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چکیده:‌
از آنجــا کــه ســلامت و بهداشــت بــه طــور مســتقیم بــا رفــاه و کرامــت انســانی در ارتبــاط اســت، همــواره 
بــه عنــوان یکــی از عوامــل اصلــی در ارزیابــی توســعه یافتگی جوامــع محســوب می شــود� حــق بــر ســلامت بــه 
عنــوان یکــی از حقــوق بشــر شــناخته شــده ذیــل نســل دوم حقــوق بشــر بــوده و در بیانیه  هــا و کنوانســیون  ها 
ــرار گرفتــه اســت�  ــه طــور جــدی مــورد توجــه ق و دیگــر اســناد منطقــه ای و بین المللــی حقــوق بشــری ب
مراجعــه بــه منابــع اســلامی از جملــه آیــات، روایــات و کتــب فقهــی نشــان می دهــد کــه دیــن مبیــن اســلام 
نیــز تأکیــدات فراوانــی بــر لــزوم حفــظ و ارتقــای ســلامت افــراد دارد� اســلام حــق بــر ســلامت را بــا پایه ریــزی 
مفهــوم »حفــظ الصحــه«، »طــب پیشــگیری« و مفاهیمــی از ایــن قبیــل به رســمیت شــناخته اســت� بــا توجه 
ــی،  ــای درمان ــی، حمایت ه ــای تأمین اجتماع ــه شــده توســط نهاد ه ــای ارائ ــی از حمایت ه ــه یک ــن ک ــه ای ب
ــد  ــی خواه ــر تأمین اجتماع ــق ب ــا ح ــی ب ــاط تنگاتنگ ــلامت ارتب ــر س ــق ب ــت، ح ــلامتی اس ــتی و س بهداش
ــی،  ــوق بین الملل ــن حق ــلامی و موازی ــع اس ــلامت در مناب ــر س ــق ب ــگاه ح ــی و جای ــناخت مبان ــت� ش داش
ــه  ــات ســلامت ب ــه خدم ــت ارائ ــود و تقوی ــی را در بهب ــای تأمین اجتماع ــده حمایت ه ــازمان های ارائه دهن س
آحــاد جامعــه یــاری خواهــد نمــود� پژوهــش حاضــر بــا تبییــن جایــگاه ایــن حــق از منظــر اســلام و حقــوق 
بین الملــل بــر ضــرورت تحقــق هــدف مذکــور تأکیــد دارد� ســؤالاتی کــه در ایــن پژوهــش بــه آنهــا پاســخ داده 
شــده ایــن اســت کــه اولاً دیــدگاه اســلام نســبت بــه ســلامت آنچنــان کــه مــورد نظــر نظــام تأمین اجتماعــی 
ــه مــورد  ــر ســلامت در چــه اســنادی و چگون اســت، چیســت؟ و ثانیــاً از دیــدگاه حقــوق بین الملــل حــق ب
ــی اســت و نحــوه  ــوع توصیفی-تحلیل ــز از ن ــن پژوهــش نی ــه اســت؟ روش تحقیــق ای ــرار گرفت شناســایی ق
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مقدمه:‌
سـلامت و بهداشـت همـواره عاملـی مهـم در رفـاه و کرامـت انسـانی اسـت� از آنجایی که سـلامت وتأمین 
و ارتقـای آن مقدمـه ای لازم بـرای حفـظ حیـات و شـکوفایی عمـر و بهره گیـری شایسـته از زندگانـی و عمران 
و آبادانـی زمیـن و عاملـی بسـیار مهـم و حیاتـی در زمینـه  رفـاه و تأمین اجتماعی اسـت، لذا این مهـم در آیین 
اسـلام از اهمیـت و موضوعیـت خاصـی برخـوردار بـوده و در بسـیاری از آموزه  هـای دینـی از جایـگاه والایـی 
برخـوردار اسـت� بـا نگاهـی گذرا و سـیری اجمالی در کتاب سراسـر حکمـت آفرینش، خلقت انسـان را مقصود 
نظـام آفرینـش می یابیـم� از همیـن رو هـم حیات انسـان بسـیار مهم و با ارزش بـوده و هم حفـظ آن از اهمیت 

والایـی برخوردار اسـت�
حـق بـر سـلامت کـه با تعابیـری چون »حـق بر مراقبـت سـلامتی«، »حق بـر مراقبت پزشـکی« و »حق 
بـر حمایـت از سـلامتی« نیز قرار می گیـرد، (Mahoney, K. E. 1993, pp481-482( در زمره نسـل دوم حقوق 
بشـر مـورد شناسـایی قـرار گرفتـه و در اسـناد بین المللـی و منطقـه ای بـه طور جـدی تضمین شـده و تعداد 
قابـل توجهـی از آن اسـناد و میثاق  هـا بـدان اشـاره دارنـد� بـر همیـن اسـاس مسـئولیت های معینـی در این 
خصـوص بـرای دولت  هـا در نظـر گرفتـه می شـود� با توجـه به این کـه حق بر سـلامت در زمره حقـوق رفاهی 
قـرار می گیـرد، ارتبـاط و تفکیک ناپذیـری غیرقابل انکاری با دیگر حقوق بشـر شناسـایی شـده خواهد داشـت 
و تحقـق بسـیاری از حق  هـای بشـری منـوط بـه برخورداری از این حق مسـلم بشـری اسـت� حق بر سـلامت 
در حقیقـت نقطـه اتصـال و وصـل کـردن نسـل  های سـه گانه حقـوق بشـر بـا همدیگـر اسـت� ایـن ارتبـاط و 
همبسـتگی حقـوق بشـر تلقـی جدیـدی از مجموعه حقوق بشـر اسـت که بـا عنوان حق بر توسـعه بـه عنوان 
نسـل سـوم حقوق بشـر شـناخته می شـود� حق بر سـلامت نیز نه تنها با دیگر حقـوق ارتباطـی تنگاتنگ دارد 
و بلکـه بـرای تحقـق بسـیاری از آنهـا ضروری قلمداد می شـود� از جمله این که مشـهود اسـت کـه این حق با 
حـق بـر تأمین اجتماعـی ارتبـاط وسـیعی می یابـد؛ چرا که ریشـه هـر دو در نفی فقـر و افزایش رفاه جسـمی 
و روانـی اسـت� بـر همیـن اسـاس اسـت کـه در مجامـع بین المللی و حتـی سـازمان های داخلـی حمایت های 
سـلامتی، بهداشـتی و درمانـی را در زمـره حمایت هـای ذیـل تأمین اجتماعـی به شـمار می آورنـد� همچنانکه 
حجـم وسـیعی از قانـون تأمین اجتماعـی کشـورمان از جملـه مـواد3، 29، 54 تـا 69 و 88 تـا 91 بـه نحـوی 
بـه ارائـه حمایت هـای درمانـی اشـاره دارنـد کـه همـه ایـن موارد می بایسـت تحـت پشـتیبانی مبانـی حق بر 

سـلامت باشند� 
ایـن پژوهـش بـه دنبـال تبییـن و معرفـی جایـگاه حـق بر سـلامت در اسـلام و حقـوق بین الملل اسـت� با 
توجـه بـه مبانـی اعتقـادی حاکم بر قوانیـن و مقررات موضوعه کشـورمان، بی تردید شناسـایی موازین اسـلامی 
در ایـن خصـوص در کنـار ضوابـط بین المللـی موجـود، بر اهمیـت این موضـوع تأکید داشـته و قانونگـذاران را 
در وضـع و تصویـب قوانیـن حامی حق بر سـلامت متناسـب با نظام اسـلامی کشـورمان تشـویق خواهـد نمود� 
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1-‌سلامت‌به‌عنوان‌ارزشی‌دینی‌در‌اسلام
یکی از نخسـتین و بلکه از جمله اساسـی  ترین اصولی که اسـلام بدان اهتمام داشـته، بهداشـت، سـلامت و 
عافیـت و رفـاه فـردی و اجتماعـی اسـت که آن را یکـی از بر تریـن نعمت  های خداونـد مهربان به شـمار آورده و 
از انسـان خواسـته اسـت کـه شـکر و سـپاس آن را بـه جـای  آورد تا دامنـه شـکر و دوام آن افزونتر گـردد� »لئَنْ 
شَـکرْتمُْ لَزَیدَنَّکـمْ وَلئَـنْ کفَرْتـُمْ إنَّ عَذَابـی لشََـدیدٌ«؛ »اگـر )از نعمت  هـای خدادادی، به وسـیله  ثبـات بر ایمان 
و تـلاش در عبـادت( سپاسـگزاری کردیـد، هرآینـه )نعمت  هـای خـود را( برایتـان افزایش می دهم و اگـر کافر )و 
ناسـپاس( شـدید )شـما را بـه عـذاب دردناکی گرفتـار می سـازم و بدانید که( بی گمان عذاب من بسـیار سـخت 
اسـت«� )إبراهیـم: 7( در فرهنـگ اسـلامی از سـلامت بـا عنـوان ارزشـی دینـی یـاد شـده و بـا تعبیـرات زیبا و 
مختلفـی ایـن ارزش بیـان شـده اسـت که از آن جملـه می توان بـه: »نعمت قدر ناشـناخته و از نظـر دور مانده« 
)مجلسـی، جلـد81، 1371، ص172( »نعمتـی کـه بـدون آن خیـری در زندگـی بـرای بشـر نیسـت« )همـان، 
ص172(؛ »نعمتـی کـه آدمی از شـکر آن ناتوان اسـت« )همان، جلـد77، ص 58( و »بر تریـن نعمت ها« )همان، 
جلـد81، ص 172( و »گنـج مخفـی«، )همـان، جلـد87، ص173( و ده هـا تعبیر دیگر اشـاره داشـت� همان گونه 
کـه سـلامت شـرط لازم بـرای محافظـت از زندگـی اسـت به همان شـکل نیـز شـرط لازم برای برپایی شـریعت 
الهـی روی زمیـن اسـت و تنهـا در صورتـی اسـت کـه آموزه  های اسـلامی در جهـان و میـان مردمـان نهادینه و 
اجرایـی می شـوند کـه مردمانـی زنده و پویا و سـلامت اقدام به آن کنند� شـاید از همین روسـت کـه امام محمد 
غزالـی می گویـد: »برپایی نظام و سـاختار دین با شـناخت و بندگی و عبادت اسـت و رسـیدن بـه این نیز ممکن 

و میسـر نخواهـد بـود مگـر بـا حفظ سـلامت و اسـتمرار آن و بقای زندگـی« )غزالی، بی تـا، ص45( 
از همیـن روسـت کـه در اسـلام مقـام سـلامت در مرتبه بعـد از ایمان و بـاور بـه خداوند مهربان قـرار داده 
شـده و پیامبـر)ص( نیـز در روایت  هـای مختلفـی بـه ایـن مهم اشـاره داشـته اسـت و فرمـوده: »پـس از نعمت 
بـاور بـه خداونـد مهربـان و ایمان به او، نعمتی همتا و همسـنگ سـلامتی به انسـان ارزانی داده نشـده اسـت�« 
و »ایمـان و سـلامت را از خداونـد بخواهیـد چرا که هیچ چیزی پس از ایمان و سـلامت ارزشـمندتر نیسـت�« و 
نیـز می فرمایـد: »اگـر کسـی از شـما در حالی صبـح را آغاز کند که از جان خویش ایمن بوده وتندرسـت باشـد 
و آنچـه را کـه بـرای مصـرف روزانـه کفایت می کند داشـته باشـد، گویی چنان اسـت کـه دنیا با تمـام جوانبش 
بـرای او جمـع شـده اسـت�« )قزوینی، 2001، شـماره 4138( اسـلام توجه مردمان را به سـوی ایـن نعمت والا 
می کشـاند و می گویـد: »دو نعمـت هسـتند کـه بسـیاری از مردمـان از توجـه بـه آنهـا غافلند، یکی سـلامتی و 
دیگـری فراغـت« و ازهمیـن رو انسـان  ها را تشـویق می کند کـه آن را غنیمت بشـمارند و از آن اسـتفاده بهینه 
کننـد و می فرمایـد: »پنـج چیـز را پیش از فرا رسـیدن پنج چیز دیگر غنیمت شـمارید: زندگی پیـش از مرگ، 
سـلامتی پیـش از بیمـاری، آسـودگی خاطر پیش از گرفتاری و دل مشـغولی، جوانی پیـش از پیری و توان گری 
پیـش از درماندگـی« )حاکـم نیشـابوری، 1427، شـماره 7917( ابـن قیـم جـوزی می گویـد: »کسـی کـه بـه 
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درسـتی آموزه  هـای اسـلام را مـورد کنـکاش قـرار دهـد، بـه ایـن نتیجـه می رسـد کـه اسـلام عنایـت ویژه ای 
بـه بهداشـت، سـلامت جسـمی و روانـی و روحـی و محیـط زندگـی داشـته و بهترین رهکرد هـا را در ایـن باره 
داشـته اسـت و همـو می گویـد: »حفظ و تأمین سـلامتی جسـمی و روحـی و روانی مشـروط به تغذیه سـالم و 
مناسـب و لباس و مسـکن خوب و هوای سـالم و خواب و بیداری و حرکت و اسـتراحت و ازدواج بموقع اسـت، 
چنانچـه ایـن امـور بـه صـورت معتدل و سـازگار بـا انسـان و محیط زندگـی او عـادت و فرهنگ مـردم مراعات 
شـوند، زمینـه را بـرای دوام و تأمیـن سـلامتی فراهـم می کنـد و تـا فرا رسـیدن مرگ، شـادابی و تندرسـتی را 
بـرای انسـان بـه ارمغـان می آورند�« )ابن قیم جـوزی، 1425، جلد4، صـص 216-214( در روایتـی دیگر پیامبر 
اسـلام)ص( فرمـود: »هـر کـس از جسـمی سـالم و آرامـش خانوادگـی برخوردار باشـد و غـذای شـبانه روزش 
فراهـم گـردد، همچـون  آن اسـت که همـه دنیا از آن او باشـد�« و نیز فرمود: »نخسـتین نعمتی کـه روز قیامت 
از انسـان سـؤال می شـود ایـن اسـت که: مگر تو را جسـمی سـالم ندادیـم و آبی گـوارا در اختیـارت ننهادیم؟« 
و از همیـن روسـت کـه برخی مفسـران در تفسـیر آیـه  » ثمَُّ لتَُسْـأَلنَُّ یوْمَئذٍ عَـن النَّعیم «؛ »سـپس در آن روز از 
نـاز و نعمـت بازخواسـت خواهید شـد�  « )تکاثـر: 8( گفته انـد: »یکی از آن نعمت  هایی که انسـان در موردشـان 
مورد بازخواسـت قرار می گیرد، سـلامتی و تندرسـتی اسـت�« ارزش سـلامت در آموز های دینی تا جایی اسـت 
کـه پیامبـر اسـلام)ص( بـه عنـوان ارزشـی گرانبهـا از آن یـاد کـرده و از چیز هایـی که سـلامت را بـه مخاطره 
می افکنـد بـه خـدا پنـاه برده و حفـظ آن را از خداوند مهربان خواسـتار شـده اسـت: »بار خدایا! از مبتلا شـدن 
بـه بیماری  هـای بـرص، دیوانگـی و جذام و بیماری  هـای خطرناک به تو پنـاه می برم�« )قرضـاوی، 1390، صص 
290-275( و»بار خدایا! تندرسـتی و سـلامت جسـم و چشـمانم را از تو خواسـتارم�« و »بار خدایا! سـلامت و 
مغفـرت در دیـن و دنیـا و خانـواده و اموال را از تو خواسـتارم، پروردگارا ! اسـرارم را پنهان بـدار و اضطرابم را به 

آرامـش مبـدل فرمـا! و از هـر طـرف مرا مورد حمایـت خویش قـرار ده�« )آلبانـی، 1430، ص 45( 
یکـی از ویژگی  هـای کلـی اسـلام و بلکـه از نشـانه  های اهتمـام اسـلام بـه سـلامت و تندرسـتی، رخصـت 
وآسـان گیری در ارتبـاط بـا فرایـض و مناسـک دینـی اسـت که ممکن اسـت گاهی موجب مشـقت جسـمی یا 
سـبب بـروز بیمـاری یا گاهی تشـدید بیماری یا تأخیـر در بهبود بیماری شـوند، که خداوند بـرای بندگان خود 
از روی لطـف و مهربانـی بنـا را بـر آسـان گیری و تسـامح قـرار داده و از مکلفان نیز خواسـته اسـت کـه بر خود 
ُ بکمُ الیْسْـرَ وَلَا یریـدُ بکمُ العُْسْـرَ«؛ )بقرة: 185(  سـخت نگیرنـد و بـه رخصت  هـای الهی عمل نماینـد� »یریدُ اللهَّ
»خداوند آسـایش و راحتی شـما را می خواهد و خواسـتار ایجاد مشـقت و سـخت گیری بر شـما نیسـت�« حتی 
ایـن موضـوع در میـان تـوده مردمان نیز چنـان مورد پذیریش قـرار گرفته کـه می گویند: »صحت ابـدان مقدم 
بـر صحـت ادیـان اسـت�« و در روایتـی نیـز چنیـن آمده اسـت کـه »خداوند آسـان گیری و تسـامح را دوسـت 
مـی دارد، هم چنان کـه ازگنـاه و معصیـت ناخرسـند می شـود�« )قرضـاوی، 1390، ص 292( مـوارد بسـیاری از 
تسـامح و آسـان گیری در فرهنـگ و آموزه  هـای اسـلامی وجـود دارد� بـه عنـوان مثـال در مـواردی کـه ممکن 
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اسـت انجـام پاره ای عبادات منجر به مشـقت جسـمی، بیماری، تشـدید بیماری یا گاهی تأخیـر در بهبودی آن 
شـود، در چنیـن حالت  هایـی خداونـد حکیم این اجازه را به انسـان مسـلمان داده اسـت که مثلًا بـه جای وضو، 
تیمـم و بـه جـای ایسـتاده، نشسـته یا بـه پهلـو نمـازش را ادا و در ماه مبـارک رمضان هنگام سـفر یـا بیماری 
از گرفتـن روزه خـودداری کنـد� )مائـده: 6( )بقـره: 185( در برخـی مـوارد عمـل به رخصت واجب اسـت، برای 
مثـال چنانچـه کسـی بـه بیمـاری سـختی مبتلا شـده باشـد یا در سـفر پر مشـقتی به سـر ببـرد یا بـه خاطر 
پیـری و سـال مندی دچـار ضعـف شـدید جسـمی گشـته  باشـد، در ایـن مـوارد روزه گرفتـن به خاطر مشـقت 

بیـش از حد حرام اسـت� 
عــلاوه بــر آن یافته هــای جدیــد علمــی نیــز نشــان می دهــد کــه اکثــر ممنوعیت هــا و محدودیت هایــی 
کــه اســلام بــر خــوردن و آشــامیدن و انجــام برخــی امــور وضــع کــرده اســت، بــه طــور مســتقیم بــر ســلامتی 
ــت  ــون و گوش ــردار و خ ــوردن م ــه خ ــوان ب ــا می ت ــن ممنوعیت ه ــه ای ــد� از جمل ــذار بوده ان ــان تأثیرگ انس
خــوک )بقــره: 173( و ســایر حــرام گوشــت ها و مشــروبات ســکرآور اشــاره داشــت کــه بــه دلیــل جلوگیــری 

از اطالــه بحــث از تفصیــل آنهــا خــودداری می شــود� 
نتیجــه ایــن کــه برپایــه مباحثــی کــه بیــان شــد، اســلام تمــام راه هایــی کــه منجــر بــه خدشــه دار شــدن 
ســلامت انســان شــود را نامشــروع اعــلام کــرده و دســتور لازم، صریــح و اکیــد بــرای پرهیــز از آن وضــع کــرده 
ــه پیشــگیری اکتفــا نکــرده بلکــه هــر آنچــه را کــه موجــب ســلامت و  ــه تنهــا ب اســت و از طــرف دیگــر ن
تقویــت بنیــه فکــری، جســمی، اخلاقــی و معنــوی انســان گــردد، در دســتورات و قوانیــن خــود گنجانده اســت� 

2-‌اسلام‌و‌حمایت‌از‌سلامت‌در‌نظام‌تأمین‌اجتماعی
حـق بـر سـلامت بـه مفهوم عـام آن، در معنـای حفظ حیـات و بهره گیـری شایسـته از زندگـی و عمران و 
آبادانـی زمیـن، در آئیـن اسـلام از جایـگاه ویـژه ای برخوردار اسـت و اسـلام برای سـلامت انسـان و جامعه او و 
حفـظ سـلامت و بلکـه ارتقـای آن و پیشـگری از هـدر رفتـن و زایـل شـدن آن مقـررات ویـژه ای را وضع کرده 
کـه رعایـت آنهـا سـبب محفوظ مانـدن در برابـر بیماری  های مختلـف روحی و روانـی و معنوی و��� خواهد شـد 
و در آموزه  هـای خـود بـه اشـکال گونا گونـی بـدان نظـر داشـته اسـت� به عنـوان مثـال بهداشـت و نظافت یکی 
 َ از مهمتریـن وسـایلی اسـت که اسـلام در جهت تأمین سـلامت و تندرسـتی انسـان بـه آن تأکید می کنـد)إنَّ اللهَّ
ابیـنَ وَ یحـبُّ المُْتَطَهّرینَ()بقـره: 222(� عـلاوه بـر آن در اسـلام تأکیـدات فراوانـی بـر سـلامت تغذیه،  یحـبُّ التَّوَّ
مسـکن سـالم و شایسـته، آب آشـامیدنی سـالم و محیط زیست سـالم می شـود� اما آنچه در این پژوهش از مفهوم 
حـق بر سـلامت بیشـتر مورد تأکید اسـت، مفهومی اسـت کـه ارتباط نزدیکتری بـا مفهوم خـاص تأمین اجتماعی 
دارد و آن شـامل وجـوب درمـان و حمایت هـای سـلامتی و درمانـی از افـراد آسـیب پذیر اسـت� در ایـن مبحـث 

رویکـرد اسـلام در خصـوص وجـوب درمان و حمایت از سـلامت اقشـار آسـیب پذیر شـرح و بررسـی می شـود� 
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1-2-‌وجوب‌درمان‌و‌مراجعه‌به‌پزشک
سیاست اسلام در قبال سلامت و تندرستی بر پیشگیری است تا درمان و این مهم در سیاستگذاری بسیاری از 
احکام اسلامی جلوه گر شده است و دانشمندان مسلمان بنا به اقتضای مباحث خود در کتاب  های مختلف به تناسب 
موضوعات مورد اشاره بدان توجه داشته اند و اسلام حتی قوانینی جزایی و حقوقی را درباره پزشکان غیرمتعهد و 
غیرمتخصص و��� منظور داشته و مجازات  هایی را برای آنها مقرر داشته است و از همین روست که در جامعه اسلامی 
به دیده امین به پزشکان نگریسته می شود� اهمیت سلامت و پزشکی و درمان در میان مسلمانان و تاریخ اسلامی 
به حدی بوده است که یکی از موضوع  ها مشترک در کتاب های اندیشمندان مسلمان توجه به درمان در احادیث 
پزشکی و طب نبوی و مانند اینها بوده است و در کنار نگارش کتاب  هایی در فقه و اصول و تاریخ و��� کتاب  هایی نیز 
در طب و به ویژه طب نبوی و اهل بیت نگاشته اند، که این کتاب  ها در کتابخانه  های علوم مختلف جهان اسلام فراتر 

از چندین مجلد خواهد شد� 
بـر خـلاف پنـدار برخـی دین باوران سـطحی نگر کـه به بهانه قـدر و قضـای الهی بـا هرگونه درمـان و مراجعه 
بـه پزشـک مخالفـت می کننـد و بـر ایـن باورنـد که بایـد در برابر بلایـا و مصائب صابر و شـاکر بود و بـه هیچ وجه 
روا نیسـت بـه درمـان و پزشـک مراجعـه نمود، پیامبر رحمـت)ص( به صراحت بـر این پندار خط بطلانی کشـیده 
و در روایت  هـای متعـددی سـخن از درمـان درد هـا فرمـوده اسـت کـه از آن جملـه می تـوان بـه روایت  هـای زیـر 
اشـاره داشـت: »خداونـد هیـچ دردی را بـدون درمان قـرار نـداده اسـت�«)قرضاوی، 1390، ص 306( و» هردردی 
را درمانـی اسـت، هـرگاه داروی آن تشـخیص داده شـود بـر اسـاس سـنت و اراده خداوند بهبـود می یابد�«)همان، 
ص306( و »خداونـد هیـچ دردی را بـدون درمـان نگذاشـته اسـت، برخـی از آن اطـلاع دارنـد و برخـی از آن 
بی اطلاعند�«)همـان، ص306( انسـان مسـلمانی کـه از دیـن خـود آگاهـی دارد، بـرای رویارویی با مقـدرات الهی 
بـه تقدیـر دیگـری از تقدیر هـای او متوسـل می شـود و همچنان کـه علامه محمد اقبـال لاهوری می گوید: انسـان 
ضعیـف و سسـت عنصـر تقدیـر خداونـد را بهانه سسـتی و تنبلی و ناتوانـی خود قـرار می دهد، اما انسـان مؤمن و 

مجاهـد خـود را تقدیـر شکسـت ناپذیـر خداوند و قضـای حتمی الوقـوع او به شـمار می آورد� 

2-2-‌سلامت‌گروه‌های‌آسیب‌پذیر
1-2-2-‌سالمندان

ةٍ ضَعْفًا وَشَـیبَةً یخْلُقُ  ةً ثـُمَّ جَعَلَ مـنْ بعَْد قُـوَّ ذی خَلقََکـمْ مـنْ ضَعْـفٍ ثـُمَّ جَعَـلَ منْ بعَْـد ضَعْفٍ قُوَّ ُ الّـَ )اللهَّ
مَـا یشَـاءُ وَهُـوَ العَْلیـمُ القَْدیـرُ( »خداونـد همان کسـی اسـت که شـما را از )چیزی سـراپا( ضعف آفریده اسـت 
و سـپس بعـد از ایـن ضعـف و ناتوانـی قوّت و قدرت بخشـیده اسـت و آن گاه ضعـف و پیـری را جایگزین این 
قـوّت و قـدرت سـاخته اسـت� آخـر خداونـد هر چـه را بخواهد می آفرینـد )و از هیـچ، چیز می سـازد( و او بس 
آگاه و توانـا اسـت )و می دانـد چگونـه شـما را بیافرینـد و چرخـه ی وجود شـما را چگونه بگردانـد(«)روم: 54( 
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معـادل واژه سـالمند در عربـی »شـیخ« اسـت� در قـرآن سـه بـار این واژه آمـده اسـت� درباره رفـق و مهربانی 
اسـلام نسـبت بـه سـالمندان احادیـث و روایـات زیـادی وجـود دارد از جملـه آن که امـام رضـا)ع( می فرماید: 
»پیرمـردان را بـزرگ و محتـرم بداریـد، زیـرا احترام به آنان بـه منزله احترام به مقام الهی اسـت�« )مجلسـی، 
جلـد 75، 1371، ص136( بـه منظـور تکریـم سـالمند حتـی جمهـور فقهـا اتفاق نظـر دارند کـه در جنگ با 
کفـار، سـالمندان کافـر که در حال جنگیدن با مسـلمانان نیسـتند کشته شدنشـان توسـط سـپاه اسـلام حرام 

اسـت� )الرملی، 1410، ص64( 
بـرای کمـک بـه سـالمندان در خانـواده لازم اسـت کـه بـه نحـو کافـی تغذیـه و لبـاس، مسـکن و اسـباب 
معالجه شـان در صورت بیماری فراهم شـود و نسـبت به رعایت حالشـان هیچ کوتاهی نشـود و اگر فقیر باشـند 
و فرزنـدان غنـی، نفقـه دادن بـه آنـان بـر فرزنـدان واجب اسـت� گفتنی اسـت که تأمیـن نفقـه و نیازمندی  های 
والدیـن زکات محسـوب نمی شـود� زیـرا بـه لحـاظ فقهـی جایز نیسـت کـه پـدر و مـادر از فرزنـد زکات دریافت 
کنـد� قرضـاوی می گویـد: »اگـر فرزنـدان تـوان دادن نفقـه به پـدر و مادر را نداشـتند و کسـی هـم از ورثه توان 
کمـک نداشـت، بر جامعه اسـلامی واجب اسـت که نفقه ایشـان را تأمین کنـد� این وظیفه ابتدا از طایفه سـپس 

بـه اهـل محـل و بعد بـه همه جامعـه منتقل می شـود�« )قرضـاوی، 1428هـ ـق، ص12( 
رعایـت امنیـت و گسـترش میـزان عدالـت بـرای همگـی شـهروندان و تمـام کسـانی کـه تحـت سـیطره 
حکومتنـد، جـزو وظایـف حکومت می باشـند� از جملـه وظایف حکومت به طور خاص رسـیدگی به مسـتضعفان 
جامعه اسـت، که سـالمندان جزو مسـتضعفانند� بر حکومت اسـلامی واجب اسـت که مسـائل و نیاز های معنوی 
و مـادی سـالمندان را تأمیـن نمایـد و کرامـت ایشـان را حراسـت کنـد و نگـذارد که هیچ کسـی حقـوق آنان را 
پایمـال کنـد و بـه آنـان بی احترامـی نمایـد� اگـر اشـخاصی یافت شـوند از سـالمندان کـه از لحـاظ کار و تأمین 
معـاش ناتـوان باشـند وظیفـه حکومت اسـت کـه آنـان را تأمین و سرپرسـتی نماید، حتـی اگر بدهکار باشـند و 
فـوت کننـد در حالـی کـه تـوان پرداخت دَین خـود را نداشـته اند بر حکومت لازم اسـت در صورت عـدم توانایی 

پرداخـت دَیـن توسـط وارثـان، دَین  آنـان را پرداخت نمایـد� )زیـدان، 1379، ص30(

2-2-2-‌زنان
عوامـل گوناگونـی بـر سـلامت مؤثـر هسـتند کـه در زنـان و مـردان مشـترکند امـا از این نظر کـه زنان عـلاوه بر 
سـلامت خـود عهـده دار سـلامت و بهداشـت خانـواده و به ویـژه فرزندانی کـه متولد می کننـد نیز هسـتند، در نتیجه 
تأمیـن سـلامت زنـان عـلاوه بـر تأمیـن سـلامت نیمـی از جامعه، سـبب حفـظ و ارتقـا سـلامت خانـواده و در نهایت 

سـلامت کل جامعـه می شـود و از همیـن رو پرداختـن بـه بحـث سـلامت در زنـان اهمیـت ویـژه ای پیـدا می کند� 
اسـلام ضمـن تأکیـد بـر جایـگاه و نقـش زن در کنـار مرد در سـطح جامعـه و خانواده بـه صراحت بیان مـی دارد: 
ذی عَلیَهـنَّ بالمَْعْـرُوف( )بقـره: 228( »و بـرای زنـان )حقـوق و واجباتی( اسـت )که باید شـوهران اداء  )وَلهَُـنَّ مِثـلُ الّـَ
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بکننـد( همان گونـه کـه بـر آنان)حقـوق و واجباتی( اسـت که )بایـد همسـران اداء کنند( بـه گونه  شایسـته ای)که برابر 
عـرف مردمـان و موافـق با شـریعت اسـلام باشـد(�« و اجازه نداده اسـت که زنان وسـیله ای برای بهره کشـی قرار گیرند 
و چـه در بعـد فـردی و چـه در بعـد اجتماعی و خانوادگی، چه قبل از ازدواج وچه بعد از آن و در کنار همسـر از حقوقی 
برخـوردار اسـت کـه جملگـی در راسـتای سـلامت او از هـر حیث می باشـد� همچنان کـه در مباحث نظـری نیز گفته 
می شـود، حقـوق بشـر مجموعـه ای از حقوق وآزادی  هایـی هسـتند که انسـان  ها صرفاً به دلیل انسـان بودنشـان باید از 
آن برخـوردار باشـند� حقوق انسـانی زنان بخش لازم و جدانشـدنی حقوق جهانی بشـر اسـت� مشـارکت کامـل و برابر 
زنـان در زندگـی سیاسـی، مدنـی، اقتصـادی، اجتماعی و فرهنگی در سـطوح ملی، منطقه ای و بین المللـی و نیز حذف 

هرگونـه تبعیـض بر جنسـیت از اهـداف اولیه جامعه بین المللی اسـت� 
البتـه برابـری در دسـتیابی به حقوق بنیادین انسـانی بـه هیچوجه به معنـای نادیده گرفتن تفاوت  هـای بیولوژیک 
و جسـمانی زن و مـرد نیسـت بلکـه بـه معنای برابر دانسـتن زن و مرد در ماهیت انسـانی اسـت� هم چنیـن برابری زن 
و مـرد در بهره منـدی از حقـوق بشـر به معنـای برابری و تشـابه در همه حقوق و تکالیف اجتماعی نیسـت� در حقیقت 
زنـان بـه دلیـل ماهیت ویژه بیولوژیک شـان کـه وضعیت  هایی چون بـارداری را به دنبـال دارند، باید مشـمول امتیازات 
ویـژه اجتماعـی شـوند� حتـی اعطـای چنیـن امتیازاتی به زنـان به معنـای تبعیض ناموجه بـر مردان نخواهـد بود� چه 
آموزه  هـای دینـی و چـه حقـوق بشـر معاصـر بـه هیچوجـه مدافع برابـری و تشـابه کامل زن و مـرد در همـه قوانین و 

مقـرارت نیسـتند، چراکـه چنین برابری و تشـابهی در نهایت خود سـتم مضاعفـی در حق زنـان خواهد بود� 
ازجملـه مصادیـق حـق بـر سـلامت زنـان فهرسـت وار می تـوان بـه: 1- معاشـرت و رفتـار مشـروع مـرد بـا زن، 
2- محافظـت از کرامـت زن، 3- برآورده کـردن نیاز هـای غریـزی وعاطفـی زن، 4- مهریـه، 5- تأمیـن مخـارج زندگی، 
6- تأمین مسـکن و وسـایل بهداشـتی و سـلامتی ولباس، 7- دادگری میان زنان در صورت تعدد همسـران و 8- ارث 
و میـراث و��� اشـاره داشـت� )زحیلـی، 1425، صـص54-35( دولت هـا می توانند بـا اهرم حمایت هـای تأمین اجتماعی 
بـر هـر کـدام از ایـن حقـوق تأثیرگذار باشـند� بـه عنوان مثـال با ارائـه حمایت هـای عائله منـدی و اولاد به زنـان فاقد 

همسـر، می تواننـد در تأمیـن مخارج زندگی ایشـان کمـک نمایند� 

3-2-2-‌کودکان
کـودکان پاک  تریـن و شـریف  ترین موجـودات جهـان هسـتی هسـتند که بـر فطـرت الهی خلق شـده اند و 
خانـواده، جامعـه و دولـت  وظیفـه دارنـد کـه بـا حفظ ایـن پاکی و صفـا، زمینه سـاز رشـد و تعالی آنان باشـند� 
اسـلام حقوق کودک را از زمان تشـکیل نخسـتین هسـته وجود او به رسـمیت می شناسـد� از جمله مهمترین 
حقـوق کـودک، حـق برخـورداری او از خانـواده ای مسـتحکم اسـت کـه کـودک در درون آن با هویت روشـن و 
مشـخص بـه دنیـا آمـده، از حمایـت مـادی، روانـی، عاطفـی پـدر و مادر مشـخص بهره منـد می شـود و اعضای 

خانـواده گسـترده ای کـه او بـه آن تعلـق دارد نیـز او را مـورد حمایت قـرار می دهند� 
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ــوان فهرســت وار ذکــر کــرد عبارتنــد  ــع اســلامی کــه می ت ــه از مناب بخشــی از حقــوق کــودکان برگرفت
ــام شایســته و شــناخت نســب واقعــی خــود، حــق  از: حــق بهره منــدی از حیــات شایســته، حــق داشــتن ن
ــتفاده از  ــت اس ــا اولوی ــب ب ــه مناس ــالم و تغذی ــد س ــادر و تول ــارداری م ــلامت در دوران ب ــدی از س بهره من
شــیر مــادر، حــق کــودک در برخــورداری از تغذیــه ســالم و کافــی، پوشــاک مناســب، تســهیلات بهداشــتی 
جهــت تأمیــن ســلامت جســمانی و روانــی او، حــق کــودک بــرای کســب مهارت هــای لازم جهــت زندگــی 
ســالم و متعالــی، حــق بهره منــدی از کالا هــای فرهنگــی و ورزشــی و تفریحــات ســالم، حــق بهره منــدی از 
محیــط زیســت ســالم، حــق بهره منــدی از رفتــار محبت آمیــز همــراه بــا احتــرام در خانــواده و جامعــه، حــق 

ــت از بهره کشــی جســمی، جنســی و اقتصــادی�  مصونی

4-2-2-‌یتیمان
وجـود یتیمـان در هـر جامعـه ای اجتناب ناپذیـر اسـت� حمایـت از یتیمان در همـه ادیان الهی مـورد توجه 
بـوده و بـر ضـرورت تعهـد نسـبت به آنـان و امنیـت از تجاوز به حقوقشـان و ترغیـب در جلب دوسـتی و اظهار 
لطـف بـه آنـان تأکیـد بسـیار شـده تـا آنجـا کـه رعایـت حـال آنـان از جملـه بند هـای عهـد نامه ای اسـت که 
َ وَ بالوْالدَین إحْسـاناً  خداونـد از بنـی اسـرائیل گرفتـه اسـت: )وَ إذْ أخََذْنا میثـاقَ بنَی  إسْـرائیلَ لا تعَْبُـدُونَ إلاَّ اللهَّ
وَ ذی القُْرْبـی  وَ الیْتامـی  وَ المَْسـاکین(، »و بـه یـاد آوریـد زمانـی را کـه از بنی اسـرائیل پیمـان گرفتیـم که جز 
خداونـد یگانـه را پرسـتش نکنیـد و بـه پدر و مـادر و یتیمـان و بینوایان نیکی کنیـد�« قرآن کریم بـا تعبیرات 
گیرا و گویا مسـئولیت مردم و دولت اسـلامی را نسـبت به ایتام بر شـمرده اسـت� این کتاب مقدس و آسـمانی 
بـا بر تریـن شـیوه از ایتـام تجلیـل کـرده و رسـیدگی به امور مـادی و معنـوی، فـردی و اجتماعی آنـان را مورد 
تأکیـد قـرار می دهـد و کوتاهـی در امر سرپرسـتی آنها را مـورد توبیخ و موجـب کیفر دنیوی و اخروی دانسـته 
اسـت� اسـلام در رتبه اول بسـتگان نزدیک را مسـئول سرپرسـتی یتیم دانسـته اسـت و در صورت عدم وجود 

بسـتگان نزدیـک، جامعـه و دولت اسـلامی اسـت کـه باید عهـده دار این مسـئولیت گردد� 

5-2-2-‌بیماران
 از احـکام شـریعت مقـدس اسـلام می تـوان حقوق و تکالیفـی را در مورد بیماران اسـتخراج نمـود� از جمله 
ایـن کـه خداونـد در قـرآن انجـام برخـی از واجبـات ماننـد روزه و نمـاز را در مورد بیمـاران مـورد تخفیف قرار 
داده اسـت� برخی از نویسـندگان مسـلمان به پاره ای از حقوق و تکالیف بیماران و پزشـکان در دولت اسـلامی 

پرداخته انـد کـه به صـورت گذرا به آنها اشـاره می شـود: )البـار، 1429ه ـق، صـص12-20(
بیمـار حـق دارد در اسـرع وقـت درمـان و مراقبت مطلوب، مؤثـر و همراه با احترام کامـل را بدون توجه  1 ـ

بـه عوامـل نژادی فرهنگـی و مذهبی از گروه درمان انتظار داشـته باشـد� 
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بیمار حق دارد محل بستری، پزشک، پرستار و سایر اعضای گروه معالج را در صورت تمایل بشناسد�  2 ـ
بیمار حق دارد در خصوص مراحل تشخیص، درمان و سیر پیشرفت بیماری خود اطلاعات ضروری را  3 ـ
شخصاً یا در صورت تمایل از طریق یکی از وابستگان از پزشک معالج درخواست کند به طوری که در 

فوریت  های پزشکی این امر نباید منجر به تأخیر در ادامه درمان یا تهدید جانی بیمار شود� 
بیمار حق دارد قبل از معاینات و اجرای درمان اطلاعات ضروری در خصوص عوارض احتمالی یا کاربرد   4 ـ

سایر روش  ها را در حد درک خود از پزشک معالج دریافت و در انتخاب شیوه نهایی درمان مشارکت کند� 
بیمـار حـق دارد در صـورت تمایـل شـخصی و عدم تهدید سـلامتی آحـاد جامعه طبق موازیـن قانونی   5 ـ

رضایـت شـخصی خـود از خاتمـه درمـان را اعـلام یا بـه دیگر مراکـز درمانـی مراجعه کند� 
بیمـار حـق دارد جهـت حفـظ حریم شـخصی خود از محرمانـه ماندن محتـوای پرونده پزشـکی، نتایج  6 ـ
معاینـات و مشـاوره  های بالینـی جـز در مـواردی کـه براسـاس وظایـف قانونـی از گروه معالج اسـتعلام 

صـورت می گیـرد اطمینـان حاصـل کند� 
بیمـار حـق دارد از رازداری پزشـک و دیگـر اعضای تیم معالج برخوردار باشـد لذا حضـور بالینی افرادی  7 ـ

کـه مسـتقیماً در رونـد درمان شـرکت ندارنـد موکول به کسـب اجازه بیمـار خواهد بود� 
بیمـار حـق دارد از دسترسـی بـه پزشـک معالـج و دیگـر اعضـای اصلـی گـروه معالـج در طـول مدت  8 ـ

بسـتری، انتقـال و پـس از ترخیـص اطمینـان حاصـل کنـد� 
بیمـار حـق دارد بـا کسـب اطلاع کامل از نوع فعالیت  های آموزشـی و پژوهشـی بیمارسـتان که بر روند  9 ـ
سـلامتی و درمـان او مؤثرنـد تمایل و رضایت شـخصی خود به مشـارکت درمانی را اعـلام یا در مراحل 

مختلـف پژوهـش از ادامه همکاری خـودداری کند� 
10ـ بیمـار حـق دارد در صـورت ضـرورت اعـزام و ادامه درمان در سـایر مراکز درمانی، قبـلًا از مهارت گروه 

معالـج، میـزان تعرفه  هـا و پوشـش  بیمه  های خدمـات در مرکز درمانی مقصد مطلع شـود� 

3-‌حق‌بر‌سلامت‌در‌نظام‌حقوق‌بین‌الملل
ــه  ــل ب ــن بشــری اســت کــه از ســوی نظــام حقــوق بین المل ــر ســلامت، یکــی از حقــوق بنیادی حــق ب
ــگاه  رســمیت شــناخته شــده و در اســناد مختلــف و متعــدد بین المللــی و منطقــه ای لحــاظ شــده و از جای
ویــژه ای برخــوردار اســت� ایــن حــق کــه در حقــوق بین الملــل توســط تمامــی کشــور ها مــورد تصدیــق قــرار 
گرفتــه اســت، مســتلزم فراهــم کــردن خدمــات مطلــوب ســلامت و در دســترس قــرار دادن آن بــرای همــگان 
تحــت شــرایط برابــر اســت� )pieters, 2006, p85( در ایــن بخــش ابتــدا در خصــوص ایــن کــه چگونــه حــق بر 
ســلامت بــه عنــوان یکــی از مصادیــق حقــوق بشــر شــناخته می شــود، بحــث شــده و ســپس بــه برخــی از 

مهمتریــن اســناد متضمــن ایــن مفهــوم در عرصــه بین الملــل اشــاره می شــود� 
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1-3-‌حق‌بر‌سلامت،‌یکی‌از‌مصادیق‌نسل‌دوم‌حقوق‌بشر
زبــان  در  و   )Human Rights(انگلیســی زبــان  در  آن  معــادل  کــه  بشــر  حقــوق  اصطــلاح 
فرانســوی(Droits de l’homme) و در زبــان عربــی )حقــوق الإنســان( اســت، بــه معنــای مجموعــه ای 
از امتیــازات والای انســانی اســت کــه انســان بــا صــرف نظــر از هرگونــه وابســتگی دینــی، نــژادی، جنســی 
ــی  ــر، حق  های ــوق بش ــن حق ــده، 1379( بنابرای ــی مجن ــا، 1380؛ حبیب ــت� )قربان نی ــوردار اس و��� از آن برخ
جهانشــمول، ذاتــی و غیرقابــل ســلب هســتند کــه انســان  ها بــه خاطــر انســان بودنشــان بــه صــورت برابــر 
ــت  ــی اس ــی حق  های ــودن، ویژگ ــلب ب ــل س ــی و غیرقاب ــمولی، ذات ــد� جهانش ــد گردن ــا بهره من ــد از آنه بای
ــاری  ــه طــور یکســان از آنهــا برخــوردار گــردد� )ق ــد ب ــه دلیــل حیثیــت و کرامــت خــود بای کــه انســان ب
ســیدفاطمی، 1381( برخــورداری از ایــن حقــوق بنیادیــن لازمــه کرامــت انســان اســت و عــدم رعایــت آن بــه 

ــت�  ــان اس ــانی انس ــت انس ــردن از کرام ــی ک ــن و چشم پوش ــای نادیده گرفت معن
حقــوق بشــر مطــرح در نظام  هــای حقــوق اساســی، اعلامیه  هــای حقــوق بشــر و شــهروند و دیگــر اســناد 
ــوق  ــوق، حق ــل اول حق ــود؛ نس ــیم بندی نم ــده تقس ــروه عم ــا گ ــل ی ــه نس ــه س ــوان ب ــی را می ت بین الملل
مدنــی و سیاســی اســت؛ نســل دوم حقــوق، حقــوق اقتصــادی، اجتماعــی و فرهنگــی اســت و نســل ســوم 
ــلاح  ــری اصط ــه کارگی ــخ، 1381، ص 16(� ب ــد )راس ــتگی[ نامی ــردم ]همبس ــوق م ــوان حق ــوق را می ت حق
»نســل« )Generation( القــاء کننــده  تحــول تاریخــی در بــه رســمیت شــناختن و تهیــه و تدویــن برخــی 
اصــول و مبانــی حقــوق بشــر در جهتــی معیــن و خــاص اســت� )ذاکریــان، 1379( البتــه برخی از نویســندگان 
بــه جــای واژه »نســل« از واژه »دســته« )همــان، ص 128(؛ »طبقــه« )ضیایــی بیگدلــی، 1378(؛ »خانــواده«؛ 
ــی از لطــف نیســت کــه اســتفاده  ــه خال ــن نکت ــد� ذکــر ای ــز اســتفاده کرده ان »گــروه« )محبــی، 1380( نی
ــه  ــه معنــی ایــن نیســت کــه عمــر یکســری از مقــولات ب از واژه  نســل در مــورد مقــولات حقــوق بشــر، ب
ســر آمــده و مقولــه دیگــری جــای آن را گرفتــه اســت، بلکــه واژه  نســل، صرفــاً بیانگــر تحــول تاریخــی در 
شناســایی مقــولات حقــوق بشــر در موضوع  هــای مختلــف اســت� )قــاری ســید فاطمــی، 1380، ص235( بــه 
نظــر مــی رســد اســتفاده از واژه  هــا در مســائل حقوقــی بایــد دقیــق باشــد، زیــرا این گونــه مفهــوم ســازی  ها 

در مــورد مقــولات مربــوط بــه حقــوق بشــر می توانــد خطرنــاک باشــد� )توحیــدی، 1380(

1-1-3-حق‌‌های‌نسل‌اول:‌حقوق‌مدنی‌یا‌سیاسی)یا‌حق‌‌های‌انتخابی(
حقـوق بشـر در ابتـدا تقریبـاً منحصـر بـه حقـوق مدنـی و سیاسـی یعنی حقـوق آزادی  هـا بوده اسـت که 
امـروزه از آن تحـت عنوان»نسـل اول«حقـوق بشـر یـاد می شـود� حقـوق مدنی، سیاسـی آن دسـته از حقوق و 

آزادی  هـای فـردی اسـت کـه دولت  هـا باید بـه آن احتـرام بگذارنـد� )پارسـا، 1377( 
مـاده ی 2 تـا 21 اعلامیـه جهانـی حقوق بشـر به بیان حقوق و آزادی های اساسـی انسـان  ها می پـردازد، اما 



فصلنامه تأمین اجتماعی، سال دوازدهم، شماره  44 112

بـا توجـه بـه الـزام آور نبـودن آن، میثاق بین المللی حقوق مدنی و سیاسـی کـه تقریباً فهرسـتی از همان حقوق 
مدنـی و سیاسـی اعلامیـه اسـت و حالـت الزام آور نیـز دارد، بـه تصویب رسـید� در این میثـاق حقوقی هم چون 
حـق حیـات، حـق آزادی و امنیت شـخصی، ممنوعیت شـکنجه و مجـازات ظالمانه، غیرانسـانی و تحقیرکننده، 
ممنوعیـت خریـد و فـروش بـرده، حـق عبور و مـرور آزادانه، حـق انتخاب آزادانه ی محل سـکونت، حـق آزادی 

فکـر، عقیـده و مذهـب، حق آزادی بیان، حق تشـکیل مجامع و��� بیان شـده اسـت� 
ایـن دسـته از حقوق اساسـاً با مفاهیـم آزادی و انتخاب ارتبـاط دارند وهدف آنها عمدتاً حمایـت از آزادی و 
کرامـت افـراد در مقابـل حکومت  ها اسـت� حقوق مدنی و سیاسـی حق  های سـلبی یعنی مسـتلزم عدم دخالت 
و عـدم ایجـاد مانـع در مقابـل اعمال آنها توسـط صاحبان حق می باشـند، ولی باید خاطر نشـان کـرد که بدون 
وجـود سیسـتم حمایتـی نهادینه شـده، تحقق ایـن حقوق امکان پذیـر نخواهد بـود، یعنی دولت عـلاوه بر عدم 
مداخلـه در انتخاب  هـای افـراد وظیفـه تأمیـن لوازم اعمال ایـن آزادی و انتخـاب را نیز بر عهـده دارد و به دلیل 

خصوصیـت ایـن حق که مسـتلزم عدم مداخله اسـت و اجرای آن آسـان تر اسـت� 

2-1-3-حق‌‌های‌نسل‌دوم:‌حقوق‌اقتصادی،‌اجتماعی‌و‌فرهنگی)یا‌حق‌‌های‌رفاهی(
حقوق بشر منحصر به حقوق مدنی و سیاسی نیست� تحول و توسعه در مفهوم حقوق بشر، هم چون دیگر 
مفاهیم باعث شده است که مقولات جدیدی تحت عنوان، »نسل دوم« به این حوزه راه یابند� حق  های نسل دوم 
که بیشتر در حوزه  های اجتماعی و اقتصادی و فرهنگی خودنمایی  می کنند، در محافل حقوقی از آنها با عنوان 
حقوق رفاهی یا حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی و نیز حقوق برابر مشهور هستند� )کاسسه، 1375، ص 
343؛ امیر ارجمند، 1374( حقوق نسل دوم ریشه در اوایل قرن بیستم دارند که در سال 1919 با ایجاد سازمان 

بین المللی کار مورد توجه قرار گرفت� 
در اعلامیــه جهانــی حقــوق بشــر نیــز هــر چنــد بــه حقــوق مدنــی و سیاســی عنایــت بیشــتری شــده 
اســت، ولــی ایــن بــدان معنــا نیســت کــه اعلامیــه از حقــوق اقتصــادی، اجتماعــی و فرهنگــی بــه کلــی غافــل 
ــز، نســل دومــی از حقــوق را تحــت عنــوان  ــه تمای ــدون هرگون ــه طــور یکســان و ب اســت، بلکــه اعلامیــه ب
حقــوق اقتصــادی، اجتماعــی و فرهنگــی در مــاده  22 تــا 27 معرفــی کــرده اســت� امــا بــا تصویــب میثــاق 
بین المللــی حقــوق اقتصــادی، اجتماعــی و فرهنگــی، ایــن حقــوق الــزام آور شــدند� در ایــن میثــاق حقوقــی 
همچــون حــق کار، حــق برخــورداری از شــرایط عادلانــه و مناســب کار، حــق تشــکیل اتحادیــه  کارگــری، حق 
ــواده، برخــورداری از یــک زندگــی در ســطح  تأمین اجتماعــی شــامل حــق بیمــه  اجتماعــی، حمایــت از خان
متناســب، حــق برخــورداری از ســطح مناســبی از بهداشــت جســمی و روانــی )ســلامت( و حــق شــرکت در 

زندگــی فرهنگــی را بــه رســمیت شــناخت� 
ــد و  ــد دارن ــع تأکی ــود مان ــا و نب ــه دولت  ه ــدم مداخل ــر ع ــاً ب ــه عمدت ــای نســل اول ک ــل حق  ه در مقاب
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ــوازم را از طریــق  ــات و ل ــع، ایجــاد امکان ــر نبــود مان حقوقــی منفــی هســتند، حق  هــای نســل دوم عــلاوه ب
ــه فراهــم آمــدن  ــی اســت و تحقــق آنهــا منــوط ب دولت  هــا می طلبنــد و عمومــاً جنــس  ایــن حق  هــا ایجاب

یــک ســری از شــرایط و امکانــات اســت� 

3-1-3-حق‌‌های‌نسل‌سوم:‌حقوق‌همبستگی
همانگونـه کـه قبـلًا بیـان شـد، حقـوق بشـر در یک قـرن اخیر شـاهد تحـولات فراوانی بـوده و به ویـژه در 
نیـم قـرن اخیـر ایـن تحـول و توسـعه چشـمگیرتر بوده اسـت، به نحوی که شـاهد احترام بیشـتری نسـبت به 
حقـوق بشـر بوده ایـم، لـذا ایـن دوره را »عصـر حقـوق« )Age of Rights( هـم نـام نهاده انـد )مولایـی، 1381( 
بـا ایـن حـال، اعتـلای مقام حقـوق بشـر و حمایت از آن، مشـکلات و موانعـی را هـم در سـر راه دارد که مانند 
گذشـته، صرفـاً در وجـود حاکمیـت دولت  هـا خلاصـه نمی شـود� توسـعه و گسـترش حقـوق بشـر در انتظـار 
بحران هـای متعـدد اسـت و حیـات بشـر، واقعـاً در معـرض خطـر اسـت، مسـائل مربـوط بـه توسـعه و عوامـل 
و عـوارض چندبعـدی مسـئله  امنیـت دسـته جمعـی و خلع سـلاح، مسـئله  رشـد جمعیـت و عوارض ناشـی از 
آن، مهاجـرت، مسـائل مربـوط بـه محیط زیسـت، مسـائل مربوط بـه عدالت اجتماعـی و ایده  میراث مشـترک 
بشـریت و بهره بـرداری از منابـع مـاوراء حاکمیـت دولت  هـا و بـه طـور کلـی حقـوق بشـر بـه معنـای وسـیع و 
مـدرن آن، مسـئله  اساسـی مـورد بحث بشـر کنونی در سـطح کلان اسـت� این تحـولات در شـرایط و اوضاع و 
احـوال کنونـی منجـر بـه تولـد و تکویـن نسـل جدیدی از حقوق بشـر تحت عنوان »نسـل سـوم« شـده که به 
آن »حقـوق همبسـتگی« )Solidarity Rights( می گوینـد� البتـه بـه غیـر از عنوان حقوق همبسـتگی، برخی از 
نویسـندگان عناویـن دیگـری را نیـز برای این نسـل از حقوق مطـرح کرده اند کـه از جمله می تـوان به »حقوق 

مـردم«، »حقـوق بـرادری«، »حقـوق جمعـی«، »حقـوق بشـریت« و »حقـوق ملت ها« اشـاره کرد� 
پیش طــرح ســومین میثــاق بین المللــی حقــوق همبســتگی، مقــولات نســل ســوم حقــوق بشــر را بــه 
چهــار دســته تقســیم می کنــد کــه عبارتنــد از: حــق بــر توســعه، حــق بــر صلــح، حــق بــر محیــط زیســت 
و حــق بــر میــراث مشــترک بشــریت� امــا حقوقدانــان در ایــن کــه آیــا مقــولات نســل ســوم حقــوق بشــر 
منحصــر در مــوارد فــوق هســتند یــا نــه، اتفــاق نظــر ندارنــد، لــذا برخــی از نویســندگان عناویــن دیگــری 
را نیــز همچــون حــق بــر اســتعمارزدایی، حــق بــر ارتباطــات و مســاعدت های بشردوســتانه، حــق بــر زبــان 
و فرهنــگ بومــی، حــق بــر دینــداری و یکتاپرســتی و��� را جــزء نســل ســوم حقــوق بشــرقلمداد کرده انــد� 

)فیــروزی، 1384، ص46( 
بـا توجـه بـه مطالبـی کـه بیان شـد حق بـر سـلامت در زمره حقوق نسـل دوم حقوق بشـر اسـت کـه دولت 
مکلـف بـه انجـام اقدام  هـای ایجابـی بـرای تأمیـن و حمایـت از آن خواهـد بـود� بـر همین اسـاس دولت هـا برای 
(Eide, Asbyorn, 2001, p79) �تحقـق حـق بر سـلامتی تعهداتی را در جهت حمایت از ایـن حق خواهند داشـت
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ــر ســلامتی  ــت از حــق ب ــه حفــظ و حمای ــا ب ــه تعهــدات دولت ه ــع ناظــر ب ــت در واق ــه حمای ــد ب  تعه
در برابــر تعــرض و نقــض ایــن حــق توســط ارکان یــا مؤسســات دولتــی یــا اشــخاص خصوصــی اســت� ایــن 
امــر متضمــن اجتنــاب از نقــض حــق و بازداشــتن دیگــران از نقــض آن اســت� )کریــون، 1387، ص567( در 
ایــن زمینــه کمیتــه حقــوق اقتصــادی، اجتماعــی و فرهنگــی ســازمان ملــل، مصادیقــی را برشــمرده اســت؛ 
ــر  ــا اتخــاذ اقدام  هایــی در جهــت تضمیــن دسترســی براب ــه تصویــب قوانیــن و مقــررات ی تعهــد دولت هــا ب
ــا آن، تعهــد و تضمیــن آن کــه خصوصی ســازی بخــش ســلامت  بــه مراقبــت ســلامتی و خدمــات مرتبــط ب
متضمــن تهدیــدی بــرای در اختیــار و در دسترســی و کیفیــت تســهیلات و خدمــات ســلامتی نباشــد، تعهــد 
بــه کنتــرل و نظــارت بــر بــازار تجهیــزات پزشــکی، دارویــی و برنامه هــای ایمن ســازی در برابــر بیماری هــای 
مســری و همه گیــر، تضمیــن دسترســی برابــر همــگان بــه معیار هــای اصلــی ســلامتی نظیــر غــذای کافــی 
و مناســب مطابــق اصــول تغذیــه، آب ســالم آشــامیدنی، نظافــت اولیــه و مســکن و شــرایط کافــی زندگــی، 
ــی  ــداد کاف ــن تع ــکان، تأمی ــت پزش ــوزش و تربی ــن آم ــی، تضمی ــاخت های ســلامت عموم ــر س ــتن زی داش
بیمارســتانها، تــدارک نظــام بیمــه عمومــی، خصوصــی یــا مختلــط، ارتقــا و گســترش تحقیقــات پزشــکی و 
آمــوزش ســلامتی و اطلاعرســانی دربــاره ایــدز، خشــونت خانگــی، مصــرف نادرســت الکل، ســیگار، دارو هــا و���� 
بــه ایــن ترتیــب، تعهــد دولت هــا دربــاره تســهیل در تحقــق حــق بــر ســلامتی متضمــن انجــام اقدام  هــای 

ــد شــوند�  ــن حــق بهره من ــد از ای ــا بتوانن ــع و گروه ه ــراد، جوام ــا اف ــی می باشــد ت ایجاب

2-3-‌اسناد‌بین‌المللی‌متضمن‌حق‌بر‌سلامت
وضعیــت انســان و ســلامت او بــه عنــوان یکــی از حقــوق بشــر بــه صــورت مســتقیم و غیرمســتقیم مــورد 
توجــه اســناد و موازیــن حقــوق بین الملــل قــرار گرفتــه اســت� حــق بــر ســلامت بــرای نخســتین بــار در مــاده 
55 منشــور ملــل متحــد مــورد اشــاره قــرار گرفتــه و در پــی آن در اســناد مختلــف جهانــی و منطقــه ای درج 
شــده اســت� )کریــون، 1387، صــص 551-550( در ادامــه بــه برخــی از مهمتریــن اســناد جهانــی و منطقه ای 

متضمــن ایــن حــق پرداختــه می شــود� 

1-2-3-‌ماده‌‌55منشور‌ملل‌متحد
ــد  ــل متح ــور مل ــاده 55 منش ــت، در م ــده اس ــق ش ــن ح ــه ای ــه ب ــاره ای ک ــن اش ــتین و کلی  تری نخس
ــت  ــرای برون رف ــی ب ــج راه حل های ــه تروی ــد ب ــا متعه ــاده، دولت ه ــن م ــد ب« ای ــاس »بن ــر اس ــه ب اســت ک
ــای  ــش همکاری  ه ــم بخ ــل نه ــد، فص ــل متح ــور مل ــتند� در منش ــلامت هس ــه س ــوط ب ــکلات مرب از مش
اقتصــادی و اجتماعــی بین المللــی، مــاده55 چنیــن آمــده اســت: بــه منظــور ایجــاد شــرایط ثبــات و رفــاه کــه 
ــه اصــل تســاوی حقــوق و  ــر اســاس احتــرام ب ــرای تأمیــن روابــط مســالمت آمیز و دوســتانه  بین المللــی ب ب
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خودمختــاری ملــل، ضــرورت دارد، ســازمان ملــل متحــد امــور زیــر را تشــویق خواهــد کــرد: 
بالابــردن ســطح زندگــی، فراهــم ســاختن کار بــرای همــه، حصــول شــرایط رشــد و توســعه در نظــام   ـ

اقتصــادی و اجتماعــی� 
حــل مســائل اقتصــادی، اجتماعــی، بهداشــتی و مســائل مربــوط بــه آنهــا و همــکاری بین المللــی در   ـ

قلمــرو امــور فرهنگــی و آموزشــی� 
احتــرام جهانــی و مؤثــر حقــوق بشــر و آزادی  هــای اساســی بــرای همــه بــدون تبعیــض از حیــث نــژاد   ـ

و جنــس و زبــان یــا مذهــب� 
در مــاده 56 منشــور نیــز آمــده اســت کــه کلیــه  اعضــا متعهــد می شــوند کــه بــا همــکاری ســازمان ملــل 
متحــد بــرای نیــل بــه مقاصــد مذکــور در مــاده 55 بــه طــور مســتقل یــا بــا همــکاری یکدیگــر اقدام  هایــی 

بــه عمــل آورنــد� 

)WHO(2-2-3-‌اساسنامه‌سازمان‌بهداشت‌جهانی
پــس از منشــور ملــل متحــد، ســند دیگــری کــه بــه بازتــاب ســلامت بــه عنــوان حقــی بشــری پرداختــه 
اساســنامه ســازمان بهداشــت جهانــی بــود کــه بــه ســال 1946م بــه تصویــب رســید، ایــن ســند در مقدمــه 
ــه صراحــت بیــان داشــت کــه: »ســلامت عبــارت اســت از برخــورداری از آســایش کامــل جســمی،  خــود ب
روانــی و اجتماعــی و نــه فقــط نداشــتن بیمــاری و نقــص عضــو« و هــدف ســازمان را ارتقــای ســطح ســلامت 
همــه فرزنــدان بشــر تــا بالا تریــن حــد ممکــن اعــلام داشــت� ســازمان بهداشــت جهانــی کــه در ســال 1948 
بــه عنــوان نخســتین آژانــس تخصصــی ملــل متحــد تأســیس شــد، نقــش کلیــدی در تهیــه و پیش نویــس 
ــته  ــی داش ــوق اقتصــادی و اجتماع ــاق حق ــاده12 میث ــژه م ــر ســلامت و به وی ــه حــق ب ــوط ب ــررات مرب مق
ــا  ــت، ام ــده اس ــوب نش ــری محس ــوق بش ــای حق ــمار نهاد ه ــازمان در ش ــن س ــه ای ــن ک ــم ای ــت� به رغ اس
ــر ســلامت  ــای آن در اســتخراج عناصــر ســازنده  حــق ب ــر اقدام  ه ــا و دیگ ــا و گزارش  ه ــا و بیانیه  ه فعالیت  ه
ــه  ــی ک ــا و بیانیه  های ــا و گزارش  ه ــری از فعالیت  ه ــوه کثی ــان انب ــت� در می ــوده اس ــاز ب ــر و سرنوشت س مؤث
ایــن ســازمان در فواصــل مختلــف منتشــر ســاخته اســت، مهمتریــن و بلکــه اصلی  تریــن ســند آن در حــوزه  
ــند  ــن س ــوان مهمتری ــتراتژی را می ت ــن اس ــت� ای ــه اس ــرای هم ــلامت ب ــتراتژی س ــوان اس ــا عن ــلامت ب س
ســازمان در زمینــه ســلامتی دانســت کــه بیانگــر رویکــرد حــق محــور بــه ســلامتی اســت� )بهدیــن، 1382( 
ــه بالا تریــن  ــه دســتیابی همــه ملت  هــا ب نقطــه  تمرکــز ایــن راهبــرد مراقبــت اولیــه  ســلامتی اســت کــه ب

ســطح ممکــن از ســلامتی متناســب بــا منافــع در اختیــار یــک کشــور تعریــف شــده اســت� 
برنامــه مراقبــت اولیــه  ســلامتی شــامل مــوارد ذیــل می شــود: آمــوزش در خصــوص روش  هــای پیشــگیری 
و مهــار معضــلات بهداشــتی  شــایع، تأمیــن غــذا وتغذیــه  کافــی و مناســب، تأمیــن آب آشــامیدنی ســالم و 
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کافــی، رعایــت اصــول ابتدایــی دفــع فاضــلاب، تأمیــن ســلامت مــادر و کــودک از جملــه تنظیــم خانــواده، 
واکسیناســیون و پیشــگیری و مهــار بیماری  هــای بومــی، درمــان صحیــح بیماری  هــا و آســیب  های شــایع و 
تهیــه  دارو هــای ضــروری� اســتراتژی ســازمان بهداشــت جهانــی چنــد خط مشــی بنیــادی را بــه عنــوان مبنای 
ــی  ــع ســلامتی چــه در عرصــه  بین الملل ــه مناب ــع منصفان ــا، توزی ــان آنه ــه در می ــرده ک خــود شناســایی ک
ــعه  ــردن توس ــگ ک ــان، هماهن ــهروندان آن ــان ش ــور ها و می ــل کش ــه داخ ــان و چ ــور های جه ــان کش و می
ســلامتی بــا توســعه اقتصــادی و اســتفاده کامل تر و بهتــر از منابــع جهــان بــرای ارتقــای ســلامتی و توســعه، 

اهمیــت خاصــی دارد� )شــجاعیان، 1388، ص 21( 

3-2-3-‌ماده‌‌25اعلامیه‌جهانی‌حقوق‌بشر
یکــی دیگــر از اســنادی کــه بــه ســلامت بــه عنــوان حقــی بشــری پرداختــه اســت، مــاده 25 اعلامیــه 

جهانــی حقــوق بشــر اســت� متــن کامــل ایــن مــاده چنیــن اســت: 
هــر کــس حــق دارد کــه ســطح زندگانــی او، ســلامتی و رفــاه خــود و خانــواده اش را از حیــث خــوراک و 
مســکن و مراقبت  هــای طبــی و خدمــات لازم اجتماعــی تأمیــن کنــد و هم چنیــن حــق دارد کــه در مواقــع 
ــل خــارج از اراده   ــه عل ــوارد دیگــری کــه ب ــا در تمــام م بیــکاری، بیمــاری، نقــص اعضــا، بیوگــی، پیــری ی

انســان، وســایل امــرار معــاش از بیــن رفتــه باشــد، از شــرایط آبرومندانــه زندگــی برخــوردار باشــد� 
ــه  ــودکان چ ــوند� ک ــد ش ــت مخصوصــی بهره من ــه از کمــک و مراقب ــد ک ــودکان حــق دارن ــادران و ک م
براثــر ازدواج و چــه بــدون ازدواج بــه دنیــا آمــده باشــند، حــق دارندکــه همــه از یــک نــوع حمایــت اجتماعــی 

برخــوردار باشــند� 
ایـن مـاده در وهلـه نخسـت حق بر داشـتن یـک زندگـی آبرومندانـه را بیان می کنـد که یکـی از ملزومات 
ایـن زندگـی شایسـته و آبرومندانه تأمین نیاز های بنیادین و اولیه ای چون سـلامت اسـت� خود سـلامتی معیار 
حـق نیسـت بلکـه یکـی از معیار هـای تحقـق حـق بـر زندگـی آبرومندانه با شـرایط حداقـل اسـت� در این بند 
ابـزار دسـتیابی بـه حـق بیان نشـده اسـت� معنـای حق بـر زندگی شایسـته این نیسـت کـه همه آنچـه لازمه 
زندگـی فـرد اسـت بـه طـور مسـتقیم بـه او داده شـود، بلکه در صـورت وجود سیسـتم یـا نظامی اقتصـادی و 
اجتماعـی کـه شـهروندان و افـراد جامعـه راتحـت تکفـل خـود قرار دهـد، شـهروندان این سیسـتم یا نظـام از 
طریـق آن توانایـی تأمیـن کالا هـا وخدمـات و حفظ و ارتقای سـلامت خـود و دیگـران را دارا هسـتند� به دیگر 
سـخن مـراد از حـق بـر زندگـی شایسـته الزامـاً بـه معنای دسترسـی مسـتقیم مردم به غذا، پوشـاک، مسـکن 
ومراقبت  هـای پزشـکی و دریافـت آنهـا از سـوی دولت اسـت که بـا کار و تلاش افراد، نیازهایشـان تأمین شـود� 
مسـئله دیگـری کـه در بنـد دوم ایـن مـاده مـورد توجه قـرار گرفته این اسـت که حـق بر تأمیـن خدمات 
اجتماعـی در صـورت فقـدان سـلامتی، بیـکاری، نقـص عضـو و سـایر موارد کـه خـارج از اراده ی فرد اسـت� در 
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چنیـن مواقعـی فـرد بـه طـور موقـت یا بـرای همیشـه قادر نیسـت حقـی را که در بنـد اول مـاده بدان اشـاره 
شـده را تأمین نماید، که در نتیجه شایسـته و مسـتحق دسترسـی مسـتقیم به خدمات اجتماعی اسـت� یعنی 
چنانچـه شـخص فاقـد سـلامتی باشـد یـا در سـایر وضعیت  هایـی باشـد کـه نتوانـد نیاز هـای اساسـی خـود و 
خانـواده اش و از جملـه  آنهـا خدمـات درمانـی و پزشـکی و��� را تأمیـن نمایـد، حق مطالبـه  آنهـا را دارد و دولت 

متعهـد بـه تأمیـن این حق اسـت� )همـان، ص 11(

4-2-3-‌ماده‌‌12میثاق‌بین‌المللی‌حقوق‌اقتصادی،‌اجتماعی‌و‌فرهنگی
شـاید بـه جـرأت بتوان گفـت صریح  ترین و کامل  تریـن بیان از حق بر سـلامت، ماده 12 میثـاق بین المللی 
حقـوق اقتصـادی، اجتماعـی و فرهنگی اسـت� )کریـون، 1387، ص 551 و امیر ارجمنـد، 1381، ص 71( متن 

کامـل این ماده چنین اسـت: 
کشـور های طـرف ایـن میثـاق حـق هـر کـس را بـه تمتـع از بالا تریـن حالـت سـلامت جسـمی و روحـی 

ممکن الحصـول بـه رسـمیت می شناسـند� 
تدابیـری کـه کشـور های طـرف ایـن میثـاق بـرای تأمیـن اسـتیفای کامـل ایـن حق اتخـاذ خواهنـد کرد، 

شـامل اقدام  هـای لازم بـرای تأمیـن امـور ذیـل خواهـد بود: 
الف( تقلیل میزان مرده متولد شدن کودکان، مرگ و میر کودکان و رشد سالم آنان� 

ب( بهبود بهداشت محیط و بهداشت صنعتی از جمیع جهات� 
ج( پیشگیری و معالجه بیمار ی  های همه گیر بومی، حرفه ای و سایر بیماری ها، همچنین پیکار علیه این بیمار ی ها� 
د( ایجاد شرایط مناسب برای تأمین مراجع پزشکی و کمک  های پزشکی برای عموم در صورت ابتلاء به بیماری� 
بـر پایـه ایـن مـاده: »کشـور های دو طرف میثـاق حق هر کـس را به برخـورداری از بهترین حالت جسـمی 
و روانـی قابـل دسـتیابی را بایـد بـه رسـمیت بشناسـند و دولت هـا باید راهکار هـا و تدابیـری را برای اسـتیفا و 
صیانـت از ایـن حق مسـلم بشـری بـه کار گیرنـد� از جمله ایـن راهکار هـا می توان بـه تدابیری چـون: توجه به 
سـلامت بیشـتر کـودکان و توسـعه آن و کاهـش میزان مرگ و میـر در میان آنها، ارتقای بهداشـت محیط و نیز 
بهداشـت صنعتـی، پیشـگیری و درمـان و کنتـرل بیماری های فراگیـر و دیگـر بیماری ها و نیـز تأمین خدمات 

درمانـی و اجتماعـی و مراقبت های پزشـکی و درمانی اشـاره داشـت� 
در حقیقت بند اول این ماده به بیان حق می پردازد و بند دوم آن یکسری اقدام  ها را برای تحقق آن بیان می دارد� 
چنـد نکتـه  درباره  این ماده میثاق شـایان ذکر اسـت: نخسـت این کـه تعریفی قابل حصول از حق سـلامت 
بـه دسـت داده اسـت� بـه بیانـی دقیق تـر ایـن مـاده رویکـردی عمل گرا نسـبت بـه حـق سـلامت دارد� در این 
رویکـرد بـه جـای تعبیر »حق بر سـلامت« یا »وضعیت رفـاه کامل جسـمی، روانی و اجتماعـی« از تعبیر»بهره 
منـدی از بالا تریـن سـطح قابـل وصول سـلامت جسـمی و روانی« اسـتفاده شـده اسـت� حق بر سـلامت از این 
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نـگاه، حـق بـر کمـال جسـمی و روانـی نیسـت و بعـد اجتماعی سـلامت را هـم در برنمی گیـرد� فـرض بر این 
اسـت کـه سـطح یـا سـطوحی قابـل وصـول از سـلامت وجـود دارد که هـر فـردی مسـتحق بهره منـدی از آن 
اسـت، البتـه ایـن سـطح می توانـد بـا توجـه بـه اوضـاع و احـوال متغیر باشـد� از ایـن نظـر قابل حصـول بودن 
محتوایـی عینی تـر و واقعی تـر بـه حـق بر سـلامت بخشـیده اسـت� نکتـه دوم: در رابطه بـا بند دوم ماده اسـت 
کـه اقدام  هایـی را بـه عنـوان نمونـه بیـان کـرده اسـت� امـا همیـن نمونه  هـا هـم حوزه  هایـی متنـوع و اعمالی 
گوناگـون را در بـر می گیرنـد� مراقبـت پیش و پـس از زایمان در مراحل رشـد کودک، بهداشـت محیط و مراکز 
صنعتـی، تـلاش در حوزه سـلامت عمومی برای پیشـگیری، درمان و کنتـرل بیماری  های واگیر و��� شـرایطی را 
گسـترش می دهنـد کـه در آن مـردم بتواننـد زندگی سالمی داشـته باشـند� حق بـر سـلامت دارای مؤلفه  هایی 
اصلی چون غذا، مسـکن، دسترسـی به آب سـالم آشـامیدنی، بهداشـت و نظافت، شـرایط امن و سـالم شـغلی و 

محیط زیسـت سـالم اسـت� )کریون، 1387، ص551(‌
براساس تفسیر کمیته مجمع عمومی در تفسیر ماده ی 21 میثاق، چهار عنصر ضروری برای تحقق حق بر سلامتی 
قابل تصور است� این چهار عنصر عبارتند از: در اختیار بودن)Availability(؛ در دسترس بودن)Accessibility(؛ قابل 

.)J.M, Mann et al, 1994, pp6 -23(. )Quality( و کیفیت )Acceptability(پذیرش بودن
الــف(‌در‌اختیــار‌بــودن: تســهیلات، کالا هــا و خدمــات و نیــز برنامه  هــای ســلامت عمومــی و مراقبــت 
ســلامت بایــد بــه مقــدار کافــی داخــل دولــت  عضــو در اختیــار و موجــود باشــد� ماهیــت دقیــق تســهیلات، 
کالا هــا و خدمــات بــر حســب عوامــل متعــدد، از جملــه ســطح توســعه کشــور ها تفــاوت خواهــد کــرد، امــا 
ــت،  ــی نظاف ــر آب ســالم و بهداشــتی و تأسیســات کاف ــل اساســی نظی ــده عوام ــر گیرن ــن حــال در ب در عی
بیمارســتان ها، درمانگاه  هــا و دیگــر اماکــن مرتبــط بــا ســلامتی، پرســنل آمــوزش دیــده پزشــکی و حرفــه ای 
بــا حقــوق قابــل رقابــت داخلــی و دارو هــای اساســی، بــه نحــو تعریــف شــده توســط برنامــه  عمــل دارو هــای 

اساســی ســازمان بهداشــت جهانــی خواهــد بــود� )همــان، ص 552(‌
ب(‌قابلیــت‌دسترســی: امکانــات، کالا هــا و خدمــات ســلامت بایــد در محــدوده صلاحیــت کشــور عضو 

بــرای همــه بــدون تبعیــض قابــل دسترســی باشــد� قابلیــت دسترســی دارای چهــار بعد همپوشــان اســت: 
ــه  ــا ب ــن ی ــیب پذیر تری ــرای آس ــژه ب ــد به وی ــلامت بای ــات س ــا و خدم ــات، کالا ه ــض، امکان ــدم تبعی ع
حاشــیه رانده  تریــن بخش  هــای جمعیــت، قابــل دسترســی چــه بــه لحــاظ قانونــی و چــه در عمــل و بــدون 

تبعیــض مبتنــی بــر علــل ممنوعــه باشــد� 
قابلیــت دسترســی فیزیکــی: امکانــات، کالا و خدمــات ســلامت بایــد بــرای همــه بخش  هــای جمعیــت، 
ــان،  ــی، زن ــای بوم ــی و جمعیت  ه ــای قوم ــد اقلیت  ه ــیه  مانن ــا در حاش ــیب پذیر ی ــای آس ــژه گروه ه به وی
کــودکان، نوجوانــان، ســالمندان، اشــخاص دارای معلولیــت و اشــخاص مبتــلا بــه اچ� آی� وی/ ایــدز بــه طــور 
ایمــن در دســترس فیزیکــی باشــد� قابلیــت دسترســی همچنیــن بــه معنــای آن اســت کــه خدمــات پزشــکی 



119جایگاه‌حق‌بر‌سلامت‌در‌اسلام‌و‌حقوق‌بین‌الملل

ــه در مناطــق  ــی نظافــت، از جمل ــات کاف ــر آب ســالم و آشــامیدنی و امکان و عوامــل اساســی ســلامت، نظی
روســتایی، در دســترس باشــد� دســترس پذیــری همچنیــن شــامل دسترســی کافــی بــه اماکن برای اشــخاص 

دارای معلولیــت اســت� 
قابلیــت دسترســی اقتصــادی )قابــل تحمــل بــودن هزینــه(: امکانــات، کالا هــا وخدمــات ســلامت بایــد از 
نظــر هزینــه بــرای همــه قابــل تحمــل باشــد� پرداخــت هزینــه خدمــات مراقبــت ســلامت و نیــز خدمــات 
مرتبــط بــا خدمــات،  اعــم از ایــن کــه توســط بخــش خصوصــی یــا عمومــی ارائــه شــود، بــرای همــه، از جملــه 
بــرای گروه هــای محــروم اجتماعــی قابــل تحمــل اســت� انصــاف اقتضــاء دارد خانوار هــای فقیرتــر نبایــد در 

مقایســه بــا خانوار هــای ثروتمندتــر بــه صورتــی نامتناســب متحمــل هزینه  هــای ســلامت شــوند� 
قابلیــت دسترســی بــه اطلاعــات: قابلیــت دسترســی شــامل حــق جســت وجو، دریافــت و انتقــال اطلاعــات 
و اندیشــه  های مربــوط بــه مســائل ســلامت� البتــه قابلیــت دسترســی بــه اطلاعــات نبایــد بــه حــق محرمانــه 

نــگاه داشــتن داده  هــای شــخصی ســلامت لطمــه بزنــد� 
ج(‌قابــل‌پذیــرش‌بــودن: کلیــه امکانــات، کالا هــا و خدمــات ســلامت بایــد اخــلاق پزشــکی را محتــرم 
شــمارد و از نظــر فرهنگــی مناســب باشــد، یعنــی بــه فرهنــگ افــراد، اقلیت هــا، ملت  هــا و جوامــع احتــرام 
بگــذارد، نســبت بــه الزامــات جنســیتی و چرخــه حیــات حســاس باشــد و نیــز طــوری طراحــی شــود کــه 

رازداری را رعایــت کنــد و وضعیــت ســلامت اشــخاص ذیربــط را بهبــود بخشــد� 
د(‌کیفیــت: امکانــات، کالا هــا و خدمــات ســلامت عــلاوه بــر قابــل پذیــرش بــودن بــه لحــاظ فرهنگــی 
بایــد از نظرعلمــی و پزشــکی هــم مناســب و دارای کیفیــت خــوب باشــد� ایــن امــر، از جمله، مســتلزم پرســنل 
کارآزمــوده پزشــکی، دارو هــای تأییــد شــده علمــی و تاریــخ نگاشــته و تجهیــزات بیمارســتانی، آب ســالم و 

آشــامیدنی و نظافــت کافــی اســت� 

5-2-3-‌مواد‌)4(‌و‌)5(‌کنوانسیون‌بین‌المللی‌محو‌کلیه‌اشکال‌تبعیض‌نژادی
ایــن ســند یــک قــرارداد بین المللــی بــرای رفــع هرگونــه تبعیــض نــژادی اســت کــه مشــتمل بــر یــک 
ــاده اســت کــه در بیســت و یکــم دســامبر 1965 در بیســتمین دوره اجلاســیه  ــه و بیســت و پنــج م مقدم
مجمــع عمومــی ســازمان ملــل متحــد تصویــب شــد� متــن مــواد مرتبــط ایــن ســند بــه ایــن شــرح اســت: 
ــر تفــوق  ــوع تبلیغــات و تشــکیلاتی را کــه از افــکار و نظریه  هــای مبتنــی ب  مــاده)4(: دول عاقــد هــر ن
یــک نــژاد یــا گروهــی از اشــخاصی کــه رنــگ یــا منشــأ قومــی معیــن دارنــد الهــام بگیــرد یــا هــر نــوع تنفــر 
و تبعیــض نــژادی را توصیــه کنــد، تقبیــح می کنــد ومتعهــد می شــوند کــه بــه منظــور ریشــه کــن ســاختن 
ایــن چنیــن تحریــکات یــا تبعیضــات و بــه طــور کلــی بــرای محــو هــر قســم تبعیــض نــژادی ســریعاً تدابیــر 
لازم را اتخــاذ کننــد و در ایــن راه اصــول اعلامیــه جهانــی حقــوق بشــر و نیــز حقوقــی را کــه در مــاده پنجــم 
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ایــن قــرار داد تصریــح شــده اســت مــورد توجــه قــرار دهنــد� دول عاقــد مخصوصــاً متعهــد می شــوند کــه: 
الــف( نشــر هــر نــوع افــکار مبتنــی بــر تفــوق یــا نفــرت نــژادی و تحریــک بــه تبعیــض نــژادی و همچنین 
اعمــال زور یــا تحریــک بــه زور علیــه هــر نــژاد یــا هــر گــروه کــه از حیــث رنــگ و قومیــت متفــاوت 
باشــند و نیــز بــذل هــر نــوع مســاعدت مــن جملــه کمــک مالــی متفــاوت بــه فعالیت  هــای تبعیــض 

نــژادی را قانونــاً از جرایــم قابــل مجــازات اعــلام نماینــد� 
ســازمان ها و فعالیت  هــای تبلیغاتــی متشــکل و هــر قســم فعالیــت تبلیغاتــی دیگــر را کــه محــرک  ب( 
ــاً از  ــن ســازمان ها را قانون ــن چنی ــت در ای ــد و عضوی ــا آن را تشــویق نمای ــوده ی ــژادی ب ــات ن تبلیغ

جرایــم قابــل مجــازات اعــلام نماینــد� 
بــه مقامــات مســئول یــا مؤسســات عمومــی از مملکتــی یــا محلــی اجــازه ندهنــد تبعیضــات نــژادی را  ج( 

ترغیــب یــا تشــویق نماینــد� 
مــاده )5(: دول عضــو طبــق تعهــدات اساســی منــدرج در مــاده 2 همیــن کنواســیون متعهــد می شــوند کــه 
تبعیضــات نــژادی را بــه هــر شــکل و صورتــی کــه باشــد ممنــوع و ریشــه کــن ســازند و حــق هــر فــرد را بــه 
مســاوات در برابــر قانــون و به ویــژه در تمتــع از حقــوق زیربــدون تمایــز از لحــاظ نــژاد یــا رنــگ یــا ملیــت 

یــا قومیــت تضمیــن نماینــد: 
الف( حق برخورداری از رفتار مساوی در برابر محاکم و سایرمراجعی که اجرای عدالت را دارند� 

حــق برخــورداری از امنیــت شــخصی و حمایــت دولــت در برابــر تجــاوزو صدمــه جســمی از ناحیــه  ب( 
مأموریــن دولــت یــا هــر فــرد یــا دســته یــا تشــکیلات� 

حقــوق سیاســی و به خصــوص حــق شــرکت در انتخابــات و رأی دادن و نامزدشــدن براســاس سیســتم  ج( 
اخــذ رأی همگانــی و یکســان و حــق مشــارکت در حکومــت و اداره امــور عمومــی و حــق نیــل بــه 

مشــاغل عمومــی دولتــی بــه هــر رتبــه و مقــام در شــرایط مســاوی� 
سـایر حقـوق مدنـی به ویژه: حـق رفت و آمـد آزاد و انتخاب اقامـت گاه داخل یک کشـور، حق ترک هر  د( 
کشـور و از جملـه تـرک میهن خود و بازگشـت به آن، حق داشـتن یـک تابعیت، حـق ازدواج و انتخاب 
همسـر، حـق تملـک چـه بـه صورت فـردی و چه به شـکل مشـارکت، حـق تـوارث، حـق ازادی فکر و 

وجـدان و مذهـب، آزادی عقیـده و بیـان، حق آزادی اجتماع و تشـکیل جمعیت  های مسـالمت آمیز
حقوق اقتصادی و اجتماعی وفرهنگی به ویژه: حق کار کردن و انتخاب شغل و استفاده از شرایط عادلانه  و  ز( 
رضایت بخش و کار و برخورداری از حمایت در برابر بیکاری و دریافت دستمزد مساوی برای کار مساوی 
و دریافت پاداش منصفانه و رضایت بخش، حق تشکیل اتحادیه   های صنفی وعضویت درآنها، حق مسکن، 
حق استفاده از بهداشت عمومی و مراقبت  های پزشکی و بیمه  های اجتماعی و خدمات اجتماعی، حق 
تحصیل وکار آموزی حرفه ای، حق مشارکت در فعالیت  های فرهنگی با شرایط یکسان، حق دسترسی به 
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کلیه مکان  های خدماتی که به عموم عرضه می شود، از قبیل وسایل نقلیه و هتل  ها و رستوران  ها و کافه  ها 
و تماشاخانه  ها و پارک ها� 

این سند نیز بر اصول عدم تبعیض و برابری موجود در میثاقین تأکید دارد� بر پایه ماده )5( این کنوانسیون 
دولت های عضو متعهد و موظف به ریشه کن سازی کلیه تبعیضات نژادی در هر شکل و سیما هستند و باید هر یک 
از شهروندان آنها در برابر قانون مساوی است و کلیه شهروندان حق برخورداری از حقوق برشمرده را بدون لحاظ 
کردن هرگونه رنگ پوست، نژاد، زبان و دین و��� دارا هستند� هم چنین بند چهار این ماده به حق استفاده از خدمات 

بهداشت عمومی و مراقبت های پزشکی و درمانی و بیمه های درمانی و خدمات اجتماعی اشاره دارد� 

6-2-3-‌مواد‌‌11و‌‌12کنوانسیون‌محو‌کلیه‌اشکال‌تبعیض‌علیه‌زنان 
در بند اول ماده 11 این کنوانسیون چنین آمده است که: دولت  های عضو کلیه اقدام  ها مقتضی را به عمل 
خواهند آورد تا هرگونه تبعیض علیه زنان در اشتغال از بین برود و بر اساس اصل تساوی زنان و مردان، حقوق مشابه 

برای آنها به ویژه در موارد زیر تضمین شود: 
الف( حق اشتغال به کار به عنوان حق جدایی ناپذیر تمام افراد بشر� 

حق استفاده از فرصت  های استخدامی یکسان، از جمله اعمال ضوابط یکسان برای انتخاب در موضوع  ها  ب( 
استخدام� 

حق انتخاب آزادانه حرفه و پیشه، حق برخورداری از ارتقای مقام، حق برخورداری از امنیت شغلی و تمام  ج( 
امتیازات و شرایط شغلی و حق استفاده از دوره  های آموزش حرفه ای و بازآموزی، از جمله کارآموزی و 

شرکت در دوره  های آموزش حرفه ای پیشرفته و آموزش مرحله ای� 
حق دریافت دستمزد برابر و نیز استفاده از مزایا و حق برخورداری از رفتار یکسان در مشاغلی که دارای  ت( 

ارزش برابراست وهم چنین رفتار یکسان در ارزیابی کیفیت کار مشابه� 
حق استفاده از بیمه  های اجتماعی به ویژه در دوران بازنشستگی، دوران بیکاری، هنگام بیماری و ناتوانی و  ث( 

دوران پیری و در سایرموارد از کار افتادگی و نیز حق استفاده از مرخصی استحقاقی� 
حق حفظ سلامتی و رعایت ایمنی در محیط کار، از جمله حمایت از وظیفه تولید مثل�  ج( 

2- به منظور جلوگیری از اعمال تبعیضات علیه زنان بر پایه ازدواج یا مادری )بارداری( و تضمین حق مؤثر آنان 
جهت کار، دولت  های عضو اقدام  ها زیر را به عمل خواهند آورد: 

الف( ممنوعیت اخراج به دلیل بارداری یا مرخصی زایمان و تبعیض در اخراج بر اساس وضعیت زناشویی و 
اعمال مجازات  هایی به این منظور� 

صدور اجازه مرخصی زایمان با حقوق یا مزایای اجتماعی مشابه بدون ازدست دادن شغل قبلی، ارشدیت یا  ب( 
مزایای اجتماعی� 
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تشویق به ارائه خدمات حمایتی اجتماعی لازم به نحوی که والدین را قادر نماید تعهدات خانوادگی را با  پ( 
مسؤلیت  های شغلی و مشارکت درزندگی اجتماعی هماهنگ سازند، بخصوص از طریق ترغیب ایجاد و 

توسعه شبکه تسهیلاتی برای مراقبت از کودکان� 
برقراری حمایت خاص از زنان هنگام بارداری در انواع مشاغلی که برای آنان زیان آور محسوب می شود�  ت( 

3- قوانین حمایت کننده در خصوص موضوع  های ذکر شده در این ماده به طور متناوب همگام با پیشرفت  اطلاعات 
و دانش  های علمی و فنی باید مورد بررسی قرارگیرد و در صورت لزوم بازنگری، لغو یا تمدید شوند� 

ماده ی )12(: دولت  های عضو کلیه اقدام  های لازم را در مورد محو تبعیضات علیه زنان در زمینه ی مراقبت 
بهداشتی آنان به عمل خواهند آورد تا دسترسی به خدمات بهداشتی از جمله خدماتی که به تنظیم خانواده مربوط 

می شود بر اساس رعایت مساوات بین زنان و مردان تضمین گردد� 
دولت  های عضوصرف نظر از مفاد بند)1( این ماده، ارائه خدمات مناسب در ارتباط با بارداری، بستری شدن برای 
زایمان و دوران پس از زایمان را تضمین خواهند کرد که درموارد لازم خدمات رایگان و نیز تغذیه کافی را در دوران 

بارداری و دوران شیردهی در اختیار آنان قرارخواهند داد� 
این کنوانسیون در مواد بیان شده به جای به کارگیری عبارت رایج حق بر سلامت، تعبیر بر حمایت از سلامت 
را به کار برده است� برپایه مواد این کنوانسیون می توان گفت که حق بر حفظ سلامتی و رعایت ایمنی در محیط 
کار و نیز حمایت از تولید را به رسمیت شناخته است� مواد این کنوانسیون، رفع هرگونه تبعیض و نابرابری علیه 
زنان به هنگام بارداری و زایمان و ایجاد فرصت و توانمند ساختن آنان جهت اشتغال را به رسمیت شناخته و بر 
آن تأکید دارد و محتوای خاصی برای حق بر سلامت، با جلوگیری از هرگونه تبعیض ونابرابری علیه زنان در حوزه 
مراقبت های بهداشتی با تأکید بر خدمات و مراقبت های بهداشتی در حوزه تنظیم خانواده و برابری آنان به خدمات 

بهداشتی و��� ارائه می کند� 

7-2-3-‌ماده‌)24(‌کنوانسیون‌حقوق‌کودک
در ماده )24( این کنوانسیون چنین آمده است: کشور های طرف کنوانسیون حق کودک را درجهت برخورداری 
از بالا ترین استاندارد های بهداشتی و تسهیلات لازم برای درمان بیماری وتوانبخشی به رسمیت می شناسند� آنان 
برای تضمین این که هیچ کودکی از رسیدن به این حق و دسترسی به خدمات بهداشتی محروم نخواهد شد، تلاش 

خواهند کرد� 
کشور های طرف کنوانسیون موضوع را تا اجرای کامل این حق دنبال خواهندکرد و به ویژه در زمینه  های ذیل 

روش  های مناسب را اتخاذ خواهند کرد: 
الف( کاهش میزان مرگ و میر نوزادان و کودکان

تضمین فراهم کردن مشورت  های پزشکی ومراقبت  های بهداشتی اولیه�  ب( 
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مبارزه با بیماری  ها و سوء تغذیه، از جمله در چارچوب مراقبت  های بهداشتی اولیه از طریق به کار بستن  ج( 
تکنولوژی در دسترس و از طریق فراهم کردن مواد غذایی مقوی و آب آشامیدنی سالم و در نظر گرفتن 

خطرات آلودگی محیط زیست� 
تضمین مراقبت  های قبل و پس از زایمان�  د( 

تضمین این که تمام اقشار جامعه به ویژه والدین و کودکان از مزایای تغذیه شیر مادر، بهداشت و بهداشت  ه( 
محیط زیست و پیشگیری از حوادث اطلاع داشته و به آموزش دسترسی داشته و در زمینه استفاده از 

اطلاعات اولیه بهداشت کودک وتغذیه مورد حمایت قرار دارند� 
توسعه مراقبت های بهداشتی پیشگیرانه، ارائه راهنمایی  های لازم به والدین وآموزش تنظیم خانواده و خدمات�  و( 
 کشور های طرف کنوانسیون تمام اقدام  ها لازم و مناسب را برای زدودن روش معالجاتی سنتی و خرافاتی در 

مورد بهداشت کودکان به عمل خواهندآورد� 
کشور های طرف کنوانسیون پیشبرد و تشویق همکاری  های بین المللی برای دستیابی تدریجی به تحقق کامل 
حقوق شناخته شده در کنوانسیون حاضر را متقبل می شوند� در این ارتباط به نیاز های کشور های در حال توسعه 

توجه خاصی خواهد شد� 
این ماده، حق کودک برای سالم بودن را ارائه نمی کند بلکه تعهدات کشور های عضو برای اتخاذ اقدام  هایی را 
مطرح می کند که در صورت اجرا، با درنظر گرفتن ژنتیک و دیگر زمینه های بیولوژیکی کودک و خطراتی که بچه ها 

 (Cook, 1993, pp73-86) �در معرض آنها هستند، بالا ترین استاندارد قابل حصول بهداشت را تضمین می کند

8-2-3-‌ماده‌‌2اعلامیه‌جهانی‌حقوق‌بشراسلامی
در اعلامیه جهانی حقوق بشر اسلامی نیز مواردی از حق بر سلامت دیده می شود� در ماده دوم این اعلامیه آمده است: 
بند اول: وضع بهداشت و سلامت و برخورداری از خدمات اجتماعی و خانواده از طرف جامعه، دولت، با آماده 
کردن همه وسایل عمومی که وضع بهداشت و زندگی تأمین اجتماعی در حدود امکانات به آنها نیازمند است، حق 

هر انسانی است و باید تأمین و مراعات شود� 
برپایه بند اول این ماده دولت  ها وظیفه دارند با مهیا ساختن بستر های لازم و مناسب و کافی زمینه دسترسی 
تمامی شهروندان را به خدمات بهداشتی و درمانی و رفاهی فراهم سازند و هیچ کسی به هیچ بهانه ای نباید تحت 

ستم قرار گرفته و از آن محروم گردد� 
بند دوم: دولت  ها باید حق هر انسان را برای یک زندگی با کرامت که کفایت او و اشخاص تحت کفالت او 
را تحقق ببخشد، ضمانت نماید� موضوع این حق، خوراک و پوشاک، مسکن، تعلیم و تربیت، معالجات و دیگر 

نیاز های اساسی را شامل می شود� 
برپایه بند دوم این ماده دولت  ها وظیفه دارند که زندگی توأم با کرامت انسانی و همراه با سلامت به مفهوم 
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گسترده کلمه را برای یکایک شهروندان مهیا سازند و زمینه تکفل و درمان و بهداشت افراد و قشر های آسیب پذیر 
را نیز برای شهروندان مهیا سازند و نیاز های اساسی و اولیه مذکور در ماده را به نحو شایسته فراهم آورند� 

تبصره: برخورداری از خدمات اجتماعی و زندگی با کرامت به کسانی اختصاص دارد که با اراده خود، شایستگی 
خدمات اجتماعی و کرامت انسانی را از خود سلب نکرده باشند� 

نتیجه‌گیری:‌
حق بر سلامت یک مفهوم صرفاً انتزاعی نبوده، بلکه برای استیفای سایر حقوق بشر ضروری و حیاتی قلمداد می شود و 
با زندگی روزمره  بشر ارتباطی تنگاتنگ دارد� به جرأت می توان گفت پیش از آن که سلامت پس از قرن  ها و در طی هزاران 
ظلم و ستم و نابرابری فردی و اجتماعی و شکنجه  ها و تهدید ها و فشار های جسمی و روانی، به صورت حقی برای بشر در 
آید، این حق به عنوان یکی از حقوق بنیادین بشر با جملگی جوانب و ابعاد آن مورد توجه  اسلام و آموزه  های دینی آن بوده 
است� اما متأسفانه این موضوع در اثر ناکامی  ها و غفلت  های مسلمانان از نظر ها دورمانده و پس از طرح آن از سوی محافل 

حقوق بشری مورد توجه اندیشمندان اسلامی قرار گرفته است� 
اسلام حق بر سلامت را با پایه ریزی مفهوم »حفظ الصحه«، »طب پیشگیری« و مفاهیمی از این قبیل به رسمیت 
شناخته است� درکتب طبی قدیم، علم طب را علم حفظ سلامت، بازگرداندن آن در صورت وقوع بیماری و ارتقای آن 
)با نشانه هایی که آنها را علامت بالا رفتن سطح سلامت می شناختند( تعریف می کردند� بنابراین اسلام خواهان تأسیس 
جامعه ای شایسته و مطلوب است و برای این کار نیز با تأمین نیاز های اساسی که ضامن سلامتی کامل افراد در سطح 

جامعه است، این هدف را محقق می سازد� 
از طرفی سلامت به عنوان حقی انسانی، واقعیتی است انکارناپذیر که نظام بین المللی در بسیاری از اسناد حقوق بشری 
برآن تأکید دارد� از جمله این اسناد می توان به ماده 55 منشور ملل متحد، اساسنامه سازمان بهداشت جهانی، ماده 25 
اعلامیه جهانی حقوق بشر، ماده 12 میثاق بین المللی حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی، مواد )4( و )5( کنوانسیون 
بین المللی محو کلیه اشکال تبعیض نژادی، مواد 11 و 12 کنوانسیون محو کلیه اشکال تبعیض علیه زنان، ماده )24( 
کنوانسیون حقوق کودک و ماده 2 اعلامیه جهانی حقوق بشراسلامی اشاره داشت که در این پژوهش به محتوای هر 
کدام نیز پرداخته شد� در همه این اسناد بر لزوم حمایت از سلامتی افراد تأکید شده و کشور ها به عنوان اعضای جامعه 

بین المللی متعهد شده اند اقدام  های متناسب و کافی را در جهت تأمین و تقویت حق بر سلامت به عمل آورند� 
نهایتاً این که حق بر سلامت بدون تحقق دیگر حقوق بشر محقق نخواهد شد چرا که مبنای همه این حقوق ریشه 
کن کردن فقر است و در واقع سلامت پیش شرط توسعه ی انسانی پایدار است� در نتیجه باید برای تحقق حقوق مرتبط با 
نفی فقر کوشید تا با تحقق این حقوق، دور نامراد فقر- بیماری متوقف شود� با توجه به این که حق بر تأمین اجتماعی نیز 
ارتباط مستقیمی با نفی هر گونه فقر دارد، بالطبع با حق بر سلامت ارتباط مستقیم می یابد� از این جهت حمایت از حق 

بر سلامت، بلاواسطه تأمین و توسعه حقوق تأمین اجتماعی را به دنبال خواهد داشت� 
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