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  دهیچک
مدنی  ولیتمسئ بر آن اثر و پزشکی خطای مختلف هایگونه و پزشک جراح  مدنی و کیفری مسئولیت  مبنای حاضر  تحقیق در

شور    و کیفری شک در ک ستا  همین در و گرفته قرار مطالعه مورد پز سائلی  را شک،  تعهد ماهیت همچون م سئول  انواع پز  یتم
شک،  شکی،  خطای مفهوم پز سئولیت  همچنین پز شک  م سبت  پز سانی  اعمال به ن  سیاری ب و کنندمی عمل او نظر زیر که ک
 پزشک  ئولیتمس  که دهدمی نشان  تحقیق نتایج. است و با کشور ترکیه مورد تطبیق قرار گرفته است    شده  مطرح دیگر مسائل 

شه  موارد اکثر در شک  هرگاه و دارد قراردادی ری سارت  موجب خویش تعهدات انجام در نقض یا تعهد انجام عدم اثر در پز  خ
سئول  شود،  بیمار معنوی یا مادی سخگو  و م شک  تعهد ماهیت بود. خواهد پا سیله  به تعهد نوع از نیز پز ست  و  او وظیفه و ا
ست  بیمار معالجه و درمان جهت در تلاش شت  انتظار او از را بیمار شفای  تواننمی اما ا  توان از خارج عملی امر این زیرا دا
شری  ست  ب شهور  نظر از پیروی با گذارقانون ایران حقوق در .ا سلامی  مجازات قانون 913 ماده در فقها م  به ،1931 مصوب  ا

 تقصیر  بر مبتنی پزشک  مسئولیت  مبنای ،1931 مصوب  جدید قانون در اما است  قائل پزشک  برای محض مسئولیت  ایگونه
 این البته دیاب رهایی مسئولیت  از تواندمی برائت شرط  درج با پزشک  گاهی. است  شده  تقصیر  فرض وی برای و شده  دانسته 
 رداختپ طریق از پزشکی،  امور در دیدهزیان خسارت  جبران. بود خواهد اثربی پزشک  سوی  از تقصیر  ارتکاب صورت  در شرط 

سارات  تواندمی بیمار تکافو، عدم صورت  در و گیردمی صورت  دیه   یزن ترکیه در حقوق .نماید مطالبه نیز را دیه بر مازاد خ
 پزشک  مسئولیت . دکننمی استفاده  تقصیر  فرض نظریه از ایالات برخی گذارانقانون و است  تقصیر  بر مبتنی پزشک  مسئولیت 

  ظیفهو عنصر  چهار بایستی  خسارت  مطالبه برای دیدهآسیب  بیمار و شود می محسوب  غیرقراردای کشور  این حقوقی نظام در
  مواجه بحران اب پزشک  مسئولیت  دعاوی زمینه در ترکیه کشور . کند اثبات را سببیت  رابطه و ضرر  ورود وظیفه، نقض مراقبت،

ست  شنهادات  بحران این حل برای و ا سارت،  جبران سقف  تعیین جمله از زیادی پی سیس  خ ضمین  صندوق  تأ   ان،بیمار ت
ست  گردیده مطرح حقوقدانان سوی  از دیگری متعدد موارد و داوری نهاد همچون دادگاه جایگزین نهادهای بکارگیری  که ا

 .دارد وجود نیز ایران حقوق در راهکارها این از برخی بکارگیری امکان

 

 ترکیه. کشور پزشکی، حقوقمسئولیت مدنی و کیفری، جراحی، خطای  کلیدی: کلمات

 
 

 مقدمه .1

شکی  شر  تاریخ در قدمت با یهاحرفه از پز ست  ب شر  افراد زندگی و مرگ با که تنگاتنگیارتباط  دلیل به و ا  اهمیت از ددار ب
ست  برخوردار یاژهیو ستان  یهاتمدن توجه مورد پزشکی  امر که جایی تا.ا سیت   دلیل به و بوده نیز با سا  وضع  هب اقدام آن ح

  وی اتمعالج تبحر داشتن  رغمیعل داردسروکار   افراد جان و جسم  با پزشک ازآنجاکه  اند.کرده زمینه این در مقرراتی و قوانین
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  امر سترش گ و پزشکی  دانش پیشرفت  طرفی از .شود  موجب نیز را ییهاانیز حتی و باشد  نداشته  مطلوب نتایج است  ممکن
  ردهک چندان دو حاضر  زمان در را پزشکی  مسئولیت  و طبابت حساسیت   آن به مربوط روابط شدن  پیچیده و درمان و مراقبت

ست  صر  وخمچیپرپ دنیای در بنابراین، .ا شخص  شک  بدون و طلبدیم را ییهاظرافت بیماران معالجه معا  ظامن یک نمودن م
 خود امر ینا که کرد خواهد ییگشاگره را ابهامات از بسیاری بیماران و پزشکان متقابل تکالیف و حقوق حیطه در قانونی مدون

 فقها ورمشه ازنظر  .است  پزشکان  مسئولیت  مبانی بیان مقوله نیترمهم .داشت  خواهد بر در پزشکی  جامعه به یاعمده خدمت
سئولیت  شک  م سئولیت  پز ست  محض م صرانه  غیر و متعارف رفتارچراکه  ا شک  مق سته  آور ضمان  را پز ست  دان   کهیدرحال ا
 از نگرانی ونبد پزشکان  تا شود  شناخته  مسئول  تقصیر  ارتکاب صورت  در فقط پزشک  که کندیم اقتضاء  اجتماعی مصلحت 
 قانون تصویب  زا قبل ایران کشور  در بپردازند. بیماران معالجه و علمی تحقیقات به پزشکی  موازین رعایت با بتوانند مسئولیت 

 تقصیر  نایمباصولاً   مسئولیت  مبنایازلحاظ  و بود مسئولیت  عمومی قواعد تابع پزشکان  مدنی ،مسئولیت 1931 سال  در دیات
سئولیت  قانون در که  آن دنبال به و 1931 دیات قانون در لیکن بوداعمال قابل هم مورد این در بود شده  مقرر 1993 مدنی م
 مواد ینا وانگهی نیست  سازگار  تقصیر  مبنای با که یافت اختصاص  موضوع  این به ماده چند 1931 اسلامی  مجازات قانون در

سئولیت  مبنایازلحاظ  سیر  در و ندارند کافی هماهنگی م سلا  مجازات قانون در .شود یم دیدهنظر اختلاف نیزها آن تف  میا
ست   1931 مصوب   و جزایی دعاوی کاهش و آنان با برخورد در عطوفت و مرتکبان مجازات دقت بر کنندگاننیتدو کلی سیا

سلامی  مجازات قانون مواد تعارض رفع مجموع در صوب  ا ست  شده  داده قرار 1931 م  جدید قانون درمطرح  مواد برابر در .ا
 مانض  از برائت اخذ قاعده رسد یم نظر به و است  نموده شرایطی  به منوط را مسئولیت  عدم شرط گذار قانون اسلامی  مجازات

سئولیت  عدم شرط صورت  به که ست  گرفته قرار تعدیل مورد شود یشناخته م  م ست  نحوی به این و ا  دیمققانون  در که ا
سئولیت  شت  وجود نیز دیگری مواد البته بود شده  پذیرفته محض م سئولیت  رافع که دا ست  مدنی م شک پ چه چنان و ا  در ز

 بود. خواهد مبرا مدنی مسئولیت و ضمان از نماید کرده رعایت را خاصی شرایط خود بیماران معالجه
 

 بیان مسئله  .2
شر دارد از اهمیت          ست و به دلیل ارتبط تنگاتنگی که با مرگ و زندگی افراد ب شر ا شکی از حرفه های با قدمت در تاریخ ب پز

ست.  ضع         ویژه ای برخوردار ا سیت آن اقدام به و سا ستان نیز بوده و به دلیل ح شکی مورد توجه تمدنهای با تا جایی که امر پز
عالجات  م ،از آن جا که پزشک با جسم و جان افراد سر و کار دارد علیرغم داشتن تبحر ند.قوانین و مقرراتی در این زمینه کرده ا

شود.      شد و حتی زیانهایی را نیز موجب  شته با ست نتایج مطلوب ندا سترش     وی ممکن ا شکی و گ شرفت دانش پز  از طرفی پی
سئولیت        سیت طبابت و م سا شدن روابط مربوط به آن ح ضر دو چندان     امر مراقبت و درمان و پیچیده  شکی را در زمان حا پز

ست.  صر معالجه بیماران ظرافتهایی را می طلبد و بدون شک مشخص نمودن یک      ،بنابراین کرده ا در دنیای پر پیچ و خم معا
شایی خواهد کرد که این      سیاری از ابهامات را گره گ شکان و بیماران ب نظام مدون قانونی در حیطه حقوق و تکالیف متقابل پز

شت.    امر خود شکی در بر خواهد دا ست.     خدمت عمده ای به جامعه پز شکان ا سئولیت پز ظر از ن مهمترین مقوله بیان مبانی م
مشهور فقها مسئولیت پزشک مسئولیت محض است چرا که رفتار متعارف و غیر مقصرانه پزشک را ضمان آور دانسته است در 

ورت ارتکاب تقصیر مسئول شناخته شود تا پزشکان بدون       حالی که مصلحت اجتماعی اقتضاء می کند که پزشک فقط در ص     
 نگرانی از مسئولیت بتوانند با رعایت موازین پزشکی به تحقیقات علمی و معالجه بیماران بپردارند.

شاغلین به           شکان و  سئولیت پز سی جوانب گوناگون م ست که توجه قانونگذاران و محاکم ممالک مختلف به برر دیر زمانی ا
طوف گردیده است. به شهادت تاریخ حتی در میان باستانی ترین اقوام شناخته شده نیز حرفه طبابت از چنان      حرف پزشکی مع 

ارزش و احترامی برخوردار بوده که برای استتتعمال شتتایستتته آن قوانین و نظافتی وضتتع کرده بودند. با مطالعه مجموعه های   
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ز آنها به تنظیم امور طلبی و فعالیت اطباء و نیز تعیین میزان      قانونی بجا مانده از آن دوران معلوم می شتتتود که قستتتمتی ا      
 مسئولیت و مجازات پزشکان خطاکار اختصاص داشته است.

ست. به حدی که امروز در اکثر       شده و تکامل یافته ا سانی متحول  شد فرهنگ و تمدن جوامع ان این روند در طول تاریخ و با ر
و همچنین توجیه اقدامات متصتتدیان امور  و مدنی ع به جرائم، مستتئولیت جزاییکشتتورها قوانین و مقررات نستتبتا دقیقی راج

پزشکی وضع و تدوین شده است. زیرا این گروه از افراد جامعه عهده دار انجام یکی از مشکلترین و در عین حال سودمندترین       
 ماران و مراجعین به انها اعتماد ومشاغل اجتماعی بوده است و همین اهمیت و حساسیت شغلی، خصوصا با توجه به اینکه بی        

ر نهان خویش را در معرض معالجه و نظر ایشتتان قرار می دهند، تهیه و تدوین ااطمینان زائد الوصتتفی جستتم و جان و استتر 
ضوابط و مقرارتی را در این مورد ایجاب می نماید. بنابراین در عصر حاضر سعی دولتها بر این است تا با وضع قوانینی به شرح    

یف و اختیارات این افراد پرداخته و به اقتضتتای مورد مستتئولیت شتتغلی، مدنی و کیفری ایشتتان را پیش بینی نمایند تا در  وظا
صتتورت وقوع خطا، تخلف یا بزهی از ستتوی آنان، جامعه، زیاندیده و یا مبنی علیه بتواند به تعقیب و مجازات ایشتتان مبادرت  

 نماید.
شته و از بدو تأسیس مجالس قانونگذاری تا به اکنون، قوانین و مقررات عدیده ای   در کشور ما ایران نیز این سخن مصد    اق دا

ست. اما چون در امور پزشکی و به تبع آن مقررات مربوط به آن از تنوع و گستردگی          شده ا شر  راجع به این امر تصویب و منت
ن ناهمگون و یا معارضی نیز وضع شده باشد، لذا به خاصی برخوردار می باشد و حتی امکان دارد که در یکی از این موارد قوانی 

سئولیت          سوخ با افراد آگاهی بر حقوق حاکم بر م شخیص قوانین معتبر از من ستخراج قواعد و احکام معتبر و ت ضرورت ا دلیل 
قات یجزایی متصتتدیان امور پزشتتکی در نظام کیفری ایران و همچنین به علت موضتتوع و نیز فقدان و یا نقصتتان منابع و تحق

سی و دقت نظر قرار گرفته و از لابه لای تمامی قوانین و         سئولیت جزایی این افراد مورد برر شد تا م صمیم گرفته  مربوطه، ت
ستیابی به             ضمنا انگیزه د سایی و تعیین گردد.  شنا ضوع،  صول، قواعد و مقررات حاکم بر این مو صوبات مواردی به عنوان ا م

ات پزشکی تخصصی بوده و اثبات وقوع جرم و حدوث کیفری در هر مورد منوط به بررسی     چنین هدفی با توجه به اینکه اقدام
 دقیق و گاها نظر خواهی از کارشناسان امر است، تقویت گردید.

 

 ضرورت انجام تحقیق .3
 با گذشت زمان و پیشرفت   و دارد پزشکی یکی از شاخه های مهم و پر مخاطب علوم است که قدمتی به اندازه تاریخ بشریت     

کی وارد سته بلکه وابستگی نوع بشر به این جامعه پزش    نکا پزشکی  تکنولوژی و بهداشت عمومی انسانها نه تنها از نیاز به علوم  
ست          شکان از جایگاه ممتازی در جامعه برخوردار بوده اند.قدا شه تاریخ پز ست. همی شده و روز افزون گردیده ا مراحل جدیدی 

در جامعه ما هم ریشه در تعالیم دینی دارد و هم در فرهنگ غنی ایرانی.به همین جهت در فقه اسلامی موضوع     حرفه پزشکی 
طب و طبابت بصورت باب جداگانه ای مورد بحث های فنی و حقوقی مبسوطی قرار گرفته است.از قدیم دانشمندان و نخبگان 

هم در پزشکی سنتی داشتند و هنوز بسیاری از دستاوردهای طب        علمی آن دوران علاوه بر فراگیری علوم مورد علاقه؛ دستی 
شاخه های علم            سترش قابل توجه  ضعیت فعلی با توجه به گ ست.در و شکی امروز ا شان مورد تایید علم پز سنتی و طبیعی ای

سایی و درمان کامل افراد بوجود آمده شر       اص ایط خپزشکی در رشته ها و بخش های مختلف و پیچیدگی هایی که برای شنا
سریع و حیاتی برای بدن         شی  شف و تولید داروهای جدید که دارای اثر بخ ست از یک طرف ک صه بوجود آورده ا را در این عر
سمی           ضعیت روحی و ج ست بر و ستفاده در صورت عدم تجویز و ا سیار منفی که این داروها در  دارد و از طرف دیگر تاثیرات ب

نماید. از یک سو باید بیماران در مراجعه به جامعه  یق را ضروری و اجتناب ناپذیر می وجود ضوابط و مقررات دق  گذارد. فرد می
سوی دیگر لازم       صل نمایند و از  سب و ایمن خود اطمینان حا پزشکی از امنیت روانی در معالجه برخوردار بوده و به درمان منا
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شکان نیز مورد توجه و عنایت قوانین و مق      شغلی و اجتماعی پز ست امنیت  ررات حاکم قرار گیرد به نحوی که بر آینداین دو ا
 .موضوع سلامت جامعه و بهداشت فردی و اجتماعی را موجب شود

سائل و روابط روزمره          شدن م سطح جهان و پیچیده تر  صادی، اجتماعی و علمی در  شرفتهای گوناگون اقت امروزه به جهت پی
روندان جوامع بشری و همچنین قانونگذاران بدین مسائل پایبندی و   بین انسانها، احساس نیاز بیشتری می شود تا افراد و شه      

ست            شده ا سانها  شهایی میان ان شرفتها و پیچیدگیها همچنین موجب ایجاد برخوردها و تن شان دهند. این پی شتری ن اهمیتّ بی
شان می دهد. لذا مسئولیت پزشکان        ه در در قبال بیماران ککه ازجمله در زمینه علوم مربوط به پزشکی جلوه خاصی از خود ن

سی قرار گرفته و بدان به قدر نیاز و        شند باید به طور دقیق مورد بحث و برر سانی می با شهروندان جوامع ان سان و جزء  واقع ان
 که است  کپزش  کیفری و مدنی مسئولیت  جامعه، مبتلا به موارد از یکی مدنی، مسئولیت  حقوق . درشایسته ای پرداخته شود   

 . است یافته اختصاص آن به قواعدی مجازات اسلامی، قانون در
در این مختصتتر تلاش شتتده استتت در پاستتخ به مستتائل و ستتئوالات مطروحه در مبانی بنابراین، با توجه به اهمیت موضتتوع، 

 یو قوانین جاری اشاره ای شود تا قدمی در راستای ارتقاءسطح حقوقی، قضائی اعضا    ان معالجپزشک  مدنی و کیفری مسئولیت 
 د.محترم کمیسیون و جامعه پزشکی برداشته شو

اهمیت مسئله مورد بررسی آنجا بیشتر رخ می نمایاند که بدانیم زیر این گنبد آبی و سقف کبود چیزی بالاتر و والاتر     همچنین 
وا و درمان قرار از جان آدمی وجود ندارد و جالب تر اینکه این جان و تن دردمند هر روزه به شکلی در اختیار پزشکان جهت مدا

می گیرند. صرف نظر از وجدان انسانی هر شخص و عدم قضاوت در مورد یک صنف مهم است که انسانها به تمامی مسائل          
و شئون شغلی نظر داشته و نمایندگان مردم در قوه مقننه بدین مسئله اهمیت بیشتری داده تا هم از مشاغل و حرف پشتیبانی        

 :یازی به نفوس مردم بسته شود. چه اینکه خداوند متعال در قرآن کریم می فرماید های نفوذ و دستشود و هم راه
سانها       " سان را بگیرد گویی همه ان ست و هرکس حیات ان سانی را نجات بخشد گویی همه خلق را نجات داده ا هرکس جان ان

 ."را کشته است
 

 اهداف تحقیق  .4
زوایای تاریک مستتئولیت کیفری و مدنی پزشتتکان و تحلیل عناصتتر  پژوهش پیش رو روشتتن نمودن ابعاد و هدف اصتتلی از 

متشکله مربوط به مسئولیت و عدم مسئولیت آنان می باشد چه اینکه متاسفانه بنا به دلایل شناخته یا ناشناخته هرروزه با رشد         
ستیم و گویی از این گوهر یکتای       ضایعات و عوارض مرتبط با این خطاها روبرو ه شکی و  سان و خطاهای پز  آفرینش که ان

 نفس وی می باشد غافل و بی خبریم.
 رود:همچنین اهداف فرعی زیر نیز از نتایج تحقیق انتظار می

 و تحلیل رژیم حقوقی حاکم بر آن معالج پزشک و کیفری ت مسئولیت مدنییتبیین ماه .1
 .ن داشته باشدکه بتواند بیشترین حمایت را از قشر پزشکا و کیفری انتخاب مبنای در مسئولیت مدنی .1
 تبیین حدود مسئولیت پزشک ناشی از اخذ برائت در حقوق ایران .9
 معالج در حقوق ایران و کشور ترکیه پزشک و کیفری مسئولیت مدنیتطبیق  .4

 
 تحقیق سؤالات .5

 سؤالات اصلی این تحقیق عبارت است از:
 از یقبال صتتدمات وارده ناشتتر د پزشتتکان و کیفری مستتئولیت مدنیمحدوده تعهدات و قوانین موضتتوعه در رابطه با  .1

 شامل چه مواردی شده است؟ رانیحقوق ا در ماریبه ب یجراح



 

 5 

 با قوانین شرعی تطبیق داشته است؟پزشکان  و کیفری مسئولیت مدنیآیا  .1
شخاص مسبب     ها و کیفرمحدوده مجازات .9 ش  های متوجه شخص و یا ا سئولیت کادر پزشکی در    از یخسارت نا عدم م

 قوانین کشور شامل چه مواردی شده است؟
یفری ک مدنی و عوامل رافع مستتئولیت تواند تحت تاثیر عوامل موجه جرم یاآیا ضتتمان پزشتتکی در قوانین کشتتور می .4

 قرارگیرد؟
جازات در قبال اجرای م پزشتتکی در حقوق ایران در جریان دادرستتی و  مستتئولیت مدنی و کیفری مواد مربوط به آیا .1

 تفاوت فاحشی دارد؟ کشور ترکیهحقوق 
 
 روش تحقیق .6

در پژوهش حاضتتر، روش تحقیق از نظر هدف کاربردی استتت و از نظر نحوه گردآوری اطلاعات به روش پیمایشتتی بوده و از 
صیفی خواهد بود. در این تحقیق برای گردآوری اطلاعات لازم از منابع کتابخانه    س شاخه روش های تو سناد و  ای، ا تفاده از ا

صاحب   ست. همچنین با      آمار و مصاحبه با  ستفاده گردیده ا سان ا شنا ستفاده نظران و کار از  تکیه بر مبانی نظری تحقیق و نیز ا
 گردد.میگردآوری  پیشینتحقیقات 

 

 بانی نظری تحقیقم .7
 و بودن قهری بر مبتنی گاهی است، گذاشته سر پشت را فراوانی های نشیب و فراز تاکنون، گذشته ادوار از پزشکی، مسئولیت

 مؤثر بسیار آن مبانی فهم در پزشکی مسئولیت های ریشه و مفهوم مطالعه. است شده تفسیر بودن، قراردادی پایه بر گاهی
 و استانیب تمدنهای در پزشکی مسئولیت تحولات و پزشکی مسئولیت اصطلاحی و لغوی مفهوم مبحث این در رو این از. است

 .است شده بررسی اسلام، آیین

 

 پزشکی مسئولیت مفهوم .7-1
 همانگونه نیز پزشکی امور و شود می ناشی پزشکی اقدامات و اعمال نتیجه در که است مسئولیتی پزشکی، مسئولیت از منظور

 قبیل زا پزشکی های رشته کلیه" شامل دارد می تصریح پزشکی اموزش و درمان بهداشت وزارت تشکیلات قانون 11 ماده که
 هداشتب کاردانی دندان، و دهان بهداشت بخشی، توان مامایی، پرستاری، بهداشتی، علوم سازی، پزشکی،دارو دندان پزشکی،
 ، اپتوتکنولوژی، رادیولوژی، اودیومتری طبی، تشخیص ازمایشگاهی، علوم) پزشکی پیرا و ها بیماری با مبارزه کاردانی خانواده،

 ."باشد می (متری
 

  :لغوی مفهوم
 عهدمت و کاری انجام به بودن مؤظف مواخذه، تعهد، ضمان، ضمانت، معنای به و مسئول جعلی مصدر از لغت در مسئولیت واژه

 زبان در که است ای واژه . مسئولیت"باشد آن مسئول و دار عهده افعال و اعمال و وظایف از انسان آنچه" و است آمده بودن
 قرآن رد که چند هر. اند داده قرار استفاده مورد را آن حقوقدانان که است جدیدی تعبیر و نشده استعمال معاصر و قدیم فقهای

 کل والفواد البصر و السمع ان" :و ایات "مسئولا کان العهد ان بالعهد اوفوا" اسراء سوره 94 آیه مانند است رفته کار به روایات و

 ."مسئولا الله عهد کان"و  "مسئولا عنه کان اولئک
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 علوم ردیگ و پزشکی علم زمینه در او از سوال امکان که کس هر به که است عامی لفظ "مسئولیت" کلمه ترتیب این به
 دارد. انصراف باشد داشته جود و مختلف

 

 اصطلاحی: مفهوم
 تقصیر از ناشی خواه است کرده وارد دیگری به که ضرری رفع بر شخص تعهد" معنای به اسلامی فقهای اصطلاح در مسئولیت

 آن فقها که ستا طبیب ضمان واژه معادل پزشکی مسئولیت مبنا این . بر"او مال یا باشد انسان نفس بر خواه او فعالیت یا باشد

 .اند برده کار به کیفری مسئولیت و مدنی مسئولیت مفهوم در را

 آثار خگویپاس باید شخص هر که است معنی این به و گرفته مایه آن لغوی معنای از مسئولیت مفهوم نیز حقوقی اصطلاح در
 یک قضن از ناشی تعهد این خواه دیگری به وارد خسارات جبران به شخص تعهد" مسئولیت پس باشد خویش اعمال نتایج و

 اند فتهگ مسئولیت حقوقی -فنی  اصطلاح تعریف در .باشد می "داد قرار یک اجرای عدم از ناشی خواه باشد قانونی تکلیف
 کیفری و مدنی مسئولیت قسم دو به که است دیگری مقابل در شخصی مالی غیر یا مالی و اختیاری یا قهری الزام و تعهد

 .شود می تقسیم

 

 پزشکی: مسئولیت تعریف
 به توجه با لیکن اند پرداخته آن مصادیق و شرایط ذکر به فقط و است نشده ارائه حقوقدانان و فقها ناحیه از تعریفی تاکنون
 امکان که سک هر بر که است عامی لفظ مسئولیت گفت توان می گردید ارائه مسئولیت اصلاحی و لغوی مفهوم از که تعاریفی

 اصخ صورت به را لفظ این معنای مسئولیت به "پزشکی" واژه شدن اضافه و شود می اطلاق دارد وجود وی از مؤاخذه و سؤال
 مهندسی مسئولیت ،قضایی مسئولیت: مانند نیستند پزشک به وابسته که دیگری های مسئولیت ترتیب بدین.کند می محدود آن
 رد که ضرری یا خطا و جرم از ناشی خسارات جبران به پزشک الزام"پزشکی  مسئولیت پس .است خارج آن از.. و. معماری و

 ."است کرده وارد دیگری به پزشکی اقدامات نتیجه
 

 مسئولیت اخلاقی  .7-2

مسئولیت در هر کجا که برود رنگ و طنین اخلاقی دارد. مسئول به کسی می گویند که خطاکار است و باید مکافات گناهی را 
 که مرتکب شده است ببیند. 

آنچه را حقوق می نامیم در واقع قواعد اخلاقی است که ضمان اجرای مادی و دولتی دارد. اخلاق حکم می کند که هیچ کس 
زیان برساند و هیچ ضرری نباید جبران نشده باقی بماند )لاضرر و لا ضرر فی الالسلام( و سایر قواعد و احکام نباید به دیگری 

 وسایل فنی برای تحقق بخشیدن به این آرمان است. 
 

 مفهوم مسئولیت اخلاقی 
سئولیت باشد. بنابراین ممسئولیت اخلاقی، عبارت است از اینکه انسان در مقابل وجدان خویش پاسخگوی خطای ارتکابی خود 

اخلاقی کاملاً جنبه درونی و شخصی دارد و برای مسئول شناختن فاعل لازم است که اندیشه و وجدان وی بازرسی شود. به 
عبارت دیگر مسئولیت اخلاقی الزامی است که شخص در وجدان خویش در برابر گفتار،اعمال و افکار خود دارد، اگر عمل با 

ورد مؤاخذه قرار  نمی گیرد و اگر فاعل قصدی خلاف قواعد اخلاقی داشته باشد مسئول است اگرچه حسن نیت باشد شخص م
 هیچ اثر مادی در خارج ایجاد نکند )بر عکس قواعد حقوقی که به جنبه بیرونی آنها اهمیت داده می شود.( 
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مسئولیت اخلاقی ضمانت اجرای قواعد  یکی از تفاوت های مسئولیت اخلاقی و حقوقی، ضمانت اجرای آن دو است زیرا هرچند
اخلاق است اما اعمال آن در خارج و مطالبه آن از دادگاه غیر ممکن است به علاوه ممکن است حدود خصوصیات موضوعات 
قوانین با حدود خصوصیات موضوعات اخلاقی متفاوت باشد مثلاً برخی قوانین رنگ و بوی سیاست داشته باشد. بنابراین 

قی، پاسخگوی انسان در برابر وجدان خویش و در برابر پروردگار است. مسئولیت حقوقی، مسئولیتی است که مسئولیت اخلا
شخص در برابر دیگران دارد و معمولاً به وسیله پرداخت های مالی جبران می گردد بر خلاف مسئولیت اخلاقی که قابل تقویم 

 .به پول نمی باشد
 

 ماهیت اخلاق پزشکی 
صول و قواعد اخلاقی است که یک پزشک باید آن را رعایت کند. اهمیت آداب و اصول اخلاقی لازم الرعایه اخلاق پزشکی، ا

برای پزشک، از لحاظ شدت و ضعف بستگی به اثری دارد که به روان بیمار وارد می کند. مهم ترین آداب پزشکی، راستگویی 
لحت بیمار اقتضا کند باید او را از نوع بیماریش آگاه کند.  و برخورد ملاطفت آمیز با بیمار است، پزشک در صورتی که مص

مسئولیت اخلاقی پزشک و مسئولیت مدنی پزشک، رابطه عموم و خصوص من وجه دارند. از این رو در پاره ای از موارد پزشک 
 علاوه بر مسئولیت اخلاقی، ملزم به جبران خسارت بیمار نیز می باشد. 

هی با مسئولیت کیفری تداخل پیدا می کند که نمونه آن افشای اسرار پزشکی است که در هم چنین مسئولیت اخلاقی، گا
قانون مجازات( جرم تلقی شده و مستوجب مجازات است. لزوم رعایت اصول  316قوانین برخی از کشورها از جمله ایران )ماده 

قانون الزامات پزشکی  1برای نمونه در ماده  اخلاقی پزشکی در قوانین مربوط به پزشکان در فرانسه نیز مورد تأکید است.
 فرانسه لزوم معالجه و درمان همه افراد از دو طبقه اجتماعی و از هر ملیت مورد تأکید است.

 

 مسئولیت کیفری پزشک .7-3
ه نمسئولیت کیفری مسئولیتی است که مرتکب عمل مجرمانه، علاوه بر علم و اطلاع باید دارای اراده و سوء نیت یا قصد مجرما

بوده و رابطه علیت بین عمل ارتکابی و نتیجه حاصل از جرم باید وجود داشته باشد تا بتوان عمل انجام شده را به مرتکب 
 منتسب نمود. 

 

 مفهوم مسئولیت کیفری 
مسئولیت کیفری مبتنی بر قصد و سوء نیت است در صورتی فاعل فعل زیانبار مجازات می گردد که فعل او جرم تلقی گردد. 
هنگامی یک عمل جرم است که دارای عنصر معنوی )سوء نیت عام و سوء نیت خاص( و عنصر مادی باشد. بعلاوه قانون نیز 

مسئولیت کیفری علاوه بر مجنی علیه، جامعه نیز از وقوع جرم متضرر می  باید آن عمل را جرم و مستوجب مجازات بداند. در
 شود در حالی که در مسئولیت مدنی متضرر یک شخص خصوصی است. 

 

 ماهیت مسئولیت کیفری پزشک 
هنگامی پزشک از لحاظ کیفری مسئول است که عمل ارتکابی او توأم با سوء نیت باشد و قانون نیز آن را مستوجب مجازات 
بداند. در قانون مجازات فرانسه در صورتی که پزشکان از کمک رسانی به افراد نیازمند درمان خود داری ورزند یا به دلیل عدم 
مهارت، بی احتیاطی و بی مبالاتی موجب مرگ بیمار یا از کارافتادگی کامل بیش از سه ماه بیمار شوند، قابل مجازات خواهند 
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ع آن جزای نقدی( آن ها، تخصصاً از مواردی که بیمه های مسئولیت پزشکی در فرانسه، تحت بود و مسئولیت کیفری )و به تب
 .پوشش قرار می دهند، خارج است

سال حبس و پرداخت دیه و مجازات افشای اسرار، حبس  1تا  1در قانون مجازات اسلامی مجازات سقط جنین از سوی پزشک 
نقدی از یک میلیون و پانصد هزار تا شش میلیون ریال می باشد. بیمه نا مه های از سه ماه و یک روز تا یک سال و یا مجازات 

مسئولیت پزشکی در ایران نیز مجازات های نقدی را تحت پوشش قرار نمی دهند و در صورتی که بیمه گذار ملزم به پرداخت 
به دلیل ماهیت خاص آن تحت پوشش  جزای نقدی گردد، بیمه گر تعهدی به جبران خسارت نخواهد داشت. البته در مورد دیه

 قرارداد بیمه قرار می گیرند. 
 

 مسئولیت انتظامی پزشک .7-4
آیین نامه انتظامی رسیدگی به  14پزشکان ملزم به نظامات طبی و پرهیز از امور خلاف شأن و حیثیت پزشکی می باشند. ماده 

ی جذب بیمار، به صورتی که مخالف شؤون پزشک"تخلفات صنفی و حرفه ای شاغلان حرفه های پزشکی و وابسته می گویند: 
باشد، هم چنین هر نوع تبلیغ گمراه کننده از طریق رسانه های گروهی و نصب آگاهی در اماکن و معابر، خارج از ضوابط نظام 
پزشکی، ممنوع است. تبلیغ تجاری کالاهای پزشکی و دارویی، از سوی شاغلان حرفه های پزشکی، هم چنین نصب علامات 

  "تبلیغی که جنبه تجاری دارند در محل کار آن ها مجاز نیست.
قانون نظام پزشکی، موجب هتک حرمت جامعه پزشکی  16انجام امور خلاف شأن پزشکی و ارتکاب اعمالی که بر اساس ماده 

ت و ایجاد همین قانون تحمیل مخارج غیر ضروری به بیماران ممنوع اس 3می گردد ممنوع است. هم چنین بر اساس ماده 
 رعب و هراس در بیمار با وخیم جلوه دادن بیماری، موجب مسئولیت انتظامی می گردد. 

ساکت است، ولی در قانون  1993در حقوق امروز، در رابطه با مسئولیت مدنی پزشک قانون مدنی و قانون مسئولیت مدنی  
مجازات اسلامی مقرراتی به آن اختصاص یافته است. در حقوق تطبیقی مسئولیت مدنی پزشک اصولاً مبتنی بر نظریه تقصیر 

ن خسارت وارده به بیمار شناخته می شود که تقصیر او به اثبات رسیده است ؛ یعنی پزشک هنگامی مسئول و مکلف به جبرا
ظاهراً مسئولیت محض یا بدون تقصیر پزشک به پیروی از قول گروهی از  1931باشد. با وجود این در قانون مجازات اسلامی 

ا از رط برائت از ضمان، پزشک رفقهای امامیه پذیرفته شده که قابل انتقاد می نماید، هرچند که قاعده یاد شده با پذیرش ش
 مسئولیت بطور کامل معاف نمی کند ؛زیرا در این فرض نیز با اثبات تقصیر، وی مسئول و مکلف به جبران خسارت خواهد بود.

از قاعده پیشین عدول کرده و مبنای تقصیر را در مسئولیت پزشک پذیرفته است، ولی به  1931قانون مجازات اسلامی مصوب 
د که مبنای مسئولیت در این قانون تقصیر مفروض است نه تقصیر اثبات شده، بدین معنا که قانون، پزشک را نظر می رس

مسئول فرض می کند مگر اینکه عدم تقصیر او به اثبات برسد. تحصیل برائت از ضمان نیز در قانون جدید پیش بینی شده 
 است که فایده آن جا به جایی با اثبات دلیل است. 

ظریه تقصیر در زمینه مسئولیت پزشکان مبتنی بر این فکر است که اصولاً تعهد پزشک به وسیله است نه تعهد به پذیرش ن
نتیجه ؛ یعنی پزشک به موجب قرارداد یا قانون متعهد است بیمار را با رعایت موازین پزشکی مداوا کند و کوشش و مهارت خود 

بیمار در اختیار او و مورد تعهد او نیست؛ بناربراین پزشک را فقط هنگامی میتوان را برای درمان او بکار ببندد ولی درمان قطعی 
مسئول شناخت که تقصیر او به اثبات برسد و اگر مسئولیت پزشک، مسئولیت محض و بدون تقصیر باشد، پزشک جرأت نمی 

و به زیان بیماران و جامعه خواهد کند به معالجه ها و جراحی های خطرناک دست بزند و این امر مانع پیشرفت علم پزشکی 
 بود.
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 مسئولیت مدنی  .7-5
هرگاه شخص ناگزیر از جبران خسارت دیگری باشد می گویند در برابر او مسئولیت مدنی "در باب مسئولیت مدنی گفته شده: 

 "دارد.
می آید و در حقوق نامیده می شود و مسئولیت مدنی بدون قرارداد بوجود  "شبه جرم"آنچکه در سایر کشورها تحت عنوان 

 ترکیه اصطلاح مسئولیت ناشی از خطا یا به اختصار حقوق خطاها نامیده می شود. 
بطور تقریبی کلیه حقوقدانان  بر این تعاریف اتفاق نظر دارند و شخص را هنگامی که ملزم به جبران خسارت دیگری است 

یان زننده را قانون مورد حمایت قرار می دهد و ممکن دارای مسئولیت مدنی می دانند. بنابراین حق زیان دیده بر شخص ز
 است این منافع با صدور حکم به پرداخت مبلغی پول )غرامت( مورد حمایت قرار گیرد.

مسئولیت مدنی به معنی عام در جایی به کار می رود که شخص "البته مسئولیت مدنی معنایی عام  و یک معنی خاص دارد، 
ون شکنی یا پیمان شکنی  و خسارتی که به او وارد کرده است پاسخگو قرار می گیرد، به عبارت در برابر دیگری به سبب قان

 "دیگر مسئولیت مدنی ضمانت اجرای نقض قانون و تعهد است که بر عهده فاعل زیان قرار می گیرد.
ین آن دو بدون اینکه ب شخص به سبب ورود زیان به دیگری،"مقصود از مسئولیت مدنی به معنای خاص آن نیز این است که 

قراردادی بسته شده باشد مسئول قرار بگیرد... و این قسم از ضمان یا مسئولیت که به حکم قانون و بدون دخالت اراده ایجاد 
  "می شود، ضمان قهری یا مسئولیت مدنی )به معنای خاص( نام دارد.

ه م که مبنای مسئولیت مدنی را تشکیل می دهند نظریمسئولیت مدنی به معنای تعهد به جبران خسارت است. دو نظریه مرسو
 خطر و نظریه تقصیر می باشند. 

قانون مدنی متضمن این معنا می باشد.ریشه فقهی  319تا  311در میان فقها، از تقصیر به تعدی و تفریط یاد می گردد و مواد 
می توان یافت. بر اساس نظریه تقصیر، زیان دیده باید تقصیر زیان رساننده  "من له الغنم فعلیه الغرم"نظریه خطر را در قاعده 

طر )که با وقوع انقلاب صنعتی و گسترش خسارت، در اروپا، مورد توجه قرار گرفت( جهت سهولت را ثابت کند.اما در نظریه خ
در طرح دعاوی مدنی، زیان دیده نیازی به اثبات تقصیر زیان رساننده ندارد و تنها باید وجود رابطه علیت میان ضرر و ضرر 

پردازد، محیط خطرناکی برای دیگران به وجود می آورد و رسان را به اثبات برساند بر اساس نظریه خطر، هرکس به فعالیتی ب
کسی که از این محیط منتفع می شود باید زیان ناشی از آن را جبران کند. هواداران نظریه خطر می گویند که این نظریه از 

، ناگزیر ر استدیدگاه اقتصادی سودمند است زیرا اگر هرکس بداند که مسئول نتایج اعمال خویش حتی اعمال عاری از تقصی
می شود رفتاری محتاطانه در پیش گیرد. ولی متقابلاً گفته شده است مسئولیت بدون تقصیر، از شکوفا شدن استعدادها و 
ابتکارات شخصی می کاهد. در نتیجه اشخاص از فعالیت باز می ایستند، کارهای بی خطر را ترجیح می دهند و این از لحاظ 

جمع بندی مناسب باید گفت که در مسئول شناختن افراد، ضرورت های اجتماعی و اصول اخلاقی اقتصادی زیانبار است. در یک 
 باید همواره مورد نظر قرار گیرد. مسئولیت مدنی به دو شعبه مهم )مسئولیت قراردادی و مسئولیت قهری( تقسیم می شود. 

 دعوی شامل: حالات ذیل در دعاوی مسئولیت مدنی قابل تصور است: تعدد احتمالی اطراف
 دعوی شخص حقیقی علیه شخص حقیقی .1
 دعوی شخص حقیقی علیه شخص حقوقی .1
 دعوی شخص حقوقی علیه شخص حقیقی .9
 دعوی شخص حقوقی علیه شخص حقوقی .4

 در مورد قائم مقامان ایشان نیز این چهار حالت متصور است: 
 دعوی شخص حقیقی علیه قائم مقام حقوقی .1
 وقیدعوی قائم مقام حقیقی علیه شخص حق .1
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 دعوی قائم مقام حقیقی علیه قائم مقام حقوقی .9
 دعوی قائم مقام حقوقی علیه قائم مقام حقوقی .4

این فروض در عین اینکه بیانگر حالات اصلی طرح دعوی طرفین علیه یکدیگر )وفق حقیقی و یا حقوقی و اصیل یا قائم مقام( 
 است شامل حالات ترکیبی فروض نمی شود.

 

 پژوهشی تحقیقیشینه پ .8
ضوع این تحقیق که در رابطه با     سی مقالات و کتب تحقیقاتی در رابطه با مو ش     با برر شکان و پیراپز سئولیت مدنی پز  کانم

ست، به هر               شابه و با مضمون یکسان در داخل کشور کمتر صورت پذیرفته ا ست که تاکنون تحقیق م شده ا ست، مشخص  ا
 شود.صورت گرفته اشاره میای از نتایج برخی تحقیقات روی در این بخش به گوشه

انجام دادند. در این نوشتار تلاش شده   « مبانی مسئولیت مدنی پزشکان در فقه امامیه  »ای را با عنوان ( مطالعه1963شریفی ) 
سند، عادلانه و دقیق از درون فقه          ساس آن نظامی کاملًا خردپ شکان ارائه گردد که بر ا سئولیت مدنی پز ست قرائتی نو از م ا

ستنباط  ضوعه و تحلیل    شود، بدون اینکه کوچک  ا صنوعی فقه با قوانین مو سازگاری م ص  ترین تکلفی در  ورت پذیرد، گرایی 
 تمام این نوشته در پی اثبات همین ادعاست.

فی های مختلانجام دادند. در این مقاله تئوری« مسئولیت تیم پزشکی در اعمال جراحی»ای را با عنوان ( مطالعه1961عباسی )
های مصتتونیت خیرخواهانه، تئوری مستتئولیت کارفرما، تئوری مستتئولیت مشتتترک، گردیده استتت که عبارتند از: تئوری مطرح

 تئوری ناخدای کشتی، تئوری مسئولیت قانونی.
سایی  »ای را با عنوان ( مطالعه1961شباهنگ )  سی نار سئولیت مدنی حرفه برر شکان در ایران های بیمه م د. انجام دادن« ای پز

سترش آن در              این  سایی عوامل مؤثر بر گ شنا سی و  شکی در ایران و برر شته پز شکلات و موانع موجود ر شناخت م مقاله با 
 های این بیمه به ارائه راهکارهایی جهت بهبود آن پرداخته است.جامعه و نارسایی

سید. وی در  سلامی به چاپ ر مقاله بررسی مسئولیت کیفری تیم پزشکی توسط مریم شیبانی در مجله مطالعات فقه و حقوق ا     
این مقاله بیان نمود که، در جایی که بیمار از باب سببیت آن هم از نوع سببیت قریب و عرفی تیم بیهوش کننده در اتاق عمل   

صیر  سئولیت     در اثر تق ضا، فوت کند، میزان م صور همه اع ضی تحقیق         هر یک و یا ق سی به همراه قا شنا سط یک تیم کار تو
احتیاطی و مکن استتت در صتتورت احراز عنصتتر عمد، مستتئولیت کیفری به عنوان جرم و درصتتورت احراز بی  تعیین شتتود. م

ان ی نقدی و دیه به عنوفنی کار، به عنوان شتتبه جرم تلقی شتتده و به پرداخت جریمه اصتتول و عدم رعایت دقیق مبالاتیبی
فمن اعتدی »ستتوره بقره  134ی شتتأ اعتبار آن آیهجزای مدنی محکوم شتتوند. مستتتند این حکم قاعده حقوقی تستتبیب و من

ضی از  « علیه بمثل مااعتدی علیکم فاعتدوا علیکم و نیز به دلیل عقل و از باب حق مقابله به مثل خواهد بود. درمواردی که قا
ست که موضوع را به      سی متحیر ا شنا ی قانونی پزشک  سازمان نظام پزشکی ارجاع دهد،   قانونی یابه پزشکی  باب ارجاع به کار

ست.      ضایی ا شکی و ق سازمان ترکیبی ازخبرگان پز شکی عموما خبرگان    کهحال آن رجحان دارد. زیرا این  سازمان نظام پز در 
 93 )اصل  و بدون علامت، در نهایت از اصول عملیه و آنهم اصل برائت   غیرآشکار  حضور دارند. در مورد صدمات بدنی   پزشکی 

س "ی و اعمال رویه ق.ا( ضروری از      می "متهم نفعیر قوانین کیفری به تف صوص مداخله در امور غیر ستفاده کرد. در خ توان ا
صلاح ژن  سانی، چون  جمله تغییر و ا ست مگر این         مخالف ان شتغال ذمه ا سئولیت و ا صل بر م ست ا که حقوق طبیعی افراد ا

شت         خلاف آن ثابت سئولیت و ا صل بر م ست ا ست شود و حقوق طبیعی افراد ا و  ودش  که خلاف آن ثابت مگر این غال ذمه ا
ر غیر گراز بیمار و اولیای او دگیری کند. نتیجه آن استت که أخذ برائت درمان  حقوق وضتعی نباید از حقوق طبیعی بشتر پیش  

ه پزشک  یپس از شکواییه شاکی و یا دادخواست خواهان عل    حالت اضطرار، طریقیت دارد نه موضوعیت؛ یعنی اگر برای قاضی   
شک کوتاهی کرده              شد که پز شکی قانونی محرز  سان خبره،از طریق پز شنا شناس یا کار شکی پس از ارجاع به کار و تیم پز
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مسئولیت آنان نخواهد بود و حداقل خطای جزایی تحقق یافته و مسئولیت مدنی برای جبران خسارات     رافع است،إذن و برائت 
صر معنوی   شرطفقدان عن سوءنیت  وارده به  ست    عام و خاص( بار می ) شک و د در  حداقل یاران و تیم درمان بایدشود. پس پز
ی کامل و یا منستتوبین نزدیک او با ای را کاملا مراعات کنند. شتتخص بیمار در حال افاقهغیر موارد اورژانستتی احتیاط حرفه

ویژه آن و با زیرکی، مخصوصا با اغراض انتفاعی به  از مفاد  اطلاع بنویسند و اگر بدون  نامه را شناخت و اراده و اختیار،رضایت  
چون زیباسازی اعضا و جوارح و برای متناسب کردن اندام از آنان رضایت گرفته شده      درمداخلات غیرضروری و غیردرمانی هم 

شد،این  ضایت  ینحوه با ست    ر شکال ا ضمانت می  اطمینان و با گرفتن، محل تأمل بلکه محلا سوی  آورد اما درخلاف،   آن 
 و خطای جزایی نیزمرتکب نشده باشد از باب امین   بوده قانون، حتی اگر تیم پزشکی که از دانش فنی و علمی به روز برخوردار 

م عد بر مشتتکوک نیاز به أخذ برائت نداشتتته و علی القاعده بدون افراط و تفریط ضتتامن نخواهد بود و اصتتل هم در موارد عام
وتاه ک زیباسازی،  در مداخلات اصلاح ژن،  باشد. می "سبیل  ما علی المحسنین من "ی شریفه  داق آیهضمانت آنان بوده و مص  

ی بیماری استتت باید احتیاط و عموماخارج از مقوله طبیعی های جایگزین که در واقع مداخله در روندو یا بلند کردن قد و رحم
صورت  ست. ت      گیرد لازم و کافی  سئولیت ا صل بر م صیه می وگرنه ا صل قانونی بودن جرایم و مجازات     و ساس ا ها،  شود برا

ارایه و حکم مداخلات درمانی و غیردرمانی به تفکیک  خصوص اعمال طبی مشروع، در ضابطه تعریف جامع و مانعی به عنوان
 تخفیف رفع و یاوجه موجب ای موجه نداشتتته و به هیچشتتود.اتانازی در مبانی حقوق جزای استتلامی ریشتته  مقرر و تفصتتیل

 مسئولیت کیفری مسببین آن نخواهد شد.
شر گردید. وی در این             صی نور منت ص سید محمد زمان دریاباری در پایگاه تخ سط  شک تو سئولیت حرفه ای پز مقاله مبانی م

شک در قبا               سخگو بودن پز شکی، پا سئولیت پز شت که، م شکان بیان دا سئولیت پز سئله م سی و تحلیل م  لمقاله بعد از برر
خساراتی است که به بیمار وارد می آورد و این خسارات، ناشی از انجام وظایف پزشکی است. اگر مسئولیت پزشکی مبتنی بر          

صورتی که مبتنی بر        "نظریه قهری" ست و در  صیر برعهده بیمار یا مدّعی خسارت ا شد؛ اثبات تق شد،   "نظریه قراردادی"با با
 باشد، موضوع متفاوت خواهد بود. "وسیله"یا به  "یجهنت"بسته به اینکه تعهد پزشک، تعهد به 

مقاله سقط جنین توسط نادر دیو سالار در مجله پزشکی قانونی به چاپ رسید وی بیان داشت که، حقوق جزای ایران از سقط         
شاید جامع ترین تعریف حقوقی آن          ست  ست نداده ا ضوعات کیفری تعریفی بد سیاری از جرایم و مو ن بی زاجنین هم مانند ب

بردن آگاهانه حیات جنین خارج کردن عمدی از رحم به منظوری غیر از توالد یا درآوردن جنین مرده باشتد. یکی از خصتایص    
بزه سقط جنین این است که مجازات آن برحسب اینکه جنین مربوط به کدام یک از دوران تکامل است متفاوت بوده و دارای     

ست بطوری که دیه نطفه که در   ست       مراتبی ا صول کمال جنین ا شده و اولین گام در ح ستقر  دینار )بند یک  11رحم مادر م
سقط             463ماده  شد و دیگر اینکه مجازات  صاص با ستلزم ق ست م شد ممکن ا شده با سقاط جنینی که روح در آن دمیده  ( و ا

ی باشد  از صاحبان حرف پزشک   جنین به اعتبار مرتکب آن تفاوت دارد چنانچه اگر فراهم کننده وسیله سقط جنین یا مباشر آن   
شخاص       1مجازات آن علاوه بر دیه مربوط به همان دوره جنینی دو تا  صورتی که این مجازات در مورد ا ست در  سال حبس ا

 دیگر تا یکسال حبس است.
ی  و جرائم پزشکی و صلاحیت محاکم توسط ابوالقاسم شم آبادی در مجله پزشکی قانونی به چاپ رسید.        مقاله حقوق پزشکی 

انگاری مشاغل پزشکی بدون حصول شرایط مقرر قانونی وقصور و سهل       عنوان کرد که منظور از جرم پزشکی،تصدی متقلّبانه  
صلاحیت    و تکالیف قانونی است. رسیدگی به جرائم پزشکی با توجه به    و تخلف از قوانین و مقررات پزشکی در انجام وظایف 

دادگستری مورد رسیدگی قرار گرفته است. مصوبه مجمع       هایدر دادسراها و دادگاه  همواره عام محاکم و دادسراهای عمومی 
رستتید بدوا  به تصتتویب 19/11/1933در زمینه تعزیرات حکومتی امور بهداشتتتی و درمانی که در  تشتتخیص مصتتلحت نظام

صلاح          سپس در  شکی را در اختیار دولت و  صمیم در زمینه جرائم پز سیدگی و اتخاذ ت سراها و دادگاه صلاحیت ر های یت داد
سمت عمده     صوبه گرچه تقریبا ق سلامی قرار داد. این م شده در قانون مربوط به  از جرائم پیش ایانقلاب ا ات امور مقرر بینی 
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گرفت و مصوبه های بعدی آن را در بر میو اصلاحیه 1994خرداد ماه 13پزشکی و دارویی و مواد خوردنی و آشامیدنی مصوب 
گردید. لیکن با توجه به اینکه خوردنی و آشتتامیدنی محستتوب می  مربوط به مقررات امور پزشتتکی و دارویی قانونموخر بر 

اعمال تعزیرات " داشتتت:قانون مذکور نیز مقرر می 44این جرائم در اختیار دولت قرار داشتتت و ماده  صتتلاحیت رستتیدگی به
چه در زمانی که  از زمان تصتتویب این قانون ."ونی دیگر نخواهد بودقانون مانع اجرای مجازاتهای قان حکومتی موضتتوع این

دادستتتراها و  رستتتیدگی به جرائم موضتتتوع قانون مذکور به اجرای این قانون در صتتتلاحیت قوه مجریه بود و چه زمانی که
سلامی  شکی از جمله قانون   اجرای قوانین و مقررات دیگر محول گردید هرگز اعمال و اجرای آن مانع دادگاههای انقلاب ا پز

شکی  صوب  و دارویی مربوط به مقررات امور پز سا پاره     1994سال   م سا ضمن اینکه ا شکی نگردید  و دارویی  ای از جرائم پز
صرحه در قانون مربوط به  شکی و دارویی در قانون  م شتی و درمانی  مقررات امور پز س    تعزیرات حکومتی امور بهدا صوب  ال م

 امور پزشتکی و  بینی گردیده استت. اعمال و اجرای قانون مربوط به مقررات لحت نظام نیز پیشمصت  مجمع تشتخیص  1933
صلاحیه  سهل     هایدارویی و ا صور و  سایر قوانین و مقررات حاکم بر ق صاحبان   بعدی آن و  شکان  سته د  انگاری پز ر حرف واب

 و سراها داد صلاحیت  در قررات امور پزشکی و دارویی انجام وظیفه تا قبل از تصویب قانون اصلاح ماده سه قانون مربوط به م   
  شعبه  و تهران عمومی دادسرای  از ایویژه ناحیه تهران در و خاصی  شعبه  شهرستانها   از برخی در حتی و عمومی دادگاههای

صوب سال   م درمانی و بهداشتی  امور حکومتی تعزیرات قانون تصویب  با. بود یافته اختصاص  آن دوبه کیفری دادگاه از ایویژه
شخیص مصلحت نظام که قسمت     1933 در قانون مربوط به مقررات امور  ای از جرائم پزشکی و دارویی مندرج عمده مجمع ت

ی نموده بود و بیندار پیشصلاحیت با لحاظ تعدد مراجع قواعد مشابه و نتیجتاً پزشکی و دارویی را به صورت تکراری و با وضع 
دستتتگاه قضتتایی اعم از دادستتراها و  ای را برایگردید. مشتتکلات عدیدهمی ر بر قانون مذکور محستتوبقانون موخ از طرفی

سایر مراجع  سازمانهای منطقه      دادگاههای عمومی و انقلاب و  شکی و  شت،درمان و آموزش پز  ایذیربط از جمله وزارت بهدا
شگاههای      ستانها یا دان شت و درمان ا شکی و خدمات ب  بهدا شتی و درمانی علوم پز ایجاد کرده بود.این مهم زمانی درخور  هدا

شخیص   توجه شتر قرار گرفت که مجمع ت سیدگی به جرائم پزشکی و دارویی موضوع تعزیرات حکومتی را       بی مصلحت نظام ر
 ب اسلامی که های متشکله در دادسراها و دادگاههای انقلا  حکومتی قرار داد و پرونده سازمان تعزیرات -مجددا در اختیار دولت

ا گذرانید بستتازمان تعزیرات حکومتی را می دادگاههای عمومی و انقلاب و تشتتکیل دوران همزمانی با اجرای قانون تشتتکیل
قانون  است که مجلس شورای اسلامی با وضع تعزیرات حکومتی ارسال شد و قابل توجه صدور قرار عدم صلاحیت به سازمان

 پزشکی  جرائم از برخی به رسیدگی  1934 ماه فروردین 13 در مقررات امور پزشکی و دارویی  به اصلاح ماده سه قانون مربوط  
 به دارویی و پزشکی  جرائم از برخی حاضر  حال در ترتیب بدین و داد قرار اسلامی  انقلاب هایدادگاه صلاحیت  در را دارویی و

ی و دارویی در دادگاههای عمومی مورد رسیدگی  پزشک  حرف صاحبان  مقررات از تخلف و پزشکان  انگاریسهل  و قصور  ویژه
ای از آن در استتت و بخش عمده ای از این جرائم با دادگاههای انقلاب استتلامیگیرد و صتتلاحیت رستتیدگی به پارهقرار می

 سازمان تعزیرات حکومتی است. صلاحیت
دای ط سید محمد زمان دریاباری در فصلنامه ن  مقاله انواع مسئولیت پزشکان، مسئولیت مدنی پزشک، مسئولیت پزشک توس         

صادق به چاپ رسید وی عنوان کرد که مسئولیت پزشکی، پاسخگو بودن پزشک در قبال خساراتی است که به بیمار وارد می         
بات تقصیر  باشد؛ اث  "نظریه قهری"آورد و این خسارات، ناشی از انجام وظایف پزشکی است. اگر مسئولیت پزشکی مبتنی بر        

ه باشد، بسته به اینکه تعهد پزشک، تعهد ب    "نظریه قراردادی"عهده بیمار یا مدّعی خسارت است و در صورتی که مبتنی بر    بر
 باشد، موضوع متفاوت خواهد بود.« وسیله»یا به « نتیجه»
 

 مسئولیت مدنی و کیفری پزشک جراح در حقوق ایران و کشور ترکیه .9
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اینکه  ای دارد. درتاکنون در صحنه پیکار برای تندرستی و سالم زیستی اهمیت ویژه تاریخچه پزشکی بشر از بدو تکوین انسان
کجا و به وسیله چه کسی بنیان علم طب و جراحی به نفع بشر گذاشته شده، حرفها بسیار است ولی قدر مسلمّ  چه زمان و در

 د. جادوگران یمن تا کاهنان بابل در آفرینشتوان در یک قوم یا ملتی خاص محدود و محصور کراینکه کشف علم طبابت را نمی
انگیز و حیاتی بشر شریکند، چه بسا أقوامی که روزگاری با استفاده از اصول و قواعد علوم پزشکی دردها و آلام این دانش حیرت

اند ش شدهشان به هم پیچیده و از صحنه حیات فراموکردند و در کشاکش تهاجمات طومار حیاتدردمندان زمان را مداوا می
ولی دانش آنان در قالب موازین علمی نسل در نسل به بازماندگان و اقوام دیگر انتقال یافته و در مسیر جاویدان تاریخ به راه 

 دهد. خود ادامه می
هدف نهایی علم طبابت، پیشگیری و درمان مرض و صدمه، آسوده کردن دردمندان و رهایی آنها از چنگال بیماری است. اگر در 

افت، امروزه یکردند و از این گذر تا حدیّ از آلام دردمندان تسکین میذشته مردم و حکیمان بر اساس نیاز روابط خود را تنظیم میگ
سوج تر از گذشته به ایراد جرح و قطع نهایی شگرف که نصیب علم پزشکی شده تا حدیّ که عمیقطرف با وجود پیشرفت از یک

از طرف دیگر با دخالت قوای حاکم که باگذشت زمان سعی بر این دارد تمامی رفتارهای فرد در پردازند و بدن جهت سلامت می
کس به حقوق و تکالیف خود اهتمام ورزد، رابطه بیمار و پزشک تحت نظم و قانون  اجتماع را تحت قواعد خاصی درآورد تا هر

کند. علی القاعده ایراد جرح با هر قصد ز این روابط اشاره میقانون مجازات اسلامی به برخی ا 13ی ماده 1درآمده است که در بند 
صون از شان مگیرد. اینکه افراد خاصی به امتیاز حرفهای خلاف قانون است و مرتکب آن تحت تعقیب و مجازات قرار میو انگیزه

ه در مقام شمردن شرایطی جهت عدم ای است که نیاز به نص قانونی دارد، به همین لحاظ این مادآن باشند استثنا و خلاف قاعده
دهند که در واقع انجام این اعمال مبتنی بر دو تعقیب کیفری اشخاص واجد صلاحیتی است که اعمال طبی یا جراحی انجام می

رغم اذن قانونگذار و بیمار است. مسأله دیگر مسئولیت مدنی این اشخاص در صورت تشدید بیماری در اثر عملیات پزشکی علی
در رفع مسئولیت کیفری پزشک  قانون مجازات اسلامی صراحتاً 913موازین علمی و فنی و نظامات دولتی است که ماده  رعایت

قانونی به  و به هر حال در تجزیه و تحلیل مانحن فیه از دو جنبه نظری. بر آمده اما مسئولیت مدنی پزشک را مرتفع نساخته است
 . بحث پرداخته شده است

ت اسلامی، ظاهراً مسئولیت مدنی پزشک مبتنی بر تقصیر نیست بلکه مسئولیت محض و بدون تقصیر پذیرفته در قانون مجازا
شده است؛ یعنی پزشک ضامن هر گونه خسارتی است که به بیمار وارد شود و مستند به فعل مستقیم یا غیرمستقیم پزشک 

 شده است، هر چند که این تقصیر مفروض و خلاف آن قابلباشد. لیکن در قانون جدید مجازات اسلامی مبنای تقصیر پذیرفته 
 اثبات است. 

قاعده مسئولیت محض پزشک مبتنی بر نظر مشهور فقهای امامیه است؛ ولی از اقوال و فتاوای برخی دیگر از فقها در مسئولیت 
یمار یا ولی او اطی یا عدم اذن باحتیشود. البته تقصیر ممکن است ناشی از عدم مهارت یا بیپزشک، مبنای تقصیر استنباط می

آید. به هر حال، نظریه مسئولیت محض و بدون باشد که در هر حال تجاوز از رفتار متعارف پزشکی است و تقصیر به شمار می
 های جراحی بزرگ را از پزشکتقصیر با حقوق تطبیقی و مصلحت اجتماعی سازگار نیست زیرا جرات و شهامت معالجه و عمل

شود. شاید به همین جهت قانون جدید مجازات اسلامی های سخت میمانع پیشرفت علم پزشکی و درمان بیماری گیرد ومی
 از قاعده پیشین عدول کرده است. 

توان در تفسیر ماده مزبور اماره تقصیر را پذیرفت و به دیگر سخن تقصیر پزشک را قانون مدنی، می 913برای تعدیل ماده 
عافیت تواند عدم تقصیر خود را برای من صورت بیمار نیاز به اثبات تقصیر نخواهد داشت ولی پزشک میمفروض دانست و در ای

از مسئولیت ثابت کند. بنابراین، تفسیر که معقول و منطبق با مصلحت جامعه است مبنای مسئولیت پزشک تقصیر مفروض 
 ات اسلامی قابل استنباط است. است نه تقصیر اثبات شده، چنان که همین مبنا از قانون جدید مجاز
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قانون کنونی مجازات اسلامی که ظاهراً نظام سختی را درباره مسئولیت پزشک پذیرفته، خود آن را با قاعده اخذ برائت از ضمان 
قانون مدتی منعکس شده که  911و  31که اغلب به صورت شرط عدم مسئولیت تعدیل کرده است. این قاعده در دو ماده 

مبنی بر اینکه در موارد فوری که اخذ برائت ممکن نباشد، طبیب ضامن  31قه است. با وجود این، عبارت آخر ماده مبتنی بر ف
 باشد با فقه و منطق حقوقی نیست و شاید به همین جهت عبارت مذکور در قانون جدید نیامده است. نمی

مبالاتی وی نیست، یعنی در صورت احتیاطی و بیهرگاه پزشک از شرط برائت از ضمان برخوردار باشد، این شرط مجوز بی
ه را تقاضا تواند با اثبات تقصیر، جبران خسارت واردتواند شرط عدم مسئولیت استناد کند و بیمار میارتکاب تقصیر، پزشک نمی

ا مصلحت ند که بکی قضایی این نظر را تأیید مینماید. فتوای بعضی از فقهای معاصر و نظر برخی از استادان حقوق و رویه
 شود.اجتماعی هم سازگار است، از قانون جدید مجازات اسلامی نیز هم معنی استنباط می

د که مسئولیت شوبا توجه به نکات گفته شده در متن پزشک باید قبل از درمان از بیمار برائت اخذ نماید و این رضایت موجب می
لاتی یا بی احتیاطی و عدم رضایت نظامات دولتی و قانونی خطایی از کیفری از پزشک ساقط شود. یعنی اگر در صورت بی مبا

شود و اگر علاوه بر رضایت از بیمار برائت اخذ کند از پزشک سر بزند شامل خطای شبه عمد است و قصاص از او برداشته می
ه حرکتی و آزاد برای هرگونشود البته این بدان معنا نیست که پزشک اگر برائت بگیرد در عمل مسئولیت مدنی نیز بری می

اشتباهی باشد بلکه برائت مانع از ایجاد ضمان نیست یعنی با وجود برائت و در صورت اشتباه پزشک، او مقصر و مسئول جبران 
 خسارت وارده است.

 

 پزشکی نظام بر وارده اشکال
نه مواد توجه مطالب قبلی در این زمی گردد که قانونگذار باعمده بحث مسئولیت پزشکی به خطای پزشکی و اخذ برائت بر می

قانونی را لازم الاجرا نموده است. اما در عمل با توجه به اینکه هستند کسانی که به علت امکان برقر اری ارتباط به لحاظ 
ستند همشکلاتروحی و هوشی امکان اخذ رضایت از آنها مقدور نیست و نیز بی سرپرست بوده و یا والدین آنها از آنها بی اطلاع 

شود. و نیز امکان کسب اطلاع از آنان در آن لحظه میسر نیست خواه ناخواه مشکلاتی در این مورد بین بیمار و طبیب محقق می
رسد قانون مجازات اسلامی در این زمینه مواد قانونی با اهمیتی را در نظر گرفته است اما بایستی به صورت خاص به نظر می

ی ف را برای پزشکان به وضوح بیان داردکه در این موارد تکلیف چیست چرا که با توجه به مادهقانون نظام پزشکی این وظای
در بیشتر موارد پزشکان به آن متوسل شده و بدون اینکه اقدامات لازم را در زمینه اخذ رضایت )برائت( به عمل آورده  433

خود  ه بعضاً مورد خواسته سرپرستان قانونی بیمار ویا حتیباشند به پشتوانه این ماده قانونی به اعمال پزشکی متوسل شده ک
 رسد بایستی در این مورد خاص با جدیت بیشتری به این مساله نگریسته شود.بیمار نیست.به نظر می

 هایی است که برخی پزشکان بر دوش صاحبان بیمار یا بیمارانیکی دیگر از مسائلی که از دید قانونگذار دور مانده است هزینه
ها برای آن بیمار لازم باشد و در مقابل نیز حقوق بیماران برای احقاق حق همچنان گذارند بدون اینکه صرف آن هزینهمی

دارد که بیان می ی تحقیقواضح نیست که بتوان آنرا به سادگی اثبات کرد و احقاق حق شود. در این زمینه نیز با توجه به فرضیه
 های محدود و غیر جامعی است و به اثبات رسید اقدامات جدی صورت گیرد.بصرهقوانین ایران دارای بندها و ت

 های کشور است که با توجهتوان به آن اشاره کرد مربوط به داروهای تقلبی و قیمت دارو، در داروخانهاز دیگر مسائلی که می
با وصف  رات مسئولین پزشکی وجود ندارد یعنیبه تخصصی بودن این علم امکانات کافی برای در اختیار گرفتن اقتدارات و اختیا

ی داروی تقلبی و داروهای با قیمت بالا آنها را در مقابل بیماران مسئول قرار دهد اما حدود این مسئولیت نیز به اینکه عرضه
 درستی مشخص نشده است.

 

 شرح قانون مسئولیت مدنی



 

 15 

یاطی به جان یا سلامتی یا مال یا آزادی یا حیثیت یا شهرت هرکس بدون مجوز قانونی عمدا یا در نتیجه بی احت - 1ماده 
تجارتی یا به هر حق دیگر که به موجب قانون برای افراد ایجاد گردیده لطمه ای وارد نماید که موجب ضرر مادی یا معنوی 

 باشد. دیگری شود مسئول جبران خسارت ناشی از عمل خود می
دادگاه پس از رسیدگی و ، ان موجب خسارت مادی یا معنوی زیان دیده شده باشددر موردی که عمل واردکننده زی - 1ماده 

نماید و چنان چه عمل واردکننده زیان فقط موجب یکی از خسارات مزبور ثبوت امر او را به جبران خسارات مزبور محکوم می
 باشد دادگاه او را به جبران همان نوع خساراتی که وارد نموده محکوم خواهد نمود. 

دادگاه میزان زیان و طریقه و کیفیت جبران آن را با توجه به اوضاع و احوال قضیه تعیین خواهد کرد جبران زیان را  - 9ماده 
شود تعیین کرد مگر آن که مدیون تأمین مقتضی برای پرداخت آن بدهد یا آن که قانون آن را تجویز به صورت مستمری نمی

 نماید. 
  میزان خسارت را در مورد زیر تخفیف دهد:  توانددادگاه می - 4ماده 

 هر گاه پس از وقوع خسارت واردکننده زیان به نحو مؤثری به زیان دیده کمک و مساعدت کرده باشد.  -1
هر گاه وقوع خسارت ناشی از غفلتی بود که عرفا قابل اغماض باشد و جبران آن نیز موجب عسرت و تنگدستی واردکننده  -1

 زیان شود. 
وقتی که زیان دیده به نحوی از انحا موجبات تسهیل ایجاد زیان را فراهم نموده یا به اضافه شدن آن کمک و یا وضعیت  -9

  واردکننده زیان را تشدید کرده باشد. 
یا  واگر در اثر آسیبی که به بدن یا سلامتی کسی وارد شده در بدن او نقصی پیدا شود یا قوه کار زیان دیده کم گردد  - 1ماده 

 . از بین برود و یا موجب افزایش مخارج زندگانی او بشود واردکننده زیان مسئول جبران کلیه خسارات مزبور است
اید و در نمدادگاه جبران زیان را با رعایت اوضاع و احوال قضیه به طریق مستمری و یا پرداخت مبلغی دفعتا واحده تعیین می

ستمری به عمل آید تشخیص این که به چه اندازه و تا چه میزان و تا چه مبلغ می توان مواردی که جبران زیان باید به طریق م
 از واردکننده زیان تأمین گرفت با دادگاه است. 

اگر در موقع صدور حکم تعیین عواقب صدمات بدنی به طور تحقیق ممکن نباشد دادگاه از تاریخ صدور حکم تا دو سال حق 
 . داشت تجدید نظر نسبت به حکم خواهد

باشد اگر مرگ فوری نباشد ها مخصوصا هزینه کفن و دفن میدر صورت مرگ آسیب دیده زیان شامل کلیه هزینه - 3ماده 
هزینه معالجه و زیان ناشی از سلب قدرت کردن در مدت ناخوشی نیز جز زیان محسوب خواهد شد. در صورتی که در زمان 

ر مرگ نماید و در اثیا ممکن است بعدها مکلف شود شخص ثالثی را نگاهداری می دیده قانوناً مکلف بوده و وقوع آسیب زیان
او شخص ثالث از آن حق محروم گردد واردکننده زیان باید مبلغی به عنوان مستمری متناسب با مدتی که ادامه حیات آسیب 

ه صورت تشخیص میزان تأمین ک دیده عادتا ممکن و مکلف به نگاهداری شخص ثالث بوده به آن شخص پرداخت کند در این
باید گرفته شود با دادگاه است. در صورتی که در زمان وقوع آسیب نطفه شخص ثالث بسته شده و یا هنوز طفل به دنیا نیامده 

 . باشد شخص مزبور استحقاق مستمری را خواهد داشت
 باشد در صورت تقصیر درداد به عهده او میکسی که نگاهداری یا مواظبت مجنون یا صغیر قانوناً یا بر حسب قرار - 3ماده 

باشد و در صورتی که استطاعت جبران تمام یا نگاهداری یا مواظبت مسئول جبران زیان وارده از ناحیه مجنون و یا صغیر می
حوی به نقسمتی از زیان وارده را نداشته باشد از مال مجنون یا صغیر زیان جبران خواهد شد و در هر صورت جبران زیان باید 

 صورت گیرد که موجب عسرت و تنگدستی جبران کننده نباشد. 
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کسی که در اثر تصدیقات یا انتشارات مخالف واقع به حیثیت و اعتبارات و و موقعیت دیگری زیان وارد آورد مسئول  - 6ماده 
بین  کم و یا در معرض از جبران آن است. شخصی که در اثر انتشارات مزبور یا سایر وسایل مخالف با حسن نیت مشتریانش

 تواند موقوف شدن عملیات مزبور را خواسته و در صورت اثبات تقصیر زیان وارده را از واردکننده مطالبه نماید. رفتن باشد می
مرتکب  تواند ازدختری که در اثر حیله یا تهدید و یا سو استفاده از زیر دست بودن برای همخوابگی نامشروع شده می - 3ماده 

  لاوه از زیان مادی مطالبه زیان معنوی هم بنماید. ع
تواند از کسی که لطمه وارد آورده است کسی که به حیثیت و اعتبارات شخصی یا خانوادگی او لطمه وارد شود می - 11ماده 

یر صورت اثبات تقصتواند در جبران زیان مادی معنوی خود را بخواهد هر گاه اهمیت زیان و نوع تقصیر ایجاب نماید دادگاه می
علاوه بر صدور حکم به خسارت مالی حکم به رفع زیان از طریق دیگر از قبیل الزام به عذرخواهی و درج حکم در جراید و 

 امثال آن نماید. 
 تیاطیاحیا در نتیجه بی ها و مؤسسات وابسته به آنها که به مناسبت انجام وظیفه عمداًکارمندان دولت و شهرداری - 11ماده 

خساراتی به اشخاص وارد نمایند شخصا مسئول جبران خسارت وارده می باشند ولی هر گاه خسارات وارده مستند به عمل آنان 
نبوده و مربوط به نقص وسایل ادارات و یا مؤسسات مزبور باشد در این صورت جبران خسارت بر عهده اداره یا مؤسسه مربوطه 

ر گاه اقداماتی که بر حسب ضرورت برای تأمین منافع اجتماعی طبق قانون به عمل است ولی در مورد اعمال حاکمیت دولت ه
 دولت مجبور به پرداخت خسارات نخواهد بود. ، آید و موجب ضرر دیگری شود

مسئول جبران خساراتی می باشند که از طرف کارکنان اداری و یا کارگران  هستندقانون کارکارفرمایانی که مشمول  - 11ماده 
هایی که اوضاع و احوال قضیه آنان در حین انجام کار یا به مناسبت آن وارد شده است مگر این که محرز شود تمام احتیاط

باز هم جلوگیری از ورود زیان مقدور  های مزبور را به عمل می آورندنموده به عمل آورده و یا این که اگر احتیاطایجاب می
 مراجعه نماید. ، تواند به واردکننده خسارت در صورتی که مطابق قانون مسئول شناخته شودبود کارفرما مینمی

مکلفند تمام کارگران و کارکنان اداری خود را در مقابل خسارت وارده از ناحیه آن به  11کارفرمایان مشمول ماده  - 19ماده 
 ثالث بیمه نمایند. اشخاص 

 مسئول جبران خسارت وارده هستند.  زیانی وارد آورند متضامناً هر گاه چند نفر مجتمعاً 11در مورد ماده  - 14ماده 
 شود. در این مورد میزان مسئولیت هر یک از آنان با توجه به نحوه مداخله هر یک از طرف دادگاه تعیین می

روع موجب خسارات بدنی یا مالی شخص متعددی شود مسئول خسارت نیست مشروط کسی که در مقام دفاع مش - 11ماده 
 بر این که خسارت وارده بر حسب متعارف متناسب با دفاع باشد. 

 . وزارت دادگستری مامور اجرای این قانون است - 13ماده 
ن و سی و نه به تصویب کمیسیو قانون فوق که مشتمل بر شانزده ماده و در تاریخ هفتم اردیبهشت ماه یک هزار و سیصد 

مشترک دادگستری مجلسین رسیده است به موجب قانون اجازه اجرا لوایح پیشنهادی وزیر فعلی دادگستری پس از تصویب 
 باشد.کمیسیون مشترک قوانین دادگستری مجلسین قابل اجرا می

 

 نتیجه گیری و پیشنهادات  .11
از آنچه در این پزوهش مورد بررسی قرار گرفت، با لحاظ فرضیاتی که در ابتدا مطرح شد، می توان نتایج و پیشنهادهایی به 

 شرح زیر ارائه نمود: 
 تعهد پزشک، تعهدی مرکب است که حاوی تعهد به نتیجه و تعهد به وسیله است. -1
فظ اسرار بیمار، وی متعهد به نتیجه است و در در خصوص تعهداتی چون معاینه و انجام اعمال جراحی معین و ح -1

 مورد مراقبت و احتیاط و به کار بستن دانش معمول پزشکی برای بیمار، متعهد به وسیله است 

http://www.ghavanin.ir/detail.asp?id=11723
http://www.ghavanin.ir/detail.asp?id=11723
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انتخاب ضمان قهری به عنوان ماهیت تعهد پزشک، تعادل قراردادی را بر خلاف آنچه برخی از حقودانان میپندارند  -9
تنها به بهبود خویش می اندیشد. او احتمال عدم بهبودی و یا زیان را شاید در ذهن به هم نمی زند، چرا که بیمار 

داشته باشد اما این تنها در حد ظن و گمان است و او را از مراجعه به پزشک باز نمی دارد. همین که در طول درمان 
ی شود، دنیایی که درباره تخلفی منجر به آسیب گشت، مسئله از حیطه قرارداد خارج و دنیای ضمان قهری وارد م

 عوامل به وجود آورده اش توافقی صورت نگرفته است.
در فقه سابقه ای در خصوص مبنای مسئولیت مدنی به شکل امروزی وجود ندارد اما فقها در خصوص اسباب مسئولیت  -4

 مدنی به کرات سخن گفته اند که مهم ترین آن ها قاعده لاضرر و اتلاف است. 
عنایت به ماده یک ق.م.م به عنوان اساس و پایه مسئولیت مدنی، اصل بر نظریه تقصیر است، مگر  در حقوق ایران با -1

اینکه مسئولیت های بدون تقصیر، مطابق نص، به عنوان استثناء بر اصل مطرح باشند. فلذا اگر در موردی نصی وجود 
صل که نظریه تقصیر می باشد نداشت، طبق همان نص عمل می شود، و در غیر این صورت می بایست، مطابق ا

 عمل کرد. 
در خصوص مسئولیت مدنی پزشک، فقها به اخذ برائت و عدم آن توجه ویژه ای داشته اند، بطوری که تقریباً تمامی  -3

وضعیت پزشک، اعم از حاذق و غیر حاذق، مأذون و غیر مأذون و قاصر و غیر قاصر را قبل از  فقها در کتب خود، بدوا
ی و سپس وضعیت ضمان پزشک را در فرض اخذ برائت بررسی کرده اند. بهر حال در فقه به جبران اخذ برائت بررس

خسارت بیش تر از علت ورود آن توجه شده است و سعی بر آن بوده است تا حد امکان، ضرر های نامشروع، بدون 
 پاسخ نماند بخصوص پزشک که با جان انسان سروکار دارد.

در خصوص اخذ برائت به همان شیوه مشهور فقهای امامیه عمل کرده است، مطابق  قانون مجازات اسلامی سابق -3
این قانون اگر پزشک برائت اخذ نکرده مسئولیت او محض است اما در صورت اخذ برائت، باید برررسی کرد پزشک 

 مرتکب تقصیر شده است یا خیر، به عبارت دیگر در این جا مسئولیت پزشک دو مرحله ای است.
جدید در خصوص مسئولیت مدنی پزشک دچار تحولات اساسی شده به نحوی که در خصوص مسئولیت مدنی  قانون -6

پزشک در فرض مباشرت، خود را با واقعیات روز جامعه تطبیق داده و پزشک را در صورتی ضامن تلقی می کند که 
 دچار تقصیر یا قصور شود. 

ان پزشک قرارداده اما در تسبیب بر پزشک سخت گرفته تا پزشک در به عبارت دیگر، نظریه تقصیر را به عنوان مبنای ضم
گزینش کادر زیر دست خود اهتمام ویژه داشته باشد و نظریه فرض تقصیر را به عنوان مبنای ضمان )مسئولیت مدنی( پزشک 

 در تسبیب قرار داده است.
ار کند که احتمال خطا، میزان یا شدت آن افزیش بهرحال این مشکل اخلاقی وجود دارد که پزشک، بعد از بیمه شدن طوری رفت

یابد، پزشکی که با انتقال ریسک مسئولیت به بیمه گر، خود را از تحمل بار خسارت ناشی از سهل انگاری ها و خطاها معاف 
ردی که امی بیند، با بی احتیاطی و بی مبالاتی نسبت به حقوق و جان و مال دیگران عمل نماید، لازم است که حداقل در مو

آنچنان خطایی انجام داده که شرایط جسمی سختی برای بیمار پدید آورده و یا اینکه وی فوت کرده است، خودش مسئول 
 اثبات عدم تقصیر اش باشد. 

از موارد دیگری که می تواند موجب جابه جایی بار اثبات دلیل شود، مربوط به ثبت موارد پزشکی و شرح حال و جریان معالجه 
ظیفه ای که برای شفاف بودن در دعوا، از قبل بر عهده پزشک بوده است. این تقصیر منجر به بالا رفتن سطح احتیاط است، و

 می شود. پزشکان برای اینکه مسئول شناخته شوند، احتیطا بیش تر می کنند.
د شرایط صوصی می توانتعیین حیطه خطاهای پزشکی و هم چنین استاندارد مؤثر توسط قانونگذار، بصورت تمثیلی و نه خ

بهتری را در توجه پزشکان و کاهش بی کفایتی آن ها ایجاد کند. دادگا ه ها و کارشناسان علم پزشکی ع نیز در تعیین مصداق 
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حکم قانون راحت تر فعل زیان بار را مورد بررسی قرار خواهند داد. در واقع محدود کردن افعال زیان بار و تقصیرات پزشکی، 
 مشغولین در این حرفه را در پناه قانون فراهم      می کند. امکان فرار 

پزشک به دلیل مسئول قلمداد شدن اش در قبال کادر درمان تحت اختیار اش، خود به شخصه احتیاط بیش تری را مبذول می 
ری آنها انگیزه بیشت دارد، چرا که در گزینش پرستاران برای انجام دستورات و تجویزهای درمانی، مراقبت نموده و در انتخاب

خواهد داشت. اگر چنین باشد، پزشکان برای تصمیم گیری جایگاه بهتری نسبت به پرستاران و بهیاران دارند، در این صورت 
 این مسئولیت کارآمد است.

 یبرقراری فرص تقصیر، از یک طرف احتیاط پزشکان را افزایش می دهد و از طرف دیگر موجب می شود، کادر درمانی بهتر
 توسط پزشک گزینش شوند.

از مهمترین تحولات قانون جدید در زمینه اسباب رفع یا دفع مسئولیت مدنی پزشک است. در این مورد نیز قانونگذار  -3
تا حدی خود را با واقعیات وفق داده است، به نحوی که علم مریض و پرستار به اشتباه بودن دستور پزشک، قصد 

ضرورت را از اسباب رفع و دفع مسئولیت مدنی پزشک قرار داده است و برای پزشک جهت نیکوکاری به بیمار و 
 برائت تإثیری بیش تر از منقلب شدن دعوی و جابه جایی مدعی و مدعی علیه قرار نداده است.  

در گذشته در نظام حقوق ترکیه به مسئولیت غیر قراردادی پزشک استناد می شد ولی بعد از صدور رای معروف مدسیه  -11
دیوان عالی کشور فرانسه، حقوقدانان ترکیه نیز تمایل به پذیرش مسئولیت مبتنی بر قرارداد پزشک در رابطه با  در

 بیمار یافتند.
اسباب پذیرش مسئولیت مدنی پزشک در ترکیه خطای پزشکی است. خطای پزشکی در ادبیات حقوقی ترکیه تحت  -11

ر صورت وارد کردن آسیب بدنی شدید به بیمار حتی در دو عنوان غفلت پزشکی و قصور پزشکی می باشد. پزشک د
 صورتی که بیمار اعلام رضایت کرده باشد همچنان مسئول است.

در حقوق ترکیه در رابطه با آسیب جسمانی پزشک به بیمار، فقدان رضایت قانونی آگاهانه بیمار از عناصر اصلی جرم   -11
رضایت قانونی آگاهانه  یا توجیهات قانونی دیگری برای محسوب می شود و اگر پزشک عملی انجام دهد که در آن 

 پزشک نداشته باشد مسئولیت مدنی و کیفری گریبانگیر او خواهد شد.
در حقوق ترکیه مسئولیت مدنی پزشک در مواردی که رضایت آگاهانه  بیمار یا بستگان او و تحقق حالت ضرورت در  -19

انجام عمل پزشکی و همچنین انگیزه های مبتنی بر اخلاق حرفه ای پزشک وجود داشته باشد محقق نیست اما در 
تور دهد حتی با وجود رضایت و سایر موارد صورتی که پزشک دارویی به نادرست و یا عمل جراحی بی وجهی را دس

 پیش گفته، همچنان او مسئول صدمات وارده خواهد بود.  
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