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 شكر وتقدير

الشكر أولا وأخيرا لله سبحانه و تعالى الذي أعانني 

الاعتراف بالجميل فضيلة ، أتوجه  .على هذا العمل

بالشكر إلى من كلامها شفاء إلى من دعمتني في 

أصعب واقرب مرحلة لبلوغ أمنية حياتي دراستي 

إلى ذات الفكر الراقي والأسلوب المتميز إلى 

 رالأستاذة مالك سماح لك كل الشكر والتقدي

إلى جميع  . اسأل الله أن يجازيها خير الجزاء

لفلسفة واخص بالذكر أستاذتي في قسم ا

الأستاذ الإنساني والمحترم زيات فيصل كما 

واخص بالذكر الأستاذ الفكر حاج هشام على كل 

 . مجهوداتهم التي غيرت من مسرى وفهم حياتنا

كما وأتقدم بالشكر لكل من أعاننا معرفيا في إنجاز 

 هذا العمل . 
 



 

 

 الإهداء
من أنارا لي درب الحياة أتقدم بإهداء هذا الجهد المتواضع إلى 

إلى اغلي إنسانة في حياتي إلى من أعانتني بالدعوات و أرشدتني 

بالنصائح إلى من لا معنى للحياة بدونها أمي الحبيبة حفظها الله 

 وأطال في عمرها .

إلى اغلي إنسان في حياتي إلى من علمني الصبر و القوة في 

ن أحمل جميع المواقف إلى مصدر قوتي عند الضعف إلى م

اسمه بكل افتخار أبي الغالي حفظه الله وأطال الله في عمره 

 الكلام قليل أمام شكرهم والجهد قليل أمام برهم .

 إلى من قاسموا معي مر الحياة و حلوها أخوتي .

إلى من فضلت عليا بكرمها ودعمها في كل سنواتي الدراسية 

رب إنسانة خالتي العزيزة  ، كما و أهدي هذا العمل إلى اعز واق

 لم تعد موجودة في حياتي خالتي المتوفية رحمة الله عليها.

إلى من تذوقت معهم أجمل اللحظات ، إلى كل الزملاء 

والأصدقاء ، إلى كل من قدم لنا يد العون من أجل إتمام هذا 

 . العمل اسأل الله أن يجازيهم خير الجزاء
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 مقدمة 
الفرد في وجوده دائما في صراع مستمر ما بيف الخوؼ مف الحياة ) الأمراض 

للئنساف النتيجة الحتمية و باعتبار أف الموت ى ،الخوؼ مف الموت ) الفناء (و المستعصية ( 
إلا أف مفيوـ الموت عبر تاريخ البشرية تغير  تعددت الأسباب يكوف الموت واحد . فميما

انتشرت في الفترة المعاصرة و عميو اتسعت ، و الأخلبقيةو الفكرية و نتيجة لمتغييرات العالمية 
التقنية التي لاقت حتفا في و بالتحديد في منتصؼ القرف العشريف سمطة تمثمت في العمـ و 

لكونيا مسألة و الأمس و الغد و موضوع اليوـ تأثيرىا عمى الحياة الإنسانية : إنو الموت الرحيـ 
 معقدة أدت إلى العديد مف التناقضات .

الماضية حقؽ الطب الكثير مف التقدـ في علبج الأمراض مما  ،فخلبؿ خمسيف عاـ
متدخؿ في قرارات تتمثؿ في تحديد لحظة الوفاة بقصد تخفيؼ المعاناة لمحالات لدفع الأطباء 

 منيا. الميؤوس
أثار جدلا عنيفا في عصرنا ، الموت بالشكؿ الذي نعرفو بؿ اتخذ شكلب آخرافما عاد 

حيث فتح ىذا النقاش ، الحالي جاء نتيجة الخوؼ مف الأمراض المستعصية في الحياة
فقد يحدث كثيرا أف ، المعمؽ في المجتمعات الغربية منذ سنوات في كثير مف دوؿ العالـ

قد يصاحب ىذا المرض آلاما لا و لفترة مف الزمف  يصيب الإنساف بمرض يمقيو طريح الفراش
شفقة و يجاد طريقة تنيي حياة المريض رحمة لإىذا ما دفع الييئة الطبية المعالجة ، و تطاؽ

 ىذا ما أدى إلى نشوء الموت الرحيـ .، و بو
فالتفكير في الموت بوصفو حلب لما يعانيو المريض يثير علبمات استفياـ حوؿ الحد 

الموت إساءة استعماؿ المعرفة العممية يفتح أفاقا فمسفية ذات قيمة و الفاصؿ بيف الحياة 
العمماء عمى حد سواء لمحاوؿ إيجاد حموؿ و بذلؾ لا تزاؿ مجيودات الفلبسفة و أىمية و 

 قبؿ الإنساف .  تساؤؿ حوؿ مستممناسبة ل
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كيؼ غير ىذا الأخير مجرى مفيوـ و الموت الرحيـ ؟ و ما ىو الموت ؟ و عميو : فما ىو 
  .الموت ؟ 

  : انطلبقا مف أىمية البحث تبرز إشكالية الموت الرحيـ والتي تتمثؿ فيما بمي
يمكن أن يكون التخمص  هل يمكن أن تكون طمقة الرحمة حلا للأمراض المستعصية ؟ وهل

 من الحياة أمرا قابلا لمتنفيذ ؟ 
  والذي نتج عنو عدة أسئمة فرعية : 

مفيوـ الموت الرحيـ ؟ ومتى ظير وكيؼ تطور ؟ ماىي أنواعو ؟ وما الأسباب التي  وماى -
 أدت إلى المجوء إليو ؟ 

لانتحار ؟ وىؿ فيما تمثمت تطبيقات الموت الرحيـ ؟ وما تفسير ظاىرة المساعدة عمى ا -
 الإجياض يمثؿ وجيا مف الوجو الموت الرحيـ ؟ 

 ما موقؼ الأدياف السماوية مف الموت الرحيـ ؟  -
كيؼ نظر الفلبسفة إلى و ما ىي الآراء القانونية والمنظمات الدولية اتجاه الموت الرحيـ ؟  -

 الموضوع كونو أىـ مجاؿ تقبؿ عميو الفمسفة ؟ 
 وت الرحيـ ؟ وماىي أىـ الآراء الطبية في ذلؾ ؟ كيؼ فسر الطب ظاىرة الم -
  كيؼ زادت التقنية مف حدة الموت الرحيـ ؟ وما مدى انعكاسيا السمبي عمى المجتمع ؟  -
 أيف ىي الكرامة الإنسانية في ظؿ التطور البيوطبي ؟  -
 ىؿ الحؽ في الحياة يعادؿ الحؽ في الموت ؟ -

 وقد اعتمدت في معالجة ىذا البحث عمى جممة مف المناىج أىميا :  
الذي وظفتو في بداية الفصؿ الأوؿ لعرض الإرىاصات التاريخية عف  المنيج التاريخي : -

المرجعية الفكرية لتطور الموت الرحيـ عبر الزمف واتبعتو كذلؾ في الفصؿ الثاني في عرض 
ضع لتسمسؿ زمني وتاريخي عبر مختمؼ مختمؼ المواقؼ حيث جعمت العناصر تخ

 المحطات التاريخية .  
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المنيج الاستقرائي : واعتمدتو في استقرائي لمختمؼ النصوص الدينية والقانونية والفمسفية  -
مف خلبؿ النظر في الوثائؽ المتوفرة في النصوص الشرعية والمواد القانونية، التي تـ 

 عرضيا في الفصؿ الثاني . 
تحميمي : وذلؾ مف خلبؿ إعطاء الأسباب والدوافع التي أدت بالأطباء في تقنيف المنيج ال -

الموت الرحيـ، بغية الوقوؼ عمى جزيئات وتفاصيؿ المادة المعرفية بإعطاء أمثمة وذكر 
الحوادث الموجودة عمى أرض الواقع، كما استعممتو في تحميمي لممواقؼ الفمسفية بيف المؤيدة 

 والمعارضة . 
المنيج الذي اتخذتو سواء كاف ذلؾ بيف الآراء الطبية مف جية،  ج المقارف : وىوالمني -

  . الحاؿ في القوانيف الوضعية أوبيف الفلبسفة مف جية أخرى، كذلؾ ىو
فبعد عرضي لمموضوع وتحميؿ مختمؼ المواقؼ والآراء لجمع أىـ الأفكار التي تـ التوصؿ 

نتيجة مبمورة لما توصمنا إليو مف أفكار ل وصوؿعمى امؿ ال إلييا لمخروج مف ىذه الدراسة
. ولتوضيح الصورة العامة وىي بطبيعة الحاؿ نتائج جزئية منطقية  تتمثؿ في نتائج البحث

  . لازمة عف التحميؿ
الأسباب التي جعمتني اختار ىذا الموضوع دوف غيره مف المواضيع و أىـ الدوافع ومف 

  أخرى موضوعية.و يرجع لأسباب ذاتية 
 الأسباب الذاتية

والتي تدرس المجالات الإنسانية  ،اىتمامي الكبير وميولي الشخصي بالمواضيع العممية -
والتي تخص المجتمع وما تثيره مف اشكاليات فمسفية معاصرة وىذا ما وجدتو في مبحث 

 .الموت الرحيـ 
الأحداث اليومية  اىتمامي بالمواضيع المعاصرة والتي تعالج المشاكؿ الراىنة لأنيا في قمب -

 . التي نعيشيا 
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معرفة مدى خطورتيا و أىمية ىذه القضية و رغبتي في التعمؽ في موضوع قتؿ الرحمة  -
  . عمى المجتمع في ظؿ تطورىا الممحوظ

عطائيـ الأمؿ في الشفاء، و تقديـ المساعدة لممرضى الميؤوس مف حالتيـ -  .ا 
تيقا بشكؿ امجاؿ مف مجالات البيو  والذي ىكذلؾ رغبتي في تقديـ موضوع الموت الرحيـ  -

استكمالا لما تقدـ مف بحوث مف قبمي في البيوتيقا و ع بشكؿ أكثر و لمعرفة الموض، أوسع
، غني الطمبة المقبميف عمى دراسة الفمسفة بكؿ ما يحيط بو مف كـ معرفي حوؿ الموضوعلت  

 باعتباره أوؿ بحث حوؿ الموضوع في جامعتي . 
  يةالأسباب الموضوع

الاجتماعية و عدـ تطرؽ الدفعات السابقة ليذا الموضوع عمى مستوى كمية العموـ الإنسانية  -
 . تخصص فمسفة غربية حديثة ومعاصرة بجامعة تبسة 

محاولة تقديـ كـ معرفي مف المعمومات حوؿ موضوع القتؿ الرحيـ ومحاولة المساىمة  -
  . قميؿ في رصد ما اكتسبنا في ىذا العمؿ المتواضع بشكؿو ول
  . المعارضة و إظيار حقيقة الموت الرحيـ بيف الآراء المؤيدة  -
 ضرورة معالجة ىذا الموضوع قانونيا ودينيا لمحد مف انتشار الظاىرة .  -
 . ارتباط الموضوع باسمي حقوؽ الإنساف الحياتية  -
 . لموازيف المتعمقة بالإنسافتبياف دور التقنية في انقلبب ا -
 .الأخلبؽ في ظؿ التطور البيوطبي و كذلؾ إلقاء الضوء عمى تيتؾ القيـ  -

وحتى تتسنى لي الإجابة عف ىذه الإشكالية والتساؤلات قسمت بحثي إلى ثلبثة 
 : فصوؿ

الفصؿ الأوؿ تحت عنواف ماىية الموت الرحيـ والذي تناولت فيو مفيوـ الموت 
والموت الرحيـ وتاريخ ظيوره وأنواعو وأسباب المؤدية إليو واتخذت كذلؾ الانتحار 
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والإجياض كوجييف لمموت الرحيـ ووظفت أىـ الحالات التي يطبؽ فييا الموت الرحيـ 
 ت السريري . والمتمثمة في الحالات النباتية والمو 

أما في الفصؿ الثاني كاف بعنواف موقؼ الديف والقانوف وبعض الفلبسفة مف قضية 
الموت الرحيـ وضحت فيو الآراء الدينية والفمسفية والقانونية بيف البمداف العربية والغربية 

 وكذلؾ موقؼ الأنظمة الدولية مف حقوؽ الإنساف . 
قؼ الطب والأطباء مف الموت الرحيـ أما الفصؿ الثالث والأخير والمعنوف بمو 

براز  وأخلبقيات المينة الطبية، والذي تكممت فيو عف تفسير الأطباء لظاىرة الموت الرحيـ وا 
رأي الأطباء بيف مؤيد ومعارض وكذلؾ أخلبقيات المينة وأىمية الكرامة الإنسانية في ظؿ 

  . جائحة كورونا والتطورات التقنية
الختاـ تضمنت النتائج والتوصيات التي توصمت إلييا والتي ىي بمثابة الإجابة عف  وفي

الأسئمة التي طرحت في الإشكالية وتمييا بعد ذلؾ المصادر والمراجع التي تناولتيا في إعداد 
    .البحث، وأخيرا فيرس المحتويات ىذا الموضوع أو

تتضمنيا المادة العممية كوف تظير أىمية موضوع القتؿ الرحيـ في القيمة التي و 
المتنازع فييا في مختمؼ الاتجاىات المتعددة وذلؾ و الموضوع مف أكثر الموضوعات الدقيقة 

  مف حيث ارتباطو بالإنساف . 
بعدىا ذىبت و تناولت في المقدمة الإحاطة بالموضوع ثـ بعد ذلؾ إلى طرح الإشكالية 

كما اعتمدت عمى مناىج ساعدتني في ، إلى أىـ الأسباب التي دفعتني لاختيار الموضوع
  . البحث والتقصي

 ومف اىداؼ الدراسة او البحث 
معرفة الأسباب التي أدت لمجوء و مراحؿ تطوره و تاريخ ظيوره و التعريؼ بالقتؿ الرحيـ  -

  .أنواعو و وتبياف صوره ، إليو
  . الرحيـ عرض مختمؼ المواقؼ الآراء الفمسفية والقانونية والطبية في مجاؿ الموت -
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إظيار مدى بروز الموت الرحيـ في خضـ التطور التقني وتبياف مدى انعكاساه بالسمب  -
  . عمى المجتمع

 . القيـ الإنسانية في ظؿ التطورات التكنولوجياو توضيح انتياؾ الأخلبؽ  -
ومنو إعطاء تصور كامؿ حوؿ  . تفاقـ ىذه الظاىرة في السنوات الأخيرةو تبياف تطور  -

براز حقيقتو و الموت الرحيـ   الإحاطة بكؿ ما يتعمؽ بو . و ا 
موضوع العصر، وحسب قدرة  الموت الرحيـ مف المواضيع الراىنة والمستجدة فيو

اطلبعي عمى الموضوع والبحث فيو، لـ أجد كتبا مخصصة بالموت الرحيـ كموضوع بجميع 
نما الموضوع موجود عم   . ى شكؿ فروع ضمف مجالات البيوتيقاجوانبو، وا 

أما الدراسات العممية التي اىتمت بيذا الموضوع متواجد يقدر كافي في المجاؿ الديني 
 والقانوني .

" الموت الرحيم بين الطب القانون  مثلب في الجانب القانوني توجد أطروحة دكتوراه بعنواف
، كذلؾ مذكرة ماستر في المجاؿ 1لػيني اماؿ زليخة بجامعة الجزائر  والشرائع السماوية "

لػػػػزيار فاطمة الزىراء بجامعة  " القتل الرحيم بين التحريم والاباحة "القانوني بعنواف 
مستغانـ، وفي الجانب الديني نجد الدراسة المقدمة لنيؿ درجة الماجيستر لػػياسر محمد الزيف 

بجامعة غزة .وأيضا مذكرة الماستر المكمفين في الفقه الاسلامي " " القتل لمقاصد بعنواف 
" القتل الرحيم بين الشريعة الإسلامية والقانون الوضعي "  :لمطالبة مروه فرج بعنواف 

 . الوادي –بجامعة حمة لخضر 
نما الدراسة  أما في الجانب الفمسفي لا يوجد بقدر ما يوجد في الجانب الديني. والقانوني وا 

 " اتيقا الموت الرحيم "مختصة بدراسة ىذا الموضوع قميمة منيا مذكرة ماستر بعنواف ال
 لمطالبتيف قوايدية مناؿ وبراؾ حبيبة بجامعة قالمة . 

 



 مقدمة
 

 
 ز 

 

وفي الأخير وفي خضـ ىذا البحث تعرضت لبعض الصعوبات والعوائؽ التي 
 صادفتني أثناء انجازي ليذا البحث المتواضع والمتمثؿ في : 

والتي إف وجدت فإنيا تتناولو بصورة ضيقة ، لكتب التي تتناوؿ موضوع الموت الرحيـقمة ا -
يصعب الإلماـ ، كوف الموضوع متشعب وواسع وفي عناصر وعناويف محددة بشكؿ عاـ

  . أنني حاولت إحاطة الموضع بجميع الجوانب الميمةو خاصة ، بالمواضيع المتعمقة بو
والذي أثر عمى نفسيتي بشكؿ مباشر مما أثر عمي في التعب النفسي لأسباب شخصية  -

لكف رغـ ذلؾ فاني حاولت بكؿ قدرتي أف أقدـ موضوع بحثي ىذا في أجمؿ ، طريقة العمؿ
دعـ الأستاذة المعنوي أتممت عممي و بتوفيؽ مف ا﵀ و إلا انو ، صورة تميؽ بصورة الباحث

طاء فإف أخطأت فمف نفسي واف كؿ عمؿ إنساني ناقص وىذا البحث لا يخموا مف الأخ، ىذا
 . الكماؿ ﵀ وحده و أصبت فمف ا﵀ 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الاول
المبحث الاول : ضبط المفاهيم وتاريخ 

  ظهور الموت الرحيم

المبحث الثاني : انواع الموت الرحيم 

  التي ادت الى اللجوء اليهوالاسباب 

المبحث الثالث : الانتحار والاجهاض 

  . والحالات التي يطبق فيها الموت الرحيم

 



 ماهية الموت الرحيم   الفصل الاول:
 

 
9 

 

  تمهيد
انتشرت في الفترة الأخيرة قفزة نوعية تكنولوجية في مجاؿ الطب والبيولوجيا نتيجة 
لظيور مختمؼ القضايا الأخلبقية والقانونية في المجاؿ الطبي، التي استدعت انتباه الدراسة 
مف كافة المعنييف حوؿ إشكاليات عديدة في المجاؿ البيوتيقي، والتي تناولت العديد مف 

يف ىذه المواضيع نجد موضوع الموت الرحيـ الذي فرض نفسو في الواقع، المواضيع ومف ب
وفتح بذلؾ نقاشات معمقة لاسيما في المجتمعات الغربية، مما دفع بالسؤاؿ في الأفؽ 
الفمسفي بالعديد مف التساؤلات حوؿ ىذه الإشكالية التي عرفت تفاقما وتزايدا في كثير مف 

المريض مف آلاـ، وبالتالي ىناؾ علبمات استفياـ عديدة  دوؿ العالـ، بوصفو حلب لما يعانيو
حوؿ ىذا الجدؿ والحد الفاصؿ بيف الحياة والموت، وبذلؾ لا تزاؿ مجيودات الفلبسفة 
والعمماء لمحاولة إيجاد حموؿ مناسبة حوؿ مستقبؿ الإنساف وعميو سنحاوؿ أف نعطي 

 وكؿ ما يتعمؽ بو. تعريفات دقيقة لمموت الرحيـ ونعرؼ عمى أصولو التاريخية
 ماىية الموت الرحيـ:

القتؿ الرحيـ، الموت الرحيـ، القتؿ بدافع الشفقة، الأوتنازيا، موت الرحمة، تعددت 
المصطمحات والمعنى واحد، واستخدمت كممة القتؿ الرحيـ لأوؿ مرة في سياؽ طبي، مف قبؿ 

وغير مؤلمة، لتخفيؼ  ميلبدي، للئشارة إلى موت سيمة سعيدة 17فرانسيس بيكوف في القرف 
المعاناة البدنية مف الجسـ، ويعرؼ موت الرحمة مف الناحية القانونية تحت اصطلبح القتؿ 
الرحيـ، الأمر الذي جعمنا نجد مفيوـ الموت الرحيـ يتغير حسب أساليب المجوء إليو منذ 

و سنتطرؽ إلى ظيوره ونشأتو كفكرة تبررىا معايير تنبئ بنياية الحياة كالآلاـ المبرحة، وعمي
ضبط المفاىيـ التالية نظرا لمتطور الذي شيدتو العموـ الطبية وتزامنا مع ظيور الثورة 
البيولوجية لمعرفة ىذا المظير الجديد تطبيقيا والتي أصبحت مف الأطروحات الفمسفية اليامة 

 الواجب دراستيا وبذلؾ معرفة المفيوـ الذي غير معنى الموت.
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  المفاهيم وتاريخ ظهور الموت الرحيمالمبحث الاول : ضبط 
 ضبط المفاهيمالمطمب الاول: 
 مفهوم الموت: 

ضبط مفيوـ الموت لـ يكف سيلب عبر مختمؼ الأزمنة، ففي القديـ كاف التأكد مف 
الموت يعرؼ بعد توقؼ عممية التنفس ونبضات القمب إلا أنو في منتصؼ القرف العشريف 

القمب مف الخفقاف ولما تتبعو مف تأثيرات عمى باقي اقتصر مفيوـ الموت عمى توقؼ 
وبعد اختراع السماعة  اقترح طبيب  1946الأعضاء الأخرى، وىذا منطقي، وفي سنة 

فرنسي انو إف  لـ تسمع نبضات القمب في مدة دقيقتيف تعمف الوفاة، لكف مع التطور الطبي، 
تى بعد توقؼ النبض والتنفس تحديدا في القرف العشريف أمسى البقاء عمى قيد الحياة ح

بواسطة الإنعاش بأجيزة الصدمات الكيربائية القمبية، فالأطباء لـ يكتفوا بمعرفة الأمراض 
وعلبجيا، بؿ تدخموا في مواضيع الميلبد والتناسؿ والموت، وأماـ ىذه التطورات كاف لابد مف 

ف حؽ الحياة، وعميو معرفة المبادئ التوجييية لأنيا ذات صمة بجسـ الإنساف مف أجؿ ضما
يمكننا النظر فيما يعرؼ بالموت، لأنو لا يمكننا التعرؼ إلى فيـ الموت الرحيـ إلا مف خلبؿ 

 .(1)فيـ والتعرؼ عمى مفيوـ الموت
 تعريف الموت لغة

 أصؿ الموت السكوف، وكؿ ما سكف فقد مات، الموت ضد الحياة.
 . (2)الموتاف ضد الحياة" و وقد عرفو ابف منظور في كتاب لساف  العرب:" الموت 

تقابؿ و نياية، والتقابؿ بيف الموت والحياة ىو عدـ الحياة، وىو وعرفو جميؿ صميبا الموت بأنو ى
 العدـ والممكية.

 
 

                                                 
 . (13-10 ص) ، ص1984الموت في الفكر الغربي، كامؿ يوسؼ حسيف، عالـ المعرفة، الكويت،  ،جاؾ شوروف (1)
 .   4290، ص 3لبناف، ط –، دار صادر لمنشر، بيروت 3لساف العرب، ج :ابف منظور الإفريقي (2)
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 .  (1)العدـ والفناء وعكس ذلؾ، في ووىذا يعني الانتياء مف الوجود لأف كؿ موجود ى
 تعريف الموت اصطلاحا

خمقت ما وراء الحياة، فكؿ ما توقؼ عف النشاط الوظيفي... كالتنفس والحركة  صفة
نياية  وفقد مات، فالأجساـ الميتة لا يمكنيا مزاولة النشاطات والوظائؼ وعميو فالموت ى

 . (2)الإستقلبب و  والحياة، أي توقؼ الكائنات الحية نيائيا عف النم
  التعريف الطبي لمموت

انقسـ تعريؼ الموت عند الأطباء إلى قسميف: القسـ الأوؿ والمتمثؿ في الموت القديـ 
 والقسـ الثاني والمتمثؿ في الموت الحديث:

تعريؼ لا يزاؿ ساري  وتوقؼ القمب والدورة الدموية توقؼ لا رجعة فيو، وى والقديـ: ى-1
الدماغ ولكف القمب لمموت في العصر الحاضر، وبسبب تقدـ وسائؿ الإنعاش قد يتوقؼ 
 والتنفس لا يتوقفا، ىذا ما دفع الأطباء إلى وضع تعريؼ حديث لمموت.

والتنفس وىذا ما يعرؼ بموت –والرئة  -النبض -الحديث: توقؼ الدماغ مع بقاء القمب-2
الدماغ، واختمؼ الأطباء في اعتبار ىذا التوقؼ موت أـ لا، مما دفعيـ الأمر إلى إجراء  

 . (3)د لحظة الوفاة  أبحاث حوؿ تحدي

 التعريف الديني لمموت
خروج الروح مف الجسد ولقولو تعالى:" ويسألونؾ عف الروح قؿ الروح مف أمر ربي وما  ووى 

 أوتيتـ مف العمـ إلا قميلب".
 

                                                 
الجامعة الإسلبمية، كمية السيد مختار عبد الرزاؽ أؿ عصر، الحالات الميؤوس منيا وموت الرحمة، قسـ الفقو وأصولو،  (1)

 .20الدراسات الإسلبمية، ص 
 .  603، ص 2006، 1عماف، ط –مصطفى حسيبة، المعجـ الفمسفي، دار أسامة لمنشر والتزيع، الأردف  (2)
 .( 111 – 99 ص ) ، صمرجع سابؽجاؾ شوروف،   (3)
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  التعريف الفمسفي لمموت
ووجود خيرا مف الحياة  ويقصد بالموت التوقؼ الفيزيائي لمحياة حيث يرى سقراط أف الموت ى

شفاء مف الحياة وبؤسيا وأف قوة  ودلالة عمى بؤس الحياة ويعتبر الموت ى والموت ى
أمر مكتسب لامرئ غمرتو الحياة بالمتاعب  والإنساف تقاس بقدرتو عمى مواجية الموت وى

 .(1)ولا يوجد شيء في الحياة أعظـ مف وجود الموت لأف فيو راحة للئنساف 

 مفهوم الموت الرحيم:
لرحيـ وافد نوعي في عالـ الطب والأطباء بمختمؼ تسمياتو وتعريفاتو المتعددة والتي الموت ا

ازدادت انتشارا في القرف الأخير، لازدياد الحالات المستعصيةػ باعتباره الموت الجيد والحسف 
 لمتخمص مف المعاناة .

يعود و الأوتانازيا فقد درجت المغات الأجنبية عمى تسميتو  مفهوم الموت الرحيم لغة:
 مكوف مف مقطعيف: ولفظ الموت الرحيـ إلى اليونانية وى

 Eu  .ومعناىا الطيب، الحسف، اليادئ، الجيد : 
 Thanatos  .ومعناىا الموت : 

 . (2)الموت اليادئ، الحسف  ووبالتالي الموت الرحيـ ى
 مفهوم الموت الرحيم إصطلاحا:

تنتج موتا بدوف ألـ، لتوجز سكرات الموت، مجموعة الطرؽ التي  والموت الرحيـ ى
بدونو، وفؽ تقنيات كفيمة بالتيدئة لألاـ قد تصؿ و قتؿ المريض عمدا سواء كاف برضاه أ ووى

 .(3)لمستوى الموت

                                                 
 .  610، ص مرجع سابؽمصطفى حسيبة،   (1)
، ص 2016ورىانات الفمسفة القادمة، قسـ الفمسفة والعموـ السياسية، مؤمنوف بلب حدود، ماي  محمد جديدي، البيوتيقا  (2)

14  
(3) Reneih Marcuz , Euthanasie Vers la fin d’un tabou , P4  
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بأنو الفعؿ الطبي المتسبب في وفاة المريض غير القابؿ لمشفاء، بيدؼ يعرفه معجم لاروس: 
 تقصير معاناتو وتخفيؼ آلامو.

غيره سواء و تسيؿ موت النفس البشرية بدافع الرحمة والشفقة مف الطبيب أالتعريف الإجرائي: 
 بدونيما. وذويو أ وكاف بطمب رضا المريض أ

 الموت الرحيم في الشرع
 انو إزىاؽ روح ادمي بفعؿ ادمي آخر و عرؼ بأنو فعؿ مف العباد تزوؿ بو الحياة أ

الديني: مصطمح حديث ومشكمة مف أساسيا لا وجود مصطمح الموت الرحيـ في المنظور 
أف  يكوف صورة مف  وليا، ذلؾ ما يسميو فقياء الغرب بالحؽ في الموت اليادئ، فلب يغد

فالموت بيد ا﵀ ولا يجوز لأي كائف ، صور الانتحار وقتؿ النفس التي حرـ ا﵀ إلا بالحؽ
 . (1) بشري أف يقتؿ مريضا بحجة الشفقة

  طبيا:الموت الرحيم 
يعرفو الأطباء والمختصيف في عمـ الطب والبيولوجيا أنو طريقة علبج حديثة والتي 
تستعمؿ لمعالجة الآلاـ الغير محتممة مما أدى بالأمر الذي يستدعي حقنة تؤدي بالوفاة 

 لإنياء كؿ المعاناة.
  الموت الرحيم قانونيا

إنياء حياة مريض ميؤوس مف شفائو طبيا  وفمقد عرؼ فقياء القانوف قتؿ الرحمة بقوليـ ى
 .(2)سمبي وذلؾ لمحد مف الآلاـ الغير محتممة  لمشفقة عميو و بفعؿ إيجابي أ

 
 
 

                                                 
بومديف فاطمة الزىراء، القتؿ الرحيـ في المنظور الطبي والقانوني الوضعي، مجمة جامعة الأنبار لمعموـ القانونية  (1)

 .  119، ص 2020والسياسية، العراؽ، العدد العاشر، جامعة سيدي بمعباس، 
 .  06، ص 2006ر، ، مص2ىدى حامد قشوش، القتؿ بدافع الشفقة : دراسة مقارنة، دار النيضة العربية، ط   (2)
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 لمحة تاريخية عن ظهور الموت الرحيمالمطمب الثاني: 
فكرة الموت الرحيـ قديمة قدـ الإنساف في مختمؼ الأمكنة وباختلبؼ الأدياف، ولكف 

كمصطمح فبالرغـ مف طرح ىذه القضية في العصر الحديث إلا أف نشأتو  ولـ تعرؼ كفكرة أ
وممارستو، وتاريخ ظيوره ليس بظاىرة جديدة ولا حديث النشأة، فالموت الرحيـ لـ يطرح مع 
الطب الحديث وتقنياتو، بؿ بالعكس حيث نجد أف القبائؿ والشعوب البدائية كانت تمارس في 

الأعراض المعدية أحيانا خوفا مف  والقبيمة، وذلؾ بدفف ذالذي يعيؽ تنقلبتيا الكسيح 
 .(1)الأمراض

أيضا يحكموف بالموت عمى كؿ الأطفاؿ حديثي الولادة  حيث كاف الإسبرطيوف
المذيف ولدوا بتشوىات خمقية متباينة وظاىرة وتقريبا ىذه الظاىرة مشابية لما فعمو العرب في 

 .(2)وا يقوموف بوأد بناتيـ  خوفا مف الفقر والعارعصر الجاىمية أي قبؿ الإسلبـ حيث كان
ولكف الموت الرحيـ لـ يتخذ طابعا منظما وثابتا إلا في عيد الفلبسفة اليوناف، حيث يعود 
الجدؿ العميؽ لمموت الرحيـ إلى عصر أفلبطوف حيث صرح في كتابو الشيير " وجب تقديـ 

لمذيف تنقصيـ سلبمة الأجساـ فيجب  العناية إلى كؿ المواطنيف الأصحاء جسما وعقلب أما
 .(3)أف يتركوا لمموت"

حيث نجد أفلبطوف في تصوره لمدينة مثالية مؤسسة عمى العدالة في كتابو الجميورية 
حيث قاؿ فيو:" إف لكؿ فرد الحؽ في العيش في ظؿ الدولة، ولكف ليس لو الحؽ في أف 

يدعوا إلى البقاء للؤصمح والتخمص  ويعيش حياتو بيف المرضى والعقاقير" ومف خلبؿ ىذا في

                                                 

 .كسح: الشمؿ والأكسح الأعرج والمقعد، ونقوؿ كسح الشخص أي تعطمت القوى المحركة أوالحاسة في يديو ورجميو فأقعد 
 01ص  مرجع سابؽ، بومديف فاطمة الزىراء، القتؿ الرحيـ في المنظور الطبي والقانوني الوضعي،  (1)

 في اليوناف القديمة. الأسبرطيوف: أوسبارتا، تعرؼ بأنيا مدينة 
، ص 2020ديسمبر  15، 2فييمة بوعبيدة، في مفيوـ الموت الرحيـ ومشروعيتو، دراسات فمسفية، جامعة الجزائر،  (2)

01. 
 .02، ص 15/12/2020، 02سمية بيدوخ، الموت الرحيـ الفرد والكرامة، مجمة مشتلبت الحضارة، جامعة الجزائر  (3)
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نقص في و بو تشوه معيف أو مف أي إنساف بو مرض مستعصي لا يشفي منو أ
 .(1)الجسـ...إلخ

أما سقراط وأتباعو أطمقوا عميو اسـ " التدبير الذاتي لمموت بشرؼ" فعندما حكموا عمى سقراط 
ؾ وأراد تطبيقو عمى بالموت سعى طلببو وتلبميذه لتيريبو مف السجف، لكف سقراط رفض ذل

 (2)نفسو ولجأ إلى تناوؿ السـ، كي يموت بشرؼ...
لكف كمصطمح "الموت الرحيـ" نسب إلى القس والفيمسوؼ الإنجميزي "روجيو بيكوف 

مبررا ذلؾ بأنو لابد أف تكوف نياية المريض ىادئة وسيمة ولا تحمؿ أي نوع  13في القرف 
عمى الأطباء أف يعمموا عمى إعادة الصحة إلى مف انواع المعاناة، الذي كاف يقوؿ:" أنو 

المرضى وتخفيؼ آلاميـ، ولكف إف وجدوا شفائيـ لا أمؿ فيو فيجب عمييـ أف يييئوا موتا 
ىادئا وسيلب وأف الأطباء لا يزالوف يعذبوف مرضاىـ رغـ قناعتيـ بأنيـ لا يرجى شفائيـ، 

 .(3)عمييـ فقط أف يطفئوا بأيدييـ الألـ والنزع الأخير"
أما بالنسبة لدقة مصطمح الموت الرحيـ وجد صداه مف قبؿ "فرانؾ باكوف" في كتابو " 

أيضا عمى الأطباء" يجب أف و علبج المرضى غير القابميف لمشفاء" وصرح ذلؾ حيث قاؿ ى
 يعمموا مف أجؿ تطوير مينتيـ ونجدة المحتضريف بتسييؿ الموت بدوف ألـ ومعاناة".

فيوـ الموت الرحيـ بشكؿ سريع جدا خاصة مع المفكر أما في العصر الحديث تطور م
حث فيو" أنو ينبغي عمى ـ 1916الإنجميزي توماس مور" في كتابو "الوىـ" الذي صدر عاـ 

  القضاة ورجاؿ الديف حث التعساء عمى الموت".

                                                 
سلبف، حكـ قتؿ الرحمة، الشريعة الإسلبمية، بمجمة كمية الشريعة والقانوف بطنطا، جامعة  لمياء محمد عبد الفتاح، (1)

 .377، ص 2016جانفي  01، الجزء الأوؿ، 31الصلبح دبي، الإمارات العربية المتحدة، العدد 
 .25ص  ،مرجع سابؽ، رمختار عبد الرزاؽ أؿ عص (2)
الرحيـ، دراسة تأصيمية مقارنة رسالة  مقدمة لاستكماؿ متطمبات الحصوؿ عمى عمر عبد ا﵀ بف مشاري السعدوف، القتؿ  (3)

درجة الماجستير في العدالة الجنائية، قسـ العدالة الجنائية، جامعة نايؼ العربية لمعموـ الأمنية، كمية الدراسات العميا، 
 . 17ػ ص 21/10/20009
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لاقت صدى واسعا خاصة عمى  مف خلبؿ ىذه الفكرة التي قاؿ بيا " توماس مور"
 . (1)نفس الرأي الفيمسوؼ "نيتشو" ومستوى النظـ الغربية الحديثة، فكاف ىذا ى

بالولايات المتحدة الأمريكية وضع قانوف يتيح لكؿ  وفي ولاية أوىاي 20ومع بداية القرف 
مكونة مف أربعة مختصيف ، مريض لا يرجى شفائو أف يتقدـ بطمب يقدمونو لمجنة خاصة

مى الأقؿ لتقرير ما إذا كاف مف المؤكد وضع حد ونياية ليذه الحياة أـ لا، ولكف مجمس ع
 .1906-1907النواب والكونغرس رفضوا ذلؾ القانوف وذلؾ سنة 

كانت روسيا أوؿ دولة أوروبية تصدر قانوف لا يجرـ موت الرحمة  1922وفي سنة 
 .(2)لأثار سمبية بعد شير تـ إلغاء ىذا القانوفو بناء عمى طمب المريض، 

تـ إنشاء الجمعية الأمريكية لموت الرحمة، حيث تغير اسميا سنة  1930في سنة و 
 إلى جمعية حؽ الإنساف في الموت .  1970

تقدمت الجمعيات المؤيدة لمموت الرحيـ في إنجمترا بمشروع كقانوف  1936وفي سنة 
 يسمح بو لكنو رفض.

ىتمر" مرسوما يسمح مف خلبلو للؤطباء أصدر " أدولؼ ـ 1939إلا أنو في سنة 
بتصفية الأشخاص بالموت، وىذا مف خلبؿ تقرير الأطباء بعد فحص طبي عميؽ وطويؿ 

حتى نياية الحرب العالمية الثانية  1940بيف  بأنو لا أمؿ في الشفاء وبيذا قاـ ىتمر ما
 .(3)ألؼ شخص 275بتصفية 

                                                 
 ( لندف فيمسوؼ ومؤرخ سياسي ورج1535-1478توماس مور ).ؿ دولة مف أعمالو الطوباوية 
بمحاج العربي بف أحمد الأحكاـ الشرعية والطبية لممتوفي في الفقو الإسلبمي، مجمة البحوث الفقيية المعاصرة، العدد  (1)

 .64، ص 2011، 42
 .  200، صمرجع سابؽبومديف فاطمة الزىراء،  (2)
سلبمية والقانوف الوضعي، قسـ القانوف الخاص، جامعة عبد بيف الشريعة الإفع الشفقة سبايعي عمي صايت، القتؿ بداي (3)

 .19، ص 2012/2013الرحماف ميرة، بجاية، 
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بالمائة  مف الفرنسييف  80الفرنسي أف نشر استبياف لمرأي العاـ  1987أما في سنة 
يؤيدوف الموت الرحيـ، ومف خلبؿ ىذا الاستبياف يصبح مف حؽ أي مريض في طمب بما 

، مقابؿ بالحؽ في الحياة ويسمى " الموت الرحيـ" استنادا لمبدأ الحرية في الموت مثؿ ما ى
وألمانيا تزايد بفرنسا  1987تقوؿ الدكتورة " ىدى حامد فشوش" عاصرت بنفسي في عاـ 

اتجاىات الرأي العاـ لقبوؿ فكرة إباحة  قتؿ الشفقة، والمطالبة بتعديؿ التشريعات الجنائية 
لمسماح بو وانتشار الجمعيات المتطوعيف الذيف يدعموف ىذا الاتجاه وتحديدا وضعية دنيالا 

ي جزء سنة المصابة بشمؿ كمي نتيجة حادث أدى بيا إلى عدـ تحريؾ أ 27الألمانية ذات 
مف جسدىا لمدة خمس سنوات، إلى أف طالبت بحقيا في الموت الرحيـ، حيث انظـ ليا 
الرأي العاـ في ألمانيا وتطوعت ليا فتاة مف منظمة الموت الإنساني" وساعدتيا عمى الموت 

 .1988ديسمبر  23بتاريخ 
ى تأسست لجنة تشريعية في ىولندا أطمؽ عمييا اسـ رميميؾ عم 1991أما في سنة  

تأييد  واسـ رئيسيا لمحث عمى ممارسة قتؿ الشفقة، ومف الواضح ىنا أف الغرب اتجو  نح
أثبتت أف الأطباء قد مارسوا الموت الرحيـ بأسموب  1993الموت الرحيـ حيث أنيـ في سنة 

 . (1)واعي وضمير حي 
إذ نجد أنيـ قاموا بإنشاء منظمة القتؿ الرحيـ مف طرؼ منظمة أنشأت شبكات 

ية ضخمة تشجع فيو الناس بمدى تثقيفيـ بأىميتو في حفظ كرامة الإنساف وتخميصو إعلبم
مف الآلاـ في مختمؼ المجلبت والأشرطة وفي مختمؼ المواقع وغيرىا في كؿ مف واشنطف 
والولايات المتحدة الأمريكية خاصة، مما أثر ذلؾ عمى معظـ الدوؿ والتي ذكرنا بعضيا في 

العاـ لصناع القرار، والتأثير عمى الأطباء والمرضى وكافة أفراد  العالـ الغربي وعمى الرأي
  سنة 12المجتمع، مما دفع بيولندا بإصدار قانوف يجيز الانتحار بالنسبة للؤطفاؿ ما فوؽ 

مما أدى إلى اتساع الأمر أكثر مف ذلؾ حتى شمؿ أصحاب الأمراض النفسية ثـ امتد وزاد 

                                                 
 .13، ص ، مرجع سابؽشوش، القتؿ بدافع الشفقة قىدى حامد  (1)
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الأمر عمى ذلؾ إلى كؿ مف يعانوف مف ظروؼ معيشية صعبة ككبار السف مثلب. باعتبارىـ 
 عبئا وجيدا عمى الأسرة فمف خلبؿ ىذا مف حؽ كؿ أسرة أف تطالب بالموت الرحيـ.

وصولا إلى التاريخ المعاصر نجد أف قضية الموت الرحيـ عرفت تطورا ممحوظا  
بية خاصة فإف كاف الطبيب متيقف مف عدـ شفاء بشكؿ كبير الحاصؿ في مجاؿ العموـ الط

 والمريض، فإنو يقدـ عمى التوقؼ عمى إعطائو أي نوع مف العلبج الذي لا أمؿ في شفائو أ
توقيؼ الأجيزة مف أجؿ إراحة المرضى مف جية، وأنو أصبح فرد غير قادر عمى العمؿ 

دولة، ومف جية أخرى أف والإنتاج مف جية أخرى، وأصبح عبئا عمى أىمو وعمى المجتمع وال
يكمؼ أىمو بتكاليؼ علبجية باىظة لا أمؿ فييا، فمف الأحسف التخمص مف كؿ ىذا في نظر 

 .  (1)الغربييف 
فكرة الموت الرحيـ كانت موجودة منذ القدـ  ونستنتج مف خلبؿ ما سبؽ أف قضية أ 

مي لـ تصؿ ىذه وتطورت عبر العصور وأصدرت قوانيف تؤيده، أما في العالـ العربي الإسلب
المشكمة بحكـ الديف والتاريخ الإسلبمي نظرا لأىمية حياة الإنساف، لأف معظـ التشريعات 

 التي تجيز ىذا القانوف ىي غريبة عكس العرب الذيف جرموا ىذا الفعؿ
البعض أف فكرة الموت الرحيـ مصدرىا كفكرة أنيا مأخوذة مف الطب البيطري لأف  يرى-

 الحيواف الذي لا ينتج يقتؿ.
 
 
 
 
 
 

                                                 
 . 14المرجع نفسو، ص  (1)
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 المبحث الثاني : اسباب و انواع الموت الرحيم 
 الأسباب التي أدت إلى المجوء إلى الموت الرحيم:المطمب الاول 

المعاناة، تستحؽ أف تعاش وليس البشر يسعوف دائما لحياة جميمة خالية مف الآلاـ و 
فقط البقاء عمى قيد الحياة، ومف أسوء المعاناة التي تصيب الإنساف في ىذه الحياة ىي 

الحؿ و خاصة الأمراض المستعصية التي لا شفاء منيا، وعميو كاف القتؿ الرحيـ ىو الأمراض 
الآلاـ، فالمجوء إلى الموت بدافع الرحمة لـ يكف اعتباطيا لأنو لـ و الوحيد لتخفيؼ المعاناة 

لا كانت لو أسبابوو يكف ىناؾ شيء  فالموت الرحيـ لو عدة أسباب تدعوا إليو والتي تتمثؿ ، ا 
 فيما يمي:

سـ و رغبة المريض الممحة عمى الموت الرحيـ مف الألـ الجسدي والمعنوي بواسطة إبرة أ-
تخمص مف الآلاـ المبرحة، وذلؾ نتيجة لعدـ تحمؿ المريض للؤلـ قاتؿ بدوف معاناة، لم

الجسدي والمعنوي، خاصة بعد التأكد مف عجز الأطباء عمى إيجاد الدواء والعلبج الفعاؿ 
مع استمرار العلبج بدوف تحسف مما يرغب المريض في ذلؾ عمى إنياء  ولممرض، أ

الشفاء منيا كالإيدز ومرض العضاؿ  خاصة الأمراض المعروفة التي لا أمؿ فيو ، (1)حياتو
 ويكوف ىنا طمب المريض في صورتيف:، ... إلى غير ذلؾ

الصورة الأولى وتتمثؿ في طمب المريض الصريح وذلؾ يكوف بطمب قتمو بدوف شؾ، رغبة -
دقيقة  60المريض في إنياء حياتو ومثاؿ ذلؾ الشريط الذي أذاع في البرنامج التمفزيوني

تحدث فييا شخص يسمى توماس بوؿ الذي يبمغ مف العمر  1998ر نوفمب 17وذلؾ يوـ 
 سنة الذي كاف يعاني مف مرض عضاؿ في مراحمو الأخيرة. 52
ذلؾ مما يتوصؿ إليو المريض بعد و الصورة الثانية تمثمت في طمب المريض الضمني -

دؿ بأفعالو وصولو لدرجة فقداف الثقة في الطبيب وفي العلبج ويأسو التاـ مف الشفاء مما يست

                                                 
يقاؼ العلبج، عف الميؤوس مف برئة حكمو ومدركاتو، المجتمع الفقيي نور الديف بف مختار الخادمي (1) ، قتؿ الرحمة وا 

 .  21السعودية، ص  –، رابطة العالـ الإسلبمي، مكة المكرمة 22الإسلبمي، الدورة 
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عمى إرادة إنياء حياتو وذلؾ مف خلبؿ الإمتناع عف الأكؿ والشرب وكذلؾ رفض العلبج، 
عمى عمـ بأف ذلؾ يؤدي إلى موتو، حيث نجد أف حالات الموت الرحيـ برغبة المريض و وى

مجموع الأموات في ىولندا وعدد  مف %1.7حالة بنسبة  2300وصمت إلى  1991سنة 
مف نسبة   %0.3حالة سنويا، ما يقارب  400المساعدة عمى الموت وصمت إلى 

 .(1)الوفيات
رغبة أىؿ المريض في تخميصو مف و وأيضا مف الأسباب المؤدية إلى الموت الرحيـ ى

ج الكافي مف جانب آخر عدـ قدرة الأىؿ عمى تكفؿ العلبو المعاناة والألـ شفقة عمى المريض 
ماديا في حؽ مريضيـ، خاصة إف كاف ىذا المريض لا يتفاعؿ ولا توجد أي جدوى مف 

لا يسمح لو بإبداء رأيو مما يطمب ذلؾ مف طرؼ الأىؿ بغية تخميصو مف و العلبج، خاصة 
أصيبت الفتاة الأمريكية كارليف أف كونيلبف  1978الألـ الجسدي والنفسي لو وليـ، فقي عاـ 

نتيجة تناوليا الخمر، حيث مكنت حوالي عشر سنوات عمى نفس الحاؿ بدوف  بغيبوبة وذلؾ
 .(2)أف تحسف مما أدى بأبوييا بطمب الموت الرحيـ لابنتيـ بإيقاؼ أجيزة الإنعاش

قناعة الأطباء بذلؾ، وذلؾ مف خلبؿ تجسيد فكرة و ومف الأسباب الرئيسية لمموت الرحيـ ى -
وحيد لإنياء حياة كؿ شخص يعاني مف الآلاـ والمعاناة، القتؿ الرحيـ باعتبارىا ىي الحؿ ال

بالتالي وضع حد لحياة كؿ شخص ميؤوس مف و أي الأمراض المزمنة التي لا شفاء منيا 
المرضى، و الممرضيف بقناعة كبيرة أنو ذلؾ مف واجبيـ الميني نحو شفائو مف طرؼ الأطباء 

حيح، وقد حدثت الكثير مف القضايا الطريؽ الصو سواء ذلؾ بإرادة المريض أـ لا، لأف ذلؾ ى
أىمو أـ لا، لقوؿ الطبيب اليولندي و في مثؿ ىذه الأمور سواء بإذف مف المريض 

"ىربرتكوىش" أنو لف يمانع مف قتؿ مريض ميؤوس منو لأنو أصبح عبئا عمى أسرتو، ومف 

                                                 
 .383ص مرجع سابؽ لمياء محمد عبد الفتاح رسلبف،  (1)
 .29ص  ،السيد مختار عبد الرزاؽ أؿ عصر (2)
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لقضاء أمثمة ذلؾ أيضا اعتراؼ الطبيب الدانماركي " آبس" أنو أنقض الكثير مف المرضى با
 .(1)عمى إنياء حياتيـ لتخميصيـ مف آلاميـ

وأيضا وجود قوانيف تسمح بالموت الرحيـ في بعض مف البمداف الغربية مما ساىـ في 
تأسيس لجنات تشريعية تبحث في الموت الرحيـ وممارساتو وبالتالي القوانيف التي تجيز 

أصبحت إجبارية و بالموت الرحيـ كانت مف أكثر الأسباب المؤدية ليا لأنيا كانت تدعمو، بؿ 
ثقة وضمير واع وبكؿ أريحية لقتؿ المرض بسلبـ، ومما زاد عمى مف طرؼ الأطباء بكؿ 

ذلؾ أف المجنات التشريعية أوضحت مدى انتشار وممارسة الموت الرحيـ، إذ أف في سنة 
حالة مف دوف إذف المريض،  1500أقر وبأف حالات الموت الرحيـ وصمت إلى  1991

صمة العلبج لممرض الميؤوس بغض النظر عف الحالات التي تخمى عنيا الأطباء دوف موا
حالة وىي الوفيات وىذا يزرع فكرة تقبؿ الأمر مف جية لأنو قانوف  25000منيـ ما يقارب 

مف جية أخرى لأنو ليس ىناؾ حؿ آخر في ذلؾ الحاؿ ومف طرؼ آخر تقبؿ و تشريعي 
 .(2)الأمر لأنو مر عمى الناس كافة أي عمى المرضى مف قبميـ مما يشجع الأمر عمى ذلؾ

الاجتماعية التي تمعب دورا ىاما وراء و ومف الميـ أف لا ننسى العوامؿ الاقتصادية 
فالجية الإقتصادية تتمثؿ في بعض الأجيزة الطبية وذلؾ حسب قدرة ، الموت الرحيـ

المستشفى المادية وميما كاف ليا مف توفر في الأجيزة يبقى ىناؾ عجز في بعض مف 
ف كانت ىناؾ الكث ير مف الحالات، حيث تصبح الأولوية لمف ليـ أحؽ الأحياف خاصة وا 

أيضا التكمفة المادية مف أىـ الأسباب التي تؤدي إلى و أملب في الشفاء عف غيرىـ و مرضا 
الموت الرحيـ خاصة في الدوؿ الغربية وذلؾ لعدـ قدرة الأىؿ عمى تكمفة العلبج وحتى كبار 

ستدعي ليـ موت الرحمة تخفيفا ليـ السف الذيف يشعروف بالممؿ واليأس مف حياتيـ مما ي

                                                 
 .28ص  مرجع سابؽ،  بد ا﵀ بف مشاري السعدوف،عمر بف ع (1)
 .29المرجع نفسو، ص  (2)
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ولممجتمع ككؿ. لأنيـ بالنسبة لممجتمع والدولة عبئا عمييـ لأنيـ لا يعمموف ولا ينتجوف 
 .(1)لوصوليـ لحد الشيخوخة مما يصبح لا فائدة مف حياتيـ مف جميع الجوانب

 أنواع الموت الرحيمالمطمب الثاني : 
يمارس الموت الرحيـ بطرؽ وأساليب متنوعة منيا ما يطمب المريض ذلؾ بنفسو في 

امتناع المريض عف التداوي بنفسو، وىذا يكوف و بطمب المساعدة عمى الموت، أو إنياء حياتو أ
حسب رغبة المريض طبعا ومنيا ما يقوـ بو الطبيب دوف إذنو وعميو فالموت الرحيـ ينقسـ 

يجابي.و مبي ومنيا ما ىسو إلى نوعيف منيا ما ى  ا 
 Active Euthanasiaالموت الرحيم الإيجابي 

كؿ فعؿ يسبب الموت لممريض الميؤوس منو لإنياء عذابو واحتضاره، و ى مفهومه:
، (2)وينحصر الموت الرحيـ الإيجابي في القتؿ بكؿ فعؿ إيجابي يرمي بو لإحداث الوفاة

غيره مف الوسائؿ و حقنة سـ، أو كإعطاء المريض وسيمة يمكف أف تكوف دواء لمقضاء عميو، أ
فمثلب قد تكوف جرعة كبيرة مخدرة تؤدي بو إلى الوفاة الفوري كمادة المورفيف  (3)المميتة

 :  ، وىذا النوع يكوف عمى الشكؿ التالي*الكورارو أ
 أولا : بفعل مباشر

في حالة وعي، أي القتؿ بالفعؿ يكوف و عمى إذف المريض الممح وى تتـ العممية بناءا -1
 )إرادي واختياري(.

 تتـ العممية بناءا عمى إذف أىؿ المريض أي يتـ القتؿ بالفعؿ ) اللبإرادي، العاقؿ(. -2

                                                 
 . 30، ص مرجع سابؽمختار عبد الرزاؽ آؿ عصر،  (1)
ديسمبر  31، 13، العدد 02فييمة بوعبيدة، في مفيوـ الموت الرحيـ ومشروعيتو، دراسات فمسفية، جامعة الجزائر،  (2)

 .02، ص 2016
، ص 2020ديسمبر  15، 02الرحيـ الفرد والكرامة، مجمة مشكلبت الحضارة، جامعة الجزائر سمية بيدوخ، الموت  (3)

02. 
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أيضا القتؿ بالفعؿ )اللبإرادي، غير العاقؿ( تتـ كما في الحالة السابقة والفرؽ ىنا أف و  -3
عاقؿ، يكوف بدوف إذف المريض، وبدوف إذف أىمو في اعتقاد الطبيب أف القتؿ المريض غير 

 .(1)في صالح المريض
المساعدة عمى الانتحار: إذ يقوـ المريض بقتؿ نفسو بناءا عمى توجييات قدمت لو مف *

ألـ لمخلبص و شخص يوفر لو المعمومات والوسائؿ التي تساعده عمى الموت بدوف عذاب 
 مف المعاناة .

 .(2)يعرفو القرضاوي ىذا النوع مف الموت الرحيـ بأنو " تيسير الموت الفعاؿ " *
 ثانيا : الناجم عن إعطاء المسكنات

مثاؿ المريض يعاني مف الآلاـ وأوجاع مبرحة نتيجة لسرطاف منتشر، حيث يعطي لو 
مورفيف لتيدئة آلامو ومع مرور الوقت يضطر الطبيب إلى مضاعفة  Morphineعقار 

لكف ، و مقصود بالموتو وىGood Effect الجرعة لمسيطرة عمى الآلاـ وىذا أثر طيب 
فقد تحبط النفس وتؤدي بالموت، لكف ىذا الأثر  Bad effectالجرعة الكبيرة ذات أثر سيء 

ف كاف متوقعا إلا أنو غير مقصود ويطمؽ عمى   .(3)ىذه الحالة الأثر المزدوجوا 
  Euthanasie passiveالغير المباشر و الموت الرحيم السمبي أ

: الموت الرحيـ السمبي عممية تسيؿ الموت بترؾ المريض يموت طبيعيا لإنياء حياة مفهومه
يدؿ عمى  مؤشرو مف العذاب، دوف التخفيؼ مف حالة المرض لأنو لا يوجد أي علبمة أ

 الشفاء في المستقبؿ.
                                                 

محمد اليواري، قتؿ الرحمة، بيف الفوانيف الوضعية والفقو الإسلبمي، المجمس الأوروبي للئفتاء والبحوث، .......،  (1)
 03، ص 1423/2003

 بب في شمؿ العضلبت.*الكورار: ىومركب شديد السمية، مف أصؿ نباتي يتس
القتؿ الرحيـ بيف الإباحة والتحريـ، مجمة الفكر، العدد السادس، جامعة بسكرة، الجزائر، )د ت(، )د س(،  ،عتيقة بالحبؿ(2)

 .257ص 
 مورفيف: ىودواء مستخدـ مف القرف التاسع عشر، ينتمي إلى مجموعة مف الأدوية تدعى مسكنات الألـ 
 .03 ص مرجع سابؽ، بومديف فاطمة الزىراء، (3)
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 .(1)ترؾ الإنعاشو لمموت الرحيـ سمبي يتمثؿ في صورتيف فصؿ أجيزة الإنعاش أو 
توقؼ الطبيب عف تقديـ العلبج بحجة أف و وتتمثؿ في امتناع أ الصورة الأولى:

 المريض لا يشفى ولا أمؿ في شفائو، فيبقى دوف علبج حتى تدركو الموت.
ؿ في عدـ إعطاء المريض كافة أنواع العلبج بفصؿ أجيزة وتتمث الصورة الثانية:

 .(2)الإنعاش وما إلى غير ذلؾ مما يؤدي بو إلى الوفاة
الصناعي عف المريض الميؤوس تقدـ لممرضى في حالة توقؼ  إذ أف رفع أجيزة الإنعاش

يا دورا الرئتاف عف العمؿ، مما يساىـ ىذا الجياز في إبقاء خلبيا المخ حية، لكؿ منو القمب أ
 التي تتمثؿ في:و تنوعيا و نظرا لاختلبفيا 

 : يساعد في تمديد الرئتيف ويستعمؿ في حالة شمؿ عضلبت التنفس.المنفاس-
عبارة عف صدمات كيربائية تستخدـ في حالة اضطراب القمب و ى أجهزة إنعاش القمب:-

 بشدة.
 : يستخدـ في حالة تباطؤ نبضات القمب.جهاز منظم ضربات القمب -
والتي تستخدـ لتحسيف عممية التنفس وتنظيـ ضربات القمب، حيث مثؿ الأطباء  العقاقير: -

 Support with DARWINE (3)ليذه الصورة بالموت الناتج عف فصؿ أجيزة التنفس 
: مريض في وضع ميؤوس منو في حاؿ غيبوبة نتيجة إصابة في الدماغ في العناية مثال

في حالة يطمؽ عمييا موت الدماغ  و الصناعي الطبي وى موصوؿ بأجيزة التنفس ITUالمركزة 
Brain death   في ىذه الحالة يرى الأطباء أف حياتو في العناية المركزة بلب فائدة، لأنو لا

                                                 
حممي عبد الرازؽ، قضية القتؿ الرحيـ، ابحاث ووقائع المؤمر العاـ الثاني والعشريف، المجمس الاعمى لمشؤوف  (1)

 .  02، ص الاسلبمية
 .  201، ص مرجع سابؽ ،عتيقة بالحبؿ (2)
 مف الأطباء لمساعدة المرض بالأجيزة الحياتية  تعريؼ الإنعاش: ىي المعالمة المكثفة يقوـ بيا الطبيب أومجموعة

 كالقمب والمخ حتى تقوـ بوظائفيا.
 .389ص  مرجع سابؽ،لمياء محمد عبد الفتاح رسلبف،  (3)
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وجود لأي نتيجة إيجابية، لأنيا لا تخمؼ وراء ذلؾ إلا الإرىاؽ والتعب لأفراد أىمو والأطباء 
الأطباء أنو يجب توفير الأجيزة لمريض آخر لو أمؿ والممرضيف، بالإضافة إلى ذلؾ يرى 

 .(1)في الشفاء أحسف مف إعطاء الجياز لمريض لا يرجى شفاؤه

 المبحث الثالث: الاجهاض والانتحار و الحالات التي يطبق فيها الموت الرحيم
  Abortionالإجهاض المطمب الاول: 

الذي و نجد موضوع الإجياض  مف بيف المواضيع الأساسية التي اىتمت بيا البيوتيقا
يعتبر مف أوجو الموت الرحيـ، حيث يعتبر موضوع الإجياض مف أكبر المحاور خلبفا في 

الدينية، إذ أف ىذا الموضوع ليس بالموضوع الجديد، لكنو مف أىـ و مجاؿ الأخلبؽ الطبية 
نيات الموضوعات في عصرنا الحالي، خاصة بعد التطور التكنولوجي والطبي في مجاؿ التق

 الطبية المعاصرة، وعميو يمكننا الإطلبع أولا عمى مفيوـ الإجياض.
الجييض السقط و : يقاؿ أجيضت الناقة أي ألقت ولدىا بغير تماـ، مفهوم الإجهاض لغة

 الذي تـ خمقو ونفخ الروح مف غير أف يعيش.
قبؿ أف المدة، أي إنياء الحمؿ و : ىي إلقاء الحمؿ ناقص الحمؽ أتعريف الإجهاض اصطلاحا

 أنواع : ووى (2)يصبح الجنيف قادرا عمى الحياة، أي عمى البقاء خارج الرحـ
قصد إنياء الحمؿ، وقد يكوف ذلؾ نتيجة مرض و : يحدث بشكؿ طبيعي دوف تدخؿ أتمقائي-

 أية أسباب أخرى.و عجزىا جسديا عف الحمؿ أو الأـ أ
الإجراءات الجراحية، و : ويكوف ناجـ عف وسائؿ اصطناعية مثؿ العقاقير، أمستحدث-

 لمخلبص مف الجنيف.و ويستخدـ لإنقاذ حياة الأـ، أ
 

                                                 
عبد الحميـ منصور، القتؿ بدافع الشفقة في الفقو الإسلبمي والقانوني، مجمة البحوث القانونية والإقتصادية، جامعة  (1)

 .259، ص 2012، أفريؿ 51دد المنصورة، مصر، الع
 .326، ص مرجع سابؽابف منظور،  (2)
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 .(1): وىنا في حالة عندما يكوف الجنيف سميما وصحيا ويتـ إخراجوجنائي-
ىذا الموضوع، والتطور  ومعرفة التقدـ الطبي نحو ومف بيف أسباب الإجياض ى

، وأيضا حالة المرض (2)التكنولوجي الذي مكف مف معرفة عيوب وحالة الجنيف الصحية 
والتشوه الجيني في المراحؿ المبكرة مف الحمؿ، ويكوف أيضا نتيجة لأسباب عديدة، فقد يكوف 
 ومف أجؿ تحديد النسؿ، وقد يكوف أيضا مف أجؿ نوعية جنس الجنيف، وفقا لرغبة العائمة أ

جود أمراض وراثية لعاداتيـ وتقاليدىـ، وأيضا الزرع الذي يكوف برغبة الأىؿ لمتأكد مف عدـ و 
فقد يحدث سببيا موت الجنيف، وأيضا ىناؾ مواليد جدد مشككوف في بقائيـ عمى قيد الحياة 

ما لتشوه تركيبة خمقتيـ، و إما لولادتيـ مبكرا  ىنا يكوف الخيار صعبا ما إذا كاف عمييـ المد و ا 
  (3)لجنيفالأحجاـ عف كؿ محاولة مما يترتب عنو موت ا والجنيف أ وفي حياة المولود أ

وأثارت بذلؾ مشكلبت قانونية إلى جانب المشكلبت الأخلبقية في ىذا الموضوع، ولا تزاؿ 
ىذه الخلبفات في العديد مف الدوؿ كأمريكا وانجمترا واختلبؼ الأمر في أف يكوف الإجياض 
ممكنا أـ لا ؟ فيناؾ مف أيد موضوع الإجياض في حيف البعض الآخر يرفضو خاصة 

ة، التي تتخذ الموضوع مف الجانب الديني بحتا، وكذلؾ نصوص الدوؿ العربية الإسلبمي
الديانات الأخرى تقر بذلؾ فنجد مثلب الديانة اليندوسية ترفض الإجياض، إلا إذا كاف ىناؾ 
خطرا عمى الأـ فلب مانع مف ذلؾ، إذ أنيـ يعتقدوف أف الجنيف يصبح إنسانا بعد الشير 

ف كاف يعتبر قتلب  الثالث، فلب يجوز الإجياض بعد ىذا الشير زىاؽ روحا جاءت عف و وا  ا 
 . (4)طريؽ التناسخ 

                                                 
، القاىرة، ص 2012بوني فرمجف، القانوف الطبي والأخلبؽ، نجيب الحصادي، المركز القومي لمترجمة، الطبعة الأولى،  (1)

164. 
، كربلبء المقدسة، 15أسماء قاسـ محمد، مفيوـ الأخلبؽ الحيوية في مجاؿ التقنيات الطبية المعاصرة، أىؿ البيت، ع  (2)

 .129شارع اليراؿ الصغير، العراؽ، ص 
 .23، ص 2017أحمد عبد الحميـ عطية، إيتيقا الراىف الإتجاىات الأخلبقية المعاصرة، القاىرة،  (3)
 .47، ص 1993سة الوراثية والأخلبؽ، فيصؿ عبد القادر يونس، عالـ المعرفة، الكويت، ناىدة البقصمي، اليند (4)
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الخروج إلى و في حيف أف التمموذ ينص عمى أف الجنيف لا يكوف إنسانا إلا بعد الولادة 
 الحياة.

بينما الكاثوليكية الرومانية أعطت لمجنيف الحؽ في الحياة وتؤمف بذلؾ مف بداية 
ف، ويسمح بالإجياض في حالة واحدة إذا كاف الإخصاب إلى نياية الحمؿ وخروج الجني

الموثرية و حمميا يشكؿ خطرا عمييا في حيف أتباع الكنيسة الميثودية و وضع الأـ في سوء 
 يؤيدوف مسألة الإجياض.

بذلؾ و بينما البمداف العربية ترفض ذلؾ وفقا لمشريعة الإسلبمية، ويعتبرونو قتلب 
خاصة يشتركوف إلا في حالة واحدة وىي وضع الإسلبـ بصفة عامة والدوؿ العربية بصفة 

الأـ الصحي إذا كاف في تدىور، وحمميا يشكؿ خطورة عمييا، وىذا يكوف بعد قرار 
التشخيص الطبي بطبيعة الحاؿ، وأيضا ىناؾ أسباب اجتماعية كالجنيف الغير شرعي ما 

ر الفضيحة يفرض عمى المرأة إجياض جنينيا خشية معرفة أىميا بذلؾ، مف باب العار وست
 . (1)لأف المجتمع لا يرضى ولا يرحـ بذلؾ 

أيضا تقوـ المرأة بالإجياض في حالة الاغتصاب، فقد تكوف غير راضية بيذا الحمؿ، 
لأنو جاء فوؽ إرادتيا، وقد أكد فقياء الديف الإسلبمي عمى تحريـ الإجياض بعد مرور أربعة 

رر التي قد تصيب الأـ الحامؿ في حالة أشير لأنو يتـ نفخ الروح فيو، باستثناء حالات الض
استمرار الحمؿ، فقد بينت النصوص أف الجنيف يمر بعد مراحؿ وىذه تتمثؿ في المرحمة 
 ، الأولى وتكوف نطقو مدة أربعيف يوـ، تتمثؿ في المرحمة الثانية تكوف عمقة مدة أربعيف يوـ

.  أما المرحمة الثالثة تكوف مضغة مدة أربعيف يوـ
. 120فيو الروح بعد  بعد ذلؾ ينفخ  يوـ

 يقوؿ النووي: اتفؽ العمماء عمى أنو نفخ الروح لا يكوف إلا بعد أربعة أشير.

                                                 
ياسر محمد الزيف، القتؿ بمقاصد المكمفيف في الفقو الإسلبمي )قتؿ الرحمة، القتؿ لدفع العار، القتؿ لحماية الأمواؿ(،  (1)

 (. 48،59)، ص ص 1433/2012ة، غزة، مقدمة لنيؿ شيادة الماجستير، قسـ الفقو المقارف، الجامعة الإسلبمي
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 فيؿ يكوف لمباعث والدافع أثر في الإجياض؟
، فعند معرفة الوالديف أف الجنيف عدواناو رحمة أو لا علبقة لمباعث والدافع سواء كاف شفقة أ

مشوه يسعوف إلى الإجياض شفقو وكذلؾ خوفا عميو مف المعاناة والمعاملبت الإجتماعية 
العوامؿ النفسية التي تصاحبو وكذلؾ الخوؼ مف الفقر وحمؿ الزنا وكؿ ىذه الدوافع لا و 

 ى الأـ .يجوز فييا الإجياض إلا في حالة واحدة عند معرفة أف ىذا الحمؿ يؤثر عم
أما في القوانيف الوضعية أنو لا جريمة ولا عقوبة إلا بنص قانوني أي أنو جميع الأفعاؿ 

 مبيحة ما لـ ينص عمييا القانوف بتحريميا.
" الذي أيد بحسب المذاىب الفمسفية المختمفة نجد الفيمسوؼ الفرنسي "فرانسوا داغونيو 

والديو لا يريدانو، لأنو و مسألة الإجياض، في قولو أنو لا ذنب لممولود إذا أتى إلى الحياة 
ىنا سيكوف تعيسا، والولادة ىنا لـ تكف قدرا فالولادة عنده تمثؿ أمرا يكوف بإرادة الإنساف، 

أف القانوف  بما في ذلؾ يرىو وبذلؾ فالمنع الصناعي عف الحمؿ يمثؿ تقدما جيدا بالنسبة لو 
 .(1)مف يضبط التاريخ عند الولادة وكذلؾ عند الوفاةو ى

في قولو أنو مف حؽ الإنساف وضع حد لحياتو ما داـ لو  وبذلؾ صرح داغوني 
الحؽ في الإجياض، فمف خلبؿ قولو ىذا يتبيف لنا أف الفيمسوؼ داغوني صرح للئنساف 

عمى الإجياض لأنو يعتبره أمر  بوضع الحد في الحياة أي الموت الرحيـ مف خلبؿ حكمو
 حر والأولياء ليـ حؽ الاختيار.

لارجوا" ترى أف بداية وجود الجنيف في بطف أمو و وأيضا الفيمسوفة الفرنسية المعاصرة " فاك
أمر إنساني شخص خالص، لأنو يبدأ مف الحيمف الذكري والبويضة الأنثوية، إذا ىي  وى

حامؿ لمجينوـ  وإلى السلبلة البشرية، وكذلؾ ىقضية إنسانية بامتياز، فالجنيف ينتمي 
                                                 

العمري حربوش، التقنيات الطبية وقيمتيا الأخلبقية في فمسفة ـ استواداغوني، مذكرة مقدمة لنيؿ شيادة الماجستير في  (1)
 .136/، ص 2007/2008الفمسفة، قسـ الفمسفة، جامعة منتوري قسنطينة، )

 تمقى تكوينو العممي والفمسفي عمى يد الفيمسوؼ الفرنسي جورج فرانسوا داغوني: طبيب وفيمسوؼ ابستمولوجي فرنسي ،
 .1958كانفيمياـ، حصؿ عمى شيادة الدكتوراه في الطب، سنة 
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 وبؿ ى، الخاص بالبشر، لذلؾ لا يمكف اعتباره، كما يصفو البعض بأنو تجميع لمخلبيا فقط
ىذه القدرة لا يمتمكيا كائنا مغايرا، لذلؾ و يمثؿ خلبيا تتطور تدريجيا ليتشكؿ كائنا إنسانيا، 

 .(1)شخصا بالقوة، وسيكوف بالفعؿ عند الولادة"لارجوا" ترى أف الجنيف يعد و الفيمسوفة " فاك
قضية مركزية لموضع الواقعي للئجياض " ، فمقد كانت القضية مف وجية " جوليا باجيني " 

 الجنيف".
 مف الخطأ قبؿ كائف بشري بريء  -
 الجنيف البشري كائف بشري بريء -
 .(2)إذف مف الخطأ قتؿ الجنيف البشري -

أبدى رأيو حوؿ مسألة الإجياض، إذ يرى أنو لا يحؽ  س"بينما الفيمسوؼ " يورغف ىابر ما
ف لـ تكف حقوؽ ثابتة أساسية ومشرعة  .(3)لنا التصرؼ وفؽ اعتباراتنا الشخصية، حتى وا 

ما و لوجود تشوىات أ والإعاقات الجسدية، أ ورفض الآباء ولادة أبنائيـ المشوىيف خمقيا أ
الإجياض بدافع الرحمة والشفقة، لأنيـ لا  وشابو ذلؾ، كاف ىنا القرار الأمثؿ والأصح ى

يريدوف أف يعيش أبنائيـ تشوىات خمقية لا تسمح ليـ بحياة ىنيئة مع المجتمع، وأما في ذلؾ 
لا يريدونيـ أف يعيشوا حياة مف الألـ والمعاناة نتيجة لأي مرض، وىنا يكوف الإجياض شفقة 

تحسف يكوف الإجياض تجنبا لولادتو عمى الجنيف وعمى الأـ، حيث يرى الأطباء أنو مف المس
واقع قاس عمييـ، ومعاناة الأـ والطفؿ والأب وبالتالي و بحالة سيئة وما يترتب عمييا مف ألـ 

                                                 
، 1441/2020، جامعة بغداد، 133إحساف عمي عبد الأمير الحيدري، البيوتيقا بيف الديف والفمسفة، مجمة الأدابػ العدد  (1)

 (.487، 486)ص ص 
باجيني، الفمسفة موضوعات مفتاحية )العقؿ، الديف، الأخلبؽ، السياسة، المعرفة(، أديب يوسؼ شيش، دار جولياف  (2)

 .127، ص 2010، 1سوريا، ط -التكويف لمتأليؼ والترجمة والنشر، دمشؽ
ثرىـ شيرة في يورغف ىابر ماس: فيمسوؼ ألماني يعد مف الجيؿ الثاني لمدرسة فرانؾ فورؾ المعروفة بالمدرسة النقدية، وأك

 الحقبة المعاصرة، عاصر  الأنظمة الإستبدادية في القرف العشريف.
، 1يورغف ىابر ماس، مستقبؿ الطبيعة الإنسانية نحوسياسة ليبرالية، جورج كنورة المكتبة الشرقية، بيروت، لبناف، ط(3)

 .29-27، ص 2006
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رحمة بيـ يتـ الإجياض في المراحؿ المبكرة، وىنا يتبيف لنا أف ىناؾ صمة كبيرة وتشابو بيف 
 ، ونوضح ذلؾ في الجدوؿ :(1)الإجياض والموت الرحيـ

 
 الاختلاف بين الإجهاض والموت الرحيمو التشابه 

 القتل الرحيم الإجهاض
 -ابنيا  –في الإجياض الأـ ىي مف تقتؿ مولودىا   

 في بداية حياتو مع اتفاؽ الأب عمى ذلؾ.
الذي يقتؿ  وفي الموت الرحيـ في نياية الحياة الابف ى

 أبوه. وأمو أ
في معظـ حالات القتؿ في الموت الرحيـ تكوف  تكوف عممية القتؿ في الإجياض عمى يد طبيب

 بمساعدة الطبيب.
 والجنيف المشرؼ عمى الولادة مرفوض مف والديو )أمو أ

 كلبىما.و أبيو( أ
المريض الميؤوس منو والمسنيف مرفوض مف و المعاؽ 

 قبؿ الأولاد
الطفؿ في بطف الأـ جرد مف الإنسانية بأنو ليس مف 

 تشوه...الخ والأطفاؿ العادييف لمرض ما أ
المرضى الميؤوس مف شفائيـ جردوا مف إنسانيتيـ مف 

الكممات التالية : الحالات و خلبؿ المصطلبحات 
إنو ليس شخص بؿ أنو ليس لو معنى ولا ، الإنسانية

الاستفادة مف أعضائو لأنو لا يصمح ، فائدة
 لمعيش...إلخ.

لمعاؽ والمرض النفسييف ضعفاء العجوز واو المريض  الطفؿ في بطف أمو ضعيؼ ومعرض لمتيميش
 معرضيف لمتيميش

 الموت الرحيـ يكوف عف طريؽ الطب. الإجياض يكوف عف طريؽ الطب
في النياية مف الناحية الدينية والأخلبقية قتؿ طفؿ بريء 

 لا يستحؽ ذلؾ
قتؿ إنساف  وفي النياية مف الناحية الأخلبقية والدينية ى

 عاجز لا يستحؽ ذلؾ
جياض تحسيف النسؿ وتجنب السلبلات الغاية مف الإ

 السيئة والغير جيدة مف مشبوىيف ومعوقيف.
الغاية مف الموت الرحيـ التخمص مف كؿ المعاقييف 
والمرضى النفسييف والمسنيف والمرضى الميؤوس مف 
شفائيـ لأنو لا جدوى مف عيشيـ في الحياة مف جميع 

 الجوانب.
 

 
                                                 

 استناج مف نفس المراجع.(1)
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 la suicide: الانتحارالمطمب الثاني : 
الموت و مصدر انتحر الرجؿ بمعنى نحر نفسو أي قتميا فالانتحار ى الانتحار لغة:

الإرادي لمشخص نفسو وعمى نفسو، فمتى كاف الموت بوحده سمي انتحارا، بحيث أنو فعؿ 
 .(1)يحتوي عمى القصد والنية في حصوؿ الموت

الذي و الثاني ىو والموت موتاف: موت طبيعي وموت إرادي، فالأوؿ لا دخؿ للئنساف فيو 
 يتمثؿ في الانتحار.
زىاؽ لروح إنساف حي و فالإنتحار كالقتؿ ى زىاؽ و لا اختلبؼ بينيا وبيف القتؿ، فالقتؿ ىو ا  ا 

وقوع القتؿ عمى النفس أي المنتحر عمى و روح شخص بفعؿ شخص آخر بينما الانتحار ى
 و.نفس

  :aide au suicideالمساعدة عمى الانتحار
  يكوف بمساىمة شخص ما في مساعدة مريض ميؤوس مف حالتو عمى الانتحارو 

المرضى و لأف المنتحر بنفسو يتحذىا طريقا لإنياء حياتو نتيجة مشاكؿ لا مفر منيا أ
لا تكوف إلا لإنساف عاجز عف قتؿ  المجانييف بينما المساعدة عمى الإنتحار والنفسانييف أ

بذلؾ عرفت المساعدة عمى الانتحار في ، و نفسو مما يستدعي أحدا آخر لمساعدتو في ذلؾ
 .(2)السياؽ الطبي والمتمثؿ في الموت الرحيـ

فأقصر الحموؿ التي تحد مف آلاـ المرض الميؤوس مف شفائيـ والمذيف استمرت حالاتيـ لمدة 
 الانتحار. وطويمة ى

                                                 
 .195، ص مرجع سابؽابف منظور،  (1)
عبد الحميـ منصور، القتؿ بدافع الشفقة في الفقو الإسلبمي والقانوف، مجمة البحوث القانونية والإقتصادية، جامعة  (2)

 .258، ص 2012، أفريؿ 51المنصورة، مصر، العدد 
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استقداـ العدـ مف ينتحر يحاوؿ اليروب مف  و: يقوؿ الإنتحار ليس استباؽ أليفيناس
 الآلاـ المبرحة.و صخب الحياة، كذلؾ المريض يحاوؿ اليروب مف المعاناة 

الاجتماعية، فسائر و جريمة مف الناحية الدينية  وفالانتحار جريمة كالقتؿ باعتباره عدوانا وى
لا تعاقب عمى الانتحار عمى أساس أف العقوبة تقع عمى  القوانيف الجنائية المعاصرة

حتى التحريض، وعمى  والمنتحر، فأغمب التشريعات  تعاقب عمى المساعدة عمى الانتحار أ
اتفؽ مع  ومف قانوف الجزاء الكويتي، أنو مف حرض أ 158ىذا الأساس قررت المادة 

 غرامة مالية.سنوات وب 3شخص عمى الانتحار وانتحر يعاقب بالحبس لمدة 
بينما المريض يصدر منو فعؿ الانتحار نتيجة للآلاـ ولا خيار أمامو إلا الموت ولأنيـ يروف 
أف مف حقيـ طمب المساعدة عمى ذلؾ، مما يجعؿ الطبيب أحؽ بتمكينيـ بالوسائؿ اللبزمة 

 لمموت وذلؾ لمعرفتو الطبية للؤدوية والعقاقير الملبئمة لضماف الموت ليـ دوف عذاب.
ومف الطبيعي أف ينر بعض الأطباء لأنيا غير قانونية في بعض الدوؿ مف الناحية  

الأخلبقية الطبية وقد كاف ىذا المنع مف ضمف قسـ أبقراط وأكد عميو إعلبف حقوؽ الجمعية 
حوؿ إنياء حياة قصدا فيقوؿ:" إنياء حياة مريض متعمد يعني وضع حد لحياة مريض 

 .(1)بية ولكف ىذا لا يمنع الطبيب مف احتراـ رغبة المريض"أمر مخالؼ للؤخلبقيات الطو وى
أوجاعو بينما الآخريف يرفضوف كؿ وسائؿ و فالبعض يرغب في حياتو ميما كانت آلامو 

ف كانت بسيطة رغبة في الموت.و العلبج حتى   ا 
 فيؿ خمؽ الإنساف ليحي ميتا؟

ثؿ زرادشت ونيتشو اختمؼ الفلبسفة حوؿ ظاىرة الانتحار فمنيـ مف ربطيا بالحرية م
وفولتير وسارتر فقد جاء عمى لساف نيتشو " مت في الوقت المناسبة" ويرى  ويومونتيك

                                                 

 سفة ليفيناس: فيمسوؼ ييودي فرنسي، صاحب الإيتقا الغيرية، كاتب العديد مف التفاسير حوؿ الثورات، مف أبرز فلب
 الغرب المعاصريف الذيف كرسوا أعماليـ حوؿ مفاىيـ إشكالية معاصرة .  

جوف ويميامز، الأخلبقيات الطبية، جمعية الطب العالمية، محمد الصالح بف عمار، الوحدة الأخلبقية لجمعية الطب  (1)
 .23، ص 2005العالمية، د س، د ط، 
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ذاو أف الانتحار يصدر عف عجز المرء في القضاء عمى شر معيف، في فاليري يصدر عف  ا 
الإرادة الحرة وحسب ىؤلاء الفلبسفة أف الانتحار يعتبر أرقى تفكير عف الحرية لأنو يجمب 
الخلبص في معظـ الأحواؿ إشكالا لأنو يضع حلب لممتاعب، حيث اعتبر ىايدغر الحرية 

 الموت الإرادي فعؿ  و والانتحار ىما ضد الفعؿ الحر وعارضيـ بذلؾ لأنو اعتبر الحرية وىما 
:" إف الانتحار علبمة شجاعة ولكف إلى حد قميؿ وحسب" ومنيـ مف ربط بسكال قاؿ

الانتحار بالشجاعة ومنيـ مف نفى ذلؾ لقوؿ سبينوزا:" إف الذيف يقتموف أنفسيـ يتصفوف 
 (1)بعجز ناؿ مف أرواحيـ وباء انيزاميـ تماما أماـ الأسباب الخارجية التي تعارض طبيعتيـ"

ار إلا الإنساف العاجز أماـ أحوالو وأموره سواء كاف اجتماعية أـ نفسية وبذلؾ يمجأ إلى الانتح
 مرضية فما ىي إلا عجز وضعؼ لأنو أقصر الحموؿ لإنياء الحياة البشرية.

وأيضا نجد الفيمسوؼ الفرنسي " إيميؿ دوركايـ" يقوؿ عف الانتحار في كتابو " الانتحار"  
سمبي، مف قبؿ و ناجمة عف فعؿ إيجابي أالذي عرفو بأنو في جميع الحالات ىي وفاة 

 الضحية الذي يعرؼ بأنيا ستؤدي بو إلى ىذه النتيجة.
 
 
 
 
 
 

                                                 

 ؼ ونظرا لاىتمامو بكؿ شيء مف فف وتاريخ وأدبشاعر فرنسي وكاتب مقالات وفيمسو  بوؿ فاليري: ىو. 
 فيزيائي رياضي وفيمسوؼ فرنسي، وىومف أشير العمماء خاصة في مجاؿ الفيزياء وكذلؾ السوائؿ  بميز باسكاؿ: ىو

 والفطريات الرياضية مف أشير مقولاتو ليس عار عمى الإنساف أف يسقط أماـ الألـ ولكف العار أف ينيار أماـ المذة".
راسـ ميسر حاسـ الشمري: جريمة بلب عقوبة بيف الشريؼ والقانوف، مجمة جامعة سبيا المجمد السابع، العدد الأوؿ،  (1)

 .06، ص 2008
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  végétative stateالحالات النباتية:المطمب الثالث : 
: وىي حالة يكوف فييا المريض في حالة غيبوبة سميت بالحالة مفهوم الحالات النباتية

النباتية لأف الحالة التي يكوف فييا المريض مثؿ النبات يتنفس ويمتص الغذاء ويقوـ 
غير واعي، وتحدث ىذه الحالة عندما يتضرر المخ بشدة، نتيجة لتمؼ في و بالإخراج وى

يبوبة العميقة والحالات النباتية الدماغ وقد تقتصر وقد تطوؿ مدتيا، وىي نوعاف الغ
 . (1)المستدامة

 deep coma الغيبوبة العميقة:-
الغيبوبة العميقة تمتد لأكثر مف أسبوعيف إلى أربعة أسابيع وبعدىا قد يستيقظ 

قد ينتقؿ إلى الحالة النباتية المستمرة، والتي تتمثؿ في المواصفات التالية في و الشخص أ
أي نوع مف التواصؿ وعادة ما يحتاج إلى رعاية في المستشفى و عجز المريض عف الكلبـ أ

 ...إلخ (2)والتوقؼ عف الحركة 
  persistent vegetative الحالات النباتية المستمرة

في ىذه الحالة يفقد الشخص قدراتو الإدراكية فقدانا كاملب، تصاب فييا قشرة المخ، 
بينما جذع المخ سميـ، بحيث ىذا الشخص يناـ ويستيقظ ويفتح عينو وقد يصدر أصواتا غير 
مفيومة بينما قدراتو عمى التنفس تبقى شكؿ طبيعي، ولكف في بعض الأحياف يحتاج إلى 

 .   Cognition deathمؽ عمييا الأطباء "موت المعرفة والإدراؾ" المنفسة وىذه الحالة أط
" قد يتحسف المصاب بينما في الحالات النباتية  comaففي حالة الإغماء التاـ "  -

المستمرة ىي شبو مستحيمة، فإذا عاد المريض إلى الإدراؾ والمعرفة ىذا يكوف قبؿ الأشير 
                                                 

/  03/  30، تمت الزيارة بتاريخ /https://www.msdmanuals.com/ar/homeالحالة النباتية، متاح عمى الرابط :  (1)
 .  12:  00، عمى الساعة  2022

https://www.aljazeera.net/encyclopedia/encyclopedia-الغبيوية، متاح عمى الرابط :  (2)
healthmedicine/ 12:  30، عمى الساعة  2022/  03/  30، تمت الزيارة بتاريخ 2014/  01/  06، نشر بتاريخ 

. 

https://www.msdmanuals.com/ar/home/%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%BA-%D9%88%D8%A7%D9%84%D8%AD%D8%A8%D9%84-%D8%A7%D9%84%D8%B4%D9%88%D9%83%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B9%D8%B5%D8%A7%D8%A8/%D8%A7%D9%84
https://www.aljazeera.net/encyclopedia/encyclopedia-healthmedicine/2014/1/6/%D8%A7%D9%84%D8%BA%D9%8A%D8%A8%D9%88%D8%A8%D8%A9
https://www.aljazeera.net/encyclopedia/encyclopedia-healthmedicine/2014/1/6/%D8%A7%D9%84%D8%BA%D9%8A%D8%A8%D9%88%D8%A8%D8%A9
https://www.aljazeera.net/encyclopedia/encyclopedia-healthmedicine/2014/1/6/%D8%A7%D9%84%D8%BA%D9%8A%D8%A8%D9%88%D8%A8%D8%A9
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رة لأنو مف النادر جدا رجوع المريض بعد الثلبثة الثلبثة الأولى وليذا أضيؼ مصطمح المستم
 أشير الأولى.

حيث تبيف مف خلبؿ الدراسات العممية المكثفة في الو.ـ.أ وغيرىا مف البمداف أف الرجوع إلى 
 الحالة الطبيعية يكوف حسب الأعمار والإصابات.

 سنة ىـ أكثر احتمالا لمعودة والإدراؾ أكثر. 40مثاؿ: المصابيف الأقؿ مف 
كذلؾ سبب ونوع الإصابة خاصة إف كاف جراء الحوادث وتيتكات الدماغ ونزؼ تحت 
الأـ العنكبوتية في احتماؿ الأفاقة ىنا أحسف مف حالات الاختناؽ وتوقؼ القمب لمذيف تـ 

 .(1)عمى قيد الحياة ولكف دوف وعي وإنقاذىـ وبق
قتؿ الرحمة ونعطي نموذجا عمى تطرقنا إلى الحالات النباتية لأنيا مف الحالات المؤدية إلى 

 ذلؾ:
" " أصيبت بالحالة الخضرية الدائمة نتيجة  nancy cruzanنانسي كروزاف "  

لتعرضيا لحادث سيارة، وبعد كؿ الإجراءات الطبية والعناية المركزية إلا أف كروزاف لـ تشفى 
ا بطمب فصؿ سنوات ما أدى بأىمي 05ولا أمؿ ليا في الشفاء، فبقت عمى ذلؾ الحاؿ لمدة 

الأجيزة عنيا، فكانت كروزاف أوؿ قضية مف نوعيا في المحكمة العميا بالولايات المتحدة 
 26وتوفيت في  1990ديسمبر  14أنبوب الغذاء في و الأمريكية فتـ بعد ذلؾ فصؿ جياز أ

وبذلؾ طبؽ عمييا ما يعرؼ بالموت الرحيـ وذلؾ بمطالبة أىميا بذلؾ نتيجة  1990ديسمبر 
 سنوات. 05مف الشفاء وىي عمى نفس الحاؿ لمدة ليأسيـ 

وبذلؾ نستنتج مف خلبؿ التحميؿ السابؽ أف الحالات النباتية مف الأسباب التي يطبؽ عمييا 
 .(2)الموت الرحيـ في الدوؿ الغربية

                                                 
محمد عمي البار، أحكاـ التداوي والحالات الميؤوس منيا وقضية موت الرحمة، دار المنارة لمنشر والتوزيع، جدة،  (1)

 .52، ص 1995ىػ/1416، 1المممكة العربية السعودية، ط
(2)William.h.colby.dD , Nancy Cruzan and the Withhold Versus Withdraw Dilemma , 
published on : march,22,2019 , visited on : march,30,2022 .  
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 clinical deathالموت السريري :المطمب الرابع: 
 والوعي وىو التنفس و حالة الانعداـ الفجائي لدوراف الدـ في الأوعية الدموية  وى

الجياز التنفسي المذاف و مصطمح طبي يعرؼ الموت الذي يحدث بسبب توقؼ جياز الدموي 
 تقوـ عمييما استمرارية الحياة . 

أيضا يمكف تعريؼ السريري بأنو توقؼ العمؿ في أجيزة الجسـ بشكؿ مفاجئ بما فييا القمب 
 . (1)التنفس نتيجة إصابة بميغة في الرأس لعدة دقائؽ و 

ىذا و الرئتيف و وفي حالة الموت السريري ىنا يمكف إعادة الحياة بواسطة إنعاش القمب 
لا ينتقؿ  إلىو يكوف في أسرع وقت لإنعاش القمب  حالة الموت الدماغي الذي يعرؼ بالموت  ا 

 البيولوجي.
موت  وأف الموت إكمينيكيا )الموت السريري ( ى حيث بيف الدكتور حساـ موافي 

الموت السريري لأنيا مف اكبر و عمينا اف نفرؽ في التشخيص بيف الغيبوبة و جذع الدماغ 
 يمي : عميو يمكننا توضيح ذلؾ فيماو القضايا خطورة في حؽ الإنسانية 

 ىي :و أولا يمكننا التعرؼ عمى أجزاء المخ : يتكوف المخ مف ثلبثة أجزاء 
ذا مات   الحركةو الإحساس و الذاكرة و مراكز التفكير و فيو المراكز العميا و المخ: -1 والإرادة، وا 

نما يعيش حياة نباتية.  المخ فإف الإنساف يمكف أف يعيش ولكف لا يعيش حياة إنسانية وا 
 ووظيفتو الأساسية حفظ قوة اتزاف الجسـ وتنظيـ حركة لفضلبت.المخيخ: -2
جذع المخ:  وفيو المراكز الأساسية لمحياة مثؿ مراكز التنفس والتحكـ في القمب والدورة -3

 الدموية,
 قوليف: وولكف في موت جذع الدماغ اختمؼ فيو الأطباء عمى رأييف أ

 قوؿ أكثر الأطباء. وأنو يحكـ بموت الإنساف، وى -1
                                                 

 . 609، ص مرجع سابؽمصطفى حسيبة،  (1)
  حساـ موافي : أستاذ الحالات الحرجة بكمية طب قصر العيني، ولد في جميورية القاىرة بمصر، مختص في الطب

 الباطني والحالات الحرجة والسيئة .
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 .(1)قوؿ بعض الأطباء وأنو لا يعتبر بذلؾ بموت الإنساف وى  -2
إذا جذع المخ يعد الجزء الأساسي في الدماغ، بحيث أنو يحتوي عمى مراكز تنظيمية 
لوظائؼ متعددة حيوية لمبقاء وتشمؿ خفقاف القمب، التنفس وضغط الدـ، اليضـ وبعض 

 .(2)الأفعاؿ الانعكاسية وكؿ الأعصاب الدماغية
يؤدي مباشرة لتوقؼ التنفس والدورة الدموية إلا  Brain stem Deathوموت جذع الدماغ   

إذا تدخمنا سريعا واستطعنا المحافظة عمى خفقاف القمب بواسطة أدوية بالإضافة إلى أجيزة 
التنفس الصناعي، وىذا الإنساف المركب عمى أجيزة التنفس الصناعي بعد موت جذع المخ 

ذا توقفت الأجيزة توقؼ التنفس والقمبو  يبقى في غيبوبة،  .(3)ا 
 ما يعرؼ بالمعايير السريرية: وعلبمات موت جذع الدماغ التي وضعيا الأطباء، أ

 أف يكوف السبب المؤدي إلى موت الدماغ معموما.-
 الإغماء الكامؿ وعدـ الاستجابة لأي مؤثرات. -
 توقؼ التنفس التمقائي. -
 وعدـ استجابتيما لمضوء. إتساع حدقتي  العيف-
 عدـ وجود أي أفعاؿ منعكسة في منطقة جذع الدماغ. -
 عدـ وجود أي نشاط كيربائي في رسـ المخ الكيربائي -
 توقؼ الدورة الدموية لمدماغ. -
 .(4) توقؼ الوظائؼ الحيوية لجذع الدماغ -

                                                 
، دولة 24الياجري، موت الدماغ بيف الفقياء والأطباء، مجمس كمية الشريعة والدراسات الإسلبمية، العدد  حمد محمدا(1)

 .291، ص 1427/2006ديسمبر  13قطر، 
 .184ص ، 2016الموت الدماغي، جامعة الجناف ، إسماعيؿ غازي،  (2)
، 1422/2001وـ الأمنية، الرياض، الطبعة الأولى، ابراىيـ صادؽ الجندي، الموت الدماغي أكاديمي، نابف العربية لمعم (3)

 .48ص 
، أطروحة دكتوراه لمطور الثالث في العالـ الإسلبمي، قسـ العموـ ةطيبي ةفاطمة مناعي، موت الدماغ وأثاره، دراسة فقيي (4)

 .40، 39(، ص 2020-2019(،)1441-1440الإسلبمية، جامعة غرداية، )
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 الفرق بين الغيبوبة والموت السريري:
جزئيا، ولمغيبوبة  والشخص عف الوعي إما كميا أ: حالة يغيب فييا اولا الغيبوبة

مراحؿ ودرجات مختمفة وفي حاؿ الإصابة بيا يمكف لممريض أف يعود إلى الوعي مرة أخرى 
 .(1)بعد إصابتو بالإغماء

عند الإصابة بو فإف المراكز الحيوية في المخ التي يطمؽ  ثانيا الموت السريري:
فس والدورة الدموية نتيجة لإصابة بميغة لعدة دقائؽ عمييا جذع المخ تتمؼ، وىي مراكز التن

دقائؽ لأف  08إلى  05وفي ىذا الدور يمكف العودة لمحياة إذا لـ يتعدى انقطاع تروية المخ 
مظاىر الحياة تبقى موجودة عمى مستوى خلبيا الجسـ عكس الحاؿ في الموت التاـ حيث 

 .تتوقؼ كافة العمميات الجسدية
جزء مف المخ  وؿ قوؿ "حساـ موفي" أف إصابة جذع المخ الذي ىومنو نستنتج مف خلب 

يبقى المريض في حالة تسمى الموت السريري، لأنيا توجد بو كؿ المراكز وموت ىذه 
أكد عمى انو لـ يفؽ أحدا مما يعرؼ ، المنطقة يدؿ عمى أف المريض مات بالفعؿ إكمينيكيا

 بالموت الإكمينيكي عمى الإطلبؽ . 
الطبي وفيو يقوؿ أحد  رأي مختمؼ في الموت الإكمينيكي وفقا لقسـ أبقراطوبذلؾ ىناؾ 

شيوخ الازىر، أما بالنسبة لمموت الإكمينيكي فإنو يمنع تعذيب المريض المحتضر باستعماؿ 
أدوية متى يتبيف لمطبيب أف ىذا كمو لا جدوى منو وعمى ىذا فلب إثـ إذا توقفت  وأية أدوات أ

مى التنفس وعمى النبض متى تبيف لممختص القائـ بالعلبج أف حالة الأجيزة التي تساعد ع
المحتضر ذاىبة بو إلى الموت، استنادا إلى مقررات مجمع الفقو التابع لمنظمة المؤتمر 

                                                 
، تمت الزيارة بتاريخ  http:// google.com/amp/s/algnad.comالموت السريري والغيبوبة، متاح عمى الرابط   (1)

 .5.30، عمى الساعة 28/04/2022
  أبقراط: ىوطبيب وفيمسوؼ يوناني مف أبرز شخصيات في تاريخ الطب عبر التاريخ وىوأبوالطب، سمي لدى الغرب

وأسس أخلبقيات وشرؼ ومينة الطب، ولو الفضؿ في وضع الأسس السريرية، أيضا  بالفاضؿ، حيث وضع نشاطا حددتو
 لو كؿ الفضؿ في فصؿ الطب عف الفمسفة وعف الخرافات الدينية.
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حوؿ أجيزة الإنعاش والموت الإكمينيكي، إذ  1987الإسلبمي المنعقد في عماف بالأردف سنة 
ف العمؿ بغض النظر عف خفقاف القمب بالأجيزة عرؼ المؤتمر الموت يتوقؼ جذع المخ ع

ما سماه المحاضر بالموت الرحيـ السمبي، وماؿ إلى إباحتو مف و الصناعية، ورفع الأجيزة ى
 غير تصريح عمني.

 .1979وىذا ما أقره أيضا مؤتمر جنيؼ الدولي المنعقد في  
قولو:" يجب المطالبة مف مبيحيف مشروعية الموت الإكمينيكي في و في كذلؾ "إحساف كيالي"

ف إقداـ الطبيب  بتعديؿ قانوف العقوبات... والأخذ بنظرية الموت الإكمينيكي عمى الأقؿ وا 
يقاؼ الأدوية عف المريض يعتبر عملب مشروعا  بيذه الحالة عمى نزع جميع آلات وأدوات وا 

 وىذا ما عبر عنو بالموت الرحيـ السمبي".
ي المجتمعات بشكؿ غير مرئي بالرغـ مف خطره حيث أف ممارسة الموت الرحيـ تمارس ف

دينيا وقانونيا، وكؿ المذيف يقوموف بو يبرروف فعميـ بأنو أمر إنساني نابع مف الإنسانية 
مف بيف و المحضة لتخميص المريض مف الآلاـ الميؤوس منيا وبالتالي الموت الإكمينيكي ى

 .(1)الحالات التي يطبؽ عمييا الموت الرحيـ 
 

                                                 

 إحساف كيالي: ىوباحث إسلبمي سوري رحمو ا﵀، شارؾ في العديد مف المؤتمرات العربية والأجنبية الدولية، لو نشاط
معيات مف أىـ مؤلفاتو: الإعلبف العالمي لحقوؽ الإنساف، الموت الرحيـ، حقوؽ الإنساف في مميز في العديد مف الج

 الإسلبـ.
 .120-119ـ، دار الأوائؿ، دمشؽ، د ط، ص لبمكلماؿ الطحاف، امنحوني فرصة جمحمد  (1)
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 خلاصة 
مف خلبؿ ما تـ عرضو في الفصؿ الأوؿ نستنتج أف القتؿ الرحيـ مف المواضيع 
اليامة وأنيا قضية عالمية كانت موجودة منذ القدـ، لكف لـ تكف معروؼ كما في وقتنا 
الحالي، ووضعت مجاؿ نقاش وجداؿ كبير بيف الأطباء والقانونييف وما إلى غير ذلؾ في 

قشات شأنيا بيف مؤيديف ومعارضيف، فأصبح الطبيب أماـ كافة المجالات والتي تفجرت المنا
مفارقة ىؿ يمدد الحياة أـ يعجؿ الوفاة، بعد كؿ ىذا التطور والاكتشاؼ التكنولوجي المعاصر 
ازدادت الحالات المرضية المستعصية ومنو أصبح الطبيب مف مقدـ وباحث عمى الحياة 

جرد الموت بمعناه العاـ مف الصدفة  العلبج وعميو الموت الرحيـ ولممريض أصبح الموت ى
والحدث إلى اختيار يوـ محدد لموفاة ونياية عذاب المرضى، فمع الموت الرحيـ أصبح 

 الموت المقرر. والموت ى
 



 

 

 

 

 

 

 

موقف الدين والقانون وبعض الفلاسفة   :الفصل الثاني

 من الموت الرحيم

 المبحث الاول : موقف الاديان السماوية من

 الموت الرحيم

المبحث الثاني : موقف القانون من الموت الرحيم 

 المبحث الثالث : موقف بعض الفلاسفة من

  الموت الرحيم
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 تمهيد 
يعتبر الموت الرحيـ مف أحد أكبر القضايا الطبية المعاصرة المثيرة لمجدؿ في 

باعتباره مف أحد أكثر المواضيع حساسية ، الأخلبقية الفمسفية، و الأوساط الدينية والقانونية
الأمر الذي أدى إلى ظيور اشكاليات لازمت عنيا مقاربة ، لأنو مرتبط بالذات الإنسانية

فما شيدتو ، المجالات وفقا لمتوعية الدينية ولتأسيس القانوني بمختمؼ المياديف كؿو شاممة نح
كما تطرؽ ، أثار ضجة عمى مستوى الأدياف والدراسات القانونية، البشرية مف ثورة علبجية

المعارضة فالذيف يؤيدونيا يروف أنيا تحد و بعض الفلبسفة ليذه القضية الشائكة بيف التأييد 
بينما معارضييا يروف أنيا تخالؼ الديف وتتنافي مع ما جاءت ، ى وتنيييامف معاناة المرض

 الحقوؽ الإنسانية . و بو النصوص القانونية 
  عميو كيؼ نظرت الأدياف السماوية لمموت الرحيـ ؟ وما موقؼ الفمسفة والقانوف مف ذلؾ ؟ و 
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 المبحث الأول : موقف الأديان السماوية من الموت الرحيم 
ىذا عندما يصاب الإنساف ، و الأحياف تمر حياة الإنساف بظروؼ صعبةفي بعض 

ىذا نتيجة ما يرفؽ المريض ، و اليأس مف الشفاءو بأمراض مستعصية تؤدي بو إلى العجز أ
ىذه المسألة تعد مف أىـ ، و ىذا الواقع طرح مسألة الموت الرحيـ، و مف آلاـ لا تحتمؿ

مف الناحية القانونية و واء مف الناحية الدينية أس، الأخلبقيةو القضايا المعاصرة الخلبفية 
نظرا لما اكتسبو ىذا الموضوع مف أىمية في ضوء التقدـ العالمي مف اكتشافات ، و الطبيةو 

إلا أنو ينحصر ىذا الموضوع في دائرة  الديف فلب يستطيع الإنساف أف يفكر تفكيرا لا 
 بؿ يجب أف لا يتعدى حدود دينو .، يتماشى مع دينو

توضيح الرؤية و موقؼ كؿ ديف تجاه الموت الرحيـ و خلبؿ ىذا سنتطرؽ إلى نظرة  مفو 
 الدينية لقتؿ الرحمة باعتباره أطروحة بيوتيقية شائكة . 

ما موقؼ الديف مف القتؿ و الشرائع السماوية لمموت الرحيـ ؟ و عميو فكيؼ نظرت الأدياف أو 
 الرحيـ ؟ 

 الموت الرحيم المطمب الأول : موقف الديانة اليهودية من
مف المعموـ أف أسفار موسى عميو ، و قتؿ لصورة ا﵀و ترى الديانة الييودية أف الموت الرحيـ ى

 السلبـ ىي عماد الديف الييودي إضافة إلى شروح الحاخامات الموجودة في كتاب التمموذ .
" يتضمف كؿ ما  " براشيتوففي السفر الأوؿ لموسى عميو السلبـ المعروؼ بسفر التكويف أ

حيث تنضمف الوصايا العشر ، المصدر إلى ا﵀و فييا أرجع السبب ، و الموتو يخص الحياة 
 قولو : " لف تقتؿ  أبدا " ، سفر الخروح " سفر إلو شموت "و ىو ألا ، في السفر الثاني

عجؿ و أ، كما لخص موسى بف ميموف قولو : سواء مف قتؿ مريضا سميما مشرفا عمى الموت
 . (1)ىنا يستوجب حكـ القتؿو خارجا عف تشريعات البشر، و ضر يعد قاتلب بموت محت

                                                 
لنيؿ شيادة الدكتوراه، قسـ ىني آماؿ زليخة، الموت الرحيـ بيف الطب والقانوف والشرائع االسماوية، أطروحة مقدمة  (1)

 . 15، ص 2015/  2014، 1الفمسفة، جامعة الجزائر 
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فالييودية حرمت قتؿ النفس بناءا عمى ما جاء بالمشناه* : " المحتضر كالحب في كؿ 
قد أعطى رائى ، و فعميةو أف لا يحكموا عميو بالموت حتى تخرج روحو بصورة طبيعية و شيء" 

و : " مثؿ الشمعة التي تسيؿ حينما يمسكيا إنساف مئير كاىانا * مثاؿ عمى ذلؾ . في قول
 .   (1)كذلؾ كؿ مف يغمض عيني المحتضر كأنو سمب روحو " ، ليطفئيا

بأي و لا يجوز مس حياتو ، المقصود بذلؾ أي إنساف عمى باب الموت أي أنو يحتضرو  -
 كؿ مف يتجاوز ىذه الأحكاـ يكوف قد سفؾ دما . و حاؿ مف الأحواؿ 

الحاخاـ " نعوـ زوىار" أبدى رأيو حوؿ موضوع الموت الرحيـ في مؤتمر و كما أف الدكتور  -
أوضح فيو بأف الديف الييودي متشدد إزاء ، 2008الدوحة السادس لحوار الأدياف في ماي 

ذلؾ لأف النفس ، لا تختمؼ النظرية الييودية عف باقي الأدياف السماوية، و ىذا الموضوع
 .  (2)لا يمكف المساس بيا و  الإنسانية مقدسة

إضافة إلى ذلؾ فإف الأخلبؽ الييودية أعطت اىتماـ كبير لمصحة لأف معالجة الجسـ 
عدـ اىتماـ الإنساف ، و البشريةو بالنسبة ليـ معناه استمرار الإنساف في الحياة لخدمة ا﵀ 

ف حؽ أي فميس م، أنو عمؿ مستيجفو بجسمو بالنسبة لمييود يعتبر مف أشكاؿ الانتحار 
كما ، لأنو أمر يلبمس الوجود، لا بأي شكؿ مف الأشكاؿو مريض ييودي أف يرفض العلبج 

                                                 

* المشناه : كممة عبرية مشتقة مف الفعؿ العبري وىي عبارة عف كتاب ضخـ يحمؿ في طياتو تفسيرات الشريعة والقوانيف 
 الييودية .

  سة الإسرائيمية .* رائي مئير كاىانا : ىوحاخاـ ييودي، أمريكي الأصؿ كاف عضوا في الكني
   السامي الإماـ، القتؿ الرحيـ في الييودية، متاح عمى الرابط : (1)

https://samyalemam.blogspot.com/2016/05/2.html تمت الزيارة بػػػػ 2016/  05/  10، تـ النشر ، 
 .   10:  20، عمى الساعة 2022/  04/  15

:  كيؼ تنظر الأدياف السماوية إلى الموت الرحيـ، متاح عمى الرابط منى الجيفري،  (2)
https://www.aljazeera.net/news/reportsandinterviews تمت الزيارة بػ 2008/  05/  14، نشر بتاريخ ،

 . 02:  20، عمى الساعة 2021/  11/  09

https://samyalemam.blogspot.com/2016/05/2.html
https://samyalemam.blogspot.com/2016/05/2.html
https://www.aljazeera.net/news/reportsandinterviews/2008/5/14/%D9%83%D9%8A%D9%81-%D8%AA%D9%86%D8%B8%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%AF%D9%8A%D8%A7%D9%86-%D8%A7%D9%84%D8%B3%D9%85%D8%A7%D9%88%D9%8A%D8%A9-%D8%A5%D9%84%D9%89-%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84
https://www.aljazeera.net/news/reportsandinterviews/2008/5/14/%D9%83%D9%8A%D9%81-%D8%AA%D9%86%D8%B8%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%AF%D9%8A%D8%A7%D9%86-%D8%A7%D9%84%D8%B3%D9%85%D8%A7%D9%88%D9%8A%D8%A9-%D8%A5%D9%84%D9%89-%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84
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أية استسلبـ ميما كاف نوع الػػػمرض و ممؿ أو أف الطبيب مجبر عمى علبج المريض دوف كمؿ أ
 .  (1)لا يسمح لو التدخؿ في وفاتو ، ميما يأخذ المريض مف طوؿ المدة في الاحتضارو 
كما جاء الديف الييودي في ىذا الموضوع إلى معالجة المرض بكؿ ما يمتمكوف مف معرفة  -
 الابتعاد كؿ البعد عف كؿ ما يعجؿ لحظة الوفاة . ، و جيد في ذلؾو عمـ و 
مستيجنة في ذلؾ ، سلبـو حيث اعتمد الييود قانوف يتمثؿ في حؽ الموت بكرامة  -

فالتكثيؼ العلبجي ، التي تتمثؿ في العلبج المكثؼو الطبية المتقدمة و التطورات التكنولوجية 
بعض النظر عف ، لأنو يمس حؽ الإنساف المريض في الموت بكرامة، ممنوع عند الييود

 مسكنات الألـ . فيذا يعتبر واجبا أخلبقيا  إلزاميا .
بأي ، كما أكد الحاخاـ الكبير لفرنسا " سيتروؾ " أف الديانة الييودية لا يحبذ تمديد الحياة

ذلؾ نظرا لممبدأيف الأساسيف المذاف تقوـ عمييما الديانة و كاف مف الأجيزة الاصطناعية 
 حماية الحياة الإنسانية مع التنويو  .    و ىي : محاربة الألـ و الييودية 

أف الألـ ، " لػبروكسؿ Albert Gugiىذا نفس ما صرح بو الحاخاـ الأكبر " ألبارت قيقي و 
التقرب إلى ا﵀ مثؿ ىذا الألـ ! كذلؾ كلبـ الناس في ىذا و ادة يحرـ الإنساف مف العب

 لذلؾ يجب تحقيؽ الشكوى الطاغية التي تتجاوز البشر . ، و الموضوع
سواء كاف المريض في أسوء  ، بذلؾ الأحكاـ الشرعية أنيت إلى عدـ قبوؿ الموت الرحيـو  -

فلب يجوز القتؿ بأي حاؿ ، سوكاف طمب المريض ذلؾ بنفو أ، يعاني مف قسوة الآلاـو حالاتو 
بالتالي ينتيي أجمو الذي حددتو السماء . ، و مف الأحواؿ حتى يموت المريض طبيعيا

 .  (2)لأف ذلؾ ممنوع شرعا ، الابتعاد عف كؿ ما يؤدي إلى تعجيؿ الوفاةو 
الإنساف  أرادو لو كما يقوؿ القديس " أوعسطنيوس " : لا يحؿ أبدا أف يقتؿ أي إنساف حتى 

يتوسؿ أف يساعد في إعتاؽ نفسو المجاىدة ضد و الموت و لأنو معمؽ بيف الحياة ، نفسو ذلؾ
                                                 

 .  16، ص مرجع سابؽىني آماؿ زليخة،  (1)
  الموت الرحيـ : تخميص لممريض أـ تحد لممشيئة الإليية، متاح عمى الرابط : (2)

https://marayana.com/laune/2019/09/04/9874/ 15:  20، عمى الساعة 20/04/2022، تمت الزيارة بػػ  

https://marayana.com/laune/2019/09/04/9874/
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ف لـ يعد المريض قادرا عمى و فلب يحؿ ذلؾ حتى ، يرغب في التخمص منيا، و قيود الجسد ا 
  (1)موت الإنساف و وحده المسؤوؿ عف حياة و ىو صاحب السيادة المطمقة و فا﵀ وحده ى، العيش

 الثاني : موقف الديانة المسيحية من الموت الرحيم المطمب
أكبر ىبة وىبيا ىي الحياة ، و تندد الكنيسة دائما أف كؿ شيء ىبة مف ا﵀ تعالى

التي يعتز بكرامتيا مف بداية الحياة في المرحمة الأولى إلى مراحميا الأخيرة ، و البشرية
 نيايتيا .و 

لتو : " الجسد السري " عمى كؿ الذيف فقد صرح البابا " بيوس الثاني عشر" في رسا
حيث كتب في ذلؾ : " ، اكتشاؼ بشري متقدـ بحجة أنو فعؿ خيرو يعتبروف الموت الرحيـ ى

الإليي المكتوب في قمب كؿ و أي رجؿ عاقؿ يعترؼ أف ىذا لا يعارض القانوف الطبيعي 
 متحضرة " .و بؿ إنو يخالؼ بوجو كؿ إنسانية حساسة ، حسبو إنساف 

وصمة عار ، و لكؿ انتحار متعمد كؿ ىذه التصرفات مشينةو إبادة لكؿ إجياض  القتؿو  -
 بشعة في وجو الخالؽ . 

بذلؾ و قد أقرت المسيحية بأف الحياة البشرية في كؿ لحظاتيا ذات قيمة ذاتية و 
 المعاقيف أنواعا منخفضة مف الحياة . و تعارض كؿ الاعتراض عمى اعتبار حياة المحتضريف 

لما يحممو مف ، لموت الرحيـ أبدت الطوائؼ المسيحية رأييا في الموضوعوفي مشكمة ا -
 مف بيف الطوائؼ المسيحية نجد : و أىمية 

 الكنيسة الكاثوليكية 
أف ىذا الإنساف يخضع لمخطط إليي ، و مخموؽ ا﵀و أف الإنساف ى ترى الكنيسة الكاثوليكية

لا أي شيء آخر لو و لا الطب و فلب العموـ ، أف مصيره مدوف في جدوؿ إليي، و يشعره بالأماف
 .  (1)الحؽ في التدخؿ في سيرورة الإنساف عبر الزمف فذلؾ يعتبرونو اعتراض لإرادة ا﵀  

                                                 
/  02/  18، نشر بتاريخ //https://druze.newsكامؿ العويضي، يولد جميع الناس أحرار، متاح عمى الرابط :  (1)

 .  10:  30، عمى الساعة 2022/  04/  15، تمت الزيارة بػػ 2018

https://druze.news/%D9%8A%D9%88%D9%84%D8%AF-%D8%AC%D9%85%D9%8A%D8%B9-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%A7%D8%B3-%D8%A7%D8%AD%D8%B1%D8%A7%D8%B1-%D9%83%D8%A7%D9%85%D9%84-%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D9%8A%D8%B6%D9%8A/
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، حتمية الموت، إذ أف الكاثوليؾ يعتمدوف عدة مبادئ أخلبقية منيا : كرامة الإنساف
مف خلبؿ ىذه المبادئ تديف ف، التناسب الواجب في العلبج الوقائي ... الخ، حقوؽ الإنساف

 .  (2)جريمة ضد ا﵀ ، و جريمة ضد الحياةو التعاليـ الكاثوليكية إلى أف الموت الرحيـ ى
مثمي الجنس ىي قوانيف و الإجياض أو حيث ترى أف القوانيف التي تسمح بالموت الرحيـ أ

 السلبـ . و ليست ليا علبقة بالإنسانية 
كرامتو التي تعتبر ىي و حيث كاف يقوؿ البابا أف ىذه القوانيف تيدد حياة الإنساف 

أنو مف الخطأ إقامة حقوؽ زائفة عمى أساس الرؤية الاختزالية ، و الحؽ الأساسي في الحياة
فكؿ تفكير في الموضوع يجب أف يمر ، استغلبلو في أمور غيبية غامضة، و نسبية للئنسافو 

عميو وضعت الكنيسة الكاثوليكية في ، و خلبصة مف الرسالة البابويةتتضح الو عمى البابا 
حيث أصدر الفاتيكاف ، التسامح معوو الفاتيكاف بأنو عمؿ مف أعماؿ القتؿ لا يمكف تبريره أ

( صفحة جمعت فييا بيانات سابقة  20وثيقة بعنواف " السامري الصالح " مؤلفة مف ) 
 منيا :، قضايا إنياء الحياةلكنيسة الروـ الكاثوليؾ تنص فييا عمى 

 الظروؼ " .و " القتؿ الرحيـ عمؿ شرير في جوىره في كؿ الأحواؿ  -
 فعؿ مف أفعاؿ القتؿ لا يمكف لأي غاية أف تبرره " . و " ى -
أنو في حالة ما تمت المساعدة عمى الانتحار و بيذا شدد الفاتيكاف معارضتو ليذا الموضوع و 

وصفت ىذه الوثيقة أف المشرعيف ، و يرتكبيا آخروفيصبحوف شركاء في خطيئة كبرى 
 المؤيديف ليذه القوانيف بأنيـ متواطئوف في ارتكاب الجرائـ . و 
صرح في رسالتو بمطالب يحض بيا المريض الميؤوس مف حالتو مف قبؿ البابا " فرانسيس  و 
شرفيف عميو الأطباء المو دعمو مف طرؼ عائمتو و أنو يمزـ كؿ الالزاـ الاعتناء بالمريض ، "

                                                                                                                                                         
 . 19، ص مرجع سابؽىني آماؿ زليخة،   (1)
  الرابط :أراء دينية حوؿ القتؿ الرحيـ، متاح عمى  (2)

https://stringfixer.com/ar/Christian_views_on_euthanasia? 2022/  03/  24، تمت الزيارة بتاريخ ،
  01:  30 عمى الساعة

https://stringfixer.com/ar/Christian_views_on_euthanasia?fbclid=IwAR0idUNYk-VgYxoBymXeopWlnTDV_xMC-E-6iQMgp5uAjXJR8MI4Wrbz25I
https://stringfixer.com/ar/Christian_views_on_euthanasia?fbclid=IwAR0idUNYk-VgYxoBymXeopWlnTDV_xMC-E-6iQMgp5uAjXJR8MI4Wrbz25I
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أف يحصموا ، و أنو يحب رعايتو رعاية خاصة في مراحمو الأخيرة، و الممرضيف الخاصيف بوو 
 .  (1)القبوؿ و عمى كؿ الحب 

توجييات ممموسة يتقيدوف بيا و تقديـ نصائح و مف ىذا فإف ىدؼ ىذه الرسالة أيضا ىو 
لا مفر و النفسية الروحية واجبة عمييـ و تبقى الموافقة الطبية ، عندما يكوف الشفاء غير محتمؿ

 فالعلبج يكوف عمى الدواـ . ، منيا
كذلؾ شرح فييا " يوحنا بولس الثاني "، أف المريض الغير قابؿ لمشفاء لا يمكف أبدا 

لأف ، الإصغاء إليو حتى النيايةو مرافقتو و بؿ يجب الاعتناء بو ، أف يكوف غير قابؿ لمعلبج
بالتالي و الألـ . و الخوؼ مف الموت و يجنبو الشعور بالوحدة و الحب و ذلؾ يشعره بالأماف 

تضحية و الألـ في ضوء الإنجيؿ و ىي معنى المعاناة و أعطت الوثيقة نقطة ميمة جدا 
  .اليسوع

حيث قاؿ في تصريح ، أيضا نجد " مطراف حنا " حاكـ الكنيسة الأسقفية بمصرو 
أف إنياء حياة الإنساف و خاص لمدستور : نحف كػػكنيسة لا نوافؽ أبدا عمى الموت الرحيـ 

 .    (2)لا مف الناحية الطبية و تحت أي ظرؼ مف الظروؼ غير مقبوؿ لا مف الناحية الدينية 
فعاؿ ترى الكنيسة أف الآلاـ التي تصاحب المريض ىي تكفير لذنب افتعمو المريض مف الأ

لكنيا لـ تتخذ أي موقؼ ضد العلبج المقدـ لممريض ، الآلاـ تكوف بسبب في المغفرةو السيئة 
لأف قسوة الآلاـ الحادة تمنع ، المستعصيةو فيي تكالب بعلبج كؿ الآلاـ الشنيعة ، المتألميف

                                                 
مايكؿ فارس، الكنيسة الكاثوليكية تعمف موقفيا الرسمي مف الموت الرحيـ، متاح عمى الرابط :   (1)

https://www.youm7.com/ عمى الساعة 2022/  05/  13، تمت الزيارة بػ 2020/  09/  22، تـ النشر بتاريخ ،
00  :07   . 

لتواب، الموت الرحيـ في المسيحية، ماذا يقوؿ رجاؿ الديف في القضية الشائكة ؟، متاح ىشاـ السروحي، أيمف عبد ا (2)
/  03/  24، تمت الزيارة بػ 2018/  09/  11، نشر بتاريخ https://www.soutalomma.comعمى الرابط : 

 .  01:  30، عمى الساعة 2022

https://www.youm7.com/story/2020/9/22/%D8%A7%D9%84%D9%83%D9%86%D9%8A%D8%B3%D8%A9-%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A7%D8%AB%D9%88%D9%84%D9%8A%D9%83%D9%8A%D8%A9-%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%86-%D9%85%D9%88%D9%82%D9%81%D9%87%D8%A7-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%B3%D9%85%D9%89-%D9%85%D9
https://www.youm7.com/story/2020/9/22/%D8%A7%D9%84%D9%83%D9%86%D9%8A%D8%B3%D8%A9-%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A7%D8%AB%D9%88%D9%84%D9%8A%D9%83%D9%8A%D8%A9-%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%86-%D9%85%D9%88%D9%82%D9%81%D9%87%D8%A7-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%B3%D9%85%D9%89-%D9%85%D9
https://www.soutalomma.com/Article/830195/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85-%D9%81%D9%8A-%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%B3%D9%8A%D8%AD%D9%8A%D8%A9-%D9%85%D8%A7%D8%B0%D8%A7-%D9%8A%D9%82%D9%88%D9%84-%D8%B1%D8%AC%D8%A7%D9%84-%D8%A7%D9
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ى لذلؾ وجب تقديـ العلبج عم، تمنعو مف التقرب إلى ا﵀و المريض مف تأدية واجباتو الدينية 
 قطعي .     و أمر إلزامي و ىو أكمؿ وجو 

، في حيف أف بعض مف المرضى يرفضوف العلبج وذلؾ محبة لميسوع عسى عميو السلبـ -
 فيعتبر رجاؿ الديف أنو عمى الأطباء احتراـ ىذا القرار . 

قابؿ لمدفاع عنو و أمر مستيجف أخلبقيا  وبذلؾ اعتبرت الكاثوليكية أف الموت الرحيـ ىو  -
 تصرؼ وفؽ إرادتيـ في واقع لا يممكو إلا ا﵀  وبؿ بالعكس ى، ليس لأنو أمر إنساني، قانونيا

إضافة إلى ذلؾ أف الكنيسة الكاثوليكية لا تقبؿ الانتحار ولا بأي شكؿ مف الأشكاؿ  -
المنتحر عندىـ لا ، و جريمة لا تغتفرو لـ تتوقؼ عمى اعتبار أف الانتحار ى، و وعارضتو بشدة
يعتبروف ، و بدوف طقوس دينية إلا إذا كانت ىناؾ اختلبلات عقمية لممنتحرو ـ يدفف في مقابرى

 .  (1)تقطع علبقتو مع ا﵀ و المنتحر مذنب لخطيئتو 
: "  كؿ إنساف  1951أكتوبر  29الثاني عشر" في و في صدد الموت الرحيـ قاؿ" البابا بيو 

، سمطة بشرية أي  كانت " أيةو ليس مف أي إنساف آخر أو يتمتع بالحؽ في الحياة مف ا﵀ 
 الثاني عشر منيا :  و بذلؾ طرح المازوني بعض مف الأسئمة عمى بيو 

 ىؿ الرضى بالألـ نابع مف روح الإيماف ؟ و * ىؿ ىناؾ التزاـ أخلبقي لرفض المسكنات ؟ 
المرضى المذيف ييددىـ الموت و * ىؿ يعد استخداـ المواد المخدرة مشروعا لممحتضريف أ

 ليذا الأمر مؤشرا عياديا ؟     عمى افتراض أف
ف كاف تخفيؼ الألـ مصحوبا ربما بتقصير الحياة ؟ و * ىؿ يمكف استخداميا حتى   ا 

الثاني عشر"  بالإجابة عف أسئمة المازوني و بعد استشارة الأكاديمية البابوية تقدـ " البابا بيو 
 جراح و طبيب  500حيث ألقاه بػ  1957فيفري  24في خطاب بتاريخ 

دعوة و ىو أكثر ألا و المرضى مجبروف عمى تحمؿ الآلاـ الجسدية لمحصوؿ عمى ما ى أف -
نما مف النية ، و أي أف حب الرب لا يأتي مف المعاناة، أي الوصوؿ إلى الكماؿ، الرب ا 

                                                 
 .93النفس الانسانية، مجمة ادياف، ص اسامة ابو حلبوة، الادياف وحرمة  (1)
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زالة الوىفو فمف خلبؿ العلبج ، ىي الرحمةو المقصودة ألا  يصبح المريض أكثر حرصا ، ا 
 تجعؿ ىبة النفس أكثر كرما . و تسيؿ الصلبة و  عند الحصوؿ عمى الراحة البدنية

تبيف مف خلبؿ قولو : " أنو مف الناحية الأخلبقية لا امتناع مف استعماؿ الأجيزة المخففة  -
لأنو في ، في المقابؿ يمنع إعطاء المريض أية أدوية تكوف سبب في تقصير حياتو، لػلؤلـ "

لا يمنع ، و كانت بيدؼ معالجة المرضىرغما عف أنيا ، سيئةو الأخير ستكوف نتيجة سمبية 
 أف يقتؿ المريض بسبب التخفيؼ مف آلامو لأف النتيجة السيئة تنبع مف نتيجة جيدة .

في ىذه الحالة ، و جراء ذلؾ لحقتو الوفاةو لو تخفيؼ الآلاـ حتى و فما يمكف لطبيب فعمو ى -
 لكف يقع ىنا عرضيا .و المطموب و الموت الغير مقصود أ

الطبيب و حتمية . و لا يمكف ترؾ المريض يموت جوعا بحجة أف ىذا المريض وفاتو أكيدة و 
إف كاف فاقدا ، كاف ىذا المريض لا يدري بشيءو الوحيد الذي يدري حالة المريض حتى لو ى

 فحمايتو تكوف مف فبؿ الطبيب . ، غير ذلؾو لموعي أ
لوصية الخامسة للئنجيؿ ) لا تؤكد الكنيسة الكاثوليكية في موضوع الموت الرحيـ عمى او 

ليس و لأف كؿ إنساف يأخذ الحؽ في الحياة مف عند الرب ، ( Tu ne tueras pasتقتؿ 
انتياؾ و ظمـ و ممارسة ىذا الفعؿ الشنيع يعتبر عندىـ ضد القانوف الرباني ، و مف البشر

 جريمة ضد الإنسانية .و لكرامة المريض 
 الكنيسة الأرثوذكسية 

فمنيـ مف يرى أف ، نوعا مف التعارض في المسيحية الأرثوذكسيةيشكؿ الموت الرحيـ 
مثمو و الموت الرحيـ انتياؾ خطير لشريعة ا﵀ بوصؼ أف ىذا القتؿ عمدا لمشخص البشري 

 .  (1)المساعدة عميو و مثؿ الانتحار 

                                                 
يوسؼ أيوب، الموت الرحيـ في المسيحية، ماذا يقوؿ رجاؿ الديف في القضية الشائكة ؟، متاح عمى الرابط :  (1)

https://www.soutalomma.com عمى 2022/  03/  24، تمت الزيارة بػ 2018/  09/  11، نشر بتاريخ ،
 .  01:  30الساعة 

https://www.soutalomma.com/Article/830195/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85-%D9%81%D9%8A-%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%B3%D9%8A%D8%AD%D9%8A%D8%A9-%D9%85%D8%A7%D8%B0%D8%A7-%D9%8A%D9%82%D9%88%D9%84-%D8%B1%D8%AC%D8%A7%D9%84-%D8%A7%D9
https://www.soutalomma.com/Article/830195/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85-%D9%81%D9%8A-%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%B3%D9%8A%D8%AD%D9%8A%D8%A9-%D9%85%D8%A7%D8%B0%D8%A7-%D9%8A%D9%82%D9%88%D9%84-%D8%B1%D8%AC%D8%A7%D9%84-%D8%A7%D9
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، حيث أكد فقياء الكنيسة الأرثوذكسية في كنيسة الروـ أف الموت الرحيـ يشكؿ قاطعا مع ا﵀
، المجاؿ الطبي ليست لو أحقية في اتخاذىـ أي قرار لإنياء حياة البشر التي وىبيا ا﵀ ليـو 
 مف الكبائر . و ىو بالنسبة ليـ الموت الرحيـ قتؿ و 

عف الميجر في قضية الموت الرحيـ ضد ما طرحت  قد عبرت الكنيسة الأرثوذكسيةو 
موت الرحيـ في الممارسات تحريـ الو إذ نجد أنيا ركزت عمى تجديد منعيا ، في الغرب

الأساقفة و فقد كانت قضية موت الرحمة مف بيف الأسئمة التي طرحت عمى الكينة ، الطبية
مف ثـ تـ التأكيد عمى تحريـ ىذا ، و الذي تـ انعقاده في ىولندا، في مؤتمر كنائس الميجر

 لا بأي شكؿ مف الأشكاؿ . و الفعؿ في الكنيسة 
 باسـ الكنيسة الكاثوليكية في مصر :  فقد صرح الأب ىاني باخوـ

غير  وكؿ ما صدر باسـ الكنيسة في، و لف توافؽ عمى مثؿ ىذه التشريعات "و " الكنيسة لـ 
لأف الكنيسة تؤمف بالحفاظ عمى الحياة البشرية ، فلب يمكف إلصاؽ أي مفيوـ عف ىذا، ذلؾ

 مف لحظة الإخصاب إلى نياية الحياة بالموت الطبيعي . 
انحراؼ مقمؽ  وأف ىذا الفعؿ ىو بؿ ، ب "رفعت بدر " الموت الرحيـ أنو شفقة كاذبةاعتبر الأ

ليس القتؿ و لأف الرحمة الحقيقية تنطبؽ في التضامف مع الغير في عذابو ، لمعنى الشفقة
إىماؿ مقصود يؤدي  وفالقتؿ الرحيـ بالنسبة لممسيحييف ى، لمف لا يقوى عمى تحمؿ عذابو

ف كاف ىدؼ الموت الرحيـ تخفيؼ الألـ و ؾ غاية لإزالة كؿ ألـ . حتى ذلو بالذات  وبالنية أ ا 
الذي مف حقو أف و الذي ييب  وفي، ىذا حؽ ا﵀ المطمؽو تدخؿ في حد الحياة  والعذاب فيو 

 وسواء كاف مسنا أ، حتى نطفة وفقتؿ كائف بشري بريء سواء كاف طفلب أـ جنينا أ ،يأخذىا
الكرامة و أمر مخالؼ لمتعاليـ المسيحية  والخ في عقميا .مريضا  وأ، مريضا مزمنا أـ معاقا

  (1)البشرية 

                                                 
، نشر /https://alrai.com/articleعبد ا﵀ النسور، الموت الرحيـ بيف الشريعة والشفقة والقانوف، متاح عمى الرابط :  (1)

 . 10:  00، عمى الساعة 2022/  03/  24، تمت الزيارة بػ 2004/ 12/  28بتاريخ 

https://alrai.com/article/83092/%D9%85%D8%AD%D9%84%D9%8A%D8%A7%D8%AA/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85-%D8%A8%D9%8A%D9%86-%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%B1%D9%8A%D8%B9%D8%A9-%D9%88%D8%A7%D9%84%D8%B4%D9%81%D9%82%D8%A9-%D9%88%D8%A7%25D
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فا﵀ وحده مف يعمـ وقت موت الإنساف وفقا لما جاء في سفر أيوب : " لأني أعمـ أنؾ إلى 
لى بيت ميعاد كؿ حي " . لأف ا﵀ ى، و الموت تعيدني  .  (1)كؿ شيء و صاحب السيادة  وا 

 الكنيسة البروتستانتية
دور و نجد أف الطوائؼ البروتستانتية اختمفت في نيجيا في موضوع الموت الرحيـ 

الكنائس الإنجيمية و الطبيب في ذلؾ . ففي سبعينات القرف الماضي اتخذ الروـ الكاثوليؾ 
 قدسية الحياة . وىو عمى نيج 

ؿ بينما الطائفة الميبرالية البروتستانتية تجنبت الموت الرحيـ إلى حد كبير مف رجا
 بذلؾ قدموا حجج دينية محدودة مف الموت الرحيـ .و مدافعيف فردييف و العممانييف و الديف 

حيث أشار القس " بيؿ شاكس " في الولايات المتحدة الأمريكية إلى أف الديانة المسيحية 
خصيصا الكنيسة الإنجيمية قد اتفقت مع الديف الإسلبمي في أف حياة الإنساف ىي ىبة مف و 

 .  (2)لا غيرىا و ا﵀ لا يمكف لأي إنساف الحؽ في القتؿ لا شفقة 
فالموت ، غير مقبوؿو أمر مرفوض  وبالتالي الموت الرحيـ مف المنظور المسيحي ىو 

 والات قتؿ سواء مف الناحية الدينية أفي كؿ الحو قطعية و بصفة نيائية و الرحيـ قتؿ 
 الأخلبقية 

 بررت ذلؾ في إقرارىا بأف ا﵀ يصنع المعجزاتو الكنيسة رفضت الموت الرحيـ تماـ الرفض 
بؿ ، الموت الحتميو أنو يعني الوفاة ، غيره وفلب يمكف أبدا اعتبار الإصابة بمرض عضاؿ أ

 ىناؾ دائما أمؿ في الشفاء . 
 
 

                                                 
/  18، نشر بتاريخ https://www.annajah.netمتاح عمى الرابط : تعرؼ عمى أىـ المعمومات عف القتؿ الرحيـ،  (1)

 مساءا .  05:  30، عمى الساعة 2022/  03/  23، تمت الزيارة بػ 2018/  06
  .مرجع سابؽ ،كيؼ تنظر الأدياف السماوية إلى الموت الرحيـ منى الجيفري، (2)

https://www.annajah.net/%D8%AA%D8%B9%D8%B1%D9%81-%D8%B9%D9%84%D9%89-%D8%A3%D9%87%D9%85-%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%B9%D9%84%D9%88%D9%85%D8%A7%D8%AA-%D8%B9%D9%86-%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85-article-24780
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 الموقف الإسلامي من الموت الرحيم المطمب الثالث :
كرميا بذلؾ ، و جعميا حؽ مقدس، و أما عف الديف الإسلبمي فقد حرص عمى حياة الإنساف

 فأي موت رحيـ ىذا ؟ ، حؽ التقديس
لذلؾ اعتبرت الشريعة الإسلبمية أف الموت ، القتؿ الرحيـ أمر مخالؼ لتعاليـ الإسلبـ

المرضى و خرافة اختمقيا المجتمع الغربي لمتخمص مف مرضاىـ كبار السف  والرحيـ ى
لمصالحيـ و ذلؾ لأنيـ بلب فائدة بالنسبة ليـ و ما إلى غير ذلؾ . و العاجزيف و النفسييف 
فرغـ مف تقدميا إلا أنيا عجزت عمى حفظ كرامة الإنساف عندما أعجزتو خدمة ، الخاصة

 المريض .
 التطور في العموـ الطبية . و ف تكوف حجر في التقدـ الشريعة الإسلبمية يستحيؿ أ

غير موجودة لأنو أمر مخالؼ و فمشكمة الموت الرحيـ في الإسلبـ لا أساس ليا مف الصحة 
القتؿ محرـ ، و العمؿ بذلؾ يسمى القنوط مف رحمة ا﵀، و مخالؼ لشرع ا﵀و لتعاليـ الإسلبـ 

ىناؾ ثلبثة أنواع لمقتؿ في الديف الإسلبمي  نيتو لأنوو في الديف الإسلبمي ميما كانت غايتو 
القتؿ الرحيـ يعتبر نوع مف ، و القتؿ الخطأو القتؿ الشبو العمدي و ىي كالتالي : القتؿ العمدي و 

قولو ، و (2)لقولو تعالى : ﴿ لا تقػػػتموا النػػػفػػػػػس التي حرـ ا﵀ إلا بالحؽ ﴾  (1)القتؿ العمدي
فساد في الأرض فكأنما قتل الناس جميعا ومن و أمن قتل نفسا بغير نفس أيضا : ﴿ 

قولو : ﴿ ويسألونؾ عف الروح قؿ الروح مف أمر ، و (3)﴾  أحياها فكأنما أحيا الناس جميعا

                                                 
، القتؿ بدافع الشفقة : دراسة مقارنة، المجمة الأردنية في الدراسات الإسلبمية، المجمد رقـ ةحججابر اسماعيؿ الحجا (1)

 .   227، ص 2009، العدد الثالث، 05
 .  33القرآف الكريـ، سورة الإسراء، الآية رقـ  (2)
 .  32القرآف الكريـ، سورة المائدة، الآية رقـ  (3)
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: ) لزواؿ الدنيا أىوف عمى ا﵀ مف  صلى الله عليه وسلميقوؿ و ، (1)ما أوتيتـ مف العمـ إلا قميلب ﴾ و ربي 
 .  (2)قتؿ مؤمنا بغير حؽ ( 
القتؿ ، و الدينية يتبيف لنا أف الديف الإسلبمي نيى عف القتؿ ميما كاففمف خلبؿ النصوص 

لا تقتموا و أمر محرـ شرعا ولا يجوز لقولو تعالى : ﴿ و السمبي ىو الرحيـ بجانبيو الإيجابي 
. الإقداـ عمى ىذا الفعؿ يكوف قد خمى القمب مف  (3)أنفسكـ إف ا﵀ كاف بكـ رحيما ﴾ 

فلب يمكف فتؿ المريض نتيجة ، ى منع القتؿ لأف ا﵀ أرحـ بعبادهىذا أكبر دليؿ عم، و الإيماف
لا تيأسوا مف روح ا﵀ إنو لا ييأس مف روح و اليأس مف الشفاء لأف ا﵀ يقوؿ في كتابو : ﴿ 

. فإذا عجز الطب عف العلبج فػا﵀ لا يعجز شيئا لقولو :  (4)ا﵀ إلا القوـ الكافريف ﴾ 
 . (5)رحمتي وسعت كؿ شيء ﴾ و ﴿

الأدلة الواقعية أننا في كثير مف ، و مجرد وسيمة فقط والطبيب ىو أخيرا بيد ا﵀ و فالشفاء أولا 
رغـ ذلؾ و يستحيؿ الأطباء شفائو و الأحياف نسمع بشفاء مريض كاف ميئوس مف حالتو نيائيا 

لا نقنط مف رحمة ا﵀ لقولو تعالى : ﴿ قؿ مف يحي و فمف ىنا يتبيف لنا أف لا نيأس ، يشفى
 . (6)بكؿ خمؽ عميـ ﴾  وىو ىي رميـ فؿ يحيييا الذي أنشأىا أوؿ مرة و العظاـ 

أعطت ليا مكانة رفيعة مف بداية و بالتالي الشريعة الإسلبمية اىتمت بالحياة الإنسانية و 
كذلؾ الأحاديث و البراىيف و ىذا كمو مدوف في القرآف الكريـ بالحجج ، و الميلبد إلى نياية الوفاة

 النبوية .

                                                 
 . 85ة رقـ القرآف الكريـ، سورة الإسراء، الآي (1)
 .2/56صحيح سنف الترمذي، رواه الترمذي،  (2)
 . 29القرآف الكريـ، سورة النساء، الآية رقـ  (3)
 . 87القرآف الكريـ، سورة يوسؼ، الآية رقـ  (4)
 . 156القرآف الكريـ، سورة الأعراؼ، الآية رقـ  (5)
 . 79القرآف الكريـ، سورة يس، الآية رقـ  (6)
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اختبار و فالقتؿ لأجؿ الشفقة لا يوجد لو أي معنى في الإسلبـ فالكؿ ابتلبء مف عند ا﵀ 
فإذا لحقت مصيبة مف المرض فلب يكػػوف شػػيػػئا مػػف ىػػػذا ) ، لعباده ليرى مدى صبر عبده لو

لأف ، وىنا يكوف ضمف إيماف المبتمي، الصبرو القتؿ الرحيـ ( فما ينبغي إلا عبادة ا﵀ 
فالشريعة الإسلبمية اعتبرت أف كؿ ، الإيماف يؤثر عمى الإنساف تأثيرا أقوى مف أي تأثير

أحسف مثاؿ عمى ذلؾ نجد سيدنا ، و ؿ ألـ تكفير لمذنوبكو جزاء في الآخرة و عذاب في الدنيا ى
أيوب عميو السلبـ عندما صبر عمى بلبؤه لقولو تعالى : ﴿ إف وجدناه صابرا نعـ العبد إنو 

لأف الصبر فيو ، و مصائبياو لأف الذي يريد توبة ا﵀ فعميو أف يصبر لمحف الدنيا  (1)أواب ﴾ 
لا تحزف و ما صبرؾ إلا با﵀ و اصبر و : ﴿ خمؼ الصبر جزاء عظيـ لقولو تعالى و مشقة 
عمى و فما عمى المسمـ إلا أف يصبر لمشيئة ا﵀ ، (2)لأنؾ في ضيؽ مما يمكروف ﴾ و عمييـ 

وضع لو و جؿ لـ يضع داء إلا و : ) تداووا فأف ا﵀ عز  صلى الله عليه وسلمالمسمـ أف يتداوى أيضا لقولو 
أف يكوف الإنساف عمى عمـ بأف ىذا المرض كاف مقدر لو و . (3)دواء غير داء واحد اليرـ ( 

الضراء ليستخرج منو عبوديتو . أيضا الصبر و كما أف ا﵀ يصيب عبده بالسراء ، لا محالة 
يريد بو  وفمتى ما يصيب ا﵀ إنسانا بمرض في، السيؿو أماـ شدة المرض ليس بالأمر الييف 

رضي بيا عف ا﵀ خرج مف ذنوبو كيوـ و ليمة فصبر  وعؾ مف: ) صلى الله عليه وسلمإلا الخير لقولو 
فما عمى المريض إلا ، مثؿ ما يأتي المرض مف ا﵀ يأتي الشفاء مف ا﵀ أيضاو (. ولدتو أمو 

لنبمونكـ و الصبر أماـ شدائد المرض لأف ا﵀ يعوض المريض عف آلامو لقولو تعالى : ﴿ 
 وقولو : ) إف عظيـ الجزاء ىو  (4)نبموا أخباركـ ﴾ و الصابريف و حتى نعمـ المجاىديف منكـ 

                                                 
 . 44القرآف الكريـ، سورة ص، الآية رقـ  (1)
 . 127القرآف الكريـ، سورة النحؿ، الآية رقـ  (2)
 5/107صحيح الألباني، حديث صحيح،  (3)
 . 31القرآف الكريـ، سورة محمد ، الآية رقـ  (4)
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ف ا﵀ تعالى إذا أحب قوما ابتلبىـ فمف رضي لو الرضا و عظيـ البلبء  مف سخط فمو و ا 
 .  (1)السخط ( 

أف و الأدلة الربانية تبيف لنا أف الإنساف ليس لو أي حؽ في موت غيره و فكؿ ىذه الأحاديث 
الابتعاد عف البحث عف و فوجب الاعتناء بالنفس ، الذي يأخذىا وىو الذي وىب الحياة  وا﵀ ى

كاف المرض مميت لقولو تعالى : ﴿ ما كاف لنفس أف تموت إلا بإذف  ا﵀ و لو الموت حتى 
 . (2)كتابا مؤجلب ﴾ 

 قرارات المجامع الفقهية و فتاوى فقهاء الشريعة الإسلامية 
المنظمات بعض و درست قضية الموت الرحيـ مف طرؼ بعض المجامع الفقيية 

سلبمة أجساميـ مف أىـ و باعتبار حياة البشر ، كثيرا مف فقياء الإسلبـ، و الإسلبمية الطبية
 بذلؾ سنتطرؽ إلى معرفة رأي كؿ منيما : و المقاصد الضرورية 

 فتاوى فقهاء المسممينو أراء 
أقبح الكبائر و الشاغؿ الأعظـ ضد إباحة القتؿ بحيث يعتبر القتؿ مف أبشع  والديف ى

 مف بيف فتاوى الفقياء في ىذا الأمر نجد : و ي يقوـ بيا الإنساف الت
 أصحابه الشافعية و حنيفة  وأب

، أف الإذف بالقتؿ لا يبيح القتؿ لأف عصمة النفس لا تباح إلا بما نص عميو الشرع
لذا أوجب ، نفس الرأي للئماـ مالؾو يعتبر قتلب عمديا و معاقبا عميو و يبقى الفعؿ محرما و 

لقولو تعالى : ﴿    (3)القصاص عمى كؿ مف تسوؿ لو نفسو بالاعتداء عمى الآخريفالإسلبـ 
 .  (4)يا أييا الذيف كتب عميكـ القصاص في القتؿ ﴾ 

                                                 
صحيح الجامع ىػ. 1395جامع الترمذي، ت: أحمد شاكر، شركة مكتبة ومطبعة مصطفى البابي، الطبعة: الثانية،  (1)

 .الصغير، للؤلباني، المكتب الإسلبمي
 . 145القرآف الكريـ، سورة آؿ عمراف ، الآية رقـ  (2)
 .99محمد عمي البار، مرجع سابؽ، ص  (3)
 . 178القرآف الكريـ، سورة البقرة ، الآية رقـ  (4)
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 الدكتور عبد المعطي 
لأف ا﵀ بكرمو قد يمف عمى عبده ، يقوؿ أف ىذا الفعؿ يدؿ عمى ضعؼ الإيماف با﵀

زيادة عمى ذلؾ الموت يمكف أف يخطؼ المريض عمى ، بالشفاء رغما عف فقداف كؿ الآماؿ
 .   (1)الشفاءو الرغـ مف ثقة الأطباء في نجاح العلبج 

 رضاوي قالدكتور يوسف ال
أنو محرـ و يصرح القرضاوي بعدـ جواز إقداـ الطبيب بأي فعؿ يسبب الموت لممريض 

 الشفقة .   و كاف الدافع لذلؾ الرحمة و يعتبر ىذا الفعؿ مف الكبائر حتى ل، و شرعا تسريع الوفاة
إىماؿ الإنساف مف الميؤوس مف  وبالتالي تشرع الديانة الإسلبمية عمى عدـ تقصير أو 

ميما كاف المرض لا يجوز قتمو وىذا بإجماع أىؿ العمـ . و فالمريض أي كاف حالو ، شفائو
ذا أذف المريض لغيره بقتمو يسمى انتحارا سواء بطريقة مباشرة بقتو  بطريقة غير  وؿ نفسو أا 

ما و إما انتحارا ، فيذا اعتداء عمى الغير بغير وجو حؽ، مباشرة بالقتؿ مف طرؼ الغير ا 
ذف المريض لا يحمؿ الحراـو اعتداء عمى قتؿ النفس .  لأف المريض لا يممؾ نفسو بؿ ىي ، ا 

 المميت .   وىو المحي  وىو ممؾ ا﵀ 
لأنو ذاىب ، و المريض المحتضر باستعماؿ أية أدواتكما أنيى الديف الإسلبمي شرعا تعذيب 

 لمموت لا محالة . 
، أيضا لا يجوز إعطاء الأجيزة الطبية لإنساف عمى غير إنساف آخر بسبب احتمالية الموتو 
كما لا يمكف التضحية بإنساف ، ذلؾ لأف الحفاظ عمى الحياة مف حؽ الجميع دوف استثناءو 

 مف أجؿ إنساف آخر . 
لأخير مف خلبؿ التحميؿ السابؽ أف القتؿ الرحيـ حرمتو الديانات عمى نستخمص في ا

بذلؾ اتفقت عمى حفظ و مف أكثر الأمور خطورة في مخالفة الشرائع السماوية و ى، و اختلبفيا
 .  (1)حياة الإنساف

                                                 
 .283، ص  19الفقو والقانوف، العدد عبد اللبوي خديجة، الموت الرحيـ بيف القانوف والشريعة الاسلبمي، مجمة  (1)
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 المبحث الثالث : الموقف القانوني لمموت الرحيم 
حوؿ الخلبؼ الموجود بيف الطب  لت الأطباء الأوروبييفأس ويقوؿ السيد العتيؽ ل

توترا و مف أكثر المواضيع حساسية و في، لقالوا أف الخلبؼ يتجسد في القتؿ الرحيـ، القانوفو 
 في المجاؿ القانوني . 

بذلؾ فالقوانيف تمثؿ ، و التجريـو فمقد تأرجحت أحكاـ القوانيف الغربية بيف الإباحة 
فواقع الحاؿ في البمداف الغربية يبرز مدى تعقد عميو و أفكار الشعوب . و انعكاسات الثقافات 

مكانية المجوء إليو أـ و حوؿ مشروعية ، قضية الموت الرحيـ منذ ظيوره إلى الوقت الراىف ا 
 اعتبار الحياة الإنسانية حؽ مقدس . ، و التخمي عمى ىذا الفعؿ الغير إنساني

ؾ أف القوانيف في البلبد لا ش، و لذلؾ تختمؼ كؿ دولة حوؿ كيفية التعامؿ مع ىذا الموضوع
عكس البمداف العربية التي ، معارضيفو الغربية تختمؼ مف بمد لآخر بيف مؤيديف و الأوروبية 

 العربية الموت الرحيـ ؟ و عميو كيؼ عالجت القوانيف الغربية ، و جرمتو

 المطمب الأول : موقف القانون من الموت الرحيم في بعض البمدان الغربية  
منيا  ءمواقؼ الأنظمة القانونية في البمداف الغربية سواو عند استعراض واقع الحاؿ 

الوقوؼ عمى موقؼ القضاء فذلؾ يبيف لنا مدى تعقد مسألة ، و التشريعية والاجتماعية أ
بذلؾ ، و معارضيفو نظرا للبختلبؼ الشديد داخؿ النظاـ الواحد بيف مؤيديف  (2)الموت الرحيـ 
بشدة في و كما انتشر الموت الرحيـ ، الأوروبية موقفا موحدا إزاء ىذه المسألةلـ تتخذ الدوؿ 

لا شؾ أف القوانيف المؤيدة  تختمؼ مف و غيرىا مف الدوؿ الغربية و الولايات المتحدة الأمريكية 
 بمد لآخر .  

 
 

                                                                                                                                                         
 .525، د ط، د س، ص 2يوسؼ القرضاوي، فتاوى معاصرة، دار اولى نيى ، ج  (1)
 .233ىني اماؿ زليخة، المرجع السابؽ، ص   (2)
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 أولا : القوانين المؤيدة لمموت الرحيم 
 القتل الرحيم في هولندا  -1

 ىي مف أكثر البمداف ممارسة لو في العالـ و ىولندا أوؿ الدوؿ التي شرعت القتؿ الرحيـ  تعتبر
بدأ الجدؿ القانوني لمموت الرحيـ في ىولندا عندما أعطى الطبيب حقنة لأمو لتسييؿ 

.  1973ذلؾ في سنة و الآلاـ و موتيا بناءا عمى ما طمبيا المتكرر بقصد إنياء المعاناة 
ذلؾ بتشريع القتؿ الرحيـ و  2002أفريؿ  01ليولندي إنياء الحياة  في حيث شرع القانوف ا

 :  (1)التي تتمثؿ و محددة و لكف وفؽ حالات واضحة و المساعدة عمى الانتحار و 
 الشفاء . و لا أمؿ في التحسف و في عدـ تحمؿ الآلاـ التي لا تطاؽ 

 المناسبة و المريض بالطريقة الطبية السيمة  وكذلؾ يجب أف تكوف الوفاة عمى يد الطبيب أ  -
أيضا يجب التأكد مف الحالة إذا كانت تستدعي قتؿ الرحمة أـ لا مف قبؿ طبيب آخر  -

 عمى الأقؿ . 
 لو حرية الأمر في ذلؾ .و كذلؾ يجب أف يكوف المريض عمى عمـ بيذه المسألة  -
مدمني المخدرات و لنفسييف أيضا لا يمكف قبوؿ طمبات القتؿ الرحيـ مف طرؼ المرضى ا -

 تأثير مف الآخريف .          وأف لا يكوف تحت ضغط أ، و لأنيـ بلب وعي
سنة يجب أف يكوف الطمب بموافقة  16و 12إضافة إلى ذلؾ الذيف تتراوح أعمارىـ ما بيف  -

 الأولياء . 
 بعد عند ممارسة القتؿ الرحيـ عمى المريض لا يسمح لمطبيب بإصدار شيادة الوفاة إلاو 

ىذا في حالة ما ترفع قضية ، و بعد ذلؾ إلى المدعي العاـو مرور الجثة عمى الطبيب الشرعي 
إلى  2016ضد الطبيب الممارس أـ لا ؟ حيث وصمت حالات القتؿ الرحيـ في ىولندا سنة 

 .  (2)حالة سنويا  10000في أقؿ تقدير تصؿ إلى ، و حالة 6091

                                                 
 . ( 85 – 84)ص  ص مرجع سابؽ، محمد عمي البار،  (1)
  https://www.bbc.com/arabic/world-54542471القتؿ الرحيـ في ىولندا، متاح عمى الرابط :  (2)

https://www.bbc.com/arabic/world-54542471
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كذبؾ يطبؽ عمى ، و في الحالات التي لا تحتمؿ فقطفالقتؿ الرحيـ قانونيا عند الأطباء 
أيضا الوصيات التي تترؾ في حالة و المرضى النفسييف الذيف ثبت أف علبجيـ مستحيؿ 

 الإصابة بالخرؼ . 
 القتل الرحيم في بمجيكا  -2

حيث سمحت بو ، تعتبر بمجيكا تسمح بالقتؿ الرحيـ دوف تحديد السف " العمر "
حيث تمقى المساعدة بوضع نياية لحياتو نتيجة لممعاناة مف ، سنة 17لمقاصر في سف 

منو رفعت القيود عف سف المريض بناءا عمى ، و مرض العضاؿ الذي لا أمؿ في الشفاء منو
طمبات تسير موت الرحمة ميما كاف العمر . فمقد أصبح القتؿ الرحيـ  بموجب القانوف في 

 الذي يتـ بموجب ثلبث شروط : و  2002ماي  28
 بعيدا عف أي ضغط . و ف يكوف طمب المريض طوعيا أ -
 أف يكوف المريض بكامؿ قواه العقمية . -
 آلامو حادة .      و أف تكوف حالة ميؤوس منيا  -
بشروط و  2002ىذا بتمديد قانوف و تـ  القتؿ الرحيـ الإيجابي لمقصر  2014فيفري  14في و 

 أكثر صرامة . 
 2655إلى  2019حيث شيدت بمجيكا تزايدا في حالات القتؿ الرحيـ حيث وصمت في سنة 
 خطيرة . و حالة أغمبيا مف مرضى السمطاف إضافة إلى أمراض أخرى مستعصية 

بمجيكا تسمح بالقتؿ الرحيـ تحت ظروؼ معينة مف بيف ىذه الظروؼ و  2002منذ سنة و 
 .  (1)عف نفسو  مسؤولية المريضو المستمرة و الآلاـ الدائمة 

 
 

                                                 
idents/2020world/acc-https://www.albayan.ae/one-03-03-ارتفاع حالات القتؿ الرحيـ في بمجيكا،  (1)

 صباحا .  03:  00، عمى الساعة 2022/  05/  02، تمت الزيارة بػ 2020/  03/  03، نشر بتاريخ 1.3793755

https://www.albayan.ae/one-world/accidents/2020-03-03-1.3793755
https://www.albayan.ae/one-world/accidents/2020-03-03-1.3793755
https://www.albayan.ae/one-world/accidents/2020-03-03-1.3793755
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 ثانيا : القوانين المعارضة لمموت الرحيم 
ذلؾ راجع لعدة أسباب منيا و جميع القوانيف في معظـ دوؿ العمـ لا تقر بالقتؿ الرحيـ 

 مف بيف ىذه الدوؿ نجد : ، و ما إلى غير ذلؾو أخلبقية و أسباب دينية 
 القتل الرحيم في فرنسا  -1

نظر إلييا منواع مف و القانوف الفرنسي اعتبر مسألة القتؿ الرحيـ جريمة في حؽ الإنساف 
 .  (1)مف ثـ مثمو مثؿ القتؿ العادي ، و أنواع القتؿ العمدي

، فالقتؿ الرحيـ المػػػتػػسبػػػػب في وفاة المرضى غير قانوني في فرنسا مثمو مثؿ الانتحار
قصدا ميما كانت حالتو لأف ىػػػػذا الفعؿ يعتػػػػبػػػػر جػػػػريػػػػمػػة لا يػػػحػػػؽ لمطبيب بقتؿ أي مريض و 

 .  (2)جنائية 
برأ سيدة قتمت ابنتيا المصابة بفقداف  1966غير أف حكـ القضاء الفرنسي في سنة 

بإيقاؼ التغذية عف  2005حيث أجرى تعديؿ في القانوف سنة ، العمىو البكـ و الصـ و التوازف 
 223 – 13في قانوف العقوبات المتضمف لممواد و ذلؾ بطمب منو . و المريض الميؤوس منو 

 حرـ القانوف الفرنسي المساعدة عمى الانتحار .  223 – 15 – 1حتى 
ب مف ممارسة ىذا الفعؿ منع الطبي، و بالتالي فإف القانوف الفرنسي ييدؼ إلى تعزيز الرعايةو 

أصبح بإمكاف الطبيب توقيؼ العلبج لمحالات الميؤوس منيا لكف لا ، و بما فيو مف خطر
 غيرىا تسبب الموت .   ويمكنو إعطاء أي حقنة أ

 
 
 
 

                                                 
  09ص  مرجع سابؽ،بوعبيدة فييمة،  (1)
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 المطمب لثاني : الموقف القانوني لمموت الرحيم في البدان العربية 
، لا بنفس الاىتماـو في الدوؿ العربية لـ يأخذ الموضوع بقدر ما أخذ في الدوؿ الغربية 

بحيث تتفؽ معظـ التشريعات عمى ، لمدى انسجاـ القوانيف العربية مع الشريعة الإسلبمية
عدـ إباحة القتؿ الرحيـ في الناحية القانونية لتوفر أركاف الجريمة في إزىاؽ روح الإنساف 

مف بيف و لكف معظـ الدوؿ العربية لا تأخذ بيذه الفكرة ، تيا بعقوبة القتؿ العمديعقوبو الحي 
 نظرة القانوف في ذلؾ .  و كؿ الدوؿ سنتطرؽ لبعض منيا لمعرفة حكـ 

 الموت الرحيم في لبنان  -1
القياـ بيذا الفعؿ يعتبر ، و في دولة لبناف لا يوحد أي قانوف يسمح بالموت الرحيـ

 المحرض عمييا .      وا القانوف سواء كاف فاعميا أجريمة يعاقب عميي
بعقوبة الاعتقاؿ لمدة عشر  552ففي القانوف المبناني اعتمد النص الفرنسي مف المادة 

الشفقة بناءا عمى طمب و في حالة قتؿ المريض قصدا بعامؿ الرحمة ، سنوات عمى الأكثر
 . (1)المريض 
عاقبو عميو . لكف في تخفيؼ و بالتالي فالقانوف المبناني جرـ ىذا النوع مف الفعؿ و 

 التشريع المبناني لمقتؿ الرحيـ بعشر سنوات 
 أف يكوف القتؿ بناءا عمى طمب المريض .  -
 الشفقة بحالة المريض .  وأف يكوف الدافع الوحيد لمقتؿ ى -
ففي ىذه الحالة لا يعاقب الطبيب ، ؿفي حالة عدـ توفر ىذه الشروط في عممية القتو 

نما يعاقب وفؽ عقوبة جريمة القتؿ العاديو بالعقوبة المخففة   .  (2) ا 
 

                                                 

نادر عبد العزيز الشافي، الموت الرحيـ، الموقع الرسمي لمجيش المبناني، متاح عمى الرابط :  (1)
https://www.lebarmy.gov.lb/ar/content/ صباحا . 03:  30، عمى الساعة 01/05/2022، تمت الزيارة بػ 

عبد الحميـ منصور، القتؿ بدافع الشفقة في الفقو الإسلبمي والقانوف، مجمة البحوث القانونية والاقتصادية، جامعة  (2)
 . 309 – 308، ص 2012، أفريؿ 51المنصورة، مصر، العدد 

https://www.lebarmy.gov.lb/ar/content/%d8%a7%d9%84%d9%85%d9%88%d8%aa-%d8%a7%d9%84%d8%b1%d8%ad%d9%8a%d9%85
https://www.lebarmy.gov.lb/ar/content/%d8%a7%d9%84%d9%85%d9%88%d8%aa-%d8%a7%d9%84%d8%b1%d8%ad%d9%8a%d9%85
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 الموت الرحيم في سوريا  -2
مف القانوف السوري عمى اعتبار القتؿ بعامؿ الإشفاؽ ظرؼ مخفؼ  186نصت المادة 

جعمت عقوبة الاعتقاؿ مدة لا تتجاوز العشر و لمعقوبة بناءا عمى إلحاح المريض بالطمب 
 .  538موقؼ القانوف المبناني في مادتو و ىذا ىو سنوات . 

 .    (1) 148ذلؾ وفقا لممرسوـ و يعارضو الشدة و بالتالي القانوف السوري يجرـ القتؿ الرحيـ و 
 الموت الرحيم في السعودية -3  

مف نظاـ مزاولة المينة الطبية أف لا يجوز  21في المممكة العربية السعودية نصت المادة 
كاف مبنيا عمى طمب و ل، و لا بأي حاؿ مف الأحواؿ إنياء حياة المرض الميؤوس مف شفائيـو 

 أىمو . و المريض أ
لا و لا يبيحو و يتضح أف النظاـ السعودي يجرـ قتؿ الشفقة و بالنظر في ىذا النص يتبيف لنا و 

لحاحو أو بأي حاؿ مف الأحواؿ سواء بإذف المريض  مف ثـ فمف يرتكب ، و ذويوو بإذف أىمو أو ا 
 .    (2)ىذا الفعؿ يعاقب عمى جريمة القتؿ العمد 

 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 

 .  408ص مرجع سابؽ، لمياء محمد عبد الفتاح رسلبف،  (1)
 .  311، ص مرجع سابؽعبد الحميـ منصور،  (2)
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 المنظمات الدولية و المطمب الثالث : قانون الهيئات 
منيـ و منيـ مف أيد الموضوع ، اجتماعية بامتيازو يعتبر الموت الرحيـ قضية عالمية 

ما دقع بعض ، المعارضةو بذلؾ نجد أف ىذا الموضوع تأرجح بيف التأييد و بشدة و مف رفضو 
عميو ما ىي أىـ الجمعيات و العالمية بتبني ىذا الموضوع . و المنظمات الدولية و الجمعيات 

 قتؿ الرحمة ؟ فيما تمثمت مواقفيا اتجاه و المنظمات التي تبنت مسألة الموت الرحيـ ؟ و 
 أولا : المؤيدين 

  DIGNITAS  منظمة ديغينتاس -1
ىي منظمة سويسرية غير ربحية مف أشير المنظمات السويسرية التي توفر المساعدة 

كذلؾ و أي مرض مستعصي و لمراغبيف في وضع حد لحياتيـ لمف يعانوف مف مرض عضاؿ أ
 لمف فقدوا الرغبة في الحياة ليـ الحؽ بتقرير مصيرىـ بنياية الحياة . 

لى الحؽ في الموت بكرامة و فيي منظمة تدع، تعتبر الجمعية نفسيا ممتزمة بمكافحة التشدد ا 
عطاء الحرية الكاممة لمناس في اختيار ما يريدوفو  السياسات و مدعية في ذلؾ أف النخب ، ا 

يقوؿ يورغ فيمر : " لا يمكف سوى ، ة الشعب في الشعب اختيار مصيرهالدينية لا تحترـ إراد
يضيؼ إلى ذلؾ بأف ، لمدولة المعنية أف تحدد كيفية التعامؿ مع مواطنييا في نياية حياتيـ "

أنو مف غير المنطؽ أف ، و مسألة القتؿ الرحيـ شديدة التأثر بالنواحي الثقافية في البمد المعني
 ثقافات الأخرى  .   يفرض ىذا الحؿ عمى ال

   EXITEمنظمة اغزيت  -2
ىي أكبر منظمة في سويسرا إضافة إلى ذلؾ فيي تدعـ فقط المواطنيف السويسرييف 

فيي تقدميا للؤشخاص المذيف يعانوف مف ، بمساعدة الغيرو المقيميف بشكؿ دائـ برضاىـ و أ
ذوات الإعاقات و لا تحتمؿ أو الذيف يعيشوف مع الآلاـ  الشديدة التي لا تطاؽ و مرض عضاؿ 

 الشديدة باستخداـ جرعة قاتمة مف الباربيتورات التي يصفيا الطبيب مف عقاقير قاتمة . 

                                                 

  ىي عيادة سوسرية، وىي منظمة غير ربحية، ىدفيا خدمات المساعدة مف أجؿ الانتحار . ديغينتاس 



 موقف الدين والقانون وبعض الفلاسفة من الموت الرحيم  الفصل الثاني: 
 

 
66 

 

اغزيت منظمتاف تمبي احتياجات الأشخاص الذيف يرغبوف بالمساعدة و إذا منظمة ديغينتاس 
تساعد حتى الأشخاص مف  أما ديغينتاس، غير أف اغزيت تدعـ مواطنييا فقط، في الانتحار

 .  (1)الخارج 
  ADMDجمعية من أجل حق الموت بكرامة  -3

ىي جمعية تقدـ الحؽ في الموت بكرامة في تقرير المصير في نياية الحياة فيي تؤيد كؿ 
  بمجيكا،و الحاؿ في سويسرا و كما ى، قانوف ينص عمى الحرية في اختيار المصير

برغبة تأطير قانوف نياية الحياة بالحؽ في الكرامة  ADMDما جعؿ أعضاء جمعية 
بذلؾ تندد و الإنسانية في فرنسا، ما دفعيا إلى ترغيب تقديس الموت الرحيـ  نتيجة المعاناة 
حوادث ... و الأفراد بوضع توصيات بالسماح بالموت الرحيـ في حالة الإصابة بالأمراض أ

 ما أعاد النقاش في أزمة كورونا . و الخ وى

 يا : المعارضين ثان
 موقف الجمعية الطبية العالمية  -1

أمر مخالؼ للؤخلبقيات الطبية حيث و متعمد، ىو إنياء حياة المرضى بشكؿ طبي 
في  1950نجد  أف الجمعية الطبية العالمية تناولت موضوع الموت الرحيـ أوؿ مرة في سنة 

الموضوع باف لممريض صرحت الجمعية بإعلبنيا حوؿ ، 1981نيويورؾ، وفي لشبونة سنة  
  . (2)فملئنساف الحؽ في رفض العلبج كما لو الحؽ في الموت بكرامة ، حقوؽ

فالبعض يرغب في حياتو ميما كانت عميو آلامو، في حيف البعض الآخر يرفض 
العلبج بأنواعو رغبة في الموت . وىذا ما ذكره انفافي فانو عمى الطبيب احتراـ رأي المريض 

                                                 
، تـ /https://arabi21.com/storyمنظمة تكشؼ عف عدد حالات القتؿ الرحيـ في سويسرا، متاح عمى الرابط :  (1)

 .  12:  22، عمى الساعة 2022/  04/  03، تمت الزيارة بػ 2019/ 02/  16النشر بتاريخ 
 . 335ص مرجع سابؽ، ىني أماؿ زليخة،  (2)

https://arabi21.com/story/1160335/%D9%85%D9%86%D8%B8%D9%85%D8%A9-%D8%AA%D9%83%D8%B4%D9%81-%D8%B9%D8%AF%D8%AF-%D8%AD%D8%A7%D9%84%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84-%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85-%D8%A8%D8%B3%D9%88%D9%8A%D8%B3%D8%B1%D8%A7-%D8%25B
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وىذا يكوف بعد مصارحة الطبيب المريض إمكانية العلبج وكذلؾ نسبة  ، ميما كاف خياره 
 .  (1)ىدؼ الطبيب  والشفاء فعمى كؿ الأحواؿ يبقى الشفاء ى

إعلبف حوؿ مبادئ الجمعية لمذيف يعانوف مف  1990حيث نشرت الجمعية سنة 
 اد المخدرة .ترتب عف ذلؾ استعماؿ المو و تتمثؿ في مكافحة الألـ حتى ول، الأمراض المزمنة

أقرت الجمعية الطبية العالمية برفض الانتحار بمساعدة الطبيب واعتباره  1992وفي سنة 
أدى رأيو بوفاتو والاىـ أف لا يكوف  وكذلؾ احتراـ رأي المريض حتى لو مخالؼ للؤخلبؽ 

 .   (2)الأخلبؽ و تصرؼ الطبيب مخالؼ لمقيـ 
 موقف المنظمة العالمية لمصحة  -2

لأنو ، المنظمة العالمية لمصحة في مكافحة الألـ مف خلبؿ العلبجات المكثفةاىتدت 
يوجد ما يحؿ مشكؿ الموت في المعاناة فمف المستحسف تركيز الجيود عمى برامج العلبج 
في عوض ممارسة ضغوط مف اجؿ إضفاء شرعية القتؿ الرحيـ . وارتكزت  المنظمة 

البشر عمى مصالح و )اسبانيا( التي تقوؿ بأولوية الصحة وفيد العالمية لمصحة عمى اتفاقية او
ف ىناؾ حدود محددة  بيف العمـ و التقدـ العممي ميما كاف و العمـ  تؤكد عمى و حياة البشر . و ا 

تماـ الرضا مف طرؼ المريض إضافة إلى ذلؾ توصمت المجنة العالمية لمنظمة الصحة 
بؿ يجب وجود نوع مف ، ية فعالةلا ينبغي التعجيؿ بالموت عند استعماؿ أدو  -الى: 

 المصداقية 
 لا يمكف رفض استعماؿ المخدرات لتحكميا في السيطرة عمى الألـ .

 موقف لجنة حقوق الإنسان التابعة لمنظمة الأمم المتحدة  -3
لجنة حقوؽ الإنساف تأكد تأسفيا الشديد لما تتعرض لو الكثير مف الدوؿ  في ممارسة 

 حماية نياية حياتو بالشكؿ الطبيعي . و ىا بحقوؽ الإنساف تطالب بدور و  ، ىذا الفعؿ

                                                 

 . 23ص مرجع سابؽ، جوف ويميامز،  (1)
 ، مرجع سابؽىني أماؿ زليخة، نفس  (2)
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في المادة السابعة مف الإعلبف العالمي لحقوؽ الإنساف تنصب عمى أف "  لكؿ الناس 
في المادة و .  (1)مف حقيـ جميعا أف يحمييـ القانوف دوف تمييز بينيـ " و سواء أماـ القانوف 

كذلؾ في العيد و .   (2)سلبمة شخصو " و أف لكؿ فرد الحؽ في الحياة و الثالثة تنصب عمى " 
لا و السياسية أف : "  لكؿ إنساف الحؽ الطبيعي في الحياة و الدولي لحقوؽ الإنساف المدنية 

 . (3)يجوز حرماف أي فرد مف حياتو بشكؿ تعسفي "  
موت الرحيـ تماـ الرفض بالتالي لجنة حقوؽ الإنساف التابعة لمنظمة الأمـ المتحدة ترفض الو 
حماية حياتيـ حتى يكوف الموت بالشكؿ الطبيعي و تطالب بالحؽ في حماية المواطنيف و 
  بالشكؿ الذي كانت عميو . و 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 

حمي نور الديف، نظرية العدالة المعاصرة وأخلبقيات الطب والبيولوجيا، اطروحة لنيؿ شيادة الدكتوراه، قسـ  مطالسي (1)
   48، ص 2018/  2017، -محمد بف أحمد  – 2الفمسفة، جامعة وىراف 

 المادة الثالثة، الإعلبف العالمي لحقوؽ الإنساف .  (2)
 المدنية والسياسية . عيد الدولي لمحقوؽ مالمادة السادسة ، ال (3)
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 المبحث الثالث : موقف بعض الفلاسفة من الموت الرحيم
   Francis Fuku Yamaياما و فرانسيس فوكالمطمب الاول : 

، ياما * يذىب إلى أف الإنساف يمتمؾ خصائص معينة متفردةو فوكالفيمسوؼ فرانسيس 
جراء و القضية التي شغمت فوك، مف بيف ىذه الخصائص المتفردة تجد الكرامة الإنسانيةو 

 التقنيات المعاصرة التي رجعت بالسمب عمى الحياة الإنسانية .
لى الحفاظ عمى الكرامة الإنسانية بداية مف المحظاتو بذلؾ دعا فوكو  الأولى إلى  ا 

معاممة الجنيف عمى أنو كائف و أي بداية مف التقاء النطفة بالبويضة ، المحظات الأخيرة
لأف لديو القدرة الكاممة عمى أف يصبح بشرا كاملب. لذلؾ لا بد مف التعامؿ معيا عمى ، بشري

 ؟ (1)ىذا جاء بعد طرحو لإشكالية متى أصبحنا بشرا ، رأيوو أنو كائف بشري 
الذي و ياما إلى مبدأ كرامة الإنساف مف خلبؿ مبدأ الكرامة الإنسانية عند كانط و انطمؽ فوك

لذلؾ يرى ، يقتضي في التعامؿ مع الإنساف عمى أنو غاية لذاتو لا عمى أنو وسيمة لغيره
بما أف ىذا ، و ليس لغيرهو فرانسيس أنو مف الواجب النظر إلى الإنساف عمى أنو مخموؽ لذاتو 

مف الواجب الحفاظ عمى ىذا التكريـ لأنو و فلب بد ، مى باقي الكائناتكرـ عو الإنساف ميز 
ذلؾ مف خلبؿ عدـ التضحية بحياة أي شخص سواء ، و حؽ مف الحقوؽ الأساسية الإنسانية

عند إخضاعو و في إنياء حياة المريض عف طريؽ رفع الأجيزة الطبية الاصطناعية أ
يؤكد عمى الكرامة و كثر شفاء . فيالتجارب مف أجؿ أشخاص آخريف ) مرضى ( أي مرض أ

 . (2)كذلؾ المساواة بيف جميع البشر في عالـ الأحياء و العالمية للئنساف 

                                                 

* فرانسيس فوكوياما: مفكر أمريكي مف أصؿ ياباني، يعتبر مف أكبر فلبسفة الاجتماع في أمريكا، مف أكثر مميزاتو 
 ىوميمو إلى التغيير باستمرار وىذا ما جعمو يتطور في الفكر السياسي، الاقتصادي والثقافي وغيرىا مف مجالات الحياة .  

، 1فوكوياما، نياية الإنساف عواقب الثورة البيوتكنولوجية، تر: أحمد مستجير، سطور لمنشر والتوزيع، طفرانسيس   (1)
 . 214، ص 2002

، كمية الآداب، جامعة 133إحساف عمي عبد الأمير الحيدري، البوتيقا بيف الديف والفمسفة، مجمة الآداب، العدد رقـ   (2)
 . 492، ص 2020بغداد، جواف 
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ما جاءت و اثبات خطر التقنية و ياما مف الحفاظ عمى الكرامة الإنسانية ىو بالتالي ىدؼ فوكو 
 بالسمب عمى الإنساف . 

التقني الذي يرى فيو خطوط  ياما مف التطورو ففي كتابو " نياية الإنساف " يحذر فوك
حمراء التي يجب عدـ تجاوزىا لما يشكمو ذلؾ التجاوز مف إطار عمى حياة الإنساف ذلؾ 

 المتعمؽ بالتقدـ التقني.
، لما شيده عصرنا مف التكنولوجيات الحيوية التي تعتبر أحد مظاىر التقدـ التقني

نتو خاصة التطور الذي فالتطور الممحوظ في مختمؼ المجالات ضيؽ عمى الإنساف مكا
حصؿ في المجاؿ الطبي لأف الإنساف موضوع دراستيا . لأف ىذه التطورات تعتبر سلبحا 

الحد و الإيجابي . فبالرغـ مف فائدتو الإيجابية المتمثمة في الفضاء و حديف بوجييو السمبي  وذ
إلا أنو يشمؿ عمى جوانب سمبية أكثر جراء ىذه التقنيات التي ، مف بعض الأمراض الفتاكة

جعمت الإنساف بلب قيمة في ظؿ وجود ىذه التطورات التقنية التي قضت عمى الإنساف الحي 
 . (1)حولتو إلى سمعة و جعمتو فأر تجارب و 

مجرد شيء يمكف الاستيزاء بو ليؤلاء الأطباء و فيذا الإنساف ليس مجرد حيواف أ
ياما لأف يطمب مف و بيذا حولت الإنساف إلى شيء لا حياة فيو ىذا ما دفع فوك، و فالباحثيو 

ازدىار و التفريؽ بيف التقنية التي تخدـ الإنساف ، و الدوؿ باستعماؿ التقنية في مكانيا المناسب
 بيف التقنية التي تيدد كرامتو . ، و البشرية
فقد تقوده إلى ، ية للئنسافياما يقر بأنو جد متخوؼ مف نياية فعمو ىذا ما جعؿ فوكو 

فكؿ ىذه النياياتعبارة عف نياية ، نياية تاريخوو القضاء عمى الإنساف و نسخ الكائنات البشرية 
بيذا نياية مرحمة ، و عصر اتسـ فيو الفكر بخصائص معينة تقوـ عمى أنقاض فكر آخر

ىذا ما دفع بالسؤاؿ في الأفؽ الفمسفي : فإذا كانت الحياة بما فييا مف ، و قياـ مرحمة أخرىو 

                                                 

 .  215س فوكوياما، مرجع سابؽ، ص فرانسي (1)
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التقدـ فماذا تكوف ىذه السمبيات إذا التي أدت و تقنيات عممية لا تيدؼ سوى إلى التطور 
 بالإنساف إلى موت ؟ 
ياما ىنا أف التقنيات البيولوجية لا تيدد كرامة الإنساف البالغ فحسب و فمقد أوضح فوك

المصابيف ، كبار السف، المرضى، دد فئة مف لـ يولد بعد ) الأطفاؿ الرضعبؿ ىي تي
المعاقيف... ( فيؤلاء كميـ يتمتعوف بحقوؽ لا يجب و الأمراض المستعصية و بأمراض عضاؿ 

 . (1)تجريدىـ إياىا  والتقنية تجاوزىا أ وغيره أ وعمى أي شخص سواء طبيب أـ عالـ أ
ىذا ما جعؿ ، و ية الاستنجاد بمبدأ الاحتراـ الأخلبقيأفلب يقتضي مبدأ الكرامة الإنسان

صالح لحالات معينة مف الأطفاؿ  وياما يتطرؽ إلى بيتر سنجر الذي أيد كؿ ما ىو فوك
ياما يقوؿ أف و ما دفع فوك، ما إلى غير ذلؾ مف تقنيات متطورة لخدمة الإنسافو القتؿ الرحيـ و 

تقميؿ المعاناة باعتباره أف تخفيؼ  وىيرى أف معيار الأخلبقيات ، سنجر رجؿ نفعي عنيد
 . (2)الخير المعنوي الوحيد  والآلاـ ى
فالعمـ لا يحؽ ، ياما أف التقنية ليا تأثير ضار عمى صحة الإنسافو بالتالي يرى فوكو 

الديف أدى إلى كوارث لا يحمد عقباىا و لو أف يفعؿ ما يشاء لأنو إذا غاب عف العمـ الضمير 
العمماء سوؼ ننيي إلى إنساف آخر ما بعد و الأطباء و ة لمباحثيف أعطينا كامؿ الحري ولو 

 . (3)الإنساف 
تشاؤـ مف كؿ ما نتج  وياما مف أفكار لـ يكف قصد تخويؼ أو أخيرا فكؿ ما قدمو فوكو 

نما ى، و لا يمكف أف نناقش المستقبؿ في ضوء الحاضرو مف أخطاء في الحاضر  غايتو  وا 
                                                 

فرانسيس فوكوياما، مستقبمنا ما بعد البشري عواقب ثورة التقنية الحيوية، تر : إيياب عبد الرحيـ محمد، مركز الإمارات  (1)
 .  75، ص 2006، أبوظبي، دولة الإمارات العربية المتحدة، 1لمدراسات والبحوث الإستراتيجية، ط

 . 221نياية الإنساف عواقب الثورة البيوتكنولوجية، مرجع سابؽ، ص  فرانسيس فوكوياما، (2)
ىانس يوناس : فيمسوؼ ألماني معاصر مف أصوؿ ييودية يمقب بفيمسوؼ الفكر، مف ابرز دعاة الموازنة بيف الطبيعة      *

  تيقا مف أىـ كتبو مبدأ المسؤولية .  اوالإنساف، ناقدا لمحداثة لو قراءة ميمة في مجاؿ البيو 
خمفاوي، محاضرات في الفمسفة والبيوتيقا، قسـ الفمسفة، كمية الآداب والعموـ الإنسانية والاجتماعية، جامعة برج باجي  (3)

 .   02مختار، عنابة، ص 



 موقف الدين والقانون وبعض الفلاسفة من الموت الرحيم  الفصل الثاني: 
 

 
72 

 

محميا المناسب لا عمى حساب الإنساف و استعماؿ التقنية في مكانيا أو قصد التحذير 
فعند ممارسة أي فعؿ يجب احتراـ آدمية ، لا يقدر بثمفو فريد و فكؿ شخص ى، الصحةو 

فالأساس الصمب الذي تبنى عميو الحقوؽ الإنسانية ىي الكرامة التي ، حرمة الجسدو الإنساف 
 اتو.جعمو أسمى مخموقو كرـ ا﵀ بيا الإنساف 

 :" luc ferry " :لوك فيريالمطمب الثاني : 
الذيف يعانوف و يتـ رفع الأصوات لممطالبة بمنح المرضى المصابيف بأمراض عضمية 

الحاؿ في بعض البمداف بالحؽ في و كما ى، ألآلاـ مزمنة معاقةو مف إعاقات خطيرة لمغاية أ
  . إنياء حياتيـ

ما يعرؼ بالموت الرحيـ و لوؾ فيري أبدى رأيو حوؿ مسألة الحؽ في إنياء الحياة أ
حيث تـ إحياء ىذا النقاش مف قبؿ وسائؿ الإعلبـ التي تنقؿ مكالمات المرضى اليائسيف مف 
حياتيـ وكذلؾ فرؽ الرعاية الصحية وأيضا مف طرؼ عائلبتيـ في مواجية ىذا الخيار 

  . المأساوي
بالنسبة لمعظمنا فإف القتؿ الرحيـ يضعنا في مشكمة شاقة لدرجة أنيا  يقوؿ لوؾ فيري

   .  تتركنا في حيرة مف أمرنا
فمف جية نميؿ غالى الاعتقاد باف حياة كؿ فرد ىي خاصة وانو يمكف لمجميع 

أما مف الناحية الأخرى فمف الواضح أننا حساسوف ، التصرؼ فييا بالشكؿ الذي يرونو مناسبا
فلب احد يرغب في دخوؿ المستشفى بحيث ، ر لكونو انتياكا محتمؿ لا مفر منومف ىذا الأم

فمف الأفضؿ ، مشكمة معقدة بما يكفيو لذلؾ فيي تبد، أقؿ مدةو قد يخاطر لرؤية أيامو أكثر أ
  .    (1)أف تكوف فكرة الرعاية التمطيفية ىي المناسبة في الوقت الراىف

 شعار لوؾ فيري " لا القتؿ الرحيـ "

                                                 

(1) Luc Ferry , Axel Kahn , Faut-il legaliser l’euthanasia ?, edition Odile Jacob , Paris – 
France , Novembre 2010 , P 13  
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يقوؿ لوؾ فيري فعمى الرغـ مف كؿ الاحتياطات التي نود أف نحيط بيا قانونيا في ما 
يرى أف و إلا انو ىناؾ مخاطر جسمية ومنو في، المساعدة عمى الانتحارو يسمى بالقتؿ الرحيـ 

  ضعيؼ.و لأنيـ يروف الإنساف لا يستحؽ ، حجة لمدفاع عف القتؿ الرحيـو الموت بكرامة ى
ىذا الأمر لا يحتمؿ ، عبارة ىشة جدا ودلالاتيا مزعجة لمغايةو امة ىيقوؿ أف الموت بكر 

أخلبقيا والقوؿ باف الإنساف يفقد كرامتو لأنو ضعيؼ ومريض وكبير في السف ىي في حد 
 ذاتيا مسألة غير جيدة وقبيحة . 

، فيؿ يمكف للئنساف أف يفقد كرامتو بيذه الطريقة ؟. يمكف أف يخسرىا بطريقة أخرى
مف خلبؿ كونو ضعيفا معتمدا . مقابمة ومف بيف الحجج التي دفعتيـ فيي عدـ  ولكف ليس

القدرة عمى تكاليؼ المستشفى بحكـ أف المرضى يأخذوف أطوؿ مدة وىـ عمى نفس الحاؿ 
 . (1)زيادة اللبمبالاة فيما يتعمؽ بحياة المرء و بارز في الاكتئاب  وىذا عامؿ
 مف المعقوؿ في ظؿ ىذه الظروؼ أف تميد الطريؽ لممساعدة عمى الانتحار ؟  ىؿ

% قد 40دولة غربية أف أكثر مف  12حيث أظيرت الدراسات الاستقصائية بيف الأطباء في 
وجيوا طمبات بالقتؿ الرحيـ وىذه الدراسات تؤكد أف تـ تقنيف القتؿ الرحيـ فستصبح أكثر 

ف عف الموت الرحيـ يتحججوف بإمكانية فقداف كرامة الإنساف شيوعا ىذا خاصة واف المدافعي
  .لأنو ضعيؼ 

المساعدة عميو فيـ يرونو بأنو لقاء وجو و أما في نظرة المدافعيف عف القتؿ الرحيـ 
مسؤولا ويطمب الموت و واعيا ، لوجو بيف طمب واستجابة مجانية ومعتبرة عمى حد سواء

نساني وليس مو أنو عمؿ خيري ، بسيادة ف غير الإنسانية ترؾ المريض في عزلة دوف ا 
  . مساعدة

                                                 

(1) Luc ferry ; « non a m l’euthanasie » , https://sfap.org/system/files/tribune-figaro.pdf 

https://sfap.org/system/files/tribune-figaro.pdf
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واضحا لي أف و لا أؤمف بو يبدو لوؾ فيري لا يؤمف بكؿ ىذا يقوؿ لأكوف صريحا ىذا سيناري
مفيوـ المساعدة يشير بشكؿ كاؼ إلا أننا لسنا واقعييف يطمب لوؾ فيري مقابمتو بطمب حؽ 

 .(1) مرض  الضعيؼ وكذلؾ بالحد مف اعتبار الشيخوخة عمى أنيا
  Hans jonas  هانس يوناسالمطمب الثالث : 

يرى الفيمسوؼ ىانس يوناس * أنو مف الواجب الإنساني أف يكوف لمشخص الحؽ في 
لا يجوز لأي إنساف التصرؼ في أي شخص ميما كاف ، و الموت كما لو الحؽ في الحياة

لذلؾ لا يوجد قانوف يقتضي حؽ المريض في اختيار الحؿ الأنسب لموتو وبذلؾ فإف موت 
باعتبار أف لو حرية التمتع بكؿ ، عدمو يدخؿ ضمف الحرية الشخصية للئنسافو المريض أ

 .  (2)الحقوؽ الطبيعية 
مريض وأف يبقى أسيرا وعاجزا يتخبط في  فميس مف العدؿ والمنطؽ أف نحرـ حؽ أي

  لا أمؿ حتى في ذلؾ.و وليس مف الإلزاـ عميو قبوؿ علبج لا يرى فيو أية منافع ، آلامو
والعمؿ بيذا الفعؿ يدؿ عمى أف ، اعتبر كذلؾ توقيؼ الأجيزة الطبية يعتبر مف القتؿ العمدي

حتى لا يكوف خطرا عمى المجتمع ، تعتبر جريمة يجب معاقبتو عمييا، و الطبيب لا أخلبقي
. لقوؿ أبقراط القانوف لا يحضر التفجير  (3)لأف مف ميامو معالجة المرضى لا قتميـ 

 .    (4)مخالفة لمفف الطبي و المباشر بالموت فقط بؿ ى

                                                 

   2010مقابمة مع لوؾ فيري، فيمسوؼ، أطالب بالحؽ في الضعؼ ،  (1)
لطمبة الدكتوراه، قسـ الفمسفة، كمية العموـ  02شقار لميس، الجدؿ الأخلبقي في مشكمة الموت الرحيـ، المداخمة رقـ  (2)

 .   01الإنسانية والاجتماعية، جامعة محمد بوضياؼ، المسيمة، ص 
زىية العايب، الأخلبؽ الجديدة لمستقبؿ الإنسانية والطبيعة عند ىانس يوناس، رسالة مقدمة لنيؿ شيادة الماجستير،  (3)

 .  (60 – 59ص) ، ص2010/  2009قسـ الفمسفة، جامعة منتوري،  قسنطينة، 
(4)  Haché, É. (2001). Compte rendu de [ JONAS, Hans, Le Droit de mourir ]. Laval 
théologique et philosophique, 57(2) , P 382 . 
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أي حرية تقرير ، القدرة عمى مقاومة الموتو ويميز يوناس بيف جانبيف في الموت : الانتحار 
 والامتناع عميو وحرية الاختيار بيف الاستمرار في الحياة أ وع لمعلبج أالمصير في الخضو 

 .   (1)فميس مف حؽ أي احد سمب ىذه الحقوؽ ، وضع حد لذلؾ
كذلؾ مف الواجب عمى الأطباء عدـ إخفاء الحقيقة عمى المرضى الميؤوس مف 

فاحتراـ حرية المريض ، أف ينصاعوا لقرارات مرضاىـ إذا اختاروا مفارقة الحياةو حالتيـ 
التي تتمثؿ في الكرامة الإنسانية و أيضا تحدث عمى نقطة ميمة  . واستقلبليتو واجب أخلبقي

تعتمد عمى أساسيا و يتبنى أخلبؽ تتسـ بالمسؤولية  وفي، وحمايتيا مف الممارسات لا أخلبقية
 الرؤية المستقبمية التي يراعى في مضمونيا مصير الأجياؿ القادمة . 

ميت يجب أف تحترـ كرامتو مف خلبؿ تجنب استعماؿ أعضاء  وساف حي أفالإن
فاستغلبؿ أعضاء ، لأنو يعتبر مف الإشكاليات الأساسية التي قدميا الموت الرحيـ، الميت

لصالح أشخاص آخريف يكوف الموت الرحيـ ىنا ينفذ لخدمة  والبشر لصالحيـ الطبي أ
 .  (2)منافع طبية  وأغراض إنسانية أ

وذلؾ بوضع مبادئ عقلبنية لسموؾ ، يرى أنو مف الضروري الحد مف سمبيات العمـ فمذلؾ
الإنساف وتخفيؼ الرغبة المخالفة لممبادئ الأخلبقية فلب شؾ أف التفكير في الربح والإفراط 

 .  (3)في في تحقيؽ المنفعة قد عجؿ بميلبد أزمة ألقت بنتائجيا الكارثية عمى الإنساف 
 
 
 
 

                                                 

 . 492ص  مرجع سابؽ، إحساف عمي عبد الأمير الحيدري،  (1)
حمي نور الديف، نظرية العدالة المعاصرة وأخلبقيات الطب والبيولوجيا، أطروحة لنيؿ شيادة الدكتوراه، فسـ  مطاسي (2)

 .  (160 – 159ص ) ، ص 2018/  2017محمد بف أحمد،  2الفمسفة، جامعة وىراف 
 . 146، ص  والمرجع نفس(3)
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  Hubert Doucet  هيبر دوسيهالمطمب الرابع : 
كاف ابقراط يرى أف الطبيب يجب أف يمتنع عف التصويت عندما يكوف المرض أقوى 

المساعدة عمى الانتحار " : " أف و يقوؿ ىيبر دوسيو في كتابو " القتؿ الرحيـ  مف الطب.
التي أخرت ظيوره " حوادث التاريخ ىي و الطب الحديث كاف مف الأصؿ تابع القتؿ الرحيـ 

بنفس الطريقة التي سعينا بيا إلى مكافحة المرض لتقميؿ المعاناة فالموت بالمساعدة الطبية 
لكف مع مرور الوقت تساءلنا ، ييدؼ إلى إنياء الحياة بطريقة لا تنتيؾ كرامة الإنساف فييا

ا الأخير لذلؾ سعينا بشكؿ أفضؿ ىذ، عف سبب إصرارنا عمى إطالة أمد الحياة في الألـ
لدرجة أف الموت أصبح في بعض الحالات مف الآثار الجانبية لإعطاء أدوية مثؿ 

  (1)المورفيف
لذلؾ ، فمقد ثبت أف السيطرة عمى الألـ تؤدي في كثير مف الأحياف إلى إطالة أياـ المريض

لقوؿ  " ممكف لإطالة العمرو يقوؿ فرانسيس بيكوف : " لا يجب عمى المرء أف يفعؿ كؿ ماى
 .  (2) بقراط : أف الطبيب يجب أف يمتنع عف التصويت عندما يكوف المرض أقوى مف الطبا

فالموت عرض جانبي لماذا لا إذا كانت السيطرة عمى المعاناة تسمح بنياية اقؿ آلاما 
الضمير الطبي الغربي منذ ما و لمحياة ؟ فالطب يحمؿ في بذوره تطوير تقنيات إنياء الحياة 

 .   (3)عمؿ عمى مواجية تنفيذ سياسة تحرير القتؿ الرحيـ ، عاما 50يقرب مف 
  
 
 
  

  
                                                 

(1) Hubert doucet , La mort médicale, est-ce humain? , Médiaspaul, Montréal, 2015 , P 112  
(2) Hubert Doucet, Les promesses du crépuscule, Montréal, Labor et Fides, P 168 .  

 .   15، ص 2017ىيبر دوسيو، اللبىوت وتطور البيوتيقا الأمريكية، تر : محمد جديدي، مؤمنوف بلب حدود، أفريؿ   (3)
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 خلاصة 
نستخمص  نستنتج مف خلبؿ ما سبؽ وبعد عرضنا لمختمؼ الآراء الدينية والفمسفية والقانونية،

شممت مختمؼ الدوؿ الغربية أكثر مف الدوؿ ، أف قضية الموت الرحيـ ىي قضية عالمية
أقرت بأنو لا وجود لشيء اسمو القتؿ الرحيـ لأنو ، و السماويةالأدياف  رفضتيا، العربية

ونادت كؿ الأدياف بضرورة حماية الإنساف ، المبادئ الشرعية والأخلبقية يتعارض مع
بسبب سف بعض ، أما الآراء القانونية فقد عرفت تضاربا كبيرا، باعتباره مخموؽ مكرـ ومقدس

كؿ الدوؿ  بينما رفضتو، قننتو معظـ الدوؿ الغربيةحيث ، الدوؿ لقوانيف تبيح الموت الرحيـ
أما الجمعيات ، العربية وىذا راجع لاختلبؼ ثقافة كؿ بمد ومرجعيتيا، وديانتيا ومبادئيا

والمنظمات فمنيـ مف برزت بتقنيو ومنيـ مف عممت عمى رفضو واعتبراه مساس بالحقوؽ 
ؼ عمى حسب بمده وعرقو ومدى بالنسبة لمفلبسفة فقد اىتدى كؿ فيمسو  كذلؾ، الإنسانية

وبالتالي فقد انقسمت الآراء واختمفت المواقؼ حوؿ ىذه القضية ، تجربتو حوؿ الموضوع
 . الشائكة 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

الفصل الثالث : موقف الطب من الموت الرحيم 

 واخلاقيات المهنة الطبي

المبحث الاول : موقف الطب و بعض الاطباء من 

 الموت الرحيم

المبحث الثاني : الموت الرحيم واخلاقيات المهنة 

 الطبية

المبحث الثالث : الموت الرحيم والتقنية 

  وانعكاساتها السلبية

 



 موقف الطب من الموت الرحيم واخلاقيات المهنة الطبي   الفصل الثالث:
 

 
79 

 

 تمهيد 
قفزة نوعية تكنولوجيا عمى ، في الواقع الإنساني المعاصرة، عرفت الفترة الأخيرة

أنو الموت ، مادفع بالفمسفة بطرح العديد مف الإشكاليات الفمسفية والأخلبقية، مستوى الطب
( التي فرضت نفسيا كفكرة واستوجبت فتح نقاش  معضمة الأخلبؽ الطبية) البيوتيقا، الرحيـ

معمؽ حوؿ ما شيدتو الأوساط الاجتماعية مف إقباؿ وتزايد وتفاقـ كبير في مختمؼ دوؿ 
الذي زاد مف حدة  19خاصة بعد ظيور كوفيد ، العالـ والذي بدوره سمب حؽ الإنسانية

ومنيـ مف ، ف مف حياتيـفمف الأطباء مف يراه راحة لممرضى وكبار السف اليائسي، الظاىرة
إضافة إلى التدخؿ التقني ، يرفضو ويصر عمى ضرورة مواصمة العلبج ميما كانت الظروؼ

فنددت البيوتيقا بحفظ ، مما أدى بيدر الكرامة الإنسانية، الذي غير بوصمة الحياة الإنسانية
عادة اعتبار الإنساف الذي فق د نفسو في ظؿ الكرامة الإنسانية في ظؿ الأخلبقيات الطبية وا 

ليس كباقي الحقوقواتخاذ الحرية ، باعتبار أف حؽ الإنساف عمى نفسو، التقنية والسمطة الطبية
  . الأساسية وحؽ لازـ في الحياة الإنسانيةو والاستقلبلية مف المبادئ الأولى 

فإذا كانت الحرية ىي شرط أساسي فعمى الطبيب أف يوازف بيف التقدـ العممي وكرامة 
 لكف كيؼ يفسر الحؽ في حالات لا ينطبؽ عمييا الواجب ؟الإنسانو 
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 بعض الأطباء من الموت الرحيمو المبحث الأول : موقف الطب 
 المطمب الاول: التفسير الطبي لمموت الرحيم 

الثورة البيولوجية عاد بالعمـ المعاصر ظاىرة اجتماعية فأصبح مصير الإنساف  وغز 
مرتبط بو الطب يفسر الموت الرحيـ عمى أنو عممية مساعدة تتـ مف طرؼ الأطباءإلى 

اجتنابا لممعاناة والآلاـ وبغرض تخفيؼ العذاب الذي يعيشوف ، المرضى بغرض تسريع الوفاة
بحيث يطبقونيإلا في الحالات ، ضيـ في وضع غير جيدفيو الأىؿ جراء مشاىدتيـ لمري

المرضية الحرجة والتي لا أمؿ في الشفاء منيا كأمراض الرئة المزمف الذي يمنع المريض 
وكذلؾ الأمراض المستعصية الصعبة ذات الآلاـ ، إلا بواسطة الأجيزة الصناعية، مف التنفس

في حالة درجتيا  ( coma )كوما، وكذلؾ ال... وغيره مف الأمراض، القوية كالسرطاف
القصوى الرابعة والتي يكوف فييا المريض في حالة غيبوبة دائمة نتيجة أضرار في الدماغ 

 .  (1)مع التنفس الاصطناعي دوف وعي

 المطمب الثاني : موقف بعض الأطباء من الموت الرحيم 
 أولا : الأطباء المعارضين

فيـ يروف بأف الموت ، الأخلبؽ والديف معارضيف الموت الرحيـ ترتكز أفكارىـ عمى
لا تجيب عمى مطالب المرضى ولا تحؿ مشكمة ، ظاىر غريبة في مجاؿ الطب والرحيـ ى

فيـ يروف بأنو يجب تخميص الناس مف الموت الرحيـ اليمجي وتطوير العلبجات ، الألـ
ما بطمب مف خاصة وأف طمب الموت الرحيـ لا يأتي دائ، الاستثنائية ومنعو بقوانيف صارمة

فالرغبة في ، مف العائمةو أ، المرضى فالكثير مف الأحياف يأتي مف الفرؽ المكمفة بالعلبج
بحيث وضعت قوانيف حقوؽ الإنساف قواعد دولية ، أمر طبيعي وأقوى مف أيشيء والحياة ى

الموت الرحيـ  وفقد يبد، قدس حؽ الموت لأصبح شرعياو فم، لأف حياة الإنساف تتسـ بالقدسية
وحجة التخمص مف غير النافعيف ىي ، الأبشع ولكنو في حقيقة الأمر ى، الحؿ الأسيؿو ى

                                                 

 .  262ص مرجع سابؽ، عتيقة بمجبؿ، (1)
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يدرس ضمف  ومبدأ ىاـ جدا لذلؾ ى وفإف مبدأ احتراـ الإنساف ى، حجة خاطئة وغير مفيدة
رادة الاعتبار لو، أخلبقيات الطب وفكرة ، لذلؾ وجب احتراـ حؽ الإنساف في الحياة وا 

لكبر والشيخوخة وأصحاب الأمراض المستعصية ىي فكرة تمييز التخمص مف المعاقيف ومف ا
، كذلؾ يصبح القتؿ مشروعا، عنصري اتجاه الناس الضعفاء فمتى كاف القتؿ الرحيـ مشروعا

عطاء لكؿ ذي حؽ  لذلؾ يجب الحفاظ عمى الذات الإنسانية واحتراـ كرامة جميع الناس وا 
 ومف الأطباء المعارضيف نجد : ، يةمف أىـ الحقوؽ الإنسان ووالحؽ في العيش ى، حقو
 دوفالوا وبرناند -1

أف أمر الموت ، يوضح رئيس قسـ وحدة العلبج المخفؼ للآلاـ في مستشفى بونتواز بفرنسا
فكؿ البمداف ، خاصة عدـ وصوؿ التشريع الأوربي إلى رأي واحد، أمر معقد لمغاية والرحيـ ى

، عمى رأي واحد في الاتحاد الأوربي لكف عمى اقؿ كاف يجب الحصوؿ، تختمؼ عف بعضيا
فالانتحار بالمساعدة ، حيث يقوؿ أنا أعتقد أف ىناؾ مشكمة اعتماد المصطمحات الصحيحة

وبذلؾ يرى   آخر لكف الموت بكرامة والعناية المخففة شيء، والحقنة المميتة شيءآخر، شيء
فاؽ عمى المصطمحات ولكي يكوف فلب بد مف الات، أنو مف الميـ الوصوؿ إلى تشريع أوربي

إضافة إلى ذلؾ يقوؿ " دوفالوا" المريض لو الحؽ في الموت  . وىذه نقطة أساسية الاتفاؽ
وىذا الأمر مسموح بو في ، كالتوقؼ عف التغذية الاصطناعية، وبطريقة إنسانية، بكرامة
"  التي تفجر خلبيا القمب الأمر الذي  ولكف لا يعني الموت بحقنة " الميمكوبوتاسيوـ، فرنسا

(1) يسمح بو في بمجيكا
 . 

وعندما طرح عميو سؤاؿ ىؿ الموت الرحيـ أصبح دواء القرف الواحد والعشريف ؟ 
أجاب " دوفالوا "  بقولو : أف الحقنة المميتة في وقتنا الحالي ىي اكبر دليؿ عمى عجزنا أماـ 

ترؾ المريض يموت بكرامة وذلؾ مف خلبؿ و حؿ ىال، المرضى وىذا ليس حلب ولف يكوف حلب
وتوفر كؿ الإمكانيات التي تساعد المرضى وتوفر ليـ الراحة والعناية ، تطوير العناية المخففة

إضافة إلى ذلؾ احتراـ معتقداتيـ واحتراـ المرضى ، لمحصوؿ عمى حقيـ بالموت بكرامة

                                                 
(1)48679333#-https://www.bbc.com/arabic/media  

https://www.bbc.com/arabic/media-48679333
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الحموؿ لكي لا يشعر المرضى وبالتالي يجب إيجاد ، المذيف ليست لدييـ معتقدات أيضا
لكي لا ، يقوؿ " دوفالوا " : كؿ يوـ اعتني بالمرضى المذيف ىـ في نياية الحياة، بالألـ

وبالتالي " ، عممي ويشعروا بالألـ لكي لا تكوف ليـ معاناة نفسية وجسدية وىذا ى
نما يأمؿ عمى توف، دوفالوا " لا يقبؿ الموت الرحيـ بصورتو المباشرةو برناند ير الراحة وا 

 .  (1)والتخفيؼ مف الآلاـ وكؿ الإمكانيات التي تساعد المرضى
 الفريد سيمون -2

ىذا ما دفع " الفريد ، يقابؿ الموت الرحيـ بمعارضة كبيرة في الأوساط المحافظة
سيموف "  بخصوص قضية " ماريوف " ذات الستة وخمسيف سنة التي أصيبت بداء " الزحار 

اتخذت " ماريوف "  قرار بالإمساؾ عف ، كؿ الأطباء في معالجتيا بعد أف فشؿ، الأميبي "
وصرحت بأنيا يائسة نتيجة الآلاـ لتي لا تطاؽ وأنيا لـ تعد ، الأكؿ والشرب حتى الموت

فبدأ انتحارا بتقنية جديدة عرفت ، بقيت عمى ذلؾ الحاؿ إلى أف توفيت، تستطيع التحمؿ
ىذا ما دفع  .ضمف الموت الرحيـ في ألمانيا، ؤؿما أدى إلى إثارة التساو بالصوـ طوعا وى

أكد عميو " سيموف " بخصوص تقنية مرافقة الصائميف مف أكاديمية الأخلبقيات الطب عمى و 
في كامؿ قواه العقمية معتبرا أف المصابيف و أىمية التأكد مف أف اتخاذ قرار الموت طوعا وى

كما نوه " ، قرارا واعيا ومسؤولا، الموتلا يجوز اعتبار قرارىـ الصوـ حتى ، بالاكتئاب مثلب
سيموف " إلى القوانيف التي تأمر بإيداع الأفراد الذيف يشكموف خطراً عمى أنفسيـ في 

ف كاف ذلؾ ضد إرادتيـ   . (2)المصحات العقمية حتى وا 
 

                                                 

، europe-https://arabic.euronews.com/myالموت الرحيـ بيف الانتحار والوفاة بكرامة، متاح عمى الرابط :  (1)
 مساءا 05:  00، عمى الساعة 2022/  05/  01تمت الزيارة في 

ير جدلا في ألمانيا، متاح عمى الرابط تقنية جديدة لمموت الرحيـ تث (2)
:https://www.aljazeera.net/news/healthmedicine/2014/4/23/ تمت الزيارة 23/04/2014، نشر بتاريخ ،

 مساءا 05:  00، عمى الساعة 2022/  05/  01في 

https://arabic.euronews.com/my-europe/2012/04/26/should-the-european-commission-make-a-decision-on-assisted-suicide
https://www.aljazeera.net/news/healthmedicine/2014/4/23/%D8%AA%D9%82%D9%86%8A%D8%A9%D8%AC%D8%AF%D9%8A%D8%AF%D8%A9%D9%84%D9%84%D9%85%25D%88%D8%AA%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85%D8%AA%D8%25A%D9%8A%D8%B1-%D8%AC%D8%AF%D9%84%D8%A7
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 ثانيا :الأطباء المؤيدين
المؤيد بحيث يروف أنصار الاتجاه ، تتمركز آراء المعارضيف بناءا عمى عدة حجج

يمكنو الانتحار لماذا حتى يمنع عميو تطبيؽ الموت ، بأف المريض الذي لو وعي ويتألـ
الانتحار لعدـ تحمؿ الآلاـ الجسدية و فالآلاـ ىي وحدىا تدفع المريض نح، الرحيـ إذا ؟!

ليس مف ، إضافة إلى ذلؾ فالمريض الذي يتألـ باستمرار ولا أمؿ لو في الشفاء، والمعنوية
فمتى كاف بحاجة ، لأنو لا احد يعرؼ مدى معاناتو، ساف أف يعترض لو عمى قرارهحؽ أي إن

حر في إنياء حياتو متى أراد و وى، إلى التخمص مف حياتو يجب مساعدتو عمى إنياء حياتو
 وإضافة إلى ذلؾ فيـ يروف أف الموت ليس عد، إنكار لمحريات وورفض حؽ الموت ى، ذلؾ

متخمص مف العذاب حينما يفشؿ العمـ ويعجز الأطباء عف فقد يجد فيو مسمكا ل، الإنساف
، والموت الرحيـ يجنب عذاب المحظات الأخيرة، فمما لا تعتبر نياية طبيعية لإنساف، العلبج

بحيث يعتبروف أنصار ومؤيدي الموت قتؿ الشفقة بأنو يوفر لممريض الاختيار بيف الموت 
فيـ يطالبوف بعدـ تكثيؼ ، ياة والموتوليس الاختيار بيف الح، البطيء والموت السريع

وقيمة الحياة تظير عندما يبقى الإنساف مريحا ، العلبج لترؾ لمريض يتخمص مف معاناتو
وبرأييـ أف المرضى الذيف يعيشوف المعاناة يعتبرونيا ، ويمييا موت ىادئ، وينعـ بصحة جيدة

 .   (1)لمصيرهإنكار  وى وتجاىؿ اختيار المريض الحر، فرض عذاب مف الآخر
 ويم ديستممانر -1

، " يقوؿ :" نحف أوؿ جيؿ قادر عمى أف يحدد اصطناعيا بداية الحياة ونيايتيا
، يعمؿ كمساعد عمى الانتحار، ديستممانز طبيب مختص في المعالجة المسكنة في بروكسؿ

 Daily Mail onأطمقت عميو الجريدة) ، يتحمؿ موت المئات والآلاؼ مف الناس يوميا
lineيعمؿ عمى تدريب الأطباء عمى المساعدة في الانتحار، (البريطانية اسـ طبيب الموت ،

كذلؾ ، والدعـ للؤطباء العامميف في بمجيكا، حيث طور نظاما للؤطباء المذيف يقدموف مشورة
                                                 

 .( 138-135)ص مرجع سابؽ،  ىني آماؿ زليخة(1)
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حيثيقوؿ :  "نعمـ ، عمؿ عمى توزيع استمارات القتؿ الرحيـ في الصيدليات والمستشفيات
لكف عمينا أف نحرص عمى ألا نستمر ، فقد تعممنا المحافظة عمى الحياة، ربشأف كؿ الأمو 

في معالجة مرضانا عندما يريدوف الانتحار، فعند وصوؿ الأمور إلى خواتيميا عمينا أف 
 .(1)"نتقبؿ فشمنا كأطباء

 التقنية و المبحث الثاني : الموت الرحيم بين الجائحة 
 جائحة كوروناالمطمب الأول : الموت الرحيم في ظل 

والذي انتشر بكثرة ، 19فيروس قاتؿ عرؼ باسـ كوفيد  2019شيد العالـ أواخر سنة 
والذي نتج عنو خمؽ أزمة إنسانية أثارت بدورىا ضجة وخوؼ ، عبر مختمؼ دوؿ العالـ

نتيجة تزايد حالات الوفاة بأعداد ، 2020ورىبة في أوساط المجتمعات خاصة مع بداية سنة 
دفع بالعديد مف  ما، والتي سجمت معدؿ إصابات خيالية مف الموتى، تحصىلا تعد ولا 

حيث شيد المجاؿ الطبي العديد  . الدوؿ باتخاذ الإجراءات اللبزمة لمحد مف ىذا الفيروس
الذي اقتحـ العالـ بأكممو ، البحث عف سبؿ النجاة والحد مف ىذا الفيروسو مف التغييرات 

ومف بيف الدوؿ التي ، 19قتؿ الرحيـ عمى ضحايا كوفيد مادفع ببعض الدوؿ مف ممارسة ال
 :  قنت ىذا الفعؿ نجد

 أولا :هولندا
حيث فجرت صحيفة " داكتس ، 19ىولندا مارست القتؿ الرحيـ عمى ضحايا كوفيد 

في ، ستاندرد " اليولندية عف طمب الأطباء مف كبار السف بكتابة تقرير عمى جياز التنفس
حالة إصابة  11980وىذا بعد ما وصؿ بعدد المصابيف إلى ، كوروناحالة إصابتيـ بفيروس 

                                                 

طلبب الموت أطباء القتؿ الرحيـ يبحثوف عف إجابات وجودية، متاح عمى الرابط :  (1)
https://www.aljarida.com/articles/1462397800340654600/ تمت 2014/  12/  10، تـ النشر بتاريخ ،

 مساءا . 05:  00، عمى الساعة 2022/  05/  01الزيارة في 

https://www.aljarida.com/articles/1462397800340654600/
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ساعة فقط . والذي أطمؽ عميو  24حالة وفاةخلبؿ  130إضافة إلى ذلؾ تسجيؿ ، بالوباء
 .  (1)اسـ الموت الاختياري لكبار السف 

 ثانيا : إيطاليا
وتباسطوا في تطبيؽ مكافحة  انتشرت كورونا في ايطاليا لدرجة مخيفة بعد ماتجاىموا

فدخمت إيطاليا في أزمة كبيرة جدا نتيجة عجز المنظومة الصحية في السيطرة عف ، العدوى
وبالتالي عجز المستشفيات عمى توفير القدر الكافي ، الوضع وعدـ احتواء الأمر بشكؿ جيد

 ما، لوباءمف أجيزة التنفس الصناعي وما إلى غير ذلؾ مف ضروريات المساعدة عمى ىذا ا
، طب الحروب " بعد انييار المنظومة الصحية"يعرؼ بمرحمة  دفع بايطاليا في دخوؿ ما

بحيث يستعمؿ طب الحروب في أعمى  . نتيجة انتشار الوباء بشكؿ مخيؼ بكثرة المصابيف
ترؾ و في حالة تواجد الوباء بكثرة ، درجات الاستعداد القصوى داخؿ المنشآت الصحية

بدوف الرجوع لإذف المريض ولا  يجعؿ الطبيب يختار مف يموت أولا ماالضحايا بالآلاؼ 
، لإمكانيات الدولة دخوؿ ىذه المرحمة يضفي عمى وضع صعب يتمثؿ في إرىاؽو الأىم

 .يوضع الطبيب في وضع صعب في عممية نزع الأجيزة مف شخص أكثر مرضا لآخرو 
الأصغر  إلى رفع الأجيزةويتمثؿ طب الحروب أيضا في التضحية بكبار السف مف خلبؿ 

لمنح الحياة إلى صغار السف المقبميف عمى الحياة . وبالتالي ايطاليا طبقت طب ، سنا
 .  (2)الحروب ومنو تطبيؽ الموت الرحيـ

 

                                                 
علبء رضواف، بعد تطبيؽ ىولندا نبدا القتؿ الرحيـ بسبب كورونا، متاح عمى الرابط :  1

https://www.youm7.com/story/ عمى 2022/  04/  01تاريخ ، تمت الزيارة ب2020/  03/  31، نشر بتاريخ ،
 . 15:  44الساعة 

متاح عمى الرابط : ليد عبد السلبـ، طب الحروب في زمف كورونا مف يموت أولا، و (2)
https://www.youm7.com/story/ عمى الساعة  2022/ 04/ 1، تمت الزيارة بتاريخ 24/03/2020، نشر بتاريخ

12  :20 . 

https://www.youm7.com/story/2020/3/31/%D8%A8%D8%B9%D8%AF%D8%AA%D8%B7D8%A8%D9%8A%D9%82%D9%87%D9%88%D9%84%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%85%D8%A8%D8%AF%D8%A3%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D98A%D9%85-%D8%A8%D8%B3%D8%A8%D8%A8%20%D9%83%D9%88%25
https://www.youm7.com/story/2020/3/31/%D8%A8%D8%B9%D8%AF%D8%AA%D8%B7D8%A8%D9%8A%D9%82%D9%87%D9%88%D9%84%D9%86%D8%AF%D8%A7%D9%85%D8%A8%D8%AF%D8%A3%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D98A%D9%85-%D8%A8%D8%B3%D8%A8%D8%A8%20%D9%83%D9%88%25
https://www.youm7.com/story/2020/3/24/%D8%B7%D8%A8%D8%A7%D9%84%D8%AD%208%B1%D9%88%D8%A8%D9%81%D9%89%D8%B2%D9%85%D9%86%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D986%D8%A7%D9%85%D9%86%D9%8A%D9%85%D9%88%D8%AA%D8%A3%D9%88%D9%84%D8%A7%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%A7%25D%AC
https://www.youm7.com/story/2020/3/24/%D8%B7%D8%A8%D8%A7%D9%84%D8%AD%208%B1%D9%88%D8%A8%D9%81%D9%89%D8%B2%D9%85%D9%86%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D986%D8%A7%D9%85%D9%86%D9%8A%D9%85%D9%88%D8%AA%D8%A3%D9%88%D9%84%D8%A7%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%A7%25D%AC
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 ثالثا :بريطانيا
وذلؾ بترؾ كبار السف ، اعتمدت بريطانيا مناعة القطيع في محاربة جائحة كورونا

خاصة واف الكوفيد منصب أكثر عمى الشيخوخة . فيي ، بالشبابيموتوف في مقابؿ الاعتناء 
 في المقابؿ لا حاجة لكبار السف لأنيـ، فرصة الشباب في الحياةو ترى بأف ىذا الوباء ى
الأقوياء فباتت طمقة الرحمة حلب  وبالتالي يصمد في ظؿ الجائحة إلا، أصبحوا غير منتجيف

بداية لحياة جديدة عند و يكوف ف، الحياة عند البعض نياية وفعندما يكوف الموت ى، للؤمراض
 . (1)آخريف  ومنو عند نياية حياة الشيوخ تكوف بداية حياة عند الشباب 

حيث صرحت الممرضة " خوانتينا " ببريطانيا أنيا كانت مسؤولة عف القتؿ الرحيـ لمرضى 
 . (2)وذلؾ بوقؼ أجيزة التنفس الصناعي عف المرضى، 19كوفيد 

مادفع بالأطباء ، زاد مف حدة القتؿ الرحيـ 19التحميؿ السائؽ نستنتج أنكوفيد  مف خلبؿ
وعدـ اكتفاء المستشفيات المرضى ، بتطبيقو لقمة المعدات الطبية كالأجيزة التنفسية الصناعية

فمنيـ مف لجأ إليو بدافع الشفقة والرحمة لعدـ توفر الأجيزة ومنيـ ، نتيجة تفاقـ عدد المرضى
  .الوضع لمقضاء عمى الضعفاء لما يخدـ مصالحيـ مف استغؿ 

وعميو يمكننا القوؿ :إلى أي مدى ستستمر ىذه الدوؿ في ىدر كرامة الإنساف ؟ وىؿ ستتكفؿ 
الأخلبؽ الطبية في وقؼ إرىاب البشر الناتج عف عجز الدوؿ ؟ وىؿ أصبح الموت الرحيـ 

 خيارا إنسانيا أـ جريمة بحؽ الإنسانية تستوجب التدخؿ فييا ؟ 19 في زمف كوفيد
 
 
 

                                                 
، تمت الزيارة بػ 11/04/2020، نشر بتاريخ  /https://www.syria.tvكورونا والقتؿ الرحيـ، متاح عمى الرابط : (1)
 .  30 : 12عمى الساعة  2022/ 1/04
، تمت 29/05/2020، نشر بتاريخ /https://akhbarak.net/newsميمتنا الموت الرحيـ، ، متاح عمى الرابط :   (2)

 .  00:  12، عمى الساعة 01/04/2022الزيارة بتاريخ 

https://www.syria.tv/%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7%D9%88%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85
https://akhbarak.net/news/2020/04/23/21734241/articles/39149577/%D8%B9%D8%B4%25%85%D8%A7%D9%88%D9%89%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7%25D%85%D9%85%D8%B1%D8B6%D8%A9%D9%85%D9%87%D9%85%D8%AA%D9%87%D8%A7%D8%A5%D9%8A%D9%82%D8%A7%D9%81-%D8%A3%D8%AC%D9%87%25
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 تقنياته و المطمب الثاني : بين الموت الرحيم 
 sarcoكبسولة الموت الرحيم -1

مالـ تكف ىناؾ نياية لمعمـ أنيا التقنية " ، يقوؿ ىابرماس "أنو لا يمكف أف تكوف نياية لمتاريخ
، بؿ وتدخمت حتى في موتو، يخص حياة الإنساف ما التي سمحت لنفسيا بالتدخؿ في كؿ

 وأ بؿ وعممت حتى عمى تسييؿ موتو بدوف الآلاـ، عممت التقنية عمى تسييؿ حياة الإنساف
كبسولة الراحة  وأ، تمثمت ىذه التقنية في آلة عرفت باسـ كبسولة الموت الرحيـ، معاناة
 . (1)الأبدية

 موت الرحيـ ؟إذا كيؼ ساعدت ىذه التقنية في تطبيؽ ال
اخترع الأب الروحي لمموت الرحيـ " فيميب نيتشكي " * كبسولة تساعد الناس عمى 

أثارت ىذه الكبسولة ضجة منذ أف تـ عرضيا في معرض مخصص ، الموت بشكؿ سممي
 . 2018أفريؿ  14لمجنازة في أمسترداـ في 

برغـ مف رفضيا مف  أف يمقى رواجا كبيرا عمييا حيث صرح " فيميب نيتشكي "بأنو عمى أمؿ
 .(2)بأنيا ستكوف سببا في زيادة الانتحار  ورأ رجاؿ الديف والسياسييف لأنيـ

ولكؿ مف ، بؿ وبأريحية، استخدمت ىذه الآلة لكؿ مف يرغب في الموت بطريقة غير مؤلمة
يعاني مف أمراض مستعصية وكذلؾ مرض العضاؿ، ولكؿ مف يريد نياية حياتو بموت 

حيث ، تتيح لممتواجد في داخميا بقتؿ نفسو وبدوف أي الـ ولا أي مساعدةفيي ، سعيدة وجيدة

                                                 

 . 15عامر عبد زيد الوائمي، البيوتيقا والتقنية والتحولات المعاصرة ) ىابرماسانموذجا (، جامعة الكوفة، العراؽ ص (1)
الأب لمموحي الموت الرحيـ، صاحب  أسترالي، يسمى طبيب الموت ويطمؽ عميو أيضا طبيب " فيميب تشيكي "  : ىو *

 " the peacefullfillكتاب الإرشادي للئنتحار" 
، bic.rt.com/technologyhttps://araديمي ميؿ، آلة الموت تتيح تجربة افتراضية للبنتحار، متاح عمى الرابط : (2)

 5:03عمى الساعة  05/2022/  15تمت الزيارة بتاريخ  10:00عمى الساعة  10/04/2018نشر بتاريخ : 
تمت الزيارة بتاريخ  10:00عمى الساعة  10/04/2018، نشر بتاريخ : /https://arabic.rt.com/technologyصباحا

 صباحا 5:03عمى الساعة  05/2022/  15

https://arabic.rt.com/technology/937528%D8%B7%D8%A8%D9%8A%D8%A8%D8%A7%25%209%84%D9%85%D9%88%D8%AA%D8%AA%D8%AC%D8%B1%258%A8%D8%A9%D8%A7%25%20D9%81%D8%AA%D8%B1%D8%A7%D8%B6%D9%8A%D8%A9/%D9%84%D9%84%D8%A7%D9%86%D8%AA%D8%AD%D8%A7%D8%B1
https://arabic.rt.com/technology/937528%D8%B7%D8%A8%D9%8A%D8%A8%D8%A7%25%209%84%D9%85%D9%88%D8%AA%D8%AA%D8%AC%D8%B1%258%A8%D8%A9%D8%A7%25%20D9%81%D8%AA%D8%B1%D8%A7%D8%B6%D9%8A%D8%A9/%D9%84%D9%84%D8%A7%D9%86%D8%AA%D8%AD%D8%A7%D8%B1
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يكمف دور ىذه الكبسولة في عبوات سائؿ نيتروجيف وينطمؽ الغاز إلى الكبسولة مما يقمؿ 
 .(1)ومف بذلؾ يكوف الشخص قد مات، مستوى الأكسجيف في داخميا

إضافة إلى ذلؾ عدـ الاحتياج ، عدـ الاحتياج إلى المساعدة وى Sarco ىدؼ ىذه الكبسولة
يقوؿ ، باىضة الثمف للؤطباء في المساعدة عمى الموت ولا حتى الحصوؿ عمى أدوية
، مضيؼ إلى ذلؾ 1996الطبيب " نيتشكي " بأنيأوؿ طبيب يعطي حقنة قانونية وقاتمة في 

 2018وفي سنة ، أف الشخص الذي يركب الكبسولة يشعر بالنشوة قميلب قبؿ أف يفقد وعيو
الأمراض المستعصية بيا فقط، بؿ  صرح الطبيب بأنو ليس مف الضروري موت اصطحاب

حيث انتقؿ فيميب مف دعـ فكرة الموت ، (2)ىي أيضا لكؿ إنساف يريد الموت بكرامة وبسلبـ 
إلى دعـ مفيوـ الموت الجيد لأي بالغ عقلبني لديو  الكريـ مف المرضى الميؤوس مف شفائيـ

 .(3)تجربة حياتية شاقة 
وبالتالي نستنتج مف خلبؿ التحميؿ السابؽ أف كبسولة الموت ىي تجسيد لحالات الموت 
الرحيـ  بطريقة مباشرة في المساعدة عمى الانتحار، وىذه ىي المشكمة الأخلبقية التي حذرنا 

في عصر ، الشيء الذي أصاب بيولوجية الإنسافو في عصر الأداتية ، منيا " ىابرماس " 
فيؿ التقنية كانت نعمة عمى الإنساف  . لذي خرؽ مبادئ وقيمة وكرامة الإنسافالعمـ والآلة ا

                                                 

ر سويسرا تعتمد كبسولة القتؿ الرحيـ، متاح عمى الرابط : لتسييؿ الانتحا (1)
https://www.emaratalyoum.com/politics/international ، تمت الزيارة بتاريخ  08/12/2021نشر بتاريخ

 صباحا  05:  13عة عمى السا 15/05/2022
كبسولة انتحارية طبيب أسترالي يخترع ألة ) الموت بلب ألـ (، متاح عمى الرابط : (2)

https://www.almasryalyoum.com/news/details/2479064 تمت الزيارة ب  13:34، عمى الساعة
 صباحا  04:  55عمى الساعة  15/05/2022
 محمد جماؿ، تطوير كبسولة القتؿ الرحيـ لحالات الموت، متاح عمى الرابط :  (3)

https://www.youm7.com/story 15تمت الزيارة بتاريخ  28: 8عمى الساعة  10/09/2019، نشر بتاريخ /
 صباحا . 5:16عمى الساعة  05/2022
 

https://www.emaratalyoum.com/politics/international/2021-12-08-1.1571945
https://www.emaratalyoum.com/politics/international/2021-12-08-1.1571945
https://www.almasryalyoum.com/news/details/2479064
https://www.almasryalyoum.com/news/details/2479064
https://www.youm7.com/story/2019/9/19/%D8%AA%D8%B7%D9%88%D9%8A%D8%B1%D9%83%D8%A8%D8%B3%D9%88%D9%84%D8%A9%D9%84%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85%D9%84%D8%AD%D8%A7%D9%84%D8%A7%D8%AA%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%25A-%D8%A7%D9%84%25D
https://www.youm7.com/story/2019/9/19/%D8%AA%D8%B7%D9%88%D9%8A%D8%B1%D9%83%D8%A8%D8%B3%D9%88%D9%84%D8%A9%D9%84%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85%D9%84%D8%AD%D8%A7%D9%84%D8%A7%D8%AA%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%25A-%D8%A7%D9%84%25D
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زادت في شفائو ومددت في حياتو أمأنياأصبحت نقمة شجعت المرض عمى وضع حد 
 لحياتيـ ؟

 أفعوانية القتل الرحيم : لعبة الموت الرحيم
 اختمؼ الوضع في وصؼ الموت مف النظرة السوداوية إلى نظرة 2010في سنة 

مف قبؿ HUMANطرحت احد المشاريع في معرض العموـ لمستقبؿ البشرية بعنواف ، السرور
تمثؿ المشروع في لعبة ، "joliionasUrbonasطالب دكتوراه يدعى " جولييونساورنونس * 

صممت خصيصا للؤشخاص المذيف يعانوف مف أمراض مستعصية. ويرغبوف في إنياء 
 " أفعوانية القتؿ الرحيـ"أي " the Euthanasia Coaster "أطمؽ عمييا اسـ، حياتيـ

والتي تتمثؿ في قطار ، (1)وبالتالي الموت بطريقة سيمة لكؿ مف يريد الموت بشكؿ ممتع
يضـ أربعة وعشروف شخص يخضعوف لتجربة مشوقة ترسميـ إلىرحمة نيائية، ليرجعوا في 

 .(2)يكمؼ أي ثمفوبالتالي يكوف موت ممتع بدوف الـ ولا ، المسار جثثا ىامدة آخر
والغرض ، الموت بشكؿ ممتع ومشوؽ وصرح " جولييونس "أف ىدفو الوحيد مف ىذه المعبة ى

مصممة بطريقة إنسانية، ليعرض الركاب سمسمة مف التجارب  ، أرواح ركابيا  منيا إزىاؽ
والشعور بالنشوة حتى الإثارة عبر حمقات دائرية بأحجاـ مختمفة لتغيير السرعة وضماف عدـ 

                                                 

جولييونساورنونس : فناف ومصمـ وباحث وميندس مؤسس وكالة الفضاء الميتوانية، نشأ في مدينة ألعاب ابيو في الاتحاد * 
السوفياتي اتبع النظاـ الغربي، متحصؿ عمى الماجيستير وطالب دكتوراه في تفاعلبت التصميـ في الكمية الممكية لمفنوف 

 .ألعاب والده اخترع لعبة موت افتراضية وممتعة لممرضى الميؤسيف مف حياتيـترأس مدينة 
صممت لمقتؿ راكبييا ماىي لعبة قطار الموت الرحيـ، متاح عمى الرابط :  (1)

https://www.cairolive24.com/1379470 عمى  05/05/2022، تمت الزيارة بتاريخ 26/09/2021، نشر بتاريخ
 . 06:  42الساعة 

(2) Claudia Dimuro ,Lithuanian man designed Euthanasia Coaster to ‘humanely… 
take the life of a humanbeing , published on : Jun. 07, 2021 , visited on : 05 / 05 
/2022 , at 07 : 15 

https://www.cairolive24.com/1379470
https://www.cairolive24.com/1379470
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ومف ثـ فقداف الرؤية المؤقتة وصولا إلى فقداف الوعي ، الشعور بالألـ الناتج عف التسارع
 نتيجة نقص الأكسجيف الواصؿ إلى العقؿ ومف ثـ يحدث الموت . 

يعتبرىا " جولييونس" أنيا حلب إنسانيا فريدا لكؿ مف أرادوا إنياء حياتيـ مف المعاناة 
البحوث المتقدمة في الطب الفضائي واليندسة النفسية والجسدية وأيضا لدمجيا ضمف 

التحرر مف الحياة و الميكانيكية وتقنيات المواد والجاذبية الأرضية كؿ ىذا لمعنى واحد ألا وى
فعوانية الافتراضية يوما ما في المستقبؿ لمحد . مضيفا إلى ذلؾ يمكف استخداـ ىذه الأ (1)

، ف يروف بأف حياتيـ دامت أكثر مف اللبزـلمساعدة الأشخاص المذيو أ، مف الزيادة السكانية
مشروع إنساني ىدفو التعاطؼ مع الأشخاص لإعطائيـ القدرة عمى الخروج مف الحياة و في

 . (2)پإثارة قاتمة
  : the bluewhale challenge الحوت الأزرق -3

 اختمؼو في، في الفترة الأخيرة مف الزمف أخذ الموت الرحيـ منحنى آخر متعمؽ بالتقنية
عف الطرؽ التقميدية مف عقاقير وحقف ومساعدة عمى الانتحار ...وما إلى غير ذلؾ مف 

حيث أصيب العقؿ الغربي باليوس حياؿ الأمور ىذه مف تطور واختراع ، طرؽ مسببة لمموت
إلى أف وصمت التقنية ، ما جعمو يدخؿ التقنية في جميع مجالات ونشاطات الإنساف، وتصنع

 إلى الإنساف في حد ذاتو لإنياء حياتو . 
مف قبؿ طالب عمـ النفس  2013لعبة الحوت الأزرؽ ىي لعبة ابتكرت في سنة 

صنفت المعبة ضمف مجموعة الموت تتـ عبر ، يدعى" فيميب بوديكيف " * في روسيا

                                                 

، / /https://www.kabbos.com، متاح عمى الرابط : الموت الممتع، الأفعوانية التي صممت خصيصا لقتؿ ركابيا(1)
 .06:42، عمى الساعة 05/05/2022تمت الزيارة بتاريخ : 

(2) Blake Butler , A Roller coasterDesigned to kill people , 
https://www.vice.com/amp/en/article/exm9m7/a-roller-coaster-designed-to-kill-people-
999?fbclid=IwAR0C5Jr-wNmQkxrKHrJToIKbaCJFCfCcuF35HOf0ILUB-ig-Xvi75jKtWqU , 
published on : Dec 5 2014 , visited on May 5 2022  

https://www.kabbos.com/%d8%a7%d9%84%d9%85%d9%88%d8%aa%d8%a7%d9%84%d9%85%d9%85%d8%aa%d8%b9%d8%a7%d9%84%d8%a3%d9%81%d8%b9%d9%88%25d%a7%d9%86%d9%8a%d8%a9-%d8%a7%d9%84%d8%aa%d9%8a-%d8%b5%d9%8f%d9%85%d9%85%d8%aa-%d8%ae%d8%b5/
https://www.vice.com/amp/en/article/exm9m7/a-roller-coaster-designed-to-kill-people-999?fbclid=IwAR0C5Jr-wNmQkxrKHrJToIKbaCJFCfCcuF35HOf0ILUB-ig-Xvi75jKtWqU
https://www.vice.com/amp/en/article/exm9m7/a-roller-coaster-designed-to-kill-people-999?fbclid=IwAR0C5Jr-wNmQkxrKHrJToIKbaCJFCfCcuF35HOf0ILUB-ig-Xvi75jKtWqU
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عمييا اسـ تحدي الحوت أطمؽ ، الشبكات الاجتماعية  مستيدفة مجموعة مف الفئات البشرية
لإيصاؿ لاعبييا إلى ، وىي عبارة عف لعبة مكونة مف خمسيف تحدي تتـ عبر مراحؿ الأزرؽ

بيف  تستيدؼ الأطفاؿ الذيف تترواح أعمارىـ ما، تدفعيـ إلى الانتحار، حالة نفسية سيئة
ف انتحروا بحيث شاىدنا الكثير مف الأطفاؿ المذي، سنة لأنيـ الأكثر تأثيرا بالألعاب 16و12

ولكف كؿ مف أنقذوا كانوا في حالات نفسية حرجة ، ومنيـ مف انقذ منيا، جراء ىذه المعبة
 .(1)جدا

وصؼ مخترع المعبة " فيميب بوديكيف "   والأمر الذي جعمني استحضر ىذه المعبة إلى ىنا ى
نوعيف حيث صرح في اعترافاتو بقولو :أف ىناؾ ، حيف سئؿ عف سبب اختراعو ليذه المعبة

" النفايات البيولوجية " وىي فئة مف الناس لا تقدـ أي قيمة لممجتمع و: "البشر " ، مف البشر
مضيفا إلى ذلؾ أف كؿ مف خاضوا المعبة ىـ سعداء بالموت . ، وتسبب الضرر في المستقبؿ

 .  (2)لذلؾ حاولت التخمص مف الأطفاؿ الأغبياء لأنيـ لف يفيدوا المجتمع ولا العالـ بشيء
يحيمنا إلى فكرة أفلبطوف الذي كاف يدعوا إلى التخمص مف الضعفاء والمعاقيف لأنيـ  وىذا ما

الحاؿ في اختراع  وكذلؾ ى، يخالي مف الضعفاء لف يفيدوا بشيء لموصوؿ إلى عالـ مثاؿ
فالموضوع ليس ببعيد الحاؿ عف الموت ، ىذه المعبة تخميص العالـ مف النفايات البشرية

لعبة الحوت و الرحيـ لمضعفاء والمرضى والمعاقيف لتخميصيـ مف الحياة  فالموت، الرحيـ
لكف أيف ىي قيمة الإنساف في دوؿ  . الأزرؽ ىي تقنية تخمص العالـ مف الأغبياء والضعفاء

 الغرب أماـ استخداـ ىذه التقنيات . 

                                                 

" فيميب بوديكيف " : مبتكر لعبة الحوت الأزرؽ " لعبة تحدي الموت "، طالب عمـ النفس، طرد مف الجامعة عندما ابتكر  *
 . بعد انتحار العديد مف الضحايا جراء ىذه المعبة  2016المعبة، اعتقؿ سنة 

، /https://www.youm7.com/storyمحمود حسف، مالا تعرفو عف مخترع الحوت الأزرؽ، متاح عمى الرابط : (1)
 صباحا  05:46عمى الساعة  07/05/2022ـ، تمت الزيارة بتاريخ 09:00عمى الساعة  05/04/2018نشر بتاريخ 

تصريحات صادمة لمخترع لعبة الحوت الأزرؽ الخطيرة، متاح عمى الرابط :  (2)
8210.html-https://m.eljareedah.com/articles 05:53عمى الساعة  07/05/2022، تمت الزيارة بتاريخ. 

https://www.youm7.com/story/2018/4/5/%D9%85%D8%A7%D9%84%D8%A7%D8%AA%258%B9%D8%B1%D9%81%D9%87%D8%B9%D9%86%D9%85%D8%AE%D8%AA%D8%B1%D8%B9%D9%84%D8%B9%25D%A8%D8%A9%D8%A7%D9%84%D8%AD%D9%88%D8%AA%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B2%25D%B1%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%A7%25
https://m.eljareedah.com/articles-8210.html
https://m.eljareedah.com/articles-8210.html
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 أخلاقيات المهنة الطبيةو المبحث الثالث : الموت الرحيم 
 " la bioéthique "أخلاقيات الطب والبيولوجياالمطمب الأول : 

نتجت عف الثورة الكثير مف المشاكؿ في الولايات ، بعد نياية الحرب العالمية الثانية
المتحدة الأمريكية مف بيف ىذه المشاكؿ نجد المشكمة الأخلبقية، والتي تمثمت في ماعبرت 

كانوا يقوموف بو مف ممارسات  فيما، عميو بعض فئات المجتمع الأمريكي في المجاؿ الطبي
، دوف موافقة "تتعارض مع المبادئ والقواعد والقيـ التي تقوـ عميو "أخلبقيات المينة الطبية

مما انعكست سمبا عمى حياتيـ وصحتيـ ، ما سيحؿ بيـو المرضى أوأخبارىـ بما يقوموف بو أ
لبقية التي تعرضت ومعالجة المشاكؿ الأخ، وىذا ما دفع إلى التفكير في تطوير الأخلبؽ

 .  (1)إلييا الكرامة الإنسانية وحقوؽ الإنساف في تقرير المصير 
 بؿ خضع حتى إلى، بو  لـ ينصب دور الفلبسفة عمى امتداد الفكر الأخلبقي فقطو 

 .(2)القواعد والمبادئ الأساسية التي تقوـ عمييا حياة الإنساف في الطب والبيولوجيا 
خاصة واف ممارسة الطب ، الجديد كاف ضمف تفكير الفلبسفةإف التفكير الأخلبقي  إذ

وفؽ مبدأ ووجود وطبيعة مصير ، تستدعي التأمؿ الفمسفي في مواضيع موت الإنساف وحياتو
 القتؿ الرحيـ الممثؿ في طب الاحتضار وموت الدماغ ، مف بيف ىذه المشاكؿو الإنساف 

الآراء حوؿ معايير  في خضـ اختلبؼ كيفية إثبات حدوثوو وكذلؾ فيما يتعمؽ بمفيوـ الموت 
 . (3)تحديث الوفاة

احد المواضيع التي أثارت نقاشات عديدة ومختمفة في جميع و إذا الموت الرحيـ ى
ىذا ما جعؿ البيوتيقا تطرح ، خاصة وانو موضوع حساس متعمؽ بالحياة الإنسانية، المجالات

                                                 

ة ومسألة القيـ، سمسمة الإسلبـ والسياؽ المعاصر، الدار البيضاء، بنمسيؾ   ) د . عمر بوفتاس، الأخلبقيات التطبيقي(1)
 .        246ط (، ) د . ت (، ص 

أسماء قاسـ محمد، مفيوـ أخلبؽ الحيوية في مجاؿ التقنية الطبية المعاصرة، أىؿ البيت، العدد الخامس عشر، ص (2)
125_126. 

 .  219الأخلبقية المعاصرة، القاىرة، )د . ط (، ) د . ت (، ص احمد عبد الحميـ عطية، الاتجاىات (3)
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والدراسات المعاصرة لتجاوز رىانات فمسفية تبحث في الأخلبؽ الناتجة عف الأبحاث 
 .  (1)المشاكؿ التي تقوـ عمى مبدأ كرامة الإنساف وحقوقو

موقؼ الأخلبؽ الطبية اتجاه الموت الرحيـ ؟ فيؿ ستحد الأخلبؽ الطبية  وفما ى
قضية الموت الرحيـ ؟؟ ومنو نص قانوف أخلبقيات مينة الطب عمى وجوب المحافظة عمى 

ؼ منذ القدـ أف مينة الطبيب ىي معالجة المرضى وتحقيؽ ومف المعرو ، الحياة الإنسانية
كاف الدافع و ومنو أي فعؿ لا يحقؽ الشفاء حتى ول، الشفاء مف الآلاـ والمعاناة الجسدية

فعند إصابة الإنساف بأي مرض كاف يتجو إلى  . الرحمة يعتبر فعؿ خارقا القوانيفو ى
وىذه العلبقة ، يف الطبيب والمريضواتجاىو إلى الطبيب يؤدي إلى نشوء علبقة ب، الطبيب

والتي تشمؿ : ، تعتبر القضية الأساسية التي تتمحور حوليا المسائؿ الأخلبقية الأخرى
والقرار بشاف الأطفاؿ ، وكذلؾ العلبقة المينية، أخلبؽ الطبيب وواجباتوو أخلبؽ العيادة 
وىذا كمو ، أسرار المريضالوسائؿ الداعمة لمحياة وأيضا المحافظة عمى ، و المشوىيف خمقيا

وكذلؾ المسؤولية والحقوؽ المينية . وىذا ، ضمف وواجبات الطبيب وعلبقاتو مع المرضى
مانجده في الفكر التنويري الذي رفع شعار حقوؽ الإنساف إلى الحرية والمسؤولية والإخاء 

ليذا الإعلبف  فقد كاف، مف إعلبء لقيمة العقؿ في حؿ المشاكؿ الإنسانية، والمساواة والعدالة
وذلؾ بصياغة مفاىيـ الحرية والمسؤولية في ميداف البحث العممي حتى لا تتيو ، أثر واضح

 .  (2)عف منيج حماية الإنساف في كرامتو ووجوده 
إذا لـ نتخذ  بوفتاس " النزعة الإنسانية تنبو لمحيطة والحذر مؤكد أننا ومنو يقوؿ د.عمار

مـ والتقنية بمجاـ القانوف والأخلبؽ وحقوؽ الإنساف سنسير لا الاحتياطات اللبزمة ولـ نمجـ الع

                                                 
شريؼ الديف بف دوبة، الأخلبؽ التطبيقية في الفقو الإسلبمي المعاصر، أطروحة لنيؿ شيادة الدكتوراه، قسـ الفمسفة،  (1)

 .  97، ص2017/2018، كمية العموـ الإنسانية والاجتماعية، 2جامعة وىراف 
 .02رؤية فمسفية للؤخلبؽ البيولوجية الطبية، سمسمة الإقباؿ، ص خالد المعوض، (2)
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تطور مجيوؿ يقودنا إلى مصير مجيوؿ ولكنو أسوء مف وضعنا الحالي لأنو و محالة نح
 .  (1)سيفقدنا تمقائيتنا وحريتنا في الاختيار " 

التي ومنو نستنتج مف خلبؿ التحميؿ السابؽ أف قضية الموت الرحيـ تعتبر مف أىـ القضايا 
، إيجاد حموؿ ليذا لموضوع كونو النقطة المركزية التي يقوـ عمييا الكوف إلى سعت البيوتيقا

أماـ  فيؿ ستصمد البيوتيقا، بالأحقية في العيش الكريـ والمتمثمة في حقوؽ الحياة الإنسانية
 ممارسات الموت الرحيـ وأماـ الأحداث الحاصمة ؟ فالناس عمى الرغـ مف اختلبفيـ وتبايف

أنيـ جميعا يتفقوف عمى قيـ معينة أىميا كرامة الإنساف التي  إلا ثقافتيـ واختلبؼ أديانيـ
 . تمثؿ قيمة لا تقبؿ المساومة

 المطمب الثاني :الكرامة الإنسانية
الحياة الإنسانية، فمتى تبدأ  فيوو الكرامة الإنسانية ىي الوعاء الأساسي الذي تنم

فالكرامة ، (2)منذ الحركة الأولى في رحـ الأـو الكرامة الإنسانية ؟ قد تكوف كما قاؿ أرسط
والحؽ ، الإنسانية ليا أىمية كبيرة ضمف الأخلبؽ فمقد احتمت الكرامة البشرية مكانة عالمية

بداية الحياة ومعصومية مف ، في احتراـ ىذه الكرامة معترؼ بو عمى مستوى دوؿ العالـ
 .(3)بحيث نجد مبدأ تقديس كرامة الإنساف معترؼ بو في الكثير مف الدوؿ، الجسد إلى نيايتو

يعيش الإنساف مسيرة حياتو بضعؼ في بداية حياتو وبضعؼ شبيو بداية حياتو ينتيي 
يبدأ بمرحمة ضعؼ وينتيي بمرحمة ضعؼ ىكذا تكوف مسيرة الحياة قوة تتوسط و في، بو

وىذا الخوؼ برز منذ ظيور ، ىذه المرحمة يخاؼ فييا الناس الضعؼ والوىف، فيفضع
عمى الحالات المرضية ، الذي أصبح يطبؽ في المستشفيات، مايعرؼ بالموت الرحيـ

                                                 

 .148، صمرجع سابؽ، احمد عبد الحميـ عطية، (1)
عمر بوفتاس، الأخلبقيات التطبيقية ومسألة القيـ، سمسمة الإسلبـ والسياؽ المعاصر، الدار البيضاء، بنمسيؾ، )د .  (2)

 . 64ط(، ) د.ت (، ص 
رامة الإنسانية في مجاؿ الأخلبقيات الحيوية، دراسة قانونية، جامعة دمشؽ العموـ الاقتصادية فواز صالح، مبدأ الك(3)

 .  250، ص 2011، سنة 10، العدد 27والقانونية، مجمد 
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المستعصية وغيرىا مف الأمراض الصعبة ذات الآلاـ الحادة .فأصبح الناس في نياية حياتيـ 
وما سيحؿ ، د أنفسيـ في حالات سيئة في المستشفىومف وجو ، (1)يخشوف الوىف والمرض 

أضحت في  فأيف ىي كرامة الإنساف مف ىذا ؟ وبالتالي مسألة الإنسانية، بدونوو بيـ بعمميـ أ
، فمقد أصبحت كرامة الإنساف ميدورة، الإنساف أنيا مست كينونة إذ، خطورة في ظؿ التقنية

فمف خلبؿ الظروؼ التي ، التقنيات الطبيةوالتي يمكف القوؿ عنيا أنيا ضائعة في ظؿ 
جعؿ الإنساف يفكر في ذاتو كونو إنساف ولديو حؽ في الممتمكات يقوؿ " جوف ، شيدىا العالـ

فالإنساف يتميز عف غيره مف الكائنات ، " لوؾ " : " حؽ الحفاظ عمى الممتمكات الحياة
ه الخاصية الإنسانية تدؿ عمى إذا ىذ، الوعي بالذات وبما يحيط بياو ألا وى، الأخرى بالوعي

مما يسمح لمبشر بالحرية الشخصية في ، تعسؼو بدوف ضغط أ، امتلبؾ الإرادة الحرة للئنساف
ليس لدييـ أي قدرة عمى ، تقرير المصير .في حيف المجانييف والمرضى المذيف ىـ في غيبوبة

ي الحالات في تقرير مصيرىـ وليست لدييـ أية قدرة عمى التفاعؿ فو أ، يحيط بيـ ما
 . (2)الديف والقانوف في تقرير مصيرىـ و  الأىؿو  المرضية ومنو ىنا يتطمب تدخؿ الأطباء

مفيوـ متناغـ مع  وفمفيوـ الكرامة الإنسانية مف نظر الرعاية الصحية والتمريض ى
 بحيث تتطمب الكرامة الإنسانية احتراـ جميع الناس بالكرامة والحقوؽ، المسؤولية والحرية

مثاؿ مبدأ ، مف العيد الدولي12ويشمؿ الحؽ في الصحة طبقا لممادة، أي المساواةنفسيا 
حيث نجد أف  . المساواة الذي أقرت بو الوثائؽ العالمية البيوتيقا في فرص الرعاية الصحية

سنة  1الكرامة الإنسانية المعاصرة استقت مف الإعلبف العالمي لحقوؽ الإنساف مف المادة 
حؽ في الكرامة الإنسانية والتي تقوؿ : " يولد جميع الناس أحرار  أف لكؿ إنساف 1948

 .   (3)ومنيا احتراـ كرامة الإنساف في ظؿ حقوؽ الإنساف " ومتساوييف في الكرامة والحقوؽ
                                                 

محمد جديدي، الموت الرحيـ اوالتنازؿ عف الحؽ في الحياة، مؤمنوف بلب حدود، فيـ الديف وقضايا المجتمع الراىنة، (1)
 . 4، ص 2017

 . 145 – 142مداسي مريـ وفاء، مبدأ الكرامة الانسانية في الاخلبقيات التطبيقية ص  (2)
 . 4، ص 2020، ديسمبر 2سمية بيدوح، الموت الرحيـ الفرد والكرامة، مجمة مشكلبت الحضارة، جامعة الجزائر (3)
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يقتضي مبدأ الكرامة عند " كانط" تعامؿ الإنساف عمى أنو غاية لذاتو لا وسيمة لغيره حيث 
.  (1)أوشيء يعادلو فيي الكرامة الإنسانية" ، ليس لديو ثمفيقوؿ : " الشيء الوحيد الذي 

، " كانت سعادة العالـ بأسره في قتؿ طفؿ بريء لكاف العمؿ لا أخلبقياو يقوؿ أيضا : " لو 
فقتؿ مريض بحجة ، فػػػػػػالقتؿ يبقى قتلب ميما كاف الدافع، وميما كانت المبررات المفتعمة

 .  (2)فعؿ غير مبرر أخلبقيا وى لو الحؽ في ذلؾو الرحمة أ والشفقة أ
بحيث يتمثؿ في كونو ذريعة لمتصفيات ، إلى التقدـ العممي فالموت الرحيـ حجة الداعييف

الجسدية والاغتياؿ، ىذه ىي المخمفات السمبية التي يتخوؼ منيا الإنساف وكؿ المعترضيف 
، حؽ المرضىشيدناه في  أسير نتيجة ما عمى فكرة موت الرحمة فمصطمح الكرامة أصبح

فعندما نصوف للئنساف ، لاف الكرامة ىي الأساس الصمب الذي تبنى عميو حقوؽ الإنساف
 جسده نكوف قد حافظنا عمى كرامتو .

 حؽ في العيش الكريـ ؟و مجرد حؽ فقط اـ ىو إذا ىؿ الحؽ في الحياة ى
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 

 .  125ص مرجع سابؽ،  احمد عبد الحميـ عطية،(1)
، جامعة سعيدة، الجزائر، ديسمبر 7، المجمد 2أخلبقيات الحياة )البيوتيقا (، مجمة الساورة، العدد شرؼ الديف بف دوبة، (2)

 . 135، ص 2020
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 المطمب الثالث :سمبيات الموت الرحيم
وبالتحديد في منتصؼ ، الرحيـ في السنوات الأخيرةمف الملبحظ زيادة حالات القتؿ 

وازداد التأثر عمى الإنساف في مجاؿ العموـ البيولوجية والطبية باتت ظاىرة ، القرف العشريف
  : مما انعكست الظاىرة بالسمب في مختمؼ الأصعدة منيا، لصيقة بالمجتمعات المعاصرة

بالتالي تحوؿ دور الطبيب مف محاولة و ، الموت الرحيـ يفقد الطب والأطباء المصداقية -
مايفقد مينة الطب ، إبقاء المريض عمى قيد الحياة إلى التحكـ في الموت وتسريع الوفاة

 الحؿ الأمثؿ.و ويصبح قتؿ المريض ى، ىدفيا
 . (1)وبالتالي انحطاط قيمة الإنساف والحياة الإنسانية جمعاء  
المعروؼ عف ، و تحكميا أمور وجدانيةعلبقة الطبيب بالمريض ىي علبقة تواصمية  -

يعرؼ بالموت الرحيـ انزاحت الثقة بيف  لكف مع ظيور ما، المعالجة والشفاءو الطبيب ى
 . (2)المريض والطبيب 

وبالتالي تحوؿ نظرة المريض لمطبيب  فمف كاف يؤمنو عمى جسده  يصبح غير واثؽ 
، فالمريض يأتي عمى أمؿ الشفاء، خداع بينيـ كمعبةو وينتابو الخوؼ اتجاىو . أيضا تبد، منو

ويدرؾ جيدا ما ينتظره المريض منو. ، والطبيب يعمـ أف المريض يأتي إليو عمى أمؿ الشفاء
فقد يصبح الموت الرحيـ ذريعة ، لإنحرافات  بداعي مواكبة التقدـ العممياو  كذلؾ الإنزلاقات

 .  (3)مبية التي يتخوؼ منيا المعترضيفتمؾ ىي الآثار الس، لمتصفيات الجسدية والاغتيالات
فاؽ ، أيضا موضوع التقدـ في مجاؿ عموـ الصحة والحياة والتطور في مجاؿ البيولوجيا -

 ت نبأ، كؿ التوقعات ويمكف القوؿ إف ما ماتحقؽ في كنؼ ىذه العموـ قد تجاوز المطموب
                                                 

، تمت الزيارة بتاريخ  01/03/2013، نشر بتاريخ https://ujeeb.comiعبد الحميـ الأنصاري، متاح عمى الرابط :(1)
 احا.صب 04:  20، عمى الساعة 2022/ 02/04
 .15ص  2008روجيو الجاويش، الأخلبقيات في الطب، دار نوفؿ لمنشر، لبناف،  (2)
محمد جديدي، الموت الرحيـ أوالتنازؿ عف الحؽ في الحياة، مؤمنوف بلب حدود، قيـ الديف وقضايا المجتمع الراىنة،  (3)

  4ص

https://ujeeb.com/%D9%85%D8%A7%D9%87%D9%258%D8%A7%D9%8A%D8%AC%D8%257%D8%A8%D9%8A%D8%A7%D8%AA%D9%88%D8%B3%D9%84%D8%A8%D9%8A%D8%A7%D8%AA%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%AA%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%851?fbclid=IwAR0FQvXDpbxPWP8nOtK5qIcQZbAQQfv1UsUSzEMi
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ده عالـ الطب والبيولوجية المجتمع المعاصر بأزمة قيمية حادة وتؤرؽ الفكر الإنساني لما يشي
 .  (1)حتى أضحت إلى التغذي عمى حساب الإنساف وكرامتو، اليوـ
، فإذا أصبح الموت الرحيـ ممارسة طبية وأصبح معموؿ بو عمى مستوى المستشفيات -

وبالتالي ، فإف ىذا يزرع الاستسلبـ واليزيمة في حالة ازدياد الألـ، وانتشر عمى نطاؽ واسع
  . الانتحار والأمر ى يصبح المخرج مف

 وأ، ميمة الطبيب ىي مساعدة مرضاه لتحسيف نوعية حياتيـ سواء بالسيطرة عمى المرض -
حتى التخفيؼ مف آلاميـ وليس لو الحؽ في الاستجابة لمريض يائس بطريقة و بالشفاء تماما أ

نو يئس مف وبالتالي لا توجد إيجابيات في إزىاؽ روح إنساف كاف يتحرؾ لمجرد أ ، (2)سمبية 
بؿ يجب توفير مستشفيات وخدمات اجتماعية ، الشفاء تحت مسمى المعاناة الطويمة

  .(3)وغيرىا
فالمجتمع الذي يقبؿ ، انتشار ظاىرة الموت الرحيـ وتقنينيا تضع الطب أماـ منعطؼ جديد -

 .(4)بالقتؿ الرحيـ الاختياري سرعاف ما الإيثوناجيا بشكؿ غير طوعي ولا إرادي
فقداف الاىتماـ بتطبيؽ العلبج التسكيني فمف يدري قد ، مخاطر تقنيف الموت الرحيـمف  -

 . يتوفر علبج لمرضى العضاؿ في الغد القريب لـ يكف متوفرا اليوـ
خفاقو ترتبت عنو انعكاسات تمثمت في القتؿ الرحيـ وفي ىذه الحالة  - كذلؾ نجاح الطب وا 

 . (5) تصبح القضية شبيية بالإرىاب والترويج لو

                                                 

 .  117ص مرجع سابؽ،  مطاسي حمي نور الديف، (1)
 .  6، ص سابؽ،  مرجعمحمد جديدي،  (2)
، تمت الزيارة 01/03/2013، نشر بتاريخ  /https://ujeeb.comفايز عبد ا﵀ محمد قاسـ، متاح عمى الرابط :(3)

 صباحا . 04:  45، عمى الساعة 2022/ 02/04بتاريخ  
 .  250، ص 2017احمد عبد الحميـ عطية، أتيقا الراىف الاتجاىات الأخلبقية المعاصرة، القاىرة، مصر، (4)
 . 14، ص 2008روجيو الجاويش، الأخلبقيات في الطب، دار نوفؿ لمنشر، لبناف، (5)

https://ujeeb.com/%D9%85%D8%A7%D9%87%D9%258%D8%A7%D9%8A%D8%AC%D8%257%D8%A8%D9%8A%D8%A7%D8%AA%D9%88%D8%B3%D9%84%D8%A8%D9%8A%D8%A7%D8%AA%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%88%D8%AA%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%851?fbclid=IwAR0FQvXDpbxPWP8nOtK5qIcQZbAQQfv1UsUSzEMi
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زيادة عمى ذلؾ إعطاء الكـ اليائؿ مف السمطة للؤطباء الموثقيف مف طرؼ مرضاىـ  -
 ، زيادة عمى ذلؾ وجود ىامش أخطاء التشخيص، والحامميف لأفكار نفعية أمر غير محمود

 فيمكف أف ينيي طبيب حياة مريض بسبب جيمو . 
ي حصر القتؿ في الأشخاص حيف نسمح للؤطباء بإنياء حياة المرضى لف نتمكف بعدىا ف -

 . (1)الذيف يردوف الموت فقط 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 

 القتؿ الرحيـ ىؿ نعالج أـ نعجؿ الوفاة، متاح عمى الرابط :(1)
com/% https://elmahatta.  صباحا . 06:  00، عمى الساعة 2022/ 02/04، تمت الزيارة بتاريخ 

 

https://elmahatta.com/%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85%D9%87%D9%84%D9%86%D8%B9%D8%A7%D9%258%D8%AC%D8%A3%D9%85%D9%86%D8%B9%D8%AC%D9%91%D9%84%D8%A7%D9%84%D9%88%D9%81%D8%A7%D8%A9%D8%9F/?fbclid=IwAR20ThR724Bl8cKaDiH08E3P
https://elmahatta.com/%D8%A7%D9%84%D9%82%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85%D9%87%D9%84%D9%86%D8%B9%D8%A7%D9%258%D8%AC%D8%A3%D9%85%D9%86%D8%B9%D8%AC%D9%91%D9%84%D8%A7%D9%84%D9%88%D9%81%D8%A7%D8%A9%D8%9F/?fbclid=IwAR20ThR724Bl8cKaDiH08E3P


 موقف الطب من الموت الرحيم واخلاقيات المهنة الطبي   الفصل الثالث:
 

 
100 

 

 خلاصة 
مما سبؽ نستخمص أف موضوع الموت الرحيـ آثار جدلا كبيرا في مجاؿ الأخلبؽ 

أخلبقية كانت ولا تزاؿ محؿ جداؿ  التي مست كرامة الإنساف، والتي طرحت عدة إشكاليات
 الأخلبؽ أف، و ضمف الحقؿ البيوتيقي، مختمفةأخلبقي حاد بيف أصوات متعددة ومجالات 

بؿ حتى ، أخلبقيات عالـ البيولوجيا فقط والبيوتيقية ليس المقصود بيا أخلبقيات الطبيب أ
في النظر في المشكلبت المترتبة عف تدخؿ الأطباء في مواضيع شديدة الحساسية في حؽ 

يور فيروس كورونا الذي قمب المعارضة . وتعززت الظاىرة أكثر مع ظو المريض بيف التأييد 
كذلؾ ما يقوـ بو  . الحؿ الأمثؿ مف قبؿ بعض الدوؿو وأصبح المجوء إليو ى، المعايير الطبية

، ولا سيما في المرحمة المعاصرة، القضاء عمى الكرامة الإنسانية والأطباء في مجاؿ التقنية ى
القيـ بالعمـ مما انعكست فارتينت أزمة ، التطور التكنولوجي والظاىرة ى وزاد في نم فما

الحؽ في  وبالسمب عمى المجتمع وعمى العالـ بأكممو في ضمور الحؽ الطبيعي الأوؿ ألا وى
 الحياة  والحرية والاستقلبلية في ظؿ المساواة في الكرامة والحقوؽ الطبيعية . 
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 خاتمة

  :توصمت إلى عدة استنتاجات منيا 
موجود منذ القدـ لكف لـ يعرؼ كمصطمح في و إنما ى، الموت الرحيـ ليس بالقضية الجديدة -

 لأنيا تتعمؽ بالحياة الإنسانية.، القضايا الشائكة والخطيرةيثير الكثير مف ، وقتنا الحالي
عممية تسييؿ وتيسير موت شخص استعصى علبجو واشتدت آلامو و الموت الرحيـ ى -
يتمثؿ في صورتيف موت رحيـ ايجابي وموت رحيـ و قربت نيايتو بطريقة ىادئة ومريحة وىو 

الطبي والشرعي والقانوني حيث يعتبر مف أىـ الموضوعات الدقيقة في المجاؿ ، سمبي
  . والفمسفي

 . المساعدة عمى الانتحارو ظيور الموت الرحيـ في عدة صور كالإجياض والانتحار  -
  الموت السريري .و مف أكثر الحالات التي يطبؽ فييا الموت الرحيـ نجد الحالات النباتية  
د لكبار السف لـ يقتضي الموت الرحيـ الحالات المرضية المستعصية فقط بؿ امت  -

 . شوىةمالأجنة ال، و والمعاقيف والمرضى النفسييف
الزماف في و مع الموت الرحيـ أصبح القرار الذي يتعمؽ بالموت حرية في تحديد المكاف  -

 . ذلؾ 
لى الموت الرحيـ أبرزىا وجود رغبة لدى المريض بالموت نتيجة و توجد عدة أسباب تدع -  ا 

في حالة عدـ وعيو بنفسو فيتخذ الأىؿ القرار و أىمو لمتخمص منو أ برغبةو أ، الآلاـ الحادة
تدىور و أ، قناعة الأطباء بيذا الفعؿ، قد يكوف نتيجة نقص المعدات الطبيةو أ، نيابة عنو

 . الوضع الاقتصادي لأنو يمعب دورا كبيرا في قنونتو
بيف مؤيديف  اختلبؼ الآراء عند القانونييف حوؿ حكـ القتؿ الرحيـو اضطراب كبير  _ 

سائد مف  ووىذا الاختلبؼ نتيجة انعكاسات الثقافات وأفكار الشعوب تبعا لما ى، ومعارضيف
 .قيـ
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عارضت بعض المنظمات الطبية العالمية الموت الرحيـ في المقابؿ ظيرت عدة 
  .جمعيات تمارس ضغوطات عمى الدوؿ لعدـ قبولو 

  . الموت الموت الرحيـتتفؽ كؿ الأدياف السماوية الثلبثة عمى تحريـ  -
كذلؾ الفلبسفة انقسموا بيف مؤيديف ومعارضيف منيـ مف قنف الموت الرحيـ كالفيمسوؼ  -

  . يوناس ىانس ومنيـ مف منعو كالفيمسوؼ لوؾ فيري
 .ىدر الكرامة الإنسانية و العمـ وتطوراتو أدى إلى عدـ تقديس الروح البشرية  -
ا أدى إلى تطوير كبسولة الموت الرحيـ واختراع لعبة تدخمت التقنية في ىذه الممارسة مم -

  . افتراضية تنيي بحياة الأشخاص الغير راغبيف في الحياة
مع التطور المتسارع للؤحداث شيد العالـ أزمة صحية بسبب ظيور فيروس كورونا دفعت  -

 . بالعديد مف الدوؿ المجوء إلي الموت الرحيـ كإجراء لتخفيؼ الضغط عمى المستشفيات
طرح الموت الرحيـ عدة إشكاليات أخلبقية بسبب ما يترتب عنو سمبيات عمى الفرد   -
واتجاه ، لضرورة تقنينوو المجتمع حيث أصبح محؿ جداؿ بيف اتجاىيف اتجاه يطالب بو ويدعو 

، لكف سيبقى الموت الرحيـ ممارسة طبية .يرفضو ويعتبره فعؿ ينافي اصواؿ مينة الطب
لا نعمـ إلى أيف ستسير بنا في ظؿ التقدـ العممي فمف ، حة فمسفيةوأطرو ، وظاىرة عممية

، المعموـ لا يمكف وضع قانوف عالمي يشمؿ كؿ المرضى نتيجة اختلبؼ الثقافات والأدياف
لكف مف الواجب عمى كؿ المسؤوليف في مختمؼ المجالات محاولة الحد مف ىذه الظاىرة مف 

 . أكثر تعقيداقبؿ ولوج اشكاليات أخرى ، أجؿ المستقبؿ
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 المصادر:
 القرآن الكريم (1

 المراجع 
 الكتب بالمغة العربية :

العربية لمعموـ الأمنية،  ابراىيـ صادؽ الجندي، الموت الدماغي أكاديمي، نابف (1
 1422/2001الرياض، الطبعة الأولى، 

إحساف عمي عبد الأمير الحيدري، البوتيقا بيف الديف والفمسفة، مجمة الآداب، العدد  (2
 2020، كمية الآداب، جامعة بغداد، جواف 133رقـ 

صر، احمد عبد الحميـ عطية، أتيقا الراىف الاتجاىات الأخلبقية المعاصرة، القاىرة، م (3
2017 . 

بوني فرمجف، القانوف الطبي والأخلبؽ، نجيب الحصادي، المركز القومي لمترجمة،  (4
 ، القاىرة.2012الطبعة الأولى، 

جاؾ شوروف، الموت في الفكر الغربي، كامؿ يوسؼ حسيف، عالـ المعرفة، الكويت،  (5
1984. 

عة: جامع الترمذي، ت: أحمد شاكر، شركة مكتبة ومطبعة مصطفى البابي، الطب (6
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 ممخص
يتعمؽ موضوع الدراسة بالموت الرحيـ، الذي يسعى إلى وضع حد لحياة شخص مصاب بأمراض 
مزمنة ومستعصية، القضية العالمية والوطنية التي احتمت المجاؿ البيوتيقي، مف اشكاليات في شتى 

  يةالمجالات، كونيا قضية تتعمؽ بجوىر الذات الإنسانية، والتي تشكؿ اكبر المعضلبت الأخلبقية الطب
في الواقع المعاصر، خاصة بعد التطور الذي شيده مجاؿ البيوطبي في الغرب، الأمر الذي نجـ عنو 
العديد مف التغييرات، بعد ما توسع النقاش خارج الييئات الاستشفائية ليشمؿ المواقؼ الدينية منيا 

جدلية القبوؿ والرفض  والقانونية، الفمسفية منيا والطبية. وبذلؾ تنحصر الآراء حوؿ ىذه القضية بيف
والتي تندرج داخميا مواقؼ فرعية تقع بيف المنع النسبي والقبوؿ المشروط، لنقؼ عمى حقيقتو في ظؿ 
التطورات التقنية التي أزمت الحرية الفردية وسمبت الكرامة الإنسانية، فارتينت أزمة القيـ بالعمـ، وأضحت 

 . كنولوجية الإنسانية مرىونة في ظؿ التطورات والأزمات الت
القتؿ الرحيـ، الإباحة، التحريـ، التجريـ، تقنيف، البيوتيقا، الاخلبؽ الطبية، الكرامة  : الكممات المفتاحية

 . الإنسانية، التقنية الطبية، القتؿ بدافع الشفقة، الاوتنازيا
 

Summary  

The subject of the study is related to euthanasia, which seeks to put an end to the life 

of a person suffering from chronic and incurable diseases, the global and national issue 

that occupied the biotech field, from problems in various fields, being an issue related to 

the essence of the human self, which constitutes the biggest medical ethical dilemmas, In 

the contemporary reality, especially after the development witnessed by the field of 

biochemistry in the West, which resulted in many changes, after the discussion expanded 

outside hospital bodies to include religious, legal, philosophical and medical positions. 

Thus, opinions on this issue are confined between the dialectic of acceptance and rejection, 

within which sub-positions fall between relative prohibition and conditional acceptance, to 

stand for its truth in light of the technical developments that have crippled individual 

freedom and robbed human dignity, so the crisis of values has become dependent on 

science, and humanity has become mortgaged in light of developments and crises 

technological. 
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