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   ةگستر نييدر تع ينقش دلالت التزام
  يدرمان يپزشكان و نهادها حقوقي تعهدات

  *يخالد يعل

  :چكيده
 باشد، يحاكم م يدرمان يپزشكان و نهادها يمدن تيكه بر مسئول يازجمله قواعد

 نكهيبر ا قاعده علاوه ني. اباشد يو اذن در لوازم آن است، م ءيقاعده اذن در ش
گستره و قلمرو  نياست، مب يدرمان يكان و نهادهاپزش يمدن تيمسئول يمبنا

  است. زيتعهدات آنها ن
درمان  يقانونگذار برا ايو  مارانيكه از ب يموجب اذن به يدرمان يو نهادها پزشكان

خدمات  نةيدرزم ژهيو به يموظف به انجام تعهدات كنند، يم افتيحسب مورد در ماريب
اذن در لوازم آن، پزشكان  ء،يه اذن در شموجب قاعد . بهشوند يم يو درمان يپزشك

مأذون شناخته  ،يو درمان يخدمات پزشك ائهدر انجام و ار يدرمان يو نهادها
 ،يلوازم عقل هياست كه شامل كل يا گونه اذن به نيدامنه ا گري. از طرف دشوند يم

. شود يم يدرمان يانجام موضوع تعهد پزشكان و نهادها يعيو طب يعرف ،يقانون
 يموجب قاعده فوق، مأذون و از طرف به يدرمان يپزشكان و نهادها گريد بارتع به

از درمان،  شيحسب مورد پ يو درمان يخدمات پزشك هيموظف به انجام و ارائه كل
خدمات  نياز انجام و ارائه ا كه يدرمان و پس از درمان خواهند بود و درصورت نيح

به جبران خسارات وارده خواهند  تيئولبار آورند، مس به يخسارت ايامتناع ورزند و 
  داشت.

  :ها كليدواژه
درمان، پس از  نياز درمان، ح شيپ ،ياذن در لوازم آن، خدمات درمان ءياذن در ش

  درمان.

                                                                                                                             
   رانيشگاه شاهد، تهران، ادان ،يارشد حقوق خصوص يآموخته كارشناس دانش *

Email: Khalediali50@yahoo.com 
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  مقدمه
باشد كه  مسئوليت مدني پزشكان و نهادهاي درماني بر قواعد و مباني متعددي استوار مي

باشد. اصولاً رابطه  در شيء، اذن در لوازم آن است، ميترين آن قواعد، قاعده اذن  ازجمله مهم
صورت كه قرارداد درماني  بدين ،1بر قرارداد است بيماران با پزشكان و نهادهاي درماني مبتني

اي از طرف بيمار به پزشكان و  موجب آن قرارداد، اذن و استنابه شود و به بين آنها منعقد مي
و انجام و ارائه خدمات پزشكي و درماني لازم داده نهادهاي درماني براي درمان بيماري 

  2شود. مي
بر اينكه  موجب قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن، پزشكان و نهادهاي درماني علاوه به

موجب اين قاعده  در درمان بيماري و انجام و ارائه خدمات درماني به بيمار مأذون هستند، به
انجام اين تعهدات اصلي هستند نيز مأذون  اتيضرور در انجام كليه اموري كه از لوازم و

شوند و اين لوازم مورداذن نيز شامل كليه لوازم عقلي، قانوني، عرفي و طبيعي  فرض مي
  موضوع تعهد است.

قوانين و مقررات كنوني تعهدات متعددي را در كنار تعهدات قراردادي و عرفي درماني بر 
است كه بعضي از اين تعهدات اعم از تعهدات  دادهقرار دوش پزشكان و نهادهاي درماني 

قراردادي، قانوني و عرفي بايد پيش از عمليات درماني محض انجام شوند و مقدمه و 
ساز درمان هستند و بعضي نيز بايد براي درمان بيماري و در حين درمان انجام شوند كه  زمينه

بيشتر براي نظارت و كنترل  خدمات درماني محض هستند و بعضي ديگر از اين تعهدات كه
بر روند درمان بيماري و بهبود بيمار بايد انجام شوند، پس از خدمات درماني محض انجام 

موجب  گيرند. همه اين خدمات و اعمال درماني موردتعهد پزشكان و نهادهاي درماني به مي
بيان منبع انواع باشند. در اين مقاله پس از  قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن است، مي

موجب آنها متعهد به ارائه خدمات  تعهداتي كه ممكن است پزشكان و نهادهاي درماني به
)، به بيان نقش قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن، بر 1پزشكي و درماني گردند (بخش 

  ) خواهيم پرداخت.2گستره تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني (بخش 

                                                                                                                             
 يدرمان يپزشكان و نهادها ،مارانيب نيب يگنگ است چراكه صرفاً قرارداد يقرارداد در زمره قراردادها نيا. 1

ن در قرارداد صرفاً اذ نيا .قرارداد در خود قرارداد ذكر گردد نياز ا يعمده تعهدات ناش نكهيبدون ا شود يمنعقد م
  را مشخص كند. يو درمان يپزشكنوع و موارد خدمات  نكهياست بدون ا يارائه خدمات درمان

  .22 ،»ماريقرارداد پزشك و ب يحقوق يمبان ليتحل« ،اخوي سادات. 2
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  آنمفهوم تعهد و انواع  - 1
قبل از اينكه نقش قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن را در تعهدات پزشكان و نهادهاي 
درماني تبيين كنيم، ناچار به شناخت مفهوم تعهد و منبع انواع تعهداتي كه ممكن است براي 
پزشكان و نهادهاي درماني ايجاد شود، هستم. ماهيت تعهدات ناشي از قرارداد درمان امروزه 

اين تعهدات كه ناشي از  3شود. وسيله پزشكان و نهادهاي درماني مطرح مي  ت تعهد بهصور به
موجب  عنوان طرف قرارداد درمان هستند و به قرارداد، قانون و عرف است، خواسته بيماران به

قرارداد درمان، پزشكان و نهادهاي درماني تعهد به ارائه و انجام آنها در راستاي درمان بيماري 
ترتيب در بند (الف) به مفهوم تعهد و در بند (ب) به انواع تعهدات پزشكان  كنند. بدين ميبيمار 

  و نهادهاي درماني خواهيم پرداخت.

  مفهوم تعهد - 1- 1
كه  اي گونه كار رفته است، به تر از معناي لغوي خود به تعهد در علم حقوق در معنايي عام

بدون اينكه از قبل تعهدي داشته باشد  برخلاف معناي لغوي آن، ممكن است شخص ابتدا و
نيز خود را متعهد به انجام كاري يا خودداري از انجام كاري كرده باشد. براي نشان دادن اين 

شود. تعهد در  گستردگي معناي اصطلاحي تعهد، به تعريف لغوي و اصطلاحي آن پرداخته مي
ن پيمان و نيز در معناي لغت در اين معاني استعمال شده است: عهد نو كردن، تازه كرد

همچنين گفته شده  4سرانجام كار ديگري را به ذمة خود گرفتن، ضامني كردن آمده است.
معناي تازه كردن پيمان، شرط يا عهدي را  به» عهد«است تعهد مصدر باب تفعل از ريشه 

  5پذيرفتن و التزام است.
موجب آن امري  وقي كه بهاي است حق معناي رابطه لكن تعهد در اصطلاح فقه و حقوق به

انجام كار و يا ناظر به حفظ  شود اعم از اينكه اين امر ناظر به انجام و يا عدم برعهده گرفته مي
موجب اين  ديگر به عبارت نگري و ... باشد. به وضعيت و يا موقعيتي و يا رعايت احتياط و جانب

گر انجام فعل يا ترك رابطه يكي از دو شخص يا هر دو شخص طرف رابطه درمقابل يكدي
تواند معين و يا غيرمعين باشد. برخي  كه اين فعل و ترك فعل مي 6گيرند فعلي را برعهده مي

                                                                                                                             
 .53، »ة تطبيقيمطالعي آن در پرتو ها جلوهبررسي ماهيت تعهدات پزشكي و «. صالحي و عباسي، 3
 .728، نامه دهخدا لغتدهخدا، . 4
 .711، دانشنامه حقوق خصوصيانصاري و طاهري، . 5
  .5، دوره حقوق مدني حقوق تعهداتلنگرودي،  جعفري. 6
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الف. «كار رود:  تواند در دو معنا به اند كه تعهد در حقوق كنوني مي دانان نيز ادعا كرده از حقوق
ر به ديون ناشي از ي خاص كه ناظاشود؛ ب. معن معناي عام كه شامل تمام حقوق ديني مي

ذيل منبع انواع تعهدات  در 7»گيرد. قرار مي» الزام خارج از قرارداد«عقد است و در برابر واژه 
موجب آنها ممكن است انجام و ارائه خدمات پزشكي و درماني بر ذمه  درماني را كه به

  پزشكان و نهادهاي درماني ثابت گردد را بيان خواهيم كرد.

  هدات حقوقي پزشكان و نهادهاي درمانيمنبع انواع تع - 2- 1
شوند لكن واقعيت  تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني ذيل عنوان قرارداد درمان تحليل مي

امر اين است كه منبع ايجاد تعهد براي پزشكان و نهادهاي درماني صرفاً قرارداد درمان 
يل ايجاد تعهدات پزشكان عنوان منبع اص توان نقش قانون و عرف را به باره نمي نيست. دراين

و نهادهاي درماني در كنار قرارداد درمان از ياد برد. اگرچه درنهايت كليه تعهدات برخاسته از 
شوند و درصورت  قانون و عرف درصورت وجود قرارداد درمان ذيل قرارداد درمان مطرح مي

در اين  8شود تخلفّ نسبت به آنها مسئوليت قراردادي پزشكان و نهادهاي درماني محقق مي
بند به هر سه منبع فوق جهت تبيين دقيق تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني پرداخته 

  خواهد شد.

  قرارداد درمان -2-1- 1
در عالم حقوق،  9بر قرارداد است. رابطه بين بيماران، پزشكان و نهادهاي درماني مبتني

وجود آمد،  رر قانوني بهنحو صحيح و با رعايت شرايط مق كه عقد و قراردادي به هنگامي
ة خدمات درماني نيدرزممثال قراردادي كه  عنوان دنبال خواهد داشت. به تعهداتي را الزاماً به

صورت كه هدف بيمار از انعقاد قرارداد  هايي است بدين سري خواسته شود بر پايه يك منعقد مي
از سرايت بيماري يا  درمان، درمان بيماري يا انجام اقدامات اوليه درماني جهت پيشگيري

                                                                                                                             
  .19، ي خارج از قراردادها الزامكاتوزيان، . 7
 ق.م. 221و  220مواد . نك: 8
مطالعه «ي، ؛ ثقف151و  145 ،»مديسين (پزشكي از راه دور) از منظر حقوقي مطالعة تله«ساعي و ثقفي، . 9

 .64، »تطبيقي قرارداد درمان در نظام حقوقي ايران و انگلستان
Abassi, Salehi and Mashayekhi, “The Nature of Medical Obligations in the Light of Comparative 

Study,” 8. 
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و از طرف قرارداد درمان انتظار دارد كه به تهيه و تأمين كليه  10تسكين درد بيماري و ... است
خدمات درماني و وسايل درماني مناسب با بيماري و ساير وسايل جانبي كه روند درمان او را 

د در آسايش كامل العلاج باش كند و اگر بيماري او، از امراض شديد، مسري و صعب تشديد مي
دهد، بپردازد و همه اين اقدامات را در راستاي تعهدات قراردادي انجام دهد. به اين  قرار مي

صورت كه اين تعهدات، تعهدات قراردادي پزشكان و نهادهاي درماني است. امور فوق از 
دادهاي هاي كلّي بيمار در انعقاد قرارداد درمان است لكن در بعضي از قرار اهداف و خواسته

هايي كه  الخصوص درمورد بيماري درمان امور لازم جهت دستيابي به اهداف فوق (علي
باشند) نامشخص است. در اين زمينه قرارداد  العلاج و خطرناك مي اند و يا صعب شناخته نشده

صرفاً اذن در انجام درمان است بدون اينكه انجام و ارائه نوع خاصي از خدمات درماني را 
. درمقابل تعهدات پزشكان يا نهادهاي درماني، بيمار نيز متعهد است كه مشخص كند

عنوان تعهد قراردادي بپردازد و نيز تن  هاي خدمات و اقدامات پزشكي و درماني را به هزينه
خود را براي انجام اقدامات لازم جهت درمان بيماري در اختيار پزشكان و نهادهاي درماني 

اً از ادامه درمان منصرف شده باشد كه در اين صورت بايد هزينه قرار دهد، مگر اينكه واقع
اقداماتي را كه تاكنون، پزشكان و نهادهاي درماني در راستاي انجام تعهدات قراردادي خود 

است و اين ايجاب  يطور كه گفته شده همه اين تعهدات قرارداد اند، بپردازد. همان انجام داده
انجام اين  كوتاهي و عدم 11آورنده اين تعهدات است. وجود به و قبول قرارداد است كه منشأ و

تعهدات نيز ممكن است منجر به تحقق مسئوليت قراردادي براي دو طرف قرارداد يا يكي از 
  آنها گردد.

  قوانين و مقررات مربوط به امور درماني -2-2- 1
 كننده ليمتكة قراردادهاي خصوصي كمرنگ است و بيشتر نقش نيدرزمهرچند نقش قانون 

دارد، ولي ممكن است كه برخي از تعهدات قراردادي ناشي از قانون باشد به اين صورت كه 
قانون طرف قرارداد را مكلف به انجام تعهدي نمايد. لكن اين نقش قانون درزمينة ارائه 
خدمات درماني پررنگ است و جنبه آمره پيدا كرده است و پزشكان و نهادهاي درماني 

                                                                                                                             
آگاهانه تا  از رضايت«لطفي،  ؛36، »بررسي معيارهاي منطقي در تدوين منشور حقوق بيماران«. پوربخش، 10

  .39، »ي ...رسان اطلاعانتخاب آگاهانه: گفتاري در تعهد به 
 .196جعفري لنگرودي، پيشين، . 11
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متعاملين «دارد كه  ق.م مقرر مي 220ماده  12اند. لف به امور درماني خاصي شدهدرمواردي مك
گيرد به كليه نتايجي  موجب عقد و عرف برعهده طرفين قرار مي بر كليه نتايجي كه به علاوه

در اين ماده » باشند. موجب قانون براي متعاملين مقرر شود نيز ملزم مي كه ممكن است به
كننده  درزمينة قراردادها در مقام سوم قرار دارد و داراي نقش تكميل بر اينكه قانون علاوه

موجب قانون تعهدي برعهده يكي از طرفين قرارداد قرار گرفته  است، مقرر شده كه اگر به
باشد، طرف قرارداد بايد همانند ساير تعهداتي كه از عقد ناشي شده است، به اين تعهد نيز 

ن است تخلفّ از اين تعهد، موجب مسئوليت قراردادي براي صورت ممك عمل نمايد؛ درغيراين
وي شود. در قرارداد درمان منعقده بين بيمار، پزشكان و نهادهاي درماني و ساير كساني كه 

كنند، قانون اين قبيل افراد را  جهت انجام امور پزشكي با شخص بيمار ارتباط برقرار مي به
بر اينكه  به اين صورت كه اين اشخاص، علاوه، 13داند متعهد به حفظ اسرار بيماران مي

موجب عقد و قرارداد موظف به انجام تعهدات درماني خود هستند، اين تعهد را نيز دارند كه  به
 ق.م.ا مسئوليت كيفري 648موجب ماده  صورت به اسرار طرف قرارداد را فاش نكنند، درغيراين

  يت قراردادي خواهند داشت.انجام تعهدات قراردادي، مسئول دليل عدم و نيز به
كه قرارداد درماني بين بيماران، پزشكان و نهادهاي درماني وجود  قانون نيز درمواردي

ندارد، پزشكان و نهادهاي درماني را موظف به انجام اعمال و خدمات درماني كرده است و آن 
ام غيرممكن اي است كه انعقاد قرارداد در اين هنگ گونه هنگامي است كه وضعيت بيمار به

است و بايد اقدامات و خدمات درماني فوراً انجام گيرد. قانونگذار در چنين وضعيتي به پزشكان 
و نهادهاي درماني اذن (اذن قانوني و شرعي) داده است كه به انجام خدمات پزشكي و 
درماني لازم و ضروري مبادرت ورزند. نقض اين تكليف قانوني براي پزشكان و نهادهاي 

دنبال خواهد داشت. تعهدات  ي حسب مورد مسئوليت كيفري و مسئوليت مدني بهدرمان
  گونه است. پزشكان و نهادهاي درماني درخصوص اقدامات فوري و اورژانسي اين

                                                                                                                             
قوانين و مقررات پزشكي و درماني از تعهدات پزشكان و نهادهاي  موجب به. جهت مشاهده اموري كه امروزه 12

 29/03/1334د خوردني و آشاميدني مصوب نك: قانون مربوط به مقررات امور پزشكي و دارويي و موا درماني است
 25/01/1383با اصلاحات و الحاقات بعدي، قانون تشكيل سازمان نظام پزشكي جمهوري اسلامي ايران مصوب 

ي ا حرفهانتظامي رسيدگي به تخلفّات صنفي و  نامه نييآمجمع تشخيص مصلحت نظام،  16/08/1383مجلس و 
و منشور حقوق بيمار در ايران  19/06/1390ازمان نظام پزشكي مصوب ي پزشكي و وابسته در سها حرفهشاغلين 

 و ... . 1381ابلاغي زمستان 
 .39؛ پوربخش، پيشين، 41لطفي، پيشين، . 13
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  يو درمان ياي پزشك م و عرف حرفهعرف مسلّ -2-3- 1
اي كه  ونهگ دارد به كننده نييتعدر تعيين تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني نيز عرف نقش 

ق.م درمورد تعهدات قراردادي بيان كرده است كه عرف نيز در كنار قانون و قرارداد  220ماده 
، به اين صورت كه بيماران با 14تواند براي پزشكان و نهادهاي درماني تعهد ايجاد كند مي

خود  ها و اهداف كلّي كنند و در آن به خواسته پزشكان و نهادهاي درماني قراردادي منعقد مي
هايي كه  كنند و درصدد بيان تعهدات جزئي و چگونگي انجام اين تعهدات و هزينه اشاره مي

و در اينجا به داوري عرف و  نديآ يبرنمطور دقيق و مشخص  ممكن است داشته باشند، به
اين داوري موافق اين قاعده است  15نهند. عنوان آيينه تعهدات خود گردن مي اقتضاي آن، به

عنوان  طور دقيق و جزئي كاري عبث است چراكه عرف خود به ي تمام تعهدات بهبين كه پيش
دهد مگر اينكه طرفين عقد خواسته  ي نشان ميخوب بهراهنمايي دقيق، تعهدات طرفين عقد را 
طور دقيق و جزئي  كه در اين صورت ناگزيرند به باشند برخلاف عرف رفتار كرده باشند

ي جز حكم، به ا چارهبيني كنند، چراكه درصورت سكوت آنها  تعهدات خود را در قرارداد پيش
به نقش فعال عرف درزمينة ارائه و انجام خدمات پزشكي و  . باتوجهماند ينمحكم عرف باقي 

درماني جاي اين سؤال باقي است كه آيا هر عرفي اين توانايي و از طرفي شايستگي لازم را 
وجود آورد؟  نهادهاي درماني براي آنها تعهد بهعنوان منبع تعهدات پزشكان و  دارد كه به

نظر  درمورد نقش عرف درزمينة تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني ترديد وجود دارد. به
عرف غيرمسلّم و «و » اي از يك طرف عرف مسلّم و حرفه«باره بايد بين دو  رسد دراين مي

كه بايد معياري از عرف از طرف ديگر قائل به تفكيك شد. به اين صورت » اي غيرحرفه
دست داد كه در نظر همگان يك چيز را طلب كند و بيماران، پزشكان و نهادهاي درماني به  به

استناد است، متمسك نشوند. متعهدان قرارداد درمان  عرفي كه نزد همگان موهوم و غيرقابل
دات خود بايد مطمئن باشند كه اگر برطبق عرفي كه قابليت استناد دارد به اجراي تعه

تواند اجراي تعهدات بيشتري را به نفع  طرف قرارداد نمي و پرداخت، ذمه آنها بري خواهد شد
به اين تالي فاسد، بايد با  استناد طلب كند. باتوجه هاي غيرمسلّم و غيرقابل خود به استناد عرف

دادن معياري از عرف كه نزد همگان پذيرفتني و منشأ ايجاد تعهد باشد، جلوي اين 
خواهي طرفين قرارداد را گرفت و به روابط حقوقي بين بيماران، پزشكان و نهادهاي  زياده

                                                                                                                             
 .275، قواعد فقه بخش حقوق خصوصي. عميد زنجاني، 14
 .97- 98، 8جلد ، شرح اللمعهي، ثان ديشه. 15
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رسد درزمينة تعهدات عرفي پزشكان و  نظر مي درماني نظم حقوقي داد. در همين راستا به
استناد قائل به تفكيك شد و  استناد و غيرقابل هاي قابل نهادهاي درماني بايد بين عرف

اي (عرف خاص  ناد كه عبارتند از: الف) عرف مسلّم؛ ب) عرف حرفهاست هاي قابل عرف
عنوان منبع تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني پذيرفت و ساير  پزشكي و درماني) را به

اي  ها را كه قابليت ايجاد تعهد ندارند، كنار گذاشت. در ذيل به عرف مسلّم و عرف حرفه عرف
  ات پزشكان و نهادهاي درماني خواهيم پرداخت.عنوان منابع تعهد پزشكي و درماني به

  معرف مسلّ - 1-2-3-1
عنوان قانون طرفين عقد، صرفاً نمايي از تعهدات كلّي طرفين است. معمولاً طرفين  عقد به

نبايد چنين پنداشت كه «ديگر  بيان كنند. به عقد تعيين آثار و شرايط عقد را به عرف واگذار مي
قوقي كار ارادي و تعهدهاي ناشي از آن شرط نفوذ اراده آگاهي كامل شخص از ماهيت ح

زند و بتواند  است. همين اندازه كه شخص به اجمال بداند كه به كدام عمل حقوقي دست مي
اثر اصلي آن را ادراك كند، براي اعتبار اراده كافي است و لزومي ندارد كه به تصور و ارزيابي 

بيني و سكوت طرفين عقد را نبايد ترك توافق برخلاف  پيشِ اين عدم 16»تمام آثار آن بپردازد.
صورت نيست كه سكوت ايشان را نشان از پذيرش عرف دانست بلكه  و نيز بدين عرف دانست

كارگيري عبارات مطلق لفظي يا كتبي عقد يا اشاره و عمل طرفين است كه وقتي بدون  به
و اين عرف نيز عرف مسلّم است.  17گردند، نشان از پذيرش عرف دارد قيد، ادا يا اعمال مي
» متعارف«عنوان خواست طرفين، منصرف به نتايجي است كه طبق رويه  عرف مسلّم نيز به

عنوان شرط و نتيجه  طبق اين گفته آنچه به 19ق.م) 225(ماده  18شود. به عرف نسبت داده مي
عنوان تعهد ناشي از  از عرف، مورداستناد قرار گرفته و طرفين متعهدند اين شروط و نتايج را به

عقد انجام دهند، بايد نزد عقلا از چنان قوام و غلظتي برخوردار باشد كه رويه متعارف شده 
اي كه با واگذاري تعهدات طرفين عقد به عرف، عرف  گونه باشد نسبت به آن نتايج، به

د ميزان و دهنده ميزان و موارد تعهد طرفين عقد باشد و درمور اي شفاف نشان عنوان آيينه به
اي از روابط حقوقي،  كيفيت اين تعهدات نيز ترديد نباشد و با منعقد شدن عقدي در رابطه

                                                                                                                             
  .323، قواعد عمومي قراردادهاكاتوزيان، . 16
 .18، مختلف الشيعه في احكام الشريعهحلي، . 17
 .147، تشكيل قراردادها و تعهداتشهيدي، . 18
عقد بدون تصريح هم  كه يطور بهمتعارف بودن امري در عرف و عادت «شرح است:  . متن ماده مزبور بدين19

 »ة ذكر در عقد است.منزل بهمنصرف به آن باشد 
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صورت خودكار نتايج، شرايط و تعهدات طرفين را مشخص و  عرف مخصوص آن رابطه، به
كه آن عرف، درصورت عدم انجام  اي گونه انتظار مثبتي نيز به انجام آنها داشته باشد، به

عنوان  صورت به نشده يا حداقل ناقص بداند. چه درغيراين رابطه حقوقي را انجام تعهدات، آن
بر اينكه عرف مسلّم بايد  شود. علاوه استناد، معتبر نبوده و از اعتبار ساقط مي عرف قابل

ويژگي را داشته باشد، هر دو  عرفي كه 20باشد.» مستمر«باشد از طرف ديگر بايد » متعارف«
تواند درزمينة خدمات پزشكي و درماني براي پزشكان و نهادهاي  م ميعنوان عرف مسلّ به

توانند داوري عرف را بپذيرند،  بر اينكه طرفين عقد مي وجود بياورد. علاوه درماني تعهد به
لحاظ قضايي برعهده  اي از موارد به داوري عرف گردن نهاده و احراز آن را به قانون نيز در پاره

ق.م اشاره كرد كه مقرر داشته:  1065توان به ماده  اين مورد ميقضات گذاشته است. در 
دانان  اين ماده را برخي از حقوق» توالي عرفي بين ايجاب و قبول شرط صحت عقد است.«

اي از اجراي قاعدة عمومي معاملات در باب نكاح  به پيشينة تاريخي آن نمونه باتوجه
باشد كه  چنان آنمكن است شدت و قوام عرف مسلّم موردتوافق طرفين، م 21اند. دانسته

اي (عرف خاص) مورداستناد قرار بگيرد كه امروزه پيشرفت علم  عنوان عرف حرفه به
ناپذير كرده است. در ذيل به تعهدات ناشي  اي را اجتناب هاي حرفه گيري اين قبيل عرف شكل

  اي كه اخص از عرف مسلّم است، خواهيم پرداخت. از عرف حرفه

  (عرف خاص) پزشكي و درماني اي عرف حرفه -1-2-3-2
هاي  وجود آورده است كه داراي مسائل و تكنيك امروزه پيشرفت علم، مشاغل و حرَفي را به

ها بايد  اي كه كارگزاران مشغول در اين حرفه گونه اي هستند به پيچيده فني و حرفه
صورت ممكن است  يرايندست آورند، درغ هاي لازم را براي فعاليت در اين مشاغل به تخصص
ها كه درصد  ناپذيري را براي افراد و جامعه رقم بزنند. يكي از اين حرفه هاي جبران خسارت

گرايي در اين  بالايي از تخصص افراد را لازم دارد حرفه پزشكي و درماني است. تخصص
بط عنوان يك حرفه، ضوا حرفه باعث تشكيل حرفه پزشكي و درماني شده است كه امروزه به

اي كه با تشخيص بيماري، يك  گونه و امور مشخصي را براي درمان هر نوع بيماري دارد، به
فرايند درماني مشخص از لحاظ اقدامات درماني و فرجه زماني درمان و وسايل لازم جهت 

اي كه هر شخصي در حرفه پزشكي و  گونه كند، به تشخيص و درمان بيماري را طلب مي
                                                                                                                             

  .104، »حقوق اسلاميگستره شريعت و نقش عرف در «فضائلي، . 20
 .326، قراردادها يقواعد عمومكاتوزيان، . 21
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هاي گوناگون آن ياد گرفته  به تخصص د او نيز اين حرفه را باتوجهدرماني وارد شود و خو
صورت خودكار اين فرايند درماني را براي درمان بيماري بيماران، طي خواهد كرد،  باشد، به

گيري عرفي  شده نباشد. امروزه حرفه پزشكي و درماني موجب شكل مگر اينكه بيماري شناخته
و نمايانگر نوع، ميزان، چگونگي و  كننده نييتعاي  رفهعنوان عرف خاص و ح شده است كه به

پيشرفت علم و عمل پزشكان و ديگر اشخاص  22كيفيت تعهدات طرفين قرارداد درمان است.
دخيل در امر درمان بر اثر مداومت بر اقدامات پزشكي و درماني خاص، براي درمان هر 

هاي پزشكي شده است كه از  از تخصص هر يك گيري عرفي ويژه براي  بيماري، موجب شكل
شود. امروزه در اكثر  اي پزشكي و درماني در معناي كلّي ياد مي عنوان عرف حرفه آن به

الت دادگستري، نظام پزشكي و ... اي شكل گرفته است مثل حرفه وك مشاغل اين عرف حرفه
.23  

حرفه وجود آمدن تعهدات خاصي براي شاغلين و متصديان  اي مذكور منشأ به عرف حرفه
اي كه امروزه طرف قرارداد با اين اشخاص و نهادها، حتي  گونه پزشكي و درماني شده است به

نوعي  و به اگر علم اجمالي به اقداماتي كه از جانب اين اشخاص بايد صورت بگيرد را ندارد
اي مربوطه  فقط تعهدات خود را بداند، تعيين تعهدات طرف مقابل را به عرف حرفه

اي پزشكي و درماني نيز تعهدات مشخصي را براي متعهدان روابط  عرف حرفه 24گذارد. يوام
پزشكي و درماني مشخص كرده است و انتظار دارد متعهد به آنها عمل نمايد، 

انجام، انجام بد، تأخير در انجام، ِ صورت متعهد مسئول جبران خسارات ناشي از عدم درغيراين
به نقش  هدات است. البته ناگفته نبايد گذاشت كه باتوجهمورد اين تع انجام ناقص و يا انجام بي

اي كنوني استناد عرف مزبور محدود به  هاي حرفه گيري و قوام عرف پيشرفت علم در شكل
هاي علمي و قدرت اجرايي پزشكان و نهادهاي درماني در زمان درمان بيماري است  ظرفيت

  25نظر دادگاه قرار گرفته است.چنين مد ها اين كما اينكه در رأي موسوم به هموفيلي

                                                                                                                             
 .374 ،وقايع حقوقي؛ كاتوزيان، 15، »ماهيت حقوقي رابطه پزشك و بيمار و سبب ايجاد آن«اخوي،  سادات .22
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  .61، »عه مدني و نظام سياسيجام«هاشمي، 
 .15، »ماهيت حقوقي رابطه پزشك و بيمار و سبب ايجاد آن«اخوي،  سادات. 24
، »: نگاهي نو به مسئوليت مدني دولت در رويه قضايي ايرانها يليهموفي پرونده موسوم به رأ«يوسفي، . 25
272. 
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اي پزشكي و درماني در كنار قانون، عقد و عرف مسلّم در روابط درماني بين  عرف حرفه
بيماران، پزشكان و نهادهاي درماني خالق تعهد است و تفاوت آن با عرف مسلّم در اين است 

ند؛ ثانياً، ممكن كه اولاً، اين عرف نزد قشر خاصي مسلّم است و عامه عقلا از درك آن عاجز
است مستمر نباشد و آخرين دستاوردهاي علمي به آن رسيده باشد؛ ثالثاً، پشتوانه آن نيز 

  مسائل علمي و فني حرفه پزشكي و درماني است.

تبيين نقش قاعده اذن در شيء، در تعيين گسـترة تعهـدات پزشـكان و     - 2
  نهادهاي درماني

است بحثي درخصوص اهميت نقش اين قاعده قبل از پرداختن به نقش قاعده فوق شايسته 
دانيم يكي از شرايط لازم جهت تحقق مسئوليت مدني  طور كه مي داشته باشيم. همان

درخصوص مسئوليت مدني قراردادي » تعهدات قراردادي«پزشكان و نهادهاي درماني، نقض 
و » ربا فعل زيان«و نقض تعهدات، ضوابط، اصول و هنجارهاي قانوني در قالب انجام 

صورت كه در مسئوليت  است. بدين» ضمان قهري«درخصوص مسئوليت مدني غيرقراردادي 
وجود  موجب قرارداد درمان به قراردادي تعهداتي كه براي پزشكان و يا نهادهاي درماني به

اند، بايد نقض شده باشند تا پزشكان، نهادهاي درماني و عوامل آن مسئول جبران  آمده
اثبات  26ديگر بايد تخلّفي نسبت به اين تعهدات صورت گرفته باشد. بارتع خسارات باشند. به

و كافي است  28، چه بيمار در اينجا مدعي است27نقض تعهدات نيز برعهده بيمار است
انجام تعهدات شود، چراكه ِ اي از قرارداد را به دادگاه تسليم كند و مدعي عدم باره نسخه دراين

تنها دربرگيرنده  آيد كه نه وجود مي ت متعددي به نفع بيمار بهبا انعقاد قرارداد درمان تعهدا
ها و هنجارهاي مطلوب پزشكي و  در قرارداد است، بلكه كليه اصول، روش ذكرشدهتعهدات 

اي پزشكي و درماني) نيز در شمار تعهدات پزشكان، نهادهاي  درماني (به استناد عرف حرفه
وجود دارد، » تعهد ايمني«باره  ديگر دراين ارتعب به 29گيرد. درماني و عوامل آن قرار مي

صورت كه كليه امور، تجهيزات و امكانات تخصصي لازم جهت درمان بيماري برعهده  بدين

                                                                                                                             
  .50لطفي، پيشين، ؛ 122 ،»مسئوليت كادر درماني غيرپزشك«زادي و اعظمي چهاربرج،  . فرخ26
 .54 ،»مراجع قضايي يوليت مدني مجموعه درماني در آيينه آرائمس«مرادزاده و كريمي، . 27
  .20، مسئوليت مدني ناشي از خطاي شغلي پزشكپوريان،  . شجاع28
  .44، »تحول در مفهوم تقصير پزشكي و مصاديق آن در نظام حقوقي فرانسه«خشنودي، . 29
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صورت سالم  و خدمات و اقدامات پزشكي و درماني بايد به 30پزشكان و نهادهاي درماني است
ه درمان بيماري نبوده و از لحظه و اين مهم صرفاً ناظر به مرحل 31و ايمن به بيمار ارائه شود

درمان  تيموفقابتلا به بيماري بيمار شروع شده و تا آخرين اقداماتي كه جهت بازبيني ميزان 
 ،33در اين مورد و همچنين درخصوص مسئوليت غيرقراردادي 32يابد. شود، ادامه مي انجام مي

ل و خدمات پزشكي و درماني ِارائه و انجام اعما كه ادعاي ورود خسارت به استناد عدم يهنگام
شود، بحثي كه اهميت دارد، اين است كه دامنه و قلمرو تعهدات پزشكان و نهادهاي  مي

توان به  درمان بيماري و ورود هر خسارتي را ميِ بهبود بيمار، عدمِ درماني تا كجاست؟ آيا عدم
  ات شد؟نقض تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني منتسب نمود و خواستار جبران خسار
صورت شايسته  حدودوثغور تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني در نظام حقوق كنوني به

موردتوجه قانونگذار قرار نگرفته است و صرفاً مواردي از تعهدات آنها در قوانين و مقررات 
براي اينكه دامنه تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني مشخص شود،  34بيني شده است. پيش
به عرف  اذن در شيء، اذن در لوازم آن باتوجه«توان به قاعده  باره مي دراين رسد نظر مي به

بر مقررات قانوني فعلي درخصوص لزوم ارائه خدمات  ، علاوه»اي پزشكي و درماني حرفه
پزشكي و درماني، متمسك شد و در پرتو اين قاعده، تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني را 

  وضوح آشكار ساخت. به

  فهوم قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آنم - 1- 2
ازجمله قواعد فقهي كه درزمينة مسئوليت مدني پزشكان و نهادهاي درماني و همچنين 

اذن در شيء، اذن در «گيرد، قاعده  درخصوص دامنه و گستره تعهدات آنها موردتوجه قرار مي
ه شخصي به ديگري اذن هرگا«معناست كه  باشد. مفهوم اين قاعده بدين ، مي»لوازم آن است

.» رديگ يبرمدهد كه كاري را انجام دهد اين اذن، لوازم و مقدمات آن كار و عمل را نيز در مي
                                                                                                                             

 .34، »ت حقوقي رابطه پزشك و بيمار و سبب ايجاد آنماهي«اخوي،  . سادات30
  .158 ،»تجهيزات پزشكي كنندگان مصرف عنوان بهبيماران  حقوق«نصيري و ثابتي،  .31
 .118، »ايمني بيمار و نظام حقوق بشر«. ياوري، 32
 برحسب. منظور هنگامي است كه قرارداد درمان بين بيماران، پزشكان و نهادهاي درماني وجود ندارد و 33

كه  دنشو يمتكليف قانوني پزشكان و نهادهاي درماني به استناد اذن قانوني و شرعي مكلف به درمان بيمار 
آمده در زمرة مسئوليت غيرقراردادي پزشكان و نهادهاي درماني است نه مسئوليت  بار خصوص خسارات به دراين

 قراردادي پزشكان و نهادهاي درماني.
، »(DCFR)تعهدات ناشي از قرارداد درمان با تأكيد بر طرح چارچوب مشترك مرجع «شعاريان و عبادزاده،  .34

42.  
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و كاربرد اين قاعده در زندگي اجتماعي و روابط افراد با  35مستند اين قاعده بناي عقلاست
هاي حاكم بر  رفكه ع اي گونه به 36يكديگر، نيز از لحاظ عملي بر تثبيت آن دامن زده است.

صورت  روابط افراد و امور اجتماعي اين قاعده را بدواً و بدون اينكه لازم به ذكر باشد، به
گرداند. در سايه اين قاعده، لوازم ذاتي و عقلي مورداذن، لوازم عرفي  خودكار حاكم مي

كند  حكم مي مورداذن و لوازم قانوني مورداذن، از ضروريات است كه اين قاعده انجام آنها را
شود كه در اين امور اذن صادر شده است بلكه درصورت  تنها فرض بر اين گذاشته مي كه نه

اند. از طرف ديگر از متعهد  توان گفت بدون اذن صورت گرفته انجام و ايراد خسارت نيز نمي
ورت ص شود كه بايد آنها را انجام دهد؛ درغيراين لزوم انجام اين امور و اقدامات خواسته مي

مسئوليت خواهد داشت. آنچه در انجام اين امور ممكن است موجب تحقق مسئوليت مدني 
شود، اين است كه در انجام اين امور، افراط و تفريطي (يا تقصيري مؤثر) صورت گرفته باشد 
و صرف انجام اين امور بدون افراط و تفريط (و يا تقصير) مسئوليتي را در پي نخواهد 

شود و مشمول قاعده اذن در شيء،  ه پزشكان و نهادهاي درماني داده مياذني كه ب 37داشت.
شود، اعم از اين است كه اذن تحت عنوان اذن شخصي در قالب قرارداد  اذن در لوازم آن مي

اذن قانوني يا اذن «درمان به پزشكان و نهادهاي درماني داده شده باشد و يا تحت عنوان 
هاي خاصي به پزشكان و يا  شارع در شرايط و وضعيت(از طرف قانونگذار و يا  38»شرعي

هر دو  نهادهاي درماني جهت انجام اقدامات درماني مناسب و ضروري داده شده است.) در
عنوان مقدمات  صورت، هم اذن در انجام تعهدات اصلي و هم اذن در انجام تعهدات فرعي، به

  باشند. اذن در لوازم آن ميو لوازم انجام تعهدات اصلي، مشمول قاعده اذن در شيء، 

  نقش قاعده در تعيين گستره تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني - 2- 2
بيماران در بدو ايجاد رابطه با نهادهاي درماني براي درمان و يا مراجعه نزد پزشكان، صرفاً 

كه در آن قرارداد، پزشكان و نهادهاي درماني متعهد به درمان  39كنند قراردادي منعقد مي
گونه كه به پزشكان و نهادهاي  شوند. بدين ماري بيمار و انجام خدمات پزشكي و درماني ميبي

                                                                                                                             
 .60، قواعد فقه. محمدي، 35
 .236، قواعد فقه بخش مدنيداماد،  . محقق36
؛ 87 ،»برائت از بيمار براي سلب مسئوليت از پزشك اخذحقوقي لزوم فقهي ـ  نقد مباني«. عامري و همتي، 37

 .375، عميد زنجاني، پيشين
  .143، قواعد فقه مدنيزراعت، . 38
 .43. شعاريان و عبادزاده، پيشين، 39
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ماهيت منبع  40شود كه انجام اقدامات و امور درماني را مشروعيت بخشد. درماني اذني داده مي
زمينه نيز عقد وكالت است كه مابين بيماران، پزشكان و نهادهاي درماني منعقد  اذن دراين

سري امور مادي نامشخص است  در گرو انجام يك سو كاقدام به درمان خود از ي 41گردد. مي
عنوان مقدمه و  گيرند بايد به بر اقداماتي كه مستقيماً جهت درمان بيماري صورت مي كه علاوه

كننده امر درمان صورت گيرند كه بدون انجام اين امور،  ساز درمان و يا مكمل و تمام زمينه
غيرممكن است و يا درمان مطلوب را تضمين نخواهد كرد و از سوي ديگر اقدام به درمان 

توان كليه  اي هستند كه نمي گونه امور و خدمات درماني لازم براي درمان بيماري، معمولاً به
حال ملزم كردن بيماران،  صورت دقيق و جزئي در قرارداد مشخص كرد و درعين آنها را به

ينكه كليه امور و اقدامات درماني لازم را در عقد ذكر كنند، پزشكان و نهادهاي درماني به ا
امري است دشوار و بعضاً بيهوده. قانونگذار نيز طرفين عقد را به كليه نتايجي كه از عرف و 

گونه كه قانون نيز لزوم تصريح كليه  ؛ بدين42داند شود ملزم مي بر عقد ناشي مي قانون علاوه
زم ندانسته است و تعيين ميزان و موارد تعهدات طرفين تعهدات طرفين را در قرارداد، لا
بر  بر قرارداد، واگذار كرده است. درمورد اين موضوع كه علاوه قرارداد را به عرف و قانون علاوه

، 43بيني شده است موجب عقد و قانون براي پزشكان و نهادهاي درماني پيش تعهداتي كه به
اي) در  اي و خواه عرف مسلّم و غيرحرفه ف حرفهموجب عرف (خواه عر ديگر چه تعهداتي به

شمار تعهدات طرفين قرارداد درمان است، بايد معياري در دست داشت كه درباره نقش عرف 
به عقد وكالت و دلالت  در تعيين تعهدات پزشكي و درماني پزشكان و نهادهاي درماني باتوجه

ان و موارد و نيز كيفيت انجام خدمات موجب آن بتوان ميز كارگشا بوده و به 44اذن ناشي از آن
  درماني را مشخص كرد.

                                                                                                                             
 شود يم، اذن شخصي ناميده دهند يم. اذني كه بيماران در قالب قرارداد درمان به پزشكان و نهادهاي درماني 40

ي خاصي به ها تيوضعو درمقابل آن اذن قانوني و شرعي قرار دارد كه از طرف قانونگذار و شارع در شرايط و 
درمورد نمونه اذن قانوني  .شود يمآن، برعهده اشخاص ثابت  موجب بهو تكاليف و تعهداتي  شود يماشخاص اعطاء 

قانون مجازات خودداري از كمك به مصدومين و رفع مخاطرات جاني مصوب  واحده مادهو شرعي نك: 
05/03/1354. 

تحليل «ن و ماهيت حقوقي آن نيز وكالت است. نك: خالدي، . اين قرارداد پايه و اساسي استنابه بر پايه اذ41
 .87- 80، »خدمات درماني دهنده ارائهمباني مسئوليت مدني اشخاص حقوقي 

 ق.م. 220 ادهم. نك: 42
 .47. شعاريان و عبادزاده، پيشين، 43
 .398، 27جلد ، الكلام في شرح شرايع الاسلام جواهرنجفي، . 44
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رسد معيار عمل پزشكان و نهادهاي درماني در انجام و ارائه اعمال و خدمات  نظر مي به
اي و عرف مسلّم است. اعمال و  عرف حرفهبه  درماني درزمينة فوق، قاعده اذن در شيء باتوجه
ماني حسب مورد موظف به انجام و ارائه آنها خدمات درماني را كه پزشكان و نهادهاي در

توان به سه دسته تقسيم  حسب زمان انجام آنها، مي شوند و مشمول قاعده فوق هستند، مي
ديگر  عبارت بايد انجام شوند، به» قبل از درمان بيماري«هستند كه   نمود: دسته اول خدماتي

ي، درمان بيماري و ... هستند و ساز كنترل، تشخيص نوع بيمار و زمينه 45اين خدمات مقدمه
  انجام شوند؛ 46بايد قبل از انجام خدمات درماني محض

زمان با درمان بيماري (و يا در  هم«دسته دوم خدمات پزشكي و درماني هستند كه بايد 
بعد از درمان بيماري و «انجام شوند؛ دسته سوم نيز خدماتي هستند كه بايد » حين درمان)

گفته » پس از درمان«انجام شوند و به آنها خدمات درماني » محضانجام خدمات درماني 
در ادامه به بيان نقش قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن، در تعيين گستره  47شود. مي

تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني در هر سه مرحله پيش از درمان، حين درمان و پس از 
  صورت كلّي پرداخته خواهد شد. ني بهاي پزشكي و درما به عرف حرفه درمان باتوجه

                                                                                                                             
، بيشتر براي تشخيص شود يمكه به آنها خدمات درماني مقدماتي گفته  . اين دسته از خدمات درماني45

بيماري، نوع خدمات پزشكي و درماني محض، واكنش بيمار، ميزان موفقيت ديگر خدمات پزشكي و درماني و ... 
ين و تا حدي ديگر خدمات درماني چه در حين درمان و چه پس از درمان به انجام دقيق و صحيح ا شوند يمانجام 

 دسته از خدمات درماني بستگي دارند.
ي از خدمات پزشكي و درماني هستند كه مستقيماً براي درمان بيماري بر ا دسته. خدمات درماني محض 46

همانند عمليات پزشكي و درماني جراحي، پيوند كليه، قلب و  رنديگ يمروي جسم، جان، روح و روان بيماران انجام 
ليل ارتباط نزديك و مستقيمي كه با درمان بيماري و جسم و جان بيمار دارند از د اين دسته از خدمات به ...

انجام دقيق و درست اين خدمات از يك  هرچند، شوند يمتعهدات پزشكان و نهادهاي درماني محسوب  نيتر مهم
و از  شندبا يمطرف در گرو دسته ديگري از خدمات درماني تحت عنوان خدمات درماني مقدماتي و يا تداركاتي 

دست آوردن نتيجه مطلوب و عالي اين خدمات در گرو انجام دسته ديگري از خدمات درماني تحت  طرف ديگر به
 .شوند يماست كه پس از خدمات درماني محض انجام  كننده تمامو  كننده نيتضمعنوان خدمات درماني مكمل، 

بعد از انجام  شوند يمار و درمان بيماري انجام . اين دسته از خدمات كه براي نظارت و كنترل روند بهبود بيم47
در انجام اين خدمات كوتاهي و غفلتي صورت گيرد، معمولاً  كه يدرصورتو  رنديگ يمخدمات درماني محض صورت 

و بعضاً ممكن است خسارات جسماني و مادي  كند يمي با شكست مواجه كلّ بهنتيجه مطلوب عمليات درمان را 
 راي بيماران رقم بزند.جبراني را ب رقابليغ
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  نقش قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن در امور مقدماتي درمان -2-1- 2
انجام عملياتي كه بايد مستقيماً براي درمان بيماري و تصرّف در جسم و جان بيمار صورت 

و ... است كه ها  بيني و معاينات اوليه، پيش ها شيآزماسري  بر انجام يك گيرد معمولاً مبتني
ساز انجام ديگر خدمات درماني است. انجام دقيق و صحيح اين امور، درمان  مقدمه و زمينه

مطلوب و باكيفيت را تضمين خواهد كرد. ازآنجاكه انجام درست و صحيح درمان بيماري بر 
 اين امور مبتني است و مقدمه و لازمه درمان بيمار هستند، جزء لوازم و مقدمات امر درمان

شوند و مشمول قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن خواهند بود و انجام آنها  محسوب مي
موردتعهد پزشكان و نهادهاي درماني است. در فوق رابطه بيماران با پزشكان و نهادهاي 

ق.م نيز درمورد عقد  671ايم. ماده  درماني را بر پايه اذن و استنابه (عقد وكالت) بيان كرده
وكالت در هر امري مستلزم وكالت در لوازم و مقدمات آن نيز هست «دارد كه  رر ميوكالت مق

اين ماده اذن در لوازم و مقدمات عمل » وكالت شده باشد.ِ مگر اينكه تصريح به عدم
اي كه پزشكان و نهادهاي درماني مأذون در  گونه ، به48موردوكالت را مفروض انگاشته است

ازآنجاكه انجام و ارائه ديگر خدمات درماني به اين  49ر درمان هستند.انجام مقدمات و لوازم ام
لوازم و مقدمات بستگي دارد و درمان بيماري در گرو انجام اين دسته از امور درماني است، 

، قانوني و طبيعي امر درمان، خواسته بيماران 50بدون شك انجام مقدمات و لوازم عقلي، عرفي
اي كه  گونه ور جزء تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني است بهديگر اين ام عبارت است. به

شود  اجراي تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني منجر مي انجام آن لوازم و مقدمات به عدمِ عدم
و از طرف ديگر نيز انجام آن امور از روي افراط و تفريط (تقصير)، موجب تحقق مسئوليت 

به تحليل فوق هر آنچه كه  باتوجه 51ورد خواهد شد.مدني پزشكان و نهادهاي درماني حسب م
جزء مقدمات و لوازم امر درمان باشد، به استناد قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن، 
موردتعهد پزشكان و نهادهاي درماني خواهد بود و اين قاعده انجام و ارائه آنها را از طرف 
                                                                                                                             

قانون امور حسبي، اذن در اصل موضوع را اذن در لوازم آن موضوع نيز  85كما اينكه در اين رابطه نيز ماده  .48
ي را بدهد و ا شهيپمقتضي بداند به محجور اجازه اشتغال به كار يا  كه يدرصورت تواند يمولي يا قيم «دانسته است: 

 .260 ، 6، جلد شرح اللمعه؛ شهيد ثاني، »امل لوازم آن كار يا پيشه هم خواهد بود.در اين صورت اجازه نامبرده ش
چه وكالت در بيع وكالت در لوازم  اند دانستهكما اينكه برخي از فقها وكالت در بيع را نيز مقتضي تسليم مبيع . 49

ايضاح الفوائد في حلي،  ؛95، 2جلد ، كنز الفواعد، في حل مشكلات القواعدآن را نيز اقتضاء دارد. نك: عميدي، 
 .343، 2جلد ، شرح مشكلات القواعد

 .275. عميد زنجاني، پيشين، 50
  ق.م. 953و  666مواد ؛ نك: 47، »حقوق بيماران و مسئوليت مدني پزشكي«نصيري و ثابتي،  .51
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يل به بيان چند نمونه از مقدمات و لوازم امر گرداند. در ذ پزشكان و نهادهاي درماني لازم مي
درمان كه مشمول قاعده اذن در شيء است، پرداخته خواهد شد هرچند كليه خدمات درماني 

  مقدماتي مشمول قاعده فوق است.

  كارگيري تجهيزات پزشكي مناسب، سالم و ايمن لازم تهيه و به - 1-1- 2-2
كارگيري تجهيزات پزشكي مناسب، سالم و ايمن  به ازجمله مقدمات و لوازم امر درمان، تهيه و

توسط پزشكان و نهادهاي درماني است. امروزه بدون شك درمان صحيح و مطلوب بيماري 
كارگيري تجهيزات مناسب با روش درمان بيماري است. پزشكان و نهادهاي درماني  در گرو به

زمينه  كوتاهي آنها دراين كارگيري تجهيزات پزشكي هستند و هرگونه متعهد به تهيه و به
كارگيري تجهيزات پزشكي مناسب، سالم و  مسئوليت آنها را در پي خواهد داشت. تهيه و به

لازم حسب مورد برعهده اشخاصي است كه ممكن است در امر درمان دخالت مستقيم و يا 
تبع آن  هكارگيري تجهيزات لازم در امر درمان و ب غيرمستقيم داشته باشند. برمبناي لزوم به

دعوايي در  1383و  1382 هاي زمينه، در سال لزوم جبران خسارات ناشي از كوتاهي دراين
دادگاه عمومي تهران مطرح شد كه در آن به كوتاهي و تقصير خواندگان دعوا  1060شعبه 

نظارت بر امور درماني ِ كارگيري تجهيزات پزشكي و درماني مناسب و عدم درزمينة تهيه و به
ها معروف  در اين پرونده كه به پرونده هموفيلي 52ا موضوع دعوي استناد شده بود.مرتبط ب

علت تقصير نهادهاي درماني و نظارتي دولتي در استفاده و كنترل تجهيزات  شده است، به
هاي انعقادي كنسانتره،  هاي خوني و فرآورده زدايي از فرآورده پزشكي لازم جهت ويروس
 Cو هپاتيت  Bاستفاده كرده بودند، به ايدز، هپاتيت  ها فرآورده بيماران هموفيلي كه از آن

دانان و  توسط حقوق ياريبس يو پزشك يپرونده مجادلات حقوق نيدر امبتلا شده بودند. 
پرونده، حسب مورد سازمان  نيموجب حكم دادگاه در ا صورت گرفت و به يكارشناسان پزشك
زدايي و وزارت  ات پزشكي و درماني جهت ويروسكارگيري تجهيز به  عدم علت انتقال خون به

علت قصور در كنترل و نظارت بر توليد و واردات و توزيع  بهداشت، درمان و آموزش پزشكي به
آوري خون سالم محكوم به جبران خسارات مادي و  هاي خوني و همچنين شيوه جمع فرآورده

مه حسب ارتباط با مطالب، سخن ي در ادارأدرمورد اين  53هاي درماني شدند. معنوي و هزينه
  ميان خواهد آمد. به
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  هاي پزشكي اوليه تجويز آزمايش -1-2- 2-2
ها، در زمرة لوازم و مقدمات امر درمان  ازجمله امور ديگري كه در درمان بعضي از بيماري

هاي پزشكي لازم جهت تشخيص نوع بيماري، ميزان پيشرفت و  هستند، انجام آزمايش
هاي پزشكي  روش درمان مناسب با نوع بيماري و ... است. انجام آزمايش كيفيت آن، انتخاب

قبل از اقدام به امور درماني محض، اطلاعات پزشكي گسترده و ديد بازتري را براي پزشكان 
ها، حفظ حق  آورد و درمان مناسب، كاهش هزينه و عوامل نهادهاي درماني فراهم مي

عنوان مقدمه و لازمه درمان در زمره  ن امور نيز بهو ... را در پي خواهد داشت. اي 54فرصت
انجام آنها به هر نحو مسئوليت  درتعهدات پزشكان و نهادهاي درماني است و كوتاهي 

  پزشكان و نهادهاي درماني را در پي خواهد داشت.

  انجام معاينات پزشكي اوليه -1-3- 2-2
عاينه بيمار قبل از اقدام به درمان معاينات پزشكي لازم نيز جزء امور مقدماتي درمان است، م

جهت تشخيص نوع بيماري بيمار و انتخاب روش درمان مناسب و ... امري است ضروري و 
پزشكان و عوامل نهادهاي درماني بايد جهت مشخص كردن روند امر درمان در آينده، قبل از 

اقدام به انجام معاينات  اي به معاينات پزشكي اوليه نمايند. اقدام به درمان بيماري، توجه ويژه
عنوان مقدمه درمان امري است  پزشكي اوليه از سوي پزشكان و نهادهاي درماني به

زمينه مسئوليت پزشكان و نهادهاي درماني را در پي  ناپذير كه هرگونه كوتاهي دراين اجتناب
  خواهد داشت.

  آموزش اوليه بيمار براي مقابله با بيماري - 1-4- 2-2
ه در قرارداد درمان، درمان بيماري بيمار مدنظر است گاهي لازم است كه به اينك باتوجه

درخصوص چگونگي برخورد با بيماري جهت انجام درمان مناسب و مطلوب، چگونگي مدارا و 
سازش با بيماري جهت تحمل درد، اثرات روحي و رواني و ... اطلاعاتي به بيمار داده شود. 

در زمرة مقدمات، لوازم امر درمان و تعهدات پزشكان و ديگر آموزش بيمار نيز  عبارت به
اي است  گونه ها به نهادهاي درماني است. تأثير آموزش بيمار در روند بهبود بعضي از بيماري

 يسرانجام امر درمان را صرفاً به چگونگالشعاع قرار داده و  كه انجام كليه امور درماني را تحت

                                                                                                                             
اشتباه و نامناسب با درمان بيماري  صورت بهدرماني اقدامات  كه يدرصورتمعناست كه  . حق فرصت بدين54

 صورت گرفته باشند، فرصت انجام اقدامات درماني مناسب براي درمان بيماري حفظ گردد.
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كه البته اين مهم نيز نيازمند آموزش بيمار و ارائه  كند يم خود منوط يماريبا ب ماريبرخورد ب
  اطلاعات پزشكي و درماني مناسب و مفيد حسب مورد است.

  نقش قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن در خدمات درماني محض (مستقيم) - 2- 2
شوند تا  ي از خدمات درماني مستقيماً بر روي جسم، جان و روح و روان بيمار انجام ميا دسته

است، » درمان بيماري«بيماري درمان شود و بيمار بهبود يابد. در قرارداد درمان كه ناظر به 
اي كه  گونه انجام اين دسته از خدمات درماني موردتعهد پزشكان و نهادهاي درماني است، به

گزاف نخواهد بود اگر گفته شود موضوع قرارداد درمان، ارائه و انجام خدمات پزشكي و 
اي مربوطه در راستاي درمان  به دستاوردهاي علم پزشكي روز و عرف حرفه رماني باتوجهد

بيماري است و نه درمان بيماري بيمار. دامنه انجام اين دسته از خدمات درماني براي درمان 
به اينكه انجام اين دسته از  موجب قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن، باتوجه بيماري نيز به

خود مقدمه و لازمه درمان بيماري بيمار هستند تا حدي است كه  نوبه بهدرماني خدمات 
اي پزشكي و درماني براي درمان بيماري لازم و ضروري باشد.  مطابق عرف حرفه

موجب قاعده  ديگر انجام هر امري كه مشمول اين دسته از خدمات درماني باشد به عبارت به
ول تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني است و ق.م مشم 671فوق و وحدت ملاك ماده 

اي كه  گونه پزشكان و نهادهاي درماني در انجام اين امور پزشكي و درماني مأذون هستند، به
انجام تعهدات پزشكان و نهادهاي  اقدام نسبت به انجام اين امور درماني، موجب عدم عدم

 (تقصير) يعني خارج از قاعده اذن در درماني و از طرف ديگر انجام آنها از روي افراط و تفريط
شده به پزشكان و نهادهاي درماني موجب تحقق  شيء، اذن در لوازم آن و حدود اذن داده

مسئوليت مدني آنها خواهد شد. هرچند گفتيم كه كليه اقدامات درماني محض مشمول قاعده 
اعده اذن در اذن در شيء است در ذيل چند مثال از خدمات درماني محض را كه مشمول ق

  شيء است، بيان خواهيم كرد.

  تجويز دارو -2-1- 2
گيرند، تجويز دارو براي درمان  ها موردتوجه مي از خدمات درماني كه در درمان بيماري

ها توسط پزشك و عوامل نهادهاي درماني است. دارو كه مستقيماً جهت درمان  بيماري
در زمره خدمات درماني محض بوده و  شود، بيماري و تأثير بر جسم و جان بيمار نسخه مي

باشد و موردتعهد پزشكان و نهادهاي  مشمول قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن است، مي
  درماني است.
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  تجويز تزريقات (خون و ...) -2-2- 2
تجويز تزريقات نيز حسب مورد در زمرة خدمات درماني محض بوده و مشمول قاعده اذن در 

به حساسيت  زمينه باتوجه آن، در راستاي درمان بيماري است و بايد دراينشيء، اذن در لوازم 
هاي تزريقي ايمن، سالم و غيرآلوده استفاده شود. آنچه  امر، از وسايل، تجهيزات و فرآورده

موجب آن حكم به محكوميت خوانده صادر  زمينه حتي در رويه قضايي مطرح شده و به دراين
باشد كه در آن پرونده، دعوي به طرفيت وزارت  ها مي ليشده، پرونده موسوم به هموفي

بهداشت، درمان و آموزش پزشكي، سازمان انتقال خون ايران و شركت پژوهش و پالايش 
و حسب حكم صادره خواندگان ملزم به جبران خسارات جسماني و معنوي  55خون مطرح شد

وسط پزشك به حق صادر شده ها شدند. در اين پرونده با اينكه تجويز تزريق خون ت خواهان
زدايي و  علت نقص و عيب تجهيزات پزشكي مؤسسات مذكور در تشخيص و ويروس ، به56بود
آوري خون، تزريق خون  هاي خوني و شيوه جمع نظارت بر توليد، واردات و توزيع فرآوردهِ عدم

 معين ابتلا بهو درموارد  Bو هپاتيت  C تيهپاتبه بيماران موجب ابتلاي آنها به ويروس ايدز، 
علت قصور خواندگان در فراهم كردن تجهيزات  قاضي پرونده به 57ويروس شده بود.هر دو 

صورت كلّي تقصير آنها در تحويل و تزريق خون  زدايي و به پزشكي سالم جهت ويروس
غيرآلوده و نقض تعهد ايمني بيمار آنها را ملزم به جبران خسارات جسماني در قالب ديه و 

رات معنوي با الزام به عذرخواهي و اعاده حيثيت در قالب آگهي در جرايد جبران خسا
الخصوص متعدد بودن  به جنجالي بودن پرونده مزبور و علي كثيرالانتشار كرد. باتوجه

امور درماني  58شود هاي پرونده و همچنين دولتي بودن خواندگان دعوي مشخص مي خواهان
انگاري در كنترل و چگونگي ارائه  هم بوده و سهلمذكور در راستاي درمان بيماري چقدر م

وجود خواهد آورد. كما اينكه در دعواي  هايي را براي بيماران به آنها چه خطرات و آسيب
عنوان خواسته  ي بها گستردههاي درماني در سطح  الذكر خسارات مادي و معنوي و هزينه فوق

د و رأي دادگاه نيز ناظر به كليه اين ها و وكيل ايشان قرار گرفته بو دعوا مدنظر خواهان
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دهد كه چگونه امور  عنوان نمونه نشان مي ها صادر شده است. اين رأي به خسارات و هزينه
ي است بر انجام دقيق و درست اقدامات ا مقدمهدرماني به هم مرتبط بود و هر اقدام ابتدايي 

مزبور تعهد خواندگان به تهيه درماني بعدي در راستاي درمان بيماري، كما اينكه در دعواي 
عنوان  خون سالم و ايمن بوده است لكن قصور آنها در تهيه وسايل و تجهيزات پزشكي به

انجام صحيح تعهد آنها ناظر به فراهم آوردن ِ مقدمات و لوازم انجام درست تعهد، موجب عدم
  ست.خون سالم شده است كه در رسيدگي قضايي محكوميت آنها را به بار آورده ا

  هاي درماني هاي زيبايي و جراحي جراحي -2-3- 2
بيمار  و جانهاي درماني كه مستقيماً بر روي جسم  هاي زيبايي و جراحي دو دسته جراحي هر

گيرند، در زمره خدمات درماني محض بوده و  براي زيباسازي و درمان بيماري صورت مي
باشند و آنها بايد  درماني مي مشمول قاعده اذن در شيء و موردتعهد پزشكان و نهادهاي

ي و يا انجام ماريبهاي لازم جهت درمان  زمينه در حدود قاعده فوق به انجام جراحي دراين
زمينه نيز همانند ديگر امور  تعهد خود نسبت به زيباسازي اندام بيمار اقدام كنند و آنچه دراين

شود، تخطّي و  ي ميدرماني محض موجب تحقق مسئوليت براي پزشكان و نهادهاي درمان
 به توجه شده به پزشكان و نهادهاي درماني است. البته با تجاوز از قاعده فوق و حدود اذن داده

اثري كه اين دسته از اعمال پزشكي بر روي جسم و جان بيمار دارند و بعضاً حساس و ظريف 
بر هوش  ند كه علاوهشو كار گماشته مي زمينه افرادي به ها، معمولاً دراين بودن برخي از جراحي

  وافر، توان جسمي و صبر و حوصله بسياري داشته باشند.

  پيوند اعضاء (اعم از مصنوعي و غيرمصنوعي) -2-4- 2
مصداق ديگر اعمال قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن در امور پزشكي و درماني، پيوند 

عضو اعم از مصنوعي و باره كليه اموري كه جهت پيوند صحيح و دقيق يك  عضو است. دراين
عنوان يك اقدام درماني لازم است، در زمرة تعهدات پزشكان و نهادهاي  غيرمصنوعي به

درماني است و قاعده فوق پزشكان و نهادهاي درماني را متعهد و از طرفي مأذون در انجام 
دود اذني كه به قاعده فوق و ح زمينه باتوجه داند. پزشكان و نهادهاي درماني بايد دراين آنها مي

  به آنها داده شده است، اقدام نمايند.
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كننده و  نيتضم نقش قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن در امور مكمل، - 3- 2
  كننده درمان تمام

بعد از اينكه درمان بيمار صورت گرفت، معمولاً پزشكان و يا نهادهاي درماني بيماران را به 
كنند. در اين مرحله  گرفته دعوت مي درماني صورت مراجعه مجدد جهت بازبيني تأثير خدمات

كنند و يا كيفيت  ممكن است برخي از خدمات درماني كه روند بهبود بيماري را تسريع مي
كنند و ... انجام شوند.  بخشند و يا تأثير عوامل مؤثر در درمان را كنترل مي درمان را بهبود مي

ن پزشكان و نهادهاي درماني مأذون در انجام به اينكه از يك طرف در قرارداد درما باتوجه
شوند و از طرف ديگر اموري كه در اين مرحله صورت  صورت كلّي مي خدمات درماني به

گيرد، از مقدمات خدمات درماني محض كه مستقيماً جهت درمان بيماري بر روي جسم و  مي
ت كه آيا اقدامات و شود، اين اس گيرند، نيستند، سؤالي كه مطرح مي جان بيمار صورت مي

براي كنترل روند بهبود بيمار، درمان بيماري و ديگر  59»پس از درمان«خدمات درماني كه 
باشند؟  گيرد نيز مشمول قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن است، مي عوارض آن صورت مي

تحت  انجام، انجام بد، ناقص و معيب و ... پزشكان و نهادهاي درماني راِ كه درصورت عدم
رو كند؟ و  حسب مورد با مسئوليت مدني روبه 60عنوان نقض تعهدات قراردادي و قانوني

چه وضعيتي از لحاظ حقوقي دارند؟ » پس از درمان«صورت كلّي خدمات و اقدامات درماني  به
در نگاه اول بايد از يك طرف اين تفكر را زدود كه موضوع قرارداد درمان ناظر به انجام 

بلكه موضوع اين قرارداد ناظر به درمان بيماري است و آنچه در اين  61استخدمات درماني 
ويژه بيماران است، درمان بيماري است و هر آنچه در امر  قرارداد، مطلوب طرفين قرارداد به

ساز و يا خدمات درماني محض و مستقيم و يا  عنوان خدمات درماني مقدماتي و زمينه درمان به
شود، نسبت به درمان مقدمه و لازمه است بدون  كننده مطرح مي تمامخدمات درماني مكمل و 

زمينه داشته باشد. بله، اين گفته درست است كه  اينكه زمان انجام اين امور تأثيري دراين

                                                                                                                             
پس از انجام آن دسته از خدمات درماني است كه مستقيماً جهت » پس از درمان«در اين مورد منظور از  .59

 .شود يمدرمان بيماري انجام 
ماران و پزشكان و نهادهاي درماني . منظور تعهداتي است كه در برخي موارد بدون اينكه قراردادي بين بي60

نقض شوند موجب تحقق  كه يدرصورتمنعقد شده باشد، قانون برعهده پزشكان و نهادهاي درماني بار كرده است و 
غيرقراردادي براي پزشكان و نهادهاي درماني خواهد شد كه چنين است تكليفي كه در قانون خودداري  مسئوليت

  ات جاني مقرر شده است.از كمك به مصدومين و رفع مخاطر
 .43شعاريان و عبادزاده، پيشين، . 61
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توان  خدمات درماني پس از درمان، ديگر از مقدمات خدمات درماني محض نيستند لكن نمي
دست آوردن  نيستند چراكه تأثير صحيح، دقيق و به گفت كه جزء لوازم خدمات درماني محض

نتيجه مطلوب خدمات درماني محض مستلزم انجام صحيح و كامل خدمات درماني پس از 
درمان است. از طرف ديگر بايد توجه داشت كه پشتوانه علمي و سابقه تاريخي و از طرفي 

گيري عرف  شكل رفته در گذر زمان موجب تجربي بودن خدمات پزشكي و درماني رفته
زمينه شده كه تقريباً، در تمام جهان به يك عرف  اي پزشكي و درماني خاصي دراين حرفه

يكسان و منسجم تبديل شده است. اين عرف كه پشتوانه آن علوم پزشكي، مهندسي پزشكي 
كننده تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني و نيز  به مقررات كنوني تعيين باشد، باتوجه و ... مي

انجام و ارائه خدمات پزشكي، درماني و ِ معيار انجام و ارائه خدمات پزشكي و درماني و يا عدم
ديگر خدمات درماني پس از درمان مشمول  عبارت به 62باشد. ... درزمينة پزشكي و درماني مي

اي پزشكي و درماني  شده به پزشكان و نهادهاي درماني است و عرف حرفه اذن و وكالت داده
اي)  امروزه كه قانون، عرف را (اعم از عرف مسلّم و عرف حرفه 63ا لازم گردانيده است.آنها ر

و عرف مزبور انجام خدمات درماني پس از درمان  64عنوان منبع و خالق تعهد پذيرفته است به
رسد كه اين دسته از خدمات  نظر مي داند، به را از مقدمات و لوازم درمان كامل و صحيح مي

ديگر كليه خدمات  عبارت باشند. به مشمول قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن ميدرماني نيز 
گيرند، نسبت به درمان  درماني حتي اقداماتي كه پس از خدمات درماني محض صورت مي

بيماري مقدمه و لازمه است و عرف مذكور درمان بيماري را موضوع اصلي تعهد پزشكان و 
داند و  خدمات درماني را مقدمه و لازمه انجام آن موضوع مينهادهاي درماني و انجام كليه 

ازآنجاكه در قرارداد درمان نسبت به تعهد اصلي پزشكان و نهادهاي درماني اذن صادر 
شود، اين اذن مشمول انجام مقدمات و لوازم آن به استناد قاعده اذن در شيء، اذن در  مي

  ق.م نيز است. 671لوازم آن و ماده 
عنوان طرف قرارداد درمان معمولاً از نوع  ر بايد توجه داشته كه بيماران بهاز طرف ديگ

، ميزان، كيفيت و چگونگي آن اطلاع ندارند و تعيين »پس از درمان«اقدامات و اعمال درماني 
» پيش از درمان«را نيز همانند بسياري از تعهدات » پس از درمان«خدمات و اقدامات درماني 

كنند و مطابق اين  اي واگذار مي ان و نهادهاي درماني به عرف حرفهپزشك» حين درمان«و 
                                                                                                                             

 .15، »ي پزشك: منبع، مورد و متعلق موردتعهدا حرفهتعهد «اخوي،  . سادات62
 .397، 2جلد ، منهاج الصالحين؛ سيستاني، 43، 2جلد ، تحرير الوسيلهخميني، . 63
 .م.ق 220 ادهم. نك: 64
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عرف، پزشكان و نهادهاي درماني بايد تعهدات خود را مطابق اصول و قواعد مسلّم حرفه 
اي مربوطه و قاعده اذن در شيء، اذن در  موجب عرف حرفه به 65پزشكي و درماني انجام دهند.

براي » پس از درمان«يه اقدامات و خدمات درماني كه رسد از طرفي كل نظر مي لوازم آن، به
باشند، در زمره تعهدات پزشكان و نهادهاي  كنترل روند بهبود بيمار و درمان بيماري لازم مي

صورت ناقص  درماني هستند و تا آن امور انجام نگيرند، تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني به
موجب قاعده فوق، پزشكان و نهادهاي درماني  گر بهو از طرف دي اند درآمدهو ناتمام به اجرا 

صورت كه اگر پزشكان و يا عوامل  باشند. بدين مأذون در انجام آن خدمات و اقدامات نيز مي
وجود آورند به  انگاري نمايند و خسارتي به نهادهاي درماني، در انجام و ارائه اين خدمات سهل

و غيرقراردادي پزشكان و نهادهاي درماني را  هر كيفيتي كه باشد، مسئوليت مدني قراردادي
اي و  ديگر هرگونه تخطّي و تقصير از عرف حرفه عبارت حسب مورد رقم خواهد زد. به

نقض تعهدات » پس از درمان«معيارهاي متعارف مربوط به ارائه خدمات و اقدامات درماني 
نداشته باشد، موجب  تحقق مسئوليت قراردادي و اگر قراردادي وجود جهيدرنتقراردادي و 

گردد. در ذيل مصاديقي از تعهدات پس از درمان پزشكان و  تحقق مسئوليت غيرقراردادي مي
  نهادهاي درماني را كه مشمول قاعده اذن در شيء است، بيان خواهيم كرد.

  آموزش تكميلي بيمار براي بهبود روند درمان بيماري و درمان كامل -3-1- 2
بازگشت ِ ه پايان رسيد و اقدامات درماني لازم انجام شد. براي عدمكه درمان بيمار ب هنگامي

سري  بيماري و عود آن و زائل شدن كليه آثار بيماري و ... غيره لازم است كه بيمار از يك
امور پرهيز كند و امور ديگري را نيز درجهت تكميل فرايند درمان بيماري خود انجام دهد. 

وط به حرفه پزشكي و درماني است و بيمار آگاهي و ازآنجاكه اين امور تخصصي و مرب
زمينه ندارد، در اين مرحله كه مرحله پاياني درمان است، پزشكان و  اطلاعات لازم را دراين

موجب قاعده اذن در  نهادهاي درماني همچنان متعهد به ارائه اطلاعات پزشكي و درماني به
معنا كه  زشكي و درماني هستند؛ بديناي پ به عرف حرفه شيء، اذن در لوازم آن، باتوجه
صورت كامل موردتعهد پزشكان و نهادهاي درماني است و  ازآنجاكه درمان بيماري بيمار به

اطلاعات پزشكي و درماني مذكور در اين مرحله نيز مقدمه و لازمه درمان مطلوب است، 
ابرجاست و موجب قاعده اذن در شيء تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني همچنان پ به

  كه از انجام اين تعهد خود سر باز زنند، مسئوليت خواهند داشت. درصورتي
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  هاي تكميلي برداري و عكس ها شيآزماتجويز  - 3-2- 2
درمان معمولاً مستلزم انجام برخي  مراحلبازبيني ميزان موفقيت و تأثير امور درماني در پايان 

ماري بيمار است و پزشكان و نهادهاي هاي تكميلي حسب نوع بي برداري و عكس ها شيآزما
درماني براي اطمينان از انجام تعهد خود نسبت به انجام درمان صحيح و مناسب در اين 

به امر  باشند. اين اقدامات باتوجه مرحله نيز ناگزير از بازبيني و چك كردن اقدامات خود مي
بوده و مورداذن اي پزشكي و درماني مشمول قاعده اذن در شيء  درمان و عرف حرفه

اقدام به آنها حسب مورد  شده به پزشكان و نهادهاي درماني هستند و درصورت عدم داده
ممكن است براي پزشكان و نهادهاي درماني مسئوليت ايجاد گردد. اين اقدامات نيز تأثير 

درمان  بودنبسزائي در حفظ حق فرصت براي بيمار و درمان بيماري وي درصورت خطا 
  ه دارند.گرفت صورت

  تجويز داروهاي تكميلي -3-3- 2
كه براي تكميل امر درمان، نياز به تجويز دارو باشد، پزشكان و  در پايان امر درمان، درصورتي

موجب  باره به اي پزشكي و درماني نيز دراين به امر درمان و عرف حرفه نهادهاي درماني باتوجه
ويز دارو در اين مرحله حسب ضرورت و نوع قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن متعهد به تج

  باشند. بيماري مي

  معاينات نهايي و تكميلي لازم -3-4- 2
بازبيني و سنجش ميزان تأثير امور درماني بر روي درمان بيماري بيمار و از طرفي انجام 

مر اقدامات شايسته درصورت نياز، نيازمند انجام معاينات و اقدامات نهايي و تكميلي در پايان ا
درمان است. پزشكان و عوامل نهادهاي درماني در پايان امر درمان بايد به معاينه بيمار 

باره متعهد به معاينه هستند. اين تعهد پزشكان و نهادهاي درماني نيز همانند  اين بپردازند و در
اي  به عرف حرفه ديگر مصاديقي كه در فوق بيان كرديم، مشمول قاعده اذن در شيء، باتوجه

اي  زشكي و درماني است و هرگونه كوتاهي در اعمال قاعده فوق و رعايت عرف حرفهپ
زمينه ممكن است موجب تحقق مسئوليت مدني پزشكان و نهادهاي  پزشكي و درماني دراين

  درماني گردد.
اي پزشكي و درماني دامنه  به قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن و عرف حرفه باتوجه

نهادهاي درماني شامل كليه اقدامات و خدمات درماني است كه چه قبل از  تعهدات پزشكان و
اي  به مقررات پزشكي و عرف حرفه درمان و چه در حين درمان و پس از درمان باتوجه



 )1399-2( 42 حقوقي پژوهشهاية جلم  232

صورت كه هم  پزشكي و درماني براي درمان بيماري و بهبود بيمار لازم و ضروري است. بدين
عنوان تعهد قراردادي مكلّف  اني مذكور هستند و هم بهمأذون در انجام اقدامات و خدمات درم

كه به هر عنوان در انجام تعهدات مذكور  باشند و درصورتي به انجام آنها درمقابل بيماران مي
، مسئوليت مدني ناشي از نقض آن تعهدات و جبران 66كوتاهي كنند و آنها را انجام ندهند

نكه اگر قراردادي وجود نداشته باشد و خسارتي آمده را خواهند داشت. كما اي بار خسارات به
موجب قانون رقم خواهد زد. مرجع  وجود آمده باشد، مسئوليت غيرقراردادي آنها را به به

تشخص قصور و تقصير پزشكان و نهادهاي درماني از قاعده اذن در شيء و حدود اذن 
اِنجام و ارائه خدمات پزشكي  مشده به پزشكان و نهادهاي درماني در انجام و ارائه و يا عد داده

قانون  3موجب (بند ز ماده  و درماني نيز برحسب نظر دادگاه سازمان نظام پزشكي كشور به
مجلس و  25/01/1383تشكيل سازمان نظام پزشكي جمهوري اسلامي ايران مصوب 

  67) و يا پزشكي قانوني خواهد بود.مجمع تشخيص مصلحت نظام 16/08/1383
موجب قاعده اذن در شيء، اذن در  به اينكه معتقد شديم كه به ال باتوجهدر خاتمه اين مق

شود، سؤالي كه  لوازم آن، دامنه تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني در امر درمان تعيين مي
شود اين است كه آيا پزشكان و نهادهاي درماني در ساية قاعده اذن در شيء، اذن  مطرح مي

اقدام و خدمت درماني را در زمرة لوازم و مقدمات امر درمان به توانند هر  در لوازم آن، مي
حساب آورده و درصورت ورود خسارت خود را مسئول ندانسته و يا درصورت انجام، عوض آن 

باره  كننده پزشكان و نهادهاي درماني دراين ديگر ضابطه محدود بيان به 68را دريافت دارند؟
هاي علمي و بر  خاطر پيشرفت وزه بر امر درمان بهچگونه است؟ قبلاً بيان كرديم كه امر

اي لوازم و مقدمات امر  باشد كه اين عرف حرفه اي خاصي حاكم مي اساس تجربه، عرف حرفه
سازد و تعيين  زمينه مشخص مي درمان و دامنه قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن را دراين

حق انجام شده و از لوازم و مقدمات صورت صحيح و به  كند كه كجا خدمات درماني به مي
ضروري درمان بوده و كجا غيرضروري بوده و به ناحق انجام شده است و نيز در كجا اموري 
براي درمان بيماري لازم و ضروري بوده است، منتها پزشكان و نهادهاي درماني از انجام آن 

                                                                                                                             
 .44. خشنودي، پيشين، 66
در پزشكي قانوني  ها وجرح ضربتأملي بر نحوه كارشناسي «حسيني،  ؛ سادات209پوريان، پيشين،  . شجاع67
 .53 ،»ايران
حكم اخذ وجه مازاد «نك: كريمي،  شود يمتعرفه توسط دولت تعيين  لهيوس بهامروزه قيمت خدمات درماني . 68

 .152-154، »مراكز دولتي از منظر فقه و حقوقبر تعرفه توسط پزشكان (زيرميزي) در 
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عقلاً، عرفاً و قانوناً در زمره اند. در اينجا بايد حكم به بر حق بودن اموري كه  خودداري كرده
اي درماني و پزشكي بوده است، داد، هرچند  لوازم و مقدمات امر درمان، مطابق عرف حرفه

اي پزشكي و  تأثير ناچيزي در درمان بيماري داشته باشند و اموري كه مطابق عرف حرفه
زم و غيرضروري عنوان لوازم و مقدمات عقلي، عرفي و قانوني امر درمان غيرلا درماني به

اند را حكم بر حق نبودن آنها داد و حسب مورد پزشكان و نهادهاي درماني را مسئول  بوده
جبران خسارات وارده به بيماران و غيرمحق به دريافت هزينه خدمات و اقدامات درماني 

عنوان  مذكور شمرد و يا آنها را محق به دريافت هزينه آن اقدامات و خدمات درماني به
ديگر مبناي مشروعيت انجام و  عبارت مات و لوازم ضروري و لازم امر درمان دانست. بهمقد

عنوان لوازم و مقدمات لازم و ضروري امر درمان مطرح  تشخيص امور و خدماتي كه به
اي پزشكي و درماني و  به عرف حرفه شوند، قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن، باتوجه مي

اي پزشكي و  موجب اين قاعده و همچنين عرف حرفه باشد. به حرفه ميمعيارهاي متعارف آن 
درماني شكي نيست كه كليه اعمال و خدمات پزشكي و درماني كه در امر درمان تحت عنوان 

براي امر » پس از درمان«و چه » حين درمان«و چه در » پيش از درمان«مقدمات و لوازم چه 
باشند، در زمرة تعهدات پزشكان و نهادهاي درماني  درمان بيماري و بهبود بيمار لازم مي

اجراي  باشند و از طرف ديگر اشخاص مزبور مأذون در انجام آنها نيز هستند. ضمانت مي
اي نهادهاي  كه مطابق عرف حرفه انجام، انجام بد، ناقص، معيب و ... آنها نيز درصورتي عدم

قصيري روي داده باشد، تحقق مسئوليت درماني و قاعده مزبور نباشند و يا در انجام آنها ت
  مدني قراردادي و غيرقراردادي، حسب مورد براي پزشكان و نهادهاي درماني است.

  نتيجه
بيماران در قالب قرارداد درمان و قانونگذار درموارد خاص به پزشكان و نهادهاي درماني اذن 

دهند.  و نهادهاي درماني ميبه انجام و ارائه اعمال و خدمات پزشكي و درماني را به پزشكان 
پزشكان و نهادهاي درماني برمبناي اذن مزبور و قاعده اذن در شيء، اذن در لوازم آن، 

مأذون هستند در انجام كليه » درمان بيماري«بر اينكه در انجام موضوع تعهد اصلي  علاوه
اي  عرف حرفهبه  لوازم و مقدمات عقلي، عرفي، قانوني و طبيعي موضوع تعهد اصلي، باتوجه

صورت كه مقدمات و لوازم تعهد اصلي نيز  بدين 69شوند پزشكي و درماني نيز مأذون فرض مي

                                                                                                                             
 .م.ق 671. نك: ماده 69
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 به توجه موضوع تعهد پزشكان و نهادهاي درماني است و بايد به انجام آن مقدمات و لوازم با
انجام  انجام و يا كه خساراتي از عدم اي پزشكي و درماني مبادرت ورزند و درصورتي عرف حرفه

بد، ناقص و ... مقدمات و لوازم مذكور به بيماران و ديگر اشخاص وارد شود، پزشكان و 
نهادهاي درماني نيز حسب مورد مسئوليت قراردادي و يا غيرقراردادي به جبران خسارات 

  وارده خواهند داشت.
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