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Le résumé ou abstract :  

Le malade est un être humain vulnérable et susceptible de procurer de l‟angoisse autour de 

lui. Rien que pour cela,   il mérite d‟être soigné  dans un équipement sanitaire qui répond 

non-seulement à son bienêtre  physique mais moral et social.       

L‟objectif de cette étude est de découvrir les conditions de prise en charge des personnes 

malades en vue de proposer un centre privé de diagnostic précoce qui répond au mieux  aux 

problèmes du secteur dans  les villes d‟intérieures  de l‟Algérie notamment dans la ville de 

Guelma.  En adoptant les principes relatifs à la nouvelle tendance d‟humanisation de la santé  

qui préconise de traiter les maladies  dans des conditions particulières.  La problématique 

posée dans  ce mémoire en  conséquence à ce qui précède veut justement faire aboutir la 

réflexion vers la construction des savoirs à travers une démarche scientifique pour aboutir à 

des recommandations, mesures et prescriptions pratiques pour la conception architectural 

d‟un équipement qui prend en charge cette frange de la population dans les meilleures 

conditions.  

Pour répondre à cette question une démarche scientifique a été mise au point en se  basant  

sur : la collecte des informations liées au thème mentionné, la connaissance de la norme 

architecturale et l‟analyse   d‟autres centres similaires  avec la considération du concept 

d‟humanisation de la santé.   Il en a résulté, un ensemble de prescriptions architecturales qui 

serviront à la proposition du projet   de la matière « Atelier ». 

Les mots clés :  

L‟Humanisation de la santé, l‟Architecture sanitaire, conception architecturale, centre de 

diagnostic précoce et traitement, Guelma. 

  الملخص

انًسٚغ ْٕ إَساٌ حٙ، َفسٛخّ ػؼٛفت ٔ ٚخأثس بكم يا حٕنّ. ٚؼٛش زغى انظسٔف انًفسٔػت ػهّٛ نرنك فٕٓ ٚسخحك أٌ 

  .ٚؼانح فٙ يبُٗ طحٙ ٚؼًٍ زفاْٛخّ ٔ ٚدٛب ػهٗ كم احخٛاخاحّ اندسدٚت ٔ انًؼُٕٚت

ٛض انًبكس، ٚؼطٙ إخابت نًشاكم انمطاع انظحٙ فٙ اندزائس ػايت ٔ فٙ يسكز نهخشخ الخساذانغسع يٍ ْرِ اندزاست ْٕ 

ٔلاٚت ڨانًت خاطت، يشسٔع ٚخبُٗ يفٕٓو أَسُت انظحت ٔ ٚؼانح الأيساع انخٙ حؼخبس كازثٛت أٔ كأيساع خطٛسة. فالإشكانٛت 

بكس ٔ انر٘ ٚدٛب الأحسٍ يٍ أخم انًسكز انخاص نهخشخٛض انً انًخبُاةانًطسٔحت إذٌ ْٙ :  ياْٙ انًخطهباث انُٓدسٛت 

  ػهٗ يفٕٓو أَسُت انظحت  فٙ يدُٚت ڨانًت ؟

نلإخابت ػهٗ ْرا انخساؤل احبؼج ؽسق ػهًٛت نهبحث ٔ خًغ انًؼهٕياث انًسحبطت بٓرا انًٕػٕع، ٔيؼسفت انًؼٛاز انًؼًاز٘ 

  ػٍ ؽسٚك ححهٛم أيثهت ػٍ يساكز أخسٖ نهخشخٛض انًبكس أٔ يسحبطت بانًفٕٓو

زة ػٍ لائًت يٍ انًؼاٚٛس انُٓدسٛت يركٕزة فٙ آخس ْرِ انًركسة ٔانخٙ حهخض كم انًؼطٛاث انؼسٔزٚت يٍ انُخٛدت ْٙ ػبا

 أخم خهك ْرا انًسكز

 الكلمات المفتاحية

  ڨانًت ، يسكز نهخشخٛض انًبكس ٔ انؼلاج انخظًٛى انًؼًاز٘، انؼًازة انظحٛت، أَسُت انظحت ،
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