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 افزایش حال در و شایع هاییماریب زا یکی سرطان امروزه

 به را مراقبتی یهانظام یهاتلاش از یزیاد حجم که است

 سرطان شرقی مدیترانه منطقه در دهد.یم اختصاص خود

 نیز ایران در (.1) باشدمی اصلی کشنده عامل چهارمین

 و (2) بوده بهداشتی مهم مشکل یک مجموع در سرطان

 سومین را سرطان پزشکی شآموز و درمان بهداشت، وزارت

 است داده نشان تحقیقات. داندیم کشور در میر و مرگ عامل

 شوندیم سرطان دچار نفر 90000 از بیش سالیانه ایران در که

 درصد افزایش و زندگی به امید افزایش با رودیم انتظار که

ه ده یک در سرطان بروز موارد کشور، جمعیت دری سالمند

 تا تحقیقات طبق که یطور هب، یابد شافزای شدت به آینده

 نفر هزار 155 به افزایش، %70 با هایسرطان تعداد ،2030 سال

 یشناسسرطان در یاخلاق یهاجنبه امروزه .(3) یدرس خواهد

 هاجنبه نیا از یکی شوند.یم مطرح شتریب گذشته به نسبت

 از یآگهشیپ و صیتشخ خصوص در مارانیب به اطلاعات دادن

 کشف و یپزشک دانش ندهیفزا رشد. باشدیم شانییمارب

 دیجد یهانگرش جادیا نیهمچن و درمان دیجد یهاروش

 شیافزا باعث که ریاخ قرن اواخر در یپزشک و یاجتماع

 موجب، شده درمان روند در ماریب ییخوداتکا به ازین احساس

 گذشته به نسبت یپزشک در یاخلاق یهاجنبه اهمیت افزایش

 .(3) است شده

 به سرطان به ابتلا خبر گفتن و سرطانی بیمار به گویییقتحق

 است ناگواری خبر از او کردنآگاه و بیمار کردنمواجه نوعی

 متفاوتی عقاید و فراوان یهابحث پزشکی جوامع در هنوز که

 انجمن پزشکی اخلاق اول کد. گرددیم ابراز خصوص این در

 گفتن مورد در که دکنیم توصیه پزشکان به آمریکا پزشکی

 در باشند. زیرك و سنجنکته بدحال بیماران به ناگوار خبر

ی کشورها اغلب مانند محورخانوادهی کشورها ازی بسیار

 به را سرطان تشخیص اروپایی،ی کشورها از بعضی و آسیایی

 اطرافیان تلاش به کمک کار این دلیل و گویندینم بیماران

 بیانی ناامید ازی جلوگیر هدف با بیماران از حمایتی برا

 تصمیم بیماری جا به خانوادهی اعضا جوامع این در است، شده

ی برا دارند عقیده دیگر یاعده دیدگاه، این برخلاف گیرند.یم

 را خودی بیمار حقیقی ماهیت باید بیمار صحیح، گیرییمتصم

 توانایی اشتباه، راهنمایی یا بیمار به حقیقت نگفتن لذا بداند،

ی سازمطلع موافقین .بردیم بین از اختیار داشتنی برا را ربیما

 یدتأک بیماران به صحیح اطلاعات دادن یعنی، گویییقتحق بر

 سلب باعث که زیرا شود، گفته دروغ بیمار به نباید کنندیم

 هاآن .گرددیم پزشکی کارکنان گویییقتحق به بیمار اعتماد

 به موقت طور به را حقیقت گفتن توانیم که دارند عقیده

 دیگر طرف از گفت. دروغ بیمار به نبایستی ولی، انداخت یرتأخ

 را کافی اطلاعات بیمار که شودیم سبب حقیقت نکردنبیان

 به نسبت است ممکن و نکند دریافت خودی بیمار مورد در

 اهمیت از چراکه ندهد، انجام اقدامی نیز خودی بیماری پیگیر

 آگاهی بیماری جد درمان لزوم و آن بودنمهم و خودی بیمار

 نتایج .(1) شودیم بیمار زیان باعثمسأله  این و است نشده

ی بیمار تشخیص ارائه یرتأث با رابطه در متعدد مطالعات

 که است آن از حاکی بیمارانی امیدوار سطح بر سرطان

 بیمارانی امیدوار سطح در یریتأث سرطان تشخیص ندانستن

ی امیدوار سطح بر نیز مثبتی یرتأث اهیآگ این حتی و نداشته

 .(1-3) است داشته آنان

 یسرطان مارانیب یآگاه کندیم بیان خود مطالعه در زادهلاری

 آنچه ییشناسا ست.ین مطلوب شانیماریب تیوضع از رانیا

 یعاطف موانع رفع در بدانند، دارند حق و دارند دوست مارانیب

 کنندهکمک یماریب به وطمرب اطلاعات دادن از کنندهیریجلوگ

 در ماریب که یاطلاعات است داده نشان هایبررس .(3) است

 انتخاب با یاساس ارتباط ،دارد خود یماریب یآگهشیپ خصوص

 بد یآگهشیپ از که یمارانیب ،دارد یو جانب از درمان وهیش

 پرعارضه یهادرمان است ممکن ندارند، یاطلاع خود یماریب

 قطع علل از یکی .نکنند قبول یراحت به را درمانییمیش مثل

 شانیماریب صیتشخ از آنان یآگاه عدم مارانیب توسط درمان

 به یرسانیآگاه تیاهمرغم علی .است بوده آن سرانجام و

 از یعاطف مسائل است ممکن ،یاخلاق وی قانون لحاظ از ماریب

 دهندیم نشان هایافته .(4) کند ممانعت ضرورت نیا یاجرا

 هاآن د.کنن یمخف را اطلاعات دهندیم حیترج یگاه انپزشک

 صدمه باعث است ممکن ماریب به یآگهشیپ گفتن کهاین از
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 به بسته حقیقت بیان .(3) اندنگران شود، ماریبی زندگ دیام به

 الگوی از و بوده متفاوت بیمار هر روحی و جسمی شرایط

 مسلمان پزشک است لازم رو این از کند.ینم پیروی یکسانی

 و پذیرفته اخلاقی فضیلت یک عنوان به را ییراستگو که

 نظرگرفتن در با داند،یم آن به منوط خود اخروی رستگاری

 روحی و جسمی پیامدهای و او نزدیکان و بیمار بحرانی شرایط

 کند گویییقتحق به اقدام ،هاآن به حقیقت گفتن از منتج

(5). 

 بیماری از بیمار کردنآگاه یعنی، هدف نیا به یابیدست یبرا

 جهت یقانون و مدون برنامه کی کشورها از یبرخ در خود،

 یزندگ یآموزش برنامه عنوان تحت مارانیب تیحما و آموزش

 گرفته کار به (Living with Cancer) سرطان با کردن

 مارانیب دانش و یآگاه شیافزا برنامه نیا از هدف شود.یم

 آموزش نیهمچن و درمان عواقب و درمان شان،یماریب درباره

 و درمان روند یط در معمول یزندگ کی داشتن یبرا مارانیب

 یبرا یکاف اطلاعات کردنفراهم نیهمچن .باشدیم آن از پس

 سرطان به مبتلا مارانیب در هامراقبت از یمهم بخش مارانیب

 برنامه که یاگونه به ،دهدیم لیتشک شرفتهیپ یکشورها در را

 در یسرطان مارانیب به خدمات دهندهارائه مراکز یابر یکار

 یواضح و قیدق اطلاعات یستیبا که کندیم هیتوص انگلستان

 جینتا و عواقب نیهمچن و دسترس در یدرمان هایینهگز از

 اریاخت در انتها تا صیتشخ زمان از یدرمان مراحل هیکل

 خانواده یآگاه هرچند، (6) شود داده قرار هاآن اقوام و مارانیب

 باعث هاآن کردنآگاه است، برخوردار ییسزاه ب تیاهم از ماریب

 یرغ عوارض وقوع هنگام آنان یاحساس و یروان شتریب یآمادگ

 کی یاجرا در اما، شودیم یاحتمال مرگ و بینیپیش قابل

 چراکه ،کرد هیتک ماریب خانواده به توانینم صرفاً یدرمان روش

 که آنچه با ،کندیم انتخاب ماریب که یزیچ آن واقعم یبعض

 ینقش به توجه با. است متفاوت کند،یم انتخاب ماریب خانواده

 او در لیتما جادیا و درمان وهیش انتخاب در ماریب یآگاه که

 صیتشخ از ماریب کردنآگاه کند،یم فایا درمان ادامه جهت

بنابراین  (.1) رسدیم نظر به یضرور آن یآگهشیپ و یماریب

 ترخطرناك سرطانی بیمار به ابتلا از بیماران کردنآگاه کهنای

 مستندات و رسدینم نظر به درست است، آنان نکردنآگاه از

 که وقتی دهدیم نشان شواهد و ندارد وجود آن نفع بهی زیاد

 نظر از شود،ینم داده آنان درخواست مورد اطلاعات بیماران به

 در ویژه به و امروزه لذا، شوندیم مشکل دچار بیشتر روانی

 تشخیص، مورد در کامل اطلاعات دریافت اخیر یهادهه

 شده گرفته نظر در بیمار حق عنوان به هیاآگپیش و درمان

 ایران در بیمار حقوق جامع منشور در که طوریه ب ،(3) است

 یهاروش که است شده یدتأکمسأله  این 387956 شماره به

 عوارض و روش هر قوت و ضعف نقاط و درمانی و تشخیصی

 نیز و آن عوارض و آگهیپیش ،یبیمار تشخیص آن، احتمالی

 به باید بیمار گیرییمتصم روند در یرگذارتأث اطلاعات یهکل

 .(7) یردگ قرار بیمار اختیار در کافی میزان و مطلوب نحو

 گفتن زمینه در متفاوت هاییدگاهد وجود با امروزه جهت بدین

 عمومی صورت به بیماران، به سرطان یصتشخ خبر مواجهه و

 به باید سرطانی هاییماریب تشخیص که است شده پذیرفته

 .(3) شود گفته بیماران خود

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/


 1398م، چهاروچهل، شماره سیزدهمدوره ، اخلاق پزشکی مجله و همکاران عربی

 

 4 باشد.می CC BY-NC 4.0این مجله تابع سیاست دسترسی باز از نوع 

 

References 

1. Jankowska-Polańska B, Kasprzyk M, Chudiak A, 

Uchmanowicz I. Effect of disease acceptance on 

quality of life in patients with chronic obstructive 

pulmonary disease (COPD). Pneumonol Alergol Pol 

2016; 84(1): 3-10. [Pun Med] 

2. Janbabaei GH, Hesamzadeh A, Esmaeili R. A 

review of approaches for disclosing cancer diagnosis to 

the patients. Journal of Clinical Excellence 2014; 3(1): 

12-28. [Persian] 

3. Larizadeh M, Malekpour-Afshar R. Knowledge of 

patients with cancer towards their disease status. 

Pejouhesh dar Pezeshki (Research in Medicine) 2007; 

31(1): 85-90. [Persian] 

4. Torabi Parizi M, Kalantari M, Ghavidel F. 

Evaluation of head and neck cancer patients’ 

knowledge regarding complications of chemotherapy 

and radiotherapy in patients referring to Kerman 

University of Medical Sciences treatment centers. 

Journal of Dental Medicine 2018; 31(2): 83-90. 

[Persian] 

5. Nazari Tavakkoli S, Foroozandeh M. Truthfullness, 

comparative study of the teachings of Islamic ethics 

and principles of medical ethics. Medical Ethics 

Journal 2015; 9(32): 167-194. [Persian] 

6. Weeks JC, Catalano PJ, Cronin A, Finkelman MD, 

Mack JW, Keating NL, et al. Patients’ Expectations 

about Effects of Chemotherapy for Advanced Cancer. 

N Engl J Med 2012; 367: 1616-1625. [Pun Med] 

7. Parsapoor A, Bagheri A, Larijani B. Review of 

revolution of patient’s right charter. Iranian Journal of 

Medical Ethics and History of Medicine 2010; 3(1-2): 

39-47. [Persian] 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cite this article as: Arabi S, Asghari BA. Truth-Telling 

to Cancer Patients is Moral Challenge for the Society. 
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