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چكیده  
عقیم سازی یکی از موضوعاتی است که از دیرباز در جوامع بشری در دانش های 
پزشکی و حقوقی و فقهی مطالعه شده است. در گذشته، عقیم سازی اجباری انسان 
که بر خلاف رضایت وی انجام می شده، جزء مجازات های بدنی به شمار می رفته، 
که به تدریج منسوخ شده است. البته روش های غیرمستقیم عقیم سازی از جمله عقیم  
نمودن برخی اقوام یا مهاجرین به سبب سلطه گری برخی قدرت های سیاسی تاکنون 
نیز ادامه یافته است. در این مقاله، ممنوعیت و حرمت عقیم سازی غیر ارادی انسان و 
موارد مجاز عقیم سازی وی، نقش رضایت شخص که عقیم می شود، مسئولیت طبیبی 
که نسبت به عقیم سازی فرد اقدام می کند، پیشینه ی فقهی و حقوقی مجازات عقیم سازی 
و مواد قانونی مربوط به تعیین مجازات مطالعه شده و به شرایط ضروری برای معافیت 
پزشکی که نسبت به عقیم سازی دائمی زن یا مرد اقدام می کند و ضمانت اجرای آن از 
نگاه قانون مجازات اسلامی 1392 پرداخته شده است. همچنین ناکافی بودن مجازات 

عقیم سازی دائمی انسان بر اساس قوانین و رویه قضایی اثبات شده است.
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عقیم سازی دائمی، باروری، ارش، دیه.
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مقدمهسا

عقيم سازی انسان و به ويژه عقيم سازی اجباری از جمله مقطوع نمودن 

توسط  متمرد  و  قوميت های کوچک  و  و ضعفا  فقرا  نسل سرخپوست ها، 

و  بوده  مطرح  ديرباز  از  سلطه گر  قدرت های  و  بزرگ  و  قوی  دولت های 

اخته کردن زنان کنيز و مردان خادم از شيوه های عرفی رايج خانواده های 

سلطنتی و اشرافی تلقی می شده است. يکی از چالش های حقوق بشر معاصر، 

تضييع حق باروری انسان هاست؛ لذا مقابله با جرم عقيم سازی غيرارادی و 

غيراختياری که به سبب جنايت عليه تماميت جسمانی به اشخاص می شود 

ضرورت تام دارد. همچنين توسعه ی دانش تنظيم خانواده در کشورهايی که 

در حال گذار از سنت به مدرنيته هستند و ورود دولت ها به ارائه ی خدمات 

رايگان برای تنظيم جمعيت اعضای خانواده ها و کشورها نيز منجر به تحميل 

فرهنگی افراطی و ايجاد بحران های جمعيتی در جهان شد. 

بيشتر کشورهايی که سياست های تحديد مواليد مثل حداکثر يک فرزند 

يا حداکثر سه فرزند را پيگيری کرده اند، به طور کامل موفق نبوده اند. در عين 

حال کشورهايی که به موفقيت چشمگيری دست يافتند با تنگنا و بحران 

کاهش جمعيت مواجه شدند. بنابراين مجبور به بازنگری سياست ها و تدوين 

قوانين حمايتی درباره ی افزايش جمعيت و کاهش خدمات حمايتی درباره ی 

تحديد جمعيت گرديدند. در اين کشورها، برنامه های حمايت از ناباروری و 

افزايش سطح دسترسی به بهداشت مادر و کودک اجرا می شد.
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 در ايران نيز به دنبال تهديدهای جدی ناشی از رشد منفی جمعيت در آينده 

که از سوی جمعيت شناسان مطرح شد و با بررسی ابعاد سياسی- اقتصادی 

جمعيت در آينده ی جهان از يک سو قانون جمعيت و تنظيم خانواده مصوب 

1372 تا حدودی اصلاح و بازنگری شد، سپس سياست های جمعيتی توسط 

مقام معظم رهبری ابلاغ گرديد و گام های بعدی برای ارائه ی خدمات بيشتر 

به حق باروری زنان مثل بيمه ی کامل زايمان طبيعی در بيمارستان های دولتی 

آغاز شد.

عليه  جنايت  يا  وقوع جرم  اثر  در  باروری  نقض حق  تحقيق،  اين  در 

اشخاص يا انجام جراحی ها و مداوای ضروری يا غيرضروری توسط پزشکان 

و ساير حرفه های وابسته به پزشکی و حدود مسئوليت مرتکبين اين جرايم 

بررسی خواهد شد. به عبارت ديگر، اين مقاله درصدد اثبات اين موضوع 

است که جرايم عليه حق باروری اشخاص يا همان عقيم سازی، ممنوع بوده، 

در قوانين جرم انگاری شده و مشمول مجازات می باشد. مجازات تعيين شده 

برای عقيم سازی انسان به قدر کفايت مؤثر و بازدارنده نمی باشد و اصلاح 

آن پيشنهاد می شود. سؤالاتی که در اين تحقيق به آنها پاسخ داده خواهد شد، 

عبارت اند از:

1- عقيم سازی انسان در چه مواردی مجاز و در چه مواردی حرام و 

ممنوع است؟ 

2- ضمانت اجرای جرم عقيم سازی چيست؟ آيا به حد کافی بازدارنده 

هست يا خير؟ 
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3- در عقيم سازی اختياری، رضايت زوجين تا چه حدودی مؤثر است؟ سا

4- پزشکی که بدون رضايت يا با رضايت زوجين نسبت به عقيم سازی 

ايشان اقدام می کند )در صورت عقيم سازی دائمی يا موقت( مسئوليت دارد 

يا از مجازات معاف است؟

هدف اين تحقيق آن است که در عقيم سازی اختياری موارد ممنوع از 

موارد جايز بازشناسی شده و مجازات کافی و مؤثر در ممنوعيت عقيم سازی 

تعيين شود.

در اين مقاله، موارد عقيم سازی غيرمجرمانه از جرم عقيم سازی تفکيک 

 ،)( روايات معصومين  اساس  بر  اين جرم  به مجازات  شده و سپس 

فقهای عظام، حقوق دانان و قوانين لازم الاجرا و نحوه ی تعيين مجازات برای 

جبران خسارات ناشی از عقيم سازی انسان پرداخته شده و نقاط ضعف و 

آسيب در اين حوزه شناسايی و جمع بندی و پيشنهادات لازم ارائه شده است.

تعاريف به کار رفته در اين تحقيق به شرح زير است:

ــات ارادی و  ــت از اقدام ــازی عبارت اس ال��ف-  عقیم س��ازی: عقيم س

ــلات جراحان يا تجويز  ــلات هدفمند به منظور ناباروری مانند مداخ مداخ

داروها يا تزريق آمپول های ضدباروری.

ب - عقیم : عقم مصدر عقيم است. عقم عبارت است از وضعيتی که 

امکان فرزندآوری وجود ندارد و در مقابل انجاب )فرزندآوری( قرار دارد 

و عقيم يعنی کسی که برای او فرزندی نيست و بر مرد و زن هر دو اطلاق 

می شود؛ مرد عقيم و زن عقيم )هاشمی شاهرودی و همکاران، 1423: ج6، ص17 به 
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نقل از القاموس المحيط: ج4، ص215 و المعجم الوسيط: 617(. تعقیم هم از عقم گرفته 

شده است. اصل لغت عقم به معنای قطع و خشکی است که مانع قبول اثر 

باشد و زن يا مرد عقيم يعنی برای ايشان فرزند نيست و تعقيم مصدر ثلاثی 

مزيد از عقم است؛ يعنی عقيم سازی )شيرازی و انصاری، 1429: ج1، ص114(.

عقيم سازی از يک جهت به عقيم سازی موقت يا دائمی تقسيم می شود. 

به اين اعتبار اگر ناباروری موقتی باشد يا با استفاده از روش های پيشگيری از 

بارداری برگشت پذير باشد، عقيم سازی موقت و اگر با استفاده از روش های 

دائمی که به سختی و با هزينه ی زياد و يا با مداخلات پزشکی يا جراحی های 

پيچيده و با احتمال موفقيت و عدم موفقيت باشد، عقيم سازی دائمی ناميده 

می شود. به معنای دقيق اصولاً عقيم سازی موقت نيست، به عبارتی ناباروری 

به طور موقت را نمی توان عقيم سازی دانست و به افرادی که به طور موقت 

و محدود از روش های پيشگيری از باروری استفاده می کنند، زن عقيم يا مرد 

عقيم اطلاق نمی شود. 

عقيم سازی را می توان به لحاظ روش اجرای آن به عقيم سازی اجباری يا 

همگانی، عقيم سازی داوطلبانه و عقيم سازی ضروری تقسيم کرد؛ عقيم سازی 

اجباری و همگانی عبارت از نوعی مجازات و اعمال محروميت و سلب حق 

انسان در باروری و توليد نسل است و عقيم سازی داوطلبانه عبارت است 

از خودداری از باروری با هدف و غرض معين و به طور داوطلبانه هرچند 

ناشی از اضطرار باشد مثل موقعيت شغلی نظاميان يا مهمانداران يا اشخاص 

فقير و تنگدست يا دانشجويان که در هر حال با رضايت شخص عقيم شونده 
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واقع می شود. عقيم سازی ضروری نيز شامل مواردی است که سلامت جان سا

شخص اقتضا می کند فرد عقيم شود مانند اينکه با برداشتن دستگاه های توليد 

مثل، فرد عقيم می شود يا منفعت عقلائی قطعی برای پيشگيری از بارداری 

وجود دارد و ضرورت جلوگيری از ايجاد نطفه ی فاسد، منجر به اباحه ی 

عقيم سازی می شود. 

درباره ی جرم بودن يا جرم نبودن عقيم کردن انسان اختلاف نظر وجود 

دارد. عده ای معتقدند عقيم سازی انسان با رضايت خودش جرم نبوده و قابل 

رسيدگی نيست، زيرا مجنی عليه، شاکی ندارد. رعايت نکردن حق النفس جرم 

و قابل مجازات نيست. در مقابل اکثريت قائل اند عقيم سازی انسان حتی با 

رضايت خودش تأثيری در جنبه ی مجرمانه بودن عمل ندارد و قابل مجازات 

است و زن يا مرد ولو با رضايت خود و ديگری در مقابل انجام آن عمل 

بيمار و  يا  از مجنی عليه  برائت مأخوذه  استناد  به  نيز  مسئول است. طبيب 

رضايت ولی از مسئوليت معاف نيست، زيرا نفس عقيم سازی انسان عمل 

نامشروع است مگر در موارد بسيار استثنايی و محدود. بين گروه اخير در 

مجازات جرم عقيم سازی اختلاف نظر است؛ برخی انجام عمل مذکور را 

موجب »تعيين ديه ی کامل« دانسته و برخی قائل به »ارش« می باشند که در 

اين صورت تعيين ارش به عهده ی کارشناسان ثقه است و در تعيين ميزان 

ارش بايد قوانين جاری و نظريه ی کارشناسان را لحاظ کرد. 

1- عدم حرمت عقیم سازی انسان و جرم نبودن آن

کسانی که عقيم سازی دائمی زن يا مرد را جرم نمی دانند، معتقدند چون 
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شاکی و مجنی عليه يکی است لذا قابل تعقيب نيست و چنين عملی، شاکی 

خصوصی ندارد؛ لذا تحميل مجازات به فرد در برابر اقدام به فعل مذکور 

توسط خودش يا با رضايت خود و اعلام برائت پزشک و رضايت طرفش 

ممکن نيست.

يکی از دلايل قائلين به نظريه ی عدم حرمت عقيم سازی آن است که بنا 

بر نظر غيرمشهور در فقهای شيعه حرمت اضرار به نفس تنها مربوط به قتل 

نفس و قطع عضو است و فساد يکی از حواس پنجگانه و قدرت باروری 

و اينکه انسان نفس خود را در معرض بيماری قرار داده يا موجب انحراف 

مزاج خود يا اتلاف مال خود شود مشمول اطلاق قاعده ی لاضرر نمی شود 

)سبحانی تبريزی، 1415: ج 2، ص168(.

1-1- مبانی عدم حرمت عقیم سازی دائمی در آراء فقها 

فقهايی که عقيم سازی دائمی زن يا مرد را حرام ندانسته  و مصداق فعل 

ضمان آور تلقی نمی کنند، دو گروه اند؛ عده ای عقيم سازی دائمی را مشروط به 

شرايط و دلايل متعددی حرام ندانسته و جرم تلقی نمی کنند و يا در پاسخ به 

سؤال مطروحه آن را مجاز می شمرند و عده ای ديگر به سبب عناوين ثانويه 

مثل عسروحرج مادر، ضرورت نجات جان زوج يا زوجه در عقيم کردن وی 

عمل مذکور را مباح می دانند.

1-1-1- عدم حرمت اضرار به منافع عضو

به  عقيم سازی  حرمت  عدم  معتقدند  خويی  آيت الله  همچون  عده ای 

سبب عدم حرمت اضرار به منافع عضو است. ايشان چنين استدلال می کند: 
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»اينکه گفته شده قاعده ی لاضرر، همان  طور که اضرار به غير را نفی می کند، سا

اضرار به نفس را نيز به طور مطلق نفی می کند، چنين نيست، آنچه که در 

شريعت مبغوض شمرده شده است قطع اعضای بدن و مانند آن است و عقل 

محدوديتی برای اينکه انسان به مالش ضرری وارد نمايد نمی بيند؛ مانند آنکه 

آن را در اموری که انگيزه های عقلايی دارد مصروف دارد تا حدی که به 

اسراف و تبذير نرسد، يا اينکه آسيب يا ضرری به بدن برساند در آنچه که 

برای آن نتيجه ی عقلانی وجود دارد بلکه سيره ی عقلا بر اين امر جاری است 

چنان که بازرگانان سفر می کنند در حالی که از برودت و يا از گرمای هوا 

متأزر می شوند و شريعت نيز چنين ممنوعيتی ندارد و همين طور از ادله ی 

نقلی و از روايات نيز چنين حرمتی برای اضرار به نفس به اين مقدار فهميده 

نمی شود« )همان به نقل از حسينی شاهرودی: ج3، ص339(.

نموده  مناقشه  امر  اين  بر  عقل  دلالت  در  خويی  محقق  اين  بر  علاوه 

است و می گويد: »عقل اگر اضرار به نفس دارای انگيزه های عقلايی باشد 

ممنوعيتی برای ضرر به نفس نمی بيند، مادامی که به حد اسراف و تبذير نرسد 

و يا به موجب حکم شرعی ديگر ممنوع نباشد« )همان به نقل از مصباح الاصول، 

ج2، صص 548 و548(.

در حقوق موضوعه، يکی از شرايط وقوع جرم و تحقق مجازات آن است 

که فاعل و مرتکب جرم غير از قربانی يا بزه ديده باشد. به عبارت ديگر در 

جرايم عليه اشخاص، قربانی جرم بايد شخص ديگری غير از خود مرتکب 

باشد هر چند از لحاظ شرعی و بر اساس آيات و روايات ايراد ضرب و جرح 
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به خود يا خودکشی، گناه بزرگی است ليکن در قوانين ايران جز در موارد 

خاص جرم محسوب نمی شود؛ از جمله اين موارد خاص ماده 51 قانون 

مجازات جرايم نيروهای مسلح، مصوب 1382 است که هر نظامی را که به 

قصد فرار يا معافيت از خدمت وظيفه و يا مانند آن به خود صدمه ای وارد 

کند مشمول مجازات قرار داده است و يا ماده 15 قانون جرايم رايانه ای که 

تبليغ شيوه ی ارتکاب يا دعوت به خودکشی را از طريق رايانه جرم انگاری 

نموده است )ميرمحمد صادقی، 1393: 69 و 70(. 

نکته ی تأمل برانگيز در اين بحث آن است که هر چند رضايت مجنی عليه 

حکم تکليفی جنايت بر نفس و اعضا را تغيير نمی دهند، ولی در حکم وضعی 

آن مؤثر است؛ لذا با تفکيک جنايت بر نفس از جنايت بر اعضا، بر اين باورند 

که جنايت بر اطراف با وجود رضايت سابق، قصاص و ديه را منتفی می کند 

زيرا خود مجنی عليه رضايت به اتلاف عضو داده است. هم چنان که اگر مالک 

در اتلاف مالش به ديگری اذن دهد ضمان متوجه تلف کننده نخواهد بود. 

علاوه بر اين ضمان ناشی از جنايات مادون نفس وقتی مسبوق به رضايت 

باشد نيز ساقط می گردد )صادقی، 1382: 61 و62(.

1-1-2- تمسک به عناوین ثانویه

نتيجه ی  در  که  می آورند  توجيهاتی  عقيم سازی  اقدام  ماهيت  درباره ی 

آن حرمت تنها متوجه سقط جنين است و درباره ی ساير روش ها شروط 

متعددی مطرح است که به تناسب می تواند مصداق حرمت يا عدم حرمت 

قرار گيرد؛ از جمله برخی معتقدند تجويز تحديد نسل بر اساس عناوين 
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ثانويه همچون عسروحرج مادر مجاز است و فقهای معاصر تنها بر اساس سا

اين عناوين، تحديد نسل را تجويز کرده اند و روش های پيشگيری از حمل با 

شرايطی که فقها تصريح نموده اند تأييد گرديده و مخالف شرع دانسته نشده 

است )طاهری، 1381: 132- 103(.

1-1-3- تمسک به اصل برائت

برخی با تحليل روش های تنظيم خانواده حکم هر يک از اين روش ها 

را تعيين نموده اند؛ از جمله يکی از نويسندگان، روش های تنظيم خانواده را 

به چند گروه تقسيم می کند؛ اول، روش هايی که مانع انعقاد نطفه و تشکيل 

جنين شود که اين روش فی نفسه بلا اشکال است و دوم، روش هايی که به از 

بين بردن نطفه ی منعقد شده منجر گردد و استفاده از آنها ممنوع و حرام است 

)مثل سقط جنين(. سوم، روش هايی که مکانيسم آنها روشن نيست يعنی در 

درجه ی اول از انعقاد نطفه جلوگيری می کنند سپس در وهله ی بعد باعث 

از بين رفتن جنين می شوند. استفاده از اين روش با توجه به اصل برائت بلا 

يا  نازاسازی  مينی قرص ها. چهارم، روش  يو.تی.اس و  اشکال است؛ مثل 

عقيم کردن که دليل معتبری بر حکم به حرمت آن در دست نيست و با توجه 

به اصل برائت فی حد نفسه منع شرعی ندارد؛ از جمله روش وازکتومی، 

آنوکتومی )بستن لوله های مرد يا زن(. روش اخته کردن يا اخصاء با منع 

احبال متفاوت است و اخته کردن در شرع ممنوع است )خلجی، 1378و 1379: 

130- 101(، زيرا اخته کردن شامل برداشتن هر دو تخمدان يا هر دو بيضه 

يا عمل جراحی يا غيرفعال کردن آن با کمک اشعه x است و بنابراين اخته 
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کردن نه تنها شخص را برای هميشه عقيم نمی کند بلکه موجب قطع توليد 

هورمون های جنسی توسط اين غدد می گردد. در نتيجه مرد برای هميشه از 

زن محروم می شود و در چهره و روحيات او اثر آن آشکار می شود، ولی در 

بستن لوله ها در مرد توليد اسپرم و ترشح هورمون ها آسيب نمی بيند )لوسين، 

.)1372

در اينجا نمونه ای از آراء فقها که به نظر می رسد موضوع اقدام برای فقيه از 

حيث اينکه انجام عمل سبب عقيم شدن دائمی هست يا خير محل ترديد بوده 

و لذا با اين شرط که سبب نازايی دائمی نشود، تأييد نموده اند، آورده می شود:

برای  رحم  لوله های  »بستن  است:  شده  سؤال   )( امام  از حضرت 

جلوگيری از حامله شدن چه صورتی دارد؟« 

به مزاج  نازايی دائمی نشود و ضرر  ايشان جواب دادند: »اگر موجب 

نرسانده و همراه با مستلزم محرم خارجی نشود اشکالی ندارد« )خمينی، 1422: 

ج3(. همچنين آيت الله فاضل لنکرانی در پاسخ به اين سؤال می فرمايند: »اگر 

بستن لوله موجب عقم دائم نشود مانعی ندارد و الا جايز نيست و برای 

جلوگيری از فرزند نطفه را عزل کنيد که بی اشکال است« )فاضل لنکرانی، 1428: 

ج2، ص393، س48(.

ترديدی جدی که در ماهيت عمل بستن لوله ها و قابل بازگشت بودن آن 

وجود دارد، بسياری از فقها را در مرحله ی اعلام نظر محتاط نموده است، 

چنان که آورده اند: »اگر باز کردن آن ممکن باشد، حکم عقيم کردن ندارد. 

بنابراين اگر اين عمل مستلزم خلاف شرعی نباشد مثل اينکه به وسيله ی خود 
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زوجين انجام گيرد اشکال ندارد و اگر مستلزم ارتکاب خلاف شرع باشد سا

مثل اينکه مستلزم نظر به عورت باشد حتی به وسيله ی مماثل هم در غيرحال 

ضرورت جايز است، ليکن روش های جلوگيری موقت ديگر مثل عزل و 

استفاده از قرص و آمپول، با تجويز پزشک متخصص اشکال ندارد« )منتظری، 

1428: ج1، ص203، م 710(.

1-2- نظر پزشکان درباره ی عقیم سازی دائمی

دکتر هاشمی درباره ی عوارض بستن لوله ها در مردان و زنان اظهار دارد: 

»بستن لوله های زنان به عنوان يکی از بی خطرترين روش های کنترل جمعيت 

عنوان می شد، ولی از دهه ی 1390 تاکنون گزارش های متعددی که حاکی 

از خطرات اين روش برای زنان است در ادبيات پزشکی جهان منتشر شده 

است که حاکی از خطرات اين روش برای سلامت زنان است خطراتی مثل: 

هيدوسالپنيکس، آندومتريت، بی نظمی در ترشحات غدد داخله در بدن از جمله 

مخاطرات اين روش است. اکنون اثبات شده اين روش بی خطر نيست… 

تحقيقات نشان می دهد در حدود نيم قرن است که کارشناسان، عوارض و 

خطرات بستن لوله ها را در زنان عمداً مخفی می کنند« )هاشمی، 1373(.

در مراکز بهداشتی شهرکرد، مطالعه ای روی 384 زن انجام شد که 174 

روش های  ساير  هم  نفر  و 210  بودند  بسته  را  خود  لوله های  آنها  از  نفر 

جلوگيری از بارداری را در پيش گرفته بودند، براساس نتايج حاصل از اين 

تحقيق، بستن لوله روی اختلالات جنسی تأثير مثبت و روی اختلالات روانی 

تأثير منفی دارد؛ لذا آموزش و مشاوره ی فردی قبل از بستن لوله توصيه شده 
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است )کاظميان، محمدپور و صفدری، 1386(.

از  پيشگيری  متفاوت  روش های  با  نفر  روی3060  که  ديگری  بررسی 

باروری انجام شده است نشان می دهد، کمترين اختلالات جنسی در عملکرد 

جنسی افراد با استفاده از روش طبيعی و کاندوم و بيشترين اختلال جنسی 

)مردانی حموله،  است  وازکتومی همسر گزارش شده  از روش  استفاده  با 

ابراهيمی و حيدری(. هر چند در گزارش ديگری عدم اختلال در کارکرد 

جنسی پس از وازکتومی در پژوهش های ميدانی گزارش شده است )مرادی  

بيشتگانی، و محمد علی بيگی زاده(. گزارش ديگری که درباره ی 467 نفر از 

زنان انجام شده است، نشان می دهد زنان در استفاده از روش های طبيعی، 

کاندوم و قرص های ترکيبی رضايت جنسی بيشتر دارند )بهرامی و ديگران، 

  .)1388

1-3- شرایط عقیم سازی مجاز

بنا بر آراء فقها و نظر پزشکان، شرايط عقيم سازی مجاز عبارت اند از:

الف � ضرورت معالجه و درمان زوج یا زوجه

برخی از بيماری های زنان و مردان در دستگاه تناسلی منجر به برداشتن 

تخمدان ها يا رحم يا هر دو در زنان و يا برداشتن بيضه ها در مردان می باشد 

که اين نوع جراحی ها نوعاً با هدف معالجه ی بيماری های ديگر انجام شده 

ولی منجر به عقيم شدن زن يا مرد می شود؛ از جمله عمل شايع برداشتن 

رحم و تخمدان در زنان به دليل خونريزی های نامنظم بعد از 40 سالگی 

)در صورتی که با دارو مداوا نشود(، دردهای لگنی شديد به دليل وجود 
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واريس يا اختلالات عروقی ديگر در وريدهای لگنی که به دليل شدت درد و سا

بی تأثير بودن مصرف مسکن ها انجام می شود، خونريزی های کنترل ناشدنی 

پس از زايمان يا در حين زايمان برای نجات جان مادر، عفونت های حاد 

لگنی که منجر به آبسه ی تخمدان می شود، دردهای کنترل ناشدنی و شديد 

عادت ماهانه که به داروها پاسخ نمی دهد، بيماری اندومتويوز که بيماری 

است داخلی که روی تخمدان ها يا لوله ها يا روده ها رشد می کند و موجب 

دردهای لگنی می شود و بدخيمی ها يا سرطان رحم يا تخمدان ها )ولدخانی(. 

در مورد مردان نيز برداشتن بيضه ها در اثر بروز سرطان بيضه از علل رايج 

می باشد )سلامتيان(.

از آيت الله بهجت استعلام شده است: »زنانی که به واسطه ی بيماری رحم 

يا خونريزی زياد، رحم خود را خارج می کنند با توجه به عقيم شدن دائمی 

آنها خلاف شرع است؟« ايشان پاسخ داده اند: »اگر برای علاج ضروری باشد، 

اشکال ندارد« )بهجت: ج4، ص76، م 4838(.

که  باشد  داشته  مرضی  زن  اگر  »بلی  کردند:  بيان  نيز  تبريزی  آيت الله 

معالجه ی آن موقوف بر بستن لوله ها باشد عمل مزبور مانعی ندارد« )تبريزی: 

ج1، ص475(.

برداشتن بيضه ی مرد اگر موجب عقيم شدن گردد اشکال دارد، اما اگر 

برداشتن ضرورت داشته باشد جايز است هرچند موجب عقيم شدن شود. 

نيز جايز نيست، مگر در موارد ضروری که در  برداشتن تخمدان های زن 

آن صورت بايد از مقدمات حرام اجتناب شود )فاضل لنکرانی: 105 و266(. به 
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طور کلی عقيم کردن زن و مرد چنانچه به طور دائمی و کلی باشد محل 

اشکال است مگر در موارد ضرورت يعنی موارد معالجه و سلامت زن و مرد 

منحصراً )مکاريان، 1427: م 4(.

ب-  خطر جانی یا خوف بر نفس مادر از بارداری

چنانچه زن در اثر حاملگی در معرض خطر جانی قرار گيرد، بسياری 

از فقها اجازه داده اند با بستن لوله ها از بارداری پيشگيری کند، چنان که امام 

خمينی )( می فرمايد: »بستن لوله های زن در هنگام عمل زايمان بدون 

بايد  اجازه ی او موجب ديه است و اگر موجب عقيمی دائمی وی باشد، 

ديه ی انسان کامل پرداخت شود. زن نيز اگر بخواهد لوله های خود را ببندد 

بايد رضايت شوهر را به دست آورد، مگر در مواردی که حمل برای او خطر 

جانی و يا مشقت تحمل ناپذير دارد« )خمينی، 1422: 319، م 6(.

خطر جانی يا مشقت تحمل ناپذير می تواند عمل بستن لوله ها را موجه 

 )( کرده و مانع حرمت فعل باشد. در اين راستا مردی از امام خمينی

درباره ی بيماری رحمی و زنانگی و مداوا نشدن و ضعف ناشی از بيماری 

و نداشتن قدرت تحمل بارداری توسط مادر و مخاطر جانی مادر و جنين و 

رضايت هر دو بر انجام جراحی توبکتومی با تصريح به اينکه اين جراحی 

موجب قطع نسل است سؤال کرد و امام )( مقرر فرمود ند: »اگر با نظر 

طبيب مورد وثوق برای حفظ جان مادر اين عمل ضرورت دارد، جايز است« 

)خمينی، 1422: ج3، ص284 و ج3، ص290، م 29(. وجود خطر جانی بايد قطعی 

يا به احتمال قابل ملاحظه باشد و از گفتار پزشکان خطر خوف جانی حاصل 
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شود )مکاريان، 1428: 241 و 242(. پزشک هم بايد متخصص و متدين باشد و سا

احتياط در تعدد ايشان است، از جهت ضرورت مسوغه با فرض انحصار هم 

جايز است )بهجت، همان: ج4، ص75، م 4836(.

ج � عسروحرج شدید یا ضرر تحمل ناپذیر

برخی از فقها عقيم سازی دائمی را در مواردی که بارداری موجب سختی 

طاقت فرسا باشد نيز اجازه داده اند، از جمله: »هرگاه خوف ضرر و خطر قابل 

ملاحظه ای هر چند برای جنين وجود داشته باشد جايز است )در فرض 

سؤال احتمال نقص در خلقت يا بيماری ژنتيک در جنين داده شده است(« 

)مکاريان، 1428: 241، م 908(.

برخی از فقها احتمال وجود بيماری در جنين را موجب تجويز عقيم 

شدن دائمی زن يا شوهر ندانسته اند، از جمله در موارد ابتلای يکی از زوجين 

به جنون های پيشرونده و احتمال ابتلای طفل به اين بيماری يا ابتلای يکی 

از ايشان به جنون ادواری و احتمال ابتلای طفل به اين بيماری، جراحی های 

بستن لوله های مرد يا زن مبتلا به بيماری را که موجب قطع نسل است، جايز 

ندانسته اند )خمينی، 1422: ج3، ص281، س2 و3(.

در واقع صرف احتمال ابتلای جنين به يک بيماری ـ ولو اينکه اطفال 

باشند ـ مجوز  ارثی داشته  بيماری  يا  باشند  ناقص الخلقه  قبلی متولد شده 

عقيم کردن نمی باشد، ولی اگر محرز باشد که زايمان های بعدی ملازم با 

عسروحرج شد و تحمل ناپذير است، منعی ندارد )فاضل لنکرانی، 1428: ج1، 

ص461، م 1785(. ظاهراً اين حکم منحصر به موردی است که ساير روش های 
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موقت برای پيشگيری از بارداری مؤثر و استفاده از آنها ممکن نباشد. 

علت وضع اين احکام آن است که احتمال وقوع بيماری در جنين آينده 

به ندرت قطعی تلقی می شود و لذا تحميل ضرر فعلی و قطعی به نفس 

موجود )عقيم شدن( به سبب احتمال بيماری در جنين غيرموجود منطقی به 

نظر نمی رسد، مگر اينکه وجود بيماری در جنين قطعی و روش پيشگيری 

منحصر به بستن لوله ها باشد که اين مورد يا موارد بسيار اندک است. جهت 

رجحان عقيم سازی زن يا مرد در چنين مواردی )هر چند نادر( به سبب آن 

است که عقيم شدن والدين مبتلا، به مراتب از سقط جنين بيمار بعد از حيات 

به استناد عسروحرج والدين يا ضرر تحمل ناپذير منطقی تر است، زيرا ضرر 

به منفعت عضو موجود در برابر نفی حيات جنين آسان تر به نظر می رسد، در 

حالی که احتمال عکس آن نيز بعيد نيست که محتمل است والد بيمار، جنين 

سالمی را در آينده به دست آورد. 

2- حرمت عقیم سازی و مجازات آن 

عده ای از صاحب  نظران به حرمت عقيم سازی دائمی قائل اند. در اين 

تبيين  ايشان  دلايل  و  صاحب نظران  از  گروه  اين  نظريه ی  مقاله  از  بخش 

می شود. 

2-1- حرمت عقیم سازی انسان 

بين فقهای اسلامی درباره ی حرمت اتلاف نفس انسان به دست خود 

)يعنی خودکشی( و قطع اعضای بدنش )يعنی اضرار به نفس يا بعض از 

نفس وی( ترديدی نيست، زيرا شارح در اين موضوع به صراحت حکم 
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کرده که خودکشی و قطع اعضای بدن به وسيله ی خودش ممنوع است. قرآن سا

کريم در اين باره فرموده است: »ولا تقتلوا انفسکم« )نساء: 29( و »و لاتقتلوا 

ایدیکم الاالتهلکة« )بقره: 195(. بعيد نيست حرمت قطع عضو را مشمول آيه ی 

شريفه ی اخير دانست، زيرا قتل اعضا نيز عرفاً به معنای آن است که انسان 

خود به دست خودش به هلاکت بيافتد. 

در اين باره از مراجع معاصر سؤالاتی شده است که پاسخ آن به معنای 

حرمت عقيم سازی دائمی است؛ از جمله سؤال شده است: »بستن لوله های 

دائم گردد چه  موجب عقيمی  اکثراً  که  )توبکتومی(  زنان  در  بر«  »تخمک 

دارد«  اشکال  شود  دائم  عقيم شدن  موجب  »اگر  فرمودند:  دارد؟«  حکمی 

)مکارم شيرازی، 1428: صص241 و 242، س 904 و905(. 

2-1-1- مستندات حرمت عقیم سازی 

الف ـ آیات  

شايد صريح ترين دلالت بر حرمت عقيم سازی آيه ی 119 سوره ی مبارک 

نعام  نساء است که می فرمايد: »وَ لَضلَّنهَّم و لمنیّنهَّم و لآمرنهَّم فلیبتکِنَّ آذان الْأ

یْأطانَ ولیا من دون الله فقدْأ خسر  الشَّ و لآمرنهَُّم فلیغیرّنَّ خلْأق الله و منْأ یتخَِّذ 

خسراناً مبیناً«؛ »)پس شيطان گفت(: حقا من ايشان را گمراه می نمايم، و حقا 

من ايشان را به آرزوها و هواهای باطل گرفتار می کنم، و حقا من ايشان را 

امر می کنم تا آنکه گوش های شترانشان را چاک بزنند و بشکافند و من حقا 

ايشان را امر می کنم تا آنکه خلقت خداوند را تغيير دهند و هر کس که شيطان 

را به جای خدا، ولی و صاحب اختيار برای خودش اتخاذ کند در خسران و 



25

13
92

ن 
ستا

زم
 / 

62
ره 

شما
 / 

هم
زد

شان
ل 

سا
                                                                                                      جرم عقیم سازی و مجازات آن

زيانی آشکار خود را درافکنده است«.

انحراف از طبيعت و غايت مخلوقات در طبيعت مصداق تغيير در خلقت 

خداوند است. يکی از اين روش ها، چاک زدن گوش های شتران و شکافتن 

آن است که در آيه ی شريفه به آن تصريح شده است. ظاهراً در بين اعراب 

اين عمل بدين منظور بوده که نشان دهند چنين شترانی گوشتشان حرام 

است. از اين نمونه رسوم جاهلی در بين اعراب وجود داشته و اسلام آنها را 

ممنوع اعلام کرده است. برخی مفسرين، اخته کردن غلامان و بردگان را به 

استناد همين آيه ی شريفه ممنوع دانسته و آورده اند عموم لفظ اقتضا می کند 

مطلق اخته کردن منع شود ليکن فقها در مورد بهايم به جهت نيازمندی بدان 

ترخيص داده اند )بيضاوی، ج1، ص304(.

علامه طباطبايی نيز ذيل آيه ی شريفه، حرام کردن امور حلال الهی را 

مصداق تغيير در خلقت خدا می دانند و بنابراين مفاد اين کلام را منطبق بر 

اخته کردن، مثله نمودن، لواط و مساحقه نموده اند )طباطبايی، ج5، ص87(.

لوله هايشان  بستن  با  زنان  کردن  »عقيم  آورده اند:  طهرانی  علامه  استاد 

و عقيم کردن مردان با بستن لوله هايشان )توبکتومی و وازکتومی( يکی از 
مصاديق واضح تغيير دادن خلقت خداوند می باشد« )طهرانی، ص317(.1

1- علامه طهرانی علاوه بر به آيات متعدد ديگری نيز برای ثبوت ادعای مذکور استناد می نمايد، به 
وضوح آيه ی شريفه تطبيق مطابقه ای ندارد.
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ب � روایات سا

دلالت  عقيم سازی  حرمت  بر  نيز  روايات  از  برخی  آيات،  بر  علاوه 

می نمايد. از آنجا که عقيم سازی دائمی زن و مرد مسلمان به معنی ايجاد نقص 

و ضرر در بدن است و ضرر رساندن به بدن مانند ضرر رساندن به ديگران 

ممنوع است، بنا به دلالت روايت نبوی حرام است: »فلانه لاضرر و لاضرار 

فی الاسلام« )کلينی، 1362: ج5، ص292، ح2(؛ »ضرر رساندن به خود و ديگران 

جايز نيست«. تقرير اين استدلال که حرمت عقيم سازی مشمول عنوان مندرج 

در حديث شريف است را برخی از نويسندگان به تفصيل آورده اند که در 

اينجا به جهت اختصار از ذکر آن خودداری می شود )خرازی، ص12(.

علاوه بر اين، رواياتی که به ممنوعيت خصی کردن اشاره کرده است، بر 

اين مدعا دلالت می کند؛ از جمله از ابن مسعود نقل شده است: »در غزوه ای 

همراه پيامبر )( می جنگيديم و همسرانمان در کنار ما نبودند. خدمت 

پيامبر )( عرض کرديم: ای پيامبر )( آيا می توانيم خود را خصیّ 

کنيم؟ پيامبر )( ما را نهی فرمودند« )همان: ص18 به نقل از صحيح بخاری، 

ج6، ص118(.

همچنين ابن عباس نقل می کند: »مردی به پيامبر )( از مجرد بودن 

 )( خود شکايت کرد و گفت: آيا اجازه دارم خود را خصی کنم1 پيامبر

فرمودند: کسی که خود و يا ديگری را خصی کند، از ما نيست« )همان، به نقل 

از مجمع الزوائد، ج4، ص254(. اين عمل هم موجب از بين رفتن لذت مقاربت 

 1- فقال له النبی )(: ليس منا من خصی و اختصی
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شده و هم موجب عقيم شدن می گردد )همان: ص19(.

علاوه بر اين، رواياتی که بر تعيين مجازات برای کسی که ديگری را 

عقيم می کند دلالت دارد، نشان می دهد که نفس اين عمل مشروعيت ندارد. 

2-1-2- اطلاق قاعده لاضرر

بين فقهای اسلامی درباره ی امکان اينکه انسان ضررهای اندک يا جبران 

ترديدی  بيافتد،  به سختی  انسان  اينکه  يا  و  کند  وارد  نفسش  به  را  شدنی 

نيست؛ برای مثال چنانچه به سرما يا گرما مبتلا شود مادام که منجر به بيماری 

نشود، حرمت ندارد. در غير اين صورت )اگر چنين عملی مباح نباشد( انسان 

به عسروحرج می افتد. همچنين فقهای اسلامی درباره ی اينکه انسان به مالش 

ضرر بزند يا نقصان وارد کند مادامی که به حد اسراف و تبذير نرسد، قائل به 

حرمت نيستند، اما درباره ی حرمت اضرار به برخی منافع و حواس پنج گانه 

و اينکه انسان خود را در معرض برخی از امراض قرار داده يا خود موجب 

انحراف طبع خود شود اختلاف نظر دارند؛ قول مشهور فقها آن است که هر 

گونه اضرار به منافع و قوای پنج گانه مگر ضرر اندک جبران شدنی ممنوع 

است. فقهای زيادی از جمله شيخ مفيد، سيد مرتضی، شيخ طوسی، علامه 

حلی، شهيد ثانی، مقدس اردبيلی، صاحب جواهر و … معتقد به اين نظرند 

)سبحانی، 1415: ج2، 170 به بعد(. قول غيرمشهور، اضرار به نفس را به طور کلی 

ممنوع نمی داند. اين قول هرچند خودکشی يا قطع اعضا را ممنوع می داند، 

اضرار به منافع اعضا يا قوای پنج گانه يا جزئی از اجزای انسان به انگيزه ی 

عقلايی را حرام نمی داند، زيرا انسان را در نفس و اموالش مسلط می داند. 
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معلوم است قول مشهور فقها بر اين موضوع مرجح است، زيرا اگر بپذيريم سا

که قاعده ی لاضرر بر ممنوعيت اضرار به غير به طور مطلق دلالت دارد همان 

طور بر حرمت اضرار به نفس هم دلالت می کند. يعنی همان طور که اضرار 

به غير به طور مطلق ممنوع است، اضرار به نفس هم به طور مطلق ممنوع 

است. آنچه بنا بر قول غير مشهور درباره ی امکان اضرار به منافع اعضا به 

سبب دواعی عقلانی يا دفع ضرر مهم يا ترجيح اهم بر مهم آورده می شود 

به سبب عدم حرمت اضرار به نفس نيست، بلکه به سبب اجرای ساير قواعد 

عقليه يا از باب تزاحم است. چنانچه در جواز قتل انسان برای مصلحت دفاع 

از مسلمين، خودکشی حرام نيست و دفع ضرر مهم تر که همان حفظ کيان 

مسلمين است، واجب شده است. همچنين گاه اجرای تکليف شرعی امر به 

معروف و نهی از منکر متوقف بر اضرار به شخص است. در اين مورد انجام 

اين تکليف سبب جواز تحمل ضرر شده است، ولی اين به معنای حرام 

نبودن اضرار به نفس يا منافع عضو نيست. گاهی نيز دو ضرر با يکديگر 

تزاحم می کنند، چنان که شخصی به بيماری مبتلاست و درمان آن متوقف بر 

عمل جراحی است که موجب ضرر به بدن يا مال وی می شود، اما به دليل 

دفع خطر بزرگ تر يا ترجيح اهم بر مهم، ورود ضرر به بدن توجيه می شود. با 

اين حال، از اين احکام نمی توان حرام نبودن اضرار به نفس يا اعضا يا منافع 

اعضا را به دست آورد )سبحانی، همان(. 

در اين خصوص سؤال شده است: »به طور کلی بستن لوله های رحم از 

نظر شرع مقدس اسلام در بيماری های مختلف چه حکمی دارد؟« آيت الله 
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مکارم پاسخ داده اند: »هرگاه قابل بازگشت نباشد، جايز نيست و در صورتی 

که قابل بازگشت باشد، جايز است مشروط بر اينکه موجب لمس و نظر 

حرام نباشد ولی در موارد ضروری جايز است« )مکارم شيرازی، همان(.

2-1-3- دلایل پزشکان در ضرری بودن عقیم سازی 

بنا بر نظر پزشکان اصولاً جراحی وازکتومی موجب عقيم شدن گرديده 

و بازگشت آن نياز به عمل جراحی جديد دارد. جراحی جديد نيز مستلزم 

اين  از پزشکان متخصص در  نامحدود است. يکی  صرف هزينه ی درمان 

باره می گويد: »اولين و مهم ترين عارضه ی بستن لوله های مردان آن است که 

حداقل در نيمی از موارد عقيمی، دائمی و بازگشت ناپذير است… بسياری 

که  می کنند  و  کرده  القا  مردم  به  اين طور  به هدف  رسيدن  برای  غلط  به 

بستن لوله ها برگشت پذير بوده و هيچ عارضه ای ندارد، در حالی که عقيمی 

برگشت ناپذير بوده و باعث خونريزی و تجمع لخته در محل عفونت، درد 

بيضه، ناتوانی جنسی و بسياری از ناراحتی های ديگر می شود« )سيم فروشان، 

 .)1370

دارد  وجود  عقيم سازی  از  پس  زوجين  پشيمانی  احتمال  علاوه  به 

از  بعضی  پزشکان  از  برخی  نيست.  آسان  اعمال جراحی  اين  بازگشت  و 

عوارض وازکتومی را نپذيرفته اند، ولی نسبت به اين موضوع که اين روش 

برای کسانی که ممکن است پشيمان شوند مفيد نيست، تأکيد دارند. »بعد 

از عمل وازکتومی مردان هنوز قادر خواهند بود که از فعاليت جنسی لذت 

برند و تغييری در خروج منی احساس نخواهند نمود تنها تفاوتی که با انجام 



30

 فصلنامه شورای فرهنگی اجتماعی زنان و خانواده 

13
92

ن 
ستا

زم
 / 

62
ره 

شما
 / 

هم
زد

شان
ل 

اين عمل ايجاد می شود اين است که مايع منی فاقد اسپرم است وازکتومی سا

يک روش دائمی جلوگيری است و در صورتی که مرد تصميمش عوض 

شود بخواهد بچه دار شود بازگشت پذير است ولی قبل از اقدام به عمل بايد 

مطمئن شود که ديگر تحت هيچ شرايطی خواهان پدر شدن نخواهد بود. با 

اين حال گاهی اوقات می توان با يک عمل جراحی وازکتومی را برگشت داد، 

اما هيچ گونه تضمينی وجود ندارد که اين عمل موفقيت آميز بوده و دوباره فرد 

بتواند صاحب فرزند شود« (www.pezeshk.us). در تحقيقی که از100 مرد 

عقيم شده )وازکتومی( و 104 زن عقيم شده )توبکتومی( در شهرهای زابل و 

زاهدان درباره ی پشيمانی ايشان از جراحی انجام شده، به دست آمد که %67 

از مردان و 5/12% از زنان از انجام اين عمل پشيمان بوده اند. در اين تحقيق، 

44% از مردان و 58% از زنان علت انتخاب اين روش را تعدد اولاد اعلام 

کرده اند. مهم ترين علت پشيمانی ايشان عوارض پس از عقيم شدن است. 

بيشترين عوارضی که اين اشخاص اعلام کرده اند، عبارت است از کمردرد، 

افزايش وزن، تغييرات خلقی در زنان، درد، تورم و کاهش ميل جنسی در 

از  بيشتر  اين پژوهش، عوارض جسمی  از  نتايج حاصل  بر اساس  مردان. 

عوارض روحی گزارش شده است )نجفی و رخشانی، 1386(.

وجود  معيشت،  تأمين  سختی  مانند  معاذيری  که  داشت  توجه  بايد 

مشکلات و رسيدگی به تعليم و تربيت دليلی موجه برای عقيم کردن زن يا 

شوهر نمی باشد )فاضل لنکرانی، 1428:  ج2، ص393 س48 و 50(. حتی در مواردی 

که زن و شوهری بيماری روانی دارند، مجوز عقيم شدن داده نمی شود و 
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رضايت و نارضايتی ايشان يا سايرين در اين امر مدخليت ندارد )خمينی، 

1422: ص285، م14(. در مورد جنون های پيشرونده در والدين نيز سؤال شد 

 )( که بستن لوله های مرد و زن جايز است يا خير و حضرت امام خمينی

در پاسخ فرمودند: »اگر موجب قطع نسل شود جايز نيست« )خمينی، 1422: 

ج3، ص281، س2(. اين حکم در مورد جنون ادواری زوجين هم داده شده 

است )خمينی، همان(. تعدد اولاد نيز موجب جواز عقيم کردن نبوده و اجازه ی 

شوهر نيز نمی تواند آن را مباح کند )گلپايگانی، 1409: ج4، ص365، س980 و 

981(. شيوع عمل بستن لوله و ضرورت کنترل جمعيت نيز دليل موجهی برای 

ارتکاب اين عمل نيست؛ لذا حضرت آيت الله بهجت در پاسخ فرموده اند: 

»اين عمل حرام است و برای کنترل جمعيت از روش های جلوگيری موقت 

اگر مستلزم لمس يا نظر حرام نباشد استفاده شود ولی عقيم کردن زن يا مرد 

مجاز نيست« )بهجت، همان: ج4، ص70،  م 4815 و 4816(.

در مجموع بنا بر نظر برخی از فقها، بستن لوله ها که موجب عقيم شدن 

شخص و يا مستلزم کشف بدن پيش مرد اجنبی يا مستلزم کشف عورت 

نيست  جايز  مطلقاً  احتياط  بر  بنا  بلکه  نيست،  باشد جايز  پيش غيرهمسر 

)تبريزی، همان: ج 1، ص475 و ج2، ص280(.

2-2- مجازات عقیم سازی انسان

در اين قسمت از مقاله به ضمانت اجرای عقيم سازی انسانی ـ که فرض 

بر جرم انگاری و حرمت آن شده است ـ بر اساس منابع روايی و آراء فقها، 

قانون مجازات اسلامی و نظريه ی کارشناسان پزشکی قانونی پرداخته و سعی 
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به ارائه ی تصويری روشن از مجازات آن می شود. سا

و  ديه  را مستحق  انسان  عقيم سازی  برخی جرم  فقهای عظام  ميان  در 

برخی مستحق ارش می دانند که در اجرای نظر اخير، کارشناسان درباره ی 

تعيين ارش مداخله می کنند. جرم عقيم سازی ممکن است در اثر جنايت ناشی 

از ضرب و شتم، فعل مجرمانه بر اعضا و جوارح بدن يا در اثر مداخلات 

به ضرورت  بنا  اخير،  فرض  در  شود.  واقع  پزشکی  انجام جراحی های  و 

مداخله ی پزشک يا جراح يا ماما، سخن از مسئوليت پزشکان و حرف وابسته 

مطرح می شود.

2-2-1- روایات مبنی بر تعیین مجازات برای عقیم سازی

بنا بر روايات، عقيم سازی مستحق مجازات می باشد، که اين مجازات 

اشاره  روايات  اين  از  برخی  به  اين بخش  در  ارش می شود.  يا  ديه  شامل 

می شود: 

� روایت سلیمان بن خالد: محمدبن یعقوب عن عده عن اصحابنا عن 

النظربن سوید عن هشام بن سالم عن  الحسین بن سعید عن  احمدبن محمدبن 

سلیمان بن خالد قال: »سئلت ابا عبدالله عن رجل کسر بعصوصة فلم یملک استة 

ما فیه عن الدیه؟ فقال: الدیة الکامله و سألته عن رجل وقع بجاریه فافضاها و 

 )( کانت اذا نزلت بتلک المنزله لم تلد؟ فقال: الدیه کامله«؛»از امام صادق

که  نحوی  به  نشيمنگاهش شکسته شده  استخوان  که  مردی  ديه ی  درباره 

او مالک دفعش نيست سؤال شد، امام )( فرمودند: ديه ی کامله تعيين 

می شود و در ادامه از امام )( درباره مردی که با »جاريه« خود مواقعه کرد 
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پس او افضا1 گرديد. به نحوی که آن زن ديگر قادر به فرزندآوری نيست و 

عقيم شد، سؤال شد پس امام )( حکم به وجوب ديه ی کامل نمودند«. 

منظور از جاريه در اين روايت، زوجه است )نه کنيز(، زيرا پرداخت ديه 

به خود کنيز مفهوم ندارد و مراد کنيز ديگری هم نيست زيرا حداکثر ديه ی 

کنيز که مال خودش نيست و متعلق به ديگری است قيمت کنيز است و 

حال آنکه روايت ديه ی کامله را اثبات کرده است )شبيری زنجانی، 1419: ج5، 

ص1564(.

� خبر سماعه: محمدبن الحسن باسناده عن عثمان بن عیسی، عن سماعه، 

عن ابی عبدالله علیه السلام قال: »قال فی الظهر الدیه اذا کسر حتی لاینزل صاحبه 

الماء الدیة کامله«؛ )حرعاملی، 1401: ج19، ص289، باب ان فی الانزال الديه( »سماعه 

از امام جعفر صادق )( نقل می کند که امام )( فرمودند در شکستن 

کمر به حدی که منی انزال نمی شود ديه ی کامله می باشد«. 

� خبر ابا بصیر: »ان ابابصیر سأل ابا جعفر علیه السلام، ماتری فی رجل 

ضرب امراة شابه علی بطنها فعقر رحمها فافسد طمثها و ذکرت انها قد ارتفع 

طمثها عنها لذلک و قد کان طمثها مستقیماً؟ قال: ینتظر لها سنة فان رجع طمثها 

الی ما کان و الا استخلف و عزم ضاربها ثلث دیتها لفساد رحمها و انقطاع طمثها« 

و ان امکن افترق الحبل و الاحبال و حتی ذهاب قوه الارضاع حکومه لعدم 

التقدیر« )کلينی، 1407: ج 7، ص 314(؛ »از امام باقر )( نقل شده است که ابا 

بصير از ايشان سؤال کرد: در مورد مردی که بر شکم زن جوانی ضربه می زند 

 1- افضا عبارت است از يکی شدن مجاری بول و حيض يا مجاری غائط و حيض.



34

 فصلنامه شورای فرهنگی اجتماعی زنان و خانواده 

13
92

ن 
ستا

زم
 / 

62
ره 

شما
 / 

هم
زد

شان
ل 

پس رحم آن نازا می شود و عادت ماهانه اش زائل می شود و او به قطع عادت سا

ماهانه به سبب آن ضربه تصريح می کند. پس امام می فرمايد: يک سال منتظر 

می شوند، پس اگر مانند گذشته حائض شد فبها و الا او را سوگند می دهند و 

1 ديه ی کامل را به سبب از بين رفتن رحم وی و 
3
حکم می شود که ضارب 

قطع خون حيض او بايد بدهد«. البته ممکن است حکم بارور شدن زنان و 

بارور کردن مردان متفاوت باشد و حکم از بين رفتن قدرت ارضاع، به جهت 

عدم تقدير آن در شرع ارش است. 

الف � عقیم سازی موجب دیه

کامل  ديه ی  را  مرد  يا  زن  دائمی  عقيم سازی  مجازات  فقها  از  بسياری 

می دانند؛ از جمله: 

شهيد اول در ديه ی منافع در قسمت ششم آورده است: »فی تعذر الانزل 

انزال يک فقره  الدیة«؛ )عاملی )شهيد اول(، 1410: 283( »در غير ممکن شدن 

ديه ی کامل ثابت است«. شهيد ثانی در شرح عبارات مذکور آورده است: 

»در متعذر بودن امکان انزال در حالت جماع، به سبب از دست رفتن مايع 

نطفه ـ که نسلی به سبب آن است و در معنای همين جنايت است ـ و عدم 

امکان باردار کردن و باردار شدن ديه ی کامل واجب است )يعنی ناممکن 

شدن باردار کردن و باردار شدن نيز همين حکم را دارد، وليکن در مورد 

غيرممکن شدن بارداری )حمل(، هنگامی که ثابت شود عدم امکان بارداری 

زن به سبب جنايت بوده است، ديه ی زن ملاک است. همچنين جنايتی که 

موجب از بين رفتن لذت مقاربت شود در حالی که انزال و باردار کردن باقی 
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باشد، نيز به همين حکم ملحق می شود. )يعنی از بين رفتن لذت مقاربت نيز 

ديه ی کامل دارد( و اين فرض بعيد است…« )عاملی )شهيد ثانی(، 1410: ج10، 

صص263 و 264(.

شهيد ثانی در حاشیه ی ارشاد، تصريح نموده است: »و فی قوة الامناء و 

الاحبال الدیه« )عاملی )شهيد ثانی(، 1414: ج4، ص553؛ مقدس اردبيلی، 1373: ج14، 

انزال و باردار کردن ديه ی کامل واجب  ص443(؛ »در از بين رفتن قدرت 

می شود«. 

علامه حلی نيز معتقد است: »و فی قوه الامناء و الاحبال الدیه و فی قوه 

الارضاع حکومه و فی ابطال الالتذاذ بالجماع و الطعام ان امکن الدیه« )حلی 

)علامه(، 1410: ج2، صص242 و 243(؛ »در از بين رفتن قدرت انزال و بارور 

کردن ديه ی کامل واجب است و در از بين رفتن قدرت ارضاع نمودن ارش 

است و از بين رفتن لذت مقاربت به سبب جماع يا غذا خوردن )در صورتی 

که چنين فرضی ممکن باشد( ديه ی کامل واجب می شود«. 

همچنين علامه در قواعدالاحکام همين احکام را آورده اند: »الخامسة: قوه 

الامناء و الاحبال فیهما الدیه فاذا اصیب فتعذر علیه الانزال حالة الجماع وجب 

علیه الدیه و فی قوه الارضاع حکومه و لوابطل الالتذاذ بالجماع او بالطعام ان 

امکن فالدیه…« )حلی )علامه(، 1413(. مشابه اين عبارات در ایضاح الفوائد نيز 

وجود دارد )حلی )علامه(، 1387: ج4، ص710(.

شايد بتوان دقيق ترين استدلال درباره ی اين بحث را در عبارت زير يافت: 

»الخامس: قوه الامناء و الاحبال فیهما ای فی ذهاب کل منها الدیه فاذا اصیب 
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فتعذر علیه الانزال حالة الجماع وجب علیه الدیه کما فی المبسوط و النزهه و سا

الشرایع و المنافع لمثل ما مرّ فی الذوق و لقول الصادق علیه السلام فی خبر 

سماعه فی الظهر اذا کسر حتی لاینزل صاحبه الماء الدیه کامله و کذا اذا اصیب 

فتعذر علیه الاحبال و ان انزل لانه منفعه واحده و لما یرشد الیه خبر سلیمان 

بن خالد سأل الصادق )( عن رجل وقع بجاریه فافضاها و کانت اذا نزلت 

بتلک المنزله لم تلد قال الدیه الکامله و حتی الارشاد نظر ظاهر، مع انه من کلام 

السائل و فی الصحیح ان ابا بصیر … و ان امکن افترق الحبل و الاحبال و من 

ذهاب قوه الارضاع حکومه لعدم التقدیر«؛ »پنجم: در از بين رفتن قدرت انزال 

و بارور کردن در هر يک ديه ی کامل ثابت می شود. پس اگر جنايتی بر او 

اصابت کرد که انزال در حالت جماع برای او غير ممکن شد يک ديه ثابت 

می شود، چنان که در کتب مبسوط، النزهه، شرايع و نافع و در از بين رفتن 

 )( گذشت و نيز به سبب روايت امام جعفر صادق )حس چشايی )ذائقه

در خبر سماعه در مورد مردی که کمر وی شکسته بود. همچنين به سبب 

روايتی که از امام صادق )( از سليمان بن خالد رسيده است، هر گاه در 

اثر ورود جنايتی بارور کردن وی غيرممکن شد اگر چه انزال ممکن باشد 

ديه ی کامل واجب می شود، زيرا اين يک منفعت واحد است. در کتاب ارشاد 

نظر ظاهر نيز همين است ـ هر چند که در روايت ابابصير ممکن است بين 

حبل )بارور شدن( و احبال )بارور کردن( تفاوت باشد. برای از بين رفتن 

قدرت ارضاع، به دليل تعيين نشدن ديه، ارش است« )اصفهانی )فاضل هندی(، 

1416: ج1، ص423(.
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ب � عقیم سازی موجب ارش

)بارور  باروری  قدرت  رفتن  بين  از  در  فقهای عظام  و  علما  از  برخی 

کردن و بارور شدن زن( قائل به ارش هستند؛ چنان که حضرت امام خمينی 

)( در تحریرالوسیله بيان می کنند: »السادس: قیل لو اصیب بجنایه فتعذر 

علیه الانزال فقیه الدیه و کذا لو تعذر علیه الاحبال و کذا لو تعذر علیه الالتذاذ 

بالجماع و فی جمیع اشکال و الاقرب الحکومه، نعم لایترک الاحتیاط فی انقطاع 

ای تکون الجنایة سببا لانقطاع اصل الجماع و عدم نشر الاله«؛ »ششم: گفته شده 

است اگر جنايتی بر شخص وارد شود که انزال را غيرممکن کند، ديه ی کامل 

واجب می شود و اگر بارور کردن نيز غيرممکن شود و همچنين اگر لذت 

مقاربت پس از جماع غيرممکن شود و در همه ی موارد مربوط، همين حکم 

است، ولی قول نزديک تر به صواب تعيين ارش برای موارد مذکور است. 

بلکه بهتر است در جنايتی که سبب انقطاع اصل جماع و غيرممکن شدن 

انتشار و بزرگ شدن آلت تناسلی است، احتياط ترک نشود«. 

امام )( در اين مسئله بر چهار فرع متذکر شده است؛ فرع اول اين 

است که کسی را بترسانيد و در اثر ترس برای اين آدم انزال امکان پذير نباشد. 

فرع دوم اين است که انزال دارد، اما نطفه اش بچه زا نيست و نمی تواند زن را 

آبستن کند. فرع سوم اين است که از جماع خود لذت نمی برد. فرع چهارم 

انقطاع جماع است. امام در هر چهار فرع معتقد به ديه ی کامل است. در فرع 

دوم که موضوع اين مقاله است دو دليل دارند؛ يکی روايت عبدالله بن سنان 

و حشام بن سالم )ديه ی کامل برای عضو واحد( و ديگری روايت سليمان بن 
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خالد است )ديه ی مردی که استخوان نشيمنگاهش شکسته( )سبحانی تبريزی، سا

.)1391

صاحب جواهر درباره ی دلالت احاديث نقل شده در تعلق ديه بر جنايتی 

امام  قول  دلالت  در  لذا  و  کرده  تشکيک  نموده،  باروری  يا  انزال  مانع  که 

صادق)( آورده است: »الا انه لایقتضی وجوبها لعدم الانزال و ان لم یکسر 

ظهره الا ان یکون المراد ذلک بقرینه نفی الخلاف المزبوره و ان لم یتم اجماعا 

و الا کان حجة مستقلة و لکن الاحتیاط لاینبغی ترکه فیه و اولی منه بذلک 

فیهن اصیب فتعذر علیه الاحبال و ان کان ینزل، الذی اوجب الفاضل الدیه ایضا 

للقاعده التی مر الکلام فیها« )نجفی، 1404: ج43، ص312(«؛ »با اين استدلال که 

روايت در مورد عدم انزال در کسی است که کمرش شکسته است، بنابراين 

دلالت نمی کند که صرف عدم انزال ديه ی کامل باشد مگر اينکه قائل به ديه ی 

کامل در تعذر بارور کردن )احبال( باشد هر چند که انزال وجود داشته باشد، 

چنان که فاضل هندی )قول وی ذکر شد( چنين نظری دارد«.

صاحب جواهر در خبر سليمان نيز به همين نحو تشکيک نموده است: 

»الذی لایخفی علیک ما فی الاستدلال به ضرورة کونه غیرالمفروض مع انه فی 

الصحیح سأل ابوبصیر کل ذلک مع انه فی الحبل لا الاحبال و من هنا قلنا باولویته 

فی الاحتیاط خصوصاً عدم تحقق شهرة علیه« )همان: ص313(؛ »اين خبر سليمان 

ـ چنان که گذشت  درباره ی افضاء زوجه ای است که بارور نشده است و بر 

ديه ی کامل برای ناتوانی بارور کردن دلالت نمی کند مگر اينکه از اين روايت 

به سبب اولويت احبال )فرزندآور کردن( به حبل )فرزندآور شدن( وجوب 
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ديه ی کامل به دست آيد«. 

پاسخ  به آن  باره تشکيک کرده  ولی خود  اين  نيز در  آيت الله سبحانی 

داده اند: »اين روايت مربوط به احمال مرد نيست بلکه مربوط به اين است 

که زن باردار نمی شود، يعنی به قدری افضا شده است که قدرت آبستنی 

ندارد. مگر اينکه بگوييم در جايی که برای حمل ديه ی کامل باشد در احمال 

به طريق اولی ديه ی کامل است. مرحوم صاحب جواهر، روايت ابی بصير 

از امام باقر )( را معارض با اين روايت دانسته اند، زيرا در اين روايت 

ثلث ديه برای فساد رحم تعيين شده ولی روايت اخير ديه ی کامل تعيين 

کرده است. اما به نظر ما )آيت الله سبحانی( اين روايت معارض نيست، زيرا 

روايت اول در مورد افضا و روايت دوم در موردی است که در اثر ضربه، 

نظم عادت ماهيانه اش برهم بخورد ولی اگر مراد از فساد رحم اين باشد که 

عقيم شده، سند روايت ابی بصير خوب است پس در فرع اول ديه ی کامل 

وارد است و در فرع دوم که روايت متعارض داشت، امام عمل به احتياط 

کرده و حکم بر ديه فرموده است و الا از نظر قواعد بايد ثلث را بدهد« 

)سبحانی تبريزی، 1391(.

نظر  توضيح  مورد  در  تحریرالوسیله  شرح  فی  تفصیل الشریعه  کتاب  در 

امام)( در تحريرالوسيله مشابه استدلال صاحب جواهر آورده شده است 

و در دلالت احاديث همان ترديدها را مطرح کرده است که مثلًا »فی صحيحه 

ابی بصير ان موردها الحبل لا الاحبال« )لنکرانی و موحدی، 1418: 245(. در مورد 

قسمت اخير بيان امام در مورد اهميت جماع، دليل آن است که »لعمل منشأة 
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انه قوام الرجل و الجماع من ارکان الالتذاد کما لایخفی و لکنه لم یرد بالخصوص سا

تقدیر فلا حظ« )همان(، زيرا منشأ قوام و استحکام مردانگی و جماع از ارکان 

لذت مقاربت است هر چند که ديه ی مقدر برای آن وارد نشده است. 

هر چند عده ای همچون صاحب جواهر، حضرت امام )( و برخی 

ديگر حکم به ديه داده اند، ولی با توجه به تشکيک در دلالت احاديث قائل به 

احتياط و مصالحه شده اند: »مسئله 48- لو استلزمت الجنایه تغدر الانزال فقیه 

الدیه الکامله و کذا فی تعذر الاحبال«. 

بالجنایه هذه ثم حصل الانزال فالحکومه و  لو تعذر الانزال  »مسئله 49- 

فی تغدر الاحبال بالطب الحدیث الدیه و کذا فی تغدر الحبل علی اشکال فیهما 

والاحوط الصلح«؛ )سبزواری، 1413: ج29، صص279 و 280(؛ »هر چند که ايشان 

حکم به ديه نموده اند، ولی در ديه ی کامل در حبل و احبال هر دو تصريح 

نموده و مصالحه را بهتر دانسته اند«. 

در  کتاب النکاح  درس  تقريرات  در  زنجانی  آيت الله  معاصر  فقهای  از 

دلالت روايات مربوط به افضا نيز تشکيک نموده اند: »مضمون اين روايت 

)سليمان بن خالد( اخص از مدعی است. چرا که در روايات، مطلق افضا 

موجب ديه دانسته نشده است، بلکه افضاء در صورتی که موجب عقيم شدن 

زن و سلب قدرت حمل از وی گرديده باشد موجب ديه ی کامل است« 

)همان، ج5، ص1564(. برخی روايات در صورت افضاء، اثبات ضمان نموده اند 

و معلوم نيست که آيا مراد از ضمان ديه است يا ارش که به جهت اجمال 

آن مستند نيست. 
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مرحوم صاحب الشرايع آورده اند: »با افضاء دو حکم ثابت می شود انفاق 

و ارش. صاحب جواهر در اين خصوص می نويسد: »مراد ايشان از ارش، 

ديه است نه ارش مصطلح، چون در جای ديگری تصريح به ثبوت ديه کرده 

است«. 

به هر حال ثبوت ديه در موضوع افضا از روايت حمران، روايت دعائم 

 )( الاسلام، صحيحه سليمان بن خالد و روايت قضاوت حضرت علی

به دست می آيد. همچنين برخی از روايات نيز در اين موضوع ثبوت مهر را 

دستور فرموده اند، که عبارت اند از: روايات جعفريات، روايت دعائم الاسلام 

.)( و قضاوت های حضرت علی

گروهی از روايات نيز در موضوع افضاء ارش را اثبات نموده اند. احتمالاً 

اين روايات درباره ی کنيز )امة( بوده و تعارضی با صغيره نداشته باشد. 

آيت الله مشکينی در اين باره آورده اند: »لو ضرب احدا فانقطع عند جماعه 

و لم یقدر علی الانزال او انقطع الاحبال و لو قدر علی الانزال فعلیه دیة کامله 

لکن الاحوط التصالح خصوصا فی الاخیر« )مشکينی، م 2632(؛ »اگر کسی مردی 

را زد و هنگام جماع، قادر بر انزال نشد يا قدرت بارور کردن را از دست داد 

ولو قادر به انزال باشد پس بر او واجب است که به مجنیٌ عليه ديه ی کامل 

بپردازد، لکن بنا بر احتياط، مصالحه لازم است؛ به ويژه در مورد اخير )يعنی 

قطع بارور کردن در حالی که قدرت بر انزال دارد(«. 

بر اين اساس در عين پذيرش استدلال و تشکيک به روايت ولی حکم 

به ديه ی کامل داده شده است هر چند احتياط و مصالحه مرجح دانسته شده 
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است. البته در شرح گفتار مهذب الاحکام دليلی بدين شرح آورده اند: »در تعذر سا

فرزندآوری به اطلاق قاعده که برای اعضای جفت يک ديه ی کامل و برای 

اعضای فرد، نصف ديه ی کامل مقرر است، استناد کرده اند«. 

مرحوم علامه طهرانی نيز، با تمسک به همان روايات به استدلال مذکور 

قائل شده اند: »ديه ی بستن يک لوله 500 مثقال شرعی طلا )500 دينار( و 

ديه ی بستن دو لوله هزار مثقال شرعی طلا و ديه ی بستن يک لوله زن 250 

مثقال طلا و ديه ی بستن دو لوله 500 دينار يا 500 مثقال طلا می باشد، زيرا 

ديه ی دو لوله به اندازه ديه ی کامل و ديه ی يکی از آنها نصف ديه است« 

)طهرانی: 319 و 320(.

بنا بر آنچه گذشت، برای تعيين مجازات شرعی، در کتب فقهی آمده 

است: »حکم در ديه، ابطال قدرت بارور شدن و بارور کردن ديگری بدون 

اذن و رضايتش است مانند ديه ی جنايت بر ساير منافع اعضای انسان. پس در 

صورت تلف شدن اين دو مورد )بارور شدن و بارور کردن(، به تناسب مرد 

يا زن يا آزاد و برده بودن ديه تعلق می گيرد. علامه و شهيد ثانی نيز در از بين 

رفتن منافع مذکور قائل به ديه ی کامل هستند و لکن در شمول قاعده ی منافع 

اعضا به منافع مذکور ايراد شده است، زيرا در روايات مرتبط غيرمنافع مذکور 

سبب ديگری هم وجود داشته است؛ مانند آنچه صاحب جواهر )تشکيک در 

دلالت حديث( آورد. در مورد روايت سليمان تشکيک شده که اين روايت 

مربوط به باروری زن است، پس احتمال فرق بين بارور شدن و بارور کردن 

از  برخی  بنابراين  است.  آورده شده  در کشف  اللثام(  )چنانچه  دارد  وجود 
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فقهای معاصر در حکم جنايت بر قدرت باروری احتمال تعيين ارش را نيز 

داده اند )هاشمی شاهرودی و همکاران، 1416: ج6، صص19 و 20(.

بنا بر آنچه گذشت، بيشتر فقها به ديه ی کامل معتقدند هر چند تشکيک 

در دلالت حديث و اسناد آنها شده است، ولی علی رغم تشکيک های مذکور 

حکم به ديه ی کامل )به تناسب جنسيت( به ويژه با عموم اين قاعده که 

اعضای زوج ديه ی کامل دارند، متناسب است. 

2-2-2- مجازات قطع باروری در قانون مجازات اسلامی

قانون مجازات اسلامی مصوب 1375 هر عملی را که منجر به ناتوانی 

جنسی يا عقيم سازی می شد، مستحق مجازات ارش دانسته و در ماده 475 

مقرر می داشت: »اعمال ارتکابی زير باعث ارش است: 

الف- باعث از بين رفتن انزال شود؛ 

ب- قدرت توليد مثل و بارداری را از بين ببرد؛

ج- لذت مقاربت را از بين ببرد«.

قانون مجازات اسلامی مصوب 1392 نيز همين قاعده را در پيش گرفته 

و در ماده 706 مقرر می دارد: »از بين رفتن قدرت انزال يا توليد مثل مرد يا 

بارداری زن و يا از بين بردن لذت مقاربت زن يا مرد موجب ارش است«.

البته در قانون مجازات اسلامی درباره ی ديه ی منافع اعضا يک قاعده ی 

کلی آمده است: 

»ماده 559- هرگاه در اثر جنايت صدمه ای بر عضو يا منافع وارد آيد 

چنانچه برای آن جنايت در شرع ديه مقدر يا نسبت معينی از آن به شرح 
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مندرج در اين قانون مقرر شده و چنانچه شرعاً مقدار خاصی برای آن تعيين سا

نشده است، ارش آن قابل مطالبه است«. با وجود اين قاعده ی کلی، تصريح 

در مواد مرتبط )ماده 706( موجب شده است که درباره ی فقد قدرت باروری 

در اثر جنايت، احکام دادگاه ها همان ارش باشد.

در قانون مجازات اسلامی قاعده ی کلی ديگری نيز وجود دارد که مربوط 

به ديه ی اعضای جفت و واحد می باشد. ماده 563 قانون مجازات اسلامی 

مصوب 1392 مقرر نموده است: »از بين بردن هر يک از اعضای فرد و هر 

دو عضو از اعضای زوج ديه ی کامل و از بين بردن هر يک از اعضای زوج، 

نصف ديه ی کامل را دارد، خواه عضو مزبور از اعضای داخلی بدن باشد 

خواه از اعضای ظاهری مگر اينکه در قانون ترتيب ديگری مقرر شده باشد«. 

با قيد »اعضای داخلی« بدن در اين ماده اين سؤال مطرح است که آيا در 

موضوع مورد بحث »لوله های« اسپرم بر يا »لوله های رحم« از اعضای داخلی 

بدن محسوب می شود و بستن آنها می تواند مشمول اين عنوان باشد؛ چنانچه 

علامه طهرانی چنين استدلال کرده اند که هر دو لوله يک ديه ی کامل و يک 

لوله نصف ديه ی کامل دارد.

به نظر می رسد اگر جنايت موجب منهدم شدن يا »از بين رفتن« باشد 

بعيد نيست مشمول اين حکم قرار گيرد، زيرا قانون درباره ی از بين رفتن 

لوله ها سخنی نگفته است. بر اين اساس ممکن است برداشتن رحم مصداق 

1 ديه ی کامل زن 
2
يک فقره  ديه ی کامل زن و برداشتن هر يک از تخمدان ها 

مسلمان باشد )هر چند که مواد 662 تا 668 به ويژه ماده 664 قانون مجازات 
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اسلامی نام تخمدان يا رحم را نياورده است(؛ چنان که قطع دو بيضه ی مرد، 

1 ديه ی 
3
2 ديه ی کامل و قطع بيضه ی راست 

3
ديه ی کامل، قطع بيضه ی چپ 

کامل را دارد، اما اگر تنها لوله ها بسته شود ولی برداشته نشود يا از بين نرود 

و فقط در منفعت باروری و توليد مثل زوال ايجاد شود، به حکم صريح 

قانون گذار سبب ارش است. در تعيين ارش چند ضابطه وجود دارد: 

1- نوع و کيفيت جنايت و تأثير آن در سلامت مجنی عليه؛

2- ميزان خسارت وارده؛ 

3- در نظر گرفتن ديه ی مقدر؛ 

4- جلب نظر کارشناس )ماده 449 قانون مجازات اسلامی مصوب 1392(.

در تعيين ارش فرقی بين زن و مرد نيست، لکن ميزان ارش جنايت وارده 

بر اعضا و منافع زن نبايد بيش از ديه ی اعضا و منافع او باشد اگر چه مساوی 

با ارش همان جنايت در مرد باشد )ماده 562 همان قانون(. 

بر اساس قواعد مذکور، بايد ديد کارشناسان، ديه ی عقيم سازی دائمی 

)بستن يا لوله های زن يا مرد( را چه ميزان تعيين می کنند. مرکز تحقيقات 

برای تسهيل در اعلام نظر همکاران متخصص و  قانونی، معمولاً  پزشکی 

کارشناسان خود اصول و مبانی و ميزان ديه و ارش را به طور متحدالشکل 

اعلام می کند که به صورت يک کتاب منتشر می شود. اين کتاب طبق پيشگفتار 

آن با توجه به منابع شرعی، قانونی و علوم روز دنيا در اختيار کارشناسان قرار 

می گيرد. در فصل 12 اين کتاب ديه ی منافع گردآوری شده است )عابدی و 

همکاران، 1388: 312(.
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در جدول 12-25 آن در موضوع مورد بحث آورده است. سا

ارشاز بین رفتن انزال475

ارشاز بين رفتن قدرت توليد مثل و باروری475

ارشاز بين بردن لذت مقاربت475

ديه ی کاملاز بين بردن توان مقاربت به طور کامل476

قطع آلت رجوليت از محل ختنه گاه و 478
ديه ی کامليا بيشتر

ديه به نسبت مساحت ختنه گاهقطع آلت رجوليت کمتر از ختنه گاه478

ديه کاملقطع آلت زنانه به طور کامل479

نصف ديه کاملقطع آلت زنانه )يک طرف(479

فصل 4 اين کتاب درخصوص ميزان ارش می باشد که يکی از موارد آن 

دستگاه توليد مثل مردان است که  در جدول جراحات و آسيب ديدگی های 

)همان:  است  آمده   (V) پنجم  و   (IV) چهارم  رديف  )واپديديم(  وازادفران 

صص112 و113(.
جدول شماره 12-4

ارشنوع جراحت

1/5%قطع کامل يک لوله
1/7%از دست دادن کمتر از ثلث يک لوله

5-1/8%از دست دادن بيشتر از ثلث يک لوله
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ــز در مورد  ــای رحم ني ــيب ديدگی های لوله ه ــات و آس ــدول جراح ج

آسيب ديدگی زنان آورده است )همان: ص110(:

ارشنوع جراحت

1/5%قطع کامل يک لوله

1/7%آسيب ديدگی عروقی و ايجاد قطعه ی فاقد خون رسانی

5-1/8%از دست دادن بيش از ثلث يک لوله رحم

بديهی است که قطع لوله ها موجب از بين رفتن قدرت باروری خواهد 

شد و ديات مذکور بسيار اندک است، به همين جهت اين کتاب بر اساس 

قانون مجازات اسلامی جديد در حال بازنگری است و اصلاح اين موارد 

ضروری است. دلايل نقد ارش های تعيين شده آن است که:

اولاً- مبانی روايی و فقهی موضوع نشان می دهد، در موارد از بين رفتن 

قدرت حبل و احبال، قول مشهور قائل به ديه ی کامل است. 

ثانياً- از بين رفتن قدرت باروری يا نازايی خسارات مالی و معنوی زيادی 

را موجب می شود و نوعاً از موجبات اثبات طلاق و پرداخت مهريه برای 

مردان و لطمه ی عاطفی و روانی برای زنان و مانند آن است.

ثالثاً- هزينه های لقاح مصنوعی، سرپرستی ايتام يا فاقد والدين و درمان 

ناباروری بسيار زياد است و از 1/7 يا 1/5 درصد و به مراتب از ديه ی کامل 

بيشتر است. 
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فقهی سا نظريات  به  توجه  با  قانونی  پزشکی  تحقيقات  مرکز  است،  اميد 

و خسارات مالی ناشی از آسيب های منجر به عقيم سازی دائمی درباره ی 

به  بررسی عميق تری  بيشتر و  مثل دقت  توليد  باروری و  اهميت موضوع 

عمل آورد. البته در ميان آراء دادگاه ها، آرائی که منطبق با اين نظرات باشد 

ديده نشد، ولی نمونه ای از آراء که مربوط به قبل از تصويب قانون مجازات 

اسلامی سال 1375 است ملاحظه شده است، از جمله شعبه 16 ديوان عالی 

بين  از  مدفوع،  بی اختياری  ادرار،  بی اختياری  موارد  از  برای هريک  کشور 

رفتن قدرت تناسلی وضع اندام های تحتانی ديه ی کامل تعيين کرده است 

)1369/8/28( )بازگير، 1378(.

3- مسئولیت جزایی پزشک در برابر عقیم سازی و معافیت از آن 

بنا بر قول مشهور فقهای شيعه پزشک هر چند حاذق باشد در اعمالی که 

به مباشرت او انجام می شود ضامن است، ولی در مواردی که پزشک به بيمار 

دستور دهد فلان دارو را مصرف کن يا آن را توصيف کند و بگويد اگر من 

بيمار بودم آن را مصرف می کردم يا اگر من به بيماری تو مبتلا بودم آن را 

مصرف می کردم، آن گاه بيمار عاقل مختار يا ولی و با اعتماد به گفته ی پزشک 

از آن دارو استفاده کند و حالش وخيم شود در ضامن بودن يا نبودن پزشک 

اختلاف است. اگر پزشک بيش از درمان ذمه ی خود را از ضمانت مبری کند 

و بيمار يا ولی او بپذيرد و پزشک نيز در درمان بيمار کوتاهی نکرده باشد، بنا 

بر مشهور ضامن نيست )نجفی، 1404: ج43، صص 44-64(.
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در صورت قاصر بودن مريض به صباوت يا جنون يا مملوکيت يا نبود 

اذن ولی يا آنکه حر کامل باشد و اذن در معالجه نداده باشد، طبيب در قبال 

نفس يا عضوی که به علاج او تلف شود، ضامن است و اگر طبيب در علاج 

مقصر باشد، هر چند که حاذق و مأذون باشد، مطلقاً ضامن است. اگر طبيب 

در معرفت قاصر باشد و در علاج تقصير نکرده باشد و مأذون باشد، نبود 

ضمان اقرب است. همچنين چنانچه طبيب حاذق باشد و بدون اذن يا به 

واسطه ی نبود امکان استيذان از بيمار، معالجه کرده باشد، عدم ضمان اقرب 

است« )بهجت، 1426: ج5، صص484 و 485(.

به هر حال نظريه ی غالب در فقه، ضمان طبيب است در صورت مباشرت. 

برخی نيز در صورتی که طبيب حاذق باشد ولی مرتکب تقصير شود، او را 

مسئول می دانند. به هر حال اخذ برائت و اذن بيمار يا ولی وی پزشک را از 

مسئوليت مبرا می کند؛ چنان که اميرالمؤمنين )( فرمودند: »من تطبب او 

تبیطر فلیاخذ البراءة من ولیه و الا فهو له ضامن« )حرعاملی، 1410: ج29، ص260، 

باب 24، ح1(؛ »هر کس که طبابت يا دامپزشکی می کند بايد از ولی او برائت 

بگيرد وگرنه ضامن است«.

درباره ی مسئوليت  قانون مجازات عمومی مصوب 1352  ماده 32  در 

طبيب آمده بود: »هر نوع عمل جراحی يا طبی که ضرورت داشته و با رضايت 

مشخص يا اوليا يا سرپرستان يا نمايندگان قانونی آنها و رعايت موازين فنی 

و علمی و نظارت دولتی انجام شود.« در اين قانون برای معافيت پزشک 

از مسئوليت بايد سه شرط وجود داشته باشد: ضرورت عمل و جراحی، 
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رضايت سرپرست يا نمايندگان قانونی قبل از عمل و رعايت موازين فنی و سا

علمی و نظامات دولتی )نوربها، 1369: 233- 231(. در قانون مجازات اسلامی 

مصوب 1375 برای معافيت پزشک از مسئوليت کيفری شروط متعددی قيد 

شده است که عبارت اند از: داشتن مجوز قانونی طبابت، قصد معالجه، مشروع 

بودن عمليات پزشکی، رعايت موازين پزشکی، رضايت مجنی عليه )بيمار( و 

در نهايت برائت قبل از انجام عمل جراحی توسط مجنی عليه )نجاتی، 1389: 

94(. در قانون مجازات اسلامی مصوب سال 1392، مسئوليت پزشک مبتنی 

بر تقصير قرار گرفته است، بدين معنی که اصولاً پزشک مسئول زيان های 

وارده به بيمار نيست مگر اينکه تقصير او اثبات شود يا برائت اخذ کرده 

باشد. در صورت اخذ برائت نيز چنانچه پزشک تقصير نکرده باشد، معاف از 

مسئوليت است. به ديگر سخن از سياق ماده فوق مبنای فرض تقصير يا به 

تعبيری اماره ی تقصير استنباط می شود، بدين معنی که برای مسئوليت، اثبات 

تقصير لازم نيست ولی پزشک می تواند تقصير نداشتن خود را اثبات کند 

مبنی بر اينکه مقررات پزشکی را رعايت کرده و مرتکب هيچ گونه تقصيری 

نشده است. بر اساس قانون مصوب 1392 هرگاه پزشک از بيمار يا ولی او 

برائت گرفته باشد، مسئوليت اثبات تقصير به عهده ی زيان ديده است )صفايی، 

1391: 148و 149(، در حالی که در قانون سابق، فرض تقصير، مانع اثبات عدم 

تقصير بود. از طرف ديگر اگر برائت اخذ کرده باشد، ولی طبيب تقصير 

نموده و از موازين قانونی عدول کند مسئول خواهد بود. 
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بر اساس مواد 495، 496 و 497 قانون مجازات اسلامی جديد، شرايط 

معافيت پزشک عبارت اند از: 

 1- طبيب دارای مجوز قانونی باشد؛

 2- قصد معالجه و درمان داشته باشد؛

3- عدم تقصير؛

4- اخذ برائت از مريض يا ولی او؛

5- مشروعيت اقدام پزشکی؛

6- عدم قصور و عدم تقصير ولو برائت اخذ نشده باشد. 

در قانون مجازات اسلامی مصوب سال 1375 در مقايسه با قانون مصوب 

سال 1352 قيد »ضرورت« حذف ولی »قيد مشروعيت« جايگزين شد. در 

قانون مجازات اسلامی مصوب سال 1392 نيز »ضرورت« محذوف است، 

البته رويه ی قضايی اين فرصت را دارد که با تکميل اجمال قانون به کمک 

قواعد عمومی حاکم بر قانون مجازات اسلامی، قيد »ضرورت« را برگردانند. 

مطرح  سؤال  اين  انسان ها،  عقيم سازی  در  پزشک  مسئوليت  بحث  در 

است که آيا عقيم سازی بدون تحصيل رضايت زن يا شوهر مجاز است؟ آيا 

عقيم سازی هر يک از همسران علاوه بر اذن خودش به اذن ديگری نيازمند 

است؟ آيا عقيم سازی بايد ضروری باشد؟ آيا عقيم سازی اجباری يا اختياری 

بدون ضرورت پزشکی مجاز است؟

برای معافيت پزشک از مسئوليت، چند شرط بايد با هم اجتماع کنند تا 

عقيم سازی توسط طبيب جرم نبوده و موجب مجازات نشود. اين شرايط 
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عبارت اند از: ضرورت، رضايت، مشروعيت و عدم تقصير. در زير هر يک از سا

اين شروط به تفصيل بررسی خواهند شد.  

الف � ضرورت 

هر چند در قانون مجازات اسلامی مصوب سال 1375 »قيد ضرورت« 

فنی«  و  پزشکی  موازين  رعايت  »قيد  که  آنجا  از  ولی  است،  نشده  آورده 

آمده است و از نظر حرفه ی پزشکی اصولاً معالجات يا جراحی بايد دليل 

و ضرورت کافی و به اصطلاح انديکاسيون1 داشته باشد؛2 لذا از نظر علمی 

و رعايت موازين پزشکی تا ضرورت محرزی نباشد، انجام عمل جراحی 

بيوتيک در  بنابراين تجويز داروی آنتی  يا تجويز دارو مجاز نخواهد شد. 

سرماخوردگی ويروسی يا انجام سزارين در حالی که زايمان طبيعی ممکن 

ملزمه  اگر ضرورت  زيبايی هم  در جراحی های  نيست. حتی  مجاز  باشد، 

روحی يا روانی يا جسمی ايجاب نکند، انجام دادن جراحی مباح نمی شود. با 

همين ملاحظه اصولاً جراحی عقيم سازی نيز در صورتی که امکان ناباروری 

موقت وجود داشته باشد، مجاز نيست. 

ب � رضایت 

شود.  انجام  بيمار  از  رضايت  اخذ  با  بايد  پزشکی  درمان های  اصولاً 

نويسندگان حقوق پزشکی معتقدند اين رضايت بايد »آگاهانه« و »آزادانه« 

1- Indication
 2- انديکاسيون در پزشکی عبارت از دليلی برای تجويز يک دارو و يا به کارگيری يک روش مانند 

انجام عمل جراحی است )علی محمدزاده، 1392: 43( بوده است.
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باشد. آگاهانه بودن رضايت با اين توضيح خواهد بود که کدام عمل جراحی 

»سودمند« و کدام »زيان آور« است، البته تا حدی که موجب وحشت و هراس 

بيمار نباشد. هرگونه خشونت و تهديد رضايت را غيرآزادانه می کند )اسکبيچ، 

1388: 86-71(. درباره ی رضايت از بيمار اين نکات از مجموعه مقررات به 

دست می آيد: 

- گرفتن اجازه از بيمار يا ولی او در فرضی است که امکان تحصيل آن 

وجود داشته باشد و بيمار در خطر جدی نباشد، بنابراين در موارد فوری مانند 

سوانح رانندگی و حوادث غيرمترقبه که جان بيمار در معرض خطر باشد 

پزشک ضامن نخواهد بود، هرچند برائت نگرفته باشد.1 

- چنانچه بيمار يا ولی او با نيت آسيب به خود از دادن اجازه امتناع کرده 

و جان بيمار در خطر باشد پزشک مکلف است که درمان را شروع کند.2 

- رضايت صادره بايد آگاهانه باشد، يعنی عواقب و پيامدهای معالجه به 

بيمار گوشزد شود. 

- رضايت بايد قابل اثبات باشد، بين رضايت کتبی يا شفاهی فرقی نيست. 

- ممکن است برائت علاوه بر مريض از تمام ورثه )در صورت فوت( 

اخذ شود. 

1- ماده 2 آيين نامه اجرای قانون مجازات خودداری از کمک به مصدومين و رفع مخاطرات جانی 
مصوب 64/10/10 و قسمت اخير بند ج ماده 158 ق. مجازات اسلامی 1392: … در موارد فوری 

اخذ رضايت ضروری نيست.
2 - ماده 28 آيين نامه انتظامی رسيدگی به تخلفات صنفی.
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- در برخی موارد علاوه بر رضايت مريض، از افراد ذی نفع رضايت گرفته سا

می شود؛ برای مثال در عمل سزارين، بستن لوله های زن برای جلوگيری از 

بارداری مجدد، بايد با اخذ رضايت زن انجام شود. 

- رضايت و برائت بايد منجز و بدون قيد و شرط باشد.

- چنانچه پزشک مقصر باشد، تحصيل برائت تأثير ندارد.

پس پزشکی بدون مجوز، تقصير محسوب و مرتکب مجازات می شود 

)پارسانيا و همکاران، 1385: 28-30(.
در يکی از آراء صادره از دادگاه شعبه 39 مجتمع قضايی ويژه تهران،1 

و  هيدروسل  جراحی  عمل  تحت  را  شاکی  معالج  پزشک  اينکه  سبب  به 

واريکوسل قرار داده و بدين سبب عمل اسپرم سازی وی متوقف گرديده و 

قصور طبيب محرز و به توبيخ کتبی محکوم شده است، به ارش معادل 9 

ميليون ريال محکوم شده است. اين حکم در شعبه 11 تجديد نظر استان 

ج2،   :1379 جزايی،  امور  در  دادگاه ها  يافته  قطعيت  آراء  )منتخب  است  شده  تأييد 

ص161(.

در رأی ديگری که جنين به سبب پارگی رحم فوت کرده است، دادگاه 

عمومی لاهيجان حکم به يک فقره ديه ی کامل جنين پسر و بابت پارگی رحم 

و برداشته شدن رحم و نازايی زن حکم به ارش به نفع مادر و اولياء دم، صادر 

و ماما را به سبب معرفی نکردن بيمار به جراح، مسئول شناخته است، ولی 

ديوان عالی کشور با توجه به عدم انتساب بزه به پزشک معالج، او را مسئول 

1 - رأی شماره 1/11/75/11 ا ت 1733 
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ندانسته است )صمدی اهری، 1375(.

ج-  مشروعیت

در  اسلامی مصوب 1392  مجازات  قانون  تا 497  مواد 490  چند  هر 

ماده ی مربوط به معافيت پزشک به اصل مشروعيت اعمال جراحی اشاره 

نکرده است، ولی در بند ج ماده 158 همين قانون عوامل رافع مسئوليت 

کيفری را تصريح نموده است: »هر نوع عمل جراحی يا طبی مشروع که 

با رضايت شخص يا اولياء يا سرپرستان يا نمايندگان قانونی وی و رعايت 

موازين فنی و علمی و نظامات دولتی انجام می شود«.

آراء دادگاه ها نيز توجه محاکم به مشروعيت عمل پزشک برای معافيت 

از مجازات را اثبات نموده اند؛ چنان که شعبه ی 21 دادگاه تجديد نظر استان 

را  زنان  مامای  پرونده کلاسه 75/ت/21/1091 مورخ 76/1/20،  تهران در 

به پرداخت ديه ی  جنين اسقاط شده محکوم و استدلال نموده است: »سقط 

)مکرم،  نمی شود«  پزشکی محسوب  امور  از  و  جنين عملی مجرمانه است 

.)1392

شعبه ی 27 دادگاه تجديد نظر استان تهران طی دادنامه ی شماره ی 193 

در پرونده کلاسه 8/27/1626، به محکوميت پزشک در خصوص اسقاط 

جنين رأی داده است )همان(.

د� عدم تقصیر

در مواد 495 تا 497 قانون مجازات اسلامی مصوب سال 1392 فرضيه ی 

تقصير به صراحت آورده شده است، بنابراين پزشک نبايد مرتکب تقصير 
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مدنی سا قانون  ماده 953  مطابق  معافيت شود.  عنوان  بتواند مشمول  تا  شود 

مدنی  قانون  ماده 951  اساس  بر  است.  تفريط  يا  تعدی  از  عبارت  تقصير 

تعدی عبارت است از تجاوز نمودن از حد اذن يا متعارف نسبت به مال يا 

حق ديگری. همچنين مطابق ماده 952 قانون مدنی تفريط عبارت است از 

ترک عملی که به موجب قرارداد يا متعارف برای حفظ مال غيرلازم است. 

قانون مجازات اسلامی در بخش ديات تابع قواعد مسئوليت مدنی است1 

ــی دارد: »هر کس  ــی مصوب 1339 اعلام م ــئوليت مدن ــاده 1 قانون مس و م

مسئول اعمالی است که از قصور يا تقصير وی ناشی می شود«، بنابراين همان 

ــم تقصير مدنی در تعيين ضمان مالی و ديه مراعی خواهد بود. بر اين  مفاهي

ــاس پزشکان در صورت تعدی و تفريط )يعنی تقصير( يا قصور )تخطی  اس

از موازين فنی و پزشکی يا مسامحه و سهل انگاری( مسئول جبران خسارت 

وارده می باشند.

در اين موضوع تحصيل برائت، بی تأثير است، زيرا طبق ماده 495 قانون 

مجازات اسلامی جديد عبارات »قبل از معالجه برائت گرفته« و »مرتکب 

تقصيری هم نشود« معطوف به هم شده اند. بنابراين اگر کسی برائت گرفته 

اگر تقصير نکرده و  ولی مرتکب تقصير شود، مسئول است در حالی که 

برائت نگرفته باشد، مسئول نيست )تبصره 1 همان ماده(. 

در موضوع عقيم سازی زن يا مرد موجبات معافيت اطباء از مسئوليت 

عبارت اند از:

1- ماده 425 قانون مجازات اسلامی مصوب 1392



57

13
92

ن 
ستا

زم
 / 

62
ره 

شما
 / 

هم
زد

شان
ل 

سا
                                                                                                      جرم عقیم سازی و مجازات آن

به جهت حفظ  جراحی،  عمل  حين  در  اگر  عقیم سازی:  - ضرورت 

جان زن يا مرد تحت جراحی برداشتن يکی از دستگاه های تناسلی يا بستن 

لوله ها يا هر جراحی که موجب عقيم شدن دائمی گردد ضرورت يابد، طبيب 

مسئول نخواهد بود. توجه به اين نکته لازم است که رعايت تعدد کارشناسان 

و قطعيت علمی موضوع به ويژه در موارد غيرفوری ضروری به نظر می رسد.

- رضایت زن یا مرد تحت جراحی: استفاده از روش عقيم سازی دائمی 

در جراحی که از قبل قابل پيش بينی است يا منجر به کاهش احتمال باروری 

می شود نيازمند رضايت بيمار می باشد. به علاوه در صورتی که نکاح با شرط 

استيلاد بوده يا بر مبنای وجود صفت باروری در هر يک از زوجين واقع 

شده است، رضايت همسر نيز ضرورت دارد. بنابراين به موجب دستورالعمل 

يا بخشنامه نمی توان اشخاص را بدون رضايت شخصی آنها مقطوع النسل 

نمود. آمر قانونی در موردی که قانون، صراحت رضايت را لازم دانسته، عمل 

پزشک را مجاز نمی کند.

- مشروعیت عقیم سازی: عقيم سازی دائمی از نظر شرعی حرام است، 

ملزمه ای  ضرورت  چنانچه  می کند.  وارد  نقص  آن  منافع  و  بدن  بر  زيرا 

وجود نداشته باشد که به سبب احکام ثانوی )مثل ضرورت يا عسروحرج 

جبران ناپذير و مانند آن( مجاز شود، اصولاً عقيم سازی دائمی مجاز نبوده و با 

رضايت هيچ يک از طرفين نيز مباح نمی باشد. 

- عدم تقصیر: در هر حال طبيب نبايد مرتکب تعدی يا تفريط شود )اعم 

از اينکه بيمار راضی باشد يا نباشد(. به عبارت ديگر تخطی از موازين فنی 
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و پزشکی در جراحی عقيم سازی نيز موجب مسئوليت پزشک است؛ برای سا

مثال چنانچه تشخيص پزشک در ضرورت عقيم سازی دائمی خلاف موازين 

فنی بوده ـ به نحوی که هر پزشک متخصص ديگری اين ضرورت را انکار 

می کند ـ پزشک مسئوليت دارد.

آيت الله مکارم شيرازی در پاسخ به سؤالی درباره ی مسئوليت پزشکی که 

اقدام به بستن لوله ها ی مراجعه کننده کرده است به طوری که امکان بازگشت 

تعلق  بود، ديه  تقاضای مراجعه  کننده  به  »اگر  داده اند:  پاسخ  ندارد،  وجود 

نمی گيرد و در غير اين صورت طبيب بايد ارش بدهد« )مکارم شيرازی، 1427: 

ج2، ص578، س1617(.

آيت الله بهجت درباره ی مسئوليت پزشک جراحی که هنگام زايمان، زن 

را بدون رضايت وی و شوهرش عقيم می کند، پاسخ می دهند: »پزشک ضامن 

است و احتياط بر مصالحه بر ديه است« )بهجت، همان: ج4، صص75 و 76(.

به نظر می رسد نظريه ی آيت الله مکارم شيرازی در استفتائات، ناظر به 

به سبب  است  حرام  ذاتاً  که  عملی  الا  و  نباشد  عقيم سازی  موارد حرمت 

رضايت مجنی عليه مباح نمی شود. البته در تعيين ارش نظر ايشان را نيز بايد 

مانند نظر حضرت امام )( در تحریرالوسیله فرض گرفت، اما نظر آيت الله 

بهجت به ويژه با در نظر گرفتن مبانی مرجح است.

چنان  که گذشت عقيم کردن زوجين به سبب تعدد اولاد يا تنگی معيشت 

يا فقر از علل موجه برای عقيم سازی نيست. در صورت وجود چنين دلايلی 

و ضرورت کنترل مواليد، تا زمانی که استفاده از روش های موقت مثل عزل 
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يا دارو يا ساير وسايل پيشگيری موقت ـ که آسيبی به سلامتی نمی رساند 

ـ وجود داشته باشد، اجازه ی استفاده از روش های عقيم سازی دائمی وجود 

نخواهد داشت. رضايت همسر نيز دليل کافی برای عقيم سازی نيست، زيرا 

علاوه بر منع اضرار بر نفس و اعضای بدن، هيچ همسری نمی تواند فرض 

کند برای همه ی عمر همسر ديگری خواهد ماند و بنابراين نمی تواند در 

حقوق ديگری اهمال و اجحاف کند.

جمع بندی 

نکات حاصل از اين پژوهش، به شرح زير می باشد: 

1- عقيم سازی دائمی انسان، يعنی زوال دائم منفعت باروری بنا بر قول 

مشهور فقها »ديه ی کامل« است.

2- عقيم سازی دائمی انسان بدون ضرورت مبيحه يا تکليف اهّم مثل 

حفظ جان بيمار، مجاز نمی شود. 

3- رضايت صاحب عضو و حتی همسر وی نمی تواند موجب اباحه 

عمل ممنوع باشد. 

4- ميزان مجازات »ارش« برای زوال منفعت دائمی باروری متناسب با 

خسارات وارده به خانواده و جامعه ی مسلمين نيست. 

5- تا زمانی که امکان پيشگيری موقت از باروری در صورت وجود علل 

موجه ممکن باشد، منع دائمی پيشگيری ولو در موارد استثنايی مثل خطر 

جانی مادر مجاز نيست. 
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و سا باشد  مأمور  مسئوليت  رافع  تنهايی  به  نمی تواند  قانونی  آمر  امر   -6

پزشک نمی تواند فاقد ضمان تلقی شود. 

منابع
 اسکبيچ، دی، جی 1388. حقوق و اخلاق پزشکی، ترجمه ی عباس محمود مشايخی  ×

و بهرام سينا.
اللثام و الابهام عن قواعد  ×  اصفهانی )فاضل هندی(، محمدبن حسن 1416. الکشف 

الاحکام، قم، جامعه مدرسين.
 امامی، سيد حسن 1366. حقوق مدنی، تهران، اسلاميه. ×
 امجدی، فريبرز. »يک بحث حقوقی و اجتماعی درباره خودکشی«، فصلنامه قضايی،  ×

ش67، )مهر 1350(.
 بازگير، يداله 1378. قانون مدنی در آيينه آراء ديوانعالی کشور، )حقوق خانواده(، تهران،  ×

فردوسی. 
 بهجت فومنی گيلانی، محمدتقی 1426. جامع المسائل. قم، دفتر آيت الله بهجت.  ×
ـــــــــ ـ 1426. استفتائات، دفتر معظم له. ×
 بهرامی، نسيم، محمد علی سليمانی، رضا شريف نيا، حوريه مسعودی، ژيلا شايستگان، و  ×

محمد رضايی. »رضايت جنسی زنان و استفاده از روش های مختلف پيشگيری«، پرستاری 
ايران، سال 20، ش 76، )1388(.

عبدالرحمن  × محمد  اسرارالتأويل،  و  انوارالتنزيل  بيضاوی  تفسير  عبدالله.   بيضاوی، 
مرعشلی، بيروت، دارالاحياء التراث العربی، موسسه التاريخ العربی.

 پارسانيا، عليرضا و همکاران، »خطای پزشک و تأثير آن در مسئوليت پزشکان«، اخلاق  ×
در علوم و فناوری، ش1، )زمستان 1385(.

 تبريزی، جوادبن علی. استفتائات جديد، قم.  ×
 حامدی، محمدرضا و مسعود مکارم 1424. کتاب النکاح )تقريرات درس آيت الله مکارم  ×

شيرازی(، قم، مدرسه امام علی.
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 حرعاملی، محمدبن حسن 1401. وسايل الشيعه، تهران، مکتبة الاسلامیة. ×
کاهش جمعيت  × نکاحيه،  رساله  محمدحسين 1387.  سيد  )علامه(،  طهرانی  حسينی 

ضربه ای سهمگين بر پيکر مسلمين، م ش ه د، م وس س ه  ت رج م ه  و ن ش ر دوره  ع ل وم  و م ع ارف  
اس لام , علامه طباطبايی.  

 حسينی شاهرودی، سيد علی، دراسات الاستاذ المحقق الخویی فی اصول العلمیة . ×
 حلی )محقق(، نجم الدين محمدبن الحسن 1408. شرايع الاسلام فی مسائل الحلال و  ×

الحرام، قم، اسماعيليان.
 حلی )علامه(، حسن بن يوسف بن مطهر 1410. ارشاد الاذهان الی احکام الايمان، قم،  ×

حوزه علميه.
 ــــــــــ 1387. ايضاح الفوائد فی شرح مشکلات القواعد، قم، اسماعيليان. ×
 ـــــــــ ـ 1413. قواعد الاحکام فی معرفة الحلال و الحرام، قم، حوزه علميه.  ×
 خرازی، سيد محسن. »کنترل جمعيت و عقيم سازی«، فقه اهل بيت، ش 21 و 22،  ×

.(www.noormag.ir) ،)1379 تابستان(
 خلجی، حسن رضا. »نگرش فقهی بر روش های تنظيم خانواده«، پژوهش نامه متين،  ×

.(www.noormag.ir) )1379 ش5 و 6، )زمستان 1378 و بهار
 خمينی، روح الله 1422. استفتائات، قم، جامعه مدرسين قم. ×
ــــــــــ تحريرالوسيله، قم، دارالعلم. ×
 سبحانی تبريزی، جعفر 1415. الرسائل الاربع، موسسه امام صادق. ×
ــــــــــ 1391. درس خارج فقه مبحث تعيين ديه ذهاب منافع تناسلی )91/9/19  ×

.)www. eshie.fegh

 سبزواری، سيد عبدالاعلی 1413. مهذب الاحکام فی بيان الحلال و الحرام، قم، المنار. ×
× .(www.iransalamat.com) ،»سلامتيان، رضا. »سرطان بيضه چيست 
تنظيم  × کنگره  در  مردان  در  باروری  کنترل  کنفرانس روش های  ناصر.  فروشان،   سيم 

خانواده در مشهد مقدس، )1370(.
 شبيری زنجانی، سيد موسی 1419. کتاب نکاح، رأی پردازان. ×
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 شورای عالی انقلاب فرهنگی 1392. جنگ جمعيتی، ستيز صهيونيست ها عليه ملت ها. ×سا
 شيرازی، سيد صادق و قدرت الله انصاری 1429. موسوعه احکام الاطفال و ادلتها، قم.  ×
 صادقی، محمد هادی. »رضايت به جنايت«، مدرس، دوره 7، ش1، )بهار 1382(. ×
 صفايی، سيد حسين و اسداله امامی 1382. حقوق خانواده، تهران، ميزان. ×
 صفايی، سيد حسين. »مبنای مسئوليت مدنی پزشک با نگاهی به لايحه قانون مجازات  ×

اسلامی«، ديدگاه های حقوق  قضايی، )1391(.
 صمدی اهری، محمدهاشم 1375. نظريات قضايی دادستان کل در اجرای مواد 18 و  ×

31 قانون تشکيل دادگاه های عمومی و انقلاب، تهران، گنج دانش. 
مجتمع  × مجله  اسلامی«،  در حقوق  فقه  ديدگاه  از  نسل  »تحديد  اله.  حبيب   طاهری، 

آموزش عالی قم، سال 4، ش12، )بهار 1381(.
 طباطبائی، محمد حسين. تفسير الميزان، الاسلاميه. ×
 طباطبائی بروجردی، حسين 1429. جامع الاحاديث، تهران، فرهنگ سبز. ×
 طوسی، ابوجعفر محمد بن الحسن 1407. الخلاف، قم، جامعه مدرسين حوزه علميه. ×
 عابدی، محمد حسن، روشنک رنجبران، اميرحسين مهدوی و فريبرز ناطقی فرد 1388.  ×

اصول تعيين عضو و ارش، تهران، مرکز تحقيقات پزشکی قانونی.
 عاملی )شهيد ثانی(، زين الدين  بن علی 1414. حاشيه الارشاد، دفتر تبليغات اسلامی.  ×
ــــــــــ 1410. الروضه البهيه فی شرح اللمعه الدمشقيه، قم، داوری. ×
 عاملی )محقق ثانی(، علی بن الحسين 1414. جامع المقاصد فی شرح القواعد، قم، آل  ×

البيت. 
 عاملی )شهيد اول( محمدبن مکی 1410. اللمعه، بيروت، الدارالتراث. ×
 عباسی شوازی، محمد جلال، بی بی رازقی نصرآبادی، مجيد بهجتی، زهره اردکانی و  ×

محمد مهدی آخوندی. »ديدگاه زنان باروری و ناباروری«، )تابستان 1385(.
 علی محمدزاده، خليل 1393. سلامت باروری، چالش ها و راهبردهای مديريتی، تهران،  ×

شورای فرهنگی اجتماعی زنان و خانواده.
 فاضل لنکرانی، محمد 1428. جامع المسائل، امير قلم. ×
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                                                                                                      جرم عقیم سازی و مجازات آن

مرکز  × بيماران، غلامحسين خدادای،  و  پزشکان  احکام  لنکرانی، محمدحسن،   فاضل 
فقهی ائمه اطهار، قم، 1385. 

 کاتوزيان، ناصر 1385. حقوق مدنی )خانواده(، تهران، شرکت سهامی انتشار. ×
 کاظميان، افسانه، فريد محمدپور و فرانک صفدری. مقايسه پيامدهای روانی و جسمی  ×

روش بستن لوله های رحمی با ساير روش های پيشگيری از بارداری در زنان مراجعه کننده 
به مراکز بهداشتی شهرکرد 84-86. 

 کلينی، محمدبن يعقوب 1362. اصول کافی، تهران، دارالکتب الاسلامی. ×
 گلپايگانی، سيد محمدرضا 1409. مجمع المسائل، قم، دارالقرآن کريم. ×
 لوسين، لانس1372. دانستنی های پزشکی برای زنان، ترجمه ی محمد مهدی آل محمد  ×

و لطفعلی شجاعی مقدم، جان زاده.
 مرادی بيشتگانی، محمد و فرامرز محمد علی بيگی . »تاثير وازکتومی در عملکرد جنسی  ×

مردان«، مجله علوم پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهر کرد، سال 13، ش1.
 مردانی حموله، مرجان، احترام ابراهيمی و هايده حيدری. »عملکرد جنسی در استفاده از  ×

روش های مختلف پيشگيری از بارداری«، پايش، سال 11، ش 3 )43 پياپی(.
 مشکينی، علی. الفقه المأثور، قم، الهادی. ×
 مقدس اردبيلی، احمد بن محمد 1373. مجمع الفائده و البرهان فی شرح ارشاد الاذهان،  ×

قم، جامعه مدرسين موسسه انتشارات اسلامی. 
 مکارم شيرازی، ناصر 1427. استفتائات جديد، قم، مدرسه اميرالمؤمنين. ×
 ــــــــــ 1428. احکام بانوان، قم، مدرسه امام علی ابيطالب. ×
 مکاريان، ناصر 1427. معارف و احکام بانوان بر اساس نظريات و فتاوی حسينعلی  ×

منتظری، قم، مبارک.
بانک آراء دادگاه ها و شعبات تجديدنظر و ديوان عالی  ×  مکرم، علی 1392. نرم افزار 

کشور. 
 منتخب آراء قطعيت يافته دادگاه ها در امور جزايی. ج2، دانش نگار، 1379.  ×
 منتظری، حسينعلی 1428. احکام پزشکی، تهران، سايه. ×
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 موحدی لنکرانی، محمد فاضل 1418. تفصيل الشريعه فی شرح تحريرالوسيله، قم،  ×سا
مرکز فقهی ائمه اطهار.

 ميرمحمد صادقی، حسين 1393. جرائم عليه اشخاص، تهران، ميزان. ×
 نجاتی، مهدی 1389. مطالعه تطبيقی مسئوليت پزشک در فقه و حقوق کيفری ايران،  ×

تهران، خرسندی.
 نجفی، فرشته و فاطمه رخشانی. »بررسی ميزان پشيمانی از وازکتومی و توبکتومی در  ×

شهرهای زاهدان و زابل«، باروری و ناباروری، ش32، )زمستان 1386(.
مکتبة  × تهران،  الاسلام،  شرايع  شرح  فی  جواهرالکلام   .1404 حسن  محمد   نجفی، 

الاسلامية. 
 نوربها، رضا 1369. حقوق جزای عمومی، تهران، کانون وکلای دادگستری. ×
× . (www.pezeshk.us)،»وبگاه پزشکان بدون مرز. »آشنايی با وازکتومی 
تبيان،  × شبکه  سلامت  بخش  پزشکی«،  نظر  از  رحم  برداشتن  »علل  نيره،   ولدخانی، 

.(www.tebyan doctop.net)

 هاشمی شاهرودی، محمود و همکاران 1423. موسوعه فقه الاسلامی طبقاً لمذهب اهل  ×
البيت عليهم السلام، قم.

 هاشمی، ف، م. »خطرات و امراض ناشی از بستن لوله در زنان«، طوس، )26 خرداد  ×
.)1373


