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 لملخصا

إطار المسؤولية المدنية أوالقانونية داخل دولة    الخطأ الطبيتحظى دارسة موضوع    مارات��بأهمية قصوى وكبيرة في 
مسؤوً� قيام المسؤولية الطبية. بناء عليه، ��مجال �  طأ الطبي يعتبر أساس  خالعربية المتحدة، فال أو   امدنيً   عتبار الطبيب 

، وقانون المعا��ت  2016لسنة  4ي رقم ماراتكما أن قانون المسؤولية الطبية ا� ،نه خطأ طبيأما لم يوصف فعله ب اقانوينً 
أهم القوانين المتعلقة ب1987لسنة    1المعدل بقانون رقم    1985لسنة    1رقم  ي  تحاد��المدنية     الخطأ الطبي، يعتبر ��ما من 

وتحديد المسؤولية والتعويض   الخطأ الطبيذلك، يعتبر إلى  ضافةالعربية المتحدة. با� مارات��والتعويض عنه داخل دولة  
ة جدً  هم  اتباع  فتقصير الطبيب في التعامل مع مريضه وعدم  ،العربية المتحدة  مارات��داخل دولة    ا عنه من الموضوعات الم

هذا الخطأ   ،الحيطة والحذر وتسببه في إلحاق ا�ذى والضرر بجسم المريض أو وفاته، يترتب عليه مسؤولية الطبيب عن 
الدراسة على المنهج القانوني العقائدي، حيث ركزت الدراسة على فلسفة القانون    تاعتمدوالتعويض عنه.  همال  أو ا�

إلى    كما توصلت الدراسة  ،والتعويض عنه  الخطأ الطبيي في التعامل مع مسألة المسؤولية المدنية أو القانونية عن  مارات��
هي مسؤولية تقصيرية في كثير من ا�حيان    مارات��اأن طبيعة المسؤولية المدنية أو القانونية داخل قوانين   العربية المتحدة 

الخطأ ومن ثم تحديد    ،ي تبنى المعيار الموضوعي وليس الشخصي لقياس خطأ الطبيبماراتوليست عقدية. كما أن القضاء ا�
هيئة قانونية قضائية للبحث في موضوع المسؤولية المدنية أو القانونية عن    اعنه. أخيرً   الطبي الخطأ  يوصي الباحث بإنشاء 
هو المسؤول عن  إلى    قبل اللجوء  الطبي ورابطة السببية   الخطأ الطبيالمحاكم المختصة ورفع الدعوى، وذلك لتحديد من 

  .العربية المتحدة مارات��وتحديد مقدار التعويض، وبناء عليه تخفيف العبء عن المحاكم داخل دولة  

 
داخل دولة    الخطأ الطبي،  الخطأ الطبي، المسؤولية المدنية عن  الخطأ الطبيالمسؤولية القانونية عن  الكلمات المفتاحية:  

 الطبي.همال ، التعويض عن ا�مارات��
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ABSTRACT 
 
A comprehensive analysis of medical mistake is essential in establishing civil or legal liability 
in the United Arab Emmistakesirates, since it forms the basis for evaluating medical 
accountability. Therefore, the doctor cannot be legally or civilly responsible unless his acts 
are explicitly categorised as a medical mistake. The UAE Medical Liability Law No. 4 of 2016 
and the Federal Civil Transactions Law No. 1 of 1985, as amended by Law No. 1 of 1987, are 
considered important laws regarding medical errors and the resulting compensation in the 
United Arab Emirates. Moreover, medical mistakes and the subsequent procedures of 
determining accountability and offering recompense are immensely important topics in the 
United Arab Emirates. The doctor's negligence in providing proper care and caution when 
treating the patient, which led to harm, injury, or even death, requires the doctor to bear 
responsibility for their error or lack of care and provide compensation. The study utilised a 
doctrinal legal methodology, specifically examining the philosophy of UAE law on civil or 
legal responsibility for medical mistakes and the accompanying reparation. The study also 
found that the legal duty in the laws of the United Arab Emirates is mostly tortious rather than 
contractual. The UAE judiciary has adopted an impartial standard to evaluate a doctor's error 
and then determine the specific medical mistake made by the doctor. In conclusion, the 
researcher proposes the creation of a judicial legal body to examine cases of civil or legal 
liability for medical errors prior to initiating legal proceedings in the relevant courts. This 
would facilitate the identification of the person responsible for the medical error, establish the 
causal relationship, and ascertain the right amount of compensation. As a result, this would 
reduce the burden on the courts in the UAE. 
 
Keywords: legal liability for medical errors, civil liability for medical error, medical error in 
the UAE, compensation for medical negligence . 
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ABSTRAK 

Mengkaji isu kesilapan perubatan adalah sangat penting dalam konteks liabiliti sivil atau 
undang-undang di Emiriah Arab Bersatu. Ini kerana kesilapan perubatan dianggap sebagai 
asas untuk mewujudkan liabiliti perubatan.Namun, tiada ruang untuk seorang doktor dianggap 
sebagai bertanggungjawab ke atas liabiliti sivil atau undang-undang selagi mana tindakannya 
tidak disifatkan sebagai kesilapan perubatan. Rentetan itu, antara undang-undang terpenting 
yang berkaitan dengan kesilapan perubatan dan pampasan untuknya di Emiriah Arab Bersatu 
ialah Undang-undang Liabiliti Perubatan Emiriah Arab Bersatu, No. 4 tahun 2016, dan 
Undang-undang Transaksi Sivil Emiriah Arab Bersatu, No. 1 tahun 1985, yang dipinda kepada 
Undang-undang No. 1, tahun 1987. Oleh itu, kesilapan perubatan, penentuan liabiliti dan 
pampasan untuknya dianggap sebagai topik yang sangat penting di Emiriah Arab Bersatu . 
Sehubungan itu, kecuaian doktor dalam berurusan dengan pesakitnya, tidak berhati-hati dan 
berwaspada serta tindakannya yang menyebabkan kesakitan dan kemudaratan pada tubuh 
pesakit atau kematian, menyebabkan doktor bertanggungjawab ke atas kesilapan atau 
kecuaian tersebut dan membayar pampasan. Kajian ini menggunakan undang-undang doktrin, 
dengan penekanan khusus pada falsafah undang-undang Emiriah Arab Bersatu mengenai 
liabilti sivil atau undang-undang bagi kesilapan perubatan dan pampasan untuknya. Hasil 
kajian mendapati bahawa liabiliti sivil atau undang-undang di Emiriah Arab Bersatu selalunya 
berkaitan dengan liabiliti kecuaian dan bukan kontrak. Di samping itu, hasil kajian juga 
mendapati bahawa badan kehakiman Emiriah Arab Bersatu menggunakan piawaian objektif, 
bukannya subjektif untuk menilai kesilapan doktor dan mengenalpasti kesilapan perubatan 
mereka. Seterusnya, penyelidik mencadangkan perlunya penubuhan organisasi undang-
undang kehakiman yang bertanggungjawab menyiasat tentang liabiliti sivil atau undang-
undang bagi kesilapan perubatan sebelum tuntutan difailkan dan tindakan mahkamah. Ini akan 
membantu dalam menentukan siapa yang bertanggungjawab ke atas kesilapan perubatan, 
faktor kesilapan dan penentuan jumlah pampasan yang sesuai. Justeru, ia akan mengurangkan 
beban kerja mahkamah di Emiriah Arab Bersatu.  

Kata kunci: Liabiliti undang-undang untuk kesilapan perubatan, liabiliti sivil untuk 
kesilapan perubatan, kesilapan perubatan di Emiriah Arab Bersatu, pampasan untuk 
kecuaian perubatan . 
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 فصل ا���لا

 ةاسدرة الخلفي   

 مقدمة  1.1

هنة محترمةتعُدّ   م هنة الطبيب  ها ا�  ،م مكانت ها  مبنية على    يضمرال��ة بين الطبيب وال ف  داخل المجتمع،  يةجتماعول

يعتبر المجال الطبي من أعلى المجا�ت من حيث ا����البشري وا���قي والعلمي. لقد وجدت   . وبناء عليه،مان والثقة��

ها اكتسب المعايير والتقاليد التي تدعوه هنة منذ قيام البشرية، ومن يمارس في جميع المواقف،   نسانكرامة ا�احترام  إلى    هذه الم

عمل مع بذل كل جهد ممكن للحفاظ على حياة الناس  الوالصدق في    ،تعا��تالو  لفعا��من ��ل تقديم مثال جيد في جميع  

 1. موأعراضه

ا�ضرار  أن حفظ النفس من كل  "ية بجامعة �����مسعد ال��لي أستاذ الشريعة ا�الدكتور  يؤكد  ما سبق  إلى    وبا���

ها    نسان��  ��ية، ولذلك ألزم ا���مأحد المقاصد ا���ية للشريعة ا�  يعتبر  المادية والمعنوية بالحفاظ على صحته وحمايت

 ."ةعن ا�مراض العضوية والنفسي امن كل المخاطر لكي يعيش حياة مستقرة بعيدً 

 قال تعالى:  

م ا ك ان  لِمُؤْمِنٍ أ نْ ي قتْلُ  "  ( 92)النساء:2"أً مُؤْمنًِا إِ�ا خ طو 

 
 . 35،  (2021ديسمبر  1، )"العربية المتحدة ماراتالإالطبي في  همال، "قانون الإماراتمحامي الإ 1
   ( 92) الفران الكريم: سورة النساء :ا�ية 2
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كل المسلم على المسلم   :قال النبي صلى الله عليه وسلم" عن أبي هريرة رضي الله عنه، قال:الشريف   الحديث النبويفي  جاء

م، دمه وماله وعرضه   3 .رواه مسلم ،"حرا

ها الدين والتشريعات البشرية عبر   أهم الموضوعات التي تناول هي حماية حياة ا�المن    شريعةُ   تحرمُ كما   ،وجسده  نسانتاريخ 

  الدواء   الحصول على  نسان�ل  ريسّ لحاق ا�ذى الجسدي به، وبما أن الله تعالى قد  إأو    نسانضد حياة ا�  العنف    وتجرمُ   ����

وأقروا التعويض عن الضرر الناجم عن خطأ    ،المسلمون منذ القدم المسؤولية الطبية  عرف  . القدمالطب منذ  ت علوم  ظهر  فقد

وهذا   منه طب قبل ذلك، فهو    قول رسول صلى عليه وسلم:  يث الشريفدكما جاء في الحالطبيب،  "من تطبب ولم يعلم 

 .4ضامن" 

هاحق    نسانمن ��ل ذلك كان على ا� هو واجب  صحته وصيانت   المعافى أحب السليم  فالمؤمن القوي    وليس مجرد حق.، بل 

وهو    ؛الله من المؤمن الضعيفإلى   ها. ا����ف في ا�رض  ب  ا��در�نه ��در على أداء الواجبات الدينية والدنيوية،    وعمارت

إلى  مما يؤدي ،نتيجة لفعل )أو إغفال قانون( يرتكبه شخص ما ،سواء كانت جنائية أو مدنية ،تحدث المسؤولية القانونية

 .وهذا يشمل سوء الممارسة الطبية ،تلف طرف ثالث

 : بشأن المسؤولية الطبية 2016لعام   4القانون الفيدرالي رقم  ( من3المادة ) بموجب

صادقة بما يتماشى مع الممارسات الطبية المعمول ال يتعين على المهني الطبي تقديم الرعاية ا����الجهود "

ها يحقق العناية ا��مة للمريض مع عدم است��ل حاجته لغرض تحقيق منفعة غير مشروعة لنفسه أو  وبما  ،ب

 "...لغيره ودون التمييز بين المرضى

 
 "،الله بن عامر روى عنه جمع وذكره ابن حبان في "الثقاتحديث صحيح، وهذا إسناد جيد، أبو سعيد مولى عبد  3

 .( من طريق داود بن قيس وأسامة بن زيد الليثي، كلاهما عن أبي سعيد مولى ابن كريز، به٢٥٦٤وأخرجه مسلم )
(، والترمذي  ٤٨٨٢)وأخرجه أبو داود  (،  ٧٧٢٧وهو في "مسند أحمد" )  ،وليس لأبي سعيد هذا في "صحيح مسلم" سوى هذا الحديث الواحد

وهذا سند حسن في المتابعات والشواهد من أجل ، ( من طريق هشام بن سعد، عن زيد بن أسلم، عن أبي صالح، عن أبي هريرة٢٠٤٠)
 وحسنه الترمذي. ،هشام بن سعد

   .(8115، رقم الحديث )كتاب الطبسنن ابن ماجه،  4
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من ا�صابات ناتجة عن سوء التصرف ليس حصرً   ،دائمًا  جسدية    صابةهناك اعتقاد خاطئ بأن ا� هناك العديد  في    اولكن 

ها هاد العاطفي وفقدان الدخل وا�لم النفسي والنفقات الطبية كون ة   ،جسدية، حيث يمكن المطالبة بالتعويض عن ا�� هذه القائم

 ليست شاملة.

هي    آثارأما فيما يتعلق ب والتعويض    ه بالتعويض.التزامبتنفيذ    تقصيره الطبيب الذي ثبت خطؤه أو    التزامالمسؤولية الطبية 

ه، ومفهوم الضرر المعوض عنه في المسؤولية المدنية �� التزاميكون عن الضرر الناجم عن الخطأ أو عن عدم تنفيذ الطبيب  

كافة ا�ضرار ا��رى  إلى    إنما يمتد  ،ا العقاب في المسؤولية الجنائيةمالتي يناط به  الجسدية  صابةيقتصر على الوفاة أو ا�

أدبية أو  مادية كانت  طالب التعويض،  أكثر دقة فيما يتعلق  إلى    ي سوف تتطرق الدراسةأتوفيما ي  ،التي تلحق  تفاصيل 

 .الخطأ الطبيبالمسؤولية الطبية عن 

هائً� على مدى العقدين الماضيينأنه  إلى    تجدر ا����هنا العربية   مارات��في قطاع الرعاية الصحية في    ، شهدنا توسعًا 

العربية المتحدة ا�ن بشكل خاص على أن المهنيين الطبيين سيكونون    مارات��ينص قانون المسؤولية الطبية في و  ،المتحدة

أيا  أي فائدة أخرى في القانون المدني لدولة    ،دافع ��نشاط ربحي  وأبقصد  خطأ طبي    مسؤولين في حالة ارتكابهم  أو 

دها أن الشخص الذي يرتكب ضررًا ل��رين سيكون مسؤوً� والعربية المتحدة،    مارات�� عن   توجد نظرية عامة للضرر مفا

 .المدعي إصابةخسارة أو 

ما تقدم ذكره   القواعد ���ل الطبية    ن نه كل مخالفة أو خروج من الطبيب في سلوكه عأ"ب  الخطأ الطبييعرف  بناء على 

ها نظريا وعمليا وقت تنفيذه العمل الطبي، أو ���ه بواجبات الحيطة والحذر واليقظة   ها العلم، والمتعارف علي التي يقضي ب

ة، كان في قدرته وواجبا عليه أن يكون يقظا   ما ترتبت على فعله نتائج جسيم هنة عليه؛ وذلك متى  ها القانون والم التي يفرض

 " .5من أن يضر بالمريضوحذرا 

السريري"، ومن بين حا�ته أن الطبيب يفشل في تشخيص  همال  الطبي أو ا�همال  أيضا باسم "ا�  الخطأ الطبييعرف  كذلك  

 6وفقا للمعطيات الشخصية والعلمية المتاحة له.  ،حالة مريضه، أو القيام بتشخيص خاطئ

 
(  2015)القاهرة: دار النهضة العربية،    في كل من مصر وفرنسا  قضائيةتحليلية فقهية و الخطأ الطبي دراسة  وفاء حلمي أبو جميل،    5

40 . 
 . 40وفاء حلمي أبو جميل، مرجع سابق،  6
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المسؤولية  ذلك،  إلى    ضافةبا� نطاق  الحديثتوسع  العصر  في  التطور ،  الطبية   والتوسع   بسبب 

هائل  التطور  واكبفي جميع المجا�ت الطبية الذي   تسهيل ال��ج وتشخيص  في    ساهمتالتي  طبية  ال  المعداتجهزة و ا�ا   في  ال

هنة الطبيب    عند  مر، ولم يقف ا�الداء ما    ،الناس كالجراحات التجميلية  ���تحقيق  إلى    يتعدى ذلكبل ااصبح   ؛وهي ال��جم

وذلك بالمطالبة بالتعويض    ،المجتمعاتالوعي لدى  حجم  ازدياد    بسبب  ؛طباء��  ضدعداد الدعاوى التي ترفع  أفي    اازديادً   شهد

ها  نتيجة ااخطاء    ا�ضرار  عن هنة  طباء��قام ب هنة الطب    تدرج  .ااثناء مزاولتهم الم هام هن الخاصة بطبيعت ها    في الم  مرهونةكون

ه،  مباشرة    نسانبحياة ا�  اجميعً   يفرض عليناالذي    الفعالة مجا�ت الحياة    أحد من جانب اخٓر  تعُدّ  ووس�مة بدنه وااعضاء جسم

مة وصحةتطويره وتحديثه لما في ذلك    7.للبشرية جمعاء ��

اهم  ، ماالطبية  خطاءفي ا�ازدياد  وفي مقابل ذلك فإن التطور الطبي يصحبه   والشكاوى  زيادة كبيرة في عدد الدعاوى  في    س

  8. من ااضراربجميع أشكاله عما نتج عن الخطاا الطبي  أمام القضاء للمطالبة بالتعويض

ة اان دعاوى الخطاا ااو ا� ما يعني وجود    ،اجدً   اكبيرً   ازدياداًتزداد  العربية المتحدة    مارات ��دولة  الطبي في  همال  والحقيقـ

وهذا يعني اان الخطأ الطبية حول موضوع يمشكلة حقيق  من المواطنين حول   ىوجود شكاو هاا ما استتبع كثيرً  خطاء��هذه ، 

 .هذا الموضوع

من الشكاو  حيث إن  ،ولهذا، فإن الباحث استكشف الحاجة الماسة للقيام بهذا البحث هذا العدد الكبير   خطاءعن ا�  ىوجود 

، ومدى فعالية الخطأ الطبيية المتعلقة بمارات الطبية لن يقل إ��عن طريق القيام بدراسة تفصيلية تشمل القرارات والقوانين ا�

ستنتاجات  اات واقتراحإلى    سبيل التوصل  عن  وذلك من ��ل مراحل البحث  ،هاوتطوير  هادراسة طرق تحسين و  هذه القوانين

ها   . الخطأ الطبيعملية في حل النزاعات المتعلقة بو ةن تعمل على إصدار قوانين أكثر فاعليأمن شأن

ما    قانون المسؤولية الطبية    جاء، فقد  العربية المتحدة  مارات��المسؤولية الطبية في دولة  ب  التشريعات المتعلقة  فيما يخصأ

الصادر في عام   دولة    تغييرات مختلفة في القانون الطبي في ب  2016لعام    4بالقانون  ي  تحاد��المرسوم  و  2016الجديد 

 ."العربية المتحدة مارات��

 
   .(2015ية، سنة ردن الأطباء الأصادر عن نقابة )، "واجبات الطبيب وآداب المهنة"ي، ردن لأى من الدستور الطبي االأولالمادة  7
(  2015،  القاهرة: دار النهضة العربية)  في كل من مصر وفرنسا  قضائيةالخطأ الطبي دراسة تحليلية فقهية و   أبو جميل،وفاء حلمي   8

40 . 
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 : على أنه  3المادة ، تنص  الوطنيةوفقًا للتشريعات و

وأمانة على النحو الذي تكرسه يجب على جميع الممارسين الطبيين داخل الدولة  "  واجباتهم بدقة  أداء 

هنة   .9"الم

هنةجراء يشترط على جميع المهنيين الطبيين ا�متثال للقواعد واللوائح وا�"  وفقًا للقانونو وفقًا   ،"ات الخاصة بممارسة الم

   ، حيث تنص على أنه:ذاته من القانون 8للمادة 

أهمية من الضروري أن يكون الطبيب الذي  " ؤهً� وفقًا �كاديميته وخبرته العملية ودقته و يجري الجراحة م

المريض  ذا ما كان  إفي حالة    العملية. يجب على كل طبيب أخذ موافقة خطية من المريض وأقارب المريض

ا��ية غير مجدية   تلك  ثبت أنو  جميع طرق ا��ية  استخدامنه قد تم  أ، ويعاني من مرض يعتبر عضاً� 

  أطباءيقرر ث�ثة  ن عملية ا�نعاش القلبي غير مجدية، هنا  أوقد قام الطبيب بتقديم النصيحة ب  .في كل حالة

وعدم توفير ا�نعاش القلبي    ،استشاريين على ��ل أن مصالح المريض تتطلب السماح بالموت الطبيعي

 ".الرئوي

هذ��وة على ذلك هداف  ،  العربية المتحدة  مارات��الموجودة في    الخطأ الطبيالمتعلقة بدراسة القوانين  في    البحث  ا، تتمثل أ

الخطأ الجنائية عن المسؤولية العربية المتحدة في معالجة أركان  ماراتا� في الموجودة مدى فاعلية تطبيق القوانين ومعرفة 

 مارات ��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  في ظل تطور مفهوم    الخطأ الطبيإثبات  تحليل كيفية  كذلك    ،الطبي

��وة   العربية المتحدة.  مارات��المطبقة في    الخطأ الطبيطرق تحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب اكتشاف  ، والعربية المتحدة

هذا البحث سوف يركز بشكل أساسي على   ، المتحدةالعربية    ماراتا� والممارسة الطبية داخل دولة  الطبيب    أخطاءعلى أن 

ها. ها والحد من وقوع  وكيفية معالجت

وهو دولة   انتماء  منالعربية المتحدة، نابع    مارات ��الطبية في دولة    خطاءالباحث في البحث عن ا�  اهتمامن  إ الباحث لوطنه 

ها ��راد  تقديم كل إمكاناته البحثية لمحاولة إيجاد حل ��  بالعربية المتحدة، وشغف الباحث الدائم    مارات�� مشكلة يتعرض ل

مما قد يساعد في اذلك فإن الخلفية القانونية للباحث تجعل منه صاحب  إلى    ضافةفي وطنه، با� هذا المجال،  ختصاص في 

ة القانونية المختصة في معالجة    . الخطأ الطبيتطوير المنظوم

 
 .15مرجع سابق،  ، العربية المتحدة" ماراتالإالطبي في  همال، "قانون الإماراتمحامي الإ 9
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لى مفهوم  إالعربية المتحدة، سوف نتعرف    مارات��في دولة    الخطأ الطبيمن ��ل دراسة موضوع المسؤولية القانونية عن  و

ها التقصيري والعقدي في دولة المسؤولية   ، الخطأ الطبيتحديد مفهوم إلى  ضافةبا�  ة،العربية المتحد مارات��القانونية بشقي

 إذا وجدت.   ومدى فاعلية تطبيق القوانين الخاصة بهذا المفهوم

هذيذلك، سوف    على  ع�وةً  قانوني حول تحديد التشريعي أو  الفراغ  ال  ، وسدالخطأ الطبيعن    مسؤولفي تحديد ال  البحث  ا سهم 

 المتحدة. العربية    مارات��في دولة    الخطأ الطبيحول موضوع    ةذسوف تسهم في تطوير القوانين النافو،  القانونيةالمسؤولية  

 البحث  ةمشكل 1.2

هذا   ا��طاء الطبية تشكل خطرًا على صحة المرضى وس�متهم، مما يفرض ضرورة رفع الوعي حول أسبابها وعواقبها. 

يتطلب تحسين فهمنا لهذه ا���ء وتطوير استراتيجيات وقائية فعالة. ومع غياب تعريف موحد للخطأ الطبي أو ا��مال  

العلمية والقانونية، يصبح من الصعب جمع البيانات وتطوير النظام الصحي بشكل متكامل. لذلك، توحيد  الطبي في ا�وساط  

 10. اللغة والمصطلحات بين الطاقم الصحي والباحثين أمر ضروري

ة الصحة العالميةأنه إلى  ضافةبا�    :(2019سبتمبر  9في تقرير نشرته يوم ا�ثنين ) ذكرت منظم

قال كما    ".ا��اص حول العالم، يتعرضون للضرر بسبب المعالجة غير الصحيحةأن ��يين    "

ة الصحة العالمية المدير العام لمنظم غيبريسوس،  دهانوم  أ خمسة "  تيدروس  في كل دقيقة يموت 

 11. "أشخاص، بسبب خطأ في المعالجة

ة .  ا�نتحار أو الحروب أو ا�مراض الفتاكة مثل الم���ضحايا  يتجاوز قتلى  العدد  وهذا   الطب مرتبط بحفظ النفس، وهي قيم

إنسانية مشتركة. في الدول التي تستورد التقنيات الطبية دون تكييف قانوني وأخ�قي كافٍ، تبرز الحاجة إلى تقنين دقيق لفض 

ما يكون في الدول والمجتمعات    12.النزاعات وضمان العدالة، مع مراعاة الخصوصيات ا��تماعية والدينية ظهر  هذا أ لعل 

 
قانون المسؤولية الطبية في    – سؤولية الطبيب والعقوبة  مالتعريف و  الأخطاء الطبيةالقانونية، "محمد المرزوقي للمحاماة والاستشارات   10
 (.  2021ديسمبر   1(. )2021يناير   1ي." )مقال منشور: مارات الإ
 (.2021فبراير  05جريدة القبس، ) 11
 . 25، 2014، مرجع سابق، سعدي خلف مطلب الجميلي 12
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ها مستوردة ��أصيلة، ياالتي تكون التقن مجال زمني لمجاراة التطور العلمي بالضبط   13ت الطبية في هناك  بحيث ��يكون 

هذه ال��ة في الجملة، غير أن الحاجة   هذا مع وجود أصول أو كليات قانونية شرعية تحكم  القانوني ����ي، و��يتعارض 

ن فضا  هي للتقنين التفصيلي الذي يمكِّ الخصومات وحسم النزاعات بصورة منضبطة مطردة في المجتمع الواحد على    اليوم 

 14ويحقق العدالة بين أفراد المجتمع الواحد.  ،يةجتماعويراعي الخصوصيات ا� ،وجه يح����ل ا�عتقادية

ما سبق    بناءً  هنة وزيادة الحا�ت المرتبطة با���ء الطبية،  على  في ا�مارات، توسعت المسؤولية الطبية بسبب تطور الم

 .مما يستدعي من المهنيين الطبيين متابعة التطورات العلمية وا�عتماد على أحدث الوسائل ال��ية

ولية    شملتلقد   الطبيب بتقديم  أن يلتزم    كما يضمنالطبيب،  من  خطأ طبي  ع  ووق  في حالالمريض  صون حقوق  هذه المسوا

وهذا    الرعايةكامل   ولية الطبيبإلى    راجعالمطلوبة،   القانونيةتوفير الحماية  ذلك ضرورة  الٕى    ضافةبا�  ، التااكيد على مسوا

ولية    ��  ؛هماليلكمان الكافي  معالجة المريض وضمانة ا�أثناء  للطبيب    يتمكن من فلن  له  الطبيب إذا شعر بتهديد تلك المسوا

ها ا منخوفً الدقيقة  الجراحية القيام بالعمليات يمتنع عنكمل، فقد على النحو ا�  عمله مزاولة تعرضه للمساءلة،  وبالتالي  ،فشل

 .15 قانونيةبنصوص  للطبيب  الثقة والطماانينة وتوفير الحماية ال�زمةمن جو   يعم بينهمااان  وجبوعليه 

هذه الدراسة ها في ��ج مشاكل ا�  على  تستند  ها ا�ن ت، وكيف  ماراتالطبية في ا�  خطاءمساهمت   كشف القوانين المعمولة ب

ولية الطبية  ا المعدل بالقانون    1985( لسنة  5رقم )ي  تحاد��وقانون المعا��ت المدنية    2016لعام    مارات��في دولة  لمسوا

   ."1987( لسنة 1رقم )ي اتحاد

هذا البحث   ة  ا�  ا يضً أفتكمن مساهم الفقه القانوني أالذي يحظى ب  مارات��ب  نسانفي كونه يتصل بصحة  همية بالغة في 

ما، لذا سيكون من ا���ث القليلة  إلى    قليلةتعُدّ    مارات��الدراسات المختصة بهذا النوع من القضايا بكما أن    ،يمارات�� حد 

 
الشريعة الإسلامية بجامعة الأزهر، أن أحد الأهداف الأساسية للشريعة الإسلامية هو حماية النفس من كل  أكد سعد الهلالي، أستاذ   13

الأذى الجسدي والروحي. من أجل عيش حياة مستقرة خالية من الأمراض البيولوجية والنفسية، يشترط الإسلام على الإنسان أن يحافظ 
لأنه    ؛من أي مخاطر. لذا، فإن أحد أهم حقوقه هو حماية صحة الإنسان. إنه التزام إنساني وليس مجرد حق  اعلى صحته ويصونه

ي الأكثر قدرة على تنفيذ الالتزامات الدينية والدنيوية، وكذلك الأكثر قدرة على الحكم على الكوكب وخلق الكون، فإن المؤمن القوي والصح
 هو محبوب إلى الله أكثر من المؤمن الضعيف. 

   .12، (2021يناير   30، 2021)ه، آثار وسيم فتح الله، الخطأ الطبي مفهومه و  14
(، 2017،  مارات، )جامعة الإ2016ي لسنة  مارات عبد الغني، الخطأ الطبي: دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإ  خلود هشام خليل  15

22 . 
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من ��ل القوانين  المسؤولية  التي تتناول   هن الطبية في دولة  والطبية المدنية  مزاولة الم  مارات��التشريعات التي تحكم 

ها في هذا البحثناعلى ذلك قام الباحث بترتيب المش��ت التي سوف ي العربية المتحدة، بناءً   .ثانوية"و"رئيسية إلى  قشت

ه حيث إن  ،ا من مبدأ مسؤولية الطبيب عن أخطائها وصريحً ي لم يكن واضحً ماراتن المشرع ا�تكمن في أ  المشكلة الرئيسية:

ي أقر مبدأ المساءلة  ماراتع ا� شرِّ المُ   أنّ على  يدل بشكل صريح    ماي  تحاد����يوجد في النصوص القانونية العامة في التشريع  

مُ الطبية بموجب قانون   المساءلة الطبية بات ضرورة  القوانينُ خاص، وعليه فإن قانون   الوطنية التطور    لحة حتى تعكس 

ه وشرحه، فإن المشكلة في  ومن خ�ل ما تقدم عرضُ  ،العربية المتحدة في مجال الصحة مارات��الملحوظ الذي تعيشه دولة  

من ��ل ممارسة الطبيب    خطاءهذا البحث تكمن في عدم وجود تشريع قانوني خاص يعالج ا� الطبية التي تصيب الغير 

 العربية المتحدة.  مارات��لعمله الطبي في دولة 

هذه الجزئية، فإننا سنحاول إخضاع ا�ماراتوأمام غموض موقف المشرع ا� الصادرة عن الطبيب ومن يعمل    خطاءي في 

مدى  معرفة  ا بالغير للقواعد العامة في المسؤولية عن الفعل الضار. كما يحاول الباحث  تحت إمرته والتي تحدث أضرارً 

ها عرقلة   ،ا�عمال الصادرة عن الطبيب أم أن تلك القواعد ��ت���مع العمل الطبيفي تحكم لمناسبة تلك القواعد ل ومن شأن

وجب معه ضرورة وجود قواعد خاصة تحكم تلك المسؤولية، خاصة أننا نعلم ست ، مما يطباءالعمل الطبي والمساس بسمعة ا� 

 ليس بالخطأ العادي الذي يمكن تداركه.   الخطأ الطبيأن 

هذا البحث من إقرار مرسوم بقانون بشأن المسؤولية الطبية رقم    المشكلة الثانوية: وما جاء به من    ،2016لسنة    4إشكالية 

رها، فضً�  متعلقة بالتدخ�ت الطبية التجميلية أو غي هذه التدخ�ت قانونً أحكام  مدى شرعية  ها  ،ا عن التساؤل حول    ،وغايت

ها قانون المسؤولية الطبيةوهل نظا  ها  ،م ها وموقف الفقه والقضاء من  ، ؟وكيف نطبق ا��كام العامة في المسؤولية المدنية علي

حيث لم تكن القوانين والقواعد القانونية    ،ا��كام التي صدرت في المرسوم السابق ذكرهعدم فعالية بعض  إلى    ضافةبا�

هذا الشأن تتمتع بالمرونة الكافية ل��قة  بالمتعلقة    مومًاليه العالم عإتطور السريع في مجال الصحة التي توصل  ال  آثارمعالجة 

 .  صوصًاخ مارات��دولة و

ها البحث عن حل مشكلة الدراسة، والعمل على سد الفجوة    لوسائلاإلى    التطرق لذلك فإن الباحث ينوي   التي يمكن من ��

العربية المتحدة، كما يمكن التوصل لنتائج البحث المرجوة والعمل على تحديث القوانين   مارات��في قرارات وقوانين دولة  

أحدها، و�����ل محاولة ا�أ  منهج بحثي مناسب.اعتماد البحث عن طريق  أسئلةعن  جابةو انتداب 
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مهم ا�  عند الخطأ  حول    مارات��دولة  في  سابقة  القضايا  ال  ��ع على بعضمحاولة البحث عن حل مشكلة البحث فإنه من ال

 :الطبي

الطبية التي حدثت في المستشفيات والمنشآت ال��ية والتي   خطاءحوادث ا�  مارات��دولة  تتبعت    ،2016و  2013بين  

ها رهم 10بلغ إجمالي التعويضات أكثر من    ��ل،حالة على    20في    ، حيث نظرت المحاكممحاكم الدولة  فصلت في   .��يين د

ومنعهم من العمل والعيش بشكل   ���ين،وإعاقات مدى الحياة    ا�عمار،وفاة أفراد من جميع  إلى    الطبية  خطاءفقد أدت ا�

رهم  فضً�   طبيعي، رفع ضحايا سوء الممارسة الطبية دعوى قضائية ضد   نتيجة لذلك، و عن ا�ذى المعنوي والنفسي ��

من المحاكم المدنية    طباءالمستشفيات وا� من الجناة وحكُم عليهم    والجنائية،والمرافق الطبية ا��رى في كل  وأدين العديد 

 .بالسجن وغرامات مالية

ها   أحدية في  إماراتالتي تعرضت لها شابة  الخطأ الطبي  أعادت حادثةُ كما  المستشفيات الخاصة في الدولة وأسفرت عن دخول

ة الحديث   من ا�  في غيبوبة تام هذا النوع  سيما في ظل عدم تفعيل قانون المسؤولية   �  ،خطاءعن العقوبات المترتبة على 

هاج  الخطأ الطبي  أصبح  من ناحية أخرى،  16صدور ��ئحة التنفيذية.الطبية حتى ا�ن بسبب انتظار  الرئيسي الذي يهدد   سال

 ا ، بل ويمكن أن يؤدي أحيانً اإذ ��يحقق الع�ج الطبي الذي يتلقاه المرضى النتائج المرجوة دومً    17.ماراتبا�  نظام الصحيال

هذا  ،نتائج كارثية � يمكن تداركهاإلى   ما يتعلق بالمعالجعدة  إلى    ويعود  ها  ما يتعلق بالمريض نفسه، أو   ،عوامل من ها  ومن

  تهيمسؤولوحدود  الخطأ الطبيلذا كان من الضروري تدخل المشرع لوضع القوانين المنظمة لحا�ت  ،حتى بالمشيئ���هية

 18في مثل تلك الحا�ت.  المترتبة

هاماتتتوجه أصابع ا�،  ماخطأ طبي  حدوث    عند  بضرورةالبعض  رافع  والمستشفيات والقائمين عليها، حيث    طباء��إلى    ت

الطبية، وتركيب نظام    خطاءيجب أن نحاول فهم أسباب ا�  بناء عليه،.  الطبية  خطاءمساءلة عن ا�يجيز الوتشريع قانون    سن

 
 . 32، (2021نوفمبر  30( )2019مايو  10)مقال منشور ، "مارات في الإ الأخطاء الطبيةهذه عقوبة جريدة سنيار،  16

17 JoanncK Wilcox, RN, MSN, LNC. “Eliminating Medical Errors in Radiology,” Performance 
improvement. Series Volume Tow, Creative Training Solutions, )2014(, 45.  

،  (2020نوفمبر    20(، )2019أبريل    4)نشر في    ،العربية المتحدة"  ماراتالإولة  دالمدونة القانونية، "أحكام المسؤولية الطبية في    18
20.   
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ا��داث ال عن  ودإ��غ ���� ها،  ا��اليب  اختيار  ائرة كشرط مسبق أساسي لقياس لتقليل الضرر الذي يلحق  أفضل 

ة المر�����ل الجهد الجماعي لجميع المشاركين في رعاية الصحة العقلية .بالمرضى  19  . يجب تح����م

ها فقد لجأ الباحث�ت فرعية على ضوء ما سبق،  ؤو تساأكما تثار مش��ت   وهي  بحث  أسئلةأربعة    استخدامإلى    للتطرق ل  ،

 كالتالي:

 البحث  أسئلة 1.3

 :  البحث كالتالي أسئلةالبحث يمكن اس��� ةبناء على مشكل

 ؟العربية المتحدة مارات��الموجودة في  الخطأ الطبي ما القوانين المتعلقة ب .1

معالجة    العربية المتحدة  مارات��في  الموجودة  القوانين    فاعلية تطبيقمدى  ما   .2   عن   المدنيةالمسؤولية  أركان  في 

 ؟ الخطأ الطبي

العربية    مارات��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  في ظل تطور مفهوم    الخطأ الطبي إثبات  كيف يمكن    .3

  المتحدة؟

 العربية المتحدة؟ مارات�� المطبقة في الخطأ الطبيما طرق تحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب .4

 أهداف البحث  1.4

هداف البحث  أسئلة���ل   : على النحو التاليالبحث يمكن صياغة أ

 العربية المتحدة.  مارات��الموجودة في  الخطأ الطبيدراسة القوانين المتعلقة ب .1

معالجة أركان    مارات��في  الموجودة  القوانين    فاعلية تطبيقمدى    معرفة  .2 الجنائية المسؤولية  العربية المتحدة في 

 .الخطأ الطبيعن 

 
19 Raguram  G Swaminath, r, “Medical Errors- 1: The problem,” (March 24, 2018), (Accessed 17 Nove, 
ber 2018), 55.  
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العربية    مارات��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  في ظل تطور مفهوم    الخطأ الطبيإثبات    يةكيفتحليل   .3

 .المتحدة

 العربية المتحدة. مارات��المطبقة في  الخطأ الطبيرق تحسين وتطوير القوانين المتعلقة بطاكتشاف  .4

 أهمية البحث  1.5

أهميته من خ�ل   هذا البحث  وهو ا���ء الطبية، خاصة في ضوء التطورات الكبيرة  يبُرز  تناوله لموضوع حيوي ومعاصر، 

دها المجال الطبي. مع ازدياد ا�عتماد على التكنولوجيا الحديثة وابتكارات ال��ج المتقدمة، أصبحت ممارسة الطب   التي يشه

مما يجعل دراسة ا��طاء الطبية و هذه الدراسة تسلط أكثر تعقيداً وتأثيرًا على المجتمع،  أمرًا بالغ ا��مية.  رها  تقييم تأثي

ة المرضى ويزيد من جودة   ها، مما يعزز من ��م ممارسات الطبية وتقليل المخاطر المرتبطة ب الضوء على كيفية تحسين ال

 ة. الرعاية الصحية المقدم

ة المرضى، تتناول دراستنا موضوعًا حيويًا يتعلق  إضافة إلى ذلك،   في إطار تحسين جودة الرعاية الصحية وضمان س�م

با��طاء الطبية والمسؤولية القانونية للطبيب في دولة ا�مارات العربية المتحدة. صحة ا�نسان تشكل محورًا أساسيًا في كل  

أهمية    مجتمع، مما يجعل البحث في ا��طاء الطبية أمرًا بالغ ا��مية لضمان تقديم رعاية طبية آمنة وفعالة. وعلى الرغم من 

هذه  هذه القضية ضمن ا���القانوني ا�ماراتي تظل محدودة. لذلك، تهدف  هذا الموضوع، إ��أن الدراسات التي تستكشف 

هذا المج�����ل تحليل المسؤولي ة المدنية للطبيب وتقديم توصيات تسهم في تحسين  الدراسة إلى سد الفجوة المعرفية في 

 التشريعات وتنظيم الممارسات الطبية.

 أهمية البحث ��طباء والمرضى 

مهم   هذا البحث في توجيه ا�طباء وزيادة وعيهم بالجوانب القانونية المتعلقة با���ء الطبية، مما يعزز من التزا أهمية  تتمثل 

ة. من ��ل تقديم توضيحات مفصلة حول   القوانين والتشريعات  بالمعايير القانونية ويشجعهم على تحسين جودة الرعاية المقدم

ذات الصلة، بما في ذلك التعويضات والعقوبات التي يقرها القانون ا�ماراتي، يعزز البحث من فهم ا�طباء لواجباتهم القانونية  

اهم في تقليل وقوع ا���ء الطبية وتحقيق أفضل نتائج للمرضى.   ويشجعهم عل���تزام بممارسات طبية أفضل، مما يس

من خ�ل   اهم في ضمان حصولهم على رعاية طبية آمنة وفعالة.  أهمية البحث كبيرة، حيث يس أما بالنسبة للمرضى تعُد 

من فهم المرضى لحقوقهم   ا�طباء وتقديم المعلومات حول حقوقهم القانونية، يعزز البحث  الضوء على مسؤولية  تسليط 
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المرضى على التعرف على   الدراسة تساعد  أن  مناسبة عند وقوع أخطاء طبية. كما  ويشجعهم على المطالبة بتعويضات 

 القوانين التي تحميهم، مما يزيد من مستوى الثقة في النظام الصحي ويشجع على تحسين جودة الرعاية الصحية. 

 أهمية البحث للجهات التشريعية

هات التشريعية من ��ل تقديم نتائج وتوصيات تساعد في تقييم وتحسين فعالية التشريعات الحالية  يوفر البحث قيمة كبيرة للج

اهم البحث في   المتعلقة با���ء الطبية. من ��ل دراسة تفاصيل المسؤولية المدنية للطبيب وتقديم مقترحات للتطوير، يس

مما ي سهم في تحسين ا��راءات القانونية المتبعة ويعزز حماية حقوق المرضى. كما يمكن  تعزيز نظام التشريع الصحي، 

ة.   للنتائج والتوصيات أن تدعم صناع القرار في تطوير سياسات صحية أكثر فعالية وم��م

 أهمية البحث ��اديميين والمكتبات

يعُد البحث إضافة قيمة للمكتبة الوطنية في ا�مارات العربية المتحدة ومكتبة السلطانة بهية في جامعة أوتارا ماليزيا، حيث  

هذا  همًا للط�ب والباحثين وصناع القرار في ا�مارات. يقدم البحث أساسًا حديثًا لدراسات معمقة في  يقدم مصدرًا أكاديميًا م

قدم العلمي في دراسة ا���ء الطبية ومسؤولية ا�طباء. كما يمثل البحث نقطة انط����كاديميين المجال، مما يعزز من الت

المهتمين بمجال القانون الطبي، مما يدعم البحث العلمي المستقبلي ويعزز المعرفة ا�كاديمية حول المسؤولية الطبية في سياق 

 . التشريع ا�ماراتي

 حدود الدراسة 1.6

أنوار اليقين، ��ينبغي أن تكون الدراسة عامة جداً بطبيعتها، بل يجب أن تكون ضمن سياق ونطاق معينين، مع للدكتور وفقًا 

يجب أن تقتصر الدراسة على فترة زمنية محددة، ومكان أو منطقة معينة، وعينة، وكذلك السكان  كما  ،أهداف ونموذج معين

 20 .والمؤسسات

، و�  القوانين الموجودة ترکز على الطبيب فقطوذلك �ن    ،لدى الطبيب  الخطأ الطبيسيكون نطاق البحث على المسؤولية في  

   المسؤولية في الموضوع.سيما في ا���القانوني والموضوعي له، مع التركيز بشكل أساسي على تحديد 

 
20(Malaysia: Dolphin Press Shd, 2007), 25. Legal Research and WritingAnwarul Yaqin,   
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هذه الدراسة نوعً وسن هذه ا�  اتناول في  وهو    خطاءمن  ها  الجراحية  في العمليات  الخطأ الطبيالطبية  ، بالنظر  بجميع أنواع

ورة هذا النوع من ا� ها تنشأ أثناء  خطاء��مية وخط قيام الطبيب الجراح بالتدخل الجراحي، الذي ينصب على   الطبية، وكون

  لحياته أو فقدان عضو من   نسانفقدان ا�إلى    أو عضو من أعضائه، وقد يؤدي الخطأ في العمليات الجراحية  نسانجسم ا�

عاهة أو شلل في أحد أعضاء جسم ا�  .نسانأعضائه أو حصول تشوه أو 

 :العربية المتحدة التي تتكون من مارات��ية لدولة تحادتركز الدراسة على القوانين ا�كما سوف 

 .2016لسنة  4قانون المسؤولية الطبية رقم  . 1 

 . في شأن المنشأة الصحية الخاصة 2015( لسنة 4رقم )"ي تحاد��القانون . 2 

 . للخدمات الصحي مارات��بإنشاء مؤسسة  2016( لسنة 16رقم )ي اتحادالمرسوم بقانون . 3 

  .يالبشرفي شأن مزاولة الطب  1985( لسنة 8رقم )ي تحاد��القانون  .4 

الطبية في   خطاءكثرة وقوع ا�بسبب  ،  ماراتبدولة ا�  مارة عجمانإو  إمارة دبيفهي    ومنطقة البحثمكان  يتعلق بفيما  و

هو الدعوى والشكاومداخلهبوما  هاتين ا���تين  اختيار  ، كذلك  ينا���ت   اتينه من قبل    ىا من مستشفيات حكومية وخاصة، 

من    طباءالمواطنين ضد ا� هو كثرة وقع ا�هذه الفترة تحديدً اختيار  ، وسبب  2023إلى    2018في الفترة  الطبية   خطاءا 

 .طباءرفع دعاوى ضد ا�إلى  والشكاوى من المواطنين، مما أدى

 مصطلحات الدراسة 1.7

هنة الخطأ الطبي: الخطأ الطبي ه مزاول الم  لمتلقي الخدمة نتيجة أي من ا��باب ا�تية:  اويسبب ضررً  ،هو ما يرتكب

هنة من ذات  أن يلمّ بهاالمفترض  التي من . الجهل با�مور الفنية1   تخصص. الو ةدرجالكل من يمارس الم

ها.  اتباع  . عدم2  ب الخطأ  اارتك  بأنه  الخطأ الطبييمكن تعريف    كما  ���ل والقواعد المهنية الطبية والصحية المتعارف علي

جانب عدم تقديم شروحات حول طبيعة ال��ج أو إلى    و القيام بتشخيص دواء خاطئ،كانت أ  اأيً العملية الجراحية    إجراءأثناء  
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ها بطريقة خاطئة للمريض، كما   عملية أو    إجراء د عندما ��يحصل الطبيب على موافقة المريض بيرِ   الخطأ الطبين  أشرح

 21. مباشرة ال��ج

ة بدون توخّي مقدار معقول من الحذر المتوقعّ من طبيب  همال : يعرّف ا�الطبيهمال ال الطبي على أنه تقديم الخدمات الطبيّ

هنة طبية(، والذي كان سببً  م من يعمل في  في حدوث ضرر للمتعالجِ، لم يكن ليحصل لو��تصرّف الطبيب على   ا)أو كل 

 22النحو الذي تصرفّه. 

همال    ذلك على أنهإلى    فقد يشُار  ،نتيجة لل��ج الطبي  إصابةضرر المريض من  هو أن يت  :طبيالحادث  ال وإذا    ،خطأ طبيأو  إ

 23ات القانونية. جراء��ل مباشرت���الطبي، فله الحق أن يطلب التعويض من همال تضرر المريض نتيج���

ه. يقال:  يةمسؤولال هذا العمل. وتطلق أ خ�قي�ا على  حالُ أ و صفةُ م نْ يسُْأ لُ عن أ مْرٍ تقع عليه تبع تُ  التزام   أنا بريء  من مسؤولية 

 24.أ و عم� الشخص بما يصدر عنه قوً� 

هاء ا�هي التبعة، ومنه تحمل  :  القانونيةالمسؤولية   وهو اص��ح قانوني حديث، يقابله عند فق الضمان، ويعني    ��التبعة، 

،  لتزاموقد أطلق الضمان على ا� ،أن الشخص الضامن هو المتحمل لغرم ال����النقصان أو التعيب إذا طرأ على الشيء

ة الضامن منشغلة بما ضمن فيلتزم بأدائه هاء ا�  ،باعتبار أن ذم مالي عن ضرر   لتزامومن معاني الضمان عند الفق بتعويض 

"والخراج جُ واستعمله  "الغير"،   الغرم بالغنم"  دهم  وهو المدلول المقصود في قواع هاء بمعنى تحمل تبعة ال��� ل الفق

 25. "بالضمان

هاو:  التقصيريةالمسؤولية   تسبب  إلى    دىأ��ل بواجب قانوني عام مفروض على كل شخص  الجزاء القائم بسبب ا�  يقصد ب

ما يستلزم   ،حدوث ضرر بالغيرإلى    دى أتقوم المسؤولية التقصيرية نتيجة قيام الشخص بعمل غير مشروع    .بضرر للغير

ها تحمل المسؤولية عن ذلك ن هذا الضرر.  ،من  26والذي تستلزم التعويض ع

 
 . 50.(  2020  ،ادرار-)رسالة دكتوراه، جامعة أحمد دراية  .محمد أمين قاسمي،"الخطأ الطبي في إطار المسؤولية المدنية" 21
 . 51، .( 2020ادرار,  -)رسالة دكتوراه، جامعة أحمد دراية  .محمد أمين قاسمي،"الخطأ الطبي في إطار المسؤولية المدنية" 22
 .25مرجع سابق،  ،ه"آثار وسيم فتح الله، "الخطأ الطبي مفهومه و  23
 .25مرجع سابق،  ،ه"آثار وسيم فتح الله، "الخطأ الطبي مفهومه و  24
 .25مرجع سابق،  ،ه"آثار وسيم فتح الله، "الخطأ الطبي مفهومه و  25
 .25مرجع سابق،  ،ه"آثار وسيم فتح الله، "الخطأ الطبي مفهومه و  26
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 الطار المفاهيمي للدراسة 1.8

 

 العربية المتحدة  مارات��الطبية في  خطاء: ا���المفاهيمي ل�1.1مخطط 

هذا البحث  إلى    تجدر ا��� والممارسة الطبية    الخطأ الطبيمفهوم  يوضح  سوف  من ��ل صورة ا��� المفاهيمي  أن 

وما المعيار الذي يقوم عليه    ،وأنواعه  الخطأ الطبيالعربية المتحدة، وذلك من ��ل بيان مفهوم    مارات��للطبيب داخل دولة  

الخطأ مفهوم  إلى    ضافةبا�  ،هذا  وا�المسؤولية  توضيح  ها وعناصرها  وأنواع ها  ثارالمدنية  علي كذلك توضيح    ،المترتبة 

ها من أحكام داخل دولة   ،الجنائيةالمسؤولية   العربية المتحدة.  مارات��وما يترتب علي

بد   ، نتيجة العديد من ا�ضرار المادية والمعنوية والجسدية للمريض وذويه، و�الخطأ الطبيوأخيرا دعوى التعويض عن  

الحاصل بحقه. فالجميع   الخطأ الطبيالقانوني لرفع دعوى التعويض عن    الوعيُ   اطبيً   متضررٍ   أن يكون لدى أي شخصٍ 

الخطأ الطبية للمطالبة بالتعويضات عن ا�ضرار المادية والمعنوية من ��ل رفع دعوى التعويض عن    خطاءمعرض ��

 للمساءلة المدنية والجنائية.  معرض   اخطأ طبيً فأي طبيب ارتكب  ،الطبي
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 فجوة الدراسة: 1.9

لى مفهوم  إالعربية المتحدة، سوف نتعرف    مارات��في دولة    الخطأ الطبيمن ��ل دراسة موضوع المسؤولية القانونية عن  و

ها التقصيري والعقدي في دولة المسؤولية   ، الخطأ الطبيتحديد مفهوم إلى  ضافةبا�  ،المتحدةالعربية  مارات��القانونية بشقي

 إذا وجدت.   ومدى فاعلية تطبيق القوانين الخاصة بهذا المفهوم

هذا البحث في تحديد الإلى    ضافةبا� قانوني حول التشريعي أو  الفراغ  ال  ، وسدالخطأ الطبيعن    مسؤولذلك، سوف يسهم 

العربية   مارات��في دولة    الخطأ الطبيحول موضوع    ةذسوف تسهم في تطوير القوانين النافوالقانونية،  المسؤولية  تحديد  

 المتحدة.

ه ��يوجد في النصوص القانونية حيث إن ،ا من مبدأ مسؤولية الطبيب عن أخطائه ا وصريحً ي لم يكن واضحً ماراتالمشرع ا�

مبدأ المساءلة الطبية بموجب قانون خاص،   ي أقرّ ماراتشرع ا�المُ على أن  يدل بشكل صريح    ماي  تحاد��العامة في التشريع  

 مارات��وعليه فإن قانون المساءلة الطبية بات ضرورة ملحة حتى تعكس القوانين الوطنية التطور الملحوظ الذي تعيشه دولة  

هذا البحث تكمن في عدم وجود تشريع فجوة  ومن ��ل ما تقدم عرضه وشرحه، فإن ال  العربية المتحدة في مجال الصحة.  في 

من ��ل ممارسة الطبيب لعمله الطبي في دولة    خطاءقانوني خاص يعالج ا� العربية    مارات��الطبية التي تصيب الغير 

 المتحدة.

هذه الجزئية، فإننا سنحاول إخضاع ا�ماراتوأمام غموض موقف المشرع ا� الصادرة عن الطبيب ومن يعمل    خطاءي في 

مدى  معرفة  تحت إمرته والتي تحدث أضرارا بالغير للقواعد العامة في المسؤولية عن الفعل الضار. كما يحاول الباحث  

ها عرقلة   ،ا�عمال الصادرة عن الطبيب أم أن تلك القواعد ��ت���مع العمل الطبي في  تحكملمناسبة تلك القواعد ل ومن شأن

، مما يتوجب معه ضرورة وجود قواعد خاصة تحكم تلك المسؤولية، خاصة أننا نعلم طباءالعمل الطبي والمساس بسمعة ا� 

 ليس بالخطأ العادي الذي يمكن تداركه.   الخطأ الطبيأن 

ها البحث عن حل مشكلة الدراسة، والعمل على سد الفجوة    وسائلالإلى    لذلك فإن الباحث ينوي التطرق  التي يمكن من ��

والعمل على تحديث القوانين    ، العربية المتحدة، كما يمكن التوصل لنتائج البحث المرجوة  مارات��في قرارات وقوانين دولة  

أحدها، و�����ل محاولة ا�أ  منهج بحثي مناسب.اعتماد البحث عن طريق  أسئلةعن  جابةو انتداب 
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 منهجية البحث 1.10

من ا�فتراضات   متتالية، بدءًا  منهج استقصائي يمر عبر خطوات  هي  ية وحتى تصميم البحث وجمع  ا��منهجية البحث 

هداف الدراسةالبيانات. يتعلق ا���بمدى دقة تخطيط الباحث للتحقيق لضمان نتائج صحيحة وجديرة بالثقة تلبي   تتضمن  .  أ

من ا�دوات ا���ية التي تساعد الباحثين على فهم    المنهج التحليليو  المنهج الوصفيفي البحث العلمي،  منهجية البحث  

اهر بشكل شامل مما يسمح   المنهج الوصفي .الظو موضوع الدراسة،  يرُكز على جمع وتوثيق المعلومات التفصيلية حول 

هذا المنهج يوفر صورة واضحة وشاملة حول كيفية حدوث  بوصف دقيق لخصائص الظاهرة أو الموضوع محل البحث. 

ة وراءها  .الظاهرة وعناصرها الرئيسية دون محاولة تفسير ا�سباب الكامن

التحليليمن ناحية أخرى،   والنتائج.    المنهج  وا�سباب  ها لفهم ����ت بين المتغيرات  دراسة البيانات وتحليل إلى  يهدف 

باستخدام أساليب تحليلية مثل ا��صاءات والنمذجة، يمكن للباحثين اختبار الفرضيات واكتشاف ا�نماط و����ت المعقدة.  

اهم في تقديم  هذا المنهج يعزز قدرة الباحثين على تفسير البيانات بشكل نقدي وتق  ديم استنتاجات معمقة حول الموضوع، مما يس

 .رؤى أكثر تفصي�ً حول ا�سباب والعواقب المرتبطة بالدراسة

هذين المنهجين معًا، يمكن للباحثين الحصول على فهما متكام�ً للموضوعات المدروسة، حيث يوفر المنهج الوصفي  باستخدام 

 .ا��اس ا��لي للبيانات، بينما يسهم المنهج التحليلي في تفسير تلك البيانات واس���النتائج الرئيسية

 تصميم البحث  1.10.1

ماهي وكيفية تحليل    ،جمع البيانات منهسي، وكذلك من الذي  هاالبيانات التي يجب جمعها، وطريقة جمع  ةيصف تصميم البحث 

ها   27.البحث المختلفة أسئلةهي طرق عديدة مختلفة لجمع البيانات اعتماداً على نوع الدراسة لتناسب و ،البيانات التي تم جمع

  ، لقوين، دبي والشارقةأم    المكتبة الوطنية فيإلى    إضافة  ،أوتارا ماليزياسيستعين الباحث بالمراجع القانونية من مكتبة جامعة  

ستنتاج حقائق وعوامل معروفة انترنت وغيرها. سيقوم الباحث بتحليل ووال��ت والمقا�ت والكتب المتوفرة في مواقع ا�

على  سيعتمد الباحث في دراسته    العربية المتحدة.   مارات��داخل دولة    الخطأ الطبيالقانونية عن  المسؤولية    يوه  ،أو مجهولة

منهجية البحث العقائدي با�حيث  قانوني،  البحث  ال النهج  اختيار  يتم  وسوف    ،النهج التجريبيإلى    ضافةستتبنى الدراسة 

 
27 Gail Johnson, "Research Methods for Public Administrators" (ME Sharpe, 2014), 67. 
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هو أن  ات القانونية ذات الصلةجراءوا�  الخطأ الطبي  عن�ن البحث سيهتم بالمسؤولية    ؛العقائدي هذا النهج ، وأساس ذلك 

 متجذر بعمق في فلسفة القانون مع التركيز على السلطة القانونية. 

هذه الدراسة  استخدامفمن ا�نسب    عليه و  ،كما تتناول طبيعة العدالة والسلطة القانونية   �نه يوفر  ؛ا���ب العقائدي في مثل 

عرضًا منهجيًا للقواعد التي تحكم عقيدة قانونية معينة وتحليً� للع�قة بين القواعد. ع�وة على ذلك، تشرح الطريقة العقائدية 

هذا النهج يجمع بين   28.الطبية  خطاء��موضوع  وقد تتنبأ بالتطورات المستقبلية في    ،أيضًا مجا�ت الصعوبة وهكذا، فإن 

  .توليف التحليل القانوني والحجج القانونية

ها،  ذلك،  إلى    ضافةبا� هذا النهج بشكل أكبر على تحليل المفاهيم النظرية وتطبيق  29،ات القانونيةجراءالقواعد وا�ويركز 

  30القوانين والمؤسسات القانونية.كيف تعمل   الفحص والتحليل بشكل منهجيإلى  ا��لويهدف في المقام 

المسؤولية  فإن النهج العقائدي يفحص ويحلل بشكل منهجي المبادئ والقواعد القانونية لكشف الحقيقة حول    ،وبعبارة أخرى

هداف البحث. على    ستخدامكر أع��، فإن ا���المنطقي �ما ذُ ك  31. الخطأ الطبيفي   النهج العقائدي سوف يعتمد على أ

ها  ، مع الطبية خطاء�� من المتضررسبيل المثال، سيركز الهدف العام لهذه الورقة على دراسة وتحليل التحديات التي يواجه

وبالتالي   ،تحديد المسؤولات وإمكانية  جراء، ��مة ا�الطبيب والمتضرربين أطراف  المسؤولية  التركيز بشكل خاص على  

 نهج عقائدي في سياق هذا البحث. اعتماد ��مفر من 

هذا النهج الباحث من ا� هداف البحثتحقيق  و  سئلةجميع ا�ن  ع  جابةسيمكن  �ن النهج يتضمن طرقًا مختلفة لتحليل البيانات    ؛أ

ها هذا البحث،  اعتماد  بصرف النظر عن    أي التحليل والمقارنة بين أمور أخرى  ،التي تم جمع في السياق النهج العقائدي في 

المنهجي ا��تماعي والقانوني، يبرز البحث كأداة تحليلية تسهم في فهم أعمق لمسؤولية الطبيب وتداعيات ا���ء الطبية  

متعددة، بما في ذلك القانونية  من جوانب  على المجتمع. يوفر البحث رؤى حول كيفية تأثير ا���ء الطبية على المجتمع 

 
28 Steven Eric Krauss, "Research Paradigms and Meaning Making: A Primer," The qualitative repor 
29 C. Kissam Philip, “The Evaluation of Legal Scholarship,” )Washington Law Review 221, no. 224, 
1988): 221. 
30 Anwarul Yaqin, Legal Research and Writing (Malaysia: Dolphin Press Sdn Bhd, 2007), 10. 
31 Mahda Zahraa, Research Methods for Law Postgraduate Overseas Students (Kuala Lumpur: 
Stiglow,1989): 18-19; Emerson H. Tiller and Frank B. Cross, “What is Legal Doctrine?” Northwestern  
University Law Review 100, no. 1 (2006): 518. 
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وا��تماعية. كما يعزز البحث من المناهج ا��تماعية من ��ل تحليل كيفية تعامل المجتمع مع قضايا ا���ء الطبية وتقديم  

ة هذه القضايا بفعالية ة القانونية لمواجه   .اقتراحات لتحسين السياسات ا��تماعية وا�نظم

من ��ل إجراء المقا��ت كوسيلة ��تكشاف وتوثيق   استخدم الباحث النهج التجريبي ا��تماعي، حيث تم جمع البيانات 

هذا النهج مع النهج العقائدي، الذي يعتمد على تحليل النصوص القانونية  دمج  التجارب وا�راء المتعلقة بالموضوع. تم 

من   والتجريبي والنظرية، ��تكمال البيانات المستمدة  هذا التداخل بين النهجين العقائدي  ذات الصلة.  النصوص الدولية 

القانون   الطبية في سياق  الطبية وا��طاء  المختلفة للمسؤولية  الجوانب  أساسًا قويًا وشامً� لفهم وتحليل  ا��تماعي يوفر 

هذا النهج المزدوج للباحث الحصول على صورة متكاملة، تجمع بي ن الفهم النظري والتحليل العملي للبيانات، ا�����يتيح 

 . مما يعزز من دقة وعمق النتائج المستخلصة من الدراسة

 نوع البيانات  1.11

هدف البحث المتمثل في   هذه الدراسة    العربية المتحدة  مارات��في    الخطأ الطبيالمسؤولية القانونية في  ولتحقيق  ستستخدم 

مصادر البيانات لهذه    والمصادر  العقائدي والتجريبي، لذلك ستكون المواردطرق الجمع بين النهج   مختلفة. ومن ثم، فإن 

من القوانين والقضايا والمقابلة النوعيةا��الدراسة أولية وثانوية. تتكون البيانات   تشمل القوانين المحلية المختارة  كما    ،ية 

هذه الدراسة  مؤسسة    2016( لسنة  16رقم )ي  اتحادمرسوم بقانون  ال  لغرض  قانون  ، وللخدمات الصحية  مارات��بإنشاء 

وكذلك    ،في شأن المنشأة الصحية الخاصة  2015( لسنة  4رقم )ي  تحاد��القانون  و  2016لسنة    4المسؤولية الطبية رقم  

 .يفي شأن مزاولة الطب البشر 1985( لسنة 8رقم )ي تحاد��القانون 

 ية��لمصادر ال 1.11.1
 

ة، وهيفي   :هذا الجزء من الدراسة، تم ا�عتماد على عدة مصادر أولية أساسي

شملت الدراسة تحليً� دقيقًا للقوانين واللوائح المعمول بها في دولة ا�مارات العربية المتحدة  :  التشريعات والقوانين الماراتية

الطبية، والتشريعات المتعلقة بالتعويض عن الضرر الناجم  فيما يخص المسؤولية عن الخطأ الطبي، مثل قانون المسؤولية  

 .عن الخطأ الطبي، با�ضافة إلى اللوائح المنظمة للممارسات الطبية والمهنية
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القضائية من ا��كام القضائية الصادرة عن المحاكم ا�ماراتية كأمثلة حية لدراسة تطبيق :  الوثائق  مجموعة  تم استخدام 

معايير الحكم في تلك القوانين على   حا�ت الخطأ الطبي، وتحليل كيفية تعامل القضاء مع قضايا المسؤولية الطبية وتقييم 

 .القضايا

ة من أجل تحقيق ذلك،  إلى    ضافةبا� هم ة،  هداف البحثأستكون المقاب�ت وسيلة م هذا البحث مقابلة شبه منظم �نها    ؛يستخدم 

م��م معلومات أفضل وأكثر  حقيقة أن المقابلة شبه المنظمة تسمح للمشاركين بإعطاء  إلى    هذا يرجع ،ةتسهل اس��� 

أنه   Creswell ذكر ،ذلكإلى    ضافةبا�. مقيدة أسئلةوليس على   ،السؤال قائم على موضوع -رية دون أي صعوبةحُ إجابات بِ 

والتي يمكن أن توفر فهمًا أفضل ��داف البحث وللحصول    ،المشاركين ومواقع البحث عن قصداختيار  يجب على الباحث  

 32على إجابات متعمقة. 

هو   33  .، في البحث النوعي، يجب أن يعتمد عدد المشاركين الذين ستتم مقابلتهم على نقطة التشبعلبوغدان وبيكلنوفقًا   التشبع 

ها الباحث زائدة عن الحاجة"  هي  ، و34"نقطة جمع البيانات حيث تصبح المعلومات التي يحصل علي مرحلة تشبع البيانات هذه 

ها عندما ��يتم تقديم معلومات جديدة من قبل المشاركيو  ،ةغير ضروري التي تجعل المقا��ت كل ما يحصل   .نيتم الوصول إلي

هو تكرار لمعلومات حصل عليها سابقًا التشبع يعتمد على كل بحث، اقترح إلى    على الرغم من أن الوصول  ،عليه الباحث 

 .35تشبع البياناتإلى  من الوصول الباحث   يمكّن   لكي 20إلى  01ا أن يكون عدد المشاركين من لينكولن وجوبً 

 الثانويةمصادر  1.11.1.1

هذا الموضوع، بما في ذلك مكتبة السلطان جامعة أوتارا    -بهية    ةسيتشاور الباحث مع المكتبات للحصول على معلومات حول 

 .العربية المتحدة مارات��ومكتبات الجامعات في  ،ماليزيا

 
32 Michael Q. Patton, Qualitative Evaluation and Research Methods (Newbury Park: SAGE  Publications 
INC, 1990), 169. 
33 Robert Bogdan, and Sari Knopp Biklen, "Qualitative Research: An Introduction to Theory and 
Methods," Needham Height: Allyn & Bacon (1992), 55. 
34 Robert Bogdan, and Sari Knopp Biklen, Qualitative Research for Education (Boston: Allyn & Bacon,  
1997), 47; Robert C., Bogdan and Sari K. Biklen, Qualitative Research for Education: An Introduction  
to Theory and Method (USA: Pearson Education, 2007), 69. 
35 Egon. G. Guba and Yavonna S. Lincoln, Naturalistic Inquiry (Newbury Park, CA: Sage, 1985), 110. 
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وسيتواصل   ،المكتبة ��كترونية بما في ذلك المكتبة الوطنية الموحدة والمكتبات ا��رى ذات الصلةإلى    كما سيتطرق الباحث

 .���ل موقعه على ا�نترنت  الصحيةمراكز الوبعض  ،الرسمية الصحة الوطنيةالباحث مع لجنة 

هذا   حول  الصحفية  والمقا�ت  المج�ت  ومقا�ت  والكتب  الويب  مثل صفحات  مصادر ثانوية  من  أيضًا  الرسالة  تستفيد 

  ،يةا��ت مصادر مختلفة للمعلومات  استخدمالموضوع. أجرى الباحث بحثا في مجال اس���البيانات الثانوية النوعية و

للخدمات الصحية، وقانون المسؤولية الطبية   مارات��بإنشاء مؤسسة    2016( لسنة  16رقم )ي  اتحادالمرسوم بقانون  مثل  

رقم ي تحاد��وكذلك القانون  ،في شأن المنشأة الصحية الخاصة 2015( لسنة 4رقم )ي تحاد��والقانون  2016لسنة  4رقم 

  ، وقد تمت ا���ة العربية المتحدة والدول العربية مارات��دولة ، وخاصة يفي شأن مزاولة الطب البشر 1985( لسنة 8)

 . عدد من ا�عمال العلمية في مراجع���بياتإلى 

 تحليل البيانات  1.11.2

هداف البحث،   هذا البحث ا���ب ا��تقرائيولتحقيق أ المقارنة كنهج عقائدي،   أساليب    سيستخدمُ كما    ،سيستخدم الباحث في 

المشاكل القانونية من ��ل تحديد اللوائح والمبادئ ذات الصلة ومراجعة القوانين والقضايا خاصة في التعامل مع المشكلة أو  

هذه ا��اليب  وال��ت والمقا�ت. بينما سيتبنى البحث طريقة موضوعية لتحليل بيانات المقابلة كنهج تجريبي. من ��ل 

هذه القواعد والمبادئ، وذلك بتقسيم   هايقوم الباحث بتحليل ومقارنة  مكونات وتحديد ال��ة بين العناصر،    ،القواعد وتحديد 

ن هذه القواعد والمبادئ في القانون ذي الصلة  .وتحديد ال��ة بي

سيساعد على تشكيل فهم مجال البحث أو قضايا الخبرة أو  و  ،ذلك، فإن النهج المقارن مفيد في البحث القانونيإلى    ضافةبا�

هذا البحث لتمكين الباحث من مقارنة ا�  استخدامالتجريب من الو��ت القضائية ا��رى. سيتم   ات جراءالنهج المقارن في 

 المتبعة في قانون ذات الصلة في الدول العربية خاصة والعالم بصفة عامة بموجب التشريعات الوطنية.

هداف البحث  إلى    ضافةبا� ة، التحليل الوثائقي وتحليل بيانات المقابلمن ��ل  والثاني والثالث والرابع    ا��لذلك، سيتم تحقيق أ

هذه الطرق ال��ث مجتمعة لتحليل البيانات التي ينوي الباحث   مهم م��ة أن  ها في تحليل البيانات  استخدامومن ثم فمن ال

من   هداف  ومن ثم  ،البحث  أسئلةجميع  ا��بة عن  المجمعة ستمكن الباحث  . على سبيل المثال، ستمكن الطرق )أي هتحقيق أ

تحقيق  إلى    ضافةبا�،  البحث  أسئلةجميع  ا��بة عن  والطريقة الموضوعية( الباحث من    ،والطرق المقارنة  ،تحليل المحتوى

هداف البحث   ها.أ هي عبارة عن دراسة    ؛ث بفحص بيانات المقابلة بشكل موضوعياحسيقوم البحيث    جميع �ن الدراسة 
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من التجربة. تُ   نوعية هامكِّ كجزء  من ��ل تشريح من تقييم ومقارنة القواعد والمبادئ  هذه ا��اليب الباحث  أجزاء إلى    ن 

ها بالتشريعات ذات الصلة.  طها، ومقارنت ها، وكشف تراب  مكونة ل

هذه الدراسة لمإلى    جدر ا���ت للقيام    رأنواع الذكاء ا�صطناعي أو السوفت وي   من على أيٍ عتماد  يقم با�  أن الباحث في 

 ؛لي���ل المقا��تإالباحث بالجانب النفسي الذي ��يمكن للذكاء ا�صطناعي التعرف  هتماموهذا � ،بعملية تحليل البيانات

ها المستجيب  ي��ميته في تحديد الحالة الت  انظرً  هو السبب الرئيسي لقيام    أسئلة  ا��ابةِ عن  أثناء  ن  وكان علي وهذا  المقابلة، 

 . االباحث بعملية التحقيق يدويً 

هداف  إلى    سيؤدي فحص المواد الوثائقية والمقابلة هذه الدراسة نظرية استخدم  ية والثانوية بنجاح للدراسة.ا��تحقيق ا� ت 

يمكن للباحث معالجة  وهذه ا��اليب ال��ثة لفحص البيانات التي تم الحصول عليها،    استخدام  ها تممن ��و  ،الخطأ الطبي

هداف البحث. إن    أسئلةجميع   تحليل المحتوى والمناهج المقارنة وطرق الموضوع سيمكن    استخدامالبحث بشكل فعال وتحقيق أ

 الباحث من معالجة جميع  

هداف البحث ة من أجل تحقيق    عبارة عن  المقا��ت. إن  ا��تفسارات البحثية بشكل فعال وتحقيق جميع أ هم هداف  أوسيلة م

مقابلة بعض ذ من ��ل  مقابلة  يوالبحث  موظفين إداريين في    3محامين و  4و  ،أطباء  2و  ،قضاة  2  الخبرة. وعليه فسيتم 

ةالممرضات  قطاع الصحة، مثل رهم. والصيادلِ   وغي

هؤ��    ،فاق مع مشرفيهتعلى رأي الباحث با�   المستجيبين بناءً اختيار  أنه سوف يتم  إلى    ضافةبا� ومدى تخصص وخبرة 

ها  الدراسة بناءً   أسئلة  تبُنىالمستجيبين. كما س محاورها وموضوعات من قبل خبراء في مجال    ،على  ها  المسؤولية  وبعد تدقيق

 .الطبية خطاءالقانونية عن ا�
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 جدول المستجيبين:  1.1 
 

 

 المقاب��  إجراء برتوكول 1.11.2.1

هاختار ه مقا��ت  جراء�  امستجيبً   (11ة )الدراس  ذهت  عاملين في  ال  طباء��و  ،المحامينو  ،ةمن القضا  �ء كً� ؤحيث يشمل 

ها الباحث في تقصي    إجراءالمتبع في    برتوكولالإلى    جدر ا���ت  الطبية.  ةإدارة الحرك المقا��ت والمعوقات التي واجه

وتمت الموافقة    ،والثاني  ا��لمع المشرف    ةفي المقا��ت بعد المناقش  طرحُ تُ التي سوف    سئلةبدايةً تم تجهيز ا�.  هذه البيانات

هائية  سئلةهذه ا�  استخدام على   ذهب الباحث  ،الن  المذكورة،   سئلة�� نع  جابة��الهيئات المعنية بموضوع طلب  إلى    فيما يلي 

   .سئلةلكن واجه الباحث مشكلة أنه يجب عليه الحصول على موافقة المسؤولين عن ا���ص الذين لديهم معرفة با�

هذه الفئة أمر لهذه الفئة  ،ثم التقينا بالشخص المسؤول عن  منه الموافقة على إصدار   سئلة��ن  عطائنا إجابات ع�  ؛وطلبنا 

��ل فترة الدوام   ةعلى حد  كل    تة،ثم تمت المقابلة بالنسبة للمستجيبين بأوقات متفاو   ن ذلك.ووقد وافق وأقر المسؤول  ،المطلوبة

 الرسمي، وكانوا من المشجعين للباحث في مسيرته العلمية. 

 التاريخ  المركز التصنيف  الشفرة 
A1  ٍ30/11/2023 رئيس دائرة الجنايات  قاض 

A2  ٍ30/11/2023 رئيس دائرة الجنايات  قاض 

B1 25/10/2023 محامي مرخص  المحاماة 

B2 27/10/2023 محامي مرخص  المحاماة 

B3 29/10/2023 محامي مرخص  المحاماة 

B4 2/11/2023 محامي مرخص  المحاماة 

C1  5/11/2023 طبيب عام  الصحية مراكز الرعاية 

C2  7/11/2023 طبيب جلدية مختص  مراكز الرعاية الصحية 

D1  10/11/2023 إدارة الحركة الطبية  قطاع الصحة 

D2  13/11/2023 إدارة الحركة الطبية  قطاع الصحة 

D3 15/11/2023 إدارة البحث الطبي  البحث الطبي 
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بسبب كون    ؛ن خاصة المحامين في حالة من الراحة في النقاشووكان المستجيب  ،من التوتر  خالٍ   جرت المقاب�ت بشكل عفويٍّ 

هنة "محام  الباحث زميل   بعض المستجيبين  إلى    وذلك لصعوبة الوصول  ،(zoomبعض المقا��ت بواسطة برنامج )  تمت  ."يًام

 والمقابلة وجها لوجه.

هو عدم وجود وقت مناسب للمستجيبين � ها الباحث في محاولة جمع البيانات   ،نشغالهم المتكررمن بعض المش��ت التي واجه

 ة،ذلك، التأخر في الرد بسبب ا�مور ��اريإلى    ضافةبا�  ،إ��بعد موافقة المدير المباشر  سئلة��  نع  جاباتعدم إعطاء ا�و

متناع  اإلى    جدر ا����أيضاتوذلك للحفاظ على مبدأ الخصوصية. و  ،والتوقيع على التعهدات بعدم ذكر أسماء المستجيبين

  إجابة مثال ذلك عدم    ،في ذلك  إما �سباب شخصية أو أن المستجيب غير مختصٍّ   ،معينة  أسئلة  إجابةبعض المستجيبين عن  

 العربية المتحدة. مارات��في دولة  الخطأ الطبيعن سؤال القواعد القانونية المختصة ب طباءأحد ا�
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 : الموثوقية وا��حية 1.11.2.2

هذا البحث   ها    الدقةإلى    ومصداقيتهوتعزى صحة  ة إستراتيجياختيار  ه ��ل عملية البحث والتحليل. وقد تم  ؤإجراالتي تم ب

العربية المتحدة. يتم التأكيد   مارات��الطبية في دولة    خطاءدراسة شاملة للتحديات القانونية المتعلقة با�   جراءقانونية دقيقة �

هذا إلى    على الحاجة هداف بوضوح واستكمال مراجعة شاملة ��بيات المتاحة لتحديد التأثير المحدد الذي سيحدثه  تحديد ا�

 البحث.

موثوقة ومعروفة مصادر  من  مصداقية وجودة البيانات المستخدمة بشكل كبير بفضل جمع المعلومات  وتم   ،لقد تم تعزيز 

أهمية التحليل الشامل للبيانات على  الحصول على نتائج دقيقة   استخدامو  ،التأكيد بشدة  أساليب التحليل المناسبة لضمان 

جوانب التقنية بدق���وة على ذلك، تم  الوموثوقة. ولضمان إمكانية التكرار والفهم الشامل للبحث، يتم توثيق كل جانب من  

أن إلى  المقا��ت وجمع البيانات. تجدر ا��� إجراءوالحفاظ على حقوق المشاركين أثناء   ،تطبيق مباد�����ت البحث

فاء والتشاور مع خبراء المنطقة. ولضمان من حيث الجودة والدقة نتيجة للتعاون مع الزم�ء ا�كْ   البحث قد شهد تحسيناتٍ 

ها، قام المتخصصون ذوو الخبرة الواسعة بتقديم ا���دات والتوجيه  . اتقابلية تطبيق نتائج البحث ومقترحاته وفعاليت

ما يجعله مصدرًا موثوقًا لفهم وتقييم مسألة ا� هذا البحث تركيزًا دقيقًا على الدقة والتوثيق في جميع الجوانب،  هر    خطاءيظُ

 العربية المتحدة. مارات��الطبية في دولة  

الورق، وقام إلى  ���ت، ثم نسخ المقا��ت من ال��تإلى  بدأ الباحث عملية �������ل جمع بياناته، وا�ستماع

من ��ل  ها  هذه المقا��ت التحليلية تنظيم المعلومات التي تم جمع زائد. وقد تضمنت  بقراءة النصوص المكتوبة بشكل 

المقاب���وبناء موضوعات شاملة في البيانات، وضمان الموثوقية وال��ية في تحليل البيانات والنتائج، وإيجاد تفسيرات  

أهمية  في التقرير النهائي، لخّ   ممكنة ومعقولة للنتائج. هي    أسئلةص الباحث سبب  ها )الطرق(، وما  البحث، وكيف سيجيب علي

هذه النتائج، والتوصيات، وا� ومجا�ت البحث المستقبلية التي يمكن    ،والضعفات، ونقاط القوة  ستراتيجيالنتائج، ود��ت 

دها.  تحدي

ا�صلية    سئلةوا�  ،هانع  جابةالمراد ا�  سئلة��وة على ذلك، قام الباحث بتنظيم البيانات من ��ل التحديد والتمييز بين ا�

 ا.نهع جابةالتي يحاول ا�
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 قيود الدراسة 1.11.3

من حيث الموارد والتكلفة والوقت في المقام    الباحث   توقعيس من المؤلفات في التعد��ت    .ا��لبعض القيود  هناك القليل 

العربية المتحدة أو في ا���ث السابقة أو أي مقا�ت منشورة. قد تؤثر قيود الموارد والوقت   مارات��التشريعية ا��يرة في  

المسؤولين الحكوميين الذين قد يرفضون  من    ونسيكونن  يالمشارك �ن غالبية  ؛هناك إمكانية للتعاون  .أيضًا على عملية الدراسة

ها ضد الدولة  .وصعوبة انتقاد التشريعات الحكومية ،الكشف عن المعلومات التي يشعرون أن

للتغلب على قيود الدراسة، سيحاول الباحث التغلب على بعض الصعوبات في رحلة البحث. على سبيل المثال، محدودية 

الموارد، يمكن للباحث ا��تفادة من الموارد المتاحة عبر ا�نترنت في مكتبات ماليزيا. أما بالنسبة لمشكلة التعاون، فسيستخدم  

 ���ت مكتوبة.  والحصول على ،اتصا���هل مثل البري���كتروني

 إحصائية بعدد العاملين في الرعاية الصحية: 1.2

 ��ة الفصل  1.12

هذا الفصل ا� ها  أسئلةوالذي يشمل مشكلة البحث و  ، طار العام للدراسةيستعرض  هميت ها وأ أهداف حدود الدراسة  و  ،الدراسة و

ها الحديثة،   ا���المفاهيمي، وكذلك الدراسات السابقة ومنهج الدراسة. وومصطلحات

هذا الفصلإلى    ضافةبا�   نسان ومتى يصنف الفعل الضار بجسم ا�  ،الطبية  خطاءالعديد من التساؤ�ت حول ا�  ذلك، يستقصي 

هناك حصانة إدارية للطبيب يمكنه  إعلى أنه خطأ طبي، و هل  ن يمارس مهنته بكل أريحية دون  أمكانية تجريم الطبيب، أو 

الطبية في    خطاءهمل المريض، ومن ��ل عرض نماذج عدة ��أر في عمله أو  أي اعتبار للمساءلة القانونية في حال قصّ 

ماهية    مارات��دولة   اء  خط��ية  مسؤولوما يتبع ذلك من تحديد    ،الخطأ الطبيالعربية المتحدة تحاول الدراسة الوقوف على 

الشخص جنبا  ،الخطأ الطبي  نوعِ   حسب  التي تختلف    اة وتداعياتهالطبي جنب مع التشريعات  إلى    ومدى تأثيره على حياة 

  .الخطأ الطبيوالضوابط التي تعاقب مرتكب 

هداف البحث والمتمثلة في دراسة القوانين المتعلقة ب وهي    ،العربية المتحدة  مارات��الموجودة في    الخطأ الطبيولتحقيق أ

الخطأ  الجنائية عن  المسؤولية  العربية المتحدة في معالجة أركان    مارات��في  الموجودة  معرفة مدى فاعلية تطبيق القوانين  

العربية   مارات��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  في ظل تطور مفهوم    الخطأ الطبيإثبات  حليل كيفية  ت، والطبي
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والمتحدة  استخدمالعربية المتحدة،    مارات��المطبقة في    الخطأ الطبيطرق تحسين وتطوير القوانين المتعلقة باكتشاف  ، 

الجمع بين النهج أهمية كبيرة لحل مشكلة البحث داخل دولة    ينالباحث في دراسته طرق  العقائدي والتجريبي، ليكون له 

 .العربية المتحدة وكذلك الوطن العربي مارات��

هذا البحث في تحديد ال القانونية، المسؤولية  ، وسد أي فراغ تشريعي أو قانوني حول تحديد  الخطأ الطبيعن    مسؤولوسيسهم 

 .العربية المتحدة مارات��في دولة   الخطأ الطبية حول موضوع ذبحيث يسهم في تطوير القوانين الناف

 الدراسات السابقة 1.13

"، الخطأ الطبي في إطار المسؤولية المدنية، بعنوان "2020،  محمد أمين قاسمييوجد بحث حول ا��طاء الطبية للباحث  

ها أخطاء يتم  عرا وفيه تُ  ها في المجال الطبي نتيجة انعدام الخبرة أو الكفاءة من  ف ا���ء الطبية من حيث المفهوم بأن ارتكاب

قبل الطبيب الممارس أو الفئات المساعدة أو نتيجة ممارسة عملية أو طريقة حديثة تجريبية في ال��ج أو نتيجة حالة طارئة 

 36".تتطلب السرعة على حساب الدقة 

مصلحة معينة للمريض )التشخيص أو   من ��ل تقديمعلى التعاقد بين الطرفين    ضال��ة بين الطبيب والمري  كذلك تقوم

هي  أو جائزة )إجارة أو جعالة(،    ثمنال��ج( في مقابل   الطبيعة التعاقدية لل��ة بين الطبيب والمريض مستفيضة عند هكذا 

ما نجده عند النظر في تعريف الرابطة الطبية ا�مريكية لل��ة بين الطبيب   وهو  هاء،  والمريض حيث جاء في لوائح الفق

من طرفي العقد أن يختار   ����ت الطب لهذه الرابطة: "إن إنشاء ��ة بين الطبيب والمريض له طبيعة تعاقدية، ولكل 

ها على وجه العموم".  37إنشاء هذه ال��ة أو النكول عن

ة الصحة العالمية  النشر با�ضافة إلى ذلك،   :الكائن مقره في ا�مارات العربية المتحدة WHOمكتب ا�قليمي لمنظم

ة الصحة العالمية في ا�مارات العربية المتحدة    "يعمل  الحكومية والصحية  ��ارة  دعم  على  المكتب القُطري لمنظم

مجال الصحة   ويشجع  كما يدعمقضايا الصحة العمومية،    وحلالخدمات الصحية،    تطوير  من أجل   ، البحوث في 

هذا   منويتولى  الدعم التقنى    جمع  المكتب  ا�قليمي    لكل الطاقات وتنسيق  والمالية في المكتب  التقنية ���ارية 

 
 . 50.(  2020ادرار,  -)رسالة دكتوراه، جامعة أحمد دراية  .محمد أمين قاسمي،"الخطأ الطبي في إطار المسؤولية المدنية" 36
 .25مرجع سابق،  ،ه"آثار وسيم فتح الله، "الخطأ الطبي مفهومه و  37
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ة ها  والموضوع تحت خدم ة دولة ا�مارات العربية المتحدة عند طلب كما يتولى دعم الحكومة في المراجعات   .حكوم

ها تحليل كذا  ؛ وعن شؤون ا�مارات العربية المتحدةفي المكتب  المسؤول  من ��ل    الشاملة لحالة الدولة واحتياجات

ذها،   وتنفي الصحى  إستراتيجي  ووضعالسياسات، وصياغتها،  وتطوير النظام  مها،  وتقيي ات توفير الصحة للجميع 

تشترك   يالوطني، وا��تعانة بالعلوم والتكنولوجيا في التأثير على التنمية البشرية، والتخطيط التعاوني للبرامج الت

ها المنظمة  ". في

همً في فرنسا قد لعب القضاء دورً  حكام  �ولى اأ ، وكانت و تقصير طبيأا في استحداث المسؤولية الطبية الناجمة عن خطأ ا م

ة النقض الفرنسية في    ومنية،  مسؤولسست لهذا النوع من الأالقضائية التي   المعروف باسم    1936  مايو  20ذلك حكم محكم

هي عالمة بين الطبيب و��العذكور أن  موقد جاء في القرارال،   Mercier مرسيه ج،  ��قة عقدية ناجمة عن عقد ال�ريض 

هذا العقد بشفاء المريض، وإنما يلزم بإعطائه العناية ال��ئم كتسبات  لم  ة، والمطابقيةم الزوا�  ةو��يلتزم الطبيب بموجب 

مراعاة الظروف ا� ه العقدي ��تزامومخالفة الطبيب    ،ستثنائيةالعلم الحالية، وأن يحيطه بالعناية الصادقة والحريصة، مع 

 مجازاته حسب قواعد المسؤولية العقدية حتى لو كانت هذه المخالفة غير إرادية.  إلىتؤدي 

إلى ذلك،   الحكم  با�ضافة  هذا  ما  أاستتبع  ة العأحكا ها المحكم ة النقض أكدت في محكم المريض بين  قة العقدية  �خرى عن 

ما تقتضيه علوم الطب والعحيث    ،والطبيب ثم ،  في ذلك  ��يقع على الطبيب بذل الجهد ا��م في العناية بالمريض حسب 

والذي عدل قانون الصحة   2002مارس عام    4في    قنن المشرع مسألة المسؤولية الطبية بموجب قانون "كوشنيير" الصادر

ة الفرنسي عن  م  فإن الضرر الناج  ،المنتجات الطبيةضرر الناجمة عن  لت ا�ف حا�"بخ  مواده صراحة:ي  فونص    ،العام

معظم ا��طاء، ترتبط  �التشخيص أو الع ج أو المتابعة تقع على عاتق الطبيب المعالج. وتابعت المنظمة في تقريرها أن 

با�ضافة إلى عمليات بتر خطأ ���اف أو عمليات جراحة المخ، التي يمكن   ،بالتشخيص الخطأ وكذلك ا��ية غير المناسبة

من الرأس الجانب الخطأ  "هذه مشكلة   ،أن تحدث على  ة الصحة العالمية  منظم دهينغرا كومار المسؤول في  وقال ���

 38. "ةعالمي

 
 . 15(، 2021فبراير  03)  ،جريدة القبس، "ضحايا الأخطاء الطبية أكثر من ضحايا الحروب" 38
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مزهرللدكتور وفي مقال  حاول الباحث  39،بعنوان "نطاق الضرر الطبي في إطار المسؤولية المدنية" 2021 ،أكرم صباحي 

ما طرحه في أسئلة البحث، ليك  أن يحدد المسؤولية المدنية بناءً  حيث يدعو الباحث إلى ضرورة تبني   ،اهمً مُ   البحثُ   ن  وعلى 

 يحدد فيه المسؤولية التي تقع على الطبيب والمريض حتى ��تضيع حقوق الطرفين. و  ،الدول العربية لقانون المسؤولية الطبية

هذا    .تحسين ا�داء"وبعنوان "إزالة ا���ء الطبية في ا��عة،    Joann C, Wilcox  ،2014من تأليف  كتاب   جاء في 

من تحسن ا�داء في عملية ا��عة   الكتاب وصف   لعملية ا��عة الطبية، كما قدم بعض النصائح وا���دات التي يمكن 

  40 والتقليل من ا�ضرار التي قد تلحق بالمريض.

ة المسؤولية المدنية بين ا�طباء والمرضى، كما الباحثون لديهم تركيزات   متباينة. يهتم المبحث ا��ل بالدرجة ا��لى بإقام

أما كتاب الباحث الثاني بعنوان "إزالة ا���ء   ،يسلط الضوء على حاجة الدول العربية إلى تطبيق قوانين المسؤولية الطبية

هو تقديم  ا تفصيليً الطبية في ا�شعة وتحسين ا�داء" فيقدم وصفً  ا لعملية التصوير الشعاعي الطبي. الهدف الرئيسي من الكتاب 

هذا القطاع وهذا يجسد التركيز العملي الذي يميز مجال تعزيز معايير    ، المشورة والمعلومات لتعزيز ا�داء وتقليل ا��طاء في 

هذه الدراسة ودراسة كل من الباحثين فإننا نتو هذه الدراسة الرعاية الصحية. وبالمقارنة بين    صل إلى أن الفجوة التي تحاول 

دها ة ومحلا  س أهمية   ، نقاش ما تزال قائم  إجراء هذا البحث.  وهذا ما يؤكد 

هذا    41.الجنائية"المسؤولية  بعنوان "الخطأ الطبي و  2016،  مطركمال    با�ضافة إلى بحث آخر للدكتور المسؤولية   البحثعالج 

هذا البحث يختلف عن دراستنا الحالية من حيث مجال وحيز  إوعليه ف  الفلسطيني،   الجنائية عن الخطأ الطبي وفقا للتشريع ن 

اهتمام    الدراسة. هذه الدراسة. حيث تركز  ها متوافقة من ناحية الموضوع، ولكن لم تغطي مشكلة البحث في  ما يجعل من هذا 

 الباحث بشكل رئيسي على دولة ا�مارات العربية المتحدة. 

 
، 1، العدد  5  د، المجلقتصادية والإدارية والقانونيةمجلة العلوم الا  ،أكرم صباحي مزهر، "نطاق الضرر الطبي في المسؤولية المدنية" 39
 . 21(، 2021يناير ) 30

40 Joann C, Wilcox, RN, MSN, LNC. “Eliminating Medical Errors in Radiology,” Performance 
improvement. Series Volume Tow, Creative Training Solutions, inc, (2014) , 25. 

   .36،  (2020 نوفمبر  19) ، مجلة جامعة فلسطين(  2016ديسمبر  04) ،كمال مطر، "الخطأ الطبي ومسؤولية الجنائية" 41

http://dspace.up.edu.ps/xmlui/handle/123456789/251%20(19
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ه معالجة حاول الباحث في  ،42بعنوان "الخطأ الطبي في العمل الجراحي"  ، 2013،  بوكابوس خليصةللدكتور    كما صدر بحث  

ة.   موضوع الخطأ الطبي من جانب الجراحة الطبية وفق التشريعات العام

في بحثه، ركز الدكتور كمال مطر على المسؤولية الجنائية عن الخطأ الطبي وفقًا للتشريع الفلسطيني، مما يميز دراسته عن 

البحث الحالي الذي يركز بشكل أساسي على التشريعات المتعلقة بالخطأ الطبي في دولة ا�مارات العربية المتحدة. على الرغم  

وهو الخطأ الطبي والمسؤولية القانونية المترتبة عليه، إ��أن مجال الدراسة  من أن ��البحثين يتناو�ن موض وعًا مشتركًا 

مختلف ولم يتناول بالعمق   مطر أنه يركز على إطار قانوني  من بحث الدكتور  وحجم التغطية يختلفان بشكل كبير. يتضح 

ها بحثنا الحالي في سياق التشريعات ا�ماراتية  .المشكلة التي يدرس

ة. ورغم أن  أما بحث الدكتور بوكابوس خليصة، فقد ركز على الخطأ الطبي في مجال العمل الجراحي وفقًا للتشريعات العام

همًا من الموضوع، إ��أنه ��يغطي الجوانب الشاملة التي يتناولها بحثنا الحالي، خاصة فيما يتعلق   م هذا البحث يعالج جانبًا 

ها على مختلف أنواع ا���ء الطبية، وليس فقط تلك المرتبطة بالعمليات  بالتشريعات الخاصة بدولة ا��� ات وكيفية تطبيق

 .الجراحية

ها تختلف  اهم في إثراء المعرفة حول الخطأ الطبي من جوانب قانونية معينة، لكن بالتالي، يمكن القول إن الدراسات السابقة تس

ها متكاملة من حيث الموضوع ولكن غير شاملة لحل مشكلة   ها الجغرافي والتشريعي، مما يجعل عن دراستنا الحالية في نطاق

بحثنا على تقديم تحليل مفصل للتشريعات ا�ماراتية المتعلقة بالخطأ الطبي وتقييم مدى  البحث الذي نحن بصدد دراسته. يركز  

هذا المجال.   فعاليتها، مما يجعله إضافة نوعية في 

 

بعنوان "الكشف   43Mojtaba V, Flover V, Sue J, Ingjerd GK, Mari K.   ،2020للباحثين آخر  مقال  وهنالك  

ها من قبل الممرضات في إعدادات الرعاية السكنية عن أخطاء ركز   .طويلة ا��ل: مراجعة منهجية" الممارسة وا���غ عن

 
)ماستر في القانون، كلية الحقوق والعلوم السياسية، جامعة أكلي محند،   ،بوكابوس خليصة بعنوان "الخطأ الطبي في العمل الجراحي" 42

 . 22(، 2013البويرة، 
43 Mojtaba V, Flover V, Sue J, Ingjerd GK, Mari K. “Disclosing and Reporting Practice Errors by Nurses 
in Residential Long-Term Care Settings: A Systematic Review,” Sustainability 2020.  
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الباحثون في مقالهم على ا��طاء الطبية التي تقع على المرضى الذين يحتاجون إلى عناية طويلة ا�جل كالمرض السريري، 

 المرضى.  لهالتي قد يتعرض  أمكانية تبليغ الممرضات عن الضرر والخطإوقد حاول الباحثون معالجة موضوع 

هذا المقال على ا���ء الطبية التي تحدث في سياق الرعاية السكنية طويلة ا��ل، وخاصة تلك التي تصيب المرضى  ركز 

الذين يحتاجون إلى رعاية مستمرة مثل حا�ت ا�مراض المزمنة أو العناية التلطيفية. اهتم الباحثون بشكل خاص بموضوع  

من قبل الممرضات، حيث ها،    ا���غ عن ا��طاء  تناولوا كيفية تعامل الكادر التمريضي مع ا���ء الطبية وا���غ عن

ي هذا السياق هم ف  .وكذلك التحديات التي تواجه

هناك تقاطعًا في ا��تمام بمسألة ا��طاء الطبية، ولكن يختلف المقال في التركيز على   في المقارنة مع دراستي، نجد أن 

ا���ء ضمن بيئة الرعاية طويلة ا��ل،  السياق والمجال الذي يناقشه. بينما يهتم المقال بدور الممرضات في ا���غ عن  

ها في معالجة   يركز بحثي على تحليل التشريعات المتعلقة با���ء الطبية في دولة ا�مارات العربية المتحدة وتقييم مدى فعاليت

 .هذه القضية بشكل شامل

دراستي تتناول الموضوع من زاوية قانونية وتشريعية، محاوً� فهم ا�طار القانوني الذي يحكم ا��طاء الطبية وكيفية تطبيقه 

لحماية حقوق المرضى وتقليل ا���ء. في المقابل، يتناول مقال الباحثين المذكورين الجانب العملي المتعلق با���غ عن 

مما يجعل الدراستين   متكاملتين. يعُنى المقال بآليات العمل الميداني داخل بيئة الرعاية الصحية، بينما يعُنى بحثي  ا��طاء، 

م هذه البيئة  .بالقوانين التي تنظ

منظورين   من  مجال البحث حول ا���ء الطبية، ولكن  هامات قيمة في  بالتالي، يمكن القول إن ��الدراستين تقدمان إس

مختلفين: ا��ل من حيث الممارسة العملية وا���غ عن ا���ء، والثاني من حيث ا���القانوني والتشريعي المنظم لهذه  

 .الممارسات

ها المسؤولية   .44بعنوان "المسؤولية عن الخطأ الطبي"،  2014  ،نور الهدى بوعيشةدراسة   عالجت الباحثة في موضوع

مضمون الخطأ الطبي في دولة ا�مارات العربية   الجنائية عن الخطأ الطبي بشكل عام غير أن موضوعنا الحالي سيعالج 

هناك دراسات محدود  ،المتحدة مستوى الوطني في  الحول التعويض عن الضرر في الجرم الجزائي خاصة على    ةكما أن 

أهم الدراسات القانونية في هذا  ،دولة ا�مارات العربية المتحدة  مجال.  اللذلك تعُدّ هذه الدراسة من 

 
 .60،  )2014رسالة ماستر، كلية الحقوق والعلوم السياسية، جامعة أم البواقي، (  ،نور الهدى بوعيشة، "المسؤولية عن الخطأ الطبي"  44
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ن "هل يمكن للذكاء الفني أن يساعد في تقليل ا���ء الطبية  Miguel Paredes ،2020 للدكتور بحثفي   البشريةبعنوا

 الباحث موضوع ا���ء الطبية من حيث الذكاء الفني   عالج  45".وحدات العناية في الو��ت المتحدة ا�مريكية وبيرو  في

 الخطأ الطبي.   ت  بثالو��ت المتحدة ا�مريكية والبيرو، من حيث تقديم حل يمكن أن يفي 

ت جوهرية في نطاق ومجال التركيز. بينما تعالج دراسة  ن ه������ هذين البحثين مع دراستي الحالية، نجد أ عند مقارنة 

نور الهدى بوعيشة المسؤولية الجنائية ���ء الطبية بشكل عام، يركز بحثي على التشريعات والقوانين الخاصة بدولة  

، فيركز على Miguel Paredes التعويض عن الضرر في الحا�ت الجنائية. أما بحث الدكتورا�مارات، مع التركيز على 

ما يختلف تمامًا عن النهج القانوني الذي أتبعه في   وهو  الحلول التقنية والذكاء ا�صطناعي كوسيلة لتقليل ا��طاء الطبية، 

 .دراستي

اهم في إثراء فهمنا ���ء الطبية من زوايا مختلفة: قانونية وتقنية. بحثي   هذه الدراسات يس وبالتالي، يمكن القول إن كل من 

همة في الدراسات القانونية المتعلقة با���ء الطبية في ا�مارات، بينما يقدم بحث الدكتور ح�ً تقنيًا   Paredes يسد فجوة م

اهم في تقليل ا���ء الطبية على مستوى عالمي  .قد يس

حيث جاء في    ،"1وقد عالج المقال "المشكلة    ،46بعنوان "ا��طاء الطبية"  Swaminath  ،2018أخرى للباحث    دراسة

ن المستوى يإلى ضرورة تحس  ا وحول تقديم ا�سباب التي تؤدي بالطبيب إلى الخطأ، كما دع  ،المقال تفصيل ���ء الطبية

 الضرر. الخدماتي للمريض حتى يقلل من تعريض المريض إلى 

الغانيدراسة  با�ضافة إلى   عبد  الطبية "  :بعنوان  ،2017،  خلود هشام خليل  دراسة في قانون المسؤولية  الخطأ الطبي 

ها تعريف الخطأ الطبي والعواقب التي تنجر من ورائه. تتفق دراسة خلود ،  47"2016ا�ماراتية لسنة   حاولت خلود في بحث

من حيث إن موضوع  امع دراستنا الح من حيث البلد المراد دراسة الموضوع عليه، لكن تختلف  لود عبارة عن بحث  خلية 

 ماستر غير مفصل لموضوع الخطأ الطبي.

 
45 Miguel Paredes, “Can Arti cial Intelligence help reduce human medical errors? Two examples from 
ICUs in the US and Peru (Accessed 19 November 2020), 12. 
46 G Swaminath, r, Raguram. “Medical Errors- 1: The problem,” (March 24, 2018), (Accessed 17 
Noveber 2018), 25. 

)رسالة ماجستير في القانون،    ،"2016خلود هشام خليل عبد الغاني، "الخطأ الطبي: دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإمارتي لسنة   47
 . 25(، 2017العربية المتحدة. الإمارات كلية القانون، جامعة 
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وقد تم التأكيد على ضرورة تناول مسألة ا���ء الطبية من وجهات نظر متعددة من ��ل تحليل الدراسات ال��ث. يوفر 

بحث الدكتور ميغيل باريديس التفاؤل لتحسين الرعاية الصحية وتقليل ا���ء في وحدات العناية المركزة من ��ل ا��تفادة  

ها الكامنةمن الذكاء التكنولوجي. ومع ذلك، يسل  ،ط سواميناث الضوء على وجود أبحاث مكثفة حول ا���ء الطبية وأسباب

مرافق الرعاية الصحية.   أهمية التحقيق في ا�سباب الجذرية لهذه ا���ء وتعزيز ثقافة التحسين المستمر في  وهذا يؤكد 

هم من  هشام خليل عبد الغني حول قانون المسؤولية الطبية في ا�مارات فهمًا واضحًا لجانب م يوفر البحث الذي أجرته خلود 

أهمية تحديد المسؤوليات القانونية ل��باء وتعزيز ا�متثال لمعايير الرعاية  ،القانون ومن الواضح أن اتباع نهج شامل    ،ويؤكد 

هذا النوع بالذات ضرورة    ،يتضمن ا��اليب الفنية والتحليلية والقانونية ضروري لتعزيز الجودة الطبية ومنع ا��طاء   ويؤكد 

   مرضى.التعاون متعدد التخصصات في تحسين الرعاية الصحية وخدمات ال

تعالج كما و  ،غير أن دراستنا الحالية تسعى للغوص في حيثيات الخطأ الطبي وتحديد المسؤولية المدنية والقانونية على الطبيب

�ننا في بحثنا الحالي   ؛البحث النوعي  ووتارا ماليزيا، وهأبحثي جديد تعتمده كلية القانون في جامعة ���ب  الموضوع وفقا 

 سنحاول جمع البيانا����ل المصادر ا����المقا��ت. 

منصوريدراسة   هات المسؤولية المدنية الطبية    2017،  جواد  عالج الباحث في بحثه    .48دراسة مقارنة"   –بعنوان "توج

عالج    د ين يتمثل ا��ل في المسؤولية الطبية وفق التوجه التقليدي للمسؤولية المدنية، أما العنصر الثاني فقيعنصرين أساس

دراسته على القوانين الجزائرية، غير   تركز  إذالباحث اس���ية المسؤولية الطبية عن التوجه التقليدي للمسؤولية المدنية.  

 لية المدنية في الخطأ الطبي وفقا للتشريعات في دولة ا�مارات العربية المتحدة. ون دراستنا الحالية تسعى إلى تبيان المسؤأ

ظهور ا��تراعات إلى    49" (2008المسؤولية المدنية للطبيب دراسة مقارنة )  "  بعنوان  2008،  عسافوائل    ةشارت دراسأ

من دولنا العربية هذا الموضوع في الكثير  متخصصة في  إن   ،وا�كتشافات العلمية والطبية، وعـدم وجـود قوانين  حيث 

المريض الذي يعـاني من ا�صابة بخطأ طبي يصعب عليه أو حتى يستحيل عليه أحيانًا الحصول علـى التعـويض، والمسؤولية 

مجال الطب بهذا العصر ها    الطبية في ظل التقدم العلمي والفني في  أهميتها ا�ساسية بأن بدأت تأخذ أشكاً� مختلفة، وتبدو 

همة وخاصة   هذه المسألة الم تتعامل مع أثمن شيء لدى ا�نسان، وهي حياته، وفي ظل عدم وجود قواعد قانونية واضحة تعالج 

هذه ا� هافي فلسطين، حيث إنه لغاية  هذه المسألة أو يعالج ة   ،يام � يوجد قانون يضبط  وخاصة مع كثـرة ا��طاء الطبيـ

 
)ماجستير، كلية الحقوقو والعلوم السياسية، جامعة أبو بكر   ،مقارنة"دراسة  –جواد منصوري، "توجهات المسؤولية المدنية الطبية   48

 . 32(، 2017بالقايد، تلمسان، 
 . 25(، 2011عساف، "المسؤولية المدنية للطبيب دراسة مقارنة"، )جامعة النجاح، فلسطين،  وائل 49
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ة والخاصة، ولقد تمت دراسة المسؤولية  أو في المستشفيات العام من قبل ا�طباء سواء في عياداتهم الشخصية  المرتكبة 

هاالمدنية للطبيب بشكل تحليلي ومقارن    .مع العديد من المقا��ت الشخصيـ����ل فصلين ت

أشارت إلى تحديات قانونية تواجه المرضى في الحصول على التعويض عن ا���ء الطبية في    دراسة وائل عساف  يف

الدراسة على كيفية تغير   المجال. وركزت  هذا  متخصصة في  العربية، نظرًا لعدم وجود قوانين  الدول  من  أشكال العديد 

هذا الموضوع لم يعُالج بشكل كافٍ في التشريعات، خاصة  المسؤولية الطبية في ظل التقدم العلمي والتقني، مع ا�شارة إلى أن 

 .في فلسطين، حيث يواجه المرضى صعوبات كبيرة في الحصول على تعويضات عن ا���ء الطبية

وهو  ن الناحية ا��رىم هر بحث وائل عساف الفجوة التشريعية في العديد من الدول العربية في معالجة ا��طاء الطبية،  ، يظُ

هذه الفجوة من ��ل تحليل القوانين الموجودة   ما يجعل دراستي التي تركز على التشريعات في دولة ا�مارات تسعى لسد 

ها في حماية حقوق المرضى وضمان تعويض مدى فعاليت من  وتقييم  هم عن ا���ء الطبية. بينما تناول عساف الموضوع 

مما   معمق ومحدد للتشريعات ا�ماراتية،  منظور عام وشامل على مستوى العالم العربي، تسعى دراستي إلى تقديم تحليل 

أهمية خاصة في السياق القانوني لدولة ا�مارات ها ذات   .يجعل

 -المسؤولية المدنية للطبيب الناتجة عن خطئه العادي    ، بعنوان "2011،  إبراهيم صالحعطية  للباحث  شارت دراسة  كما وأ

ت ��ة الثقة تنشأ  نللبحث منذ قرون، حيث كا  انت و� زالت موضوعً ا ن المسؤولية المدنية للطبيب كإلى أ  50ة" دراسة مقارن

فالمريض قديمًا لم يكن ،  أساس من قواعد ا����والثقة المتبادلة بعيداً عن المنازعات القضائية  ىبين المريض والطبيب عل

ة وال تالمس  ا��هزةوذلك نتيجة بدائية    ،يتوقع الكثير من الطبيب ها علم الطبإقنيات الطبية التي توصل  تخدم والذي يضعف    ،لي

 رشادات ��زمة.ن الطبيب يحسن ا��تماع للمريض ويقدم له ا�ابشكل كبير دقة التشخيص، وبالمقابل ك

المسؤولية المدنية للطبيب في التشريع الفلسطيني دراسة تحليلية   بعنوان " 2010،  أبو الربغدير  للباحثة    دراسة  فيما سلطت

مقاربة التجربة ا�  الضوء    51"مقارنة ولية المدنية للطبيب في التشريع الفلسطيني، ثم  هذا المجال، ئيسرا على المسوا لية في 

والمقارن. وقد تناولت   وااركانها، حيث عرضت حجج معتمدة على المنهجين: التحليلي  المدنية للطبيب  ولية  المسوا طبيعة 

وها على اانها تقصيريةئالقا ولية عقدية، وحجج الذين كيف هذه المسسوا هو  صفة التزام الطبيب  أن  ثم بينت الدراسة    ،لين بكون 

 
والأربعون،    "، مجلة ديالي، العدد التاسعةمقارن المدنية للطبيب الناتجة عن خطئه العادي "دراسة  المسؤولية  عطية، إبراهيم صالح، " 50
(2011 ،)55 . 

أبو الرب، "المسؤولية المدنية للطبيب في التشريع الفلسطيني دراسة تحليلية مقارنة"، )رسالة ماجستير، جامعة بيرزيت، فلسطين،   غدير 51
2010  ،)55 . 
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ولية المدنية للطبيبليس  عناية والبذل  التزام ب قة  والتي تتمثل في الخطاا والضرر وع�  ،بتحقيق نتيجة. ثم تناولت ااركان المسوا

ولية المدنية ال حراف عن معيار الرجل المعتاد. كما قامت  نالسببية، وبينت اان معيار الخطاا يتحدد با� دراسة بالتااصيل للمسوا

لسنة    36للطبيب الذي من الممكن اان يقع في مجلة الحكام العدلية في باب الضمان، واايضا في قانون المخالفات المدنية رقم  

 وتعد��ته. 1944

دراسة عطية إبراهيم صالح استعرضت موضوع المسؤولية المدنية للطبيب عبر العصور، مشيرة إلى أن ال��ة بين المريض 

والطبيب كانت تقوم على الثقة وا����بعيداً عن النزاعات القضائية في الماضي. كانت التوقعات من ا��باء أقل بسبب  

ما أثر على دقة التشخيص. وعلى الرغم من ذلك، كان ا�طباء يستمعون جيداً للمريض البدائية في ا��هزة والتقنيات الطبية، م

هامة لفهم تطور مفهوم المسؤولية الطبية وكيف تطورت   هذه الدراسة تقدم خلفية تاريخية  ة.  ويقدمون له ا���دات ا��م

 .توقعات المريض عبر الزمن

غدير   مع مقارنة بالتجربة  أما دراسة  على المسؤولية المدنية للطبيب ضمن التشريع الفلسطيني،  ركزت  الرب فقد  أبو 

ها،   ا��رائيلية. اعتمدت الدراسة على المنهجين التحليلي والمقارن، واستعرضت طبيعة المسؤولية المدنية للطبيب وأركان

التزام الطبيب من حيث بذل العناية وليس تحقيق نتيجة محددة،    مثل الخطأ والضرر و��ة السببية. كما تناولت الدراسة مسألة

وعرضت حججًا حول كون المسؤولية عقدية أو تقصيرية. وقدمت تأصيً� للمسؤولية المدنية للطبيب وفقًا للقوانين الفلسطينية  

 .مثل مجلة ا��كام العدلية وقانون المخالفات المدنية

هذه   وهو ما يعزز فهمنا لتطور  نجد أن دراسة عطية إبراهيم صالح تقدم رؤية تاريخية عن تطور المسؤولية المدنية للطبيب، 

المسؤولية بمرور الوقت. أما دراسة غدير أبو الرب فتقدم تحليً� معمقًا للمسؤولية المدنية للطبيب في السياق الفلسطيني مع  

 .ما يوفر إطارًا قانونيًا مفيداً للمقارنةمقارنة بالتشريع ا�سرائيلي، م

مما يضيف بعُداً تشريعيًا   أهمية دراستي في أنها تركز على التشريعات الحديثة في دولة ا�مارات العربية المتحدة،  تتمثل 

هذه ا�بحاث السابقة لفهم ا�سس التاريخية والمقارنة، ولكنها تسعى   خاصًا في سياق المسؤولية الطبية. تستفيد دراستي من 

ها لضمان حماية حقوق المرضى وتحقيق العدالة في إطار المسؤولية  لتقديم تحليل مخصص للقوانين ا� ماراتية وكيفية تطبيق

 .الطبية
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ولية الطبيب الفردية المدنية عن ااعماله المهنيةبعنوان " 2006 ،دودينمحمود ماجستير للباحث تناولت رسالة كما   52 "مسوا

ت الطبيب تجاه المريض، وتوصل دودين الٕى اان العمل الطبي اساس القانوني لمشروعيته، والتزامالعمل الطبي، وا�  مفهوم  

رهون بتطور فنون وااشكال علم الطب ساس القانوني لمشروعية العمل الطبي  اان ا�، ويتسم بالمرونة والتطور، واان تطوره م

ها التدخل الطبي، ثم  رضا المريض، والترخيص القانوني للطبيب، وواجب الطبيب تجاه المريض، والضرورة التي يستدعي

ناقش التزام الطبيب تجاه المريض الذي يبداا قبل الع�ج ويستمر حتى تماثل المريض للشفاء. وكان في كل قضية يبحثها  

ها للم ها كل فريق في كلنهج المقارن، فيعرض الحجج وا�يخضع ذهب الٕي من القضية  قض  سانيد التي ي ية، ثم يحدد موقفه 

   المعروضة.

هذا   مشيرًا إلى أن  ناقش دودين التزام الطبيب تجاه المريض، الذي يبدأ قبل الع�ج ويستمر حتى يتماثل المريض للشفاء، 

من الرعاية والعناية الطبية. استخدم دودين المنهج المقارن في دراسته، حيث عرض الحجج   ��تزام يشمل جوانب متعددة 

ها كل فريق في  ه الخاص لكل قضيةوا��نيد التي يعتمد علي  .كل قضية، ثم قدم تقييم

بالمقارنة مع دراستي الحالية، التي تركز على تحليل التشريعات المتعلقة بالمسؤولية الطبية في دولة ا�مارات العربية المتحدة،  

مفصل   إلى تقديم تحليل  دراستي تسعى  المدنية للطبيب.  المسؤولية  عامًا لجوانب  دودين تحليً�  رسالة  للتشريعات  توفر 

ا�ماراتية وتطبيقاتها، مما يضيف بعُداً تشريعياً خاصًا في السياق ا�ماراتي. بينما تركز دراسة دودين على ا�سس القانونية 

العامة للعمل الطبي وحقوق المرضى، تهدف دراستي إلى تقييم كيفية ضمان حماية حقوق المرضى وتحقيق العدالة في إطار  

 .ا للتشريعات ا�ماراتيةالمسؤولية الطبية وفقً 

 

يعتمد  حيث  نظام تنظيم الرعاية الصحية في ماليزيا  (2021احمد نور، عيسى، نظاماني، نسيم ا��م. )كما تناول الباحثين 

مما يفرض الحاجة إلى التدخل القانوني في حا�ت ا��مال الطبي. نظراً   هور،  من الجم ة  بشكل كبير على الشكاوى المقدم

للعدد المتزايد من المطالبات وقضايا ا��مال الطبي في ماليزيا، أصبحت المسائل القانونية المتعلقة بالممارسة الطبية مصدر  

 
 . 33(،  2006)جامعة بير زيت، رسالة ماجستير غير منشورة ، "مسؤولية الطبيب الفردية عن أعماله المهنية"محمود دودي،  52
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السرية، ��ة الطبيب  متعددة تشمل الموافقة،  جوانب  قلق كبير ��طباء. تتناول القضايا القانونية في الممارسة الطبية 

 .بالمريض، التوثيق وحفظ ���ت، والعديد من القضايا ا��رى

هذه القضايا القانونية مع آثار إيجابية وسلبية. من ا���السلبية، يمكن أن يؤدي الخوف من التقاضي الطبي إلى ممارسة   تترافق 

ها لتجنب المخاطر القانونية. على الجانب ����فإن الوعي بالخوف  الطب الدفاعي، حيث يتخذ ا�طباء تدابير وقائية مبالغ في

اهتمامًا بالقضايا القانونية، مما يدفعهم لتحسين ممارساتهم وجودة الرعاية التي يقدمونها. من التقاضي قد يجعل ا� طباء أكثر 

اهم ذلك في تعزيز ثقة ا�طباء في ممارستهم الطبية، حيث يسعى ا�طباء إلى توفير رعاية طبية عالية الجودة  وبالتالي، يس

 .وا�متثال لمتطلبات القانون

على التشريعات الخاصة بالمسؤولية الطبية في دولة ا�مارات العربية المتحدة، مما يضيف بعُداً تشريعيًا مخصصًا    بحثي  ركزي

في سياق مسؤولية ا�طباء. بينما تعالج الدراسة عن ماليزيا كيف تؤثر الضغوط القانونية على الممارسات الطبية، بما في ذلك  

عاية، فإن دراستي تركز على تحليل فعالية التشريعات ا�ماراتية في معالجة قضايا  ممارسة الطب الدفاعي وتحسين جودة الر

 .ا��مال الطبي وتحقيق العدالة

ماليزيا تسلط الضوء على ا���العملية للقضايا القانونية على الممارسات الطبية وكيفية استجابة  في حين أن الدراسة عن 

ا�طباء لهذه القضايا، فإن دراستي تهدف إلى تقديم تحليل تفصيلي للتشريعات ا�ماراتية وكيفية تطبيقها لضمان حماية حقوق  

اهم كل من الدراستين في فهم كيفية تأثير القوانين على جودة    المرضى وتحقيق العدالة في إطار المسؤولية الطبية. وبذلك، تس

من  من زوايا مختلفة: ا��لى من ��ل تأثير الممارسات الدفاعية والتحسين الذاتي ل��باء، والثانية  الرعاية الطبية، ولكن 

 .��ل تقييم فعالية التشريعات في السياق ا�ماراتي

هو مبين في الدراسات السابقة. لكن الشيهناك    ،��صة ذلك هو   ءدراسات محدودة حول موضوع الخطأ الطبي كما  مهم  ال

ما سنحاول في دراستنا الحالية معالجته وا� وهذا  ستعانة بالمنهج عدم استعانة الباحثين بالبحث النوعي لدراسة الموضوع، 

ها.  ن النوعي في جمع وتحليل البيانات حتى يتم ا��بة ع هذا البحث عن الدراسات با�ضافة إلى أن    أسئلة البحث جميع ما يميز 

هو  السابقة هذا البحث في الحديث عن  ،  الخطأ الطبيتخصيص  والقضائية   المسؤولية الجزائية عن  من الناحية القانونية 

 ا�مارات العربية المتحدة. الخطأ الطبي والمسؤولية عنه في دولة  وبيان الرأي القانوني والقضائي والفقهي في مجال    ،والفقهية

هذا البحث في طريقة عرضه للموضوع عن غيره من ا�بحاث، فقد اعتمد الباحث المنهج التحليلي للنصوص   والقوانين  يتميز 

المعاصرين في المسائل المستجدة. ن أقوال العلماءوأقوال الفقهاء، وكذلك بيّ داخل دولة ا�مارات العربية المتحدة 
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يالفصل الثان  
 

 العربية المتحدة  ماراتال الموجودة في  الخطأ الطبيالقوانين المتعلقة ب 2

 مقدمة  2.1

إطار المسؤولية الطبية، فهو يعتبر أساس قيام  الخطأ الطبييحظى   وبالغة في  المسؤولية الطبية   بأهمية قصوى 

رها، و� مجال �عتبار الطبيب مسؤو��مدنيً  الذي يصدر    الخطأ الطبيأن  إلى    ضافةما لم يوصف عمله بأنه خطأ. با�  اوظهو

العادي، وذلك نظرا للطبيعة الفنية والعلمية التي  نسانمن الطبيب أثناء قيامه بأعمال مهنته يختلف عن الخطأ الذي يرتكبه ا�

 53والمسؤولية عنه. الخطأ الطبيا تحدد أحكام توصف بها ا�عمال الطبية. القوانين والتشريعات القانونية وضعت نصوصً 

هادات    ،من ضمن القوانين والتشريعاتتعُدّ  العربية المتحدة    مارات��تشريعات    هذا الشأن عدة اجت كما ظهرت بخصوص 

هن  تعُدّ  ذلك،  إلى    أضف  54اته المهنية.التزامهو ��ل الطبيب بأحد    الخطأ الطبيقضائية باعتبار أن   من الم هنة الطب  م

هي    حيث إنقدسة،  ية وا���قية والعلمية المُ نسان�� ها ��ة ما بين المريض والطبيب.  ها الدائمة، وينشأ عن أهميت ها  ية إنسانل

ها وقانونية تحتم على الطبيب ا� ها    هتمامبطبيعت ما يستلزمه للمريض ل��ه وبذل العناية التي تقتضي بالمريض، وعمل كل 

هنة الطب.   55م

 
، المجلد الثاني، منشورات  الأولالطبعة الثالثة الجديدة، الجزء    . لتزام مصادر الا  . عبد الرزاق أحمد السنهوري، الوسيط في شرح القانون المدني الجديد   53

 .880، 1998الحقوقية، بيروت، لبنان، الحلبي 
 .71، 2006، ردنى، دار وائل، عمان، الأالأولحسن علي الذنون، المبسوط في شرح القانون المدني )الخطأ(، الطبعة  54
 . 55، 1983ى، منشورات عويدات، بيروت، الأولعاطف النقيب، النظرية العامة للمسؤولية الناشئة من الفعل الشخصي، الخطأ والضرر، الطبعة  55



38 
 

ها الشامل،  كغيره ي لم يتعرضماراتبناء عليه، المشرع ا� من المشرعين في معظم الدول العربية للمسؤولية الطبية بمفهوم

وخاصة في ظل التطور العلمي   ،غير واضحة المعالمتعُدّ  هذه المسؤولية  و  ،بل تركوها للقواعد العامة في المسؤولية المدنية

 56الحديث وظهور ا��تراعات وا�كتشافات العلمية والطبية. 

من دولنا العربية هذا الموضوع في الكثير  متخصصة في  إن  ،كذلك عدم وجود قوانين  المريض الذي وقع ضحية    حيث 

 57هذا الخطأ. إثبات يصعب عليه أو حتى يستحيل عليه أحيانًا الحصول على التعويض أو خطأ طبي ب صابة��

مختلفة.   أن المسؤولية الطبية في ظل التقدم العلمي والفني في مجال الطب بهذا العصر بدأت تأخذ أشكاً� إلى    تجدر ا����هنا

ها تتعامل مع أثمن شيء لدى ا� ها ا���ية بأن أهميت بناء عليه، وفي ظل عدم وجود قواعد   58وهي حياته.   نسانحيث تبدو 

همة وخاصة في دولة   هذه ا��كالية الم هذه ا�حيث إنالعربية المتحدة،    مارات��قانونية واضحة تعالج  يام � يوجد  ه لغاية 

هذه ا��كالية أو يعالجها، وخاصة مع كثرة ا�   طباء الطبية المرتكبة من قبل ا�  خطاءقانون شامل كامل يضبط ويحكم وينظم 

ة والخاصة.  ،يينمارات�� ��مية وحيوية موضوع    انظرً  59سواء في عياداتهم الشخصية الخاصة أو في المستشفيات العام

هذه الدراسة تبيان    الخطأ الطبي من ��ل ا���ة بكافة   الخطأ الطبيسوف يحاول الباحث من ��ل  من التفصيل  بشيء 

 أنواعه، ومعيار تحديده.   يبُيّنُ و الخطأ الطبيحيث سيشرح الباحث تعريف  ،الجوانب المتعلقة به

وهذا بالتطرقالخطأ الطبيثم بعد ذلك سيسلط الباحث الضوء على مختلف صور   ية  نسانالطبية المتعلقة با�  خطاء��إلى    ، 

. إذ سوف يقوم بمعالجة مفهوم  الخطأ الطبيإثبات دراسة  ا الطبية الفنية. ليناقش الباحث أخيرً  خطاءوتلك المتعلقة با� ،الطبية

 هذا الخطأ.إثبات  بتحقيق نتيجة، ليأتي دور الخبرة في    لتزامفي ا�  الخطأ الطبيإثبات  عناية، ثم  الببذل    لتزامالخطأ في ا�إثبات  

 
 .118طلال عجاج، المسؤولية المدنية للطبيب، دراسة مقارنة، رسالة دكتوراه، الجامعة اللبنانية. بيروت،  56
ى، الشارقة، مكتبة الجامعة، عمان، إثراء للنشر والتوزيع،  الأولعدنان إبراهيم سرحان، المصادر غير الإرادية للالتزام، الحق الشخصي، الطبعة    57

28 . 
والتي تنص على أنه "يجب على كل من يزاول    2016لسنة    1ي بموجب القانون الاتحادي رقم  ماراتالمادة الثالثة من قانون المسؤولية الطبية الإ  58

لعناية اللازمة  المهنة في الدولة تأدية واجبات عمله بما تقتضي المهنة من الدقة والأمانة ووفقا للأصول العلمية والفنية المتعارف عليها وبما يحقق ا
يق منفعة غير مشروعة لنفسه أو غيره ودون التمييز بين المرضى والالتزام بالتشريعات النافذة في الدولة".  للمريض مع عدم استغلال حاجته لغرض تحق

"اتباع القواعد والنظم والإجراءات الخاصة بممارسة المهنة تبعا لدرجته ومجال تخصصه وتسجيل الحالة الصحية  :  المادة الرابعة من نفس القانون تنص 
زمة  للمريض والسيرة المرضية الشخصية والعائلية الخاصة به قبل الشروع في التشخيص والعلاج واستخدام وسائل التشخيص والعلاج المتاحة واللا

خدام الأدوات والأجهزة الطبية اللازمة في تشخيص ومعالجة المريض بكل يقظة وانتباه ووفقا للأصول العلمية المتعارف  للحالة المرضية إلى جانب است
 عليها".

 .153ى، طرابلس، المؤسسة الحديثة للكتاب، الأول، الطبعة  ةدراسة مقارن  -طلال عجاج، المسؤولية المدنية للطبيب 59
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هم القوانين التي تنظم  2.2  الخطأ الطبيأ

الذي يقع على    لتزاممسؤوليته نتيجة ���ه با�  يتحمّلوعليه فإنه  في مسلك الطبيب،    إهماً� و  ايعتبر تقصيرً   الخطأ الطبي

هذه القوانين    الخطأ الطبيقوانين تنظم مسائل  و  العربية المتحدة، توجد لوائح  مارات��في    عاتقه. والمسؤولية الطبية. يشُدد في 

هنة الطب وحماية حقوق المرضى. القوانين الرئيسية تتضمن: يعلى تحديد المسؤولية المهنية للمحترفين ف  م

المرسوم لتنظيم وتحديد إطار    مارات��أصدرت دولة  :  بشأن المسؤولية الطبية  2016( لسنة  4رقم )ي  اتحادمرسوم بقانون  

مهم بعملهم  خطاء��  ىنتيجة خطورة النتائج المترتبة عل  في جميع مواده.  طباءمسؤولية ا� ألزم القانون .  التي قد تقع أثناء قيا

بتسجيل الحالة الصحية للمريض والسيرة المرضية الشخصية والعائلية الخاصة به، وذلك قبل الشروع في التشخيص   طباء��

كما  .  ا�دوات الطبية ��زمة وذلك بكل يقظة في تشخيص ومعالجة المريضو  وسائل التشخيص وال��ج  استخداموال���و

من المنشأة الصحية إ��إذا كانت حالته الصحية تسمح بذلكأ منشأة أخرى  إلى    و نقلهأ  ،وجب القانون عدم إخراج المريض 

  ى عل  كما حظر القانون.  وعدم تضرر المريض في عملية النقل  ،��تكمال ��ه شريطة توفر مستلزمات النقل الصحي السليم

ويتعذر فيها الحصول على الموافقة    اطارئً   اطبيً   فيما عدا الحا�ت التي تتطلب تدخً�   ،معالجة المريض دون رضاه  طباء��

هددً   ا�ي سبب من ا�سباب، أو التي يكون مرضه معديً  ة  اوم ة العام ما  الخطأ الطبيعتبر القانون أن ا .  للصحة أو ا��م هو 

هنة من ذات درجته وتخصصه،   ها في كل من يمارس الم هنة نتيجة جهله با�مور الفنية المفترض ��مام ب يرتكبه مزاول الم

ة، أوا�اتباعأو عدم   ه الحيطة والحذر،  اتباعوعدم  همال  ه ���ل المهنية والطبية المتعارف عليها، أوعدم بذل العناية ا��م

ة أو كليهما  ىعل  ترتب تو شرحت من    2019( لعام  40ثم أصدرت قرار مجلس الوزراء رقم )  .ذلك عقوبة الحبس أوالغرام

 . وضحت المناطق الرمادية ا��رى في القانونوأ "،ا��مالي الخطأ الطبي" ��ه مصطلح 

بناء عليه  ،تهمن أركان المسؤولية الطبية، إذ لو��ذا الخطأ ما تحمل الطبيب مسؤولي  اهمً م  اأيضا ركنً  الخطأ الطبيكما يعد  

هذا الخطأ،  الصور  إلى    العربية المتحدة، ثم ا�نتقال  مارات��في    الخطأ الطبيسيتناول الباحث دراسة تعريف   الناجمة عن 

 60.الخطأ الطبيمعايير تحديد  اوأخيرً 

 
لآدب،  جان شارل سورينيا، تاريخ الطب من فن المداواة إلى علم التشخيص، ترجمة إبراهيم البجلاتي، إصدارات المجلس الوطني للثقافة والفنون وا  60

 .204 ،2002الكويت، ماي 
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   الخطأ الطبي هومفم 2.3

 
مة: 2.3.1  مقد

همال  ، الذي يمكن أن يحدث نتيجة ��الخطأ الطبيتحديًا يتطلب فهمًا عميقًا للمعايير والمسؤوليات المهنية.    الخطأ الطبييمثل  

أهمية المعايير الطبية وا����ت   الخطأ الطبيأو التقصير، يشكل تحديًا أخ�قيًا وقانونيًا. إن فهم مفهوم  يتطلب التأكيد على 

من ا��يان  لذلك  ؛ةهنيّ المِ  تحديد المسؤوليات وتحديد العقوبات المناسبة في حال وقوع  إلى    يسعى النظام القانوني في كثير 

هذا السياق، سنتناول لمحة سريعة حول مفهوم    .الخطأ الطبي تأثيراته، وكيفية التعامل معه في و  ،نواعهوأ  ،الخطأ الطبيفي 

 . سياق الرعاية الصحية

 الخطأ الطبي تعريف  2.3.2

لمفهوم الخطأ كأحد    ي تطرقماراتبشأن المسؤولية الطبية والقانون المدني ا�  2016لسنة    4رقم  ي  تحاد��المرسوم بقانون  

أركان المسؤولية المدنية عقدية كانت أو تقصيرية. حيث يمكن تعريف الخطأ بأنه "العمل غير المشروع أو غير المباح، وذلك  

قانوني سابق في المسؤولية  التزامدون التفريق بين نوعي المسؤولية المدنية، فالخطأ واحد في ��المسؤوليت������ل ب

وهو   ما    لتزامعقدي في المسؤولية العقدية، ويكون ا���ل با�  التزام عناية، والببذل    التزام التقصيرية،  ببذل    التزاما�خير إ

 61بتحقيق نتيجة". التزامعناية أو ال

 :الطبية خطاء( من مواد �ئحة ا�5وقد أوضحت المادة )

هو الذي يؤدي  الخطأ الطبيأن  " وفاة المريض أو الجنين أو استئصال عضو إلى    الخطر 

سليم بالخطأ أو إفقاد العضو لوظيفته، أو تعاطي الطبيب للمخدرات أو الكحول في أثناء 

الشديد كتخدير المريض بجرعة زيادة من المخدر ونسيان أدوات طبية همال  أو ا�  ،عمله

 ."داخل جسد المريض

، نتيجة وجود قصور ونقص الخطأ الطبيتخص    تعريفاتالتعريفات السابقة، وضع العديد من شراح القانون  إلى    ضافةبا�

مدونة   ما  أفي بنود  هو "كل مخالفة أو خروج من  ا���ت الطب. من ذلك  قترحه ا�ستاذ أسامة عبد الله قايد للخطأ الطبي 

 
 .60عاطف النقيب، النظرية العامة للمسؤولية الناشئة من الفعل الشخصي، مرجع سابق،  61
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ها نظريا وعلميا وقت تنفيذ العمل  ها العلم أو المتعارف علي الطبيب في سلوكه على القواعد ���ل الطبية التي يقضي ب

ها القانون متى ترتب على فعله نتائج جسيمة، في حين كان   الطبي، أو ���ه بواجبات الحيطة والحذر واليقظة التي يفرض

 62. اليقظة والتبصر حتى ��يضر بالمريض" في قدرته وواجبا عليه أن يتخذ في تصرفه

طاهري حسين    عرّفو فه الفقه المصري بأنه "تقصير في كما عرّ   ،لخطأ الطبي بأنه "تقصير في مسلك الطبيب"االدكتور 

 63.د في نفس الظروف الخارجية المحيطة بالطبيب المسؤول"جِ مسلك الطبيب ��يقع من طبيب يقظ، وُ 

ها ���ل العلمية والفنية التزاميب ببمن ��ل شراح القانون، في إخ�ل الط  الخطأ الطبيوعليه يقوم مفهوم   اته التي توجب

بالغير،    احتى ��يوقع ضررً   اوحذرً   افي مجال الطب ��ل شفاء المريض. كما يجب على الطبيب أن يكون يقظا ومتبصرً 

ها في المجال الطبي. ة التي يمارس هم  وأن يكون على دراية كافية بالم

، فعند البحث في نصوص القوانين المتعلقة بأخ���ت الطب في كل من الخطأ الطبيوفيما يتعلق بدور التشريع في تعريف  

هنة،   خطاءً أفي حالة ارتكابهم    طباءومصر، وجدنا خلوها من وضوح أي نص يقرر مسؤولية ا�  مارات�� أثناء تأديتهم للم

هاد كل من الفقه والقضاء.تاركين المجال �  64جت

وهو ما يمثل اأن الفقه القانون أجمع وإلى  ضافةبا� تفق على أن الخطأ يتكون من ركنين أساسيين. أولهما ا���ل أو التعدي 

وهو الركن المعنوي. حيث تش  المسؤولية    علىمل فكرة الخطأ التقليدي بشكل عام  تالركن المادي، وثانيهما ��راك أو التمييز 

 65. خطأ الطبيللالمدنية 

أهمية، ولما يشهده العالم في الوقت الحالي من تطور في المجال الطبي،  وما فيه    طباءولكن لخصوصية عمل ا� اعتمد فقد  من 

ة    اخاصً   اي قواعد خاصة في تنظيم المسؤولية الطبية بأن وضع تشريعً ماراتوتبنى المشرع ا�  بذلك دون ا�كتفاء بالقواعد العام

بشأن المسؤولية الطبية،    2016لسنة    4رقم  ي  تحاد��في قانون المعا��ت المدنية، ويظهر ذلك من ��ل المرسوم بقانون  

 : في المادة السادسة بأنه الخطأ الطبيلهذا المرسوم بقانون من انتقادات، والذي حدد مفهوم  ه  جِّ وبغض النظر عما وُ 

 
، جامعة القاضي  5خليل جودية، ضحايا الخطأ الطبي، بين التشدد التشريعي والتساهل القضائي، المجلة المغربية للاقتصاد والقانون المقارن، العدد    62

 .5 ،2014عياض، المغرب 
 .22، 2014، ردنى، الأالأولمنصور عمر المعايطة، المسؤولية المدنية والجنائية في الأخطاء الطبية، دار الحامد للنشر والتوزيع، الطبعة  63
 . 120  ،2004الإيمان. بيروت،   ى، دارالأولبسام محتسب بالله، المسؤولية المدنية والجزائية بين النظرية والتطبيق، الطبعة  64
 . 23حسن عكوش، المسؤولية العقدية والتقصيرية في القانون المدني الجديد، القاهرة، دار الفكر الحديث للطباعة والنشر،   65



42 
 

ها أو الذي يرجع إلى    "الخطأ الذي يرجع هنة ��مام ب  الجهل بأمور فنية يفترض في كل من يمارس الم

ة".همال ��إلى   66أو عدم بذل العناية ال��م

  ، الركن المعنوي، فبخصوص الركن الماديو  وهما الركن المادي  ،على ركنين  الخطأ الطبيوتفص��لما سبق ذكره، يقوم  

ة، أو بتصرف سلبي يتمثل   افيتمثل في ا�نحراف أو التعدي من الطبيب، إما بفعل إيجابي كتصرفه تصرفً  يخالف مبدأ ا��تقام

ما يتعلق بالركن المعنوي فيتمثل في ��راك والتمييزفي ا� أما  ه المساعدة لمريض.    ، متناع عن القيام بعمل، كعدم تقديم

ك هنا يكون مرتبطً  لتزامكإدراك الطبي����ه �  67ا بتمييز الطبيب وأهليته. معين، وا�درا

ما جاء به كل من الفقه والقضاء والتشريع في تعريفاتهم المختلفة السابقة الذكر، فإن   ما سبق ذكره، وكل  الخطأ  وبناء على 

اته المفروضة عليه في إطار مهنته، فإذا انحرف الطبيب في  التزامهو "كل تقصير في مسلك الطبيب، أو إحجامه عن    الطبي

 سلوكه مع إدراكه لهذا ا���اف يكون قد أحدث خطأ مما يستوجب قيام مسؤوليته".

ية الطبيب حيال مريضه تستوجب قيامه مسؤولحكمت محكمة تمييز دبي بأن "  الخطأ الطبيلفكرة المسؤولية عن    اوتعزيزً 

هارة هو ما يقبله ةوالعناية واليقظ  هتماممن ا�  ةوبذل درجة عالي  ،بقدر معقول ومناسب من الكفاءة والم ، وإن المعيار في ذلك 

هر هنة الم وإن تقدير قيام الطبيب بالواجب المناط به بالدرجة    ةأهل الم اهم،  هو في مستو أن يكون  ممن يفترض  اليقظين 

وما نجم عنه من ضرر وثبوت رابطة السببية    ،يتهمسؤوللهذا المعيار واس���الخطأ الموجب ل  االمطلوبة من عدمه وفقً 

ها في تحصيل وفهم الواقع    ،بين الخطأ والضرر ة الموضوع في نطاق سلطت ها محكم كل ذلك من مسائل الواقع التي تستقل ب

ها تقرير الخبر ها بما في ة التمييز متى ةفي الدعوى وتقدير أدلت ها من محكم قامت قضاءها على أسباب أ، وذلك دون معقب علي

دها في ا� ها ما يسان  68وراق".سائغة ل

ها بأن "إلى    ضافةبا� ية الطبيب ومساعديه من الفنيين تخضع للقاعدة مسؤولالحكم السابق حكمت محكمة تمييز دبي في قضائ

ة وأنه متى تحقق القاضي وثبت لديه الخطأ المنسوب هنيً إلى   العام أو �����كانت درجة    اأي من الفريق الطبي سواء كان م

فإنه يتعين مساءلة الطبيب أو أي من فريقه من مساعديه الفنيين من طاقم التمريض عن خطئه،   اكان أو يسيرً  اجسامته جسيمً 

 اتباع  فإذا فرطوا في  ،���ل العلمية المقررة  اذلك أن إباحة عمل الطبيب ومساعديه مشروطة بأن يكون ما يجرونه مطابقً 

 
 بشأن المسؤولية الطبية. 2016لسنة   4من المرسوم بقانون الاتحادي رقم  6المادة انظر  66
 .21سليمان مرقس، الوافي في شرح القانون المدني في الالتزامات في الفعل الضار والمسؤولية المدنية،  67
 .2013/   1/  27طعن مدني بتاريخ  180/  2012حكم محكمة التمييز دبي، في الطعن رقم  68
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زهم في أداء  المسؤولية  هذه ���ل أو خالفوها حقت عليهم   رهم أو عدم تحر إهمالهم وتقصي دهم الفعل أو نتيجة  بحسب تعم

 69عملهم".

هو ما يرجوه أي  نسانهو أغلى ما يملكه ا�  نسانيعتبر جسم ا�و . بناء عليه ولما كان ذلك وكان  إنسان، والحفاظ على الصحة 

هو  ئأو فقد منفعة أحد أعضا  نسانلما في ذلك من إت��لجسم ا�  ؛من المهنيين  هخطأ الطبيب يتميز عن خطأ غير ه. فالطبيب 

ما تدهورت حالة المريض   من يفحص المريض، ويشخص المرض، ويحدد الدواء المناسب لحالة المريض ال��ية. فإذا 

من قبل الطبيب، فيكون الطبيب قد أخطأ   ئطاوتبين خطأ الطبيب في تشخيص الحالة المرضية وترتب عليه وص���ج خ

ة، وهي إحدى صور ا�ءللمسا اموجبً  اطبيً  أً خط  70الطبية.  خطاءل

ما يتوجب عليه بذله من عناية واجبة تجاه مريضه، وذلك طوال  فالمسؤولية الطبية تنعقد   وتقوم متى تخلف الطبيب عن بذل 

  ا إضرار المريض، يتوجب معه تعويض ا��ير تعويضً إلى  فترة ��ة الطبيب بمريضه، فأي خطأ يظهر من الطبيب يؤدي

 71لتلك ا�ضرار الطبية. اجابرً 

 الخطأ الطبيأنواع  2.3.3

أنواع    بوضوحٍ   ناي، بيّ ماراتوكذلك القانون المدني ا�  ،بشأن المسؤولية الطبية  2016لسنة    4رقم  ي  تحاد��المرسوم بقانون  

ذهب، كذلك الفقه وا�الخطأ الطبي هاد القانوني  مزاولة العمل إلى    جت ضرورة وجوب التمييز بين ذلك الخطأ الصادر عن 

مادي )عادي( أو فني )مهني(؟ الخطأ الطبيالطبي، وبين ذلك الذي ��يتعلق بمباشرته. فيثار التساؤل حول نوع   هو  هل   ،

هناك نوعً  هو جسيم أو يسير؟ كما أن  هل  ة أم �، فيثار التساؤل  هذا الخطأ الصادر كان على درجة من الجسام هل  خر آ  اكذلك 

وهو ما يعرف بالفريق  طباءفريق من ا�إلى    فرديا أم ينسب  أً فيكون خط  ،هوحد    الطبيبإلى    يتعلق في ما إذا كان الخطأ ينسب  ،

هذه ا� وهذا ما سيقوم الباحث بتوضيحه محاوً�  ،الطبي  ، وذلك على النحو التالي:خطاء��مام بأنواع 

 الخطأ المادي )العادي( والخطأ الفني )المهني(  2.3.3.1

هنة الممارسة من قبل الشخص مرتكب الخطأ، فا� هو ذلك الخطأ الخارج عن دائرة الم هي  العادية إذً   خطاءالخطأ العادي  ا، 

ها   ها بصفة الطبيب، ومن أمثلت وهو في حالة سكر،    إجراءتلك التي تصدر من أي شخص، و����ة ل الطبيب عملية جراحية 

 
 . 28،  1973حسن عكوش، المسؤولية العقدية والتقصيرية في القانون المدني الجديد، دار الفكر الجديد للطباعة والنشر،  69
العربية    مارات الإ، رسالة ماجستير، جامعة  2016ي لسنة  مارات الغني، الخطأ الطبي، دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإ  خلود هشام خليل عبد  70

 .18، 2017المتحدة، كلية القانون، 
 .25، 1990أسامة عبد الله قايد، المسؤولية الجنائية للأطباء، دراسة مقارنة، دار النهضة العربية، مصر،  71
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هذه ا�  ،أو نسيان إحدى أدوات الجراحة في بطن المريض أو ا�عمال المادية خطأ يسمى بالخطأ العادي،   خطاءفينتج عن 

 72ويسأل عنه الطبيب كما يسأل عنه أي شخص إذا انحرف عن سلوك الرجل العادي. 

هنة، فهو إذً  هنة التي يزاولها الشخص صاحب تلك الم وهو الخطأ الداخل في نطاق الم ا ��ل أما النوع الثاني فهو الخطأ الفني 

هذه ا� مهنته، ومن أمثلة  دها ���ل العامة لمباشرة  ، خطأ خطاءرجل الفن، كالطبيب، بالقواعد العلمية والفنية التي تحد

منه المريض، بعين ا�عتبار نوع المرض  دون ا��ذ    الطبيب في تشخيص المريض أو وصفه للمريض دواءً  الذي يعاني 

ها طابع فني ��يختص به����� خطاءفهذه ا�  73. طباءأو المسائل ل

ستقرت بعض ا�راء الفقهية على أن الطبيب يسأل عن خطئه العادي، كما يسأل أي شخص إذا انحرف عن سلوك الرجل  ا

هو   العادي. أما بالنسبة لخطئه المهني ��يسأل إ��عن خطئه الجسيم أو الفاحش أو الخطأ الذي ��يغتفر، وحجتهم في ذلك 

 74في عملهم، وحتى تكون للطبيب ثقة وطمأنينة في العمل. طباءعدم تقييد حرية ا�

ها  خطاءن ا�فإذلك  إلى    إضافة  ها ��عن الطبيب الذي يمارس هنة ذات هذا الرأي، أنه    ؛المهنية ناجمة عن الم لكن ما يؤخذ على 

من ا�إلى    ثقة وطمأنينة، فإن المريض بحاجة أكثرإلى    إذا كان الطبيب بحاجة هما كانت،   خطاءرعايته وحمايته  م المهنية 

هنة. وبذلك ا�إلى    أضف ها في كل م ها حسن التبصر ويجب احترام يخضعون للقواعد   طباءذلك، أنه توجد قواعد عامة يملي

هما كان جسيما   هما كان نوعها، وبالتالي يسأل الطبيب عن كل خطأ فني م رهم من الناس فيسألون عن أخطائهم م العامة كغي

 75.اأو يسيرً 

 مارات��فعل المشرع عندما عدل القضاء في دولة    اتفرقة دقيقة، حسنً تعُدّ  لكون التفرقة بين نوعي الخطأ العادي والفني    اونظرً 

هما كان نوعه، سواء كان خطأ فنيً ئعن خط واستقر على أن الطبيب يصبح مسؤوً�  ،عن تلك التفرقة  76فني. ا أو غير  ه م

 
دد الثاني  عبد الحفيظ علي الشيمي، تطور المسؤولية الإدارية الطبية، دراسة مقارنة، مجلة القانون والاقتصاد للبحوث القانونية والاقتصادية، الع 72
 .18، 1999الثمانون، و 
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 لخطأ الجسيم والخطأ اليسير ا 2.3.3.2

هو ذلك الخطأ غير العمدي الجسيم في عدم    الخطأ الطبييتمثل  و  والذي ��تتوافر فيه نية ا�ضرار بالغير،  ،الخطأ الجسيم 

الواجبة عليه، بصورة ��تصدرعن أقل ا� . بناء عليه، فهو خطأ ��يمكن اوتبصرً   احرصً   طباءقيام الطبيب ببذل العناية 

ومثال على ذلك نزع الكلية السلمية بد��  ،خاصة أثناء ����ت الطبية الجراحية  طباءتصوره إ��من مستهتر، وقد يقع فيه ا�

ها غالبا ما تكون واضحة لدى الطبيب.  ؛غير مغتفرة أخطاءمن غير السليمة. فهي   77�ن

ها حكمت بأن "  مارات��أن محكمة تمييز دبي في  إلى    يشير الباحث هنا ية الطبيب ومساعديه مسؤولالعربية المتحدة في قضائ

أي من الفريق الطبي سواء كان  إلى    وثبت لديه الخطأ المنسوب  ،وأنه متى تحقق القاضي  ،من الفنيين تخضع للقاعدة العامة

هنيً  فإنه يتعين مساءلة الطبيب أو أي من فريقه من مساعديه الفنيين   اكان أو يسيرً   اأو �، وأيا كانت درجة جسامته جسيمً   ام

���ل العلمية    امن طاقم التمريض عن خطئه، ذلك أن إباحة عمل الطبيب ومساعديه مشروطة بأن يكون ما يجرونه مطابقً 

أو خالفوها حقت عليهم    اتباع  فإذا فرطوا في  ،المقررة إهمالهم  ية  المسؤولهذه ���ل  أو نتيجة  دهم الفعل  بحسب تعم

زهم في أداء عملهم". كما أن  رهم أو عدم تحر شتراط الخطأ الجسيم وحده االقضاء في مصر أكد على التخلى عن فكرة    وتقصي

ها الصادر في   ة النقض المصرية في حكم ، "بشأن واقعة أخطأ 1963أكتوبر    30لقيام مسؤولية الطبيب. حيث قضت محكم

ها الطبيب في ��ج المريض وهو  في بد� من أن يحقن له دواء داخل الشريان حقنه خارجه، فقررت بأن مجرد الخطأ من ، 

هذا الخطأ غير مغتفر أو أنه بلغ درجة معينة من  اإلى    قيام مسؤوليته دون حاجةإلى    جانب الطبيب يؤدي شتراط أن يكون 

ة، والحجة في ذلك أن الطبيب ملزم ببذل العناية المتمثلة في الجهود الصادقة والمتفقة مع ا�صول العلمية الثابتة، مما   الجسام

هما كانت بغض النظر عن التزام�ل بيجب عليه عدم ا�� ه من جانب المريض، وبالتالي يجب مساءلة الطبيب عن أخطائه م

 78درجة جسامتها".

هو ذلك الخطأ الذي ��يرتكبه شخص عادي في حرصه وعنايته. ذهب الفقه  أما النوع الثاني فيتمثل في الخطأ اليسير   انحيث 

في ذلك   افي مجال المسؤولية العقدية، مميزً   اعدم مساءلة الطبيب عن الخطأ البسيط أو اليسير جدً إلى    ي والمصريمارات��

أي خطأ يكون كافيً   التزامات العقدية. ففي حالة ا���ل بلتزامات القانونية للطبيب وا�لتزامبين ا� �قرار   ا قانوني، فإن 

 
 . 190، 2009،  ردنى، دار الثقافة، عمان، الأالأولأسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية )دراسة مقارنة(، الطبعة  77
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ما إذا كان ا���ل ب عقدي، فإن كان مبنيا على خطأ تافه أو طفيف، ��تقوم    التزاممسؤولية الطبيب المدنية، ولكن في حالة 

 79المسؤولية المدنية للطبيب. 

هذا الرأي، تتمثل في أن مساءلة الطبيب عن أخطائه اليسيرة التي يرتكبها خ�ل مزاولته مهنت     ه، تؤديوكانت حجج أصحاب 

. في حقيقة العامة مصلحةال تكبيل حريته في العمل، وشل حركته والقضاء على روح المبادرة فيه، مما ينعكس أثره على إلى 

، إذ حكم بأنه "��استقر على تقرير مسؤولية الطبيب حتى إذا كان الخطأ المنسوب إليه يسيرً اا���هنا أن القضاء الفرنسي  

ة أو اليسر من الجسام على �ن القاضي غير مجبر    ؛يلزم لمساءلة الطبيب أن يكون الخطأ المنسوب إليه على درجة معينة 

هذا الخطأ ثبو هنة الطب، بل يكفيه ا��تعانة بالخبراء للتأكد من ثبوت وجود  ا  ا كافيً تً التعمق في بحث وفحص ���ل الفنية لم

 80لديه". 

ة أو يسر    مما تقدم شرحه حول نوعي الخطأ، يستنتج الباحث أن كً�  الخطأ من الفقه والقضاء لم يعد يعتمد على درجة جسام

هما كان ثابتا وواضحا، سواء كان جسيما ��يغتفر أو بسيطا   الطبي م لتقرير مسؤولية الطبيب، وإنما اكتفى بوجود الخطأ 

هما كانت درجة خطورته أو يسره يعد خطأ. ،لتزام، وذلك أن الخطأ هو ا���ل با�ايسيرً   فأ���ل بذلك م

 الخطأ الفردي وخطأ الفريق الطبي 2.3.3.3

هو ذلك الخطأ الذي ينسب من الفقه والقضاء الفرنسي استقر إلى    الطبيب وحده، وتجدر ا���إلى    الخطأ الفردي  أن كل 

والجزائر يقضي   مارات��أما الوضع في دولة    81على الفعل الشخصي تكون من طبيعة عقدية.   على أن المسؤولية الطبية بناءً 

هناك بين المريض والطبيب عقد، وكان الضرر الذي لحق المريض نتيجة ��ل الطبيب ب ه، وجب ا��ذ  التزامبأنه متى كان 

هذا العقد دون سواه، سواء تعلق ا���بتنفيذ بنوده أو تعلق ا���با���ل القانون المدني   وهو ما نص عليه  ،بتنفيذه  بأحكام 

ررها القانون".ضن: "العقد شريعة المتعاقدي����يجوز نقأي بمارات��  82ه أو تعديله إ���تفاق الطرفي����سباب التي يق

 
 .24، 2004،  سكندرية سمير عبد السميع الأودن، مسؤولية الطبيب الجراح وطبيب التخدير ومساعديهم، مدنيا وجنائيا وإداريا، الإ 79
 .22، 2007 ،هشام عبد الحميد فرج، الأخطاء الطبية، دار الفجر، القاهرة 80
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هي قيام المسؤولية العقدية �� ة  عن أفعالهم الشخصية، و��تقوم مسؤوليتهم التقصيرية إ��في    طباءبناء عليه، فالقاعدة العام

حالة عدم وجود عقد. كما لو تدخل الطبيب في حالة مستعجلة في حوادث المرور، أو تدخل بتكليف من طرف الدولة في حالة  

 83وشيكة.  أخطاءانتشار ا��بئة أو ا�مراض المعدية، أو في حالة الكوارث أو 

أن نصوص مدونة ����ت الطب، نصت على أنه "يتعين على الطبيب تقديم المساعدة لعمل السلطات المختصة إلى    ضافةبا�

وهو ملزم على الخصوص بتقديم المعونة الطبية لتنظيم ا�غاثة و��سيما في حالة الكوارث،   من أجل حماية الصحة العمومية، 

 84. ، أو أن يتأكد من تقديم ال��ج الضروري له"اوشيكً  اكما يجب على الطبيب أن يسعف مريضا يواجه خطرً 

هذه ا� ستعانة الطبيب الرئيسي بمجموعة  ا، فتتمثل في خطأ الفريق الطبي، فيكون في حالة  خطاءوفيما يتعلق بالنوع الثاني من 

هذا التدخل الجماعي، إذ يقوم   طباء من ا� ما يصعب تحديد دائرة الخطأ نتيجة  وهو  المساعدين له، كل في مجال تخصصه، 

ة أخرى صعوبة إسناد الخطأ ة، ومن جه هذا  إلى    هذا الخطأ على وحدة الهدف والمصلحة المشتركة من جه عضو من أعضاء 

 85الفريق.

هو الطرف الذي  إ القول  إلى    ذهب رأي من الفقه هو المسؤول عن أي خطأ أثناء التدخل الطبي، وذلك �نه  ن الطبيب الرئيسي 

وهو من شكّ  ها فريق من ا�تعاقد معه المريض،  مهم بعمل    طباءل الفريق الطبي. أما بخصوص ا��كا�ت التي يضع أثناء قيا

ما أقرته نصوص قانون    ترتب عليه أضرار  ت  طبي وهذا  للمريض، تحل على أساس المسؤولية التضامنية للفريق الطبي، 

ا� متضامنين في    ،يماراتالمسؤولية  المسؤولون عن فعل ضار كانوا  "إذا تعدد  أنه  هم بتعويض  التزاموالتي تنص على 

 86بالتعويض".  لتزامن القاضي نصيب كل منهم في ا�الضرر، وتكون المسؤولية فيما بينهم بالتساوي إ��إذا عيّ 

ة النقض الفرنسية بالمسؤولية المشتركة  ذهب إليه القضاء الفرنسي في أحكامه، فقد أخذ القضاء الحديث لمحكم أما فيما 

هذه المحكمة بتأييد قرار محكمة ا��تئناف بالمسؤولية  لعضوي الفريق الطبي لكل من الجراح وطبيب التخدير، "إذ قضت 

طبيب الجراح وطبيب التخدير، وذلك أن مسؤولية الطبيب الجراح المتابع لحالة المريض ��تقتصر على التدخل  للالمشتركة  

 87لحالة المريض أن يعلم طبيب التخدير بخطر التخدير الموضعي لعين المريض. االجراحي فقط، بل كان عليه بصفته متابعً 
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 الخطأ الطبي معيار تحديد وتقدير  2.3.4

، يجب البحث عن المعيار الواجب استعماله من أجل تحديد وتقدير خطأ الطبيب.  الخطأ الطبيالمسؤولية الطبية عن    لكي تتحقق

هذا  عتماد  من وجوب ا�  بدّ   إذ � في وصفه.   ا دقيقً و  ا به فنيً بد أن يكون معموً�   ، و�الخطأ الطبيعلى معيار مناسب لتحديد 

 ؟ الخطأ الطبيقاس به فما المعيار الذي يُ 

ة أو  إن ��ل علم   المطلوبة منه عند ممارسة عمله، وأن تكون تلك اليقظة طبقً ا  الطبيب يلتزم ببذل اليقظة والعناية ا��م

العادي للطبيب، أولهما معيار الخطأ إلى  الطب المستقرة، وذلك في غير الظروف ا��تثنائية. بناء عليه هناك اتجاهان للنظر

 . اتجاه شخصي وا��ر اتجاه موضوعي

 المعيار الشخصي  2.3.4.1

هذا المعيار على وجوب النظر ة إلى    يقوم  الشخص المخطئ وظروفه الخاصة ومقارنة تصرفه بالتصرف المنسوب بشبه

هذه الظروف،  مما اعتاده في مثل  الخطأ. فإذا اتضح بعد الفحص أن السلوك أو التصرف موضوع ا�تهام أقل دقة وعناية 

 88. االطبيب تفادي السلوك أو التصرف الضار المنسوب إليه في أحواله العادية، اعتبر الطبيب مقصرً  ةوكان باستطاع

هذا المعيار أنه صعب التطبيق ، ومراقبة كل ةإذ يقتضي البحث في ظروف وأحوال كل طبيب على حد  ،إ��أنه ما يعاب على 

وهو أمر خفي يتعذر كشفه في أ  من سلوكه وتصرفاته، وذلك لمعرفة سلوكه إذا شكل خط أم ��مقارنة مع سلوكه العادي، 

وهو أمر يصعب    89ثباته أمام القضاء.إ الحياة العملية، 

مقارنة أفعال الطبيب في ضوء تصرفاته العادية من حيث إمكان تج����عال الضارة  إلى  ذلك، يقوم هذا ا�تجاهإلى  أضف

، فمتى كان بإمكان الطبيب تجنب الضرر ولم يفعل عُدا فعله (بالفعل المرتكب)   إذا وجد في نفس الظروف التي أحاطت به

ً خط  90.أ

ها بأنه "وإن كانت مسؤولية الطبيب ��تقوم على ا� بتحقيق نتيجة وإنما على   لتزامحيث حكمت محكمة تمييز دبي في قضائ

تتفق مع ا��ل المستقرة في   ةصادقة يقظ  االمطلوبة منه تقتضي أن يبذل لمريضه جهودً � أن العناية  إعناية.  الببذل    لتزام��

 
، كلية  فريد صحراوي، الخطأ الطبي في مجال المسؤولية المدنية، مذكرة لنيل شهادة الماجستير في الحقوق فرع العقود والمسؤولية، جامعة الجزائر  88

 .16، 2005الحقوق بن عكنون 
 .19، 2006، سكندرية محمد حسين منصور، المسؤولية الطبية، دار الفكر الجامعي، الإ  89
 .15، 2006، سكندريةالخطأ في المجال الطبي، دار الجامعة الجديدة، الإ إثبات  محمد حسن قاسم،   90
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د في نفس جِ ودراية وُ   اعلم الطب. فيسأل الطبيب عن كل تقصير في مسلكه الطبي ��يقع من طبيب يقظ من أوسط زم�ئه علمً 

 91الظروف الخارجية التي أحاطت به أثناء ممارسته عمله، كما يسأل عن خطئه العادي أيا كانت درجة جسامته".

ملُزمًا  وذلك دون أن يكون الطبيب  ،���ل الطبية افمفاد ما تقدم أنه يقع على الطبيب بذل العناية ال�زمة تجاه مريضه طبقً 

سلوك الشخص المتسبب في الضرر وظروفه الخاصة  إلى    بتحقيق نتيجة، ولكن لتطبيق المعيار الشخصي فإنه يحتاج النظر 

الوسائل التي   ةأم ��مع مراعاة الظروف المحيطة به. كالطبيب المتسبب في وفاة مريضه لعدم قدر المعرفة ما إذا كان مخطئً 

ها الطبيب   ها المحدودة، فبتطبيق المعيار الشخصي تنتفي مسؤولية الطبيب على الرغم  �يستخدم ها وقدرات نقاذ المريض لبدائيت

 من إمكان طبيب آخر إنقاذ نفس المريض.  

هذا المعيار عدم الدقة وصعوبة تطبيقه عمليً  ، �عتماده على مراقبة سلوك الشخص المعتدي لمعرفة سلوكه الكن يؤخذ على 

ً إذا كان يشكل خط   ، من عدمه، ف��عدالة تتحقق من تطبيقه، وليس بمعيار عادل محاسبة من اعتاد اليقظة على أقل هفواته  أ

 92.وعدم مجازاة من اعتاد التقصيرعلى تقصيره

  الخطأ الطبي خر يعتمد على معيار موضوعي في معرفة  آجد معيار  المعيار الشخصي، وُ إلى    نتقادات الموجهةبناء على ا�

 وليس على الشخص. 

 المعيار الموضوعي 2.3.4.2

هو ذلك المعيار الذي نقارن به الفعل على أساس سلوك معين ��يختلف من حالة وهو  إلى    المعيار الموضوعي  سلوك  أخرى، 

ما أخذ به المشرع ا� وهذا  هذا المعيار يقاس سلوك الطبيب المخطئ بسلوك  ماراتالشخص المعتاد،  ي والجزائري. ففي ظل 

 93في ذلك الظروف الخارجية المحيطة به وقت تدخله الطبي. اطبيب آخر من نفس المستوى والدرجة العلمية، مراعيً 

خر عام مثله، والطبيب ا��صائي يقاس سلوكه بطبيب أخصائي آخر من آبناء عليه، يقاس سلوك الطبيب العام بسلوك طبيب  

ها المعيار الشخصي. تبعا لذلك فالمعيار   نفس تخصصه، باستبعاد الظروف الداخلية التي تتغير من شخص ���والتي قام علي

 94الموضوعي يقتضي ضرورة ا��ذ بالظروف الخارجية التي تحيط بالطبيب عند قيامه بعمله.
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هذا المعيار على  إلى    ضافةبا� هذا ا�ذالطبيب بب  التزامذلك، يقوم  تجاه قضت ل العناية الصادقة والمطلوبة للمريض، وفي 

ة النق ة النق  ضمحكم ، إذ قضت بأن "العناية المطلوبة الخطأ الطبيالفرنسية في تحديد معيار    ضالمصرية بنفس اتجاه محكم

لمريضه جهودا صادقة يقظة تتفق في غير الظروف ا��تثنائية مع ا��ل المستقرة في علم ل  ذمن الطبيب تقتضي أن يب

 95الطب".

معيار تقدير   ما سبق تقديمه، يستنتج الباحث أن    ةالواجب لتحديد مسؤولية الطبيب يتلخص في ��ث  الخطأ الطبيبناء على 

ة هي:   96عناصر أساسي

من نفس المستوى، فمعيار خطأ طبيب عام يختلف عن  أ���حساب أو تقدير سلوك الطبيب على ضوء سلوك طبيب آخر 

 معيار خطأ طبيب أخصائي. 

مها، وحا�ت وجوب التدخل السريع.عتماد  ثانيا: ا�  على الظروف الخارجية التي تحيط بالعمل الطبي، كتوافر ا�مكانات أو عد

 ثالثا: موافقة العمل الطبي مع تقاليد المهن����ل العلمية المستقرة والمتبعة. 

على قياس سلوك عتماد  ��وعناية  الببذل    لتزامفي ا�  الخطأ الطبيبعبارة أخرى، يعتمد المعيار الموضوعي الذي يقاس به  

دي، وهو الرجل الوسط بين الناس، أي الرجل المتب����يد الحرص واليقظة و���يد التسيب والجهل.   الشخص العا

أو تقصيرية هذا المعيار في المسؤولية سواء كانت عقدية  مقارنة سلوك الطبيب بسلوك الطبيب اليقظ  تحيث    ،ينطبق  تم 

ما وجد في نفس الظروف المحيطة ب دون ا��ذ با�عتبار العوامل الداخلية والخاصة بشخص الطبيب.    ا��لالمتبصر، إذا 

ن هذا السلوك وُجِد الخطأ وانعقدت المسؤولية عما أصاب المريض المضرور من أضرار.   97فإذا انحرف ع

بناء عليه، يجد الباحث أن المعيار الموضوعي يتألف من عنصرين. أولهما: السلوك المألوف لطبيب من نفس وسط المستوى  

ما استقر عليه في علم الطب، بحيث يكون الطبيب غير مخطئ إذا اتبع العادات الطبية المتبعة في علم  المهني، والذي يشمل 

ها أو يتعامل معها، وثانيهما: ا�عتداد بالظروف الخارجية المستقلة عن شخصية الطبيب.الطب على    الحالة المرضية التي يتابع
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ه بتحقيق نتيجة  التزامية الطبيب � تقوم بحسب ا�صل على  مسؤوله من المقرر في قضاء محكمة تمييز دبي من أن "حيث إن

ه   ةه ببذل العناية الصادقة في سبيل شفائه، وواجب الطبيب في بذل العناية مناطالتزاموهي شفاء المريض، إذ يكفي   ما يقدم

هنة ���ل   اطبيب يقظ من أوسط زم�ئه علمً  ودراية في الظروف المحيطة به أثناء ممارسته لعمله مع مراعاة تقاليد الم

هنة ليفُتح باب ا��تهاد فيها، وانحراف الطبيب عن أداء  أهل الم العلمية الثابتة، وبصرف النظر عن المسائل التي اختلف فيها 

هذا الخطأ قد  يته عن الضرر الذى يلحق بالمريض ويفو مسؤولهذا الواجب يعد خطأ يستوجب   ما دام  ت عليه فرصه ال��ج 

يته الوقوف عند السبب الفعال المنتج مسؤولارتباطه بالضرر ارتباط السبب بالمسبب، ويتعين عند تحديد  إلى    تداخل بما يؤدي

ل هذا الضرر".   98في إحداث الضرر دون السبب العارض الذى ليس من طبيعته إحداث مث

ة وأنه متى مسؤولقضت به محكمة تمييز دبي، "أن  اذلك، مإلى   أضف ية الطبيب ومساعديه من الفنيين تخضع للقاعدة العام

هنيً إلى    وثبت لديه الخطأ المنسوب  ،تحقق للقاضي   ا كانت درجة جسامته جسيمً   اأو ��وأيً   اأي من الفريق الطبي سواء كان م

، فإنه يتعين مساءلة الطبيب أو أي من فريقه من مساعديه الفنيين من طاقم التمريض عن خطئه. ذلك أن إباحة  اكان أو يسيرً 

هذه ���ل    اتباع  فإذا فرطوا في  ،��صول العلمية المقررة  اعمل الطبيب ومساعديه مشروطة بأن يكون ما يجرونه مطابقً 

رهم أو عدم تحرزهم في أداء عملهم".المسؤولية أو خالفوها حقت عليهم  إهمالهم وتقصي دهم الفعل أو نتيجة   99بحسب تعم

تبني المعيار الموضوعي، وذلك لعدم أخذه ا�عتبارات الشخصية للطبيب في إلى    فيما يتعلق برأي الباحث، فيميل الباحث

الطبيب مرتكب الفعل الضار   كا�عتبار كالمعيار الشخصي. فالمعيار الموضوعي يقوم أساسه على الضرر القائم على سلو

وهو معيار موضوعي أعدل من المعيار الشخصي.   مع مراعاة الظروف الخارجية المحيطة به، 

 الخطأ الطبي صور  2.4

والرعونة، وعدم ا��تياط،  همال  يتمثل في، ا�  الخطأ الطبي، ونص على أن  الخطأ الطبيي صور  ماراتنظم المشرع ا�

ة. أما بخصوص   ها تناولت صور الخطأ بصفة عام وهذه الصور وردت على سبيل الحصر، إ��أن ة،  مراعاة ا�نظم وعدم 

 والمرضى، فهي ��تقع تحت حصر.    طباءوتزداد وتتعدد بتعدد ����ت بين ا� افهي كثيرة جدً  الخطأ الطبيصور 
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أو التي يتطرق إليها الشراح في بحوثهم ومؤلفاتهم والتي تمار    الخطأ الطبيتتمثل صور   س في التطبيق  المتعارف عليها 

ه بطبيعة ال��ج وما ينجم    االعملي، فتتمثل في وجوب أخذ رض المريض، وفحص المريض وتشخيص المرض، وعدم ��م

من صور  امخاطر. كما لو    من  عنه ما في العمليات الجراحية. يعتبر كذلك  أيضا   الخطأ الطبيرتكب طبيب التخدير خطأ 

ا�متناع عن تقديم العناية الطبية، والخطأ المرتكب أثناء عمليات النقل والزرع، مثل نقل الدم ونقل وزرع ا�عضاء البشرية  

 والتجارب الطبية.

هذه المواضع بكافة جزئياته وهو ما  إلى    يحتاج ابناء عليه، يجد الباحث هنا أن البحث في كل  كثير من الوقت والجهد والبحث 

هذا البحث على دراسة صور ا� هذا البحث. لذلك سوف يركز الباحث في  الطبية المتعلق   خطاء��نستطيع القيام به من ��ل 

 الطبية الفنية. خطاءية الطبية، ثم دراسة صور ا�نسانبا�

 ية الطبيةنسان الطبية المتعلقة بال خطاء�� 2.4.1

هذا الصدد، تعتمد على مخالفة الطبيب لواجباته التي تهدف  خطاءإن ا� ها الباحث في  هذا  إلى    التي سوف يركز علي احترام 

ها تلك ا�نسانالبعد ا� ها عن مفهوم ال��ج    خطاءي في مجال الممارسة الطبية. إن التي � تكون ذات طابع فني، فهي مستقلة بذات

ه، وهذا ما سنحاول بيان����ل النقاط التالية:   وفكرته عن الممارسة التقنية ل��ج الطبيب لمريض

 خطأ الطبيب في حالة رف���ج المريض. 2.4.1.1

هذه الصورة على أنه يقع على الطبيب   ب��ج المرضى الذين يأتون إليه أو يقدمون إليه، كما ��يمكنه مبدئيا أن   لتزام��تقوم 

 عتبارات الشخصية.��يرفض معالجة المريض الذي يتقدم إليه، إ��في بعض الحا�����تثنائية ك

ذهبماراتعليه المشرع ا� هذا ما نصّ  طبيبه أو جراح أسنانه أو مغادرته، وينبغي اختيار أنه "للمريض حرية إلى  ي، حيث 

هذا وأن يفرض احترامه، وتمثل حرية ا� ا تقوم عليه هذه مبدأ أساسي� ختيار للطبيب أو جراح ا��نان أن يحترم حق المريض 

مراعاة أحكام  ال��ة بين الطبيب والمريض وال��ة بين جراح ا�سنان والمريض، ويمكن للطبيب أو جراح ا�سنان مع 

 100القانون أن يرفض �سباب شخصية تقديم ال��� 
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هذ ما بأي عقد فله حق القبول أو الرفض، باعتباره ليس ملز    ،التشريع الطبيب حر في تلبية دعوة المريض ل��ه  افبمقتضى 

مبدأ الحرية. �� يمكن   مما يتنافى مع  هذه الدعوة، وحتى ��يكون في حالة عبودية  ة ايوجب تلبية  عتبار امتناعه سببا ��م

ه هذا إساءة للغير تطبيقا لنظرية التعسف في استعمال الحق.  مسؤوليته، لكن دون أن يسبب امتناع

"يجب على الطبيب أن يقدم ا����لمريض في حالة    بمعنى أخر يجب أن ��يخل مبدأ الحرية بما نص عليه القانون بأنه

هذا ا�  101. يرتب قيام مسؤولية جزائية في حق الطبيب" لتزامخطر، أو يتأكد من تقديم ال��ج الضروري له، فمخالفة 

ة العليا ب ة خطر، وهي فتاة كانت  تجريم طبيبة العيون بتهمة في هذا الصدد قضت المحكم عدم تقديم المساعدة لشخص في حال

ها هاب في عين ها قدمت المساعدة الطبية المطلوبة و  ،مصابة بالت ة، مما تسبب في فقدان بصرها كون ها المساعدة ا��م لم تقدم ل

هاتفيا   ها  ها من دوام من   قرار مسؤولية الطبيب الممتنع ��بالمستشفى. ف  رغم  من توافر نية ا��ءة للغير المستخلصة  بد 

، ولم يكن طبيب غيره لمعالجته أو وجوده في حالة خطر وكان الطبيب يعلم ظروف الحال، كوجود المريض في مكان ناءٍ 

ه هذه المسؤولية، كأن   ها، ولم يتدخل ���ه فيكون الطبيب هنا أصدر خطأ فنيا يوجب المسؤولي����نه يمكن أن يدفع عن ب

مانع كقوة قاهرة أو حدث مفاجئ منعه من عدم تقديم المساعد وا��ت أو سبب  نقطاع الماكسبب    ، ةيقيم الدليل على وجود 

 102مرض الطبيب م��� 

 الخطأ في حالة عدم رضا المريض 2.4.1.2

هذه الصورة عند قيام الطبيب ب��ج المريض فإنه هذا  ��بدّ    تتحقق  من حصوله على رضا مسبق منه ل��ه، وعدم تحقق 

هذا ا���منح المشرع ا�مارتي في ا�  االرضا يجعل الطبيب مخطئً    لتزام ويحمله تبعة المخاطر الناتجة عن ال��ج. على 

 103درجة التشريع.إلى  رضا المسبق قيمة قانونية تسمو بهالبالحصول على  

موافقة حرة أنه "يخضع كل عمل طبي، يكون فيه خطر جدي على المريض لموافقة المريض   حيث نص المشرع على 

يقدم ال��ج الضروري إذا كان المريض في  من القانون، وعلى الطبيب أن  متبصرة أو لموافقة ا��اص المخولين منه أوو

 104خطر، أو غير قادر عل����ء بموافقته". 
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هذا يً به قانون  فمن خ�ل النص السابق، يستنتج الباحث أن الرضا يصدر من المريض نفسه وأن رضاه معتد   ا. غير أنه إذا كان 

 ن.  ين أو أهله ا�قربيه القانونييا�خير في حالة ��تسمح له بالتعبير عن رضاه أو غير كامل ا�هلية، فيعتد برضا ممثل

ياء،  ا��حيث أشار المشرع بأنه "يتعين على الطبيب المطلوب منه تقديم الع�ج لقاصر أو لعاجز بالغ يسعى جاهدا ���� 

أن يقدم ال��ج  أو تعذر ا�تصال بهم  موافقتهم ويجب على الطبيب في حالة ا��تعجال  أوالممثل الشرعي ويحصل على 

الضروري للمريض، وعلى الطبيب أن يأخذ في حدود ا�مكان رأي العاجز البالغ بعين ا�عتبار إذا كان قادرا على إبداء  

 105رأيه". 

ها الرضا كحالة المريض التي تستدعي التدخل السريع وعدم ا�نتظار �خذ إلى    تجدر ا��� هناك حا�ت ��يتوجب في أن 

العمليات الجراحية، مما يستدعي الضرورة أحيانا  إجراءرأيه أو رأي ممثله القانوني أو أقربائه. مثال على ذلك الحوادث أو 

ار، وهذه هي حالة ا��تعجال.  جراء�  106عملية أخرى ������تحتمل ا�نتظ

ه اومن أمثلة ذلك أيضً  ذهبت إليه المحاكم الفرنسية، حيث قضت بأنه "بخصوص الجراح الذي قام به الطبيب أثناء قيام ما   ،

اها، ونفس الشيء بالنسبة  ها دون أخذ رض لعملية استئصال الزائدة الدودية، قد ���أن مبايض المريضة ملتهبة فاستأصل

أنه سرطان الذي أثناء عملية استئصال ورم بسيط ظهر له  مما  للجراح  عملية أخطر فقام بها، كذلك �    إجراء  ىقتضاي، 

ها بالتدخل".  ؛حوادث العمللات التحصين والتعقيم إجراءيستدعي الرضا في    107�ن القانون يلزم الطبيب في

عملية معينة، ثم قيام الطبيب بأخرى لم تتم الموافقة عليها، يشكل    إجراءاتفاق الطبيب مع المريض على    إنيمكن القول هنا  

يقع على عاتق المريض عبء إثباته. ذلك أن المريض في موقف المدعي والطبيب في موقف المدعي عليه، ومع   اخطأ طبيً 

 يقع على الطبيب أيضا حتى يبرر مشروعية تدخله.  ثبات  ذلك فإن عبء ا�

ة الدليل على رضا المريض بالعمل الطبيإ��أنه كثيرا ما   هذا الصدد أن المشرع قد فرض على الطبيب   ،يصعب إقام ونجد في 

الحصول على موافقة كتابية من المريض، حيث نص على أن "وإذا رفض ال��ج فيشترط تقديم تصريح كتابي لهذا الغرض، 

 108وعلى الطبيب أن يخبر المريض أو الشخص الذي خوله إعطاء الموافقة بعواقب رفض ال���
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مدونة ����ت أيضا نصوص  هذا  الطبيب على إقرار كتابي برضا المريضو  الطب،  وقد أكدت   ،نظرا لندرة حصول 

هذا الرضا من القرائن والظروف المحيطة به. أضف ذلك، يكون لقاضي الموضوع سلطة اس��صه  إلى    فالمحاكم تستخلص 

 109ا�ستعانة بخبير ليلقي الضوء على ظروف التدخل الطبي أو الجراحي.إلى  إضافةمن وقائع القضية، 

وهو الحق في الرضا بالعمل الطبي وله    اومعترفً   اثابتً   ابناء على ما سبق شرحه وتوضيحه، يجد الباحث أن للمريض حقً  به، 

 فيه حق القبول، أو حق الرفض، وذلك أن المساس بجسده ��يتم إ��بموافقته.

 

 الخطأ في حالة عدم ����لمريض 2.4.1.3

ل هذا الخطأ الصورة الثالثة، ويعتبر ا� وهره بمثابة ����م أو با� لتزاميمث بالحوار المتصل بين المريض   التزامخبار في ج

 110والطبي���ل مدة العقد الطبي بهدف الحصول على رضا مستنير.

ة النق  اه با����وتأكيدً لتزامتنفيذ الطبيب �  وقد أكد القضاء الفرنسي ضرورة   هذا المبدأ، ذكرت محكم الفرنسية    ض على 

 111.بأن: "ا����يجب أن يكون س�� ومفهوما وصادقا و��ئما وتقريبيا"  1998أكتوبر    7أوصافه في قرار صادر بتاريخ 

بناء عليه، فإن الطبيب ملزم بإع��المريض بحالته المرضية، وبال��ج الذي ينوي الطبيب تقديمه وتطبيقه وما يتضمنه من 

هذا الصدد نص المشرع ا� الطبيب بإ���المريض بقوله، يجب على الطبيب أن يجتهد   التزامي على أنه "ماراتمخاطر، وفي 

 112.�فادة مريضه بمعلومات واضحة وصادقة بشأن أسباب كل عمل طبي"

هذا يتوجب على الطبيب ا�إلى    أضف بالصدق والوضوح   لتزامما جاء في قانون أخ���ت الطب الفرنسي، فمن ��ل 

هذه المعلومات مطابقة  � بدّ    كلمات سهلة وواضحة بالنسبة للمريض الذي عادة ما تكون غريبةً عنه. كما   مستعمً�  أن تكون 

المتعلقة ببقائه في  ا�خرى  العملية  البيانات  وكذلك بالنسبة لكل  التكفل به،  وطرق  طبيعة  ومماثلةً تماما لحالته، كبيانها 

 113المستشفى. 

 
 .36محمد حسين منصور، المسؤولية الطبية للطبيب، مرجع سابق،  109
 مرجع سابق. 110
 .13، 2011، سكندريةعبد القادر بن تيشة، الخطأ الشخصي للطبيب في المستشفى العام، دار الجامعة الجديدة، الإ 111
 .126الرشيد مأمون، عقد العلاج بين النظرية والتطبيق، مرجع سابق،  عبد 112
 .40محمد حسين منصور، المسؤولية الطبية للطبيب، مرجع سابق،  113
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أن المشرع الجزائري أيضا تضمن النص حول ضرورة إ���المريض في مجال نقل وزرع ا�عضاء، إذ نص  إلى   أضف

ها في المادتين   ها على ضرورة ���م، والحصول على رضا كل من المتبرع   166،  162علي من قانون حماية الصحة وترقيت

 114. بلوالمستق

ما يتعلق  المريض  بإ��  لتزامأما فيما يتعلق بنطاق ا� ، فيجد الباحث أنه يلتزم الطبيب كقاعدة عامة بإع��مريضه بكل 

ها.   هذه القاعدة ليست عامة ومطلقة،  إلى    إضافة بحالته الصحية وال��ج الم���ل النتائج ا���بية والسلبية المتوقعة. إ��أن 

 115بل ترد عليها استثناءات تعفي الطبيب من مسؤولية ا����

ة النقض الفرنسية   وهذا ا��تثناء أكدته محكم أمثلة ذلك، وجوده في ظروف ��تتحمل التأخير مثل حالة الضرورة وا��تعجال، 

ب وهو يعاني من ثقبين في عظام الفخد يسيل منهما النخاع الشوكي.  إلى  في قضية تتلخص وقائعها في أن مريضا تقدم الطبي

ها أدت هذه الحالة أجريت له جراحة دون ��مه ب له، وقضت المحكمة على أن الضرورة وحالة    إحداث شلل تامٍ إلى    في 

 116ا��تعجال تعفيان الطبيب من واجب ا����

هذه الحالة أيضً  "ويجب على الطبيب في حالة ا��تعجال أو تعذر ا�تصال بأقارب المريض،    :ي بقولهماراتالمشرع ا�  اوأكد 

 117أن يقدم ال��ج الضروري له". 

مراعاة الظروف الصحية والنفسية للمريض إلى    ضافةبا� هناك حالة  الحا�ت السابقة، وهي حالة الضرورة وا��تعجال، 

 التي تقتضي السماح للطبيب بإخفاء بعض الحقائق أو الكذب على المريض، إذا كان ذلك في مصلحة المريض. 

ستعماله لوسائل احتيالية من أجل إقناع المريض بصحة المعلومات التي يدلي بها، وإذا لم يترتب على ال��ج الكن بشرط عدم  

 118شفاء المريض، عليه أن يثبت أن الكذب كان الحل الوحيد لتحسين حالة المريض النفسية في ذلك الوقت.

 
 .14عبد القادر بن تيشة، الخطأ الشخصي للطبيب في المستشفى العام، مرجع سابق،  114
 . 55  ي، مرجع سابق، مارات نورة أحمد المصلى، الخطأ الفني للطبيب في القانون الإ 115
 .19، 2009أسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية، دار الثقافة للنشروالتوزيع،  116
 . 24، مرجع سابق،  2016ي لسنة ماراتالغني، الخطأ الطبي، دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإ خلود هشام خليل عبد 117
المدنية الإطباء  مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية للأ  118 ي والفقه والقضاء المقارن،  مارات والمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون المعاملات 

1995 ،15. 
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همة ��ه إلى    ضافةكما أنه با� وهي إذا تنازل المريض عن حقه في ا����تاركا م هناك حالة أخرى،  الحا�ت السابقة، 

 119للطبيب بموجب الثقة التي بين كل من الطبيب والمريض. 

هذا ا�خير بإ���مريضه بطبيعة ونوع ال���وما يترتب   ومما تقدم يستخلص الباحث بأن مسؤولية الطبيب تقوم إذا لم يقم 

ة.   عليه من مخاطر وأضرار، إذا وجد في ظروف خارج الحا�ت المستثناة من الحالة العام

 إفشاء السر الطبي  2.4.1.4

ما يصل ها،   االطبيب من معلومات عن مريضه بصفته طبيبً إلى    يقصد بالسر الطبي "كل  سواء أثناء مباشرته لمهنته أو سبب

ها المريض من تلقاء نفسه أو  ها الطبيب م���ل فحصه ومعالجته له". اوسواء أفضى ب  120ستخلص

على كل طبيب يربطه بالمريض عقد ���ولقد نص المشرع   ابالمحافظة على السر الطبي مفروض  لتزامبناء عليه يعتبر ا�

المريض والمجموعة إ��إذا نص القانون   ةصلحم"يشترط في كل طبيب أن يحتفظ بالسر المهني المفروض ل  :قولهبعلى ذلك  

 .121ع����ذلك" 

هذا ا�صل إذ أج���  وهي: ،وذلك في حا�ت معينة ،والصيادلة إفشاء السر الطبي طباء���ن المشرع أباح استثناء على 

 أو�: أداء الشهادة أمام القضاء 

وهي أداء الشهادة أمام القضاء، فإنه ��يمكن للطبيب أو الصيدلي المدعو ���ء بالشهادة أمام القاضي خارج  ا��الحالة   ى 

همته كطبيب.  امحددً  االجلسة أو في جلسة سرية أن يكتم السر المهني عنه، فيما يخص موضوعً   122يرتبط بم

 ثانيا: تقديم خبرة طبية 

 
   . 15 عبد القادر بن تيشة، الخطأ الشخصي للطبيب في المستشفى العام، مرجع سابق،  119
المدنية الإطباء  مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية للأ  120 ي والفقه والقضاء المقارن،  مارات والمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون المعاملات 

1995 ،15. 
 . 30، مرجع سابق،  2016ي لسنة ماراتالغني، الخطأ الطبي، دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإ خلود هشام خليل عبد 121
 . 60  ي، مرجع سابق، مارات نورة أحمد المصلى، الخطأ الفني للطبيب في القانون الإ 122
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،  ا الحالة الثانية فتتمثل في تقديم خبرة طبية، إذا أسند للطبيب من قبل المحكمة بالقيام بالكشف الطبي على شخص بصفته خبيرً 

ها. اعليه أن يقدم تقريرا ل�مور المطلوبة حتى إذا كانت تشكل سرً   123بالنسبة لصاحب

 جريمةثالثا: ���غ عن 

بالتصريح بخصوص أي معلومات   طباءي ا�ماراتأما الحالة الثالثة فتتمثل في ا���غ عن جريمة وقعت، حيث ألزم المشرع ا�

ة. مثال ذلك، عندما ألزم    طباءمتعلقة بالجرائم، وخصص عقوبات �� رهم سكتوا عن الجريم ها باعتبا في حالة عدم ���ء ب

مهم. إلى  بالتبليغ عن جريمة ا��هاض التي تصل طباء��  124عل

 عد  رابعا: الب�غ عن مرض م  

مُ   أطباء، متعلق بحماية الصحة وترقيتها، حيث نص المشرع بضرورة إخبار  عدٍ الحالة الرابعة فتتمثل با�ب�غ عن مرض 

هو الذي أقر لهم بذلك، وفي حالة امتناعهم عن التبليغ فهم يتعرضون المصالح الصحية بكل مرض مُ  عد، حتى لو أن المريض 

 125لعقوبات. 

 الطبية الفنية  خطاء�� 2.4.2

ها، تلك ا� خطاء سيركز الباحث هنا على ا� ة، وهي حسب طبيعت   خطاء عقد ال��ج، فهذه ا�إلى  التي تعود  خطاءالطبية الفني

وهذا ما سنبينه تباعً   .الها طابع فني، 

 الخطأ في الفحص الطبي  2.4.2.1

فهو العمل الطبي الذي يقوم به الطبيب، ويتمثل في فحص الحالة الصحية للمريض،  الفحص الطبي هو بداية كل عمل طبي، 

اهريً   امن خ�ل فحصه فحصً  ها ظ والد�ئل ا��ينيكية، كمظهر المريض وجسم وذلك بم��ة ال��مات  وقد يستعين   ،، 

ي  مارات شرع ا�المُ  تجاه نصا الطبيب في الفحص ببعض ا��هزة البسيطة مثل السماعة الطبية وجهاز ضغط الدم. في هذا ا�

 
 .20أسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية، مرجع سابق،  123
ي والفقه والقضاء المقارن، مرجع  ماراتوالمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون المعاملات المدنية الإطباء  مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية للأ   124

 .20سابق، 
 .22أسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية، مرجع سابق،  125
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هذه   مهنته تجهيزات ��ئمة ووسائل تقنية كافية �داء  أن تتوافر للطبيب في المكان الذي يمارس فيه  "يجب  أنه  على 

هنة...".  126الم

ها الطبيب  ا��مرحلتين، تتمثل  إلى    القضاء قام بتقسيم الفحص الطبي حواسه كالنظر  ى في الفحص التمهيدي والتي يستخدم في

ها الطبيب آليات    ،بالعين المجردة والسمع ���ن وهي التي يستخدم في مرحلة الفحص التكميلي  ما الحالة الثانية فتتمثل في  أ

 127أكثر تقدما كرسام القلب الكهربائي وا��عة التلفزيونية. 

معفيً   اووفقً  �ن ؛  من المسؤولية  اللقضاء الفرنسي، "فإن الطبيب الذي لم يقم بالفحص التمهيدي للمريض قبل الع�ج يكون 

  جرِ حينما أعفت طبيبا لم يُ   1953ال��مات ا�كلينيكية كافية لوضع التشخيص، ومن تطبيقات ذلك ما قضت به محكمة سنة  

 128العملية التي انتهت في عضو مستقل عن القلب". إجراءإلى  الجراحة، بجحة أن الوفاة ���� إجراءفحوصا أولية قبل 

إهماله في  ماراتأما بخصوص التشريع ا� من ا��كام المقررة حول مسؤولية الطبيب عن   إجراءي، فنصوصه تعد خالية 

ة.   129الفحوص التمهيدية والتكميلية بصفة عام

 الخطأ في التشخيص  2.4.2.2

معرفة  إلتعرف  ل  التشخيص بأنه ذلك العمل الذي يهدف  يكمن تعريف  دها بعد  ا�مراض وتحدي أعراضها. بناء عليه، لى 

ها المريض حتى   هو المرحلة التالية لمرحلة الفحص الطبي، ويقصد به تحديد نوع المرض أو العلة التي يشكو من التشخيص 

 130يعطي للمريض ال��ج الم��� 

ا�االقضاء الفرنسي   أن الغلط في    خطاءختلف فيما يتعلق بتحديد مسؤولية الطبيب عن  اعتبر  من  في التشخيص. فمنهم 

ً التشخيص ��يمثل خط بأن "الغلط في    1981، ومن ثم ��يسأل الطبيب ��مدنيا و� جنائيا، وبهذا قضت محكمة ليون  اطبيً   أ

 
يقصد بالفحوص الإكلينيكية التأكد من حالة القلب والرئتين والأجهزة الحيوية داخل جسم المريض ومراجعة نسبة السكري في الدم، وكل فحص    126

 .9يدخل في إطار الطب الداخلي. عبد القادر بن تيشة، مرجع سابق، 
القانون، جامعة الجزائر، كلية الحقوق،  طباء  عبد الرحيم لنوار، المسؤولية الجنائية للأ  127 القتل والإصابة الخطأ، أطروحة دكتوراه الدولة في  عن 

2007 ، 64. 
 .55مرجع سابق،  128
 .25أسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية، مرجع سابق،  129
 . 30، مرجع سابق،  2016ي لسنة ماراتالمسؤولية الطبية الإالغني، الخطأ الطبي، دراسة في قانون  خلود هشام خليل عبد 130
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ة العطارين المصرية في قصية "   امعاقبً   ا مدنيً أً  التشخيص ��يعد بذاته خط " محكمة روان Rouenعليه". كما قضت محكم

 131"بعدم مسؤولية الطبيب عن خطئه في التشخيص". 

من القضاء الفرنسي مما  إهمال  عن    اناتجً ا  فادحً   ا خطأ طبيً يعتبر    أن الخطأ في التشخيصإلى    فيما اتجه جانب آخر  جسيم، 

ة القتل الخطأ،   هذا الشأن نذكر على سبيل المثال، إدانة قابلة بتهم يستوجب قيام المسؤولية. من التطبيقات القضائية بخصوص 

ة إيكس أو نبروفانس في عملية ����و��ت وجود    ،"Aix-en-prouvenceعندما شاركت " حيث قضت به المحكم

هذا التشخيص الخاطئإلى    نزيف أرجعته ممارسة  إلى    عدم انقباض الرحم في حين كان سببه الحقيقي ان��ب الرحم، وقد أدى 

 132القابلة للع����المجدي، وبدون ا��تعانة بالطبيب المناوب إ��بعد فوات ا��ن ووفاة المريضة.

 أخطاءإذا كان بسيطا، إ� أن الطبيب يسأل عن  اطبيً  أً ����ل ما تقدم، يجد الباحث أن التشخيص ��يشكل بالضرورة خط

ة ها.  ،التشخيص إذا كانت جسيم  كما إذا كا���مات المرض ظاهرة والطبيب أهمل

زمة للمريض  �جميع أعمال التشخيص والوقاية وال��ج ال  إجراءي يعطي للطبيب الحق في  ماراتبناء عليه نجد أن المشرع ا�

وهذا ما نص عليه المشرع بقولهإمعلى أن ��يتجاوز اختصاصه أو   طبيب القيام  لل"يخول    :كاناته إ� في الحا�ت ا��تثنائية، 

ميادين تتجاوز ابكل أعمال التشخيص والوقاية والع�ج و��يجوز للطبيب أن يقدم ع��ً  ، أو يواصله أو يقدم وصفات في 

 133مكاناته إ��في الحا�����تثنائية".إاختصاصاته أو 

إذا كان خطأعلى عكس ذلك نجد   عدم استعمال الوسائل العلمية الحديثة إلى    اه في التشخيص راجعً ؤن الطبيب قد يسأل 

هذا وقد حذر المشرع ا�  ها ا��ءة إلى    من اللجوء  ي "الطبيب  ماراتكالسماعة وا��عة في الحالة المعروضة.    أساليب من شأن

مثباكتشاف  ك  ،مهنتهإلى   شرع بأنه "يجب أن ��يفشى  كما أقر المُ   ،ة علميا"تطرق جديدة في التشخيص أو ال��ج ليست 

الطبيب في ا�وساط الطبية طريقة جديدة للتشخيص أو لل��ج غير مؤكدة دون أن يرفق عروضه بالتحفظات ا��مة، ويجب  

 134أ���يع ذلك في ا�وساط غير الطبية".

 
 . 33، مرجع سابق،  2016ي لسنة ماراتالغني، الخطأ الطبي، دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإ خلود هشام خليل عبد 131
والتي تكون الغاية منها هو ردع الجاني    ،الجنائية هو العقوبةالمسؤولية  فاذا كان الجزاء في    ،المدنيةالمسؤولية  الجنائية عن  المسؤولية  يختلف جزاء    132

المدنية هو إصلاح الضرر وإعادة وضع المضرور إلى ما كان عليه قبل وقوع الفعل  المسؤولية  وتخويفه وعدم تكرار الفعل مرة أخرى، إلا أن جزاء  
 .26أسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية، مرجع سابق،  الضار.

 .30أسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية، مرجع سابق،  133
، الأحكام العامة، معهد الدراسات العربية التابع لجامعة  الأول المدنية في تقنيات البلاد العربية، القسم  المسؤولية  سليمان مرقص، محاضرات في    134

 .2015،182الدول العربية، 
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 الخطا ف���� 2.4.2.3

ها دراسة الطرق والوسائل  هدف هو تلك المرحلة التي يكون  ال��ج يعتبر المرحلة التي تلي مباشرة مرحلة التشخيص، وال��ج 

 الشفاء التام متى أمكن ذلك.إلى  الممكنة والمتاحة من أجل الوصول بالمريض

ه، وهو ما سوف يقوم الباحث بعرضه: اختيار الخطأ في إلى  ال��ج  أخطاءكما أنه يمكن تقسيم   ال��ج والخطأ في تنفيذ

 ��� اختيار أو���لخطأ في 

أسلوب اختيار  بأن "  1964فقد أكدت محكمة باريس    ،ال��جاختيار  القضاء المصري والفرنسي كرسا مبدأ حرية الطبيب في  

الطبيب لطريقة ال��ج دون ا��رى اختيار  ال��ج متروك لفطنة الطبيب المعالج". كما قضت محكمة مصر ا�بتدائية بأن "  

ما إلى    ��يمكن أن يؤدي ها  هذه الطريقة صحيحة علميا ومتبعة ف��في ��ج    مسؤوليته عن طريقة ال��ج التي اتبع دامت 

المرض، ومسؤولية الطبيب عن خطأ ال��ج ��تقوم بصفة مطلقة على نوع ال��ج الذي يختاره، إ� إذا أثبت أنه في اختياره  

 135. لل���ظهر ج��بأصول العلم والفن والطب"

التقنيات ال��ية المهجورة علميا وغير  إلى    ال���لجوء الطبيب اختيار  من ضمن الحا�ت التي تبين الخطأ في    يعتبر

ة النقض الفرنسية  ال ما قضت به محكم هذا  ، عندما حكمت بمسؤولية طبيب النساء  1974مطابقة للمعطيات العلمية الحالية. 

 136عملية قيصرية.  إجراءالذي قام بعملية توليد بالقوة وبطريقة شبه مستحيلة بد��من 

ذهب الباحث  اها أكثر موافقة لطبيعة المرض ولمزاج المريض.  اختيار  أن الطبيب حر في  إلى    ومما تقدم ي طريقة ال��ج التي ير

بشرط أن يكون مبنيا    ،به  اخاصً   اآراء الغالبية من أساتذة الطب، فله أن يطبق ع��ا شخصيً   اتباعكما أن الطبيب ��يلتزم ب

هذا ما أكده المشرع بالنص على عدم   وهمية غير مؤكدة بما فيه الكفاية  اقتراحعلى أسس علمية صحيحة، و  ،��ج أو طريقة 

 و���ر فيه على صحة المريض.  كع�ج شافٍ 

على عكس ذلك، الطبيب في حالة تعسره أو عدم معرفته لوحده بطبيعة ال��ج الخاص بالمريض، أجاز له المشرع ا��تعانة 

ما أكده المشرع بقوله هذا  موافقة على أي طلب    :ببعض ز��ئه المختصين في نفس ا��تصاص.  "يلتزم الطبيب بمجرد 

 
 . 20  ، 1993 محمد سامي الشوا، الخطأ الطبي أمام القضاء الجنائي، دراسة مقارنة في القضاء المصري والفرنسي، مصر، 135
 .4، 2003، سكندريةى، دار الفكر الجامعي، الإ الأولشريف الطباخ، جرائم الخطأ الطبي والتعويض عنها في ضوء الفقه والقضاء، الطبعة  136
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معالجة بضمان تقديم ��ج لمرضاه يتسم با����والتفاني والمطابقة لمعطيات العلم الحديث، وا��تعانة عند الضرورة 

 137بالز��ء المختصين والمؤهلين".

 : الخطأ في تنفيذ الع��ا ثاني  

هو الخطأ في تنفيذ ال��ج غير الجراحي، والثاني الخطأ في تنفيذ ال��ج    ا��ل  :قسمينإلى    الخطأ في تنفيذ ال��ج ينقسم 

 138الجراحي. 

مطابقة ا�عمال الطبية مع ���ل العلمية والفنية، فإذا ثبت   -1 الخطأ في تنفيذ ال��ج غير الجراحي، حيث يتم هنا قياس 

ها العمليات المرتبطة بالحقن، حقن الدم وغسل المعدة.  أنها غير مطابقة تثار مسؤولية الطبيب، ومن أمثلت

وهي تلك ا�يالخطأ في تنف  -2 المتعلقة بالعمليات الجراحية، ومن المعروف أن العمليات الجراحية    خطاءذ ال��ج الجراحي، 

مجال التوليد، والتي تقر بقيام  م��في عمليات التجميل، والقا��ت في  من المؤهلين كطبيب التخدير  تتم بمشاركة العديد 

ها.   مسؤولية كل طرف في

  ينِ وجهل واضحإهمال  ا عن  بناء عليه، ومما سبق شرحه، نستنتج أن كل طبيب يسأل عن خطئه في الع�ج إذا كان ناتجً 

ها في ا��بالمعارف   ما إذا لم يتبع الطبيب القواعد المتعارف علي هنة الطب. ويكون ذلك في حالة  ية والقواعد ا��سية في م

 ال�����في حالة القيام بأقل أو أكثر مما يقتضيه ال��ج المناسب.

 ؛ عما يبذله من عناية كافية في ��ه  لكنه في المقابل يكون مسؤوً�   ؛ذلك، ��يسأل الطبيب عن شفاء المريضإلى    ضافةبا�

أنه يتوجب على الطبيب أن يعالج المريض بكل اعتناء وتيقظ، ولكن � يمكن أن يضمن الطبيب    اواجتهادً   ا�نه من الثابت علمً 

 139شفاء المريض أو نجاح العملية. 

 
الطبعة    ، 2005عبد الحكيم فوده وسالم حسين الدميري، موسوعة الطب الشرعي في جرائم الاعتداء على الأشخاص والأموال في ضوء النقص في    137

 .23 ،2008، سكندريةالثالثة، الجزء الثالث، المكتب الدولي للإصدارات القانونية، الإ
 .125المدنية في تقنيات البلاد العربية، مرجع سابق، المسؤولية  سليمان مرقص، محاضرات في  138
مرجع    ،2005عبد الحكيم فوده وسالم حسين الدميري، موسوعة الطب الشرعي في جرائم الاعتداء على الأشخاص والأموال في ضوء النقص في    139

 .25 ، سابق 
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اها ��ئمة للحالة. بناء على ذلك نص المشرع  اختيار  الدواء المنُاسب للمريض واختيار  كما يتعين على الطبيب   الوصفة التي ير

هو ءها أكثر �� افي تقديم الوصفة التي ير  اعلى أنه "يكون الطبيب حرً  مة للحالة، ويجب أن تقتصر وصفاته وأعماله على ما 

 140مساعدة المعنوية".الواجب إهمال ضروري في نطاق ما ينسجم مع نجاعة ال��ج ودون 

"بالتذكرة الطبية"  ��يتجزأ من مرحلة ال��ج، والوصفة الطبية أو ما يسمى اجزءً تعُدّ ذلك، إن الوصفة الطبية إلى  ضافةبا�

ها الطبيب المختص دواء أو أكثر للمريض بغرض ال���أو الوقاية من مرض ما. ة" وهي ورقة يدون في  141أو "الروشت

ها في الورقة المخصصة للوصفة الطبية، وذلك بنصه على أنه "�� ماراتوقد حدد المشرع ا� ي البيانات التي تستوجب كتابت

ا��   -يسوغ للطبيب أن يثبت على الورق المخصص للوصفات والبطاقات الشخصية أو الدليل المهني إ� البيانات ا�تية: أ 

هاتف وساعات ا��تشارة الطبية.    واللقب والعنوان ورقم ال

 أسماء الز��ء المشتركين إذا كان الطبيب يمارس مهنته بصفة مشتركة.  -ب 

مؤه�ت المعترف بها". -ج  هادات والوظائف وال  142الش

وطبقا لمدونة السلوك الطبي فإنه "يجب على الطبيب أن يحرر وصفاته بكل وضوح، وأن يحرص على تمكين المريض أو 

 143يتعين عليه أن يجتهد للحصول على أحسن تنفيذ لل���. كما اجيدً امحيطه من فهم وصفاته فهمً 

ها للمريض من ءبناء عليه يقتضي على الطبيب احترام التعليمات المتعلقة با��ية عند تحريره للوصفة الطبية ومدى �� مت

ا�عتبار   ذها بعين  الواجب اتخا والمعلومات  ا��تياطات  من  معينة، وغير ذلك  مادة  اتجاه  إمكانية حدوث حساسية  حيث 

هذا يؤدي  ؛ للحصول على الوصفة المناسبة من جانب الطبيب. إ��أن الباحث لم  إلى    �ن ا���ل بكل  مهني  حدوث خطأ 

 مساءلة الطبيب عن خطئه في تحرير الوصفة الطبية. إلى   ي���ورود أي قرار أدى

 
 .14شريف الطباخ، جرائم الخطأ الطبي والتعويض عنها في ضوء الفقه والقضاء، مرجع سابق،  140
 . 20  ، 1993 لفرنسي، مصر،امحمد سامي الشوا، الخطأ الطبي أمام القضاء الجنائي، دراسة مقارنة في القضاء المصري و  141
وما    95،  2011جهاد جميل الشوابمة، المسؤولية المدنية للطبيب عن الأخطاء الطبية في مجال مهنته، رسالة ماجستير، جامعة الشرق الأوسط،    142

 بعدها.
 .22 ، 2000، الأولباقي البكري، محمد طه البشير، الوجيز في نظرية الالتزام، الجزء عبد المجيد الحكيم، عبد ال 143
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 الخطأ في الشراف والرقابة 2.4.2.4

عملية ا��اف والرقابة في العمل تعُدّ  حيث    ،الخطأ الطبيمن صور    ةيعتبر الخطأ في ا��اف والرقابة الصورة ا��ير

من تحقيق سليم للوصول ها  مراحل التدخل الطبي، لما يترتب علي أهم  من    جراء شفاء المريض، وخاصة بعد ا�إلى    الطبي 

  144الجراحي. 

رقابة المريض تكون بعد    حيث إننجاح أو فشل العمل الطبي السابق برمته.    على  إذ يتوقف حسن نية ��مة رقابة المريض

أهمل الطبيب زيارة مريضه بعد إعطاء ال��ج وا��ية،   ،ال��ج الجراحي  إجراءال��ج غير الجراحي أوبعد    إجراء فإذا 

با��اف والرقابة يبرز أكثر في المرضى المصابين   لتزاممما يستوجب مساءلته، والم���أن ا�خطأ طبي ل  اعتبر مرتكبً ا

 145�نه غالبا ما تكون لديهم رغبة في ا�نتحار. ؛عقليا

ذهب إليه القضاء الجزائري في    الخطأ الطبيومن ا�مثلة القضائية حول   ما  ، والذي  2015في رقابة ال��ج غير الجراحي. 

ة العليا مراقبة المرضى المصابين عقليا،همال  قضى "بمسؤولية المستشفى عن ا� ذلك نتيجة و  في القرار الصادر عن المحكم

ن هناك  ،نتحار مريض مصاب عقلياا عدم تفقده للضحية التي وجدت في صباح اليوم الموالي  و للممرض، إهما�حيث تبين أ

 146متدلية من سقف الغرفة". 

أما بالنسبة للخطأ في مراقبة ال��ج الجراحي، فعلى الطبيب الجراح المختص بمتابعة الحالة خاصة أن يلتزم بمراقبة المريض 

ذهب إليه القضاء الجزائري في  و  مسؤوليته،  يتحملمن جانبه  إهمال  �ن أي تقصير أو    ؛الذي خضع لعملية جراحية ما  هذا 

يتعلق بال��ج ومراقبة المريض، نتيجة عدم إهمال  القاضي "بإدانة الطبيب الذي قام ببتر الساق اليمنى للمريض نتيجة    2016

ه للمريض أي مضادات للجراثيم، وعدم تلقية ال��ج الكافي لتفادي التعفن مما سبب له في بتر رجله اليمنى، وذلك �ن  ئإعطا

ه.غاية استعادة اإلى  شراف والرقابة بعد العمل الطبي الجراحي تستمر��  147لمريض كافة وظائف جسم

 
 .25 ، محمد سامي الشوا، الخطأ الطبي أمام القضاء الجنائي، مرجع سابق  144
 .25، سكندرية أحمد السعيد الزقرد، الروشتة )التذكرة( الطبية بين المفهوم القانوني والمسؤولية المدنية للصيدلي، الإ 145
 .99جهاد جميل الشوابمة، المسؤولية المدنية للطبيب عن الأخطاء الطبية في مجال مهنته، مرجع سابق،  146
 .25 ، باقي البكري، محمد طه البشير، الوجيز في نظرية الالتزام، مرجع سابق عبد المجيد الحكيم، عبد ال 147
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هاون الطبيب في   همته وجببناء عليه، إذا ت بالرقابة في العمل    لتزام، وقد كرس المشرع الجزائري ا� ةمسؤوليلل  تحمله  م

مدونة أخ���ت الطب، فقد نصت  ها أو في  الطبي في العديد من النصوص القانونية. سواء في قانون حماية الصحة وترقيت

ها على أنهو من قانون حماية الصحة 56المادة    :ترقيت

 ا بحرً و  اجوً و  ا''تستهدف الرقابة الصحية في حدود الرقابة من تفشي ا�مراض المعدية برً 

ها''.  ةللقوانين، والتنظيمات الجاري اتطبيقً   148ب

ة أن يشعر الشخص الخاضع لمراقبته بكلا المُ   ''يجب على الطبيب  :يلي  كما نص المشرع الجزائري على ما هم نه يفحصه  أف بم

يتعين  و  يمتنع عن إفشاء أي سر أو ا�د�ء بأي تفسير،و  حتراز في حديثه،يجب أن يكون شديد ا�و  ،....بصفة طبيب مراقب

 149ستنتاجاته''. اأن يتحرى الموضوعية الكاملة في 

هذا تقوم المسؤولية الطبية عند حدوث   أن بعض صور  في ا� خطأ طبي  وعلى  مما سبق،  شراف والرقابة، حيث يتضح 

ها خطاء�� ل ه يتحمل الطبيب الطبية وليس جل  .خطاء�� ذهمسؤولية وقوعه في مث

 يةماراتللقوانين ال  اأنواع الخ�ل بحق المريض في التطبيب وفق   2.5

لى إالذي بتعيينه يكون للمريض الرجوع    الخطأ الطبيقتضي تحديد أنواع  ي تحقيق التوازن بين مصلحة المريض والطبيب  

هذا   لهم، وإنما ليقوم الطبيب بتطوير    او��ترويعً   طباءعلى ا�  و��يعد ذلك تحامً�   ،الخطأ الطبيالطبيب متى انكشف له وجود 

و ذاته  الدؤوب لتطوير  الطب، ولتعزيز الثقة بين المريض التزامممارساته الطبية وسعيه  علم  ه بالقواعد العلمية وأسس 

 والطبيب. 

هني، وا��ر عادي، وسوف يقوم الباحث بشرح وتفصيل كلٍ إلى    الطبية تقسم  خطاءذلك، ا�إلى    ضافةبا�   قسمين، أولهما م

 منه�����ل ما يلي: 

 
 .45شريف الطباخ، جرائم الخطأ الطبي والتعويض عنها في ضوء الفقه والقضاء، مرجع سابق،  148
 .15 عبد القادر بن تيشة، الخطأ الشخصي للطبيب في المستشفى العام، مرجع سابق،  149
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 العربية المتحدة ماراتال����لمهني في قوانين دولة  2.5.1

هنة   المهني بأنه كل خطأ فني يقع من الطبيب نتيجة مخالفة الخطأ الطبييمكن تعريف  ها م القواعد الفني����ل التي توجب

في أوساط   اوعمليً   التي يقتضيها علم الطب نظريً ا  المهني والفني للقواعد ا�صولية الطبية عن السلوك  خر البعدُ آالطب. بمعنى  

 150علم الطب وقت تنفيذ العمل الطبي.

هنة الطب، ويتصل اتصاً�  يعرفه البعض بأنه الخطأ هنة الطب وأصولها،   بفنون  امباشرً   الواقع من الطبيب، أثناء مباشرته م م

هنة، ويستحيل نسبتهابصفة طبيب مز  ابحيث يكون لصيقً  المهني فهو قد يتعلق   الخطأ الطبيوفيما يتعلق ب  ،غيرالإلى    ول للم

 151ه الفني كطبيب. لوقد يتعلق بعم ية،نسانبواجبات الطبيب ا�

 من قبل الطبيب بالتبصير  لتزام: واجب ا�أو�  

   أنه 2016لسنة  4ي رقم مارات ��ي تحاد��من قانون المسؤولية الطبية  4تنص المادة رقم  

بما   لتزامبالتشريعات النافذة فإنه يجب على الطبيب بصفة خاصة ا�ات المقررة  لتزامدون ا���ل با�"

وصف الع�ج وتحديد كمياته وطريقة استعماله كتابةً  و ،"تبصير المريض بخيارات ال��ج المتاحة :يلي

إلى    وتنبيه المريض أو ذويه بحسب ���ل   ، وبوضوح مع بيان اسمه وتوقيعه وتاريخ الوصفة الطبية

 ."ضرورة التقيد با���ب الذي حدده لل��ج

 ، إ��غ المريض بطبيعة مرضه ودرجة خطورته إ��إذا اقتضت مصلحته غير ذلك أو لم تكن حالته النفسية تسمح بإب�غهيجب  

   ويتعين إ��غ أي من ذوي المريض أو أقاربه أو مرافقيه في الحالتين ا�تيتين:

ها.  أ. إذا كان عديم ا�هلية أو ناقص

���غه، كما أن إ���المريض أو ذويه بالمضاعفات   ا، ولم يحدد شخصً اب. إذا كانت حالته الصحية ��تسمح بإب�غه شخصيً  

دها والمبادرة ها متى أمكن  إلى    التي قد تنجم عن التشخيص أو ال��ج الطبي أو التدخل الجراحي قبل بدء تطبيقه ورص ��

 
الحقوقية،  إبراهيم علي حمادي الحلبوسي، الخطأ المهني والخطأ العادي في إطار المسؤولية الطبية، دراسة قانونية مقارنة، لبنان، منشورات الحلبي    150

2015 ،81. 
العربية، دراسة مقارنة، ماجستير، بيروت،    مارات الإفي القانون الجنائي لدولة  طباء  يوسف جمعة يوسف الحداد، المسؤولية الجنائية عن أخطاء الأ   151

 .113، 2002الحلبي الحقوقية، لبنان، منشورات 
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هذا ا�  التزام  ذلك، ففي كل ���ل يقع على الطبيب     لتزام أحد أركان العقد الطبي، إ��أن ا�  لتزامبإ���المريض باعتبار 

هذا ا�  152". لتزامبالتبصير هو أمر يتعلق بحسن تنفيذ 

ها المشرع، على غرار باقي العقود المدنية ا��ى، �مكن   بناء عليه، لو كان العقد الطبي من بين العقود المسماة التي نظم

معً التزامتحديد   هذا العقد قانونً   االطبيب. إ��أنه ونظرً   أخطاءبل وحماية المريض من    اات الطرفين  حتى ا�ن   العدم تسمية 

هذه ا� على القاعدة التي تقضي بأن العقد � يلزم ا��راف    اات، وذلك اعتمادً لتزامبشكل قاطع، فيكون على المحكمة تحديد 

 153ولكن أيضا بكل ما يعد من مستلزماته.  ،فقط بما جاء فيه

التفرقة بين الرضا الذي ينعقد به العقد الطبي بين الطرفين، وبين ضرورة الحصول على الرضا المستنير    الهذا ينبغي عمومً 

من المريض بنفسه لمباشرة ا�عمال الطبية في كل مراحل ال��ج كنتيجة طبيعية وقانونية دون أن يقع الخلط بين نشوء العقد 

من   246لنص المادة    اات متبادلة بين الطرفين. فمن المقرر في قضاء محكمة تمييز دبي ووفقً التزامونفاذه، بما يتضمن من  

 154لما اشتمل عليه وبطريقة تتفق مع ما يوجبه حسن النية. اقانون المعام�ت المدنية أنه يجب تنفيذ العقد طبقً 

هي تقديم الطبيب نصائحه للمريض هدف وغاية التبصير  وتنوير إرادته حول   ،وإرشاده لما ينفعه  ،نجد مما سبق ذكره، أن 

غير ذلك  إلى  جانبية، آثارنوع المرض وطبيعته، وكذلك بالنسبة لطريقة ال��ج وما يتطلبه من نفقات وما قد يترتب عنه من 

من ا�مور الفنية التي يجهلها، وأن يوضح للمريض بشكل صريح ومفصل نوع العمل الطبي الذي سيجريه له ويناسب حالته 

  ا الصحية. خاصة بالنسبة ل�مراض الخطيرة أو الحرجة، كتلك التي تتطلب عمليات جراحية باستئصال جزء من الجسم كليً 

 ، أو زرع عضو طبيعي أو مصنع جديد فيه.اأو جزئيً 

منه على رضا إلى    ضافةبا� من الطبيب مجرد إخبار المريض بنوع ال��ج المقترح، بل يتعين أن يحصل    ه ذلك، ��يكفي 

مرضه، وما  من حقيقة  من اتخاذ قرار إ��إذا كان على بينة كاملة  بالقيام بهذا ال���وعلى أي حال لن يتمكن المريض 

 155يحتاجه من نوع التدخل الجراحي متى استدعت الحالة المرضية ذلك.

 
 .38البيه، خطأ الطبيب الموجب للمسؤولية المدنية، مرجع سابق،  محسن عبد الحميد 152
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حالة استعجال  ه ��يجوز له مباشرة ال��ج إ��بعد الحصول على الرضا المتبصر المسبق من مريضه، إ��إذا كان في  حيث إن

ها الضحية مرحلة الغيبوبة أو حالة ال��� هو ا�مر في حوادث السير التي يدخل في قصوى ��تسمح له باتخاذ القرار، كما 

 156الحقيقي لعضو في الجسد يتطلب تعويضه بزرع غيره كزرع الكلى.

أُ  مسؤولية الطبيب، فيجب عليه أن يكون قد  أو أخبر بمرضه وطبيعته وكيفية ال��ج المريض  علم  وحتى ��تقوم أو تنتفي 

في مزاولته لعمله، وعلى ذلك فإن    أً حتى ولو لم يرتكب خط  والمخاطر من العمليات الجراحية، وإ��يكون الطبيب مسؤوً� 

هو  التزام  157بتحقيق نتيجة.  التزامالطبيب بتبصير المريض 

 من قبل الطبيب بالحصول على موافقة المريض  لتزام: واجب ا�ا ثاني  

من ضمن   هذا الواجب  بالحصول على رضا المريض في عقد ال��ج   لتزام��  حيث إنات الطبيب بالقيام به،  التزاميعتبر 

أهم ا� ات الملقاة على عاتق الطبيب. إذ من واجب الطبيب الحصول على رضا المريض قبل أي تدخل لتزامالطبي يعتبر من 

 158��ي أو جراحي. 

مخ  اهذا الرض  إن ولو لم يرتكب أدني خطأ في   ، عن المخاطر المترتبة عن ال��جومسؤوً�   طئاًيختلف ويجعل الطبيب 

هذا الرضا من المريض أو من يمثله قانونً  إذا كان في حالة ��تسمح له بالتعبير عن رضاه، ولكن بشرط   امباشرته، ويصدر 

ن هذا الرضا حرً   159. اويعتد به قانونً  اومتبصرً  اأن يكو

إهماله، وما يترتب على ذلك من مخاطر ع�ج، و��ينال من ذلك مطلقً إلى    ضافةبا�  ا ذلك، تظل مسؤولية الطبيب قائمة نتيجة 

ة هي موافقة على ال����يست موافقة على مخاطر ال��ج نتيجة  إموافقة المريض في عقد ال��ج الطبي. إذ  ن هذه الموافق

 160قة.سبا موافقة المريض المُ إثبات الطبيب، وعلى الطبيب مسؤولية إهمال 

العملية الجراحية إ��بعد أن تؤخذ    إجراءالمستقر عليه والمقرر في أحكام محكمة تمييز دبي أنه "يحظر على الطبيب    حيث إن

ها أثناء وبعد العملية  متضمنة إقراره بتبصيره بالمضاعفات الطبية المحتمل حصول من المريض نفسه  موافقة كتابية بذلك 

 
 .123العربية، مرجع سابق،  مارات الإفي القانون الجنائي لدولة طباء  يوسف جمعة يوسف الحداد، المسؤولية الجنائية عن أخطاء الأ 156
والتوزيع    157 للنشر  العامة  الشركة  ليبيا،  الثانية،  الطبعة  المقارن،  القانون  في  الطبيب  المدنية مسؤولية  المسؤولية  التونجي،  السلام  والإعلان،  عبد 

2001 ،15. 
 .32البيه، خطأ الطبيب الموجب للمسؤولية المدنية، مرجع سابق،  محسن عبد الحميد 158
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���ية أو من أحد أقاربه حتى الدرجة    الجراحية بشكل واضح ومفهوم إن كان كامل ا�هلية أي أنه قد أتم الثامنة عشرة سنة 

قراره لفقدان الوعي أو فقدان ا�دراك لمرض عقلي أو مرض  إأو تعذر الحصول على موافقته و  ةالرابعة إن كان ناقص ا�هلي

  إجراء قاربه حسب ا���ل الخيار بين  أقراره، وذلك حتى يتسنى للمريض أو  إنفسي أو حالته الصحية � تسمح بأخذ موافقته و

حجام عنها. فإذا أجرى الطبيب العملية وأصيب المريض بالمضاعفات الطبية التي ترتبت على الجراحة، وأنكر  العملية أو ا�

قد تترتب    والمضاعفات الطبية المحتملة التي  ثار��بتبصيرة با  اقرارً إالجراحة دون أن يؤخذ منه    إجراءالمريض على الطبيب  

هذا ��رار الكتابي الذي من شأنه أن  المسؤولية  على الجراحة فيتعين على الطبيب لكي يدرأ   عن نفسه أن يثبت حصوله على 

ا� وصف  عنه  التي تستلزم ضرورة التدخل الجراحي الفوري  همال  ينفي  الطارئة  أن يثبت قيام الحالة  حياة  أو  �نقاذ 

 161المريض".

ها ا��تغناء عن موافقة المريض كالحا�ت ءوقد وضع المشرع ا�مارتي بعض ا��تثنا ات في بعض الحا�ت التي يمكن في

هددً  اأو متى كان مرض المريض معديً  اوسريعً  اطارئً  الطارئة التي تستدعي تدخً�  ة. اأو م  162للصحة العام

 :أنهعلى  2016لسنة  4تي رقم اا���ي تحاد��من قانون المسؤولية الطبية  5  بناء على ذلك، تنص المادة رقم

ها   اطارئً   "يحظر على الطبيب معالجة المريض دون رضاه فيما عدا الحا�ت التي تتطلب تدخً�  ويتعذر في

هددً   االحصول على الموافقة �ي سبب من ا�سباب أو التي يكون فيها مرضه معديً  ة   اوم للصحة أو ال��م

الجرعة    االعامة، ويعتد برض وإعطاء  والتشخيص  ا�هلية بالنسبة للفحص  من ا�� المريض ناقص  ى 

ة هذا ال���  163ال���على أن يبلغ أي من أقارب المريض أو مرافقيه بخط

 من قبل الطبيب بعدم إفشاء ا��رار المهنية لتزام: واجب ا�اثالث  

أهم الواجبات التي تقع على الطبيب، حيث � يوجد    لتزامواجب ا� من  من قبل الطبيب بعدم إفشاء ا��ار المهنية يعتبر 

تعريف محدد للسر المهني، ولكنه بصفة عامة يقصد به عدم ��صاح أو ���ء بأي تصريح أو بيان عن أعمال الوظيفة أو 

 
 .2020/ 6/ 5طعن مدني بتاريخ  148/  2020طعن مدني،  102/ 2020حكم محكمة التمييز دبي، في الطعن رقم  161
 .99جهاد جميل الشوابمة، المسؤولية المدنية للطبيب عن الأخطاء الطبية في مجال مهنته، مرجع سابق،  162
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ها بحكم وظيفته إذا كانت سرية بطبيعتها، أو بموجب التعليمات، وإجبارية المحافظة   هنة، وعدم إفشاء ا�مور التي يطلع علي الم

 164على السر المهني ملُزمة للموظفين، حتى بعد مغادرتهم النهائية لوظائفهم. 

هنة  إلى    ضافةبا� هي أصل ظهور السر الطبيذلك، ممارسة م هنة في ظل انعدام الثقة    ،الطب  هذه الم بحيث يستحيل ممارسة 

ه ��ثقة بدون سر طبي، فإن كان من الثابت أن التشخيص يتم من خ�ل معرفة الطبيب أعراض  حيث إنبين المريض والطبيب.  

المرض، من ��ل المعطيات العلمية المكتسبة، فإن إفصاح المريض عن تطورات ا�عراض والسوابق المرضية في أصوله  

وهذا ��صاح الذي يتم من المريض للطبيب � يمكن أن يتم إذا كان   الوراثية للطبيب أهمية كبيرة في تشخيص المرض،  له 

 165المريض يخشى إفشاء الطبيب السر.

اهم ذلك،  إلى    أضف تطور المجتمع وتقدم الطب بكل تأكيد في تطور مفهوم السر الطبي، من خ�ل ظهور مفاهيم جديدة   فقد س

دهم مسبقا. كما أن تحقق   مثل السر المشترك بين أعضاء الفريق الطبي، وموافقة المريض على إفشاء السر ��اص يحد

فشاء السر الطبي  إلكون    ا المريض، ونظرً   ���ء حتى من دون نية ا�ضرار وضرورة الحفاظ على السر حتى بعد موت

من المشاكل في التطبيق في   ايقع تحت طائلة الجزاء الجنائي والتأديبي وفقً  ماهيته تثير العديد  هنة الطب. فإن  م ����ت 

ها القانون أو يأذن ����ء.   166الحا�ت التي يأمر في

هو يرتبط بمفهوم الحق في الخصوصية. فهو يعتبر حقً   لتزامأن واجب الطبيب با�إلى    تجدر ا���  ا ذاتيً   افي السرية الطبية، 

هذا الواجب يمتنع الطبيب عن إفشاء أسرار مرضاه، نتيجة ال��ة التي ينشأ عنه واجب ا� متناع في حق الطبيب، وبمقتضى 

هذه الع��ة فالمطلوب من الطبيب عدم إفشاء السر هذه ال��ة تقتضي منه الحرص على    ،تنشأ بينه وبينهم، وبحكم  كما أن 

 167تقيد مساعديه. 
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أهم واجبات و وهو  نسانات الطبيب ����ية وا�التزامكما أن الحفاظ على سر المريض يعتبر أحد    التزام ية تجاه مريضه، 

مما قد   اوخوفً   ،من افتضاح أمره  احجم عن الع�ج خوفً طبيبه سره �من إفصاح  يجد مبرره من الواقع، فلو خاف المريض  

  168لو افتضح أمره. ىيصيبه من أذ

ا� رقم  ماراتهذا وقد حظر المشرع  مريضه، فتنص المادة  الطبية   /5ي على الطبيب إفشاء أسرار  من قانون المسؤولية 

   :أنهعلى  2016لسنة   4ي رقم مارات��ي تحاد��

ها سواء كان المريض "يحظر على الطبيب إفشاء أسرار المريض التي   هنة أو بسبب ها أثناء مزاولة الم يطلع علي

هذا الحظر في أي من  قد عهد إليه بهذا السر أو ائتمنه عليه أو كان الطبيب قد اطلع عليه بنفسه، و��يسري 

ا��وال ا�تية: أ. إذا كان إفشاء السر بناءً على طلب المريض أو موافقته. ب. إذا كان إفشاء السر لمصلحة  

ة أو ا���غ    .��منهما  االزوج أو الزوجة وأبلغ شخصيً  ت. إذا كان الغرض من إفشاء السر منع وقوع جريم

مكلفً  إذا كان الطبيب  المختصة فقط. ث.  الرسمية  الحالة للسلطة  هذه  من سلطة    اعنها ويكون ا�فشاء في 

اهما كشاهد في تحقيق دعوى جزائية. ، إذا استدعته إاقضائية أو سلطة تحقيق رسمية بالدولة باعتباره خبيرً  حد

ة العمل وبما � يجاوز الغرض   إجراء ب  اج. إذا كان الطبيب مكلفً  الكشف من إحدى شركات التأمين أو من جه

ة   ة الصحية وكان الهدف من إفشاء السر حماية الصحة العام من التكليف.ح. إذا كان بناءً على طلب من الجه

من إفشاء    اوفقً  دها ��ئحة التنفيذية لهذا المرسوم بقانون.خ. إذا كان الغرض  للشروط والضوابط التي تحد

ما يقتضيه حاجة الدفاع. وإذا   ة تحقيق أو أية جهة قضائية وبحسب  هو دفاع الطبيب عن نفسه أمام جه السر 

هو    التزامكان ا�صل أن   ل في يكون الطبيب أو العام  عناية، إ� أن هناك حا�ت �الببذل    التزامالطبيب 

ها جعل    االمجال الطبي ملزمً  بتحقيق نتيجة، وذلك كما الحال في التحاليل الطبية والتي نتيجة التطور العلمي في

 169أو تقصير من الشخص القائم على التحليل". إهمال لم يحدث  ما  اعنصر ا��تمال معدومً 
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عن أي سوء أو   ويعتبر الطبيب المستخدم لهذه ا��هزة مسؤوً� ستعمال ا�دوات أوا��هزة الطبية، اكذلك الحال فيما يتعلق ب

هذه ا��هزة  ا ومتعهدً   اا�ضرار بالمريض. وفيما يتعلق بعمليات نقل الدم فإن الطبيب يكون ملتزمً إلى    قد يؤدي  ،انحراف في 

  170��عدوى. ناقً�   اه تقديم الدم المناسب والسليم وأ��يكون الدم المنقول ملوثً التزامتجاه مريضه ب

عدوى، تتوافر مسؤولية الطبيب تجاه المريض لما يصيب ا�خير من أمراض وعدوى نتيجة نقل لل  قً� اأو ن  افإذا كان الدم ملوثً 

 171الدم الملوث. إ��إذا أثبت الطبيب أن ما أصاب المريض كان نتيجة سبب أجنبي ��يد للطبيب فيه.

ها الطبيب مسؤو�إلى   أضف وهي عدم نقل عدوى أو مرض لمتلقي   ،بتحقيق نتيجة  ذلك، التحصينات والتطعيمات، يكون في

أو التحصين ناقً�  أو التطعيم. إذ ��يقبل أن يكون التطعيم  لمرض أو عدوى، ويكون الطبيب الذي يقوم بعملية   التحصين 

ة الشخص المحصن.  التزاميقع   التطعيم أو التحصين، على عاتقه  172بتحقيق نتيج�����م

 العربية المتحدة ماراتال����لعادي في قوانين دولة  2.5.2

وهو ا���ل بواجب    الخطأ الطبييمكن تعريف   ها الطبيب،  هنة الطب التي يمارس م مجال  العادي بأنه الخطأ الخارج عن 

ها قبل    التزام، والتي يتوجب  كافة  ه من قبل الناساتباعالحيطة والحذر الواجب   هنته. كأن يقوم  التزامالطبيب ب ه بواجبات م

وهو سكران. كذلك يتعلق الخطأ العادي با����ت الواجبة في جميع الناس،    إجراءالطبيب ب أو القيام بعملية جراحية لمريض 

هنة الطب.تعُدّ و  173تلك ا����ت م�����ت م

ما يأتيه الطبيب عند أدائه وظيفته، ودون أن يكون له    الخطأ الطبيذلك، يرى بعض علماء الطب أن  إلى    أضف هو  العادي 

هو ا���اف عن   ،��ة بأصول الطب الفنية هذا الخطأ  وهو سكران. كما أن معيار  كالطبيب الذي يجري عملية جراحية 

دي وهو الرجل الوسط، حيث يعتبر الرجل وسطي  174إذا كان يمثل سواد الناس. االسلوك المألوف للرجل العا

ها الطبيب موضع المسا الخطأ الطبي��بد أن يحدد  لة، ولما كانت ��ة ءالعادي في ضوء الظروف الظاهرة، والتي وجد في

ها الصدق وا�مانة وحفظ السر وحفظ العورة، وتنشأ مسؤولية الطبيب با���ل بواحدة أو   هي ��ة تشمل المريض بطبيبه 

 
 .35، 2011محمود القبلاوي، المسؤولية الجنائية للطبيب، القاهرة، دار الفكر الجامعي،  170
 .40مرجع سابق،  171
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هذه ما قد يؤدي  أكثر من  ما يوجب مساإلى    المبادئ،  وهو  لة الطبيب. فالطبيب الذي يقوم بإخراج  ءوقوع أضرار للمريض، 

مدة ال��ج المطلوبة، يكون قد ارتكب  من عدم استقرار حالته الصحية أو قبل استيفاء  من المستشفى على الرغم  المريض 

ً خط  175.لةءيستوجب المسا  اطبيً  أ

   :أنه  على 2016لسنة  4ي رقم مارات��ي تحاد��من قانون المسؤولية الطبية  9فتنص المادة 

���ل الطبية   ا"��يجوز إخراج المريض من المنشأة الصحية إ��إذا كانت حالته الصحية تسمح بذلك طبقً 

هلية رغم تبصيره بعواقب خروجه دون   إذا كان كامل ا� المريض  أو بناءً على طلب  المتعارف عليها، 

 176ويؤخذ منه إقرار كتابي بتحمله المسؤولية". ،النصيحة الطبية

 ال���بحق المريض في التطبيب 2.6

 عنايةالببذل  لتزامال���في ا� 2.6.1

ة هو ا�صل في الببذل  لتزاميعتبر ا�   كلِ  ه، إذا بذل في تنفيذه عناية  التزامالطبيب، ويعتبر الطبيب أنه قام بالوفاء ب التزامعناي

 ثبات؟ عناية، وعلى من يقع عبء ا�الما يبذله الشخص العادي، حتى وإن لم يتحقق الغرض المقصود، فما المقصود ببذل 

 عنايةالببذل  لتزاممضمون ا� 2.6.1.1

هذا ا�الببذل    لتزاميمكن تعريف ا� ما  و  ،لتزامعناية بأنه بذل عناية الرجل المعتاد، حتى إذا لم تتحقق الغاية المرجوة من  هذا 

عناية �  الببذل    لتزامالطبيب أمام المريض فهو ينحصر في ا�  التزامي والجزائري. أما بخصوص  مارات��  انِ شرعأكده المُ 

 بتحقيق نتيجة. 

ما أجمع عليه كل من   هو  ها الشهير بتاريخ  و  الفقهما سبق  ة النقض الفرنسية في حكم   20القضاء الفرنسي، إذا أقرت محكم

، على ا��ل ببذل العناية الفائقة  ا��ل، بأن "العقد الذي يتم بين الطبيب والمريض يوجب ويلزم بأن يلتزم فيه  1936ماي  
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 .44مرجع سابق، 
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ها المريض ومع ���ل العلمية الثابتة بهدف شفا  ه وتحسين  ئوالجهود الصادقة واليقظة التي تتفق مع الظروف التي يوجد في

 حالته الصحية".  

ارها حرفيا على أنه "يقوم بين الطبيب وعميله عقد حقيقي يتضمن على الطبيب ا� إن لم يكن    لتزامكما نصت المحكمة في قر

أمين، يقظ وغير عشوائي عدا الظروف ا��تثنائية إعطاء ��ج  معطيات العلم   ،بشفاء المريض، فعلى ��ل  ومتفق مع 

 177.المكتسبة"

ملزمً  هو ملزم بب  ،بشفاء المريض  افالطبيب ��يكون  من أجل شفا��ل العناية الذوإنما  ة  من التشريع  ئم ه، حيث سار كل 

هذا النهج. إذ نص كل منهما على ما يليماراتوالقضاء ا� "يلتزم الطبيب بمجرد موافقته على أي طلب    :ي والجزائري على 

معالجة بضمان تقديم ��ج لمرضاه يتسم با����والتفاني والمطابقة لمعطيات العلم الحديثة، وا��تعانة عند الضرورة  

ه ��يسأل الطبيب عن عدم شفاء المريض إ��إذا ثبت تقصيره في بذل العناية الواجبة حيث إنبالز��ء المختصين والمؤهلين"،  

 178له. 

�ن ضمان التحقق    ؛شفاء المريض دون أن يضمن تحقيقهإلى    كل العناية ��زمة، للوصول بناء عليه، يلتزم الطبيب ببذل  

عنصر ا��تمال. شأنه في ذلك شأن المحامي الذي ��يضمن ربح القضية لموكله، وكذلك ا�ستاذ الذي يقدم دروسا إلى    راجع

هو ا� هؤ�ء ا��اص  ما يلزم  المفروضة    ا��مةبتقديم العناية    لتزامخاصة، حيث ��يضمن نجاح التلميذ إ��أن كل 

 179عليهم.

هو على من يقع عب هل عبء ا�الببذل    لتزامفي ا�  الخطأ الطبيإثبات  ء  السؤال هنا  يقع على الطبيب أم على ثبات  عناية، 

 المريض.

 عبء التحقق من ����لطبي  2.6.1.2

هي أن  ثبات  فيما يتعلق بعبء ا�  هو    التزام فإن ا�صل العام والقاعدة  عناية، وبناء عليه، الل  ذبب  التزامالطبيب نحو مريضه 

ه على الشخص المضرور أي المريض، فيكون على عاتق المريض الذي يدعي  التزامعدم قيام الطبيب بتنفيذ  إثبات  يقع عبء  

 
 .1999/ 10/ 30 مدني، جلسة 11لسنة  38الطعن رقم انظر  177
  مارات الإللمسؤولية الطبية، دبي، )دولة    الأول حسن بن أحمد الحمادي، التزامات العناية والغاية في قانون المسؤولية الطبية، المؤتمر العربي    178

 .25، 2009العربية(، 
، دار الفكر الجامعي،  سكندريةى. الإ الأولوالجراحين في القضاء والفقه الفرنسي والمصري، الطبعة  طباء  منير رياض حنا، المسؤولية المدنية للأ  179
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هذا الخطأ والمتمثل في انحراف سلوك الطبيب عن سلوك الطبيب الوسط من نفس   تحدوث الضرر بسبب خطأ الطبيب، إثبا

 180مستواه المهني أو أن يثبت مخالفته ���ل العلمية المستقرة في علم الطب.

ماإثبات  كما أنه يتوجب على المريض بعد ذلك،   ه لتزاملم يثبت الطبيب أن عدم تنفيذه �  الضرر حتى يستحق التعويض، 

 ،فإذا أثبت الطبيب ذلك، فتنقطع بذلك ال��ة السببيةسبب أجنبي ��يد له فيه.  إلى    وتقاعسه في بذل العناية المطلوبة يرجع

  181وتنتفي عنه المسؤولية.

ه أن الترقيع الذي أجراه له جراح تالطبيب. كإثبا إهمال  ه لواقعة ترجح  تإثبا  اما سبق، أنه يمكن للمريض أيضً إلى    أضف

التجميل والذي نتج عنه تشويه بجسمه لم يكن يقتضيه السير العادي لعملية التجميل وفقا ���ل الطبية المستقرة، فالمريض  

 . ته، وبالتالي ينتقل عبء ا�ثبالتزامأقام قرينة قضائية على عدم تنفيذ الطبيب �

ماإثبات  كما أنه يجب على المريض بعد ذلك،   هو لتزاملم يثبت الطبيب أن عدم تنفيذه �  الضرر حتى يستحق التعويض،  اته 

سبب أجنبي ��يد له فيه، فإذا ثبت ذلك فتنقطع بذلك ال��ة السببية وتنتفي عنه  إلى    المطلوبة يرجعتقاعسه في بذل العناية  

  182المسؤولية.

ه أن الترقيع الذي أجراه له جراح التجميل تالطبيب. كأن يقوم المريض بإثبا إهمال ه لواقعة ترجح تيمكن للمريض إثبا  اوأيضً 

والذي نتج عنه تشويه بجسمه لم يكن يقتضيه السير العادي لعملية التجميل وفقا ���ل الطبية المستقرة. فالمريض هنا أقام  

إليه، وما على الطبيب هنا    ت ه الطبي على أكمل وجه، وبالتالي ينتقل عبء ا�ثبالتزامقرينة قضائية على عدم تنفيذ الطبيب �

ها أن تنفي عنه وصف ا�  ،الترقيع  إجراءإ��أن يثبت قيام الضرورة التي اقتضت   حتى يدرأ المسؤولية همال  والتي من شأن

 183عن نفسه. 

 
 .281منير رياض حنا، مرجع سابق،  180
 .26حسن بن أحمد الحمادي، التزامات العناية والغاية في قانون المسؤولية الطبية، مرجع سابق،  181
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هو    التزاممما تقدم يستخلص الباحث أن   صادقة ويقظة    اها تقتضي جهودً حيث إن ببذل عناية وليس تحقيق نتيجة،    التزامالطبيب 

طبي،   أ كما على المريض الذي يدعي تضرره من خط  تتفق في غير الظروف ا��تثنائية مع ���ل المستقرة في علم الطب.

 ه للضرر الذي يدعيه وال��ة السببية بينهما. تبذل العناية المطلوبة، مع إثباالتزامه بتقصير الطبيب بعدم إثبات  أن يقوم ب

هناك   الطبيب على مجرد    التزامات تفرض على الطبيب وتخرجه من مجال فكرة ا��تمال، والتي تبرز قصر  التزامإ��أنه 

ة هذه ا� هذا ما سيوضحه الباح����ل التالي: لتزامالعناية، وبالتالي يتساءل الباحث هنا عن طبيع  ات، و

 بتحقيق نتيجة  لتزامكيفية التحقق من ال���في ا� 2.6.2

وهذا ا��تثناء يأتي بموجب شرط في العقد أو بناء على    ةمن القاعدة العام  استثناءً  معنية،  قد يلتزم الطبيب بتحقيق نتيجة 

ة المقدمة للمريض، أو بالنظر بتحقيق نتيجة في تحقيق الطبيب للهدف    لتزامنص في القانون. حيث ينحصر ا�إلى    طبيعة الخدم

هذا ا� ل هذا يتوجب على الباحث تبيان مفهوم   184ه.ت، ثم عبء إثبا لتزامالذي من أجله باشر عمله الطبي، ومن أج

 بتحقيق نتيجة  لتزاممفهوم ا� 2.6.2.1

بتحقيق نتيجة أو غاية على مضمون أن الملتزم يجب عليه تحقيق الغاية أو النتيجة سواء أخطأ أو لم يخطئ،   لتزاميقوم ا�

مهم أن يصل ه لسبب أجنبي  تتحقيق النتيجة أو الغاية و� يعفيه من ذلك إ��إثبا إلى    وسواء بذل العناية الواجبة أو لم يبذل. ال

 185ي. ماراتالمشرع ا� هوهذا ما أكد

ها على عاتق الطبيب    حيث إن وهو  امحددً   االتزامهناك حا�ت استثنائية، يقع في هذه النتيجة في   التزام،  بتحقيق نتيجة. تتمثل 

وا��هزة   وا�دوات  خارج نطاق العمل الطبي نتيجة للوسائل  من خطر الحوادث التي تصيبه  ة المريض وحمايته  ��م

 186حتمال الطبي.المستعملة، والتي ��تقبل فيها فكرة ا�

الحا�ت يبرز في    التزامأن  إلى    تجدر ا��� ا�دوات الطبيةاالطبيب بضمان ���مة في بعض  كالتركيبات    ،ستعمال 

في حالة    ذلكالتحصين ومنتجات التجميل، وكووالتحاليل الطبية،    ،نقل الدم والسوائل ا��رىوالصناعية وأدوية ال��� 

الطبيب هنا يلتزم ببذل العناية الضرورية لتهيئة الفم، وتحقيق نتيجة تتمثل في تقديم ا�سنان حسب    حيث إنتركيب ا�سنان.  
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هذا ا���بالنسبة لنقل الدم للمريض، إذ يجب أن يكون متفق مع فصيلته، أ��ينقل إليه أمراضا و  الشكل وا��صاف. ينطبق 

مسؤوً�  الطبية بصفة    خطاءعن ا�  أخرى، وفي حالة حدوث أضرار للمريض نتيجة ا�ستعما�ت السابقة، فيكون الطبيب 

ة المريض. التزامه هنا هو التزامدام  مباشرة ما  187بتحقيق نتيجة، تتمث����م

 عبء التحقق من ����لطبي  2.6.3

إثبات  ذلك �ن المريض يكتفي ب  ، بتحقيق نتيجة فإنه يقع على عاتق الطبيب  لتزامفي ا�  الخطأ الطبيإثبات  فيما يتعلق بعبء  

ها وحدوث ضرر بسبب خطأ الطبيب. وبذلك تبقى  إثبات  على عاتق الطبيب بتحقيق نتيجة معينة، مع    التزاموجود   عدم تحقق

ة، وخط هذه الحالة ماؤمسؤولية الطبيب قائم ه على أكمل وجه، وأن النتيجة المقصودة التزاملم يثبت أنه قام بتنفيذ    ه مفترض في 

 188لم تتحقق بسبب تدخل أجنبي عنه أو لخطأ المريض نفسه أو لخطأ الغير الذي حال دون تحقيق النتيجة المرجوة.

ما سبق، يجد الباحث أن مسؤولية الطبيب في حالة ا� هي مسؤولية قائمة على أساس خطأ    لتزامبناء على  بتحقيق نتيجة، 

إبعاد أو نفي ال��ة السببية  العكس، و��يكون أمام الطبيب سوى إبعاد أو نفي مسؤوليته، عن طريق  ثبات  مفترض غير قابل �

 بين فعله والضرر الذي لحق بالمريض.

 أهمية دور الخبرة في التحقق من ����لطبي  2.6.4

اها، وذلك   مسائلُ   قد تعرض على القاضي أثناء محاولته الفصل في بعض القضايا أو الحا�ت ها وخباي ليس له علم بتفاصيل

ها الفنية التقنية أو العلمية التي تخرج عن اختصاصه أو مداركه. لذلك أجازت التشريعات للقاضي ا��تعانة بأهل    انظرً  لطبيعت

 189الفن والخبرة ممن يتميزون با��تقامة والعلم والمعرفة.

أهل الخبرة في كل المجا�ت في سبيل تبيان  إلى    ي والجزائري للقاضي الجزائي والمدني اللجوءمارات��ان  شرعأعطى المُ 

ها الخبرة الطبية في الكشف عن المسائل الفنية   اا�مور التقنية والفنية التي تخرج عن اختصاصه. نظرً  ��مية التي تكتسب

ها إ� الطبيب المختص. هنة الطب نصً   190التي ��يدرك م مدونة أخ�قيات  تحت عنوان ممارسة    اخاصً   اخص المشرع في 
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من ��ل   الخطأ الطبيإثبات  دور الخبرة في  إلى    التطرق بشيء من التفصيلب  الطب بمقتضى الخبرة، وعليه سيقوم الباحث

 التالي: 

 مفهوم الخبرة   2.6.4.1

ها    يمكن تعريف الخبرة بأن

هاراته، لتوضيح مسألة يحتاج    جراء"ا� ها الشخص وكذلك م الذي يكون الغرض منه المعلومات التي يمتلك

ها ها القاضي"إلى  حل  191. خبرة فنية ��يملك

  :الخبرة منهما على أنّ   ي والجزائري الخبرة انط�قا من الهدف أو الغاية منها، حيث نص كل  مارات��ان شرعوعرف المُ 

 192. توضيح واقعة مادية تقنية أو علمية محضة للقاضي"إلى  "تهدف

درها من الشريعة ا�إلى    أضف ها ومص أهل الذكر إن كنتم �   :ية لقوله سبحانه وتعالىس�مذلك، تستمد الخبرة أساس "فاسألوا 

 193. "نتعلمو

ها قد  المشرع ا�مارتي  أن  التعريفات السابقة تخص تعريف الخبرة بشكل عام. أما فيما يخص الخبرة الطبية نجد   ها بأن عرف

ما الجسدية أو    "عمل يقدم من خ�له الطبيب الذي يعينه قاضٍ  هيئة أخرى مساعدته التقنية لتقدير حالة شخص  أو سلطة أو 

ها ثم القيام عمومً  ،العقلية  194جنائية أو مدنية ". آثارا بتقييم التبعات التي تترتب علي

هناك  إ بناء عليه يمكن القول   من خ�ل اللجوء  أخطاءً ن  أو الجزم فيها، إ�� أهل الفن  إلى    طبية ��يمكن للقاضي التحقيق 

هناك خلطً إلى  ا����هنا    رشرعيين وخبراء طبيين قصد مساعدتهم في ذلك. تجد  أطباء وا��تصاص من   من الناحية   اأن 

هو طبيب عادي كغيره من ا�وهما    نالعملية بين مفهومين أو مصطلحي  ،  طباءالطبيب الشرعي والخبير الطبي. فالخبير الطبي 

ة الخبرة سواء كانوا في القطاع العام أو   طباءفي مرض معين، كما يمك��� امختصً  اأو طبيبً  اعامً  اقد يكون طبيبً  هم القيام بم

 
 .151 ، 2010ى، دار النهضة العربية، مصر، الأولخليل عدلي، الموسوعة القانونية في المهن الطبية، الطبعة  191
 . 30، مرجع سابق، 2016ي لسنة ماراتغني الخطأ الطبي دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإعبد الخلود هشام خليل  192
 .30، 2002، ردنى، الحامد، الأالأولبابكر الشيخ، المسؤولية القانونية للطبيب، الطبعة   193
 . 25، مرجع سابق، 2016ي لسنة ماراتغني الخطأ الطبي دراسة في قانون المسؤولية الطبية الإعبد الخلود هشام خليل  194
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أن الخبير إلى    إضافةللصحة العمومية على الخصوص با�عمال التالية، الخبرة الطبية    طباءالقطاع الخاص، حيث يقوم ا�

 الطبي ��يقوم بمهته إ��بأمر من القضاء.

أنه طبيب   ة. كما  هو طبيب تابع لمصلحة الطب الشرعي المتواجدة على مستوى المستشفيات العام لكن الطبيب الشرعي 

هذا ا� ختصاص.  مختص في هذا المجال أي الطب الشرعي، حيث يمارس مهنته بعد دراسة متخصصة ومفصلة وتكون في 

ة، وذلك حتى قبل وصول القضيةتيقوم بإعداد التقارير حول الوفيات المشكوك في وفاكما   القضاء حتى يتم إلى    ها أو المشبوه

ها كوسيلة عتماد ��  195في الدعوى. إثبات علي

 مدى تأثير الخبرة في التحقق من ����لطبي 2.6.4.2

ها الخبير ومدى تأثير تقريره  لتزامالطبية، يجب علينا معرفة ا�  خطاء��إثبات  لكي يتم تحديد دور الخبرة في   ات التي يتحلى ب

 196لمعرفة الحقيقة عند القاضي. 

ي ماراتالعربية المتحدة، نجد بأن المشرع ا�  مارات��بناء عليه، يجد الباحث أنه بناء على نصوص بعض القوانين في دولة 

ة، وأنه ��يمكن أن يكون طبيبا خبيرً  هم   ا أوجب على الطبيب الخبير قبل البدء بأي عمل خبرة، إخطار الشخص المعني بهذه الم

ها تعريض مصالح أحد زبائنه  هنفس  لنفس المريض في الوقت  اا معالجً وطبيبً  ة من شأن هم و  أ. كما ��يجوز للطبيب القبول بم

 أصدقائه أو أقاربه أو حتى مصالحه الشخصية للخطر. 

ة. كما أوجب عليه المشرع عند كتابة يتقنيات الطب الحقيقب  المتعلقةالغريبة    سئلة��ا��ابة عن  كما يتعين على الطبيب عدم  

ها تقدم   المطروحة في قرار تعينه، وأوجب عليه ا��تفاظ    سئلة��  نع  إجابةتقريره عدم الكشف عن العناصر التي من شأن

ها.  197بأسرار جميع المعلومات التي اطلع علي

ة والحذر، �� يقر بثبوت خطأ الطبيب،  إلى    أضف ذلك، يجب على القاضي عند تقديره للخطأ الطبي، أن يكون في غاية الحكم

هاون أصول الفن الثابتة، والقواعد العلمية، بحيث ��يدع مجا��للشك   اقاطعً   اثبت ثبوتً أإ��إذا   أن الطبيب قد خالف عن جهل وت

هنة وا��تصاص.  اأو الجدل قياسً   198بطبيب وسط من نفس الم

 
 .150جهاد جميل الشوابمة، المسؤولية المدنية للطبيب عن الأخطاء الطبية في مجال مهنته، مرجع سابق،  195
 .35بابكر الشيخ، المسؤولية القانونية للطبيب، مرجع سابق،  196
 . 15،  1999حسن عكوش، المسؤولية العقدية والتقصيرية في القانون المدني الجديد، دار الفكر الجديد للطباعة والنشر،  197
 .117، 1994، ردنية، عمان، الأردني، ماجستير، الجامعة الأردنرتيمة، الخطأ الطبي في القانون المدني الأاوجدان سليمان عبد الرحمن  198
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أهمية الخبرة الطبية خاصة في تأكيد خطأ الطبيب، وتوافر ال��ة السببية بين الطبيب وبين   هذه المسأـلة، تظهر  ��صة 

مها. غير أن القاضي يجب أ�  من عد الضرر الذي أصاب المريض، والذي يعتمد عليهم القاضي لتقرير مسؤولية الطبيب 

ها على إ�����صة مع قيام الشك حول  ه الخبراء في تقرير يأخذ ب  ز��ئهم. أخطاءالحياد الذي يمكن أن يلتزم

 ��ة الفصل  2.7

هذا الفصل   حاول البحث، وذلك من ��ل ا���ة بمختلف الجوانب    أسئلةمن    ا��لالسؤال  ا��بة عن  البحث من ��ل 

العربية المتحدة، سواء من حيث تعاريفه المختلفة الواردة في كل من الفقه والقضاء   مارات��في دولة   الخطأ الطبيالمتعلقة ب

من حيث التطرق  اهمً م   اوالتشريع باعتباره ركنً  لى  إتعرف  لل  ضافة. با�الخطأ الطبي أنواع  إلى    لقيام المسؤولية المدنية، أو 

وهي قانون المسؤولية الطبية ا�  مارات��الموجودة في    الخطأ الطبيأهم القوانين المتعلقة ب ي لعام ماراتالعربية المتحدة، 

 .1987لسنة  1 رقمي تحاد��المعدل بالقانون   1985لسنة  1 رقمي تحاد��، وقانون المعا��ت المدنية 2016

هو في الحقيقة معيار موضوعي، حيث نحدد ونقيس فيه سلوك  إلى    كما توصل البحث ها بأن معيار تقدير الخطأ  نتيجة مفاد

،  الخطأ الطبيبعض الصور الناتجة عن  إلى    الطبيب بسلوك طبيب آخر من نفس المستوى والدرجة العلمية. ثم تطرق البحث

ها   ،والتي ��تقع تحت حصر ها وذلك بتصنيف أهم إذ قام الباحث بدراسة  دها  متعلقة با�  إلى أخطاء  وذلك لتعد ية  نسانطبية 

هما إلى  طبية فنية، وخلص الباحث أخطاءو ها مرتبة للمسؤولية.اأنه م  ختلفت هذه الصور فهي كل

من    هو خطأ واجب ا�ثبات، مفروض على عاتق المريض، و�   الخطأ الطبيأن  إلى    ذلك، خلص البحثإلى    ضافةبا� بد 

 ه.  تتوفر عنصري الضرر وال��ة السببية بين الخطأ الذي أحدثه الطبيب والضرر الذي أصاب المريض �ثبا

هذه الدراسة أن   هو    التزامالطبيب. إذ أن    التزامالخطأ يكون بحسب طبيعة  إثبات  كما أوضح البحث من ��ل   التزامالطبيب 

ستثناء، بعد ذلك قام البحث بتوضيح دور الطبيب الخبير في تسهيل ابتحقيق نتيجة ك  التزامببذل عناية كأصل عام، ويكون  

من أجل إثبا  ة القاضي  هم العربية    مارات ��الموجودة في    الخطأ الطبيأهم القوانين المتعلقة بهي  ، وما  الخطأ الطبي  تم

 المتحدة. 
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ا�  اأخيرً  الطبية  المسؤولية  ، وقانون المعا��ت المدنية  2016ي لعام  ماراتهذا البحث استند بصورة أساسية على قانون 

، وتطبيقات المسؤولية المدنية في أحكام المحاكم  1987لسنة    1  رقم ي  تحاد��المعدل بالقانون    1985لسنة    1  رقمي  تحاد��

 موقف المشرع الم�������عند الحاجة. إلى  العربية المتحدة مع ا��� مارات��بدولة 
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 الفصل الثالث 

المدنية  المسؤولية العربية المتحدة في معالجة أركان  ماراتال في  ةفاعلية تطبيق القوانين الموجود 3
 الخطأ الطبيعن 

 مقدمة  3.1

هي ��ة    ةال�� هن    وينظم القانونُ   ،يةإنسانبين الطبيب والمريض  تلك المتعلقة بحياة الناس وأرواحهم، ومن هنا    خاصةً   ،الم

فإن التفاعل بين الطبيب والمريض له عنصر قانوني. مع تقدم العلوم الطبية و����ت الطبية في جسم المريض، أصبحت  

مهم القانوني    أخطاءً   طباءارتكاب بعض ا�إلى    ����ت الطبية والطب أكثر تعقيدا، ما قد يؤدي طبية بسبب ممارستهم وتنظي

هنة الطب. وبما أن ا� ملتزمون بتوفير ال��ج الكامل وتقليل المخاطر على المرضى، فقد يتم تحميلهم المسؤولية   طباءلم

 .خطاءالمدنية أو الجنائية عن ا�

رقم ي اتحادمرسوم بقانون في الفصل الخامس من ال الخطأ الطبيالعقوبات التي تلحق بالمسؤولية عن إلى  كما تمت ا�شارة

 : ( التي تنص على28من المادة ) ابتداءً  بشأن المسؤولية الطبية 2016( لسنة 4)

( مائتي  200,000يعاقب بالحبس مدة ��تقل عن سنتين و��تزيد على خمس سنوات وبغرامة ��تقل عن )  "

رهم و��تزيد على ) هاتين العقوبتين كل من يخالف أي  500,000ألف د رهم أو بإحدى  ( خمسمائة ألف د

ن هذا المرسوم بقانون.14)و  (12/1حكم من أحكام المادتين ) يعاقب بالحبس مدة ��تقل عن ستة أشهر   ( م

ة التي ��تقل عن ) درهم و��تزيد على )100,000وبالغرام مائة ألف  هم أو  200,000(  مائتي ألف در  )

ى هاتين العقوبتين كل من يخالف حكم المادة ) ن هذا المرسوم بقانون15والمادة ) 2( بند 12بإحد  . "( م
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استجواب مرتكبه. يوجد نوعان إلى    خلق ضررا يحتاجُ   الذي  ويعتقد أن الخطأ  ،وترتبط المسؤولية أيضًا با�نتهاك والعقاب

هذا البحث   يهويترتب عل  ،من الذنب ا���قي ا���ل بالمسؤولية ����ية والمدنية، سواء كانت تعاقدية أو تقصيرية. يركز 

 مدني.ال تزامل��على المسؤولية المدنية عن ا���ل ب

ا�مر، تُ  من حقيقة  وكذلك ��داث ووقائع الحياة اليومية في كافة المجا�ت  رِ وكركيزة وجزء  والقضاء،  ك الخطأ للفقه 

ما حدث لمنظومة عناصر المسؤولية المدنية. نظرا للتغيرات التي طرأت على عمل بعض ا� ، طباءوالمواقف، وفي ضوء 

ومن الواضح أن الفقه القانوني قد يكون من الصعب تحديد   كأساس للمسؤولية المدنية الطبية.  الخطأ الطبي��بد من توضيح  

دون قيود، ولكن السوابق  منفصلة. ويتمتع القاضي بسلطة تقديرية لتقييم خطأ الطبيب  دون وجود �ئحة  خطوط الصدع 

رهم  استخدامبإساءة    القضاة    طباءُ ويتهم ا�  .الخطأ الطبيالقضائية الطبية تجعل من الصعب تعريف   �نهم يعتقدون أن    ؛تقدي

وسواء    مخطئون دائما.  طباءى، ويعتقدون أن ا�ا��للوهلة    الخطأ الطبيالقضاة يبالغون في ال��ة السببية، ويفترضون  

هذا ��عاء صحيحا أم ��فإنه يثير مسألة الصراع بين الطبيب والقضاء، خاصة دون وجود قانون ��  199. الطبية  خطاءكان 

 ماهية المسؤولية المدنية للطبيب 3.2

رها، على النحو   ها القانونية، كذلك صو ماهية المسؤولية المدنية للطبيب، يتعين علينا تحديد معناها وطبيعت لشرح وتوضيح 

 التالي: 

 تعريف المسؤولية المدنية للطبيب وطبيعتها القانونية  3.2.1

ة المسؤولية يُ  ها  قصدكلم هو إلزام شخص بتحمل عواقب تترتب على    لُ وتحمّ   المحاسبةُ   ب تبعات الخطأ، وبمعنى أكثر دقة 

هذا السلوك خرقا لقواعد وأصول محددة ومتعارف عليها.     ا إيجابيً   هذا السلوكُ سواء أكان   سلوك يكون قد ارتكبه، ويشكل 

هناك مسؤولية قانونية تفُرض كجزاء على الطبيب، تحدده السلطة المختصة    ابالفعل أو سلبيً  با�متناع، وبكل حا�ته تكون 

 200بالدولة. 

 
، مطبعة ��نشاء   ، بيروت،  سلسلة الطبيب والقانون ،  من المسؤولية عن أخطائهمطباء  المسؤولية الطبية المدنية والجزائية وتأمين �� ،  جوزيف داوود  199

2010 ،32 . 
 . 153، 2003، مكتبة ذات ���سل  ، الكويت ، الوسيط في الطب والقانون، محمد خالد المشعان 200
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هيإ بناء عليه، يمكن القول   أهلية ا�  : ن المسؤولية المدنية  لتحمل التعويض المترتب على الضرر الذي ألحقه بالغير   نسان"

هي: "التعويض عن ا�ضرار المادية    التزامنتيجة ���ه ب قانوني أو عقدي"، كذلك يتضح أن المسؤولية المدنية للطبيب 

 201. الدية الشرعية" ، شامً� الخطأ الطبيوالمعنوية التي لحقت بالمريض أو ورثته نتيجة 

��كام قانون المعا��ت المدنية   (25)  للمادة  العربية المتحدة، وفقا  مارات��لقد تم تنظيم أحكام المسؤولية المدنية في دولة  

 على: والتي تنص في شأن المسؤولية الطبية،   2016لسنة  4ي وقانون رقم مارات��

هنة بالدولة دون التأمين ضد المسؤولية المدنية عن ا�"  إحدى شركات   الطبية لدى خطاءيحظر مزاولة الم

التأمين المرخص لها في الدولة. وتتحمل المنشأة الصحية التي تستقبل طبيبًا زائرا مسؤولية التعويض عن  

ها في الرجوع على مرتكب الخطأ خطئه الطبي في ة المتضرر، وذلك دو���ل بحق  ". مواجه

هذه المادة. وهذا يبين أن المسؤولية الطبية تدخل    وتحدد ��ئحة التنفيذية لهذا المرسوم بقانون الضوابط ا��مة لتنفيذ أحكام 

ها مخالفة ��كام القانون. كما يحدد القانون طبيعة الخطأ المرتكب، وبناء عليه يحدد  ،ضمن دائرة القانون فيشكل الخروج عن

ما إذا خالفت قواعد قانون المعا��ت   كذلك طبيعة المسؤولية، فإن خالفت قواعد القانون الجنائي تكون مسؤولية جنائية، وأ

ة مدنية. ها مسؤولي  202المدنية، فتوصف بأن

هي مسؤولية ���ية   مريضه  أن مسؤولية الطبيب تجاه  فيما يتعلق بالطبيعة القانونية للمسؤولية المدنية للطبيب، ��شك 

با���قبل أن تكون مسؤولية قانونية. فالمريض برغبته أو برغبة أهله يضع نفسه تحت تصرف الطبيب المعالج. ففي حالة  

هو الطرف الضعيف بتلك ها المريض  ممارسي العمل الطبي    يكون في ما يفرض على  ات مهنية محددة، بناء  التزامال��ة، 

ها طبيعة خاصة.  203على ذلك تكون مسؤولية الطبيب عن أعماله الطبية مسؤولية مهنية ل

هو    التزامعناية وليس بتحقيق نتيجة. فالببذل    االتزامالطبيب يعد في أغلب ���ل    التزاموهناك من الفقه من يرى أن   الطبيب 

 فالشفاء بيد الله عز وجل.  ،تقديم العناية الكاملة للمريض، ولكنه غير ملزم بتحقيق نتيجة محددة تتمثل بشفاء المريض

أهمية  إلى    لقد توصل الفقه والقانون قيام الطبيب   توافق في ا�راء بشأن بعض الجوانب الحاسمة لواجب الطبيب. يؤكد ك��ما 

من  مثل التعافي. بالنسبة للطبيب،  محددة  هداف  أ بتقديم رعاية شاملة وخبيرة للمريض، دون التركيز المفرط على تحقيق 

 
الرياض: مركز الدراسات والبحوث، جامعة نايف العربية ،  ى���الطبعة  ،  المسؤولية المدنية والجنائية في ��طاء الطبية   ، منصور عمر المعايطة  201

 . 34، 2004، للعلوم ��منية 
هرة، الطبعة الثانية ، المسؤولية الجنائية ��طباء ،  قايد عبد اللهأسامة  202 هضة، القا  . 153، 1999، العربية  دار الن
 . 18، 1979العدد الثالث، السنة الرابعة،  ، السورية  مجلة المحامون ، المسؤولية المدنية التقصيرية المترتبة على عمل الطبيب ، ةمحمد فهر شقف 203
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بأعلى المعايير من أجل ضمان توفير   لتزاما��مية بمكان أن يمتلك المعرفة حول أحدث التطورات في التقنيات الطبية وا�

 رعاية صحية ممتازة.

هذه النتائج تتأثر بعدة عناصر، مثل   ؛غير قادرين على تقديم ضمان لنتائج محددة  طباءيتفق الفقه والقانون على أن ا� �ن 

وأن دور    ،الحالة الصحية للمريض وا��تجابات الجسدية. ويؤكد البيان فكرة أن عملية الشفاء تخضع لسيطرة كيان إلهي

هو تقديم الرعاية والمساعدة، وليس ضمان نتائج معينة. أهمية ا����في   الطبيب  ��وة على ذلك، يتفق الفقه والقانون على 

الطبيب ملزم بالمحافظة على حقوق المريض والتعامل معه بطريقة عادلة. يعطي كل من الفقه والقانون    حيث إن مجال الطب،  

  ضافة با�  ����ية أثناء التفاعل مع المرضى.  وية للجوانب ����ية للممارسة الطبية وضرورة الحفاظ على المعاييرا��

هو    التزامأن  إلى   عناية وجهد صادق تتفق مع ���ل الببذل    التزامالطبيب في إطار التشريعات واللوائح والقرارات الطبية 

ها قدر ا�مكان أثناء ممارسته    لتزام، والتي يجب على كل طبيب ا�اوعلميً   االعلمية المقررة والمتعارف عليها نظريً  ها ومراعات ب

أهل الخبرة مع الجهل �����ل.  لعمل  ا  204الطبي، و��يتسامح 

 ي على أنه:  ماراتمن قانون المسؤولية الطبية ا� 3في المادة  ي، نصّ ماراتكما أن المشرع ا�

هنة من الدقة وا�مانة ووفقا  هنة في الدولة تأدية واجبات عمله بما تقتضيه الم "يجب على من يزاول الم

���ل العلمية والفنية المتعارف عليها، وبما يحقق العناية ا��مة للمريض مع عدم است��ل حاجته 

  لتزام كما يجب عليه ا�لفرض تحقيق منفعة غير مشروعة لنفسه أو لغيره ودون التمييز بين المرضى،  

 205بالتشريعات النافذة في الدولة". 

أو الجهل  همال  عن تقصيره في واجباته ا�عتيادية تجاه المريض سواء بسبب التعجل أو ا� بناء عليه، يكون الطبيب مسؤوً� 

ما في وسعه من جهد   ها كل طبيب. فعند قبول الطبيب معالجة المريض، يجب عليه بذل كل  بأمور كان من الواجب أن يعرف

  206. "الخطأ الطبيوعلم لمساعدته، ويعد انحراف الطبيب عن تقديم هذا الجهد والعناية أحد ا��باب الرئيسية لحدوث 

 نصت على أن:   هذاتمن القانون   (6) المادةكما أن أحكام 

 
 . 25، 1985، دار المطبوعات الجامعية   ، سكندريةالتعويض بين المسؤولية العقدية والتقصيرية ��، محمد أحمد عابدين 204
 . 2016لسنة  4ي رقم مارات��� قانون الم��� المدنية ��ا ، وفقً يماراتمن قانون المسؤولية الطبية �� 3المادة  نصانظر  205
 .18، مرجع سابق، المسؤولية المدنية التقصيرية المترتبة على عمل الطبيب، ةمحمد فهر شقف 206
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هنة نتيجة أي من ا�سباب التالية:  الخطأ الطبي" ه مزاول الم . جهله با�مور الفنية المفترض 1هو ما يرتكب

هنة من ذات درجته وتخصصه.   ها في كل من يمارس الم ه ���ل المهنية والطبية اتباع. عدم  2��مام ب

ة.    3المتعارف عليها.   ه الحيطة والحذر. وتحدد ��ئحة التنفيذية اتباعوعدم  همال  ��  4عدم بذل العناية ا��م

  207. الجسيم" الخطأ الطبيلهذا المرسوم بقانون معايير 

هذه ا�  بناء عليه، يعد إخ�لُ  يعرضه للمساءلة عن  خطأ طبي  رتكاب  �عرضُةً    ات تجاه مريضهلتزامالطبيب في تنفيذ أي من 

 . هذا ا���ل

 صور المسؤولية المدنية للطبيب  3.2.2

وهما المسؤولية العقدية، والمسؤولية عن الفعل الضار أو التقصيرية، حيث  إلى    المسؤولية المدنية للطبيب قسيم  يمكن ت نوعين، 

هم على النحو التالي:   نقسم

 المسؤولية العقدية للطبيب  3.2.2.1

ها بالعقد. يكون التزامب  يمكن توضيح وتحديد المسؤولية العقدية للطبيب بأنها واجبة على كل شخص لم يفِ  اته المنصوص علي

من أخل باهدف وغاية   من  التزامنعقاد المسؤولية بأن يحكم على  اته التعاقد بتعويض الطرف الثاني عن عدم وفائه بالعقد. 

ن هذا  أتطبيقات ذلك، أن الحالة الطبية للمريض تنش في كثير من الحا�ت من عقد بين المريض والطبيب، وبناءً على مضمو

تفاق عليه ات الطبيب تجاه مريضه، وبموجبه يلتزم الطبيب ببذل الجهد واليقظة المطلوبة لتحقيق ما تم ا�التزامالعقد، تتحدد  

 208ات.التزاممن 

ما دام العقد الطبي ما بين الطبيب والمريض  ة  نعقد  اوذلك بناءً على ا�ساس الذي بموجبه    ،حيث تبقى الرابطة العقدية قائم

من جانب الطبيب ولحق   إيجاب الطبيب وقبول المريض أو من يمثله و��تقوم المسؤولية بحق الطبيب، إ��إذا توفر الخطأ 

هذه   أن تكون  من الممكن  هي عقدية، ولكن  هذا الخطأ. فمسؤولية الطبيب المدنية في ا��� بالمريض ضرر نتج عن 

 209ه ��يوجد ما يمنع أن تكون مسؤولية الطبيب مسؤولية تقصيرية.حيث إنالمسؤولية تقصيرية، 

 
 . 2016لسنة  4ي رقم ماراتوفقا���� قانون الم��� المدنية �� ، يماراتمن قانون المسؤولية الطبية �� 6المادة  نصانظر  207
 .  1 ,8-58مجلة الدراسات القانونية و��قتصادية. (. التعويض عن ��طاء الطبية2022سعيد فتوح مصطفى. )  &. مس. ف  النجار،  208
عمان: دار  ،  ي والنظام القانوني الجزائريردنالمسؤولية المدنية للطبيب في القطاع الخاص في ضوء النظام القانوني ��،  أحمد حسن الحياري  209

 . 40، 2005، الثقافة للنشر والتوزيع 
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 المسؤولية التقصيرية للطبيب  3.2.2.2

ها "الجزاء المترتب على الطبيب نتيجة ���ه ب ها بأن وهو    التزامالمسؤولية التقصيرية يمكن تعريف يفرض عدم   التزامقانوني، 

ا�ضرار با��ين، ويعبر عنه بالخطأ غير المشروع، ومعياره انحراف المرء في سلوكه وتصرفاته عن جانب الحيطة  

 210والحذر والتبصر وعن بذل العناية ا��مة للمريض".

.  االجزاء الذي يتحمله الطبيب في مقابل إخ�له بالتقصير بما التزم به قانونً تعُدّ  ن المسؤولية التقصيرية للطبيب  إيمكن القول  

ر في تلك العناية وأدى تقصيره لحصول ضرر، فإنه يستحق وفي حال قصّ   ،ببذل العناية بالمريض  تكون  الطبيب  التزامفطبيعة  

ن المعيار ����للتفرقة إالعقاب أو الجزاء. وبعد بيان مفهوم ومعنى المسؤولية المدنية العقدية والتقصيرية، يمكن القول  

انتفا أو  هو وجود الرابطة العقدية  إنها.  ؤبينهما  والطبيب، فإن المسؤولية حيث  العقدية بين المريض  انتفت ال��ة  إذا  ه 

 211. على الطبيبتقع التقصيرية 

 الخطأ الطبيأركان المسؤولية المدنية عن  3.3

ها حيث  من عند ا�طباء  الخطأ الطبييمكن تحديد أركان المسؤولية المدنية عن  ها أركان المسؤولية المدنية بوجه كون هي ذات

  212وهما:  ،في ركنين أساسيين طباءعام، وبذلك يمكن حصر أركان المسؤولية المدنية عند ا�

 الخطأ الطبي الركن المادي للمسؤولية المدنية عن  3.3.1

الركن  يتكون  وهي  ة��ث  من  هذا  ��ة السببية بين الخطأ  و   ،حدوث ضرر للمريضو  ،خطأ الطبيب  : عناصر أساسية، 

 والضرر. 

 مسؤولية الطبيب المدنية 3.3.1.1

المفروض عليه. فعندما    لتزامللمبادئ العامة للمسؤولية المدنية تبعا لنوعية ا�وتخضع عادة    مسؤولية الطبيب المدنية  تتمثل

مظاهر قانونية تختلف باخ���نوعية  هذا ا�خير الذي يتخذ عدة  يتعلق ا�مر بالمسؤولية العقدية فإننا نكون أمام خطأ عقدي. 

 ا���ل الذي ارتكبه المدين.

 
 . 131 ، 1993، مجلة الدراسات القانونية بجامعة بيروت  ، الخطأ الطبي من��� العمليات الجراحية ، محمد حسين منصور 210
هرة،  ، ى��لغسان جميل الوسواسي، حدود مسؤولية الطبيب، الطبعة  211  . 55، 1999دار الفكر العربي، القا
هرة  ، دار النهضة العربية ، ى ���محمد شريم، ��طاء الطبية بين ا��تزام والمسؤولية، الطبعة  212  . 159 ، 2000 ، القا
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��ل ممارسته ��عمال الطبية،   اسابق يقع من شخص بصفته طبيبً   التزام��ل ب"بأنه    الخطأ الطبي  اءالفقه  بعضوقد عرف  

ها، ��يرتكبه طبيب يق من عرف    213". متبصر يوجد في نفس الظروف الخارجية  ظأو بمناسبة ممارست الخطأ  وهناك أيضا 

 214. بأنه "الخروج ع����ل والقواعد الطبية، وا���ل بواجبات الحيطة والحذر" الطبي

ها عليه مهنتهلتزامفي حين عرفه البعض ا���بأنه ���ل الطبيب با�  ،ات القانونيةلتزاموكذلك ���ه با�  ،ات التي تفرض

 215.وذلك عند قيامه بعمل أو امتناعه عن عمل ما مع إدراكه لهذا ا���ل"

ها والعمل على ��ج المرض   بناء على ما سبق، الطبيب بحكم طبيعة عمله، يتدخل في جسم المريض لتحسين صحته وتقويم

دهور صحته، كان موضوعً  ن هل تقوم مسؤولية الطبيب كلما  ابشتى الوسائل الممكنة، وإذا تسبب تدخله في ت للمسؤولية. ولك

 ب للمساءلة؟ الموجِ  الخطأ الطبيمن ثبوت خطأ من جانبه؟ وما درجة ��بدّ  ساءت صحة المريض أم

اته نحو المريض، الذي يكون  التزاما كلما حاد الطبيب عن تنفيذ  إذا كان الخطأ قائمً   بأنهيمكن توضيح ذلك من ��ل القول  

ما   هذا ��يعني أن كل إا بضمان ���مة )في بعض الحا�ت الخاصة(، فالتزامعناية )بصفة أساسية(، أو  الا ببذل  التزامً إ ن 

 .  اطبيً  بالضرورة خطأً فشل في تحقيق الشفاء يعد 

ها الوثيقة بجسم ا�  هحيث إن هنة الطب وصلت مما يجعل نسانبالنظر للطبيعة الخاصة لم هذا الجسم من أسرار،  ، بما لتكوين 

من الحا�ت محفوفً  ها  اعمل الطبيب في الكثير  مع من إلى    بمخاطر غاية في الشدة والخطورة، لدرجة قد تصل  بتر عضو 

أعضائه دون أن يتحمل أية مسؤولية، وذلك في حالة إذا كان تدخله بقصد الحفاظ على صحة المريض ومقاومة عجزه ووضع  

 216. اومؤكدً  ا مه، ولم يرتكب خطأ أكيدً �� حدٍ 

 حدوث ضرر للمريض  3.3.1.2

مما يعني أن الخطأ إذا لم يترتب   ها نتائج الخطأ.  هو الصورة الملموسة التي تتمثل في عنه  إن الضرر المترتب على الخطأ، 

مادي ومعنوي، فإضرر، ف ن ا�ضرار التي تلحق إنه ��مجال �عمال قواعد المسؤولية المدنية. وبما أن الضرر نوعان 

��مته   نسانبالمريض نتيجة لخطأ الطبيب يمكن أنت تكون مادية أو معنوية. ومن أمثلة الضرر المادي، المساس بصحة ا�

 
 . 25 ، 2005دار الكتاب العربي، الموصل،  ، حداث الضرر تقصيرياً، الطبعة الثانية إ جاسم العبودي، المدا����  213
 . 120 ، 2009، سكندرية دار المطبوعات الجامعية، ��  ، ى��لحكام الرابطة السببية، الطبعة أ عبد الحكيم فودة،  214
 125سابق، مرجع  215
 137 ، 2005دار الثقافة للنشر والتوزيع، عمان،  ، ى ���المسؤولية المدنية للطبيب / دراسة مقارنة، الطبعة  أحمد الحياري،  216
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ها خسارة مالية، كا� عن الكسب أو التي تكبله نفقات    اأو جزئيً   اكليً   االتي تجعل الشخص عاجزً   صابةالجسدية كلما ترتب عن

 217��ية باهضة، ومن أمثلة ا�ضرار ��بية أو المعنوية ا�ذى الذي يلحق الشخص في كرامته أو شرفه أو قيمته ����ية. 

 ��قة السببية بين الخطأ والضرر 3.3.1.3

بل   ؛العنصر الثالث من عناصر الركن المادي، إذ ��يكفي لتحقق المسؤولية العقديةتعُدّ  ��ة السببية بين الخطأ والضرر،  

هو السبب   يجب تحقق المسؤولية التقصيرية لكي هذا الخطأ  من الطبيب وضرر للمريض، يلزم أن يكون  هناك خطأ  يكون 

ع هذا الضرر وإ��نعدمت المسؤولية المدنية.  218المباشر في وقو

 المعنوي الركن  3.3.2

مما سبق أن   من قيام الركن المادي والركن المعنوي ��بدّ    للمسؤولية،  ابً موجِ   ارميً جُ   لكي يعتبر فعً�   الخطأ الطبييتضح 

أي التعدي  219ا. معً  هي الخطأ  من ��ثة عناصر  مكون  وهو  الرابطة السببية بين الخطأ  و  ،الضررو  ،أ���الركن المادي 

 ثانيا: الركن المعنوي، ويتطلب توافر ا�هلية الجزائية وا��ادة الحرة لحظة ارتكاب الفعل الجرمي من قبل الطبيب.  .والضرر

  ا الفاعل عالمً يكون وا�رادة متجهين للفعل والنتيجة. أما في الخطأ  العلمُ  يكونُ  القصدفي بناء عليه، نميز بين القصد والخطأ، 

من واجبه أو باستطاعته العلم بها، ولكنه لم يتخذ ا��تياطات  ألكنه غير عالم بالنتيجة، مع    ؛ا إرادته إليهبالفعل وموجهً  نه 

 220الكافية لتجنب حدوث تلك النتيجة. 

 ماراتفي دولة ال  الخطأ الطبيدور اللجان الطبية في تحديد  3.4

اعتبارً   2016لسنة    4رقم  ي  اتحادمن المرسوم بقانون    18النص في المادة   والمعمول به  الطبية  المسؤولية  من    ابشأن 

   :نصت على أنه 15/8/2016

 
هرة، أمسؤولية الطبيب الفردية المدنية عن محمود موسى دودين،  217 هنية، الطبعة الثانية، دار النهضة العربي، القا  . 138 ، 2001عماله الم
 . 140مرجع سابق،  218
 .140 ، مرجع سابقالمسؤولية المدنية للطبيب / دراسة مقارنة،  أحمد الحياري،  219
 Doctoral) العربية المتحدة )دراسة قانونية تطبيقية( مارات��التأمين ���مي التكافلي في دولة .(2023) . أحمد محمد سعيد الخلفاوي 220

dissertation, Universiti Sains Islam Malaysia). 
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ة الصحية حسب ���ل لجنة خبرة من ا�" المتخصصين في كافة    طباءتنشأ بقرار من الوزير أو رئيس الجه

 .التخصصات الطبية تسمي "لجنة المسؤولية الطبية"

ها وقواعد و هاات  إجراءوتحدد ��ئحة التنفيذية كيفية تشكيل هذه اللجنة دون غيرها بالنظر في الشكاو  ،عمل التي   ىوتختص 

ة أو المحكمة وتقرير مدى وقوع   ة الصحية أو النيابة العام ها من الجه ه ومدى جسامته  الخطأ الطبيتحال إلي ويسري    ،من عدم

ن هذه اللجنة ا��كام المقررة في القانون  ام هذا المرسوم  ،2012لسنة  7رقم ي تحاد��في شأ وذلك فيما ��يتعارض مع أحك

بقانون، و��تقبل دعاوى التعويض التي ترفع بسبب المسؤولية الطبية إ��بعد اللجوء والعرض على لجان المسؤولية الطبية 

ام هذا المرسوم بقانون، والنص في المادة  اوفقً   : على أنه هذاتمن القانون  (20)��ك

هنة المشكو في   حقه بحسب ���ل الطعن على تقرير لجنة المسؤولية الطبية  "لمقدم الشكوى ولمزاول الم

ة الصحية المختصة خ�ل ث�ثين يومً  رهم إخطارً   اوذلك بتظلم يقدم للجه بما انتهى إليه   اقانونيً   امن تاريخ إخطا

ة الصحية المختصة إحالة التقرير وكافة ا���   التقرير على النحو الذي تحدده ال�ئحة التنفيذية وعلى الجه

   .والمستندات المتعلقة به"

ها في المادة إلى  التظلم إرفاقكذلك  هذا المرسوم بقانون 21اللجنة العليا للمسؤولية الطبية المنصوص علي    :من 

ن هذه المادةا��إذا لم يتم التظلم منه في الميعاد المحدد في الفقرة   ا"ويعتبر تقرير اللجنة نهائيً  وفي هذه الحالة    ، ى م

ة"   .��يقبل الطعن على التقارير الطبية الصادرة منها أمام أي جه

 ه: ذاتمن القانون   21والنص في المادة 

من مجلس الوزراء لجنة طبية فنية دائمة تسمى )اللجنة العليا للمسؤولية الطبية( بناءً على  "تشكل بقرار 

ها   هات الصحية ا��ى، ويحدد القرار كيفية تشكيل عرض وزير الصحة ووقاية المجتمع بعد التنسيق مع الج

هذه اللجنة دون غيرها  إجراءوقواعد و ها والمكافآت التي تمنح �عضائها. وتختص  ها ومدة عضويت ات عمل

هذا المرسوم بقانون، وتضع  ها في  بالنظر في التظلمات من تقارير لجان المسؤولية الطبية المنصوص علي

ها في كل تظلم امسببً  اتقريرً  دها قرار مجلس الوزراء المشار جراء�� اوذلك وفقً  ، برأي ات والقواعد التي يحد

رها نهائيً ؤقرير ورفض التظلم أو تعديله أو إلغاإليه أع���وللجنة العليا تأييد الت  و��يقبل    ،اه ويعتبر تقري

ة أمام أي جهة" ن هذه اللجن    .الطعن بأي وجه على التقارير الطبية الصادرة م
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ها بالمرسوم بالقانون سالف الذكر    ةمجتمعالنصوص  تدل   على أن المشرع قد خص لجنة المسؤولية الطبية المنصوص علي

الرأي بوجود   من عدمه وببيان سببه وا�ضرار المترتبة عليه و��ة السببية بينه وبين    الخطأ الطبيدون غيرها بتقديم 

ها في هذا الشأن،   الضرر ونسبة العجز في العضو المتضرر بالمريض إن وجد مع إبداء الرأي في أية أمور أخرى تطلب من

 للمسؤولية الطبية. ونظم في القانون طريقة مراجعة اللجنة والتظلم من قراراتها أمام اللجنة الطبية العليا

هذه اللجنة نهائيً  ة، و  ا واعتبر التقرير الصادر من  لرفع دعاوى   استحدث شرطً اوغير قابل للطعن عليه بأي وجه أمام أي جه

ها وإ��  ى وهو أن يتم اللجوء والعرض عل  ،الطبية أمام المحاكمالمسؤولية  التعويض بسبب   لجان المسؤولية الطبية قبل رفع

ما ينبني عليه أن دعاوى التعويض التي ترفع أمام المحاكم بسبب المسؤولية الطبية ��تكون مقبولة   ،كانت غير مقبولة وهو 

���    امن عدمه وفقً   الخطأ الطبيإ��بعد اللجوء والعرض على لجان المسؤولية الطبية وصدور تقريرها النهائي بوجود  

صل اللجنة العليا للمسؤولية الطبية في التظلم وفى حالة رفع الدعوى أمام المحاكم قبل ف  ،هذا المرسوم بقانون المشار إليه

هنة المشكو في حقه بحسب ���ل، يتعين على المحكمة وقف نظر الدعوى لحين   ها من مقدم الشكوى أو مزاول الم المقدم إلي

ها  221.فصل تلك اللجنة في التظلم المعروض علي

 :(18ادة )والنص في الم

من ا�"   ة الصحية حسب ���ل لجنة خبرة  من الوزير أو رئيس الجه المتخصصين في    طباءتنشأ بقرار 

كافة التخصصات الطبية، تسمى "لجنة المسؤولية الطبية"، وتحدد ��ئحة التنفيذية كيفية تشكيلها وقواعد  

ة الصحية  إجراءو ها من قبل الجه هذه اللجان دون غيرها بالنظر في الشكاوى التي تحال إلي ات عملها. وتختص 

مدى وقوع   وتقرير  أو المحكمة  ة  الطبيأو النيابة العام حال تعدد   الخطأ  وفي  ومدى جسامته،  ه  عدم من 

هذا الخطأ مع بيان سببه وا�ضرار المترتبة عليه وال��ة السببية  المسؤولية نسبة مشاركة كل من شارك في 

إن وجدت، وللجنة ا��تعانة بالخبراء وبمن تراه   العجز في العضو المتضرر  بين الخطأ والضرر ونسبة 

ها. ويسري في  هام هذه اللجنة ا��كام المقررة في القانون    مناسبا للقيام بم  2012( لسنة  7رقم )ي  تحاد��شأن 

 
طعن مدني   383/    2021في الطعن رقم    2021- 12-23دبي بتاريخ    -التي تضمنها حكم محكمة التمييز    حقوق  2021القاعدة الصادرة سنة    221
 طعن مدني. 448/   2021وطعن مدني  430/  2021و

 J. A. Thomson et al., “Embryonic Stem Cell Lines Derived from Human Blastocysts,” Science 282, no. 5391 
(1998): 1145- 1147; M. J. Shamblott et al., “Derivation of Pluripotent Stem Cells from Cultured Human Primordial 
Germ Cells,” Proceedings of the National Academy of Sciences of the United States of America 95, no. 23 (1998): 

13726-13731. 
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هذا المرسوم بقانون. و��تقبل دعاوى التعويض التي ترفع بسبب   المشار إليه، وذلك فيما ��يتعارض أحكام 

ام هذا المرسوم بقانون االمسؤولية الطبية إ��بعد اللجوء والعرض على لجان المسؤولية الطبية وفقً   ."��ك

 :(42والمادة )

في شأن المسؤولية الطبية، ويستمر العمل بقرار مجلس   2008( لسنة  10رقم ) ي  تحاد��يلغى القانون  "  

في شأن المسؤولية    2008( لسنة  10رقم )ي  تحاد��با��ئحة التنفيذية للقانون    2009( لسنة  33الوزراء رقم )

صدار ا��ئحة التنفيذية لهذا المرسوم بقانون  إالطبية، والقرارات الصادرة بموجب القانون المذكور وذلك لحين  

 ."بما ��يتعارض مع أحكامه

 : ( أيضا44شارت المادة )أكما 

ها في القانون  "   اللجنة العليا للمسؤولية الطبية المنصوص علي  2008( لسنة  10رقم )ي  تحاد��تستمر 

ها حتى تاريخ تشكيل لجنة المسؤولية الطبية. تحال جميع الملفات    المشار إليه في النظر في الملفات المحالة إلي

ها هاء من هالجنة المسؤولية إلى  التي لم يتم ا�نت    ."الطبية المختصة فور تشكيل

النصوص السابقة اعتبارً ة  الطبي  ةبشأن المسؤولي  2016لسنة    4رقم  ي  اتحادمن المرسوم بقانون    إن  من   االمعمول به 

ها بالمرسوم بالقانون سالف الذكر دون  ت  15/8/2016 دل على أن المشرع قد خص لجنة المسؤولية الطبية المنصوص علي

من عدمه وببيان سببه وا�ضرار المترتبة عليه و��ة السببية بينه وبين الضرر    الخطأ الطبيغيرها بتقديم الرأي بوجود  

هذا الشأن ها في  من   كما  ،ونسبة العجز في العضو المتضرر بالمريض إن وجد مع إبداء الرأي في أية أمور أخرى تطلب 

وهو أن يتم اللجوء والعرضؤلرفع دعاوى التعويض بسبب المس  اشرطً   أضاف لجان المسؤولية   ىعل  ولية الطبية أمام المحاكم، 

ها وإ��كانت غير مقبولة إ��أن المشرع قد   رجأ تنفيذ ما سلف وأناط باللجنة العليا للمسؤولية الطبية المنصوص  أالطبية قبل رفع

ها في القانون  ها  2008لسنة  10رقم ي تحاد��علي با��تمرار في عملها لحين تشكيل لجنة المسؤولية الطبية المنصوص علي

ما ينبني عليه أن الجزاء المنصوص عليه في القانون رقم  2016لسنة    4رقم  ي  اتحادفي المرسوم بقانون   وهو  لسنة   4، 

هذا القانون 2016  . بعدم قبول الدعوى ��يعمل به إ��بعد صدور قرار بتشكيل لجنة المسؤولية الطبية بموجب 

ه العام  الخطأ الطبيعن    اتب كثيرً كُ  القانونية عن الخيوط الفاصلة التي تبين قواعد وأصول البحث   الكتابةُ   وتندرُ   ،بمفهوم

   نا بالجديد بصورة مستمرة وسريعة.ئ البحوث في هذا المجال تتقدم وتفاجأن سيما و�� ،العلمي التجريبي الطبي
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هيا��المصلحة    ،همة للغايةمتظهر المشكلة البحثية من ��ل إيجاد الخط الفاصل بين مصلحتي معادلة   تشجيع ودعم   ى 

وهم يقومون بهذه التجارب  طباء��إلى    بداع في البحث العلمي الطبي القائمة على التجربة وتوفير الثقة�� والثانية    ،والطمأنينة 

المريض وكرامته أي التوازن بين مصلحتي الطبيب والبحث العلمي العائد    نسانحماية الحد ا���من معصومية جسد ا�

 . ومصلحة الخاضع للتجربة في حفظ كرامة جسده وتحقيق شفائه ،على البشرية بالنفع

أحدث ا�كتشافات الطبية ابتغاء  إلى   عند السبق الكبير بين مؤسسات البحث العلمي الطبي في الوصول اوتزداد المسألة تعقيدً 

من جانب ة ا�  ،إيجاد الحلول  ومن هنا    ،نسانومن جانبٍ آخر ابتغاء المال والسبق العلمي والشهرة ولو على حساب كرام

 .222فوضى صارخة إلى وجب التدخل القانوني والشرعي لضبط المسألة حتى ��تتحول حرية البحث العلمي 

ال��ج على المرضى   جراءنتاج الخ���الجذعية خارج الرحم �إهل يجوز من الناحية الشرعية    :مفاده  ما تقدم سؤال  م ويتفرع  

وهل يعد المساس بهذه الخ�يا مساسً  ة ا� ابواسطتها؟   ية؟نسان بالكرام

ة هو التجارب الحديثة التي تجرى على الخ���الجذعية الج  ينية. نحيث ستتركز دراستنا على نوع واحد من التجارب الطبي

ها مثيل  تحيث كثر ،هذا الموضوع لندرة الكتابة وللتطور السريع فيهاختيار يرجع سبب  المفاجآت الطبية بصورة لم يسبق ل

 نسانالقانونية المطروحة وا��كام القانونية في التجربة الطبية المتعلقة بجسم ا�  سئلةوكذلك كثرت ا�  ،في العصر الحاضر 

ة ا� االتي تسمو على أغراض البحث العلمي احترامً   ية.نسانللكرام

ارها هذه التجارب على الخ���الجذعية السعي والبحث في غم لما لذلك من   ،وكذلك يستدعي الفتح الطبي العظيم الناتج عن 

مذهلة في ال��ج من الناحية القانونية ومعالجة    ؛ نجاحات  ها  ها القانوني والشرعي إوذلك لتذليل طريق ها وبيان طريق شكا�ت

  السليمين.

 التعريف بمفهوم ا��ج التجريبي 3.4.1

ها  أهم مقاصد الشريعة حفظ النفس البشرية من كل سوء يمس ها  ،إن من  ها ��مت   ، أو ضرر يحيق بها، بكل وسيلة تحقق حفظ

مظاهر تكريم الشريعة ا� ها أباحت التداوي والمعالجة الطبية بكل فعل طبي مشروع، � ��مومن أبرز  ية للنفس البشرية أن

��يداوي    نسانومن المعروف أن ا�  ،يتعارض مع أحكام الشرع، وبالقدر الذي يتحقق فيه الشفاء وتندفع به ���ت وا���

 
222 Jan Barfoot, Donald Bruce, Graeme Laurie, Nina Bauer, Janet Paterson and Mary Bownes, Stem Cells science 
and ethics, The Biotechnology and Biological Sciences Research Council (BBSRC), d the University of 
Edinburgh,WITHOUT TEAR, PAGE 8.  
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هذا العصر تقدم الطب كثيرً   ،وإنما يبحث عن طبيب يداويه والطبيب يصيب ويخطئ  انفسه غالبً  هذا    ،اوفي  من شأن  فكان 

ها من    ،التقدم تغير وسائل الطب التقليدية، فقد ظهرت وسائل طبية حديثة أكثر فاعلية في تشخيص ا�مراض ��� وكان 

لكن الواقع الذي نحياه يطالعنا    ؛االعمل الجراحي أكثر صوابً   إجراءالمؤمل أن يصبح تشخيص ا�مراض وتقديم ال��ج و

 الطبية. خطاء��ازدياد ب

ية طبية مسؤولتشكيل  إلى    وإنما النظر  ،وإدانتهم  طباء��يعني بالضرورة التحامل على ا�  الخطأ الطبيكما أن الحديث عن  

فكان بحثي    ،خطاءلذلك كان ��بد من بيان الحكم الشرعي لتلك ا�  ،لتأمين موقف عادل بين الطبيب والمريض  ؛لدى القضاء

 ي.��مفي الفقه ا� الخطأ الطبيعن 

ة هذا البحثمضت ا�  ى دعم مسيرةا�� ،نين متعارضتيمصلحت مع أنه تتعارك التجارب الطبيةإلى  شارة في طرح إشكالي

والمصلحة الثانية توفير الحد ا���من   ،وطمأنة الباحثين من المسؤولية القانونية  نسانبداع في البحث العلمي الطبي ����

من ��ل تنظيمات قانونية ���ية عادلة   ا��ترام للجسم البشري وكرامته، والمطلوب إيجاد عملية دقيقة للتوازن بينهما 

ة البشرية جمعاء.  ومتطورة تشجع على البحث العلمي بما يحقق خدم

هامعرفة و ،تعريف التجربة الطبية إلى ويستدعينا هذا ها بين التأييد والمعارضة الفقهية ،أنواع  . وبيان مكانت

 الخطأ الطبيإثبات التعريف بالتجربة الطبية وطريقة  3.4.1.1

أو الفنية الطبية  بتعرف التجربة الطبية   العلمية  ها "تلك ا�عمال  هاأن مريض  التي يجري أو الشخص  ه  الطبيب الباحث على 

معلومات   ؛المتطوع من قبل للحصول على  ها  معين أو نجاح عملية جراحية معينة لم تعرف نتائج بهدف تجريب أثر دواء 

ة الطب والبشرية"  223. جديدة لخدم

ها ها طريقة ��تبار صحة فرضية معينة من عدم ويدخل ضمن ذلك العمليات الجراحية الجديدة التي تقام ��ل مرة    ،أي أن

 ،تكمن الصعوبة في العمل اليومي الطبي الذي يعد بعضه تجارب طبية كممارسات يوميةو  حيث تأخذ حكم التجربة الطبية،

 
م،  2012بلحاج العربي، أحكام التجارب الطبية على الانسان في ضوء الشريعة والقوانين الطبية المعاصرة، )دراسة مقارنة(، عمان، دار الثقافة،   223
التجارب على البشر:  هـ أن:  1434  اللجنة الدائمة لأخلاقيات البحث العلمي  رشادات أخلاقيات البحث العلمي جامعة الملك فيصلإ. وترى  24، ص1ط

"هي عمليات البحث العلمي التي تجٌرى على الإنسان بهدف اختبار فرضية، أو جمع معلومات، أو نقل المعرفة، أو إحصاء أمراض أو غيرها،  
 وتقدير ما ينطوي على ذلك من مخاطر، قد تهدد صحة الإنسان وسلامته ". 

 J. A. Thomson et al., “Embryonic Stem Cell Lines Derived from Human Blastocysts,” Science 282, no. 5391 
(1998): 1145- 1147; M. J. Shamblott et al., “Derivation of Pluripotent Stem Cells from Cultured Human Primordial 
Germ Cells,” Proceedings of the National Academy of Sciences of the United States of America 95, no. 23 (1998): 
13726-13731. 
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وهذا يطرح التساؤل عن الفرق بين   ،للمريض بغرض التجربة لم��ة المتغيرات وا��تجابات  افالطبيب يقدم الدواء أحيانً 

  ا�عمال الطبية والتجارب الطبية.

ية الطبيب وأي من مساعديه الفنيين من طاقم التمريض مسؤولثبوت الخطأ الموجب ل  merumuskan--  المقرر أن اس���

هو من مسائل الواقع ها من سلطة   -budi bicara-والتي تدخل في حدود السلطة التقديرية  ،أو نفيه،  ة الموضوع بما ل لمحكم

ها والموازنة بينها، وأنه متى اطمأنت  ، فهم الواقع في الدعوى وتقدير ا�دلة ها تقارير الخبراء المقدمة في تقرير الخبير إلى    ومن

ما يسوقه الخصوم نعيً   الطبي المنتدب وأخذت به ف��عليها إن لم ترد استق�ً�  هذا التقرير  اعلى  ذها به    ؛على  �ن في أخ

مبلغ   محموً�  مما تضمنه التقرير، وأن تحديد  ما يستحق الرد عليه بأكثر  ها لم تجد في تلك المطاعن  ما يفيد أن على أسبابه 

هو من مسائل الواقع الت ة الموضوع ما دام أن القانون لم يوجب   يالتعويض الجابر للضرر المادي أو ا��� ها محكم  تستقل ب

ها قد أبانت عناصر الضرر ووجه أحقية    ،معايير معينة للتقدير  اتباع ما دام أن ة التمييز  من محكم ها في ذلك  و��معقب علي

ما هو مطروح عليها في ا���  ها من واقع   .224طالب التعويض عن

 وأنواع التجارب الطبية الخطأ الطبيأركان  3.4.1.2

 :الخطأ الطبيركان �فيما يلي تفصيل 

 : التعدي خطأ )فعل الضرار(���الركن 

"المجاوزة للمعتاد والتقصير،   :بأنهوالبعض عرفه    ،التعدي بأنه: "انحراف عن السلوك المألوف للرجل المعتاد"ف  وقد عُرِّ 

ما يكون فيه مخالفة للشرع أو العرف،  وا��مال، وقلة ا��تراز" وبما أن تعدي الطبيب خطأ � حد له في   ،فضابط التعدي 

 و��ضابط له فيه و��في اللغة ي حكُْم فيه العرف".   ا�نه "كل ما ورد به الشرع مطلقً   ؛طباءالعرف المهني ��إلى    فمرده  ،الشرع

هو: "خروج الطبيب عن السلوك الطبي ا�عتيادي والمألوف وما يقتضيه من يقظة وتبصر   لذلك فإن المقصود بالتعدي خطأ 

ها أعراف مهنته دون قصد إحداث الضررهمال  إما با� ،  والتقصير وقلة ا��تراز أو با���ل بالواجبات الخاصة التي تفرض

 
طعن مدني   102/    2020في الطعن رقم    2020- 06-25دبي بتاريخ    -التي تضمنها حكم محكمة التمييز    حقوق  2020القاعدة الصادرة سنة    224
 .طعن مدني 148/  2020و

 J. A. Thomson et al., “Embryonic Stem Cell Lines Derived from Human Blastocysts,” Science 282, no. 5391 
(1998): 1145- 1147; M. J. Shamblott et al., “Derivation of Pluripotent Stem Cells from Cultured Human Primordial 
Germ Cells,” Proceedings of the National Academy of Sciences of the United States of America 95, no. 23 (1998): 
13726-13731. 
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�نه قام بفعل مأذون به   ؛لذلك فإن الطبيب إذا التزم بأصول مهنته العلمية والعملية ثم ترتب على ��ه ضرر فإنه ��يتحمله

 ولم يتعد. اشرعً 

هذه ا� وهو عدم قدرة الطبيب المعالج على تشخيص المرض وإعطاء ال��ج المناسب 1:  خطاءومن أمثلة  . سوء التشخيص: 

دواءً   ؛له المريض  إعطاء  مناسب    فينتج عنه  مضاعفات يصعب ع����   ،فيضره  ،لداءلغير  ا�نفراد 2مما ينتج عنه   .

كأن يجري عملية جراحية    ، . مدّ العملية الجراحية3بالتشخيص: أي عدم استشارة من تستدعي حالة المريض ا��تعانة به.  

مثل نسيان الجراح بعض ا�دوات   ،همال. عدم المتابعة وا�4موضع آخر.  إلى    ثم يمد الشق  ،فيخطئ ،في أحد أجزاء الجسم

مضاعفات خطيرة قد تودي بحياة المريض.   مما يتسبب في   إجراء . عدم تعقيم أدوات الجراحة قبل  5في جوف المريض 

ن هناك علم كافٍ بطريقة  استخدام. 6العملية.   ها. اتباعها وا��تياطات الواجب استخدامأجهزة طبية دون أن يكو

ها يتسع ليشمل كل نشاط يقوم به الطبيب بهدف الكشف عمّ الخطأ الطبي وفيما يتعلق بصور   ا يعانيه المريض،  ، فإن مفهوم

الذي يرتب المسؤولية الجزائية   الخطأ الطبيومن ثم يشترط اتفاق العمل الطبي مع قواعد الحيطة والحذر. وتتنوع صور  

ة واللوائح، و��يشترط توافر تلك الصور مجتمع ها ا��مال، والرعونة، وعدم ا��تياط، ومخالفة ا�نظم أمام   ةومن لنكون 

هاة واحدة كفي صورتإذ  ،خطأ طبي   .ومن ثم سنتحدث عن تلك الصور بشيء من التفصيل ،من

لهمال  أو���

في حال امتناع الطبيب عن اتخاذ العناية ا��مة وا��تياطات الواجبة عليه التي تجعله يتجنب تحقق النتيجة  همال  يتمثل ا�

هذه الصورة با�متناع، باعتبار أن ا�  ،غير المشروعة الطبيب بواجبات الحيطة   التزاميعني عدم  همال  إذ يتحقق الخطأ في 

ها عليه القانون باتخاذه موقفا سلبيا تجاه تلك الواجبات إذ باستطاعته منع حدوث الضرر في حال تدارك    ،والحذر التي يفرض

إهماله تحقق النتيجة ا��رامية  ،موقفه إهماله للمريض، أو امتناعه عن اتخاذ  ءومن ثم مسا  ،مما يترتب على  لة الطبيب عن 

ة إذا لحق ضرر بالمريض مكون للخطأ الطبي يرتب قيام المسؤولية الجزائية على    عنصرهمال  باعتبار أن ا�  ،العناية ا��م

 من جانبه.همال الطبيب في حالة ثبوت ا�

اتضح بعد و  ،صووضع قدمه في الجب  ،عدم قيام الطبيب المناوب في قسم الطوارئ بتعقيم الجروح لمريضهمال  ومثال ا�

هناك    ص،دم يخرج من تحت الجب  ��ثة أيام وجودُ  وبتشخيص الحالة من طبيب آخر لمعرفة مصدر خروج الدم اكتشف أن 

عملية في القدم بسبب الكسر   جراء�  ةماس  ةوجد حاجف  ،عقم بشكل جيد وتعفن الجرح، وخرج القيح منهالعديد من الجروح لم تُ 
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دها ��تفي بالغرضأو  ،الذي حدث ضع الجبيرة حتى يظهر تحسن في حالة  أ���ولم ي  وقام بتنظيف الجروح  ،ن الجبيرة وح

   . ى ا��نتيجة لتشخيص الحالة في المرة  همال  ووصف الطبيب المعالج أن ما قام به طبيب الطوارئ يعد من قبيل ا�  ،الجروح

 ثانيا: الرعونة  

هارة  ،تعني الرعونة سوء التقدير ها ا�قدام على الفعل إذا اقترن بطيش أو    ،أو الجهل بما يتعين العلم به  ،أو نقص الم ويراد ب

هارة الفنية ا��مة لمباشرته أو    ،أو سوء تقدير ��مور  ةخف جهل بما يتعين عليه العلم بشأن مباشرته أو الأو نقص في الم

ها الخبرة ا�مخالفة القواعد     ية.نسان التي توجب

هارة ا��مة للقيام به كما يتحقق   وتتحقق الرعونة عندما يباشر الطبيب عمله دون النظر لنتائج ذلك العمل أو عدم توافر الم

هذا العمل أو ��يتبع ا�صول والقواعد المستقرة    ،في حال عدم حصول الطبيب على المعلومات الكافية والمتطلبة لمباشرة 

مما يترتب    ،العملية الجراحية  إجراءفي عمله، ومثال ذلك تجاوز الصيدلي النسبة المقررة عند تحضيره للمخدر المستخدم في  

وأيضا الطبيب الذي يغفل ربط الحبل السري للمولود ويتركه بغير عناية، أو الطبيب الذي يقوم   ،على ذلك وفاة المريض

مراعاة أو أن يجري الطبي  ،عملية جراحية غير مستعين بطبيب مختص بالتخدير  إجراءب ب عملية جراحية لمريض دون 

 . طباء���ل الطبية الثابتة التي يلتزم بها ا�

 ثالثا: عدم ا�حتراز أو ا�حتياط  

من  يقصد بعدم ا��تراز أو ا��تياط ارتكاب الفاعل لفعل يدرك خطورته ويتوقع نتيجته مع استمراره فيه دون اتخاذ أي 

ها منع وقوع الضرر أو انتفائه، بل ويتجاوز ذلك ه بالنتيجة التي قد تترتب على فعله اهتمامعدم  إلى    ا��تياطات التي من شأن

متجنبا أي احتياطات ��مة تمنع حدوث الضرر. باعتبار أن قواعد    ،بسبب يرجع لجهله ببعض ا�مور عند ارتكابه لفعله

 . الخبرة العامة توجب ا�متناع عن ارتكاب ذلك السلوك أو الفعل بالشكل الذي أراده أو في والوقت الذي اتخذه فيه

ن المقياس الذي يأخذ به الفقه لتحديد ا���ل بواجبات الحيطة والحذر في المجال الطبي يتمثل في إومن ثم يمكننا القول  

هي ذات الظروف التي أحاطت  الطبيب المعتاد بالنسبة للطبيب المتهم، أي أن تكون الظروف التي أحاطت   بالطبيب المعتاد 

ها الطبيب المعتاد، مما يترتب على  التزامويتم بعد ذلك البحث عن مدى    ،بالطبيب المتهم ه  التزام ه بالحيطة والحذر التي التزم ب

   خر تتحقق المسؤولية عند ���ه بقواعد الحيطة والحذر.بها انتفاء المسؤولية الجزائية، بينما في المقابل ا�
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من تلك الصور السابقة يكفي لقيام المسؤولية الجزائية بحق الطبيب ومساءلته عن أي   ةن توافر صورإوأخيرا نستطيع القول  

 .  ةطبية واحد ةتلك الصور جميعها في حال اجتماعضرر يلحق بالمريض، و��يشترط 

 عدم مراعاة ا��ظمة واللوائح  :رابعا

ة واللوائح   ها   الخطأ الطبيصورة مستقلة عن صور  تعُدّ  عدم مراعاة ا�نظم تتحقق عندما يخالف الشخص القواعد التي تفرض

ها و ة واللوائح و��يلتزم ب ا بذاته عندما يقوم الشخص بارتكاب فعل مخالف للقواعد ا�مرة التي خطأ قائمً تعُدّ  عليه ا�نظم

ها قوة من حيث ا�لزام القانوني  درها الدولة، أو ا�متناع عن القيام بفعل من الواجب القيام به، باعتبار أن تلك القواعد ل تص

درها السلطة التنظيمية أم التنفيذية، و��يخفى علينا أن مجرد مخالف ة أو اللوائح ��يعني تعرض سواء كان مص ة تلك ا�نظم

المخالفة والنتيجة المترتبة عليها، والعلة من  ر ��ة السببية بين  من تواف��بدّ    الفاعل للمساءلة عن النتيجة المرتكبة، وإنما

هذه الصورة ثبوت الخطأ  هدف تمييز الخطأ الخاص عن العام، إذ يشترط لتوافر  ذلك أن ��ة السببية شرط في المسؤولية 

 .من جانب الفاعل

دها لقيام المسؤولية غير العمدية عن النتيجة إذا تحققت عناصر الخطأ. وفي ذات الوقت أركان   ومن ثم تكفي تلك الصورة وح

ها ال��ة السببية بين الفعل والنتيجة ،الجريمة غير العمدية أهم ظمة واللوائح في حال امتناع الطبيب   ومن  وتتمثل مخالفة ا�ن

 عن أمر يجب القيام به أو أن يقوم بفعل محظور عليه ارتكابه.

ه    هن الصحية السعودي على الطبيب إ��غ السلطات المختصة في حال اشتباه ما أوجبه نظام مزاولة الم ومن تطبيقات ذلك 

ذهب إليه قانون المسؤولية الطبية ا�   ، في وفاة شخص قد تكون ناتجة عن حادث جنائي ما  وجب على أي عندما  ماراتوأيضا 

مُ  ه بمرض  اه ة المختصة التابع لها عند اشتب عملية   إجراءوأيضا قيام شخص غير مختص ب  ،أو سارٍ   عدٍ الطبيب إب�غ الجه

هذه الصورة    اختان لطفل. وأخيرً  ة، وثانيهما  إثبات  أمرين: أولهما  إثبات  يشترط لتوافر  إثبات  خطأ الفاعل لعدم مراعاته ��نظم

 قيام رابط السببية المادية بين الفعل والنتيجة.

 الركن الثاني: وقوع الضرر 

هو: "إلحاق مفسدة بالغير مطلقً  هنا: المفسدة التي لحقت بالمريض بسبب عدم قيام الطبيب با�  ،"االضرر  ات  لتزاموالضرر 

ها عليه مهنته الطبية؛ لذلك ، لكن إذا لم يقع ضرر مسؤو�من وقوع ضرر على المريض حتى يكون الطبيب  ��بدّ    التي تفرض

 ية ما لم ينشأ عنه ضرر.مسؤول لذلك مجرد وقوع الخطأ ��يترتب عليه  ،ف���ل للمساءلة
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 الثالث���قة السببية أو الفضاء الركن 

متولد  تعني   أن الضرر  الخطأ للضرر  من ��قة بين ��ضاء )السببية( ��بدّ    لذلك  ،لخطأ المنسوب للشخصا عن    سببية 

دها  ،والضرر الحادث من ا�مور التي يصعب تحدي وعدم وضوح أسباب    نسانوذلك لتعقد جسم ا�  ،وتحديد ال��ة بينهما 

ضرر المريض إلى    فيسأل الطبيب عن أخطائه التي أفضت  ،االمضاعفات الحادثة. "وقد ��يحدث ا�فضاء مباشرة أو تسببً 

 ،مثل أن يكتب الوصفة الطبية بخط غير واضح  اوتسببً   ،من المريضة  مثل: أن يخلع الطبيب السن السليمة بدً�   ،مباشرة"

ل هذه الحالة الصيدلي مشاركً  ،فيعطي الدواء على فهمه ،فيشكل على الصيدلي  للطبيب في الخطأ.  اوإن كان في مث

عن    مسؤولفكل واحد منهم    ،طباءمجموعة من ا�  اعملية اشترك فيه  إجراءفي حال    فمثً�   ،وفي حالة تعدد أسباب الضرر

ما إذا كان الجميع متسببين فهم    ،خطئه منهما    ا"وإذا اجتمع مباشر ومتسبب نظر القاضي في ا�كثر تأثيرً   ،اون جميعً مسؤولأ

منهم عن خطئه، تطبيقً  للقاعدة إذا اجتمعت   اعلى ا��ر، فإذا قام بالعمل الطبي الواحد فريق طبي متكامل، يسأل كل واحد 

 .منه"المسؤولية هو المباشر، ما لم يكن المتسبب أولى ب مسؤولفال ، مباشرة الضرر مع المتسبب فيه

 :وهما ،نوعين رئيسيينإلى  يمكن تقسيم التجارب الطبية

 : التجارب الطبية ا��جية أو�  

وذلك ���ل تشخيصه ���ه    ،تحقيق غاية ��ية لمريض معين غير معلوم ��ه المناسبإلى  هذه التجارب  تهدف  

وهذا النوع من التجارب مسألؤبال��ج المحتمل شفا فهو يختلف من حيث    ،�ن ال��ج في حد ذاته تجريب  ؛طبيعية  ةه به، 

ه يحد من ا�ووهذا الن   ،ا���بين شخص وآخر ها أن التجربة هنا   ،بداع وا�بتكارع من التجارب مشروع وتجريم والضابط في

 . 225بقصد تحقيق مصلحة للمريض أي قص���ه 

معلوم حر   هو  مناسبً اختيار  في    والطبيب كما  الذي يراه  المريض   ةصلحموله تحديد ا���ب المناسب لل��ج ل  ،االع�ج 

 .226بغرض معالجته 

 
 . 48م، ص2011نسان، مصر دار الجامعة الجديدة، رحيم، الجوانب الجنائية للتجارب العلمية على جسم الإ عبد المرعي منصور  225
مي والقانون  سلا)دراسة مقارنة في الفقه الإ  أيمن مصطفى الجمل، مدى مشروعية استخدام الأجنة البشرية في إجراءات تجارب الأجنة البشرية  226

  .39م، ص2008الوضعي( مصر، دار الجامعة الجديدة،  
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ة هذه المحكم من الفنيين تخضع للقاعدة العامةمسؤولأن   المقرر في قضاء  وأنه متى تحقق القاضي   ، ية الطبيب ومساعديه 

هنيً   أيٍ إلى    وثبت لديه الخطأ المنسوب  اكان أو يسيرً   اا كانت درجة جسامته جسيمً وأيً   ،أو �  امن الفريق الطبي سواء كان م

ذلك أن إباحة عمل الطبيب   ،فإنه يتعين مساءلة الطبيب أو أي من فريقه من مساعديه الفنيين من طاقم التمريض عن خطئه

مطابقً  ما يجرونه  هذه ���ل أو خالفوها    اتباع  فإذا فرطوا في  ،���ل العلمية المقررة  اومساعديه مشروطة بأن يكون 

رهم أو عدم تحرزهم في أداء عملهم ،المسؤوليةحقت عليهم  إهمالهم وتقصي دهم الفعل أو نتيجة   .227بحسب تعم

 : التجارب الطبية غير ا��جيةا ثاني  

ها تحقيق غاية ��ية للشخص الخاضع    النوع الثاني من التجارب ��   هذا شباع رغبة علمية بقصد  إ بل    ؛للتجربةيقصد من

وهو الغالب أو مريض وهذا النوع من التجارب الغرض منه البحث العلمي �كتساب    ،بحث أثر عقار على شخص صحيح 

ها هذه التجارب على متطوعين أصحاء أو مرضى ��تكون لهم مصلحة شخصية   ىجروعادةً تُ   ، معارف جديدة وتعميم فائدت

 228.يلمأو مادية بل المصلحة العامة للبحث الع

من حيث الهدف  هنا تبدو التجارب الطبية العلمية )غير الع��ية( مختلفةً عن ا�عمال الطبية )الع��ية(   حيث إن  ،ومن 

ررها غرض ���ا�� على أشخاص أصحاء دون أن    ىجروتُ   ،ى تسعى لتقدم العلم والمعرفة في المجال الطبي دون أن يب

مباشرة منفعة شخصية  اعتداءً   ،تحقق لهم  ؤها  الجسدية ��  وبالتالي يعد إجرا ة  يجرمه قانون العقوبات،    نسانعلى ���م

وبالمقابل تكاد تتفق    ،وبالتالي تكاد تتفق التشريعات المقارنة على شرعية التجارب الطبية ال��ية )المسماة با�عمال الطبية(

ها المواثيق الدوليةعاتفقت    مقيدة بضوابط مشددة  229على تجريم التجارب الطبية غير ال��ية إ��في أطر ضيقة ومنها    ،لي

لئن كان جراح التجميل كغيره من   .عنايةالببذل    التزاممن حيث المبدأ    هالطبيب في واجب  التزام  .230م1975ميثاق هيلسينكي  

 
طعن مدني   102/    2020في الطعن رقم    2020- 06-25دبي بتاريخ    -التي تضمنها حكم محكمة التمييز    حقوق  2020القاعدة الصادرة سنة    227
 .طعن مدني 148/  2020و

 .30بلحاج العربي، مرجع سبق ذكره، ص  228
Raphael Lewis, “Stem Cell Bill Override Turns to Talk of Research Support,” The Boston Globe, June 1, 2005, p. 
A1. 

 .96م، ص2013دار الجامعة الجديدة،  ، ميرفت منصور، التجارب الطبية والعلمية في ضوء حرمة الكيان الجسدي )دراسة مقارنة(، مصر 229
م ميثاق )هيلسينكي( لتنظيم  1964العالمية عام  طباء  صاغت رابطة الأ حيث نص هذا الميثاق على أن أهم مبادئ التجارب الطبية تتمثل في الآتي:    230

وقد جرى    كيفية إجراء التجارب الطبية والدوائية على الإنسان، ويتوجب على من يقوم بالأبحاث والتجارب الطبية والدوائية الالتزام بما جاء فيه،
إن رسالة الطبيب تتمثل في حماية صحة الإنسان، ويجب عليه تكريس معرفته ووجدانه لتحقيق ذلك الهدف،    م على النحو الآتي:1975تعديله عام  

، والدليل العالمي للأخلاقية الطبية الذي ألزمه بعدم الإتيان بأي  الأولوتماشياً مع ميثاق جينيف الذي ألزم الطبيب بأن يكون لصحة مريضه الاعتبار 
إذا كان ذلك لمصلحته، كذلك فإن الأبحاث العلمية الحيوية التي تجُرى ع لى  فعل أو نصيحة من شأنها إضعاف مقاومة جسم أو عقل الإنسان إلاّ 

وقائية، وإلى فهم أسباب ومسببات الأمراض، وحريّ بأن تكتنف الأبحاث  الإنسان يجب أن تسعى فقط إلى تحسين الوسائل التشخيصية والعلاجية وال
ث العملية، التي  العلميةّ الحيويّة مخاطر كتلك التي لا تخلو منها معظم وسائل التشخيص والعلاج والوقاية الطبيةّ، وأن التقدم الطبي يعتمد على الأبحا 

التفريق في حقل الأبحاث العلمية الحيوية بين البحث الذي يجُرى من خلال الإجراءات  تعتمد إلى حد كبير على تجارب تجرى على الإنسان، ويجب  
  التشخيصية والعلاجية لمريض، والبحث العلمي الصرف الذي لا ترُجى منه فائدة تشخيصية أو علاجية مباشرة تعود على الشخص الذي أخُضع له،

البيئيةّ الضارة واتخاذ التحوطات لتلافيها، كما يجب احترام حياة الحيوانات المستخدمة في الأبحاث،    ثارويجب الحذر عند القيام بالأبحاث ذات الآ
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ها  يالت  ة��يضمن نجاح العملي  طباء�� كبر من أحوال الجراحة ا��رى باعتبار أن  أإ��أن العناية المطلوبة منه تكون    ،يجري

ها شفاء المريض من علة في جسده أن اس���    ايضً أومن المقرر    ،وإنما إ��ح عيوب به  ،جراحة التجميل ��يقصد من

ها من سلط  يالمسائل التية الطبيب أو نفيه من  مسؤولثبوت الخطأ الموجب ل ة الموضوع بما ل في تحصيل    ةتخضع لتقدير محكم

أهل الخبرأوفهم الواقع في الدعوى وتقدير   ها تقارير  ها بما في ارها من عناصر ا�  ةدلت ها أن    ،في الدعوى  ةالواقعيثبات  باعتب فل

هذه التقارير وتطرح ا��رى ها  ،تأخذ بأحد  ه  ،أو تأخذ ببعض ما ورد في إ��على أساس    ي��تقض  يوتطرح البعض ا���إذ 

ها الحكمإانتهى    يالنتيجة التإلى    وراق ويؤدىمما له أصل ثابت با�  امستمدً   امتى كان استخ�صها سائغً   ،ما تطمئن اليه  ، لي

 .231لحمل قضائه يوبما يكف

هنة الطبية السعودي على أن:" هو    التزامورد النص في نظام مزاولة الم ببذل   التزامالممارس الصحي الخاضع لهذا النظام 

ممارس الصحي وترتب عليه   يقظةٍ   عنايةٍ  من ال مهني صحي صدر  تتفق مع ���ل العلمية المتعارف عليها، وكل خطأ 

 
يهدف إلى   ونظرا لأن أهمية نتائج التجارب التي تجرى في المعمل لا تتضح إلاّ بعد تطبيقها على الإنسان، ونظرا لأهمية ذلك في التقدم الطبي الذي

للأ دليلاً  لتكون  الآتية  التوصيات  العالمية  الطبية  الرابطة  أعدت  فقد  البشر،  معاناة  الحيوية على  طباء  تخفيف  العلمية  الأبحاث  المشتغلين في حقل 
نة في التوصيات ما هي إلاّ خطوط عريضة يجب أن تخضع للتعديل والتطوير في المستقبل بما يتماشى والجد  يد في  الإنسان، وهذه المعايير المتضمَّ

في كل أنحاء العالم إلاّ أنها لا تعفي أي منهم من مسؤولياته الجنائية والمدنية والأخلاقية التي تفرضها التشريعات النافذة  طباء  الطب، وهي صالحة للأ
يجب أن تخضع الأبحاث الطبية التي تجُرى على الإنسان إلى المبادئ العلمية المتعارف عليها، وألاّ يشُرع فيها  .  1  :مبادئ عامة-أ  كلّ حسب بلاده:

  علميةّ السابقة. إلاّ بعد اختبارها في المعمل وعلى حيوانات التجارب، وبعد الإلمام التام بنتائج الأبحاث المماثلة من خلال الاطلاع على المنشورات ال
  . عدم البدء في البحث إلاّ بعد أن تعتمد مشروعه لجنة علمية خاصة محايدة يكون من صلاحياتها تقديم المشورة والنصح، والرفض أو الموافقة .2
ألاّ  أن يكون فريق البحث من المؤهلين علميا لذلك العمل، وأن يقوم طبيب مؤهل لرعاية الخاضعين للبحث وتحمّل المسؤولية الطبية المترتبة، و.3

لا يسمح بالشروع في الأبحاث الطبية على الإنسان إلا إذا كانت  .4  يتحمّل الخاضعون للبحث أية مسؤولية حتى إن وافقوا على عكس ذلك مسبقاً. 
أن تجُرى دراسة قبل الشروع في البحث لتقييم المخاطر المحتملة ومقارنتها  .5  أهمية الغاية متناسبة مع المخاطر التي يُحتمل أن تلحق بالخاضعين لها.

وية فوق اعتبارات مصلحة  الأولمع الفوائد المرجوّة؛ سواء بالنسبة للخاضعين للتجربة أو لسائر الناس. ويجب أن تكون لسلامة الخاضعين للبحث  
الضارة    ثاراحترام حق الخاضعين للتجربة في المحافظة على سلامتهم وخصوصياتهم، وأخذ التحوطات للتقليل من الآ.6  المجتمع أو التقدم العلمي.

يجب على الطبيب ألاّ يشارك في أي بحث يتضمن التجارب على الإنسان إلاّ بعد إلمامه بمخاطره  .  7  على صحتهم الجسمانية أو النفسية.  -إن وجدت-
 المحتملة، كما أن عليه إنهاء التجربة فوراً إذا ما فاقت الخطورة المتوقعة الفائدة المرجوّة. 

ها  يجب على الطبيب أن يتحرّى الدقة عند نشر نتائج الأبحاث، ويجب عدم السماح بنشر تقارير التجارب التي لم تتم وفق المبادئ المنصوص علي.8
المراد المشاركة فيها، ولا يشرع فيها إلاّ بعد  أن توضّح للشخص الأهداف والطرق والفوائد المرجوة والمخاطر الكامنة للتجربة  .9  في هذا الإعلان.

يجب أن يقوم بأخذ موافقة    .10  أخذ الموافقة كتابة من الشخص وهو في حرّ إرادته، وله الحق في سحب موافقته متى شاء والانسحاب من التجربة. 
في حالة المشاركين القصُّر  .11  المشاركين طبيب محايد لا تربطه بهم علاقة رسمية أو غير ذلك مما يجعلهم في حالة إذعان أثناء إعطاء الموافقة.

القوانين   أو غير المدركين بسبب عيب في العقل أو الجسم أو معدومي الأهلية القانونية؛ تؤخذ الموافقة من ولي الأمر أو الوصيّ بما لا يتعارض مع 
يجب أن يحوي منهاج البحث إقرار حول النواحي الأخلاقية المتضمنة في التجربة أو البحث، ويجب  .  12  النافذة في البلاد التي يجرى فيها البحث.

 الإشارة إلى الامتثال بالمبادئ التي نصّ عليها هذا الإعلان. 
 : الأبحاث الإكلينيكية، الأبحاث الطبية في إطار العلاقة العلاجية -ب
  للطبيب الحرية أثناء علاج المرضى في استعمال الطرق المستجدة في التشخيص والعلاج إذا رأى أنها تعطى الأمل في إنقاذ حياتهم أو تحسين .1

يجب أن تقُيمّ الفوائد المرجوّة والمخاطر الكامنة للطرق المستجدة في التشخيص والعلاج ويوازن بينها وبين أفضل  .  2  صحتهم أو تخفيف معاناتهم.
يجب أن يحترم الطبيب حق  .  4 في أية دراسة طبية يجب أن يكُفل للمرضى أفضل طرق التشخيص والعلاج الثابتة. .  3  الطرق المعروفة والمستقرة. 

إذا قرر الطبيب ضرورة التغاضي عن أخذ  .5  المريض في رفض المشاركة في أي دراسة طبية، دون أن يؤثر ذلك في العلاقة العلاجية بينهما.
  لرأي. الموافقة من المريض فيجب عليه كتابة الأسباب المبررة لذلك في منهاج البحث أو الدراسة ثم تعرض على اللجنة الخاصة المحايدة لإبداء ا

لعلاجية  يسُمح للطبيب القيام بالبحث في سياق العلاج الطبي بهدف الإحاطة بالعلوم الطبية المستجدة، بشرط أن تبرر ذلك الفوائد التشخيصية أو ا.6
 التي تعود على المريض. 

 :الأبحاث غير الإكلينيكية ، التجارب الطبية على الإنسان خارج نطاق العلاج  -ج
لا  .2  في الأبحاث الطبية ذات الصبغة العلمية التجريبية الخالصة يتوجب على الطبيب أن يرعى صحة وحياة الشخص الذي تجرى عليه التجربة..  1

يجب على الباحث أو فريق البحث  .3  تجُرى هذه التجارب إلاّ على المتطوعين؛ سواء أكانوا أصحاء أم مرضى لا علاقة لمرضهم بطبيعة التجربة.
عند إجراء الأبحاث الطبية يجب ألاّ يفُرّط في المصلحة الصحيةّ للفرد مهما .4  إنهاء التجربة فوراً إذا تبين أن الاستمرار فيها قد يضير بالشخص.

المجتمع. على  تعود  التي  المصلحة  أو  المرجوة  العلمية  الفائدة  موقع:    د.   كانت  على  منشور  بحث  عمران،  https://www.aix-فوزي 
scientifics.com/ar/_helsinki64.html  م. 5/6/2015تاريخ الاطلاع 

 .طعن مدني 385/  2014في الطعن رقم  2015-10-29دبي بتاريخ  -التي تضمنها حكم محكمة التمييز  حقوق 2015القاعدة الصادرة سنة  231

https://www.aix-scientifics.com/ar/_helsinki64.html
https://www.aix-scientifics.com/ar/_helsinki64.html
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هذا   هذا النظام مقدار  ها في  المنصوص علي الشرعية  ارتكبه بالتعويض وتحدد الهيئة الصحية  من  ضرر للمريض يلتزم 

 ويعد من قبيل الخطأ المهني الصحي ما يأتي:  ،التعويض

 .الخطأ في الع����نقص المتابعة .1

ها.  ةالجهل بأمور فني .2  يفترض فيمن كان في مثل تخصصه ��مام ب

 بالمخالفة للقواعد المنظمة لذلك.  نسانالعمليات الجراحية التجريبية وغير المسبوقة على ا� إجراء .3

 التجارب أو البحوث العلمية غير المعتمدة على المريض.  إجراء .4

 إعطاء دواء للمريض على سبيل ا��تبار.  .5

آ�ت أو أجهزة طبية دون علم كافٍ بطريقة استعمالها أو دون اتخاذ ا��تياطات الكفيلة بمنع حدوث ضرر    استخدام .6

هذا ا��تعمال.  من جراء 

 التقصير في الرقابة وا��اف.   .7

المريض ا�ستعانة به، ويقع باطً�  .8 من تستدعي حالة  أو إعفاء الممارس   عدم استشارة  كل شرط يتضمن تحديد 

 ".232الصحي من المسؤولية

ا� هو    التزامن  أ ي  ماراتويرى القضاء  عناية مع ا��ذ بعين ا�عتبار السبب المنتج الفعال المحدث  الببذل    التزام الطبيب 

رها. إللضرر، والمريض بطبيعة الحال هو المضرور الملزم بأن يثبت عدم بذل العناية ا��مة   ن هو تضرر من عدم تواف

ة أن   هذه المحكم  -بحسب ا�صل  -ية الطبيب ��تقوم  مسؤولحيث ورد في أحكام محكمة تمييز دبي أن: "من المقرر في قضاء 

وهي شفاء المريض إذ يكفي  التزامعلى   وواجب الطبيب في   ،ه ببذل العناية الصادقة في سبيل شفائهالتزامه بتحقيق نتيجة 

مناط من أوسط ز��ئه علما ودراية في الظروف المحيطة به أثناء ممارسته لعمله مع ب ة  بذل العناية  ما يقدمه طبيب يقظ 

هنة ���ل العلمية الثابت هنة ليفُتح باب ا��تهاد    ة،مراعاة تقاليد الم أهل الم وبصرف النظر عن المسائل التي اختلف فيها 

ها هذا الواجب يعد خطأ يستوجب  او  ،في ويفوت عليه   ،ر الذي يلحق بالمريضيته عن الضرمسؤولنحراف الطبيب عن أداء 

هذا الخطأ قد تداخل بما يؤدي يته مسؤولارتباطه بالضرر ارتباط السبب بالمسبب، ويتعين عند تحديد  إلى    فرصة ال��ج ما دام 

 
هـ والمنشور بجريدة أم القرى في العدد  4/11/1426بتاريخ    59نظام مزاولة المهن الصحية السعودي، الصادر بموجب المرسوم الملكي رقم م /  232

 .27 -26هـ المادة 1426/ 13/12بتاريخ  4079رقم 
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هذا الضرر"   الوقوف عند السبب الفعال المنتج في إحداث الضرر دون السبب العارض الذي ليس من طبيعته إحداث مثل 

233. 

ة أنه على الطبيب أو الجراح أن يقوم بواجبه حيال مريضه بقدر معقول    اوورد أيضً  هذه المحكم أن "من المقرر في قضاء 

هارة، وعليه أن يبذل في عمله درجة عالي ما   هتماممن العناية وا�  ةومناسب من الكفاءة والم هو  واليقظة؛ والمعيار في ذلك 

اهم، وتقدير القيام بالواجب المناط به بالدرجة المطلوبة   هو في مستو هرة اليقظين ممن يفترض أن يكون  هنة الم أهل الم يقبله 

ة التمييز طالما أقامت قضاءها على    امنه من عدمه وفقً  ها من محكم ة الموضوع دون رقابة علي لهذا المعيار تستقل به محكم

ها معينها في أوراق الدعوى"   .234أسباب سائغة ل

ية وفي حالة وقوع خطأ طبي، يتحمل الطبيب أو الممارس الصحي المسؤولية  مارات أن التشريعات ا�إلى    مما تقدم نخلص

 .���ذلكإثبات الكاملة عن الخطأ، ما لم يتم 

والممارسين الصحيين للتأكد من أنهم يلتزمون بالمعايير    طباءبمراقبة ومراجعة عمل ا�  مارات��وتقوم السلطات الصحية في  

 .توفير الرعاية الصحية ا�منة والفعالة للمرضىإلى  المهنية المعتمدة التي تهدف

إثبات على الحالة الطبية المحددة وسبب الخطأ وتأثيره على الحالة الصحية للمريض. وفي حالة    الخطأ الطبيوتعتمد مسؤولية  

وتأثيره على الحالة الصحية للمريض، فإن المريض له الحق في تعويض عن ا�ضرار التي لحقت به نتيجة  خطأ طبي  وجود  

 .للخطأ الطبي

القضاء للحصول على تعويض عن ا�ضرار الناجمة  إلى    ي على أنه يمكن للمريض اللجوءماراتوينص القانون المدني ا�

ة تحديد المبلغ الذي يجب دفعه كتعويضالخطأ الطبيعن   .، ويمكن للمحكم

 
 . طعن مدني 217/  2009في الطعن رقم  2009-12-20دبي بتاريخ  -حكم محكمة التمييز  233
المقرر في قضاء هذه    .طعن مدني  240/    2009وطعن مدني    238/    2009في الطعن رقم    2009-12-20دبي بتاريخ    حكم محكمة تمييز  234

،  ةمن الاهتمام والعناية واليقظ   ةن مسئولية الطبيب حيال مريضه تستوجب قيامه بقدر معقول ومناسب من الكفاءة والمهارة وبذل درجة عالي أالمحكمة  
المهنة المهرأ وإن المعيار في ذلك هو ما يقبله   المناط به    ة هل  تقدير قيام الطبيب بالواجب  اليقظين ممن يفترض أن يكون هو في مستواهم. وإن 

والضرر بالدرجة المطلوبة من عدمه وفقاً لهذا المعيار واستخلاص الخطأ الموجب لمسئوليته وما نجم عنه من ضرر وثبوت رابطة السببية بين الخطأ  
  ة ة الموضوع في نطاق سلطتها في تحصيل وفهم الواقع في الدعوى وتقدير أدلتها بما فيها تقرير الخبر كل ذلك من مسائل الواقع التي تستقل بها محكم

 وراق. سباب سائغة لها ما يساندها في الأأ قامت قضاءها على أوذلك دون معقب عليها من محكمة التمييز متى 
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لتعزيز جودة الرعاية الصحية وتطوير القطاع الصحي، وذلك من ��ل تحسين    اتسعى دائمً   مارات ��ومن الجدير بالذكر أن  

وتثقيفية �� دورات تدريبية  وتنظيم  وا���دات الصحية،  الرقابي   طباءالمعايير  وتعزيز النظام  والممارسين الصحيين، 

هن الطبية  .والتفتيشي على مزاولة الم

 التجربة الطبية بين التأييد والمعارضة 3.4.1.3

ها  ا��ل  ،أمام اتجاهين كبيرين  نسانوقفت التجارب الطبية على ا� دها وعارض ها    ،أحجم وامتنع عن تأيي دها لما ل والثاني أي

 مراض.ال��ج للعديد من ا�اكتشاف ب نسانمن فوائد تعود على ا�

 المعارض للتجارب الطبية ���ا��جاه  3.4.1.3.1

هذا ا�تجاه ذهب  ها من مخاطر على ا�إلى  ي هذا ا�����تي: ،نسانمعارضة القيام بالتجارب الطبية لما ل  ومن حجج 

ها أوً�   لكونها غير مضمونة النجاح فهي مجرد تجارب.  ا�يجابية؛: صعوبة التنبؤ بنتائج

والسعي    ،تحت تأثير شهوة المعرفة الجامحة في ا���ار ربما بصورة يومية من أجل تطوير أبحاثهم  طباء: شغف ا� اثانيً 

 زمة لحقوق البشر.�لاحتياطات أخذ ا�جدية والللربح المادي دون مراعاة 

هذا المجال أحيانً : غياب الوازع الديني وا�اثالثً  حيث يتخذ من الفقراء والمعوقين والمساجين في بعض الدول   ،اخ�قي في 

ل وهو ا���إنسانلهذه التجارب دون ذرة ردع  حقً�    ي أو ����الما غاب الوازع القانوني الفعا

التجارب و���    إجراءو  ،ية أن درء المفاسد مقدم على جلب المنافع��مصل في الشريعة ا�: كما يرى آخرون أن ا�ارابعً 

للمجتمع، كما أن الضرورة هنا   ان كانت تحقق نفعً إو  ،السليم بأي نفع فيه مضرة له  نسانغير ال��ية التي � تعود على ا�

 .235وبالتالي فإن المشروعية مرتبطة بالخاضع للتجربة ،منتفية

 ا��جاه الثاني المؤيد للتجارب الطبية: 3.4.1.3.2

منع التجارب الطبية البحثية قول مجافٍ لروح التقدم المعاصر   هذا ا�تجاه أن  من تأييد القيام بهذه  ��بدّ    حيث  ،للعلوميرى 

ة مع   نسانبداع البحثي الذي يواكب التقدم في مختلف العلوم البشرية التي تعود على ا���  االتجارب الطبية تشجيعً  بفوائد جم

 ضبط التجاوزات التي يمكن أن تحدث.
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هو البحث العلمي الطبي مفهوم واسع  من  مرادفً   ،وتعد التجربة الطبية جزئية  له الذي يشمل مختلف أنواع البحث    اوليس 

 .236الوصفي وا�نشائي والتحليلي ومعه التجريبي

مختلف التخصصات لمراعا من  هاء  ة ة  وبين المنع والتأييد يتدخل الفق ا��م مختلف   ،ا�عتبارات  وتحقيق التوازن لحفظ 

 سيما مع ظهور كل جديد في عالم البحث العلمي المليء بالمفاجآت البحثية.�� ،المصالح

ة أنه على الطبيب أو الجراح أن يقوم بواجبه حيال مريضه بقدر معقول ومناسب من الكفاءة   هذه المحكم المقرر في قضاء 

هارة، وعليه أن يبذل درج هرةواليقظ  هتماموا�  ةمن العناي  ةعالي  ة والم هنة الم أهل الم هو ما يقبله  واليقظون   ة، والمعيار في ذلك 

اهم، وتقدير القيام بالواجب المناط به بالدرجة المطلوبأممن يفترض  ه ةن يكون هو في مستو  . منه من عدم

ة الموضوع  اوفقً  مما تستقل به محكم هو  ويعتبر من قبيل التقصير من    اوإن خطأ المريض الذي يعُتد به قانونً   .لهذا المعيار 

اهمً  ( هو ما ينشأ من سلوكه وتصرفاته بعد الخطأ الطبيفي الخطأ الذي ارتكبه الطبيب المعالج ) اجانبه الموجب �عتباره مس

أو إصابته الحادث    ،�رشادات الطبية  اه  اتباعكعدم    ،وقوع الحادث    ، ةصابنجمت عنه ا�  الذيوليس تصرفاته قبل وقوع 

ها وأخطأ ا�خير في القيام بهذا الواجب بالدرجة المطلوباسعى  و هذه الحال  ةلطبيب ل�� هناك أساس    ةمنه. في  ��يكون 

ة المصاب في الضرر يوجب أعمال مبدأ   مشاركة المضرور   ةابر للخطأ الطبي بنسبنقاص التعويض الجإقانوني للدفاع بمساهم

 .237في الخطأ 

، وقاعدة  238رامنذ بزوغ فجره مترسخ بقاعدتي "��ضرر و��ضر  نساني لجسد ا���محماية الفقه ا�إلى    وتجدر ا���

ها مقدمة على جلب المصالح فيجاب عنها بأن ا�مراض أكبر مفسدة تحتاج239الضرر يزال  إلى  "، أما قاعدة درء المفاسد وأن

ها ة هي منفعة المجتمع ،درئ  فهي أعظم من منفعة الفرد. ،وأكبر منفع

 
 . 28بق، ص ابلحاج العربي، مرجع س 236

 .طعن مدني 183/  2011في الطعن رقم  2011-10-30دبي بتاريخ  -التي تضمنها حكم محكمة التمييز  حقوق 2011القاعدة الصادرة سنة  237
معة  إسماعيل محمد علي المحافري، الإعفاء من المسؤولية المدنية في القانون المدني اليمني، مصر، رسالة دكتوراه نوقشت في كلية الحقوق بجا  238

المدني  .  475م، ص1996القاهرة،   القانون  بين  مقارنة  )دراسة  البشر  الواقعة من  أفعال غيره  الإنسان عن  العاقل، مسؤولية  الدين طه  د. جمال 
 .6م، ص1986المصري والفقه الإسلامي(، مصر، دار الهدى، 

بأنه"إلحاق    الإسلاميويعرف الضرر في الفقه  .  3م، ص2000، مسؤولية عديم التمييز، مصر، مكتبة نجم القانونية،  نمحمد شريف عبد الرحم  239
أو    –مفسدة بالآخرين أي كل إيذاء يلحق الشخص سواءً كان في ماله أو في جسمه أو في عرضه أو عاطفته" د. وهبة الزحيلي، نظرية الضمان  

، وقيل "هو إلحاق مفسدة بالغير مطلقاً" د. أسامة عبد  23، ص7ط،  2006، دمشق، دار الفكر، -أحكام المسؤولية المدنية والجنائية في الفقه الإسلامي  
القانون الوضعي، مصر، دار  والعليم الشيخ، قاعدة لا ضرر ولا ضرار في نطاق المعاملات المالية والأعمال الطبية المعاصرة في الفقه الإسلامي  

 . 58م، ص2007الجامعة الجديدة، 
"الالتزام بتعويض الغير عما لحقه من تلف المال أو ضياع المنافع، أو عن الضرر الجزئي أو الكلي الحادث بالنفس    يعرفه بعض المعاصرين بأنه:

 . 15الإنسانية" د. وهبة الزحيلي، مرجع سبق ذكره، ص



106 
 

ة انزلت على المصطفى    ،حيث يحث شرعنا الحنيف على البحث العلمي بصورةٍ كبيرة منذ بزوغ فجره ويكفي أن أول كلم

أ وهي تعني ا عليه ال��ة و���م هي كلمة   تعلم.الوالبحث و ةعرفالمقر

ها إذا تقيد    وخ�صة ما تقدم، أن التجربة الطبية لدواعي البحث العلمي فضً�  عن التجربة ال��ية من حيث المبدأ ��حرج من

، فإذا كان ذلك فما الحكم بالنسبة للتجربة الطبية ال��ية  االباحثون بالضوابط القانونية وا���قية التي سنتحدث عنها ��قً 

؟ هذا ما سنتناول����ل ا���   بواسطة الخ���الجذعية

 التجارب الطبية  جراء الضوابط القانونية الطبية ل 3.4.2

ةً  أهم الضمانات القانونية �ما تقدم، سيحاول    على  تتم ما يراه يشكل  التجارب الطبية وال��ج ب���يا    جراءالباحث تناول 

 الجذعية، حيث سنتناول�����ل ا�تي:

 توافر الرضا المستنير للخاضع للتجربة الطبية في ال��يا الجذعية 3.4.2.1

   :م في المادة الخامسة ما نصه1931ورد في التوجي���ماني الصادر في عام 

ما لم يكن الشخص المعني به أو وليه الشرعي قد حصل على المعلومات   "��يجوز تطبيق أي ��ج جديد 

هذا الع�ج وأعطى رضاه صراحةً وبوضوح ودون أي لبس، ومتى انعدم الرضا ف��يجوز البدء  الكافية عن 

هذا ال��ج  في حا�ت ا��تعجال لحماية الحياة أو للوقاية من الضرر الجسيم الذي يصيب  ��  ،في تجريب 

 240".واستحال في ذات الوقت الحصول على الرضا المسبق لهذا الشخص المعني نسانصحة ا�

ما أكدته كل ا���ن    ،من حيث ا�صل ملك ��عز وجل الذي خلقه وليس ��د التصرف فيه  نسانندرك أن جسم ا� وهذا 

ه  نسانالسماوية والتشريعات الوضعية ع����ما ينادي به البعض من أن ا�  .241سيد جسم

 : ( من القانون المدني الفرنسي على أن 1128حيث تنص المادة )

ء هي فقط التي تكون محً� "  ."242��تفاقات القانونية ا�شيا

 
، ص  1م، ط2014، دار الثقافة للنشر والتوزيع،  ردنبيرنجيز وآخرون، قانون البيولوجية البشرية مع ملحق بتقنين الصحة العامة الفرنسي، الأ  240
 م. 1988. نقلاً عن كلير امبروسيل، آداب مهنة الطب، دار المطبوعات الجامعية، 48

241 Dierkenc (R) : Les consentement de cadaver de L home, Mason et scie , 1996, P. (3). 
242 Code civil, Dalloz, 100 e ed , 2001, art. 1128. P. 834 
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 ،م1994يوليو عام    29الصادر في    653-94بمقتضى القانون رقم    نساناحترام جسم ا�  كما أكد المشرع الفرنسي ضرورة  

، والذي يبدو أن احترام الشخص لجسده 243""كل شخص له الحق في احترام جسده  نص المشرع الفرنسي صراحةً على أن:و

هذه المبادئ    ،مبني على عدة مبادئ  نسانغير متصور لكون الشخص غير مستقل عن جسده، ولذلك فاحترام جسم ا� أهم  و

ومبدأ عدم جواز التعامل المالي في    ،نسان، ومبدأ عدم جواز التصرف في جسم ا�نسانعدم جواز المساس بجسم ا�  مبدأُ 

 .نسانجسم ا�

هاكات ا� ية فيما يخص التجارب الطبية على المعتقلين وأسرى نسانن ضد ا� يالنازي   طباءتفشت بعد الحرب العالمية الثانية انت

ا���الذي انبثق عنه فيما بعد و���مبدأ الرضا المستنير الناتج عن إرادة حرة واعية ومستنيرة من قبل الخاضع    ،الحرب

هذا الموضو����ل النقاط ا�تية:   للتجربة أو من يقوم مقامه، ويقتضينا ذلك أن نتحدث عن 

 : الرضا الحر من قبل الخاضع للتجربة أو من ينوب عنهمأو�  

ويعني ذلك من حيث ا�صل    ،بهذه التجارب  احرً ا  التجارب الطبية أو العلمية على الشخص أن يصدر منه رض  جراءيشترط �

وبالطبع    ،من شخص بالغ عاقل وبإرادة حرة غير مشوبة بأي غلط أو إكراه أو تدليس  اأنه ��يعتد بالرضا إ��إذا كان صادرً 

   .244لضوابط أخرى ا��بموافقة ذويه ووفقً إ��يعتد بإرادة الجنين 

من أي نوع من أنواع ا�كراه أو الضغط المادي أو   اخاليً   ايجب أن يكون رضا الخاضع للتجربة أو من ينوب عنه حرً حيث  

 ، ��تعرض القائم بالتجربة الطبية للعقوبة القانونيةإو  ،و�بد من بيان كافة العواقب المتوقعة للتجربة  ،يجتماعالمعنوي أو ا�

  ، غير حرة   ارادتهم غالبً إلكون    ؛ين وأسرى الحربون عدام أو المسجذا كان الخاضع للتجربة من المحكوم عليهم با�إسيما  �� 

 ذا عادت عليهم بال��ج.إ��إحيث ��يعتد برضاهم في تجارب طبية 

عمرها    اا الخ�يا الجذعية غالبً هما تستخرج من   اجدير بالذكر أن ا��نة التي غالبً  لقواعد    اوهذه ا��نة وفقً   ،سبوعينأيكون 

ها��مالشريعة ا� ن ين الروح تنفخ بعد مدة حمل بين أربعة أشهر وأربع أية  س�مفا���الفقهي في الشريعة ا�  ،ية � روح في

أو كانت    اجاز الفقهاء من حيث المبدأ ا�ستفادة منها لع�ج أحياء طالما سقطت تلقائيً أ، وبالتالي نحن أمام قطعة دم  245ا يومً 

 
243 La loi relative au respect du corps humain dispose que chacun a droit au respect de son corbs codifie a l article 
L. 16-1 du code civil francais. 

القوانين الخاصة الأخرى وبعض موضوعاتها المعاصرة، بحث مقدم لمؤتمر   244 المدنية مع  نزيه صادق المهدي، مدى توافق قانون المعاملات 
  29-28م، والمنعقد في الفترة  1987لسنة    1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام    5الاحتفال باليوبيل الفضي لقانون المعاملات المدنية الاتحادي رقم  

 . 186ص  م، دبي، معهد دبي القضائي، 2011رس ما
 متى تنفخ الروح في الجنين؟ وهل يكون حيا قبل ذلك؟  عنوان الفتوى: تخلق الجنين ونفخ الروح 245
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هذا المجالإنابيب، ويبدو أن ا��� الفقهي سيحتدم في المستقبل القريب  طفال ا�أعن    افائضً    ، ن اقتضى الطب التوسع في 

و من ا��نة  الحاجة للخ���الجذعية  ها سيؤدي ذلكأوكثرت  المطالبة بجواز التبرع في  إلى    ثبت الواقع نجاحات كبيرة ل

ه  أجهاض العمدي للجنين في  المستقبل من قبل الوالدين با� �  إ  نسان ��ملكية ��  ،ليس �نهما المالكين لهذه النطفة  ،ىا�� يام

أهلية مجازية وجوبية �كتساب الحقوق وتحمل ا�اعتمد  نما  إو  ،وكذلك ��أهلية للجنين   ،من خالقه نما  إو  ،اتلتزامله القانون 

ها الحياةنقاذ نفس ولو على حساب قطعة  للحاجة والضرورة �  ،و��نستطيع الجزم بأي من الرأيين سيكون  ،بعد  دم لم تدب ب

هكذا ���   ،مر ��ل ا��تصاصونترك ا�  جهاض العمدي غير مطلوب طالما من سيما أن ا��� وبالمقابل قد ��يقع مثل 

 نتاج الخ���الجذعية خارج الرحم. إالممكن 

 ا : أن يكون الرضا مكتوب  ا ثاني  

 
الحمدلله رب العالمين، والصلاة والسلام على أشرف المرسلين سيدنا محمد وعلى آله وصحبه    2010-مارس-27  -  9565رقم الفتوى  نص الجواب

 أجمعين، أما بعد.. 
منذ لحظة  فنسأل الله العلي القدير أن يجعلك ممن يتدبر خلق الله فيزداد بذلك إيمانا، أما سؤالك عن حياة الجنين قبل نفخ الروح فهو لا شك حي،  

ختلف الفقهاء  الإخصاب فإن الجنين إنما تشكل من خليتين حيتين وهما الحيوان المنوي والبويضة، أما متى يكتمل تخلق الجنين وتنفخ الروح فيه فقد ا
 في ذلك على رأيين: 

ثم تنفخ فيه الروح بعد ذلك، وقد استدلوا لذلك بظاهر رواية   ، يوما 120: وقد كان إجماعا في الماضي، وهو أن تخلق الجنين يكتمل بعد  الأولالرأي 
وهو الصادق المصدوق قال: "إن أحدكم يجمع خلقه في    -صلى الله عليه وسلم-البخاري لحديث عبد الله ابن مسعود رضي الله عنه حدثنا رسول الله  

جله وشقي  بطن أمه أربعين يوما ثم يكون علقة مثل ذلك ثم يكون مضغة مثل ذلك ثم يبعث الله ملكا فيؤمر بأربع كلمات ويقال له اكتب عمله ورزقه وأ
 ثم ينفخ فيه الروح"...(.  سعيدأو 

أنه بعد  قال الإمام السيوطي رحمه الله في الديباج على مسلم: )قال النووي وظاهر هذا الحديث إرساله بعد مائة وعشرين يوما وفي الروايات بعده  
أهـ(، وقال العلامة ابن    أربعين أوبضع وأربعين ليلة، وهي مؤولة بما يشار إليه لاتفاق العلماء على أن نفخ الروح لا يكون إلا بعد أربعة أشهر.

عض  عابدين رحمه الله في حاشية رد المحتار: )... لكن يشكل على ذلك قول البحر: إن المشاهد ظهور خلقه قبل هذه المدة، وهو موافق لما في ب
 ... وأيضا هو موافق لما ذكره الأطباء...(. .روايات الصحيح

 
بما في صحيح مسلم بعدة روايات منها: حديث  ى بقليل، ثم تنفخ فيه الروح، واحتج القائلون بذلك  الأولالرأي الثاني: يكتمل خلق الجنين بعد الأربعين 

يقول:" إذا مر بالنطفة ثنتان وأربعون ليلة بعث الله إليها    -صلى الله عليه وسلم-   حذيفة بن أسيد الغفاري رضي الله عنه:)...فإني سمعت رسول الله
يخلق  ملكا فصورها وخلق سمعها وبصرها وجلدها ولحمها وعظامها..."(، وفي رواية أخرى في مسلم: "... أن ملكا موكلا بالرحم إذا أراد الله أن  

 شيئا بإذن الله لبضع وأربعين ليلة...". 
لحديث    ولعل أقوى الروايات التي تدعم هذا الرأي ويفهم منها أن تخلق الجنين يجمع في أربعين يوما، هي رواية الإمام مسلم رحمه الله في صحيحه
عين يوما  عبد الله بن مسعود رضي الله عنه قال:) حدثنا رسول الله صلى الله عليه وسلم وهو الصادق المصدوق إن أحدكم يجمع خلقه في بطن أمه أرب

 ثم يكون في ذلك علقة مثل ذلك ثم يكون في ذلك مضغة مثل ذلك ثم يرسل الملك فينفخ فيه الروح...(. 
ويره بالأمواج  واليوم والحمد لله فقد منَّ الله سبحانه وتعالى على البشرية بأساليب متطورة مكنت الحامل من رؤية جنينها على شاشة الكمبيوتر بعد تص

 فوق الصوتية. 
ل  الأولوالمعلومات المتوفرة تدعم الرأي الثاني، فالجنين يكون نطفة في الأسبوع   ، ثم علَقة في الأسبوع الثاني والثالث، ثم يبدأ نبض القلب في أوَّ

 الأسبوع الرابع ويبدأ طور المضغة إلى اليوم الأربعين من الحمل. 
ن وأكثر  وينقسم إلى مضغة غير مخلَّقة في الأسبوع الرابع لا شكل فيها ولا تخطيط، ثم يبدأ التخليق بظهور براعم اليدين والرجلين والرأس والبط

يتصلَّب  براعم الأعضاء الداخلية مع احتفاظها بشكل المضغة، ثم تبدأ التسوية والتعديل والتصوير بخلق العظام حيث تظهر أولى مراكز التعظّم ف 
ة الأسبوع  الجسم ويتخلَّق الهيكل العظمي الغضروفي ثم يكُسَى باللحم والجلد ثم يكون خلق السمع والبصر، وذلك من بداية الأسبوع السابع إلى نهاي

سنتمترات بصورة    3والي  الثامن، عندها تكون جميع الأجهزة الداخلية والخارجية قد تخلَّقت بأمر الله تعالى في صورة مصغَّرة، ويكون طول الجنين ح
 يرة حتَّى نهاية الحمل. بشريَّة كاملة، }فتبارك الله أحسن الخالقين{، ثم يستمرُّ نموّ الجنين بطيئاً حتَّى الأسبوع الثاني عشر، ثم ينمو بعد ذلك بسرعةٍ كب

لفصل  وننبهك أيها السائل الكريم أن البت في حقوق الجنين المترتبة على موعد نفخ الروح هو من اختصاص المحكمة الشرعية، فهي صاحبة الكلمة ا
 في الاختيار من أقوال الفقهاء، والله أعلم.

اكتمال الخلق الأساسي للجنين يتم في بداية الأربعين الثانية، كما ثبت في صحيح مسلم، وأيده العلم الحديث، أما موعد نفخ الروح ففيه    والخلاصة
الحكمة  الأولروايتان،   الروح هو من اختصاص  نفخ  المترتبة على موعد  الجنين  في حقوق  والبت  يوما.  أربعين  بعد  والثانية  أشهر  أربعة  بعد  ى 

أعلم. والله  والاوقاف    http://www.awqaf.ae/Fatwa.aspx?SectionID=9&RefID=9565  الشرعية،  الاسلامية  للشؤون  العامة  الهيئة 
 م. 25/1/2016ية تاريخ الاطلاع على الفتوى  ماراتالإ

http://www.awqaf.ae/Fatwa.aspx?SectionID=9&RefID=9565
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ها فقد اشترطت القوانين ضرورة   اغير ع��يً   عمً� تعُدّ  �ن التجارب الطبية و����التي    انظرً  ��يمثل مصلحة للخاضع ل

�ن مخاطر التجربة قد ��تكون معلومة حتى للطبيب    ؛إفراغ الرضا في دليل كتابي الهدف منه حماية الخاضعين لهذه التجارب

أهمية الرضا الكتابي عندما يكون الخاضع للتجربة قاصرً   ،القائم بالتجربة نفسه معاقً   اوتزداد  من قبل وليه أو   246ا ذهنيً   اأو 

ه  اجنينً   وهو ما يعنينا في موضوع بحثنا في التجارب على الخ���الجذعية على ا�جنة.  ،ىا��في أيام

هذا الصدد ضرورة كتابة تفاصيل التجربة كتابيً  ليقرر    ؛سلم لصاحب الشأن وتُ   ،احيث نصت القوانين والمواثيق الدولية في 

ها من عدم موافقته  مدى  دها  كما يجب أن يكون   ،للتفكير والتروي قبل اتخاذه لقرار القبول أو الرفض  اوهذا يمنحه وقتً   ،بع

ها من قبل الشخص العادي وليس   تم كفالة حق الخاضع تو  ،و غامضةألغة طبية متخصصة  بهناك وضوح في الكتابة يتيسر فهم

 .247للتجربة في العدول أي وقت و��يلزم العدول الكتابي

رها ها تثبت من دون مبالغة واقع التجربة ومخاط أهمية الكتابة أن من مخاطر  ؛وتأتي  �ن الحديث الشفوي قد يكون فيه تهوين 

  طباء ضاعت حقوق الناس أمام جشع بعض ا�  رًا ماي، وكث��الهم  طمئنانوا�  طباءوإذا أضفنا إليه ثقة الناس با�  ،التجربة

 تحقيق نتائج محتملة على حساب البسطاء.إلى  في السعي

 : الرضا المستنير من قبل الخاضع للتجربةاثالث  

ه ا�  االتزامويتضمن الرضا المستنير   وهو:  لتزاميقع على عاتق الطبيب اسم يفرضه القانون على المهني   التزام "  با����

وهرية المرتبطة بالتعاقد للطرف ا��ر الذي يجهلها وذلك في الوقت المناسب مستخدمً    ابموجبه يلتزم با�د�ء بالبيانات الج

 248".والوسيلة ال��ئمة لطبيعة العقد ومحله -المفهومة -في ذلك اللغة 

هو المدين بهذا ا� متطلبه للمهني وعليه ���ء بها،   اولكن قد يكون لدى المريض أحيانً   ،لتزام فا�صل أن المهني  بيانات 

 با�����شروط وجوده ا�تي:  لتزامومناط نشوء ا�

 : فارق المعرفة وعلم المهني أو إمكانية علمه بالبيانات والمعلومات محل ا����أوً� 

ن هذه المعلومات من شأنها التأثير على إرادة الشخص. اثانيً   : أن تكو

 
 . 169ميرفت منصور، التجارب الطبية والعلمية في ضوء حرمة الكيان الجسدي )دراسة مقارنة(، مرجع سبق ذكره، ص 246
 . 167ميرفت منصور، التجارب الطبية والعلمية في ضوء حرمة الكيان الجسدي )دراسة مقارنة(، مرجع سبق ذكره، ص 247

 . بتصرف يسير. 44، ص م2008مصطفى أحمد أبو عمرو، الالتزام بالإعلام في عقود الاستهلاك، مصر، مطبعة جامعة طنطا،  248
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  .249: جهل الشخص بهذه المعلوماتاثالثً 

أهم القواعد التي يجب على ا� ها عند القيام بالتجارب الطبية في القوانين المستحدثة    طباءنستخلص مما سبق أن من  مراعات

الموافقة الحرة والواضحة والمستنيرة للشخص الخاضع للتجربة العلمية من الشخص كامل ا�هلية أو ذوي عديم أو ناقص 

 ا�هلية.

ها عند    صوبخصو أهل ا��تصاص مراعات   إجراء ا��نة فهناك عدة أخ���ت للقيام بالتجارب الطبية على الجنين يجب على 

م هذه المح ،التجارب الطبية على الجنين أه  ة ا�تي:ي��ورات الشرعية وا�ظومن 

أثناء وجوده داخل الرحم    إجراء��يجوز   -1 أولى ��يجوز إالتجارب الطبية على الجنين  الجنين، ومن باب  ��لمعالجة 

هاض هاضإومن المبررات غير المشروعة    ،��لمبرر مشروعه إإج نسجته أو ا��تفادة من  أكبيعه    ا�ستثماره تجاريً   هج

 نابيب. مه يقال للجنين داخل ا�أوما قيل في الجنين داخل بطن  ،أ���ياه الجذعية كقطع غيار بشرية

  ، ���ف طبي ���بين زوجين بينهما عقد نكاح مشروع حال حياتهما ��بعد وفاة الزوجإالتلقيح الصناعي  ��يجوز -2

وأ��يتم التعامل مع تجار النطف وأخذ    ،لقح المرأة بناءً على رغبتهما المشتركة في المستشفيات المخصصة والمرخصة تُ و

 .250ر على بنوك الحيوانات المنوية است��ل البويضات الملقحة دون علم الزوجين ظكما يح ،الحذر من اخ����نساب

���ي    التزام قانوني على عاتقه بل و  التزاميجب على الطبيب القائم بالتجربة أن يبين للخاضع للتجربة ا����المحتملة ك

 طار المعقول.���ج عن ا�أولكن بوجه عام ينبغي  ،قبل ذلك، وليس هناك مقياس محدد للمخاطر المحتملة

ذا تجاوزت المخاطر المتوقعة بالنسبة للخاضع للتجربة حد  إالتجربة    إجراءوحيث تؤكد التشريعات المقارنة أنه ��يجوز  

ة من وراء البحث.   التناسب مع الفوائد التي تعود عليه أو المصلح

من المخاطر المتوقعة للتجربة البحثية العلمية من أجل المصلحة العليا لكافة البشر التي ستستفيد من نتاج  ��بدّ    وبطبيعة الحال

 .251ولكن ينبغي أن تكون معقولة في هذ الصدد  ،البحث العلمي

 
 .75مصطفى أحمد أبو عمرو، مرجع سبق ذكره، ص  249
 .88مرجع سبق ذكره، ص مصطفى أحمد أبو عمرو،  250
 . 201ميرفت منصور، التجارب الطبية والعلمية في ضوء حرمة الكيان الجسدي )دراسة مقارنة(، مرجع سبق ذكره، ص 251
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هو مقصور على التجارب الطبية على الخ���الجذعية الجنينية  فالمخاطر    ،وبما أن بحثنا ليس عن مجمل التجارب وإنما 

ه   ها طالما كانت مقتصرة على فائض �طفال ا��بيب أو السقط التلقائي للجنين في أيام حرج إن تعرض الجنين   ى �� ا��بشأن

هو في طريقه ها البالغون   ،التلفإلى    ��خطر طالما  هذه الضمانة حول التجارب التي يخضع ل وبالتالي تتمحور وتقتصر 

من أضرار  نالذي اهم  ،يحق لهم المطالبة بالتعويض عما قد يصيبهم  هذه ا���ث    ،ولو كان ذلك برض وكذلك إذا نتج عن 

 ن يطالبوا بتعويضهم عن ذلك.أبحاث إنجازات طبية للخاضعين لهذه ا�

 taka da kaitan dgn janin  - : ا���ناء من أخذ رضا المريض عند الضرورةارابع  

قد ��يتيسر للطبيب القائم بالتجربة الحصول على رضا المريض أو ذويه كأن يكون المريض في غيبوبة ويصعب التواصل  

��قي ومهني   التزامبل وينشأ    ،وهنا تحل الضرورة محل رضا الخاضع للتجربة  ،مر عاجً� ذا كان ا�إسيما  �� مع ذويه  

�� إو ،و��يحق له ا���ج بعدم وجود رضا المريض في هذه الحالة ،وكل ما من شأنه ال��ج ،م بالتجربةائعلى الطبيب الق

خبار المريض في المرض إهذه المسألة حالة ما اذا كان  إلى    ، ونرى كذلك أن يضم252تعرض الطبيب للجزاء القانوني ا���

 لتزامن يحمل با�أصول العلمية لمهنته دون  ن يراعي الطبيب ا�أفيكتفى بزيادة كربه وخوفه  إلى    ونتائج ال��ج ستفضي

 بالتبصير المؤذي.

 التصرف بال��ا الجذعية مقصور على التبرع  3.4.2.2

ها يمس بالكرامة ا�  ،نسانمن جسد ا�  اتعد الخ�يا الجذعية جزءً  ية ويفتح الباب لضعيفي النفوس  نسانوفتح المجال في بيع

هنا ضبطت القوانين المستحدثة التصرف    ،باست��ل ذوي الحاجة بالخ���الجذعية بعدة ضوابط فيما يتعلق بالخ��    ومن 

ها و ،ينيةنالجذعية الج  .��في الخ���البالغة التي ��تسري عليها هذه الضوابطإ��يجوز الحياد عن

هي تلك التجارب الطبية أو   تحقيق  إلى    العلمية، أما التجارب وا���ث التي تهدفوالتجارب الجائزة محل البحث العلمي 

ها تخرج من محل البحث ط��  وهي محظورة على سبيل ا� ،أغراض تجارية أو صناعية أو تكون بقصد الكسب والربح فإن

 عن القوانين.   وتعد مخالفة للدساتير فضً�  ،دون أي استثناء

ها فرنسا وألمانيا و ذهبإحيث الم�� في الدول ا�وروبية وعلى رأس ها ت تقييد وحظر  إلى    يطاليا وسويسرا والنرويج أن

  فمثً�   ،التجارب على الخ�� الجذعية الجنينية  إجراءهو السائد بخصوص  و  ،التجارب الطبية على الخ�يا الجذعية عمومً ا

 
 .402حبيبة الشامسي، مرجع سبق ذكره، ص 252
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وذلك لما    ،التجارب عليها، وتميل كذلك العديد من الدول لهذا النهج كالصين واليابان  إجراءا��نة الزائدة عن ا��بيب يحظر  

ه    ،للتجارب من مخاطر على الجنين  للسائد في أنظمة وفلسفات   اى يعد وفقً ا��وبالتالي كل ضرر على الجنين ولو في أيام

ذهب بريطانيا والو��ت المتحدة ا�مريكية واهذه الدول من حيث المبدأ محظورً  تأييد ا���ث  إلى    ستراليا وكنداأ، وبالمقابل ت

متغاضيةً عما قد يتعرض له الجنين من ات�ف بحجة تجاوز الجانب ا���قي  253على الخ���الجذعية الجنينية بحماس قوي 

 بغرض دعم البحث العلمي. 

هذا الصدد ما نصه:    وفي التشريعات العربية أورد نظام الخ���الجذعي�����في 

ها مقابل بدل مادي –أ   . ��يجوز الحصول على ���يا الجذعية أو التصرف في

ة. ظيح ييحدد الوزير بناء على تنسيب اللجنة الحا�ت الت -ب ها التبرع بالخ���الجذعية حفاظا على الصحة العام  ر في

ها وجود ضرورة طبية أو ��ية حقيقية مبررة أو   وورد أنه:  ها وصرف "يشترط للحصول على الخ���الجذعية واستعمال

 254. ية وا�عراف الطبية المعمول بها"��موذلك بما يتفق مع أحكام الشريعة ا� ،حاجة بحثية

هذا المعنى القانون المصري بقوله: فليس   ،للجنين �نقاذ حياة ���أو بعذر شرعي  نه إذا حدث إجهاض تلقائيإ"  ولقد أكد 

ن هذه ا��نة المجهضة للمصلحة العلمية والطبية بشرط موافقة ا����م على ذلك   ".255هناك ما يمنع ا��تفادة م

بل اكتفى    ة،ينسانمبدأ الكرامة ا�إلى    م لم يتضمن أي اشارة1958وجدير بالذكر أن الدستور الفرنسي الحالي الصادر عام  

مبدأ الكرامة ا�ألكنه    ،نسان��ن الفرنسي لحقوق ا�م وا�1946ديباجة دستور  إلى    شارةفي الديباجة با�  ا ية ��قً نسانقر 

ها قوانين الطب البيولوجي الصادرة عام    ،بقوانين متعددة جهاض ن القوانين الفرنسية تعطي المرأة حق ا�أم، بل نجد  1994من

ها المنفردة مع بعض الضوابط ا�إب ��بالم��د، ونجد بالمقابل منذ بزوغ  إ�ن الحياة لديهم ��تبدأ    ؛جرائية والموضوعيةرادت

 .256يةنسانية كافة المبادئ التي تحمي الكرامة ا���مفجرها تقر الشريعة ا�

 
محكم ومنشور في مجلة البحوث القانونية  ، مدى مشروعية التجارب الطبية العلمية على الخلايا الجذعية، بحث  عبد اللهميرفت منصور حسن    253

 .490م، ص2010كتوبر أدار الفكر والقانون،   ، 2والاقتصادية والشرعية، العدد الثامن والأربعون، مصر، المجلد
 .7-6ي، مرجع سبق ذكره، المادة ردنية الأردننظام الخلايا الجذعية الأ 254
  (.5م بشأن تنظيم زرع الأعضاء البشرية في المادة رقم )2010مارس لسنة  6الصادر في القانون  255
 .251نسانية، بحث منشور في مجلة البحوث القانونية والاقتصادية، صشريف يوسف حلمي، الحماية الدستورية للكرامة الإ 256
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 ا أن يكون مصدر الخ�يا الجذعية مباح   3.4.2.3

لكثرة الخصوبة في البرازيل   ؛يالتبنّ يطاليا بحجة  إإلى    م تم نقل نحو أربعة آ��طفل برازيلي1990  –   1984��ل الفترة  

ها في   من قبل ا���الفقيرة والجاهلة وا���عينه في أطفال السلفادور وبعض   ،يطالياإوقلت هؤ�ء ا�طفال  حيث تم بيع 

وهمية هؤ�ء ا�طفال جميعهم يتم بيعهم    اوتبين ��قً   ،ا�طفال حديثي الو���أو ا�طفال المختطفين من قبل عربات تطعيم  أن 

 .257سترليني إاثني عشر ألف جنيه إلى  كقطع غيار بشر���وروبيين بأثمان متفاوتة بين ستة آ��

ن هذا النظام3"مع مراعاة أحكام المادة )  و��ل ذلك ورد النص على أنه: ر الحصول على الخ���الجذعية إ��من ظيح ،( م

 .258وفق ا��تهادات الصادرة عن دائرة ا���ء العام" امصدر مباح شرعً 

 كما تقدم.  اية الغراء من الممكن ا�ستفادة من ا��نة الفائضة عن ا�نابيب أو المجهضة تلقائيً ��مللشريعة ا� اووفقً 

 أن يكون الحصول على ال��ا من مؤسسة حكومية  3.4.2.4

هذا الصدد أنه: ها أو    حيث ورد في  ها أو "يحظر الحصول على الخ���الجذعية الجنينية أو جمع ها أو صرف ها أو تخزين حفظ

ها ��تعمال ال���بأي صورة من الصور إ��من مركز متخصص بالخ�� الجذعية لدى مؤسسة حكومية أو تعليمية   تقديم

 .259رسمية"

همة لك��يفتح المجال للقطاع الخاص   أو   الت�عب با��نة مقابل الدخل المادي والعبث با��نة دون ضابطٍ في  وهذه ضمانة م

 ي.اجتماعقيد قانوني أو ���ي أو شرعي أو 

��بعد إ  نسانأبحاث أو تجارب طبية على ا�  إجراءر  ظ"يح:  يتحاد��ورد في ��ئحة التنفيذية لقانون المسؤولية الطبية   

 ��تصاص كل منها:  االحصول على ترخيص بذلك من إحدى الجهات ا�تية وفقً 

 وزارة الصحة.   .1

 ظبي.هيئة الصحة أبو  .2

 هيئة الصحة بدبي.  .3

 مدينة دبي الطبية. .4

 
العربية المتحدة    ماراتالإالمقصود بموت الدماغ من الناحيتين الطبية والشرعية، مؤتمر الطب والقانون المنعقد في جامعة    ياسين إبراهيم الشحات،   257

 .112م، ص 1998في العام 
 .9ي، مرجع سبق ذكره، المادة ردنية الأردننظام الخلايا الجذعية الأ 258
 .9ي، مرجع سبق ذكره، المادة ردنية الأردننظام الخلايا الجذعية الأ 259
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 ".260الجامعات الحكومية  .5

 يلي: توفر ما نسانا���ث والتجارب الطبية على ا� إجراءصدار الترخيص ب"يشترط � وورد:

 البحث. جراءووتوافر فيها كافة ا�مكانات ا��مة � ،بمنشأة صحية مرخصة  اأن يكون البحث مرتبطً  .1

 أن يتم البحث من قبل أشخاص مؤهلين ومرخصين. .2

ها. .3  أن يتم البحث وفق المعايير العالمية المتعارف علي

 بالجوانب الطبية والقانونية والشرعية المتعلقة بمجال بحثه. اأن يكون الباحث ملمً  .4

عليهم البحث والحفاظ على صحتهم وعلى سرية المعلومات   ىجرالتعهد باحترام حقوق وكرامة ا�شخاص الذين سيُ  .5

 المتعلقة بهم. 

ا�هلية القانونية أو موافقة وليه الشرعي إن كان ناقص   ن كان كامل  إعليه البحث    ىجرتقديم ما يفيد موافقة من سيُ  .6

هذه الموافقة قد تمت بعد تبصيره بمراحل البحث و  ،هلية أو عديم ا�هلية�� ثار الجانبية المتوقعة  اته وا�إجراءوأن 

البحث في أي وقت وفي أي مرحلة من   إجراءوأن له الحق في التوقف عن    ،وكافة المعلومات المتعلقة بالبحث  ،منه

 مراحل البحث.

ها في البند السابق نتيجة مقابل مادي أو عيني أو نتيجة إكراه مادي أو أدبي أو أن تكون  .7 أ��تكون الموافقة المشار إلي

 هذه الموافقة مبنية على غش أو تدليس.

 البيانات التالية:  وفق البحث إجراءيجب أن يتضمن الطلب  .8

 البروتوكول العلمي للبحث الطبي. •

 البحث والمنافع المرجوة منه. إجراءالهدف من  •

ة الصحية أو مدير المنش  ىجرالمكان الذي سيُ  • البحث في منشأته قبل   إجراءة على  أفيه البحث وموافقة مدير عام الجه

هاء من البحث.  ،منح الموافقة  والمدة المتوقع���نت

هات التي يعملون بها. ،ودرجاتهم العلمية وخبراتهم ،نون المشاركواسم الباحث الرئيسي والباحث •  والج

 البحث.  إجراءرفاق استمارة موافقته على  إو ،عليه البحث ىجربيانات الشخص الذي سيُ  •

 
م بشأن المسؤولية الطبية،  2008( لسنة  10التنفيذية للقانون الاتحادي رقم )م باللائحة  2009( لسنة  33ي رقم ) ماراتقرار مجلس الوزراء الإ  260

 .8المادة رقم  م والمنشور بالجريدة الرسمية والمعمول به من تاريخ نشره، 2008ديسمبر  16هـ الموافق 1429ذي الحجة  18الصادر بتاريخ 
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 ".261البحث  إجراءالمصادر المادية لتمويل  •

 فإنه يشترط لذلك: وجدير بالذكر أنه في حال تبرع أي أسرة بأجنة أنابيب مثً� 

اهم المستنير والحر عن التبرع با��نة الفائضة. .1  توافر رض

 الموافقة على البحث من السلطات المختصة.  .2

 دون مقابل مادي. االتبرع مجانيً أن يكون  .3

ة هوية المتبرعين وسرية المعلومات الشخصية المتعلقة بهم.  .4  سري

 .262الشفافية بالنسبة لنتائج البحث  .5

ها وأ��تتسبب بضرر   ،ويجدر بالذكر أن الضابط القانوني بهذه التجارب الطبية ليس فقط الرضا المستنير بل ويشترط الفائدة من

 .263���اص محل التجربة 

 بال��ا الجذعية سرية المتعلقةأن تكون كافة المعلومات  3.4.2.5

ها    زو��يجو  ،"تكون جميع المعلومات و���ت المتعلقة بالخ���الجذعية سرية  وقد ورد النص أنه: ��في الحا�ت  إكشف

ها التشريعات النافذة   ". 264التي تتطلب

  ، وما تحمله من خصوصيات وأمراض ضمن الحياة الخاصة التي تقتضي أعلى درجات السرية   ةحيث تدخل الخ���الجذعي

ها  كما يجب حماية الحياة الخاصة ���اص الخاضعين    لما يتطلبه القانون ويجيزه،  ا��وفقً إالغير  إلى    و��يجوز ��شاء ب

ة من توضيح ��يضر بصورهم وخصوصياتهم. تقتضيه المصلحة بما  ونتائج تجاربهم  ،للتجارب العلمية الطبية  العام

 
 . 9المادة رقم   ليه سابقاً، إ م باللائحة التنفيذية للقانون المتعلق بالمسؤولية الطبية المشار  2009( لسنة 33ي رقم ) ماراتقرار مجلس الوزراء الإ 261
جراء الأبحاث على الخلايا الجذعية )خلايا المنشأ(، مجلة الشريعة والقانون، الصادرة عن  فواز صالح، الجوانب الأخلاقية والدينية والقانونية لإ  262

، نقلاً عن تقرير اللجنة الأوروبية  397م ص  2006هـ يناير  1426العربية المتحدة، العدد الخامس والعشرون ذو الحجة    ماراتالإكلية القانون بجامعة  
 عن خلايا المنشأ. 

 . 59بيرنجيز وآخرون، قانون البيولوجية البشرية مع ملحق بتقنين الصحة العامة الفرنسي، مرجع سبق ذكره، ص.263
 .15ي، مرجع سبق ذكره، المادة ردنية الأردننظام الخلايا الجذعية الأ 264
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اهرة: اختيار  3.4.2.6  الكفاءات العلمية الم

مراختيار  حيث يجب للقيام بالتجارب الطبية   من  كز متخصصة و��يجوز ترك ا���لغير ا�كفاء أو ال��ب في  اكفاءات 

الجامعات أو حديثي التخرج وقليلي الخبرات أو غير المختصين، حيث يجب أن يقوم البحث العلمي على أحدث التقارير 

ة هي  ،والمعارف العلمية في موضوع البحث  .265ثراء المعرفة العلمية الطبية ل��ج الكائن البشريإوأن تكون الغاي

 الحق في الوقف أو العدول عن التجربة:   3.4.2.7

هو  العودةُ   حق الخاضع للتجربة  من من النتائج أو ��سبب يقدره  ويجب    ،عن موافقته أو وقف التجربة إذا شعر بالخوف 

حيث يجب الحرص على حياة وصحة الشخص    ،ايجابية ضعيفً كذلك على القائم بالتجربة التوقف إذا رأى احتمال النتائج ا�

هنة الطب والعمل على تقليل المخاطر وا����المرتبطة  الخاضع للتجربة العلمية الطبية من ��ل مراعاة ���ل الفنية لم

 .266بالتجارب العلمية وتوفير وتهيئة كل الظروف الميسرة للتجربة

 التأمين وتعويض ا��رار الناتجة عن ا��رار المترتبة عن التجربة: 3.4.2.8

وما قد    ،وكذلك التأمين على بنوك الخ���الجذعية  ،جباري على القيام بالتجارب الطبية بالخ���الجذعيةيلزم التأمين ا� 

 يحصل من أضرار �صحابها. 

 عدم تكرار التجربة:  3.4.2.9

  ا وذلك منعً نفسه،  شخاص �كثر من تجربة في الوقت  أكما أن من ضمانات التجربة البحثية أنه ��يجوز إخضاع شخص أو  

 لما قد يتعرض له الشخص الخاضع للتجربة من مخاطر محتملة من تكرار التجربة.

 غياب البدائل ا�خرى للتجربة:  3.4.2.10

ي  أإلى    من حيث اللجوء  نسانقدام على التجربة الطبية على ا�الحلول الطبية الممكنة قبل ا�إلى    يتم اللجوء أوً�   نيجب أ

التجارب على    إجراءإلى    بنتائج فمن الممكن اللجوء بعد ذلك   تِ أن لم تإف  ،تجارب على الحيوانات  إجراءبدائل متاحة أو القيام ب

 كضرورة. نسان��

 
 .70م، ص2009دار النهضة العربية،  ، ريم )دراسة مقارنة(، مصرحباحة والتقادر الحسيني، التجارب الطبية بين الإعبد ال 265
 .493م، ص1986محمد الشوا، الحماية الجنائية للحق في سلامة الجسم، رسالة دكتوراه نوقشت في جامعة عين شمس  266
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 أ��جرى التجارب على ضعيفي الحيلة:  3.4.2.11

التجارب على المحكوم عليهم با�عدام أو المرضى بأمراض خطيرة أو    إجراءكما أن من الضمانات ����ية أنه ��يجوز   

رهم بالمخاطر  أو إذن ذويهم  ا��رى والمعتقلين أو ا�طفال وذوي ا��تياجات الخاصة إ��بإذن كتابي منهم وبشرط   ،بعد تبصي

 أ��تكون التجربة خطرة عليهم. 

 ها: ها فوائد  أن تكون التجربة ضرورية وأ��تغلب مخاطر   3.4.2.12

هذه النقطة جدً   ،هاها مخاطر  وأن تغلب فوائدُ   ،أن تكون التجارب ضرورية ��تحسينية حساسة ومن الصعوبة    ابطبيعة الحال 

هو خطرأو فائدة على الخاضع للتجربة و����  ما  ولذلك يعود ا�مر   ،ذا كانت التجربة غير ع��يةإتحديد الفاصل بين 

حيث يجب أ��نكون أمام خطر كبير محدق على الخاضع للتجربة يتجاوز مصلحة   ،ل في هذه المسألةلى لجنة وزارية لتفصِ إ

 .267فإن ترجح ذلك فيجب أ��نقوم بالتجربة كضمانة له  ،البحث

 عدم مخالفة النظام العام:  3.4.2.13

ها البحثي عن حدود البحث مخالفة النظام العام في القيام بالتجربة الطبية عندما يخرج غرض ويكون الهدف مخالفة   ،تبدو 

من التجربة استنساخ كائن بشري  ،قواعد النظام العام أي أبحاث أو تجارب طبية    إجراءحيث ��يجوز    ،كأن يكون الهدف 

 بقصد استنساخ كائن بشري. 

عمليات استنساخ الكائنات البشرية، كما يحضر ا���ث   إجراء ظريح -1" ي أنه:مارات��ي تحاد��وورد النص في القانون 

��بعد الحصول إ  نسانأبحاث أو تجارب طبية على ا�  إجراءر  ظيح  -2والتجارب والتطبيقات بقصد استنساخ كائن بشري.  

دها ال�ئحة التنفيذية وتبعً  ة التي تحد  268".للشروط التي تقررها تلك ��ئحة   اعلى ترخيص بذلك من الجه

 ��ة الفصل  3.5

هذا الفصل،   من ��ل  من  ا��بة عن  حاول البحث  مدى فاعلية تطبيق    أسئلةالسؤال الثاني  من ��ل بيان  البحث، وذلك 

ل هذه ا� الخطأ الطبيالمدنية عن المسؤولية العربية المتحدة في معالجة أركان  مارات��في الموجودة القوانين   .  ماراتداخ

 
 .70قادر الحسيني، مرجع سبق ذكره صعبد ال 267
  م والمنشور 2008ديسمبر    16هـ الموافق  1429ذي الحجة    18م بشأن المسؤولية الطبية، الصادر بتاريخ  2008( لسنة  10القانون الاتحادي رقم )  268

 . 10المادة رقم  بالجريدة الرسمية والمعمول به من تاريخ نشره،
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هو أبعد من مجال الطب نتيجة للتغيرات في المجالين الطبي والقانوني. في حال إلى    الطبية  خطاءلقد امتد نطاق مشاكل ا� ما 

تخضع المسؤولية الجنائية    كما  الطبيب بضرر للمريض، يحق للمريض رفع دعوى قضائية للمطالبة بالتعويض.إهمال  تسبب  

الدستورية والدولية والبلدية لدولة    خطاءعن ا�   إجراء من    طباء ن ا� وهي تمكّ   العربية المتحدة.  مارات��الطبية للقوانين 

ة ا� لتزامالتجارب البحثية الطبية على البشر مع ا� هر و ،نسانبالضوابط التي تحمي كرام ا قويًا بالمبادئ ا���قية التزاميظُ

وهذا يدل على حاجة المجتمع الطبينسانوحماية حقوق ا� احترام حقوق المريض وكرامته، مع  تحقيق التوازن بين  إلى    . 

 في الرعاية الصحية. همال وا� خطاءضمان وجود الشفافية والمساءلة عن ا�

ها  تإن تطور كافة مجا�ت الطب وتخصصاته نتج المريض، لذا كان موضوع البحث   عاتق طبية متعددة تقع على أخطاءعن

وبيان سبل التعويض عنه، فتقصير الطبيب في التعامل مع المريض وعدم   ،الخطأ الطبييمثل من ا��مية دراسة المقصود ب

لة الطبيب عن أي خطأ أو  ءأو وفاته يترتب عليه مسا  نسانه الحيطة والحذر وتسببه في إلحاق ا�ذى والضرر بجسم ا�اتباع

هنة الطب، ��يمكن للطبيب البدء بممارسة   املزمً   اذلك، يعُد التأمين من المسؤولية الطبية شرطً إلى    ضافة با�  إهمال. لممارسة م

ها.مهنته إ��بعد توقيع عقد تأمين من المسؤولية المدنية مع أحد شركات التأمين   المرخص ل

ها قبل رفع الدعاوى  إلى    توصلت الدراسة هيئة للمسؤولية الطبية، يتم اللجوء إلي ها ضرورة تخصيص  أهم عدد من التوصيات، 

ة  لبيان مقدار الضرر ورابطة   ها سلطة تقدير الضرر ورابطة السببية، وقيم السببية، لتخفيف العبء على المحاكم، وتكون ل

   التعويض.

هو أن المسؤولية الطبية في التشريع ا� ما توصلت إليه الدراسة من نتائج  أهم  هي مسؤولية تقصيرية في ماراتكذلك من  ي 

ما بين المريض والمنشأة الصحية، وأن   من ا�حيان، وإن كان هناك ��ة تعاقدية  الطبيب في بعض الحا�ت    التزامكثير 

وأخيرً   ،عنايةالببذل    االتزامً يكون   غاية.  الحا�ت يكون بتحقيق  القضاء بدولة    اوفي بعض  يأخذ بالمعيار    مارات��إن 

هو معيار قياس   ة   امع اشتراط أن يكون محاطً   الخطأ الطبيالموضوعي لقياس خطأ الطبيب، فالطبيب الوسط  بظروف مشابه

 لظروف الطبيب المسؤول. 
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 الفصل الرابع

 العربية المتحدة ماراتالفي دولة  الخطأ الطبيالمسؤولية القانونية عن  بياناتتحليل  4
 

مة: 4.1  مقد

هذا البحث استخدامبالباحث قوم سوف ي لتحليل القضايا القانونية. وسيتضمن ذلك  ؛المنهج الفقهي اتحديدً  ،منهج ا��تقراء في 

ث بفحص بيانات المقابلة اح تحديد القواعد والمبادئ ذات الصلة، وفحص القوانين والقضايا وال��ت والمنشورات. سيقوم الب

هي عبارة عن دراسة نوعية  ؛بشكل موضوعي هذه ا�ساليب الباحث  كجزء من التجربة. تمكّ   �ن الدراسة  من تقييم ومقارنة   ن 

ها ها بالتشريعات ذات الصلة. إلى  القواعد والمبا�����ل تشريح ها، ومقارنت ها، وكشف ترابط  أجزاء مكونة ل

هذه الدراسة لمإلى    جدر ا���ت للقيام بعملية   رعلى أي أنواع الذكاء ا�صطناعي أو السوفت ويعتماد  يقم با�  أن الباحث في 

 اليه خ�ل المقاب�ت، نظرً إالباحث بالجانب النفسي الذي ��يمكن للذكاء ا�صطناعي التعرف    هتماموهذا �  ؛تحليل البيانات

ها المستجيب  ي��ميته في تحديد الحالة الت هو السبب الرئيسي لقيام الباحث    أسئلة  أثناء ا��بة عنن  وكان علي وهذا  المقابلة، 

 . ابعملية التحقيق يدويً 

للموضوع، ف��عن الخبرة والتجريب   نهج مقارن، والذي يسمح بفهم أكثر شموً� اعتماد  يتم تعزيز البحث القانوني من ��ل  

ات التشريعية في الدول  جراءوسيستخدم الباحث ا���ب المقارن للمقارنة بين ا�  ،التي أجريت في و��ت قضائية مختلفة

 ات المجتمع العالمي.إجراءالعربية و
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هداف  إلى    سيؤدي فحص المواد الوثائقية والمقابلة هذه الدراسة نظرية استخدم  بنجاح للدراسة.  نويةية والثاا��تحقيق ا� ت 

معالجة   استخدام  ها تممن ��و  ،الخطأ الطبي هذه ا��اليب ال��ثة لفحص البيانات التي تم الحصول عليها، يمكن للباحث 

هداف البحث. إن    أسئلةجميع   تحليل المحتوى والمناهج المقارنة وطرق الموضوع سيمكن    استخدامالبحث بشكل فعال وتحقيق أ

هداف البحث. ،ا��تفسارات البحثية بشكل فعال الباحث من معالجة جميع  وتحقيق جميع أ

ة من خ�ل عدة معايير رئيسية. أو�ً،  لقياس أداء البحث حول ا��طاء الطبية، تم تقييم مدى تحقيق البحث ��دافه المرسوم

هداف   مدى وضوح ا� هذا شمل تقييم  مدى قدرة البحث على ا��بة عن ا���ة البحثية الرئيسية بدقة وفعالية.  تم فحص 

ارتباط النتائج بالتساؤ� ومدى  ذلك  البحثية  المستخدمة، بما في  المنهجية  وقوة  مدى صحة  المطروحة. ثانياً، تم تحليل  ت 

ها تتوافق مع  مراجعة الطرق المستخدمة لضمان أن ها الباحث لجمع وتحليل البيانات. تمت  ا�دوات والتقنيات التي استخدم

 .المعايير ا�كاديمية وتؤدي إلى نتائج موثوقة

��وة على ذلك، تم قياس تأثير البحث على السياسات والممارسات الطبية من ��ل تقييم كيفية تأثير النتائج والتوصيات على 

ما إذا كانت التوصيات قد أثرت   مراجعة  تحسين الرعاية الصحية وتطوير التشريعات المتعلقة با���ء الطبية. شمل ذلك 

هذا المجال،  على السياسات الحالية أو ساهمت في ت ة البحث في توسيع المعرفة في  اهم شكيل سياسات جديدة. تم أيضًا تقييم مس

وشفافية وجودة التقرير النهائي من حيث الدقة وا�بتكار، مما يعكس مدى تأثير البحث على المجتمع ا�كاديمي والممارسين  

 .الطبيين

هااتحليل ا��مية    :��أ  ،بحثية أساسية  أسئلةة ربعأا��بة عن  إلى    الدراسة هذه    تهدف العربية    مارات��دولة  قوانين    لتي تبدي

مفهوم  الخطأ الطبيالمتحدة بموضوع   مدى فاعلية تطبيق القوانين   ا:لدى المستجيبين. ثاني  الخطأ الطبي، وتحليل  دراسة 

 الخطأ الطبي إثبات  توضيح كيفية  إلى    تسعى الدراسة  :ثالثا  .الخطأ الطبيالعربية المتحدة في معالجة    مارات��الموجودة في  

وتحليل الطرق    ا رصدُ خيرً أو  ،العربية المتحدة  مارات��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  ل تطور مفهوم  ظ  في

ها تحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب نرى ذلك فيما   العربية المتحدة.  مارات��في    ةالمطبق  الخطأ الطبيالتي يمكن من ��

 يلي: 
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 :  )الوصفي(  موضوعيالتحليل ال 4.2

اهر من خ�ل وصفها بشكل منهجي ودقيق.   ة التي تسُتخدم لفهم وتفسير الظو هم اهج البحثية الم هو أحد المن التحليل الوصفي 

ها بهدف تقديم صورة شاملة ومتعمقة  د هذا المنهج على جمع البيانات المتعلقة بالموضوع المدروس، ثم تحليل للواقع كما  يعتم

هو. يسُتخدم التحليل الوصفي في العديد من المجا�ت ا�كاديمية والبحثية، بما في ذلك العلوم ا��تماعية وا�نسانية، وعلوم  

الصحة، والتعليم، حيث يتيح للباحثين فهم الخصائص وا�نماط والسلوكيات المرتبطة بالموضوعات المختلفة دون التطرق 

ها  ها.بالضرورة إلى أسباب  أو نتائج

يعُد التحليل الوصفي أداة فعالة للباحثين في تقديم رؤى معمقة ومستندة إلى البيانات حول الموضوعات المدروسة، مما يساعد 

هذا المنهج في تعزيز المعرفة العلمية من   في بناء فهم متين يمكن أن يكون قاعدة ���ث مستقبلية أو تطبيقات عملية. يسهم 

لمدروس، مما يمكن الباحثين والممارسين من اتخاذ قرارات مستنيرة بناءً على فهم واضح  ��ل تقديم وصف دقيق للواقع ا

   .ومفصل للظاهرة قيد الدراسة

يمكنك استخدام التحليل الوصفي لتقديم فهم شامل للخطأ الطبي من ���صف التشريعات وا��راءات الوقائية المتبعة في 

. يمكنك تحليل كيف يمكن أن تنشأ 2016لعام    4العربية المتحدة، مثل قانون المسؤولية الطبية ا���دي رقم  دولة ا�مارات  

هذه ا���ء  ا���ء الطبية من تقييمات أو تشخيصات غير دقيقة أو ���ت غير مناسبة، مع توضيح ا�مثلة الواقعية على 

ارها على صحة المرضى. كما يمكن مقارنة المباد ئ القانونية والطبية المتبعة في ا�مارات مع تلك في دول أخرى، مما وآث

 .يتيح فهمًا أعمق لكيفية تحسين الممارسات وتقليل المخاطر على المرضى

   ماراتالفي  الخطأ الطبيالقوانين المتعلقة ب  4.2.1

تعزيز ا��كام المتعلقة بالمسؤولية التي القانون الجديد( بهدف ) 2016لعام  4رقم ي تحاد��سن المشرعون في البلد القانون 

  ( 2008لعام    10رقم  ي  تحاد ��القانون  )الجديد    القانونُ   ىتقع على المهنيين الطبيين الذين يهملون في تقديم خدماتهم. وقد ألغ 

العربية   مارات��ومن المتوقع أن يحقق تغييرات كبيرة على النظام الطبي والرعاية الصحية الموجود في دولة    ،القديم  القانون  

من المفترض قيام ا� معايير "الرعاية الواجبة" أثناء تنفيذ    طباءالمتحدة. بشكل عام،   ، اتهم المهنية للمرضىالتزامفي تلبية 
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للمرضى الذين يتوقعون مراعاة معايير الرعاية    إصابة فقدان شديد أو  إلى    قد يؤديهمال  وبالتالي فإن أي فعل من أعمال ا�

 269الواجبة من قبل أطبائهم.

 ، ماراتفي ا�  الخطأ الطبي  بشأن المسؤولية الطبية في مادته السادسة مفهوم    2016( لسنة  4رقم )ي  تحاد��تضمن القانون  

هنة نتيجة أي من ا��باب التالية مزاول الم ما يرتكبه  من   :ووضحه بأنه:  ها في كل  جهله با�مور الفنية المفترض ��مام ب

هنة من ذات درجته وتخصصه،   ة  وه ���ل المهنية والطبية المتعارف عليها،  اتباععدم  ويمارس الم عدم بذل العناية ا��م

 الجسيم. الخطأ الطبيحدد ��ئحة التنفيذية لهذا المرسوم بقانون معايير وتُ  .ه الحيطة والحذراتباعوعدم  ،همالأو ا�

وقد أوضحت   ،(40الجسيم ضمن قرار مجلس الوزراء رقم )  الخطأ الطبيي تعريفًا بماراتم أضاف القانون ا�2019وفي عام  

هو الذي يؤدي  الخطأ الطبيالطبية أن    خطاء( من مواد �ئحة ا�5المادة ) وفاة المريض أو الجنين أو استئصال  إلى    الخطر 

الشديد كتخدير همال  عضو سليم بالخطأ أو إفقاد العضو لوظيفته، أو تعاطي الطبيب للمخدرات أو الكحول في أثناء عمله أو ا�

 المريض بجرعة زيادة من المخدر ونسيان أدوات طبية داخل جسد المريض.

بالقوانين ا���تية المختصة  و  الخطأ الطبيبمفهوم    وسؤاله بما يتعلق،  -قاض  - (  A1)  المستجيبمقابلة مع    إجراءوعند  

ه أو أي   الخطأ الطبيأن إلى  أشار الخطأ الطبيبمجال  هو أي عجز يصيب الشخص في جسمه في أي جزء من أجزاء جسم

ه هنة الطب أو ا�عمال الطبية من قبل طبي مختص أو من قبل طبيب    ةوذلك نتيج  ،عضو من أعضاء جسم أو بسبب مزاولة م

هنة سواء كان ذلك عجزً  ه اكليً  اأم كان عجزً  ةبنسبة معين ا محددً  اجزئيً  امصرح بمزاولة تلك الم وسواء كان ذلك   ،بكامل جسم

 .الخطأ الطبيبموضوع  مارات��قوانين دولة تهتم هل   :وعند سؤاله .ا حسب ما يشير إليه التقرير الطبيمؤقتا أم دائمً 

مثل حا�ت ا�  جابةكانت ا� كما أن القوانين   ،الطبية  خطاء با�يجاب، حيث توجد القوانين التي تحفظ حقوق المصاب في 

،  2020محمد أمين قاسمي،  كما أيد الباحث    أي قانون غير المرسوم سالف الذكر.إلى    لكنه لم يتطرق  ؛اتجراء��  كل  نظمت

ها    خطاءعرف ا�حيث تُ   ،"في إطار المسؤولية المدنية  الخطأ الطبيبعنوان " يتم ارتكابها    أخطاءالطبية من حيث المفهوم بأن

ممارسة عملية أو  من قبل الطبيب الممارس أو الفئات المساعدة أو نتيجة  في المجال الطبي نتيجة انعدام الخبرة أو الكفاءة 

هناك    طريقة حديثة تجريبية في ال��ج أو نتيجة حالة طارئة تتطلب السرعة على حساب الدقة. ي توافق في  أولكن لم يكن 

همال  بأنه نتيجة �  الخطأ الطبيعلى تعريف    الكن كان هناك اتفاق بينهم ؛في المكان محل الدراسة  انا مختلفم�نه   ؛القانونينِ 

 
 . 1 :(2022) 8-.58 مجلة الدراسات القانونية وا��تصادية". سعيد فتوح مصطفى. "التعويض عن ��طاء الطبية ، لنجارا 269
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ه الحيطة  اتباعوعدم همال أو ا�  ،عدم بذل العناية ا��مةوه ���ل المهنية والطبية المتعارف عليها، اتباععدم  وأالطبيب 

 الجسيم. الخطأ الطبيحدد ��ئحة التنفيذية لهذا المرسوم بقانون معايير وتُ  .والحذر

مما سبق بأن   ما تم ذكره في المرسوم بقانون  -يًاقاض-(  A1المستجيب )نستنتج    ، 2016لسنة    4رقم  ي  تحاد��، يتوافق مع 

ما يمثل القوانين المتعلقة بالمسؤولية الطبية الناتجة عن  امباشر    بشكل  وكما أنه أوضح هو  هذا المرسوم بأنه  الخطأ عتبار 

 العربية المتحدة.  مارات��في دولة   الطبي

والقوانين   الخطأ الطبيما صدر من قانون المسؤولية الطبية بخصوص  و  ،(A1من كل ما صرح به المستجيب )  انستنتج أيضً 

يجاد إمحاولة  و  تطوير القوانينإلى    مارات��التي تمثله، فإن ذلك يؤكد الحاجة الماسة لهذه الدراسة التي تبين حاجة دولة  

 العربية المتحدة. مارات��الطبية في دولة  خطاءخاص با�ي اتحادقانون 

مهنته كطبيب والمتمثل في مخالفته   الخطأ الطبيوقد تبنت نظرية   من جانب الطبيب سواء تعلق بأداء  أن الخطأ الصادر 

هنته بشكلٍ خاص ك ة، أو كان يتعلق بم ا��مة لصحة المرضى   اتجراءالطبيب وعدم اتخاذه ا�إهمال  للقواعد وا�صول الطبي 

ها أكد بشأن المسؤولية الطبية في دولة    2016لسنة    4رقم  ي  اتحادأن المرسوم بقانون    ت في مراكز الرعاية الصحية، كما أن

أهم القوانين التي نظمت مشكلة    مارات�� هذا السياق فإن  الخطأ الطبيالعربية المتحدة، يعتبر  ها. وفي  ما   وكيفية التعامل مع

في    الخطأ الطبيفي المقا��ت يظهر دعم رأي نظرية    سئلة��  ن( عB1)  المستجيب  ،(A2) كل من المستجيب  إجابةجاء في  

هذه   مارات��الطبية في دولة    خطاءالمرسوم بقانون سالف الذكر لمعالجة قضايا تختص با�  استخدام العربية المتحدة. أما عن 

مهم للمرسوم بقانون في معالجة   أن القوانين إلى    . لكن، يشير الباحثالخطأ الطبيالدراسة فإن الباحث ��يستطيع إنكار الدور ال

أهمية في حث  و��يمكن ا�  ،يةتحادالحالية غير كافية و��تتمتع بالقوة ا� هذا ما يعطي لهذا البحث  كتفاء بالقواعد الحالية فقط. 

 . ماراتالطبية في دولة ا� خطاءخاص يعالج ا�ي اتحادي على النص بقانون ماراتشرع ا�المُ 

  ماراتالدولة في  الخطأ الطبيمدى فاعلية تطبيق قوانين  4.2.2

الذي يتطلب   ة والجودة، أصبحت ا�التزامنظرًا للتقدم التكنولوجي والطبي الكبير  معايير الس�م الطبية   خطاءا ثابتاً بدعم 

العربية    مارات��الصادر عن مجلس التنمية لدولة    4رقم  ي  تحاد��مصدر قلق بالغ في تقديم الخدمات الصحية. أصدر القانون  

مهم يحدد اللوائح والعقوبات   خطاءالعربية المتحدة بشأن ا�  مارات��قانون    2016المتحدة لعام   وهو إطار قانوني  الطبية، 

أهمية كبيرة لتوفير خدمات الرعاية الصحية عالية الجودة وحماية حقوق المرضى، همال  المتعلقة با� الطبي. من ��ل إ��ء 

ها كدولة ملتزمة بالتقدم المستمر. يتم تقييم حا�ت ا�  مارات��تميز دولة     مارات ��الطبية في دولة    خطاءالعربية المتحدة نفس
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هذا المقال ها المجتمعية. يهدف  أهميت ها الدستورية، و أهميت ها ����ية، و تحليل البيانات إلى    العربية المتحدة في ضوء تداعيات

ظمة والقواعد المنظم���  270العربية المتحدة. مارات��الطبية في دولة  خطاءالمتعلقة بمدى فعالية ا�ن

ها في حا�ت ا�  2016لعام    4وضح المرسوم بقانون رقم   الطبية   خطاءفي مواده القانونية، القرارات والقواعد الواجب تطبيق

 ( التي تنص على: 28)  . مثال ذلك في المادةالخطأ الطبي. كما أنه أقر عقوبات مختلفة لكل من تسبب في ماراتفي دولة ا�

مائتي ألف 200,000يعاقب بالحبس مدة ��تقل عن سنتين و��تزيد على خمس سنوات وبغرامة ��تقل عن )  -1  )

رهم و��تزيد على ) هاتين العقوبتين كل من يخالف أي حكم من أحكام  500,000د رهم أو بإحدى  ( خمسمائة ألف د

ن هذا المرسوم بقانون. 14)و (12/1المادتين )  ( م

ة التي ��تقل عن )  -2 درهم و��تزيد على  100,000يعاقب بالحبس مدة ��تقل عن ستة أشهر وبالغرام ( مائة ألف 

هاتين العقوبتين كل من يخالف حكم المادة )200,000) رهم أو بإحدى  مائتي ألف د ( من 15والمادة )  2( بند  12( 

 هذا المرسوم بقانون.

  :العربية المتحدة بأنه مارات��، في سياق فعالية تطبيق القوانين الموجودة في -محامٍ -( B3)  صرح مستجيب

حيث يوجد    ،وحماية حقوق المرضى  الخطأ الطبيالعربية المتحدة على تطبيق قوانين صارمة لمعالجة    مارات��"تعمل دولة  

وهناك قوانين وتشريعات محددة تنظم المسؤولية الطبيةالخطأ الطبينظام قضائي فعّال يتعامل مع القضايا المتعلقة ب وتقدم   ،، 

 . "ات لحماية المرضىإجراء

ة المرضىاهتماممن بين الدول التي تولي    ماراتتعُدّ ا�كما   حيث    ،ا كبيرًا بتحسين مستوى الرعاية الصحية وضمان س�م

واللجان الطبية  وإنشاء الهيئات  معايير التدريب الطبي  وا����ت التي تشمل تحسين  من التدابير  مجموعة  تم تطبيق 

 المختصة بتقييم ومتابعة الجودة الطبية و���مة في المستشفيات والمرافق الصحية".  

من رأي المستجيب أنه يرى بأن القوانين المتعلقة ب وتتمتع بكامل    ،كافيةتعُدّ    مارات��الموجودة في    الخطأ الطبينستنتج 

ة القضايا المتعلقة بالمسؤولية الطبية مواجه معايير تحسين القوانين في تطور   اويرى أيضً   ،الخطأ الطبيو  الفعالية في  أن 

ة نظر المستجيبءمستمر. حيث جا ( في أن القواعد القانونية المختصة B3، متوافقة مع زميله مستجيب )-محامٍ -(  B4)  ت وجه

 
هري 270 هرة سعيد. ) & ,الظا  .ومبدأ استمرارية المرفق العام في الظروف ��تثنائية(. المرفق الصحي بين متطلبات النظام العام 2023م
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، عن سؤال مدى فعالية تطبيق القوانين -محامٍ - (  B4حيث أجاب مستجيب )  ،فعاليةوثر  أ  ذات  الخطأ الطبيفي معالجة مسائل  

ها ذات فعالية ممتازة لكن لم يذكر أي تفاصيل �سباب نجهلها. في المقابل، إنالعربية المتحدة، حيث قال    مارات��الموجودة في  

ة النظر مع المستجيب   يختلف إن،  -يينِ حاممُ - (  B4)و  (B3)  ينِ الباحث في وجه ية والقرارات  ماراته أشار للقوانين ا�حيث 

ها مثالية ��يمكن أن تكون معيبة    مارات��في    الخطأ الطبيالقانونية الخاصة ب ها خلل. لم يتطرقأبأن أهمية مرونة  إلى    و في

بشكل خاص، لذلك فإن الفجوة في إيجاد    مارات��المستمر في مجال الرعاية الصحية في العالم بشكل عام و  رتطولالقواعد ل 

ة هذه الدراسة. ،الطبية ��تزال قائمة خطاءقانون خاص يعالج ا� أهمي    وهذا ما يؤكد 

 الخطأ الطبيإثبات كيفية  4.2.3

العربية المتحدة عنصرًا حيويًا    مارات��سوء السلوك الطبي في إطار إدارة دعاوى سوء الممارسة الطبية في دولة  إثبات  يعد  

ها بعناية لضمان نجاح القضية. يجب على   جراءوحساسًا في ا� هذا المسعى الحاسم عدة عوامل يجب دراست القانوني. يتضمن 

متخصص في سوء الممارسة    المدعي تجميع سج�ته الطبية بعناية، والحصول على تقييمات طبية محايدة، والتشاور مع محامٍ 

السلطات المختصة والحفاظ على التعاون مع المهنيين القانونيين والطبيين. إلى    الطبية. يوصى بشدة با���غ عن الحادث

هذه المراحل إلى    ضافةبا�271 مهم تحديد حجم الضرر والسعي للحصول على التعويض المناسب. ومن ��ل إكمال  ذلك، من ال

 ات القانونية. جراءنتيجة إيجابية في ا�إلى  بنجاح، يمكن للمرء بناء قضية قوية، وبالتالي تعزيز احتمال التوصل

الخطأ  ا����القواعد التي تنظم التحقيق في المسؤولية عن  اتباع فإنه يجب الخطأ الطبيإثبات عندما يتعلق ا���بمحاولة 

ما ورد في المادة )إلى    ، وترك زمام ا�مورالطبي من التحقيق. مثال ذلك  هات المختصة بهذا النوع  من المرسوم  22الج  )

 التي تنص على:  ،2016لسنة  4بقانون رقم 

هنة   -بحسب ا��وال    –" يخُطر وكيل الوزارة أو المدير المسؤول للجهات الصحية ا��رى   بأي تحقيق يجُرى مع مزاولي الم

ها ة التي تباشر التحقيق، وذلك وفقً   اوذلك في الوقائع المتصلة بعملهم أيً   ،التابعين ��من دها   اكانت الجه للضوابط التي تحد

 ��ئحة التنفيذية". 

ا  مقام بذكر جهتين ��يسمح له  الخطأ الطبينستكشف أن المشرع في المادة السابقة التي نظمت التحقيقات التي تتعلق بمسألة  

وهنا يرى الباحث بأن نص المادة لم يكن واضحً  هات الصحية.    اتمامً   ابالتحقيق مع الجهات الصحية،  في تنظيم التحقيقات مع الج

هناك جزئيات ��تزال غير واضحة إلى    ر صراحةشِ ذلك، لم يُ إلى    ضافةبا� هات المختصة بهذا التحقيق أي أنه  غير و  الج

 
 .  1 ,8-58مجلة الدراسات القانونية و��قتصادية. (. التعويض عن ��طاء الطبية2022سعيد فتوح مصطفى. ) & .س. ف. م  ، النجار 271
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)محددة،   ما أقره المستجيب  ا�A2وهذا  من  وجاء  ات غير شاملة لمقتضيات التحقيق.  جراء( بأنه ��تزال هناك العديد 

وجود المسؤولية إثبات  ومناقشة كيفية    ،المقا��ت  أسئلةعن    افي إجابتهم  -طبيب إداري-(  D1)و ،  -طبيب-(  C2ن )االمستجيب

 (: C2أجاب ) :. أو�الخطأ الطبيالطبية عن 

ة الخطأ الطبي"على حسب نوع  لكترونية تضمن حفظ إ. بشكل عام معظم المستشفيات والعيادات تتبع أنظم

وتفاصيل العمليات الجراحية بحيث تضمن سهولة الرجوع إليها عند وجود  ،الوصفاتوالمستندات الطبية، 

 قضايا". 

هات المعنية C2مع المستجيب)  الخطأ الطبيإثبات  قد وجد الباحث من ��ل مناقشة كيفية   أهمية تسهيل وصول الج ( بأنه يرى 

البيانات التي تحتفظ بها مراكز الرعاية الصحية مثل المستشفيات والعيادات. أما عن  إلى    الخطأ الطبيفي التحقيق في مسائل  

 ( فقد صرح: D1)  المستجيب

و" يتوجب   المقدمة للمريض  ة الطبية  جودة الخدم من  والبروتوكو�ت الطبية اتباعالتحقق  ها للمعايير 

ها في دولة   هذه   اتباع  ففي حال عدم  ،هااتباعوالمختصين    طباءوالتي يتوجب على ا�  ،مارات��المعمول ب

ذا لم يلتزم الطبيب أو المختص بنطاق  إ  ومضاعفات للمريض. خطأ طبي  إلى    ونتيجة لذلك أدى  ،المعايير

 . "خارج تخصصه إجراءعمله وقيامه بعملية أو 

أو الهيئات الصحية المحلية  " وزارة الصحة  من قبل  قيام اللجان الطبية ولجنة المسؤولية الطبية المعينة 

من الملف الطبي  ،ات ا��مة لذلكجراء��  اتباع و  الخطأ الطبيبالتحقيق في   مقابلة و  ،مثل جمع البيانات 

 والمختصين". طباءالمريض وا�

هذا أن المستجيب أكد إلزامية  و  ،وضح المستجيب رأيه كما سبق   من خ�ل  القواعد القانونية المختصة بهذا    اتباع  نستنتج 

من وزارة الصحة في تنظيم التحقيقات مثال ذلك جمع البيانات ومقابلة المرضى    ،التحقيق، كما أوضح دور اللجنة المعنية 

هات المعنية بها،طباءوا� أهمية التحقيقات والج الحث على و  . يؤيد الباحث ما ورد في القاعدة القانونية وآراء المستجيبين من 

هات المعنية  ملتسهيل ع  . طباءمقابلة مع ا� إجراءأيضا إمكانية  و ،جمع البيانات من الملف الطبي الخاص بالمريضفي الج
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ها المستجيب هناك فجوة غفل عن هاونستنتج من ذلك، فإن  رهم وهي عدم كفاءة القوانين أو قلت هات نظ ها  ،ن في وج  ،وعدم وضوح

هذه    االبحث في آلية تطوير قوانين أكثر وضوحً   الدراسةُ ستحاول  ولهذا    ،ن تعيق عمل التحقيقاتأالتي ممكن  و للعمل على سد 

 الفجوة.

العربية   مارات��في دولة    الخطأ الطبيبشأن المسؤولية الطبية عن    2016لسنة    4من المرسوم بقانون رقم    24جاء في المادة  

 أنه:   ىلعالمتحدة التي تنص 

ها الخطأ الطبي" لذوي الشأن تقديم الشكاوى للنيابة العامة في الوقائع المتعلقة ب ة إحالت ، وعلى النيابة العام

المختصة �تخاذ   الصحية  ة  النحو الوارد بهذا المرسوم بقانون.إجراءمباشرةً للجه ها على  وفي جميع    ات

هنة أو القبض عليهم أو حبسهم احتياطيً  دهم إ�    اا��وال ��يجوز التحقيق مع مزاولي الم نتيجة شكوى ض

متضمنً  من الجهة الصحية  من المشكو في   الخطأ الطبيتوافر    ابعد ورود التقرير الطبي النهائي  الجسيم 

 حقه".

ما   خطاءالعربية المتحدة بروتوكو�ت تقديم وإدارة الشكاوى المتعلقة با�  مارات��تحدد ا���القانونية في دولة   الطبية. أ

النيابة  إلى  المصلحة الخاصة بتقديم شكاوىالعربية المتحدة، فيسمح ��راد ذوي  مارات��بالنسبة للمرسوم بقانون في دولة  

ة    العامة بشأن الحوادث المتعلقة بسوء الممارسة الطبية. ووفقا لهذه السياقات، يتم تحويل الشكوى مباشرة من قبل النيابة العام

دورها باتخاذ ا�إلى   ة الصحية المختصة، والتي تقوم ب ة والتشريعات ذات الصلة. وتدعو جراءالجه ات ا��مة وفقا ��نظم

ة الصحية، والذي يجب أن يتضمن تأكيد  اضرورة  إلى    المادة السابقة من الجه   الخطأ الطبي نتظار التقرير الطبي الرسمي 

. وفيما يتعلق بالمهنيين، يتم التأكيد على أنه ��يمكن إخضاعهم للتحقيق أو ا�عتقال أو إجراءالجسيم المزعوم قبل اتخاذ أي  

هذه    272جسيم.خطأ طبي  وى إ��في حالة تقديم تقرير طبي نهائي يكون بمثابة دليل على وجود  ا����بناء على شك توضح 

ة  جراءوتحدد ا�  ،العربية المتحدة  مارات��الطبية في دولة    خطاءالمواقف ا��� القانوني للتعامل مع حا�ت ا� ات ا��م

 لحماية مصالح ا��راف المعنية وضمان ا�دارة العادلة. 

ة نظر المستجيب ) هذا السياق كانت وجه  فأجاب:   ،الخطأ الطبيإثبات ، عند سؤاله في المقابلة عن كيفية -قاضٍ -( A1في 

 
هنة الطبيب ��ليضرار الناشئة عن استخدام الذكاء ��(. المسؤولية المدنية عن ��2022سلمى غابش سالم. )  &الخميسي 272  . صطناعي في م
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من الطبيب المختص أو عن طريق اللجنة   الخطأ الطبي إثبات  " يتم   عن طريق التقارير الطبية الصادرة 

وكذلك يستأنس بشهادة الشهود في   ،ستشاري الطب الشرعياوكذلك عن طريق    ،الطبية بوزارة الصحة

 ذلك وبعض ا��هزة الفنية المعاونة".

ما سبق أن المستجيب ) من الطبيب المختص، في  A1يتضح من ��ل  وجود  إثبات  ( يقر بأهمية التقارير الطبية الصادرة 

أيضً  الطبية،  أنه حث على استشارة الطب  إلى    أشار  االمسؤولية  هذا السياق، كما  اللجنة الطبية المختصة في  دور  أهمية 

من وجود الخطأ وا� ات التحقيق في المسؤولية إجراءمن    استئناس بشهادة الشهود. فكان رده يشمل بعضً الشرعي للتأكد 

  ، 2016لسنة    4فيما يخص نصوص القانون في المرسوم بقانون رقم    اإط�قً   -قاضٍ -(  A1المستجيب )   لكن لم يشتكِ   ،الطبية

هو ��ير  ا،بل إنه أشار في نقاش دار بيننا أنه يعتبره القانون الوحيد المتوافر حاليً  من الناحية العملية.   ا ى خيارً ولذلك  آخر 

هذه الدراسة    مارات ��الطبية في دولة    خطاءي على إيجاد قانون خاص يعالج ا�ماراتهو محاولة حث المشرع ا�ووهذا دور 

وهي عدم    ،لسد فجوة الدراسة  تحسين وتطوير القوانينإلى    الباحث بعض الطرق التي تؤدي   اقتراحالعربية المتحدة، مع  

 .ماراتفي ا� الخطأ الطبيوجود قانون خاص ب

   الخطأ الطبيطرق تحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب 4.2.4

ها توفق بشكل فعال بين حقوق المرضى وا�  ؛الطبية بأهمية كبيرة خطاءتتمتع القواعد المتعلقة با� ات المهنية للفرق لتزام�ن

هو   هدفنا  ة الرعاية الصحية، فإن  اه  ،الطبية  خطاءدراسة التحديات المتعلقة بتنظيم ا�الطبية. ومن أجل ضمان ��مة ونز

هذا ا��ار، سوف ننخرط في حوار حول العوامل التي تؤثر على تشكيل و  تطوير القانون  وضرورة تنفيذ التحسينات. وفي 

هذه البيئة التشريعية المعقدة. إن اكتساب فهم لكيفية تعديل التشريعات   وتوحيد التشريعات، وكذلك التحديات التي قد تنشأ في 

 الطبية أمر بالغ ا��مية لتوسيع حقوق الناس وتحسين جودة الرعاية الصحية.  خطاءالمتعلقة با�

اها الباحث نقل الدم:   اتيعن عمل  ةي المدن  ةي"المسؤولبعنوان  (  2021)  نصري  ساءيم  &  فتح ��الدقاق ن  افي دراسة أجر

والتي تندرج تحت    ،الباحثين على المسؤولية المدنية عن عمليات نقل الدمنصب تركيز  ا  273ي" ماراتدراسة في القانون ا�

التي    وجود نقص في بعض التفاصيل في القواعدإلى    افي بحثهم  اأشارا أيضً   ي،ماراتمفهوم الرعاية الصحية في القانون ا�

ة نظر الباحثين هذه الحالة، وكانت وجه إلى  تنظم  ضرورة تحسين وتطوير القوانين المتعلقة بالمسؤولية الطبية في    تتجه 

 . الخطأ الطبيللشك في حال وجود نزاع يتعلق بالمسؤولية الطبية عن  لكي � تدع مجاً�  ،العربية المتحدة مارات��

 
 .يمارات(. المسؤولية المدنية عن عمليات نقل الدم: دراسة في القانون ��2021ميساء نصري. )  &، الدقاق فتح لله  273
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ما جاء به الباحثB1تفق المستجيب )اقد   هذه الدراسة على    ( B1حيث أجاب مستجيب )  ،ن في بحثهم السابقا( والباحث في 

 تحسين وتطوير فأجاب:  إلى  مارات��في  الخطأ الطبيحاجة القوانين المتعلقة بحين سؤاله عن 

وهي:  إجراء، يمكن اتخاذ عدة  ماراتالمطبقة في ا�   الخطأ الطبي" لتحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب تقييم  الات 

 .التحسين المستمر"و ،التدريب والتوعيةوتعزيز المساءلة، والتشاور والمشاركة، و تحليل،الو

تحسين القوانين  و  ات ا��مة لتطوير جراء( يقترح علينا تطبيق مجموعة من ا�B1نستنتج مما سبق أن المستجيب ) 

  :. مثال ذلكماراتالموجودة في ا� الخطأ الطبيالمتعلقة ب

ها في التعامل مع قضايا  ئتقييم شامل للقوانين الحالية وتحليل أدا   إجراءتحليل: يمكن  التقييم وال   ، الخطأ الطبيها وفعاليت

ها.  يتضمن ذلك دراسة التحديات والثغرات والنقاط التي يمكن تحسين

 طباءالتشاور والمشاركة: يجب تشجيع المشاركة والتشاور مع جميع ا��اف المعنية، بما في ذلك المرضى وا�

هات نظرهم وون والخبراء الطبيووالمحام  التحسينات الممكنة للقوانين.اتهم بشأن اقتراحن للحصول على وج

أو مؤسسات طبية    أطباء، سواء كانوا  الخطأ الطبيتعزيز المساءلة: يجب توفير آليات قوية لمساءلة المتسببين في  

 ���ل فحص الشكاوى والتحقيقات الدقيقة والعقوبات الرادعة. 

والتوعية المستمرة �� والتوعية: يجب توفير التدريب  الرعاية   طباءالتدريب  معايير  والموظفين الصحيين حول 

 . الخطأ الطبيوتعزيز الوعي لدى المرضى بحقوقهم وكيفية التعامل مع حا�ت  الخطأ الطبيوالوقاية من 

مع    الخطأ الطبيومكافحة    ،التحسين المستمر: يجب توفير إطار قانوني يدعم التحسين المستمر في الرعاية الصحية

 ."مراجعة وتحديث القوانين بناءً على التطورات الطبية والتكنولوجية 

وهذا ما جعل المستجيب   ،ي في مجال الصحةماراتبعد مراجعة ما سبق نستنتج أن الباحث أيضا يحث على تطوير القانون ا�

(B1�يشجع ويؤيد الباحث في ا )الخطأ الطبيعلى المشرع نص قوانين خاصة وشاملة لمعالجة  قتراح��و ستمرار . 

 حيث قال:  مارات��في  الخطأ الطبي( فكرة العمل على تحسين وتطوير القوانين المتعلقة بC1المستجيب ) اكما أيد أيضً 
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المشرع ا�أ" أن  عام ماراتعتقد  دأب على التطور المستمر للقوانين بشكل  بحيث تتناسب مع التطور   ،ي 

��قة التطور السريع في مجال ستمرار المشرع في  امن  ��بدّ    وأري أنه   ،لوجي والرقمنةوالعلمي والتكن

 274. وإصدار التشريعات المناسبة لكافة مراحل التطور الطبي" ،العمليات الطبية بشكل عام

هذا السياق هدف واحد في  الخطأ  وهو تحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب  ،نستنتج من ذلك ضرورة العمل بطريقة موحدة على 

ة. هذا أيضً  مارات��الموجودة في دولة  الطبي أهمية المواضيع   االعربية المتحد ما جاء به الباحث في هذه الدراسة، مما يثبت 

 التي جاءت لتناقشها هذه الدراسة. 

 تحليل المحتوى  4.3

هاختار ه مقا��ت   جراء�  امستجيبً   (11ة )الدراس  ذهت  عاملين في  ال  طباء ��و  ،المحامين  ،ةمن القضا  �ء كً� ؤحيث يشمل 

ها الباحث في تقصي    إجراءالمتبع في    برتوكولالإلى    جدر ا���ت  الطبية.إدارة الحركه   المقا��ت والمعوقات التي واجه

وتمت الموافقة   ،والثاني  ا��لمع المشرف    ةفي المقا��ت بعد المناقش  تطُرح التي سوف    سئلةبدايةً تم تجهيز ا�.  هذه البيانات

هائية.  سئلةهذه ا�  استخدامعلى   ذهب الباحث  الن  المذكورة،   سئلة��  ن ع  إجابةالهيئات المعنية بموضوع طلب  إلى    فيما يلي 

   .سئلةأنه يجب عليه الحصول على موافقة المسؤولين عن ا���ص الذين لديهم معرفة با� مشكلة   الباحثُ  لكن واجه  

هذه الفئة أمر لهذه الفئة �عطائنا إجابات ع  ،ثم التقينا بالشخص المسؤول عن  منه الموافقة على إصدار   سئلة��  نوطلبنا 

��ل فترة الدوام    ةعلى حد  كً�   تةثم تمت المقابلة بالنسبة للمستجيبين بأوقات متفاو  ن ذلك.ووقد وافق وأقر المسؤول   ،المطلوبة

 الرسمي، وكانوا من المشجعين للباحث في مسيرته العلمية. 

هذا بسبب ووكان المستجيب  ،من التوتر  جرت المقاب�ت بشكل عفوي خالٍ  ن خاصة المحامين في حالة من الراحة في النقاش 

"محاميً  هنة  م الباحث زميل  )  تمت  ،"اكون  بعض  إلى    ( وذلك لصعوبة الوصولzoomبعض المقا��ت بواسطة برنامج 

 ا لوجه.المستجيبين والمقابلة وجهً 

هو عدم وجود وقت مناسب للمستجيبين � ها الباحث في محاولة جمع البيانات    نشغالهم المتكرر من بعض المش��ت التي واجه

 ةذلك التأخر في الرد بسبب ا�مور ��اريإلى    ضافةبا�  ،إ��بعد موافقة المدير المباشر  سئلة��  نع  ةعدم إعطاء ا��بو

 
 (. 2021) .ي"ماراتنقل الدم: دراسة في القانون ا� اتيعن عمل ةيالمدن ةينصري. "المسؤول ساءيم & الدقاق، فتح لله  274
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متناع  اإلى    جدر ا����أيضاتوذلك للحفاظ على مبدأ الخصوصية. و  ،والتوقيع على التعهدات بعدم ذكر أسماء المستجيبين

  إجابة مثال ذلك عدم    ،إما ��باب شخصية أو أن المستجيب غير مختص في ذلك  ،معينة  أسئلة  إجابةبعض المستجيبين عن  

  العربية المتحدة. مارات��في دولة  الخطأ الطبيعن سؤال القواعد القانونية المختصة ب طباءأحد ا�

معرفتهم الواسع  ،(A)  ةتم تصنيف القضاة كفئ رهم بسبب  ة لخطأ الطبي في دوالب  ة القوانين المتعلقو  وائحللابة  وقد تم اختيا

من    ةفاد الباحث بمعلومات قيمأ  .ةالمتحد  مارات�� ها  مكان آخرأحول الموضوع ��يمكن الحصول علي اختيار  كما تم  .  ي 

هذا   مقا��ت أيضا مع أشخاص من العاملين في   إجراءتم    (.B)   ةوقد تم تنصيفهم كفئ  ،المجالبعض المحامين المختصين في 

 ون المرضىؤبكافة ش ةالعملي و ةالعلمي ةالمعرفو وذلك لخبرتهم في المجال الطبي ورعاية المريض "،أطباءالمجال الطبي "

رهم �نهم    (.D)  ةن من فئوعلى أنهم مستجيب   ة الطبي  ة(. تم تصنيف العاملين في إدارة الحركC)  ةتم تصنيفهم فئو وقد تم اختيا

معلومات حول طبيعة عملهم من تحديات بسبب ا�  ،قدموا للباحث  المقا��ت في   إجراءقد تم    ة.الطبي  خطاءوما يواجهونه 

هاية شهر نوفمبر.إلى  / أكتوبر 25الفترة الزمنية ما بين   ن

 العربية ماراتالفي قوانين دولة  الخطأ الطبي 4.3.1

والتغيرات في المشهد القانوني، تواجه مطالبات ا� أهمية وتشمل    خطاءبسبب التقدم في الطب  أكثر  ا�ن عقبات  الطبية 

السلطات في دولة   خارج المجال الطبي البحت. تلتزم  من العوامل  بموجب  -   العربية المتحدة  مارات��مجموعة واسعة 

ة   -التشريعات والسياسات متناغم بين تقديم رعاية صحية فعالة والحفاظ على ��م بحماية حقوق المرضى وتحقيق توازن 

 المرضى. 

طورها المستمر لضمان مواكبة التحديات الطبية المعاصرة.    مارات��تشتهر القوانين في دولة   ها وت العربية المتحدة بشموليت

الرئيسية التي تحدد    2016لعام    4رقم  ي  تحاد��يعد قانون المسؤولية الطبية   التشريعات  الرعاية  التزاممن  ممارسي  ات 

ة.  أهمية تقديم رعاية عالية الجودة وضمان ���م  الصحية فيما يتعلق بالمرضى، مع التأكيد على 

  إصابة إلى    هو المصطلح المستخدم لوصف خطأ أو عدم رعاية في تقديم خدمات الرعاية الصحية، مما يؤدي  الخطأ الطبي

هذا الخطأ من حكم طبي خاطئ، أو تشخيص غير دقيق، أو ��ج غير مناسب. يعد الفهم الشامل للمبادئ   المريض. قد ينبع 

  خطاءحول تحديد ا�  الخطأ الطبيالطبية والقانونية أمرًا ضروريًا من أجل وضع تعريف دقيق للخطأ الطبي. يتمحور مفهوم  

 على حالة المريض. خطاءالتي يمكن أن تحدث أثناء تقديم الرعاية الصحية وا�ثر ا����هذه ا�
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هات ن  في قوانين   الخطأ الطبي  تعريفات لة  أحول مس  هرظوهنا نستعرض بعض المقتطفات من أحد المستجيبين، والتي تبين وج

من الفئة  مارات��دولة   ة نظرA1)  العربية المتحدة. وفقا للمقا��ت التي أجريت صرح أحد المستجيبين  على  ه  ( عن وجه

 النحو التالي: 

من   الخطأ الطبي"   ه أو أي عضو  من أجزاء جسم هو أي عجز يصيب الشخص في جسمه في أي جزء 

هنة الطب أو ا�عمال الطبية من قبل طبي مختص أو من قبل    ةأعضاء جسمه وذلك نتيج أو بسبب مزاولة م

هنة سواء كان ذلك عجزً  بكامل   اكليً  اأم كان عجزً ة بنسبة معين امحددً  اجزئيً  اطبيب مصرح بمزاولة تلك الم

   ."دائما حسب ما يشير إليه التقرير الطبي في شأن ذلك وسواء كان ذلك مؤقتا أم ،جسمه

  . ات جراءكل ا�  كما أن القوانين نظمت  ،الطبية  خطاءتوجد القوانين التي تحفظ حقوق المصاب في مثل حا�ت ا�  أنهإلى    أشار

هو عدم بذل الطبيب العناية    الخطأ الطبي  أن(، على  B2الفئة )خر من  آتفق مستجيب  ا  ���أ  ة مذكورالا على البيانات  تأكيدً 

ة التي يتوجب أن يلتزم به�ال   سس الطبية المتعارف عليها، وأضاف:����ا زم

ماهر الخبير  طباءالمشرع قد اشترط أن تتوافر في ا�  إن"   هو   الخطأ الطبيومن ثم فإن    ،عناية الرجل ال

ماهر الخبير وفقا ل���الطبية والفنية  ة التي يتعين توافرها في الرجل ال عدم بذل الطبيب العناية ا��م

ها الدولة لبحث   إمارات عدة في جميع    اهذا ا�مر وقد شكلت لجانً ب  ةبالغ  ةتولي الدولة عناي.  المتعارف علي

ها الخبر  ،هذه الشكايات مدى حصول    ةويتوافر لدي من عدمه باعتبار  خطأ طبي  الفنية ا��مه للفصل في 

  ةذات خبرة  فني  ةأو جه  ةومن ثم تحتاج للجن  ،العادية للقاضي  ةتخرج عن نطاق الخبر  ةفني  ةذلك ا���مسأل

ها بعناصر من الساد هذا ا���وصو��لوجه الحق فيه. ولكن يتعين تدعيم الشرعيين   طباء��ة  للفصل في 

مدير إدارة    ةالطبي  خطاءوا�  ةيمسؤولالمختصة بتحديد ال  ةالمعنيين مع جعل رئاسة اللجن للسيد رئيس أو 

 ". الطلب الشرعي

 حيث  ، الخطأ الطبيالعربية المتحدة تطورًا مستمرًا في مجال الرعاية الصحية والتشريعات المتعلقة ب  مارات��تشهد دولة  

هذا التقدم ة المرضىتعزيز جودة  إلى    يهدف  العربية المتحدة دورًا    مارات��تأخذ دولة  و  .الخدمات الطبية وضمان ��م

الطبية ويحدد ا� المسؤولية  إطارًا قانونيًا ينظم  الصحية، وتضع  الخدمات  ات في حالة  جراءرياديًا في تشريعات وقوانين 

 (:A2في هذا السياق أجاب مستجيب ) .الخطأ الطبيحدوث 
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الطبي" ها القانون داخل دولة    الخطأ  حيث نظم قانون   ،العربية المتحدة  ماراتا� هو جريمة يعاقب علي

ن هذه  ،بنوعية الخطأ الطبيالعقوبات الجنائية المتعلقة ب  2016لسنة  (4)المسؤلية الطبية رقم   المواد:وم

 (: 32المادة )نصت 

ة التي ��تقل عن ) رهم و� تزيد على )آ( عشرة  10.000" يعاقب بالغرام رهم أ( مائة  100.000��د لف د

من يخالف حكم المادة ) ما لم يترتب عل  10و  2( البندين رقمي  5كل  هذا المرسوم بقانون  المخالفة   ىمن 

 ".المساس ��مة جسم المريض

 : (34المادة )وكذلك تنص 

ة التي ��تجاوز ما رهم  أتي  ئ " يعاقب بالحبس مدة ��تزيد على سنة والغرام هاتين   ىحدإو بألف د

هذا المرسوم بقانونا جسيمً طبيً   أالعقوبتين كل من ثبت ارتكابه خط  وتكون    ،ا على النحو الوارد في 

مدة ��تزيد عل  ة التي ��تجاوز خمسمائة    ىالعقوبة الحبس  رهم  أسنتين والغرام   ى حد إو بألف د

وتكون العقوبة الحبس مدة �    ،الجسيم وفاة شخص  الخطأ الطبي  ىذا ترتب علإهاتين العقوبتين  

رهم   ة التي ��تجاوز مليون د ها في  إ تزيد على سنتين والغرام ة المنصوص علي ذا ارتكب الجريم

ن هذه المادة تحت تأثير سكر ا��الفقرة   . و تخدير"أى م

ة نظر المستجيب )    :بأن( B1وقد اتفقت بشدة مع وجه

ة معاقب عليها قانونً   مارات��داخل دولة    الخطأ الطبي" ي تحاد��حيث صدر القانون    ،داخل الدولة  اجريم

  40قرار مجلس الوزراء رقم  إلى    وأضاف لما سبق با���  2016لعام    4بشأن المسؤولية الطبية رقم  

 ."في شأن ا��ئحة التنفيذية 2019لسنة 

ينظم في جميع مواده القضايا   2016لسنة    4رقم  ي  اتحادن المرسوم بقانون  بأقد تم ا�قرار    (C1)  ،(B3)ما عن المستجيبين  أ

 (: B3) ولكن أضاف مستجيب ،العربية المتحدة مارات��في دولة  الخطأ الطبيالمتعلقة ب

والتعويض عن وقوعه كما أضاف    الخطأ الطبيعتقد أن المرسوم بقانون السابق ذكره قام بدوره في تنظيم  أ"

الدول المجاورة لزيادة الكن اقترح    ،من التوضيحات  امزيدً   2019القرار عام   من بعض  نتداب قوانين 
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التعويض عنه حتى � تترك أي ثغرة للمسؤولين عن  و  الخطأ الطبيالتفاصيل التي توضح كيفية تقدير حجم  

 . "الخطأ الطبي

   الخطأ الطبيإثبات ليات آ 4.3.2

في دولة    الخطأ الطبيات القانونية المتخذة في حا�ت ا�دعاء بجراءمن ا�  احيويً   اتشكل جزءً   الخطأ الطبيإثبات  إن عملية  

مهم ا���  مارات�� من ال ذها بعين ا�إجراءيتضمن عدة    الخطأ الطبيإثبات  أن  إلى    العربية المتحدة.  عتبار ات يجب أخ

 ( في المقا��ت: A2) لهذا النقاش أجاب مستجيب التحقيق النجاح. تباعً 

ها أكثر فاعلي  ةتدعيم اللجان بصوريجب  "   الشرعيين كونهم أكثر    طباءوجعل أعضاء اللجان من ا�  ةتجعل

هات حيادي هذا ا���  ةا��م  ةالفني  ةالشرعيين لديهم الخبر  طباءن ا�إإذ    ،واست���  ةالج أيضا للفصل في 

 . من الوضع الحالي"  ةللتظلم من قرار اللجنة بصورة أكثر فاعلي  ة عن إنشاء آلي  منعا لتضارب المصالح فضً� 

ة المقابلة توجه المستجيب )  حيث أجاب:   الخطأ الطبيإثبات خر في مسألة آرأي إلى  (C1في الجه

من الطبيب المختص أو عن طريق اللجنة   الخطأ الطبي إثبات  " يتم   عن طريق التقارير الطبية الصادرة 

وكذلك يستأنس بشهادة الشهود في ذلك    ،ستشاري الطب الشرعي االطبية بوزارة الصحة وكذلك عن طريق  

 .وبعض ا��هزة الفنية"

هو مبين فيما سبق، فإن المستجيب   ،الخطأ الطبي( ركز بشكل مباشر على تمكين اللجان التي تعمل على التحقيق في  A2)  كما 

( قد ركز بشكل أساسي  C1المستجيب )   فإن  . أما في المقابلالخطأ الطبيذوي خبرة للفصل في مسألة    أطباءوجوب استشارة  و

أشار    ،ا. وأخيرً الخطأ الطبيثبات  الشرعي �ستشارة الطب  اهتم با  ا. ثانيً طباءعلى التقارير الطبية التي تصدر عن ا�  أوً� 

أهم ا� إلى المستجيب   .الخطأ الطبيثبات ليات �أن السماع لشهادة الشهود من 

ة نظر الباحثB3)  نظر المستجيب  ةفي حين كانت وجه  لمعرفةِ   التساؤ�تمن    العديد  عن  حيث أجاب  ،( أكثر شمولية في وجه

 : الخطأ الطبيإثبات كيفية 

إنشاء لجان  ماراتالقانون ا�  يرى"   أن  الطبية يكون بقرار  المسؤولية  ي  واللجنة العليا للمسؤولية  الطبية 

من الخبراء ذوي التخصصات  ة الصحية عبر تكوين لجنة  من قبل وزير الصحة أو رئيس الجه وزاري 

ها   همت م وفي حال أصدرت اللجنة تقريرها للمدعى    الخطأ الطبيفي الشكاوى الطبية لتقدير  النظر  الطبية 
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ة الصحية المختصة   ا ن يومً يعليه الحق والطعن في تقريراللجنة ��ل ��ث وهي   ،عن طريق رفع تظلمه للجه

من أوراق ومستندات دورها تقوم بإحالة التظلم وما يسنده  اللجنة العليا للمسؤولية الطبية، والتي يتم إلى    ب

من مجلس الوزراء ها بقرار  ات والقواعد التي تحكم عملها، و� تقبل دعاوى جراء��  ا حدد فيهتُ و  ،تشكيل

التعويض بسبب المسؤولية الطبية إ��بعد العرض على لجان المسؤولية الطبية. وقد حدد المشرع آلية 

ها  ة ول ة أو المحكم ة الصحية أو النيابة العام ها من قبل الجه اختصاص اللجان بالنظر للشكاوى التي تحال إلي

مدى وقوع   ه ومدى جساممن عد  الخطأ الطبيأن تقرر  من شارك في الخطأ،    ةم مسبباته ومسؤولية كل 

ا��تعانة   ،وما ترتب عليه الخطأ  ،وأضراره ها حق  إن وجدت، ول ونسبة العجز في العضو المتضرر 

مناسبً   ،بالخبراء هابللقيام    اوبمن تراه  هام حال الشكاوى في أن تُ   إلى(  13كما أشار المشرع في المادة )  ،م

دها ��ئحة التنفيذية المتعلقة ب  االوقائع وفقً  الجهة الصحية، ومن ثم على  إلى    الخطأ الطبيللضوابط التي تحد

ها في هذا المرسوم بقانون"  .ا�����الة الشكاوى للجنة المسؤولية الطبية المشار إلي

 أنه: إلى  ( أشارD1وعند المناقشة في هذا السياق مع المستجيب ) 

وقد نصت المادة )    ،وقد حرص المشرع على تحديد المسؤلية الطبية  ،بسهولة  الخطأ الطبي إثبات  "يمكن  

المتخصصين في كافة التخصصات الطبية   طباءنشاء لجنة خبرة من ا�إ( من المرسوم سالف الذكر على  18

هذه اللجان  �وقد حددت ال  ،تسمى لجنة المسؤلية الطبية ئحة التنفيذية للمرسوم سالف الذكر كيفية تشكيل 

هذه اللجان دون غيرها بالنظر في الشكاوإجراءوقواعد و ها وتختص  من قبل  إالتي تحال    ىات عمل ها  لي

ة    ةالجه مدى وقوع    ة،و المحكمأالصحية أو النيابة العام ه ومدى جسامته  الخطأ الطبيوتقرير   ،من عدم

هذا الخطأ مع بيان سببه وا� ار المترتبة ضروفي حالة تعدد المسؤلية تحدد نسبة مشاركة كل من شارك في 

ها وال��ة السببية بين ويحق لهذه اللجنة    ،الخطأ والضرر ونسبة العجز في العضو المتضرر إن وجدت  علي

ها  ،بالخبراء  ةا��تعان هام اللجنة ا�  يويسر  ، وبمن تراه مناسبا بالقيام بم هذه  حكام المقررة في في شأن 

ام هذا المرسوم بقانونمع أيتعارض   وذلك فيما � ،ليهإالمشار  2012( لسنة 7) رقمي تحاد��القانون   ،حك

لجان المسؤلية   ى��بعد اللجوء والعرض علإو��تقبل دعاوى التعويض التي ترفع بسبب المسؤلية الطبية  

ام هذا المرسوم بقانون"الطبية وفقا �  .حك

هات النظر بين ��المستجيبين همية دور لجان المسؤولية  وضّ كليهما    في أن   (D1)،  (B3)من الواضح مما سبق اتفاق وج ح أ

أن تحال الشكاوى في  إلى  (  B3)  . وأشار مستجيبالخطأ الطبيوجود  إثبات ية في  ماراتباللوائح والقوانين ا�  لتزامالطبية با�
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ها ��ئحة التنفيذية المتعلقة ب  االوقائع وفقً  ة الصحية، ومن ثم على ا��يرة إحالة  إلى    الخطأ الطبيللضوابط التي تحدد الجه

هذا المرسوم بقانون. أضاف مستجيب ها في  أهمية وجود ��ة السببية  D1)  الشكاوى للجنة المسؤولية الطبية المشار إلي  )

 .الخطأ الطبيتعويض عن وجود  ىي دعاوأبين الخطأ والضرر لكي تقبل 

ة نظر المستجيبإلى   إضافة  (: D3)  ذلك كانت وجه

ة الطبية المقدمة للمريض و ها  اتباع" التحقق من جودة الخدم ها للمعايير والبروتوكو�ت الطبية المعمول ب

المعايير ونتيجة  هذه    اتباع  ففي حال عدم ،  هااتباعوالمختصين    طباءوالتي يتوجب على ا�  مارات��في دولة  

ذا لم يلتزم الطبيب أو المختص بنطاق عمله وقيامه بعملية  إ  ومضاعفات للمريض.خطأ طبي  إلى    لذلك أدى

من قبل وزارة الصحة أو    خارج تخصصه.  إجراءأو   قيام اللجان الطبية ولجنة المسؤولية الطبية المعينة 

ات ا��مة لذلك مثل جمع البيانات من جراء��  اتباعو  الخطأ الطبيالهيئات الصحية المحلية بالتحقيق في  

 . والمختصين" طباءمقابلة المريض وا�والملف الطبي، 

أهم عناصر ا�D3)  ما سبق في تصريح المستجيبإلى    بالنظر ة نظره في إشكالية  ( فإن    الخطأ الطبي إثبات  رتكاز من وجه

ها في دولة    اتباع  هو مع   هنفسالعربية المتحدة إ��أنه كان على الجانب    مارات��المعايير والبروتوكو�ت الطبية المعمول ب

 .الخطأ الطبيأركان إثبات  يخص دور لجان المسؤولية الطبية للتحقيق في فيما (D1)، (B3) المستجيبين

  ماراتالالموجودة في  الخطأ الطبيالمتعلقة ب فاعلية تطبيق القوانين 4.3.3

مجال الخدمات الصحية، تكتسب مسألة ا� أهمية كبيرة، نظرا للتقدم الكبير في الطب والتكنولوجيا الذي   خطاءفي  الطبية 

ة. يعد قانون   الطبية المنصوص عليه    خطاءالعربية المتحدة بشأن ا�  مارات��يتطلب تفانيًا قويًا لدعم معايير الجودة والس�م

همًا يحدد ا�2016لعام    4رقم  ي  تحاد��في القانون   م الطبي. تتميز  همال  ات والعقوبات في حا�ت ا�لتزام، إطارًا قانونيًا 

ها بالتطوير المستمر، مع التركيز القوي على تقديم خدمات الرعاية الصحية بأعلى  التزامالعربية المتحدة ب  مارات��دولة  

  خطاءا���ية لحا���� ثارا���القانوني وا��مية المجتمعية وا�  اتباع  المرضى. معمستويات الجودة وحماية حقوق 

ها من المقاب�ت مع المستجيبين فيما    مارات��الطبية في دولة   العربية المتحدة. هنا نستعرض البيانات التي تم الحصول علي

المتعلقة ب واللوائح  رد  العربية المتحدة.  مارات��الموجودة في    الخطأ الطبييخص فاعلية القوانين  في البداية نستعرض 

 (: B4) المستجيب
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ا�  اتباع   " من  اكتمال توثيق    خطاءالقوانين الموجودة تحمي المهنيين الصحيين  مثل ضرورة  الطبية 

ة  لتزام��و  ،المعلومات في الملف الطبي ضرورة توقيع المريض على نموذج الموافقة على  و  ،بنطاق الخدم

معالجة  إجراءطبي. كما أن قانون المسؤولية الطبية يبين    إجراءال��ج قبل ا��تشارة أو أي   الخطأ ات 

ة المرضى وجودة الخدمات ومحاسبة المتسببين ب  الطبي على عدم    صوالحر  الخطأ الطبيلضمان ��م

 .تكراره"

أهميةB4)  من الواضح حث المستجيب للحصول على    الخطأ الطبيالقواعد القانونية المختصة في معالجة مسائل    اتباع  ( على 

�نه    ؛( كان أقل شموليةD2. ���ن المستجيب )الخطأ الطبيعن    الناتجة بالمسؤولية المتعلقة أعلى فعالية ممكنة من القوانين

ها وهي عبارة عن تجربة شخصية له في بيئة العمل. صرح مستجيب )  (:  D2ركز على طريقة معينة بحد ذات

ة معينة تتعامل مع ا� ة عملي لدينا   خطاء" كل جه بطريقة معينة على حد علمي. على سبيل المثال في جه

مجهول عن شخص سواء كان  PSNبرنامج   من  معين بكتابة تقرير  ممرضأ  ا)طبيب  يقوم شخص  و  أ  او 

فيقوم مدير الشخص بالتواصل مع الموظف للتحقيق والسؤال    قام بخطأ أو أوشك على القيام بخطأ.  (اصيد�ني

ل هذه المشكلة"إلى  ا حدث في محاولة لحل التحديات التي أدتأكثر عمّ   . حصول مث

هات نظر المستجيبين  امما سبق  نستنتج   مدى فعالية تطبيق القوانين الموجودة في    (D2)،  (B4)خ���وج   مارات ��في 

هذا ا� (  B4، ركز )اخت�ف الخلفية العلمية والعملية لكل من المستجيبين. كما ذكر سابقً اإلى    خت��العربية المتحدة. يرجع 

ة المرضى. في المقابل، كانت المعلومات    الخطأ الطبيالقوانين المتعلقة ب  اتباع  على وتوثيق جميع البيانات وذلك لضمان ��م

ها من ) ها تجربة شخصية  ،ا( قليلة نسبيً D2التي تم الحصول علي أهميت  ؤفهذا ي  ،ولكن كون   اتباع   أهميةإلى    حيث أشار  ،هاكد 

هذا السياق فقد تقارب كل   ستكماً� االمختصين.  إلى    التواصل الدائم مع ا�دارة للتوصلو  السلم الوظيفي لعرض البيانات في 

هات النظر في هذه المسألة،  (B3)،(A1)من المستجيبين   (:  B3صرح مستجيب )وفي وج

ة لمعالجة    مارات��" تعمل دولة   وحماية حقوق    الخطأ الطبيالعربية المتحدة على تطبيق قوانين صارم

المتعلقة ب  ،المرضى القضايا  مع  وهناك قوانين  الخطأ الطبيحيث يوجد نظام قضائي فعّال يتعامل   ،

محددة تنظم المسؤولية الطبية ا�ات لحماية المرضى. كما  إجراءوتقدم    ،وتشريعات  من بين   ماراتتعُدّ 

ة المرضىاهتمامالدول التي تولي  حيث تم تطبيق   ،ا كبيرًا بتحسين مستوى الرعاية الصحية وضمان س�م
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مجموعة من التدابير وا����ت التي تشمل تحسين معايير التدريب الطبي وإنشاء الهيئات واللجان الطبية 

 . المختصة بتقييم ومتابعة الجودة الطبية و���مة في المستشفيات والمرافق الصحية"

هذا الصدد  حتكاك مباشرا( من ��ل ممارسته العملية، أنه من الضروري وجود  A1وقد أكد المستجيب )  يرى و  ،بالقضايا في 

 . أهمية العقوبات الرادعةإلى  ذات فاعلية ممتازة، حيث أشار الخطأ الطبيأن التشريعات المنظمة حول موضوع 

 العربية المتحدة  ماراتالفي  الخطأ الطبيطرق تحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب 4.3.4

العربية   مارات��الطبية في دولة    خطاءات لتعزيز وتطوير القواعد واللوائح المتعلقة با�إستراتيجي التفكير في    من ا��مية

هذه المشكلة  المتحدة، وذلك لتتماشى مع التقدم المحر   ز في مجال الطب والتقدم المستمر في صناعة الرعاية الصحية. إن تأثير 

أهمية كبيرة، ها ذات  ة المرضى يجعل التشريعات الحالية قيد التدقيق، والمساعي    لذلك فإن  على جودة الرعاية الطبية ��م

هذه المساعي  جارية لتعزيزها من أجل دمج أحدث ا���زات في مجال الطب والرعاية الصحية بشكل أكثر دقة. والهدف من 

الطبية في دولة    خطاءوتطوير التشريعات المتعلقة با�  إن تعزيز  هو تعزيز ا���التشريعي المتعلق بتوفير الرعاية الصحية. 

ة والمستمرة    مارات�� أهمية كبيرة في مجال الرعاية الصحية المعاصرة. ومن ��ل التقييمات المنتظم العربية المتحدة له 

ة القوانين مع التطورات   للتشريعات، يمكن ضمان دمج التقدم التكنولوجي وا�بتكارات الطبية الناشئة، وبالتالي ضمان مواءم

وية ��نفتاح والصدق، وحث العاملين في الرعاية  ا��ي تعزيز ثقافة تعطي  الطبية المعاصرة. ��وة على ذلك، من الضرور

ها دون خوف. وفي الوقت نفسه، من الضروري توسيع نطاق المساءلة  الصحية على ا���غ الفوري عن أي حا�ت مشتبه ب

الرعاية الصحية. ويتطلب التحسين المستمر تنفيإجراءليشمل جميع ��راد المشاركين في   ذ برامج تدريبية مستمرة  ات 

الطبية، وتسهيل   خطاءلمتخصصي الرعاية الصحية، وتشجيع البحث والتطوير لتعزيز فهم وتصحيح القوانين المتعلقة با�

هذه الجهود ه التزامتعزيز نظام الرعاية الصحية المتميز بإلى    أساليب التسوية الفعالة لتقديم قرارات غير قضائية. وتهدف 

ة. من المستجيبين ��ل المقا��ت. بالجودة و���م ها  الحصول علي من المعلومات التي قد تم  السياق،  هذا  أوضح   وفي 

ة نظره  B1المستجيب )  ا يلي:كم ( وجه

ي دأب على التطور المستمر للقوانين بشكل عام بحيث تتناسب مع التطور مارات" أعتقد أن المشرع ا�

ستمرار المشرع في ��قة التطور السريع في مجال العمليات  امن  ��بدّ    لوجي، وأري أنهوالعلمي والتكن

 .وإصدار التشريعات المناسبة لكافة مراحل التطور الطبي" ،الطبية بشكل عام

وهو )  ( بما يلي: D3أما عن غيره من المستجيبين قد صرح مستجيب آخر 
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 ات: إجراء، يمكن اتخاذ عدة ماراتالمطبقة في ا� الخطأ الطبي"لتحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب

ها في التعامل مع قضايا ئوتحليل أدا  ،تقييم شامل للقوانين الحالية  إجراءيمكن    :تحليلالتقييم وال ها وفعاليت

ها. الخطأ الطبي  يتضمن ذلك دراسة التحديات والثغرات والنقاط التي يمكن تحسين

التشاور والمشاركة: يجب تشجيع المشاركة والتشاور مع جميع ا��اف المعنية، بما في ذلك المرضى  

الطبيووالمحام  طباءوا� والخبراء  رهمون  هات نظ وج على  اتهم بشأن التحسينات  اقتراحو  ن للحصول 

 الممكنة للقوانين. 

أو   أطباء، سواء كانوا  الخطأ الطبييجب توفير آليات قوية لمساءلة المتسببين في    :تعزيز المساءلة 

 مؤسسات طبي����ل فحص الشكاوى والتحقيقات الدقيقة والعقوبات الرادعة. 

معايير    طباءالتدريب والتوعية: يجب توفير التدريب والتوعية المستمرة �� والموظفين الصحيين حول 

الخطأ وتعزيز الوعي لدى المرضى بحقوقهم وكيفية التعامل مع حا�ت  الخطأ الطبي الرعاية والوقاية من 

  .الطبي

الخطأ التحسين المستمر: يجب توفير إطار قانوني يدعم التحسين المستمر في الرعاية الصحية ومكافحة  

 . مع مراجعة وتحديث القوانين بناءً على التطورات الطبية والتكنولوجية" الطبي

جي، والتكنولو  بشكل عام لتتناسب مع التطور العلمي  للقوانين  طور المستمر ت( على الB1) حث المستجيب  نتجمما سبق نست 

مراحل    ةي في ��قماراتستمرار المشرع ا�اوأيد   التطور السريع في المجال الطبي وإصدار التشريعات المناسبة لكافة 

ة نظر المستجيب)  هاD3التطور. في المقابل، كانت وجه ات محددة إجراءتخاذ  ا( على  D3ركز )حيث    ،( مختلفة عما سبق

إلى   ضافةبا�  اتهم بشأن التحسينات الممكنة للقوانين،إلى اقتراح  بين ا�طراف المعنية وا��تماع   وهي المشاركة والتشاور

طار قانوني يدعم التطورات الطبية  إالعمل على توفير  و  ن،يفين الصحيظ والمو  طباءأهمية التدريب المستمر ��إلى    ذلك أشار

ة   ي على التطور المستمر مارات المشرع ا�  حثِّ ( بفكرة  B1الباحث فإننا ندعم رأي المستجيب ) نظر  والتكنولوجية. ومن وجه

طراف المعنية لتطوير القوانين، ونقترح كما جاء في  التشاور بين ا�  إلزامية( بD3ات المستجيب ) اقتراحنؤيد  و  ،للقوانين

  خطاء يسبب في زيادة الوعي لديهم ويقلل من نسبة ارتكاب ا� طباءتوفير التدريب والتوعي��� نأب(،  D3)  المستجيب إجابة

 الطبية.
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ة نظر المستجيب )  ا( متوافقً C2جاء رأي المستجيب ) همية التطور المستمر للقوانين مع  أفقط في    امه اهتمامب(  B1مع وجه

ها المستجيب  أن، والتي  يالموظفين الصحيطباء وتوعية ا�و   تدريب  ةفكر  امالتطور العلمي والتكنولوجي، ولكن غابت عنه يد ب

(D2( المستجيب السابق )D3 حيث أشار كل منهما ،)    ين يالموظفين الصحطباء و��اتدريب وتوعية  في  ستمرار  ��فعالية  إلى

 . الطبية في المراكز الصحية خطاءنخفاض معدل ا�اللعمل على 

 ستنتاجات: �� 4.4

مجال الرعاية الصحية، حيث تمثل عائقً   خطاءكتسب مشكلة ا�ت متزايدة في  أهمية  القطاعين   اهتماميتطلب    اكبيرً   االطبية 

الطبية على رفاهية المرضى ونوعية   خطاءالطبي والقانوني بطريقة فعالة وشاملة. ونظرا ل���الكبير الذي يمكن أن تحدثه ا�

أطر تشريعية فعالة تدرس بعناية حقوق المرضى إنشاء  ا��مية بمكان  عام، فمن  أيضا    ،حياتهم بشكل  في حين تتناول 

ة هو  ات المهنية للمستشفيات ومؤسسات الرعاية الصحية ا��رى.لتزام�� ن هذه الدراس فحص شامل ودقيق  إجراءالهدف م

هذا البحث من ��ل    مارات��الطبية في دولة    خطاءللقضايا المتعلقة با�  ا��ل السؤال  ا��بة عن  العربية المتحدة. يهدف 

العربية المتحدة. الهدف الرئيسي  مارات��الطبية، مع التركيز بشكل خاص على دولة  خطاءدراسة وتحليل موضوع ا�إلى 

هو   هذا العمل  هذه الدراسة تحديد القواعد    خطاءتحليل قانوني للقضايا القانونية المتعلقة با�  إجراءمن  الطبية. حيث تتضمن 

 فحص التشريعات والقضايا والمنشورات ذات الصلة. إلى  ضافةوالمبادئ ذات الصلة، با�

ها الباحث فيما يخص   الخطأ ما القوانين المتعلقة ب  :وهو  ا��لالسؤال  ا�جابة عن  نستنتج من تحليل البيانات التي حصل علي

هو   2016لسنة    4مما سبق مناقشته نستنتج أن المرسوم بقانون رقم    العربية المتحدة؟.  مارات��الموجودة في دولة    الطبي

هناك عجزً إلى    إ��أنه تجدر ا���  الخطأ الطبيالقانون المتبع في مجال    ،مارات��في    الخطأ الطبيفي القوانين المتعلقة ب  اأن 

هذا العج أو أن القانون الحالي ��يواكب التطورات الطبية والقانونية في    اإما في عدم شمولية القوانين الموجودة فعليً   زيتمثل 

هذه الدراسة أيضً  العربية المتحدة.  مارات��دولة   معالجة حا�ت  إلى    ا تهدف  مدى فعالية تطبيق القوانين الحالية في  تقييم 

من خ�ل محاولة    ماراتا� الطبية في دولة    خطاء�� وهوا��بة عن  العربية المتحدة. وذلك  مدى   :سؤال البحث الثاني  ما 

. حيث الخطأ الطبيالعربية المتحدة في معالجة أركان المسؤولية المدنية عن    مارات��فعالية تطبيق القوانين الموجودة في  

أهمية    إجراءالتقييم من ��ل تحليل بيانات المقابلة و  إجراءسيتم   هذا ا�سلوب الضوء على  فحص غير متحيز للمادة. ويسلط 

 أساسية لتقييم الوضع الحالي وتحديد سبل التغيير المحتملة. ةالتحليل القانوني كأد راءإج
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من التحليل وا�تصال الشخصي.   من ��ل تقديم مستوى إضافي  ما يعزز البحث  هذه الدراسة على عنصر نفسي،  تشتمل 

هذا المكون  طبية.   أخطاءاكتساب فهم لردود الفعل والحالة النفسية للمشاركين في السيناريوهات التي تنطوي على  إلى    يهدف 

من ذلك فعالية بعض القوانين في التعامل مع حا�ت   ستنتاج بأن بعض  ��إلى    ولكن تجدر ا���  ،الخطأ الطبينستنتج 

ها  الفاعلية  بالقواعد ��تتمتع   ها    ؛تفاصيل أكثر دقةإلى    مثل عدم التطرق  ،لعدة أسبابنفس تسم  تبل كانت المواد القانونية في غالب

في ظل تطور مفهوم المسؤولية    الخطأ الطبيإثبات  السؤال الثالث، كيف يمكن  ا��بة عن  نستكشف أن محاولة   بالعمومية.

هات النظر المتباينة في المجال نتج عنه    مارات��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن   العربية المتحدة. لذلك فإن مناقشة وج

ه  ،ات محددةإجراء  اتباع  يجب  الخطأ الطبيثبات  أنه � وهم عبارة عن اللجنة    ،نو ات خبراء مختصجراءذه ا�كما أنه يحكم 

دها نص المادة  يالصحية التي   من المرسوم بقانون رقم  22)حد وهو  إجابةفي محاولة   . 2016لسنة    4(  ما    :السؤال الرابع 

ستنتاج  العربية المتحدة؟. الذي يعد طريقة �  مارات��الموجودة في    الخطأ الطبيطرق تحسين وتطوير القوانين المتعلقة ب

الخطأ  ية المتعلقة بالمسؤولية الطبية عن  ماراتمقترحات الباحثين والمستجيبين في المقا��ت للعمل على تطوير القوانين ا�

 .الطبي
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 الخامس الفصل 

في دولة  الخطأ الطبيالجنائية عن المسؤولية في ظل تطور مفهوم  الخطأ الطبيإثبات كيفية  5
 العربية المتحدة  ماراتال

 مقدمة  5.1

ة والخاصة، وا���على  نسانإن المجتمع ا� ية للجمال  جتماعالقيمة ا�ي مليء بالمعاني الخاصة بالجمال في ا�وساط العام

عند    عند بعض الجماعات ��يعتبر جما�  فما يعتبر جماً�   ، خرآوبلد و  ، وجماعة وأخرى  ،خرآبين شخص و  ايكون نسبيً 

أخرى، وهذا نفسه يطبق على ا��اص.   جماعات 

منذ العصور القديمة وعبر التاريخ وتعاقب الحضارات حتى وصلنا مفهوم الجمال  ظهر  حيث شهد الطب    ،يومناإلى    ولقد 

ها ا�ازدياد  ، مع  اوملحوظً   اكبيرً   االتجميلي خ�ل العقود ا��يرة تطورً  ،  نسانتقدم العلم ونمو التكنولوجيا والرفاهية التي نعم ب

هو جديد في كافة تخصصاته بحيث أصبح ما يميز الطب التجميلي الحديث ا���بية والفعالية التي    ،و��يزال كل يوم يأتي بما 

من ا�مراض، ليحقق رغبات ا� هي الوقاية وال��ج  همته ا�صلية التي  م من الطب يتجاوز حدود  مجال    نسانجعلت  في 

ما قد بد  نسانالجراحات التجميلية، للوصول لما يتمناه ا� هذا المجال من إ��ح  عليه عيوب في الشكل، ومن أشهر    تفي 

ظهار الوجه في صورة أجمل وخاصة   ها إ وهي عملية الغرض من تلك الجراحات التي ظهرت في ا��نة ا��يرة شد الوجه، 

مما قد يزيد  أو الثدي بالنسبة للمرأة  من الجسم كا��اف  أو زيادة حجم جزء  أو إنقاص  ة،  المتقدم في المراحل العمرية 

ها، إ��أ ها في  ن عمليات اأنوثت ها أصبحت من ا��مية بحيث أصبح ل ظهار الجمال فقط، بل أن لتجميل تلك ليست قاصرة على إ

ها، فع�ج   الحروق تدخل في إطار عمليات التجميل، وكذلك بعض عمليات ��ج التشوهات    آثاركليات الطب قسم خاص ب

من حوادث وحروق    الخلقية، وقد جاءت الجراحة التجميلية تلبية ضرورية وعملية لتطور الحياة العصرية، ها  وما صاحب

 .275وإصابات العمل وا�صابات الناتجة عن ��عاب الرياضية كتشويه ا�نف في ال��كمة وغيرها

 
ية، ص  ردن ، الجامعة الأ1994ي )دراسة مقارنة( رسالة ماجستير في القانون،  ردنوجدان سليمان ارتيمة، الخطأ الطبي في القانون المدني الأ 275
90 .   
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وا�ضرار التي    خطاءزيادة في ا�إلى ال  العمليات الطبية التجميلية، أدى ذلك  إجراءوبسبب ا���ل الكبير والمتزايد على  

وهذا يخلق حاجة ملحة لدراسة المسؤولية للطبيب ��ضرار الناتجة عن العمليات التجميلية، بهدف   ها طالب الجمال،  يتعرض ل

 .حل ا��كاليات والتساؤ�ت في المسؤولية المدنية لجراحي التجميل

ماهية ا�عمال الطبية الوبناءً على ذلك نتناول في هذا الفصل   هابحث في  ها ومشروعيت والمسؤولية المدنية  ،التجميلية وأسباب

ها وأنواع ا�   خطاء المترتبة على طبيب التجميل عن ا�ضرار الناتجة عن عمليات التجميل، وذلك من ��ل البحث في مفهوم

ات المترتبة على طبيب التجميل، والمسؤولية القانونية عنها، وأركان المسؤولية المدنية لطبيب التجميل،  لتزامالطبية، وا�

  .القانونية لمسؤولية الطبيب من الناحية المدنية ثاروا�

 الجراحة التجميلية وأسبابها ومشروعيتها  5.2

العربية    مارات��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  في ظل تطور مفهوم    الخطأ الطبيإثبات  لشرح وتوضيح كيفية  

ها ومشروعيتها، على النحو التالي:   المتحدة، يتعين توضيح مفهوم الجراحة التجميلية وأسباب

 ماهية جراحة التجميل 5.2.1

مثل السمات الوجهية والتناسق الجسدي   نسانجمال ا� من العوامل المختلفة،  موضوع شائع ويشمل العديد  هو  الخارجي 

 .واللون والنسيج والعناية بالبشرة والشعر وغيرها من العوامل الجمالية

أخرى.  إلى  آخر ومن ثقافةإلى  يعتمد مفهوم الجمال الخارجي على الثقافة والمجتمع، حيث تختلف معايير الجمال من مجتمع

 وعادةً ما يتم اعتبار الجمال الخارجي من خ�ل تقييم الجوانب الجمالية للشخص. 

ة، من قيمة فلسفية مجردة هذه القيم وهو ما يدرس في أغلب إلى    وقد تطورت  مرحلة العلم المستقل الذي عرف بعلم الجمال، 

هو الشيء الجميل من حيث   ظاهرة الجمال في العالم الواقعي وما  الجامعات العالمية المهتمة بهذا الموضوع، حيث يبحث في 

وهو يتجلى في ها المثالي  س. وهناك من يقول إن الجمال هو الحقيقة في شكل  .276كل الموجودات المعايير والمقايي

 
 ، منشورات الحلبي الحقوقية.2007(، 1أحمد حسام الدين، المسؤولية الطبية في الجراحة التجميلية )المجلد ط  276
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ها تنتشر في الكثير من بلدان العالم، بهدف المعالجة وتحسين  إلى    فإن التطور الكبير في علم الجراحة التجميلية، أدى ذلك جعل

 ية.جتماع، على نحو يساير الرغبات ا�نسانالمظهر الخارجي للجسم وتحسين مظهر ا�

 التعريف بالجراحة الطبية:  5.2.1.1

  والجراحة  .277إذا أثر فيه بال���وجرحه: أثر ذلك فيه  امن الفعل جرح، يقال جرحه، يجرحه، جرحً   لغة  الجراحة:  أو�  

اسم الضربة أو الطعنة، والجمع جراحات وجراح، فإما أن يكون مكسرا على طرح الزائد، وإما أن يكون من الجمع الذي �  

هاء   .278يفارق واحده إ��بال

 : ااصط�ح   جراحةال: ا ثاني  

هي العمل الذي يهدف موضعً إلى    الجراحة  أو آفة تصيب  ة  اه الدكتور  نسانمن جسم ا�   اإص�ح ع ها   Clsude، ويعرف

Allaines   "ها "اختصاص طبي يقصد به ال��ج باستعمال اليدين ها طبية فمن الضروري    .279بأن وبما أن الجراحة توصف بأن

أهل ا� ا هي من قبل   ختصاص. توضيح م

هي   دهم  ة، أو رتق،    إجراءفالعملية الجراحية عن عاه تمزق أو عطب، أو إفراغ صديد أو أي أو  جراحي يجري بقصد إ��ح 

 . 280خر، أو استئصال عضو مريض أو شاذآسائل مرضي 

 التعريف بالجراحة التجميلية: 5.2.1.2

فهو الجميل،   ل الرجل بالضم جمً� ن، والحسن يكون في الخلُق والخلق، وقد جمُ ن  وت حسّ التجميل لغة من الفعل جمل بمعنى زيّ 

 .281، وامرأة ج��ء وجميلة، والجمال مصدر الجميلاحسنً  إذا دعوت له أن يجعله ���ميً�  ل الله عليك تجميً� وجما 

هي الجراحة التي تُ إيمكن القول   �غراض وظيفية أو جمالية، وهي بالمفهوم البسيط استعادة التناسق    ىجرن الجراحة التجميلية 

ا الجزء، وتشمل العمليات الجراحية التجميلية ذوالتوزان لجزء من أجزاء الجسم عن طريق استعادة مقاييس الجمال المناسبة له

 
 . 11، بيروت، لبنان: دار صادر للنشر، ص 2003جمال الدين محمد بن مكرم أبو الفضل، لسان العرب، الجزء الثاني،  277
 .12جمال الدين محمد بن مكرم أبو الفضل. مرجع سابق، ص  278
ة الحقوق،  سامية بومدين، الجراحة التجميلية والمسؤولية المدنية المترتبة عليها. جامعة مولود معمري بتيزي وزو، رسالة ماجستير في القانون، كلي  279

 .15، ص 2011
 العالي، مصر.  1970، 450/ 3طباء الموسوعة الطبية الحديثة لمجموعة من الأ  280
 .12، ص 2003، بيروت، لبنان: دار صادر للنشر، 12لسان العرب، الجزء ، جمال الدين محمد بن مكرم أبو الفضل  281
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حالته الطبيعية والعمليات الفنية التجميلية والتي  إلى  العمليات التقويمية أيضا، الغاية والغرض منها إعادة بناء الجسم البشري

ها تحسين الشكل والمظهر  .282يكون الغرض من

ها الجراحة التجميلية  أحيث يرى البعض   أن يعبر عن ها ناقصة والصحيح  ن تسمية الجراحة التجميلية ليست دقيقة، ���ن

ها التجميل الصرف  .283والتقويمية أو الجراحة ال��تيكية ويدخل ضمن

هو وهذا ��يعبر عن الصورة الحقيقية،   ،جمل"��إلى    "تغيير مظهر ما  إن المعنى الذي يستدل من ���العربي لهذه الجراحة 

نجليزية والفرنسية التي تعني تشكيلي  لمانية وا�" اليونانية ��تينية والتي ظهرت في المؤلفات ا�plastic  وترجمة "��تك:

���كلمة بمعنى إعادة البناء بجميع اللغات ا��نبية في ا��نة ا��يرة، أما في اللغة العربية إلى    غير موفقة، وقد أضيف

 .284��ح والترميم ظهرت كلمات كالتقويم وا�

ها "يوقد عرف البعض من القانون ها  الين العمليات الجراحية التجميلية بأن مجموعة التي تتعلق بالشكل والتي يكون الغرض من

ة الشخصية أ��ج عيوب طبيعية  ي ظاهر الجسم البشري تؤثر في القيم   285.ية للفرد"جتماعو ا�أو مكتسبة ف

ها إما ��ج عيوب خلقية أو عيوب هي  "  :خر للعمليات الجراحية التجميليةآوتعريف   من عبارة عن عمليات جراحية يراد 

من   ا، أو تحسين شيء في الخلقة بحثً اأو نفسيً   اجراء حروب أو حرائق تسبب في إي�م أصحابها بدنيً   ةحادثي عن جوانب 

ما هو موجود"  .286الجمال أكثر م

من إ"  :بقولهم  وشامً�   امختصرً   االمختصون الجراحة التجميلية تعريفً   طباءولقد عرف ا� منظر جزء  ها جراحة لتحسين  ن

هذه  أإلى  وزيادة في التوضيح نشير ،287أجزاء الجسم الظاهرة أو وظيفته، خاصة إذا ما طرأ عليه نقص أو تلف أو تشوه" ن 

هذا التعريف والثاني الجراحة التجميلية   ا��لنوعين:  إلى    الجراحة تنقسم بحسب  ا��تيارية،  الجراحة التجميلية 

 ما يلي: في، وسنوضح الفرق بين النوعين بإيجاز 288الضرورية 

 
 .2006ى(. بيروت، لبنان: الدار العربية للعلوم، الأولجبريل، ديان، وكويشيل، ماري، مائة سؤال وجواب حول الجراحة التجميلية )المجلد ط  282
 .1992: دار الثقافة للنشر والتوزيع، ردنمنذر الفضل، المسؤولية الطبيعة في الجراحة التجميلية. عمان، الأ 283
 .2010: دار الثقافة للنشر والتوزيع، ردنعية. عمان الأينادية محمد قزمار، الجراحة التجميلية الجوانب القانونية والتشر  284
 .1929محمد فائق الجوهري، المسؤولية الطبية في قانون العقوبات. مصر: دار الجوري للطبع والنشر،  285
  . 1985الطبية المعاصرة وموقف الفقه الإسلامي منها. دار البشير للطباعة،  ل علي داود الجفال، المسائ 286
 ، العالي، مصر.1970، مرجع سابق، 450/ 3طباء الموسوعة الطبية الحديثة لمجموعة من الأ  287
 .1993نصورة: مكتبة الجلاء الجديدة، مد.محسن البنية، نظرة حديثة لخطأ الطبيب الموجب للمسؤولية المدنية. ال 288
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 الجراحة التجميلية ا�ختيارية )التحسينية(  : أو�  

هذه الجراحة إ��ح بعض التشوهات الطبيعية غير إلى    بل تهدف  ؛المريضإلى  تحقيق الشفاء وإعادة الصحةإلى    ��تهدف 

وتجديد الشبابال المظهر  وتحسين  مادة السيليكون  ،مرضية  ها  عمليات تجميل الصدر بحقن عمليات تجميل    ،مثل  وكذلك 

هنا ��يتعدى كونه تقييمً   ،ا�رداف في المظهر الجمالي   اأو تحسينً   اأو تغييرً   اوعمليات تصحيح منظر ا�نف الخارجي، فالهدف 

وهذه ا�سباب ��تهدد بصحة ا�  ؛للشخص وتقديم راحة تجميلية للشخص هذه التشوهات  فالجراحة هنا    ،أو حياته  نسان�ن 

ها غرض ����ماني مباشر   .289ليس ل

 الجراحة التجميلية الضرورية )الترميمية(:: ا ثاني  

هي العمليات التي تهدف أو المفقودة في الجسم، فالجراحة  إلى    العمليات الجراحية الترميمية  إ��ح ا�نسجة المتضررة 

ما أن   ها ا�تكون خلقية وُ التجميلية الضرورية إ الشق في الشفة العليا أو  مثل التصاق أصابع اليدين أو الرجلين،    نسانلد ب

أن تكون   أو  مرضية تصيب الجسم،  طارئةالوالعيوب الناشئة عن حا�ت  أو  مكتسبة  مثل ����ت الناتجة عن    ،عيوب 

 :مثل ،الحروق أو الضربات أو حوادث أخرى، وتشمل عدة أنواع من العمليات الجراحية

 .تشمل إعادة بناء الوجه والرأس والفك والعي����ن، وجراحة إعادة البناء الوجهي -أ

 .تشم���ج الحروق الشديدة التي تسببت في تلف الجلد وا�نسجة الداخلية، وجراحة ترميم الحروق -ب

 .سرطانيةالوتشمل إزالة ا��رام السرطانية وغير  ،جراحة استئصال ا��ام  -ت

وتشمل ع�ج ����ت الصدرية الناتجة عن حوادث السيارات أو الحوادث ا��رى ��ج   ،جراحة ترميم الصدر -ث

 .ا�مراض التنفسية

إعادة البناء النسيجي -ج أو   ،جراحة  ا�مراض  أو  الجسم نتيجة ����ت  ا�نسجة المتضررة في  إعادة بناء  وتشمل 

 .الجراحات السابقة

 
 .1984العمليات الجراحية وجراحة التجميل )المجلد الطبعة الرابعة(. دار المعرفة والنشر،  ، محمد رفعت  289
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من الحا�ت التي تتطلب تصحيح العيوب والتشوهات الناتجة عن  تعُدّ  و العمليات الجراحية الترميمية ضرورية في العديد 

هذا المجال وب ذها بواسطة فريق طبي متخصص في  التقنيات الجراحية الحديثة   استخداما�مراض أو ا�صابات، ويتم تنفي

 .والمتطورة

 ا��اب الداعية للقيام بعمليات التجميل  5.2.2

من شخص �  إجراءتختلف أسباب   أخرى. ومن بين ا�سباب الشائعة التي قد تدفع إلى    خر ومن عمليةالعمليات التجميلية 

 :عمليات التجميل جراءا��اص �

مظهر الشخص وجعله   .1 هو تحسين  من العمليات التجميلية  تحسين الشكل الخارجي: يمكن أن يكون الهدف الرئيسي 

 .يشعر بالثقة بنفسه، مثل عمليات شد الوجه

من بعض الشوائب الظاهرة على الجلد أو   .2 من الشوائب: يمكن أن تساعد العمليات التجميلية على التخلص  التخلص 

 .الحمل لدى النساء آثارحروق وإزالة   آثارالجسم، مثل الندوب أو البقع الجلدية أو الوزن الزائد أو 

هذا السبب الدافع ا�كثر شيوعً  .3 بعض  تعُدّ  للقيام بالجراحة التجميلية، ف  اوإلحاحً   اا�عتناء بالصحة: من المفترض أن يكون 

همة لصحة الشخص، حيث يساعد على تحسين   وهيمثل جراحة السمنة وجراحة شفط الدهون    ،العمليات التجميلية م

وجود تشوهات أو بتر   ا بأمراض مزمنة مثل أمراض القلب والسكري، وأيضً   صابةالصحة العامة وخفض مخاطر ا�

ها  .في ا��اف يعيق الحركة وفاعليت

على الراحة النفسية  .4 والحصول  العمليات التجميلية في تحسين جودة الحياة  أن تساعد  تحسين جودة الحياة: يمكن 

 .والجسدية وا��ترخاء

في حياته المهنية، ويمكن أن يشعر بأن   اهمً م  التأثير على الحياة المهنية: قد يكون الشكل الخارجي للشخص عامً�  .5

 عملية تجميلية سيساعده على التحسين في حياته المهنية. إجراء

 المشروعية القانونية لجراحة التجميل 5.2.3

ك  مع ذل آخر، وقد تختلف الشروط والمتطلبات القانونية بشكل كبير. إلى    تختلف المشروعية القانونية لجراحة التجميل من بلد

هيئات تنظيمية تابعة للدولة، وقد تتطلب تلك الهيئات  و محددة قبل   شروطًابشكل عام، يتم تنظيم جراحة التجميل بواسطة 

هنة  .السماح للجراحين بمزاولة الم
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من البلدان، يتم اعتبار جراحة التجميل ك مؤهل ومرخص   إجراءوفي العديد  إجراؤها بواسطة جراح  طبي، ويجب أن يتم 

وتحت إشراف طبيب مختص في العملية. وقد تتطلب العمليات التجميلية موافقة مسبقة من المرضى، وتقديم معلومات شاملة 

 .الجانبية المحتملة للعملية ثارحول المخاطر وا�

مؤهل ومرخص، والتحقق من    إجراءيجب على ا��اص الذين يفكرون في   جراحة التجميل أن يتحدثوا مع جراح تجميل 

دهم، والتأكد من أن الجراح يلتزم بالمعايير ا�����المهنية المعتمدة في مجال جراحة التجميل  .المتطلبات القانونية في بل

هذا المطلب لفرعين، في الفرع   نذكر شروط إباحة الجراحة التجميلية، وفي الفرع الثاني موقف الفقه والقضاء    ا��لوسنقسم 

 من عمليات الجراحة التجميلية.

 شروط إباحة الجراحة التجميلية 5.2.3.1

ها كا� ة��ثإلى  أن شروط ا�باحة ترجعإلى  ذهب البعض  تي: عناصر سوف نتحدث عن

 : الترخيص بمزاولة جراحة التجميلأو�  

وا� التشريع ����والمصري  من  الطبماراتلقد نظم كل  هنة  م هنة   ،ي  هذه الم مزاولة  هذه التشريعات كيفية  ونظمت 

 ية. نسان��

ة التي تحكم العمل الطبي في أنه يجب على من يقوم بهذا العمل أن يكون مرخصً   اووفقً  هنة الطب  ا للقواعد العام   ،له بمزاولة م

مؤهل العلمي ��زم.  ء هذا الترخيص حصول الطالب على ال أهم ما يتطلبه القا�����  ومن 

وبالتالي ��يستفيد من قام بأعمال جراحية ليست من ضمن    ،الترخيص القانوني يبيح مباشرة العمل الطبي المرخص به فقط

هناك سببً  من أسباب    ااختصاصه ولو كان ذلك بقصد الشفاء، وبالتالي تنهض مسؤولية عن ا�عمال التي قام بها، كون أن 

 ا���ة قد زال. 

 : قص���� ا ثاني  

هنة الطب، وذلك بقصد الشفاء م هذا الشرط يقوم على الغاية التي توخاها المشرع من الترخيص لطبيب بمزاولة  فليس   ،إن 

ها لتخليصه من عيب حقيقي في شكله يسبب له   ها الحالة الصحية للمريض، أي أن يخضع ل للطبيب تجارب طبية ��تدعو إلي



149 
 

  صابة وتعرضه ��  ،�ن عيوب الشكل تؤثر في الحالة النفسية للشخص  ؛وهذا يعتبر من قبيل ال��ج  ،وينتقص من جماله  احرجً 

 به.  صابةبمرض نفسي أو عل���ل وقاية له من ا�

من   هذا الحق في الغرض الذي شرع  هو تطبيق حسن النية بمعنى استعمال  ومما تجدر ا����إليه بأن شرط ال��ج إنما 

هذا العمل صفة أجله، وعلى ذلك فإذا لم يتوافر لدى جراح   التجميل شرط حسن النية في عمله الطبي التجميلي فإنه ينتفي عن 

 المشروعية، حتى لو كان قد أجراه بناءً على رضا المريض أو رجائه.

 : رضا المريض اثالث  

ها   هو ممثل عنه بأن يجري له جملة من ا�عمال الطبية ال��ية والجراحية التي يراد من رضا الشخص أو قبوله أو قبول من 

دها  هو عنصر  290حفظ الصحة أو استردا هم من عناصر المسؤولية عن الطبيب، ويرجع ذلك لوجود  م، فإن رضا المريض 

الذي يترتب عليه دون خطأ من قبله ��مسؤولية عليه ولو ترتب    لتزامعقد ما بين المريض والطبيب، ففي حال نفذ الطبيب ا�

 ضرر بالمريض.

 حيث إن مه بأخطار العملية الجراحية، بلويترتب على ذلك أن مشروعية العمل الطبي تقوم على أساس رضا المريض بعد ع

 الحصول على رضا المريض يعتبر من المبادئ ا�����المستقرة في علم الطب.

الضرورة  راوفي ج من  السريع  حة التجميل ليس  هذه الجراحة التدخل  دائمً   ؛أو ا��تعجال في  هادئة  ا�نها تتم    ،بصورة 

من مرض عضوي يسبب ا���ويهدد حياته، أو حتى يؤثر على السير  و ها ��يعاني  الفرض أن الشخص الذي سيخضع ل

ما هو يعاني فحسب من مجرد عيب أو تشوه في شكله يمكن تحمله والتكيف معه. ،الطبيعي لوظائف جسمه  وإن

أي على بينة   ا، ويجب أن يكون المريض متبصرً 291كان نوعه  اعن كل تأثير أو ضغط أيً   اوبعيدً   ايجب أن يكون المريض حرً 

هذه العملية الجراحية  اويقتضي ذلك أن الجراح قد أحاطه علمً   ،وتبصر وغير ذلك    ،بكافة المخاطر التي يمكن أن تترتب على 

ها بصورة دقيقة وصادقة وأن يكون قد أمهله فترة كافية للتفكير والتروي بحيث يأتي رضاه عن وعي    ،من ا�مور الخاصة ب

 .ينواقتناع كامل

 
 . 200ذن في العمل الطبي، جدة، السعودية، ص هاني الكبير، �� 290
 .2003سميرة لالوش، عقد الممارسة الطبية الحرة، رسالة لنيل درجة الماجستير. كلية الحقوق جامعة الجزائر،  291

 



150 
 

وهً   اأو مجنونً   اوهو بكامل قواه العقلية أما إذا كان قاصرً   ،ويجب أن يصدر من المريض نفسه متى كان بالغ الرشد   ا أو معت

 م عليه بحس����ل.فيكون الرضا من نائبه القانوني أو وصيه أو القيِّ 

 موقف الفقه والقضاء من عمليات الجراحية التجميلية  5.2.3.2

ة الفقه غير موحدة ة الجسدية ونخص الناحية الجمالية للجسم، مما جعل كلم   ، لتعلق ا�عمال الطبية التجميلية بالحق في ���م

تباين ا�راء وا���� توقيام جدل فقهي وقانوني واسع في مشروعية عمليات الجراحة التجميلية، ونتيجة كل اخ���فقهي  

هذا البداية عن موقف الفقه من العمليات التجميلية، ومن ثم   هما، وسنتناول في  في ا����ت بين مؤيد ورافض ومتوسط بين

 موقف القانون من عمليات الجراحة التجميلية.

 : موقف الفقه من العمليات التجميلية أو�  

هاء    اكبيرً   االعمليات التجميلية، نجد اخت�فً   إجراءبالرجوع لمختلف أحكام الفقه القانوني في مسألة مدى شرعية القيام ب بين الفق

ها.آالعملية التجميلية، و جراءما بين موقف رافض �  خر مجيز ل

 اللجوء للجراحة التجميلية: الموقف الرافض لفكرة  .1

هاء الرافضين لعمليات الجراحة التجميلية، الفقيه   ( باعتبار أن القواعد العامة للعمل الطبي تقضي أن  (Gersonمن أبرز الفق

، كتخليص ومعالجة المريض من علة أو مرض أو التخفيف من  292به تحقيق غرض ���  ايكون تدخل الجراح مقصودً 

عضاء الجسم بحجة التجميل، أالطبيب الذي يتعامل مع عضو سليم من    بأن  ((Gersonحدته أو الوقاية منه، وقد أفتى الفقيه  

ذهب الفقيه   ها له شهادة الطب، و هنة التي تبيح عمال الشائنة ما يزعمه نه يعتبر من ا�أإلى    ((Corterosخرج عن حدود الم

ها اللهجراحو التجميل من ادعاء القدرة على تغيير الخلقة   .293التي صنع

وهات التي تكون أصلية أو يصُاب بها ا� هو أن التش هذا الرأي  ها التأثير على نفسيته وحياته    نسانومما يعاب على  من شأن

ة هذه العيوب  جتماع�� دورها علة نفسية تأثيرها يفوق العلة الجسمانية بكثير، لذا من واجب الطبيب التدخل لمعالج ة، وهي ب ي

ها من أثر على الشخص الخاضع للعملية الجراحية.  انظرً   لما ل

 
 .29، ص ردن�� –، دار الثقافة للنشر والتوزيع، عمان 1992منذر الفضل، المسؤولية الطبية في الجراحة التجميلية،  292
، ص  سكندرية ، دار الفكر الجامعي، ��2008والجراحين في ضوء القضاء والفقه الفرنسي والمصري،  طباء  منير حنا، المسؤولية المدنية ��  293

347 . 
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 الموقف المؤيد لفكرة اللجوء للجراحة التجميلية: .2

هذا ا�تجاه يتوسعون في جواز القيام بالعمليات التجميلية، � ها مصدر سعادة وسرور بالنسبة للمريض، ���ية إن أنصار  ن

هذا ا�تجاه الموسع للعمليات التجميلية، باعتبار أن تعُدّ  و  ،وتجدد الشباب من يؤيد أنصار  وهناك  وسيلة لمكافحة المرض، 

قد ��يعد كذلك   ابسيطً   اشخص عيبً   همسألة التمييز بين العيوب الجوهرية والبسيطة نسبية ��تخضع لضابط معين، أي ما يعتبر

  ب وجِ عمليات تجميلية برضا الشخص أو المريض وحسب أصول وقواعد الفن الطبي ��يُ   إجراء إن  و  خر،آبالنسبة لشخص  

من ا�عمال التي  اعملية ندبً قيام المسؤولية الطبية حتى وإن حصلت بعض ا�ضرار الثانوية، مثال أن تترك ال هناك  ، �ن 

الضرورية بدً�  المخاطرة  واعتبروها   تستحق تحمل  من العمليات  هذا النوع  هاء ��مان  من ا�����لليأس، فأجاز الفق

ملحة، نظرً  أمراض نفسية خطيرة تؤثر على شخصية ا�  اضرورة  من  ها  منع هاء  نسانلما يترتب على  ، ومن جانبهم الفق

هذا بأن رضا المريض يبُرر كل فعل ما لم يكن ممنوعً نفسه  ا�نجليز ساروا على النهج أو يؤدي   اقانونً   ا، ولئن برروا موقفهم 

 .294لخطر كبير على صحة الخاضع للعملية التجميلية

 الموقف الوسطي لفكرة اللجوء للجراحة التجميلية:  .3

زهم لنوعين   ها تحفظ شديد من ��ل تميي إن أنصار ا�تجاه الوسطي يؤيدون فكرة اللجوء للجراحة التجميلية، ولكن يصاحب

 من تلك الجراحات والغاية، لتحديد مسؤولية الطبيب. 

إذ   اكبيرً   اعندما تكون درجة التشويه عبئً  -أ من العيش حياة طبيعية،  مواصلة الحياة، فيحرم العيب الشخص  معه  يتعذر 

هذه الحا�ت   ه من بعض الحقوق أو يجعله محل سخرية من قبل الغير، ففي مثل   اجائزً   االعملية التجميلية أمرً تعُدّ  يحرم

ل هذا التدخل.  ابل ضروريً   ما دامت حالة المريض تتطلب مث

 ه عندما يكون الغرض من للعملية التجميلية مجرد التحسين أو زيادة جمال الوجه أو الجسم وكان العيب الذي يسعى صاحب -ب

هذه الحا�ت  إلى    ،غير ضروري  االعملية التجميلية أمرً تعُدّ  التخلص منه غير مؤثر على حياة الفرد أو ��مته، ففي مثل 

وهري، نظرً  �����طبائع ا��اص   اولئن كان بعض الفقه يرى بأن من الصعب التمييز بين العيب البسيط والعيب الج

طهم   .295وأنما

 
  .294، المؤسسة الحديثة للكتاب، لبنان، ص 2004�� عجاج، المسؤولية المدنية للطبيب )دراسة مقارنة(،  294
 .30منذر الفضل، مرجع سابق، ص  295
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هذا ا�تجاه في مؤتمر )ا� هذا ا�تجاه الذي بين ��مح  هاء  يطالية والفرنسية( المنعقد  يام ا�ورأى ا�ستاذ "كرسبي" عميد فق

ها كما يلي  1972في باريس عام   "في كل مرة تكون حياة الشخص أو صحته أو س�مة جسمه في خطر، فإنه    :والتي لخص

 .296ها" إجراءأي تقويمات أو تعد��ت ولو طلب المريض  إجراءيمنع على طبيب التجميل 

هو الرأي الراجححيث نرى من جانبنا عدم التوسع في إباحة عمليات   �نه   ؛الجراحة التجميلية، وأن يكون الموقف الوسطي 

 قرب للمنطق والواقع السائد في يومنا هذا. ��

 : موقف القضاء من العمليات التجميلية: ا ثاني  

أن رضا المريض يعفي ��إلى    مر، كان القضاء ينظرفي بداية ا� عمال الطبية التجميلية بالشك والسخط، بينما كان يقر 

عمال التي قام  قراره بمسؤولية الطبيب الجراح عن ا�إالطبيب من المسؤولية عن ا�ضرار الناجمة عن العملية الجراحية، و

ها عند حدوث نتائج ضارة وغير متوقعة، و صول الفنية الطبية، وفي  طبيب التجميل عند إجرائه ال��ج التجميلي ا�   اتباعب

ها    إجراء ب، بمعنى قيام الجراح التجميلي  297في ال��ج  أحال عدم ارتكاب الطبيب أي خط ��التجميل يعد  إعملية ��يقصد من

 .298عن العملية أضرار التي تنشساس يتحمل الجراح التجميلي كل ا�خطأ في ذاته، وعلى هذا ا�

هناك ضرورة تستوجب    جراءما من مبرر � ها إ��ح الشكل دون أن تكون  عملية تنطوي على قدر من الخطورة والغاية من

 .299شفاءه من مرض أو فائدة تعود على صحته 

عن ا�ضرار التي حصلت    ن عمليات الجراحة التجميلية كانت تشكل خطأ بحد ذاته، يكون الطبيب مسؤوً� أويتبين لنا مما تقدم  

إذ استمر    ،إيجاب قيام مسؤولية الطبيبإلى    عمال التجميليةبسبب العملية، وقد تغير رأي وموقف القضاء الفرنسي حيال ا�

إدانة الجراح  إلى    ، وقادت جسامة ا�ضرار الناجمة عن العملية1981القضاء الفرنسي في إدانة عمليات التجميل حتى سنة  

 300بالتعويض.

 
 .219، مكتب��ء الجديد، المنصورة، مصر، ص1993حديثة إلى خطأ الطبيب الموجب للمسؤولية المدنية،  ةمحسن عبد الحميد البنية، نظر  296
مطبعة خالد بن  1999في التشريعات العربية المدنية والجزائية،  طباء  محمد زكي شمس، المسؤولية التقصيرية �� 297 ، مؤسسة غبور للطباعة، 

 . 57الوليد، دمشق، سوريا، ص
 .226المركز القوم���صدارات القانونية، ص  ، 2005والجراحين المدنية، طباء كامل رمضان جمال، مسؤولية ��  298
 . 108، مصر، صسكندرية، دار الجامعة الجديدة للنشر، �� 2001محمد حسن منصور، المسؤولية الطبية،  299
3001981, Bull, civ. In 286-9-27Cass. Civ.   . 
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ها محكمة باريس في   ة التي حكمت ب هم الجراح التجميلي المسؤولية رغم عدم ارتكابه   حملّتي  تالو  ،1913ومن ا��كام الم

ً خط من ذقنها، فتسبب في    ا، وتتلخص أحداث الواقعة أن طبيبً اطبيً   أ قام بتعريض فتاة ��عة "روتجن" بهدف إزالة الشعر 

هها، فقضت المحكمة بمسؤولية الجراح وحكمت عليه بالتعويض، مستند  إصابة ظاهرة على وج دها بحروق  أن  إلى    بذلك  ةً جس

هذا المرضاستخداممن الرعونة بسبب    االطبيب ارتكب نوعً  أي عدم الموازنة بين المخاطر والمزايا   ،ه �����يتناسب مع 

صول الفنية والطبية، وذلك كون الشعر � يسبب أي  وأنه راعى ا� ،من الع���غم تأكيد الخبير أنه لم يرتكب أي خطأ فني

ها العامة   ها صحو��في متاعب للفتاة ��في حيات  . 301ت

ة الجسم البشري وأجازت المادة    16القانون المدني الفرنسي: أكدت المادة  إلى    إضافتين  1994يوليو    29وأدخل قانون   حرم

هو ضروري للتشخيص، نسانالمساس بالجسم ا�  13/6 ي ل�غراض ال��ية وأخذ القضاء بالضرورة ال��ية وتشمل كل ما 

 من مرض.  يةال��ج أو الوقاأو 

ذلك أنه ��يوجد أي أساس قانوني لتبرير التعديل المادي   ،بر تعديل الجانب المادي للجسم مجرداً من الضرورة ال��ية عتُ او

 ، بالتدخل الجراحي.نسانلجسم ا�

من القانون المدني، وذلك ���ء أساس قانوني للعمل الجراحي    1999بقانون    3/16ولهذا قرر المشرع الفرنسي تعديل المادة  

ه هدف تجميلي بحت، وذلك با��تناد  الضرورة الطبية للشخص محل الجراحة. إلى  الذي ل

وأدخل المصلحة ال��ية للغير، ولكن لم    ،من القانون المدني  3/16بتعديل المادة    2004أغسطس    6وجاء بعد ذلك قانون  

ية الطبيب،  مسؤوليمس فكرة الضرورة الطبية للشخص، ويكون على القضاة البحث عن ا�غراض والغايات الطبية عند بحث  

الناتجة عن التدخل الجراحي غير    خطاءوتخضع الضرورة الطبية لتقدير قاضي الموضوع بسلطة تقديرية، ويقدر الخبراء ا�

 .302المفيد الذي لحق ضرر جسيم بالمعالج

ذهب القضاء المصري منذ سنة  إلى    و الجراحة العادية والجراحة التجميلية  ، وقد أخضع النوعين  1913عدم التفرقة بين 

ة النقض المصرية في حكم   ة. وقضت بذلك محكم ية الطبيب عقدية و�  مسؤولحيث قضت المحكمة بأن    ،1969للقواعد العام

هايلتزم الطبيب بشفاء المريض أو بنجاح العملية التي   خاصة؛ �ن  ه ليس بتحقيق نتيجة وإنما ببذل عنايةٍ التزام�ن  ؛له يجري

ها شفاء المريض من علة في نفسه أو جسده كما أن   ،ه لخطرحيات   رضُ ��يع وإنما إ��ح تشوهٍ  ،جراحة التجميل ��يقصد من

 
 . 76مرجع سابق، ص ، منذر الفضل  301
302Courd Appel, Chamber, 3 Mars 2000, juris data n2000,1102.  
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إهمال  المريض، إ��إذا أثبت المريض واقعة ترجح إلى    ثباتإنكار المريض على الطبيب ببذل العناية الواجبة ينقل عبء ا�

الطبيب والذي ��يستطيع  إلى    ثبات ه، فينقل عبء ا� لتزامالطبيب، فيكون بذلك أقام قرينة قضائية على عدم تنفيذ الطبيب �

 .303حالة الضرورةإثبات عن نفسه إ��بالمسؤولية نفي 

هذه الجراحة بنصوص تشريعية خاصة تاركً  ة بحثً   اإذن المشرع المصري لم ينظم  هم هذه الم ها في   اللقضاء  عن حلول ل

دها بقواعد خاصة تقتضيها تلك الجراحة والذي سبق للقضاء الفرنسي أن  ة أو إفرا ها منذ وقت طويلأالقواعد العام  .304رسا

مريضه  أن  ويرى الباحث   من المسؤولية تجاه  وا�بتعاد عن القيام على طبيب الجراحة التجميلية أن يكون على قدر كبير 

 على المجتمع. امن العدالة والذي يؤثر سلبً   امثل عمليات تغيير الشكل تهربً  ،اوقانونً  ابالعمليات التجميلية المحرمة شرعً 

 طبيعة المسؤولية المدنية الناجمة عن الجراحة التجميلية 5.3

إن تحديد النظام القانوني الذي تخضع إليه المسؤولية المدنية لجراح التجميل يتطلب في ا���بيان الطبيعة القانونية لهذه  

المسؤولية المدنية للطبيب التي إما أن تكون مسؤولية عقدية أو مسؤولية تقصيرية، حتى يتم تكييف المسؤولية المدنية في  

 مجال الجراحة التجميلية.

وتنقسم المسؤولية المدنية  ،  305يقع عليه   التزام المدين بتعويض الضرر الذي ترتب على ��له ب  التزامفالمسؤولية المدنية: هي  

الذي حصل ا���ل به مصدره العقد كانت المسؤولية   لتزاممسؤولية عقدية ومسؤولية تقصيرية، فإذا كان ا�إلى    بصفة عامة

وإذا كان ا� ها القانون    لتزامعقدية،  مادية رتب علي واقعة  أو  كانت    االتزاممصدره العمل غير المشروع والفعل الضار، 

ها الشخص  إلذلك يمكننا القول    ،المسؤولية تقصيرية هي الحالة التي يخالف ب ه العقد ويخل مصدرُ   االتزامً ن المسؤولية العقدية 

 . لتزاميخالف ا�بشروطه، أما المسؤولية التقصيرية فهي حالة الشخص الذي 

 
،  سكندرية ، طبعة منشأة المعارف، ا�2004سميرة عبد السميع ا�وديد، مسؤولية الطبيب الجراح وطبيب التخدير ومساعديه مدنياً وجنائياً وإدارياً،   303

 .341مصر، ص
هنية،  304 ها. 170، طبعة الشركة العالمية للكتاب، بيروت، لبنان، ص 1987عبد اللطيف الحسيني، المسؤولية المدنية عن ��طاء الم  وما بعد
 . 512، دار النهضة العربية، بيروت، لبنان، ص1979عبد المنعم فرج الصده، مصادر ا���م،  305
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من ��ل  سنبيّ  من ��ل تقسيم  الشرح  ن  من الناحية المدنية، وذلك  إلى   الشرحالطبيعة القانونية لمسؤولية طبيب التجميل 

 تي:على النحو ا� نقطتين، وذلك

 المسؤولية العقدية للطبيب في الجراحات التجميلية:  5.3.1

هذا    ،إلحاق الضرر بالدائنإلى    أو نفذه بشكل أدى  ،هالتزامتتحقق المسؤولية العقدية بوجه عام إذا امتنع المدين عن تنفيذ   و

 .306يتوجب وجود عقد صحيح حصل ا���ل به

هو "العقد المشروع بأصله ووصفه بأن يكون صادرً  أهله مضافً   اوالعقد الصحيح  وله غرض قائم    ،محله قبل حكمهإلى    امن 

 .307ولم يقترن به شرط مفسد له"  ة،وأوصافه صحيح ،وصحيح ومشروع

ا���ل ب على  "الجزاء المترتب  ها  أن على  عامة  إرادة   التزاموتعرف المسؤولية المدنية العقدية بصفة  مصدره  عقدي 

 . 308ا��اف"

وهيلأركان للمسؤولية العقدية ل  ةوهناك ��ث و��ة السببية بين   ،والضرر  ،الخطأ العقدي  :طبيب في الجراحة التجميلية، 

 :تفصيلها فيما يأتيو ،الخطأ والضرر 

 : الخطأ العقدي: أو�  

ما يريد ما يجب أن   الخطأ في اللغة ضد الص واب، وحاد عن الصاواب أي وقع في غلط، أو وقوع الشيء على خ�ف  أو 

 . 309يكون 

هناك تعريف واحد   ،عند تعريفهم للخطأ  اكبيرً   اأما بالنسبة لتعريف الخطأ في ا�صط�ح فقد اختلف الفقهاء اخت�فً  ولم يكن 

، 310جامع متفق عليه لتعريف الخطأ، فقد عرف "سافاتيه" الخطأ بأنه ا���ل بواجب سابق كان با�مكان معرفته ومراعاته 

 
 . 7، مطبعة جامعة دمشق، ص8، ط  1، ج1996محمد وحيد الدين سوار، النظرية العام���لتزام،  306
 .167، المادة1999، مكتبة دار الثقافة للنشر والتوزيع، عمان، 1979لسنة  43ي، رقم ردن القانون المدني �� 307
ها في القانون المدني الجزائري،  308  . 135المؤسسة الوطنية للكتاب، ص  ، 1983محمد حسنين، الوجيز في نظرية ا��تزام: مصادر ا��تزامات وأحكام
 .186المنجد في اللغة وا���، توزيع دار المشرق، بيروت، ص 309
 .256، ص 1975دار النهضة العربية، بيروت، لبنان،  ،  2مسؤولية الطبيب في القانون المقارن، ط -عبد ���م التونجي، المسؤولية المدنية  310
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هاء عرفوا الخطأ   وقد عرف الفقيه "ديموج" الخطأ بأنه اعتداء على حق يدرك المعتدي فيه جانب ا�عتداء، وجانب من الفق

 .311بأنه العمل الضار غير المشروع والمخالف للقانون 

ما   "وقد ذكر السنهوري ،  312"انحراف الطبيب عن بذل العناية الصادقة في ��ج المريض بأنه  فقد عرفه البعض    الخطأ الطبيأ

ها ألفاظ ��تحدد الخطأ فهي مصطلحات   ،في كتابه "الوسيط" أن عبارات ا�عتداء على الحق وا���ل بالواجب القانوني كل

ها إعطاء المعنى المقصود  . انحراف الطبيب عن السلوك العادي والمألوف، وما يقتضيه من يقظة وتبصر313عامة ��يمكن ل

ها عليه مهنته، وعدم ا� ،بمريضه"  هتمامل معها ا�مدرجة يهإلى   لتزام�����ل الطبيب بالواجبات الخاصة التي تفرض

ها المشرع، ويفترض ا�   ،بمراعاة الحيطة والحذر  لتزامبمراعاة الحيطة والحذر والحرص على الحقوق والمصالح التي يحمي

ها المشرع، ويفترض ا� بمراعاة الحيطة والحذر أن يكون بمقدور الطبيب   لتزاموالحرص على الحقوق والمصالح التي يحمي

ما كان   التزام�نه    ؛الوفاء به والحذر إ�� من أساليب ا��تياط  والشرع ��يفرضان  وذلك �ن القانون  بقدر ا��تطاعة، 

 .314ا مستطاعً 

مجال المسؤولية العقدية للطبيب، فصور   هي امتناع الطبيب عن    عامبشكلٍ   الخطأ الطبيوهناك صور للخطأ العقدي في 

 في العمليات الجراحية.كذلك المراقبة، وفي في التشخيص، وفي الع�ج، وأيضًا معالجة المريض، وأن يكون الخطأ 

 :( من قانون المسؤولية الطبية4حيث أوجبت المادة رقم )  الخطأ الطبيي على صورة من صور ماراتوقد حوى التشريع ا�

على الطبيب إ��غ المريض بطبيعة مرضه ودرجة خطورت����ذا اقتضت مصلحته غير ذلك أو لم تكن "

هلية أو  إذا كان عديم ا�   -��غ ذوي المريض في الحالتين ا�تيتين: أإويتعين    ،النفسية تسمح بإ��غهحالته  

ها  . وتعذر الحصول على موافقته ���غ ذويه"  اإذا كانت حالته الصحية ��تسمح بإب�غه شخصيً   -ب  ،ناقص

هو ضروري  أوً�   :وهما  ،نوعينإلى    ولكل ذلك يمكن تقسيم جراحة التجميل إ��ح ا�ضرار والتشوهات إلى    ويهدف  ،ما 

تحسين المظهر الخارجي للشخص  إلى    العمليات الجمالية التي تهدف  االتي تصيب المريض نتيجة الحوادث وا�مراض، وثانيً 

حيث   ،القواعد العامة في تحديد مسؤولية الطبيبإلى  ىا��لحة والعاجلة. وتخضع عمليات التجميل و��تتسم بالضرورة المُ 

 
هنية، ط  311  .  59-58، ص 1987، الشركة العالمية للكتاب، بيروت، لبنان،  1عبد اللطيف الحسيني، المسؤولية المدنية عن ��طاء الم
  .40منذر الفضل، مرجع سابق، ص  312
 .778عبد الرازق السنهوري، الوسيط في شرح القانون المدني، ص 313
 785.السنهوري، مرجع سابق، ص عبد الرازق  314
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هناك إجماع على أن اواضحً   فيه  تشدد القضاء في فرنسا  نرىعناية دون تحقيق نتيجة، أما النوع الثاني فاليلتزم ببذل   ، ولكن 

ل هو  التزام  بتحقيق نتيجة. االتزامعناية وليس الببذل  التزامالطبيب في عمليات التجمي

ة نظر مختلفة شيئا ما تميلماراتأما القضاء ا�   :فقد جاء في حكم لمحكمة استئناف الشارقة ،التخفيفإلى  ي فله وجه

اهرً  تختلف فيه ا�راء، فإذا    افنيً   ا��يحتمل نقاشً   ا"إن الطبيب يسأل عن خطئه في الع�ج إذا ما كان الخطأ ظ

ها ا� هذه الحالة    ؛، ��مسؤولية على الطبيب المعالجطباءوجدت مسائل علمية يتجادل ويختلف في �نه في 

ها ليس   ؛طباءيجب ا�بتعاد عن النظر في المسائل الفنية عند تقدير المسؤولية ل� همت ة وم �ن دور المحكم

همتها قاصرة على التثبت من خطأ الطبيب المعالِ   . 315ج" المفاضلة بين أساليب الع�ج المختلف عليها، وإنما م

هو ا���ل ب هو أن الخطأ في المسؤولية العقدية  ما تم ا�تفاق عليه  اته  التزامعقدي، فإن أخل الشخص في    التزامولكل ذلك 

وهو الخطأ العقدي. ا��لالعقدية فيكون قد تكون الركن   من أركان المسؤولية العقدية 

 : الضرر العقدي: ا ثاني  

هو مفهوم يشير  تعُدا وهو الركن الثاني الذي يجب توافره حتى   ا�ذى  إلى    مسؤولية الطبيب التجميلي مسؤولية عقدية، فالضرر 

أو ا�يذاء الذي يمكن أن يلحق بشخص ما أو شيء ما. يمكن أن يتضمن الضرر أيضًا الخسائر المالية أو الضرر الناتج عن  

 .أو الجرائمهمال سوء السلوك أو ا�

وقد يستتبع    ،با�ذى  الشخص   جسمبأنه "حالة ناتجة عن فعل طبي مسا   يةويمكن تعريف الضرر الطبي في الجراحات التجميل

 .316ذلك نقص في حالة الشخص أو عواطفه ومعنوياته" 

هذه المسؤولية في جانب ا�  ؛في المسؤولية العقدية للطبيب التجميلي  اويعتبر الضرر ركنً    طباء�نه ��يتصور بالعادة قيام 

 دون أن يترتب على أفعالهم أضرار تصيب المرضى.

وهناك مجموعة من الشروط الخاصة التي يجب توافرها في الضرر الطبي في الجراحة التجميلية لكي يتمكن المريض من  

 وهي:  ،التعويضبمطالبة الطبيب والمتسبب بالضرر 

 
 .7، مجمو�����، مجلد 1979لسنة  9، ��تئناف الجزائي رقم 1989/ 2/5حكم محكمة استئناف الشارقة في  315
هرة، مصر، ص 1966عبد ���م التتونجي، المسؤولية الطبية المدنية للطبيب في القانون السوري والمصري والفرنسي،  316  .292، القا
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محقق    .1 و��  ،أو سيقع في وقت مستقبلي، وأن يثبت على وجه اليقين والتأكيد  أي محقق وقوعه فعً�   :اأن يكون الضرر 

يشمل الحال منه بل يشمل المستقبل، و��تعويض عن الضرر ا��تمالي، فقيام طبيب التجميل بحرق جسد المريض الذي  

أما أن تخلّ  هو ضرر محقق يستحق التعويض عنه،  هو ضرر احتمالييعالجه  هذه الحروق إعاقة جسدية  ما    ،ف  فإذا 

 .اتحققت ا�عاقة أصبح الضرر محققً 

معنويً   اأي أن يصيب الشخص المطالب بالتعويض سواء كان طبيعيً   :ا أن يكون الضرر الطبي شخصي    .2 ثبت  ، وأن ي  اأو 

 على وجه اليقين والتأكيد. 

أي يكون نتيجة مباشرة عن خطأ طبيب التجميل ومن يكون تحت مسؤوليته وتبعيته،    : اأن يكون الضرر الطبي مباشر    .3

هذا الضرر المباشر   .317ويحق للمريض المطالبة بالتعويض عن 

 . ا في فرع مستقلممنه وستناول كً�  ،الضرر المادي والضرر ا��� :هما ،والضرر له صورتان

 : الضرر المادي:  أو�  

وهو الضرر الذي يصيب ا� ة أو جزئية، ومن   نسانالضرر المادي  ة دائم ه هاق النفس البشرية أو إحداث عا في جسمه مثل إز

وضرر جسدي غير مميت، أما الضرر الجسدي   ،قسمين ضرر جسدي مميتإلى    هذا التعريف نجد أن الضرر المادي ينقسم

مميتة  إصابةغير المميت فهو   وظائفهو  ؛غير  ها تمس الجسد وتعطل بعض  أو جزئي ��عضاء    ،لكن دائم  كحصول عجز 

إذً  الجمال،  وفوات  والكسور  ذات الصفة المادية    اكالجروح  المتضرر  مصالح  ا�ذى الذي يصيب  هو  فالضرر المادي 

ة تعطل قدرته على الكسب أو في نفقات ال��ج والعمليات الجراحية"، أما عن المقصود   إصابةك  ،���تصادية الجسم بعاه

ة المالية للمضرور ويشمل كل صور    ،بالضرر المادي نتيجة الجراحة التجميلية فهو الضرر الذي يمس العناصر ا���بية للذم

ويكون تعويض    ،الخسارة المالية كالخسارة ا�صلية والتبعية. ا���الذي يستوجب تعويضه عن ا�ضرار التي لحقت به

 المريض عن ا�ضرار المادية بحسب الصورتين:

رها ا����الكلي أو الجزئي ��موال  وومن ص  ،وهي الخسارة الناجمة عن ا�ضرار المباشر با�موال  ، الخسارة ا�صلية .1

 وتفويت المنافع. ها،وغصب ا�موال ونقص

 وهي التي تنجم عن ا�صابات الجسدية كنفقات وأجور العمليات الجراحية. ،الخسارة التبعية  .2

 
 .2005، ردنأحمد الحيارى، المسؤولية المدنية للطبيب، دراسة مقارنة، دار الثقافة للنشر والتوزيع، عمان، �� 317
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   :ي على أنهمارات( من قانون المعا��ت المدنية ا�299ونصت المادة )

،  اوهو عنصر من عناصر الضرر المادي ويعوض عنه منفردً   318"يلزم التعويض عن ا�يذاء الذي يقع على النفس"

 ه التبعية، مالية كانت أو أدبية.آثاربغض النظر عن 

ومن أمثلة  ،أو مستقبً�  ويشترط للحكم بالتعويض على أساس الضرر أن يكون الضرر المادي محقق الوقوع سواء كان حاً� 

وفقد عضو أو بعض منفعة لعضو، ومن الضرر المحقق الوقوع في المستقبل أن يصاب   ،الضرر المحقق الوقوع حا��الموت

 .319المريض بعجز يقعده عن الكسب في المستقبل

ة ا� مقيد بشروطتحادوقد قررت ذلك المحكم وهي ثبوت الخطأ  ��بدّ    ية العليا " أن الحكم بالتعويض  من توافرها مجتمعة 

ما    ،ابأن يقع بالفعل أو يكون وقوعه في المستقبل حتميً   اا صلة مباشرة؛ وأن يكون الضرر محققً موالضرر وأن يكون بينه  أ

 . 320نه ��يكفي للحكم بالتعويض" إمجرد احتمال وقوع الضرر ف

ولذلك سوف ����ي شأن مسلك القضاء تأكيده عن حق المريض في التعويض عن تفويت الفرصة في المسؤولية الطبية،  

ة المرضى واستنادً  اانط�قً   .321ما أحرزه العلم من تقدم في المجا�ت الطبيةإلى  امن الرغبة ف���م

 : الضرر ا�دبي: ا ثاني  

المادي ضرر   الضرر  ما يصاحب  العملية التجميلية، ويعرف   عادة  الجراحي في  الخاضع للتدخل  معنوي يمس المريض 

 ."يجتماعوسمعته ومركزه ا� نسانالضرر المعنوي بأنه "ذلك ا�ذى الذي يلحق شرف ا�

الناتجة عن ����ت الطبية    م�في ����ت التجميلية ا�  الخطأ الطبيومن صور الضرر ا���في مجال المسؤولية عن 

 المريض، كما في حالة إفشاء أسراره.  ة����اء على حق المريض في تكامل جسمه والمساس بسمع ،ضروريةالغير 

 
 (.299، المادة )1985لسنة  5ي رقم ماراتقانون المعا��ت المدنية �� 318
 . 171يوسف فرج أمير، مرجع سابق، ص  319
 . 28/9/1999، مارات ، المحكمة ا���ية العليا، ا�286الطعن رقم  320
 . 171سابق، صيوسف فرج أمير، مرجع  321
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أهمية ومكانة كبيرة في العمليات التجميلية، وذلك نظرً  دهور في نفسية ومعنويات    اوللضرر المعنوي  من ت لما ينجر عنه 

ا� )ماراتالشخص المضرور، لذلك نجد بأن المشرع  المادة  أهمية للضرر المعنوي بمقتضى  أعطى  من قانون 293ي   )

 :علىالتي تنص المعا��ت المدنية 

 ما يصيب الشخص في حريته أو عرضه أو شرفه أو سمعته أو   –الضرر المادي  إلى    ضافةبا�  –"يشمل الضمان  

 .322ي"جتماعمركزه ا�

من وجوب   ما يشترط في الضرر المادي  وليس محتمل الوقوع، كما    ا أن يكون الضرر محققً ويشترط في الضرر ا���

 .323من حقوق المريض أو مصلحة مشروعة له   ايشترط فيه أن يمس حقً 

ة ا�  ية العليا أنه: تحادوجاء في المحكم

ما يصيب الغير في شعوره بالتعدي عليه في حريته   ما يغاير الضرر المادي الذي    ،يجتماعو مركزه ا�أو سمعته  أ"  وهو 

 .324"يتحقق بالمساس بمصلحة مالية للمضرور

على الشخص ثبات  الضرر، فالقاعدة العامة تقضي بأن البينة على من أدعى، فمن الطبيعي أن يلُقى عبء ا�إثبات  وبخصوص  

إثبات  . ��وة على ذلك يجب  اأو معنويً   اكشهادة الشهود والقرائن، وسواء كان الضرر ماديً ثبات  المضرور وبكافة طرق ا�

ما أراد انتفاء مسؤوليته   رابطة السببية بين خطأ الطبيب الجراح والضرر المترتب على ذلك المريض، وما على الطبيب إذا 

 أن الضرر ترتب عن سبب أجنبي ����ة له به.إثبات عن ذلك سوى 

هو حرمان الشخص من فرصة كان من المحتمل أن تعود عليه بالكسب. فهناك اتفاق   وأما بخصوص تفويت الفرصة والذي 

ها  ؛بين الفقه والقضاء على أن يتم التعويض عن تفويت الفرصة أمر محقق ولكن ��يعوض نتائج أمر احتمالي.    ؛�نه  ها  �ن

عوض عن الفرصة و��تجميلي يُ خطأ طبي  فعلى سبيل المثال، حرمان ممثل من فرصة المشاركة في عرض سينمائي بسبب  

 يعوض عن المشاركة الفعلية ونجاح العرض السنيمائي. 

 
 .(293، المادة )1985لسنة  5ي رقم ماراتقانون المعا��ت المدنية �� 322
 .2011، 1أحمد حسام الدين، المسؤولية الطبية في الجراحة التجميلية، منشورات الحلبي الحقوقية، ط 323
 . 2001يونيو/ /5، مارات ، المحكمة ��تحادية العليا، ا�549الطعن رقم  324
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 ���قة السببية:اثالث 

حدوث النتيجة. وبشكل عام، يمكن تعريف ال��ة إلى    هي ال��ة التي تربط بين سبب ونتيجة، حيث يحدث السبب الذي يؤدي

ها ال��ة التي تربط بين عامل أو حدث معين )السبب( وبين حدث آخر )النتيجة(، حيث يؤدي حدوث السبب    السببية على أن

 .حدوث النتيجةإلى 

هو السبب في الضرر أي يجب قيام ��ة السببية بين الخطأ  قف�� ة السببية في المسؤولية العقدية "هي أن يكون الخطأ العقدي 

 .325والضرر" 

   :ي عن تلك ال��ةمارات( من قانون المعا��ت المدنية ا�292وقد عبرت المادة )

 .326ن يكون الضرر نتيجة طبيعية للفعل الضار" أ"حيث اشترطت لوجوب الضمان 

أو بمعنى    ،خطأ المدينإلى    ايكون عدم التنفيذ راجعً ، بل يجب أن  لتزاموالمسؤولية العقدية ��تقوم لمجرد عدم تنفيذ المدين ��

هناك ��ة سببية بين عدم التنفيذ والضرر الحاصل، و دها إذا كان  إأدق أن تكون  هذه يفترض وجو   التزام ن ��ة السببية 

بتحقيق نتيجة، بمعنى أنه إذا أثبت الدائن عدم تحقيق نتيجة فيفترض ذلك أن الخطأ في جانب المدين، و��تنتفي    االتزامً المدين  

��إذا أثبت المدين أن الضرر قد نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيه كحادث فجائي أو قوة قاهرة أو فعل الغير إال��ة السببية  

 القانون أو ا�تفاق بغير ذلك.  أو فعل المتضرر، كان غير ملزم بالضمان ما لم يقضِ 

وتغير حا�ته وخصائصه   ،ينسانلتعقد الجسم ا�  اوتحديد رابطة السببية في المجال الطبي يعد من ا�مور الشاقة والعسيرة نظرً 

هاإلى    وعدم وضوح ا�سباب للمضاعفات الظاهرة. إذ قد ترجع أسباب الضرر   منها طبيعةُ   ،عوامل بعيدة أو خفية يصعب تبيان

 .327ه للشفاءتركيب جسم المريض واستعدادُ 

ة  وتقدير توافر السببية بين الفعل الضار الصادر من الطبيب والضرر المتحقق من مسائل الموضوع التي تخضع لسلطة محكم

       ها على أسباب سائغة.ءالموضوع و��رقابة للمحاكم العليا عليه ما دامت أقامت قضا

 
 . 78، دار ��يمان، بيروت، دمشق، ص 1، ط 1984بسام المحتسب بالله، المسؤولية الطبية المدنية والجزائية،  325
 (.292، المادة )1985لسنة  5ي رقم ماراتقانون الم��� المدنية ا� 326
 .144، مصر، ص سكندرية محمد حسين منصور، المسؤولية الطبية، منشأة المعارف، ��  327
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هاتحادحيث جاء في حكم للمحكمة ا�  ها تقارير    ،ية العليا "أن من المقرر أن تحصيل فهم الواقع في الدعوى وتقدير أدلت ومن

ة الموضوع    ،طباء�� واس���توافر الخطأ والضرر و��ة السببية من المسائل الموضوعية التي تخضع لتقدير محكم

 328طلب ندب خبير آخر.  إجابةن تكون ملزمة بأدون 

ة النقض المصرية مبدأ شهيرً  هذا الشأن مقتضاه أنه متى أثبت المضرور الخطأ والضرر وكان من شأن ذلك    اوتقيم محكم في 

هذا الضرر فإن القرينة على توفر ��ة السببية بينهما تقوم ل هذه   ينف  مسؤولالمضرور، ولل  ةحلصمالخطأ أن يحدث عادة 

 329أن الضرر قد نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيه.إثبات القرينة ب

ها287والسبب ا��نبي الذي تنتفي به رابطة السببية حددته المادة رقم )    :( من قانون المعا��ت المدنية بقول

"إذا أثبت الشخص أن الضرر قد نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيه كآفة سماوية أو حادث فجائي أو قوة 

  . 330ا�تفاق بغير ذلك"قاهرة أو فعل الغير أو فعل المتضرر كان غير ملزم بالضمان ما لم يقض القانون أو  

فإذا كان ا���ل بالعقد قد تحقق نتيجة خطأ من المضرور أو من الغير أو نتيجة القوة القاهرة كان الطبيب غير ملزم بتعويض  

هرة وفاة مريض بالقلب أجريت له عملية شفط دهون على إثر رعد أو ز��ل أثر عليه.   هذا الضرر. ومن أمثلة القوة القا

ة التعويض بقدر نسبة خطأ المتضرر،  إلى  ويمكن أن يشترك المتضرر مع الطبيب في ��ة السببية، فذلك يؤدي إنقاص قيم

ها بصيغة صريحة وقاطعة. فقد نصت المادة ) من تناول منعه الطبيب  من قانون  290ومثال ذلك تناول المتضرر ��ياء   )

   :المعا��ت المدنية على أنه

مقدار الضمان أو ��يحكم بضمان ما إذا كان المتضرر قد اشترك بفعله في إحداث "يجوز للقاضي أن ينقص  

 .331الضرر أو زاد فيه" 

 : على أنهنفسه ( من القانون 291كما نصت المادة )

 
 .2008، مارات ، المحكمة ��تحادية العليا، ا�457الطعن رقم  328
 .116، ذكره محمد حسين منصور، المرجع السابق، ص 1448ص  19س   28/11/1968نقض 329
 .1985لسنة  5ي رقم ماراتقانون الم��� المدنية �� ( من278المادة ) 330
 .1985لسنة  5ي رقم مارات( من قانون الم��� المدنية ��290المادة ) 331
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وللقاضي أن يحكم بالتساوي أو التضامن   ،بنسبة نصيبه فيه  ن عن فعل ضار كان كل منهم مسؤوً� و"إذا تعدد المسؤول

 .332أو التكافل فيما بينهم"

هو العامل    ،ي بنظرية السبب الفعال في حدوث النتيجة ماراتوقد أخذ المشرع ا� الذي بدأت   ا��لفيسأل الطبيب إذا كان فعله 

هو السبب ����أي القاطع في حدوث النتيجة المتوقعة  � بدّ    وبالتالي  ،به النتيجة التي وقعت أن يكون فعل الطبيب الخاطئ 

ها نتيجة ا� ة أو لعدمهمال  والمحتملة بطبيعت ويتضح   ،القوانين أو اللوائح  اتباع  وعدم ا��تراز أو عدم اتخاذ ا��تياطات ا��م

   :( من قانون المعا��ت المدنية التي نصت على284ذلك من نص المادة )

ولكل ذلك فإنه حتى تترتب المسؤولية العقدية ��بد من    ،المباشر"إلى    "إذا اجتمع المباشر والمتسبب يضاف الفعل

 .333توافر ا��كان السابقة مجتمعة 

 المسؤولية التقصيرية في الجراحات التجميلية: 5.3.2

هي الحالة التي تنشأ خارج دائرة العقد هو القانون، فإذا    لتزامويكون مصدر ا�  ،المسؤولية عن الفعل الضار بشكل عام  ها  ب

هو    التزاملذلك فهي تقوم على ا���ل ب  ،للغير فيلتزم بالتعويض  اسبب ضررً   اسلك الشخص سلوكً  قانوني واحد ��يتغير 

 .334بعدم ا�ضرار بالغير لتزام��

وتتحقق المسؤولية التقصيرية عند قيام خطأ لم تتوافر فيه عناصر المسؤولية العقدية أو بعضها، والمسؤولية التقصيرية بشكل 

م هي التي  ها لتزامويكون القانون مصدر ا� ،تنشأ خارج دائرة العقدعا  .335في

هذا في مسؤولية الجراح التجميلية في حال ��ل الطبيب ب مصدره القانون أو تعليمات المستشفى الحكومي أو   التزامويتحقق 

��ة الطبيب بالمريض في المستشفى الحكومي    حيث إن  ،الخاص الذي يعمل فيه الطبيب. فالمسؤولية هنا تكون عن فعل ضار

ها القوانين وا�نظمة  .336وهي ��ة تحكم

 
 .1985لسنة  5ي رقم مارات( من قانون الم��� المدنية ��291المادة ) 332
 .1985لسنة  5ي رقم مارات( من قانون الم��� المدنية ��284المادة ) 333
 . 847، بيروت، ص  3، ط1، منشورات الحلبي الحقوقية، بيروت، مجلد  1998د الرازق السنهوري، الوسيط في شرح القانون المدني الجديد،  بع 334
 .34وجدان، مرجع سابق، ص ، ارتيمة  335
 . 22-21، ص 1، طردن، دار أمجد للنشر والتوزيع، عمان، ��2016تامر الشوابكة، ا��طاء الطبية ومسؤولية الطبيب،  336
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وهي، الخطأ التقصيري  ةوهناك ��ث و��ة السببية بين الخطأ والضرر،   ،والضرر  ،أركان لقيام المسؤولية التقصيرية 

 : امنه  وسنبين فيما يلي كً� 

 الخطأ التقصيري:  5.3.3

   :( من قانون المعا��ت المدنية على282تنص المادة )

 :( من قانون المعا��ت المدنية على283ضرار بالغير يلزم فاعله ولو غير مميز بضمان الضرر. وتنص المادة )إ"كل 

وإذا وقع بالتسبب فيشترط التعدي    ،إن كان بالمباشرة لزم الضمان و��شرط له  -2  .ضرار بالمباشرة أو بالتسببيكون ا�  -1" 

 الضرر". إلى  اأو أن يكون الفعل مفضيً  ،أو التعمد

 تي:وتتعدد صور الفعل الضار كا�

أو   ،ضرار ا�صيل��ه  أ���المسؤولية عن الفعل الشخصي: يطلق علي الواجب الوقوف عنده  "مجاوزة الحد  ويقصد به 

مما يترتب عليه الضرر"  العمل وا�متناع  الوصول إليه في  الواجب  ما قضت به    .337التقصير عن الحد  ذلك  أمثلة  ومن 

ية العليا بمسؤولية الطبيب الذي أجرى جراحة في عين المريض بأدوات جراحية غير حديثة مما فوت على تحادالمحكمة ا�

 .338المريض فرصة الشفاء

ضرار على الشيء نفسه، ويقال لمن فعله )فاعل مباشر( وبمعنى آخر يكون ويكون ا�ضرار بالمباشرة إذا انصب فعل ا�

ومن ،  339له ولم يفصل بينه وبين حدوث الضرر فعل آخر"   اوكان سببً   ،ا�ضرار بالمباشرة في كل فعل جلب بذاته الضرر

 أثناء قيامه بعملية التقشير.مثلته قيام طبيب تجميل بحرق وجه مريض أ

ه الضمان بصرف  ( أع��فإذا وقع ا�283وبحسب المادة ) ضرار بالمباشرة لزم الضمان و��شرط له، بمعنى أن المباشر يلزم

 كان أو متعديا أو غير ذلك.  االنظر عن سلوكه متعمدً 

 
 .282ي، أصدرت وزارة العدل، أبو ظبي، المادةماراتالمذكرة ��يضاحية لقانون المعا���� 337
 مارات، منشور على موقع محامو ��28/12/1999بتاريخ  ، 2020لسنة 128حكم المحكمة ��تحادية العليا، طعن رقم  338

www.mohamoon-uae.com . 
 .282ي، أصدرت وزارة العدل، أبو ظبي، المادة ماراتالمعا���لمدنية ا�المذكرة ��يضاحية لقانون  339
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وهو ا�ضرار بالتسبب ويكون بإتيان فعل في شيء  للكهرباء    مثل ترك كابلٍ   ،إ���شيء آخرإلى    فيفضي  ،وهناك نوع آخر 

هناك فعً�   امكشوفً  وهنا يتضح أن  ويشترط لقيام    ،بين ا�ضرار والضرر  اوسيطً   اأو حدثً   فيعبث به أحد ا�طفال فيموت، 

هذه الحالة وفقً   اوجود التعدي أو التعمد أو أن يكون الفعل مفضيً   ا( المذكورة سابقً 283لما جاء في المادة )  االمسؤولية في 

 للضرر. 

 سنذكرها على النحو ا�تي:  ،قد يظهر الفعل الضار الذي يقوم به طبيب التجميل بعدة صور

 التعدي أو التعمد  -أ

و العقاقير الطبية، فإذا خالف الطبيب بأفعاله  أيده أو أدوات الجراحة    استخداميمكن تصور وقوع فعل التعدي من قبل الطبيب ب

هنة الطبية  تلك أصول   فإن فعل التعدي قد وقع، فقد قضت    ،وقوع سوء نتائج ضارة بجسم المريضإلى    وأدت تلك ��عال  ،الم

دهون من جسم إحدى المريضات من قبل الطبيب  استخدامن  أمحكمة تمييز دبي ب تشوهات في  إلى    هو الذي أدى  ،آلة شفط ال

ة ا�يذاء الجسماني  .340جسم المريضة، ويعد ذلك م���عال التي تتحقق بها جريم

 امتناع طبيب التجميل عن التدخل الطبي -ب

ة الجسم، ولقد ألزم القانون الطبيب    وحدوث الضرر في صحته يشكل اعتداءً   ،إن امتناع الطبيب عن ��ج المريض على ��م

لذلك، قضت محكمة تمييز دبي بأن ترك المريضة   ا. وتطبيقً 341بعدم رفض ��ج المريض وأن يتدخل في الوقت المناسب 

جهاز   من  من مضاعفات داخً�   G.T.Cفي عملية و���مستحضنة دون رقابة   في إطار ا�متناع عن تقديم  وما سببه ذلك 

ة ا�يذاء الجسماني بسلوك سلبي )بامتناع(.  ا، ويعد ذلك محققً 342ال��ج في الوقت المناسب  لجريم

ها للغير  تقوم مسؤولية حارس ا�شياء الخطرة عن ا�ضرار  :: المسؤولية عن فعل ا��ياءاثانيً  وهي تشمل ا�شياء    ،التي تسبب

 .343ذات الطبيعة الميكانيكية، وغيرها من ا�شياء التي نتجت عن التطور التقني والصناعي

ها316ولقد تناولت هذه المسؤولية المادة )    :( من قانون المعا��ت المدنية بقول

 
 . 9/12/2000، حقوق بتاريخ 281/2000حكم محكمة تمييز دبي، في الطعن رقم  340
هنة الطب البشري.  21المادة انظر  341  من قانون مزاولة م
 .6، ص11/1997/ 2، حقوق، بتاريخ 88/1997حكم محكمة التمييز دبي، في الطعن رقم انظر  342
 .71، ص1، مكتبة الجامعة، الشارقة، ط 2010ي، ماراتفاروق ا�باصيري، أحكام المسؤولية التقصيرية في قانون المعا��ت المدنية ا� 343
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رها أو آ�ت ميكانيكية يكون ضامنً   ا" كل من كان تحت تصرفه أشياء تتطلب عناية خاصة للوقاية من ضر

هذه ا�شياء أو ا��ت من ضرر إ��ما ��يمكن التحرز منه، وذلك مع عدم ا���ل بما يرد في  لما تحدثه 

 هذا الشأن من أحكام خاصة". 

م هذه المسؤولية ن هناك شرطين لقيا ن هذا النص أ  كالتالي:  ،ويتضح م

 ويقصد به السيطرة الفعلية على الشيء من حيث رقابته واستعماله والعناية به.  ،حراسة الشيء .1

 .344و�����ل فعل إيجابي صادر من الشيء  ،بالغير اأن يحدث الشيء ضررً  .2

 اعد حارسً شعة ليزر يُ أفطبيب التجميل الذي يقوم بعملية إزالة شعر للمريض بواسطة جهاز    ،وهذا متصور في جراحة التجميل 

 هذا الجهاز حروق للمريض.  استخدامسأل إذا ما نجم عن وبالتالي يُ  ،للشيء

 الضرر  5.3.3.1

ة أنه المساس بوضع قائم أو الحرمان من ميزة ة نظر القواعد العام بحيث يصبح المضرور في وضع    ،يقصد بالضرر من وجه

مما كان عليه قبل وقوع الخطأ مصلحة    ،و��يشترط وقوع ا�عتداء على حق يحميه القانون  ،أسوأ  أن يمس  وإنما يكفي 

من أركان المسؤولية المدنية العقدية والتقصيرية وثبوت وقوع الضرر    ا، ويعد الضرر ركنً 345مشروعة غير مخالفة للقانون 

هو الذي يبرر استحقاق   حيث إن   ،�نه ��مسؤولية دون وجود ضرر  ؛لقيام المسؤولية  ا�زمً   ايعتبر شرطً  عنصر الضرر 

 التعويض. 

أضرار مادية تمس المصلحة المادية أو أضرار أدبية تلحق  إلى    الخطأ الطبي  وتنقسم ا�ضرار التي تصيب المريض جراء  

 نا ���ل الضرر في المسؤولية العقدية الفرق بينهما. ا�ذى بالمضرور في شعوره أو عاطفته أو شرفه، وقد سبق وبيّ 

ها في    اوقد سبق أيضً  وهي نفس بيان الشروط الواجب توافرها في الضرر في المسؤولية العقدية حتى يتم التعويض بإيجاز، 

، امكتسبً   ا، وأن يصيب مصلحة مشروعة أو حقً ا، وأن يكون الضرر مباشرً االمسؤولية التقصيرية، أي أن يكون الضرر محققً 

 لمن يطلب التعويض، وأن يكون الضرر لم يتم تعويضه في السابق. اوأن يكون الضرر شخصيً 

 
هيم، قيس عبد الستار، شرح مصادر ا��تزام غير ��رادية في قانون الم��� المدنية �� 344 ،  2015ي،  ماراتبشار �� المومني، إياد محمد إبرا

 . 145-146، ص 1مكتبة الجامعة، الشارقة، ط 
 .133، ص5، الجزء الثاني، في ا�لتزامات، المجلد الثاني، ط 1988سليمان مرقص، الوافي في شرح القانون المدني،  345
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ا�إثبات  وبخصوص   ها بكافة وسائل  إثبات مادية يمكن  واقعة  والقرائن   ،ثباتالضرر فهو   ،346بما في ذلك شهادة الشهود 

بحياة المريض    ادي حتمً وأن المرض في سيره الطبيعي كان سي  والقاضي يعتمد على القرائن القوية والمحددة، فإذا ثبت مثً� 

ما إن كانت حالة المريض تبعث على ا��مئنان  ،�� يسأل الطبيب عن موته  ،سواء أجريت له العملية أم � فإن    ،شفائهإلى    أ

 .347برابطة سببية كافية لنشوء المسؤولية لهذا الطبيب  اأي خطأ من الطبيب المعالج يفوت الفرصة للشفاء يعتبر مرتبطً 

ة ا� "يجب حساب الفرصة ضمن عناصر    ،ية العلياتحادوقد اعتبر تفويت الفرصة من قبيل الفائت فقد جاء في حكم للمحكم

رها كسبً   .348كان المضرور يأمل الحصول عليه ما دام لهذا ا�مل أسباب معقولة" افائتً  االتعويض عن الضرر المادي باعتبا

جوهري يجب أن يتواجد لقيام المسؤولية المدنية للطبيب  اويرى الباحث إن ما   ستقر عليه الفقه والقضاء على أن الضرر ركن 

لى طبيب الجراحة إأي أنه إذا انتفى ركن الضرر ��يستطيع المضرور الرجوع    ،بشكل عام، ولجراح التجميل بشكل خاص

 التجميلية للمطالبة بالتعويض. 

 ��قة السببية بين الخطأ والضرر 5.3.3.2

هو النتيجة المباشرة لحدوث ووقوع الخطأ، بمعنى   هو أن يكون الضرر  خر لو��وقوع الخطأ لما  آ المقصود ب��ة السببية 

( 292حصل الضرر. وحتى تتحقق المسؤولية التقصيرية يجب توفر ��ة السببية بين الخطأ والضرر، وقد نصت المادة )

 يث قالت:من قانون المعا��ت المدنية عن تلك ال��ة ح

هذه    اطبيعيً   ااشترطت لوجوب الضمان أن يكون الضرر ناتجً "   للفعل الضار، أي أنه في حال لم تتوافر 

ها نتيجة لتعدد الظروف وتداخلها،    ،ال��ة ��تقوم المسؤولية التقصيرية وفي كثير من ا�حيان يصعب إثبات

ها عند تعدد ا�سباب التي اجتمعت على حدوث الضرر  .349" بحيث يصعب تعيين

   أنه: ( من قانون المعا��ت المدنية على287ونصت المادة )

 
هيم الشرقاوي الشهابي، مصادر ��لتزام غير ��رادية،  346  .184فاق المشرقة، ص ، مطبعة ��2014إبرا
من �� العمليات الجراحية،   347 منصور، المسؤولية الطبية، الخطأ الطبي  ، مجلة الدراسات القانونية، كلية الحقوق، جامعة  1999محمد حسين 

 . 171، ص ��لبيروت، العدد الثالث، كانون 
 .  4، ص24مجمو�����، السنة  12/11/2002، جلسة 22لسنة  756، 795الطعن رقم  348
 .450سليمان مرقس، الوافي في شرح القانون المدني، مرجع سابق، ص 349
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 ة سماوية أو حادث فجائي أو قو  كآفةٍ   ،ثبت الشخص أن الضرر قد نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيهأ"إذا  

 لم يقض القانون أو ا�تفاق بغير ذلك".  قاهرة أو فعل الغير أو فعل المتضرر، كان غير ملزم بالضمان ما

معينة قد تحدث وتؤدي هناك عوامل  أن  من نص المادة  ما يسمى بالسبب    ،قطع ��قة السببيةإلى    نستنتج  وتندرج تحت 

  :ا��نبي الذي يعرف بأنه

، وقد بينت  أن يصبح حدوث الضرر مستحيً� إلى    ويؤدي  ، الفاعلإلى    "كل فعل أو حادث معين ��ينتسب

دهون   المادة أبرز صور السبب ا��نبي، ومن أمثلة القوة القاهرة وفاة مريض بالقلب أجريت له عملية شفط 

أما خطأ المريض الذي ينفي ��ة السببية يجب أن يكون وحده الذي أحدث   .مفاجئ أو زلزال  إثر رعدٍ 

اهم الطبيب فإن ذلك يؤدي ما إذا س ومن أمثلة   ،إنقاص التعويض بقدر نسبة خطأ المريضإلى    الضرر، أ

ها بصيغة صريحة وقاطعة. أما خطأ الغير فيقطع   خطأ المرض تناول المريض �شياء منعه الطبيب من تناول

 .350ته ��داث نتيجة بذا  اوكان كافيً  ،��ة السببية متى استغرق خطأ الطبيب

( من قانون المعا��ت المدنية 284ويتضح ذلك من نص المادة )  ،ي بنظرية السبب المنتج أو الفعالماراتوقد أخذ المشرع ا�

   :التي نصت على

 المباشر". إلى  " إذا اجتمع المباشر والمتسبب ويضاف الفعل

ة الموضوعإلى    وبخصوص تقدير توافر ��ة السببية يرجع ذلك و��رقابة    ،مسائل الموضوع التي تخضع لسلطة محكم

ية العليا "أنه وإن كان ثبوت  تحاد ها على أسباب سائغة. فقد جاء في حكم لمحكمة ا�ءللمحاكم العليا عليه ما دامت أقامت قضا

هو من مسائل الواقع التي  ها  الخطأ الموجب للمسؤولية الطبيب أو نفيه واس�����ة السببية بين الخطأ والضرر أو نفي

ة النقض، إ��أن ذلك مشروط بأن تورد ا�سباب السائغة   ها في ذلك من محكم ة الموضوع بتقديرها و� رقابة علي تستقل محكم

 .351"ما انتهت إليهإلى  المؤدية

ها ا��كان المقررة في  المسؤولية  ويرى الباحث أن دعوى   وهي  المسؤولية  المدنية يجب أن تتوافر ل التقصيرية أو العقدية، 

ة أو خروجه  وهو خروج الجراح عن قواعد مهنته وعدم إلمامه با�دوات التقنية أو تقصيره في المعلومات المقدم ركن الخطأ 

 
هرة، ط 2005والجراحين المدنية، المركز القوم���صدارات القانونية، طباء جمال كامل رمضان، مسؤولية ا� 350  253-.254، ص1، القا
 .2ص ،19/12/2012، تاريخ 2012( لسنة 333طعن رقم ) 351
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وركن   ،غير العمدية الواقعة من معاونيه  خطاءيته عن ا�مسؤولعلى رضا المريض أو تقصيره في المتابعة بعد العملية، و

ة المادية بجسم ا� وهو يشمل ا�يذاء ال�� نتيجة ا�ضرار ���م أو الضرر المعنوي الناتج عن تشوه الجسم    ،نسانالضرر 

 كتشوه ا�نف أو الشفة أو الحاجب، أو سقوط الشعر.

ويجب توافر رابطة السببية ال��ئمة بين الخطأ والضرر مع ��ظة ب��ن ا�تفاق على تقييد مسؤولية الجراح أو ���ء 

ها.   من

 طبيب التجميل التزامطبيعة  5.4

من طبيعة وظيفته ا�التزامإن الطبيعة المهنية للعمل الطبي تحدد   ومن ���ل العلمية التي   ،يةنسانات الجراح المستمدة 

هنة الطبيب ببذل   لتزامهما ا� ،اتلتزامجراح التجميل من ��ل التفرقة بين نوعين من ا� التزامف نحدد صفة ووس  ،تحكم م

 وهما على ما يلي: ،بتحقيق نتيجة أو غاية لتزامعناية أو وسيلة، وا�

 ببذل العناية  لتزام�� 5.4.1

معينة، بل يوجب عليه بذل الجهد المطلوب للوصول هذا إلى    ��يوجب على المدين تحقيق نتيجة  معين سواء تحقق  هدف 

وهي محل    لتزامالهدف أم لم يتحقق، بعكس ا� هدف أو نتيجة معينة،    ،التزامبتحقيق النتيجة، فهو يفرض على المدين تحقيق 

مقدارً  ه في التزامالمريض، وب  لحقلتخفيف أي ضرر قد ي  امن العناية وجهدً   امعينً   اوهنا يقع على عاتق الطبيب أن يبذل 

 تحقق النتيجة. تلو لم والقواعد المهنية في العمليات التجميلية، حيث تبرأ ذمته بمجرد أن يبذل العناية المطلوبة 

ة إن   معالج، فالمتفق عليه فقهً   التزاموكقاعدة عام هو ببذل عناية متفقة مع ا�صول الطبية �نه    التزام أن    وقضاءً   االطبيب 

ة المريض، لذا على الطبيب أن يبذل العناية المعتادة الصادقة ضمن المعطيات العلمية والتطور  الطبيب يوجب عليه ��م

معه، وإذا لم يبذل العناية الصادقة التي تتفق مع ���ل الفنية يكون قد ارتكب    االطبي، وأن يصف للمريض ع��ً  يتفق 

 خطأ.
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هاء الفرنسيين على أن أصل   ة المريض    التزاموهنالك شبه اجماع لدى الفق  ، بالحرص والعناية  عام    التزام  الطبيب في مواجه

مؤكد، سواءً بذلك وجد   ؛إنما يبذل عنايته وحرصه  ،وأن يلتزم بشفاء المريض �ن نتيجة شفاء المريض أمر احتمالي غير 

 .352مصدره في القانون أم وجد مصدره في العقد  لتزام��

ة   لتزاموالتي توجب على الجراح هنا با�  ،وهنا يجب أن نفرق بين العناية الطبية العادية التي يلتزم توافرها للمريض بصفة عام

قع عاتق المستشفى أو تي  تبالعناية، والعمليات الطبية المرتبطة بالعمليات التجميلية، التي ��يلتزم بالنوع الثاني من العناية ال

 غيرها.

حيث يلتزم ببذل عناية دون تحقيق    ،للقواعد العامة في تحديد مسؤولية الطبيب  ا��لوتخضع عمليات التجميل في النوع  

هناك  اواضحً   فيه  نتيجة. أما النوع الثاني فيبدو تشدد القضاء في فرنسا الطبيب في العمليات    التزامن  أجماع على  إ، ولكن 

هو   في اشتراط أن يكون   والواضح أن التشدد يظهر على نحو جليٍّ   ،353بتحقيق نتيجة   االتزامببذل عناية وليس    التزامالتجميل 

من ا��تصاص في   متفقً   إجراءالطبيب على درجة كبيرة  ها  االعملية الجراحية، وأن يستخدم طريقة ع�جية  وليست    ،علي

 .354للتجارب  مجاً� 

ة التمييز بدبي المبادئ ا� 281/400وفي الطعن رقم   ة التمييز أن الطبيب    تية:أرست محكم "إن من المقرر في قضاء محكم

الطبيب    التزام�ن    ؛وإن كان ��يلتزم بمقتضى العقد الذي ينعقد بينه وبين مريضه بشفائه أو بنجاح العملية التي يجريها له

هو    االتزامليس   منه تقتضي أن يبذل لمريضه جهودً   التزامبتحقيق نتيجة وإنما  صادقة    ا ببذل عناية إ��أن العناية المطلوبة 

يقظة تتفق في غير الظروف ا��تثنائية مع ���ل المستقرة في علم الطب، فيسأل الطبيب عن كل تقصير في مسلكه الطبي 

 355أحاطت بالطبيب المسؤول". ��يقع من طبيب يقظ في مستواه المهني وجد في نفس الظروف الخارجية التي

وهي    ،صادقة ومتناسبة في غير الظروف ا��تثنائية مع ���ل العلمية المقررة  افعلى الطبيب أن يبذل للمريض جهودً 

ها أو يتخطاها ممن ينتسب أهل العلم و��يتسامحون مع من يجهل ها  هذا إلى    ���ل التي يعرف عملهم أو فنهم، وليس معنى 

�� يكون  ،ا��تق�ل في التقديرترك على قدر من  فمن حقه أن يُ  ،طباءأن على الطبيب أن يطبق العلم كما يطبقه غيره من ا�

إذا  وعلى ذلك يكون الطبيب مسؤوً�  ،بأصول العلم أو الفن الطبي  إ��إذا أثبت أنه في اختياره للع�ج قد أظهر جهً�  مسؤوً� 

 
 .43، دار الثقافة للنشر والتوزيع، عمان، ص 2005أحمد الحيارى، المسؤولية المدنية للطبيب، دراسة مقارنة،  352
 .25ص، 2019عمار محمد اليافعي، مسؤولية الطبيب المدنية الناتجة عن ���ر في ا���ت الطبية التجميلية، دراسة مقارنة،  353
 .86محمد حسين منصور، الخطأ الطبي من��� العمليات الجراحية، مرجع سابق، ص 354
 .21/3/2004، بتاريخ 2004م/381محكمة تمييز دبي الطعن رقم  355
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اها مع كون يده اليمني مصابة بعجز عن الحركة، أو مثً�  وهو في حالة سكر أو أجر أغفل عن ربط    أجرى عملية جراحية 

إذا   أداة من أدوات الجراحة في جسم المريض، وكذلك يكون مسؤوً�   االحبل السري وترك الطفل بغير عناية، أو ترك سهوً 

ة وأدى ذلك للوفاة، فالطبيب يكون مخً�  إجراءأغفل بعد  ه إذا لم  التزامب عملية استخراج حصوة من المثانة عن العناية ال�زم

مخالفة ها  إذا كانت العناية التي يبذل أو  أو   ،يبذل العناية الوجدانية اليقظة  هاونه للحقائق العلمية المستقرة  أو ت نتيجة جهله 

 .356المكتسبة 

هو    التزامأن  إلى    ومما تقدم ة  العناية   ببذل عناية، فالطبيب ��يلتزم بشفاء المريض بل عليه أن يبذل    التزامالطبيب كقاعدة عام

ها صفاته الوراثية ومناعة  الكافية ضمن المعطيات العلمية أو التطور الطبي، �ن شفاء المريض يتوقف على عدة اعتبارات من

على عدم تنفيذ الجراح   جسم المريض، ومن المحتمل أن ينجح الجراح في جراحته أو أن يفشل، والفشل ليس بالضرورة دليً� 

 .357لعمله وفق أصول مهنته

هذا ا�  ؛ إن صح تطبيقه على الجراحة الطبية العامة، فإنه ��يصح تطبيقه في الجراحة التجميلية بشكل مطلق  لتزامونرى أن 

ها قد تهدف وهي إزالة تشوه أو إ��ح عيب   ، تحقيق غايةإلى    �ن طبيعة الجراحة التجميلية تختلف عن الجراحة العامة بأن

 لدى المريض بدون تحقيق هذه النتيجة. اف��يكون فعل الجراحة مبررً  ،أو تحسين شكل عضو

ها "تحاد فقد جاء في حكم للمحكمة ا� ها  طباءن جراح التجميل كغيره من ا�أية العليا ل  ،��يضمن نجاح الجراحة التي يجري

ها في أحوال الجراحات ا����عتبار أن جراحة التجميل ��يقصد منها شفاء المريض   ���ن العناية المطلوبة منه أكثر من

 358��ح تشويه ��يعرض حياته أو صحته ���ر".إوإنما  ،من علة

بعناية من ���ل الرئيسية في القانون الخاص، وقد تتعدد المعايير التي يأخذ بها    لتزامبوسيلة وا�  لتزامن التفرقة بين ا�إو

هذا ا�  ،التعاقدي  لتزامالقضاء، وا���المؤكد أن القضاء يقوم بتحليل عناصر ا�   لتزام قبل أن يقرر طبيعة ا�  لتزاموكيفية تنفيذ 

هذه التفرقة إرادة ��راد، إذ قد يتفق طالب الجراحة والجراح على     ا�خير بالوصول   التزام الواقع على المدين، ويخفف من 

هذا ا�إلى   بنتيجة. االتزامويجعله  لتزامنتيجة محدودة، ا���الذي يقلب 

 
 . 93، ص1دمشق، ط –، بيروت 1984بسام المحتسب بالله، المسؤولية الطبية المدنية والجزائية،  356
 . 37مأمون عبد الرشيد، عقد ال��ج بين النظرية والتطبيق، ص 357
 . 30/10/1994مدني، جلسة  15لسنة   93الطعن رقم 358
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ها تؤثر في نطاق   هذه التفرقة ليست أكاديمية مختصة، إذ أن ما كان ا���فإن  من  مسؤولوأيا  ية الجراح ووسائل ���ء 

بوسيلة يتطلب    لتزامنتيجة معينة، كما أن ا�إلى    بنتيجة يستهدف الوصول  لتزامالواقعة عليه. مع ��حظة أن ا�المسؤولية  

 ��� التزامعن أن درجة العناية المطلوبة تتفاوت من  فضً�  ،درجة معينة من العناية

 بتحقيق نتيجة  لتزام�� 5.4.2

هذه الحالة    ،تحقيق نتيجة محددة وواضحة  لتزاميكون على عاتق من يقع عليه ا�  ه بمجرد  التزامب  مُخًِ� ويعتبر المتعاقد في 

هذه النتيجة، و��  هنالك ضرورة للبحث فيما إذا كان مخطئً تتخلف    االنتيجة يعتبر كافيً إلى    أم ���ن عدم الوصول   اكون 

ها راجع  ،ا�عتباره مخطئً  هو الحال بالنسبة للمحامي  إلى    ما لم يثبت أن عدم تحقق النتيجة وتخلف ه فيه، كما  سبب أجنبي ��يد لـ

هذه المدة يكون مسؤوً�  عن تقصيره    الذي يطلب منه القيام بتقديم أحد الطعون خ�ل المدة القانونية، فإذا لم يقم بذلك خ�ل 

هو بتحقيق نتيجة، وعليه فإن عبء ا� التزامعلى اعتبار أن   وهو الذي يعِ   لتزامفي ا�ثبات  ه  د فيه المدين دائنه بتحقيق نتيجة، 

معين، سواء كان عمً�  مفترض غير قابل �   لتزامأو نقل حق، وعدم تنفيذ ا�  بشيء  هو خطأ  العكس،  ثبات  بتحقيق نتيجة 

هذا ا�ثبات ل المدين عبء ا�ويتحم  .359لتزام في 

ها  لتزاموبالنسبة لمسؤولية طبيب التجميل ��يصح تطبيق ا� �ن الطبيب ملزم بتحقيق نتيجة، وعند عدم    ؛ببذل عناية علي

 .360تحقيق النتيجة يكون الطبيب قد وضع مريضه في ساحة ا�لم دون أي معن����ذا كانت عملية التجميل ضرورية

ب هو  اوأوضحنا سابقً  ة الببذل  التزامأن ا�صل بعمل الطبي هم عناي������بسبب فكرة ا��تمالية التي تسيطر على نتائج م

ها   من وجود حا�ت استثنائية يقع على عاتق الطبيب في  ،بتحقيق نتيجة  التزامهو  و  ،محدد  التزامالطبيب، فإن ذلك � يمنع 

ة المريض هذا ا�  ،وتتمثل ��م الطبيب   التزامالمحدد أن تنفيذه ��مجال فيه لفكرة ا��تمال التي تبرر قصر    لتزامويبرر 

ها   الطبيب بتحقيق نتيجة استثناء للمبدأ العام   التزامعلى مجرد بذل العناية بالمريض، ويمكن دراسة الحا�ت التي يكون في

 بالنظر إلى:

معينة  .1 اتفاق الطرفين: أن يكون هناك اتفاق سابق بين الطبيب والمريض على أساس أن يقــوم الطبيب بتحقيق نتيجة 

وقد يكون اتفاقهما على شكل شروط واردة في    ،إذا لم تتحقق النتيجة المتفق عليهـا مسبقا  ئاًبحيث يكون مخط  ،للمريض

ه إلى    ومثال ذلك أن يتعهد طبيب أخصائي نسائية وتوليد  ،العقد المبرم دها بنفسه، وعند عدم قيام امرأة معينة أن يقوم بتولي

 
 . 1، ج5، مكتبة مصر الجديدة، ط1992سليمان مرقس، الوافي في شرح القانون المدني،  359
 . 34ص حسام الدين ��مد، المسؤولية الطبية في الجراحة التجميلية، مرجع سابق،  360
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بهذا العمل دون وجود سبب أجنبي، فالقضاء الفرنسي ألزمه بتعويض المرأة عن الضرر الذي نتج عن فعل الطبيب ا��ر  

 .361منه الذي قام بعملية التوليد بدً� 

ا�  .2 وهذا  الطبي،  أو عمله  أدائه  محددة نظرًا لطبيعة  ملزمًا بتحقيق نتيجة  الطبيب  ��يمكن حصره نظرًا   لتزاميكون 

ها استعمال ا�دوات وا��هزة الطبية ، والجراحة التجميلية  هي  للتطورات العلمية السريعة، وأبرز صورها التي سنوضح

 التطعيم وا��ية.ونقل الدم والسوائل والتحاليل الطبية، والتركيبات وا�عضاء الصناعية، و ،ووسائل الحماية

 :يةالجراحة التجميل -أ

مريضه  الجراحة التجميلية  الطبيب في    التزاميكون   ها مجموعة   االتزامتجاه  بتحقيق نتيجة، وتعرف الجراحة التجميلية بأن

ظاهر الجسم البشري، تؤثر في   ها ��ج عيوب طبيعية أو مكتسبة في  العمليات التي تتعلق بالشكل، والتي يكون الغرض من

ة الشخصية أو ا� هذا المجال جتماعالقيم  .362ية للفرد، ويجب أن يتوفر لدى جراح التجميل التخصص الطبي الدقيق في 

ها الشفاء من علة ها إ��ح تشويه وعيب    ،وهذه الجراحة ليست كباقي الجراحات يقصد ب هدف خطر منه على الصحة،  �  إنما 

هذه الجراحة أنواعً  ة الساقين أو ا�سنان المعوجة، وكذلك استئصال اللحميات   ،معينة  اوتعالج  ها م��تطويل ا�نف أو ضخام من

 الحروب وا�نفجارات والحوادث وغير ذلك.  آثاروالعظام البارزة والتجاعيد في الوجه وتشوهات الحروق و

ذهب جانب من رجال الفقه هو    التزاماعتبار أن  إلى    وقد  هذا    التزامالجراح في جراحة التجميل  بتحقيق نتيجة، حيث يسأل 

وهو فشل العملية ما فعله والضرر الناتج  ما لم يقم الدليل على انتفاء ال��ة السببية بين    ، الجراح عن الفشل في العملية، 

ها �����ية ن هذه العملية ��تفرض  .363فيقع على عاتقه تحقيق نتيجة  ،وخاصة حين تكو

 التركيبات و���اء الصناعية:  -ب

الذي فقد أحد أعضاء جسمه بأعضاء صناعية، لتزيل عيب الشكل الذي نتج    نساناستفادة ا�  يةإمكانإلى    أدى التقدم العلمي

دها  وتؤدي له ولو بقدر بعض وظائف ا�عضاء الطبيعية كا�سنان وا��راف الصناعية.  ،عن فق

 
 . 87–90ية، عمان، ص ردن ، الجامعة ��1995ي، رسالة ماجستير، ردنوجدان ارتيمة، الخطأ الطبي في القانون المدني �� 361
هرة، 2005عصام عابدين، ا��طاء الطبية بين الشريعة والقانون، رسالة دكتوراه،   362 ، جامعة الدول العربية، معهد البحوث والدراسات العربية، القا

 .87ص 
هرة، مصر، ص  1966عبد ال�� التتوجي، المسؤولية المدنية للطبيب في الشريعة ���مية وفي القانون السوري والمصري والفرنسي،  363 ، القا

401-410 . 
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ه في خصوصه بتحقيق  التزامومحل  ،الطبيب في بذل العناية والعمل الفني التزامويتعين هنا التفرقة بين العمل الطبي ومحل 

ويعتبر الطبيب    ،مة في وضع العضو أو عدم وضعه وتهيئة الجسم له ووضعه فيهءويشمل العمل الطبي تقدير ال��  ،نتيجة

أو    ،مع جسم المريض  اأو لم يكن نوعه وحجمه متفقً   ،المادة  ئةه إذا كانت صناعة العضو سيئة أو رديلتزاممسؤو��و����

 .364السبب ا��نبي إثبات  � بإو� يمكن دفع ذلك من قبل الطبيب    ،بالجسم  اعجز عن تأدية الوظائف المرجوة منه وأحدث ضررً 

  ،أولهما طبي  ،أن تركيب الطبيب ��سنان الصناعية ينطوي على جانبينإلى    وفيما يتعلق با�سنان الصناعية اتجه القضاء

 وثانيهما فني. 

اليقِ   ،عنايةالببذل    التزامهو    ه الطبي  التزامف  الجهود  ها لتاختيار  ظة في  ويتمثل ببذل  م مع حالة ء�تووضع ا�سنان وتهيئت

 المريض.

ها تقويم ا��نان الصناعية بالشكل وا��صاف  ،بتحقيق نتيجة  التزامالطبيب فيه    التزامأما الجانب الفني ف بحيث يمكن   ،قوام

 معها أن تؤدي وظيفة ا�سنان الطبيعية.

 نقل الدم والسوائل والتحاليل الطبية والتطعيم:    -ت

هور الفقه والقضاء ذهب جم الطبيب المتخصص بنقل    التزام أن  إلى    بسبب التقدم العلمي الكبير في مسائل تحليل ونقل الدم ي

 ضارة على عملية نقل الدم بالنسبة للمتبرعين بدمائهم.  آثاروعليه أن يضمن عدم ترتيب أية  ،بتحقيق نتيجة التزامالدم 

نقل إليه الدم على اعتبار ما وصل إليه نقل الدم من تقدم كبير وصاحبته خطورة هذا من ناحية ومن ناحية أخرى بالنسبة لمن يُ 

ويجب التأكيد هنا أن المقصود بتحقيق نتيجة ليس الشفاء الذي قد يترتب    ، كثيرة من ا�مراض التي قد تنقل عن طريق الدم

 وإنما ضمان عدم تلوث الدم بأي مرض قد يسببه للمنقول إليه. ،على نقل الدم

ا بعناية إذا تعلق ا���بفاعلية المصل من عدمه في الشفاء من المرض ا�صلي، إذ  التزامالطبيب المعالج  التزامويبقى أيضًا 

ضرار بالمريض من ��ية جسم المريض ��تقبال المصل. ومن الممكن أن  ه بتحقيق نتيجة يقتصر على عدم ا�التزامن  إ

ها وذلك في عيادات خاصة   .365يتوجه أولياء ا�مور لتطعيم أطفالهم من ا�مراض السارية قبل وقوع

 
هنين، المسؤولية الطبية،  364  . 482، منشورات الحلبي الحقوقية، بيروت، ص 2000المجموعة المتخصصة في المسؤولية القانونية للم
 . 232-233، ص سكندرية، دار الجامعة الجديدة، �� 1999منصور، محمد حسنين، المسؤولية الطبية،  365
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 إعطاء ����  -ث

ليصرفها من الصيدلي، ولكن يحدث في المستشفيات الخاصة والعيادات أحيانًا    ةالطبيب عادة ما يعين الدواء للمريض في تذكر

ها الصفات المطلوبة، وإذا   هذا الدواء، وبالتالي عليه أن يحقق نتيجة وأن يقدم أدوية غير ضارة وتتوافر في أن يقوم بتقديم 

ها المريض أضرارا له فإن ذلك يزيد مسؤولية الطبيب   أو مسؤولية  سببت ا��ية التي يتناول ها  أو الصانع ل أو الصيدلي 

ها �    ،���مة يتمثل في عدم منح المريض أدوية ضارة أو فاسدة  التزاملهم، ولذلك فإنه يقع على عاتق الطبيب    ةمجتمع أو أن

ها المألوفة ويسأل عن   ه العام ببذل العناية.لتزام� ضافةتحقيق الغاية المقصودة منها، با�إلى   تؤدي بحكم طبيعتها وخصائص

يجابي بحكم إبتحقيق نتيجة ما لم يثبت السبب ا��نبي، فالمفترض أنه يصف الدواء الذي له أثر   االتزامً هذا ا�����عتباره 

  .366اختصاصه 

وبخصوص الصيدلي الذي يبيع ا�دوية فإن دوره يقتصر أحيانًا على مجرد بيع ا�دوية التي تورد له من مصانع ا�دوية أو  

هذا ��يمنع من إقامة مسؤوليتهلالمستودعات، و هذه ا��ية التي تباع   ؛كن  ة  �نه يستطيع من الناحية العملية التحقق من ��م

دها أو عدم ص��يتها، و��يضمن الصيدلي أو الصانع فعالية ا�دوية ومدى  هور، ويعتبر شريكًا للصانع إذا علم بفسا للجم

ها في ال���وقد يسأل صاحب الصيدلية عن خطأ الصيدلي الذي يعمل لديه باعتب اره تابعًا له حتى لو لم يكن صاحب  نجاح

 .367ه وعليه رقابته اختارنه إإذ   ،االصيدلية فنيً 

بتحقيق نتيجة، كون أن الهدف من العملية  التزامالطبيب فيها هو  التزامويرى الباحث أن العمليات التي تهدف للتجميل يكون 

ها الشفاء  ،نتيجة محددة  تحقيقُ  من النتيجة على عكس العمليات الطبية العادية التي يكون  رٍ  ��بد من تحقيق قد  ،أي ��يقصد من

ها   الطبيب بتحقيق عناية.  التزامفي

 
هنين، المسؤولية الطبية، مرجع سابق، ص  366  .482المجموعة المتخصصة في المسؤولية القانونية للم
 . 87-90وجدان ارتيمة، مرجع سابق، ص  367
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 المسؤولية المدنية لطبيب التجميل عن ���ر في العمليات التجميلية آثار 5.5

ها المتمثلة في الخطأ والضرر وال��ة    خطاءإن قيام المسؤولية المدنية لطبيب الجراح عن ا� في العمليات التجميلية بأركان

ه، ���المسؤولية الجزائية التي تقوم بمجرد قيام   جاه من خطأ ات من الطبيب عما ارتكبه  السببية، يتمثل في التعويض 

هات المختصة. المسؤولية المدنية التي يكون فيها الجزاء متمثً�   في العقوبات التأديبية عليه من قبل الج

ض هو ا���القانوني للمسؤولية المدنية لطبيب التجميل، ويقدر التعويض بمقدر الضرر، وكما تتحمل شركة التأمين   فالتعوي

�ن الجراح   ؛لما تقرره ا��كام القانونية المتعلقة بالتأمين  االمريض المضرور طبقً   ةحلصمالقيام بتسديد التعويض المحكوم به ل

 ملزم باكتتاب التأمين على مسؤوليته المدنية.

هذا المبحث في المطلب   العمليات    أخطاءمن التفصيل في مجال المسؤولية المدنية عن    ءالتعويض مع شي  ا��لوسنتناول في 

 العمليات التجميلية. أخطاءالتجميلية، وفي المطلب الثاني سنتناول موضوع التأمين من المسؤولية المدنية عن 

 العمليات التجميلية أخطاءالتعويض في مجال المسؤولية المدنية الناتجة عن  5.5.1

بعد قيام أركان المسؤولية المدنية المتمثلة في الخطأ والضرر وع��ة السببية، يترتب على ذلك قيام الجزاء القانوني المتمثل 

ها للمريض  في التعويض، فيكون الطبيب مسؤوً�  بتعويض ا�ضرار    اوبالتالي يكون الطبيب ملتزمً   ،عن ا�ضرار التي سبب

بذمته بموجب القانون، وسنبين في هذا المطلب مفهوم التعويض وأنواعه وكيفية تقديره   التزامالتي لحقت بالمضرور، وينشأ 

 فروع على النحو التالي:  ةواستحقاق�����ل تقسيم هذا المطلب ل��ث

 مفهوم التعويض  5.5.1.1

، فهو معوض، وعوضه خسارته أو إصابته اض( عوض يعوض تعويضً   و  التعويض لغة، "الجمع تعويضات، والمصدر )ع

ا� عوضً أو  أعطاه  عليه:  الواضعة  أي تداركه    اضرار  منه:  عوض الوقت الذي ضاع  أعاضه  منها:  عوضه  عنها، 

 .368واستعاده" 

 .369وعرفه السنهوري بأنه "جزاء المسؤولية والغرض منه إعادة التوازن الذي اختل نتيجة للضرر الحادث بفعل الخطأ"

 
 (، الجزء العاشر، )مادة ع و ض(. 337ابن منظور، لسان العرب، مرجع سابق، ص )انظر  368
 . 1351عبد الرازق السنهوري، مرجع سابق، ص  369



177 
 

وهو ليس عقابً إلى    فالتعويض وسيلة القضاء وهو الجزاء العام عن قيام المسؤولية المدنية،  منه    اإزالة الضرر أو التخفيف 

مسؤول على الفعل الضار، وفي مجال المسؤولية الطبية لجراح التجميل فيمكن تعريفه بأنه جزاء قيام المسؤولية المدنية في  لل

 ه.ئخط له للضرر ال��ق به جزاء   اوهو البدل النقدي الذي يدفعه جراح التجميل لمريضه تعويضً  ،ذمة جراح التجميل

مما يستدعي  ة،  ها مع وجود أعراض جانبية مؤلم فتتكرر ا�ضرار الناتجة عن فشل عمليات التجميل بشكل كلي أو نجاح

 .370القضاء لطلب التعويضإلى  اللجوء

والتعويض يكون في صورة عينية   ،بالمريض  اهو جزاء المسؤولية المترتبة على خطأ الجراح الذي ألحق ضررً   خر  آى  وبمعنً 

ويتعين على القاضي أن يحكم بذلك إذا كان    ،ما كانت عليه من قبل وقوع فعل الضارإلى    المسؤول بإعادة الحال   التزامأي ب

 بالغالب.  اويكون نقدً  ،أو أن يكون التعويض بمقابل ،وبناءً عن طلب المضرور اممكنً 

هناك صعوبة في التعويض العيني إ��في حا�ت خاصة جدً   اونظرً  ، كما في حالة القيام بعملية أخرى بغية إزالة الضرر  ا�ن 

 .371وبصفة خاصة يكون في صورة نقدية ،فإن الغالب يكون في التعويض بمقابل ،ىا��المترتب عن العملية التجميلية 

ة التي تحكم عملية تقدير التعويض عن الضرر تقضي أن التعويض على قدر كافٍ  لجبر الضرر ��يزيد أو    والقاعدة العام

 .372يقل عنه

ة الموضوع متروك لقرار محكم أمر  هذا يُ   ،وتقدير التعويض عن الضرر  من المسائل الواقعية التي تستقل    عد  ورأيها �ن 

 .373بتقديرها 

هي اللجوء للقضاء للمطالبة بهذا التعويض من ��ل  ها يستطيع المضرور الحصول على التعويض  والوسيلة التي من ��

ها أمام المحاكم المختصة، كأي دعوى مدنية أخرى، أو من ��ل ��عاء بالحق المدني أمام القاضي الجزائي في   دعوى يقيم

ها   ها "الوسيلة القضائية التي يستطيع المضرور عن   الخطأ الطبيالحا�ت التي يشكل في جريمة، وتعرف دعوى التعويض بأن

 
370 Ahmed El-Ayoubi, le traitement juridique spécial de chirurgien es thétique, thèse, école de droit de Sorbonne, 
Paris, Paris I, 2018, 25. 

ومة للطباعة والنشر والتوزيع، ص  2007كريم عشوش، العقد الطبي،  371 ه  . 209، دار 
 .150أحمد الحيارى، المسؤولية المدنية للطبيب، مرجع سابق، ص  372
 .178محمد حسين منصور، المسؤولية الطبية، مرجع سابق، ص  373
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اتفاقً  المضرور  إذا لم يسلم به  أصابه  الذي  الضرر  المسؤول على تعويض  من  الحصول  أيضً اطريقها  دعوى    ا، وتسمى 

 .374المسؤولية المدنية"

 أنواع التعويض  5.5.1.2

 بشكل عام فيما يلي: الخطأ الطبيتتمثل أنواع التعويض عن 

 : التعويض العيني أو�  

هذا أفضل طرق الضمان   ،ما كانت عليه قبل وقوع الفعل الضار، ويزيل الضرر الناشئ عنهإلى    هو "إعادة الحال   ، ويعتبر 

مع التعويض    اوطلبه الدائن أو تقدم به المدين، إن كان ذلك ممكنً   اوالقاضي ملزم بالحكم بالضمان العيني إذا كان ذلك ممكنً 

 .375عن عدم التنفيذ"

  :( من القانون ��������على التنفيذ العيني بالقول355وقد نصت المادة )

ما التزم به تنفيذً أ"يجبر المدين بعد   ممكنً   اعينيً   اعذاره على تنفيذ  على أنه إذا كان التنفيذ  ،  امتى كان ذلك 

رهاقً  للمحكمة بناءً على طلب المدين أن تقصر حق الدائن على اقتضاء عوض نقدي،   للمدين جاز    االعيني إ

 .376" اجسيمً  اإذا كان ذلك ��يلحق به ضررً 

لطبيعة الخطأ والضرر    انظرً   ا؛إمكانية التعويض العيني في ا�ضرار الناتجة عن ا���ت التجميلية مستبعد تطبيقه  حيث إنو

حيث  الحكم بالتعويض بمقابل نقدي. إلى  وهذا ما يدفع القاضي  ،االناتج عنه، والذي ��يمكن في غالبية ا��يان إص��ه عينيً 

للمريض، ويمكن إ��ه بإزالته، فيستطيع    االعملية جراحية، وينتج عن خطئه تشويهً   إجراءالطبيب الذي يخطئ أثناء    إن

 عملية جراحية جديدة.   إجراءالقاضي بإلزام الطبيب با���ح التلف والتشويه وإزالته، ب

إرهاق للمدين وأن يكون حسب مقتضيات الظروف وأن يطالب   ا ويشترط في التعويض العيني أن يكون ممكنً  وأ��يكون فيه 

 . اوهذا النوع من التعويض في مجال المسؤولية الطبية أمر نادر جدً  ،به المتضرر

 
 . 569، مرجع سابق، ص1سليمان مرقص، الوافي في شرح القانون المدني، ج 374
 .399ية، عمان، ص ردن، محاضرات في كلية الحقوق، الجامعة ا�1989أنور سلطان، دراسات حول القانون المدني، المسؤولية المدنية،  375
 (.255، المادة )1976( لسنة 43ي، رقم )ردن القانون المدني �� 376
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ة التمييز ا�ردنية بإلزام الطبيب المعالج الذي ألحــــق تشويهً   وقد ها بتكاليف عملية التجميل    ا قضت محكم ه المجني علي بوجـــ

ه من تعويض عمً� إلى    إضافةما كان عليه،  إلى    �عادة الحال ( من القانون  274)و  (266بأحكام المادتين )  ما حكمـــت بــ

 التعويض بمقابل نقدي. إلى  نلجأ، وعند صعوبة أو استحالة التعويض العيني 377�������

 : التعويض بمقابل ا ثاني  

هو المبلغ المالي الذي يحكم به القاضي ل ويقع    ،لضرر المادي والمعنوي ال���بهلالمتضرر جبرا    ةحلص مالتعويض بمقابل 

مجال المسؤولية المدنية لجراح التجميل فإن   ،بالوفاء على عاتق المسؤول عن حدوث الضرر بخطئه  لتزام�� وعليه في 

هو المبلغ المالي الذي يحكم به القاضي للمريض المتضرر من خطأ التجميل جبرا للضرر المادي والمعنوي  التعويض بمقابل 

ة التعويض على عاتق جراح التجميل.  لتزامويكون ا� ،ال���به  بالوفاء بقيم

لطبيعة جسم المريض وحالته،   انظرً   ،صعب التنفيذ في مسؤولية الطبيب  اأمرً   اعملية التعويض العيني تكون غالبً   حيث إن

ة    اويغلب على ذلك أن التعويض بقدر النقود، فيجب أن يكون مقدار التعويض مساويً   ،التعويض بمقابلإلى    فيتم اللجوء لقيم

ة الموضوع  ،الضرر الذي كان بفعل الطبيب التجميلي �ن الهدف من التعويض   ؛أي ��يزيد و��ينقص والذي تقدره محكم

ي مارات��ي  تحاد��( من قانون المعا��ت المدنية  292جبر الضرر الذي أصاب المضرور بفعل الطبيب. حيث نصت المادة )

   :على أنه 1985لسنة  5رقم 

ما لحق المضرور من ضرر وما فاته من كسب   بشرط أن يكون " يقدر الضمان في جميع ���ل بقدر 

 ذلك نتيجة طبيعية لفعل الضار". 

ضرار التي قد  أي يتم تعويض المضرور عن ا�  ،ي قد أضاف في نص المادة "وما فاته من كسب"ماراتونحد أن المشرع ا�

هذا الضرر، ويمكن تقويم أي ضرر بالنقد حتى الضرر المعنوي هو الصورة ا��مل   ،تفوته نتيجة التسبب في  والتعويض 

 ويتمثل في المبلغ النقدي. ،في التعويض عن المسؤولية التقصيرية

مانع يمنع القاضي من أن يحكم بالتعويض على شكل  و  ،وأن يكون دفعة واحدة  ،اوبالغالب يكون التعويض نقدً  � يوجد أي 

 مدى حياة المتضرر.  رتبٍ أو أن يحكم بالتعويض في صورة مُ  ،أقساط أو دف�������منية معينة

 
 .2689، ص 43، سنة 1995، أيلول، 9يين، ع ردن، مجلة نقابة المحامين ��95، 424تمييز حقوق،  377
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 تقدير التعويض واستحقاقه 5.5.1.3

دقيقة وفنية ليس في مقدور   إن عملية تقدير التعويض عن المسؤولية الطبية للجراح في العمليات التجميلية تنطوي على نواحٍ 

ها بحاجة هنة  طباء��إلى    القاضي معرفته، �ن أهل الخبرة من ذوي الم �ن القاضي ��يفترض به ��مام با�مور الطبية،    ؛و

 .378وليس من السهل عليه أن يعرف الخطأ في سلوك الطبيب

  :على بشأن المسؤولية الطبية 2016( لسنة 4رقم )ي اتحاد( من المرسوم بقانون 18فقد نصت المادة )

"��تقبل دعاوى التعويض التي ترفع بسبب المسؤولية الطبية إ��بعد اللجوء والعرض على لجان المسؤولية  

في كل التخصصات، وتختص دون غيرها بالنظر في الشكاوى التي    أطباءالطبية، وتتكون تلك اللجان من 

ة أو المحكمة وتقرير مدى وقوع  إتحال   ة الصحية أو النيابة العام ها من قبل الجه من عدمه    الخطأ الطبيلي

هذا الخطأ والضرر،   ومدى جسامته، وفي حال تعدد المسؤولية، تحدد نسبة تحمل كل من شارك في وقوع 

ها".  ا ونسبة العجز في العضو المتضرر إن وجدت، وللجنة ا�ستعانة بالخبراء وبمن تراه مناسبً  هام  للقيام بم

خطأ الطبيب في أعماله العادية واليومية كعدم حصوله على رضا المريض أو موافقته  إلى  فإذا كان بإمكان القاضي أن يصل 

ه هذا العمل في ا�مور الطبية التي تتعلق بالفن والعلوم الطبيةالخطية مثً�  أهل  إلى  لذا يجب عليه أن يلجأ ؛، فإنه يصعب علي

ة أن يقدر الحقائق،  الخبرة والمعرفة، ليبينوا له الصعوبة المتعلقة بالعمل الطبي وأسراره، وعلى الخبير الذي تعينه المحكم

 .379وعلى القاضي أن يبحث ذلك من الجوانب القانونية 

ة التي تحكم التعويض عن الضرر، توجب أن يكون التعويض على قدر كاف لجبر الضرر، ��يزيد مقدار  وإن القاعدة العام

ختل، و��يعد التعويض إ��نتيجة للضرر الناجم  اوذلك بهدف إعادة التوازن الذي    ،و��يقل  الضرر الحاصل   لىالتعويض ع

هي محو ما أصابه من ضرر، إذا كان ذلك ممكنً  ما تعذر   ،اعن خطأ المسؤول وأفضل وسيلة لتعويض المضرور  ولكن إذا 

من مقابل من ضرر بما يقدره القاضي  ما حدث له   ،ذلك التعويض فليس أمام القاضي إ��الحكم بما يخفف عن المضرور 

ة التمييز ا�ردنية أنه "��يقصد بتعويض الضرر محوه وإزالته من الوجود  اتطبيقً  وإ��فالضرر ا����    ،لذلك قضت محكم

 
 .118عبد ���م التوتنجي، مرجع سابق، ص  378
 .168أحمد الحيارى، المسؤولية المدنية للطبيب، مرجع سابق، ص  379
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عما أصابه من الضرر ��بي،    يمحى و��يزول بتعويض مادي، ولكن يقصد بالتعويض أن يستحدث المضرور لنفسه بديً� 

هاإلى  ولكن يقوم ،فالخسارة ��تزول ها كسب يعوض عن هذا المعنى يمكن تعويض الضرر المعنوي" ،جانب  .380وعلى 

اها،   هد أهوائه الشخصية، بل حدد له معايير يسير على  فالمشرع المدني لم يترك للقاضي حرية تقدير التعويض حسب ميوله و

وهذا المبدأ يستفاد من 381ه و��يقل ليفأوجب أن يقدر التعويض بمدى ما أصاب المضرور من ضرر فعلي بحيث ��يزيد ع  .

، و��شك أن المقصود بالضرر كامل الضرر  1985لسنة    5ي رقم  مارات( من قانون المعا��ت المدنية ا�282نص المادة )

هذا المبدأ وجد تكريسً  ي ماراتله بنص صريح في القانون ا�  االذي تحمله المضرور و��شيء غير الضرر الفعلي، كما أن 

ذهبت المادة )    :أنهإلى  ( منه389عندما 

 .  حين وقوعه" ه القاضي بما يساوي الضرر الواقع فعً� ر  القانون أو في العقد قدا في  ا" إذا لم يكن التعويض مقدرً 

��يغطي كامل الضرر الذي أصابه،    افالمضرور الذي أصيب بالضرر ��يمكن أن يصاب بضرر آخر بسبب منحه تعويضً 

وهكذا  382المدى الحقيقي للضرر الذي سببه للمضرور  لىدفع تعويض يزيد ع بكما أنه ليس من العدل إلزام المتسبب بالضرر    .

(  1رقم )ي  تحاد��المعدل بالقانون    1985( لسنة  5ي( رقم )تحاد ي )ا�ماراتفإن تقدير الضرر في قانون المعا��ت المدنية ا� 

ما لحق المضرور من ضرر وما فاته من كسب"  1987لسنة    ، الذي ينص على أنه "يقدر الضمان في جميع ���ل بقدر 

مادية أو أدبية، فمعيار    افالمسؤول عن الضرر يجب أن يعوض المضرور عن كافة ا�ضرار التي أصابته سواء كانت أضرارً 

ما لحقه من خسارة وما فاته من كسب ما لحقه من خسارة وما فاته ،  التقدير قد حددته المادة سالفة الذكر حسب  وذلك حسب 

وحسب ظروفه الشخصية    ،ن المعيار في ذلك شخصي يعتد به با�ضرار التي أصابت الشخص المتضرر نفسهإو  ،من كسب

ه وهي تختلف من متضرر �  .383خروطبيعة عمل

وقد   ،االضرر الذي يصيب المريض قد يكون متغيرً   حيث إن  ،ة تتعلق بالوقت الذي يتم فيه تقدير التعويضمهموهنالك مسألة  

هناك اتجاه وهذا الموضـوع محل ���بين القضاء والفقه، حيث كان  هايته عند النطق بالحكم،  ن ان متناقضا��يتيسر تعيين ن

دهما يعتد بوقت وقوع الضرر ن الفعل غير إ هم بقول ا�ولا�تجاه  ويحتج أنصاروا���يعتمد على وقت النطق بالحكم،  ،أح

 
 .1128، ص 1978يين، لسنة ردن، مجلة نقابة المحامين ا�22/7/1978تاريخ  71/1978تمييز حقوق رقم انظر  380
 .216علي علي سليمان، دراسات في المسؤولية المدنية في القانون المدني الجزائري، ديوان المطبوعات الجامعية، الجزائر، ص  381
هيم سرحان، نوري حمد، شرح القانون المدني، مصادر الحقوق الشخصية، الطبعة   382 ، دار الثقافة للنشر والتوزيع، عمان،  2005ى،  ا��عدنان إبرا

 .472ص 
ومه، ص  383 ه  .212عز الدين حروزي، المسؤولية المدنية للطبيب، أخصائي الجراحة في القانون الجزائري والمقارن، دراسة مقارنة، دار
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هو الذي أنشأ الحق بالتعويض وليس الحكم، ولذلك فإن تقدير التعويض يستند وقت وقوع الضرر وما يتصل  إلى    المشروع 

هذا ا�تجاه ها  ة النقض الفرنسية في بعض أحكام وقررت أن الحكم إنشائي على اعتبار أن    ،به من عناصر، وقد أقرت محكم

 .384قبل صدوره لم يتحقق موجب للتعويض

ي قضى بعدم سماع دعوى التعويض الناشئة عن الفعل الضار بانقضاء ��ث سنوات من اليوم الذي علم  ماراتوإن المشرع ا�

هذه الدعوى في كل حال بانقضاء خمس عشرة سنة من    ،فيه المضرور بحدوث الضرر، وبالشخص المسؤول عنه وتسقط 

 يوم وقوع العمل غير المشروع. 

ة النقود تتغير بصورة مستمرة، فإن مقتضيات الحق إزاء ذلك، تقتضي عدم التقيد بمبدأ القيمة ا��مية للنقود   اونظرً  �ن قيم

ها العددية، أي أنه يجب ا�عتداد بزيادة ا�سعار ���قة على صدور الحكم النهائي في تقدير التعويض عن الضرر   أي قيمت

قدار الزيادة في أسعار المواد ا��مة ���ح الضرر، فإذا كانت حالة المريض الجسدي المستمر بحيث يزداد التعويض بم

ــى ضــوء تكاليف ذلك ساعة النطق  أدوية إضافية، فالقاضي يقدر التعويض علـ تقتضي تقديم ��ج أو جراحة أو شراء 

 .385للزيادة بالحكم، وكل ذلك يكون محً� 

من قبل الطبيب التجميلي، وسواء كان  أن يكون الضرر الناشئ بفعل التدخل الطبي  ويشترط للحصول على التعويض 

من ا�مور الطبية المطلوبة، وأن تكون ا�عمال الطبية   فإن لم    ،المسببة للضرر معروفةللتشخيص أو ال��ج أو غير ذلك 

ها   ، تكن كذلك ينتفى الضرر وينتفي التعويض، ويجب أن يكون الضرر فيه اعتداء على حق للشخص أو مصلحة معترف ب

فإن لم تكن كذلك لن يحصل على التعويض، ويجب أ��يكون الضرر له ��ة بالوضع الصحي السابق للمريض أو زاد بسبب  

ن يقوم المريض بإعذار الطبيب أ، واذلك، وعلى ذلك يجب أن يكون الضرر سببه خطأ الطبيب وتوفر ��ة السببية بينهم

 الشروط السابقة.إثبات و

 التأمين عن المسؤولية المدنية عن ا��رار الناتجة عن العمليات التجميلية 5.5.2

ها أصبح مرتكب الفعل الضار   ها وبموجب هو ا���المترتب على المسؤولية المدنية لطبيب التجميلي متى توافرت أركان التأمين 

من ضرر  املزمً  من ارتكبه بالتعويض   اوعليه كل خطأ سبب ضررً   ،بتعويض المضرور عما أصابه  . وإن  386للغير يلزم 

 
 .189محمد منصور، المسؤولية الطبية، مرجع سابق، ص  384
 . 191 – 190محمد حسين منصور، المسؤولية الطبية، مرجع سابق، ص 385
 . 1، ص2011، دار وائل للنشر، 1سعدون العامري، تعويض الضرر، ط  386
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التأمين من المسؤولية الطبية من شأنه أن يحقق فائدة كبيرة سواء بالنسبة للطبيب أو بالنسبة للمريض كذلك، وبالنسبة للطبيب  

مما يضمن نتائج إيجابية لذلك، أما بالنسبة للمريض  اشأن ذلك أن يوفر نوعً من    من الهدوء والثقة أثناء القيام بعمله الطبي 

ضرار التي فعندما يعلم بأن التعويض في حالة الضرر لن ينصب على أموال الطبيب لوجود شركات التأمين التي تغطي ا�

من الطبيب سيشعر با�رتياح وعدم التردد في القيام بالعملية، بما ينعكس إيجابً  تعُدّ على حالته النفسية التي    ايمكن أن تنتج 

هذه العمليات  اهمً م  اعنصرً  ة المادية للتعويض الذي تفرضه المحكمة على    ؛في القيام بمثل  �ن شركة الـتأمين ستتحمل القيم

اهم في حيث إنى ضمن المدعى عليهم  الطبيب المخطئ، وسيعمل ذلك على إدخال شركة الـتأمين كطرف في الدعو ه يس

 .387مسؤولية الطبيب  االقضاء محركً إلى  اختصار المدة الزمنية عند تقاضي التعويض عندما يلجأ المريض 

من عقود التأمين  اوهناك نوع الحوادث  ا��لن  الشخص مع شركة التأمين للتعويض عن    ،ضد  وهو ا�تفاق الذي يعقده 

وهو    ،ا�ضرار التي يحتمل أن تصيبه بسبب وقوع نوع معين من ��عال الضارة، أما النوع الثاني فهو التأمين من المسؤولية

من أضرار شركة    التزامويترتب عليه    ،ا�تفاق الذي يعقده الشخص مع شركة التأمين لتغطية مسؤوليته عما يحدثه بالغير 

مهم المشرع في المواد ) ة التعويض لمتضرر، وقد نظ  ( من قانون المدني.1055-1037التأمين بدفع قيم

ميزته عن   ا وأحكامً   ا( ووضع له شروطً 1026-1036ي عقد الـتأمين في القانون المدني في المواد )ماراتوقد نظم المشرع ا�

 غيره من العقود.

   :ي بأنهمارات( من قانون المعام�ت المدنية ا�1026ويظهر من تعريف الـتأمين في المادة )

ة ا��طار أو الحوادث المؤم  ن لهم والمؤمِ "التأمين عقد يتعاون فيه المؤم   مواجه ها وبمقتضاه ن على  من ن 

دورية، وفي حالة تحقق الخطر أو وقوع الحدث المبين    اأو أقساطً   امحددً   ا ن مبلغً المؤمِ إلى    ن لهيدفع المؤم  

 امن المال أو إيرادً   ا ه مبلغً تصلحمالمؤمن له أو المستفيد الذي اشترط التأمين لإلى    نفي العقد يدفع المؤمِ 

 خر".آأو أي حق مالي  امرتبً 

  :بأنه وعرف الفقه التأمين  

 
هرة، ص 1986عبد الرشيد مأمون، التأمين من المسؤولية المدنية في المجال الطبي،  387  .42، دار النهضة العربية، القا
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أو المؤمن له، نظير   وهو المستأمن  اها أحد الطرفين،  وهو القسط، على تعهد الطرف    "عملية يحصل بمقتض مقابل يدفعه 

وهو المؤمن، بدفع مبلغ ل �� المستأمن أو للغير عند تحقق خطر معين، ويتحمل المؤمن على عاتقه مجموعة من   ةصلحمخر، 

 .388لقوانين ا��صاء" االمخاطر، يجري المقاصة بينهما وفقً 

  :ي بأنهمارات��ي تحاد��( من القانون 25) وقد نصت المادة

هنة بالدولة دون التأمين ضد المسؤولية عن ا� الطبية لدى إحدى شركات التأمين   خطاء"يحظر مزاولة الم

ها في الدولة مسؤولية التعويض عن خطئه   اوتتحمل المنشأة الصحية التي تستقبل طبيبا زائرً   ، المرخص ل

هات  ها في الرجوع على مرتكب الخطأ. ويتعين على الج ة المضرور، وذلك دون ��ل بحق الطبي في مواجه

هذا القانون. وتحدد  ها ��ل ستة أشهر من تاريخ سريان أحكام  هذه المادة أن توفق أوضاع الخاضعة ��كام 

م هذه المادة".��ئحة التنفيذية لهذا القانون الضوابط ا��   مة لتنفيذ أحكا

هذا النص القانوني أن جراح التجميل ملزم بالتأمين لدى شركات التأمين المرخصة في الدولة لتغطية مسؤوليته  يتضح من 

مرضاه وتجاه الغير الذين قد يلحقهم   خطاءالمدنية عن ا� ها بمناسبة ممارسته لمهنته وعمله الجراحي اتجاه  التي قد يرتكب

 .  خطاءضرر مادي أو معنوي من جراء تلك ا�

ولذلك فإنه يجوز للشخص أن يؤمن لدى شركة التأمين على مسؤوليته ســــواء كانــت تقصيرية أم عقدية، وسواء كان الخطأ  

،  ابشرط أ��يكون متعمدً  اأو جسيمً  ايسيرً ثبات ، وسواء كان الفعــــل الضار الواجب ا�اأو مفترضً ثبات التقصيري واجب ا�

ــى لو  إلى    �ن التأمين على الفعل الضار المتعمد يؤدي الغش ويجوز أن يؤمن الشخص على المسؤولية عن فعل الغير، حتـ

هذا ا�خير متعمدً  على شركة التأمين بدفع قيمة    التزام، وترتب  389�ن الغش بهذه الحالة ينتفي من جانب المؤمن  ؛اكان فعل 

ة المؤمن له )المريض(  . 390التعويض الذي يتقرر في ذم

هذا النوع من التأمين جيد وبه ضمانة وحماية حقيقية للمضــرور ويستطيع الوصول إليها، بحيث ��تختلف  ويمكن القول إن 

هنة الطبية بدفع ا����المترتبة عليه قبل وقوع الضرر  إجراء ها عن أي حادث عادي، ولكن يجب أن يلزم من يمارس الم ات

 
 . 341، الجزائر، ص 2010مختار قوادري، المسؤولية المدنية عن الخطأ الطبي، دارسة مقارنة )دكتوراه(، جامعة وهران،  388
ية، عمان،  ردن ، محاضرات كلية الحقوق، الجامعة ��1989سلطان أنور، مصادر ��لتزام، دراسات حول القانون المدني، المسؤولية المدنية،   389

 .41ص
 .646سليمان مرقص، الوافي في شرح القانون المدني، مرجع سابق، ص  390
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ها تلتزم سواء كان ذلك عن طريق حيث إنها اتجاه المضرور عند وقوع الحادث الطبي،  التزامحتى تتمكن شركة التأمين دفع  

ها من مسؤولية على الطبيب المؤمن لدي ما تحقق  وعليه فإن الشركة تضمن في    ،دعوى المسؤولية أو بطريقة ودية بمقدار 

المسؤولية المدنية للطبيب نتيجة الضرر الذي وقع على المريض بسبب خطأ من الطبيب أو الجراح، سواء كان في التشخيص  

مــا ينجم عن ا��ت  أو ال��ج أو خ��ل العمليات الجراحية أو التخدير أو ا��تشارة الطبية أو غير ذلك، ويشمل كذلك 

ها قد تجعل  حيث إننتج عن هذا التأمين، طبية وغيرها، ولكن يجب علينا أن نراعي النتائج السلبية التي يمكن أن توا��هزة ال

مبالٍ  ــي  اأحيانً   الطبيب غير  هذه ا��كالية   ،أثناء قيامه بال��ج الطبــ و��يتوخى الحيطة والحذر الشديدين، ولذلك لتجاوز 

ة التعويض وشركة التأمين تتحمل الجزء ا��� ايمكن أن نجعل الطبيب يتحمل جزءً   من قيم

المسمى نظام التأمين   2008( لسنة  10رقم )ي  تحاد��للقانون    ا العربية المتحدة وفقً   ماراتا� في    اهذا النظام مطبق حاليً   إن

هنة لديه عن مسؤولية ا�حيث إنالطبية،    خطاءضد المسؤولية عن ا�  خطاءه يلزم صاحب المنشأة بالتأمين على مزاولي الم

هذا القسط، مع  80الطبية، وتتحمل شركة التأمين نسبة   ة  هنة باقي قيم % من قيمة قسط التأمين السنوي، ويتحمل مزاول الم

ة ضـــــد المخاطر الناجمة عن  26العلم أن المادة ) هنــ هذا القانون الجديد تلزم صاحب المنشأة بالتأمين على مزاولي الم ( من 

ها  هنة أو بسبب  .391ممارسة الم

ة التعويض إ��بحلول الضرر وبالقدر الذي يتناسب  ويتميز تأمين ا�ضرار بالشكل التعويضي، إذ ��يتقاضى المؤمن له قيم

دها في العقد التأميني لكون التعويض ��يتم تعويضه  ة التعويض ��يمكن تحدي ة أساسية أن قيم مع حجم الضرر، وهنا تظهر سم

منه عند    مثً�   ،وهذا على عكس التأمين على الحياة  ،إ��بعد وقوع الضرر وتقديره إذ يحصل المستفيد على المبلغ المؤمن 

 وقوع الخطر.

يرفع أي تبعة عليها، وبالتالي سقوط    اه من المسؤولية، فهذا ا�عفاء قانونً ءعفاإوقيام الطبيب بالتأمين على المسؤولية ��يعني  

حق المتضرر من المطالبة بالتعويض، فالتأمين يؤكد المسؤولية، وغاية ما في ا���أن التعويض يدخل في ذمة شركة التأمين 

. كما أنه ��يجوز للطبيب أن يؤمن من مسؤوليته 392المضرور  ةصلحمالتي تقف خلف الطبيب، وبهذا الشكل يكون ا���في  

ما  393عن الخطأ العمدي الذي يكون الفاعل قد أراد الفعل والنتيجة وقبل المخاطرة وهذا  ة، ويقع عب،   ءتقرره القواعد العام

 
هن الطبية دون التأمين ضد المسؤولية عن ��طاء،  391    www.moheet.com/show_news.aspx?nid.20/3/2009 .حظر مزاولة الم
 . 12-11ص  ،  1999جابر، أشرف سيد مرسي، التأمين من المسؤولية المدنية ��طباء،  392
، أشار إليه الخريسات، إسماعيل سليمان، المسؤولية المدنية للطبيب الناجمة عن 88/85، كذلك تمييز حقوق رقم  80/1985تمييز حقوق رقم   393

 . 150التلقيح الصناعي، ص 

http://www.moheet.com/show_news.aspx?nid
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السبب ا�رادي للحادث أي أن المؤمن له قصد الفعل والنتيجة معا، إثبات  وذلك ب  (،ذلك على المؤمن )شركة التأمينإثبات  

ا�  ما نص عليه المشرع  )  يماراتوهذا  من قانون المعا��ت المدنية  1/1049 ،1/1048 ،1039في المواد  ي تحادا� ( 

 .394يمارات��

ي يمثل ماراتوعلى ذلك يرى الباحث أن التأمين في المسؤولية الطبية للطبيب التجميلي بالشكل الذي نص عليه القانون ا�

ة التعويض دون النظر �عتبارات حالة الطبيب المادية إذ أنه    ،ضمانة وحماية حقيقة للمضرور تمكنه من الحصول على قيم

الطبيب   حيث إنرض عليه مبلغ تعويض يفوق قدرته فإن شركة التأمين تلتزم بدفع التعويض، لو كان الطبيب غير مؤمن وفُ 

ة أقساط التأمين، لتقوم شركة التأمين بدورها بدفع   ها تجاه المتضرر من وقوع  التزامأو المنشأة الصحية تلتزم بدفع قيم الخطأ ات

ملزمة بهذا إما عن طريق الحلول الودية بين المتضرر والمؤسسة الطبية، أو عن طريق دعوى ،  الطبي وستكون الشركة 

  المسؤولية، ويتم إدراج شركة التأمين ضمن المدعى عليهم.

 ية ماراتللقوانين ال  اوتقدير التعويض عنه وفق    الخطأ الطبيتحسين وتطوير القوانين المتعلقة بالمسؤولية عن  5.6

معنى   أركان النظام حيث    ،المحاسبة وتحمل تبعات الخطأب  هناالمسؤولية  بدايةً يمكن تحديد  تشكل المسؤولية المدنية أحد 

ها عدم ا�ضرار   بواجباتملتزم    بمعنى أنهعاقل مسؤول عن أعماله،    إنسان فكل    .يجتماعالقانوني وا� أهم معينة تجاه الغير، 

ا خرق هذه   395التزم بإ��ح الضرر وتعويض المتضرر.  الواجباتبه، فإذ

   :أنهتنص على  2016لسنة  4ي رقم مارات��ي تحاد��من قانون المسؤولية الطبية  3المادة 

من الدقة وا�مانة ووفقً  هنة  هنة في الدولة تأدية واجبات عمله بما تقتضيه الم من يزاول الم  ا "يجب على 

والفنية المتعارف عليها، وبما يحقق العناية ا��مة للمريض العلمية  ا�  ،���ل    لتزام كما يجب عليه 

عليه، تنعقدبالتشريعات النافذة في الدولة"   حالةمسؤولية الطبيب    بناءً  واجباته تجاه   في  تقصيره في 

 396المرضى. 

 
 ، مرجع سابق. 1049/1و 1048/1و 1039ي، المواد ماراتالقانون المدني �� 394
 .5ص   ، 22، السنة 1حمدي عبد الرحمن، معصومية الجسد، مجلة العلوم القانونية وا��تصادية، ع   395
هيري، المسؤولية الجنائية والمد����  396  .139ص  ، 2007والصيادلة، معهد القانون الدولي، ط طباء خالد محمد كدفور الم
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هو المسؤولية  الجزاء في    ما كانذا  إف  ،المدنيةالمسؤولية  الجنائية يختلف عن  المسؤولية  جزاء  من ناحية أخرى،   الجنائية 

مرة أخرى، إ��أن    الهدفكون  يوالتي    ،العقوبة هو ردع الجاني وتخويفه وعدم تكرار الفعل  ها  جزاء في المقابل يكون  من

ة هو إ��ح الضرر وإعادة وضع المضرورالمسؤولية   397ما كان عليه قبل وقوع الفعل الضار. إلى  المدني

   :أنتضمنت النص على  2016لسنة  4ي رقم مارات��ي تحاد��من قانون المسؤولية الطبية  6المادة  كما أن

هنة نتيجة أي من ا�سباب التالية  الخطأ الطبي" ما يرتكبه مزاول الم وهي  هو  جهله با�مور الفنية المفترض ��مام  ، 

من   ها في كل  من ذات درجته وتخصصهب هنة  هااتباععدم  ، ويمارس الم ، ه ���ل المهنية والطبية المتعارف علي

ة و  398الحيطة والحذر"  اتباع وعدمهمال ��و ،عدم بذل العناية ا��م

 ية ماراتللقوانين ال  اوفق  ماهية مسؤولية الطبيب  5.7

  ى حدإاته تجاه مريضه، وتأخذ المسؤولية المدنية للطبيب التزامبأحد الطبيب متى أخل تنعقد وتصبح واجبة مسؤولية الطبيب  

 الصورتين، وذلك كما يلي:  تاوسوف نتناول كل ،صورتين، أولهما المسؤولية العقدية، وثانيهما المسؤولية التقصيرية

 المسؤولية العقدية للطبيب  5.7.1

اته التعاقدية في العقد التزامفعدم وفاء الطبيب ب  .العقد المبرم بين الطبيب والمريضالعقدية للطبيب على  المسؤولية  ترتكز  

ة والجهد   ا ملزمً الطبيب    يكونبموجب ال��ة العقدية  بناءً عليه،  لة المدنية.  ءالطبي يوقعه تحت المسا ببذل العناية ا��م

ة هنا خطأ الطبيب اواليقظة لتحقيق ما تم ا�تفاق عليه عقدً   399وإضراره بالمريض.، ويشترط �نعقاد المسؤولي

 المسؤولية التقصيرية للطبيب  5.7.2

وهو ا�  التزام��ل بعلى ا�المسؤولية التقصيرية للطبيب    ترتكز حيث يطلق   ،بعدم ا�ضرار با��ين  لتزامقانوني سابق، 

ها ببذل العناية ال��مة بالمريض، وتنعقد المسؤولية متى أخل الطبيب بهذا   افالطبيب ملتزم قانونً   .بالخطأ غير المشروع  علي

هذا ا���ل بإلحاق الضرر بالمريض. لتزام��  400القانوني، وذلك إذا ما تسبب 

 
هيري، شرح قانون الم��� المدنية، مكتبة الجامعة، الشارقة،  397  .139م، ص  2015عبد الحميد نجاشي الز
 .5، ص مرجع سابق حمدي عبد الرحمن، معصومية الجسد،  398
 .25ص  ، 2013، 1ي، مكتبة الجامعة، ط ماراتبكر عبد الفتاح السرحان، التنفيذ الجبري في ظل قانون ا���ءات المدنية ا� 399
هيري، المسؤولية الجنائية والمد����  400  .139ص  ، مرجع سابق والصيادلة، طباء خالد محمد كدفور الم
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 التزامٍ بملتزم في جميع ���ل    فالطبيب  .أم �  اطبيً   اسواء وقع المريض مع الطبيب عقدً   بناءً على ما سبق، يجد الباحث أنه

ة  المريضتجاه    قانونيٍّ  ة.  ،ببذل العناية ا��م الواقع على  بمثابة جبر الضرر  التعويض  ويكون    واتخاذ الجهد واليقظة ا��م

 .الخطأ الطبيلتلك ا�ضرار ولما لحق المال من تلف ولما لحق النفس أو الجسد من أضرار نتيجة  اجبرً أي المضرور، 

ها "  المسؤولية  جانب من الفقه    عرف  النقود أو ترضية من جنس الضرر تعادل ما لحق المضرور من من  مبلغ التقصيرية بأن

وهو يدور مع الضرر وجودً  من كسب كان نتيجة الفعل الضار، فالتعويض وسيله القضاء لجبر الضرر    اخسارة وما فاته 

ة الخطأ فيه اوعدمً   401. مع الضرر دون أن يزيد عليه أو ينقص منه" أوينبغي أن يتكاف ،و���ثير لجسام

ها   وعلى وجه التحديد يقصد به ا���ح وليس المحو التام والفعلي للضرر    ، وسيلة ���ح الضررا "بأنهوهناك من عرف

 402. الذي وقع"

ة هنا  الطبيب أو المنشأة الطبية    بناءً عليه، يكون أو تخفيف   الخطأ الطبي  آثاربمعالجة المريض على نفقتهم لمعالجته من  ملزم

ة المستطاعقدر   الخطأ الطبي آثار  403والضرر الواقع على المريض. الخطأ الطبي، ويرتبط التعويض بمدى جسام

ذهب   "كل إضرار بالغير لى أن  إمن قانون المعا��ت المدنية    292/    282قضاء محكمة تمييز دبي وفقا لنص المادتين  كما 

ة التعويض  إيلزم فاعله بالتعويض و الجابر له من مسائل الواقع التي تستقل بتقديرها محكمة ن تقدير الضرر ا���وتحديد قيم

 404.الموضوع متى أقامت قضاءها على أسباب سائغة لها أصل ثابت في ا��راق وتكفي لحمله"

 لجان المسؤولية الطبية 5.7.3

  2016لسنة    4ي رقم  مارات��ي  تحاد��من قانون المسؤولية الطبية    18  المادة رقمفيما يتعلق بلجان المسؤولية الطبية، نجد أن  

 أنه:   تنص على

"��تقبل دعاوى التعويض التي ترفع بسبب المسؤولية الطبية إ��بعد اللجوء والعرض على لجان المسؤولية  

ام هذا المرسوم بقانون" االطبية وفقً   405.��ك

 
 .108ص ، 2011، مصر، سكندريةمحمد حسن منصور، المسؤولية الطبية، دار الجامعة الجديدة للنشر، ��  401
 .108ص ، 2011، مصر، سكندريةمحمد حسن منصور، المسؤولية الطبية، دار الجامعة الجديدة للنشر، ��  402
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  403

 . 547، ص1ط  ، 2015، سكندرية الجزء الثاني، المكتب الجامعي الحديث، �� -والقضاء
 .108ص  ، مرجع سابق ، سكندريةمحمد حسن منصور، المسؤولية الطبية، دار الجامعة الجديدة للنشر، ��  404
 .25، ص رجع سابق ي، مماراتبكر عبد الفتاح السرحان، التنفيذ الجبري في ظل قانون ا���ءات المدنية ا� 405
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واللجوء  أنإلى    تجدر ا����هنا دعوى  إلى    المشرع ا�مارتي استحدث وجوب العرض  لجان المسؤولية الطبية لقبول 

اللجنة الطبية المتخصصة ومراجعة كل   .التعويض التي ترفع بسبب المسؤولية الطبية من قبل  حيث يتم فحص المريض 

ها  ات والظروف الطبية  جراء�� ة الناظرة للدعوىالخطأ الطبيالتي وقع في ظل وهو ا���الذي ��يمكن أن تقوم به المحكم  ،  .

اللجنة الطبية بمراجعة    بناءً عليه، مدى   ؛اتهإجراءات العمل الطبي والظروف المحيطة به وكافة  إجراءتقوم  وذلك لبيان 

من قرار اللجنة الطبية أمام ة السلطة العليا في تقدي  ها،مسؤولية الطبيب الموجبة للتعويض، ويمكن التظلم  ر  ويظل للمحكم

 406عمل لجنة المسؤولية الطبية وسلطة تقدير التعويض الجابر للضرر.

بشأن المسؤولية    2016لسنة    4رقم  ي  تحاد��من المرسوم بقانون    18أن النص في المادة    ،قضاء محكمة تمييز دبيالثابت في  

   :نص على أنه  2016/ 8/ 15من  االطبية والمعمول به اعتبارً 

ة الصحية حسب ���ل لجنة خبرة من ا�"تنشأ بقرار من   المتخصصين في   طباءالوزير أو رئيس الجه

ها وقواعد    ،كافة التخصصات الطبية تسمي "لجنة المسؤولية الطبية" وتحدد ��ئحة التنفيذية كيفية تشكيل

ص هذه اللجنة دون غيرها بالنظر في الشكاوإجراءو ها، وتخت ة الصحية  التي تُ  ىات عمل ها من الجه حال إلي

ة أو المحكمة عدمه ومدى جسامته الخطأ الطبيوتقرير مدى وقوع  ،أو النيابة العام  407."من 

بخصوص    2012لسنة    7رقم  ي  تحادا� ا��كام المقررة في القانون    ها يسري في شأنات اللجنة، فنجد أنه  إجراءأما ما يتعلق ب

هذا المرسوم بقانون، و� تقبل دعاوى التعويض التي ترفع بسبب    ،القضاء  مالخبرة أما وذلك فيما ��يتعارض مع أحكام 

هذا المرسوم بقانون  االمسؤولية الطبية إ��بعد اللجوء والعرض على لجان المسؤولية الطبية وفقً  النص في  كما تم    .��كام 

   :على أنه هذاتمن القانون  20المادة 

هنة المشكو في حقه بحسب ���ل الطعن على تقرير لجنة المسؤولية الطبية"  ، لمقدم الشكوى ولمزاول الم

ة الصحية المختصة خ�ل ث�ثين يومً  رهم إخطارً   اوذلك بتظلم يقدم للجه بما انتهى   اقانونيً   امن تاريخ إخطا

ة الصحية المختصة إحالة التقرير وكافة   ،إليه التقرير على النحو الذي تحدده ��ئحة التنفيذية وعلى الجه

ها في المادة إلى    التظلم  إرفاقا����والمستندات المتعلقة به   اللجنة العليا للمسؤولية الطبية المنصوص علي

 
 . 313م، ص  2014ا�رادية في قانون الم��� المدنية، دائرة القضاء، أبو ظبي، عبد الناصر العطار. مصادر ا��تزام  406
العربية المتحدة، دبي،   مارات��سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" جامعة    407

 . 15ص ، 2021
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هذا المرسوم بقانون، ويعتبر تقرير اللجنة نهائيً   21 إذا لم يتم التظلم منه في الميعاد المحدد في الفقرة   امن 

ها أمام أي جهةا�� هذه الحالة ��يقبل الطعن على التقارير الطبية الصادرة من هذه المادة، وفي   408." ى من 

   :على أنه هذاتمن القانون  21المادة  كذلك نصت

شكل بقرار من مجلس الوزراء لجنة طبية فنية دائمة تسمى اللجنة العليا للمسؤولية الطبية بناءً على عرض  "تُ 

ها    ،وزير الصحة هات الصحية ا��ى، ويحدد القرار كيفية تشكيل ووقاية المجتمع بعد التنسيق مع الج

هاإجراءوقواعد و ها  ،ات عمل ها والمكافآت التي تمنح �عضائ هذه اللجنة دون غيرها   ،ومدة عضويت وتختص 

ها فيه   ذا المرسوم بقانون، وتضع هبالنظر في التظلمات من تقارير لجان المسؤولية الطبية المنصوص علي

دها قرار مجلس الوزراء المشار اجراء�� ابرأيها في كل تظلم وذلك وفقً  امسببً  اتقريرً  ت والقواعد التي يحد

رها نهائيً ؤوللجنة العليا تأييد التقرير ورفض التظلم أو تعديله أو إلغا  ،إليه أع�� و��يقبل    ،اه ويعتبر تقري

ة".  ة أمام أي جه ن هذه اللجن  409الطعن بأي وجه على التقارير الطبية الصادرة م

هذه اللجنة، نجد أن   من نصوص قانونية حول عمل  ما سبق توضيحه  المشرع قد خص لجنة المسؤولية الطبية بناءً على 

ها بالمرسوم بالقانون سالف الذكر دون غيرها ه  الخطأ الطبيبتقديم الرأي بوجود    ،المنصوص علي  ، وببيان سببه  ،من عدم

مع إبداء ،  ونسبة العجز في العضو المتضرر بالمريض إن وجد  ، و��ة السببية بينه وبين الضرر  ،وا�ضرار المترتبة عليه

ها في هذا الشأن   410. الرأي في أية أمور أخرى تطلب من

ها أمام اللجنة الطبية العليا للمسؤولية الطبية، واعتبر التقرير    كما حدد ونظم القانون طريقة مراجعة اللجنة والتظلم من قرارات

هذه اللجنة نهائيً  لرفع دعاوى التعويض   ث شرطاستحدة، حيث تم اوغير قابل للطعن عليه بأي وجه أمام أي جه االصادر من 

ها لجان المسؤولية ىهو أن يتم اللجوء والعرض عل، وهذا الشرط الطبية أمام المحاكمالمسؤولية بسبب  وإ�  ،الطبية قبل رفع

دعاوى التعويض التي ترفع أمام المحاكم بسبب المسؤولية الطبية ��تكون مقبولة إ��بعد اللجوء   حيث إن  .كانت غير مقبولة

هذا المرسوم   امن عدمه وفقً   الخطأ الطبيوالعرض على لجان المسؤولية الطبية وصدور تقريرها النهائي بوجود   ��كام 

ها من  بقانون المشار إليه، وفى حالة رفع الدعوى أمام المحاكم قبل فصل اللجنة العليا للمسؤولية الطبية في التظلم المقدم إلي

 
 .2016لسنة  4من المرسوم بقانون ا��ادي رقم  20/21المادة نص انظر  408
 . 296م، ص  2003، سكندرية أحمد شوقي، المسؤولية العقدية للمدين المحترف، منشأة المعارف، ��  409
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  410

 .547، ص، مرجع سابق والقضاء 
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هنة المشكو في حقه بحسب ���ل، يتعين على المحكمة وقف نظر الدعوى لحين فصل تلك   مزاول الم مقدم الشكوى أو 

ها.  411اللجنة في التظلم المعروض علي

المعمول به    ةالطبي  ةبشأن المسؤولي  2016لسنة    4رقم  ي  اتحادمن المرسوم بقانون    44،42،18للمواد    اوكان المقرر وفقً 

ها ت   15/8/2016من    ااعتبارً  ها بالمرسوم بالقانون فإن دل على أن المشرع قد خص لجنة المسؤولية الطبية المنصوص علي

و��ة السببية   ،من عدمه وببيان سببه وا�ضرار المترتبة عليه  الخطأ الطبيسالف الذكر دون غيرها بتقديم الرأي بوجود  

ها في   ،بينه وبين الضرر ونسبة العجز في العضو المتضرر بالمريض إن وجد مع إبداء الرأي في أية أمور أخرى تطلب من

 412. هذا الشأن

فالمقرر في قضاء محكمة تمييز دبي ، انهائيً شترط أن يكون افإن القانون ا�مارتي قرار لجنة المسؤولية الطبية وفيما يتعلق ب

ة   2021لسنة    448و  383إذا كان ذلك وكانت كل طاعنة في الطعنين رقمي  "...أنه   ها أمام محكم مدني قد تمسكت في دفاع

مدني قد تم    2021لسنة    448الموضوع بأن تقرير لجنة المسؤولية الطبية بوجود خطأ طبى قبل الطاعنة في الطعن رقم  

ن هذا التقرير لم يصبح نهائيً  بعد ومعرض ��غاء من قبل اللجنة ا��يرة،  االتظلم منه أمام اللجنة العليا للمسؤولية الطبية، وأ

ها عليه في ثبوت خطأ الطاعنة في الطعن   ة الموضوع بدرجتي ورتبت على ذلك   ،مدني  2021لسنة    448وإذ عولت محكم

ها عن التعويض المقضي به، لمجرد القول   ها ارتكبت خطإمسؤوليت ً ن الثابت من التقرير أن دها    اطبيً   أ  ىا��قبل المطعون ض

ها  ها ���ل الطبية والمهنية المتعارفاتباعبعدم   ها لحالة ا��يرة، دون أن تعرض   ،علي ة أثناء إدارت ها العناية ا��م وعدم بذل

ها وجه الرأي في الدعوى، فإن   أهمية قد يتغير ب ما له من  للدفاع المبين بوجهي النعي سالفي البيان والمؤيد بالمستندات مع 

 413.الحكم المطعون فيه يكون معيبا بالقصور"

ة  يكون    ��وة على ذلك، ة أن تندب الطب الشرعي متى ارتأت    ،على تقرير لجنة المسؤولية الطبية  رتكاز��للمحكم وللمحكم

بشأن    2008لسنة    10من القانون    16،  15نص المادتين    مضمونقضت محكمة تمييز دبي أنه    حيث  .العدالة  ةحلصمذلك ل

مدى وجود    ىالمسؤولية الطبية يدل عل ة الموضوع باللجنة العليا للمسؤولية الطبية لبيان    الخطأ الطبي أن "استعانة محكم

المُدعى به، مع بيان سببه وا�ضرار المترتبة عليه إن وجدت، وع�قة السببية بين الخطأ والضرر وأية أمور أخرى تطُلب 

 
 .313، ص 2014عبد الناصر العطار. مصادر ا��تزام ا�رادية في قانون الم��� المدنية، دائرة القضاء، أبو ظبي،  411
 .2016لسنة  4من المرسوم بقانون ��تحادي رقم  18،42،44نص المادة انظر  412
العربية المتحدة، دبي،   مارات��سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" جامعة    413
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هذا   ها في  ة أخرى ترى ا��تعانة ب ها ندب الطب الشرعي أو أية جه ها اللجوء إليه، كما ل أمر جوازي للمحكمة فل هو  منها، 

 414. الصدد"

 شرط الضرر القابل للتعويض  5.7.4

هنالك عدة  الخطأ الطبيلكي يستحق المضرور من   للتعويض عن   الهذا الضرر لكي يكون موجبً شروط    التعويض عنه، فإن 

 ، وفيما يلي نوضح ذلك:الخطأ الطبي

 الخ���حق أو بمصلحة مشروعة 5.7.4.1

ذات قيمة  ��  بأنهالضرر  يعرف   انتفى سبب    .مالية��ل بمصلحة مشروعة للمضرور  انتفت المصلحة المشروعة  فمتى 

في    نسانوهي حق ا�  بمصلحة مشروعة أ�  يعد إخ�ً� كما  و  ،نساناعتداءً على جسم ا�  الخطأ الطبييعد  حيث    .التعويض

ه القانون.   وهو حق يحيم ه  ينظم الحق  ه  أن ببالحق الذي يحميه القانون    يمكن تحديد المقصود��مة جسده وتكامله  الذي ينظم

  . بالتعويض عن الفعل الضار الذي ألحقه به  اوأن يعطي القانون صاحب الحق المضرور حق مطالبة المعتدي قضائيً القانون،  

ما   بمصلحة مشروعة، إ��أنه ��يلزم    مشروعة، يشترط في الضرر الموجب للمسؤولية أن يكون إخ�ً� البالنسبة للمصلحة  أ

ما    .مصاف الحق، وإنما يكفي أن تكون غير مخالفة للقانون أو للنظام العام ���ابإلى    أن ترقى المصلحة المشروعة  ما  أ

 415التعويض. االمصلحة غير المشروعة ف��يعتد بها و��يعتبر الضرر الناجم عن ا���ل بها مستوجبً يتعلق ب

   اأن يكون الضرر شخصي   5.7.4.2

، ومتى امتنع المضرور ا على المريض المضرور شخصيً   ايجب أن يكون الضرر واقعً الشرط الثاني من شروط الضرر، أنه  

 416. عليه  وقعلمن    اشخصيً   ارً �� ينتقل الحق لغيره، ويعد الضرر ضر  الخطأ الطبيعن قيد الدعوى المدنية ضد المتسبب في  

 أن يكون الضرر محققا   5.7.4.3

هو تحققه، والشرط   من شروط الضرر  فالضرر    . في وقت ��  اأو وقوعه حتمً   يقصد بتحقق الضرر وقوعه فعً� الثالث 

ها أو تأجلت   آثاروإن تراخت    ،المحقق يشمل الضرر الحالي والضرر الذي قام سببه مرض  اكتشاف  المستقبل، كعدم  إلى    بعض

ة. إلى  الجراحة، ونتيجة لذلك تفاقم حالة المريض وصعوبة ال��ج لوصول السرطان  إجراءالسرطان قبل   417مرحلة متقدم

 
 . 26م، ص  1991مصادر ��لتزام، أكاديمية شرطة دبي، دبي،   1عبد الخالق حسن أحمد، الوجيز في شرح قانون الم��� المدنية، ج  414
هيري، شرح قانون الم��� المدنية، مكتبة الجامعة، الشارقة،  415  .35 ، 2015عبد الحميد نجاشي الز
ها. جامعة مولود معمري بتيزي وزو، رسالة ماجستير في القانون،  416 ،  مرجع سابق   سامية بومدين، الجراحة التجميلية والمسؤولية المدنية المترتبة علي

 .15ص 
 .26، ص مرجع سابقمصادر ��لتزام،  1عبد الخالق حسن أحمد، الوجيز في شرح قانون الم��� المدنية، ج  417
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مالية   ييشترط للحكم بالتعويض عن الضرر الماد"قضاء محكمة تمييز دبي أنه  من    الثابت  إن المتعلق با���ل بمصلحة 

أما مجرد    .ويمكن تقديره  ابأن يكون قد وقع بالفعل أو يكون وقوعه فى المستقبل حتميً   اللمضرور أن يكون الضرر محققً 

ها إثبات  للحكم بالتعويض، ويقع على المضرور عبء    ياحتمال وقوع الضرر فى المستقبل ��يكف ا�ضرار المادية التي يدعي

 418."لما لحق به من خسارة اوقيمتها جبرً 

  ا يشترط في الضرر �مكان الحكم بالتعويض أن يكون ثابتً ، حيث  المحتملوالتمييز بين الضرر الحال والضرر المستقبلي  

هذا الضرر عبارة عن    على وجه اليقين والتأكيد، يكون كذلك إذا كان قد وقع فعً�  ما يسمى الضرر الحال سواء أكان  وهو 

إحداث الوفاة   ومن أمثلة الضرر الحال الذي وقع فعً� ،  خسارة لحقت بالمضرور أو كسب فاته ف��ما صورتان لضرر حال

، الضرر المستقبليأما ما يتعلق ب  419أو الجرح أو إ���المال أو التشهير بتاجر بقصد ا��ءة بسمعته وصرف الزبائن عنه. 

يدز على فمن يصاب دمه بفيروس ا� .  امحققً   االذي لم يقع بعد وإن كان وقوعه في المستقبل أمرً   يالضرر المستقبل  فهو ذلك

قد يستطاع تقديره    يالضرر المستقبلكما أن  �ن العلم عاجز حتى ا�ن عن إنقاذ حياته.    ؛سبيل المثال فإنه سيموت ��محالة

ما إذا لم يكن من المستطاع    اوقد ��يستطاع ذلك، فإذا كان من المستطاع تقديره فورً   افورً  حكم القاضي بتعويض كامل عنه، أ

هو الغالب ك  اتقديره فورً  من شأنها أن تؤدي بحياته أو تنتهي بعجزه عن العمل كليً   إصابةوهذا  ، فيكون  اأو جزئيً   اعامل 

 420.اض النهائي بعد أن يستقر الضرر نهائيً القاضي بالخيار بين الحكم بتعويض مؤقت على أن يحفظ للمضرور حقه في التعوي

ما يؤكد أو ينفي وقوعه في المستقبل  ، هو ضرر غير مؤكد الوقوع، ف الضرر المحتملأما ما يتعلق ب وغاية ا�مر    ،و� يوجد 

هذا ا��تمال قوة وضعفً  وهميً   ا، وقد تبلغ من الضعف حدً اأنه يحتمل وقوعه مثلما يحتمل عدم وقوعه وتتفاوت درجة    ، ايعتبر 

هذه المسؤولية إ��بعد أن يتحقق فعً�  يختلف الضرر المحتمل عن  بناءً عليه،    .وهو ��يكفي لقيام المسؤولية المدنية و��تقوم 

هذا ا�خير ضرر محقق الوقوع وإن لم يقع بعد من    ولذلك وجب التعويض عنه كما سبق ذكره.   ،الضرر المستقبل، إذ إن 

بالتعويض   ايحتمل معه إجهاضها أو عدمه، ف��يجيز لها المطالبة سلفً   اضرب الحامل على بطنها ضربً   ،المحتمل  أمثلة الضرر

 421. عن ا��هاض ما دام أنه لم يقع بعد ولم يتأكد أنه سيقع

 ،الضمان يقدر بقدر ما لحق المضرور من خسارة أو ضرر أو ما فاته من كسب"فمن المقرر في قضاء محكمة تمييز دبي أن  

  . بالفعل أو في الحال أو في المآل  بشرط أن يكون ذلك نتيجة طبيعية للفعل الضار أو للخطأ العقدي وأن يكون محقق الوقوع
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إ��أن القانون ��يمنع أن   ،إ��إذا وقعت بالفعل  اأما ا�ضرار المحتملة أي غير محققة الوقوع ف��يكون التعويض عنها واجبً 

ما  ما كان المضرور يأمل الحصول عليه  ذلك أنه إذا كانت الفرصة    ،دام لهذا ا�مل أسباب مقبولة  يحسب في الكسب الفائت 

 422."فإن تفويتها أمر محقق يجب التعويض عنه امحتمً  اأمرً 

 ا أن يكون الضرر مباشر   5.7.4.4

من شروط الضرر فهو   ما يتعلق بالشرط الرابع  وهو المكون   ويكون  ،الضرر المباشرأما  النتيجة الطبيعية للفعل الضار، 

 لع�قة السببية بينه وبين الخطأ المنشئ له، ويشمل التعويض الضرر المباشر فقط دون ا�ضرار غير المباشرة، وذلك إعماً� 

 423ببذل الجهد المعقول.  يتفاداهلقاعدة مسؤولية الطبيب عن الضرر المباشر فقط الذي لم يكن في وسع المصاب أن 

وهذا   عنأن يعوض المضرور  عليه  عن الضرر يجب    مسؤولال مادية أو أدبية،  كافة ا�ضرار التي أصابته سواء أكانت 

 لكل ما لحق المضرور من خسارة وما فاته وشامً�  ،ا لحقيقة الضرر الواقع فعً� الهدف ��يتحقق إ��إذا كان التعويض م�ئمً 

 424من كسب. 

مباشرً "في قضاء محكمة تمييز دبي أنه    الثابت  حيث إن ومن ثم ��يجوز التعويض عن   ،امحققً   ايتعين أن يكون الضرر 

 ا ويتعين أن يكون التعويض قاصرً   ،الضرر ا��تمالي  التعويض عنكما ��يجوز    .ضرر غير مباشر أي ��يتصل بالمضرور

ن لكل شخص الحق في ��مة جسده  ألمقرر في قضاء محكمة تمييز دبي  او  ،جبر الضرر الذي يلحق بالمضرور نفسه  ىعل

وهذا الضرر من أنواع الضرر المادي الذي يلحق    ،يوجب التعويض عنه  احداث ا�صابات به يعد ضررً إ  وأوأن التعدي عليه  

في  نسانالكسب أو تكبده خسائر أو نفقات في ال��ج بحسبان أن حق ا� ىبالمضرور ولو لم يترتب عليه المساس بقدرته عل

ها القانون وجرم التعدي عليه ة الجسم بإومن ثم ف  ،الحياة ��مة جسده من الحقوق التي كفل ى من شأنه  ي أذً أن المساس ��م

وهذا الضرر الجسماني يشمل التعويض عن العجز الصحي    ،من عناصر الضرر المادي  اا���ل بهذا الحق باعتباره عنصرً 

ة  أو  ،المؤقت والعجز الجزئي المستمر ما يمس الكرام هو كل  ��  و الشرف بما في ذلك ا�أو الشعور  أن الضرر ا���

 425."النفسية
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 الخطأ الطبي عن القضائي تقدير التعويض  5.8

ا��اف  بين  بل  قفي حالة عدم تحديد أحكام احتسابه من قبل القانون أو متى لم يتم ا�تفاق من  يكون  التقدير القضائي للتعويض  

  هو هذا التقدير القضائي للتعويض    ويكون أساسلتقدير التعويض،    االمعنية على تقديره، ويكون المجال أمام القضاء مفتوحً 

 426الضرر ال���بالمضرور. 

ووهنا يتمتع القاضي ب التعويض الجابر للضرر،  مناسبة لتحديد كذلك  سلطة تقديرية في تقدير  اها  تحديد الطريقة التي ير

ها    المصلحفتقدير الضرر وتحديد التعويض    .التعويض عن ا�ضرار المادية والمعنوية هو من مسائل الواقع التي تستقل ب له 

ما ة الموضوع  ومدتدام قد    محكم هذه العناصر  ة   ىبينت  ة الموضوع لرقابة محكم أحقية المضرور عنها، وتخضع محكم

ة   ،التمييز من أدلة وبيانات على قيام الضرر وتحدد   نزِ ت  الموضوع أن    حيث يتعين على محكم ها  ما يقدم ل بميزان القانون 

 427عناصره.

تقدير عناصر الضرر ومراعاة الظروف ال��بسة في تحديد "في قضاء محكمة تمييز دبي أن    الثابت من الناحية العمليةومن  

ة الموضوع، و��تثريب عل ها محكم هو من مسائل الواقع التي تستقل ب هو لم يحدد معيارً   ىمبلغ التعويض الجابر له    االحكم إذ 

معايير معينة   اتباع  دام أن القانون لم يوجب  لتقدير التعويض عن ا�ضرار المادية ���بية التي لحقت بالمضرور، ما  احسابيً 

ها    ،للتقدير هذه المحكمة طالما أن ها في ذلك من  ها من   ،عناصر الضرر  بينتو��معقب علي ووجه أحقية طالب التعويض عن

ما هو مطروح عليها في ا�وراق  428."واقع 

 الخطأ الطبي أحكام المسؤولية الطبية عن  5.9

هن وخاصة تلك التي تتصل بحياةإنسان  ��ة المريض  وال��ة بين الطبيب  تعُدّ    الناس  ية با����وفي ظل تنظيم القانون للم

هنة  هموأرواح م   الزومً أصبح    ،عليهبناءً    . ية بين المريض والطبيبنسانالتطبيب ��ة قانونية بجانب ا�الطب أو  ، أنشأت 

����ت الطبية  أصبحت  تطور الطب  ومع    .بالمريض ���ه بالشكل المناسب  هتمامعلى الطبيب بذل العناية المطلوبة وا�

 
 .313، ص مرجع سابق مصادر ا���م ا�رادية في قانون الم��� المدنية، دائرة القضاء،  ، عبد الناصر العطار 426
هنته، مرجع سابق،  427 هاد جميل الشوابمة، المسؤولية المدنية للطبيب عن ��طاء الطبية في مجال م  .99ص  ج
العربية المتحدة، دبي،   مارات��سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" جامعة    428
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هنة   ،طبية نتيجة ممارستهم الطبية  أخطاءب  طباءما يؤدي لقيام بعض ا�   ،اأكثر تعقيدً   ضبجسد المري ومع التنظيم القانوني لم

ن ببذل العناية وملتزم ذلك �نهم    . التي تقع منهم بشكل مدني أو جنائي  خطاء عن ا�  طباءالطب أصبح من الممكن مساءلة ا�

 الكاملة وضمانة عدم تعرض المريض للخطر قدر ا�مكان. 

  الخطأ الطبيماهية التعويض عن  5.9.1

ماهية التعويض عن   ثم نتعرض لما أورده قانون    ،مفهوم التعويض بشكل عامأن نوضح  بداية    الخطأ الطبييقتضي توضيح 

 بهذا الشأن.  مارات��في دولة ي تحاد��المسؤولية الطبية 

 مفهوم التعويض  5.9.1.1

ة التعويض في اللغة  نشرحمفهوم التعويض ومعناه،    لتوضيح أهل الفقه والقانون في بيان   وما اصطلح  ،مفهوم كلم ها  علي

 مفهومه، على النحو التالي: 

 التعويض ل غة : أو�  

، فهو معوض، وعوضه خسارته أو إصابته أو ا�ضرار  اعوض يعوض تعويضً   ،تعويضات، والمصدر: عوض  جمع  تعويض

أعطاه عوضً  ها   االواضعة عليه:  من أي تداركه واستعاده"  أي  عنها، عوضه  منه  وفي    ،أعاضه عوض الوقت الذي ضاع 

هريرة "أن أعرابيً  صلى الله -رسول الله  إلى    أهدى   االحديث الشريف روى الترمذي عن أحمد بن منيع بسنده من حديث أبي 

وهي المقصودة بدراستنا، وعليه فالعوض   ،بكرة فعوضه ست بكرات"  -عليه وسلم ومن مشتقات مادة عوض لفظ التعويض، 

 باللغة بالمعنى المقصود هو مطلق البدل أو الخلف. 
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 ا التعويض اصط�ح  : ا ثاني  

ة التعويض، ووضعوا أبحاثً   ن بجهود طيبة بيان  وراح القانون المعاصرالباحثون وشُ   قدم ودراسات بغرض بيان   ا مفهوم كلم

هاالطبية،    خطاء فكرة التعويض في مجال ا� هو "المال الذي    ، حيثعلى النحو التالي  نقدم هو "رد بدل التالف"، أو  التعويض 

 429.على غيره في نفس أو مال أو شرف" ايحكم به على من أوقع ضررً 

هو "لزوم إعطاء مثل الشيء أو قيمته" وبعبارة   ة الشيء أو نقصانه" أو  والبعض سماه الضمان وعرفه بأنه "الغرامة لقيم

هو "ا� بتعويض الغير عما لحقه من تلف المال أو ضياع المنافع أو عن الضرر الجزئي أو الكلي الحادث بالنفس    لتزامأخرى 

 430. والضمان كذلك هو "شغل الذمة بما يجب الوفاء به من مال أو عمل، وعند تحقق شرط أدائه" ،ية"نسان��

عرف جانب من الفقه التعويض عن الخطأ بأنه "أجر الخطأ الذي يرتكبه الفاعل ويستحقه المتضرر من   ذلك،إلى    ضافةبا�

ذهب جانب من الفقه تعريف التعويض على أنه: "جزاء المسؤولية والغرض إلى    جراء جرم ناشئ عن عمل غير مشروع"، و

الذي قال عنه جانب من الفقه لن يتحقق والتوازن  كما أن  منه إعادة التوازن الذي اختل نتيجة للضرر الحادث بفعل الخطأ"،  

بعض ا�حيان  في  ففكرة التعويض تجبر نفس المريض، و.  سوى بإعادة وضع المضرور لما كان عليه قبل ارتكاب الخطأ

العمليات على نفقته، أو   إجراءهناك إمكانية، مثل إعادة    تلزام الطبيب بإ��ح خطئه الطبي إذا كان إيكون شكل التعويض  

إمكانية هناك  إذا كانت  إمكانية إ��ح الضرر، فالتعويض المادي خر  آمن جانب    .تعديل جراحة تجميلية  وفي حال عدم 

 431المقضي به يجبر نفس المريض ويعوضه عما لحقه أو قد يلحقه من خسارة.

ما تم   رهم اتصا��في    الدكتور  صاغه أن التعريف الذي    يجد الباحثمن تعريفات للتعويض،    شرحهوفي ضوء  الزحيلي أكث

وهو   لتزاموضع الزحيلي التعريف في ضوء ا�  حيث  .موضوع بحثنا وبفكرة التعويض بشكل عام بالتعويض عن الضرر، 

 432تعريف جامع شامل، يتفق مع بنية التعويض عن الضرر الطبي ومصطلحاته.

 الطبية خطاءالتعويض عن ا�: فكرة اثالث 

ة  التعويض  يرتبط  بدايةً   وهذا    الخطأ الطبيبمدى جسام وجسامة الضرر الواقع على المريض وظروف التشديد أو التخفيف، 

ها المريض،    هيعني أن "يمثل الضرر جسامة غير عادية، بمعنى وجود عدم تناسب فادح بين الحالة المرضية التي يعالج من

 
 . 26م، ص  1991مصادر ��لتزام، أكاديمية شرطة دبي، دبي،   1عبد الخالق حسن أحمد، الوجيز في شرح قانون الم��� المدنية، ج  429
 .313، ص مرجع سابق مصادر ا���م ا�رادية في قانون الم��� المدنية،  ، عبد الناصر العطار 430
 .15، صمرجع سابقسعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي"  431
 .26، ص مرجع سابق مصادر ��لتزام، أكاديمية شرطة دبي،  1عبد الخالق حسن أحمد، الوجيز في شرح قانون الم��� المدنية، ج  432
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ن هذه ا�ضرار ذات صلة بحالة المريض السابقة، أو تطور لهذه الحالة   اها التدخل الطبي، وأ��تكو وبين التداعيات التي أجر

 433.أو نتيجة ��تعداده المرضي، أو لحساسيته اتجاه بعض المواد المستخدمة في ال���

منهو  ويتم الحكم . بناءً  وهو الجزاء العام عن قيام المسؤولية المدنية  ،القضاء بالتعويض كوسيلة ��الة الضرر أو التخفيف 

مسؤولية المدعى عليه عما لحق المدعي من الضرر،    تليس عقابا على المسؤول عن الفعل الضار إذا ما ثبتعليه فالتعويض  

 فيتعين على القاضي إلزام المسؤول بما يعوض المضرور ويجبر الضرر الذي لحق به. 

   :على أنهنصت ي ماراتمن قانون المعا��ت المدنية ا� 232المادة أن كما 

 434." كل إضرار بالغير يلزم فاعله ولو غير مميز بضمان الضرر"

بل يأتي في إطار تحديد الخسارة التي لحقت بالمريض    ،هذا الضرر  يتعدىأن التعويض عن الضرر الطبي �� يتضح  مما سبق  

ة التعويض يجب أن يتم تحديد نوع الضرر المطلوب التعويض عنه  من المتضرر وما ضاع عليه من كسب، و أجل تقدير قيم

عن مسؤولية    اتقصيرية. فإذا كان ناتجً المسؤولية  الإذا كان ناشئا في إطار المسؤولية العقدية، أو في إطار  وما    ،وما مداه وسببه

  ،به  اعقدية، فيقتصر التعويض وقتها على الضرر المباشر الذي نتج عن الخطأ الذي ارتكبه الطبيب دون كون المريض سببً 

 435في القانون.ثبات �ن الضرر المباشر هو المحتفظ ب��ة السببية بين الخطأ والضرر لغرض ا�ذلك 

  .مباشرةاليتسع نطاق التعويض إذ يضم ا�ضرار المباشرة وغير  فعندئذ عن مسؤولية تقصيرية،    اكان الضرر ناتجً   ولكن إذا

ما    .الضرر المباشر قُمنا بإيضاحه سابقا  حيث إن فعل    معغير مباشر فيكون في حال تدخلت عناصر أخرى أجنبية  الضرر  أ

هو المسؤول عن إحداث الضرر باعتبار أن التعويض يجبر    . بناءً عليه الطبيب وساهمت في إحداث الضرر يظل الطبيب 

 ، ففي المسؤولية التقصيرية � محل للتفرقة عند تقدير التعويض بين ضرر متوقع وغير متوقع .الضرر الذي لحق بالمريض

هذااأساسيً   ايعد تعويض المريض عن الضرر الجسدي مطلبً حيث   هما   .الضرر  ، ولكن من الصعوبة تقدير التعويض عن  م

ما يمليه عليه اقتناعه وضميره، وحسب واقع    ايكن من أمر فإن تقدير التعويض يبقى خاضعً  لسلطة القاضي التقديرية، وفق 

 436. ةالحال كل على حد

 
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  433

 .547ص ، مرجع سابق، والقضاء 
 .م 1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام  5قانون الم��� المدنية ��تحادي رقم من  232نص المادة انظر  434
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  435

 .547والقضاء، مرجع سابق، ص
 .313عبد الناصر العطار، مصادر ا���م ا�رادية في قانون الم��� المدنية، مرجع سابق، ص  436
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هو فالتعويض يتكفل بنفقات ��ج المريض   .أمر ضروري  هو  أن التعويض عن الضرر في المجال الطبي  ��صة ا���هنا 

ا يفوته  مّ المتضرر في حال بقي على قيد الحياة أو استيفاء الدية ���ئه في حال وفاته، أو تعويض المريض المتضرر نفسه ع

بإزالة الرحم أو حرمانه من المشي مرة   الخطأ الطبيكأن يتسبب    .عدم مقدرته على الزواج أو عدم القدرة على ا���ب  من

وبأية حال تحتاج مسألة التعويض    التي يمكن أن تحدث،  الطبية  خطاءأخرى، أو تسبب الطبيب بتشوه للمريض، وغيرها من ا�

 ض، وكيفية تقدير هذا التعويض. القابل للتعوي مناقشة شروط الضررا سوف يقوم الباحث بولذ تفصيلي، شرح إلى  وشروطه

 2016لسنة  4ي الجديد رقم ماراتالتعويض في ضوء قانون المسؤولية الطبية ال 5.9.1.2

تعريفه أو الحا�ت التي يجب    يناقشمسألة التعويض صراحة، فلم  إلى    الجديد للمسؤولية الطبيةي  مارات��القانون  لم يشر  

ها المسؤولية المدنية عن الطبيب أو المنشأة الصحية، وإن كان قد تناول   فيها، واكتفى المشرع ببيان الحا�ت التي تنتفي في

 ( منه، فنص على أنه:  18مسألة دعاوى التعويض في المادة )

"....... ��تقبل دعاوى التعويض التي ترفع بسبب المسؤولية الطبية إ��بعد اللجوء والعرض على لجان  

ام هذا المرسوم بقانون االطبية وفقً المسؤولية   437.... "..��ك

يثير البحث في مدى دستوريته، فالمشرع قيد يد القضاء عن قبول دعاوى التعويض وحق  الذي  النص    من مناقشة��بدّ    هنا

ها على لجان المسؤولية الطبيةفي  ا��اف   عود  هذا التقييد ي  .اللجوء للقضاء عن ا�ضرار الطبية للمريض إ��بعد عرض

ملم بالمسائل الفنية الطبية  لمسألة  الضرر ولقيام المسؤولية المدنية ضد الطبيب،   حدوثلتحديد  ه  كما أن  .كون القاضي غير 

هاجراءومراجعة ظروف ا� أطباءيجب أن يتم فحص المريض من مجموعة  فإنه �  ا الفحص هذ .ات الطبية وكل ما يتصل ب

من ا�. بناءً عليه  يمكن للقضاة القيام به من مجموعة    ات العمل الطبيإجراءلمراجعة    طباءتقوم اللجنة العليا بتشكيل لجنة 

مدى مسؤولية الطبيب المدنية عن  من أجل    .وسلوكيات الطبيب والظروف التي أحاطت بممارسة العمل الطبي  الخطأ  بيان 

المحكمة بناءً   الطبي دور  دها يأتي  وبع اللجنة في تقدير التعويض المفروض لجبر    المستوجب للتعويض،  على تقرير 

 438الضرر. 

ها يستطيع المضرور الحصول على تعويضه  يعتبر  التعويض  كما أن   اللجوء للقضاء   من ��لالوسيلة القانونية التي من ��ل

ها أمام المحاكم المختصة، كأي دعوى مدنية أخرى أو من خ�ل ��عاء بالحق المدني  عبر  للمطالبة بهذا التعويض   دعوى يقيم

 
 . 2016لسنة  4ي رقم ماراتي، وف���كام قانون الم��� المدنية ��ماراتمن قانون المسؤولية الطبية �� 18نص المادة انظر  437
 .28، 1973 -للطباعة والنشر حسن عكوش، المسؤولية العقدية والتقصيرية في القانون المدني الجديد، دار الفكر الجديد  438



200 
 

ة ها الخطأ جريم تعرف دعوى التعويض بأنها: "الوسيلة القضائية  كذلك يمكن    .أمام القاضي الجنائي في الحا�ت التي يشكل في

إذا لم يسلم به المضرور  من المسؤول على تعويض الضرر الذي أصابه  ها الحصول  التي يستطيع المضرور عن طريق

 439."ااتفاقً 

يتفق كل من الطبيب والمريض على تقدير التعويض عن الضرر الجسدي الذي أصاب المريض، أو قد    ذلك،إلى    ضافةبا�

فهنا ��يكون للمضرور ��عاء بأضرار خارجة عن دائرة ا�تفاق أو الحكم القضائي الذي صدر،    .أن يصدر به حكم نهائي

 440عليه في ا�تفاق.  الم يكن منصوصً  أمور فعً�  جدتوُ ���ذا 

ذهبي  ماراتالمشرع ا� من القضايا    صابة المشرع المصري يعتد بوقت ا�  لكن  ؛ا�عتداد بيوم النطق بالحكمإلى    في كثير 

ذهبماراتالمشرع ا�  حيث إنووقوع الضرر،     أن حكم القضاء كاشف ومعلن للحق بالتعويض وليس منشأ له، وأنه إلى    ي ي

هو الذي يحدد مقدارهإلى   المشرع المصري  لكن    ، حين صدور الحكم يكون الحق في التعويض غير محدد المقدار، فالحكم 

ع هو الذي أنشأ الحق في التعويض وليس الحكم، ومن ثم فإن تقدير التعويض يجب أن   نإ القول إلى   ذهب الفعل غير المشرو

 441وقوع الضرر وما يتصل به من عناصر. إلى  يستند

الجزاء المفروض عند قيام كما أن    .التعويض وسيلة القضاء ��الة الضرر أو التخفيف منه عن المتضرربناء عليه، يعتبر  

شركة التأمين  أو    المنشأة الصحية  الطبيب  أو  المسؤولية المدنية بحق طبيب أو منشأة طبية، إذا ما ثبتت مسؤولية المدعى عليه 

إلزام المسؤول بما يعوض به المضرور ويجبر   من ضرر، فإنه يتعين على القاضي  أهله  أو  عما لحق المدعى المريض 

 442الضرر الذي لحق به.

للتعويض أن يخل بمصلحة    ا مستوجبً ��ل أن يكون الضرر  ��بدّ    ن، إذان أساسياللتعويض شرط��وة على ذلك، يكون  

وهو ما تم شرحه تفصيً� اكما يجب أن يكون الضرر الواقع محققً   ،مشروعة ما  اسابقً   ،  في   ا مسألة تقدير التعويض تثور دائمً . أ

هو أحد سلطات المحكمة في  فعلى ا�غلب يقوم المدعى عليه بالطعن    ،دعاوى التعويض ة التعويض، ولكن تقدير التعويض  قيم

 على النحو التالي:  وهو ما سيتم توضيحه تفصيً� التقديرية، فكيف يتم هذا التقدير؟ 

 
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  439

 .547والقضاء، مرجع سابق، ص
هيري، شرح قانون الم��� المدنية، مكتبة الجامعة،   440  .35ص ، مرجع سابق عبد الحميد نجاشي الز
 .313عبد الناصر العطار، مصادر ا���م ا�رادية في قانون الم��� المدنية، مرجع سابق، ص  441
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  442

 .547والقضاء، مرجع سابق، ص
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 الخطأ الطبي عن  التعويضقيمة  كيفية تقدير 5.9.1.3

هو "إعادة الحال   443. اوقد يكون نقديً   االتعويض قد يكون عينيً بدايةً   ما كانت عليه قبل وقوع الفعل الضار،  إلى    التعويض العيني 

هذا النوع من التعويضويزيل الضرر الناشئ عنه".   أفضل طرق التعويض، أو طرق الضمان، والقاضي ملزم بالحكم   يعتبر 

 444. ابالضمان العيني كلما كان ذلك ممكنً 

ات التعاقدية، ويمكن أن يحكم به في بعض حا�ت المسؤولية لتزامأن التعويض العيني أكثر ما يقع في ا�إلى    تجد ا����هنا

التقصيرية، ومع ذلك فإن نطاقه محدود، �نه ��يكون ممكنا إ��حين يتخذ الخطأ الذي أقدم عليه المدين صورة القيام بعمل 

 445يمكن إزالته.

حيث يكون التعويض  للتعويض في المسؤولية التقصيرية،    االتعويض النقدي، فهو الصورة ا�كثر انتشارً   من ناحية أخرى

المبلغ المالي الذي يقدره القاضي بهدف جبر الضرر الذي لحق بالمضرور، بشكل يضمن جبر أي ضرر    عبارة عن  النقدي

كذلك الضرر يشمل  بل    فقطالتعويض ��يكون للضرر المادي  ذلك،  إلى    ضافةبا�  .بالتعويض المادي للمتضرر من الخطأ

يجب أن يكون فيما يخص التعويض فإنه    .حيث يقوم القضاء بفرض التعويض المادي لجبرها  ،المعنوي الذي يلحق بالمتضرر

هي جبر الضرر أيً   ؛للضرر �� يزيد و��ينقص عن حجم الضرر  امساويً  كان نوعه طالما تمكن    ا�ن الغاية من التعويض 

 446المدعي من إثباته للمحكمة.

رها،  وجدت  ��وة على ذلك، إذا هذا   حيث يتمثل  أركان المسؤولية وهي الخطأ والضرر وال��ة السببية أنتجت المسؤولية أث

أو   ا�ثر في أن مرتكب الفعل الخاطئ يلتزم بتعويض المتضرر عما أصابه من ضرر، والتعويض قد يدفعه المسؤول رضاءً 

لضرر الذي لحق المتضرر والخسارة التي حلت به والكسب الذي فاته، ويراعى  الحجم    ايتم وفقً   تقدير الضرر كما أن    ،قضاءً 

ة التعويض حيث   ما يلي،في تقدير التعويض  ة الموضوع في تقديرها لقيم  447تي: ��يتوجب على محكم

 
 .15سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 443
ى،  ���العربية المتحدة، الطبعة    ماراتي، جامعة ��مارات��ثبات  في الم��� المدنية والتجارية وفقا لقانون �� ثبات  حكام ا�أغازي أبو عرابي،    444

2018 ، 60 . 
 .28، مرجع سابق حسن عكوش، المسؤولية العقدية والتقصيرية في القانون المدني الجديد،  445
 .15سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 446
  ،مرجع سابق العربية المتحدة،   ماراتي، جامعة ا�مارات��ثبات في الم��� المدنية والتجارية وفقا لقانون ا�ثبات حكام ا�أ غازي أبو عرابي،  447
 .60 ص
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وهذا  لكل ا�ضرار الواقعة  اوجابر  أن يكون التعويض كامً� :  أوً�  دها    كافةيشمل  ،  الخسائر المادية والمصروفات التي يكب

ها ���إإلى    المضرور أو التي سيضطر حتما ما فات من  يجب أن يشمل    كما أن التعويض  .ح نتائج ما أصابه من ضررنفاق

 كسب، وكذلك التعويض عن ا�ضرار المعنوي����بية.

ة  "قضاء محكمة تمييز دبي أنه  لدى فالثابت ها محكم ولئن كان تقدير التعويض الجابر للضرر من مسائل الواقع التي تستقل ب

ة التمييز تقف موقفً   ،الموضوع ذلك أن سلطة القاضي في التقدير شأنها  فيما يتعلق بالتعويض    ا سلبيً   ا إ��أن ذلك ��يجعل محكم

هو مقرر قانونً  ها فيما  هذا الصدد  ،من ضوابط وقيود  اأية سلطة تقديرية يجب أن تجد حد   ، وفيما وضعته هي من قيم قانونية في 

ها أن يكون تقدير التعويض سائغً  ة الظاهر بين الضرر    ،دون إسراف أو تقتير  اللضرر متكافئً   اومقبو��جابرً   اأهم فعدم الم��م

وبالتالي يجب   ،نطاق عدم المشروعيةإلى    نطاق المشروعية  ية المدينة يخُرج المسألة من مسؤول والتعويض المقرر جزاء لل

ها أساس التعويض مع العلإلى    أن يكون تقدير التعويض مردود من فرضه    ةعناصره الثابتة با����ومبرراته التي يتوازن ب

 448. "غير زائد عليه مع الضرر  ابحيث يبدو متكافئً 

ال��بسة في تحديد مبلغ التعويض تقدير عناصر الضرر ومراعاة الظروف  "أن  ب  محكمة تمييز دبي  قضت  ذلك، إلى    ضافةبا�

ة الموضوع، و��تثريب عل ها محكم ه هو من مسائل الواقع التي تستقل ب ذ هو لم يحدد معيارً  ىالجابر ل لتقدير   احسابيً  االحكم إ

للتقدير و�  معايير معينة    اتباع  دام أن القانون لم يوجب  التعويض عن ا�ضرار المادية ���بية التي لحقت بالمضرور، ما

ها أبانت عناصر الضرر التي تدخل في حساب التعويض ووجه أحقية طالب   هذه المحكمة طالما أن ها في ذلك من  معقب علي

ها في ا��� هو مطروح علي ها من واقع ما  ها أن تقض  ،التعويض عن بتعويض إجمالي دون أن تلتزم ببيان المبالغ   يكما أن ل

ها لكل عنصر من عناصر الضرر على حدة  ىالمقض ها الضرر  ،  ب ة الموضوع مراعاة الظروف والم�بسات الواقع في ولمحكم

ما جرى به قضاء محكمة تمييز دبي أن تحديد الضرر ومراعاة الظروف ال��بس ة التعويض، فالمقرر على  في ة  لتقدير قيم

ة الموضوع ها محكم معايير   اتباع  ا دام أن القانون لم يوجبم  ،تحديد مبلغ التعويض الجابر له من مسائل الواقع التي تستقل ب

ة التمييز طالما بينت عناصر الضرر ووجه أحقية طالب التعويض فيه من   ةمعين ها في ذلك من محكم لتقديره و��رقابة علي

ما هو معروض عليها في ا���  449."واقع 

 
هيري، شرح قانون الم��� المدنية، م 448  .35 ص  ، رجع سابق عبد الحميد نجاشي الز
 .15سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 449
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ارها جسامة ا�ضرار المرتكبة من المسؤول: يتعين  اثانيً  ة أن تأخذ في اعتب ها  على المحكم فمن ا�صول المقررة في قضاء    .عن

ة الخطأ باعتبار أن التعويض جابر للضرر.  450محكمة تمييز دبي أن العبرة في تقدير التعويض هي جسامة الضرر دون جسام

من مسائل القانون التي تخضع لرقابة   هيأنه ولئن كان تحديد عناصر الضرر التي تدخل في حساب التعويض    الثابت هنا 

ة التمييز ة الموضوع  ،محكم ها محكم من مسائل الواقع التي تستقل ب هو    ، إ��أن تقدير الضرر وتحديد التعويض الجابر له 

ها  وذلك ما هذه العناصر ومدى أحقية المضرور في التعويض عن هي   مسؤوليةو��   ،دامت قد بينت  ة الموضوع إن  على محكم

معايير    علىنص القانون  يإذ لم    ،لتقدير التعويض عن ا�ضرار المادية ���بية التي لحقت بالمضرور  احسابيً   الم تحدد معيارً 

 451معينه لتقدير مبلغ التعويض المستحق له. 

ما حدث    الخطأ الطبين  إ:  اثالثً  مهم بالتضامن بما يقض  ،متعددين  أفرادمن  إذا  ة إلزا به لتعويض   يفإنه يجب على المحكم

همة كل منهم. فمن المقرر    فردأو إلزام كل    ،المضرور بمقدار معين من التعويض إذا ما وقفت المحكمة على تحديد نسبة مسا

ضرار بالغير يلزم فاعله  إ من قانون المعا��ت المدنيه على أن كل    282النص فى المادة  "في قضاء محكمة تمييز دبي أن  

ون عن فعل ضار كان كل  مسؤولعلى أنه إذا تعدد ال ه ذاتمن القانون  291والنص فى المادة   ، ولو غير مميز بضمان الضرر

أو بالتضامن أو بالتكافل فيما بينهم يدل على أى من أضر بالغير  يأن يحكم بالتساو يبنسبة نصيبه فيه وللقاض مسؤو�منهم  

ون عن عمل غير مشروع فى أحداث ضرر معين كانوا  مسؤول، وإذا تعدد الفى شخصه أو ماله يلزم تعويض الضرر كامً� 

دهم كل التعويض أو أكثر من يفيما بينهم بالتساو  ةيمسؤولوتكون ال  ،هم بتعويض الضررالتزاممتضامنين فى   ، فإذا دفع أح

ين بالتعويض مسؤولمن ال  يٍ للقواعد العامة، فيجوز إذن للمضرور أن يرجع على أ   االباقين وفقً   نصيبه كان له الرجوع على

 452. "كا��

بما    يمن قانون المعا��ت المدنيه يدل على أن القاض  291النص في المادة  "قضاء محكمة تمييز دبي أن    الثابت لدىكذلك  

ها يحق له متى ثبت لديه تعدد ا��اص   ةالمطروح  ةله من سلطة فى تحصيل وفهم الواقع فى الدعوى وتقدير ا�دل عليه في

مباشرة الفعل الضار بالغيريمسؤولال من ظروف   ،ا بالضماننهم يلتزمون جميعً إف  ،ن عن  وهو بالخيار حسبما يراه مناسبا 

ها اهم فيه كل منهم فى ي  عليهم بالتعويض متضامنين أو بتقسيمه بينهم بالتساو  يإما أن يقض   ،الواقعة و��بسات أو بنسبة ما س

دهم مطالبا إياه  ا من حل محله قانونا أو اتفاقا قد اختصم أح من ذلك أن يكون المضرور أو  رتكاب الفعل الضار، و��يغير 

 
رسالة ماجستير، جامعة ��مارا ت العربية   2016ي لسنة  ماراتدراسة في قانو ن المسؤولية الطبية ��،  الخطأ الطبي  ، غنيعبد الخلود هشام خليل    450

 . 88، ص 2017المتحدة، كلية القانون، 
هيري، شرح قانون الم��� المدنية، مكتبة الجامعة،   451  .35، مرجع سابق عبد الحميد نجاشي الز
 . م1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام  5من قانون الم��� المدنية ��تحادي رقم  291، 282نص المادة انظر  452
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هذا الضرر، إذ يظل للقاضمسؤولبكامل التعويض عما لحقه من ضرر دون أن يقوم باختصام الباقين ال السلطة    يين معه عن 

ة المضرور فى الخطأ    ةالكامل اهم معه فى إحداث الضرر وتقسيم الضمان بينهم، ولو ثبت انتفاء مساهم فى اس���من س

 453" لحاق الضرر به.إالذى ترتب عليه 

دقيقة وفنية ليس في مقدرة  التعويض عن المسؤولية الطبية تنطوي على نواحٍ  وتحديد أن عملية تقديرإلى  ،ا���ة هنا تجدر

ها معرفت ها بحاجة  ؛القاضي  من ذوي  طباء��إلى    �ن أهل الخبرة  هنة و القاضي ��يفترض به ��مام با�مور    حيث إن  .الم

 454. في سلوك الطبيب الطبية، وليس من السهل عليه أن يعرف الخطأ

ة التمييز ا�ردنية   وإ��فالضرر ا���  ،محوه وإزالته من الوجود  "��يقصد بتعويض الضرر  أنهبتطبيقا لذلك قضت محكم

بالتعويض أن يستحدث المضرور لنفسه بد��عما أصابه من الضرر ��بي،   ��يمحى و��يزول بتعويض مادي، ولكن يقصد 

ها وعلى هذا المعنى يمكن تعويض الضرر المعنويإلى  ولكن يقوم فالخسارة ��تزول ها كسب يعوض عن  455".جانب

أهوائه  ي  ماراتا� المشرع  ن  أإلى    تجدر ا��� بل    ؛الشخصيةالمدني لم يترك للقاضي حرية تقدير التعويض حسب ميوله و

اهاإن المشرع   هد بحيث ��  ،فأوجب أن يقدر التعويض بمدى ما أصاب المضرور من ضرر  القاضي.  حدد معايير يسير على 

وهذا المبدأ يستفاد من نص المادة  ليهيزيد ع ، و�  1985لسنة    5ي رقم  ماراتمن قانون المعا��ت المدنية ا�  282  و��يقل، 

أن   كما أنه من الممكن .كامل الضرر الذي تحمله المضرور و��� غير الضرر الفعلي هنا هو شك أن المقصود بالضرر 

  .يدفع التعويض النقدي دفعة واحدة����نه يجوز أن يتم سداده على شكل أقساط أو إيراد مرتب لمدة معينة للمتضرر

ة التي تنظر  بناءً عليه،   أن تبين عناصر الضرر الذي قضت بالتعويض بناء عليه، وأن تناقش كل عنصر القضية  على المحكم

ها على حدة، وأن تبين وجه أحقية طالب التعويض فيه أو عدم أحقيته ي رقم ماراتوهذا ما أكده قانون المعا��ت المدنية ا�  ،من

وأجاز أن يكون التعويض على شكل أقساط   ،للظروف  ايعين القاضي طريقة التعويض تبعً "  :هونص على أن  1985لسنة    5

مثً�  هاتين الحالتين يلتزم المدين بأن يقدم    ،أو أن يكون بشكل دوري دفعة كل فترة محددة  ،كراتب شهري للمتضرر  وفي 

ة  مقبوً�   اتأمينً  أنه يجوز للقاضي وتبعً   ،أمام المحكم التعويض بمبلغ نقدي، على  للظروف وبناء على طلب   اويقدر عادة 

 
 .15سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 453
هيري، شرح قانون الم��� المدنية، مكتبة الجامعة،   454  .35، مرجع سابق عبد الحميد نجاشي الز
رسالة ماجستير، جامعة ��مارات العربية    2016ي لسنة  ماراتغني الخطأ الطبي: دراسة في قانو ن المسؤولية الطبية ��عبد الخلود هشام خليل    455

 . 90، ص 2017المتحدة، كلية القانون، 
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أمر معين متصل بالعمل غير المشروع، وذلك على  إلى    المضرور أن يأمر بإعادة الحالة ما كانت عليه، أو أن يحكم بأداء 

 456. "سبيل التعويض

جهد كبير  إلى    مسألة تقدير التعويض عن الحوادث الطبية عملية دقيقة ومعقدة ومتداخلة وتحتاجتعُدّ  ذلك،  إلى    ضافةبا�

من القاضي ا��تعانة بخبير على  وهذا يقتضي  ودراسة علمية للعلوم الطبية والحقائق العلمية المتعلقة بالمسؤولية الطبية، 

 457من الكفاءة والتخصص. ةكبيردرجة 

من اليوم الذي علم فيه  ��وة على ذلك،   تسقط دعوى التعويض الناشئة عن العمل غير المشروع بانقضاء ��ث سنوات 

من يوم   ،المضرور بحدوث الضرر وبالشخص المسؤول عنه هذه الدعوى في كل حال بانقضاء خمس عشرة سنة  وتسقط 

هذه  . لكن  وقوع العمل غير المشروع ة، وكانت الدعوى لم تسقط بعد    دعوى التعويضإذا كانت  انقضاء بناشئة عن جريم

 458المواعيد المذكورة، فإن دعوى التعويض ��تسقط بسقوط الدعوى الجنائية.

هو الطبيب أم المنشأة الصحية أم شركات التأمين  ،الخطأ الطبي هناك نظريتان في تحديد من الذي يدفع كلفة    ،اوأخيرً  .  هل 

سأل يُ   المستشفى  إذا كان المستشفى له سلطة الرقابة والتوجيه وا��اف على الطبيب، فإن، ومقتضاها أنه  أ���نظرية التبعية

أعمال الطبيب و إذا تخلف الطبيب عن    ،العاملين فيه  أخطاءبطريق التضامن عن    ً� مسؤوعدّ  يُ عن    التزام ب  القيامومن ثم 

في حال    ، ومقتضاها أنهثانيا: نظرية المسؤولية التضامنية  .لتزاممفروض عليه يمكن الرجوع على المستشفى �داء ذلك ا�

التعويض عن الخطأ، يمكن للشخص  عليهم دفع نصيبه في  ى  يستطع أحد المدع ولم  حدوث خطأ أسهم فيه أكثر من طرف،  

من المدع إذا لم يستطع الطبيب الدفع،  ، ولكن  الذين يمكنهم دفعه  (ا��ين)عليهم    ىالمضرور الحصول على ذلك الجزء 

 459المستشفى.إلى  يجوز الرجوع

   الخطأ الطبيالتأمين من المسؤولية عن  5.9.1.4

 للتقدمبفكرة التعويض الناشئ عن قيام المسؤولية المدنية بحق الطبيب عن أخطائه المهنية، ونتيجة  ويتعلق   مبدأ التأمينيرتبط  

العلوم الطبية التي صاحبت   وتقدمعن ا�كتشافات العلمية والتقدم التكنولوجي با�دوات الطبية،    ةفي ا��اليب الطبية الناتج

 
 . 40، ص2012ي، رسالة ماجستير، جامعة الشارقة، ��مارات العربية المتحدة، ماراتنورة أحمد المصلى، الخطأ الفني للطبيب في القانون ا� 456
ي والفقه والقضاء المقارن،  مارات والمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون الم��� المدنية ��طباء  مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية ��  457

 . 15، ص 1995
ى،  ا��، الطبعة  سكندرية والجراحين في القضاء والفقه الفرنسي والمصري، دار الفكر الجامعي، ا�طباء  منير رياض حنا، المسؤولية المدنية ��   458

 . 18، ص 2007
من المسؤولية عن أخطائهم، سلسلة الطبيب والقانون، بيروت: مطبعة ��نشاء، طباء  جوزيف داوود، المسؤولية الطبية المدنية والجزائية وتأمين ��  459

 . 21ص  ، 2010
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ما    التطورهذا   مال المرضى بالشفاء.  ها آ مع ذهل بعصرنا الحديث، ارتفعت  هناك صندوق للتأمينات    :للتساؤل  يؤديالم هل 

هو موحد لكل ا�   ،الطبية وهل  أم كل حسب اختصاصه؟ وكم المبلغ الذي يتم دفعه للتأمين عن   طباءوما آلية ا��تراك به؟ 

 460؟ الخطأ الطبي

ا�  الزيادة في  أدت عدد الدعاوى القضائية ازدياد  و  ،وزيادة الوعي لدى المرضى للمطالبة بحقوقهم  ،الطبية  خطاءنسب 

بناء عليه   .ما يسمى بنظام التأمين من المسؤولية بالتعويض عن ا�ضرار التي أصابته  ورظهإلى    ،المعروضة أمام القضاء

هذا النظام دعاوى التعويض  أصبحت   ة المالية للطبيب لوجود شركات التأمين من المسؤولية الطبية، إذ يتحمل  ��تمس الذم

ة المادية للتعويض الذي فرضته المحكمة على الطبيب المخطئ، وعليه وفي حال ثبوت عناصر   على    الخطأ الطبيالقيم

الدعوى ضمن   هذا ا���إدخال شركة التأمين كطرف في  ة التعويض المادي، ويسبق  الطبيب، تحكم المحكمة بسداد قيم

ة التعويض، وإدخال شركات التأمين كطرف في   أن  ايترتب على ذلك أيضً   .المدعى عليهم تلتزم شركة التأمين بسداد قيم

اهم في اختصار المدة الزمنية عند تقاضي التعويض عندما يلجأ المريض  461. مسؤولية الطبيب  االقضاء محركً إلى    الدعوى يس

هاد القضائي  إلى    ضافةبا� كان له فضل  واتجه بهذه المسؤولية نحو الموضوعية على أساس الضرر ��الخطأ،  ي  مارات��ا��ت

من  إلى    القابلة للتأمين، كل ذلك أدى  خطاء كبير في التوسع بالمسؤولية المدنية ذاتها، والتوسع في ا� انتشار كبير للتأمين 

ة  أصبحتالمسؤولية حتى   سوف يقوم  ،  الخطأ الطبيولبيان مسألة التأمين من المسؤولية عن    462،إجبارية في الدول المتقدم

 على النحو التالي: ي منه ماراتالتأمين، وموقف المشرع ا� مفهومببيان  الباحث

 ���مفهوم التأمين

ووضع له شروطا   1036وحتى  1028المواد  ي عقد التأمين في القانون المدني باعتباره عقد غرر في  ماراتالمشرع ا�  ناقش

من أنواع التأمين من العقود، ونظم نوعين  التأمين ضد الحريق، والتأمين على الحياة في    :وهما  ،وأحكاما ميزته عن غيره 

ها  ي التأمين أو عقد التأمين في عدة مواضع تشريعية،  ماراتالمشُرع ا�  حيث عرف  ، 1055  –  1037المواد   نصت المادة ومن

   :من قانون شركات ووك����مين على أنه 3

 
ى، ا��، الطبعة سكندرية والجراحين في القضاء والفقه الفرنسي والمصري، دار الفكر الجامعي، ��طباء منير ريا ض حنا، المسؤولية المدنية ل� 460

 . 18، ص 2007
 .20ص مرجع سابق، ي، ماراتوالمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون الم��� المدنية ا�طباء مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية ل�  461
ى، ا��، الطبعة سكندرية والمصري، دار الفكر الجامعي، ��والجراحين في القضاء والفقه الفرنسي طباء منير ريا ض حنا، المسؤولية المدنية ل� 462

 . 65، ص 2007
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ه مبلغا من  تصلحم المستفيد الذي اشترط التأمين لإلى    المؤمن له أوإلى    ن بمقتضاه أن يؤدي"التأمين عقد يلتزم المؤمِ 

وذلك في نظير  ،المال أو إيرادا مرتبا أو أي عرض مالي آخر في حالة وقوع الحادث أو تحقق الخطر المبين بالعقد

ها المؤمن له للمؤمن".   463أقساط أو أية دفعة مالية أخرى يؤدي

 على أنه:  نصت من قانون إنشاء هيئة التأمين وتنظيم أعماله،  3المادة كما أن 

ه  تحلصم المستفيد الذي اشترط التأمين لإلى    المؤمن له أوإلى    "التأمين عقد يلتزم بمقتضاه المؤمن بأن يؤدي

منه،    اماليً   اأو عوضً   امرتبً   ا من المال أو إيرادً   امبلغً  آخر في حالة وقوع الحادث أو تحقق الخطر المؤمن 

ها المؤمن له للمؤمن".  464وذلك نظير أقساط أو أية دفعات مالية أخرى يؤدي

   :ي على مفهوم التأمين بأنهماراتالمدنية ا�من قانون المعا��ت  1026نصت المادة كذلك 

ها وبمقتضاه  من ة ا��ار أو الحوادث المؤمن  "التأمين عقد يتعاون فيه المؤمن لهم والمؤمن على مواجه

الحدث المبين    عدورية، وفي حالة تحقق الخطر أو وقو   اأو أقساطً   امحددً   ا المؤمن مبلغً إلى    يدفع المؤمن له

 امن المال أو إيرادً   ا ه مبلغً تحلصمالمؤمن له أو المستفيد الذي اشترط التأمين لإلى    في العقد يدفع المؤمن

 465أو أي حق مالي آخر". امرتبً 

وهو المستأمن أو المؤمن له، نظير مقابل  عرف  الفقه    أنإلى    ضافةبا� التأمين بأنه "عملية يحصل بمقتضاها أحد الطرفين، 

وهو القسط، على تعهد   وهو المؤمن، بدفع مبلغ ل يدفعه  المستأمن أو للغير عند تحقق خطر معين،   ةحلصمالطرف ����

 466لقوانين ا��صاء". امن المخاطر، يجري المقاصة بينهما وفقً  ةويتحمل المؤمن على عاتقه مجموع

   :بقولهمدني  920عقد التأمين في المادة حدد المشر�����كما أن 

 
ى، الرياض: مركز الدراسات والبحوث، جامعة نايف العربية ���المسؤولية المدنية والجنائية في ��طاء الطبية، الطبعة    منصور عمر المعايطة،   463

 . 88ص ، 2013للعلوم ��منية، 
ي والفقه والقضاء المقارن،  مارات والمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون الم��� المدنية ��طباء  مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية ��  464

 . 20، ص 1995
 .17، ص مرجع سابقوالجراحين في القضاء والفقه الفرنسي والمصري، طباء منير ريا ض حنا، المسؤولية المدنية ل� 465
ى، الرياض: مركز الدراسات والبحوث، جامعة نايف العربية ���المسؤولية المدنية والجنائية في ��طاء الطبية، الطبعة    منصور عمر المعايطة،   466

 . 58 ، 2013للعلوم ��منية، 
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ه مبلغا من المال  تحلصمالمستفيد الذي اشترط التأمين لإلى    المؤمن له أوإلى    "عقد يلتزم به المؤمن أن يؤدي

مالي آخر في حال وقوع الحادث المؤمن ضده أو تحقق الخطر المبين في   ةأو إيرادا مرتبا أو أي عوض 

ها المؤمن له للمؤمن "  467.العقد وذلك مقابل مبلغ محدد أو أقساط دورية يؤدي

يقوم    ، حيثالجانب الفني  وهو  ا��ل  التأمين في ضوء التشريع ينطوي على جانبين،عقد  السابقة أن    التعريفاتمن    يتضح

 .معينة  االمؤمن في صورة أحد مشروعات التأمين بتغطية خطر من خ�ل التعاقد مع عدد من المستأمنين تتقاضى منهم أقساطً 

تنظيم التعاون بين المؤمن والشركة من ��ل ما يتم سداده من أقساط، على تحمل الخسارة   هيالعملية التأمينية    يكون أساس

ها،   دهم، بسبب الكوارث المؤمن من ها أح ة ويقوم  المؤمن    حيث إنالتي يتعرض ل ها   إجراءبجمع المخاطر المتشابه المقاصة بين

  إضافة من المخاطر المؤمن منها،   يتم تحديد سعر القسط على نحو يضمن تغطية ما تحقق وبناء عليه ،لقوانين ا��� ا تبعً 

في شكل ال��ة التعاقدية بين المستأمن والمؤمن، إذ يسعى    والذي يتكون   الجانب القانوني  هو  الثاني  لنسبة ربح لشركة التأمين.

هذا الخطر    ا��ل مُحدد بتغطية  مقابل سداد قسط  من خطر أو حادث يخُشى وقوعه، ويلتزم المؤمن  لتأمين نفسه أو غيره 

 468وتعويض المستأمن عنه.

 : التأمين من المسؤولية ا ثاني  

هو عقد  عقد   من المسؤولية  منه ضمان المؤمن له ضد رجوع الغير الذي أصابه ضرر يكون المؤمن له    الغرضالتأمين 

وبه ضمانة وحماية حقيقية للمضرور ويستطيع الوصول إليها، بحيث    اهذا النوع من التأمين جيدً يعتبر  عن تعويضه.    مسؤوً� 

ها عن أي حادث عاديإجراء��تختلف  هنة الطبية بدفع ا����المترتبة عليه  يقوم المؤمن له لكن يجب أن   .ات من يمارس الم

شركة    حيث إن  .عند وقوع الحادث الطبي  ها اتجاه المضرورالتزامدفع  من  قبل وقوع الضرر حتى تتمكن شركة التأمين  

تلتزم سواء كان ذلك عن طريق دعوى المسؤولية أو بطريقة ودية بمقدار ما تحقق من مسؤولية على الطبيب المؤمن  نيالتأم

ها  469.لدي

تضمن المسؤولية المدنية للطبيب، نتيجة الضرر الذي وقع على المريض بسبب خطأ من الطبيب أو  ن  يالتأمكة  ، شرعليهبناء  

ما ينجم عن ا��ت  التعويض    يشملكذلك    ،الجراح، سواء كان في التشخيص أو ال��ج أو العمليات الجراحية أو غير ذلك

هنة عند مساعدته للطبيب    ، وكذلكوا��هزة الطبية وغيرها بناء على طلب ا�صيل  أيضا الطالب المتمرن الذي يمارس الم

 
 . 19والجراحين في القضاء والفقه الفرنسي والمصري، مرجع سابق، ص طباء منير رياض حنا، المسؤولية المد����  467
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هذا التأمين،    .ا��ير   أنها قد تجعل الطبيب غير مبالٍ   وهيلكن يجب علينا أن نراعي النتائج السلبية التي يمكن أن تنتج عن 

من  اجعل الطبيب يتحمل جزءً ييمكن أن ذلك  حيث إنأحيانا أثناء قيامه بال��ج الطبي و��يتوخى الحيطة والحذر الشديدين، 

مطبق حاليا في   وهذا النظام  الجزء ���� ة التعويض وشركة التأمين تتحمل  العربية المتحدة وفقا للقانون    ماراتا� قيم

إنالطبية،    خطاءنظام التأمين ضد المسؤولية عن ا�  سماتحت    2016لسنة    4رقم  ي  تحاد�� ه يلزم صاحب المنشأة  حيث 

هنة لديه عن مسؤولية ا� مزاولي الم من قيمة قسط التأمين 80الطبية، وتتحمل شركة التأمين نسبة    خطاءبالتأمين على   %

هذا القسط،   ة  هنة باقي قيم هذا القانون تلزم صاحب المنشأة   26أن المادة  إلى    تجدر ا���السنوي، ويتحمل مزاول الم من 

هنة أو بسببه. هنة ضد المخاطر الناجمة عن ممارسة الم  470بالتأمين على مزاولي الم

هداف ومزايا نظام  ط��ا�إحرصا على استقرار النفس وأنه، وإلى    ضافةبا� بداعات وا�مكانات المهنية المتميزة ولتحقيق أ

من وزارة الصحة ضد مسؤولية ا�صدرت    ،ماراتالتأمين في دولة ا� الطبية، فبادرت وزارة الصحة    خطاءوثيقة تأمين 

درها الطبية والفنية ضد مسؤولية     أطباء و  طباءالوثيقة على ا�  وشملت  2004منذ أكتوبر    الخطأ الطبي بالتأمين على كوا

ا�سنان والصيادلة والممرضين والفنيين العاملين في كافة منشآت الوزارة، وتمت التغطية التأمينية كمجموعة واحدة وبوثيقة 

بالدفاع عن كوادر الوزارة أمام المحاكم    واحدة، حيث تتحمل وزارة الصحة كامل قسط التأمين السنوي، وتتكفل شركة التأمين

 471المختصة. 

من    طباءالتأمين ا�لزامي لجميع ا�  من��بدّ    ،في مشروع قانون المسؤولية الطبية��وة على ذلك، و والمنشآت الصحية 

هنة دون ا��تراك بهذا التأمين والذي يسمى التأمين ضد المخاطر الناجمة عن ممارسة   المسؤولية الطبية، ويحظر مزاولة الم

هنة ها    ازائرً   ا كل منشأة طبية تستقبل طبيبً مشروع القانون لكما حمل    .الم مسؤولية التعويض عن خطئه الطبي مع ا��تفاظ بحق

  472.في الرجوع عليه بالتعويض

ة  % من    80مشروع القانون أيضا بأن المنشأة الصحية تتحمل    كما وضح ة   ،قسط التأمينقيم هنة بقية قيم ويتحمل مزاول الم

هنة  طباء في نقابة ا�   كونيالقانون على أن  مشروع  نص    كذلكالقسط،   وتوضع   ،صندوق خاص باسم صندوق ضد مخاطر الم

حدد قيمته بالتعليمات الصادرة سنوي تُ   بمبلغٍ الممارسين داخل المملكة    طباءله تعليمات خاصة يتم من ��ه اشتراك جميع ا�

هذا الصندوق ما نسبته   ة التعويض بدل الضرر الذي يقرره القضاء أو اللجنة الطبية على الطبيب 80عنه، يتحمل  % من قيم
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% وفي الحالة الرابعة يفصل الطبيب من  25% وفي الحالة الثالثة يتحمل    50��ل مرة وإذا تكرر الخطأ فإن الطبيب يتحمل  

ة التعويض بدل الضرر عن  وويلزم با��تراك بشركة تأمين خاصة،    ،هذا الصندوق   50000  بما قيمته  الخطأ الطبيتحدد قيم

  473خمسون ألف دينار كحد أعلى. 

��ثة أشخاص: المؤمن، المؤمن له، المتضرر، ويرفع المتضرر دعوى ضد المؤمن   بناءً عليه، تنشأ الع�قة في عقد التأمين

له على أساس مسؤوليته، أو ضد المؤمن على أساس مباشرة الدعوى للحصول على تعويض، ورغم أن شركة التأمين ليست 

بسداد  يجبرهافي العقد ال���بين الطبيب والمريض����ن العقد التأميني بين الطبيب أو المستشفى وشركة التأمين  اطرفً 

 474التعويض للمريض المتضرر.

ة التعويض إ��بحلول الضرر وبالقدر الذي يتناسب  يتميز  تأمين ا�ضرار   بالشكل التعويضي، إذ ��يتقاضى المؤمن له قيم

ة أساسية    بناءً عليه  .مع حجم الضرر دها في العقد التأميني  وهي أنتظهر سم ة التعويض ��يمكن تحدي لكون   ، وذلكقيم

وهذا على عكس التأمين على الحياة مثً�  إذ يحصل المستفيد على    التعويض ��يتم تعويضه إ��بعد وقوع الضرر وتقديره، 

 475المبلغ المؤمن منه عند وقوع الخطر.

عفاؤه من المسؤولية، فهذا ا�عفاء قانونا يرفع أي تبعة إقيام الطبيب بالتأمين على المسؤولية ��يعني ذلك، فإن  إلى  ضافةبا�

فالتأمين يؤكد المسؤولية، وغاية ما في ا���أن التعويض    . عليها، وبالتالي سقوط حق المتضرر من المطالبة بالتعويضمالية  

��يجوز    كذلك  476المضرور.  ةصلحميدخل في ذمة شركة التأمين التي تقف خلف الطبيب، وبهذا الشكل يكون ا�مر في  

وهذا ما تقرره   للطبيب أن يؤمن من مسؤوليته عن الخطأ العمدي الذي يكون الفاعل قد أراد الفعل والنتيجة وقبل المخاطرة، 

أي أن المؤمن له قصد    للواقعةالسبب ا�رادي  إثبات  وذلك ب  ،ذلك على المؤمن شركة التأمينإثبات    ءالقواعد العامة، ويقع عب

 477.يماراتا� ي تحاد��ي من قانون المعا��ت المدنية ماراتالفعل والنتيجة معا، وهذا ما نص عليه المشرع ا�

 
هيم علي حمادي الحلبوسي، الخطأ المهني والخطأ العادي في إطار المسؤولية الطبية، دراسة قانونية مقارنة، لبنان، منشورات الحلبي    473 الحقوقية،  إبرا

 . 88 ص ، 2015
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   الخطأ الطبيحا����فاء المسؤولية عن  5.9.2

التي تؤدي لقيام المسؤولية المدنية  وهذه ا��باب هيا�سباب القانونية، إلى  ينظر القانون الخطأ الطبيتعدد أسباب  في حالة

   :أنه 278ي في المادة ماراتبحق الطبيب، وقد جاء المشرع ا�

"إذا أثبت الشخص أن الضرر قد نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيه كآفة سماوية أو حدث فجائي أو قوة قاهرة 

  478.القانون أو ا�تفاق بغير ذلك" أو فعل الغير أو فعل المتضرر، كان غير ملزم بالضمان ما لم يقضِ 

   :على أنهنصت من قانون المسؤولية الطبية  14المادة كما أن 

��تقوم المسؤولية الطبية إذا كان الضرر قد وقع نتيجة سبب خارجي أو بسبب فعل المريض نفسه، وعليه  "

أيً  السبب ا��نبي  وقائعه سببً   ا��يعد  أن تنعقد المسؤولية المدنية، اقانونيً   اكانت  إذ يستحيل عند تحققه   ،

 479."عن خطأ الشخص المضرور أو خطأ من الغير اويستوي في هذا إذا كان الضرر ناشئً 

ها المادة    165تنص المادة  نفسه  في السياق   وما نصت  من القانون المدني ا�ردني،    261من القانون المدني المصري وما يقابل

ة النقض المصرية  عليه   :مشهور يقضي بأنهمبدأ على محكم

هذا الضرر، فإن القرينة  "متى أثبت المضرور الخطأ والضرر، وكان من شأن ذلك الخطأ أن يحدث عادة 

هذه القرينة ب  ةحلصمعلى توفر ��ة السببية بينهما تقوم ل أن الضرر قد  إثبات  المضرور، وللمسؤول نفي 

 480.نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيه" 

وقوع السبب ا��نبي والذي يؤدي �نقطاع رابطة السببية  إثبات  من ��ل  تتحدد  طرق انتفاء المسؤولية المدنية عن الطبيب  

قصد  يُ بناءً عليه،    ن رابطة السببية شرط أساسي لقيام المسؤولية الطبية.إ والضرر الحاصل للمريض، إذ    الخطأ الطبيبين  

  ا مباشرً   االصادر عن الطبيب والضرر الذي أصابه، أي يكون الخطأ سببً  الخطأ الطبي ب��ة السببية وجود رابط مباشر بين 

 
 .2016لسنة  4ي رقم ماراتمن قانون المسؤولية الطبية ا������ 278المادة  478
 .2016لسنة  4ي رقم ماراتمن قانون المسؤولية الطبية ا������ 14المادة  479
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وهذه الرابطة تعُد الركن ا�ساسي لقيام المسؤولية أن  حدوث الضرر وفي   الضرر نتيجة مباشرة للخطأ وليس لسبب آخر، 

 481. الطبية على الطبيب

ما سبق،  ف��يكفي فقط وقوع ضرر للمريض لقيام المسؤولية بحق    ، ضرورة ارتباط الضرر بالخطأمن  ��بدّ    بناءً على 

بل يجب أن يكون الضرر نتيجة مباشرة للخطأ الذي صدر عن الطبيب أن تقوم بينهما رابطة السبب والنتيجة، بحيث    ،الطبيب

ولكنه    ،��يمكن قيام المسؤولية الطبية على الطبيب نتيجة حدوث ضرر للمريض بغير وقوع خطأ من الطبيب أو وقوع خطأ

هاء ورجال القانون،  معظمأقره و ما أكدهوهذا  ،��يرتبط بالضرر الواقع ذهب الفق أن الطبيب  ار قرإإلى   الفقه في فرنساحيث 

 482���ذا تواجدت ع��ة السببية بين خطئه والضرر الحاصل للمريض. ��يعُد مسؤوً� 

لتعقيد الجسم البشري   امن ا�مور الشاقة والصعبة، نظرً   اتحديد ال��قة السببية في المجال الطبي واحدً يعتبر الواقع  من حيث  

للمريض    وقعلعدم وضوح ا�سباب الظاهرة، بحيث يمكن أن يكون سبب الضرر الذي    إضافة  ،وتغير حا�ته وخصائصه

ها يمكن أن تنضم إليه وتتسبب معه في إحداث الضرر.  ،نتيجة عوامل أخرى متعددة غير سلوك الطبيب   483ولكن

هو    في ظل هاد الفقهي لتحديد معيار السببية نجد القضاء الفرنسي قد أقر أن معيار السببية  بمعنى ستطاعة التوقع،  اهذا ا��ت

هذه   ممارسته للعمل الطبي أن يتوقع  متوفرة بين الفعل والنتيجة إ��إذا كان بإمكان الطبيب وقت  أن ع�قة السببية ��تعُد 

تقوم رابطة السببية حتى ولو ثبت أن خطأ الطبيب هو أحد عواملها، أو   النتيج���توقع النتيجة، وأما إذا لم يكن باستطاعته 

جهاز طبي أو طاقم التمريض أو حتى سبب يصدر عن المريض نفسه سواء بفعله أو   قد تنُسب ��د آخر كعيب   في تصميم 

  484بطبيعة جسده.

الطبيب والضرر الناتج عنه للمريض،   الصادر عن  الخطأ الطبييظهر لنا الصعوبة في تحديد ��ة السببية بين  بناءً عليه،  

ها بخطأ  ة المختصة بالتحقيق لمعرفة ا�سباب الحقيقية للضرر وربط أهمية الدور الذي يقع على عاتق الجه وهذا يظهر لنا 

ة ةً التحقيق  الطبيب من عدمه، فجه  485أسبابه.إلى   في حال حصول ضرر للمريض أن تنسب هذا الضرر ملزم

 
ى، الرياض: مركز الدراسات والبحوث، جامعة نايف العربية ���منصور عمر المعايطة، المسؤولية المدنية والجنائية في ��طاء الطبية، الطبعة    481

 .90للعلوم ��منية، مرجع سابق، ص 
العربية، دراسة مقارنة، ماجستير، بيروت،    مارات ��في القانون الجنائي لدولة  طباء  يوسف جمعة يوسف الحداد، المسؤولية الجنائية عن أخطاء ا�  482

 .119ص  مرجع سابق، 
 .20صسعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق،   483
 .22ي، مرجع سابق، ص ماراتوالمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون الم��� المدنية ا�طباء مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية ل�  484
العربية، دراسة مقارنة، ماجستير، بيروت،    مارات ��في القانون الجنائي لدولة  طباء  يوسف جمعة يوسف الحداد، المسؤولية الجنائية عن أخطاء ا�  485

 .28، ص مرجع سابق 



213 
 

وهي أوجد  نجد أن الفقه والقضاء قد    ،مسألة قياس وتحديد معيار رابطة السببيةب  وفيما يتعلق ��ث نظريات لتحديد المعيار 

ها، ونظرية السبب ا����نظرية السبب   الم���نظرية تعادل ا��باب أو تكافئ

ذهب أصحابنظرية تعادل ا�سباب.  1 هما كان بعيدً   :  م يعُد أحد    اهذه النظرية أن كل سبب كان له دخل بإحداث الضرر 

هذه ا�سباب مألوفة الحدوث أو نادرة الحدوث، فتقوم  يكون صاحب كل سبب مسؤوً� بناءً عليه    ،أسباب الضرر ، سواء كانت 

ها المسؤولية الطبية ها ��تفرق بين أسباب الضرر ا�كثر أو ��ل   ،على أساس هذه النظرية انتقادات عدة لكون وقد واجهت 

ها يتم التوسع بالمسؤولية الجنائية إذ تحمل العمل ا� ة منه   ا��لي  نسانفعالية، وعلى أساس نتائج ا�عمال ا��رى ا��د جسام

 486عن نتيجة العمل الطبي.  فضً� 

ة هو سبب النتيجة أصحاب: أكد نظرية الس�����. 2 ن هو ا�كثر إسهامً  ،هذه النظرية أن السبب ا�كثر فعالي  ا وعليه يكو

ها هو ا�كثر تأثيرً مؤدى ذلك    .في إحداث هذا الفعل  بين ا��باب    اأ��تتوافر رابطة السببية بين الضرر وفعل الطبيب إ� إذا كان 

وهيأت له الحدوث  اوفقً   ،ا��رى هي مجرد ظروف ساعدت السبب ا�كثر فعالية  وكذلك لم ،  لهذه النظرية تعُد بقية ا�سباب 

هذه النظرية من النقد على اعتبار أنه يمكن أن تنفي المسؤولية الجنائية في بعض الحا�ت التي تقتضي  المجتمع   لحةصم  هاتسلم 

ها.   487واعتبارات العدالة قيام

هو السبب الفعال  إلى    هذه النظرية  أصحابذهب  :  نظرية السبب الم���أو المناسب  .3 أن الجاني يسُأل عن فعله في حال كان 

وهذا طالما كان من المألوف حدوث الضرر بسبب   كما أنه في إحداث الضرر،   يسأل عن النتائج المُحتملة المترتبة على فعله، 

ن هو السبب ا�نسب وفقً   488للمتعارف عليه طبيا.  االفعل، وعليه يسأل الطبيب عن فعله متى كا

هذه النظريات السابقة،   ة النقض المصرية    حكمتالسبب ال��ئم، وقد  بيأخذ القضاء المصري بهذا ا�تجاه  بناءً على  محكم

ها عن ا�  اجنائيً   قضايا القتل الخطأ بأن المتهم بالقتل الخطأ يكون مسؤوً�   ىحدإب التي   صابةعن جميع النتائج المحتمل حصول

ها عن خطأ أو عمد حتى ولو كانت بطريق غير مباشر كالتراخي في ال��ج أو ا� ما لم يثبت أنه كان متعمدً همال  أحدث  افيه، 

 489. تجسيم المسؤولية

 
 .300عبد الناصر العطار، مصادر ا���م ا�رادية في قانون الم��� المدنية، مرجع سابق، ص  486
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  487

 .547والقضاء، مرجع سابق، ص
 .25ي، مرجع سابق، ص ماراتوالمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون الم��� المدنية ا�طباء مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية ل�  488
 .2016لسنة  4ي رقم ماراتمن قانون المسؤولية الطبية ا������ 17المادة  489
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ها المسؤوليةحدد ووضح ي ماراتالمشرع ا�كما أن  ها السبب ،أربع حا�ت تنتفي في صوره،  ا��نبي في أكبر   ويتجلى ببعض

   :على أنه 17ي قد نص في أحكام المادة ماراتونجد المشرع ا�

. إذا لم يكن الضرر نتيجة أي من ا�سباب المحددة 1  :��تقوم المسؤولية الطبية في أي من الحا�ت ا�تية  "

ه للتعليمات  اتباع. إذا كان الضرر قد وقع بسبب فعل المريض نفسه أو رفضه ال��ج أو عدم  2.  6بالمادة رقم  

من المسؤولين عن ��ه، أو كان نتيجة لسبب خارجي.    ا . إذا اتبع الطبيب أسلوبً 3الطبية الصادرة إليه 

مع ا��ل  الغيره في ذات ا��تصاص ما دام أسلوب الع�ج الذي اتبعه متفقً   افي الع�ج مخالفً   امعينً  اطبيً 

ها أو غير المتوقعة في مجال   ثار. إذا حدثت ا�4الطبية المتعارف عليها.   والمضاعفات الطبية المتعارف علي

  490". الخطأ الطبيير الناجمة عن الممارسة الطبية وغ

من نص المادة السابق أن وقوع الخطأ بسبب فعل المريض أو كان نتيجة سبب خارجي، يؤدي �نتفاء المسؤولية الطبية    يتضح

 عن الطبيب المعالج. 

 من قانون المسؤولية الطبية على أنه:   8نصت المادة  اأيضً 

"فيما عدا الحا�ت الطارئة التي تستلزم التدخل الجراحي الفوري �نقاذ حياة المريض أو الجنين ولتجنب المضاعفات  

  ......".الجسيمة لهما

هذه المادة المسؤولية الطبية    غياب  إلى  والتي تتمثل في وقوع حدث فجائي أو قوة قاهرة تؤدي  ،يبين أن حالة الطوارئ  من 

مكان   موافقة المريض أو أقاربه   إجراءبحق الطبيب سواء فيما يتصل بالعمل الجراحي وطبيعة    ،الجراحة والحصول على 

ً وكذلك ا����بالمضاعفات، فهذا كله ��يعد خط هناك حالة طارئة  أ الحدث الفجائي أو القوة   أدقوبمعنى    ،في حال كانت 

ها ضمن أحكام القانون.  اتباع التي أجبرته على عدم، والقاهرة على الطبيب ها والمنصوص علي   491المعايير الطبية المسلم ب

   :ي على أنهماراتمن أحكام قانون المعا��ت المدنية ا� 287كذلك نصت المادة 

 
 . 2016لسنة  4ي رقم ماراتمن قانون المسؤولية الطبية ��تحادي �� 8المادة  490
 .م 1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام  5من قانون الم��� المدنية ��تحادي رقم  287نص المادة انظر  491
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"إذا أثبت الشخص أن الضرر قد نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيه كآفة سماوية أو حادث فجائي أو قوة قاهرة أو فعل 

 492القانون أو ا�تفاق بغير ذلك". الغير أو فعل المتضرر، كان غير ملزم بالضمان ما لم يقضِ 

ما أقره الفقه وأحكام القانون أن انعدام رابطة السببية لقيام السبب ا��نبي، أو بسبب فعل  يتضح   الغير، والذي لنا في ضوء 

ها ها عن الطبيب، وليس فقط ���ء من عليه يظهر أن حالة القوة القاهرة أو السبب المفاجئ    .مؤداه انتفاء المسؤولية بأنواع

هذه الحا�ت بشكل أوضح،  يتأتي تحت بند السبب الخارجي، وأما فعل المريض وخطأ الغير   أتي في إطار فعل الغير، ولبيان 

 فعل الغير.و، فعل المضروروالحادث المفاجئ، أو القوة القاهرة  سوف يقوم الباحث بتوضيح كل من

اهرة أو الحادث المفاجئ  5.9.2.1  القوة الق

هما،  و  القوة القاهرةتعُدّ   من دفع التعويض   وبناء عليهالحادث المفاجئ وسيلة يمكن دفع المسؤولية ب فإن الطبيب يتخلص 

باعتبار أن التصرف الذي نجم عنه الضرر، ��يمكن أن يسأل عنه الطبيب إذا أثبت فقدان الرابطة السببية بين الخطأ والضرر،  

 493. وبالتالي فقد تحقق أن الضرر نشأ عن سبب أجنبي ��يد للطبيب فيه، و��للغير و��للمريض

ها  هذا المدين توقع وقد عرف جانب من الفقه القوة القاهرة على أنها: "كل واقعة مستقلة عن إرادة المدين، و��يكون بإمكان 

ة التمييز ا�ردنية حيث جاء فيهكما  أو منع حدوثها".   هو الذي ��يد   ،أيده قرار محكم "أن القوة القاهرة أو الحادث الفجائي 

هما، فإذا لم تتوافر هذه ������ هفي حدوثهما و��يمكن توقعهما ��مانا و��مكانا، وفي الوقت نفس نسان�� ��يمكن دفع

 يمكن القول بالقوة القاهرة أو الحادث الفجائي، وليس بالتالي إمكان دفع المسؤولية استنادا لهما". 

أهم وأكثر صور السبب ا��نبي انتشاراتمثل  القوة القاهرة    ذلك،إلى    ضافةبا� قد عرفت المحاكم المصرية القوة ف  ،واحدة من 

القاهرة والحادث الفجائي بأنهما ا���الذي لم يكن ممكنا توقعه و����يه ومن شأنه أن يجعل الوفاء بالتعهد مستحي��أو أنه  

 494"حادث مستقل عن إرادة المدين ولم يكن في وسعه توقعه أو مقاومته"

جراحة عاجلة ��د المرضى، وقد أدى تأخر الطبيب   جراءالمستشفى �إلى    الجراح  وصلومن أمثلة القوة القاهرة عدم  

إهماً�   ،لوقوع مضاعفات لحالة المريض أو حتى وفاته أما لو كان سبب التأخير خارج عن ا��ادة مثل    .فهنا يسمى ا�مر 

وهو القوة القاهرة،  وقوع حادث سير للطبيب، فوقوع الخطأ هنا أو الوفاة ليست بسبب خطأ الطبيب بل يعود للسبب ا��نبي 

 
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  492

 .54والقضاء، مرجع سابق، ص
 .30ي، مرجع سابق، ص ماراتوالمؤسسات الطبية في ضوء أحكام قانون الم��� المدنية ا�طباء مصطفى الجمال، المسؤولية المدنية ل�  493
 .20سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 494
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و ما يؤدي �نتفاء المسؤولية عن الخطأ الطبيوالتي جاءت لتقطع رابطة السببية بين الضرر الذي وقع للمريض  وهو   ،

 495الطبيب. 

 ي على أنه:  ماراتمن أحكام قانون المعا��ت المدنية ا� 287نصت المادة 

"إذا أثبت الشخص أن الضرر قد نشأ عن سبب أجنبي ��يد له فيه كآفة سماوية أو حادث فجائي أو قوة 

اهرة أو فعل الغير أو فعل المتضرر، كان غير ملزم بالضمان ما لم يقضِ   القانون أو ا�تفاق بغير ذلك".   ق

الواسع العديد من الوقائع، ويشترط جانب من الفقه أن تضم    بمعناهمفهوم السبب ا��نبي   أنه يدخل في  يرى الباحث هناوبهذا  

قد اتفق جانب من الفقه على ضرورة توافر شرطين أساسيين،   ا. أيضً الواقعة شروط ومقومات السبب ا��نبي لتدخل في إطاره

 النحو التالي:  وهما علىوهما استحالة الدفع واستحالة التوقع، 

 ���استحالة الدفع 

أهم خصائص ا� ما نعيشه من تطور تكنولوجي،    نسانمن  مكانية التنبؤ بما يمكن أن يحدث إفي العصر الحديث، وفي ظل 

معلومات ومعطيات محددة،     نسان فمن المنطقي أن يكون ا�  التطوراتوفي ضوء تلك  وعليه  في المستقبل من ��ل توفر 

 496في إطار حدود قدرته على التوقع. مسؤوً� 

أهمية، فعامل التوقع يمكن أن يسمح للشخص الذي يتوقع حدوث ظرف يعتبر   شرط عدم إمكانية التوقع لقيام السبب ا��نبي له 

بضرر تحمل المسؤولية   صابةوقوعه من ��ل استعدادات محددة، ويعمل على تجنيب نفسه ا�و  تفاديهأو حادث يعمل على  

وبالتالي انتفاء    ،السبب ا��نبي  وقعفي    اومنطقيً   امً هم  أهل الفقه لشرط عدم التوقع عامً�   حددعليه  بناءً    .التقصيرية أو العقدية

الذي يتوقع وقوع حادث ناشئ عن سبب أجنبي، ومع ذلك يستمر في ممارسة التصرف يكون   نسانالمسؤولية المدنية، فا�

هذا الحادث، وما دام قد قبل بتلك النتائج ��يمكن له أن يتذرع بانتفاء مسؤوليته طالما توقع    اراضيً  بما قد يقع من نتائج عن 

 497الحادث الذي قد ينشأ عن السبب ا��نبي. 

 
 .م 1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام  5الم��� المدنية ��تحادي رقم من قانون  287نص المادة انظر  495
 .52سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 496
هيم علي حمادي الحلبوسي، الخطأ المهني والخطأ العادي في إطار    497 منشورات الحلبي الحقوقية، بيروت، الطبعة    ، 2007الطبية،  المسؤولية  إبرا

 .25ى، ص ���
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حول كيفية قياس درجة التوقع؟ وما المعيار  اهمم  والحقيقة أن مسألة التوقع هذه تختلف من شخص ����ذا يضع تساؤ�

ذهب جانب من  هذه المسألة، ف هذا القياس؟ الحقيقة أن الفقه والقضاء كذلك قد انقسم بخصوص  الذي يتبعه القضاء في سبيل 

 498ا��ذ بالمعيار الموضوعي. إلى  ا��ذ بالمعيار الشخصي في قياس درجة التوقع، واتجه قسم آخرإلى  الفقه والقضاء

إمكانية التوقع وعدمه يكون وقت وقوع الفعل الضار بالمسؤولية التقصيرية، ووقت إلى    جدير بالذكر أن الوقت الذي ينظر فيه

هذا، فقد توافرت في ا���أول   إبرام العقد في المسؤولية العقدية، فلو انعدم التوقع بهذا الوقت، حتى ولو أمكن توقعه بعد 

وهي عدم التوقع. ونلخص ما سبق أنه لكي يؤدي عا مل القوة القاهرة لقطع ��ة السببية وبالتالي خاصية في السبب ا��نبي 

ها أن تكون غير متوقعة، و��يمكن التحرز منها، و��يستطيع الطبيب المدعى عليه توقعها، وليس  انتفاء المسؤولية، يشترط في

ة من سلطة تقديرية كاملة وما    لما  اتوقعها، وطبقً   طباءهو فقط بل كذلك ��يستطيع نظراؤه ا� من    أخذت بهتتمتع به المحكم

 499رأي بناء على تقرير اللجنة الطبية، تقوم بالحسم بانتفاء المسؤولية بحق الطبيب المدعى عليه.

 ثانيا: استحالة التوقع 

��بدّ    بل  ،إذ ��يكفي أن يكون الحادث غير متوقع  ،استحالة دفع الحدث مع كونه غير متوقع  حالةِ   ت�زم  القانوني    الفقهُ تطلب   

 ،غير متوقعذلك  ولو كان    اأجنبيً   افإذا كان من الممكن دفعه ف��يعد سببً   .كذلك أن يستحيل على الفرد دفعه بالتصرفات الطبيعية

  والمفهوم على منع أسباب الواقعة التي شكلت القوة القاهرة،    الشخص  مقدرةيتمثل في عدم    ا��ل،  مفهومينوهذا الشرط يفيد 

 500ها. ليالتي ترتبت ع ثارالثاني يظهر في عدم التمكن من دفع ا�

فإذا كان بمقدار الطبيب الذي لديه    .قياس عدم التوقع بمعيار الرجل العادي في ظل الظروف الخارجية للطبيبكذلك يكون  

 لكن   . هاآثارف��يعُد سببا أجنبيا تنتفي به المسؤولية، أو تخفف من    ،نفس سنوات الخبرة والتخصص يمكنه دفع السبب وتفاديه

وهي استحالة الدفع.   فإنه  شرط عدم التوقع لو تحقق  بناءً عليه،  إذا استحال عليه الدفع، فقد تحقق الشرط الثاني للسبب ا��نبي 

ما كانت    تقديرويجب أن يعود    ،العقدي بتحقيق غاية  لتزام أن يتحقق شرط استحالة الدفع لتنتفي المسؤولية عن ا�  ��بد إذا 

 
ي علما وعم������دث التعدي�� الجديدة وأحكام الفقه والقضاء، ج  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ا���ءات المدنية ا� 498
 . 55، ص 2016، سكندرية، المكتب الجامعي الحديث، ا�2

 .25سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 499
هيم الشرقاوي، مصادر ��لتزام غير ��رادية في قانون الم��� المدنية ��  500 هرة، ماراتالشهابي إبرا ي، دار النهضة العربية للنشر والتوزيع، القا

 . 36، ص 2010
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هو تقدير موضوعي تملكه المحكمة في حدود السلطة التقديرية لها، ما دامت قد أقامت قضا ها قوة قاهرة،  ها  ءالواقعة المدعى ب

 501على أسباب سائغة.

ها انتفاء المسؤولية عن التعويض للضرر الناتج عن عدم ا�ي  اأخيرً  ها   لتزامشترط بالقوة القاهرة التي يترتب علي يكون من شأن

 502، وأن تكون الواقعة أو الحدث غير متوقع الوقوع وقت التعاقد ويستحيل دفعه. مستحيً�  لتزامجعل الوفاء با�

 فعل المضرور  5.9.2.2

هو وحده السبب في إحداث الضرريقطع   اهم    .خطأ المريض المضرور ع��ة السببية إذا كان  ما إذا كان خطأ المريض قد س أ

 . تخفيض التعويض المحكوم به على الطبيب بقدر نسبة خطأ المريضإلى    يؤديذلك  مع خطأ الطبيب في وقوع الضرر، فإن  

هذا  هنا ة النقض المصرية بأن    في  عفى المسؤول  خطأ المضرور ��يرفع المسؤولية، وإنما يخفضها و��يُ "ا�تجاه قضت محكم

هو العامل   هذا ا�صل، إ��إذا تبين من ظروف الحادث، أن خطأ المضرور  في إحداث الضرر الذي أصابه،    ا��لاستثناء من 

ة درجة يستغرق خطأ المسؤول  503."وأنه بلغ من الجسام

 : ي على أنهماراتمن قانون المعا��ت المدنية ا� 287نصت المادة  كما

أجنبي ��يد له فيه كآفة سماوية أو حادث فجائي أو قوة "إذا أثبت الشخص أن الضرر قد نشأ عن سبب  

إذا اجتمع لتحقيق  يقصد بذلك أنه .........."، .قاهرة أو فعل الغير أو فعل المتضرر كان غير ملزم بالضمان

ها هو ا�ثر المتبادل بين تكون نتيجة هنا  فالمسؤولية المدنية    . واقعة أكثر من سبب قانوني، بشكل يكون تحققه 

واقعة يشارك المضرور في تحققها، وفي ذلك الفرض ينبغي توزيع عبء المسؤولية عن الخطأ على كل 

 504من ساهم بإحداث الضرر. 

في إحداث الضرر، أو حتى سبب  امشتركً  احول كيفية أن يكون المضرور أو المريض نفسه سببً هنا تساؤل  بناءً عليه يطرح

وحيد في حصول الضرر، إذ يمكن من ��ل عدة صور أن يكون المريض وحده السبب في حصول الضرر إذا أثبت الطبيب  

ملزمً  المريض لتعليمات الطبيب في ال��ج ويؤدي إهمال  صور    نأخذ  .بالتعويض  اذلك، وتنتفي المسؤولية بحقه و� يكون 

 
 . المرجع السابق 501
،  ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� الجديدة وأحكام الفقه والقضاء ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ��  502

 .55، ص مرجع سابق 
 .25سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 503
هيم الشرقاوي، مصادر ا�لتزام غير ا�رادية في قانون المعا��ت المدنية ا�  504 مرجع    ي، دار النهضة العربية للنشر والتوزيع، ماراتالشهابي إبرا

 .20، ص سابق 
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هذا تكون تعليمات الطبيب للمريض بالعناية بالجرح ومراجعته   إهماله، ومثال  لضرر في جسده ونفسه، وعليه يتحمل مسؤولية 

وهذا ا�  جراءبعد فترة معينة � يؤدي لحدوث تسمم بالدم همال  قد يؤدي لتلوث الجرح وتزايد ا�همال  الغيار والتطهير ا��م، 

هاء بالوفاة، وهنا ��يسأل الطبيب عن الضرر كون سبب حصوله   منطقة الجرح أو ا�نت المريض في  إهمال  قد يؤدي لبتر 

هروبه    ا. إيضً متابعة الجرح هاء ��جه ودون إذن الطبيب على مسؤوليته الخاصة أو  إذا غادر المريض المستشفى دون انت

ل هذه ا�مور وغيرها تساهم بانتفاء المسؤولية ع  505ن الطبيب. من المستشفى دون علم الطبيب، ك

هو خطأ المريض، وبالتالي تنقطع رابطة  في ا�مثلة السابقة   ما نسبيكون سبب الضرر  الطبيب والضرر  إلى    السببية بين 

هذا ا�تجاه قضي بأنه   ة ا����وفي  كما يلتزم الطبيب بأن يبذل أقصى  "الحاصل، وبالتالي ��تقوم المسؤولية في مواجه

ما يشير به الطبيب وما يأمر به، وكما    اتباعب  فإنه يجب كذلك على المريض أن يلتزم من جانبه  الجهد في معالجة المريض،

، فإذا طلب الطبيب من المريض هيتطلب المريض من الطبيب أ��يقصر في حقه، يتعين على المريض أ��يقصر في حق نفس

أن يعرض نفسه عليه في أوقات محددة وخالفه المريض، مما ترتب على ذلك أن أحدث الدواء مضاعفات لم تكن لتحدث لو  

دها، ��  خطأ المريض نوعين: بناءً عليه يأخذ 506."مسؤولية على الطبيب عرض نفسه على الطبيب في المواعيد التي حد

 المألوفهمال : الأو�  

قد يقع من المريض، إذ يقوم أغلب المرضى في ا�مراض البسيطة بعدم تناول الدواء بمواعيده، ومن أكثر  ألوف المهمال ��

أو الجهل بإصابته بمرض السكري، ف  المألوفهمال  حا�ت ا� نظافة  إهمال  السائد في بيئته بعدم ا�عتقاد بجدوى ال��ج 

ها بشكل    أشياء خطأ المريض بتناوله  إلى    يعودالجرح يؤدي ���ت بليغة بتلك الحالة، أو إلحاق الضرر   منعه الطبيب عن

هاته التي لم يتقيد بها ا�خير.  وضحقاطع بعد أن   507النتائج المترتبة على عدم امتثال المريض لتوجي

 الجسيمهمال : الا ثاني  

مما يؤدي ��تفحال الضرر وتفاقم مرضه، وقد تناول القضاء   ،ال��جفي  همال  من ��ل ا�تعمد المريض إيذاء نفسه    إذا

من ا�مور  همال  ��"المصري التصريح بأن   من جانب المريض بسوء نية للمساس بالمركز القانوني للطبيب يعد  الجسيم 

وبتلك الحالة تنتفي مسؤولية الطبيب، بشرط أن تنشأ ��قة سببية    ،القاطعة لرابطة السببية بين عمل الطبيب الطبي والنتيجة

 
 .15سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ��طاء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" مرجع سابق، ص 505
هيم علي حمادي الحلبوسي، الخطأ المهني والخطأ العادي في إطار  506  .25، ص رجع سابق الطبية، مالمسؤولية إبرا
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� الجديدة وأحكام الفقه والقضاء،  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ��  507

  .55مرجع سابق، ص 
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ل، وهذا مثال  همال جديدة بين خطأ المريض با� المريض لجرح أصابه دون مراقبة طبية، مما يؤدي إهمال والضرر الحاص

هاية.، ما قد يودي إلى بالجرح للتعفن ومحاول���ج نفسه بطرق تقليدية  508"بتر الطرف بالن

اهم    ،��ينفي المسؤولية عن الطبيب  ذلكقد يجتمع خطأ المريض مع خطأ الطبيب في إحداث الضرر،    اأحيانً و وإنما يس

ب، وهذا ما نص عليه القانون المدني ا�    :على أنه 290ي في المادة ماراتبتخفيض مبلغ التعويض بقدر نسبة خطأ الطبي

إحداث "يجوز للقاضي أن ينقص مقدار الضمان أو ��يحكم بضمان ما إذا كان المتضرر قد اشترك بفعله في  

 509. الضرر أو زاد فيه"

ها و��يعفي المسؤول  ة النقض المصرية بأنه: "خطأ المضرور ��يرفع المسؤولية، وإنما يخفض هذا ا�تجاه بينت محكم وفي 

هو العمل   هذا ا�صل، إ��إذا تبين من ظروف الحادث أن خطأ المضرور  في إحداث الضرر الذي أصابه،    ا�ولاستثناء من 

ة درجة بحيث يستغرق خطأ المسؤول شروط اعتبار خطأ المضرور سببً   510. ��نتفاء مسؤولية الطبيب"  اوأنه بلغ من الجسام

مسؤولية الطبيب،    ابسببه  ��تقوميجب أن تتوفر في خطأ المضرور حتى    المتطلباتمن    جملةً   قواعد النظام العامشترط  ت

 511ودونها إما تكون الحالة مسؤولية الطبيب وحده، أو مسؤولية مشتركة بينه وبين المريض، نوجز هذه الشروط بما يلي:

أو    القانوني  الفقه  يتطلب  - مثلما يقع بتحريض  من إهمال  أ��يكون خطأ المريض نتيجة لخطأ الطبيب،  أو وصف خاطئ 

 الطبيب في تناول الدواء.

مما يحمل   قام بهيجب أن يكون الفعل الذي    - من ضرر، وأ��يشترك فيه الطبيب بخطئه،  ما حدث له  هو سبب  المريض 

هو السبب الوحيد لتنقطع رابطة السببيةكما    .الطبيب مسؤولية جزئية و��تنتفي بحقه  ، شترط الفقه أن يكون خطأ المضرور 

هو السبب ا��نبي المانع لقيام السببية. ها عدم انعقاد مسؤولية الطبيب، وعليه يكون خطأ المريض بتلك الحالة   وبالتالي ينتج عن

يجب أن تتوفر فيه شروط السبب ا��نبي، أي  نه  إف  ،ينفي المسؤولية عن الطبيب  اأجنبيً   اتم اعتبار خطأ المضرور سببً   إذا  -

 يجب أن يتوفر في خطأ المريض عدم إمكانية التوقع واستحالة الدفع.

 
 . 66، ص 2014عبد الناصر العطار، مصادر ا���م ا�رادية في قانون الم��� المدنية، دائرة القضاء، أبو ظبي،  508
 مرجع سابق.  509
 .33ص    ، 2015  ى، ���ي، مكتبة الجامعة، الشارقة، الطبعة  ماراتفاروق ��باصيري، أحكام المسؤولية التقصيرية في قانون الم��� المدنية ��   510
 مرجع سابق.  511
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 فعل الغير  5.9.2.3

هو السبب الوحيد انتفت    .قد يشترك في إحداثه مع الطبيبكما  قد يكون السبب الوحيد للضرر،  أو فعله  خطأ الغير   فإذا كان 

إلى    ذلك، ولكن تبين أن سبب الوفاة يرجع  ثر  إمسؤولية المدعى عليه، فإذا أخطأ الطبيب أثناء معالجة أحد المرضى وتوفي  

  512تناوله سما قدمه له شخص آخر فإن الطبيب ��يكون مسؤو��عن الوفاة.

هذا الغير من مساعدي الطبيب أو الممرضين، وإ��   يتطلب كذلك   مسؤولية الطبيب عن أفعال تابعيه، ففي تلك  تتوافر  أ��يكون 

  بناءً   .عن أفعال تابعيه  الحالة ��يمكن للطبيب دفع المسؤولية عنه في حال وقع الخطأ من أحد مساعديه، كون الطبيب مسؤوً� 

ها، فتقوم مسؤولية الطبيب إذ يجب أن يتم كل عليه،   إذا قامت ممرضة بإعطاء المريض جرعات دواء أكثر من المسموح ب

أن يكون الغير المتسبب بالخطأ    إجراء الطبيب، وعليه يجب  منطبي بإشراف  فريق الطبيب المعالج وغير   ضمن  ليس 

ها تنتفي كذلك   هو الذي سبب الضرر له فإن ما كان فعله  المريض، وإذا كانت ��ة السببية تنتفي نتيجة خطأ المريض إذا 

نتيجة خطأ الغير إذا كان الضرر قد وقع بفعل ا�خير وحده، أي أنه كان السبب الوحيد في حصول الضرر للمريض، وفي  

 513تيجة.بأن خطأ الغير يقطع ��ة السببية متى استغرق خطأ الجاني، وكان كافيا بذاته ��داث النهذا ا�تجاه قضي 

 مسألة تدخل الغير في إحداث الضرر، نتناولها في ضوء العناصر التالية:  توضيحو��ل 

 فعل الغير ب المقصود���

��يعد ا��اص  بناء عليهه، اتباعأي فرد عدا المريض المضرور أو الطبيب أو أحد  التي يقومُ بها الحالة الغيرفعل يقُصد ب

من الغير  ونالتابع ممرضة تابعة للطبيب  .للطبيب  من  ها أثر في نفي المسؤولية عن ئ��يكون لخط  ،كما لو صدر الخطأ 

هذا.  االطبيب و� حتى تخفيفها، ويعُد الخطأ كأنه صادر عن الطبيب المدعى عليه شخصيً  ة    في    مارات ��الصدد قضت محكم

ات ا��مة لكفالة ذلك، فإن غياب طبيب التخدير  جراءطبيب التخدير، واتخاذ ا�اختيار  بمسؤولية الطبيب الذي يتحمل عبء  "

عن الغير،   يعد خطأ في جانبه تتحقق به رابطة السببية الفعالة بينه وبين وفاة المريض، وأما وفي حال لم يكن الطبيب مسؤوً� 

ما بين المدعى عليه  الذي تسبب بضرر المريض ينفي مسؤولية الطبيب، حتى ولو كانت هناو  فالخطأ الصادر منه ك ��ة 

 
 . 33ى، ص  ��� مكتبة الجامعة، الشارقة، الطبعة    ، 2015ي،  ماراتفاروق ��باصيري، أحكام المسؤولية التقصيرية في قانون الم��� المدنية ��   512
ى،  ���العربية المتحدة، الطبعة    مارات��ي، جامعة  ماراتثبات، ��في الم��� المدنية والتجارية وفقا لقانون �� ثبات  غازي أبو عرابي، أحكام ��  513

 .81ص 
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مثً�  هذا الشخص خطأ كصدم أحد ا�شخاص  مثال أن يترك شخص سيارته ��د أقاربه، وارتكب  ، الطبيب وذلك الغير، 

 514. "فلصاحب السيارة هنا أن يدفع بفعل الغير عما يكون قد تسبب فيه من ضرر لغيره

من ا��لو����ة بينه وبين الطبيب    ،عالج المريضالذي    ا��لللمريض غير الطبيب  طبيب آخر  كما أن ��ج   ، يعتبر 

ة من مريض بسبب خطأ  الغير طالما لم يشتركا ف���ج المريض بوقت واحد أو في نوع الع�� فإذا كانت ا�ضرار ناجم

فعل الغير يكون إثبات  وفي حال لم يتمكن المدعى عليه من    ،فإنه ��يجوز للمريض أن يعود على الطبيب ا��  ا��لالطبيب  

 515كاملة. هو المسؤول عما ترتب من ضرر مسؤوليةً 

مجهولة ��تؤثر، إذ أن  إلى    تجدر ا����هنا ة أو  معلوم الفعل الضار للغير يكون   وصفأن شخصية الغير سواء كانت 

هنا أن تتحدد شخصيته، وإنما يكفي أن يكون الضرر المحقق قد نجم عن فعل الغير ولو كانت شخصيته  بالتعيين و��يشترط 

 516مجهولة ���بب. 

 الفرضية لفعل الغير  ا�مثلة: ا ثاني  

القانوني  الفقه    حيث فرقحول ما إذا كان من الضروري أن ينطوي فعل الغير على خطأ أو �� القانوني  ���بين الفقه    وقع

هو السبب الوحيد لوقوع الضرر،  ىا��  :وهما  ،نتيفرضيذلك من ��ل  بين   أن ينطوي    يتطلب��   حيث: أن يكون فعل الغير 

ذهبت مريضة لطبيب أسنان لعمل حشوة جذر وخلع للسن وذلك لعمل جسر فأعطى "الفعل على خطأ، وعلى سبيل المثال  

 ي ا وادعت المريضة بأنه ضرب العصب، ولكن طبيب ا��نان أثبت أن ا�برة طبيعية والمريضة لم تبدطبيب ا�سنان مخدرً 

ها عند طبيب أسنان   ها أوجاع و� أي خدر ولسنوات بعد العملية، وتبين أن المريضة عالجت أسنان أي ردة فعل ولم يكن لدي

  517."ا��لثان فيما بعد، وبالتالي رفضت المحكمة وحكمت بعدم مسؤولية طبيب ا�سنان 

هذه القضية أن الخطأ كان من قبل طبيب ا��نان ا���والذي يعتبر من الغير بالنسبة لطبيب ا�سنان    ما سبق فييتضح م

على المدعى عليه أن يثبت أن الضرر الذي لحق بالمضرور وهنا    .من المسؤولية  ا��لأعفي طبيب ا�سنان    وبناء عليه،  ا��ل

لذا يعتبر   .سنادراجع لخطأ شخص أجنبي عنه، أي أثبت السبب ا��نبي بركنيه ركن ا��تحالة لدفع الضرر وركن انتفاء ا�

 
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� التشريعية الجديدة وأحكام الفقه  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ا�  514

 .54والقضاء، مرجع سابق، ص
 .30أحمد السعيد الزقرد، الروشتة )التذكرة( الطبية بين المفهوم القانوني والمسؤولية المدنية للصيدلي، مرجع سابق، ص  515
 .33، ص مرجع سابق ي، ماراتفاروق ��باصيري، أحكام المسؤولية التقصيرية في قانون المعا��ت المدنية ا� 516
 .123ص  العربية، مرجع سابق،  مارات��في القانون الجنائي لدولة طباء  يوسف جمعة يوسف الحداد، المسؤولية الجنائية عن أخطاء ��  517
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هو السبب الوحيد في حدوث الضرر، و�نه سبب أجنبي عن المدعى عليه فتنتفي مسؤولية المدعى عليه ويجوز  خطأ الغير 

 518للمصاب أن يطالب الغير.

هناك   هذه الفرضيةأخرى مع فعل الغير،    أمور وأسبابالثاني: أن تكون  ذهب البعض إل  في  عدم اشتراط  ى  انقسم الفقه لرأيين، 

ً أن يكون فعل الغير خط ذهبت ا�غلبية إ��اشتراط كون الخطأ في    أ ���ء المدعى عليه من المسؤولية ولو بشكل جزئي، و

أهل الفقه إذ أن   يتفق ولكن الباحث هنالمسؤولية الطبيب.  انافيً  اأجنبيً   اكي يعد سببً  افعل الغير مشروطً  ذهب إليه أغلب  ما  مع 

أمر أساسي في تحوله لسبب أجنبي ينفي مسؤولية الطبيب هو بالتأكيد    ا وكما جاء سابقً   ،اشتراط وجود خطأ في فعل الغير 

القوة القاهرة بخطأ المضرور، فيشترط في فعل الغير النافي لمسؤولية الطبيب أن يكون غير متوقع وغير ممكن الدفع، كما  

 519.السبب الخارجي وخطأ المضرورو

 ثالثا: أثر فعل الغير في مسؤولية الطبيب 

.  أن يكون فعل الغير السبب الوحيد لوقوع الضرر   :ا��ل  ،يختلف تأثير فعل الغير في مسؤولية الطبيب، على حسب احتمالين

 520أن تسهم مجموعة من ا�سباب مع فعل الغير.  :الثاني

ه، وهذا �نتفاء ��ة السببية بين فعل  فإذا ما كان فعل الغير سبب الضرر وحده، فتنتفي المسؤولية بحق الطبيب المدعى علي

ي  ماراتمن قانون المعا��ت المدنية ا�  287نص المادة    هأكد وهذا ما    ،مسؤوليته بأي حال  تقوم��   حيثالمريض وبين خطئه،  

   :الذي نص على أنه

سبب أجنبي ��يد له فيه كآفة سماوية أو حادث فجائي أو قوة "إذا أثبت الشخص أن الضرر قد نشأ عن  

 521قاهرة أو فعل الغير أو فعل المتضرر كان غير ملزم بالضمان". 

ما إذا أثبت أن الضرر كان بسبب مساهمة كل من المدعى عليه والغير يكونان مسؤولين اتجاه المضرور و  ،يسأ�ن، فعندئذ  وأ

التعويض كا��الرجوع على ا��� يدفعولمن  ،بحيث يجوز للمصاب أن يرجع على أي منهما بالتعويض كا�� ،بالتضامن

 
 .30ص أحمد السعيد الزقرد، الروشتة )التذكرة( الطبية بين المفهوم القانوني والمسؤولية المدنية للصيدلي، مرجع سابق،  518
 .15ص ،  مرجع سابقعبد ��� التونجي، المسؤولية المدنية مسؤولية الطبيب في القانون المقارن، الطبعة الثانية،  519
هيم علي حمادي الحلبوسي، الخطأ المهني والخطأ العادي في إطار  520  .25مرجع سابق، ص  ، 2007الطبية، المسؤولية إبرا
 .33، ص مرجع سابق ي، ماراتفاروق ��باصيري، أحكام المسؤولية التقصيرية في قانون المعا��ت المدنية ا� 521
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هو سبب ���أو بلغ حدً  هذه الحالة إذا كان أحد الخطأين  من  من الجسامة بحيث يستغرق ا�� بنصيبه فيه، ويستثنى  ا 

 522يبقى هو المعتبر ويهدر الخطأ ا���و

ما يحدث على ا�غلب في ا�  اأما في حال كون فعل الغير واحدً  وهو    خطاءمن مجموعة أسباب ساهمت بوقوع الضرر، 

هذا الخطأ، وفي شأن    طباءقد يرتكب أحد ا� . حيث  الطبية اهم زميله الطبيب في  خطأ أثناء ممارسة العمل الجراحي ويس

ملزمين بالتضامن في سداد التعويضوإليها، يكون المسؤول  الخطأ الطبيالمسؤولية التقصيرية التي ينتمي   ويعود حق    ،ن 

ما أكده نص المادة    .كل شخص بمقدار نصيبه في التعويض  االمريض المتضرر عليهم جميعً  من قانون المعا��ت   291هذا 

  :أنهب 1987لسنة  1 رقمي تحاد��المعدل بالقانون  1985لسنة  5رقم ي تحاد��ي ماراتالمدنية ا�

وللقاضي أن يحكم بالتساوي    ،بنسبة نصيبه فيه  كل منهم مسؤوً� "إذا تعدد المسؤولون عن فعل ضار كان  

 523.أو بالتضامن أو التكافل فيما بينهم"

فتكون مسؤوليته متضامنية يتحمل كل منهم الثلث، لذا   ،اشترك خطأ المدعى عليه وخطأ الغير وخطأ المضرور  ، إذااوأخيرً 

 524يرجع المضرور بثلثي التعويض على المدعى عليه أو الغير، وللقاضي أن يوزع نسبة الخطأ بحسب جسامته. 

 ��ة الفصل  5.10

هذا الفصل،   من ��ل  من خ�ل بيان كيفية    أسئلةمن    الثالثالسؤال  ا��بة عن  حاول البحث  الخطأ إثبات  البحث، وذلك 

مفهوم    الطبي ذلك،  إلى    ضافةبا�  العربية المتحدة.  مارات��في دولة    الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  في ظل تطور 

ضرورة أن يوجب وتضمين تشريعات خاصة بالمسؤولية المدنية الناتجة عن الجراحة التجميلية في قانون المسؤولية الطبية،  

ارها بشكل كبير في العالم بشكل عام وخاصة في دولة   القانون التأمين ا�جباري على مسؤولية الجراحين، وذلك بسبب انتش

 .مارات��

 
ي علما وع�� وفقا ��� التعد�� الجديدة وأحكام الفقه والقضاء،  ماراتأمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ���ءات المدنية ��  522

 .55مرجع سابق، ص 
 .33، ص مرجع سابق ي، ماراتفاروق ��باصيري، أحكام المسؤولية التقصيرية في قانون المعا��ت المدنية ا� 523
 .123العربية، مرجع سابق، ص  مارات��في القانون الجنائي لدولة طباء  يوسف جمعة يوسف الحداد، المسؤولية الجنائية عن أخطاء ��  524
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كفاءة  إلى    �ن عمليات الجراحة التجميلية تحتاج  ؛المشرع تحديد الشروط الخاصة المطلوبة في الجراح التجميلي  كما على

متناهية، إذ يجب التشديد   هذه العملياتعلى  عالية ودقة  على الترخيص   وأن يكون الطبيب حا��  ،شروط القائمين بمثل 

 المختص في هذه العمليات. 

رهم بأحكام  كذلك   مادة قانونية خاصة بالمسؤولية الطبية تدرس في كليات الطب، لكي يكونوا على بينة من أم نقترح تدريس 

ة المسؤولية الملقاة على عاتقهم تجاه أعمالهم المستقبلية هناك متابعة ومراقبة ��، والقانون وجسام ة   طباءأن يكون  بصورة عام

مهم على مواكبة التطور العلمي والمستجدات العصرية في مجال فنون وأساليب ال��ج    أطباءو التجميل بصورة خاصة وإلزا

هنة الطب.  في م

ل هذا الفصل، كما  تحسين  مناقشة وفحصالبحث، و�����ل  أسئلةمن  الرابع السؤال ا��بة عن  حاول البح����

 ية. ماراتللقوانين ا� اوتقدير التعويض عنه وفقً  الخطأ الطبيوتطوير القوانين المتعلقة بالمسؤولية عن 

طبية متعددة زادت عن الحد، حتى لفتت ا�نتباه    أخطاءعنه    تشك أن تطور الطب وتقدمه وتعدد التخصصات الطبية نتج  �

ية حديثة تتعلق بصحة المجتمع وتتصل بالحماية  اجتماعلما يمكن أن يقع من ضرر بسبب التدخل الطبي. لذا برزت مشكلة  

ولم تعد المشكلة محصورة بالساحة الطبية، بل يجب أن يعرف المريض أنه  ،  القانونية والقضائية للجسد، مما استلزم دراسته

وبحال تقصير الطبيب ونتج عن تقصيره ضرر بجسد المريض أو وفاته، يمكن له أن يطالب بضمان الضرر ويسأل الطبيب 

 عن أية خطأ أو تقصير.  

العربية المتحدة   مارات��في  الموجودة  كما يتضح أنه ومن ��ل العديد من النصوص الدستورية والمواثيق العالمية والقوانين  

ها مقيدة بعدة    ،التجارب البحثية الطبية على البشر  إجراءجواز  ،  الخطأ الطبيالجنائية عن  المسؤولية  في معالجة أركان   ولكن

هذه الضوابط  ،نسانشروط لحفظ كرامة ا� ها أي   ،حيث � يجوز بأي حال من ���ل الخروج على  بل وننصح أن يتضمن

 وهي بطبيعة الحال على سبيل المثال ��الحصر.  ،تشريع أو تعديل تشريعي في هذا الخصوص

ها  تإن تطور كافة مجا�ت الطب وتخصصاته نتج طبية متعددة تقع على المريض، لذا كان موضوع البحث يمثل  أخطاءعن

ه  اتباعوبيان سبل التعويض عنه، فتقصير الطبيب في التعامل مع المريض وعدم  الخطأ الطبيمن ا��مية دراسة المقصود ب

إهمال. ءأو وفاته يترتب عليه مسا  نسانالحيطة والحذر وتسببه في إلحاق ا�ذى والضرر بجسم ا�   لة الطبيب عن أي خطأ أو 

من المسؤولية الطبية شرطً إلى    ضافةبا� هنة الطب، ��يمكن للطبيب البدء بممارسة   ا ملزمً   اذلك، يعُد التأمين  م لممارسة 

من المسؤولية المدنية مع أحد شركات التأمين المرخص ها.  مهنته إ��بعد توقيع عقد تأمين  هنالك  وفي خت  ل هذا الفصل،  ام 
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ها في إطارممجموعة من النقاط ال ها الدراسة    همة نود تسليط الضوء علي ها كمجموعة من النتائج التي توصلت إلي استعراض

اها الباحث واجبة هانتائج الدراسة:  ، أوً� التطبيق، على النحو التالي  والتوصيات التي ير المسؤولية الطبية في التشريع أن    ، ومن

من ا�حيان، وإنمارات�� هي مسؤولية تقصيرية في كثير  ما بين المريض والمنشأة الصحية،    تكان   ي  هناك ��ة تعاقدية 

أن القضاء في دولة    ببذل عناية وفي بعض الحا�ت يكون بتحقيق غاية.  االتزامً الحا�ت يكون    الطبيب في بعض  التزاموإن  

ط هوا�مارات  مع اشتراط أن يكون  الخطأ الطبيمعيار قياس  يأخذ بالمعيار الموضوعي لقياس خطأ الطبيب، فالطبيب الوس

ة لظروف الطبيب  امحاطً  من المسؤولية الطبية شرطً و   ،المسؤول  بظروف مشابه هنة الطب،   املزمً   ايعُد التأمين  م لممارسة 

ها.   بممارسة مهنته إ��بعد توقيع عقد تأمين من المسؤولية المدنية مع أحد شركات التأمين  ��يمكن للطبيب البدء   المرخص ل

ها قبل   ي بضرورةماراتيوصي الباحث المشرع ا�  ، حيثالتوصيات:  اثانيً  هيئة للمسؤولية الطبية، يتم اللجوء إلي تخصيص 

سلطة   الضرر ورابطة السببية، إذ يمكن تخفيف العبء على المحاكم بهذا الشكل، وتكون للهيئة  رفع الدعاوى لبيان مقدار

ة التعويض زيادة التنسيق والتقارب بين دول مجلس التعاون الخليجي تجاه  جوب  كذلك و  ،تقدير الضرر ورابطة السببية، وقيم

هن الصحية، وإيجاد  الطبية  خطاءقضية ا� نظام إلكتروني    والعمل على توحيد التشريعات، وقاعدة بيانات مشتركة للعاملين بالم

  الطبية. خطاءمشترك للتأمين ضد ا�
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 الفصل السادس 

 النتائج والتوصيات 6

مة: 6.1  مقد

وهي ن هذه ا�طروحة دراسة معمقة ��بعة أسئلة بحثية رئيسية،   :تتضم

 ما هي القوانين المتعلقة بالخطأ الطبي في المارات العربية المتحدة؟ .1

 ما مدى فعالية تطبيق هذه القوانين في معالجة أركان المسؤولية المدنية عن الخطأ الطبي؟ .2

 تطور مفهوم المسؤولية الجنائية في المارات العربية المتحدة؟ كيف يمكن إثبات الخطأ الطبي في ظل  .3

 ما هي السبل المتاحة لتحسين وتطوير القوانين المتعلقة بالخطأ الطبي في المارات العربية المتحدة؟ .4

د هذه الجوانب بعمق ل هذه ا���ة، حيث تناول كل فصل من فصول الدراسة أح  :تم بناء البحث حو

هداف المرجوة. كما يناقش    الفصل ��� ها با� أهمية الدراسة من ��ل ربط يقدم نظرة شاملة على المشكلة البحثية، محدداً 

 .المنهجية المعتمدة، التي تجمع بين النهج العقائدي والنهج التجريبي، ويستعرض بعض الدراسات السابقة ذات الصلة

هذا الفصل التعريف   الفصل الثاني يركز على استكشاف القوانين المتعلقة بالخطأ الطبي في ا�مارات العربية المتحدة. يتناول 

أهمية التحقق منه، مما يساهم في ا��بة عن السؤال البحثي ا��ل  .بالخطأ الطبي، أنواعه، و

هذا الفصل، يحاول البحث ا��بة عن   الفصل الثالث يتناول فعالية تطبيق القوانين ا�ماراتية المتعلقة بالخطأ الطبي. من ��ل 

ل هذه القوانين مع أركان المسؤولية المدنية عن الخطأ الطبي  .السؤال الثاني، موضحًا كيفية تعام
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الرابع ا�مارات. كما يتناول    الفصل  مفهوم المسؤولية الجنائية في  إثبات الخطأ الطبي في ضوء تطور  يركز على كيفية 

رها الواسع،   أهمية خاصة في ا�مارات نظرًا �نتشا التشريعات الخاصة بالمسؤولية عن الجراحة التجميلية، التي أصبحت ذات 

ل هذا الفصل على تقديم إجابات متعمقة للسؤال ال  .بحثي الثالثويعم

الخامس إمكانية تحسين وتطوير القوانين المتعلقة بالمسؤولية عن الخطأ الطبي في   الفصل  هذا الفصل  يتناول البحث في 

 .ا�مارات العربية المتحدة. من خ�ل مناقشة وتقديم التوصيات، يسعى الفصل إلى ا��بة عن السؤال البحثي الرابع

ما   هذا البحث، فقد استندت بشكل رئيسي إلى البحث القانوني العقائدي، حيث تم التركيز على دراسة   المنهجيةأ المتبعة في 

والمقا��ت كأدوات   ذلك، تم استخدام النهج التجريبي  إلى  القوانين وا��راءات القانونية المتعلقة بالخطأ الطبي. با�ضافة 

من مجا�   12بحثية. وشملت المقاب�ت   ت القانون والطب، بهدف جمع بيانات شاملة لسد فجوة المعلومات المتعلقة  مشاركًا 

وقد تم اختيار المقا��ت شبه المنظمة كأداة لجمع البيانات لما توفره من   .بالمسؤولية الجنائية عن الخطأ الطبي في ا�مارات

 .لتعبير عن آرائهم بحرية وعمقمرونة في استخراج معلومات دقيقة و��ئمة، حيث تتيح للمشاركين ا

��صة نتائج الدراسة، ويوضح كيفية تطوير القوانين المتعلقة بالخطأ الطبي في ا�مارات    الفصل ا�خيرختامًا، يعرض  

العربية المتحدة، مع التركيز على تقديم توصيات عملية تسهم في تعزيز العدالة وحماية حقوق المرضى ضمن إطار المسؤولية 

 .الطبية

 ملخص النتائج 6.2

ة هي: ج هذه ا�طروح  نتائ

هنيون صحيون ذوو مكانة مرموقة، مما يستلزم وجود ضمانات تحمي   هو نشاط إنساني حيوي يؤديه أطباء وم العمل الطبي 

هم، خاصة فيما يتعلق بالمساءلة عن ا���ء الطبية. يستعرض الفصل ا��ل حقوق   هام المرضى وتدعم ا�طباء في أداء م

مفهوم ا�خطاء الطبية وإمكانية تجريم ا�طباء أو تمتعهم بحصانة  أهميتها، ويناقش  ها و أهداف من البحث مشكلة الدراسة و

من دولة ا�مارات الع ربية المتحدة لتحديد المسؤوليات القانونية والعواقب المترتبة على ا���ء  إدارية. كما يتناول أمثلة 

ن هذه ا��طاء  .الطبية، بهدف تحليل القوانين ا�ماراتية واقتراح سبل لتعزيز التشريعات المتعلقة بالمسؤولية الجنائية ع
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    العربية المتحدة ماراتالالموجودة في  الخطأ الطبيوالقوانين المتعلقة ب الخطأ الطبيالتعريف ب 6.2.1

 :تم تقسيم نتائج البحث في الفصل الثاني إلى ��ثة محاور رئيسية

  4مفهوم الخطأ الطبي في قوانين ا�مارات العربية المتحدة: يوضح القانون المدني ا�ماراتي والمرسوم بقانون اتحادي رقم  

أن المسؤولية المدنية، سواء كانت تعاقدية أو تقصيرية، تعتمد على وجود خطأ طبي. وقد عرّف البروفيسور   2016لسنة  

أي انحراف أو مخالفة من الطبيب للقواعد والمبادئ الطبية المعترف بها علميًا، با�ضافة  أسامة عبد الله قايد الخطأ الطبي بأنه  

إلى عدم ا�لتزام بواجبات الحذر واليقظة. وبالنسبة للقانون المصري، فإنه يعتبر الخطأ الطبي فش�ً في سلوك الطبيب الذي 

هذه ا���ء تشمل أي إ  .همال أو تقصير في أداء الواجبات المهنية وفقًا للقانونكان من الممكن تجنبه في ظل نفس الظروف. 

أنواع الخطأ الطبي في القانون ا�ماراتي: يتم تصنيف ا���ء الطبية بموجب القانون المدني ا�ماراتي إلى أخطاء فنية مهنية  

مثل نسيان ا�دوات الطبية داخل جسم  ها أي شخص،  أن يقع في هي التي يمكن  وأخطاء جسدية طبيعية. ا���ء العادية 

ها إ�����ل خبراء متخصصين. ويشير المريض، في حين أن ا���ء الفنية تت مهارة خاصة و��يمكن تقييم طلب خبرة و

 .البحث إلى تزايد المسؤولية الطبية على ا�طباء مع التقدم التكنولوجي في المجال الطبي

المعيار القانوني �ثبات الخطأ الطبي في ا�مارات: يعتمد تقدير الخطأ الطبي على مقارنة سلوك الطبيب مع طبيب آخر من  

من المريض إثبات وجود ضرر و��ة سببية بين الخطأ والضرر. كما يلعب   نفس المستوى المهني. إثبات الخطأ يتطلب 

ة الق هم همًا في تسهيل م اضي في إثبات الخطأ وتحديد القوانين ذات الصلة. يسُتنتج من البحث أن المرسوم  الخبير الطبي دورًا م

هذه القوانين    2016لسنة    4بقانون رقم   هو ا�ساس القانوني في معالجة ا���ء الطبية في ا�مارات، مع الحاجة إلى تطوير 

 .لمواكبة التقدم الطبي

 :  الخطأ الطبيالمدنية عن المسؤولية في معالجة أركان  يةماراتالمدى فاعلية تطبيق القوانين  6.2.2

في الفصل الثالث، تم تناول فعالية القوانين ا�ماراتية في معالجة المسؤولية المدنية الناجمة عن ا���ء الطبية. يركز البحث 

إهمال الطبيب، ويبرز دور النصوص الدستورية  أهمية حق المريض في المطالبة بالتعويض عند تعرضه لضرر بسبب  على 

هذه ا���ء. مع تقدم الطب  وا�تفاقيات الدولية والتشريعات المح لية في توفير إطار قانوني يغطي المسؤولية الجنائية عن 

أهمية  وزيادة تعقيد مجا�ته، ارتفعت نسبة ا���ء الطبية، مما يستدعي دراسة شاملة لطرق تصحيحها. وأشار البحث إلى 

هيئة   خاصة لتقييم ا�ضرار وال��ة السببية قبل تأمين المسؤولية الطبية كشرط أساسي لممارسة الطب، مع توصية بإنشاء 

 .اللجوء إلى القضاء، مما يخفف الضغط على المحاكم ويضمن تقييمًا دقيقًا للتعويضات المستحقة
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كما استعرض البحث بعض القوانين ا�ماراتية المتعلقة با��طاء الطبية، مشيرًا إلى أن بعضها يحتاج إلى تحسينات لتكون 

أكثر فعالية ودقة في معالجة القضايا الطبية المعقدة. في المقابل، أوضحت الدراسة أن نظام المحاكم في ا�مارات يعتمد على 

ة ا��طاء الطبية، حيث يقُارن أداء الطبيب المسؤول بمعايير أداء طبيب متوسط يعمل معايير موضوعية لتقييم مدى خطور

هدف البحث الثاني المتعلق  هذه المعايير تسهم في تحقيق العدالة وتحديد المسؤولية الطبية بدقة، مما يحقق  في ظروف مماثلة. 

 . بتحليل فعالية القوانين ا�ماراتية في هذا المجال

العربية  ماراتالفي دولة  الخطأ الطبيالجنائية عن المسؤولية في ظل تطور مفهوم  الخطأ الطبيإثبات كيفية  6.2.3
   المتحدة

 :تيعن السؤال الثالث في الفصل الخامس ا� جابةنتج عن المحاولة ��

هذه المسؤولية بالتوازي مع   تناول الفصل الثالث من البحث المسؤولية القانونية في المجال الطبي، مع التركيز على تطور 

هذه التغيرات، حتى وإن تقدم ا�عمال   الطبية. في ظل زيادة المخاطر الطبية الحديثة، برزت الحاجة إلى تشريعات تواكب 

ها، ومشروعيتها، با�ضافة إلى المسؤولية   كانت تتطور ببطء. وقد تم تسليط الضوء على ا�عمال التجميلية الطبية، وأسباب

ها طبيب التجميل نتيجة ا�ضرار ا  هذه العمليات. كما تم تحليل مفهوم ا���ء الطبية، المدنية التي يتحمل لمحتملة الناجمة عن 

إطار   إثبات حدوث الخطأ الطبي في  أهمية  على  المدنية، مع التركيز  وأركان المسؤولية  ���تزامات القانونية للطبيب، 

استعراض القوانين الم ا�مارات العربية المتحدة. وقد تم  تعلقة بالمسؤولية المدنية لجراحي  المسؤولية الجنائية في دولة 

أهمية تأمين المسؤولية ��زامية ل��باء، با�ضافة إلى الحاجة للحصول على تراخيص تثبت الكفاءة والدقة في   التجميل، و

 .هذا التخصص

مناهج كليات الطب لزيادة الوعي بالواجبات  كما اقترح البحث إدراج موضوعات قانونية تتعلق بالمسؤولية الطبية ضمن 

مجال الجراحة   وضمان التحديث المستمر بما يتماشى مع التقدم التكنولوجي في  ا��باء،  عاتق  القانونية التي تقع على 

معايير صارمة على    التجميلية. خلص البحث إلى أن النظام القانوني يجب أن يكون قويًا وفعّاً� لحماية المرضى، وفرض 

مفهوم   جراحي التجميل لضمان الجودة و���مة. با�ضافة إلى ذلك، تم تناول مسألة إثبات الخطأ الطبي في ضوء تطور 

أهمية اتباع إجراءات دقيقة وتحكيم من قبل خبراء متخص (  22صين وفقًا لنص المادة )المسؤولية الجنائية، مع التأكيد على 

 .2016لسنة  4من المرسوم بقانون رقم 



231 
 

في  الخطأ الطبيلقوانين المتعلقة بالمسؤولية عن ل  وتطويرات مقترحةتمحور البحث حول تقديم تحسينات  6.2.4
 لى:  إشارة بال. العربية المتحدة ماراتالدولة 

 

 :في إطار محاولة تحسين وتطوير القوانين المتعلقة بالخطأ الطبي في ا�مارات، يمكن تلخيص التوصيات كما يلي

التشريعات لضمان حماية حقوق المرضى وتعزيز مستوى الرعاية الصحية،  يجب تحسين   :تعزيز المسؤولية الطبية .1

معلومات شاملة للمرضى. يجب أيضًا تعزيز نظام التأمين  مهنية واضحة وتوفير  معايير  مع التركيز على تطبيق 

 .ا�لزامي لتأمين الحماية المالية

ينبغي استخدام معيار الرعاية الصحية الوسطى لتقييم جودة الرعاية الطبية، من ��ل مقارنة   :تقييم معايير الرعاية .2

 .سلوك ا�طباء بالمعايير المعتمدة في المجتمع الطبي لضمان تقديم رعاية استثنائية

هنة الطب، حيث يضمن الحماية المالية للعاملين في   :التأمين اللزامي .3 م يعد التأمين ا�جباري ضروريًا لممارسة 

هور في النظام الصحي  .المجال الصحي والمرضى في حال وقوع أخطاء طبية، ويعزز ثقة الجم

وتعزيز   :توحيد التشريعات .4 ة القانونية  ا�نظم الطبية لتحسين تناغم  يجب توحيد التشريعات المتعلقة بالمسؤولية 

ة العامة  .التعاون بين الهيئات التنظيمية، مما يقلل الثغرات القانونية ويعزز ���م

تعزيز التعاون ا�قليمي لتبادل الخبرات والممارسات الناجحة بين الدول، مما يحسن فعالية الرعاية   :التنسيق القليمي .5

 .الصحية ويعزز توزيع الخدمات بشكل عادل في المنطقة

أهمية تحسين النظام القانوني لحماية حقوق المرضى وتحسين جودة الرعاية الصحية د هذه التوصيات على   . تؤك

 التوصيات:  6.3

 ع" شر   ية "الم  ماراتللحكومة ال توصيات: أو�  

وذلك لتجنب    ،العربية المتحدة  مارات��العمل على تحديد تعريف واضح وصارم موحد للخطأ الطبي في قوانين دولة    .1

هذه المسؤولية  الخطأ الطبيالتأو��ت المختلفة التي تترك ثغرة ���اص المسؤولين عن   من  كما أن وجود    ،في التهرب 

أساسً  واضح يوفر  وضوحً   اقانونيً   اتعريف  من المستحسن تبسيط وتوضيح المصطلحات   اأكثر  ذلك،  وشمولية. ولتعزيز 

هو تحقيق لتزامالقانونية المستخدمة، ف��عن تحديد ا� ات بشكل واضح لتشمل جميع الكيانات ذات الصلة المعنية. والهدف 

 ي نظام المسؤولية الطبية.الشفافية والفهم ا�مثل بين مقدمي الرعاية الصحية والمرضى، وبالتالي زيادة العدالة والثقة ف



232 
 

تبسيط عملية جمع إلى    العربية المتحدة. سيؤدي ذلك  مارات��الطبية في دولة    خطاء��إثبات  تعزيز وتحسين بروتوكو�ت    .2

هذه الحا�ت. إحدى الطرق لتحقيق ذلك هي تقديم تعليمات واضحة حول المستندات  ا�دلة المطلوبة للمرضى وتسريع حل مثل 

 ،وكيفية جمعه���وة على ذلك، من الضروري تقديم المساعدة القانونية للمرضى الذين تأثروا بخطأ طبي  ،مناسبةتعُدّ  التي  

 وتعزيز قدرة المرضى على الدفاع بفعالية عن حقوقهم. ،وهذا يساعد في تعزيز سبل ا�نتصاف القانوني

المتعلقة بالمسؤولية الطبية لتعزيز العدالةجراءتحسين ا�.  3 هذا   ،ات القانونية  ممارسة المرضى لحقوقهم. وفي  وتسهيل 

هناك العديد من التدابير التي يمكن   ها لمنع  استخدام السياق،  ها لتحسين النظم القانونية. ويشمل ذلك تبسيط العمليات وتحسين

مهم من قبل كل من المرضى والطاقم الطبي. ينبغي أن تكون المعلومات وا�دوات القانونية   الصعوبات، فضً�  عن تطوير فه

من فهم حقوقهم والتنقل في عملية رفع ا� مفهومة، حتى يتمكن المرضى  ها بطريقة  ات  جراءمتاحة بسهولة وأن يتم تقديم

مجتمع بشكل أكثر فعالية وتبسيط الرسائل المتعلقة تعزيز التواصل لتثقيف ال  استخدامالطبية. يمكن    خطاءالقانونية المتعلقة با�

 . بها. ع�وة على ذلك، ينُصح بوضع حدود زمنية  لتزام��إلى    ات القانونية المطلوبة التي يحتاجونجراءبحقوق المرضى وا�

مادة قانونية في كليات الطب.  4 هذه المادة القانونية على تقديم أمثلة حقيقية نه  أحيث يقترح الباحث    تدريس  يمكن أن تركز 

ة نظر قانونية.    خطاءودراسات حالة لحا�ت ا� هذه المخاوف من وجه الطبية، مع تقديم المساعدة أيضًا حول كيفية معالجة 

مناقشة  إلى    ضافة وقد تشمل الدورة التدريبية توجيهات حول توثيق المعلومات الطبية بدقة للحفاظ على ��ت المرضى، با�

رهم فيما يتعلق با� يعد إنشاء ثقافة تواصل فعالة تعزز الثقة والشفافية   الطبية.  خطاءالطرق القانونية للتواصل مع المرضى وأس

هذه البيانات    إجراءبين الفريق الطبي والمرضى   حاسمًا لتحقيق النتائج المرجوة. ع�وة على ذلك، من المرجح أن يكون لتكامل 

السلوك المهني �� إيجابي على  منع ا�طباءتأثير  من  ما يمكنهم  بالمعايير   لتزامفعال وا�  في ال��ج الطبي بشكل   خطاء، 

ها في المجالين الطبي والقانوني.   المعمول ب

ة سهلة ا�.  5 العربية   مارات��في مجال الرعاية الصحية في دولة    ستخداميوصى بإنشاء نظام إلكتروني متماسك يمتلك واجه

من أجل تعزيز التعاون ؛  المتحدة ويضمن خصوصية البيانات، ويسهل تبادل المعلومات بكفاءة بين مرافق الرعاية الصحية

من أصحاب المصلحة  من الضروري أن يكون لديك نظام إنذار يمكن والطبية،    خطاءوتمكين ا���غ عن ا�  ،بين العديد 

مراقبة جودة الخدمات الصحية، وتعزيز التواصل بين   استخدامومن ��ل    ،عليهعتماد  �� هذا النظام يمكن المساعدة في 

 ات دقيقة لتقييم ا�داء الصحي، واتخاذ قرارات مستنيرة حاسمة للنهوض بالقطاع الصحي. ءالوكا�ت المختلفة، وتوليد إحصا
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تطبيق نظام التأمين ا�لزامي الذي يشمل جميع ممارسي الرعاية الصحية، بهدف تحسين ا�من المالي للمرضى   اقتراح.  6

هذا التأمين بم  خطاءفي حا�ت ا� ويرى ضرورة   ،وسيلة لتقديم الدعم المالي والتعويض ���اص المتأثرين  نزلةِ الطبية. يعد 

ممارسات التأمين في القطاع  التحديد الواضح للشروط والمعايير المطلوبة لتحديد الواجبات والتعويضات. إن تشجيع تبني 

 الطبية.  خطاءويساعد في رفع جودة الرعاية الصحية مع تقليل حدوث ا� ،الصحي يعزز المساءلة المهنية

 : ماراتوالهيئات الصحية في ال طباءتوصيات �� :ا ثاني  

هنية والقانونية في المسائل الطبية العاجلة  طباء تشكيل لجان من ا�  .1 ، والخبراء القانونيين بهدف تقديم التقييمات العلمية والم

هذه اللجان   هو صياغة    طباءالطبية ودرجة مساءلة ا�  خطاءطبيعة ا�إلى  لتعرفلوتهدف  المتورطين فيها. والهدف النهائي 

ها غموض بين ا�  نزلةالطبية بدقة وتكون بم  خطاء التشريعات التي تحدد ا� هائية في الحا�ت التي يوجد في   خطاء السلطة الن

 الطبية والمضاعفات الطبية والقضايا القانونية.  

تقنيات فعالة لحل النزاعات مثل التحكيم، وتحسين وتوضيح المعايير    استخدامتزويد المرضى بالمساعدة القانونية، وتشجيع  .  2

هذا التحسن على تعزيز مصداقية نظام الرعاية الصحية من   هاية المطاف، يعمل  المستخدمة لحساب مبالغ التعويضات. في ن

 ��ل تسهيل تقديم التعويضات التي تتسم بالكفاءة والمساواة للمرضى.  

بمقارنة الممارسات الطبية في بعض الدول الغربية الرائدة مع تلك في ا�مارات العربية المتحدة، بهدف تحديد المجا�ت  .  3

ها لرعاية صحية متقدمة  التي يمكن تحسينها في النظام الصحي ا�ماراتي. على سبيل المثال، تعُرف الو�يات المتحدة بتقديم

مرتفعة للغاية وعدم  مدعومة بالتكنولوجيا الحديثة والبح من تكاليف  ث العلمي المتقدم في مجا�ت الطب. ومع ذلك، تعاني 

معايير عالية في   هوبكنز" تقدم  مثل "مايو كلينك" و"جونز  المساواة في الوصول إلى الرعاية الصحية. لكن مراكز طبية 

 .جودة الرعاية وا�بتكار الطبي، مما يجعلها نموذجاً يحتذى به

في المقابل، يتميز النظام الصحي في ألمانيا بالتغطية الشاملة التي تضمن وصول جميع المواطنين إلى الرعاية الطبية بجودة 

من حدوث ا��طاء الطبية بشكل كبير.   ما يقلل  ة الطبية،  الجودة و���م مراقبة  معايير صارمة في  عالية. تطبق ألمانيا 

شاريتيه" في برلين، تعد مثا�ً على تطبيق أفضل الممارسات في الرعاية الصحية، مما   المستشفيات ا��مانية، مثل "مستشفى

 .يجعل النظام الصحي ا�لماني واحداً من ا�كثر أمانًا وكفاءة
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أما السويد، فتشتهر بنظام صحي وقائي يركز على رفاهية المرضى قب���هم، من��ل توفير خدمات صحية مجانية أو 

من أعباء النظام الصحي، بل يعزز أيضًا  هذا النهج ��يقلل فقط  معقولة، مع التركيز على الوقاية والع�ج المبكر.  بأسعار 

ة المرضى على المدى الطويل، مما يجع  .ل النموذج السويدي مثاً� يحُتذى في كيفية إدارة الصحة العامة بشكل استباقي��م

ها الصحي. يمكن  من عدة استراتيجيات لتحسين نظام هذه المقارنات، يمكن ��مارات العربية المتحدة ا��تفادة  من ��ل 

من ا���ء الطبية وتعزيز آليات المراقبة والتدقيق.   ة لتلك المطبقة في ألمانيا للحد  معايير صارمة مشابه ��مارات تبني 

اهم في تقليل الحاجة   با�ضافة إلى ذلك، قد يكون ا��تثمار همة تس في الرعاية الوقائية، على غرار ما تفعله السويد، خطوة م

 .إلى ����ت الطبية المكلفة والمعقدة

مثل "مايو كلينك" و"جونز  مرموقة  من ��ل إقامة شراكات مع مراكز طبية  كذلك، يمكن تعزيز ا�بتكار والتكنولوجيا 

هوبكنز"، مما سيساعد في تطوير تقنيات طبية حديثة وتحسين جودة الرعاية الصحية في الدولة. وأخيرًا، رغم أن ا�مارات 

في الوصول إلى الرعاية الطبية وضمان توفر خدمات صحية عالية الجودة    تتمتع بنظام صحي جيد، إ��أن تحسين العدالة

وهو ما يمكن تحقيقه من خ�ل تحسين البنية التحتية الصحية وتوسيع التغطية التأمينية  .للجميع يعد أمراً ضرورياً، 

من بين ��ضل على مستوى العالم، مع تقليل  ها الصحي ليصبح  هذه ا��تراتيجيات، يمكن ��مارات تعزيز نظام باتباع 

 .ا���ء الطبية وضمان رفاهية المواطنين بشكل مستدام
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 التوصيات  نتائج الدراسة  منهجية الدراسة  اهداف الدراسة  الدراسة  أسئلة

.ما القوانين  1
الخطأ المتعلقة ب

الموجودة في   الطبي
العربية   ماراتالإ

 المتحدة؟
 
 

دراسة القوانين  .1
الخطأ المتعلقة ب

الموجودة في   الطبي
العربية   ماراتالإ

 .المتحدة

الأسلوب   استخدام
العقائدي في مثل 

لأنه   ؛ هذه الدراسة
يوفر عرضًا منهجيًا 
للقواعد التي تحكم  
عقيدة قانونية معينة 
وتحليلًا للعلاقة بين 

 القواعد. 

أن  إلى  تجدر الإشارة
في   اهناك عجزً 

القوانين المتعلقة  
في   الخطأ الطبيب
يتمثل هذا  ماراتالإ

إما في عدم   زالعج
شمولية القوانين  

أو أن   االموجودة فعليً 
القانون الحالي لا  
يواكب التطورات 

 الطبية.

العمل على تحديد 
تعريف واضح وصارم  
موحد للخطأ الطبي في  

 ماراتالإقوانين دولة 
وذلك   ،العربية المتحدة

لتجنب التأويلات  
المختلفة التي تترك 

 ثغرة.

مدى فاعلية  ما .2
تطبيق القوانين  

في  الموجودة 
العربية   ماراتالإ

المتحدة في معالجة  
المسؤولية  أركان 

الخطأ  المدنية عن  
 ؟ الطبي

معرفة مدى فاعلية  .2
تطبيق القوانين  

في  الموجودة 
العربية   ماراتالإ

المتحدة في معالجة  
المسؤولية  أركان 

الخطأ  الجنائية عن  
 .الطبي
 

الباحث سيستخدم 
النهج التجريبي 

ي، أي جتماعالا
جمع البيانات من  

خلال عملية  
 المقابلة

بعض القواعد لا تتمتع 
لعدة نفسها الفاعلية ب

مثل عدم   ،أسباب
تفاصيل  إلى  التطرق 

أكثر دقة بل كانت 
المواد القانونية في  

 غالبها تتسم بالعمومية.

تطبيق نظام  اقتراح
التأمين الإلزامي الذي  
يشمل جميع ممارسي 

الرعاية الصحية.  
.يوصى بإنشاء نظام 2

إلكتروني متماسك يمتلك  
  ستخدامواجهة سهلة الا

في مجال الرعاية  
الصحية في دولة  

ويضمن   ماراتالإ
 . خصوصية البيانات

إثبات  .كيف يمكن 3
في   الخطأ الطبي

ظل تطور مفهوم 
الجنائية  المسؤولية 

  الخطأ الطبيعن 
 ماراتالإفي دولة 

 العربية المتحدة؟

إثبات  تحليل كيفية .3
في ظل   الخطأ الطبي

تطور مفهوم  
الجنائية  المسؤولية 

في    الخطأ الطبيعن 
العربية   ماراتالإدولة 

 .المتحدة

سيتم جمع البيانات 
المستخدمة في هذه  
الدراسة من مصادر  

ويمكن  ،متعددة
فئتين:  إلى  تصنيفها

البيانات الوثائقية 
والمقابلات التي 

 . 11سيكون عددها 

ات محددة إجراء اتباع
  .الخطأ الطبيثبات لإ

م ات تتجراءهذه الإ
 ،خبراء مختصينعبر 

وهم عبارة عن اللجنة  
الصحية التي تحددها  

من المرسوم   22المادة 
لسنة   4بقانون رقم 
2016 . 

تعزيز وتحسين 
إثبات  بروتوكولات 

الطبية في   خطاءالأ
العربية   ماراتالإدولة 

 المتحدة. سيؤدي ذلك
تبسيط عملية جمع إلى 

الأدلة المطلوبة  
للمرضى وتسريع حل  

 مثل هذه الحالات.
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تحسين .ما طرق 4
وتطوير القوانين 

الخطأ المتعلقة ب
المطبقة في   الطبي

العربية   ماراتالإ
 المتحدة.؟

طرق اكتشاف .4
تحسين وتطوير  
القوانين المتعلقة  

  الخطأ الطبيب
 ماراتالإالمطبقة في 

 .العربية المتحدة

 نتج عن ذلك أهمية 
 : ما يلي اتباع

  .. معيار الرعاية1
 . الصحية الوسطى

 .التأمين الإجباري . 3
 .. توحيد التشريعات4
 .. التنسيق الإقليمي5

يقترح الباحث تشكيل  
لجان متخصصة.  

وينبغي أن تتكون هذه 
اللجان من المهنيين 
الذين يمتلكون الخبرة 
في مجال الرعاية  

الصحية. من الضروري  
ات فعالة إجراءبناء 
ها لتطبيق  استخداميمكن 

هذه المعايير والإشراف 
على أداء المتخصصين  

 . في الرعاية الصحية



237 
 

 المراجع:
 : المراجع العربية

 ( 92) الفران الكريم: سورة النساء :ا��ة  
 : ، أحكام المحاكم. النصوص القانونية1
 . 1978، مجلة نقابة المحامين ا�ردنيين، لسنة 22/7/1978تاريخ  71/1978تمييز حقوق رقم  •

، أشار إليه الخريسات، إسماعيل سليمان، المسؤولية المدنية 88/85تمييز حقوق رقم  ، كذلك  80/1985تمييز حقوق رقم   •
  .150للطبيب الناجمة عن التلقيح الصناعي، ص 

 .2689، ص 43، سنة 1995، أيلول، 9، مجلة نقابة المحامين ا�ردنيين، ع 95، 424تمييز حقوق،  •

ا��طاء،  • عن  المسؤولية  ضد  التأمين  دون  الطبية  هن  الم مزاولة  حظر 
www.moheet.com/show_news.aspx?nid. 20/3/2009.  

ة ا�تحادية العليا، طعن رقم  •  . ، منشور على موقع محامو ا�مارات28/12/1999، بتاريخ 2020لسنة 128حكم المحكم

 .7، مجموعة ا�حكام، مجلد 1979لسنة  9، ا��تئناف الجزائي رقم 2/5/1989حكم محكمة استئناف الشارقة في  •

ة التمييز  •  .طعن مدني 217/  2009في الطعن رقم   2009-12-20دبي بتاريخ  -حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن  •  .2013/ 1/ 27بتاريخ  طعن مدني 180/  2012رقم حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن رقم  •  .2018/ 4/1طعن مدني بتاريخ  512/  2017طعن مدني،  2017/477حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن رقم  •  .2020/ 5/6طعن مدني بتاريخ  ،148/  2020 ،طعن مدني 2020/102حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن رقم  •  .2020/ 5/6طعن مدني بتاريخ  ،148/  2020طعن مدني،  2020/102حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن رقم  •  .2020/ 5/6طعن مدني بتاريخ  148/  2020طعن مدني،  2020/102حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن رقم  •  .2020/ 5/6طعن مدني بتاريخ  148/  2020طعن مدني،  2020/102حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن رقم  •  .2020/ 5/6طعن مدني بتاريخ  148/  2020طعن مدني،  2020/102حكم محكم

ة التمييز دبي، في الطعن رقم  •  .6، ص2/11/1997، حقوق، بتاريخ 88/1997حكم محكم

طعن مدني.   240/    2009وطعن مدني    238/    2009في الطعن رقم    2009-12-20حكم محكمة تمييز دبي بتاريخ   •
ة   هذه المحكم من الكفاءة  أ المقرر في قضاء  ومناسب  معقول  مريضه تستوجب قيامه بقدر  ن مسؤولية الطبيب حيال 

هارة وبذل درجة عالي ما يقبله  ةمن ا��تمام والعناية واليقظ  ةوالم هو  هرأ، وإن المعيار في ذلك  هنة الم اليقظين   ةهل الم
اهم. وإن تقدير قيام الطبيب بالواجب المناط به بالدرجة المطلوبة من عدمه وفقًا لهذا   ن هو في مستو ممن يفترض أن يكو

كل    ،المعيار واس���الخطأ الموجب لمسؤوليته وما نجم عنه من ضرر وثبوت رابطة السببية بين الخطأ والضرر
ها في تحصيل وفهم الواقع في الدعوى وتقدير  ة الموضوع في نطاق سلطت ها محكم ذلك من مسائل الواقع التي تستقل ب

ها تقرير الخبر ها بما في ة التمييز متى    ة،أدلت من محكم ها  ما  أقامت قضاءها على  أوذلك دون معقب علي ها  سباب سائغة ل
دها في ا�  .وراقيسان

 .9/12/2000، حقوق بتاريخ 281/2000محكمة تمييز دبي، في الطعن رقم حكم  •

 .2، ص19/12/2012، تاريخ 2012( لسنة 333طعن رقم ) •

ة ا�تحادية العليا، ا�مارات، 286الطعن رقم  •  .28/9/1999، المحكم



238 
 

 . 30/10/1999مدني، جلسة  11لسنة  38الطعن رقم  •

ة ا�تحادية العليا، ا�457الطعن رقم  •  .2008، مارات، المحكم

ة ا�تحادية العليا، ا�مارات، 549الطعن رقم  •  .2001/ يونيو/5، المحكم

  .4، ص24مجموعة ا��كام، السنة  12/11/2002، جلسة 22لسنة  795،756الطعن رقم  •

 .30/10/1994مدني، جلسة  15لسنة  93الطعن رقم  •

ة التمييز    2011القاعدة الصادرة سنة   • ها حكم محكم   2011في الطعن رقم    2011-10-30دبي بتاريخ    -حقوق التي تضمن
 .طعن مدني 183 /

ة التمييز    2015القاعدة الصادرة سنة   • ها حكم محكم   2014في الطعن رقم    2015-10-29دبي بتاريخ    -حقوق التي تضمن
 .طعن مدني 385 /

ة التمييز    2020القاعدة الصادرة سنة   • ها حكم محكم   2020في الطعن رقم    2020-06-25دبي بتاريخ    -حقوق التي تضمن
 .طعن مدني 148/  2020وطعن مدني  102 /

ة التمييز    2020القاعدة الصادرة سنة   • ها حكم محكم   2020في الطعن رقم    2020-06-25دبي بتاريخ    -حقوق التي تضمن
 طعن مدني.  148/  2020وطعن مدني  102 /

ة التمييز    2021القاعدة الصادرة سنة   • ها حكم محكم   2021في الطعن رقم    2021-12-23دبي بتاريخ    -حقوق التي تضمن
 .طعن مدني 448/  2021طعن مدني و 430/  2021طعن مدني و 383 /

  16هـ الموافق  1429ذي الحجة    18م بشأن المسؤولية الطبية، الصادر بتاريخ  2008( لسنة  10القانون ا���دي رقم ) •
 .10بالجريدة الرسمية والمعمول به من تاريخ نشره، المادة رقم  م والمنشور2008ديسمبر 

  .(5) م بشأن تنظيم زرع ا�عضاء البشرية في المادة رقم2010مارس لسنة  6القانون الصادر في  •

 .(255) ، المادة1976( لسنة 43القانون �������، رقم ) •

 .167 ، المادة1999، مكتبة دار الثقافة للنشر والتوزيع، عمان، 1979لسنة   43القانون المدني ا�ردني، رقم  •

 .، مرجع سابق1049/1و 1048/1و 1039القانون المدني ا�ماراتي، المواد   •

 . (299)المادة ، 1985لسنة  5قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  •

 (293) .المادة ، 1985لسنة  5قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  •

 (292).المادة ، 1985لسنة  5قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  •

م بشأن 2008( لسنة  10م ���ئحة التنفيذية للقانون ا���دي رقم )2009( لسنة  33ي رقم )ماراتقرار مجلس الوزراء ا� •
م والمنشور بالجريدة الرسمية  2008ديسمبر    16هـ الموافق  1429الحجة  ذي    18المسؤولية الطبية، الصادر بتاريخ  

 .8والمعمول به من تاريخ نشره، المادة رقم 

ليه  إ����ئحة التنفيذية للقانون المتعلق بالمسؤولية الطبية المشار 2009( لسنة 33قرار مجلس الوزراء ا�ماراتي رقم ) •
 .9سابقًا، المادة رقم 

 . 2016لسنة  4ا ��كام قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم من قانون المسؤولية الطبية ا�ماراتي، وفقً  18المادة  •

 .م1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام  5من قانون المعا��ت المدنية ا�تحادي رقم  232المادة   •
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 .1985لسنة  5من قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  278المادة  •

(، سلسلة 2020من قانون المعام�ت المدنية لدولة ا�مارات العربية المتحدة وفقـًا ��ـدث التعــدي�ـت )  282  المادة •
 .التشريعات والقوانين لدولة ا���ات العربية المتحدة

 .م1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم 1985لعام  5من قانون المعا��ت المدنية ا�تحادي رقم  291، 282المادة  •

 .1985لسنة  5من قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  284المادة  •

 .1985لسنة  5من قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  290 المادة •

 .1985لسنة  5من قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  291المادة  •

 . 2016لسنة  4من القانون ا�تحادي ا�ماراتي بشأن المسؤولية الطبية رقم  5المادة  •

 .2016لسنة  4من قانون المسؤولية الطبية ا�تحادي ا�ماراتي رقم  14المادة  •

 .2016لسنة  4من قانون المسؤولية الطبية ا�تحادي ا�ماراتي رقم  17المادة  •

 .2016لسنة  4من المرسوم بقانون ا�تحادي رقم  18،42،44المادة  •

 . 2016لسنة  4من المرسوم بقانون ا�تحادي رقم  20/21المادة  •

هنة الطب البشري 21المادة  •  .من قانون مزاولة م

 .2016لسنة  4من قانون المسؤولية الطبية ا�تحادي ا�ماراتي رقم  278المادة  •

  .م1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام  5من قانون المعا��ت المدنية ا�تحادي رقم  287المادة  •

 .م1987لسنة  1م والمعدل بالقانون رقم1985لعام  5من قانون المعا��ت المدنية ا�تحادي رقم  287المادة  •

 .2016لسنة  4ا ��كام قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم من قانون المسؤولية الطبية ا�ماراتي، وفقً  3المادة  •

 .بشأن المسؤولية الطبية 2016لسنة  4من المرسوم بقانون ا�تحادي رقم  6المادة  •

 .2016لسنة  4من قانون المسؤولية الطبية ا�ماراتي، وفقا ��كام قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي رقم  6المادة  •

 .2016لسنة  4من قانون المسؤولية الطبية ا�تحادي ا�ماراتي رقم  8المادة  •

   .2016لسنة  4رقم من القانون ا�تحادي ا�ماراتي بشأن المسؤولية الطبية  9المادة  •

من الدستور الطبي ا� • هنة"، )صادر عن نقابة    وآدابردني، "واجبات الطبيب  المادة ا��لى  ردنية، سنة ��  ا��باءالم
2015).  

من قانون المسؤولية الطبية ا�ماراتي بموجب القانون ا���دي رقم   • والتي تنص على أنه    2016لسنة    1المادة الثالثة 
من الدقة وا�مانة هنة  هنة في الدولة تأدية واجبات عمله بما تقتضي الم من يزاول الم ووفقا ���ل   ،"يجب على كل 

ها وبما يحقق العناية ا��مة للمريض مع عدم است��ل حاجته لغرض تحقيق منفعة غير  العلمية والفنية المتعارف علي
من نفس  مشروعة لنفسه أو غيره ودون التمييز بين المرضى ���تزام بالتشريعات النافذة في الدولة". المادة الرابعة 

هنة تبعا لدرجته ومجال:  القانون تنص تخصصه وتسجيل الحالة    "اتباع القواعد والنظم وا��راءات الخاصة بممارسة الم
الصحية للمريض والسيرة المرضية الشخصية والعائلية الخاصة به قبل الشروع في التشخيص وال��ج واستخدام وسائل 
التشخيص وال��ج المتاحة وا��مة للحالة المرضية إلى جانب استخدام ا�دوات وا��هزة الطبية ا��مة في تشخيص  

ها ،نتباهومعالجة المريض بكل يقظة وا  ".ووفقا ���ل العلمية المتعارف علي



240 
 

 . 35(، 2021ديسمبر  1) ،الطبي في ا�مارات العربية المتحدة"همال ، "قانون ا�مارات��و محام •

 .21/3/2004م، بتاريخ 381/2004محكمة تمييز دبي الطعن رقم  •

نوفمبر    20(، )2019أبريل    4)نشر في    ،المدونة القانونية، "أحكام المسؤولية الطبية في دولة ا�مارات العربية المتحدة" •
2020 ،)20. 

 .(2019أبريل   4)نشر في  ،المدونة القانونية، "أحكام المسؤولية الطبية في دولة ا�مارات العربية المتحدة" •

 .(2019أبريل  4)نشر في  ،المدونة القانونية، أحكام المسؤولية الطبية في دولة ا�مارات العربية المتحدة •

 . 282المذكرة ا�يضاحية لقانون المعام����ماراتي، أصدرت وزارة العدل، أبو ظبي، المادة •

 .282المذكرة ا�يضاحية لقانون المعام�ت المدنية ا�ماراتي، أصدرت وزارة العدل، أبو ظبي، المادة  •

��رب العالمين، والص��وا��� على أشرف المرسلين    الحمد  ،2010-مارس-27  -  9565نص الجواب رقم الفتوى •
 ..سيدنا محمد وعلى آله وصحبه أجمعين، أما بعد

 .15ا�ردني، مرجع سبق ذكره، المادة  نظام الخ���الجذعية ا�ردنية  •

 .7-6نظام الخ���الجذعية ا�ردنية ا�ردني، مرجع سبق ذكره، المادة   •

 .(9) رقم  نظام الخ���الجذعية ا�ردنية ا�ردني، مرجع سبق ذكره، المادة •

 .(9رقم )نظام الخ���الجذعية ا�ردنية ا�ردني، مرجع سبق ذكره، المادة   •

هن الصحية السعودي، الصادر بموجب المرسوم الملكي رقم م / • هـ والمنشور  1426/ 4/11بتاريخ    59نظام مزاولة الم
 .27 -26هـ المادة 1426/ 13/12بتاريخ  4079بجريدة أم القرى في العدد رقم 

 .، ذكره محمد حسين منصور1448ص  19س  28/11/1968نقض  •

 

 

 . الم��ت والدراسات السابقة: 2

____________________________________________________________ 

 
• www.mohamoon-uae.com. 

هابي، مصادر ��تزام غير ا�رادية في قانون المعا��ت المدنية ا�ماراتي، • دار    م، القاهرة،2010  إبراهيم الشرقاوي الش
 .النهضة العربية للنشر والتوزيع

هابي، مصاد���تزام غير ا��ادية،  • اهيم الشرقاوي الش  .فاق المشرقة، مطبعة ا�م2014إبر

مجلة ديالي، العدد   م،2011  ،ةدراسة مقارن  ،، المسؤولية المدنية للطبيب الناتجة عن خطئه العاديعطية  إبراهيم صالح •
 . التاسع وا��بعون

،  م2015،  إبراهيم علي حمادي الحلبوسي، الخطأ المهني والخطأ العادي في إطار المسؤولية الطبية، دراسة قانونية مقارنة •
 .لبنان، منشورات الحلبي الحقوقية

 .الجزء العاشر ابن منظور، لسان العرب، •
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 .دار الثقافة للنشر والتوزيععمان، ، م2005أحمد الحيارى، المسؤولية المدنية للطبيب، دراسة مقارنة،  •

 . المفهوم القانوني والمسؤولية المدنية للصيدلي، ا��كندريةأحمد السعيد الزقرد، الروشتة )التذكرة( الطبية بين  •

 .، منشورات الحلبي الحقوقيةم2011أحمد حسام الدين، المسؤولية الطبية في الجراحة التجميلية،  •

 . ، منشأة المعارف، ا��كندريةم2023،أحمد شوقي، المسؤولية العقدية للمدين المحترف •

الخلفاوي • محمد سعيد  )دراسة قانونية تطبيقية(  ،أحمد  ،  التأمين ا����التكافلي في دولة ا�مارات العربية المتحدة 
 .(Doctoral dissertation, Universiti Sains Islam Malaysia) م(2023)

 . القاهرة، دار النهضة العربية م،1999 ،2طأسامة عبد الله قايد، المسؤولية الجنائية ل��باء، دراسة مقارنة،  •

، عمان، للنشر والتوزيع  ، دار الثقافة2009  دراسة مقارنة،،  أسعد عبيد الجميلي، الخطأ في المسؤولية الطبية المدنية •
 . ا�ردن

من المسؤولية المدنية في القانون المدني اليمني • محمد علي المحافري، ���ء  ،  م1996(،  رسالة دكتوراه)  إسماعيل 
 .كلية الحقوق بجامعة القاهرة ،مصر

 .م1992، التأمين من المسؤولية المدنية ل��باء، جابر أشرف سيد مرسي •

زهر، نطاق الضرر الطبي في المسؤولية المدنية •  دقتصادية ���ارية والقانونية، المجلمجلة العلوم ا�  ،أكرم صباحي م
 . (2021يناير ) 30، 1، العدد 5

ا�ماراتي علما وع��وفقا �حدث التعد��ت التشريعية أمير فرج يوسف، الشرح والتعليق على قانون ا��راءات المدنية   •
 . المكتب الجامعي الحديث ا��كندرية،، م2015، الجزء الثاني-الجديدة وأحكام الفقه والقضاء

الجامعة    عمان،  ، محاضرات في كلية الحقوق،1989أنور سلطان، دراسات حول القانون المدني، المسؤولية المدنية،   •
 .ا�ردنية

)دراسة مقارنة في  البشرية  أيمن مصطفى الجمل، مدى مشروعية استخدام ا��نة البشرية في إجراءات تجارب ا��نة   •
 .مصر، دار الجامعة الجديدة م،2008، مي والقانون الوضعي(��الفقه ا�

 .الحامد، ا�ردن م،2002، 1طبابكر الشيخ، المسؤولية القانونية للطبيب،  •

دار   ،دمشق  –، بيروت  م1984،  1ط  ،بين النظرية والتطبيق  بسام المحتسب ����المسؤولية الطبية المدنية والجزائية •
 .ا�يمان

مصادر ��تزام غير ا��ادية في قانون المعا��ت  • اهيم، قيس عبد الستار، شرح  بشار ��ل المومني، إياد محمد إبر
 .مكتبة الجامعة ،، الشارقة2015، 1، طالمدنية ا�ماراتي

 .، مكتبة الجامعة1، طبكر عبد الفتاح السرحان، التنفيذ الجبري في ظل قانون ا��راءات المدنية ا�ماراتي •

،  1، طبلحاج العربي، أحكام التجارب الطبية على ا�نسان في ضوء الشريعة والقوانين الطبية المعاصرة، دراسة مقارنة •
   .، عمان، دار الثقافةم2012

، كلية الحقوق والعلوم السياسية، م2013(،  ر في القانونيستجالخطأ الطبي في العمل الجراحي )ما  ،بوكابوس خليصة •
 . جامعة أكلي محند، البويرة

ة الفرنسي، • ا��دن، دار الثقافة للنشر    م،2014بيرنجيز وآخرون، قانون البيولوجية البشرية مع ملحق بتقنين الصحة العام
 . والتوزيع
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 .، دار أمجد للنشر والتوزيع، ا�ردن2016 ،1ط تامر الشوابكة، ا���ء الطبية ومسؤولية الطبيب، •

 .دار الكتاب العربيالموصل، ، م2005، 2طحداث الضرر تقصيريًا، إجاسم العبودي، الم���ت في  •

ة إبراهيم ال��تي، • علم التشخيص، ترجم إلى  من فن المداواة    م، الكويت، 2002جان شارل سورينيا، تاريخ الطب 
 . إصدارات المجلس الوطني للثقافة والفنو����ب

مائة سؤال وجواب حول الجراحة التجميلية • ماري،  العربية   ،بيروت  م،2006،  1، طجبريل، ديان، وكويشيل،  الدار 
 .للعلوم

 . (2020نوفمبر  5)، المجلس الوطني ا���دي يقر مشروع قانون الصحة العامة ،تحادجريدة ا� •

ما هو الخطأ الطبي، وما عقوبة من يحاول إخفا •  . (2020نوفمبر  6) ، هءجريدة السبل، 

 . (2021فبراير  3)  ،جريدة القبس، ضحايا ا���ء الطبية أكثر من ضحايا الحروب •

 .(2019مايو  4جريدة سنيار، كيف يحمي القانون في ا�مارات المرضى وا�طباء من ا���ء الطبية؟ ) •

ر، هذه عقوبة ا���ء الطبية في ا�مارات •  .(2019مايو  10)، جريدة سنيا

جمال الدين طه العاقل، مسؤولية ا�نسان عن أفعال غيره الواقعة من البشر )دراسة مقارنة بين القانون المدني المصري   •
 . ، مصر، دار الهدىم1986، والفقه ا���مي(

 .دار صادر للنشر ،، بيروتم2003جمال الدين محمد بن مكرم أبو الفضل، لسان العرب،  •

 .المركز القومي ل�صدارات القانونية  ، القاهرة،1م، ط2005  جمال كامل رمضان، مسؤولية ا�طباء والجراحين المدنية، •

ة، المسؤولية المدنية للطبيب عن ا���ء الطبية في مجال مهنته • هاد جميل الشوابم جامعة   م،2011  ،(رسالة ماجستير)  ج
 .الشرق ا��سط

هات المسؤولية المدنية الطبية • كلية الحقوق تلمسان،    م،2017  ،(ماجستيررسالة  )  ،دراسة مقارنة  ،جواد منصوري، توج
 .والعلوم السياسية، جامعة أبو بكر بالقايد

 جوزيف داوود، المسؤولية الطبية المدنية والجزائية وتأمين ا�طباء من المسؤولية عن أخطائهم، سلسلة الطبيب والقانون،  •
 .بيروت، مطبعة ا�نشاء  م،2010

 حسن بن أحمد الحمادي، التزامات العناية والغاية في قانون المسؤولية الطبية، المؤتمر العربي ا�ول للمسؤولية الطبية، •
 .دبي م،2019

دار الفكر الجديد للطباعة    م، القاهرة،1999  حسن عكوش، المسؤولية العقدية والتقصيرية في القانون المدني الجديد، •
 .والنشر

 للنشر. دار وائل عمان، ،م2006، 1طحسن علي الذنون، المبسوط في شرح القانون المدني )الخطأ(،  •

ة، دراسة مقارنة • العام الخطأ الطبي والخطأ ال���في المستشفيات  طاهري،  هوم  الجزائر،  م، 2004،  حسين  ة  دار 
 للنشر والتوزيع.

 م. 2022، السنة 1 ددعالحمدي عبد الرحمن، معصومية الجسد، مجلة العلوم القانوني����تصادية،  •

 . معهد القانون الدولي م،2007 خالد محمد كدفور المهيري، المسؤولية الجنائية والمدني���طباء والصيادلة، •

)رسالة ماجستير    ،2016تي لسنة  اخلود هشام خليل عبد الغاني، الخطأ الطبي: دراسة في قانون المسؤولية الطبية ا��� •
 .جامعة ا�مارات العربية المتحدة ،كلية القانون م،2017 ،(في القانون
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  خليل جودية، ضحايا الخطأ الطبي بين التشدد التشريعي والتساهل القضائي، المجلة المغربية ��تصاد والقانون المقارن،  •
 . جامعة القاضي عياض المغرب،، 5العدد  م،2014

هن الطبية،  •  .دار النهضة العربيةمصر،   م،2010 ،1طخليل عدلي، الموسوعة القانونية في الم

ها • والمسؤولية المدنية المترتبة علي كلية   م،2011)رسالة ماجستير في القانون(،    سامية بومدين، الجراحة التجميلية 
 .جامعة مولود معمري بتيزي وزوالحقوق، 

 .دار وائل للنشر م،2011 ،1سعدون العامري، تعويض الضرر، ط •

دبي،   م،2021،  سعيد فتوح مصطفى النجار، التعويض عن ا���ء الطبية "دراسة في ضوء أحكام محكمة تمييز دبي" •
 . جامعة ا�مارات العربية المتحدة

مصادر ��تزام، دراسات حول القانون المدني، المسؤولية المدنية،   • محاضرات كلية الحقوق، م1989سلطان أنور،   ،
 . الجامعة ا�ردنيةعمان، 

مكتبة مصر   م،1992سليمان مرقس، الوافي في شرح القانون المدني في ��تزامات في الفعل الضار والمسؤولية المدنية،  •
 .الجديدة

ة، • معهد   م،2015  سليمان مرقص، محاضرات في المسؤولية المدنية في تقنيات ال��د العربية، القسم ا��ل، ا��كام العام
 .الدراسات العربية التابع لجامعة الدول العربية

وإداريا، • وجنائيا  مدنيا  ومساعديهم،  وطبيب التخدير  ا��ن، مسؤولية الطبيب الجراح  عبد السميع   م، 2004  سمير 
 .طبعة منشأة المعارف ،ا��كندرية

 .كلية الحقوق م، الجزائر،2003(، رسالة الماجستير)سميرة ����عقد الممارسة الطبية الحرة  •

 . ، كتاب الطبةسنن ابن ماج •

ها في ضوء الفقه والقضاء،   • دار الفكر ،  ا��كندرية  م،2003،  1طشريف الطباخ، جرائم الخطأ الطبي والتعويض عن
 .الجامعي

ة ا�نسانية، بحث منشور في مجلة البحوث القانوني����تصادية •  .شريف يوسف حلمي، الحماية الدستورية للكرام

 .المؤسسة الحديثة للكتابلبنان، ، م2004، (رسالة دكتوراه) دراسة مقارنة ،��ل عجاج، المسؤولية المدنية للطبيب •

منشورات    م، بيروت، 1983  ،1طعاطف النقيب، النظرية العامة للمسؤولية الناشئة من الفعل الشخصي، الخطأ والضرر،   •
 .عويدات

مجلة القانون ���تصاد للبحوث    م،1999  الشيمي، تطور المسؤولية ��ارية الطبية، دراسة مقارنة،  عليعبد الحفيظ   •
 ن.الثمانووالقانوني����تصادية، العدد الثاني 

 .دار المطبوعات الجامعية ،ا��كندرية م،2009 ،1طحكام الرابطة السببية، أعبد الحكيم فودة،  •

وسالم حسين الدميري، موسوعة الطب الشرعي في جرائم ا�عتداء على ا��اص وا�موال في ضوء    ة،عبد الحكيم فود •
 . المكتب الدول���صدارات القانونية ،ا��كندرية م،2008، 3ط، 2005النقص في 

 .مكتبة الجامعة ،الشارقةم، 2015عبد الحميد نجاشي الزهيري، شرح قانون المعا��ت المدنية،  •

مصادر ��تزام، • أكاديمية شرطة   م، دبي،1991  عبد الخالق حسن أحمد، الوجيز في شرح قانون المعا��ت المدنية، 
 .دبي
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، جامعة الجزائر،  م2007(،  دكتوراه  )رسالة عبد الرحيم لنوار، المسؤولية الجنائية ��طباء عن القتل وا�صابة الخطأ   •
 .كلية الحقوق

منشورات    م، بيروت،1998،  3لتزام، طمصادر ا�  ،شرح القانون المدني الجديدعبد الرزاق أحمد السنهوري، الوسيط في   •
 . الحلبي الحقوقية

 .، دار النهضة العربيةم، القاهرة1986عبد الرشيد مأمون، التأمين من المسؤولية المدنية في المجال الطبي،  •

والفرنسي،   • والمصري  الشريعة ا���مية وفي القانون السوري  عبد ا���التتوجي، المسؤولية المدنية للطبيب في 
 . ، القاهرة، مصرم1966

دار النهضة   م، بيروت،1975  ،2مسؤولية الطبيب في القانون المقارن، ط    -عبد ا���التونجي، المسؤولية المدنية •
 .العربية

، ليبيا، الشركة العامة للنشر  م2001،  2طعبد ا���التونجي، المسؤولية المدنية مسؤولية الطبيب في القانون المقارن،   •
 .والتوز�����ن

 .مصر، دار النهضة العربية م،2009 دراسة مقارنة،، ريمحباحة والتعبد القادر الحسيني، التجارب الطبية بين ا� •

 . دار الجامعة الجديدة م، ا��كندرية،2011 عبد القادر بن تيشة، الخطأ الشخصي للطبيب في المستشفى العام، •

 .الشركة العالمية للكتاب م، لبنان،1987 ،1عبد اللطيف الحسيني، المسؤولية المدنية عن ا���ء المهنية، ط  •

 م. 2000عبد المجيد الحكيم، عبد الباقي البكري، محمد طه البشير، الوجيز في نظري���تزام،  •

 .دار النهضة العربيةبيروت، ، م1979 عبد المنعم فرج الصده، مصادر ا��تزام، •

 .دائرة القضاء م، أبو ظبي،2014 الناصر العطار. مصاد���تزام ا��ادية في قانون المعا��ت المدنية،عبد  •

، دار الثقافة  م، عمان2005، 1ط عدنان إبراهيم سرحان، نوري حمد، شرح القانون المدني، مصادر الحقوق الشخصية،  •
 .للنشر والتوزيع

 ة للنشر والتوزيع.هوم عز الدين حروزي، المسؤولية المدنية للطبيب، دراسة مقارنة، دار •

جامعة الدول العربية، معهد القاهرة،  ،  م2005،  (رسالة دكتوراه)  عصام عابدين، ا���ء الطبية بين الشريعة والقانون •
 .البحوث والدراسات العربية

ها لعلي داود الجفال، المسائ •  . دار البشير للطباعة م،1985، الطبية المعاصرة وموقف الفقه ا����من

 .ديوان المطبوعات الجامعيةالجزائر،  علي سليمان، دراسات في المسؤولية المدنية في القانون المدني الجزائري،  •

 .2019عمار محمد اليافعي، مسؤولية الطبيب المدنية الناتجة عن ا�ضرار في ����ت الطبية التجميلية، دراسة مقارنة،   •

جامعة   م،2018،  1ط  حكام ا�ثبات في المعا��ت المدنية والتجارية وفقا لقانون ا�ثبات ا�ماراتي،أغازي أبو عرابي،   •
 . ا�مارات العربية المتحدة

م، 2010(،  )رسالة ماجستير  دراسة تحليلية مقارنة  ،غدير أبو الرب، المسؤولية المدنية للطبيب في التشريع الفلسطيني  •
 .جامعة بيرزيت، فلسطينفلسطين، 

 .دار الفكر العربي م، القاهرة،1999 ،1طغسان جميل الوسواسي، حدود مسؤولية الطبيب،  •

مكتبة   الشارقة،  ،م2010  ،1ط  فاروق ا��صيري، أحكام المسؤولية التقصيرية في قانون المعام�ت المدنية ا�ماراتي، •
 .الجامعة
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، جامعة الجزائر، كلية الحقوق بن  م2005(،  ماجستير  )رسالة  فريد صحراوي، الخطأ الطبي في مجال المسؤولية المدنية •
 .عكنون

فواز صالح، الجوانب ����ية والدينية والقانونية ��راء ا���ث على الخ���الجذعية )خ���المنشأ(، مجلة الشريعة  •
 .العدد الخامس والعشرون م،2006والقانون الصادرة عن كلية القانون بجامعة ا�مارات العربية المتحدة،

 . ، المركز القوم���صدارات القانونيةم2005 كامل رمضان جمال، مسؤولية ا�طباء والجراحين المدنية، •

دار هومة للطباعة والنشر والتوزيعم2007كريم عشوش، العقد الطبي،  •  ، . 

 . (2020نوفمبر  19( مجلة جامعة فلسطين، )2016ديسمبر  04) ،كمال مطر، الخطأ الطبي ومسؤولية الجنائية •

 . مأمون عبد الرشيد، عقد ال��ج بين النظرية والتطبيق •

 .منشورات الحلبي الحقوقية  بيروت،  ،م2000المجموعة المتخصصة في المسؤولية القانونية للمهنين، المسؤولية الطبية،   •

مكتب ��ء الجديد،   مصر،   ،م1993حديثة إلى خطأ الطبيب الموجب للمسؤولية المدنية،    ةمحسن عبد الحميد البنية، نظر •
 .المنصورة، مصر

 .دار المطبوعات الجامعيةم، 1985 محمد أحمد عابدين، التعويض بين المسؤولية العقدية والتقصيرية ا��كندرية، •

ة الجسم  •  .جامعة عين شمس م،1986ه(، رسالة دكتورا)محمد الشوا، الحماية الجنائية للح����م

مقال   ،يماراتقانون المسؤولية الطبية في ا�  –، ا���ء الطبية التعريف ومسؤولية الطبيب والعقوبة  يمحمد المرزوق •
  (.2021يناير   1)منشور، 

 . ، جامعة أحمد درايةم2020(، الخطأ الطبي في إطار المسؤولية المدنية )رسالة دكتوراه، محمد أمين قاسمي •

 . ا��كندرية دار الجامعة الجديدة  م،2006 قاسم، إثبات الخطأ في المجال الطبي،محمد حسن  •

 . دار الجامعة الجديدة للنشر ،ا��كندرية م،2011 محمد حسن منصور، المسؤولية الطبية، •

 للنشر. دار الجامعة الجديدة ،، ا��كندريةم1999منصور، المسؤولية الطبية، محمد حسنين  •

ها في القانون المدني الجزائري، • ، المؤسسة م1983  محمد حسنين، الوجيز في نظرية ��تزام: مصادر ��تزامات وأحكام
 . الوطنية للكتاب

 . مجلة الدراسات القانونية بجامعة بيروتم، 1993محمد حسين منصور، الخطأ الطب����ل العمليات الجراحية،   •

، مجلة الدراسات القانونية، م1999محمد حسين منصور، المسؤولية الطبية، الخطأ الطبي من ��ل العمليات الجراحية،   •
 . كلية الحقوق، جامعة بيروت، العدد الثالث

 . الكويت، مكتبة ذات ال��ل م،2003 محمد خالد المشعان، الوسيط في الطب والقانون، •

 ة للنشر والتوزيع.دار هوم م، الجزائر،2007 محمد رايس، المسؤولية المدنية ل��باء في ضوء القانون الجزائري، •

 .دار المعرفة والنشر م، 1984، 4، طمحمد رفعت، العمليات الجراحية وجراحة التجميل •

مؤسسة   دمشق،  ،م1999محمد زكي شمس، المسؤولية التقصيرية ��طباء في التشريعات العربية المدنية والجزائية،   •
 .غبور للطباعة، مطبعة خالد بن الوليد

 . مصر م،1993 محمد سامي الشوا، الخطأ الطبي أمام القضاء الجنائي، دراسة مقارنة في القضاء المصري والفرنسي، •

 مصر، مكتبة نجم القانونية.  م،2000 محمد شريف عبد الرحمن، مسؤولية عديم التمييز، •
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 .دار النهضة العربية م، القاهرة،2000 ،1طمحمد شريم، ا���ء الطبية بي���تزام والمسؤولية،  •

 ر.دار الجوري للطبع والنش ،مصر م،1929، محمد فائق الجوهري، المسؤولية الطبية في قانون العقوبات •

العدد  م،  1979، المسؤولية المدنية التقصيرية المترتبة على عمل الطبيب، مجلة المحامون السورية،  ةمحمد فهر شقف •
 . الثالث، السنة الرابعة
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