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The purpose of this research was to investigate the legal jurisprudence of 

permission and innocence arising from medical operations in Imami and 

Hanafi jurisprudence. The research method was qualitative based on which the 

scope of medical offenses and violations- as a category of medical law - on the 

one hand, acts and leaving acts that are subject to crime, the scope of the 

medical offenses and violations, their bases and conditions for their occurrence 

have been identified and studied, on the other hand,  the consequences and 

severity of their punishment have also been brought to the attention of the 

legislator. According to the findings, the Islamic and Civil Penal Code 

stipulates that despite the fact that the physician has no malice in performing 

his activity, the legislator has guaranteed the physician. The legislator has 

provided for a sentence of two to six years in prison in cases where the 

physician's failure, violation, negligence, and non-observance of government 

systems regulations, etc. causes the patient to die. Of course, in medical 

matters, the legislator has used the title of offenses and has not used the term 

crime. In societies that want law enforcement, the justice system is the last 

resort, while in Iran it is seen as the first solution to the problems. The 

physician must first obtain the consent of the patient or his or her parents or 

guardians or legal representatives (in urgent cases not required) in doing all 

medical measures, including medical treatment and surgical procedures and, 

later, the observance of technical and scientific standards and government 

systems is essential. Based on the findings of this research, permission and 

innocence in the case of medical operations in Imami and Hanafi 

jurisprudence differs from legal jurisprudential perspective. 
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 چکیده
 میدرجرا تئاذن و برا یحقوق یفقه یبررس هدف پژوهش حاضر

ی بوده است. روش و حنف یهدر فقه امام یپزشک اتیاز عمل یناش
در گستره جرایم و کیفی بوده که بر اساس آن  نظر موردپژوهش 

، سو کیاز  -از حقوق پزشکی یا منزله مقوله به -تخلفات پزشکی
دامنه جرم و  ،شوند یجرم ماعمال و ترک اعمالی که مشمول 

 ها مشخص و مورد تخلفات پزشکی، مبانی و شرایط تحقق آن
عواقب و شدت جزای ناشی از  ،مطالعه قرارگرفته و از سوی دیگر

ها  . بر اساس یافتهردیگ یگذار قرار م ها نیز موردتوجه قانون آن
 با شده حیدر قانون مجازات اسلامی و مدنی تصرمشخص شد که 

این مطلب که پزشک سوءنیتی در انجام فعالیتش  وجود صحت
 .گذار پزشک را ضامن محسوب کرده است ندارد، اما قانون

انگاری و عدم  گذار در مواردی که قصور، تخلف و سهل قانون
رعایت نظامات دولتی یا غیره از طرف پزشک موجب فوت بیمار 

 البته .بینی کرده است سال حبس را پیش ۶تا  2شود، مجازات 
کاربرده و از  گذار در مباحث پزشکی عنوان تخلفات را به قانون

در جوامعی که خواهان اجرای  .لفظ جرم استفاده نکرده است
در  که یدرحالت؛ حل اس قانون هستند، دستگاه عدلیه آخرین راه

حل برای رفع مشکلات و معضلات  عنوان اولین راه ایران به آن به
مامی اقدامات پزشکی اعم از پزشک در انجام تد. شو نگاه می

معالجات درمانی و اعمال جراحی در درجه اول باید رضایت بیمار 
یا اولیا یا سرپرستان یا نمایندگان قانونی وی را اخذ کند )در موارد 
فوری اخذ رضایت ضروری نیست( و در مرتبه بعدی رعایت 

 بر اساس. موازین فنی و علمی و نظامات دولتی ضروری است
توان به این نتیجه رسید  آمده از این  پژوهش می های بدست یافته
 یهدر فقه امام یپزشک اتیاز عمل یناش میدرجرا تئاذن و برا که:

 ی متفاوت است.حقوق یفقه ی از منظرو حنف
یه، فقه امامی، پزشک اتیعمل ،میجرا ،تئبرا، اذن کلیدی: واژگان

 ی حقوقی، فقهی، حنف
 2/88/8931تاریخ دریافت: 
 24/8/8933  تاریخ پذیرش:

ولنویسنده مسئ :infodutis30@gmail.com 
 

 مقدمه
جرایم یکی از مقوله های مورد بحث درحقوق پزشکی، تخلفات و 

است. در دنیای پزشکی، میان پزشک و بیمار رابطه ای  پزشکی
حقوقی برقرار است که بر این اساس پزشک مکلف است در قبل 

اد و قابلیت های خویش بهره گرفته از معالجه بیمار از تمام استعد
و با عنایت به نظامات و مقررات دولتی این مهم را به انجام رساند. 
اما در این میان، همواره مقصود مطلوب محقق نمی گردد و 
مشکلاتی بروز می نماید. گاه پزشک آنگونه که شایسته است در 

غیر انجام تکلیف خویش، عمل ننموده؛ زمانی به صورت اتفاقی و 
عادی نتیجه ای متفاوت از نتیجه معمول محقق می گردد و از این 
رو مسئله خطا یا تخلف و تصیر پزشک مطرح می گردد که 
حسب مورد، پیامد و عواقب حقوقی آن برای پزشک متفاوت می 

آنگاه که پزشک در انجام وظیفه خویش قصور می ورزد با .باشد
که در آن، انجام وضیعتی که مرتکب تقصیر می شود و حالتی 

تکلیف از روی عمد و سوء نیت او صورت گرفته است، جملگی 
اگر چه در زمره جرایم و تخلفات پزشکی جای می گیرد، امابه 
لحاظ مسئولیت حقوقی و کیفری، عواقب متمایزی را برای او به 

بدین ترتیب در گستره جرایم و تخلفات پزشکی به  .همراه دارند
وق پزشکی، از یک سو، اعمال و ترک منزله مقوله ای از حق

اعمالی که مشمول جرم می شوند دامنه جرم و تخلفات پزشکی، 
مبانی و شرایط تحقق آنها مشخص و مورد مطالعه قرار گرفته و از 
سوی دیگر عواقب و شدت جزای ناشی از آنها نیز مورد توجه 

 در قانون مجازات اسلامی و مدنی تصریح.قانونگذار قرار می گیرد
شده با وجود صحت این مطلب که پزشک سوءنیتی در انجام 
فعالیتش ندارد، اما قانونگذار پزشک را ضامن محسوب کرده 

انگاری و عدم  قانونگذار در مواردی که قصور، تخلف و سهل.است
رعایت نظامات دولتی یا غیره از طرف پزشک موجب فوت بیمار 

قانونگذار  .ده استبینی کر سال حبس را پیش 2تا  ۶شود، مجازات 
در مباحث پزشکی عنوان تخلفات را به کار برده است و از لفظ 

در جوامعی که خواهان اجرای قانون .جرم استفاده نکرده است
در حالی که در ایران  .هستند، دستگاه عدلیه آخرین راه حل است

به آن به عنوان اولین راه حل برای رفع مشکلات و معضلات نگاه 
درانجام تمامی اقدامات پزشکی اعم ازمعالجات پزشک .شود می

درمانی واعمال جراحی در درجه اول باید رضایت بیمار یا اولیا یا 
سرپرستان یا نمایندگان قانونی وی را اخذ کند )درموارد فوری اخذ 
رضایت ضروری نیست( و در مرتبه بعدی رعایت موازین فنی و 

پزشک درحین حال اگر  .علمی و نظامات دولتی ضروری است
معالجات، مرتکب تقصیر یا قصوری شود )اعم از بی احتیاطی، بی 
مبالاتی، عدم مهارت وعدم رعایت نظامات فنی( دراین صورت 

نکته .ضامن خسارات جانی و بدنی وارده به بیمار خواهد بود
مهمی که باید به آن توجه داشت اینکه اقدامات پزشکان، مادام 

قط متضمن قصور یا تقصیر باشد، که عمدی در کار نباشد و ف
غیرعمدی محسوب شده و حسب مورد به پرداخت دیه یا ارش 

با توجه به اینکه امر پزشکی کاملا تخصصی .محکوم خواهند شد
است احراز تقصیر یا قصور پزشک برعهده متخصصان مربوطه 

چناچه از  .درسازمان پزشکی قانونی یا نظام پزشکی خواهد بود
گونه تقصیر یا قصوری صورت نگرفته باشد و ناحیه پزشک هیچ 

علیرغم آن آسیبی به بیمار برسد، طبیعتا پزشک ضامن آن نخواهد 
بود و عامل بیماری و عواملی که خارج از اراده و کنترل پزشک 
است چنانچه در بروز خسارت و آسیب بیمار مؤثر بوده اند بر 

کیفری مسوولیت انتظامی یا .عهده پزشک گذاشته نخواهند شد
جراح درصورتی است که اولا درانجام عمل جراحی تقصیر یا 
قصوری از ناحیه وی صورت گرفته بأشد و ثانیا بین تقصیر یا 
قصور وی و مرگ بیمار رابطه علیت و سببیت برقرارباشد. به این 
معنی که اگر کوتاهی و تخلف پزشک جراح نبود، بیمار فوت نمی 

طه اینکه گاهی علل و عوامل نکته حائز اهمیت در این راب.شد
متعددی درفوت بیمار تأثیر گذارند و تنها یک علت را نمی توان 

 مقصر دانست
 

mailto:infodutis30@gmail.com
http://www.farokh.ir/%D8%AC%D8%B1%D8%A7%DB%8C%D9%85-%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C
http://www.farokh.ir/%D8%AC%D8%B1%D8%A7%DB%8C%D9%85-%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C
http://www.farokh.ir/%D8%AC%D8%B1%D8%A7%DB%8C%D9%85-%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C


 57   یپزشک اتیاز عمل یناش میدرجرا ئتاذن و برا جایگاه یبررس 

Journal of Quran and Medicine  Volume 4, Issue 4, Autumn 2019  

 جرایم پزشکی 
ای حقوقی برقرار است در عالم پزشکی میان پزشک و بیمار رابطه

که بر این اساس پزشک مکلف است در قبال معالجه بیمار از تمام 
بهره گرفته و با عنایت به نظامات و های خویش استعداد و قابلیت

مقررات دولتی این وظیفه را به انجام رساند. بالطبع در این میان، 
نماید. گردد و مشکلاتی بروز میهمواره مقصود مطلوب محقق نمی

گاه پزشک آنگونه که شایسته است در انجام تکلیف خویش، عمل 
ای متفاوت از و زمانی به صورت اتفاقی و غیر عادی نتیجه کندنمی

له خطا یا تخلف، أگردد و از این رو مسنتیجه معمول محقق می
گردد که حسب مورد، پیامد و قصور و تقصیر پزشک مطرح می

باشد چرا که پزشکان عواقب حقوقی آن برای پزشک متفاوت می
هم به موجب مقررات حقوقی و جزایی و هم به موجب مقررات 

تخلفات جزایی و انتظامی  (.8) صنفی، مسئول تخلفات خود هستند
ای با یکدیگر پزشکان دو مفهوم متمایز بوده و از جهات عدیده

تفاوت دارند؛ خطای انتظامی نقض تکالیفی است که به موجب 
مقررات صنفی وضع شده است. پزشکان به موجب مقررات صنفی 

باشند که عدم انجام آنها موجب مکلف به رعایت مواردی می
گردد و انجام این اعمال به هیچ وجه امی ایشان میمسئولیت انتظ

منجر به تعقیب جزایی نخواهد شد. در حالی که جرم فعل یا ترک 
گذار برای آن مجازاتی در نظر گرفته باشد و فعلی است که قانون

یابد. رسیدگی به تخلفات از طرف شخص مسئول ارتکاب می
ی توسط های بدوی انتظامی مانع رسیدگتأپزشکی توسط هی
شود، چرا که ممکن است پزشک اقدام به عملی محاکم قضایی نمی

نماید که واجد وصف مجرمانه باشد و چون چنین امری بالتبع 
های بدوی تأشود، محاکم دادگستری و هیتخلف نیز محسوب می

 (2).توانند جداگانه به موضوع رسیدگی کنندانتظامی هر کدام می
 

عدم رعایت موازین علمی، شرعی و  و انجام وظیفه انگاری درسهل
 قانونی
های پزشکی باید طبق موازین علمی، شرعی و قانونی ن حرفهشاغلا

ای انجام وظیفه کرده و از با رعایت نظامات دولتی، صنفی و حرفه
 9)ماده  انجام وظایف قانونی بپرهیزند. انگاری درهرگونه سهل

ن ای شاغلاحرفه  ونامه انتظامی رسیدگی به تخلفات صنفی آیین
های پزشکی و وابسته( اقدامات درمانی که به وسیله پزشک حرفه

گیرد در واقع نوعی تصرف در جان دیگری یا جراح صورت می
بایست صلاحیت و است، بنابراین برای انجام این کار جراح می

التحصیلان مهارت علمی و عملی لازم را داشته باشد. چنانچه فارغ
وابسته پس از دریافت پروانه پزشکی از وزارت رشته پزشکی و 

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مجاز به انجام فعالیت در رشته 
بر بند  بنا (9)مربوط، در حد توانایی و تخصص خود خواهند بود

نامه رسیدگی به تخلفات پزشکی جراح یا آیین 23)ث( ماده 
تا یکسال از ماه  ۶پزشک عمومی که اقدام به جراحی زیبایی کند، 

صورت ادامه این روند، پروانه  فعالیت پزشکی محروم و در
در صورتی که اقدامات چنین پزشکی  .شود پزشکی وی لغو می

منجر به تلف جان یا نقص عضو یا هرگونه خسارت مالی وارده به 
دیده گردد، در این صورت پرونده پزشک متخلف باید طبق زیان

های وی به اثبات رسید، باید قانون رسیدگی شود و اگر اتهام
ها مجازات و از کار طبابت منع گردد. که یکی از این مجازات

به عنوان نمونه . پرداخت دیه به شاکی و یا خانواده اولیای دم است
 های رشته پزشکی در سطح جراحی پلاستیک یکی از شاخه

های متعددی از علم برگیرنده بخش باشد که درتخصصی میفوق

 هایناهنجاری )از جمله جراحی فک و صورت و جمجمه، جراحی
باشد. می میکروسکوپی و سوختگی...( مادرزادی، زیبایی، دست و

افرادی که به عنوان جراح پلاستیک دست به اعمال جراحی فوق 
زنند پزشکانی هستند که پس از کسب درجه دکتری در پزشکی می

سال(، 4-5عمومی و گذراندن دوره تخصصی جراحی عمومی )
مجوز ورود به دوره فوق تخصصی جراحی پلاستیک را دریافت 

های گوناگون در زمینه نمایند. این دوره شامل سه سال آموزشمی
های جراحی پلاستیک و زیبایی بوده که با توجه به پیچیدگی

اعمال جراحی پلاستیک، پیداست گذراندن این مراحل از آموزش 
نی است که مبادرت به انجام تخصصی لازمه پزشکاتخصصی و فوق

با توجه به مدارک موجود  .نمایندگونه اقدامات جراحی میاین
ها در این زمینه از جراح و پزشک عمومی آمار بالای شکایت

  23بند )ث( ماده  .ندنکاست که اقدام به جراحی زیبایی می
نامه رسیدگی به تخلفات پزشکی جراح یا پزشک عمومی که آیین

ماه تا یکسال از فعالیت پزشکی  ۶جراحی زیبایی کند، اقدام به 
شود.  محروم و درصورت ادامه این روند، پروانه پزشکی وی لغو می

در صورتی که اقدامات چنین پزشکی منجر به تلف جان یا نقص 
دیده گردد، در این عضو یا هرگونه خسارت مالی وارده به زیان

رسیدگی شود و  صورت پرونده پزشک متخلف باید طبق قانون
های وی به اثبات رسید، باید مجازات و از کار طبابت اگر اتهام

ها پرداخت دیه به شاکی و یا منع گردد. که یکی از این مجازات
 (8).خانواده اولیای دم است

 
 افشا نمودن اسرار و نوع بیماری

وقتی رازی با فرد ، بر اساس دستورات و تعالیم دین مبین اسلام
 راز آن نگهبان است لازم فرد آن شود،می میان گذاشته مسلمان در 

پاسداری نماید و تحت هیچ شرایطی در « امانت» این از و بوده
حفظ و نگهداری این امانت خیانت نکند. رازداری یکی از محاسن 

اسرار دیگران به هر طریقی که باشد امری  یاخلاقی است و افشا
کند تمام اطلاعاتی قبیح و ناپسند است. اخلاق پزشکی ایجاب می

دارد یا اطلاعاتی که در که بیمار برای بیان بیماری خود اظهار می
آید، نزد پزشک محفوظ بماند و دست میهنگام معاینه بیمار به

با توجه به . سی نکندگاه اقدام به افشای اسرار بیمار نزد کهیچ
 توجه رازداری مسأله به هماهمیت موضوع، در قوانین کشور 

قانون مجازات اسلامی  ۶41طوری که ماده ای شده است به ویژه
خود محرم   کلیه کسانی که به مناسبت شغل یا حرفه :داردبیان می

شوند، هرگاه در غیر از موارد قانونی، اسرار  اسرار محسوب می
شا کنند به مجازات مقرر در این ماده محکوم خواهند مردم را اف

شد. بنابراین چنانچه شخصی به پزشکی مراجعه و پزشک مزبور 
ای که نام بیمار و نوع بیماری او را پس از معالجه، در قالب مقاله

در مجله و یا روزنامه اعلام نماید، با وجود سایر شرایط قابل 
بنابر مقررات صنفی خود  افزون بر آن پزشک. تعقیب خواهد بود

نیز مرتکب تخلف شده و برای او مجازات انتظامی در نظر گرفته 
 (4).شودمی

 
 انجام اعمال خلاف شئون پزشکی

های بشری، با توجه به جایگاه والای پزشکی در جوامع و فرهنگ
پزشکان باید مراعات موازین اخلاقی و هنجارهای جامعه را 

تمام موازین اخلاقی، از جمله احترام بنمایند و در مواجهه با بیمار 
پزشکان بایستی از ارتکاب . به حقوق بیمار را رعایت نمایند

تخلفات و جرایمی که جنبه کیفری و عمومی دارند و حرمت 
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برند از جمله اعتیاد به الکل یا مواد ل میجامعه پزشکی را زیر سؤا
مخدر، فساد اخلاقی، کلاهبرداری، عضویت در شرکت های هرمی، 

های آمبولانس خصوصی یا سسات همانند سرویسؤتبانی با برخی م
ای و پزشکی دولتی حمل بیمار و غیره... که خلاف شئونات حرفه

 .است خودداری کند
 

 کنندهاهجذب بیمار از طریق تبلیغات گمر
جذب بیمار برخلاف شئون حرفه پزشکی و همچنین هر نوع تبلیغ 

های جمعی اگر خلاف ضوابط نظام کننده از طریق رسانهگمراه
پزشکی باشد ممنوع است. در مواردی دیده شده پزشکان متخصص 

ها و سایر پوست و مو در تبلیغات خود در مجلات و روزنامه
ی خلاف واقع در صدد جذب هایهای جمعی با چاپ عکسرسانه

بیمار هستند. در این موارد بیمار پس از انجام عمل و نرسیدن به 
آید. نتیجه مطلوب شاکی شده و در صدد شکایت از پزشک بر می

آمیز مثل بلند های واهی و اغراقکننده و دادن وعدهتبلیغات گمراه
در زمینه  های درمان شده قبلی مثلاًکردن قد افراد بالغ، ارائه نمونه

غیر واقعی و واهی باشند  پوست و مو یا جراحی بینی که اساساً
نامه انتظامی نظام آیین 84خلاف شئون پزشکی و بنابر ماده 

 (5).پزشکی ممنوع است
 

 فریفتن بیمار
روی وجود دارد. ها احتمال انحراف و کجدر تمام حرف و تخصص

رت خاصی نزد هایی مثل پزشکی که از تقدس و طهااما در رشته
عموم برخوردار است کمترین انحراف و تزویر بیشترین قبح را 

کننده و توسل به داراست. پزشکی که با تبلیغات کاذب گمراه
کوشد تا بیماران را جذب کند و یا آنها را به دهنده میوسیله فریب

نوع درمانی امیدوار سازد که حقیقت ندارد مرتکب جرم شده 
 (۶).است

 
 ی از اعمال پزشکیجرایم ناش

در این نوع جرایم علاوه بر شخصیت مرتکب که به حرفه پزشکی 
اشتغال دارد فعل زیانبار باید یک عمل پزشکی و درمانی تلقی شود. 

آمیز و سقط جنین از ارتکاب قتل عمد، صدمات بدنی و قتل ترحم
عناوین مهمترین عناوین مجرمانه ناشی از اعمال پزشکی محسوب 

در ذیل بعضی از این موارد را مورد بررسی قرار  شوند کهمی
 :خواهیم داد

 ارتکاب عمدی قتل و صدمات بدنی در جریان اعمال پزشکی
عملی است عمدی، آگاهانه که بدون مجوز قانونی  ،قتل عمدی

در این مورد چنانچه پزشک  شود.منتهی به مرگ انسان دیگری می
م سایر امور پزشکی، یا جراح در جریان معالجه و درمان یا انجا

عمل مادی مثبتی را انجام دهد که منجر به مرگ بیمار شود  عمداً
کند چنانچه مرتکب قتل عمد شده است انصاف و عدالت حکم می

از نظر عرف قتل مستند به ترک فعل باشد نیز بتوان او را قاتل 
دانست زیرا خون شهروندان نباید هدر برود. بنابراین چنانچه 

جراح به قصد سلب حیات بیمار از معالجه وی سرباز پزشک یا 
 زند و در نتیجه بیمار بمیرد چنین قتلی عمد و موجب قصاص است.

 ارتکاب غیر عمدی قتل و صدمات بدنی در جریان اعمال پزشکی
هرگاه پزشک در معالجه بیمار مرتکب هیچ نوع خطای جزایی و 

ده باشد و با این مبالاتی نشاحتیاطی و بیمصادیق آن از قبیل بی
وجود، اقدامات درمانی از ناحیه او موجب جنایت بر بیمار شود 

شود و قانون در این مورد عمل پزشک را باز هم مسئول شناخته می

خطای شبیه عمد نامیده است. در این مورد پزشک برای آنکه از 
در غیر -نظر کیفری مسئول قلمداد نشود قبل از اقدام به درمان 

 نمایندگان یا سرپرست و ولی بیمار، از بایستمی –یموارد فور
فنی و نظامات دولتی را نیز  کلیه موازین علمی، و بگیرد اذن قانونی

 .رعایت نماید
 

 بررسی جرایم و تخلفات پزشکان 
چناچه اقدامات پزشکان و پیراپزشکان خارج از ضوابط فنی و 

و زیانی  نتیجه آن ضرر رعایت موازین علمی و پزشکی باشد و در
 :از دو حالت خارج نیست متوجه بیماران شود،

 دادسرای جرایم پزشکی
دارد که بعضی از آنها به امور وجود دادسراهای مختلفی  در کشور

اند؛ از آن جمله دادسرای ویژه رسیدگی به ویژه اختصاص یافته
توانند برای رسیدگی به مشکلات جرایم پزشکی است که مردم می

قضایی خود در رابطه با قصور و تخلفات پزشکی در های  و پرونده
های  روند رسیدگی به پرونده. هر سطحی به آنجا مراجعه کنند

مطرح در این دادسرا این گونه است که پس از طرح و ارجاع 
شود و در های پزشکی، پرونده بررسی می موضوع به کمیسیون

ور به صورتی که قصور کادر درمانی تشخیص داده شود، مراتب قص
و تیم پزشکی  پزشککننده ارسال و به دنبال آن شعبه رسیدگی 

شوند و در نهایت دادسرا با اخذ  برای ادای توضیحات احضار می
شود که قصوری رخ نداده است و قرار منع تصمیم مقتضی یا قانع می

عای شاکی را قریب به کند و یا اینکه ادیا موقوفی تعقیب صادر می
بیند و با صدور کیفرخواست پرونده را به دادگاه ارسال واقع می

کند و دادگاه عمومی جزایی نیز بر اساس محتویات پرونده، می
-دو طرف اقدام به صدور رأی می نظریه کارشناس و دفاعیات هر

 (7).نماید
 

 شورای حل اختلاف )ویژه امور بهداشت(
از گذشت یک سال و نیم از تصویب  و پس 13از اوایل سال 

دستورالعمل تشکیل شوراهای حل اختلاف ویژه امور پزشکی 
( در بسیاری از استانها شوراهای حل اختلاف 98/۶/891۶)مصوب 

 ویژه رسیدگی به امور بهداشتی و پزشکی شروع به فعالیت نمودند.
شورای حل اختلاف به امور  23در تهران نیز مجتمع شماره 

اعضای شوراهای ویژه از  .و پزشکی تخصیص یافته است بهداشتی
های میان کارشناسان و متخصصان صاحب صلاحیت در رشته

یید و معرفی سازمان نظام پزشکی و با رعایت أمرتبط پزشکی با ت
قانون برنامه چهارم توسعه برای سه  894نامه اجرایی ماده آیین

ایست فاقد بسال انتخاب شده و علاوه بر شرایط عمومی می
رسیدگی و حل و فصل  .محکومیت کیفری یا انتظامی قطعی باشند

اختلافات اعضای جامعه پزشکی با یکدیگر و همچنین اختلافات 
 جامعه پزشکی با سایر اشخاص اعم از حقیقی یا حقوقی در صورتی

میلیون تومان باشد و یا در 5که مبلغ خواسته یا محکوم به کمتر از 
ف در خصوص ارجاع پرونده به شورا توافق طر که هر دو صورتی

در عمل  .در صلاحیت شورای حل اختلاف است داشته باشند،
 هایی که های مرتبط با دندانپزشکی و یا پروندهعمده پرونده

ای که متهم به آن محکوم خواهد شد کمتر از شود دیهبینی میپیش
میلیون تومان است به شورای حل اختلاف جهت رسیدگی  5
های مسایلی از قبیل ارجاع بیماران از بیمارستان .شودجاع میار

های العملدولتی به بخش خصوصی یا گرفتن زیر میزی و حق
آنچنانی برخلاف ضوابط و سوء استفاده از موقعیت شغلی است که 

http://yon.ir/OliEG
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پزشک  البته اگر منظور از سوء استفاده جعل عنوان باشد، مثلاً
 معرفی کند، این عمل اعصاب  عمومی خود را متخصص مغز و

 (1).تواند تحت عنوان جعل عنوان، جرم هم تلقی شودمی

 
 سازو کار رسیدگی به تخلفات پزشکی در نظام پزشکی

رسیدگی در سازمان نظام پزشکی پس از طرح شکایت توسط  
بیمار یا خانواده وی یا اعلام گزارش تخلف توسط بازرسان سازمان 

موضوع به شورای حل اختلاف  یا سایر مراجع قانونی با ارجاع
تخصصی مستقر در نظام پزشکی شروع شده، چنانچه این شورا 
موفق به سازش و مصالحه شد، موضوع مختومه خواهد شد و در 

شود. در غیر این صورت، پرونده به دادسرای انتظامی ارجاع داده می
و   از دادستان  دادسرا مرکب  ، اعضای انتظامی  بدوی  هیأت  معیت

  انتظامی با رأی  عالی  شورای  تشخیص  عداد مورد نیاز دادیار بهت
 .شوند می  انتخاب  سازمان  ریاست  و حکم  مدیره  اعضای هیئت

 
 نحوه رسیدگی به تخلفات پزشکی؛ جرائم پزشکی

 این به پاسخ در شوند؟ می تخلف و اشتباه مرتکب آیا پزشکان هم 
عالیت تشخیصی و گفت که پزشکان به مناسبت ف باید پرسش

دهند، در بعضی از موارد  درمانی که برای بیماران مختلف انجام می
در  .های مختلفی دارد شوند که جنبه دچار برخی از تخلفات می

ها منجر به عوارضی برای  برخی از موارد این تخلفات و کوتاهی
های مورد  شود که بیشتر از جنبه انتظامی و حرف بیماران نمی

گیرد و طبق قانون محل رسیدگی به تخلفات  یتوجه قرار م
پزشکان در سازمان نظام پزشکی است. اما در مواردی که تخلفات 

شود، موضوع  پزشکی منجر به آسیب و صدمه برای بیماران می
شود و محل رسیدگی آن در  قصور و تقصیر پزشکی مطرح می

 دادسراهای عمومی و انقلاب است که در تهران در دادسرای ویژه
شود و برای امر کارشناسی  رسیدگی به جرایم پزشکی رسیدگی می

موضوع به کمیسیون تخصصی سازمان پزشکی قانونی ارجاع 
  د.شو می
 

 نحوه رسیدگی به تخلفات پزشکی 
بهایی است که با کمک دانش و تخصص  سلامت کالای گران

کند. پزشکی یکی از خدمات  پزشکان حفظ و تداوم پیدا می
انگاری در  جامعه پزشکی است اما از سوی دیگر سهلبهای  گران

تواند به جای تضمین سلامتی، به قیمت جان  این شغل حساس، می
بنابراین در حوزه مسئولیت پزشکان با دو  .یک انسان تمام شود

بها  پزشکی، خدمتی گران ءرو هستیم، از یک سو امر متعارض روبه
ها باشد، منجر به  است که اگر همراه با سختگیری در مسئولیت

شود و از سوی  کاهش انگیزه افراد در گرایش به این مشاغل می
تواند زمینه را برای  های پزشکان می دیگر، سهل گرفتن مسئولیت

های متعدد که خسارات جبران ناپذیری دارد  بروز قصور و اهمال
 (3).فراهم کند

 
 جرایم عمومی و اختصاصی پزشکان

شک مانند هر شهروند معمولی مرتکب چنانچه اگر آقا و خانم پز
 .گیرند جرم شوند، مانند سایر افراد جامعه مورد مجازات قرار می

اگر به متناسب حرفه پزشکی بخواهیم ببینیم که در چه مواردی 
قابل تعقیب هستند، دارای دو حالت است. یا تخلفی که مرتکب 

هداشت شدند جنبه انتظامی دارد به این معنا که دستورات وزارت ب
و درمان و یا نظامات قانون پزشکی را رعایت نکرده باشند، 

نوع دیگر مربوط به  .ها از نوع مجازات انتظامی است مجازات آن
زمانی است که پزشک، به متناسب حرفه پزشکی خود مرتکب 

هایی که مربوط به حرفه آنان  شود. به عبارت دیگر تخلف جرم می
ف پزشک حفظ اسرار بیمار است. به عنوان مثال یکی از وظای

خود است، چنانچه اگر اسرار بیمار توسط پزشک معالج وی افشا 
شود، پزشک متخلف قابل تعقیب و پیگیری است. در اینگونه از 

 .موارد امکان حبس تا یک سال برای پزشک متخلف وجود دارد
 

 قتل غیرعمد و نقص عضو بیمار
عمدی محسوب  اگر بیماری به وسیله پزشک خود فوت شود، قتل

شده است. اما اگر منتهی به فوت بیمار نشود و منتهی به نقص عضو 
احتیاطی پزشک،  خانمی که باردار است به دلیل بی شود یا مثلاً

 فرزند وی سقط شود، پزشک باید دیه سقط جنین را پرداخت کند
اجرای این فرم قانونی است. منتهی مشکلی که وجود دارد در این .

الذکر را امضا نکند، عمل انی که بیمار فرم فوقاست که تا زم
کند که ما چه  فرقی نمی .اش صورت نخواهد پذیرفت جراحی

قوانینی در این زمینه تصویب کنیم، قوانین هرچه که باشند مهم 
 (80).نحوه اجرا و نظارت بر قوانین مربوطه است

 
 ها ها و مسئولیت عادلانه کردن پرداخت

 در مرحله نخست ما باید به طور واقعی و کارشناسی شده 
الزحمه و مزد هر کاری را برای پزشکان معین و در مرحله حق

بعدی منبع پرداخت آن را مشخص کنیم. چنانچه این اقدامات 
باشد تا  Mawtani ها به می کند صورت گرفت، باید پرداخت

. مردم ندهیمای دست ارائه کننده خدمات به دیگر هیچ بهانه
آید این است که چنانچه اگر نیازمندی  سؤالی که برای ما پیش می

به هر یک از پزشکان مراجعه کند و در مقابل درمان خود مالی 
برای پرداخت به پزشک خود نداشته باشد، چگونه با او برخورد 

روزنامه  شود؟ در اینجا یک زحمت بر دوش ما و مخصوصاً می
 ت.سازی اس ن هم فرهنگوجود دارد و آنگاران 

 
 های ناظر بر رفتار پزشکان سازمان

ها  اند چرا که اعتماد بین آن ها معترض برخی نسبت به این رسیدگی
کمتر شده است. اما با توجه به اینکه تمامی صنوف به تخلفات 

کند، تخلفات پزشکان نیز قابل رسیدگی و  خود رسیدگی می
پزشکی که نسبت به تخلفات به غیر از سازمان نظام . پیگیری است

پزشکان خود اقداماتی را مد نظر قرار داده است، دادسرای ویژه 
تخلفات پزشکان نیز در تهران تحت نظر قوه قضاییه وجود دارد 

های مربوط به تخلفات پزشکان رسیدگی  که در خصوص پرونده
 .کند می
 

 ضرورت اعاده حیثیت از اتهامات پزشکی
پزشک ممکن است به علت شکایت این در حالی است که یک 

ها درگیر یک پرونده  بی مورد یک بیمار یا همراهان وی برای ماه
مراجعات مکرر به دادسرا، پزشکی قانونی و دادگاه  شود و اجباراً

ضرر مادی  داشته و روزهای زیادی از شغل خود وامانده و مسلماً
چار متوجه وی شده و از طرف دیگر از نظر روحی و روانی نیز د

آسیب شده، حال که از اتهام مطروحه تبرئه شد، چرا نباید حق در 
خواست ضرر و زیان داشته باشد و چرا نباید سیر قضایی، چنین 

ای ایجاد کند که پزشک نیز مانند سایر آحاد جامعه  وحدت رویه
بیماران حق دارند که در صورت  از چنین حقی برخوردار باشد؟
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پزشک معالج خود شکایت کنند. اما مشاهده تقصیر یا تخلفی از 
نکته اینجاست که تعداد مراجع صالح متعدد و گاه موازی است و 
صدور برخی آرای متعارض از این مراجع در برخی شرایط 

کند.  مشکلاتی را هم برای بیمار و هم برای پزشک ایجاد می
رسد سامان دادن این حوزه از اختلافات  بنابراین به نظر می

تعهد پزشک این است که نهایت کوشش  ه باشدضرورت داشت
)اینکه تعهد پزشک به وسیله  خویش را به عمل آورد و این مطلب

است و نه نتیجه( از برخی روایات نیز قابل برداشت است. 
مَنْ تَطَبَّبَ فَلْیَتَّقِ اللَّهَ وَلْیَنْصحَْ »فرمایند:  امیرالمومنین علی)ع( می

به بخش اخیر روایت است که حضرت استناد ما »  وَلْیَجْتَهِدْ
بر طبیب لازم است که در جهت درمان بیمار تلاش  :فرمایند می

شود که اگر پزشک در جهت  کند. از این عبارت برداشت می
درمان تلاش کند، تقوای الهی را محقق کرده و بیش از این تکلیفی 

، مقنن بر پزشکان سخت گرفته بود و 70البته در ق.م.ا.  ندارد.
، تعهد آنان را به نتیجه دانسته و ارایه نظراتی به 983ی  ظاهر ماده

، 922و  928و  983منظور تعدیل این حکم نیز با توجه به نصوص 
 (88).جایی برای این تفسیرها باقی نگذارده بود

 
 تحصیل برائت

مشهور فقها ضمان طبیب در صورت وقوع خسارت را اصل  
اند  بر این اصل استثنائاتی وارد نموده اند منتها در برخی موارد دانسته

ی این استثنائات، اخذ برائت است. مشهور فقهای  که از جمله
امامیه معتقدند که اثر اخذ برائت از بیمار، عدم ضمان پزشک 

 های این دیدگاه بدین شرح است: ادله و استدلال (82)است
ی بر نیاز ی مبتن دلیل اول این دیدگاه را باید رویکرد عملگرایانه -8

شود.  جامعه دانست که این استدلال در اکثر کتب فقهی دیده می
اگر پزشک بداند که مسئول خسارات ناشی از معالجه خواهد بود، 

کسی حاضر به تصدی شغل پزشکی  درمان نخواهد کرد و اساساً
گردد. برخی فقها  نخواهد شد و نظام اجتماع دچار اختلال می

ائت را خلاف اصل ضمان دانسته و سقوط ضمان در صورت اخذ بر
آن را از اقسام احکام ثانوی و نظیر اکل میته و نجات غریق با مال 
غیر معرفی کرده و معتقدند اگر اخذ برائت سبب سقوط ضمان 

 نشود، باعث اختلال در زندگی مردم خواهد شد. 
منَْ »فرمایند:  )ع( منقول است که می روایتی از امیرالمومنین -2

یعنی  «بَ أَوْ تَبَیْطَرَ فلَیَْأْخُذِ الْبَرَائَةَ منِْ وَلیِِّهِ وَ إِلَّا فَهُوَ لَهُ ضَامِنٌتَطَبَّ
کند باید از ولی بیمار اخذ برائت  کسی که طبابت یا بیطاری می

 نماید و الا ضامن است.
ابراء پزشک، منع نشده است و اصل بر اباحه است مگر دلیلی  -9

 بر منع یافت شود.
در واقع این اخذ برائت،  ی عقلا بر پذیرش چنین شرطی استبنا -4

الاجرا بین طرفین است که بر مبنای عموماتی نظیر توافقی لازم
منون عند شروطهم صحیح بوده و یا به اصطلاح ؤاوفوا بالعقود و الم

 .(82)باشد فقها و حقوقدانان یک توافق مستقل و لازم الوفا می
 

 رضایت بیمار
ت بیمار، اذن قبل از شروع عملیات درمانی است اما منظور از رضای

در خصوص رضایت پس از وقوع خسارت تردیدی نیست که رافع 
ابتدا باید  شود. ضمان و در برخی حالات، ابراء پزشک محسوب می

بین کسب اذن و  به این نکته اشاره شود که برخی آثار فقهی ظاهراً
ضوع اذن را نیز ذیل اند و لذا مو اخذ برائت تفکیکی قایل نشده

بحث اخذ برائت مطرح کرده و هر دو را از اسباب عدم ضمان 

اما غالب فقها بین این دو عنوان قایل به تفکیک  اند پزشک شمرده
 دیدگاه ایشان مورد بررسی قرار خواهد گرفت. اند که ذیلاً شده

برخی فقها اعتقاد دارند صرفِ اذن بیمار سبب سقوط ضمان 
 شود زیرا: نمی

به اعتقاد ایشان،  بیمار اذن به درمان داده است و نه اتلاف -8
شود بلکه در بسیاری از موارد  صرف اذن سبب سقوط ضمان نمی

شارع اذن به امری داده و با این وجود، ضمان مأذون نیز مُسلَّم 
است نظیر کسی که در اثر گرسنگی در وضعیت اضطراری قرار 

برای برطرف کردن نیازش  گرفته و مأذون در تصرف مال دیگری
)مال مأکول در مخمصه(، و یا مقبوض  باشد است اما ضامن نیز می

 به عقد فاسد و یا مقبوض بالسَّوم.
ی اتلاف و  اند اذن بیمار به پزشک بر خلاف قاعده برخی گفته -2

 بوده و لذا خلاف شرع است« لا یبطل دَم امرء مُسلِم»نیز روایت 
ارند و در صورت شک در ضمان یا ی ضمان عمومیت د ادله -9

 عدم ضمان، اصل بر ضمان است
های فوق پاسخ حلی و نقضی داده شده و  به همه استدلال اما تقریباً

اند.  ی فراوانی بر اثبات مدعای خویش ارایه داده گروه مقابل ادله
 اطلاق اند، دانسته وی ضمان رافع را طبیب به  فقهایی که اذن بیمار

 کنند می فرضی بر حمل را طبیب ضمان خصوص رد امامیه اجماع
ده است و معتقدند بسیاری از فقها در فرض اخذ نش داده اذن که

اذن، سکوت کرده و لذا اجماع مورد استناد منصرف از فرض اخذ 
 (89).اذن است

 
 اطلاع پرستار یا بیمار از اشتباه بودن دستور درمانی

در اکثر آثار فقهی آمده و تبصره آن ریشه فقهی دارند.  43۶ی  ماده
است که اگر پزشک بیمار را به مصرف دارویی راهنمایی کند و 
بیمار در اثر استفاده از آن صدمه ببیند، پزشک از باب تسبیب 

شود که در اثر داروی او صدمه  ضامن است زیرا عرفا گفته می
شود. برخی نیز  دیده است و سبب اقوی از مباشر محسوب می

تواند از مصادیق قاعده غرور تلقی شود البته  رد میمعتقدند این مو
اگر در تأثیر راهنمایی پزشک تردید شود، اصل بر عدم ضمان 
است لذا اگر پزشک به بیمار بگوید فلان دارو برای فلان بیماری 

اگر »در برخی آثار گفته شده است:  مفید است، ضامن نخواهد بود
ای این بیماری مفید کنم این دارو بر پزشک بگوید که گمان می

کردم، و نظیر این  است و یا بگوید اگر من بجای شما بودم چنان می
شود، اگر بیمار عاقل  سخنان که مباشرت در درمان محسوب نمی

یا آن  -مختار یا ولی او به اعتماد سخن پزشک آن دارو را بخورد
 ضامن پزشک بگوییم که است این درست  -درمان را انجام دهد

 جواهر صاحب که اند دانسته روایاتی از مستفاد را نظر ینا «.نیست
کند. از کلام فقها  در این خصوص استناد می روایت چهار به

شود که ملاک ضمان در این موارد، همان صدق عرفی  استنباط می
   .(89)استناد تلف به پزشک است

        
 پزشکی در فقه مسئولیت

مسئولیت در لغت به معنی مورد پرسش و سؤال واقع شدن است و 
غالباً به مفهوم تفکیک وظیفه و آنچه که انسان عهده دار و 
مسئول آن باشد و در اصطلاح، تعهد قانونی شخص است به دفع 
ضرر دیگری که وی به او وارد آورده است؛ خواه این ضرر ناشی 

ایجاد شده باشد باید توجه  از تقصیر خود وی باشد یا از فعالیت او
« ضمان»داشت که در حقوق اسلامی )فقه( بجای مسئولیت، لفظ 
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در همین معنا به کار می رود که هر نوع مسئولیتی اعم از 
 (84).مسئولیت مدنی )مالی( و مسئولیت کیفری را در بردارد

  
 ولیت قراردادی و مسئولیت خارج از قراردادئمس

ز تعهدی است که در نتیجه تخلف از مسئولیت قراردادی عبارت ا
در مسئولیت د. مفاد قرارداد خصوصی برای اشخاص حاصل می شو

خارج از قرارداد، دو طرف قرارداد هیچ پیمان و قراردادی با هم 
ندارند و یک طرف به علت فعل یا ترک فعل خود به عمد یا خطا 

بین  زند. ریشه این نوع مسئولیت پیمانضرر و زیانی به دیگری می
متضرر و زیان زننده نیست. بلکه تخلف از تکالیفی است که برای 
همه افراد وجود دارد  اگر کسی تعهد ناشی از قرارداد را انجام 
ندهد، طرف مقابل حق دارد از او خسارت بگیرد. قانون مدنی این 
خسارت را خسارت عدم انجام تعهد نامیده است. مسئولیتی که 

کند، در د در مقابل متعهدله پیدا میمتعهد در این گونه موار
نام دارد. به بیان دیگر مسئولیت « مسئولیت قراردادی»اصطلاح 

قراردادی عبارت است از تعهدی که در نتیجه تخلف از مفاد 
قراردادهای خصوصی برای اشخاص ایجاد می شود. ولی مسئولیت 
غیر قراردادی که ضمان قهری نیز گفته می شود ویژه فرضی است 

ه شخص از متعهدهای قانونی و عمومی سرپیچی کند و در نتیجه ک
به دیگری ضرر بزند. اگر پزشکی برای درمان بیماری با او قرارداد 

طور هببندد و خسارت ناشی از بی احتیاطی )عدم انجام تعهد( را ب
احتیاطی مقطوع معین سازد، بیمار نمی تواند بدین عنوان که بی

از موارد مسئولیت مدنی است، پیمان  پزشک به موجب قانون نیز
امضاء شده را ندیده بگیرد و خسارتی بیش از آن مطالبه کند. زیرا 
احتمال دارد مقطوع بودن خسارت، انگیزه اصلی در بستن پیمان و 
کاهش میزان دستمزد باشد و استناد به قانون، تعادل بین دو عوض را 

 .(85)بر هم زند
 

 پزشک در فقه و حقوق مسئولیت حقوقی و اخلاقی
مسئولیت اخلاقی عبارت است از مسئولیتی که قانونگذار متعرض 
آن نشده است، همانند مسئولیت انسان در برابر خود یا خداوند یا 
دیگری. ضمانت اجرای چنین مسئولیتی، تنها تأثیر وجدانی و 

فی المثل، شناگر  درونی است. ولی ضمانت اجرای حقوقی ندارد
در ساحل شاهد غرق شدن شخص در دریاست و به  ماهری را که

نظاره اکتفا کرده با وصف تمکن از کمک کردن به غریق، 
توان از نظر اخلاقی مذمت نمود. ولی از خودداری می ورزد، می

نظر حقوقی مسئولیتی متوجه وی نخواهد بود. مگر این که وظیفه 
فعل  مثبتی به عهده وی باشد. بر خلاف مسئولیت قانونی انجام

ورود ضرر، شرط تحقق مسئولیت و از ارکان آن نیست و از 
 (8۶).دادگاه هم نمی توان آن را مطالبه نمود

 
مسئولیت پزشک در برابر جنایات ناشی از درمان در فقه و  

 حقوق اسلامی
ابن ادریس در فرض مذکور با عدم ضمان پزشک اتفاق نظر دارد؛ 

ه و عدم اشتغال دارد، زیرا ضمن آن که اصل دلالت بر برائت ذم
چنین استدلال کرده است که طبیب شرعاً موظف به درمان بیمار 
بوده و در این راه به حصول نتیجه بهبودی وی متعهد نشده است 
بلکه بر اوست که سعی لازم را در حدود متعارف به منظور 
معالجه بیمار معمول دارد. در غیر این صورت مسئول شمردن 

گردد. طبابت و امتناع پزشکان از درمان میطبیب موجب سد باب 
مضافاً این که طبیب در فعل خویش مُحسن است و با اقدامات 

کند و نیکوکار را درمانی خود درباره بیمار احسان و نیکی می
هل جزاء »و « و ما علی المحسنین من سبیل»توان مسئول شمرد؛ نمی

جود اذن و بنابراین ضمان به دلیل و«. الاحسان الا الاحسان
 (87).گرددمشروعیت فعل طبابت ساقط می

 
 جراحی منجر به فوت بیمار پزشک در  لیتئومس
 در صورتی است که اولاً لیت انتظامی یا کیفری جراح درئومس

انجام عمل جراحی تقصیر یا قصوری از ناحیه وی صورت گرفته 
بین تقصیر یا قصور وی و مرگ بیمار رابطه علیت و  شد و ثانیاًبا

باشد. به این معنی که اگرکوتاهی و تخلف پزشک  سببیت برقرار
شد. نکته حائز اهمیت در این رابطه جراح نبود، بیمار فوت نمی

فوت بیمار تأثیر گذارند و  اینکه گاهی علل و عوامل متعددی در
کوتاهی کادر اتاق  ثلاًدانست. م توان مقصرتنها یک علت را نمی

عمل، عفونی بودن محیط اتاق عمل، استرلیزه نبودن وسایل جراحی 
و تزریق دوز نامناسب داروی بیهوشی و مسایلی از این قبیل که 

اند، دراین صورت تمامی عواملی که درمرگ بیمار مقصر بوده
 عوامل دخیل در ضامن بوده و پرداخت دیه متوفی به میزان تقصیر

 .، بین آنها تقسیم خواهد شداین امر
 یحنف و یهدر فقه امام یپزشک اتیعمل و رازداری به تعهد تببیین

از دیگر عواملی که موجب تمایل مشهور فقها بـه لـزوم اخـذ 
برائـت جهـت رفـع ضمان پزشک بوده، اعتقاد ایشان بر عدم 

ث، ضمن حبیمـار در رفـع ضـمان اسـت. ایـن مبا رازداریکفایت 
در عدم ضمان  رازداریظر مشهور، به تالیل و بررسی نقش نقد ن

رافع ضمان اسـت، اذن بیمـار  اتلافبه  رازداریپردازد. پزشک می
بـه درمـان، اذن بـه اتالف است اذن بیمار به درمان، رافع ضمان 

در مورد زیانهای جسـمی و  اتلافبه  رازداریدر خصوص . است
الناس مسلطون علی »ی قاعده جـانی، برخـی از فقهـا بـه اجرای

الناس مسلطون »ی در مورد دیه اشاره کرده و حتـی قاعـده« اموالهم
ای نیز به صراحت متذکر انـد عدهرا مطـرح نمـوده «علی انفسهم

 گونه زیانها، مسق ضمان استاند کـه اذن به اتالف در اینشده
به اتالف، در امور  رازدارینویسد: سقوط ضمان در اثر خصوص می

مالی روشن است، امـا در مورد ضمان دیه، اگر دلیل ضمان قاعدهی 
اتالف باشد، همین حکم اسـت و چنانچـه دلیل آن ادلیهی دیهی 
خطا باشد، نیز بنابر قول مشهور که با رضایت و اذن مجنـی علیـه، 

ها، اطلاعات زیادی از  معمولاً در جریان تشخیص و درمان بیماری
گیرد.  دگی خصوصی بیماران در اختیار پزشکان معالج قرار میزن

بسیاری از این اطلاعات به قدری خصوصی هستند که حتی 
رغم آنکه سالیان طولانی با ترین افراد به بیماران هم علی نزدیک

اند ممکن است از این موارد اطلاع نداشته  ایشان زندگی کرده
ای به راحتی به این  هباشند، ولی پزشکان به دلیل شرایط حرف

اند. رازداری در پزشکی به این معناست که  اطلاعات دسترسی یافته
های نگفتنی بیمار را به  پزشک معالج تحت هیچ شرایطی این راز

شخص دیگری منتقل نکند و آنها را کاملاً محرمانه تلقی نموده و 
در صندوقچه دل خود آنرا حفظ نمایند. پزشکان باید بدانند که 

ونه راز این بیماران را حفظ نموده و این اسرار را از دسترس چگ
های بیمه، مقامات مافوق بیمار و اعضای خانواده وی دور  شرکت

 (81).نگه دارند

 
 مجازات جرائم پزشکی 

اگر پزشک با جراح و یا سایر متصدیان امور پزشکی در جریان 
انجام امور پزشکی مرتکب بی احتیاطی یا بی مبالاتی شوند یا بدون 

http://www.yjc.ir/fa/news/4295986/%D9%85%D8%AC%D8%A7%D8%B2%D8%A7%D8%AA-%D8%AC%D8%B1%D8%A7%D8%A6%D9%85-%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C-%DA%86%D9%8A%D8%B3%D8%AA
http://www.yjc.ir/fa/news/4295986/%D9%85%D8%AC%D8%A7%D8%B2%D8%A7%D8%AA-%D8%AC%D8%B1%D8%A7%D8%A6%D9%85-%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C-%DA%86%D9%8A%D8%B3%D8%AA
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مهارت در قسمتی از امور به انجام آن مبادرت ورزند و در نتیجه 
دنی حادث شود عمل وی با توجه به مفهوم مخالف قتل یا صدمه ب

 235ماده  9قانون مجازات اسلامی و همچنین تبصره  53ماده 
پزشک . همین قانون جرم بوده و در حکم شبه عمد خواهد بود

باید پاکدامن و پرهیزگار باشد و وظایف مربوط به حرفه خود را 
قی اجرا نماید، با وجدان بیدار و آگاه بر طبق موازین قانونی و اخلا

به نحوی که رفتار او موجب احترام و اعتماد جامعه نسبت به 
در عالم پزشکی میان پزشک و بیمار  .(83)خود و همکارانش گردد

ای حقوقی برقرار است که بر این اساس پزشک مکلف است  رابطه
های خویش بهره  در قبال معالجه بیمار از تمام استعداد و قابلیت

ایت به نظامات و مقررات دولتی این وظیفه را به گرفته و با عن
انجام رساند. بالطبع در این میان، همواره مقصود مطلوب محقق نمی 

نماید. گاه پزشک آنگونه که شایسته  گردد و مشکلاتی بروز می
نماید و زمانی به صورت  است در انجام تکلیف خویش، عمل نمی

یجه معمول محقق ای متفاوت از نت اتفاقی و غیر عادی نتیجه
گردد و از این رو مسئله خطا یا تخلف، قصور و تقصیر پزشک  می

گردد که حسب مورد، پیامد و عواقب حقوقی آن برای  مطرح می
باشد چرا که پزشکان هم به موجب مقررات  پزشک متفاوت می

حقوقی و جزایی و هم به موجب مقررات صنفی، مسئول تخلفات 
  .(20)خود هستند

 
 یر عمدی قتل و صدمات بدنی در جریان اعمال پزشکیارتکاب غ

هرگاه پزشک در معالجه بیمار مرتکب هیچ نوع خطای جزایی و 
مبالاتی نشده باشد و با این احتیاطی و بیمصادیق آن از قبیل بی

وجود، اقدامات درمانی از ناحیه او موجب جنایت بر بیمار شود 
این مورد عمل پزشک را شود و قانون در  باز هم مسئول شناخته می

خطای شبیه عمد نامیده است. در این مورد پزشک برای آنکه از 
در غیر  -نظر کیفری مسئول قلمداد نشود قبل از اقدام به درمان 

بایست از بیمار، ولی و سرپرست یا نمایندگان  می - موارد فوری
 فنی و نظامات دولتی را نیز قانونی اذن بگیرد و کلیه موازین علمی،

در صورتی که پزشک ماذون باشد و کلیه موارد  .رعایت نماید
فوق را رعایت نماید، ولی با این حال بر اثر درمان به صورت 
اتفاقی مرگی رخ دهد و یا آسیبی به بیمار وارد آید پزشک 

. جرم نبودن عمل پزشک بدین (28)مسئولیت کیفری نخواهد داشت
مسئولیت ندارد. زیرا اخذ معنا نیست که عمل وی از نطر مدنی 

رضایت تنها موجب اباحه عمل پزشک به عنوان درمان و معالجه 
شود. پزشک بوده و مانع ثبوت ضمان نسبت به نتیجه ناخواسته نمی

تنها در صورتی از نظر مدنی مسئول نیست که قبل از شروع به 
بنابراین اگر   .درمان یا اعمال جراحی از بیمار برائت حاصل نماید

زشک ماذون باشد و نیز برائت نیز حاصل نموده باشد در پ
صورتیکه عمل جراحی و پزشکی مشروع و منطبق بر موازین علمی 

قانون  922و  ۶0و مواد  53ماده  2و فنی باشد به استناد بند 
مجازات اسلامی پزشک نه مسئولیت کیفری دارد و نه مسئولیت 

 .(22)مدنی
 

 مطلق کیفریمعیارهای تشخیص جرایم مسئولیت 
 برای مختلفی معیارهای حوزه، این پژوهشگران و دانان حقوق

 که اند کرده مطرح جرایم سایر از مطلق مسئولیت جرایم تشخیص
 به اشاره لیکن،. ندارد وجود آنها همه بررسی مجال مقاله این در

اولین معیار،  .رسد می نظر به ضروری اساسی معیارهای از برخی
مربوط به نوع جرم از نظر جرایم واقعی )ذاتاً بد( و جرایم 

. با تمایز میان جرایم ذاتاً کیفری و جرایم (29)انضباطی است
آید که بر اساس آن  ای به دست می انضباطی یا قراردادی ضابطه

شوند. بدین صورت که در  جرایم مسئولیت مطلق قابل تشخیص می
صل بر ضرورت وجود عنصر روانی است ولی جرایم ذاتاً کیفری ا

دومین  .باشد می روانی عنصردر جرایم انضباطی اصل بر عدم لزوم 
معیار، در تعیین میزان مجازات است. در جرایم ذاتاً کیفری 

باشد، مثلِ اعدام یا حبس. در حالی  مجازات جرم غالباً سنگین می
ریمه نقدی یا شویم، مثلِ ج رو میهکه، وقتی با مجازات سبک روب

المنفعه، معمولاً با جرم مسئولیت مطلق مواجه هستیم. خدمت عام
این ضابطه زیاد کاربرد ندارد زیرا اصولاً جرایم واقعی مجازات 

تری دارند و در نتیجه با  سنگین و جرایم انضباطی مجازات سبک
. دیگر اینکه در (24)معیار قبلی تشخیص تقریباً منطبق خواهد بود

شود که برای جرایم انضباطی مجازات  شاهده میمواردی م
های  تری در نظر گرفته شده است. مثلاً مجازات فروش بلیط سنگین
سال تمام به عنوان جرم انضباطی  8۶آزمایی به اشخاص زیر بخت

جدیت و »لا تا دو سال حبس است! به همین علت معیار  در کامن
تر  ر و جدیجرم را مطرح نمودند. لذا هرچه جرم مهمت «شدت

باشد امکان اینکه مسئولیت مطلق تحمیل گردد کمتر خواهد 
 .(25)بود

 گیری  نتیجه
از منظر حقوق کیفری در مفهوم سنتی، برای اثبات جرایم علاوه بر 
عنصر مادی جرم نیاز به وجود و احراز عنصر معنوی جرم نیز 
بوده است. لیکن با توجه به تحولات صورت گرفته در حقوق به 
ویژه، در حقوق کیفری و اهمیت جرایم نوین در راستای تحولات 

اند که به لحاظ توجه  گذاران متقاعد شده اجتماعی و محیطی، قانون
خاص به نظم اجتماعی، وجود و احراز تقصیر به معنای اعم را 

ای از جرایم و تحمیل مجازات مورد نظر قرار  نسبت به تحقیق پاره
هراً با فلسفه مسئولیت کیفری متعارض ندهند. هر چند این امر ظا

کند که چنین جرایمی از  است اما به صورت استثنایی ایجاب می
 و شود شناخته محقق قانونی و مادی عنصر احراز با فقط  سو یک

 انتظامی و ای حرفه مدنی، های اجرا ضمانت چون دیگر سوی از
 عمالا نقدی های مجازات  برای چنین جرایمی باید نیستند، کافی
 مسدود حدودی تا حقوقی و حقیقی اشخاص فرار های راه تا شود،
امروزه با پیشرفت سریع دانش پزشکی و وجود تجهیزات  .گردد

 را خطر کم های بیماری  تواند درمان برخی از مدرن، پزشک می
. با وجود سازد می محقق را نتیجه که شود متعهد و نماید تضمین

قضایی   تعهد پزشک است اماّ رویه بودن« به وسیله»این، اصل بر 
دانستن بسیاری از تعهدهای پزشکان، این اصل را « به نتیجه»با 

های چشمگیر  تخصیص زده است. بنابراین، امروزه نظر به پیشرفت
در زمینه پزشکی دیگر تعهد پزشک به تزریق خون سالم را نباید 

ر دانست. با توجه به اهمیت حرفه پزشکی د« به وسیله»تعهد 
مسئولیت او بین فقها   جامعه و حساسیت عملکرد پزشک، درباره

اختلاف نظر وجود دارد و دو نظر مطرح شده است که مطابق 
یکی، اصل بر عدم مسئولیت پزشک است و طبق دیگری اصل بر 

امّا آنچه  مسئولیت پزشک است مگر اینکه خلاف آن ثابت شود.
فرض کنیم، مسئولیت مسلم است، این است که اگر دیه را مجازات 

توان در فقه امامیه با مسئولیت مطلق کیفری یکسان  پزشک را می
دانست و پزشک حتی اگر دارای علم و دانش کافی باشد و تمام 
مهارت و نهایت تلاش و کوشش خود را جهت درمان به کار 
گرفته و مأذون از بیمار در معالجه بوده و مرتکب تقصیر هم 

گ و یا هر گونه صدمه جسمانی به نشده باشد در صورت مر



 ۶9   یپزشک اتیاز عمل یناش میدرجرا ئتاذن و برا جایگاه یبررس 

Journal of Quran and Medicine  Volume 4, Issue 4, Autumn 2019  

بیمار، به دلیل مستند بودن به فعل او و حرمت هدر رفتن خون 
مسلمانان و اجماع منقولی که در مورد ضمان آور بودن فعل شبیه 

گذار ایران اخذ برائت  به عمد وجود دارد، ضامن است و اگر قانون
ن در را دلیل بر عدم مجازات پزشک دانسته مصلحتی بوده که بدو

نظر گرفتن حقوق بیماران به تصویب رسانده در حالی که حداقل 
بینی نموده و از  توانست از طریق بیمه پیش جبران خسارت را می

نظر مسئولیت مطلق پزشک را در مقابل بیمار مسئول بداند. این 
مبالاتی و عدم رعایت نظامات  احتیاطی، بی موضوع که بر اثر بی

ایراد آسیب یا خسارت شود نیز  دولتی عمل پزشک منجر به
قانون  435توان پزشک را مسئول دانست. البته با تصویب ماده  می

تا حدودی ای مشکل مرتفع شده و برای  8932مجازات اسلامی 
 پزشک مسئولیت مطلق کیفری از نوع مضیق قائل گردیده است.

 
 منابع

1. Abdollahi, I, Lessons in Criminal Philosophy: 

An Introduction to Non-Blame Criminal 

Responsibility in Iranian and British Legal 

Systems, First Edition, Tehran, Khorsandi 

Publications, 2010. 

2. Adib H, Mohsen. ZS. Evaluation of privacy in 

elderly patients and their satisfaction with privacy 

in selected hospitals of Isfahan province. Journal of 

Medical Ethics. Eighth year, number twenty-

nine2016. 

3. Agali, Z,. Muhammad, A. Al-Rouzah al-

Bihiyyah in the description of al-Mumlah al-

Mashqiyyah al-Ishi sheriff. Qom: Arbitration 

Bookstore, 10(10), First Edition, 1410. 

4. Ali bin Hussam, A. Operational Queens. Beirut: 

Al-Risaleh, 1409, Vol: 23. 

5. Ardebili, A. The Assembly of Al-Fahdah and 

Al-Brahman in the Commentary of Rashad Al-

Dhahan. Qom: Islamic Publications Office, 15(14), 

First Edition,1403. 

6. Ardebili, M, A. Public Penal Law, 2(6), 

Publication by Mady,2007. 

7. Bahonar, H. The Impact of Relationship on 

Criminal Responsibility, Law Excellence, 2008, 

No. 27/27, Third Year. 

8. Esoteric, Gh. Physician-patient relationship. 

Heart Disease Journal of Jamaran. Number Seven, 

2010. 

9. Majlesi, M, T. Qom: Islamic Cultural Institute 

of Kushanbour, 14(8), Second Edition, 1406. 

10. Maududi Sh, N. Medical sentences. Qom: Imam 

Ali ibn Abi Talib School Publishing, One Volume, 

First Edition,1429. 

11. Mir S, M. Criminal Responsibility (Territory 

and Libraries), Volume I, Second Edition, 

Publication of the Issue, 2007. 

12. Mohaghegh A. The Assembly of Al-Fadeh and 

Al-Burhan, Al-Madarsin Society, Al-Aba'li Al-

A'li,1416. 

13. Mohammadi, A. Foundations of Islamic Law 

(Islamic Jurisprudence), Twenty-ninth Edition, 

Tehran, Tehran University Press,2007. 

14. Mohseni K,. M, A. Al-Fiqh and Nature. Qom: 

Islamic Publications Office, two volumes, first 

volume, first edition,1424. 

15. Mohtasab B, B. al-Maswaliyyah al-Taiba al-

Madinah and Algeria, al-Taba al-Awlai, Dar al-

Iman, Beirut,1404. 

16. Mousavi B,. S, M. Penal and civil liability of 

physician. Matin Research Institute. Number 

fourteen,2002. 

17. Sabzevari, S, A. Imbibul al-Hikam in the 

expression of liquidation and al-Haram. Qom: Al-

Manar Institute, Thirty-Volume, Volume 19, Fourth 

Edition,1413. 

18. Sadr, S, R. Endurance. Qom: Islamic 

Propaganda Office, single issue, first edition,2010. 

19. Shenouri, A, R. al-Wasit fi el-al-law al-madani, 

edited. 1952. 

20. Silent, M, H. Medical Advice: An Inquiry into 

Medical Ethics. Mashhad: Vojiran, single volume, 

first edition, 2013. 

21. Sohroudi, M. Guide to prescribing and using 

reasonable medication. Esfahan: Excavations, 

single volume, first edition.2006. 

22. Taheri N, Y. The Relationship of Causality in 

Iranian and British Criminal Law, First Edition, 

Tehran, Justice Publications. 2009. 

23. Tamimi A, W. Pride of the Almighty and of the 

Word of Alcohol. Qom: Darulktab al-Islami, single 

volume, second edition, 1410. 

24. Tavakoli, S. M, M. Justice: A Comparative 

Study of the Principles of Medical Ethics and the 

Teachings of Islamic Ethics. Journal of Biological 

Ethics. Third year, number nine. 2013. 

25. Tripoli, Ibn Braj. Sorry. Qom: Islamic 

Publications Office, two volumes, second volume, 

first edition,1406. 

 

 


