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 مطالعه تطبیقی میان اصول اخلاق پزشکی عدالت؛

 های اخلاق اسلامی و آموزه
 1سعید نظری توکلی

 یمریم منتظر

 چکیده

ای، اخلاق پزشکی به دلیل منزلت خاص حرفه  های اخلاق حرفه شاخه در میان

چهارگانه اخلاق  . عدالت یکی از اصولای برخوردار است جایگاه ویژه پزشکی از

 منظور از آن و انصاف در نظر گرفته شده اغلب مترادف با کهپزشکی است  زیست

عدالت  .ی عادلانه در حیطه پزشکی استها تاخلاقی برای عمل بر اساس قضاوی تعهد

دادن  دادن هر چیز در جای مناسب خویش واسلامی در اصطلاح به معنای قرار اخلاق در

ست تا اصل عدالت به عنوان شده اتلاش در این مقاله  .باشد میحق به میزان استحقاق 

و  ها تتطبیقی، مزی ای مطالعهیکی از اصول چهارگانه اخلاق پزشکی، بررسی و در 

دالت و جایگاه آن در باورانه نسبت به ع باورانه و نگاه غیر دین ی نگاه دینها شچال

 مورد واکاوی و ارزیابی قرار گیرند. اخلاق پزشکی

آوری اطلاعات از  یفی است. برای جمعمقاله مروری حاصل یک مطالعه توصاین 

پس . ه استمقالات مرتبط استفاده شد مطالعه کتب معتبر و جستجو در منابع اینترنتی و

گرای  از توضیح مفاهیم و مبانی عدالت در اخلاق پزشکی، همچنین اخلاق فضیلت

 لهی این دو دستگاه اخلاقی در مسأها تها و تفاو اسلامی، در بررسی تطبیقی، اشتراک

 شود. میعدالت بررسی و تبیین  مفهوم

ضرورت و اهمیت  ای پزشکی و اخلاق اسلامی بر اخلاق حرفه تأکید صرف نظر از

شود، فراگیرتر از اخلاق  می تأکید، عدالت به مفهومی که در اخلاق اسلامی بر آن عدالت

ز با زیرا عدالت در اخلاق پزشکی، برآمده از عدالت اجتماعی است که ج .پزشکی است
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اما عدالت به مفهوم  .تدوین قوانین و راهکارهای متناسب و متوازن، قابل دسترسی نیست

های فردی و  احتگیرنده تمامی سردربشده در درون آدمی و  نهادینه یامردینی آن 

 .ستاجتماعی زندگی او

 

 واژگان کلیدی

 اخلاق اسلامیعدالت در پزشکی، اخلاق عدالت، عدالت در 
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 مقدمه

ای، اخلاق پزشکی به دلیل منزلت خاص و  های اخلاق حرفه شاخه در میان

ارزشمندترین که چرا ،ای برخوردار است جایگاه ویژه متعالی حرفه پزشکی از

و سلامت جسمی انسان و موضوع دانش پزشکی نیز  انسان است ،موجود در هستی

 و مدهآ به حساب لاق پزشکی از دیرباز یکی از اجزای پزشکیاخست. وا و روانی

ناگزیر بودند اصول اخلاقی حاکم بر  یادگیری دانش پزشکیدر کنار پزشکان 

در قرن اخیر ها را به هنگام درمان بیماران بکار بندند.  درمان را نیز فرا گرفته و آن

حفظ و در ی علمی و گسترش دامنه کاربرد دانش پزشکی ها ته دلیل پیشرفب

 گیری تصمیمخلاق پزشکی شده است. بازیابی سلامت بیماران، توجه خاصی به ا

اخلاقی در مسائل پزشکی از آن جهت که ارتباط مستقیمی با نوع نگرش به انسان 

ضروری  ای جامعه، متغیر باشد. از این روتواند بسته به فرهنگ و باوره میدارد، 

ی اخلاقی در حوزه پزشکی، یک ها گیری تصمیمرسد تا اصول و مبانی  میبه نظر 

ی دینی مورد بررسی قرار گیرند. اسلام به عنوان آخرین و ها هه به آموزبار با توج

ترین دین الهی با برخورداری از دو پشتوانه قرآن و سنت کوشیده است با  کامل

خورداری از زندگی بهتر ها را در بر ، آنی انسانیها شدادن مردم به ارز  توجه

عالیم دین مبین اسلام، از بر اساس ت در اهمیت عدالت همین بس که یاری رساند.

در نظام هستی، از اصول اعتقادی مسلمانان است و از  عدل یک سو، باور به وجود

ان »سوی دیگر خداوند از دین باوران خواسته است که در برپایی عدل بکوشند، 

عدالت در  همچنین توجه به اصل (09و  11: نحل) .«الله یامر بالعدل و الاحسان

های بهداشتی درمانی از جمله حقوق مهم  و اجرای مراقبت یریز برنامهاهداف، 

 )هاشمی، ضای تیم مراقبت سلامت قرار گیرد.بیمار است که بایستی مورد توجه اع

به عنوان یکی از اصول  شده است تا اصل عدالت تلاشه در این مقال (ش. 1830
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ها و  یت، مزدر مفهوم تطبیقی ای مطالعهچهارگانه اخلاق پزشکی، بررسی و در 

 انه نسبت به عدالت و جایگاه آنباور غیر دینباورانه و نگاه  ی نگاه دینها شچال

  ی، مورد واکاوی و ارزیابی قرار گیرند.در اخلاق پزشک

 

 مفهوم شناسی

 شناسی لغوی مفهومـ 1

انصاف  و (ق. 1111 )راغب اصفهانی، عدالت در لغت به معنی دادگری، مساوات

 یا «دادمندی» و «عدل»معادل  «داد»در زبان پارسی  (.ش 1811 )دهخدا، .است

 . عدالت به مفهوم لغوی خود در برابررفته استبکار « عدالت»معادل  «دادگری»

 ظلم قرار دارد.
 

  شناسی اصطلاحی مفهومـ 2

 قرار»رود:  میاصطلاحی خود به یکی از این دو معنا بکار عدالت در مفهوم 

، شریف رضی) ؛(العدل یضع الامور مواضعها) «دادن هر چیز در جای مناسب خود

 ؛(اعطا کل ذی حق حقه) «دادن حق هر موجود به میزان استحقاقش» ق.( 1801

ندادن گناهان   انجام» نظور از عدالت در کاربرد فقهی آنم (ش. 1831 ،سبزواری)

البته  ش.( 1838 سلطانی،) .است «ورزیدن بر انجام گناهان کوچکن بزرگ و اصرار

که قسط از آن جهت که دربردارنده مفهوم اعتدال و حفظ از  شود میور یادآ

اما قسط جنبه تطبیق ، باشد میانحراف و افراط و تفریط است با عدل هم معنی 

 آن در مصادیق و مواردش را داراست و تحقق و بروز عدل یمفهوم عدالت و اجرا

  ق.( 1111)ابی هلال عسکری،  گردد. میبه قسط تعبیر 

به معنای  «justitia»از ریشه لاتین  «justice» نیز واژه بان انگلیسیدر ز

 است.بکار رفته عدالت و انصاف 
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 عدالت در اخلاق پزشکی

( beneficence) سودرسانی ،(autonomy) خودمختاری اصل سه کنار در عدالت

(، یکی از اصول چهارگانه اخلاق زیست non maleficenceو ضررنرسانی )

بکار انصاف  مترادف باکه بیشتر عدالت  .( استbiomedical ethicsپزشکی )

ی عادلانه در حیطه ها تبرای عمل بر اساس قضاواست تعهدی اخلاقی رود،  می

در اخلاق دو معنا دارد: عدالت  (.مراقبتدرمان و  پیشگیری، تشخیص،) پزشکی

ر اخلاق د (ش. 1830 )محقق داماد،ها و منافع.  یتمسؤولتوزیع برابر  انصاف و

 «Equity» و« Fairness»، «Equality»پزشکی برای تبیین عدالت، از سه واژه 

 یک اشاره به رویکردی خاص به عدالت دارد. که هر شود میاستفاده 

اما ، استاندارد خدمات برخوردار باشند اقلبیماران باید از حدهرچند تمام 

ی ها شیماران غیر مشابه با روی یکسان و بها شبیماران مشابه باید با استفاده از رو

سب باید درمان متنااز سوی دیگر، هر بیمار . (Equality) غیر یکسان درمان شوند

در باید دهندگان خدمات درمانی  ئهااراز این رو  .با بیماری خود را دریافت کند

ای داشته و بهترین خدمات را برای  قضاوت حرفهخود به بیماران  رسانی تخدم

توزیع منابع همچنین، گرچه انصاف در .(Equity) ار تشخیص دهندارائه به بیم

دریافت سهم مساوی  امری ضروری است، اما منظور از آن، پزشکی و بهداشتی

انصاف آن است که افرادی که در شرایط و بلکه  .همه افراد از منابع نیست

برخوردار موقعیت مشابه قرار داشته و نیازهای برابر دارند، از مراقبت برابر هم 

 .(Fairness) شوند

گاه دسه دی (Fairnessدر تبیین انصاف در توزیع منابع پزشکی و بهداشتی )

 متفاوت میان متخصصان اخلاق پزشکی وجود دارد: 

 ؛ ای تمامی افراد جامعهبر یکسان ارائه خدمات درمانی ـ
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 با مرتبط درمانی نیازهای جهت خدمات ارائه در شدن قائل  اولویت ـ

نسبت به نیازهای درمانی مرتبط  ،ها نقش ندارند هایی که افراد در ایجاد آن یبیمار

های ناشی  اولویت بیماریمانند  ؛ها نقش دارند هایی که افراد در ایجاد آن با بیماری

 کشیدن سیگار؛ های تنفسی ناشی از  بیماریاز حوادث نسبت به 

ها انجام  هزینه تأمیندر  ها نآارائه خدمات به افراد باید به میزان مشارکت  ـ

 م.( 1990همکاران، )بوچامپ و  .شود

رویکردی وجود  ،های بهداشتی مراقبت درمنظور از عدالت با این وجود،  

رمان دریافتی همیشه بین دهرچند است. آن طرفانه به درمان و توزیع منابع  بی

بتنی بر پاسخ اما این اختلاف باید م ،جامعه اختلاف وجود دارد توسط افراد مختلف

درمانی  ،درمان ترین مناسببهترین و به همین خاطر  .به نیازهای بیماران باشد

 م.( 1993 ،ابسن و همکاران) .داشته باشداست که بیشترین سود را برای بیمار 

ها  تردیدی نسیت که انسان نیازهای نامحدودی دارد که برآوردن تمامی آن

حدود است. از آنجا که منابع قابل استفاده برای وابسته به وجود منابع و امکانات نام

ها به برخورداری از حقوق  بایست با وجود تمایل انسان میبشر محدود است، 

در این میان، نیازهای  .یکسان، این منابع به صورت عادلانه میان افراد تقسیم گردد

 ای دارند.  بیولوژیک افراد اهمیت ویژه

های  تعداد بیماران قابل درمان و فناوری افزایش انتظارات عمومی، افزایش

محدود بهداشتی و درمانی و  های کاملاً سو و بودجه قیمت از یک تازه و گران

سوی دیگر، اهمیت ایجاد  از ها تی متفاوت دولها تای و اولوی کمبودهای منطقه

 ش.( 1838 )لاریجانی، .کند میمطرح ع و نیازها را بیش از پیش یک تعادل بین مناب

در حوزه ( Justice.distributive)ر این اساس، منظور از عدالت توزیعی ب

توزیع عادلانه منابع کمیاب و »های بهداشتی و درمانی عبارت است از  مراقبت
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اختار همکاری و تعاون که سهنجارهای قابل توجیه و معقول متناسب با  ،محدود

 ش.( 1831 )بادینی، .«دهد میاجتماعی را شکل 

 ی عدالت توزیعی سه رکن دارد:به طور کل

مضار( ) تکالیف شامل تمامی منافع و آنچه که باید توزیع شود که اصولاً -

 اجتماعی است.

ی ها هها توزیع گردد که در نظری مردمی که منافع و مضار باید در بین آن -

 گیرد. میرا در بر  تمام اعضای جامعه ،جدید عدالت توزیعی

 )بادینی، .گیرد میچنین توزیعی صورت  یق آنالگو و معیاری که از طر -

 ش.( 1831
مطلوب ارائه شود  به صورتتواند  میزمانی  و درمانی بهداشتیی ها تمراقب

د. محدویت باششده ها اختصاص داده  رای آنب ه منابع و امکانات کافی و لازمک

ه پزشکان دعه ریت دیگری را بمسؤولنات در جامعه امکا در تقسیم منابع و

و ضروری است در چنین شرایطی که ممکن است با کمبودهایی در  گذارد می

 منافع و ظکه ضمن حفبرگزیند را جه شویم، پزشک روشی سطح جامعه موا

اسب و موجود در کشور استفاده مانی مناز امکانات تشخیصی و در ،سلامت بیمار

را نیز در بر  افرادتک  جامعه، منافع تک امر ضمن حفظ منافع بیماران در د. اینشو

قضاوت عادلانه را  ،های امکانات تشخیصی و درمانی محدودیتاما گیرد.  می

 ش.( 1833 )زالی،. طلبد می

ی ها هنات بین مردم و برنامتقسیم و توزیع خدمات و امکا)تخصیص منابع 

شود که هریک از  میسطح انجام های بهداشتی و درمانی در سه  در مراقبت موجود(

گر، همچون پزشک درمان، به شرایط و جایگاه اجتماعی خود هپزشکان با توج
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تواند در  می ،در بخش بهداشت و درمان گذار سیاسترئیس یک بیمارستان یا 

 :یا چند سطح از این سطوح باشدمعرض یک 

شود و  میانجام  ها تتقسیم امکانات در سطح کلان )ماکرو( که توسط دول ـ

 .تشامل مسائل ملی، استانی و شهری اس

ها  نتقسیم و توزیع منابع بین بیمارستا تقسیم امکانات در سطح میانی، یعنی ـ

 و واحدهای بهداشتی و درمانی.

رد )میکرو( که عبارت است از تقسیم و توزیع خُتقسیم امکانات در سطح  -

 .استآن برابر نهایی در گیرنده  تصمیمکه پزشک منابع بین بیماران 

اخلاقی هم دارد. بر اساس اصل تقسیم  بستری عدالت در تخصیص منابع پزشک

طور نابرابر  طور برابر و افراد نابرابر باید به ر باید بهبافراد برا»لانه ارسطو عاد

درمان نابرابر زمانی قابل قبول است که اما باید توجه داشت که  ،«مان شوندرد

ان نیاز یا ی اخلاقی و معنوی مرتبط، مثل تفاوت در میزها تمنابع بر اساس تفاو

، مذهب و سن ،یص داده شوند و خصوصیاتی مثل جنستخص ،میزان سود احتمالی

توزیع  تقسیم و بر این اساس .لحاظ نشوندسطح تحصیلات در تخصیص منابع 

به  «نیاز»ممکن نخواهد بود. ها  اولویتتعیین مناسب با عادلانه منابع محدود جز 

ارزشمندی مطرح  یا ها هاس خواستبر اس ،بخشیدن  ولویتعنوان معیاری برای ا

خواهند نیز برای درمان اولویت بیشتری  ،که نیاز بیشتری دارند کسانییعنی  ،است

قابل و  ماندن  درمان، احتمال زنده ثربودنؤاهیت بیماری، مم همچنینداشت. 

اما سن بیمار،  ،تواند از جمله معیارهای تعیین اولویت باشد می بیمار، بودن   برگشت

قرار منابع مورد استفاده  ی برای تخصیصاه به تنهایی نباید به عنوان معیارهیچگ

 ش.( 1838 لاریجانی،) .گیرد
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 در تخصیص منابع، نیازمند مبنایی اخلاقی هستیم. ها تبرای دستیابی به اولوی

در حوزه دستیابی به این مبنا جز از راه گزینش یک تئوری اخلاقی مناسب 

، دست افراد برای توزیع عادلانه سود و زیان در میان پذیر نیست. امکانعدالت، 

 بیشترین( که به utilitarianismکم چهار پیشنهاد اخلاقی وجود دارد: سودگرایی )

 قحفاظت از حمیزان ( که Libertarianismخواهی ) شود؛ آزادی میسود توجه 

طلبی  مبنای عدالت انگاری یک عمل است؛ برابری ،مالکیت و آزادی افراد

(Egalitarianism ،که بر اساس آن ) که تنها زمانی مجاز خواهد بود نابرابری

( Communitarianism) گرایی جامعهمند باشند؛  اد از حداقل مزایا بهرهافرتمامی 

 ،)ابسن و همکاران .راه ارائه عدالت است ،جامعه شده به وسیله ی ارائهها شکه ارز

 م.( 1993
سودی که یک سیستم مراقبت بهداشتی  ها در تعریف این تئوریهرچند 

اکتفا  ها عمل تنها به یکی از آن اما در ،اختلاف نظر دارند ،توزیع کندبایست  می

ها مبنای تعیین عدالت است. به همین خاطر،  این تئوریترکیبی از ، بلکه شود مین

شهروندان حق دریافت حداقل منابع بهداشتی مناسب از جمله سیستم پوشش  تمام

و پوشش خصوصی  آمیز اعی عمومی برای نیازهای بهداشتی پایه و مخاطرهاجتم

 تر( را دارند. بهتر، بیمارستان لوکس خدمتبرای سایر نیازهای بهداشتی )داوطلبانه 

اثر عملکرد مستقلانه ، یعنی بیماری بر بیماری خود هستند مسؤولکه  یافراد

مصرف الکل از  ، همچون کسانی که به واسطهاست حاصل شده شخص بیمار

پزشکی قرار دریافت خدمات  اولویتدر همیشه برند،  میی کبد رنج ینارسا

برخی از  البته باید به این نکته نیز توجه داشت که افراد در برابر .گیرند مین

یستند، هرچند ن مسؤول، همچون جنسیت، نژاد، ملیت و هوش، خود های ویژگی
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خدمات ی برای توزیع ناعادلانه ، مبنایدر بیشتر موارد ها متأسفانه همین ویژگی

 گیرند. میقرار درمانی 

ه هیچ شخصی نباید ب (opportunity fair) «فرصت عادلانه» بر اساس قانون

مند باشد و به واسطه  بهرهمزایای اجتماعی از  «استعدادهای شخصی مفید» خاطر

بدون توجه  وندانها محروم شود. همه شهر از دریافت آن «استعدادهای غیر مفید»

 موقعیت شغلی، واجدیا  لامتی، شیوه زندگی، وضعیت پزشکیسن، وضعیت س به

باید با بیماری مزمن و طولانی مدت هم  افراد. هستندخدمات بهداشتی  دریافت

پوشش اجتماعی به این . حذف افراد از مند باشند بهرهدرمانی خدمات بتوانند از 

زیرا عوامل  .است عادلانهبه نظر نا بیماری خویش هستند، مسؤولخود  دلیل که

ی شخصی و شرایط محیطی و ها تفعالی ژنتیکی، هایاستعدادگوناگونی همچون 

ها به عنوان تنها  ز آنیکی اتعیین  و در ایجاد یک بیماری نقش دارند اجتماعی

 م.( 1990 ،همکارانامپ و چ)بو .است یدشوار عامل، کار

فراهم شرایطی بایست  می ،ی به بیمارانمنابع درمانعادلانه تخصیص افزون بر 

و  ، از سلامت جسمی و روحی برخوردار بودهتا حد ممکنبتوانند مردم شود که 

گذار بر سلامت تأثیر ترین عوامل ، یکی از مهمبر این اساس .باشندور از بیماری د

عدالت در دو بخش  ،Nancy S. Jecker تعریفبر اساس دالت است. ع، اجتماعی

 قابل تعریف است:جتماعی پزشکی و ا

 در اخلاق پزشکینگاه غالب  م کهیاین پارادابر اساس  اول: پارادیم پزشکی.

نقطه نهایی سیر  تخصیص منابع درمانی به بیماران، یعنی درعدالت است، تنها به 

 .شود میبیماران توجه درمان و توانبخشی  تأمینو  تبدیل سلامت به بیماری

ین پارادایم بر این واقعیت مبتنی است که سلامت و ا .پارادیم اجتماعیدوم: 

کنندهای اجتماعی همچون  و تعیین ها شاخص تأثیرتحت  ،های جامعه بیماری انسان
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. از این رو، قرار داردهای اقتصادی  شدت نابرابری و پوشش بیمه، میزان با سوادی

ر زندگی و ی که بیماری بتأثیران و چگونگی بیمار شدن افراد و زمبایست به  می

به ، حدهای درمانی پیشرفته برای درمانواتوجه کرد. ایجاد  ،گذارد می ها نرفاه آ

های  نابرابری ،با فقر فرهنگیکردن بلکه باید با مقابله  ،گشا نیست راهتنهایی 

 جلوگیری کرد. ،زیادی به بیماری افراد اقتصادی و افزایش پوشش بیمه از رسیدن
 ش.( 1833)آرامش، 

به عنوان یک ارزش بنیادین و فراگیر  ،اصل عدالت و عدم تبعیض ،همچنین

اعلامیه در مقدمه  .قرار گرفته است تأکیدمورد  حقوق بشر یالملل در تمام اسناد بین

تمام اعضای جامعه بشری از حقوق و ارزش یکسان و » :حقوق بشر آمده است

همه موجودات » :دارد میمقرر . ماده یک این اعلامیه «غیر قابل انتقالی برخوردارند

که در ماده  ، در حالی«ندهست ن و حقوق برابرأشوند و در ش مینسانی آزاد متولد ا

های مقرر در  دارد که از تمام حقوق و آزادی هر کس حق»: کند میتصریح  1

ای سیاسی ه جنسیت، زبان، مذهب و دیدگاه بدون توجه به نژاد، رنگ، ،این اعلامیه

 ،)زالی .«گردد مند بهرهها  مالکیت، تولد یا دیگر جایگاه ماعی،یا ریشه ملی یا اجت

 ش.( 1833

مندی  اگر امکان قاطع ابتنای بهره ،در شرایط حاکمیت اخلاق بر حقوق بشر

دست کم  ها وجود نداشته باشد، رفاهی افراد تنها بر میزان سعی و تلاش آن

، گوید میکه راولز چنان  ،به ظاهر در یک تعویض معکوس ها وظیفه دارند دولت

 )راولز، .در راستای عدالت اخلاقی و بنیادین در این جهت حرکت کنند ولی

نتیجه چنین اقدامی بدون تردید هم موجب تعمیم و توسعه حق رفاه در  ش.( 1833

 ها را افزایش خواهد داد. و هم سطح رفاه آن شود میها  تری از انسان درصد بزرگ
 ش.( 1809)دیلمی،
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ری از بیماری و دادن به پیشگی متضمن اولویتدر سلامت، عدالت بنابراین، 

که  ای است، به گونهساز بیماری  اقتصادی زمینهو اجتماعی  حذف عوامل محیطی،

اقتصادی، قومیت،  ـ ، سطح اجتماعینظر از سن، جنس  صرف ،مامی افراد جامعهت

به حساب  ری انسانیت انسانضرو ءکه جز یدیگر ملعا ، زبان و هرمحل زندگی

 ش.( 1833آرامش، ) .برخوردار شوند ، از سلامتآید مین

 

 اخلاق اسلامی عدالت در

اخلاقی است، زیرا دربرگیرنده تمامی  فضیلتهترین و برترین عدالت ب

ها از  با کشاندن آن ها و رفتارها ویژگی نکرد تعدیل .هاست و ملازم آن ها تفضیل

و ها  همه فضیلتاین رو، پیدایش  از .سوی حد میانی است بهافراط و تفریط 

 (ش. 1809، )نراقی ای وابسته به وجود و عدم وجود عدالت است. گونهبه  ها ترذیل

هر انسانی )نفس(  غیر مادیگرای اسلامی، بعُد  های اخلاق فضیلت بر اساس آموزه

از سه نیروی )قوه( اصلی اندیشه )عقل(، کشش )شهوت( و رانش )غضب( 

دار تنظیم عملکرد انسان با خود  یک از این سه نیرو که عهده برخوردار است. هر

و محیط پیرامونش هستند، دارای سه حالت زیاده روی )افراط(، کوتاهی )تفریط( 

، «جربزه» :روی )اعتدال( اند. از این سه حالت در نیروی اندیشه با عنوان و میانه

و  «عفت» و «خمول»، «طمع» ؛ در نیروی کشش با عنوان«حکمت»و  «بلادت»

شود. بر این اساس،  مییاد  «شجاعت»و  «جُبن»، «تهور» در نیروی رانش با عنوان

عدالت برآیند سه حالت حکمت، عفت و شجاعت بوده، به همین خاطر از آن با 

 ش.( 1831 )جوادی آملی، .شود میعنوان منشاء تمام فضایل )ام الفضائل( یاد 

نشگر اخلاقی را که برخوردار از ابن مسکویه و خواجه نصیرالدین طوسی ک

عادل به حقیقت کسی است که »کنند:  میویژگی عدالت است، چنین توصیف 



 2931سال سوم، شماره نهم، پاییز                  /  فصلنامه اخلاق زيستي   11 

ری
تظ

 من
يم

مر
ي، 

کل
تو

ی 
ظر

د ن
سعی

 

ها بر  کند، تا آنجا که یکی از آن میتعدیل  نیروها، کارها و احوال خود همه را

)ابن  ؛«کند میده انفس فضیلت عدالت را ار ،ها در همه آن دیگری افزون نباشد و

عادل کسی بود که مناسبت و مساوات دهد چیزهای نامتناسب » (ش. 1831مسکویه، 

و نجات روشن است که با چنین رویکردی،  (ش. 1810طوسی، ) «.و نامتساوی را

گرفتن در مرز تعادل و قراراستقامت سعادت انسان در دنیا و آخرت، منوط به 

 ش.( 1831)نراقی، است. 

برای افراد انسانی به فسانی ن ای عدالت ویژگی ،ی اخلاقیها ههرچند در آموز

نفسانی، دو  ـآید، اما در تعالیم دینی برای عدالت افزون بر حوزه فردی  میحساب 

 ش.( 1830، )مطهریساحت تکوینی و تشریعی در نظر گرفته شده است. 

 اومنظور از عدالت تکوینی، سازگاری وظایف هر موجود با ساختار وجودی 

نسان، بلکه در تمامی موجودات هستی وجود دارد؛ ؛ این سازگاری نه تنها در ااست

بنا الذی اعطی کل شی خلقه ثم ر» (31و  3: انفطار) ؛«الذی خلقک فسواک فعدلک»

کننده  تعیین و» دهد: می توضیح گونه این را عدالت طوسی حکیم (19و  1: طه) .«هدی

 اوساط در هر چیزی ناموس الهی باشد. پس به حقیقت، واضع عدل و عدالت،

 ش.( 1810)نصیرالدین طوسی،  «.ناموس الهی است

عدالت تشریعی که متأثر از وجود عدالت در نظام هستی است، عبارت است 

از یک سو و پاداش و کیفر  ها ناز تناسب میان تکالیف الهی و توانمندی انسا

 است. از سوی دیگراخروی خداوند در جهان آخرت 

د ضلعی است که خداوند، خود انسان، ای چن از آنجا که تکالیف الهی مجموعه

و طبیعت جاندار و غیر جاندار در اضلاع آن قرار دارند، برای عمل  ها ندیگر انسا

و نسبت  ها ن، نسبت به خود، نسبت به دیگر انسانسبت به خداوند الهی به تکالیف

 به عناصر زیست محیطی، باید حق هریک از این چهار گروه را شناخت. 
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، حق هر موجودی متناسب با هویت آن موجود استه تردیدی نیست ک

بنابراین، برای  .خداوند باشد یا انسان یا طبیعت ،صرف نظر از این که آن موجود

بایست ابتدا هویت  میبخشیدن به عدالت در رفتار خود با سایر موجودات،  تحقق

ن نه مثلثی است که یک ضلع آگا یکی از اضلاع سهانسان  آن موجود را شناخت.

انسان  ش.( 1831)جوادی آملی، .و ضلع سوم آن رابطه جهان و انسان است جهان

ر( است که از خود چیزی نداشته، تمام آنچه دارد از خداوند یموجودی نیازمند )فق

از این رو، لازم است حق آن چه را که از خداوند گرفته، ادا  .به او رسیده است

ما »، دارد، چیزی جز بندگی )عبودیت(کند )حق الله(. حقی که خداوند بر انسان 

و سپاسگزاری )شکر( از  (11و  11: ذاریات)« خلقت الجن و الانس الا لیعبدون

حق خداوند »فرمایند:  میباره  السلام در این . امام سجاد علیهی او نیستها تنعم

 ده و چیزی را شریک او قرار ندهی.بر تو این است که او را عبادت کر بزرگ

خداوند بر خود واجب کرده  ،حق الهی را با اخلاص به انجام رساندی گاه اینهر

برای انسان  ش.( 1831 وادی آملی،)ج .«کند تأمینرا و است که امر دنیا و آخرت ت

بایست به این نکته توجه داشته باشد که  میالنفس(،  بجاآوردن حق خود )حق

عدی فراطبیعی بعدی است؛ بعُدی طبیعی )ملُکی( و بُ وجود او، وجودی دو

داشتن به شأن  الناس(، جز با توجه همچنین، بجاآوردن حقوق مردم )حق )ملکوتی(.

 انسانی و کرامت ذاتی آنان ممکن نیست.

ساز عدالت اجتماعی است؛ زیرا عدالت نسان به حقوق مردم، بسترتوجه ا

ستگی و لاحیت، شایاجتماعی چیزی جز دادن حقوق افراد متناسب با ص

سه چیز است  فرمایند: می السلام امام صادق علیه نیست. ها نی واقعی آها نیازمندی

به  ش.( 1831بحرانی، ) ها نیاز دارند: امنیّت، عدالت و آسایش. که همه مردم به آن

 سو، شرایط رشد و پرورش همه حاکمیت نیز موظف است از یکهمین خاطر، 
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میزان کارآیی و ه را به طور یکسان فراهم آورد؛ از سوی دیگر، ب شهروندان

از امام صادق  ش.( 1831)پرور، .نیز توجه داشته باشد ها ناختلاف سطح توانایی انسا

 ؛«خداوند هیچ پیامبرى را جز به نیکى و عدالت برنینگیخت»: نقل استالسلام  علیه

کسى که به جهنم اولین »گرامی اسلام نیز فرموده است: پیامبر  ق.( 1198 )مجلسی،

کند و ثروتمندى که  واى قدرتمندى است که به عدالت رفتار نمىرود فرمانر مى

 ق.( 1191 )صدوق، .«پردازد و نیازمند متکبر حقوق مالى خود را نمى

 نقد و بررسی

 ی اخلاق حرفه ای پزشکی و اخلاق اسلامی برها هآموز تأکیدصرف نظر از 

  ا تکلیفدینی آن، رابطه مستقیمی بعدالت در مفهوم ، ضرورت و اهمیت عدالت

، خودبخود بستر لازم برای داشتن رفتار یت دینیمسؤولمداری دارد. پذیرش 

یت مسؤولزیرا برخورداری از  ش.( 1831 جوادی آملی،) ،کند میعادلانه را فراهم 

و رفتار دینی، یعنی انجام واجبات و ترک  کردهدینی ما را ملزم به رفتار دینی 

. کند میکاری )تفریط( را فراهم  فراط( و کمروی )ا محرمات، زمینه دوری از زیاده

عد فردی و اجتماعی مبتنی بر عدل در چنین حالتی است که رفتار انسان در دو بُ

بر این اساس، عدالت به مفهوم  در ادای حقوق دیگران توانمند خواهد شد. ،هبود

ی دینی آن، پایه همه کمالات انسان و عامل بهبود تمام رفتارهای فردی و اجتماع

ترین اصول چهارگانه اخلاق زیست  ، هرچند عدالت یکی از مهممقابلاست. در 

گونه تقدم بنیادی بر سایر اصول اخلاق پزشکی  پزشکی است، اما این اصل هیچ

از سوی دیگر، تنها به بعد رفتار جمعی آن توجه شده، منشاء درونی  و نداشته

 شود. می)نفسانی( و جهت فردی آن لحاظ ن

های درونی  ، یعنی به تعادل رسیدن ویژگیشدن انسان اخلاقیین، افزون بر ا

مبتنی بر وحی و ی دینی ها هاما از آنجا که آموز ،مداری اوست عقلمرهون  انسان،
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، یعنی عمل به تکالیف الهی یدارم دینهمسوی با ادراکات عقلی است، عصمت، 

زیرا پذیرش  .هم آوردتواند بستر تعادل را در دو حوزه فردی و اجتماعی فرا مینیز 

سبب خروج از دو  محرمات، ارتکابیت دینی در انجام واجبات و عدم مسؤول

کند، ضمن  میحالت افراط و تفریط بوده، ایستایی انسان را در مرز تعادل فراهم 

روشن است که  این که از محدودیت و خطاپذیری عقل بشری نیز مبرا است.

 و ای برخوردار نبوده شکی از چنین پشتوانهعدالت به مفهوم رایج آن در اخلاق پز

تر از عدالت در عرصه بهداشت و درمان،  تر یا مطلوب برای گزینش مفهوم درست

 راهی جز آزمون و خطا نخواهد داشت.

 گیری نتیجه

 ،گانه اخلاق زیست پزشکی استترین اصول چهار عدالت یکی از مهمهرچند 

ی اخلاق اسلامی، ها هرابر، بر اساس آموزندارد. در ب اما اولویتی بر سه اصل دیگر

 عدالت، برترین فضیلت اخلاقی است که سبب پیدایش تمامی فضایل اخلاقی

 شود. می

شود، فراگیرتر از  می تأکیدعدالت به مفهومی که در اخلاق اسلامی بر آن 

اخلاق پزشکی است، زیرا عدالت در اخلاق پزشکی، برآمده از عدالت اجتماعی 

راهکارهای متناسب و متوازن، قابل دسترسی ا تدوین قوانین و است که جز ب

ی فردی و ها تگیرنده تمامی ساحراما عدالت به مفهوم دینی آن درب .نیست

 اجتماعی زندگی بشر است.

می وجود عدالت در حوزه فردی بسترساز عدالت بر اساس تعالیم اسلا

ی )افراط( و کوتاهی رو تا انسان قوای نفسانی خود را از زیاده اجتماعی است

)تفریط( باز نداشته و به مرز تعادل نرساند، نخواهد توانست به برپایی عدالت در 

که مجریان عدالت در چرا ،بستر عدالت اجتماعی را بگستراند و جامعه اقدام کرده
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روی یا  شود از افرادی که دچار بیماری زیاده میو ن هستند ها نتک انسا جامعه، تک

در کننده روابط بین افراد  ه فردی هستند، انتظار داشت متعادلکوتاهی در حوز

 باشند.جامعه 

ی تحقق عدالت در دو حوزه ها هترین را پایبندی به فرامین الهی یکی از مهم

فردی و اجتماعی است، زیرا احکام فردی و اجتماعی دینی توسط خداوند وضع 

ی انسان در دو بعُد جسمی و ترین فرد به ساختار وجود هاند و خداوند نیز آگا شده

زمینه ساز تعادل قوای نفسانی انسان و عدم  ها نروحی است. از این رو، عمل به آ

در آن اما عدالت به مفهوم رایج  .روی و کوتاهی است ورطه زیاده دو سقوط در

ای و تنها با  محروم بوده، بدون داشتن چنین پشتوانه اخلاق پزشکی از این مزیت

است، درصدد تدوین  ها نن بشری که برگرفته از تلاش عقلانی انسااتکا به قوانی

امری که به واسطه  ،قوانینی است که متضمن ایجاد عدالت در تخصیص منابع باشد

با توجه  بنابر این پذیری مصون نیست.ی شناختی خرد انسان، از خطاها تمحدودی

دالت در اخلاق رسد که ع میثمر م عدالت، چنین به به بررسی تطبیقی در مفهو

که ، چراباشد میی از کل یو جزمجموعه عدالت در اخلاق اسلامی پزشکی زیر

عدالت در اخلاق اسلامی یک ویژگی نفسانی است که سرچشمه اعمال بر محور 

مختص به اعمال ارادی و رفتار که عدالت در اخلاق پزشکی  در حالی بوده،عدالت 

شرایطی بر  تأمینانی به بیماران بلکه سلامت و نه فقط تخصیص منابع درمدر حوزه 

 باشد.  میها  مدار سلامت برای تمامی انسان
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