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  سپاسگزاري
  
  

. این مقطع تحصیلی را نیز عطا فرمودخداوند منان را شاکرم که به من توفیق علم اندوزي در 
دانم از زحمات دارم، بر خود لازم میاي از دانش به سوي فردا گام برمیاکنون که با توشه

 که مشوق و راهنماي دکتر پرویز عامريدلسوزانه استاد بسیار عزیز و بزرگوارم، جناب آقاي 
دکتر  اساتید محترم، جناب آقاي اند و همچنین ازنامه بودهمن در تدوین و نگارش این پایان

هاي  که در این راه از مشاوره و راهنماییدکتر محمد هادي صادقی و علیرضا فروغی
  .ام، کمال تشکر را داشته باشممند بودهشان بهرهارزنده

از صمیم قلب به پدر و مادر عزیز و مهربانم که همیشه یار و غمخوارم بوده و بخاطر آرامش و 
دارم و با بوسه اند، سپاس خود را تقدیم میشماري را متحمل شدههاي بیتیپیشرفت من سخ

بر دستان پرمهرشان، از خداوند بزرگ، توفیق جبران زحمات ایشان و خدمت به کشور عزیزم را 
 . خواهانم

 
 
 
 
 
 

 



 د 
 

 
  
 

  چکیده
  

   حقوقی اخذ برائت از بیمار-مبانی فقهی
  

  به کوشش
  زینب همتی

  
حث در حوزه فقه و حقوق پزشکی، مسئولیت مدنی پزشک و اخذ برائت از بیمار جهت یکی از مسائل مورد ب

فقهاي امامیه در خصوص ضمان پزشک حاذقی که با اذن و رضایت بیمار به معالجه وي اقدام . رفع آن است
 گروهی به عدم ضمان چنین. گردد، اختلاف نظر دارندنماید و در این راه مرتکب تقصیر و خطایی نمیمی

دیدگاه . دفایده خواهد بوپزشکی حکم کرده و معتقدند اگرچه برائت نهادي مشروع است، ولی اخذ آن بی
داند و براي رهایی وي از چنین مسئولیت سنگینی است که لزوم اخذ مشهور پزشک را در این حال ضامن می

پردازد تا قهی و حقوقی دو دیدگاه میمبانی فبررسی و نقد این پایان نامه به . نمایدبرائت از بیمار را مطرح می
حاصل آنکه . به طور مستدل و مستند نظري صواب را در خصوص لزوم یا عدم لزوم اخذ برائت از بیمار برگزیند

رسد، چرا که برائت را تنها راه معافیت پزشک حاذق و غیر مفاد دیدگاه مشهور قابل تأمل و انتقاد به نظر می
مسئولیت غیر تقصیري . داندورت عدم تحصیل آن، پزشک را در هر حال ضامن میکند و در صمقصر معرفی می

لذا همان ضرورت اجتماعی که به . نیست  با مصلحت اجتماعی سازگاربر مبنایی محکم استوار نبوده و پزشک
بتدا کند که پزشک از همان اتوجیه لزوم اخذ برائت از بیمار مطرح شده است، ایجاب میعنوان مهمترین دلیل 

در نتیجه چنانچه پزشک ماهر و محتاط بوده و با . و بدون نیاز به تحصیل برائت، ضمانی بر عهده نداشته باشد
به معالجه اقدام نماید، حتی در صورت عدم اخذ برائت  رعایت موازین فنی و علمی و اخذ رضایت آگاهانه بیمار

، نیز این راه را برگزیده 1392ت اسلامی مصوب قانون جدید مجازا. از بیمار، ضمانی بر عهده نخواهد داشت
 قانون ذکر شده است، عملاً فایده و لزومی در رفع مسئولیت مدنی پزشک  این بنابراین اخذ برائتی که در.است
  .ندارد

  
  حقوق پزشکیضمان پزشک، اخذ برائت، مسئولیت مدنی، : کلید واژگان
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  مقدمه
  
  

  طرح موضوع: الف
یکی از عناصر اصلی انجام عمل جراحی و معالجات پزشکی که شکل بنیادین و مهمی به خود 

 لحاظ تبعات و پیامدهایی که به دنبال دارد، رضایت بیمار به. گرفته، اخذ رضایت از بیمار است
در قلمرو حقوق جایگاه مهمی یافته و در زمره یکی از مقولات مهم در حقوق پزشکی به حساب 

رضایت بیمار مبین این واقعیت است که بیمار از آنجا که به منظور معالجه و درمان، . آیدمی
دهد، در نتیجه باید به این امر به میمدتی ولو اندك، جسم خویش را در اختیار پزشک قرار 

به عبارت دیگر اقدامات درمانی که توسط پزشک . صورت آگاهانه و با اراده رضایت داشته باشد
 59همچنانکه ماده . باشد متوقف بر وجود شرایطی من جمله رضایت بیمار می،گیردصورت می

  .آن تصریح نموده است، نیز به  قانون جدید مجازات اسلامی158 و ماده  سابققانون
با این وجود، آنچه در فقه امامیه شهرت یافته، این است که رضایت بیمار براي رهایی 

هایی است که در جریان معالجه به پزشک از مسئولیت مدنی کافی نیست و پزشک ضامن زیان
تقصیر  با رضایت بیمار به معالجه او پرداخته و مرتکب  حاذق بوده،شود هرچندبیمار وارد می

لذا رضایت بیمار . هم نشده باشد، مگر این که پیش از معالجه از بیمار یا ولی او اخذ برائت نماید
مؤثر است و مسئولیت جبران خسارات را از عهده وي  تنها در رفع مسئولیت کیفري پزشک

به عبارت دیگر چون تصرف در جسم دیگري بدون رضایت وي جایز نیست، . کندساقط نمی
که این شرط حاصل شود، تصرف مجاز و مباح شده و تعقیب کیفري شخص را به هنگامی 

 اشاره به . استفاده شده است"اذن"در فقه به جاي رضایت، از اصطلاح  .دنبال نخواهد داشت
اذن به معالجه درکلام فقها، به معناي اعلان و اخبار رضاي بیمار یا اولیاء وي به درمان توسط 

له و تصرف در بدن بیمار را در موارد فوري و اضطراري حق مداخپزشک بوده و پزشک جز 
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- وي حتی از سوي پزشک جرم محسوب می زیرا درمان بدون رضا و اذن بیمار یا اولیاء ندارد؛

  .گردد
، ساکت 1339در خصوص مسئولیت مدنی پزشک، قانون مدنی و قانون مسئولیت مدنی 

 59 ماده 2یز در این زمینه مبهم است؛ بند ن، 1370  مصوبمجازات اسلامیسابق قانون . است
 رضایت بیمار، مشروعیت عمل طبی، رعایت موازین فنی و علمی و - ، با سه شرط این قانون

شمارد، این درحالی است که بر طبق بند ب ماده  عمل پزشک را جرم نمی-نظامات دولتی
اگر عمل !  دیه شده است، پزشک در قبال زیان ناشی از معالجه متعارف، ملزم به پرداخت295

تواند داشته باشد؟ آیا پزشک جرم محسوب نشود، الزام او به پرداخت دیه چه محملی می
توان به این صورت رفع نمود که بگوییم دیه مجازات نیست،  این احکام را می ظاهريتعارض

- ار میآید که حتی در صورت جرم نبودن عمل، بر آن ببلکه نوعی مسئولیت مدنی به شمار می

تتبع در آنچه از . گردد؟ بحث در مورد ماهیت دیه، از حوصله و موضوع نوشتار حاضر خارج است
توان نوعی مسئولیت  این است که دیه را نمی،آید به دست میهاي حقوقی و مواد قانونینوشته

  .کیفري صرف به حساب آورد
به صراحت تمام در ماده قانون جدید مجازات اسلامی به این مناقشات پایان داده است و 

ماده مزبور مقرر . نماید محسوب می"مسئولیت مدنی" دیه را از لحاظ احکام و آثار، نوعی ،452
علیه یا ولی دم است و احکام و آثار مسؤولیت  دیه، حسب مورد حق شخصی مجنی«: داردمی

به  ئولیت مدنی ضمان پزشک نسبت به پرداخت دیه، نوعی مس لذا،.»...مدنی یا ضمان را دارد
 این توهم که بحث از مسئولیت پزشک صرفاً در حوزه حقوق جزا قابل طرح آید وحساب می

  .گردداست، رد می
.  از دیدگاه مشهور فقهی اقتباس شده است،  سابق مجازات اسلامی قانون 322 و 319مواد 

ص باشد در هر گاه طبیبی گر چه حاذق و متخص«: دارد با لحنی غلیظ مقرر می319ماده 
کند، هر چند با اذن مریض یا  دهد یا دستور آن را صادر می هایی که شخصاً انجام می معالجه

 بنابراین این ماده، . »ولی او باشد، باعث تلف جان یا نقص عضو یا خسارت مالی شود ضامن است
در . نددامبناي جبران خسارت را نه تقصیر پزشک، بلکه صرف بروز زیان در نتیجه فعل او می

پیش بینی شده ، اخذ برائت از بیمار پیش از درمان، براي معافیت پزشک، 322ادامه در ماده
هرگاه طبیب و بیطار و مانند آن قبل از شروع به درمان از مریض «: دارداین ماده بیان می. است
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  .»یا ولی او برائت حاصل کند، عهده دار خسارت پدید آمده نخواهد بود
 مسئولیت مدنی پزشک از نوع مسئولیت بدون تقصیر بوده و در کور،بر اساس مواد مذ

 حتی اگر با اذن ورضایت بیمار به معالجه ،گیردصورت ورود زیان به بیمار، بر عهده وي قرار می
ئت از بیمار است که وي ادر این میان، تنها اخذ بر. وي اقدام نموده و مرتکب تقصیر نشده باشد

  .رهاندرا از مسئولیت می
 اگر پزشک ماهر و رسد؛مفاد نظر مشهور و مواد قانونی فوق، قابل تأمل و انتقاد به نظر می

متخصص بوده و با رعایت تمام ضوابط و همچنین رضایت بیمار به درمان وي بپردازد، چرا باید 
 قائل به ضمان پزشک بوده و وي را براي معافیت از این مسئولیت، ناچار به اخذ برائت از بیمار

 ، است وارد شده و مبانی آن موج روبه رشد چنین ایراداتی که به حکم فوقبه دلیل دانست؟
، از حکم سابق خویش عدول نموده و 1392قانونگذار در قانون جدید مجازات اسلامی مصوب 

در صورت عدم تقصیر پزشک، بدون اینکه اخذ برائت از بیمار را لازم بداند، حکم به عدم ضمان 
بنابراین اخذ برائتی که متذکر آن شده است، عملاً فایده و تأثیري در رفع . دکنپزشک می
  .مدنی پزشک نداردمسئولیت 

. طلبدارائه نظري مستدل و مستند پیرامون مباحث فوق، بررسی عمیق متون فقهی را می
 تعیین زیرا ؛باید دید دلیل حکم ضمان مطلق پزشک، در نظر اکثر فقهاي امامیه چه بوده است

ترین علت بود تا باعث شود مشهور براي معافیت پزشک از  مهم،چنین مسئولیت سنگینی
 مسئولیت، تدبیري اندیشند و اخذ برائت قبل از درمان را به عنوان تنها راه رهایی پزشک از

شود  به تبع چنین تدبیري، برائت پزشک قبل از درمان، با ایراداتی مواجه می.، وضع کنندضمان
- برد و هم آن را مخالف ادله دال بر ضمان مطلق پزشک می آن را زیر سؤال میکه هم صحت

لذا واضعان این نهاد و پیروان آنها  با استدلال و استناد، به توجیه لزوم و جواز اخذ برائت از . داند
  .کنندبیمار اقدام می

نبع اصلی آن یعنی بنابراین بررسی نهاد اخذ برائت و مبانی لزوم آن، نیاز به توجه ویژه به م
نظرات موافقان و مخالفان لزوم اخذ برائت و ادله مورد استناد آنها، و نقد فقه امامیه و بررسی 

 پس از تبیین برائت پزشک و گستره تأثیر آن، لزوم یا عدم ،لذا در این پژوهش. خواهد داشت
یت مدنی، مورد لزوم اخذ برائت به عنوان تنها راه معافیت پزشک از جبران خسارت و مسئول

شود تا مشخص گردد همچنین توجهی ویژه به رضایت بیمار می. گیردتحلیل و بررسی قرار می
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توان با حصول دانند و اینکه آیا میچرا مشهور فقها این نهاد را رافع مسئولیت مدنی پزشک نمی
  شته باشد؟ چنین نقشی براي رضایت بیمار قائل شد تا نیازي به اخذ برائت وجود ندا،شرایطی

  سؤالات تحقیق: ب
نامه مورد توجه ماست، بحث در مورد لزوم یا عدم لزوم اخذ برائت براي آنچه در این پایان

در واقع تلاش ما بر این است تا با مطالعه منابع در . رفع مسئولیت مدنی از پزشک است
ه این سؤال اصلی دسترس، دقت ویژه در منابع فقهی و تحلیل آنها، موضوع را بررسی نموده و ب

  :پاسخ دهیم
داند، تا چه  مبانی نظر مشهور که اخذ برائت را براي رفع مسئولیت مدنی پزشک لازم می- 1

توان بر این مبانی خدشه وارد ساخت؟ به عبارت دیگر آیا حد محکم و قابل دفاع بوده و آیا می
  اخذ برائت قبل از درمان، تنها راه رهایی پزشک از مسئولیت است؟

  : به منظور دستیابی به پاسخ، لازم است به سؤالات فرعی ذیل نیز پاسخ داده شودو
 آیا در صورت عمد پزشک در ورود زیان، یا فقدان مهارت و تخصص پزشک در فن - 1

خویش، یا ارتکاب تقصیر و خطا از ناحیه پزشک، اخذ برائت خواهد توانست مسئولیت وي به 
  بارت دیگر، محدوده اثرگذاري اخذ برائت تا کجاست؟جبران خسارت را منتفی سازد؟ به ع

 آیا مسئولیت بدون تقصیر پزشک بر مبنایی محکم استوار بوده و لازم است وي همواره - 2
  به دنبال راهی همچون اخذ برائت، براي معافیت از این مسئولیت باشد؟

، موجب عدم تواند با حصول شرایطی، بدون نیاز به اخذ برائت آیا رضایت بیمار می- 3
  مسئولیت پزشک شود؟

  

  روش تحقیق: ج
جهت تدوین پایان نامه حاضر، تعداد بسیار زیادي از کتب و مقالات فقهی مورد مطالعه قرار 

برخی از این منابع در کتابخانه دانشکده و برخی هم از نسخه دوم نرم افزار فقهی . گرفته است
، اعم از کتب و مقالاتن به منابع فارسی همچنی. ، جمع آوري شده است)ع(جامع فقه اهل بیت 

در مرحله اول تمام این منابع یک به یک مطالعه و نکات مربوط از آنها . رجوع شده است
آوري شده و تبیین دقیق اهداف پژوهش، با استخراج شد، سپس با توجه به مطالب جمع

در آخر ضمن تحلیل . دراهنمایی اساتید محترم، به تنظیم پلان نهایی پایان نامه اقدام گردی
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روش   بهمنابع و ارجاع دقیق به آنها، نظرات برگزیده به صورت مستدل ارائه و فصول پایان نامه
  .تدوین شدتوصیفی و تحلیلی 

از آنجا که در زمان شروع به کار، قانون جدید مجازات اسلامی هنوز به تصویب نرسیده بود، 
 مطلق پزشک و لزوم اخذ برائت که مورد اقتباس با رویکردي نقادانه نسبت به نظریه مسئولیت

قانون سابق بود، به تدریج اقدام به جمع آوري و تدوین مطالب نمودیم و با تصویب و اجرایی 
به  نیز لاي مباحث یاد کردیم و بحثی راشدن قانون جدید، از مواد مربوط به موضوع، در لابه

  .ص دادیمبررسی عدم لزوم اخذ برائت در قانون جدید اختصا
  

  سازمان تحقیق: د
  : ارائه خواهد شد به شرح ذیل،نامه حاضر در سه فصلپایان

هدف این فصل تبیین برائت و محدوده تأثیر آن است که در سه مبحث ارائه :  کلیات- 1
هاي مسئولیت مدنی پزشک بررسی شود تا معلوم در وهله اول لازم است جنبه. خواهد شد

پس مبحث اول این فصل مسئولیت مدنی پزشک . شوده را شامل میگردد اخذ برائت کدام جنب
را نسبت به عدم بهبودي بیمار از یک سو و نسبت به خسارات ناشی از درمان را از سوي دیگر 

  .بررسی خواهد کرد
مفهوم و ماهیت برائت پزشک در . ایممبحث دوم را به تبیین برائت پزشک اختصاص داده

: گردد در گفتار دوم شرایطی که براي اعتبار برائت لازم است بیان می.شودگفتار اول بررسی می
مباحثی از قبیل اینکه چه کسی اهلیت ابراء پزشک را دارد و در چه شرایطی باید اخذ برائت از 

گردد و وجود قصد و رضاي برائت دهنده در اعطاي ولی بیمار به عمل آید، در بند اول بیان می
گفتار سوم به استثنائات اخذ برائت از بیمار اختصاص دارد؛ .  استبرائت، موضوع بند دوم

مواردي استثنائی که بخاطر مصالحی، حتی بدون اخذ برائت از بیمار، ضمانی بر عهده پزشک 
هاي پزشکی و مصالح حکومتی مورد  این موارد در دو بند تحت عنوان فوریت.نخواهد بود

  .گیردبررسی قرار می
گفتار اول . پردازدفتار به تبیین قلمرو و گستره تأثیر اخذ برائت میمبحث سوم در دو گ

 از آنجا که اخذ برائت در ؛مربوط به تأثیر اخذ برائت نسبت به پزشک و اشخاص ثالث است
گردد و در مرحله اثباتی، بار اثبات عدم انتساب مرحله ثبوتی، رافع مسئولیت مدنی پزشک می
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بند دوم و . پردازددارد، بند اول گفتار به این دو موضوع می میتلف به پزشک را از دوش وي بر
منظور از اشخاص ثالث، از یک : سوم نیز به تأثیر این نهاد نسبت به اشخاص ثالث اختصاص دارد

، باشدمی) که به سود خود اخذ برائت کرده است(سو همکاران و مباشران پزشک طرف قرارداد 
 از سوي دیگر وراث بیمار است، زمانی که بخواهند ؛شوندار میوقتی که سبب ورود زیان به بیم

گفتار دوم جهت تبیین .بابت خسارات وارده، علیه پزشک یا مؤسسه درمانی اقامه دعوا کنند
عمد پزشک در ایجاد "هرچه بیشتر قلمرو اخذ برائت، موانع تأثیر آن را در سه بند تحت عناوین 

، مورد "تقصیر پزشک و خروج از حدود اذن"و  "عدم مهارت و تخصص پزشک"، "خسارت
  .کند تا مشخص گردد اخذ برائت، مسئولیت چه پزشکی را رفع میدهدبررسی قرار می

پس از آنکه در کلیات روشن شد قلمرو تأثیر اخذ :  نقد ادله لزوم اخذ برائت از بیمار- 2
ر است، لازم است برائت، صرفاً محدود به مسئولیت مدنی پزشک حاذق، مأذون و غیر مقص

 شود، وي زیرا اگر حکم به عدم ضمان ؛گیردد نقد و بررسی قرار مسئولیت چنین پزشکی مور
دیگر مسئولیتی وجود نخواهد داشت تا با اخذ برائت برداشته شود، بنابراین اخذ برائت از بیمار 

 ادله ضمان سیبدین ترتیب مبحث اول با رویکردي نقادانه به برر.فایده و لزومی نخواهد داشت
ابتدا در گفتار اول طی سه بند، استناد مشهور به . پردازد، میپزشک حاذق، مأذون و غیر مقصر

در بند اول قاعده اتلاف تبیین و . گرددقاعده اتلاف و انتساب تلف به پزشک، نقد و رد می
ن قاعده گردد، دو بند دیگر با استدلال به عدم انتساب تلف به پزشک و عام نبودتحلیل می

گفتار دوم در سه بند، روایات . پذیرداتلاف، استناد به این قاعده را براي اثبات ضمان پزشک نمی
روایت . دهدمورد استناد براي ضمان پزشک را از لحاظ سند و دلالت مورد نقد و بررسی قرار می

هدر نبودن سومی نیز روایت دال بر  اول مربوط به ضمان اجیر، دومی مربوط به ضمان ختان و
در گفتار سوم اجماعی که بر ضمان غیر تقصیري پزشک مورد استناد قرار . خون مسلمان است

بند اول نحوه تحقق اجماع و حجیت آن را . گرددگرفته است، در سه بند تحلیل و نقد می
کند، بند دوم حمل اجماع بر فقدان اذن بیمار و بند سوم مدرکی بودن اجماع مذکور تبیین می

  .کند تا بر استناد به اجماع خدشه وارد سازد میمطرحرا 
شود از آنجا که رفع مسئولیت پزشک به وسیله اخذ برائت از بیمار با این شبهه مواجه می

که مخالف ادله دال بر ضمان مطلق پزشک است، لذا قائلین به لزوم آن، با استناد و استدلال به 
ت اجتماعی است، به توجیه لزوم و جواز اخذ دو دلیل عمده که یکی روایت و دیگري مصلح



٨ 
 

بدین ترتیب در . باشد موضوع مبحث دوم می،بررسی این ادله. کنندبرائت از بیمار اقدام می
بند اول در مورد سند خبر است و بند دوم . شودگفتار اول، روایت سکونی در دو بند بررسی می

دلیل دیگر . دهدت را مورد بررسی قرار میتفاسیري که از دلالت آن از سوي فقها ارائه شده اس
که موضوع گفتار دوم است، استدلال به این مطلب است که اگر اخذ برائت تشریع نشود، هیچ 
پزشکی از ترس مسئولیت سنگینی که در صورت بروز حادثه براي وي مقرر خواهد شد، به 

توان در یک کلام از ه میاین دلیل با مفاهیم مختلف بیان شده است ک. طبابت نخواهد پرداخت
بدین ترتیب گفتار دوم در بند اول به نقش دلیل .  یاد کرد"مصلحت اجتماعی"آن به عنوان 

در بند دوم نیز ارزیابی نویسنده در مورد این دلیل، به . مصلحتی در تشریع برائت اختصاص دارد
  .صورت مستدل و مستند ارائه خواهد شد

در مقابل نظر مشهور، گروهی از فقها و : رائت از بیمار بررسی نظریه عدم لزوم اخذ ب- 3
 برآنند که پزشک متخصص و ماهر زمانی که با اذن بیمار و رعایت موازین علمی، به حقوقدانان

لذا زمانی که . پردازد و در این راه مرتکب تقصیر و خطایی نگردد، ضامن نیستدرمان بیمار می
   .ذ برائت از بیمار نخواهد داشتچنین پزشکی مسئول نباشد، نیازي به اخ

باشد که طی سه گفتار مورد بررسی  موضوع مبحث اول این فصل می،بررسی ادله این گروه
ترین این ادله، اذن و رضایت بیمار است که در گفتار اول به آن ترین و موجهمهم. گیردقرار می

تأثیر اذن بیمار ود و بند دوم به شدر بند اول گفتار، مفهوم اذن و رضایت تبیین می. پردازیممی
تأثیر اذن این بند در ابتدا براي سامان دادن یک قضیه منطقی، . پردازد میدر رفع ضمان پزشک

کند تا بدین  را مطرح می»اذن در اتلاف«تحلیل اذن بیمار به  و سپس به اتلاف در رفع ضمان
چون شرط اصلی رفع . قی نمایدترتیب اذن بیمار را اذن به اتلاف و رافع مسئولیت پزشک تل

ضمان به وسیله رضایت، آگاهی بیمار نسبت به عواقب معالجه است، شق سوم این بند به 
شق آخر نیز از زوایه استناد به قاعده اقدام و پذیرش . آگاهانه بودن رضایت بیمار اختصاص دارد

گفتار دوم در . دپردازخطر، به بررسی نقش رضایت و اذن بیمار در عدم مسئولیت پزشک می
بند اول مفاد و قلمرو قاعده را تبیین . شودرابطه با قاعده احسان است که در دو بند بررسی می

گفتار . کند و بند دوم به بررسی نقش این قاعده در مسئولیت مدنی پزشک اختصاص داردمی
ه بررسی بند اول مختص ب. پردازدسوم در دو بند به بررسی دیگر ادله عدم ضمان پزشک می

بند دوم نیز دلالت مشروعیت و وجوب عمل پزشک را . روایات دال بر عدم ضمان پزشک است
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دهد، بدین معنا که اذن شارع به طبابت و حتی وجوب بر عدم ضمان وي، مورد بررسی قرار می
شود وي در قبال رفتار متعارف خود مسئولیتی نداشته شرعی معالجه بر پزشک، موجب می

  .باشد
قانون جدید مجازات نیز دوم  به بررسی تطبیقی عدم لزوم برائت در فقه عامه و مبحث 

بند اول علل . گفتار اول موضوع را در مذاهب اربعه بررسی کرده است. اسلامی اختصاص دارد
دهد و  را در این مذاهب توضیح می-  و در نتیجه عدم لزوم اخذ برائت -  عدم مسئولیت پزشک

رائت گفتار دوم به تحلیل عدم لزوم اخذ ب. پردازدنظرات این مذاهب میبندي بند دوم به جمع
پردازد، چراکه در این قانون مسئولیت پزشک غیر مقصر ، می1392در قانون مجازات اسلامی 

پذیرفته نشده است، بنابراین برائتی هم که از آن سخن رفته است، عملاً در رفع مسئولیت از 
  .پزشک تأثیر و لزومی ندارد

برخی از فقها که عموماً از قائلین به ضمان مطلق پزشک هستند، با ایراد به برائت پزشک 
معتقدند لازم نیست برند و به همین دلیل قبل از درمان، صحت و جواز آن را زیر سؤال می

بررسی ایرادات وارده بر صحت برائت، موضوع مبحث سوم است . پزشک از بیمار اخذ برائت کند
گفتار اول ایراد اسقاط مالم یجب بودن برائت است با این . گرددار بررسی میکه در دو گفت

. توضیح که قبل از درمان هنوز حقی بر ذمه پزشک ثابت نشده که بیمار آن را اسقاط کند
ایرادات دیگري که به صحت برائت . شودهاي ارائه شده به این ایراد در دو بند مطرح میپاسخ

 زیرا حق مطالبه دیه نفس بیمار بعد از فوت -  اسقاط حق غیر استوارد شده یکی عدم جواز
 معاف کردن پزشکی که و دیگر آنکه -  وي متعلق به وراث است و بیمار حق اسقاط آن را ندارد

دقتی پزشکان را افزایش داده و با به خطر  بی،کار وي با سلامتی بیماران در ارتباط است
بررسی این دو ایراد و پاسخ به آنها . لف نظم عمومی استانداختن سلامتی و جان افراد، مخا

  . درپایان نیز نتیجه پژوهش ارائه خواهد شد.موضوع گفتار دوم است
  

  
  
  



١٠ 
 

  جنبه هاي مسئولیت مدنی پزشک: مبحث اول
  

مسئولیت مدنی عبارت است از تعهد و الزامی که شخص به جبران زیان وارد شده به دیگري 
ان در اثر عمل شخص مذکور یا عمل اشخاص وابسته به او و یا ناشی از دارد؛ اعم از اینکه زی

 بنابراین در هر موردي که شخص موظف به 1.اشیاء و اموال تحت مالکیت یا تصرف او باشد
  . جبران خسارت دیگري باشد، در برابر او مسئولیت مدنی دارد
به :  پزشک ایجاد نماید را برايهاییخسارات ناشی از اقدامات پزشکی ممکن است مسئولیت

ملزم به پرداخت  و قواعد عام مسئولیت مدنی،  مجازات اسلامی قانون جدید495موجب ماده 
 قانون سازمان نظام 28و بر اساس ماده  2گرددار میبه بیم قابل مطالبه خساراتسایر  ودیه 

- و حرفهعدم رعایت موازین شرعی و قانونی و مقررات صنفی در صورت ، 1383پزشکی مصوب 

  .، مسئولیت انتظامی نیز خواهد داشتاي و شغلی و سهل انگاري درانجام وظایف قانونی
- پژوهش حاضر در حیطه مسئولیت مدنی پزشک، به بررسی نهاد قانونی اخذ برائت می

توضیح آنکه . رسدپردازد، لذا در شروع بحث تحلیل این نوع مسئولیت شایسته به نظر می
: بیمار ممکن است از دو جنبه،  براي پزشک ایجاد مسئولیت نمایدعواقب درمان و معالجه 

گاهی نیز معالجه موجب ایراد خساراتی به وي . شودگاهی درمان به بهبود بیمار منتهی نمی
بنابراین مسئولیت مدنی پزشک را نسبت به هرکدام از این موارد، مورد بررسی قرار . گرددمی

  :خواهیم داد
  

   مدنی پزشک نسبت به عدم بهبودي بیمارمسئولیت: گفتار اول
گردد و نیز بنابر وظیفه شغلی، پزشک در به موجب قراردادي که میان پزشک و بیمار منعقد می

هرگاه به رغم انجام اقدامات پزشکی، . گیردقبال بیمار، درمان و معالجه وي را به عهده می
ن است با وجود شرایط شود و ممکبیماري شخص درمان نشود مسئولیت پزشک مطرح می

. این جنبه از مسئولیت پزشکی کمتر مورد بحث و توجه قرار گرفته است. خاص مسئول باشد
نظران، جهت تحلیل مسئولیت پزشک در این فرض، به بررسی نویسندگان حقوقی و صاحب
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