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   Abstract                                                                                                   Article Info                                                                                  

 

Background: This study seeks to utilize both national and international 

experiences and explores evolution of health law as an emerging 

academic field. The right to health is one of the components of human 

rights, the realization of which is considered necessary for the fulfilment 

of other human rights and intricately linked to the right to life and is also 

associated with the right social security. Considering the complexity and 

development of the relationship between health and law at the national 

and international levels, it is crucial to reassess this long-established area 

of law, which has developed into a distinct academic discipline. Health 

rights can be approached from different perspectives: bioethics, public 

health rights and health care rights. The first is related to ethics, and the 

second and third are legal approaches. A central theme in these legal 

approaches is the the right of individuals to shape their own destinies and 

to archive a state of health. 
 

Methods: Prepared by reviewing articles and guidelines related to health 

law . 
 

Conclusion: Health rights are linked to the rights of individual especially 

those in vulnerable situations, allowing them access to all aspects of 

health. Therefore, legal responsibility is a significant aspect of health 

rights. Morevere, national and international laws require government 

institutions to take on legal responsibilities for providing, protecting and 

promoting health. These matters include issues of health care rights, 

including privacy and confidentiality, legal responsibility of health care 

professionals, fraud and financial abuse, as well as food and drug rights, 

environmental rights, mental health rights, and the health rights of 

vulnerable populations. 
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  مقدمه   - 1

شود  به شکل معیارها و اصول حقوقی شناخته می  "حقوق "

تواند در قالب قوانین روی عموم مردم یا یک گروه  که می

یک حرفه و موسسات وابسته به یک   ،خاص از شهروندان

  نیز  های سلامت و صنعت نظیر صنعت مراقبت سلامت، نظام

دلیل   دهندگان خدمات مراقبت سلامت اعمال شود. بهارائه 

اهمیت حیاتی سلامت، تمامی صنایع و موسسات مربوط به  

توجهی  سلامت شامل خدمات مراقبت سلامت تا حد قابل

توسط قوانین و نظام حقوقی تحت کنترل و نظارت قانونی  

گیرند. بنابراین، تمامی متخصصان مراقبت سلامت قرار می

دندان روانشناسان،  شامل  پرستاران،  داروسازان،  پزشکان، 

زمینه  ها،رادیولوژیست  نیازمند  غیره  و  سازی پزشکان 

گسترده در خصوص اصول و مبانی حقوق مترتب بر حوزه  

هستند. درمان  و  سلامت  1  بهداشت  در  حقوق  و    اهمیت 

های اخیر افزایش  گیری طی دههطرز چشمبه  توجه به آن

های بشر و خدمات  یافته است. با توسعه سریع سلامت، حق

 انسانی مشکلات بسیاری در مسائل حقوقی و حجم پرونده

این حوزه پدید آمد. این حقوق که شامل    در   های قضایی

میقانون اداری  مقررات  و  قضایی  تصمیمات  شود، گذاری، 

اکنون تقریبا تمامی ابعاد سلامت و خدمات انسانی ازجمله 

حقحق بیمار،  سلامت،  های  مراقبت  متخصصان  های 

و   کنترل  و  مراقبت  مدیریت  خدمات  بر  قانونی  نظارت 

ای این سلامت، رابطه متخصصان و بیماران و عملکرد حرفه

منزله یکی  حقوق سلامت به  2گیرد. متخصصان را در بر می 

المللی جایگاه  های بنیادین بشری در اسناد ملی و بیناز حق

از جمله اصول پذیرفته شده در همه کشورها    و  دارد  ایویژه

و دربرگیرنده شرایطی    بوده  ایران  جمهوری اسلامی  خصوصا

به  است که دولت متعهد  زندگی سالم  تامین یک  برای  ها 

مدیریت، سیاستگذاری و نظارت   3باشند. فراهم کردن آن می

در حوزه سلامت، در چارچوب حقوق سلامت تعریف شده و  

سلامت،  بخش مراقبت  مراکز  جمله  از  مختلفی  های 

و   خدمات  تحت  متخصصان،  محور  سلامت  کالاهای 

گولاسیون به حوزه  4گیرند. رگولاسیون و رگولاتوری قرار می

  و شودکالاها و خدمات محدود میعرضه مراقبت سلامت و 

کارآیی   و  ایمنی  کیفیت،  موضوع  به  رگولاتوری  امور 

منحصر و تولید کالاهای سلامت محور  محصولات سلامت  

بهمی اما  نظارتی  شود؛  و  کنترلی  فرآیندهای  به  کلی  طور 

 5شود.ذیربط رگولاتوری گفته می

باید از    از آنجا که تولید و عرضه کالاها و خدمات سلامت

و   کنند،  پیروی  خود  به  مخصوص  مقررات  و  استانداردها 

ها توسط متخصصان امور رگولاتوری نیز مطابق نظارت بر آن

گیرد، این  های قانونی صورت میهمین مقررات و چارچوب 

متخصصان ناگزیر باید از مسائل حقوقی مربوط به فعالیت  

 6.ای خود آشنایی کامل داشته باشندحرفه 

 پژوهش   نهیشیپ  - 2

حرفه لحاظ  شاغلان  به  تاریخ،  طول  در  پزشکی  های 

خدمات مفیدی که از نظر سلامت روحی، روانی و جسمانی  

ای در نزد مردم  اند، از جایگاه ویژهبرای افراد جامعه داشته

و   بوده  آنبرخوردار  به  کامل  اعتماد  با  اغلب  ها  بیماران 

می بیماران،  مراجعه  اعتماد  حسن  این  مقابل  در  کنند. 

پزشکان و کادر درمان وظایف و تکالیفی دارند تا دچار برخی  

اشتباهات جبران ناپذیر نشوند. بنابراین آگاهی پزشکان از 

های علمی  مسائل حقوقی و کیفری، موجب اعتلای اندوخته

کند و  آنان شده و آنان را در عمل به تعهداتشان یاری می

 7های اخیر در دستور کار بوده است.این مساله در سال

در کنار ارتقای دانش حقوقی کادر درمان و فعالان حوزه  

محقق  سلامت  حقوق  به  توجه  چارچوب  در  که  سلامت 

عموم  شامل  حوزه سلامت  گیرندگان  خدمت  شد،  خواهد 

ها نیز با حقوق اساسی خود آشنا  مردم، بیماران و خانواده آن

بیمار میمی این موارد رضایتنامه  از جمله  باشد که  شوند. 

اخذ   او  یا ولی  بیمار  از  آگاهی کامل  با اطلاع کافی و  باید 

شود، چراکه اگر طبیب قبل از شروع درمان یا عمل جراحی،  

از بیمار یا ولی او برائت حاصل نموده باشد، ضامن خسارت 

 8 جانی، مالی یا نقص عضو نخواهد بود.

پزشکان همواره باید توجه کنند که در کنار مسئولیتشان  

در مقابل خداوند متعال، در مقابل قانون باید پاسخگو باشند  

و در صورت ارتکاب خطا در هنگام انجام تخصص خویش و  

قواعد   و  اصول  نقض  یا  موازین  و  مقررات  رعایت  عدم  یا 

شغل، مانند اشکال در معالجه، عمل  موضوعی و متعارف این  

جراحی و یا تشخیص که منجر به خسارت به بیمار شود، 

 9  باشند. دارای مسئولیت می

معنا    "سـلامت"برای درک حقوق سلامت، ابتدا باید واژه  

شود. واژه سلامت اغلب به سـلامت جسمی و روانی، سلامت  

می اطلاق  حیوانات  سـلامت  و  سلامت  بشر  حقوق  شود. 

های قانونی حاکم بر حوزه حفاظت  چهارچوبای از  مجموعه

زیست و اکوسیستم نیز محیط  ،باشد. اما از سلامت بشر می
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ها را  بنابراین ما آن  .بر سلامت مردم تاثیرات مستقیم دارند

لحاظ می  و مفهوم  ا  10کنیم. در حقوق سلامت  معنا  گرچه 

تاملی در تعریف  رسد، اما نکات قابل  سلامت ساده به نظر می

علمی آن وجود دارد که بیانگر یک رویکرد جامع به موضوع 

است. حقوق حوزه  "حقوق سلامت" حیاتی سلامت  از  ای 

جمعیت  و  افراد  سلامت  به  که  ارائه است  و  تدارک  ها، 

های سلامت و عملکرد نظام مراقبت سلامت مربوط  مراقبت

حقوق مراقبت "جای  که گاهی به  "حقوق سلامت"شود.  می

می  "سلامت قرار  استفاده  جدیدترمورد  نسخه  و   گیرد، 

های اخیر تر از حقوق پزشکی است که طی دههیافته  توسعه 

با تاکید بیشتر بر نقش تمامی متخصصان مراقبت سلامت  

این روزها، این حوزه آکادمیک و میان   11شکل گرفته است. 

  های دانشگاهی حقوق در سطوح مختلف تحصیلی در اشته ر

حقوق سلامت اولین بار در    12  شود.معتبر جهان تدریس می

با قدمت طولانی   فرانسه  و  کانادا  آمریکا،  نظیر  کشورهایی 

عنوان یک رشته دانشگاهی  ها بهرسمیت یافته و در دانشگاه 

نزدیکی با صیانت انسان  سلامت پیوند    .تدریس شده است

های  آنجا که حقوق سلامت در میان انواع حق  داشته و از

بین و  ملی  اسناد  در  داردلابشری  والایی  جایگاه    ، مللی 

عنوان  تواند  می در  از  یکی  به  شده  پذیرفته  کلی  اصول 

حق برخوداری   های حقوقی توسعه یافته محسوب شود.نظام

بر   حق  یا  حصول سلامتی  قابل  استانداردهای  بالاترین  از 

های بشری است که در اسناد حقوق  سلامتی یکی از حق

-بشری بر اهمیت آن تاکید شده است. سلامت فردی، به

مهم از  یکی  مولعنوان  انسانی هفترین  هر  بر  های حکومت 

های مربوط به سلامتی متنوع بوده  شود. حوزهمحسوب می

و دارای ابعاد گوناگونی است که همین امر نیز عاملی برای 

حق بر سلامتی به    13دشواری تعریف حق مزبور شده است.

معنای حق سالم بودن نیست. سالم بودن به فقدان بیماری 

دلالت دارد، اما حق بر سلامتی فراتر از نبود بیماری است و 

اجتماعی   و  روانی  جسمی،  مختلف  ابعاد  ؛  باشدمیدارای 

حقی است که مستلزم برخورداری  درواقع حق بر سلامتی،  

فرصت از  از  بتوانند  تا  است  همه  برای  برابر  امکانات،  های 

تسهیلات، خدمات و شرایط لازم برای تحقق این استاندارد  

موضوع حقوق سلامت در سطح گسترده    14برخوردار شوند.

دانشکده سازماندر  و  پزشکی  حقوق،  اجرایی های   های 

  ، شوداداری مربوط به سلامت و سلامت عمومی تدریس می

نظام می توسط  اعمال  وکلا  و  سلامت  وهای    گردد 

های مرتبط با آن از به تجزیه و تحصیل حوزه  پژوهشگران

سلامت،   مراقبت  حقوق  بیواتیک،  سلامت،  حقوق  قبیل 

می مشغول  سیاستگذاری  و  عمومی  حقوق    8باشند.حقوق 

سلامت  مراقبت  صنعت  ابعاد  تمامی  بررسی  به  سلامت 

ازجمله موسسات و نهادهای مربوطه، تامین مالی )فاینانس(  

پردازد. از آنجا که صنعت  مراقبت سلامت می و ارائه خدمات  

های مراقبت سلامت بسیار گسترده است، با بسیاری از حوزه

تراست، قوانین مربوط جمله قوانین آنتی حقوق و قوانین از

شرکت حقوق  به  قراردادها،  امورحقوق  در  دادخواهی  ها، 

مالیات کیفری، حق معنوی،  مالکیت  و  های  رگولاتوری  ها، 

عنوان شاخه حقوق پزشکی به  4.کندبسیاری دیگر تلاقی می 

به زمان به  قدیمی حقوق سلامت،  های بسیار دور و شاید 

اقدامات   برابر  در  جامعه  مردم  از  حفاظت  ضرورت 

بازمی نابلد  اطباء  خصوص، غیرمسئولانه  این  در  گردد. 

سومریان،   دوران  از  پزشکی  و  قانون  به  مربوط  مستندات 

باستان و بسیاری  ان و چینیبابلیان و مصریان، هندی های 

دیگر از اعصار وجود دارد. مستندات تاریخی از رابطه پزشکی  

می را  حقوق  نظامو  در  جمله  توان  از  حقوق  اولیه  های 

بابل در   به دولت  )مربوط  سال    2000تا    1000حمورابی 

ترین قوانین حقوقی است و  قبل از میلاد مسیح( که قدیمی

دیده توسط اطباء اهمال  شامل جبران خسارت افراد آسیب 

سهل و  میکار  نیز  نمود. انگار  مشاهده  و    شود،  توسعه 

و   ملی  سطح  در  سلامت  حوزه  در  قانونگذاری  پیچیدگی 

بین قانونگذاری  محافل  به تاسیس  منجر  جهانی  یا  المللی 

برنامه در  آموزش حقوق سلامت  دانشگاهی  گنجاندن  های 

ی است اما یک  شد. اگرچه حقوق سلامت یک موضوع قدیم

می محسوب  جدید  نسبتاً  دانشگاهی  اولین رشته  شود. 

دهه  کلاس به  دانشگاهی  بازمی  1960های  گردد.  میلادی 

دهه )در  بار  نخستین  دانشگاهی  رشته  تا    1960های  این 

آمریکا،    1980 ایالات متحده  نظیر  میلادی( درکشورهایی 

کانادا و فرانسه با قدمت قانونگذاری طولانی در حوزه سلامت  

موضوع   شد.  شناخته  رسمیت  سلامت"به    به  "حقوق 

دانشکده در  بخشطورگسترده  و  طب  حقوق،  های  های 

های سلامت، وکلا و  عمومی توسط نظامسلامت  مرتبط با  

حوزه در  مراقبت محققان  حقوق  سلامت،  حقوق  های 

شده تدریس  سلامت  سیاست  و  طب  به    4.اند سلامت، 

عنوان یک سلامت بهو  حقوق    مباحث هرحال، دو رویکرد در  

  و پیشگیرانه. اولی )به  احتیاطیحقوق تجویزی وجود دارد:  
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قرنطینه( مدت مورد  های مدیدی است که بهعنوان مثال، 

می گذاشته  )بهاجرا  دومی  و  مثال،  شود؛  عنوان 

 ته است. واکسیناسیون( تنها از نیمه دوم قرن بیستم رواج یاف

الملل  های قابل ملاحظهامروزه پیشرفت ای در حقوق بین 

در خصوص تعریف حق سلامت)که علاوه بر حق برخورداری 

نیز  سلامت  عمومی  شرایط  شامل  سلامت،  مراقبت  از 

شود(صورت گرفته است. این معیارها چارچوبی را ارائه می

ها را از موضوعاتی نظیر کیفیت مراقبت،  دهند که تحلیلمی

هایی  عدالت اجتماعی، نابرابری در درمان و همچنین راهبه  

 15  ها سوق داده است.برای پاسخگویی دولت 

 

  سطوح   - 1-2

سلامت   مختلف   باحقوق  می  سطوح  .  شودیشناخته 

کشور سطح  اول،  عموما    یمل   ای  یسطح  است. 

ا  یقانون  یهادستورالعمل  به  سلامت  سطح    نیحقوق 

که چگونه در قالب   دهدیحوزه نشان م  نیاختصاص دارند. ا

 ه ی تجز  قیدرجه اول و از طر  ی مل  یحقوق سلامت، قانونگذار

 ن ییسلامت کشورها تع  ی لموضوع در نظام م  نیا  لیو تحل

پر   یاسهیمقا   ا ی  یق یسطح تطب  ،. سطح دوم شودیم است. 

مقا که  است  کشورها  یمل  ی هانظام   سهیواضح    یسلامت 

در    یمختلف جغراف  کیکه  م  ییایحوزه  دارند    تواندیقرار 

  یالمللنیجالب توجه باشد. سطح سوم به حقوق سلامت ب

شده   بیتصو  قرراتم  ریموضوع تحت تاث  نی. اشودیمربوط م

جهان بهداشت  سازمان  سا  ی توسط  و    یمل   ی هانهاد  ر یو 

  ی مهم  ارینقش بس  یبهداشت جهان  سازمان  است.  یالمللنیب

در سلامت  مسائل  و  مشکلات  حل  جهان  در    فایا  یسطح 

دستورالعمل کند یم و  مقررات  ب  نیا  یها .    ،یالمللنینهاد 

  وع یعضو در خصوص اعلام ش  یرا بر دوش کشورها  یتعهدات

بو  تیمحدود  ،یمسر  یهایماریب مرزها،  مورد    ژهیدر  در 

 16  .دهدیم قرارطاعون و تب زرد  یهایماریب

 هاشاخه  - 2-2

تقسیم   نوظهور  و  کلاسیک  دوشاخه  به  رشته  این 

 شود که عبارتند از : می
نمایندگی    - را  آن  پزشکی  حقوق  که  کلاسیک  شاخه 

 کند؛ می

پیدا شاخه  - پزشکی ظهور  از حقوق  بعد  نوظهور که  های 

های حقوقی  باشند. این شاخهاند و یا درحال ظهور میکرده

 بندی کرد:اصلی زیر طبقهدو گروه در توان جدید را می

حقوق شاخه پرستاری،  حقوق  قبیل  از  موضوعی  های 

با   ارتباط  در  قانونگذاری  به  که  دارو  حقوق  و  دامپزشکی 

 شود؛ محصولات سلامت و حرفه دارویی مربوط می

حقوق  شاخه و  درمانی  مراکز  حقوق  قبیل  از  عرضی  های 

ها جبران هزینهتامین اجتماعی حداقل در ارتباط با مقررات  

طریق هزینه  از  و  شامل بیمه  را  سلامت  مراقبت              های 

 17می گردد. 

 ا هکردیرو  - 3-2

سلامت رو  حقوق  چهار  با    یاصل  کردیدر  که  مستقل 

  ؛ردیمورد توجه قرار گ  تواندیدارند م  ینقاط اشتراک  گریکدی

بشر و حق سلامت، حقوق مراقبت    ی هاحق  با عناوین   که

عموم سلامت  حقوق  ب  یسلامت،  شناخته    کیواتیو 

 18. شودیم

 

 های بشر و حق سلامتحق  الف(

به بشر  مهمحقوق  یک  عنوان  عمومی،  حقوق  شاخه  ترین 

پنج شاخه فرعی شامل حق به    رشته دانشگاهی است که 

اقتصادی، فرهنگی، مدنی و سیاسی طبقه   های اجتماعی، 

می که  بندی  است  اجتماعی  حق  یک  سلامت  حق  شود. 

شود.  تعریف می  نیزبالاترین استاندارد قابل حصول سلامت  

عنوان یک حق اساسی تمامی ابنای بشر شناخته  این حق به

  شود که باید در برابر هرگونه تبعیض از آن حمایت بهمی

آید حق حق  ،عمل  حیات،  حق  نظیر  بشر  اساسی  های 

سلامت، حق تحصیل، حق محیط زیست و غیره در بسط و  

ای، مد  های توسعهارتقای حقوق شهروندی در درون برنامه

لذا تعهداتی را برای   19،نظر مسئولان دولتی قرار گرفته است

بهدولت فراهم  ها  از:  عبارتند  سلامت  عناصر  دارد.  دنبال 

کیفیت  با  و  بودن  قبول  قابل  بودن،  دسترس  قابل  بودن، 

به  20بودن. منظور تحقق حق کشورهای عضو سازمان ملل 

تعهدات   این  که  دارند  تعهداتی  به    شامل سلامت  تعهد 

  21.می باشد احترام، تعهد به حمایت و تعهد به انجام )اجرا(
حق سلامت یک حق اساسی حقوق بشری است که برای  

نیز سلامت بشر، عملکرد مطلوب جوامع بشری و اقتصاد و  

این حق    22های بشری ضروری است. قابلیت اعمال سایر حق
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از قبیل ماده   اسناد و موازین حقوق بشری  از  در بسیاری 

فرهنگ   و  اجتماعی  اقتصادی،  حقوق  کنوانسیون  دوازده 

منظور درک   هر حال، به  به  23سازمان ملل متحد آمده است. 

  "سلامت"قبل از هرچیز باید معنا و مفهوم    "حق سلامت"

شود.   و    " سلامت"مشخص  روانی  جسمی،  سلامت  به 

می اطلاق  بهاجتماعی  تنها  و  بیماری  شود  فقدان  معنای 

از سرمایه انسانی است که به  24نیست. طور سلامت جزئی 

افراد  دانش  ذخیره  افزایش  سبب  غیرمستقیم  و  مستقیم 

رشد اقتصادی را در  وری و  شود و در نتیجه افزایش بهرهمی

 .پی خواهد داشت
 

 حقوق مراقبت سلامت ب(

سلامت طریق    ،مراقبت  از  سلامت  ارتقای  یا  تامین 

بیماری درمان  و  تشخیص  های  آسیب  و  هاپیشگیری، 

می  مردم  روانی  و  مراقبتجسمی  ارائه  سلامت باشد.  های 

برای بیماران توسط مراکز و متخصصان مراقبت سلامت بر  

صورت چهارچوباساس   قانونی  مفاد  و  حقوقی  اصول  از  ی 

شده  25گیرد می ارائه  مراقبت  خدمات  استانداردهای    ،که 

کنندگان خدمات  دهندگان و دریافتها و تعهدات ارائهحق 

می تنظیم  و  تعیین  را  که  مراقبت سلامت  حقوق  "نمایند 

سلامت می  "مراقبت  ارائه   26شود.نامیده  و  تدارک 

در  مراقبت را  سلامت  مراقبت  متخصصان  سلامت،  های 

می قرار  در  شرایطی  باید  حقوقی  ملاحظات  که  دهد 

شون لحاظ  بالینی  مهم  اساس    د.تصمیمات  بر  بنابراین، 

تعیینچهارچوب  قانونی  مفاد  و  حقوقی  اصول  و  کننده  ها 

حق و  مراقبتی  مسئولیتاستانداردهای  و  های  ها 

ارائهدریافت دهندگان خدمات مراقبت سلامت،  کنندگان و 

ترین  مهم  27 گیرد.ها تحت کنترل قانونی قرار میاین حق

مسائل حقوقی این حوزه به حریم خصوصی و محرمانگی،  

سهل آگاهانه،  حرفهرضایت  خطای  و  مربوط انگاری  ای 

مراقبت    به  28 شوند.می حقوق  مفهومی  رویکرد  هرحال، 

فردی،  آزادی  و  اختیار  نظیر  اخلاقی  اصول  از  سلامت 

 29 گیرد.رسانی و نیکوکاری و عدالت سرچشمه میمنفعت

-این شاخه از حقوق دربرگیرنده حرفه طبابت و سایر حرفه

از   های مراقبت سلامت و همچنین قانون  نقش و حمایت 

 سلامت عمومی جامعه است.
 

 حقوق سلامت عمومی ج(

در حوزه حقوق سلامت عمومی، مرز مشترک حقوق با 

را می و مصالح سلامت  سلامت  منافع  از  توان در حفاظت 

دولت دیرباز،  از  دید.  به   نگرانها  عمومی  مربوط  مقررات 

بهبیماری قانونی  تدابیر  اعمال  و  افراد ها  قرنطینه  منظور 

صلاحیتبوده و  و  اند  بهها  قانونی  ارتقای  اختیارات  منظور 

دهند. این حقوق  سلامت عموم مردم را مورد مطالعه قرار می

های این  بر وظایف دولت در تحقق این اهداف، محدودیت

بر   حوزه  این  قوانین  دارد.  تمرکز  مردم  آینده  و  اختیارات 

تقویت   و  سلامت  تهدیدهای  به  پاسخ  سالم،  رفتار 

می تاثیر  ایمنی  و  سلامت  بنابراین،  استانداردهای  گذارند. 

به   که  است  مهم  بسیار  موضوعی  عمومی  سلامت  حقوق 

تامین و تضمین شرایط لازم برای سلامت مردم )شرایطی 

دولت میکه  مردم  ها  سلامت  از  حمایت  در  باید  و  توانند 

شود. به هر حال، حمایت و حفاظت  فراهم کنند( مربوط می

حقوقی کارآمد    چوبچهاراز سلامت مردم جامعه بدون یک  

پذیر نیست. بنابراین حقـوق سلامت عمومی مطالعه  امکان

دولت وظایف  و  بهاختیارات  مردم  ها  زیسـتن  منظورسالم 

همین دلیل پنج عنصر اصلی حقوق  پس به  30باشد. خود می

از:    سلامت عبارتند                     مردم،  - 2دولت،  -1عمومی 

روابط)میان دولت و افرادی که خود و جامعه را در معرض -3

زور و   -  5خدمات سلامت عمومی، -4دهند(، خطر قرار می

افراد و کسب و کارها به به  از  اجبار دولت  منظور حفاظت 

جامعه سلامت حوزه  ،  اما  31سلامت  حقوق  اصلی  های 

دارو، حقوق مواد و محصولات غذایی،    عمومی شامل حقوق 

پذیر و حقوق  های آسیبسلامت و ایمنی شغلی و جمعیت

های حقوقی دنیا  امروزه، در تمامی نظام  8باشد.سلامت می

های  قانونگذاری برای بهداشت و سلامت شهروندان راه حل 

اند. در قانون اساسی جمهوری اسلامی  مناسبی ارائه نموده

حق بر سلامت و لازمه برخورداری    43و    29و    3نیز در اصول

مورد   مناسب  عمومی  درمان  و  بهداشت  از  شهروندان 

 32قرار گرفته است. انگذار شناسایی و تاکید قانون

 بیواتیک د(

های مختلف مراقبت سلامت با توجه  پرداختن به حرفه

بیواتیک )اخلاق زیستی(  ایجاد رشته  به  اخلاقی  اصول  به 

از   که  است  است. انجامیده  برخوردار  کهنی   33تاریخچه 

حرفه ازگذشته تاکنون،  دور  با  های  سلامت  مراقبت  های 

های اخلاقی در حوزه کلینیک ترین دوراهیبرخی از بزرگ

ترحم قتل   ( اتانازی  و  جنین  سقط  قبیل  مواجه از  آمیز( 
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روش سریع  پیشرفت  با  بههستند.  و  بالینی  ویژه  های 

دهه بحثبیوتکنولوژی طی  اخیر،  بسیار های  اخلاقی  های 

وجود آمده  بیشتر شده است و در نتیجه آن علم بیواتیک به

پایه   34است. بیانگر  بیواتیک  آن  منابع  استوار  . است های 

خود   ویژه  منابع  از  یک  هر  سکولار  و  مذهبی  بیواتیک 

حقوق،  هستنبرخوردار   شامل  علم  این  اصلی  منابع  د. 

ها، تجارب شخصی، علم حضوری )شهود(،  هنجارها، ارزش

شناسی و مردم شناسی  الهیات، فلسفه، روانشناسی، جامعه

کارآزمایی  35باشند. می استثناء  هیچ به  در  که  بالینی  های 

تواند قرار بگیرد، مسائل اصلی مربوط  ها نمییک از این گروه

گیرند: موضوعاتی  به این رویکرد در دو گروه اصلی قرار می

پایان حیات. درحالی   به  نظیر آغاز حیات و مسائل مربوط 

فن به  مربوط  مسائل  سقط آوریکه  و  باروری  کمک  های 

شوند؛ اتانازی، خودکشی به  جنین به آغاز حیات مربوط می

مرگ مغزی اقداماتی در ارتباط  برای بیماران    و   کمک پزشک

اتانازی یا قتل ترحم آمیز از بحث   36باشند. با پایان حیات می

باشد چرا که از های حقوق سلامت می برانگیزترین سرفصل

یک سو، حق زیستن در هر شرایطی، صرف نظر از معلولیت  

یا ناتوانی، باید محترم شمرده شود و کسی حق ندارد چنین 

افرادی را به این بهانه، از حق مسلم خود محروم سازد؛ و از 

به هر قیمتی،   بیماران لاعلاج  نگاهداشتن  نیز زنده  طرفی 

 37  .جای بحث و بررسی دارد

به  را  خاصی  قانونی  و  حقوقی  تبعات  موارد  این  همه 

دارد که می بایست ضمن مطالعه مشکلات و تصویب  دنبال  

قوانین جدید، نسبت به اصلاح موارد موجود نیز اقدام نمود،  

چراکه امروزه دیگر نمیتوان با قوانین و مقررات مربوط به 

رسیدگی  دهه صالح  مراجع  نبودن  مشخص  و  قبل  های 

حفظ  از طرفی    38  کننده، به تخلفات و جرائم رسیدگی نمود. 

مربوطه،  های  بانک  در  انسانی  های  نمونه  نگهداری  و 

سلول روی  انسانی،  تحقیقات  ژنتیک  جنینی،  بنیادی  های 

ژنومیکس داروئی و ... از جمله سایر مسائل مطرح در این  

 39  . باشدحوزه می

  هایافته - 4-2

شاخه به  روز  اضافه  هر  حقوق  تنومند  درخت  های 

حقوق  می عنوان  تحت  پیشتر  که  حقوقی  پزشکی شود. 

های جهان در  شد، امروز در معتبرترین دانشگاهشناخته می

زیرمجموعه حقوق سلامت قرار گرفته است. حقوق سلامت  

به سلامت  حق  دارد.  ریشه  سلامت  حق  حق  در  معنای 

از بالاترین استاندارد ممکن سلامت جسمی و   برخورداری 

های اساسی  شود. این حق که به سایر حقروانی تعبیر می

بشر از جمله حق حیات، حق مسکن، حق برخورداری از غذا 

بر   علاوه  امروزه  دارد،  مستقیم  ارتباط  مناسب  پوشاک  و 

بیندولت مجامع  سوی  از  آن  تحقق  حقوق ها،  المللی 

میحق  دنبال  نیز  بشر  وظایف  های  از  یکی  بنابراین،  شود. 

دولت سازماناصلی  و  امروزی  حقهای  بشری های  های 

تحقق این حق و   هداشت جهانی کمک بهویژه سازمان ببه

های مطالعاتی  زیرشاخه   دنبال کردن اهداف عالیه آن است.

باشند. حقوق  بسیاری برای مطالعه حقوق سلامت مطرح می

هاست که قبل از ورود  بشر و حق سلامت یکی از این شاخه 

شو مطالعه  باید  اخلاقی  و  حقوقی  اصلی  موضوعات  د.  نبه 

به عمومی،  سلامت  حقوق  حقوق  عمومی  شاخه  عنوان 

 لعه این خدمات از نقطه نظر عمومی سلامت، بیشتر به مطا

پردازد. در کنار این زیرشاخه، حقوق مراقبت سلامت قرار  می

دارد که به نوعی شاخه قدیمی حقوق پزشکی را نمایندگی  

مراقبتمی به  که  حقوقی  کند  نظر  نقطه  از  سلامت  های 

موض به  هرچیز  از  بیش  و  مسئولیت  پرداخته  نظیر  وعاتی 

قصور و   ،انگاری  سهل  ،قانونی متخصصان مراقبت سلامت  

وظیف این  انجام  در  احتمالی  مربوط حرفه   هخطای  ای 

شود. جدا از این دو زیرشاخه اصلی حقوقی، یک شاخه  می

اخلاقی بسیار مهم و زیربنایی نیز در حوزه مطالعاتی حقوق  

عنوان بیواتیک یا اخلاق  سلامت وجود دارد که از آن تحت  

 کنند. زیستی یاد می

رویکردهای   بایستی  همواره  نیز  جدید  مسائل  مورد  در 

حقوقی، مدنظر قرار گیرد و از منظر قوانین و مقررات، توجه  

شیوه بررسی  زیرا  گیرد،  صورت  درمانی،  لازم  جدید  های 

همواره از وظایف قانونگذاران و متولیان امر بهداشت و درمان  

به   دوباره  توجه  شاهد  اخیر  سالیان  طی  باشد.  می  کشور 

جایگزین   و  مکمل  سنتی،  طب  های  تکنیک  و  روشها 

مساله سازمان  هستیم؛  ابلاغی  استراتژی  در  حتی  که  ای 

الی   2014های جهانی بهداشت به کشورهای دنیا طی سال

های  مشاهده گردید و پس از آن نیز برای برنامه سال  2023

، با ترکیب طب سنتی، مکمل و جاگزین  2034الی    2025

 40تلفیقی مطرح شده است. با طب نوین، طب 

از   20شاید حدود   متخصصی  پزشک  کمتر  گذشته،  سال 

نمود اما اکنون، در بیش های طب سنتی استفاده میروش
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از    80از   بیش  و  آمریکا  متحده  ایالات  کشور   70دانشگاه 

 41  گردد. استفاده میها آموزش داده شده و دیگر، این روش

 گیری نتیجه  - 3

عنوان یک شاخه از حقوق    توان بهحقوق سلامت را می

در نظرگرفت که اجرای آن تاثیرات حیاتی بر سلامت افراد  

ها دارد. بنابراین، دو رویکرد اصلی حقوقی نسبت  و جمعیت

دارد وجود  سلامت  حقوق  مراقبت   به  حقوق  شامل  که 

سلامت   حقوق  و  میسلامت  مبنای    .باشدعمومی  البته، 

اخلاقی این حوزه نیز تحت عنوان بیواتیک یا اخلاق زیستی 

مطرح میگردد. حق برخورداری از سلامت به روشنی به حق  

آزادی و  مربوط  حیات  سلامت  با  مرتبط  غیرسیاسی  های 

باشد. این حق به حفظ و ادامه حیات و یا کاهش و از  می

شامل اقدامات    و ها  ها و رنج ناشی از آنبین بردن بیماری

درمانی و پیشگیرانه )نظیر مصونیت از بیماری( مربوط است. 

چیز به ساختار   همین خاطر، حقوق سلامت بیش از هربه  

به قانونی  مسئولیت  قانونی حقوقی  مسئولیت  ویژه 

هر حال، این  شود. بهمتخصصان مراقبت سلامت مربوط می

حقوق  های سلامت است و شامل  تر از مراقبت حوزه گسترده 

عمومی  زیست سلامت  و  شغلی  ایمنی  و  حقوق  محیطی، 

مندی از بالاترین استاندارد قابل  جایی که بهرهاز آن شود.می

حق از  یکی  سلامتی،  محسوب حصول  بشر  اساسی  های 

ها در قبال آن تعهداتی برعهده دارند و وظیفه شود، دولتمی

ها است که جهت فراهم بودن این حق برای تمام  تمام دولت

دولت نمایند.  تلاش  تبعیضی  هرگونه  بدون  بشر،  ها  آحاد 

گیری از حداکثر منابع خود و اولویت بخشی  ند با بهرهفمکل

به سلامت، حق سلامت را مورد حمایت کامل قرار داده و  

طور راهبردهای حمایتی و صیانتی رایگان و کم هزینه را به

د و آحاد  برابر و بدون تبعیض در اختیار و دسترس همه افرا

به بگذارند.جامعه  اجرا  حقوقی  بی   مورد  نظام  از  گمان، 

رود توازنی درونی در این ساختار  سلامت عمومی انتظار می

های حیات مدنی آدمی  ایجاد نموده و آن را با دیگر ستون

منافع   مصادیق  از  یکی  عمومی  زیرا سلامت  کند.  همسان 

عمومی است که فقدانش لطمات سنگین و جبران ناپذیری  

سازد و به همین دلیل را به حیات جمعی آدمیان وارد می

باید   و  بوده  برخوردار  بالایی  بسیار  اهمیت  از  موضوع  این 

 . ردمورد توجه قرار گی

 شفافیت - 4

  تشکر و قدردانی  - 1-4

صورت مستقیم وغیرمستقیم در  تمامی افرادی که بهاز  

 تشکر ،  داشتندبازخوانی و ویرایش اثر همیاری و راهنمایی  

 .  می گردد. و قدردانی

  تعارض منافع - 2-4

کننـدگـان این مقـالـه گونـه تعـارض منـافع میـان تهیـههیچ

ا حق ت عمومی و قوانین و مقررات ملی و  بـ ــلامـ ای سـ هـ

 المللی مربوطه وجود ندارد.بین

  منابع مالی  - 3-4

ه  ام گرفتـ ــی انجـ الی خـاصـ امین مـ دون تـ این پژوهش بـ

 است.

  ملاحظات اخلاقی  - 4-4

ــده   ه انجـام پژوهش رعـایـت شـ ملاحظـات اخلاقی مربوط بـ

 است.

  سهم نویسندگان  - 5-4

نویســندگان پژوهش، معیار های اســتاندارد نویســندگی  

 مجلات نظام سلامت را دارا می باشند.

 استفاده از ابزارهای هوش مصنوعی  - 6-4

ه ابزار هوش  ه از هیچ گونـ الـ د محتوای این مقـ در تولیـ

 مصنوعی استفاده نشده است.
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