
 سخن سردبير

  
انـداز روشـني از درد و    اي چشم باورهاي ديني و اعتقادات مذهبي در هر جامعه

 ـ رنج و مرگ را به نمايش مي هـاي بهداشـتي و    ثري در مراقبـت ؤگذارد و نقش م
كننـد و   اي مردم شكلي از اعتقادات مذهبي را ابراز مـي  در هر جامعه. درماني دارد

هـا، ارزش   تجربه جوامـع و فرهنـگ  . پايبندندهاي مذهبي  بسياري از آنها به سنت
باورهاي مذهبي در زمان بيماري و مرگ و نقش مشاوران و كارشناسان مذهبي را 

بسـياري از پزشـكان و پرسـنل    . دهـد  هاي بهداشتي و درماني نشان مي در مراقبت
گذارنـد و حتـي در طبابـت و     درماني به عقايد مذهبي خود و بيماران احترام مـي 

اين امر در جوامـع مـذهبي و   . دهند اي پزشكي نيز آن را مد نظر قرار ميه مراقبت
از باورهـاي   تري دارد و در برخي جوامع افراد انواع مختلفـي  سنتي جايگاه مطلوب

هـاي   كنندگان مراقبـت  دهند كه اغلب براي ارائه مذهبي و معنوي از خود بروز مي
دين و مذهب از بين نرفته، بلكه در دوره معاصر نه تنها نياز به  .پزشكي ناآشناست

 آنكاركرد اصلي دين معنا بخشيدن به زندگي است كه جز . شديدتر هم شده است
ي مدرن گرچه  بنابراين در دوره. تواند اين نقش را ايفا كند هيچ عامل ديگري نمي

هاي اجتماعي از دست رفته، اما هنوز هم  كاركرد فرعي دين يعني مداخله در حوزه
هاي حـاكم بـر آن اسـت و حاكميـت      معنا بخشيدن به زندگي و ارزش تنها عامل

هاي اصلي همه اديان  بخشيدن به اخلاق در زندگي فردي و اجتماعي يكي از دغدغه
بنابراين توجه دين و اخلاق به سلامت ابناء بشر يكـي از كاركردهـاي   . الهي است

ادات عميقي درباره اسلام اعتق اًدر اديان ابراهيمي خصوص .شود آن دو محسوب مي
هاي بهداشـتي و درمـاني وجـود دارد و ممكـن اسـت برخـي        سلامتي و مراقبت

بنابراين جايگـاه  . هاي پزشكي را بر بيماران تحميل و يا آنها را ممنوع كنند مداخله
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مذهب در اخلاق پزشكي حتي در جوامع سكولار غير قابل انكـار اسـت و همـين    
با تبعيت از باورها و اعتقادات مذهبي خـود از  ثير موجب شده كه برخي بيماران أت

اگرچه پزشكان و كادر درمـاني بـا اعتقـادات و باورهـاي     . درمان اجتناب ورزند
شـوند كـه    هـايي مواجـه مـي    اما در برخي موارد با موقعيت ،مذهبي آشنايي دارند

گـاهي ممكـن اسـت    . مجبورند با بيماران در خصوص اين اعتقادات بحث كننـد 
اما در اغلب مـوارد پزشـك    ،اده، بيمار را به يك روحاني ارجاع دهدپزشك، خانو

خود با بيمار و خانواده وي براي اطـلاع از باورهـاي مـذهبي آنهـا وارد بحـث و      
ورهـاي مـذهبي روي روش ارائـه    افهمد آيا اين اعتقـادات و ب بشود تا  گفتگو مي

بايـد  ير؟ اما چنين گفتماني سير درمان بيمار تاثير دارد يا خ هاي پزشكي و مراقبت
ايـن  . با درايت، صداقت و احترام به طرفين و ارائه اطلاعات درسـت انجـام شـود   

بـدين  . هـاي مـذهبي دريافـت كـرد     توان از روحانيون و شخصيت اطلاعات را مي
توان نتيجه گرفت كه اخلاق همانگونه كه در فرهنگ تنيده است، ريشه  ترتيب مي

تـوان   بي مردم دارد و اين پيوند ناگسستني را هرگز نمـي در اديان و اعتقادات مذه
همچنـان كـه در واكـاوي    . هاي بهداشتي و درمـاني از يكـديگر زدود   در مراقبت

توان اين اختلاط و امتـزاج را جسـتجو    انديشه ورزان اخلاقي و مذهبي به خوبي مي
صر و بابل در اديان ابراهيمي و حتي در پيشينه تاريخي اديان هند و چين و م. كرد

همه اديان و مذاهب يكـي از اهـداف   . نيز مي توان شاهد امتزاج اين دو پديده بود
و در ايـن راه   بلند خويش را پيشبرد اهداف مادي و معنوي انسان معرفي كرده اند

داراي قوانين اخلاقي جامعي بوده اند كه توجيه به رفتار عادلانه افراد بـا يكـديگر   
جلوگيري از محكوميت حقـوقي نيسـت   ين توجيه براي يكي از آنهاست و انجام ا

نمود عيني ايـن  . در ضمير و وجدان و فطرت آدمي نهفته استطبيعي بلكه به طور 
تشـكيل  . هاي بهداشتي مشاهده كـرد  توان در مراقبت  ميو پيوستگي آن را تفكر 
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هاي اخلاق باليني در اكثر مراكز درمـاني جوامـع غربـي حكايـت از ايـن       كميته
عيت دارد كه حتي در ميان انديشمندان اخلاق سكولار توجه به باورهاي مذهبي واق

ها نقش و تاثير بسزايي در تسريع بهبودي بيمـاران و آرامـش آنـان     در اين كميته
توانـد   از اين رو، ما با اعتقاد به اينكـه اخلاقيـات برگرفتـه از مـذهب مـي     . دارد

هاي بهداشتي و درماني باشد،  قبتراهگشاي بسياري از مسايل و مشكلات حوزه مرا
توان در اديان جستجو  هاي اخلاقي را مي فشاريم كه اوج ارزش بر اين نكته پاي مي

 .كرد

  
  سردبير
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