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  :                                                                     ملخص

بيعه يث طحيتأثر التزام الطبيب بالتبصير الطبي بعدة عوامل لاختلاف المرضى فيما بينهم من 

المرض ودرجه خطورته وسن المريض والهدف من الخضوع للتداخل الطبي, اذ ان هناك 

ومات على الطبيب تخفيف التبصير تجاههم , عبر اخفاء المعلملابسات تحيط بالمرضى تلزم 

 مد نطاق عبر الطبيه , كما ان هناك بالمقابل اعمالا طبيه تحتم على الطبيب ان يتشدد بالتزامه

 تبصير الى مدى اوسع من نطاقه في الاعمال الطبيه الاعتياديه لا

د م التشديستلزيالطبي والحالات التي  لذا سنبحث في هذا المجال الحالات التي يخفف فيها التبصير

 فيها ووفق الترتيب الاتي:

 

Abstract 

The doctor's commitment to medical visualization is influenced by 

several factors for the different patients in terms of the nature of the 

disease, the seriousness of the disease, the age of the patient and the aim 

of being subject to medical interference, as there are circumstances 

surrounding the patients oblige the doctor to reduce the eviction towards 

them, by hiding medical information, The physician must make a firm 

commitment by extending the scope of his vision to a wider range than in 

ordinary medical work 

Therefore, we will discuss in this regard cases where the lightening of 

medical clarification and cases that require emphasis in the following 

order: 
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 مقدمة

Introduction 

يز ا يممتمتاز العلاقة بين الطبيب والمريض بطابع خاص يبرر انفرادها ببعض الاحكام وأول 

د قيام ب عنهذه العلاقه غلبة الطابع الشخصي عليها فالمريض قد أدخل في أعتباره شخصية الطبي

أذ ان  طبيبرغبتة في التعاقد معه ووضع ثقتة به , وتتصف هذه العلاقة بأعتمادها على ضمير ال

ناك مجموعة من الالتزامات تنشا وتترعرع في احضان مهنة الطب وأن أبرزها تبصير ه

كون ما لالمريض وتنوير إرادتة وإسداء المشورة له ,وذلك بحكم عدم التوازن  المعرفي يبنه

لطرف ذا االطبيب على علم وإلمام بالمعلومات الطبية يعجز عنها المريض ,لذا يلزم بتبصير ه

 خطارت الطبية حول وضعة الصحي وما يحتاج له من علاج وما يرافقة من أالضعيف بالعلوما

ض لمريوما يتبع ذلك من مضاعفات  ولذلك سنبحث نطاق هذا الالتزام ونسبيتة بحسب أحوال ا

 وطبيعه التدخل الطبي

النسبة بواء سوستوزع دراستنا على مبحثين تنتناول في الأول منها النطاق الضيق لهذا الألتزام 

 مريض سريع التأثر نفسيا او المريض الميؤوس من شفاؤهلل

 طبي وذلكل الاما المبحث الثاني فيتم البحث فيه حول النطاق الواسع لهذا الالتزام حسب التداخ

حث الب في مجال التجارب الطبية ونقل وزرع الاعضاء البشرية  والجراحة التجميلية  وختام

في  فقناوثمر عنها .راجين من الله عز وجل ان نكون يكون بأبرز النتائج والمقترحات التي أ

 الأحاطه به

 المبحث الاول

The first topic 

 العوامل المؤثرة في تخفيف الالتزام التعاقدي بالتبصير

Factors Affecting Mitigation of Contractual Obligation 

الصحي مما يساعده على المرض ووضعه يهدف  التبصير الى اعطاء المريض فكرة عن حقيقه 

علاجيه يجعل  ما يستخدمه من وسائلاتخاذ القرار السليم , والتزام الطبيب هنا بكل ما يقوم به و

المطلوبة , لذا فان القاء كل ما في  بالفاعليةتعذر عليه معه ممارسه عمله عمل الطبيب مقيدا وي
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العلاج , مما يلزم معه على جعبه الطبيب من معلومات للمريض قد يقود الى نفور المريض من 

حالات معينه  وحياتهم وذلك في الطبيب التخفيف من نطاق التبصير حفاظا على صحه المرضى

عن وضعهم الصحي او المرضى كالمرضى سريعو التأثر نفسيا بما يسمعونه من معلومات 

 بحثه في الفرعيين الاتييين يتطلب منامن شفائهم وهو ما  الميؤوس

 

 الاول مطلبال

First branch 

 )المريض شديد التأثر نفسيا(مراعاة الحاله النفسيه للمريض

Taking into account the mental state of the patient 

 (The patient is very vulnerable) 

 ةاصقه خيتوقف نطاق التزام الطبيب بتبصير مريضه على مدى قدرة هذا الاخير في تلقي الحقي

 ى نحو قديض علفي الحفاظ على الحالة النفسية للمر ملزمونمن الناحية النفسية, ذلك ان الاطباء 

 أ ))يتطلب منهم الامر في بعض الاحيان عدم تبصير المريض ببعض المعلومات اعمالا لمبد

ا على سلب وف والهلع في نفسه , الامر الذي قد ينعكسلحه العلاجيه(( لانها قد تثير الخالمص

اصة الخ فالمريض شديد التأثر هو المريض الذي تؤثر فيه الاعلامات رص الشفاء بالنسبه لهف

سمح ذي تبحالته الصحية على نحو كبير , على العكس  من المريض قليل التأثر وهو المريض ال

لك في ذثير يحالته النفسية بتبصيره بنتائج حالته الصحية , ونتائج الاجراءات الطبية دون ان 

 (1).الهلع والخوف نفسه

 س منولكي يتمكن الطبيب من ادخال الثقه في نفس مريضه ويمحو من ذهنه المخاوف التي لي

حه. صحي شانها سوى ان تزيد من حساسيه مخاطر العلاج فمن الجائز له ان يدلي بمعلومات غير

فاء شالى  علومات في الحدود التي تؤديطالما كانت هذه الموهو ما يعرف ب) الكذب التفاؤلي( 

ذبا ال كالمريض والذي تختلف قطعا عن ما يعرف ب) الكذب التشاؤمي( الذي يعتبر بطبيعه الح

 . مشروعغير 
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ذ سمح بهذا ( اcarbonnierيه ) قن الذين يؤيدون الكذب التفاؤلي هو الفيالفرنسي فقهاء ومن ال

ل في ك الالتزام بالصدقلانه ليس بالضرورة النوع من الكذب او ما سماه ب) الكذب الابيض(

م , لحتهالاوقات فالطبيب كثيرا ما يواجه مرضى ضعفاء فيفضل حينئذ الكذب عليهم من اجل مص

 (2)فهولاء المرضى لا يمكن اطلاعهم على الحقيقه الطبيه الكامله.

ً بهلبيان  كما انه وضع معيار ً مسموحا ً طبيا سيله الوهدف و. اذ يجب النظر الى ال ما يعد كذبا

 لى ذلكااذا كان هدفه الوحيد هو مصلحه المريض ولكن لا يجب الوصول  يبرر الا لكذب لا فا

في ذا شا أيعتبر الطبيب مخطتدريسيه او الاحتياليه وعلى ذلك لا الهدف عن طريق الوسائل ال

 (3)الكذب. قالمريض عن طري

لكذب ن االصدد)) ا كما يؤيد د.مصطفى عبد الحميد امكانيه الكذب على المريض اذ يقول في هذ

ت لوماالطبي يحمل في ثناياه اكثر من مجرد ) اخفاء للحقائق( وينصرف الى الافصاح عن مع

 (4)اشره نوع محدد منه((.يض على قبول العلاج او الرضا بمبغير حقيقيه تحمل المر

صدد ذا الهيقول في فيرى ان معيار الكذب هنا هو )الضرورة( اذ  اما الدكتور حسن علي الذنون 

ة لجام ة)) ... ومع ذلك لا يجوز للطبيب ان يكذب على مريضه اذا لم يكن هنالك ضرورة ملح

 (5)ه للمريض نفسه(( الى الكذب لما فيه من نفع او مصلح

( قد savaterسي )فرنيه القع وغير المشروع نجد ان الفبين الكذب المشرو من يميز وبخلاف 

ذب غير ) الكللاخفاء المبرر للمريض فهو يقول في ذلك )نواعه رغم  تأييده أرفض تماما الكذب ب

يعد فاطئ مبرر وهو لا يتمثل في تحفظ بسيط يهدف الى عدم ارباك المريض بل في تأكيد مادي خ

 (6)عندئذ خطا سواء كان متفائلا او متشائما ((

 ةتصب في مصلح ةيوما تحتويه من اعتبارات انسان ةقهيء فآوالى جانب ما ذكرناه من ار

 لتؤكد هذا الجانب , اذ حازت هذه الفئه من المرضى على اهتمام ةتي القواعد القانونيأالمريض , ت

من  ألهكذا فئه بديصال الطبيب للمعلومات إنظمت كيفيه  ةنصوص قانوني ةتشريعي تجلى في عد

المريض في  ةذ نصت ))... يأخذ بعين الاعتبار شخصيأ ةالعام ةون الفرنسي في تقنين الصحالقان

المصري على مقابل لهذا النص نجد  ةداب المهنآوفي الوقت الذي لم نعثر في لائحه ( 7.)شرحه...(

على مجال بحثنا , اذ نص في البند  بقان تعليمات السلوك المهني العراقي تتضمن نصا ينط

تجاه  ةن يتصرف دائما بصورة لائقأعلى الاتي))... )ثانيا( تحت عنوان ) الطبيب والمريض( 

 سيسه ويبدي نحوه كل عطف وتفهم واهتمام...(( مريضه وان يرعى شعوره واحا
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لتالي ي وبامنه للوضع النفس راعاةالطبية م ةالمعلوم اخفاء ةمما تقدم نجد ان الطبيب له حري

لى عسية ثار عكآي , اذ ان التبصير الكامل قد يقود الى لمساعدة في منع تفاقم الوضع الصحا

ال غير الح ةلهذا المريض والتي تعد بطبيع ةاء المتاحالشف ة, وبالتالي فقدان فرصريض ملا ةصح

 في بحثنا الاتي: ةنوالذي سيحتل مكا شفائهلميؤوس من للمريض ا ةمتاح

 

 المطلب الثاني     

The second requirement             

 هؤفاالمريض الميؤوس من ش 

The patient is hopeless 

من  شديد التاثر يضرمه عن تبصير الؤبصير تجاه المريض الميؤوس من شفاالتيختلف تنفيذ 

 السابق بحثها في المطلب السابق الناحية النفسية 

ع ما رة ماو خطي ةكانت بسيطخير من امراض قابله للعلاج سواء منه الا ففي الوقت الذي يعاني

من  عانيين الاول أللعلاج , ف على تقبله ةثار سلبيآمرضه من  ةقد ينطوي عليه تبصيره بحقيق

والذي لم  ,يدز مثلا لإكا آجدحتمالات نجاح العلاج ضئيلة أن أ امراض قد لا يكون لها علاج او

 (8)ن .لآا ةيكتشف له علاج لغاي

 بلاغإكن قيدات كثيرة , اذ كيف يمينطوي على تع فاؤهن تبصير المريض المؤوس من شأمن هنا ف

و ا ةتخاذ بعض التدابير الشخصيإن يستعد للموت حتى يتمكن من أشخص بأنه يتعين عليه 

 كتوديع اقاربه مثلا؟؟ ةالعائلي

 ةنيامكإين بثار جدلا فقهيا يتردد أه قد ؤالمريض الميؤوس من شفان تبصيرأومن الجدير بالذكر 

 اكلية خفاء الحقيقإن يصل الامر الى أالصحي  او  ةتخفيف التبصبر تجاهه مراعاة منه لوضع

 عنه

 قد ةرضم ةخباره بحقيقإعن المريض لان كاملة  ةخفاء الحقيقإه ضرورة ذ يرى جانب من الفقأ

 (9)حباط والفزع.لإيثير لديه ولدى المحيطين به ا
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ن أبل  (10) ضكما يرى البع لتزام بالتبصيرلإعفاء للطبيب من اإ ةخفاء هنا بمثابلإا عتبرولا ي

فائل سب ومتل مناشكيصالها للمريض بإاو تزينها و ةالحقيق خفاء لجزء إن يكون أمر لا يعدو الا

 (11)اة منه لوضعه النفسي .عمرا

ين يطو المحاقارب المريض الحال ا ةجزئيا لا يشمل بطبيع ةخفاء الحقيقإن إي في الفقه أويرى ر

 قاربأ مع ذلك فأن تبصيرفي مثل هذا الموقف ,  اللازملدعم من تقديم ا ابه , حتى يتمكنو

ه بائلاقر ةالصحي ةالمريض في الكشف عن حالت مرضه مقيد بقيد عدم معارضة ةيض بطبيعالمر

في  لحقا أمن اهم اساسيات مبد ةالمعلومات الطبي ة, اذ يعد هذا الحق في الحفاظ على خصوصي

 (12)ةالخصوصي

ن مرضه ع لهكامهب الى القول بحق المريض في معرفة الحقيقه الاما الجانب الثاني من الفقه فيذ

 كذبين البلجمع العقد الطبي مبني اساسا على الثقه ولا يمكن ا, ذلك ان  مهما كان وقعها في نفسه

ويعد  .ةالمريض به هذا من جه ةسوف يهدم ثق ةخفى على المريض الحقيقأن إوالثقه فالطبيب 

 (13)خرى أ ةمن جه ةالتعاقدي ةمخلا بالتزامه التعاقدي على نحو يثير مسؤوليت

د يقود ه قؤافؤوس من شيللمريض الم ةكامل  ةخبار الحقيقإن إخير ذلك لألرأي اا ةنعتقد بصح ولا

حار نتلإل ةصلا او محاولتأه ابيل المثال رفضه للعلاج لعدم جدومنها على س ةالى عواقب سيئ

موت وه ما يعرف ب) الن يطلب المريض من الطبيب وضع حدا لحياته وهأ ةحتماليإفضلا عن 

 (14)الرحيم(.

 ه عبرالحقيقه عليوما ذكرناه من سلبيات حول الراي القائل بضرورة تبصير المريض بكامل  

 . ةيققلحذا اهعداد النفسي للمريض لتقبل لإوا ةجيلها لحين اكتمال التهيئأاخفاء جزء منها او ت

فرنسي ع الحاول المشر أذ ييد الواسع له في التشريعاتأي هو التأوما شجعنا على قبول هذا الر

عتمادا إ ةيقه بكامل الحقؤبين تبصير المريض الميؤوس من شفا ةالموازن ةالعام ةحفي تقنين الص

رف وكان ظهكذا  ه فيخفاء والكذب عليلإا ةمكانيإبين  ةالطبي ةساسا للعلاقأالتي تعتبر ة على الثق

لقاتل االتشخيص ( التي تنص ))... ينبغي توخي الحذر عند الكشف عن 4127-35ذلك في المادة)

بق قد س ما اذا كان ةقارب ويستثنى من ذلك حاللأبلاغ اإبلاغ المريض فيجب إذا استحال إ, و

 (15)بلاغهم...((.لأمعينه  ومنع هذا الكشف او حدد اشخاص
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غ بلاإللطبيب في  ةريرع المصري بتأكييده على ترك الحوعلى خطى المشرع الفرنسي سار المش

باب سأطيرة بناء على طلاعه على عواقب المرض الخإعدم  ةكانيمإالمريض بالمرض المميت و

تناسب ت ةلائق ةنسانيا ةن تكون ايضا بطريقأ ةقارب المريض شريطأبلاغ إمع وجوب  ةنسانيا

و احد أ علاطإفي عدم  ةبدى رغبتأعلى المريض مالم يكن قد  ةالنفسي ةوخطورة المرض  وعواقب

 (61)لاع عليه.لإطحدد اشخاص معينين ل

منه  ينبم وجود المقرنعداإخبار المريض بالمرض المميت لإفي حين اشترط المشرع العراقي 

لموقف اضيها التي يقت ةالمناسب حتياطاتلأخذ اامع  ةسليم ةوعقلي ةنفسي ةحالي ف ن يكونأاولا و

 ةساعدتمجل اهومن  ةمن قبل المريض في هذه الحال ةالحقيق ةن معرفأذ يرى أ وف ثانيا.والظر

 (17)خبار المقربين اليه.إفضل لأوبخلاف ذلك فا  ةالحياتي ةشؤونه وعلاقات ةعلى تصفي

ذا أ قهييد فجدر بالتألأهو ان الراي المؤيد لتخفيف التبصر على المريض إوفي ختام كلامنا نجد 

قب ى عواذا كانت تفضي الااو  ةكان المريض في وضع نفسي لا يسمح له بتقبل مثل هذه الحقيق

لمخفف صير افالتب ةكامل ةخباره بالحقيقإفضل لأذا كان في وضع نفسي ملائم فمن اأ, اما  ةوخيم

عقد ي الفة المفروض ةللمريض وفي الوقت نفسه لا يخل بالثق ةيون يرفع الروح المعنأمن شأنه 

ك هو ى ذلن السبيل الا لإوالكذب ا ةالطبي , فأن كان من غير الممكن الجمع بين نقيظين الثق

ن ممناسبا  يراه مر للمريض او ترتيب مالأمره لتمهيد اأبين اليه او من يعنيهم رفضاء الى المقلإا

 مور دينه ودنياهأ

بيب لتزام على الطلأها االتبصير الطبي لا يخضع للتخفيف فحسب بل هناك حالات يشدد في

 ا نخصص له المبحث الاتي :لزم منا الخوض في تفاصيلها وهو ميضه يستبتبصير مر

 

 ا
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 لمبحث الثاني

The second topic 

 التعاقدي بالتبصير العوامل المؤثرة في تشديد الالتزام

Factors influencing the tightening of contractual obligations 

قدم ن يأ) في بعضها( ةغير العلاجي ةذات الطبيع ةين على الطبيب في بعض الاعمال الطبييتع

 لتزامابالتفصيل والشمول عن كل مجريات التداخل الطبي , لذا يكون لمريضه معلومات تتسم 

 ةيمال الطبعلأاي شددا من الالتزام ذاته المفروض فالطبيب التعاقدي تجاه الدائن بالتبصير اكثر ت

 .  ةعتياديلأا

نقل  , ةكنموذج للدراسة وهي التجارب الطبي ةخذ بعض هذه الاعمال الطبيأومن الممكن ان ن

ريعات لتشلها في ا ة, لما وجدناه من مكانة, عمليات التجميل الترفيهيةعضاء البشريوزرع الا

 لاتيه:ن نقوم بدراسة كل منها على حدة في الفروع اأرتئينا أيراد نصوصا لتنظيمه لذا إب

 

 المطلب الاول

First requirement 

 ةالتجارب الطبي

Medical Experiments 

عضاء جسم الانسان أعلى عضو من و جراحي يتم أكل تدخل طبي  تعرف التجربة الطبية:

مراض التي تهاجم جسم لألغرض علاجي او لغرض التوصل الى هدف علمي جديد لعلاج ا

 (18)الانسان.

ل ستعماإتجري على جسم الانسان بقصد علاجه ب ةما علاجيإعلى نوعين  ةوالتجارب الطبي

 .لتقنيات والطرق الجديدة احدث الوسائل وأ

شباع لإ وذلكورة تمليها حالة المريض ذاته, ة تجري دون ضرغير علاجي ةعلمي ةاو تجارب طبي

 (19)نية .ارغبة علمية اولخدمة الطب الانس
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بحث ف ال(( او)) التجريب بهدةرييبحاث غير السرلأولهذا يطلق عليها في بعض الاحيان ب)) ا

 (20)العلمي(( و)) التجريب العلمي المختبري((

ها , جرائوالشرط الاساسي او المبدئي لاجراء التجربة الطبية هي موافقة المجرب عليه على ا

ليها اذا ما ع, بل قد تكون مؤسسة لجريمة معاقب (21)فبغير هذه الموافقة لا يحق للطبيب اجرائها

 (22)استوفت اركانها

ات حول لومجرب عليه بمعوالموافقة المطلوبة لاجراء التجربة لابد ان تكون مسبوقة بتبصير الم

ئد غرض التجربة, مدة التجربة, النتائج المرجوة منها, المخاطر المترتبة عليها, فوا

ن بة مالمعلومات المستجدة بعد فحص المجرب عليه وتقدير ما اذا كان يصلح للتجرالتجربة,

ات علوممعدمه مع اجراء تقييم وموازنة بين الفوائد والمخاطر , اذ يجب على الطبيب اعطاء 

 (23)للمجرب عليه حول التجربة للسماح له بأتخاذ قراراً مستنيراً 

 جميعويشترط في المعلومات المقدمة للمجرب عليه ان تكون دقيقة وكاملة ويمتد نطاقها ل

 قق الادون استثناء حتى لو كانت بسيطة مع وجوب ذكر المضاعفات وان كانت لا تتحالمخاطر 

 (24)عتبر من العناصر الاساسية للموافقة المستنيرة .بصورة نادرة , ذلك انها ت

قتضي تلا  الا ان هناك مجال لامكانية اخفاء بعض المعلومات اذا كانت طبيعة التجربة الطبية

ليه لا عجرب تبصيره بدقة , كما لو كان يراد مثلا معرفة حقيقة اضطراباته واهميتها , فأن الم

 (25)اً اول ردة فعل على المجرب عليه ويعتبره انذاريبلغ بها ولكن على المجرب ان يراقب 

نها ت وموقد تم تنظيم احكام التجربة الطبية وضرورة تبصير الشخص الخاضع لها في التشريعا

بة لتجرتقنين الصحة العامة الفرنسي اذ اكد على ضرورة موافقة المجرب  عليه قبل خضوعه ل

ميع مة عنها اذ اكدت على وجوب تسليم جمع ضرورة اطلاعه على الصعوبات والاخطار الناج

ة محيطالمعلومات للمجرب عليه وبشكل كتابي مع احتوائها على كافة التفاصيل والمخاطر ال

يجب  اذ تنص)) قبل اجراء اي تجربة على جسم الانسان( 1122/1بالتجربة وذلك في المادة)

لاغ تم ابالذي يمثله... ويتسليم المعلومات الى الشخص المشارك في التجربة من قبل الطبيب 

 الشخص المشارك بحقه في الحصول على معلومات تتعلق بصحته اثناء او بعد التجربة((

شخص  التجارب على اي ( من التقنين ذاته على)) لا يجوز اجراء1122/1/1كما نصت المادة)

 (26)دون الحصول على موافقته الحرة المستنيرة ...((
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اداب  ( من لائحة55بأهتمام المشرع المصري وذلك في المادة)كما حظي تبصير المجرب عليه 

ً كاملاً وبطريقة حة واض المهنة المصري اذ تنص)) يلتزم الباحث بتعريف المتطوعين تعريفا

 (27).(( بأهداف البحث  والطرق البحثية التي ستستخدم في البحث والفوائد المتوقعة منه ..

ب عليه لمجرعليمات السلوك المهني ما يدل على موافقة ااما على الصعيد العراقي فلم نجد في ت

اذا  مليةاو تبصيره كما فعل نظيره المصري وسبقه في ذلك الفرنسي , اذ اكتفى بمنع هذه الع

) نوانكانت تنطوي على احتمال وجود خطر على حياة الانسان وذلك في البند )ثامنا( تحت ع

يها يجب الامتناع عن اجراء اي تجربة ف -3المسؤولية عن التجارب على المريض(اذ تنص))

 احتمال خطر على حياة الشخص((

 

 المطلب الثاني

The second requirement 

 نقل وزرع الاعضاء البشرية

Transplantation and transplantation of human organs 

لك ر, ذنتصارات الطبية في الوقت الحاضلأا أهم من ةتعد عمليات نقل وزرع الاعضاء البشري

م , لآلآام من ف من المرضى من الموت المحقق او تخليصهلإنقاذ الآلآنها تعد  الوسيلة الوحيدة إ

 يالذولطبي اوبما يخدم التقدم العلمي في المجال  ةض التجارب العملياغرلإكما قد يكون الزرع 

 منا عنه في المطلب السابق لسبق وتك

 أذ,  ةلبشريالتزام بالتبصير الطبي في مجال نقل وزرع الاعضاء في هذا الصدد هو الأوما يهمنا 

اتق لى عتقع ع التي  الالتزامات أبرز يعد من ةن تبصير المريض واطلاعه على الحالة الصحيأ

ذلك  بشكل خاص ,ة عضاء البشريلأالطبيب في المجال الطبي بشكل عام وفي مجال نقل وزرع ا

 ةلدرجل باهنا يمتد الى غير المريض الذي يتلقى العضو البشري ) المتلقي( فهو يشم ةن نطاقأ

 .ولى تبصير الطرف المتنازل عن العضو البشري ) المتبرع(لأا
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نازل لمتا)مل الطبيعولخطورة هذا العمل الطبي وما قد ينشأ عنه من مضاعفات لكل من طرفي ال

من  لاتق الطبيب بصورة اكثر تشددا لمصلحه كلتزام على عإ, المتلقي( كان لابد من وضع 

 تيين:لآبحثه في الفرعيين انالطرفين السابق ذكرهما وهو ما س

 الفرع الاول

First branch 

 شريبالمتنازل عن العضو التبصير 

Evangelization of the human organ 

 عد وفاتهموصيا باو  (28) )حال حياته( ما يكون متبرعاإالشخص الذي يتنازل عن العضو البشري 

يهم  على عملية التبرع وهو قاصرايكون  ةوبطبيعه الحال التبصير بالمخاطر المترتب (29)

حد أ حسم القرارحول التنازل عن ةن التبصير غايتإالمتنازل المتبرع دون الموصي , ذلك 

جدي ير يالتبصن كان إتي قد تترتب عليه بعد ذلك ولعضاء الجسم مع علمه وتقديره للعواقب اأ

 )لمتنازل امع  الحال ةنه لا ينفع بطبيعأ لإبالنسبة للمتنازل )المتبرع( ا رارخاذ القتنفعا في ا

بعد  نازلالوصية لا تنفذ الا بعد الموت ولا مجال للحديث عن مخاطر تلحق المت الموصي( كون

 (30)العمل الطبي,

 ا قورن)الموصي( بعد وفاته اذا ميواجه المتنازلنه لامجال للحديث عن ضرر إضف الى ذلك أ

 (13)حياءلأن امبالضرر الذي يواجهه المتنازل 

ل رضا المتنازن يكون مبنيا على أعضاء البشرية لأحد اأقدام على التصرف بلإويشترط ل

طرة بلاغ المتنازل عن مخاإبالدرجة الاولى و يقصد بالرضا هنا هو الرضا المتحصل بعد 

ون ن يكيختلف عن الرضا المبدئي بالتبرع و الذي يشترط فية ا ومضاعفات التنازل وهو قطعا

 (23(ن أتخاذ القرار المناسب في هذا الشإهلية وهو يساعد على لأكامل ا

ذلك  ترفض عن موافقة المتنازل القاصر عن طريق التبرع اذ ان التشريعاتولامكان هنا للحديث 

 (33)في حالات استثنائية  لإحتى لو تم بموافقة ذويه ا

 أعات بديهتمام التشرإو الموافقة كي تكون سليمة لا بد ان يسبقها تبصير للمتنازل وهو ما حظي ب

تبصير المتنازل بالنتائج كد على ضرورة أمن المشرع الفرنسي في تقنين الصحة العامة الذي 
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ستئصال من النواحي ألأبالتنازل عن عضو من اعضائة اذ يبصر بمخاطر  ه المحتملة لقرار

باسرتة او به شخصيا وما يعود على  علقتالتشريعية و النفسية وكافة المخاطر المحتملة سواء ما ت

 (43)المريض من نفع بسبب هذا التبرع 

عضاء الأضرورة تبصير المتنازل لعملية نقل كد على أصري الذي مرورا بالمشرع الم

 (35)او البعيد  حتمال الوفاة على المدى القريبأخاطرها المحتملة بما فيها مول

كد أ عندما قد استعمل وللمرة الاولى مصطلح )التبصير( ه ع العراقي والذي نجدرالمشب وانتهاء

. 2016لسنة (11عضاء البشرية رقم )لأع ازرعلى ضرورة تبصير المتنازل وذلك في قانون 

 وهو موقف يحسب للمشرع العراقي في هذا الصدد.

راء جإ(منه على ))يجب على الفريق الطبي المرخص ب10)ذ نص المشرع العراقي في المادة أ

خطر لل عبرستئصال العضو او النسيج البشري لا تعرض حياة المتإن عملية أالعملية التاكد من 

 ال.((ستئصالاخطار و النتائج الطبية المؤكدة و المحتملة لعملية لإوعليهم تبصير المتبرع با

جهة  ن ما نراه من فارق ما بين المشرع الفرنسي و المشرعين المصري و العراقي منأ لإا

ون دتوقعة ر المتنازل بالمخاطر الطبية المؤكدة و الميكتفيا بتبصإقد  يرينخلآن اأاخرى هو 

كافة لمولة شورد كلمة )مخاطر(بصورة مطلقة دليلا على أئية منها بخلاف الفرنسي الذي الاستثنا

 الاستثنائية منهاوتى البسيطة المخاطر ح

ص بأيراد نصوالمشرع الفرنسي  خطىالمشرعين المصري و العراقي  تبعفضل لو الأذ من اأ

 (36)جميع المخاطر  هولمش حيث منحول التبصير 

طبية ناحية الن النه لا يكفي تبصير المتنازل بالنتائج المحتملة مإاما على صعيد الفقه فقد تبين ب

ؤثر ا قد ين يكون شاملا لكل النواحي كالنفسية والاجتماعية و الاقتصادية ومأنما يجب إفقط 

 ستقبلامات التي سيواجها ءن يبصر بالاجراأكما يجب  ,التنازل على حياتة المهنية مستقبلا

يب او ى القرسيشعر بهاعلى المدم التي لآلآا ه مدى الحياة مثلا او ما هي علاجعتماده على )إك

 .البعيد 

ن الطبيب لا يكون في وضع حرج إ ةيز التبصير في مجال نقل وزرع الاعضاء البشريوما يم

, بل العكس فالمجال  ازل بحجه الخوف على وضعه النفسيمتنخفاء معلومات عن الإيسمح له ب

 (37)صل.لأمريض با سبجميع المعلومات فهو لي متنازلال ةمتاح امام الطبيب بمواجه
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 المطلب الثاني

The second requirement 

 تبصير المتلقي للعضو البشري  

Enlightening the receiver of the human organ 

يات نظرا للخصوصية التي يمتاز بها عمليات زرع ونقل الاعضاء البشرية كونها من العمل

زم على مخاطر واضرار عديدة كأحتمالية رفض العضو , فيل الجراحية الخطرة التي تنطوي

راحة ر الجومخاط ةنقاذ حياتلإ ةوالوسيلة المتبع ةالصحية حالت ةالمريض بحقيق الطبيب بتبصير

حققة من المت طر والفوائداجراء الموازنة بين المخإالمستنيرة بعد  افقةبداء الموإكي يتمكن من 

 (38)التداخل الجراحي.

 لا فيالمتلقي ان التشريع الفرنسي لم يضع نصا خاصا حول تبصير أوعلى صعيد التشريع نجد 

 ةضفترم ةالتي يتم فيها نقل او زرع العضو البشري ويعتبر الموافق ةحدود الغرض من الجراح

 (93)ن قبله.م ةمالم يتم المعارض

 ةمليعتولى لاثية التي تثال ةاللجن ةض بواسطين يتم تبصير المرأكد االمشرع المصري على أكما 

 (40)هذه العملية ومخاطرها. ةعبيغ بطليبفعضاء لأالنقل ل

ائج لنتخطار والأوبنفس النهج سار المشرع العراقي في تأكيده على ضرورة تبصير المتلقي با

ذويه  ةموافق المتلقي او ةجل الحصول على موافقأمن (14)ع.رلعملية الز ةالطبيه الموكدة والمحتمل

.(24) 

وهو  ةنائيدون الاستث ةرالمحتمللإخطاباتفاق التشريعات على تبصير المتلقي إويلاحظ مما سبق 

 لتالية وباالزرع هو ذاته المريض في الاعمال الاعتيادي ةن المتلقي في عمليأيعي ذلك بمر طأ

ن من كل أس النطاق في التبصير .وما لاحظناه من توجه تشريعي يجعلنا نعتقد بفيخضع لن

 دم المساواة.تلقي على قمالمشرع المصري والعراقي قد جعلا المتنازل وال

ذلك ان المتنازل لا يصنف على , ن يكونا على قدم المساواة أالطرفين لا يجب أن  وبدورنا نعتقد

نه أذ يفترض أعند تبصيره ) في الاغلب( ةالنفسي ةلي لا ضرورة لمراعاة حالتانه مريض وبالتأ

 ةعلى التبرع بخلاف المتلقي الذي يراعى فيه الوضع النفسي عبر تقنين المعلوم مهوه من اقد
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ن إوه ؤفي شفا ةنعدام الطرق العلاجية التلقيديلإصلا من قلق نفسي أالمعطاة له لما يعانيه  ةالطبي

 بيل الوحيد لنجاتهسزرع العضو المنقول اليه هو ال

ية لطبال امعلى باقي الاع ةعضاء البشريوبشكل عام يختلف التبصير في مجال نقل وزرع الا 

نا يض هستعجال والضرورة , فالمرة الأمن حيث عدم خضوعه لبعض الاستثناءات المتعلقه بحال

و زرعه في جسمه بدلا عن العض ةي عضو يأتيه من متبرع لغايلإهو في حالة تأهب قصوى 

 التالف.

  المطلب الثالث  

Third requirement 

 التجميليةالجراحة 

Plastic surgery 

جسم لى الدخال تعديلات او تغيرات عإة التجميلية : هي فرع من فروع الجراحة تستهدف حالجرا

سين ما بهدف  التحإصلاح التشوهات والترميم وإما بهدف علاجي كما في عمليات إالبشري 

 (34)الشفاء. اذ لا يكون الغرض هنا,يير الجمال السائدة اوالتغيير في الشكل طبقا لمع

حد أصلاح منظر لإ( تجري ةما عمليات ضرورية ) الحاجيإعلى نوعين  ةوالجراحة التجميلي

 (44)طرأ عليه تلف او تشوه. مااء الجسم او تعديله اذا زاج

يبا في الج ع) تحسينيه( غايتها تحسين المظهر وتجديد الشكل , اذ لا تعرورية او عمليات غير ض

ار مى ) غير ضرورية(فهي تهدف الى تلبية رغبات شخصية في اظهالانسان يؤذيه ولذلك تس

 (45)خفاء العيوب.إالمحاسن و

دية, لتقليا ةالطبي ةتخضع لنفس قواعد المسؤولية ن الجراحة الضروريإوالفارق بين النوعين هو 

ة من شددالم ةيبالط ةوليؤالتي تحكمها المس ةذ تهدف الى قصد شفاء المريض بخلاف التحسينيأ

 (64)ها رضا المريض.زبرأنواح عدة 

لتزام الطبيب في الجراحة أث التبصير, فيبيان الفارق بينهما من ح فييقودنا الى البحث اوهذا م

الاعتيادية فهذه  ةكثر مما هو عليه مع الاعمال الطبيأمن حيث المبدأ يتوسع نطاقه  ةالتجميلي

 (47)ةاو المعروف ةلمخاطر الجسيمة دون البسيطاير بطارها بالتبصإالاخيرة يلتزم الطبيب في 
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حتى والبسيطة بل و ةليشمل المخاطر الجسيم ةطاق الجراحات التجميلينفي حين يتوسع في 

يها فحاطة المريض بالظروف التي ستتم إفضلا عن ,على حد سواء  ةمنها والشائع ةالمعروف

 عباء وتكاليف مالية.أوما تقتضيه من  ةالجراح

زء على ج تتم -ةوعلى وجه الخصوص الجراحة التحسيني -التجميل ةن جراحأوالسبب في ذلك 

ة ن الخاضع للعمليأخر آو تغير المظهر فقط او بمعنى أصلاح الشكل إسليم صحيا لغرض 

لم أ ي مرض عضوي ولا يسبب لصاحبه ايأوالمسمى مجازا ب) المريض( لا يعاني من 

 (48)ي خطر على حياته .أستمرار حياته دون ان يتهددها إوبالتالي لا مانع من 

م فيه ملز ن الطبيبأفي  ةايضا من ناحية اخرى يختلف التبصيرالطبي في مجال الجراحة التجميلي

 ةاحن جرأبالتبصير دائما , ولا مجال للحديث عن الاعفاء بحالات الاستعجال والضرورة. ذلك 

الكثير  يلمتجمام جراح الأوبالتالي يكون ,وبظروف عادية  ر من الهدوء والتروييالتجميل تتم بكث

 (49)من الوقت لتبصيرالمريض .

لطبيب المفروض على ا لألتزامشد من األتزام جراح التجميل بالتبصير أولهذا السبب يكون 

ن أدون  ,بالتداخل الجراحي  ةيطحكل المعلومات الم ذ يلزم جراح التجميل بتقديمأالعادي , 

ن ن مأ ذأتجميلية , لا ةي تفرقة بين نوعي الجراحأيقتصر على المخاطر الجسيمة فقط  ودون 

 يفيذهب الى طبيب التجميل يرمي الى تصحيح  عيب في الشكل الخارجي دون ان يؤثر ذلك 

ن ع ةليالتجمي ةلتزام بالتبصير يختلف في الجراحلأسلوب تنفيذ اأصحته الجسمانية. كما ان 

 (05). ةيصال المعلومات في الاولى كتابي وليس شفاهإذ يكون أ,  عاديةلالجراحه ا

ن خلال مذلك و ةطار الجراحة التجميليإكيد التبصير في أدور في ت ةالعام ةد كان لتقنين الصحقول

 (15).ثار سلبية آيصال كافة المعلومات للمريض من مخاطر ومضاعفات وإكيد على ضرورة أالت

السلوك المهني العراقي من المصري وتعليمات  ةب المهنآدأئحه لآفي حين خلت نصوص 

 ام.عبشكل  كتفاء بما ورد من احكام تخص التبصيرإعمليات الجراحية الالاشارة لهذا النوع من 

روقة القضاء ايضا والذي مر أوما رأيناه من موقف متشدد حيال التبصير نجد له صدى في 

ن يستقر الحال الى الاعتراف بها وقبولها مع أقبل (25)العمليات.للتبصير لهذه ة بمرحلة رافض

محاولة وضع المريض في النطاق التجميلي  في مكانة متميزة عن المريض العادي عبر التركيز 
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وسع مما هو عليه الحال لو كان مريضا أعلى تبصيره بمختلف انواع المعلومات الطبية وبشكل 

 عاديا.

ت قض عندما ةدد من جانب القضاء عبر قرار محكمه النقض الفرنسيوقد بدأت ملامح هذا التش

لبصر في ( عن الاضرار التي لحقتها والمتمثلة بفقدان اةسن66بتعويض سيدة تبلغ من العمر )

علما ان  خضوعها لعملية تجميلية لازالة الجيوب الموجودة تحت عينيها , ةاحدى عينيها نتيج

ومع  ,خطرها بأحتمالية حصول ضرر العمى لان هذا الضرر نادر الحدوث أالطبيب لم يكن قد 

تعين ان يكهذا قرار المحكمه جاء ليلقي بالمسؤولية على المدعى عليه ) جراح التجميل( لانه 

تخاذ إق في المريض بجميع المخاطر حتى النادرة منها , متى كان لهذه الاخيرة الح أبلاغعليه 

 (35)القرار المناسب لها.

ة حكمرار لمقففي  ,لتزام الجراح بالتجميلأعلى  لمشددة امؤكدة والبعد ذلك  قراراتثم توالت ال

اتها من تجميل بعد معان ةاذ يتعلق بأمراة خضعت لعملي ,1992يناير  14النقض الفرنسيه في 

رة هير الظايؤخذ من الاماكن الخلفية غعلى أن ستلزم ترقيع الجلد ي والذيمرض)الفقاع الجلدي(

رر شوه وضمما سبب ت,ماكن الظاهرة لأخذ الجلد من اأضطر الطبيب الى ألساق واثناء العملية ل

ذ أاخرى ,  ةجمالي نتيجة الندوب الظاهرة , فضلا عن عودة ظهور مرض الفقاع الجلدي مر

ن المعلومات أنقض في وقت لاحق الوالذي صادقت عليه محكمه   قضت محكمه الاستئناف

ما نإب ,فحس ن تكون كاملة ولا تقتصر على المخاطر الجسيمةأالمكلف بها جراح التجميل لابد 

لم  ة , لذايقاف العمليلأضطر الطبيب أن إحتى و,المستنيرة  ةخذ الموافقلأتشمل البسيطه منها 

لتجميل امليات عن أذ أخذ موافقتها أو ةيقاظ المريضلأنه لم يجد الوقت الكافي أيقبل دفع الطبيب ب

 .(45).من العمليات غير الضرورية ومن غير المبرر المضي في الجراحة دون وجود داع لها

يل لتجموعند بحثنا في القضاء المصري لم نجد سوى قرار وحيد يتكلم فيه عن التزام طبيب ا

 هوميل ب التجن التزام طبيأه برالعادي مع اقراشد من التزام الطبيب أن يكون أوالذي يشترط فيه 

ضمن يء لا طبالأن كان كغيره من اأن جراح التجميل وأذ ينص القرار)) ... أالتزام بذل عنايه 

ى خرلأاة حلجراحوال اأان العناية المطلوبة منه اكثر من منها في  لأنجاح العملية التي يجريها ا

ويه ح تشصلاإنما ألة في جسمه ون جراحة التجميل لا يقصد منها شفاء المريض من عأاعتبارا ب

 (55)لخطر ((. ةلا يعرض حيات
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 الخاتمة

Conclusion 

ا من لابد لن لطبيم بالتبصير االتزلأالمؤثرة في ا املبعد ان انهينا بحمد لله تعالى دراستنا للعو

 تي:لأالتي توصلنا اليها وهي تتلخص في اوالمقترحات الوقوف  على اهم النتائج 

 اولأ:النتائج:

توى لى مسهتمام الواسع الذي حظي به الالتزام بالتبصير علألاحظنا على مدار البحث ا -1

شريع ثم تلاه بعد ذلك الت التشريع الفرنسي ومدى التطور والتقدم الذي وصل اليه

 مالالتزهذا احين لاحظنا افتقار المشرع العراقي للعديد من الاحكام المنظمة ل المصري ,

د ذ قأ فة.للمختمكانية تأقلمه مع الظروف الطبية والتداخلات اأصير وبلتزام بالتلأا بيةنس -2

 علومةيضيق النطاق الى الحد الذي يتناسب مع الوضع النفسي للمريض عبر تقنين الم

ل سع ليشمالهلع وفي الوقت نفسه قد يتولاتثير في نفسه الخوف  التيالطبية بالطريقة 

 التي لايكون الهدف منها معالجة مختلف المخاطر في التداخلات غير الضرورية

 المريض.

ا وهو م خفاء المعلومات عن المريض اذا كان ذلك يساهم في شفائهإمن الممكن للطبيب  -3

ات م مرتكزهأعد ي  الذي  ةالثق أ)الكذب التفاؤلي( ولا يعتبر ذلك تناقض مع مبدب  يعرف

لممكن ان من أ لإلكذب اذا كان من غير الممكن الجمع بين نقيظين الثقة واأالعقد الطبي ف

 قارب المريض عوضا عنهلأتفاديه عبر الافضاء 

 لحقيقةه في معرفة اؤيض الميؤوس من شفامرحقية الأحول  ةيهراء الفقلآعند بحثنا ل -4

غرض لمنها  خفاء الحقيقة او جزءإد الرأي القائل بحرية الطبيب في ينا تأييارتئ ةكامل

صرفات المريض الى ت عالعكس من ذلك قد يدفن أذلك  ,ر الوضع النفسي للمريضااستقر

عرف ب) ينهاء حياته وهو ما إن يطلب من الطبيب أنتحار مثلا او لأا ةعكسيه كمحاولت

 الموت الرحيم(

رع ء المشثناء دراستنا للتبصير في مجال نقل وزرع الاعضاء البشرية وجدنا اكتفاأفي  -5

ف ي بخلاللمتنازل والمتلقة والمؤكد ةالمحتمل رذكر المخاط ديراإالعراقي والمصري ب

ع ذ يعتبر مصطلح شامل لجميأفقط   (المشرع الفرنسي الذي ذكر عبارة) المخاطر

 ختلافها.أالمخاطر على 
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عليمات ب المهنة المصري او تآدأئحه لآي ذكر سواء في أ ةالتجميلي جراحةلم نجد لل -6

لوضع حسن ات نتيجةطراد ت بالإتزايد هذا النوع من العمليا رغم .العراقي مهنيال كالسلو

 والتهافت الشديد على تحسين الشكل ومواكبة الموضهللافراد  اديالم

 ثانيا: المقترحات:

 لفرنسياعلى المستوى  دن يواكب تشريعيا التقدم الموجوأنأمل من المشرع العراقي  -1

رة بين والمتناث  ةالجوانب الطبي ةلكاف ةتقنين متكامل للنصوص المنظ سن من حيث 

 وبما يضمن حقوق المريضتعليمات السلوك المهني وقانون الصحه العامة 

تفاء كلأا موعد  ةلطبيا للتجارب يراد نصوصا منظمهإنقترح على المشرع العراقي  -2

نقترح ومنها النص على تبصير المجرب عليه والسلوك المهني  يماتبما جاء في تعل

المسؤول الصحي عن التجربة بأخذ موافقة ))يلتزم  ان يكون النص هو الاتي

داف هأب ةومهن يعرفه تعريفا كاملا وبلغة مبسطة ومفأنيرة من المتطوع بعد مست

حاب من لانسا ةعليها مع امكاني ةالتجربة والطرق البحثية والفوائد والمخاطر المترتب

 ي وقت يشاء((أالبحث في 
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révélé qu'avec circonspection, mais les proches doivent en être prévenus, sauf 

exception ou si le malade a préalablement interdit cette révélation ou désigné les 

tiers auxquels elle doit être faite)). 

 / وزير الصحة والسكان  يالصادرة بقرارمعال ب المهنة المصريآدائحة لآ( 21المادة) 16

لمريض ا طبيب لأسباب إنسانية عدم اطلاع))...و يجوز لل 2003سبتمبر  5بتاريخ  2003لسنة  238رقم 

ة  لائق على عواقب المرض الخطيرة  وفى هذه الحالة عليه أن ينهى إلى أهل المريض بطريقة إنسانية

 خطورة المرض وعواقبه الخطيرة...((

 التي( من تعليمات السلوك المهني العراقي 24البند ) 17

( لسنة  81( من قانون رقم )  22من المادة ) ” ( لحكم الفقرة ) اولا” أصدرها مجلس نقابة الأطباء أستنادا

))...يستثنى من ذلك المرض المميت الذي 19/5/1985( في  8( المتخذ بجلسته )  6بقراره المرقم )  1984

ر هؤلاء يتجنب فيه الطبيب أخبار مريضه به فيلجأ إلى أخبار أقرب القربين إليه والمسؤولين عنه إلا إذا لم يتوف

http://www.medecine.ups-tlse.fr/DCEM2/.../Sous
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وكان المريض في حالة نفسية وعقلية سليمة فيحتم الواجب أخباره مع الأحتياطات المناسبة التي يقتضيها المرقف 

 والظروف إذ لا بد للمريض من معرفة الحقيقة لكي يتسنى له تصفية شؤونه وعلاقاته الحياتية...((

,  ة القانونى كلية, رسالة ماجستير مقدمة الابتهاج كوركيس, المسؤولية المدنية الناشئة عن التجارب الطبي 18

 5, ص2006جامعة بغداد, 

لانسان , اجسم  م.م. زياد خلف عليوي, المسؤولية المدنية عن الابحاث والتجارب الطبية غير العلاجية على 19

(, 21العدد) (,6بحث منشور في مجلة كلية القانون للعلوم القانونية والسياسية , جامعة كركوك,المجلد)

 89, ص2017

راض نورس احمد كاظم, جريمة الاتجار بالبشر لاغ -أ.د. نعمة حسوني مهدي –أ. اسراء محمد علي  20

(, 8جلد), المالتجارب الطبية , بحث منشور في مجلة المحقق الحلي , تصدر عن كلية القانون, جامعة بابل

 55,ص2016(,4العدد)

 191د. منصور مصطفى منصور , المصدر السابق, ص 21

 -2012( لسنة 28اولا( من قانون مكافحة الاتجار بالبشر العراقي رقم)/1دة)الما 22

23 Conrad V. Fernandez Fernandez, MD, FRCPC Les obligations des médecins 

envers les patients dans le domaine de la recherche clinique مقال منشور على الموقع

-http://www.royalcollege.ca/rcsite/documents/bioethics/physiciansالاتي: 

obligations-patients-clinical-research-f.pdf 

24 informed consen ,)بحث منشور في منظمة الصحة العالمية . العدد)82(,2004)النسخة الانجليزية 

Zulfiqar A. Bhutta1 Beyond Bulletin of the World, Health Organization, 

2004;82p.772t 

25 Conrad V. Fernandez Fernandez.op.cit.p8 

26  Article L1122-1Code de la santé publique(Modifié par Ordonnance n°2018-1125 

du 12 décembre 2018 - art. 21)(( Préalablement à la réalisation d'une recherche 

impliquant la personne humaine, une information est délivrée à la personne qui y 

participe par l'investigateur ou par un médecin qui le représente. Lorsque 

l'investigateur est une personne qualifiée, cette information est délivrée par celle-

ci ou par une autre personne qualifiée qui la représente. L'information porte 

notamment sur)) 

Article L1122-1-1(Modifié par Ordonnance n°2016-800 du 16 juin 2016 - art. 2) 

لمصري اذ تنص))يلتزم الباحث بتعريف المتطوعين تعريفاً كاملاً ( من لائحة اداب المهنة ا55المادة ) 27

وبطريقة واضحة بأهداف البحث والطرق البحثية التي ستستخدم في البحث والفوائد المتوقعة منه والمخاطر 

المحتمل حدوثها ومدى إمكانية تأثيرها على المتطوعين كما يلزم تعريف المتطوعين بمصادر تمويل البحث 

http://www.royalcollege.ca/rcsite/documents/bioethics/physicians-obligations-patients-clinical-research-f.pdf
http://www.royalcollege.ca/rcsite/documents/bioethics/physicians-obligations-patients-clinical-research-f.pdf
http://www.royalcollege.ca/rcsite/documents/bioethics/physicians-obligations-patients-clinical-research-f.pdf
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باحث المسئول وانتمائه المؤسسي ، وتأكيد حق المتطوع في التوقف عن تطوعه لإجراء التجارب وهوية ال

 والاختبارات أو الانسحاب الكامل من البحث دون أن يلحق به أية عواقب سلبية نتيجة توقفه أو انسحابه.(( 

 

اذ تنص 6201(لسنة 11ثانيا(من قانون عمليات زرع الاعضاء البشرية ومنع الاتجار بها رقم)/1المادة) 28

 ))الشخص الحي الذي يتنازل عن عضو من اعضائه لشخص اخر دون مقابل

 شخص الذي))الالعراقي من قانون عمليات زرع الاعضاء البشرية ومنع الاتجار بها ثالث عشر(/1المادة) 29

 اوصى اثناء حياته وفق للقانون بالتبرع بعضو من اعضائه لشخص اخر دون مقابل((

( (12/1ه م)الموصي وذلك مااكدت عليتحاط الوصية بضمانات تشريعية تتمثل بالكتابة ووجوب كمال اهلية  30

ة ان من قانون عمليات زرع الاعضاء البشرية ومنع الاتجارالعراقي بالنص))لكل شخص كامل الاهلي

رع الاعضاء تنظيم ز( من قانون 5يوصي كتابة وفقا للقانون باستئصال عضو او نسيج بشري...((تقابلها م)

 2010( لسنه 5البشرية المصري رقم )

غداد, بامعة غفران ظافر محمد, عقد هبة الاعضاء البشرية , رسالة ماجستير مقدمة الى كلية القانون, ج 31

 49, ص2014

قدمة الى مستير سالة ماجرايمان مجيد هاني , التصرف القانوني بالاعضاء البشرية بين الشريعة والقانون ,  32

من خلال  برعالموافقة على الت أوقد اكدت التشريعات على مبد,14, ص2003ة القانون , جامعة بغداد, كلي

 و جميعا( من تقنين الصحة العامة الفرنسي اذ تنص)) لا يمكن جمع اجزاء من جسم الانسان 1211-2م)

خامسا(  /5),مالمصريقانون تنظيم زرع الاعضاء البشرية  (5منتجاته دون موافقة مسبقة...(( تقابلها م)

 قانون عمليات زرع الاعضاء البشرية ومنع الاتجار بها العراقي

الاتجار  قانون عمليات زرع الاعضاء البشرية ومنعسادسا( /5( مصري, م)5(فرنسي تقابلهام) 1241-2م) 33

لا و لاهليةاذ نصت)) لا يجوز نقل الاعضاء او جزء منها او انسجة من عديمي او ناقصي االعراقي   بها

 يعتد برضاء المنقول منه او موافقة من يمثله قانونا((

 الفرنسي ة( تقنين الصحة العام1231-1م) 34

ة حاطأعد ب لإاذ تنص)) يحظر البدء في عملية النقل اقانون تنظيم زرع الاعضاء البشرية المصري ( 7م) 35

مدى على ال -ةالوفا بما فيها –لة كل من المنقول منه والمنقول عليه ... بطبيعة عملية النقل ومخاطرها المحتم

 .(( بعيد)العام الاول من تاريخ اجراء العملية(..الالقريب )اثناء تواجدهما في المنشأة( او 

ة لبشرياكيد المشرع المصري على تبصير المتنازل بالمخاطر المحتملة في قانون زرع الاعضاء أن تأ  36

تي)) على لآ( اذ ورد النص كا50ب المهنة في م)آدأئحة لآيختلف عن تبصيرالمتنازل الذي ورد ذكره في 

بية عواقب الطن يبصر المتبرع بالأالتشريعات المنظمة لذلك  جراء عمليات نقل اعضاء وفقا إالطبيب قبل 

 قوالاخطار التي قد يتعرض لها نتيجة لعملية النقل...(( اذ وردت كلمة "الاخطار" بشكل مطل

قوق , لة الحالاساس القانوني لعمليات نقل الدم, بحث منشور في مجلة رساد. حسن كاظم محمد المسعودي,  37

 84, ص2009(,1(, العدد)1مجله كربلاء , المجلد)

 122ر محمد, المصدر السابق, صظافغفران  38
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39  Article L1235-2Code de la santé publique((Les organes prélevés à l'occasion 

d'une intervention chirurgicale, pratiquée dans l'intérêt de la personne opérée, 

peuvent être utilisés à des fins thérapeutiques ou scientifiques, sauf opposition 

exprimée par elle après qu'elle a été informée de l'objet de cette utilisation))  

 يقانون تنظيم زرع الاعضاء البشرية المصر( 7م) 40

صر ب ان يباذ تنص)) على الطبي قانون عمليات زرع الاعضاء البشرية ومنع الاتجار بها العراقي (15م) 41

عراقي قد نص الالمتلقي بالاخطار والنتائج الطبية المؤكدة والمحتملة لعملية الزرع(( ومما يلاحظ ان ال

ى ل معنستئصال بالفصل الخاص بنقل الاعضاء من جثث الموتى فهالاادرجه ضمن الفصل الرابع الخاص ب

متبرع( )تنازل وما الحكم في حالة ما اذا كان المن التبصير يقتصر على التبرع بطريقة الوصية فقط؟أذلك 

لفصل ل في ايراد نص مماثإعلى قيد الحياة فهل يعفى الطبيب من تبصير المتلقي ؟هذا ما يحدو بالمشرع 

 الخامس منه

موافقه  بية او()) لا يجوز زرع عضو بشري او نسيج في جسم المتلقي الا بعد موافقته الصريحة والكتا14م) 42

ي في لمصررع او موافقة ذويه في حين اقتصر المشذويه(( وقد اشترط المشرع العراقي موافقة المتلقي ا

وافقة مول على حالة تعذر الحص( على موافقة المتلقي فقط وتعد هذه التفاته جيدة للمشرع العراقي في 7م)

 المتلقي

( , 2دد), العد. محمود سليمان البدر, المسؤولية المدنية للطبيب,بحث منشور في مجلة الشريعة والقانون 43

يعة د. محمد الحسيني , عمليات التجميل ومشروعيتها الجزائية بين الشر. 162,ص1981(, 5السنه)

 21, ص2008س الحلي للدراسات الفقهية, والقانون, الطبعة الاولى , مركز ابن ادري

فيصل اياد فرج الله, التنظيم القانوني لطبيب التجميل في المرفق الطبي العام, منشورات زين الحقوقية,  44

 Stéphanie BASSO, La gestion pharmaceutique dans les 20, ص2017الطبعة الاولى, 

cabinets libéraux de chirurgie esthétique, ECLENationale de sante 

publicue,2007,p.9 

لية دمة الى كير مقد. بو مدين سامية, الجراحة التجميلية والمسؤوليه المدنية المترتبة عنها, رسالة ماجست  45

د. محمد  Stéphanie BASSO,op,cit,p10 17,ص2011 -تيزي وزو-الحقوق, جامعة مولود معمري

 45الحسيني,المصدر السابق, ص

ن سنة ية, دوسامي الشوا, مسؤولية الاطباء وتطبيقاتها في قانون العقوبات, دار النهضة العربد. محمد  46

 22. بو مدين سامية, المصدر السابق, ص148طبع,ص

.د. محمد 51,ص2009د. رجب كريم عبد اللاه , المسؤولية المدنية لجراح التجميل , دار النهضة العربية,  47

 66الحسيني,. المصدر السابق, ص

. د. جابر 61ص,1986عقد العلاج الطبي, مكتبة سيد عبدالله وهبة, القاهرة,محمد السعيد رشيدي, د. 48

, د. محمد سامي 302. د. حسن زكي الابراشي, المصدر السابق , ص303محجوب , المصدر االسابق, ص

 Tiphaine Bouvard, La spécificité du fait esthétique La 148الشوا, المصدر السابق, ص
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responsabilité encourue par les chirurgiens et " l’indemnisation des patients 

victimes", Master 2. Droit de la responsabilité médicale, 2012 / 2013,p33 

 104بو مدين سامية, المصدر السابق, ص 49

50  Tiphaine Bouvard,op,cit,p.5 , 

51  Article L6322-2 ((Pour toute prestation de chirurgie esthétique, la personne 

concernée, et, s'il y a lieu, son représentant légal, doivent être informés par le 

praticien responsable des conditions de l'intervention, des risques et des 

éventuelles conséquences et complications. Cette information est accompagnée de 

la remise d'un devis détaillé. Un délai minimum doit être respecté par le praticien 

entre la remise de ce devis et l'intervention éventuelle. Pendant cette période, il ne 

peut être exigé ou obtenu de la personne concernée une contrepartie quelconque ni 

aucun engagement à l'exception des honoraires afférents aux consultations 

préalables à l'intervention)). 

الا التجميل  بأن مجرد الاقدام على العلاج لا لشيء1913يناير/ /22افاد قرار محكمة استئناف باريس في  52

 يجعل من اجرى العملية مسؤولا

حض جسم القاضي بأن الاتفاقات الخاصة بما يل 1934اكتوبر//23ذلك حكم محكمة تولوز الفرنسية في ك

. 1913ان/حزير/27الانسان من ضرر تعتبر مخالفة للنظام العام , كذلك حكم محكمة ليون الفرنسية في 

منشور  ن,بحثوالقانوينظر في هذه القرارات عند:د. ام كلثوم صبيح, عمليات التجميل في الفقه الاسلامي 

 22-21,ص2010(,6,7(,العدد)2في مجلة الحقوق, الجامعة المستنصرية, المجلد)

53  347:cass.civ.17 novembre 1969.n. 

 www.ligimobile.fr:6القرار منشور على الموقع الاتي

54 cass.civ.14 janvier1992.n de pourvie:08-1625  

 1075, ص1969يونيه  26قضائية , جلسة, 35لسنة(111قرار محكمة النقض المصرية الطعن رقم) 55

 WWW.CC.gouv.egالقرار منشور على الموقع الرسمي لمحكمة النقض المصرية.
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