
  ١٣٩٢، خرداد ٢ي  ي ششم، شماره ، دورهپزشكيو تاريخ  اخلاقايراني مجله 
 

  
  

  هودهیدرمان ب یملاحظات اخلاق
  ١*منصوره مدني

  
 
  

  مروريي  مقاله
 چكيده

 ـمار پرهيندارد، موظف است که از درمان ب يپ در ياجهيمار نتيص دهد درمان بيکه پزشک تشخزماني   ـ  زي  ـا يکنـد ول ن کـار بـا   ي
 ـگ ميل در امـر تصـم  يتسـه  منظـور  بهحاضر، با مرور مقالات و کتب مربوطه و  ي در مقاله. همراه است يو پرتنش يمشکلات جد  يري

 ـا يو عمل ـ يهوده، ابعاد نظريب يمتفاوت اقدامات درمان ينيح اشکال باليدرمانگران، تلاش شده است که ضمن تشر ياخلاق  مسـأله ن ي
   .رديقرار گ يمورد بررس

قضاوت در انتساب عنوان  و يعمل يها ن ملاکييتع يمشکل بعد .است يهودگيبف يابهامات موجود در تعرن مشکلات، ياز ا يکي
پزشک  يها اختلاف در ارزش ،باب هدف درمان ها در از تفاوت ديدگاه يناش ين ابهام تاحدوديا. است ک درمان خاصيبه  يهودگيب

زه يو انگ يممکن است مرتبط با مسائل مالچنين،  هم ؛دارد يريگميت حق تصميکه در نها است يکس يقه دربارهياختلاف سل و ماريو ب
 يهـا  ديـدگاه در  ويـژه  بـه ، اتيتقدس ح ي مسألهمار و يب يسو هوده ازيدرمان ب ي، مانند تقاضايتزاحمات عمل. باشد يراخلاقيغ يها

  . دهد ميل ين مشکلات را تشکياز ا يگريز بخش دين يمذهب
آن درمان را  ياند که بتوان در ورا بوده يک درصدد مشخص کردن مرزيارائه شده است که هر يف متعدديهوده تعاريدرمان ب يبرا

مار اسـت  يب از سويهوده يدرمان ب يتقاضاکه  دهد مينشان  ها بررسيرفته شود، يپذ يفيچه تعر که ايننظر از  هوده دانست، اما صرفيب
. است ز دخالت قانونين ياندک موارد ت پزشک و درياز به درايحل آن ن ياست و برا يو مشکلات عاطف ياعتمادياز ب يکه اغلب ناش

 ينـاز ابـا ات  يک ـيارتبـاط نزد و  آيـد  ميش يپ يمذهب يها ديدگاه رات ديان حيپا يها مراقبت ينهيزمتر در  بيش گر کهيد يجد مشکل
سـلامت،   يت بودجـه يچـون محـدود   يتر مهمت دادن به موضوعات يبا اولو ن مورديدر ا. استضرورت حفظ نفس ، رفعال دارديغ
  .افتي و راهگشا دست يبه قواعد عمل توان مي

  اتيرفعال، حرمت حيغ ي، اتانازيهوده، اتونومي، درمان بيهودگيب :يديواژگان کل
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  مقدمه 
رباز در يهوده از ديکه مباحث مربوط به درمان ب يبا وجود

ن موضوع ير اياخ يهامطرح بوده است، در دهه يپزشک
در  يجد يمشکل صورت بهدا کرده است و يپ تري بيشت ياهم

 توان مين امر را يعلت ا. سلامت ظاهر شده است يحوزه
زات مدرن يو تجه يشرفت تکنولوژيت، پيرشدن جمعيپ

حد  از شيت بيو دادن اهم يدرمان يهانهي، بالارفتن هزيپزشک
  ).۱(ماران دانست يب يبه اتونوم
خدمات  يماران است وليپزشک درمان ب ياصل يفهيوظ
ست و توان پزشک در يها، نامحدود نمانند تمام حرفه يپزشک

که پزشک از  يموارد در. محدود است ها بيماريدرمان 
درمان  يخود ناتوان است، ادامه يدن به هدف درمانيرس
اتلاف  ازجمله يرستا ناديند يج ناخوشايد مستلزم نتاتوان مي

ان او و يمار و اطرافيبه ب يد واهي، دادن اميرماليو غ يمنابع مال
وجود، با ايناما ). ٢(مار باشد يهوده به بيل درد و رنج بيتحم

ر يپذ امکان سادگي بههوده ياجتناب از درمان ب يدر موارد
  . ستين

که عبارت  شود مي ين موضوع از آنجا ناشيت ايحساس
رود  يم کار به يپزشک يهااز استدلال ياريدر بس هودهيدرمان ب

درمان  يمحکم برا يليدل عنوان بهاست که  يهاتيتوج از يکي و
همواره بنابراين،  .١گيرد ميمار، مورد استناد قرار يک بينکردن 

 يها درمان، يهودگيوجود دارد که تحت عنوان ب ين نگرانيا
ترک  يريگميتصم تيماران فاقد ظرفيدر ب ويژه بهباارزش، 

هوده، منابع و يب يها درمان با انجامگر، يد از سوي). ٣(شود 
 يعادلانه يمحدود سلامت، به هدر رفته و ارائه يها نهيهز

 يمعنا هن امر بي، اعلاوه به .فتدايبه مخاطره م يخدمات بهداشت
پزشک  يو الزامات اخلاق ياحرفه تعهداتده گرفتن يناد

                                                
در کتب اخلاق پزشکي، عمدتا سه دليل را براي امتناع از درمان بيمار،  ١

نداشتن ، اين سه دليل عبارتند از عدم پذيرش خود بيمار، دانند ميموجه 
 .درمان و بيهودگي درمان توجيه علمي براي

از درمان  يان، خوددارنظر صاحباز  ياريبه زعم بس. ستا
، شود ميپزشک محسوب  يبرا يک الزام اخلاقيهوده، يب
،  ٥(که با انجام آن، پزشک مرتکب قصور شده است  يطور به
ن يهوده چنيدرمان ب يمسألهز با يزمان باستان ن يحکما). ٤

ز از يف پزشک را پرهياز وظا يکيبقراط . اندداشته يامواجهه
  ). ٦(شده است  يماريمغلوب ب که کاملاً داند مي يماريدرمان ب

وجود  يرمنطقيموسوم به درمان غ يتين، وضعيعلاوه بر ا
 يج مطلوب منتهيبه نتا يک اقدام درمانيدارد که در آن، 

مار ياز بيا نيار بالاست ين درمان بسيا ينهيهز يول شود مي
، يرمنطقيدر درمان غ .است تر بيشن درمان يبه ا يگريد
امکانات  يزان کليدرمان لازم است و م يکه برا يانهيهز

 يهوده، ربطيدرمان ب حالي که ، دراستجامعه مدنظر  يبهداشت
ن نوع درمان يا محققاناز  يالبته برخ. درمان ندارد ينهيبه هز

ن رابطه از يو در ا کنند مي يهوده تلقيدرمان ب ينوع هرا هم ب
ن معنا که هدف يبد ؛کنند مياستفاده  ٢هودهيعبارت ارزش ب

، کند ميرا که طلب  يانهيارزش هز ياست ول يقابل دسترس
گفت که به هدف مطلوب خود  توان ميندارد و با انجام آن، 

  ).٧(م ياافتهيدست ن
 يکي :برشمرد توان مي يهوده دو حالت کليدرمان ب يبرا
چ يه قطعاً يگريد يطب يا هر مداخلهياست که درمان  يزمان
 که اينبا توجه به . هوده استيب يواقع يندارد و به معنا ياثر

افت، يدست  يتين قطعيبه چن توان مي ندرت به يدر پزشک
م که يمواجه هست يگريدر اغلب موارد با حالت د عملاً

بنابراين، ار کم است و يبس يدارد ول ت وجودياحتمال موفق
آن مرز،  يم که درمان را در وراين کنييرا تع يم که مرزيناچار

  . ميکن يهوده تلقيب
نه تنها  توان ميرا  يهودگياز به ذکر است که موضوع بين
اعم از اقدامات  يمورد درمان، بلکه درمورد هراقدام پزشک در

از آنجا که  يبرد ولکار به يريشگيو پ ي، توانبخشيصيتشخ
                                                
2 Futile value 
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  ٣٣ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

تر از يتر و جدعيار شايهوده بسياز درمان ب يمشکلات ناش
، به امر يهودگيمباحث مربوط به ب تر بيشر موارد است، يسا

ز عمدتا ين مقاله نيافته است و ايهوده اختصاص يب يها درمان
 يعمده يدر درمان پرداخته است، ول يهودگيبه مسائل ب

ز ير خدمات سلامت نيم به سايمطالب ذکر شده قابل تعم
 ده،هوين مباحث درمان بيزتريبرانگاز چالش يکيضمنا . است

ماران درحال مرگ يهوده در بيدرمان ب يدر رابطه با تقاضا
خته يرا برانگ ياديت آن، مشاجرات زيحساس علت بهاست که 

. را به خود اختصاص داده است ياديز يها و اختلاف ديدگاه
 ي، از منظر اخلاقيهودگيگر مربوط به بياز مباحث د ياريبس
 يهازهيا انگي يياجرال مشکلات ينداشته، عمدتا به دلا يابهام
  . شود ميجاد يا يراخلاقيغ

که در رابطه با درمان  ين پژوهش، مسائل مهميدر ا 
مورد بحث قرارگرفته  ي، از چند منظر کلآيد ميش يهوده پيب

  : است
ابهامات و اختلاف و نيز  يهودگيف بيتعر -١

 يهودگيف بيموجود در تعر يها ديدگاه
 ينحوه ق و ابهام دريف بر مصاديق تعريتطب -٢

 ک درمان خاصي يهودگيب يقضاوت ما درباره

ج که در دو بخش يو تزاحمات را يمشکلات عمل -٣
 : به آن پرداخته شده است

  مار يب يهوده و اتونوميز از درمان بين پرهيتعارض ب :الف
   اتيان حيپا يها مراقبتات در يتقدس ح يملاحظه :ب

  کارروش 
 ياقدام درمان کيهوده بودن يب  ي درباره گيري تصميم

ار يبس از مواردماران، ين بيمواجهه با ا يخاص، و چگونگ
مات يد منجر به اتخاذ تصمتوان مياست که  يحساس

حاضر، به روش  ي مطالعه. شوددرمانگران  ياز سو يراخلاقيغ
و  ينگاشته شده و در صدد روشن کردن ابعاد نظر يمرور
 گيري تصميمل در امر يهوده به منظور تسهيدرمان ب يعمل
ابتدا ن منظور در يبد. ماران استين بيا ي درباره ياخلاق
 ,futility, futile care, passive euthanasia) يها واژه

life sanctity, end of life decision making)  به همراه ،
 يعلم يها تيجوگرها و ساو ق جستياز طر ethics يواژه
 MDو  science direct, springer, scopus ويژه به، معتبر

Consult يمقالات ويژه بهجو شدند و مقالات مربوطه و جست 
 ياريانتخاب شدند و بس ،پرداخته بودند يکه به مسائل اخلاق

خاص پرداخته بودند،  يها درمان ياز مقالات که به اثربخش
 يکتب ويژه به ياز کتب اخلاق پزشکچنين،  هم .حذف شدند

ات، يان حيپا ياخلاق يها راقبتمو  يبا موضوعات اتونوم
شده و مورد  ن موضوع پرداخته بودند، جدايکه به ا يمطالب
که در  ييها ن چالشيتر از آنجا که عمده .قرار گرفتند يبررس
، مربوط به درمان شود ميمطرح  ياسلام يها ديدگاه ي نهيزم
 يمدت يات آنان برايح ي ادامه منظور بهماران درحال مرگ، يب

حرمت  و حفظ نفس، انقاذ نفس هاي تر است، واژه يطولان
ث يافزار جامع فقه و جامع الاحادق نرميات از طريح

   .جو شدندو جست
   يهودگيف بيتعر - ۱

 يک کلمهي، مربوط به قرن شانزدهم، از  futyاصطلاح 
کننده گرفته شده  تدار و نش رخنه يمعنا هب leaky معادلن يلات

کار  به ير را در موردين تعبيک ايکلاس يهادر افسانه. است
که آب  دهند ميفرمان  ١ان به دختران دانوسياند که خدابرده

هرچقدر که تلاش ها  آن حمل کنند و ييرا با سبد، به جا
است  يه همان کارين کار شبيا .رسند نمي، به هدف کنند مي

  . )٣،  ٨( شود ميهوده انجام يکه در درمان ب
که  ييم، معنايزن يحرف م يهوده بودن کاريما از ب يوقت

 ين است که هدف خاصيا شود ميناخودآگاه به ذهن متبادر 
وجود دارد که  يما امکان انجام اقدامات يمدنظر ماست و برا

محققان . رساند يآن اقدامات، ما را به هدف موردنظر نم
در  يهودگيدرک مفهوم ب يرا برا ن شرح سادهيا ياريبس

 يندانسته و ضمن انتقاد از آن، به ارائه يکاف يپزشک
 و اندپرداخته يدر پزشک يهودگيب يبرا يگوناگون يها فيتعر
اند که به گرفته کار بهرا  يح آن اصطلاحات گوناگونيتوض يبرا

                                                
1 Danaus 
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  .)٨،  ٩( ابهام آن افزوده است
ف با ي، تعريپزشک يهودگيف بين تعاريتراز شاخص

ام ک اقديت يموفق احتمالبر  يمبتناست که  يکم يارهايمع
 شود مي يهوده تلقيب يف، اقدامين تعريتر جيبراساس را. است

. نداشته است يدرپ ياجهي، نتيکه در صد مورد مشابه قبل
ارائه شده است، از آن جمله  يهودگيز از بين يفيف کيتعار
ات، يان حيپا يهودهيب يها درمانف در باب ين تعارياز ا يکي

 يهوشيت بيمار را در وضعيکه ب کند مي يتلقهوده يرا ب يدرمان
ژه يو يها مراقبتمار را به يب يا نتواند وابستگيدائم نگه دارد 
  .)١٠( خاتمه دهد

ن فرض است که اهداف يبر ا يمبتن ف عمدتاًين تعاريا 
ت يک است که تنها پزشک صلاحيولوژيزيمد نظر ما، اهداف ف

ف يوظا يطهيدر ح يهودگين بييص آن را دارد، پس تعيتشخ
در را مار يب يگر، خواستهيد يکه برخ يدر حال. پزشک است

 يد امريده و سود الزاما نبايشان، فايو از نظر ا دانند ميت ياولو
ممکن  يمار که حتيد براساس اهداف بيباشد، بلکه با ينيع

از  يبرخن مبنا يبر ا. )١١( ف شوديباشد، تعر ياست ذهن
 دهند ميح يرا نقد کرده و ترجهوده يعبارت درمان ب محققان
. استفاده کنند ١دهيفايا بيجه ينتين موارد از درمان بيکه در ا
ک دارد و يولوژيزيف يهودگياغلب اشاره به ب يهودگيب يواژه

ک نظر يولوژيزيج مطلوب فيبه نتا يابيعمدتا به احتمال دست
مار اشاره دارد يجه به منافع مورد نظر بينت حالي کهدارد، در

 يهودگيکه از مفهوم ب يف گوناگونيعلاوه بر تعار ).١٢(
ز وجود دارند ين يگريد يها نگرشارائه شده است،  يپزشک

ا آن را به مسائل ي دانند ميهوده را معتبر نيکه مفهوم درمان ب
 ان اساساًنظر صاحباز  يبرخ .دانند ميل يگر قابل تحويد
 نگر گذشته صورت بهتنها ک اقدام را يهوده بودن ين بييتع

رممکن است که يبا غيتقرها  آن يدهيبه عق. دانند مير يامکان پذ
هوده يب قطعاًمار يک بيک درمان، درمورد يم که ين کنييتع

                                                
1  medically ineffective or non-beneficial 
treatment 

ک درمان دخالت ير يدر تاث يفراوان ينيو ع يعوامل ذهن. است
زان آن را يم توان مين ياچ دقت و محاسبهيدارند که با ه

ت ين احتمال موفقييست که با تعين يمنطقبنابراين، ن زد، يتخم
ما . ميک درمان کنيا نبودن يهوده بودن يک درمان، حکم به بي
افتن ي يد درپيف، بايک تعريافتن ي يجو براو جست يجا به
ک درمان باتوجه به يادامه ندادن  يعطف برا يک نقطهي

ن است يم ايکه دار يم و تنها راهيمار باشيط خاص هر بيشرا
م يريبپذ يهودگيحد ب عنوان بهرا  يمرز يقرارداد طور بهکه 

)١٣ .(  
که  يفراوان يها معتقدند که بخش اعظم بحث گريد يبرخ

از . ، نامربوط استگيرد ميهوده صورت يتحت عنوان درمان ب
ک ي، دراصل يهودگيمعتقدند مباحث ب يبرخ که اينجمله 

معتقدند  يا گروهيماران است ين پزشکان و بيده بياختلاف عق
 ييدنبال نقدها هر، بين مباحث در قرون اخيشدن ا يکه جد

و  گيرد ميماران صورت يب يافراط يرا به اتونومياست که اخ
اثبات  ي، براياست که مخالفان اتونوم يادرواقع حربه
 کنند ميماران مطرح يب يش از حد به اتونوميدادن بمضرات بها

، در اصل يهودگيز معتقدند که مباحث بين يگروه ).۶(
بودن  ياز پزشکان به علت ناراض يبرخو  مباحث قدرت است

ن مباحث ياند، اخود را از دست داده يقدرت گذشته که ايناز 
ن باورند يبر ا ي، البته برخ)١٤(اند مطرح کرده ين جديرا چن

اند و امروز از دست که آنچه پزشکان در گذشته دارا بوده
بوده که  يده، بلکه اعتماد استوارنبوها  آن اند، قدرتداده
مانه و يپزشک و در قالب نقش حک يتعهدات قو يهيدرسا

  ).١١(وجود آمده است  هپزشکان ب يخداگونه

ز وجود دارد که معتقد ين يگريدگاه دين رابطه ديدر ا
 ياز مشاجرات مربوط به تقاضا ياريبس ياست که در ورا

از او به مراقبت و ينمار از رهاشدن و يهوده، ترس بيدرمان ب
مار، توجه و مراقبت از يب ياصل ين وجود دارد و تقاضايتسک
د از يبا يهودگيمباحث ب ها نيا يدهيبه عق. ق درمان استيطر

  ).١٥(رد ينقطه نظر اخلاق مراقبت مورد ملاحظه قرار گ
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  هودهين درمان بييتع يارهايمع - ٢

هوده يب يف اقدامات طبيکه در تعر يعلاوه بر ابهامات
ک يق يک اقدام خاص و تطبيهوده بودن ين بييوجود دارد، تع

. ستير نيپذامکان سادگي بهز يک مورد مشخص نيف بر يتعر
از ابهام در  يممکن است ناش ين قضاوت، که گاهيابهام در ا

 ياريبس يهاقهيباشد، منجر به اختلاف سل يهودگيف بيتعر
نامحتمل  ار يک دستورالعمل کليبه  يشده است که دسترس

ار مشکل کرده يدر موارد خاص را بس يريگميکرده و تصم
ان قابل ذکر نظر صاحباز  يکرد برخيرابطه، رو نيا در. است

د هرگونه يهوده، باياست که معتقدند در مواجهه با درمان ب
ط خاص هر مورد، يرا رها کرد و باتوجه به شرا يفيتعر

دگاه ين ديا ،هرحال هب) ١٦(منصفانه بود  يافتن راهيدرصدد 
 خودبا مشکلات خاص  يهودگيمورد ب ز در قضاوت درين

  . سترو هروب
  درمان يهودگين بييها در تع ييسودجو
قضاوت درمورد  يراخلاقيغ طور بهوجود دارد که  يمسائل

ن مسائل، ياز ا يکي ؛دهد مير قرار يرا تحت تاث يهودگيب
که  يدر موارد. درمان است ينهين هزيمربوط به منبع تام

 يهودگيدرمان را به عهده دارند، ب ينهيمه هزيب يها شرکت
در  حالي کهقطع زودتر درمان است، در يبرا يخوب يبهانه
، ممکن شود مين يمار تاميدرمان توسط ب ينهيکه هز يموارد

ل به ادامه دادن درمان ي، تمايل منافع ماديدل است درمانگر به
ل پزشک به يگر، تماياز موارد د). ١٧(باشد هوده داشته يب

ا يمار يرنشدن با بستگان بيدرگ منظور بهمار يب يهودهيدرمان ب
ان است يقصد آموزش دانشجو ها بيت يترس از اتهام و شکا

ممكن است پزشك براي احتراز از قطع ارتباط چنين،  هم). ١(
ي رويهتجويز بي. هاي نابجاي او تن دهدبيمار، به خواسته

ي تزريقي داروها از اين موارد است كه ها فرمها يا  بيوتيك آنتي
هاي گسترده هم در بيماران و هم در  سازينياز به فرهنگ
دا و پنهان ي، ابعاد پيراخلاقين عوامل غيا. پزشكان دارد

طلبد  يرا م يادهيچيپ يراهکارهاها  آن دارد و حذف ياريبس
  . طلبد دارد و مجال ديگري را مي تري بيش ياز به بررسيکه ن

که  ين مسائليتر مهمبه  موارد، نيا نظر از صرف جا نيدر ا
ساز ک مورد خاص، مشکليهوده بودن درمان در ين بييدر تع

   .شود ميشوند، اشاره  يم
 درمان  هدف •

 يده بودن درمان و ناتوانيفايب يمعنا ههوده بودن درمان، بيب
که ممکن است  يسؤالن ياول. به هدف است يابيآن در دست

 يزيست و ما چه چين است که هدف از درمان چيد، ايش آيپ
که در مورد درمان نکردن  يم؟ اغلب اختلافاتيدان يده ميرا فا
ده ياز اختلاف عق ي، ناشآيد ميش يمار پيک بيا قطع درمان ي

  .ن موضوع استيدر ا
ات يح، ممکن است حفظ يهدف ما از اقدامات پزشک

با  يمار و همدليت بيمار، رضاين درد و آرامش بيمار، تسکيب
ک، ممکن يهر يباشد که با ملاحظه يت زندگيفيا بهبود کياو 

. ر کندييک درمان تغيهوده بودن يباب ب است قضاوت ما در
د دادن به يهوده، با هدف اميممکن است اقدام به درمان ب يحت
در  که اينبا توجه به . ردياو صورت پذ ين روانيمار و تسکيب

مار مدنظر است، ممکن است يب يدهيدرمان همواره سود و فا
و  يرواقعيمنافع غ يبرخ يمار، پايب يها با دخالت دادن ارزش

ک ي يممکن است متقاض يماريب مثلاًد، يان آيز به مين يذهن
IVFن آرامش را يکار به او انيا ياثر باشد، وليکاملا ب ١
 يچ تلاشيکه تا آخر عمر احساس کند که از ه دهد مي

 يمار دربارهيممکن است ب اي .)۱۸(است فروگذار نکرده
داشته  يرعلميغ اناًيو اح يشخص کاملاً يها درمان، ديدگاه

  .ت آن بدانديباشد و پزشک را موظف به رعا
  اتيت مطلوب حيفيک
خدمات  يابياست که در ارز يشاخصات يت حيفيک

از  ياري، مورد توجه بسيهدف درمان عنوان بهسلامت، 
، يکردن زندگ يآنان طولان يدهيبه عق. ان استنظر صاحب
را  ياز زندگ يارزشمند است که بتواند سطح مطلوب يزمان
هوده يرا فراهم نکند، ب ين سطحيکه چن ين کند و درمانيتام
ده، با مشکل مهم ين عقيرش ايدرصورت پذ. شود مي يتلق

                                                
1 In Vitro Fertilization  
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م، يهست رو روبهات يت مطلوب حيفيک يبرا ينداردن استاييتع
نشان داده است که پزشکان  يمتعدد هاي بررسيکه  ويژه به

ماران يتر از خود ب ماران را کميب يت زندگيفياغلب سطح ک
مثل روابط  يرپزشکيغ يو اغلب فاکتورها کنند مي يابيارز

   ).۱۹(رند يگيمار را درنظر نميب ياجتماع
  ماريپزشک و ب يها اختلاف در ارزش

ش يهوده پيکه درباب درمان ب ين اختلافاتيترياز جد يکي
است که  يدنبال دارد، موارد را به يو مباحث پرتنش آيد مي
ا يدرمورد موجه بودن  ياست ول ينيبشيقابل پ يراحت هجه بينت

واقع  ن اختلاف دريا. نظر وجود داردجه، اختلافينبودن نت
مار يک بيدر  مثلاً. مار استيپزشک و ب ياه اختلاف در ارزش

از  يچه نوع«ن است که ياغلب ا يمحور سؤالمرگ،  حال در
ممکن است پزشک معتقد » ات ارزش حفظ کردن دارد؟يح

 مار دريک بيات در ين حييا سطوح پاي يات نباتيباشد که ح
مار يبستگان ب حالي کهمرگ، ارزش حفظ کردن ندارد، در حال
 يات را در هر سطحي، حياعتقادات مذهب يهنيزم در ويژه به

   .)۲۰(بدانند  يمقدس شمرده و حفظ آن را الزام
 ينظر يبه اختلاف در مبان توان چنين، مي همباره  نيدر ا

ن به تقدس يقائل حالي کهدر ،مثال عنوان به. افراد اشاره کرد
، دانند مي يضرور يطيشرا هر مار را دريات بيات، حفظ حيح
را  يمتيات، به هر قيشدن ح يگرا ممکن است طولانجهيک نتي

را مدنظر ات يت حيفيک ايا به سود جامعه نداند يمار يبه سود ب
   .قرار دهد

  گيري تصميمحق  •

افراد وجوددارد،  يها ها و ديدگاه که در ارزش ياختلاف
 يمتضاد درباره يمختلف و حت هاي ميموجب اتخاذ تصم

ت سؤالااز  يکي. شود ميمار يک بيدرمان  يا ادامهيشروع 
ن است که ي، اآيد ميش يهوده پيدرمان ب ينهيزم که در يمهم

نه، ين زميا دارد؟ در يريگميحق تصم يچه کس ياز نظر اخلاق
  : ارائه شده است ينظرات متفاوت
م ياند که تصمدهين عقياز محققان بر ا ياريبس -١

 يگريچ فرد ديپزشک است و ه يينها يرندهيگ
ا نبودن يهوده بودن يب يقضاوت دربارهت يصلاح

- ليتقل ن گروه، عمدتاًيا. ک درمان را نداردي
را  يهودگيهستند که مسائل مربوط به ب يانيگرا

شمرند و آن را به  يم ير مشکلات طبياز سنخ سا
که پزشک با  دهند ميل يتقل ياحرفه يمسألهک ي
باره نيخود، درا يهاات و آموختهيه بر تجربيتک
آن  يدرباره يريگ ميرسد و تصم يص ميتشخبه 

پزشک موجه  يتخصص ي طهيرا منحصرا در ح
، شود ميدگاه وارد ين ديکه به ا يراديا. دانند مي
در  ،ک مورد خاصياست  ن است که ممکنيا

باشد تا براساس آن  نداشته يمشابه ، گذشته
 ينيات بالي، تجربعلاوه به .)۲۱(م يريم بگيتصم

 يماريکه ب يمارانيدر ب يکه حت دهد مينشان 
را  ياريبس يها تفاوت يمارير بيدارند، س يمشابه
قضاوت کردن براساس  حالي که، دردهد مينشان 
ن ي، مستلزم ايمار قبليصد ب مثلاً يج درمانينتا

نقد . ميکسان فرض کنيماران را ياست که ب
ن است ياست، ا وارد ينيبشين پيکه به ا يگريد

بزرگ است  يک خطايمستعد  ينيب شين پيکه ا
ک ياتومات طور بهد خودش، توان مي که اينو آن 

هوده بودن يرش بيبا پذ. د کندييخودش را تا
ن يرد و ايم يو فرد م شود ميدرمان، درمان قطع 

 ير بودن مرگ او تلقيناپذبر اجتناب يدييمرگ تا
 ).۵( شود مي

را حق  يريگميتصم محققاناز  يگريگروه د -٢
. دانند مين او يجانش يرندهيگميتصما يمار يب
 يتقاضا يماريب ين است که وقتياها  آن ليدل

، داند ميهوده يرا دارد که پزشک آن را ب يدرمان
افت کمک يک حق مثبت را دارد و آن دري يادعا
پزشک است که  يفهين وظياست و ا يگديو رس

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

05
 ]

 

                             6 / 12

http://ijme.tums.ac.ir
https://journals.tums.ac.ir/ijme/article-1-5013-en.html


  ٣٧ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

 ).۲۲(تلاش کند تا او به حق خود برسد 

 ن است که ممکنياه وارد است، ادگين ديکه به ا ينقد
مار يباشد و موجب شود که به ب يرمنطقيمار غيم بياست تصم

تلف  يا منابع محدود بهداشتيل شود يتحم ياهودهيرنج ب
پزشک سازگار  ياکار با وجدان حرفهنياچنين،  همشود، 

 . ستين

مات مربوط به يمعتقدند که تصم يگريگروه د -٣
اتخاذ  يتوافق عمومد براساس يهوده، بايدرمان ب

به حداقل  يراخلاقيک اقدام غيشوند تا احتمال 
است که ده شدهيوجود، بارها دبا اين. برسد

ک ي ت، بريدرمورد اقوام اقل ويژه به يتوافق عموم
 ). ۲۱(حکم ناعادلانه صورت گرفته است 

است  يگر معتقد است که حق با کسيدگاه ديد -۴
رد که يپذيمم يک تصمير را از ين تاثتري بيشکه 
 يموارد در يول) ۲۱(مار است ين فرد اغلب بيا

ستم سلامت وارد يبه س ينيسنگ ينهيکه هز
را به درمانگر  يريگميحق تصم توان مي، شود مي
   .داد

  جيو تزاحمات را يمشکلات عمل - ٣

هوده ابهامات و اختلاف ين موارد درمان بييف و تعيدر تعر
ف يق تعريپس از تطب يحت يوجود دارد ول ياديز يهاقهيسل
 ويژه به ؛ابدي يک درمان خاص، مشکل خاتمه نميبر  يهودگيب

ن درمان دانستهوده يماران درحال مرگ که بيدر مورد ب
د و يجانات شديمار است و هيالوقوع ببيمرگ قر يمعنا هب

  . مار را به همراه دارديبستگان ب يرعقلانيغ يها واکنش
  :شود مين موارد اشاره ين ايتر مهمدر ادامه به دو مورد از 

   ماريب يهوده و اتونوميدرمان ب يتقاضا: الف
ستم يهوده در سيدرمان ب ينهيکه درزم يامسألهن يتر مهم
جاد يرا ا يکشورها، مشکلات پرتنش و گاه پرجنجال يبهداشت
ز از يبر پره يپزشک مبن ياحرفه يفهين وظي، تعارض بکند مي

، مسألهن يا. مار استيب يحق اتونومهوده و احترام به يدرمان ب
 يکه به اتونوم شود ميساز مشکل ييدر کشورها ويژه به

   .شود ميداده  ياريبس يماران بهايب
 دگاه ما درين نوع اختلافات، دياز عوامل مهم در حل ا

 يا قرارداديبودن  يو قهر ماريپزشک با ب يمورد نوع رابطه
بسياري از تعارضات  يزمينه پس در کهت اس ن رابطهيبودن ا

پزشک براساس  ،يسنت يدر پزشک. اخلاقي به چشم مي خورد
و  ردکيف خود ميخود، اقدام به انجام وظا يالزامات درون

قراردادي بودن  حالي که، درداد يانجام نمهوده را يدرمان ب
 ي، براساس نوعها آن ن معناست کهيارتباط پزشك با بيمار، بد

پزشک  يفهيت دارند و وظيولؤگر مسيکديقرارداد ، درقبال 
 يپزشک يژگيدگاه که وين ديدر ا). ٢٣( الزام به قرارداد است

خدمات به افراد  يدهندهن است، اغلب، پزشک نقش ارائهينو
است که  ياا معاملهي، تجارت يرا دارد و پزشک يمتقاض

افراد  يازهايک و اطلاعات را با تقاضا و نيخدمات تکنولوژ
دگاه، بيمار، يك ين ديبراساس ا). ٢٤( کند ميله مستقل مباد

 ياهودهيدرمان ب يکه تقاضايو زمان شود ميمشتري محسوب 
ن کار يا حالي کهدر . د به درمان او بپردازديرا دارد، پزشک با
گري که بر ينقد د. ستيمتعارف ما سازگار ن يبا تفکر اخلاق

بيمار با اين ديدگاه وارد است، اين است كه مشتري بودن 
مشتري بودن در يك سوپرماركت متفاوت است و نبايد 

. كالا تقليل داد يجايگاه پزشك را به جايگاه يك فروشنده
خير و خدمت، بسيار  يكننده تامين عنوان بهنقش سنتي پزشك 

  ). ٢٥(تر از چنين نگرشي است  مطلوب
که  يها، توجه به عوامل ن ديدگاهيا ک ازينظر از هر صرف
د، کمک شويمار ميب از سويهوده يدرمان ب يقاضاموجب ت

از هوده يدرمان ب يتقاضا. کند مي مسألهن يبه حل ا يبزرگ
. دارد ين او، علل مختلفيگزيجا يرندهيگميا تصميمار يب سوي

ن يوجود اختلاف بها  آن نيترين و جديتر مهماز  يکي
 شود ميبرطرف ن سادگي بهکه  استمار و پزشک يب يها ارزش

  . ع استيناشا يول
 ياعتمادين مشاجرات، بيجاد اين عوامل ايتر عياز شا يکي
مار يبستگان ب يعاطف يها به واکنش يکادر درمان يياعتنايو ب
همراهان، مانند احساس گناه نسبت به  يمسائل شخص. است
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ک يدست دادن  از مثلاًمار ين مرگ بيا عواقب سنگيمار يب
در  يد عامل مهمتوان ميمار، ياز مهم در صورت فوت بيامت

 يماريب). ٢٦(درمان باشد  يادامه يمار برايبستگان ب يپافشار
احتمال کمتر  به يد شده، ممکن است حتيز نااميکه از همه چ

ا ممکن است نظر پزشک را يت بدهد يک درصد هم اهمياز 
ط يدر شرا اصولاً. بگذارد يصيک اشتباه تشخيبه حساب 

تا  ميجانات افراد مواجه هستيبا ه تر بيشحساس و خاص، ما 
ز ين يعوامل اجتماع. )۳( يو منطق يعقلان يرفتارها با
که در  ييها ينابرابر مثلاًن مشکل دامن بزند، يد به اتوان مي

اهپوستان انجام شده، موجب يخ در درمان سيطول تار
استگذاران و نظام سلامت کشور شده يبه سها  آن ياعتماد يب

 ياهپوست، ادعايمار سيک بيممکن است  ،ن روياز ا ؛است
ک درمان، به يهوده بودن يبر ب يدپوست را مبنيپزشک سف

رد ياو گذاشته و آن را نپذ يياعتنايو ب يانگارحساب سهل
درمورد  يمار ممکن است اعتقادات و تصورات خاصيب). ٢٧(

ل خواستار ين دليداشته باشد و به ا يماريا بي يمرگ، زندگ
ا کورتون يک يوتيب يز آنتيتجو مثلاًخاص  يام درمانک اقدي

ز يآم تيباب موفق مار دريب يقبل يتجربه حالي کهباشد، در
 يدر سرماخوردگ يتراپکيوتيب ينتآهوده مثل يک درمان بيبودن 
  .ا مربوط به اثر پلاسبو باشدي يد کاملا اتفاقتوان مي

ن ين طرفيب ين تعارضات، وجود تعامليدر هنگام بروز ا
. است يم مشترک ضروريک تصميدن به يرس يبحث برا
جاد اعتماد، رفع ي، اين مشاجرات با صرف وقت کافياغلب ا

ا مشاوره از يهوده و گرفتن کمک يدرمان ب يعلل تقاضا
وجود مذاکره و مشورت  اگر با يول شود ميگران برطرف يد

ک استاندارد ي وجودحاصل نشد،  توافقن، يريگرفتن از سا
ختم اختلافات لازم خواهد بود که در  يبول جامعه، برامورد ق
مارستان و در ياخلاق ب يتهيد توسط کمتوان مياول  يمرحله
در هر . شود ارائهکشور  يبعد، توسط مراجع قانون ي مرحله
شده و  ينيبشيد تا حد امکان پين مسائل بايا ،حال

، يا حقوقي ياخلاق يها مناسب و دستورالعمل يراهکارها

  . شود نظر گرفته درآن  يبرا ازقبل
    ات يتقدس ح يقطع درمان و ملاحظه: ب

اغلب مباحث مربوط به  يمذهب يها اگرچه ديدگاه 
که در  ين چالشيتر مهم، دهد مير قرار يرا تحت تاث يهودگيب
ر يبا سا يتقابل جد در يد و گاهشو يجاد مينه اين زميا

د، شو يم ياريبس ييابهامات اجراموجب مده و آها بر ديدگاه
  . جه عدم جواز قطع درمان استيات و در نتيتقدس ح ي مسأله
مقدس بوده و  يات امريان، حيدگاه اغلب ادياساس د بر
 ،ن اساسيا بر. موظفند که به آن احترام بگذارند ها انسان

د يفرمان اک ها انسانشده و به حفظ جان  ينه ها انسانکشتن 
ن يمانع از ا يدين تاکيبا چن ها ن فرمانيا. داده شده است

را به حال خود رها کنند،  يماريان، بين اديروان ايکه پ شود مي
ار يو بس يرمنطقيغ ينهيا هزياثر باشد  ن درمان کمياگر ا يحت
  . را طلب کند ياديز

 رانه استيگار سختيات بسيباب ح ز درياسلام نديدگاه 
كه حفظ  يمورددر هر «احکام فقه شيعه، براساس  که ييتاجا

نفس، بر ارتكاب حرام، توقف داشته باشد، ارتكاب آن واجب 
متوقف  يوانيح يا حتيات انسان ياگر حبنابراين،  .)۲۸(  »است

ز و بلکه واجب يکار جانيگران باشد، ايبر غصب اموال د
 يه را به زور از کسيا نخ بخيا دارو يغذا  توان مي مثلاً. است

به  ياز ضروريز نيو ن کند ميکه آن را دارد و از دادن آن امتناع 
ت اگر حفظ جان يا چنين،  هم). ۳۰،۲۹( ١آن ندارد، گرف

باشد، اذن  يتيمتوقف بر قطع و پيوند عضو م يمسلمان يسلامت
 ).۳۱(ورثه لازم نيست  ياجازه يت او و حتيو وص يقبل
 يات جانداريحفظ ح يکه برا يانهيکه هر هز نيا رگيد ينکته

. کار باشد در يتر مهم، مگر امر د پرداخت شوديلازم باشد، با
ر يسا که شاملات است يح ين امر به جهت تقدس ذاتيا

 يکه ترس غرق شدن کشت يزمان مثلاً، شود ميز يجانداران ن
ز را به آب ي، همه چيشدن کشتسبک يد برايوجود دارد و با

                                                
لإبقائها إذا لم يوجد غيره، كما يجوز غصبه  ...يجوز غصب  ... ١

 .كذلك لحفظ الإنسان، و يلزمه المثل أو القيمة
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ممکن احتراز  وان تاحديک حندازند، لازم است که از هلايب
را به  ياوجود دارد، موجود زنده ياکه شئ يو تا زمان شود
ش از يکه ممکن است ارزش آن اموال ب يندازند، درحالينآب 

درمان، به  ينهيبالابودن هز يعني). ٣٢( ١وانات باشديارزش ح
 يرمنطقيک درمان غيبر قطع  يهيد توجتوان ميخود ن يخود
البته  .ار کم است باشديت آن بسيکه احتمال موفق يا درماني

 يمار را طولانيات بيح هوده باشد و عرفاًياگر درمان کاملا ب
  ). ۳۱،  ۳۳(ست يدرمان ن يبه ادامه ينکند، الزام
ست و يهوده نيدرمان کاملا بکه  ين اوصاف درحالتيبا ا

 يا انجام اقدام درمانيت وجود دارد يموفق يبرا يفياحتمال ضع
تنها وجود حكم  گزاف و نامعقول است، ينهيمستلزم هز

دست  هشرعي يا عقلي ب كه بتوان براي آن، اولويتي يگريد
. ا شروع نکردن درمان باشديد مجوز قطع توان ميآورد، 

هنگامي كه بين امتثال دو حكم، منع جمع وجود داشته باشد، 
جاد دنبال عاملي باشد كه با اي هكه فرد ب کند ميعقل حكم 

ياري  تر مهم يرجحان در يك انتخاب، او را در انتخاب گزينه
 مثلاًاست،  كند كه از اين امر به ترجيح اهم بر مهم تعبير شده

، از حفظ جان ياسلام يت، حفظ جامعهياولو يها ر ملاکد
در . دارد تيحفظ آبرو اولو است، حفظ جان بر تر مهمافراد 

د توان ميز يعامل مرجح نغياب عامل اهميت، احتمال وجود 
  ).٣٤( شودعاملي براي ترجيح محسوب 

   يمشکلات مال: ج
حکم  ير امکانات درمانيا ساي يت منابع ماليمحدود

. شده انجام شود يسازمانده صورت بهع منابع يکه توز کند مي
مرگ  مارانيمانند ب يمارانيص منابع به بياست که تخص يهيبد

 يار کميا سود بسيبرند  ينم يچ سوديمغزي که از درمان ه
گر يد يها در قسمت ييهانهيمستلزم حذف هزبرند،  يم

ن يبه ا يمنابع مال تمرکزبهداشت و درمان خواهد بود و 
 ها انسانر يات سايبه مخاطره انداختن ح يسمت، به منزله

                                                
و لا يجوز . و يجب إلقاء ما لا روح فيه لتخليص ذي الروح... ١

  .إلقاء الحيوان إذا حصل الغرض بغيره 
  

 يها انسانات يت دادن به حيد با اولويجا با نيدر ا. است
را به  يمنابع درمانابند، ي يکه با درمان نجات م يگريد

ن امر، با يا يبا ملاحظه .ميص دهيتخص تر مهم يها بخش
نظر گرفتن مقدار  و با در مسأله يو اجتماع يابعاد فرد يکارشناس

 هق، بيدق يها يبند تيبا اولو توان ميع منابع، يامکانات در توز يکل
مناسب و معقول دست  يها يگذار استيس ها ودستورالعمل

مدت و ابعاد گوناگون و عواقب کوتاه ،رونيا از .افتي
با و ده شود يد توسط کارشناسان سنجين کار بايدرازمدت ا
بر  را امكانات درماني ،ي پرهزينه و بيهودهها درماناز  اجتناب

   .دادها به بيماران تخصيص  مبناي اولويت
   يريگ جهيبحث و نت

ع اما يهوده از مباحث ناشايمباحث مربوط به درمان ب
از  يت برخيد به محرومتوان ميسو  کياست که از  يپرتنش

گر، به يد يمنجر شود و از سو يماران از خدمات درمانيب
. شود يسلامت منته يمحدود حوزه يهاهياتلاف سرما

و  يفرهنگ يها ويژگيچون  يبا عوامل متعدد يهودگيب
، مسائل يمار، اهداف درمانيپزشک و ب ي، نظام ارزشياجتماع
 ،ن تنوعيخورد و ا يگره م يو مسائل کاملا شخص يعاطف

 . کند ميک توافق عام را نامحتمل يبه  يامکان دسترس

  :گفت که توان مين اوصاف يبا ا
هوده، بدون حل ياز مشکلات مربوط به درمان ب يبخش 

. ستيقابل رفع ن يعمل يو مطالعات کارشناسانه يمسائل نظر
مختلف،  يهاکه متخصصان رشتهگونه امور، لازم است  نيدر ا

مباحث مربوط به . ن مشکل بپردازنديا ابعاد مختلف يبه بررس
ات و ملاحظات مربوط به يوجوب حفظ نفس و تقدس ح

چنين،  هممتناسب با آن،  يها ياستگذاريدرمان و س يسرانه
، به منظور ها بيمارير يمربوط به س يکسب اطلاعات تجرب

  . ن گروهندياز اج درمان يتر نتا قيهرچه دق ينيبشيپ
م يت پزشک و تياز به درايهستند که ن يامور ،گريبخش د 

درمان  ين مرحله در حل مشکل تقاضاياول. درمانگر دارند
است که ممکن است  مسألهشناخت ابعاد  يهوده، تلاش برايب

 يل کاملا شخصيا دلايبه پزشک  ياعتمادي، بيمسائل عاطف
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مار و بستگان او ممکن است يب يبه علل تقاضا يبا آگاه. باشد
مذاکره  يلهيوس هاگر ب. افتيدست  يابتوان به توافق عادلانه
 يکارشناس ک دستورالعملياز به وجود يتوافق حاصل نشد، ن

م يشده هست که با استناد به آن تصمنييتعشيپ از شده و
  .شوداتخاذ  يمشخص

ن درمان و يداشت که بخاطر  د بهيدر تمام موارد درمان، با
ان دارد، يپا يات نقطهيدرمان و حفظ ح. مراقبت تفاوت هست

 تر بيشن امر، توجه يو ا) ٥(انتهاست يمراقبت ب حالي کهدر
  . طلبد يت درد را ميريو مد ينيبه طب تسک

بخش مهمي از مشکلات مربوط به درمان  ،در نهايت
هاي ودجوييهاي غيراخلاقي و حتي سهوده، ناشي از انگيزهيب

اين مسائل كه بسيار پيچيده  .هاي مختلف است افراد يا ارگان
، ابعاد گيرد ميبر بوده و طيف بسيار متنوعي از مشكلات را در

ي دقيق، رفع ها بررسيپيدا و پنهان بسياري دارد و نيازمند 
ي ها دخالتخلاهاي قانوني و وضع قوانين كارآمد و حتي 

گسترده   سازينياز به فرهنگ زين در برخي موارد .است قضايي
  .در بيماران و پزشكان دارد
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Abstract 
When medical treatment is futile, the physicians must refrain from treating patients, and this can lead to 
serious and stressful problems.  In this paper, in order to facilitate ethical decision making relevant literatures 
have been reviewed. This review article aimed to explaining the different clinical forms of futile treatment, 
and exploring theoretical and practical dimensions of futility.  
The first problem in this field is ambiguity in the definition of futility. The next problem is determining the 
practical criteria and attributing the meaning of futility to particular treatments. This ambiguity is partly due 
to different perspectives about the goal of treatment, and variations in physicians' and patients’ values and 
also disagreements regarding the person who should have the right to make decisions ultimately.  It may also 
be related to finances and immoral motives. The third problem is some practical conflicts the most notable 
are futile care, requested by the patient and the sanctity of life, especially in the concern of religious 
considerations.  
In this regard, several definitions have been proposed for the futile treatment. Studies indicate that requesting 
futile care is often due to emotional problems or lack of trust a case that requires the physician’s tact to 
resolve and rarely is resolved by rule. Another serious problem that is regarding to end of life cares, 
especially in the context of religious views, is the necessity of life saving, that is closely related to the 
inactive euthanasia. This can be solved by giving priority to more important issues such as health budget 
constraints. 
Keywords: futility, futile care, autonomy, inactive euthanasia, sanctity of life 
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