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  مروری ي مقاله
    19د یکوو یون عمومیناسیواکس يدر اجرا ی اخلاق ملاحظات
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  چکیده

 ــمختلف بــه دنبــال تول  یکشورها، پژوهشگران  ١٩  ديکوو  یاز آغاز پاندم واکســن   دي
مــوثر و   یبرآمدند. بــا توجــه بــه عــدم وجــود دارو  یپاندم  نيمواجهه با ا  یمؤثر برا

 ــاست. در ا یاز پاندم  اينجات دن  ديکه واکسن تنها ام  رسديکارآمد به نظر م مقالــه  ني
اخــلاق   یبه اصــول اساس ــ  ت يبا عنا  یعموم  ونيناسيواکس  یبه مرور ملاحظات اخلاق

 ــپرداخت. تول  ميخواه  یستيز و   یمراحــل علم ــ  کــردنیو اســتاندارد، ســپر  مــنيا  دي
 ــدر تول  یاصل  یملاحظه  ،یو اثربخش  یمنيا  شيو پا  یبياارز  نيهمچن  ،یاخلاق هــر   دي
 ــبــا اولو   ونيناسيواکس  کنديم  جابياست. عدالت ا  یواکسن و در   ريبپذيافــراد آس ــ  ت ي

واکســن   افــت يدر مقابــل در  یاست افراد بــه علل ــ  . ممکنرديمعرض خطر صورت گ 
 ــ  یناش  یمقاومت کنند؛ ازجمله سردرگم بــه   یعمــوم  یاعتمــادياز انبوه اطلاعــات، ب

نــرخ   بــودنيينپا  ،هایماريب  یبرخ  جاديو ا  ونيناسيواکس  نيارتباط ب  ،یپزشک  یحرفه
 نيجوان و سالم برا راداف ژهيممکن است تصور عامه مردم، بو   .١٩  ديمرگ در اثر کوو

 ــ  ميزنده خواه  یيبالا  اريباشد که ما با احتمال بس  یاحتمــال  یماند , به خطرات کم ول
ممکن اســت نــرخ   یماريب  یبودن بالا  یمسر  لياز واکسن تن در ندهند اما بدل  یناش

عمدتا  یمارياز ب یتبعات ناش  نيبالا برود، همچن  داًيشد  یماريو ابتلا به ب  ريمرگ و م
که   ييو ضررها  ديفوا  ديبا  یاخلاق  یسازميدر تصم  کند،يم  ريدرگ   را  ريپذب يافراد آس

جامعه   یبرا  ونيناسيعدم واکس  یو ضررها  ديهر فرد دارد، در مقابل فوا  یواکسن برا
افــراد   یو متقاعدســاز  یســازفرهنگ  ،یاتونوم  ت يرا در نظر گرفت و با توجه به اهم

 رشيوپــذ یســازاعتمــاد یبــرا یعمل یرهانوشتار راهکا نيمهم است. لذا در ا  اريبس
  خواهد شد. انيب  زيامر ن نيا  یعموم

  .ونيناسيواکس، ١٩د  يکوو  ،ياخلاق يساز ميتصم  امتناع، :يدیکل واژگان
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    مقدمه
  ، )يسيديس(  ي ماريب  ير يشگيپ  و   کنترل  مرکز   اعلام  طبق
 يحوزه  در  ستميب  قرن  بزرگ  دستاورد  دَه  از  يکي  هاواکسن
  کشورها  اکثر   که  است  سال  صد  باًيتقر.  هستند  يعموم  سلامت 

  نيترخطرناک   و  نيترجيرا  از   يريشگ يپ  يبرا  هاواکسن  از
  ي پاندم  آغاز  همان  از  .)۱(  کننديم  استفاده  يعفون  يهايماريب

  ديتول  دنبال  به   مختلف  يکشورها   پژوهشگران  ١٩د  يکوو
  مواجهه  يبرا  کم  و عوارض  مناسب  ياثربخش  با  مؤثر  واکسن

  يمؤثر  يدارو   هنوز  که  يتي موقع  در  برآمدند؛  يپاندم  نيا  با
باشد   يمارين بيا   از  ايدن  نجات  ديام  تنها  واکسن  ديم، شايندار

پژوهش   ؛)٢(   سوق  واکسن  ديتول  سمت   به   ياريبس  يهالذا 
جا  شد،  داده   ١٠٥  تعداد  ٢٠٢٠  لياپر  لي اوا  در  که  ييتا 

  ).٣(شد   ثبت  نهيزم نيا در پژوهش
 ياخلاق  يهاچالش  با  واکسن  مصرف  تا  ديتول  نديفرا

 يبندطبقه  يکل  يدسته  چهار  در  هاچالش  .روست بهرو  ياژهيو
تول  شود:يم   مراحل   کردنيسپر  و  استاندارد  و  من يا  ديالف. 

ارز  ، ياخلاق  و   يعلم ج.    ، ياثربخش  و   ي منيا  شيپا  و  يابي ب. 
اقبال  عادلانه،  و  حيصح  ع يتوز  و  انبوه  ديتول   و  يعموم  د. 
  . جامعه توسط آن رشيپذ

  ي برا  کارآمد  ونيفرمولاس  کشف   از  پس  عتاًيطب
 آن   انبوه  ديتول  ييتوانا  يمعدود  يکشورها  افراد،  وني ناسي واکس

  آن  يداريخر  ازمندين  ايگر دني د  يو کشورها  داشت   خواهند  را
لذا  خواهند  مزبور  يکشورها  از تعيتول  در  رقابت   شد؛   ن ييد، 
 احتمال  نيو ا  دارد  وجود  امر  نيا  شدنيتجار  و امکان  مت يق
  امکانکمتر،    درآمد  و با  توسعهدرحال  يدر کشورها  که  روديم

استفاده  يداريخر  داخل  در  باشد.  نداشته  وجود  آن  از  و 
 واکسن،  يشنهاديپ  مت يق  ليدل  به  است   ممکن  زين  کشورها

امکانيپذب يآس   اقشار  از  ياريبس  نداشته  را  آن  يداريخر  ر 

  افراد   کنديم  جابيا  عدالت   که  است  يحال  در   نيا  باشند؛
  به  که  مقاله  نيا  .شوند  نهيواکس  خطر  معرض  ر و دريپذب يآس

است،   نگاشته  يمرور  شکل  ياخلاق  يهاچالش  مرور  به  شده 
  نسبت   يعموم  اقبال  و آن  انبوه  مصرف  مقام  در  و  ديتول  از  پس
 ميخواه  يستيز  اخلاق  اصل  چهار  به  ت يعنا   با  واکسن  به

  . پرداخت 
  کار روش
 درصدد  و  شده  نگاشته  يمرور   روش  به  حاضر،  يمطالعه 

  با  رابطه  در  رو،  شيپ  ي اخلاق  يهاچالش  کردنروشن
  منظور   به  د،يتول  از  پس  يمرحله  در  ١٩د  يکوو   وني ناسي واکس
  يپاندم  ت يريمد  يدرباره  ياخلاق   يريگ ميتصم  امر  در  ليتسه
  و   واکسن  واژگان  منظور،نيبد.  است   آمدهشيپ  يزمان  يبازه  در

  اخلاق  يدواژهيکل  با  بارکي  و   تنها  بارکي  ابتدا  در  ١٩  ديکوو
  و   وجوگرهاجست   قيطر  از  وجو جست   نيا  .شد  وجو جست 

 ,PubMed, science direct  ژهيو به  معتبر،  يعلم  يهات يسا

springer, Scopus  و  MD Consult  مقالات .  شد  انجام  
 يداخل  معتبر  يهاگاهيپا  در   وجو جست   با  زين  يرانيا

magiranو iranmedex کتب   از  نيهمچن  شدند؛  يابيارز  
  و  ياتونوم  موضوعات  با   ييهاکتاب  ،يپزشک  اخلاق
امتناعيجمع  ي ، سودرسانيعموم  وني ناسي واکس در  ،    و  افت ياز 
شدند؛  يبررس و جدا بودند، پرداخته  موضوع نيا  به که يمطالب
خاص    يها واکسن  ياثربخش  به  فقط  که  يمقالات  البته

  . شدند حذف بودند، پرداخته) ديرکوويغ(
  مطالعه  اهداف
  سلامت  در  اخلاق  منظر  از  که  يمهم  مسائل  يبررس

  شيپ  جامعه  در  عام  صورتبه  ونيناسيواکس   يدرباره  ،يعموم
  در برابر  جامعه  يريگ و موضع  يعموم  اقبال  يو چگونگ  ديآيم
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ن ياز اهداف ا  هاچالش  نيا  با  برخورد  يراهکارها  يارائه  و  آن
  .  مقاله است 

   يل اخلاقيچارچوب تحل
  که  کرونا  يپاندم  طيشرا  در  ١٩  ديکوو   واکسن  ازآنجاکه

  دسترس   در  است،  يعموم  بهداشت  ياضطرار  ت يوضع  کي
  ي چهارگانه اصول  از  ليتحل  نيا  در  رد،يگيم  قرار  جامعه
  و   )اضرار و عدالت   ، عدمي، سودرسان ياتونوم(  يستيز  اخلاق
 در )  ٤(لد  ي ناف  يشورا  ي ارزش   چارچوب  نيهمچن
  ي حوزه  در  ي اخلاق  يسازميتصم  يبرا  که  يپزشکاخلاق

 در.  شوديم  استفاده  است،  شده  نيتدو  يعموم  بهداشت 
  با  که  ي پزشک  اخلاق  در  لد يناف   يشورا  ي ليتحل  چارچوب

«قطب    ي اخلاق  ارزش  سه  شده،  منتشر  »ياخلاق  ينماعنوان 
احترام و  کمک   انصاف  و  برا)٥(  رنج  کاهش  به  برابر    ي ، 

  يهايدوراه  ليتحل  و  ياخلاق  اصول  استنتاج  جهت   استفاده
 شده است.  ارائه ياخلاق

اصول  گفتهشيپ  يهاچارچوب  به  توجه  با  شده،مطرح   و 
  شود: يم يابي ارز ريز وجوه  از يعموم  ونيناسيواکس بحث 
 ي رساندهيفا 

  ي فرد سلامت 

  ي عموم سلامت  
 رنج کاهش   

  ي فرد يهاب ي آس از يريجلوگ 

  ي اجتماع يهاب ي آس از يريجلوگ  
 افراد  يبرابر برا احترام  
 ي اتونوم  به احترام 

 جامعه ياتونوم 

 سلامت  خدمات يدهندهارائه ياتونوم  
 منابع  صيوتخص عدالت   ت يرعا  

  اي   امتناع  علل  يابيارز  به   اصول،  نيا  يواکاو  از  پس
اجتماع  در  واکسن  قيتزر  برابر  در  جامعه  مقاومت    ي ساحت 

پ  و چارچوب  پرداخته  جادشدهيا   رفع   يبرا  يعمل  شنهاداتيو 
  .شد خواهد   ارائه جادشده،يا يهاچالش
  ي رساندهي فا

  و   رفاه  که  دارد  اشاره  ي اقدامات  به  يرساندهيفا  يواژه
  چارچوب  در  .)٦( بخشديم  ارتقا  را  جامعه  افراد  شيآسا

  ييهات يفعال  دادنانجام   يمعنا  به  مفهوم  نيا  ،يعموم  سلامت 
  يهاواکسن  اند.س بر  نه يشيب  به  را   جامعه  ي عموم  منافع  که  است 

  را   حيصح  کالينيو کل   کالينيکل   پره  مراحل  که  استانداردو    منيا
دارند   يعموم  سلامت   در  يمهم  يرانهيشگيپ  نقش  اند،مودهيپ
طب)۸و۷(  در  هاآن  ياثربخش  به  منوط  مهم  نيا  که  است   يعي. 

نداشتن  کم  عوارض  قبال جد  يقطع  عوارض  و  و   يو 
  .)۱۱- ۹( بود  خواهد  اتيح يدکنندهيتهد

  رفاه   جامعه،  مردم  يعموم  يسلامت  کاهش  با  ١٩  ديکوو
.  است   کرده  روروبه   اختلال  با  را  ياقتصادياجتماع
ب  فقر  باعث   ،ياجتماع   و  يفرد  يهات يمحدو   و  يکاريو 
 لذا   است؛   شده   افراد  ياقتصادياجتماع  ت ي محروم  شيافزا

آن،  و  مردم  يسلامت  توانديم  ١٩  ديکوو  واکسن دنبال   رفاه   به 
و  شيافزا  را  ياقتصادياجتماع  در   يمنيا  نرخ  شيافزا  با  دهد 
  بازگرداند؛  معمول  شکل  به  را  مردم  طيشرا  يحدود  تا  جامعه،

و   ريومو مرگ   ابتلا  آمار  کاهش  با  يفرد  مقام   واکسن، در  پس
و    يفرد  سود  توانديم  يتي جمع  يمنيا  با  يجمع  مقام  در

  کند. کمک  يعموم سلامت   بهبود باشد و به داشته ياجتماع
  رنج کاهش

  مفهوم  نيگزيجا  ،يعموم  سلامت   اخلاق  در  مفهوم  نيا
  هر   در  ب يآس  و  صدمه  واردنکردن  يمعنا  به  ،يضرررسان  عدم
 نظرانصاحب   يبرخ.  شوديم   سلامت   نظام  ي سو   از  ياقدام
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  نديفرا  در  هياول  و  ياصل  نظردقت   ديبا  مسأله  نيا  که  معتقدند
بازتوان  درمان  صيتشخ  يريشگيپ   نيترمهم  و   باشد  يو 

  خدمات   يارائه  ضمن  که  است  نيا  سلامت   نظام  يفهيوظ
  اصول  مطابق.  نزند  يبيآس  اي  صدمه  ماريب   به  ت،يفيباک   سلامت 
د  يبا  سلامت   نظام  که  است   ي زيچ  نيکمتر  نيا  ،ييگرا حداقل

 نظر  در  )يبازتوان  درمان  ير يشگيپ(  اقداماتشان  با  رابطه  در
  . )١٢( رنديگ 

  اصول  مطابق  ديبا  سلامت  خدمات  دهندگانارائه
.  نکنند  وارد  ماريب  و  جامعه  به  ياصدمه  خود،  يمندحرفه
  سلامت،  خدمات  انجام  يط  که   شود  انيب   گونهنيا  است  ممکن

  است؛  ريزناپذيگر  که  شود  وارد   ماران يب  به   ييهاب يآس  ديشا
حوزه  يول   مقام   در  چه(  جيرا  يوتخصص  يعلم  يدر 
  يدهندهارائه  اهتمام  ،)يبازتوان  اي  درمان  اي  صيتشخ  ،يريشگيپ

  کاهش  مارانيب  رنج  که  باشد  ياگونه  به  ديبا  سلامت   خدمات
 جامعه   يبرا  را  ياقدام  نکهيا  از   شيپ  سلامت   نظام  نيبنابرا  ابد؛ي

 شود و   جامعه  افراد  رنج  کاهش  باعث   که  د بدانديبا  دهد،  انجام
 از   شيب  ،يعموم  سلامت   مداخلات  و  اقدامات  از  حاصل  منافع

  ي گفتن  .) ١٣(است    جامعه  افراد  ي برا  هات يمحدود  و  هاانيز
  از   يريشگيپ  مقام  در  هااست که آن   نيا  هاواکسن  يمهم درباره

با  يعفون  يهايماريب   جامعه   در  يمنيا  نرخ  شيافزا  هدف  و 
 در   دينبا  واکسن،  زدن  متعاقب   جامعه  افراد  شوند؛ لذايم  جاديا

  مرحله  نيا  .رنديگ   قرار  يو جد  سخت   يجانب  عوارض  معرض
  محقق   حيصح  اليترا  کالي نيکل  انجام  صورت  در  تنها  زين

  .)۱۶- ۱۴(خواهد شد 
 افراد به برابر احترام

  ي اساس  راتييتغ  دنبال  به  ،يشناسجامعه  ديجد  يدوره  در
 آمد،   وجود  به  ياسيس  و  يو اجتماع  يانسان  علوم  يمبان  در  که
کانون  استقلال  و  يآزاد در  به    قرار  توجه  بشر،  دنبال  گرفت؛ 

  مارانيب  ياتونوم  بشر،  حقوق  مباحث   يجد  شدنمطرح  با  آن،
جامعه ارائه  سلامت   نظام   در  و  از    ز،ين  سلامت   خدمات  يو 

  امروزه  .)۱۷( رفته شديپذ هادولت  سپس  و  يعلم  جوامع  يسو 
  فردي   يآزاد  و  استقلال  به  احترام  يمعنا  به  که  مار،يب  ياتونوم

است،   پزشكي   در  شدهپذيرفته  يمبان  نيترمهم  از  يکي  بيمار 
و  مدرن  مانند   ،يپزشک  اخلاق  مسلم  اصول  از  ياريبس  است 
رعا  ت يرضا حرت يآگاهانه،    و   يرازدار  ،يخصوص  ميکردن 
  ابندي يم  مفهوم  و   معنا  اصل  نيا   پرتو   در  ،ييگوقت يحق

  . )۱۹و۱۸(
  يهااراده  سلامت،  نظام  در   يخدمت  نوع  هر  با  رابطه  در
  ممکن   کيهر    که  دارند  دخالت   ميتصم  کي  اتخاذ  در  يمختلف
 ازآنجاکه.  باشند  برخوردار  ياتونوم   حق  از  خود  حد  در  است 
 باشد،  داشته  وجود  افراد  نيا  نيب  يينظرهااختلاف  است   ممکن
 .ميکنيم يبررس مجزا طوربه هر کدام منظر از  را ياتونوم اصل

  ي مسر  و   رداري واگ   يعفون  ي هايماريب   يري گ همه  زمان  در
  است   لازم  شود،يم  متأثر  آن  يمنف  ج ينتا  از  جامعه  کل  که
 رايز  م؛يکن   برابر  احترام  اصل  ن يگزيجا  را  ياتونوم  اصل  ينوعبه
  کاربرد  يي جا  تا  ي اتونوم  ،يپزشک   اخلاق  يفلسفه  اساس  بر

  و   مردم  کردننهيقرنط.  نشود  وارد  يضرر  گرانيد  به  که  دارد
  اصل   تياولو   از  کاستن  واقع  در  هم،  مارانيب  يهاتماس  يابيرد

 جامعه  به  يرساندهيفا  اصل  کردنياتيعمل   و  ياتونوم  به  احترام
  به  را  يجد  يهاانيز  آغاز،  از  ،۱۹  ديکوو  ير يگ همه.  است 
  ي اجتماعياقتصاد  يعملکردها  نيهمچن  و  جامعه  مردم  يسلامت
  يمارين بيا  ه يعل  وني ناسيواکس  و  است   کرده  وارد  جامعه  افراد

ا  توانديم البته  ي ر يشگيپ  هاانيز  نياز    از  ناني اطم  يبرا  کند؛ 
  واکسن   جامعه  افراد   از   ان توجهيشا  يتعداد  ديبا   واکسن  ريتأث
ازا  افت يدر  را  و  هادولت   است   ممکن  رو،نيکنند؛ 
  .کنند اعلام يضرور را آن سلامت  گذاراناست يس
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چالش  افت يدر  به  الزام ن  ياخلاق  يجد  يهاواکسن،    ز يرا 
همراه م ويبه  واستدلال   آورد    ي اجرا  يبرا  ياخلاق  شروط  ها 

  نيا  توانيم.  شودي م  ز مطرحين  ۱۹  ديکوو  وني ناسيواکس  يالزام
  اخلاق  ي هايتئور  مختلف  يها يبندميتقس  قالب   در  را  مسأله
  . کرد يابيارز

 يبررس  ديبا  ،١ييگرافهيوظ  اخلاق  يفلسفه  اساس  بر 
  افراد  يبرا  ياخلاق  يفهيوظ  کي  زدنواکسن  که  ميکن

  واکسن   نکهيا  فرضشيپ  شود؟ بايم  محسوب  جامعه
 هم   دشدهيتول  واکسن  شده،  ديتول  مؤثر  و  منيا

 به  ضررنرساندن  چراکه  ندارد؛  يجد  ضرر  اي   عارضه
شده  توافق  ياخلاق  اصول  نيترمهم  از  يکي  افراد،
  افراد  يهمه  اگر  که  فرض  نيا  با  توانيم  لذا  است؛

 به  جامعه  يمنيا  کنند،  يخوددار  واکسن  قيتزر  از
  و   وني ناسي واکس  فيتعر  و  فرض  با  و  افتديم  خطر

  ينوعبه  رد،يگ يم  قرار   تناقض  در  ونيمنوزاس يا
راواکسن  توانيم   نظر   در  ياخلاق  يافهيوظ  زدن 

  . گرفت 
 يهااستدلال   ،٢ييگرادهيفا  ياخلاق  يتئور  اساس  بر  

  داد؛  ارائه  نهيزم  ن يا  در  توانيم  يمناسب  ياخلاق
  ي برا  ي شتريب   ريخ  به  واکسن،  به   الزام  نکهي ا  ازجمله
  ن يهمچن  و  شوديم   منجر  افراد  از  يشتريب  تعداد
  از  حفاظت   هدف  و   کنديم  هيتوج  را  لهيوس  هدف
  نکردنت يرعا  يکنندههيتوج  توانديم  اجتماع
 که   يضرر  هرچه  رسدي م  نظر  به.  شود  افراد  ياتونوم

  قابل  ادله  نيا  باشد،  تريجد  شود،يم  وارد  جامعه  به
 .شونديم تردفاع

 
1. Deontology 
2. Utilitarianism 

  ي رساندهيفا  اصول  زين ٣يي گرااصل  يتئور  اساس  بر 
  قرار   تعارض  در  ي اتونوم  اصل  با  يضررنرسان  و
  که در   برسند  تعادل  به  شده و  ليتحل  ديبا  و  رنديگ يم

  شد. خواهد  اشاره آن به نوشتار يبعد بخش
  شروط   شوديم  مطرح  نجايا  در  که  يگريد  مهم  موضوع

  ياخلاق  يهااستدلال  ايآ.  است   واکسن  يسازياجبار  ياخلاق
ا  يکيهستند؟    معتبر  يطيشرا  هر  در  گفتهشيپ شراياز  ط، ين 

بيخصوص عل  يايماريات  واکسن  که  ساخته  ياست  آن  ه 
  به  الزام  ي ستيز  اخلاق  در  لدي ناف  يعنوان مثال، شوراشود؛ بهيم

  از  يمسر   شدتبه  يهايماري ب  موارد  در  تنها  را  وني ناسي واکس
خصوص)۴(داند  ي م  ريپذهيتوج  ياخلاق  نظر  از  واکسن  اتي. 
شروطيد   تنها   که  است   يهيبد.  است   ز يبرانگبحث   ياخلاق  گر 
 د ييتأ  آن  يمنيا  و  ييکارا  که  يواکسن  موجودبودن  صورت  در

 دارد؛  ياخلاق  هيتوج  واکسن  از  استفاده  يحت ا ي الزام باشد، شده
  با  واکسن،  ييکارا  و  يمنيا  شواهد  و  مدارک   که  است   لازم  لذا

به  ت يشفاف  .شود  انيب  مردم  عموم  يبرا  فهم،  قابل  زبان  و 
  ي اثربخش( مؤثر    يهاواکسن  با   ارتباط  در  امر  نيا   است   يهيبد

  . است  صادق يرجدي و غ کم عوارض با )قبول  قابل
  زدن واکسن  از  است که  يافراد   با  رفتار  گر، نوعيد  يمسأله
  ي اخلاق  افراد  نيا  يبرا  ييهامهيجر  چه  نکهيا  زنند؛يم  سر باز
  تنها  و  کند  وارد  يبيآس  افراد  نيا  به  دينبا  هامهيجر  نيا  است؟

 جامعه  در  ها ت يفعال  يبرخ  از  محدودساختن آنان  حد  در  ديبا
 چه   و  يجسم  لحاظ  از  چه  رسان، ب يآس  رفتار  گونه  هر.  باشد
 . )۲۰(است  يرفتنينپذ و يراخلاقيغ ،يروان

  ي احترام به اتونوم
  جامعه  ياتونوم

 هستند  محق  ياتونوم  اصل  با  مطابق  جامعه  افراد  از  کي  هر

 
3. Principlism 
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  به   توجه  با  و  آگاه شوند  واکسن  يدرباره  يکاف  از اطلاعات  تا
م يتصم  واکسن  نزدن  اي  زدن  ي برا  خود،  سلامت   طيشرا
ر  يپذب يآس  يهادرگروه  که  يافراد  يحت  باره،  نيا  در  رند.يبگ

  ي ضرور  شانيا  يبرا  واکسن  زدن  است   و ممکن  رنديگ يم  قرار
  در   سلامت   نظام  که  آنچه  .)۲۱و۲۰(  مختارند  زين  برسد  نظر  به
عواقب   واکسن  زدن  ضرورت  دينما  روشن  ديبا  باره  نيا   و 

پرداختن  آن   نزدن است   نيا  به  و  با    واکسن  زدن  که  مهم 
  ن ييپا  يپاندم  در  را  ابتلا  خطر  جامعه،  در  يمنيا  نرخ  شيافزا
  شد. خواهد کم جامعه در ريوم مرگ نرخ آن متعاقب  و آورديم

  خدمات سلامت ي دهندهارائه ياتونوم
 سلامت   خدمات  از  يبخش  اي  نهيهز  تمام  پرداخت 

  مهيب  يهاستميس  اي  دولت   را،)  يدرمان  ،يصيتشخ  ،يريشگيپ(
  يمبنا  بر   دهندهارائه  شرکت  صورت  آن  در  .دارند  عهده   به

  است   ممکن  يسازمان  يهادستورالعمل  و  خود  يسازمان  چارت
 بخش  نيا  دهد؛  قرار  ت ياولو   در  را  جامعه  افراد  از  يبخش
  با  يباردار، افراد  زنان  مسن،  ر، افراديپذب ي آس  يهاگروه  شامل

کادر  يمنيا  نقص  و   يانهي زم  يماريب ؛  )٢٢(است    يدرمان  و 
 رند. ي گ يقرار م  يبعد  يهات ي اولو  در  جامعه  افراد  ريسپس، سا

  با   که  گرفت   نظر  در  ديبا  هادولت   و   هاسازمان  يبرا   را  مهم  نيا
مد  جامعه  طيشرا  به  توجه  کشورشان  کلان  ت يريو 
  .کنند يسازم يتصم

 جامعه  يعموم  اقبال  انبوه،  ديتول  از  و پس  مصرف  مقام  در
  ي برخو    باشد  متفاوت  است   ممکن  واکسن  قيتزر  به  نسب 
برابر   جامعه  افراد   چه  . دهند  نشان  مقاومت  واکسن  قيتزر  در 
  ق يتزر  برابر  در  جامعه  مقاومت   به  منجر  است   ممکن  يعوامل

چه  واکسن   يعموم  ونيناسيواکس   يرو  ش يپ  يمشکلات  شود؟ 
  نسبت  يعموم  اقبال  که  ن مسألهيگرفت؟ ا  خواهد  قرار  واکسن

نزدنيزدن    به در  خواهد  چگونه  واکسن  ا   ممکن  عمل  بود، 
  نيا  .کند  جاديا  يتعارضات  ي ستي ز  اخلاق  اصول  نيب   است 

  است:  ري ز شکل به تعارضات
  اصول   نيب  جي را  تعارضات  و  يعمل  مشکلات

 يستي ز اخلاق يچهارگانه

  به  افراد  است   ممکن:  جامعه  منافع  با  افراد  ياتونوم  تعارض
  . )٢٣( کنند  مقاومت   واکسن  افت يدر  مقابل  در   يمختلف  ليدلا
  يهاچالش  و  رو روبه  ژه يو  ييها ت يموقع  با  را  مردم  يپاندم  نيا

به  يمتعدد   بودنناشناخته  و  روسيو  نوظهوربودن  فراخور  را 
  است   ل گوناگون ممکنيبه دلا  جامعه  لذا  کرده است؛  جاديا  آن
ل  يدلا  ازجمله  دهد؛   نشان  مقاومت   واکسن  زدن  برابر  در

  کرد:   اشارهر يز يها به نمونه توانيم مخالفت جامعه
 در  داشتن  قرار  :اطلاعات  انبوه  از  يناش  يسردرگم.  الف

روزانه،   مردم،  يهمه  سبب شده  ديجد  يايدن  و  ارتباطات  عصر
انبوه    باشند؛  روروبه  يمجاز  يفضا  در  ياطلاعات  يهجمه  با

  قابل   و  درست  منبع   ي گاه  و  کنديم  ر ييتغ  روزانه  که  ياطلاعات
دچار يم  ندارد،  وجود  هاآن  يبرا  زين  ياعتماد را  افراد  تواند 

  . )۲۵و۲۴( کند يسردرگم
اخت:  يپزشک  يحرفه  به  يعموم  ياعتماديب.  ب ار ي در 

به مربوط  اطلاعات  قرارگرفتن    که  ييهاپژوهش  جي نتا  عموم 
تغ  اي  اندنشده  دييتأ  هنوز مييمدام    يعلم  و   درست   اي  کنندير 
انشده  ت يريمد   نيا  با  مواجهه  در  را  هاياعتماد يب  نياند، 

 دانشمندان   صداقت   در  ديترد.  است   کرده  شيپ  از  شيب  يپاندم
ن  و   کنديم  جاديا  شبهه  و  زنديم  دامن  مسائل  نيا  به  زيدولت 
)۲٦ -۲۹( .  

:  هايماريب  ي برخ  جاديا  و   ونيناس ي واکس  نيب  ارتباط  ج.
 ن يب  يشواهد  ندهيآ  در  است   ممکن  نکهيا  از  ي نگران  و  ديترد
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ا  واکسن  زدن   فرد  در  هات ي حساس  اي  هايمار يب   يبرخ  جاديو 
د  اثبات از  دلايشود،  گاهيگر  است.  جامعه  مخالفت    دهيد  يل 

  اثر  يدرباره  موجود  شواهد  گذشته   ها دررسانه  يشود برخيم
 را  آن  يزاب ي آس  يجانب  اثرات  و  ونيناسيواکس  يمحافظت
 ده،يپد  نيا  ينمونه  نيترتازه.  اندکرده  ارائه  رانهيسوگ
  و  ونياور   سرخک،  يهاواکسن  يمنيا  موضوع  رشدنيفراگ 

- ٣۰(  است   سمياوت  با  هاآن   ينشدهاثبات  يرابطه  و  سرخجه
 وني ناسيواکس  نرخ  و  ب يآس  موارد  تعداد  انيم  ازآنجاکه  .)۳۳

 تعداد   ونيناسيواکس  نرخ  شيافزا   با  دارد،  وجود  ميمستق  يرابطه
  ب يآس  موارد  تعداد  همزمان  و  کمتر   ي ريشگيپ  قابل  يهايماريب
 به  مربوط  ب يآس  موارد  يظاهر  بسامد  جه،ينت  در.  شوديم  شتريب

  جامعه  شود  باعث  است   ممکن  و  ابدييم  شيافزا   وني ناسي واکس
  ؛)٣٤(  کند  گزارش  را  ب ي آس  موارد  يزيآممبالغه  طوربه

  آمار  نيو ا  است   يرعلميغ  و  حي رصحيغ  يابيارز  نيا  کهيدرحال
با  داده  رخ  شدهنهيواکس  افراد  ادشدنيز  ليدل  به تحليو    ل يد 

  . رديگ   صورت يدرست يآمار
  توجه   با  :١٩  ديکوو  يماريب  اثر  در  مرگ  نرخ  بودننييپا  د.

،  )۳۸- ۳۵(  است  نييپا  ت يجمع  کل  در  مرگ  نرخ  نکهيا  به
سالم    و  جوان  افراد  ژه يوبه  مردم،   يعامه  تصور  است   ممکن

  به  پس چرا  ماند،  ميخواه  زنده  اديز  احتمال  به  ما  که  باشد  نيا
  کهي درحال  م،يده  تن  واکسن  زدن  از  يناش  ياحتمال  خطرات

 ديشا  هم  عملاً.  است   کمتر  ما   ي برا  يماريب  عوارض  ميدانيم
  به   توجه  با  يول  باشد؛  نيچن  جامعه  يهاگروه  از  ياري بس  يبرا
و در صورت    است   يمسر  داًيشد  يماريک بي  ۱۹د  يکوو  نکهيا

  اريبس  يماريب  به  ابتلا  و  ريوممرگ  نرخ  است   ممکن  انتشار،
ايش  يافزا و   افراد   عمدتاً  ،يماريب  از  يناش  تبعات  نکهيابد 
رايپذب يآس  و  فيضع دريبا  کند،يم   ريدرگ   ر    يسازم يتصم  د 

که   ييضررها  و  ديفوا  ،ياخلاق  دارد،  فرد  هر  ي برا  واکسن   را 
 جامعه در  يبرا  وني ناسي واکس  عدم  يضررها  و  ديفوا  مقابل  در
  و   يسازفرهنگ  ،ياتونوم  ت ي اهم  به  توجه   با.  گرفت   نظر

 .است مهم اريبس  افراد يمتقاعدساز

  منابع  صيتخص و عدالت تي رعا
  ي برا  کارآمد  ونيفرمولاس  کشف   از  پس  عتاًيطب
 آن   انبوه  ديتول  ييتوانا  يمعدود  يکشورها  افراد،  وني ناسي واکس

  آن  يداريخر  ازمندين  ايدن  گري د  يکشورها  و  داشت   خواهند  را
لذا  خواهند  مزبور  يکشورها  از  ن ييتع  د،يتول  در  رقابت   شد؛ 
 احتمال  نيا  و   دارد  وجود  امر  نيا  شدنيتجار  و امکان  مت يق
امکان  درآمد  با  و  توسعهدرحال  يکشورها  که  روديم   کمتر، 

استفاده  يداريخر   در  عدالت   اصل  باشند.  نداشته  را  آن  از  و 
  تا   شود  فراهم  يامکانات  که  کندي م  جابيا  سلامت   نظام

  واکسن  از  زين  کمتر  درآمد  با   و   توسعهدرحال  ي کشورها
  ي المللنيب  و  ي اخلاق  تيمسئول  ،ينوعبه  ن، يا  شوند.  مندبهره

  داد  نشان  رياخ  يپاندم  يتجربه.  است   هم  مقابل  در  کشورها 
  افراد  سلامت   ت يوضع  در برابر  را  خود  ديبا  تنهانه  ها،حکومت 

 ي پاندم  انتشار  از  ديبا  بلکه  بدانند،  متعهد  خود  يمرزها  درون
  به   همه،  از  شيب  ،يپاندم.  کنند  يريجلوگ   زين  کشورها   ر يسا  به

 صدمه  منابع  ت ي محدود  با  يکشورها   مردم  سلامت   و  اقتصاد
  ي ماريب  انتشار  از  يريجلوگ   ي برا  ي المللنيب  يهمبستگ.  زنديم
  رساختيز  با  يکشورها  به  کمک  نيهمچن  و  کشورها  ريسا  به

 يضرور  اريبس  يپاندم  به  عي سر  پاسخ  امکان  يبرا  ف،يضع
  عيسر  يرساناطلاع  با  اندموظف  ياز نظر اخلاق  کشورها.  است 

ويزولاسيا،  يجهان  يجامعه  به  يواقع  يآمارها  يارائه  و  ون 

  ي ماريب  گسترش  از  يريبه جلوگ   عبور و مرور،  يهات يمحدود
ط  ي شرا  که  جهان  يکشورها  ر يسا  گر،يد  يسو   از.  کنند  کمک
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و  يبهتر  ياقتصاد آس  يپاندم دارند  کشورشان  کمتري به    يب 
است، کرده  شتر  ي ب  يکشورها  به  تا  دارند  متقابل   يفهيوظ  وارد 

دارو،    ،يفرد  حفاظت   ل يوسا  نيتأم  يبرا  ،يپاندم  از  دهيدب يآس
  يها کمک  واکسن،  ديتول  در  توسعه  و  قيتحق  و  واکسن

  ريسا  يهات يظرف  از  ب يترتنيبد.  باشند  داشته  بشردوستانه
آس  يکشورها برا يدب يکمتر   در  يپاندم  گسترش  مهار  يده 
  صدمات   کردن محدود  به  ده کمک ويدب ي شتر آسيب  ي هاکشور
  شکاف  يپاندم  متأسفانه.  شود ي م  استفاده  آن  از   حاصل
 نيشتر يب  و  کرد  خواهد  ترقيعم  را  سلامت   يهاينابرابر
از  انيقربان  خواهد   فيضع  ياقتصاد  ساختار  با  يکشورها  را 

  يجهان  سازمان  يرهبر  يفهيوظ  ت،يموقع  نيا  در.  گرفت 
و   يهمه  ت ي ظرف  از  استفاده  يبرا  بهداشت    ي برا  کشورها 
  ن يا  و  دارد  ت ياهم  اريبس  داديرو  نيا  يانسان  تلفات  از  کاستن
  .)٤٠- ٣٨( طلبديم را يالمللنيب  يهاکمک مهم

  متيق  لي دل  به  است   ممکن  زين  کشورها  يبرخ  در
 امکان  ريپذب يآس  اقشار  از  ياري بس  واکسن،  يشنهاديپ

  عدالت  که  است   يحال  در  ني ا  باشند؛  نداشته  را  آن  يداريخر
  نه يواکس  خطر  معرض  در  و  ريپذب يآس  افراد   کنديم  جابيا

 به   را  وني ناسيواکس  به  مربوط  ينهيهز  کشورها  اگر.  شوند
  پرداخت  ي برا  ي کاف  پول  نداشتن  بگذارند،  مردم  خود   يعهده
  درآمد کم  افراد  از  يبرخ  است   ممکن   ونيناس ي واکس  يهانهيهز
  به  موظف  هادولت   لذا  بازدارد؛  واکسن  زدن  از   را  ريپذب يآس

جامعهيپذب يآس  قشر  از  ت ي حما   شدننهيواکس  با  تا  هستند  ر 
 يمنيا  نرخ  به  جامعه  هم  ابد،ي   کاهش  ريوممرگ  نرخ  هم  شان،يا
  . برسد ياهيپا

  د يکوو  ي ماريب  يجانبههمه  بار و انيز  ي امدهايپ  به   توجه  با
 جامعه  افراد  يبرا   حق  کي  ،ي مارين ب يا  واکسن  در جامعه،  ١٩

 ي تمام  يبرا  آن  نيتأم  به  موظف  هادولت   لذا  شود؛يم  محسوب
  در   که  ياخلاق  يسؤال  اما  هستند؛  نهيهز  اخذ  بدون  جامعه  افراد

  واکسن   زودتر  ديبا  يکس  چه  که  است   نيا  شوديم  مطرح  نجايا
 شدت به  هياول  مراحل  در  واکسن   يموجود  چون  بزند؟

  افت يدر  يبندت ياولو   يبرا  ير يگ ميتصم  دارد؛ پس،  ت يمحدود
 يضرور  يامر  عدالت،  و  اخلاق  اصول  اساس  بر  واکسن،

  ياخلاق  يهاچالش  از  يکي  واکسن   يعادلانه  صيتخص.  است 
در   ديبا  که  است   واکسن  ساخت   از  پس  مراحل  در  يجد

  . رديبگ قرار  هادولت  توجه کانون
  و   انصاف  ياخلاق  اصول  واکسن،  يعادلانه   صيتخص  در

  گذاراناست يس  انصاف،  اصل.  شونديم  ياتيعمل  يرساندهيفا
 جامعه   افراد  يهمه  يبرا  واکسن  يمنصفانه   نيتأم  به  را  سلامت 

  که  ياگونه  به  منابع  از  استفاده  به  ، آنان رايرساندهيفا   اصل  و
د ينمايم  ت يهدا  شود،  جامعه  ب ينص  يعموم  ريخ   نيشتريب
)٤٠( .  

  ي عموم رشي پذ  يبرا يشنهاديپ يراهکارها
  يحوزه  در  دارد  فهيوظ  سلامت  نظام  ،ياخلاق  اصول  طبق
  تا   دهد  انجام  رانهيشگيپ  يها دخالت   بهداشت،  و  سلامت 
  برابر   در  را  جامعه  و   دهد  ارتقا   را  جامعه  يعموم  سلامت 

  با   را   جامعه  سلامت   است   ممکن  که   ، يمسر  ي هايماريب
اندرکاران  دست   .کند  محافظت   کند،  روروبه  يجد  مشکلات

 تا  باشند  و مناسب   درست   يراهکار  دنبال  به  ديبا  سلامت   نظام
  يعموم  سلامت   هم   و  فتدين  خطر  به  جامعه  يفرد  سلامت   هم

  . شود محقق جامعه
  و  يمتقاعدساز  و  ذکرشده  يهاچالش  يبرخ  حل  يبرا

  سلامت  نظام  ،يعموم  وني ناسي واکس  در  جامعه  مشارکت 
 ي دغدغه  هم   تا  رديبگ  نظر  در  توانديم  را  ريز  يراهکارها
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  مسائل  و  يماريب  يريشگيپ  يدغدغه  هم  و  افراد  يفرد  سلامت 
  . ابدي پوشش جامعه  يعموم  سلامت  به مربوط

  جامعه  يهاينگران  با  مواجهه و يي گوپاسخ
 جامعه با  درست  ارتباطو   اعتماد يبازساز    
  زدودن   نيهمچن  و  جامعه  يهاينگران  با  مواجهه  يبرا

.  کرد  استفاده  متنوع  ييهاروش  از  توانيم  غلطشان،  تصورات
  ي زبان  با  سپس  رند، يبپذ  را  هاي نگران  ديبا  اول   امر  متخصصان

  کار،  نيا  نيح  و   دهند  پاسخ  هاآن  تکلف به  از  دور  به  و  ساده
  يهادغدغه  انيب  کنند.  حفظ  را  خود  مؤثر  و  دوستانه  رفتار
  نظام   هم  دهديم  نشان  مؤثر  طوربه  که  است   يراه  ،يواقع

  نظر   را توأمان در  يفرد  و  يعموم   منافع  جامعه  هم  و  سلامت 
  نزدن  يامدهاي پ  يدرباره  جامعه   به   دادنيآگاه  اند.گرفته
  زانيم  شيافزا  و  ريپذب يآس  افراد   ر شدنيدرگ   امکان  و  واکسن
  . )٤٢و٤١(بود  خواهد  کنندهکمک اريبس  ريوممرگ

 ح يصح يرساناطلاع و دادنيآگاه  
  به  ليتما  راه  سر  بر  ياصل   موانع  از  يکي  يآگاه  کمبود

 اطلاعات   نيدتريجد  از  ديبا  جامعه  افراد.  است   شدننهي واکس
 د يبا  سلامت   نظام  رند.يبگ  درست   ميتصم  بتوانند  تا  باشند  آگاه

  به  را  هاواکسن  يمنيا  و  ياثرگذار  يدرباره  درست   اطلاعات
  به  جامعه  که  است   داده  نشان  مطالعات  .)٤٣(کند    اعلام  جامعه

 و   گذارنديم  وقت   مردم  يها ينگران  يبرا  که  يمتخصصان
  به .  )٤٤(کنند  يم  اعتماد  شتري ب  دهند،يم  کامل  را  هاآن  پاسخ
معتبر    ديبا  رد،يگ يم  قرار  جامعه  ارياخت  در  که  ياطلاعات  علاوه،

  ز،ين  ياحتمال  ب يآس  موارد  ينهيزم  در.  باشد  صادقانه  و  کامل  و
  است  مهم  نيهمچن.  شود  داده  جامعه  به  يقيدق  اطلاعات  ديبا
که  يمطالب  متخصصان،  که فضا  هارسانه  در   را    يمجاز  يو 

  را  مطالب   صحت   جامعه  به  و   کنند  ينيبازب  شود،يم  عرضه

  يسو   به  ياديز  تمرکز  و  توجه   که  اکنون.  دهند  حيتوض
  به   يموثق  يرساناطلاع  منابع  ديبا   است،  شده  روانه  هاواکسن
  واکسن  هر  يايمزا  و  خطرات  از  را  هاآن  تا  شود  شنهاديپ  مردم
  ي اجتماع  تيمسئول  سلامت،  خدمات  دهندگان ارائه.  کند  آگاه

تا  و  يجمع  يهارسانه  اخبار  بر  يجد  نظارت  برعلاوه  دارند 
  جامعه  ار ياخت  در  را  معتبر  و  ي علم  حي صح  يهاکانال  ،ياجتماع
 نامطمئن  و  رموثقيغ  منابع  از  را  اطلاعات  مردم  تا  دهند  قرار
  نکنند.  افت يدر

 عوارض يدهگزارش  
  ي اصل  يدغدغه  يگاه  ز،ين  واکسن  يامدهايپ  و  عوارض

  از   نادرست   ييهاگزارش  جامعه  يگاهرا  ي ؛ ز)٤٥(است    جامعه
ميدر  افراد  يرو  بر   واکسن  عوارض لذايافت    داشتن  کند؛ 
  و  بهداشت   وزارت  يرسم  گزارش  يهاستميس   و  سامانه
  ياسامانه  .است   کنندهکمک  ار يبس  آن  يعلم  يابيارز  و  يبررس

  ي راحتبه  ت ي ساوب  کي  قيطر  از  مردم  عموم  که  يدهگزارش
باشند؛  يدسترس  آن  به   که  يفعال  ينظارت  يسامانه  داشته 

  کشور  سراسر   از  را  ها واکسن  ب ي آس  موارد  به  مربوط   اطلاعات
  با  کشورها.  کند  يابي ارز  را  هاآن  صحت  و   جمع  اي دن  سراسر  اي
ارز  شيپا  نان ياطم  نيا  از  تواننديم  ب،ي آس  موارد  نيا  يابيو 

  ي خطرها  از  شتري ب  يليخ  ها واکسن  ديفوا  که  کنند  حاصل
  يهامراقبت   کنندگانفراهم   عنوان به  سلامت،  نظام  هاست.آن 

  و   مسئولانه  يپزشک  يهاهيتوص   که   دارند  فهيوظ  ،يبهداشت
  .  کنند فراهم را يعموم  سلامت   درست  يها مراقبت 
  يريگجه ينت

 يماريب  نيا  کنترل  ديام  تنها  عنوانبه  کرونا،  واکسن
  با   و   شوديم  درمان  و  بهداشت   يعرصه  وارد  ي زودبه  بار،مرگ
  انيمتول.  آورديم  به همراه   را  يمتعدد  ياخلاق  يهاچالش  خود
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  يآمادگ   ، يعلم  نکات   تمام  ت ي رعا   کنار   در  ديبا  سلامت   نظام
  .باشند داشته زين ياخلاق مشکلات رفع يبرا لازم را
  و   يزدگ شتاب  به  منجر  کرونا  از  وحشت   دينبا  اولاً

  .  شود واکسن  يمنيا ياستاندارها گرفتندهيناد
 ها،ت ياولو   و  ازها ين  به  توجه   با  ديبا  سلامت  نظام  اًيثان
  يهاگروه  تا  باشد  داشته  واکسن  يعادلانه  عيتوز  يبرا  يطرح
  . نشوند محروم ازيامت نيا از زين درآمدکم ر ويپذب يآس

 کنند،يم  امتناع  واکسن  زدن  از  افراد  که  يموارد  در  ثالثاً
  ه،ياول  يهامراقبت   ناکنندگ فراهم  عنوانبه  ربط،ي ذ  متخصصان

  ي درباره  را  جامعه  مشارکت  ممکن،  شکل  نيبهتر   به  ديبا
 مصلحت   و  ريخ  و  هياول  يريشگيپ.  کنند  جذب  شدننهي واکس
  افراد   ي برا  خطرات  نيا  واکسن،  با زدن  تا  کنديم  حکم  جامعه

  .ابدي کاهش خطر معرض در

که  ييضررها  و  ديفوا  ديبا   ياخلاق  يسازم يتصم  در   را 
  ي ضررها  و  ديفوا   مقابل  در  دارد،  فرد  هر  يبرا   واکسن
  ت ياهم  به  توجه  با.  گرفت   نظر  در  جامعه  نکردنوني ناسي واکس
  است؛  مهم  اريبس   افراد  يمتقاعدساز  و   يسازفرهنگ  ،ياتونوم
  شنهاد ير پيپذب ي آس  افراد  به  فقط  که  يمنيا   يهاواکسن  نيهمچن
  است؛   يماريب  نيازا  يريشگيپ  يبرا   يمشروع  يهيرو  شوند،

صورت   حال،نيباا   منافع  ،يعموم  وني ناسي واکس  به  ازين  در 
  از   يدرجات  به  از ين  است  ممکن  يحت  و  است   تياولو   در  جامعه
  . باشد اجبار
که  گرفته  نظر  در  ديبا  زين  مهم  ينکته  نيا ش  يافزا  با  شود 

و    رانهيشگيپ  اقدامات  شيافزا  با  همزمان  ون،يناسيواکس   زانيم
  امکان  ماران،ي ب  تررانهيگ سخت   يهايو جداساز  مارانيب  يابيارز
  که  است   يحال  در  نيشود؛ ايم  فراهم  يپاندم  ترعيسر  ت يريمد

  شود يم  يپاندم  عمر   شيافزا  باعث   فوق   موارد   در  ي انگارسهل
  . داشت  خواهد و جامعه سلامت  نظام يبرا ينيسنگ  ينهيهز و
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Abstract 
From the beginning of the COVID-19 pandemic, researchers aspired to 
produce an effective vaccine with appropriate efficacy and low side effects 
to mitigate the pandemic. It seems that vaccination is the only mean to 
save the world from this pandemic. In this article, we will review the 
ethical challenges of mass vaccination (focusing on the vaccine 
distribution and uptake), referring to the main principles of bioethics. Safe 
and standard manufacturing and passing scientific and ethical stages, as 
well as evaluation of efficacy and safety monitoring, are the main 
considerations in the production of vaccines. Justice requires that 
vulnerable and high-risk individuals be vaccinated sooner. Public 
vaccination must therefore be ethically prioritized. Individuals may for 
some reason resist vaccination. For example due to, the confusion caused 
by mass media information, public’s distrust of the medical profession, the 
proposed relationship between vaccination and development of certain 
diseases, and finally low death rate due to covid 19 in some groups, 
especially young and healthy individuals. However, as the disease is 
highly contagious and if it spreads, the death rate and hospitalization due 
to the disease rises sharply, and the consequences of the disease mainly 
affect vulnerable people, in moral decision-making, the benefits and harms 
of the vaccine for each person should be considered against the benefits 
for and harms to the society. In addition, to respect the individuals’ 
autonomy, cultural modalities and persuasive programs shall be 
considered. This article is aimed to address the ethical issues of the 
COVID-19 vaccine rollout while proposing practical solutions to handle 
them. 
Keywords: Mass vaccination, COVID-19 vaccine rollout, Ethical decision 
making, Vaccine hesitancy. 
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