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’ Serment JCW

Au moment d’étre admis a devenir membre de la profession médicale, je m’engage
solennellement a consacrer ma vie au service de I’lhumanité.
Je traiterai mes maitres avec le respect et la reconnaissance qui leur sont dus.
Je pratiquerai ma profession avec conscience et dignité. La santé de mes maladessera
mon premier but.
Je ne trahirai pas les secrets qui me seront confiés.
Je maintiendrai par tous les moyens en mon pouvoir I’honneur et les noblestraditions de
la profession médicale.
Les médecins seront mes freres.
Aucune considération de religion, de nationalité, de race, aucune considérationpolitique
et sociale, ne s’interposera entre mon devoir et mon patient.
Je maintiendrai strictement le respect de la vie humaine dés sa conception.
Méme sous la menace, je n'userai pas mes connaissances médicales d’une faconcontraire
aux lois de 'humanité.

Je m’y engage librement et sur mon honneur.

Déclaration Genéve, 1948
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12 AMAL Said P.E.S Dermatologie
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14 MANSOURI Nadia P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
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16 AMMAR Haddou P.E.S Oto-rhino-laryngologie
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18 EL FEZZAZI Redouane P.E.S Chirurgie pédiatrique
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32 KAMILI El Ouafi El Aouni P.E.S Chirurgie pédiatrique
33 MAOULAININE Fadl mrabih rabou P.E.S Pédiatrie (Néonatologie)
34 MATRANE Aboubakr P.E.S Médecine nucléaire
35 AIT AMEUR Mustapha P.E.S Hématologie biologique
36 AMINE Mohamed P.E.S Epidémiologie clinique
37 EL ADIB Ahmed Rhassane P.E.S Anesthésie-réanimation




38 ADMOU Brahim P.E.S Immunologie

39 CHERIF IDRISSI EL GANOUNI Najat P.E.S Radiologie

40 TASSI Noura P.E.S Maladies infectieuses
41 MANOUDI Fatiha P.E.S Psychiatrie

42 BOURROUS Monir P.E.S Pédiatrie

43 NEJMI Hicham P.E.S Anesthésie-réanimation
44 LAOUAD Inass P.E.S Néphrologie

45 EL HOUDZI Jamila P.E.S Pédiatrie

46 FOURAIJI Karima P.E.S Chirurgie pédiatrique
47 ARSALANE Lamiae P.E.S Microbiologie-virologie
48 BOUKHIRA Abderrahman P.E.S Biochimie-chimie
49 KHALLOUKI Mohammed P.E.S Anesthésie-réanimation
50 BSISS Mohammed Aziz P.E.S Biophysique

51 EL OMRANI Abdelhamid P.E.S Radiothérapie

52 SORAA Nabila P.E.S Microbiologie-virologie
53 KHOUCHANI Mouna P.E.S Radiothérapie

54 JALAL Hicham P.E.S Radiologie

55 OUALI IDRISSI Mariem P.E.S Radiologie

56 ZAHLANE Mouna P.E.S Médecine interne

57 BENJILALI Laila P.E.S Médecine interne

58 NARJIS Youssef P.E.S Chirurgie générale
59 RABBANI Khalid P.E.S Chirurgie générale
60 HAJJI Ibtissam P.E.S Ophtalmologie

61 EL ANSARI Nawal P.E.S |[Endocrinologie et maladies métaboliques
62 ABOU EL HASSAN Taoufik P.E.S Anésthésie-réanimation
63 SAMLANI Zouhour P.E.S Gastro-entérologie




64 LAGHMARI Mehdi P.E.S Neurochirurgie

65 ABOUSSAIR Nisrine P.E.S Génétique

66 BENCHAMKHA Yassine P.E.S Chirurgie réparatrice et plastique
67 CHAFIK Rachid P.E.S Traumato-orthopédie

68 MADHAR Si Mohamed P.E.S Traumato-orthopédie

69 EL HAOURY Hanane P.E.S Traumato-orthopédie

70 ABKARI Imad P.E.S Traumato-orthopédie

71 EL BOUIHI Mohamed P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
72 LAKMICHI Mohamed Amine P.E.S Urologie

73 AGHOUTANE El Mouhtadi P.E.S Chirurgie pédiatrique

74 HOCAR Ouafa P.E.S Dermatologie

75 EL KARIMI Saloua P.E.S Cardiologie

76 EL BOUCHTI Imane P.E.S Rhumatologie

77 AMRO Lamyae P.E.S Pneumo-phtisiologie

78 ZYANI Mohammad P.E.S Médecine interne

79 QACIF Hassan P.E.S Médecine interne

80 BEN DRISS Laila P.E.S Cardiologie

81 MOUFID Kamal P.E.S Urologie

82 QAMOUSS Youssef P.E.S Anésthésie réanimation

83 EL BARNI Rachid P.E.S Chirurgie générale

84 KRIET Mohamed P.E.S Ophtalmologie

85 BOUCHENTOUF Rachid P.E.S Pneumo-phtisiologie

86 ABOUCHADI Abdeljalil P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
87 BASRAOUI Dounia P.E.S Radiologie

88 RAIS Hanane P.E.S Anatomie Pathologique

89 BELKHOU Ahlam P.E.S Rhumatologie




90 ZAOUI Sanaa P.E.S Pharmacologie

91 MSOUGAR Yassine P.E.S Chirurgie thoracique
92 EL MGHARI TABIB Ghizlane P.E.S |[Endocrinologie et maladies métaboliques
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94 EL IDRISSI SLITINE Nadia P.E.S Pédiatrie

95 RADA Noureddine P.E.S Pédiatrie

96 BOURRAHOUAT Aicha P.E.S Pédiatrie

97 MOUAFFAK Youssef P.E.S Anesthésie-réanimation
98 ZIADI Amra P.E.S Anesthésie-réanimation
99 ANIBA Khalid P.E.S Neurochirurgie

100 TAZI Mohamed lllias P.E.S Hématologie clinique
101 ROCHDI Youssef P.E.S Oto-rhino-laryngologie
102 FADILI Wafaa P.E.S Néphrologie

103 ADALI Imane P.E.S Psychiatrie

104 ZAHLANE Kawtar P.E.S Microbiologie- virologie
105 LOUHAB Nisrine P.E.S Neurologie

106 HAROU Karam P.E.S Gynécologie-obstétrique
107 BASSIR Ahlam P.E.S Gynécologie-obstétrique
108 BOUKHANNI Lahcen P.E.S Gynécologie-obstétrique
109 FAKHIR Bouchra P.E.S Gynécologie-obstétrique
110 BENHIMA Mohamed Amine P.E.S Traumatologie-orthopédie
111 HACHIMI Abdelhamid P.E.S Réanimation médicale
112 EL KHAYARI Mina P.E.S Réanimation médicale
113 AISSAOUI Younes P.E.S Anésthésie-réanimation
114 BAIZRI Hicham P.E.S |Endocrinologie et maladies métaboliques

115

ATMANE El Mehdi

P.E.S

Radiologie




116 EL AMRANI Moulay Driss P.E.S Anatomie

117 BELBARAKA Rhizlane P.E.S Oncologie médicale

118 ALJ Soumaya P.E.S Radiologie

119 OUBAHA Sofia P.E.S Physiologie

120 EL HAOUATI Rachid P.E.S Chirurgie Cardio-vasculaire

121 BENALI Abdeslam P.E.S Psychiatrie

122 MLIHA TOUATI Mohammed P.E.S Oto-rhino-laryngologie

123 MARGAD Omar P.E.S Traumatologie-orthopédie

124 KADDOURI Said P.E.S Médecine interne

125 ZEMRAOUI Nadir P.E.S Néphrologie

126 EL KHADER Ahmed P.E.S Chirurgie générale

127 LAKOUICHMI Mohammed P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale

128 DAROUASSI Youssef P.E.S Oto-rhino-laryngologie

129 BENJELLOUN HARZIMI Amine P.E.S Pneumo-phtisiologie

130 FAKHRI Anass P.E.S Histologie-embyologie cytogénétique

131 SALAMA Tarik P.E.S Chirurgie pédiatrique

132 CHRAA Mohamed P.E.S Physiologie

133 ZARROUKI Youssef P.E.S Anesthésie-réanimation

134 AIT BATAHAR Salma P.E.S Pneumo-phtisiologie

135 ADARMOUCH Latifa P.E.S Médecine communautaire (médecine
préventive, santé publigue et hygiéne)

136 BELBACHIR Anass P.E.S Anatomie pathologique

137 HAZMIRI Fatima Ezzahra P.E.S Histologie-embyologie cytogénétique

138 EL KAMOUNI Youssef P.E.S Microbiologie-virologie

139 SERGHINI Issam P.E.S Anesthésie-réanimation

140 EL MEZOUARI El Mostafa P.E.S Parasitologie mycologie

141 ABIR Badreddine P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale




142 GHAZI Mirieme P.E.S Rhumatologie

143 ZIDANE Moulay Abdelfettah P.E.S Chirurgie thoracique

144 LAHKIM Mohammed P.E.S Chirurgie générale

145 MOUHSINE Abdelilah P.E.S Radiologie

146 TOURABI Khalid P.E.S Chirurgie réparatrice et plastique

147 BELHAD) Ayoub P.E.S Anesthésie-réanimation

148 BOUZERDA Abdelmajid P.E.S Cardiologie

149 ARABI Hafid P.E.S Médecine physique et réadaptation
fonctionnelle

150 ARSALANE Adil P.E.S Chirurgie thoracique

151 ABDELFETTAH Youness P.E.S Rééducation et réhabilitation
fonctionnelle

152 REBAHI Houssam P.E.S Anesthésie-réanimation

153 BENNAOUI Fatiha P.E.S Pédiatrie

154 ZOUIZRA Zahira P.E.S Chirurgie Cardio-vasculaire

155 SEDDIKI Rachid Pr Ag Anesthésie-réanimation

156 SEBBANI Majda Pr Ag Médecine Communautaire (Médecine

préventive, santé publique et hygiene

157 ABDOU Abdessamad Pr Ag Chirurgie Cardio-vasculaire

158 HAMMOUNE Nabil Pr Ag Radiologie

159 ESSADI Ismail Pr Ag Oncologie médicale

160 MESSAOUDI Redouane Pr Ag Ophtalmologie

161 ALJALIL Abdelfattah Pr Ag Oto-rhino-laryngologie

162 LAFFINTI Mahmoud Amine Pr Ag Psychiatrie

163 RHARRASSI Issam Pr Ag Anatomie-patologique

164 ASSERRAJI Mohammed Pr Ag Néphrologie

165 JANAH Hicham Pr Ag Pneumo-phtisiologie

166 NASSIM SABAH Taoufik Pr Ag Chirurgie réparatrice et plastique




167 ELBAZ Meriem Pr Ag Pédiatrie

168 BELGHMAIDI Sarah Pr Ag Ophtalmologie

169 FENANE Hicham Pr Ag Chirurgie thoracique

170 GEBRATI Lhoucine MC Hab Chimie

171 FDIL Naima MC Hab| Chimie de coordination bio-organique

172 LOQMAN Souad MC Hab Microbiologie et toxicolgie
environnementale

173 BAALLAL Hassan Pr Ag Neurochirurgie

174 BELFQUIH Hatim Pr Ag Neurochirurgie

175 AKKA Rachid Pr Ag Gastro-entérologie

176 BABA Hicham Pr Ag Chirurgie générale

177 MAOUJOUD Omar Pr Ag Néphrologie

178 SIRBOU Rachid Pr Ag | Médecine d’urgence et de catastrophe

179 EL FILALI Qualid Pr Ag Chirurgie Vasculaire périphérique

180 EL- AKHIRI Mohammed Pr Ag Oto-rhino-laryngologie

181 HAJJI Fouad Pr Ag Urologie

182 OUMERZOUK Jawad Pr Ag Neurologie

183 JALLAL Hamid Pr Ag Cardiologie

184 ZBITOU Mohamed Anas Pr Ag Cardiologie

185 RAISSI Abderrahim Pr Ag Hématologie clinique

186 BELLASRI Salah Pr Ag Radiologie

187 DAMI Abdallah Pr Ag Médecine Légale

188 AZIZ Zakaria Pr Ag |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale

189 ELOUARDI Youssef Pr Ag Anesthésie-réanimation

190 LAHLIMI Fatima Ezzahra Pr Ag Hématologie clinique

191 EL FAKIRI Karima Pr Ag Pédiatrie

192 NASSIH Houda Pr Ag Pédiatrie




193 LAHMINI Widad Pr Ag Pédiatrie

194 BENANTAR Lamia Pr Ag Neurochirurgie

195 EL FADLI Mohammed Pr Ag Oncologie méOdicale
196 AIT ERRAMI Adil Pr Ag Gastro-entérologie
197 CHETTATI Mariam Pr Ag Néphrologie

198 SAYAGH Sanae Pr Ag Hématologie

199 BOUTAKIOUTE Badr Pr Ag Radiologie

200 CHAHBI Zakaria Pr Ag Maladies infectieuses
201 ACHKOUN Abdessalam Pr Ag Anatomie

202 DARFAOUI Mouna Pr Ag Radiothérapie

203 EL-QADIRY Rabiy Pr Ag Pédiatrie

204 ELJAMILI Mohammed Pr Ag Cardiologie

205 HAMRI Asma Pr Ag Chirurgie Générale
206 EL HAKKOUNI Awatif Pr Ag Parasitologie mycologie
207 ELATIQI Oumkeltoum Pr Ag Chirurgie réparatrice et plastique
208 BENZALIM Meriam Pr Ag Radiologie

209 ABOULMAKARIM Siham Pr Ag Biochimie

210 LAMRANI HANCHI Asmae Pr Ag Microbiologie-virologie
211 HAJHOUJI Farouk Pr Ag Neurochirurgie

212 EL KHASSOUI Amine Pr Ag Chirurgie pédiatrique
213 MEFTAH Azzelarab Pr Ag |Endocrinologie et maladies métaboliques
214 DOUIREK Fouzia Pr Ass Anesthésie-réanimation
215 BELARBI Marouane Pr Ass Néphrologie

216 AMINE Abdellah Pr Ass Cardiologie

217 CHETOUI Abdelkhalek Pr Ass Cardiologie

218 WARDA Karima MC Microbiologie




219 EL AMIRI My Ahmed MC |Chimie de Coordination bio-organnique
220 ROUKHSI Redouane Pr Ass Radiologie

221 EL GAMRANI Younes Pr Ass Gastro-entérologie

222 ARROB Adil Pr Ass Chirurgie réparatrice et plastique
223 SALLAHI Hicham Pr Ass Traumatologie-orthopédie
224 SBAAI Mohammed Pr Ass Parasitologie-mycologie

225 FASSI FIHRI Mohamed jawad Pr Ass Chirurgie générale

226 BENCHAFAI llias Pr Ass Oto-rhino-laryngologie

227 EL JADI Hamza Pr Ass |Endocrinologie et maladies métaboliques
228 SLIOUI Badr Pr Ass Radiologie

229 AZAMI Mohamed Amine Pr Ass Anatomie pathologique

230 YAHYAOUI Hicham Pr Ass Hématologie

231 ABALLA Najoua Pr Ass Chirurgie pédiatrique

232 MOUGUI Ahmed Pr Ass Rhumatologie

233 SAHRAOUI Houssam Eddine Pr Ass Anesthésie-réanimation
234 AABBASSI Bouchra Pr Ass Pédopsychiatrie

235 SBAI Asma MC Informatique

236 HAZIME Raja Pr Ass Immunologie

237 CHEGGOUR Mouna MC Biochimie

238 RHEZALI Manal Pr Ass Anesthésie-réanimation
239 ZOUITA Btissam Pr Ass Radiologie

240 MOULINE Souhail Pr Ass Microbiologie-virologie

241 AZIZI Mounia Pr Ass Néphrologie

242 BENYASS Youssef Pr Ass Traumato-orthopédie

243 BOUHAMIDI Ahmed Pr Ass Dermatologie

244 YANISSE Siham Pr Ass Pharmacie galénique




245 DOULHOUSNE Hassan Pr Ass Radiologie

246 KHALLIKANE Said Pr Ass Anesthésie-réanimation
247 BENAMEUR Yassir Pr Ass Médecine nucléaire
248 ZIRAOUI Qualid Pr Ass Chimie thérapeutique
249 IDALENE Malika Pr Ass Maladies infectieuses
250 LACHHAB Zineb Pr Ass Pharmacognosie
251 ABOUDOURIB Maryem Pr Ass Dermatologie

252 AHBALA Tariq Pr Ass Chirurgie générale
253 LALAOUI Abdessamad Pr Ass Pédiatrie

254 ESSAFTI Meryem Pr Ass Anesthésie-réanimation
255 RACHIDI Hind Pr Ass Anatomie pathologique
256 FIKRI Oussama Pr Ass Pneumo-phtisiologie
257 EL HAMDAOUI Omar Pr Ass Toxicologie

258 EL HAJJAMI Ayoub Pr Ass Radiologie

259 BOUMEDIANE El Mehdi Pr Ass Traumato-orthopédie
260 RAFI Sana Pr Ass |[Endocrinologie et maladies métaboliques
261 JEBRANE Ilham Pr Ass Pharmacologie

262 LAKHDAR Youssef Pr Ass Oto-rhino-laryngologie
263 LGHABI Majida Pr Ass Médecine du Travail
264 AIT LHAJ El Houssaine Pr Ass Ophtalmologie

265 RAMRAOUI Mohammed-Es-said Pr Ass Chirurgie générale
266 EL MOUHAFID Faisal Pr Ass Chirurgie générale
267 AHMANNA Hussein-choukri Pr Ass Radiologie

268 AIT M’BAREK Yassine Pr Ass Neurochirurgie

269 ELMASRIOUI Joumana Pr Ass Physiologie

270 FOURA Salma Pr Ass Chirurgie pédiatrique




271 LASRI Najat Pr Ass Hématologie clinique
272 BOUKTIB Youssef Pr Ass Radiologie

273 MOUROUTH Hanane Pr Ass Anesthésie-réanimation
274 BOUZID Fatima zahrae Pr Ass Génétique

275 MRHAR Soumia Pr Ass Pédiatrie

276 QUIDDI Wafa Pr Ass Hématologie

277 BEN HOUMICH Taoufik Pr Ass Microbiologie-virologie
278 FETOUI Imane Pr Ass Pédiatrie

279 FATH EL KHIR Yassine Pr Ass Traumato-orthopédie
280 NASSIRI Mohamed Pr Ass Traumato-orthopédie
281 AIT-DRISS Wiam Pr Ass Maladies infectieuses
282 AIT YAHYA Abdelkarim Pr Ass Cardiologie

283 DIANI Abdelwahed Pr Ass Radiologie

284 AIT BELAID Wafae Pr Ass Chirurgie générale
285 ZTATI Mohamed Pr Ass Cardiologie

286 HAMOUCHE Nabil Pr Ass Néphrologie

287 ELMARDOULI Mouhcine Pr Ass Chirurgie Cardio-vasculaire
288 BENNIS Lamiae Pr Ass Anesthésie-réanimation
289 BENDAOUD Layla Pr Ass Dermatologie

290 HABBAB Adil Pr Ass Chirurgie générale
291 CHATAR Achraf Pr Ass Urologie

292 OUMGHAR Nezha Pr Ass Biophysique

293 HOUMAID Hanane Pr Ass Gynécologie-obstétrique
294 YOUSFI Jaouad Pr Ass Gériatrie

295 NACIR Oussama Pr Ass Gastro-entérologie
296 BABACHEIKH Safia Pr Ass Gynécologie-obstétrique




297 ABDOURAFIQ Hasna Pr Ass Anatomie

298 TAMOUR Hicham Pr Ass Anatomie

299 IRAQI HOUSSAINI Kawtar Pr Ass Gynécologie-obstétrique
300 EL FAHIRI Fatima Zahrae Pr Ass Psychiatrie

301 BOUKIND Samira Pr Ass Anatomie

302 LOUKHNATI Mehdi Pr Ass Hématologie clinique
303 ZAHROU Farid Pr Ass Neurochirugie

304 MAAROUFI Fathillah Elkarim Pr Ass Chirurgie générale
305 EL MOUSSAOUI Soufiane Pr Ass Pédiatrie

306 BARKICHE Samir Pr Ass Radiothérapie

307 ABI EL AALA Khalid Pr Ass Pédiatrie

308 AFANI Leila Pr Ass Oncologie médicale
309 EL MOULOUA Ahmed Pr Ass Chirurgie pédiatrique
310 LAGRINE Mariam Pr Ass Pédiatrie

311 OULGHOUL Omar Pr Ass Oto-rhino-laryngologie
312 AMOCH Abdelaziz Pr Ass Urologie

313 ZAHLAN Safaa Pr Ass Neurologie

314 EL MAHFOUDI Aziz Pr Ass Gynécologie-obstétrique
315 CHEHBOUNI Mohamed Pr Ass Oto-rhino-laryngologie
316 LAIRANI Fatima ezzahra Pr Ass Gastro-entérologie
317 SAADI Khadija Pr Ass Pédiatrie

318 DAFIR Kenza Pr Ass Génétique

319 CHERKAOUI RHAZOUANI Oussama Pr Ass Neurologie

320 ABAINOU Lahoussaine Pr Ass |Endocrinologie et maladies métaboliques
321 BENCHANNA Rachid Pr Ass Pneumo-phtisiologie
322 TITOU Hicham Pr Ass Dermatologie




323 EL GHOUL Naoufal Pr Ass Traumato-orthopédie
324 BAHI Mohammed Pr Ass Anesthésie-réanimation
325 RAITEB Mohammed Pr Ass Maladies infectieuses
326 DREF Maria Pr Ass Anatomie pathologique
327 ENNACIRI Zainab Pr Ass Psychiatrie

328 BOUSSAIDANE Mohammed Pr Ass Traumato-orthopédie
329 JENDOUZI Omar Pr Ass Urologie

330 MANSOURI Maria Pr Ass Génétique

331 ERRIFAIY Hayate Pr Ass Anesthésie-réanimation
332 BOUKOUB Naila Pr Ass Anesthésie-réanimation
333 OUACHAOU Jamal Pr Ass Anesthésie-réanimation
334 EL FARGANI Rania Pr Ass Maladies infectieuses
335 IJIM Mohamed Pr Ass Pneumo-phtisiologie
336 AKANOUR Adil Pr Ass Psychiatrie

337 ELHANAFI Fatima Ezzohra Pr Ass Pédiatrie

338 MERBOUH Manal Pr Ass Anesthésie-réanimation
339 BOUROUMANE Mohamed Rida Pr Ass Anatomie

340 IJDDA Sara Pr Ass |[Endocrinologie et maladies métaboliques
341 GHARBI Khalid Pr Ass Gastro-entérologie
342 ATBIB Yassine Pr Ass Pharmacie clinique
343 EL GUAZZAR Ahmed (Militaire) Pr Ass Chirurgie générale
344 MOURAFIQ Omar Pr Ass Traumato-orthopédie
345 HENDY lliass Pr Ass Cardiologie

346 HATTAB Mohamed Salah Koussay Pr Ass |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
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Toutes les lettres ne sauraient trouver les mots qu’il faut... Tous les mots ne
sauraient exprimer ma gratitude, Mon amour, mon respect, et ma reconnaissance...
Aussi, c’est tout simplement que...

Je dédie cette thése q...



A Allah
Le tout miséricordieux, le trés miséricordieux, Le tout puissant,
Quim’a inspiré, Qui m’'a guidé sur le droit chemin. Je vous dois ce que jétais, Ce
que je suis et ce que je serais InchaAllah.
Soumission, [ouanges et remerciements Pour votre cléemence et miséricorde



A ma trés chére mére, XKhadija Sabas ,

Celle qui a faconné les fondations de mon existence avec amour, déevouement, et
sacrifice. Chaque mot, chaque idée, chaque réussite dans ces pages est le reflet
de ta présence indéfectible dans ma vie. Tes encouragements, tes conseils, mais

surtout ton amouyr inconditionnel ont été les piliers sur lesquels j'ai bdti mes
réves et mes réalisations. Dans chaque moment de doute et de désespoir, c'est ton
sourire, ta force et ta conviction qui m'ont ramené vers la (umiére. Tu as étée
ma source d'inspiration la plus profonde, ma confidente la plus fidéle, et mon
exemple de force et de résilience. Que cette thése soit un modeste hommage d ta
grandeur, d ton dévouement infini et d ton amour incommensurable. Je suis et
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

La chirurgie plastique est une spécialité médicale et chirurgicale dédiée a la
reconstruction, a la correction ou a l'amélioration de diverses parties du corps humain. Elle
englobe deux grandes branches : la chirurgie réparatrice et la chirurgie esthétique. La premiere
vise a restaurer les fonctions et I'apparence du corps aprés un traumatisme, une malformation
congénitale ou une maladie, jouant ainsi un role essentiel dans le rétablissement physique et
psychologique des patients. La chirurgie esthétique, quant a elle, concerne les interventions
visant a modifier ou a améliorer I'apparence physique pour des raisons principalement liées a
I'estime de soi et a des critéres subjectifs de beauté.

Pour un chirurgien plasticien musulman, cette distinction est primordiale. En effet, la
pratique de ces interventions doit étre analysée a la lumiére des principes éthiques et religieux
de l'lslam. Il est impératif que le praticien s’assure de la conformité de ses actes avec les
prescriptions islamiques, notamment en évitant les interventions jugées illicites (haram). Cela
nécessite un effort constant de réflexion et de consultation des sources religieuses afin de ne
pas tomber dans I'erreur ou s'écarter des valeurs fondamentales de la foi.

Cependant, il est important de souligner que les conseils religieux contemporains
n'offrent pas toujours des réponses claires et unanimes concernant certains aspects de la
chirurgie esthétique, notamment lorsqu'il s'agit de déterminer ce qui est considéré comme
nécessaire ou superflu. Cette absence de consensus met le chirurgien musulman face a une
double responsabilité : celle de respecter les attentes de ses patients tout en restant fidéle a ses
convictions éthiques et religieuses. Cela nécessite une approche équilibrée et éclairée, ou le
jugement personnel du praticien, basé sur une connaissance approfondie des textes religieux et
des contextes cliniques, joue un réle déterminant.

Par ailleurs, I'OMS définit la santé comme un état de complet bien-étre physique, mental
et social, et ne consiste pas seulement en une absence de maladie ou d'infirmité. A partir de
cette définition, ne peut-on pas considérer la chirurgie esthétique comme licite du moment
gu'elle améliore I'état psychique et social de l'individu ? Ou y a-t-il des limites et des régles a
respecter selon I'éthique musulmane ?

C’est pour cette raison que nous avons réalisé une enquéte aupres des praticiens et du

grand public afin d’évaluer leur connaissance et leur perception a ce sujet. Nous avons
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

également mené une recherche approfondie en consultant divers ouvrages et en visionnant des
vidéos disponibles sur le web. Cette démarche vise a répondre a un ensemble de questions et a
formuler, a terme, une régle générale. Nous espérons que cette régle pourra guider les praticiens
dans leur prise de décision, leur permettant ainsi de proposer des actes médico-chirurgicaux

esthétiques en adéquation avec les convictions religieuses et éthiques.




L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

V
PR CY” 43 AN
MATERIEL

ET
METHODS

- @%@ gp@f &




L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

|. Type d’étude :

C'est une étude transversale descriptive basée sur un questionnaire (annexe I). visant a
recueillir 'opinion des praticiens et du grand public sur I'éthique musulmane face a la pratique
de la médecine et de chirurgie esthétiques.

Cette enquéte a été réalisée au mois de novembre 2024.

Il. Population d’étude :

La population cible est constituée de professionnels de santé marocains (professeurs,
spécialistes des secteurs privé et public et résidents en médecine et chirurgie esthétiques), ainsi

gue de la population générale marocaine.

lll. Méthode d'échantillonnage :

L’échantillonnage utilisé dans cette étude était non probabiliste, reposant sur la
participation volontaire. Au total, 29 questionnaires ont été complétés et retournés par les

praticiens, tandis que 172 questionnaires ont été recus de la part du grand public.

IV. Instrument et procédure d’enquéte :

L’enquéte a été réalisée au moyen d’un questionnaire et anonyme.
Nous avons utilisé deux questionnaires. Le premier, en francais, est destiné aux
praticiens et comporte principalement 19 questions a choix multiples. Le deuxieme, rédigé en

francais et en arabe, est destiné au grand public et comprend 13 questions a choix multiples.

Ces deux questionnaires portent sur les caractéristiques générales de la population

étudiée ainsi que sur ses perceptions et son avis personnel concernant I'éthique musulmane face
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a la pratique de la médecine et de la chirurgie esthétique. Concus pour étre remplis en une

minute, les questionnaires ont été testés avant d'aboutir a leur version finale.

IIs ont ensuite été diffusés aupres de la population cible via la plateforme Google Forms
et partagés en ligne sur les réseaux sociaux, les forums de discussion sociale, ainsi que ceux
dédiés aux praticiens (professeurs, spécialistes et résidents en médecine et chirurgie esthétique),
médecins, chirurgiens et au grand public. De nombreuses relances ont été effectuées pour

maximiser le taux de participation possible.

V. Analyse statistigue :

La collecte de données était faite a I'aide de Google Forms et I’analyse a été réalisée sur

Microsoft Excel 2021 . Les résultats ont été reportés puis décrits sous Microsoft Word 2021.

VI. Considérations éthiques :

L’étude a été faite dans le respect de 'anonymat des participants et la confidentialité des

informations.

VIl. Questionnaire de I’enquéte :

(voir annexe 1).
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

|. Analyse descriptive :

1. Partie destinée aux praticiens :

1.1. Sexe :

Le sex-ratio des praticiens était de 1,2 , avec 55,2 % d'hommes 44,8 % de femmes .

@ Masculin
@ Féminin

Figure 1 : Répartition des participants selon le sexe.

1.2.Age :

Pour I'age des praticiens, la répartition est la suivante :
< 13,44 %) a 26 ans,

< 13,44 %) a 27 ans,

*

*

5(17,24 %) ont 28 ans,

*,

B3

» 1(3,44 %) a 29 ans,

X3

%

3 (10,34 %) ont 30 ans,

B3

» 13,44 %) a 31 ans,

X3

%

3 (10,34 %) ont 34 ans,

B3

» 2 (6,86 %) ont 35 ans,

X3

%

4 (13,79 %) ont 38 ans,

B

» 1(3,44 %) a 39 ans,
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B3

» 2 (6,86 %) ont 40 ans,

B3

» 1(3,44 %) a 47 ans,

B3

» 2 (6,86 %) ont 48 ans,

®,
0.0

1 (3,44 %) a 49 ans,

% 1@3,44 %) a 53 ans.

17,24%

13,79%
10,34% 10,34%
6,86%
3,44% 3,44%

Figure 2 : Répartition des participants selon I'adge.

1.3.Statut professionnel :

Au total, 29 participants en chirurgie et médecine esthétique ont été
comprenant 8 professeurs (27,6 %), 7 spécialistes (24,1 %) et 14 résidents (48,3 %).
® Résident

@ Spécialiste
@ Professeur

Figure 3 : Répartition selon le statut professionnel.

recrutés,
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1.4.Pour les résidents , quelle année de résidanat ?

Pour I'année de résidanat, 4 participants (28,57 %) sont en premiére année, 3 (21,42 %) en
deuxiéme année, 3 (21,42 %) en troisieme année, 3 (21,42 %) en quatriéme année, et 1

participant (7,14 %) est en cinquiéme année.

30,00%
25,00%
20,00%
15,00%
10,00%
5,00% '
0,00%
premiére deuxieme troisieme quatriéme cinquieéme
année année année année année

Figure 4 : Année de résidanat des participants résidents.
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1.5.Pour les spécialistes et professeurs, nombre d'années d'exercice :

Pour le nombre d'années d'exercice des professeurs et spécialistes, les participants se
répartissent comme suit : 3 (20 %) exercent depuis 4 ans, 2 (13,33 %) depuis 6 ans, tandis que 1
participant (6,66 %) exerce respectivement depuis 1 an, 2 ans, 3 ans, 5 ans, 8 ans, 9 ans, 13 ans, 14

ans, 16 ans et 21 ans.

6,66% 6,66% 6,66%
=]

6,66%

6,66% 6,66% 6,66% 6,66% 6,66% 6,66%
= ]

I

. — . ——|

= N

lans 2ans 3ans 4dans 6ans 8ans 9ans 13ans 14ans 16ans 2lans

Figure 5 : Répartition des professeurs et spécialistes selon le nombre d'années d'exercice.
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1.6.Spécialité médicale :

Concernant la spécialité médicale, 24 participants (82,75 %) exercent en chirurgie

plastique, tandis que 5 (17,24 %) sont spécialisés en chirurgie maxillo-faciale.

82,75%

17,24%

CHIRURGIE PLASTIQUE CHIRURGIE MAXILLO FACIAL

Figure 6 : Répartition des praticiens selon la spécialité médicale.
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1.7.Les réponses des praticiens étaient les suivantes :

Nous allons ici reprendre les différentes questions posées et leurs réponse.

a- A votre avis, la chirurgie et la médecine esthétiques par rapport a 1'éthique

musulmane sont:

Selon l'avis des praticiens sur la chirurgie et la médecine esthétiques en lien avec
I'éthique musulmane :
% 25 (86,2 %) estiment qu'il existe des actes permis et d'autres non permis.
% 3 (10,3 %) considérent que ces pratiques sont entierement permises, affirmant que l'islam
n'interdit aucun acte a visée esthétique.
% 1 (3,4 %) pense que la chirurgie et la médecine esthétiques ne sont en aucun cas

permises selon I'éthique musulmane.

@ complétement permises, l'islam n'interdit
aucun acte a visée esthétique

@ en chirurgie et médecine esthétiques et
selon I'éthique musulmane, il y a des
actes permis et d'autres qui ne sont pas
permis

) la chirurgie et la médecine esthétiques

ne sont en aucun cas permises selon
I'éthique musulmane

Figure 7 : I'avis des praticiens sur la chirurgie et la médecine esthétiques
en lien avec I'éthique musulmane.
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b. Dans quelle mesure estimez-vous comprendre les principes éthiques de l'islam

concernant la pratique des interventions esthétiques ?

La majorité des praticiens, soit 14 (48,3 %), ont une compréhension moyenne des
principes éthiques de l'islam concernant les interventions esthétiques. Parmi les autres, 8 (27,6
%) déclarent les comprendre peu, 6 (20,7 %) les comprennent bien, et 1 (3,4 %) affirme les

comprendre tres bien.

@ Trés bien
@® Bien
Moyennement

® Peu
@ Pas du tout

Figure 8 : La compréhension des principes éthiques islamiques liés aux interventions esthétiques.
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¢. A votre avis selon 1'éthique musulmane, la réalisation des gestes de chirurgie et de

médecine esthétique peut-elle étre justifiée devant :

Selon l'avis des praticiens, la réalisation d'actes de chirurgie et de médecine esthétique
peut étre justifiée selon I'éthique musulmane dans les cas suivants : 20 (69 %) estiment qu'elle
est justifiée par l'existence d'un retentissement psychique important, 13 (44,7 %) par un
probléme d'insertion sociale, 8 (27,4 %) par un défaut ou une imperfection esthétique, méme

mineure, et 1 (3,4 %) par le désir d'obtenir des formes tres attractives.

69,00%

27,40%

d'un un probléeme un défaut ou une
ent d'insertion sociale imperfection
esthétique méme formes trés
mineure attractive

Figure 9 : Justifications des gestes de chirurgie et de médecine esthétique selon I'éthique musulmane
: avis des praticiens.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

d. Quel role les conseils religieux devraient-ils jouer dans la décision d'avoir recours

a des interventions esthétiques ?

Parmi les praticiens, 18 (62,8 %) pensent que les conseils religieux devraient jouer un role
consultatif : ils peuvent étre sollicités, mais la décision finale revient a I'individu. De plus, 8 (27,6 %)
estiment que leur role est majeur : les conseils religieux doivent guider cette décision, tandis que 3
(10,3 %) considerent qu'ils n'ont aucun role : la décision de recourir a la chirurgie esthétique est

personnelle et ne nécessite pas de conseils religieux.

@ Un role majeur : les conseils religieux
doivent guider cette décision.

@ Un role consultatif : les conseils religieux
peuvent étre sollicités, mais la décision
finale appartient a l'individu.

) Aucun réle : la décision de recourir a la
chirurgie esthétique est personnelle et
ne nécessite pas de conseils religieux.

Figure 10 : Le role des conseils religieux dans les décisions liées aux interventions esthétiques.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

e. Avez-vous déja refusé de réaliser une intervention de chirurgie esthétique en

raison de considérations éthiques islamiques ?

Parmi les praticiens, 15 (53,6 %) n'ont jamais refusé de réaliser une intervention de chirurgie
esthétique pour des raisons éthiques islamiques. Parmi eux, 5 (17,9 %) ont déja refusé de réaliser ces
interventions a plusieurs reprises, 7 (25 %) les ont refusées a quelques occasions, et 1 (3,6 %) les a

rarement refusées.

@ Ouij, plusieurs fois
@ Oui, quelques fois
) Rarement

@ Jamais

Figure 11 : Refus de réaliser une intervention de chirurgie esthétique pour
des raisons éthigues islamiques.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

f. Pensez-vous que les praticiens en chirurgie esthétique devraient recevoir une

formation spécifique sur les considérations éthiques liées a la population

musulmane ?
Parmi les praticiens, 26 (89,7 %) estiment que les chirurgiens esthétiques devraient
recevoir une formation spécifique sur les considérations éthiques liées a la population

musulmane. En revanche, 3 (10,3 %) pensent qu'ils ne devraient pas en recevoir.

® Oui
@ Non

Figure 12 : Formation des praticiens en chirurgie esthétique sur les considérations éthiques liées a la
population musulmane.

g. Pensez-vous que la publication de photos de patients dévétus est licite du point de

vue religieux?

Concernant la publication de photos de patients dévétus, 16 (55,2 %) des praticiens
estiment que cela est licite du point de vue religieux, a condition d’obtenir le consentement
explicite du patient. En revanche, 13 (44,8 %) pensent que cela ne devrait jamais étre autorisé.

@ Oui, avec le consentement explicite du
patient

@ Non, cela ne devrait jamais étre autorisé

Figure 13 : Point de vue des praticiens sur la licéité religieuse de la publication
de photos de patients dévétus.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

h. Lors de la prise en charge de vos patients, cherchez-vous une imperfection

esthétique réelle a corriger avant d'agir ou acceptez-vous la demande du patient

méme si ce qu'il demande a corriger répond aux normes esthétiques correctes ?

La majorité des praticiens, soit 21 (75 %), affirment qu'il est impératif de trouver une
imperfection esthétique a corriger avant de réaliser une intervention, sinon ils ne pratiquent
aucun acte sur le patient. En revanche, 7 (25 %) déclarent que, méme en l'absence d'une

imperfection esthétique réelle, ils répondent a la demande du patient pour le satisfaire.

@® Oui, il faut absolument que je trouve une
imperfection esthétique a corriger, sinon
je ne fais aucun acte au patient.

@ Méme en |'absence d'imperfection
esthétique réelle, je réponds a la
demande du patient pour le satisfaire.

Figure 14 : Recherche d'imperfection esthétique réelle ou réponse a la demande du patient
lors de la prise en charge .

i. Tenez-vous compte de l'activité ou des objectifs d’un patient souhaitant une

intervention esthétique, ou cela ne vous importe-t-il pas du moment qu’il v a une

demande ?
La majorité des praticiens, soit 23 (79,3 %), prennent en compte l'activité et les objectifs du
patient souhaitant une intervention esthétique. En revanche, 6 (20,7 %) ne tiennent pas compte de

ces éléments et réalisent simplement I'intervention demandée.

@ Oui, je prends en compte I'activité et les
objectifs.

@ Non, cela ne m'importe pas ; je réalise
l'intervention demandée.

Figure 15 : Prise en compte de l'activité et des objectifs du patient dans la décision
d'une intervention esthétique.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

j- Etes-vous d'accord pour intervenir juste pour changer une région et ressembler a

un modéle, sans qu'il v ait forcément une imperfection esthétique a corriger ?

Parmi les praticiens, 16 (55,2 %) ont répondu que le fait d’intervenir pour modifier une région
corporelle afin de ressembler a un modeéle, sans qu’il y ait nécessairement une imperfection
esthétique a corriger, dépend des cas. En revanche, 11 (37,9 %) déclarent qu’ils ne peuvent pas
intervenir dans une telle situation, tandis que 2 (6,9 %) sont favorables a intervenir dans ce contexte.

@ Oui, je suis d'accord

@ Non, je ne suis pas d'accord
0 Cela dépend des cas

Figure 16 : Position des praticiens sur les interventions esthétigues visant a ressembler a un
modeéle sans imperfection a corriger.

k. Etes-vous d’accord pour pratiquer des gestes médicaux ou chirurgicaux des

transsexuels ?
La majorité des praticiens, soit 26 (86,2 %), sont en désaccord avec la pratique d’actes
médicaux ou chirurgicaux pour les personnes transsexuelles. Trois praticiens (10,3 %) n’ont pas

d’avis sur cette question, tandis qu’un seul (3,4 %) se déclare favorable a cette pratique.

@ Oui, je suis d'accord.
@ Non, je ne suis pas d’accord.
pas d’avis sur la question.

Figure 17 : Acceptation de la pratique d'actes médicaux ou chirurgicaux pour les transsexuels.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

. Lors de vos gestes de chirurgie de remodelage fessier et d’augmentation

mammaire, cherchez-vous uniguement a obtenir une harmonie, ou répondez-vous

au besoin ou a la demande du patient, quel que soit le volume demandé ?

La majorité des praticiens, soit 23 (82,1 %), visent avant tout a obtenir une harmonie
esthétique lors des interventions de remodelage fessier et d’augmentation mammaire. En revanche,

5 (17,9 %) privilégient la satisfaction de la demande du patient, quel que soit le volume souhaité.

@ Je cherche avant tout & obtenir une
harmonie esthétique.

@ Je réponds principalement a |a
demande du patient, quel que soit le
volume souhaité.

82,1%

Figure 18 : Obijectif des interventions de remodelage fessier et d’augmentation mammaire :

harmonie esthétique ou réponse a la demande du patient.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

m. Concernant les honoraires des différents actes et interventions chirurgicales,

pensez-vous que

Concernant les honoraires des différents actes et interventions chirurgicales, la moitié
des praticiens, soit 15 (55,6 %), considerent que les honoraires qu’ils demandent sont
raisonnables. Pour 8 (29,6 %), les honoraires dépendent du patient et peuvent varier
considérablement pour une méme intervention. Enfin, 4 (14,8 %) mettent en avant la valorisation
de leur expertise et de leur expérience, estimant que, quel que soit le montant demandé,

|’essentiel reste le résultat obtenu.

@ Les honoraires que je demande sont
raisonnables.

@ |is valorisent mon expertise et mon
expérience, et, quel que soit le prix que
je demande, I'essentiel est le résultat.

) Tout dépend du patient : les honoraires
peuvent énormément varier concernant
la méme intervention d’un patient a
|'autre.

Figure 19 : Perception des Honoraires des Actes et Interventions Chirurgicales.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

n. A votre avis, la chirurgie et médecine esthétique pourraient étre interdite du

point de vu religieux pour la ou les raisons suivantes:

Prés de la moitié des praticiens, soit 13 (44,8 %), n'ont choisi aucune des propositions
concernant les causes de I'interdiction de la chirurgie et de la médecine esthétique du point de
vue religieux. Parmi les autres, 10 (34,5 %) estiment que cette interdiction est liée a la
modification de la création divine. Cing praticiens (17,2 %) pensent que la raison est que ces
interventions ne sont pas nécessaires et exposent les patients a des risques de complications.
Deux (6,9 %) considérent que cette interdiction découle du fait que ces pratiques peuvent
impliquer de dévoiler des parties intimes sans raison valable. Enfin, un praticien (3,4 %) voit
I’interdiction comme une maniere de protéger le patient contre une éventuelle arnaque, car
celui-ci pourrait payer pour un acte dont il n’a pas réellement besoin en I’absence d’indication

médicale.

C'est une modification de la
création divine
c'est un tromperie (car dissimule

10 (34,5 %)

—0 (0 %)

la realité)
ousse parfois a dévoiler les
SRR : 2 (6,9 %)
parties intimes sans raison vala...
peut étre considérée comme une _1(34 %)

arnaque du patient car il paye...

ces interventions ne sont pas

X —5 (17,2 %)
necessaires et mettent pourtan...

aucune de ses propositions -13 (44,8 %)
0 5 10 15

Figure 20 : L’avis des praticiens sur les causes potentielles d'interdiction religieuse de la chirurgie
et de la médecine esthétigue.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

0. A votre avis les interventions a but esthétique pourraient étre licites du point de

vue religieux :

La majorité des praticiens, soit 26 (92,9 %), estiment que les interventions a visée
esthétique peuvent étre considérées comme licites d’un point de vue religieux uniquement en
présence d’une imperfection esthétique ayant un impact psychique et/ou social. En revanche, 2
praticiens (7,1 %) jugent ces interventions licites méme en I'absence d’imperfections esthétiques,

lorsqu’elles visent uniquement a suivre une tendance sociétale.

@ si et seulement si il y a une imperfection
esthétique avec retentissement
psychique et/ou social

@ méme s'il n y a pas dimperfections
esthétique mais juste pour suivre une
tendance societale

Figure 21 : L’avis des praticiens sur la licéité religieuse des interventions a visée esthétique.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2. Partie destinée au grand public :

2.1. Niveau scolaire :

La majorité des participants, soit 159 (92,4 %), possedent un niveau d'études

universitaire, tandis que 13 participants (7,55 %) ont un niveau d'études secondaire.

UNIVERSITAIRE / anla SECONDAIRE /s 533

Figure 22 : le niveau scolaire du grand public.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

22. A quel point pensez-vous étre informé(e) des régles islamiques concernant la

pratique des interventions esthétiques ?

Parmi les participants, 114 (66,3 %) se déclarent peu informés des regles islamiques
concernant la pratique des interventions esthétiques, 38 (22,1 %) se disent bien informés, 13

(7,6 %) n’ont aucune connaissance a ce sujet, et 7 (4,1 %) se considérent completement informés.

@ Lui e / Complétement informé(e)

® 522 4 2 e / Bien informé(e)

D 825 0 e [ Peu informeé(e)

@ Je n'ai aucune connaissance/ i <l ¥
i pea

Figure 23 : Niveau d'information du grand public sur les régles islamiques relatives
aux interventions esthétiques.

2.3. Dans quelle mesure étes-vous en accord avec l'idée que les interventions esthétiques

doivent respecter les régles islamiques ?

Parmi les participants, 104 (61,2 %) sont entierement d'accord avec l'idée que les
interventions esthétiques doivent respecter les régles islamiques, 53 (31,2 %) sont assez d'accord, 9

(5,3 %) ne sont pas vraiment d'accord, et 4 (2,4 %) ne sont pas du tout d'accord.

@ U.s 55/ Entiérement d'accord

@® . - ) i/ Assez d'accord

@ 1,58 @85 Y [ Pas vraiment d'accord

@ oY e 385 Y/ Pas du tout d'accord

Figure 24 : Adhésion du grand public a I'idée que les interventions esthétigues doivent respecter les
regles islamiques.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2.4. Quelle est votre opinion personnelle sur la pratique des interventions esthétiques ?

Parmi les participants, 127 (73,8 %) estiment que leur opinion personnelle sur la pratique des
interventions esthétiques varie selon le cas, 34 (19,8 %) sont neutres, 4 (2,3 %) les soutiennent

totalement, 4 (2,3 %) s'y opposent, et 3 (1,7 %) n'ont aucune opinion.

@ Je les soutiens totalement /524 Lyl

® -/ Neutre

@ Je suis contre / = el

@ . S s aliny / Cela varie selon le cas
@ Jenesaispas/<ixeiy

® 24, Y/ Je n'ai pas d'avis

Figure 25 : Opinion personnelle du grand public sur la pratique des interventions esthétiques.

2.5. .Avez-vous déja eu recours a une intervention esthétique ?

La majorité des participants, soit 157 (91,8 %), n'ont jamais eu recours a une intervention

esthétique, tandis que 14 (8,2 %) ont déja subi une intervention esthétique.

@ ~/0ui
@ Y/ Non

Figure 26 : Recours antérieur du grand public aux interventions esthétigues.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2.6. En tant que musulman, vérifieriez-vous la légitimité ou I'interdiction d'une

intervention esthétique selon les principes de la loi islamique avant de la réaliser ?

La majorité des participants, soit 153 (89%), vérifieraient la légitimité ou l'interdiction
d'une intervention esthétique selon les principes de la loi islamique avant de la réaliser, tandis

que 19 (11%) ne la vérifieraient pas.

@® -/ Oui
@® Y/ Non

Figure 27 : Vérification du grand public de la Iégitimité ou de l'interdiction d'une intervention
esthétique selon les principes de la loi islamigue avant de la réaliser.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2.7. Selon vous, quels critéres importants, du point de vue islamique, pourraient justifier

la pratique des interventions esthétiques ? (Cochez tout ce qui s'applique)

Parmi les critéres importants, du point de vue islamique, qui pourraient justifier la
pratique des interventions esthétiques d’apres le point de vue personnel des participants , le
critere de la réparation des dommages causés par des accidents ou des malformations
congénitales a été choisi par 167 (97,1%) des participants, celui de la correction des
imperfections et des malformations physiques a été choisi par 153 (89%) des participants,
I'amélioration de la santé mentale et la prise en compte du bien-étre psychologique a été
retenue par 86 (50%) des participants, et enfin, la conformité aux normes de beauté sociale,
comme suivre les tendances des célébrités, a été choisie par 13 (7,6%) des participants. De plus,
1 (0,6%) des participants pense qu'aucun de ces criteres précédents n'est valable, car les

interventions esthétiques ne sont pas justifiables d'un point de vue islamique.

Correction des imperfections et

-153 (89 %
des malformations physiques /... (49 %)

Reéparation des dommages

—167 (97,1 %
causeés par des accidents ou d... ( 6)

Amélioration de la santé mentale
et prise en compte du bien-étre...

Conformité aux normes de

C o . 13 (7,6 %)
beauté sociale (comme suivre |...
Cal iglsanl e Y1 ) S 2n Y
—1 (0,6 %
Sl shie (a8l AUCUNE, Ca... (0.8%)
0 50 100 150 200

Figure 28 : Critéres islamigue justifiant les interventions esthétigues : selon I'avis du grand public.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2.8. Si vous envisagez de subir une intervention esthétique , allez-vous respecter les

conditions et les interdictions de la loi islamique ?

La majorité des participants, soit 158 (92,9 %), respecterait les conditions et les
interdictions de la loi islamique s'ils envisageaient de subir une intervention esthétique pour
corriger une déformation. En revanche, 12 (7,1 %) des participants estiment qu'ils ne respectent
pas ces conditions et interdictions, pensant que tout est autorisé et qu'il n'y a pas de régles a

suivre.

@ Oui, je respecterai ces régles/s sisls ax
Lo guzall 038
® Je pense que tout est autorisé et qu'il

n'y a pas de régle a suivre./s JS o kil
gl g e g aa 53 Y 5 40 7 pensa

Figure 29 : Respect des conditions et interdictions de la loi islamiqgue par le grand public avant
une intervention esthétique pour corriger une déformation.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2.9. Avez-vous déja subi I’un des actes suivants ?

La majorité des participants, soit 148 (88,6 %), n'ont jamais eu recours a aucune des
interventions esthétiques mentionnées. Parmi les autres, 8 participants (4,8 %) ont déja subi un
acte de chirurgie réparatrice, 7 (4,2 %) ont opté pour un laser esthétique, 3 (1,8 %) ont eu une
greffe de cheveux, 2 (1,2 %) ont réalisé une rhinoplastie, 2 (1,2 %) un peeling chimique, 2 (1,2 %)
ont eu recours a des injections de toxine botulique, 2 (1,2 %) ont bénéficié d’'un comblement
avec des fillers, 1 (0,6 %) a subi une otoplastie, 1 (0,6 %) une réduction mammaire, et 1 (0,6 %)

une chirurgie esthétique des organes génitaux.

Acte de chirurgie réparatrice... r 8 (4,8 %)
sl de), Ygreffe de cheveux [ l—3 (1,8 %)
48 )5 4s 5 2a / Lifting cervico-...|—0 (0 %)

osiall 3a) = / Blépharoplastie|—0 (0 %)
CAY Aa) »/Génioplastie 0 (0 %)

<) 4al » / Rhinoplastie 2 (1,2 %)

03 4al o/ Otoplastie—1 (0,6 %)
Augmentation et réduction la...—0 (0 %)
3l 0S5 / Augmentation ma...—0 (0 %)

sl st/ Réduction mamm... |1 (0,6 %)
<8 a3/ iftings des seins—0 (0 %)

(
Js ) g2 34a) » / Gynécomastie[—0 (0 %)
Shdl 4al » / Abdominoplastie[—0 (0 %)
Gl laidf Liposuccion—0 (0 %)
8,53l uSYAugmentation des...—0 (0 %)

el 3/ Laser esthétique 7 (4,2 %)
SheeSl u35) Peeling chimique 2 (1,2 %)
as 5l & sl cisf Lipofilling d... |0 (0 %)
oY S & sess/Inducteurs de... 1 (0,6 %)

S 555l (as/ Toxine botulinique 2 (1,2 %)

Ll &aas/Comblement au filleri—2 (1,2 %)
chirurgie esthétique des org...}—1 (0,6 %)

Y/Non 148 (88,6 %

0 50 100 150

Figure 30 : Types d'interventions esthétiques déja réalisées par les participants.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2.10.Si non, trouvez-vous licite et étes-vous prét a subir ’un des actes suivants :

88 participants (64,2 %) considerent licite et sont préts a subir un acte de chirurgie

réparatrice. Parmi les autres interventions esthétiques envisagées :

% 51 (37,2 %) pour le laser esthétique,

% 50 (36,5 %) pour la greffe de cheveux,

% 36 (26,3 %) pour le peeling chimique,

% 36 (26,3 %) pour les inducteurs de collagene,

% 32 (23,4 %) pour la liposuccion,

% 23 (16,8 %) pour les injections de toxine botulinique,

% 22 (16,1 %) pour I’'abdominoplastie,

% 21 (15,3 %) pour I'otoplastie,

% 16 (11,7 %) pour la génioplastie et la gynécomastie,

% 15(10,9 %) pour les comblements au filler

% 15(10,9 %) pour la blépharoplastie,

% 14 (10,2 %) pour la réduction mammaire,

% 12 (8,8 %) pour le lifting cervico-facial,

< 11 (8,0 %) pour le lifting des seins,

% 10 (7,3 %) pour 'augmentation mammaire,

% 9(6,6 %) pour le lipofilling du visage,

<% 8 (5,8 %) pour 'augmentation et la réduction labiale,

% 7 (5,1 %) pour la chirurgie des organes génitaux,

* 1 (0,7 %) pour I'augmentation des fesses.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

Acte de chirurgie réparatrice... 88 (64,2 %)
=il =) 53/ Transplantation c... —50 (36,5 %)
A8 s as 5l 0l Lifting cervico-f... —12 (8,8 %)
osiall 4s) »/ Blépharoplastie 15 (10,9 %)
cAl Aa) =/ Génioplastie —16 (11,7 %)
¥l 4al o/ Rhinoplastie —30 (21,9 %)
o3 4al ;»/ Otoplastie 21 (15,3 %)
Augmanetation et réduction |... 8 (5,8 %)
&3 <5 Augmentation mam... 10 (7,3 %)
@il jsif Réduction mamm... 14 (10,2 %)
s 23/ iftig des seins —11 (8 %)
Ja ) 525 4a) »/ Gynécomastie 16 (11,7 %)
okl 4al i/ Abdominoplastie 22 (16,1 %)
Ol ki Liposuccion 32 (23,4 %)
a5l Sy/Augmentation des.... i1 (0,7 %)
et 30 aser esthétique 51 (37,2 %)
sl sl [ Peeling chimique 36 (26,3 %)
ansll 3 o) i/ Lipofilling d... 9 (6,6 %)
oY S & éssfInducteurs de... 36 (26,3 %)
oS 55l isfToxine botulinique 23 (16,8 %)
Jlilb 22-5Comblement au filler 15 (10,9 %)
Ll ¢Lme U dlentl) da) 2 ll/ch. . 7 (5,1 %)
0 20 40 60 80 100

Figure 31: Disposition du grand public a subir des actes esthétiques et leur point de vue sur la
légitimité de ces interventions.
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L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

2.11.Dans le cas ou vous auriez subi une intervention de médecine ou de chirurgie

esthétique, ou si vous comptez en subir une, donnez-vous [’autorisation de

publier sur les réseaux sociaux les photos de votre corps a partir du moment ou

votre visage n’est pas visible ?

Parmi les participants, 130 (78,8 %) n’autoriseraient pas la publication de photos de leur
corps dans le cas ou ils auraient subi une intervention de médecine ou de chirurgie esthétique. En
revanche, 25 (15,2 %) ne se sont pas encore prononcés sur cette question, tandis que 10 (6,1 %)

seraient favorables a la publication de ces photos.

@ Oui, jautorise la publication des photos/
Dgeal) i el cani,

@ Non, je n'autorise pas la publication des
photos/ ) swall iy zaul Y <Y
Je ne suis pas encore décidé(e) sur
cette question/1a (= sads 2y il

g somsall

Figure 32 : Autorisation du grand public pour la publication sur les réseaux sociaux de photos du
corps apres une intervention esthétigue, sans identification faciale.
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2.12.A votre avis, la chirurgie et médecine esthétique pourraient étre illicite du point de

vu religieux pour la ou les raisons suivantes:

D'aprés l'avis des participants, la chirurgie et la médecine esthétique pourraient étre
considérées comme illicites du point de vue religieux pour plusieurs raisons. Ainsi, 151
participants (88,5 %) pensent que ces pratiques représentent une modification de la création
divine. De plus, 90 (52,9 %) estiment que ces interventions ne sont pas nécessaires et exposent
pourtant les patients a des risques de complications. Par ailleurs, 88 (51,8 %) jugent qu'elles
incitent parfois a dévoiler les parties intimes sans raison valable, 81 (46,6 %) considérent qu'il
s'agit d'une forme de tromperie, car elles dissimulent la réalité, et 71 (41,8 %) soulignent les
dangers inutiles liés a ces interventions. Enfin, 8 participants (4,7 %) pensent qu'aucune de ces
propositions n'est valable.

C'est une modification de la

création diving/d) ala 3 s g
c'est un tromperie (car dissimule
la realité)/(iass]l a3 L3Y) g la il
pousse parfois & dévoiler les
parties intimes sans raison vala...
peut étre considéré comme une
arnaque du patient car il paye...

ces interventions ne sont pas

151 (88,8 %)

81 (47,6 %)

88 (51,8 %)

71 (41,8 %)

. —80 (52,9 %)
necessaires et mettent pourtan...
aucune de ses proposrtlo;t?h?,& y 847 %)
Slal 3 038 e
0 50 100 150 200

Figure 33 : Avis du grand public sur les raisons religieuses d’interdiction de la chirurgie
et de la médecine esthétique.
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2.13.A votre avis, les interventions 2 but esthétique pourraient-elles étre autorisée sur le

plan religieux :

La majorité des participants, soit 154 (96,9 %), estiment que les interventions a but
esthétique pourraient étre autorisées sur le plan religieux uniquement en cas d’imperfection

esthétique ayant un impact psychologique et/ou social. En revanche, 5 participants (3,1
%) considérent qu'elles pourraient étre autorisées méme en [I'absence d’imperfections

esthétiques, simplement pour suivre une tendance sociétale.

® si et seulement si il y une imperfection
esthéetique avec retentissement
psychique et/ou social/cue 2525 alls & L
Leldal g/ Guit Jig Jes

@ méme s'il ny a pas d'imperfections
esthétique mais juste pour suivre une
tendance societale/cue s (KAl 5l s
Lo laial duage gLl 2 e 85 o Jlea

Figure 34 : Perception du grand public sur I'autorisation religieuse
des interventions a but esthétique.
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IIl. Résumé et Analyse des Résultats :

1.

Résumé des Résultats :

La partie destinée aux praticiens :

La

La majorité sont des chirurgiens plastiques (82,75 %).

86,2 % considérent que pas toutes les interventions esthétiques sont permises
selon I’éthique musulmane.

Les principaux motifs justifiant ces interventions sont le retentissement
psychologique important (69 %) et les problemes d’insertion sociale (44,7 %).

92,9 % estiment que ces interventions ne sont licites qu’en cas d’imperfection ayant
un impact psychologique ou social.

48,3 % déclarent avoir une compréhension moyenne des principes éthiques
islamiques.

La majorité (62,1 %) pense que les conseils religieux devraient avoir un role
consultatif uniquement .

55,6 % jugent leurs honoraires raisonnables.

Les interventions liées a des objectifs non correctifs, comme ressembler a un

modeéle ou pour des patients transsexuels, sont majoritairement rejetées.

partie destinée au grand public :

o
£

96,9 % considerent les interventions esthétiques licites uniquement en cas
d’imperfection ayant un impact psychologique ou social.
Les motifs justifiant ces interventions incluent les malformations congénitales ou

dommages accidentels (97,1 %), et la correction d’imperfections physiques (89 %).
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% 92,9 % respecteraient les conditions imposées par la loi islamique avant de subir

une intervention.

2. Analyse des résultats :

1. Consensus sur les justifications religieuses :
Les deux groupes s’accordent a dire que les interventions esthétiques peuvent étre
permises dans des cas spécifiques (e.g., retentissement psychologique). Cela refléte une

convergence entre les perceptions des praticiens et du public.

2. Influence des considérations religieuses et sociales :
Les considérations éthiques et religieuses jouent un role majeur, mais elles varient en

fonction de la compréhension individuelle des régles islamiques.

3. Limites dans la pratique :
Bien que la majorité des praticiens insistent sur I'importance d’une imperfection a
corriger, des nuances apparaissent dans leur pratique, notamment sur des actes controversés

(e.g., transsexualité, interventions cosmétiques purement sociétales).

4. Besoins en formation et sensibilisation :
Les résultats mettent en lumiére le besoin de former les praticiens sur les
considérations éthiques liées a la population musulmane et d’informer davantage le public sur

les régles islamiques.
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ll. Commentaires des participants :

Commentaires recueillis des praticiens :

% Je propose d'avoir des présentations sur la religion et la chirurgie esthétique au cours
de la Formation.

< |l faut faire un raisonnement avant tout geste, essayer d’étre correct avec le patient,
et respecter notre religieux Par exemple je peux faire une liposuccion chez un
homme ( abdomen) mais jamais des prothése mammaire ou lipofilling des fesses
pour un homme

% Il faut faire des formations pour tout praticien pour rationaliser et unifier les

indications d’actes et les honoraires

% Question 18 c’est également une modification de la création divine.

Commentaires recueillis du grand public :

K/

% Au niveau religieux, je sais que la chirurgie esthétique est considérée comme
interdite, et je respecte cette position. Cependant, pour moi, subir une chirurgie
esthétique est bien plus qu’une question d’apparence. C’est un bienfait qui peut
apporter une réelle satisfaction psychique, en renforcant I’estime de soi et le bien-
étre moral. Cela joue énormément sur I’équilibre personnel et la confiance en soi, ce

qui, a mes yeux, est essentiel pour se sentir bien dans sa vie.

*,
*

% Allah yehdina
Al dl e
£l 138 (e gl Shbea o J Gaw ol g seasall JLial e oSiial o
Aallaal) dgall i sumall o Jig gaall o e Abianil) Aa) jall Lesd aellat ) CVAIE ¢ Jpaadl Lo Ao 80 dgad) e Abianill s jall 3
32 o Gl alay agle i oo i) Jad Qa5 Allae Y s 13gd ¢ Gual) ga Ll guinall Gl agdall o231 585 Wange (3 )
a4 L Ll ¢l g8 Jal e Adieadl) cilaad) gl aladl Jal 4y iy uaal) 138 e aiil Jay cadl) o il i s dlacall
O Lo hama e Al s g ¢ Lay shaias Jlaall (53 IS5 Il i Y lasy) il slaed Gy (98 cann SIS 131 eyl (ga

e s alaan oy (1A Lo i i o Tl 5 Dl alladl 138 ) 51 all Jas

oA Cuas e L Lkl sl g A qdy o Gl L pen g niage o
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oL el Une these tres intéressante, &5l <aiS osulaser esthétique = Epilation laser

(G a g (e i) sy
La chirurgie réparatrice est celle dont on peut dire qu’ elle est tolérée religieusement

mais tout ce qui est esthétique juste pour devenir plus beau sans raison est haram
M}N&A\J}é&&@m‘kﬂ‘)b ’:’
L g8y Lf'ﬂ‘ B t)ﬁﬂ\ oo
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Merci d'avoir entamé ce sujet , personnellement je veux faire du laser corporel et
réduction mammaire, mais je me dis que c Haram et puisque c pas urgent ou ca ne
me cause pas de gros probleme , ca sera Haram de montrer mon corps a n'importe
qui..

Tact et mesure sont les maitres-mots a les yeux de chirurgienne-dentiste. Il faut
savoir dire non aux addicts (ex: Jocelyn Wildenstein).

La chirurgie esthétique seulement pour ceux qui en ont extrémement besoin, tout
Following de trend est inutile, et je pense que ce n’est pas conforme a 100% a
I'islam, c’est également un gaspillage des talents de chirurgiens qui ont pour but

d’aider les gens pour des nécessités extrémes, non des fantasies.

Gyu Y A (el Loy adlill Jey) JE o
Bon courage O Trés bon sujet Llahoma yassir.

C'est un théme trés intéressant Bon courage.
U...\Mua‘)au;}udbupC».}ba}uﬁ}iAawdh&éikﬂt@h&\dh@w\h\)ﬂ;,);_mu;é <
A mon avis, toute intervention esthétique est I'affaire du concerné, tant que le

patient se sent assez convaincu et a ses propres raisons méme si je peux ne pas étre

d’accord avec.
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IV. Commentaires et réflexions d'un chirurgien plasticien sur la chirurgie

esthétique et I'éthigue musulmane :

Le praticien est confronté a un dilemme, oscillant entre ses convictions personnelles
éthiques et religieuses et les demandes des patients

Cela est le cas d’un chirurgien plasticien, qui a été interrogé sur sa position concernant le
caractere licite ou illicite des actes médicaux et chirurgicaux en chirurgie et médecine
esthétiques.

Voici sa réponse :
« Il s'agit d'une question d'une importance capitale qui me préoccupe depuis de nombreuses
années. A un moment donné dans ma carriére, j'avais méme envisagé, ou plutdt j'étais sur le
point, d'abandonner totalement les interventions médicales et chirurgicales a visée purement

esthétique.

Cependant, certains cas m'ont fait réfléchir différemment.

Je me souviens en particulier d'un jeune homme de 18 ans qui s'était présenté a la
consultation accompagné de son pére. lls étaient venus pour un probleme d'oreilles décollées.
Lors de I'examen clinique, les pavillons d’oreille étaient légérement décollés et je lui ai expliqué
que la situation n’était pas réellement problématique sur le plan esthétique et qu’une
intervention chirurgicale ne se justifiait pas objectivement. Pour illustrer mon propos, je lui ai
méme confié que mes propres oreilles étaient plus décollées que les siennes et que je n’avais
jamais envisagé de les corriger. Il semblait convaincu et a quitté la consultation.

Cependant, quelques semaines plus tard, son pére m’a contacté pour m’informer que le
jeune homme ne supportait toujours pas ses oreilles, au point que cela affectait sa vie sociale, sa
confiance en lui, et méme son rendement scolaire. Il refusait méme de retourner au lycée.

Face a cette détresse psychologique, nous avons décidé de procéder a la chirurgie

correctrice. L’intervention s’est parfaitement déroulée, et le résultat a été a la hauteur des
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attentes. Le patient était tres satisfait et a rapidement retrouvé confiance en lui. Il a repris le
lycée et ses performances scolaires se sont nettement améliorées.

La famille, reconnaissante, a exprimé sa gratitude. Cette expérience illustre I'importance
d’évaluer non seulement I'aspect objectif d’une demande esthétique, mais aussi son impact
psychologique et social sur le patient.

Je me souviens aussi d'une patiente qui était venue me consulter pour une
abdominoplastie, motivée par un excédent cutané génant. Pendant le tracé préopératoire, j'ai
remarqué qu'elle pleurait. En lui demandant la raison de son émotion, elle m'a confié qu'elle
avait découvert l'infidélité de son mari. C'est cette découverte qui l'avait poussée a vouloir
corriger les imperfections esthétiques de son corps, dans l'espoir de reconquérir son mari et de
préserver la stabilité de sa famille, notamment pour leurs trois enfants.

L’intervention s’est parfaitement bien déroulée, la patiente était tres satisfaite et m’a
avoué que grace a l'intervention beaucoup de choses ont changé positivement dans sa famille.

En contrepartie, je me souviens de certains cas ou j'ai décidé d’opérer des patientes, par
exemple pour des interventions impliquant une redistribution de graisse. Les résultats étaient
parfaits quelques mois aprés I'opération. Ces patientes sont revenues me voir en consultation,
tres satisfaites du résultat. Cependant, certaines se sont présentées habillées de maniére tres
peu pudique, révélant ainsi ce qui semblait étre leur véritable objectif initial : I’exhibitionnisme.
Cela m’a fait regretter de les avoir opérées et m’a laissé un sentiment de culpabilité , tout en
posant la question : Suis-je responsable de ce que font les patients avec leurs corps ?

Ces différents exemples de cas, montrent Qu il y a aussi bien des situations ou la
chirurgie et médecine esthétique rendent service au patient, en conformité avec I'éthique
musulmane et d’autres situations ou elle peut totalement inadmissible et illicite de la pratiquer.
Il faut donc discuter chaque cas de facon spécifique, aprés s’étre bien informé des limites et
conditions conformes de I’éthique islamique.

Apreés réflexion, j’ai pris donc la décision de ne pas renoncer totalement a la pratique de

la chirurgie esthétique, mais de I'aborder avec un regard plus éthique, aligné sur mes
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convictions religieuses et les principes de I'islam. Je suis arrivé a la conclusion qu’il existe des
interventions qui apportent un réel bénéfice, notamment en améliorant la qualité de vie sociale
et psychologique des individus, ce qui les rend pleinement justifiables. Cependant, il existe
également des actes qui, au contraire, s’écartent des valeurs fondamentales de [I'éthique
musulmane et risquent de tomber dans des exces.

Partant de ce constat, j’ai choisi de réviser ma pratique professionnelle en adoptant une
sélection rigoureuse des patients. Je refuse désormais de réaliser des interventions purement
esthétiques qui ne répondent pas a un besoin légitime ou qui s’inscrivent dans une quéte
excessive de conformité a des standards de beauté artificiels. Ces actes, lorsqu’ils ne sont pas
justifiés par une réelle nécessité, peuvent contribuer a des dérives nuisibles sur le plan moral,
psychologique ou spirituel.

Pour m’assurer de rester dans les limites de ce qui est éthique et licite, je me suis engagé
dans une démarche de formation continue sur les avis religieux (fatwas) et les enseignements
islamiques liés a la chirurgie esthétique. Cela m’a permis de mieux comprendre les critéres qui
définissent ce qui est permis et ce qui ne I’est pas, tout en renforcant ma capacité a discerner les
cas ou une intervention est bénéfique, voire indispensable.

Désormais, chaque demande d’intervention est examinée avec soin et implique une
discussion approfondie avec mes patients. Je prends le temps d’explorer avec eux les
motivations qui les poussent a envisager une intervention et de leur expliquer que la chirurgie ne
devrait jamais étre percue comme une solution a un mal-étre profond ou un moyen de combler
un vide intérieur. Au contraire, elle doit étre intégrée dans une approche globale qui tient
compte du bien-étre physique, psychologique et spirituel de la personne.

En adoptant cette démarche, j'ai trouvé un équilibre entre ma pratique médicale et mes
convictions religieuses. Elle me permet non seulement de répondre de maniére éthique aux
besoins réels de mes patients, mais aussi de respecter mes principes tout en valorisant I’aspect

humain et moral de ma profession ».
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I. Discussion de nos résultats :

Nous avons fait une recherche bibliographique d'enquétes similaires, mais nous n'avons
trouvé aucune pour discuter nos résultats. Nous proposons donc de faire une revue

bibliographique de ce qui a été discuté a ce sujet dans différents ouvrages.
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Il. Revue bibliographique :

1. Introduction :

L'un des aspects merveilleux de I'éloquence de la charia islamique, et des signes de son
universalité et de son adéquation a tous les temps et lieux, réside dans le fait qu'elle n'a laissé
aucun domaine de la vie humaine sans en clarifier les régles. Parmi les sujets qu'elle a abordés
figure celui de la beauté, ou elle a établi un équilibre et fixé des limites pour protéger les intéréts
des gens et les préserver des interdits religieux, tout en les éloignant des pratiques illicites.

Dieu Tout-Puissant a doté les ames d'une inclination naturelle pour la beauté, un attrait
pour celle-ci et un désir de la rechercher. Les moyens de sublimer cette beauté et de parer a ses
défauts se sont considérablement diversifiés a notre époque, donnant naissance a ce qu'on
appelle les interventions esthétiques, qu'elles soient nécessaires ou simplement amélioratives.

Avec le temps, la notion de beauté a également été influencée par des facteurs culturels,
sociaux et médiatiques, ce qui a entrainé un glissement de sa signification originelle vers des
interprétations secondaires. La beauté est désormais souvent utilisée dans des contextes
différents de ceux pour lesquels elle était initialement concue.

L'étude de ce sujet s'avere scientifique et pratique, revétant une importance capitale dans
une ere ou ce domaine est en constante évolution. Les recherches, conférences et colloques
continuent d'y affluer, sans qu'aucune étude ne puisse prétendre en couvrir tous les aspects.
Cela nous pousse a examiner la question sous l'angle des fondements religieux afin de poser
des regles et des principes capables de régir les nouvelles formes d'interventions esthétiques.
Ces fondements peuvent étre basés sur les textes explicites de la charia ou sur les

interprétations des jurisconsultes en lien avec ce domaine.
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Parmi les sujets médicaux en constante évolution figurent les interventions de chirurgie
esthétique, qui nécessitent des regles précises pour les protéger de tout écart compromettant la

moralité ou la religion.

Lorsqu'on aborde le terme "chirurgie esthétique”, deux aspects se détachent clairement :
d'une part, la chirurgie, qui est sans aucun doute permise par la charia lorsqu'elle respecte ses
régles, et d'autre part, l'esthétique, qui est également autorisée sous certaines conditions.
Cependant, lorsque ces deux termes sont associés, cela exige un effort considérable pour

déterminer ce qui est permis et ce qui ne l'est pas dans le cadre de la chirurgie esthétique.

La beauté en elle-méme est permise par principe, car elle renvoie au raffinement de
I'apparence humaine, comme I'a souligné Dieu Tout-Puissant en créant et embellissant I'étre
humain, ainsi qu'il est dit dans le Coran :

< O homme ! Qu'est-ce qui t'a trompé au sujet de ton Seigneur, le Trés-Généreux, qui t'a
créé, puis modelé et équilibré, et t'a fagonné dans la forme qu'll a voulue ?" (Sourate Al-

Infitar, versets 6-8).

2 | 3
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L'lslam recommande en général que les musulmans se présentent sous une apparence

agréable en prenant soin de leur corps, de leurs vétements et de leur environnement.

Quant a la chirurgie esthétique, elle méle le licite a l'illicite. Ce qui est permis inclut deux

aspects principaux :

1. Les interventions visant a éliminer un dommage physique ou psychologique ressenti par une
personne. Cela est appuyé par un hadith du Prophete (paix et bénédictions soient sur lui),
rapporté par Abou Dawoud, concernant Arfaja ibn As'ad, qui avait perdu son nez lors de la
bataille d'Al-Kulab. Il se fit poser un nez en argent, mais celui-ci s'infecta, alors le Prophéte (paix

et bénédictions soient sur lui) lui permit d'en utiliser un en or.
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2. Les interventions purement esthétiques destinées a embellir, sous réserve qgu'elles ne
modifient pas la création divine. Cette restriction est basée sur les enseignements prophétiques
qui seront discutés plus tard.

Ce qui est interdit, en revanche, concerne les pratiques excessives ou I'on modifie de
maniere outranciére la création divine, au point que l'apparence de la personne apres
I'intervention ne ressemble plus a son apparence d'origine. Ce sujet sera traité en détail dans

cette étude.

2. La valeur de la beauté en Islam :

Dieu Tout-Puissant a créé chaque chose avec perfection et a faconné |'étre humain dans
la meilleure des formes. Comme le dit Allah dans le Coran :

% « Nous avons certes créé 'homme dans la plus belle stature » (Sourate At-Tin, 4).
" (4) push oSl 08 i YT GALS 3 "

Dieu a accordé a I'étre humain une stature équilibrée, des membres bien proportionnés
comme les mains, les pieds, les yeux, et d'autres, formés de maniere harmonieuse dés son
développement dans le ventre de sa mére. Cette perfection témoigne d'une création mesurée et
équilibrée. Selon Cheikh Tahar Ibn Ashour :

« La création, I'équilibre et I'harmonie de la forme font partie des bénédictions divines...
La perfection dans I'agencement des organes permet leur bon fonctionnement sans défaillance,
ce qui assure un équilibre global. »

La beauté du corps humain se manifeste par son érection droite, sa marche équilibrée et
la symétrie de ses membres, reflétant la magnificence de la conception divine. Comme le

mentionne Allah dans le Coran :
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7

% « Il vous a faconnés et vous a formés dans la plus belle des apparences. » (Sourate Ghafir,

64).

“pS)30 s pS5509 "

Cheikh Tahar Ibn Ashour explique :

« Cette perfection est une preuve de la sagesse divine, car I'homme a été créé dans une
forme compléte et harmonieuse, a l'inverse de certaines créatures dont les membres ou la
démarche présentent des imperfections. »

Tout étre humain est doté d'une belle apparence selon la norme humaine, bien que
certains possedent plus de beauté que d'autres. Par exemple, le prophéte Youssouf (Joseph, paix
sur lui) était d'une telle beauté que les femmes, en l'apercevant, se coupérent les mains par
inadvertance, croyant voir un ange. Allah dit a ce sujet :

« Quand elles le virent, elles le trouvérent extraordinaire et se coupérent les mains en

disant : ‘Ce n'est pas un étre humain, mais un noble ange !’ » (Sourate Youssouf, 31).
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La beauté en tant gue valeur fondamentale en Islam :

L'lslam est une religion de nature (fitra) qui met en avant I'amour inné de la beauté.

Comme Allah le dit dans le Coran :

7

< «La nature qu'Allah a donnée aux hommes. » (Sourate Ar-Roum, 30).
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La beauté est valorisée tant dans lI'apparence extérieure que dans les vertus intérieures.

La beauté extérieure concerne la nourriture, les vétements, I'habitat, et les espaces environnants.

Le Prophéte (paix et salut sur lui) a dit :

% «Allah est beau et aime la beauté. » (Rapporté par Muslim).
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Ibn Al-Qayyim décrit la beauté extérieure comme une grace spécifique donnée par Allah
a certaines personnes, en citant le verset :

7

% « Il ajoute a la création ce qu'll veut. » (Sourate Fatir, 1).
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La beauté intérieure, en revanche, réside dans l'adhésion au chemin divin, la purification
de I'ame et les bonnes actions. Le Prophéte a dit :
)

% « Allah ne regarde ni vos apparences ni vos biens, mais il regarde vos cceurs et vos

actions. » (Rapporté par Muslim).
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La propreté et I'élégance en Islam :

Le Coran et les hadiths encouragent la propreté et I'élégance, comme en témoigne le

verset :

KD

% « O enfants d'Adam, portez vos beaux habits dans chaque lieu de priére, mangez et

buvez sans exagération, car Allah n'aime pas les excessifs. » (Sourate Al-A'raf, 31).
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Le Prophéte a également souligné l'importance de la propreté et de I'élégance dans

plusieurs traditions, notamment :

D3

» La circoncision,

D3

» Le soin des ongles,

K2
£

Le rasage des poils pubiens,

o,
0‘0

L'entretien de la moustache.
Dans un autre hadith, un homme mutilé ayant perdu son nez a recu la permission de
porter une prothése en or, montrant ainsi que I'embellissement, méme par des moyens

artificiels, est permis en Islam.
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3.La position de la charia islamique sur les opérations chirurgicales

esthétiques :

Les opérations esthétiques se divisent en deux catégories : les opérations nécessaires et

celles répondant a un besoin spécifique d’un coté, et les opérations d’embellissement de I'autre

cOoté.
3.1.Les opérations nécessaires :
Elles se divisent en deux sous-catégories :
a. Les anomalies congénitales :
Ces interventions chirurgicales visent a corriger des malformations congénitales, telles
que :

e La correction de l'obstruction d'une narine ;
e La fermeture d'une fente palatine ;

e la correction d’une syndactylie.

b. Les défauts acquis :
Ces interventions traitent des défauts dus a des maladies ou des accidents, tels que :
e La déformation de l'oreille causée par une lepre ou une autre maladie comme le
cancer ;
e Les séquelles de brilures graves.
e Les pertes de substance.
Ces opérations visent davantage a corriger une anomalie qu'a améliorer 'apparence. Elles
sont donc jugées nécessaires pour supprimer un défaut, une déformation ou un manque,

préservant ainsi l'intégrité physique et mentale de la personne, comme l'exige la charia.
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3.2.Les opérations liées 2 un besoin spécifique :

Ces interventions répondent a un besoin (non urgent), destiné a soulager un préjudice
physique ou moral, sans atteindre le niveau d'une nécessité. Exemples :
e La correction de séquelles cutanées dues a des accidents ou des brilures ;
e La reconstruction du sein, du visage, des doigts amputés .
Les juristes musulmans contemporains s'accordent sur la licéité de ce type
d'interventions chirurgicales, considérant qu'elles visent a éviter un préjudice sensible ou a

répondre a un besoin pressant, assimilé a une nécessité dans certains cas.

Les justifications de la licéité des opérations nécessaires ou liées a un besoin spécifique :

Les chercheurs contemporains en jurisprudence islamique ont conclu a la permissibilité
de ce type d'opérations chirurgicales pour plusieurs raisons :

1. Traitement des dommages physiques et psychologiques :

Les anomalies traitées par ces chirurgies engendrent des préjudices physiques ou
moraux, ce qui justifie leur correction. Cette nécessité est conforme au principe juridique

islamique : « Le besoin prend la place de la nécessité. »

2. Paralléle avec d'autres types de chirurgie légitime :

Si d'autres formes de chirurgie sont licites pour répondre a des besoins similaires, celles-
ci le sont également. Elles visent a soulager une douleur ou a corriger un préjudice concret, que
celui-ci soit physique ou moral.

3. Non-violation du principe d’interdiction de changer la création de Dieu :

Bien que certaines sources interdisent de modifier la création divine, ces chirurgies sont
considérées comme des exceptions pour les raisons suivantes :

o Nécessité de correction : Lorsque les malformations entrainent des douleurs ou des
dysfonctionnements, comme les membres collés, leur correction est permise pour éviter

des dommages.
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e Objectif de restauration : Ces interventions n'ont pas pour but de changer la création
divine, mais de restaurer la forme ou la fonction originelle du corps.

e Traitement des séquelles d'accidents ou de brilures : La correction des déformations
causées par des accidents ou des maladies graves est assimilée a un traitement légitime.

Conclusion :

Ces interventions chirurgicales sont permises dans la mesure ou elles répondent a un
besoin réel ou a une nécessité, et ou leur objectif est de supprimer un préjudice, qu'il soit
physique ou moral. Dans ce cadre, elles ne relévent pas de I'interdiction générale concernant la
modification de la création divine. Ainsi, ni le patient ni le médecin ne commettent de faute en

réalisant ce type de chirurgie, sous réserve que les conditions susmentionnées soient respectées.

3.3.La chirurgie esthétique :

Les opérations de chirurgie esthétique peuvent étre divisées en deux catégories
principales : celles qui sont nécessaires ou utiles, et celles qui visent simplement a améliorer
I’apparence ou a rajeunir sans qu’il y ait de raisons impérieuses. Ces derniéres ne relévent ni de
la nécessité ni d’un besoin pressant.

En examinant plusieurs ouvrages abordant ce sujet, il apparait que la majorité des avis
concluent a I'interdiction de ce type d’interventions. La principale raison invoquée est qu’elles ne
répondent ni a une nécessité ni a un besoin pressant, mais relevent d’'un changement de la
création divine, souvent motivé par des désirs personnels ou esthétiques.

Les érudits se réferent souvent au verset suivant du Coran pour soutenir cette position :

"Je leur ordonnerai, et ils changeront la création de Dieu."” (Sourate An-Nisa, verset 119).
(<l (85 D3ilb agizal)

En outre, ils citent des hadiths interdisant certaines pratiques modifiant la création divine,

telles que I'épilation des sourcils (al-nams), le tatouage (al-wasr), et I’écartement des dents pour

-53 -



L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

embellir (al-taflig). Ces interdictions incluent également un hadith rapporté par Abdullah Ibn

Mas'oud (qu’Allah I'agrée) dans lequel il dit :

< Jai entendu le Messager d’Allah (paix et bénédictions sur lui) maudire les femmes qui
modifient leurs sourcils, celles qui demandent a étre tatouées, celles qui s’écartent les

dents pour embellir, et celles qui altérent la création d’Allah.”
L( A Bl Upass UVg ¢ ) Wloediiodlg ¢ wlowiiodl o=l 22 all Jguw) tasoww)) %

Les savants considérent que l'interdiction de ces pratiques combine deux motifs principaux :
1. La modification de la création divine.

3. Larecherche d’un embellissement purement esthétique.

Ces deux criteres sont présents dans la chirurgie esthétique purement améliorative, ce qui la

rend interdite.

Analyse des textes religieux :
Les études menées sur ce sujet montrent souvent un manque de clarté dans la définition
des limites du "changement de la création divine" mentionné dans les textes religieux. Ces
études ne prennent pas suffisamment en compte les causes et les contextes des hadiths, bien

que cela soit essentiel pour comprendre les regles qui en découlent.

a. Interprétation du verset coranique :

Les savants ont proposé plusieurs explications du changement de la création divine
mentionné dans le verset :
1. Pratiques de I’époque préislamique (jahiliya) :
Cela faisait référence a des pratiques telles que la fente des oreilles des animaux (bahira)
et leur désignation comme interdites (haram) pour des raisons non fondées. Ces pratiques

impliquaient une altération de la création divine, ainsi qu’une rébellion contre les ordres divins.
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2. Castration des animaux :

Certains érudits considérent la castration des animaux comme un exemple de changement
de la création divine. Cependant, une exception est faite lorsque cette pratique vise un bénéfice
pratique, comme I’'amélioration de la qualité de leur viande.

3. Détournement des objets de leur fonction initiale :
Allah a créé les astres, les animaux et les autres créatures pour des usages spécifiques.
Certains peuples de I'’époque préislamique ont détourné ces créations de leur fonction initiale en
les idolatrant (par exemple, en adorant le soleil, la lune, les pierres, ou en interdisant certaines

utilisations légitimes des animaux).

Conclusion :

Les changements mentionnés dans le verset concernent principalement les altérations
liées aux pratiques de I'époque préislamique ou aux innovations dans la religion. Par
conséquent, 'interprétation stricte de ce verset ne peut pas étre directement appliquée pour
interdire toutes les chirurgies esthétiques.

Cependant, les criteres religieux de nécessité et d’utilité doivent étre appliqués pour
évaluer chaque cas de chirurgie esthétique. Toute intervention qui répond uniquement a des
désirs esthétiques sans nécessité est considérée comme un changement blamable de la création
divine et, par conséquent, interdite.

4- Selon Abou Jaafar, l'avis le plus probable dans l'interprétation de cela est : le sens de
"et ne leur ordonnez pas de changer la création d'Allah"ali (81> 3,;.%..15 }.ﬁ;ﬁié“ (Sourate An-
Nisa, verset 119). Il dit la religion d'Allah. Et cela est indiqué dans un autre verset ou il dit : "la
nature qu'Allah a donnée aux gens, nul changement dans la création d'Allah ; voila la religion

droite". (Sourate Ar-Rum, verset 29)
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b. Concernant la Sounna :
Le Prophéte (que la paix et les bénédictions soient sur lui) a dit :

% « Dieu a maudit les tatoueuses et celles qui se font tatouer, celles qui épilent leurs
sourcils, et celles qui créent des espaces entre leurs dents pour embellir leur visage,
altérant ainsi la création de Dieu ».

(W Bl Slusoll § ) Oldaiolly , Wlawiiolls « ©lowugimuallg folowilgll all (=))
Ces pratiques, comme le tatouage, I'épilation des sourcils et I'écartement des dents, sont
catégoriquement interdites dans l'lslam. Ces interdictions visent a prévenir des comportements
contraires a la charia, tels que ['imitation des non-musulmans ou [lutilisation de ces
modifications pour la commercialisation du corps et la débauche.

Sur le tatouage :
1. Le tatouage (x&is) est unanimement interdit par les savants pour plusieurs raisons :
e |l cause une douleur inutile au corps.
e |l retient le sang sous la peau, ce qui peut poser des probléemes d'impureté
rituelle, entravant la validité des ablutions et de la priere.
e Certains savants insistent sur |'obligation d’effacer le tatouage si cela est

réalisable sans causer de préjudice, car la pureté rituelle en est affectée.

2. Le tatouage est condamné en raison des significations qui lui sont associées,
notamment :
e |l a été historiquement un symbole des femmes débauchées (&I, ce qui en
fait un acte indigne d’une croyante.
o |l est souvent utilisé dans le but de tromper ou séduire, notamment dans le
cadre de la prostitution et de la commercialisation du corps.
e |l altere la création de Dieu, ce qui constitue une grave infraction a la charia.
3. Le tatouage a également des effets physiques négatifs :
e |l peut causer des dommages a la peau, notamment des cicatrices durables ou

des infections.
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e L'apparence finale du tatouage peut s’avérer repoussante ou inesthétique.

Sur I'épilation des sourcils et I'écartement des dents :
1. L'épilation des sourcils (u=«) et I’écartement des dents (=) pour des raisons
esthétiques sont également prohibés, car :

e Ces pratiques sont souvent réalisées pour imiter les non-musulmans ou les femmes
de mauvaise vie, qui utilisaient ces modifications comme des outils de séduction
dans des contextes immoraux.

e Elles peuvent servir a tromper un futur conjoint ou a dissimuler un défaut physique,
ce qui est interdit.

2. L'écartement des dents (=), en particulier, est mentionné comme une exagération
visant a embellir le visage de maniére artificielle. Cette pratique était associée aux

femmes qui voulaient paraitre plus jeunes ou plus séduisantes.

Objectif de ces interdictions :
1. Prévention de l'imitation des non-musulmans :
e Ces pratiques étaient des symboles adoptés par des communautés non-musulmanes
ou immorales. L'lslam interdit d’imiter les caractéristiques qui distinguent ces

groupes.

2. Eviter la commercialisation du corps et la débauche :
e Ces modifications corporelles étaient fréquemment utilisées dans les cercles de
prostitution, pour séduire et attirer des clients.
e Aujourd’hui encore, certaines célébrités ou artistes exploitent des opérations
esthétiques pour promouvoir la débauche et détourner les valeurs islamiques.
3. Préserver la nature créée par Dieu :
e Toute modification corporelle visant a altérer de maniére permanente la création

divine est considérée comme une ingratitude envers les bienfaits de Dieu.
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4, Protéger la société des conflits :
e La tromperie, par exemple dans le cadre du mariage, peut causer des désaccords et
des problemes sociaux graves. Un homme trompé sur I'apparence réelle de sa future

épouse peut ressentir du mécontentement ou de la rancune.

L’embellissement permis dans I'lslam :
L’Islam n’interdit pas I’embellissement, mais en fixe des limites claires :
1. Le Propheéte (que la paix soit sur lui) était soucieux de son apparence :
= |l arrangeait sa barbe et ses cheveux avant de sortir de chez lui.
= |l disait : « Dieu est beau et aime la beauté ».
= || portait des vétements élégants et propres, affirmant que cela manifestait les

bienfaits que Dieu accorde.

2. Le Prophéte encourageait les femmes a se parer de maniere appropriée :
= || aimait voir les femmes utiliser du henné sur leurs mains, car cela reflétait la
féminité et la beauté.
= |l désapprouvait les femmes qui négligeaient leur apparence devant leur mari,

et leur rappelait de prendre soin d'elles-mémes.

Les opérations esthétiques modernes :
Les interventions esthétiques sont permises sous certaines conditions, mais sont
interdites si elles :

1. Encouragent la débauche ou I'imitation des non-musulmans :

Par exemple, les célébrités qui recourent a des opérations pour attirer I’attention et

promouvoir la corruption morale.

N

. Impliquent des risques inutiles :
= Toute opération causant plus de dommages que de bénéfices est interdite.

3. Servent a tromper :
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= Tromper un futur conjoint ou modifier son apparence pour paraitre plus jeune ou

séduisante est interdit.

Conditions pour les opérations autorisées :

1. Le praticien doit étre compétent :
= Un médecin non qualifié ou inexpérimenté n’a pas le droit d’exercer.
2. Le consentement éclairé du patient est obligatoire :
»Le médecin doit expliquer clairement les risques, les bénéfices et les
complications possibles.
3. Les regles de pudeur doivent étre respectées :
» ’examen des parties intimes n’est permis qu’en cas de nécessité absolue.

Conclusion :

En Islam, les modifications corporelles ou esthétiques ne sont autorisées que si elles
respectent les limites fixées par la charia. Toute pratique visant a imiter les non-musulmans,
promouvoir la débauche ou tromper les autres est strictement interdite. Les croyants sont
encouragés a rechercher une beauté naturelle, en accord avec les enseignements islamiques, et a

éviter les exces ou les influences étrangéres contraires a leur foi.

4. Résumé du jugement sur les opérations esthétiques :

Les conclusions précédentes peuvent étre résumées comme suit :

4.1.Les opérations esthétiques thérapeutiques et correctrices :

Ces interventions, qui incluent le traitement de maladies ou répondent a un besoin
spécifique, sont généralement autorisées par les savants, sous certaines conditions. Ces
interventions, bien qu'apparentes comme des améliorations esthétiques, sont justifiées par des
motivations thérapeutiques.

Les arguments pour leur permissivité incluent :
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= Elles sont considérées comme un type de soin médical visant a traiter une maladie ou
corriger une anomalie.

* Leur objectif est d'éliminer un préjudice, qu'il soit physique ou psychologique, et non
de rechercher uniquement I'embellissement.

» Elles n'impliquent pas une modification intentionnelle de la création d'Allah mais
visent a restaurer |'état naturel.

» La tradition prophétique (sunnah) soutient ce type de pratique. Par exemple, le
Prophete (paix et bénédictions sur lui) a permis a un homme, nommé "Arfaja ibn
Asad, qui avait perdu son nez lors d'une bataille, de le remplacer par une prothése
en or aprés que celle en argent s'était infectée. Ce hadith souligne l'importance de
corriger les déformations et de prendre en compte l'aspect psychologique des

patients.

4.2.Les opérations esthétiques visant uniquement a améliorer I'apparence :

Ces interventions sont sujettes a divergence parmi les savants contemporains. Deux

tendances principales émergent :

Le premier avis :
Ces opérations sont globalement interdites, sauf en cas de preuve explicite de leur
permissivité. Les raisons incluent :

= Elles modifient la création d'Allah (un acte interdit par le Coran).

= Elles impliquent souvent tromperie, fraude, ou peuvent causer des dommages physiques
ou psychologiques.

= Elles relevent du superflu et visent uniguement a augmenter l'attrait esthétique, sans
corriger un défaut.

Le second avis :
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Chaque opération doit étre évaluée individuellement en fonction des preuves disponibles.
Ainsi :
= Certaines opérations sont permises, d'autres sont interdites.
»= || est nécessaire de différencier entre les interventions clairement prohibées et celles dont
la permissivité peut étre déduite des textes religieux.
Les textes religieux comportent des reégles générales incitant a la parure et au soin de soi,
mais ces régles sont limitées par des interdictions spécifiques, comme :
= Les pratiques telles que l'extension capillaire, le tatouage, I'épilation des sourcils (an-
nam@), ou le fait de séparer artificiellement les dents pour embellir le sourire.
= Ces pratiques sont interdites car elles reléevent de la tromperie et de |'ostentation.
En revanche, certaines pratiques, comme teindre ses cheveux, sont permises car elles
n'impliquent pas de modification de la création divine.
Résumé général :
= Les opérations correctrices sont unanimement permises.
= Les opérations purement esthétiques et les pratiques clairement interdites sont prohibées
par le Coran, la sunnah, et l'accord des savants.
= Les opérations esthétiques en dehors des interdictions spécifiques sont sujettes a

divergence entre les savants.

5. Les régles générales de la charia pour les chirurgies esthétigues :

Il a déja été mentionné que le jugement religieux sur la chirurgie esthétique découle du
jugement religieux sur la chirurgie en général .

Sans aucun doute, la chirurgie est permise en Islam, a condition de respecter ses régles
et conditions bien connues. Ces mémes conditions doivent également étre remplies pour la

chirurgie esthétique afin de la protéger des déviations qui méneraient a des actes interdits, et
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pour éviter qu’elle ne viole les principes de la charia. Parmi ces conditions, nous trouvons ce qui
suit:

Premiére condition : 'opération doit é&tre exempte des interdits

L’intervention chirurgicale doit étre réalisée sans enfreindre les interdictions religieuses
qui ont été mentionnées auparavant.

Deuxiéme condition : nécessité et besoin avéré

La nécessité et le besoin doivent étre établis, car ce sont les justifications du caractere
licite. Dés que la nécessité ou le besoin disparait, le caractére licite disparait également. Comme
le stipule le principe juridique : « Ce qui est permis par nécessité devient interdit en I'absence de
cette nécessité » . La nécessité est reconnue lorsqu'il y a une anomalie physique ou un défaut, ou
encore un dommage corporel, dont I'absence de traitement peut entrainer la perte de la vie, d’un
organe, ou provoquer des douleurs insupportables pour I’étre humain.

Troisiéme condition : le consentement du patient ou de son tuteur

Le patient ou son tuteur doit donner son consentement pour la chirurgie. Ce
consentement doit étre éclairé par les informations complétes que le médecin fournira sur I'état
du patient et les détails de I'intervention.

Quatriéme condition : absence d’autres alternatives médicales licites

La chirurgie doit étre la seule option médicale possible pour traiter le patient, sans qu’il
existe d’autres solutions licites en charia, moins nocives que I'intervention chirurgicale. Ce n’est
qgu’apres I’échec de toutes les tentatives de traitement alternatives, comme les médicaments,
gue la chirurgie peut étre envisagée.

Ibn Qayyim al-Jawziyya a déclaré a ce sujet : « Les médecins sont unanimes sur le fait
que, si une maladie peut étre traitée par I’alimentation, il ne faut pas recourir a un médicament.
Et si elle peut étre traitée par un remeéde simple, il ne faut pas recourir a un remede composé. »
Cela refléte un principe médical qui demeure valide aujourd’hui : si le traitement peut étre

réalisé sans chirurgie, on doit éviter de recourir a celle-ci.
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Cinquiéme condition : un bénéfice avéré doit résulter de la chirurgie

L’intervention chirurgicale doit apporter un bénéfice concret, que ce soit :

Un bénéfice nécessaire, comme sauver une vie.

Un bénéfice utile, comme dans les interventions esthétiques visant a restaurer les
fonctions naturelles des organes ou a traiter des déformations physiques et
psychologiques.

Le médecin doit avoir une forte présomption que lintervention aboutira a la
guérison du patient, par la volonté de Dieu, et qu’elle permettra d’éliminer un
danger imminent. Cela repose sur le principe que la chirurgie a été légiférée pour
préserver les corps et repousser les maladies. Si ces bénéfices ne sont pas réalisés,
alors la raison de l'autorisation religieuse disparait, conformément au principe : «

Ce qui est permis par nécessité devient interdit en son absence. »

Sixiéme condition : la compétence du chirurgien et de son équipe

La compétence médicale repose sur deux criteres :

» **Connaissances théoriques** : le chirurgien doit avoir une parfaite connaissance

de I'intervention qu’il va réaliser, y compris tous ses détails.

» **Connaissances pratiques** : il doit avoir une expertise pratique, acquise par un

entrainement approfondi sous la supervision de spécialistes expérimentés.
Ainsi, seules les personnes qualifiées, expérimentées et compétentes peuvent

effectuer de telles interventions.

Septiéme condition : une probabilité de succés élevée

L’opération doit présenter une probabilité de succes suffisamment élevée. Si les risques

d’échec sont trop importants, elle ne doit pas étre entreprise, car cela va a I’encontre des

objectifs de la charia, qui incitent a préserver la vie et interdisent de I'exposer a des dangers

inutiles.

Al-lzz ibn Abd al-Salam a déclaré : « Si un bien ne peut étre obtenu qu’en causant un certain
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dommage, comme I'amputation d’une main gangrenée pour sauver la vie, il est permis de le
faire si la probabilité de succes est élevée. »

Huitiéme condition : limiter I'intervention a la stricte nécessité

L’intervention chirurgicale doit se limiter a ce qui est nécessaire, sans excéder ce qui est
requis. Ce principe repose sur la régle juridique : « Les nécessités sont limitées a leur stricte
mesure. »

Neuvieme condition : éviter les dommages excessifs

La chirurgie ne doit pas causer un préjudice plus grave que celui qu’elle vise a traiter.
Cela repose sur le principe : « Le dommage ne peut pas étre écarté par un dommage similaire ou
plus grand ».

Ce principe est appuyé par les paroles du Prophete (paix et bénédictions sur lui) : « Il ne
doit pas y avoir de préjudice ni de riposte par le préjudice. »

Cela est également en harmonie avec le verset coranique : « Et ne vous jetez pas par vos
propres mains dans la destruction ». (Sourate Al-Bagara, verset 195)

Si le chirurgien réalise une intervention entrainant des dommages plus graves, il devient
complice d’un acte illicite et d’une atteinte a I'intégrité physique humaine, ce qui est strictement
interdit.

Dixiéme condition : comparaison des avantages et des inconvénients

Avant de procéder, il est essentiel de peser les avantages potentiels contre les
inconvénients. En cas de conflit entre deux maux, il faut choisir le moindre d’entre eux,
conformément au principe juridique : « Lorsque deux maux se contredisent, on choisit celui qui

est le moins grave. »

6. Une conférence de consensus a propos de ce sujet a été tenue en Malaisie en

2007.

( voir annexe 2).
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Ill. Récapitulatif et regle générale proposée a suivre :

Il semble indéniable, aprés tout ce qui a été vu, que la chirurgie plastique reconstructrice
et esthétique présente des cas ou elle serait licite et d'autres ou elle serait illicite. Il est donc
impératif que le médecin spécialiste, que ce soit pour des actes médicaux ou des actes
chirurgicaux, s'informe sur le sujet afin de distinguer ce qui lui est permis de faire d’un point de

vue religieux de ce qui ne I'est pas.

1. Les interventions totalement illicites :

1. La chirurgie de transgenre (chirurgie de réattribution sexuelle).
2. La volonté de ressembler a des traits animaux, comme la chirurgie visant a imiter les
chats, les serpents ou autres formes animales.

3. La chirurgie esthétique diabolique, destinée a ressembler a des figures associées a des

aspects sataniques ou démoniaques.

4. Le déguisement a des fins frauduleuses, tel que le changement de visage pour échapper a

la justice.

2. Les interventions totalement licites :

La chirurgie réparatrice, lorsqu'elle est pratiquée pour corriger des anomalies ou réparer

des lésions dues a des accidents, maladies ou malformations.

3. Les interventions constituant une zone de litige :

Ces interventions soulevent la question suivante : existe-t-il un "défaut” ou une

"imperfection esthétique" nécessitant une correction, et retentissement sur I'état psychique et/ou

social ?
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Un "défaut" est défini comme toute anomalie ou imperfection résultant d'un
dysfonctionnement a un stade de développement (embryonnaire, croissance, post-
accouchement, etc).

Ainsi, une "imperfection esthétique" peut étre définie comme tout ce qui differe des
criteres objectifs de beauté, établis par une étude anatomique artistique du corps. Si une
imperfection réelle est constatée, l'intervention peut étre licite si elle est associée a un

retentissement psychique et/ou social important et sous réserve de respecter certaines regles.

conditions a respecter :

1. Eviter la recherche purement esthétique sans justification réelle

Il est essentiel de n’intervenir que pour corriger une imperfection avérée ou une
anomalie définie médicalement Retentissant sur I'état psychique et/ou le vecu social du
patient sans tomber dans I’exagération de correction qui s”éloigne du naturel et cherche

I’attractivité démesurée.

2. Eviter I’exagération dans la correction en s’éloignant de ce qui est “naturel” et en
cherchant a donner des formes disproportionnée a la quéte d’une attractivité

extréme.

3. Eviter le "trompe-l'eeil” ou I'altération radicale de [Iidentité du patient
Les interventions ne doivent pas entrainer de transformations si radicales qu’elles

rendent le patient méconnaissable. Cela pourrait étre assimilé a une tromperie et serait

donc interdit.

4, Eviter la découverte des parties intimes sans nécessité ("iusdl cads")
Les interventions ne doivent pas impliquer une exposition des parties intimes, sauf en

cas de nécessité médicale avérée. Le médecin doit se limiter a examiner uniquement les

zones concernées, avec un regard strictement professionnel. Et éviter la diffusion des

photos des patients dénudés sur les réseaux sociaux.
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5. Eviter de profiter de la crédulité des patients et les exploiter financiérement (* J\s«i Jsi

Sl ") ;

Il est interdit de réaliser des actes médicaux ou chirurgicaux motivés uniquement par des
demandes illimitées ou des caprices. Toute intervention doit se fonder sur une indication

médicale claire et ne doit pas exploiter financierement les patients.

6. Eviter tout préjudice ("u<l") :
Les interventions ne doivent pas causer de dommages physiques supérieurs aux
bénéfices escomptés. Le médecin doit utiliser des outils et des techniques adaptés,
réaliser des bilans médicaux préalables et évaluer les risques pour écarter toute

complication éventuelle.

Devant la multitude des interventions esthétiques et des descriptions régulieres de
nouvelles interventions, il est difficile de discuter de la position de I'éthiqgue musulmane face a
chacune d’elles . Il faut respecter la régle générale qu’on a tenter de proposer et discuter au cas

par cas.

Ainsi la réalisation par exemple d’une réduction mammaire pour hypertrophie, d’une
augmentation mammaire pour hypoplasie importante, d’une blépharoplastie devant un
dermatochalasis, d’'une abdominoplastie devant un excés cutaneo-graisseux important ou
génant tout simplement la patiente dans sa vie conjugale et bien d’autres exemples seraient
licites, car corrigent un défaut esthétique réel retentissant sur le psychique et/ou le vécu social

du patient.
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La chirurgie réparatrice ou reconstructrice est, de maniére consensuelle, considérée
comme licite selon les principes établis par les oulémas. Elle est permise dans tous les cas, sans

controverse.

En revanche, les interventions esthétiques visant a améliorer l'apparence nécessitent une
analyse approfondie et individualisée pour chaque procédure. Les experts oulémas insistent sur
I'importance d'évaluer chaque situation de maniére isolée, afin d’établir le jugement le plus
adapté a I'intervention médicale ou chirurgicale envisagée. Ces interventions peuvent étre jugées
prohibées ou illicites lorsqu'elles entrainent ou encouragent des comportements immoraux, tels
gue l'exhibitionnisme, la commercialisation du corps, la mutilation injustifiée ou l'usage de ces
procédures dans le but de tromper autrui. Elles peuvent également étre proscrites dans les cas

ou elles présentent un risque significatif de complications graves.

Hors de ces situations, et en respectant les recommandations et limites établies dans ce
travail, les interventions esthétiques médicales et chirurgicales peuvent étre considérées comme
licites. Elles s'averent méme utiles lorsque leur réalisation contribue a améliorer le bien-étre
psychique et social des patients, rejoignant ainsi la définition de la santé selon I'OMS : « un état

de complet bien-étre physique, psychique et social ».

De plus, notre enquéte révele une adhésion significative, tant chez les praticiens que
dans le grand public, aux principes éthiques islamiques en matiére de chirurgie et de médecine
esthétique. Ces interventions sont généralement percues comme acceptables lorsqu’elles visent
a corriger des imperfections ayant un impact négatif sur le bien-étre psychologique ou social, ou
a améliorer la santé mentale. Toutefois, des divergences subsistent : certains praticiens
acceptent la diffusion de photographies des interventions sous condition du consentement
éclairé des patients, tandis que la majorité du grand public y reste opposée. Par ailleurs, les
actes réalisés dans le seul but de se conformer aux normes sociales de beauté ou de répondre a

des pressions sociétales sont largement désapprouvés sur le plan éthique.

Ces résultats soulignent la nécessité d’un cadre éthique clair et nuancé, tenant compte

des considérations religieuses, psychologiques et sociales.
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Résumé

Introduction

La chirurgie plastique englobe deux branches principales : réparatrice (pour corriger des
défauts liés a des malformations, traumatismes ou maladies) et esthétique (destinée a améliorer
I'apparence). Un chirurgien musulman doit évaluer ces interventions a travers les principes
éthiques de l'lslam. L'objectif du travail est d’évaluer les connaissances des Praticiens et du
grand public concernant I'éthique musulmane et la chirurgie et médecine esthétique, de faire
une revue bibliographique sur le sujet et de proposer une regle générale a suivre pour guide le

praticien dans son exercice conformément aux régles islamiques.

Méthodologie
L'étude repose sur un questionnaire diffusé aupres de 29 praticiens (chirurgiens
plastiques et maxillo-faciaux) et 172 membres du grand public marocain. Elle vise a explorer les

connaissances et opinions sur I'éthique musulmane appliquée a la chirurgie esthétique.

Résultats
1. Praticiens :
= 86,2 % estiment que certaines interventions sont conformes a I'éthique musulmane.
* La majorité considére que ces interventions ne sont licites qu'en cas d'impact
psychologique ou social important.
= Les actes purement esthétiques, comme ceux motivés par des tendances sociétales,

sont majoritairement rejetés.

2. Grand pubilic :
= 96,9 % jugent les interventions esthétiques licites uniquement en cas d'imperfection
ayant des conséquences psychologiques ou sociales.

= 88,5 % considerent comme illicites les interventions modifiant la création divine.
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* Les malformations congénitales ou accidentelles sont les principales justifications

des interventions.

Analyse

Les résultats révelent une convergence entre les perceptions des praticiens et du public,
avec une forte influence des considérations religieuses. Cependant, un besoin de formation
éthique pour les praticiens et une meilleure sensibilisation du public aux régles islamiques est
identifié.Réflexions d’un chirurgien

Un chirurgien partage ses dilemmes éthiques, expliquant comment il évalue chaque cas
individuellement pour équilibrer besoins esthétiques et conformité religieuse. Il met en avant des
exemples ou des interventions ont amélioré la vie des patients tout en respectant les principes

islamiques.

Discussion

Ce travail examine la position de la charia sur la chirurgie esthétique, différenciant les
interventions nécessaires (e.g., correction de malformations) et celles purement esthétiques.
L'étude s'appuie sur des textes coraniques et hadiths pour établir les limites entre ce qui est

licite et illicite.

Conclusion
Ce travail propose des recommandations pour concilier la pratique de la chirurgie
esthétique avec I'éthique musulmane, notamment par une approche rigoureuse des motivations

des patients et une meilleure formation des praticiens.
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Summary

Introduction

Plastic surgery encompasses two main branches: reconstructive (to correct defects related
to malformations, trauma, or diseases) and cosmetic (aimed at enhancing appearance). A Muslim
surgeon must evaluate these procedures through the ethical principles of Islam. The objective of
this work is to assess the knowledge of practitioners and the general public regarding Muslim
ethics and aesthetic surgery and medicine, to conduct a literature review on the topic, and to

propose a general rule to guide the practitioner in their practice in accordance with Islamic rules.

Methodology
The study is based on a questionnaire distributed to 29 practitioners (plastic and
maxillofacial surgeons) and 172 members of the Moroccan general public. It aims to explore

knowledge and opinions on Muslim ethics applied to cosmetic surgery.

Results
1. Practitioners:
= 86.2% believe that certain procedures comply with Muslim ethics.
= The majority consider these procedures permissible only in cases of significant
psychological or social impact.
= Purely cosmetic acts, such as those motivated by societal trends, are largely

rejected.

2. General Public:
= 96.9% consider aesthetic procedures permissible only in cases of imperfections with
psychological or social consequences.

= 88.5% view procedures that alter divine creation as impermissible.
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»= Congenital or accidental malformations are the main justifications for procedures.
Analysis
The results reveal a convergence between the perceptions of practitioners and the public,
with a strong influence of religious considerations. However, a need for ethical training for

practitioners and better public awareness of Islamic rules is identified.

Reflections of a Surgeon
A surgeon shares their ethical dilemmas, explaining how they evaluate each case
individually to balance aesthetic needs and religious compliance. They highlight examples where

procedures have improved patients' lives while respecting Islamic principles.

Discussion

This work examines the position of Sharia on cosmetic surgery, differentiating between
necessary procedures (e.g., correction of malformations) and purely cosmetic ones. The study
draws on Quranic texts and Hadiths to establish the boundaries between what is permissible and

impermissible.

Conclusion
This work proposes recommendations to reconcile the practice of cosmetic surgery with
Muslim ethics, notably through a rigorous approach to patients' motivations and better training

for practitioners.
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Annexe 1 : Questionnaire

Madame, Monsieur,

Vous étes invité a participer a une enquéte entrant dans le cadre d'une these de doctorat de
médecine.
Cette thése est intitulée L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie
esthétiques : enquéte aupres des praticiens et du grand public.
Si vous acceptez de participer a cette enquéte, vous devez savoir que :
*Remplir ce  questionnaire ne devrait pas vous prendre plus 3 min
*Les données recueillies sont confidentielles et votre anonymat est garanti dans la mesure
Ou rien ne permettra aux responsables de cette enquéte de vous identifier.
Nous vous remercions de [l'attention portée a notre projet et vous prions d'agréer,

Madame, Monsieur I'expression de nos meilleurs sentiments.

‘;qu ‘;\m
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Partie destinée aux praticiens :

1. Sexe :
[l Masculin
O Féminin
2. Age :

%

3. Statut professionnel :
O Résident
[ Spécialiste
[l Professeur
Pour les résidents , quelle année de résidanat ?

%

Pour les spécialistes et professeurs, nombre d'années d'exercice :

%

4. Spécialité médicale :
5. A votre avis, la chirurgie et la médecine esthétiques par rapport a I'éthique musulmane
sont:
[0 complétement permises, l'islam n'interdit aucun acte a visée esthétique
[ en chirurgie et médecine esthétiques et selon I'éthique musulmane, il y a des actes
permis et d'autres qui ne sont pas permis
[1 la chirurgie et la médecine esthétiques ne sont en aucun cas permises selon |'éthique
musulmane
6. Dans quelle mesure estimez-vous comprendre les principes éthiques de I'islam
concernant la pratique des interventions esthétiques ?
[ Trés bien
[0 Bien
[0 Moyennement
[0 Peu
0 Pas du tout
7. A votre avis selon I'éthique musulmane, la réalisation des gestes de chirurgie et de
médecine esthétique peut-elle étre justifiée devant :
[1 L'existence d'un retentissement psychique important
[1 un probléme d'insertion sociale
[ un défaut ou une imperfection esthétique méme mineure
[1 le désir simple de changer de forme pour ressembler a un modéle sociétal
U le désir d'obtenir ou d'avoir une des formes tres attractive
[ Autre :
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8. Quel role les conseils religieux devraient-ils jouer dans la décision d'avoir recours a des
interventions esthétiques ?
O Un réle majeur : les conseils religieux doivent guider cette décision.
0 Un réle consultatif : les conseils religieux peuvent étre sollicités, mais la décision
finale appartient a I'individu.
[1 Aucun role : la décision de recourir a la chirurgie esthétique est personnelle et ne
nécessite pas de conseils religieux.

9. Avez-vous déja refusé de réaliser une intervention de chirurgie esthétique en raison de
considérations éthiques islamiques ?

[1 Oui, plusieurs fois
[ Oui, quelques fois
[1 Rarement

[ Jamais

10. Pensez-vous que les praticiens en chirurgie esthétique devraient recevoir une formation
spécifique sur les considérations éthiques liées a la population musulmane ?

[1 Oui
[1 Non

11. Pensez-vous que la publication de photos de patients dévétus est licite du point de vue
religieux?

[ Oui, avec le consentement explicite du patient
[1 Non, cela ne devrait jamais étre autorisé

12. Lors de la prise en charge de vos patients, cherchez-vous une imperfection esthétique
réelle a corriger avant d'agir ou acceptez-vous la demande du patient méme si ce qu'il
demande a corriger répond aux normes esthétiques correctes ?

O Oui, il faut absolument que je trouve une imperfection esthétique a corriger, sinon je
ne fais aucun acte au patient.

O Méme en l'absence d'imperfection esthétique réelle, je réponds a la demande du
patient pour le satisfaire.

13. Tenez-vous compte de l'activitt ou des objectifs d’un patient souhaitant une
intervention esthétique, ou cela ne vous importe-t-il pas du moment qu’il y a une
demande ?

O Oui, je prends en compte l'activité et les objectifs.
O Non, cela ne m’importe pas ; je réalise I'intervention demandée.

14. Etes-vous d'accord pour intervenir juste pour changer une région et ressembler a un
modeéle, sans qu'il y ait forcément une imperfection esthétique a corriger ?

[ Qui, je suis d'accord
[ Non, je ne suis pas d'accord
0 Cela dépend des cas

15. Etes-vous d’accord pour pratiquer des gestes médicaux ou chirurgicaux des

transsexuels ?
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0
0
0

Oui, je suis d’accord.
Non, je ne suis pas d’accord.
pas d’avis sur la question.

16. Lors de vos gestes de chirurgie de remodelage fessier et d’augmentation mammaire,
cherchez-vous uniquement a obtenir une harmonie, ou répondez-vous au besoin ou a la
demande du patient, quel que soit le volume demandé ?

[1 Je cherche avant tout a obtenir une harmonie esthétique.
[1 Je réponds principalement a la demande du patient, quel que soit le volume souhaité.

17. Concernant les honoraires des différents actes et interventions chirurgicales, pensez-
vous que :

U
U

Les honoraires que je demande sont raisonnables.

IIs valorisent mon expertise et mon expérience, et, quel que soit le prix que je
demande, I’essentiel est le résultat.

Tout dépend du patient : les honoraires peuvent énormément varier concernant la
méme intervention d’un patient a I'autre.

18. A votre avis, la chirurgie et médecine esthétique pourraient étre interdite du point de vu
religieux pour la ou les raisons suivantes:

g

U
U
U

g

C'est une modification de la création divine

c'est un tromperie (car dissimule la realité)

pousse parfois a dévoiler les parties intimes sans raison valable

peut étre considérée comme une arnaque du patient car il paye pour un acte dont il
n'a pas vraiment besoin (absence d'indication)

ces interventions ne sont pas necessaires et mettent pourtant en danger le patient
en lI'exposant a un risque de complications

aucune de ses propositions

19. A votre avis les interventions a but esthétique pourraient étre licites du point de vue
religieux :

g

si et seulement si il y a une imperfection esthétique avec retentissement psychique
et/ou social

méme s'il n y a pas d'imperfections esthétique mais juste pour suivre une tendance
societale

Avez-vous des commentaires a ajouter ?

- 104 -



L’éthique musulmane face a la pratique de la médecine et chirurgie esthétiques :
enquéte aupres des praticiens et du grand public.

PARTIE POUR LE GRAND PUBLIC :

1 .Niveau scolaire
Saw )l Sgiwoll:
vl / Primaire
S¢ili/ Secondaire
w=ol> / Universitaire
Autre :

O 0o o d

2 . A quel point pensez-vous étre informé(e) des régles islamiques concernant la pratique

des interventions esthétiques ?
¢ Adanill Cilp) 2y A jlaay Adlaiall padlay) o) gilly 41 40 o Qi aliad saa i )

O Complétement informé(e) / aol al,> sle
[1 Bien informé(e) / s> al)> slc
[1 Peu informé(e) / d3ga=0 @yl (slc
' Je n’ai aucune connaissance/ @,zo sl llol V
3 .Dans quelle mesure étes-vous en accord avec l'idée que les interventions esthétiques

doivent respecter les régles islamiques ?
€ Aadlal) Jaul guall ae A88) gia ¢ 685 o) cung Aabranil) il ) O 5SE aa BB) g3 e La

© los 3dlgl / Entiérement d'accord

0 Lo a> osJ] (89lsl / Assez d'accord

58S (89lsl V / Pas vraiment d'accord

0 BMbYI sle (39191 V / Pas du tout d'accord

4.Quelle est votre opinion personnelle sur la pratique des interventions esthétiques ?
¢ Adiaaill Cilg) Y A las Joa addd) i) o4 L

Je les soutiens totalement /éJwin La.\,géi
[1 al=o / Neutre
1 Je suis contre / lpo,lel
[ al> JS cows> wlixy / Cela varie selon le cas
' Je ne sais pas / Wl V
11 sa) sl, V / Je n'ai pas d'avis
5 .Avez-vous déja eu recours a une intervention esthétique ?
¢ haad ol ) ¥ Cadad o Al G J
Oui / pai
[0 Non/V
6 . En tant que musulman, vérifieriez-vous la légitimité ou l'interdiction d'une intervention
esthétique selon les principes de la loi islamique avant de la réaliser ?
€ 4y Al (8 Apadla) Aoyl (sabae an et 6152 daa g s e (e (Bl b lalu dlidiay
1 Oui / ps
[0 Non/V

O
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7 .Selon vous, quels critéres importants, du point de vue islamique, pourraient justifier la

pratique des interventions esthétiques ? (Cochez tout ce qui s'applique)
(e La JS J8) € Lliaatl) il ) A laa s 38 Al adla) ) glaial) el e dagall pmlaall La il ) G

1 Correction des imperfections et des malformations physiques /| wlaguully woell pu=as
&yl

1 Réparation des dommages causés par des accidents ou des malformations
congénitales /aalzl olagasdl ol Wslg=dl e doxll LoVl 2\l

71 Amélioration de la santé mentale et prise en compte du bien-étre psychologique/ ¢
SlaeVl (o9 amuaidl a8l sl awaill axall

1 Conformité aux normes de beauté sociale (comme suivre les tendances des
célébrités)/(ualiwll 1olao élue Jio) aucloixVl Jlozdl juleo go (88lgill

0 wsoMow] jghio o 80 o] ozl wlsl )=Vl U] cu> «(a>g) V/ Aucune, car les interventions
esthétiques ne sont pas justifiables d'un point de vue islamique

8 .Si vous envisagez de subir une intervention esthétique pour corriger une déformation,
allez-vous respecter les conditions et les interdictions de la loi islamique (par exemple :

respect de la pudeur, éviter la fraude et la tromperie) ?
¢ elal) o fial g ualail) gl Giadl ade Jia Lpadla) Aoy pdd) Jayl g g da g i a siadis JA cla 0 9 praauall Llaand o) b el die

. Oui, je respecterai ces régles/klgall 0is pu>lw o

"1 Je pense que tout est autorisé et qu'il n'y a pas de régle a suivre./ zgouwo sesuis JS Ol vaicl
lelsl e aclgd a>g5 Vg @

9 .Avez-vous déja subi I’'un des actes suivants ?
SA,0EN Cilpl aY) (e oY La gy Cadad Ja

0 wwougdi >,> <l,>| / Acte de chirurgie réparatrice
1 ewdl acl); / Greffe de cheveux

[1 &8,Jlg a>gll . / Lifting cervico-facial

0 uge=ll asl,> / Blépharoplastie

0 o3l &>l,> / Génioplastie

7 @Vl a>l,> / Rhinoplastie

1 wsVl asl,> / Otoplastie

0 ol ju2aig ,Si / Augmentation et réduction labiale
[ Sadl ,uS5 / Augmentation mammaire

[ Sl jueai / Réduction mammaire

0 adl aw / Liftings des seins

0 J>)Jl sas asl,> / Gynécomastie

[ obdl a>l,> / Abdominoplastie

[ ugaMl lha s / Liposuccion

[1 8,580l ;S5 / Augmentation des fesses

[ ool 501 / Laser esthétique

[ silbwoaSIl il / Peeling chimique

O 4axsl 2 ol cis / Lipofilling du visage

[ Y &I @l s/ Inducteurs de collagene
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0 oS5l cés / Toxine botulinique

[ Ll 453 / Comblement au filler

[ dlulid) slae S0 dleaill 4a) 52l / Chirurgie esthétique des organes génitaux externes
1Y / Non

10. Si non, trouvez-vous licite et &tes-vous prét a subir I'un des actes suivants :
Ll cle) aY) 1 e Y £ gl s cuil Ja g Gila D G a3 Ja ¢ S cnal 1)

[ o8 o~ ¢1a) / Acte de chirurgie réparatrice

[ =&l 4el, / Greffe de cheveux

[ 4805 4a 51l 25 / Lifting cervico-facial

[1 usiall sl » / Blépharoplastie

[1 A 4l ,a / Génioplastie

(] <Y 4l / Rhinoplastie

1 ol dala / Otoplastie

[1edll paaiy u<3 / Augmentation et réduction labiale

[ @3 ,uSs / Augmentation mammaire

[1 il peai / Réduction mammaire

[1 4l 25 / Liftings des seins

0 JdsJll 3% sl s / Gynécomastie

[ okl 2l ) / Abdominoplastie

O usadl ik / Liposuccion

03,554 5SS / Augmentation des fesses

[ heaill 53l / Laser esthétique

U Seesll ni&l / Peeling chimique

[ 4aasl 2 ol cis / Lipofilling du visage

O ¥ Sl & éas / Inducteurs de collagene

[ oSsisdl 3 / Toxine botulinique

[1 kil 43 / Comblement au filler

1] dlulil) elac S Aleaill 4a) 50l / Chirurgie esthétique des organes génitaux externes

(1Y / Non

11. Dans le cas ou vous auriez subi une intervention de médecine ou de chirurgie
esthétique, ou si vous comptez en subir une, donnez-vous I'autorisation de publier sur
les réseaux sociaux les photos de votre corps a partir du moment ol votre visage n’est

pas visible ? : ‘
o5 as Ja e dacal g pdly grand A Al g guadl) 5 9 S 1Y) i laad Al ol b sl aY Cadad 3B i s
fslaiaY) Jual gil) Jiluy Ao dgay

' Oui, j’autorise la publication des photos/,g.all i el s
' Non, je n’autorise pas la publication des photos/ g.all ,uii zroawl V V
1 Je ne suis pas encore décidé(e) sur cette question/gsogoll 1id Logazy i 5,81 ol
12. A votre avis, la chirurgie et médecine esthétique pourraient étre illicite du point de vu

religieux pour la ou les raisons suivantes: ‘
A Glaadl bl Lalil) (e Cpajaa aaadll calall g dal o) 65 S8 el
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0

C'est une modification de la création divine /4 3la & s Ll
c'est un tromperie (car dissimule la realité)/(4iaall a5 &) glaa Ll

pousse parfois a dévoiler les parties intimes sans raison valable/ diuluall shiid) (aiS ) Glal ads
AR e O

peut étre considéré comme une arnaque du patient car il paye pour un acte dont il n'a pas
vraiment besoin (absence d'indication)/ —be) Gad aslisy ¥ ¢l al dilie qday 4 (sl o Vil diad 8
(k) o5
ces interventions ne sont pas necessaires et mettent pourtant en danger le patient en
I'exposant a un risque de complications/ J3& o hall (o jall (a3 Gl pay 45 0 e SR 238
Glieliae Ergan Jlaial diay 23
aucune de ses propositions /<) &Yl oda e e 5 Y
13. A votre avis, les interventions a but esthétique pourraient-elles &tre autorisée sur le
plan religieux : ) o ‘ ‘
Al Aallll (e A g pia (e Axliand 2l ST Al ) CBAN 065 Gl Sar Ja el
si et seulement si il y une imperfection esthétique avec retentissement psychique et/ou
social/Gelial 5/ 5 Gudi jim Mea cue 3sas Al b Laid
méme s'il n y a pas d'imperfections esthétique mais juste pour suivre une tendance
societale /ielaial dua e glal 2 jadd (Sl Jaa cue dllia (Sl I S
Avez-vous des commentaires a ajouter ?
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Annexe 2 :

(3 ke ALl A3 g8 B 173 Ad) ¢(Lieila) Likal ek el Sl gdil aanall dae ))&
rdaai b ela gl ¢ (92) 2 2007/7/14-9 J (88 5al) 51428/6/9-24 1o s Sabaiall

raanil) Aa o oy 5 Y
o) mall e elal ) 6 5a (AS3) (diaels) ety a8 ) Aalsall Gl Jiandll Aa) 2
s JA adde |k 1Y) adsyds g sale) o €3 jallall

deaadl) da) ja alles o) oY dalad) Ja g pdd) g oyl guall 1K
Lelial ) 4dlal) sale) 5 caell = al 5 dida o)) 50lelS | Lo 35 yiina dadiae daljall Gia3 o (1
Jal 51 13 s Aalall (e sl pall daliadl o gy e dalall e ciijn VI (2

& alaiay)
142 8 ) aanall )8 aun) 4l spe Casi i V)5 608 50 (aite (Aunh) b dealls a5 of (3
((15/8)

(Al llda) Gy pall (3 al el deadl o585 o (4

A8 giall CildeLaall 5 HUaaYL (Alead) (5 sam () ol panilly (Gaidall) cuwhll & 3 o (5
Aleall @l o) ja (e Aldinall g

Al al) e analls Lalie 5 1,0 J8 23l HAT (51 llia (553 Y1 (6

&\w---wmmqh‘;ﬁéﬁu}u&dﬁ)uﬂ\ oo saill Aallas Lo iy Y (7
(93 " ala ub.n.d\ u.ua.“ Cladiiall g ‘ub.a.a.\.\.db Slaaldl) § cibad ghasall g caladil o)
cw\‘gwub‘ﬂmwbﬂm\j\mﬂ d\ﬂu::l_n: gg\g}s:_qal_p@\g_ghj
el Jla s Jia b el 4 (e #8 4sil -(94) "ol pf (e ¢ dadi giuall g dadil gl g

bl sl 0ol 51 s A1 o) S A o (el (s SIS

VI, e e s iy sall CalS lSals 5 glall axey o) V) Cus (e glaill 2ol B Lgd ) 5 ol (8

Aelrdals 55l

e Al alsal) Ul
L@_mm@\l\ml;i\jmjjjal\w\ubﬂ\;\P\Lc)uJ);_am

L Gyl R " il A Lgle olaa) Gl AR L) vl el S5 sale) -
(3)" (4) pasi Qo

?“Aj‘ ;L.ac\)_f cJ}@.’.A\ AA.\LJX\ aJ\.c\ -

Oo 330 5 eclan sl s 3l () zlasel s (A ,Y)) A8 il Adll 1Jie LEAN Ggll #Slal 2
Sise Sz sl gale 63 ) Wasa s ool 13 sl Gl s liul) 5 alial)

Alall del e W 5 al pa¥ly Gl sall s (35 padl BT (e (RpuiSall) & Ul gl #Sa) -2
A ) o Cumay ) 5 S e daaa S 13) L e sl sallatin) Ala WIS o) JS45 sale) 5 ¢4 53 g
Sall Lals ada gin Alls el de) )y, A e

((411) 26 genall ) ) Lgne i L (531 (addll s dales A1) -
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ey A8lA st Lgie daly g dall Z3all (8 JA Y Al Aeadll Jreadl) s e oloa) Jem Y (2
My gl re Jgdaar ) selall an gl G puad lilee Jie AN 8L e g (s sell Lasi A g
lia ) 5SS el JSE st g sliEN et ol €S i) JKE it g Allaad) Juliat ¢ pulaill

dSiy )80 QS 1 (saall Ladd) dal el Leie s Baainall dpalall il iy (iasill) ¢ )l JaE 50 (3
ool Gl Ty Aal el e Al s dllia (S5 o1 A je Alls

ool el ey 58 A je Al (S5 o Lo i) 1 Aad el el 13| S5m0 Y (4

slaall 355 e 8 Jem Yy el S o laiel i Gl sy 3508 @M 5 clie G5 s (5
bl Gy gy o Yy il g oLl dag A o dgaldl) QS ) e (3 aliall

el dalja ldl maaiy oy Apdall alleel (& e 80 2ol @l 5k o paidall ) e (6
(apaill cpalli)

fl Ly (539

s e aoay e slga) sy Mt A o o) 3V eLLYIy dalall Cililally clidiual e (1
sl jall

sy Y5 ¢aanill daljan Gl Lo Al dpdall A jlaall alSal 8 adiil) cpal jall s oLk e (2
Alleall e b el Y ol fe 8l LeaSa e 8N (g0 tsalall k) 5 jadl Leh) jaY
) ) Galaall Zallaa)) Agsy sustll

||€J‘;i Ai!\j"
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