
 

 
 
 

، تدعوكم اللجنة  (المبادرة العالمية بشأن القانون الدولي الإنساني)في إطار المبادرة العالمية لتجديد الالتزام السياسي بالقانون الدولي الإنساني  
 : بكل ودٍ إلى المشاركة فينيجيريا وباكستان وإسبانيا وأوروغواي و  )اللجنة الدولية( الدولية للصليب الأحمر

 
 : 5مسار العمل 

المستشفيات: تحقيق  بشأن مع الدولالمشاورة الأولى 
 حماية مجدية في النزاعات المسلحة 

 2025 مايو/أيار 28، الأربعاء
 ( 2+التوقيت العالمي المنسَّق )  17:00- 13:00و 12:00–9:00
 مشاورة عبر الإنترنت/اجتماع حضوري: النسق

مرفق طبي لأضرار أو دُمّر أو عُرقلت    2000عرّض أكثر من  التابع لمنظمة الصحة العالمية، تالهجمات على الرعاية الصحية    ترصّد لنظام    ا  وفق
  ذلك ويشير  .  وارتبط العديد من هذه الحالات بالنزاعات المسلحة.  2025نيسان/أبريل  و   2023  خدماته الطبية في الفترة بين كانون الثاني/يناير

ة،  تدخل عسكري آخر في وظائفها الطبيما تتعرض المستشفيات للهجوم، أو يُساء استخدامها لأغراض عسكرية، أو تتعرض ل  كثيرا  أنه  إلى  
أفراد  و   عائلاتهم فقط وفاة المرضى وأفراد  لا تشمل    إذ  ،في معظم الأحيان  الإنسانية مأساويةكون العواقب  وت  . بدلا  من التمتع بحماية خاصة

  ، قدرتها على العمل في وقت تشتد فيه الاحتياجات الطبية  إلحاق الضرر بالمستشفيات نفسها وتدميرها، مما يشلّ   ا  ، بل أيضالخدمات الطبية
 . لسكان المحليين على المدى الطويلالمقدمة إلى ال الخدمات الطبية ويعطّ 

، والدور  وبفضل ذلك.  1864  اتفاقيات جنيف عام   اعتماد أحد المبادئ الأساسية للقانون الدولي الإنساني منذ    حماية الجرحى والمرضى تشكل  و 
ستشفيات والمرافق الطبية الأخرى، تتمتع هذه المرافق بحماية خاصة بموجب القانون الدولي الإنساني تتجاوز الحماية  الذي تؤديه المالمنقذ للحياة  

يجب السماح لها بتقديم الخدمات  :  أنه يجب احترام المستشفيات وحمايتها في جميع الظروف  ويعني ذلك .  عيان المدنيةالتي تتمتّع بها الأالعامة  
 . عملها لتيسيرتدخل في عملها، ويجب حمايتها من الهجمات، ويجب على أطراف النزاع المسلح اتخاذ تدابير فعالة الالطبية دون 

أن   ذلك ويعني . قواعد القانون الدولي الإنساني لضمان أقصى حماية ممكنة للخدمات الطبيةفقد وُضعت أن هذه الحماية ليست مطلقة، وبما 
 في  إلّا   يحدثالضرورة العسكرية، لا يمكن أن    مع الأخذ في الاعتبارلمستشفيات أو المرافق الطبية الأخرى،  بالنسبة إلى اأي فقدان للحماية  

 .حالات استثنائية نادرة، ويجب على أطراف النزاع المسلح بذل قصارى جهدها للحفاظ على الوظائف الطبية للمرافق

 إذا  ف الحماية إلّا وقّ تُ   ، لاأولا  .  مجتمعةاستُوفيت مجموعة من الشروط  إذا  إلّا  التي تتمتّع بها  الحماية الخاصة  ستشفيات  الم  كن أن تفقدلا يمو 
معقولة لوقف هذه  زمنية  مهلة  تحدّد فيه    إنذار  يوّجه،  ا  ثاني و الإنسانية؛    مهمتهطاق  عن نج  ر يخبالعدو،    ضاراستُخدم مرفق طبي لارتكاب عمل 

،  بموجب القانون الدولي الإنسانيفإضافة إلى هذه الشروط الصارمة،  و بعد أن يبقى هذا الإنذار بلا استجابة.    ف الحماية إلّا وقّ تُ الأعمال، ولا  
ستشفى  المفقدان    في الواقع، حتى عند استيفاء شروط و .  إلى هدف عسكري  تلقائيا    المرفق الطبيإلى تحويل    فقدان الحماية الخاصة يؤدي  لا  

.  بمبدأ التمييز  ا  بضمان الامتثال لقواعد سير الأعمال العدائية، بدء  ا  للحماية الخاصة بموجب القانون الدولي الإنساني، يظل الطرف المهاجم ملزم 
به، فيجب عليه مع ذلك تحديد ما إذا كان    تضر ستشفى لارتكاب أعمال  الملذلك، إذا استنتج طرف في نزاع مسلح أن العدو يستخدم  و 
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 بعد  إلّا   الخاصة فقدان الحماية  على  تطرف  المعسكري  ال  الرد  في اتخاذ قرار  ينُظر لا  و .  ذي الجانبين  لهدف العسكرياالمستشفى يستوفي معيار  
 . التناسب والاحتياطات دأي وحتى في هذه الحالة، يجب احترام مب. بلا استجابة إنذارا  الطرف  توجيه

"  الأعمال الضارة بالعدو"أن القانون الدولي الإنساني لا يعرّف    في الممارسة العمليةمن التحديات الراهنة في تطبيق قواعد حماية المستشفيات  و 
حمل أسلحة خفيفة أو  صراحة  بأنها لا تلحق الضرر بالعدو، مثل    تقرّ د اتفاقيات جنيف بعض الأعمال التي  تُحدّ و .  هذه الأعمال  أو عواقب 

طبي؛ أو وجود مقاتلين    مرفق؛ واستخدام أفراد مسلحين لحراسة  استخدامها بشكل شخصي بغية الدفاع عن النفس أو عن الجرحى والمرضى 
ضارة بالعدو استخدام   ها الدول، تشمل الأعمال التي تعتبر وفي المقابل. في الأعمال العدائية   كفوا عن المشاركة   طبي  مرفق في  مرضى أو جرحى  

وفي  .  ؛ أو مأوى للمقاتلين الأصحاءوسيطرةقاعدة لشن هجوم؛ أو نقطة مراقبة؛ أو مستودع أسلحة؛ أو مركز قيادة  باعتباره:  المستشفى  
إضافي في صعوبة    ويكمن تحدّ .  ضارة بالعدوبأنها  عتبار مجموعة واسعة من الأعمال  فيما يتعلق با  اتجاه مثير للقلق  الممارسة العملية، يوجد

ما    ا  نادر و .  اأطراف النزاع المسلح بأن المستشفيات تُستخدم من قِبل عدوها لارتكاب أعمال تلحق الضرر به  صادرة عن  مزاعم ق من  التحقّ 
ذلك في  يسفر  و . هذه الأعمال  ضار بالعدو، والإجراءات المتبعة لتحديد عواقب عملكيفية تحديد وجود    عنبمعلومات    المزاعمترُفق مثل هذه  

 .مستشفياتالحماية الخاصة الممنوحة لل يفضي إلى تآكلالاستثناء هو القاعدة، مما  فيه  صبحي وضع خطير   عنالواقع 

  ليس ، الإنذارفرغم صرامة الالتزام بإصدار مثل هذا . وقف الحماية الخاصةتالواجب توجيهه قبل  الإنذاريتعلق التحدي العملي الثاني بمسألة و 
على سبيل المثال، لا  و .  توجيهه  ، وكيف تطبق هذه القاعدة عند منتظمةبصورة    توجّهه ما إذا كانت أطراف النزاع المسلح    ا  من الواضح حالي

هذه    شكل تستوفي شرط التحديد وكيفية استيفائها له، وكيفية تكييف أطراف النزاع المسلح ل  الإنذاراتا إذا كانت  عمتوجد معلومات كافية  
  ومن المستصوب .  الممنوحة لوقف الأعمال الضارة بالعدو انقضاء المهلة و   الوقت، والمعايير التي تحدد عليهاصول لضمان إمكانية الح الإنذارات

 . من تحقيق غرضها  الإنذاراتضروري لتمكين هذه  ومعرفة ما هو التطبيق العملي لهذا الشرط،    زيادة الوضوح بشأنجدا  

ستشفى للحماية الخاصة دون  المعلى فقدان    ا  خذ إجراءات عسكرية ردما تتّ   كثيرا  ومن التحديات العملية الأخرى أن أطراف النزاع المسلح  
ل إلى  وحتى بعد فقدان مرفق طبي للحماية الخاصة، لا يتحوّ .  ل إلى هدف عسكرياتخاذ خطوات كافية للتحقق مما إذا كان المستشفى قد تحوّ 

 . انبينالجذي  لهدف العسكريا  إذا استوفى تعريف هدف مشروع إلّا 

إلى    ا  فنظر .  لهجومعرضة  ستشفى  ما يصبح المتفسير قواعد التناسب والاحتياطات عند  الطريقة التي ينبغي بهاآخر يتمثل في    ، ثمة تحدّ ا  وأخير 
وغيرهم من    ة الطبي  وأفراد الخدمات، ووجود عدد كبير من الأشخاص المحميين، بمن فيهم الجرحى والمرضى  المنقذة للحياةظائف المستشفيات  و 

الآثار الارتدادية    أن تُوضع إضافة إلى ذلك، يجب  و .  عاليا  جدا  أن يكون الضرر العرضي المباشر للهجوم على مستشفى    من المرجعالمدنيين،  
ومع ذلك، ليس من  .  الحيوية وعدم قدرته على العمل، عند تقييم التناسب  ه وظائفالمستشفى ل، بما في ذلك فقدان  في الاعتبار  المتوقعة للهجوم

العرضي المتوقع بالميزة العسكرية الملموسة والمباشرة المتوقعة    المدني  هذه العناصر عند مقارنة الضررالأطراف المتحاربة  قيّم  تالواضح اليوم كيف  
وأفراد الخدمات  الضرر الذي يلحق بالمرضى    إلى أدنى حدّ من  تقليلل التدابير التي تتخذها الأطراف ل  طبيعةكذلك  غير الواضح  من  و .  من الهجوم

 . الهجوم  فيالمستطاعة مع الالتزام باتخاذ جميع الاحتياطات  بما يتماشى عدات، والم الطبية

للامتثال    في الممارسة العمليةمطلوب    عما هواليوم    مطروحةتُسلّط هذه التحديات مجتمعة الضوء على العديد من التساؤلات التي لا تزال  و 
تهدف هذه المشاورة  و .  ، والوفاء بالالتزام الشامل بجمع الجرحى والمرضى ورعايتهم وأفراد الخدمات الطبيةللحماية الخاصة الممنوحة للمستشفيات  

بين القانون والواقع    المثيرة للقلقإلى تسليط الضوء على الحلول والتوصيات العملية التي من شأنها أن تسهم في سد الفجوة    مع الدول  الأولى
 . بالخدمات الطبية   انلحقي لذين والدمار ال  الضررالمرير المتمثّل في 
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 الهدف
 :تاح للدول المشاركة فرصة القانونية والإنسانية الموضحة أعلاه فيما يتعلق بحماية المستشفيات، ستُ  الشواغلإلى  ا  نظر 

 . بشأنها  الآراء ، وإبداء  2025و  ايم/أيار  27و  26عمل الخبراء التي عُقدت يومي    حلقة وقشت خلال  التي نُ   لمسائل با  الإحاطة علما   •
 .لمرافق الطبيةلالتي تكفل الحماية معايير القانون الدولي الإنساني القائمة  وتنفيذتحديد التدابير اللازمة لتحسين احترام   •
؛ والعلاقة بين  والإنذارات؛  الخاصةالتي تؤدي إلى فقدان الحماية  سية، مثل الأعمال الضارة بالعدو  فهم مشترك للمفاهيم الرئي  بناء •

 ".الهدف العسكري"الأعمال الضارة بالعدو ومفهوم 
تمكين  م، وذلك للحد من الضرر الواقع، و لهجو عرضة لمستشفى    أصبح فهم كيفية تفسير قواعد التناسب والاحتياطات في حال   •

 . مع الجرحى والمرضى ورعايتهم بجالأطراف المتحاربة من مواصلة الوفاء بالتزاماتها 

 تانالتالي  تان الخطو 
  سبتمبر /أيلولفي    نشره ر  ، المقرّ القانون الدولي الإنساني  العالمية بشأن  مبادرة للالعام    المرحلي  في التقريرمع الدول  شاورة  المنتائج    عرضستُ  •

2025. 
 . عمل الخبراء وحلقة مع الدول شاورات المستثُري هذه المشاورة المناقشات خلال الجولة التالية من  • 

 المواصفات المطلوبة في المشاركين
حماية  مسألة و   الدولي الإنساني  يرُحّب بمشاركة جميع الدول وتسجيلها لممثلين اثنين كحد أقصى، يكونان على دراية جيدة بالقانون  •

 والدفاع والصحة من العواصم. الخارجية   ات المستشارين القانونيين من وزار  تفضيل قوي لمشاركةهناك و   .المرافق الطبية

 . https://forms.office.com/e/XTGWwZiQn9  : التالي الرابط  عبر 2025 مايوأيار/  12موعد أقصاه في رجى التسجيل يُ  •

 طرائق العمل 
 .، مع توفير الترجمة الفوريةلغات العمل والإنكليزية والفرنسية والروسية والإسبانية هي  ستكون اللغات العربية والصينية •
لتيسير إعداد التقرير، ولكن   المناقشات وستُسجّل . سبتمبر/سيلُخّص مضمون المشاورات في التقرير المرحلي الذي سينُشر في أيلول •

 أي ملاحظات إلى المشاركين.  التقرير  ينسب، ولن لن يتُاح هذا التسجيل للاطلاع العام 
سيّس والموجّه نحو إيجاد الحلول طوال فترة المشاورة •

ُ
 .سيُحافظ على طابع المناقشات الشامل والبناء وغير الم

منهم الامتناع عن مناقشة سياقات  يرُجى في حين يُشجَّع المشاركون على الإشارة إلى الممارسات الوطنية لدولهم خلال المشاورات،  •
 . محدّدة أو ممارسات دول أخرى

 . المناقشةإعداد نقاط   عند النظر في الأسئلة التوجيهية الواردة أدناه لعلّ الدول تودّ أن تمعن •

 الأسئلة التوجيهية
قائمة مماثلة من الأسئلة كجزء    عُمّمت  رجى العلم بأنهيُ و الدول.    مع   شاوراتالمناقشات خلال  الم  إطار  تحديد م الأسئلة التوجيهية التالية لتقُدّ 
خلال  أن تشارك    ، رغبت  نكن للدول، إ ويمهذه الأسئلة خلال المشاورة؛    شأن بها  ءآرالدول  ن تشارك اب بأيرُحّ و عمل الخبراء.    حلقة من  

ع جميع الدول على  نشجّ   وفي الوقت ذاته،حماية المستشفيات في النزاعات المسلحة.  ذات طابع أعم بشأن  رة ملاحظات وممارسات  المشاو 
ردّ  الأفكار    خطي  مشاركة  من  المزيد  نهاية    بشأنيتضمن  بحلول  الأسئلة  الإلكتروني  2025و  يوني/حزيرانهذه  البريد   التالي:  عبر 

gva_ihl_initiative_mailbox@icrc.org البيانات على  . و ل  وقعالمستنُشر هذه  يطُلب الحفاظ على  الإلكتروني  لم  الدولية، ما  لجنة 
 . السرية صراحة

https://forms.office.com/e/XTGWwZiQn9
mailto:gva_ihl_initiative_mailbox@icrc.org
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، يحتوي ملحق هذه الوثيقة على الإطار القانوني بموجب القانون الدولي الإنساني بشأن حماية الجرحى والمرضى، وكذلك بشأن  الإحالةيسر ولت
 زة. النقل الطبي واستخدام الشارات المميّ  طوالوحدات الطبية ووسائأفراد الخدمات الطبية  حماية  

 ؤدي إلى فقدان الحماية الخاصةي بما  أولاً: إساءة استخدام المرافق الطبية
 )أ( الأعمال الضارة بالعدو 

تخرج عن نطاق  بالعدو،    ضارةبموجب القانون الدولي الإنساني، تتوقف الحماية الخاصة الممنوحة للمرفق الطبي إذا استُخدم لارتكاب أعمال  
 . ثم يبقى هذا الإنذار بلا استجابة لوقف هذه الأعمال  معقولة زمنية  مهلة  إنذارا  تُحدّد فيه  الطرف الخصم  بعد توجيهو  ، مهمته الإنسانية

ج  ر تخ قد استُخدم، أو يجري استخدامه، لارتكاب أعمال ضارة بالعدو    ا  طبي  ا  مرفق   باستنتاج أن  ذات الصلةالواقعية  المؤشرات  ما هي   •
 الإنسانية؟ مهمته نطاق عن 

 الممارسات العسكرية القائمة على تجنب استخدام المرافق الطبية لأغراض عسكرية؟ مستمدة منأمثلة  توجدهل  •

المسؤولين عن المرافق الصحية وأطراف النزاع أن يساعد في معالجة حالات إساءة استخدام  الأفراد  كيف يمكن للتواصل أو التنسيق بين   •
 ؟ في الممارسة العمليةالمرافق الطبية لأغراض عسكرية، وما هو الشكل الذي يمكن أن يتخذه هذا التنسيق 

 قد يؤدي إلى فقدان الحماية الخاصة؟ دراية بما على مقدمي الرعاية الصحية التأكد من أن كن يمكيف  •

 )ب( شرط الإنذار 
 إليه؟ الموجّه إلى  الإنذار  وصول التأكد منه إليه الإنذار، وكيف يمكن من يوُجَّ  •

 معقولة للإنذار؟ زمنية مراعاتها عند تحديد مهلة  تعيّن العوامل التي يهي ما  •

من الآن   ا  ر الطبية للأغراض الطبية حص المرفق أن يُخصّص للإنذار التأكد من الاستجابة للإنذار، وضمان   المصدرةكن للجهة يم كيف •
 ؟ ا  فصاعد

 العلاقة بين الأعمال الضارة بالعدو ومفهوم "الهدف العسكري"  : اً ثاني
ارتكاب أعمال ضارة بالعدو ولم    ه في لاستخدام  الخاصة فقد الحماية    -طبي  مرفق    العوامل ذات الصلة باستنتاج ما إذا كان  هي  ما •

من البروتوكول الإضافي    (2)52تعريف الهدف العسكري بموجب المادة    ا  ستوفي أيضي  -الإنذار    توجيه  وقف عن هذه الأعمال بعديت
  يحققيجب أن و (  2، مساهمة فعالة في العمل العسكري؛ )نذاك يحفي ظل الظروف السائدة  ،الطبيلمرفق سهم اي( يجب أن 1الأول؟ )

 ميزة عسكرية أكيدة.  تدميره أو الاستلاء عليه أو تعطيله

على الجزء من المستشفى المستخدم لارتكاب    ذلك   أم يقتصر  عسكريا    ا  عتبر مبنى المستشفى ككل هدففي مثل هذه الظروف، هل يُ  •
 العوامل التي تؤثر على هذا التقييم والقرار؟هي ما و أعمال ضارة بالعدو؟  

  للمرفق عليه، لإنهاء الاستخدام العسكري    السيطرة، مثل الاستيلاء عليه أو  الطبيالمرفق  تدمير  دون  ،  التي يمكن اتخاذها  ما هي التدابير •
اتخاذ مثل هذه التدابير،    من شأنها أن تفضي إلى ظروف معينة في العمليات العسكرية    توجدهل  و الطبية؟    مهمته مع الحفاظ على  

 الهدفين؟  هذين وبالتالي تحقيق 

 عرضي  لضرر تكون عرضة رضة للهجوم أو عتصبح المرافق الطبية   عندما : اً ثالث
 تفسير قاعدة التناسب  ( أ )
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الذي يؤُخذ في الاعتبار عند    - المباشر وغير المباشر    -   الأثرويصبح عرضة للهجوم، ما نوع    الخاصة عندما يفقد مرفق طبي حمايته   •
 تقييم التناسب؟ 

 الأعيان المدنية الأخرى التي تصبح عرضة للهجوم؟ حالة كيف يختلف تقييم التناسب في حالة المرافق الطبية عن  •

أي الضرر المدني العرضي    - هجوم أو إلغائه أو تعليقه، كيف يجب تقييم عناصر تقييم التناسب    شنّ ر القائد الامتناع عن  لكي يقرّ  •
 مقابل الميزة العسكرية الملموسة والمباشرة المتوقعة؟  -للهجوم الارتدادية  المتوقع والآثار 

 )ب( تفسير قاعدة الاحتياطات
السعي  و على تقديم الرعاية الصحية،    ةباشر المغير    الآثار   لعمليات العسكرية، ما هي الخطوات التي يمكن اتخاذها لتجنبلتخطيط  العند   •

مرضى ومقدمي الرعاية الصحية  للوصول  ال مثل انقطاع الكهرباء وإمدادات المياه وطرق  منها إلى أدنى حد،  في كل الأحوال إلى التقليل  
 الإمدادات الطبية؟  قديموت

وسائل وأساليب هجوم معينة )مثل الغارات الجوية أو استخدام الأسلحة المتفجرة الثقيلة( ينبغي تجنبها في الهجمات على    توجدهل   •
  ، بما في ذلك اختيار وسائل وأساليب الحرب، لتجنب الضرر المدنيالمستطاعة المستشفيات امتثالا  للالتزام باتخاذ جميع الاحتياطات  

 الاعتبارات العسكرية والإنسانية التي قد تقيّد اختيار الأسلحة؟ على  مثلةالأما هي و ؟  منه إلى أدنى حدتقليل الأو  العرضي

  الخاضعين المرضى  ن فيهم  )بمعلى أفضل وجه  والمرضى  أفراد الخدمات الطبية  لاء  جإ  عملية  إدارةالتي يمكن من خلالها    النُهجما هي   •
دة( من أجل ضمان  دة أو لديهم احتياجات محدّ عمليات جراحية، والمرضى في العناية المركزة، والمرضى الذين يواجهون مخاطر محدّ ل

  استمرار تقديم الرعاية الصحية؟ 
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 جدول الأعمال 
 2025أيار/مايو  28

 الجهات التي تقود المناقشة  بند جدول الأعمال  وقت ال

  استراحة القهوة  9:15- 9:00

 اللجنة الدولية  كلمة الترحيب  9:30- 9:15

9:30 -12:00 

 الخاصة ؤدي إلى فقدان الحماية  ي بماإساءة استخدام المرافق الطبية 

 الأعمال الضارة بالعدو  -
 الإنذار شرط -

اللجنة الدولية عرض تقديمي من 
 والخبراء 

 من الحضورالدول إسهامات 

  وجبة الغداء  12:00-13:00

13:00-15:00 
 الخاصة فقدان الحماية 

 ضارة بالعدو ومفهوم "الهدف العسكري" العمال الأ -
 

  الشاي / استراحة القهوة 15:00-15:15

15:15-17:00 
 ي لضرر عرضتكون عرضة عندما تصبح المستشفيات عرضة للهجوم أو 

 تفسير قاعدة التناسب والاحتياطات 

اللجنة الدولية عرض تقديمي من 
 والخبراء 

 من الحضورالدول إسهامات 

  الكلمة الختامية  17:00

  والكلمة الختامية.  التقديمية الترحيب والعروضكلمة أسماء المتحدثين في   سيُقدّم لاحقا  
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 لحقالم
والوحدات الطبية  أفراد الخدمات الطبية  حماية الجرحى والمرضى، وحماية  بشأن  يوضح هذا القسم الإطار القانوني بموجب القانون الدولي الإنساني  

 النقل الطبي، واستخدام الشارات المميزة.ط ووسائ

 الجرحى والمرضى 

 القتل أو  إلحاق الضررأو  الهجوم

اتفاقية جنيف  من  12المادة ) معهم العنف  استعمال على حياتهم أو  أي اعتداء   بشدةظر ؛ ويحُ الأحوالفي جميع  يجب احترام الجرحى والمرضى
من    7والمادة  البروتوكول الإضافي الأول؛  من    10والمادة  اتفاقية جنيف الرابعة؛  من    16والمادة  اتفاقية جنيف الثانية؛  من    12والمادة  الأولى؛  

 . (البروتوكول الإضافي الثاني

قتلهم عمدو  أو    إحداث آلامأو    ا  يشكل  البدنية أو بالصحة جرائم  طير  الخ  الإضرارشديدة  انتهاكات جسيمة  بالسلامة  حرب، باعتبارها 
 اتفاقية جنيف الثانية(.   من   51المادة و اتفاقية جنيف الأولى؛    من 50المادة لاتفاقيات جنيف )

وبوجه خاص المعاملة    على الكرامة الإنسانية،  أو اعتداء  إنسانية،  لا وفي ظروف معينة، قد يشكّل الحرمان من الرعاية الطبية معاملة قاسية أو  
 المعايير اللازمة. استوفيت ما إذا ،  أو حتى تعذيبا   والمحطة من قدره، للإنسان المهينة 

 والجمع البحث 
طراف  الأ  تتّخذالظروف،    وكلما سمحت.  إبطاء  للبحث عن الجرحى والمرضى وجمعهم دون  الممكنةأطراف النزاع المسلح جميع التدابير    تتّخذ

البروتوكول  من    8والمادة  اتفاقية جنيف الثانية؛    من  18والمادة    تفاقية جنيف الأولى؛من ا  15المادة  الجرحى والمرضى أو تبادلهم )  جلاء لإترتيبات  
وا  انظر و ؛  (القانون الدولي الإنساني العرفيدراسة  )  القانون الدولي الإنساني العرفي  عندراسة اللجنة الدولية  من    109القاعدة  و الإضافي الثاني؛  

 (. والغرقى فيما يتعلق بالجرحى والمرضى  الغوث البروتوكول الإضافي الأول، بشأن دور السكان المدنيين وجمعيات من  17المادة  ا  أيض

 الحماية والرعاية 
،  بالقدر المستطاعوتكفل أيضا  تقديم الرعاية الطبية المناسبة لهم  .  أطراف النزاع المسلح الجرحى والمرضى من السلب وسوء المعاملةجميع  تحمي  

والمادتان    اتفاقية جنيف الرابعة؛ من    16والمادة  اتفاقية جنيف الثانية؛    من  18؛ والمادة  تفاقية جنيف الأولىمن ا  15المادة  ).  وبالسرعة الممكنة
 (. دراسة القانون الدولي الإنساني العرفيمن  111القاعدة و البروتوكول الإضافي الثاني؛  من  8و 7

 تمييز  أي  المعاملة دون
من    12المادة  ).  فقط  حالتهم الطبية  مبنيا  على أساس  أن يكون   والتمييز الوحيد بينهم ينبغي تمييز.    أي  يجب معاملة الجرحى والمرضى دون 

راسة القانون  من د  110القاعدة  و ؛  البروتوكول الإضافي الثاني  من(  2)7  والمادة ؛  الثانيةاتفاقية جنيف    من   12؛ والمادة  تفاقية جنيف الأولىا
 (. الدولي الإنساني العرفي

 ة الطبي أفراد الخدمات

 حترام الاماية و الح
بالعدو، تخرج عن نطاق مهمتهم  ما لم يرتكبوا أعمالا  ضارة  طبية،  مهام  /واجبات  بأداء  المكلفين  أفراد الخدمات الطبية احترام وحماية    ا  يجب دائم
دراسة القانون الدولي الإنساني    من  28القاعدة  و   البروتوكول الإضافي الأول؛من    15والمادة  اتفاقية جنيف الأولى؛  من    24المادة  )  الإنسانية.

 (.العرفي



8 

  ين الموكولأو لحماية الجرحى والمرضى    أنفسهم عن    للدفاعا  ونهأسلحة ويستخدم  ونعندما يحملالمكفولة لهم    الحمايةأفراد الخدمات الطبية    لا يفقد
 (. البروتوكول الإضافي الأولمن  ()أ(2)13لمادة ؛ وااتفاقية جنيف الثانيةمن  ( 1)35؛ والمادة اتفاقية جنيف الأولى من  (1)22المادة )بهم 

 . الممنوحة لهم  أفراد الخدمات الطبية يتمتعون بالحماية حتى وإن فقد هؤلاء الأفراد الحماية  ةرعاي هم تحتويظل الجرحى والمرضى الذين 

 الرعاية  تقديم
 الوصول إلى الجرحى والمرضى،  ير تيسالأطراف  يتعيّن على  و   الرعاية بمنع مرور أفراد الخدمات الطبية.  تقديمإعاقة    المسلح   لا يجوز لأطراف النزاع

المادة  و   ؛ اتفاقية جنيف الثانية  من  18المادة  و تفاقية جنيف الأولى؛  من ا  15المادة  )  المساعدة والحماية اللازمتين لأفراد الخدمات الطبية.   وفيروت
 .البروتوكول الإضافي الأول من  (4)15المادة  و اتفاقية جنيف الرابعة؛   من  17

 المتخصصون في الرعاية الصحية 

 غير المتحيزّة  رعاية ال
الرعاية غير المتحيّزة  ، مثل تقديم  يةالطبالمهنة  شرف  فق مع  أي متخصص في الرعاية الصحية لقيامه بأنشطة تتّ   العقاب علىتوقيع  لا يجوز  

اتفاقية جنيف الأولى،  من    18المادة    ا  أيض  وا انظر ؛ و البروتوكول الإضافي الثاني  من   ( 1)10المادة  و   ؛ البروتوكول الإضافي الأولمن    ( 1)16المادة  )
 (.دراسة القانون الدولي الإنساني العرفي من  26القاعدة و بشأن دور السكان؛  

 الطبي النقل طالوحدات الطبية ووسائ

 الوحدات الطبية 
لا يجوز  و غراض طبية.  لأ  صة حصريا  احترام وحماية الوحدات الطبية، كالمستشفيات والمرافق الأخرى المنظمة والمخصّ   الأحوالفي جميع  يجب  

 تقييد الوصول إليها.  أو  الوحدات الطبية الهجوم على

  مجاورة، مثل التأكد من عدم وقوعها في مناطق  الهجماتيجب على الأطراف في أي نزاع مسلح اتخاذ تدابير لحماية الوحدات الطبية من  و 
المادة  و اتفاقية جنيف الرابعة،    من   18المادة  و اتفاقية جنيف الثانية؛  من    22المادة  و اتفاقية جنيف الأولى،  من    19المادة  )لأهداف عسكرية.  

 (. دراسة القانون الدولي الإنساني العرفي  من  28القاعدة و البروتوكول الإضافي الثاني؛ من  11المادة و   ؛البروتوكول الإضافي الأول  من  12

إيواء  ، من قبيل  لارتكاب أعمال ضارة بالعدو تخرج عن نطاق مهمتها الإنسانيةخدمت  لها إذا استُ   الواجبةتفقد الوحدات الطبية الحماية  و 
  لتفت يدون أن  معقولة  زمنية  مهلة  فيه  د  دّ تح  مناسب بعد توجيه إنذار  الحماية إلّا هذه  غير أنه لا يجوز وقف  .  مقاتلين أصحاء أو تخزين أسلحة 

القاعدة  و البروتوكول الإضافي الثاني؛  من    11ة  الماد؛ و البروتوكول الإضافي الأولمن    13المادة  ؛ و اتفاقية جنيف الأولىمن    22و  21المادتان  )  .إليه
 (. دراسة القانون الدولي الإنساني العرفيمن  28

 النقل الطبي  طوسائ
ا  شأنهلنقل الجرحى والمرضى، وأفراد الخدمات الطبية، و/أو المعدات أو الإمدادات الطبية،  حصرا   صة وسيطة نقل مخصّ  ة يجب احترام وحماية أي

رحى والمرضى  الجمسؤولية ضمان رعاية    ى هذا الطرف، تقع علفي قبضة الطرف الخصم النقل الطبي    طوسائ  وقعتوإذا    الوحدات الطبية.  شأن
البروتوكول الإضافي  من    31-21المواد  ؛ و اتفاقية جنيف الثانية  من  39و  38المادتان  ؛ و الأولىاتفاقية جنيف  من    35المادة  ).  الموجودين فيها

 (.دراسة القانون الدولي الإنساني العرفيمن  109و 29القاعدتان و   ؛البروتوكول الإضافي الثانيمن  11المادة و  ؛الأول

 الغدر
،  المعادية إلى الاعتقاد بأنها تتمتع بالحمايةالأطراف  دفع النقل الطبي بقصد  طأو وسائ الطبية الوحدات التي تستخدم أطراف النزاع المسلح إن 

وتشكل أفعال الغدر هذه جريمة  غدر.    أفعال  ترتكب بذلكلقيام بأعمال أخرى ضارة بالعدو،  لهجمات أو  في حين أنها تستخدمها لشنّ  
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من    65القاعدة  و ؛  البروتوكول الإضافي الأول  من  ()و(3)85و  37المادتان  )عدو  أو إصابة أفراد ينتمون إلى طرف  تسببت بموت  إذا  حرب  
 دراسة القانون الدولي الإنساني العرفي(.

 استخدام الشارات المميزة 

اتفاقيات    ات العلامستخدم شارات الصليب الأحمر والهلال الأحمر والكريستالة الحمراء للحماية، تكون  تُ   حين المرئية للحماية التي تمنحها 
في حد ذاتها هذه  شارة  نح أي  تمالنقل الطبي. ومع ذلك، لا    طوحدات الطبية ووسائللو   ةالطبيلأفراد الخدمات  جنيف وبروتوكولاتها الإضافية  

  أفراد تؤهلهم ليكونوا  الشروط اللازمة التي    يستوفون  الأعيان أن الأشخاص أو  حقيقة  هي  حماية  لل  العناصر المكونةكل  ما يشإذ  ؛  الحماية
  ؛ تفاقية جنيف الثانيةمن ا  41المادة  و تفاقية جنيف الأولى؛  من ا  38المادة  وظائف طبية )ب   يضطلعونطبية وحقيقة أنهم  أعيانا   و   خدمات طبية 

دراسة    من  30القاعدة  و البروتوكول الإضافي الثالث؛  و   ؛ البروتوكول الإضافي الثانيمن    12المادة  و   ؛البروتوكول الإضافي الأولمن  )ل(  8المادة  و 
 القانون الدولي الإنساني العرفي(. 

؛  الطبي العسكرية  النقل  طووسائ  الطبية   أفراد الخدمات الطبية والوحدات  نو المعتمدالحماية    شارةمستخدمو    يشمل ة،  المسلحوأثناء النزاعات  
من قبل  بها    الأحمر المعترفالتابعة للجمعيات الوطنية للصليب الأحمر والهلال  الطبي    النقل  طووسائ  الطبية  أفراد الخدمات الطبية والوحداتو 

؛  الشارةالدول والمرخص لها بعرض  قبل  والمرخص لها بمساعدة الخدمات الطبية للقوات المسلحة؛ والوحدات الطبية المدنية المعتمدة من  الدول  
  افي ك ال  ة بالحجمحماية كبير لل   ة المستخدملشارة  كون ا تأن  وضمانا  لتأمين أفضل حماية ممكنة، يجب  في الأراضي المحتلة. وأفراد الخدمات الطبية  

المعركة.  تها،  لضمان رؤي بعيدة في ساحة  الطبية من مسافة  الوحدات  التعرف على  يتمكن الخصم من  الطبية  للوحدات    أيضا    يجوزو بحيث 
  42المادتان  و   ؛اتفاقية جنيف الأولىمن    44-39المواد  مميزة )مثل الإشارات الضوئية واللاسلكية( )  علاماتالنقل الطبي استخدام    طووسائ

 . (البروتوكول الإضافي الثاني  من  12المادة ؛ و البروتوكول الإضافي الأولمن  44-39المواد و فاقية جنيف الثانية؛  من ات 43و

ؤسسة من مؤسسات الحركة الدولية للصليب  يحملها وبين م الذي   العينالشخص أو  فإنها تدل على رابط بين، الشارة للدلالة ستخدموحين تُ 
 اتفاقية جنيف الأولى(.  من  44المادة ) ا  أن تكون العلامة صغيرة نسبي  ينبغيفي هذه الحالة، و الأحمر والهلال الأحمر.  

 أو الأفراد الذين يحملون الشارات المميزة جريمة حرب.  الطبي  النقل  طوالوحدات الطبية ووسائ  والمعدات المباني  شكل الهجوم علىيو 

 إساءة استخدام الشارة 
  ؛ تفاقية جنيف الأولى من ا  53المادة  )  بمثابة سوء استخدامالقانون الدولي الإنساني    الاستخدام المنصوص عليه فيعتبر أي استخدام للشارة غير  يُ 
دراسة القانون الدولي الإنساني  من    59القاعدة  و ؛  البروتوكول الإضافي الثانيمن    12المادة  و البروتوكول الإضافي الأول؛  من    85و  38و  37المواد  و 

 (.العرفي


