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Abstract 
The right of patients to make decisions about their medical care, based on informed consent rule and the 

principle of respect for autonomy rooted from philosophy of liberalism. Patients with capacity are 

responsible for decision-making, but in those lacking capacity, a surrogate decision maker is needed. This 

process consisted of three parts: choosing surrogate decision maker, how to make decision and its criteria, if 

they founded on the intellectual foundations of liberalism, will faced with the challenges, so, must be sought 

the its solution ways in other philosophical systems. This narrative research tries to analyze and criticize the 

process of surrogacy decision making based on theoretical essentials of liberalism, meanwhile descript 

epistemic sources of liberalism. In conclusion, although, medical ethics based on liberalism principles has 

been designed in a structured manner and can resolve some problems of ethical decisions in medicine, could 

be however faced with serious challenges. 
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 چکیده

مباحث  ینترمهم از جمله ،اصل احترام به خودمختاری پایههای پزشکی خود، بر اقبتمر دربارهبیمار  گیریتصمیمحق رضایت آگاهانه و 

توسط فردِ جایگزین صورت  گیریتصمیمدر افراد فاقد ظرفیت، لیبرالیسم دارد.  یکه ریشه در فلسفه اخلاق اخلاق پزشکی است

 اندیشهکه اگر بر اساس مبانی  ،های آن استو ملاک گیریتصمیم نحوهیند شامل سه بخش انتخاب فرد جایگزین، اپذیرد. این فرمی

های فلسفی بایست در سایر نظامرفت از آن را میی که راه برونبه طورهایی مواجه خواهد شد، ریزی شود، با چالشلیبرالیسم پایه

ضمن بیان  دارد تا سعی شده است،ای و تحلیل مبانی معرفتی انجام روایتی حاضر که به روش کتابخانه مطالعه جستجو کرد. از این رو

نظری مبانی  پایهجایگزین بر  گیریتصمیمتفکر اخلاقی لیبرالیسم و اصل احترام به خودمختاری، فرایند های معرفتی خاستگاه

رالیسم، اگرچه به و اصول لیب هاهبر اندیشنتیجه گرفت که اخلاق پزشکی مبتنی  توانمی تحلیل و نقد قرار دهد. بنابراین موردرا لیبرالیسم 

اخلاقی در پزشکی است، اما با این حال  یهایگیرتصمیمی برخی از مسائل مربوط به گشاراهای ساختاریافته طراحی شده است و گونه

 های جدی مواجه گردد.د با چالشتوانمی

 جانشینی ؛گیریتصمیم ؛خودمختاری ؛یاخلاق پزشک ؛لیبرالیسم کلیدی: واژگان
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 مقدمه

 گیریتصمیمپزشکی، حق مباحث مهم اخلاق  یکی از

 گیریتصمیم .(1-2) استهای پزشکی مراقبت دربارهبیمار 

داشتن  سه جزء شاملبایست مبتنی بر رضایت آگاهانه، می

ظرفیت  .باشدبودن و داوطلبانهارائه اطلاعات  ظرفیت،

 ست از توانایی بیمار برای درک اطلاعاتا عبارت گیریتصمیم

 بینی آندرمانی و فهم نتایج قابل پیش گیریصمیمتمربوط به 

خارجی بر  تأثیرگونه  بودن به معنی حذف هرو داوطلبانه

احترام به ». بر اساس اصل (3) باشدمی بیمار تصمیم

های پزشکی خود حق دارد، آزادانه مراقبتبیمار « خودمختاری

اما در بیمارانی که خود قادر نیستند،  ،را انتخاب کند

توسط فرد  گیریتصمیم ،یمات لازم را اتخاذ نمایندتصم

 شود.جایگزین انجام می

با  زمانهمخدمات بهداشتی درمانی و  توسعهبا پیشرفت و 

های حمایتی به اخلاق پزشکی و حقوق توجه بیشتر سازمان

 جایگزین درفرد توسط  گیریتصمیم آمیزابهام مسأله ،بیمار

است.  زشکی قرار گرفتهخلاق پمتخصصان اباحثات کانون م

ود زیادی به فلسفه اخلاقی آن دهای این بحث تا ححل چالش

بیمار برای حق همانطور که اشاره شد، گردد. یباز م

اصل  پایههای پزشکی خود، بر مراقبت درباره گیریتصمیم

ریشه در فلسفه  ایجاد شده است که احترام به خودمختاری

گفتمان غالب در اخلاق  (، چراکه1) اخلاق لیبرالیسم دارد

مقاله  .(5-6) است یسمپزشکی غرب، مکتب فلسفی لیبرال

توسط  گیریتصمیممبانی فلسفی و نقد حاضر سعی در بررسی 

اساسی را  سؤالچند که  شتهفرد جایگزین در اخلاق لیبرال دا

 اساس توسط فرد جایگزین بر گیریتصمیم ـ1به دنبال دارد: 

فرد  ـ2شکی بنا نهاده شده است؟ یک از اصول اخلاق پز کدام

 بر اساس چه فرایندیشود و انتخاب میچگونه جایگزین 

آیا در نظام فلسفی اخلاق لیبرال،  ـ3گیرد؟ تصمیم می

بخش و د اطمینانتوانمیفرد جایگزین،  گیریتصمیمفرایندهای 

 ؟باشدت بیمار منفع متضمن

 فیتگیرنده جایگزین در بیمارانی که ظرتوجه به تصمیم

ل رضایت آگاهانه همراه بوده است؛ را ندارند، از ابتدا با اص لازم

سبب شده تا کمتر به طور مستقل مورد توجه  همراهیاین 

قرار گیرد و تنها به عنوان یک تبصره در ذیل مواد اصلی 

رضایت آگاهانه ذکر گردد. با این حال مطالعات محدودی در 

در پی یافتن پاسخی برای اکثراً که است این راستا صورت گرفته 

و   Lazarاند.جایگزین بوده گیرندهشخص تصمیم تعیین

 گیریتصمیمای با عنوان در مقاله 1336همکاران در سال 

توسط فرد جایگزین با استناد به برخی مطالعات اخلاقی، 

 .(7) اندپرداخته مسأله حقوقی و تجربی به بررسی مستقل این

در . اندهثر از همین پژوهش بودأمتغلب مطالعات پس از آن ا

و جمعی دیگر از محققان، به تجزیه و تحلیل  Jox، 2007سال 

 ـ فرد جایگزین در گفتمان حقوقی گیریتصمیم ایمقایسه

، 2008در سال  .(8) خلاقی انگلستان و آلمان پرداختندا

M. Torke Alexia ای با عنوان در مقاله و همکاران

پس از  ،جایگزین گیریتصمیمدر های خودمختاری محدودیت

، به بررسی مبانی آن مسألهگذشت نزدیک به دو دهه از طرح 

موجود میان اصل احترام به خود در آن به تناقض  و هپرداخت

در ایران  .(3) ندجایگزین اشاره کرد گیرندهتصمیممختاری و 

در و همکاران  نخستین مطالعه در این خصوص توسط میرزایی

در مورد فرد دیدگاه بیماران ایرانی، »موضوع با  1330سال 

انجام « گیرد؟می جایگزین؛ چه کسی بهتر تصمیم گیرندهتصمیم

ترجیح تصادفی،  هایی با نمونهمقطع در این پژوهش .گرفت

در  مؤثرجایگزین و عوامل  گیرندهتصمیمبیماران در مورد فرد 

سابقه محدود  .(10) مورد بررسی قرار گرفتاین ترجیح 

ضرورت استوارنمودن آن بر و  ،از یکسومطالعه در این موضوع 

از سوی دیگر، سبب شد تا نگارنده  های محکم فکری فلسفیپایه

در مقام  زیرا ،بپردازد مسألهاین مبانی نظری  تربه بررسی دقیق

ای، مبانی و مقدمات آن گزاره نیز بودن هر گزارهبررسی موجه

رهای ظاهراً موجه، بر مبانی و باید نقد گردد. بسیاری از باو

ای که گونه مقدماتی غیر موجه و یا فاقد ادله بنا شده است؛ به

 از این رو .(11) آن را پذیرفت توانمیانگاری صرفاً بر اثر ساده

مبانی فلسفی موضوع در  واکاوی و نقدسعی در  حاضر مطالعه

د توانیمآمده از این مطالعه دسته . نتایج باخلاق لیبرال دارد

امامیه و تفاوت آن با های اسلامی و فقهی تبیین بنیان ما را در

توسط فرد جایگزین  گیریتصمیمهای اخلاق لیبرال در نگرش

 .یاری نماید
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 هاروشمواد و 

ای روش کتابخانه در این مرور روایتی و نقادانه، ابتدا از

در مرحله دوم  و سپسشده  ها استفادهداده گردآوریبرای 

استنتاجی های بر اصول استدلال تأکیدبا  لیل مبانی معرفتیتح

ها برداشت نقدواکاوی و در  .ه استگرفت صورتتفکر انتقادی 

و رعایت  شدن مطلبطولانیضمن پرهیز از تا سعی شده است 

های نظام فلسفی دیدگاهین ترمهممندی، اصل ایجاز و فایده

ار گیرد. مباحث قر نقدسپس مورد بحث و  ،لیبرال آورده شود

دو قالب  درو روش مطالعه،  پس از بیان کلیات این مطالعه

مقدمه اول سازماندهی شده است. گیری مقدمه، بحث و نتیجه

توسط  گیریتصمیمیا صغرای استدلال، بیانگر مبنای اخلاقی 

است.  یاحترام به خودمختار فرد جایگزین بر اساس اصل

های اصل طقی، ریشهمقدمه دوم به عنوان کبرای قیاس من

کند. نتیجه خودمختاری را از نظام فلسفی لیبرالیسم، بیان می

جایگزین،  گیریتصمیماین دو مقدمه آن است که فرایند 

توضیح باشد. این اخلاق لیبرال قابل  فلسفهبایست بر اساس می

جایگزین، بررسی و  گیریتصمیمهای ضمن نقد فرایند مسأله

 گردد.ریح مینتایج آن تش در نهایت،

 توسط فرد جایگزین گیریتصمیمـ 1

ندارد  گیریتصمیمبیماری که ظرفیت  ،به لحاظ نظری

همان حقی را برای دادن رضایت جهت اقدامات تشخیصی و 

این عمل  ولی در ،درمانی دارد که افراد دارای ظرفیت دارند

کسب چه اگر .(3) توانند از این حق استفاده کنندبیماران نمی

خودمختاری احترام به ل اخلاقی اص پایهت از بیمار بر رضای

این اصول در چارچوب بنا نهاده شده است، اما بیمار 

یابند. به طور مثال های مختلف معانی متفاوت میفرهنگ

پذیرش به مجبور  توانمیهیچ بیماری را ن کهاینرغم علی

هم بر اساس معارف  بیماراما  ،نمود یدرمانی خاصاقدام 

را  ضرریصرفاً به لحاظ خودمختاربودن،  ،می مجاز نیستاسلا

از طرفی آزادی و اختیار انسان در  .نماید تحمیلبه جسم خود 

زندگی اجتماعی بدون توجه به ارتباطات محسوس و 

گاهی  ،شود، به عنوان مثالمی نامحسوس او با دیگران تفسیر

گی خانوادگی و ددرمان بر زن براییک فرد  گیریتصمیم

 اقتصادی و یا ، اجتماعیروحی اتتأثیر دارایستگان نزدیک او ب

لذا باید اصول اخلاقی در چارچوب فرهنگ آن  ،داشت خواهد

 .جامعه تفسیر گردد

 گیریتصمیمبه معنی حق بیمار در در اینجا خودمختاری 

باشد. احترام های پزشکی خود میآزادانه در ارتباط با مراقبت

که کادر پزشکی از انجام  به اشخاص متضمن این است

خودداری کرده و بیماران را جهت  بیمار مداخلات بدون اجازه

کسب از سویی  شان تشویق کنند.اعمال کنترل خود بر زندگی

های پزشکی یک الزام قانونی رضایت از بیمار جهت مراقبت

است. طبق قوانین عام، درمان بیمار بدون رضایت وی نوعی 

د، ولی درمان بیماری که از او شوضرب و جرح تلقی می

نوعی قصور است، درست دریافت نشده  ،رضایت آگاهانه

شورای  مصوب ،در منشور حقوق بیمار ایران. (3) باشدمی

چنین نیز  پزشکی ارت بهداشت، درمان و آموزشسیاستگذاری وز

بیمار در  آزادانه گیریتصمیمحق انتخاب و که آمده است 

ر اجرای د محترم شمرده شود. ددریافت خدمات سلامت بای

در صورتی که بیمار به هر دلیلی  آمده است ،مفاد این منشور

 ـ حقوق بیمار کلیهباشد، اعمال  گیریتصمیمفاقد ظرفیت 

قانونی جایگزین  گیرندهتصمیم عهدهبر  ـ این منشورمذکور در 

جایگزین برخلاف نظر  گیرندهتصمیمالبته چنانچه  ،خواهد بود

د از مراجع توانمیانع درمان بیمار شود، پزشک پزشک، م

انچه ننماید. چ گیریتصمیمرخواست تجدید نظر در ربط دذی

اما  ،است گیریتصمیمبیماری فاقد ظرفیت کافی برای 

، باید بگیرد تصمیم عاقلانهد در بخشی از روند درمان توانمی

 .(12) تصمیم او محترم شمرده شود

توسط فرد  گیریتصمیم مبنای فلسفیمقدمه اول: 

اصل بنیادی احترام به خودمختاری در اخلاق : جایگزین

آگاهانه، افشای همچون رضایت  قواعدیپزشکی مبنای 

 گیریتصمیمدلیل مهم داوطلبانه است.  گیریتصمیماطلاعات و 

ظرفیت نداشتن است. نیز همین اصل  توسط فرد جایگزین

کند. ت معاف نمیبیمار، پزشک را از تلاش برای کسب رضای

برای خود را  گیریتصمیماگر بیماری از نظر ذهنی ظرفیت 

ضایت را از فرد جایگزین کسب کند، ر د، پزشک بایدشبانداشته 

همان حقی را برای دادن چراکه بیمار بدون ظرفیت نیز 

رضایت جهت اقدامات تشخیصی و درمانی دارد که افراد دارای 
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که  ستا ایشرایط به گونه لذا اکنون که ،(3) ظرفیت دارند

، فرد دیگری این امر را باشدبرای وی میسر نمی گیریتصمیم

 هگیرند، تصمیمیسمدر نظام اخلاقی لیبرال .گیردمیبه عهده 

شخص یا اشخاصی هستند که با تمایلات شخصی،  جایگزین

ط با وضعیت ارتبا خصوص دره و باورهای بیمار ب هاارزش

وظیفه  لازم به ذکر است،ند. هستحاضر بیش از همه آشنا 

نیست که اگر در موقعیت امر این بیان گیرنده جایگزین تصمیم

برای درمان چه تصمیمی را اتخاذ  ،داشتبیمار قرار می

در این  او این است که مشخص کند بیمار کرد، بلکه وظیفهمی

خویشاوندان  لذا معمولاً ،گرفتچه تصمیمی می ،موقعیت

ها با تفکر که آنبا این  ؛شوندانتخاب می امربرای این  نزدیک

صورت  تصمیم بیمار را در نقدر آشنا هستند که بتوانندآبیمار 

 ، منعکس کنند.داشتن ظرفیت

دیدگاه  ،توسط فرد جایگزین گیریتصمیمدر ارتباط با 

ی قانون نسبتاً مبهم است. احتمالاً علت این است که اعضا

را ندارند که برای بیمار بالغ خانواده از نظر قانون این حق 

نمایند، بلکه قیم قانونی چنین  گیریتصمیم ،بدون ظرفیت

عمل، اغلب با افراد خانواده مشاوره  حقی را دارد. معهذا در

شوند. در بعضی قلمداد می گیریتصمیم مسؤولها شده و آن

خانواده این  اعضایهای کانادا قانونی وضع شده که به تایال

 گیریتصمیم ،د که برای بیماران بدون ظرفیتندهیرا م اجازه

است ها هم قانونی تصویب شده درمانی نمایند. در بعضی ایالت

شخصی را معین کنند که در  ،دهدکه به افراد اجازه می

باشند، درمانی نمی گیریتصمیمها قادر به شرایطی که آن

 (.13-11) ها چنین کاری را انجام دهدبرای آن

 خود مختاری دراصل  مبانی فلسفیم: مقدمه دو

واژه خودمختاری در لغت از دو کلمه : لیبرال پزشکی اخلاق

به معنای قانون « Namos»به معنای خود و « Auto»یونانی 

و قاعده گرفته شده است. از این رو معنای اصلی این کلمه، 

. اتونومی (15) حق تدوین و وضع قوانین بر خود است

(Autonomy) ر زبان فارسى و در متون دکه  ستا یاواژه

 از کار رفته است کهه برای آن بهاى متفاوتى مختلف معادل

 استقلال، خودگردانى، توان خودمختارى،ىم جمله آن

 به اما با توجه ،را برشمرد ینى و خودتکلیفىیخودآ خودفرمانى،

 گیریتصمیمبر » مدتاًکه ع اخلاق پزشکیتونومى در امفهوم 

این  ده است؛استفاده ش «مختاریخود» از دلالت دارد،« فرد

تفکر  هایارزش جملهاز گونه که گفته شد، اصل همان

بوده  غیر قابل انفکاک و عقلانیت آزادیکه از  استلیبرالیستی 

ین اصول چهارگانه اخلاق پزشکی به نام ترمهمو مبنای یکی از 

 است. قرار گرفته« احترام به خودمختاری»

پس از لیبرالیستی است که  اندیشهختاری محصول خودم

 نمود فکری نحلهیک به عنوان رنسانس در اروپا، دوره  تحولات

تمام ساختارهای اجتماعی، فرهنگی، با دربرگرفتن پیدا کرد و 

ای از مسیر سلسلهزندگی بشری را در  ،اخلاقی و سیاسی

رب هان غجدر سراسر  به مثابه یک ایدئولوژیو  داد تغییرات قرار

در اینجا با بررسی  .(16) شد به جای ادیان الهی مطرح

 تأثیرو خودمختاری نمودهای های نظام فلسفی لیبرال، بنیان

 گردد.روشن میآن در اخلاق 

گرفته به مفهوم آزادی  Liberty واژه از لیبرالیسم، واژه

یا طرفدار  خواهآزادی معنای فرد به Liberalاست و شده 

 البته ،رودیز به همین معنا به کار مین Freedomاست. آزادی 

اول، غالباً در مباحث اجتماعی و از واژه دوم که تقریباً  هواژ از

محور . شوداستفاده می فلسفی حوزه در ،استمعادل با اختیار 

 اما نه هر ،(17) لیبرالیسم را باید در آزادی دانست اندیشه

را  ایویژهمعنای صی از آنکه ان خایبلکه جر ،گونه آزادی

آزادی در مفهوم »: گویدمی Thomas Hobbes .دارددربر

مراد از مخالفت، موانع )صحیح آن، فقدان مخالفت است 

اساس این معنی  خارجی موجود در مقابل حرکت است(. بر

کسی است  ،آزاد پذیرفته شده از کلمه، انسان صحیح و عموماً 

داشته و قدرت و ذکاوت انجام آن که اگر میل به انجام کاری 

 .(18) «را داشته باشد، با مانع و رادعی مواجه نشود

ترجمان اصالت فرد دانست.  توانمی لیبرالیسم رااز سویی 

بر مفهوم فردیت انسان در  ،شناسی اندیشه لیبرالدر انسان

ترین یکی از روشنشود. بسیار می تأکیدمقابل اصالت جامعه 

که انسان را به است لیبرالیسم، اصلی  یاصول جریان فکر

آوران فلسفه از متألهان گرفته نام تمامی .رساندغایت برین می

اصالت فرد هم در گرایش به ما،  نگاران آغاز سدهتا سیاسی

های لیبرالیسم، اهمیت نقش در حقیقت .(13) اندیشه هستند
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نیست که  یلذا شگفت ،کندمتقابل جمعی را رد نمی

von HumboldtWilhelm  طرفداران لیبرالیسم است از که ،

خواهد که در آن خرد وضعی جز این را برای بشر نمی»: بگوید

رای ب مطلق یت کامل خویش، از آزادیهر فرد، در فرد

ت در آن طبیعت نیز دس که رخوردار باشد؛ وضعیودپروری بخ

ر اراده خورده برجای بماند و تنها از اعمالی که خود فرد و بنابن

 ،دهدهایش انجام میو غریزه آزاد و متناسب با دامنه نیازها

وضعی که در آن فرد تنها با حدود اختیارات و  بپذیرد، تأثیر

آنچه لیبرالیسم بنابراین  .(20) «شودحقوقش محدود می

است که برای کنش این نیروها هدفی  این شمارد،مردود می

 برد. از این دیدگاه، همه چیز بیرون از فرد در نظر گرفته شو

 ، هماناواقعی کلمهگردد و جامعه به معنای فرد میمحور 

یجاد امکان لازم برای حفظ و نگهداری زندگی فرد و ا محیطی

 .(13) باشدوی می برای شکوفایی

که همه چیز باید با کنش فردی  است لیبرالیسم بر آن

و هم  غایت هم دتحقق پذیرد، حتی خود فرد، از آنجا که فر

 بدیهی ،رودمی مارش به هر گونه پیشرفت اجتماعی وسیله

شده که پیشرفت اجتماعی به کیفیت ابزار به کار گرفته است

 مفهوم لیبرالی ماهیت انسان، افعال انسان را. داردنیز بستگی 

داند که و امیال ذاتی او می هاخواستهاز انرژی طبیعی  ناشی

در مرحله دوم، فرد برای ارضای این  جوشد.می درون فعالانه از

که به  شودمی هدایت قوه قاطع خرد وسیلهتمنیات و امیال به 

ن جهانی بشر به حساب ی ایهایدارای ءدرجات مختلف، جز

 .آیدمی

 ایده یکنیز در این نظام فلسفی  یا خودمختاری استقلال

مالکیت بر خودش، از آن ظرفیت فرد از  کلی طور به که است

 های شخصی و فارغ از هرانگیزه و دلایل بهمعطوف  زندگی

 محوری ارزش یک این شود.خارجی، فهمیده می نیروی گونه

که البته به عنوان یک  است در دیدگاه فلسفه اخلاقی کانت

 استوارت جان گرایی لیبرالیسمفایده دیدگاه در بنیادی بحث

استقلال فردی  مفهوم ررسیب (.21-22) میل نیز وجود دارد

 اخلاق ،یآموزش هایاستراتژی های مربوط بهدر کانون بحث

 حفظ حق و بیان آزادی مانند) حقوق و هاآزادی پزشکی،

 وسیاسی اخلاقی هایبه گستردگی نظریه( خصوصی حریم

رسد به نظر می اخلاقی، نظریه حوزه در مطرح شده است.

 با توانمی را محوری ارزش یک عنوان خودمختاری به

 گرافضیلت اخلاق و گراییفایده انواع از برخی هایچارچوب

بر  ضمنی به طور سنتی در تفکر مختاری خود. مقایسه نمود

 کنندهمنعکس رو این از و استقلال فردی دلالت دارد

 در. است سیاسی و اخلاقی تفکر دو هر در فردگرایی مفروضات

 بر توضیح سعی فزاینده ورط به پردازاننظریه ،اخیر یهاهده

از  نوعبتوانند روابط این  تا اند،مفهوم این واژه داشته ساختار

 .(23) فردگرایی را به خدمت بگیرند

لاق و اخ مهم این است که در این نظام فکری، مسألهاما 

انسان و فطرت  روحی هایی متناسب با جنبهیهای ماوراارزش

 شده طور کلی نادیده گرفته به رامو اصولاً این  ندارد او وجود

د ملتزم به باورهای ثابت اخلاقی و توانمیبرال نت. انسان لیاس

و به لحاظ ماهیت، به نوعی  اشدب ینظام ارزشی متعال

 ها معتقدندلیبرال .است بندپایو  فردی ملتزم گسیختگیافسار

ای نوعی به اراده انسان متصل است، همانند سایه به ارزش که

ها که قبلاً ارزش . در این تفکراست دیگر پیوسته سایهکه به 

 انسان ده بود، به دامان ارادهزده ش مرق لیاع در عالم مفهومی به

در این  واقعیت متعالی وجود ندارد.ها معتقدند آن کند.یسقوط م

ند به وجود ندارد که بتوا اخلاقی هیچ قانون کلی ایدئولوژی،

 هان هیچ نشانن جدر ای و کنیدب ان بدهد چه بایدنش شما

اکنون اگر نگرش خاص  .(21) وجود ندارد نیز ایشده پذیرفته

قرار  تنفعملیبرالی را نسبت به اصالت فرد در کنار اصالت 

جان  گیرد.های اصل اخلاقی خودمختاری شکل میدهیم، پایه

یانگذار و بن تاریخ فلسفه دانشمنداناستوارت میل یکی از 

از مشهورترین نمایندگان این دیدگاه اخلاقی  ،لیبرالیسم مدرن

را  یشکار فلسفی خو اندیشان خود،که در کنار هم است

برای طرح و وضع یک اصل عینی در تعیین عمل  ششیکو

اصل ». آنان این قاعده کلی را دانستندمی درست یا نادرست

یک عمل تا آنجا که در  ،این اصل نامیدند. بنابرمی« تنفعم

ترین خوشی و سعادت برای جهت حصول و تولید بزرگ

است، درست است. اصل و اساس مذهب اصالت  افراد بیشترین

که نتایج اعمال به عنوان یک طریقه فلسفی آن است  منفعت

 .(25) مورد توجه است
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طور  را بهلیبرالیسم  توانمیاتی که گذشت، با توضیح

اجتماعی  ـ سیاسیو البته معرفتی  فکری، جنبشمختصر 

از محصولات  ریشه در تفکر اومانیستی دارد و کهمعرفی نمود 

با آید. این جریان فکری شمار میه بدر اروپا  صر روشنگریع

های اخلاقی، فردی، سیاسی و اجتماعی، به تقابل محدودیت

 امری هیچشیوه،  این ای نو را ارائه داد که دربرخاسته و شیوه

ند توانمیه جامعه ن، نه دین، نه دولت و نافرادخارج از وجود 

یابی دستو او را از  نموده، ایجاد مانع التفرد اصاصالت در برابر 

 مباحث ها درلیبرالیستاش باز دارند. طبیعی هایخواست به

را  (rationalism) حث اصالت عقل انساننیز، ب شناسیمعرفت

ی و استقلال عقل انسانی در شناخت و بر خودکفای مطرح کرده

 .(26)گذارندخود، هستی، و نیل به سعادت واقعی، صحه می

که فرد باید دارا باشد  استعدادی ینترمهمبرای انسان لیبرال، 

تا خود را با الگوی استقلال وجودی و خودگردانی سازگار کند، 

با توجه به مبانی در این اندیشه  .(27) عقل استتقدرت 

 ،، خودگردانیگرایییی از قبیل آزادی، فردها، ارزشآنفی فلس

تساوی حیثیت و حرمت، تساهل و دموکراسی وجود دارد. 

خواست فرد  ارزش بستگی به اراده فردی دارد و  با مسألهالبته 

فردی  اراده ها و یا بهبه اراده جمعی انسان و ،دیابمی تغییر

 ،باشد یا شهادت بغی عالم قاهر و مسلط، چه مربوط به

در طرح مباحث اخلاقی نیز  مسألهاین  .(16) بستگی ندارد

 لیبرالی نه به لحاظ نظری و نه به لحاظ مطرح است، تفکر

. به لحاظ نظری، ثابت ندارد اخلاقیک عملی، تقیّدی به 

های اخلاقی از منظر لیبرالیسم، تنها در بندی به ارزشپای

 است. معیار وجود سودمندیصورت سودمندی موجهّ و منطقی 

اصالت فرد و  نتایج منطقیبا های اخلاقی، گذاریارزش نیز در

به نسبیت باورها و گردد که در عمل نیز، فراهم میدموکراسی 

در  و ثابتی را های اخلاقی حکم کرده و ارزش مطلقگزاره

 .تابدفرهنگی و معرفتی برنمی ،های اجتماعیحوزه گفتمان

مقاله حاضر در مقام نقد دیدگاه که است لازم به ذکر 

 ینترمهمتا  گردیدبلکه در این بخش سعی  ،باشدلیبرالیسم نمی

شده ن شود تا با اتکا به مبانی پذیرفتهتبییاصول تفکر لیبرالی 

توسط فرد  گیریتصمیممطرح این نظام فلسفی، موضوع 

 نقد قرار گیرد. واکاوی و در اخلاق پزشکی مورد ،جایگزین

 حثب

 توسط فرد گیریتصمیم هاینقد فرایندواکاوی و ـ 1

 جایگزین

، مبنای از دیدگاه اخلاق لیبرال پیش از این بیان گردید که

ه خودمختاری اصل احترام ب ،توسط فرد جایگزین گیریتصمیم

توجه به اصالت فرد در نگاه اخلاق لیبرالیسم تا  ،فرد است

 گیریتصمیمگوید حتی اگر فرد ظرفیت نجاست که میآ

به همین  .بگیرد باید خودش تصمیمهم باز  ،نداشته باشد

که به خوبی شود کار انتخاب میجهت فردی برای این

از آن  ،جایگزین گیرندگانتصمیمکننده نظر بیمار باشد. منعکس

 کهکنند می گیریتصمیماز فرد بیمار اقدام به  نیابتبه رو 

ها و ت شخصی، ارزششخص یا اشخاصی هستند که با تمایلا

ا وضعیت حاضر بیش از ارتباط ب خصوص دره باورهای بیمار ب

عنه ق منوبعلای بهلذا فرد جایگزین  ،ندهمه آشنا هست

اسلامی این  در حکم نایب است. در فرهنگو اندیشد می

باید مصالح فرد را در نظر وی و با ولی است  گیریتصمیم

که بر مبنای اخلاق  یریگتصمیماین نوع جایگزینی در  گیرد.ب

 های زیر قابل نقد است:از جنبه ،پذیردلیبرال صورت می

کسی باشد؟ آیا همیشه  فرد جایگزین باید چهـ 1

 ند این نقش را ایفا کنند؟توانمیخویشاوندان نزدیک 

باورهای بیمار خواست و بر اساس  گیریتصمیمآیا ـ 2

 نی دارد؟دیگر اخلاق پزشکی همخوا صحیح است و با اصول

مورد  وقتی اطلاعات درستی درنیابتی  گیریتصمیمدر ـ 3

باشد یا ها و باورهای او وجود نداشته تمایلات بیمار، ارزش

جایگزین گیرنده تصمیم وقتی اطلاعات موجود متناقض باشد،

بیمار با هم  خویشاوندان در صورتی کهچگونه باید تصمیم بگیرد؟ 

 اید تصمیم گرفت؟باشند، چگونه ب توافق نداشته

 ت پاسخسؤالااین به  ،اگرچه در اخلاق پزشکی لیبرالیسم

ها که مبتنی بر فلسفه اما آن بخش از پاسخداده شده است، 

های جایگزین هایی دارد و پاسخنارسایی ،اخلاق لیبرال است

انتخاب فرد جایگزین  .باشدمیبرگرفته از مکاتب اخلاقی دیگر 

رد بیمار ها و باورهای فدیدگاهت، تمایلامنوط به آشنایی با 

 ارجاع شده کبه خانواده و خویشاوندان نزدی است و معمولاً
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دادن به موارد گیرنده با اولویتفرایند انتخاب فرد تصمیم ،است

 (.7) زیر در اخلاق لیبرال مطرح شده است

جای بیمار ه ب گیریتصمیمترین فرد برای مناسب ـ

ان داشتن ظرفیت او را انتخاب شخصی است که بیمار در زم

 باشد. کرده باشد یا وکیل بیمار

اولویت  جای بیمار به ترتیبه یرندگان بگدیگر تصمیم ـ

 عبارتند از: همسر، فرزند، والدین، نوه یا دیگر خویشاوندان.

آید که آیا حکم فرد انتخاب پیش می سؤالاولاً این حال، 

 توانمییبرال نشده از سوی بیمار نافذ است؟ در اخلاق ل

حال فرد بر اساس  خدشه وارد کرد، به هر مسألهچندان به این 

خودمختاری و آزادی خود چنین تصمیمی گرفته است، جز 

باشد  را نداشته گیریتصمیمشده نیز شرایط آنکه فرد انتخاب

اما ، شده بیمار عمل نکندتعیینملاک از پیشیا آنکه بر اساس 

یا شخص  را معین نکرده باشد شخصیبیمار  در صورتی که

یا و  نداشته باشد گیریتصمیمتعیین شده خود نیز ظرفیت 

 یش دور بودههاهاز همسر، والدین، فرزندان یا نوها آنکه مدت

گوییم، باید به سراغ است، تکلیف چیست؟ در اینجا احتمالاً می

دوست، پزشک یا پرستار مراقب او برویم تا اگر نسبت به 

 جای بیماره بها باشند، آن یمار آشنایی داشتهتمایلات ب

پایان اطمینان  ،این رونددر مواردی  بنابراینتصمیم بگیرند؟ 

به  اد پزشکو یا اعتم گیریتصمیمر لذا کا د،بخشی به دنبال ندار

هایی است که بر بستاین یکی از بنسازد. میآن را دشوار 

 یابد.اساس اخلاق پزشکی لیبرال، پاسخ قاطعی نمی

فرد جایگزین  گیریتصمیمدوم نیز چگونگی  سؤالدر 

به  گیریتصمیم، این فرایند اخلاق پزشکی لیبرالمطرح است، در 

ر نظرگرفتن تمایلات و خواست شخصی د :است صورتاین 

تمایلات بیمار عبارتند از خواست وی که در زمان  :بیمار

ق با توسط خود او ابراز شده و قابل انطبا ،داشتن ظرفیت

 باشد.مورد نیاز می گیریتصمیم

 :بیمار )در صورت وجود( یا وصیت نوشتهرجوع به پیشـ 

کنند و خواست ای تهیه میبعضی بیماران پیشاپیش نوشته

. در این نوشته که در زمان دارندخود را در آن بیان می

برخورداری بیمار از ظرفیت کافی نگاشته شده است؛ ممکن 

باشد که گاهی  نده نیز مشخص شدهگیراست فرد تصمیم

 همان وکیل بیمار است.

اگر با بررسی دو  :بیمار شدهشناخته یها و باورهاارزش ـ

به  ،برای فرد جایگزین میسر نباشد گیریتصمیم ،پیشمرحله 

به خواست که نسبت  رودها و باورهای بیمار میارزش سراغ

جایگزین اجازه  هگیرندولی به تصمیم ،بیمار ویژگی کمتری دارد

که برای بیمار  هاییدهد تا با در نظرگرفتن همه انتخابمی

وجود دارد و بر اساس نحوه برخورد کلی او در زندگی، آنچه را 

 مشخص کند. ،کرددر چنین وضعیتی انتخاب می که بیمار

توسط فرد  گیریتصمیمپزشکی، تسهیل روند  رکناننقش کا

دادن اطلاعات به منظور  و این کار از طریق استجایگزین 

گیرد. انتخاب آگاهانه و در جهت منافع بیمار صورت می

ی کنند تا راهنمایکی باید جایگزین بیمار را پزش رکنانکا

اعتقادات او در نظر  و هاهای قلبی ابرازشده بیمار، ارزشخواست

 .(3) داشته باشند

اول آنکه هم چالش پیشین مطرح است،  در این فرایند باز

نرسید چکار باید  کدام از سه مرحله فوق به نتیجه ر هیچاگ

دارد که  وجودسه مرحله این کرد؟ آیا یک مرجع واقعی ورای 

نظام اخلاقی لیبرالیسم، در کنیم؟ البته  آن رجوعبتوانیم به 

منفی است. از سویی اگر تصمیمی که بر  سؤالپاسخ به این 

 بیمار از درمان مانع ،اساس خواست و تمایل بیمار اتخاذ شده

ی است، خودمختارشود، آیا صرفاً از آن جهت که مطابق اصل 

پزشکی حداقل زیست آور است؟ در اخلاق برای پزشک، الزام

ها در نظر بایست همه آنچهار اصل بنیادی وجود دارد که می

رسانی و عدم اضرار گاهی تصمیمات خیرگرفته شود، دو اصل 

 کهایندهد و قرار می خودمختاری را تحت شعاعمتکی بر 

، تفاوتی توسط خود بیمار یا فرد جایگزین باشد گیریتصمیم

 سؤالانتقادی سوم، با پاسخی که به دو  سؤالبررسی در  .ندارد

است، پی  قبل از سوی اندیشمندان اخلاق پزشکی داده شده

گیریم. در فرایند انتخاب فرد جایگزین، اشاره شده است که می

 گیریتصمیممذکور، های نبودن اولویترسدر صورت در دست

پذیرد. و در فرایند می توسط قیم فرد یا مراجع قانونی صورت

فرد جایگزین  ،ها همنیز اگر بر اساس ارزش گیریتصمیمنحوه 

نتواند تصمیم بگیرد، یا در بین تصمیمات اعضای خانواده 
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 اختلاف باشد و یا با هم متناقض باشد، به مصالح عالیه فرد

شود؛ یافتن آنچه که بیش از همه به مصلحت بیمار مراجعه می

بیمار است بر اساس ارزیابی واقعی از منافع و مضرات درمان 

اندیشه لیبرالیسم، در ست که ا اینانتقاد اصلی  باشد.می

 یملتزم به باورهای ثابت اخلاقی و نظام ارزشی متعال توانمین

و  فردی ملتزم گسیختگیرو به لحاظ ماهیت، به نوعی افسا شد

 .است بندپای

وجود ندارد که  اخلاقی در این ایدئولوژی، هیچ قانون کلی

روشنگر بایدها و نبایدها باشد، در این باور مصالح عالیه 

ت فوق در تفکر لیبرالی، سؤالاجایگاهی ندارد. بنابراین تنگنای 

توجه با  د.دیگر مکاتب فکری ندار شدن بهراه حلی جز متوسل

 ه، انسان غایتِ فی نفسیاخلاق کانت فلسفهکه مطابق به این

رفتار اخلاقی است و بر اساس آن باید واضع قوانینی باشد که 

 گیردیمت أنشاین دیدگاه کانت از و  کندها اطاعت میاز آن

 .(28) فاعل عقلانی باید واضع قوانین خود باشد که

 مثلاًی وضع شود، اگر قانون اراده از جانب دیگربنابراین 

فارغ را به قیم یا ولی و دیگر مراجع بسپارند که  گیریتصمیم

یعنی خودمختار ، نظر بدهد های بیمارتمایلات و ارزشاز 

ی اخلاق لیبرال ناکه مب بودن انساناشد، با غایت فی نفسهنب

 .(23) سازگار نیستاست، 

د که منظور از مصالح وارد شواشکال  اینممکن است 

باشد، بلکه صرفاً ه، نظام ارزشی متعالی در خارج نمیعالی

منظور منافع و مضرات درمان است، در اینجا باز چالش دیگری 

 درمان بهنماید، که در نظرگرفتن منافع و مضرات رخ می

مثال ممکن است  طور نقض خودمختاری فرد است، به ،تنهایی

شود  باشد، اما سببیک عمل جراحی، منفعت درمانی داشته

بیمار کارش را برای همیشه از دست بدهد، در چنین موقعیتی 

شاید تصمیم خود مختارانه بیمار، بر ممانعت از عمل جراحی 

 گرفت.قرار می

اخلاق شود که برخی موضوعات مشاهده می بنابراین

مواردی به چالش  در ،پزشکی مبتنی بر نظام فلسفی لیبرالیسم

آید و گاهی با گرفتار میلیبرالی با مبانی عدم سازگاری 

دیگری البته مکاتب  ،شودمواجه می بست ایدئولوژیکبن

مهم  تسؤالاهای دیگری را در پاسخ به هستند که ملاک

به طور اند. توسط فرد جایگزین، در نظر گرفته گیریتصمیم

 هایاندیشهکه برگرفته از  ،اخلاق حکمت متعالیه مثال فلسفه

د توانمیارهای ارزشمندی دارد که راهک ت،اسناب دین اسلام 

در این مقال آن  اما طرح ،مطرح شده باشد هایی چالشگشاراه

 .طلبدگنجد و خود بحث مفصلی را مینمی

 

 گیرینتیجه

ها و اصول لیبرالیسم، اخلاق پزشکی مبتنی بر اندیشه

ی برخی گشاراهشده و  طراحیای ساختاریافته گرچه به گونها

اخلاقی در  یهایگیرتصمیمهای مربوط به  از مسائل و پرسش

پزشکی است، با این حال اگر مقید به مبانی فلسفی اخلاق 

های جدی مواجه است. در نظام فلسفی لیبرال باشد با چالش

توسط فرد جایگزین، قابل  گیریتصمیملیبرال، تنها ضرورت 

تفکر لیبرالیسم قادر به ارائه  ،اما در مقام عمل ،اثبات است

لذا باید توجه داشت  ،باشدایندی قابل اعتماد و مطمئن نمیفر

خذ اکه در فرایند  مسألهاین های حقوقی و اخلاقی حل چالش

شمار ه ب یمهم از بیماران فاقد ظرفیت، امر رضایت آگاهانه

تر است. تنگنای نظام نیازمند یک نظام فلسفی کارآمد ،آیدمی

ت فرد و اصالت فلسفی لیبرالیسم از آن جهت است که اصال

خالق فرد باشد،  ،اگر واضع قوانینداند، اما را غایت می تنفعم

شود و در آن هنگام خودمختاری فرد مبدل به خودگردانی می

 گردد.تعریف می چارچوب امر الهی

منشور حقوق بیمار در ایران که با توجه به تعالیم ارزشمند 

از  اهانهآگ، در فرایند اخذ رضایت اسلامی تدوین شده است

که دارد می تصریح ،باشد گیریتصمیمفاقد ظرفیت بیماری که 

 جایگزین قانونی گیرندهتصمیم عهدهه باعمال کلیه حقوق بیمار 

جایگزین در افراد  گیریتصمیمقوانین مدنی ایران،  در .بود خواهد

در افراد بالغ که در و  )پدر و جد پدری(ولی  عهدهنابالغ بر 

فاقد ظرفیت  بلوغ رسیده و اکنون شرایط صحت عقل به

 باشد.می عحاکم شر ،نداشده گیریتصمیم
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