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ABSTRACT 

Background and Aim: The non-payment of a wife’s medical expenses as part of spousal alimony (nafaqa) 

represents an undeniable necessity within Iran's jurisprudential criminal justice system, due to its connection to 

public order and the protection of marital rights for women. This has led to the criminalization of spousal 

abandonment (tark-e enfāq) under certain conditions. However, disregarding the origin of the wife’s illness within 

this criminal imperative not only conflicts with the phrase "payment of alimony commensurate and proportional to 

the wife's circumstances" in Article 1107 of the amended Civil Code (1381/2002), but also fails to align with 

principles of equity and judicial justice. The question thus arises: In what criminal position does the husband stand 

when failing to pay the medical expenses of his wife who is afflicted with various diseases that prevent her from 

fulfilling specific marital obligations towards him? 

Materials and Methods: The present study, drawing on authentic jurisprudential and legal sources and employing a 

descriptive-analytical method, examines jurisprudential and legal perspectives on the impact of the state of affliction 

and the origin of diseases preventing a wife's specific marital compliance (tamkin-e khaas) on the realization of the 

crime of spousal abandonment (tark-e nafaqa) by the husband. 

Conclusion: The findings indicate that by invoking the principles of barā'at (presumption of innocence), tasbīb 

(causal liability), and iqdām (voluntary action) – which are more compatible with judicial equity and justice – it is 

possible to remove the criminal characterization of 'abandoning spousal maintenance (nafaqa) from certain cases of 

non-payment of a wife's medical expenses, thereby preventing the husband's conviction for this criminal offense. 
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 پزشکی فقه مجله

 1404 ،هفتو چهل شماره ،هفدهم دوره

 
 

 جتأثیر آن بر جرم ترک انفاق زو های مانع از تمکین و ابتلای زوجه به بیماری

 2میثم خزائی ، 1ماشااله کریمی

 .بروررد، ایران)ره(،   بروررد الله و استادیار گروه حقوق دانشکده علوم انسانی دانشگاه آیتپژوهی  مدیر گروه خانواده .1

 .بروررد، ایران(، )ره  بروررد الله پژوهی دانشگاه آیت گروه فقه و مبانی اسلامی و عضو گروه خانواده ،دانشیار .2

 چکیده

دلیل  پیوسلتگی آن بلا نعلو عملومی و حمایلت از حقلوق         خشی از نفقه زوره بهعنوان ب ها  درمانی همسر به نپرداختن هزینه هدف: و زمینه

انگلار    ا  که تحت شرایطی اقدام به ررم گونه رود، به شمار می زناشویی زن، ضرورتی انکارناپذیر در نعام کیفر  متکی به فقه در حقوق ایران به

بلا  بودن پرداخلت نفقله   متعارف و متناسب »با عبارت تنها  رورت کیفر ، نه. لکن نادیده گرفتن منشأ بیمار  زن در این ضترک انفاق شده است

نیز همخوانی ندارد. حلا  پرسل    بلکه با موازین انصاف و عدالت قضایی ، منافات دارد، 1381قانون مدنی اصلاحی  1107در ماده « زن وضعیت

گلون  ملانع تمکلین خلا  از شلوهر، زود را در  له        ها  گونلا  یمار ها  درمانی زن در همه حالات ابتلا  او به ب این است که نپرداختن هزینه

 ؟دهد قرار می ا  وضعیت کیفر 

ها  فقهلی و حقلوقی    تحلیلی، به واکاو  دیدگاه ل  گیر  از منابع اصی  فقهی و حقوقی و با روش توصیفی نوشتار حاضر با بهره ها: روش و مواد

 ع تمکین خا  زوره بر تحقق ررم ترک انفاق، توسط زود پرداخته است.مان ها  در تأثیر حالات ابتلاء و منشاء بیمار 

دهد که با استناد به اصو  و قواعد برائت، تسبیب و اقدام کله سلازگار  بیشلتر  بلا انصلاف و علدالت        ها  تحقیق نشان می یافته :گیری نتیجه

هلا  درملانی زن، زدود و ملانع از محکومیلت زود بله       ن هزینله را از برخی موارد نپلرداخت « ترک نفقه زن»توان وصف کیفر   قضایی دارند، می

 مجازات این رفتار مجرمانه شد.

 زود، زوره، ررم، نفقه، تمکین، بیمار  :یدیکل واژگان
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 مقدمه

فقه و حقوق  راز نعزن،  دله مخاررم از همین هزینه خانوادأت

ولیتی ندارد. بر گونه مسئ بر عهده مرد است و زن هیچ یملااس

در تعریفی نزدیک به  قانون مدنی 1107ماده این اساس 

نیازها   هزوره را عبارت از هم هنفقتعاریف فقهی و حقوقی، 

رو هر  ازاینمتعارف و متناسب با وضعیت زن دانسته است. 

است در نیاز  زم و موردلا ،که برا  گذران زندگی یز  

 ،ه داشت که تعریفباید تورگنجد. البته  گستره نفقه می

 هستندحقیقت شرعیه بدون  مییهامصادیق و مقدار نفقه، مف

؛ اما بدیهی واگذار گردیده استبه فهو عرف  ها که تشخیص آن

توان  را نمی ماهیت نفقه و ارتباط حقوقی زوره با آنکه است 

 واگذار کرد. به عرف 

قانون حمایت  53گذار کیفر  در ماده  در این راستا قانون

ها  درمانی زن را بدون  واده و تبصره آن، نپرداختن هزینهخان

ها  مانع  توره به منشأ و  گونگی ابتلا  زن به برخی بیمار 

ها  واگیردار رسمی و  برخی بیمار تمکین خا ، مانند: 

و یا « C» و« B» مقاربتی مانند کرونا، تب دانگی، هپاتیت

 و وفوبیاتوکمیلی رنسی،  مانند بی برخی اختلالات روانی

عنوان یکی از مصادیق نفقه به شرط  ... به و بیزار  رنسی

رو،  اینازانگار  کرده است.  استطاعت زوره و تمکین زن، ررم

که آیا  با عنایت به موضوع این پژوه ، پرس  آن است

توان به استناد برخی قواعد فقهی و حقوقی، موارد  از  می

منشأ ابتلا  آن به  ها  زن را با عنایت به  گونگی و بیمار 

لحاظ فقدان شرایط، ارکان، آثار و احکام مترتب بر ررم ترک 

ها  درمانی  زن، از شمو  حکو  نفقه ناشی از نپرداختن هزینه

 بیرون آورد؟ 53ماده 

رو آن است که برخلاف  رو، نوآور  مقاله پی  ایناز

پیرامون تعهد شوهر به پرداخت نفقه و یافته  ها  انجام پژوه 

تحدید تمکین از »مقاله:  (1، مانند م تمکین زن از زودعد

، نوشته اسماعیلی فلاح و «منعر فقه امامیّه و حقوق ایران

، نشریه مطالعات فقه و حقوق 1401شاکر  گلپایگانی، سا  

 یظرفیترا زورین در ضمن نکاح  یاسلامی که توافقات عقلای

 . دانسته استبه عاملیّت زن در امر تمکین برا  کمک 

فقهی حقوقی تمکین زورین در شرایط  تحلی »مقاله  (2

، 1402، نوشته خزائی و همکاران، سا  «بیمار  وسواس

 نشریه فقه پزشکی که عدم تمکین ناشی از وسواس زن را

برشمرده و بیان داشته که حکو نشوز بر آن بار غیراراد  

انی فقهی نفقه و آثار حقوقی ناشی از مب»مقاله  (3 شود. نمی

فصلنامه فقه و حقوق  دو، 1390، نوشته پورعبدالله، سا  «آن

که با اشاره به اتخاذ نشدن )ع(  خانواده دانشگاه امام صادق

حق »مبنا  ، مبنا  واحد برا  نفقه در آرا  فقهی و حقوقی

را برا  انسجام قوانین و توافق با رأ  مشهور پیشنهاد « الطاعه

  قام پاسخ به پرس تلاش دارد تا در م...،  ونماید  می

مانع  ها  گفته، منشأ و  گونگی ابتلا  زن به بیمار  پی 

بزه ترک نفقه  به شوهر محکومیت تمکین خا  و تأثیر آن بر

  را مورد بررسی فقهی و حقوقی قرار دهد.

پس از در پژوه  حاضر تلاش بر آن است تا  بر این اساس،

ا  گذرا به  رهو نیز اشا کار رفته هبررسی معانی اصطلاحات ب

موارد مشروع و مجاز عدم تمکین، روشن نماید که امکان 

قانون حمایت خانواده و تبصره  53زدودن وصف رزایی ماده 

آن از برخی مصادیق رفتار شوهر مبنی بر ترک نفقه ناشی از 

ها  درمانی زن، با توره به  گونگی و منشأ  نپرداختن هزینه

کین خا ، به استناد برخی ها  مانع تم ابتلا  زن به بیمار 

 قواعد فقهی حقوقی ورود دارد. 

 

 ها مواد و روش

تحلیلی و استناد به  ل پژوه  حاضر با تکیه بر روش توصیفی

ا ، تلاش دارد تا با واکاو  فروض مختلف منشأ  منابع کتابخانه

ها و علت پیدای  آن، موارد محکومیت  ابتلا  زن به بیمار 

ها   ن ناشی از نپرداختن هزینهشوهر به بزه ترک نفقه ز

 عنوان یکی از مصادیق نفقه کاه  دهد.  درمانی را به

 

 ها  یافته

گذار کیفر  با  ها  پژوه  نشان از آن دارد که قانون یافته

رویکرد  مطلق و بدون توره به منشأ ابتلا  زن به 

ها  درمانی  ها  مانع تمکین خا ، نپرداختن هزینه بیمار 

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
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ن یکی از مصادیق رفتار مجرمانه ترک نفقه، عنوا زن را به

ها  زوره، شوهر را  انگار  کرده است و در همه بیمار  ررم

ها  درمان کرده است. حا  آنکه در  مکلف به پرداخت هزینه

منابع فقهی و حقوقی، براساس اصو  و قواعد  همانند اص  

 برائت، قاعده تسبیب و قاعده اقدام، در برخی از حالات و بسته

به منشاء و نوع بیمار  زوره، ترک انفاق توسط زود، دارا  

 وصف مجرمانه نیست.

 شناسی  مفهوم. 1

ها   ها  واگیردار، بیمار  بیمار  تشناخت معنایی اصطلاحا

 ، کمکخا  و تمکینمقاربتی، اختلالات روانی زناشویی 

 نماید. بر این اساس شایانی به تعیین محدوده مسئله می

یادشده ارائه واژگان زیر تعریف کوتاهی از در ضرور  است 

 گردد. 

یا ها  واگیردار  بیمار : های واگیردار مفهوم بیماری. 1-1

ها  ها و انگ  ها، قارچ ها، ویروس از ورود باکتر  1عفونی

ها   گیرند.  گونگی سرایت آن به دیگران از راه سر شمه می

ی فرد گونی  ون مصرف آب و غذا  آلوده، تماس فیزیک گونا

مبتلا با افراد سالو، نی  حشرات و حیوانات مبتلا و یا قرار 

ها  مورود در محیط پیرامونی رخ  گرفتن در معرض ارگانیسو

ها  یادشده، همواره  ها  دور تاکنون بیمار دهد. از گذشته می

و بوده  ها  سلامت انساناساسی ها   کنندهیکی از تهدید

افراد  مینه آسیب و یا مرگبا سرعت فراگیر  بالا، ز که ندسته

، کرونا، «ب»هپاتیت  بیمار  سازند؛ مانند: زیاد  را فراهو می

، بسته به ها آناز یک هرتشخیصی ها   نشانهتب دانگی که 

، طور غالب ولی بهکننده عفونت، متفاوت است، ارگانیسو ایجاد

 (.1-2) شوند شام  تب و خستگی می

عفونت  یا ار  مقاربتیبیم: های مقاربتی مفهوم بیماری .2-1

 ها  بیمار نامی کلی برا   3یا بیمار  آمیزشیو  2مقاربتی

برقرار  راه به شخص دیگر از مبتلا یافته از شخص  انتقا 

محافعت نشده  6و یا دهانی 5، مقعد 4رابطه رنسی واژینا 

                                                           
1. Contagious Disease. 

2. Sexually transmitted disease (STD). 

3. venereal disease (VD).  

4. vaginal intercourse.  

5. anal sex. 

، سوزاک، 7همچون ایدز یا اچ.آ .و  یهای بیمار  (.3است)

ایجاد زگی  تناسلی یا  )منشاء 8نیپاپیلوما  انسا ،C هپاتیت

از این قبی   9سفلیس( و ها  این ناحیه انواعی از سرطان

. البته باید توره داشت که برخی از ها هستند بیمار 

مانند: انتقا  از غیررنسی ها   راهاز ها  یادشده  بیمار 

طریق باردار ، شیردهی و یا استفاده معتادان از سرنگ 

 (.4آیند ) اد مخدر، پدید میمشترک برا  تزریق مو

و  10شناختی اختلالات روان: اختلالات روانی زناشویی .3-1

ا  از مشکلات، الگوها   مجموعه ،11روانی ها  یا بیمار 

 که باشند می ذهن و روان با مرتبط ها  بیمار  و رفتار 

. ددهن می قرار تأثیر تحت را فرد عاد  زندگی و روزانه عملکرد

دیابت، بیمار   ؛ مانند:فیزیکی و یا پزشکی بسیار  از شرایط

ها  خونی(، اختلالات عصبی، عدم تعاد   قلبی و عروقی )رگ

نارسایی کلیه یا کبد و همچون:  ؛ها  مزمن هورمونی، بیمار 

عوارض رانبی برخی و  مصرف مواد اعتیاد به الک  و سوء

ساز پیدای  اختلالات  زمینهتوانند  داروها  ضد افسردگی، می

 .تأثیر بگذاردفرد مبتلا بر عملکرد رنسی ادشده گردد و ی

استرس و اضطراب مربوط  شناختی روان عل  نیز آن بر افزون

عملکرد رنسی، اختلافات زناشویی،  نسبت بهبه کار، نگرانی 

گناه، نگرانی در مورد تصویر بدن و اثرات  افسردگی، احساس

لاتی هو، در پیدای   نین اختلا یک ضربه رنسی گذشته

تحقیق ناظر به تأثیر ابتلا  زن  رو  ون موضوع ایناز .مؤثرند

ها  رسمی و روانی بر ررم ترک انفاق است، در  به بیمار 

 یاها  رنسی  کژکار تعریف کوتاه آن دسته از   ادامه تنها

گردد که  مهو زنان ارائه می رنسی  اختلالات نابهنجار 

  شوند: کننده یا مانع تمکین خا  میمحدود

درد تناسلی لگنی یا اختلا  ) اختلا  درد رنسی. 1-3-1

از زنان درد مکرر را در طو  در این وضعیت برخی  :12(دخو 

کنند.  ویژه در هنگام دخو ، تجربه می رابطه رنسی، به

                                                                                          
6. oral sex.  

7. AIDS/ HIV. 

8. Human Papillomavirus, (HPV). 

9. Syphilis. 

10. Mental disorder. 

11. Mental illness . 

12. Genito-pelvic pain/penetration disorder (GPPPD). 
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تواند می  رنسی را کاه   اختلالات رنسی، میاز  گونه این

د مبتلا فر اده یا به صفر برساند؛ زیرا که در  نین وضعیتید

نیز به   کند و هویت و عزت نفس میکمتر احساس زنانگی 

 شود. ه میدی ال  کش

در این وضعیت ممکن است زن  :1ختلا  می  رنسی. ا2-3-1

فعالیت  برا  مدت طولانی یا حتی برا  همیشه تمایلی به

رابطه  آغاز شکست درو ادامه آن به  حس نکند رنسی

 (. 5و بینجامد )اگیر  صمیمیت رنسی  زناشویی و شک 

در  :(ترس پاتولوژیک از زایمان) 2توکوفوبیا. اختلا  3-3-1

عنوان یک حالت پاتولوژیک شناخته  بهاین اختلا  پزشکی علو 

شده که با ترس و رلوگیر  از فرزنددار شدن با ورود علاقه به 

که  دده میها نشان  یافته. شود توصیف می ،داشتن فرزند

ها  خا   عاملی است و ویژگی اتیولوژ  توکوفوبیا  ند

اقتصاد  و فرهنگی بر ترس و  ل شخصیتی و عوام  ارتماعی

در  ند.اضطراب زنان در دوران باردار  و ایجاد توکوفوبیا مؤثر

تواند استعداد طبیعی فرد برا  ابتلا به  این فوبیا مینتیجه 

سرد و را فرزند و همسرش اضطراب و وضعیت ارتبلاط زن با 

 (.6) کند د ار اختلا 

بیزار  رنسی واکن  شدید  :3اختلا  بیزار  رنسی. 4-3-1

طور طبیعی  برخی از افراد بهکه بدن به اضطراب رنسی است 

دلی   گیرند که به قرار می هایی در طو  عمر خود در دوره

، بیمار  رسمی و عواملی از این دست می  به رابطه و  استرس

دهند؛ لذا  و از دست میطور موقت یا دائ خود را بهلذت رنسی 

اضطراب و دیگر دلی   به ویژه میلی رنسی به این بی  نانچه

یا آن و در طو  پی  از رابطه رنسی یا و حمله پانیک یعلا

عواقبی آن به درازا بکشد، رفته رفته حتی در اثر فکر کردن به 

پرهیز از  ل که به شک  رد  بر زندگی فرد بر را  می گذارد

مانند ترس و تنفر از فعالیت رنسی،  ل سیهرگونه رابطه رن

و  در زندگی مشترکرد  مشک   ل بوسیدنلمس کردن و 

با رابطه رویارویی در و حملات پانیک پریشانی روانی شدید 

احساس خفگی، تپ  قلب، ضعف، تهوع، مانند رنسی 

                                                           
1. Hypoactive sexual desire disorder. 

2. Tokophob. 

3. Sexual Aversion Disorder. 

کند.  نین افراد   ، نمود پیدا میسرگیجه و مشکلات تنفسی

 به هررابطه رنسی با شوهرانشان  برا  خوددار  و فرار از

رمله خوابیدن در زمانی متفاوت از همسر، صرف  ازا   بهانه

زمان بیشتر در مح  کار و فرار کردن از محیط خانه و تلاش 

  (.7)آویزند  .. دست می. و برا  کاه  رذابیت رنسی خود

ها  ناشی از  در این راستا باید توره داشت که برخی از آسیب

ها  یادشده، ناشی از عملکرد کلان رامعه؛  بیمار ابتلا  به 

محیطی و تخلفات گسترده دارویی،  ها  زیست مانند: آلودگی

ها  ارتماعی است که توره  غذایی، بهداشتی و دیگر حوزه

شود.  ها نمی  ندانی به منشأ و تحقق مسئولیت ناشی از آن

رو رشته علمی نوین یا به تعبیر دیگر مکتب نوین  ایناز

یولوژ  پدید آمده است تا بتواند ارکان ارتماعی را زم

واقع، درنماید. پاسخگو  خسارات وارده از عملکردشان به افراد 

 پاسخگوییتوان   (شناسی آسیب ارتماعی) 4مکتب زمیولوژ 

مجرمانه عنوان که را دارد  یها و مخاطرات بسیار  از آسیب

باشد ا   ایستهتواند پاسخ ش زمیولوژ  میبه بیان دیگر د. نندار

ثیرگذار که در عالو أها  رد  و ت بسیار  از آسیب  به ریشه

 ضمانت اررا  کیفر  مشخص نشده است ،حقوق برا  آن

(8.) 

از دیدگاه فقهی تمکین خا ، به : تمکین خاصمفهوم . 4-1

ها  مشروع رنسی همسر و حالت  پاسخ زن نسبت به خواسته

تعریف  ،ا  شوهرآمادگی و  برا  استمتاع در صورت تقاض

تن در دادن . به بیان دیگر تمکین خا ، به معنا  شده است

و واگذاردن نفس به شوهر برا  برآوردن خواسته و نیاز رنسی 

زن نزدیکی با شوهر و برقرار  رابطه ا  که  گونه است به  مرد

رنسی به معنا  خا  با او را بپذیرد و در این باره آمادگی 

طور  عنی به خواسته رنسی شوهر بهالزم را داشته باشد؛ ی

 متعارف، و رز در موارد  که عذر مورهی دارد، تن در دهد

ن ایممانعی (. بر این اساس زن در خلوت خود با شوهر نباید 9)

و شهر  مکان خاصی همچون خانه و یاخود و شوهر قرار دهد 

زمان خاصی را برا  استمتاع تعیین کند، بلکه در هر  خود یا

حیت استمتاع را از تمامی لاصو انی که شوهر اراده زمان و مک

                                                           
4. Zemiolgy 

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
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داشته  ،مواضع بدن زن که قابلیت استمتاع از آن ورود دارد

تنها در زمان زن  اگرپس  .زن باید از شوهر اطاعت کند ،باشد

تمکین حاص   ،یا مکانی خا ، خود را در اختیار مرد گذارد

ناظر به  این تعریف از تمکین خا البته (. 10-11)گردد  مین

باشد،  میدارا  عذر  یشرعاز نعر که زن است غیر از موارد  

زمان احرام یا در حا  مرضی که امکان  ،دوران قاعدگیمانند 

باورند بر این  اهفقرو  این(. از12) ها آن مانند و یستتمکین ن

 (، تنها ناظر به زنمردزن با وظیفه نزدیکی ) تمکین خا که 

 :دو مشخصه داردو  گویند میمواقعه  حقآن به  است که

ور  رنسی مرد از زن در هر  رههکه تمکین یعنی ب ایننخست 

 که زن باید آمادگی دوم اینو  مکان رایز، انجام پذیرد زمان و

به زن در شرایطی باشد که زیرا  نانچه تمکین داشته باشد؛ 

ارتباط زناشویی نداشته باشد و  وضعیت خاص  میلی بهلحاظ 

، از زن داشته باشدنابجا انتعار  وضعیت، این  بهتوره  بیمرد 

 ندارد ا  به پیرو  از خواسته مرد زن وظیفهصورت  در این

قانون مدنی  1108و  1085(. بنابراین از مفاد مواد 14-13)

گذار  آید که تمکین خا  در رویکرد قانون دست می  نین به

تعبیر  ،ا زودب به رابطه زناشویی زورهبه تأسی از دیدگاه فقها، 

 وقت که اراده تواند هر ، مرد میدیگر به عبارتت. اس  دهش

 یهمگر پزشک، زن را از این عم  ن ،نماید، با زن زناشویی کند

 (.15د )عذر  شرعی داشته باش و کرده باشد یا 

له تمکین ناظر به موارد  ئبردار  در مس دله لزوم فرمانالبته ا

یی لامنطقی و عقشک  و دفعاتی متعارف،  ،است که ارتباط

تورهی به  ترتیب، لزوم تمکین به معنا  بی داشته باشد به این

ور  نبوده و    مورد بهرهلاکه زن کا را ؛احساس زن نیست

 (.16-17)دارا  شخصیّت و کرامت انسانی است 

 اجرای ترک انفاق ضمانت. 2

ارراها  متفاوتی  فقها برا  الزام زود به پرداخت نفقه، ضمانت

 اند:  دهمطرح کر

گروهی از فقها   اجرای مدنی ترک نفقه: ضمانت .1-2

امامیه ترک نفقه زن را ررم مدنی دانسته و بر این باورند که 

اربار و در صورت عدم امکان به شوهر به پرداخت نفقه نخست 

ش و سپس در صورت انجام طلاق همسرحکو قاضی ملزم به 

ق میان زن و طلا« حاکو یا قاضی»نشدن این حکو، خود امام 

 (.18-21سازد ) شوهر را رار  می

گروهی دیگر از فقها  . کیفری بودن جرم ترک نفقه:2-2

رو،  اینکه ترک نفقه، ررم کیفر  است. از بر این باورند

و در صورت گردد  اربار میشوهر به پرداخت نفقه نخست 

گردد تا نفقه همسرش را بپردازد  میحبس محکوم به امتناع، 

(10 ،19.) 

براساس  اجرای کیفری و مدنی ترک نفقه: . ضمانت3-2

آید که ترک نفقه  دست می باور برخی دیگر از فقها  نین به

طور همزمان، ضمانت اررا  کیفر  و مدنی دارد. به  به

از  اربار به پرداخت نفقه و امتناعصورت که شوهر پس از  این

گردد تا نفقه همسرش را  محکوم به حبس می، انجام آن

زن   نفقهفروش اموا  او به حکو قاضی، ا که ب ردازد و یا اینبپ

 (.22پرداخت خواهد شد )

بر این اساس راه تأمین و پرداخت نفقه زوره در صورت امتناع 

شوهر از پرداخت آن از دیدگاه غالب فقها  امامیه آن است که 

یا اموا  او به اربار و به میزان نفقه به نفع زن توقیف و 

گردد  ود و یا با فروش آن، نفقه زن پرداخت میش برداشت می

(11 ،24-23.) 

  شرایط تحقق جرم ترک انفاق .3

 برا  تحقق ررم ترک انفاق باید شرایط ذی  محقق شود:

قانون حمایت از  53ها  فقهی و ماده  با ملاحعه دیدگاه

شود  ، زمانی ررم ترک انفاق محقق می1391خانواده مصوب 

 دد:که شرایط ذی  محقق گر

یکی از شروط تحقق ررم ترک نفقه  زوج: . توانایی مالی1-3

از طور عمد  رغو توانایی مالی، به زن، آن است که زود علی

 (.13-14، 10-11) کند همسرش خوددار  نفقه پرداخت

 نفقه همسرش باشد، ناتوان از پرداخت رو،  نانچه مرد ایناز

ان محکوم به تحقق نخواهد یافت تا و  را بتوررم ترک انفاق، 

گیر  از  بهره با تواند می تنها زن، صورت مجازات کرد. در این

 عدم صورت در ونفقه ها  حقوقی، دادخواست مطالبه  شیوه

موفقیت به دریافت، دادخواست الزام زود به طلاق خوی  را 

 تقدیو دادگاه نماید.
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شرط دیگر تحقق ررم ترک نفقه زن،  . تمکین زوجه:2-3

رغو تمکین زوره، نفقه و  را نپردازد.  علیآن است که زود 

نکند، سزاوار دریافت  تمکین خود شوهر از بنابراین  نانچه زن

 نفقه نیست و این امر مانع از تحقق ررم ترک انفاق است

(11-10 ،14-13.) 

سومین شرط لازم  . مشروعیت عدم تمکین زوجه:3-3

ن برا  تحقق ررم ترک نفقه زن، این است که تمکین نکرد

گذراندن دوره  زوره از زود به دلای  شرعی و قانونی از قبی 

و  روزهقاعدگی و نفاس، انجام واربات مضیق و فور  مانند 

اعتکاف وارب، مُحر م شدن زن برا  فریضه حج وارب نباشد. 

ا  که زن نتواند برا  تمکین  گونه به  بیمار نیز ابتلا  زن به 

رمله موربات مشروع  از را در اختیار همسر بگذارد نیزخود 

 (.25-26، 23، 13، 11عدم تمکین است )

 -10176/7زن نیز بنابر نعریه شماره زندانی شدن 

دارد:  اداره حقوقی قوه قضائیه که مقرر می 23/10/1371

 مانع و محسوب ماژور )قوه قاهره( فورس زوره، شدن زندانی»

و از « نیست نفقه استحقاق عدم مورب اما است؛ تَمکین

شود. همچنین اثبات  صادیق مشروع عدم تمکین محسوب میم

و  1107به حکو مواد  مناسب نبودن مسکن با وضعیت زن

قانون مدنی،  ه پی  از تمکین خا  و  ه پس از آن،  1114

نمونه دیگر  است که استحقاق زن برا  دریافت نفقه را از 

 برد. بین نمی

ه با توره به  نانچه زورقاب  ذکر است در ررم ترک انفاق، 

 تردید د، بیکرده باشمبادرت به نکاح  ،عدم تمکن مالی شوهر

پس از ازدواد و تمکین خا  از شوهر، بر پایه قاعده اقدام و 

ترک انفاق از سو  شوهرش را حق شکایت نیز اص  برائت، 

ندارد، بلکه زن بدون داشتن حق فسخ نکاح، باید از دادگاه 

بر مرد  صورت نماید و در این درخواست الزام مرد به طلاق را

ناتوانی از پرداخت نفقه، زن را طلاق دلی   تا بهوارب است 

باید به ولایت  قاضی، نماید امتناع نانچه از این تکلیف دهد و 

صورت زن  (. در غیر این27، 13، 11) از زود، زن را طلاق دهد

همچنان سزاوار دریافت نفقه است و باید شوهر ممتنع، نفقه او 

 ا بپردازد. ر

از میان عذرها  مشروع عدم تمکین خا  همراه با استحقاق 

زن برا  دریافت نفقه، آنچه که موضوع پژوه  این نوشتار 

ها  واگیردار مقاربتی و غیرمقاربتی  بیمار است ابتلا  زن به 

ها  روانی مانند تنفر و بیزار  در نزدیکی  و یا برخی بیمار 

طور  این اساس به گردد. بر است که مانع تمکین خا  می

گردد که در  نین وضعیتی،  دقیق این پرس  مطرح می

عنوان یکی از  ها  درمانی به استحقاق زن برا  دریافت هزینه

مصادیق نفقه  گونه است؟ و  نانچه مرد در وضعیت یادشده، 

ها  درمانی امتناع ورزد، رفتارش مشمو   از پرداخت هزینه

قانون حمایت از  53در ماده  «ترک انفاق»وصف مجرمانه 

گردد، یا خیر؟ که در ادامه به بررسی منشأ و  خانواده می

ها بر تحقق ررم یادشده  ها و تأثیر آن گونه بیمار   گونگی این

 شود.  پرداخته می

های درمانی او  چگونگی بیماری زن و نپرداختن هزینه. 4

 از سوی شوهر

 ون امور بهداشتی و  از دیدگاه فقهی، برخی بر این باورند که

درمانی رزء نفقه نیستند، پس شوهر الزامی به پرداخت  نین 

(. در مقاب  گروه دیگر 28عنوان نفقه زن ندارد ) هایی به هزینه

ها  بهداشتی و درمانی، خواه متعارف خواه  مطلق هزینه

و شوهر را ملزم به   ستهمصادیق نفقه دان غیرمتعارف را از

ین ویژه معاصر به( و گروه دیگر 29-30) دانند می  پرداخت آن

و شرایط زندگی ارتماعی، تنها شوهر را به مقتضیات عنایت با 

ها  درمانی و بهداشتی متعارف  ملزم به پرداخت هزینه

تعریف مقام در گذار ایران نیز  (. قانون31-12،33دانند ) می

ها   قانون مدنی با پذیرش هزینه 1107در ماده  نفقه

داشته مقرر عنوان یکی از مصادیق نفقه،  درمانی بهبهداشتی و 

نفقه عبارت است از همه نیازها  متعارف و متناسب با »است: 

وضعیت زن از قبی  مسکن، البسه، غذا، اثاث منز  و 

 ...«.  ها  درمانی و بهداشتی و هزینه

واژه متعارف در این ماده مح  تأم  است؛ زیرا مشخص نیست 

که زن  ا  شده است یا به نوع بیمار  یادها   ناظر به هزینه

شود. بر این اساس، با عنایت به مطالب  گرفتار آن می

ویژه در کلان  گفته، شرایط زندگی ماشینی کنونی به پی 
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رو هستند،  هشهرها  کشور که با تراکو و انفجار رمعیت روب

ها  زندگی اعضا  رامعه، مانند: مح  سکونت  در همه عرصه

رایی  هسکونی کو ک و شلوغ(، وسای  رابها  م )مجتمع

ها،  ها  کار  مانند کارگاه مانند مترو و اتوبوس، محیط

ها و مراکز  کارخانجات، نهادها  دولتی و غیردولتی، محیط

آموزشی که همگی به تنیدگی بی  از اندازه روابط ارتماعی 

اعضا  رامعه با یکدیگر انجامیده است، امکان سریع ابتلا به 

ها  مسر  غیرمقاربتی و در موارد  که مراقبت و  بیمار 

محافعت بهداشتی لازم در روابط خصوصی میان برخی افراد 

دنبا  رفع غرایز درونی،  که در تنگناها  زندگی ارتماعی به

ها  واگیردار  یا رفع وابستگی به مخدرات هستند، به بیمار 

ی و مقاربتی و غیرمقاربتی و همچنین اختلالات رفتار  روان

ها  نادر و غیرقاب  درمان نامتعارف، ناشی از  برخی بیمار 

بار ارکان ارتماعی را فراهو  فراوانی خطرات و عملکرد زیان

فرسا و در موارد   طاقتها   هزینهساخته است که به تحمی  

نتیجه شرایط انجامد و در قاب  تأمین به مرد خانواده می غیر

سازد. بر این  تردید میتحقق بزه ترک نفقه را نیز دستخوش 

ها  یادشده  اساس لازم است تا  گونگی ابتلا  زن به بیمار 

فقه و حقوق واکاو  کرد تا مشخص گردد   را در سایه دیدگاه

ها   گون ابتلا  زن به بیمار  یک از حالات گونا که در کدام

ها  درمانی زن از سو  شوهر،  یادشده و پرداخته نشدن هزینه

 ترک نفقه فراهو است. امکان تحقق بزه

در این های مانع تمکین خاص:  بیماری. ابتلای زن به 1-4

بیمار   ها  روزمره، د ار فرض که خود زن در اثر فعالیت

ها  درمانی او  گردد، تکلیف شوهر به پرداخت هزینه می

 گانه زیر متفاوت است: عنوان بخشی از نفقه در حالات سه به

حالت  ابتلا  طبیعی و ناآگاهانه زن به بیمار ؛ در این یکم:

ها  بهداشت فرد  و رمعی، ویروس  گذشته از رعایت توصیه

طور کلی از  بیمار  از طریق افراد نامشخص، نی  حشرات و به

ها  مورود محیط پیرامونی،  قرار گرفتن در معرض ارگانیسو

ا، تب دانگی، ها  آنفولانزا، کرون مانند ابتلا  او به بیمار 

 ترس پاتولوژیک از زایمانها  گوارشی و یا اختلا   مسمومیت

(، اختلا  درد رنسی، سرطان رحو، تنفر توکوفوبیا)اختلا  

.. یا اضطراب و .و وسواس افکار مزاحو رنسیرنسی، 

دلی  ردا شدن و دور  از خانوده خود و  افسردگی به

زندگی  قرارگرفتن در مکان ردید، پس از گذشت مدتی از

 کند.  زناشویی، به زن سرایت می

(، 34، 19در  نین شرایطی، براساس نعر مشهور فقها )

 34و  19مستند به اص  وروب پرداخت نفقه مطابق با آیات 

)ع( که در پاسخ  سوره نساء و نیز روایت منقو  از امام صادق

که نفقه  ه کسی بر من وارب  به پرس  حَریز مبنی بر این

پرداخت  (. 35« )پدر و مادر، فرزند و همسر است فرمودند:

 عنوان یکی از مصادیق نفقه وارب بر به ها  درمانی هزینه

هایی را  عهده شوهر است تا به اندازه متعارف،  نین هزینه

و  عرفها  یادشده براساس  که تأمین هزینه تأمین کند؛ زیرا

ت ، لازمه زندگی زناشویی اسو مقتضیات زمانی و مکانی عادات

تکلیفی در برابر آن زندگی رسمی و ارتماعی زن را به  که بی

رو  نانچه شوهر در صورت تمکن  خطر خواهد انداخت. ازاین

مالی، از پرداخت آن خوددار  کند، مرتکب بزه ترک نفقه زن 

 شده برا  این ررم است. شده و مستحق تحم  کیفر تعیین

براساس نعر  ابتلا  زن به بیمار  قب  از نکاح: هر نددوم: 

(، با 16-17( و دیدگاه حقوقی )13، 10،12، 10مشهور فقهی )

عدم تمکین زوره، تکلیف پرداخت نفقه از عهده زود ساقط 

صورت مادرزاد  د ار  شود؛ لکن باید دید اگر زوره به می

شود،  بیمار  شده است و این بیمار  مانع تمکین زوره می

عهده  نفقه بر عنوان هبها  درمانی  آیا تکلیف پرداخت هزینه

نتیجه ترک نفقه، ررم عدم پرداخت نفقه  درزود است و 

حالت دو صورت قاب   رسد در این نعر می شود؟ به محقق می

 فرض است:

صورت نخست: عدم آگاهی زود از بیمار  زوره: در این فرض 

اگر زود از بیمار  زن آگاهی نداشته و بیمار  نیز از موربات 

دلی  قاعده غرور، مرد تکلیفی در پرداخت  هفسخ نکاح نباشد. ب

رو ترک نفقه از سو   . ازاینها  درمانی زوره ندارد هزینه

طور قطع  شوهر در  نین وضعیتی فاقد وصف رزایی است و به

توان ترک فع  شوهر را منطبق با تعریف بزه یادشده در  نمی

 قانون حمایت از خانواده و تبصره آن دانست.  53ماده 
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دوم: آگاهی زود از بیمار  زوره: اگر شوهر از بیمار  صورت 

زوره اطلاع داشته و با علو به بیمار  او اقدام به نکاح کرده 

باشد و یا پس از پی بردن به اختلالات یادشده، به زندگی با 

زن در  نین وضعیتی رضایت دهد، حالت مذکور داخ  در 

خت نفقه قرار اطلاقات و عمومات فقهی و قانونی الزام به پردا

حالت از اطلاقات   خاطر نبود دلی  در خرود این  گیرد و به می

ها  درمانی زن و  ، همچنان پرداخت هزینهو عمومات مذکور

دیگر مصادیق نفقه بر عهده اوست و در صورت امتناع از 

قانون  53پرداخت نفقه مستورب مجازات مطرح در ماده 

 شود. حمایت خانواده می

ن به بیمار  ناشی از تقصیر و اقدام آگاهانه ابتلا  ز سوم:

حالت که نوع خاصی از بیمار  شیوع یافته،   اوست: در این

ها  بهداشتی اقدام به  ممکن است زن بدون رعایت توصیه

ها شبانه و  رفتارها  پرخطر؛ همانند: شرکت در پارتی

ها  گروهی زنانه یا مختلط، استفاده مشترک از بطر   مهمانی

الکلی و یا ابزار تدخین مشترک؛ مانند: قلیان و یا  مشروبات

ها   سرنگ )در فرض اعتیاد و (، نماید و مبتلا به بیمار 

خصو  مرتکب  مانع تمکین خا  گردد، و زود نیز در این

صورت شوهر تکلیفی بر پرداخت   تقصیر  نشده باشد، در این

رداخت نتیجه با امتناع از پ ها  درمانی زوره ندارد و در هزینه

به نفقه، مرتکب بزه ترک انفاق نگردیده است؛ زیرا مستند 

سوره بقره مرد باید به شیوه  229 سوره نساء و 19آیات 

 1107معروف با زوره برخورد نماید. بنابراین مستند به ماده 

ها  متعارف زندگی  قانون مدنی، نفقه عبارت است از هزینه

گیرد که  ی را دربر میهای ها  متعارف نیز هزینه زوره و هزینه

 برحسب عرف و عادت در یک زندگی مورد نیاز است؛ اما در

که زوره با رفتارها  پرخطر خود مورب بیمار  مانع  رایی

تمکین شده باشد زود تکلیفی به پرداخت هزینه درمان  نین 

ها   که این فرض از شمو  هزینهیراهایی ندارد؛ ز بیمار 

تقصیر   دلی  بهدیگر زوره  شود. از سو  متعارف خارد می

که مرتکب شده است، سبب بیمار  خود شده است بنابراین 

ها  درمانی مشمو  مجازات  زود با امتناع از پرداخت هزینه

 شود. قانون حمایت خانواده نمی 53تعزیر  مذکور در ماده 

ها  درمانی زوره از سو   در نهایت باید گفت نپرداختن هزینه

تقصیر و اقدام خود زوره، متعارف نبودن  شوهر با استناد به

که  لاص  برائت زود و رفتار خطر آفرین او هایی،   نین هزینه

توان  فاقد وصف رزایی است و نمی ل گردد نوعی نشوز تلقی می

ها  درمانی زن از سو  شوهر با  پذیرفت که نپرداختن هزینه

 خوانی دارد. شرایط و ارکان تحقق بزه ترک نفقه زن، هو

در این شوهر و امکان انتقال آن به زن:   . بیماری2-4

نشده  فرض ممکن است که شوهر در اثر رفتارها  کنتر 

رنسی با دیگران به بیمار  مقاربتی مبتلا شده باشد و یا در 

اثر معاشرت با افراد رامعه به یکی از بیمار  واگیردار، مبتلا 

ا تماس شده باشد و سپس بیمار  خود را از طریق معاشرت ی

رنسی با همسر خود، به او منتق  نماید و یا در اثر رفتارها  

نادرست و در موارد  مجرمانه با زن خود مانند اذیت و آزار، 

کار ، فحاشی، تهدیدات شرافتی و بدبینی، سبب ابتلا   کتک

او به اختلالات روانی مانند افسردگی و اضطراب شدید و 

 هایی از فوبیا گردد.  گونه

که منشأ پیدای  بیمار   ن وضعیتی با عنایت به ایندر  نی

قاعده  (1 ؛  ون اعدوق دلی  زن، رفتار زود بوده است، به

کس ما  دیگر  را از بین ببرد ضامن آن است(، هراتلاف )

بن فضی  از ، روایت علاء تاین عبار مدلو که  گذشته از این

عنوان یکی  گرفته از این روایت باشد بهباشد یا بر )ع( امام صادق

و فقها کاربرد  فراوانی نزد  شهرتاز موربات ضمان قهر ، 

ضمان  قاعده تسبیب، که (2(. 36دانان اسلامی دارد ) حقوق

 ند مانند   ست و اخباررماعی ان فقها اایمدر ناشی از آن 

بر )ع(  ق  از امام صادقنخبر زراره یا خبر ابی صباح کنانی به 

د ابتلا  زوره به بیمار  را، (. بای37) دلالت داردآن ورود 

منتسب به زود دانست. از سو  دیگر زوره از بیمار  زود 

 مباشر )شوهر( تحت تأثیر  یرگی شخص اطلاعی نداشته و

پیامد و آثار عم  ه است. بنابراین از نعر شارع ضمان و دوب

نعیر هزینه  باید از عهده مخارد درمانزود است که  متوره

 (.38-39برآید ) هزینه عم  رراحی بیمارستان، پو  دارو،

به بیان فقهی و حقوقی  ون تسبیب مورب ضمان است و 

با عنوان مباشر )عام  ابتلا به بیمار ( اقو  سببی شوهر رفتار 
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ها   از سبب )تمکین زوره( است، پس باید افزون بر هزینه

درمانی در قالب تکلیف قانونی شوهر به پرداخت نفقه موضوع 

نون مدنی، ضرر و زیان وارده به زن را در صورت قا 1107مواد 

مطالبه او، به استناد قانون مسئولیت مدنی و وحدت ملاک 

قانون مجازات  526 و قسمت پایانی ماده 506حکو ماده 

اسلامی از باب مباشرت در ایراد ضرر، ربران نماید. بر این 

اساس، در  نین فرضی شوهر افزون بر تکلیف به تأمین کلیه 

عنوان بخشی از نفقه وارب تا بهبود   ها  درمانی به نههزی

همسرش در صورت سرپیچی از این تکلیف قانونی به مجازات 

قانون حمایت از خانواده نیز،  53بزه ترک نفقه موضوع ماده 

 محکوم خواهد شد. 

دارد:  خصو  مقرر می قانون مدنی نیز در این 1127ماده 

 ها  مقاربتی بیمار  یکی از مبتلا بهز عقد بعد ا شوهر هرگاه»

ا او امتناع نماید و ز نزدیکی بحق خواهد داشت که ازن  گردد

 «.نخواهد بودع حق نفقه امتناع به علت مزبور مان

ثیر آن در بیماری أآور محیطی و ت عوامل زیان. 3-4

دلی  اشتغا  در محیط  در این فرض  نانچه زن به: زنان

وضاع و احوا  حاکو بر محیط بیرونی منز  و در اثر شرایط و ا

کار و آثار آن بر رسو و روان افراد شاغ ، به  کار، نوع و سختی

ها  واگیردار یا اختلالات روانی مبتلا گردد؛  هریک از بیمار 

ها و  ها  روانی وارده به زنان شاغ  در کارگاه مانند: آسیب

نشانی و نمونه بارزتر آن کادر  کارخانجات، واحدها  آت 

گیر  کرونا به این بیمار   ت و درمان که در رریان همهبهداش

... د ار  و عوارض رانبی آن مث  افسردگی و اضطراب شدید و

شدند و تعداد  نیز به شهادت رسیدند. در  نین وضعیتی با 

عنایت به مقتضیات زمانی و مکانی و برخی قواعد بنیادین و 

و دفع ضرر اضطرار، لاضرر، عسر و حرد مشهور فقهی؛ مانند: 

ها، عادلانه و عقلانی نیست که یکی از  آنمحتم  و فروعات 

ها   دشوار  مند گردد و دیگر  سود و منافع رفتار  بهره

فرسا  تکلیف و خسارت را به دوش کشد. به بیان دیگر  طاقت

ها   دور از حکو عق  و انصاف است که شوهر متحم  هزینه

رفتن در معرض قرار گ دلی   درمانی همسرش گردد که به

ها   در محیط شغلی، مبتلا به بیمار  ها  مورود ارگانیسو

هایی  که تحمی   نین هزینهگفته گردیده است؛ زیرا پی 

عنوان بخشی از نفقه وارب با مفاد قواعد فقهی حقوقی  به

 تعیین به ناظر «الخراد بالضمان»رمله قاعده  منافات دارد. از

 قرارداد  رعلی ضمان در افقه استعما  به توره ضامن که با

و نیز گیرد  می قرار استناد مورد خیارات بحث در ویژه به و

 دامنه که در حقوق، «من له الغنو فعلیه الغرم»قاعده 

توان به استناد قواعد اولیه ضمان، عام   و می تر  دارد گسترده

محیط  گذار یا کارآفرینی که قرارداد ؛ مانند سرمایه ضمان غیر

...( فراهو  ز  برا  دیگران )کارکنان یا کارگران وآمی مخاطره

آوردند را در موارد  که مسئو  شناخته نشوند، پاسخگو  می

رو، باید در  نین فروضی از رویکرد مکتب  ایناز (.40) دکر

ها  ارتماعی را رایگزین ررم  زمیولوژ  که مطالعه آسیب

ا  ز سازد، بهره برد و عام  بسیار  از رفتارها  آسیب می

ها  ارتماعی با  رد  و تأثیرگذار را که همان نهادها و سازمان

نفوذ و قدرت سیاسی یا ارتماعی بالا هستند، را پاسخگو کرد؛ 

که نعام عدالت کیفر  سنتی ناتوان از مسئو  دانستن و زیرا

هاست. بر این اساس، ضرور   دادن آن تحت تعقیب قرار

غیرمنصفانه شوهر به  را  محکومیت ناعادلانه و  نماید به می

همسرش به « ها  درمانی هزینه»مجازات نپرداختن نفقه 

ها  درمانی  قانون حمایت از خانواده، هزینه 53استناد ماده 

ها در این فرض را، به استناد  مبتلایان یادشده به بیمار 

قانون  526و قسمت پایانی ماده  506وحدت ملاک ماده 

 ساز خطر ان ارتماعی زمینهمجازات اسلامی به نهادها و ارک

 تحمی  کرد.« مسبب»

 

  گیری هنتیج

 ها  انجام شده نتایج ذی  حاص  گردید: با توره به تحلی 

 تمکین زوره و باشد داشته مالی توانایی زود که زمانی. 1

 قانونی و شرعی دلای  به مستند و نکند تمکین هو اگر نماید،

 مرتکب نفقه، رداختپ از امتناع با زود وضعیت، این در باشد،

 تمکین، عدم مشروع موارد رمله از. است شده انفاق ترک ررم

 برا  نتواند زن که ا  گونه به است بیمار  به زن ابتلا 

 توان نمی ورود  این با. بگذارد همسر اختیار در را خود تمکین،
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 تحقق درخصو  خانواده، حمایت قانون 53 ماده حکو برابر

 بیمار ، به زن ابتلا  زمان در زود توسط انفاق ترک ررم

  گونگی و منشأ براساس باید بلکه کرد؛ صادر کلی حکمی

 فروض انفاق، ترک ررم تحقق بر ها آن تأثیر و بیمار  به ابتلا

 .گرفت نعر در را زیر

صورت طبیعی و ناآگاهانه به بیمار   در فرضی که زوره به. 2

دنی، زود قانون م 1107مبتلا شود، مطابق با اطلاق ماده 

ها  درمانی است؛ زیرا پرداخت نفقه  مکلف به پرداخت هزینه

  شود. گونه موارد رزء هزینه متعارف محسوب می در این

صورت مادرزاد  و  ه  در فرضی که زن قب  از نکاح  ه به. 3

شود، در  ا  مبتلا به بیمار  مانع تمکین خا  می بر اثر حادثه

ع نداشته باشد، در که زود از این بیمار  اطلا صورتی

 که بیمار  مذکور از موربات فسخ نکاح نباشد یا به صورتی

نکاح نکند، زود تکلیفی به پرداخت  دلایلی زود اقدام به فسخ

عنوان نفقه ندارد و در صورت امتناع از  ها  درمانی به هزینه

شود. لکن در  پرداخت نفقه مشمو  مجازات تعزیر  نمی

دلی  قاعده اقدام  بیمار  زوره، بهصورت علو و اطلاع زود از 

ها  درمانی زوره بوده و ترک  زود مکلف به پرداخت هزینه

 نماید. انفاق زود را مستورب مجازات می

در فرضی که ابتلا  زن به بیمار ، ناشی از تقصیر و اقدام  .4

آگاهانه و ناشی از رفتارها  پرخطر و  باشد، مطابق با سیاق 

داند، این موارد  ها  متعارف می هزینهکه نفقه را  1107ماده 

نتیجه زود تکلیفی  ها  متعارف خارد بود و در از شمو  هزینه

 ها  درمانی زوره ندارد. به پرداخت هزینه

از شوهر به زن سرایت کند و در   در فرضی که بیمار . 5

دلی  مباشرت  نتیجه بیمار  امکان تمکین خا  نباشد، به

براساس قاعده تسبیب، زود باید  زود در تحقق بیمار  زوره،

عنوان نفقه پرداخت نماید و  ها  درمانی زوره را به تمام هزینه

قانون  53امتناع از پرداخت هزینه، مجازات مصرح در ماده 

 شود. حمایت از خانواده شام  حا  او می

در فرضی که منشأ ابتلا به بیمار ، بیرونی و ناشی از  .6

دلی  قاعده  تماعی رامعه باشد، بهآور ارکان ار عملکرد زیان

لاضرر و اتلاف و تسبیب، باید نهاد  که از منافع زوره بهره 

نتیجه در  ها  درمانی و  را متقب  شود. در برده است هزینه

ها  درمانی زوره،  صورت امتناع زود از پرداخت هزینه

 شود. نمیمشمو  مجازات تعزیر  ترک انفاق 

 

 پیشنهادها

دست آمده، پیشنهادها  این پژوه  برا   براساس نتایج به

 قانون حمایت از خانواده، به شرح زیر است:  53اصلاح ماده 

به نعر کارشناس آیند دادرسی منصفانه و بنا نانچه در فر .1

مربوطه، منشأ بیمار  مانع از تمکین زن، اقدامات آگاهانه و 

ها  ارتماعی،  آور محیط خودخواسته او یا عوام  زیان

دلی   صورت، رفتار شوهر به ص داده شود، در اینتشخی

 ها  درمانی زن )نفقه(، ررم نیست. نپرداختن هزینه

ها  ترک نفقه  ها  خانواده در رسیدگی به پرونده دادگاه .2

ها  درمانی زن از سو  شوهر، با  ناشی از نپرداختن هزینه

ساز  قضایی، مسیر  عم  به پیشنهاد بند نخست و رویه

 اصلاح قانون یادشده را هموار نمایند. بازنگر  و

 

 منافع تضاد

 با رابطه در را احتمالی منافع تضاد گونه هیچ نویسندگان

 .اند نکرده اعلام مقاله این انتشار و تحقیق، تألیف

 

 تشکر و تقدیر

)ره(   بروررد الله پژوهی دانشگاه آیت با تشکر از هسته خانواده

 است. اله ترغیب کردهکه نویسندگان را در تدوین این مق

 

 مالی تأمین

برا   مالی حمایت گونه هیچ که نمایند می اظهار نویسندگان

 .اند نکرده دریافت مقاله این انتشار و تألیف تحقیق،

 

 اخلاقی ملاحظات

شام   ا  کتابخانه مطالعه اخلاقی ها  رنبه حاضر پژوه  در

 .است شده رعایت امانتدار  و صداقت متون، اصالت
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