
 

 

 کتاب جامع

 بهداشت عمومی

 دکتر محمود عباسی / 2 گفتار / 14فصل 

 حقوق بهداشتی و چالش هاي نوین زیست پزشکی
 فهرست مطالب

 

 2949......................................................................................................................اهداف درس

 2949...............................................................................................................................مقدمه

 2950..................................................................حمایت از خانواده و حق مراقبت بهداشتی :بخش اول 

 2951............................................................................................................... حق مراقبت بهداشتی-1

 2953...............................................................................................ـ مسائل جمعیت شناختی و اجتماعی2

 2955.........................................................................................................هاي اجتماعیـ تغییر نگرش3

 2956................................................................................................. ـ بیماري هاي آمیزشی و واگیر دار4

 2958..................................................................................................................... ـ حق درمان برابر5

 2959..........................................انتقال بیماري از طریق تماس جنسی حقوقیو پیامدهاي آثار : بخش دوم

 2959...................................................................................................ـ رعایت موازین اخلاقی1

 2961.............................................................................................. ـ اصول بنیادین حقوق بشر2

 2962............................................................................................................ ـ تعهدات مدنی3

 2964.............................................................................................. ـ چگونگی جبران خسارت4

 2965............................................................................................... ـ بررسی مسئولیت کیفري5

 2967...............................................................................................................................نتیجه

 2969............................................................................................................................قدردانی

 2969................................................................................................................................منابع

 

 
 
 
 



  مباحث خاص در بهداشت عمومی/ 14 کتاب جامع بهداشت عمومی                                                                             فصل / 2949

 
 

 

 
 
 

 حقوق بهداشتی و چالش هاي نوین زیست پزشکی

Health Rights and New Biomedical Challenges 
 

 دکتر محمود عباسی

  مرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی

 هداف درسا

 :پس از یادگیري این مبحث، فراگیرنده قادر خواهد بود 

 
 توضیح دهدآن راضمن آشنایی با واژگان حقوق و قانون، آن را تعریف و ضرورت وجود  

ی را شرح دهدعلل نیاز به قوانین زیست پزشک 

 راه هاي به رسمیت شناختن حقوق بهداشتی مبتلایان بهHIV/AIDSرا نام ببرد  

لزوم حمایت از خانواده و حق مراقبت بهداشتی را توضیح دهد 

آثار حقوقی و کیفري ناشی از انتقال بیماري از طریق تماس جنسی را بیان کند 

ی را شرح دهدتغییر نگرش هاي اجتماعی در زمینه مسائل زیست پزشک 

حق برخورداري از خدمات بهداشتی ـ درمانی را توضیح دهد. 

 مقدمه 

روند   پزشکی و زیستنوینهاي  فناوريپیشرفت دانش بشري در چند دهه اخیر، خصوصاً تحول علم و

 جدید، هايپرتو فناوريدر .  تکاملی آن موجب دگرگونی چشمگیري در تمام شئون زندگی اجتماعی شده است

وري بلکه از دیدگاه تجربی ئت   هاي نوینی در رشته هاي مختلف به وجود آمده است که نه تنها از جنبه نظري وشیوه

 این از پیشتا مقرراتی که   که قوانین وي به گونه ا؛هاي اداري نیز دچار تحولی ژرف شده اند حتی سیاست عملی و و

 .ازهاي کنونی جوامع نیستحال حاضر پاسخگوي نی در همه جا قابل قبول بوده است، در

گسترش آن   هر روز شاهد پیشرفت و  شدن است و  نو  علمی که همواره در حال زایش وپزشکی به عنوان 

 .طلبد نیازهاي جوامع را می ها و پیشرفت مقرراتی متناسب با  قوانین و هستیم مسلماًعلمیخصوصاً در ابعاد مختلف 

 است که افراد در حین انجام وظیفه انجام  و رفتاريرستی اعمالناد  معیار سنجش درستی و  ،قانونصورت   در هر

 هايفناورياز طرفی در کنار این .   به هم آمیخته است،اترمقر  قوانین و  اي از اي با مجموعه زندگی حرفه  می دهند و
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ساخته مواجه   جدیديهاي چالشی  وري به وقوع پیوسته که بشر را باههاي اخیر، پدیده هاي نوظ پیشرفت  نوین و

سایر بیماري هاي عفونی، انتقال بیماري هاي آمیزشی و در حوزه علوم بهداشتی :  توان گفت که از جمله میاست

ذهن   و  چالشی بزرگ مواجه ساخته  بشر را با  هپاتیت در یکی دو دهه اخیر شیوع بسیاري یافته و  و  *خصوصاً ایدز

را به خود ...  و روانشناسی ،قی، سیاسی، پزشکیوزه هاي فلسفی، مذهبی، اخلاقی، حقوحاندیشمندان مختلف 

در جستجوي راهی جهت    پدیده ها واکنش نشان داده ون گونهیا جامعه در قبال  مسلماً.معطوف داشته است

بسیاري از کشورهاي جهان،   ما همانندمتأسفانه .  ها است  پدیدهن گونهیاز اپیامدهاي ناشی    وهابحران  برون رفت از

 با موضعی  هستند بیماري هان گونهیاگسترش روزافزون   آسیایی و آفریقایی که شاهد شیوع و  ي کشورهاژهیبه و

 ایم که جامعه خود را از  آن نیافتهان باریزنتایج   آثار و  تنها راهی جهت برون رفت ازانفعالی در قبال آن، نه

یکی از علل اساسی گسترش . ایم تهپیشگیري است محروم ساخ هاي مبارزه با این پدیده که همانا آموزش و حداقل

تعهدات .   بیماري ها دانستن گونهیا باید در نادیده انگاشتن حقوق مبتلایان به ما راشیوع این پدیده در جامعه   و

مورد   گونه بیماري ها را به رسمیت شناخته وتا جامعه حقوق افراد آلوده به این   ایجاب می کند،اجتماع  رد وفمتقابل 

هاي نوین  چالش  تطبیقی به مطالعه حقوق بهداشتی و  اي و این پژوهش با نگاهی مقارنه.   قرار دهدحمایت قانونی

 ،حق مراقبت بهداشتی  در بخش اول، حمایت از خانواده و و مشتمل بر دو بخش است که پزشکی می پردازدزیست

 موضوع بخش ،ریق تماس جنسیکیفري ناشی از انتقال بیماري از ط  آثار حقوقی و  مورد مطالعه قرار می گیرد و

، آن را  خصوصاً در زمینه بیماري هاي واگیرر مطالعه موضوع در کشورهاي اروپاییبکید أدوم پژوهش است که با ت

 .بردی  به پایان مهاییارائه پیشنهاد گیري و با نتیجه

 حمایت از خانواده و حق مراقبت بهداشتی :بخش اول

جمله مواردي است که اعلامیه جهانی حقوق بشر بر آن   شتی ازحمایت از خانواده و حق مراقبت بهدا

مقدمه   .را مورد توجه قرار داده اند   و اهمیت آن تا حدي است که قوانین اساسی غالب کشورها آن1تأکید نموده

 خانواده را واحد بنیادین جامعه و کانون اصلی رشد و تعالی انسان برشمرده و ،قانون اساسی جمهوري اسلامی

 یاصل  ساز اصلی حرکت تکاملی و رشد یابنده انسان است را فق عقیدتی و آرمانی در تشکیل خانواده که زمینهتوا

 .یل به این مقصود را از وظایف حکومت اسلامی بر شمرده استن تلقی نموده و فراهم کردن امکانات جهت بنیادین

اعی و خدمات بهداشتی و درمانی و هم چنین اصل بیست و نهم قانون اساسی، برخورداري از تأمین اجتم

هاي پزشکی را حقی همگانی برشمرده و دولت را مکلف نموده است که طبق قوانین از محل درآمدهاي  مراقبت

 تأمین ،یک افراد کشورهاي مالی فوق را براي یک عمومی و درآمدهاي حاصل از مشارکت مردم، خدمات و حمایت

 .2نماید

 ایجاب می کند تا جامعه و دولت حقوق افراد و خانواده ها را ، و جامعه و دولتتعهدات متقابل فرد و اجتماع

                                                 
 . استHIV/AIDSدر این گفتار هر جا از ایدز سخن به میان آمده منظور  *

 . اعلامیه جهانی حقوق بشر سازمان ملل متحد به حق مراقبت بهداشتی اختصاص دارد25ماده  ـ1

 .286صمیزان، : ، تهران1، ج حقوق اساسی جمهوري اسلامی ایران) 1382(هاشمی، سید محمد ـ 2
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علاوه بر بیماري هاي آمیزشی متعارفی  .به رسمیت شناخته و آنان را در برابر هر گزندي مورد حمایت قرار دهند

اجه هستند که چنانچه  چون ایدز موییبیماري ها امروزه جوامع مختلف با ...نرم و  لیس و سوزاك و شانکریچون سیف

  از هم پاشیدهامع راوهاي مناسب با آن برخورد نکنند تاروپود جریزي دقیق علمی و اعلام سیاستدولت ها با برنامه

گسترش روزافزون این بیماري مهلک که حسب  .و شیوع و گسترش آن دودمان خانواده ها و جامعه را برباد می دهد

 داراي پیامدهاي وخیمی ،ماس جنسی بیشترین سهم را به خود اختصاص دادههاي علمی منتشره، ت آمار و گزارش

 .است که همواره باید به این نکته پاي فشرد که پیشگیري از آن بهترین درمان است

بدین ترتیب حمایت از خانواده و حق مراقبت بهداشتی، بهترین راه جلوگیري از انتقال بیماري از طریق 

ت که در برابر این معضل بزرگ اجتماعی اندیشمندان حوزه هاي مختلف فلسفی، طبیعی اس  .تماس جنسی است

 می بایست با حساسیت خاصی به کندوکاو علل و عوامل گسترش و ...اخلاقی، فقهی، حقوقی، سیاسی، پزشکی و

جامعه باید با بنابراین به نظر می رسد که   .شیوع این امر بپردازند و جامعه را از پیامدهاي ناگوار آن نجات بخشند

 پنداشتی با پدیده اعتیاد در جامعه که آنان را انگل اجتماع م  نگاه علمی به پدیده ایدز، از دو دهه مبارزه بیهوده

درس بگیرد و با تمسک به اعلامیه جهانی حقوق بشر و قانون اساسی از ایدز به عنوان یک پدیده اجتماعی و از 

 با نگاهی انسانی به موضوع چاره اي بیندیشد و جامعه را از مخاطرات این ایتاًنهمبتلایان به ایدز به عنوان بیمار و 

این راستا حق مراقبت بهداشتی، حق درمان برابر، حق مصونیت از افشاء، حق تشکیل خانواده،   در  .پدیده برهاند

گونه بیماري ها به جمله حقوقی است که باید براي بیماران و مبتلایان به این  از...  حق بیمه، حق کار کردن و

 نگارنده با توجه به اهمیت موضوعاتی چون ایدز و هپاتیت که به عنوان گفتار،رسمیت شناخته شود که در این 

 .پردازد  میاین موضوع مهم عناوینبیماري هاي مهم و قابل توجه شناخته می شوند به مطالعه و بررسی 

  حق مراقبت بهداشتی-1

در یونان قدیم حکیمی می زیست بنام اسقلبیوس یا اسکولاب که )  ع(ح هزاران سال قبل از میلاد مسی

 گویند وي اولین کسی بود که به فکر معالجه و درمان بیماران افتاد و شاید او اولین کسی بود که نام طبیب رامی

یماران بود روزي اسقلبیوس پس از فراغت از معالجه بیماران در خانه خود مشغول تهیه دارو جهت ب.  بر خود نهاد

آیا بهتر نیست به جاي این همه تلاش و کوشش که براي معالجه و :   به پدر گفت(Hygie)»  هیژي«که دخترش 

 اسقلبیوس را به سؤالي، صرف تدابیري کنی که در نتیجه آن مردم بیمار نشوند؟ این بری مدرمان بیماران به کار 

یشه واداشت و بر این اساس با بیان شالوده اي جدید در طبابت  اند فکر فرو برد و او را جهت درانداختن طرحی نو به

هیژي «سرانجام اسقلبیوس به افتخار دخترش این علم را .  به مردم دستوراتی می داد که چه بکنند تا بیمار نشوند

 »ینهایژ« و در زبان انگلیسی (Hygiene)» هیژین«نام نهاد که امروزه آن را به زبان فرانسه   (Hygiene)»  نیوس

 .گویندمی

با .  کاشته شد و به تدریج گسترش یافت) ع(این اولین بذر بهداشت بود که چهار قرن قبل از میلاد مسیح 

اظهار نارضایتی اولین بیمار از معالجه و درمان خود، حقوق پزشکی بنا نهاده شد و به موازات پیشرفت هاي علوم 

یافت به گونه اي که می توان ادعا کرد حقوق بهداشتی، بهداشتی و حقوق پزشکی، حق مراقبت بهداشتی توسعه 

مقدم بر علوم بهداشتی است، زیرا یکی از بنیادي ترین حقوق هر انسانی دستیابی به حداقل هاي بهداشتی و 
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هاي  امر بهداشت به فکر تأمین نیازمنديدست اندرکارانسلامتی است و این حقوق، ایجاب می کند که مسئولین و 

 .مینه امور بهداشتی باشندجامعه در ز

قانون اساسی جمهوري اسلامی ایران، برطرف ساختن هر نوع محرومیت در زمینه مسائل بهداشتی و 

 و 29، 12اصول .  تأمین بهداشت را از نیازهاي اساسی جامعه برشمرده و دولت را مکلف به تأمین آن نموده است

 :دارد قانون اساسی در این زمینه مقرر می43

 ساختن برطرفیزي اقتصاد صحیح و عادلانه بر طبق ضوابط اسلامی جهت ایجاد رفاه و رفع فقر و رپی«

برخورداري از تأمین اجتماعی از » «.3هر نوع محرومیت در زمینه هاي تغذیه، مسکن و کار و بهداشت و تعمیم بیمه

ی، حوادث و سوانح و نیاز به خدمات سرپرستی، در راه ماندگنظر بازنشستگی، بیکاري، پیري، از کار افتادگی، بی

دولت مکلف است طبق .  هاي پزشکی به صورت بیمه و غیره حقی است همگانیبهداشتی درمانی و مراقبت

قوانین، از محل درآمدهاي عمومی درآمدهاي حاصل از مشارکت مردم خدمات و حمایت هاي مالی فوق را براي 

 ».5کند 4یک افراد کشور تأمینیک

                                                 
 قانون اساسی جمهوري 12اصل .  انتشارات حقوقی:   تهرانقانون اساسی،)  1385] (تنظیم و تدوین[ا مؤسسه فرهنگی حقوقی سین  ـ3

 .اسلامی ایران

 . قانون اساسی29اصل  ـ4

ها، مؤسسات، طلبد و باید به آن پرداخت نظارت و بازرسی از شرکت تلابه جامعه که ضرورت توجه بیشتر را میبیکی از مسائل م  ـ5

هاي تولیدي و توزیعی و خدماتی مواد خوردنی و آشامیدنی و آرایشی و بهداشتی اماکن عمومی، مراکز بهداشتی و ، واحده هاکارخان

 .این مهم در بزرگ شهر آلوده اي چون تهران نمود بیشتري دارد. درمانی از حیث مراعات ضوابط و مقررات بهداشتی است

 قانون 39 اجرایی آن و همچنین ماده نامهآیین و 1346داشتی مصوب سال  قانون مواد خوردنی و آشامیدنی و آرایشی و به13ماده 

ها و تعزیرات حکومتی امور بهداشتی و درمانی به این مهم توجه دارد و ضوابط و مقررات بهداشتی حاکم بر اماکن عمومی و شرکت

 .مؤسسات را مقرر داشته است

 قانون مذکور را تصویب و ضوابط حاکم بر بهداشت 13 اجرایی ماده نامهآیین تبصره 11 ماده و 44 و دادگستري در بهداشتوزراي 

 نامهآیینفردي، وضع ساختمانی اماکن عمومی و مراکز تهیه و تولید، توزیع، نگهداري و فروش مواد غذایی، وسایل و لوازم کار و 

 .مجازات تخلف از مقررات بهداشتی را وضع نموده اند

 مجمع تشخیص مصلحت نظام نیز در این زمینه مقرر 1367تی امور بهداشتی و درمانی مصوب سال قانون تعزیرات حکوم  39ماده 

متصدیان و مسئولین کارخانه ها و کارگاه ها و مراکز تهیه و توزیع مواد خوردنی، آشامیدنی، آرایشی و بهداشتی، اماکن عمومی، :  می دارد

 هاي نگهداري و پرورش دام و طیور، کشتارگاه ها ملزم به رعایت ضوابط و مراکز بهداشتی و درمانی، مراکز آموزش و پرورش، محل

 زیر مجازاتمقررات بهداشت محیطی در محل فعالیت خود می باشند متخلفین از مفاد این ماده به ازاي هر مورد نقص بهداشتی به 

 .محکوم می شوند

 .  جریمه نقدي از مبلغ یک هزار تا پنجاه هزار ریالـمرتبه اول 

  جریمه نقدي از مبلغ دو هزار تا یکصد هزار ریالـمرتبه دوم . 

 . جریمه نقدي از مبلغ چهار هزار تا دویست هزار ریالـمرتبه سوم 

 . علاوه بر مجازات مرتبه سوم، زندان از یک تا شش ماهـمرتبه چهارم 

ه کسب متصدي و یا مسئولین، محل تعطیل خواهد شد و در صورت عدم رفع نقائص بهداشتی در پایان مهلت مقرر، با لغو پروان  ـتبصره 
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ساسی مسکن، خوراك، پوشاك، درمان و آموزش و پرورش و امکانات لازم براي تشکیل خانواده براي نیازهاي ا«

 ».6همه

با گسترش جامعه جهانی و افزایش ارتـباطات در جهان کنونی و تأیید تصمیمات و اقدامات مردم و 

 اساسنامه آن به 1948 سازمان بهداشت جهانی، تأسیس و در سال 1946ها بر یکدیگر، سرانجام در سال دولت

فلسفه تشکیل چنین سازمانی این است که بیماري دشمن مشترك بشریت در سراسر جهان .  مورد اجرا گذاشته شد

است، زیرا اگر یک بیماري مزمن و واگیردار در کشوري شیوع یافت سایر ممالک نیز از مخاطرات آن در امان 

 .نخواهند بود

 سعی نموده اند تا براي مسائل مربوط به بهداشت و قانون گذاراننیا، در اکثر نظام هاي حقوقی موجود در د

 ضابطه مند و قانونی نمایند تا از یک طرف آن راي مناسب حقوقی ارائه داده و به نوعی راه حل هاسلامت عمومی 

 .7 گردد شود و از سوي دیگر راه تکامل و ترقی در این زمینه ها هموارنگه داشتهشأن و کرامت انسانی محفوظ 

در سطح فردي لازم است تا پیرامون نوع .  مراقبت هاي بهداشتی در عصر حاضر آکنده از معماهاي بسیار است

درمانی که باید ارائه شود، اهلیت بیماران، اطلاعاتی که بیماران براي تصمیم گیري در مورد درمان به آن نیاز دارند 

پیشرفت هاي حاصله، .  گیري کردمی می توان انجام داد، تصمیمو اینکه در صورت مخالفت بیمار با درمان چه اقدا

توسعه تکنولوژي باروري، .  هاي پزشکی تشخیص و درمان را در بسیاري از زمینه ها دگرگون کرده استفن آوري

که حمایت از حیات به طور مصنوعی مفهوم مرگ را دگرگون درك ما را از مفهوم والدین تغییر داده است، در حالی

 .خته استسا

بیماري هاي نوپدید از قبیل ایدز و باز پدیدي بیماري هاي قدیمی از قبیل سل ما را در تفکر دوباره در 

طبابت نیز تحت تأثیر تغییرات اجتماعی و جمعیت شناختی .  مورد اقدامات مربوط به بهداشت عمومی واداشته است

مراقبت هاي بهداشتی، .  ي مالی قرار گرفته استو همچنین جو افزایش هزینه مراقبت هاي بهداشتی و تنگناها

 در کاهش معضلات و تنگناهاي اجتماعی مورد مؤثرمسئله اي است که از دیرباز به عنوان یک راهکار علمی و 

توجه قرار گرفته، به گونه اي که همیشه بهداشت را پیش فرض یک جامعه سالم در مقایسه با درمان منظور 

 .داشته اند

 یت شناختی و اجتماعی مسائل جمع-2

:  ازعبارت انداین عوامل .  عوامل متعددي بر بهداشت افراد و توسعه سیاست هاي بهداشتی تأثیر می گذارد

                                                                                                                                                  
 .استادامه کار منوط به اخذ پروانه جدید و رفع نقص 

 مقررات بهداشتی در زمینه عدم نامهآیینتري نسبت به مجمع تشخیص مصلحت نظام مجازات سنگین.  گونه که ملاحظه می شودهمان

طی که در مقام تعارض بین مصوبات مجمع و قانون مجلس وجود دارد در اینجا بینی نموده و همان ضوابرعایت مقررات بهداشتی پیش

 .نیز ساري و جاري است

 . قانون اساسی43اصل  ـ6

( ، گیورس و پینتننیل:  هاي حقوقی و اخلاقی سازمان بهداشت جهانی بنگرید بهجهت مطالعات بیشتر در زمینه برخی فعالیت  ـ7

 .انتشارات حقوقی: ، ترجمه باقر لاریجانی و محمود عباسی، چ دوم، تهرانمطالعه تطبیقی حقوق بیماران) 1383
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. سن، نژاد، قومیت، جنسیت، معلولیت، وضعیت اجتماعی ـ اقتصادي، تغییر نگرش هاي اجتماعی و منابع بهداشتی

 .اري به دنبال دارد که به تشریح آن خواهیم پرداختاین مباحث مسائل و مشکلات اخلاقی و حقوقی بسی

 عامل مهمی در بهداشت، قلمداد می شود زیرا با افزایش آهنگ بیماري هاي مزمن که سبب از سن

پیري جمعیت، بر هزینه هاي کشوري .  بیماري هاي غیر مهلک در ارتباط است کارافتادگی اعضاي بدن می گردد و با

به علاوه، . گذارد زیرا نسبت قابل توجهی از بودجه بهداشتی صرف افراد مسن تر می گرددمراقبت بهداشتی تأثیر می 

 15 درصد تخت هاي بیمارستانی را به خود اختصاص می دهند با وجودي که تنها 30 سال به بالا بیش از 65افراد 

راقبت  هاي بهداشتی پیري جمعیت و امکاناتی که صرف افزایش هزینه م.  درصد این جمعیت را تشکیل می دهند

 اقتصادي، اخلاقی و حقوقی مهمی را در رابطه با تأمین هزینه خدمات بهداشتی در جامعه مطرح مسائلمی شود، 

 نژادي و قومی نیز با بهداشت و توسعه سیاست هاي بهداشتی در ارتباط است که اقوام بومی از مسائل.  می کند

 .8گ و میر نوزادان در روستاها بیشتر استنیازهاي بهداشتی خاصی برخوردارند و آهنگ مر

نژاد و قومیت ممکن است از حیث .  روشن است که کشور ما داراي نیازهاي بهداشتی خاصی است

. ي فرهنگی موجود نسبت به بهداشت و بیماري از اهمیت برخوردار باشدنگرش هامراقبت هاي بهداشتی ناشی از 

رشناسان بهداشتی و عموماً بر نظام مراقبت هاي بهداشتی تأثیرگذار هاي فرهنگی در مواجهه فرد با کااین نگرش

 .است

در سطح پایه، نیازهاي بهداشتی .   نیز نقش مهمی در بهداشت و مراقبت بهداشتی ایفا می کندجنسیت

اً براي مثال، سرطان سینه مسئله اي است که عمدت.  زنان با نیازهاي بهداشتی مردان در برخی زمینه ها تفاوت دارد

 مربوط به مسائلبا این وجود .  که سرطان پروستات بیماري مردان استزنان را تحت تأثیر قرار می دهد، در حالی

جنسیت ممکن است بر .  هاي آشکار میان مردان و زنان فراتر می رودجنسیت در مراقبت هاي بهداشتی از تفاوت

که عدم مداخله زنان در آزمایش هاي مربوط به کنش متقابل میان پزشکان و بیماران تأثیر بگذارد، در حالی

 .9تحقیقات بالینی، فقدان اطلاعات مربوط به بهداشت زنان را در بر داشته است

ی از قبیل بافت مسائل به این معنی است که توجه به بافت اجتماعی بهداشتدر نهایت، توجه به 

ه به تأثیر خشونت جنسی، سوء استفاده روانی و اجتماعی زندگی زنان و تأثیر آن بر بهداشت زنان ـ خصوصاً توج

 .ی که قربانیان آن به حمایت حقوقی و کیفري نیازمندندمسائل. آسیب جسمانی لازم و ضروري است

آمارها نشان می دهد که بخشی از .  نیز نقش مهمی در بهداشت و مراقبت هاي بهداشتی داردمعلولیت 

آرتروز :   ازعبارت اندشایع ترین بیماري هایی که گزارش شده است .   برندکم از یک ناتوانی رنج میافراد جامعه دست

و اختلالات عضلانی ـ اسکلتی، بیماري هاي شنوایی، بیماري هاي تنفسی و ناتوانی ذهنی یا دیگر بیماري هاي 

 .روانی، به علاوه برخی ناتوانی ها به معلولیت منجر می شود

افرادي که از نظر وضعیت اجتماعی ـ .  شت افراد در ارتباط است نیز با بهداوضعیت اجتماعی ـ اقتصادي

                                                 
: ، تهران3، ج عوامل اجتماعی مؤثر بر ارتکاب جرائم پزشکی:   مجموعه مقالات حقوق پزشکی)1376(عباسی، محمود :  ك.ن  ـ8

 .84انتشارات حقوقی، ص

 .انتشارات حقوقی: م، تهران، ترجمه محمود عباسی، چ دوحقوق و پزشکی) 1384( ندایبل، نتیپ ـ9
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اقتصادي، پیشرفته نیستند در مقایسه با افرادي که از وضعیت اجتماعی ـ اقتصادي بهتري برخوردارند، بیشتر به 

 هاآن  بیماري هاي جدید را تجربه می کنند و همچنین سلامت آن هابیماري هاي مزمن و حاد دچار شده یا بیش از 

به علاوه، افرادي که از وضعیت اجتماعی ـ اقتصادي پایین تري برخوردارند نسبتاً بیشتر از .  نیز به مخاطره می افتد

هاي سرپایی و بیمارستان ها افرادي که از وضعیت اجتماعی ـ اقتصادي بالایی برخوردارند از پزشکان، درمانگاه

 .بهداشتی پیشگیرانه بهره می برنداستفاده می کنند اما کمتر از آن ها از اقدامات 

مسلماً هر یک از مسائل عنوان شده، تبعات و پیامدهاي حقوقی خاصی به دنبال دارند که باید در صدد پاسخی 

 . بودآن هامنطقی براي 

  تغییر نگرش هاي اجتماعی-3

ت فکري ناشی از ها و رویه هاي بهداشتی تأثیر می گذارد، تحولاتغییر نگرش هاي اجتماعی نیز بر سیاست

گذشت زمان، پدرسالاري سنتی در پزشکی را رد کرده و توجه خود را به حقوق بیماران معطوف نموده است در 

که اعتقاد به برابري زن و مرد، الگوي کلیشه اي و سنتی زنان را مردود دانسته و براي تصمیم گیري پیرامون حالی

 به (Bioethics)  اخلاق زیستیبه علاوه، .  10زنان را برشمرده استزنان خصوصاً در زمینه باروري، منافع و حقوق 

گیري در زمینه  مهمی را پیرامون اخلاقیات و تصمیممسائلعنوان یک زمینه تحقیقاتی مطرح شده است و 

ها، نقش مهمی در مباحثات عمومی و استانداردهاي هر یک از این حرکت.  مراقبت هاي بهداشتی پدید آورده است

 . که حقوق و سیاست هاي بهداشتی را شکل می دهد، ایفاء می کنداجتماعی

 جنسیت شکل گرفته بر اساسطرفداران تساوي زن و مرد درصدد بوده اند تا فرضیه هایی را که در علم، 

تئوري تساوي .   فرضیه هاي مربوط به جهانی بودن صور استدلال اخلاقی را نیز مردود دانسته اندآن ها.  افشا نمایند

هاي سنتی را به دلیل نادیده گرفتن حقوق زنان مورد انتقاد قرار می دهد و از برخی اشکال  و مرد، تئوريزن

به علاوه، ارزش .  11هاي تساوي زن و مرد نیز به دلیل بی توجهی به تجارب نژادي و قومی انتقاد شده استتئوري

در تئوري حقوقی از گزارش هاي .  ستگزارش هاي مشروح و تجربی در سال هاي اخیر، اهمیت خاصی یافته ا

 که ییگزارش ها.  مشروح براي نشان دادن تعصبات مربوط به جنسیت و نژاد در قانون و جامعه، استفاده شده است

 .هاي بهداشتی ارتباط خاصی دارددر ارتباط با بیماري یا ناتوانی نوشته شده است، با مراقبت

 را که قوانین بهداشتی بر علیه آن عمل می کنند افشا گزارش هاي مشروح، بافت غنی و چند لایه اي

توانایی گزارش هاي تجربی در نشان دادن این مسئله که بیمار بودن، زندگی همراه با یک ناتوانی و یا در :  می نماید

هاي بهداشتی باز هاي مربوط به حقوق و سیاستآستانه مرگ بودن به چه معنی است، جایگاه خاصی را در بخش

 . استکرده

پیشرفت هاي فنی، ابزار تشخیصی .  یابدتأمین بودجه، هر روزه بیش از پیش در مراقبت هاي بهداشتی اهمیت می

 را در اختیار قرار داده است و این در حالی است که اقداماتی که در جهت حفظ و حمایت از یمتیگران قپیچیده اما 

                                                 
 .16ص: همان: ك.ر ـ10

 .18 ص: همانـ11
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پیري جمعیت و توانایی درمان و .  کندته راه مرگ را باز میهاي پیشرفحیات صورت می گیرد با استفاده از فناوري

آنچه بیش از پیش مطرح می شود این است . شمار روزافزون بیماري ها نیز بر هزینه مراقبت هاي بهداشتی می افزاید

 .هاي بهداشتی را برآورده کردکه چگونه می توان با توجه به منابع محدود، توقعات جامعه از مراقبت

تقسیمات کلان، .  منابع مراقبت بهداشتی هم در سطح کلان و هم در سطح خُرد انجام می گیردتقسیم 

تصویر گسترده تري از مراقبت بهداشتی را در بر می گیرد و همچنین اینکه هزینه چه چیزي و تا چه مقدار را باید 

 .بع موجود دسترسی پیدا کندبرعکس تقسیمات خُرد تعیین می کند که چه کسی به منا. تأمین کرد شامل می شود

تصمیماتی که در سطح کلان پیرامون منابع مراقبت بهداشتی تعیین می گردد عموماً از سوي دولت ها و 

 .سازمان هاي خصوصی اتخاذ می شود

پزشکان و پرستاران هر روز تصمیماتی اتخاذ می کنند که برخی بیماران را بر برخی دیگر   در سطح خُرد،

ها، بیمارانی که از بیماري هاي خطرناك رنج می برند بیش در بخش اورژانس و حوادث بیمارستان.  ترجیح می دهند

با این حال، منابع .  12از بیمارانی که ناخوشی آن ها از فوریت چندانی برخوردار نیست تحت درمان قرار می گیرند

 . را انتخاب کنیمگاهی اوقات ممکن است ناگزیر شویم راه هاي دشواري. چندانی در دسترس نیست

این مسئله که چگونه می توان منابع کمیاب بهداشتی را تقسیم کرد، بحث هاي مهمی را در مورد معیارها 

براي مثال، در تصمیماتی که بر اساس .  در تعیین افرادي که باید تحت درمان قرار گیرند را فراروي ما نهاده است

اذ می شود، لازم است معین کنیم که آیا استحقاق برخورداري از نیاز پزشکی یا احتمالی موفقیت رویه پزشکی اتخ

آیا باید براي حق برخورداري افراد مسن از مراقبت بهداشتی (  سناین منابع به عواملی اجتماعی از قبیل 

بستگی ) آیا یک فرد هنرمند براي انجام پیوند کبد بر دیگران تقدم دارد؟ (سبک زندگییا ) محدودیتی قائل شویم؟

 .13هاي بهداشتی را مشخص می کنند، مشکلات موجود بر سر راه حق برخورداري از مراقبتمسائلارد؟ این د

 آمیزشی و واگیرداربیماري هاي  -4

مجموعه قوانین و مقررات حاکم بر بیماري هاي آمیزشی و واگیردار اکثر کشورها، پزشکان و کارشناسان 

هداشتی را از وجود هرگونه بیماري آمیزشی و واگیردار که در حین مسائل بهداشتی را ملزم می کند تا مقامات ب

 مصادیق بیماري هاي آمیزشی و واگیردار است که بارزترینایدز یکی از .  طبابت با آن برخورد می کنند مطلع سازند

ین حجم گسترده موارد ایدز در آفریقا ا.  14در همه کشورها به عنوان یک بیماري قابل توجه شناخته شده است

واقعیت را اثبات می کند که در سراسر جهان، ارتباطات جنسی نسبت به سایر موارد، به مراتب سهم عمده اي در 

 .15انتقال آن دارد

آلمان، ایتالیا و انگلیس ایدز را یکی از بیماري هاي مهم و قابل توجه قلمداد کرده اند و کنترل شدیدي بر 

                                                 
 .انتشارات طبیب: ، ترجمه محمود عباسی و مهین عباسی، تهرانحقوق و مسئولیت پرستاران) 1377(فیستا، جانین : ك.ن ـ12

 .انتشارات حقوقی: ، تهران اعضاتطبیقی پیوندمطالعه ) 1395(عباسی، محمود : ك.ـ ن13

 ماده هجمله بیماري هاي آمیزشی و واگیردار هستند که سه نوع اخیر در تبصر  پاتیت، سیفیلیس و سوزاك و شانکرنرم از ایدز، هـ14

 .گذار قرار گرفته است مورد تصرع قانون1320یک قانون طرز جلوگیري از بیماري هاي آمیزشی و بیماري هاي واگیردار مصوب سال 

15 - Sim, Julius (1995) Ethical Decision Making in Therapy Practice,UK: Butterworth-Heinemann, P25. 
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آمیز تلقی کردن  دانمارك، فنلاند و فرانسه نیز با مخاطره.  ی کننددستیابی به اطلاعات مربوط به آن اعمال م

دانند ولی در عین حال اهمیت حیاتی حفظ رازداري فرد  را یکی از بیماري هاي قابل توجه می  پیامدهاي ایدز، آن

اري هاي نامه طرز جلوگیري از بیم آیین13در ایران ماده   .16مبتلا به ایدز در جهان به رسمیت شناخته شده است

 :دارد  قانون مذکور در این خصوص مقرر می24 و 8آمیزشی و واگیردار در اجراي مواد 

بنگاه هاي بهداري به منظور تنظیم آمار مبتلایان به بیماري هاي آمیزشی لازم است آخر هر ماه کلیه پزشکان آزاد و «

نمایند از روي دفاتري که دارند شماره بیماران  ن می که این قبیل بیماران را معاینه و درما)مراکز بهداشتی درمانی فعلی(

آمیزشی را که براي اولین مرتبه به پزشک مراجعه نموده اند و نوع بیماري آن ها را مطرح نموده بدون ذکر نام و 

 قانون 23متخلفین طبق ماده .  مشخصات بیمار در برگ هاي مخصوص به بخش بیماري هاي آمیزشی بفرستند

 ».17زشی و واگیردار مجازات می شوندبیماري هاي آمی

سیاستی که مبتلایان به ایدز را ترغیب می کند تا آزمایش و درمان متعاقب آن و هرگونه پیشنهادي را داوطلبانه 

 .بپذیرند تا حدود زیادي به تضمین محرمانه بودن نتایج آزمایش بستگی دارد

 استخدام و بیمه در بر دارد بدین معنی است ننگی که همچنان با ایدز همراه است و پیامدهایی که براي

که ترس از افشاي بیماري همچنان مانع از پذیرش داوطلبانه آزمایش است و این موضوع یکی از مصادیق، تعارض 

حقوق فرد و اجتماع تلقی می گردد که باید به گونه اي حرکت کرد که هم حقوق اشخاص و بیماران مبتلا به ایدز 

همین دلیل کارشناسان مسائل بهداشتی ملزم هستند تا به اعتماد ه ب.   حقوق جامعه حفظ شودپایمال نگردد و هم

هاي تشخیصی یا جزئیات مراقبت از بیمار یا معالجه و درمان را بدون  بیمارانشان احترام بگذارند و نتایج آزمایش

این واقعیت است که ایدز یکی از  مسائل مبین ن گونهیاتوجه اخلاقیون و حقوقدانان به .  رضایت وي افشا نکنند

جمله   محدودیت حق ازدواج و آزمایش هاي اجباري قبل از ازدواج در اروپا از  .بیماري هاي مهم و قابل توجه است

چنین اقداماتی در جوامعی که رابطه جنسی .   است که براي کنترل اپیدمی ایدز صورت گرفته استياقدامات مؤثر

 .سیار مؤثر بوده استنامشروع در آن ها رایج است ب

در برخی از این کشورها، چنانچه .  داند قوانین ازدواج در این کشورها، افشاگري را در دو حالت الزامی می 

در زمان ازدواج یکی از طرفین مبتلا به یک بیماري آمیزشی بوده و از افشاي اطلاعات آن نزد طرف دیگر سر باز 

 .زند می توان به ازدواج خاتمه داد

 افشاي یک خصوصیت فردي که در رابطه زناشویی از اهمیت بنیادین برخوردار باشد نوعی عدم 

 لیکن چنانچه عفونت ایدز پس از .کلاهبرداري است و به طرف دیگر حق می دهد تا به بطلان ازدواج روي آورد

 .18ازدواج پدید آمده باشد نمی تواند زمینه اي براي طلاق باشد

ري هاي آمیزشی که ممکن است از شخص مبتلا به آن به دیگران سرایت نماید جمله بیما  ازطبق قانون  

 نرم که در صورت مشاهده با اطلاع از وقوع آن، پزشک مکلف است آن عبارت است از سوزاك، سیفیلیس و شانکر

 قانون طرز جلوگیري از بیماري هاي آمیزشی و 13در این خصوص ماده .   اعلام نمایدمراکز بهداشترا به 

                                                 
 .21صانتشارات حقوقی، :  تهران،ترجمه محمود عباسی ،حقوق، ایدز و قانون )1382 (ژان لویی،  بودوانـ16

 .373ص، انتشارات حقوقی:  تهران سوم،چ، مجموعه قوانین و مقررات پزشکی و دارویی) 1382 ( عباسی، محمودـ17

 .44 ص:1382 ، بودوانـ18
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 که به )مراکز بهداشتی درمانی فعلی(بنگاه هاي بهداري پزشکان آزاد و کلیه «:  دارد بیماري هاي واگیردار مقرر می

 بیماري هاي آمیزشی را که دیده  و تعداد مواردمعاینه و درمان بیماري هاي آمیزشی می پردازند موظف اند در آخر هر ماه 

 ». بفرستندمرکز بهداشت،دون ذکر نام و مشخصات بیمار به قبلاً به پزشک دیگري مراجعه ننموده اند، ب

 .19 تعیین خواهد کردوزارت بهداشت،نامه اي است که طریقه فرستادن شماره بیماران به موجب آیین 

که به معاینه و درمان بیماري آمیزشی مراکز بهداشت پزشکان آزاد در کلیه « این قانون 14هم چنین طبق ماده 

وسیله پرسش از بیمار کوشش نمایند کانون سرایت بیماري را معین نموده و در ه المقدور ب  حتیمی پردازند باید

موقع مقتضی بدون ذکر نام و مشخصات بیمار اطلاعات کافی براي تجسس و برطرف کردن کانون انتشار بیماري 

براي اینکه سر «  : تصریح می کند،نامهو تبصره آیین  ». بفرستند که اقدام لازم به عمل آیده مربوطمرکز بهداشتبه 

بیماران افشاء نشود بخش بیماري هاي آمیزشی مکلف است براي بررسی اطلاع نامه ها راجع به غیبت بیماران و اجراي 

 ».20دستورات لازم یک نفر پزشک را مأمور این کار نماید که اجراي این امر به عهده غیر پزشک واگذار نشود

  حق درمان برابر-5

 تنها می تواند ،ی میزان نقش قانون در حمایت از حقوق افراد جامعه مبین این واقعیت است که قانونارزیاب 

در دهه گذشته آنچه به رسمیت شناخته شده است حق دستیابی به درمان برابر، .  نقش نسبتاً محدودي را ایفاء کند

قابل توجیه در   تبعیض هاي غیر.  تاسمحروم نشدن از فرصت مناسب جهت دستیابی به استخدام یا بیمه و کار 

درمان برابر فراتر از مراقبت بهداشتی، محل کار و .  21قانونی شناخته شده است  شرایط گوناگون در سرتاسر اروپا غیر

تبعیض نسبت به اکثر افرادي که مظنون به بیماري هاي آمیزشی و مخصوصاً ایدز هستند بسیار .  بازار و بیمه است

 .گسترده است

 در جامعه مانع از اعمال تبعیض از سوي افرادي می شود که مسئول ییض گرایتبع و مقررات ضد قوانین 

حوزه و گسترش قوانین ضد .  فرانسه و انگلیس جریان دارد  همانند آنچه امروزه در.  تسهیلات عمومی هستند

دستیابی به درمان ممکن است حقوق بنیادین .   در یک کشور نسبت به کشورهاي دیگر متفاوت استییض گرایتبع

شدن در جامعه    اما ترس از طرد22برابر که در قانون اساسی ما نیز به آن تصریح شده در این زمینه مؤثر باشد

                                                 
به منظور تنظیم آمار مبتلایان به بیماري هاي آمیزشی لازم است آخر هر ماه کلیه :  نامه قانون مذکور مقرر می دارد آیین13 ماده ـ19

وي دفاتري که  که این قبیل بیماران را معاینه و درمان می نمایند از ر)مراکز بهداشتی درمانی فعلی( بنگاه هاي بهداري پزشکان آزاد و

دارند شماره بیماران آمیزشی را که براي اولین مرتبه به پزشک مراجعه نموده اند و نوع بیماري آن ها را معین نموده بدون ذکر نام و 

 قانون بیماري هاي آمیزشی و 23متخلفین طبق ماده .  هاي مخصوص به بخش بیماري هاي آمیزشی بفرستندمشخصات بیمار در برگ

 .جازات می شوندواگیردار م

 .368ص :1382 عباسی، ـ20

انتشارات :  ، ترجمه محمود عباسی، تهرانجامعه غیر مدنی)  1382(روشه، سباستین :   بنگرید بههمچنین  .38ص:  1382 بودوان، ـ21

 .174 ص،حقوقی

 امکانات دولت ه همکارگیريه  قانون اساسی جمهوري اسلامی ایران با تأکید بر استقرار عدالت در جامعه و ب3 اصل 9 بند ـ22

را از وظایف  آن» رفع تبعیضات ناروا و ایجاد امکانات عادلانه براي همه در تمام زمینه هاي مادي و معنوي«جمهوري اسلامی ایران جهت 

 .اساسی دولت برشمرده است
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قانون حتی در تأثیرگذاري   .به اندازه ترس از بیماري در ترغیب فرد به پنهان کردن خطر ابتلا وي به ایدز مؤثر است

اي حمایت از خانواده، رفع تبعیض در زمینه هاي بهداشتی جزئی هسیاست.  بر فرهنگ، نقش سمبلیک دارد

هاي عدالت محور قانون اساسی جمهوري اسلامی ایران است که باید مورد توجه قرار  از سیاستریک ناپذیتفک

 .گیرد

 آثار و پیامدهاي حقوقی انتقال بیماري از طریق تماس جنسی: بخش دوم

  رعایت موازین اخلاقی-1

 تصور کرد که به  را به ندرت می توان کشوريهگسترش روزافزون ارتباطات بین المللی، امروزبا توجه به 

بیماري مرز   طبیعی است که مسائلی چون جرم و.  جمله ایدز نباشد  نوعی گرفتار بیماري هاي آمیزشی و واگیردار از

.  تهدید می کند راجامعه جهانیبلکه ، مخاطرات آن نیز محدود به دامنه جغرافیایی یک کشور نیست   وشناسدی نم

  به تناسب ارزش ها و؛بنابراین اصول اخلاقی حاکم بر این موضوع نیز اصول مستقل و جداگانه اي نیست

 . جوامع ممکن است تغییرات محدودي در آن مشاهده کنیمرهنجارهاي حاکم ب

 با این توضیح که ،اهیم داشتن اخلاقی مورد قبول اکثر مکاتب خویگذرا به مواز   ویدر اینجا اشاره اي کل

 باید گفت که این اصول از برخی جهات ناقص یهاي خاص خود را داراست و به طور کلاین اصول محدودیت

به .  چنانچه آن ها را کنار یکدیگر بگذاریم بعید است که بتواند یک تئوري اخلاقی قابل قبولی ارائه نماید  هستند و

می توان از آن به عنوان معیاري جهت   د این اصول در کلیت خود معتبرند و کرد که هرچندیتأکهمین دلیل باید 

با نگاهی  هنجارهاي حاکم بر جامعه خود سنجید و ها وها را باارزشاتخاذ تصمیم درست بهره گرفت لیکن باید آن

 .آن به عنوان اصول راهنما استفاده کرد نقادانه از

 

 :از  چهار اصل مبنایی در این حوزه عبارت اند

 اهلیت یعنی احترام گذاشتن به خواسته هاي افراد واجد صلاحیت و: 23 اصل استقلال-

  نفع بیمار است بهانجام دادن کاري که یعنی: 24اصل خیرخواهی -

 یعنی انجام ندادن کاري که به ضرر بیماراست :25ب نرساندنیاصل آس -

 صفانه توزیع کردننمضار را م منافع و یعنی: 26عدالت -

 مرتبه خیرخواهی یاد شده است این اصول در نینازل تررش بلمونت از آسیب نرساندن به عنوان در گزا

صورت ناگزیر   می بایست آن ها را رعایت کرد مگر اینکه قابل جمع نباشند که در این نگاه نخست ضروري هستند و

اگر .  گرددی این اصول باز م نسبت به  مااین مهم به نگرش.   کردیآن چشم پوش  اجراي یک مورد از  می توان از

صورت تخطی از آن جایز نیست لیکن اگر به   قائل به نظریه مطلق بودن اصول چهارگانه اخلاقی باشیم در این

                                                 
23  - Autonomy 
24  - Beneficence 
25  - Nonmaleficence 
26  - Justice 
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 .27صورت به راحتی می توان آن ها را نقض کرد حساب سرانگشتی بودن آن ها اعتقاد داشته باشیم در این

گیري   است که اشخاص به طور ذاتی داراي اختیار تصمیماین مبنا استوار خودمختاري بر اصل استقلال و

هر اقدامی   ش احترام بگذارند وزاین وظیفه دیگران است که به این ار   وهستندهاست در مورد آنچه به نفع آن

انجام   .آزادانه باشد  رضایت نیز باید آگاهانه و  در این راستا  رضایت باشد و  برخلاف این اصل باید مبتنی بر اذن و

خودمختاري را   هپاتیت به جز در مواردي که نص صریح قانون است، اصل استقلال و  ست اجباري ایدز وت

 .28کندمی دار خدشه

کمک   نیکوکاري و  کید دارد که خیرخواهی وأاین نکته ت  ست براافکار بقراط   اصل خیرخواهی که برگرفته ازـ 

مین أبیمار باعث می شود که پزشک جهت ت  زشک وکردن به دیگران وراي وظیفه است اما ماهیت ارتباط بین پ

اصل  .بدین معنا که خیرخواهی در ماهیت شغل پزشک نهفته است. آسایش بیمار حداکثر تلاش خود را به کار بندد

هاي  مراقبت  سازي، خدمات درمانی رایگان و  ایمنيطرح ها.  تعیین می کندز خیرخواهی وظایف اجتماعی را نی

امروزه   . مهمی جهت برآوردن نیازهاي بهداشتی جامعه استين خاص و سالمندان تلاش هابیمارا  بهداشتی براي

 .مند شوند  این نیازهاي اساسی جزئی از حقوق اساسی افراد جامعه است که می بایست از آن بهرهنیتأم

 در نتیجه پزشکی است ایجاب می کند کهمتواتر در امور زیست  اصول مشهور و   اصل زیان نرسانیدن که یکی از

 این از  نباید آسیبی به بیماران وارد شود و  ، عدم مهارت وعدم رعایت نظامات دولتییمبالاتی احتیاطی، غفلت، ب بی

 موازین علمی  واصول، پزشکیحقوق اساسی افراد جامعه است که در اعمال جراحی، تزریق خون، اقدامات دندان

  به ایدز و،الاسمی یا هموفیلی نباید در نتیجه تزریق خون آلوده به ت مبتلایانون صحیح رعایت شود ویواسترلیزاس

 محکومیت . فردي به ایدز مبتلا گردد،یا در اثر استرلیزاسیون نامناسب یک دندان پزشک  و  دنهپاتیت مبتلا گرد

 واقعیت  مبین این، آلوده به بیماران هموفیلیيسازمان انتقال خون در پرونده هاي مشهور به تزریق خون ها دولت و

در صورت تحقق   بایست جبران ناشده باقی بماند و  هیچ ضرري نمیرارَلاضِ  وَرَرَاست که بر اساس قاعده لاضَ

این امر یکی از حقوق اساسی افراد جامعه است که عدم رعایت آن .  را جبران کرد  خسارت به نحو مقتضی باید آن

 .29حیث حقوقی داراي ضمانت اجراستهم از   وگرددی  مذموم تلقی ميهم از لحاظ اخلاقی امر

سازمان ها در مواجهه با دیگر افراد    اصل عدالت توزیعی که بر اساس آن حداقل انتظار از مؤسسات و

اطمینان حاصل کردن از اینکه افراد جامعه چیزي را که .  ست که با همه به طور عادلانه رفتار شودن اجامعه ای

و در رابطه با   )عدالت غیر تطبیقی(ق آن ها مورد حمایت قرار می گیرد حقو  لایق آن هستند دریافت می کنند و

 و)  عدالت تطبیقی(چه اهمیت دارد رعایت عدالت است نها آ مسئولیت  توزیع منافع و  مقررات و  اجراي قوانین و

 .بخشی از این نوع عدالت که در زمینه پزشکی اهمیت بسیار دارد عدالت توزیعی است

درآمد ناخالص ملی این   درمان بیماران مبتلا به ایدز از   هزینه معالجه و،ریقاییدر برخی کشورهاي آف

 از درمان ایدز ناکافی است و  که منابع موجود در این کشورها جهت برخورداريی در حال.کشورها بیشتر است

                                                 
نقش )  1382(عباسی، محمود :  همچنین ببیند.   انتشارات حقوقی: تهران،اسرار بیمارانافشاء   )1382(عباسی، محمود :  ك. رـ27

 .انتشارات حقوقی: ، تهرانهاي علوم پزشکیرضایت در پژوهش

 .سسه فرهنگی طهؤم: قم هادي صادقی،  ، ترجمهفلسفه اخلاق) 1376( امیلیو، فرانکنا. یک: ك. رـ28

29- Veatch, Robert.M (1997) Principles of Medical Ethics, UK: Jones and Bartlett. 



  مباحث خاص در بهداشت عمومی/ 14 کتاب جامع بهداشت عمومی                                                                             فصل / 2961

 
 

همین   ی ایدز به کشورهاي جهان سوم خودداري می کنند ونکشورهاي غربی از فروش حق ثبت داروهاي درما

 !گردد؟ گسترش بیش از پیش ایدز در کشورهاي آفریقایی می عدالتی سبب شیوع و بی

کنار این اصول چهارگانه، اصول دیگري نیز همچون اصل رازداري از اهمیت خاصی برخوردارند   البته در

 .که لازم است مورد توجه قرار گیرند

  اصول بنیادین حقوق بشر-2

ي در زمینه حقوق بشر برخوردارند به عنوان منبع الزام آور که از ماهیت غیر بیانیه ها و متون بین المللی

اعلامیه جهانی حقوق بشر .  پزشکی اهمیت بسیار یافته استگسترش حقوق بشر خصوصاً در زمینه علوم زیست

حقوق  که از آن زمان به عنوان مرجعی براي مقایسه و تبیین تفوق حقوق بین الملل بر 1948 دسامبر 10مورخ 

داخلی مورد توجه کشورها قرار گرفته است، رعایت شأن ذاتی و کرامت انسانی و حقوق برابر براي همه اعضاي 

 .30را اساس و بنیان آزادي، عدالت و صلح در جهان معرفی کرده  است خانواده انسانی

ط زیست حذف تمامی اشکال تبعیض، حقوق مربوط به محی(امروزه گسترش حقوق بشر هم از نظر مادي 

 ریب پذیآسي خاص جمعیتی که به هر دلیلی گروه ها(و هم از نظر موضوعی )   علمی و تکنولوژیکی هايشرفتیپو 

در سطح )   ذهنی و بدنی، سالمندان، کودکان و زنانمعلولیتهستند از قبیل اقلیت ها، کارگران مهاجر، افراد داراي 

 .31بین المللی چشمگیر بوده  است

براي (پزشکی، حقوق بشر به عنوان حقوق بنیادین در قوانین اساسی جدید کشورها در زمینه علوم زیست

 ها مکلفند تمامی اصول ودولتبینی شده و پیش)  حق بر حیات، حق بر سلامت، آزادي عقیده و آزادي بیان:  مثال

، با هاشتی خصوصاً مبارز اصولی که بیشترین ارتباط را با مسئله علوم بهدنیمهم تر. رعایت کنند قواعد حقوق بشر را

 :از اجتماعی است عبارت اند هاي فردي و آزادي در ارتباط مستقیم با حقوق و بیماري هاي واگیردار دارد و ایدز و

 یکسان از حمایتيعدم تبعیض، برابري در پیشگاه قانون و برخوردار  

 روانی  سطح بهداشت جسمانی ونیتری عال از يحق بهره مند 

 امنیت شخصی تن وآزادي  حق حیات و 

 ز پناهندگیامندي بهره حق پناهندگی خواستن و 

 تشکیل خانواده حق ازدواج و 

زندگی خصوصی حق حفظ حریم شخصی و 

 جابجایی مهاجرت و حق اشتغال و 

 مندي از سطح مناسب معیشتی حق بهره 

 دسترسی برابر به امکانات آموزشی 

                                                 
نشر :  حسین شریفی طراز کوهی، تهران:  ، ترجمه، تحقیق و نگارشحقوق بشر در پرتو تحولات بین المللی)  1377( ممتاز، جمشید ـ30

 .19دادگستر، ص

 .28 صانتشارات حقوقی،: ، ج پنجم، تهرانمجموعه مقالات حقوق پزشکی) 1379(عباسی، محمود  ـ31
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 فاهیبرخورداري از امکانات امدادي و ر مین اجتماعی وأت 

 32ع حاصل از آنفمنا هاي علمی وسهیم شدن در پیشرفت 

 انسان ها در مبارزه جهانی با هآزادي هاي اساسی براي هم  ت که شناسایی کامل اصول حقوق بشر وقاین حقی

درمان این بیماري، نقش اساسی دارد    حمایت و،جمله در زمینه هاي پیشگیري، مراقبت  شیوع وسیع بیماري ایدز از

ي ها  در برابر این بیماري شده از قضاوتيریب پذیآسآزادي هاي مزبور، موجب کاهش    احترام به حقوق وهن کیا  و

علیه افراد مبتلا یا افرادي که در معرض خطر ابتلا به   ها بر گونه قضاوت  ایناهاي مرتبط ب تبعیض  عجولانه و

 .بیماري مزبور هستند خواهد کاست

هم پیمانی براي مبارزه با ایدز که در سال   ان ملل در مورد تعهد وسازم  در متن اعلامیه مجمع عمومی

اعلامیه مزبور این .  گرفت  کید قرارأ مورد ت این امرسازمان ملل تصویب شد بار دیگر   توسط مجمع عمومی2001

 سوء راتیأثت سوادي با میزان شیوع و بی   ویافتگیتوسعه  کم  و میان فقرواقعیات را نیز خاطرنشان می سازد که اولاً

عدم   تفاوتی، تبعیض، انکار حقایق وبی  هاي عجولانه، سکوت و قضاوت،ثانیاً.  بیماري ایدز ارتباط روشنی وجود دارد

، ثالثاً  .مشکل جدي مواجه می سازد  مراقبت هاي بهداشتی را با  رعایت اسرار خصوصی، تلاش در جهت پیشگیري و

پذیري در قبال بیماري ایدز، نقش دختران، در راه کاهش آسیب   وتوانمند ساختن زنان  مرد و  برابري میان زن و

 .کلیدي دارد

، دسترسی به درمان بیماري هاي واگیردار مانند ایدز از مقتضیات اصلی شناسایی حق برخورداري از سلامت رابعاً

ق بشر مورد توجه مسائل مربوط به حقوق بشر در تمام قسمت هاي اجرایی اعلامیه جهانی حقو. ها استبراي انسان

هاي اجباري، نقض قاعده رازداري، بیشترین موارد نقض حقوق بشر در این زمینه به آزمایش  قرار گرفته است و

هاي مسئول خدمات  تبعیض توسط سازمان، تبعیض در برخورداري از مسکن،مراکز آموزشی  در محل کار و تبعیض

 .33گرددبهداشتی باز می

  تعهدات مدنی-3

هاي حقوقی تعهد و الزام به عدم ایراد صدمه و آسیب به دیگران و یا حمایت از دیگران در مدر همه نظا

این قاعده اي است که در نظام حقوقی ما نیز مبتنی بر .  برابر ایراد صدمه و آسیب به رسمیت شناخته شده است

 .ر استار لاضِ وَرَرَقاعده فقهی لاضَ

ن یک اصل اساسی و بنیادین در قوانین حاکم بر تعهدات مدنی پیشگیري از ایراد صدمه و آسیب به دیگرا

. گیردمیبه خود است، اما در جایی که این آسیب خطر انتقال بیماري را در بر دارد چهره قانون، تصویر پیچیده اي 

بر قانون حاکم   . کنترل می شود،هاي مختلف حقوقیتعهد و حفظ دیگران در برابر انتقال بیماري توسط مکانیسم

تعهدات مدنی، ممکن است تعهد آسیب رسانیدن به دیگران را تحمیل نماید و براي طرف ناقل عفونت، حق جبران 

                                                 
 . به بعد182انتشارات زوار، ص: ، تهرانسیري در حقوق بشر) 1383(ابراهیمی، جهانبخش : ك.ن ـ32

اصول )  1386] (تدوین و تنظیم [حدت حقوق بشر سازمان ملل می عالسری و دفتر کمدزی ايبرنامه مشترك ملل متحد برا:  ك. رـ33

 .مؤسسه فرهنگی حقوقی سینا: و لادن عباسیان، تهران، ترجمه محمود عباسی المللی ایدز و حقوق بشرراهنماي بین
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 ایجاب می کند که جامعه حقوق افراد آلوده به ایدز را به رسمیت ،تعهدات متقابل فرد و اجتماع .خسارت ایجاد نماید

نین افرادي براي حمایت از دیگران در برابر انتقال شناخته و مورد حمایت قرار دهد، این در حالی است که چ

 .از یک مسئولیت متقابل برخوردارند، بیماري

. از نظر تئوري، حقوق مربوط به تعهدات مدنی، الگوي جالبی براي فرضیه تعهدات متقابل ارائه می کند

نشئت ) عهدات غیر قرارداديت(یا از راه اجراي قانون ) داديرتعهدات قرا(تعهدات مدنی از موافقت صریح طرفین 

هاي دو جانبه اي را که فردي به فرد دیگر مدیون است ایجاد  ولیتئاصول تعهدات غیر قراردادي، مس.  می گیرد

بینی نمی شوند در که دیگران در نتیجه رفتار خود دچار آسیب فردي قابل پیشمی کند، تعهد در برابر اطمینان از این

تعهدات مدنی مراقبت، برخلاف .   اصلی قانون تعهدات مدنی تلقی می گرددي اجزاسراسر جهان به عنوان یکی از

 .هاي متقابل آنان نسبت به یکدیگر باشدمسئولیت جزایی، می تواند مبین رابطه میان طرفین و مسئولیت

 میان.  مسئولیت یک طرف در حمایت از خود را می توان در برابر مسئولیت حمایت از دیگران ارزیابی کرد

داوطلبانه قرار   شرکاي جنسی، مراقبت معقول ایجاب می کند که یک طرف، طرف دیگر را در معرض خطر غیر

تعهد بر انجام فعل معقولانه به منظور حمایت از دیگران در برابر خطر انتقال ایدز، مربوط به همه افرادي   .ندهد

 .34می کنداست که باید معقولانه باور کنند رفتارشان چنین خطري را ایجاب 

در عمل ادعاهاي .  رضایت واقعی نسبت به خطر انتقال ایدز تعهد طرف حامل ایدز را از وي سلب می کند

مشکل اساسی نقش دوگانه .  مربوط به خون آلوده و دعاوي مبتنی بر نقض تعهدات آن زیاد مشاهده نشده است

  جامعه نسبت به هم تعهدات غیرقوانین غالب کشورها براي تعریف تعهدات اعضاي یک.  تعهدات مدنی است

هاي وارده، به احتمال زیاد وسیله اي تعهدات مدنی حمایت از دیگران در برابر آسیب  .قراردادي را تحمیل می کند

کم کاربرد آن تأیید ماهیت مسئولیت بنیادین و شاید دست.  ستینبراي تقاضاي غرامت از سوي افراد آلوده به ایدز 

 .35ی دیگران باشداخلاقی و توجه بر ایمن

امروزه هم در موضوعات مختلف مبتلا به جامعه تحولاتی شگرف صورت گرفته و هم در واکنش جامعه 

دادن دیگران در معرض بیماري هاي خاص و قابل توجه، مانند ایدز و هپاتیت که غالباً بدون توجه  قرار. در قبال آن

هاي  در مسئولیت مدنی پزشکی است که در نظامبه رفتار قربانی صورت می گیرد یکی از موضوعات اساسی

 .مختلف حقوقی مورد مطالعه قرار می گیرد

 مختلف حقوقی، تعهد به مراقبت معقول و متعارف به منظور پیشگیري از ایراد صدمه به يها در نظام

آمیزش   .تافرادي که در نتیجه عمل و اقدامات کادر درمان ممکن است آسیب ببینند به رسمیت شناخته شده اس

مبالاتی محسوب جنسی بدون افشاي این حقیقت که یکی از طرفین آلوده به بیماري هاي مقاربتی است بی

-هاي متفاوتی نسبت به آن در نظاممی گردد، اما اینکه حدود مسئولیت مرتکب تا کجاست بحثی است که دیدگاه

 .36هاي مختلف حقوقی وجود دارد

                                                 
 . به بعد36انتشارات حقوقی، ص: ، تهرانتحولات حقوقی در مسئولیت پزشکی) 1383(عباسی، محمود : ك.ن ـ34

 .87ص : 1382 بودوان، ـ35

٣٦ - Voir: Tabuteau, Didier (1995) Risque Thérapeutique et Responsabilité Hospitalière, Editions Santé. 
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  چگونگی جبران خسارت-4

 حقوق موضوعه، مسئولیت بدون خطا در زمینه هاي مختلف حقوقی جایگاهی ماندگار یافته است امروزه در

هاي اجباري اولین  واکسیناسیون  .را می توان مشاهده کرد  ها پیدایش آن ترین زمینه ها یا وضعیتو در حساس

 ـحقیقات زیست ـت  .موقعیتی بود که رژیم جبران خسارت حاصل از یک فعل پزشکی بدون تقصیر را بنا نهاد

 .پزشکی دومین زمینه اي بود که ایجاد و تشکیل چنین رژیمی را برجسته نمود

فکر به اجرا درآوردن نظام جبران خسارت بدون تقصیر در مورد حوادث پزشکی اولین بار در فرانسه توسط 

 ینسه سازمان دهپروفسور تونک در دومین کنگره اخلاق پزشکی مطرح شد که توسط سازمان نظام پزشکی فرا

هاي منتقله از  هاي اخیر همین عقیده مجدداً به صورتی بارزتر به جبران خسارت ناشی از عفونتدر سال.  شده بود

 .37طریق انتقال خون و تماس جنسی دلالت دارد

ها موجب شده است که نگرش جمعی به نگرش فردي از حوادث پزشکی  در واقع احتمال بروز این ریسک

که باید به آن ( طریق ویروس ایدز زمثال اخیر در مورد ریسک انتقال عفونت ا.  جانشین آن گرددملحق و گاهی 

همانند جرقه اي واقعی در تصورات مختص به این )  احتمال خطر انتقال عفونت از راه ویروس هپاتیت را نیز افزود

 .مسئله بوده است

تقال ویروس ایدز و هپاتیت نمونه بارزي ان.  38وار استاین نگرش جمعی حاصل تأثیر عنصر ریسک سلسله

مثال برجسته دیگر .  وار و ریسک توسعه است؛ اما این تنها موارد موجود در پزشکی نیستاز تلفیق ریسک سلسله

طور گسترده اي ه  ب1950-1960هاي  بود که در سال40 و استروژن39لبسترولیآن در این زمینه، داروهاي دیتیل است

طبیعی تجویز می شد و بیست سال بعد روشن شد که این داروها    جلوگیري از زایمان غیربراي زنان باردار جهت

روشن است که در نظر گرفتن   .ها بوده است از این حاملگیشده عامل بروز سرطان رحم در دختران متولد 

ع آن پیامدهاي ریسک پزشکی جمعی در این اواخر، تصور مربوط به جبران خسارت ریسک پزشکی را در مجمو

و سپس ویروس   Bهپاتیت  وسعت و عظمت واقعی ریسک جمعی با آلودگی به ویروس .دگرگون کرده است

 .41 آشکار شده است، از طریق تماس جنسی و انتقال خونCهپاتیت 

  جبران خسارت ناشی از ریسک پزشکی، با توسلهامروزه به خوبی آشکار شده است که از یک طرف بیم

 مسئولیت ضروري است و از ه مکانیسم هاي ناشی از اجراي قواعد حقوق کنونی در زمینهایی غیر از  مکانیسمبه

رو به  از این.  طرف دیگر، ساختار کنونی بیمه ها نمی تواند در برخی اوضاع و احوال با وسعت این ریسک مقابله کند

 را 42پزشکیزیستقیقات هاي ناشی از تح نظر می رسد که در چهارچوب نظام مسئولیت بدون خطا، می توان ریسک

                                                 
٣٧ - Tunc, André (2002) La Responsabilité Civile du Médecin, Acted du Congres, p23. 

خوانیم که ناشی از تأثیرات پراکنده اي باشد که بر روي هم جمع می شوند و زمانی یک ریسک وار می زمانی یک ریسک را سلسلهــ38

می توانسته  آن زمان ل باشد که هنگام توزیع آن، با توجه به سطح علم و دانشخوانـیم کـه ناشـی از نقص محصورا ریـسک توسـعه مـی

 .است بدون عیب و نقص باشد ولی معیوب بودن آن بعدها، با پیشرفت علم آشکار می گردد

٣٩ - Diethylstiestrob 
٤٠ - Estrogen 

 .40 ص:1383 عباسی، ـ41

42  - Biomedical 
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قابل توجیه دانست و با تأسیس صندوق ویژه اي همانند بنیاد بیماري هاي خاص و انجمن حمایت از بیماران کلیوي 

به ایدز و هپاتیت به جبران خسارات وارده به افرادي پرداخت که   و غیره علاوه بر معالجه و درمان بیماران مبتلا

در نظام حقوقی اسلام و ایران، همین اندازه که در نظر عرف بتوان اضرار   .43د بیماري ها هستنن گونهیاقربانی 

که مبناي ضمان تقصیر است، این ناروایی را به کسی نسبت داد، او ضامن جبران خسارت وارده می شود و در جایی

ولیت در نظام مفهوم جنبه نوعی دارد و معیار داوري درباره آن نظر عرف است، به علاوه در بررسی مبانی مسئ

بنابراین، با   .44حقوقی اسلام و ایران در کنار قاعده لاضرر باید قواعد اتلاف و تسبیب را نیز مورد توجه قرار داد

 عدالتی که در ؛ دارد، دستیابی به عدالتی فراگیر در جامعه استتیاهمتوجه به مراتب فوق می توان گفت که آنچه 

 .نماند آن هیچ خسارتی جبران نشده باقی یهسا

 مسئولیت کیفري بررسی -5 

گیري مبتلایان به ایدز از طریق آلوده کردن دیگران گفته شده  هایی که پیرامون انتقام بدون تردید داستان

یکی از متخصصین بیماري هاي عفونی   . نادیده گرفته شودی طور کل   اما نباید به.و باورکردنی نیستبوده آمیز  مبالغه

 در زمینه ایدز را بر عهده داشت نقل می کرد که یکی از بیماران 45وژه هاي تحقیقاتی اروپاکه مسئولیت پیگیري پر

هپاتیت، ها تحت معالجه مستقیم بخش ایدز بیمارستان مذکور بوده است و علاوه بر ایدز به مبتلا به ایدز که سال

 اجعه اي به بیمارستان نداشتههیچ مر یک غیبت دوماهه بوده درسل و برخی دیگر از بیماري هاي عفونی مبتلا 

 علت عدم حضور خود را  بیماري هاي عفونی بیمارستان گروهيوي پس از مراجعت در حضور اعضا  .46است

مسافرتی که در خلال آن بنا به اقرار صریح بیمار با .  مسافرت به کشورهاي آسیاي جنوب شرقی اعلام می کند

 است که از نظر اخلاقی و حقوقی چه نیا که مطرح می شود یسؤال  .ده ها نفر ارتباط جنسی برقرار کرده است

م وتحدانیم سرنوشت م که میدر حالی.  تفاوتی بین قتل و آلوده کردن دیگران به ایدز از روي عمد وجود دارد

هاي حقوقی، جرم ایراد صدمه عمدي به دیگران به رسمیت شناخته در تمام نظام.   مرگ است،مبتلایان به ایدز

آیا با فرض اثبات آلوده کردن .   چقدر این صدمه و آسیب شدیدتر باشد مجازات آن نیز شدیدتر استشده و هر

عمدي دیگران به ایدز این امر آسیب جسمانی محسوب می شود؟ این سؤالی است که باید پاسخی روشن براي آن 

 .یافت

مسئولیت .  ها هستندآسیببندي صدمات و  مشکل زمانی ایجاد می شود که قوانین جزایی به دنبال طبقه

زمانی که انتقال ایدز از طریق آمیزش .   ایجاد شده است  جزایی به این نکته بستگی دارد که چنین آسیبی چگونه

جنسی صورت گرفته باشد، آیا قربانی و فرد آلوده به ایدز با این آمیزش موافق بوده است رویه قضایی نشان 

                                                 
، صـندوق ویژه اي جهت جبران خسارت وارده به قربانیان آلوده به ویروس ایدز و  فرانـسه1991 دسـامبر 31 بـه مـوجب قانـون ــ43

 . قانون بهداشت و سلامت عمومی فرانسه209 ماده 7بند . هپاتیت تأسیس گردید که تأثیر بسزایی در این زمینه داشته است

 .22ص، ، انتشارات حقوقی6 ج ،حقوق پزشکیمجموعه مقالات  )1383 (عباسی، محمود: ك. رـ44

 . مرکز هماهنگی و اجراي پروژه هاي تحقیقاتی ایدز در اروپاست، بیمارستان پیتیه سل پتریه پاریسـ45

گونه بیماران آنان را با کلکسیونی  متخصصین و صاحب نظران بیماري هاي عفونی و ایدز اعتقاد دارند که دامنه پیشرفت ایدز در اینـ46

 .زداز انواع بیماري هاي عفونی مواجه می سا
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از طرفین آلوده به بیماري آمیزشی است به معنی نادیده انگاشتن رضایت می دهد که عدم افشاي این نکته که یکی 

 امیدوار است که شریک جنسی خود را آلوده نکند، جراح آلوده به ایدز امیدوار است که دست ،فرد عاشق  .نیست

 در میزان مبالاتی در برقراري ارتباط جنسی چه تأثیري احتیاطی و بی سرنوشت، بیماران او را آلوده نکند اما بی

 مسئولیت فرد مبتلا به ایدز دارد؟

مبالاتی مصادیق بارز آن اند دو سؤال اساسی فراروي احتیاطی و بیعمدي ایدز که بی  انتقال غیر

 :قانون گذار می گذارد که عبارت اند از

 ماهیت تعهد مبتلا کردن دیگران به ایدز چیست؟

 میزان مسئولیت مرتکب تا چه حد است؟

ش براي بررسی تعهد نسبت به حمایت از دیگران در برابر ایدز، باید نکات ذیل را نیز مورد البته در تلا

 :توجه قرارداد که

 گستره تعهد نسبت به عدم آسیب رساندن به دیگران تا چه حد است؟

 مبالاتی تا چه حد است؟ گستره تعهد نسبت به مخاطره نینداختن دیگران از راه بی

 یگران بر تعهد حمایت از خود تأثیرگذار است؟و چگونه تعهد حمایت از د

بدین معنی .  دانیم تفاوت ایدز با دیگر بیماري هاي آمیزشی و واگیردار روش خاص انتقال آن استهمان گونه که می

که چنانچه فردي که در معرض خطر ابتلا به ایدز قرار دارد از آن خطر مطلع باشد دست کم براي پذیرش خطر 

چنانچه شریک جنسی بیمار بداند که .  قضاوت آگاهانه دست زند می تواند خود را محافظت نمایدمربوط به آن به 

طرف مقابل وي حامل ایدز است و یا سابقه جنسی و پزشکی وي خطر احتمال وي به ایدز را نشان می دهد 

 :می تواند در موارد زیر تصمیم بگیرد

 تصمیم بگیرد که به چنین آمیزشی رضایت بدهد؟

 . برگزینديم بگیرد که رابطه جنسی سالم ترتصمی

از طرف مقابل بخواهد آزمایش ایدز بدهد و تا زمانی که نتیجه آزمایش وضعیت منفی او را نشان نداده از 

 تعهد به افشا این است که تنها یک تماس جنسی براي انتقال هدلیل روشن ایجاد زمین  .آمیزش با وي پرهیز کند

 جنسی، پیش از این شرکاي جنسی دیگري داشته است و یا فرآورده هاي خونی آلوده به که شریکایدز، در صورتی

  قانون است؟ه در نتیجه آیا تعهد به افشاء در محدود.وي تزریق شده کافی است

بینی شده، بدون تردید تعهد به افشاي بیماري آمیزشی و واگیردار در قوانین ازدواج اکثر کشورها پیش

پایه   تعهد اساسی باید بر.  47عملی است  هاي جنسی غیر ش دامنه این تعهد به همه فعالیتلیکن احتمال گستر

 ،افشا.  پیشگیري از آسیب رساندن به دیگران و مراقبت در جهت پیشگیري از آسیب رساندن به دیگران استوار باشد

اشت که در واقع قوانین علاوه باید اذعان ده ب.  لااقل یکی از راه هاي شانه خالی کردن از چنین تعهدي است

هاي ناشی از کشورهاي مختلف اروپایی تعهد نسبت به عدم ایراد صدمه و آسیب عمدي به دیگران و حتی آسیب

مبالاتی که آلوده کردن دیگران به ایدز نیز در بسیاري از این کشورها در زمره آن است را به  احتیاطی و بی بی

                                                 
 .111 ص:1383 ،لینن، گیورس و پینت: ك.همچنین ن. 68ص: 1382 بودوان، ـ47
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 جرم تلقی هار آلوده کردن دیگران نیز در قوانین جزایی این کشورشناسد و تلاش آگاهانه به منظو رسمیت می

 .48گردیده و مستوجب مجازات است

در نظام حقوقی فرانسه آلودگی به ویروس ایدز در اثر انتقال خون و نیز گسترش بیماري که موجب 

نشان داده است  در کودکان درمان شده با هورمون هاي رشد غیر ترکیبی، 49ي مغزيسلول هادرگیري و تخریب 

که استفاده از اعضاء پیوندي با منشاء انسانی ممکن است منشاء حوادث پزشکی شدید باشد اما به سختی قابل 

علاوه بر آن، در مورد اهداي سلول هاي جنسی، خطرات احتمالی انتقال بیماري هاي ژنتیکی وجود .  بینی استپیش

ز این رو، گروهی از محققین دست به انجام یک تحقیق ژنتیک ا.  دارد و انجام تست هاي لازم را ضروري می سازد

وانگهی، ازدیاد قلمروهاي .   انجامیدآن ها بالقوه زدند که به حذف حدود یک سوم اهداءکنندگانخانوادگی روي 

استفاده از اعضاء پیوندي با منشاء انسانی پیگیري خاص مربوط به اتفاقات و حوادث حاصل از آن و یا اثرات 

یک چنین پیگیري در مورد ضایعات حاصل از اعمال جراحی پس از کشت و یا .   را توجیه می کندآن هاوب نامطل

 .پرورش جنین نیز ضروري می نماید

هاي اخیر پزشکی، که بیش از پیش موفق  فرانسه، با آگاهی از الزامات جدید ناشی از پیشرفتقانون گذار

این .   قانون بهداشت و سلامت عمومی را وضع کرده است655-15اما منبع خطرات احتمالی جدید هستند، ماده 

هاي بدن انسان با اهداف درمانی تابع قوانین تأمین سلامتی ي اعضاء و بافتجمع آوربرداشت و «  داردی مماده مقرر 

ل هاي ردیابی بیماري هاي قاباین قوانین به خصوص شامل تست.  50تعریف شده به وسیله فرمان شوراي دولتی است

هاي بدن انسان و نیز هاي مربوط به اعضاء و بافتهمزمان شوراي دولتی فرانسه، شرایط انجام مراقبت.  انتقال است

وسایل پزشکی و داروهاي مربوطه، به ویژه اطلاعاتی که باید به استفاده کنندگان و اشخاص ثالث ذینفع منتقل شود را 

 .»معین کرده است

 فرانک جریمه را براي 200000مت عمومی مجازات دو سال حبس و  قانون بهداشت و سلا674-7ماده 

 قانون طرز جلوگیري از بیماري هاي آمیزشی و 9در این خصوص ماده .  51تخطی از این اصل در نظر گرفته است

 و احوال هرکس بداند مبتلا به بیماري آمیزشی واگیردار بوده و یا آن که اوضاع :داردمقرر می  ایرانبیماري هاي واگیردار 

شخصی او طوري باشد که بایستی حدس بزند که بیماري او واگیردار است و به واسطه آمیزش او طرف مقابل مبتلا شود 

.مبتلا کننده به حبس تأدیبی از سه ماه تا یک سال محکوم می شود. می تواند به مراجع قضایی شکایت کند
52 

 نتیجه

ر حقوق بهداشتی و با نگاهی مقارنه اي و تطبیقی، آثار ی حاکم بکلدر این گفتار که با تکیه بر اصول 

حقوقی و کیفري انتقال بیماري از طریق تماس جنسی مورد مطالعه قرار گرفت با تأکید بر حق مراقبت بهداشتی، 

                                                 
 .69 ص : همانـ48

49- Creutzfeldi - Jakob 

 .24صانتشارات حقوقی، : ، تهران6، ج )سلسله مباحث حقوق پزشکی( پیوند اعضاء) 1382(عباسی، محمود : ك.ن ـ50

 . به بعد72انتشارات حقوقی، ص: جمه محمود عباسی، تهران، ترقوانین اخلاقی )1383(سالابارو، فردریک  ـ51

هاي تکنیکی و لازم به توضیح است که در خصوص مسئولیت مدنی و کیفري ناشی از انتقال بیماري از طریق تماس جنسی بحث  ـ52

 .انتشارات حقوقی: تهران، حقوق جزاي پزشکی) 1397(عباسی، محمود : ك.ر. گنجدپیچیده اي وجود دارد که در این مقال کوتاه نمی
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که از جمله حقوق ...   وکار کردنحق درمان برابر، حق مصونیت از افشا، حق تشکیل خانواده، حق بیمه،  حق 

به .  استه همه افراد جامعه و از جمله حقوق بیماران و مبتلایان به بیماري هاي آمیزشی و واگیردار پذیرفته شد

در این راستا رابطه متقابل بیمار و اجتماع به عنوان . تشریح سیاست اجتماعی حاکم بر موضوع مورد بحث پرداختیم

هپاتیت مورد توجه قرار گرفت و ضمن تأکید  اخلاقی و حقوق سیاست اجتماعی بیماري ها از جمله ایدز و چهارچوب

بر اهمیت احترام به حقوق مبتلایان به بیماري هاي آمیزشی که از سیاست هاي بنیادین اتحادیه اروپا در مبارزه با 

گونه بیماري هاست آثار و پیامدهاي حقوقی و کیفري بی احتیاطی و بی مبالاتی در به خطر انداختن دیگران از این

 جنسی و جرم قرار دادن دیگري در معرض خطر ایدز در چهارچوب قوانین و مقررات حاکم بر طریق تماس

 .کشورهاي اروپایی و ایران مورد مطالعه قرار گرفت

 :نتایجی که از این مطالعات حاصل می شود، عبارتست از

 قوق مبتلایان به اتحادیه اروپا در رابطه با ایدز سیاستی را آغاز کرده  است که بر اهمیت احترام به ح

سیاستی که اخیراً مورد توجه مسئولین و دست اندرکاران کشور ما نیز .  بیماري هاي آمیزشی و واگیردار تأکید دارد

 .قرار گرفته است... در مبارزه با ایدز و هپاتیت و

گونه بیماران در اعلامیه جهانی حقوق بشر، قوانین حق مراقبت بهداشتی یکی از حقوق مصرحه این

کنوانسیون حقوق بشر .  ساسی بیشتر کشورهاي اروپایی و از جمله قانون اساسی جمهوري اسلامی ایران استا

 . ها تأکید کرده  استاروپایی سیاست هاي فوق را مورد تأیید قرار داده و بر اجراي دقیق این سیاست

 مستحکمی وجود دارد که در جهت حمایت از مبتلایان به ایدز در قبال تبعیض، تعهدات اخلاقی و حقوقی

مبالاتی در به خطر انداختن عدم رعایت حقوق بیماران و بی احتیاطی و بی.  باید مورد توجه کشورها قرار گیرد

دیگران از طریق تماس جنسی و قرار دادن دیگري در معرض خطر ایدز موجب مصونیت مدنی و کیفري 

 .مرتکب نمی گردد

 مبتلا به ایدز و هپاتیت پیشنهاد می شودبنابراین جهت حمایت از حقوق بیماران : 

  با تکیه بر چهارچوب قانونی مسئولیت بدون خطا صندوق ویژه یا بنیاد خاصی جهت حمایت از حقوق

 .بیماران مبتلا به ایدز و هپاتیت تأسیس گردد

 ء کلیه قوانین و مقررات مربوط به موضوع مورد بحث مورد بازنگري قرار گرفته یا در مواردي که خلا

 .گونه بیماران بپردازدقانونی وجود دارد، دولت با ارائه لوایح مناسب به حمایت قانونی از این

رسانی صحیح و آموزش مداوم در زمینه موضوعات مورد بحث سرلوحه برنامه هاي رسانه هاي اطلاع

 .گروهی به ویژه صدا و سیما قرار گیرد

با مشاوره رایگان در دسترس همگان قرار گیردهاي اولیه محرمانه و داوطلبانه همراه آزمایش. 

با ایجاد زمینه و بستر لازم وسایل پیشگیري و درمان مناسب در اختیار همگان قرار گیرد. 

  و در پایان با تکیه بر عنصر محوري عدالت در همه زمینه ها، امیدوار است که در پرتو اخلاق جامعه اي

 . باشیمگونه مشکلات داشته سالم و عاري از این
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