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 چکیده:

ه در کک است به جامعه مسئولیت مدني و کیفری پزشسئولیت مدني، یکي از موارد مبتلادر حقوق م      

ي اصولا مسئولیت مدنقواعدی به آن اختصاص یافته است. در حقوق مسئولیت مدني،  ،قانون مجازات اسلامي

یده دمکلف به جبران خسارت وارده به زیان  و هنگامي مسئول یعني شخصبر نظریه تقصیر است؛ مبتني 

م آیا مسئولیت در این مقاله، هدف این است که روشن کنیشناخته مي شود که تقصیر او به اثبات رسیده باشد. 

ه با قصد احسان پزشک منوط به اثبات تقصیر او است یا فراتر از آن نیز مي رود؟ و دیگر این که آیا پزشکي ک

مه موارد هفردی را معالجه مي کند ولي به عللي آن فرد جان خود را از دست مي دهد مطلقا ضامن است در 

م جاری وارد ضامن است؟ آیا در مورد پزشک قاعده احسان که مسقط ضمان است را مي توانییا در بعضي م

. مبنای ، مبنای تقصیر را در مسئولیت پزشک پذیرفته است1392کنیم؟ قانون جدید مجازات اسلامي مصوب 

کند،  قانون، تقصیر مفروض است نه تقصیر اثبات شده؛ قانون پزشک را مسئول فرض ميمسئولیت در این 

ف بررسي مسئولیت پزشک در ابعاد مختلروشن شدن مطلب، جهت مگر این که عدم تقصیر او به اثبات برسد. 

  مي شود.
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 مقدمه

مسئولیت پزشکي، پاسخگو بودن پزشک در قبال خساراتي است که به بیمار وارد مي آورد و این خسارت،      

در مورد مسئولیت پزشکي، دو دیدگاه وجود دارد. دیدگاه نخست مبتني ناشي از انجام وظایف پزشکي است. 

و نظریه تعهد به وسیله پزشک است؛ دیدگاه دیگر، قائل به قراردادی بودن است که بر قهری بودن مسئولیت 

 تعهد به نتیجه، از همین دیدگاه مشتق شده است.

دیوان عالي فرانسه، رای  1833در حقوق فرانسه تا مدتها مسئولیت پزشک را قهری مي دانستند. در سال      

بنابراین مسئولیت  قانون مدني فرانسه منطبق است؛ 1383و  1382داد که مسئولیت مدني پزشک بر مواد 

، در مورد مسئولیت پزشک ابراز نمودکه دیوان عالي کشور نظر دیگری  1936شک، قهری است. تا سال پز

ضوابط حاکم بر مسئولیت قهری را اعمال مي کردند. یعني زیان  ،کم فرانسه، در مورد مسئولیت پزشکمحا

رخي از محاکم فرانسه، بدیوان عالي،  1936تقصیر پزشک را ثابت مي کرد. پیش از صدور رای سال  دیده، باید

، قائل 1935مارس  19ن در محکمه استیناف لیوو نیز  1933مارس  20از جمله محکمه استیناف بیزانسون در 

سئولیت پزشک را ، با تایید نظر مزبور، م1936دیوان کشور فرانسه در سال ه قراردادی شده بودند. به نظری

 .(99، ص 1404سام، قراردادی دانست )ب

وب دانش زمان خود نظر اجتماعي، مسئول شناختن پزشک درباره زیان ناشي از اقدامي که او در چارچاز      

ت ابتکار و شکوفایي استعداد را از او مي گیرد و دانش پزشکي را در مرز درمان های انجام داده است، قدر

ن و نیکي را به بدی داد، نیز، چگونه مي توان جزای احسا ياز بعد اخلاق .متوقف مي سازد بي ضرر و مرسوم

و و از انساني که همه کوشش و دانش پزشکي خود را در راه درمان بیمار به کار برده است خسارت گرفت؟ 

پزشک ضامن « حسانالا هل جزا الاحسان الا» موجب قاعده به  .خلاف حکم عقل عملي استاین معني بر

از طرف دیگر،  س پزشک ضامن نیست.پ ،نیست، پزشک محسن است، و محسن به طور کلي ضامن نیست

في و پیچیدگي تحقیق و عدم وجود بات تقصیر پزشک باشد، تعصب های صنگاه این مسئولیت منوط به اثهر

 و کامل مانع از آن مي شود که این دعوی به نتیجه مطلوب برسد.دانش تام 

 شود، رت ثابتامحتمل است همین که رابطه میان اقدام پزشک و ورود خس تسبیب بنابراین در فرض     

شرع مقدس اسلام  قانون مجازات اسلامي قدیم که براساس 319ماده  .برای مسئول شناختن او کافي است

چه حاذق و متخصص باشد در معالجه های هرگاه طبیب گر» وید:مي گتدوین شده است با اتکا به این نظریه 

نجام مي دهد یا دستور آن را صادر مي کند، هر چند به اذن مریض یا ولي باشد باعث تلف جان شخصا اکه 

 «.یا نقض عضو یا خسارت مالي شود ضامن است

مقصر، محتاط حاذق غیر رهای جهان، اولا پزشک ماذونآن چه مسلم است در نظام های حقوقي تمام کشو     

بیمار، تعهد به وسیله است نه نتیجه و اگر تعهد پزشک در برابر به جبران خسارت بیمار نیست و ثانیا  موظف

و پای بندی به مهارت و تجربه  و پزشکي ابزار کار خود را، که عبارت باشد از مدرک تحصیلي و دانش
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مقصر دانسته نمي  ،به درستي و با دقت و احتیاط استفاده کند ؛موازین دولتي و تبعیت از روش های استاندارد

شود. قانون مجازات اسلامي قدیم تعهد پزشک را تعهد به نتیجه فعل او مي داند و پزشک را مسئول جبران 

بیمار با رضایت و اجازه او صورت گرفته  همي شناسد، حتي اگر معالجخسارت وارده بر حیات و جسم بیمار 

در معالجات خود مقصر نبوده است مهر  باشد و حتي اگر همه کارشناسان علم طب حکم کنند که پزشک

یا قصور پزشک، او را صرفا از اتهام قتل عمد، تایید کارشناسان طرف اعتماد دادگاه بر عدم تقصیر پزشک 

، کماکان، اما مسئولیت مدني او در جبران خسارت مادی بر بیمار ،مسئولیت کیفری و قصاص تبرئه مي کند

ای تقصیر ات پیشین را اصلاح کرده و به مبنرازات اسلامي جدید مقرخوشبختانه قانون مج  .ماندباقي مي 

ان مبتني بر این فکر است که اصولا تعهد پزشک گشته است. پذیرش نظریه تقصیر در زمینه مسئولیت پزشکباز

به موجب قرارداد یا قانون متعهد است بیمار را با رعایت  تعهد به وسیله است نه تعهد به نتیجه، یعني پزشک

ر مان قطعي بیمار د، اما دروازین پزشکي مداوا کند و کوشش و مهارت خود را برای درمان او به کار بنددم

بنابراین پزشک را فقط هنگامي مي توان مسئول دانست که تقصیر او به اثبات  اختیار او و مورد تعهد او نیست.

ات نمي کند به معالجه ها و برسد. اگر مسئولیت پزشک، مسئولیت محض و بدون تقصیر باشد پزشک جر

دست بزند و این امر مانع پیشرفت علم پزشکي و به زیان بیماران  و جامعه خواهد جراحي های خطرناک 

 بود.

 

 مفاد تعهد پزشک -1

بیمار به میل خود پزشک را انتخاب مي کند  .ی استم خود قراردادرابطه پزشک و بیمار در شکل مرسو     

عهده با پذیرفتن بیمار درمان او را بریا پزشکي را که  در بیمارستان به او توصیه مي شود مي پذیرد و پزشک 

قراردادی بیشتر با شخصیت حقوقي بیمارستان و درمانگاه منتهي باید توجه داشت که امروز رابطه  ؛مي گیرد

مالوری و به عنوان عضوی از آن شخصیت یا کارشناس به درمان بیمار مي پردازد )ایجاد مي شود و پزشک 

زشک در هیچ حال بي اثر نمي شود لیکن مسئولیت شخص پزشک را باید بر طبق پشخصیت  (.819انس، ش 

جز در موارد خاص بیمار مي تواند در صورتي که خطای  .سي کرد نه قرارداد با بیمارستانقواعد عمومي برر

در عرف پزشکي تعهد  .به هر کدام که مایل است استناد کنددارد، پزشک هر دو چهره قراردادی و قهری را 

تعهد به مواظبت و اجرای فنون متداول و کوشش در راه درمان است و کمتر اتفاق مي افتد که  ،به درمان

حتي اطمیناني که پزشک درباره  موثر افتادن درمان یا موفقیت در عمل  ؛ضمین کندپزشکي شفای بیمار را ت

 و دادگاه ها به دشواری چنین جراحي مي دهد بر پایه ظن و احتمال است و بیشتر جنبه رواني دارد تا حقوقي 

بیمار ندارد و این قاعده در فرضي هم که پزشک رابطه قراردادی با  .وعده هایي را تعبیر به تضمین مي کنند

در موارد اضطراری به درمان برای مثال پزشکي که  ، اعمال مي شود.تابع نظام حرفه ای شغل خویش است
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وظیفه ای بیش از مواظبت  ،دعوت به همکاری مي شود یا از سوی بیمارستان طرف قرارداد،مي پردازد بیمار 

 . و کوشش و اعمال تخصصي ندارد

عهده بیمار  مي کند که اثبات تقصیر پزشک به عد عمومي در این رابطه ایجابی قوابه این ترتیب اجرا     

چون اثبات  ،با وجود این .ه نتیجه درمان ضامن دانستپایدر هیچ صورت نتوان او را بر  زیان دیده باشد و

شک ولیت پزدر بیشتر نظام های حقوقي تمایل بر این است که مسئ ،تقصیر پزشکي در قالب موارد دشوار است

 (.469همان منبع، ش )به دقت و مواظبت بیشتر وادار سازد  را به گونه ای تنها بر تقصیر او استوار نبا شد تا او

دلیل دیگر این تمایل قطع نظر از دشواری اثبات، به کیفیت خطای پزشکي ارتباط پیدا مي کند که داوری      

سقط جنین،  ،برای مثال .به آن چهره نظری مي بخشدرا با موانع اخلاقي و مذهبي و فلسفي روبرو مي سازد و 

کشتن بیماری که امید به بهبود او نیست، کشتن دردمندی که خود خواهان آسودگي ابدی است، پیوند اعضای 

ح در آزمایشگاه و ده ها مسئله دیگر به خطای پزشکي چهره ای پیچیده ردن لقابدن، تلقیح مصنوعي و پرو

تعهد اصلي پزشک در برابر بیمار ناظر به  .خاص  را در این زمینه ایجاب مي کند مي دهد و نیاز به مطالعه

تکالیف  ،ولي رابطه مبتني بر اعتماد و اسرار پنهاني که به ناچار نزد پزشک به امانت مي ماند ،درمان او است

های از تقصیرای ها نیز ضمان آور است و چهره ویژهفرعي دیگری نیز برای او ایجاب مي کند که تجاوز به آن

همین مسئله را به آساني نمي توان پاسخ داد که آیا پزشک در همه  ،پزشکي را آشکار مي سازد. برای مثال

است یا باید این تعهد را محدود به رعایت سلامت دیگران و مصالح  موظف به پنهان کردن اسرار بیمار حال

ندیشد یا ید به تکلیف حفظ اسرار بیمار بیرو مي شود باعمومي کرد؟ آیا پزشکي که با بیمار مبتلا به ایدز روب

ناچار نیست موضوع  ،دارد را مي یابد بیمار او قصد کشتن دیگرانآیا روانکاوی که دربه سلامت همسر او؟ 

رای ترجیح یکي از این دو را با کسي که جانش در خطر است موضوع را در میان بگذارد؟ آیا معیاری ب

دلي و رعایت قواعد امانت برای رهایي از دو 1وظیفه انساني پزشک وجود دارد؟ظیفه شغلي بر مصلحت و

معمولا پاسخ آزمایش ها و سایر مدارک پزشکي به خود بیمار داده مي شود تا دور از دسترس دیگران و مقام 

 .های عمومي قرار گیرد

، جز در موارد اضطراری که امکان اذن گرفتن از بیمار وجود ندارد و دخالت پزشک را ضروری مي سازد      

اد مسئولیت مي ست و برای پزشک ایجا سرانه تجاوز به جان یا آزادی اوهرگونه عمل جراحي یا درمان خود

ولیت پزشک اثر دارد و کار نیافته است که اگر اذن بیمار در مسئ هنوز پاسخي در خور منتها این پرسش ؛کند

رضای بیمار در چه شرایطي نافذ است و تا چه اندازه باید به بیمار درباره وضع او و  ،را مباح مي سازد

آیا رضای بیمار و عمل جراحي خطرناکي که از خطرهای ناشي از درمان پیشنهادی پزشک آگاهي داد؟ 

با خطر ناشي از ادامه بیماری مقایسه کند و تصمیم چگونگي آن هیچ اطلاعي ندارد و نمي تواند خطر آن را 

                                                           
 «.ر قانوناسرار بیماری و نوع بیماری او باید محفوظ بماند مگر در موارد مصرح د» آیین نامه انتظامی پزشکان آمده است:  4در ماده  -1
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لي از آگاهي های ضروری منوط به دادن حداقبگیرد ارزش حقوقي دارد یا اثر آن در مباح کردن دخالت پزشک 

 عرف و فهم او است؟در حدود 

ند و هم به سلامت نظر اخیر را تایید مي کنند که باید هم نفوذ اراده بیمار را تامین ک ،دانانبي گمان حقوق     

 کفایت این آگاهي ها چیست؟چه در پرده ابهام باقي مي ماند این است که معیار  او ضرر نزند ولي آن

اهمیت سوال در این است که اگر  .دانان برای نفوذ اراده کافي مي دانندچه حقوق عرف پزشکي یا آن     

شه توجیه پذیر است و عادتي یعرف پزشکي معیار باشد شتاب و بي احتیاطي پزشکان در این گونه امور هم

پس  ،قاعده حقوقي در یکي از مهمترین روابط انساني و اجتماعي حکومت کندناپسند مي تواند به صورت 

نوشت خویش است علم اجمالي بیمار به سره را لازمه باید معیاری نوعي از عرف پزشکان برگزید و آنچ

احتمال دارد در شرایط ویژه  ،چه ضرورت دارد حداقل آگاهي برای اذن او شمرد. برای مثال اذن بیمار به آن

 .ای تظاهر به گرفتن اذن تلقي شود

  

 پیشینه مسئولیت پزشک در فقه -2

هر انساني این  .یشه محترم و مورد توجه بوده استحیات موجودات زنده از جمله موجودات انساني هم     

کرده است و  اعطاها  خداوند حیات را به انسان .نعمت خدادادی را دوست دارد و برای آن ارزش قائل است

ن عادلانه و منصفانه شارع مقدس اسلام با وضع قوانی .ست که اختیار سلب زندگي و پایان حیات را داردا او

پزشکي که از روی ضرورت و حسن نیت  .های احتمالي حیات انسان برآمده استخسارت درصدد جبران 

رماني اقدامات دبور مي گردد. ار را فراهم آورد مشمول قوانین مزموجبات آسیب یا مرگ بیم ،و به قصد بهبود

در واقع نوعي تصرف در نفس دیگری است که جواز مشروعیت این نوع  ،دگیر که توسط پزشک انجام مي

 .گذار در موارد مختلف قانوني و شرعي معترض آن شده استقانوند شرایطي است که وله متوقف بر وجمداخ

امامیه مشهور این است که پزشک ضامن زیان هایي است که در نتیجه درمان به بیمار وارد مي  در فقه      

» ر مشهور گفته شده است که: نظدر توجیه  .شود هر چند که احتیاط لازم را کرده و درمان به اذن بیمار باشد

لال کرده اند همچنین استدچون فعل پزشک به عمد انجام مي شود، تلف بیمار در حکم قتل شبه عمد است. 

 بعلاوه، .یرا در این مورد اصل جاری نمي شودز ؛مه، تمسک به اصل برائت بلاوجه استکه با وجود اشتغال ذ

اذن بیمار، اذن در معالجه و درمان است نه در تلف، از این رو اذن ولي در سقوط تلف موثر نبوده، بین اذن و 

 (.222، ص 1375ي، ی: خو47، ص1376منافاتي نیست )نجفي، ضمان نیز 

ن ضام ،در مقابل، ابن ادریس، پزشک را در صورتي که آگاه باشد و کوشش لازم را در معالجه انجام دهد     

از بین مي رود ضمان  (. در توجیه این نظر آمده است که با اذن بیمار 347، ص 1282نمي داند ) شهید ثاني، 

 ضمان ندارد. ،شرعي مجاز باشداز نظر  که و کاری



 1396/ زمستان   4سال دهم / شماره     يفصلنامه علمي ، پژوهشي فقه و مباني حقوق اسلام

34 

درمان، کمتر تردید است. بعضي گفته اند  پزشک از سوی بیمار و ولي او پیش از انجامدر خصوص ابرا      

 .با آن مخالفت کرده است قاطع اثر ندارد زیرا اسقاط حق پیش از ثبوت آن است، لیکن نظر مشهور به طور ابرا

المومنون عند » علي )ع(، عموم  یننمالمووني از ابي عبد الله )ع( از امیردلیل نظر مشهور، گذشته از خبر سک

هت با اذن در اضرار دارد و مانند شرط عمومي بر نفوذ این گونه شروط است. این ابرا شباو نیاز  « شروطهم

باید افزود که برخي (. 44باید معتبر شناخته شده است )نجفي، منبع پیشین، ص اسقاط خیار حیوان و مجلس 

شنهاد متاخران مسئولیت مطلق پزشک را محدود به موارد مباشرت او در اتلاف کرده اند و فرضي را که بیمار پی

انند و بر تایید قلمرو این ضمان نمي ددر  ،او از روی عقل و اختیار مي پذیرد حذاقت اعتماد به پزشک را با

 (.49نظر خود به اخباری که درمان را به احتمال سلامت مباح مي داند استناد کرده اند )همان منبع، ص 

 که پزشک مباشر در مي توان گفت؛ در صورتي مقام جمع بندی و نقد نظرات فقها در این بخش، در     

در فرضي هم که  ،مستندا به قاعده اتلاف .علاج باشد بدون حصول اذن، فقها عظام قائل به ضمان هستند

حکم به  ،بدون این که برائت از او گرفته باشد ،پزشک مباشر در علاج باشد و اذن از مریض گرفته باشد

ه قائل به عدم ضمان شده حلي کعلامه خلاف بر نزد فقها مستندا به قاعده اتلاف. مشهور استوجوب ضمان 

گروهي از فقها به وی ایراد گرفتند که  عدم ضمان است. ید او ماذونه است و اصل است مستندا به این که 

. جهت روشن شدن مطلب، توجه به این سوال لازم است که آیا در این اصل به قاعده اتلاف دفع مي شود

کثر متون فقهي ملاحظه مي شود که قاعده احسان قاعده قاعده احسان جاری مي شود یا نه؟ در ا ،موارد اتلاف

رد و حکم به حوالي داارا تخصیص مي زند، ولي قاعده اتلاف، اطلاق « و علي الید ما اخذت حتي تودیه» 

 ماذونه.چه یدش ماذونه باشد چه غیرشد، ضمان بر روی عنوان متلف رفته است چه محسن و چه نبا

لاقي نداشته باشد بلکه قاعده احسان حکومت واقعیه بر قاعده به نظر مي رسد قاعده اتلاف چنین اط اما     

به جهت این اطلاق ندارد،  –من اتلف مال الغیر فهوله ضامن  –دارد، بنابراین؛ اولا مدرک قاعده اتلاف اتلاف 

و ست که اطلاق در آن راه ندارد. است قهرا دلیل لبي اکبرای کلي، متن روایت نیست بلکه اصطیادی  این که

عام عاری از تخصیص است، لسان آیه شریفه لساني است که تخصیص « ما علي المحسنین من سبیل» ثانیا 

 ویژه این معني مودای حکم عقل عملي است. بردار نیست، به

شارع مقدس ت. اشد لکن تعبدا به جهت احسانش غیرمتلف اسب که تکوینا متلف بنابراین، محسن ولو این     

بر قاعده « ما علي المحسنین من سبیل» متلف مي داند، و قهرا ، محسن را غیردر حیطه قانوني و تشریعي

 .«المحسن ضامنالمتلف غیر» یعني اتلاف حکومت واقعیه دارد که لبا همان تخصیص قاعده اتلاف است، 

ا در هر مورد چنان چه بر چون وی محسن است. زیر ،بنابراین در هر دو مورد ضماني بر پزشک ثابت نیست

اعم از کیفری و مدني بر  به مقتضای قاعده احسان هیچ گونه مسئولیتي، ،عنوان محسن صادق استپزشک 

وی ثابت نیست. شیخ عبد الرحمن الجزی مستندا به مذاهب اربعه مي گوید: پزشک زماني که ماهر و حاذق 
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اتفاقا موجب تلف چ گونه خطایي نکرده باشد ولي در مقام معالجه او باشد و در عملش به حسب عادت هی

 .(153، ص 3بر روی ثابت نمي گردد )الجزیری، جیا نقص عضو او گردد ضماني 

 

 قدیمپزشک در قانون مجازات اسلامی مسئوولیت  -3

ناشي از درمان  زیان های ، پزشک را مسئول322و  319در مواد  1375قانون مجازات اسلامي مصوب      

، یا ولي او پیش از درمان این مسئولیت را از بین مي برد ذق و ماذون باشد، ولي ابرا بیمارمي کند، هر چند حا

بدین ترتیب هم در ضمان پزشک افراط شده است و هم  .در صورت درمان حیوانپزشک همچنین است دام

 رورت تعدیل هر دو حکم را نشان مي دهد.در نتیجه تحصیل برائت؛ و همین افراط ض در سقوط این ضمان

قرار مي مسئولیت پزشک نظر مشهور در فقه را با این عبارت مبنای  ،قانون مجازات اسلامي 319ماده       

چه حاذق و متخصص باشد، در معالجه هایي که شخصا انجام مي دهد یا دستور آن هر گاه طبیبي، گر» دهد: 

مریض و ولي او باشد باعث تلف جان یا نقص عضو یا خسارت مالي مي را صادر مي کند، هر چند به اذن 

 پزشک نیز حاکم مي داند.بیطار و دام قانون همین حکم را در مورد 321و ماده «. ضامن استشود 

شخصا » زیرا هم اتلاف و هم تسبیب را شامل مي شود. عبارت این ماده دارای قلمروی گسترده است؛      

تلف ناظر به تسبیب است. بعلاوه ماده هم « ن را صادر مي کندبه اتلاف و عبارت دستور آ ناظر« دانجام مي ه

سخني از تقصیر به میان نیامده و ظاهرا  ،در این ماده .جان و نقص عضو وهم زیان مالي را در بر مي گیرد

نظریه تضمین حق قانون گذار مسئولیت محض یا بدون تقصیر را پذیرفته است، اعم از آن که نظریه خطر یا 

فقهای اسلامي،  یرا با الهام گیری از نظریه های غربي، مبنای آن بدانیم، یا با بهره گیری از گفته ها و تعبیرها

 را مبنای آن تلقي کنیم. نظریه نفي ضرر 

ق.م.ا. مبتني بر نظر مشهور فقهای امامیه است که پزشک را در هر حال ضامن مي  319به هر حال ماده      

نند چه در علم و عمل قاصر باشد یا حاذق، چه ماذون از سوی مریض یا ولي او باشد یا نه )امام خمیني، دا

البته قول (.62، ص 1401به اطلاق ادله ضمان استناد شده است )المطهری، در تایید این نظر (. 505بي تا، ص 

 استنباط مي شود.دیگری در فقه است که از آن پذیرش مبنای تقصیر در مسئولیت پزشک 

مفاد این ماده، تعهد به مواظبت پزشک را تبدیل به خودداری از اضرار )نتیجه( کرده است تا پزشک ضامن      

جز در موارد  (.78، ش1368زیان هایي باشد که به طور مستقیم یا به وسیله دیگران به بار مي آورد )کاتوزیان، 

راقبت و درمان پزشکي باید به اذن بیمار یا نماینده او گونه مراری که تحصیل اذن ممکن نیست، هراضط

زیرا از نظر اصول، تنها کسي که مي تواند درباره تصرف در بدن انسان تصمیم بگیرد خود او صورت پذیرد.

است. بنابراین پیش از هر اقدامي که خطرآفرین است، باید با تفهیم واقعیت و خطرهای احتمالي از او اذن 

 ر هر حال ضامن است.بگیرد، وگرنه د
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هماهنگي این مواد از لحاظ مبنای مسئولیت است. ا. ناق.م. 321و  319لات وارد بر مواد اشکیکي از ا     

این در حالي است که مصلحت مطابق ظاهر مواد، مسئولیت محض و بدون تقصیر است، مسئولیت پزشک، 

بتوانند تا پزشکان سئول شناخته شود. اجتماعي اقتضا مي کند که پزشک فقط در صورت ارتکاب تقصیر م

با رعایت موازین پزشکي به تحقیقات علمي و معالجه بیماران بپردازند. اگر به  بدون نگراني از مسئولیت

وی مسئول باشد،  ،صرف ایراد خسارت به بیمار که ظاهرا مستند به عمل پزشک است و بدون اثبات تقصیر

چه بسا جرات کارهای بزرگ از پزشک سلب مي شود و این مانعي در راه پیشرفت علم پزشکي و به زیان 

 بیماران و جامعه است.

رابطه علیت بین فعل  ،در مواردی که اثبات رعایت احتیاط های لازم و اجرای قواعد فني پزشکي     

از قلمرو این ن را به طبیعت بیمار یا نقص علم منسوب مي کند، یب و ورود ضرر را قطع مي سازد و آطب

به بیان دیگر، گاه پزشک مباشر ورود ضرری است که سبب قویتر آن نقص علم  .ضمان خارج است

پزشکي است و طبق قاعده باید ضرر به سبب اقوی نسبت داده شود و مباشر از مسئولیت در امان بماند 

 (..ق.م332ماده )

کرده و فنوني را که علم  را ویه قضایي بتواند به برائت پزشکي که رعایت همه احتیاط های لازماگر ر     

 ،از راه تردید در وجود رابطه علیت بین فعل پزشک و ورود ضرردر اختیار او نهاده به کار برده است، 

زمینه کمک در نزدیک ساختن حکم قانون به عدالت و ضرورت های زندگي اجتماعي در این حکم کند، 

شایاني کرده است و باید از آن دریغ نکند. زیرا، آن چه را پزشک به دستور تجربه و دانش متعارف کنوني 

 ،به بیان دیگر .در واقع منسوب به اراده او نیست، اجرای تکلیف حرفه ای است و با احتیاط انجام مي دهد

که از یک سو پزشک مکلف به انجام دادن وظیفه با ضمان جمع نمي شود و معقول به نظر نمي رسد 

ان چنین اقدامي بر دوش او کاری باشد که احتمال ضرر کم و بیش در آن هست و از سوی دیگر ضم

وار آن مسئولیت پزشک بدان مي ماند که مامور اجرای قانون با حکم دادگاه  ضامن نتایج ناگگیرد. قرار 

پزشک نیز مامور اجرای قوانین و اخلاق و عرف پزشکي است و آن چه در این زمینه مي کند به شود. 

 سببي قوی تر منسوب است و برای مباشر ضماني ندارد.

حتي فقهایي که قائل به مسئولیت محض در فقه امامیه بنابر یک نظر، مسئولیت مبتني بر تقصیر است.      

به مصادیق تقصیر پزشک اشاره کرده و بر مسئولیت وی در این گونه موارد تاکید بیشتر پزشک هستند، 

پزشک ضامن تلف ناشي از » در این خصوص آمده است:  ،الکلامدر کتاب معروف جواهرنموده اند. 

 معالجه است، اگر کوتاهي کند یا طفل یا مجنوني را بدون اذن ولي یا بالغي را بدون اذن او معالجه کند.

بلکه در تنقیح آمده است که پزشک کم دانش بر حسب اجماع، ؛ ام یچ یک از این امور اختلافي نیافتهدر ه

ضامن چیزی است که بر اثر معالجه تلف مي کند. و در مجمع البرهان )شرح ارشاد اردبیلي( آمده است: 

ماذون از پزشک ضامن تلف ناشي از علاج خود است، اگر کوتاهي کند، اعم از این که حاذق باشد یا نه، 
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، هر گاه طفل یا مجنوني سوی بیمار یا ولي باشد یا نه؛ و ظاهرا اختلافي در این باره نیست همچنین پزشک

 (.45ه.ق ص 1398)نجفي،  »اذن ولي معالجه کند ضامن استرا بدون 

 ، چه عبارات اگر کوتاهي کند،مبنای تقصیر در مسئولیت پزشک قابل استنباط استاز عبارت فوق،      

پذیرفته شده  از مصادیق تقصیر به مفهوم ،معالجه طفل یا مجنون بدون اذن ولي، معالجه بالغ بدون اذن او

پزشکي که در معالجه بیمار کوتاهي کند یا کودک دیوانه ای را  ،در حقوق امروز است. به دیگر سخن

ن امکان پذیر در موردی که کسب اذبدون اذن ولي معالجه کند یا به معالجه شخص کبیری بدون اذن او ) 

هر چند گروهي از فقها  ؛دخلاف عرف پزشکي عمل کرده و مقصر به شمار مي آیاست( مي پردازد، بر

 (.221، ص 1976گفته اند پزشک در فرض ماذون بودن و عدم تقصیر هم مسئول است )خویي، 

 

 مسئولیت پزشک در قانون مجازات اسلامی جدید -4

مسئولیت محض یا مسئولیت بدون تقصیر پزشک را با توجه به گفته  ،قانون جدید مجازات اسلامي     

 495ماده گشته است. نپذیرفته و به مبنای تقصیر باز های برخي از فقهای امامیه و انتقادهای حقوق دانان 

دهد موجب تلف  هر گاه پزشک در معالجاتي که انجام مي»  :قانون جدید در این باره مقرر داشته است

ن که عمل او مطابق مقررات پزشکي و موازین باشد، یا این مگر آ، ضامن دیه است، ني گرددیا صدمه بد

نان چه برائت از مریض به دلیل که قبل از معالجه برائت گرفته باشد و مرتکب تقصیری هم نشود و چ

شد، اممکن نبیا مجنون بودن او معتبر نباشد و یا تحصیل برائت از او به دلیلي بیهوشي و مانند آن بالغ نا

 برائت از ولي بیمار تحصیل مي شود.

ارد هر چند برای وی ضمان وجود ند و عمل : در صورت عدم قصور یا تقصیر پزشک در علم1تبصره

 ».برائت اخذ نکرده باشد

که عدم  مي آید که پزشک اصولا مسئول زیان های وارده به بیمار است مگر ایناز این ماده چنین بر     

یا برائت اخذ کرده باشند. در این فرض نیز در صورتي پزشک معاف از مسئولیت تقصیر او اثبات شود 

از ماده فوق مبنای فرض تقصیر یا به تعبیری اماره  ،به دیگر سخن ؛است که مرتکب تقصیر نشده باشد

م نیست؛ ولي پزشک مسئولیت پزشک اثبات تقصیر لازبدین معني که برای  .تقصیر قابل استنباط است

مي تواند عدم تقصیر خود را ثابت کند، چنان که ثابت کند که مقررات پزشکي و موازین فني را کاملا 

قانون دلیل  489در ماده « تقصیر» کاربرد کلمه رعایت کرده و مرتکب هیچ گونه بي احتیاطي نشده است. 

صیر اثبات نشده بلکه تقصیر مفروض بر آن است که مسئولیت پزشک مبتني بر تقصیر است؛ ولي نه تق

اثبات عدم تقصیر  ،که خلاف آن قابل اثبات است. بدیهي است که در مسئولیت بدون تقصیر یا محض

مسئله  .قانون جدید نیز موید قبول مبنای تقصیر در این قانون است 489تبصره ماده  .موثر نخواهد بود

د آن است که آیا اخذ برائت موجب عدم ضمان مهمي که در زمینه اخذ برائت از ضمان مطرح مي شو
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پزشک در صورت ارتکاب تقصیر و اثبات آن پزشک به طور مطلق است یا حتي به رغم اخذ برائت، 

اگر مسئولیت پزشک مسئولیت محض و مبتني بر یکي از نظریه های مسئولیت بدون تقصیر  .مسئول است

قانون مجازات اسلامي  322د. بر همین مبنا ماده باشد، در فرض اخذ برائت هم نباید تقصیر موثر باش

قدیم مقرر مي داشت: هر گاه طبیب و مانند آن قبل از شروع به درمان از مریض یا ولي او یا از صاحب 

بدین ترتیب پزشک مي توانست «. پدید آمده نخواهد بود حیوان برائت حاصل نماید، عهده دار خسارت

و عهده دار خسارت نشود؛ شرطي که تحمیل آن بر بیمار  برهد ضمان هابا تحصیل برائت از بیمار از همه 

اگر تحمیل مسئولیت زاد ببیند. د که پزشک خود را در بي مبالاتي آاین امر باعث مي ش .مضطر ساده است

آزاد گذاردن او در ارتکاب هر بي احتیاطي  ،مطلق بر پزشک به دلیل گرفتن قدرت ابتکار او زیان بار باشد

 یر نیز ناروا و ناپسند است و زیان اجتماعي و انساني آن دو چندان.و تقص

مي توانیم در فرض اخذ برائت، با  ،اما اگر مسئولیت پزشک را مبتني بر فرض اماره تقصیر بدانیم     

 در واقع، اخذ برائت از ضمان بار دلیل را جا به جا مي کند. .اثبات تقصیر پزشک او را مسئول بشناسیم

ر صورت عدم تحصیل برائت پزشک مي تواند با اثبات عدم تقصیر، از خود رفع مسئولیت کند؛ یعني د

که مي تواند با اثبات تقصیر پزشک او اما در صورت اخذ برائت از ضمان، بار دلیل بر عهده بیمار است 

مار پزشک زیرا بی ،را مسئول و ضامن خسارت وارده بشناسد. این نظر با مبنای فرض تقصیر سازگار است

قانون جدید  489از ماده  .بری کرده است نه از زیان های ناشي از تقصیررا از خسارت ناشي از معالجه 

، رافع مسئولیت پزشک در صورت ارتکاب تقصیر ،ید که تحصیل برائت از ضمانمجازات اسلامي برمي آ

 نیست.چه عمدی باشد چه غیرعمدی، 

 

 امر پزشکیموارد مورد ابهام در مصادیق متصدیان  -5

موضوع متصدیان امر پزشکي را به طور جامع تعریف  ،گذار در قانون جدید مجازات اسلاميقانون     

به نحوی است که امکان عدم تسری قانون مذکور به برخي از افراد متصدیان  یگذارو نحوه قانونننموده 

قدام پزشکي به دو دسته تقسیم مربوط به ابه طور کلي، احکام قانون مجازات اسلامي  .پزشکي وجود دارد

دوم احکام اختصاصي که  .اول مقرراتي که در باب عمومات حقوق جزا مطرح شده است .مي شود

ده پزشکي در حقوق ار مي گیرد. علي الاصول مقررات عمموضوع حقوق کیفری اختصاصي پزشکي قر

قانون جدید مجازات اسلامي همین وضعیت نیز در سوابق قانون قبل از  .جزای عمومي پیش بیني مي شود

قانون مجازات عمومي، اعمال زیر جرم محسوب نمي  42اساس ماده به طور مثال بر ؛وجود داشته است

 شد:

ا سرپرستان یا هر نوع عمل جراحي یا طبي که ضرورت داشته و با رضایت شخص یا اولیا ی -2»......

هر نوع عمل جراحي یا طبي که به  -3زین علمي و فني انجام شود. نها و رعایت موانمایندگان قانوني آ
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شرط رضایت صاحبان حق و با رعایت نظاماتي که از طرف دولت تصویب و اعلام مي شود انجام 

 «.....گیرد

هر نوع عمل جراحي یا طبي » جدید مجازات اسلامي مقرر مي دارد: ن قانو 158در این راستا ماده      

ضایت شخص یا اولیا یا سرپرستان یا نمایندگان قانوني وی و رعایت موازین فني و علمي مشروع که با ر

 «.و نظامات دولتي انجام مي شود. در موارد فوری اخذ رضایت ضروری نیست

این سوال مطرح مي شود که متصدی عمل جراحي یا طبي شامل چه  ،با توجه به عبارت قانوني فوق     

بدیهي را مشمول عبارت فوق دانست؟ وان اقدامات پزشکي و حرف وابسته مي شود آیا مي ت یافراد

به اقدام پزشکي به خصوصي اطلاق مي شود که متصدی آن پزشکان جراح « عمل جراحي» است واژه 

زشکي از قبیل رادیولوژی، مي تواند تمام اعمال حرف وابسته به پ« عمل طبي» اما آیا واژه  ،مي باشند

مل مي شود؟ دلیل طرح سوال این است که چنین شمولي از مجموعه قوانین و مقررات را نیز شا پرستاری

در کنار واژه پزشکي واژه دندان پزشکي، گذار به طور مثال رویي استنباط نمي شود زیرا قانونپزشکي و دا

ارات و شاغلان رشته های وابسته را نیز ذکر مي نماید ) مجموعه قوانین و مقررات پزشکي دارویي، انتش

 حقوقي(.

پزشکي را در گذار از واژه پزشکي، معنای عام، یعني تمام متصدیان امر به این جهت زماني که قانون     

قانون تشکیل وزارت  15ن تصریح مي کند. در این خصوص مي توان به ماده نظر دارد به عمومیت آ

منظور » ماده مذکور مقرر مي دارد:  اشاره نمود. 24/7/1364درمان و آموزش پزشکي مصوب  ،بهداشت

از کلمه پزشکي در این قانون، کلیه رشته های پزشکي، دندان پزشکي، کارداني بهداشت خانواده، کارداني 

پزشکي )علوم ازمایشگاهي، تشخیص طبي، تکنولوژی، رادیولوژی، اودیومتری، ها و پیرا مبارزه با بیماری

 «.اپتومتری( مي باشد

ه ملاحظه مي شود قلمرو عام رشته پزشکي منحصر به قانون تشکیل وزارت بهداشت، همان طور ک     

درمان و آموزش پزشکي مي باشد و قابل تسری در قوانین متعدد پزشکي و حرف وابسته نیست. زیرا 

 قانون تصریح مي کند کلمه پزشکي در این قانون )نه در سایر قوانین( دلالت عام دارد.

مسئولیت کیفری مرتکبین یجاب مي نماید قلمرو اقدامات پزشکي و متصدیان امر پزشکي ا تنوعبنابراین       

شده و موجب تهدید تساوی  تشتت آرا در محاکم پزشکي روشن شود. در غیر این صورت موجبجرائم 

 .افراد در مقابل قانون مي شود

جدید مجازات اسلامي نیز مبهم به نظر مي قانون  495، قلمرو ماده 158در این راستا علاوه بر بند ح ماده      

چیست؟ قلمرو کلمه پزشک شامل چه تعداد از متصدیان  ، منظور از کلمه پزشکاساس ماده فوقبر رسد.

 اقدامات پزشکي مي شود؟ آیا کلمه پزشک به طور مثال شامل اقدامات پرستاری هم مي شود؟
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عام را منظور نموده باشد زیرا در عمل اخذ برائت معنای  ،واژه پزشکگذار از به نظر نمي رسد قانون     

از  495بنابراین قلمرو مسئولیت کیفری موضوع ماده توسط پزشک در معنای خاص کلمه صورت مي گیرد. 

 حیث امکان تسری به کلیه متصدیان امر پزشکي مبهم مي باشد.

این دسته از مقررات موضوع رد. علاوه بر مقررات عام پزشکي، احکام خاص نیز در این زمینه وجود دا     

د مجازات حقوق جزای اختصاصي قرار مي گیرد. در حال حاضر مقررات مذکور از جمله در قانون جدی

. این جرائم مستقیما اب چهارم )دیات(، ذیل عنوان ضمان پیش بیني شده استاسلامي در فصل ششم از ب

م علیه تمامیت جسماني به جنایت تعبیر مي شود. جزایي اسلام مي باشد. از این حیث جرائگرفته از فقه بر

مجازات  .عمد، شبه عمد، و خطای محضجنایت مذکور به اعتبار عنصر رواني به سه دسته تقسیم مي شوند. 

اخیر، به صورت دیه مقرر شده که جاني مکلف به پرداخت آن مي باشد. در باب موجبات ضمان، از جمله 

 وجود دارد که قلمرو مسئولیت کیفری در آنها قابل بررسي است. 496و  495مواد 

مي دهد  گاه پزشک در معالجاتي که انجامهر» جازات اسلامي مقرر مي دارد: قانون جدید م 495ماده      

موجب تلف یا صدمه بدني گردد، ضامن دیه است مگر آن که عمل او مطابق مقررات پزشکي و موازین فني 

ه اخذ برائت از مریض چهم نشود و چنان  یباشد با این که قبل از معالجه برائت گرفته باشد و مرتکب تقصیر

از او به دلیل بیهوشي و مانند آن معتبر نگردد،  بالغ یا مجنون بودن او، معتبر نباشد و یا تحصیل برائتبه دلیل نا

پزشک در معالجاتي که دستور انجام آن را به »  :496مطابق ماده «. .....برائت از ولي مریض تحصیل مي شود.

بق مریض یا پرستار و مانند آن صادر مي نماید، در صورت تلف یا صدمه بدني ضامن است مگر ان که مطا

 «.ل نماید...این قانون عم 495ماده 

اول بررسي شرایط تحقق مسئولیت کیفری، دوم بررسي  .مواد مذکور از دو جهت قابل بررسي است      

قلمرو مسئولیت کیفری. منظور از جهت بررسي این است که حکم مواد فوق نسبت به چه افرادی از شاغلین 

در حرفه پزشکي و حرفه وابسته به پزشکي قابل تسری است. در این خصوص دو فرض قابل بررسي است 

قانون تشکیل  15صادیق رشته های پزشکي و وابسته به نحوی که ماده : اول، فرض اطلاق پزشک به تمام م

به نظر نمي رسد زیرا  آیان تعبیر اطلاق مذکوروزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي مقرر نموده است. 

گذار نمي کند. بنابراین اگر مراد چنین تعبیری است لازم بود قانونمعنای لغوی و اصطلاحي این دلالت را اثبات 

منحصرا  319فرض عدم اطلاق بدین معنا که قلمرو ماده مذکور بدان تصریح مي نمود. دوم،  15ماده همانند 

ام بهبه حرفه پزشکي به معنای خاص کلمه قابل تسری است و از حیث سایر حرف وابسته به پزشکي دارای ا

 مي باشد.

هد خسارتي به دگ یا پرستار در نتیجه اقدام پزشکي که انجام مي یولوبه عنوان مثال، چنان چه یک راد     

چنان چه برای  مسئولیت کیفری دارند؟ بدیهي است 495 مطابق مادهآیا افراد مذکور  ،بیمار خویش وارد نماید
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امکان تسری به سایر حرف وابسته به نیست و الا  495بگیریم منعي در اعمال ماده نظر پزشک معنای عام در 

 (.93، ص 1378عباسي، کي نمي باشد )پزش

ماده مذکور نمي باشد و هر فردی  منحصر به 495ممکن است این گونه استدلال شود که چون حکم ماده      

چه مرتکب جنایت شبه عمد یا خطای عمد گردد مستوجب  چنانپزشک صرف نظر از پزشک و یا غیر

دیگر مقررات مربوط مذکور دارای ابهام باشد به استناد به فرض این که ماده پرداخت دیه مي باشد. بنابراین 

خ، به نظر مي رسد زماني که پاسرتکب وجود دارد. صرف نظر از صحت و سقم امکان تعقیب و مجازات م

و این توجیه  باید نسبت به قلمرو احکام مزبور توجه لازم را داشته باشدگذار احکام خاص وضع مي کند قانون

گذار مجازات از آن جا که قانونصحیح نیست  که اگر ابهام در احکام خاص بود احکام عام قابل اعمال باشد، 

جرائم متصدیان امر پزشکي است شایسته است که مصادیق ان را به طور صحیح روشن اسلامي در مقام بیان 

ا مراجعه به مقررات مربوط به جرائم پزشکي و نماید. بدیهي است این موضوع امر به محال نمي باشد زیرا ب

که قانون تشکیل وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکي  دارویي مي توان اشکال را مرتفع نمود. کما این

امر پزشکي موجب از تکنیک حقوقي مناسبي استفاده نموده است. در هر حال نقض مقررات توسط متصدیان 

 د.تحقق مسئولیت کیفری عام و خاص گرد

 گیرینتیجه 
با ملاحظه مجموعه مقررات راجع به امور پزشکي در قانون مجازات اسلامي، و قوانین دیگر ملاحظه مي  -1

در حالي که قوانین و  .شود متصدیان امر پزشکي از یک سیاست کیفری هماهنگ و منسجم تبعیت نمي کنند

مقررات اختصاصي توجه به تنوع شاخه های علم پزشکي نموده و برای همه آنها به تفکیک و به تصحیح 

در مقررات کیفری موضوع مسئولیت کیفری پزشکي به این مهم توجه نشده است. تعیین تکلیف نموده است، 

ادبیات اختصاصي خود تدوین تا امکان بر همین مبنا لازم است قانون مربوط به سلامت کشور بر اساس 

به سلامت و بهداشت جامعه بیش  مربوط شود و نظم عموميم در اجرای قوانین پزشکي فراهم هماهنگي لاز

 از پیش تضمین گردد.

در قانون قدیم مجازات اسلامي، ظاهرا مسئولیت مدني پزشک مبتني بر تقصیر نیست بلکه مسئولیت  -2

گونه خسارتي است که به بیمار وارد شود و یعني پزشک ضامن هره شده است؛ محض و بدون تقصیر پذیرفت

بنای تقصیر پذیرفته ماما در قانون جدید مجازات اسلامي یا غیر مستقیم پزشک باشد. مستند به فعل مستقیم 

گاه پزشک از شرط برائت از اثبات است. هرشده است هر چند که این تقصیر مفروض و خلاف آن قابل 

در صورت ارتکاب تقصیر این شرط مجوز بي احتیاطي و بي مبالاتي وی نیست یعني ضمان برخوردار باشد، 

با اثبات تقصیر، جبران خسارت وارده پزشک نمي تواند به شرط عدم مسئولیت استناد کند و بیمار مي تواند 

 این معني استباط مي شود.را تقاضا نماید. از قانون جدید مجازات اسلامي 
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اجرای فنون شایع  ،معیار برائت پزشک در زمینه اجرای درست قواعد علم پزشکي و عدم ارتکاب تقصیر -3

آن است؛ یعني کار پزشکي متعارف و در شرایطي که درمان یا عمل جراحي انجام شده است و از و متعارف 

ص به تناسب تخصاز هر پزشک  .هان علم را به کار برددر جاو نمي توان انتظار داشت که بهترین شیوه ممکن 

و بر پزشک عمومي نمي توان خرده گرفت که باید انتظار داشت  و سنخ کارایي که عرف از او انتظار دارد

 شیوه متخصصان را نمي داند.

مطلق است و که به اذن بیمار به درمان او پرداخته است  يبه اختصار مي توان گفت: نه مسئولیت پزشک -4

دو فرض در این است که در موارد عادی نه شرط برائت یکسره از او رفع مسئولیت مي کند. تفاوت مهم 

درمان به عهده پزشک است، مگر اثبات شود که به فعل او ارتباط ندارد. ولي، در فرض دوم مطلوب تیجه نان

 ن را به بي مبالاتي پزشکي نسبت دهد.باید آو بیمار اماره قانوني انتساب تلف به فعل پزشکي از اثر مي افتد 
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