها ما يشير إلى أن العلاقة تعاقدية بين 

الطبيب والمريض، إلا أننا وجادنا أن محكماة البداياة قالات فاي حكام لهاا: "... وحياث إن مساؤولية 

البا مسؤولية عقدية لأن الطبيب لا يقوم بعلاج المريض إلا بناء على طلبا أو طلب نائبا الطبيب غ

، وبعد ذلك استؤنفت القضاية وماا (6)وبموافقتا، وحيث إن التزام الطبيب هو التزام ببذل عناية،..."

 زالت منظورة لم يفصل فيها.

عاقدياة، لأن هاذه القضاية لام من هنا لا أستطيا الجزم أن القضاء الأردناي أخاذ بالعلاقاة الت

تفصل من الاستئناف، كذلك القول )إن مسؤولية الطبيب غالبا مسؤولية عقدية(، فكلمة غالباا تشاير 

 إلى أن طبيعة المسؤولية بين الطبيب والمريض قد تكون تقصيرية أيضا.

ر بعد هذا العرض لبيان مسؤولية الطبيب المدنياة بنوعيهاا )التقصايرية والعقدياة( فاي إطاا

الممارسااة الحاارة لمهنااة الطااب، فمااا هااو نااوع المسااؤولية المدنيااة فااي المستشاافيات العامااةأ هااذا مااا 

 أفردت لا مطلبا خاصا با.

والممارساة الطبياة لا بد من التمييز بين الممارسة الحرة لمهنة الطب في القطاع الخاص، 

 في إطار المستشفيات العامة.

ففااي إطااار الممارسااة الحاارة لمهنااة الطااب فااي القطاااع الخاااص تكااون العلاقااة تعاقديااة بااين 

 60/5/0932. هذا ما أكدتا محكماة الانقض الفرنساية فاي حكمهاا الصاادر فاي (0)الطبيب والمريض

القاانون المادني، والمساؤولية الناشائة وبذلك عقد العلاج يخضا فاي أحكاماا إلاى القواعاد العاماة فاي 

عنا تحكمها قواعد المسؤولية المدنية القائماة علاى أسااك الخطاأ، ويساأل الطبياب بصافتا الشخصاية 

 عن خطئا.

أما في مجال الممارسة الطبية في إطار المستشفيات العامة التابعاة للدولاة،  فالعلاقاة التاي 

فالطبيااب هنااا موفااف فااي هيئااة أو مؤسسااة تقاادم  تنشااأ بااين الطبيااب والمااريض ليساات علاقااة عقديااة،

خدمة عامة، وبذلك لا يتعامل ما المرضى بصفتا الشخصية، بل يتعامل معهم بصافتا موففاا مكلفاا 

من قبل الهيئة أو المؤسسة التي يعمل بها لأداء واجبا نحوهم وعلاجهم، وبذلك تكون علاقة الطبياب 
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ف مكلف بأداء خدمة عامة تتحادد بموجاب اللاوائح بالمرضى في المستشفيات العامة هي علاقة موف

 .(6)المنظمة لنشاط المرفق الصحي العام، فالعلاقة ذات طبيعة إدارية لائحية

ففااي فرنسااا كاناات المسااؤولية قائمااة علااى أساااك الخطااأ، والقضاااء الإداري تخلااى عاان  

عماال الطبياة، فأصابح استلزام الخطأ الجسيم لانعقاد مسؤولية الإدارة عن خطأ المرفق في مجاال الأ

يكتفي بالخطأ اليسير للطبيب أثناء ممارستا للعمل الطباي لقياام مساؤولية المستشافى  0996منذ عام 

واستجابة لحماية المرضى المضرورين المتعاملين ماا المستشافيات العاماة،  0993العام، وفي عام 

 .(0)مرفق الطبي العامأخذ القضاء الإداري بالمسؤولية دون خطأ تجاه المنتفعين بخدمات ال

أما بالنسبة للقانون المصري فالعلاقة بين المريض والمستشفى العام ليست علاقاة عقدياة، 

باال هااي ذات طبيعااة إداريااة أو لائحيااة، وبالتااالي لا يمكاان إقامااة مسااؤولية المستشاافى علااى أساااك 

ءلة الطبياب عان ، هذا وقد قضات محكماة الانقض المصارية بأناا "لا يمكان مساا(6)المسؤولية العقدية

الضرر الذي يصيب المريض بسبب خطأ الأول، إلا على أساك المسؤولية التقصيرية، حيث إناا لا 

 .(3)يمكن القول في هذه الحالة إن المريض قد اختار الطبيب لعلاجا حتى ينعقد عقد بينهما"

ا فاي حيث يفهم من هذا الحكم إن المريض في المستشفيات العاماة لا يختاار الطبياب، بينما

وفقاا  –المستشفيات أو العيادات الخاصة يستطيا أن يختار الطبيب، وباذلك تكاون مساؤولية الطبياب 

 العامل في المستشفيات العامة مسؤولية تقصيرية. –للحكم السابق 

وفي الأردن استقرت أحكام محكمة العدل العلياا علاى أن علاقاة الموفاف باالإدارة علاقاة 

 .(4)تنظيمية وليست تعاقدية

أخلص مما تقادم إلاى أن علاقاة الطبياب الموفاف باالإدارة هاي علاقاة تنظيمياة أو لائحياة 

تحكمها القوانين والأنظمة، وبذلك لا يوجد عقد باين الطبياب والماريض فاي مستشافى عاام، ويترتاب 
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على ذلك أنا لا يمكن مساءلة الطبيب عن الضرر الذي يصيب الماريض إلا علاى أسااك المساؤولية 

 التقصيرية.

لكن رغم وجود عقد في المستشفيات الخاصة هل من الممكان أن تكاون مساؤولية الطبياب 

 تقصيريةأ

قيام مسؤولية الطبيب في المستشفيات والعيادات الخاصة علاى أسااك العقاد لايس مطلقاا،  

 بل هناك بعض الاستثناءات التي يسأل الطبيب عنها مسؤولية تقصيرية رغم العقد وهي: 

عقد بين الطبيب والمريض، كفاقد الوعي الذي ينقل إلى عيادة أو . حالة عدم وجود 0

 مستشفى خاص لعلاجا من جراء حاد  أصابا.

 .  حالة تدخل الطبيب من تلقاء نفسا لإنقاذ مصاب، أو كان تدخلا بناء على دعوة من الجمهور.6

ا؛ أي . إذا أتى الطبيب العامل في مستشافى أو عياادة خاصاة مخالفاة أخاذت طابعاا جنائيا3

 أن فعلا أدى إلى جريمة.

لمعالجة  . وجود اتفاق بين الشركة أو المؤسسة ما الطبيب أو المستشفى الخاص 4

 العمال الذين يعملون فيها.

 . (0). حالة امتناع الطبيب عن علاج مريض أو إنقاذه بلا مبرر مشروع5

المشاارع نصوصااا  أمااا بالنساابة للمسااؤولية المدنيااة الطبيااة فااي القااانون الأردنااي لاام يااورد

خاصة بمسؤولية الطبيب المدنية، إلا أن المشرع تناول أحكام المسؤولية تحت عنوان الفعل الضاار، 

حياث نصات  696-652وذلك في الفصل الثالث من البااب الأول مان الكتااب الأول فاي الماواد مان 

ولو كان غيار ممياز  من القانون المدني الأردني على: " كل إضرار بالغير يلـزم فاعلـا 652المادة 

بضمان الضرر "، فلم يضا المشرع نصوصا خاصة بالمسؤولية الطبية المدنية، حيث تطباق الماادة 

 السابقة على كل مرتكب فعل ضار، سواء أكان طبيبا أم أي شخص لخر.

فالطبيب إذا أخل بالالتزام الواقا عليا وهو بذل العناية التاي تقتضايها أصاول مهناة الطاب 

المسؤولية الطبية، فقد قاررت محكماة التميياز الأردنياة إلازام المستشافى وصااحبا بادفا تترتب علية 

مبلغ أربعة للاف دينار تعويضا عن الضرر الذي لحق بطفلة أصايبت بعاهاة دائماة نتيجاة لخطاأ فاي 

 .(0)معالجتها

 ففي هذا الحكم لم تبحث محكمة التمييز فاي التكيياف القاانوني لمساؤولية الطبياب المدنياة، 

ولم تحسم مشكلة تحدياد طبيعاة هاذه المساؤولية، مان حياث كونهاا عقدياة أم تقصايرية، ونتيجاة لخلاو 

                                                 
(1)

(1)
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القانون المادني الأردناي مان نصاوص خاصاة بمساؤولية الطبياب المدنياة أرى أن مساؤولية الطبياب 

ذات طبيعة عقدية، وأن العقد الطبي مان ناوع خااص يخضاا لقواعاد خاصاة، هاذا ماا تبيناا الفاوارق 

 قد العلاج وبقية الأنواع الأخرى من العقود: بين ع

فعقد الوكالة فاي عقاد الوكالاة يقاوم الموكال بإعطااء الوكيال سالطة وصالاحيات لكاي يقاوم 

نيابة عنا بتصرف قانوني، وهنا يلتزم الوكيل بإنجاز العمل المحادد لحسااب الموكال، بينماا فاي عقاد 

يماارك المهناة بمحاض إرادتاا وبكامال حريتاا  العلاج الطبي لا توجد مثل هاذه الحالاة، لأن الطبياب

 وهو صاحب القرار.

أجااد أن الطبيااب هااو الااذي يقاادم خدمااة مقاباال أجاار، إلا أن خاصااية  بينمااا فااي عقااد العماال:

الخضوع القانوني غير موجودة وهي ) رابطة التبعية ( من قبل العامل نحو رب العمال الاذي يعتبار 

ب وإصاادار الأواماار ووضااا التعليمااات، فالطبيااب هااو المسااؤول والمرجااا فااي تحديااد العماال المطلااو

صاااحب القاارار وهااو المنفااذ لمااا يااراه مناساابا لصااالح المااريض ولاايس هااو المتلقااي للتعليمااات ماان 

 المريض.

مان القاانون المادني الأردناي نصات علاى أن عقاد  780أجاد أن الماادة  وفي عقاد المقاولاة

شيئا أو يؤدي عملا لقاء بديل يتعهاد باا الطارف المقاولة: "عقد يتعهد أحد طرفيا بمقتضاه أن يصنا 

الآخر"، فبعض الشاراح يارى انطبااق هاذا التعرياف علاى العقاد الطباي، إذ إن الطبياب يلتازم بعالاج 

المريض لقاء أجر معين ما احتفاف الأول بحريتا التامة في تحدياد العالاج دون وجاود رابطاة تبعياة 

عقااد الطبااي إلا أن مضاامونا لا ينطبااق عليااا لأن عقااد بينااا وبااين المااريض، فهااذا العقااد أقاارب إلااى ال

المعالجة يقوم على استقلال المقاول ) الطبيب ( في تنفيذ العمل حسب قناعتا المهنياة، فعقاد المقاولاة 

مرتبط بتحقيق نتيجة، بينما العقد الطبي مرتبط ببذل عناية. وبذلك يكاون العقاد الطباي عقاد مان ناوع 

 عمل أو المقاولة.خاص ليس كعقد الوكالة أو ال
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بعد دراسة الجدل القائل برد مسؤولية الطبيب كأصل عام إلى الإخلال بالمسؤولية المدنية، فهر 

أت تتقلص لدخول المسؤولية الجزائية في اتجاه لخر من الفقا يرى أن المسؤولية المدنية للطبيب بد

هذا المجال، وبذلك أصبحت هناك مسؤولية جزائية للطبيب بجانب المسؤولية المدنية، من هنا لا بد 

 من دراسة مؤيدات هذا الاتجاه، ومن ثم تقدير هذا الاتجاه من خلال المطلبين التاليين:

(0)

أن فكرة المسؤولية الجزائية للطبيب بدأت تأخذ دورا بارزا في مجال من الملاحظ حاليا 

 المسؤولية الطبية، حيث أرجا المؤيدون تأييدهم لهذا الاتجاه إلى الأسباب التالية:

أولا: أصاابح للتقاادم العلمااي والتكنولااوجي فااي المجااال الطبااي أثااره البااالغ وانعكاساااتا علااى 

لتاي ترتاب مساؤولياتهم، ولام تعاد طبيعاة التزاماا الطبياب مسؤولية الأطباء، حياث زادت الحاالات ا

بناء على عنصر الاحتمال التي تهيمن على نتيجة مهمتا التاي تتاداخل فيهاا -التزام ببذل عناية فقط 

إنما تعادت ذلاك وأصابح الالتازام فاي  -عناصر كثيرة لا تخضا لسيطرتا ويتصف با العمل الطبي

ماااا هاااو الحاااال فاااي عملياااات نقااال الااادم، والفحاااوص بعاااض الحاااالات التزاماااا بتحقياااق نتيجاااة ك

 الميكروسكوبية، والإشعاعية وعمليات التجميل...إلخ.

سيما وأن الأجهزة الطبية في تطور ساريا، وأصابح لهاا دورهاا الهاام فاي تشاخيص كثيار 

من الأمراض، فإذا كانت مخرجاتها غير صحيحة تؤدي بالطبياب إلاى تشاخيص غيار ساليم للحالاة 

 أماما.المرضية التي 

بالإضااافة لااذلك هناااك بعااض الأدويااة التااي لهااا مضاااعفات جانبيااة علااى الحالااة الصااحية 

للمريض بسبب تداخل عوامل سابقة على حالتا، وبالتاالي تثاور الصاعوبة فاي تحدياد سابب الوفااة، 

هل هو للحالاة المرضاية التاي يعااني منهاا الماريضأ أم إلاى العالاج المساتخدمأ أم إلاى التشاخيص 

ذي بناااه الطبيااب علااى المخرجااات الخطااأ للأجهاازة الطبيااةأ وبالتااالي تكماان الصااعوبة فااي الخطااأ الاا

إثبااات الخطااأ الطبااي، لأن الحااواد  أصاابحت مجهولااة الفاعاال، ممااا نااتج عاان ذلااك فهااور نظريااة 

لا يشاترط للمساؤولية أن يرتكاب الطبياب خطاأ، بال مجارد فعلاا الضاار  -وفقاا لهاا–المخاطر التي 

ولا يوجااد مااا يمنااا ماان إقامااة المسااؤولية الجزائيااة إذا تحققاات نظريااة  كاااف للقااول بمسااؤوليتا،

 المخاطر.

                                                 
(1)
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ثانيا: بما أن علم الطب في تطور مستمر، وبالتالي وصفا بعدم الثبات، لأن الأمور الطبية 

تعتمد على الحدك والاستنتاج والملاحظة والتجرياب، مماا يساهل ذلاك مان فرصاة وقاوع الأطبااء 

قاضاي عناد تقاديره للخطاأ الطباي أن يضاا بعاين الاعتباار كافاة الظاروف في أخطاء، مما يجعال ال

الشخصااية للطبيااب وكافااة العواماال الخارجيااة المحيطااة بالعماال الطبااي ذاتااا، كالكفاااءة الشخصااية، 

 والموهبة الطبيعية، والخبرة، وفروف الزمان والمكان، ومدى خطورة الحالة المرضية...إلخ.

ا الجزائية والغرض النهاائي للمساؤولية الجزائياة يكاون لاا فالتقدير الواقعي للخطأ وطبيعت

 دوره في تقلص المسؤولية المدنية وبروز المسؤولية الجزائية في الأعمال الطبية.

فهذه العوامل أصبح لها دور فعال في التقدير الاواقعي للخطاأ، خاصاة أن التطاور الحاديث 

ختفاااء عنصاار الإثاام فااي مجااال الخطااأ أدى إلااى ا -بعااد فهااور الآلااة–الااذي أصاااب الخطااأ الماادني 

المدني، فالمسؤولية الجزائية وثيقة الصلة بفكرة الإثم، في حاين أن المساؤولية المدنياة مساتقلة عان 

هذه الفكرة، فالعقوبة على عكس التعويض لا تمثال غاياة فاي ذاتهاا، بال هاي وسايلة لعكاس الإرادة 

 الآثمة وتصحيح المسلك الخطر.

عوى الجزائية يحتم على القاضي الجزائي الأخذ بالتقدير الاواقعي وبالتالي الغرض من الد

للخطأ الجزائي، وهذا يتلاءم ما طبيعة العمل الطبي، مما أدى ذلك إلى فهور المسؤولية الجزائية 

 للطبيب إلى جانب المسؤولية المدنية.

ة، ثالثااا: كااان لظهااور فكاارة التعااويض دون خطااأ، دور مهاام فااي تقلااص المسااؤولية المدنياا 

خاصااة أن الطبيااب يجااد نفسااا فااي النهايااة مضااطرا لاادفا تعااويض للمااريض حتااى ولااو لاام تتااوافر 

الرابطااة السااببية بااين الفعاال والنتيجااة، وبالتااالي فصاال فكاارة الخطااأ الماادني فااي ذاتااا عاان مباادأ 

التعويض، علما بأن قواعد المسؤولية المدنية في القانون الأردني تشترط أن يكون هنااك خطاأ فاي 

دنااى الااذي تمثاال فااي ضاارورة أن يكااون هناااك إهمااال ناازل فااي عملااا عاان مسااتوى الطبيااب حااده الأ

 العادي الذي بالتخصص والمستوى العلمي نفسيهما.

 من عدة نواح: (0)هذا الاتجاه لم يخل من النقد في رأي البعض

م، 0932نساية الصاادر عاام . مخالفة هذا الرأي للحكم الصاادر مان محكماة الانقض الفر0

 الذي يقضي بأن طبيعة التزام الطبيب هي دائما التزام ببذل عناية.

. هذا الاتجاه يعرض مهنة الطب للخطر، بسبب إحجام الأطباء عن ممارسة هاذه المهناة 6

بسبب المسؤولية الجزائية التي ساتلقى علاى عااتقهم، وبالتاالي سايؤثر ذلاك سالبا فاي تقادم المجتماا 

 أبنائا.وسلامة 

                                                 
(1)
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. إن الأخذ بفكرة التعويض دون خطأ تؤدي فاي النهاياة إلاى تشاويا العلاقاة باين الطبياب 3

والمريض، وبالتاالي فاإن قاانون المساؤولية الطبياة لام يعاد ياؤدي دوره علاى نحاو مارض لأي مان 

 طرفيا.

 على الرغم من الانتقادات الموجهة لهذا الرأي فإنني أرى:

م الطبيب هاي التازام بباذل عناياة وفقاا لحكام محكماة الانقض القول إن طبيعة التزا . أن 0

الفرنسااية، هااذا قااول لاام يعااد صااحيحا لأن الطااب مهنااة متجااددة ومتطااورة بشااكل سااريا، فمااا كااان 

صالحا قبل قرابة قرن من الزمان لم يعد صالحا لأيامنا هاذه، وخاصاة أن مان سامة القاانون بشاكل 

هاور الأجهازة الطبياة أدى ذلاك لأن يكاون التازام عام التطوير ومواكبة مستجدات العصر، وماا ف

الطبيب بتحقيق نتيجة في بعض الحالات، كما هو الحال في عملياات نقال وفحاص الادم، حياث يقاا 

على عاتق الطبيب وطبياب التحليال وبناك الادم التازام محادد بتحقياق نتيجاة وهاي نقال دم نقاي وألا 

 .(0)يكون الدم مصدر عدوى

الاتجااه يعارض مهناة الطاب للخطار، أرى أن الطبياب الاذي يقبال  . القول إن الأخذ بهذا6

بممارسة هذه المهنة يتوجب عليا أن يتخاذ الحيطاة والحاذر اللازماين لممارساة هاذه المهناة، سايما 

وأن محل الحماية الجزائية في الأعمال الطبياة هاو جسام الإنساان ذو مكاناة عالياة يجاب المحافظاة 

 عليا وعدم الإضرار با.

يري هو تأييد الاتجاه نحو إقرار المساؤولية الجزائياة للطبياب طالماا كاان الضارر وفي تقد

الذي أصااب الإنساان محال النشااط وثمارة خطاأ طباي تاوافرت فياا عناصار الخطاأ الجزائاي وبماا 

 يتلائم ما طبيعة وفروف وغايات العمل الطبي، وهذا ما يتناولا الباحث في الفصل الثالث.

                                                 

 (1)
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تقوم المسؤولية الجزائية للطبيب على الخطأ، فليس من المعقول ترك مقتارف الخطاأ دون 

محاسبة، والطبيب كغيره متى قاارف خطاأ علياا أن يتحمال نتيجاة خطئاا، لأناا يجاافي المنطاق أن 

لخطأ الطبي يرجا في أصالا إلاى الخطاأ غيار المقصاود مان حياث عناصاره يترك دون مساءلة، فا

ووحدة أو ازدواج الخطأين، لذلك ما هي عناصر الخطأ غير المقصود بشكل عامأ وهل نكون فاي 

مجال العمل الطبي أمام ازدواج أو وحادة الخطاأين المادني والجزائايأ لاذلك وللإجاباة علاى هاذين 

 لفصل إلى المباحث التالية:السؤالين لا بد من تقسيم هذا ا

 المبحث الأول: عناصر الخطأ غير المقصود.

 المبحث الثاني: مناقشة الجدل حول وحدة الخطأين: الجزائي والمدني.

 المبحث الثالث: نحو تصور الباحث لذاتية الخطأ الجزائي الموجب للمسؤولية الطبية.



 - 48 - 

 تمهيد:

معلوم أن صورة الركن المعنوي للجريمة تتحدد بقدر سايطرة الإرادة الجرمياة علاى من ال

مادياتها، ولاتجاه الإرادة صاورتان: القصاد الجرماي، وباا تكاون الجريماة مقصاودة، والخطاأ وباا 

تكون الجريمة غير مقصودة، ولكل من الخطاأ والقصاد ذاتيتاا وعناصاره، ولهماا الحادود الفاصالة 

 ة الجزائية.في بناء المسؤولي

ففي القصد تسيطر الإرادة سيطرة تامة على ماديات الجريمة، فالجاني يعلم بكافاة مادياات 

الجريمااة ويرياادها، بينمااا فااي الخطااأ لا تقااوم الساايطرة الفعليااة لاالإرادة إلا علااى بعااض ماديااات 

كذلك فاي  الجريمة، كما أن توقا النتيجة يكون محل توقا الجاني وإرادتا بها في القصد، ولا يكون

 الخطأ.

وتقتضي دراساة الخطاأ فاي الجارائم غيار المقصاودة بياان ماهياة الخطاأ فاي الجارائم غيار 

المقصودة، وعناصر الخطأ في النموذج القانوني للجريمة غير المقصودة، وذلك من خلال دراساة 

طالاب عناصر النشاط فيها، بالإضافة إلى عناصر الركن المعنوي )الرابطة النفساية( وذلاك فاي الم

 التالية:

 المطلب الأول: تعريف الخطأ.

 المطلب الثاني: عناصر النشاط في الجريمة غير المقصودة.

 المطلب الثالث: عناصر الركن المعنوي في الجرائم غير المقصودة.
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، لااذلك سااأتناول فااي هااذا المطلااب تعريااف الخطااأ فااي التشااريا، وتعريااف الخطااأ فااي الفقااا

 سأخصص لكل منهما فرعا خاصا با.

 الفرع الأول: تعريف الخطأ في التشريا

حرصت بعاض التشاريعات علاى وضاا تعرياف عاام للخطاأ بنصاوص قانونياة فاي القسام 

م الخطاأ فاي 0928، حيث عرف قانون العقوبات الرومااني الصاادر سانة (0)العام لقانون العقوبات

الفعل مرتكبا بخطأ الجاني: أ. إذا كان قد توقا نتيجاة فعلاا دون منا بقولا: "يعتبر  6-0/ 09المادة 

أن هاذه النتيجاة لان تحاد ، ب. إذا لام يتوقاا نتيجاة فعلاا بينماا  -دون أي أسااك –أن يقبلها معتقادا 

كان يجب عليا وفي استطاعتا توقعها، أما المشرع الكويتي فقد عرف الخطأ في الفقرة الثانياة مان 

العقوبااات بقولااا: "ويعااد الفاعاال متصاارفا علااى هااذا النحااو )الخاااطئ( إذا لاام ماان قااانون  44المااادة 

                                                 

 (1)
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يتوقا عند ارتكاب الفعل النتائج التي كانت في استطاعة الشخص المعتاد أن يتوقعها فلم يحال دون 

 حدوثها من أجل ذلك أو توقعها ولكنا اعتمد على مهارتا ليحول دون حدوثها فحدثت رغم ذلك".

التشااريعات تعريااف الخطااأ، وتركاات الأماار لاجتهاااد الفقااا والقضاااء، بينمااا أغفلاات بعااض  

، أماا قاانون (0)واكتفت بما يورد من صور السلوك الخطأ التي تعبر عن مدلولا وتكشف عن معنااه

منا: "تعد الجريماة  24العقوبات الأردني اكتفى بإيراد صور السلوك الخطأ، حيث نص في المادة 

لجرمية الناشئة عن الفعل قصاد الفاعال إذا كاان قاد توقاا حصاولها مقصودة وإن تجاوزت النتيجة ا

فقبل بالمخاطرة، ويكون الخطأ إذا نجم الفعل الضار عن الإهمال أو قلة الاحتاراز أو عادم مراعااة 

 القوانين والأنظمة".

فالمشرعان المصري والأردني لم يوردا تعريف مصطلح الخطأ وإن كانا قد ضاربا أمثلاة 

رة الخطأ، إلا أنهما لم يقوما بتوضيح ذاتية الخطأ، لذلك اتسا الجدل الفقهي في هاذه تعبيرية عن فك

المسألة وزادت تفسايرات الفقهااء، بال وتفسايرات القضااء لحادود الخطاأ فاي محاولاة مانهم لتفساير 

 النصوص التشريعية.

 الفرع الثاني: تعريف الخطأ في الفقا

في التشاريا المصاري، قاام الفقهااء  ما عدم وضا تعريف محدد لمصطلح الخطأ وخاصة

 .(0)بالاجتهاد بأن وضا كل منهم تعريفا للخطأ حسب فهما لهذا المصطلح

                                                 

  (1)

 (1)
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وعند دراسة التعريفات السابقة أجد أن العنصر النفسي هو الاذي يحادد ماهياة الخطاأ، لأن 

ة الصاادرة العلاقة التي تقوم بين الفاعل والنتيجة، فالعنصر النفسي يعكس الماديات غير المشاروع

عاان الجاااني، لأن كاال جريمااة تتكااون ماان مظاااهر خارجيااة، لكاان انعكاااك هااذه المظاااهر فااي نفااس 

الجاااني لاايس متماااثلا فااي كاال الجاارائم، ففااي الجاارائم القصاادية يأخااذ العنصاار النفسااي صااورة العلاام 

 بعناصر الجريمة وإرادة متجهة إلى هذه العناصر، بينما في الجرائم غير المقصودة ليس كذلك.

فاتجاه الإرادة إلى النتيجة هو الفاصال باين الجارائم المقصاودة والجارائم غيار المقصاودة، 

ففي الجرائم المقصودة تتجا الإرادة بصورة العزم والتصميم والقباول بالنتيجاة، بينماا فاي الأخيارة 

 الإرادة لا تتجا إلى النتيجة الإجرامية ولا ترغب في وقوعها.

وهر الخطأ هو الإخلال بواجبات الحيطة والحذر والحارص بالإضافة لذلك يتبين لي أن ج

 على الحقوق والمصالح التي يحميها القانون.

مما تقدم أن الخطأ في الجرائم غير القصدية لا يقوم قانوناا إذا لام تتاوافر العناصار التالياة: 

 ة الإجرامية.الإخلال بواجبات الحيطة والحذر، وتوافر الرابطة النفسية بين إرادة الجاني والنتيج
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يتمثاال النشاااط فااي الجاارائم غياار المقصااودة بااالإخلال بواجبااات الحيطااة والحااذر كضااابط 

 للخطأ بالإضافة إلى الصور الناشئة عن النشاط المجرم، لذلك سأتناول كل مما سبق بفرع مستقل.

 لحيطة والحذر كضابط للخطأالفرع الأول: الإخلال بواجبات ا

يعد القانون والخبرة الإنسانية العامة والخاصة المصدر العام لواجبات الحيطة والحذر 

ولفظ القانون لا يعني القواعد القانونية الآمرة الصادرة من السلطة التشريعية، بل تشمل كل 

للوائح والأوامر القواعد الصادرة عن الدولة أيا كانت السلطة التي أصدرتها، حيث تعد ا

والتعليمات مصدرا لهذه الواجبات ينبغي على الأفراد الالتزام بها، كما أن الخبرة الإنسانية التي 

 .(0)تولدت نتيجة تراكم العلوم والفنون التي يقرها القانون تعد مصدرا لواجبات الحيطة والحذر

ما يساوي الجهل المؤقت  فالجهل بالقواعد الاجتماعية والقانونية أو عدم الاحتفاف بها هو

بها، يدفا الشخص إلى الغلط في تقدير نتائج السلوك الذي يأتيا، وبالتالي تأتي أفعالا مخالفة 

للواجب القانوني كما تفرضا القواعد الاجتماعية في السلوك الشخصي أو في الفن والمهنة 

ية التي تحددها القوانين )الإهمال أو التقصير أو عدم الخبرة(، أو كما تفرضا القواعد القانون

 واللوائح، وهذه القواعد ليست بدورها إلا قواعد اجتماعية مقننة.

 من هنا تبين لي أن الخطأ إرادة متجهة على نحو يخالف الواجب القانوني.

وبالنسبة للضابط لمعرفة ما إذا كان هناك إخلال بواجبات الحيطة والحذر يميل الفقا إلى 

، الذي قواما الشخص المعتاد الذي يلتزم بدرجة متوسطة من الحيطة الأخذ بالضابط الموضوعي

، بحيث تؤخذ الظروف التي أحاطت بالمتهم عند ارتكابا الفعل ومقارنتها بالظروف (6)والحذر

المحيطة بالشخص المعتاد، فإذا كان المتهم قد التزم بالظروف نفسها المحيطة بالشخص المعتاد، 

الإخلال بقواعد الحيطة والحذر، أما إذا نزل بالتزاما عن الظروف فإن التزاما لم ينسب إليا 

 .(0)المحيطة بالشخص المعتاد ينسب إليا الإخلال بقواعد الحيطة والحذر

 الفرع الثاني: صور النشاط المجرم

 مقدمة:

 حدد كثير من التشريعات صور الخطأ، يمكن تحديد الشائا منها بـ: 

                                                 
(1)

(2)

(1)
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. عدم مراعاة واتباع القوانين والقرارات 4. الرعونة. 3 . عدم الاحتراز.6. الإهمال. 0 

 .(6)والأنظمة

منا "... ويكون  24بينما أجد قانون العقوبات الأردني أورد صور الخطأ في المادة 

 الخطأ إذا نجم الفعل الضار عن الإهمال أو قلة الاحتراز أو عدم مراعاة القوانين والأنظمة". 

نت هذه الصور وردت على سبيل الحصر أم على سبيل وقد ثار التسادل عما إذا كا

 .(0)المثال، قال البعض إن صور الخطأ وردت على سبيل الحصر

أن نصوص القانون لم تذكر صور الخطأ على سبيل الحصر،  (6)بينما الراجح في الفقا

 وما عدده المشرع بنصوصا هي أكثر صور الخطأ شيوعا.

                                                 
(2)

(1)

(2)
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ن جميا الصور السابقة مترادفة، تعطي المعنى لكن هناك من شراح القانون من قال إ

نفسا، "إن الإهمال يكفي للتعبير عن كل صور الخطأ وإن هذه الصور مترادفات في المعنى 

 .(3)للإهمال"

والبعض الآخر قال: "إن العبارات التي استعملها الشارع )صور الخطأ( في اختلافها 

عمل الجاني فيؤدي إلى النتيجة الضارة تعبر في حقيقتها عن فكرة واحدة، هي تقصير يشوب 

 .(4)المعاقب عليها"

                                                                                                                                            

(3)

(4)
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هذا وقد حكم بأنا: "لا يلزم للعقاب على جريمة القتل الخطأ أن يقا الخطأ الذي يتسبب 

من قانون العقوبات، بل يكفي لتحقيق  638عنا الإصابة بجميا صوره التي أوردتها المادة 

 .(0)الجريمة أن تتوافر صورة واحدة منها"

فالصور السابقة وردت على سبيل المثال ولم ترد على سبيل الحصر، لأنا لو سلمنا بأنها 

وردت على سبيل الحصر فإن ذلك يقودنا إلى إخراج طائفة من دائرة التجريم بدعوى عدم النص 

عليها، بالإضافة إلى أن المشرع لا يستطيا الإحاطة بكل ما يمكن تصوره من صور الخطأ في 

 القصدية. الجرائم غير

لذلك سأعمل على تقسيم هذا الفرع إلى أربعة بنود، أتناول في البند الأول: الإهمال، وفي 

البند الثاني: عدم الاحتراز، وفي البند الثالث: الرعونة، وفي البند الرابا: عدم مراعاة واتباع 

 القوانين والقرارات والأنظمة.

 البند الأول: الإهمال

يط وعدم الانتباه، وهو بذلك يشمل جميا الحالات التي يقف فيها يعبر عن الإهمال بالتفر

، والخطأ في الإهمال قواما تصرف (6)الجاني موقفا سلبيا لامتناع أو ترك تحقيق نتيجة إجرامية

إرادي خطأ يؤدي إلى نتيجة ضارة توقعها الفاعل، أو كان عليا توقعها، لكنا لم يقصد إحداثها ولم 

 .(3)يقبل وقوعها

التطبيقات القضائية في المجال الطبي ما قررتا محكمة الجيزة: "وبما أن محصل ومن 

الاتهام في هذه القضية هو أن الدكتور المتهم أجرى للفتاة عملية استخراج حصوة من المثانة، 

وأنا بسبب خطئا وعدم احتياطا وعدم عمل )الدرنقة( التصفية اللازمة سهل امتداد التقيح من 

برتيون وحصل التهاب )برتيوني( نشأت عنا الوفاة، وبعد أن فرقت المحكمة بين المثانة إلى ال

خطأ الطبيب الفني وخطئا المادي أوجبت عقابا على الثاني في كافة الأحوال انتهت إلى إدانة 

                                                 
(1)

(2)

(3)
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الطبيب عن خطئا وإهمالا اللذين كان لهما الأثر المباشر في الالتهاب )البرتيوني( الذي نشأت 

 .(0)لك لأنا..."عنا الوفاة وذ

ومن التطبيقات القضائية في فرنسا ما قررتا محكمة النقض "يكون مرتكبا لجنحة القتل 

خطأ بسبب إهمال طبيب أمراض النساء الذي كان يشرف على علاج سيدة بعد الوضا، وبالرغم 

م لها من أن حالتها كانت خطرة لم يتخذ أي إجراء منتج لإنقاذها بل أشار متأخرا بالعلاج اللاز

بالإضافة إلى حقنها بعدد أكبر من الحد المقرر فضلا عن استعمالا جفت الولادة بطريقة خطأ مما 

 .(6)سبب وفاتها عقب إصابتها بحمى النفاك"

 البند الثاني: عدم الاحتراز

يتحقق عدم الاحتراز بنشاط إيجابي يحمل مقومات الإخلال بواجبات الحيطة والحذر، 

خطأ يعلم الجاني طبيعة سلوكا ومكوناتا وما يرتبا من أضرار على ففي هذه الصورة من ال

المصالح المحمية في القانون، وما ذلك يستمر في سلوكا حتى لخـره، فهو يحمل على معنى 

 .(0)مفهوم الخطأ المتبصر أو الخطأ المتوقا

ما ومن التطبيقات القضائية أنا: "من المقرر أن إباحة عمل الطبيب مشروطة بأن يكون 

يجريا مطابقا للأصول العلمية المقررة، فإن فرط في اتباع هذه الأصول أو خالفها حقت عليا 

المسؤولية الجنائية والمدنية متى توافر الضرر بحسب تعمده الفعل ونتيجتا أو تقصيره وعدم 

 .(6)تحرزه في أداء عملا وأيا كانت درجة جسامة الخطأ"

                                                 
(1)

(2)

(1)

(2)
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يكون مرتكبا لجنحة القتل الخطأ الطبيب الذي ومن التطبيقات القضائية الفرنسية: "

يحصن طفلا ضد مرض معين بحقنا حقنتين متتاليتين ويعطيا الحقنة الثانية بالرغم من أن الطفل 

 .(3)بعد إعطائا الحقنة الأولى فهرت عليا أعراض مميزة خاصة بالمرض نفسا"

تهم والنتيجة، لأنا أخل مما تقدم أستطيا القول إنا لا توجد علاقة نفسية بين إرادة الم

بواجبات الحيطة والحذر المفروض اتخاذهما للحيلولة دون وقوع النتيجة، وعلى الرغم من ذلك 

 يستمر في سلوكا ما توقعا النتيجة.

                                                 
(3)
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 البند الثالث: الرعونة

تعني الرعونة عدم الحذق ونقص الانتباه أو نقص المهارة، والخطأ يتحقق في الرعونة 

فالجاني الأرعن يقوم بسلوك إيجابي أو سلبي دون أن يتبصر بالنتيجة غير  ،(0)بفعل أو بترك

المشروعة التي قد يؤدي إليها سلوكا، فالفاعل يجهل أو يغلط في فروف واقعة كان يجب عليا 

الإلمام بالعلم الضروري للحيلولة دون وقوع الضرر، حيث تمثل خطؤه في أنا أهمل اكتساب 

 ذلك في نطاق الأنشطة المهنية المختلفة كالطب والهندسة. ، ويتحقق(6)العلم الضروري

هذا ما نلاحظا في التطبيقات القضائية المختلفة، حيث يسأل الصيدلي الذي يحضر 

مخدرا لاستعمالا في إجراء عملية جراحية بنسبة تزيد عن النسبة المسموح بها طبيا فترتب على 

 .(3)ذلك وفاة المريضة

مل عملية جراحية بعضد مريضة فينشأ عنها نزيف غزير كما أن "الطبيب الذي يع

يستدعي علاج خمسين يوما يكون قد ارتكب خطأ جسيما إذا اتضح أن حدو  النزيف تسبب عن 

قطا شرايين صغيرة في محل العملية وعدم ربطها ثانية ما أن الأصول الطبية كانت تقضي بذلك 

 .(4)ومن ثم يكون مسؤولا جنائيا ومدنيا"

طبيقات القضائية في فرنسا في حادثة قتل مولود "إذا ما تسبب طبيب أثناء قياما ومن الت

بتوليد سيدة في إصابة المولود بكسر في رأسا بسبب استعمالا جفت الولادة بطريقة خطأ، وثبت 

من التقارير الطبية أن المولود فل ينبض قلبا وتنفسا جيدا بعد الولادة ولكن النزيف الناتج من 

 .(0)ى عليا، فإن الطبيب يكون مرتكبا لجريمة القتل خطأ بسبب عدم احتياطا ورعونتاالجرح قض

 البند الرابا: عدم مراعاة واتباع القوانين والقرارات والأنظمة

للأنماط السلوكية الواجبة  -إيجابا أو سلبا–يتمثل الخطأ في هذه الصورة بمخالفة السلوك 

ظمة واللوائح، ومخالفتها تعد صورة مستقلة من صور الاتباع بنص القوانين والقرارات والأن
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الخطأ، فالشخص المخالف لها يعد مسؤولا عن النتائج الضارة ولو لم يثبت في حقا أية صورة 

 .(6)أخرى من صور الخطأ ويعبر عن هذه الصورة من الخطأ )بالخطأ الخاص(

من صور الخطأ  فمخالفة القوانين والقرارات والأنظمة واللوائح تعد صورة مستقلة

ومبناه ذات صور الخطأ وفق القواعد العامة ولكنا خطأ خاص مقنن في تلك القوانين والأنظمة، 

م، القاضي 69/06/0967الصادر في  63من ذلك مخالفة الطبيب لمنشور وزارة الداخليـة رقم 

 . (3)بإرسال كل من عقره كلب إلى المستشفى للعلاج من داء الكلب

والأنظمة لا يفيد دفا مسؤولية الجاني عن النتيجة غير المشروعة إذا  فاتباع القوانين 

، فانتفاء الخطأ الخاص لا يحول دون (0)كان وقوعها نتيجة إهمالا أو قلة احترازه أو رعونتا

 ثبوت وتحقق الخطأ العام.

فإنني أتفق ما من يوصف هذه الصورة من صور الخطأ بأنها خاصة وحدها لقيام الخطأ 

ة لإثبات توافر العلاقة النفسية بين إرادة الجاني وماديات الجريمة، فمجرد تحقق عدم دون حاج

مراعاة القوانين والأنظمة يقرر المشرع الخطأ في هذه الحالة، بينما إذا توافرت الصورة العامة 

كالإهمال والرعونة وقلة الاحتراز فإن القاضي هو الذي يقرر توافر الخطأ، حيث يتعين أن يثبت 

 توافر التوقا أو استطاعتا ووجوبا على الفاعل لكي يتوافر الخطأ.

ومما تقدم فإنني أتفق ما الرأي الراجح بأن صور الخطأ جاءت على سبيل المثال ولم 

تأت على سبيل الحصر، لأنا لا يستطيا أحد أن يدعي أن المشرع يستطيا الإحاطة بكل ما يمكن 

ذلك يصيب القانون بالجمود ويجرده من وفيفتا التي تصوره من صور الخطأ غير العمدي، لأن 

تتمثل في حماية المجتما، والأهم من ذلك إخراج طائفة من الأفعال تشكل في أساسها ومضمونها 

 صور الخطأ من دائرة التجريم بدعوى عدم النص عليها.
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تقتضي دراسة عناصر الركن المعنوي في الجرائم غير المقصودة البحث في نماذج 

الرابطة النفسية في عدم إرادة النتيجة الإجرامية، بالإضافة للبحث في صور الخطأ المترتب على 

 عدم إرادة النتيجة، هذا ما سأتناولا في الفرعين التاليين:

 عدم إرادة النتيجة الإجراميةالفرع الأول: نماذج الرابطة النفسية في 

في الجرائم غير القصدية لا يعاقب القانون على السلوك بحد ذاتا، إلا إذا أدى هذا السلوك 

إلى نتيجة ضارة، من هنا شدد المشرع العقاب في بعض الأحوال تبعا لجسامة النتيجة، فلا بد من 

 .(0)ة عن حدو  النتيجةعلاقة بين الإرادة والنتيجة الإجرامية حتى يسأل صاحب الإراد

 وبذلك قسم الفقا صور العلاقة النفسية بين الإرادة والنتيجة إلى صورتين كما يلي:

 البند الأول:صورة عدم توقا النتيجة الإجرامية:

هنا الإرادة تغفل عن توقا النتيجة غير المشروعة كأثر للسلوك، علما بأن النتيجة متوقعة 

وعدم الانتباه لحظة الإقدام على السلوك الخطأ، حال دون  في ذاتها، رغم أن خمول الإرادة

إمكانية توقا النتيجة غير المشروعة للسلوك، إلا أن النتيجة متوقعة في ذاتها إذا دخلت في السير 

 .(6)العادي للأمور، فلا يكلف شخص بتوقا ما ليس متوقعا

سعا أن يشرب من هذه مثلا: ترك أم مادة سامة قريبة من طفلها، ولم تكن متوقعة أن بو

المادة ويموت، فإذا شرب الطفل ومات تعد النتيجة )وفاة الطفل( متوقعة في ذاتها وتدخل في 

السير العادي للأمور، لأن الوضا الطبيعي لأي أم متوسطة الانتباه أن تتوقا الحاد  وتعمل على 

افرت شروط تفاديا، وبذلك تكون الأم مخطئة في سلوكها وتؤاخذ على قتل خطأ إذا تو

 .(0)المسؤولية

 البند الثاني: صورة توقا النتيجة الإجرامية:

في هذه الحالة يتوقا الجاني النتيجة، لكن إرادتا لم تتجا إليها معتقدا أنها لن تحد ، 

 معتمدا بذلك على مهارتا للحيلولة دون حدوثها إلا أنها تحد  رغم ذلك.

                                                 
(1)

(2)

(1)
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ا المتهم عند إتيانا لفعلا، لكنا لم يرد حدوثها فتوقا النتيجة الإجرامية يحد  عندما يتوقعه

معتمدا على مهارتا فحدثت النتيجة لأن الاحتياطات التي اتخذها الجاني لم تكن كافية لمنا 

حدوثها، كما هو الحال فيمن يقود سيارة بسرعة عالية بطريق مزدحم بالمارة ويتوقا دهس أحدهم 

فاة أحدهم( بسبب عدم كفاية الحيطة والحذر الذي ووفاتا كأثر ممكن لفعلا، وتحد  النتيجة )و

اتخذه المتهم لمنا حدو  النتيجة، فإصرار المتهم على سلوكا رغم كل المعطيات الخطرة يعد 

 .(6)وجها للخطأ

فالملاحظ في الصورة الأولى لم يتوقا المتهم أن يؤدي سلوكا إلى النتيجة غير 

عليا أن يتوقعها، فتفكيره لم ينصرف إلى  المشروعة التي حصلت، وإن كان بوسعا والواجب

النتائج الممكنة لفعلا، بحيث يختار من الوسائل ما يكفي لدرئها فهو يريد بسلوكا نتائج تختلف 

 تماما عن تلك التي حصلت.

وفي الصورة الثانية يتحقق الخطأ حال أن يتوقا المتهم على سبيل الاحتمال أو مجرد 

نتيجة غير مشروعة لكنا ينفي هذا التوقا، فهو يتصرف وكأن الإمكان أن يولد ثمرة لسلوكا 

، كالطبيب الذي يتوقا الأذى بالمريض، فهو لم يتخذ الاحتياطات (0)النتيجة المحتملة لن تقا

اللازمة للحيلولة دون حصولها، فيستوي لديا حدوثها ما عدم حدوثها، فنكون هنا أمام خطأ 

 جسيم.

توقا النتيجة استنادا إلى مهارتا في القيادة وثقتا في أجهزة فالسائق في المثال السابق نفى 

 سيارتا، فهذه الاحتياطات كافية في نظره.

يلاحظ أن معيار التوقا يصلح في صدد الخطأ البسيط، وضبط الخطأ البصير، بالرغم 

 يمثل من أن الفقا كثيرا ما هاجم جدوى هذا المعيار في تحديد الخطأ، فالفقا غفـل عن أن التوقا لا

 .(6)جوهر الخطأ بقـدر ما يمثل معيارا من معاييره

فإمكان التوقا يجب أن يقدر وفقا لمعيار موضوعي، أي طبقا لرأي الجماعة حول وجود 

خالف هذا  (4)، إلا أن البعض(3)الخطأ لا لحكم الجاني نفسا، هذا ما أخذ با الفقا السائد في فرنسا

نفسا، فطالما أن الخطأ غير العمدي صورة من صور الرأي وأخذ بالظروف الشخصية للجاني 

                                                 
(2)

(1)

(2)

(3)la tutela giuridica, contributo alle teoria general del Rocco, l oggetto del reato edel

reato edella pena, torino, 1913. 

(4)
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الخطأ بالمعنى الواسا، فإنا يجب الاعتداد بالحالة النفسية التي كان عليها الشخص وقت ارتكاب 

الفعل أو الامتناع، فإذا كانت معرفة الجاني تعلو معرفة الرجل المتوسط، فإن معيار الرجل 

من باب أولى ما يعرفا الرجل المتوسط، أما إذا كانت المتوسط لا يفقد قيمتا، لأن الجاني يعرف 

 معرفة الجاني أقل من معرفة الرجل المتوسط لا يمكن تطبيق هذا المعيار.

فليس من المعقول الاعتداد بمعرفة الرجل المتوسط، ثم نعزوها )افتراضا( إلى الجاني 

ة مفروضة، لذلك لا بد نفسا، ومساءلتا عن الجرم الذي وقا، فالخطأ يصبح مفترضا والمسؤولي

 من وجود رباط نفسي بين الجريمة وشخص معين هو شخص الجاني، حتى نكون بصدد خطأ.

وإنني أرى وجوب الأخذ بالمعيار الموضوعي، ما الأخذ بعين الاعتبار الظروف 

الخارجية التي وجد فيها المتهم، لأنا من قواعد العدالة الأخذ بقدرات الشخص المتوسط من الفئة 

 سها التي ينتمي إليها المتهم، ما الأخذ بالظروف الشخصية.نف

 الفرع الثاني: صور الخطأ المترتب على عدم إرادة النتيجة

قسم الخطأ من حيث درجتا إلى الخطأ الجسيم والخطأ اليسير، فما هو أصل هذا التقسيمأ 

 ي البنود التالية:وما هو موقف القضاء والتشريا من هذا التقسيمأ لذلك سأتناول هذا الفرع ف

 البند الأول: التدرج الثلاثي للخطأ

ذهب فريق من الفقا تبعا لما كان سائدا في القانون الروماني إلى تقسيم الخطأ إلى ثلاثة 

أقسام: خطأ جسيم ويتحقق عندما يكون باستطاعة كل شخص أن يتوقا النتيجة غير المشروعة، 

ممكنا للشخص المعتاد، وخطأ تافا أو يسير جدا  وخطأ يسير ويتحقق عندما يكون توقا النتيجة

ويتحقق عندما يكون توقا النتيجة غير ممكن للشخص غير العادي الذي يفوق الشخص المعتاد 

 .(0)في العناية والانتباه

والمنادون بهذا التدرج ينتهون إلى القول إن الخطأين الجسيم واليسير يرتبان المسؤولية 

 (6). إلا أن بعض الفقا(0)الخطأ التافا لا يرتب إلا المسؤولية المدنية فقط الجزائية والمدنية، بينما

رفض هذا التقسيم بالقول إن هذا التقسيم ينتمي للقانون المدني، ولا أساك لا في القانون الجزائي، 

فلا يوجد حالة وسطية في الخطأ، فإما أن يوجد أو لا يوجد، فتوقا النتيجة هو الذي يحدد تحقق 

                                                 
(1)CGRE (A): Histoire du droit penal, T, 1. le droit penal, LAINGUI (A) et LABI

Paris Cujas, 1985, p29.                                                  
(1)

(2)
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، فإذا استحال على الجاني توقا النتيجة وفقا لمعيار الرجل العادي، فإنا لا يمكن القول رغم الخطأ

ذلك يتوافر الخطأ. بالإضافة لذلك وجود معيار واحد هو معيار الشخص المعتاد يهدم هذه التفرقة، 

طأ مما يجعل الالتجاء إلى معيار لخر كمعيار الشخص الشديد الحرص وإقامة التفرقة بين الخ

 .(3)الجسيم والخطأ اليسير قولا لا يتفق ما الفكرة الأساسية للخطأ غير العمدي

 البند الثاني: موقف القضاء والتشريا من هذا التقسيم

أخذ كل من القضاء والتشريا المصري بالرأي الذي يرى ضرورة التمييز بين الخطأ 

ي تقدير العقوبة بين حديها الأدنى الجسيم والخطأ اليسير، فدرجة جسامة الخطأ تلعب دورا هاما ف

 .(4)والأقصى، فيقرر عقوبة أشد كلما كان الخطأ أكثر جسامة

  

                                                 
(3)

(4)
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وتقدير جسامة الخطأ مسألة موضوعية يقوم القاضي بتحديدها لخذا بكافة الظروف 

 .(0)المحيطة بالخطأ

 ولا معقب عليا في ذلك، واعتبار أن الخطأ ما التوقا أشد جسامة من الخطأ من غير

 .(6)توقا، وأن مقياك جسامة الخطأ بالنظر إلى مقدار الإخلال بواجبات الحيطة والحذر

أما بالنسبة للمشرع الأردني لم يتطرق إلى درجات الخطأ )الجسيم واليسير( بل اكتفى 

بذكر صوره، وهذا يعد نقصا تشريعيا، لذلك أتمنى على المشرع الأردني تعديل المواد الخاصة 

لقصدية لبيان الأحوال التي تشدد فيها عقوبات جرائم الخطأ، خاصة وإنا أمام ثورة بالجرائم غير ا

علمية وتكنولوجية كبيرة نتج عنها مجالات عدة كالتخصص المهني وما صاحبا من كثرة 

 الأخطاء التي يقا فيها المهنيين.

                                                 

 (1)

(2)
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لجاني وفي النهاية إنني أرى أن لا قيمة لهذا التقسيم إلا من حيث بيان مدى إخلال ا

بواجبات الحيطة والحذر، فقد يكون الإخلال جسيما كما قد يكون يسيرا، فالإخلال بواجبات 

الحيطة والحذر يتعلق في جوهره بالفعل والامتناع الذي يأتيا الجاني، فهو بالتالي ينصرف إلى 

جاني حتى الكيان المادي للخطأ وليس إلى كيانا النفسي، ودون توافر الخطأ لا يمكن نسبة الخطأ لل

ولو كان الإخلال الذي ارتكبا جسيما، ويستدل من الإخلال الجسيم على وضوح الخطأ وثبوتا في 

حق مرتكبا من مخالفة القواعد التي ثبتت واستقرت ولم يعد هناك مجال للجدل والمنافرة فيها،  

د والمبادئ الأولية سواء تعلقت بقواعد الحيطة والحذر العامة التي يلتزم بها الناك كافة أم بالقواع

والأصول الفنية التي يلتزم بها أهل الفن في ممارسة كل مهنة، كما يستدل من الإخلال اليسير 

على تحقق معنى الخطأ بصورة أقل وضوحا من الصور السابقة، ولا يعني ذلك الحكم على 

 الجاني مجرد الشك دون اليقين، بل لا بد من ثبوت الخطأ بصورة قاطعة.

التعويل على التقسيم السابق في مجال المسؤولية الطبية، فالخطأ البسيط  وإنني أرى

المألوف قد ينفي المسؤولية الجزائية، بينما إذا كان الخطأ جسيما عندها يتوجب قيام المسؤولية 

 الجزائية.
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 تمهيد وتقسيم:

ن المسؤولية المدنية وإحلالها محل المسؤولية الجزائياة بعض الآراء تذهب إلى التوسا م 

عناادما تثااار مسااؤولية الطبيااب، ويعااود هااذا الجاادل إلااى التااداخل بااين عناصاار المسااؤولية الجزائيااة 

والمسؤولية المدنية، مما أثار الجدل حول ازدواجية أو استقلال الخطاأ الجزائاي عان الخطاأ المادني، 

 الية:هذا ما سأتناولا في المطالب الت

لدراسة الاتجاه القائل بوحدة الخطأين لا بد مان دراساة مضامون هاذا الاتجااه وأساساا، ثام  

 تقدير هذا الاتجاه في الفرعين التاليين:

 الفرع الأول: مضمون الاتجاه وأساسا

الذي تعلق باا الخطاأ جزائياا أم  يرى أنصار هذا الاتجاه أن الخطأ واحد، سواء أكان الأمر 

مااادنيا، فهنااااك تسااااو فاااي جمياااا أناااواع ودرجاااات الخطاااأ المقتااارف كأسااااك للمساااؤولية الجزائياااة 

والمسؤولية المدنية معا، وعدم الأخذ بالتفرقاة الرومانياة القديماة باين الخطاأ التافاا والخطاأ اليساير 

زائياا ومادنيا، ويترتاب علاى ذلاك والخطأ الجسيم، ففي جميا درجات الخطأ يعد الجاني مساؤولا ج

أن الحكم الصادر ببراءة المتهم لعدم وجود خطاأ فاي جانباا يحاول دون أن ينساب القاضاي المادني 

أي خطأ إلى المتهم بشرط أن يكون النص الجزائي يعاقب علاى الخطاأ بكافاة صاوره، أماا إذا كاان 

قاضاي المادني مان نسابة الخطاأ النص يعاقب على صورة معينة فالحكم الصادر بالبراءة لا يمناا ال

مان قاانون  374من قانون العقوبات الفرنسي والمادة  483/4إلى المتهم، كما هو الحال في المادة 

العقوبات الأردني )الحريق بإهمال( التي نصت علاى أناا: "مان تسابب بإهمالاا أو قلاة احتارازه أو 

الحبس حتاى سانة أو بغراماة حتاى عدم مراعاتا القوانين والأنظمة بحق شيء يملكا الغير عوقب ب

 .(0)دينارا" 50

وتبنى هذا الاتجااه الفقاا الفرنساي وتاأثر بهاا بعاض الفقاا المصاري، وحجاتهم فاي ذلاك أن  

 -قباال تعديلااا –ماان القااانون الجزائااي الفرنسااي  360و  309الخطااأ المنصااوص عليااا فااي المااواد 

بمعنى لخر الخطأ غير العمدي يشمل كافة عناصر الخطأ المدني،  666/09/60، 660/2بالمواد 

مان  0383الذي يرتب ضررا يعد ممااثلا للخطاأ الاذي يناتج عان إهماال وعادم تبصار وفقاا للماادة 

 القانون المدني الفرنسي.

من قانون العقوبات الفرنسي "كل من اقترف قتلا بطريقاة الخطاأ  309حيث نصت المادة  

أم الإهمال أم عدم مراعاة اللوائح أم كان ساببا  سواء بسبب الرعونة أم عدم التبصر أم عدم الانتباه
                                                 

(1)
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فرناك ولا تزياد  0000في اقترافها يعاقب بالحبس من ثلاثة أشهر إلى سنتين وبغرامة لا تقل عان 

بأنا: "إذا ترتب علاى عادم العناياة أو عادم التبصار  360فرنك"، كذلك نصت المادة  30000عن 

دة لا تزياد عان ثلاثاة أشاهر يعاقاب المساؤول إصابات أو جروح أو أمراض أو عجز عن العمل لم

فرناك ولا  500بالحبس لمدة لا تقل عن خمسة عشر يوما ولا تزيد عن سنة، وبغرامة لا تقل عان 

 فرنك أو بإحدى هاتين العقوبتين". 6000تزيد عن 

بمعنى أن الخطأ اليسير تقوم با المسؤولية الجزائية أسوة بالمسؤولية المدنية، علاى الارغم  

ذكاار صااور الخطااأ فااي القااانون الجزائااي، جاااء محااددا إلا أن بيانااا جاااء واسااعا يتعلااق بالخطااأ ماان 

الجزائي والخطأ المادني، فالخطاأ وفقاا لاذلك واحاد ساواء فاي القاانون الجزائاي أم القاانون المادني، 

 .(6)طالما أنا لا يوجد ما يشير صراحة أو ضمنا إلى درجة معينة من الخطأ

هااذا الاتجاااه، وطالمااا أن الخطااأين الماادني والجزائااي متماااثلان، وماان وجهااة نظاار مؤياادي  

ولهما طبيعاة واحادة، فاإن كال منهماا ياتم تقاديره بمعياار موضاوعي، هاذا وقاد بناى المؤيادون لهاذا 

 الاتجاه رأيهم على الحجج التالية:

، كاذلك -قبل تعديلا–من قانون العقوبات الفرنسي  360، 309. جاءت نصوص المواد 0

ماان قااانون العقوبااات المصااري واسااعة بحيااث تشاامل كاال أنااواع الخطااأ، وإن  644، 638المااواد 

 القانون الجزائي لا يتطلب درجة معينة من الجسامة.

. على الرغم من اختلاف الوفيفة الاجتماعياة لكال مان المساؤولية المدنياة )التعاويض(، 6

فااي تحقيااق مصاالحة المجتمااا، والمسااؤولية الجزائيااة )العقوبااة(، إلا أن الااوفيفتين تتضااامنان معااا 

والأصاال أن يقومااا معااا كااأثر لكاال ساالوك خطااأ يساافر عنااا ضاارر اجتماااعي، بالإضااافة إلااى التقاادم 

التكنولوجي وما صااحبا مان أضارار لام يعاد التعاويض جازاء كافياا لحماياة المجتماا وخاصاة ماا 

اع عقااب وجود التأمين على المسؤولية، جعل عبء التعويض غيار محساوك، لاذلك لا باد مان إيقا

 .(0)لردع مقترف السلوك الخطأ الذي أفضى إلى هذه الأضرار

                                                 
(2)

(1)
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. القول إن فكرة ازدواج الخطأين يهيئ للعدالاة خدماة لا تتاوافر فاي وحدتاا، قاول خطاأ، 3

لأن النظااام القااانوني العااام للدولااة يجمااا بااين وحاادة الغايااة الاجتماعيااة ووحاادة المبااادئ الأساسااية، 

 .(6)حكام في المسألة الواحدةوالعدالة تتأذى من تضارب الأ

. إن الأخااذ بمباادأ ازدواج الخطااأين يقساام الخطااأ إلااى درجااات ولاايس هناااك معيااار دقيااق 4

 .(0)يمكن التمييز على أساسا بين درجات الخطأ الجسيم واليسير

 الفرع الثاني: تقدير الاتجاه
ياا الانتقاادات على الرغم من الحجاج التاي أخاذ بهاا أنصاار هاذا الاتجااه، إلا أناا وجهات إل

 التالية:

 أولا: افتقاره إلى أساك مقبول، سواء من حيث حرفية النصوص أو من حيث المنطق.

( عقوباااات فرنساااي 360، 309فعناااد اساااتعراض النصاااوص الساااالفة الاااذكر )المادتاااان 

( عقوبات مصري/ أجد أن كل مادة من تلك المواد تقبل التدرج، فالرعونة 644، 638والمادتان )

 أكثر أو أقل جسامة حسب الظروف، كذلك بالنسبة لعدم الاحتياط وباقي صور الخطأ.قد تكون 

وإذا كان المشرع الجزائي لم ياذكر درجاة معيناة مان الجساامة فإناا لام ياذكر أيضاا درجاة 

 يسيرة من جميا صور الخطأ، تصلح كأساك لتطبيق العقوبة.

الضاارر، وبالتااالي يكااون  وماان حيااث المنطااق تعااد الغايااة الأساسااية للقااانون الماادني جباار

اهتماما منصبا على التعويض لا عن الخطأ في ذاتا، فافتراض الخطأ فاي المساؤولية المدنياة أمار 

 جائز، وبالتالي يستفيد المجني عليا أو المضرور من الشك.

فهااذه المبااادئ لا تتفااق مااا مبااادئ وأصااول القااانون الجزائااي، لأن القاعاادة المعروفااة: "لا 

إلا باانص" تحكاام القااانون الجزائااي وتااؤدي إلااى عاادة نتااائج فااي مقاادمتها قرينااة  جريمااة ولا عقوبااة

البراءة، حيث يفترض باراءة الماتهم حتاى يثبات العكاس، ثام تاأتي قاعادة أن الشاك ياؤول لمصالحة 

المااتهم، فهااذه النتااائج تااؤدي إلااى الذاتيااة الخاصااة للقااانون الجزائااي، تختلااف عاان الذاتيااة الخاصااة 

 .(0)للقانون المدني

 انيا: يؤدي الأخذ بمبدأ وحدة الخطأين إلى نتائج غير مقبولة منها:ث

أ. إقامة حجية للحكام المادني أماام القضااء الجزائاي، فهاذا الأمار يقودناا إلاى نتاائج تخارج  

الدعوى الجزائية عن هدفها وهو تنظايم العدالاة، فالقاضاي الجزائاي يكاون علاى علام تاام أن باراءة 

                                                 

 (2)

 (1)

(1)
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عليااا ماان أي تعااويض، فيضااطر لإدانااة المااتهم والحكاام عليااا بعقوبااة المااتهم تعنااي حرمااان المجنااي 

الحااابس ولاااو لفتااارة قصااايرة، لأن هدفاااا إنقااااذ مبااادأ التعاااويض، وهاااذا يتناااافى ماااا مبااادأ العدالاااة 

 .(6)الاجتماعية

ب: الأخذ بمبدأ وحدة الخطأين ياؤدي إلاى التقليال مان قيماة الخطاأ الجزائاي، لأن القاضاي 

وك الماتهم بمعياار موضاوعي، بعيادا عان الظاروف المحيطاة بالفعال أو وفقا لهذه النظرية يقدر سل

الاادوافا الشخصااية، فااالهم الوحيااد عنااده تعااويض المجنااي عليااا دون أن ينظاار إلااى مصاالحة المااتهم 

والحكم في الحالات التي يستحق فيها الجزاء بالفعل، فهذا الأمار أدى فاي النهاياة إلاى تشاويا فكارة 

 ية بين أصحاب المهن ورجال القانون.الخطأ في المسؤولية الجزائ

                                                 
(2)
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بعد أن ذكرت أن الاتجاه القائل بوحدة الخطأين لاقى نقدا شديدا من جانب الفقا، لا باد مان 

لحجااج التااي دراسااة الاتجاااه القائاال بااازدواج الخطااأين ومعرفااة مضاامونا وأساسااا، بالإضااافة إلااى ا

 استند إليها المنادون بها على النحو التالي:

 الفرع الأول: مضمون الاتجاه وأساسا

يذهب أنصار هذا الاتجاه إلاى أن الخطاأ يقسام إلاى درجاات جسايم ويساير، ويشاترط لقياام 

الخطأ الجزائي أن يكاون أشاد جساامة مان الخطاأ المادني، حياث يكفاي لقياام المساؤولية المدنياة أي 

 كان يسيرا.خطأ ولو 

ويرجا أصل هذا التقسيم إلاى القاانون الرومااني، فقاد عملاوا علاى تقسايم الخطاأ إلاى خطاأ 

فاحز وخطأ هام وخطأ يسير، وهم يرون أن الخطأ تترتب عليا المسؤولية المدنية ولاو كاان خطاأ 

أو يسيرا، لكن يلزم لقياام المساؤولية الجزائياة درجاة شاديدة نسابيا، فالا باد مان وجاود خطاأ فااحز 

 .(0)خطأ على قدر من الأهمية، أما الخطأ اليسير فلا يرتب المسؤولية الجزائية لأنا دون الكفاية

ولا ياازال بعااض الفقهاااء الفرنساايين يقيمااون تفرقااة ثنائيااة باادلا ماان التفرقااة الثلاثيااة، حيااث 

 يقساامون الخطااأ إلااى نااوعين: جساايم يسااتتبا المسااؤولية المدنيااة والجزائيااة معااا، ويسااير ويسااتتبا

المسااؤولية المدنيااة وحاادها، وحجااتهم فااي ذلااك اخااتلاف الوفيفااة الاجتماعيااة للعقوبااة عاان الوفيفااة 

 .(0)الاجتماعية للتعويض، مما يستتبا ذلك اختلافا في درجة الخطأ الجزائي والخطأ المدني

 الفرع الثاني: الفرق بين الخطأ الجزائي والخطأ المدني

ي لا يفاارق فااي المسااؤولية بااين درجااات الخطااأ، ياارى أنصااار هااذا الاارأي أن القااانون الماادن

مان القاانون المادني المصاري  023ويسأل المخطئ مهما كان خطؤه يسيرا، وهذا ما تؤكده المادة 

 652التي نصت على: "كل خطأ سبب ضاررا للغيار يلازم مان ارتكباا باالتعويض"، كاذلك الماادة 

غير يلزم فاعلاا ولاو كاان غيار ممياز من القانون المدني الأردني التي نصت على: "كل إضرار بال

 بضمان الضرر"، لكن الخطأ الجزائي يختلف عن الخطأ المدني من عدة نواحي:

                                                 
(1)

(1)Le problime des delits involontaires, R.S.C. 1963. p: 247. -CHAVANNE(H)
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 أولا: من حيث طبيعة كل منهما

فينظاار فااي الخطااأ الجزائااي إلااى الناحيااة الإجراميااة وماان حيااث ماادى إضااراره بااالمجتما، 

ن حياث لإضاراره باالفرد وإخلالاا ويكون جزاده عقوبة زاجارة، بينماا الخطاأ المادني ينظار فياا ما

 .(6)بالتوازن بين الذمم المالية، ويكون جزاده إعادة هذا التوازن بتعويض مالي

 ثانيا: من حيث مرجا تقديرهما عند القاضي

يعتبر أمر تقدير الخطأ متروكا للقاضي، فيجب عليا إذا تردد فاي نسابة الخطاأ إلاى الماتهم 

دانااة، لأن المجتمااا الااذي يعااد مجنيااا عليااا يسااتنكر عقاااب أن ياارجح جانااب البااراءة علااى جانااب الإ

شخص بريء أكثر من تبرئة شخص مذنب، هذا بالإضافة إلى أن العقوباات التاي يوقعهاا القاضاي 

طبقاا لقاانون العقوبااات تصاف الماتهم بطااابا الإجارام، لااذلك ينبغاي علاى القاضااي أن يتاوخى الدقااة 

ب البااراءة عنااد الشااك، لكاان الاتجاااه العااام فااي والحااذر فيمااا يتعلااق بثبااوت التهمااة وتاارجيح جاناا

المسؤولية المدنية يهدف إلى مساعدة المصاب وتساهيل حصاولا علاى التعاويض فاي كال الحاالات 

التي يظل سببها مجهولا لعدم قيام الدليل علاى خطاأ الفاعال أو علاى سابب أجنباي معاين، فالقاضاي 

لا يتردد فاي الحكام علياا باالتعويض، بينماا المدني إذا وجد أقل شبهة على خطأ المشتكى عليا فإنا 

 .(0)القاضي الجزائي إذا تشكك وجب عليا الحكم بالبراءة

 ثالثا: من حيث عبء الإثبات

يقا عبء إثبات الخطأ المدني على عاتق المدعي في دعاوى التعاويض، أماا عابء إثباات 

 .(6)الخطأ الجزائي يقا على عاتق سلطة الاتهام

 لداعمة للاتجاه القائل بازدواج الخطأينالفرع الثالث: الحجج ا

 بنى المؤيدون لهذه الحجج رأيهم على ما يلي:

. إن وفيفة المسؤولية المدنية تعاويض الضارر، بينماا وفيفاة المساؤولية الجزائياة ردع 0

الجاني وحماية المجتما من شره، لذلك قد يرتكب أفاراد المجتماا أخطااء تافهاة لا يلقاون لهاا باالا، 

الجاااني بهااا إذا عاقااب عليهااا القااانون لااذلك لا ضاارورة لتاادخل المشاارع الجزائااي لفاارض  ولا يتااأثر

 العقوبة على مرتكبي مثل هذه الأخطاء.

. إذا سلمنا بوحدة الخطأين الجزائي والمادني، فاإن ذلاك يقياد القاضاي فاي أن يختاار باين 6

عاا، فياؤدي باا فاي بعاض أن يحكم بالإدانة والتعويض معا، أو أن يحكم بالبراءة وعدم التعاويض م

الحالات إلى رفض التعويض لأنا يستنكر الإدانة الجزائية، وأحيانا أخارى يارفض الحكام باالبراءة 
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لشعوره بأن العدالة تقتضي منح التعاويض للمصااب، وهاذا لا يحقاق العدالاة، لكان اساتقلال الخطاأ 

 .(0)رفينالجزائي عن الخطأ المدني يتيح للقاضي حلا وسطا يبعده عن عيوب المتط

. عنااد النظاار فااي النصااوص القانونيااة فااي القااانون الماادني المتعلقااة بالخطااأ لااوحظ أنهااا 3

جاءت عامة ومطلقة على نحو يفيد المساواة بين جما صور الخطاأ ودرجاتاا، ولا فارق باين خطاأ 

بساايط وخطااأ جساايم، بينمااا قااانون العقوبااات أورد صااورا محااددة للخطااأ وهااي واردة علااى ساابيل 

 .(6)محل للقياك عليها أو التوسا فيهاالحصر ولا 

لا بد من دراسة تطور الاتجاهات القضائية في كل من فرنسا ومصر والأردن بخصوص 

 مبدأ ازدواجية أو وحدة الخطأين المدني والجزائي كما يلي:

 طأينالفرع الأول: اتجاه القضاء الفرنسي حول ازدواجية أو وحدة الخ

أخااذت أحكااام المحاااكم الفرنسااية منااذ وضااا مجموعااات القااوانين فااي عهااد نااابليون علااى 

التفرقة بين الخطأ الجزائي والخطأ المادني فاي جارائم القتال والجارح الخطاأ، حياث أجاازت الحكام 

بالتعويض على الرغم من الحكم بالبراءة، فقد قضت الدائرة الجزائية بمحكمة الانقض باأن "الحكام 

الصادر ببراءة المتهم في جريمة القتل الخطأ لا يدرأ عنا سوى المسؤولية الجزائية، لكان  الجزائي

 .(3)باب المسؤولية المدنية يظل مفتوحا فيجوز إلزام المتهم بتعويض الضرر الناشئ عن فعلا"

كمااا قضاات الاادائرة المدنيااة بااأن بااراءة المااتهم ماان جريمااة الإصااابة الخطااأ لا يحااول دون 

 .(0)ويضإلزاما بالتع

وفي بداية القرن العشرين اتجهت المحاكم الفرنساية إلاى الأخاذ بمبادأ وحادة الخطاأين، فقاد 

ماان  309كاناات محكمااة ليااون هااي أول ماان أخااذ بفكاارة وحاادة الخطااأ، فقااد قضاات بااأن نااص المااادة 

قانون العقوبات الفرنسي تشمل جميا صور الخطأ، فلا يتصور وجود خطأ لام يشاملا هاذا الانص، 

ياا فاإن الحكام الصاادر باالبراءة مان تهماة القتال الخطاأ يحاول دون قباول الادعوى المدنياة وبناء عل

 .(6)الخاصة بالتعويض
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ثم تبعت هذا الحكم العديد من الأحكام التي أخاذت بمبادأ وحادة الخطاأين، ناذكر منهاا علاى 

سانة  سبيل المثال لا الحصر ماا أخاذت باا الادائرة المدنياة بمحكماة الانقض الفرنساية، حياث قضات

من قاانون العقوباات لا تقايم وزناا لجساامة الخطاأ، فاإذا  360، 309بأن نصوص المادتين  0904

ما برأت المحكمة الجزائية المتهم من تهمة إحدا  جرح خطأ، فإن القاضاي المادني لا يساتطيا أن 

يقضاااي للمصااااب باااالتعويض دون أن يعتااادي علاااى حجياااة الشااايء المحكاااوم فياااا مااان المحكماااة 

 .(3)الجزائية

ونتيجة ل ثار السيئة التي ترتبت على مبدأ وحدة الخطاأين اساتعان القضااء الفرنساي بعادة 

وسااائل لكااي يتحاارر ماان هااذه الآثااار منهااا التفرقااة بااين الأضاارار الماديااة والبدنيااة، وتطبيااق مباادأ 

مان القاانون المادني الفرنساي، والتفرقاة باين  0/0 384المسؤولية عن الأشاياء الاواردة فاي الماادة 

 لمسؤولية العقدية والتقصيرية.ا

ففي قضية تتلخص وقائعهاا فاي صادور حكام جزائاي بباراءة طبياب تخادير مان تهماة قتال 

غير عمادي منساوبة إلياا قاررت محكماة الساين الابتدائياة، وبغارض الساماح لورثاة المجناي علياا 

اه تعهاد الشرعيين بالحصول على تعاويض باأن التازام طبياب التخادير هاو التازام بالسالامة، وماؤد

طبيااب التخاادير بعاادم إلحاااق أي ضاارر بااالمريض، ولاايس شاافائا علااى وجااا التعيااين، وأضااافت 

المحكمة "وحيث إن الالتزام بالسلامة هو التزام بالنتيجة، فإن عدم تحقق النتيجاة يساتوجب تطبياق 

 .(0)من القانون المدني" 0047المادة 

رتااب علااى ذلااك أن عاابء إثبااات فالأصاال أن التاازام الطبيااب هااو التاازام ببااذل عنايااة، ويت

مسؤولية الطبيب يقا عاتق المريض، وماؤدى ذلاك أن تطبياق حجياة الحكام الجزائاي أماام القضااء 

المدني، فحكم البراءة من الناحية الجزائية يمنا إدانة الشخص من الناحية المدنية عان ذات الخطاأ، 

ي إلاى فارض التازام بنتيجاة وقد لجأ القضاء الفرنساي فاي سابيل الاتخلص مان حجياة الحكام الجزائا

 على عاتق الطبيب.

كذلك الحاال فاي مجاال جراحاة التجميال، فقاد صادر حكام بباراءة طبياب تجميال مان تهماة 

إحدا  جرح غير عمدي، فلجأ المجني عليا إلى تلك الطريق المدني، ودفاا الطبياب بحجياة الأمار 

أجاال اسااتبعاد هااذا الاادفا  المقضااي بااا ماان الناحيااة الجزائيااة، ولجااأت محكمااة اسااتئناف باااريس ماان

بإجراء تفرقة باين عادم تبصار الماريض بمخااطر العملياة، وباين إجاراء العملياة الجراحياة نفساها، 

وانتهت المحكمة إلى قصر حجية الأمر المقتضي باا مان الناحياة الجزائياة علاى العملياة الجراحياة 

ة نظار المحكماة عادم فقط، وألزمت الطبيب بالتعويض لما اقترفا مان خطاأ مادني، تمثال مان وجها
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تبصااير المااريض وتزويااده بالمعلومااات الكافيااة حتااى يااأتي رضاااده مسااتنيرا، وقااد أياادت محكمااة 

 .(0)النقض ما انتهت إليا محكمة باريس

بذلك يكون القضاء الفرنساي أخاذ بداياة بمبادأ ازدواج الخطاأين ثام اتجاا نحاو الأخاذ بمبادأ 

لخطأين في بعاض الأحكاام والأخاذ بمبادأ ازدواج وحدة الخطأين، ما التخفيف من حدة مبدأ وحدة ا

 الخطأين. 

                                                 
(1)
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الفرع الثاني: اتجاه القضائين المصري والأردني حول ازدواجية أو وحدة 

 الخطأين

أخذ القضاء المصري بالنهج نفسا الذي سار عليا القضاء الفرنسي، حيث اعتنق في 

ذلك وتبنى نظرية وحدة الخطأين عام  بادئ الأمر مبدأ ازدواج الخطأين، ثم عدل عن هذا المبدأ بعد

 م.0939

فذهبت المحاكم في أول الأمر إلى فكرة الأخذ بازدواج الخطأين، حياث ذهبات إلاى أناا إذا 

باارأت المحكمااة الجزائيااة المااتهم ماان تهمااة إصااابة شااخص خطااأ، فااإن حكمهااا لا يحااول دون بحااث 

عاد شابا جنحاة تترتاب عليهاا مساؤولية القاضي المدني فيما إذا كانت الوقائا المنسوبة إلاى الماتهم ت

، كذلك الحكم بأن ماهية الخطأ أو الإهمال مان الوجهاة الجزائياة تختلاف عنهاا مان الوجهاة (0)مدنية

 .(6)المدنية في حالة القتل الخطأ

بعاد ذلااك اتجااا القضاااء المصاري نحااو الأخااذ بمباادأ وحادة الخطااأين، حيااث قضاات محكمااة 

ن العقوبات ولو أنا فاهر فيا معناى الحصار والتخصايص من قانو 644النقض بأن: "نص المادة 

إلا أنا في الحقيقة والواقا نص عام تشمل عباراتا الخطأ بجميا صوره ودرجاتا، فكل خطاأ مهماا 

كاناات جسااامتا ياادخل فااي متناولهااا ومتااى كااان هااذا مقااررا فااإن الخطااأ الااذي يسااتوجب المساااءلة 

ف فاي أي عنصار مان عناصاره عان الخطاأ الاذي المذكورة لا يختلا 644الجزائية بمقتضى المادة 

( ماا دام الخطاأ 023مان القاانون المادني )حالياا م  050يستوجب المساءلة المدنية بمقتضى المادة 

مهما كان يسيرا يكفي قانونا لتحقيق كل من المسؤوليتين، وإذا كان الخطأ في ذاتا هو الأسااك فاي 

ة لعادم ثباوت الخطاأ المرفوعاة باا الادعوى تساتلزم الحالتين فإن براءة المتهم مان الادعوى الجزائيا

حتما رفض الدعوى المدنية المؤسسة على هذا الخطاأ المادني، ولاذلك فاإن الحكام متاى نفاى الخطاأ 

عن المتهم وقضى لا بالبراءة للأساباب التاي بينهاا يكاون فاي الوقات ذاتاا قاد نفاى الأسااك المقاماة 

حاجااة لأن تتحااد  فااي حكمهااا عاان هااذه الاادعوى عليااا الاادعوى المدنيااة، ولا تكااون المحكمااة فااي 

 .(0)وتورد فيا أسبابا خاصة بها"

                                                 
(1)

(2)

)(1
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وفي القضاء الأردني أجد أن محكمة التمييز الأردنية أخذت بنظرية ازدواج الخطأ، حياث 

قضت بأنا لا تناقض بأن يصادر الحكام بعادم المساؤولية مان الناحياة الجزائياة ويصادر علياا حكام 

 .(6)رغم ذلك بالتعويض المدني

بعااد أن درساات نظريااة وحاادة الخطااأ الجزائااي والماادني، ونظريااة ازدواج الخطااأين، فااي 

تقديري أن الاتجاه الثاني الذي يقول بازدواج الخطأين هو الأولى بالاتباع، فبالإضاافة إلاى الحجاج 

 ني أرى:التي ساقها أنصار هذا الاتجاه فإن

أولا: هناااك اخااتلاف فااي الاادور الااذي تؤديااا عناصاار الخطااأ ماان ناحيااة الإثاام فااي كاال ماان 

 القانونين: المدني والجزائي.

ففاي القااانون المادني وبعااد فهااور الآلاة والمخاااطر الناجماة عنهااا، باادأ الخطاأ ينفصاال عاان 

أصاابحت  الضاارر وأصاابح هناااك غمااوض فااي القااانون، لأن الحاااد  لاام يعااد ياادل علااى فاعلااا، باال

الحواد  مجهولة الفاعال، ولايس مان العدالاة الحكام بمساؤولية مان لايس مخطئاا، وكاذلك لايس مان 

العدالة ترك الضحية يتحمل وزره، لذلك فهرت نظرية المخاطر التي تدعو إلى التفرقة في مجاال 

أن المسؤولية بين الخطأ والضارر، وقاد انتهات هاذه النظرياة إلاى القاول إناا لا يشاترط للمساؤولية 

 690، هاذا ماا قررتاا الماادة (0)يرتكب المرء خطأ، بل مجرد فعلا الضاار كااف للقاول بمساؤوليتا

من القانون المدني الأردني التي نصت على أنا: "كل من كاان تحات تصارفا أشاياء تتطلاب عناياة 

خاصة للوقاية من ضررها أو للات ميكانيكية يكون ضاامنا لماا تحدثاا هاذه الأشاياء مان ضارر إلا 

 لا يمكن التحرز منا، هذا ما عدم الإخلال بما يرد في ذلك من أحكام خاصة". ما

والقانون الجزائي تحكما مبادئ تختلف عن مباادئ القاانون المادني، فالمساؤولية الجزائياة 

وثيقة الصلة بالإثم الذي يعتبر عماد المسؤولية الجزائية وهو المعبر عن الركن المعناوي للجريماة 

 قا عن فكرة المسؤولية المادية.منذ أن تخلى الف

ماان هنااا أرى أن المسااؤولية الجزائيااة وثيقااة الصاالة بفكاارة الإثاام علااى عكااس المسااؤولية 

المدنية، ويعد الخطأ الجسيم كاشفا عن معنى الإثام أكثار مان الخطاأ اليساير، لاذلك قارر الابعض أن 

ادة الآثماة وتصاحيح العقوبة عكاس التعاويض لا تمثال غاياة فاي ذاتهاا، بال هاي وسايلة لعكاس الإر

 المسلك الخطير.

                                                 
(2)

(1)
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ثانيا: هناك اختلاف في الطبيعة الذاتية للخطأ الجزائي عن الطبيعة الذاتياة للخطاأ المادني، 

فالخطأ الجزائي يساتلزم تاوافر صالة نفساية تاربط باين الفاعال وباين نتيجاة فعلاا إلا أناا فاي الخطاأ 

 المدني لا يستلزم توافر هذه الصلة النفسية.

تلزام المشاارع درجااة معينااة ماان الجسااامة بالنساابة للنتيجااة )أي الضاارر المترتااب ثالثااا: اساا

علاى الفعال( بالنسابة للخطاأ الجزائاي، ولا يشاترط ذلااك فاي الخطاأ المادني الشخصاي، فكال ضاارر 

مان القاانون المادني  670مهما قلت قيمتا يرتب المسؤولية في كل الأحوال، هاذا ماا قررتاا الماادة 

أنا: "يقا باطلا كل شرط يقضاي بالإعفااء مان المساؤولية المترتباة علاى  الأردني التي نصت على

 الفعل الضار"، فهناك اختلاف في مجال الخطأ الجزائي عن الخطأ المدني. 

فكيف بنا بعد أن عرضت لهذه الفروق بين الخطأين الجزائي والمدني الإقارار بوحادتهما، 

واج الخطأين، إلا أنهاا فاي الحقيقاة ليسات ذات وعلى الرغم من الانتقادات الموجهة إلى نظرية ازد

أهمية إذا ما قيست ما مزاياها، هذا بالإضافة إلى أن الأخذ بهاذه النظرياة يحقاق العدالاة للطارفين: 

المتهم والمجني عليا، ويرفا الحرج عن القاضي، بحيث يعطي مساحة واسعة من تقدير الظروف 

الصفات الشخصية للمتهم، والفحاص السايكولوجي المحيطة بالقضية، وأن يضا في اعتباره جميا 

لشخصيتا بالإضافة للظروف الخارجية المحيطة با، وهو أمر ضروري من أجل التكيياف الملائام 

 للخطأ الجزائي، ولكي تحقق العقوبة أهدافها.

وتباادو أهميااة اتجاااه الباحااث فااي مجااال المسااؤولية الجزائيااة للطبيااب، بااأن كاال خطااأ طبااي 

 لمدنية، وليس كل مساءلة مدنية توجب المساءلة الجزائية.يوجب المسؤولية ا
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 تمهيد وتقسيم:

بعد دراسة مشكلة وحدة أو ازدواج الخطأين الجزائي والمدني، ورجحنا الأخذ بنظرية 

الخطأ الطبي من نظرية وحدة أو ازدواج الخطأين ازدواج الخطأين، لا بد من معرفة موضا 

الجزائي والمدني، ثم معرفة عناصر الخطأ الطبي الموجب للمسؤولية الذي يتمثل في الإخلال 

بواجبات الحيطة والحذر وخروج الطبيب عن الأصول العلمية والفنية أثناء مباشرة العمل الطبي، 

 الجزائية عن الخطأ الطبي.ومن ثم عنصر علاقة السببية لتحقق المسؤولية 

 لذلك أفردت مطلبا خاصا لكل عنصر مما تقدم على النحو التالي:

 المطلب الأول: مؤيدات تصوير الخطأ الطبي الجزائي واستقلالا عن الخطأ المدني.

 المطلب الثاني: ماهية الإخلال بواجبات الحيطة والحذر في مجال الأعمال الطبية.

 يب عن الأصول العلمية والفنية أثناء مباشرة العمل الطبي.المطلب الثالث: خروج الطب

 المطلب الرابا: خصوصية علاقة السببية في تحقق الخطأ الطبي.
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والخطااأ انتهياات فااي الدراسااة السااابقة إلااى تأييااد الاتجاااه نحااو ازدواجيااة الخطااأ الجزائااي 

المدني، وقد يكون في السؤال الآتي ما يؤيد وجهة نظري، فما هي المؤيدات الفنية والعملية لنشااط 

الطبيب ومظاهر انحسار الخطأ المدني في مجال الأعمال الطبيةأ هذا ما سانجيب علياا مان خالال 

 الفروع التالية:

 الطبيب الفرع الأول: المؤيدات الفنية والعملية ومما يتفق وطبيعة نشاط

شاااهد العاااالم إنجاااازا عظيماااا يتعلاااق بحيااااة الإنساااان وصاااحتا، وأصااابح للطبياااب دور فاااي 

المحافظة على الحياة بالأساليب الصناعية )الإنعاش الصاناعي(، فقاد نجاح هاذا الأسالوب العلاجاي 

، ولاام يكتفااوا بااذلك باال نجحااوا فااي نقاال الأعضاااء البشاارية (0)فااي إرجاااء لحظااة النهايااة المحتومااة

حيث استطاع الجراحون إجراء عمليات استبدال أعضااء بشارية تالفاة لا تاؤدي وفيفتهاا  والأجنة،

بأعضاء بشرية سليمة منقولة مان الأشاخاص الأصاحاء، وهاذه العملياات تاد مان أحاد  ماا توصال 

إليا التقدم العلمي في صراعا ضد المرض، وبذلك أصبح علم الطب متجااوزا لكثيار مان الأعماال 

 .(6)وعلاج كثير من الأمراض المستعصية لإنقاذ البشر الذين يعانون منهاالطبية التقليدية، 

 أولا: تعقد الأجهزة الطبية وخطورة الوسائل العلاجية

تعد الأشعة من الاكتشافات الهامة في علم الطاب، وسااعدت الأطبااء علاى تشاخيص كثيار 

يكاون بمنتهاى الدقاة  من الأمراض كأمراض الجلد والعظاام والأورام، واساتعمال الأشاعة يجاب أن

لما لهذه الأجهزة وما يصدر عنها من أخطار جسيمة، وقد أدانت المحاكم كثيرا من الأطبااء نتيجاة 

عدم استعمال هذه الأجهزة بشكل صحيح أو وضا المريض بشاكل خطاأ تحات الأجهازة، أو إطالاة 

 .(0)فترة تعريض المريض للأشعة

ل بشكل غير سليم وصحيح مان قبال طبياب وفي مجال التخدير أجد الخطورة إذا ما استعم

أخصااائي فااي هااذا المجااال، والتخاادير قااد يكااون موضااعيا عاان طريااق الحقاان الموضااعي، وهناااك 

التخدير النخاعي، وهناك التخدير الوريدي أو الاستنشاقي، ولكل نوع من الأنواع الساابقة أخطااره 

دوائياة، ويعاد ذلاك خطاأ مان الخاصة با، فأخطار التخادير الموضاعي تتركاز فاي زياادة الجرعاة ال

جانب الطبيب القائم بعملية الحقن يسأل عنا إذا أمكن إثباتا، أما عن أخطار التخدير النخااعي فهاي 

                                                 
(1)

(2)

(1)
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كثيرة، من أهمها مضاعفات العمود الفقري والسحايا والحبل الشوكي، ويعاد الطبياب مساؤولا عان 

نساداد الورياد المحقاون، وهاو أمار خطئا إذا ثبت ذلك، كما أن أخطار التخدير الوريدي تتمثل في ا

لا يسااأل عنااا، لكاان الخطااأ فااي الحقاان كااأن يحقاان المخاادر داخاال شااريان فيااؤدي إلااى تلااف الااذراع 

وبترها، يسأل عنها الطبيب في حدود المسؤولية الطبياة، ويساأل كاذلك طبياب التخادير عان الخطاأ 

بماارض فااي القلااب أو  فااي الجرعااة، أو إعطائااا فااي الحااالات التااي لا يتحملهااا المااريض كإصااابتا

 .(6)الرئتين

 

 ثانيا: الجرأة التي يتحلى بها أطباء اليوم 

نتيجااة للتقاادم العلمااي والتكنولااوجي فااي مجااال الطااب وصااناعتا، فااإن كثياارا ماان الأجهاازة 

الطبيااة التااي لاام تكاان معروفااة فااي الماضااي، ولاادت عنااد الأطباااء روح الإقاادام والجاارأة لعاالاج 

تي كانت مستعصاية أصابحت الآن بسايطة نتيجاة لجارأة الأطبااء الأمراض، فكثير من الأمراض ال

ومحاولتهم الوصول إلى أفضل علاج ممكن، وساعدهم في ذلك استخدام أساليب على جاناب كبيار 

 .(0)من الخطورة، مما ترتب على ذلك زيادة احتمال تعرضهم للمساءلة

ولام تتعاد لداب وقواعاد وما علينا إلا تشجيا هذه الجارأة إذا كانات ضامن الحادود العلمياة، 

إلاى القاول: "إن الامتنااع عان ممارساة أي تقادم فاي المجاال الطباي  (6)المهنة، هذا ماا دفاا الابعض

نظرا لما ينطوي عليا من قدر من المخااطر مان شاأنا أن ياؤخر الطاب بمقادار خمساين سانة، وإن 

لعظايم الاذي قهار مئات الأمراض التي أمكن الشفاء منهاا الياوم ساوف تصاير مستعصاية، والتقادم ا

 الموت سيتوارى فجأة".

 الفرع الثاني: مظاهر انحسار الخطأ المدني في مجال الأعمال الطبية.

مااا تزايااد اسااتخدام الآلات الطبيااة ومااا نجاام عنهااا ماان مخاااطر، فاارض القضاااء الفرنسااي علااى 

، كماا (3)الأطباء التزاما بتحقيق نتيجة استثناء من أجل تعويض المجني عليا عما لحقا من أضارار

تبنى الفقا الفرنسي فكرة فصل الخطأ عن التعويض التي يترتب عليها مانح المجناي علياا تعويضاا 

                                                 
(2)

(1)

(2)J.Hamburger, Rapport Presente an lie cong. Int. mor. Med, Paris, 1966, T.1. P.   

291.  

(3)
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نتيجة للضرر الذي أصابا دون تحريك المسؤولية الطبية، من هنا سأعمل على معالجة هذه النقااط 

 في البندين التاليين:

 تزام بتحقيق نتيجةالبند الأول: التطور القضائي من التزام ببذل عناية إلى ال

إن الأصل في التزام الطبيب هاو باذل العناياة، نظارا لفكارة الاحتماال التاي تهايمن علاى نتيجاة 

مهمة، وتدخل فيها عوامل كثيرة لا تخضا لسايطرتا، إلا أن هنااك التزاماات لا مجاال فاي تنفياذها 

لتركيباات الصاناعية، لفكرة الاحتماال، كماا هاو الحاال فاي عملياات نقال الادم والتحاليال الطبياة أو ا

والأضرار الناجمة عن الأجهزة أو الأدوات المستخدمة في العمل الطبي أو الجراحي أو في مجال 

، هذا التطور أخذ باا القضااء الفرنساي الحاديث حياث يسالم باأن الطبياب يتعهاد، (0)جراحة التجميل

مان الأضارار المساتقلة  فضلا عن بذل العناية وفقا للأصول العلمية بالتزام محدد بسلامة المريض

عن المرض الذي لجأ إليا من أجلا، وعلى غير صلة با ومحل التزاما هذا تحقاق نتيجاة، وينطباق 

 ذلك على الأضرار التي تلحق بالمريض نتيجة استخدام الأدوات والأجهزة الطبية.

والمقصااود بالأضاارار فااي هااذا الشااأن تلااك التااي تنشااأ نتيجااة وجااود عيااب أو عطاال بااالأجهزة 

لأدوات الماااذكورة، إذ يقاااا علاااى الطبياااب التااازام باساااتخدام الأجهااازة التاااي لا تحاااد  ضاااررا وا

بااالمريض، وهااذا هااو الالتاازام بنتيجااة، فاالا يعفااى الطبيااب ماان المسااؤولية حتااى ولااو كااان العيااب 

–الموجود في الآلة يرجاا إلاى صانعها ويصاعب كشافا، إلا أناا يساتطيا الاتخلص مان المساؤولية 

بإقامة الدليل على أن الأضرار التاي وقعات ترجاا إلاى سابب أجنباي لا ياد لاا  -ةطبقا للقواعد العام

 .(6)فيا

 وهناك العديد من قضاء المحاكم في فرنسا في هذا الصدد، منها: 

القضاااء بمسااؤولية الطبيااب عاان وفاااة المااريض أثناااء الجراحااة نتيجااة انفجااار حااد  لتساارب  -

مناا، وقاد اساتوجبت المحكماة مساؤولية الفرياق  الغاز من جهاز التخدير واشتعالا بشراره خرجات

الطبي )أخصائي التخدير والجراح(، على الرغم من صادور حكام مان المحكماة الجزائياة باالبراءة 

لعاادم ثبااوت الإهمااال، وجاااء فااي قرارهااا: "تقااوم المسااؤولية العقديااة علااى عاااتق الجااراح وطبيااب 

مادني، والتاي تجاد أساساها فاي التازام كال من القانون ال 0047التخدير بصفة تضامنية طبقا للمادة 

منها قبال الماريض باالتزام بالسالامة يحاتم عليهماا لايس دون شاك شافاء الماريض بال عادم إحادا  

 ضرر يضاعف من الحالة المرضية التي يعاني منها".

                                                 
(1)

(2)
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ثم أضافت: "وحيث إن مؤدى الالتازام بالسالامة هاو فاي حقيقاة الأمار التازام بنتيجاة فاإن عادم 

 .(0)من القانون المدني" 0047لأخيرة يستوجب تطبيق المادة تحقيق هذه ا

كااذلك حكاام بمسااؤولية الطبيااب عاان إصااابة المااريض بالتهاااب لزيااادة تعاارض جلااده للأشااعة  -

 نتيجة خلل في منظم جهاز الأشعة.

إصابة المريض بحروق نتيجاة لهاب خارج مان المشارط الكهرباائي أثنااء علاجاا رغام عادم  -

 .(6)ثبوت تقصير من الطبيب

وتمتد مسؤولية الطبيب لتشمل الأضرار التي تصيب المريض نتيجة سقوطا من فوق منضادة 

 الفحص بسبب هبوطها المفاجئ أو عند صعوده أو عند نزولا.

فالملاحظ أن كل الأضرار السابقة مستقلة عن العمل الطبي وما ينطوي عليا من طبيعاة فنياة، 

نتيجة هي سلامة المريض، لكن إذا نتجت الأضرار عان  لذلك، الالتزام بصددها هو التزام بتحقيق

العماال الطبااي ومااا ينطااوي عليااا ماان طبيعااة فنيااة وعلميااة، فااإن الأصاال فااي التاازام الطبيااب يكااون 

 .(0)التزاما ببذل عناية، ولا تترتب مسؤولية الطبيب إلا إذا ثبت تقصيره

الالتزام بالسالامة إلاى  "غير أن محاكم الموضوع قد خرجت عن هذا المبدأ العام ومدت نطاق

رغم تأكيدها فاي –الإصابات التي تحد  أثناء استعمال الأجهزة والأدوات تنفيذا للعمل الطبي ذاتا 

متاى كانات هاذه الإصاابة مساتقلة عان  -أسباب أحكامها، بأن محل الالتزام بأدائا مجارد باذل عناياة

تازم الطبياب بإعاادة الماريض بعاد العلاج وذات جسامة استئنافية لم يتوقعها المريض منا بحياث يل

انتهاء فترة وجوده عنده "سليما معافى" من كل ضرر غير ذلك الاذي يحتمال حدوثاا نتيجاة تدخلاا 

أو فشل العالاج أو تطاور العلاة، وعلاى ذلاك لا يعفاى الطبياب مان المساؤولية حاال الإصاابة إلا إذا 

 أثبت خطأ المريض أو القوة القاهرة أو الحاد  الفجائي.

ضااي بمسااؤولية طبيااب الأساانان عاان تمزيااق لسااان المااريض وأغشااية فمااا بساابب عاادم فقااد ق

سيطرتا علاى جهااز العالاج أثنااء اساتعمالا فاي علاجاا لأن هاذه الإصاابات ولاو كانات ترجاا فاي 

الحقيقة إلى الأعماال الطبياة فاي ذاتهاا، إلا أنهاا نظارا لجساامتها تخارج عان نطااق حاواد  العالاج 

 .(6)سلامة مريضا"ويلتـزم الطبيب إزاءها ب

                                                 
(1)7631.-11-T.civ, Seine 21/4/1953, J.C.P, 1953  
(2)11117.-11-T.G.I, Marseille 3/3/1959, J.C.P, 1959 

(1)

(2)
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بعد دراسة الأحكام السابقة يتبين لي أن المقصود بالتزام الطبيب بضمان سالامة الماريض، ألا 

يلاازم بشاافائا، باال يلتاازم بااألا يعرضااا لأي أذى ماان جااراء مااا اسااتخدما ماان أدوات وأجهاازة، أو مااا 

وإذا ماا نشاأت  يعطيا من أدوية، لاذلك يكاون التازام الطبياب التزاماا بنتيجاة هاي سالامة الماريض،

أضرار عن الأعمال الطبية البحتة ذات الخصائص الفنية، بما تنطوي عليا من عنصار الاحتماال، 

 فإن التزام الطبيب بصددها يكون التزاما ببذل عناية.

ولا يعفااى الطبيااب ماان المسااؤولية إلا إذا أثباات خطااأ المااريض أو القااوة القاااهرة أو الحاااد  

 الفجائي.

لعملياة والإنساانية تقاوم علاى تاوفير الحماياة للماريض وتجنيباا المتاهاات كماا أن الاعتباارات ا

لإقامااة الاادليل علااى خطااأ الطبيااب، لااذلك أجااد أن محكمااة الاانقض الفرنسااية أجااازت تطبيااق المااادة 

من القانون المدني المصري( المتعلقاة  078من القانون المدني الفرنسي )المقابلة للمادة  0384/0

 690لحية والمسؤولية الناجماة عان اساتخدامها، هاذا ماا نصات علياا الماادة بحراسة الأشياء غير ا

من القانون المدني الأردني بقولها: "كل من كانت تحت تصرفا أشياء تتطلب عناية خاصة للوقاية 

ماان ضااررها أو للات ميكانيكيااة يكااون ضااامنا لمااا تحدثااا هااذه الأشااياء ماان ضاارر إلا مااا لا يمكاان 

 الإخلال بما يرد في ذلك من أحكام خاصة". التحرز منا، هذا ما عدم

من هنا أجد أن القضاء تطور من الالتزام ببذل عناياة إلاى التازام بتحقياق نتيجاة، حياث قضات 

بااأن التاازام الجااراح نحااو مريضااا لا يقتصاار علااى إعطائااا  3/3/0959محكمااة مارساايليا بتاااريخ 

ياااا أيضاااا أن يضااامن بصااافة عاماااة العناياااة الواعياااة اليقظاااة المطابقاااة لمكتسااابات العلااام، ولكااان عل

، وإن كان النقد الموجا لهذا الاتجاه أن القضاء استوجب مساءلة الأطباء بناء علاى فكارة (0)سلامتا

الخطأ الاحتمالي التي لا سند لهاا فاي القاانون، إلا أن لجاوء القضااء إليهاا إنماا يكشاف عان شاعوره 

فير الحمايااة للمااريض فااي مواجهااة التطااورات المتزايااد بعاادم كفايااة القواعااد القانونيااة التقليديااة لتااو

العلمية المعاصرة التاي حققات طفارة هائلاة فاي الوساائل العلاجياة، وأن القضااء لا يساتطيا تعاديل 

هذه القواعد القانونية، لذلك اساتوجب مسااءلة الأطبااء بنااء علاى فكارة الخطاأ الاحتماالي، مان هناا 

بيااب والمااريض الاعتااراف بوجااود التزامااات أرى أن الأساالوب الأمثاال لتحقيااق التااوازن بااين الط

 بتحقيق نتيجة على عاتق الطبيب بالإضافة إلى التزام ببذل عناية باستثناء حالات الضرورة.

 البند الثاني: فكرة التعويض دون خطأ

فهرت هذه الفكارة بعاد أن تشادد القضااء الفرنساي فاي مجاال المساؤولية الطبياة والعمال علاى 

ى قريناة الخطاأ فاي كال فارض يخفاق فياا العمال الطباي، ففاي النهاياة وجاد مساءلة الأطباء بناء عل
                                                 

 (1)Marseille 3 mars 1959.  
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الطبيب نفسا مضطرا لدفا تعويض حتى ولو لم تكن هناك رابطة سببية باين الفعال والنتيجاة علاى 

 نحو أكيد.

هذه الفكرة ثبت فشلها سواء بالنسبة للطبيب أو بالنسبة للمريض، فقد تولد لدى الأطبااء شاعور 

ن يغلبون مصلحة المرضى علاى مصالحتهم، مماا ياؤدي بالنهاياة إلاى إحجاام كثيار أن رجال القانو

من الأطباء عن مزاولة المهنة خوفا من وقوعهم في أخطاء تؤدي بهم في النهاية إلى دفا تعاويض 

للمرضى، بالإضافة لذلك وجود قلق لدى الطبيب من الخصومة القضاائية، لأن رأك ماال الطبياب 

د رفااا دعااوى قضااائية عليااا تقلاال ماان ثقااة المرضااى بااا وبالتااالي المساااك ساامعتا المهنيااة، فلمجاار

 بسمعتا المهنية.

أما بالنسابة للمرضاى فقاد يشاعرون بخطاأ الأطبااء ولا يلجاؤون إلاى القضااء، إماا لطاول فتارة 

 .(0)التقاضي، أو لارتفاع المصاريف القضائية، أو للخوف من خسارة الدعوى أحيانا

ماا ينضاوي تحتاا مان تطاور المساؤولية الطبياة، ومراعااة سالوك بعد دراسة التطاور الطباي و

الطبيب والظروف المحيطة با والكفاءة الحقيقية والشخصية لاا، فاإن هاذا يزياد مان فرصاتا الأخاذ 

بالفصاال بااين الخطااأين الماادني والجزائااي، مااا الأخااذ بعااين الاعتبااار تراجااا فكاارة الخطااأ الماادني 

 تيجة.والاتجاه نحو التزام الطبيب بتحقيق ن

من كل ما تقدم أخلص إلى ضرورة الأخذ بنظرية ازدواج الخطأين في مجال الأعمال الطبية، 

من أجل الموازنة بين مصلحة الأطباء من جهة، ومصلحة المرضى من جهة أخرى، لأنا إذا أخاذ 

القاضااي بنظريااة وحاادة الخطااأين سيضااطر لتغليااب مصاالحة الأطباااء علااى مصاالحة المرضااى أو 

تجافى ما مبدأ العدالة، بينما الأخاذ بنظرياة ازدواج الخطاأين يحقاق العدالاة النسابية العكس، وهذا ي

 بين الأطباء والمرضى.

 تمهيد:

اجبااات الحيطااة إن ضااابط الخطااأ الجزائااي الموجااب للمسااؤولية الجزائيااة هااو الإخاالال بو

والحااذر وهااو الضااابط المنشاائ للمسااؤولية الطبيااة ذاتااا، ولكاان خصوصااية العماال الطبااي ماان حيااث 

المحل كجسم الإنسان فإنا يتحقق بصورة مختلفة بماا يتفاق ماا طبيعاة العمال الطباي، وهاذا الضاابط 

 يستخلص من القوانين المنظمة للعمل الطبي.

فصاايل، لا بااد ماان تناااول الطااابا القااانوني ماان هنااا، ولدراسااة هااذا المطلااب بشاايء ماان الت

 لواجبات الحيطة والحذر، والخبرة الإنسانية العامة في كل من الفرعين التاليين:

                                                 
(1)
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 الفرع الأول: الطابا القانوني لقاعدة الحيطة والحذر

تعد حماية حقوق الأفراد هدف القانون بشاكل عاام، لاذلك لا يجاوز تجاهال أي اعتاداء يقاا 

اك بعااض الأنشااطة يجااب علااى النظااام القااانوني أن لا يمنعهااا، علااى الاارغم ماان علااى الأفااراد، وهناا

المخاطر التي تسببها ل خرين، لأن هاذه الأنشاطة لا يمكان الاساتغناء عنهاا لحسان ساير المجتماا، 

وبالتااالي يعااد منعهااا تعااديا علااى الحريااة الشخصااية وإعاقااة تقاادم المجتمااا الااذي يعااد أحااد أهااداف 

 القانون.

، (0)ه الأنشطة ممارسة مهنة مرتبطة بسلامة جسم الإنسان كالأعمـال الطبيةومن أمثلة هذ

وإذا نظرنااا إلااى ممارسااة هااذه الأعمااال أجااد أنهااا مشااروعة، وعلااى الاارغم ماان مشااروعيتها إلا أن 

القانون يفرض على كل من يزاول هذه المهنة أن يتخذ واجب الحيطة والحاذر عناد ممارساتا لهاذه 

 خطورة لتعلقها بجسم الإنسان الذي يعد محل الحماية الجزائية. المهنة لما تتسم با من

فمشااروعية النشاااط لا تباارر عاادم الأخااذ بالاحتياطااات اللازمااة، لأن القااانون يعااد تصاارف 

الطبيب في مثل هذه الحالة متسما بالتهور وعدم الحيطاة والحاذر، وبالتاالي لا يجاوز التجااوز عناا 

النهاياة تترتاب مسااءلتا عان عادم اتخااذه لواجباات الحيطاة من أجل مصلحة أو منفعة المجتماا، وب

 والحذر.

منا بقولا: "إن مهناة الطاب مهناة  0في المادة  (6)هذا ما عبر عنا الدستور الطبي الأردني

إنسااانية وأخلاقيااة وعلميااة قديمااة قاادم الإنسااان... تحااتم علااى ماان يمارسااها أن يحتاارم الشخصااية 

، وأن يكاون قادوة حسانة فاي سالوكا ومعاملتاا مساتقيما فاي الإنسانية في جميا الظروف والأحوال

مان الدساتور الطباي الأردناي علاى:   6عملا محافظا علاى أرواح النااك..."، كاذلك نصات الماادة 

منا نصت علاى:  06"كل عمل طبي يجب أن يستهدف مصلحة المريض المطلقة..."، وفي المادة 

ل كال جهاده وطاقتاا لتقاديم العناياة والعطاف "على الطبيب عند قبولا رعاية أي شخص...، أن يباذ

 والإخلاص لكل المرضى على حد سواء".

فإذا نظرناا إلاى عباارة )تحاتم علاى مان يمارساها أن يحتارم الشخصاية الإنساانية( وعباارة 

)محافظا على أرواح الناك( وعبارة )يستهدف مصلحة المريض المطلقة( أجاد أنهاا اشاتملت علاى 

علاى الارغم مان المخااطر التاي تثاور أثنااء مباشارة العمال الطباي،  المحافظة على جسم المريض،

فاااحترام الشخصااية الإنسااانية يكااون باتخاااذ كافااة الاحتياطااات اللازمااة لممارسااة هااذا العماال، وأن 

                                                 
(1)

(2)
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تكون مصلحة المريض هي الهدف الأسمى للأطباء ويتمثل ذلك ببذل العناية اللازماة حتاى ياتمكن 

 .من تجنب حدو  نتائج غير مشروعة

وبمااا أن ممارسااة الأعمااال الطبيااة تعااد ممارسااة مشااروعة لكنهااا تتساام بااالخطورة علااى 

الآخرين بسبب عدم اتخاذ بعاض الاحتياطاات الممكناة فاإن القاانون يعاد تصارف الطبياب فاي مثال 

هذه الحالة متسما بالتهور وعدم الحيطة والحذر، وبالتالي لا يجوز التجاوز عنا مان أجال مصالحة 

 ، وبذلك أرى أن واجب الحيطة والحذر يستند إلى أساك نفعي واقعي.ومنفعة المجتما

ولفظ القانون يشمل كل قواعد السلوك الصادرة عن الدولة أيا كانت السلطة التاي قررتهاا، 

والقااانون لا يعااد وحااده مصاادر واجبااات الحيطااة والحااذر، باال يوجااد إلااى جانبااا الخباارة الإنسااانية 

 ع اللاحق.العامة، هذا ما سأتناولا في الفر

 الفرع الثاني: الخبرة الإنسانية العامة

كما أسالفت، إن القاانون وحاده لا يعاد مصادر واجباات الحيطاة والحاذر، ويضاا نصوصاا 

عامة توضح أن السلوك خطير في ذاتا، كما هو الحال في العمليات الجراحية، وترك أمر تفصايل 

ن، فقانون الصاحة العاماة الأردناي رقام ممارسة هذا السلوك إلى الأنظمة الصادرة بمقتضى القواني

تضمن عدة أنظمة صادرة بمقتضاه، منها نظام تارخيص المهان الطبياة، وقواعاد  0970لسنة  60

 إلخ.…أخرى لممارسة مهنة الطب، الدستور الطبي،

ونظم قواعد وأصول ممارسة مهنة الطب، وعاد الخبارة الإنساانية مصادر واجاب الحيطاة 

من الدستور الطبي: "على الطبيب مهما يكان عملاا أو  07المادة  والحذر المفروضة، حيث نصت

اختصاصا أن يقوم بالإسعاف الأولي للمريض المهددة حياتا بالخطر ما لام تكان هنااك قاوة قااهرة 

تحااول دون ذلااك، وعناادما لا يكااون بالإمكااان تااوفير العنايااة الطبيااة لااا ماان فباال طبيااب أخصااائي"، 

عاااة القااوانين المرعيااة يحظاار علااى الطبيااب إجااراء الإجهاااض منااا: "أ. مااا مرا 60كااذلك المااادة 

 الاختياري بأية وسيلة كانت إلا إذا كان استمرار الحمل خطرا على حياة الحامل ويشترط: 

. أن ياااتم الإجهااااض مااان قبااال طبياااب مخاااتص وبموافقاااة طبياااب مخاااتص لخااار فاااي مستشااافى 0

 .(0)…"مرخص،

لها دورها فاي الأعماال الطبياة الخطيارة، يتبين لي من هذه النصوص أن الخبرة الإنسانية 

فااإذا كااان الساالوك يشااكل خطاارا علااى حياااة الأفااراد، اشااترطت الأنظمااة الصااادرة بموجااب قااانون 

الصااحة العامااة الخباارة والتخصااص، وبهااذا تكااون قااد أخااذت بواجااب الحيطااة والحااذر المفااروض 

 اتخاذهما في الأعمال الطبية.

                                                 
(1)
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الصاادر  29المشرع في المرسوم بقانون رقم كما أخذ بذلك التشريا السوري، حيث نص 

( علاااى: "يحظااار علاااى الطبياااب غيااار 00لمزاولاااة مهناااة الطاااب فاااي الماااادة ) 66/00/0956فاااي 

المختص مباشرة الأعمال الطبية التي تستوجب الاختصاص كالجراحة الكبارى والاولادة العسارة، 

ناتجااة عاان عاادم وجااود وجراحااة العااين والأذن والحنجاارة ومااا شاااكل ذلااك، إلا عنااد الضاارورة ال

 .(6)أخصائي في المنطقة والخوف على حصول خطأ على حياة المريض

المعاادل فااي شااأن مزاولااة مهنااة  0954لساانة  405ماان القااانون رقاام  0كمااا نصاات المااادة 

الطب في مصر على أنا: "لا يجوز لأحد إبداء مشاورة طبياة أو عياادة مرخصاة أو إجاراء عملياة 

وصف أدوية أو علاج ماريض أو أخاذ عيناة مان العيناات، ...، إلا إذا جراحية أو مباشرة ولادة أو 

 .(0)كان مصريا أو كان من بلد تجيز قوانينا للمصريين مزاولة مهنة الطب..."

هااذا وقااد أورد القضاااء الفرنسااي بعااض الأحكااام الخاصااة بعاادم أخااذ الحيطااة والحااذر فااي 

باا لجنحاة القتال الخطاأ الطبياب الاذي التصرفات الطبية فورد منها علاى سابيل المثاال "يكاون مرتك

يحصن طفلا ضد مرض معين بحقنا حقنتين متتاليتين ويعطيا الحقنة الثانية بالرغم مان أن الطفال 

بعد إعطائا الحقنة الأولى فهرت علياا أعاراض مميازة خاصاة باالمرض نفساا"، كاذلك "الطبياب 

يماان، والآخاار الااذي يااأمر الااذي يخطاائ فااي عماال الأشااعة فااي الجانااب الأيساار باادلا ماان الجانااب الأ

مساعديا برفا بعض أجزاء منضدة الجراحة الموضوع عليها الماريض دون أن يتأكاد مان سالامة 

 .(6)وضعا مما يترتب عليا انفصام في ساقا"

وخلاصة ما تقدم يعني الإخلال بواجبات الحيطة والحذر العام في المجال الطباي، خاروج 

جاب الحيطاة والحاذر العاماة، مقارناة ماا سالوك طبياب الطبيب كلية عما هو مفروض عليا من وا

 يقظ وجد في الظروف نفسها التي أتى فيها الطبيب تصرفا.

                                                 
(2)

(1)

(2)
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ينبغي على الطبيب أثناء ممارستا للعمل الطبي أن يوائم بين واجبا الفني وبين المعطياات 

 لمكتسبة، بقصد حماية المريض من جهة، وعدم قتل روح الإبداع والابتكار عنده.العلمية ا

ولدراسة هذا الموضوع بشكل أكثر دقة يجب معرفاة مضامون المعطياات العلمياة فاي كال 

ماان مرحلتااي التشااخيص والعاالاج ماان خاالال الفااروع التاليااة: الفاارع الأول: مضاامون المعطيااات 

ج علااى المعطيااات العلميااة فااي مرحلااة تشااخيص الماارض، العلميااة، والفاارع الثاااني: ماادى الخاارو

 والفرع الثالث: مدى الخروج على المعطيات العلمية في مرحلة وصف العلاج.

 الفرع الأول: مضمون المعطيات العلمية

ماان الدسااتور الطبااي الأردنااي فااي الفصاال الأول علااى: "يحظاار علااى  00نصاات المااادة 

تسااف بمهنااة الطااب وخاصااة منهااا مااا ياادخل فااي زماارة  الطبيااب: أ. اللجااوء إلااى أساااليب يمكنهااا أن

الغااز والتاادجيل والادعاااء باكتشاااف طريقااة للتشااخيص أو العاالاج أو غياار مثبتااة علميااا..."، كمااا 

الخااص بإصادار لائحاة  0974لسانة  034من قرار وزير الصحة المصاري رقام  7نصت المادة 

لطبيااب أن يساتعمل وسااائل غياار لداب ميثااق شاارف مهناة الطااب البشاري علااى: "... ز. لا يجاوز ل

من القرار نفساا علاى: "لا يجاوز للطبياب أن يعلان  8علمية في مزاولة المهنة"، كما نصت المادة 

بأي وسيلة من وسائل الإعلام عن طريقة جديدة للتشخيص أو العلاج بقصد استخدامها إذا لام يكان 

كما لا يجوز لا أيضا أن ينسب قد اكتمل اختبارها وثبتت صلاحيتها ونشرت في المجلات الطبية، 

 لنفسا دون وجا حق أي كشف علمي".

ماان خاالال اسااتعراض نااص المااادة العاشاارة ماان الدسااتور الطبااي الأردنااي ووفقااا لمفهااوم 

المخالفة، ينبغي على الطبياب أن يكاون عملاا وفقاا للأصاول العلمياة المتبعاة، ولا يأخاذ بالأسااليب 

والتجريااب، ويساتدل علاى ذلاك مان عباارة )غيار مثبتااة  غيار العلمياة أو التاي ماا زالات قياد البحاث

علميااا(، بينمااا أجااد ذلااك واضااحا فااي الاانص الصااريح فااي المااادة السااابقة ماان قاارار وزياار الصااحة 

المصااري بااالقول: "لا يجااوز للطبيااب أن يسااتعمل وسااائل غياار علميااة"، بمعنااى أنااا يحظاار علااى 

رستا للعمل الطبي وهاذا ماا تضامنتا أيضاا الطبيب اللجوء إلى أي وسيلة غير ثابتة علميا أثناء مما

 المادة الثانية من القرار نفسا.
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هااذا مااا أخااذت بااا محكمتااا الاانقض المصاارية والفرنسااية، إن لاام يكاان الالتاازام بااين الطبيااب 

والمريض التزام بشفاء الأخير فعلى الأقل أن يبذل لا عناية تتمثل في الجهود الصاادقة المتفقاة ماا 

 .(0)سبة أو الحالة )المعاصرة(الأصول العلمية المكت

كمااا وقفاات محكمااة الاانقض المصاارية بقولهااا: "...فااإن هااذا القاادر الثاباات ماان الخطااأ يكفااي 

وحده لحمل مسؤولية الطاعن جنائيا ومدنيا، ذلك أنا من المقرر أن إباحاة عمال الطبياب مشاروطة 

هاذه الأصاول أو خالفهاا  بأن يكون ما يجريا مطابقا للأصول العلمية المقررة، فاإذا فارط فاي اتبااع

حقاات عليااا المسااؤولية الجنائيااة والمدنيااة، متااى تااوافر الضاارر بحسااب تعمااده الفعاال ونتيجتااا أو 

 (6)تقصيره أو عدم تحرزه في أداء عملا وأيا كانت درجة جسامة الخطأ"

والطب كساائر العلاوم الأخارى، يشاتمل علاى أصاول علمياة ثابتاة، يعرفهاا أهال العلام ولا 

من يجهلها، لذلك يلجأ القضاة إلى الخباراء لتقادير ماا إذا كاان الطبياب قاد جهال تلاك يتسامحون ما 

، فماا علاى الطبياب إلا أن (6)،  هاذا ماا اساتقر علياا العمال وأخاذت باا الاتفاقاات الطبياة(0)الأصول

 يتصرف وفقا للمعطيات العلمية أو طبقا للقواعد المنظمة للممارسة الطبية.

طباء ليسوا جميعا على قدر متساو من العلم، فمنهم الطبيب العاام ومن المعلوم أيضا أن الأ

والأخصااائي وحااديث التخاارج والممااارك للمهنااة لفتاارة طويلااة ماان الاازمن، فاالا ننتظاار ماان هااؤلاء 

جميعا أن يكونوا في المستوى العلمي نفسا حتى وإن كانوا في المستوى المهني نفسا ، فالا ننتظار 

 .(3)لعلم الثابتة أو المكتسبةأن تكون جهودهم متفقة وأصول ا

كل ما هنالك وجود حادود دنياا فاي مزاولاة مهناة الطاب لاو انحادر عنهاا الطبياب عاد ذلاك 

إغفالا أكيدا لواجبات مهنتا، فلا يقبل من الطبيب أن يظل جامدا أمام التقادم الطباي، فأقال ماا يمكان 

اتباعهاا، بحياث إذا عرضات علياا أن يكون ملما بالوسائل الحديثة التي استقرت الهيئة الطبية على 

حالة من الحالات التي وضا لها علم الطب حلا، فهو ملزم باتباع ذلك الحل، أما إذا عرضت عليا 

                                                 
(1)

(2)

(1)

(2)harichaux, la convention medicale le 1980, j.c.p 1982, 1, 3068, not art 7.
(3)
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حالااة لاام يضااا لهااا علاام الطااب حاالا، هنااا يحااق لااا المفاضاالة بااين النظريااات العلميااة لعاالاج الحالااة 

ل فاي الأصاول العلمياة الثابتاة ، وإذا عرضت على الطبيب حالة لا يوجد لها حا(4)المعروضة عليا

لديااا، هنااا تاادخل خبرتااا العلميااة والفنيااة فااي اتباااع طاارق علاجيااة أخاارى متوخيااا بااذلك مصاالحة 

المريض، هاذا ماا  قررتاا المحكماة "مان المقارر أن إباحاة عمال الطبياب مشاروطة باأن يكاون ماا 

خالفهاا حقات علياا  يجريا مطابقا للأصاول العلمياة المقاررة، فاإذا فارط فاي اتبااع هاذه الأصاول أو

، كماا (0)المسؤولية الجزائية بحسب تعمده الفعل ونتيجتا أو تقصيره وعادم تحارزه فاي أداء عملاا"

قررت المحكماة فاي حكام لخار "إباحاة عمال الطبياب أو الصايدلي مشاروطة باأن يكاون ماا يجرياا 

هاا حقات علياا مطابقا للأصول العلمية المقررة، فإذا فارط أحادهما فاي اتبااع هاذه الأصاول أو خالف

 .(6)المسؤولية الجزائية بحسب تعمده الفعل ونتيجتا، أو تقصيره وعدم تحرزه في أداء عملا"

فااإذا كااان الطبيااب ملزمااا باتباااع الأصااول العلميااة الثابتااة فااي جميااا الحااالات، فليساات هااذه 

القاعدة مطلقة، فقاد يساتدعى طبياب لمعالجاة حالاة تتطلاب تادخلا ساريعا لإنقااذ مصااب مان خطار 

داهم، هنا يحاق لاا أن يخارج عان الأصاول العلمياة بقادر ماا تفرضاا علياا هاذه الظاروف، هاذا ماا 

أخذت با محكمة النقض المصرية: "على الطبيب أن يبذل لمريضا جهودا صاادقة يقظاة تتفاق فاي 

 .(3)غير الظروف الاستثنائية ما الأصول المستقرة في علم الطب"

ل العااالاج اللازماااة، خاصاااة فاااي مرحلتاااي والمعطياااات العلمياااة هاماااة فاااي جمياااا مراحااا

 التشخيص ووصف العلاج.

                                                 
(4)

(1)

(2)

(3)
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الفرع الثاني: مدى الخروج على المعطيات العلمية في مرحلة تشخيص 

 المرض

يلزم الطبيب بأن يستخدم كافة الوسائل الفنية المتاحة لا لتشخيص المرض، كما هو الحاال 

بأنواعهاا، وإلا انعقادت مساؤوليتا  في فحص الأشعة، والفحوص الميكروسكوبية والتحاليال الطبياة

 عن الأضرار التي تلحق بالمريض نتيجة الخطأ في التشخيص.

فالالتزام بالمعطيات العلمياة فاي مرحلاة التشاخيص يتفاق ماا تقناين لداب مهناة الطاب فاي 

م "أن يباذل الطبياب مان العناياة والدقاة ماا يبذلاا الطبياب الوساط، 68/0/0979فرنسا الصادر في 

لتشخيص الوقت اللازم وأن يساتعين فاي كال الظاروف الممكناة بالوساائل والطارق وأن يخصص ل

، حياث حكمات محكماة (0)العلمية المناسبة وأن يطلب العاون والمسااعدة كلماا اقتضاى الأمار ذلاك"

العطارين الجزائية "وحيث إنا وإن كان المتهم قارر أماام الطبياب الشارعي المسااعد وأماام النياباة 

يا شك بسايط فاي احتماال أن يكاون الاورم أنوريزمياا قبال إجاراء العملياة، إلا أناا العامة أنا كان لد

عناادما ساائل بعااد الوفاااة ببضااعة أيااام قاارر مااا يفهاام منااا أنااا كااان يعتقااد أنااا ورم بساايط، حيااث ذكاار 

صراحة أنا عند الفحص الظااهري لام يجاد أي تعفان أو اتصاال باين الورياد الفخاذي وباين الاورم، 

رعي المساعد قال أمام المحكمة أنا شخصيا يستبعد جدا أنا كان عناد الماتهم وحيث أن الطبيب الش

أي شااابهة ولاااو طفيفاااة فاااي أن الاااورم أيفاااوريزمي وأن الحالاااة التاااي كاااان عليهاااا المصااااب صاااعبة 

التشخيص، وحيث أنا لذلك ترى المحكمة أن الأقوال الأولى التي قررها المتهم هي الحقيقاة، وأناا 

مال أن يكون الورم أينوريزميا وأنا لم يقل الثانياة إلا لماا وقاف أماام طبياب لم يفطن مطلقا إلى احت

مثلا حتى لا يقول عنا إنا لم يتمكن من تشخيص المرض جيدا وقد سار في هذا التياار أماام النياباة 

أيضا، وحيث إنا على العموم أيضا لا يمكن أن يسأل الطبيب عن أدائا العملية ولا يجاوز للمحااكم 

ا فيها ولا في التشخيص الذي يعطيا لأي مرض يعرض عليا طالما أناا كاان فاي النطااق أن تناقش

 .(0)الذي تسمح با قواعد الطب الفنية"

 الفرع الثالث: مدى الخروج على المعطيات العلمية في مرحلة وصف العلاج

في حقيقة الأمر إن العلوم الطبياة تقادم لاي كال ياوم وساائل متنوعاة لمعالجاة كال ماريض، 

ور الطبيب يتلخص في اختياار الوسايلة المناسابة التاي تعاد أكثار فعالياة فاي شافاء الماريض، ماا فد

الأخذ بعين الاعتبار عدم خروجا على القواعد العامة للحيطة والحذر، مماا يترتاب علياا أن يكاون 

                                                 
(1)

(1)
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ملما بالطرق الهامة التاي اساتحدثت، لأن التصارف بطريقاة مخالفاة عان الطارق العلاجياة المتبعاة 

 .(6)قبل أقرانا من الأطباء يرتب مساءلتا من

فقد يتعارض الطبياب لحاالات مرضاية متشاابهة لادى مرضاى مختلفاين، فقاد يصااب )ك( 

بمرض معين، ويصاب )ص( بالمرض نفساا، فالا يلازم الطبياب أن يعطاي العالاج نفساا لكال مان 

ابا )ك( و)ص(، لأن الظااروف الصااحية لكاال منهمااا مختلفااة عاان الآخاار، فقااد يكااون )ك( مصاا

بمرض لخر غير مرض )ص(، فالطبيب لديا حرية واساعة فاي اختياار العالاج المناساب للمارض 

نفسا ، فهل في مثل هذه الحالة يعد الطبيب مخطئا وخارجا على المعطيات العلمياة وبالتاالي يساأل 

 قانونياأ

إنني أرى أن الطبياب الاذي أعطاى علاجاا لاـ )ك( مختلفاا عان العالاج المعطاى لاـ )ص(، 

بأنهما مصابان بالمرض نفسا ، يكون قد بذل العناياة الواجباة علياا، وكاان هدفاا فاي الدرجاة  علما

الأولااى مصاالحة المااريض، وهااذا ياادل علااى سااعة اطلاعااا علااى المعطيااات العلميااة، لأن الأمااور 

العلاجياة أماور نسابية تختلااف مان ماريض لآخاار حساب قاوة جساما وجهاااز المناعاة لدياا وطبيعااة 

ية...إلخ، فهذه جميعها تختلاف مان ماريض لآخار، وبالتاالي لا يكاون الطبياب قاد عملا وحالتا النفس

خاارج علااى المعطيااات العلميااة أثناااء معالجتااا لهاام، وبالتااالي لا يعااد قااد أخطااأ ولا تترتااب مساااءلتا 

 قانونيا.

ممااا تقاادم أسااتطيا القااول إن الطبيااب يجااب أن يعطااى قاادرا كافيااا ماان الحريااة فااي مراحاال 

فة، لأن علم الطب ليس من العلوم المطلقة، بل من العلوم النسبية الاذي يخضاا العمل الطبي المختل

للتجربة، فالطبيب يتعامال ماا إنساان ولايس ماا للاة أو أرقاام مجاردة، بشارط أن يتوافاق عملاا ماا 

المعطيات العلمية التي لا يختلف عليها اثنان من المهنة نفسها ، وأن لا يخارج عان القواعاد العاماة 

حذر، ويباذل العناياة الواجباة المفروضاة علياا، ويكاون شافاء الماريض الهادف الأسامى للحيطة وال

 بالنسبة لا.

لا يكفااي مجاارد وقااوع الضاارر للمااريض وثبااوت خطااأ الطبيااب، باال يلاازم وجااود علاقااة 

 ة.مباشرة ما بين الخطأ والضرر، هذه هي علاقة السببي

وتثااور الصااعوبة فااي تحديااد علاقااة السااببية فااي المجااال الطبااي، ويعااود ذلااك للخصااائص 

المعقدة لجسم الإنسان، وتغيير حالاتا وعدم وضوح الأسباب للمضااعفات الظااهرة، لأن الأساباب 

 .(0)قد ترجا إلى أمور خفية أساسها التركيبة المعقدة لجسم الإنسان

                                                 
(2)
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لكن لا يكون هو السبب فيماا أصااب الماريض مان ومن الممكن أن يقا خطأ من الطبيب و

أضرار، فمتى تعتبر علاقة السببية موجودةأ كذلك قد تتداخل عوامل أخرى ما نشاط الطبياب فاي 

إحدا  الضرر بالمريض، فهل تبقى علاقة السببية قائمةأ وهل هناك تناسب ما بين علاقة الساببية 

خطااأ الطبااي وفكاارة فااوات الفرصااةأ هااذا مااا والخطااأ الطبااي اليسااير والجساايمأ ومااا ماادى تحقااق ال

 سنجيب عليا من خلال الفروع التالية:

 الفرع الأول: معيار علاقة السببية

يعد معيار علاقة السببية بين النشاط والنتيجاة مان المواضايا الشاائكة التاي ماا تازال محال 

الارأي الاذي أخاذت ، إنما سنقتصر الحديث على (6)، ولا مجال للحديث عنها(0)نقاش الفقا والقضاء

با محكمة النقض المصرية إذ قالت: "إن العلاقة السببية علاقة مادياة تبادأ بفعال المتسابب وتارتبط 

ماان الناحيااة المعنويااة بمااا كااان يجااب عليااا أن يتوقعااا ماان النتااائج المألوفااة لفعلااا إذا أتاااه عماادا، أو 

وكا، ولتصاون مان أن يلحاق خروجا فيما يرتكبا بخطئا عن دائارة التبصار بالعواقاب العادياة لسال

 .(3)ضررا بالغير

وبذلك تكون علاقة السببية علاقة مادية تبادأ بفعال المتسابب وتارتبط مان الناحياة المعنوياة 

 بما يجب أن يتوقعا من النتائج المألوفة لفعلا، وبذلك تتكون علاقة السببية من عنصرين:

الفعاال والنتيجااة، بمعنااى أن العنصاار المااادي قوامااا العلاقااة الماديااة التااي تصاال مااا بااين  

، وهذا العنصر تظهر أهميتاا فاي نظرياة تعاادل (0)النتيجة ما كانت لتحد  لولا أن الفعل لم يرتكب

 الأسباب.

                                                                                                                                            

 (1)

(1)

(2)

(3)

(1)
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العنصر المعنوي يكون قواما في جرائم القتل والإيذاء الخطأ خاروج الجااني فيماا يرتكباا 

مان أن يلحاق ضاررا باالغير، بمعناى  بخطئا عن دائرة التبصر بالعواقب العادية لسلوكا، وصيانتا

تاوافر علاقااة ذهنيااة بااين الجاااني والنتيجااة يكااون مان شااأنها إسااباغ وصااف الخطااأ عاان طريااق هااذه 

النتيجة، والخروج عن دائارة التبصار وإلحااق ضارر باالغير يعناي إخالال الجااني بواجاب الحيطاة 

لعواقااب العاديااة للساالوك والحااذر المفااروض عليااا قانونااا، وهااذا العنصاار لا يتوافااق إلا بالنساابة ل

 .(6)الإجرامي، أي النتائج المألوفة للفعل دون النتائج الضارة

فالعنصر المعنوي يقوم على أساسين: إخلال الجاني بواجب التبصار بالعواقاب والاحتيااط 

منها، كاذلك انصاراف ذلاك إلاى العواقاب العادياة لسالوكا دون غيرهاا مان العواقاب الأخارى غيار 

 العادية.

فااق مااا مااا تأخااذ بااا نظريااة السااببية الملائمااة، بمعنااى أن علاقااة السااببية لا تنقطااا وهااذا يت

بسبب تدخل عوامل أخرى في إحدا  النتيجة ما دامت هذه العوامل مألوفة ومتوقعة وفقاا للمجارى 

العادي للأمور، والعكاس إذا كانات العوامال غيار مألوفاة فاإن علاقاة الساببية باين النشااط والنتيجاة 

 .(3)ةتكون منتفي

ومن التطبيقات القضاائية لعلاقاة الساببية فاي نطااق الأعماال الطبياة ماا قضات باا محكماة 

النقض المصرية بإدانة صيدلي وطبيب عن جريماة قتال خطاأ، بقولهاا إنهماا تساببا نتيجاة إهمالهماا 

وعدم احتياطهما ومخالفتهما للتعاليم الطبية في وفاة المريض، وتخلص وقاائا هاذه القضاية فاي أن 

لاسااتخداما بنجااا موضااعيا بااالحقن تحاات الجلااد، فااي  %0ضاار الأول محلااول البونتوكااايين نساابة ح

دون  3سام 70، ثم حقن الآخر المريض بكمياة  0،000حين أن النسبة المقررة لتحضيره تتراوح 

الاستيثاق من نوعا لإجراء العملية مما تسبب في وفاة المريض بعد عدة دقاائق نتيجاة الأثار الساام 

 .(0)ل والكمية التي حقن فيهاللمحلو

كذلك قضت المحاكم الفرنساية بوجاود العلاقاة الساببية فاي حالاة عادم باذل الطبياب العناياة 

المناسبة في معالجة الالتهاب الرئوي مناذ بدايتاا لادى أحاد ماوففي الشاركات التاي يتاولى الطبياب 

، فقاد أثبتات التجاارب أن علاج موففيها، مما أدى إلى إصابتا بالتهااب رئاوي حااد أدى إلاى وفاتاا

                                                 
(2)

(3)

(1)
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العناية الجيدة بهذا النوع من الأمراض ومعالجتها وفق الأصول الطبية تؤدي إلى الشفاء منها، أماا 

 .(6)في حالة إهمال معالجتها منذ البداية فإنها تتفاقم وتؤدي إلى الوفاة

شك باأن  فالأحكام الجزائية يجب أن تقوم على الجزم واليقين، وليس الشك، فإذا وجد أدنى

خطأ الطبيب ليس هو الذي أدى إلى حادو  النتيجاة الجرمياة الضاارة أو أناا لايس هنااك مان خطاأ 

واضااح يمكاان نساابتا إليااا، فإنااا لا بااد ماان إعاالان براءتااا، وإعفائااا ماان المسااؤولية تطبيقااا للقاعاادة 

أن القانونيااة "إن الشااك يفساار لمصاالحة المااتهم"، هااذا مااا قضاات بااا محكمااة التمييااز الأردنيااة، "باا

الرابطااة السااببية التااي ترتااب المسااؤولية الجزائيااة هااي التااي تثباات علااى وجااا اليقااين ولاايس لمجاارد 

 .(3)الاحتمال"

فالعلاقة السببية هي علاقة مادية تبدأ بفعل المتسبب وترتبط من الناحية المعنوية بما يجب 

 ين:أن يتوقعا من النتائج المألوفة لفعلا، وبذلك تتكون علاقة السببية من عنصر

 العنصر المادي: الذي يبدأ لفعل المتسبب الذي يؤدي إلى النتيجة غير المشروعة.

والعنصاار المعنااوي: الااذي يكماان فااي وجااود علاقااة ذهنيااة بااين الجاااني وبااين النتيجااة غياار 

 المشروعة التي حدثت بخطئا لإخلالا بموجبات الحيطة والحذر المفروض عليا الالتزام بها.

ار اسااتطاعة التوقااا فيعااد نشاااط الجاااني سااببا للنتيجااة إذا كااان ماان فمعيااار السااببية هااو معياا

المحتمل أن يؤدي إليها وفقا للمألوف من تسلسل الأحدا  في الحياة العامة، ما دامت هاذه العوامال 

 متوقعة ومألوفة.

                                                 
(2)Beau. 30/6/1913. Siry. 11.277, Dalloz, 1915, 11. 19.   
(3)
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الفرع الثاني: تداخل عوامل أخرى ما النشاط الطبي في إحدا  الضرر 

 للمريض

ما نشاط الطبيب في إحادا  الضارر باالمريض، مماا ياؤثر فاي قد تتداخل عناصر أخرى 

معيار علاقة السببية بالنسبة لنشاط الطبيب، وهاذا التاأثير يتوقاف علاى إمكانياة توقاا الطبياب لهاذه 

 العوامل.

فإذا كانت العوامل التي ساعدت على حادو  الضارر للماريض متوقعاة فاي ذاتهاا بالنسابة 

أ الطبياب والضارر لا تنتفاي، بال يساأل الطبياب طالماا كاان فاي للطبيب فإن علاقة السببية بين خط

 استطاعتا توقعها.

أما إذا كانت هذه العوامل غير متوقعة في ذاتها بالنسبة للطبياب انتفات علاقاة الساببية باين 

خطااأ الطبيااب وضاارر المااريض، بشاارط عاادم الإخاالال بمعيااار علاقااة السااببية الااذي يأخااذ بالساابب 

ذا أسند الضرر كلا إلى هذه العوامل غير المتوقعة انتفت علاقة السببية، أما الملائم أو المناسب، فإ

إذا ساااهم الطبيااب فااي وقااوع الضاارر مااا هااذه العواماال فااإن مسااؤوليتا سااتخفض إلااى الحااد الااذي 

 .(0)يتنـاسب ما خطئا

 وهذه العوامل قد تكون سابقة أو لاحقة للنشاط الطبي ومن أمثلتها:

 أولا: مرض المجني عليا

تشااارك حالااة المجنااي عليااا الصااحية مااا ساالوك الجاااني فااي حصااول النتيجااة، كوجااود  قااد

أمااراض سااابقة أو قديمااة قباال مباشاارة الطبيااب للعاالاج، كماارض القلااب أو السااكري أو ضااغط الاادم 

...إلااخ، ففااي مثاال هااذه الحااالات اعتباار القضاااء المصااري أن حالااة المجنااي عليااا الصااحية لا تقطااا 

والنتيجة النهائية لجريمة الخطأ وبالتالي يسأل الجااني  -أو امتناعا–جاني رابطة السببية بين فعل ال

 عن هذه النتيجة.

هذا ما قضت با محكمة النقض المصرية "بأن مرض المجني عليا وتقدماا فاي السان هاو 

مان الأمااور الثانويااة التاي لا تقطااا علاقااة السااببية باين فعاال المااتهم والنتيجااة التاي انتهااى إليهااا أماار 

. وقضت أيضا باأن وجاود حساساية ذاتياة لادى المجناي علياا كافياة (0)عليا بسبب إصابتا" المجني

بااذاتها لإحاادا  المااوت، ولااو أعطااي لااا المخاادر بالنساابة القانونيااة، هااذه الحساسااية لا تنفااي علاقااة 

السببية بين إعطاء المخدر على نحو مخالف للأصاول الطبياة والوفااة، وقاد أقارت باذلك ماا انتهات 

                                                 
(1)

(1)
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مااة الموضااوع ماان أنااا "لا محاال لمناقشااة وجااود الحساسااية لاادى المجنااي عليااا ماان عدمااا إليااا محك

 .(6)طالما أن الوفاة كانت متوقعة"

 (3)ثانيا: خطأ المضرور )المريض(

إذا كااان خطااأ المضاارور هااو وحااده الساابب فااي إحاادا  الضاارر، فااإن خطااأه ينفااي علاقااة 

الضرر فإن ذلك لا ينفي مسااءلة الطبياب،  السببية، أما إذا كان قد ساهم ما خطأ الطبيب في وقوع

هذا ما أخذت با محكمة النقض المصرية بقولها: "إنا إذا كان الخطأ مشاتركا ولام يساتغرق أحادهم 

الآخر فالمضرور يتحمل نصايبا مان المساؤولية ويكفاي الرجاوع علاى المساؤول بقادر نصايبا فاي 

يب بحيث كانت بينهم علاقة سببية عد ، أما إذا كان خطأ المريض نتيجة لخطأ الطب(0)هذا الضرر"

 الطبيب وحده مسؤولا عما يتحملا المريض من أضرار.

ومن الأمثلة على خطأ المريض تناول المريض أشاياء حرمهاا علياا الطبياب بشاكل قااطا 

ما بيان النتائج المترتبة على عدم امتثال المريض لتوصيات الطبيب، وامتنااع الماريض عان أخاذ 

يات الطبيب، كذب المريض على الطبياب مادعيا عادم تعاطياا للأدوياة أو اتباعاا الدواء وفقا لتوص

 لأي نوع من العلاج مما قد يوقا الطبيب في أخطاء تسبب ضررا لا.

 ثالثا: خطأ الغير

قد تتداخل ما أخطاء الطبياب أخطااء الغيار، بحياث تجتماا معاا لإحادا  النتيجاة الجزائياة 

ور صاعوبة إذا كاان سابب أحاد الخطاأين شااذا لا يتفاق والماألوف التي يعاقب عليها القانون، فلا تثا

من الأمور، لأن التجريم في جرائم الخطأ غيار العمادي يادور وجوباا وعادما ماا اساتطاعة التوقاا 

للنتيجة غير المشروعة، ما بذل الجهد للحيلولة دون وقوعها، فاإن اساتحال توقعهاا امتناا التكلياف 

ائيا، لأنا ليس من المنطق أو العدالاة المعاقباة علاى حصاول نتيجاة عن المتهم وبالتالي لا يسأل جز

 .(6)ليست متوقعة بذاتها

كاذلك لا تثااور صاعوبة إذا كااان سابب أحااد الخطاأين يساايرا عارضاا بحيااث يمكان تجاهلااا  

وإسااقاطا ماان حساااب المسااؤولية الجزائيااة، إلا أن الصااعوبة تكماان إذا ارتكااب أشااخاص متعااددون 

                                                 
(2)

(3)

(1)

(2)
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القااوة بحيااث تعااد كلهااا كافيااة وفقااا للسااير الطبيعااي لتحقيااق ذات النتيجااة،  أخطاااء تعااد متعادلااة فااي

بالإضافة لذلك قد تكون الأخطاء بعضها عمادي والآخار غيار عمادي، فاإذا كاان خطاأ غيار عماديا 

وخطأ طبيب غير عمدي فإنا تنعقد في حق الغير المساؤولية القصادية عان جريماة العماد، دون أن 

يمة الخطاأ غيار العمادي، وتبقاى رابطاة الساببية قائماة باين النتيجاة تنتفي مسؤولية الطبيب عن جر

 .(0)والخطأ العمدي

مثلا إذا أطلق جاان كلباا العقاور فعقار المجناي علياا وأصايب باداء الكلاب وأخطاأ الطبياب 

المعالج بتشخيص مرض المجني عليا ففاضت روحا، يعاقب صااحب الكلاب العقاور عان جريماة 

 .(6)لج عن جريمة قتل خطأعمدية، ويسأل الطبيب المعا

فالقاعدة العامة أن تعدد الأخطاء لا ينفي بعضها بعضا، ويظال تبعاا لاذلك كال مان ارتكاب 

خطأ مسؤولا جزائيا سواء أكان الخطأ مباشرا أم غير مباشر في حصاول النتيجاة المعاقاب عليهاا، 

 غير أن ذلك مشروط بضابط التوقا وفقا للسير العادي للأمور.

الضارر الاذي أصااب الماريض كاان بفعال الغيار، وهاو السابب الوحياد اساتقر أما إذا كاان 

قضاء النقض على أن خطأ الغير ينفي رابطة السببية متى استغرق خطاأ الجااني وكاان كافياا بذاتاا 

، حياث قاررت محكماة الانقض الفرنساية بمساؤولية الطبياب الاذي يتحمال عابء (3)لإحدا  النتيجاة

لإجراءات اللازمة لكفالة ذلك، فإن غيااب طبياب التخادير يعاد خطاأ اختيار طبيب التخدير واتخاذ ا

 .(4)جزائيا من جانبا تتحقق با رابطة السببية الفعالة بينا وبين وفاة المريض

 رابعا: المضاعفات الطبية للإصابة

على الرغم من كفاءة الطبيب المعالج، إلا أنا من الممكن أن تحصل مضاعفات طبياة مان 

فتها إلااى إهمااال الطبيااب، لأن هااذه المضاااعفات تعااد ماان الأمااور المألوفااة فااي غياار المتصااور إضااا

جلطااة دمويااة، أو عاادم قاادرة العضاالات علااى  -علااى ساابيل المثااال-الأعمااال الطبيااة، فقااد تحصاال 

الانقباض أو نزيف الجروح وتقيح العظام، حيث تعد هذه المضااعفات غيار قاطعاة لعلاقاة الساببية 

النتيجة النهائية لاا، حتاى ولاو كاان لهاذه المضااعفات دور إيجاابي فاي بين فعل الجاني )الطبيب( و

إحادا  النتيجااة النهائياة، كمااا أن المضااعفات الطبيااة غيار المألوفااة تقطاا علاقااة الساببية طالمااا لاام 

تساهم في إحدا  نتيجة خطأ الطبيب، بل حتى المألوفة فإنها تقطا علاقاة الساببية إذا كاان الطبياب 

 حتياطات وبالتالي لم يثبت خطؤه.قد اتخذ كافة الا

                                                 
(1)

(2)

(3)

(4)No. 38. P 93.-1-Crim. 26/1/1977. B Crim. 1977 
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هذا ماا قضات باا محكماة الانقض بقولهاا: "... فاإذا كاان الحكام قاد سااءل الماتهم عان وفااة 

المجني عليا بناء على ما ثبت من المحكمة للاعتبارات التاي أوردتهاا فاي حكمهاا أن وفااة المجناي 

لمضااعفات المعروفاة فاي عليا إنما نتجت عن تقيح الجرح ووصول عدواه إلى المخ مما هاو مان ا

 .(0)مثل هذه الإصابة التي أحدثها با المتهم فذلك منها صحيح

 (6)خامسا: سبب أجنبي

إذا كان الضارر الاذي أصايب باا الماريض قاد نشاأ نتيجاة لسابب أجنباي لا ياد للطبياب فياا 

ا إذا كاان تنتفي علاقة السببية، إذا كان هذا السبب لا يمكن توقعا واستحال دفعا أو التحرز منا، أم

يمكن توقعا فلا تنتفي علاقة السببية، ومن الأمثلة على السبب الأجنباي كالحااد  الفجاائي أو القاوة 

القاااهرة، مااا تقاادير مااا إذا كاناات الواقعااة الماادعى بهااا تعااد قااوة قاااهرة هااو تقاادير موضااوعي تملكااا 

 .(3)محكمة الموضوع

فااي إحاادا  الضاارر وخلاصااة مااا تقاادم إذا تااداخلت عواماال أخاارى مااا نشاااط الطبيااب 

بالمريض فإن ذلك سايؤثر فاي معياار علاقاة الساببية بالنسابة لنشااط الطبياب، وهاذا التاأثير يتوقاف 

 على إمكانية توقا الطبيب لهذه العوامل:

فإذا كانت العوامل التي ساعدت على حدو  الضارر للماريض متوقعاة فاي ذاتهاا للطبياب 

 طالما كان في استطاعتا توقعها. فإن علاقة السببية تقوم لتؤكد مسؤولية الطبيب

أما إذا كانت العوامال التاي سااعدت علاى حادو  الضارر غيار متوقعاة فاي ذاتهاا للطبياب 

 انتفت علاقة السببية بين خطأ الطبيب وعلاقة السببية.

أمااا إذا ساااهم الطبيااب مااا هااذه العواماال فااي وقااوع الضاارر فااإن ذلااك يااؤدي إلااى انتقاااص 

 ي يتناسب ما خطئا.مسؤولية الطبيب إلى الحد الذ

 الفرع الثالث: علاقة السببية والخطأ الطبي اليسير والجسيم

تتنوع درجة جسامة الفعل بحساب درجاة توقاا حادو  الضارر، فدرجاة الخطاأ تكمان فاي 

درجة احتماال وقاوع الضارر مان الفعال، ودرجاة توقاا ذلاك مان المساؤول، فكلماا اقتارب احتماال 

                                                 

 (1)

(2)

(3)
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لخطأ، وكلما زاد الشك في احتمال حصول الضارر قلات حصول الضرر من اليقين زادت جسامة ا

 .(0)درجة الخطأ

والطبيب قد يرتكب خطأ وقد يكون الضرر النااجم عان خطئاا يسايرا، وقاد يكاون جسايما، 

فهال تنتفااي علاقااة السااببية باين خطااأ الطبيااب والنتيجااة الضااارة تبعاا لجسااامة الضااررأ ففااي الخطااأ 

الطبياب( أن يتوقاا حصاولها، وبالتاالي لا تنتفاي علاقاة الطبي الفني اليسير يفترض علاى الجااني )

السااببية بااين نشاااط الجاااني )الطبيااب( والنتيجااة النهائيااة، والخطااأ المااادي اليسااير ماان الطبيااب غياار 

قاااطا لعلاقااة السااببية بااين ساالوك الجاااني )الطبيااب( والنتيجااة المشااددة للعقوبااة لأنهااا تعااد متوقعااة 

  عن خطئا.الحصول، وبالتالي يظل الطبيب مسؤولا

فالنتيجاة غيار متوقعاة ولا يمكان توقعهاا،  -مادي أو فني–أما بالنسبة للخطأ الطبي الجسيم 

لأنا ليس من المنطق الطلب من الجاني توقا ما لايس متوقعاا، وباذلك تعاد هاذه الدرجاة مان الخطاأ 

 غير قاطعة بطبيعتها لرابطة السببية بين نشاط الفاعل والنتيجة المشددة للعقوبة.

مكانية القول بانقطاع رابطة السببية بين نشااط الطبياب والنتيجاة الجرمياة الناشائة عان ولإ

خطئااا الجساايم يجااب أن تتحقااق صاالة سااببية بااين هااذا الخطااأ الطبااي الجساايم وبااين وفاااة المصاااب، 

والعكس إذا لم تتحقق هذه الصلة فلا يمكن القاول بانقطااع رابطاة الساببية باين نشااط الجااني وباين 

 .  (0)النتيجة

فالأصل في حالة الخطأ الطبي الجسيم إسناد تادهور حالاة المجناي علياا الصاحية إلاى هاذا 

الخطأ، حتى ولو تداخلت فاروف أخارى ماا هاذا الخطاأ، كالحالاة الصاحية أو مرضاا الساابق، أو 

 تقدم سن المجني عليا، أو لطبيعة المرض ...إلخ.

ام القصاور التشاريعي فاي تحدياد خلاصة ما تقدم، وفي نطاق الخطأ الطباي الجزائاي، وأما

العلاقة السببية ومدى توافرها والحفاف علاى التقادم الطباي وضامان حماياة أكيادة للمرضاى، فاإنني 

 أرى:

. ضاارورة اشااتراط أن يكااون فعاال الطبيااب هااو الساابب الرئيسااي والمباشاار فااي حاادو  0

لاقاة ساببية باين النتيجة الجرمية الضارة التي أصيب المريض مان جرائهاا حتاى نقاول إن هنااك ع

سلوك الطبيب الخطأ والنتيجة الضارة، بغض النظر عن دخول عوامل أخرى قد يكاون لهاا علاقاة 

في إحادا  النتيجاة ماا تصارف الطبياب الخطاأ، هاذا ماا أخاذت باا محكماة التميياز الأردنياة حياث 

ترفاا هااو قضات: "بأناا يشاترط لمعاقبااة الماتهم علاى الفعاال المساند إلياا أن يثبات أن الخطااأ الاذي اق

                                                 
(1)

(1)
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الفعل الذي أفضى إلى القتل والجرح، وإذا انعدمت الرابطة بين الخطاأ والضارر فالا مساؤولية ولا 

 .(0)عقاب

. إذا كان لسلوك المريض دور في إحدا  النتيجاة الضاارة التاي لحقات باا فاإن خطاأه لا 6

ة التعاويض ينفي خطأ الطبيب المسبب للنتيجة، إلا أن سلوك المريض يكون لا دور فاي تقادير قيما

 في المسؤولية المدنية.

. لإسناد خطأ المجني عليا دون خطأ الجااني ماا التساليم بصادور خطاأ مان هاذا الأخيار 3

 يجب توافر شرطين:

أ. بلاوغ خطااأ المجنااي علياا درجااة ماان الجسااامة إلاى حااد يتلاشااى معاا خطااأ الجاااني، فإنااا 

 لمدنية معا.يجب خطأ الأخير مما يستوجب انتفاء المسؤوليتين الجزائية وا

ب. تمتااا المجنااي عليااا بحريااة الاختيااار والإدراك، فااإذا انعاادمت حريااة الاختيااار كحالااة 

 الضرورة أو الإكراه تعذر القول إن هناك خطأ يعتد با المكره أو المضطرب في حساب النتيجة.

 الفرع الرابا: مدى تحقق الخطأ الطبي وفكرة فوات الفرصة

ن وجود علاقة ساببية مؤكادة باين الخطاأ والضارر الاذي لكي نكون أمام خطأ طبي لا بد م

أصاب المريض، وإثبات هذه العلاقة ليس بالأمر اليسير، لذلك أخاذ القضااء بفكارة فاوات الفرصاة 

واعتبرها الحل الأمثل، والقاول إن الخطاأ الاذي ارتكباا الطبياب قاد أهادر للماريض فرصاة حقيقياة 

 .(0)حكمة النقض الفرنسيةللشفاء، هذا ما أخذت با الغرفة المدنية لم

لكن رفض القضاء الجزائي سواء في فرنسا أم في مصر، فكرة فوات الفرصاة فاي مجاال 

المسؤولية الطبية، بهدف تجنب كل لابس أو غماوض قاد ياؤثر فاي علاقاة الساببية، لاذلك لا باد مان 

لمباادئ بيان موقف القضااء الجزائاي مان هاذه الفكارة، وبياان عادم ملائماة فكارة فاوات الفرصاة وا

 الأساسية للقانون الجزائي، هذا ما سأتناولا في البندين التاليين:

 البند الأول: موقف القضاء الجزائي من فكرة فوات الفرصة

رفضاات الغرفااة الجزائيااة لمحكمااة الاانقض الفرنسااية فكاارة فااوات الفرصااة كأساااك لتقرياار 

م التاليااة: "فااي قضااية مسااؤولية الطبيااب ماان الناحيااة الجزائيااة، وهااذا واضااح ماان خاالال الأحكااا

Sarrazin  قااام فريااق طبااي مكااون ماان جااراح وأخصااائي تخاادير قااد باشاار عمليااة استئصااال كليااة

لمريض دون إجراء تحليل دم لديا، الأمر الذي ترتب عليا عدم نقل دم لا أثناء إجراء العملياة، ثام 

في فاي الحاال، ما لبث أن توقاف جهااز الادورة الدموياة والتانفس لادى هاذا الأخيار عان العمال وتاو
                                                 

(1)

(1)
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إزاء تناقض تقارير الخبراء حول وجود رابطة ساببية باين – (6)وقررت محكمة مونبيلييا الابتدائية

إدانة الجراح وأخصائي التخدير عن جريمة قتل خطأ مستندة في ذلك إلاى  -الأخطاء الثابتة والوفاة

اة، ثم طعان فاي هاذا حرمان المريض من فرص على قدر كبير من الأهمية في البقاء على قيد الحي

، التاي انتهات إلاى إصادار قارار بباراءة الطبياب الجاراح (3)الحكم أمام محكمة مونبيلييا الاستئنافية

وإدانااة طبيااب التخاادير لوجااود رابطااة السااببية بااين خطااأ هااذا الأخياار والوفاااة بقولهااا: " وحيااث إن 

ماريض قاد ثبات وفقاا لتقريار رابطة السببية بين عدم نقل الدم وتوقف جهاز الدورة الدموياة لادى ال

الخبراء، فإنا ليس بالضروري أن يكون هذا الخطأ هو السبب المباشر والحاال الأوحاد فاي الوفااة، 

 بل يكفي أنا قد ساهم في ترتيب هذه النتيجة بأن لعبت دورا في تسلسل الأسباب المفضية إليها".

طرت علاى اتجاهاات بذلك تكون محكمة مونبلييا قد رفضت فكرة فوات الفرصة التاي ساي

القضاء المدني لعدة سنوات، لما تعكسا في طياتها من تشكيك في رابطة السببية بين خطاأ الطبياب 

 والضرر الذي أصاب المريض.

نيساااـان  08فاااي  Rennesكماااا أيااادت الغرفاااة الجزائياااة الحكااام الصاااـادر مااان محكماااة 

فرصة البقااء علاى قياد الحيااة، ، الذي قرر بأنا: "إذا كان خطأ الطبيب قد أفقد المريض (0)م0978

فإن هاذا الخطاأ لايس بذاتاا ساببا يقينياا للوفااة، الأمار الاذي يساتوجب باراءة الماتهم مان تهماة القتال 

الخطأ، وتتعلق وقائا هذا الحكم بمريض كان قد احتجز بإحدى العيادات النفساية علاى أثار محاولاة 

حالتا على الرغم من العلاج المقادم إلياا، انتحار، أعقبها إصابتا بفقدان مؤقت للذاكرة، وقد ساءت 

وخوفا من محاولاة الانتحاار ثانياة قارر الطبياب المعاالج إجاراء عادة جلساات كهربائياة علاى وجاا 

السارعة وتحاات تااأثير مخاادر عااام دون الاسااتعانة بأخصااائي تخاادير، إلا أن المااريض انتابتااا أزمااة 

تغلاب عليهاا وهكاذا تضااعفت حالتاا قلبية مصحوبة باضطراب في التنفس، ولام يساتطا الطبياب ال

 تدريجيا حتى للت إلى الوفاة.

وجود إهمال من جانب الطبيب ولكناا لا يرقاى إلاى مرتباة  Rennesوقد لاحظت محكمة 

 السبب المنتج للوفاة، ومن ثم قضت ببراءتا من تهمة القتل الخطأ المنسوبة إليا.

إلى توافر الرابطة الساببية باين  وقد طعن في هذا الحكم بالنقض وانتهى الطاعن في دفاعا

 خطأ الطبيب والوفاة، وقد قضي بقبول الطعن من الناحية الشكلية وفي الموضوع بالرفض".

                                                 
(2)634, not, F, chabas.-T.G.I. Montpellier 21 dec, 1970, D 1971

(3)53, R.S.C. 1971. p680.-1-Montpellier 5 mai 1971, G.P, 1972
(1)Crim. 9 juin 1979, J. C. P. 



 - 003 - 

بعااد اسااتعراض بعااض الأحكااام القضااائية يتبااين لااي أن فكاارة فااوات الفرصااة لاام تعااد ذات 

مثال فاي عادم مبرر في تأسيس مسؤولية الأطبااء مان الناحياة الجزائياة، لماا تعرضات لاا مان نقاد ت

 ملائمة هذه الفكرة ما المبادئ الأساسية للقانون الجزائي.

 البند الثاني: عدم ملائمة فكرة فوات الفرصة للمبادئ الأساسية للقانون الجزائي

من المبادئ الأساسية في القانون الجزائي: "لا جريمة ولا عقوبة إلا بنص"، كذلك )الشك 

 ة فوات الفرصة ما هذين المبدأينأيفسر لصالح المتهم(، فهل تتلاءم فكر

 أولا: مبدأ الشرعية وفوات الفرصة

فهاارت أول إشااارة إلااى هااذا المباادأ فااي الإعاالان العااالمي لحقااوق الإنسااان الصااادر عااام 

حيث نصت المادة الثامنة منا على: "لا يعاقب أحد إلا بمقتضى قانون صادر وساابق علاى  0789

، ويترتاب علاى هاذا المبادأ عادة (0)علياا أغلاب الدسااتيرارتكاب الجريمة"، بالإضاافة لاذلك نصات 

 نتائج منها:

. أن المشرع هو صاحب السلطة الأساساية فاي التجاريم ولا يجاوز للسالطة القضاائية أن 0

 تجرم فعلا لم ينص المشرع على تجريما.

. يفرض مبدأ الشرعية عدم التوسا في تفسير النصوص الجزائية، وبالتالي عدم القيااك 6

 .(0)عليها

وإذا أخذنا بفكرة فوات الفرصة كسبب للمسؤولية الجزائية للطبياب، نكاون قاد سااوينا باين 

الضرر المترتب على فكرة فوات الفرصة والنتيجة الضارة التي يتطلبهاا المشارع الجزائاي، وهناا 

نكون أماام عملياة قيااك قاام بهاا القاضاي، وهاذا يحرماا مبادأ الشارعية، كماا وأن تقريار مساؤولية 

طبيب من الناحية الجزائياة لمجارد أن الخطاأ المنساوب للطبياب قاد عارض فرصاة الماريض فاي ال

العيز للخطر، في حين أن السببية مجهولة، هذا يعني في الواقا أن القاضاي خلاق أنمااط تجريمياة 

 .(6)لم ينص عليها المشرع الجزائي، يكون بذلك قد خالف مبدأ الشرعية

 فرصةثانيا: قرينة البراءة وفوات ال

يعد الوصول إلى الحقيقاة المطلقاة فاي المساائل الطبياة مان الأماور الشااقة بالنسابة لرجاال 

 القانون حتى بالنسبة لخبراء الطب، لما فيها من مسائل معقدة.
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وعندما يريد القاضي أن يبت في دعوى النظر إلى مسألة السببية في المسائل الطبية يأخاذ 

ى وجا الخصاوص تقاارير الخباراء فاي المساائل الفنياة، فاإذا لام بالوقائا والقرائن والإقرارات وعل

يهتد إلى تكوين قناعتا الشخصاية وخايم علياا الشاك علاى رابطاة الساببية تعاين علياا تطبياق المبادأ 

القائل بأن الشك يفسر لصالح المتهم، وبذلك يتعين على القاضي أن يحكم ببراءة الطبياب إذا راوده 

 الشك في رابطة السببية.

كرة فوات الفرصة تبنى على الشك، لذلك رفض القضاء فكرة فوات الفرصة في مجاال وف

 .(0)المسؤولية الطبية الجزائية، وذلك بهدف الحفاف على قرينة البراءة

هااذا مااا أخااذت بااا محكمااة الاانقض الفرنسااية )الغرفااة الجزائيااة(، حااين أكاادت فااي حكمهااا 

سببية على مجرد أن خطأ الطبيب قد عرض استحالة تأسيس رابطة ال 9/2/0977الصادر بتاريخ 

فرص المجناي علياا فاي الحيااة للخطار، ولكان كاان يجاب باالأحرى إثباات أن هاذا الخطاأ قاد حارم 

 .(6)المجني عليا من كل مكنا للبقاء على قيد الحياة"

الاذي جااء فياا: "أن  Rennesكذلك أيدت هذه المحكمة حكم البراءة الصاادر مان محكماة 

ب إهمالا فإنا لم يثبت بالدليل القاطا أن ذلك الإهماال هاو السابب المحادد للوفااة" الطبيب وإن ارتك

 .(3)ومن ثم يتعين براءتا"

 

 

                                                 
(1)R.S.C, 1977, P819, R, Savatier, not D 1975, p 178.  G.Levasseur ,
(2)502. -2-Crim, 9 Juin, 1977, C.P 1977
(3)19272. -11-Crim, 9 juin 1979, J.C.P ,1980  
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لية بعد أن بينت في الباب الأول أن أصل المسؤولية الطبياة يرجاا فاي البداياة إلاى المساؤو

المدنية، ثم فهرت بعد ذلك المسؤولية الجزائية للطبيب، فلا بد مان بياان نطااق المساؤولية الناشائة 

 عن الخطأ الطبي.

من الممكن أن يمارك الطبيب بعض الأعمال الطبية الماسة بجسم المريض، وتعاد مباحاة 

ولية الجزائياة بالرغم مما يحدثا من جروح فاي جسام الأخيار، لاذلك تباينات حاالات انحساار المساؤ

للطبيب وثار نقاش حول ذلك، إلا أنا في تقديري أن المسؤولية الجزائية للطبيب تنحصر بل تنعادم 

طالمااا نشاااطا بوشاار فااي حاادود دائاارة المشااروعية إذا تااوافرت ضااوابطها وشااروطها، ولا تطاارح 

لتعادي علاى المسؤولية للجدل والنقاش إلا في أحوال انتفاء المشاروعية كأصال عاام، أو فاي حالاة ا

حدود المشروعية عند توافر مقتضيات ومبررات العمل الطبي، والباحث لا يسلم بالإعفاء المطلاق 

للطبيب من المسؤولية الطبية سيما في صورة الخطأ، إذ المشكلة ترتبط بمحل المساؤولية الخطئياة 

ذات الوقات  للطبيب من حيث ما إذا كانت ترتبط بالعمال الفناي أم العمال الماادي، وهاي تطارح فاي

 المعيار المعتمد في تأسيس هذا الخطأ الموجب للمسؤولية الجزائية.

 من هنا لا بد من تقسيم هذا الباب إلى ثلاثة فصول على النحو التالي:

 الفصل الأول: حالات انحسار )أو تقلص( المسؤولية الجزائية الطبية.

 الفصل الثاني: حدود المسؤولية الطبية الجزائية.

 الث: معيار الخطأ الطبي الموجب للمسؤولية الجزائية.الفصل الث
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 تمهيد وتقسيم:

تباينت الآراء عن حالات انحسار المسؤولية الجزائية الطبية لتبرير العمل الطبي، حيث 

ب يعود إلى علة العمل الطبي والمصلحة ذهب البعض إلى أن انحسار المسؤولية الجزائية للطبي

المحمية، والبعض الآخر يرى أن هناك دورا للرضا في انحسار المسؤولية الجزائية للطبيب، 

 وهناك من يرى أنا لا بد من مراعاة أصول الفن في العمل الطبي.

لذلك لا بد من تناول هذه الآراء بشيء من التفصيل لمعرفة الأساك الذي رجحتا في 

 ر العمل الطبي، حتى يتسنى للأطباء ممارسة أعمالهم الطبية دون مساءلة جزائية.تبري

 حيث عملت على تقسيم هذا الفصل إلى أربعة مباحث على النحو التالي:

المبحث الأول: حالات انحسار المسؤولية الجزائية وفق علة العمل الطبي والمصلحة 

 المحمية.

ية الجزائية للطبيب طبقا لاستعمال الحق وإجازة المبحث الثاني: ضوابط انحسار المسؤول

 القانون.

 المبحث الثالث: دور رضا المريض لانحسار المسؤولية الجزائية للطبيب.

 المبحث الرابا: ضرورة مراعاة أصول الفن في العمل الطبي لانحسار المسؤولية.
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 تمهيد وتقسيم:  

تعد الأعماال الطبياة مان الأعماال الماساة بسالامة الجسام إذا ماا قيسات بالمقيااك الطبيعاي  

لقانون العقوبات، إلا أن المسؤولية الجزائية تنحسر وفقا لعلة العمال والمصالحة المحمياة، مان هناا 

مشااروعية المساتندة إلاى اساتعمال الحااق لا باد مان تنااول انحساار المسااؤولية الجزائياة فاي حادود ال

وإجااازة القااانون فااي المطلااب الأول، وانحسااار المسااؤولية الجزائيااة طبقااا للضاارورة العلاجيااة فااي 

 المطلب الثاني، وانحسار المسؤولية الجزائية طبقا للأوضاع القانونية الخاصة في المطلب الثالث.

ثار نقاش وجدل عند الفقهاء حول مسألة انحسار المسؤولية الجزائية للطبيب لتبرير 

العمل الطبي، فالبعض يرد ذلك إلى استعمال الحق، والبعض الآخر يرده إلى إجازة القانون، فما 

وتبرير العمل الطبيأ هذا ما هو الأساك الذي نستند إليا لانحسار مسؤولية الطبيب الجزائية 

 سنجيب عليا من خلال الفروع التالية:

 الفرع الأول: الرأي القائل بتبرير العمل الطبي في إطار استعمال الحق

لدراسة الرأي القائل بأن أساك تبرير العمل الطباي يرجاا إلاى اساتعمال الحاق، لا باد مان 

 الية:تناول مضمون هذا الرأي ومن ثم تقديره في البنود الت

 البند الأول: مضمون الرأي

أن الأساااك الااذي يباارر العماال الطبااي هااو اسااتعمال الحااق  (0)ياارى المنااادون بهااذا الاارأي

المقرر بمقتضى القاانون، فلايس مان المعقاول أن يقارر المشارع حقاا ثام يعاقاب علاى الأفعاال التاي 

ن العقوباات المصاري مان قاانو 20تمارك وفقا لا، وهاذا الحاق مقارر بقاوانين العقوباات، فالماادة 

نصت على: "لا تسري أحكام قانون العقوبات على كل فعل ارتكاب بنياة ساليمة عمالا بحاق مقارر 

من قانون العقوبات الأردني نصت على: "أن الفعل المرتكب فاي  59بمقتضى الشريعة"، والمادة 

 ممارسة حق دون إساءة استعمالا لا يعد جريمة".

مان قاانوني العقوباات المصاري والأردناي أجاد أنهاا  59 ،20وبإمعان النظر في المادتين 

أباحت ممارسة جميا الأفعال التي يستعمل من خلالها صاحب الحق حقا المخاول لاا فاي القاانون، 

                                                 
(1)
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وفي الأعمال الطبية أباح القانون لفئة معينة مان اساتعمال هاذا الحاق، وهام الأطبااء المارخص لهام 

غيرهم، وبذلك لا يستفيد من هاذا الحاق مان لام يارخص  قانونا بمزاولة مهنة الطب والجراحة دون

 لا القانون مزاولة هذه المهنة، ولو كان قصده شفاء المريض.

من هنا إن الأساك الذي ينفي عن الطبيب الصفة الجرمية عن أفعالاا التاي يمارساها علاى 

هاو الاذي أجساد المرضى من جراحة وغيرها من أساليب العلاج يرجا إلى إرادة الشاارع نفساا، ف

منح هذا الحق للأطباء ليتعرضوا لأجساام المرضاى، حتاى ولاو أحادثوا بهام للاماا أو انتقصاوا مان 

 .(6)مادة أجسادهم

 وكانت الحجج التي استند عليها المؤيدون لهذا الرأي كما يلي:

. إن الحق المقرر للأطباء هو مصلحة يعترف بها القانون ويحميها، وهذه المصلحة مان 0

كون للشخص الذي يستفيد من الإباحة، ومان الممكان أن تكاون لغياره، والعمال الطباي الممكن أن ت

يهاادف إلااى معالجااة المااريض، فحااق الطبيااب فااي العاالاج لاايس مقااررا لمصاالحتا هااو باال لمصاالحة 

 المريض والمجتما.

مان قاانون العقوباات المصاري بلفاظ )الشاريعة(، يعناي ذلاك أن  20. ما تضامنتا الماادة 6

انون عموماا، أي مطلاق القاعادة القانونياة والحقاوق متنوعاة وكثيارة لام تارد علاى المقصود هاو القا

 .(0)سبيل الحصر، تتسا لتشمل حق الطبيب في العلاج

. بالإضافة لذلك إن الأفعال التي يبيحها حق مباشرة الأعمال الطبياة ليسات فقاط قاصارة 3

لا طبياا أو يارتبط باا، وعلاة على الأعمال الجراحية وإعطاء الأدوياة، بال تشامل كال فعال يعاد عما

التبرير التي رخصها القانون لا تنتج اعتداء على الحق في سلامة الجسم، حتاى وإن مسات مادتاا، 

فهااي لاام تااؤذه ولاام تهاادر مصاالحتا، باال صااانتها وماان ثاام لاام تنااتج اعتااداء علااى الحااق الااذي يحميااا 

لعلمية الثابتاة فاي علام الطاب، القانون، سواء نجح العمل الطبي أو فشل، ما دام قد التزم بالأصول ا

 .(6)ما لم تتداخل عوامل أخرى لم يكن في وسا الطبيب توقعها

هااذا مااا أكدتااا محكمااة الاانقض المصاارية فااي قضااية تتمثاال بقيااام قابلااة بااإجراء ختااان دون 

ضرورة ملجئة، وقد نتج عنها عاهة مستديمة، فأدانتها المحكمة بجريمة إحادا  جارح عمادي ناتج 

مة، فطعنات المحكاوم عليهاا علاى الحكام بطرياق الانقض، فقالات المحكماة العلياا: عنا عاهة مساتدي

"... إن أساك عدم مسؤولية الطبيب استعمال الحق المقرر بمقتضى القانون، إن مان لا يملاك حاق 

                                                 
(2)

(1)

(2)
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أي علاى أسااك -مزاولة مهنة الطب يسأل عما يحدثا بالغير من جروح وما إليهاا باعتبااره معتاديا 

 .(0)من العقاب إلا عند قيام حالة الضرورة بشروطهـا القانونيـة،..."ولا يعفى  -العمد

فمن خلال هذا الحكم يتباين لاي أن أسااك تبريار العمال الطباي يرجاا إلاى اساتعمال الحاق 

المقرر بمقتضى القانون، وباذلك أدانات المحكماة القابلاة التاي أجارت عملياة الختاان للفتااة بجريماة 

ستخدمت حق مقارر لغيرهاا مان الأطبااء، فالقاانون لام يخاول القابلاة إحدا  عاهة مستديمة، لأنها ا

 حق إجراء مثل هذه العمليات.

 البند الثاني: تقدير الباحث

 بعد دراسة هذا الاتجاه وانطلاقا من الحجج المؤيدة لهذا الرأي إنني أرى:

. إن النصوص القانونياة التاي أعطات الحاق لممارساة أي عمال تكاون قاد أدرجات تحات 0

تهااا الأعمااال الطبيااة، بااذلك يكااون العماال الطبااي مبااررا وفقااا لهااذه النصااوص القانونيااة، بشاارط مظل

الالتاازام بالقواعااد العلميااة الثابتااة فااي علاام الطااب، مااا لاام تتااداخل عواماال أخاارى لاام يكاان فااي وسااا 

 الطبيب توقعها.

. الطبيااب عناادما يمااس جساام المااريض اسااتنادا لهااذا الحااق الممنااوح لااا، يكااون فااي كنااف 6

حماية القانونية أكثر مما لو استند في عملا الطبي على رضاا الماريض، أو الضارورة العلاجياة، ال

لأن هناااك حااالات يمااارك فيهااا الطبيااب عملااا دون أخااذ رضااا المااريض، كمااا هااو فااي الحااالات 

المستعجلة التي لا تحتمل التأخير، ويكون المريض فيهاا فاي وضاا حارج لا يحتمال التاأخير لأخاذ 

 التدخل الطبي لإجراء العلاج اللازم لا. موافقتا على

فضلا عن أن حالة الضرورة لا تصلح أساسا لنفي المسؤولية الجزائية عن الطبيب إلا في 

 حدود ضيقة، كما هو الحال في حالة التدخل الجراحي لإنقاذ حياة الأم والتضحية بالجنين.

تخدام هاذا الحاق، فيكاون وإذا جاز لي نقد هاذا الارأي فاإنني أرى أن الطبياب قاد يسايء اسا

هدفا غيار العالاج وشافاء الماريض، كالانتقاام ماثلا، أو هادف ربحاي، أو إجاراء التجاارب العلمياة 

ويتااذرع بحمايااة الحااق القااانوني الممنااوح لااا، بااذلك يكااون قااد خاارج عاان الحااق الممنااوح لااا، وماان 

 الصعوبة إثبات هذا الهدف.

باارة )دون إسااءة اساتعمالا(، والماادة من قانون العقوبات الأردناي تضامنت ع 59فالمادة 

ماان قااانون العقوبااات المصااري تضاامنت عبااارة )بنيااة سااليمة(، فهاتااان العبارتااان ماان الصااعب  20

إثباتهمااا لأنهمااا أمااران خفيااان فااي الاانفس البشاارية، فاالا نسااتطيا إثبااات النيااة مساابقا والكشااف عاان 

النياة، وإذا حصال ساوء نياة مان مكنونات النفس البشرية، لأن الأصل في مثل هذه الأعماال حسان 
                                                 

(1)
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قبل الطبيب يكون الأمر قد انتهى، لأن القانون عندما منحا هذا الحق قبل البدء فاي عملياة العالاج، 

لا يعرف أنا سيسيء استخدام هاذا الحاق، وهاذا الأمار سايؤدي إلاى انحاراف ضاعاف النفاوك مان 

 الأطباء والخروج على الحق الممنوح لهم بموجب القانون.

رغم من ذلك إنني أرى أن هذا الاتجاه من الأولى الأخذ با كسبب لإباحة الأعمال وعلى ال

الطبية بالإضافة لغياره مان الأساباب الأخارى كاالترخيص القاانوني، وهاذا ماا ساأتناولا فاي الفارع 

 اللاحق.

 الفرع الثاني: الرأي القائل بتبرير العمل الطبي وفقا لإجازة القانون

ضى القانون هو الأساك الذي يستند إليا تبرير الأعمال الطبياة، قلت إن الحق المقرر بمقت

ويعطااي القااانون هااذا الحااق لفئااة معينااة ماان أفااراد المجتمااا وهاام الأطباااء، لااذلك القااانون لا يساامح 

المساااك بأجساااد البشاار، إلا للااذين تتااوافر فاايهم شااروط وصاافات معينااة، هااذا مااا تطلبتااا أغلااب 

ن إجازة القانون تعد أساك تبرير العمل الطبي، لا باد مان معرفاة القوانين، ولدراسة الرأي القائل إ

 رأي الفقا والتشريا من هذا الرأي في البند الأول، وتقدير هذا الرأي في البند الثاني.

 البند الأول: رأي الفقا والتشريا من هذا الرأي

باي يارون أن أسااك مشاروعية العمال الط (6)والفرنساي (0)بعض فقهااء القاانون المصاري

يرجا إلى الترخيص القانوني الذي يخاول الأطبااء حاق التعارض لأجساام المرضاى اساتنادا لأمار 

القانون أو ترخيص القانون، لأن التعرض لأجسام البشر يعد من قبيل الجرائم إذا أتاها أو مارسها 

ن مان قاانو 367من قانون العقوبات المصري والماادة  20أشخاص غير أطباء استنادا إلى المادة 

. لا يعاد الفعال 0من قانون العقوبات الأردني التاي نصات علاى: " 26العقوبات الفرنسي، والمادة 

. يجياز القاانون: أ. ...، ب. ...، ج. العملياات الجراحياة والعلاجاات 6الذي يجيزه القانون جريمة، 

و فاي الطبية المنطبقة على أصول الفن شرط أن تجري برضا العليل أو رضاا ممثلياا الشارعيين أ

من قانون الصحة العاماة الأردناي رقام  56حالات الضرورة الماسة"، وهذا ما نصت عليا المادة 

. لا يجوز لأي شخص أن يتعاطى أية مهنة صاحية أو طبياة أو أياة حرفاة 0بـ: " 0970لسنة  60

مرتبطة بهما ما لام يحصال علاى تارخيص باذلك مان الاوزير وفقاا للقاوانين والأنظماة الموضاوعة 

                                                 
(1)

(2)t Criminel T.T. 4 eme ed Paris 1981, no431, p537.Merle et vitu, traite de droi          
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لغاية، ..."، حيث يرى أنصار هذا الرأي إن الأفعال إنما هي مباحة لأن القاانون نفساا يرفاا لهذه ا

 عنها الصفة الجزائية.

ويذهب الفقيا الفرنسي الكبير ) جارسون( إلى القاول: "إن التبريار الحقيقاي للعمال الطباي 

بالإذن لا بمزاولاة يرجا إلى ترخيص القانون، فبإعطاء الطبيب دبلوم الطب )الشهادة الجامعية( و

مهنتا يكون المشرع قد صرح لا باأن يعمال كال ماا مان شاأنا أن ياؤدي إلاى الشافاء"، كاذلك كتاب 

البروفسااور )فياادال( مؤياادا هااذا الاتجاااه فقااال" إن هااذا التاارخيص مسااتفاد ضاامنا عناادما يصاارح 

 المشاارع بمزاولااة مهنااة ماان المهاان وياانظم شااروط مزاولتهااا، ويكااون ماان مقتضاايات مزاولااة هااذه

المهنااة إجااراء أعمااال يحرمهااا نااص فااي قااانون العقوبااات ممااا يجعلهااا أصاالا جريمااة معاقبااا عليهااا 

ولكنها تصبح بهذا التصريح الضمني عمالا مباحاا طالماا أنهاا تادخل فاي الممارساة العادياة للمهناة 

 .(0)التي صرح بمزاولتها في حدود هذا التصريح"

لكثير من أحكامها بأن الطبيب أو الجاراح وتأييدا لهذا الرأي قضت المحاكم المصرية في ا

قاد رخاص  -اعتمادا على شهادتا الدراساية –لا يعد مرتكبا لجريمة الجرح عمدا لأن قانون مهنتا 

لا في إجاراء العملياات الجراحياة بأجساام المرضاى، وبهاذا التارخيص ترتفاا مساؤوليتا الجزائياة 

 .(6)عن فعل الجرح

 البند الثاني: تقدير هذا الرأي

أن أسااك تبريار العمال الطباي هاو الحصاول علاى الإجاازة العلمياة  (3)ى بعض الفقهااءير

 وحجتهم في ذلك:

. اعتبار الحصول علاى التارخيص هاو وسايلة للتثبات والتأكاد مان الشاروط والماؤهلات 0

 العلمية اللازمة لمنح هذا الترخيص.

مثااال الااذي أورده . قااولهم إن تاارخيص القااانون لا يغياار وصااف الجريمااة، اسااتنادا إلااى ال6

بعضهم: "لو افترضنا أننا بصدد طبيباين، الأول يحمال ترخيصاا بمزاولاة مهناة الطاب، والثااني لا 

يحمل ذلك الترخيص، وأجرى كلاهما عملية جراحية في حدود الحق المخول لا والغاية مناا، فاإن 

طاأ، أماا الطبياب أعمال الطبيب الأول لو ترتب عليها إصابة أو وفااة تكاون إصاابة خطاأ أو قاتلا خ

                                                 
(1)

(2)

(3)
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ففاي  (0)الثاني فإذا كانت نتيجة عملاا مماثلاة لالأول فإناا يساأل عان إصاابة عمدياة أو قتاـل عمادي"

رأيهم أنا لا مجال للتفرقة بين الطبياب الأول والطبياب الثااني خاصاة أن كالا مانهم يحمال المؤهال 

وصااف الجريمااة  نفسااا، وبالتااالي يجااب مساااءلتهم بالدرجااة نفسااها فتاارخيص القااانون لا يغياار ماان

 فتكون غير عمدية لمن يحمل الترخيص، وعمدية لمن لا يحمل الترخيص.

. قولهم إن الأحكام الخاصاة بتنظايم مهناة الطاب حرمات مان لا يحمال ماؤهلا علمياا فاي 3

 الطب من مزاولة هذه المهنة.

أرى خلاف ذلاك ، حياث أرى أن التارخيص القاانوني هاو  -وفي رأيي الشخصي-إلا إنني 

 برير العمل الطبي وليس الحصول على المؤهل العلمي وذلك للأسباب التالية:أساك ت

. القول إن الترخيص هو وسيلة للتثبت والتأكد من الشروط والمؤهلات العلمياة اللازماة 0

لماانح هااذا التاارخيص غياار صااحيح، فالهاادف ماان التاارخيص هااو معرفااة كفاااءة طالااب التاارخيص 

في مقدرتا على مزاولة المهناة بشاكل صاحيح، سايما  الحاصل على مؤهل علمي في مجال الطب،

وأن هناك فترة تدريبية يجب أن يمارساها الطبياب قبال قبولاا فاي نقاباة الأطبااء، ناهياك عان أزماة 

الشهادات العلمية التي يحصل عليها كثيار مان الطلباة مان بعاض الادول التاي لا يرقاى حاملهاا إلاى 

فاي  %92أن الطالب الحاصل على معادل أقال مان  المستوى المطلوب، فمثلا في الأردن ما معنى

الثانوية العامة لا يقبل في كليات الطب فاي الجامعاات الرسامية الأردنياة، والطالاب الحاصال علاى 

يحصاال علااى مؤهاال علمااي فااي الطااب ماان جامعااات خااارج الأردن، هاال كفاااءة  %20معاادل دون 

 الأول هي كفاءة الثاني نفسها أ 

كفاااءة طالااب التاارخيص لا التثباات والتأكااد ماان الشااروط لااذلك أرى أن التاارخيص يقاايس 

والمؤهلات العلمية اللازمة لمنح هاذا التارخيص، باذلك يكاون التارخيص هاو أسااك تبريار العمال 

 الطبي لا الإجازة العلمية.

كماا هاو الحاال فاي المثاال –. أما قولهم أن ترخيص القانون لا يغير من وصف الجريمة 6

س ذلك، فالطبيب الذي حصال علاى إجاازة علمياة تختلاف قدراتاا عان إنني أرى عك -الذي أوردوه

الطبيااب الااذي حصاال علااى تاارخيص بمزاولااة المهنااة، لأن هااذه المهنااة ماان أكثاار المهاان حساسااية 

لتعلقها بسلامة الأشخاص والمساك بأجسادهم، فأي خطاأ مان قبال الطبياب ممكان أن ياودي بحيااة 

 إنسان.

نظيم مهنة الطب حرمت من لا يحمل مؤهلا علميا فاي . أما قولهم أن الأحكام الخاصة بت3

الطب من مزاولة المهنة، فهذا تحصيل حاصل ففي كل المهن التخصصية الأخرى تشترط الشارط 
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نفسا ، فالمهندك لا يازاول مهناة الهندساة قبال حصاولا علاى شاهادة الهندساة، وطالاب الجامعاة لا 

 دل معين، وهكذا.يقبل فيها إلا إذا حصل على الثانوية العامة وبمع

وفي النهاية أرى أن القانون يقرر إباحاة العمال الطباي اساتنادا إلاى الحاق المقارر للأطبااء 

 لمباشرة الأعمال الطبية، لكنا يقيد أصحاب الحق بأن تتوافر فيهم صفة معينة )بأن يكونوا أطباء(.

يخاطااب فالقااانون لا يخاطااب الحاصاالين علااى المااؤهلات العلميااة فااي مجااال الطااب، إنمااا 

 الأطباء الحاصلين على الترخيص القانوني لمزاولة مهنة الطب.

لااذلك لا يجااوز لطبيااب الامتياااز مباشاارة الأعمااال الطبيااة بمجاارد حصااولا علااى المؤهاال 

العلمااي، باال لا بااد ماان قضاااء فتاارة تاادريب لممارسااة العماال، فااالترخيص القااانوني بمزاولااة المهنااة 

ا ماا ساأبينا فاي تعرياف العمال الطباي مان أناا علام وفان، يكتمل بالتدريب العملي، وهذا يتطابق م

 .(0)فالعلم يأتي بالحصول على المؤهل العلمي، والناحية الفنية تأتي بالتدريب العملي

الضاارورة هناااك حااالات أخاارى تنحساار فيهااا المسااؤولية الجزائيااة للطبيااب تأسيسااا علااى 

 العلاجية وحالات أخرى يرى فيها بعض الشراح بانحسار المسؤولية طبقا لانتفاء القصد الجرمي.

 الفرع الأول: الرأي القائل بانحسار المسؤولية الطبية في إطار الضرورة العلاجية

عند دراسة هذا الرأي لا بد من دراسة مضمونا أولا، ثم تطبيق حالة الضارورة العلاجياة 

 الحدود ثانيا، ثم تقدير هذا الرأي ثالثا. في أضيق

 البند الأول: مضمون حالة الضرورة

فهاار اتجاااه حااديث ماان الفقااا ياارى أن تبرياار العماال الطبااي يرجااا إلااى حالااة الضاارورة 

العلاجية، ويارى أن أي عمال يقاوم باا الطبياب مان أجال شافاء الماريض يكاون مصاـدره ضارورة 

 .  (0)جسم المريضالعمـل الطبي، حتى وإن أحد  جروح في 

وقد انطلق الفقا الذي يرى أن في حالة الضرورة أساسا صالحا لإسباغ صافة المشاروعية 

على ممارسة الأعمال الطبية من نقطة مؤداهاا أن الطبياب الاذي يقاوم باإجراء الممارساات الطبياة 

 إنما يدفا خطرا جسيما يهدد الغير )المريض(.

يقااوم الطبيااب باادفا خطاار جساايم يهاادد حياااة فمااثلا فااي عمليااات نقاال الأعضاااء البشاارية 

، والطبياب -دون المتبارع–المريض، وذلك بإيقاع ضرر أقل جسامة على من ينتازع مناا العضاو 

                                                 

 (1)

 (1)Jean Pennau: La responsabilite medical, Paris. Sirey, 1977, P134.
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فااي مثاال هااذه الحالااة هااو المرجااا فااي الموازنااة بااين الخطاار الااذي يهاادد المااريض والضاارر الااذي 

 .(6) يسأل جزائياسيلحق بالمانح، وإذا فعل ذلك يعد عملا داخلا في حالة الضرورة ولا

هااذا مااا أقااره رجااال القضاااء الفرنسااي عناادما تماات استشااارتهم ماان قباال المجلااس القااومي 

عاما من أجال نقلهاا لأختهاا التاوأم التاي  04للأطباء بشأن انتزاع إحدى  كليتي فتاة تبلغ من العمر 

مااا إذا كااان يتهااددها خطاار جساايم، حيااث ثااار التسااادل حااول مسااؤولية الطبيااب الجااراح الجزائيااة و

 كانت حالة الضرورة تبرر قياما بعملا بانتزاع عضو وزراعتا للمريضة.

حيث بنوا رأيهم على أنا يجوز للطبيب القيام بإجراء هذه العملية، قياساا علاى ماا يقاوم باا 

، لااذلك كااان إجااراء العمليااة أماارا (0)الأطباااء ماان إجااراء عمليااات الإجهاااض فااي حااالات الضاارورة

 جزائية على الطبيب. جائزا لا يرتب مسؤولية

وبذلك خلص أصحاب هذا الرأي إلى أن الطبياب لا يملاك الحاق فاي مباشارة العالاج علاى 

أي مااريض لا يكااون ضااروريا بالنساابة لااا ولاايس لااا مصاالحة فيااا، وبااذلك ياارون أن أساااك تبرياار 

 العمل الطبي هو معيار الضرورة.

 ضرورة العلاجية في أضيق الحدودالبند الثاني: انحسار المسؤولية الجزائية طبقا لقاعدة ال

امتناع المسؤولية في حالة الضرورة لتجارد الإرادة مان الحرياة بحياث  (6)لقد برر بعضهم

إذا هدد الإنسان خطر ولم يكان باساتطاعتا الاتخلص مان هاذا الخطار غيار طرياق واحاد أو طارق 

الخطر الحال كمل هاو  محددة لا يملك سواها هنا تنتفي مسؤوليتا عن الفعل الذي يرتكبا لدرء هذا

 الحال في الإجهاض.

فكثياار ماان القااوانين الجزائيااة المقارنااة تباايح التضااحية بااالجنين إنقاااذا لحياااة الأم إذا كاناات 

لاام يكاان هناااك نااص  0939حياتهااا مهااددة بخطاار جساايم نتيجااة هااذا الحماال، ففااي فرنسااا قباال ساانة 

فقااا والقضاااء كانااا مجتمعااين علااى أن تشااريعي يباايح التضااحية بااالجنين إنقاااذا لحياااة الأم، إلا أن ال

الطبيب الذي يرتكب عملية الإجهاض إنقاذا لحيااة الأم يعاد عملاا مباحاا اساتنادا لحالاة الضارورة. 

                                                 
(2)Rene Savatier, les problemes Juridiques Des Transplantations Organes Humains, 

J.C.P, 1969, Doctrine no (1), 2247.
(1)

(2)
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( 84،82،89الخاص بالعائلة حيث نظمت الماـواد ) 0939تموز سنة  69وبعد ذلك صدر قانون 

 عملية الإجهاض الضروري ووضا شروطا لذلك هي: 

 ل الجراحي أو ما يسمى فن الجراحة المؤدي إلى إيقاف الحمل.. ينبغي التدخ0

. ينبغي علاى الطبياب المعاالج أن يأخاذ بارأي طبيباين استشااريين يكاون دور كال منهماا 6

 .(0)تقديم إثبات أن الأم لا يمكن معالجتها إلا بمثل هذه العملية الجـراحية

لااى حالااة الضاارورة بااـ " لا نصاات ع 89أمااا فااي قااانون العقوبااات الأردنااي أجااد أن المااادة 

يعاقب الفاعل على فعل ألجأتا الضرورة إلى أن يدفا با في الحال عان نفساا أو غياره أو ملكاا أو 

ملك غيره خطرا جسيما محدقا لم يتسبب فيا قصدا شرط أن يكون الفعل متناسبا والخطأ"، هذا ما 

 من قانون العقوبات المصري. 20تضمنتا المادة 

روط اللازم توافرها لتحقيق حالة الضارورة لوجادنا أنهاا لا تنطباق علاى ولو تمعنا في الش

عمل الطبيب إلا في حالات قليلاة وفاي نطااق محادود كماا هاو الحاال فاي الإجهااض العلاجاي، إذا 

كان هناك تعارض بين حياة الجناين وحيااة الأم أو فاي حالاة التادخل الطباي إزالاة خطار حاال عان 

فااي غياااب ذويااا، أمااا حااالات العاالاج الاعتيااادي وجراحااات  نفااس مصاااب فااي حاااد  فاقااد للااوعي

التجمياال واستئصااال الأعضاااء البشاارية لزرعهااا لاادى مرضااى لخاارين فهااي لا تاادخل ضاامن حالااة 

 ، وذلك للأسباب التالية: (6)الضرورة لوحدها أساسا لإباحة العمل الطبي

لااة الضاارورة أولا: تعااد حالااة الضاارورة فرفااا عامااا فااي القااانون الجزائااي، والأخااذ بحا

العلاجية كسبب لإباحة كل عمل طبي فيا مساك بالقوانين المنظمة لمهنة الطاب والساماح بادخول 

 أشخاص من غير الأطباء بممارسة المهنة دون أن يكونوا مؤهلين.

ثانيا: الأخذ بالضارورة العلاجياة فياا إهادار لإرادة الماريض إلا فاي الحاالات التاي يتعاذر 

ة المريض أو من ينوب عنا، كما هو الحال فاي عالاج شاخص مصااب خلالها الحصول على إراد

في حاد  وفاقد للوعي فاي حالاة غيااب ذوياا، وحالتاا الصاحية تساتدعي التادخل العلاجاي حفافاا 

 على حياتا دون أن تكون الضرورة سببا عاما لإباحة كل عمل طبي.

                                                 
(1)
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لا يمكاان أن تفساار  ثالثاا: الأخااذ بنظرياة الضاارورة العلاجياة كأساااك لإباحاة العماال الطباي

العمليااات التااي تؤخااذ للمااريض لمجاارد الاحتياااط لحاادو  خطااأ حااال، كمااا هااو الحااال فااي عمليااات 

 استئصال الزائدة الدودية التي تعمل للمريض وهو في حالة عادية.

 وبذلك لا تعد الضرورة العلاجية وحدها سببا لإعفاء الطبيب من المسؤولية.

 الرأي  البند الثالث: تقدير الباحث لهذا

 حول نقد هذا الرأي للأسباب التالية: (0)إنني أتفق ما ما ذهب إليا البعض

. إن الأخذ بمعياار الضارورة كسابب لتبريار الأعماال الطبياة ياؤدي إلاى دخاول فئاة مان 0

غياار ذوي الصاافة لممارسااة هااذه المهنااة، وهااذا أماار غياار مقبااول لأن هااذه المهنااة بحاجااة إلااى علاام 

 لحماية الجزائية فيها هو جسم الإنسان.ومعرفة وتخصص لأن محل ا

. قولهم إن الأخذ بنظرية الضرورة يهادر إرادة الماريض، فأناا أتفاق معهام فاي ذلاك، إلا 6

أن هناااك حااالات لا ينبغااي فيهااا الحصااول علااى رضااا المااريض كمااا هااو الحااال فااي الظااروف 

ي مثال هاذه الحالاة إذا المستعجلة التي لا تحتمل التأخير، فالضرورة سبب لعدم مسؤولية الطبيب ف

 تعذر أخذ موافقتا أو موافقة من ينوب عنا شرعا.

. في النهاية إنني أرى أن هاذه النظرياة لا تصالح لأن تكاون ساببا عاماا لتبريار الأعماال 3

الطبية التي يمارسها الطبيب علاى الماريض، إلا فاي حاالات الظاروف الاساتثنائية التاي لا تحتمال 

 التأخير.

 ن هذه النظرية لا تصلح أساسا لتبرير الأعمال الطبية.فيتضح مما تقدم أ

الفرع الثاني: الرأي القائل بانحسار المسؤولية الجزائية في إطار انتفاء القصد 

 الجزائي

عند الحديث عن القصد الجزائي كسبب لتبرير الأعمال الطبية لا بد من معرفة أساك هذا 

 التبرير، ومن ثم رأي الباحث في هذا الموضوع.

 البند الأول: أساك التبرير

مناا تعريفاا للقصاد الجزائاي باأن عبار عناا  23أورد القانون الجزائي الأردناي فاي الماادة 

بالنيااة حيااث جاااء فااي المااادة المااذكورة أن: "النيااة هااي إرادة ارتكاااب الجريمااة علااى مااا عرفهااا 

اد القصاد الجرماي، فهال القانون"، وعند النظر إلى هذه المادة يتبين لي أن العلام والإرادة هماا عما

يتوافر قصاد الإضارار باالمريض عنادما يقاوم الطبياب بمباشارة عملااأ إذا لام يتاوافر القصاد لدياا 
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، إلااى القاول إن الأصاال فاي عاادم (0)نكاون أماام خطااأ غيار مقصااود، مان هنااا انطلاق بعااض الفقهااء

ئااي لاادى الطبيااب مسااؤولية الأطباااء عاان أفعااالهم أثناااء ممارسااتهم لمهنااتهم هااو انتفاااء القصااد الجزا

 المتطلب لقيام جريمة الجرح لأنا لا ينوي من عملا الإضرار بالمريض بل يقصد شفاده.

هذا ما نصت عليا المادة الثانية من الدستور الطبي الأردني بالقول على: "كل عمل طباي 

يجااب أن يسااتهدف مصاالحة المااريض المطلقااة..."، فالقصااد ماان الأعمااال الطبيااة هااي مصاالحة 

تقدم لا الرعاية الكافية من أجل تحقيق الغاية التي ينشد إليهاا وهاي )الشافاء(، أماا إذا  المريض بأن

كان هدفا من وراء الأعمال الطبياة التاي باشارها علاى الماريض غيار قصاد الشافاء يكاون القصاد 

 الجرمي متوافر لديا.

قاد الخااص بالانتفااع بأعضااء جسام الإنساان  0977لسانة  63كذلك أجد أن القاانون رقام 

نااص فااي المااادة الرابعااة منااا علااى: "...ج. لا يجااوز أن يااتم التباارع بالعضااو مقاباال باادل عااادي أو 

 .(0)بقصد الربح"

فالأصاال فااي مباشاارة الأعمااال الطبيااة التااي يمارسااها الأطباااء علااى المرضااى هااي قصااد 

 ، فهل يعد ذلك مبررا كافيا للقول بانتفاء مسؤولية الأطباء الجزائيةأ(6)الشفاء

 لثاني: تقدير الرأيالبند ا

القائل إن "إباحة العمل الطبي لانتفاء القصاد الجزائاي قاد تصاح فاي حاالات  (3)نؤيد الرأي

محدودة كما في حالات التدخل الطبي الذي ينتج عنا الموت فإن الإرادة اتجهت إلى إحادا  الفعال 

حالات الجارح والبتار دون النتيجة، أما في حالات التدخل الطبي الذي لا ينتج عنا الموت كما في 

فااإن الطبيااب هنااا أراد الفعاال وهااو الجاارح دون النتيجااة وهااي استئصااال العضااو، وبالتااالي إحاادا  

عاهة مستديمة، إلا أن الباعث اختلف في حالات الجارح والبتار، ففاي جارائم الإياذاء الباعاث فيهاا 

م بهاا الطبياب فالباعاث فيهاا هو الإيلام أو الانتقام أو الحقد أما في حالات الجرح أو البتر التاي يقاو

هااو إنقاااذ المااريض وعلاجااا وشاافاده ماان داء معااين وعليااا، فالقصااد هنااا متحقااق فااي الحااالتين 

                                                 
(1)

(1)

(2)

(3)
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والاخاااتلاف فاااي الباعاااث، وعلياااا يصاااح القاااول بانتفااااء صااافة العااادوان للفعااال لا بانتفااااء القصاااد 

 الجزائي".

الأعمال الطبية، والقاول  وبذلك فإن نظرية انتفاء القصد الجزائي لا تعد بذاتها سببا لإباحة

بغير ذلك يؤدي إلى التعرض لأجسام المرضى وغيرهم ممن هم ليسوا بأطبااء، مماا يترتاب علياا 

 تهديد للنظام القانوني لهذه المهنة، والتشريعات الصحية الموضوعة لحماية صحة البشر.

ا لاستعمال الحق البند الثالث: تأييد الباحث لتقرير انحسار المسؤولية الجزائية للطبيب طبق

 وإجازة القانون

بعااد دراسااة الفااروع السااابقة المتعلقااة بااالآراء الفقهيااة التااي قيلاات بشااأن الأساااك القااانوني 

لتبرير الأعمال الطبية، وبعد دراسة النصوص التشريعية النافمة لممارسة العمل الطبي يتبين لي 

 ما يلي:

ماان قااانون  20دنااي والمااادة ماان قااانون العقوبااات الأر 59. عنااد دراسااة نااص المااادة 0

العقوبات المصري أجد أنهما تعلقا باستعمال الحق، والطبيب عندما يمارك عملا يهدف لممارساة 

عماال مشااروع وبااذلك يكااون تحاات مظلااة حمايااة القااانون، أمااا إذا اسااتعمل الحااق الااذي منحااا إياااه 

مالا للحاق الممناوح المشرع وانحرف عن الغاية الممنوحة لا )قصد العلاج( يعد متعسافا فاي اساتع

 لا.

وهذا واضح من خلال اعتراف المشرع بمهنة الطب وقياما بتنظيم ممارستها، فهو يسمح 

ضمنا بكل الأعمال الضرورية اللازمة التي يباشرها الأطباء على أجساد المرضى، ويعد الأصال 

 في ممارستها هو القصد النبيل الذي يتمثل في تحقيق الشفاء للمرضى.

ذا الإذن يباح للطبيب أن يأتي من أي من الأفعال التي من شأنها تحقيق شافاء وبناء على ه

المريض، حتى وإن كان القصد الجزائي يتوافر لدى الطبيب في مثل هذه الحالة، إلا أنا قصد بني 

 على علما بأنا يستعمل حقا من الحقوق المقررة لا قانونا.

علاى الإقارار باساتعمال الحاق كسابب مان وبالتالي إباحة ممارسة الأعماال الطبياة تأسيساا 

أسباب الإباحة واعتبار مباشارة الأعماال الطبياة أحاد تطبيقاات اساتعمال الحاق كسابب مان أساباب 

 الإباحة.

/ج مااان قاااانون العقوباااات الأردناااي التاااي أجاااازت العملياااات 26/6. ماااا قررتاااا الماااادة 6

ن النصااوص التشااريعية قااد الجراحيااة والعلاجااات الطبيااة المنطبقااة علااى أصااول الفاان، بااذلك تكااو

أباحااات مباشااارة الأعماااال الطبياااة تأسيساااا علاااى إذن القاااانون وترخيصاااا للأطبااااء بمباشااارة هاااذه 

الأعمال، هذا ما نلاحظا كذلك في بعاض نصاوص قاوانين العقوباات للادول العربياة التاي أجاازت 

كما هاو الحاال  للأطباء ممارسة الأعمال الطبية بناء على إجازة القانون والترخيص الممنوح لهم،
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من قانون العقوبات اللبناني بفقرتها الثانية التي بنت تأسيسها لإباحة ممارسة  082في نص المادة 

العمليااات الجراحيااة والعلاجااات الطبيااة علااى إجااازة القااانون، متااى تماات برضااا العلياال أو ممثليااا 

صاري المشاار إليهاا مان قاانون العقوباات الم 20وانطبقت عليها أصول الفن الطبي، كاذلك الماادة 

 سابقا.

من القانون علاى  30ومنهج المشرع الكويتي واضح الدلالة على ذلك، حيث نصت المادة 

أنا: "لا جريمة إذا وقاا الفعال مان شاخص مارخص لاا فاي مباشارة الأعماال الطبياة أو الجراحياة 

وكاان قصاده متجهاا إلاى شافاء الماريض ورضااي الماريض مقادما صاراحة أو ضامنا باإجراء هااذا 

 الفعل، ويثبت أن الفاعل التزم من الحذر والاحتياط ما تقضي با أصول العناية الطبية".

وبااذلك أرى أن الإباحااة قاصاارة علااى الأطباااء الماارخص لهاام قانونااا بمزاولااة مهنااة الطااب 

والجراحة دون غيرهم، ولا يستفيد منها من لم يرخص لا القانون بمباشرة هذه الأعمال ولو قصاد 

 شفاء المريض.

ذلك يكون أساك نفي المسؤولية الجزائية عن أفعال الأطباء التي يمارسونها علاى أجسااد ب

المرضى يرجاا إلاى إرادة الشاارع نفساا، وتبريرهاا المساتند إلاى اساتعمال الحاق وإجاازة القاانون 

فأي منهما يخاول للطبياب حاق التعارض لجسام الغيار حتاى ولاو أحاد  لدياا الآلام أو اناتقص مان 

ا تااأتي أهميااة دراسااة ضااوابط انحسااار المسااؤولية طبقااا لقاعاادتي اسااتعمال الحااق مادتااا، وماان هناا

وإجازة القانون، ما الأخذ بعين الاعتبار الحالات التي تطبق فيهاا الضارورة العلاجياة فاي أضايق 

 الحدود.

 تبار الرضا فيها شرطا لتبرير العمل الطبي وهي: هناك حالات لا يجوز اع

. مسألة نقل الأعضاء الحيوية فلا قيماة لرضاا الماريض فاي حاال نقال جازء حياوي مان 0

جسما كالقلب أو الكبد مثلا، لأن ذلك إهدار لحق الإنسان في الحياة، وبالتاالي تعاد علاى المجتماا، 

م المعدلااة 0977لساانة  63ن الأردنااي رقاام ( ماان القااانو4والنظااام العااام فيااا، فقااد نصاات المااادة )

 63( من القانون المعدل لقانون الانتفاع بأعضااء جسام الإنساان قاانون مؤقات رقام 0/أ/4بالمادة )

م، على أنا "لا يقا النقل على عضو أساسي للحياة إذا كاان هاذا النقال قاد ياؤدي لوفااة 6000لسنة 

 .(0)المتبرع ولو كان ذلك بموافقتا"

م الخاص بعملياات زراعاة الكلاى فاي 0983لسنة  7ا كذلك في القانون رقم هذا ما لاحظت

م، 036/9/0979الكويت الذي صدر استنادا إلى الفتوى التي صدرت عان وزارة الأوقااف بارقم 

                                                 
(1)
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التااي أجااازت نقاال الأعضاااء، حيااث ذهباات هااذه الفتااوى إلااى أنااا "إذا كااان المنقااول منااا حيااا وكااان 

لقلب والرئتين أو فيا تعطيل عن واجاب كاليادين والارجلين معاا الجزء المنقول يفضي إلى موتا كا

 فإن النقل يكون حراما مطلقا سواء أذن أم لم يأذن"، وبالتالي لا قيمة لرضا المانح.

 . مسألة الموت الرحيم )القتل بدافا الشفقة(6

ي يعني القتل بدافا الشفقة إنهاء حياة مريض ميؤوك من شفائا طبياا بفعال إيجاابي أو سالب

، ولم تجاز التشاريعات الساماوية ماا (6)وذلك للحد من للاما غير المحتملة بناء على طلب المريض

سامي بااالموت رحماة، فااالله وحااده واهاب الحياااة ومنهيهاا، أمااا بالنساابة لمواقاف القااوانين الوضااعية 

علاى قديما تباينت بين مؤيد ومعارض، ففي مدينة إسبارطة اليونانية أبيح قتل المشاوهين محافظاة 

الجاانس، بينمااا توماااك مااور دافااا عاان إباحااة قتاال المشوهيااـن فااي كتابااا الجزياارة المثاليااـة عااام 

 .(3)م"0502

كالتشااريا -كااذلك فااي العصاار الحااالي أجااد أن بعااض التشااريعات أباحاات القتاال إشاافاقا، 

 ، والبعض الآخر لم يجز القتل إشفاقا كما هو الحال فاي(0)والبعض الآخر خفف العقوبة -الهولندي

ماان قااانون العقوبااات الأردنااي علااى أنااا: "لا يكااون  27/6القااانون الأردنااي، حيااث نصاات المااادة 

الاادافا عنصاارا ماان عناصاار التجااريم إلا فااي الأحااوال التااي عينهااا القااانون"، فالوضااا العااام فااي 

ي القانون الأردني أنا لا يوجد دور للرضا في تبرير القتل بدافا الشفقة، كما أنا لا يعتد بالباعث فا

 مثل هذا العمل.

وهكذا أجد أن الرضا الاذي يعتاد باا وينفاي الوصاف الجرماي عان فعال الطبياب هاو الاذي 

يصدر عن إنسان مدرك مختار بقصد الحصول علاى العالاج المناساب المطباق علاى أصاول الفان 

الطبي، أما الرضا الذي يتسبب في إنهاء حياة إنسان فلا يعتد با سواء أصدر عن المريض أم عان 

ليا الشرعيين، هاذا ماا ناص علياا الدساتور الطباي الأردناي فاي الماادة الثالثاة "لا يجاوز إنهااء ممث

حياة مريض مصاب بمرض مستعص غير قابل للشفاء مهما رافق ذلك من للام سواء ذلك بتادخل 

 مباشر أم غير مباشر، ما عدا موت الدماغ فيكون حسب الشروط العلمية المعتمدة من النقابة".  

 لة التجارب الطبية والعلمية. مسأ3
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(3)
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"تكاااد تتفااق التشااريعات المقارنااة بالنساابة للتجااارب الطبيااة والعلميااة علااى الإنسااان، علااى 

شرعية تلك التجارب إذا كان إجرادها في إطار محاولة علاجياة، أي أن تكاون للشاخص مصالحة 

من الناحية العلمياة، مباشرة في إجراء التجربة، وإذا كانت احتمالات النجاح على قدر من التوثيق 

وكااان الخطاار المترتااب علااى التجربااة أقاال ضااررا للشااخص ماان الفائاادة المتوقعااة بالنساابة للعلاام 

 .(0)والمجتما، هذا فضلا عن موافقة صاحب الشأن"

وبالنسبة للتجارب الطبية والعلمية بقصد البحث العلمي اختلفت التشريعات، فبعضاها يبايح 

إلى رضا الشاخص الاذي تجاري علياا التجرباة ماا مراعااة حسان إجراء هذه التجارب إما استنادا 

الآداب كالقااانون الألماااني والنمساااوي، وإمااا اسااتنادا إلااى المصاالحة الاجتماعيااة المقترنااة برضااا 

الشااخص كمااا هااو الحااال فااي القااانون الأنجلااوأمريكي، وإمااا اسااتنادا إلااى رضااا الشااخص المقتاارن 

 كيوبك في كندا.بشروط أخرى كما هو الحال في قانون ولاية 

 .(6)وهناك تشريعات لا تقر الاعتراف بشرعية تلك التجـارب، كما هو الحال في القانون الفرنسي
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(2)
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والمبدأ في مصر أن الطبياب حار فاي اختياار طريقاة المعالجاة التاي يراهاا مناسابة ويعتقاد 

د التاي أنها أفضل من غيرها لصالح مريضا، إلا أن هذه الحرياة مقيادة بشارط عادم تجااوز الحادو

، ولم يارد فاي القاانون المصاري أي ناص صاريح بشاأن (0)يرسمها لا القانون لإباحة العمل الطبي

حظر إجراء التجارب غير العلاجية على الإنسان السليم الصحة، إذا توافر رضاا صاريح وإرادي 

على أن إجراء مثل هذه التجارب غير مشاروع، وأنهاا  (6)من جانب الشخص، وما ذلك اتفق الفقا

 تكون خطأ يستوجب مسؤولية الطبيب عن جريمة عمدية أو متجاوزة القصد بحسب الأحوال.

 . الحالات الأخرى.4

كما نلاحظ البحث في حالات انحسار المسؤولية في عدد من التطبيقات التشاريعية الباحثاة 

فااي المسااؤولية الجزائيااة الطبيااة فااي أوضاااع محااددة كالإنعاااش الصااناعي ونقاال الأمشاااج التااي 

صصاانا لهااا دراسااة محااددة فااي الباااب الأخياار لأنهااا تثياار مشااكلة ثبااوت أو نفااي المسااؤولية وفااق خ

 .(3)الضوابط القانونية المحددة في التشريعات الخاصة للأوضاع المذكورة
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ة عماال الطبيااب بضاارورة تااوافر شااروط معينااة، فااإذا انتفاات أو انتفااى ضاابط المشاارع إباحاا

إحداها ارتفعت عن عمل الطبيب علة التبرير، وبما أننا خلصنا في المطلب السابق إلى أن أساباب 

التبرير ترجا إلى استعمال الحق وإجازة القاانون لا باد مان دراساة هاذه الضاوابط وفقاا لاساتعمال 

 ل المطلبين التاليين:الحق وإجازة القانون من خلا

عنااد النظاار إلااى النصااوص القانونيااة التااي رأت أن أساااك تبرياار العماال الطبااي يرجااا 

مان  20من قانون العقوباات الأردناي والماادة  59لاستعمال الحق وفقا للتشريعات المقارنة المادة 

لمصري، والتشريعات الصاحية فاي كال منهاا أجاد أنهاا وضاعت ضاوابط لتبريار قانون العقوبات ا

 الأفعال المرتكبة استعمالا للحق في إطار الأعمال الطبية، وهي كما يلي في الفروع التالية:

 الفرع الأول: وجود الحق

يراد بالحق مصلحة يعترف بها القانون ويحميها، والمصلحة قد تكون لصاحب الحاق وقاد 

جتما، لذلك لا يكفي أن يكاون للفاعال مصالحة مشاروعة فيماا يفعلاا، بال يتعاين أن يكاون تكون للم

القانون قد اعترف بهذه المصلحة وأسبغ عليها الحماياة، مان هناا أرى أن حاق الطبياب فاي العالاج 

 .(0)ليس مصلحة لا، بل للمريض والمجتما

علاى أن: "كال عمال طباي  هذا ما أكدتا المادة الثانية من الدستور الطباي الأردناي باالنص

يجب أن يستهدف مصالحة الماريض المطلقاة، وأن تكاون لاا ضارورة تبارره وأن ياتم برضاائا أو 

 رضا ولي أمره إن كان قاصرا أو فاقدا لوعيا".

م 6006لسانة  54من قاانون الصاحة العاماة المؤقات رقام  60كذلك ما نصت عليا المادة 

فااف المفااوض بتفتاايز أي بياات أو مكااان يشااتبا فااي بشااأن إعطاااء الحااق للطبيااب أو الماادير أو المو

إصابتا بمرض معد بقولها: "أ. يحق للمادير أو الطبياب أو الموفاف المفاوض تفتايز أي مكاان أو 

بيت اشتبا أن فيا إصابة بمرض معد ولاا أن يقاوم بتطهيار ذلاك المكاان واتخااذ جمياا الإجاراءات 

ماراض المعدياة..."، فمثال هاذا الحاق يساتخدما الكفيلة بالحد مان انتقاال العادوى أو مناا انتشاار الأ

المفوضون با من أجل المحافظة على مصلحة المجتما بالإضافة لمصلحة الماريض الاذي يعازل، 

مان القاانون المشاار إلياا ساابقا "أ. يعازل المصااب بمارض معاد، ويكاون  60هذا ما نظمتا الماادة 

يار للعادوى باالمرض. ب. للاوزير أو العزل بالطريقة التي يقررها الطبيب بحيث يمناا تعارض الغ

من يفوضا اتخاذ الإجراءات اللازمة لمنا انتقال العدوى ل خرين من مستودع العدوى أو مصادر 
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العاادوى، ج. يحااق للماادير أو الطبيااب أو الموفااف المفااوض أخااذ العينااات المخبريااة ماان المرضااى 

لاك فاي حاال اشاتباها بحادو  والمخالطين أو المشاتبا بإصاابتهم أو مان أي ماواد غذائياة أو غيار ذ

 مرض معد".

من القاانون نفساا علاى أن: "لماوففي الاوزارة المفوضاين  47كذلك ما نصت عليا المادة 

الحق في التفتيز على أي منشأة للتأكد من أن تداول المواد الكيماوية بينها يتم بشاكل لا ياؤثر سالبا 

ة لهاذه الغاياة وللموفاف المفاوض أن في الصحة العامة وبما يتفق ما الشروط المقررة من الاوزار

 يأخذ عينة من المواد الكيماوية لتحليلها مخبريا على نفقة المنشأة".

بالإضافة لذلك يجب أن يكون الحق مؤكدا لصاحبا، فإذا كان متنازعا علياا لا يجاوز لمان 

الأمار  يدعيا أن يقره لنفسا، وبذلك لا يجوز لشاخص أن يقايم العدالاة لنفساا، إنماا يجاب علياا رفاا

إلااى القضاااء لاسااتيفاء حقااا، ماان هنااا لا يسااتفيد الشااخص الااذي يأخااذ الحااق جباارا عاان صاااحبا ماان 

 .(0)أسباب التبرير

 الفرع الثاني: الالتزام بحدود الحق

القانون لا يعرف حقوقا مطلقة عن كل قيد فاالحقوق نسابية، لاذلك يتعاين أن يماارك الحاق 

ه الحدود قاد تكاون شخصاية، بمعناى متعلقاة بالشاخص وفقا للحدود التي يقررها نص القانون، وهذ

الذي يستعمل الحق، فإذا قرر القانون لشخص بالذات استعمال الحق وجب عليا أن يمارساا بنفساا 

ولا يجاوز لغيااره ذلاك، فالطبيااب الاذي يعطيااا القاانون حااق المعالجاة لا يجااوز لغياره اسااتعمال هااذا 

إلى غياره فالا يوجاد ماا يمناا شاريطة أن يسامح  الحق وإذا أجاز القانون لصاحب الحق أن يفوضا

 .(6)القانون بذلك

كذلك مان مساتلزمات تبريار الفعال المرتكاب اساتعمالا للحاق أن يكاون لازماا وضاروريا، 

وفي غير ذلاك يكاون اساتعمال الحاق غيار مبارر، هاذا ماا لاحظنااه فاي الماادة الثانياة مان الدساتور 

مصاالحة المااريض المطلقااة وأن تكااون لااا  الطبااي الأردنااي: "كاال عماال طبااي يجااب أن يسااتهدف

لساانة  54ماان قااانون الصااحة العامااة المؤقاات رقاام  58ضاارورة تباارره..."، كمااا نصاات المااادة 

م، " ب. للطبياااب أو لأي موفاااف مفاااوض أن يتخاااذ الإجاااراء الااالازم إذا دعااات الضااارورة 6006

 لحماية الصحة العامة ولمنا سريان الأمراض الوبائية قبل دفن الموتى...".

ند استقراء النصوص النافماة لمباشارة الأعماال الطبياة، أجاد أنهاا كثيارة لام تارد علاى وع

 سبيل الحصر، نذكر منها:
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. حق الطبيب البشاري فاي عالاج المرضاى وإجاراء العملياات الجراحياة، هاذا ماا أكدتاا 0

 .0970لسنة  60من قانون الصحة العامة الأردني رقم   56المادة 

لأي شخص أن يتعاطى أياة مهناة صاحية أو طبياة أو أياة  . لا يجوز0حيث نصت على: "

حرفااة مرتبطااة بهمااا مااا لاام يحصاال علااى تاارخيص بااذلك ماان الااوزير وفقااا للقااوانين والأنظمااة 

الموضوعة لهذه الغاية..."، وبما أنا لا يجاوز لأي شاخص ممارساة هاذه المهناة إلا بعاد الحصاول 

اء، لاذلك يكاون قاد مانح الحاق للأطبااء على الترخيص، وهذا التارخيص لا يحصال علياا إلا الأطبا

 .(0)لمزاولة المهنة ومباشرة العلاج وإجراء العمليات الجراحية

لسانة  02مان نظاام رقام  3. حق طبيب الأسنان في علاج المرضى، حياث بينات الماادة 6

علاى:  0970لسانة  60مان قاانون الصاحة العاماة رقام  80الصادر بمقتضى أحكام الماادة  0973

بيب الأسنان مزاولة المهنة إلا بعد تسجيلا في النقابة وحصاولا علاى تارخيص مان "يحظر على ط

مان  4الوزير"، فمتاى حصال علاى التارخيص القاانوني يكاون قاد مانح هاذا الحاق، وجااءت الماادة 

 .(6)النظام نفسا لتبين الشروط اللازمة في طالب الترخيص

، 025طبقا لنصاوص الماواد  . كذلك حق الطبيب أو الصيدلي في حيازة المواد المخدرة3

 025، حياث نصات الماادة 0976لسانة  43من قانون مزاولاة مهناة الصايدلة الأردناي رقام  027

على: "لكل من الآتي ذكرهم الحق في حياازة العقااقير الخطارة فاي الأمااكن التاي يزاولاون المهناة 

 فيها:

ء مان مساتودع أ. الصيدلي المسؤول عن مساتودع أدوياة عان طرياق الاساتيراد أو بالشارا

 أدوية لخر.

 ب. الصيدلي المسؤول عن صيدلية عن طريق الشراء من مستودع أدوية لصيدليتا.

ج. الطبيااب الماارخص وذلااك لاسااتعمالها فااي أغااراض مهنيااة علااى أن تحاادد كميااات هااذه 

علااى: "يحااق  027العقاااقير التااي يحااق لااا إحرازهااا ماان قباال الااوزير ،..."، كمااا نصاات المااادة 

ف العقاقير الخطارة المهياأة للاساتعمال الطباي فاي الحاالات التالياة: أ. للمرضاى للصيدلي أن يصر

ومن يفوضاونهم بوصافة طبياة صاادرة عان طبياب بشاري أو طبياب أسانان مارخص، شاريطة أن 

تستوفي جميا الشروط المنصوص عليها فاي هاذا القاانون. ب. لأصاحاب الحيواناات المريضاة إذا 
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مارخص. ج. للأطبااء بموجاب وصافات موقعاة تباين أن  كانت الوصفة صادرة عن طبيب بيطري

 .(0)الكمية معدة للاستعمال في عياداتهم على أن تحدد هذه الكميات من الوزير..."

 4، هاذا ماا نصات علياا الماادة (6). كذلك حق الطبيب في ممارسة عمليات نقل الأعضاء4

ان باااـ: "أ. للأطبااااء الخااااص بالانتفااااع بأعضااااء جسااام الإنسااا 0977لسااانة  93مااان القاااانون رقااام 

الاختصاصيين في المستشفيات المعتمدة من الاوزير نقال العضاو مان إنساان حاي إلاى لخار بحاجاة 

: "للأطباااء الاختصاصاايين فااي المستشاافيات التااي 5إليااا وفقااا للشااروط التاليااة:..."، كااذلك المااادة 

بحاجاة لاذلك  يوافق عليها وزير الصحة نقل العضو من جسم إنسان ميت إلى جسم إنسان لخر حي

 .(3)العضو في أي من الحالات التالية:..."

 0954لسانة  480. حق مزاولة مهنة التوليد كما هاو الحاال فاي القاانون المصاري رقام 5

 في شأن مزاولة مهنة التوليد. 0980لسنة  040المعدل بالقانون رقم 

 الفرع الثالث: حسن النية

د بذلك أن يكون الفاعل قد ارتكب الفعال يجب أن يكون الفعل قد ارتكب بنية سليمة، ويقص

، فالطبياب (0)استعمالا لحقا، بأن يستعمل الحق من أجال تحقياق الغاياة التاي مان أجلهاا وجاد الحاق

أباح لا القانون ممارسة مهنة الطب من أجل عالاج المرضاى،فإذا كاان الهادف غيار ذلاك كاإجراء 

العاالاج أو لأي هاادف لخاار لاايس لااا أن التجااارب العلميااة أو تسااهيل تعاااطي المااواد المخاادرة لغياار 

يحتج بالحق الذي خولا لا القانون. وبذلك لا يعد الفعل المرتكب بحسن نياة إذا كاان الفاعال يساتتر 

بالحق الظاهر من أجل إخفاء قصدا إجراميا، يسأل عن جريمة قصدية سواء بوصف القتل القصاد 

ثلااة السااابقة تعسااف فااي اسااتعمال أو الجاارح القصااد بحسااب النتيجااة، لأن مسااتعمل الحااق فااي الأم

 .(6)الحق
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بالإضافة إلى ذلك توافر حسن النية لا يكفي لإباحة العمل الطبي إذا كان اعتقاد الجاني أن 

الحق الذي يستند إليا  لا يطابق الواقا، هنا في مثل هاذه الحالاة تطباق قواعاد الجهال والغلاط، فاإذا 

الماتهم ولا يصالح دفاعاا لاا، أماا إذا كاان الجهال أو  كان الجهل راجعا إلى القانون الجزائي لا يفيد

 .(0)الغلط يتعلق بفروع القانون الأخرى قد يستفيد منها

ماان قااانون العقوبااات الأردنااي  59نااص المااادة –بعااد هااذا العاارض للنصااوص القانونيااة 

من قاانون العقوباات المصاري، بالإضاافة للنصاوص النافماة لقاوانين الصاحة العاماة  25والمادة 

يتبين لي أن أحد الأسس التاي يبناى عليهاا تبريار العمال الطباي يرجاا  -كل من الأردن ومصرفي 

 إلى استعمال الحق، فهل هناك من أسس أخرىأ هذا ما سأوضحا في المطالب اللاحقة.

ل في الحصول على إجاازة علمياة فاي وضا المشرع ضوابط لمن يزاول مهنة الطب تتمث

الطب والجنسية والتسجيل، بالإضافة لذلك لا بد من معرفة جزاء الإخلال بهذه الضاوابط، هاذا ماا 

 سأتناولا من خلال الفروع التالية:

 الفرع الأول: الحصول على إجازة علمية في الطب

المعدلااة  0954 لسانة 405اشاترط المشارع المصااري فاي الماادة الثانيااة مان القاانون رقاام 

فااي شااأن مزاولااة مهنااة الطااب علااى ضااوء تااوافر شاارط الإجااازة  0925لساانة  42بالقااانون رقاام 

العلمياااة بالإضاااافة لااابعض الشاااروط الأخااارى، حياااث تطلاااب المشااارع الحصاااول علاااى درجاااة 

البكالوريوك فاي الطاب مان الجامعاات المصارية وأمضاى فتارة التادريب الإجبااري المقارر لمادة 

لة مهناة الطاب بصافة مؤقتاة فاي المستشافيات الجامعياة والوحادات التدريبياة سنة شمسية في مزاو

التي تقرها الجامعاات تحات إشاراف هيئاة التادريس بكلياات الطاب أو مان تنادبهم، كماا يحاق لغيار 

المصريين الحاصلين على دبلوم أجنبي أو درجاة علمياة تعاادل البكاالوريوك فاي مصار ممارساة 
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ريب الإجباااري واجتياااز الامتحااان المنصااوص عليااا فااي المااادة مهنااة الطااب بعااد قضاااء فتاارة التااد

 .(0)الثالثة من القانون المذكور

علاى "أ.  0976لسانة  03/أ مان قاانون نقاباة الأطبااء الأردنياة رقام 8كذلك نصت الماادة 

 يجب أن تتوافر في طالب التسجيل والترخيص الشروط التالية: 

عتاارف بهااا بعااد الحصااول علااى شااهادة . أن يكااون قااد نااال شااهادة الطااب ماان جامعااة م0

الدراسااة الثانويااة العامااة فااي الفاارع العلمااي أو مااا يعادلهااا.... ب. أن يكااون قااد أمضااى بعااد تاااريخ 

الحصااول علااى الشااهادة فتاارة لا تقاال عاان أحااد عشاار شااهرا فااي التاادريب فااي مستشاافى عااام أو 

 .(6)أكثر..."

مان قاانون  59ردن فاي الماادة بالإضافة لذلك أجازت قواعد ممارسة المهن الطبية فاي الأ

الصااحة العامااة بااـ: "أ. يساامح لطالااب الطااب فااي الساانتين الأخياارتين ماان سااني دراسااتا فااي إحاادى 

الجامعاات المعتارف بهااا ممارساة التطبياب لاادى إحادى المستشافيات أو العيااادات لغاياات التاادريب 

صاائي ولاو شريطة أن يكون ذلك التدريب تحت إشراف طبيب مارخص، ب. يسامح للطبياب الأخ

لاام يكاان مقيمااا فااي الأردن ماان أن يقااوم فااي حااالات الضاارورة بااإجراء عمليااات خاصااة أو تقااديم 

 المشورة الطبية حتى ولو لم يكن مرخصا في المملكة".

وكل من يمارك عملا طبيا دون أن يكون قد ناال شاهادة علمياة يعاقاب وفاق أحكاام الماادة 

ص علاى "كال مان يماارك عمالا طبياا دون شاهادة من قاانون نقاباة الأطبااء الأردنياة التاي تان 25

 طبية يعاقب من قبل قاضي الصلح وفق أحكام قانون الصحة العامة".

 الفرع الثاني: الجنسية

اشترط المشرعان المصري والأردني فيمن يمارك مهنة الطب أن يكاون متمتعاا بجنساية 

رعايااا الاادول التااي تساامح الدولااة التااي ينتمااي إليهااا، إلا أن المشاارع المصااري اسااتثنى ماان ذلااك ل

للمصااريين بمزاولااة مهنااة الطااب، كااذلك الأجانااب الااذين التحقااوا بإحاادى الجامعااات المصاارية قباال 

، أما المشرع الأردني استثنى الأطباء العرب ما عادا 0948لسنة  046العمل بأحكام القانون رقم 

ن للعماال فيااا شاارط الأردنيااين إذا كااانوا مسااجلين فااي نقابااة الأطباااء فااي أي بلااد عربااي ومرخصااي
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المعاملة بالمثل، كذلك الأطباء الأجانب إذا كانوا مرخصين للممارسة في بلادهم شريطة المعاملاة 

 .(0)بالمثل

 الفرع الثالث: التسجيل

تطلب المشارعان المصاري والأردناي فايمن يماارك مهناة الطاب ضارورة التساجيل لادى 

 0925لسانة  42المعدلاة بالقاانون رقام  5الوزارات المختصة في كلا البلدين حياث نصات الماادة 

في شأن مزاولة مهنة الطب في مصر أن يقدم طالب القيد بالسجل إلى وزارة الصاحة طلباا موقعاا 

عليا منا يبين فيا اسما ولقبا وجنسيتا ومحل إقامتا ويرفاق باا أصال الشاهادات العلمياة الحاصال 

 عليها...إلخ.

 0976رابعاة مان قاانون نقاباة الأطبااء لسانة وكذلك اشترط المشرع الأردني فاي الماادة ال

علااى: "أ. يجااب أن ينتسااب للنقابااة ويسااجل فااي سااجلها الأطباااء المقيمااون فااي المملكااة ويمارسااون 

 عملهم فيها وتتوافر فيهم شروط الانتساب المنصوص عليها في هذا القانون.

لااى ب. يحظاار علااى الطبيااب أن يمااارك المهنااة قباال التسااجيل فااي النقابااة والحصااول ع

 ترخيص من الوزارة وإلا عدت ممارستا مخالفة لأحكام هذا القانون".

بالإضااافة لمااا تقاادم اشااترط المشاارع المصااري لممارسااة مهنااة الطااب القيااد بنقابااة الأطباااء 

البشريين بعد تسجيل الأطباء بوزارة الصحة، واستثنى التقيد بالشروط الساابقة لمان يماارك مهناة 

لاة الأوبئاة والحالاة التاي تقتضايها المصالحة العاماة، وحالاة الأطبااء الطب في الحاالات التالياة: حا

.أماا بالنسابة للمشارع (0)الذين يعينون أساتذة أو أساتذة مساعدين في إحدى كليات الطاب المصارية

الأردنااي وبالإضااافة لمااا تقاادم ماان شااروط، اشااترط مضااي فتاارة زمنيااة ماان التاادريب العملااي بعااد 

واجتيااااز الفحاااص الإجماااالي للأطبااااء حساااب النظاااام الخااااص الحصاااول علاااى الإجاااازة العلمياااة، 

للفحص، وكذلك أن لا يكون محكوما بجناية أو جنحة مخلة بالشرف بعد تخرجاا وأن لا يكاون قاد 

 منا من الممارسة لأسباب تتعلق بشرف المهنة. 

انوني لممارساة مهناة الطاب فاي كال مان بعد أن ألقيت الضوء علاى شاروط التارخيص القا

 مصر والأردن، لا بد من الإجابة على السؤال التالي:

 ما جزاء الإخلال بشرط ترخيص القانون في كل من مصر والأردنأ

                                                 
(1)

 (1)
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فاي شاأن مزاولاة  0954لسانة  405من قانون رقم  00نص المشرع المصري في المادة 

تتجاااوز ساانتين وبغرامااة لا تزيااد علااى مهنااة الطااب دون تاارخيص علااى: "يعاقااب بااالحبس ماادة لا 

مائتي جنياا أو بإحادى هااتين العقاوبتين كال مان زاول مهناة الطاب علاى وجاا يخاالف أحكاام هاذا 

 القانون، وفي حال العود يحكم بالعقوبتين معا.

وفي جميا الأحوال يأمر القاضي بإغلاق العيادة ماا نازع اللوحاات واللافتاات ومصاادرة 

هنة ويأمر كذلك بنشر الحكم مرة أو أكثار مان مارة فاي جريادتين يعينهاا علاى الأشياء المتعلقة بالم

نفقة المحكوم عليا. وما ذلك يجوز بقرار من وزير الصحة أن يغلق باالطريق الإداري كال مكاان 

 تزاول فيا مهنة الطب بالمخالفة لأحكام هذا القانون".

باات المنصاوص عليهاا فاي من القانون الساابق علاى: "يعاقاب بالعقو 00كما نصت المادة 

. كل شخص غير مرخص لا بمزاولة مهنة الطب يستعمل نشارات أو لوحاات أو 0المادة السابقة: 

لافتااات أو أيااة وساايلة أخاارى ماان وسااائل النشاار إذا كااان ماان شااأن ذلااك أن يحماال الجمهااور علااى 

و غياره مان الاعتقاد بأن لا الحق في مزاولة مهنة الطب وكذلك كل من ينتحل لنفسا لقاب طبياب أ

. كال شاخص غيار 6الألقاب التي تطلق على الأشاخاص المارخص لهام فاي مزاولاة مهناة الطاب. 

مرخص لا في مزاولة مهنة الطب وجدت عنده للات أو عدد طبية ما لام يثبات وجودهاا لدياا كاان 

 لسبب مشروع غير مزاولة مهنة الطب". 

طااب جريماة معاقاب عليهااا باذلك عاد المشاارع المصاري الممارساة غياار القانونياة لمهناة ال

الأركااان العامااة للجريمااة متااوافرة، فااالركن  00بااالحبس ماادة لا تتجاااوز ساانتين، وحسااب المااادة 

المااادي متحقااق إذا أتااى الشااخص غياار الماارخص لااا بمزاولااة مهنااة الطااب أي فعاال ماان الأفعااال 

أو إجاراء  : كإباداء مشاورة طبياة،0954لسانة  406المرتكبة وفقا للمادة الأولى مان القاانون رقام 

عمليااة جراحيااة، أو مباشاارة ولادة، أو وصااف أدويااة، أو عاالاج مااريض...إلخ. والااركن المعنااوي 

 متحقق لتوافر القصد الجزائي العام لدى مرتكبها.

أمااا المشاارع الأردنااي فقااد عااد الااذي يمااارك مهنااة الطااب دون التقيااد بشااروط الممارسااة 

، 0976لساانة  03قااانون نقابااة الأطباااء رقاام  القانونيااة لمهنااة الطااب وفقااا لاانص المااادة الثامنااة ماان

يكون قد مرتكبا لجريمة )مخالفة( مزاولة مهنة دون الحصول علاى تارخيص، ويعاقاب بغراماة لا 

تتجاوز المائة دينار، وفي حالة التكرار تضاعف قيمة الغراماة وتغلاق العياادة، ويعاود أمار النظار 

 من قانون نقابة الأطباء. 24ا للمادة في هذه الجريمة لمحكمة الصلح بصفتها الجزائية وفق

لساانة  54/ب ماان قااانون الصااحة العامااة المؤقاات رقاام 59بالإضااافة لااذلك نصاات المااادة 

على: "...ب. يعاقب بالحبس مدة لا تقل عن ثلاثاة أشاهر ولا تزياد علاى سانتين أو بغراماة  6006

 ين العقوبتين كل من: لا تقل عن خمسمائة دينار ولا تزيد عن ثلاثة للاف دينار أو بكلتا هات
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. المسؤول في أي مستشفى أو مركز علاجي الذي يباشر العمل فيا قبال الحصاول علاى 0

 الترخيص .

مان  6. الممارك لأي عمال أو مهناة أو حرفاة أو صاناعة مماا هاو مشاار إلياا فاي البناد 6

 من هذا القانون دون ترخيص. 54الفقرة أ من المادة 

ماان هااذا القااانون دون  5صااحية خلافااا لأحكااام المااادة . الممااارك لأي مهنااة طبيااة أو 3

 ترخيص".
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تعااد الحريااة خصيصااة أساسااية  للإنسااان، وماان أباارز هااذه الحريااات حريااة الإنسااان فااي 

نية ياانهض مباادأ رضااا المااريض، جسااما، وبناااء علااى فكاارة عاادم جااواز انتهاااك الشخصااية الإنسااا

وبالتالي يتعاين علاى الطبياب أن يحتارم إرادة الماريض، فالأصال أن كال إنساان حار فاي قباول أو 

 رفض الخضوع للفحص أو العلاج الطبي أو التدخل الجراحي.

من هناا ثاارت مشاكلة رضاا الماريض فاي إطاار تبريار مشاروعية الأعماال الطبياة، لاذلك 

مناااهج التشااريعية فااي تطلااب رضااا المااريض فااي المطلااب الأول، سااأتناول فااي هااذا المطلااب ال

وضوابط الرضا كشرط للمشاروعية فاي المطلاب الثااني، وحاالات انحساار الرضاا المقياد لإخفااء 

الشرعية في الأعمال الطبية في المطلب الثالث، والمسؤولية الجزائية المترتباة علاى تخلاف شارط 

 الرضا في المطلب الرابا.

تبايناات التشااريعات القانونيااة حااول مسااألة رضااا المااريض فااي الأعمااال الطبيااة، حيااث رد 

بعضااها مساااءلة الطبيااب إلااى القواعااد العامااة ورد بعضااها الآخاار إلااى نصااوص خاصااة، هااذا مااا 

 نلاحظا في الفروع التالية:

 الفرع الأول: في التشريا الفرنسي

لأمر لم يعاالج القاانون الفرنساي مساألة رضاا الماريض كشارط لتبريار الأعماال في بداية ا

مان  0383، 0386، والماواد (0)مان قاانون العقوباات 360، 309الطبية، وأسند ذلك إلاى الماواد 

القاانون المادني، وبعاد ذلاك وضاا نصوصاا خاصاة تحكام مساألة رضاا الماريض، حياث تضامنت 

هناة الطاب ضارورة احتارام إرادة الماريض كلماا أمكان ذلاك، المادة السابعة من قانون أخلاقيات م

أما في حالة عدم استطاعة المريض التعبير عن إرادتا لا باد مان أخاذ رأي أقارباا، باساتثناء حالاة 

 الاستعجال والضرورة.

من القانون نفسا ضرورة الحصاول علاى موافقاة ولاي الأمار أو  43كذلك تضمنت المادة 

قاصاار أو عااديم الأهليااة، وإذا لاام يمكنااا ذلااك يجااب أن يعطااي العنايااة ماان يمثلااا شاارعا بالنساابة لل

 .(6)الضرورية والالتزام برأي القاصر ما أمكن

م، حيااث 0994( لسااـنة 254-253هااذا مااا تضاامنتا قااوانين أخلاقيااات العلااوم الحياتيااة )

وياة، وفيماا وضعت تنظيما شاملا لما يمكن تسميتا بالجرائم المتعلقة بأخلاقيات العلوم الطبياة الحي

                                                 

 (1)

(2)
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من قانون الصحة العامة قيود الموافقة وكيفياة التعبيار  270/3/9يتعلق بشرط الرضا بينت المادة 

مان القاانون نفساا عادم جاواز استئصاال أي  225/00عنها في مجال نقل الأعضاء، كذلك الماادة 

وباة مشتق أو عنصر من عناصر الجسم دون موافقاة الماانح المسابقة علاى التبارع، حياث قارر عق

الحبس سبا سنوات وغرامة سبعمائة فرنك، على فعل نقل أحاد الأعضااء مان جسام شاخص علاى 

قيد الحياة دون رضاه سواء أكان المجناي علياا شخصاا بالغاا كامال الأهلياة أو قاصارا، أم إذا كاان 

 .(0)بالغا ولكنا خاضا لأي نوع من أنواع الوصاية أو الحماية

بدايااة الأماار أخضااا مسااألة رضااا المااريض إلااى ماان هنااا أرى أن المشاارع الفرنسااي فااي 

القواعد العامة في قاانون العقوباات والقاانون المادني، إلا أناا ناص بعاد ذلاك فاي القاوانين المنظماة 

لمهنااة الطااب بشااكل صااريح علااى ضاارورة أخااذ موافقااة المااريض أو ولااي أمااره مااا أمكاان إلا فااي 

باالتزام الجاراحين   Rouanكماة الحالات المساتعجلة والضارورية، هاذا ماا لاحظنااه فاي حكام مح

بالحصول على رضا صريح وحر من المريض أو أسرتا قبل إجراء العملية، وإلا كانوا مارتكبين 

 .(6)من قانون العقوبات 360، 309لجريمة الجرح غير العمد المنصوص عليها في المواد 

 الفرع الثاني: في التشريا المصري

ورة حصول الطبيب على رضا واضح وحر بالنسبة للتشريا المصري لم ينص على ضر

من المريض قبل إجراء العلاج أو التدخل الجراحاي ساواء فاي قاانون المهان الطبياة وقاانون لداب 

من القانون الأخيار التاي نصات علاى: "علاى  08ميثاق شرف مهنة الطب البشري باستثناء المادة 

د الاوعي فاي حالاة خطيارة أن الطبيب الاذي يادعى لعياادة قاصار أو نااقص الأهلياة أو ماريض فاقا

يبذل ما في متناول يديا لإنقاذه ولو تعذر عليا الحصول فاي الوقات المناساب علاى موافقاة ورضاا 

 الولي أو الوصي أو أمر ضروري قبل مباشرة العلاج".

حيااث يفهاام ماان ذلااك أن التشااريا المصااري لاام يتضاامن أي نااص يتعلااق برضااا المااريض، 

في الأعماال الطبياة إلاى القواعاد العاماة فاي قاانون العقوباات،  وبذلك يكون قد أرجا مسألة الرضا

فالطبيب الذي يتدخل في علاج المريض دون رضاه يكون مسؤولا وفقا للقواعد العامة فاي قاانون 

 .  (0)العقوبات

                                                 
(1)

(2)Rouan  

(1)
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 الفرع الثالث: في التشريا الأردني

علاى: "... /ج مان قاانون العقوباات نصات 26/6وبالنسبة للتشريا الأردني أجد أن الماادة 

. يجيز القانون: ج. العمليات الجراحية والعلاجاات الطبياة المنطبقاة علاى أصاول الفان شارط أن 6

تجري برضا العليل أو رضا ممثليا الشرعيين أو في حاالات الضارورة الماساة"، باذلك يكاون قاد 

 نص صراحة على ضرورة شرط الرضا في إجازة العمليات الجراحية أو العلاجات الطبياة وهاذا

ماان الدسااتور الطبااي الأردنااي التااي نصاات علااى أن: "كاال عماال طبااي يجااب أن  6مااا أكدتااا المااادة 

يستهدف مصلحة المريض المطلقاة وأن تكاون لاا ضارورة تبارره وأن ياتم برضااه أو رضاا ولاي 

بشاأن  0977لسانة  63مان قاانون رقام  3/أ/4أمره إن كان قاصرا أو فاقدا لوعياا"، كاذلك الماادة 

وهاو بكامال –. أن يوافاق المتبارع خطياا 3جسم الإنسان حياث نصات علاى: "... الانتفاع بأعضاء

على نقل العضو من جسما وذلك قبل إجراء عملية النقل...". وهذا ما أجاده كاذلك  -إرادتا وأهليتا
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الخاااص بالانتفاااع فااي عيااون المااوتى  0952لساانة  43ماان القااانون رقاام  6/0،6فااي نااص المااادة 

. أن لا يكون لديا سابب للاعتقااد باأن الميات قاد أفهار 0: "...، لأغراض طبية، حيث نصت على

. أن لا يكاون 6في حياتا عادم موافقتاا علاى التصارف فاي عينياا بعاد وفاتاا بالصاورة الماذكورة، 

لاازوج المياات أو زوجتااا أو أحااد ماان أصااولا أو فروعااا أو إخوتااا أو أعمامااا أي اعتااراض علااى 

 0970لسانة  60من قانون الصحة العامة رقام  0/أ/26 التصرف المذكور..."، كما أجد أن المادة

تضمنت شرط الرضا في عملية الإجهاض، حيث نصت على: "أ. يحظار علاى أي طبياب وصاف 

شيء بقصد إجهاض امرأة حامل، وإنما يجوز إجهاض الحامال فاي مستشافى مارخص أو فاي دار 

الحاماال للمااوت أو  للتوليااد مرخصااة إذا كاناات عمليااة الإجهاااض ضاارورية لتلافااي تعااريض حياااة

. أن يسبق ذلك موافقة خطية من الحامال باإجراء العملياة، وفاي 0للمحافظة على صحتها شريطة: 

حااال عاادم مقاادرتها علااى الكتابااة أو عجزهااا عاان النطااق فتؤخااذ هااذه الوثيقااة ماان زوجهااا أو ماان 

المسااؤول عنهااا..." فالتشااريعات السااابقة عاادت رضااا المااريض شاارطا ماان شااروط تبرياار العماال 

 لطبي، وهذا ما لاحظتا من خلال النصوص القانونية المتقدمة.ا

بعااد أن بيناات النصااوص القانونيااة المتعلقااة بمسااألة رضااا المااريض فااي قااانون العقوبااات 

 الأردني، والقوانين النافمة للعمل الطبي في الأردن يتبين لي ما يلي:

قصاده المشارع . إن الرضا شرط أساسي لتدخل الطبيب في معالجة الماريض، وهاو ماا 0

 /ج.26/6الجزائي من المادة 

. إن المشاارع الأردنااي لاام يحاادد شااكلا معينااا للرضااا الصااادر عاان المااريض أو ممثليااا 6

الشاارعيين، فقااد يكااون صااريحا وقااد يكااون ضاامنيا، يسااتفاد ماان واقااا الحالااة وفروفهااا، بشاارط أن 

إلى الطبيب لعلاجاا، يكون سابقا على المداخلات العلاجية، وهذا واضح في حالة ذهاب المريض 

فرضا المريض ضمني في هذه الحالة، وإلا لما ذهب إلى الطبيب،فمجرد ذهابا للطبيب يعد رضا 

مااان جانباااا فاااي العااالاج، كاااذلك الرضاااا الصاااريح يكاااون فاااي العملياااات الجراحياااة حياااث توجاااب 

المعناي المستشفيات على المريض التوقيا خطيا من قبلا أو من يمثلا شرعا قبل إدخالا إلى القسام 

 بالعلاج المطلوب.

. إن رضااا المجنااي عليااا لاايس ماان أسااباب التبرياار بشااكل عااام فااي التشااريعات العقابيااة، 3

وبالتالي لا يعد رضا المجني عليا في الأعمال الطبية مان أساباب التبريار، بال يعاد كماا أوضاحت 

يكااون شاارطا أساساايا ماان شااروط التاادخل الطبااي، بالإضااافة لغيااره ماان الشااروط الأخاارى. بااذلك 

المشرع الأردني قد عد الرضا الصادر من المريض شرطا صريحا لتبريار العمال الطباي كأصال 

 عام. 
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تطلب الفقاا والقضااء شاروطا معيناة فاي رضاا الماريض حتاى يكاون مشاروعا وهاي: أن 

، وأن يكاون حارا، وأن يكون موضوع الرضا مشاروعا وأن يكاون الرضاا صاادرا ممان لاا صافة

 يكون متبصرا، هذا ما سأوضحا في الفروع التالية:

 الفرع الأول: أن يكون موضوع الرضا مشروعا

يقصد بذلك أن لا يكون جسام الإنساان محالا لأي اتفااق إلا إذا كاان بقصاد المحافظاة علاى 

م والآداب العاماة، جسما وتخليصا من الآلام التي يعاني منها، وألا يخالف هاذا العمال النظاام العاا

وحيث إن السلامة ليست حقاا للفارد بال هاي حاق للمجتماا، فإناا لا يعتاد بالرضاا الصاادر إذا كاان 

هدفا المساك بالسلامة البدنية لجسم الإنسان، لكن يعد الرضاا عنصارا أساسايا للتادخل الطباي فاي 

ج( حاين ناص "... /26/6ممارسة المعالجة، هذا ما قصده المشرع الجزائاي الأردناي فاي الماادة )

 .(0)شرط أن تجري برضا العليل أو رضا ممثليا الشرعيين أو في حالات الضرورة الماسة"

ويجب أن ينصب رضا المريض على مباشرة الطبيب لجمياا الأعماال الطبياة المشاروعة 

التي سيقوم بإجرائها على جسده، كما يجب أن ينصرف هذا الرضا إلى قبول النتاائج الناجماة عان 

، وبناااء علااى ذلااك إذا انصااب رضااا المااريض علااى عماال غياار (6)ل الجراحااي علااى الجساادالتاادخ

مشااروع علااى جسااده، يبقااى الفعاال غياار مشااروع بالنساابة لماان قااام بااا، ولا يعتااد بيثاااره، مااثلا أن 

 ينصرف الرضا عن بتر عضو من أعضاء جسم المريض للفرار من الخدمة العسكرية.

 ممن لا صفةالفرع الثاني: أن يكون الرضا صادرا 

الأصاال فااي الرضااا أن يصاادر ماان المااريض نفسااا، لأنااا لا بااد ماان احتاارام إرادتااا، لأنااا 

صاااحب العلاقااة المباشاارة، بشاارط أن يكااون كاماال الأهليااة متمتعااا بالملكااات العقليااة، لكاان إذا كااان 

ي المريض صغيرا أو ناقص الأهلية لا يعتد القانون بإرادتا، وهنا يساتلزم موافقاة الاولي أو الوصا

 .(0)عليا في اتخاذ القرار الطبي

                                                 
(1)

(2)

(1)



 - 037 - 

مان الدساتور  6/ج مان قاانون العقوباات الأردناي، والماادة 26/6كما هو الحال في الماادة 

 .(6)0970لسنة  60من قانون الصحة العامة الأردني رقم  0/أ/26الطبي الأردني، والمادة 

 الفرع الثالث: أن يكون الرضا حرا

 ولكي يكون الرضا حرا يشترط:

 المريض في قبول العمل الطبي أو رفضا.حرية  .أ

كما أسلفنا أن علاقة المريض بالطبيب علاقة تعاقدية، فالمريض عندما يذهب للطبيب مان 

أجل العلاج، هاو وحاده الاذي يملاك حرياة تحدياد ماا تساتوجبا مصالحتا، بالاساتمرار ماا الطبياب 

ل محال الماريض فاي اتخااذ وأخذ العلاج، أو العدول عن ذلك، مان هناا لا يساتطيا الطبياب أن يحا

، والقاانون يارخص للطبياب عالاج (0)القرار الطبي، وهاذا يعاد أسالوبا مان أسااليب الهيمناة الطبياة

 .(6)المرضى إن دعوه لذلك، ولكنا لا يخول لا الحق في علاجهم رغما عنهم

 أن يكون الرضا حرا صادرا عن إرادة سليمة. .ب

ب أن تكون إرادة الماريض ساليمة ولام يعترهاا تعد الإرادة قوام العقد، ففي العقد الطبي يج

أي عيب من عيوب الرضا، كاالإكراه والغابن المقتارن باالتغرير والغلاط. ولقلاة حاالات الغلاط فاي 

مان  043العقد الطبي فإن أكثر ما يشوب رضا المريض هو التغرير والإكراه، وقد عرفت الماادة 

لمتعاقادين الآخار بوساائل احتيالياة قولياة أو القانون المدني الأردناي التغريار هاو "أن يخادع أحاد ا

 فعلية تحملا على الرضا بما لم يكن ليرضى بغيرها".

ففي المجال الطبي قد يلجأ الطبيب إلى الكذب من أجل إرغام المريض على عمل طبي لام 

 يكن يرضى با لو علم بذلك.

و علام بهاا والكذب الطبي قد يكاون لصاالح الماريض، لأن كثيارا مان الحاالات المرضاية لا

المصاب نفسا لأدى ذلك إلى تدهور حالتا الصحية بشكل أكثار ساوءا، لاذلك يلجاأ بعاض الأطاـباء 

 .(3)إلى الكذب على المرضى من أجل تحسن حالتهم الصحية

                                                 
(2)

(1)

(2)

(3)
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كمااا ينبغااي أن يكااون الرضااا قااد صاادر عاان إرادة سااليمة وخاليااا ماان الإكااراه الإيجااابي أو 

كون الإكاراه سالبيا بامتنااع الطبياب عان عالاج الماريض إلا السلبي، وفي المجال الطبي غالبا ما ي

 .(0)بالطريقة التي يراها مناسبة

 الفرع الرابا: أن يكون الرضا متبصرا "مستنيرا"

لدراسااة الرضااا لا بااد ماان التطاارق لمضاامونا والانتقااادات الموجهااة إليااا وحاادود وطبيعااة 

 خلال البنود التالية: المعلومات التي يلتزم الطبيب بإحاطة المريض بها وذلك من

 البند الأول: مضمون الرضا المتبصر

الرضااا المتبصاار يعنااي أن يعاارف المااريض حقيقااة حالتااا الصااحية ماان الطبيااب المعااالج 

والعمل الطبي الماراد اتخااذه وفوائاده ومخااطره بحياث تمكناا هاذه المعلوماات مان القباول بالعمال 

 .(6)الطبي أو رفضا

ار بااين الإقاادام علااى العاالاج أو الامتناااع عنااا وعاادم قبولااا فهااو فااي هااذه الحالااة يملااك الخياا

المخاطرة، ويثور التسادل في هذا الصدد حول تمتا الطبياب بالإباحاة فيماا إذا حصال علاى رضاا 

المريض بإجراء جراحة معينة، وأثنااء قياماا بإجرائهاا اكتشاف أناا بحاجاة إلاى القياام بعمال طباي 

قوم با ويعد عملا مباحاأ كما لاو قاام طبياب باإجراء عملياة لخر يلزما قصد الشفاء بإجرائا، فهل ي

استئصال زائدة دودية لمريض، واكتشف ورماا سارطانيا أثنااء قياماا باستئصاال الزائادة الدودياة، 

فيقوم باستئصال هذا الورم قاصدا من ذلك شفاء الماريض، هناا اساتقر الفقاا والقضااء علاى إباحاة 

ا المريض، واتجاه غايتا لتحقياق الشافاء التاي تتحقاق مان مثل هذا العمل لسابقة حصولا على رض

 .(0)خلال مصلحة جدية للمريض شريطة أن يعلما بعد إتمام الجراحة بما تم إجراده

 البند الثاني: الانتقادات الموجهة إلى الرضا المتبصر

ومن الانتقادات الموجهة كذلك إلى الرضا المتبصر، أن العمل قد جرى على أن الماريض 

با ما يترك للطبيب حرية اختيار وسيلة التشخيص أو العلاج بناء على الثقة التاي تحكام العلاقاة غال

باااين الطبياااب والماااريض، لكااان حساااب مبااادأ الرضاااا المتبصااار يكاااون الحاااق فاااي اختياااار العااالاج 

                                                 
(1)

(2)

(1)
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والتشخيص للمريض وحده، وهذا يانعكس سالبا علاى أداء مهناة الطاب، لأن الأصال أن يبقاى حاق 

 .(6)للطبيب وحدهالتشخيص والعلاج 

ومسألة الرضاا المتبصار للماريض أثاارت مشاكلة عادم معرفاة المرضاى بتفاصايل العمال 

الطبي، مما يؤدي إلى صعوبة تطبيق هذا المبادأ مان الناحياة العملياة، فالمعرفاة العلمياة فاي مجاال 

 الطب من الصعب أن ينقلها الطبيب المعالج إلى مريضا لكاي يشارح لاا تفاصايل حالتاا المرضاية

، فهذا الشرط من الممكن أن تأتي ثماره إذا كان الماريض (3)ويكون على علم كاف بحالتا الصحية

علااى درجااة معينااة ماان العلاام والمعرفااة بالمسااائل الطبيااة، لكاان لا يكااون لااا نتااائج إذا لاام يكاان لاادى 

 المريض أي علم بالمسائل الطبية.

ريض عناادما يعلاام حقيقااة وماان الممكاان أن يااؤدي هااذا الشاارط إلااى نتااائج ساالبية علااى الماا

، لأن هناك بعض الأمراض المزمنة التي لم يتوصل الطب لغاياة الآن (0)مرضا ودرجة خطورتا

من اكتشاف علاج لها، تكون الإصابة بها بداية النهاية لحياة ذلك المريض، فإذا علم المريض بهاا 

الطبيب لعلاجاا لا أن سيكون لذلك لثار سيئة في حالتا المرضية، فالأصل أن يذهب المريض إلى 

 يكون سببا في إساءة حالتا الصحية.

هذا بالإضافة إلى أناا قاد يشاترك فاي عالاج الماريض أكثار مان طبياب ويكاون لكال واحاد 

 منهم تفسيره العلمي الخاص حول مرض معين، وطريقة العلاج اللازمة.

 بها البند الثالث: حدود وطبيعة المعلومات التي يلتزم الطبيب بإحاطة المريض

بعد عرض الانتقادات الموجهة إلى الرضاا المتبصار، وكاان لا باد مان وجاود الرضاا مان 

 قبل المريض، فما هي حدود وطبيعة المعلومات التي يلتزم الطبيب بإحاطة المريض علما بهاأ

 فهرت عدة اتجاهات:

الاتجاه الأول: يضيق من التزامات الطبيب، فلا يشاترط لصاحة رضاا الماريض أن يكاون 

ير الطبيب لا كاملا بشأن حالتا الصحية، فيكفي حسب هذا الاتجاه أن يبصر المريض بحالتاا تبص

الصحية وطبيعة الوسيلة التي يقترحها دون أن يتعرض للمخاطر والمضاعفات أيا كانات طبيعتهاا 

 .(6)أو درجة توقعها

                                                 
(2)s, 1990, p: 77.p.dg.skegg,law ethics and medicine, oxford, clarendon, pres 

(3)

(1)

(2)
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قاا لهاذا الاتجاه الثاني: يوسا هذا الاتجااه مان مساؤولية الطبياب فاي تبصاير الماريض، فوف

الاتجاه يلتزم الطبيب بأن يكشف للمريض عان حالتاا الصاحية بكال دقاة، بحياث يوضاح للماريض 

طرق التشخيص والأخطار الواقعة والمحتملة، حتاى يساتطيا الماريض أن يتخاذ قاراره بنااء علاى 

 .(0)المعطـيات السابقة، إما القبول بالعلاج وإما الرفض

هين السابقين، حيث يتمتا الطبيب بسلطة تقديرياة فاي الاتجاه الثالث: يعد وسطا بين الاتجا

شأن تحديد واختيار المعلومات التي يرى أنها ضرورية لإعلام المريض عنها، ويحكماا فاي ذلاك 

 .(6)معيار الحرص والعناية التي يجب أن يلتزم با في كافة مراحل العلاج

الث هاو الأولاى بالاتبااع، ومن خلال استعراض الاتجاهات السابقة يتبين لي أن الاتجاه الث

لأن الطبيب يتعامل ما شريحة عامة من المجتما فيهم المتعلم وغير المتعلم، لذلك يجاب أن يتارك 

للطبيب حرية كافية في تحديد المعلومات التي يرى أنها ضرورية لإعلام المريض عنهاا، فالعمال 

ماا بعاد العالاج(، لاذلك إذا الطبي يمار بمراحال متعاددة بادءا مان التشاخيص إلاى مرحلاة المتابعاة )

رأى الطبيااب أن المااريض لديااا الاسااتعداد العلمااي والنفسااي لتقباال المعلومااات المتعلقااة بمرضااا 

ومخاطرها، فالا باأك، فالطبياب هاو الاذي يقادر الوضاا حساب حالاة الماريض الصاحية والعلمياة 

 والنفسية.

رضاا الماريض، ومجمل ما تقادم أساتطيا القاول إن هنااك شاروطا لا باد مان توافرهاا فاي 

ليكون الرضا صحيحا وهي أن يكون موضوع الرضا مشروعا، وأن يصدر عمان لاا صافة، وأن 

يكون صادرا عن حرية تامة وإرادة سليمة، بالإضافة لذلك يجاب أن يصادر الرضاا مان الماريض 

بعد إعلاما عن طبيعة مرضا والمخاطر المحتمل وقوعها إذا كان لديا الاستعداد النفسي والعلمي 

كافي لمعرفة طبيعة مرضا، وإن إخلال أي شرط من الشاروط الساابقة فاي الرضاا يجعلاا معيباا ال

 وبالتالي قيام مسؤولية الطبيب.

 

، والعالاج من المعلوم أن العمل الطبي يهدف إلى عالاج المرضاى وتخليصاهم مان للامهام

يمر بمراحل مختلفة بدءا من مرحلة الكشف إلى مرحلة ما بعد العلاج، ولكل من المراحل الساابقة 

                                                 

p.dg.skegg,law ethics and medicine, op.cit, p: 252 (1) 

(2)
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أصولا الفنية الخاصة فيا، يجب على الطبيب اتباعها أثناء مباشارتا للعمال الطباي، حتاى نساتطيا 

 ب التالية:أن نقول إن عملا مبرر، وإلا تترتب عليا مسؤوليتا، هذا ما سأتناولا في المطال

تقتضي دراسة هذه المرحلة معرفة مفهوم التشخيص، ومتى تتحقق مساؤولية الطبياب فاي 

مرحلااة التشااخيصأ بالإضااافة لتطبيقااات قضااائية حااول تقرياار مسااؤولية الطبيااب عاان الخطااأ فااي 

 التشخيص، وذلك من خلال البنود التالية:

 الأول: مفهوم التشخيصالفرع 

تعد مرحلة التشخيص مان أهام وأدق المراحال العلاجياة جميعاا، لأن فيهاا يحااول الطبياب 

تعرف ماهية المرض ودرجة خطورتا، بالإضافة لمعرفة المعلومات السابقة لحالة المريض، مان 

علاج...إلاخ، حيث معرفة حالتا الصحية والعوامل الوراثية، وما يتمتا باا مان حالاة نفساية لتقبال ال

بمعنى أن التشخيص عمل يهدف إلى تعرف وتحديد الأمراض بعد معرفاة أعراضاها، لاذلك يجاب 

على الطبيب لكي يتفادى الوقوع في الخطأ في التشاخيص أن يحايط علماا بجمياا الضامانات التاي 

 .(0)يضعها العلم والفن لإبداء رأي أقرب ما يكون إلى الصواب

عين بكافاة الطارق العلمياة للفحاص كالتحاليال بأنواعهاا، ويجب على الطبيب كذلك أن يسات

والفحص البكتريولوجي، والتصوير بالأشعة إذا تطلب ذلك وكان لازما للتثبت من الحالاة وصاحة 

 .(6)التقدير

الفرع الثاني: تحقق مسؤولية الطبيب عن الخطأ في مرحلة 

 التشخيص

 الحالات التالية: تتحقق مسؤولية الطبيب عند الخطأ في مرحلة التشخيص في

. في حالة عدم توفيف الطبياب لخبراتاا العلمياة والفنياة المكتسابة أثنااء ممارساتا لمهناة 0

الطب في عملية التشخيص، وما تكون للطبيب من مخزون علمي عن جوهر الأمراض وعلاقتهاا 

بجسد الشخص، بالإضافة لشكوى المريض، ومدى تأثير المرض وتأثره بحالة المريض الصاحية 

العامة، كالسن والبنية الجسمية وسوابقا المرضية، والعوامل الوراثية ...إلاخ، جميعهاا تلعاب دورا 

هاما في تشخيص حالة المارض، فاإذا لام يوفاف الطبياب هاذا المخازون العلماي والفناي يكاون قاد 

 .(3)أخطأ وتترتب عليا مسؤوليتا

                                                 
(1)

(2)

(3)
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مهنة الطاب، بحياث لا تادع . إذا كان خطأ الطبيب يشكل جهلا واضحا بالمبادئ الأولية ل6

 .(4)مجالا لاختلاف الأطباء حولها

. عدم استخدام الطبيب للأجهزة والأدوات الطبية والفحوص الأولية اللازمة، كاساتعمال 3

السماعة، أو أجهازة مخططاات القلاب والصاور الشاعاعية، والفحاوص المخبرياة اللازماة إذا كاان 

 .(0)من اللازم استعمالها

بيراء الأخصائيين ذوي الخبارة  -كلما استدعت الحالة المرضية–الطبيب . إذا لم يستعن 4

 .(6)لتشخيص المرض، فهذا يعد إهمالا وتفريطا فيما تفرضا عليا أصول المهنة الطبية

وفي النهاية إنني أرى أنا مان الممكان أن تتادهور حالاة الماريض الصاحية، إلا أن ذلاك لا 

حلة التشخيص، لأنا من الممكان أن يفشال العالاج علاى يعد قرينة قاطعة على خطا الطبيب في مر

الرغم من اتباع الطبيب الأساليب العلمية الطبية الحديثاة، وبالتاالي لا تترتاب علياا مساؤوليتا عان 

خطأ في التشخيص، كماا إنناي أرى أن خطاأ الطبياب فاي التشاخيص اساتنادا إلاى نظرياة طبياة ماا 

لأن كثيارا مان الأعاراض المرضاية قاد تتشاابا  زالت محل خلاف علماي طباي لا مساؤولية علياا،

ويستعصااي معهااا التوصاال إلااى نتااائج صااائبة حتااى مااا أمهاار الأطباااء، وبالمقاباال تقااوم مسااؤولية 

الطبيب في مرحلة التشخيص، إذا كان خطؤه يشكل جهلا واضحا بالمباادئ الأولياة للطاب المتفاق 

ل المهنااة الطبيااة، بالإضااافة لعاادم عليهااا ماان قباال الجميااا وتعااد الحااد الأدنااى الااذي يتفااق مااا أصااو

 استعمالا الوسائل العلمية الحديثة التي يتطلبها تخصصا.

لبيان أصول فن الطب في مرحلة العلاج لا بد من دراسة حرية الطبيب في اختيار العلاج والقيود 

 ليين:الواجب اتباعها من خلال الفرعين التا

 الفرع الأول: الأصل حرية الطبيب في اختيار العلاج

بعد أن يقوم الطبيب بتشخيص المرض ومعرفة طبيعتا وأسبابا، تأتي مرحلة العلاج التاي 

يتمتا الطبيب بها في حرية وصاف واختياار العالاج المناساب، ماا الأخاذ بعاين الاعتباار مصالحة 

 .(0)ة لمهنة الطبالمريض، وما تقتضي القوانين واللوائح المنظم

                                                 
(4)

(1)

 (2)

(1)



 - 043 - 

مان قاانون أخلاقياات مهناة الطاب الفرنساي بقولهاا: "الطبياب  9هذا ما نصت عليا الماادة 

مان القاانون ذاتاا نصات  08حر في وصف العلاج الذي يتناسب ما حالة المريض"، كذلك المادة 

، على: "يجب على الطبيب أن يمتنا عن الفحص والعلاج الذي يترتب عليا مخاطر لا مبرر لهماا

ويجب أن يراعي أن تكون الأخطار التي تترتب على هذا العلاج أقال مان أخطاار المارض نفساا، 

وأن يكون استعمالا مبررا بحالاة الماريض ومصالحتا فاي الشافاء، وإلا عاد الطبياب مساؤولا عان 

 .(6)خطئا"

وهنا يبرز دور الطبيب المعالج سواء أكان طبيبا عاما أم طبيبا مختصا في اختيار أسالوب 

لعاالاج، بااين أن يتجااا بالمعالجااة بالعقاااقير والأدويااة أو أن يقاارر الجراحااة، ويحكاام ذلااك المااريض ا

، هااذا مااا أكدتااا المااادة الثانيااة ماان الدسااتور الطبااي (3)ونااوع الماارض مراعيااا مصاالحة المااريض

الأردنااي بقولهااا: "كاال عماال طبااي يجااب أن يسااتهدف مصاالحة المااريض المطلقااة وأن تكااون لااا 

 ضرورة تبرره".

 فرع الثاني: مراعاة القيود الواجب اتباعهاال

يجب على الطبيب المعالج الالتزام بالأصول العلمياة الساائدة، فلكال مارض أصاول معيناة 

يجااب أن يتبعهااا الطبيااب فااي العاالاج، فمااثلا طبيااب العظااام لا يسااتطيا أن يضااا الجاابس علااى يااد 

اح إجاراء عملياة جراحياة المريض ما لام يتأكاد مان خالال صاور الأشاعة، كاذلك لا يساتطيا الجار

لإزالة أورام سرطانية، ما لام يتأكاد مان خالال الصاور الطبقياة، كاذلك طبياب الباطنياة لا يساتطيا 

إعطاء علاج لمرضى السكري إلا بعد إجراء الفحاوص المخبرياة لهام والتأكاد مان نسابة الساكري 

 في الدم، وهكذا.

ار الطبياب لطريقاة العالاج دون وهذا ماا أكدتاا محكماة مصار الابتدائياة بقولهاا: "إن اختيا

الأخرى، لا يمكن أن يؤدي إلى مسؤوليتا عن طريقاة العالاج التاي اتبعهاا ماا دامات هاذه الطريقاة 

صااحيحة علميااا، ومتبعااة فعاالا فااي عاالاج الماارض، ومسااؤولية الطبيااب عاان خطااأ العاالاج لا تقااوم 

للعاالاج أفااـهر جهاالا  بصاافة مطلقااة علااى نااوع العاالاج الااذي يختاااره، إلا إذا ثباات أنااا فااي اختياااره

 .(0)بأصول العلم والفن الطبي"

                                                 
(2)

(3)

(1)
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 تمهيد وتقسيم:

قسم الخطأ بشكل عام حسب الزاوية التي ينظر إليا منها، فقد قسم من حيث موضوعا 

إلى إلى خطأ مادي وخطأ فني، ومن حيث درجتا إلى خطأ جسيم وخطأ يسير، ومن حيث نوعا 

 .(0)خطأ مدني وخطأ جزائي

بين نوعين من الأعمال الطبية: أعمال  (6)ونحن بصدد دراسة الأخطاء الطبية ميز الفقهاء

فنية وأعمال مادية، وهذه محاولة للتوفيق بين اتجاهات متناقضة حول مسؤولية الأطباء، فهناك 

النظر عن درجة جسامتها اتجاه يتشدد في مسؤولية الأطباء عن الأخطاء التي يرتكبونها بغض 

ونوعها كما هو الحال عند الرومان، واتجاه لخر يرى أن الطبيب لا يجب أن يسأل إلا إذا كان 

 .(3)سيء النية

وفي النهاية وللتوفيق بين الاتجاهات السابقة  لا بد من التفريق بين أنواع الأعمال الطبية، 

فنية(، وأعمال لا تتصل بالأصول الفنية  أعمال تصدر عن الطبيب أثناء مباشرتا لمهنتا )أعمال

لمهنة الطب )أعمال مادية(، وأعمال مختلطة )إشكالية(. لذلك سنقسم هذا الفصل إلى المباحث 

 التالية:

 المبحث الأول: حدود المسؤولية عن الأخطاء الفنية.

 المبحث الثاني: حدود المسؤولية عن الأخطاء المادية.

 لمتصلة بالأخلاقيات الطبية والأخطاء المركبة.المبحث الثالث: الالتزامات ا

لدراسة الخطأ في الأعمال الفنية، لا بد من معرفة مفهوم الأعمال الفنية في العمل الطبي، 

 وما مدى المسؤولية عن الخطأ الفني، هذا ما سأتناولا في المطالب التالية:

                                                 
(1)

(2)

(3)
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يقصد بالخطأ الفني حسب رأي بعض الفقهاء بأنا: "إخلال رجال الفن كالطبيب أو 

 .(0)الصيدلي أو المهندك بالقواعد العلمية والفنية التي تحدد الأصول العامة لمباشرة مهنهم"

لها، فعند الجهل بهذه فمن المعلوم أن لكل مهنة قواعد علمية وفنية تحكمها وتحدد أصو

القواعد أو التطبيق غير الصحيح لها من قبل الأشخاص المزاولين لها يكونون قد ارتكبوا خطأ 

فنيا أو مهنيا، فهذا التعريف جاء شاملا لكثير من المهن، لكن بعض الفقهاء أعطى تعريفا لخر 

مهنة الطب، حيث تكون للأعمال الفنية الطبية بالقول: "هي الأعمال التي تتعلق مباشرة بفن 

 .(0)لصيقة بصفة الطبيب ولا يتصور صدورها من غير طبيب كالتشخيص والعلاج"

 .(6)والخطأ الفني للطبيب يتمثل بالخروج على الأصول الفنية للمهنة ومخالفة قواعـد العلم

أو مخالفة الأصول الفنية التي تلزم كل طبيب بمراعاتها، وتكون لصيقة بصفة الطبيب  

 رك بحيث يستحيل نسبتها إلى غيره.المما

فمتى يوصف خطأ الطبيب بأنا فني يجب أن يكون العمل الذي قام با الطبيب مخالفا 

للأصول المستقرة في علم الطب التي تخضا لقواعد طبية مستقرة تتصل اتصالا مباشرا بالفنون 

 الطبية.

ل العلاجية في ذلك والأمثلة كثيرة: كتشخيص الداء وتحديد الدواء واستخدام الوسائ

كاستخدام السماعة والأشعة والفحص الميكروسكوبي وتحديد العلاج المناسب، وتحديد درجة 

                                                 
(1)

(1)

(2)
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تحمل المريض للمواد الكيميائية التي يحتويها الدواء المقرر لحالتا وبنية المريض وعمره وقوة 

 .(3)مقاومتا

ا حدد الطبيب هذا وقد قضت محكمة باريس بأن الخطأ في التشخيص الذي على أساس

حالة المريض على أنها قرحة في المعدة ما أنها في الحقيقة سرطان، بمثابة خطأ فني يؤدي إلى 

، كذلك نسب خطأ فني إلى أحد أطباء الأشعة عندما قدم تفسيرا فاهر (0)قيام مسؤولية الطبيب

 .(6)الفساد، بينما كان من شأن تكوينا العلمي كمتخصص أن يجنبا مثل هذا الغلط

وقد يصف طبيب دواء لمريض وتسوء حالتا الصحية لحساسية خاصة بجسما لم يتبينها، 

 .(3)أو إذا قام بتجربة علاجية ذات خطورة لم يعرفها الطبيب من قبل

كذلك يعد خطأ فنيا القصور في اختيار العلاج، لهذا حكم بمسؤولية الطبيب بالرغم من 

العلاج دون داع بينما لا يجب أن يتم سوى مرة  لجوئا إلى وسيلة علاج تقليدية، إلا أنا كرر

 .(4)واحدة، كما أنا لم يخطر المريض بضرورة اتخاذ الاحتياطات الضرورية بعد العلاج

ثار جدل فقهي حول المسؤولية عن الخطأ الفني، فمنهم من قال بعدم المسؤولية مطلقا، 

هم من أخذ بالمسؤولية عن الخطأ الفني الجسيم، ومنهم من أخذ بالمسؤولية عن كل خطأ فني، ومن

 هذا ما سأتناولا في الفروع التالية:

                                                 
(3)

(1)T.Civ. Sein, 20 fevr, 1946, D 1946.   
(2)Civ, 3 avril 1939. D.H, 1939. 

 

(3)

(4)T.Civ, Lille, 30 Janv, 1952, D, 1952, somm 35.
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 الفرع الأول: عدم المسؤولية مطلقا عن الخطأ الفني

تشدد أنصار هذا الرأي حول عدم مساءلة الأطباء جزائيا ومدنيا عن الأخطاء التي 

ممارستهم للعمل الطبي، حيث يرون أن الأطباء أحرار فيما يقررونا من علاج  يرتكبونها أثناء

 وما يتبعونا من مذاهب علمية مختلفة، مستندين على المبررات التالية:

. الحصول على الإجازة العلمية مبرر كاف في نظرهم لعدم مساءلتهم لأن الحصول 0

واقتدار دون غيرهم من الناك، لذلك يجب أن على الإجازة العلمية يؤهلهم لممارسة عملهم بكفاءة 

 .(0)يكونوا محلا للثقة من قبل أفراد المجتما

. الطب علم متطور ومتجدد، يعتمد على التشخيص والحدك والاستنتاج، فمن المنطقي 6

أن يخطئ الطبيب، وإذا هدد الأطباء بالمساءلة الجزائية يعني ذلك تقييد لحريتهم في مباشرة 

نعكس ذلك سلبا على المريض، وبالتالي تقل فرصة الشفاء لديا، لذلك يجب أن يمنح العلاج، مما ي

 هؤلاء قدرا كافيا من الحرية في التعامل ما المرضى.

                                                 
(1)
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. حرية المريض في اختيار الطبيب، فالمريض يجب عليا أن يحسن اختيار الطبيب 3

خطأ، يعد هذا الخطأ مترتبا المعالج لا، فإن أخطأ هذا الأخير وأصاب الأول ضرر نتيجة ذلك ال

 .(0)على الأول دون خطأ الثاني

فهذه النظرية لم يكتب لها النجاح، لأن المبررات التي استند إليها القائلون بها قوبلت 

 بالرفض حيث كان ردهم على المبررات كالتالي:

إن الدولة حينما اشترطت لمزاولة مهنة الطب ضرورة الحصول على الإجازة العلمية، 

ن الهدف من ذلك المحافظة على حياة المواطنين عن طريق استبعاد كل شخص غير مؤهل من كا

مزاولة هذه المهنة، علما بأن الإجازة لا تعني أن حاملها معصوم عن الخطأ، فهي لا تعني 

 كفاءتا، فالطبيب قد يهمل بعد حصولا على الإجازة.

مرار، إلا أن هناك قواعد علمية ومن جهة ثانية، وما التسليم أن الطب علم متطور باست

ثابتة في مهنة الطب لا يجوز للطبيب تجاوزها، كعمليات التعقيم، فلا يجوز للطبيب أن يرتكب 

 .(6)أخطاء فيها، وإلا عد مخطئا ويستحق العقاب

أما من جهة أن المريض حر في اختيار طبيبا ليس صحيحا، فهناك حالات كثيرة يفرض 

كما هو الحال إذا أصيب شخص فجأة فيؤتى لا بأقرب طبيب  فيها الطبيب على المريض،

لمعالجتا حتى وإن كان لا حرية في اختيار طبيبا فإنا لا يصح أن يكون لا دور في مسؤولية 

 .(3)الطبيب، وبالنهاية رفضت هذه النظرية سواء في القضاء الفرنسي أو المصري

عليا في اختيار طبيبا أو إلى وفي الأردن لم ينص قانون العقوبات على حرية المجني 

( منا، حيث نص على: "كل 6موافقتا، لكن الدستور الطبي الأردني تعرض إلى ذلك في المادة )

عمل طبي يجب أن يستهدف مصلحة المريض، وأن تكون لا ضرورة تبرره، وأن يتم برضائا، 

 أو رضاء ولي أمره إن كان قاصرا أو فاقدا لوعيا".

ردني لم يتطرق إلى نظرية إعفاء الطبيب من المسؤولية لخطأ أما بالنسبة للقضاء الأ

 .(0)المريض في اختيار طبيبا أو في موافقتا على العلاج

 الفرع الثاني: الاتجاه المقيد للمسؤولية عن الخطأ الفني الجسيم

                                                 
(1)

(2)

(3)

(1)
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يسير اجتهاد القضاء في كل من فرنسا ومصر على الأخذ بالمسؤولية عن الخطأ الفني 

سأتناول اجتهاد القضاء في كل من فرنسا ومصر ثم تقدير هذا الاتجاه في البنود  الجسيم، لذلك

 التالية:

 البند الأول: في القضاء الفرنسي

ويتمثل هذا الاتجاه في اجتهاد القضاء المقارن حيث يسير بعض اجتهاد المحاكم الفرنسية 

حيث يرجا تاريخ مفهوم إلى تقرير المسؤولية عن الخطأ الفني بشرط أن يكون الخطأ جسيما، 

، 08/0/0835نظرية الخطأ الفني الجسيم إلى الحكم الذي صدر من محكمة النقض الفرنسية في 

حيث تتلخص وقائا الدعوى التي صدر بمناسبتها هذا الحكم "إن مريضا استدعى أحد الأطباء 

ف با، وقد لعلاجا فقام الطبيب بفحص المريض الذي كان يشتكي من للام في ذراعا لحدو  نزي

فحصا الطبيب وقرر أن هذه الظاهرة ليست لها لثار سيئة وأن الألم لن يستمر، وترك الطبيب 

المريض على هذه الحالة، ولكن الألم أخذ في الازدياد، مما أدى إلى استدعاء طبيب لخر، فقرر 

ولى وجود غرغرينا، وأنا يلزم الجراحة العاجلة بقطا الذراع، وقد حكمت محكمة الدرجة الأ

  rouenعلى الطبيب بدفا تعويض للمريض، وقد تأيد هذا الحكم في الاستئناف أمام محكمة 

وعندما عرضت الدعوى على محكمة النقض، رفضت الطعن وأخذت بالنتائج التي استخلصها 

 .(0)المحامي العام دوبان

دى إلى وكان قرار المحكمة في هذا الحكم مساءلة الطبيب عن الإهمال الذي وقا منا وأ

ضرورة قطا ذراع المريض، فهذا الأمر يعد بمثابة خطأ جسيم وقا من الطبيب على المريض، 

فتركا بإرادتا وتركا يعاني من للام المرض، وبقيت أحكام القضاء الفرنسي تأخذ بالخطأ الجسيم 

في العمل الفني خلال النصف الأول من القرن العشرين، حيث قضت محكمة السين: "بأن 

يعد مسؤولا عن الضرر الذي أصاب المريض، إذا كان هذا الضرر قد نشأ عنا نتيجة  الطبيب

 .(6)لخطئا الفاحز وعدم احتياطا وجهلا بالأمور التي يجب أن يعرفهـا كل طبيب"

 الاتجاه نحو الابتعاد عن الاجتهاد السابق

ة، ففي هذا وقد تطور موقف القضاء الفرنسي وأخذ يميل نحو الابتعاد عن هذه النظري

م: "إن الطبيب مسؤول عن الأخطاء التي تقا منا أثناء 0942حكم أصدرتا محكمة جرينبول سنة 

ممارستا مهنتا، وكذلك عن الضرر المتسبب عن إهمال وعدم احتياطا في تشخيص الداء 

ووصف الدواء وإجراء العمليات، ولا يلزم لقيام هذه المسؤولية أن يرتكب الطبيب خطأ جسيما، 

                                                 
(1)1, 401, conal. Pro. Gen.dupin.civ, 18 juin, 1935, s1835,  

(2)T.civ Sein 25 fevr, 1929, D1931, 2, 144.  
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يوجد بين نصوص القانون ما يعفي الطبيب من المسؤولية عن الخطأ اليسير متى كان هذا إذ لا 

الخطأ واضحا ولا يقا من الطبيب المعتاد من أوسط رجال هذا الفن، في مثل هذه الظروف 

، كما قضت محكمة النقض بأنا: "ليس من الضروري أن يكون خطأ (0)الخارجية للمدعى عليا"

مسؤولا، ولكن مسؤوليتا تنعقد إذا نسي عند تنفيذ التزاما للة أو قطعة من الجراح جسيما ليكون 

القطن في جسم المريض، وإن التزام الطبيب ببذل عناية يتطلب الحذر العادي، فالطبيب يسأل عن 

 .(6)أخطائا ولو كانت يسيرة"

، إلا أنا يتبين من هذه الأحكام أن القضاء الفرنسي أخذ بداية بنظرية الخطأ الفني الجسيم

بدأ يتراجا تدريجيا عن هذه النظرية، واستقر الآن على عدم اشتراط جسامة الخطأ لانعقاد 

مسؤولية الطبيب عن عملا الفني، إن كل ما يشترط الآن هو أن يكون خطأ الطبيب محققا 

 ومتميزا.

 البند الثاني: في القضاء المصري:

كار نفسها التي تبناها القضاة تأثر القضاء المصري بالقضاء الفرنسي وتبنى الأف

الفرنسيون، فكانت أحكام القضاء المصري في البداية تأخذ بنظرية الخطأ الفني الجسيم، هذا ما 

أخذت با محكمة الاستئناف المختلط فقد "صرحت بعدم كفاية الخطأ اليسير لمسؤولية الطبيب عن 

في تشخيص مرض بعين  خطئا في التشخيص، ففي هذه الدعوى نسب إلى الطبيب أنا أخطأ

غلام، مما أدى إلى فقدها القدرة على الإبصار، فقررت المحكمة بعد أن ميزت بين الخطأ المادي 

لأنا يلزم لمساءلة والخطأ الفني أن الخطأ الذي نسب للطبيب لم يكن إلا يسيرا، ورفضت الدعوى 

الطبيب عن الخطأ الفني أن يكون جسيما، فالطبيب لا يسأل إلا عن جهل فاضح أو تقصير 

، كما قضت محكمة الجيزة بأن مسؤولية الطبيب لها وجهان: "أحدهما يتعلق بصناعتا (3)بين"

فخطأ المهنة لا وهو ما يعبر عنا بخطأ المهنة، وثانيهما ليس متعلقا بذلك، ولا شأن لا بالفن ذاتا، 

 .(0)يسلم با إلا في حالة الخطأ الفاضح وما إليها،..."

وكما اتجا القضاء الفرنسي نحو الميل إلى عدم الأخذ بالأخطاء الطبية الجسيمة كمعيار 

لمساءلة الأطباء عن أخطائهم، أخذ القضاء المصري بذلك، هذا ما نلاحظا من حكم محكمة 

ن الطبيب الذي يخطئ مسؤول عن نتيجة خطئا، بدون تفريق الإسكندرية الكلية، حيث نصت: "إ

                                                 
(1)Trib. Civ. Grenoble 4 nov. 1946.              
(2), J.c.p, 1975, 2, 18046 not charat eldin. paris 19 mars 1971

 

(3)

(1)
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بين الخطأ الهين والجسيم، ولا بين الفنيين وغيرهم، والقول بعدم مساءلة الطبيب في حالة خطأ 

المهنة إلا عن خطئا الجسيم دون اليسير، هذا القول كان مثار اعتراضات لوجود صعوبات في 

نون الذي يرتب مسؤولية المخطئ عن خطئا جاء عاما التمييز بين نوعي الخطأ، ولأن نص القا

غير مقيد، فلم يفرق بين الخطأ الهين والجسيم ولا بين الفنيين وغيرهم، ويسأل الطبيب عن إهمالا 

 .(6)سواء كان خطؤه جسيما أو يسيرا، فلا يتمتا الأطباء باستثناء خاص"

صر، الأخذ بنظرية يتبن لي من خلال استعراض أحكام القضاء في كل من فرنسا وم

الخطأ الفني الجسيم، بحيث لا يسأل الطبيب عن خطئا إلا إذا كان جسيما، بينما الخطأ اليسير لا 

يسأل عنا الطبيب، وبعد ذلك اتجا كل من القضاء الفرنسي والمصري الحديث إلى رفض هذه 

 النظرية الآن، على الرغم من انحياز بعض الجهات الطبية نحوها.

 : تقدير نظرية الخطأ الفني الجسيمالبند الثالث

هذه النظرية كغيرها من النظريات الأخرى، وجدت مؤيدين ومناصرين، كما وجا إليها 

 انتقاد من جهة أخرى، فالذين أيدوا هذه النظرية كانت حججهم كما يلي:

. تقسيم الأعمال الطبية إلى أعمال فنية وأعمال مادية، كان لا أثر في الأخذ بهذه 0

ية، فالقاضي يجب أن يعتد بدرجة خطورة الخطأ أي بكونا جسيما، حتى يتم التمييز بين النظر

 .(0)الخطأ الفني والخطأ العادي

. طبيعة العمل الطبي تقوم على الحدك والاحتمال، لذلك يجب إعطاء الطبيب القدر 6

ءلتا عن كل الكافي من الحرية، حتى يستطيا القيام بواجبا على أكمل وجا، فإذا ما تقرر مسا

خطأ يرتكبا، سوف يؤدي ذلك إلى إحباطا وقتل روح الإبداع لديا، مما ينعكس سلبا على 

 .(6)المرض

فالتخمين والحدك في الأعمال الطبية موجود على الرغم من تقدم الأجهزة الطبية 

فها، ودقتها، فهناك بعض الأعمال تتعلق بمسائل إنسانية نفسية لا يستطيا الجهاز برمجتها واكتشا

من هنا يرى أنصار هذه النظرية ترك مجال واسا من الحرية للأطباء لممارسة عملهم فيا دون 

 تعقيد.

                                                 
(2)

(1)

(2)
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. هناك الكثير من الأعمال الطبية ذات خلاف بين الأطباء أنفسهم، فقد يرى البعض 3

صحة هذا العمل ويرى البعض العكس، ويرون أن مساءلة الأطباء عن الأخطاء اليسيرة يوقا 

ي في متاهة هو في غنى عنها، لذلك يجب عليا مساءلة الأطباء عن الأخطاء الجسيمة القاض

 .(3)الواضحة لديا، لأن الأمور البسيطة بحاجة إلى فنيين متخصصين للبت فيها

وبالمقابل رد الرافضون لهذه النظرية بالرد نفسا الذي قال با الرافضون لعدم مساءلة 

سباب التي أدت إلى رفضها هو عدم وجود سند قانوني لها لا الأطباء مطلقا، وكان من أقوى الأ

في ترتيب المسؤولية الجزائية –في نصا ولا في روحا، فالنصوص القانونية جاءت عامة 

فلم تفرق بين النوعين السابقين، ولم تشترط درجة أشد بالنسبة للخطأ الفني لترتيب  -والمدنية

 .(0)مسؤولية الطبيب

هذه النظرية تبنى الفقا الحديث وجهة جديدة تقضي بمساءلة  وأمام هذا القصور في

 الطبيب عن كل خطأ يرتكبا عاديا أو فنيا، جسيما أو يسيرا، هذا ما سأتناولا في الفرع اللاحق.

 الفرع الثالث: الاتجاه المؤيد للمسؤولية عن كل خطأ فني

لعامة فيما يتعلق هذا الاتجاه عد الأطباء كغيرهم من رجال الفن، يخضعون للقواعد ا

بالمسؤولية غير القصدية، لأن النصوص القانونية جاءت عامة تطبق على أصحاب المهن الفنية 

 .(6)وغيرهم

 * مؤيدات الأخذ بهذا الاتجاه

. كان من مبررات الأخذ بنظرية الخطأ الفني الجسيم، هو عدم إقحام القضاة في الدخول 0

، فهذا أمر مغلوط، لأن (3)لى خبراء فنيين من المهنة نفسهابمتاهات المسائل البسيطة لأنها تحتاج إ

القضاة عندما يتعذر عليهم البت برأي في مسألة فنية، فإنهم يلجؤون إلى أهل الخبرة ليسترشدوا 

برأيهم، فهذا الأمر لا يدخلهم في متاهات مما يترتب على ذلك مساءلة الأطباء عن كافة الأخطاء 

 يسيرة أم جسيمة.التي يرتكبونها سواء كانت 

. إن مسايرة التقدم العلمي، وحرية الأطباء في الأخذ بالنظريات العلمية الحديثة مكفولة، 6

فمسؤولية الطبيب لا تقوم إلا إذا ثبت خطأ الطبيب بصفة يقينية قاطعة، وهذا الأمر لا يتحقق إلا 

                                                 
(3)

(1)

(2)

(3)
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ظر عن نوعا )مادي أو إذا خالف الطبيب أحد المبادئ أو الأصول الثابتة في علم الطب بغض الن

 .(0)فني(، ودرجة جسامتا )يسيرا أو جسيما(

ولا يثبت الخطأ بحق الطبيب الذي يفضل أسلوبا علميا في العلاج على لخر، حتى وإن 

 .(6)كان الأسلوب الذي فضلا ليس هو الأسلوب الغالب، طالما أنا استند إلى أسس علمية واضحة

خطاء التي يرتكبونها لا تؤثر في مسايرة التقدم فحرية الأطباء مصونة فمحاسبتهم عن الأ

العلمي ومواكبة النظريات العلمية، بل على العكس تجعلهم أكثر حيطة وحذرا أثناء ممارستهم 

 لأعمالهم الطبية.

 الفرع الرابا: رأي الباحث

أن  -وفي تقديري-بعد استعراض الآراء السابقة التي نادى بها فقهاء القانون يتبين لي 

 رية التي تنادي بإعفاء الأطباء من كل مسؤولية ليس هناك مبرر للأخذ بها للأسباب التالية:النظ

. الترخيص القانوني بالحصول على المؤهل العلمي يعفي الطبيب من المسؤولية لأن 0

الطبيب من الممكن ألا يزاول المهنة إلا بعد فترة طويلة من حصولا على الشهادة، وخاصة في 

تزايد على التوفيف من قبل الأطباء، بالإضافة لذلك كثرة الخريجين من مختلف فل الطلب الم

الجامعات في العالم وليس جميا خريجي هذه الجامعات بالكفاءة العلمية نفسها، لذلك الحصول 

 على المؤهل العلمي لا يعفي الطبيب من المسؤولية إذا أخطأ.

ية لمزاولة المهنة دون أن يؤثر ذلك في . إنني ما إعطاء الأطباء القدر الكافي من الحر6

المرضى، فليس كل طبيب يعطى مثل هذه الحرية، لأن هناك بعض الأطباء يسيؤون استخدام هذه 

 الحرية، فيجعلون من أجساد المرضى حقل تجارب، وهذا يتنافى ما الشريعة والقانون.

علاقة بين المريض . ليس دائما المريض حر في اختيار طبيبا، وهذا الأمر يصلح في ال3

وأطباء العيادات الخاصة، وليس بين المريض وطبيب المستشفى الحكومي، لأن المريض عندما 

يذهب إلى المستشفى يكون هما تقديم الخدمة العلاجية لا، بغض النظر عن الطبيب المعالج، فهو 

المخطئ، محل ثقة من كافة الناك، حتى وإن كان ذلك فليس للمريض دور في مساءلة الطبيب 

 فالمخطئ يجب أن يحاسب وفقا للقوانين والأنظمة المعمول بها.

                                                 
(1)

(2)
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وبالنسبة للرأي الذي يرى وجوب مساءلة الطبيب عن الأخطاء الفنية الجسيمة، إنني أرى 

أن التمييز بين الأخطاء اليسيرة والأخطاء الجسيمة للطبيب ليست ضرورية، لأن خطأ الطبيب 

ماية الجزائية في الأخطاء الطبية ليس كمحل الحماية الجزائية ليس كخطأ المهندك، لأن محل الح

في باقي المهن الأخرى، فالجسم لا يقدر بثمن، كما أن أي خطأ سواءا كان يسيرا أم جسيما يرتب 

 لثار ضارة بجسم الإنسان.

وفي النهاية إنني أرجح الاتجاه الذي يرى مساءلة الطبيب جزائيا عن أي خطأ يرتكبا، 

يسيرا أم جسيما، إذا ثبت الخطأ بشكل يقيني قاطا، ولا يكون ذلك إلا في حالة مخالفة  سواء أكان

 أحد المبادئ أو الأصول الثابتة في علم الطب.

ما الأخذ بعين الاعتبار الاستثناءات )كحالة الضرورة والقوة القاهرة( وأية مشاكل فنية 

 لإثم عنها.عارضة لا طاقة لمباشر النشاط الفني القدرة على تحمل ا

فالقاضي يستطيا التغلب على المشاكل التي تعد من صميم المبادئ العلمية الفنية لمهنة 

 الطب، عن طريق الاستعانة بخبراء من المهنة نفسها.

*كما أن خطأ الطبيب ليس كخطأ أي مهني لخر، لما يرتبا من أضرار مادية ومعنوية 

ة الجماعة التي تبنى على مصلحة الأفراد على جسم الإنسان، لذلك يجب المحافظة على مصلح

 في المجتما.

*وإذا سلمنا بوجود أخطاء يسيرة وأخطاء جسيمة، فما هو ضابط التمييز بينهماأ حتى 

نستطيا القول هذا خطأ يسير، وهذا خطأ جسيمأ فكل الأعمال الطبية متداخلة ومترابطة منذ 

مريض، فإذا ثبت خطأ الطبيب بشكل مرحلة التشخيص حتى مرحلة ما بعد العلاج ومتابعة ال

 يقيني قاطا لا يحتمل النقاش ترتبت مساءلة الطبيب بغض النظر عن درجة الخطأ.
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بعد دراسة الخطأ الطبي الفني لا بد من معرفة الخطأ الطبي المادي، حتى أستطيا التمييز 

ي معرفة معيار الخطأ المادي وضوابطا، هذا ما سأتناولا في المطالب بينهما، وهذا يتطلب من

 التالية:

تباينت التعريفات التي وضعها الفقا حول مفهوم الخطأ المادي، فمنهم من قال إن: 

مكن أن يصدرا "الخطأ الذي لا صلة لا بالأصول الفنية للمهنة، كالإهمال وعدم الاحتراز اللذين ي

، أو "الخطأ الذي (6)، أو "هو ما يصدر من الطبيب كغيره من الناك كافة"(0)عن أي شخص"

، أو "هو الخطأ الخارج عن (3)ينسب للطبيب باعتباره شخصا عاديا ولا شأن لا بالصفة الطبية"

العامة التي  نطاق المهنة أو الوفيفة أو الحرفة، ويرجا ذلك إلى الإخلال بواجبات الحيطة والحذر

يلتزم بها كافة الناك، ومنهم رجال الفن في مهنتهم باعتبارهم يلتزمون بهذه الواجبات العامة قبل 

 .(4)أن يلتزموا بالقواعد العلمية والفنية"

هذا وقد حددت بعض أحكام القضاء المصري الخطأ العادي بأنا: "الخطأ الخارج عن 

زاول مهنتا، دون أن يتعلق بهذه المهنة أو بعبارة مهنة الطب، أي الذي يقا من الطبيب وهو ي

 .(5)أخرى: الخطأ الذي لا يتعلق بمهنة الطب بالرغم من وقوعا من الطبيب أثناء مزاولتها"

ومن الأمثلة على الأخطاء المادية، ذلك الطبيب الذي يجرح المريض في العضو السليم 

ينبغي على منضدة العمليات أو بدلا من العضو المريض، أو الذي لا يثبت المريض كمن 

، والطبيب الذي (0)الفحص، أو الذي لم يتأكد من محتوى الزجاجة الذي يستعملا في حقن المريض

يحرر تذكرة الدواء )الروشيتة( بطريقة غير مقروءة مما أدى إلى وقوع الصيدلي في خطأ 

                                                 
(1)
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ذكرة الدواء دون شرح ، أو أن يقوم الطبيب بتسليم المريض ت(6)وتسبب في وقوع حادثة للمريض

، أو أن يهمل الجراح (3)كاف، وترتب على ذلك أن تناول المريض عدة أقراص لم تكن للعلاج

، أو أن ينسى في جسم المريض للة من الآلات (4)الفحص المسبق لمن تجرى لا عملية جراحية

الأيمن بدلا  الجراحية، أو أن يقوم بعملية جراحية وهو سكران، أو أن يجري العملية عند الفخذ

 .(5)من الأيسر المصاب

عند دراسة التعريفات السابقة يتبين لي أن هناك عوامل مشتركة بينها، فمن بين هذه 

العوامل عدم تعلق العمل بالأصول الفنية والعلمية لمهنة الطب، حيث تم إخراج الأصول العلمية 

لأن هناك معطيات علمية وفنية يجب أن يلتزم بها الطبيب أثناء أدائا والفنية من هذه الأخطاء، 

لعملا الطبي، فلكل مرحلة من مراحل العمل الطبي معطيات خاصة با، ففي مرحلة التشخيص 

مثلا يلتزم الطبيب بأن يستخدم كافة الوسائل الفنية المتاحة لا لتشخيص المرض، كفحص الأشعة 

حاليل الطبية بأنواعها، وهذا الأمر يتفق ما تقنين لداب مهنة والفحوص الميكروسكوبية، والت

الطب في كثير من دول العالم، وكذلك في مراحل العمل الطبي الأخرى كوصف العلاج ومتابعة 

 المريض... إلخ.

ومن العوامل المشتركة في التعريفات السابقة أيضا إخلال الطبيب بواجبات الحيطة 

دنيا في مزاولة مهنة الطب لو انحدر عنها الطبيب عد ذلك إغفال والحذر لأن هناك وجود حدود 

 أكيد لواجبات مهنتا.

وفي الأمثلة السابقة أرى أن الطبيب الذي يجرح المريض في العضو السليم بدلا من 

العضو المصاب يكون قد ارتكب خطأ ماديا، لأن من بديهيات العمل الطبي الاستيثاق من موضا 

حية وهذا الإجراء ليس بحاجة إلى ناحية فنية، لأنا قبل البدء في إجراء إجراء العملية الجرا

العملية الجراحية يجب أن يشخص المرض وتتم للمريض فحوص مخبرية أو شعاعية ثم تأتي 

مرحلة البدء في تنفيذ العلاج، فخطأ الطبيب هنا لم يتعلق بالأصول العلمية والفنية للعمل الطبي، 

اجبات الحيطة والحذر الملقاة على عاتقا سببا لخطئا، كذلك الحال عند إنما جعل من إخلالا لو

الطبيب الذي ينسى في جسم المريض أداة من أدوات الجراحة، فليس مبررا التذرع بكثرة 

الأدوات الجراحية المستخدمة أثناء العمليات الجراحية، لأن المنطق يقتضي من الطبيب الذي 

لية أن يضعها بجانبا بعد إتمام عملا منها، فنسيان أداة أو قطعة يستعمل أداة جراحية أثناء العم

                                                 
(2)Angers, 11 Avril 1946, J.C.P, 1946, 11, 3163.  
(3)Montpellier, 8 Janv, 1952, G.P, 1952, 1, Tables V. medecine no 22. 
(4)Paris 5 Janv, 1945, D 1945, 242.
(5)
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شاش أو قطن في جوف المريض يعد من صلب الإخلال بواجبات الحيطة والحذر المفروضة 

على الأطباء لأن عمل الطبيب ليس كعمل أي مهني لخر فمحل الحماية الجزائية لكل منهما 

للة صماء، فالأضرار الناجمة عن الأخطاء مختلف، فالطبيب يتعامل ما جسم بشري لا ما 

الطبية قد يتسبب عنها الوفاة أو العاهة الدائمة للمريض وهي مختلفة عن الأضرار الناجمة عن 

عمل أي مهني لخر، لذلك ينبغي على الطبيب أن يتوخى العناية اللازمة ويضا الحيطة والحذر 

 نصب عينيا عند مزاولتا لعملا الطبي. 

 يتبين لي أنا لكي نكون أمام خطأ مادي يجب أن تتوافر الشروط التالية: من كل ما تقدم

 . عدم تعلق الخطأ بالأصول العلمية والفنية للمهنة.0

 . رجوع الخطأ إلى الإخلال بواجبات الحيطة والحذر.6

وهذان الشرطان يتطابقان ما عناصر الخطأ الطبي بشكل عام، وهما خروج الطبيب عن 

الفنية، كذلك الإخلال بواجبات الحيطة والحذر، وبذلك تكون جميا الأخطاء الأصول العلمية و

التي يرتكبها الأطباء أخطاء مادية يترتب على ذلك مساءلتهم عنها بجميا درجاتها، إذ يسألوا 

، من هنا أرى أن نخرج من هذه الأخطاء (0)عنها كما هو الشأن بالنسبة للأشخاص العاديين

الفنية )الأعمال الطبية التي ما زالت محل خلاف بين الأطباء المزاولين واعتبارها من الأخطاء 

 لهذه المهنة(، وبذلك يندرج تحتها الأخطاء التي يرتكبها الأطباء أثناء التشخيص والعلاج.

فالأصل أن أخطاء الأطباء مادية إلا ما خرج منها بأن كان محل خلاف بين الأطباء 

 المزاولين لهذه المهنة.

                                                 
(1)

Demolombe Cours de code napoleonien, Paris, 1982, T.31, P 473.  
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هناك التزامات قانونية تترتب على الطبيب منها التزامات تتصل بالواجبات الإنسانية 

والأخلاقية المتعلقة بمهنة الطب، فإذا أخل الطبيب بمثل هذه الالتزامات هل يعد إخلالا خطأ ماديا 

 هذا السؤال لا بد من تقسيم هذا المبحث إلى المطالب التالية: أم فنياأ فللإجابة على

لم تخل الممارسات الطبية من مستلزمات معنوية عبر عنها قسم أبوقراط الطبي وكافة 

ور الطبي الأردني على: قوانين الآداب أو الأخلاق الطبية، حيث نصت المادة الأولى من الدست

"إن مهنة الطب مهنة إنسانية وأخلاقية وعلمية قديمة قدم الإنسان أكسبتها الحقب الطويلة تقاليد 

ومواصفات تحتم على من يمارسها أن يحترم الشخصية الإنسانية في جميا الظروف والأحوال 

أرواح الناك  وأن يكون قدوة حسنة في سلوكا ومعاملتا مستقيما في عملا، محافظا على

وأعراضهم، رحيما بهم وباذلا جهده في خدمتهم، وتقوم المسؤولية الطبية بين الطبيب والمريض 

 على بذل العناية وعدم الإهمال وليس الشفاء".

على:  0974( لسنة 034( من قرار وزير الصحة المصري رقم )5كذلك نصت المادة )

اتا وأن يحافظ على كرامتا وكرامة المهنة"، "الطبيب أن يراعي الدقة والأمانة في جميا تصرف

( من نفس القرار على: "أن يبذل الطبيب كل ما في وسعا نحو مرضاه، 04كذلك نصت المادة )

وأن يعمل على تخفيف الألم وأن تكون معاملتا لهم مشبعة باللطف والحنان، وأن يسوي بينهم في 

 جتماعي أو شعوره الشخصي نحوهم".الرعاية ولا يميز بينهم بسبب مركزهم الأدبي أو الا

هذه النصوص بينت أن الأصل هو احترام كرامة الإنسان وكرامة المهنة، وعدم رفض 

 تقديم الرعاية لمن يطلبها.

وهناك بعض الالتزامات الطبية التي تستحق البحث وهي تبصير المريض والتزام 

هل يعد الإخلال بهذه الالتزامات الطبيب بمتابعة علاج المريض، والتزام الطبيب بسر المهنة، ف

 من الأعمال الطبية الفنية أم الماديةأ

يقا على الطبيب الذي بدأ في علاج مريض معين أن يستمر في علاجا ما دام يدخل في 

ات الطبية في فرنسا إلى من قانون الأخلاقي 39حدود مؤهلاتا الوفيفية، هذا ما تضمنتا المادة 

أنا: "إذا كان بإمكان الطبيب أن يتخلص من مهنتا فذلك بشرط أن لا يضر بفعلا المريض، وأن 

يضمن أن الأخير سيتم علاجا وأن يقدم المعلومات المفيدة لهذا الغرض، وأنا أيا كانت الظروف 

 يجب ضمان استمرار علاج المريض والعناية با".
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 0974( لسنة 034من قرار وزير الصحة المصري رقم ) 08كذلك أجد أن المادة 

كما يجب عليا )الطبيب( ألا يتنحى عن معالجتا إلا إذا عهد بالمريض إلى "…نصت على: 

 طبيب لخر".

ومن المفيد هنا التمييز بين هذا الالتزام وحالة الطبيب الذي يرفض بداية العناية بمريض، 

ناع عن منح عنايتا لبعض المرضى، هذا ما تضمنتا المادة لأنا من حيث المبدأ يحق للطبيب الامت

/ج،د من الدستور الطبي الأردني: "ج. فيما عدا حالات الطوارئ والإسعاف للطبيب الحق في 03

رفض المعالجة لأسباب مهنية أو شخصية، د. يمكن للطبيب أن يمتنا عن معالجة مريضا بشرط: 

 يقدم المعلومات اللازمة لمواصلة العلاج".. أن 6. أن لا يضر ذلك بمصلحة المريض. 0

 0974لسنة  034من قرار وزير الصحة المصري رقم  05والمادة السابقة تقابلها المادة 

التي تنص على: "يجوز للطبيب أن يعتذر عن معالجة أي مرض منذ البداية لأسباب شخصية أو 

العام الاعتذار، كما لا يجوز تتعلق بالمهنة، أما في الحالات المستعجلة فلا يجوز للممارك 

للطبيب الأخصائي رفض معالجة مريض إذا استدعاه لذلك الممارك العام ولم يتيسر وجود 

 أخصائي غيره".

أما إذا قبل الطبيب علاج مريض، وبدأ في ذلك العلاج فيلزم ذلك عدم الامتناع عن 

قد أضر بالمريض ويصبح معالجتا قبل تمام العلاج لأنا إذا امتنا عن متابعة العلاج يكون 

مسؤولا عن الضرر الذي يصيب المريض، هذا ما قضت با محكمة مرسيليا، بأن "الطبيب الذي 

شرع في علاج مريض ثم تركا دون أن يكفل لا استمرار العناية الطبية من زميل لخر يكون 

هي التي  مسؤولا عن الضرر الذي وقا بسبب ذلك، إلا إذا أثبت أن إحدى حالات القوة القاهرة

 .(0)منعتا من ذلك

وإذا ما اضطر الطبيب لعدم متابعة العلاج يترتب عليا أن يدلي للطبيب الذي يحل محلا 

 02بالمعلومات التي يعتقد أنها لازمة لاستمرار العلاج إذا طلب منا ذلك، هذا ما تضمنتا المادة 

 .0974لسنة  034من القرار المصري رقم 

كثيرا ما يصاب المرضى بأمراض يكتمونها عن أقرب الناك إليهم، لكنهم يفشونها إلى 

الأطباء، فالطبيب يطلا على أسرار قد لا يطلا عليها غيره بحكم وفيفتا، لذلك عد من صلب 

بي مهنة الطب أن يلتزم الطبيب بالمحافظة على سرية المعلومات الخاصة بمرضاه، وهو التزام أد

ومهني لأن إفشاء الأسرار يؤذي الحياء العام، ويضر بالمصلحة العامة، ويمكن أن يؤدي إلى 

                                                 
(1)Civ, Mereseille, 10 fevr, 1938, 5, 1938, 2, 22.  



 - 020 - 

امتناع الأفراد عن اللجوء إلى الأطباء خشية كشف سرهم، فيؤدي في النهاية إلى الاضطراب 

 .(0)الاجتماعي

 وقد جرم قانون العقوبات في كثير من الدول إفشاء سر المهنة، ومنذ القدم أجد أن

 .(6)الرومان كانوا يعاقبون من يفشون أسرار مهنتهم بالسجن والإلقـاء للوحوش

من قانون العقوبات المصري جرمت إفشاء السر الطبي بقولها:  300وأجد أن المادة 

"كل من كان من الأطباء أو الجراحين أو الصيادلة أو القوابل أو غيرهم مودعا إليا بمقتضى 

ادتمن عليا فأفشاه في غير الأحوال التي يلزما القانون فيها  صناعتا أو وفيفتا سر خصوصي

 بتبليغ ذلك يعاقب بالحبس مدة لا تزيد على ستة شهور أو بغرامة لا تتجاوز خمسمائة جنيا".

من قانون العقوبات الأردني نصت على:  355وفي التشريا الأردني أجد أن المادة  

. حصل بحكم وفيفتا أو مركزه 0كل من:  "يعاقب بالحبس مدة لا تزيد على ثلا  سنوات

الرسمي على أسرار رسمية وأباح هذه الأسرار لمن ليس لا صلاحية الاطلاع عليها أو إلى من 

. كان يقوم بوفيفة رسمية أو خدمة 6لا تتطلب طبيعة وفيفتا ذلك الاطلاع وفقا للمصلحة العامة. 

ات أو نماذج أو نسخ منها دون أن حكومية واستبقى بحيازتا وثائق سرية أو رسوم أو مخطط

. كان بحكم وفيفتا على علم 3يكون لا حق الاحتفاف بها أو دون أن تقتضي ذلك طبيعة وفيفتا. 

 بسر وأفشاه دون سبب مشروع".

-66كذلك أجد أن الفصل الرابا من الدستور الطبي تحد  عن سر المهنة في المواد من  

والحالات التي يجوز فيها إفشاء سر المهنة، حيث وأوضح ما يدخل في نطاق السر الطبي  64

ما يدخل في نطاق السر الطبي كل ما يطلا عليا الطبيب من أحوال مريضا  66بينت المادة 

الصحية والاجتماعية وما قد يراه ويسمعا أو يفهما من مريضا أثناء اتصالا المهني با من أموره 

لى الطبيب ألا يفشي بدون موافقة مريضا نصت: "ع 63وأمور غيره"، بينما أجد أن المادة 

معلومات حصل عليها أثناء علاقتا المهنية إلا في الأحوال التي يتطلبها القانون ولا يشترط في 

بينت الحالات التي يجوز فيها إفشاء سر  34السر أن ينبا المريض طبيبا للحفاف عليها"، والمادة 

ن مرضا أو مستقبلا. ب. للوصي أو الولي فيما المهنة وهي: "أ. للمريض نفسا لما يتعلق با م

يتعلق بسر مريض قاصر أو غير مدرك. ج. لذوي المريض إذا عرف أن لهذا الإفشاء فائدة في 

المعالجة وكانت حالة المريض لا تساعده على إدراك ذلك. د. أثناء خبرة طبية قضائية أو طبابة 

                                                 
(1)

(2)
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لمجتما الصحي. و. يمكن للطبيب أثناء شرعية. هـ. عندما تقتضي الضرورة حفافا على أمن ا

تأديتا شهادتا كخبير طبي أن يذكر سوابق المريض المفحوص المرضية إذا حصل على طلب 

خطي من قبل القضاء يسمح لا بذلك. ز. في الحالات التي يحددها القانون مثل حالات العدوى 

في الصحة العامة. ح.  والتبليغ عن الوفيات والولادات وبعض الأمراض الصناعية التي تؤثر

 لأغراض علمية وللبحو  الطبية دون ذكر الأسماء والصور المعرفة...".

فإذا أفشى الطبيب السر الطبي من غير هذه الحالات المنصوص عليها يعد مخطئا 

 وتترتب عليا المسؤولية.

ا لم لكن المهم من معرفة الالتزامات المتصلة بالأخلاقيات الطبية، هو الخروج عليها فإذ

يقم الطبيب بتبصير المريض كذلك إذا امتنا الطبيب عن متابعة علاج المريض، أو إذا أفشى 

السر الطبي في غير الحالات المنصوص عليها فإنا يكون قد ارتكب خطأ لكن ما نوع هذا الخطأأ 

هل هو خطأ مادي أم خطأ فنيأ إنني أرى وحسب ما توصلت إليا من أن الأخطاء الفنية هي 

اء التي ما زالت محل خلاف بين الأطباء المزاولين لهذه المهنة، فلا يعقل أن يختلف الأخط

طبيبان على قضية تبصير المريض أو قضية متابعة العلاج أو قضية السر الطبي، فهم ملزمون 

بعدم الخروج عليها بمقتضى المبادئ القانونية العامة، حتى ولو لم توجد نصوص قانونية خاصة، 

الأخطاء تخرج من هذه الدائرة لتدخل في دائرة الأخطاء المادية، وبذلك تعد جميعها فجميا هذه 

أخطاء مادية يسأل الطبيب عنها بغض النظر عن درجة جسامتها كما هو بالنسبة للشخص 

 العادي.

ي كثير من الأحيان، من الممكن أن تكون التفرقة بين الخطأ المادي والخطأ الفني يسيرة ف

فالطبيب الذي أجرى عملية جراحية وهو في حالة سكر أو كون يده اليمين مصابة بعجز عن 

الحركة أو وهو مشغول بأمور مهمة تملك عليا رشده، لا شك أنا يرتكب خطأ ماديا ولا صعوبة 

نيا، كذلك إذا أخطأ الطبيب في مرحلة التشخيص، أو في وصف دواء، فيكون قد ارتكب خطأ ف

لكن تثور إشكالية عندما يشترك الخطين المادي والفني معا، كما هو الحال في الأمر بنقل مريض 

، لكنا في الحقيقة (0)إلى مستشفى لخر في الوقت المناسب، فقد عدتا إحدى المحاكم خطأ عاديا

ريض يحتاج إلى تقرير طبي، وهذا التقرير يعد من صميم العمل الفني من حيث معرفة حالة الم

                                                 
(1)T.Civ, Nancy, 19 Janv 1928, G.P, 1928, 1, 410.  
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الطبية، ولو بقي المريض دون نقل سوف يتعرض لمخاطر، كذلك عملية النقل بذاتها قد تعرضا 

 .(6)لمخاطر أيضا

كذلك ترك قطعة قطن أو للة جراحية في جسم المريض أثناء العملية الجراحية عدها 

ن أن البعض من قبيل الأخطاء المادية لكن السرعة في إجراء بعض العمليات الجراحية من الممك

 .(0)تجعل منا خطئا فنيا باعتباره حادثا جراحيا

والصعوبة تثور في مثل هذه الحالات في إدراج أو تصنيف مثل هذه الأعمال، هل تندرج 

 ضمن الأخطاء المادية أم ضمن الأخطاء الفنيةأ

إلى القول: "التمييز في مثل هذه الحالة لن يخلو من التحكم لأن  (6)هذا ما دفا البعض

ما ينسب إلى الطبيب من أخطاء تتضمن بالضرورة ناحية فنية، حيث تتصل بأعمال لا  غالبية

 يمكن فصلها عن تخصصا الفني والمهني، وإن كل خطأ يصدر عن الطبيب يكون خطأ فنيا.

لكنني أرى في تقديري أن مصلحة المريض في الأعمال الطبية فوق كل اعتبار فإذا 

فإن ذلك سيقودنا إلى التخفيف من مسؤولية الطبيب حسب اعتبرنا أن مثل هذه الأخطاء فنية 

جسامة الخطأ، لكن إذا اعتبرناها أخطاء مادية ستحقق مصلحة المريض بمساءلة الطبيب عن هذه 

الأخطاء وكافة الأضرار التي أصابت الأول، لأن خطأ الطبيب ليس كخطأ أصحاب المهن 

ة ليس كمحل الحماية الجزائية في باقي المهن الأخرى، ومحل الحماية الجزائية في الأخطاء الطبي

 الأخرى، من كل ذلك أرى أن مثل هذه الأخطاء تندرج ضمن الأخطاء المادية.

                                                 
(2)

(1)

(2)
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 تمهيد وتقسيم:

سبق لي أن أوضحت أنا لا يجوز التفرقة بين درجات الخطأ لتقرير مبدأ مسؤولية 

لطبيب عن خطئا، إلا أن للتمييز فائدة أكيدة في مجال تحديد معيار الخطأ، فمن الضروري تقدير ا

سلوك الطبيب لمعرفة إذا كان هناك خطأ يسأل عنا، أم مجرد غلط عادي يقا فيا أي طبيب لخر، 

 فلا يسأل عنا، هذه هي مشكلة معيار الخطأ الطبي.

ار بذل العناية اللازمة ومعيار بذل العناية لذلك لحل هذه المشكلة لا بد من دراسة معي

الممكنة ومن ثم محددات الالتزام ببذل العناية اللازمة في إطار ذاتية الخطأ الطبي، من خلال 

 المباحث الثلاثة التالية: 

 المبحث الأول: معيار بذل العناية اللازمة.

 المبحث الثاني: معيار بذل العناية الممكنة.

 دات الالتزام ببذل العناية اللازمة في إطار ذاتية الخطأ الطبي.المبحث الثالث: محد
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، (0)يكاد يجما الفقا على أن التزام الطبيب في مواجهة المريض هو التزام ببذل عناية

ا عليا أن يبذل واستثناء من ذلك يكون التزاما تحقيق نتيجة، فلا يلتزم الطبيب بشفاء المريض إنم

في سبيل ذلك عنايتا وحرصا، لأن هذه النتيجة وهي الشفاء من الأمور الاحتمالية غير المؤكدة، 

فما على الطبيب إلا أن يبذل عنايتا وجهده، والشفاء بيد   سبحانا وتعالى، وبذلك لا يسأل 

 .(6)الطبيب عن عدم الشفاء، إنما يسأل عن تقصيره في بذل العناية اللازمة

فما هو مدلول العناية اللازمةأ وما هو التقدير الذي يؤخذ با في معيار بذل العناية 

 اللازمةأ لذلك سيتم تقسيم هذا المبحث إلى المطالب التالية:

إن العناية اللازمة التي يتطلبها المشرع هي تلك التي يمكن أن يتخذها كل شخص يوجد 

لموقف نفسا ، أي العناية التي يتخذها شخص عادي متبصر عاقل من المجموعة نفسها التي في ا

، ولتقييم مدى اتخاذ العناية (3)ينتمي إليها الفاعل، إذا وجد في الوضا الواقعي نفسا الذي وجد فيا

اللازمة لشخص يعمل في مهنة معينة كالطبيب، يجب أن نقارن سلوكا بسلوك طبيب متبصر 

ي لديا المعرفة الفنية والصفات الخلقية المتطلبة لممارسة المهنة أو النشاط، فإذا كان وواع، أ

سلوك هذا الشخص قريبا من سلوك الشخص العادي المتوسط من المهنة نفسها وأدى سلوكا إلى 

 .(0)نتيجة غير مشروعة فلا يسأل عنها

الوضا نفسا الذي ويتطلب ذلك دراسة أنشطة أكبر عدد من الأشخاص الذين وجدوا في 

وجد فيا الفاعل لحظة الفعل، ومن الممكن أن ينتج عن ذلك نتائج غير مقبولة قانونيا، فمن الممكن 

أن يكون سلوك عدد كبير من الناك يتجا نحو الإهمال والاستهانة بالحقوق التي يحميها القانون، 

قف معين إنما تتحدد بما فالعناية هنا يجب أن لا تتحدد وفقا لما يسلكا الشخص العادي في مو

يمكن أن يتطلبا القانون من هذا الشخص في مثل هذا الموقف، فالعبرة وفقا لهذا الرأي في تحديد 

العناية اللازمة ليست بما ألفا الرجل المتوسط إنما بما ينتظره منا القانون، أي بما يكون من 

 .(6)المعقول أن يتطلبا منا القانون

                                                 
(1)

(2)

(3)Hans Heinrich, Jeschech, La Structure Juridique de La negligence et son regime en  

droit penal moderne, Revue inter Dr. Pen, 1965, P 30. 
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يكاد يجما الفقا على أن التقدير الذي يؤخذ با في معيار بذل العناية اللازمة هو المعيار 

 الموضوعي فما هو مضمون هذا المعيار وتقديرهأ هذا ما سيتم تناولا في الفروع التالية:

 الفرع الأول: مضمون المعيار وضوابطا

نصار هذه النظرية في نطاق الشخص المعتاد الموجود في الظروف يتحدد المعيار وفقا لأ

نفسها الواقعة التي وجد فيها الفاعل، فإذا تبين من المقارنة بين ما صدر عن المتهم من سلوك 

مشوب بالخطأ وبين ما يمكن أن يصدر عن الشخص المعتاد، أي متوسط الحيطة والحذر في 

ذر عد مخطئا، أما إذا أثبت نفس القدر الذي يتخذه الظروف نفسها إن لم يراع الحيطة والح

الشخص المعتاد من الحيطة والحذر وهو الشخص الذي يقدر الأمور ويتصرف في مواجهتها 

 .(0)على النحو المألوف المتفق ما الخبرة الإنسانية العامة تعذر إسناد الخطأ إليا

 لشخص العاديأفهذا المعيار يبنى على أساك سلوك الشخص العادي، فمن هو ا

هو ذلك الشخص الوسط الذي يمثل غالبية الناك وهو شخص يقظ متبصر، لا غبي ولا 

، فهو وسط بين الوضعين ينتمي إلى الفئة الاجتماعية نفسها (6)جاهل ولا شديد الحرص واليقظة

ا التي ينتمي إليها المتهم، فالطبيب يجب أن يقاك سلوكا بسلوك طبيب متوسط العناية من نفس فئت

لمعرفة وتحديد إذا أخل بواجب الحيطة أم لا، خاصة بعد أن رفضت نظريات تدرج الخطأ تبعا 

 .(3)لأنواع الأعمال الطبية

بالإضافة لذلك يجب الأخذ بالظروف الخارجية عند تقدير الخطأ لدى المتهم، لأن هذه 

تؤثر في قدرة  الظروف لا تتعلق بشخص المتهم وحده، إنما تسري على جميا الأفراد وبالتالي

 .(4)الشخص العادي في مراعـاة واجب الحيطة والحذر

فمن قواعد العدالة أن يقدر خطأ المتهم وفقا للظروف الخارجية والشخصية التي أحاطت 

با، فلا يكفي الأخذ بقدرات الشخص المعتاد من الفئة نفسها التي ينتمي إليها المتهم، بل لا بد من 

اصة با، لأنها تحدد قدرتا على القيام بواجب الحيطة والحذر، فمن الأخذ بالظروف الشخصية الخ

المقرر لكي يعتبر الشخص مخلا بواجب الحيطة والحذر يتعين أن يكون في استطاعتا القيام 
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بالاحتياطات اللازمة فإذا استحال عليا القيام بالاحتياطات اللازمة لمنا حصول النتيجة فلا ينسب 

 .(0)لحيطة والحذرإليا أي إخلال بواجبات ا

ويجب عند تقدير خطأ المهني بشكل عام في مجال مزاولتا لعملا الفني الاستعاضة عن 

، "وهو الشخص الوسط الذي يمارك المهنة نفسها (6)معيار الرجل العادي بمعيار المهني العادي

ة هذه "، فالشخص الذي يمارك مهنة معينة لا بد أن تتوافر فيا كافة الشروط اللازمة لممارس

 المهنة، بحيث يحاسب إذا ما أخطأ في مجال عملا.

ونتيجة للتقدم العلمي في مختلف الميادين أصبح الاتجاه نحو التخصص الدقيق في كل 

مجال، ففي المجال الطبي أجد أن الأطباء مقسمون كل حسب تخصصا، فأجد طبيب الباطنية 

حدة تشتمل على عدة تخصصات، فالقاضي والعيون والعظام والقلب والجراحة...إلخ، فالمهنة الوا

 .(3)يجب أن يراعي تخصص صاحب المهنة عند تقدير الخطأ

من هنا يمكن القول إن المعيار الذي يقاك با خطأ الطبيب عن أعمالا العادية والمهنية 

هو طبيب وسط من مستواه المهني نفسا ، إلا أن الأعمال الفنية تتسا دائرة القياك فيها لتشمل 

ك الفني للطبيب، مما يترتب على هذا الاتساع الانتقال إلى دائرة التخصص الفني الدقيق السلو

لأنها تؤثر في السلوك الفني للطبيب، بذلك ينسب للطبيب تقصير في سلوكا إذا أتى فعلا يخالف 

 سلوك الطبيب الوسط في ذات التخصص، ومحاطا بالظروف الخارجية نفسها.

ري قديما حيث حكمت محكمة استئناف مصر الأهلية في هذا ما أخذ با القضاء المص

دعوى مسؤولية الطبيب، عن خطأ منسوب إلى طبيب متخصص في العلاج الكهربائي حيث 

قررت صراحة "وبالنسبة للأطباء الأخصائيين فإنا يجب استعمال منتهى الشدة معهم وجعلهم 

مريض بسبب معالجتهم لأن مسؤولين عن أي خطأ ولو كان يسيرا، خصوصا إذا ساءت حالة ال

 .(0)من واجبهم الدقة في التشخيص والاعتناء وعدم الإهمال في المعالجة"

 الفرع الثاني: تقدير هذا المعيار

 كما أن هذا المعيار شابا القصور للأسباب التالية:

. تعارض هذا المعيار ما روح العدالة، لأن هناك من الأشخاص لا يرقى ذكادهم 0

ل العناية إلى مستوى الرجل المعتاد بالمقابل أجد بعض الأشخاص تفوق قدراتهم واستعدادهم لبذ

                                                 
(1)

(2)mazeaud (h.1) et tunc (a) traite theoreque et partique de la responsabilite civile 

delictuelle et contractuelle, p: 581.
(3)
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واستعداداتهم الطبيعية قدرات الشخص المعتاد، فيلحق بالفئة الأولى ضرر غير مسوغ، بينما 

تفلت الفئة الثانية من المسؤولية والعقاب، حتى ولو بذلوا من العناية قدرا يقل عما اعتادوا عليا ما 

 .(6)ذه العناية توازي أو تفوق ما يبذلا لا الرجل العاديدامت ه

. تجعل الشخص المعتاد من الناحية العملية هو الحكم في توافر الخطأ، بذلك يكون 6

 .(3)المعيار شخصيا لا موضوعيا مما يؤدي لعدم صلاحيتها للتطبيق

لب من الطبيب إلا بذل مقدار معين من الحرص واليقظة في في مجال العمل الطبي لا يط

عملا، فما هو المعيار الذي نعتمد عليا لمعرفة سلوك الطبيب هل كان يقظا ومنتبها أم لاأ لتقدير 

 ذلك لا بد من مقارنة سلوكا ما السلوك العادي لا )التقدير الشخصي(.

التقدير شخصيا،  فما هو مضمون  فإذا قارنا سلوك الطبيب ما السلوك العادي لا يعد هذا

 هذا المعيارأ وما هو تقديرهأ
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يراد بالمعيار الشخصي قياك السلوك الذي صدر عن المتهم في مجال العمل الفني في 

فروف معينة على أساك سلوكا المعتاد، فإذا كان السلوك أقل حيطة وحذرا مما اعتاد عليا في 

هذه الظروف نسب إليا الإخلال بواجبات مهنتا، أما إذا طابق حذره في سلوكا الواقعي  مثل

الحذر الذي ألف التزاما فلا وجا لأن ينسب إليا هذا الإخلال، ذلك أن المجتما لا يمكن أن يطالب 

إنسان ما بقدر من الحيطة أو الذكاء يتجاوز ما تحتملا فروفا، فالطبيب حديث التخرج إذا ما 

 .(0)طأ في جراحتا يعامل عند التقدير بتوافر الخطأ على أساك غير الذي يؤخذ با جراح قديمأخ

 إدانة المتهم وفقا لهذه النظرية لا تكون عادلة للأسباب التالية:

. وفقا لهذه النظرية الأخذ بقدرة شخص المتهم الذاتية على التوقا يفرغ الخطأ من 0

نا، إذ يكتفي المتهم بدفا الخطأ عن نفسا أن يحتج بعدم قدرتا على توقا النتيجة الإجرامية مضمو

لفعلا، بالإضافة لعدم تحقق العدالة بين المخاطبين بأحكام القانون الجزائي، فالمسؤولية تختلف 

 .(6)تبعا لقدرة كل منهم على التوقا

نها تتطلب من القاضي دراسة وافية . صعوبة تطبيق هذه النظرية من الناحية العملية لأ6

 لشخصية المتهم وفروفا الخاصة.

. تعد غير عادلة في التقدير لأن تطبيقها يؤدي إلى مكافأة الطبيب الذي اعتاد على 3

التقصير بعدم مساءلتا عن تقصيره، ومحاسبة الطبيب الذي اعتاد على الحرص واليقظة والانتباه 

 للأخطاء البسيطة التي تقا منا.

هذه الطريق شابها القصور وعدم العدالة في التقدير، لذلك يكاد يجما الفقا على أن ف

المعيار الذي يقاك با الخطأ في مجال العمل الطبي العادي هو المعيار الموضوعي الذي يبنى 

 .(0)على أساك سلوك الشخص العادي
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بعد دراسة معياري بذل العناية اللازمة وبذل العناية الممكنة، ولوحظ أن التقدير 

الموضوعي يتمثل في درجة عناية الأولى، والتقدير الشخصي يتمثل في درجة عناية الثانية، 

ة وبعد أن تبين أن هناك نوعين من الخطأ الطبي )عادي وفني( فإنا يطلب من الطبيب بذل العناي

 اللازمة في إطار عملا الفني والعناية الممكنة في إطار عملا العادي.

فما هي حدود الالتزام بالعناية اللازمة في إطار الخطأ الطبيأ وهل هناك من معيار 

خاص لاستخلاص الخطأ الطبي سواء أكان فنيا أم عادياأ هذا ما سنجيب عليا من خلال المطلب 

 التالية:

يتحدد نطاق الالتزام بالعناية بالظروف الواقعية التي يمارك النشاط في إطارها، وفي 

المبادئ العامة السائدة، وفي فروف الاستعانة بالغير في تحقيق النشاط، مما يترتب على ذلك 

تزام الغير بالعناية الواجبة، وفي مبدأ البحث في الخطر المسموح با، وفي مبدأ الثقة في ال

 الاستعانة بالغير للقيام بالنشاط.

 الفرع الأول: الخطر المسموح با

شمل التقدم العلمي والتكنولوجي مختلف ميادين الحياة، مما ترتب على ذلك ضرورة 

لإنسان ممارسة الكثير من الأنشطة الخطرة في ذاتها على الحقوق التي يحميها القانون، ولا بد ل

من تقبل بعض المخاطر التي تصيبا حفافا على التقدم البشري، حيث بلور الفقا الحديث هذه 

الفكرة بما يسمى بالخطأ المسموح با، بحيث يكون هناك قدر من المخاطر لا يعد وقوعها مخالفا 

يحميها للالتزام بالعناية، وبالتالي يعد نشاطا مشروعا وليس خطأ، على الرغم من مساسـا بحقوق 

 .(0)القانون

فقد يخطئ أحسن الأطباء في مرحلة التشخيص أو العلاج، دون أن يوجا اللوم إليا، على 

الرغم من مساسا بحقوق يحميها القانون، ولا يكون هذا الخطأ محلا للمساءلة الجزائية إلا إذا كان 

نا "ما دام المطعون ، حيث قضي بأ(6)وليد جهل بالنظريات العلمية المعمول بها في نطاق المهنة

ضده وهو طبيب مزج الدواء )مسحوق البنسلين والاستربتوميسين( بمحلول الطرطير بدلا من 

الماء المقطر الذي كان يتعين مزجا با فقد أخطأ لأن استيثاق الطبيب من كنا الدواء الذي يتناولا 

                                                                                                                                            

(1)

(2)francis meyer, rev. inter d.p. 1961 p 1114.   
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ن التقاعس عن تحريا المريض أو في ما يطلب منا في مقام بذل العناية في شفائا، وبالتالي فإ

 .(0)والتحرز فيا والاحتياط لا إهمال يخالف كل قواعد المهنة وتعاليمها وعليا أن يتحمل وزره"

هذا ولقد وضعت قيود على فكرة الخطر المسموح با كعدم استعمال وسيلة من الوسائل 

مضاعفات، الخطرة إلا بعد التأكد من أن أخطارها محدودة، كما هو الحال في وصف أدوية لها 

 .(6)بالإضافة لذلك ضرورة الاهتمام بجعل الخطر في أدنى مستوى ممكن

 الفرع الثاني: مبدأ الثقة في التزام الغير بالعناية اللازمة

يعني هذا المبدأ في التزام الغير بواجب العناية، أن الشخص عندما يقوم بسلوك معين 

 د العناية المفروضة على جميا الناك. يفترض أو ينتظر من غيره من الناك سلوكا ملتزما حدو

فالسائق الذي لا حق الأولوية في السير بسيارتا ينتظر من الغير احترام هذا الحق، 

والمريض الذي يذهب للطبيب لمعالجتا ينتظر من هذا الأخير احترام حق الأول في بذل العناية 

 .(3)الواجبة عليا من أجل شفاء المريض

 ة بالغيرالفرع الثالث: الاستعان

هناك الكثير من المهن التي يحتاج فيها الموكل إليا عمل ما إلى مساعدة لخرين يعاونونا 

أو يحلون محلا في أداء العمل، كما هو الحال في العمليات الجراحية، حيث يلزم لإتمامها فريق 

طبي كالجراح وطبيب التخدير والممرضين وغيرهم، وفكرة الفريق الجراحي هي في الواقا 

حديثة نسبيا يبررها تعقيد العمليات الجراحية واستحدا  أجهزة فنية على جانب كبير من الدقة، 

 .(0)يتم تشغيلها بواسطة عدد كبير من الأطباء في كافة المجالات المتخصصة

 هل يمكن التخلص من العناية الواجبة إذا استعان الطبيب بمعاونين لاأ

د المعاونين للطبيب الذي تكثر في مجال عملا للإجابة على هذا السؤال أتطرق إلى أح

الأخطاء الطبية وهو طبيب التخدير، فعملية التخدير تعد مهمة جدا في مزاولة العمل الجراحي 

لأن تفاعل الإنسان ما المخدر يختلف من شخص إلى لخر، من هنا سلم الفقا بمبدأ استقلالية 

وهذا واضح من النصوص القانونية المتعلقة طبيب التخدير عن الطبيب الجراح في العمل الطبي، 

م 68/0/0979من قانون لداب مهنة الطب الصادر في  59بمهنة الطب في فرنسا، ففي المادة 

نصت على: "في حال تعاون عدد من الأطباء في فحص علاج مريض واحد، فإن كلا منهم 

لذي يتألف من الجراح ينهض بمسؤولياتا الشخصية وينطبق ذلك على سبيل المثال على الفريق ا
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، بذلك يكون قد اعترف لطبيب التخدير بالاستقلالية الكاملة (6)والأخصائيين الذين يتم استدعائهم"

 عن الطبيب الجراح.

إلا أن الفقا الفرنسي أخذ منحى لخر فيما بعد حيث عدل عن فكرة الفصل المطلق في 

العمل الطبي على الرغم من  اختصاصات ومسؤوليات أعضاء الفريق الطبي، ونظروا إلى أن

، وهذا يتطلب من (3)إمكانية تجزئتا إلا أن الغرض يظل واحدا وهو النجاح النهائي للعمل الطبي

كل عضو في الفريق الطبي أن يبذل ما في وسعا من عناية للحصول على النتيجة المتوخاة وهي 

 شفاء المريض.

الفريق الطبي بحيث ينحصر عملا  هذا وقد أسند الفقا إلى الجراح دور المنسق في وسط

في تنظيم الأعمال المختلفة، لأن هناك منطقة مشتركة للاختصاصات ينهض بعبئها كل من 

الطبيب الجراح وطبيب التخدير، وفي النهاية مساءلة كل منهما عن أي خطأ يخص هذه المنطقة 

 المشتركة.

الواجبة المفروضة عليا مما تقدم إنني أرى أن الطبيب الجراح لا يتخلص من العناية 

حتى ولو استعان بغيره من المعاونين أو المساعدين، لأن هناك كثيرا من القرارات على الرغم 

من تنفيذها من طبيب التخدير إلا أنها تتم بمشاركة الطبيب الجراح كاختيار وسيلة التخدير أو 

لية شخصية وفردية لا تحديد ساعة العملية، ما عدم تجاهل أن المسؤولية الجزائية هي مسؤو

 ترتكز على فعل الغير بل على فعل الشخص ذاتا.

بعااد أن بيناات أن أعمااال الطبيااب قااد تكااون أعمااالا عاديااة وقااد تكااون أعمااالا فنيااة، وأن 

سا ، ماا الأخاذ الانحراف عن السلوك المألوف العادي أو الفني لطبيب وسط من مستواه المهني نف

 بعين الاعتبار الظروف الخارجية، يمثل المعيار لخطأ الطبيب.

لكن يمارك الطبيب أعماالا مختلطاة )فنياة وعادياة( علاى الماريض، كالطبياب الاذي ينقال 

دما غير متوافق ما دم المريض )يشكل خطأ فنيا( وعدم تمييزه بين الزجاجات التاي تحتاوي علاى 

، هنا لا بد من الجماا باين معيااري الخطاأ العاادي (0))خطأ عاديا(دم بشري من مجموعات مختلفة 

 والخطأ الفني في معيار واحد، حتى يقاك با سلوك الطبيب بوجا عام وتحديد متى يكون مخطئا.
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والمعيااار الااذي جمااا بااين معياااري الخطااأ العااادي والخطااأ الفنااي هااو مااا يساامى بالمعيااار 

والعناية الممكنة، وفاي الغالاب إن هنااك تاداخلا باين الخطاأ المختلط، لأنا جما بين العناية الواجبة 

الماادي والخطااأ الفنااي، والضااابط بتحقااق عناصاار المسااؤولية الجزائيااة بغااض النظاار إذا كااان خطااأ 

 ماديا أو فنيا.

 ومن خلال دراسة هذا المعيار تبين لي أنا يحتوي على العناصر التالية:

مهناااي نفساااا ، والاعتاااداد باااالظروف السااالوك الماااألوف لطبياااب وساااط مااان المساااتوى ال 

 الخارجية والخاصة، هذا ما سأتناولا في الفروع التالية:

 الفرع الأول: السلوك المألوف لطبيب وسط من نفس المستوى المهني

لقد بينت أن الطبيب الوساط هاو لايس بالطبياب الممتااز ولا بالطبياب الخامال قليال الاذكاء، 

فسااا للطبيااب محاال المساااءلة، فالطبيااب الأخصااائي يقاااك بالإضااافة لااذلك ماان المسااتوى المهنااي ن

ساالوكا بطبيااب أخصااائي وماان فاارع التخصااص نفسااا ، والطبيااب العااام يقاااك ساالوكا بطبيااب عااام 

مثلااا، فالطبيااب الااذي يعااد ساالوكا معيااارا لقياااك ساالوك الأطباااء الآخاارين عليااا ألا يهماال فااي بااذل 

ر والانتبااه فاي معالجتاا، ولا يخارج عان العناياة اللازماة باالمريض، ويلتازم جاناب الحيطاة والحاذ

القواعااد العامااة والأصااول العلميااة فااي مهنااة الطااب، لأنااا إذا أخاال بالالتزامااات والقواعااد العامااة 

وبالأصول العلمية في مهنة الطب يكون قد أخل بالسالوك الماألوف للأطبااء مماا يترتاب علاى ذلاك 

 عدم اعتبار سلوكا معيارا للقياك.

محكمة الانقض المصارية التاي تقارر بوضاوح "أن العناياة المطلوباة  هذا ما استقرت عليا

منا )الطبيب( تقتضي أن يبذل لمريضا جهاودا صاادقة يقظاة تتفاق فاي غيار الظاروف الاساتثنائية 

ما الأصول المستقرة في علم الطب فيسأل الطبيب عان كال تقصاير فاي مسالكا الطباي لا يقاا مان 

ظروف الخارجية نفسها التي أحاطت بالطبياب المساؤول، طبيب يقظ في مستواه المهني وجد في ال

 .(0)كما يسأل عن خطئا العادي أيا كانت درجتا"

ويعد من السلوك المألوف في مهنة الطب ما يسمى بالعادات المهنية الطبية المستقرة، فإذا 

 .(6)لم يلتزم الطبيب بمثل هذه العادات يعد مخطئا، لأنا يكون قد خرج عن سلوك الطبيب الوسط

                                                 
(1)

(2)
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 الفرع الثاني: الاعتداد بالظروف الخارجية والخاصة

في البداية لا بد من التمييز بين الظروف الداخلية والخارجياة اللصايقة بشخصاية الطبياب، 

ثم بعد ذلك عرض كل من الظروف الداخلية والخارجية المحيطة بالعمل الطبي في كال مان البناود 

 التالية:

 وف الداخلية والخارجية اللصيقة بشخصية الطبيبالبند الأول: التمييز بين الظر

كما علمنا أنا لتقدير خطاأ الطبياب محال المسااءلة، لا باد مان الأخاذ باالظروف الخارجياة  

والخاصااة بالإضااافة للساالوك المااألوف لطبيااب وسااط ماان المسااتوى المهنااي نفسااا ، فماااذا يقصااد 

 بالظروف الخارجيةأ وكيف نميزها عن الظروف الداخليةأ

بالظروف الخارجية وفقا لمفهوم المخالفة كماا وضاحها الفقهااء، ماازو وتاناك "هاي يقصد 

 .(3)الظروف غير اللصيقة بشخصية المسؤول والمتعلقة بخصائصا الطبيعية والأدبية"

ويقصااد بااالظروف الشخصااية أو الداخليااة تلااك الظااروف اللصاايقة بشخصااية المسااؤول، 

 عدا ذلك فهي الظروف الخارجية. والمتعلقة بخصائصا الطبيعية والأدبية، وما

إلا أن هناك فريقا لخر من الفقهاء عاارض ماازو وتاناك فاي أسااك التميياز باين الظاروف 

الداخليااة والخارجيااة، فاالا يكفااي ماان وجهااة نظاارهم القااول إن الظااروف الخارجيااة هااي الظااروف 

ة للمالأ ، بال يعادون الظاروف الخارجياة هاي: "الظاروف الظااهر(0)المستقلة عن شخصية الطبياب

 بحيث يعرفها الناك بغير حاجة إلى معاملة الفاعل وفحص نيتا".

فااايلاحظ فاااي التعرياااف الساااابق أن التخصاااص الفناااي والخبااارة فاااي ممارساااة المهناااة مااان 

الظروف الداخلية التي لا يعتد بها، وهذا فيا فلام يقاا علاى طائفاة كبيارة مان الأطبااء، لأناا يجاوز 

رج بطبيب متخصص لاا خبارة طويلاة، بينماا وفقاا للارأي مقارنة سلوك طبيب عمومي حديث التخ

الثاني، التخصص فاهرة تدل علاى زياادة العلام وهاي صافة خارجياة مان حياث إنهاا فااهرة للمالأ 

تحمل الناك على زيادة الثقة في الطبيب الأخصائي، لذلك يجب أن تؤخذ بعين الاعتبار عند تقادير 

تقدير بحجاة أنهاا عوامال داخلياة مرتبطاة بشخصاية الخطأ الطبي، فكيف تهدر تلك العناصر عند ال

الطبيااب محاال المساااءلة، وبااذلك نكااون قااد خرجنااا ماان التقاادير الموضااوعي، ودخلنااا فااي التقاادير 

 .(6)الشخصي

                                                 
(3)

(1)

(2)mazeaud et tunc, op. cit, no 511, p: 582.  
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فالاعتبارات الشخصية لها صلة وثيقة بمهنة الطب، فهي تحاد  الأثار فاي نفاوك الأطبااء 

، أو رئاسااة مركااز طبااي مهاام، أو الااذين يخضااعون لهااا، كالتخصااص فااي فاارع ماان فااروع الطااب

التدريس في جامعة من الجامعات المشهورة أو العمال فاي قرياة نائياة وغيار ذلاك مان الاعتباارات 

، هاذا وقااد اعتارض الاابعض (3)الأخارى، فهااذه الاعتباارات يراعيهااا الماريض عنااد اختيااره لطبيبااا

ك للقاضاي مجاالا واساعا علاى الاعتاداد بهاذه العناصار عناد تقادير سالوك الطبياب، بحجاة أنهاا تتار

للتعسااف فااي التقاادير، بحيااث يصاابح المعيااار هااو مااا يتصااوره كاال قاضااي، فيتغياار حسااب تغياار 

 .(0)القضاة

وما صعوبة وضا معيار محدد بين الظاروف الخارجياة والظاروف الداخلياة أو الخاصاة 

سابيل إلاى فإنني أرى وجوب الأخذ بهما معا عند تقدير خطأ الطبياب الموجاب للمساؤولية، لأناا لا 

إيجاااد معيااار يقاااك بااا ساالوك الأشااخاص كمااا تقاااك بااا الأبعاااد الماديااة بااالمتر والااذراع، فيجااب 

 الاعتماد على إدراك وعلم القضاة.

 البند الثاني: حالات الظروف الداخلية والخارجية المحيطة بالعمل الطبي

لاك لماا لهاذا في المجال الطبي لا بد من مراعاة سلوك الطبيب والظروف المحيطة باا، وذ

العلم من سمة التجديد والتطوير، وكونا علم يعتمد على الحدك والاستنتاج، مما يساعد على كثارة 

 وقوع الأطباء في أخطاء.

فالقاضي يجاب علياا عناد تقادير خطاأ الطبياب أن يأخاذ بعاين الاعتباار الظاروف الداخلياة 

داخليااة والخارجيااة اللصاايقة والخارجيااة المحيطااة بالطبيااب، وهااذا يتطلااب منااا دراسااة الظااروف ال

 والمحيطة بالطبيب.

 أولا: الظروف الداخلية المحيطة بالعمل الطبي

الطبيااب أولا ولخاارا بشاار، ولكاال طبيااب خصااائص وصاافات تمياازه عاان غيااره، حتااى وإن 

كااانوا متشااابهين فااي التخصااص والتحصاايل العلمااي، فالأطباااء قااد يختلفااون فااي الموهبااة الطبيعيااة 

تعالى، وفي الدراسة والحالاة الصاحية، والخبارة العملياة، لكال هاذه الظاروف  الممنوحة لهم من  

 دور مهم في تمييز الأطباء عن بعضهم بعضا.

                                                 
(3)

(1)
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 الفن الطبي

، إلا أنناي أرى فاي النهاياة أن الطاب علام وفان، (0)وضاعت تعريفاات عديادة للخطاأ الطباي

اقتراناا باالفن، ويتجلاى ذلاك فاي  فالعلم وحاده لايس كافياا للقياام بعملياات المعالجاة، لاذلك لا باد مان

العمليااات الجراحيااة التااي تتطلااب مهااارة ودقااة عاليااة فااي إجرائهااا وخاصااة بوجااود الآلات الطبيااة 

الدقيقااة، فلاايس كاال طبيااب جااراح يسااتطيا إجااراء عمليااات إزالااة لاالأورام الساارطانية، أو زراعااة 

طبااء متمياازون فاي الناحيااة عضاو، مان هنااا تاأتي الدقااة الفنياة فااي العملياات الطبيااة، فكثيار ماان الأ

الأكاديمية، لكنهم في الناحية العملية ليسوا كما هو متوقا منهم بسبب ضعف الناحياة الفنياة لاديهم، 

 وهذه موهبة من   سبحانا وتعالى.

 التخصص الطبي

مان المعلااوم أن الأطبااء ليسااوا جميعاا علااى درجااة متسااوية ماان التحصايل العلمااي، فماانهم 

م المتخصص، فالرعاية الصاحية التاي يقادمها الأخيار ليسات كالرعاياة الصاحية الطبيب العام ومنه

التي يقدمها الأول، لذلك تختلف المسؤولية المترتبة على كال مانهم، حياث قضات محكماة اساتئناف 

القاهرة أنا: "يجب التشدد ما الأطباء الأخصائيين على أساك أن من واجبهم الدقة فاي التشاخيص 

 .(0)لاج"وعدم الإهمال في الع

 . الحالة الصحية للطبيب3

العمل الطباي يعاد مان الأعماال التاي تحتااج إلاى دقاة، لاذلك يجاب أن يكاون الطبياب الاذي  

يباشار عاالاج المارض علااى مقادرة جساادية للقياام بعملااا فاي الحااالات التاي تتطلااب ممارساة عمليااة 

                                                 
(1)

(1)
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تباار عناد تقادير مسالك كالحقن وإجراء العمليات الجراحية...إلخ، من هنا يجب أن يوضاا فاي الاع

الطبيب المساتوى الصاحي الاذي يتمتاا باا، لاذلك قضات محكماة بااريس بباراءة طبياب مان التهماة 

المنسوبة إليا وهاي إحجاماا عان تقاديم مسااعدة لامارأة لحظاة الاولادة، وقاد اساتندت المحكماة إلاى 

الحمال إلاى ضارورة  الحالة الصحية التي كان يعاني منها الطبيب، علما بأنا نبا المرأة خلال فتارة

 .(6)الولادة في المستشفى

لكاان يسااأل الطبيااب الجااراح الااذي يجااري عمليااة جراحيااة ويااده مصااابة بعجااز يمنعهااا ماان 

 .(3)الحركة

 ثانيا: الظروف الخارجية المحيطة بالعمل الطبي

هناااك فااروف محيطااة بالعماال الطبااي، يجااب أن تؤخااذ بعااين الاعتبااار عنااد تقاادير خطااأ 

 ن والمكان، ومنها:الطبيب، كظرف الزما

 ممارسة الطبيب في الريف والمدن .0

يجب أن يؤخذ بعين الاعتبار عند تقدير خطأ الطبيب الظرف المكاني الذي يخادم باا الطبياب، فالا 

يعقل محاسبة طبيب يخدم في قرية نائية لا تتوافر فيها المستلزمات الأساسية للعمل الطبي، كغيره 

شفيات الكبيرة المتواجدة في المدن الرئيسة، لأن الطبيب الذي من الأطباء الذين يخدمون في المست

يعمل في المدن يجب عليا أن يقتفي أثر التطور العلمي، ولا يغتفر لا جهلا بالحقائق الجديادة التاي 

 أسفر عنها التقدم في فنون الطب.

وممااا تجاادر ملاحظتااا أن الأطباااء الااذين يعملااون فااي مناااطق نائيااة لا يعفااون كليااا ماان 

مسؤولية، بال تترتاب علايهم مساؤولية كغيارهم مان الأطبااء الاذين يعملاون فاي مراكاز المادن إذا ال

امتنعااوا عاان إعطاااء تحوياال طبااي للمرضااى الااذين هاام بحاجااة إلااى أطباااء متخصصااين ماان أجاال 

تشخيص المرض بشكل دقيق، لأن الواجب الطبي والمهني يفرض على الطبياب الاذي لا يساتطيا 

أن  -ماا لعادم مقدرتاا العلمياة أو لعادم تاوافر الأجهازة الطبياة الدقيقاةإ–تشخيص أو علاج ماريض 

يعمل على تحويلا إلى أطباء متخصصاين أكثار خبارة وإلاى مستشافى تتاوافر فياا الأجهازة الطبياة 

 الدقيقة.

 ممارسة الطب في حالة الاستعجال. .6

يتا، حيااث لحالااة الاسااتعجال دور مهاام فااي مجااال تقاادير خطااأ الطبيااب، وبالتااالي تقرياار مسااؤول

يعفااى الطبيااب أحيانااا ماان المسااؤولية المترتبااة علااى العمليااة الجراحيااة أو الحصااول علااى رضااا 

المريض، كما هو الحال في الإصابات الناجمة عان حاواد  السايارات، فقاد تتطلاب حالاة مرضاية 

                                                 
(2)Paris 8 Juil, 1952, 582, R.S.C, 1952, P 611, obs, L.Huguery. 
(3)P 775. -2-uai 19 Juin 1931, G.P. 1932Do
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التدخل الجراحي الساريا دون أخاذ موافقاة الماريض أو ولاي أماره حفافاا علاى سالامة الماريض، 

 تلعب حالة الاستعجال دورا هاما في مجال تقدير خطأ الطبيب، وبالتالي تقرير مسؤوليتا.وبذلك 

"هااذا مااا باارأت محكمااة باااريس طبيبااة شااابة حديثااة العهااد بممارسااة مهنااة الطااب، كاناات قااد 

اسااتدعيت فااي ساااعة متااأخرة ماان اللياال للإشااراف علااى ولادة اماارأة اقتضاات حالتهااا إجااراء عمليااة 

الاساتعجال، بايلات مرتجلاة وفاي فاروف عصايبة، وقاد توفيات المريضاة جراحية لهاا علاى وجاا 

 .(0)متأثرة بجراح خطيرة نجمت عن العملية الفاشلة التي أجرتها الطبيبة"

فمن الأفضل وفقا للتطور الهائل في مهنة الطب واستخدام الأجهزة الطبياة وماا نجام عنهاا مان 

حقياق أي نجااح، أن ياتم تقادير مسالك الطبياب مخاطر قد يفشل فيها العلاج الطبي أو الادوائي فاي ت

بأسااالوب واقعاااي موضاااوعي ماااا مراعااااة الظاااروف المحيطاااة بالعمااال الطباااي والكفااااءة الحقيقياااة 

والشخصااية للطبيااب المعااالج، وهااذا يزيااد ماان فرصااتا فعاال الخطااأين الماادني والجزائااي، وهااذا مااا 

 يدعما أيضا تراجا فكرة الخطأ المدني في المجال الطبي.

 ثالث: نحو معيار موضوعي وشخصيالبند ال

مما تقدم أستطيا القول إن التزام الطبيب هو في الأصال التازام بباذل عناياة ولايس التزاماا 

بشفاء المريض، لأن الشفاء أولا ولخرا بيد   سبحانا وتعالى، هذا ماا قررتاا مختلاف التشاريعات 

ة حسب نوع العمل الاذي يقاوم باا وحكمت با أغلب المحاكم، لكن من الممكن أن تختلف هذه العناي

 الطبيب )عادي أو فني(.

والمعيار الذي يجب الأخذ با لتقدير خطأ الطبياب هاو المعياار الموضاوعي، بحياث يؤخاذ 

في تقدير الخطأ العنصارين الساابقين وهماا: السالوك الماألوف لطبياب وساط مان المساتوى المهناي 

 اءلة.نفسا ، والظروف الخارجية والخاصة للطبيب محل المس

فالمعيااار الموضااوعي هااو الااذي يجااب الأخااذ بااا عنااد تقاادير خطااأ الطبيااب، مااا مراعاااة 

الظااروف الخارجيااة المحيطااة بااا، ومااا علااى القاضااي إلا أن يأخااذ بعااين الاعتبااار كافااة الظااروف 

 المحيطة بالطبيب محل المساءلة عند تقدير خطئا.

 يجاب إخضااعا لقواعاد وفي النهاية إنني أرى أن الخطاأ الطباي خطاأ مان ناوع خااص لا 

 القانون الجزائي العام للأسباب التالية:

. محاال الحمايااة الجزائيااة فااي الأعمااال الطبيااة )جساام الإنسااان( ذات مكانااة عاليااة يجااب 0

 المحافظة عليا وعدم الإضرار با.

. ما تتمتا با مهنة الطب من خصوصية في المحافظة على الأسرار لأن فاي إفشااء هاذه 6

 بالمصلحة الاجتماعية وإيذاء للحياء العام.الأسرار إضرار 

                                                 
(1)Paris Crim, 9 mars 1971, B. Crim, no 78, P 207. 
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. اعتبار جسامة النتائج المترتبة على الخطأ أساك مسؤولية الأطباء الجزائياة لا جساامة 3

 الخطأ.

. الااربط بااين الخطااأ الااذي يسااتوجب مساااءلة الطبيااب وبااين النتيجااة الإجراميااة الضااارة 4

 بغض النظر إذا كان الخطأ فنيا أو عاديا.

ية الطبياب الجزائياة لا عان إخلالاا بقواعاد الحيطاة والحاذر الخاصاة التاي . جعل مسؤول5

تفرضااها عليااا أصااول مهنتااا فحسااب، إنمااا شاامل إخلالااا بقواعااد الحيطااة والحااذر التااي يفرضااها 

 القانون على الكافة.

 وهذه الاقتراحات مبنية على الاعتبارات التالية:

يااز بااين الخطااأ اليسااير والخطااأ الاعتبااار العملااي: يتمثاال فااي صااعوبة وضااا معيااار للتمي

الجساايم، وتيساايرا علااى القاضااي فااي تقرياار المسااؤولية الجزائيااة للطبيااب لأنااا لا يسااتطيا أن يقاادر 

الخطأ هال هاو يساير أم جسايم إلا إذا التجاأ إلاى الخباراء مان أهال الفان، بالإضاافة لصاعوبة وضاا 

حاادد للظااروف الداخليااة معيااار محاادد بااين الخطااأ العااادي والخطااأ الفنااي، وصااعوبة وضااا معيااار م

 والخارجية للطبيب محل المساءلة.

الاعتبار النظري: يتمثل في مواكبة التطاور العلماي والتكنولاوجي، وماا يترتاب علاى ذلاك 

من خطورة في جسامة النتائج المترتبة على الأخطاء التي يقترفها الأطباء نتيجة استخدام الأجهازة 

 الطبية.

جوب التزام الطبيب بالقواعد العامة التي تفرضها عليا الاعتبار القانوني: يتمثل في و

 قواعد الحيطة والحذر.
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ل صااحة شااهد العااالم فااي القاارن الحااالي تطااورا كبياارا لاام تعرفااا البشاارية ماان قباال فااي مجااا

الإنسان وحياتا، حيث استطاع الأطباء التغلب على علاج بعض الأمراض التي كان يعاد صااحبها 

في حكم الميت، فالذي كان يصاب بتوقف القلب أو يدخل في غيبوبة كان يعد في حكام الميات لعادم 

هاة توافر الأجهزة الطبية التي تعيد النشااط لقلباا، كاذلك مان فقاد عضاوا مان أعضاائا يصابح ذا عا

دائمة، إلا أنا ما التقدم العلمي تم اكتشاف ما يعرف بأجهزة الإنعاش الصاناعي، التاي نجاح الطاب 

ماان إعااادة نشاااط القلااب بعااد توقفااا، كااذلك عمليااات نقاال  -عااز وجاال-عاان طريقهااا بتوفيااق ماان   

 وزراعة الأعضاء البشرية التي أعادت للشخص المريض ممارسة أعمالا بشكل طبيعي.

دم الطبي أثارت مسألة نقل بعاض مشاتقات الجسام البشاري كالأمشااج واللقاائح ونتيجة للتق

الآدمية مشاكل كثيرة خاصة من الناحية القانونية، فما مدى مسؤولية الطبيب الجزائية الناشائة عان 

 مثل هذه التصرفاتأ

ماان هنااا لا بااد ماان معرفااة معيااار الوفاااة الحقيقيااة التااي يعتمااد عليهااا الأطباااء فااي إصاادار 

دات الوفاااة، وماادى مسااؤولية الطبيااب الجزائيااة عاان اسااتخداما أجهاازة الإنعاااش الصااناعي فااي شااها

ضااوء تحديااد لحظااة الوفاااة، واستئصااال الأعضاااء البشاارية وزرعهااا لاادى الغياار ماان المرضااى، 

 والمساك بالأمشاج واللقائح الآدمية.

 لذلك رأيت تقسيم هذا الباب إلى الفصول التالية:

ة الجزائيااة عاان الخطااأ الطبااي فااي مرحلااة التشااخيص ومباشاارة الفصاال الأول: المسااؤولي

 العمل الجراحي والعلاجي.

 الفصل الثاني: المسؤولية الجزائية عن الخطأ الطبي في مجال الإنعاش الصناعي.

الفصل الثالث: المسؤولية الجزائية عن الخطأ الطبي في مجال نقل الأعضاء البشرية بين 

 الأحياء. 

ؤولية الجزائيااة عاان الخطااأ الطبااي فااي مجااال نقاال الأمشاااج واللقااائح الفصاال الرابااا: المساا

 الآدمية.
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 تمهيد وتقسيم:

من المعلوم أن العمل الطبي يمر بمراحل مختلفة بادءا مان مرحلاة التشاخيص إلاى مرحلاة 

ما بعد العلاج والمتابعة، وأثناء قيام الطبيب بهاذه المراحال مان الممكان أن يقاا فاي أخطااء توجاب 

مساءلتا عنها جزائيا، لذلك رأيت في هذا الفصل إيراد نماذج تطبيقية للأخطاء الطبية التي يقا بهاا 

تنااول فاي  الأطباء في المراحل السابقة، من هنا عمل الباحث على تقسايم هاذا الفصال إلاى مبحثاين

المبحااث الأول تطبيقااات لنماااذج ماان الخطااأ الطبااي فااي مرحلااة تشااخيص الماارض، وفااي المبحااث 

 الآخر تطبيقات لنماذج من الخطأ الطبي في العمل العلاجي والجراحي.
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ومعرفااة مفهااوم التشااخيص، بعااد دراسااة اتباااع أصااول فاان الطااب فااي مرحلااة التشااخيص 

وتحقااق مسااؤولية الطبيااب عاان الخطااأ فااي هااذه المرحلااة، لا بااد هنااا ماان دراسااة بعااض النماااذج 

 التطبيقية، التي نورد منها على سبيل المثال:

بااأن "الجااراح الااذي شااخص حالااة اماارأة حاماال علااى أنهااا   Rouen* مااا قررتااا محكمااة 

عنهاا وفاتهاا، ينساب إلياا الخطاأ لإهمالاا فاي مصابة بورم ليفي وأجرى لها عملية جراحياة نشاأت 

الاسااتعلام عاان حالتهااا ماان الطبيااب المعااالج، وإهمالااا فااي عاادم عماال أشااعة للتأكااد ماان وجااود 

 .(0)الحمل"

*كذلك ما قضت با محكمة النقض المصرية "بإدانة طبيب عن جريمة قتل خطأ لارتكاباا 

م علام الطبياب باأن المجناي خطأ في تشخيص عوارض مارض الكلاب بأناا رومااتزم بالركباة رغا

عليا عقره كلب والتأمت جراحا على يديا دون أن يتخاذ الإجاراءات اللازماة مان تحليال وفحاص 

ميكروسااكوبي أو إكلينيكااي للتحقااق ماان ماهيااة الماارض مااا وجااود ساابب قااوي للاشااتباه فيااا، وهااو 

 .(6)فهور عوارضا على المريض"

أن الطبياب فاي الحكام الأول قاد أخطاأ حاين عند دراسة الأحكام القضائية السابقة يتبين لي 

شخص المرض على أنا ورم ليفي، لأنا من أصول علم الطب ومن البديهيات فاي هاذه المهناة أن 

يستقصي الطبيب من المريض عن طبيعة الألم والعوامل الخارجية الظاهرة للعيان، كاذلك إهمالاا 

كعمال صاورة أشاعة، وهاذه مان الأماور في استخدام الأجهزة الطبية المتوافرة عنده في المستشفى 

التي لا جدال فيها بين الأطباء الممارسين لهذه المهنة، فكيف بطبيب يجري عملية لامارأة دون أن 

يتأكد من طبيعاة المارض، باذلك يكاون قاد ارتكاب خطاأ فاي التشاخيص وتجاب مسااءلتا عان ذلاك 

 الخطأ.

ليااة اللازمااة قباال تشااخيص كااذلك الحااال بالنساابة للطبيااب الااذي لاام يتخااذ الإجااراءات الأو

المااارض، ماااا تاااوافر الأجهااازة الطبياااة والمختبااارات العلمياااة اللازماااة، ماااا العلااام أن العاااوارض 

الخارجية للمريض تدل على أنا مصااب بمارض الكلاب، باذلك تكاون المحكماة قاد أحسانت صانعا 

 عندما أدانتا عن جريمة قتل خطأ.

(، فيكااون عالمااا بأنااا لاان يسااتطيا بالإضااافة لااذلك قااد تأخااذ بعااض الأطباااء )العاازة بااالإثم

معالجة حالة مرضية أو تشخيصها ويصر على رأيا، ولا يلجأ إلى غيره من الأطباء الأخصاائيين 

من هم أقدر منا ولديهم خبرة أكثر منا لاستشارتهم في الحالة التي أماما، وبالتالي يكاون الضاحية 

                                                 

 (1)17. -2-Rouen, 21 Avril 1923.S. 1924  

 (2)
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لاء الأطبااء لام يكوناوا قاد ارتكباوا المريض الماذعن لأوامار الطبياب المعاالج، إنناي أرى مثال هاؤ

 خطأ طبيا فقط بل جريمة قتل خطأ إذا نتج عن أفعالهم وفاة المرضى.

من المعلوم أن العمل الجراحي لا يتم فجأة، بل لا بد من وجود ضوابط يلتزم بها الطبيب قبل 

راء العملية وأثناء تنفيذها، لذلك لا بد من دراسة هذه الضوابط ودراسة بعض النماذج الخطأ إج

 التي يقا بها الأطباء من خلال المطلبين التاليين:
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 بها قبل إجراء العملية: فمن بين الضوابط التي يترتب على الطبيب الأخذ

. ضرورة الحصول على رضا المريض، ويعود السبب فاي ذلاك لماا للماريض مان حاق 0

مطلق يتعلق بحماية كيانا الجسدي، ولا يمكن المساك با دون موافقتا ورضاه، لأن عادم احتماال 

رضا المريض بالجراحة قبال مباشارتها علاى جساده ياؤدي إلاى أن يتحمال الجاراح كال الأضارار 

/ج مان 26/6، هاذا ماا لاحظنااه فاي الماادة (0)لناشئة عن الجراحة، وإن لم يخطئ في العلاج ذاتااا

 .(6)من الدستور الطبي الأردني المشار إليهما سابقا 6قانون العقوبات الأردني، والمادة 

. ضرورة إعلام المريض وتبصيره بكل المخاطر الناجمة عن العمال الجراحاي، بحياث 6

 .(3)ـمل الجراحي وهو على بينة من حالتا الصحيةيستطيا تقبل الع

. إجااراء الفحوصااات الشاااملة التااي تسااتدعيها حالااة المااريض، ولا يقتصاار ذلااك علااى 3

الموضا أو العضو الذي سيكون محلا للجراحة، بل على الحالة العامة للمريض، ومدى ماا يمكان 

عدة مواد فاي الدساتور الطباي  أن يترتب من نتائج جانبية على التدخل الجراحي، هذا وقد وضعت

( وعلاى الارغم مان 60-4الأردني تحدد واجباات الطبياب العاماة وواجباتاا تجااه مرضااه الماواد )

 .(4)أنها عبارات عامة إلا أنها وضعت مبادئ لآداب تلك المهنة

لذا فإن هناك مسؤولية تتحقق نتيجة إهمال الطبيب الجراح في المراحل السابقة على تنفياذ 

أن يهمل في طريقة الفحاص الميكروساكوبي والتحاليال  -مثلا-لجراحي، فلا يغتفر للطبيب العمل ا

بأنواعهااا والتصااوير بالأشااعة كلمااا كااان ذلااك لازمااا لصااحة تقااديره، ويسااتثنى ماان ذلااك حااالات 

 الضرورة والاستعجال.

. ينبغي على الجراح أن يتأكد من تناول المريض الحقنة المضادة للتيتاانوك مان عدماا، 4

لأنا في هذا الشأن أسندت إحدى المحاكم تهمة قتل بإهمال إلى جراح لإهمالا فاي إجاراء مثال هاذا 

الفحص، حياث تاوفي الماريض بعاد إجاراء العملياة متاأثرا بمارض التيتاانوك لعادم تناولاا العالاج 

 .(0)المضاد

                                                 
(1)

(2)

(3)

(4)

(1)Paris, 10, fev, 1954, Prec.      
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. علااى الطبيااب الجااراح أن يتأكااد ماان أن المااريض صااائم )علااى الريااق( ماان عدمااا لأن 5

ل هذا الواجب من شأنا أن يعرض المريض لخطار الوفااة خنقاا نتيجاة لقايء فضالات الطعاام إغفا

 .(6)تحت تأثير البنج

 بالإضافة لذلك تثير بعض الأخطاء مساءلة الأطباء أثناء تنفيذ العمل الجراحي منها:

 عملية الجراحية دون الاستعانة بأخصائي تخديرأولا: إجراء ال

من المساتقر علياا فاي القضااء الفرنساي إداناة الممارساة الطبياة المألوفاة، التاي يلجاأ إليهاا 

بعض الجراحين وتتمثل في قيامهم بإجراء عمليات التخدير للمرضى بأنفسهم )أي دون الاساتعانة 

ر كافء ساواء أكاان التخادير موضاعيا أم بطبيب تخدير مختص(، أو أن يستعين بطبيب تخدير غي

 كليا.

وتبرر إدانة القضاء لهذه الممارساة للمخااطر التاي يتعارض لهاا الشاخص الخاضاا لتاأثير 

المخدر، وعلى الأخص حواد  التشنج التي ينشأ عنها أزمة قلبية تؤدي إلى وفاة المجني علياا إذا 

 .(0)لم يتلق العناية الكافية

الجنائيااة لمحكمااة الاانقض الفرنسااية أدان فيااا جااراح تجمياال ففااي حكاام صااادر عاان الاادائرة 

سانة، رغبات فاي إجاراء  60بتهمة قتل بإهماال، وتجمال وقاائا الادعوى "أن فتااة تبلاغ مان العمار 

جراحااة تجميليااة لأنفهااا وأذنيهااا، وأجرياات العمليااة تحاات مخاادر موضااعي، باشااره جااراح التجمياال 

مريضة صاعوبة فاي التانفس أفقادتها وعيهاا، وفلات بنفسا، وعقب انتهاء العملية بساعتين انتاب ال

المريضة في غيبوبة لعادة أياام ثام توفيات بعاد ذلاك علاى الارغم مان محاولاة طبياب التخادير الاذي 

عاالاوة علااى خطئااا عاادم -اسااتدعي مااؤخرا لإفاقتهااا، وقااد نساابت محكمااة الموضااوع إلااى الجااراح 

 .(6)ة بعد إجراء العملية"الإهمال في الإشراف على المريض–الاستعانة بطبيب التخدير 

كذلك أدانت محكمة اساتئناف بااريس طبياب التخادير لا الجاراح وتتعلاق وقائعهاا "بساقوط 

مهندك شاب مختص في الكهرباء من برج أسلاك الكهرباء، وقد نشأ عن ذلاك إصاابتا بكسار فاي 

دير إلاى الفك وأجريت لا عملية جراحية بسيطة، وعهد أخصاائي التخادير بالمستشافى بمهماة التخا

                                                 
(2)Paris, 10 des, 1970, D. 1971, Som. P. 38.   

Crim 26 Jan, 1977, B No 38, P 93. 
(1)

(2)Crim, nov, 1977, Prec.  
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ممرضة شابة عديمة الخبرة، حيث قامت بتخدير المصاب بمقادار مان المخادر أودى بحياتاا، وقاد 

 .(3)أدانت محكمة باريس أخصائي التخدير بتهمة القتل الخطأ"

 ثانيا: إغفال بعض الأجسام الغريبة في جسد المريض

كااان القضاااء ماان الممكاان أن تحااد  مثاال هااذه الأمااور مااا أمهاار الأطباااء الجااراحين، فقااد 

الفرنسي في بادئ الأمر يميز بين العمليات الجراحية البسيطة التي تتم دون اساتعجال، وباين التاي 

تباشر على عجل، ورتبت على هذه التفرقة اعتبار أن إغفال أي جسم أجنبي في بطن الماريض لا 

 .(0)يعد من قبيل الخطأ الطبي، لكنا حاد  جراحي عارض

ين المدنياة مان أن "الجاراح الاذي يتارك أثنااء عملياة جراحياة هذا ما قضت با محكمة الس

فتيلااة غاااز فااي جسااد المريضااة لا يعااد مرتكبااا لأي خطااأ أو إهمااال لا ساايما عناادما يكااون فقااد هااذه 

الفتيلااة راجعااا إلااى فااروف خارجااة عاان إرادة وكفاااءة الجااراح، وعلااى الاارغم ماان الاحتياطااات 

إلا أناا لام ياتمكن مان مناا هاذا  -ود مساعدين اثنين لاكوج–الاستثنائية التي تذرع بها هذا الجراح 

 .(6)الحاد ، علاوة على استحالة توقعا"

وبعد ذلك عدل القضاء الفرنسي عان هاذه التفرقاة وقارر أن تارك جسام غرياب فاي جساد  

المريض يشكل من حيث المبدأ خطأ طبيا دون اعتبار لحالة الاستعجال أو الظروف الماؤثرة التاي 

 .(3)ملية الجراحيةتجري فيها الع

وفي الأردن هناك العديد من الأخطاء التي ارتكبها الأطبااء ناورد منهاا علاى سابيل المثاال 

 الحالات التالية: 

الحالة الأولى: نسيان مقص في بطن مريض، وتتلخص هذه الحالة "في أن مريض راجاا 

ياة لاا لإزالاة العصاب طبيبا وكان يشكو من ألم في بطنا فأشار علياا الأخيار باإجراء عملياة جراح

الحائر في المعدة، وبعد خروج المريض من المستشافى بادأ يشاعر باالآلام وانتفااا فاي الابطن مماا 

استوجب مراجعتاا للطبياب باساتمرار ولأكثار مان مارتين أسابوعيا، وأصابح يعااني مان الإمسااك 

ثانية )توسايا  الشديد والنزيف الدموي، وهذا الوضا استدعى أن يقوم الطبيب نفسا بإجراء عملية

شرجي وإزالة الباصور(، إلا أن الآلام ازدادت عند الماريض، مماا دفعاا لمراجعاة أطبااء لخارين 

وقرروا تصويره شعاعيا، حيث لاحظوا وجود جسم غريب داخل بطناا )مقاص( بعاد مارور ساتة 

ي أشهر من العملية الأولى، هنا استدعى الوضا إجراء عملية جديدة لاا لاساتخراج المقاص المنسا

                                                 
(3)Paris. 1 Juin, 1979, indedit.  
(1)

(2)43.    -1-Triv, Civ, sein 9 nov, 1934, G.P 1935 
(3)63.   -1-Civ, Sein 9 Juil 1939, G.P 1940 -ivTr   
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فزادت حالة المريض سوءا بسبب انسداد الأمعاء وانفجار القولاون، ثام تباين بعاد ذلاك وجاود ورم 

 .(0)خبيث في الأمعاء بسبب نسيان المقص"

الحالة الثانية: نسيان بشكير خمس سنوات، وتتلخص هاذه القضاية "فاي أن ماريض أدخال 

بعاد أسابوع، إلا أن الآلام إلى مستشفى في عمان لإجاراء عملياة استئصاال قرحاة معوياة، وخارج 

بدأت تتزايد وأصابح يتعارض الماريض لهازال شاديد فاي جساده، وبعاد مارور خماس سانوات مان 

المعاناة دخل إلى المستشافى لإجاراء عملياة جراحياة للمارارة وعناد التادقيق فيهاا تباين أن بشاكيرا 

ر الكباد منسيا داخال جسام الماريض حياث تشاكلت حاول البشاكير كتلاة مان الصاديد التصاقت بجادا

الخلفي وأثرت سلبا في وفائف الكبد والبنكرياك والمرارة وضمور الأخيارة، ولام ياتمكن الفرياق 

الطبااااي ماااان إزالااااة جميااااا قطااااا البشااااكير وخاصااااة تلااااك الملتصااااقة بجاااادار الكبااااد خوفااااا ماااان 

 .(6)المضاعفات،..."

صاول يتبين لاي مماا تقادم أناا يجاب علاى الطبياب الجاراح أن يتخاذ الأسااليب العلمياة والأ

المتبعااة قباال تنفيااذ العماال الجراحااي، وإذا أغفاال فااي اسااتخدام هااذه الأساااليب يجااب مساااءلتا عاان 

الأخطاء التي يرتكبها، واعتبار هذه الأخطاء من الأخطاء الطبية المادية التي يساأل الطبياب عنهاا 

 مساؤولية جزائياة، إلا مااا تعلاق منهاا بحالااة الضارورة لأنهاا تتعلااق بصالب التخصاص العلمااي ولا

يختلااف عليهااا طبيبااان ماان المهنااة نفسااها ، فاالا يعقاال أن يقااوم طبيااب جااراح بحقاان المااريض بمااادة 

المخدر بنفسا أو الاستعانة بيخر غير مختص بعلم التخدير أو غير كافء لأن الزياادة أو النقصاان 

في هذه المادة قد تودي بحياة شاخص، فخطاورة هاذه الماادة ترتاب علاى الطبياب الجاراح أن يأخاذ 

 يطة والحذر اللازمين لممارسة مثل هذا العمل.الح

كما أن نسيان أي مادة داخل جسام الماريض يعاد كاذلك مان الأخطااء الفنياة الجسايمة التاي 

يترتب على بقائها داخل جسم المريض مضاعفات قد تودي بحياتا، فيجاب أن يساأل فاي مثال هاذه 

اد المساتعملة فاي العملياة الجراحياة الحالة، وتلافيا لنسيان أي مادة أرى ضرورة معرفة عادد الماو

قبل مباشرة العملية والتأكد من وجودها جميعا بعد إتماام العملياة وقبال إغالاق الجارح، لأناا يجاب 

ألا ينسى الطبيب الجراح أنا يتعامل ما إنسان، وجسما محل حماية جزائية، حفافا على مصالحة 

 الفرد والمجتما.

                                                 
(1)

(2)
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تعد عملية استخدام أجهزة الإنعااش الصاناعي مان العملياات الهاماة لماا يترتاب عليهاا مان 

مسؤولية في حاق الطبياب الاذي يازاول هاذه العملياة، خاصاة أن مساؤوليتا مرتبطاة بتحدياد لحظاة 

 د من وفاة المريض من الأمور الهامة في هذا العمل.الوفاة التي أثارت إشكالية بين الأطباء، فالتأك

والتصاارفات التااي تنسااب إلااى الطبيااب إزاء اسااتخدام أجهاازة الإنعاااش الصااناعي لا تخاارج 

عن الصور التالية: إماا الامتنااع عان اساتخدامها أو إتياان اساتخدامها واساتمرارها فاي العمال، فماا 

اش الصناعي أو رفعها عن الماريضأ فهال مدى حق الطبيب في الامتناع عن تركيب أجهزة الإنع

 يسأل الطبيب جزائيا في مثل هذه الحالاتأ 

 للإجابة على هذه الأسئلة رأيت تقسيم هذا الفصل إلى المباحث التالية:

 المبحث الأول: مشكلة تحديد لحظة الوفاة )الموت(.

 ناعي.المبحث الثاني: مسؤولية الطبيب الجزائية عند استخدام أجهزة الإنعاش الص
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تباينت التشريعات القانونية والآراء الفقهية حاول مشاكلة تحدياد لحظاة الوفااة، حياث فهار 

معياران: الأول تقليدي )الموت الظاهري أو الإكلينيكي(، والثاني الموت الدماغي، اللاذان ساأعمل 

 على دراستهما في المطلبين التاليين:

بني المعيار التقليدي في تحدياد لحظاة الوفااة علاى توقاف القلاب وجهااز الادوران والتانفس 

عن العمال بصاورة دائماة، هاذا ماا أخاذت باا بعاض التشاريعات، حياث أرى أن المشارع الفرنساي 

فرنسية إلى وزير الصحة تحديد الأساليب الواجاب قديما أخذ بهذا المعيار، فقد أحالت التشريعات ال

م يتضاامن 0948لساانة  36علااى الأطباااء اتباعهااا لتشااخيص حالااة الوفاااة، حيااث صاادر قاارار رقاام 

 أسلوبين يتأكد من خلالهما الأطباء من حدو  الوفاة وهما:

 .  قطا أحد الشرايين للتأكد من توقف الدورة الدموية.0

 .(0)الجلد للتأكد من انتشارها بالعين . الحقن بمادة الفلوروسين تحت6

كما أرى أن المشرع الإسباني أخذ في بداية الأمار بهاذا المعياار، فقاد حادد العلاماات التاي 

 م وهي:30/4/0950بمقتضاها تتحدد الوفاة في 

. توقااف المراكااز العصاابية الحيويااة، مثاال فقاادان الااوعي وانعاادام الحركااات الإراديااة، 0

 واسترخاء العضلات.وانعدام رد فعل الجسم 

 . توقف التنفس.6

                                                 
(1)
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 .(0). توقف وفائف الدورة الدموية3

كذلك تبنى المشرع السوري في تحديد لحظة الوفاة هذا المعيار حيث تضامن القاانون رقام 

مناا علاى: "لا يجاوز فاتح الجثاة  5م المتعلق بنقل الأعضاء وغرسها في المادة 0976( لسنة 30)

التأكد من الوفاة بتقرير أصولي من لجنة مؤلفاة مان ثلاثاة أطبااء وفقاا  ولا نقل أعضاء منها إلا بعد

للتعليمات التي تصدرها وزارة الصحة"، وبناء على هاذا القاانون أصادرت وزارة الصاحة بتااريخ 

م توصياتها في هذا المجاال ونصات علاى أن يعاد الشاخص متاوفى اساتنادا إلاى توقاف 8/7/0973

 لمدة خمس دقائق وهي: الظواهر الحياتية الآتية مجتمعة

. انعااادام الضاااغط 4. توقاااف التااانفس.   3. انعااادام دقاااات القلاااب.   6. انعااادام النااابض.  0

 الشرياني".

فهذه الظواهر لام تعاد كافياة فاي وقتناا الحاالي لإثباات الماوت، وخاصاة بعاد تادخل وساائل 

 .(6)رئتينالإنعاش الصناعي التي أثبتت عدم صحة تشخيص الوفاة على مجرد توقف القلب وال

وبالنساابة لاارأي الفقااا أجااد أن الاابعض ياارى أن المااوت )هااو التوقااف المؤقاات للمقومااات 

الأساساااية للحيااااة: التااانفس والنااابض وخفقاااان القلاااب لشاااخص ماااا زال حياااا لكناااا يظهااار بمظاااـهر 

، كمااا ياارى الاابعض الآخاار أن المااوت "توقااف العمليااات الحيويااة لاادى جساام الإنسااان (3)المياات(

 .(4)ب والتنفس"والمرتكزة في القل

وبااذلك يعااد توقااف القلااب والاارئتين عاان العماال بدايااة المااوت، لأن مجاارد توقااف القلااب 

والرئتين عن العمل سيؤدي بالنهاية وبصورة تلقائية إلى توقاف الادماغ بعاد بضاعة دقاائق، فتوقاف 

، جهاز القلب عن النبض سيتبعا توقف بقية أعضااء الجسام كلهاا لكنهاا لا تماوت كلهاا دفعاة واحادة

إنمااا تمااوت تباعااا، فلاايس مجاارد توقااف القلااب عاان الناابض يعنااي المااوت مباشاارة، إنمااا فااي طريقااا 

 الحتمي للموت، وهذا الرأي وجهت إليا عدة انتقادات منها:

                                                 
(1)

(2)

(3)

(4)
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. أن الوفااة الحقيقيااة لا تحاد  إلا بتوقااف الأجهاازة الثلاثاة وهااي القلاب والمااخ والاارئتين، 0

 .(0)الأكسجين المحمل من الدم إليا لبضعة دقائق فالمخ لا يتوقف عن العمل إلا بعد انقطاع

. التقاادم الطبااي والتكنولااوجي أدى إلااى التغلااب علااى توقااف بعااض أجهاازة الجساام عاان 6

العمل، حيث أمكن إعادة التنفس عن طريق التنفس الاصطناعي باستخدام الرئة الحديدياة، وجهااز 

جساام، وإيقاااف مراكااز الإحساااك عاان ماانظم القلااب الكهربااائي يسااتطيا نقاال الاادم إلااى بقيااة أجاازاء ال

 طريق الصدمات الكهربائية، ومهيجات الجلد والأغشية المخاطية، وأعضاء الحواك الأخرى.

. من الممكن أن يبقى القلب يعمل، بينما يموت جاذع الماخ، هناا يكاون الماوت قاد حصال 3

صاناعة بوسااطة وفقا لمعيار الموت الدماغي، رغم أن القلب والارئتين تساتمر فاي عملهاا بطريقاة 

 .(6)الأجهزة المشار إليها سابقا

وأمام فشل معيار الموت الظاهري في تحديد لحظة الوفاة، فهار معياار لخار يحادد لحظاة 

 الوفاة وهو معيار الموت الدماغي.

اعتباار الشاخص متاوفى إذا ماتات خلاياا  اتجهت معظم التشريعات في الوقات الحاالي إلاى

المخ علاى الارغم مان بقااء قلباا حياا، فكياف تاتم عملياة التشاخيص لماوت الادماغأ وماا هاو موقاف 

التشااريعات المختلفااة ماان هااذا المعيااارأ ومااا هااو المعيااار المعتمااد فااي التشااريا الأردناايأ هااذا مااا 

 سنجيب عليا من خلال الفروع التالية:

 وت الدماغالفرع الأول: تشخيص م

من الممكان أن يتعارض الشاخص الساليم لإصاابة جسايمة أو بسايطة فاي دماغاا، وبماا أن 

مراكز التنفس والتحكم فاي القلاب والادورة الدموياة موجاودة فاي الادماغ وبالاذات فاي جاذع الادماغ 

(Brain stem  فااإن إصااابة هااذه المراكااز بصاافة دائمااة يعنااي ذلااك المااوت الحتمااي، لكاان ماان ،)

كون الإصابة بسيطة يمكن أن يشفى منها المصاب بالعلاج، عن طريق إعاادة محاولاة الممكن أن ت

 .(0)استمرار التنفس وضربات القلب والدورة الدموية بوسائل الإنعاش المختلفة

                                                 
(1)

(2)

(1)

Respirator or Ventilator

Defibrillator
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 ونحن بصدد دراسة هذه الجزئية لا بد من التمييز بين الحالات التالية: 

ا مخا حتى ولو بقي القلاب حياا ينابض، الحالة الأولى: وهي أن الإنسان يموت بموت خلاي

 Deepففااي مثاال هااذه الحالااة ياادخل المااريض فااي مرحلااة الغيبوبااة الكباارى أو النهائيااة المسااماة )

Coma( والحالة الثانية المعروفاة بحالاة الغيبوباة العميقاة ،)Coma Prolnge التاي تعناي بقااء ،)

إدراك وقادرة علاى الاتصاال بالعاالم خلايا الدماغ سليمة دون تلف، لكان الماريض يبقاى فاقادا لكال 

الخااارجي، ففااي مثاال هااذه الحالااة يعااد إنسااانا سااليما ويااتم ربطااا بااأجهزة الإنعاااش الصااناعي لإنقاااذ 

 .(0)حياتا

 "وقد قرر الأطباء أن موت الدماغ يتم تشخيصا من خلال: 

. توقف التنفس: فحاص التانفس مان حياث غاازات الادم وحركاة الصادر وامتنااع التانفس 0

 عي لملاحظة تنفس المريض من نفسا.الصنا

. انفعالات جذع الدماغ: من حيث تأثير الضوء في حدقة العين، حيث إن حدقاة العاين لا 6

 يمكن أن تكون صغيرة.

سام مااء  50. التأثير العام من حيث: المنعكس الرأسي العيني، القرنية، الدهليز العيناي )3

 ل )التقيؤ(.بدرجة صفر مئوي(، الانعكاسات الإرادية للسعا

 وهناك فحوصات إضافية لتحديد موت الدماغ وهي: 

 8-2. تخطيط الدماغ الذي ياتم فاي ذلاك الياوم الاذي يثبات باا ماوت الادماغ ويتكارر كال 0

 ساعة لمزيد من التأكد. 64ساعات وعادة تقوم با بعد 

 . غياب تيارات جذع المخ المستثارة بالمنبهات السمعية.6

ماغي المثبات بطريقاة: أ. دراساة تادفق الادم بالمساح الطبقاي. ب. . توقف دوران الدم الد3

 .(6)دراسة تدفق الدم بالنظائر المشعة"

فالموت الدماغي هو )توقف الماخ عان العمال وكاذلك توقاف التانفس بصاورة طبيعياة عان 

العمل(، وهناك من يرى موت جذع المخ الذي يوجد فيا مراكز التنفس والمراكز الخاصة بالدورة 

 .(0)ية، وهناك من يتطلب موت المخ كاملاالدمو

                                                                                                                                            

pace Maker

(1)

(2)
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 الفرع الثاني: المعيار المعتمد في التشريا الأردني

معظم التشريعات الحديثة تبنت معيار الموت الدماغي لتحديد لحظة الوفاة، فمثلا المشارع 

م المعادل لابعض 0992لسانة  0040الفرنسي تبنى معيار الموت الدماغي وذلك في المرسوم رقم 

 .  (3)، وهذا المعيار أيدتا معظم المؤتمرات(6)نون الصحة العامةمواد قا

( 63وعنااد دراسااة التشااريعات النافمااة للعماال الطبااي فااي الأردن وخاصااة القااانون رقاام )

/أ منااا علااى 9، 0/أ/3م، المتعلااق بالانتفاااع بأعضاااء جساام الإنسااان، تضاامنت المااواد 0977لساانة 

كغيره مان التشاريعات الغربياة كالتشاريا الأمريكاي إشارة صريحة بالأخذ بمعيار الموت الدماغي 

منا على: "أ. يشترط في إجراء عمليات نقل الأعضاء وزراعتهاا ماا  0/أ/3مثلا، فقد نصت المادة 

 يلي:

. الالتزام بالفتاوى الصاادرة عان مجلاس الإفتااء الأردناي بهاذا الشاأن وبخاصاة منهاا ماا 0

/أ من ذات القانون على: "أ. يتم التحقق مان حاالات 9يتعلق بموت الدماغ،..."، كذلك نصت المادة 

الموت الدماغي لغاياة نقال الأعضااء وزراعتهاا مان لجناة تشاكل فاي المستشافى الاذي ياتم فياا نقال 

الأعضاء أو زراعتهاا مان ثلاثاة أطبااء فاي التخصصاات التالياة علاى الأقال علاى أن لا يكاون مان 

. اختصاصاي جراحاة 6ض الأعصااب والادماغ. . اختصاصي أمارا0بينهم الطبيب المنفذ للعملية: 

 . اختصاصي تخدير...".3الأعصاب. 

                                                                                                                                            
(1)

(2)

(3)
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وعنااد الااتمعن فااي النصااوص السااابقة أرى أن المشاارع الأردنااي حاادد معيااار لحظااة الوفاااة 

بمااوت الاادماغ وهااذا واضااح ماان العبااارتين )يتعلااق منهااا بمااوت الاادماغ(، )ويااتم التحقااق ماان حالااة 

على أن المعيار الاذي يجاب الأخاذ باا لمعرفاة لحظاة الوفااة هاو الموت الدماغي(، فهذه دلالة أكيدة 

موت الدماغ، ولم يورد أي عبارة أخرى تشير إلى معيار لخر كموت القلب، إلا أنا لم يبين الكيفية 

التي يتم من خلالها التحقق من الموت الدماغي تاركاا ذلاك لارأي الأطبااء الأخصاائيين غيار الاذين 

 اء.سيقومون بعملية نقل الأعض

بااذلك يكااون المشاارع الأردنااي قااد أحساان صاانعا عناادما حاادد معيااار لحظااة الوفاااة بااالموت 

 الدماغي.
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 تمهيد وتقسيم:

من المعلوم أن المريض لا يحتااج لتركياب أجهازة الإنعااش الصاناعي إلا إذا كاان وضاعا 

في حالة حرجة، بحيث يتطلب ذلك من الطبيب السارعة فاي تركياب الأجهازة، لأناا ملازم الصحي 

بموجب طبيعة عملا واختصاصا ببذل العناياة اللازماة لعالاج مريضاا، وإلا يترتاب علياا تحويلاا 

 فورا إلى الجهة التي بها أجهزة وأطباء مختصين.

د  لمريضاا، وأسااك ذلاك أن فإذا قام الطبيب بهذه الإجراءات لا يسأل عن أياة نتاائج تحا

 الطبيب ملزم ببذل عناية وليس تحقيق نتيجة.

لكن من الممكن أن يحد  غير ذلك بأن يمتنا المريض عن الخضاوع للإنعااش الصاناعي 

رغم الحاجة الماسة إليا، أو قد يقوم الطبياب برفاا الأجهازة عان الماريض بعاد تركيبهاا، فماا مادى 

ثال هاذه التصارفاتأ هاذا ماا سانجيب علياا مان خالال المطالاب مسؤولية الطبيب جزائياا إذا قاام بم

 التالية:

ياارى أصااحاب هااذا الاتجاااه أن هناااك حقااا للمااريض فااي رفااض العاالاج، وبالتااالي عاادم 

أو رفعهاا عان الماريض، وقاد مسؤولية الطبيب عن امتناعا عن تركيب أجهزة الإنعاش الصناعي 

 بنى هؤلاء حججهم على التشريعات التي منحت هذا الحق، ومن هذه التشريعات:

 أولا: تشريعات الولايات المتحدة الأمريكية

 أصدرت بعض الولايات تشريعات تمنح المريض الحق في رفض العلاج نذكر منها:

 تشريا ولاية كاليفورنيا

م التاي منحات بموجبهاا الحاق للماريض المياؤوك 3/6/0972"صدرت وثيقاة الحيااة فاي 

من شافائا رفاض إطالاة حياتاا بوساائل صاناعية، وذلاك فاي حالاة تعرضاا للإصاابة فاي حااد  أو 

 لمرض ميؤوك من الشفاء منا.

هاذا وقااد اشاترطت وثيقااة الحيااة لعاادم مساؤولية الطبيااب جزائياا عاان امتناعاا عاان تركيااب 

 أجهزة الإنعاش الصناعي الشروط التالية:

 . أن يوقا عليها المريض بنفسا في حضور شاهدين ممن ليس لهم مصلحة.0

 . ألا يكون الطبيب المعالج شاهدا ضمن الشاهدين المطلوبين على هذه الوثيقة.6

 . ألا تتعدى مدة الوثيقة خمس سنوات تبدأ من تاريخ تحريرها.3

 . أن تصدر الوثيقة عن إرادة حرة واعية.4
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 .(0)ل تشخيص المرض بأسبوعين على الأقل". أن تصدر الوثيقة قب5

 تشريا ولاية تكساك

م للماريض الاواعي الحاق فاي أن يعاين 0982"أجاز تشاريا ولاياة تكسااك الصاادر عاام 

وكيلا عنا ليأخذ نيابة عنا القرارات التي تتعلق بحياتا فيما إذا وصل إلى حالة اللاوعي مان حياث 

 .(6)رارها"طلب إيقاف أجهزة الإنعاش الصناعي أو استم

 ثانيا: مشروع قانون العقوبات الفرنسي

م، نصااا علااى: "أن كاال شااخص بااالغ أو 2/4/0987قاادم مشااروع قااانون فااي فرنسااا فااي 

قاصر مأذون لا بإدارة أموالا ويتمتا بملكاتا العقلية لا الحق في رفضاا تلقاي أياة وساائل طبياة أو 

 .(0)من شفائا" جراحية لإطالة حياتا صناعيا، وذلك إذا أصيب بمرض ميؤوك

 إلا أنا لم يكتب لهذا المشروع النجاح.

كما اساتدل أصاحاب هاذا الارأي علاى إقارار بعاض أحكاام القضااء التاي ناورد منهاا ماثلا: 

دخلاات إحاادى  Karen Quinlonساانة تاادعى  66"حكاام للقضاااء الأمريكااي يتعلااق بفتاااة عمرهااا 

كان يثبات أنهاا ماا زالات علاى قياد المستشفيات الأمريكية وكانت فاقدة لكل إحسااك وشاعور، ولام ي

الحياة سوى نبض قلبها، وقام الطبيب المعالج بوضاعها تحات جهااز التانفس الصاناعي، إلا أن هاذا 

الجهاز لم يعد لها شعورها، مما دفا أهلها إلاى الطلاب مان الطبياب رفاا جهااز الإنعااش الصاناعي 

از التنفس الصناعي، وقد دفا عنها لعدم جدواه إلا أن الطبيب رفض ذلك وأصر على استمرار جه

ذلك والد الفتاة إلى اللجوء للمحكمة طالبا منها إصدار أمر للطبيب برفا جهااز الإنعااش عان الفتااة 

وتركها تموت، إلا أن المحكمة رفضت الحكم بذلك، واستندت في ذلاك إلاى أن قارار وقاف أجهازة 

ذلااك إلااى المحكمااة العليااا فااي الإنعاااش ماان عدمااا يعااود اتخاااذه إلااى الأطباااء وحاادهم، وعلااى أثاار 

 نيوجرسي".

وقااد حكماات المحكمااة العليااا لصااالحا بوقااف جهاااز الإنعاااش وعللاات حكمهااا بااالقول: "إننااا 

مقتنعااون فااي هااذه الظااروف الأليمااة أن كااارين )الفتاااة المريضااة( لااو اسااتطاعت أن تسااتفيد لحظااة 

يقاة وضاعها المياؤوك وأدركات حق -وهي التي مان قبيال المعجازات–واحدة من إفاقتها وإحساسها 

                                                 
(1)971, P 93.Charles Susanne, L euthanaise ou La mort assistee, 1 

 

(2)

(1)Savatier (J), les prelevements d organs après deces, Rapportpresente aux travanx  

de 1 institut de science Criminelles de peitiers 1979-1, p32. 
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مناا نهائيااا، لكاناات قااد اختااارت وقاف هااذه الأجهاازة التااي تبقيهااا حياة، وإننااا لا نتااردد فااي القااول إن 

الواجب الذي يقا على عاتق الدولة لصيانة حياة الناك، يجب أن ينحني في هذه الحالة الشااذة أماام 

ن تتحمال ماا لا يمكان تحملاا، حقوق الأفراد الخاصة، وبالتالي فإناا لا يجاوز إرغاام كاارين علاى أ

لمجرد أن لم تزل فاي حيااة نباتياة )اصاطناعية( بضاعة أشاهر أخارى، دون أن يكاون لهاا أقال أمال 

واقعي في أن تعود إلى حياتها، وفي الوضا الحاالي، فإناا يعاود لاولي كاارين الشارعي أن يماارك 

 .(0)باسمها هذه الحقوق"

 ثالثا: رأي الباحث في المسألة محل البحث

د عرض التشريعات التي منحت للمريض حاق رفاض العالاج، وبالتاالي عادم مساؤولية بع

الطبيب عن امتناعا عن تركيب أجهزة الإنعاش الصناعي أو رفعها، فإنني أرى أنا لا يجاوز مانح 

المااريض الحااق فااي رفااض العاالاج، لأن الإنسااان لا يملااك الجساام، فهااو لله، فلااذلك يتوجااب علااى 

ن الأمراض لأنا إذا كان هنااك حقاوق خاصاة للأفاراد يجاب علاى الدولاة الإنسان المحافظة عليا م

إلا تنحني أمام هذه الحقوق، لأن من أولى واجباتها المحافظة على صحة أفرادهاا، بالإضاافة لاذلك 

 إن واهب الحياة هو   عز وجل، وهو وحده الذي ينهيها.

تااااة وإصااارارهم علاااى وبالتاااالي إنناااي أرى أن إساااناد عااادم وقاااف جهااااز الإنعااااش عااان الف

بقولهم إن قرار وقف أجهزة الإنعاش الصناعي من عدما يعاود –استمرار جهاز التنفس الصناعي 

هو إساناد صاحيح، لأنهام أعارف علمياا فاي الحالاة الصاحية التاي وصال إليهاا الماريض،  -للأطباء

 ناعي.وبالتالي ليس من حق المريض ولا ولي أمره الطلب من الطبيب وقف جهاز الإنعاش الص

وخلاصة ما تقدم أرى أنا لا يجاوز مانح الماريض حاق رفاض العالاج، وينبناي علاى ذلاك 

عدم أحقية الطبيب في الامتناع عن تركيب أجهزة الإنعاش الصناعي أو رفعها عن المريض حتاى 

ولو كان ميؤوسا من شفائا وإذا خالف ذلك تقوم مسؤوليتا الجزائية حساب ناوع السالوك المنساوب 

لوك سلبي يتمثل في امتناعا عن تركيب أجهزة الإنعاش للمريض رغم حالتاا الخطارة، إليا، إما س

وإما سلوك إيجابي يتمثل في قيام الطبيب برفا أجهزة الإنعااش عان الماريض رغام كوناا لا يازال 

 حيا.

الطبيب بوقاف أجهازة الإنعااش الصاناعي عان الماريض بعاد تركيبهاا من الممكن أن يقوم 

لا، معتقدا أن حالة المريض الصحية سيئة لدرجة أنا لا يمكان شافاده، أو نتيجاة للتشاخيص الخطاأ 

                                                 
(1)
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بالوفاااة هاال يسااأل الطبيااب جزائيااا إذا قااام بمثاال هااذه التصاارفاتأ هااذا مااا ساانجيب عليااا ماان خاالال 

 الفروع التالية:

قاف أجهزة الإنعاش الصناعي عن المريض الميؤوك من الفرع الأول: إي

 شفائا

تباينت التشريعات حاول مادى مساؤولية الطبياب فاي مساألة القتال بادافا الشافقة ، فبعضاها 

يارى عادم مسااءلة الطبياب جزائيااا، والابعض الآخار يارى مسااءلة الطبيااب، ماا يهمناا هاو مساااءلة 

المريض المياؤوك مان شافائا، حياث فهار  الطبيب جزائيا عن رفا أجهزة الإنعاش الصناعي عن

اتجاهان حول نوعية الجريمة التي يسأل عنها الطبيب، فمنهم من قال أن الطبيب يسأل عن جريمة 

 قتل عادية، والبعض الآخر يرى مساءلتا مسؤولية مخففة، هذا ما سأتناولا في البندين التاليين:

 البند الأول: مساءلة الطبيب عن جريمة قتل عادية

إلى مسااءلة الطبياب جزائياا عان جريماة قتال عماد واساتندوا  (0)ب بعض الفقا الفرنسيذه

إلاى القواعااد العامااة فاي قااانون العقوبااات خاصااة ماا يتعلااق بعاادم الاعتاداد بالباعااث علااى الجريمااة، 

وعدم الاعتداد برضا المجني عليا في جرائم القتل وبالتالي عدم إباحة سالوك الطبياب المتمثال فاي 

ماان قااانون الأخاالاق الطبيااة  60هاازة الإنعاااش الصااناعي، مسااتندين علااى نااص المااادة إيقاااف أج

الفرنسية التي نصت على: "أنا يجب على الطبيب أن يسعى إلى تخفيف للام المريض ولا يحق لا 

 .(6)حتى في الحالات التي تبدو لا أنها ميؤوسة منها أن يعجـل بموت المريض بصورة متعمدة"

يرى مساءلة الطبياب جزائياا عان إيقافاا عمال أجهازة  (3)قا المصريكما أجد أن بعض الف

الإنعاااش الصااناعي عاان جريمااة قتاال عمااد واسااتندوا إلااى أن ماان قرباات حياتااا ماان الانتهاااء لااا ماان 

الحرمة ما للأحياء، بحيث يستحق من يتسابب فاي إنهااء حياتاا العقااب، وبنااء علاى ذلاك إذا ركاب 

مريضاا لا يجاوز لاا قبال التأكاد مان موتاا موتاا حقيقياا أن الطبيب أجهزة الإنعاش الصناعي علاى 

 ينزعها عنا، وإلا تسبب في إزهاق روحا.

هذا ما ذهب إليا البعض الآخر بالقول: "إن الإنسان لا زال حيا ومن ثم فإن إيقاف أجهازة 

ا الإنعاش من شاأنها توقاف خلاياا الماخ، وبالتاالي حادو  الوفااة الطبياة وعلياا يعاد قااتلا، وذلاك أيا

                                                 

 (1)1953, p 978.-eme de mort par pite, Rev. Belg. Dr. Pen 1952Hunry, Le Probl 
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(2)

(3)
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من قاانون العقوباات  362، حيث يسأل عن جريمة قتل وفقا لنص المادة (0)كانت التبريرات لذلك"

 الأردني لعدم ورود نص خاص لمواجهة هذه المسألة.

 البند الثاني: مساءلة الطبيب عن جريمة القتل مسؤولية مخففة

ل لا باعتبااره إلاى ضارورة الأخاذ بالباعاث علاى القتا (6)ذهب أنصار هذا الاتجاه من الفقاا

مبيحا للفعل، إنما باعتباره مخففا للعقاب، ففي نظرهم أن القتل بادافا الشافقة لتخلايص ماريض مان 

للاما يختلف عن القتل بدافا الكراهياة والانتقاام، لأن الطبياب مان الممكان أن يضاعف أماام توسال 

 المريض وذويا، مما يجد نفسا مضطرا لقتلا من أجل تخليصا من للاما.

ني هنا )الطبيب( يبتغي مصالحة المجناي علياا، لا مصالحتا الخاصاة، ويترتاب علاى فالجا

ذلك أن نبل الباعث يقلل من الخطورة الإجرامية للفاعل، فلا يحتمل أن يكرر جريمتا، فيكاون هاذا 

 .(3)القتل أقل خطورة على المجتما من سائر صوره

ث للجريماة، وهاذا ماا لا نقاره وبذلك يكون أنصار هذا الاتجااه قاد أقااموا وزناا علاى الباعا

لأن نتيجة القتل واحادة، إزهااق الاروح، ساواء أكاان بادافا الشافقة أم كاان بادافا الكراهياة، وينبناي 

على ذلك عدم تخفيف العقاب علاى الطبياب الاذي يوقاف أجهازة الإنعااش الصاناعي عان مريضاا، 

 إنما مساءلتا عن جريمة قتل عمد.

هااااز الإنعااااش الصاااناعي عااان الماااريض نتيجاااة ولكااان مااان الممكااان أن يوقاااف الطبياااب ج

لتشخيص خاطئ، هال تترتاب مساؤوليتا الجزائياة فاي مثال هاذه الحالاةأ هاذا ماا ساأجيب علياا فاي 

 الفرع التالي:

الفرع الثاني: مسؤولية الطبيب الجزائية الناشئة عن إيقافا أجهزة الإنعاش 

 نتيجة التشخيص الخطأ للوفاة

الماريض ويقارر أناا ميات وهاو فاي الحقيقاة ماا زال  من الممكن أن يشخص الطبيب حالاة

حيا، وبالتالي يقوم برفا الأجهازة أو يمتناا عان وضاعها علاى الماريض بنااء علاى الاعتقااد الخطاأ 

                                                 
(1)

(2)nces penitentiaire, Paris, Cujas, Vidal et mangol, Cours de droit criminal et scie

1947, p 358. 
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 (3)
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الااذي بنااى عليااا فعلااا الإيجااابي )رفااا الأجهاازة عاان المااريض(، فهاال يسااأل جزائيااا فااي مثاال هااذه 

 الحالاتأ

وضااوع تحدياادا، إلا أننااي أرى بناااء علااى علااى الاارغم ماان ناادرة الدراسااات حااول هااذا الم

المعطيات الساابقة أناا يجاب التميياز باين حاالتين: الحالاة الأولاى: تشاخيص الطبياب للماريض بأناا 

تااوفي دون إجااراء فحوصااات للتأكااد ماان ذلااك، والحالااة الأخاارى: التشااخيص الخطااأ رغاام إجااراء 

 الفحوصات اللازمة لذلك، هذا ما سأتناولا في البندين التاليين:

 البند الأول: تشخيص الطبيب للمريض بأنا توفي دون إجراء فحوصات للتأكد من ذلك

بعد الاستنتاج الذي توصلت إليا في الفارع الأول مان هاذا المبحاث، وخلصات إلاى أناا إذا 

رفا الطبيب أجهزة الإنعاش الصناعي عن المريض رغم حالتا الخطرة يعاد مساؤولا عان جريماة 

وازي تشخيص حالة المريض دون إجاراء أياة فحوصاات لاا معتقادا أناا قتل قصدية، وهذا العمل ي

 ميت.

فهذا الاعتقاد بني في غير محلا، لأن الطبيب لام يقام باأي عمال ماادي يساتطيا مان خلالاا 

معرفة موتاا مان عدماا، سايما أنناي اتفقات ماا الارأي القائال إن معياار وفااة الشاخص هاو المعياار 

، وليس القلب والرئتين، وهذا ليس باالأمر اليساير، بال لا باد الحديث المتمثل في موت جذع الدماغ

من قيام الطبيب بعمل فني لمعرفة الموت الحقيقي مان عدماا، وذلاك عان طرياق جهااز رسام الماخ 

الكهربائي الذي يؤكد "توقف خلايا المخ عن طريق إرساال واساتقبال أي ذباذبات كهربائياة، فمتاى 

ساعة فاإن ذلاك يعناي بالادليل القااطا ماوت  64ة لأكثر من توقف هذا الجهاز عن إعطائا أية إشار

خلايااا المااخ واسااتحالة عودتهااا للحياااة، حتااى ولااو فلاات خلايااا القلااب حيااة بفضاال اسااتخدام وسااائل 

 .(0)الإنعاش الصناعية"

حيث قضت بعض المحاكم الفرنسية بمسؤولية الطبيب الجزائية عن جريماة الامتنااع عان 

مريض، على أساك أنا ميت من وجهاة نظاره دون أن يقاوم بفحصاا تقديم المساعدة لرفضا قبول 

 .(6)أو يتأكد من موتا

وهذا الأمر من أبسط الإجاراءات التاي تفرضاها علياا أصاول مهنتاا، تحات مصاطلح باذل 

العناية اللازمة، فهو لم يقم بأي عمل يشير إلى أنا بذل العناياة المطلوباة مناا، هاذا ماا نصات علياا 

حية التااي نظماات العماال الطبااي فااي قااوانين خاصااة ممااا ترتااب فااي النهايااة أغلااب التشااريعات الصاا

 مساءلتا عن جريمة قتل عمدية.

                                                 
(1)

(2)Cass .Crim. 23 mars, 1953, Bull. Crim, 104 D. 1953, 371.  
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 البند الثاني: التشخيص الخاطئ رغم إجراء الفحوصات اللازمة

من الممكن أن يشخص الطبيب حالة المريض ويقارر خطاأ أناا ميات، علاى الارغم أناا ماا 

 لصناعي عنا، فهل يسأل الطبيب في مثل هذه الحالةأزال حيا، وبالتالي يوقف أجهزة الإنعاش ا

تعد هذه الحالة عكس الحالاة الساابقة، فالطبياب هناا قاام بفعال ماادي )تشاخيص المارض(، 

ولكن بناء على المعطيات الخطأ التاي توصال إليهاا قارر أن الماريض ميات، ففاي مثال هاذه الحالاة 

ى عاتقااا، لأنااا عااالم أن طبيعااة ساالوكا أرى أن الطبيااب أخاال بواجبااات الحيطااة والحااذر الملقاااة علاا

)وقف الأجهزة( يرتب أضرارا بالغة تؤدي إلى إنهاء حياة المريض، وعلى الارغم مان ذلاك يقارر 

 أن المريض توفي وبالتالي يرفا الأجهزة عنا.

فتوقااا النتيجااة الضااارة متحققااة فااي ذهنااا، إلا أنااا لاام يقصااد إحااداثها ولاام يقباال بهااا، وبااذلك 

قا في إهمال في مرحلة التشخيص الخطأ واتخاذ القرار أن المريض ميت، لأنا يكون الطبيب قد و

كااان ماان الواجااب عليااا وفقااا للأصااول العلميااة المتبعااة فااي مهنااة الطااب اسااتخدام جهاااز رساام المااخ 

الكهربااائي، وجهاااز رساام القلااب الكهربااائي، واسااتخدام الأشااعة فااوق الصااوتية للمااخ للتأكااد ماان أن 

 ني قاطا لا يدع مجالا للشك فيا.موتا قد تحقق بشكل يقي
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 تمهيد وتقسيم:

نجح الطاب فاي الفتارة الأخيارة مان القارن الماضاي فاي نقال الأعضااء مان شاخص لآخار 

المساألة عادة مشااكل قانونياة وطبياة  سواء أكان على قيد الحيااة أم تاوفي حاديثا، حياث أثاارت هاذه

 وشرعية سواء بالنسبة للمانح أو للمستفيد.

هذا وقاد اقتصارت دراساة هاذا الفصال علاى عملياات نقال الأعضااء البشارية مان شاخص 

على قيد الحياة دون المتوفى حديثا، بالإضافة لذلك دراسة المشاكل التي أثارتهاا هاذه المساألة علاى 

 لطبية والشرعية.الناحية القانونية دون ا

فالإشكالية قائمة من الناحية القانونية حول مدى مشروعية نقل الأعضااء مان الأحيااء لأن 

التشااريعات تبايناات حااول هااذه المسااألة، حيااث أرى بعضااها تصاادت لهااا ونظمتهااا تنظيمااا كاااملا، 

والبعض الآخر تصدت لها بشكل جزئي، كما أجد أن التشاريعات وضاعت ضاوابط قانونياة لتنظايم 

عمليااات نقاال الأعضاااء، بحيااث يشااكل الخااروج عليهااا جريمااة قصاادية ماان جانااب الممااارك لهااذه 

 العمليات، مما يترتب مسؤوليتا الجزائية.

وقبل تنااول هاذه الإشاكالات لا باد مان بياان ضاوابط نقال الأعضااء باين الأحيااء، ونطااق 

 الخطأ الطبي الناشئ عن نقلها في المباحث التالية:

 بط نقل العضو بين الأحياء.المبحث الأول: ضوا

 المبحث الثاني: نطاق الخطأ الطبي الناشئ عن نقل الأعضاء البشرية.
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قبل البادء فاي دراساة ضاوابط نقال الأعضااء باين الأحيااء لا باد مان الإشاارة إلاى تعرياف 

بحثنا، ما يهمنا التعرياف الاذي جااء باا العضو، حيث وضعت تعريفات عديدة للعضو ليست مجال 

مان القاانون البريطااني  7/6. الاذي ناص علياا فاي الماادة (0)المشرع البريطاني لاصطلاح العضو

م علاى أن: "العضاو كال جازء مان الجسام 0989الخاص بتنظيم وزراعاة الأعضااء الصاادر عاام 

اساتبدالا بشاكل تلقاائي إذا يتكون من مجموعة مركبة ومتناغمة من الأنسجة الاذي لا يمكان للجسام 

 ما تم استئصالا بالكامل".

عند دراسة التشريعات التي أقرت نقل الأعضاء بصفة عاماة، تباين لاي أن هنااك ضاوابط 

عامة ، وضوابط فنية لا بد من توافرها عناد إجاراء عملياات نقال الأعضااء البشارية باين الأحيااء، 

 وهذا ما سأتناولا في المطلبين التاليين.

                                                 
(1)



 - 603 - 

يمكن رد الضوابط العامة لعملياات نقال الأعضااء البشارية إلاى: ضارورة أن لا يقاا النقال 

علااى عضااو أساسااي، وضاارورة تااوافر رضااا المااانح قباال استئصااال العضااو، وضاارورة أن يكااون 

 تناولا في الفروع التالية:التنازل عن الأعضاء البشرية دون مقابل، هذا ما سأ

 الفرع الأول: عدم وقوع النقل على عضو أساسي

هااذا مااا أخااذت بااا التشااريعات التااي أقاارت نقاال الأعضاااء البشاارية، حيااث أجااد أن القااانون 

م المتعلق بالآداب الطبية أورد في الفصل الثاني منا القواعد العاماة 0983لسنة  688اللبناني رقم 

(، ومن مجمل هاذه النصاوص أجاد أناا أرساى قواعاد 33-30ي المواد )لزرع الأعضاء البشرية ف

عامة لإجراء عمليات نقل وزرع الأعضاء بين الأحياء منها: "لا يجاوز حاث متبارع علاى التبارع 

 30مان القاانون رقام  0/ب/6، كذلك أورد المشرع السوري في الماادة (0)بعضو يؤثر على حياتا"

م المتعلق بنقل الأعضاء البشرية علاى: "أن لا 0982لسنة  43م المعدل بالقانون رقم 0976لسنة 

 .(6)يقا النقل على عضو أساسي للحياة حتى ولو كان ذلك بموافقة المتبرع"

م 0977لساانة  63مان القاانون رقام  0/أ/4كماا أجاد أن المشارع الأردناي أورد فااي الماادة 

ى عضاو أساساي للحيااة إذا كاان الخاص بالانتفاع بأعضاء جسم الإنسان على: "أن لا يقا النقل عل

 هذا النقل قد يؤدي لوفاة المتبرع ولو كان ذلك بموافقتا".

لدى استعراض التشريعات السابقة يتبين لي أن العضو الأساساي الاذي تتوقاف علياا حيااة 

الإنسان لا يجوز نقلا حتى ولو كان ذلك بموافقة المتبارع، لأن فاي ذلاك اعتاداء علاى سالامة جساد 

يعاة عمال الطبياب هاي العالاج لا القضااء علاى حيااة الأفاراد، ومان الأساباب الرئيساية المانح، فطب

لتبرير العمل الطبي، أن يكون العمل بقصد العلاج لا أن يكون عالاج طارف علاى حسااب الآخار، 

فما الهدف من علاج المريض على حساب إزهاق روح إنسان سليمأ فلم تتحقاق باذلك غاياة العمال 

 الطبي.

ي يقوم بإجراء مثل هذه العمليات يعتبر مسؤولا عن جريمة قتل قصدية، لأنا والطبيب الذ

عاالم ومتاايقن أن استئصااال عضاو أساسااي ماان جساام إنساان سااليم لغرسااا فاي جساام إنسااان مااريض 

سوف يعرض الأول إلى الوفاة المحتومة، فلا يتصور أن يعيز شخص دون قلب أو كبد أو أمعااء 

طبيبااا نقاال قلبااا أو كباادا باادلا ماان الكليااة، ولااو افترضاانا جاادلا أن  ...إلااخ، ولا يوجااد مجااال للقااول أن

                                                 
(1)

(2)
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حصل ذلك، فهذا خطاأ مادياا جسايما يرتاب المساؤولية الجزائياة علاى الطبياب الاذي قاام بمثال هاذه 

 العملية.

 الفرع الثاني: ضرورة توافر رضا المانح قبل استئصال العضو

ء الحصااول علااى موافقااة اشااترطت أغلااب التشااريعات التااي نظماات عمليااات نقاال الأعضااا

، وعناادما تحاادثنا عان شااروط إباحااة (0)الماانح وهااو بكامال إرادتااا وأهليتااا قبال إجااراء عمليااة النقال

فمنعااا -، (6)العماال الطبااي تطرقنااا إلااى المناااهج التشااريعية فااي تطلااب رضااا المااريض وشااروطا

يب الجزائية في أضيف إشكالية ذات أهمية في هذا المجال وهي: هل تنتفي مسؤولية الطب -للتكرار

 عمليات نقل الأعضاء بناء على رضا المانحأ

إننااي أرى أن للمااانح الحريااة فااي التباارع بجاازء ماان جسااما، لكاان بشاارط إلا تتوقااف حياااة 

 .(0)الشخص المانح على ذلك العضو المتبرع با

وهذا الأمر يقودنا إلى التمييز بين أعضاء جسم الإنسان، فإذا كانات حيااة الشاخص الماانح 

ف علااى ذلااك العضااو المتباارع بااا، لا يجااوز نقلااا ماان المااانح إلااى المسااتفيد، وتترتااب مساااءلة تتوقاا

الطبيب الذي يجري العملية حتى ولو كان بناءً على رضااء الماانح، أماا إذا لام تتوقاف حيااة الماانح 

على ذلك العضو المتبرع با تنتفي مسؤولية الطبيب الذي يجري العملية بناءً على رضا الماانح ماا 

، حياث قضات محكماة نيوياورك فاي قضاية تتعلاق (6)لم يرتكب الطبيب خطأ فنياً أثناء عملياة النقال

وقائعهااا: "بمباشاارة أطباااء فااي مستشاافى )لااورك بااورت( عمليااة استئصااال كليااة لأحااد الأشااخاص 

اعتقادا منهم أنها مصابة بورم، وبعد إجراء العملية اكتشف الأطبااء أن الجازء المستأصال لام يكان 

دى الكليتين التاي كانات ملتصاقة باالأخرى، ولماا سااءت حالتاا الصاحية أعربات والدتاا عان إلا إح

رغبتها في التبرع بإحدى كليتيها لابنهاا، وبعاد ثالا  سانوات مان إجاراء عملياة نقال الكلياة رفاض 

جسم المريض الكلية المنقولة، وعندئذ رفا الابن ووالدتا دعوى ضد الأطباء لاستئصاالهم بطرياق 

ية الابن والفشل في زرع كلى الأم للابن، إلا أن المحكمة رفضات الحكام باالتعويض لالأم الخطأ كل

 .(3)وبررت ذلك بكون الأم قد تنازلت عن كليتها بمحـض إرادتـها"

                                                 
(1)

(2)

(1)

(2)

(3)
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وماان خاالال اسااتقراء هااذا الحكاام يتبااين لااي أن المحكمااة أخطااأت عناادما بناات قرارهااا علااى 

ينفي مسؤولية الطبيب عن الأخطاء التاي ارتكبهاا،  رضا الأم في التنازل عن كليتها، فرضا الأم لا

ففاي البداياة ارتكاب خطاأ فااي التشاخيص عنادما بناى تشخيصاا علااى أن الكلياة فيهاا ورم وهاي فااي 

الأصل أخرى ملتصقة بها، وهذا خطاأ فناي جسايم، لأناا كاان مان الأولاى بالطبياب التايقن مان هاذا 

بياب فاي عادم إجاراء الفحاوص الأولياة الساابقة الورم قبل إجراء العملية، بالإضافة لذلك أخطاأ الط

على إجراء العملية لمعرفة مادى تجاانس الأنساجة والخلاياا الماراد نقلهاا إلاى الماريض ماا أنساجة 

وخلايا الشخص المانح، وبذلك يكون الطبيب قد أخل بأصول فن الطب المعمول بهاا فاي مثال هاذه 

لانتفاااء مسااؤولية الطبيااب الجزائيااة فااي  الحااالات، نسااتنتج ماان ذلااك أن رضااا المااانح لا يعااد سااببا

 عمليات نقل الأعضاء البشرية.

بالإضاافة لماا تقادم ضارورة أن يتخااذ الرضاا شاكلا كتابياا وخاصااة فاي هاذا المجاال، لأنااا 

تترتب عليا نتائج خطيرة، لذلك لا بد من أن يعبر الماانح عان رضااه صاراحة ولا يكفاي اساتنتاجا 

 .(0)ضمنيا أو افتراضيا

 الث: أن يكون التنازل عن الأعضاء البشرية دون مقابلالفرع الث

إذا كان في الأصل أن للإنسان على جسده حقا، إلا أن هذا الحاق لاا ذاتياة واساتقلالية عان 

غيااره ماان الحقااوق، فهااو ماان ناحيااة: حااق غياار مااالي، فااإن حااق الإنسااان علااى جسااده وأعضااائا 

ن لااا قيمااة ماديااة فااي التعاماال، فطبيعتهااا وساالامتها لا يعااد ماان قبياال المااال، لأنااا لا يجااوز أن يكااو

العضااوية لا تساامح بإمكانيااة بقائهااا حيااة دون تلااف إذا مااا انفصاالت عاان الجساام، كمااا أن الأعضاااء 

البشاارية لا يمكاان أن تكااون مجااالا للاكتناااز والادخااار كااالأموال، حتااى ولااو أمكاان المحافظااة علااى 

، فإن تقويم هذه الأعضاء يكون مخالفاا أعضاء جسم الإنسان لفترة من الزمن بوساطة التقدم الطبي

 .(0)للنظام العام والآداب العامة، وبالتالي عدم مشروعيتا من الناحية القانونية

ومن ناحية أخرى حق ذو طبيعة مزدوجاة، بمعناى أناا حاق مشاترك بيناا وباين المجتماا، 

ا المشاارع لااذلك يجااب علااى صاااحبا أن يلاازم حاادود حقااا ولا يتعاادى الغايااة والوساايلة التااي يقرهاا

 .(6)لمباشرة هذا الحق

                                                 
(1)

(1)

(2)
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وبالتالي لا تدخل الأعضاء البشرية في الذمة المالية للشخص ولا يجوز التعامل فيها لأنها 

 .(3)تشكل امتدادا ضروريا لا

م الخااص بالانتفااع بأعضااء 0977لسانة  63/ج من القانون رقام 4هذا ما تضمنتا المادة 

يااتم التباارع بالعضااو مقاباال باادل عااادي أو بقصااد  جساام الإنسااان فااي الأردن علااى: "لا يجااوز أن

، وهذا ما دفا بعض الفقهاء إلى القول: "إن جساد الإنساان لايس محالا للتجاارة ولا محالا (4)الربح"

للبيا بالتجزئة، فاالقيم الإنساانية تسامو علاى الماال، لماا كاان الحاب أسامى هاذه القايم، فاإن الإنساان 

 .(5)خر بدافا الحب وليس المال"يمكن أن يتنازل عن جزء من جسما لشخص ل

وبذلك يكون المشرع الأردني واضحا كل الوضاوح عنادما ناص علاى عادم جاواز التبارع 

مقابل بدل عادي أو بقصد الربح، حيث رتب عقوبة الحبس مدة لا تقل عان سانة أو بغراماة لا تقال 

 .(0)الإنسان عن عشرة للاف دينار كل من ارتكب مخالفة لأحكام قانون الانتفاع بأعضاء جسم

وعليااا فااإن أي اتفاااق يتضاامن بيااا عضااو ماان أعضاااء الجساام يعااد باااطلا لمخالفتااا لقواعااد 

 النظام العام والآداب العامة.

وجدير بالذكر أن تعويض المانح عن الأضرار التي تصايبا نتيجاة استئصاال العضاو مناا 

يض هو جبر الضرر في حال حياتا لا يتعارض ما شرط التبرع بالأعضاء، لأن الهدف من التعو

الااذي أصاااب المااانح نتيجااة تبرعااا، لكاان المحظااور هااو الاسااتفادة الماديااة، بمعنااى لخاار الاتجااار 

بالأعضاء البشرية، فقد يشمل التعويض الأضارار التاي تصايبا نتيجاة توقفاا عان ممارساة نشااطا 

ستئصاال، بسبب استئصال العضو منا، كذلك المصاريف التي يحتاج إليها لتغطية نفقات عملياة الا

ومن الملاحظ أيضا أن بعض الدول تعمل على منح المتبرعين ببعض أعضائهم امتياازات خاصاة 

كشمولهم وأفراد أسرهم بالتأمين الصاحي الشاامل، فمثال هاذه الأماور جاائزة بشارط ألا تصال إلاى 

 درجة الاتجار بالأعضاء وبيعها.   

                                                 
(3)

(4)

(5)
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إن القااانون وحااده لا يعااد مصاادر واجبااات الحيطااة والحااذر، لأنااا يضااا نصوصااا عامااة 

توضاااح السااالوك الخطااار، وتااارك أمااار تفصااايل هاااذا السااالوك إلاااى الأنظماااة الصاااادرة بمقتضاااى 

 .(0)القوانيـن

الواجاب علاى  (6)وبما أن المشرع الأردني وضا نصوصا قانونية تحدد المعطيات العلمياة

 لطبيب اتخاذها قبل وأثناء العملية، لذلك لا بد من بيان هذه المعطيات في الفروع التالية:ا

 الفرع الأول: إجراء فحوص أولية قبل إجراء عمليات النقل

إجراء فحوص أولية قبل إجراء مثل هذه العمليات ساواء للماانح أم المساتفيد، وذلاك للتأكاد 

تبارع أولا، بمعناى لخار هال يساتطيا الماانح بعاد إجاراء من أن حالة المانح الصاحية تسامح بهاذا ال

عملية النقل أن يمارك الوفائف الحيوية ولا يوجاد خطار يهادد حياتاا أو دوره الاجتمااعي، وعادم 

 .(3)التسبب في تشويها، كذلك قدرة المستفيد الجسمية على تقبل العضو المنقول إليا

يض والمتبارع، فبالنسابة للشاروط فمثلا وضعت شروط لزرع الكلى بالنسبة لكل من المار

 الموضوعة للمستفيد هي: 

 . أن يكون دون الخامسة والستين من عمره.0

. أن يكون المريض خاليا من الأمراض التالية: تشما الكبد، وجاود أورام خبيثاة، وجاود 6

 عاهات مستديمة مثل شلل نصفي أو اختلال في التفكير، هبوط القلاب الشاديد غيار القابال للتحسان،

 عدم قدرة المريض على الحركة. 

 أما بالنسبة لشروط نقل الكلية من المتبرع هي:

. أن يكون المتبرع خاليا من الأمراض التالياة: الضاغط، الساكري، الأزماة، عادم وجاود 0

 زلال أو دم في البول، عدم وجود التهابات في الكبد أو فيروسات.

 المتبرع.. التأكد من توافق فصيلة الدم ما بين المريض و6

 . التأكد من وجود كليتين طبيعيتين سليمتين ما سلامة الشرايين.3

 . تطابق الأنسجة ما بين المريض والمتبرع.4

 الفرع الثاني: تبصير المريض

لقد تطرقنا عند حديثنا عن الرضا وشاروطا عناد البحاث فاي شاروط تبريار العمال الطباي 

را ماا الأخاذ بالاتجااه الوساط الاذي يارى أن وخلصنا إلى أن الرضا يجب أن يكون متبصرا مساتني

                                                 
(1)

(2)

(3)
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الطبيب يتمتا بسلطة تقديرية في شأن تحديد واختيار المعلومات التي يارى أنهاا ضارورية لإعالام 

المااريض عنهااا بشااكل عااام، إلا أن التاازام الطبيااب فااي تبصااير المااريض فااي عمليااات نقاال وزرع 

أنا لا سابيل لإنقااذ حياتاا بوساائل الأعضاء أشد وأقوى، إذ يجب على الطبيب أن يبصر المريض ب

الطااب التقليديااة، إنمااا يجااب اتباااع وسااائل أخاارى لتخليصااا ماان للامااا كاازرع عضااو مكااان العضااو 

التااالف، وهااذا العماال محاااط بالمخاااطر، سااواء للمااريض )المسااتفيد( أم السااليم )المااانح(، لأنااا ماان 

 .(0)الممكن أن يرفض جسم المريض العضو الجديد

ير طرفاي العملياة بكافاة المخااطر والمضااعفات المحتملاة والمخااطر فالطبيب ملزم بتبص

الاستثنائية التي تتطلب جهدا إضافيا للكشف عنها، كذلك الطبيب ملزم أيضا بتبصير المريض عن 

 .(0)الوضا الصحي الذي سيؤول إليا في حالة رفضا للعملية والامتناع عن العلاج

بالطبيب، ويبدو رغبتهم في عدم قيام الطبياب  لكن من الممكن أن يثق أطراف عملية النقل

بمهمة التبصير، فهل يعفى الطبيب من تبصيرهم عن حيثياات عملياة النقالأ إنناي أرى أن الطبياب 

الذي يجد نفسا بمثل هذا الوضا يجب عليا أن يبصر أطراف عملية النقل بكال ماا يحايط بظاروف 

أطااراف العمليااة يعتباار مخالفااا بااذلك  العمليااة ماان مضاااعفات ومخاااطر، لأن قبااول الطبيااب برغبااة

 للنظام العام.

وإذا اعتبرنا أن التزام الطبيب بتبصير المريض قاعدة عامة هل ترد عليها اساتثناءات فاي 

حالة الاساتعجال والمصالحة العاماةأ لا يوجاد مجاال للقاول بتطبياق حالاة الاساتعجال فاي مثال هاذه 

أهب لاستقبال أي عضو يأتيا من متبرع حاي أو العمليات، سيما وأن المريض في حالة استعداد وت

 ميت لغايات زرعا في جسده، وبالتالي حالة الاستعجال غير متوافرة بالنسبة للطبيب أو مريضا.

وبالنسبة لاعتبارات المصلحة العامة، لا ترد على مثل هذه العمليات، لأنها حاالات فردياة 

الحااال فااي منااا انتشااار الأمااراض  لا تاادخل ضاامن إطااار الحفاااف علااى الصااحة العامااة كمااا هااو

 .(6)السارية

نخلص مما تقدم أنا يقا على عاتق الطبيب مسؤولية تبصير المريض )المساتفيد والماانح( 

بالمخاطر المحتمل حادوثها نتيجاة التبارع، وإذا امتناا الطبياب عان تبصاير طرفاي العملياة تترتاب 

الصاااادر فاااي القضاااية المعروفاااة ب مسااااءلتا القانونياااة، هاااذا ماااا لاحظنااااه فاااي القااارار الأمريكاااي 

Canterbury v. Spence  وفاي هااذه القضاية لاام يقام الطبيااب بتبصاير مريضااا الباالغ تسااعة" ،

                                                 
(1)J.G Castel: nuture and effects of consents of with respect to right to life and the 

right to physical and mental integri 
(1)orge J.Annas, The right of hospital patients, 1975, p. 60.Ge 

(2)
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بحادو  الشالل جاراء قياماا بالعملياة ووافاق الماريض  %0عشر عاما باأن هنااك إمكانياة تقادر ب 

ث ادعاى الماريض على إجرائها دون أن يعلم بهاذه النسابة وكانات النتيجاة أن أصايب بالشالل، بحيا

بأنا لو علم بهذه النسبة لما وافق على إجراء العملياة، وقاررت المحكماة باأن المعلوماات الهاماة لا 

يمكن إخفادها عن الماريض علاى الارغم مان أن الجاراح هاو الأقادر علاى الموازناة باين المخااطر 

 .(0)والحسنات"

إلا  %0لام تتجااوز فعلى الرغم من ضيلة نسبة إصابة المريض بمضاعفات خطيارة التاي 

أنا كان من الأولى بالطبيب أن يبصر المريض بمثل هذه المخاطر حتى يكون على علام تاام بكافاة 

المضااااعفات والمخااااطر المحتمااال حااادوثها، كماااا ويجاااب إعااالام الماااانح بكافاااة المخااااطر والآلام 

العضااو  المصاااحبة لإجااراء العمليااة وبمااا سااتؤول إليااا حالتااا الصااحية بعااد إجااراء عمليااة انتاازاع

المزما نقلا منا، ومادى تاأثر كفااءة الأداء الاوفيفي لأعضااء جساما بوجاا عاام والعضاو المتبقاي 

على وجا الخصوص، كذلك تبصيره بكافة المعلومات التي تحيط بعملية زراعة العضو مان حياث 

ي الفوائاد التااي ساايجنيها المتلقااي ونسابة نجاااح العمليااة ومااا يكتنفهاا ماان مخاااطر لأن الهاادف الرئيساا

الذي يدفا شخصا سليما للتنازل عن جزء من جسما هو الرغبة فاي إنقااذ مان يتناازل لاا عان ذلاك 

الجزء، لذلك يكون واجبا على الطبيب أن يبين الفرص الحقيقية لنجاح العملية وإمكانية تحقاق ذلاك 

 الهدف وإلا ترتبت مساءلتا القانونية.

 المعدة لذلك الفرع الثالث: إجراء عمليات النقل في المستشفيات

ماان قااانون الانتفاااع بأعضاااء جساام الإنسااان فااي  6/أ/3هااذا مااا أجااده صااراحة فااي المااادة 

م، حيث نصت على: "أن يتم النقل فاي مستشافى تتاوافر فياا الشاروط 0977لسنة  63الأردن رقم 

والمتطلباااات الفنياااة اللازماااة لنقااال الأعضااااء وزراعتهاااا مااان قبااال فرياااق مااان الأطبااااء والفنياااين 

 ".المختصين

فليست كل المستشفيات مجهزة باأجهزة طبياة يساتطيا الأطبااء إجاراء مثال هاذه العملياات 

فيها، لأن هذه العمليات تعد من العمليات الدقيقة التي بحاجة إلى دقة فنية عالية لاستئصاال العضاو 

من الشخص المانح وزرعا في المريض، فهي تحتاج لأيادي فنياة وخبارة عملياة فاي هاذا المجاال، 

، حيااث نصاات علااى: "مسااتوى الخباارة 6مااا نصاات عليااا المااادة المشااار إليهااا فااي الفقاارة ب/هااذا 

الواجب توافرها في أعضاء الفريق من أطباء وفنيين الذين يقومون بإجراء عمليات نقل الأعضااء 

 وزراعتها والإشراف عليها".

                                                 
(1)
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حالاة عان  -ويسبق ذلك إصدار تقرير مفصل من لجنة مؤلفة من ثلاثة أطباء اختصاصيين

المتبرع الصحية للتأكد من أن نقل العضو منا لا يشكل خطرا على حياتا، لأن من واجاب الطبياب 

الموازنة بين مصلحة المريض والمتبرع، لا أن يغلب مصالحة أحادهما علاى الآخار، ويجاب علياا 

أن يضااا فااي اعتباااره أنااا يتعاماال مااا شااخص سااليم لاايس فااي حاجااة إلااى التاادخل الطبااي والمساااك 

جسما، وما وضعا في هذا الموضا الأحبة الآخرين ورغبتا في إنقاذ الآخرين، فالا يجاب بسلامة 

أن يكافأ على عملا هذا وتعريض حياتا للخطر أو على الأقال إفقااده القادرة علاى ممارساة وفيفتاا 

 الاجتماعية، فلا بد من تحصيل أعظم المصلحتين ودرء أعظم المفسدتين.
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بعااد دراسااة المبحااث السااابق وبيااان ضااوابط نقاال الأعضاااء بااين الأحياااء لا بااد ماان معرفااة 

بعض الأخطاء الطبية التي من الممكن حدوثها عند إجاراء عملياات النقال، كاذلك معرفاة مساؤولية 

لفتا لضوابط نقل الأعضااء البشارية، هاذا ماا ساأتناولا فاي المطلباين الطبيب الجزائية في حالة مخا

 التاليين:

عناادما ياارى الطبيااب أن هناااك قبااولا ماان الشااخص السااليم فااي إعطاااء عضااو ماان أعضاااء 

ماور الطبياة التاي يساتطيا مان جسما لشخص لخار يجاب علاى الطبياب أن يقاوم باإجراء بعاض الأ

 خلالها أن يجري عملية النقل وهو مطمئن منها:

. التأكد من أن المانح والمستفيد كل منهم خال من أمراض قد يكون لها تأثير مباشار فاي 0

عدم إتمام عملية النقل بشكل سليم، كأمراض القلب والسكري وتشما الكبد وغيرها، ففي مثال هاذه 

سؤولا عن نتيجة فعلا لأن القضاء المصري عد حالة المجني عليا الصحية لا الحالة يعد الطبيب م

والنتيجة النهائية لجريمة الخطاأ، وبالتاالي يساأل  -أو امتناعا–تقطا علاقة السببية بين فعل الجاني 

 .(0)الجاني عن هذه النتيجة

إجاراء عملياة . أن يتأكد الطبيب من توافاق فصايلة الادم ماا باين الماانح والمساتفيد، فقبال 6

النقاال يترتااب علااى الطبيااب أن يقااوم بفحااص فصاايلة دم كاال ماان المااانح والمسااتفيد لمعرفااة ماادى 

توافقهما ما بعضهما بعضا، لأن الخطأ في ذلك قاد ياؤدي إلاى رفاض الجسام المنقاول إلياا العضاو 

المنقول، وبالتاالي لام يتحقاق الهادف مان عملياة النقال فيكاون الماانح قاد خسار عضاوا مان أعضااء 

جسما، دون وجود أية فائدة لشخص لخار، سايما وأن طبيعاة التازام الطبياب فاي عملياات نقال الادم 

تعد التزاما بتحقيق نتيجة، فالطبيب المعالج يترتب عليا التزام باذل العناياة اللازماة لتوافاق فصايلة 

فصايلة  دم كل من المانح والمستفيد، إلا أنا من المتعاارف علياا أن الطبياب لا يقاوم بنفساا بفحاص

الدم لكل من المانح والمستفيد، إنما يعهاد باذلك إلاى طبياب متخصاص أو معمال للتحاليال، إلا إنناي 

أرى أن هذا لا يعفي الطبياب المعاالج مان التأكاد مان توافاق فصايلة دمهماا، وإذا حاد  عادم توافاق 

تتوقااف يكااون الطبيااب قااد ارتكااب خطااأ فنيااا جساايما يرتااب مسااؤوليتا الجزائيااة، لأن هااذه العمليااات 

 عليها في بعض الحالات موت أو حياة أو إحدا  عاهة دائمة في جسم المريض أو المانح.

 . تطابق الأنسجة بين المريض والمانح.3

                                                 

 (1)
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بالإضافة لما سبق بيانا لا بد من إجراء فحص لأنساجة كال مان الماانح والمساتفيد لمعرفاة 

تطابقت فصيلة دم كل منهماا ماا مدى تطابقهما، لأنا حتى ولو كان كل منهما خال من الأمراض و

الآخاار إلا أنسااجة كاال منهمااا غياار متوافقااة لا تااتم عمليااة النقاال بنجاااح، إنمااا ساايقوم جساام الشااخص 

المنقول إليا العضو بلفظ العضو المنقول وعدم تقبلا، فيكون الطبياب قاد وقاا فاي خطاأ فناي جسايم 

 تترتب مسؤوليتا الجزائية على نتيجة هذا الفعل.
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يسااأل الطبيااب جزائيااا فااي حااال قيامااا باستئصااال عضااو ماان جساام إنسااان حااي إذا خااالف 

أصول وضوابط عملياات نقال الأعضااء البشارية، فوفقاا لنصاوص قاوانين العقوباات والتشاريعات 

ا مراعااة أن الخااص يقياد العاام، بمعناى أن التشاريعات النافمة لعمليات نقل الأعضااء البشارية ما

النافمة لعمليات نقل الأعضاء فاي حالاة تعاارض أحكامهاا مان حياث المساؤولية الجزائياة للطبياب 

ما أحكام قانون العقوبات فإن النصوص التي تطبق في مثل هذه الحالاة هاي نصاوص التشاريعات 

قااانون العقوبااات إلا إذا لاام يوجااد نااص خاااص الخاصااة بنقاال الأعضاااء، ولا مجااال لتطبيااق أحكااام 

 يجرم العمل الطبي.

فإذا خالف الطبيب ضوابط نقل الأعضاء البشرية يساأل عان جارائم تتوقاف نوعيتهاا علاى 

نتيجة العمل الطبي المخالف لأصول ممارسة العمل الطبي وضوابطا، هذا ماا ساأبينا فاي الفاروع 

 التالية:

 لنفسالفرع الأول:جريمة الاعتداء على ا

تعد نتيجة العمل الطبي هي الركيزة الأساسية في تسمية الجريمة، فمثلا يسأل الطبيب عن 

جريمااة قتاال متااى تااوفي أحااد طرفااي العمليااة نتيجااة لمخالفتااا ضااوابط نقاال الأعضاااء، كااذلك يسااأل 

 الطبيب عن جريمة إحدا  عاهة دائمة متى نجم عن مخالفتا إصابة المانح بعاهة دائمة.

 ول يجب التمييز بين حالتين:ففي الفرض الأ

الحالااة الأولااى إذا كااان العضااو الااذي تاام استئصااالا ماان الأعضاااء التااي لا يااؤدي انتزاعهااا 

عادة إلى الوفاة وفقا للقواعد العلمية والأصول الطبية التي تحكم عملياات نقال وزراعاة الأعضااء، 

جاارائم القصااد  ففااي مثاال هااذه الحالااة نكااون بصاادد جريمااة جاارح أفضااى إلااى المااوت، وهااي ماان

المتعدي، لأن قصد الطبيب انصرف إلى إحدا  نتيجاة أقال جساامة تتمثال فاي انتازاع العضاو مان 

 المانح، فترتب على هذا الفعل نتيجة أشد لم ينصرف قصد الطبيب إليها وهي الوفاة.

أما إذا كان الطبيب في مثل هذه الحالاة قاد التازم بالأصاول والضاوابط المتبعاة فاي إجاراء 

 نقل الأعضاء فلا مجال لمساءلتا عن النتيجة ولو كانت وفاة المانح. عمليات

أما الحالة الثانية تتمثال فاي قياام الطبياب باستئصاال عضاو أساساي لازم لاساتمرار الحيااة 

وانتزاعا يؤدي حتما إلى وفاة الشخص المنقول منا كماا هاو الحاال فاي استئصاال القلاب أو الكباد، 

 يمة قتل قصد إن توافرت شروطا.هنا يكون الطبيب مرتكبا لجر

أما بالنسبة للفرض الثاني يسأل الطبيب عن جريمة إحدا  عاهة، إذا نجم عن فعلاا نتيجاة 

خطأ غير عمدي، معتقدا بطريق الخطأ بتوافر ضوابط نقل الأعضاء القانونية والفنية، وذلاك علاى 
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فاي تقادير مادى صالاحية  خلاف الحقيقة نتيجة إهمال منا أو رعونة أو عادم احتاراز، كاأن يخطائ

 جسم المتبرع لاستئصال عضو منا، أو لإهمالا في إجراء العملية أو المتابعة الدقيقة للعملية.

 الفرع الثاني: جريمة الاتجار بالأعضاء

أصبحت تجارة الأعضاء من التجارة الرائجة في وقتنا الحالي لما تجنيا من أرباح طائلاة، 

عمليات نقل الأعضاء البشرية أن تتم تلاك العملياة علاى سابيل حيث اشترطت التشريعات المنظمة ل

من قانون العقوبات الفرنساي المعادل بالقاانون  6فقرة  500التبرع لا البيا، هذا ما أجده في المادة 

ماان قااانون  6فقاارة  274م الخاااص باااحترام جساام الإنسااان كااذلك المااادة 0994لساانة  253رقاام 

م التاي تانص علاى عقوباة الحابس مادة سابا 0994لسانة  254 الصحة العامة المعدل بالقانون رقم

 ألف فرنك، على فعل الحصول على الأعضاء بمقابل مادي أيا كان كنها. 700سنوات وغرامة 

مان قاانون العقوباات علاى حرماان الطبياب الاذي يازاول  67فقارة  500كما نصت المادة 

 صاها عشر سنوات.جريمة المتاجرة بالأعضاء من مزاولتا نشاطا المهني مدة أق

م الخااص بالانتفااع 0977لسانة  63مان القاانون رقام  00هذا ما وجدناه كذلك فاي الماادة 

بأعضاااء جساام الإنسااان فااي الأردن بقولهااا: "دون إخاالال بااأي عقوبااة ورد الاانص عليهااا فااي أي 

تشااريا لخاار يعاقااب كاال ماان ارتكااب مخالفااة لأحكااام هااذا القااانون بااالحبس ماادة لا تقاال عاان ساانة أو 

 رامة لا تقل عن عشرة للاف دينار أو بكلتا هاتين العقوبتين".بغ

لكن من الممكن أن يجري طبيب عملية نقل لبعض الأعضاء موهماا الماريض أنهاا تشاكل 

خطرا على حياتا نظرا لتلفها، لكنها في الحقيقة على خلاف ذلاك، كالاذي ياوهم الماريض بوجاوب 

لتلفها وهي في الحقيقاة ساليمة مان أجال بيعهاا  استئصال إحدى كليتيا لخطورتها على صحتا نظرا

 لشخص لخر، فما نوع الجريمة التي يرتكبها الطبيب في مثل هذه الحالةأ

إننااي أرى أنااا لا يجااوز مساااءلتا عاان جريمااة ساارقة، لأن الساارقة تقااا علااى مااال منقااول، 

فاي حيثياات  والأعضاء البشرية ليست أموالا لذلك لا تصلح لأن تكون محلا للسرقة، وعند التمعن

هذه الجريمة أرى أن الطبيب قام بداية بإحدا  عاهة دائمة في جسم الماريض، كماا أتباا ذلاك بنياة 

الكسب المادي غير المشروع، هذا غير منصوص عليا في قانون العقوباات، لاذلك أناشاد المشارع 

ا أشاد مان الأردني بالتدخل واعتبار فعال الطبياب مان هاذا الناوع جريماة مساتقلة، واعتباار عقوبتها

 عقوبة جريمة إحدا  عاهة دائمة بسبب اقترانها بنية الكسب المادي غير المشروع.
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 تمهيد وتقسيم:

 تبوأت دراسة أعضاء جسم الإنسان مكانة كبيرة في مختلف الدراسات القانونية، إلا أن

المشتقات والمنتجات البشرية ما زالت حديثة العهد، لذلك تعد دراستها من الدراسات المهمة 

 وخاصة أن علم الطب في تطور مستمر.

هذا وقد أثارت المشتقات والمنتجات البشرية وخاصة الأمشاج مشكلات كثيرة لا نستطيا 

د المسؤولية الجزائية عن معالجتها جميعا، إلا أننا سوف نقتصر في دراستنا على مشكلة تحدي

بعض الأعمال الطبية والأخطاء الناجمة عنها، وهذا يتطلب منا تحديد المسؤولية الجزائية عن نقل 

الأمشاج واللقائح الآدمية في ضوء القوالب التقليدية، كذلك دراسة تنظيم عمليات نقل الأمشاج 

 وفقا لتشريعات أخلاقيات العلوم الإحيائية.

ل هذه الدراسة للاطلاع على تجربة التشريعات المقارنة في هذا المجال وكان الهدف إدخا

الحيوي وفي مجال الأعمال الطبية، لملين أن تولى عناية من المشرع العربي بصفة عامة، 

 والمشرع الأردني بصفة خاصة.

 من هنا عمل الباحث على تقسيم هذا الفصل إلى المباحث التالية:

لجزائية الناشئة عن نقل الأمشاج واللقائح الآدمية في قانون المبحث الأول: المسؤولية ا

 العقوبات

 المبحث الثاني: تنظيم عمليات نقل الأمشاج وفقا لتشريعات أخلاقيات العلوم الإحيائية.

 المبحث الثالث: الأخطاء الطبية المتصور حدوثها عند نقل الأمشاج واللقائح الآدمية.
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تعد عمليات نقل الأمشاج واللقائح الآدمية إحدى وسائل العقم المتداولة في وقتنا الحاضر، 

، وعلى الرغم من (0)إلا أنها تعد محرمة شرعا إذا لم يكن هناك رباط شرعي بين المانح والمتلقي

ن هناك علاقة زوجية بين المانح والمتلقي، إلا أنا لا بد من بيان رأي تحريمها شرعا إذا لم يك

القانون في هذه المسألة، حتى تتضح معالمها من الوجهة الجزائية، هذا يدعونا للبحث في تحديد 

المسؤولية الجزائية عن نقل الأمشاج واللقائح الآدمية في ضوء القوالب التقليدية، كذلك مدى 

 الأمشاج لأساك تبرير العمل الطبي، هذا ما سأتناولا في المطلبين التاليين: مطابقة عمليات نقل

المطلب الأول: تحديد المسؤولية الجزائية عن نقل الأمشاج واللقائح الآدمية في ضوء 

 القوالب التقليدية.

 المطلب الثاني: مدى مطابقة عمليات نقل الأمشاج لأساك تبرير العمل الطبي.

                                                 
(1)
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هل النماذج الجرمية في قانون العقوبات تعد قادرة على استيعاب هذا العمل الجديد من 

 الممارسات، حتى يتسنى مساءلة مرتكبا والمساهمين فيا عن أفعالهمأ

ا وهتك العرض في تحديد المسؤولية الجزائية عن حاول البعض الاستعانة بجريمتي الزن

القيام بنقل الأمشاج واللقائح الآدمية من وإلى الغير نظرا لعدم وجود نصوص خاصة تعالج وتنظم 

 هذه المسألة، لذلك لا بد من دراسة الزنا وهتك العرض في الفرعين التاليين:

 الفرع الأول: جريمة الزنا

اللقائح الآدمية من الغير جريمة زنا تستوجب إقامة الحد لا تشكل عمليات نقل الأمشاج و

، علما أن (0)عليها في الشريعة الإسلامية، وذلك لانتفاء أهم أركان هذه الجريمة وهو ركن الوطء

المساك بجسم المرأة في عمليات نقل الأمشاج والتعامل ما جهازها التناسلي عن طريق إدخال 

مخصبة فيا أو انتزاع إحدى البويضات منا يعد من أكثر الأفعال الحيوانات المنوية أو البويضة ال

 الداخلة في تكوين هذه الممارسة اقترابا من أفعال الاعتداء على العرض.

والواقا أن قانون العقوبات يعد الاتصال المباشر بين الزاني والزانية من أهم الأركان 

مثلا أن الاتصال البيولوجي عن طريق نقل  ، حتى ولو اعتبرنا(6)التي لا تقوم جريمة الزنا دونها

، فإن (0)الأمشاج يعد بمثابة الوقاع الحكمي الذي قد يرى البعض إمكانية قيامـا مقام الوطء الفعلي

القانون ميز بين زنا الزوج وزنا الزوجة، لذلك من الصعب استيعاب عمليات نقل الأمشاج 

 واللقائح الآدمية في هذه الجريمة، ويتبين لي:

من قانون العقوبات المصري نصت على أن  674النسبة لزنا الزوجة، أجد أن المادة ب

جريمة الزنا لا تتم إلا إذا كانت المرأة ترتبط بعلاقة زوجية قائمة "المرأة المتزوجة التي ثبت 

                                                 
(1)

(2)

(1)



 - 608 - 

زناها يحكم عليها بالحبس مدة لا تزيد على سنتين..."، وبذلك لا تعد زانية المرأة غير المتزوجة 

ا كانت المواقعة تمت برضاها، وفي عمليات نقل الأمشاج من الممكن أن تحصل المرأة غير إذ

المتزوجة على أمشاج من أجل إنجاب أطفال، وهذا الأمر يتنافى ما الضوابط التي تحكم جريمة 

زنا الزوجة في القانون المصري، هذا الشرط لا أجده في قانون العقوبات الأردني، حيث نصت 

. يعاقب الزاني والزانية برضاها بالحبس من سنة إلى ثلا  سنوات..."، فمن 0" 686المادة 

الممكن أن تقوم با المتزوجة وغير المتزوجة، كذلك زنا الزوج، وركن قيام العلاقة الزوجية ينفي 

عن عمليات نقل أمشاجا جريمة الزنا، فالرجل المانح غير المتزوج والمتنازل عن كمية من سائلا 

المتجدد لا يجد في عملا صعوبة وازدراء من جانب الوسط الاجتماعي الذي يعيز فيا المنوي 

 كالمرأة، فعملا لا يشكل جريمة زنا.

كذلك اشترط المشرع المصري لزنا الزوج أن يكون في منزل الزوجية، هذا ما نصت 

ا الأمر من قانون العقوبات: "كل زوج زنا في منزل الزوجية وثبت عليا هذ 677عليا المادة 

 .(6)بدعوى الزوجة يجازى بالحبس مدة لا تزيد على ستة شهور"

فالرجل المانح يقوم بإعطاء سائلا المنوي للمعامل والمختبرات الطبية التي تتم فيها عملية 

التلقيح من غير حضوره، فلا يمكن اعتبار مثل هذه المعامل والمختبرات والبنوك بمثابة منزل 

 .(0)ا في مدلول منزل الزوجيةالزوجية، حتى ولو توسعن

من خلال ما تقدم نستطيا القول إن جريمة الزنا المنصوص عليها في قانوني العقوبات 

الأردني والمصري، لا تصلح لاستيعاب نموذج عمليات نقل الأمشاج من الغير في أي صورها، 

ان مانحا أم متلقيا وبذلك لا يمكن مساءلة من يساهم في هذه الممارسة الطبية المستحدثة سواء أك

 أم طبيبا على أساك أنا زان أو زانية.

 الفرع الثاني: جريمة هتك العرض

إلى تكييف عمليات نقل الأمشاج على أنها مشكلة لجريمة هتك  (6)حاول جانب من الفقا

العرض، لأن مثل هذه العمليات تتطلب من الطبيب الاطلاع على عورات المساهمين فيها، 

من قانون العقوبات  628فعلا هذا جريمة هتك عرض بالقوة وفقا لنص المادة وبالتالي اعتبار 

. 0من قانون العقوبات الأردني التي نصت على: " 692/0المصري، وهذه المادة تقابلها المادة 
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كل من هتك بالعنف أو التهديد عرض إنسان عوقب بالأشغال الشاقة مدة لا تنقص عن أربا 

 سنوات،...".

، (3)من دراسة تعريف جريمة هتك العرض كما عرفها بعض الفقهاء والقضـاءبداية لا بد 

فهي: "كل فعل يأتيا الجاني ويطاول من خلالا جسم المجني عليا أو يمس با على نحو يتضمن 

خدش عاطفة الحياء لدى هذا الأخير"، كما عرفا البعض بأنا: "هو الإخلال العمدي الجسيم 

 .(0)ب على جسما، ويمس في الغالب عورة فيا"بحياء المجني عليا بفعل يرتك

وعند دراسة هذه التعاريف يتبين لي أن علة التجريم تتمثل في حماية العرض الذي يشكل 

، وبذلك هذه الجريمة لا تقوم بانعدام (6)خدش عاطفة الحياء لدى الشخص انتهاكا لا واعتداء عليا

 رضا المجني عليا.

لب موافقة المانح والمتلقي موافقة صريحة لا لبس فيها وبما أن عمليات نقل الأمشاج تتط

على كافة الإجراءات الطبية، فإنا لا يتصور مساءلة الطبيب الذي قام بإجراء العملية عن جريمة 

 هتك عرض بالقوة والتهديد هذا من ناحية.

ومن ناحية أخرى لو افترضنا أننا أمام جريمة هتك عرض، فإن التجريم سوف ينصب 

ية تلقيح المرأة بالأمشاج، فإن هذا العمل سوف يحتم على الطبيب الكشف على عورة على عمل

المرأة، لكن الرجل المانح لن يضطر إلى الكشف عن أي جزء من جسما أمام الطبيب، فما عليا 

إلا إفراغ السائل المنوي في أنبوبة الاختبار وإعطائا للطبيب، فلم تمارك عليا جريمة هتك 

ال يجرمها القانون، وبما أن المانح والمتلقي والطبيب هم أطراف العمل الطبي، عرض، أو أي أفع

إلا أن مساءلة الطبيب جزائيا تقتضي تجزئة هذا العمل فيسأل عن فعل التلقيح أو انتزاع البويضة، 

ولا يسأل عن استخدام السائل المنوي وهذا يتنافى ما مبدأ العدالة، لأن المانح لم تمارك عليا 

 ي أفعال من شأنها أن تشكل سلوكا يعاقب عليا القانون، علما أن العملية لا تتم إلا با.ضده أ

نخلص إلى أن جريمة هتك العرض لا تصلح لأن تستوعب عمليات نقل الأمشاج واللقائح 

الآدمية، وبذلك لا يمكن مساءلة الأطراف الممارسين لهذا العمل الطبي ومساءلتهم على أساك أن 

 جريمة هتك عرض. أفعالهم تشكل
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بعد دراسة أساك وشروط تبرير العمل الطبي في الفصول السابقة وخلصنا إلى أن أي 

مساك بجسم المجني عليا يحرما قانون العقوبات والقوانين النافمة لمزاولة مهنة الطب، إنما 

فعل الطبيب بسبب حصولا على إجازة علمية طبقا للوائح والقواعد المعمول بها،  يبيح القانون

 ويبنى على ذلك أن أساك عدم مسؤولية الطبيب هو استعمال الحق المقرر بمقتضى القانون.

وبذلك إن العمل الطبي الذي ينتمي إلى سبب الإباحة لا بد من توافر شروط معينة فيا كي 

الجزائية، وأبرز هذه الشروط هي: ترخيص القانون، ورضا المريض،  ينتج أثره في نفي الصفة

 واتباع أصول فن الطب، والالتزام بغايات العمل الطبي.

ولمعرفة مدى مطابقة نقل الأمشاج لشروط تبرير العمل الطبي، فإنا بالنسبة لهذه 

ه المهمة شخص غير الشروط لا يثير إشكالية، فبالنسبة لترخيص القانون لا يعقل أن يقوم بمثل هذ

متخصص وحاصل على إجازة طبية، لأنها من الأمور الفنية الدقيقة التي تحتاج لعناية فائقة 

وتقنية عالية، وبالنسبة لرضا المانح والمتلقي بإجراء العملية لا يتصور إجراء مثل هذه العمليات 

، يكون الطبيب الذي دون موافقة كل من المانح والمتلقي، وإذا حصل عدم موافقة أحد الطرفين

 أجرى مثل هذه العمليات مسؤولا جزائيا عن فعلا.

وكما أسلفنا إن مثل هذه العمليات تحتاج لدقة وعناية وتقنية عالية، فلا يعقل أن يقوم بها 

طبيب غير متخصص في هذا المجال، والطبيب الذي يقوم بها يكون قد اتبا الأصول العلمية 

 ل لهذه النتائج.الفنية في مهنة الطب حتى توص

مما تقدم نستطيا القول إن شروط الترخيص والرضا واتباع أصول فن الطب لا تثير 

 مشكلة في سبيل تحديد حقيقة موقا عمليات نقل الأمشاج من نطاق المشروعية.

لكن يبدو شرط الالتزام بغايات العمل الطبي الذي يقصد الشفاء والمصلحة العلاجية 

لا بد من مناقشة وتحليل هذا الشرط لدى طرفي العملية، وذلك في  يشوبا بعض الغموض، لذلك

 الفروع التالية:

 الفرع الأول: طبيعة المصلحة العلاجية في جانب المتلقي

تمثل المصلحة العلاجية أو قصد الشفاء واحدة من أهم شروط مشروعية العمل الطبي، 

المحافظة عليا، بحيث تؤدي أعضاده  وبما أن محل العمل الطبي هو جسم الإنسان، لذلك لا بد من

دورها الطبيعي، والمحافظة على تكاملا وعدم إيلاما، وبذلك يعد أي عمل غير مشروع إذا كان 

هدفا غير ذلك، بمعنى لخر أن أي عمل يجب أن يكون هدفا السير الطبيعي لوفائف الجسم 

 البشري، ، والتحرر من الآلام البدنية.
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ا أصاب عضوا من أعضاء الجسم بحيث أصبح غير قادر والعقم يعد في الواقا مرض

على أداء وفائفا )كالإنجاب(، فكل من الرجل والمرأة قد يصاب بهذا الخلل ويصبح غير قادر 

على السير الطبيعي لما أعد لا، من هنا هل يجوز استخدام وسائل غير مشروعة استنادا لحالة 

 الضرورة للتغلب على هذا المرضأ

مسألة العقم من منظور شرعي أجد أنها من قضاء   في خلقا لقولا  إذا نظرنا إلى

تعالى: "لله ملك السموات والأرض يخلق ما يشاء يهب لمن يشاء إناثا ويهب لمن يشاء الذكور، أو 

، وعلى الرغم من ذلك لا تعد (0)يزوجهم ذكرانا وإناثا ويجعل من يشاء عقيما إنا عليم قدير"

اض التي تهدد الحياة واستمرارها أو تهدد سلامة الجسد وتكاملا حتى مسألة العقم من الأمر

نستطيا الاستناد لحالة الضرورة، لأن الضرورة تشترط أن يكون هناك خطر جسيم وشيك 

، وهذا الأمر لا أجده في عمليات نقل (6)الوقوع، كذلك تناسـب الخطـر ما ما يقترف من أضرار

 الأمشاج.

مشاج في وقتنا الحاضر لم يكن للتغلب على مشكلة العقم، بل كما أن الهدف من نقل الأ

أصبحت هناك أهداف أخرى، كما هو الحال في تلقيح أحد الزوجين بماء الآخر بعد وفاتا، فأصبح 

من المألوف في بعض الدول أن يودع الزوجان أمشاجهما في بنوك الأجنة )حيوانات منوية 

ها أحدهما بعد وفاة الآخر أو للمحافظة على رشاقة وبويضات( منفصلة أو ملقحة، بحيث يستعمل

 جسم الزوجة التي لا تريد معاناة الولادة وللامها، من هنا فهرت مسألة تأجير الأرحام.

ففي مثل هذه الحالات تنتفي المصلحة العلاجية، ولا يمكن التسليم بأي حال بأن هناك 

والولادة، أو إنجاب أطفال بعد وفاة مصلحة مشرعة تبيح للزوجة إنابة غيرها عنها في الحمل 

 لبائهم، فالعلاقة الزوجية تنتهي بموت أحدهما، فكيف تتم عملية إنجاب أطفال بعد موت أحدهماأ

من هنا نستطيا القول إن المتلقي في عمليات نقل الأمشاج لا توجد لديا مصلحة علاجية 

ت الأمشاج مأخوذة خارج نطاق لإباحة مثل هذه الممارسة، لحرمة الوسيلة المستعملة إذا كان

 العلاقة الزوجية، أو لعدم جدية المصلحة التي من أجلها يقوم الراغب في الإنجاب.

 الفرع الثاني: انعدام المصلحة العلاجية من جانب المانح

                                                 
(1)

(2)
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لقد رأيت أن المتلقي في عمليات نقل الأمشاج لا تتوافر في حقا حالة الضرورة التي تبيح 

 ه الممارسة، ما كونا مصابا بمرض جعلا غير قادر على الإنجاب.لا الالتجاء إلى هذ

فكيف ستتوافر حالة الضرورة في المانح للأمشاجأ فالشخص المانح لهذه الأمشاج لا 

تصيبا أية أضرار جسدية نتيجة ذلك، فكل من الحيوانات المنوية والبويضات متجددة وتفرز 

ه الأمشاج لا يلحقا ضرر من جراء هذا التنازل، بشكل طبيعي من جسم الإنسان، فالمانح لمثل هذ

كما أنا يستطيا إعطاء هذه الأمشاج بسهولة ويسر دون تدخل طبي  جراحي، وإن أصابا ضرر 

 فهو ضرر أخلاقي واجتماعي.

نخلص إلى أن حالة الضرورة لا تبيح للمانح الالتجاء لممارسة مثل هذه العمليات، لعدم 

و كان برضاه، لأن رضا المانح لا يمكن أن يكون سببا يباح إصابتا بأضرار جسدية، حتى ول

للشخص التنازل والتصرف في أخطر مكونات جسما وهي الأمشاج، وبالتالي عدم جواز تأجير 

 الأرحام، لما لا من ضرر أخلاقي واجتماعي.
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 هيد وتقسيم:تم

تباينت تشريعات دول القانون الإنجلو أمريكي في مواقفها حول الدراسات الطبية 

والعلمية المختلفة الماسة بالأمشاج واللقائح الآدمية، أجد أن المشرع البريطاني أصدر قانون 

م، الذي عالج فيا كافة الجوانب القانونية المتعلقة 0990الإخصاب وعلم الأجنة البشري عام 

بالممارسات الطبية الماسة بالأمشاج واللقائح الآدمية، أجد أن المشرع الأمريكي ما زال في 

مرحلة خلاف فقهي حول الطبيعة القانونية للقائح الآدمية ومدى جواز المساك بها، واستخدامها 

 في إطار الممارسات الطبية الحديثة، علما بأنا أصدر قانون حظر عمليات الاستنساا البشري في

م، إلا أنا لا يرقى إلى تشكيل تنظيم بيوأخلاقي كامل ينافر التشريعات البيوأخلاقية 30/7/6000

 التي أصدرتها بعض الدول الأوروبية.

من هنا سأتناول في هذا المبحث المطالب التي تقنن الممارسات الطبية والعلمية الماسة 

 بالأمشاج واللقائح الآدمية:

ي حول مشروعية وعدم مشروعية الممارسات الطبية المطلب الأول: الجدل الفقه 

 والعلمية الماسة بالأمشاج واللقائح الآدمية.

المطلب الثاني: الضوابط القانونية التي تحكم المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية في 

 بريطانيا.

 المطلب الثالث: تقدير الباحث للضوابط القانونية التي تحكم المساك بالأمشاج واللقائح

 م.0990الآدمية في بريطانيا وفقا لقانون 
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ثار الجدل الفقهي حول مشروعية وعدم مشروعية الممارسات الطبية والعلمية التي تمس 

يث فهر اتجاهان: الأول: يرى أن اللقيحة الآدمية هي في حقيقتها الأمشاج واللقائح الآدمية، ح

جنين بشري في طور التكوين، لذلك لا يجوز المساك بها أو استخدامها ضمن أي من الممارسات 

في حكم الإنسان الحي  -وفقا لهذا الاتجاه-الطبية والعلمية المستخدمة، خاصة وإن الجنين يعد 

 المحتمل الوجود.

لآخر يجيز المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية وحجتهم في ذلك أن اللقيحة والاتجاه ا

الآدمية لا تعدو كونها نتاجا جسميا يمكن نقلا واستخداما وفقا للضوابط القانونية التي تحكم نقل 

 الأعضاء وسائر المشتقات البشرية الأخرى.

 روع التالية:من هنا لا بد من دراسة هذه الاتجاهات بشيء من التفصيل في الف

الفرع الأول: الاتجاه الذي يرفض الممارسات الطبية التي تمس الأمشاج 

 واللقائح الآدمية

إباحة المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية سواء أكان ذلك في  (0)رفض أنصار هذا الاتجاه

 لية:حفظها أم استخدامها في الأبحا  والتجارب العلمية، واستندوا في رأيهم على الحجج التا

أولا: إن الطبيعة القانونية للقائح الآدمية تختلف عن غيرها من الأمور الأخرى، فالحياة 

 تبدأ منذ لحظة اندماج الخليتين الذكرية والأنثوية وتكوين اللقيحة التي تعد نواة التكوين البشري.

اء ومن لذلك من حق هذه النواة التي ستشكل فيما بعد ما يسمى الكائن البشري العيز والبق

حقا أيضا التمتا بالحماية القانونية، وهذا ما أقرتا كثير من التشريعات الجزائية التي تضمنت 

الحماية للجنين، وتجريم الأفعال التي تؤدي إلى إجهاضا إنهاء حياتا وهو ما زال في طور 

 التكوين، لأنا مثل هذا الأمر سينصب على إنسان محتمل الوجود.

نتهاكا واضحا لحق ذلك الإنسان المحتمل في البقاء على قيد الحياة وبذلك يعد المساك با ا

في النمو الطبيعي الذي يضمن لا بناء جسدي سوي ومتكامل، كذلك يعد التلاعب في اللقائح 

 الآدمية من قبيل الانتهاك لكرامة تقديس وحرمة المساك بها.

ج بعض الأمراض ثانيا: إن التذرع بالتدخل والمساك باللقائح من أجل شفاء وعلا

المستعصية يعد غير مبرر، لأنا لا يجوز علاج شخص على حساب لخر، حتى ولو كان الأخير 

                                                 

 (1)ics of Human John warwick Montogomery, Jay sekulow, Joel Thornton, The Eth 

Cloaning European Center for Law and Justic, no 3 p.4  www.eclj.org.   

- Mary Ann warren, The Abortion issue, Health Care Ethics, Temple university press, 

Philadelphia, 1987, p 190.
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في طور التكوين، وإلا أصبح من الجائز استئصال إحدى العينين السليمتين لشخص على سبيل 

سبة المثال ونقلها إلى شخص فاقد لحاسة الإبصار بحجة المصلحة والضرورة العلاجية، كما أن ن

نجاح عمليات نقل الخلايا العصبية من اللقائح الآدمية إلى مرض الشلل الاهتزازي ضعيفة، وهذا 

 ليس مبررا كافيا على المساك باللقائح الآدمية بهدف العلاج.

 الفرع الثاني: الاتجاه الذي يؤيد المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية

اطة اللقائح الآدمية بقدر من الحماية لكن المناهضون لهذا الاتجاه يرون أنا لا بد من إح

 ليست بالقدر الذي أعطاه إياها أصحاب الاتجاه السابق، وكان رأيهم مبنيا على الحجج التالية:

أولا: إن وصف الإنسان الحي يفترض بداهة وجود كيان مادي لدمي تتوافر فيا ملكات 

هنا إن عدم توافر مثل هذه الملكات  معينة، كالإدراك والتفكير والقدرة على التصرف،...إلخ، من

، وإلا (0)في اللقائح يفقدها صفة الإنسان الحي المحتمل الوجود الذي سوف تثبت لا هذه الحقوق

لكان أولى بهذه الحقوق فاقدو الأهلية ومرضى الغيبوبة العميقة وغيرهم ممن توارى وعيهم 

 وإدراكهم لفترة عارضة أو دائمة.

لا يتوافر في حقها الحد الأدنى من المؤهلات العضوية اللازمة  كما أن اللقيحة الآدمية

 .(6)لتشغيل الحس العصبي، يعد ذلك دليلا على عدم وصف الإنسان الحي على هذه اللقائح

ثانيا: يمكن النظر إلى اللقائح الآدمية بوصفها أحد المكونات المادية لجسم الإنسان بحيث 

 الطبية والعلمية ذات الأهداف العلاجية. يمكن نقلها واستخدامها في الممارسات

كما يرى المناهضون لهذا الاتجاه أنا لا ضير في اعتبار اللقائح الآدمية كالأعضاء، 

والقيود التي تحكم الأعضاء البشرية تحكم اللقائح، واعتبار المصلحة العلاجية التي تحكم 

في عمليات نقل الخلايا العصبية من الأعضاء البشرية متحققة في اللقائح الآدمية، كما هو الحال 

، أو الرعاش، (Alzheimer)اللقيحة الآدمية بهدف زراعتها في دماغ المصابين بمرض الخرف 

التي من شأنها القضاء على مثل هذه الأمراض، وإن لم يكن التخفيف من حدتها، الأمر الذي 

 يحقق المصلحة العلاجية للمريض.

، (3)العلاجية وخاصة بعد اكتشاف خريطة الجينات البشـريةثالثا: هناك الكثير من المنافا 

حيث أصبح من خلالها معرفة أسباب كثير من الأمراض الخطيرة التي تصيب الإنسان سواء 

 أكانت وراثية أم غير وراثية ومحاولة القضاء عليها عن طريق العلاجات الجينية.

                                                 

 (1) 192.-s, OP.cit, p 191Mary Ann warren, The Abortion issue, Health Care Ethic - 
(2) Mary Ann warren, The Abortion issue, Health Care Ethics, OP.cit, p 193.. - 

 (3)

edu/news.genome/naturey-twww.wi.mi. nih.gov-www.nhgri.    

http://www.wi.mit-edu/news.genome/naturey
http://www.wi.mit-edu/news.genome/naturey
http://www.nhgri-nih.gov/
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 الفرع الثالث: رأي الباحث الشخصي

الفقهية التي ثارت حول مشروعية وعدم مشروعية الممارسات  بعد دراسة الاتجاهات

 الطبية والعلمية الماسة بالأمشاج واللقائح الآدمية إنني أرى:

أولا: بالنسبة للحجج التي نادى بها أصحاب الرأي الرافض للمساك بالأمشاج واللقائح 

الذكرية والأنثوية التي تشكل  الآدمية، إنني أرى أن الحياة البشرية تبدأ منذ لحظة اندماج الخليتين

ما يسمى بالعلوم الإحيائية )الزيجوت(، لذلك يجب توفير الحماية الجزائية لا، حتى لا تمارك 

سلوكيات خطيرة تحط من قيمة الكائن البشري وتجعلا محلا للتداول كأي سلعة أخرى بحجة 

كل الإنساني، أما بالنسبة لقولهم البحث والعلاج لأن هذه المادة تعد بذرة التكوين الأولى ومهد التش

إن التدخل والمساك باللقائح الآدمية من أجل شفاء وعلاج بعض الأمراض المستعصية يعد غير 

مبرر، فإنني أرى عكس ذلك تماما، فكثير من الأمراض أصبحت حاليا وخاصة بعد اكتشاف 

من الأمراض الوراثية خريطة الجينات البشرية التي من خلالها استطاع العلماء اكتشاف كثير 

المستعصية التي تم التغلب عليها، والكائن البشري ما زال في طور التكوين والتخليق، مما 

ينعكس ذلك على إنتاج أفراد ذوو بنية سليمة في المجتما، وبالتالي تحقيق المصلحة الاجتماعية، 

 ضى.شريطة أن يتم ذلك وفق أطر قانونية شرعية تضمن المصلحة العلاجية للمر

ثانيا: وبالنسبة للحجج التي نادى بها أصحاب الرأي الداعم للمساك بالأمشاج واللقائح 

الآدمية إنني أرى ما يقولون با من لزوم وجود كيان مادي لدمي تتوافر فيا ملكات معينة، ليس 

ضا سببا أو مبررا للمساك بالأمشاج واللقائح الآدمية، لأنا بناء على ذلك لأبيح الإجهاض ولم تو

نصوص قانونية تجرما في أغلب التشريعات، فالجنين بداية تكوينا هي اللقائح الآدمية، ولم 

تتوافر فيا ملكات معينة وهو في هذا الطور كالإدراك والتفكير والقدرة على التصرف، لأن 

الأصل في حق الكائن البشري هو البقاء على قيد الحياة على النحو الطبيعي الذي يضمن لا بناء 

 سدي سوي ومتكامل.ج

وبذلك إنني لا أرجح هذا ولا ذاك، إنما يجب أن نحفاظ للإنساان كرامتاا فاي عادم المسااك 

بها إلا لغايات علاجية مستعصية لا يمكن علاجها شريطة أن يتم ذلك وفق أطر قانونية وشارعية، 

 ضبط عملهم.ويكون القائمون عليها أطباء عدول يخافون   ويلتزمون بالحدود الشرعية التي ت
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 تمهيد وتقسيم:

وضعت تشريعات مختلفة في بعض الدول الأوروبية تحدد الضوابط القانونية التي تحكم 

لعلوم الإحيائية الفرنسي المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية، كما هو الحال في قانون أخلاقيات ا

م، والقانون الخاص بالإخصاب وعلم الأجنة البشرية البريطاني 0994لسنة  254، 253رقم 

م، وعلى الرغم من دقة القانون الفرنسي من حيث القيود المتعلقة بالمانحين 0990الصادر عام 

م توضح من معظم والمتلقين إلا أن القانون البريطاني وضح المقصود ببعض المصطلحات التي ل

القوانين الموضوعة في هذا الشأن، فها هو يميز بين الأمشاج المجردة واللقائح الأدمية، كذلك 

وضا فترة زمنية تبدأ عندها مرحلة اكتساب وصف الجنين، مما يرتب الحماية القانونية عليا، 

 إلخ.كذلك متى تعد المرأة حاملا في فل عمليات نقل الأمشاج واللقائح الآدمية...

ولدراسة هذا القانون بشيء من التفصيل، لا بد من تناول الأحكام والمبادئ العامة التي 

تحدد وتبين نطاق تطبيق هذا القانون، كذلك المسؤولية الجزائية المترتبة على خرق هذه القواعد 

 وذلك من خلال الفرعين التاليين:

جنة البشرية الفرع الأول: نطاق تطبيق أحكام قانون الإخصاب وعلم الأ

 م0990البريطاني 

قبل دراسة النشاطات والممارسات الطبية والعلمية الماسة بالأمشاج واللقائح الآدمية وفقا 

لهذا القانون لا بد من دراسة المصطلحات الواردة فيا، ثم دراسة النشاطات التي تبيح رخصة 

 مزاولة النشاطات الماسة بالأمشاج الآدمية وهي:

ذات الطابا العلاجي، وطائفة نشاطات حفظ واستخدام الأمشاج واللقائح  طائفة النشاطات

 الآدمية، وطائفة النشاطات المتعلقة بالبحث والتجريب، وذلك من خلال البنود التالية:

 البند الأول: تعريف المصطلحات الخاصة بالأمشاج واللقائح الآدمية

أنا "يقصد باللقيحة هي لقيحة  م، على0990من المادة الأولى من قانون  0نصت الفقرة 

 الإنسان الحي الناجمة عن عملية الإخصاب بعد تمام اكتمالها".

وفي مجال الأمشاج المجردة )غير المخصبة( نص الشارع البريطاني على: "أنها تشمل 

 .(0)مشيج الإنسان الحي سواء أكانت بويضات أم حيوانات منوية

                                                 
(1)                                          —In this Act, except where otherwise stated (1)—1.        

 (a) embryo means a live human embryo where fertilisation is complete, and 

 (b) references to an embryo include an egg in the process of fertilisation, 
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ويضة الأنثوية المجردة )غير المخصبة( طالما فوفقا لهذا التعريف تعد من اللقائح الب

كانت قد دخلت في أطوار ومراحل عملية التخصيب ولم تكتمل هذه العملية بعد، وتكتمل عملية 

 التخصيب باندماج الحيوان المنوي ما البويضة.

وتعود علة وصف اللقيحة على البويضة الأنثوية المجردة بمجرد دخولها دائرة عملية 

قبل اكتمال هذه العملية، لأن الممارسات العلمية المستحدثة أثبتت أنا يمكن  التخصيب وحتى

تخليق لقائح لدمية من دون الحاجة إلى حيوان منوي، وذلك عن طريق تفريغ البويضة من نواتها 

الخلوية، ومن ثم تلقيحها بنواة خلية أخرى مستأصلة من الكيان الجسدي المراد نسخا، كي ينتج 

يج ملقح يمكن إنضاجا وحملا داخل الرحـم، وهذا هـو ميكانيـزم الاستنسـاا في النهاية مش

 .Human Cloaning) ( (0)البشـري 

ومما تجدر ملاحظتا من الفقرتين الثانية والثالثة من المادة الأولى أن نشاطات استخدام 

التلقيح اللقائح الآدمية وحفظها تنحصر في اللقائح المخلقة داخل الأنبوب بواسطة عملية 

الصناعي، بمعنى لخر أن هذا القانون صدر ليحكم المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية المخلقة في 

 بيئة اصطناعية، دون أن تنصب أحكاما لتشمل اللقائح المخصبة بالطريق البيولوجي المعتاد.

 البند الثاني: طائفة النشاطات والممارسات ذات الطابا العلاجي

تحكم كافة النشاطات الماسة بالأمشاج واللقائح الآدمية على  لوحظ أن هناك ضوابط

من هذا القانون، من شروط منح الرخصة الخاصة  06اختلاف أنواعها، هذا ما قررتا المادة 

. شرط عدم ممارسة نشاط طبي 0بممارسة النشاطات على نقل الأمشاج، ومن أهم هذه الشروط: 

. كذلك شرط عدم جواز دفا أو تلقي 6لرخصة. أو علمي من غير ما نصت عليا وصدرت با ا

أي مقابل مادي نظير نقل المشيج الآدمي مجردا كان أو ملقحا ما عدم الإخلال بما قد تضعا 

وتحدده السلطة المختصة المشرفة على ممارسات التلقيح الصناعي وعلم الأجنة البشرية من 

 .(0)أداءات قد يلتزم بعض أطراف الممارسة بدفعها

                                                                                                                                            

and, for this purpose, fertilisation is not complete until the appearance of a two cell 

zygote. 

 (1) ics of Human  John warwick Montgomery, Jay Sekulow, Joel Thornton, The Eth

Cloaning, European Center for Law and Justice, Strasbourg, france, The American 

Center for Law and Justice ACLJ, Jay Sekulow, 

www.Pclg.org/cloaning/cloaning_ethics.asp. p1 of 9. 
(1)         12.    The following shall be conditions of every licence granted under this 

Act—  

 (a) that the activities authorised by the licence shall be carried on only on the 

premises to which the licence relates and under the supervision of the person 

responsible, 



 - 669 - 

لي من هذه المواد أن التحديد في نمط النشاط الممارك حسب الرخصة فيا ضمانة يتبين 

عدم إنضاج لقائح لدمية مورست عليها نشاطات علمية، فإذا كان النشاط المرخص با مثلا 

 علاجيا يبقى علاجيا، وإذا كان تجريبيا يبقى تجريبيا وهكذا.

رة البيا والشراء والاتجار غير بالإضافة لذلك إخراج العناصر البشرية الهامة من دائ

 الأخلاقي.

وبالنسبة للممارسات ذات الطابا العلاجي في هذا القانون أجدها في الفقرة السادسة من 

من ذات القانون التي تضمنت حظر النشاط العلاجي طالما كانت موافقة الشخص  03المادة 

تقييم، كذلك حظر المشرع المنوي استخدام أمشاجا المجردة في هذا الغرض لا تزال قيد ال

البريطاني استخدام أي من اللقائح الآدمية المأخوذة من امرأة لم تستوفي موافقتها الشـروط 

 .(6)القانونية المتطلبة لإباحة مثل هذا الاستخدام

وبذلك يحظر تقديم خدمات علاجية للمرأة التي تنوي الإنجاب الصناعي إذا لم يوافق 

شكل نهائي على تقديمها من أجل إتمام اللقيحة، وهذا الأمر ينطبق كذلك منتج الحيوانات المنوية ب

 على المرأة منتجة البويضات، فالموافقة النهائية هي الفيصل في تقديم الخدمة العلاجية أم حظرها.

 البند الثالث: طائفة حفظ وتخزين الأمشاج واللقائح الآدمية

ة، جاءت الفقرة الثالثة والرابعة من المادة بالنسبة لحفظ وتخزين الأمشاج واللقائح الآدمي

من ذات القانون لتبين أن "مدة حفظ الأمشاج المجردة يجب أن لا تتجاوز في حدها الأقصى  04

سنوات، وإذا بقيت بعد ذلك فإنها  5سنوات، كذلك الحد الأقصى لحفظ اللقائح الآدمية هي  00

 .(0)ستتلف"

                                                                                                                                            

 (e) that no money or other benefit shall be given or received in respect of any 

supply of gametes or embryos unless authorised by directions, 

 
(2)     (6) A woman shall not be provided with any treatment services involving—  

 (a) the use of any gametes of any person, if that person's consent is required 

under paragraph 5 of Schedule 3 to this Act for the use in question, 

 (b) the use of any embryo the creation of which was brought about in vitro, or 

 (c) the use of any embryo taken from a woman, if the consent of the woman 

from whom it was taken is required under paragraph 7 of that Schedule for the 

use in question, 

unless the woman being treated and, where she is being treated together with a man, 

the man have been given a suitable opportunity to receive proper counselling about 

the implications of taking the proposed steps, and have been provided with such 

relevant information as is proper 

 (1)The statutory storage period in respect of gametes is such period not  (3)   (2) 

exceeding ten years as the licence may specify. 

    (4) The statutory storage period in respect of embryos is such period not exceeding 
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وهي: ما هو حال الأمشاج واللقائح التي خزنت  وبناء على هذه المادة تثور عدة أسئلة

لفترة  ليست بالبسيطة قبل الاستعمالأ وعلى فرض أن هناك رابطة شرعية بين المانح والمتلقي 

لهذه الأمشاج التي خزنت، وتوفي أحدهما، أو انفصلا عن بعضهما بعضا، من هو المخول قانونا 

 لة بحاجة إلى حلول.باستخدام هذه الأمشاج والتصرف فيهاأ هذه الأسئ

إذا خزنت الأمشاج واللقائح الآدمية لفترات طويلة نسبيا وجمدت فإن ذلك سيعرضها 

لمخاطر بيولوجية، وبذلك قد يحصل خلل وراثي بها يؤدي إلى تشوهات خلقية، ناهيك عن 

الأمراض الوراثية التي من الممكن أن تحصل نتيجة التجميد والحفظ، فأي تخزين هذا سيور  

 ال مشوهة وتحمل صفات وراثية غير مرغوب فيهاأ!أجي

كذلك قد ينفصل الزوجان اللذان خزنا أمشاجهما أثناء الفترة الزمنية المسموح التخزين 

بها، هنا ستتولد مشكلة من هو صاحب الحق في إتمام عملية التلقيح إذا رغب أحدهما بالإنجاب، 

 كذلك سيتنافى هذا الأمر ما مسألة الرضا.

 لرابا: طائفة النشاطات المتعلقة بالبحث والتجريبالبند ا

من ذات القانون على: "حظر حفظ أو استخدام  05نصت الفقرة الرابعة من المادة 

اللقيحة الآدمية المخصصة لأغراض البحث العلمي في أي غرض لخر خارج عن نطاق هذا 

تتضمنان المعنى نفسا، حيث ، هذه المادة والمادة الثالثة في الفقرة الأولى منها (0)التخصيص"

تضمنت المادة الأخيرة عدم جواز حفظ واستخدام الأمشاج واللقائح الآدمية في أغراض خارجة 

عن نطاق ما يسمح با الترخيص الممنوح من قبل السلطة القائمة على نشاطات التخصيب وعلم 

 الأجنة البشرية.

ك التي يعكسها فاهر النص، جاءت لتؤدي وفيفة أخرى مختلفة عن تل 05إلا أن المادة 

فاللقيحة المخصصة للبحث العلمي لا يجوز استخدامها في الإنجاب الصناعي، أو بيعها والاتجار 

بها، إنما استخدامها لأغراض البحث والتجريب وكما هي مخصصة لا، فقد كانت هذه المادة 

يام بممارسة الاستنساا، مقدمة لاستخدام اللقائح الآدمية في أبحا  وتجارب علمية تتجا نحو الق

م، حيث أصبح هذا الأخير 66/0/6000هذا ما أكده التعديل الذي أدخل على هذا القانون بتاريخ 

يوما يبدأ حسابها  04يجيز القيام بممارسة الاستنساا على اللقيحة الآدمية التي يتجاوز عمرها 

هو تحقيق مصلحة  من تاريخ الإخصاب شريطة أن يكون الهدف من ممارسة هذا الاستنساا

 علاجية وغاية طبية.

                                                                                                                                            

five years as the licence may specify. 
 

 (1)No embryo appropriated for the purposes of any project of research shall be  (4)    

kept or used otherwise than for the purposes of such a project. 
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ومن المصالح العلاجية التي توصل إليها الباحثون من عمليات الاستنساا هي نسخ 

الخلايا العصبية الموجودة في اللقيحة، وبعد ذلك استخدام هذه الخلايا المنسوخة في علاج بعض 

، وما (Parkinson)ي الأمراض الخطيرة المستعصية، كما هو الحال في مرض الشلل الاهتزاز

زال البحث مستمرا، لا نعلم، فمن الممكن استنساا أعضاء بشرية لتكون كقطا الغيار بالنسبة 

 للجسم البشري.

الفرع الثاني: جرائم المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية في قانون الإخصاب 

 م0990وعلم الأجنة البريطاني 

ارسات جرمها القانون ووضا عقوبة على عند دراسة هذا القانون تبين أن هناك عدة مم

مخالفتها منها: ممارسة بعض أنماط السلوك الخطرة، والاتجار بالأمشاج واللقائح الآدمية، هذا ما 

 سأتناولا من خلال البنود التالية:

 البند الأول: الجرائم الناشئة عن بعض أنماط السلوك الخطرة

نماط السلوك التي تشكل خطرا على تضمن هذا القانون نصوصا تحد من ممارسة بعض أ

البشرية والتلاعب في خلق   عز وجل، حيث نصت في الفقرة الثانية من المادة الثالثة على: 

"خطر تلقيح المرأة بمشيج غير لدمي سواء كان هذا المشيج ملقحا أم مجردا". كذلك نصت الفقرة 

، كذلك (0)انات بمشيج لدمي مخصب"الثالثة من المادة الثالثة على: "حظر تلقيح أي من الحيو

نصت الفقرة الأولى من المادة الرابعة على: "حظر وعدم جواز القيام بعمليات خلط الأمشاج 

الآدمية المجردة بغيرها من الأمشاج الحيوانية بويضات كانت هذه الأمشاج أو حيوانات 

على:  40ولى من المادة ، ووضعت عقوبة لمخالفة هذه الأنماط الخطرة في الفقرة الأ(0)منوية"

"توقيا عقوبة الحبس مدة لا تتجاوز حدها الأقصى العشر سنوات، أو الغرامة أو كلتا العقوبتين 

معا على كل من يقوم بارتكاب أحد أنماط السلوك المنصوص على حظر ممارستها مخالفا بذلك 

 . (6)ة"من المادة الثالثة والفقرة الأولى من المادة الرابع 6،3نصوص الفقرات 

                                                 
(1)     (2) No person shall place in a woman—  

 (a) a live embryo other than a human embryo, or 

 (b) any live gametes other than human gametes. 

    (3) A licence cannot authorise—   (b) placing an embryo in any animal,  
(1)          4.—(1) No person shall—                                                                              

 (c) mix gametes with the live gametes of any animal, except in pursuance of a 

licence. 
(2)         41.—(1) A person who—  

 (a) contravenes section 3(2) or 4(1)(c) of this Act, or 

 (b) does anything which, by virtue of section 3(3) of this Act, cannot be 

authorised by a licence, is guilty of an offence and liable on conviction on 

indictment to imprisonment for a term not exceeding ten years or a fine or 
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يتبين لي من خلال النصوص المتقدمة أن الأمشاج واللقائح الآدمية أصبحت تعامل في 

معامل الأجنة على أنها مادة مجردة لا أبعاد إنسانية لها، متناسين أنها تشكل بذرة التكوين الأولى 

ستنشأ من ومهد التشكل الإنساني، عدا عن التلاعب في خلق  ، و  أعلم ما هي الصفات التي 

 اختلاط أمشاج حيوانية ما أمشاج لدمية.

والعقوبة الموضوعة أضافت حرف )أو( بين الحبس والغرامة، وبذلك يكون للقاضي أن 

يحكم بالحبس أو استبدالها بغرامة، فهذه العقوبة لا تتناسب ما خطورة الجريمة المرتكبة، لذلك 

لتبقى العقوبة الحبس والغرامة، حتى  كان من الأولى بالمشرع البريطاني أن يحذف حرف )أو(

 تكون رادعة لمن تسول لا نفسا التلاعب في خلق  .

                                                                                                                                            

both. 
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 البند الثاني: جرائم الاتجار بالأمشاج واللقائح الآدمية

لم يقتصر المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية على الأمور العلاجية أو البحو  الطبية، بل 

الآدمية محط أنظار كثير من مصانا البيوتكنولوجي على  تعداها بحيث أصبحت الأمشاج واللقائح

جمعها وتخزينها واستخدامها في الصناعات الدوائية، خصوصا ما تعلق منها بمستحضرات 

التجميل، لذلك أجد أن هذا القانون جرم الاتجار بالأمشاج واللقائح الآدمية في الفقرة الثامنة من 

ولا جنائيا الشخص الذي سيقوم بدفا أو تلقي أي مبالغ التي نصت على: "أنا يعد مسؤ 40المادة 

مالية أو منافا مادية أخرى لقاء التسليم أو الحصول على أمشاج أو لقائح لدمية بالمخالفة لما 

تقضي با وتسمح با التوجيهات الصادرة عن السلطة المختصة بتنظيم نشاطات الإخصاب وعلم 

 الأجنة البشرية".

ة من المادة نفسها على: "العقوبة التي توقا على من يخالف ذلك كما نصت الفقرة التاسع

بالحبس مدة لا تتجاوز ستة أشهر أو الغرامة بحد أقصى لا يتجاوز المستوى الخامس وفقا للتقدير 

 .(0)القانوني أو كلتا العقوبتين"

هذه وعلى الرغم من تجريم هذا القانون لعمليات الاتجار لهذه الأمشاج إلا أنا لم تشمل 

النصوص القانونية كافة الأطراف المتاجرين بهذه الأمشاج، فهو قصر العقوبة على الدافا 

والمتلقي للمبالغ المالية، إلا أنا في الحقيقة يوجد أطراف أخرى يشتركون من قريب أو بعيد في 

 عمليات الاتجار، كالوسطاء والسماسرة بالإضافة لوسائل الإعلام التي تبث دعايات لمثل هذه

التجارة التي أصبحت رائجة، لسهولة الحصول على مثل هذه الأمشاج، فكان أولى بالمشرع 

البريطاني أن يشمل هؤلاء بالمسؤولية الجزائية ومعاقبتهم لأن تصرفاتهم لا تقل خطورة عن 

الدافا والمتلقي ثمنا لهذه الأمشاج واللقائح الآدمية، هذا من ناحية، ومن ناحية أخرى أجد أن 

بة الموضوعة لم تكن رادعة فالحبس لحد أقصى ستة أشهر أو استبدالها بغرامة لا تحد من العقو

 تصرفات الأثرياء وذوي النفوك الضعيفة مما يفقد العقوبة معناها.

لذلك كان من الأولى بالمشرع البريطاني وضا عقوبة الحبس لمدة أكثر من تلك 

ما حذف حرف )أو( واستبدالا بحرف )و(،  ،40المنصوص عليها في الفقرة التاسعة من المادة 

                                                 

 o whom a licence applies or the nominal licensee gives or Where a person t (8) (1)

receives any money or other benefit, not authorised by directions, in respect of any 

supply of gametes or embryos, he is guilty of an offence. 

 

    (9) A person guilty of an offence under subsection (6), (7) or (8) above is liable on 

summary conviction to imprisonment for a term not exceeding six months or a fine 

not exceeding level five on the standard scale or both. 
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بذلك يكون قد وضا حماية جزائية للحد من الاتجار بمثل هذه الأمشاج التي هي بذرة التكوين 

 الأولى لجسم الإنسان، حتى لا يكون جسم الإنسان مجالا للبيا والشراء كبقية السلا الأخرى.

بعد دراسة الضوابط القانونية التي تحكم المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية في بريطانيا 

 إنني أرى أن هناك ميزات لهذا القانون وهناك ميخذ عليا لا بد من ذكرها.

 المشار إليا فهي كما يلي: بالنسبة للميزات التي جاء بها القانون

أولا: جاء هذا القانون بناء على معطيات علمية، وهذه خاصية يجب أن تتميز بها العلوم 

القانونية بأن تكون مواكبة لكافة التطورات في مختلف نواحي الحياة حتى تضا أطرا قانونية 

 تحكمها.

تضعها القوانين السابقة ثانيا: جاء هذا القانون ووضا تعريفا لبعض المصطلحات التي لم 

 أو اللاحقة على صدوره، وبذلك يكون قد ميز بين الأمشاج واللقائح وبين كذلك متى يبدأ الحمل.

ثالثا: لم يساو هذا القانون بين الأمشاج أواللقائح الآدمية والأشياء الأخرى، حيث رفا من 

 قابل مادي نظير نقلها.كرامة هذه الأمشاج أو اللقائح واشترط عدم جواز دفا أو تلقي أي م

رابعا: اشترط الموافقة الصريحة المسبقة قبل إتمام عملية نقل الأمشاج سواء من الرجل 

 أم المرأة.

خامسا: جرم هذا القانون الممارسات الخطرة التي تحط من كرامة الإنسان، كخلط 

 الأمشاج الآدمية ما غيرها من الأمشاج الحيوانية.

من صنا البشر وبما أن البشر يمتازون بالنقصان لذلك ستبقى والقانون البريطاني يبقى 

 كل أعمالهم ناقصة، من هنا إنني أرى أن هناك ميخذا على هذا القانون وهي:

أولا: أعطى فترة تخزين للأمشاج واللقائح الآدمية، وهذا يعرضها بعد عملية التخزين 

يعط حكما في حالة انفصال أحد والتجميد إلى الكثير من الأمراض والتشوهات الخلقية، ولم 

 الزوجين عن صاحب الحق في التصرف في مثل هذه اللقائح.

ثانيا: لم يتضمن هذا القانون الأخطاء الطبية التي من الممكن أن يقا فيها الأطباء القائمون 

على مثل هذه العمليات سواء على المرأة أو على الرجل، كذلك عدم وضا نصوص قانونية تحدد 

 هؤلاء الأطباء في حال خروجهم عن القواعد القانونية التي تحكم هذا العمل.مسؤولية 

ثالثا: أجاز القانون تكوين اللقائح الآدمية من أشخاص لا تربطهم علاقة شرعية، وهذا يعد 

من أكثر المخاطر التي تضيا حقوق الأفراد من الناحية الشرعية والآثار المترتبة على العلاقات 

 غير المشروعة.
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ابعا: التحايل على الهدف الأصلي الذي برر من أجلا نقل الأمشاج وهو المصلحة ر

 العلاجية، وأصبح الهدف هو الربح المادي.

خامسا: إضافة حرف )أو( في عقوبة الجرائم الناشئة عن بعض أنماط السلوك الخطرة 

سبة للأشخاص وجرائم الاتجار بالأمشاج واللقائح الآدمية لأنها تعد عقوبة غير رادعة بالن

 الأثرياء بحيث يقوموا بدفا غرامة بدلا من الحبس.

سادسا: لم يبين القانون دور الوسطاء والشركات التجارية والإعلام في عمليات المساك 

 بالأمشاج واللقائح الآدمية، والعقوبات المترتبة على مخالفتها للضوابط القانونية الموضوعة.

الضروري أن يتنبا المشرع الأردني لمسألة بعد هذا العرض، أرى أنا أصبح من 

المساك بالأمشاج واللقائح الآدمية، ووضا قانون يحكم المساك بها على غرار قانون الإخصاب 

م، شريطة توافق هذا القانون للشريعة الإسلامية وللمبادئ 0990وعلم الأجنة البريطاني لعام 

 والقيم السائدة في مجتمعنا.
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تعد عملية التلقيح الصناعي من أكثر الممارسات الطبية الماسة بالأمشاج واللقائح الآدمية 

 .(0)انتشارا

وبما أن أي عمل طبي يمر بمراحل مختلفة بدءا من مرحلة التشخيص إلى مرحلة ما بعد 

ا مرحلة التشخيص في الفصول السابقة والمسؤولية العلاج والمتابعة، وكما سبق أن أوضحن

المترتبة عليها، فمنعا للتكرار لا نود الخوض فيها مرة أخرى إنما نود في هذا المبحث أن نتطرق 

 إلى الخطأ الطبي الذي يمكن أن يقا فيا الأطباء أثناء إجراء عمليات التلقيح الصناعي.

مكن أن يقا فيها الأطباء في هذه المرحلة، فلا نستطيا تناول جميا الأخطاء التي من الم

إنما سينحصر بحثنا على خطأين أرى أنهما أكثر انتشارا وهما: خلط الأنابيب ببعضها، والخطأ 

 في زراعة الأمشاج الملقحة، هذا ما سأتناولا في المطلبين التاليين:

                                                 

 (1)
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وم بإجراء مثل هذه العمليات بخلط الأنابيب ما من الممكن أن يقوم الطبيب الذي يق

بعضها مما يؤدي في النهاية إلى خلط حيوانات منوية ذكرية ما بويضات أنثوية تعود لامرأة 

 أخرى ليست زوجتا، أو العكس.

وكما أشرنا فيما سبق بخصوص المسؤولية الجزائية اليشئة عن نقل الأمشاج واللقائح 

قليدية في قانون العقوبات، وخلصنا إلى أن جريمة الزنا المنصوص الآدمية في ضوء القوالب الت

عليها في قانوني العقوبات في كل من مصر والأردن لا تصلح لاستيعاب نموذج عمليات نقل 

الأمشاج من الغير في أي صورها، لذلك لا يمكن مساءلة من يساهم في مثل هذه العمليات، هذا 

ابيب ببعضها، أما بالنسبة لخلط الأنابيب في بعضها من قبل في حالة عدم وجود خطأ في خلط الأن

الطبيب إنني أرى أن هذا الفعل يعد إخلالا جسيما بما تفرضا عليا الأصول العلمية والفنية في 

ممارستا لمثل هذا العمل، وبالتالي يسأل الطبيب الذي خلط الأنابيب ببعضها جزائيا لما أصاب 

 نتيجة نسبة من لا ينتسب إليهما صدقا وحقا. الزوج والزوجة من للام معنوية

لكن من الممكن أن يقوم الطبيب بمثل هذا الفعل بناء على رضا أحد الزوجين، فما مدى 

 مسؤولية كل منهماأ

 تباين موقف القضاء حول هذه المسألة في اتجاهين: 

عن  الاتجاه الأول: يرى أن هذه الصورة تمثل جريمة زنا وبالتالي مساءلة أطرافها

ارتكابهم جريمة زنا، وكان تبريرهم أن المصلحة التي يحميها القانون هي مصلحة الدولة بضمان 

النظام القانوني للعائلة، وأكثر من ذلك حماية النظام القانوني للزوجين ضد أي خلل أو إزعاج، 

ة وهي حيث عدوا الحقن بمثابة الاتصال الجنسي ولا فرق بين الحالتين لأن النتيجة الإجرامي

 .(0)اختلاط الأنساب متحققة في الحالتين

الاتجاه الثاني: ذهب هذا الاتجاه إلى عدم اعتبار هذه الصورة من التلقيح زنا، وحجتهم 

في ذلك أن التلقيح الصناعي هو عمل أو فعل بيولوجي، وأن العنصر المؤلف لجريمة الزنا هو 

إلا باشتراك أو اتصال جنسي متبادل من المرأة  ثنائية السلوك أو الفعل المشترك المتلاقي، ولا يتم

 .(6)والرجل، وهذا لا يوجد في جميا حالات التلقيح الصناعي

من قانون العقوبات الأردني لم تستوعب هذه  686وفي النهاية إنني أرى أن المادة  

لمدة لا  الصورة من الأفعال المستحدثة، لذا أقترح إضافة عبارة "يعاقب بالأشغال الشاقة المؤقتة

                                                 
(1)

(2)
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تقل عن عشر سنوات كل من أقدم على فعل كانت نتيجتا إنجاب أبناء دون رضا كل من 

الزوجين"، فهذه العبارة تتضمن الأفعال المستحدثة في علم الطب، وفي الوقت نفسا تحدد 

مسؤولية كل من أطراف العمل الطبي سواء الزوج أم الزوجة أم الطبيب، والتشدد في العقوبة 

ي النص المقترح بنيتها على حصول النتيجة وهي إنجاب أولاد لم ينتسبوا لآبائهم الموضوعة ف

شرعا، فهذا يشكل اعتداء على النظام القانون العائلي، بينما في الوضا الطبيعي للزنا قد يحصل 

 إنجاب أولاد وقد لا يحصل ذلك.
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قيح الحيوانات المنوية الذكرية ما البويضات الأنثوية داخل الأنابيب، بعد إتمام عملية تل

تأتي مرحلة زراعتها في رحم الأم، فمن الممكن أن يخطئ الطبيب الذي يجري مثل هذه العمليات 

ويعمل على تدمير هذه الأمشاج الملقحة عند زراعتها في رحم الأم، فهل في مثل هذه الحالة 

 ةأ تترتب مسؤوليتا الجزائي

عند تتبا النصوص القانونية لجريمة الإجهاض في القانون الأردني، لا يكون محلا 

للجريمة إلا الحمل المستكن في رحم المرأة الحامل، ويترتب على ذلك أن إتلاف اللقائح الآدمية 

 أثناء زراعتها في رحم الأم لا يعد إجهاضا، لأنا ما أجما عليا أساتذة القانون الجزائي في تعريف

الإجهاض هو خروج الجنين من الرحم قبل الموعد الطبيعي لولادتا، وهذا الإتلاف لم يترتب 

عليا خروج الجنين من رحم الأم، لكن القائلين أن حياة الجنين تبدأ منذ لحظة التلقيح يعني قولهم 

 أن أي خطأ يسبب تدمير اللقائح الآدمية حتى ولو كانت داخل الأنابيب، وقبل زراعتها يشكل

 .(0)جريمة إجهاض إذا توافرت بقية أركانها

وحفافا على كرامة الإنسان واحتراما لبذرة التكوين الإنساني فإن تشكل الكائن البشري 

يبدأ منذ لحظة التقاء الحيوان المنوي ما البويضة وتشكيل ما يسمى )الزيجوت(، وبذلك أرى أن 

يا ويخرج عن الأصول العلمية والفنية الطبيب الذي يخل بواجبات الحيطة والحذر المفروضة عل

أثناء مباشرتا للعمل الطبي تترتب مسؤوليتا عن جريمة إجهاض، أما إذا بذل العناية اللازمة 

وكان عملا ضمن القواعد والضوابط العلمية والفنية المتبعة في مثل هذه العمليات لا تترتب 

 مسؤوليتا الجزائية.

                                                 
(1)
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هذه الأطروحة موضوعا من المواضيا الحيوية التي تماس كال إنساان لأناا  لقد تناولي في

 لا يخلو إنسان من الأمراض سواء أكانت بسيطة أم معقدة.

حيث تم تناول هذا الموضوع مان ناواح مختلفاة كناحياة المساؤولية المدنياة، أو المساؤولية 

عاتها متنااااثرة باااين طياااات المهنياااة، إلا أن الناحياااة الجزائياااة شاااابها الغماااوض والتنااااثر، فموضاااو

المؤلفات، حاولت بهذه الأطروحة أن أجما شتاتها وأخرجها على الشكل الذي أمامنا، خاصاة وأن 

هذا الموضوع لم يلق اهتماماا ولام يادرك بعماق وتفصايل مان قبال الفقاا الأردناي، لكان ماا تزاياد 

خطااء التاي يرتكبونهاا الدعاوى المرفوعة علاى الأطبااء فاي الأردن فاي الآوناة الأخيارة نتيجاة للأ

أصبح لزاما على القضاء الاهتمام بالشق الجزائي من المسؤولية الطبية، ونتيجة للبحث الجااد باين 

أروقااة المحاااكم الأردنيااة والقضااايا المفصااولة فااي هااذا المجااال لاام أجااد حكمااا واحاادا يتطاارق للشااق 

 الجزائي على الرغم من كثرة الأخطاء الطبية.

نااي أن يضااا نصااب عينيااا مسااؤولية الأطباااء الجزائيااة، ويضااا لماالا ماان المشاارع الأرد

نصوصا قانونية في التشاريعات الصاحية النافماة للعمال الطباي تشادد مان محاسابة الأطبااء الاذين 

 يثبت خطؤهم بشكل يقيني قاطا.

وبعد الدراسة المعمقاة فاي هاذا الموضاوع توصالت إلاى مجموعاة مان النتاائج التاي تتعلاق 

أثرها وضعت مجموعة من التوصيات التاي تتعلاق بالمساؤولية الجزائياة بموضوع البحث، وعلى 

 الناشئة عن الأخطاء الطبية.
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أولا: في البداية لم يكن من المتصور مساءلة الأطباء عن أخطائهم، إلا أناا وبعاد اساتقراء 

تطاااورت مباااادئ المساااؤولية المدنياااة أصااابح مااان الممكااان مسااااءلتهم عااان الأخطااااء العمدياااة، ثااام 

المسااؤولية بحيااث أصاابح الأطباااء مسااؤولين عاان مجاارد الإهمااال، وتأرجحاات المسااؤولية المدنيااة 

للأطباء باين المساؤولية التقصايرية أو المساؤولية العقدياة، حياث رأيات أن القضااء الأردناي يميال 

نحااو الأخااذ بالمسااؤولية التقصاايرية، ونتيجااة لخلااو القااانون الماادني الأردنااي ماان نصااوص خاصااة 

لية الطبيب المدنية رأيت أن مسؤولية الطبيب ذات طبيعة عقدية، وأن العقد الطبي من ناوع بمسؤو

 خاص يخضا لقواعد خاصة.

ثانيا: أصابح لتطاور طبيعاة التازام الطبياب مان التازام بباذل عناياة فاي الأصال إلاى التازام 

دك وعاادم بتحقياق نتيجاة فاي بعاض الحاالات، بالإضاافة لطبيعااة العمال الطباي لاعتمااده علاى الحا

الثبااات وكثاارة وقااوع الأطباااء فااي الأخطاااء، وفهااور فكاارة التعااويض دون خطااأ، دور بااارز فااي 

 تقلص المسؤولية المدنية وفهور المسؤولية الجزائية للطبيب.

ثالثااا: أحساان القضاااء الأردنااي صاانعا حينمااا أخااذ بنظريااة ازدواج الخطااأين، وخاصااة فااي 

لتحقياق العدالاة باين الطارفين )الطبياب والماريض(، مجال المسؤولية الطبية، لأن في ذلك ضامانا 

فالقاضي يعطى مساحة واسعة من تقادير الظاروف المحيطاة بالقضاية، ويضاا فاي اعتبااره جمياا 

الصاافات الشخصااية والظااروف الخارجيااة المحيطااة بااا، وهااذا أماار ضااروري ماان أجاال التكييااف 

 الملائم للخطأ الجزائي، ولكي تحقق العقوبة أهدافها.

ن ضااابط الخطااأ الجزائااي الموجااب للمسااؤولية الجزائيااة هااو الإخاالال بواجبااات رابعااا: إ

الحيطة والحذر، وهو الضابط المنشئ للمسؤولية الطبية ذاتا ، ولكن خصوصية العمل الطباي مان 

حيث المحل كجسم الإنسان فإنا يتحقاق بصاورة مختلفاة بماا يتفاق ماا طبيعاة العمال الطباي، وهاذا 

 ين النافمة للعمل الطبي.الضابط يستخلص من القوان

خامسااا: يتااأثر معيااار علاقااة السااببية بااين نشاااط الطبيااب والضاارر الااذي لحااق بااالمريض 

بتااداخل عواماال أخاارى مااا نشاااط الأول، وهااذا التااأثير يتوقااف علااى إمكانيااة توقااا الطبيااب لهااذه 

 العوامل.

ن فااإذا كاناات العواماال التااي ساااعدت علااى حاادو  الضاارر متوقعااة فااي ذاتهااا للطبيااب فااإ

مسااؤولية الطبيااب تقااوم فااي مثاال هااذه الحالااة، أمااا إذا كاناات العواماال التااي ساااعدت علااى حاادو  

الضرر غير متوقعة في ذاتها للطبيب انتفت علاقة السببية، وبالتالي عدم مسؤولية الأخير، أماا إذا 

 ساهم الطبيب ما هذه العوامل في وقوع الضرر فإن ذلك يؤدي إلى انتقاص مسؤولية الطبيب إلاى

 الحد الذي يتناسب ما خطئا.
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سادسا: إن الأساك القانوني لتبرير الأعماال الطبياة ونفاي المساؤولية الجزائياة عان أفعاال 

الأطباء التي يمارسونها على أجساد المرضى يرجا إلى إرادة الشارع نفساا، فهاو يخاول للأطبااء 

سااادهم، بالإضااافة حاق التعاارض لأجسااام المرضااى، ولااو أحااد  بهاام للامااا أو انااتقص ماان مااادة أج

للتاارخيص القااانوني الااذي ماانح للأطباااء مزاولااة مهنااة الطااب لا الحصااول علااى الإجااازة العلميااة، 

 بالإضافة لتوافر الشروط الإضافية للمشروعية وهي رضا المريض واتباع أصول فن الطب.

سابعا: تطابق الشروط اللازمة للخطأ المادي ما عناصر الخطأ الطباي بشاكل عاام وهماا: 

ج الطبيب عن الأصول العلمية والفنياة، كاذلك الإخالال بواجباات الحيطاة والحاذر يجعال مان خرو

جميااا الأخطاااء التااي يرتكبهااا الأطباااء أخطاااء ماديااة يترتااب علااى ذلااك مسااائلتهم عنهااا بجميااا 

درجاتها، إلا أننا اعتبرنا الأخطاء التي ما زالت محال خالاف باين الأطبااء المازاولين لهاذه المهناة 

نية، فالأصل في الأخطاء الطبية أنها مادية، إلا الأخطاء التاي ماا زالات محال خالاف باين أخطاء ف

 الأطباء فإنها تعتبر فنية.

ثامنااا: المعيااار الااذي يجااب الأخااذ بااا لتقاادير خطااأ الطبيااب هااو المعيااار الموضااوعي الااذي 

الماألوف لطبياب  يرتكز على العناية اللازمة بحيث يؤخذ في تقدير الخطأ العناصر التالية: السلوك

 وسط من المستوى المهني نفسا ، والظروف الخارجية والخاصة للطبيب محل المساءلة.

لأن الأخذ بالمعيار الشخصي الذي يرتكز على العناية الممكنة يفرغ الخطأ من مضامونا، 

بحيااث يكتفااي المااتهم باادفا الخطااأ عاان نفسااا بااأن يحااتج بعاادم قدرتااا علااى توقااا النتيجااة الإجراميااة 

لااا، بالإضااافة لعاادم عاادالتها فااي التطبيااق لأنهااا تكااافئ الطبيااب الااذي اعتاااد علااى التقصااير بعاادم لفع

مسااءلتا، ومحاسابة الطبيااب الاذي اعتاااد علاى الحارص واليقظااة والانتبااه علااى الأخطااء البساايطة 

 التي تقا منا.

تاساااعا: حااادد المشااارع الأردناااي معياااار لحظاااة الوفااااة بماااوت الااادماغ، وهاااذا واضاااح مااان 

رتين )تتعلق منها بموت الدماغ( )ويتم التحقق من حالة الموت الدماغي( اللتين نصت عليهماا العبا

م المتعلق بالانتفااع بأعضااء جسام الإنساان، 0977لسنة  63/أ من القانون رقم 9، و 0/أ/3المواد 

 فهذه دلالة أكيدة على أن المعيار الذي يجب الأخذ با لمعرفة لحظة الوفاة هو موت الدماغ.

اشرا: أجمعت التشريعات المنظمة لعمليات نقل الأعضاء البشرية على أنا لا يجوز نقال ع

العضو الأساسي الذي تتوقف عليا حالة الشخص، حتاى ولاو كاان ذلاك بموافقاة المتبارع، لأن فاي 

ذلك اعتداء على سلامة جسد الماانح، فالغاياة مان العمال الطباي هاي العالاج لا القضااء علاى حيااة 

لطبيب الذي يقوم باإجراء مثال هاذه العملياات يعاد مساؤولا عان جريماة قتال عماد، لأناا الأفراد، وا

عالم ومتايقن أن استئصاال عضاو أساساي مان جسام إنساان ساليم لغرساا فاي جسام إنساان ماريض 

 سوف يعرض الأول إلى الوفاة المحتومة.
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مجااالا كااذلك لا يجااوز التباارع بالأعضاااء البشاارية بمقاباال مااادي لأنهااا لا يمكاان أن تكااون 

للاكتناز والادخار كالأموال، لأن في ذلك مخالفة للنظام العاام والآداب العاماة، والحاط مان كراماة 

الإنسان، وبالتاالي لا تادخل الأعضااء البشارية فاي الذماة المالياة للشاخص ولا يجاوز التعامال فيهاا 

 لأنها تشكل امتدادا ضروريا لا.

ة وبياان النتاائج التاي توصالت إليهاا لا باد مان تقاديم بعد الانتهاء من دراسة هاذه الأطروحا

 مجموعة من التوصيات التي من الممكن الأخذ بها وهي:

أولا: تاارددت فااي الآونااة الأخياارة اقتراحااات لوضااا صااندوق لتعااويض المرضااى عاان 

الأخطاء الطبية والأخذ بفكرة التعاويض دون خطاأ، إنناي وفاي رأياي الشخصاي أرى أن مثال هاذا 

 ول في تقديري شريطة أن لا يؤثر ذلك في عناصر المسؤولية الجزائية للطبيب. الاتجاه مقب

ثانيااا: شاااب التشااريا الأردنااي نااوع ماان القصااور عناادما أحجاام عاان وضااا تعريااف للخطااأ 

بشكل عام في قانون العقوبات، وترك الأمر لاجتهاد الفقا والقضاء واكتفاى باذكر صاوره كماا هاو 

نااى الأخااذ بااالتعريف التااالي للخطااأ )يعااد الفعاال مرتكبااا بخطااأ منااا، لااذلك أتم 24فااي نااص المااادة 

أن هاذه النتيجاة لان  -دون أي أسااك–الجاني: أ. إذا كان قد توقا نتيجة فعلا دون أن يقبلهاا معتقادا 

تحد ، ب. إذا لم يتوقاا نتيجاة فعلاا بينماا كاان يجاب علياا وفاي اساتطاعتا توقعهاا.(، حتاى يكاون 

 دي الاختلافات، سيما عند البحث في الخطأ الطبي.معينا للفقا والقضاء على تفا

ثالثا: ضرورة تدخل المشرع الجزائي بحيث يقياد المساؤولية الجزائياة الناشائة عان الخطاأ 

الطبي لا بحسب جسامة الجريمة في نتيجتها النهائية بل حسب جسامة الخطاأ ذاتاا ونطااق خاروج 

 الطبيب عن أصول الصناعة والفن الطبي.

قا ما التوصية السابقة نقتارح أن يتادخل المشارع ويضاا تحات بصاره أهمياة رابعا: واتسا

الأعمال الطبياة بحياث يضايق مان نطااق هاذه المساؤولية وعلاى نحاو لا تنادرج فاي إطاار القواعاد 

العامااة للمسااؤولية الخطئيااة بحيااث يااورد المشاارع فااي باااب المسااؤولية الخطئيااة الاانص التااالي: "لا 

مرخص لا في مباشرة الأعمال الطبية أو الجراحية وكان قصاده جريمة إذا وقا الفعل من شخص 

متجها إلى شفاء المريض ورضي المريض مقدما صراحة أو ضمنا بإجراء هاذا الفعال، وثبات أن 

الفاعل )الطبيب( التزم مان الحاذر والاحتيااط ماا تقضاي باا أصاول الصاناعة الطبياة"، وهاذا ذات 

 اء الكويتي.من قانون الجز 30النص الوارد في المادة 

خامسا: لم يضا المشرع الأردني تعريفاا محاددا للعضاو البشاري، حياث أجاده فسار المااء 

لسانة  63بعد جهد بالماء، فقد نص في المادة الثانية من قانون الانتفاع بأعضاء جسم الإنسان رقام 

مان  335م على أن العضو "أي عضو من جسم الإنسان أو جزء منا"، كماا جااءت الماادة 0977
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انون العقوبااات مطلقااة بالنساابة لتعريااف العضااو بقولهااا: "إذا أدى الفعاال إلااى قطااا أو استئصااال قاا

عضو أو بتر أحد الأطراف..."، لذلك أرى أنا من الأفضل أن يأخذ المشارع الأردناي بماا أخاذ باا 

المشرع البريطاني عنادما وضاا تعريفاا للعضاو حياث جااء تعريفاا شااملا ومميازا باين الأعضااء 

في جسم الإنسان والمشتقات الناتجة عنا بقولا: "إن العضاو كال جازء مان الجسام يتكاون الظاهرة 

ماان مجموعااة مركبااة ومتناغمااة ماان الأنسااجة ولا يمكاان للجساام اسااتبدالا بشااكل تلقااائي إذا مااا تاام 

 استئصالا بالكامل".

سادسا: ضرورة تكييف عمل الطبيب الذي يقوم بنقل عضو من جسم إنسان ساليم بطريقاة 

شروعة بأنا جريمة خاصة ومستقلة وعدم إلحاقهاا بجريماة إحادا  عاهاة دائماة وفقاا للماادة غير م

 من قانون العقوبات الأردني. 335

سابعا: تعد عمليات نقل الأمشاج واللقائح الآدمية من الأعمال الطبية الحديثاة، خاصاة بعاد 

لا بد من التنباا لمثال هاذه  اكتشاف خارطة الجينات الوراثية والتلاعب في الصفات الوراثية، لذلك

الأعمااال التااي تمااس بااذرة التكااوين الإنساااني وتحااط ماان كرامتااا، ووضااا تشااريا يحفااظ للإنسااان 

كرامتاا مان تلاعاب الأطبااء أساوة بالادول المتقدماة التاي تنبهات لمثال هاذه التصارفات، ووضااعت 

البشاارية  قااوانين منظمااة لمثاال هااذا العماال، كمااا هااو الحااال فااي قااانون الإخصاااب وعلاام الأجنااة

م، لذلك أناشد المشرع الأردني بوضاا تشاريا يانظم عملياات نقال الأمشااج 0990البريطاني لعام 

 واللقائح الآدمية بما يتلاءم ما ديننا الإسلامي الحنيف.

ثامنااا: نتطلااا نحااو خطااوة مسااتقبلية ماان المشاارع الأردنااي نحااو إصاادار قااانون خاااص 

طباااء والقضاااة ورجااال القااانون الوصااول إلااى للمسااؤولية الطبيااة، بحيااث يسااهل الأماار علااى الأ

محاددات واضاحة دون لاابس أو غماوض فااي تحدياد المسااؤولية القانونياة للطبيااب، وبصافة خاصااة 

المسؤولية الجزائية التي كانت هي محل دراساتنا، لخاذا بعاين الاعتباار أن يشامل القاانون المنتظار 

 التوصيات السابقة.

، فااإن -عااز وجاال-مااال يااأبى أن يكااون إلا لله وفااي النهايااة فهااذا عماال بشااري ناااقص والك

التوفياق  -تعاالى–أصبت فمن   نعمة وفضل، وإن أخطأت فمان نفساي ومان الشايطان، أساأل   

 والسداد.
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 أولا: المراجا العربية:

 القرلن الكريم

(، مسااؤولية الأطباااء والجااراحين، رسااالة دكتااوراة، 0950الأبراشااي، حساان زكااي، )

 منشورة، القاهرة: جامعة فؤاد الأول. غير

(، تعااويض الضاارر فااي المسااؤولية المدنيااة، 0995أبااو اللياال، إبااراهيم الدسااوقي، )

 الكويت.

(، صور الخطأ فاي قاانون العقوباات، دار محماود للنشار 0992أبو المكارم، أحمد ، )

 والتوزيا. 

 نهضة العربية.(، الخطأ الطـبي، القاهرة: دار ال0987أبو جميل، وفاء حلمي، )

(، القانون الجنائي والطب الحديث، مصر: المطبعاة 0982أبو خطوة، أحمد شوقي، )

 العربية الحديثة.

، الإسكناـدرية: دار -القسام العاام–(، قانون العقوباات 0982أبو عامر، محمد زكي، )

 المطبوعات الجامعية.

تطورهااا: دراسااة (، المسااؤولية الجنائيااة أساسااها و6004إمااام، محمااد كمااال الاادين، )

 مقارنة، الإسكندرية: دار الجامعة الجديدة للنشر.

، 6، ط-القسااام الخااااص–(، شااارح قاااانون العقوباااات الأهلاااي 0964أماااين، أحماااد، )

 القاهرة: دار الكتب المصرية.

(، المشاااكل التااي تثيرهااا عمليااات زرع الأعضاااء 0975الأهااواني، حسااام الاادين، )

 ة عين شمس. البشرية: دراسة مقارنة، مطبعة جامع

(، مسااؤولية الطبيااب الجااراح وطبيااب التخاادير ومساااعديهم، 6004الأودن، ساامير، )

 الإسكندرية: منشأة المعارف.

(، مااوت القلااب أم مااوت الاادماغ، الاادار السااعودية للنشاار 0982البااار، محمااد علااي، )

 والتوزيا.

الأبعااد (، ندوة التبرع بالأعضاء وزراعتها بالأردن 07/06/0997بدران، ازدياد، )

 الطبية والشرعية والقانونية، عمان. 

 .  7(، القسم الخاص في قانـون العقوبات، ط0977بكر، عبد المهيمن، )

، القاااهرة: دار 6(، النظريااة العامااة للجاازاء الجنااائي، ط0992باالال، أحمااد عااوض، )

 النهضة العربية.
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درية: منشاأة (، نظرياة التجاريم فاي القاانون الجناائي، الإساكن0977بهنام، رمسيس، )

 المعارف.

(، إدارة المستشفيات والمؤسسات الصحية، عمان: دار 6003بواعنة، عبد المهدي، )

 الحامد للنشر والتوزيا.

(، نظااارة حديثاااة إلاااى خطاااأ الطبياااب الموجاااب 0993البياااا، محسااان عباااد الحمياااد، )

 للمسؤولية المدنية، مطبوعات جامعة الكويت.

، بغاداد: دار التربياة 3وك المهني للأطباء، ط(، السل0987التكريتي، راجي عباك، )

 للطباعة والنشر.

(، نظااام القسااام الخااااص، جااارائم الاعتاااداء علاااى الأشاااخاص 0984ثاااروت، جااالال، )

 والإيذاء.

(، نظاام القساام العااام فااي قااانون العقوبااات، الإسااكندرية: دار 0999ثااروت، جاالال، )

 الهدى للمطبوعات.

متعدياااة القصاااد، بياااروت: منشاااورات (، نظرياااة الجريماااة ال6003ثاااروت، جااالال، )

 الحلبي الحقوقية.

(، علاام الإجارام والعقاااب، بيااروت: 0983ثاروت، جاالال، أباو عااامر، محمااد زكاي، )

 الدار الجامعية. 

، كليااة الشااريعة -القساام العااام–(، مبااادئ قااانون العقوبااات 0987جاااد، سااامح الساايد، )

 لطباعة والنشر. والقانون، جامعة الأزهر، القاهرة: مطابا دار الوزان ل

(، رضا المجني عليا ولثاره القانونية: دراساة مقارناة،  0983الجدع، حسني محمد، )

 القاهرة: مكتب الشرق، الزقازيق. 

 .  -القسم العام–(، شرح قانون العقوبات الأردني 0978جرار، غازي، )

نيااة (، فااي الشاارعية الجنائيااة، مجلااة العلااوم القانو0984جمااال الاادين، عبااد الأحااد، )

 ( 47-30، ص ص )72والاقتصادية، 

(، الإنعاش الصناعي من الناحية الطبياة والإنساانية، 0980الجوهري، أحمد جلال، )

 ( 002-9(، الكويت: ص ص )0، ع)5مجلة الحقوق والشريعة، 

(، المسااؤولية الطبيااة فااي قااانون العقوبااات، رسااالة 0950الجااوهري، محمااد فااائق، )

 ة.دكتوراه، غير منشور، القاهر

(، السااريان وتاااريخ الطااب، نهضااة مصاار للطباعااة 0993حااافظ، شااادية توفيااق، )

 والنشر. 
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(، القتل بدافا الشفقة، بغداد: مجلاة القاانون المقاارن، ع 0982حرب، سليم إبراهيم، )

 (.066-060(، ص ص )08)

(، الاعتااداء علااى الحياااة فااي التشااريعات العربيااة، 0977حسااني، محمااود نجيااب ، )

 هد البحو  والدراسات العربية.القاهرة: مع

(، الخطأ غير العمدي في قاانون العقوباات، المحامااة، 0924حسني، محمود نجيب، )

 (. 507-502(، ص ص )2،7، ع )44

 ، القاهرة: دار النهضة العربية.3(، علم العقاب، ط0973حسني، محمود نجيب، )

 .-اصالقسم الخ–(، شرح قانون العقوبات 0978حسني، محمود نجيب، )

،  5، ط-القسااام العاااام–(، شااارح قاااانون العقوباااات 0986حساااني، محماااود نجياااب، )

 القاهرة: دار النهضة العربـية.

، -القساام العااام–(، شاارح قااانون العقوبااات اللبناااني 0984حسااني، محمااود نجيااب، )

 بيروت: دار النهضة العربية.

 معاصرة. (، نظام المسؤولية عند العشائر العراقية ال0927حسنين، مصطفى، )

 (، أحكام العمليات الجراحية.0992حماد، رأفت محمد، )

(، المسااؤولية الجنائيااة للأطباااء والصاايادلة، الإسااكندرية: 0989حنااا، منياار رياااض، )

 دار المطبوعات الجامعية.

(، المسااؤولية التقصاايرية عاان فعاال الغياار، عمااان: 6003الحياااري، أحمااد إبااراهيم ، )

 دار وائل للنشر والتوزيا. 

(، شاارعية تشااريح جثااة الإنسااان للتعلاايم الطبااي، دراسااات 0982لخاااني، رياااض، )ا

 قانونية، كلية القانون، جامعة قاريونس. 

(، مسؤولية الطبيب المدنية، مجلة المحاماة المصارية، 0925خفاجي، أحمد رفعت، )

 (.26-20(، ص ص )6ع )

لقااهرة: دار النهضاة (، الموسوعة القانونية في المهن الطبياة، ا0989خليل، عدلي، )

 العربية.

 (، مدى فاعلية رضاء المريض في العقد الطبي. 6000خليل، مجدي حسن، )

، الربااط: مطبعاة المعاارف 6(، القانون الجنائي الخااص، ط0982الخمليز، أحمد، )

 الجديدة.

(، دور الرضا في المساؤولية الجزائياة عان الأعماال الطبياة، 6004خوالدة، سامي، )

 تير، غير منشورة، المفرق: جامعة لل البيت.رسالة ماجس
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(، المسااؤولية الجنائيااة للأطباااء عاان اسااتخدام 0997الخااولي، محمااد عبااد الوهاااب، )

 الأساليب المستحدثة في الطب والجراحة. 

(، حدود المسؤولية الجنائية للأطباء، المجلة العربياة 0980الخيرو، مصباح محمد، )

 للدفاع الاجتماعي. 

، إرباد: 6(، المدخل إلاى علام القاانون وبخاصاة الأردناي، ط0993لب، )الداودي، غا

 جامعة اليرموك.

(، مشااكلات القتاال والإيااذاء الخطااأ، القاااهرة: مكتبااة 0987الاادهبي، إدوارد غااالي، )

 غريب.

(، المبسااوط فااي المسااؤولية المدنيااة )الضاارر(، شااركة 0990الااذنون، حساان علااي، )

 التايمس للطبا والنشر المساهمة.

 (، القسم العام في قانون العقوبات، القاهرة. 0970شد، علي، )را

، دار 6(، القانون الجنائي، المادخل وأصاول النظرياة العاماة، ط0974راشد، علي، )

 النهضة العربية. 

(، الإجهاض في نظار المشارع الجناائي: دراساة مقارناة، 0995ربيا، حسن محمد، )

 القاهرة: دار النهضة العربية.

 (، عقد العلاج الطبي، القاهرة: مكتبة سعد   وهبة.0982السعيد، ) رشدي، محمد

(، الضاارر كأساااك للمسااؤولية المدنيااة فااي المجتمااا 0978الرفاااعي، محمااد نصاار، )

 المعاصر، رسالة دكتوراة، غير منشورة، القاهرة. 

(، القااانون الإداري وتطبيقاتااا فااي المملكااة الأردنيااة 0989الزعبااي، خالااد ساامارة، )

 اشمية، كلية الحقوق، الجامعة الأردنية. اله

(، مسااؤولية الفاعاال المباشاار والمتساابب فااي القااانون 0987الزعبااي، محمااد يوسااف، )

 (.078-074(، ص ص )0المدني الأردني، مجلة بحو  جامعة مؤتة، ع )

 (، مشكلات المسؤولية المدنية.0978زكي، محمود جمال الدين، )

لااة العلااوم القانونيااة والاقتصااادية، جامعااة عااين (، مج0970زيناااتي، محمااود ساالام، )

 (.48-42(، ص ص )0شمس، ع)

 (، الخطأ غير العمدي، دار النهضة العربية.0984سالم، نبيل مدحت، )

، القااهرة: دار -القسام العاام–(، أصول قاانون العقوباات 0980سرور، أحمد فتحي، )

 النهضة العربية.
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تشاافى الخاااص عاان أخطااـاء الطبيااب (، مسااؤولية المس0983سااعد، أحمااد محمااود، )

 ومساعديا، رسالة دكتوراة، غير منشورة، القاهرة.

(، إباحااة العماال الطبااي والمسااؤولية الجنائيااة للطبيااب، بحااث 6004السااعدي، واثبااة، )

 مقدم في مؤتمر الشارقة، جامعة اليرموك. 

 (، الأحكام العامة في قانون العقوبات. 0926السعيد، السعيد مصطفى، )

 (، الأحكام العامة للجريمة في قانون العقوبات الأردني.0980د، كامل، )السعي

(، تقرياار مقاادم إلااى اللجنااة الثانيااة، )المااؤتمر الأول للجمعيااة 0987السااعيد، كاماال، )

 المصرية للقانون الجنائي(، القاهرة.

(، شاارح قاانون العقوبااـات الأردنااي: دراساة مقااـارنة، عمااان: 0997الساعيد، كاماال، )

 ثقافة.دار ال

(، شاارح الأحكااام العامااة فااي قااانون العقوبااات، عمااان: دار 6006السااعيد، كاماال، )

 الثقافة.

، القاااهرة: -القسام الخاااص  –(، شاارح قاانون العقوبااات 0982سالامة، أحمااد كامال، )

 دار النهضة العربية.

(، أطفال الأنابيب بين العلام والشاريعة، بياروت: الادار العربياة 0992سلامة، زياد، )

 علوم.لل

 ، دار الفكر العربي.-القسم العام–(، قانون العقوبات 0990سلامة، مأمون، )

(، مصااادر الالتاازام فااي القااانون الماادني الأردنااي، منشااورات 0987ساالطان، أنااور، )

 الجامعة الأردنية. 

، المكتاااب 3(، مصاااادر الالتااازام فاااي القاااانون الأردناااي، ط6000سااالطان، أناااور، )

 القانوني.

، القااهرة: 3(، الوسيط في شرح القانون المادني، ط0980الرزاق، ) السنهوري، عبد

 دار النهضة العربية.

(، الموجز في النظرياة العاماة للالتازام فاي القاانون 0998السنهوري، عبد الرزاق، )

، بياااروت: دار إحيااااء التااارا  العرباااي، منشاااورات الجلباااي 3المااادني المصاااري، ط

 الحقوقية.

، مطبعااة جامعااة 8(، النظرياة العامااة للالتاازام، ط0995ساوار، محمااد وحيااد الاادين، )

 دمشق. 
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جاارائم  -القساام الخاااص–(، شاارح قااانون العقوبااات 6000الشاااذلي، فتااوح عبااد  ، )

 الاعتداء على الأشخاص والأموال، دار المطبوعات الجامعية. 

(، مساؤولية الطبياب والصايدلي، بحاث مقادم فاي 6000الشامسي، جاسم علي سالم، )

، بياروت: منشاورات الحلباي  -جامعاة بياروت العربياة  –مؤتمر كلية الحقوق أعمال 

 الحقوقية.

(، زراعة الأعضاء والقانون، مجلاة الحقاوق والشاريعة، 0977شرف الدين، أحمد، )

 (.007-002(، ص ص )6، ع)0

(، الحدود الإنسانية والشرعية للإنعاش الصناعي، مجلاة 0980شرف الدين، أحمد، )

 (.007-002(، ص ص )0، ع)5يعة، الحقوق والشر

(، مسؤولية الطبيب وإدارة المرفق الصحي العاام، مجلاة 0986شرف الدين، أحمد، )

 (.666-660(، 6، ع)6إدارة الفتوى والتشريا، الكويت، 

(، مسااؤولية الطبيااب، مشااكلات المسااؤولية المدنيااة فااي 0982شاارف الاادين، أحمااد، )

 ويت. المستشفيات العامة، مطبوعات جامعة الك

(، الأخطاااء الطبيااة بااين الالتاازام والمسااؤولية، عمااان: 6000شااريم، محمااد بشااير، )

 جمعية عمال المطابا التعاونية. 

 (، شرح قانون الجـزاء الكويتي، الكويت. 0985الشناوي، سمير، )

(، الخطاأ الطباي أماام القضااء الجناائي: دراساة مقارناة، 0993الشوا، محمد سامي، )

 ية. دار النهضة العرب

 (، الحماية الجنائية للحق في سلامة الجسم.0982الشوا، محمد سامي، )

 (، جرائم الإيذاء في ضوء القضاء والفقا. 0982الشواربي، عبد الحميد، )

(، مساااؤولية الأطبااااء والصااايادلة والمستشااافيات، 0998الشاااواربي، عباااد الحمياااد، )

 الإسكندرية: منشأة المعارف.

مساااؤولية المدنياااة للطبياااب، عماااان: دار الحاماااد للنشااار (، ال6006الشااايخ، باااابكر، )

 والتوزيا.

(، المسااؤولية المهنيااة الطبيااة فااي المملكااة العربيااة 0992الصااقير، قاايس إبااراهيم، )

 السعودية، مكتبة الملك فهد الوطنية.

 (، الجزاء الجنائي، بيروت. 0976الصيفي، عبد الفتاح، )

والتعاويض عنهاا، الإساكندرية:  دار  (، جرائم الخطأ الطباي6003الطباا، شريف، )

 الفكر العربي.
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(، المساؤولية الجنائياة فاي تحدياد لحظاة الوفااة، الريااض: 6000طا، محمود أحمد، )

 أكاديمية نايف للعلوم الأمنية.

(، النظريااة العامااة للخطااأ غياار العماادي، القاااهرة: دار 0977عبااد السااتار، فوزيااة، )

 النهضة العربية.

(، الخطاااأ الطباااي والصااايدلي )المساااؤولية 6000محماااد، ) عباااد المحسااان، مصاااطفى

 الجنائية(.

(، الخطاااأ غيااار العمااادي، طنطاااا: التركاااي 6000عباااد المحسااان، مصاااطفى محماااد، )

 للكمبيوتر وطباعة الأوفست. 

عبااد المحساان، مصااطفى محمااد، القصااد الجنااائي الاحتمااالي، رسااالة دكتااوراة، غياار 

 منشورة، جامعة عين شمس.

 (، الموسوعة الجنائية، بيروت. 0946) عبد الملك، جنيدي،

 .  6(، جرائم الاعتداء على الأشخاص، ط0973عبيد، حسنين، )

(، السااااببية الجنائيااااة، القاااااهرة: مطبعااااة الاسااااتقلال 0984عبيااااد، ردوف صااااادق، )

 الكبرى.

، دار 9(، مبادئ الإجراءات الجنائية في القانون المصاري، ط0974عبيد، ردوف، )

 النهضة العربية. 

(، المساااؤولية الجنائياااة للأطبااااء والصااايادلة، مجلاااة مصااار 0920بياااد، ردوف، )ع

 (. 68-67، ص ص )50المعاصرة، 

(، نطاق الشريعة الجنائية للتصرف في أعضاء الجسم 0999العدوي، عصام فريد، )

 البشري: دراسة مقارنة، رسالة دكتوراه ، غير منشورة، جامعة القاهرة.

الحماية الجنائية للجسم البشري، دار الجامعة الجديادة (، 6006العزة، مهند صلاح، )

 للنشر.

(، جاارائم الإهمااال ومشااكلة الحاادود الفاصاالة بااين التجااريم 0970عصاافور، محمااد، )

 (، القاهرة.0، ع)50والتعويض والتأديب، مجلة المحاماة، 

 ، عمان: الرسالة الحديثة. 6(، نظام الأسرة في الإسلام، ط0989عقلة، محمد، )

(، الاتجاهاات الحديثاة فاي قاانون العقوباات الفرنساي 0997ة، محمد أبو العالا، )عقيد

 (.36-30(، ص ص )0، ع)39الجديد، مجلة العلوم القانونية والاقتصادية، 

 (، أصول النظرية العامة، دار النهضة العربية.0984علي، يسر أنور، )
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لقاهرة: دار النهضاة (، القانون الجنائي والطب الحديث، ا0982عمر، أحمد شوقي، )

 العربية.

(، المساؤولية دون خطاأ للمرافاق الطبياة العاماة: دراساة 0995عمر، حمادي علاي، )

 مقارنة، القاهرة: دار النهضة العربية.

(، الالتزام بضمان السلامة وتطبيقاتا في بعض العقود، 0980عمران، محمد علي، )

 القاهرة.

 المسؤولية المدنية، بيروت. (، القانون المدني، 0992العوجي، مصطفى، )

 (، مسؤولية الطبيب المهنية، دار الأندلس الخضراء. 0997الغامدي، عبد   سالم، )

(، التجااارب الطبيااة والعلميااة وحرمااة الكيااان الجساادي 0989الغريااب، محمااد عيااد، )

 للإنسان، القاهرة: أبناء وهبة حسان.

، 06مجلااة القااانون والاقتصاااد، فاارج، وديااا، مسااؤولية الأطباااء والجااراحين المدنيااة، 

 (.400-380ص ص )

(، التصاارف القااانوني فااي الأعضااـاء البشاارية، بغااداد: دار 0990الفضاال، منااذر، )

 الشؤون الثقافية العامة.

، عمااان: 6(، المسااؤولية الطبيااة فااي الجراحااة التجميليااة، ط0995الفضاال، منااذر، )

 مكتبة دار الثقافة للنشر والتوزيا.

(، الخطااأ الطبااي فااي نطاااق المسااؤولية المدنيااة، مجلااة 0979م، )القاساام، محمااد هشااا

 (.00-9(، ص ص )0، ع)3الحقوق والشريعة، 

( ، المسؤولية الطبية من الوجهة المدنياة، مجلاة الحقاوق 0980القاسم، محمد هشام، )

 (. 89-88(، ص ص )6، ع)5والشريعة، 

اء، القاااهرة: دار النهضااة (، المسااؤولية الجنائيااة للأطباا0987قايااد، أسااامة عبااد  ، )

 العربية.

، دار النهضة 6(، القتل بدافا الشفقة: دراسة مقارنة، ط0992قشقوش، هدى حامد، )

 العربية.

 (، المسؤولية الجنائية، القاهرة: مطبعة فؤاد الأول.0948القللي، محمد مصطفى، )

ون القللاااي، محماااد مصاااطفى، مساااؤولية الطبياااب مااان الوجهاااة الجنائياااة، مجلاااة القاااان

 (.369-368، ص ص )6والاقتصاد،

(، مشااكلات المسااؤولية الطبيااة المترتبااة علااى التلقاايح 6000القيسااي، عااامر أحمااد، )

 الصناعي: دراسة مقارنة، رسالة دكتوراه،  عمان: دار الثقافة للنشر والتوزيا.
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(، جريماة الإجهااض فاي التشاريا المصاري والأردناي، رساالة 6000لافي، ماجد، )

 منشورة، القاهرة: معهد البحو  والدراسات العربية.ماجستير،غير 

 (، عقد العلاج بين النظرية والتطبيق، القاهرة.0982مأمون، عبد الرشيد، )

، الإسااكندرية: مؤسسااة شااباب 4(، جاارائم الإهمااال، ط0980المتياات، أبااو اليزيااد ، )

 الجامعة. 

وضااعية: دراسااة (، المسااؤولية الحتميااة فااي فكاار المدرسااة ال0992المجااالي، نظااام، )

تحليليااة، مجلااة العلااوم الاجتماعيااة والإنسااانية، الهيئااة القوميااة للبحااث العلمااي، ليبيااا، 

 (.055-049(، ص ص )0ع)

، عماان: دار الثقافاة -القسام العاام–(، شارح قاانون العقوباات 6005المجالي، نظاام، )

 للنشر والتوزيا.

الوضاااعي والشاااريعة (، الظااااهرة الإجرامياااة فاااي الفكااار 0975المجااادوب، أحماااد، ) 

 الإسلامية. 

(، المسااؤولية الطبيااة المدنيااة والجزائيااة، دمشااق: دار 0984محتسااب بااالله، بسااام، )

 الإيمان.

، 6(، النظرياااة العاماااة للحاااق فاااي سااالامة الجسااام، ط0988محماااد، عصاااام أحماااد، )

 القاهرة.

(، مباادئ علام الإجاـرام والعقااب، 0989محمد، عوض و  أبو عامر، محماد زكاي، )

 وت: الدار الجامعية.بير

، الإسااكندرية: مؤسسااـة -القساام العااام–(، قااانون العقوبااات 0983محمااد، عااوض، )

 الثقافة الجامعية.

(، شاارح قاانون العقوبااات المصاري الجديااد، 0942مرساي، محماد كاماال ولخارون، )

 ، القاهرة: مطبعة مصر. 3ط

تشااريعات (، قواعااد المسااؤولية الجنائيااة فااي ال0976المرصاافاوي، حساان صااادق، )

 العربية، معهد البحو  والدراسات القانونية. 

(، 3،0، ع )05ماارقس، سااليمان، تعليقااات علااى الأحكااام، مجلااة القااانون والاقتصاااد، 

 (.009-608ص ص )

 ، مصر الجديدة. 6(، الوافي في شرح القانون المدني، ط0996مرقص، سليمان، )

، 05ل، تعليقات على الأحكاام، مرقص، سليمان، مجلة القانون والاقتصاد، القسم الأو

 (.609-608ص ص )
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مرقص، سليمان، مسؤولية الطبيب ومساؤولية المستشافى، مجلاة القاانون والاقتصااد، 

 (.050-050(، ص ص )0، ع)7

(، التنظاااايم القااااانوني لعمليااااـات زرع الأعضاااااء 6000المصاااااروة، هيااااثم حامااااد، )

 البشرية، عمان: دار المناهج. 

، 9، ط-القساام العااام–(، شاارح قااانون العقوبااات 0974مصااطفى، محمااود محمااود، )

 القاهرة: دار النهضة العربية. 

مصااااطفى، محمااااود محمااااود، ماااادى المسااااؤولية الجنائيااااة للطبيااااب، مجلااااة القااااانون 

 (.657-652، ص ص )00والاقتصاد،

مصااطفى، محمااود محمااود، مسااؤولية الأطباااء والجااراحين الجنائيااة، مجلااة القااانون 

 (.680-679)، ص ص 08والاقتصاد، 

(، الخطااوط العامااة للجاارائم غياار القصاادية، مجلااة المحاماااة، 0982منصااور، علااي، )

 (.59-58(، ص ص )4، ع)48

(، المساااؤولية الطبياااة، الإساااكندرية: دار الجامعاااة 0999منصاااور، محماااد حساااين، )

 الجديدة للنشر.

(، حقااااوق المااااريض علااااى الطبيااااب، ناااادوة 0980منصااااور، منصااااور مصااااطفى، )

م، 07/00/0980-05انونيااة والإنسااانية لعلاقااة الطبيااب  بالمااـريض، المشااكلات الق

 (. 60-09(، ص ص )6، ع)5مجلة الحقوق والشريعة، جامعة الكويت، 

(، شاارح القواعااد العامااة لقااانون العقوبااات الجريمااة 0983مهاادي، عبااد الااردوف، )

 والمسؤولية.

 رة.(، الالتزام قبل التعاقدي، القاه0986المهدي، نزيا الصادق، )

(، التزامااات الطبيااب فااي العماال الطبااي، القاااهرة: دار 0996نجياادة، علااي حسااين، )

 النهضة العربية.

–(، النظرية العامة للمسؤولية الناشئة عن الفعال الشخصاي 0983النقيب، عاطف، )

 ، بيروت: منشورات عويدات.-الخطأ والضرر

 .  6(، التعليق على قانون العقوبات، ط0996هرجة، مصطفى، )

(، الوساايط فااي جريمتااي الزنااا والقااذف، دار الكتاااب 0972صاال، نصاار فريااد، )وا

 الجامعي. 

 (، المسؤولية والجزاء. 0923وافي، علي عبد الواحد، )
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-(، الموجز في النظرية العامة للالتزاماات، القسام الأول 0996يحيى، عبد الودود، )

 ، القاهرة: دار النهضة العربية. -مصادر الالتزام

 والأنظمة:القوانين 

 م0920قانون العقوبات الأردني لسنة 

 م وتعديلاتا0937لسنة  58قانون العقوبات المصري رقم 

 م0994قانون العقوبات الفرنسي لسنة 

 قانون العقوبات اللبناني

 م0972لسنة  43القانون المدني الأردني رقم 

 القانون المدني المصري

 الدستور الطبي الأردني

 م0970لسنة  60الأردني رقم قانون الصحة العامة 

 م الخاص بالانتفاع بأعضاء جسم الإنسان في الأردن0977لسنة  63القانون رقم 

 م0976لسنة  03قانون نقابة الأطباء الأردنية رقم 

 م0983لسنة  688القانون اللبناني المتعلق بالآداب الطبية رقم 

م المتعلاق بنقال 0982لسانة  43م المعدل بالقاانون رقام 0976لسنة  30القانون السوري رقم 

 الأعضاء البشرية

 م0983لسنة  7قانون زراعة الكلى في الكويت رقم 

 م.0990قانون الإخصاب وعلم الأجنة البشرية البريطاني لعام 
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