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 تمهيد

، يحتل الاهتمام �� انة العامة للمجلس الأع�� للتخطيطالعامة �� الأم�� سياق الشراكة ب�ن مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي ومركز السياسات 

متلقيي ا�خدمات ال�حية تحديات عديدة  تطو�ر و�صلاح النظام الص�� �� ال�و�ت م�انة مركز�ة.  إذ تواجھ المؤسسات ال�حية و العامل�ن ف��ا و

قامت المؤسسة بالشراكة مع �� سياق هذا الاهتمام،  العامة �� ال�و�ت.  و تحول دون تحقيق الإم�انيات الهائلة �� النظام الص�� لأهداف ال�حة

ص أولاهمادعم دراست�ن للنظام الص�� �� ال�و�ت، بمركز السياسات العامة 
ّ

 التحديات، المتطلبات و الإم�انات و حيثالنظام الص�� من  ��خ

 أفضل الممارسات العالمية.  ولمتطلبات ال�حة العامة �� ال�و�ت وفقًا هذا النظام، التوصيات اللازمة لتطو�ر فيما تضع الثانية 

التشريعات،   من التقاليد المؤسسية، و العالم، فإن  النظم و المؤسسات العامة �� الدولة تقوم ع�� منظومةٍ  كما هو ا�حال �� الأنحاء ا�ختلفة من و

 إ�� 
ً
فقد �ان لزامًا ع�� المهتم�ن �� إصلاح النظام الص�� �� البلاد   ،لذلك و المؤسسات. وب�ن م�ونات هذه النظم  تار�خ من التفاعل الداخ��ّ إضافة

مقارن��ا بالسياق التشري�� العام �� البلاد من ناحية،  التشريعات ال�ي يقوم عل��ا هذا النظام، وتحليلها و النظر �� منظومة التقاليد المؤسسية و

للنظام الص�� الإيفاء  رسات العالمية  من ناحية ثالثة، إذ لن يتسنّ بأفضل المماية ثانية، ثم مضاها��ا ن النظام الص�� من ناحو�توقعات الدولة م

تمك�ن عناصره ا�ختلفة الإيجابية �� تقاليده، مع  بلورة ا�جوانب تضمن سلامة العمل فيھ، و  مُحكمة�شريعيةٍ  با�خرجات المتوقعة منھ دون أطرٍ 

 الأكمل.  من القيام بدورها ع�� الوجھ

فر�قا متخصصا لإعادة النظر �� التشريعات ا�خاصة  ،�شراكة مع مركز السياسات العامةو�� هذا السياق، �لفت مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي، 

ظم الراعية للعلاقة لهذه الرعاية، والن للرعاية ال�حية، والمر�ض (ا�جتمع ك�ل) كمتلقٍ  ا�جتمع الط�ي كمقدمٍ  و المتمثلة ��بأطراف النظام الص��، 

  قد اضطلع بي��ما.  و
ّ
تقوم ع��  جديدة �� التشريع حقوق المر�ض بمن�جيةٍ  ف ��ذه المهمة بوضع مشروع قانون لممارسة المهن الطبية والفر�ق الم�ل

ينظر ل�خصوصية ا�حلية �� إطار م���� مقارن  �� ظل فلسفة قانونية قائمة ع�� محاور وا�حة، و ، واعل ا�جاد مع جميع أطراف العلاقةالتف

تفصيل الأطر الفلسفية و  لم يفت ع�� الفر�ق الم�لف بإعداد مشروع القانون توثيق هذه المن�جية و العالمي، لا بمعزل ع��ما. و سياقها الإقلي�ي و

يقة توضيحية لھ. أما الهدف الثا�ي، أن ترفق هذه الوثيقة بمشروع القانون �وثذلك لتحقيق هدف�ن، الأول:  التار�خية للمشروع، و القانونية و

 التفاعل ا�جاد مع أ�حاب العلاقة و وضع التشريعات �� ال�و�ت تقوم ع�� القرائن و الأدلة العلمية من جهة، وخاصة بن�جية لمتوثيق الفهو 

 تجنب مثالب التجارب السابقة المماثلة.  ا�خ��ة و ذلك لتحقيق تراكم المعرفة و وا�خ��ات الوطنية، 

�� دولة  حول السياسات العامةالوط�ي عقلنة ا�حوار  نحونحن إذ نضع هذه الوثيقة ب�ن أيديكم، فإننا نرجو أن تمثل خطوة بالاتجاه ال�حيح  و

 أفضل الممارسات العالمية.  سن تقاليد للعمل المؤس�ىي المش��ك القائم ع�� القرائن و ، وال�و�ت
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  مقدمة الباحث�ن

 من مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي ( كتبت هذه الورقة بموجب
ً
 مخلصا

ً
إذ رأي الفر�ق المعد للمشروع (الباحث�ن) أن  )،KFASاق��احٍ لا�� ترحيبا

شارحة لأطره و من�جية العمل فيھ و م�وناتھ هو أمر سيمثل ممارسة نموذجية رشيدة،  "ورقة بيضاءوثيقة تتمثل �� "تقديم تصورٍ لقانون تصاحبھ 

�ومة و جديرة بالإتباع �لما �علق الأمر بمشروعات القوان�ن ال�ي تقدم لل��لمان ال�و��ي، لت�و�ن رأي مستن�� من قبل جميع أطراف العلاقة؛ ا�ح

  .
ً
 ال��لمان و المعني�ن و الرأي العام معا

 

لمؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي ع�� الدعم اللا ا�حدود الذي قدمتھ هذه المؤسسة لإنجاح هذا المس��، و نامل أن  امتناننا كباحث�ن، �عرب عنو 

 لن�جٍ �شري�ّ�ٍ 
ً
 �و�ت.�� دولة ال �شطٍ لا ت�ون هذه الطر�قة غ�� المسبوقة �� وضع مسوّدات القوان�ن محض حالةٍ أ�اديميةِ تجر�بيّة، بل بداية
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 ا�خلفية التار�خية و المن�جية 
 

 
 

 

فيضمن حينئذ". ،لا ضمان "ع�� الطبيب بموت العليل من معا�جتھ ... إلا أن �علم أنھ �عدّى  

ابن رشد. -  
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 روعــول المشــح .1

 يــدم العلمــت للتقــة الكو�ــمؤسسن ــع 1.1

 

التقاء الرؤ�ة السامية لأم�� ال�و�ت الراحل الشيخ جابر الأحمد  ثمرةبمرسوم أم��ي، �ان  1976تأسست مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي عام 

 ا�جابر الصباح مع مبادرة لغرفة التجارة كممثلة للقطاع ا�خاص �� ال�و�ت، بصورة 
ً
 فر�دا

ً
مزج ب�ن ر�ادة القطاع ا�خاص وا�ساع أنتجت كيانا

د وهو سمو الأم�� رئيس مجلس إدارة الدعم والرعاية والتوجيھ القيادي من أع�� سلطة �� البلا  العالمي من جهة، و خ��اتھ ع�� المستو��ن الاقلي�ي و

، الشر�ات لهذه ر�اح السنو�ةالأ من صا�� %1ال�و�تية المساهمة المؤسسة بنسبة قدرها تمول الشر�ات  ،هذه المبادرة الرائدةو بموجب  .المؤسسة

، أصدرت 2012و�� عام  الابت�ارات �� ال�و�ت والتنمية المعرفية �� المنطقة. الأ�شطة العلمية و تمو�ل الأبحاث وأداة للتصبح المؤسسة أهم 

دعم السياسات ع�� مع ال��ك�� البشر�ة،  مواردها المالية و توجيھ الأمثل لأ�شط��ا ومؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي اس��اتيجية محكمة ��دف لل

البيئة، كما  ال�حة العامة و المياه و �� الطاقة و ��جيع البحث العل�ي المتم�� �� مجالات ذات أولو�ة للدولة، و �شر الثقافة العلمية، والعامة و 

 من الاتفاقيات و دخلت . و �� سبيل تحقيق هذه الأهداف، أبرمت المؤسسة القطاع ا�خاصالابت�ارات ��  تحف�� الاخ��اعات و و دعم تتجھ إ��
ً
عددا

قيات �ي ترتبط المؤسسة معها باتفاالالرفيعة، الأ�اديمية  المؤسسات العلمية و�� العديد من الشرا�ات و ساهمت ببعض الوقفيات �� كث�� من 

 1.طو�لة المدى ثنائية

 

الأمانة من خلال التعاون مع ، و ذلك مجالات عدةالسياسات العامة القائمة ع�� البحث العل�ي �� ذلك، �ساهم المؤسسة �� �شكيل بالإضافة إ�� 

 تشريعاتال قوان�ن وو تطو�ر العملية سن  تدعم المؤسسة ذلك، العامة. و �� سبيل مركز ال�و�ت للسياسات  -العامة للمجلس الأع�� للتخطيط 

 . من جهة أخرى  لبحث العل�يا�حديثة ل نتائجال ومن جهة أفضل الممارسات العالمية  معقارنة المع��  ، مستندةذات العلاقة ا�حلية

مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي ارتأت  سياق ��خيص النظام الص�� ووضع اس��اتيجية وطنية لتطو�ره،وسط تطو�ر النظام الص��، و و �� مجال 

 �� تحديث التشريع الأ أن ي�ون لها دو 
ً
 فاعلا

ً
�شأن مزاولة مهنة الطب البشري  1981لسنة  25المرسوم بالقانون رقم ساس المنظم للموضوع، و هو را

هذه ل المؤسسةاستضافة  جاءتفعملت بمثابة المظلة ال�ي تجمع العديد من الأطراف ذات العلاقة بالموضوع. و ، و طب الأسنان و المهن المعاونة لهما

مثل وزارة ال�حة، ممث�� ا�جمعيات الطبية، ممث�� �ذا القانون، وجهات نظر جميع الأطراف المعنية �تقر�ب بقصد ا�جلسات كطرف محايد 

 قطاع ا�خاص، وا�خ��اء القانوني�ن، و ممث�� المر�ىى، و عداهم.ال

  

                                                           
)، �لية لندن للاقتصاد Sciences Po)، جامعة ساينس بو (The University of California, Berkeleyب��ك�� (–)، جامعة �اليفورنياard UniversityHarvهارفرد (جامعة  مثل:  1

)، أ�اديمية University of Cambridge )، جامعة �ام��دج (University of Oxford)، جامعة أكسفورد (MIT( للتكنولوجيا)، معهد ماسا�شوستس LSEوالعلوم السياسية (

يكر )، معهد جيمس بGeorge Washington University)، جامعة جورج واشنطن (ICTPإيطاليا ( –)، مركز عبد السلام الدو�� للف��ياء النظر�ة TWASالعلوم للعالم النامي (

 ).James A. Baker III Institute for Public Policy- Rice Universityللسياسة العامة و الدراسات العر�ية �� جامعة را�س (
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 السياق التار��� للمشروع 1.2

 

  ت�عاظمقد  ، والأخ��ة العشر السنوات خلال المر�ض �حقوق  �شريع وضع و الطبية المهن بمزاولة عات ا�خاصةيالتشر  لتعديل ا�حاجة تبلورت

 �� النظر إعادة ضرورة إ�� م��ا �ل �� المشار�ون  د�� 2ال�و�ت �� رئيسية ندوات أو مؤتمرات أر�عة عقدت فقد ،الماضية السنة �� م�حوظة بصورة

 هذه �انت و. ال�و�تدولة  �� الص�� النظامالمتوقعة و المرجوة من  فعاليةال دعم من المطلوب الأد�ى با�حد تفي �عد لم ال�ي القائمة التشريعات

 : �التا�� الفعاليات

  .)2017 د�سم�� 18( االقانونية و القضائية للدراسات ال�و�ت معهد �� الط�ي ا�خطأ عن المسئولية ندوة .1

 .)2018 ف��اير AKUPAS  )12 ال�و�تية ا�جراح�ن لرابطة السنوي  المؤتمر .2

 .)2018 أبر�ل 21( السمنة جراحة و المتقدمة لمناظ�� �جراحة الثا�ي ال�و�ت مؤتمر .3

 ).2018 أبر�ل 30 ( ال�و�تية القلب أطباء رابطة ندوة .4

ا�حالية متطلبات العمل الط�ي �� ال�و�ت  تما�ىى معتوحيد ا�جهود لتطو�ر قانون عصري يأهمية  إ�� عالياتالمشار�ون �� جميع هذه الف أشار قد و

  المستقبلية، وو 
ً
فقد  ،عليھ �جودة الرعاية ال�حية.  و توف�� الضمانات الضرور�ة لمزاولة المهنة �� ظل ا�حماية الصر�حة �حقوق المر�ض وصولا

قامت مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي ��  . ولقيام جهة محايدة بتوف�� مظلة للعمل المش��ك تضم جميع أطراف النظام الص��باتت ا�حاجة م�حة 

 .إم�انا��ا لتحقيق ذلك جراحة السمنة بت�خ��  مؤتمر ال�و�ت الثا�ي �جراحة المناظ�� المتقدمة و

 

 ود ــد ا�جهــة لتوحيــة من�جيــمحاولمظلة العمل المش��ك،   1.3

 

ف�� قنوات �� إطار مسا�� المؤسسة لدعم ا�جهود الوطنية لصياغة سياسات طبية عامة �ستند إ�� القرائن العلمية و الممارسات العالمية المث��، و تو 

 26 و) الأو�� ا�جلسة( 2018 مايو 14 �� عقدها تم نقاشيت�ن �جلست�ن المؤسسة دعت فقدا�حوار ب�ن الأطراف المعنية �� هذه السياسات، فقد 

 ) الثانية ا�جلسة( 2018 سبتم��
ً
 و البشري  الطب مهنة مزاولة �شأن 1981 لسنة 25 رقم بالقانون  المرسوم �عديل لمناقشة المؤسسة مقر �� تباعا

 ا�جلست�ن هات�ن من �ل تمخض قد و. المهتمة و ا�ختصة ا�جهات من عديدة أطراف ا�جلست�ن هات�ن حضر قد و. لهما المعاونة المهن و الأسنان طب

 :الآ�ي عن

 

خب�� الب�ى القانونية انبثق عن هذه ا�جلسة مجموعة من القرارات �ان أهمها ت�ليف �لٍ من الدكتور رائد سيد هاشم (ا�جلسة الأو��:  )1(

اجرى مدير مركز تدر�ب مستشفى الأم��ى و رئيس رابطة طب الطوارئ) و الدكتورة مشاعل عبد العز�ز الهلممارسة المهن الطبيةن 

قسم القانون ا�خاص) كمستشار�ن علمي�ن �� المؤسسة، بحيث يقومان �عقد  –ا�حقوق بجامعة ال�و�ت (الأستاذ المساعد �� �لية 

ع آراء مجموعة من ممار�ىي المهنة و ا�جهات ذات العلاقة، ع�� أن تقوم الدكتورة مشاعل الهاجرى سلسلة من الاجتماعات لاستطلا 

و قد تم الاتفاق �� تلك ا�جلسة ع�� ان أن �عرض  القانون و إجراء دراسة مقارنة مع أفضل الممارسات العالمية.بصياغة مسودة �عديل 

ع�� خ��اء �� أفضل الممارسات الطبية �� القسم المع�ي جميع الأطراف المعنية،  من قبلالاتفاق عل��ا  �عد اعدادها و القانون،مسودة 

                                                           
 كما و�جل، الطبية، الهن لممارسة القانونية الب�ى مجال �� ال�و�تية الطبية ا�جميع عن وكممثل ، جلسة ورئيس كمحاضر الفعاليات هذه �� هاشم سيد رائد. د شارك  2

 .  القائمة التشريعات �� النظر إعادة �� ا�جهود لتوحيد الدعوة راتكر  سي��،
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 و كذلك ��عمل �ش�ل مكثف ع�� مواءمة قوان�ن الاتحاد الأور�ي �ي سبق لها الال –) LSE( السياسيةلعلوم �� جامعة لندن للاقتصاد وا

مكن أن يتم عرضها ع�� قنوات التشريع المتاحة ع�� مركز ال�و�ت للسياسات �عدها، ي و – مجال الرعاية ال�حية �� منطقة ا�خليج

 جميع الأطراف المشاركة إ�� مجلس الأمة.قبل مجلس الوزراء، أو أن تقدم من  العامة �� ا�جلس الأع�� للتخطيط و

 

القانون الان��اء من مشروع ا�جلسة الثانية: �عد حوا�� أر�عة أشهر من الدراسة و الم�ح و إجراء المقابلات ثم المناقشات و الصياغة، تم  )2(

ة عمل لعرض المشروع من طرف الفر�ق الذي قام بإعداده ثم تلقي ثم إرسالھ إ�� جميع الأطراف ذوي العلاقة، ليتم �عدها عقد ورش

 ع�� استحضار هذا المشروع نقاش حول جميع المسائل ال�ي يمسهاملاحظات الأطراف ا�حاضرة �شأنھ و طرحھ لل
ً
 مع ا�حرص دائما

�ستفيد �ل م��ما من وجود قوان�ن ، فليس الطبيب والمر�ض خصم�ن، و�نما طر�� علاقة كهدف رئيس جودة الرعاية ال�حيةتأث��ه ع�� 

 عنلذلك ممارسات جيدة تحفظ �� ظلها حقوقهما. و و
ً
الممارسات، أو الأخطاء، و�نما وحدها، أو  ا�حقوق  ، فلا ي�ح ا�حديث حصرا

 اليوم.ا�حوار لأن ذلك هو المقياس الذي ينب�� أن تقاس عليھ جميع جوانب ك�ل عن جودة الرعاية ال�حية 

 

 راحلـة و المــالآلي –اثل ــالمون ــروع القانــداد مشــة إعــمن�جي .2

 للقواعد 
ً
 ش�لية و موضوعية لازمة وفقا

ً
رو��، منذ البداية، ا�حرص أن يتسم مشروع القانون المطروح بجملة من ا�خصائص ال�ي تمثل أسسا

 تمثلت بالآ�ي:تم اتباع من�جية صارمة بصدد وضع هذا المشروع، الفنية للتشريع السليم. و لذلك، فقد 

 أول يضم جميع الأطراف ذات الاهتمام و المص�حة و العلاقة. عقد اجتماع تمهيديّ  .1

 

 3)، م�ونٌ من:a multidisciplinary team�شكيل فر�ق متعدّد الاختصاصات ( .2

 

تدر�ب الأم��ي و رئيس مدير مركز  -اختصا�ىي طب طوارئ خب�� الب�ى القانونية لممارسة المهن الطبية، الدكتور / رائد سيد هاشم:  .أ

 ).docraed@gmail.comرابطة طب الطوارئ، المستشفى الأم��ي (

 

�لية ا�حقوق، جامعة ال�و�ت  –ا�خاص  الدكتورة/ مشاعل عبد العز�ز الهاجري: قسم القانون  .ب

)Mashael.alhajeri@ku.edu.kw.( 

 

عرض و �عدها العرض ع�� وزارة ال�حة، يل��ا الكتابة، ثم الصياغة،  لعمل ا�� مراحل وظيفية، تبدأ بمراجعة الأف�ار، فتخطيط تقسيم ا .3

الثانية �� ا�جلس، ثم التصو�ت القراءة يل��ا دراسة المشروع �� ال�جنة القانونية، ليتبع ذلك القانون ع�� مجلس الأمة و قراءتھ قراءة أو��، 

 عليھ.

 

(و دراسة المشهد التشري�� لدولة ال�و�ت، باعتباره "النظام البيئى القانو�ى" الذى سوف يتم تطبيق المشروع �� إطاره، و التثبّت المستمر  .4

 ل
ً
، منعا

ً
 و �شريعيا

ً
لتعارض و الاصطدام ب�ن النصوص، و القلق) من توافق النصوص الموضوعة فيھ مع البنية القانونية للبلاد دستور�ا

 للتطبيق السلس مع المنظومة التشريعية القائمة.
ً
 ضمانا

 

                                                           
ل�و��ا مجازة �� الفلسفة �أستاذة سابقة ��  تمت استشارة د. أما�ي البداح أثناء عمل الفر�ق �� الأمور المتعلقة بفلسفة ا�حقوق و حقوق المر�ض ع�� وجھ التحديد و ذلك 3

ع�ى بدعم المر�ىى و تأط�� حقوقهم �� النظام الص�� القائم �� دولة ال�و�ت منذ عام  و�ت وجامعة ال�
ُ
 .2008لشغلها مهام رئيس مجلس إدارة جمعية نفع عام �

mailto:docraed@gmail.com
mailto:Mashael.alhajeri@ku.edu.kw


7 
 

)، ثم تحديد ما لا المشكلات القانونية �� مجال الممارسة الطبيةطرح و بلورة الأف�ار الرئيسة ال�ي ستش�ل الهي�ل الأسا�ىي للقانون ( .5

 يمكن التخ�� عنھ م��ا.

 

مينية، و الوزار�ة) ذات ا�خ��ات الم��اكمة و المعرفة العميقة �� ا�جوانب العلاقة (القانونية، الطبية، التأحصر التخصصات الفنية ذات  .6

 
ُ
 ي:بالآ�الفئات ال�ي تم ا�حرص ع�� اللقاء ��ا تمثلت راد وضعھ. و بذلك، فقد ا�ختلفة للتشريع الم

 فنية. اتجهات طبية: ح�ومة / قطاع خاص / خ��  .أ

 مي�ن / محام�ن / الإدارة العامة للتحقيقات.جهات قانونية: أ�ادي .ب

 جهات تأمينية: المؤسسة العامة للتأمينات الاجتماعية / القطاع ا�خاص. .ت

 

�� الموضوعات ال�ي سينظمها المشروع (من زواياه الطبية و القانونية و التأمينية و الوزار�ة)، مع إعداد  عقد اجتماعات مكثفة مع خ��اءٍ  .7

أمامهم للادلاء بما يرون، مع عقد جلسات لاحقة للفر�ق لتقييم ما  جملةٍ من الأسئلة لطرحها عل��م للإس��شاد بآرا��م، و ترك ا�جال ا�حرّ 

 4تم طرحھ.

 

��وّد م��م بالعديد من المستندات أن يع�� بتلك الأطراف ذات المشارب المتنوعة، حرص فر�ق العمل  ات و اللقاءاتخلال هذه الاجتماع .8

ذات العلاقة (قوان�ن، لوائح، قرارات، نماذج، محاضر اجتماعات، توصيات و عداها). لقد ساهمت هذه المواد، �� مجملها، �� إغناء منظور 

 وسّعت من آفاق رؤ�تھ للموضوع.فر�ق العمل إ�� درجة كب��ة و 

 

9.  
ُ
 ا�حرص ع�� ا��جام التشريع الم

ً
بحيث لا تصطدم  -ع�� الأقل  – زمع وضعھ مع السياسات ال�حية العامة للبلاد، أو أن ي�ون محايدا

 � الأولو�ات العامة.أو �سبب اعتبارات الملائمة و �غ�ّ  سياسيةٍ  م�وناتھ مع هذه السياسات �� حال �غي��ها لأسبابٍ 

 

وضع مصا�ح �ل من القطاع العام و القطاع ا�خاص �� ع�ن الاعتبار، باعتبار الإثن�ن لاعب�ن أساسي�ن �� مجال مشروع القانون المزمع  .10

 وضعھ.

 

11.  
ً
، لا سيما التشريعات الطبية ا�خليجية، استفادة

ً
 للمشكلات ال�ي  دراسة التجارب المقارنة و المقار�ة إقليميا

ً
من ا�خ��ات السابقة و تلافيا

القوان�ن من مختارة  �جموعةٍ  استعرا�ىيّ  تم إجراء م�حٍ فقد يمكن ان ي�ون تطبيق هذه التشريعات قد كشف ع��ا. و من هذا المنطلق، 

، و لأن أغل��ا حديث عهدٍ جية ع�� رأسها، باعتبار هذه القوان�ن تمثل بيئة التطبيق ا�حيطة جيالمقارنة، �انت القوان�ن ا�خل
ً
 أولا

ً
 غرافيا

.
ً
 بالإصدار ثانيا

 

 بأول  .12
ً
لا  –مع ا�حرص ع�� الضبط المستمر �جميع النصوص ، مع عقد جلسات المراجعة المستمرة ما استلزم الأمر ذلك، ضبط الأف�ار أولا

 خاطر) و دراسة مدى صلاحي��ا لتجاوز �لٍ مختلفة (فرضيات، احتمالات، م عرضها ع�� مساطرٍ من خلال  –الأولو�ة  ذات لنصوصسيما ا

 م��ا.

                                                           

لت تلك الاجتماعات حلقاتٍ متسلسلةٍ قاد �عضها إ�� الآخر من خلال استضافة متخصص�ن �ان لهم فضلٌ كب�ٌ� �� الإرشاد و التنبيھ و الإ    4
ّ
ضافة، ناهيك عن الر�ط بأطرافٍ مث

 مفيدة أخرى. 
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، �� مشروع القانون ة ل�ل فكرة محور�ّ  منضبطٍ و   محددٍ  ، مع ا�حرص ع�� وضع �عر�فٍ صياغة النصوص التشريعية صياغة منضبطة .13

 (�الطبيب و المر�ض و 
ً
 لمساحات ا�خلاف ب�ن الأطراف الذين سيتعاملون مع هذا المشروع مستقبلا

ً
الوزارة و المؤسسة ال�حية و تضييقا

 ). و عداها جهة التحقيق و القضاء

 

بلغ من ا�حرص ع�� الصياغة و المراجعة و التنقيح و عقد جلسات التقييم ا�خاصة (لدراسة الأثر و التناسق و القيمة و ال��ابط) أن بلغت  .14

 مسودة. 18مسودات مشروع القانون هذا 

 

إ�� ) 18�سليم المسودة ال��ائية (رقم لاهتمام �� هذا الصدد، فإنھ �عد الان��اء من مشروع القانون تم باعتبارهما حام�� لواء المسئولية و ا .15

 �ل من:

 

 وزارة ال�حة العامة  .أ

  KMA(Kuwait Medical Association ( ا�جمعية الطبية ال�و�تية .ب

 

، و ذلك للمراجعة و الإفادة بالرأي (مع العمل المش��ك شار�وا �� مظلة) ا�� جميع من 18المسودة ال��ائية (رقم  منو كذلك أرسلت ��خة  .16

 ا�حرص ع�� منحهم مدة �افية لذلك).

 

 2018أكتو�ر  10) من هذا المشروع إ�� ا�جلس الأع�� للتخطيط، و ذلك �� الاجتماع المنعقد بتار�خ 18كما تم تقديم المسودة ال��ائية (رقم  .17

�حة ومؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي بالإضافة إ�� الأمانة العامة للمجلس الأع�� للتخطيط ت�ليف وزارة ال ( ) 3أسفر عن قرار (و الذى 

هذا، باعتبار أن خطة التنمية  ) والتنمية عقد جلسات حوار�ة للوصول إ�� إيجاد صيغة مت�املة للإطار العام لاس��اتيجية القطاع الص��

 حول ا�خدمات ال�حية
ً
 ورد �� ا�جزء الثالث من أهداف وسياسات ا�خطة الإنمائية لبلاد، للسنواتكما  �� ال�و�ت قد تضمنت منظورا

، بناء ع�� قرار �جنة 2018) لسنة 23أصدر وز�ر الدولة للشئون الاقتصادية القرار الوزاري رقد (كما   .2019/2020 - 2015/2016

إعداد الإطار ب�ا �لإ�عهد  فنية توج��يةبتشكيل �جنة ،  2018د�سبمر   12بتار�خ   ة المنعقدالتنمية البشر�ة �� ا�جلس الأع�� للتخطيط 

ومؤسسة ال�و�ت للتقدم  ،الأمانة العامة للمجلس الأع�� للتخطيط والتنمية، �ش�ل من ممثل�ن عن العام لاس��اتيجية وزارة ال�حة

 .��ائيةوتتضمن مهامها وضع قانون مزاولة المهنة وحقوق المر�ض بصورتھ الن  ووزارة ال�حة ،العل�ي

 

رتوى أن تقوم ا�جمعية الطبية ال�و�تية �عرض المسودة لما �ان �ل من الإشراك و الإدماج  رك��تان من أهم ر�ائز هذا المشروع .18
ُ
، فقد أ

 ) من هذا المشروع ع�� منتسب��ا من الأطباء الم�جل�ن ف��ا، من خلال �شره ثم طرح استبيان يتحرى أراءهم بصدد ما ورد18ال��ائية (رقم 

 أص
ً
 �� العلاقات القانونفيھ من أح�ام و مفاهيم، باعتبارهم طرفا

ً
 ية ال�ى ينظمها.يلا

 

، إ�� جمعية ا�حام�ن 18كما تقرّر أن تقدم ا�جمعية الطبية ال�و�تية �ل من المسودة ال��ائية (رقم  .19
ً
) من هذا المشروع، و الاستبيان أيضا

 ع�� إدماج الرأغس  ا�جمعية من ا�حام�ن و عداهم من المتخصص�ن القانوني�نال�و�تية لاستطلاع الرأي القانو�ي لمنتس�ي تلك 
ً
وحرصا

 .� بنوده�ثراءً لزوايا النظر القانونية �و ، ا�جتم�� فيھ

 

) قام فر�ق workshopتم عقد اجتماع ثانٍ يضم جميع الأطراف ذات الاهتمام و المص�حة و العلاقة، تم تنظيمھ ع�� ش�ل ورشة عمل ( .20

راء ا�حضور �شأنھ (ملاحظات، ت�حيحات، إضافات، و خلالها �عرض فلسفتھ، من�جية العمل فيھ، و أبرز بنوده، مع الاستماع لآ  المشروع

 ت).اق��احا
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 �عقد جلسةٍ تقيميةٍ لمراجعة أوجھ القوة و الضعف ف��ا. بالمشروع �عد ورشة العمل مباشرة، قام فر�ق العمل .21

 

منضبطة  معيار�ةٍ جلسة موسعة أخرى لفر�ق العمل، يتم ف��ا مراجعة و تقييم الملاحظات المبداة �� ورشة العمل، و وفق أطر ٍ   عقدتم  .22

 5(الملائمة، الارتباط، وحدة القانون، أفضل الممارسات، القواعد القانونية الإدار�ة �� دولة ال�و�ت، و عداها).

 

 المناسب و المقبول من الملاحظات المبداة �� ورشة العمل.و تعديل مشروع القانون بما يتوافق قام فر�ق العمل ب .23

 

إما إ�� مجلس الأمة مباشرة باسم ا�جهات المشاركة جميعا، أو من خلال وذلك تقديم الصيغة المتفق عل��ا �� ��اية سبتم��، تقرر أن يتم  .24

من تقديم الن�خة  –�� جميع ا�حالات  –ع�� أن يتم التأكد يط و منھ إ�� مجلس الوزراء، مركز السياسات العامة �� ا�جلس الأع�� للتخط

 .ال��ائية إ�� وزارة ال�حة كطرف أصيل �� العلاقات ال�ي ينظمها القانون 

 

 تخلل جميع تلك ا�خطوات و اللقاءات مع ا�ختص�ن اجتماعاتٌ مركزة ب�ن أعضاء فر�ق المشروع، و مراجعاتٌ جار�ة لقد  .25
ّ
ف، و لا تتوق

 
ّ
) ��دف المراجعة المستمرة و التقييم و الصياغة، جلسات مستمرة، و نقاش داخ�� مكث

ً
  يصاحب ذلك نظراتٌ ف و ثري (و قاسٍ أحيانا

ٌ
 ناقدة

، �عيد مراجعة ما سبق
ً
.، �عدل فيھ، دائما

ً
 جديدة إ�� ما هو مقرّر إعداده لاحقا

ً
 و تضيف بنودا

 أنھ من قد �ان وا�ح دائو �عد �ل ذلك، ف
ً
الأهمية بم�ان عقد الشرا�ات ا�حقيقية ب�ن ا�جهة ال�ي ستقوم بتب�ي القانون و ب�ن �ل من ا�خاطب�ن ما

أساتذة ا�جامعات و ا�جهات الاستشار�ة و منظمات ا�جتمع المد�ي و مراكز البحوث و القطاع ا�خاص (مع تفعيل دور الأخ�� من بھ و ا�ختصي�ن و 

خطوات لازمة لضمان حسن المنتج التشري�� يمثل الاجتماعية تجاه ا�جتمع و مواطنيھ). إن �ل ذلك حيث ال��اماتھ القيمية القائمة ع�� مسئوليتھ 

 ر أنجع لھ و أك�� فعالية.و لضمان دو 

) ع�� لعب الدور التنظي�يّ وحده كمظلةٍ راعيةٍ للنشاط KFASحرصت مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي ( –�� جميع ما تقدم  –تجدر الإشارة إ�� أنھ 

ث و الصياغة من جهة البح�ي فحسب، من خلال ضمان الفصل ب�ن دور الضغط التشري�� من جهة (و هو ما حرصت ع�� النأي عنھ) و دور البح

دٍ و أخرى (و هو ما تمثل بالمشروع المق��ح)، و ذلك من خلال عدم البدء بأجندة محددة، بل الاستماع للعديد من الأطراف ذوي العلاقة من أفرا

 مؤسسات، ليل��ا دراسة للوضع العام،  و من ثم وضع تصوّر لإصلاحھ من خلال وضع مشروع القانون الماثل. 

 

 المعيار�ــة لمشــروع القانــون  المراجعــة 2.1

 

 بضرورة قياس أي �عديل للقانون الراهن ع�� مسطرة أفضل الممارسات العالمية، فقد تقرر عرض مشروع القانون ع�� جهة استشار�ة عا
ً
لمية إيمانا

 إبداء الرأي فيھ. خب��ة �� أفضل الممارسات الطبية لمراجعة المشروع المق��ح و 

، قد سبق لها �� KFAS، �� إطار الاتفاقية ال�ي تر�طها بمؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي London School of Economics – LSEو لما �انت جامعة 

و كذلك اضطلعت بوضع إطار عام لاس��اتيجية ال�حة العامة للبلاد ال�ي  6العام الما�ىي و أن أجرت دراسة لت�خيص النظام الص�� �� ال�و�ت،

                                                           
، و قد تم أخذه بالاع    5

ً
 من هذه الملاحظات مستحقٌ فعلا

ً
 تبار، فتم إجراء اللازم نحو �عديل المشروع بما يتما�ىى معها.لقد تب�ن لفر�ق العمل أن كث��ا

 London School of Economicsو قد تبع ذلك عقد ورشة عمل تخصصية حول إصلاح القطاع الص�� �� ال�و�ت، تحدث ف��ا متخصصون محليون و آخرون من جامعة   6

– LSE ) �� 2018أبر�ل  17، و ذلك.( 
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 لأفضل الممارسات العالمية التوصيات الملائمة لإصلاح و من المقرر أن تتضمن
ً
، فقد تقرر استشارة تطو�ر اس��اتيجية ال�حة العامة �� البلاد وفقا

LSE Health .7لمقا�سة القانون المق��ح مع أفضل الممارسات العالمية و دراس�ي الت�خيص و الاس��اتيجية المق��حة 

 

امل ب�ن جميع جوانب المشروع و التحقق من جودة القانون المق��ح �سبة إ�� ما يمارس �� الدول الأخرى ذات و قد جاء هذا الاق��اح لتحقيق الت�

 النظم ال�حية العامة.

 

 دراسة ممولة من قبل مؤسسة ال�و�ت للتقدم العل�ي  LSE Healthو ��ذا الصدد، �شار ا�� أن 
ً
، �عنوان "مراجعة KFAS�انت قد أعدت مؤخرا

قد تنبھ مشروع  و. � البنية الطبية لدولة ال�و�تان��ت ف��ا إ�� رصدٍ لأوجھ قصورٍ � 8تطو�ر اس��اتيجية ال�حة العامة �� ال�و�ت"، و النظام الص��

ال�ي  القانون الماثل إ�� �عض أوجھ القصور الواردة �� تلك الدراسة، و تم التصدي لها �� �عض نصوصھ (مثل عدم وجود الأمان ال�ا�� �� البيئة

 �عمل ف��ا القطاع الص��، غياب نظم التأم�ن الناجعة ضد الأخطاء الطبية، ع�� سبيل المثال).

 

 ملاحظات موضوعية حول ما هو مطروحٌ من اق��احات و مشروعات بقوان�ن  استعراضٌ عام و 2.2

 

 لقدم عهد التنظيم القانو�ي للممارسة الطبية �� دولة ال�و�ت بالتجديد، و نتيجة 
ً
ھ واقع ا�حياة المتحرّك من مستحدثاتٍ تتطلب ينتج لمانظرا

ادة هي�لة العمل الط�ي عتقديم مق��حاتٍ �شريعية جديدة لإ المراجعة التشريعية المستمرة، ظهرت العديد من ا�جهود ا�جادة و لكن المتناثرة نحو 

 
ً
 .�شريعيا

 

، �� ما ي��:و ع�� سبيل المثال، فقد راجعت ال�جنة ال�حية �� مجلس الأمة ثلاثة قوان�ن 
ً
 مؤخرا

 

 .)مقدم من وزارة ال�حة العامة( مشروع بقانون مزاولة المهنة .1

 

   .(مقدم من مجلس نواب مجلس الأمة) اق��اح بقانون �شأن حقوق المر�ض .2

 

 .(مقدم من �عض نواب مجلس الأمة) اق��اح بقانون �شأن المسؤولية الطبية .3

 من هذه الاق��احات و 
ً
عت��ة و المستحِقة لالتفاتةٍ جادة، و ال�ي �� �� و من الملاحظ أن كث��ا

ُ
المشروعات بقوان�ن قد حملت العديد من الأف�ار الم

ارتباط فع�ّ� بأرض الواقع. لذا، فقد ارتؤي عدم  يحقيق��ا جهدٍ مش�ور ينب�� الاستفادة منھ ل�ونھ قد خرج من رحم تجارب عملية �انت ذ

�� كث�� م��ا، مع تطعيمها بما قد يتطلبھ ا�حال من المتطلبات الش�لية للتشريع (�المن�جيّة و الضبط و  الا�ساق استبعادها بل تبن��ا و من ثمّ البناء ع

خاطب�ن و ال��ابط و الصياغة) أو الموضوعية (كدراسة علاق��ا با�خارطة التشريعية العامة للبلاد) أو القصدية (كتق�ىى آراء شرائحٍ من جمهور ا�

 ف��ا).

                                                           
 أن عمل �ش�ل مكثف ع�� مواءمة قوان�ن الاتحاد الأور�ي �� مجال الرعاية ال�حية. LSE Healthسبق لـ   7

8 London School of Economics and Political Science (LSE Health), ‘Kuwait Health System Review: Final’ LSE Consulting, London School of 

Economics and Political Science, 2018. 
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  لزمنــي للمشــروعا�جــدول ا 2.3

 

 

 مراحل: �سعةتم تطو�ر ا�حتوى ع��  )1(

 

  9.)2018�شكيل مظلة العمل المش��ك وتفو�ض المؤسسة بوضع مسودة قانون جامع (مايو المرحلة الأو��:  .1

 .)2018لوضع من�جية العمل والإطار الفلسفي للقانون (مايو  ت�ليف فر�ق متخصص .2

 10.)2018سبتم��  -2018أ�حاب ا�خ��ات.(مايو عقد لقاءات موسعة مع المعني�ن من  .3

 11لقائمة موسعة من المشارك�ن واستدراج الآراء والنقد �غرض طرح مسودة ��ائية. لتقديم مسودة القانون  الثانية ورشة عمل  .4

 .تقديم القانون لمركز ال�و�ت للسياسات العامة لمراجعتھ ودراسة ملائمتھ .5

ة �� ا�جلس الأع�� للتخطيط كدزء من مبادرة المؤسسة ومركز السياسات العامة لوضع عرض المشروع ع�� �جنة التنمية البشر� .6

 .)2018إطار مت�امل لإصلاح النظام الص�� �� ال�و�ت (نوفم�� 

تقديم المشروع ل�جمعية الطبية ال�و�تية �الممثل الرس�ي للأطباء، ووزارة ال�حة �ا�جهة الرسمية الممثلة لمقدمي الرعاية  .7

 .) 2018أكتو�ر  18ال�حية. (

من خلال الاستبيان �وسيلة للوصول إ�� أوسع قاعدة من  استقطاب آراء أ�حاب ا�خ��ة �� ال�و�ت �� ا�جال�ن الط�ي والقانو�ي  .8

 الآراء التخصصية.

 .)2019طرح الن�خة ال��ائية للقانون �عد إدخال التعديلات اللازمة إثر استبيان آراء الأطباء و القانوني�ن (ف��اير  .9

 

 إحصــاءات المشــروع 2.4

 

  ��ساعة.  500بلغت ساعات العمل �� المشروع حوا 

  مسودة لهذا المشروع. 19تم إعداد 

  خصا.  20أك�� من بلغ عدد من قابلهم فر�ق العمل من ا�ختص�ن و ذوي العلاقة� 

 ثم   .، من يونيو إ�� سبتم�� من الصباح و ح�ى المساءبالإضافة إ�� أيام سبت �املة ،  �انت اجتماعات الفر�ق تتم ثلاثة أيام �� الأسبوع

 . و��� تار�خ الطرح ال��ائي للمشروعتم الاجتماع من يوم إ�� يوم�ن بالاسبوع خلال الأشهر التالية 

� �شريعات مناظرة وقد حرصنا ع�� توثيق ا�جهد اللازم لوضع هذه الوثائق، وتحليلها بالدرجة اللازمة من التفصيل، ل�ي يمكن للفرق العاملة ع�

 إ�� أهميةلمداولات العامة، و�نما �� اسن التشريعات ى �تقدير ا�جهد اللازم �ش�ل مقارن. حيث لا يُكتف�� المستقبل 
ً
التحليل الدقيق  الانتباه أيضا

  أطراف العلاقة، وذلك لضمان توازنھ وخدمتھ للغرض المنشود. جميعلتفاصيل القانون المق��ح ومقا�ستھ من منظور 

 

                                                           
 ) لقائمة ا�جهات ال�ي شاركت �� المظلة وممثل��ا. 1ر م�حق رقم (أنظ  9

 ) 2لقائمة ا�جهات ال�ي تمت مقابلة ممثل��ا، وأ�حاب ا�خ��ات �أفراد أنظر م�حق (  10
 ) 3ة المشارك�ن �� الورشة الثانية نظر ا�حلق (مقائ  11
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 اذا؟ــروع: لمــذا المشــه 3

 

حرجة، لوحظ ف��ا تحول �� السياق الاجتما�� العام المتعلق بطبيعة ا�جتمع ال�و��ى و طر�قة تفاعلھ مع الأداء  تم تقديم هذا المشروع �� ف��ةٍ 

 –عند الضرورة  –تقا�ىى، و الاكتفاء  ليات القانونية من ش�وى وعن الآالط�ى. ففى ح�ن جرت طبيعة ا�حياة الاجتماعية �� ال�و�ت ع�� النأي 

 �� نمط التفاعل مع أداء الأطباء �� ال�و�ت، رُصد
ً
 م�حوظا

ً
 معھ �غّ�ٌ�  بالش�اوى الإدار�ة دون تلك القضائية، فقد لوحظ �� السنوات الاخ��ة تحولا

 
ٌ
 جِل.�� البيئة الفكر�ة تجاه هؤلاء الممارس�ن، مع ميل وا�ح نحو التقا�ىى السريع و الَ�  م�حوظ

ع�� أداء الأطباء بالضرورة، من حيث أنھ يخلق �� أوساطهم ا�خوف و ضعف التعاطف و عدم المبادرة ��  ا �ان هذا الوضع ينعكس �ش�ل سل�يّ و لم

 لاسيما و أن سيف ال�جن صار  -لهم ظل بيئة قد �شعرون ب�و��ا معادية لهم و غ�� حساسة تجاه الطبيعة ا�خاصة لعم
ٌ
 ع�� رق مسلط

ً
ا��م دائما

(إضافة إ�� تأث�� ذلك �ستحيل بذلك إ�� بيئة غ�� ملائمة ع�� المدى المستدام لممارسة مهمة الطب �ش�ل واق��أصبحت فإن بيئة عمل الأطباء  –

 مع الممارسة العالمية، لاسيما وع�� صا�ح المر�ىى الذي سيتأثر من خوف معا�جيھ من التحرك والمبادرة)
ً
 -أن ا�خطأ  ، كما أ��ا غ�� متسقة إطلاقا

 من حيث اعتباره ذو طبيعة مدنية و ليس جنائية �� أوساط عداهم من المهني�ن 
ً
 �� إطار أية ممارسة مهنية. واردٌ  هو أمرٌ  -الذى ُ�عامل دائما

ً
 دائما

 من هنا، تم وضع مشروع القانون الماثل، و فيما ي�� �عداد لأبرز ما جاء فيھ:

 

 مــن حيــث الأحكــام المستجــدة 3.1

 

 �� �غي�� المشهد ا�خاص بالممارسة الطبية إ�� الأفضل، و فيما  جاء هذا المشروع ا�جديد بجملةٍ 
ً
 محور�ا

ً
من المستجدات ال�ي رو�� أن تلعب دورا

 :هالأبرز  فيما ي�� �عدادٌ 

 ل�جانب القانو�ي من العمل الط�ي، مما يحقق:اللازمة تقديم جملة من التعر�فات ا�حيو�ة  .1

 .المز�ل لأي لبس الوضوح خلق ثقافة جديدة من حيث ا�حرص ع�� ط المصط�حات، وضب .أ

تنحو  �� مجال تأصيل مسئولية الأطباء الأح�ام القضائية تقديم الدعم للعمل القضائي (لا سيما من حيث ما لوحظ من �ون  .ب

 نحو الاختصار).

 للضبط المسبق للدور القانو�ي �� هذا الصدد). �ة ل�ل من جهات التحقيق و القضاءوضع حدود فنية للسلطة التقدير  .ت
ً
 (تحر�ا

 ع�� الأطباء. ةالتأم�ن المستحق أقساط أك�� قدرة ع�� تحديد قيم من أن تصبح التأم�نشر�ات  تمك�ن .ث

 

 التشديد ع�� حقوق المر�ض و تقديم منظومة مت�املة م��ا. .2

 ضمان جودة ا�خدمة الطبية. .3

لما ينطوي آليات التسو�ة / التحكيم ( بواسطة تب�ي ،دور ا�حاكم �� مرحلة التحقيق من خلال قصر الأمر ع�� التعو�ض المد�ى تحديد .4

رض مع الممارسة تعاإجراءاتٍ تمن  داها و ضبطٍ و إحضارٍ و منع سفرٍ و حبسٍ احتياطىّ و عو تحقيقٍ  المسار ا�جنائى من شرطةٍ  عليھ

 مهينةٍ  �� نطاق ا�خطأ الم�ي المد�ي، ناهيك عما ينطوي عليھ ذلك من تداعياتٍ  –الطبيعة القانونية من حيث  –ال�ي تدور آثارها الطبية 

 للطبيب).

 جديدة: استحداث مؤسساتٍ  .5
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  �� ا�خب�� الف�ي �� جميع ش�اوي ا�خطأ الط�ي (تقع تحت مظلة وزارة العدلت�ون للمسئولية الطبية وحدة  .أ
ً
 تحر�ا

 ��ا عن للاستقلالية
ً
 ذي يضم جهات الضبط والتحقيق).الهي�ل الإداري ال  ونأيا

 ولية الطبية.محاكم متخصصة �� المسئ .ب

، مع ما �ع�ى ذلك من تراكم )لدى جهة التحقيق (الادارة العامة للتحقيقات / النيابة متخصصة �� المسئولية الطبيةادارة  .ت

 .�شأنھ عر��المبناء الو حول ا�خطأ الط�ي ا�خ��ات 

ل�ونھ  الدفاع ع��م �� حال الش�وى ضدهمب بالتأم�ن الإلزامي ع�� الأطباء ومع�ي وهو ا�جهاز ال�و��ي �حماية المهن الطبية ( .ث

صاحب المص�حة �� تقديم الدفاع، باعتباره ا�جهة ال�ي ستقوم بدفع أية �عو�ضات يحكم ��ا القضاء ع�� الأطباء، بحيث 

 المدافع"). -هو-ا هو "الدافعي�ون المبدأ المطبق هن

و أفضل الممارسات الدولية �� ا�جال الص�� و الاتفاقيات الدولية  ةدراسة المعاي�� المعتمد مكتب ف�ي يضطلع بمتا�عة و .ج

 ذات العلاقة و ال�ي صدّقت دولة ال�و�ت عل��ا (مع ر�ط قرارات وز�ر ال�حة بھ).

 ليس جنائية. إ�� قضايا مدنية والطبية تحو�ل أغلب القضايا  .6

 وحدة المسئولية الطبية �� من سيبحث الموضوع). باعتبار أنتقليل الضغط ع�� ا�جهات القضائية ( .7

 .إ�� الممارسة القانونية ال�و�تية settlementتقديم فكرة التسو�ة  .8

  إيجاد .9
ّ
 لا سيما و المسئولية الطبية (وحدة م من قرار آلية وا�حة للتظل

ّ
، بما �ع�ي إتاحة ي�ون أمام القضاءم من قرار الوحدة أن التظل

 ضمانة قانونية رفيعة).

فيھ  تلعبالذي ا�حا�� ضبط اعتبارات ا�حوكمة، عن طر�ق فصل السلطات و ا�حد من �عارض المصا�ح، من خلال ت�حيح الوضع  .10

 متعددة و متداخلة (فالوزارة �� الآن الم وزارة ال�حة
ً
 قدمالم ولنظام الص�� و ا�خدمات ال�حية، و المرخص ل�خدمات، لنظم أدوارا

أو كمنظم ل�خدمة، هذا ناهيك عن �و��ا  عمل ربكإما  فرض العقو�ات جهة التحقيق و ، و، و الممول للنظام�خدمات ال�حيةل

 .و غر�م لھ �� �عض الأحيان)للقطاع الأه�� منافس 

 

ستحدثــة 3.2
ُ
 مــن حيــث المفاهيــم الم

 

اع�ن العام و ا�خاص) و قانوني�ن (جهات إدار�ة حقوقية، طعقد اجتماعاتٍ مكثفةٍ مع الأطراف ذوي  العلاقة من أطباءٍ (من الق�عد  .1

 من أش�ال ضعف الاتصال أو سوء الفهم 
ً
من فيما يتعلق بالأطر الممارساتية  فر�ق�نب�ن المستشار�ن قانوني�ن)، لوحظ ما يبدو شكلا

من هنا، فإنھ من أهم أهداف هذه الوثيقة تجس�� هذه  .من جهةٍ أخرى  ) و ا�ع�اسا��ا القانونية (المسئوليات)(طبيعة العمل الط�يجهة 

 الإلتباسات المفاهيمية ب�ن الإثن�ن، من خلال بيان �لٍ من ا�حدود الفاصلة بي��ا و نقاط الارتباط ال�ي تجمعهما.

التعب��، بمع�ى  لعمل ع�� أن تصدر التشريعات "من الأع�� إ�� الأسفل"، إن �حّ خلال تار�خ التجر�ة التشريعية �� دولة ال�و�ت، جرى ا .2

 
ُ
بالمع�ى العل�ي  -خاطب�ن ��ا مباشرة، من دون أن �سبق ذلك أي ش�لٍ جادٍ أ��ا تنبع من المؤسسة التشريعية (مجلس الأمة) لتطبّق ع�� ا�

و بذلك، فلعلها المرة الأو�� �� تار�خ إعداد مشروعات القوان�ن �� من أش�ال فحص ا�حاجات و تلمّس رؤي الأطراف ذوي العلاقة.  -

دولة ال�و�ت ال�ي يتم ف��ا إعداد مشروع قانون بطر�قة مغايرة، أي "من الأسفل إ�� الأع��"، بحيث يبدأ من تلمس احتياجات ذوي 

 و من ثم إ�� المؤسسة التشريعية. الأطراف، و�طر�قة من�جية،العلاقة من 
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" لأية �شريعاتٍ طبيةٍ مستقبليّة، بحيث يتم الانطلاق منھ �أرضيةٍ من المأمو  .3
ً
 "مفاهيميا

ً
 هي�ليا

ً
ل أن يوفر مشروع القانون هذا مخططا

 �� ذلك)
ً
 مفصليا

ً
 .مفاهيميةٍ لأية أف�ارٍ تناقش �� هذا ا�جال (و ر�ما لعبت التعر�فات ال�ي حرص معدّا المشروع ع�� إدراجها فيھ دورا
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 الفلسفــــة
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 ةــارسة الطبيــي للممــم القانونــالتنظي .1

 

رط�ن �� لق الأوضاع القانونية �جميع المنخهو ا�حق �� ال�حة، باعتباره أساس �� خ لازمٍ  ناقش الممارسة الطبية �� ال�و�ت من خلال مدخلٍ ت

 الممارسة ال�حية �� دولة ال�و�ت.

 

 يــالدول الإطــار  –ة ــق �� ال�حــا�ح 1.1

 

 United Nations - UNا�حق �� ال�حة هو فكرة محور�ة �� أدبيات الأمم المتحدة (
ً
 و منظمة ال�حة العالمية خصوصا

ً
) عموما

)World Health Organization - WHO باعتباره حق أسا�ىي من حقوق الإ�سان، لازم و لا غ�ى عنھ من أجل تمتع حقيقي و �امل ،(

 .بحقوق الإ�سان الأخرى 

 و تنص العديد من الص�وك الدولية ع�� ا�حق �� ال�حة:

من الإعلان العالمي �حقوق الإ�سان تؤكد أن: "ل�ل �خص ا�حق �� مستوى معيشة يكفي لضمان ال�حة  25من المادة  1فالفقرة 

 لھ ولأسرتھ، ويشمل المأ�ل والملبس والمسكن والرعاية الطبية وا�خدمات الاجتماعية الضرور�ة". 

و�نص العهد الدو�� ا�خاص با�حقوق الاقتصادية والاجتماعية و الثقافية ع�� أشمل مادة تتعلق با�حق �� ال�حة �� القانون الدو�� 

 �حقوق الإ�سان. 

 للمادة 
ً
) من هذا العهد الدو��، فإن الدول الأطراف فيھ تقر "بحق �ل إ�سان �� التمتع بأع�� مستوى من ال�حة 1(12و وفقا

 من "التداب�� ال�ي يتع�ن ع�� الدول الأطراف 2(12والعقلية يمكن بلوغھ"، �� ح�ن �سرد المادة ا�جسمية 
ً
)، ع�� سبيل التمثيل، عددا

 ... اتخاذها لتأم�ن الممارسة ال�املة لهذا ا�حق". 

جميع أش�ال التمي�� العنصري  من الاتفاقية الدولية للقضاء ع��‘) 4(‘(ھ) 5و�ضافة إ�� ذلك، فا�حق �� ال�حة مع��ف بھ، �� المادة 

من  24، و كذلك �� المادة 1979من اتفاقية القضاء ع�� جميع أش�ال التمي�� ضد المرأة لعام  12(و) و1-11، و�� المادت�ن 1965لعام 

 ، إضافة إ�� جملة مصادر أخرى. 1989اتفاقية حقوق الطفل لعام 

بصيغتھ  1961سان الإقليمية، مثل الميثاق الاجتما�� الأورو�ي لعام كما �ع��ف با�حق �� ال�حة �� عدد من ص�وك حقوق الإ�

)، وال��وتو�ول الإضا�� للاتفاقية الأمر�كية 16(المادة  1981)، والميثاق الأفر�قي �حقوق الإ�سان والشعوب لعام 11المنقحة (المادة 

 ). 10(المادة  1988�حقوق الإ�سان �� مجال ا�حقوق الاقتصادية والاجتماعية والثقافية لعام 
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، و �� العديد 1993و�المثل، أعلن عن ا�حق �� ال�حة من جانب �جنة حقوق الإ�سان، وكذلك �� إعلان و برنامج عمل فيينا لعام 

 من الص�وك الدولية الأخرى.

 

 يــي الكو�تــام القانونــالنظ –ة  ــق �� ال�حــا�ح 1.2

 

 الإطار الدستوري 1.2.1

 

السا�عة منھ ع�� مبدأ المساواة ب�ن الناس دون تمي��ـ ال�ي تقرر أن "العدل و ا�حر�ة و المساواة دعامات ا�جتمع...".  يؤكد الدستور ال�و��ي �� مادة

 و هذا المبدأ هو حجر أساسٍ �� أي نظام ص��.

 

أو ال�جز عن العمل، كما توفر لهم  من الدستور إ�� واجب الدولة �� أن تكفل "المعونة للمواطن�ن �� حالة الشيخوخة أو المرض 11كما �ش�� المادة 

 خدمات التأم�ن الاجتما�� و المعونة الاجتماعية و الرعاية ال�حية.".

 

  اهتمام الدولة �� هذا ا�جانب ا�حيوي و ا�حرج من حياة المواطن ال�و��ي، فتش�� ا�� إن الدولةمن الدستور ال�و��ي  15المادة و تؤكد  
ُ
ع�ى "... �

 .بوسائل الوقاية و العلاج من الأمراض والأو�ئة"بال�حة العامة و 

 

  ثم
ّ
من الدستور من أن "العدل و ا�حر�ة و المساواة دعامات ا�جتمع، و التعاون و ال��احم صلة وثقى ب�ن  7ر �ل ذلك ما ورد �� المادة رقم يؤط

 المواطن�ن". 

 

هذه لو بطبيعة ا�حال، فإن جميع التشريعات الصادرة عن مجلس الأمة باعتباره برلمان البلاد و مصدر إراد��ا التشريعية المقننة يجب أن تخضع 

 عر�ضة، فلا تخالفها أو تصطدم ��ا أو تنتقص م��ا، و ذلك تحت طائلة حق المتضرر 
ً
ة ا�� ا�حكم �� ال�جوءالمبادئ الك��ى ال�ي تقرر حقوقا

 12�عدم دستور�ة مثل هذا التشريعات.الدستور�ة ل�حكم 

 

 
ّ
قرّر ف��ا  -ف حول أ�عاد هذه النصوص الدستور�ة و آفاقها و رغم ما تقدم، فينب�� هنا التوق

َ
  -وفق ما ت

ّ
. ف��ا دور الدولة عات حول من حيث التوق

و الذي ضمّن فيھ الشعب آمالھ و تصوراتھ حول دور الدولة، يتبّ�ن من  ،1962ففى إطار العقد الاجتما�� الم��م ب�ن الدولة و المواطن�ن �� دستور 

أن ذلك �ان ازلٍ �� القيمة أو �� المستوى، و تن مادونالآمال و التصورات �انت واقعية ف��ت�� �ل ما هو ممكن، الصياغات الدستور�ة أن تلك 

 بفهمٍ واق��ّ 
ً
 دائما

ً
 ، و هو ما يفهم من �عب�� "تكفل" الذي تكرر التحقيق ممكني أق�ىى ما هو معقول و نا�ج، يتحرّ  محدودا

ً
ور دولة �� دست كث��ا

، بحيث تضع ا�ح�ومة أمام المشرّ  ا�حقو الذي يفيد ضمان توف�� ال�و�ت، 
ً
ع ما تراه من سبلٍ أولا، ثم العمل ع�� ذلك �� إطار معيارٍ معقولٍ ثانيا

                                                           

12  
ً
، و أنھ  من المقرر، ع�� ما جرى بھ قضاء ا�حكمة الدستور�ة �� ال�و�ت، أن أح�ام ا�حكمة الدستور�ة �� بحسب طبيع��ا "��ائية لا تقبل �عقيبا

ً
 أو تبديلا

ً
و لا �عديلا

هذه ا�حكمة من حيث اختصاصها جهة قضائية وحيدة، لم يُجز بإصدارها تكتسب ا�حجيّة بما يحول دون مراجع��ا ف��ا أو ا�جادلة �� شأ��ا أو الس�� لنقضها، باعتبار أن 

 من المشرع لضرورة تأم�ن دوا�� استقرار الق
ً
واعد الدستور�ة، و وضع حد للتقا�ىى المشرع الطعن ع�� أح�امها بأى طر�ق من طرق الطعن، بما ف��ا التماس إعادة النظر، إدرا�ا

لب المقيد �� �جل ا�حكمة برقم 2018إبر�ل  18ا�حكمة الدستور�ة الصادر �� جع �� هذا الشأن: قرار يُراو ا�حيلولة دون تجديد الن�اع بلا ��اية". 
ّ
لسنة  1، و ا�خاص بالط

 دستورى. 2017لسنة  5، �شأن التماس إعادة النظر �� ا�حكم الصادر �� القضية المقيدة �� �جل ا�حكمة الدستور�ة، برقم 2018
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 أو �عمل ع�� تنفيذه اقدّمهت كخدمةٍ أو مادةٍ الدستوري  لضمان هذا ا�حقفاعلة 
ً
  –و هكذا، يت�ح أنھ  ا مستقبلا.سلفا

ً
فإن دور الدولة  –دستور�ا

 �� هذا الصدد يتمثل بالآ�ى:

 المعقولة. و عتادةضمان وجود ا�خدمة الم .1

 ضمان العدالة و المساواة �� تقديم ا�خدمة. .2

 ضمان توف�� شبكة ضمان اجتما��. .3

فهمأن و المقصود �� هذه المواد، ينب�� نح منضبطٍ  ا�خروج بفهمٍ ، و �غرض ع�� ذلك
ُ
بأ��ا تتمثل حدود دور الدولة �� مجال الرعاية ال�حية  ت

دون أن يتعدّى الأمر ذلك إ�� تقديم ا�خدمات الاستثنائية بما يكفل رعاية �حية عالية ا�جودة،  بتقديم سبل ا�خدمة ال�حية المعقولة للمواطن،

). الممارسة العالمية وفقأو ا�خدمات ال�حية الكمالية، أو الرعاية ال�حية استثنائية ا�جودة  توف�� العلاج ا�جا�ى،أو ذات الطبيعة ا�خاصة (ك

 ع�� تحقيق المساواة ب�ن جميع متلقي ا�خدمة ال�حية
ً
 مان الاجتما�� اللازم لهم.توف�� الضّ  ، ومن المواطن�ن هذا، مع ا�حرص دائما

 

 

 الإطار التشري�� 1.2.2

 

مارس وفق أطرٍ علمية ممن�جة إلا �� أ لم �عرف
ُ
ول مستوصف �� البلاد، و دما تم افتتاح أ، عن1904كتو�ر من عام عام ال�و�ت الطب كمهنة ت

  .او إ�� القاطن�ن �� ال�و�ت مجاناء دار الاعتماد خدماتھ إ�� أعض الذي �ان مقره دار الاعتماد ال��يطانية، حيث قدّم هذا المستوصف

 

مة فقد قد بدأت �� ال�و�ت عام أما ا�خدمات 
ّ
 ) لي�ون أول مستشفىً American Missionمع �شييد مب�ى الإرسالية الأمر�كية ( 1913الطبية المنظ

، عندما تم افتتاح أول مستوصف ح�ومى للعلاج ا�جا�ى، ليليھ افتتاح المستشفى 1936�� البلاد، إلا ان الدائرة الرسمية لل�حة لم تن�ىئ إلا عام 

م�ح الأمراض الصدر�ة و تلاه �� عام  1952افتتاح بقية المستشفيات، إذ أ��ىئ �� عام  تم. ثم 1949الأمراض العصبية عام  ىو مستشف�ى الأم�

 �افحة السل و مراكز رعاية الأمومة و الطفولة.تم إ�شاء مراكز م 1955إ�شاء مستشفى الأمراض السار�ة و �� عام  1954

 

الما�ىي، بدأت وزارة ال�حة العامة بافتتاح عدة مستشفيات ك��ى ��: مستشفى العدان، مستشفى مبارك الكب��، مستشفى و منذ ثمانينات القرن 

الفروانية، المستشفى الأم��ى ا�جديد، مستشفى الرازى، مستشفى ابن سينا، بالإضافة إ�� عدد من المراكز المتخصصة و ��  ا�جهراء، مستشفى

 ساسية و الك�� و الطب الإسلامى.مراكز جراحة السرطان و ا�ح

 2023.13إ��  2018هذا، و من المقرر أن تدخل عشرة مستشفيات جديدة ا�� ا�خدمة �� الف��ة من 

 

  

                                                           
 -وزارة ال�حة قر�رت -السار�ة، الأم��ي، مركز السرطان، الصباح، الفروانية، العدان، جابر الأحمد، الولادة ا�جديد، ابن سينا ا�جديد، ا�جهراءو �� مستشفيات الأمراض   13

 ).2017أبر�ل  8جر�دة الأنباء  
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 القوان�ن المنظمة للممارسة الطبية 1.2.2.1

 

حية �شرف وزارة ال�حة العامة ع�� الممارسة الطبية �� ال�و�ت بجانب��ا العام (إدارة المرافق ال�حية العامة) و ا�خاص (ترخيص المرافق ال�

 إ�� 
ً
 ، و الذي نص ع�� الآ�ي:1979يناير  7رسوم �� شأن وزارة ال�حة العامة الصادر �� الما�خاص)، و ذلك استنادا

 

  ��وزارة ال�حة العامة ��يئة البيئة ال�حية �� الدولة و رعاية �حة المواطن�ن".مادة أو��: "تتو 

 

 :مادة ثانية: "تختص الوزارة بالأمور الاتية 

 تقديم ا�خدمات الوقائية و حماية المواطن�ن من الامراض و ا�حافظة ع�� �ح��م. .1

 تقديم ا�خدمات العلاجية للمر�ىى. .2

 يتعلق بال�حة العامة و ع�� العامل�ن �� مجال ا�خدمات ال�حية و وضع  الاشراف ع�� المنشأت و المؤسسات ال�ى .3
ً
تمارس �شاطا

 لاح�ام القانون.
ً
 الاش��اطات و اصدار ال��اخيص اللازمة لذلك وفقا

 الاشراف ع�� الشؤون المتعلقة بتداول المستحضرات الصيدلانية و المعدات الطبية. .4

 نون.ضبط �جلات المواليد و الوفيات لأح�ام القا .5

 التعاون مع الوزرات و ا�جهات المعنية الأخرى �� تنفيذ القوان�ن المتعلقة بال�حة العامة و سلامة المواد الغذائية. .6

 الاشراف ع�� تصنيع الادو�ة ا�حلية بالتنسيق مع ا�جهات المعنية. .7

 .التعاون و التنسيق مع الدول و المنظمات العر�ية و الاجنبية �� مجالات ال�حة العامة" .8

 

  -ل�ل ذلك، فقد تم 
ً
 وضع إطر �شريعية متتا�عة لتنظيم مهنة الطب �� دولة ال�و�ت، تمثل أبرزها بالآ�ي: -تدر�جيا

 

  شأن المؤسسات العلاجية. 1960لسنة  49القانون رقم �� 

  شأن مزاولة مهنة التمر�ض بال�و�ت. 1964لسنة  23القانون رقم �� 

  بنك العيون.بإ�شاء  1972لسنة  30القانون رقمF

14 

  شأن مزاولة مهنة الطب البشري و طب الأسنان و المهن المعاونة لهما 1981لسنة  25مرسوم بالقانون رقم� 

  1987لسنة  55و الذي حل محلھ المرسوم بقانون رقم  7/1983،15القانون الذي ينظم عمليات زرع الك�� للمر�ىى �� ال�و�ت القانون رقم 

Fعضاء.�شأن زراعة الأ 

16 

  شأن زراعة الأعضاء. 1987لسنة  55بالقانون رقم مرسوم �� 

  المهن المعاونة لها بال�و�ت. �شأن مزاولة مهنة الطب البيطري و 1987لسنة  32مرسوم بالقانون رقم 

  شأن الوقاية من مرض متلازمة العوز المنا�� المكتسب (الإيدز). 1992لسنة  62مرسوم بالقانون رقم �� 

                                                           
 .1972مايو  7، المؤرخ 787ا�جر�دة الرسمية ال�و�ت اليوم، عدد    14

 .1983ف��اير  20المؤرخ  ،1459اليوم، العدد رقم ا�جر�دة الرسمية ال�و�ت   15

 .1987د�سم��  27المؤرخ  ،1751العدد  ،ا�جر�دة الرسمية ال�و�ت اليوم   16
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  شأن تنظيم مهنة الصيدلة و تداول الأدو�ة. 1996لسنة  28القانون رقم �� 

 

 

 قوان�ن أخرى ذات علاقة مباشرة بالممارسة الطبية 1.2.2.2

 

 
ٌ
من القوان�ن العاضدة للتشريعات الطبية، و ال�ي تمثل البنية التشريعية الأساسية ال�ي �ستند عل��ا هذا التشريعات مباشرة، من  هناك جملة

 من أبرزهااحيث أ��ا تمثل الإطار العام له
ً
 :، نورد هنا �عضا

 

نازعات القانون الإداري: و يتضمن القواعد ال�ي تنظم �شاط السلطة التنفيذية وكيفية أدا��ا لوظيف��ا الإدار�ة، اضافة ا�� تنظيم الفصل �� الم .1

 الإدار�ة. و قواعد هذا القانون معنية بالآ�ي:

 

 ح�ومية).(�المستوصفات و المستشفيات ا�تنظيم المرافق العامة  .أ

 

تحديد حقوق و واجبات العامل�ن �� القطاع ا�ح�ومي (�ل ما يتعلق بالشئون الوظيفية للأطباء العامل�ن �� ا�ح�ومة و عداهم من  .ب

 ما �� موضوعات العمل، تقييم الأداء، التأديب، و إ��اء ا�خدمة).يالموظف�ن، لا س

 

 أو  الإدار�ة من قبل �ل متعاملٍ تنظيم القضاء الإداري (الدعاوي ال�ي ترفع أمام ا�حكمة  .ت
ً
مع المرفق الص�� ا�ح�ومي، سواء �ان طبيبا

 
ً
 أو طرفا

ً
 أو موظفا

ً
  17عداهم).  �� عقد إداري ما م��م مع المرفق، أومر�ضا

 

د أنواع ا�جرائم و يب�ن العقو�ات المقررة ل�ل م��ا. و هو ينقسم إ�� قسم�ن: 18القانون ا�جزائي: .2  وهو القانون الذي يحدِّ

 

القسم العام: و يتضمن الأح�ام العامة السار�ة ع�� جميع ا�جرائم (مثل الظروف ا�خففة �ا�حالة العقلية و عدم وجود سوابق، و  .أ

 الإصرار و ال��صد). الظروف المشددة: كسبق

 

 القسم ا�خاص: الأح�ام ا�خاصة ب�ل جر�مة (القتل و الاعتداء و عداها). .ب

 

 يصنفها هذا القانون، ف�ي ع�� ثلاثة أنواع:أما من حيث أنواع ا�جرائم ال�ي 

 

ا�جنايات: و�� ا�جرائم ال�ي �عاقب عل��ا بإحدى العقو�ات الآتية: الإعدام، الأشغال الشاقة، ا�حبس المؤ�د، ا�حبس المؤقت  )1(

 العرض.الذي تز�د مدتھ ع�� ثلاث سنوات. و من جرائم ا�جنايات ع�� سبيل المثال القتل العمد و القتل ا�خطأ و هتك 

 

                                                           
ر المرسوم من الدستور ع�� أن "ينظم القانون الفصل �� ا�خصومات الإدار�ة بواسطة غرفة أو محكمة خاصة يب�ن القانون نظامها "، و عليھ، فقد صد 169نصت المادة    17

 .1981ف��اير  17بقانون بإ�شاء الدائرة الإدار�ة با�حكمة ال�لية الصادر �� 

. و قد �س�ى هذا القانون بالقانون ا�جنائي أو قانون العقو�ات 1981لسنة  31، الذي �حقتھ عدة �عديلات أبرزها هو التعديل بالقانون رقم 1960لسنة  16قانون ا�جزاء رقم     18

 انونية المقارنة.�� النظم الق
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 ا�جرح و  )2(
ً
ا�جنح:  و�� ا�جرائم ال�ي �عاقب عل��ا با�حبس المؤقت ال�ي لا تز�د مدتھ ع�� ثلاث ســـنوات. و من جرائم ا�جنح مثلا

 الضرب و السب.

 

ا�خـــالفـــات: و�� ا�جرائم ال�ي �عـــاقـــب عل��ـــا بـــالغرامـــات المـــاليـــة (كمـــا هو ا�حـــال مع �عض ا�خـــالفـــات الإدار�ـــة ال�ي توقع ع��  )3(

 دات ا�خاصة).العيا

 

 طو هوالقانون الذي ينظم المعاملات المالية ب�ن أ�خاص ا 19القانون المد�ي: .3
ً
 اعتبار��ن)، أي لقانون (سواء �انوا أ�خاصا

ً
بيعي�ن أو أ�خاصا

 هام�ن هنا:الال��امات المالية و مصادرها و آثارها و أوصافها و انتقالها و انقضا��ا. و من الأهمية بم�ان الإشارة ا�� مبدأين 

 

 القانون المد�ي أســــاســــ�عت��  .أ
ً
يوصــــف بأنھ الشــــريعة العامة �جميع فروع القانون ا�خاص لأنھ القانون الذي يطبق هو قانون ا�خاص، و لل ا

ط�ي مــا يقرر القــانون الو بــذلــك، ففي العلاقــة ب�ن القــانون�ن المــد�ي و  20ضــــــــــــع قــاعــدة �حــالــة معينــة.�� حــالــة ســــــــــــ�وت أحــد فروعــھ عن و 

، lex specialisص فيما الآخر هو القانون ا�خا lex generalisن القانون المد�ي هو القانون العام من حيث أ، المســـئولية ا�خطئية للطبيب

قصــــــــــــد ��ذا المبدأ خاص. و بذلك، فإن ما يُ  فيما لم يرد فيھ نصٌ  العام مكملٌ ، فيما القاعدة �� أن  ا�خاص يقيد العام فيما اختص فيھف

) هو �شريع خاص بتنظيم العلاقات  القانو�ي
ً
الهام هو أن القانون ا�خاص الذي ينظم مسألة ما �ش�ل خاص (مثل المسئولية الطبية مثلا

ورد  أح�ام هذا القانون لها الأولو�ة �� التطبيق ع�� أح�ام القانون المد�ي باعتباره الشـــــــريعة العامة. و بذلك، ف�ل ما ا�خاصـــــــة، حيث أن

�شـــــــــــــأنـھ إ�� مـاورد ��  لتطبيق، أمـا مـا لم يرد فيـھ نص �� القـانون ا�خـاص فيتم الإحت�ـاماا�خـاص ت�ون لـھ الأوليـة ��  فيـھ نص �� القـانون 

و ممارســـــة   التطبيق، ح��ام وواجب الا ما تقدم هو مبدأ قانو�ي  ره القانون العام للمســـــألة أو الشـــــريعة العامة لها. والقانون المد�ي باعتبا

 .حت�ام لقواعدهيتم الا ي سذال وه قانوني�نالمن لھ لمعرفة أي  التنبھمن بد  لا، فقضائية را�خة

 

ثم صــــــــدور قانون آخر جديد ينظم ذات الموضــــــــوعات يمكن أن �ع�ي   -طالت أم قصــــــــرت  -إن صــــــــدور قانون ما و تطبيقھ لف��ة من الزمن  .ب

ــــــــ "الن�خ" أي إلغاء قانون لآخر)، فالن�خ حيث لتشريع ما ي�ون  الضم�ي إلغاء القانون ا�جديد و سر�ان القانون ا�جديد (و هو ما �عرف بـ

. و مع يصدر �شريع لاحق ع�
ً
� ذات مستوى التشريع السابق، مع �عارضھ معھ بصورة تجعل من غ�� الممكن التوفيق بي��ما و إعمالها معا

 بمســـــــــألة قانونية 
ً
 خاصـــــــــا

ً
ذلك، فحيث ي�ون ل�ل من التشـــــــــريع�ن مجال يختلف عن الآخر فلا ي�ون ثمة ��ـــــــــخ. فإذا أورد المشـــــــــرع تنظيما

ة عامة �� قانون آخر فإنھ يتع�ن عندها نبذ التنظيم العام و تطبيق التنظيم ا�خاص و ذلك محددة �انت قد وردت الاشـــــــــارة إل��ما بصـــــــــف

 لقاع
ً
مَة (و نادرة)، �عرضـــــــت محكمة التمي�� ال�و�تية إ�� مســـــــألة تفكيك  21دة أن "ا�خاص يقيد العام".تطبيقا

َ
و �� إشـــــــارة قضـــــــائية مُحْك

  : "إنھ وأوردت، فطبيعة العلاقة ب�ن القانون العام و القانون ا�خاص
ً
رجع إ�� أح�ام أنھ مع قيام قانون خاص لا يُ  إن �ان من المقرر قانونا

 إذ لا يجوز إهدار القانون ا�خاص لإعمال القانون العام لما �� ذلك من منافاةٍ  -القانون العام إلا فيما فات القانون ا�خاص من الأح�ام 

أن تتعارض  ن يتطابق موضـــــــوع القانوني�ن أو التشـــــــريعي�ن وأن شـــــــرط ذلك  أإلا -القانون ا�خاص للغرض الذي من أجلھ وضـــــــع  صـــــــر�حةٍ 

 عت�� اســــــــــتثناءٌ أح�امها. أما حيث ي�ون ل�ل م��ما مجال لإعمالھ يختلف عن الآخر فلا ي�ون هناك إهدار ولا ��ــــــــــخ، لأن القانون ا�خاص �ُ 

، �سري �ل م��ما �� نطاقھ؛ القانون بتخصيصھ فحسب. و من ثمّ دها و ين�خها فيما جاء من عموم أح�امھ فيقيّ  من القانون العام، يحدّ 

                                                           
لم يتناول إلا ما يدخل �� دائرة المعاملات المالية. أما  -مثلھ كمثل نظ��ه المصري  –. و "القانون المد�ى ال�و��ي 1980لسنة  67المرسوم بقانون باصدار القانون المد�ي رقم     19

 لقانون الأحوال ال�خصية). لذلك،
ً
  مسائل الأحوال ال�خصية، فقد تركها إ�� حكم الدين (بحيث تنظم وفقا

ً
 حاليا

ً
فإن ما يطلق عليھ "القانون المد�ى" هنا هو أقل نطاقا

(القاهرة: �جنة التأليف  أصول القانون أو المدخل لدراسة القانون مما يفيده هذا التعب�� �� دول أخرى. أنظر: عبدالرزاق أحمد الس��وري باشا و أحمد حشمت أبو ستيت، 

 .270)، ص. 1950النشر،  ال��جمة و و

 .267)، ص. 1950النشر،  ال��جمة و (القاهرة: �جنة التأليف و أصول القانون أو المدخل لدراسة القانون رزاق أحمد الس��وري باشا و أحمد حشمت أبو ستيت، عبدال   20

 ق. 14لسنة  1283مصر، محكمة النقض، الطعن   21
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ُ

ص لھ والقانون العام فيما بقى لھ من إختصــاص. وا�خاص فيما خ بالتا��، فإذا صــدر قانون خاص صــيغت قواعده ع�� نحو اســتبعد  صــّ

�� ذلك إ�� أح�ام القانون العام لإنتفاء معھ ما نص عليھ �� القانون ا�خاص السابق عليھ، فإن مؤدى ذلك إن المشرع اس��دف ترك الأمر 

 22أح�ام القانون�ن �� هذه ا�حالة".التعارض ب�ن 

 

هو مجموعة القواعد ال�ي تنظم العلاقة ب�ن العامل و رب العمل �� القطاع ا�خاص، و هو يدور ابتداءً حول عقد العمل و ما  23قانون العمل: .4

ت و م�افأة ��اية ا�خدمة. و يجد استقلال قانون العمل العمل و الراحة الأسبوعية و الإجازاادث العمل و ساعات ي��تب عليھ من الأجور و حو 

الضرورة ب�ن العامل و رب العمل كطرف�ن لعقد العمل، إذ عادة ما ي�ون العامل �� بعن القانون المد�ي منطقھ �� التوازن الاقتصادي ا�ختل 

(هذا، و قد �انت الأح�ام ا�خاصة بحماية العامل ضد إصابات  24د�� تدخل المشرع �حمايتھمركز �عاقدي ضعيف بالنسبة لرب العمل، مما است

ل و البطالة و المرض و الشيخوخة �عت�� �� الأصل جزءً من قانون العمل، إلا أ��ا انفصلت عنھ و أصبحت تخضع لقانون التأمينات العم

  الاجتماعية الآن).
ّ
 و يؤث

ّ
ر �� ا�جال الط�ي المؤسسات ال�حية ا�خاصة من عيادات و مستشفيات و عداها، لأنھ يتناول ر قانون العمل أك�� ما يؤث

لمهنية ات الاختباراجتياز التي لا يجوز شغلها إلا بعد الأعمال المهن والوظائف و، و العاملة من صاحب عمل إلى آخرالأيدي انتقال امسائل 

 لمعنية.ا لجهاتارة بالتنسيق مع الوزالتي تضعها ابط اوفقا للضو

 

  

                                                           
 .30/12/2002، جلسة 1د�ى م 477/2001محكمة التمي��، الدائرة العمالية الأو��، الطعن بالتمي�� رقم   22

 .1969لسنة  28، و قانون تنظيم علاقات العمل �� قطاع الأعمال النفطية رقم 1964لسنة  3قانون العمل �� القطاع الأه�� رقم    23

ستحدثــات الموضوعيــ -قانــون العمــل ال�و�تــي ا�جديــد مشاعل عبد العز�ز الهاجري،   24
ُ
�� شأن العمل ��  2010لسنة  6ة: دراسة انتقادية للقانون رقم السّمــات المن�جيــة و الم

 ).2017(ال�و�ت: شركة آفاق للنشر و التوزيع،  القطاع الأه��
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 التحول المفاهي�ي المطلوب  .2

 

 التعر�فــات 2.1

 

�� صياغة هذا المشروع، تم إيلاء أهمية ك��ى لتعر�ف المصط�حات ا�حرجة للقانون المق��ح، و يقيم المشروع هذه التعر�فات كحجر 

إح�امها بحيث "تجمع شتات أجزاء ضبط هذه التعر�فات و أساس �� ترابطھ و ضبط معا�ي نصوصھ. و قد تم إيلاء اهتمام خاص ل

عرف، فيما  ت
ُ
 25تباسھ �غ��ه".منع �� نفس الوقت الالم

 

 لفهم و تطبيق نص �� التشريع المق��ح، أو عندما يرد 
ً
و قد تم تحري أن يتم استخدام التعر�فات فقط عندما ي�ون مع�ى المصط�ح مهما

 استخدام المصط�ح بصورةٍ متكررة فيھ. 

 

 عر�فات الواردة فيھ تكتسب أهمية خاصة من حيث الآ�ي:تمشروع هذا القانون، فإن الومن منظور وضع 

 

 بأن أك�� التعر�فات الواردة �� هذا المشروع  .1
ً
 لمنع التباسها أو اختلاطها �سواها (علما

ً
 مفاهيميا

ً
إن لم  –ضبط المصط�حات ضبطا

 بل).� قلم �سبق أن �عرّض لها قانون سابق �� ال�و�ت � –يكن جميعها 

 

.أخلق ثقافة جديدة ��  .2
ً
 وساط المتعامل�ن ��ذا القانون المق��ح، تتحرى ا�حرص ع�� الوضوح والإصرار ع�� وضوح المعا�ي دائما

 

ھ من الملاحظ أن هذه الأح�ام و أنسد النقص المستشعر �� بنية الأح�ام القضائية الصادرة �� مجال المسئولية الطبية، لا سيما  .3

 .تنحو نحو الاختصار

 

 �جال اللبس  .4
ً
تحديد مع�ى �ل مصط�ح ذي طبيعة ف�ىّ لوضع حدود للسلطة التقدير�ة ل�لٍ من جهات التحقيق و القضاء، قصرا

 و ا�خلط و التخم�ن.

 

 �� قرارا��ا ذات العلاقة (فع��  .5
ً
دعم الأطراف المتعاطية مع مشروع القانون المطروح من حيث حملها ع�� أن أن ت�ون أك�� انضباطا

المثال، فإن دعم المشروع بالتعر�فات الوا�حة سوف يجعل جهات التأم�ن أك�� قدرة ع�� تحديد قيمة قسط التأم�ن  سبيل

المستحق ع�� الطبيب الطرف �� دعوى ا�خطأ الط�ى، إذ ح�ى �� الأحوال ال�ي قد ينت�ى ف��ا ا�حكم القضائي إ�� عدم مسئولية 

ذا ا�حكم يمكن أن �س��شد بھ شركة التأم�ن �� تحديد قيمة القسط المستحق الطبيب �سبب وجود خطأ دون وجود ضرر، فإن ه

 و إن �ان قد نفى وجود الضرر).، ع�� الطبيب، لأن ا�حكم قد أثبت ا�خطأ �� حقھ

 

 

                                                           
أداة للإصلاح و  :، أبحاث المؤتمر السنوى الرا�ع "القانون مجلة �لية القانون ال�و�تية العالميةد. خالد جمال أحمد، "ماهية الصياغة التشريعية و مقومات جود��ا"،     25

 .171، ص. 2017، ا�جزء الأول، مايو 2التطو�ر"، م�حق خاص، العدد 
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 معيــار العنايــة 2.2

 

 بأن يقوم بتأدية عملھ بما يقتضيھ من ا�حرص و الأم
ً
 للأصول العلمية و الفنية و كقاعدةٍ عامة، يضع المشروع ع�� الطبيب ال��اما

ً
انة، وفقا

مع ال��امھ بطلب المشورة اللازمة م�ى دعت  26الأخلاقية المتعارف عل��ا، و بما يحقق العناية اللازمة ب�حة متلقي ا�خدمة و يليق بالمهنة الطبية،

 عةٍ خاصة لنفسھ أو لغ��ه. الضرورة إ�� ذلك، مع قيدٍ صارم يتمثل �عدم استغلال حاجة المر�ض لغرض تحقيق منف

 

المع��ف ��ا  و معيار العناية المطلو�ة من الطبيب �� هذا الصدد يجد مرجعيتھ �� الأعراف و القواعد و الأصول المهنية المتعارف عل��ا و المعتمدة و

 ، و ذلك كما تم �عر�فھ �� مشروع القانون الماثل.�� الأوساط الطبية، و ال�ى يل��م ��ا الطبيب المعتاد، و ال�ى تحدد من قبل ا�خب�� �� هذا ا�جال

 

 و قد أرتؤي وضع �عر�ف لمعيار العناية �� مشروع القانون الماثل لعدة أسباب هامة، تتمثل بالآ�ي:

 

قع من الطبيب من الملاحظ أن الممارسة ال�حية ا�حالية �� دولة ال�و�ت تخلو من الأطر المعيار�ة ا�حددة لدرجة أو نوعية العناية ال�ى يتو  .1

فعّل كمرجعية مرجّحة لدى ا�خلاف حول درجة ا�خدمة أو مستواها فيما يتعلق 
ُ
تقديمها للمر�ض أو لمستوى هذه العناية، و ال�ى يمكن أن ت

ف، فإن باعتبارات ا�جودة. لذلك، يتطلب الأمر ضرورة الالتفات إ�� وضع معيار مقبول للعناية ال�حية المتوقعة بحيث أنھ �� �� حالة ا�خلا 

 معيار العناية سي�ون هو هو المعيار الفيصل �� تحديد ا�خدمة الطبية المقبولة من طرف الطبيب و تمي��ها عن تلك غ�� المقبولة.

 

يأ�ي ممارسو مهنة الطب �� دولة ال�و�ت من مشارب مختلفة من حيث التعليم و التدر�ب و ا�خ��ة، الأمر الذي �ع�ي أنھ من الأهمية بم�ان  .2

تحديد معيار للعناية ح�ى يمكن اعتباره مرجعية �سمح بتأط�� الممارسة �� المؤسسات ال�حية �� البلاد، لما ينطوى عليھ من خلق لغةٍ 

عة. و بذلك، فإن معيار العناية �عمل بمثابة أداة مهنية "توحيدية" للممارسة الطبية �� ال�و�
ّ
ت، مش��كة، ممارسات موَحّدة، أداءات متوَق

 
ً
 للفو�ىى و التشتت.منعا

 

و المقارن  – 27�� تحديد معيار العناية ب�ونھ إنما يتمثل �� الطبيب "المعتاد" و ليس الطبيب "الممتاز" تأكيدٌ لموقف القضاء ال�و��ي خاصة .3

عتاد هو �خص و ال�خص الممن أن معيار ا�خطأ عند تقر�ر قيام المسئولية القانونية من عدمھ يتمثل �� سلوك "ال�خص المعتاد".  –عامة 

"، فيمثل فئة أ
ً
و "اف��ا�ىيّ" يمثل أواسط الناس و غالبي��م، فيقوم عادة بالأعمال المتوقعة م��م. و يمكن أن ي�ون ال�خص المعتاد "�سبيا

 من حيث الإعداد و اطائفة معينة من ا�جتمع
ً
 معتادا

ً
لتدر�ب و ، كما هو ا�حال مع الأطباء، فالمطلوب �� شأن الطبيب هو أن ي�ون طبيبا

إن أي فهم بخلاف ذلك سي�ون من شأنھ إعاقة  28الدراسة و الأداء، و بذلك فإن معيار العناية المطلوب هو درجة العناية المعقولة و المعتادة.

                                                           
 بتحقيق غاية، و انما هو ال��ام ببذل عناية، و بالتا�� لا يث  26

ً
بت خطأ الطبيب بمجرد عدم تحقيق ال��ام الطبيب تجاه المر�ض، رغم اعتباره ذا طا�ع �عاقدى، ليس ال��اما

 .�ض أن يقيم الدليل ع�� أهمالھ و تقص��هالشفاء، بل لا بد للمر 

مايو -إبر�ل 12و  11(تصدر عن جمعية ا�حام�ن ال�و�تية)، العددان  مجلة ا�حامي، منشور ��: 3/11/1976تجاري، صادر �� جلسة  42/1975دائرة التمي��، ا�حكم رقم   27

 .63، ص. 1978

مع مراعاة مستوى  –هشام القاسم مناقشة مفيدة، يقرر ف��ا ما ي��: " ... و إذا اتخذنا من سلوك الطبيب الوسط محمد حول "معيار العناية" و معيار "الطبيب المعتاد"، يورد  28

 لتقدير ا�خطأ الط�ى، فأننا �ستطيع القول أن الطبيب الوسط هو الذى لا ��مل � –ا�خ��ة و التخصص 
ً
� بذل العناية اللازمة بالمر�ض و ال��ام جانب ا�حيطة و الانتباه و معيارا

�أن ��مل العناية بالمر�ض  –سلوك ا�حذر �� معا�جتھ من جهة، و هو الذى لا يخرج �� عملھ من أصول المهنة و قواعدها الثابتة من جهة ثانية، فاذا انحرف الطبيب عن هذا ال

 بالأصول الفنية الثابتة ال�ى لا مجال للنقاش ف��ا أو لم يل��م ا�حيطة و الانتباه و ا�ح
ً
 أو ��اونا

ً
 بينا

ً
. و هكذا نصل مرة ثانية إ�� أن  -ذر، أو اذا أبدى جهلا

ً
 و مسؤولا

ً
�ان مخطئا

الفة الأصول الفنية الثابتة للمهنة و ا�خروج ا�خطأ الط�ى هو أما خطأ مادى يقوم ع�� الأعمال و عدم الاح��از اللذين يجب ع�� �ل �خص تجن��ما، و أما خطأ م�ى يتمثل �� مخ
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 و تقديم ا�خدمات الطبية إ�� درجةٍ خط��ة.
ً
 حول من أجل جميع ما تقدم، فإن البناء المنطقى لأية قضية خطأ ط�يً سوف يدور وجودا

ً
عدما

 و أداءً، ذلك أنھ  رمعيا
ً
 و درجة

ً
 و طبيعة

ً
فإن الأسئلة ا�حرجة و ا�حاسمة �� أيً من دعاوي الأخطاء الطبية  –�ش�لٍ أو بآخر  -العناية وجودا

 سوف تتمثل بالآ�ي: 

 

 ما هو معيار العناية؟ .1

 لمعيار العناية؟ .2
ً
 لماذا نحتاج تحديدا

 لمع .3
ً
 وفقا

ً
 يار العناية؟هل �ان سلوك الطبيب مقبولا

 عن معيار العناية؟ .4
ٌ
 هل �انت هنالك حيدة

 ما مظاهر هذه ا�حيدة؟ (الأدلة) .5

 ما نتائج هذا ا�حيدة؟ (الضرر) .6

 كيف نثبت أن هذا الضرر �ان نتيجة ل�حيدة عن معيار العناية؟ (علاقة السببية) .7

 

 

 حقوق المر�ض  2.3
ال�حية، تأخذ حقوق المر�ض أهمية خاصة، تجد أساسها ��  �� ال�و�ت، و ضمن إطار ا�خطط التطو�ر�ة لأية منظومةٍ ل�خدمات

من الإعلان العالمي �حقوق الإ�سان الصادر عام  25المرتكزات الإ�سانية و الدستور�ة معا. فأما من حيث البُعد الإ�سا�ي فإن المادة رقم 

، و أما من حيث .." ي لضمان ال�حةالذي صدقت عليھ دولة ال�و�ت تنص ع�� أن "ل�لِّ �خص حقٌّ �� مستوى معيشة يكف 1948

 البُعد الدستوري فقد تمت الإشارة إليھ فيما تقدم.

 

و قد �عدّدت الأش�ال القانونية الصادرة ضمن المسا�� المبذولة �� شأن حفظ حقوق المر�ض �� دولة ال�و�ت، ف��اوحت من القوان�ن 

نشأة للمؤسسات ال�حية ال�ي تمثل بيئات تلك ا�حقوق (�الم
ُ
) إ�� اللوائح 1979يناير  7ر �� رسوم �� شأن وزارة ال�حة العامة الصادالم

 ).2017الضامنة لها (مثل لائحة حماية حقوق المر�ىى �� مجال الرعاية ال�حة الصادرة بموجب قرار وزاري عام 

 

ع��  �ا جميعها لم يقدر لها النجاحكما �انت هناك محاولات مستمرة و تراكمية لإصدار �شريعات �حقوق المر�ض �� ال�و�ت م��ا، إلا أ�

 لم يقدر لھ أن يصدر �عد. الذي، 2017، و لعل آخرها �ان مشروع قانون حقوق المر�ىى، الذي عرض ع�� مجلس الأمة عام ما يبدو

 

 تخص المر 
ً
، تنظم جميع هذه الأدوات أمورا

ً
ناتٍ تتعلق ض كطرفٍ أصيل و متأثر بالعلاقة الطبية، فتقرر لھ ضما�و فيما بي��ا جميعا

بأمورٍ لازمة لعلاجھ (مثل ا�حق �� ا�حصول ع�� الرعاية الطبية، معاي�� ا�جودة والسلامة، توف�� المعلومات الطبية ال�املة حول وضعھ 

الص��، القيام بالفحوص الطبية، الت�خيص السليم �حالتھ، إحاطتھ بالإجراءات الطبية المقرر اتباعها �شأنھ سواء، توضيح أهمية 

الإجراءات �حالتھ و إفهامھ ما قد تتضمنھ من مخاطر أو مضاعفات محتملة، نظم العلاج البديلة و آثارها، اح��ام خصوصيتھ و هذه 

                                                           
 �انت درجة خطئھ". انظر: 

ً
(جامعة ال�و�ت)،  مجلة ا�حقوق و الشريعةمحمد هشام القاسم، "ا�خطأ الط�ى �� نطاق المسؤولية المدنية"، عل��ا، و الطبيب مسؤول �� ا�حال�ن أيا

 .13، ص. 1979، مارس 1، العدد 3ا�جلد 
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كرامتھ،  سر�ة المعلومات المتعلقة بوضعھ الص��، و عدم إخضاع المر�ض لأية علاجات تجر�بية أو إشراكھ �� أية أبحاث طبية من دون 

)، و هو ا�حصول ع�� موافقة الصر�
ً
 مستن��ا

ً
حة و ا�حرة أو موافقة من ينوب عنھ مع ضمان أن ي�ون إقراره بالقبول بما تقدم إقرارا

 بأن المر�ض هو �� قلب أى �شاط ص�� و الهدف الأول و الأخ�� لھ، و أن التحرى المستمر �حقوق المر�ض 
ً
أمر من شأنھ التذك�� دائما

 دمة و من ثم ضمان ا�جودة.من شأنھ أن يمثل خطوة هامة نحو تحس�ن ا�خ

 

 الموازنة ب�ن أيقوم هذا المشروع  بذلك، فإن
ً
هم ثلاثية المر�ض و الطبيب و و لاع مثلث الممارسة ال�حية، ضع�� فلسفة توازنية تتحرى دائما

 من واض�� هذا المشروع بأن التشريع المنضبط و الدقيق هو السبيل الأمثل 
ً
فقد تم  . من هنالتحقيق هذا التوازن المؤسسة ال�حية، و ذلك إيمانا

 تم إفراده �حقوق المر�ض �ش�ل وا�ح ومحدد. 
ً
 خاصا

ً
 تضم�ن هذا المشروع قسما

 

 للمر�ض و �حقوقھ، و�تضمن إفو لعل هذه �� المرة الأو�� ال�ى يتم ف��ا 
ً
هذا القسم راد قسم خاص �� قانون ط�ى �� دولة ال�و�ت مكرس تحديدا

 الموضوعات التالية:

 

افقــة المستنيــرة  2.3.1  المو

 

، و منح ) ع�� أ��ا عملية تواصل معقّدة ب�ن الطبيب و المر�ض، و يتعلق الأمر بinformed consent�عرف الموافقة المستن��ة (
ً
إعطاء المعلومات  أولا

. و علي
ً
، لينت�ي الأمر بإجراء التدخل الط�ي ثالثا

ً
 شمل:ذلك �ھ، فإن الموافقة ثانيا

 الوافية ال�ي �عزز القدرة ع�� اتخاذ القرار الصائب السليم وا�حد من التعرض لأي خطر أو أذى.المعلومات  .1

ن يتمتع الفرد بالأهلية و الموافقة المدركة ال�ي لا تصدر إلا �عد ا�حصول ع�� المعلومات الوافية، و عن إدراك سليم، بما �ع�ي وجوب أ .2

 لك، فإن الأمر لا ينطبق ع�� ناق�ىي الأهلية أو فاقد��ا)القدرة العقلية ال�افية لفهم المعلومات (و بذ

لمشروع و ع�� خلفية من فهم هذه المباديء الهامة، فقد �ان من الضرورة بم�ان إعادة �عر�ف الموافقة المستن��ة و تنظيم عناصرها الرئيسية �� ا

كما تطورت هذه الموافقة �� الممارسة الطبية العالمية.
29

 

 ة موافقة من المر�ض أو ممثلھ القانو�ي:المشروع الماثل إلزام الطبيب بالآ�ي قبل ا�حصول ع�� أيقد قرر لذلك، ف

حوصات الإ�لينيكيّة و التحليلات ا�خ��يّة وغ��ها من وسائل شرح ��خيص المرض الذي �عا�ي المر�ض منھ من واقع التار�خ المر�ىيّ والف .1

 الت�خيص ا�ختلفة.

تھ العلاجية قبل ال .2
ّ
 من إجراءاتٍ طبية أو عملياتٍ جراحيّة أو عداها.  لھ،بدء ��ا، و ما ينتوي القيام سرد خط

 تاحة و المزايا و  ا�حاذير الم��تبة ع�� �ل م��ا.�عداد ا�خيارات العلاجية الم .3

 الإجابة ع�� الاستفسارات. .4

 العمليات.بيان �سبة احتمال عدم تحقق النتائج المرجوّة من تلك الإجراءات الطبية أو  .5

                                                           
 ، �انت لبنان الدولة العر�ية الرائدة �� الإلتفات إ�� هذه الموضوع الهام.2004ف��اير  12�شأن "حقوق المر�ىى والموافقة المستن��ة" ��  574رقم  بإصدارها للقانون  29
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 إيضاح المضاعفات الطبية ا�حتملة لتلك الإجراءات الطبية أو العمليات. .6

7. .
ً
 للنموذج المعدّ لهذا الغرض مسبقا

ً
 ا�حصول ع�� الموافقة المستن��ة ع�� تلك الإجراءات الطبية، و ذلك  وفقا

 

 

 التوج��ــات المسبّقــة  2.3.2

 

 �� أي تنظيمٍ إن فكرة التوج��ات المسبقة بصدد رفض العلاج الط�يّ 
ً
 حرجا

ً
 نقاشا

ً
أو تلقي �عض أو �ل أنواع وسائل الإ�عاش و الإعاشة مثلت دائما

�ب أو ط�ي، لا سيما و أ��ا تمس معاناةٍ إ�سانية حرجة لدي قطاع من المواطن�ن الذي قد يمرون بمثل ذلك �� انفسهم أو �� من ��مهم أمره من قر 

من �عيشون ا�حالة الإنباتية، و ما �ع�ي ذلك من آلامٍ معت��ة ع�� المستوى ال�خ�ىي، و ضغوطٍ كب��ة  صديق، ناهيك عن ال��ايد الم�حوظ �� أعداد

 ع�� الأداء المرفقي.

و  قد قرر هذا المشروع تب�ي موقفٍ متوازن من هذه الإش�الية، يحرص ع�� قدسية ا�حياة البشر�ة من جهة، و يحفظ للمر�ض حقھ ع�� جسده 

 من جهة أخرى.

 فقد أقر المشروع للمر�ض با�حق �� إبداء التوج��ات ال�ي �ع�� عن رغبتھ المسبقة �� رفض العلاج الط�يّ أو تلقي �عض أو �ل أنواع وسائل من هنا،

 عاش و الإعاشة، و ذلك فقط �� أيٍ ا�حالات التالية:الإ�

 ا�حالات ال�ي لا جدوي ف��ا من الإ�عاش. .1

 أجهزة إستدامة ا�حياة ضئيلة.ا�حالات ال�ي ت�ون ف��ا فرصة ا�خروج من  .2

 ا�حالات المرضية الميئوس م��ا. .3

 المراحل ال��ائية من الأمراض المزمنة المستعصية. .4

 ا�حالة الإنباتية المستديمة. .5

 الإعاقة ا�جسدية الشديدة و المستديمة. .6

 الإعاقة الذهنية الشديدة و المستديمة. .7

 

 وافر الاش��اطات التالية �� المر�ض:و بالمقابل، فلقبول هذه التوج��ات اش��ط المشروع ت

 أن ي�ون المر�ض �امل الأهلية. .1

 أن ي�ون المر�ض �� حالة �حيّة عقلية �سمح لھ بأخذ القرار المستن�� �� هذا الشأن و فهْم أ�عاده. .2

لفرضٍ �� ترِكة المر�ض حال أن َ�شهَد ع�� توقيع هذا الطلب شاهدٌ �امل الأهلية (مع اش��اط أن لا ي�ون هذا الشاهد من المستحقّ�ن  .3

 وفاتھ).
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 أهليــة المر�ــض لاتخــاذ القــرارات الطبيــة 2.3.3

 

 للقواعد المنظمة للأهلية القانونية لل�خص الطبي��
ً
 عاما

ً
 �شريعيا

ً
ر القانون المد�ى إطارا

ّ
(و هذه �� حال قيام أية إش�الات �شأ��ا  30فيما وف

، ال�جان الطبية ال�ى �ش�لها ا�حاكم)، فإن إش�الات الأهلية تثار �� الأوساط الطبية �� سياقاتٍ مغايرة، تتعلق لا بال
ً
ذمة المالية تحددها، طبيا

 قدرة ع�� حالتھ ال�حية. إذ يثار التساؤل هنا حول مدى للمر�ض أو �عناصرها، و إنما بمدى قدرتھ الذهنية ع�� اتخاذ القرارات ذات الأثر ا�حرج

 هذا المر�ض ع�� اتخاذ القرارات ذات الأثر أو مدى قدرتھ الطبيب ع�� لعب دور �� ذلك. 

 

ة و عداها)، و فيما يتعلق بقدرة المر�ض الذهنية ع�� اتخاذ القرارات ال�حية (�شأن ا�جراحة، قرار الا�عاش، الأدو�ة ذات الأثار ا�جانبية القو�

وال�ي �عد غياب أيا م��ا �افيا لإضفاء صفة فقدان الأهلية ع�� يجب أن يقوم الطبيب المعا�ج بتقييم أهلية المر�ض بناء ع�� المعطيات التالية 

 : المر�ض

ا للزمان والم�ان وهو�تھ ال�خصية وأن ي�ون مدر�ا لهو�ة من من يحيط بھ. )1(
ً
 أن ي�ون المر�ض واعيأ، مدر�

ودرجة  ھنسفهم طبيعة المرض، وا�خيارات المتاحة للعلاج، والمضاعفات الممكنة ل�ل من ا�خيارات العلاجية، بما يتناسب مع  أن يمكنھ )2(

 .�عليمھ

 

 ينب�� ع�� الطبيب المعا�ج توثيق تقييمھ لأهلية المر�ض وفقا للتا��: �� حالة الشك و

 أن يوثق الطبيب تقييمھ �حالة المر�ض من حيث درجة الو�� والأهلية كما سبق شرحھ.  -1

 وجود شاهد (طبيب أو ممرض) يؤكد حالة الو��. -2

 �� �جل المر�ض. -3
ً
 ��جيل القرار كتابة

 

 تجدر هنا التفرقة ب�ن ثلاثة أطوار للأهلية:و 

 

 .Permanent Loss or Mental Capacityالفقد الدائم للأهلية  .1

 

و من ثم فقد القرار الص��  –: يرتبط فقد الأهلية Loss of Mental capacity of expected temporary natureالفقد المؤقت للأهلية  .2

 بالمدة ال�ى يتم خلالها فقد المر�ض لأهليتھ (بحيث أنھ اذا استفاق �عدها عاد إليھ قراره). -

 

ال�ي يتأرجح ف��ا المر�ض ب�ن ف��ات الو��  هنا با�حالات: يتعلق الموقف Fluctuating loss of Mental capacityالفقد المتذبذِب للأهلية  .3

أو عداها من أو ال��ابات ا�خ أو الإختلال العق�� ، كبار السن أو حالات إصابات الرأسشيخوخة و ف��ات غيابھ (لاسيما �� حالات 

  ).والإدراك  ا�حالات ال�حية المؤثرة ع�� الو��

 حالات فقدان الأهلية يتم أخذ القرارات ال�حية كما ي��: جميعو �� 

 : هذا ال�خص هو من يأخذ القرار عنھSurrogate decision maker�� حال وجود من يأخذ القرارالص�� عن المر�ض  -1

 

                                                           
 .1980لسنة  67من المرسوم بقانون باصدار القانون المد�ي رقم  109إ��  84المواد المواد من  :انظر  30
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 للتا��: -2
ً
 �� حال عدم وجود من يأخذ القرار الص�� عن المر�ض: يقوم الطبيب باتخاذ القرارات نيابة عنھ وفقا

 

�التدخلات ا�جراحية،  ذي تبعات كب��ةعلاجيا طبيب�ن متخصص�ن �� ا�حالات ال�ي تتطلب تدخلا الموثق لرأي ال -

 ورأي الطبيب  الواحد �� ماعدا ذلك.

 غياب أو عدم وجود ممثل قانو�ي عن المر�ض.توثيق  -

 ق تفاصيل ا�حالة المرضية و ا�خطة العلاجية �� �جل المر�ض. يتوث -

 إن  ذا�� حال �ون ه -
ً
ال�خص لوحده فهو يصبح مسئولية الطبيب و ي�ون �� عهدتھ، فلا �سمح لھ با�خروج مثلا

 �ان فاقدا للأهلية).

(الذي تتغ��  خلالها حالة و�� المر�ض و  إدراكھ ب�ن حضور هذا الو�� و الإدراك و والإدراك  �� حالات الفقد المؤقت و الفقد المتذبذب للو�� 

 :عند ظهور شواهد ع�� عودة وعيھ و�دراكھ ، لطبيب المعا�ج اتخاذ ا�خطوات التالية)، ينب�� ع�� اماغيا��

 إعادة تقييم حالة المر�ض، و توثيق مدى أهليتھ. -

تقر�ر مدى قدرة المر�ض ع�� اتخاذ قراره �شأن ا�خطة العلاجيةال�ي وافق عل��ا الممثل القانو�ي، أو الطبيب  -

 .المعا�ج �� حال عدم وجود ممثل قانو�ي

 

 ا�خطــأ الطبــي  2.4

 إعــادة �عر�ــف ا�خطــأ الطبــي -المس��  2.4.1

 

لثلاثة يظهر العمل �� دولة ال�و�ت أن هناك خللً �� فهم فكرة ا�خطأ الط�ي و �� التعامل مع حالات هذا ا�خطأ، و هو فهمٌ مش��ك ب�ن الأطراف ا

 المعنية: ممارسو المهنة، المؤسسة القضائية، و الرأي العام.

 

  فأما
ً
عند التعامل مع المر�ىى، مما �ع�ي أن ا�خطأ الط�ي وارد بدرجة عالية و قابل  من حيث الأطباء، فإ��م يتخذون عشرات القرارات ا�حرجة يوميا

  وغ��  �� حالة �ل طبيبللوقوع 
ً
 ما ي�ون طفيفا

ً
ما دام �عمل. هذا، كما أن أغلب الأخطاء الطبية لا ينتج ع��ا ضرر، فإن نتج ع��ا ذلك فهو غالبا

 م�حوظ.

 

 أما من حيث المؤسسة القضائية، و 
ً
ثمّنة �� هذا الشأن، إلا أنھ يظل هناك دائما

ُ
فرغم التجر�ة العر�قة ا�جديرة بالتقدير و المسا�� ا�جادة و الم

الطبيب الذي لتجاوز القناعة القديمة الذي تذهب إ�� اعتبار و ، �ش�لٍ دقيقٍ  طبيعة العمل الط�ي هامش للتطو�ر و المراجعة و البحث، لاستشعار

 عاقب و أن يتوقف عن ممارسة مهنة الطب.يرتكب خطأ طبيًا طبيبًا سيئًا، ينب�� أن �ُ 

 

، و لا شك أن من شأن ذلك  ةيل عام لتصعيد قضايا الأخطاء الطبية لتتحول إ�� قضايا عام، فمن الملاحظ أن هناك مو أما من حيث الرأي العام

 التأث�� ع�� مسار هذه القضايا.

 

التعامل مع الموت الناجم عن ا�خطأ الط�ي كقتل غ�� متعمد، وهذه مقار�ة   ما يتم و تظهر الممارسات ا�حلية ا�خاصة بالقوان�ن الطبية أنھ عادة

 خاطئة لا تنتشر إلا �� هذه المنطقة من العالم، فيما ليس لها نظ�� �� النظم القانونية المقارنة، 
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 ما ي�ون �عقّ  فبصفةٍ 
ً
سألة تتعلق بطبيعة ا�حالة فلا �سأل د ا�حالة ال�حية للمر�ض �سبب مضاعفات �حية متوقع حدو��ا، و �� معامة، كث��ا

�انت  ع��ا الطبيب و لا تمثل خطأ من جانبھ ما دام الطبيب قد بذل العناية اللازمة و �جأ �� ��خيص المرض و �� علاجھ إ�� جميع الوسائل ال�ي

 31متاحة لمن �ان �� مثل ظروفھ و خ��تھ.

 

، فينب�� التعامل معھ من 
ً
 أما ا�خطأ الط�ي، إن وجد فعلا

ً
م التعامل معھ من خلال نظم التأم�ن) لا من جانبھ يت جانبھ المد�ي (فيعت�� خطأ مدنيا

حالات ا�خطأ المؤدى للوفاة). أما  كما ��( رغم جسامة النتيجة ا�جنائي (فلا ي�ح اعتباره جر�مة قتل خطأ)، باعتبار أنھ خطأ ف�ي حدث بحسن نية

 أو ينحصر �� ا�حالات ال�ي تتضمن سات الطبية فيجب أنالتعامل ا�جنائي مع الممار 
ً
ء نية فقط، �إجراء عمليات طبية مخالفة سو خطأ جسيما

 لقوان�ن البلاد، أو �� حالة �عمد إحداث الأذى.

 

. فا�خطأ قد ي�و و �عود السبب �� انتشار هذا التعامل إ�� ا�خلط ب�ن فكر�ي "ا�خطأ ا�جسيم" و "الضرر ا�جسيم" رغم أن الإثن�ن لي
ً
ن سا واحدا

مة من درجات ا�خطأ، هو درجة متقدّ ) faute grave / faute lourde(يً ي��تب عليھ أما ضرر �سيط أو ضرر جسيم، بينما ا�خطأ ا�جسيم خطأ عاد

،
ً
،  32لا يصدر من أقل الناس تبصرا

ً
 و ينجم عنھ ضرر جسيم غالبا

ّ
 و لكن قد يحدث مع ذلك أن يرت

ّ
 أو لا يرت

ً
 �سيطا

ً
.ب أي ضرر ب ضررا

ً
 33إطلاقا

 

لقيام المسئولية الطبية، و �� العلاقة ب�ن الطبيب و المر�ض ال�ي تن�ىيء قها جميعا و يجد ذلك أساسھ �� العناصر الأساسية ال�ي لابد من تحقّ 

 علاقة السببية. )3) الضرر، (2) ا�خطأ (1( تلك المسئولية من قياميتطلبھ  مع ما)، Duty of careواجب العناية (

 

 ما و رغم هذه التفرقة، فإن جهات التحقيق 
ً
 بالضرورة،تكيّ عادة

ً
 دائما

ً
و لعل  34ف الأخطاء الطبية ع�� أ��ا "خطأ جسيم" و هذا ليس �حيحا

  يلاحظ �� ال�و�تبب �� ذلك �عود إ�� ما السّ 
ً
 للمدّ��، ع�� مصراعيھ و م�جّ  ا�خيار ا�جنائى مفتوحٌ من �ون  حاليا

ً
 نصوصٌ لأنھ لا توجد عٌ حدا

 
ٌ
 .اعتماد النصوص ا�جنائية العامةلذلك فيتم  بالمسئولية الطبية، خاصة

 

 قص��ة تقرر إن القواعد العامة لقانون ا�جزاء ال�و��ي 
ً
ال�ي  -و الضرر الناتج، و هذه القاعدة الواقع لاستمرار رابطة السببية ب�ن الفعل مددا

 للم��م�ن ب��م جنائية 
ً
ف��ة  ع�� الأطباء، بحيث أن أي �خص تم معا�جتھ من قبل طبيب يقع عليھ ضرر خلال صار يتم تطبيقها -وضعت أصلا

 إ�� ح�ن إثبات براءتھ �� ا�حكمة قص��ة
ً
(�� هذا  من هذا العلاج، ي�ون لھ و لذو�ھ ا�حق تقديم ش�وى ضد الطبيب. وعليھ، يصبح الطبيب م��ما

                                                           
ي��تب عل��ا ما آلت إليھ  من الوارد حدو��ا، و )القضاء ال�و��ي يأخذه �ع�ن  الاعتبار، حيث يورد �� �عض أح�امھ: "إن المضاعفات ال�ي ألمت (�ع�ن المر�ضن أو هو ما يظهر       31

 .17/5/2015ة ، جلس1مد�ي/ 893/2013محكمة التمي��، الدائرة المدنية الأو��، الطعن رقم (الطبيب)".  حالتھ �� مثل ا�جراحة ال�ي أجراها

 .211). ص. 1999(القاهرة: الهيئة العامة لشئون المطا�ع الأم��ية،  م�جم القانون مجمع اللغة العر�ية،    32

 ب�ن مفهومى ا�خطأ الط�ى (أى القيام �عمل خاطئ، أى تنفيذ   33
ٌ
ال الط�ى (أى ترك ه) و ب�ن الإهميبدو من تفحّص العديد �� الأدبيات القانونية و غ�� القانونية أن هناك خلط

 ين��يان إ�� تق
ً
ر�ر ا�خطأ المنتج للمسئولية (شر�طة القيام �عمل �ان ينب�� القيام بھ، أى الإغفال). و ع�� أية حال، فإن المصط�ح�ن �ستخدمان �ش�ل تباد�ّ�، و هما جميعا

 تحقق بقية أر�ا��ا من ضرر و علاقة سببية).

34    
ُ
متن ِ

ّ
 جراحيةٍ  د، �� غ�� ا�حالات الاضطرار�ة، بإجراء عمليةٍ �عهّ  بإصدار قانون ا�جزاء: "�ل �خصٍ  1960لسنة  16من القانون رقم  168ا�خطأ ا�جسيم �� المادة  ح�امأ ظ

ة الفنية، أو لم يبذل العناية الواجبة لم يكن عنده القدر الواجب من ا�خ��  د ا�حياة أو ال�حة، وآخر أو �علاجھ أو بالقيام �عمل مشروع ينطوي ع�� خطر ��دّ  ل�خصٍ 

 للأح�ام المبينة �� المادت�ن �� القيام �عملھ، و ترتب ع�� ذلك وفاة ا�ج�ي عليھ أو اصابتھ بأذى، �ُ 
ً
 ".164، 154عاقب وفقا
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أي حكم با�حبس لأي طبيب �� قضية خطأ ط�ي، و إنما �ل ما يحدث �� حالة  -ح�ى الآن  -الصدد، تتناقل الأوساط الطبية أنھ لم يصدر �� ال�و�ت 

 بأن الوضع ا�حا�� يُ الإدانة هو حفظ ا�حكم فقط، إلا أنھ لم يتح لفر�ق العمل التحقق من ذلك)
ً
ج�� المر�ض أو ذو�ھ ع�� رفع قضية . هذا، علما

هذا  نما �جرد استصدار حكم جنائي بالإدانة و من ثم الوصول �حكم مد�ي لتعو�ض ما��. إنجنائية ضد الطبيب لا رغبة �� حبسھ بال��اية، و إ

 35الوضع �ستن�ف أجهزة التحقيق و �عرض الطبيب لضغط نف�ىي شديد نتيجة ا��امھ �� قضية جنائية قد تؤدي إ�� ا�حبس.

 

بـ "ا�خطأ ا�جسيم"، فيما عدا ما أوردتھ �� معرض �عض أح�امها و مما يفاقم �� غموض الأمر أن محكمة التمي�� ال�و�تية لا توّ�ح المقصود 

ح�ن فرّقت ب�ن ا�خطأ الفاحش و ا�خطأ ا�جسيم، فوصفت الأول بأن "سوء السلوك الفاحش هو، وع��  36ا�خاصة بحالات ضمان أذى النفس،

 مفرط ٌعن ا�جادّة 
ٌ

يرتكبھ فاعلھ عن  -أن يصل إ�� درجة �عمّد النتيجة  ير�و ع�� ا�خطأ ا�جسيم دون  -ما جرى بھ قضاء هذه ا�حكمة، انحراف

 و لك��ا، مع ذلك، لم تب�ن المقصود با�خطأ ا�جسيم و لم تضع معاي�� 37إرادةٍ بإقدامھ ع�� عملٍ أو امتناعٍ لا م�ّ�ر لھ و من إدراكٍ ل�خطر ا�حيط بھ".

 للوقوف عليھ، مما �ع�ي أن محكمة التمي�� ال�و�تية تحتفظ لنفسها �سلطة تقدير�ة واسعة �� تقدير درجات ا�خطأ و تصنيفھ و ما ينطوي تحت

 لنو�� ا�خطأ هذين أو تبّ�ن معاي��ها �� تقديرهما،
ً
 �ل فئة (خطأ �س��/ خطأ جسيم، فلم �عرف إلا ا�خطأ الفاحش)، من دون أن تضع �عر�فا

مات بحيث تف��ض علم ال�افة بمعاي�� تصنيف ا�خطأ هذه كما تراها، فتأ
ّ
ع�� غايةٍ من الإش�ال  واقعھالأمر ��  فيماخذ الأمر و �أنھ من المسل

 38حقيقة.

 

 الآ�ي:بمي�� ب�ن درجات ا�خطأ �� ال�و�ت و �� القانون المقارن يتمثل التعام، يمكن القول بأن  و مع ذلك، و �ش�لٍ 

 

. النتيجةيقصد  الفعل ذاتھ و المسئول يقصد : العمديا�خطأ ��  .أ
ً
 معا

 المسئول الفعل و لكنھ لا يقصد النتيجة و لم يكن يتوقعها.يقصد قد �� ا�خطأ اليس��:  .ب

 .ةكب�� ، أو �ان يجب أن يتوقعها، إ�� درجة يتوقعها ھ �انلا يقصد النتيجة ولكن الفعل والمسئول يقصد قد  :ا�خطأ ا�جسيم��  .ت

 

الآن ينحو نحو اعتبار �ل خطأ فردى للموظف (الطبيب �� هذه ا�حالة) كخطأ مرفقى �� حقيقتھ، و ذلك لأن ارت�اب  عالمىٌّ  ا أن هناك توجھٌ هذا، كم

 من المؤسسة إما �� التعي�ن أو الإدارة أو المراقبة أو التفتيش أو ال��خيص،  أو توف��
ً
بيئة عمل  الموظف (الطبيب) ل�خطأ �� العمل �ع�ى تقص��ا

 ة).منضبطة (نظام ل�جود

 

                                                           
 �� وقوع الفعل الم�ون ا�حكم الصادر �� المواد ا�جزائية ت�ون لھ حجية قبل ال�افة أمام ا��� ذلك، تتجھ محكمة التمي�� إ�� أن "  35

ً
 لازما

ً
حكمة المدنية �لما �ان قد فصل فصلا

� هذه الأمور فإنھ يمتنع ع�� ا�حكمة للأساس المش��ك ب�ن الدعو��ن المدنية و ا�جزائية و �� الوصف القانو�ي لهذا الفعل و �سبتھ إ�� فاعلھ. فإذا فصلت ا�حكمة ا�جزائية �

 ل�حكم ا�جزائي السابق صدوره". انظر: المدنية أن �عيد بح��ا، و يتع�ّ 
ً
محكمة ن عل��ا أن تتقيد ��ا و تل��مها �� بحث ا�حقوق المدنية المتصلة ��ا �ي لا ي�ون حكمها مخالفا

 .4/4/2016، جلسة  1مد�ى 2015لسنة  132التمي��، الدائرة المدنية الأو��، الطعن بالتمي�� رقم 

36  
ّ
 منھ. 261إ��  255مسألة ضمان أذى النفس �� المواد من  بإصدار القانون المد�ي  1980لسنة  67بالقانون رقم  لمرسومم انظ

 .2005يونيو  18جلسة  /3تجاري/ 1001/2004محكمة التمي�� (ال�و�ت)، الدائرة التجار�ة الثالثة، الطعن رقم  37

 بصدد المسئولية التقص��ية فقط و ليس المسئولية العقدية، عدا استخدام مصطل�� "ا�خطأ الناتج عن سلوك فاحش" و "ا�خطأ غ�� من الملاحظ ان  38
ً
المغتفر" �شيع كث��ا

كتنف �شريعات العمل و إ�� �علق حماية �� عقد العمل رغم أنھ ينطوي ع�� مسئولية عقدية بطبيعة ا�حال. و هذا الأمر لا يمكن تفس��ه إلا بالإشارة إ�� الن�عة ا�حمائية ال�ي ت

 إ�� اعتباره ينت�ي إ�� شر�حة خاصة من القوان�ن �� "القوان�ن الاجتماعية".العمال فيھ بالنظ
ً
 ام العام، و ال�ي أدت مؤخرا
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 �انت أم خاصة، فإن علاقة قانونية تقوم ب�ن الإثن�ن قوامها تبعية التا�ع (الطب
ً
يب) و ع�� �لٍ، ففي حال عمل الطبيب لدى مؤسسةٍ ما، عامة

ن هذا العمل هو ما للمتبوع (المؤسسة)، تتمثل �� سلطة المتبوع الفعلية �� رقابة و توجيھ التا�ع، �� إطار عملٍ يقوم بھ الثا�ي لمص�حة الأول، إذا �ا

 أدى إ�� التسبب بالأضرار موضوع المطالبة.

 

 
ّ
من القانون المد�ى ع�� أن  240ر �� قضاء هذه ا�حكمة ... إن نص المادة راد أنھ "من المقرّ و قد جرى قضاء التمي�� ال�و��ي ع�� ذلك، إذ يقرر باط

 �� مواجهة المضرور عن الضرر الذى يحدثھ 
ً
 منھ �� أداء وظيفتھ أو �سب��ا و تقوم (ي�ون المتبوع مسؤولا

ً
تا�عھ �عملھ الغ�� مشروع م�ى �ان واقعا

�� مشروع رابطة التبعية و لو لم يكن للمتبوع سلطة فعلية �� رقابتھ و توج��ھ) مفاده أن مسئولية المتبوع عن الضرر الذى يحدثھ تا�عھ لعملھ الغ

 لا يقبل
ً
اثبات العكس، م�ى �ان العمل غ�� المشروع قد وقع منھ أثناء تأدية وظيفتھ أو �سب��ا أو  تقوم عن خطأ مف��ض �� جانب المتبوع فرضا

ر ساعدتھ هذه الوظيفة أو هيأت إتيان فعلھ الغ�� مشروع، كما أن إستخلاص ا�خطأ الموجب للمسؤولية و �سبتھ إ�� فاعلھ و ما نجم عنھ من ضر 

جابر لهذا الضرر هو من أمور الواقع ال�ى �ستقل ��ا محكمة الموضوع بما لها من سلطة فهم و رابطة السببية فيما بي��ما و تقدير التعو�ض ا�

 39تقدير الأدلة". الواقع �� الدعوى و

 

قت ب�ن ا�خطئ�ن "ال�خ�ىي" و "المرفقي"، فرّ منضبط، حيث  و �� هذا الصدد، ر�ما �ان �� عبارة القرار الصادر عن إحدى ال�جان القضائية �عب�ٌ� 

من الضمانات ال�ي تحميھ من سطوة الرهبة او ا�خوف من ا�خطأ الذي قد يؤثر  حاط الموظف �سياجٍ قد أ -بصفة عامة  -"إن القانون أوردت ف

 
ً
  عليھ سلبيا

ً
  �� أداء عملھ، و فرق �� مجال المسؤولية ب�ن ا�خطأ ال�خ�ىي و ا�خطأ المرفقي. ويعت�� ا�خطأ �خصيا

ً
 بطا�ع اذا �ان العمل مصطنعا

معرض ل�خطأ و الصواب في�ون ا�خطأ �� هذه ا�حالة  الا�سان بضعفھ و نزواتھ وعدم تبصره، أما اذا �ان غ�� ذلك و ينم عن موظفٍ  عنيكشف 

مرفقيا، إذ الع��ة بالقصد الذي ينطوي عليھ تصرف الموظف و هو يؤدي واجبات وظيفتھ، ف�لما �ان القصد من العمل الذي وقع من الموظف هو 

و ع�� فرض خطأ هذا العمل  -مة أو �ان تصرفھ لتحقيق أحد الأهداف المنوط بالإدارة تحقيقها و ال�ي تدخل �� وظيف��ا، فإنھ تحقيق مص�حة عا

و ي�ون خطأ الموظف  ،فإن خطأ الموظف يندمج �� أعمال الوظيفة بحيث لايمكن فصلھ ع��ا و �عت�� من الأخطاء المنسو�ة إ�� المرفق -أو التصرف 

ي�ون الموظف  نھ (لاأمن القانون المد�ي ال�ي تنص ع��  237ة خطأ مرفقيا �سأل عنھ الادارة دون الموظف. وهذا ما يجد صداه �� المادة �� هذه ا�حال

ھ اه و أنالعام مسؤولا عن عملھ الذي أضر بالغ�� اذا أداه تنفيذا لأمر القانون أو �انت لديھ أسباب معقولة جعلتھ �عتقد مشروعية العمل الذي أت

لا جر�مة اذا وقع الفعل من «أنھ  1960لسنة  16من قانون ا�جزاء رقم  37را�� �� عملھ جانب ا�حيطة و ا�حذر). كما أنھ من المقرر عملا بالمادة 

 
ً
د السلطة لسلطة يقررها لھ القانون أو تنفيذا لأمر يوجب القانون عليھ طاعتھ �شرط ان يل��م حدو  موظف عام اثناء مباشرتھ اختصاصھ استعمالا

 40و الأمر".

 

، بحيث أن ا�خطأ 
ً
 بالدرج –إن وجد  –و هكذا، ففي جوهر الأمر، �عت�� المؤسسة مسئولة دائما

ً
ة الأو��، فلا ي�ون  يجب أن ي�ون ا�خطأ مؤسسيا

 إلا �� أضيق ا�حالات.
ً
  فرديا

 

 و سوف ي�ون لها أثر مجتم�� فادح، 
ً
إذ سوف تضر با�جتمع بال��اية لأن الأطباء سوف إن فكرة "معاقبة" الطبيب لأنھ "أخطأ" �� فكرة خطرة

�حرجة ، كما أ��م قد ي��ددون �� اتخاذ القرارات ا�عزفون عن المهنة و ستتحول إ�� مهنة طاردة �سبب الارتفاع الشديد لمعامل ا�خطر القانو�ى ف��ا

 والماسة ب�حة المر�ض أو بحياتھ.

                                                           
 .1تجارى/ 2013لسنة  1622م، رقم 3/2/201محكمة التمي��، الدائرة التجار�ة الأو��، جلسة  39

 .2010إبر�ل  29قرار �جنة التحقيق ا�خاصة بمحاكمة الوزراء،     40
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 وقــف عســف الإجــراءات ضــد الطبيب (الملاحقــة ا�جزائيــة) –الهدف  2.4.2

 

ع�� فرض  –تتطلب ممارسة الطبيب الآمنة لمهنتھ منحة حصانة من التوقيف ا�جنائى ع�� خلفية من الإدعاء بممارستھ ل�خطأ الط�ى. فهذا الإدعاء 

، لأن الملاحقة ا�جنائية تف��ض ارت�اب جر�مة جنائية و هذا ما يتعارض مع فكرة ا�خطأ –�حتھ 
ً
الط�ى  تنتفى معھ ا�حاجة لملاحقة أى طبيب جنائيا

 جراء التوقيف.و ليس جنائية، مما �ع�ى عدم �حة إطبيعة مدنية  –�� صميمھ  –كما يقدمها هذا القانون، لأن ا�خطأ الط�ى لھ 

 

اف ا�جرم�ن قبل التأكد من وقوع ا�خطأ الط�ى، هذا ناهيك عن أن التحقيق �� ا�خطأ المنسوب مصكما أن �� التوقيف إهانة للطبيب لأنھ يضعھ �� 

 تطلب الكفالة الم إ��
ً
الية الطبيب يمكن أن يتم �سلاسة و فعالية من دون حاجة إ�� هذا الاجراء المه�ن (من ذلك ع�� سبيل المثال أنھ يمكن دائما

 من التوقيف).
ً
 بدلا

 

هنية المشدّدة، ال�ي يبلغ من فداح��ا المفارقة هنا أن من عدا الطبيب من المهني�ن لا يتم تحميلهم ��ذه الدرجة من المسئولية الم قبيل من لعلھ هذا، و

  أن تصل إ�� حدّ 
ً
ُ�عقد لھ فصدور ا�خطأ ا�جسيم من القا�ىي، مثلا، لا �ستتبع مسئوليتھ ا�جنائية بالضرورة، و إنما ( المساءلة ا�جنائية تلقائيا

 مجلس تأديب أو 
ُ
  –، ما لم يتطلب الأمر النّظر قام عليھ الدعوى التأديبيةت

ً
 41.)مجلس القضاء الأع�� أو ا�حكمة ا�جزائية ا�ختصة من قبل –جزائيا

 

 هو أمرٌ ر حالة المر�ض تطوّ جراءات بحق الطبيب �� حالة تطوّ لإ ق�ىى اأن المبالغة �� اتخاذ أ
ً
 سلبيا

ً
 شأنھ أن يجعل من مهنة  من را

ً
 الطب مهنة

ً
 طاردة

 ن المتوسّ ع�� المدي�ّ 
ٌ
القول معھ الذى لا يمكن الأمر ى ا�� تدهور حالة المر�ض، السبب الذي أدّ لطبيعة  ط و البعيد، ناهيك عن أن �� ذلك تبسيط

من الاحتمالات ال�ي لا �عود  ف�ى، إذ يمكن أن �عود السبب إ�� جملةٍ  أنھ �عود إ�� خطأ الطبيب أو اهمالھ قبل البحث و التدقيق من قبل خب��ٍ  ابتداءً 

ت من وجودها لا يمكن التثبّ  أخرى  �العدوى، و عداها من عوامل خار�ٍ�ّ  فعل عاملٍ عفات ال�حية أو إهمال المر�ض أو إ�� فعل الطبيب (�المضا

 ف�ى). إلا من خلال خب��ٍ 

 

 استحــداث مؤسســات جديــدة .3

  القضــاء ا�جنائــي المتخصــص 3.1

 التنظيــم القانونــي للقضــاء فــي دولــة الكو�ــت  3.1.1

 

و لذلك، فقد أفرد الدستور  42النظام القانو�ي ال�و��ي للقضاء أهمية كب��ة باعتبارة إحدى السلطات ا�حور�ة الثلاث �� الدولة.يو�� 

 من أهمها ما ي��: ال�و��ي عدة نصوص للسلطة القضائية، لعل 

                                                           
 �� شأن تنظيم القضاء. 1990لسنة  23من المرسوم بالقانون رقم  49إ��  35المواد من انظر   41

42  See generally: Mashael A. Alhajeri, 'Judiciary and the Administration of Justice in Building and Constructon Disputes under Kuwaiti Law', Arab Law 

Quarterly, Vol. 22, No. 2, 2008, pp. 199-214(16). 
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  بريء ح�ى تثبت إدانتھ �� محاكمة قانونية تؤمن لھ ف��ا الضمانات الضرور�ة لممارسة حق  من الدستور: "الم��م 34المادة رقم

 الدفاع ...". 

 

  اهة القضاء وعدلهم، أساس الملك وضمان ل�حقوق و ا�حر�ات".من الدستور: "شرف القضاء، ونز  162المادة رقم 

 

  قضائھ، و لا يجوز بحال التدخل �� س�� العدالة، و يكفل من الدستور: "لا سلطان لأي جهة ع�� القا�ىي ��  163المادة رقم

 القانون استقلال القضاء و يب�ن ضمانات القضاة و الأح�ام ا�خاصة ��م و أحوال عدم قابلي��م للعزل.

 

  من الدستور: "يرتب القانون ا�حاكم ع�� اختلاف أنواعها و درجا��ا، و يب�ن وظائفها واختصاصا��ا ..." 164المادة رقم. 

 

  من الدستور: "حق التقا�ىي مكفول للناس، و يب�ن القانون الإجراءات و الأوضاع اللازمة لممارسة هذا ا�حق". 166المادة رقم 

 

 لذلك، فقد صدر أول قانون لتنظيم القضاء �� دولة ال�و�ت بموجب المرسوم الأم��ى رقم 
ً
، ليتبعھ �عد مدة  قانون آخر 1959لسنة  19و تفعيلا

 بالقانون رقم 1990لسنة  23قضاء هو المرسوم بالقانون رقم لتنظيم ال
ً
 لاستقلال القضاء من  1996لسنة  10، و الذى تم �عديلھ لاحقا

ً
تدعيما

ن خلال ز�ادة صلاحيات ا�جلس الأع�� للقضاء و تقليص اختصاصات وز�ر العدل بالمقابل كضمانة لهذا الاستقلال. هذا، و قد تم �عديل القانو 

 .2003لسنة  69مرة أخرى بموجب بالقانون رقم  1990نة لس 23رقم 

 

 

 عــدم الميــل إلــى التخصــص –السمــة العامــة للقضــاء فــي دولــة الكو�ــت  3.1.2

 

 من أبرز سمات النظام القضائي �� دولة ال�و�ت 
ً
هو عدم تخصص القضاة فيھ و اعتياد تدو�رهم الدائم و  – إن لم تكن مثالبھ –لعل واحدة

خرى �� المستمر ع�� جميع دوائر القضاء، مما ي��تب عليھ أن القا�ىي يرتدي عدة قبعات �� الآن ذاتھ، فيجلس تارة �� ا�حاكم المدنية، و تارة أ

م عضو�ات بل أنھ قد يقوم بمهام التحقيق، ث. ا�حاكم ا�جزائية، لينتقل م��ا إ�� محاكم العمل، أو الشر�ات، أو الإيجارات، أو الأحوال ال�خصية

 . ال�جان، و هكذا

 

 
ٌ
ح من للتشتت و عدم خلق الفرصة لت�ونٍ تراك�ي ل�خ��ة، ناهيك عن أ��ا مقدمة لازمة لنتائج معروفة، ت��او  أن ممارسة من هذا القبيل �� مدعاة

 .التأخر �� حسم الن�اعات البطء �� إجراءات التقا�ىي إ��

 

لي��ا و بذلك، فإن الدعوة إ�� إ�شاء قضاء متخصص �� دعاوى المسئولية الطبية  ترمي إ�� تحقيق ثلاث أغراضٍ أساسية، �� سرعة الإجراءات و فعا

، ثم تحقيق العدالة السريعة و 
ً
، و تراكم المعارف و ا�خ��ات لدى ا�حكمة ثانيا

ً
. الناجزةأولا

ً
 43ثالثا

 

 

 

                                                           
 .192)، ص. 2001(القاهرة: دار ال��ضة العر�ية،  قواعد المرافعاتأحمد ماهر زغلول،   43
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 ا�حاكــم المتخصصــة –ـر معيار�ــة نمــاذج قضائيــة غيـ 3.1.3

 

 ع�� النظام القضائي ال�و��ي، إذ توجد عدة دوائر متخصصة للقضايا ارغم ما تقد
ً
لتجار�ة م، فإن فكرة القضاء المتخصص ليست أجنبية تماما

ة �� محكمة التمي��. و بذلك، فإن ترتيب ن هناك دوائر استئنافية متخصصة �� محكمة الاستئناف العليا و دوائر تجار��� ا�حكمة ال�لية، كما أ

 متعددة من ا�حاكم المتخصصة بالمع�ى الموضو�� الضيق (و إن �انت هذه ا�حاكم غ�� معيار�ة فلا ير�طها 
ً
 ا�حاكم �� البلاد �عرف صورا

ٌ
رابط

 تنظي�ي أو م���� واحد).

 

 م��ا يتخصص بالنظر إ�� طائفةٍ محددة من الأفعال  –و يلاحظ هنا أنھ رغم القول بتخصص هذه ا�حاكم 
ً
الأهمية إلا أنھ من  –من حيث أن كلا

 غ�� متخصص�ن من حيث ا�خ��ة و و التدر�ب �� موضوعا��ا، كما أ��م عابم�ان الإشارة إ�� أن الق
َ
  قضاة

ً
دة ما ضاة العامل�ن �� هيئا��ا هم غالبا

 ي�ونون غ�� متفرغ�ن للعمل ف��ا.

 

 من الأمثلة  – و رغم ما سبق ذكره من أن السمة العامة للقضاء �� دولة ال�و�ت �� عدم الميل إ�� التخصص –و �� هذا الصدد 
ً
نورد فيما ي�� �عضا

للتدليل حول حالات التخصص الذي �عرفها النظام القضائي �� دولة ال�و�ت، و �� و إن �انت �� مجملها حالات قضائية غ�� معيار�ة، إلا أ��ا تص�ح 

 .ع�� إم�ان استحداث قضاء ط�ي متخصص �� البلاد

 

 

 الدائــرة الإدار�ــة: .أ

 

من الدستور أن "ينظم القانون الفصل �� ا�خصومات الإدار�ة بواسطة غرفة أو محكمة خاصة يب�ن القانون نظامها وكيفية  169ورد �� المادة رقم 

 ولاية الإلغاء وولاية التعو�ض بالنسبة إ�� القرارات الإدار�ة �خالفة القانون".
ً
 ممارس��ا للقضاء الإداري شاملا

 

�شأن إ�شاء دائرة با�حكمة ال�لية لنظر المنازعات الإدار�ة، الذي نص �� �عض أهم  1981لسنة  20و قد صدر إثر ذلك المرسوم بالقانون رقم 

 مواده ع�� الآ�ي:

 

  تنشأ با�حكمة ال�لية دائرة إدار�ة �ش�ل من ثلاثة قضاة و�شتمل ع�� غرفة أو أك�� حسب ا�حاجة ...".1المادة رقم" : 

 

  دها ولاية ا�حكم بإلغاء القرارات الإدار�ة المشار إل��ا �� البنود: ثانيا وثالثا ورا�عا وخامسا : "ت�ون للدائرة الإدار�ة وح5المادة رقم

�� المادة الأو��، كما ت�ون لها وحدها ولاية ا�حكم �� طلبات التعو�ض عن الأضرار الناشئة عن تلك القرارات، سواء رفعت إل��ا 

 بطر�قة أصلية أو تبعية.

 

  بمحكمة الاستئناف العليا غرفة خاصة أو أك�� للنظر فيما �ستأنف من الأح�ام الصادرة من الدائرة الإدار�ة : "ترتب 13المادة رقم

 با�حكمة ال�لية".

 

لها ولاية قضاء الإلغاء و التعو�ض �� المسائل المتعلقة بالمنازعات  وت�ون  -و بذلك، فإن الدائرة الإدار�ة �� ا�حكمة ال�لية تختص دون غ��ها 

رارات صة بالمرتبات والمعاشات و الم�افآت والعلاوات المستحقة للموظف�ن المدني�ن أو لورث��م، و الطلبات ال�ي يقدمها ذوو الشأن بإلغاء القا�خا

ة بال��قية، إضافة الإدار�ة الصادرة بالتعي�ن �� الوظائف العامة المدنية، و  الطلبات ال�ي يقدمها الموظفون المدنيون بإلغاء القرارات الإدار�ة الصادر 
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�اء ا�خدمة إ�� الطلبات ال�ي يقدمها الموظفون المدنيون بإلغاء القرارات الصادرة بإ��اء خدما��م أو بتوقيع جزاءات تأديبية عل��م (عدا مسائل إ�

 44بقرار من مجلس الوزراء).

 

 

 الدائــرة العماليــة: .ب

 

 لمركزه  -  لالقانونية المقارنة، فلسفة تقصد ا�� تيس�� إجراءات التقا�ىي أمام العاميتبع مشرع العمل ال�و��ي، مثلھ �� ذلك كمثل النظم 
ً
تقديرا

 45و الت�جيل بالفصل �� دعواه ما أمكن.  -أمام رب العمل  التعاقدي الضعيف

 

،قد و 
ً
 دستور�ا

ً
اسية "الملكية و رأس المال و العمل مقومات أس من الدستور أن 16حيث ورد �� المادة رقم  46تم التشديد ع�� العمل كقيمة �شديدا

 حقوق فردية ذات وظيفة اجتماعية ينظمها القانون".
ً
 لكيان الدولة الاجتما�� و لل��وة الوطنية، و �� جميعا

 

 مواده الآ�ي: بإ�شاء دائرة عمالية با�حكمة ال�لية، الذي ورد �� �عض 1987لسنة  46و بناءً ع�� ذلك، فقد صدر المرسوم بالقانون رقم 

 

  تنشأ با�حكمة ال�لية دائرة عمالية �ش�ل من قاض واحد، و�شتمل ع�� غرفة أو أك�� حسب ا�حاجة تختص دون 1المادة رقم" :

عن تطبيق أح�ام القوان�ن الصادرة �� شأن العمل وتنظيم العلاقة غ��ها بالفصل �� المنازعات العمالية أيا �انت قيم��ا الناشئة 

وأ�حاب الأعمال �� القطاع الأه�� وقطاع الأعمال النفطية، كما تختص بالفصل �� طلبات التعو�ض الم��تبة ع�� ب�ن العمال 

 هذه المنازعات".

 

  ترتب بمحكمة الاستئناف العليا غرفة خاصة أو أك�� للنظر فيما �ستأنف من الأح�ام الصادرة من الدائرة العمالية 2المادة رقم" :

 با�حكمة ال�لية". 

 

أن المشرع (قد) أ�شأ بمقت�ىى المادة الأو��  –و ع�� ما جرى بھ قضاء هذه ا�حكمة  –و قد ورد �� أح�ام محكمة التمي�� ال�و�تية أنھ: "من المقرر 

أح�ام القوان�ن دائرة با�حكمة ال�لية (و) ناط ��ا دون غ��ها الفصل �� المنازعات المالية الناشئة عن تطبيق  1987لسنة  46المرسوم بقانون رقم 

 الصادرة �� شأن العمل و تنظيم العلاقة ب�ن العمال و أ�حاب الأعمال �� القطاع الأه�� و قطاع الأعمال النفطية، و كذلك طلبات التعو�ض

 47الم��تبة ع�� هذه المنازعات".

 

                                                           
 �شأن إ�شاء دائرة با�حكمة ال�لية. 1981لسنة  20من المرسوم بالقانون رقم  1المادة رقم    44

: مشاعل عبد العز�ز الهاجري،   45
ً
ستحدثــات الموضوعيــة: دراسة انتقادية للقانون رقم  -ال�و�تــي ا�جديــد قانــون العمــل انظر عموما

ُ
��  2010لسنة  6السّمــات المن�جيــة و الم

 ).2017(ال�و�ت: شركة آفاق للنشر و التوزيع،  شأن العمل �� القطاع الأه��

: مشاعل عبد العز�ز الهاجري، "تطــور المنظــور القانونــي لل  46
ً
مــن السلعــة إلــى القيمــة: دراســة �� المفاهيــم الاقتصاديــة و السياسيــة و الاتفاقــات الدوليــة  -عمــل انظر عموما

، ص. 2015بتم�� ، س39، السنة 1(جامعة ال�و�ت)، العدد  مجلة ا�حقوق )"، 2010لسنة  6المتعلقة بقيمــة العمــل و أثرهــا �� التشريــع ال�و�تـي الوطنــي (قانون العمل رقم 

117-188. 

 مد�ي. 2003/  362، رقم 26/4/2004محكمة التمي��، الدائرة المدنية الثانية، ا�جلسة المنعقدة بتار�خ   47
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ورد المشرع جملة من المواد ال�ي تنظم ، أليھلأع القطاالعمل في ن افي شأ 2010نة لس 6قم رلعمل ن اقانوو يذكر أنھ ضمن سياق نصوص 

 جھ الآ�ي: الدعوى العمالية بطر�قة خاصة، تختص ��ا ا�حكمة المذ�ورة دون عداها، و ذلك ع�� الو 

 

   إ�� أح�ام   –بم�ىي سنة من تار�خ ان��اء عقد العمل  –: "لا �سمع عند الإن�ار 144المادة 
ً
الدعاوى ال�ي يرفعها العمال استنادا

  القانون ...".هذا 

 

  يجب أن �سبق الدعوى طلب يتقدم بھ العامل أو المستحقون عنھ إ�� إدارة العمل ا�ختصة، و تقوم الإدارة باستدعاء 146المادة" :

 �ع�ن عل��ا خلال شهر من تار�خ تقديم الطلب إحالتھ إ�
ً
� طر�� الن�اع أو من يمثلهما. و إذا لم توفق الإدارة إ�� �سو�ة الن�اع وديا

 ا�حكمة ال�لية للفصل فيھ ...".

 

  بتحديد جلسة لنظر الدعوى  -�� خلال ثلاثة أيام من تار�خ استلام الطلب  -: "يجب ع�� إدارة كتاب ا�حكمة أن تقوم 147المادة

  �علن ��ا طرفا الن�اع". و

 

ھ العمالية: "من المقرر قضاء أن المشرع قد نظم رفع الدعوى نتيجة لذلك، فقد اعتاد القضاء ال�و��ي أن يؤكد المبدأ التا�� �� كث�� من �� أح�ام

ت الن�اع و اتخاذ الإجراء العمالية بأن �سبق الدعوى طلب يقدمھ العامل إ�� وزارة الشئون الاجتماعية و العمل، فتقوم هذه الوزارة باستدعاء طر��ّ 

إحالة الن�اع إ��  -خلال أسبوع�ن من وقت تقديم العامل لطلبھ  -� الوزارة �ن ع�الناشب بي��ما وديا. فإن لم تتم التسو�ة، �ع اللازمة لتسو�ة الن�اع

 
ً
 ا�حكمة ال�لية، ال�ي تقوم بتحديد جلسة لنظر الدعوى �علن ��ا �ل من العامل و صاحب العمل. إن مؤدى ذلك أن قانون العمل قد رسم طر�قا

 لإقامة الدعوى العمالية �� رفع الدعاوى أمام ا�حاكم 
ً
و ذلك تقديرا من المشرع بأن  –و ذلك ع�� سبيل الاستثناء من القواعد العامة  -محددا

ا رسمھ المشرع من إجراءات ان��اج تلك الوسيلة �� هذا النوع من الدعاوى هو الأجدى و الاسرع �� حسم المنازعات العمالية. و ع�� ذلك،  فإن إتباع م

يلزم ا�حكمة التأكد من مراعاتھ من تلقاء نفسها، بحيث أنھ إذا ما رفعت الدعوى العمالية  فع الدعوى العمالية ي�ون من النظام العام الذيلر 

 48بطر�ق آخر غ�� ما ذكر �عيذن ع�� ا�حكمة أن تق�ىى �عدم قبولها".

 

 كقضاءٍ متخصصٍ  –لقضاء العما�� لينعقد النظر �� جميع الدعاوى العمالية  من جميع ما تقدم، يتب�ن أنھ من حيث الاختصاص، فإن اختصاص

 أما فيما يتعلق بالم��رات وراء إحالة الدعاوى الفردية العمالية ا�� قضاء متخصص ف�ي تجد اساسها �� الآ�ي: 49دون عداه.وحده  –

 

ل، فلا يقوى ع�� ا�حاجة إ�� نظر الدعاوى العمالية ع�� وجھ الاست�جال و سرعة الفصل ف��ا، لأن العامل عادة ما ي�ون ضعيف ا�حا .1

 الانتظار الطو�ل الذي تتطلبھ عادة الإجراءات القضائية الاعتيادية. العادية �� رفع الدعاوى وا�حكم ف��ا. 

                                                           
 .1عما�� /  457/2010، رقم 9/2/2011محكمة الاستئناف، الدائرة العمالية الأو��، ا�جلسة المنعقدة بتار�خ   48

 للمذكرة التفس��ية للمر    49
ً
�شأن ا�شاء دائرة عمالية با�حكمة ال�لية، فإن المقصود بالدعاوى العمالية �� هذا الشأن هو جميع الدعاوى  1987لسنة  46سوم بقانون رقم وفقا

طاع الأعمال النفطية، بالإضافة �� شأن العمل �� ق 1969لسنة  28�� شأن العمل �� القطاع الأه��، القانون رقم  2010لسنة  6المستندة ا�� القوان�ن التالية: القانون رقم 

لقة بالمنازعات العمالية الفردية، إ�� أي قانون آخر يتصدى للعلاقة ب�ن العمال و أر�اب العمل. و �شار هنا إ�� أن القضاء العما�� �� ال�و�ت لا ينظر سوى الدعاوى المتع

لسنة  6قم رلعمل ن اقانومن  132إ��  123انظر المواد من  عمل و من �عدها هيئة  التحكيم.أما المنازعات العمالية ا�جماعية فتختص ��ا �جنة التوفيق �� منازعات ال

و قد ورد �� أح�ام محكمة التمي�� ال�و�تية أنھ: "من المقرر أن اختصاص الدائرة العمالية با�حكمة ال�لية يقتصر ع�� الفصل  لي.ھلأع القطاالعمل في ن افي شأ 2010

اع الأعمال النفطية اع الأه�� و قط�� المنازعات العمالية الناشئة عن تطبيق أح�ام القوان�ن الصادرة �� شأن العمل و تنظيم العلاقة ب�ن العمال و أ�حاب الأعمال �� القط

مجموعة القواعد القانونية ، منشور ��: 17/1/2004تجاري، جلسة  308/2002و كذلك الفصل �� طلبات التعو�ض الم��تبة ع�� هذه المنازعات". محكمة التمي��، الطعن 

، القسم ا�خامس، ا�جلد ار�ة و المدنية و الأحوال ال�خصية و العمالية�� المواد التجار�ة و الإد 31/12/2006إ��  1/1/2002ال�ي قرر��ا محكمة التمي�� خلال الف��ة من 

 .175)، ص. 2009التاسع (ال�و�ت: وزارة العدل، 
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لدى المشرع ال�و��ي لتطو�ر القضاء العما��، من خلال اي�ال المهمة إ�� قضاة متخصص�ن يتفرغون لدراسة الأح�ام  هناك رغبة وا�حة  .2

 50ال�ي تضم��ا التشريع العما��، و استنباط المبادئ القانونية م��ا، بما �سهم �� ارساء مبادئ عمالية تتفق مع أهداف التشريع.

 

عات العمالية ا�� دوائر متخصصة �� نطاق القضاء العادي، بحيث ي�ون لها وحدها اختصاص الفصل فضل المشرع إسناد الفصل �� المناز   .3

 و مرانا الدعاوى العمالية. و لما �ان الفصل �� مثل�� 
ً
، فقد اسند المشرع مهمة النظر �� جميع الدعاوى العمالية هذه الدعاوى يطلب خ��ة

 51المنازعة.ا�� دوائر �لية متخصصة، بصرف النظر عن قيمة 

 

 

 محكمــة الــوزراء: .ت

 

منھ  132باعتبارهم جزءً من السلطة التنفيذية، و �� إحدى السلطات ا�حور�ة الثلاث �� الهي�ل الدستوري لدولة ال�و�ت، قرر الدستور �� المادة 

 خاصة لتجر�م الوزراء، حيث جاء ف��ا: "يحدد قانون خاص ا�جرائم ال�ي تقع من الوزراء �� 
ً
تأدية أعمال وظائفهم و يب�ن إجراءات ا��امهم أوضاعأ

خلال بتطبيق القوان�ن الأخرى �� شأن ما يقع م��م أفعال أو جرائم عادية، و ما ي��تب ك دون إو محاكم��م و ا�جهة ا�ختصة ��ذه ا�حاكمة، و ذل

 ع�� أعمالهم من مسئولية مدنية".

 

 لذلك، صدر القانون رقم 
ً
 �� المادة ��  1995لسنة  88تطبيقا

ً
منھ ع�� أن "�سري أح�ام هذا القانون ع�� �ل وز�ر  1شأن محاكمة الوزراء، مقررا

 �� مجلس الوزراء �� شأن ما يقع منھ من جرائم ورد النص عل��ا �� المادة الثانية من هذا القانون، ح�ى ولو ترك الوز�ر وظيفتھ �
ً
عد وقوع عضوا

 بالانابة ف��ا". ي سبب، سواء بصورة ��ائية أوا�جر�مة لأ 
ً
 52بتوليھ مهام وزارة أخرى أو �ان وقت وقوع ا�جر�مة وز�را

 

�علق الأمر بمحاكمة وز�ر عضو �� ا�ح�ومة، تقرر �شكيل �جنة تحقيق من ثلاثة من مستشاري محكمة الاستئناف، تختارهم  و عليھ، ف�لما

ن احتياطي�ن لاكمال �شكيل ال�جنة �� حالة غياب أحد الأعضاء الأصلي�ن ا�جمعية العامة للمحكمة لمدة سنت�ن، كما تختار اثن�ن آخر�ن كعضو�

 53تختص هذه ال�جنة دون غ��ها ، بفحص البلاغات ال�ي تقدم إ�� النائب العام ضد أي من الوزراء.أو قيام ما�ع لديھ. و 

 

 

                                                           
  �شأن إ�شاء دائرة عمالية با�حكمة ال�لية. 1987لسنة   46المذكرة التفس��ية للمرسوم بقانون رقم    50

دخلت �� حدود نصاب اختصاصها القي�ي (و هو ما يمثل  نا�جزئية، فلا ي�ون لها أن تتصدى لنظر هذه المنازعات، و إ و لذلك، فقد عمد المشرع ا�� نزع اختصاص ا�حكمة   51

عاوى "تختص ا�حكمة ا�جزئية با�حكم ابتدائيا ً �� الد :1980لسنة  38من قانون المرافعات رقم  29خروجا ً وا�حا ً عن القواعد العامة لقانون المرافعات). أنظر المادة 

هذا �ع�ي  أن اختصاص الدائرة العمالية المدنية والتجار�ة ال�ي لا تجاوز قيم��ا خمسة آلاف دينار، و ي�ون حكمها ان��ائيا ً اذا �انت قيمة الدعوى لا تجاوز الف دينار". إن 

و عليھ، تل��م دوائر ا�حكمة ا�جزئية، و كذلك الدوائر ال�لية، باحالة الدعاوى  �� ا�حكمة ال�لية بنظر المنازعات العمالية �عت�� اختصاصا ً نوعيا ً متعلقا ً بالنظام العام.

�شأن ا�شاء دائرة عمالية  1987لسنة   46من المرسوم بقانون رقم  3انظر: المادة  ا�� الدائرة العمالية ا�ختصة. - ا��امن دون رسوم و من تلقاء ذ –العمالية المنظورة أمامها 

 با�حكمة ال�لية.

��  أوه�� شأن محاكمة الوزراء و القوان�ن المعدلة لھ، لما ر  1995لسنة  88، قام �عض نواب مجلس الأمة بتقديم اق��احٍ بقانون بإلغاء القانون رقم 2018يذكر أنھ �� يناير    52

 البلاد. عليھ دستور  دّدهذا القانون من إخلال بمبدأ العدالة و المساواة ب�ن المواطن�ن، و هو المبدأ الذي ش

 �� شأن محاكمة الوزراء. 1995لسنة  88من القانون رقم  3المادة    53
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 محكمــة الأســرة: .ث

 

منھ أن "الأسرة أساس ا�جتمع ..."، و �انت الظواهر الاجتماعية �� السنو�ت الأخ��ة �ش�� إ�� وجوب  9لما �ات دستور دولة ال�و�ت بقرر �� المادة 

 من خلال قضاءٍ متخصص. 
ً
 الإنتباه إ�� الأسرة �وحدة مجتمعية حيو�ة، فقد تقرر معا�جة �ل ما يتعلق ��ا قضائيا

 

منھ ع�� أن "تنشأ ب�ل محافظة محكمة  1بإصدار قانون محكمة الأسرة، الذي نص �� المادة  2015لسنة  12غرض القانون رقم و قد صدر لهذا ال

ا �س�ى "محكمة الأسرة" ي�ون لها مقر مستقل تتألف من دوائر تا�عة للمحكمة ال�لية، و دوائر أخرى تا�عة �حكمة الاستئناف تختص دون غ��ه

 ي يج��ها القانون عن الأح�ام الصادرة من دوائر ا�حكمة ال�لية المشار إل��ا ...". بطعون الاستئناف ال�

 

 و ع�� ذلك، تختص محكمة الأسرة دون غ��ها بالفصل �� �افة منازعات الأحوال ال�خصية، و �شمل اختصاصها ال�و�تي�ن و غ�� ال�و�تي�ن، دون 

صاص الدو��)، بل أن أح�ام هذه ا�حاكم ��ائية فيما يتعلق ب مسائل الم��اث و الوصية و نظرٍ إ�� الديانة أو المذهب (مع مراعاة قواعد الاخت

 54الوقف و المهر إذا �انت قيمة الدعوى لا تتجاوز خمسة آلاف دينار.

 

 �شؤون الأسرة (إضافة إ�� مراكز لتسو�ة المنازعات
ً
 الأسر�ة). و قد تم �عز�ز هذه ا�حاكم الأسر�ة المتخصصة بنيابة  متخصصة أيضا

 

 

 

 محكمـة ا�جرائـم المتعلقـة بمخالفـة أحكـام قانـون هيئـة أسـواق المـال و�شـاط الأوراق الماليـة: .ج

 

 للمركز ا�حيوي الذي تلعبھ الأ�شطة التجار�ة و الاقتصادية �� البلاد، فقد تم عام 
ً
�شاء محكمة متخصصة �� ا�جرائم إ –لأول مرة و  – 2010نظرا

 مثال آخر للقضاء المتخصص �� ال�و�ت.� بأ�شطة هيئة أسواق المال و ما يتعلق بالأوراق المالية، و �المتعلقة 

 

منھ ع�� أن "تنشأ با�حكمة  108�شأن إ�شاء هيئة أسواق المال و تنظيم �شاط الأوراق المالية لينص �� المادة  2010لسنة  7فقد صدر القانون رقم 

دعم أعمال هذه ا�حكمة بنيابة خاصة �س�ى نيابة سوق المال تختص تدون غ��ها بالتحقيق و ال�لية محكمة �س�ى محكمة أسوا
ُ
ق المال ... ". و ت

 55التصرف و الادعاء �� ا�جرائم ال�ي تختص بنظرها محكمة سوق المال و الطعن �� الأح�ام الصادرة ف��ا".

منھ  164الطبيعة ا�خاصة لهذا القانون، و ال�ي استتبعت إفراد محاكم متخصصة لھ، فأورد �� المادة  إ��بل لقد حرص مشرع القانون ع�� التنبيھ 

 
ً
، كما �عت�� أح�امھ أح�اما

ً
 خاصا

ً
 �� هذا الشأن، يقرر أن هذا القانون �عت�� "قانونا

ً
 هاما

ً
خاصة، و يل�� �ل نص �� قانون عام أو خاص نصا

  شك هامة.يتعارض مع أح�امھ". و �� إلتفاتة لا

ار يتم يذكر أنھ �عد إ�شاء هيئة أسواق المال، تم �شكيل إدارات مختصة �� النيابة العامة للتحقيق �� ا�جرائم المالية و الاستثمار�ة، بحيث ص

لنيابة المع�ي. التحقيق مع الش�اوى المقدمة بتدقيق شديد و لعدة شهور مع إعداد دراسة محكمة و تحقيق ف�ي مركز قبل إحالة القضية لوكيل ا

                                                           
 بإصدار قانون محكمة الأسرة. 2015لسنة  12من القانون رقم  3المادة    54

بإ�شاء محكمة و  2010/111قرار وز�ر العدل رقم �شأن هيئة أسواق المال و تنظيم �شاط الأوراق المالية. و ��ذا الشأن، صدر  2010لسنة  7من القانون رقم  114المادة    55

 لأح�ام القانون. كما أصدر المستشار النائب العام القرار رقم 
ً
الذي نص ع�� "إ�شاء نيابة خاصة جزئية �س�ى نيابة أسواق المال، تختص  2010/ 2نيابة سوق المال تنفيذا

 ل إرسالها للنيابة ال�لية للتصرّف ف��ا ...".ف قببتحقيق القضايا ال�ي تدخل �� اختصاصها و إعدادها للتصرّ 
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 لوكلاء النيابة و القضاة حول القطاع الما�� و الشر�ات و دور الهيئة، و ذلك با
ً
 مكثفا

ً
 عن ذلك، قدمت هيئة أسواق المال تدر�با

ً
ل��امن مع فضلا

 .إ�شا��ا

 

 

 ا�حاكـم ا�خاصـة بقانـون �عز�ـز الاستقـرار المالـى فـى الدولـة: .ح

 

 ع�� حماية المدخرات المالية  2008الاقتصادية العالمية لعام  �� خطوة �شريعية �جا��ة الأزمة
ً
و السيطرة ع�� ا�ع�اسا��ا ا�حلية، و حرصا

�شأن �عز�ز الاستقرار  2009لسنة  2للمواطن�ن و المقيم�ن وحماية للمال العام الضامن لهذه الودائع �� القطاع المصر��، صدر المرسوم بقانون رقم 

 56الما�� �� الدولة.

 �� شأن �عي�ن دائرة متخصصة للنظر �و 
ً
 قاطعا

ً
 لتشعب أ�عاد الأزمة و الطبيعة ا�خاصة لتداعيا��ا، فقد تب�ى المشرع موقفا

ً
� �ل ما يتعلق نظرا

 منھ أن "تنشأ �� محكمة الاستئناف دائرة تختص دون غ��ها بالنظر ع�� 15بالموضوعات الواقعة ضمن نطاق هذا القانون، حيث قرر �� المادة 

 وجھ السرعة �� طلبات إعادة الهي�لة المنصوص عل��ا �� هذا المرسوم بالقانون".

لمنصوص بل أن المشرع أعطى هذه ا�حكمة المتخصصة سلطة استثنائية تتعلق �� جواز الن�ول با�حد الأد�ى لعقو�ة ا�حبس ال�ى يُق�ىى ��ا ل�جرائم ا

 57انون ا�جزاء �� هذا الشأن.عل��ا �� هذا المرسوم بالقانون دون التقيد بأح�ام ق

 لتمك�ن بنك ال�و 
ً
 لا زما

ً
�ت المركزى أو الشركة ال�ى �عا�ى مشا�ل مالية من طلب إعادة لقد �ان ا�خروج بحل ا�حكمة المتخصصة �� هذا الشأن أمرا

القواعد العامة، لذلك، �ان لا بد من تيس�� بإجراءات سريعة لا تحتمل البطء المعتاد �� الإجراءات القضائية وفق القيام  الهي�لة من خلال 

، ذلك من خلال سرعة الوصول للقرار القضائي المتخصص اجراءات التقا�ىى و البعد عن الإجراءات ال�ى قد تتيح الفرصة لإطالة أمد التقا�ىي، و

 58العادل و الرشيد.

 

 لطبيــةا�حاجة لإ�شــاء محاكــم متخصصــة �� دعــاوى المسئوليــة ا –ا�خلاصــة  3.1.4

 

رغم السمة العامة �� ميل  –إن هذا العرض المتقدم الذي تم التدليل فيھ ع�� حقيقة أن النظام القضائي ال�و��ي �عرف فكرة ا�حاكم المتخصصة 

 عمل ع�� إ�شاء محاكم تخصصية لهو أمر �سمح بالان��اء إ�� إم�ان الدعوة لل – لا التخصصيةلاد إ�� الممارسة العامة بقضاء ال
ً
تضطلع تحديدا

 بمهام الفصل �� مسؤوليات ممار�ىي المهن الطبية.

ة و لعل �� الأمر فرصة لفتح باب النقاش حول �شكيل الهيئة القضائية لهذه ا�حاكم، بحيث يتم تطعيمها، بالإضافة إ�� القضاة، �عناصر فني

.
ً
 أخرى، �الأطباء مثلا

 

                                                           
 .55، السنة 916، م�حق العدد 2009إبر�ل  1ا�جر�دة الرسمية ال�و�ت اليوم، الأر�عاء    56

 �شأن �عز�ز الاستقرار الما�� �� الدولة. 2009لسنة  2من المرسوم بقانون رقم  25المادة   57

 .�شأن �عز�ز الاستقرار الما�� �� الدولة 2009لسنة  2المذكرة الإيضاحية المرسوم بقانون رقم    58
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 59ا�جهــاز الكو�تــى �حمايــة المهــن الطبيــة 3.2

 

استحداث وحدة ادار�ة تضطلع بمهمة العمل كجهة تأمينية، ي�ون اش��اك الأطباء ف��ا  حول �جهــاز ال�و�تــى �حمايــة المهــن الطبيّــة تدور فكرة ا

 للتأميـن ضـد الأخطـاء 
ً
 إلزاميا

ً
ة، سواء �انوا من العامل�ن �� المؤسّسات ال�حيّة العامة اش��ا�ا

ّ
و لا �سمح لأي طبيب بممارسة  60و ا�خاصـــة.أالطبيـ

ـة من م
ّ
ة لدى ا�جهــاز ال�و�تــى �حمايــة المهــن الطبيـ

ّ
سوّغات التعي�ن الواجب مهنة الطب من دون تأم�نٍ سارٍ. و �عد وثيقة التأم�ن ضد الأخطـاء الطبيـ

ديد هذا ال��خيص، سواء بالمؤسسات ال�حية العامة ختصة بوزارة ال�حة قبل إصدار ال��خيص للطبيب بممارسة المهنة و تجللإدارة ا� تقديمها

 و ا�خاصة. و تحظر ممارسة المهنة �� البلاد دون هذه الوثيقة.

 

 .طبية ا�حتملةو بذلك، يمثل هذا ا�جهاز مظلة للتأم�ن الالزامى ضد الأخطاء الطبية، و من هنا يل��م جميع الاطباء بالتأم�ن لديھ ضد أخطا��م ال

 

ن استحداث هذا ا�جهاز �� التحول من منطق ا�خطأ الط�ى/ا�جر�مة إ�� ا�خطأ الط�ى/المد�ى، و هو أمر �ستتبع معيار "الرجل و يتمثل الهدف م

، �عرف القانونيون أن القضاء يطبق ما �عرف بمعيار "ال�خص المعتاد" المطبق �� القانون المد�ى. إذ �� تحديد ما إذا �ان ال�خص قد 
ً
"أخطأ" فعلا

 ع�� السلوك المتوقع من ال�خص المعتاد)، يقوم القضاء بتقييم الظروف المعتاد". 
ً
 (أي خروجا

ً
فعند تقييم التصرف لتحديد ما اذا �ان �ش�ل خطا

لية ا�خارجية / الموضوعية للمُد�� عليھ (أي تلك ا�خارجة عن ال�خص نفسھ كظرف الزمان و الم�ان و الأجواء المناخية السيئة) دون تلك الداخ

ة بال�خص نفسھ (�السن و ال�حة و ا�حالة الذهنية أو مستوى التعليم)، لأن تلك ظروف �خصية لا �عتد ��ا. فالسلوك المعياري الذي اللصيق

 "معيار ال�خص المعتاد"). 
ً
 �� نظم القانون المد�ي هو سلوك ال�خص العادي (و هو تحديدا

ً
 تقص��يا

ً
 خطأ

ً
و �عت�� ال�خص ا�خالف لھ مخطئا

العادي/المعتاد هو �خصٌ "اف��ا�ىيّ" يمثل أواسط الناس و غالبي��م، و يقوم عادة بالأعمال المتوقعة م��م (و ليس هناك ما يمنع  هذا ال�خص

"، أي يمثل فئة أو طائفة معينة من ا�جتمع، �الأطباء ع�� سبيل المثال، بمراعاة ما تفرضھ المهنة ع
ً
ل��م من من أن ي�ون ال�خص المعتاد "�سبيا

 قديمٌ و ثابتٌ من حيث ان��ائھ إ�� وجوب التجرّد من الظروف الذاتية  61حرص). فنٍ و
ٌ

ل�خص أما موقف القضاء ال�و��ي ��ذا الصدد فهو موقف

عية ال�ي وجد ف��ا، قبل القول بتوافر عنصر ا�خطأ �� طرفھ النظر فقط ا�� الظروف الموضو و المدّ�� عليھ (و هو الطبيب لأغراض هذه المناقشة)، 

 عدمھ. من

 

                                                           
 . KMPA –Kuwait Medical Protective Associationتقرر ترجمة اسم ا�جهــاز ال�و�تــى �حمايــة المهــن الطبيّــة بالإنجل��ية إ��    59

) المنعقدة 50/89خطاء الطبية، و قد و رد �� هذا القرار: "اطلع مجلس الوزراء بجلسة (ذكر أنھ �ان قد سبق صدور قرار عن مجلس الوزراء يقرّر التأم�ن الإلزامي ضد الأ يُ    60

) جعل التأم�ن ضد أخطاء المهنة الطبية 1) بالموافقة ع�� ماي��: (1179) و أصدر قراره رقم (46/89ع�� توصيات ال�جنة الوزار�ة �� اجتماعها رقم ( 5/12/1989بتار�خ 

 ع�� جميع الأطبا
ً
) أن تتو�� شر�ات التأم�ن ال�و�تية القيام ��ذه المسئولية". و مع ذلك، فهذا القرار لم يُقدّر لھ التنقيذ 2ء و أطباء الا�سان العامل�ن �� ال�و�ت. (أجبار�ا

 ع�� ما يبدو.

 إ�� التسمية اللاتينية  famillebon père deو "معيار ال�خص المعتاد" �ستند إ�� سلوك رب الأسرة الصا�ح، الذي �سميھ الفقھ الفر��ىي     61
ً
 bonus pater familias، مستندا

و ما ينجم ع��ا من حقوق و   patria potestad�� هذا القانون يرتكز ع�� السلطة الأبو�ة  familias status، المستقاة من القانون الروما�ي (�ان نطاق ا�حالة العائلية 

. و �� القانون ا
ً
 the man on theلإنجل��ي، فإن ال�خص المعتاد �� السوابق القضائية هناك �س�ى "الرجل الذي يركب حافلة مدينة كلابام" (واجبات أسر�ة و مالية معا

Clapham omnibus) كنية عن الوسطيّة و الاعتياد، فهو �خصٌ من أواسط الناس يتصرّف كما يتصرّف عام��م و يمارس ما يمارسون (McQuire v .Western Morning 

News ]1903 [2 KB 100 "و قد تطورت هذه التسمية الآن لتصبح "رجل الشارع .(the man in the street "الرجل العقلا�ي" ،the reasonable man "و "ال�خص المعتاد ،

the average person. 

http://en.wikipedia.org/wiki/Western_Morning_News
http://en.wikipedia.org/wiki/Western_Morning_News
http://en.wikipedia.org/wiki/Kings_Bench_Division
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 �جهــاز ال�و�تــى �حمايــة المهــن الطبيّــة بالإختصاصات التالية تجاه الأطباء و مزاو�� المهن الطبية المساعدة:أما من حيث الاختصاص، فيقوم ا

 

 أو قضاءً.الاختصاص التأمي�ي: التأم� .1
ً
 ن ضد الأخطاء الطبية ال�ي تنسب إ�� الأطباء ص�حا

 

 الاستشارات القانونية و التمثيل القانو�ي (مع تحمل ت�اليفها).الاختصاص القانو�ي: تقديم  .2

 

الاختصاص الط�ي: تثقيف ممار�ىي المهنة حول مفاهيم سلامة المر�ىى، و تقييم و اق��اح السياسات القطاعية �خلق ثقافة  ا�جودة للممارسة  .3

 ال�حية �� البلاد.

 

 سيلعب دورأ مزدوجا ي�ون فيھ هو �ون جهة التأم�ن للطبيب و كذلك الممثل القانو�ى لھ).�جهــاز ال�و�تــى �حمايــة المهــن الطبيّــة (و هكذا، فإن ا

 

 للصرف ع�� أ�شطتھ،و يأ�ي تمو�لھ من المصادر التالية:
ٌ
 خاصة

ٌ
 و ت�ون ل�جهــاز ال�و�تــى �حمايــة المهــن الطبيّــة مواردٌ مالية

 

 ��اك السنوى الذى تؤديھ المؤسسات ال�حية العامة عن الأطباء العامل�ن ف��ا.الاش .1

 

 الاش��اك السنوى الذى تؤديھ المؤسسات ال�حية ا�خاصة عن الأطباء العامل�ن ف��ا. .2

 

 الت�ّ�عات و الهبات غ�� المشروطة، �عد موافقة ا�جهات ا�ختصة. .3

 

 عائد استثمار أموال ا�جهاز. .4

 

 يطالب ��ا مستحقّوها لمدةِ تز�د ع�� خمس سنوات.المبالغ ال�ي لا  .5

 

عة كعقو�ات ع�� مخالفي هذا القانون. .6
ّ
 الغرامات الموق

 

 أية مصادر مالية أخرى يقرّها مجلس إدارة ا�جهاز و �عتمدها وز�ر المالية. .7

 من خلال  للمسئولية الطبية ع�� ت�حيح نفسھ بنفسھو لعل الم��ة الأهم لاستحداث هذا ا�جهاز �� أن وجوده سوف يحمل النظام ا�جديد المق��ح 

إذ أنھ لن ي�ون هنان م��ر للتخوف خلق آليات التفرقة ب�ن الطبيب الذي يرتكب خطأ ط�ي كنتيجة عارضة للمارسة و��ن الطبيب معتاد الإهمال، 

 �ي:للآة، لأن النظام سوف يلفظهم نتيجة ذوى المستوى الف�ى المنخفض و الأخطاء الطبية المتكرر المهمل�ن و الأطباء من  ا�جتم��

 

 بالضرورة (Database�جل للأخطاء الطبية (وضع  .1
ً
كما يجب أن )، مما س��تب أن أي طبيب �ىئ الأداء سوف ي�ون �جّلھ سيئا

يؤسس �� هذا ا�جهاز نظام للإفصاح والشفافية �حماية الأطباء من التشه�� أو الا��ام دون صدور أح�ام محكمة الدرجة الأو��، 
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مما قد يضر �سمعة الطبيب المهنية. بالإضافة إ�� ذلك، يتيح هذا النظام اعتبار النشر عن صدور حكم �� خطا ط�ي �أحد أش�ال 

 62لمدان).العقو�ة للطبيب ا

 ارتفاع أقساط التأم�ن للطبيب �ىئ الأداء و متكرر ا�خطأ. .2

 ع�� المؤسسات ال�حية، ال�ي يمكن أن تقوم بتسر�حھ، مع دفعها ع�� ا�حرص لأن ت�ون  .3
ً
سوف ي�ون الطبيب �ىئ الأداء عبئا

 أك�� انتقائية �� التشغيل.

4.  
ً
 ا�جمعية الطبية ال�و�تية (النقابة) و إدارة ال��اخيص (وزارة ال�حة). من قبل عقو�اتإم�ان تطبيق هناك دائما

" ف .5
ً
. يةا�جنائا�حاسبة طر�ق إن إذا �ان خطأ الطبيب "جسيما

ً
 مفتوح دائما

لقطاع من قانون العمل �� ا 412بالنسبة للطبيب العامل �� القطاع ا�خاص (العيادات و المستشفيات ا�خاصة)، فإن المادة  .6

 تبيح لرب العمل إ��اء خدمات العامل من خلال �عداد عدة حالات �غطي الأداء السيىء. 2019لسنة  6 الأه�� رقم

�� شأن  1979لسنة  15من المرسوم بالقانون رقم  32أما بالنسبة للطبيب الموظف �� القطاع العام (وزارة ال�حة)، فإن المادة  .7

العزل  -4الفصل بقرار تأدي�ي.  -3الإحالة إ�� التقاعد.  -2الاستقالة.  -1تية: ا�خدمة المدنية تقرر: "تنت�ي ا�خدمة لأحد الأسباب الآ

بقرار من مجلس الوزراء للصا�ح العام. وللموظف المعزول أن يتظلم إ�� مجلس الوزراء خلال شهر من إعلانھ بقرار العزل، و��ون 

ذا البند أن �ع�ن �� وظيفة عامة أخرى أو �� إحدى الهيئات قرار ا�جلس �� التظلم ��ائيا. ولا يجوز لمن عزل بالتطبيق لأح�ام ه

أو المؤسسات العامة أو أن ير�ح نفسھ لعضو�ة مجلس الأمة أو أية هيئة نيابية أخرى أو لوظيفة مختار، وذلك خلال ا�خمس 

الأمانة، و يجوز للوز�ر  ا�حكم �عقو�ة مقيدة ل�حر�ة �� جناية أو �� جر�مة مخلة بالشرف أو -5سنوات التالية لقرار العزل. 

عدم اللياقة ل�خدمة �حيا أو  -7سقوط ا�جنسية ال�و�تية أو �ح��ا.  -6استبقاء الموظف �� حالة ا�حكم بوقف تنفيذ العقو�ة. 

بلوغ سن ا�خامسة والست�ن بالنسبة لل�و�تي�ن وسن الست�ن بالنسبة لغ�� ال�و�تي�ن،  -8استنفاد الأجازة المرضية أ��ما أسبق. 

جوز مدها إ�� سن ا�خامسة والست�ن، أما أئمة المساجد و خطباؤها و مؤذنوها و مغسلو المو�ى فتنت�ي خدم��م ببلوغ سن و�

 الوفاة". -9ا�خامسة و السبع�ن، �ل ذلك وفقا للقواعد و الأح�ام ال�ي يضعها مجلس ا�خدمة المدنية. 

 

  "الدافع هو المدافعمبدأ  " 3.2.1

 

ال�و��ي �حماية المهن الطبية �� تب�ي فكرة جديدة �� تحديد ا�جهة ال�ي ستقوم بدفع التعو�ضات ال�ي يحكم ��ا  وتظهر أهمية استحداث ا�جهاز

اع القضاء ع�� لاأطباء. و�ذلك فإن دور هذا ا�جهاز لا يقتصر ع�� �ونھ ا�جهة التأمينية للأطباء فقط، و�نما يتعدى ذلك إ�� جعلھ جهة الدف

، باعتباره هو من سيتحمل دفع قيمة التأم�ن بال��اية �خلق رابط مصل�� ب�ن الدور التأمي�ي لهذا ا�جهاز و��ن دوره الما�� القانو�ي ع��م أيضًا، وذلك

 فت�ون ل�جهاز مص�حة مباشرة �� الدفاع عن الطبيب المد�� عليھ. و�ذلك فإن الأمر سوف يحقق الهدف�ن التالي�ن: 

 كنة للأطباء.مالقانونية المحمل ا�جهاز ع�� تقديم أفضل ا�خدمات  1

 طمأنة الأطباء إ�� جودة ا�خدمة القانونية المقدمة لهم.  2

                                                           
قع ا�جلس التأدي�ي للهيئة عقو�ات كما هو ا�حال مع موقع هيئة أسواق المال ع�� شبكة الإن��نت، الذي يتم فيھ النشر �� ��اية �ل أسبوع لأسماء الشر�ات والأفراد الذي يو   62

 بأن دستور ال�و�ت ينص ع�� علنية جلسات بحقهم.
ً
 منھ. 165ا�حاكم كما ورد �� المادة  هذا، علما
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التقليدي  أن هذه الوظيفة المزدوجة ال�ي ينظمها مشروع القانون الماثل إ�� ا�جهاز ال�و��ي �حماية المهن الطبية من شأ��ا تطو�ر العمل التأمي�ي

التأمينية تلعب دورا أك�� فاعلية، فتمارس دورها من خلال تطبيق مبدأ جديد وهام يتمثل �� �ون والم�ىي بھ إ�� آفاق جديدة تجعل هذه ا�جهة 

ا�حكمة ال�ي حكمت بھ. إن من شأن ذلك أن  م، فمن يل��م بدفع التعو�ض ا�ح�وم بھ، هو من يقوم بمهمة الدفاع قبلها أما"الدافع هو المدافع"

 بما يضمن تحقيق مص�حة الطبيب ومص�ح��ا معًا.  �املة منذ البداية إ�� ال��اية، �� العملية القانونيةيحمل هذه ا�جهة التأمينية ع�� أن تنخرط 

 

 "ا�خبيــر الفنــي" إلــى "ـب الشرعــيبيالطـ"مــن  3.3

 

اقــع ا 3.3.1  الإدارة العامــة للطــب الشرعــي –لو

 

 إن لا تجد بعندما تتعلق وقائع الدعوى 
ً
 معارف طلبا�حكمة �� نفسها القدرة ع�� الفصل ف��ا ل�و��ا تتمسائل فنية، يحدث كث��ا

ً
تخصصية �عوز  ا

لقا�ىى مكنة الرجوع إ�� ذوي ل.  من هنا، فإن التشريعات المقارنة ع�� اختلاف مشار��ا تج�� للمعرفة ف��ا هيئة ا�حكمة ذات ا�خلفية القانونية

 لاستكمال أي نقص �ستشعره �� معارفھ غ�� القانونية. -) expertiseخ��ة (ا�إ��  و هو ما �س�ى بال�جوء –التخصص �� الوقائع موضوع البحث 

 أن محكمة التمي�� ال�و�تية تقرّ 
ً
الطبية أح�امها ا�خاصة بالمسئولية  العديد من ��  �عقيدة التخصص هذه و �عتنقها، فتش�� و من المطم�ن حقا

ر �� قضاء هذه ا�حكمة أن المناط �� مسئولية الطب الطبيب عن خطئھ الم�ي أو تقص��ه المقرّ "من إ�� "أصول الفن الط�ي"،  إذ تقرّر باستمرار أنھ 

قواعده العلمية الأساسية ال�ي لا مجال ف��ا  أن يثبت بصورة أكيدة وا�حة أنھ قد خالف �� سلوكھ عن جهل أو ��اون أصول الفن الط�ي الثابتة و

تقدير توافر أو نفي ا�خطأ أو التقص�� الموجب  والضرر الذي يحدث للمر�ض،  ية ب�ن هذا ا�خطأ ون ت�ون ثمة رابطة سبب ل�جدل أو ا�خلاف وأ

تقدير ما  ب�ن الضرر هو ما �ستقل بھ محكمة الموضوع بما لها من سلطة تحصيل فهم الواقع �� الدعوى و لمسئولية و قيام علاقة السببية بينھ و

ه دون آخر م�ى رأت الأخذ بتقر�ر  ترجيح ما يطم�ن إليھ م��ا و موازنة �عضها بالبعض الآخر و ف��ا رأي ا�خ��اء ويقدم لها من الدلائل والمستندات بما 

 ع�� أسباب لها أصلها الثابت بالأوراق وفيھ ما يقنعها، 
ً
 63تؤدي إ�� النتيجة ال�ي انت�ى إل��ا". مادام قائما

 لهذا "الفن الط�ي" متخصصٍ  القضاء ا�� ا�خ��ة بطلب رأي �خصٍ  فقد يتمثل �جوء، و بذلك
ً
، ، تحر�ا

ً
"فإذا �انت مسألة كما هو شأن القضاء دائما

و إذا �انت الاستعانة مسألة هندسية أمكنة الاستعانة بمهندس، و إذا �انت مسألة تزو�ر أمكنة الاستعانة بخب��  ،طبية أمكنھ الاستعانة بطبيب

 �� الكيمياء �� مسائل ال��ييف"، و هكذا.�� مضاهاة ا�خطوط
ً
 64، أو خب��ا

ع��  عدة نصوص تنظم ال�جوء إ�� ا�خ��ة، و ذلك ات و ا�حاكمات ا�جزائيةبإصدار قانون الإجراء 1960لسنة  17قانون رقم هذا و قد أورد ال

 الوجھ الآ�ي:

  (حول ندب ا�خ��اء أثناء التحقيق الابتدائى): "للمحقق ان يطلب من أي �خص لھ خ��ة فنية �� اية ناحية، ابداء الرأي ��  100المادة

 مسألة متعلقة بالتحقيق، �عد حلف اليم�ن".

 

  أيھ كتابة، و ل�ل من ا�خصوم ان يقدم تقر�را من خب�ٍ� ندب ا�خ��اء أثناء التحقيق الابتدائى): "يجب أن يقدم ا�خب�� ر  (حول  101المادة

 آخر بصفة استشار�ة".

                                                           
 . 25/1/2016، جلسة  1مد�ى/ 2012لسنة  829و 802محكمة التمي��، الدائرة المدنية الأو��، الطعن بالتمي�� رقم  63

 .560)، ص. 2015 (ال�و�ت: جامعة ال�و�ت، 4، ط. شرح قانون الإجراءات و ا�حاكمات ا�جزائية ال�و��ىفاضل نصر الله و أحمد حبيب السماك،    64

http://www.gcc-legal.org/BrowseLawOption.aspx?LawID=1066&country=1
http://www.gcc-legal.org/BrowseLawOption.aspx?LawID=1066&country=1
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  ئي): "للمحكمة أن �ستع�ن بخب�� تندبھ لابداء الرأي �� مسألة فنية متعلقة بالقضية، (حول ندب ا�خ��اء أثناء التحقيق ال��ا 170المادة

  .أن يقدم تقر�را استشار�ا من أحد ا�خ��اء �� المسألة ذا��او�قدم ا�خب�� تقر�را مكتو�ا للمحكمة برأيھ. و ل�ل من ا�خصوم 

اذا �ان الم��م او احد الشهود غ�� ملم باللغة العر�ية، فع�� ا�حكمة ان �ستع�ن بم��جم لتفهيم الم��م اقوال الشهود و ما يجري �� 

 ا�جلسة، و �سري ع�� الم��جم�ن اح�ام ا�خ��اء.

ع�� ان يؤدوا مهم��م بالأمانة و الصدق، و إذا ثبت أن أحدهم قد حنث �� يمينھ عوقب �عقو�ة شاهد  يحلف ا�خ��اء و الم��جمون اليم�ن

 الزور".

 بإصدار قانون تنظيم ا�خ��ة قد نظم مسائل ا�خ��ة �عدة نصوص تفصيلية، من ذلك: 1980لسنة  40كما أن المرسوم بقانون رقم 

  ندب خب�� أو أك�� ...".: "للمحكمة عند الاقتضاء أن تحكم ب2المادة رقم 

 

  للمحكمة و لك��ا �ستأ�س بھ".13المادة رقم 
ً
 : "... و �� جميع الأحوال لا ي�ون رأى ا�خب�� مقيدا

��ا إن  إن و قد يحدث أن تتجھ قناعة ا�حكمة إ�� �ون المسألة محل البحث لأك�� من رأي ف�ي ح�ى يتحقق لها الاطمئنان �شأ��ا، فلا ت��يب عل��ا حي

 بت أك�� من خب�� �� الدعوى. و بذلك، فللمحكمة سلطة تقدير�ة واسعة �� هذا الشأن.انتد

 للمحكمة حو 
ً
 كتابيا

ً
يظل لأي من ا�خصوم  ل ما طلب منھ إبداء الرأى �شأنھ، وو �� حال انتداب ا�حكمة �خب�� فإن ع�� هذا ا�خب�� أن يقدم تقر�را

 أس
ً
 من خب�� آخر أو خ��اء آخر�ن قد يرى هذا ا�خصم حاجة للا �� الدعوى ا�حق �� أن يقدم للمحكمة تقر�را

ً
ستعانة ��م لمناقشة أو تفنيد تشار�ا

 �حقوق ا�خصوص �� الدفاع.
ً
 تقر�ر ا�خب�� الذي انتدبتھ ا�حكمة، و ذلك ضمانا

  هذا، و �� الدعاوي ال�ي تدور حول المسئولية الطبية
ً
  –�� النظام القضائي ال�و��ي جرى العمل فقد ، تحديدا

ً
ع�� إحالة أغلب الدعاوى  –تار�خيا

 هة ا�خ��ة الطبيةباعتبارها جلعدم وجود البديل و ذلك المتعلقة بالمسئولية الطبية إ�� الإدارة العامة للطب الشر�� التا�عة لوزارة الداخلية 

 صغ��ٍ  قسمٍ ك ، عندما بدأت هذه الإدارة1956للأدلة ا�جنائية �� ال�و�ت �� عام ، و �� ممارسة قديمة �عود إ�� عهد تأسيس الادارة العامة الوحيدة

�عدها توحيد هذين القسم�ن و دمجمها  ليتم، 1961هو "قسم تحقيق ال�خصية"، لتتطور منھ إ�� "قسم ا�خت��ات ا�جنائية و الطب الشر��"عام 

 65دارة العامة للأدلة ا�جنائية".الإ �� إدارة واحدة �� "

 عن ذلكعوضتتم  أنحيان �� كث�� من الأ  إلا أنھ يحدث إ�� هذه الإدارة، - كما تقدم -تحال  غم أن أغلب دعاوى المسئولية الطبيةو ر 
ً
إ�� ة الإحال ا

 باء �لية الطب �� جامعة ال�و�ت.�جان من أطباء من وزارة ال�حة أو أخرى من أط

يحيل ف��ا ف، ال�ي تدور حول المسئولية الطبية تظهر بوضوح �� الدعاوي و �� ، تخالط شئون ا�خ��ةتالية ال�ي ھ إ�� المشكلات ال، يجدر التنبّ و هنا

 :، و �� ع�� الوجھ الآ�يالقضاء الأمر إ�� الإدارة العامة للطب الشر��

 ما يُلاحظ ميل ا�حاكم إ�� طلب تقار�ر ا�خ��ة �شأن الموضوعات المطروحة عل��ا، لا �سبب صعو�ة  .4
ً
(و هو  موضوع الدعوى بالضرورةكث��ا

 أمر لا شك وارد �� كث�� من ا�حالات)
ً
ا�حقيقة (و  ف من أعباء مهام الفحص و المعاينة و إحال��ا إ�� ا�خ��اءمن القضاة �� التخفّ  ، و إنما رغبة

صومة و بطء س�� إجراءا��ا، ناهيك خ�ىى أنھ من شأن اعتياد هذا الن�ج الإضرار �س�� العدالة، ل�ونھ يؤدي ا�� ارتفاع نفقات ا�خ�� أنھ يُ 

                                                           
، 3السعودية)، العدد  –(تصدر عن أ�اديمية نايف العر�ية للعلوم الأمنية  مجلة الأمن و ا�حياةعرسان عبداللطيف، "أضواء ع�� الإدارة العامة للأدلة ا�جنائية �� ال�و�ت"،  65

 .45، ص. 1984، نوفم�� 3مجلد 
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  –عن الأمر بذلك ينت�ي 
ً
�� الأغلب الأعم من الدعاوي ل ا�خ��اء من مستشار�ن فني�ن إ�� قضاة قانوني�ن، �سبب ميل القضاة إ�� تحوّ  –عملا

 66.)ا�� الأخذ برأي ا�خب�� كما هو

 

أصبح يمثل آلية شبھ معتمدة �� إطار التقا�ىي، بما يخضع مص�� الدعوى إن هذا الرجوع التلقائي من طرف ا�حاكم إ�� إدارة الطب الشر��  .5

  -لقناعات الطبيب الشر�� و سلطتھ التقدير�ة بصفتھ ا�خب�� ف��ا، مع ما �ع�ي ذلك 
ً
من إهدارٍ و تفريغ للضمانات ال�ي �ان يجب أن  -عملا

 مش�لة وفق أسس علمية.
ٌ
 توفرها �جانٌ طبية

 

 مة و رغم ما تقدم، فإن ا�حك .6
ُ
، و إن �

ً
 �� �ل ما يتعلق بالدعوى إطلاقا

ً
 عت�� ا�خب�� الأع�� دائما

ّ
لا يمكن الوقوف  ف�يٍ  شأنٍ � قت الدعوى �عل

 "فإ ،عليھ إلا من خلال ا�خ��ة الفنية. من هنا
ً
أن تقدير آراء ن ا�حكمة لا �عت�� نفسها بأي حال من الأحوال ملزمة برأي ا�خب��، فتقرر مثلا

فيما وجھ إ�� تقار�رهم من مطاعن و اع��اضات مرجعھ إ�� محكمة الموضوع، ال�ي لها �امل ا�حر�ة �� تقدير القوة التدليلية ا�خ��اء والفصل 

إ�� ما جاء بالتقر�ر الط�ي الشر�� و  –ا التقدير�ة د سلط���� حدو  –ل�خب��، شأنھ �� ذلك شأن سائر الأدلة، و �انت ا�حكمة قد اطمأنت 

الف�ي فلا يجوز مجادل��ا �� ذلك، ولا مصادرة عقيد��ا فيما ان��ت إليھ، و �ان التقر�ر الط�ي الشر�� و إن �ان لا ي��ض بذاتھ استندت إ�� رأيھ 

 ع�� �سبة إحداث الإصابات إ�� الم��م إلا أنھ ي�حّ كدليل مؤ�د لغ��ه من الأدلة
ً
  67".دليلا

 

7.  
ٌ
ة (تقار�ر ا�خ��ة)، إذ ة (الإفادات) مع نظ����ا الفنيّ بحث �� مدى تطابق الأدلة القوليّ بال بل أك�� من ذلك، فإن ا�حكمة لا تجد نفسها ملزمة

 أن يتطابق مضمون الدليل القو�� مع الدليل الف�ي، بل يكفي أن ي�ون مجموع الدليل القو��ّ  رت محكمة التمي�� �� ذلك أنھ "ليس بلازمٍ قرّ 

 �ستع�ىي ع��غ�� متناقض مع الدليل الف�يّ 
ً
�ان ما حصلتھ هذه ا�حكمة من أقوال الشهود لا يتناقض مع ما  الملائمة، و التوفيق و تناقضا

 68أثبتھ الطبيب الشر�� �� تقر�ره، بل يتلاءم معھ".

 

 �ع�ي�� الأمور الفنية  من الإدارة العامة للطب الشر�� ّ ع�� خب��ٍ  اعتمادٍ إن هذا الذي جري عليھ العمل �� النظام القضائي ال�و��ي من  .8

 المطروحة للنقاشى ص الط�ي موضوع الدعو عدم وجود أية معرفة لدى الطبيب الشر�� المنتدب بالتخصّ حقيقة إ��  ھالتنبّ  إغفال

فالطب الشر�� هو تخصصٌ عل�ي قائم بذاتھ (يتعلق بمسرح ا�جر�مة  .(المرجعيات، الإجراءات، الممارسات، التطورات، ا�خ��ات ال�خصية)

الاعتداءات البدنية و ا�جنسية و أسباب الوفيات و الإصابات و اثبات النسب و تحديد �سب ال�جز و العاهات و ا�خت��ات ا�جنائية 

 من تخصّ  69المستديمة و الاستعراف
ً
 ةطبيّ  صاتٍ و ال��ييف و ال��و�ر و تحقيق ال�خصية و عداها)، و هو بذلك لا �عدو أن ي�ون واحدا

 من تخصص و �عقيد يرتب عدم قدرة طبيب الطب  الشر�� ، و ليس مظلة لها، ناهيك عما أخرى كث��ة
ً
بما هو  –آل إليھ الطب حاليا

 من حيث تفاصيلها و ا –فقط �� فروع الطب العديدة هذه  واحدٍ فرعٍ ��  متخصصٌ 
ً
ن لا سيما و أ 70،لأطر ا�حاكمة لهامن الإلمام ��ا جميعا

 ).عالمية (بما �ع�ي استحالة علم الطبيب الشر�� ��ا �� بروتو�ولاتٍ غ�� منشورةٍ غ�� م�جلة و من ثم  المعاي�� الفنية لهذه التخصصاتأغلب 

                                                           
 .336)، ص. 1977(ال�و�ت: جامعة ال�و�ت،  قانون القضاء المد�ي ال�و��يانظر: فت�� وا��،    66

 .16/4/2015، الصادر �� جلسـة 3جزائي  2012لسنة  757محكمة التمي��، الدائرة ا�جزائية الثالثة، ا�حكم رقم  67

 .4/5/2015، الصادر �� جلسة 2جزائي  2013لسنة  115محكمة التمي��، الدائرة ا�جزائية الثانية، رقم  68

 التعرّف ع�� هو�ة الأ�خاص الأحياء أو المو�ى.الاستعراف هو   69

احة العامة، ا�جراحة مثل تخصصات: طب الأطفال، طب أمراض الدم، طب المناطق ا�حارة، طب الأورام، طب الأوعية الدمو�ة، طب العلاج الطبي��، طب التخدير، ا�جر    70

طب ا�جهاز البو��، طب ا�جهاز الهض�ي، طب ا�جهاز العص�ي، طب الأنف و الأذن و ا�حنجرة، المتخصصة، طب الباطنية، طب العظام، طب ا�جلد، طب ا�جهاز التنف�ىي، 

الشيخوخة، طب طب العناية المركزة، طب السموم، طب المناطق ا�حارة، طب الأسنان، الطب التلطيفي، طب زراعة الأعضاء، الطب ا�حيوي، الطب الوقائي، طب 
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هو أمر يقرّ بھ الأطباء الشرعيون  –خ��ة الطب الشر�� منطقة ص الذي يقع خارج التخصّ إش�الية أي  –�� ا�حقيقة، فإن هذه الإش�الية و  .9

ما  كماهذه ا�حار�ر ا�خ��ة ال�ي يقدمو��ا ا�� ا�حاكم ما يفيد ذلك، فنجد �� نوا تقأنفسهم بمباشرةٍ و وضوح، إذ من المعتاد لهم أن يضمّ 

، إ�� أنھ �شأن دعوىً قضائية ما "ثبت بتقر�ر الط�ي الشر�� أن اكتشاف ا�خطأ و الضرر و علاقة السببية بي��ما لا يتم إلا 
ً
بواسطة �ش��، مثلا

 71�جانٍ طبيةٍ من أطباءٍ متخصص�ن".

 

 يطعن المد�� �� تقر�ر الإدارة العامة للطب الشر��، فت�ون سلطات القا�ىى عندها كما ي��:�� ا�حكمة، قد  .10

 

a. .��قد يرفض القا�ىى الطعن و يأخذ بتقر�ر الطبيب الشر 

 

b. ب �� جامعة ال�و�ت (و يلاحظ أو قد يحيل القا�ىى الأمر إ�� �جنة مش�لة من أطباء من وزارة ال�حة أو �جنة مش�لة من أطباء �لية الط

 ما يأخذ برأى ال�جنة، بما ��ىي بأنھ ر�ما �ان القضاء ذاتھ غ�� ميال
ً
 إ�� تقار�ر الإدارة العامة للطب الشر��). بالضرورة أن القضاء غالبا

 ذي طبيعة "حوكمية" هامة �عتور إحالة الأمر إ�� الإدارة العامة للطب الشر��، و هو عيب يتمثل �� �و��ا 
ً
�حقة مهذا، ناهيك عن أن هناك عيبا

للمصا�ح �� حال �ون المأمور�ة القضائية ا�حالة من مع ما �� ذلك من حرجٍ وا�ح و �عارضٍ  72بوزارة الداخلية من حيث التبعية الإدار�ة،

 نتيجة
ً
 ا�حكمة إ�� الإدارة العامة للطب الشر�� متعلقة بقضية طبيّة ما تتطلب، ع�� سبيل المثال، الكشف ع�� �خص يد��  بإصابتھ جسديا

 بأن الأصل �� الاختصاص بجميع شؤون التعذيب أو استعمال القوة المفرطة أو عداها من تجاوزات جسدية منسو�ة  إ�� رجال الشرط
ً
ة (علما

 و  167الدعوى ا�جزائية وفقا للمادة 
ً
من الدستور مو�ولٌ إ�� النيابة العامة و ليس إ�� وزارة الداخلية. لذلك، قد ي�ون من الأ�ح دستور�ا

 نقل تبعية هذا ا�جهاز إ�� النيابة العامة).الأ
ً
 �شريعيا

ً
  73ك�� ضمانا

 

 

                                                           
ب المناعة، طب النساء، الطب النووي، الطب النف�ىي، طب التجميل، طب الطواريء، طب الط��ان، الطب الر�ا�ىي، الطب العيون، طب الغدد الصماء، طب القلب، ط

 الوقائي، طب ا�خلايا ا�جذعية، طب الأشعة، و عداها كث��.

 .1مد�ي/ 2014لسنة  841، رقم 25/5/2015محكمة التمي��، الدائرة المدنية الأو��، جلسة  71

�شأن قانون القضاء، و قد جاء ��  1990لسنة  23، تقدم �عض نواب مجلس الأمة باق��اح بقانون بتعديل �عض أح�ام المرسوم بالقانون رقم 2003أكتو�ر يذكر أنھ ��   72

نزاهتھ لا يتأ�ى الا من خلال عدالة المذكرة الإيضاحية لهذا القانون ما �ش�� إ�� وجود قلق نيا�ي ��ذا الصدد، حيث ورد ف��ا: "إن المفهوم ا�حقيقي لاستقلال القضاء و 

ل�ي لا غ�ى ع��ا لتحقيق هذه العدالة معصو�ة العين�ن لا تصدر أح�امها إلا طبقا لأح�ام قانونية محددة. و لما �انت الأجهزة المعاونة للقضاء و النيابة العامة من ا�جهات ا

و من هذه الأجهزة إدارة ا�خ��اء و الأدلة ا�جنائية  -�ة فنية �� موضوعات القضايا المنظورة أمام ا�حاكم ولمعاونة القضاء ع�� أداء رسالتھ و ذلك فيما تحملھ أعمالها من خ�

امة راف النيابة العو لما �ان جهازا الأدلة ا�جنائية و الطب الشر�� هما من الأجهزة التا�عة لوزارة الداخلية و �ان من الأ�سب لهما أن ي�ونا خاضع�ن لإش -و الطب الشر�� 

للدليل الذي �عد انذاك  ما من إبرازٍ و تا�ع�ن لوزارة العدل باعتبار أن ما يضطلعان بھ من أعمال تتسم بالدقة البالغة وا�حيدة المطلو�ة لما �ش�لھ النتائج الفنية لاعماله

 ع�� ا�حاكم �� القضايا المعروضة عل��ا، وهو ما يتطلب دعما �حيد��ا نقل تبعي��ا من وزار 
ً
ة الداخلية إ�� وزارة العدل باعتبارها الأ�سب لأن ت�ون �� المهيمنة ع�� مطروحا

، و �� الغاية ال�ي اس��دفها تقديم 7/1/1979شؤو��ا، و شأ��ما �� ذلك شأن إدارة ا�خ��اء التا�عة لوزارة العدل طبقا للبند ا�خامس من مرسوم إ�شاء الوزارة الصادر �� 

  هذا الاق��اح بقانون".

ائية و ملاحقة من الدستور: "تتو�� النيابة العامة الدعوى العمومية باسم ا�جتمع، و �شرف ع�� شئون الضبط القضائي، و �سهر ع�� تطبيق القوان�ن ا�جز  167دة الما   73

ن وظائفها. و يجوز أن �عهد بقانون �جهات الأمن المدني�ن و تنفيذ الأح�ام، و يرتب القانون هذه الهيئة و ينظم اختصاصا��ا و �ع�ن الشروط و الضمانات ا�خاصة بمن يولو 

 للأوضاع ال�ي يبي��ا القانون".
ً
  العام بتو�� الدعوى العمومية �� ا�جنح ع�� سبيل الاستثناء، و وفقا
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 وحــدة المسئوليــة الطبيــة –المأمــول  3.3.2

 

ما عاد ما هو أمر يب�ن من العرض السابق أن إي�ال مهمة تقدير إداء الطبيب لتحديد ما إذا �ان قد أخطأ �� ممارستھ لعملھ �� مهمة 

رة العامة للطب الشر�� و ذلك للأسباب الفنية و الإدار�ة و ا�حوكمية ال�ي سبق سردها، و إنما إ�� خب�� إ�� الإدا ينب�� أن �ستمر إي�الها

 و مصدرٍ ل�خ��ة �� فرع من فروع العمل الط�ي، بالنظر إ�� عملھ �� ا�جال الص�� و المعارف التخصصيّة 
ً
ف�ى هو طبيب موثوق بھ مهنيا

 ة تفوق الطبيب المعتاد المشتغل �� هذا ا�جال.المعت��ة ال�ي راكمها، بصور 

 

و يق��ح هذا المشروع أن يتم لعب دور ا�خب�� الف�ي من قبل وحدة إدار�ة ذات كيانٍ مستقل، مختصة بالنّظر �� الش�اوى المقدمة ضد 

الفنيّة الوحيدة ا�خوّلة بتقر�ر وجود المسئوليّة الأطباء و ممار�ىي المهن الطبية المساعدة، �� "وحدة المسئولية الطبية"، باعتبارها ا�جهة 

 74الطبيّة �� حق الطبيب من عدمھ.

 

منذ بضع  يمكن، �� هذا الصدد، اتباع نموذج "وحدة التحر�ات المالية" ال�ى تم استحدا��ا �� ال�و�تو من حيث الش�ل الإداري، ف

لاتھ �� شأن م�افحة غسل الأموال وتمو�ل الإرهاب ع�� إ�شاء �عدي و 2013) لسنة 106) من القانون رقم (16. فقد نصت المادة (سنوات

وحدة �س�ى "وحدة التحر�ات المالية ال�و�تية" ت�ون لها �خصية اعتبار�ة مستقلة، و �عمل بوصفها "ا�جهة المسؤولة عن تلقي و طلب 

و لها علاقة ��ا أو يمكن أو أموال مرتبطة أو تحليل و إحالة المعلومات المتعلقة بما �شتبھ أن ت�ون عائدات متحصلة من جر�مة 

 استعمالها للقيام �عمليات غسل أموال أو تمو�ل الإرهاب وفقا َ لأح�ام هذا القانون".

 

إلا فقط إذا قررت �� حالة ا�خطأ و الهدف من استحداث هذه الوحدة �� المشروع القانون هو منع المر�ض من مقاضاة الطبيب جنائيا 

 75الطبية وجود خطأ جسيم، فقط �� مثل هذه ا�حالة يمكن للمر�ض المتضرر ال�جوء لمسار القضاء ا�جنائى.وحدة المسئولية 

ل�ل ذلك فقد ارتؤى �� هذا المشروع استحداث وحدة إدار�ة جديدة تضلع بمهام ا�خ��ة الفنية الطبية �ش�ل حصرى، فت�ون �� ا�خب�� 

ئولية الطبية �ش�ل يضمن استقلالها عن وزارة المشروع أن يتم تنظيم وحدة المسو قد تحرى هذا الف�ى الوحيد لهذه الاغراض . و 

 مع ادارة الطب الشر�� القائم كما هو الوضع  –الداخلية 
ً
 فيتم إ�حاقها بوزارة العدل ليشرف عل��ا وز�رها. –حاليا

                                                           
 فيما يتعلق باستحداث وحدة إدار�ة جديد، لأن هناك توجھ لدى ا�ح�ومة ل��شيد الانفاق و عدم الت   74

ً
وسع �� استحداث الهيا�ل ا�جدية. انظر: قرار قد لا ي�ون الأمر سهلا

، و الذي ورد 29/7/2001�شأن ضبط نمو الهيا�ل التنظيمية بالوزارات و الإدارات ا�ح�ومية و الهيئات و المؤسسات العامة، المؤرخ  2001لسنة  666مجلس الوزراء رقم 

 للاحتياجات ع�� الوزارات و الإدارات ا�ح�ومية و الهيئات و الم"): 2فيھ: مادة (
ً
ؤسسات العامة أن ترا�� عند استحداث أو �عديل هي�لها التنظي�ى أن ي�ون ذلك ا�ع�اسا

 مع عبء العمل و حجمھ و أن يتوافر للتنظيم القائم قدر �اف من الاستقرار و ذلك بالال��ام بف��ة زمنية معينة (يحد
ً
. مادة "دها ديوان ا�خدمة المدنية)الفعلية و متناسبا

ا�جهة بنتائجها ثم  �ون استحداث أو �عديل الهيا�ل التنظيمية بالعرض ع�� مجلس ا�خدمة المدنية من خلال ديوان ا�خدمة المدنية الذى يقوم بالدراسة و إحاطةي"): 3(

ستحداث أو �عديل الهي�ل التنظي�ى و أية العرض ع�� مجلس ا�خدمة المدنية للاعتماد. و ع�� ا�جهة ان ترفق الم��رات و البيانات و الوقائع و الإحصائيات الداعية لا 

ة المدنية للاعتماد، فإذا تب�ن بيانات أخرى يطل��ا ديوان ا�خدمة المدنية لاستكمال الدراسة. و ع�� الديوان أن يواف ا�جهة بنتائج الدراسة قبل العرض ع�� مجلس ا�خدم

رض بيان وجهة نظر الديوان و ملاحظاتھ و الأسباب ال�ى �ستند إل��ا ا�جهة لعدم موافق��ا ع�� عدم اتفاق وجهة نظر الديوان مع مق��حات ا�جهة فإنھ يتع�ن عند الع

يتو�� الديوان معاونة ا�جهات بتحديد أسلوب عرض و إعداد المشروعات التنظيمية "): 4. مادة ("نأملاحظات الديوان، و �جلس ا�خدمة المدنية تقر�ر ما يراه �� هذا الش

 ."النماذج المطلو�ة و محتو�ات الدراسة اللازمةو البيانات و 

ر من طرف ممار�ىي المهنة. ج . لذلك يجب التفرقة ب�ن: أ. الضرر ا�جسيم: الوفاة / إعاقة شديدة أو دائمة. ب. ا�خطأ ا�جسيم: هو ا�خطأ الذى يبلغ من الفحش ما لا يتصو    75

 جراحية. ا�خطأ العادى: مثل �سيان الضماد �� بطن المر�ض إثر عملية
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 و تتمثل م��ة هذا الأمر �� التا��:

 تراكم ا�خ��ات. .1

 الطبية.التناول المعيارى للمشكلات  .2

 .تحرى التخصص .3

 المعا�جة المؤسسية. .4

 �عارض المصا�ح.تجنب  .5

 

كخطأ و من حيث دورها كخب�� ف�ي، فإن وحدة المسئولية الطبية �� ا�جهة الفنية الوحيدة ال�ي ينب�� أن ي�ون لها ا�حق �� �سمية ا�خطأ الط�ى 

بھ القضاء  ه حالات نادرة). أما ا�خطأ العادى فهو فقط ما يختصجسيم (و ا�خطأ ا�جسيم وحدة هو فقط ما يذهب إ�� القضاء ا�جنائى، و هذ

 دها إلا وحدة الأخطاء الطبيةتفرقة فنية و لا يمكن أن يحدّ  ل�و��ا هامةتفرقة البية العظ�ى من الأخطاءالطبية)، و �� المد�ى، كما هو ا�حال مع الغ

 .باعتبارها " ا�خب�� الف�ي"

 

 لوحدة بصدده:الش�وى المر�ض ضد الطبيب، و دور  عرض للتسلسل الإجرائىو فيما ي�� 

 

 يتقدم المر�ض �ش�وى ضد الطبيب إ�� جهة التحقيق (الادارة العامة للتحقيقات / النيابة). .1

 تقوم جهة التحقيق (الادارة العامة للتحقيقات / النيابة) بإخطار �ل من: .2

 المؤسسة ال�حية ال�ى �عمل ��ا الطبيب. -

 ة (باعتباره محامي الطبيب و مستشاره القانو�ي).جهاز حماية المهن الطبي -

 يحال الملف إ�� وحدة المسئولية الطبية (بصف��ا ا�خب�� الف�ى للموضوع). .3

 �عقد وحدة المسئولية الطبية اجتماعات مع �ل من المر�ض و الطبيب (فلا تكتفى بمجرد فحص الأوراق فقط). .4

 لادارة العامة للتحقيقات / النيابة).تصدر الوحدة قرارها، و تبلغھ إ�� جهة التحقيق (ا .5

 تتصرف جهة التحقيق (الادارة العامة للتحقيقات / النيابة) �� الش�وى وفق سلط��ا للتقدير�ة، فلها ا�حق �� أى من الآ�ى: .6

 إذا رأت عدم جدية الش�وى: لها ا�حق �� حفظ الش�وى. .أ

 الش�وى وفق رأى الوحدة، و الذى ي��اوح ب�ن الآ�ي:اذا اقتنعت برأى وحدة المسئولية الطبية:  لها أن تتصرف ��  .ب

 .قرار �عدم وجود أساس للش�وى 

 .(وهذا ما يحدث �� أغلب ا�حالات) قرار بأن هناك خطأ ط�ى عادى مع توصية بإحال��ا إ�� ا�حكمة المدنية 

 لات استثنائية و نادرة).، مع توصية بإحال��ا إ�� القضاء ا�جنائى (�� حاأو حالة عمد قرار بأن هناك خطأ ط�ى جسيم 

ل القضية للمحكمة أو أن تحفظها بحسب قناعا��ا. و بذلك، و سواء أظهرت الوحدة ا�خطأ أو لم تظهره، يمكن �جهة التحقيق أن تحوّ 

جهة التحقيق عن قرارات الوحدة يجب أن ي�ون الإستثناء وليس القاعدة، أي يجب أن ي�ون الرأي  يدةو مع ذلك، يجب التأكيد، أن ح

. كما ينب�� ع�� هذه ا�جهة
ً
بحكم - الف�ي هو الفيصل، وليس توجھ جهة التحقيق أو قرارا��ا التعسفية أو العاطفية غ�� المؤسسة علميا
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( حسب درجة فحش ا�خطأ إلا الأخطاء الطبية ا�جسيمة  لطبية العادية، فلا تحيلالأخطاء اأن لا تحيل إ�� القضاء ا�جنائى  -تخصصها

 فقط.وجسارتھ) أو حالات العمد 

 

 
ً
م إ�� ا�حكمة من قرار وحدة المسئولية الطبية، ع�� أن ي�ون هذا التظلم متاحا

ّ
(و �� جميع الأحوال، يمكن ل�ل ذي مص�حةٍ أن يتظل

  لمرةٍ واحدةٍ فقط).

 

، و
ً
ال�ي ستضطلع  وضوعاتالمو قواعد تنفيذية تحدد  وضع آلياتٍ  ةيتطلب استحداث وحدة للأخطاء الطبيسبطبيعة ا�حال،  و أخ��ا

، �شكيل ال�ن يتم ضمهممثل: دور الوحدة، الاش��اطات الواجب توافرها �� الأعضاء  ��ا هذه الوحدة ا�جديدة و طرائق تنفيذها لمهامها،

ال�جان (الانتداب)،  التفتيش، �عارض المصا�ح، اعتماد تقار�ر ال�جان، الاتصال بجهة التحقيق، طر�قة إصدار الوحدة لقرارها، عناصر 

قرار (وجود ا�خطأ الط�ى من عدمھ، بيان وجھ ا�خطأ،  تحديد مدى جسامة ا�خطأ، �سبة مشاركة المر�ض �� المسئولية عن ا�خطأ الهذا 

 .  و عداها، التظلم من قرارات ال�جان الإهمال الذى أدى إ�� تفاقم ا�حالة) من حيث 

 

 المكتــب الفنــي  3.4

 

 عدة 1979يناير  1بناءً ع�� الاختصاصات ال�ي عُهِد ��ا إ�� وزرة ال�حة العامة بموجب المرسوم الصادر �� 
ً
، تضم هذه الوزارة حاليا

 الف�ى الط�ى �� المسائل التخصصية.وحدات إدار�ة تضطلع بمهام تقديم الدعم 

 

، أما ا�جانب الف�ي، الذى 
ً
ح�ى و إن تم الانتباه  –إلا أن القرارات الصادرة من هذه الوحدات عادة ما تصدر من المنظور الإدارى غالبا

 فإنھ لا يتم �غطيتھ  –اليھ 
ً
كن ح�ى قرارات هذه ا�جالس لا إلا من خلال السبل الادار�ة التقليدية (قرارات مجالس الأقسام)، و لغالبا

تصدر إلا من خلال محاولات استخلاص ما يمكن استخلاصھ من ا�خ��ات المتواجدة �� القسم، و ليس من خلال آلية / جهةٍ يٌناط ��ا 

 و بطر�قة فنية. 
ً
 لعب هذا الدور حصرا

 

ى للإش�الات المعيار�ة بحيث يمكن الرجوع إل��ا بما بذلك، فإن القرارات ال�ى تصدرها وزارة ال�حة ما زالت تخلو من وجود جهةٍ تتصد

لع و المستن��. و بطبيعة ا�حال، فإن هذه المسألة ا�حيو�ة ما عاد من الممكن التساهل ف��ا، من حيث أ��ا لازم
ّ
ة يحقق الرأى العل�ى المط

�� مشروع القانون المقدم (و المتمثل �� الأعراف و للتطبيق الأمثل لمهام الوزارة، و للإعمال السليم لـ "معيار العناية" كما تم �عر�فھ 

حدد من القواعد و الأصول المهنية المتعارف عل��ا و المعتمدة و المع��ف ��ا �� الأوساط الطبية، و ال�ى يل��م ��ا الطبيب المعتاد، و ال�ى ت

 قبل ا�خب�� �� هذا ا�جال).

 

ب المشروع الماثل أن �سبق اصدار 
ّ
الوز�ر لأى قرار وجوب عرض موضوع هذا القرار ع�� المكتب  الف�ى الذى يقوم من أجل ذلك، تطل

 
ً
 صرفا

ً
 فنيا

ً
 عن الاعتبارات الإدار�ة أو الملاءمات السياسية  –بدوره بالبحث �� الأمر بحثا

ً
 للمعاي�� العالمية و أفضل  –�عيدا

ً
و وفقا

(فيتبع بذلك ما �عرف بـ  ت، ثم �عد ذلك يقدم نتائج بحثھ إ�� الوز�رالممارسات و الاتفاقات الدولية ال�ى صدّقت عل��ا دولة ال�و�

evidence based policy.ح�ى لا تقع قطيعة معرفية ب�ن الممارسة �� داخل ال�و�ت و خارجها ،( 
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 مثل هذا للوحدة الإدار�ة ال�ي يق��حها مشروع القانون المقدم 
ً
، ولأغراض هذه ال –و المسماة  -إن دورا

ً
-بـ "المكتب الف�ي"  -ورقةإجرائيا

 من شأنھ أن يكفل: 76

 

 تب�ي أفضل الممارسات. .1

 تحقيق الوفر الاقتصادي. .2

 ضمان ا�جودة. .3

 خلق حالة من الاستقرار �� الوزارة، تفصل ب�ن و ظيفة الوزارة و ب�ن الاتجاهات ال�خصية للوزراء المتعاقب�ن. .4

 

 

 و تجدر هنا ملاحظة الآ�ى:

 

يصدر القرار المطلوب إلا  ع�� المكتب الف�ي �لما أحال لھ هذا القانون مهمة اصدار قرار تنظي�ي. فلايل��م الوز�ر �عرض الأمر  .1

�عد عرضٍ من المكتب الف�ي. و قد حرص المشروع ع�� عدم إلزام الوز�ر بالرأى / المنظور الذى يرفعھ إليھ المكتب الف�ى، فرأى 

زم الف�ي غ�� ملاء �امل الصلاحيات بيد الوز�ر. و بذلك، فإن رأي المكتب هذا المكتب استشارى / اس��شادى فقط، مما �ع�ي بق

 ع�� السلطات الإدار�ة لرأس الوزارة.
ً
 للوز�ر، ح�ى لا ي�ون �� دور المكتب تجاوزا

 

،  يخوض �� الشأن الادارى / السيا�ىى�س��شد المكتب الف�ي دائما بالمعاي�� المعتمدة و أفضل الممارسات الدولية فقط، فلا  .2
ً
مطلقا

 و إنما ت��ك هذه الملائمات و الاعتبارات لتقدير الوز�ر وحده.

 

  -رغم أن رأى المكتب الف�ي غ�� ملزم للوز�ر مما قد يو�� �عدم جدوى الدور المناط بھ، إلا أن حقيقة الأمر �� أن قرار الوز�ر  .3
ً
أيا

 سيصبح منذ الآن  –ما �ان و سواء اخذ بتوصيات المكتب أو أهملها 
ً
، كما أنھ سيخلق فضاء معرفيا

ً
 و ليس اعتباطيا

ً
 مستن��ا

ً
قرارا

 �� الوزارة، يرتفع �سقف المعارف السائدة كمعطياتٍ أوليّة للقرار.
ً
 جديدا

 

�� ا��اء الوضع ا�حا�� من ا�خلط ب�ن الوزارة (كمؤسسة) و ب�ن الوز�ر (ك�خص). فما  –بل الهدف الأول منھ  –نتيجة �ل ذلك  .4

 
ً
 بصبغة الوز�ر السياسية، الأمر الذى لا �سمح ب��اكم المعارف من يحدث دائما

ً
هو أنھ مع أى �غي�ٍ� وزارىّ تصطبغ الوزارة فورا

الهدف المباشر هنا هو ضمان استمرار العمل المنظم و الثابت �� الوزارة جهة و لا تتناسب مع الفكر المؤس�ىى من جهة أخرى. إن 

 عاقب�ن.و عدم اخضاعها لأهواء الوزراء المت

 

و هكذا، فما ير�� تحقيقھ من إيلاء هذا الدور إ�� المكتب الف�ي هو العمل المعياري (المعاي�� الدولية و أفضل الممارسات)، ضبط  .5

 ا�جودة، تمك�ن القطاع ا�خاص، و خلق الثبات �� الوزارة.

 

 القرارات ال�ي تصدر من المكتب الف�ي ستنظم أعمال القطاع�ن العام و ا�خاص معا. .6

 

استجابھ المؤسسات ال�حية ب�ن أك�� فعالية، قد يمكن معھ الر�ط ب�ن مدى و بنظرة مستقبلية، و ح�ى ي�ون دور هذا المكتب  .7

 فقط إذا �انت مؤشرات 
ً
 إضافيا

ً
اتجاهات المكتب الف�ي و ب�ن استحقاقها للتمو�ل ا�ح�ومي (�أن �ستحق مستشفى ما تمو�لا

                                                           
 بأن التسمية هنا �� محض �سميةٍ وظيفيةٍ لأغراض 76

ً
 القانون فقط، بطبيعة ا�حال، إذ "لا مشاحة �� الاصطلاح"، كما يقول الأصوليون. مشروع  علما
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ى تدر�جيا، ح�ى ي�ون نواة لإ�شاء كما قد يمكن التوسع �� دور المكتب الف� 77مكتب الف�ي عالية).استجابا��ا للإرشادات المعيار�ة لل

 78الهيئة العامة لل�حة.

 

 رى ــأخ )ةــهام( ور ــأم .4

 

 روع ــشالمق ــاق تطبيــنط 4.1

 

سواء �ان اختيارهم أن تتم هذه فيما يتعلق بنطاق تطبيق القانون من حيث الاختصاص، فإن هذا المشروع يطبق ع�� جميع ممار�ىى المهنة، 

 الممارسة بأجر أو من دون أجر، و ذلك لضمان أن لا تنفذ شر�حة من الممارس�ن من نطاق تطبيقھ.

 

 

 المهــن الطبيــة المساعــدة 4.2

 

من المهن�ن المساعدين و �� صياغة هذا القانون، �ان هناك إدراك عام بأن الطبيب لا يمارس عملھ �� فراغ، و إنما �� وسط نظامٍ بيئيٍ مت�املٍ 

ان  المؤسسات ال�حية، و لذلك تم ا�حرص ع�� تنظيم أوضاع هؤلاء بما يكفل خلق البيئة ال�حية اللازمة للطبيب لممارسة عملھ، مع التنبيھ إ��

. هذا المشروع ُ�ع�ى بأوضاع الأطباء بالدرجة الأو��، مع إم�ان فتح ا�جال لمز�د من التنظيم لأوضاع هذه الأطراف
ً
 الأخرى مستقبلا

 

و يجد ذلك أساسھ من حيث طبيعة العمل الط�ي، إذ �ستلزم الأمر تنظيم الأوضاع القانونية للأطباء بقوان�ن منفصلة عمن عداهم من ممار�ىي 

بال��اية هو الطبيب و المهن الطبية، و ذلك أن فرادة مهنة الطب تتمثل �� أنھ �� حالة قيام خطأ ط�ي ما فإن من يواجھ بالتقا�ىي فيتحمل نتيجتھ 

  – المؤسسة ال�حية بالدرجة الأو�� و ليس من عداه من ممار�ىي المهن الطبية، فتنسب الأخطاء
ً
إليھ و ليس إل��م، ناهيك عن أن أخطاء   -غالبا

 اتخاذ القرارت السريعة، ا�حرجة، و ال�ي يمكن ان ت�ون ذات آثارٍ فادحة. –بل و ُ�سأل عن  –الطبيب أك�� فداحة عادة و أنھ هو من يُطلب منھ 

 

فلا يخلط بي��ا  صة للمهن الطبية المساعدة،هذا، ناهيك عن ضرورة إفراد قانون مستقل ينظم فلا يخلط بي��ا و ب�ن مهنة الطب، الأوضاع ا�خا

 فيتناولها من حيث التخصص و ال��خيص و التفتيش و التأديب و عداها من جوانب فنية و تنظيمية لازمة. و��ن مهنة الطب،

  

                                                           
فينب�� التسليم بأن المش�لة العملية ال�ي تواجھ ذلك . و مع ذلك، fee for service ،pay for outcome ،adherence to criteriaو من أمثلة المؤشرات ال�ي يمكن اتباعها:    77

 تكمن �� أن أدوات القياس و الإحصاء �� ال�و�ت ضعيفة.

 .single pier ،standardizer ،regulatorفيمارس المكتب الف�ي مهامھ هنا بصفتھ    78
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 الصلــح 4.3

 

أو  -تمك�ن المضرور أو ممثلھ القانو�ي هو مجموع الإجراءات المنصوص عل��ا �� هذا القانون و القاصدة إ��  –لأغراض هذا المشروع  –الص�ح 

أو الطبيب أو ممثلھ القانو�ي أو المؤسسة القانونية ال�ي �عمل ف��ا الطبيب أو ممثلها  -المستفيدين إن �ان المر�ض متو�� أو ممثل��م القانوني�ن 

 عن طر�ق التسو�ة الرضائية لدى وحدة الص�ح �� الدائرة ال
ً
قضائية ا�ختصة و دون ال�جوء إ�� القضاء ل�حصول القانو�ي من ج�� الضرر اتفاقا

 ع�� حكم قضائي بذلك.

 

ره الممثل القانو�ي و�مكن التوصل  ا�� �سو�ةٍ رضائيةٍ ب�ن المر�ض أو ممثلھ القانو�ي و الطبيب أو ا�جهــاز ال�و�تــى �حمايــة المهــن الطبيــة باعتبا

ب�ن �ل من الطبيب / المؤسسة ال�حية و المر�ض / ممثلھ القانو�ى. و يتعلق الأمر بالدفع للطبيب، إذ يقوم منطق المشروع ع�� ��جيع الص�ح 

 نحو تخفيض النفقات من جهة و تخفيف العبء ع�� جهات التحقيق و ا�حاكم من جهة أخرى.

 

ذلك لا �ع�ى بأية حال اغلاق الطر�ق  و من الأهمية بم�ان بيان أن الص�ح هو مجرد خيار جديد يفتح هذا المشروع طر�قھ أمام الأطراف، إلا أن

 مكنة الرجوع إ�� القضاء لعرض الن�اع أمامھ، إذا ما رغب بذلك.
ُ
 القضائى أمامهم، بل يظل لأى م��م دائما
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 ةــة المهنيــط الممارســضواب –ات ــالتحدي .5

 

 

 �� الممارسة الطبية، اضطر الممارسون إن 
ً
 إش�الية دائما

ً
لإيجاد الطرق ا�ختلفة  باستمرارهذا ا�جزء من المشروع يتعامل مع مسائل �انت نقاطا

 للممارسة أو ا�خ��ة
ً
الموضوعات بطر�قة �جاعة و قد حاول مشروع القانون التصدى لهذه . للالتفاف حولها بأساليب غ�� ممن�جة و لا تخلق تراكما

، و علمية، 
ً
 م��اتجمع ب�ن اعتبارات الواقع والمارسة معا

ً
 للن�ج المتبع من خلال بيان �عضا

ً
 :و فيما ي�� عرضا

 

 

 

 اضــلإجها 5.1

 

 من النوا�� الأخلاقية و القانونية و الدينية�ان إ
ً
  جهاض المرأة ا�حامل و إسقاط جني��ا مسألة إش�الية دائما

ً
لموضوع ع�� مدى بحث او رغم . معا

 سن�ن طو�لة، إلا أ
ً
  نھ ما زال يمثل عقدة

ً
  �شريعية

ً
 .�� أغلب النظم القانونية المقارنة حقيقية

  بإصدار قانون ا�جزاء 1960لسنة  16القانون رقم جنائي صرف، فجاء  جهاض من منظورٍ طى المشرع ال�و��ي مع إش�الية الإ و قد �عا
ً
متضمنا

 المنظمة ا�جرمة للإجهاض، �� الآ�ي:لنصوص للعديد من ا

  برضاها أو �غ�� رضاها عن طر�ق إعطا��ا أوالتسبب �� إعطا��ا عقاق�� او مواد أخرى مؤذية، 174المادة رقم ،
ً
: "�ل من أجهض مرأة حاملا

جوز ان تضاف ال��ا غرامة أو باستعمال القوة أو أية وسيلة أخرى، قاصدا بذلك اجهاضها، �عاقب با�حبس مدة لا تجاوز عشر سنوات، و�

 أو قابلة، �انت العقو�ة ا�حبس مدة لا تجاو 
ً
 أو صيدليا

ً
ز لا تجاوز عشرة آلاف رو�ية. فإذا �ان من أجهضها ع�� النحو السالف ذكره طبيبا

 خمس عشرة سنة، و يجوز أن تضاف إل��ا غرامة لا تجاوز خمسة عشر ألف رو�ية". 

 

  أجهض امرأة حاملا اذا �ان متوافرا ع�� ا�خ��ة اللازمة، وفعل ذلك وهو �عتقد بحسن نية ان هذا العمل  : "لا عقو�ة ع�� من175المادة رقم

 ضروري للمحافظة ع�� حياة ا�حامل".

 

  ل امرأة حامل تناولت عقاق�� او مواد اخرى مؤذية او استعملت القوة او اية وسيلة اخرى، قاصدة بذلك اجهاض نفسها 176المادة رقم�" :

فأجهضت، او سمحت للغ�� بإجهاضها ع�� الوجھ السالف الذكر، �عاقب با�حبس مدة لا تجاوز خمس سنوات و�غرامة لا تجاوز خمسة ، 

 آلاف رو�ية أو باحدى هات�ن العقو�ت�ن".

 

  وهو عالم بذلك، : "�ل من اعد أو باع أو عرض أو تصرف بأي وجھ �ان �� مواد من شأ��ا ان �ستعمل �� احداث الاجهاض177المادة رقم ،

 ".175�عاقب با�حبس مدة لا تجاوز ثلاث سنوات و �غرامة لا تجاوز ثلاثة آلاف رو�ية او باحدى هات�ن العقو�ت�ن، وذلك مع مراعاة المادة 
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ً
، حيث ذهبت ال�جنة كما أصدرت إدارة الإفتاء بوزارة الأوقاف والشؤون الإسلامية �� ال�و�ت فتوى تحدد ا�حالات المسموح ف��ا بالإجهاض شرعا

 79�� فتواها إ�� الآ�ي:

 

  :
ً
، من ح�ن العلوق، إلا لإنقاذ حيا��ا من خطر محقق من ا�حمل؛أولا

ً
 يحظر ع�� الطبيب إجهاض امرأة حامل أتمت مائة وعشرون يوما

 

 من ح�ن العلوق؛ 
ً
: يجـوز الإجهاض برضا الزوج�ن إن لم يكن قد تم ا�حمل أر�عون يوما

ً
 ثانيا

 

  :
ً
 لا يجوز الإجهاض إلا �� حالت�ن:ثالثا

ً
، ولم يتجاوز مائة وعشر�ن يوما

ً
 إذا تجاوز ا�حمل أر�ع�ن يوما

 

 لا يمكن احتمالھ، أو يدوم �عد الولادة؛ .أ
ً
 جسيما

ً
 إذا �ان بقاء ا�حمل يضر ب�حة الأم ضررا

 

 ع�� نحـو جسيم بتشوه أو قصور عق�� لا ير�� ال��اء  .ب
ً
منھ. و�جب أن تجري عملية الإجهاض �� غ�� إذا ثبت أن ا�جن�ن سيولد مصابا

 إلا بقرار من �جنة طبية مش�لة من ثلاث أطباء اختصاصي�ن، 
ً
حالات الضرورة �� مستشفى ح�ومي، ولا تجري فيما �عد الأر�ع�ن يوما

هري العدالة وذلك أحدهما ع�� الأقل متخصص �� أمراض النساء والتوليد، ع�� أن يوافق القرار اثنان من الأطباء المسلم�ن الظا

 �حماية حق ا�جن�ن �� ا�حياة.

 

 لإنقاذ حيا��ا،  القانون المقدم مشــروع، قرر هذا لموضــوع الإجهاض الإشــ�ا�� و كتنظيمٍ 
ً
أنھ يحظر ع�� الطبيب اجهاض إمرأة حامل إلا إذا �ان ذلك لازما

ص لهم بممارسة احدى المهن الطبية المس
ّ

 ع�� المرخ
ً
 اعدة و مهنة الصيدلة. مع سر�ان هذا ا�حظر أيضا

 من تار�خ آخر دورةٍ جاز للطبيب الإجهاض إذا �ان �� اســــــــــتمرار ا�حمل ضــــــــــررٌ  120 �ان لم يتمإذا  رر المشــــــــــروع أنھ رغم ما تقدم، فإن ا�حملكما ق
ً
يوما

 
ً
 أن ا�جن�ن ســيولد مصــابا

ً
ورٍ عق�ّ� لا ير�� ال��ء منھ، و ذلك شــر�طة بتشــوّهٍ بد�يّ أو قصــ –ع�� نحوٍ جســيم  –جســيمٌ ع�� �ــحة الأم، أو إذا ثبت علميا

الممارســـــــــ�ن و الذين تمت مقابلة �عضـــــــــهم من ظهور حالات  ءيرصـــــــــده كث�� من الأطبا (تجد هذه النصـــــــــوص أهمي��ا فيما موافقة الوالدين ع�� الإجهاض

معها غ�� قابلة ل�حياة �عد الولادة بما لا يقبل  ب�ن ف��ا أن الأجنة مشـــــــوهة إ�� درجة فادحة ت�ون تكشـــــــف ع��ا فحوصـــــــات ف��ة ا�حمل، يت إعاقة شـــــــديدة

 الشك، مع �جز هؤلاء الاطباء عن التدخل الفاعل �� ظل القانون ا�حا��، رغم وجود فتاوى شريعية تبيح الإجهاض �� مثل هذه ا�حالات)

ال�جنة المشــ�لة من مجلس أقســام النســاء و التوليد �� وزارة  إ�� أنھ إنما تم �� هذا المشــروع تب�ي التوصــيات ال��ائية ال�ى خرجت ��ا هذا، و ينب�� الإشــارة

 ملزمة إ�� نصوصٍ قانونية �� قلب هذا المشروع. لها من مجرد توصياتٍ غ��ال�حة ��ذا الشأن، فحوّ 

 

 ةــاء البشر�ــا و الأعضــا�خلاي 5.2

 

الأجنة لما �انت الممارسة الطبية قد بدأت منذ سنوات �� الاتجاه نحو التعاطى مع ا�خلايا و الاعضاء البشر�ة (ا�حيوانات المنو�ة، البو�ضات، 

. الملقحة، ا�خلايا ا�جذعية و عداها من الأ��جة) فقد صار من اللازم تنظيم التعامل مع هذه 
ً
 محكما

ً
 المواد تنظيما

 

                                                           
من العهد: التقر�ر الدوري الثا�ي  40�� التقار�ر المقدمة من الدول الأطراف بموجب المادة  النظر -فتوى مشار إل��ا �� "العهد الدو�� ا�خاص با�حقوق المدنية و السياسية    79

 .27-24، ص. 2009أغسطس  18للأطراف / ال�و�ت"، تقر�ر مقدم ا�� ال�جنة المعنية بحقوق الإ�سان، الأمم المتحدة، 
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 بإ�شاء بنكٍ �حفظ ا�حيوانات المنو�ة و البو�ضات و الأجنة الملقّحة و ا�خلايا ا�جذعية و عداها و ��ذا الصدد، ي
ً
ج�� المشروع للوز�ر أن يصدر قرارا

 من الأ��جة للاستفادة م��ا من قِبَل أ�حا��ا عند ا�حاجة لها، ع�� يتم هذا ا�حفظ من خلال نظم إشرافٍ دقيقةٍ.

 

قة بالتلقيح الصنا�ّ� أو ا�حقن ا�جهريّ أو عداها إلا لطبيبٍ اختصا�ىيّ، و بناءً ع�� تصر�حٍ خاصٍ التصر�ح بإجر  و يمنع المشروع
ّ
اء العمليات المتعل

 يات.يصدر بذلك من ا�جهة ا�ختصّة �� وزارة ال�حة، و لا ي�ون ذلك إلا �عد التثبت من استيفاء الشروط و الضوابط اللازمة لإجراء هذه العمل

 

 

 

 إعــادة �عر�ــف و تصنيــف -العمليــات التجميليــة  5.3

 

رٍ اجتما�� جديد �� ثقافة التقا�ىي، فبعد أن �انت جراحات التجميل من الممارسات الطبية يجدر، ابتداءً، لفت النظر إ�� ما تم رصده من تطوّ 

 ( –ال�ي ي�جأ إل��ا المر�ىى بصمتٍ و سر�ة 
ً
�حرمة) تنظر إل��ا بتوجسٍ لأسبابٍ ت��اوح من عدم الاستحباب إ�� اال�ي �سببٍ من الاعتبارات الدينية أحيانا

 أخرى (
ً
 للا أو العادات الإجتماعية أحيانا

ً
لأسبابٍ تدور للتقا�ىي أمام ا�حاكم، لحالةٍ أخرى صارت هذه ا�جراحات مجرد  –ستن�ار) ف��اها مث��ة

 ط�ي.ن النتائج أو ادعاءٍ بوجود خطأ ىً عر�ىختلف عل��ا أو عدم مُ  مصروفاتٍ حول أ�عاب الأطباء أو 

�ش�� فإذا ما ان��ينا إ�� أن الش�اوي من ا�جراحات و التدخلات التجميلية صارت تجد طر�قها إ�� قاعات القضاء، فمن الأهمية بم�ان ��جيل ما 

ضد الأطباء العامل�ن �� مجال جراحات  إليھ الإحصاءات الطبية و القضائية من أن أغلب دعاوى ا�خطأ الط�ي �� دولة ال�و�ت �� دعاوى موجهة

 80.�ن الماضي�نمن إجما�� الدعاوى الطبية ال�ي نظرها القضاء �� العام) 70%النسبة ما معدلھ ( التجميل تحديدا، حيث بلغت

 �� مجال المسئولية ال
ً
 سائللتنظيمھ، إلا أن التحدي الأك�� فيھ يكمن �� �علقھ بم ةجاد فةطبية صار �ستد�� وقإن هذا التطور ا�جديد �سبيا

 دقيقة ما تجعل من الضرورة بم�ان أخذ �عض العوامل  بالاعتبار، 
ً
لا سيما، تتداخل ف��ا الاعتبارات ا�جمالية بالممارسة الطبية، بما يخلق منطقة

 ).dissatisfactionء التجمي�� الذي قام بھ الطبيب (بل بالدرجة الأو��، مسألة عدم رضا المر�ض عن النتيجة ال��ائية للإجرا

و إن �ان كما تراه هذه ا�حكمة  -ببذل عناية، و هو  اح التجميل ال��امٍ محكمة التمي�� ال�و�تية نحو اعتبار الإل��ام القانو�ي �جرّ و �� هذا الصدد، تنحو 

 ببذل عنايةٍ 
ً
 بتحقيق نتيجة، حيث و رد �� حكمٍ حديث لها عن جراح التجميل أنھ "و إن �ان كغ��ه لا يضمن  -" خاصةٍ "ال��اما

ً
إلا أنھ لا يرقَ لأن ي�ون ال��اما

  81نجاح العملية ال�ى يجر��ا، إلا أن العناية المطلو�ة منھ أك�� م��ا �� ا�جراحات الأخرى".

 
ّ

لية طبيب التجميل، و رد فيھ "أن مسئولية الطبيب الذى اختاره المر�ض لعلاجھ �� مسئولية د ذلك بحكمٍ آخرٍ لذات ا�حكمة حول مناط مسئو و يتأك

 بتحقيق  -عقدية، و الطبيب و إن �ان لا يل��م بمقت�ىى العقد بينھ و ب�ن مر�ضھ �شفائھ أو بنجاح العملية ال�ى يجر��ا لھ 
ً
لأن ال��ام الطبيب ليس ال��اما

 صادقة يقظة تتفق، �� غ�� الظروف الاستثنائية، مع  -اية نتيجة و إنما هو ال��ام ببذل عن
ً
إلا أن العناية المطلو�ة منھ تقت�ىى أن يبذل لمر�ضھ جهودا

ظروف ا�خارجية الأصول المستقرة �� علم الطب، فيُسأل الطبيب عن �ل تقص�ٍ� �� مسلكھ الط�ى لا يقع من طبيبٍ يقظٍ �� مستواه الم�ى وُجِدَ �� نفس ال

إلا أن العناية المطلو�ة منھ أك�� م��ا  -و إن �ان كغ��ه من الاطباء لا يضمن نجاح العملية ال�ى يجر��ا  -طت بالطبيب المسئول. و جراح التجميل ال�ى أحا

حياتھ لأى خطر أو �� أحوال ا�جراحات الأخرى، باعتبار أن جراحة التجميل لا يقصد م��ا شفاء المر�ض من علةٍ �� جسده و إنما إصلاح �شوهٍ لا �عرّض 

                                                           
 ).0182يونيو  21 –مدير إدارة الطب الشر��  -د. أسعد مهدي طاهر  قابلة(م  80
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ك يقع ع�� أك��. و ل�ن �ان مقت�ىى اعتبار ال��ام الطبيب ببذل عناية خاصة أن المر�ض إذا أنكر ع�� الطبيب بذل العناية الواجبة فإن عبء إثبات ذل

دم تنفيذ الطبيب لال��امھ، فينتقل المر�ض إلا إذا أثبت هذا المر�ض واقعة ترجّح إهمال الطبيب، فإن المر�ض ي�ون بذلك قد أقام قر�نة قضائية ع�� ع

 82عب الاثبات بمقتضاه إ�� الطبيب".

باعتبارات الذوق و معاي�� ا�جمال ال�ي قد تختلف من �خص  –بالضرورة  –لما �انت مسألة عدم الرضا عن النتيجة �� بالرأى والمنظور المرتبط�ن  لكن و

من حيث  83ة،تبارات ال�خصية/الذاتية إ�� منطقة الاعتبارات الموضوعية/المعيار�إ�� آخر، فإن هذا المشروع يقصد إ�� نقل هذا التحدي من منطقة الاع

 أن القضاء ينب�� أن يتعامل مع حالة عدم رضا المر�ض عن النتيجة ال��ائية بطر�قة ممن�جة و وفق آلية منضبطة.

ية عن و ��ذا الشأن، فإن مشروع القانون الماثل يق��ح أخذ ثلاثة عناصر هامة بالاعتبار �لما �علق الأمر بالش�اوى المرتبطة بالمسئولية الطب

 جميلية:العمليات الت

 

�� تلك ا�جراحات و التدخلات ال�ى تقصد إ��  )procedures( ) و التدخلات التجميليةoperationsلأغراض هذا القانون، فإن ا�جراحات ( .1

)، سواء �ان ذلك لأسبابٍ طبيّة أو تجميليّة بحتة، و Aesthetic Surgeries and proceduresتحس�ن الش�ل و القوام وفق طلب المر�ض (

 )، ا�جراحة العامةDermatology)، الأمراض ا�جلدية (Plastic Surgeryأن يقوم ��ا أك�� من تخصص، و ��: ا�جراحة ال��ميمية (يمكن 

)General Surgery) جراحة الوجھ و الفك ،(Maxillofacial Surgery) جراحة الأنف و الإذن و ا�حنجرة ،(ENT جراحة و طب العيون ،( 

)Ophthalmologyفة إ�� أية تخصصاتٍ أخرى قد تقوم ��ذه ا�جراحات و التدخلات.)، بالإضا 

 

�ام تم وضع الأطر التنظيمية ل�جراحات و التدخلات التجميلية، و لعل أهمها هو أنھ �� ا�جراحات و التدخلات التجميلية التالية لا ي�ون ال� .2

 بتحقيق نتيجة كما هو سائد 
ً
  الممارس تجاه المر�ض ال��اما

ً
،نقهيا

ً
و إنما ال��ام ببـذل العنايـة ا�حر�صة، ال�ي تتفـق مـع معيار العناية، و  حاليا

هذه التخصصات ��: ا�جراحات ال��ميمية و ا�حروق، ا�جلدية، ا�جراحة العامة، جراحة الوجھ و الفك، جراحة الاذن و الأنف و ا�حنجرة، 

حسم نوع هو تدخلاتٍ تجميلية (لعل أهم ما جاء بھ المشروع جراحة و طب العيون، طب الأسنان، أية تخصصات أخرى تقوم بجراحاتٍ و 

 بتحقيق نتيجة، و �� التفرقة الق
ً
 ببذل عناية أو ال��اما

ً
انونية المسئولية المرتبطة با�جراحات و التدخلات التجميلية من حيث �و��ا ال��اما

  ينظر إ�� الطبيعة الفنية للإجراء الط�ى).ال�ى أدت إ�� تراثٍ قانو�ى كب�� من ا�خلط نتيجة للتعميم الذى لا التقليدية

 

)، فإن ال�جنة الفنية ال�ي �ش�لها �جنة المسئولية الطبية �� من يقرر مدى وجود dissatisfaction�� حالة عدم رضا المر�ض عن النتيجة ( .3

المقبولة عالميا، و �سبة هذا ا�حياد  إن وجد، و )، وفق المعاي�� و النتائج devianceا�حياد عن النتيجة المتفق عل��ا ب�ن المر�ض و الطبيب (

 بذلك فإن هذه ال�جنة �� الفيصل �� حالة عدم رضاء المر�ض عن النتيجة.

 

وافقة المستن��ة المو ح�ى يمكن ل�جنة الفنية المشار إل��ا أعلاه القيام بدورها ع�� أكمل وجھ، يتطلب المشروع وجوب حصول الطبيب ع��  .4

 وا�حة و �املة إ�� جميع التعهدات و التأكيدات ال�ي قدّمها لھ الطبيب �� بداية الاتفاق) Consent( المشدّدة  للمر�ض
ً
 ، ال�ي تتضمن إشارة

                                                           
 .26/12/2016، جلسة 1مد�ي  2015لسنة  312محكمة التمي��، الطعن رقم  82

التجميلية نحو  رصده، �� إطار القيام بأعمال هذا المشروع، من وجود نزعةٍ "تبسيطيةٍ" ما �� أوساط �عض ممار�ىي ا�جراحات و التدخلاتتم لا من من الإشارة هنا إ�� ما   83

 و طبيعيا، إذ ترى �سبة معت��ة م��م أنھ من المعتاد أن �عد جراح التجميل ��ىيء
ً
 معتادا

ً
ثم لا يتحقق هذا الوعد "لأنھ صعب  اعتبار تقص�� جراح التجميل تجاه المر�ض أمرا

"، وفق التعب�� الدارج �� أوساطهم (رغم أن الرد الطبي�� ع�� عذر مثل هذا ه
ً
 فلماذا تم الوعد بھ ابتداء إذن؟). و ح�ى التحقق أصلا

ً
و التساؤل: إذا �ان الأمر كذلك فعلا

 �� كث�� من ا�حالات)،  �عاقديّ  لا ��جل باف��اض وجود تدليسٍ 
ً
ل أنھ يبدو �� الأمر يكفي أن ��جّ قد �� حالاتٍ مثل هذه (و هو ما يمكن أن تتحقق شروطھ القانونية فعلا

 التحذير م��ا �� مجالات الأمن و السلامة. ization of deviancenormalممارسة مقلقة لظاهرة 
ً
 ال�ي يتم دائما
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 بأن (
ً
 من نموذج الموافقة المستن��ة علما

ً
 و تفصيلا

ً
نموذج الموافقة المستن��ة للإجراءات و التدخلات التجميلية يجب أن ي�ون أك�� وضوحا

 الاعتيادية).

 

بجميع ما قالھ الطبيب أو وعد بھ أو أف�ح عنھ للمر�ض، �الصور التوضيحية و الأش�ال و النسب  Consentيتم دعم موافقة المستن��ة  و .5

ال�ي صرح باحتمال تحققها من حيث  لآثارتم الاتفاق عل��ا و المضاعفات ال�ي أف�ح عن إم�ان حدو��ا و اال�ي التشر�حية و ا�خططات 

) بحيث ت�ون جزء من المستندات العقدية، Encounter). و يفرّغ �ل ذلك �� وثيقة �س�ى المقابلة / الاتفاق (Devianceجة (عن النتيدة ا�حي

 مبال
ً
 بإم�ان تحقيقها، و تحديد ما إذا �انت وعودا

ً
 بالوقوف ع�� حقيقة و نطاق الوعود ال�ي أعطى الطبيب للمر�ض إملا

ً
 بما �سمح لاحقا

ً
غا

 ف��ا.

 

ذي كما أنھ من المستحدثات الهامة للمشروع �� هذا الصدد هو إيراد نصٍ �ع�ن مدة زمنية فاصلة و لازمة ب�ن �سليم الممارس للعرض الما�� ال .6

 ع�� اعطاء المر�ض مسألة زمنية
ً
 يب�ن قيمة الإجراء المطلوب إ�� المر�ض و ب�ن تار�خ التعاقد مع المر�ض �شأن هذا الإجراء، و ذلك حرصا

�� دئة و �افية للتفك�� �� طبيعة هذا الاجراء و أثره، و عدم التسرع فيھ تحت وطأة الضغط النف�ىى أو الاجتما��، لاسيما و إنھ إجراء تجميها

 بأن 
ً
 �� النظم القانونية المقارن النص هذامثل بال��اية و لا يُتصور أن يتسم �سمة الاضطرار أو الاست�جال (هذا، علما

ً
 ة).صار يجد انتشارا

 

 

 ســح ا�جنــات ت�حيــعملي 5.4

 

أو العكس. و تتفاوت الأسباب نحو ذلك ب�ن ا�حاجات  ن�ىإ�� أ ذكرٍ تتعلق عمليات ت�حيح ا�جنس بإجراءات جراحات لتغي�� جنس ال�خص من 

 ما يتعلق 
ً
باضطراب الهو�ة ا�جنسية، و هو اضطراب �شعر الفرد معھ برغبة  –�� ا�حالت�ن  –ا�جسدية و ا�حاجات النفسية. إلا أن الأمر غالبا

 إلا نتيجة خطأ ما. جامحة �� أن يتحول إ�� ا�جنس الآخر، و أن ما انتمائھ إ�� جنسھ ا�حا�� و الذي ينت�ي
ً
 84إليھ عضو�ا

 ينظم عمليات ت�حيح ا�جنس مباشرة، سواء بالمنع أو الإ 
ً
باحة، مما �ع�ي وجوب الرجوع �� الأمر إ�� الشريعة و لم يورد المشرع ال�و��ي نصا

�سري النصوص التشريعية ع�� المسائل  -1"من القانون المد�ي ال�و��ي ال�ي تنص ع�� أنھ  1الاسلامية، و ذلك وفقا لما هو منصوص عليھ �� المادة 

كم القا�ىي وفقا لأح�ام الفقھ الإسلامي الأك�� اتفاقا مع واقع فإن لم يوجد نص �شري��، ح -2ال�ي تتناولها هذه النصوص بمنطوقها أو بمفهومها. 

 85البلاد و مصا�حها، فإن لم يوجد حكم بمقت�ىى العرف".

 يق�ىي بأحقية مدع بتغي�� جنسھ ليتحول من ذكر إ�� أن�ى، لتأ�ي �عدها محكمة أصدرت ا�حكمة ال�لية  2004و �� عام 
ً
 شه��ا

ً
�� ال�و�ت حكما

 عوى، و هو ا�حكم الذي تأيد من قبل قضاء التمي��. و �� هذا الصدد، أوردت محكمة التمي��:الاستئناف وترفض الد

س من ذكر إ�� أن�ى و�العكس ع�� وجھ العبث ... و أنھ و إن �انت الضرورات "ومن الأصول المقررة �� فقھ الشريعة الإسلامية حرمة تحو�ل ا�جن

 مباح عند ال
ً
الضرورة م�جئة بحيث يجد الفاعل نفسھ أو غ��ه �� حالة ضرورة و من شروطها أن ت�ون تبيح ا�حظورات و ال�ي �ع�ي أن الممنوع شرعا

                                                           
، رابطة الأخصائي�ن النفسي�ن 2007نوفم��  20-18سعاد عبدالله البشر، "اضطراب الهو�ة ا�جنسية و علاقتھ ببعض المتغ��ات النفسية"، المؤتمر الإقلي�ي لعلم النفس،    84

 .464المصر�ة، ص. 

 .1980لسنھ  67القانون المد�ي ال�و��ي رقم   85
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 لذلك حالة  يخ�ىى م��ا تلف النفس أو الأعضاء ... كما أن التقر�ر الط�ي
ً
الشر�� لم يقطع بأنھ مصاب باضطراب الهو�ة ا�جنسية و نفى ا�حكم تبعا

حظور و اعت�� أن إجرائھ للعملية بب��ه لأعضاء الذ�ورة ال�ي خلق عل��ا و تحو�ل جنسھ هو مخالف للشريعة الضرورة لدى الطاعن ال�ي تبيح لھ ا�

ب ع�� ذلك قضاءه سالف البيان، و �
ّ
 و لھ أصلھ الثابت بالأوراق و يكفي الإسلامية و رت

ً
�حمل ان هذا الذي خلص إليھ ا�حكم المطعون فيھ سائغا

 86قضائھ و فيھ الرد الضم�ي المسقط لما أثاره الطاعن و يض�� الن�� ع�� غ�� أساس".

مفهومة، تتعلق بوصمة العار ال�ي ت�حق و مع ذلك، فإن الدعاوى ال�ي تصل إ�� ساحات ا�حاكم �� هذا الشأن قليلة و نادرة لأسباب اجتماعية 

بإصدار قانون ا�جزاء، ال�ي تم �عديلها  1960لسنة  16ن رقم من القانو  198أطراف مثل هذه الدعاوى و التشه�� ��م (و يتعقد الأمر أك�� مع المادة 

 صاروا �عت��ون خارج�ن ع�� القانون بموجب هذا القانون، فإن الأفراد المتحو إذ بحيث صارت تجرّم "تقليد ا�جنس الآخر".  2007�� 
ً
ل�ن جنسيا

 من حيث الأساس). 

 

�� ال�و�ت ع�� تجنب التعامل المباشر مع هذه القضايا و تركها ل�جهات ة القانونية و �سبب من هذه الطبيعة الإش�الية للمسألة، فقد جرت الممارس

 الإدار�ة للتعاطى مع �ل حالة ع�� حدة.

 

 من ا�حالات الفردية الشاذة و المتباينة، ال�ى لا ير�ط بي��ا رابط فكرى أو سياسا�ى وا�ح، أن هذه الممارسة غ�� الم
ً
 فيما تركتن�جية قد ولدت ر�اما

 من القواعد المن�جية الصا�حة للاس��شاد.
ً
 صفرا

 

 للاس��شاد و الاتباع.لذلك، يتعامل هذا المشروع مع موضوع ت�حيح ا�جنس بطر�قة علمية و مباشرة، من خلال من�ج معيارى قابل 

 

 و قد قرر المشروع جواز  إجراء عمليات ت�حيح ا�جنس، شر�طة أن تتم وفق الضوابط الآتية:

 

 �� أمره ب�ن ذكرٍ أو أن�ى. .1
ً
 و مشت��ا

ً
 أن ي�ون انتماء ال�خص ا�جن�ىي غامضا

 

 �خصائصھ الفسيولوجيّة أو البيولوجيّة  .2
ٌ
 مخالفة

ٌ
 جنسيّة

ٌ
 أو ا�جينيّة.أن ت�ون لھ ملامحٌ جسديّة

 

لها وزارة ال�حة ��دف تحديد جنس المر�ض و الموافقة ع��  .3
ّ
أن تصدر الموافقة ع�� إجراء هذا العملية من قبل �جنة طبيّة متخصّصة، �ش�

 عملية الت�حيح. 

 

 أن يتم إحالة الموضوع إ�� طبيب نف�ىيّ للقيام بال��يئة النفسية اللازمة. .4

 

  

                                                           
 .2مد�ي/ 2004لسنھ  674حكم محكمھ التمي�� المقيد برقم   86
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 اــ�س م�و ؤ ــة الآلام الميــمعا�ج 5.5

 

 

�قةٍ لا تتفق �سبب من ا�خشية من التبعات القانونية ا�حتملة، تنحو الممارسة الطبية ا�حالية �� ال�و�ت إ�� ترك لمر�ض �عا�ي الكث�� من الآلام بطر 

 و المعاي�� العالمية. 

 

ية من هنا، يج�� المشروع للطبيب أن �عطي المر�ض ا�حد الأق�ىى من  أدو�ة السيطرة ع�� الألم للمر�ض إذا �ان هذا المر�ض �عا�ي من حالة �ح

 �� المؤسسة ال�حية أو �� خارجها.�ان  سواءٌ  –ميئوس م��ا و ذلك �غرض تخفيف معاناتھ 
ً
 المر�ض مقيما

 

 

 

 مــالرحي وتــالم 5.6

 

 من فهمٍ  -جسد الإ�سا�ى، فإن المشرع ال�و��ي المبدأ العام هو معصومية ا�لما �ان 
ً
 sanctity ofلمبدأ معصومية ا�جسد الإ�سا�ى (ضيق انطلاقا

human body( - بمرض أو تجر�م الفعل "إ 1960لسنة   16رقم قانون ا�جزاء ال�و��ي من  157ادة الم يحظر من خلال 
ً
ذا �ان ا�ج�ي عليھ مصابا

 من القانون �س�� �� ذات الاتجاه. 166كما ان المادة  87من شأنھ أن يؤدي ا�� الوفاة، و �جّل الفاعل بفعلھ موت ا�ج�ي عليھ". بأذى

 

 يخلط ب�ن صورها الع
ً
 �عميميا

ً
 عن التعامل مها �عاملا

ً
ب�ن ثلاث ديدة، فإنھ يفرق إلا أن المشروع الماثل ي��يث تجاه هذه المسألة الدقيقة، و عوضا

 :واجھ �ل م��ا بنص منفصلو يحالات حرجة، 

رفض العلاج أو وسائل الإ�عاش: "يحق للمر�ض توثيق رغباتھ �� رفض العلاج أو تلقي جميع وسائل الإ�عاش والإعاشة  كتابة �� طلب  )1(

ما يجوز للمر�ض أن يو�ل من مخصص لذلك شر�طة أن يملك الأهلية وأن �شهد ع�� توقيعھ الطلب ب�امل أهليتھ شاهد من غ�� أهلھ. ك

يمثل رغباتھ �� حال فقدانھ الأهلية وأن وقع الممثل بقبول هذا الدور. و�حتفظ بن�خة من هذه الرغبات �� ملف المر�ض وأخرى لدى الممثل 

 و�ل��م الطبيب المعا�ج ��ذه الرغبات. و�ضع الوز�ر اللائحة المنظمة لذلك".

 

، و )DNR / DNIللمر�ض �� حالة الاحتضار (الإ�عـــاش: "يجوز السماح بحدوث الوفاة الطبيعية وذلك �عدم إجراء الإ�عاش الط�ي الرئوي  )2(

 ذلك عند توفر الشروط التالية:

                                                           
، و ال�ي تنص ع�� الآ�ي: "�عت�� الا�سان قد �سبب �� قتل ا�سان آخر، ولو �ان فعلھ ليس هو السبب 1960لسنة   16من قانون ا�جزاء ال�و��ي رقم  157انظر المادة رقم    87

 المب
ً
اذا اوقع الفاعل با�ج�ي عليھ اذى استوجب اجراء عملية جراحية او علاجا طبيا، و اف�ىى ذلك ا�� موت ا�ج�ي  -اشر او السبب الوحيد �� الموت، �� ا�حالات الآتية: أولا

 
ً
اذا اوقع الفاعل با�ج�ي عليھ اذى ليس من شأنھ ان يف�ىي ا��  -عليھ، ما دامت العملية او العلاج قد اجر�ا با�خ��ة والعناية الواجبت�ن طبقا لأصول الصناعة الطبية. ثانيا

 
ً
اذا حمل الفاعل ا�ج�ي عليھ ع�� ارت�اب فعل يف�ىى ا�� موتھ باستعمال العنف  -الموت، لو ان ا�ج�ي عليھ لم يقصر �� اتخاذ الاحتياطات الطبية وال�حية الواجبة. ثالثا

 او بال��ديد باستعمالھ، وثبت ان الفعل الذ
ً
اذا �ان ا�ج�ي عليھ مصابا بمرض أو بأذى  -ي اف�ىى ا�� موت ا�ج�ي عليھ هو الوسيلة الطبيعية لتو�� العنف المهدد بھ. را�عا

 
ً
  او من أ�خاص آخر�ن".اذا �ان الفعل لا يف�ىي ا�� الموت الا اذا اق��ن �عمل من ا�ج�ي عليھ  -من شأنھ ان يؤدي ا�� الوفاة، و �جّل الفاعل بفعلھ موت ا�ج�ي عليھ. خامسا
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1. .
ً
 إذا �ان المر�ض �عا�ى من مرض غ�� قابل للشفاء منھ غالبا

 أن يثبت عدم جدوى العلاج �� مثل هذه ا�حالة. .2

 ين�ح الطبيب المعا�ج �عدم إجراء الإ�عاش القل�ي الرئوي.أن  .3

 و�توقيع شاهد عدم القيام بأي أعمال علاجية ��دف إ�عاشھ". .4
ً
 أن ي�ون المر�ض أو من و�لھ لتمثيل رغباتھ قد طلب كتابة

، و قررت الإبقاء ع��  وسائل الإعاشة (حالة الموت الدما��): "يحظر رفع أجهزة الإ�عاش إلا إذا توقفت جميع و  )3(
ً
 و ��ائيا

ً
 تاما

ً
ظائف ا�خ توقفا

 للمعاي�� الطبية الدقيقة ال�ي يصدر ��ا قرار من الوز�ر".
ً
 �جنة طبية ثلاثية من الاستشار��ن ذلك، وفقا

 

 

 

 ةــارب العلميــة و التجــاث الطبيــالأبح 5.7

 

 

 �� منظمة اليو�س�و 191اعتمد ا�جتمع الدو�� المؤلف من  2005تجدر الإشارة بداية إ�� انھ �� عام 
ً
الإعلان العالمي  )UNISCO(دولة عضوا

) بالإجماع. و �عد هذا الإعلان Universal Declaration on Bioethics and Human Rights - UDBHRلأخلاقيات البيولوجيا و حقوق الإ�سان (

 �ام بما ورد �� هذا الإعلان من بنود و أح�ام. حاليًا الصك الأول �� مجال الأخلاقيات الطبية، حيث �عهد العالم بأسره بالال�

 

، ثم  6و تتضمن المادة 
ً
. إعطاءمن هذا الإعلان إشارة إ�� متطلب�ن جوهر��ن، هما تقديم المعلومات الوافية أولا

ً
و بذلك،  88المر�ض موافقتھ ثانيا

 إجراء أي تدخل ط�ي أو بحث عل�ي. قبلفيتع�ن تطبيق هات�ن القيميت�ن الأخلاقيت�ن دائمًا 

 

من  ، و ذلك إجراء الأبحاث الطبيّة و التجارب العلميّة ذات العلاقة بالإ�سان و تحديد ا�جهة ال�ي �شرف عل��االمشروع ع�� تنظيم من هنا، حرص 

ولية و المواثيق الأخلاقية المرتبطة بإجراء تلك خلال حمل الوز�ر ع�� إصدار  قرار ينظم ذلك، مع مراعاة المعاي�� المعتمدة و أفضل الممارسات الد

 الأبحاث و التجارب.

 

را�� الاعتبارات المتعلقة بحقوق المر�ض، و ضرورة ا�حصول ع�� إقرارٍ خطيّ بالموافقة المستن�
ُ
 �ة منھ.و �� جميع الأحوال، �ش��ط المشروع أن ت

 

 

                                                           
88    Universal Declaration on Bioethics and Human Rights – UDBHR, Article 6 – Consent: “(1) Any preventive, diagnostic and therapeutic medical 

intervention is only to be carried out with the prior, free and informed consent of the person concerned, based on adequate information. The consent 

should, where appropriate, be express and may be withdrawn by the person concerned at any time and for any reason without disadvantage or 

prejudice. (2) Scientific research should only be carried out with the prior, free, express and informed consent of the person concerned. The 

information should be adequate, provided in a comprehensible form and should include modalities for withdrawal of consent. Consent may be 

withdrawn by the person concerned at any time and for any reason without any disadvantage or prejudice. Exceptions to this principle should be 

made only in accordance with ethical and legal standards adopted by States, consistent with the principles and provisions set out in this Declaration, 

in particular in Article 27, and international human rights law. (3) In appropriate cases of research carried out on a group of persons or a community, 

additional agreement of the legal representatives of the group or community concerned may be sought. In no case should a collective community 

agreement or the consent of a community leader or other authority substitute for an individual’s informed”. 
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 ار الزواجــارج إطــل خــا�حم 5.8

 

 بطر�قة مرتبكة مع ا�حالات ال�ي تتعلق بالنساء اللا�ي يراجعن تلك المؤسسات �� ال�و�ت ال�حية  المؤسساتإنھ لمما يؤسف لھ أن 
ً
تتعامل حاليا

، إذ �عت�� هذا �سمح بذلكللأطباء م�ى تب�ن وجود حالات حملٍ من دون وجود رابطة زوجية، فيتم حجز حر�ة تلك النساء من دون سندٍ قانو�ي 

 ت��ك ل�جهات القانونية وليس ا�جهات الطبية. الأمر مسألة قانونية

 

لا شروع ع�� تحرى الر�ط ب�ن الممارسة الطبية و ب�ن الأسس الدستور�ة الأولية ال�ى لا �سمح بحجز ا�حر�ة، و تدعو إ�� ال��احم، المحرص و قد 

من الدستور ال�ي تنص ع�� أن "العدل و ا�حر�ة والمساواة دعامات ا�جتمع، و التعاون و ال��احم صلة وثقى ب�ن المواطن�ن". هذا،  7سيما المادة رقم 

).حرص المشروع ع�� مع 
ً
 عدم استبعاد أية نصوص أخرى قد ي�ون لها مقت�ىى (�النصوص ا�جزائية مثلا

 

�� حال مراجعة إمرأة حامل لأية مؤسسة �حية عامة أو خاصة و تب�ن أن حملها �ان خارج إطار الزواج، يتم التعامل ھ من هنا، فقد قرر المشروع أن

معها ضمن ا�حدود الكفيلة بحفظ حقوقها و كرام��ا و ا�حفاظ ع�� خصوصي��ا، و ذلك دونما مساسٍ بانطباق النصوص القانونية الأخرى ذات 

 العلاقة، إن �ان لذلك مقت�ىى.

 

فيجب أخذ  -سواء �ان ذلك قبل الوضع أو �عده  -� حال رغبة الطبيب أو المؤسسة ال�حية �� إبقا��ا �� المؤسسة ال�حية �غرض حماي��ا أما �

 يحظر ع�� الطبيب أو المؤسسة ال�حية ع�� ذلك، و موافق��ا المسبّقة 
ً
 عن إراد��ا.إطلاقا

ً
 إبقا��ا �� المؤسسة ال�حية رغما
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  جودة الرعاية كمعيار لفاعلية التشريع -ا�خاتمة

 

خصم�ن، و إنما طرف�ن �� علاقة بالطبيب و المر�ض ليس من منطلق جودة الرعاية ال�حية بالدرجة الأو��، فجميع ما تقدم يطرح ينب�� أن 

 ك إلا من خلال و لن ي�ون ذل، �ستفيد ف��ا �ل م��ما من تحس�ن النظم و الإجراءات، ت�املية
ُ
ا�حقوق و الممارسات حكمة �حفظ القوان�ن ا�

 الرفيعة لضمان النتائج.

 للهدف ا�حقيقي: خلق بيئة  تلك ا�حقوق و هذه أن يتوقف عند لھ النقاش لا ينب�� و �عد، فإن
ً
الممارسات فقط، و إنما يجب أن �ستمر تحر�ا

 .الطبية لضمان جودة الممارسة مت�املة
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 الملاحق 
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 )2018) قائمة المشارك�ن �� الاجتماع التمهيدي المش��ك (مايو 1( م�حق
 

 الاسم المس�ى الوظيفي ا�جهة

 الدكتور سلمان الهيفي الوكيل المساعد للشؤون القانونية وزارة ال�حة

 الدكتور أحمد العن�ي  رئيس مجلس الإدارة ا�جمعية الطبية ال�و�تية

 الدكتور ع�� الموسوي  الإدارةنائب رئيس مجلس  ةطبية ال�و�تيا�جمعية ال

 الدكتور عادل أشكنا�ي رئيس اتحاد أ�حاب المهن الطبية ا�خاصة اتحاد أ�حاب المهن الطبية ا�خاصة

 الدكتور محمد ا�جارالله وز�ر ال�حة الأسبق  

 �ىى خورشيدالأستاذ الدكتور مو  أستاذ �� قسم ا�جراحة، �لية الطب جامعة ال�و�ت

 مدير مركز تدر�ب الأم��ي  الأم��ي ستشفى م

 رئيس رابطة طب الطوارئ 

 الدكتور رائد هاشم

 الدكتور حس�ن بوعر�ي عضو هيئة تدريس، قسم القانون ا�جزائي جامعة ال�و�ت

 الدكتور ع�� جوهر اختصا�ىي ا�خت��ات الت�خيصية مستوصف ماي �لينك

 الدكتور محمد القنا�� يةرئيس الإدارة الطب شركة مستشفيات الضمان الص��

 الدكتورة مو�ىي المط��ي  مدير الإدارة الفنية وزارة ال�حة 

 الدكتورة عائشة حبيب مدير مكتب الأم�ن العام ا�جمعية الطبية ال�و�تية

 الدكتور محمد العون  طبيب باطنية -الإدارة الفنية  وزارة ال�حة

 الدكتور عبدالله العز�ري  ب النف�ىيقسم الط -أستاذ مساعد  جامعة ال�و�ت -�لية الطب 

 ا�جمعية الطبية ال�و�تية

 مستشفى الطب الطبي�� والتأهيل

 الأم�ن العام ل�جمعية الطبية

رئيس قسم الطب الطبي�� والتأهيل بمستشفى 

 الطب الطبي�� والتأهيل

 الدكتور سالم الكندري 
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 صياغة القانون )  قائمة بالاطراف الذين قابل��م �جنة إعداد و 2م�حق (
 

 الاسم المس�ى الوظيفي ا�جهة

 الدكتور حس�ن بوعر�ي عضو هيئة تدريس، قسم القانون ا�جزائي جامعة ال�و�ت

 الدكتور يوسف ����ا�ي استشاري أمراض الك�� مستشفى مبارك الكب��

 مهدي طاهرالدكتور أسعد  مدير إدارة الطب الشر�� الإدارة العامة للأدلة ا�جنائية

العدوا�ي للمحاماة المو�ل من ا�جمعية مكتب 

 الطبية ال�و�تية

مستشار قانو�ي ومتخصص �� قضايا الأخطاء 

 الطبية

 الدكتور عصام فت��

اللواء الدكتور فهد إبراهيم  المدير العام الإدارة العامة للتحقيقات

 الدوسري 

 مادة أستاذ القانون ا�خاص المنتدب لتدريس جامعة ال�و�ت -�لية ا�حقوق 

 المسؤولية القانونية عن الأخطاء الطبية

 الدكتور عادل ����ا�ي

 السيد عبدالرحمن الدوسري  رئيس رابطة ال�حة العامة ال�و�تية رابطة ال�حة العامة

استشاري أمراض �سائية وولادة واختصا�ىي طب  مستشفى الفروانية

 أجنة

 الدكتورة أمل عايد خضر

  –ميل والتجا�حروق مركز البابط�ن �جراحة 

 مستشفى ابن سينا

استشاري جراحة تجميلية ورئيس قسم ا�جراحة 

 التجميلية

 الدكتور قتيبة الكندري 

 –مركز البابط�ن �جراحة ا�حروق والتجميل 

 مستشفى ابن سينا 

 الدكتورة دانة ����ا�ي اختصا�ىي جراحة تجميل وحروق وترميم

 السيد خالد الفضالة العام للشؤون التأمينيةنائب المدير  العامة للتأمينات الاجتماعيةؤسسة الم

 السيد محمد صا�ح مساعد الرئيس التنفيذي  شركة بيتك للتأم�ن الت�اف��

  –مركز البابط�ن �جراحة ا�حروق والتجميل 

 مستشفى ابن سينا

 الدكتور هشام أبو الرزق استشاري جراحة التجميل وا�حروق

 الدكتورة م�ى ا�خواري  رئيس مكتب حماية الطفل  وزارة ال�حة

 السيد فيصل خميس وكيل وزارة مساعد لشؤون ا�حاكم وزارة العدل

 المهندس بدر أحمد الكندري  مدير مكتب وكيل الوزارة وكب�� ا�خ��اء وزارة العدل
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 )2018) قائمة المشارك�ن بالاجتماع الثا�ي (سبتم�� 3م�حق (
 

 الاسم الوظيفي المس�ى ا�جهة

 الدكتور خالد مهدي الأم�ن العام الأمانة العامة للمجلس الأع�� للتخطيط والتنمية

 الدكتور أحمد العن�ي  رئيس مجلس الإدارة ا�جمعية الطبية ال�و�تية

 الدكتور ع�� الموسوي  نائب رئيس مجلس الإدارة ا�جمعية الطبية ال�و�تية

 الدكتور عادل أشكنا�ي رئيس اتحاد أ�حاب المهن الطبية ا�خاصة اتحاد أ�حاب المهن الطبية ا�خاصة

 الدكتور محمد ا�جارالله وز�ر ال�حة الأسبق  

 الدكتور حس�ن بوعر�ي عضو هيئة تدريس، قسم القانون ا�جزائي جامعة ال�و�ت

 الدكتور محمد القنا�� رئيس الإدارة الطبية شركة مستشفيات الضمان الص��

 الدكتورة عائشة حبيب مديرمكتب الأم�ن العام الطبية ال�و�تيةا�جمعية 

 ا�جمعية الطبية ال�و�تية

 مستشفى الطب الطبي�� والتأهيل

 الأم�ن العام ل�جمعية الطبية

رئيس قسم الطب الطبي�� والتأهيل بمستشفى الطب 

 الطبي�� والتأهيل

 الدكتور سالم الكندري 

 الدكتورة مشاعل الهاجري  �لية ا�حقوق  -ا�خاص مدرس، قسم القانون  جامعة ال�و�ت

 الدكتور محمد شمساه استشاري التخدير والعناية المركزة والأمراض المزمنة مستشفى العدان 

 الدكتور يوسف ����ا�ي استشاري أمراض الك�� مستشفى مبارك الكب��

عبدالرحمن الدكتور  رئيس رابطة ال�حة العامة ال�و�تية رابطة ال�حة العامة

 الدوسري 

 الدكتورة سنية بو عامر مستشارة قانونية الأمانة العامة للمجلس الأع�� للتخطيط والتنمية

 الدكتور عبدالله العز�ري  قسم الطب النف�ىي �� �لية الطب -أستاذ مساعد  جامعة ال�و�ت

 رائد هاشمالدكتور  رئيس رابطة طب الطوارئ و  مدير مركز تدر�ب الأم��ي  مستشفى الأم��ي 
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	يولي النظام القانوني الكويتي للقضاء أهمية كبيرة باعتبارة إحدى السلطات المحورية الثلاث في الدولة.41F  و لذلك، فقد أفرد الدستور الكويتي عدة نصوص للسلطة القضائية، لعل من أهمها ما يلي:
	 المادة رقم 34 من الدستور: "المتهم بريء حتى تثبت إدانته في محاكمة قانونية تؤمن له فيها الضمانات الضرورية لممارسة حق الدفاع ...".
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	 المادة رقم 164 من الدستور: "يرتب القانون المحاكم على اختلاف أنواعها و درجاتها، و يبين وظائفها واختصاصاتها ...".
	 المادة رقم 166 من الدستور: "حق التقاضي مكفول للناس، و يبين القانون الإجراءات و الأوضاع اللازمة لممارسة هذا الحق".
	و تفعيلاً لذلك، فقد صدر أول قانون لتنظيم القضاء فى دولة الكويت بموجب المرسوم الأميرى رقم 19 لسنة 1959، ليتبعه بعد مدة  قانون آخر لتنظيم القضاء هو المرسوم بالقانون رقم 23 لسنة 1990، و الذى تم تعديله لاحقاً بالقانون رقم 10 لسنة 1996 تدعيماً لاستقلال الق...

	3.1.2 السمــة العامــة للقضــاء فــي دولــة الكويــت – عــدم الميــل إلــى التخصــص
	لعل واحدةً من أبرز سمات النظام القضائي في دولة الكويت – إن لم تكن مثالبه – هو عدم تخصص القضاة فيه و اعتياد تدويرهم الدائم و المستمر على جميع دوائر القضاء، مما يترتب عليه أن القاضي يرتدي عدة قبعات في الآن ذاته، فيجلس تارة في المحاكم المدنية، و تارة أخر...
	أن ممارسة من هذا القبيل هي مدعاةٌ للتشتت و عدم خلق الفرصة لتكونٍ تراكمي للخبرة، ناهيك عن أنها مقدمة لازمة لنتائج معروفة، تتراوح من البطء في إجراءات التقاضي إلى التأخر في حسم النزاعات.

	3.1.3 نمــاذج قضائيــة غيــر معياريــة – المحاكــم المتخصصــة
	رغم ما تقدم، فإن فكرة القضاء المتخصص ليست أجنبية تماماً على النظام القضائي الكويتي، إذ توجد عدة دوائر متخصصة للقضايا التجارية في المحكمة الكلية، كما أن هناك دوائر استئنافية متخصصة في محكمة الاستئناف العليا و دوائر تجارية في محكمة التمييز. و بذلك، فإن ...
	و يلاحظ هنا أنه رغم القول بتخصص هذه المحاكم – من حيث أن كلاً منها يتخصص بالنظر إلى طائفةٍ محددة من الأفعال – إلا أنه من الأهمية بمكان الإشارة إلى أن القضاة العاملين في هيئاتها هم غالباً  قضاةَ غير متخصصين من حيث الخبرة و و التدريب في موضوعاتها، كما أن...
	و في هذا الصدد – و رغم ما سبق ذكره من أن السمة العامة للقضاء في دولة الكويت هي عدم الميل إلى التخصص – نورد فيما يلي بعضاً من الأمثلة حول حالات التخصص الذي يعرفها النظام القضائي في دولة الكويت، و هي و إن كانت في مجملها حالات قضائية غير معيارية، إلا أنه...
	أ. الدائــرة الإداريــة:
	ورد في المادة رقم 169 من الدستور أن "ينظم القانون الفصل في الخصومات الإدارية بواسطة غرفة أو محكمة خاصة يبين القانون نظامها وكيفية ممارستها للقضاء الإداري شاملاً ولاية الإلغاء وولاية التعويض بالنسبة إلى القرارات الإدارية لمخالفة القانون".
	و قد صدر إثر ذلك المرسوم بالقانون رقم 20 لسنة 1981 بشأن إنشاء دائرة بالمحكمة الكلية لنظر المنازعات الإدارية، الذي نص في بعض أهم مواده على الآتي:
	 المادة رقم 1: "تنشأ بالمحكمة الكلية دائرة إدارية تشكل من ثلاثة قضاة وتشتمل على غرفة أو أكثر حسب الحاجة ...".
	 المادة رقم 5: "تكون للدائرة الإدارية وحدها ولاية الحكم بإلغاء القرارات الإدارية المشار إليها في البنود: ثانيا وثالثا ورابعا وخامسا في المادة الأولى، كما تكون لها وحدها ولاية الحكم في طلبات التعويض عن الأضرار الناشئة عن تلك القرارات، سواء رفعت إليها ...
	 المادة رقم 13: "ترتب بمحكمة الاستئناف العليا غرفة خاصة أو أكثر للنظر فيما يستأنف من الأحكام الصادرة من الدائرة الإدارية بالمحكمة الكلية".
	و بذلك، فإن الدائرة الإدارية في المحكمة الكلية تختص دون غيرها - وتكون لها ولاية قضاء الإلغاء و التعويض في المسائل المتعلقة بالمنازعات الخاصة بالمرتبات والمعاشات و المكافآت والعلاوات المستحقة للموظفين المدنيين أو لورثتهم، و الطلبات التي يقدمها ذوو الشأ...

	ب. الدائــرة العماليــة:
	يتبع مشرع العمل الكويتي، مثله في ذلك كمثل النظم القانونية المقارنة، فلسفة تقصد الى تيسير إجراءات التقاضي أمام العامل  - تقديراً لمركزه التعاقدي الضعيف أمام رب العمل -  و التعجيل بالفصل في دعواه ما أمكن.44F
	و قد تم التشديد على العمل كقيمة تشديداً دستورياً،45F  حيث ورد في المادة رقم 16 من الدستور أن "الملكية و رأس المال و العمل مقومات أساسية لكيان الدولة الاجتماعي و للثروة الوطنية، و هي جميعاً حقوق فردية ذات وظيفة اجتماعية ينظمها القانون".
	و بناءً على ذلك، فقد صدر المرسوم بالقانون رقم 46 لسنة 1987 بإنشاء دائرة عمالية بالمحكمة الكلية، الذي ورد في بعض مواده الآتي:
	 المادة رقم 1: "تنشأ بالمحكمة الكلية دائرة عمالية تشكل من قاض واحد، وتشتمل على غرفة أو أكثر حسب الحاجة تختص دون غيرها بالفصل في المنازعات العمالية أيا كانت قيمتها الناشئة عن تطبيق أحكام القوانين الصادرة في شأن العمل وتنظيم العلاقة بين العمال وأصحاب ا...
	 المادة رقم 2: "ترتب بمحكمة الاستئناف العليا غرفة خاصة أو أكثر للنظر فيما يستأنف من الأحكام الصادرة من الدائرة العمالية بالمحكمة الكلية".
	و قد ورد في أحكام محكمة التمييز الكويتية أنه: "من المقرر – و على ما جرى به قضاء هذه المحكمة – أن المشرع (قد) أنشأ بمقتضى المادة الأولى المرسوم بقانون رقم 46 لسنة 1987 دائرة بالمحكمة الكلية (و) ناط بها دون غيرها الفصل في المنازعات المالية الناشئة عن تط...
	و يذكر أنه ضمن سياق نصوص ﻗﺎﻧﻮن اﻟﻌﻤﻞ رﻗﻢ 6 ﻟﺴﻨﺔ 2010 ﻓﻲ ﺷﺄن اﻟﻌﻤﻞ ﻓﻲ اﻟﻘﻂﺎع اﻷھﻠﻲ، أورد المشرع جملة من المواد التي تنظم الدعوى العمالية بطريقة خاصة، تختص بها المحكمة المذكورة دون عداها، و ذلك على الوجه الآتي:
	  المادة 144: "لا تسمع عند الإنكار – بمضي سنة من تاريخ انتهاء عقد العمل –  الدعاوى التي يرفعها العمال استناداً إلى أحكام هذا القانون ...".
	 المادة 146: "يجب أن يسبق الدعوى طلب يتقدم به العامل أو المستحقون عنه إلى إدارة العمل المختصة، و تقوم الإدارة باستدعاء طرفي النزاع أو من يمثلهما. و إذا لم توفق الإدارة إلى تسوية النزاع ودياً تعين عليها خلال شهر من تاريخ تقديم الطلب إحالته إلى المحكمة...
	 المادة 147: "يجب على إدارة كتاب المحكمة أن تقوم - في خلال ثلاثة أيام من تاريخ استلام الطلب - بتحديد جلسة لنظر الدعوى و يعلن بها طرفا النزاع".
	نتيجة لذلك، فقد اعتاد القضاء الكويتي أن يؤكد المبدأ التالي في كثير من في أحكامه العمالية: "من المقرر قضاء أن المشرع قد نظم رفع الدعوى العمالية بأن يسبق الدعوى طلب يقدمه العامل إلى وزارة الشئون الاجتماعية و العمل، فتقوم هذه الوزارة باستدعاء طرفيّ النزا...
	نتيجة لذلك، فقد اعتاد القضاء الكويتي أن يؤكد المبدأ التالي في كثير من في أحكامه العمالية: "من المقرر قضاء أن المشرع قد نظم رفع الدعوى العمالية بأن يسبق الدعوى طلب يقدمه العامل إلى وزارة الشئون الاجتماعية و العمل، فتقوم هذه الوزارة باستدعاء طرفيّ النزا...
	نتيجة لذلك، فقد اعتاد القضاء الكويتي أن يؤكد المبدأ التالي في كثير من في أحكامه العمالية: "من المقرر قضاء أن المشرع قد نظم رفع الدعوى العمالية بأن يسبق الدعوى طلب يقدمه العامل إلى وزارة الشئون الاجتماعية و العمل، فتقوم هذه الوزارة باستدعاء طرفيّ النزا...
	من جميع ما تقدم، يتبين أنه من حيث الاختصاص، فإن اختصاص النظر في جميع الدعاوى العمالية ينعقد للقضاء العمالي – كقضاءٍ متخصصٍ – وحده دون عداه.48F  أما فيما يتعلق بالمبررات وراء إحالة الدعاوى الفردية العمالية الى قضاء متخصص فهي تجد اساسها في الآتي:
	1. الحاجة إلى نظر الدعاوى العمالية على وجه الاستعجال و سرعة الفصل فيها، لأن العامل عادة ما يكون ضعيف الحال، فلا يقوى على الانتظار الطويل الذي تتطلبه عادة الإجراءات القضائية الاعتيادية. العادية في رفع الدعاوى والحكم فيها.
	1. الحاجة إلى نظر الدعاوى العمالية على وجه الاستعجال و سرعة الفصل فيها، لأن العامل عادة ما يكون ضعيف الحال، فلا يقوى على الانتظار الطويل الذي تتطلبه عادة الإجراءات القضائية الاعتيادية. العادية في رفع الدعاوى والحكم فيها.
	1. الحاجة إلى نظر الدعاوى العمالية على وجه الاستعجال و سرعة الفصل فيها، لأن العامل عادة ما يكون ضعيف الحال، فلا يقوى على الانتظار الطويل الذي تتطلبه عادة الإجراءات القضائية الاعتيادية. العادية في رفع الدعاوى والحكم فيها.
	2.  هناك رغبة واضحة لدى المشرع الكويتي لتطوير القضاء العمالي، من خلال ايكال المهمة إلى قضاة متخصصين يتفرغون لدراسة الأحكام التي تضمنها التشريع العمالي، و استنباط المبادئ القانونية منها، بما يسهم في ارساء مبادئ عمالية تتفق مع أهداف التشريع.49F
	3.  فضل المشرع إسناد الفصل في المنازعات العمالية الى دوائر متخصصة في نطاق القضاء العادي، بحيث يكون لها وحدها اختصاص الفصل في الدعاوى العمالية. و لما كان الفصل في مثل هذه الدعاوى يطلب خبرةً و مرانا، فقد اسند المشرع مهمة النظر في جميع الدعاوى العمالية ا...
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	5.2 الخلايــا و الأعضــاء البشريــة
	5.3 العمليــات التجميليــة - إعــادة تعريــف و تصنيــف
	5.4 عمليــات تصحيــح الجنــس
	5.5 معالجــة الآلام الميــؤوس منهــا
	5.6 المــوت الرحيــم
	5.7 الأبحــاث الطبيــة و التجــارب العلميــة
	5.8 الحمــل خــارج إطــار الزواج

	الخاتمة-جودة الرعاية كمعيار لفاعلية التشريع
	الملاحق
	ملحق (1) قائمة المشاركين في الاجتماع التمهيدي المشترك (مايو 2018)
	ملحق (2)  قائمة بالاطراف الذين قابلتهم لجنة إعداد و صياغة القانون
	ملحق (3) قائمة المشاركين بالاجتماع الثاني (سبتمبر 2018)


