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Human history has been intertwined with religion, and humanity has 

never seen itself as independent of it. On the one hand, in the modern 

world, with the presentation of new definitions of religion by Auguste 

Comte, such as the theory of "family resemblance" or the 

establishment of "humanism" as a religion, or viewing the common 

religions as an opiate, as proposed by Karl Marx, have been a way to 

counter theistic schools, especially monotheistic ones (1). 

Ernest Renan, while acknowledging the impossibility of 

eradicating interest in religion and the persistence of religion, 

considers psychological and social factors as influential in the 

emergence and inclination towards religion through atheistic 

approaches. Others, with a mistaken notion, believe in a concealed 

God, while some have resorted to psychological complexes (such as 

the Oedipus or Electra complex). Figures like Feuerbach, Ludwig, 

Erich Fromm, and Marx have developed the theory of self-alienation 

(2, 3). However, each of these theories faces serious challenges, and 

even Western philosophers do not agree on a single principle. 

Nevertheless, it seems that the emergence of religion and its 

intertwining with human nature indicates God's will to guide 

humanity, fully manifested in the triangle of revelation, reason, and 

instinct (4). 

The expression "humanity's expectation from religion" instead of 

"need for religion" is another Western effort to enslave the path to 

perfection and absolute light. The new face of the Western world is 

seen as a conflict between science and religion; Max Weber, in a 

world that claims rationalism, believes that we must choose the best 

means to achieve our goals, whether it be extreme rationalism, which 

is the other side of the coin of extreme reasoning, or critical 

rationalism, which asserts that religious systems should be critiqued 

with reason all of which confront moderate rationalism within the 

Islamic Ahl al-Bayt school (5). 

Modern scientific inquiry, based on the principles mentioned 

above, limits sources of knowledge to experience and deprives itself 

of knowledge sources such as revelation, reason, and intuition (6). 

The field of medicine, which emerged in the West with these 

presuppositions, soon faced serious challenges, as the advancement of 

medical science was contingent upon extensive research and 

experiences, raising important questions. Some of these research 

areas include: 

1. Interventions in cell nuclei and the possibility of changes in 

individuals' genetic traits; 

2. Unprecedented expansion of human ability to manipulate 

reproduction and prevent it; 
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3. Extensive research on embryos and their 

tissues; 

4. Research on terminally ill patients and those 

in the last days of their lives; 

5. Research on specific groups, such as death 

row inmates, the insane, and children; 

6. Research on a new drug to replace an old 

one. 

Extreme empiricism and rationalism in the 

West, along with the foundations mentioned at the 

beginning of this text, led to medical experiments 

and research conducted by physicians in Nazi 

camps, which instilled fear in humanity regarding 

such advancements. Consequently, in 1978, the 

U.S. National Committee that oversees the 

protection of individuals and animals in research 

established the following principles: 1) Respect 

for individual autonomy (based on humanism), 2) 

The pursuit of beneficial and useful actions (based 

on secular instrumental rationalism) (7, 8), 3) 

Prevention of harm (based on humanism), and 4) 

Justice (based on secular instrumental 

rationalism). 

In this context, "ethics in research" has been 

discussed with specific foundations; however, 

since most Western intellectuals base science and 

experience on consequentialism, where the value 

of any action is determined by its outcome, it 

seems that the issue of ethics in research remains 

unresolved. 

Researchers in the health field are concerned 

about what is right and wrong, and there are 

disagreements among them. This inconsistency in 

medical research arises from differences in the 

principles and viewpoints of individuals, as ethics 

in research has not yet addressed the challenges of 

medical research. 

One topic that necessitates a response due to 

numerous inquiries from the Muslim medical 

community and is a controversial issue is the 

explanation of Islamic regulations alongside the 

issue of ethics in research. This is because Islam, 

within the school of Imamiyah, draws upon 

moderate rationalism and can fill the ethical gaps 

in research. 

After the glorious victory of the Islamic 

Revolution in Iran, various ethical charters in the 

field of medicine have been written, which have 

brought the teachings of Islam to aid research 

ethics. However, the medical community faces 

daily challenges with increasing violations in 

various fields of medical research conducted on 

humans and animals. As a proposed framework, 

considering the teachings and principles of Islam, 

the ethics and moral principles governing medical 

research can be categorized into three main 

branches: 

1. General jurisprudential requirements: 

1.1. Life and the life of oneself and others: 
"...and do not kill yourselves; indeed, Allah is 

Most Merciful to you
1
" (8). 

1.2. Health: "...and do not throw yourselves into 

destruction."
2
 The researcher must safeguard their 

own and others’ life and health during their 

medical research. 

1.3. Independence and freedom of the subject: 
The subject should not participate in medical 

research without consent and under coercion
3
, as 

religious texts establish the principle of non-

coercion (8). 

1.4. Informed consent: Any secrecy regarding 

medical research from the subject is considered 

deceitful. As Imam Sadiq (AS) said: "Deceit 

towards a believer is forbidden (9, 10)." 

1.5. The principle of "minimum risk," which 

Islam refers to as the rule of "No harm and no 

harming" (9).  

1.6. Confidentiality: Information obtained from 

the subject must be treated as confidential. Imam 

Ali (AS) said: "The right to every secret is to be 

preserved" (11).  

1.7. Fairness: The researcher must treat the 

subject with justice and fairness, free from undue 

influence. 

1.8. Honesty: The researcher must be truthful and 

maintain integrity in their research; "O you who 

believe, fear Allah and be with the truthful"
4
 (8).  

1.9. Responsibility: The researcher must assure 

the subject that they feel responsible for them. 

Imam Kazim (AS) said: "What you are 

responsible for is the most obligatory action upon 

you" (12).  

2. Specific Jurisprudential Criteria: 
2.1. Inherent dignity of human beings: "And 

We have certainly honored the children of 

Adam"5. The researcher must not act in a way 

that undermines human dignity. 

2.2. Divine Ownership; the life of every human 

is given to them by God; therefore, their status 

is that of a trustee who must be trustworthy; 'it 

is He who created death and life’6. 

                                                           
1. Surah Al-Nisa, Verse 29: '... And do not kill yourselves! Indeed, 

Allah is ever Merciful to you'.  
2. Surah Al-Baqarah, Verse 195: 'And do not throw [yourselves] with 

your [own] hands into destruction'.  
3. Surah Al-Baqarah, Verse 256: 'There shall be no compulsion in 

[acceptance of] the religion. 
4. Surah At-Tawbah, Verse 119: 'O you who have believed, fear 
Allah and be with the truthful’. 
5. Surah Al-Isra, Verse 70: 'And We have certainly honored the 

children of Adam'. 
6. Surah Al-Mulk, Verse 2: 'It is He who created death and life’. 
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2.3. Preservation of the dignity of the subject 

if they are Muslim: In conflicts between the 

life of a Muslim and a non-Muslim, the life of 

the Muslim takes precedence (13). 

2.4. Promotion of humanity: The researcher 

should strive to preserve the human race and 

enhance the quality of human life (14). 

3. Criteria based on Sharia 

From a jurisprudential perspective, medical 

research is primarily permissible, but depending 

on the circumstances surrounding medical 

investigations, the following categories are 

proposed: 

3.1. Obligation of research: Research on 

"necessary topics and human dilemmas" is 

obligatory, provided all religious guidelines are 

followed. 

3.2. Recommended research: Research aimed 

at improving health and enhancing the quality 

of treatment, such as finding new medications, 

is recommended. 

3.3. Permissibility of research: Research 

conducted solely to uncover a pure scientific 

truth, without practical application, is 

permissible. 

3.4. Disapproved research: Research 

concerning individuals who have reservations 

about participating in research for specific 

reasons is considered disapproved, as long as it 

does not cause physical harm. 

3.5. Prohibition of research: Any research 

whose subject matter contradicts religious law 

or does not adhere to religious guidelines -such 

as failing to preserve the life and dignity of a 

Muslim- is prohibited. 

In conclusion, it is requested that the 

esteemed editor provide the ground for further 

research and case studies on emerging medical 

issues, ensuring that, in addition to examining 

the criteria for research ethics, more attention is 

paid to jurisprudential, religious, and Islamic 

criteria. 
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لطالما کان تاريخ الإنسان تاريخاً دينیاً ولم ينفصل الدين في يوم من الأیام عن الإنسان ولم ير الإنسان 
نفسه في غنی عن الدين؛ لکن إن نظرنا إلی الموضوع من زواية أخری سنری أنّ التوجهات الحديثة تقدّم 

التشابه »عن الدين في نظرية  1الدين کالتعريف الذي يقدّمه أوغوست کونتقراءات مختلفة من 
؛ کانت 2لدی کارل مارکس« افیون الشعوب»أو اعتبار الدين « الإنسانیة»أو تأسیس دين « الأسري

 (.1) هذه القراءات تسعی لمواجهة الدين الإلهي خاصة الأدیان التوحیدية
باستحالة إلغاء الدين وطمس رغبة الإنسان في الدين  3من ناحیة أخری يذُعن إرنست رينان

بید أنهّ يتطرّق إلی الدين من خلال التوجه الإلحادي ويعتقد أنّ الأسباب النفسیة والإجتماعیة   وبقاءه؛
کانت العامل الأساس في ظهور الدين وتوجّه الإنسان نحوه. وطرح البعض الآخر تصورات خاطئة 

(؛ وطوّرت 4ما استدلت جماعة بعُقد نفسیة مثل )عقدة أوديب و الکتراوأکّدوا علی إله الفراغات ک
(. لکن جمیع 3، 2ومارکس نظرية الإستلاب ) 5فروم كجماعة أخری من أمثال فويرباخ، ولودويج، وأري

هذه النظریات تواجه تحدیات کبیرة بحیث لا يتفق علیها حتی الفلاسفة الغربیین أنفسهم. ومع ذلك 
لدين وامتزاجه بکینونة الإنسان وفطرته توحي بوجود إرادة أودعها الله في کیان الإنسان يبدو أنّ ظهور ا

 (.4) لهدايته؛ هداية تتجلّی في مثلث الوحي، والعقل، والفطرة
« الحاجة إلی الدين»بتعبیر « توقع الإنسان من الدين»وفي الآونة الأخیرة استبدل الغرب تعبیر 

ویحول بینه وبین الوصول إلی الکمال والنور المطلق. يتجلّی العالم الغربي لیکبّل الإنسان بقیود المادة 
الحديث من خلال الصراع بین العلم والدين ويروّج لوجود هذا الصراع. يوکّد ماکس فیبر في العالم الذي 

طرفة وهي يتغنّی بقوّته العقلیة علی ضرورة إختیار أفضل وسیلة لنیل الأهداف؛ فإمّا النزعة العقلانیة المت
الوجه الآخر لعُملة النزعة الإستدلالیة المتطرفة وأنهما وجهان لعُملة واحدة، وإما العقلانیة النقدية التي 
تؤمن بنقد الأنظمة الدينیة نقداً عقلیاً وتؤکد علی ضرورة عقلَنَة الدين؛ کل هذه التیارات الفکرية تتنافی 

 (.5) إسلام أهل البیت مع العقلانیة المعتدلة التي تؤکّد علیها مدرسة
توجز النزعة العلمیة الحديثة بالمبادئ المذکورة آنفاً، مصادر المعرفة ولا تری للمعرفة مصدراً سوی 

(. اما 6التجربة؛ فهي تی نفسها في غنی عن مصادر المعرفة الأخری أي الوحي، والعقل، والشهود )
ورة أعلاه، ما عتّم أن واجه تحدیات علم الطب الذي بسط سیطرته بفضل الفرضیات المسبقة المذک

وعقبات کبیرة؛ ذلك لأنّ تقدّم علم الطب مرهون بالبحوث والدراسات والتجارب ذات النطاق الواسع 
 ولهذا طرح أسئلة في غاية الأهمیة؛ بعض مجالات البحث هي کالتالي:

                                                           
1) Auguste Comte 
2) Karl Marx 
3) Ernest Renan 
4) Oedipus complex, Electra Complex  
5) Feuerbach, Ludwig, Erich Fromm 

 تفاعل الطب الحديث مع الإسلام الأصیل في مجال الأبحاث الطبیة
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التصرّف في نواة الخلایا وإمکانیة إحداث تغییرات في خصائص الأفراد  -1
 الجینیة؛

قدرة الإنسان المعاصر الکبیرة جداً في التحکم بعملیة التناسل وحرّيته  -2
 في تحديد النسل والتصدي للتکاثر وتحديد التناسل.

 البحوث الطبیة الواسعة حول الأجنّة وأنسجة الجنین. -3
البحث حول الأمراض المستعصیة وإجراء بحوث علی المرضی المیؤوس  -4

 خر أیام حیاتهم.من علاجهم والذين یمضون آ
اجراء بحوث علی الأفراد الذين يواجهون حالات إستثنائیة مثل المحکوم  -5

 علیهم بالإعدام، والمختلین عقلیاً والأطفال.
 بحوث حول عقار جديد لإستبداله بعقارات القدیمة. -6

النزعة التجريبیة والعقلانیة المتطرفة في الغرب والمبادئ المذکورة آنفاً، 
إجراء إختبارات طبیة غريبة قام بها المعسکر النازي في الغرب؛ ما أدّت إلی 

أفضی إلی حالة من الخوف والذعر من التقدم البشري. وانطلاقاً من هذا 
التخوف والذعر من إنفلات الإنسان، بادرت اللجنة الوطنیة الأمريکیة في 

بصیاغة قانون لحماية الإنسان والحیوان في البحوث  1978عام 
 ( احترام استقلال الفرد1بارات الطبیة وأقرّت النبود القانونیة التالیة: والإخت

( القیام بالأعمال المفیدة والنافعة )علی 2)علی أساس المبادئ الإنسانوية(، 
( منع الإضرار بالآخر )علی 3أساس المبادئ العقلانیة الآلیة العلمانیة(، 

اس المبادئ العقلانیة ( العدالة )علی أس4أساس المبادئ الإنسانوية(، و
الأخلاق في البحث »فقد طرُحت قضیة  (.8, 7)الآلیة والعلمانیة( 

من منظور مبادئ خاصة؛ لکن بما أنّ معظم المفکرين الغربیین « العلمي
اشترطوا النتیجة کشرط أساس للعلم والتجربة ووجّهوا العلم نحو النتیجة ولم 

دو أنّ إشکالیة الأخلاق بقت يروا قیمة للعلم دون النتیجة الملموسة، يب
 عالقة في مجال البحث العلمي.

يخشی علماء الصحة من تحديد الصائب وغیر الصائب ويختلف الکثیر 
منهم حول معرفة الصحیح عن الخطأ؛ وهذا الإختلاف في نتائج البحوث 
الطبیة ناجم عن الإختلاف في مبادئ وآراء الباحثین؛ لأنّ الأخلاق في 

دراً علی الإستجابة للمعضلات العالقة في محال الدراسات البحث لم يعد قا
 الطبیة.

فإحدی المواضیع الهامة التي لابد من الردّ لما لها من أهمیة ولما يطرح 
حولها من أسئلة في عالم الطب، هي تحديد القوانین الإسلامیة إلی جانب 

ن موضوع الأخلاق. لأنّ الإسلام في المدرسة الإمامیة يستقي وجوده م
 العقلانیة المعتدلة وهو قادر علی ملء الفراغ الأخلاقي في البحوث الطبیة.

بعد انتصار الثورة الإسلامیة في إيران وضعت الکثیر من المواثیق 
الأخلاقیة في مجال الطب کلها تعتمد علی إسلام أهل البیت وتساعد علی 

یر من تنمیة الأخلاق في الطب؛ اما الطب المعاصر فقد بات يواجه الکث
الأعمال والبحوث اللاأخلاقیة التي یجريها علماء الطب علی الإنسان 
والحیوان علی حد سواء ولا يعبأ الطب المعاصر بشأن الإنسان ومنزلته. 

لکن یمکن النظر إلی الأمر من زاوية مختلفة والرکون إلی التعالیم الإسلامیة 
طبیة وتقسیم هذه ووضع المبادئ الأخلاقیة في الإسلام کمعیار للبحوث ال

 المبادئ الأخلاقیة إلی ثلاثة أقسام وهي:
 المتطلبات الفقهیة العامة -1
وَ لا تَ قْتُ لُوا أنَْ فُسَكُمْ إِنَّ اللهََّ كانَ بِكُمْ »... تکریم حیاة أنا والآخر -1-1

 (.8) 1«رَحیما
هْلُكَةِ »... الصحة -2-1 ينبغي علی (. 8) 2«وَ لا تُ لْقُوا بِِيَْديكُمْ إِلَى الت َّ

الباحث أن یحافظ علی حیاة الآخرين وسلامتهم في عملیة البحث 
 والتحقیق.

حرية المشارکة في التحالیل الطبیة؛ بتعبیر آخر لا ينبغي إرغام الفرد  -3-1
علی المشارکة في الإختبار الطبي. لأنّ النصوص الدينیة تؤکد علی حرمة 

ه الحرمة علی المجالات ( في الدين ویمکن سحب هذ8) الإکراه والإجبار
 الأخری ومنع إرغام الأفراد علی قبول ما لم يرغبوا به.

نفي التکتم والتستر؛ لأنّ التکتم علی الفرد وإجراء دراسات  -4-1
وبحوث طبیة لم يکن علی بیّنة منها تندرج ضمن الإحتیال والتدلیس؛ فقد 

 (.10 ,9)«  غَبُْْ الْمُؤْمِنِ حَراَم» )ع( يقول الإمام الصادق
في الإسلام الذي يعُرف بقاعدة « الحد الأدنی من المخاطر»مبدأ  -5-1
 (. 9) «لاضرر ولاضرار»
؛ یجب الحفاظ علی الأسرار التي يفشیها الفرد «السر صیانة»مبدأ  -6-1

 عند الإختبار والتحلیل الطبي وتفادي وضعها للعلن. فقد يقول الإمام علي
 (.11) «حق کل سرّ أن يُصان»)ع(: 

مبدأ الإنصاف؛ یجب أن ينُصف الطبیب المريض أو أي فرد يخضع  -7-1
 للتحالیل الطبیة ويتعامل معه بعدل. 

مبدأ الصدق؛ یجب علی الباحث أن يکون صادقاً في البحث  -8-1
 (.8)  3«یا أيَ ُّهَا الَّذينَ آمَنُوا ات َّقُوا اللهََّ وَ كُونوُا مَعَ الصَّادِقین»العلمي 

راقبة؛ یجب علی الباحث أن يطمئن الخاضع للإختبار بِنهّ مبدأ الم -9-1
أوَْجَبُ »مسؤول عما یجري علیه. يقول الإمام الکاظم حول هذا الأمر: 

 (.12) « الْعَمَلِ عَلَیْكَ مَا أنَْتَ مَسْئُولٌ عَنِ الْعَمَلِ بهِ
 المعايیر الفقهیة -2
. یجب علی 4«آدَمَ   كَرَّمْنا بَنيوَ لَقَدْ  »کرامة الإنسان؛ يقول القرآن   -2-1

الطبیب أن یحترم کرامة الإنسان ولا ينال مع حرمته وکرامته أثناء البحث أو 
 بعده.

الإقرار بِن الملك لله وحده؛ الحیاة فرصة وهبها الله للإنسان؛ لهذا  -2-2
 .5«الَّذي خَلَقَ الْمَوْتَ وَ الْحیَاةَ »یجب أن یأمن هذه الأمانة ولا يخونها؛ 

                                                           
 29( سوره النساء، آلآية 1
 195( سوره البقره، آلآية 2
  119( سوره التوبه، الآية 3
 70( سوره الإسراء الآية 4
 2( سوره الملك، الآية 5
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 1-9 (:1)11;1446البحث في الدين و الصحّة. /سلیماني ...تفاعل الطب الحديث مع الإسلام الأصیل في مجال الأبحاث 

إحترام شأن الفرد الخاضع للإختبار إن کان مسلما؛ً لأنهّ في  -2-3
لمسلم والکافر؛ ينبغي تفضیل المسلم حالات التزاحم بین الحیاة والإضرار با

 (.13) علی الکافر؛ لأنّ الأولوية للمسلم
مبدأ تکریم الإنسان؛ یجب أن يکرّس الباحث جهوده في سبیل  -2-4

 (. 14) حفظ النسل البشري وصیانته وتحسین حیاة الإنسان
 المعايیر الشرعیة -3

أنّ کل تحلیل طبي يبیح الفقه الإختبارات الطبیة للوهلة الأولی، لکن بما 
 يطرأ علیه قضایا عارضة، یمکن تقسیم البحوث الطبیة إلی الأقسام التالیة:

الضرورية والتحدیات »وجوب البحث: البحث حول القضایا  -3-1
 مع احترام جمیع الأحکام الشرعیة والإمتثال لها، أمر واجب.« البشرية

لی استحباب البحث: البحث حول القضایا التي تساعد ع -3-2
الإرتقاء بمستوی الصحة والإرتقاء بمستوی القطاع الصحي، مثل إیجاد 

 عقارات جديدة، من المستحبات التي يوکد الدين علی استحبابها.

إباحة البحوث: ان کان البحث من أجل کشف حقیقة علمیة  -3-3
 محضة واستخدامها في مجال العلم، فهو مباح.

في المشارکة في البحث فإنّ  کراهة البحث: إن لم يرغب الأفراد  -3-4
إرغامهم علی المشارکة فیه کراهة؛ والکراهة هذه منوطة بعدم إلحاق الضرر 

 بحیاتهم.
حرمة البحث: إن کان البحث مخالفاً للأحکام الشرعیة أو لم تراع  -3-5

فیه أحکام الشرع، کعدم احترام حیاة الإنسان المسلم وحیاته، فهو محرّم 
 شرعاً.

لب من رديس التحرير أن يوفّر الأرضیة اللازمة للقیام في النهاية نط
بالمزيد من البحوث حول القضایا المستحدثة في علم الطب لتمهید الأرضیة 
الضرورية لدراسة المعايیر الأخلاقیة، والمعايیر الفقهیة، والدينیة، والإسلامیة 

 .في البحوث العلمیة
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Soleymani S. The Interaction of Modern Medicine and Pure Islam in the Field of Medical Research. Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat. 

2025;11(1):1-9. https://doi.org/10.22037/jrrh.v11i1.46144 

 

 

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
https://doi.org/10.22037/jrrh.v11i1.


    .1 -9(:1)11؛1404مجلة پژوهش در دین و سلامت 

  سایت مجله: وب http://journals.sbmu.ac.ir/jrrh 

 

 

       
 

 

 مجلة پژوهش در دین و سلامت                                                                                    1404، بهار 1، شمارة 11دورة    

 کند. تبعیت می  International License (CC BY 4.0)Creative Commons Attribution 4.0این کار از مجوز 
7 

  

 

 

 

 

 

 

 

 *سعید سلیمانی
 

 .ایران ، مرکز تحقیقات طب و دین، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان،اسلامی گروه معارف
 s.soleymani@kmu.ac.ir   رایانامه:؛ سلیمانی سعید دکترخطاب به  مکاتبات*
 

 اطلاعات مقاله  
   

 1403 مردادا 26 :دریافت 
 1403 مهر 11 :دریافت متن نهایی 

  1403 آذر 17 پذیرش: 

 1404 فروردین 1 نشر الکترونیکی: 
  

 واژگان کلیدی: 

 اخلاق پژوهش 

 اسلام 
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سویی  از است؛ ندیده آن از نیاز بی را خود گاه هیچ آدمی و است بوده آمیخته دین با بشر تاریخ

 یا «خانوادگی شباهتِ» نظریة مانند دین از 1آگوست کنت جدید تعاریف ارائة با نوین دنیای در

آن را مطرح  2مارکس که کارل رایج های دین دانستنِ افیون یا «ستایی انسان» دینِ بنانهادن

 .(1) گرفته شده است پیش در توحیدی مکاتب ویژه به خداباور مکاتب با مقابله راه کرده است،

با  همچنان دین، ماندن باقی و به دین علاقه شدن محو بودن اقرار به محال با 3رنان  ارنست

 است. دانسته مؤثر دین به گرایش و پیدایش در را اجتماعی و روانی عواملِ الحادی، رویکردهای

 های عقده دامانِ به دست دیگر برخی و پوش رخنه خدای به قائل غلط، تصورِ نیز به دیگر برخی

 از مارکس نظریة  و 5فروم  اریک لودویگ، فویرباخ، امثالِ اند؛ شده (4الکترا یا ادیپ )عقدة روانی

 مواجه جدّی های چالش با نظریات این از کدام هر . البته(3, 2)اند  داده پرورش را خودبیگانگی

رسد  به نظر می همه این با ندارند. توافق واحدی اصل بر غرب فلاسفة دِخو حتی که است

 که است آدمیان هدایت برای خدا ارادة از حاکی انسان سرشت با آن آمیختگی و دین پیدایش

 .(4)شود  می متمثل فطرت و عقل وحی و مثلث در آن کامل تجلی

 اسارت به برای غرب های تلاش دیگر از «دین به نیاز» جای به «دین از بشر انتظار» تعبیرِ

 دین و علم تعارض دنیای غرب جدید چهرة است. مطلق نور و کمال به رسیدن راه گرفتن

 باید معتقد است که شود، زده می گرایی عقل از دم که در دنیایی 6وبر ماکس  شود؛ می قلمداد

 دیگرِ روی که افراطی گرایی عقل یا ؛برگزینیم خود را اهداف به دستیابی برای وسیله بهترین

 با باید را دینی های نظام که معتقد است انتقادی گرایی عقل یا است گراییِ افراطی دلیل سکة

 قرار بیتی اهل اسلام مکتب در اعتدالی گرایی عقل با رویارویی در همگی کرد؛ نقد عقل

   .(5)اند  گرفته

 و کند می خلاصه تجربه را در معرفت ای که در بالا ذکر شد، منابع با مبانی نوین ورزی علم

 با که پزشکی  علم (.1) کند محروم می شهود و عقل وحی، یعنی معرفتی منابع از خود را

شد؛  رو روبه جدی های چالش با که نگذشت دیری یافت، رواج غرب در مذکور های فرض پیش

 به را مهمی های پرسش و بود گسترده تجربیات و تحقیقات به منوط پزشکی علم  پیشرفت زیرا

 از: عبارتند تحقیقاتی های حوزه این از برخی آورد؛ وجود

 افراد؛ ژنتیکی خصوصیات در تغییرات امکان و ها سلول هستة در تصرفات -1   

 و جلوگیری از آن؛ مثل تولید مسیر در تصرف و دخل در انسان توانایی سابقة بی گسترش -2   

  آن؛ های بافت و جنین دربارة گسترده های پژوهش -3   

                                                           
1) Auguste Comte 
2) Karl Marx 
3) Ernest Renan 
4) Oedipus complex, Electra Complex  
5) Feuerbach, Ludwig, Erich Fromm 
6) Maximilian Weber 

 پزشکیهای  پژوهشتعامل پزشکی نوین و اسلام ناب در حوزۀ 

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
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  نوین و اسلام ناب در حوزة...تعامل پزشکی 

 

 

 1-9: 43(، 1)11/ پژوهش در دین و سلامت؛ سلیمانی

 آخر روزهایِ که کسانی و ناپذیر درمان بیماران دربارة پژوهش -4    

  گذرانند؛ می را خود حیاتِ

 اعدام، به محکومان مانند خاص های گروه دربارة پژوهش -5    

  اطفال؛ و دیوانگان

 قدیمی.  دارویِ جایگزینی برای جدید دارویی دربارة پژوهش -6    

 مبانیِ با همراه غرب در افراطی گراییِ عقل و گرایی تجربه     

 تحقیقات و ها آزمایش به در ابتدای همین نوشته منجر ذکرشده

 انجام نازی های اردوگاه در پزشکان واسطة به که شد ای پزشکی

 شد؛ می پیشرفت نوع این از انسان وحشت موجب این و گرفت می

 و افراد از حمایت که آمریکا ملی کمیتة 1978 سال در رو، ازاین

 گذاری پایه اصول ذیل را داشت، عهده بر تحقیقات در را حیوانات

 ( انجام2 فردی )با مبنای اومانیسمی(، استقلال به ( احترام1کرد: 

( 3 ی ابزاریِ سکولاری(،گرای سودمند )با مبنای عقل و مفید اقدامات

( عدالت )با 4 رسانی )با مبنای اومانیسمی( و آسیب از جلوگیری

در  اخلاق بین این . در(7, 6)گرایی ابزاریِ سکولاری(  مبنای عقل

 بیشتر روشنفکران غرب چون اما شد؛ با مبانیِ خاصی مطرح پژوهش

 عمل بر هر و اینکه ارزش گرایی نتیجه مبنایِ بر را تجربه و علم پایة

 نظر به هنوز بودند، نهاده بنا شود، می تعیین آن تیجةن اساس

 است. باقی نشده حل پژوهش در اخلاق مشکل رسد می

 است نادرست و درست آنچه عرصة سلامت دربارة پژوهشگران     

 این و دارد وجود اختلاف آنان بین نگرانند و در این باره

 و اصول در اختلاف از ناشی پزشکی تحقیقات در ها ناسازگاری

 است نتوانسته در پژوهش اخلاق هنوز است؛ زیرا افراد های دیدگاه

 باشد.  پزشکی های پژوهش معضلات جوابگوی

 پزشکی جامعة فراوان های پرسش دلیل به که موضوعاتی از یکی     

راهگشا  آن طرح و نماید می ضروری آن به پاسخگویی مسلمان،

است؛  در پژوهش اخلاق موضوع کنار در ضوابط اسلامی تبیین است،

 و گیرد می مایه اعتدالی گرایی عقل از امامیه مکتب در اسلام زیرا

  کند. پر را اخلاق در پژوهش خلأهای تواند می

 های منشور ایران در اسلامی انقلاب شکوهمند پیروزی پس از     

 اهل اسلام که است شده نگاشته پزشکی حیطة در مختلف اخلاقی

 روز هر پزشکی دنیای اما ؛است  برده پژوهش اخلاق کمک به را بیتی

 که پزشکی های پژوهش مختلف های زمینه در تخلف گسترش با

 طرح عنوان به است. مواجه گیرد، حیوان انجام می و انسان دربارة

 اخلاق و توان می اسلام دین تعالیم و ها آموزه به توجه با پیشنهادی

 اصلی شاخة سه در را پزشکی های پژوهش بر اخلاقی حاکم اصول

  کرد: بندی دسته

 فقهی عامِ های بایسته -1

َ  »دیگران؛  و حیات و زندگیِ خود -1-1 ...وَ لا تَ قْتلُُوا أنَْ فُسَكُمْ إِنَّ اللهَّ
 .(7) 1«كانَ بِكُمْ رَحیما

                                                           
 «. است مهربان شما به نسبت خداوند! نکنید خودکشى و»... :29 ( سورة النساء، آیة1

 پژوهشگر .(7) 2«..وَ لا تُ لْقُوا بِِيَْديكُمْ إِلَى التَّهْلُكَةِ ». سلامت؛ -2-1

 و خود سلامت و جان حافظ خود پزشکی های پژوهش مسیر در باید

    باشد. دیگران
 های پژوهش در اکراه با یعنی آزمودنی؛ آزادیِ و استقلال -3-1

 (7)  3اصل نبود اکراه و اجبار متون دینی زیرا نکند؛ شرکت پزشکی

 اولویت با و است کرده گذاری در حیطة دین پایه را برای انسان

   کرد. نفی موارد سایر در اکراه را توان می

 دربارة کاری مخفی هرگونه زیرا آزمودنی؛ اطلاعِ بایستگی -4-1

 تدلیس و فریبکاری شونده آزمون شخصِ از پزشکی های پژوهش

غَبُْْ »اند:  فرموده )ع( صادق امام که طور همان شود؛ می حساب
 . (9, 8)«  الْمُؤْمِنِ حَراَم

 و لاضَرر» قاعدة عنوان با اسلام در که «خطر حداقلِ» اصلِ -5-1

 است. شده اشاره آن به (8) «لاضِرار

 به تحقیق در آزمودنی از که اطلاعاتی ؛«اسرار حفظِ» اصلِ -6-1

 علی حضرت زمینه این در شود؛ تلقی محرمانه باید آید می دست

 .(10)«  حق كل سر أن يصان»: است  فرموده )ع(
 رعایت با و نفوذ اعمالِ بدون باید پژوهشگر انصاف؛ اصلِ -7-1

  کند. برخورد آزمودنی با انصاف و عدالت

 پژوهش در و گو باشد واقعیت باید پژوهشگر صداقت؛ اصلِ -8-1

یا أيَ ُّهَا الَّذينَ آمَنُوا ات َّقُوا اللهََّ وَ كُونوُا مَعَ »باشد؛  داشته صداقت و درستی
ادِقین  .(7)  4«الصَّ

 که دهد اطمینان آزمودنی به باید پژوهشگر اصلِ مراقبت؛ -9-1

: است است. امام کاظم )ع( فرموده گرفته بر عهده را وی مسئولیتِ

 .(11) « أوَْجَبُ الْعَمَلِ عَلَیْكَ مَا أنَْتَ مَسْئُولٌ عَنِ الْعَمَلِ بهِ»

  فقهی خاص معیارهای -2

 نباید پژوهشگر .5«آدَمَ   وَ لَقَدْ كَرَّمْنا بَني»انسانی؛  ذاتی کرامت -1-2

 بزند. لطمه ها انسان کرامت به که کند رفتار ای گونه به

شده است؛  داده او به خدا از انسانی هر حیاتِ خدایی؛ مالکیتِ -2-2

خَلَقَ الَّذي » باشد؛ امین باید که است دار امانت او شأنِ رو شأن ازاین
 .6«الْمَوْتَ وَ الْحیَاةَ 

 زیرا در آزمودنی در صورت مسلمان بودنِ وی؛ حفظِ شأنِ -3-2

 فرد مسلمان با کافر، اولویت حیات آسیب و حیات بین تزاحم مقامِ

 .(12) مسلمان است

 جهت در را خود تلاش باید پژوهشگر انسانی؛ ارتقای اصل -4-2

گیرد  کار به انسان حیات از وری بهره ارتقای و انسان نسل حفظ

(13). 

                                                           
 «.نیفکنید هلاکت به خود دست به را خود: »195 ( سورة البقره، آیة2
 ...«.  نیست اکراهى دین در: »256 ( سورة البقره، آیة3
 خدا( فرمان مخالفت) از! اید آورده ایمان که کسانى اى: »119 سورة التوبه، آیة (4

 «. باشید صادقان با و بپرهیزید
 «.  داشتیم گرامى را آدمیزادگان ما: »70 الإسراء، آیة ( سورة5
  «.آفرید را حیات و مرگ که کس آن: »2 الملک، آیة ( سورة6
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   شرعی معیارهای -3
 توجه با اما است مباح اول وهلة در پزشکی های پژوهش فقهی نظر از

 شود: می مطرح زیر اقسام پزشکی های پژوهش بر عارضه عناوین به

 معضلات و ضروری موضوعات پژوهش دربارة پژوهش: وجوبِ -1-3

  واجب است.شرعی  ضوابط تمام رعایت با بشری

 ارتقای جهت در دربارة موضوعات پژوهش استحبابِ پژوهش: -2-3

 جدید داروهای یافتن مانند درمان سطح کیفیت افزایش و بهداشت

 مستحب است.

 علمی حقیقت یک کشف برای فقط پژوهش اباحة پژوهش: -3-3

 مباح است. عملی کاربرد وجود بدون محض

 برای دلایلی به که افرادیکراهت پژوهش: پژوهش دربارة  -4-3

 خسارت نرساندن شرط به البته کراهت دارند، پژوهش در شرکت

  جانی، مکروه است. 

 خلاف آن موضوع که یپژوهش هر کلی طور حرمت پژوهش: به -5-3

نشود، مثلاً حیات و ارزش  رعایت آن در شرعی ضوابط یا باشد شرع

 مسلمانی حفظ نشود، حرام است.

 تحقیقات بستر که شود می تقاضا محترم سردبیر از پایان در

 کند پزشکی را ایجاد نوپیدای مسائل در موردی های بررسی و بیشتر

 فقهی، به معیارهای پژوهش، اخلاق معیارهای بررسیِ بر علاوه تا

 .شود بیشتر توجه اسلامی هم دینی و
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