
167

ه ۲
مار

 ش
 - 

ه ۹
ور

- د
  ۱

۴۰
۴  

ان
ست

تاب

نقش پزشک در نظام درمان از منظر روايات
 

سعيده موسوي1،رسول محمدجعفري2 *

چکیده

هدف: يکي از مهم‌ترین ارکان فرايند درمان، وجود پزشک بوده و با توجه به اين جايگاه در آموزه‌هاي ديني بدان پرداخته‌شده و 
هدف اين پژوهش بررسي نقش پزشک در نظام درمان بر اساس روايات است.

روش‌ بررسی: پژوهش حاضر به‌صورت کتابخانه‌اي و با روش توصيفي تحليلي و تحليل مفهومي و اَسنادي صورت گرفته است. 
با استفاده از روش مذکور، روايات معصومان )ع( که بر نقش پزشک در نظام درمان بر اساس روايات دلالت دارند، از کتاب دانشنامه 

احاديث پزشکي جمع‌آوری‌شده و سپس، با توجه به اهداف تحقيق، دسته‌بندي و تحلیل‌شده است.
در سه محور  پزشک دست‌کم  و حقوقي  و چارچوب‌هايي اخلاقي  که وظايف  آن داشت  از  پژوهش حکايت  یافته‌ها:يافته‌هاي 

است: 1- وظايف پزشک در مواجهه با بيمار، 2- وظايف پزشک در فرايند درمان بيمار، 3- احکام طبابت.
نتیجه‌گیری: طبق نتايج پژوهش در نظام توحيدي، پزشک واسطه خداوند در درمان انسان‌ها است. با اين جهان‌بيني پزشک در 
مواجهه با بيمار وظايفي دارد که عبارت‌اند از: احساس مسئوليت، تقوا و پاکدامني، حفظ اسرار بيمار و ايجاد اميدواري در دل بيمار. 
پزشک در فرايند درمان بيمار نيز وظايفي دارد که عبارت‌اند از: اهتمام به تشخيص بيماري، تلاش براي شناخت داروهاي طبيعي 
و رعايت ضرورت در تجويز دارو. در زمينه احکام طبابت نيز بايد به تکاليفي چون: جلوگيري از طبابت افراد غیرمتخصص، مسئول 
نبودن پزشک در صورت برخورداري از مهارت و گرفتن برائت، جواز درمان به‌رغم احتمال مرگ و انتخاب هم‌جنس براي معاينه معالجه 

توجه داشته باشد.

واژه‌‌های کلیدی: اخلاق پزشکي، پزشک، بيمار، روايات، وظايف درمان

۱.کارشناسي ارشد علوم قرآن و حديث، دانشكده علوم انساني، دانشگاه شاهد، تهران، ايران
r.mjafari@shahed.ac.ir 2*. دانشيار گروه علوم قرآن و حديث، دانشكده علوم انساني، دانشگاه شاهد، تهران، ايران

تابستان ۱۴۰۴، دوره ۹، شماره ۲، صفحه ۱۶۷ تا ۱۸۱
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مقدمه

در جهان‌بینی اسلامي، انسان از دو بُعد: جسمي و روحي 
برخوردار است و اين دو بُعد نيز داراي سلامت و بيماري هستند. 
براي  انسان‌ها  وارسته هاديان  و عالمان  پيامبران  همان‌طور که 
هستند،  آن  بيماري‌هاي  از  رهايي  و  روح  به‌سلامت  دستيابي 
پزشکان نيز عهده‌دار مجموعه روش‌هاي و راه‌کارهاي مرتبط با 
سلامت و درمان بيماري‌هاي جسم مي‌باشند. در فرايند درمان 
جسم، مجموعه‌اي از عوامل مادي و معنوي اثرگذار و در عوامل 
اصلي درمان هستند.  ارکان  دارو  و  درمانگر، درمان‌جو  مادي: 
درمانگر، مجموعه نيروي‌هاي انساني دخيل در درمان است. در 
ميان نيروي‌هاي انساني پزشکان نقشي بي‌بديل به عهده‌دارند. 
تسريع يا تأخير در امر درمان پيوندي ناگسستني با شيوه درمان 

و مراقبت پزشک با بيمار دارد.
نمي‌تواند  می‌شود  مطرح  عمومي  اخلاق  به‌عنوان  آنچه 
هيچ  زیرابه  باشد؛  پزشکي  حرفه  در  اخلاق  نيازهاي  جوابگوي 
نشده  واگذار  پزشک  مسئوليت  اهميت  به  مسئوليتي  فردي 
است. هيچ شخصي غير از پزشک امين ناموس و نگهبان سلامت 
انسان نيست. براي سالم نگاه‌داشتن هر شيئي يا هر مخلوقي 
جغرافياي  با  کامل  آشنايي  و  مخلوق  آن  از  کامل  شناخت  بايد 
که  باشد  اين موجود مخلوقي  اگر  آن مخلوق داشت، حال  تن 
نْسانَ فِي  خالق هستي درباره آن فرموده است: »لَقَدْ خَلَقْنَا الْْإِ
اينکه روح و نفس انسان،  به  با توجه  تَقْوِيمٍ«. )تين/4(  أَحْسَنِ 
بهترین ارواح و نفوس و بدن او بهترین ابدان و ترکيب او مشتمل 
بر جميع قواي عالم آفریده‌شده است لذا مي‌توان نتيجه گرفت 
اللّه  خليفه  والاتر  همه  از  و  مقدس  برتر،  موجودي  انسان  که 

است. )1(
ارتباط پزشک و بيمار، نوعي ارتباط انسان با عوامل انساني 
و در حقيقت ارتباطي است بين يک انسان نيازمند به اقدامات 
انسان  يک  حداقل  و  می‌شود  ناميده  درمان‌جو  که  درماني 
اين  ارائه‌دهنده خدمات درماني که درمانگر شناخته می‌شود. 

ارتباط مي‌تواند بر مبناي فضيلت‎ها شکل‌گرفته، به‌سوی رهايي 
از درد و رنج در يک مسير متعالي حرکت نمايد و يا در مسيري 
به  آسيب  و  آزردگي  افزايش  و  تشديد  با  قرارگرفته،  نامطلوب 

نابساماني و انحطاط گرايش يابد. )2(
اسلام به‌عنوان آخرين شريعت الهي از جامعيتي برخوردار 
و  رهنمود‌ها  انسان‌ها  زندگي  گوناگون  ابعاد  براي  که  است 
آموزه‌هاي  در  ازجمله  دارد،  را  موردنیاز  دستورالعمل‎هاي 
به  نسبت  پزشک،  تخصصي  و  علمي  جايگاه  کنار  در  اسلامي 
نقش اخلاقي، معنوي و اجتماعي او در فرايند درمان توصيه‌ها 
ويژگي‌هاي  چون:  موضوعاتي  درباره  است.  ارائه‌شده  فراواني 
طول  در  پزشک  شرعي  و  اخلاقي  وظايف  و  پزشک  شخصيتي 
درمان رهنمودهاي مهمي در روايات معصومان )ع( آمده است. 
در دستورالعمل‌ها و سوگندنامه‌هاي پزشکي مانند آنچه از بقراط 
نقل‌شده، در اين زمينه نکات محدودي آمده است؛ درحالی‌که 
است.  يافته  انعکاس  جامع  نسبتاً  به‌صورت  ديني  متون  در 
-هرچند  الگويي  مي‌تواند  آن‌ها  تبيين  و  جمع‌آوري  استخراج، 
مقدماتي- براي آشنايي با ديدگاه اسلام در زمينه نقش اخلاقي 
و معنوي پزشک باشد. نظر به جايگاه و اهميت مسئله، هدف 
اين پژوهش بررسي نقش پزشک در نظام درمان بر اساس روايات 

است.
در موضوع حاضر پژوهش‌هاي مشابهي سامانی‌افته است؛ 
از قبيل ساداتي و همکاران )1393( مقاله »مدلي از رابطه پزشک 
به‌صورت  پژوهش،  اين   ،)3( اسلامي«  مفاهيم  طبق  بيمار  و 
باليني، ميداني و در قالب تحقيقات کمي انجام پذيرفته است، 
روايات  مجموع  است  شده  تلاش  حاضر  مقاله  در  درحالی‌که 
تبيين  و  موردمطالعه  درمان  نظام  در  پزشک  نقش  به  مربوط 
قرار گيرد. در پژوهشي ديگر، خادمي و پهلوان )1390( مقاله 
»اخلاق پزشکي در اسلام )با تأکيدي بر نهج البلاغه(«. )4( را 
سامان داده‌اند. اين تحقيق، تنها بر اساس روايات نهج‌البلاغه 
و به‌صورت عام درباره اخلاق پزشکي است، اما پژوهش حاضر 

بازاندیشی مسئولیت مادری: نقش مشاوره گروهی...
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سعيده موسوي و رسول محمدجعفري

درصدد آن است مجموع روايات مرتبط با نقش پزشک را بررسي 
و تحليل کند.

روش بررسي
تحليل  نوع  از  تحليلي  توصيفي  روش  با  حاضر  پژوهش 
روش  از  استفاده  با  گرفت.  صورت  اَسنادي  تحليل  و  مفهومي 
بر  درمان  نظام  در  پزشک  نقش  بر  که  گزاره‌هايي  مذکور، 
اساس روايات دلالت دارند، از کتاب دانشنامه احاديث پزشکي 
به  به اهداف تحقيق دسته‌بندي و سپس  توجه  با  و  جمع‌آوری‌ 
تحليل وظايف اخلاقي افراد جامعه در نظام درمان پرداخته ‌شد.
براي استخراج  منابع  بهترين  از  پزشکي  احاديث  دانشنامه 
دوجلدی  مجموعه  دانشنامه،  اين  است؛  بحث  محل  روايات 
محمدي  محمد  آقاي  سرپرستي  به  که  است  طبي  روايات  از 
انگيزه  درباره  کتاب  اين  مقدمه  در  و  سامانی‌افته  ري‎شهري 
احاديث  سند  ضعف  اين‌که  به  توجّه  با  است:  آمده  آن  تأليف 
طبّي نمي‎تواند دليل عدم صدور قطعي آن‌ها باشد و با توجّه به 
وجود زمينه جعل در اين احاديث، براي پالايش آن‌ها و بهره‎مند 
شدن مردم و به‌خصوص مراکز علمي از ذخاير علمي اهل‌بیت 
به  تصميم  دارالحديث،  تحقيقات  مرکز  پيش،  سال  چند  )ع(، 
که  به‌گونه‌ای  گرفت،  آن‌ها  تنظيم  و  طبّي  احاديث  جمع‌آوری 

زمينه تحقيق پژوهشگران را در آزمايشگاه‎ها تسهيل شود. )5(

يافته‌ها و بحث
تعامل پزشک و بيمار

مطرح  بيمار  و  پزشک  بين  تعامل  بيمار،  بهبودي  امر  در 
است. همکاري پزشک با بيمار، درمان سريع و موفق را نتيجه 
مي‌دهد و اين امر هنگامي محقق می‌شود که پزشک، در کنار 
حقوق  انواع  بيمار،  با  ارتباط  برقراري  توانايي  از  برخورداري 

مرتبط بر چنين تعاملي را نيز رعايت کند. )6(

از نقش پزشک در دو زمينه  در روايات، اهل‌بیت )ع( دست‌کم 
سخن به ميان آمده است: 1( پزشک واسطه خداوند در درمان، 

2( وظايف پزشک.

پزشک واسطه خداوند در درمان
متضمن  بيمار  و  پزشک  تعامل  در  اسلامي  اخلاق  تحقق 
انساني )پزشک( و چه  به‌عنوان عامل  فهم جايگاه پزشکي چه 
به‌عنوان يک رفتار اجتماعي )نهادهاي مختلف پزشکي( است. 
از  يکي  اگرچه  پزشک  اسلامي،  مفاهيم  طبق  اساس  اين  بر 
به  نسبت  او  علم  بااین‌وجود  می‌شود  تلقي  اجتماعي  نخبگان 
علم لايتناهي الهي محدود است و درنتیجه در امور تشخيص و 

درمان به اين محدوديت بايد توجه داشته باشد. )4(
يَشْفِينِ«  فَهُوَ  مَرِضْتُ  »وَإِذَا  مي‌فرمايد:  کريم  قرآن 
شفا  مرا  بيماري  هنگام  به  که  است  خدايي  »او  )شعرا/80(: 
مي‎دهد« اين آيه، حاکي از آن است که شفا و طبابت از خداي 
متعال است و طبيب واقعي تنها او است. درواقع خداوند است 
که خواص درماني را در داروها نهاده و در نظام آفرينش، براي 
هر دردي دارويي آفريده و به انسان، استعداد شناخت دردها و 
داروها و چگونگي درمان آن‎ها را عنايت کرده است. بدين‎سان، 
او را مظهر نام‎هاي طبيب و شافي خود قرار داد. بنابراين از نگاه 
اسلام، طبيب و دارو، خواه براي روح و خواه براي جسم، تنها 

يک وسيله است و اثربخشي آن‌ها به اراده‎ خداوند است. )5(
روايات اهل‌بیت )ع( نيز گوياي آن است که طبيب حقيقي 
خداوند متعال است و شفاي اصلي به دست او است و پزشک 
سپرده  او  دست  به  را  بيمار  شفاي  خداوند  که  است  واسطه‎اي 
»ابراهيم )ع( گفت:  است:  نقل‌شده  )ص(  پيامبر  از  است. 
پروردگارا درد از کيست؟ خداوند فرمود: از من، پرسيد: درمان 
پزشک چيست؟  از من، پرسيد: پس نقش  فرمود:  از کيست؟ 

فرمود: کسي است که دارو براي او فرستاده‌شده است«. )5(
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نقش پزشک در نظام درمان از منظر روايات

همچنين از امام صادق )ع( روايت است که فرمودند: موسي 
)ع( از خداوند پرسيد: »درد از کيست؟ فرمود: از من، پرسيد: 
درمان از کيست؟ فرمود: از من، پرسيد: نقش درمانگر چيست؟ 
اين کار، دل آنان را خوش و خرسند مي‌سازد،  او با  فرمود: 

ازاین‌روی، او را طبيب نام نهادند«. )5(
»همراه پدرم نزد رسول خدا  است:  نقل‌شده  ابو رَمَثه  از 
رفتم. پدرم عارضه‌اي را بر پشت ايشان ديد و گفت: اي رسول 
تو رفيق  فرمود:  حضرت  آن را درمان کنم؟  من طبيبم  خدا! 
و خداوند،  هستي )نسبت به بيمار، مهرباني و مدارا مي‌کني( 

خود، طبيب است«. )5(
از  را  بيمار  و  الهي مي‌انديشد  بنابراين يک طبيب دين‌دار‌، 
بود،  خواهد  الهي  درمان  درمانش  و  مي‌کند  درمان  الهي  راه 
خداوند  جانب  از  شفا  وسيله‎ام،  و  مي‌دهم  دارو  من  مي‌گويد: 
فرمود:  )ع(  ابراهيم  زيرا  نمي‌داند؛  شافي  را  خود  هرگز  است. 
و  حاذق  پزشک   )7( )شعراء/80(.  يشفين«  فَهُوَ  مَرضِتُ  »اِذا 
طبيب لايق، مظهر حیات‌بخشی خداست و نام مبارکِ »شافي« 
لذا   ،)7( مي‌دهد  تجلّي  است،  الهي  حُسناي  اسماي  از  که  را 
همچنان‌که وظيفه يک بيمار موحد آن است که هنگام بيماري 
دستان  بر  را  شفا  خداوند  زيرا  باشد،  داشته  مراجعه  پزشک  به 
پزشک جاري مي‌سازد، درعین‌حال بايد توکل و اميد خود براي 
بهبودي را به خالق خود معطوف نمايد و شفا را از او دانسته و 

پزشک را مجراي فيض الهي تلقي نمايد.

وظايف پزشک
بر اساس برخي پژوهش‌ها، ناتواني کادر درمان به‌خصوص 
هزينه‎هاي  نه‌تنها  بيماران  با  مناسب  رابطه  ايجاد  در  پزشکان 
زيادي ايجاد مي‌کند، بلکه موجب می‌شود که بيماران از فرايند 
درمان نيز ناراضي باشند و به دستورالعمل‎هاي درماني پزشک 
معالج عمل نکنند. )8( سازمان بهداشت جهاني در سال 1993 
ميزگردي با شرکت کارشناسان درباره ارتباط پزشک و بيمار در 

ژنو برگزار کرد و مهارت‎هاي ارتباطي ضروري براي دانشجويان 
پزشکي تدوين کرد. به‌طورکلی دودسته مهارت در جهت ارتباط 
پايه،  ارتباطي  مهارت‎هاي   -1 است:  مطرح  بيمار  و  پزشک 
مهارت‎هاي ارتباطي پايه  پيشرفته.  ارتباطي  مهارت‎هاي   -2
بين فردي پزشك و بيمار، ب(  الف( مهارت‎هاي  از:  عبارت‌اند 
مهارت‎هاي گردآوري اطلاعات، ج( مهارت‎هاي آموزش و ارائه 
بين فردي پزشك و بيمار:  بيمار. )9( مهارت‎هاي  اطلاعات به 
همدلي، صميميت و گرمي، خوش‌زبانی، احترام، مدارا و 
مهرباني، حلم و بردباري، تقوا، ايجاد اميدواري، ايجاد اعتماد، 
رازداري و...هستند. پزشك بايد با احترام، علاقه، صميميت و 
مهرباني با بيمار رفتار كرده و به او توجه نشان دهد. مهارت‌هاي 
انگيزه  ايجاد  به  مربوط  مهارت‌هاي  شامل  پيشرفته  ارتباطي 
مهارت‌هاي  هم‌چنین  و  درمان  امر  در  همکاري  براي  بيمار  در 
با  خاص  گروه‌هاي  نظير  خاص  وضعيت‌هاي  در  ارتباطي 
تفاوت‌هاي فرهنگي و زباني و يا بيماران با بيماري مزمن است. 

)9(
با توجه به روايات، مي‌توان وظايف پزشکي را در سه محور 
با بيمار، 2(  موردبحث قرار داد؛ 1( وظايف پزشک در مواجهه 

وظايف پزشک در فرايند درمان بيمار، 3( احکام طبابت.

وظايف پزشک در مواجهه با بيمار
پزشک  وظايف  مي‌توان  روايات،  جمع‎آوري  و  بررسي  با 
احساس   )1 کرد:  تبيين  محور  چهار  در  را  بيمار  با  مواجهه  در 
مسئوليت پزشک، 2( تقوا و پاکدامني پزشک، 3( حفظ اسرار 

بيمار، 4( ايجاد اميدواري در دل بيمار.

احساس مسئوليت پزشک
مراد از »مسئوليت« آن است که هر نوع تکليف و تعهدي به 
همراه پرسش و مؤاخذه است. اين کلمه در قرآن نيز ريشه دارد، 
هُم مَسئُولُون« )صافات/24(. مسئوليت به  ازجمله: »وَقِفوهُم اِنَّ
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معناي »ضمانت، تعهد و مؤاخذه« و نيز به معناي »موظف بودن 
به انجام امري« است. )10(

احساس مسئوليت، از مهم‌ترین و اصلي‌ترين آداب پزشکي 
است؛ زيرا اين احساس است که پزشک را به رعايت وظايف 
قانوني و شرعي خود در مورد درمان بيمار، وادار  اخلاقي، 
امام صادق )ع(، از حضرت عيسي )ع( نقل فرموده  مي‌سازد. 
»آن‌که درمانِ جراحتِ زخم‌دیده‌ای را واگذارد، ناگزير  است: 
شريک کسي است که جراحت را بر بدن وي نشانده است؛ چه 
آن‌که زخم رسانده، تباهي مجروح را خواسته و آنکه درمان وي را 
واگذارده، بهبود او را نخواسته و اگر که بهبودي وي را نخواسته 

باشد، تباهي او را اراده کرده است«. )5(
اين سخن، متّکي بر منطق روشني است که نه‌تنها پيروان 
اسلام و مسيحيت، بلکه هيچ پزشک باوجدانی نمي‌تواند آن را 
لذا پزشک، مسئول است با همه توان براي درمانِ  انکار کند، 
تلاش کند و با هيچ بهانه‌اي نمي‌تواند از زير بار اين  بيمار 
مسئوليت، شانه خالي نمايد. بر همين اساس، يکي از وظايف 
مهم دانشگاه‎هاي علوم پزشکي، برنامه‎ريزي براي پرورش حسّ 

مسئوليت شناسي در دانش‌پژوهان اين دانش است. )5(
بنابراين ايجاد حس مسئوليت براي شخصي که با سلامت 
انسان‌ها ارتباط دارد، عامل مهمي براي جلوگيري از بي‌مبالاتي‌ 
ناديده  با  است.  احتياط  رعايت  براي  هشداري  و  درمان  در 
التزام  بيمار ضايع می‌شود.  از حقوق  اين مهم، بخشي  گرفتن 
عملي به آموزه‌هاي ديني مي‌تواند نقش مهمي را در ايجاد تعهد 

و احساس مسئوليت براي پزشک در قبال بيمار ايجاد کند.

تقوا و پاکدامني پزشک
تقوا در هر حرفه‌اي به معناي رعايت قوانين الهي در انجام 
اسلامي  شامل همه آداب و احکام  تقواي پزشکي  دادن آن و 
مرتبط با اين حرفه است؛ بااین‌وجود در تقواي پزشکي دو نکته 
از اهمیت فوق‌العاده‌اي برخوردار است: يکي، خيرخواهي براي 

بيمار و ديگري تلاش براي درمان او. ازاین‌رو امام علي )ع( پس 
از توصيه پزشکان به تقوا بلافاصله به اين دو مصداق بارز تقواي 
بايد  مي‌کند  طبابت  که  »هرکسی  پزشکي اشاره مي‎فرمايد: 
 )5( کند«.  کوشش  و  باشد  داشته  خیرخواهی  کند،  تقواپیشه 
پزشک باتقوا، در صرف وقت براي تشخيص بيماري، در تجويز 
دارو، در چگونگي درمان و طول آن، به چيزي جز سود بيمار 

نمي‌انديشد.
يکي از مصاديق مهم تقواي پزشکي، عفت جنسي و 
پاكدامني است. پزشک باتقوا، به خود اجازه نمي‌دهد از بيمار، 
جنسي کند و حتّي در نگاه کردن براي معاينه،  سوءاستفاده 
حدود اسلامي را رعايت مي‌نمايد، بدين معنا که اگر از طريقي 
مواضعي که نگاه کردن به آن در اسلام  به‌جز نگاه کردن به 
ممنوع است، بتواند بيماري را تشخيص دهد، مبادرت به نگاه 
صورت لزوم به‌اندازه ضرورت، اکتفا  نامشروع نمي‌ورزد و در 

مي‌کند. )5(
و  انساني  وظيفه  همان  پزشکي  تقواي  روايات،  به  توجه  با 
اخلاقي پزشک در هنگام معالجه بيمار است که به سهل‌انگاري 
دچار نگردد و به‌صورت شايسته به امر درمان اهتمام ورزد و براي 
صلاح  نباشد.  فايده  و  هزينه  پي  در  خود،  انجام‌وظیفه  حسن 
بيمار اولويت اصلي پزشک باشد و از تمام توان علمي و عملي 
سهل‎انگاري  نوع  هر  چراکه  گيرد  بهره  بيمار  درمان  براي  خود 
مزين  شود.  محترمه  نفس  براي  خطر  ايجاد  به  منجر  مي‌تواند 
بودن طبيب به تقواي پزشکي مانعي بر هر نوع کم‌کاري در امر 

درمان است.

حفظ اسرار بيمار
اصل رازداري پزشكي و حفظ حريم خصوصي بيماران يكي 
از مهم‎ترين وظايف اخلاقي در حيطه اخلاق پزشكي است كه 
داراي سابقه‎اي ديرينه در دنياي پزشکي است. در سوگندنامه 
بقراط به اهميت اين موضوع اشاره‌شده است و از آن مانند امري 
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نقش پزشک در نظام درمان از منظر روايات

مقدس نام‌برده شده است. در اسلام به موضوع رازداري اهميت 
زيادي داده‌شده است. واضح است که اگر اين موضوع مربوط 
به روابط پزشک و بيمار باشد اهميت آن دوچندان مي‎شود. در 
است،  گفته‌شده  متعددي  دلايل  رازداري  فلسفه  و  علت  بيان 
از  جلوگيري  نيز  و  بيمار  اتونومي  به  احترام  مي‎توان  ازجمله 
آسيب رسيدن به رابطه پزشك و بيمار كه جزء اصلي اين رابطه 
موضوع اعتماد است، اشاره کرد. لذا در اکثر کدهاي اخلاقي 
حريم  مسئله  به  پزشکي  حرفه‎اي  تشکل‎هاي  و  انجمن‌ها 
خصوصي و رازداري تأكيد فراوان شده است و حتي در بعضي از 

کشورها در اين خصوص قوانيني وضع‌شده است. )11(
برخي از  يکي از آداب مهم پزشکي، رازداري است. 
بيماري‌ها، راز بيمار محسوب مي‌شوند و او مايل نيست ديگران 
شوند. روايات اسلامي از يکسو به بيمار توصيه  از آن مطلع 
مي‌کنند که بيماريِ پنهان خود را از پزشک، کتمان نکند، 
چنانکه امام علي )ع( مي‌فرمايد: »هر کس درد نهفته خويش 
را پنهان بدارد، طبيبش از درمان وي ناتوان مي‌مانَد«)5( و از 
سوي ديگر، به پزشک تأکيد مي‌کنند که امانت‌دار باشد و با 
افشاي راز بيمار، به او خيانت ننمايد. در حديث نبوي آمده 
»نشستن‌ها به امانت است و افشاي راز برادرت نيز  است: 

خيانت، پس‌ازاین کار، بپرهيز«. )5(
عدم رعايت راز بيمار سبب شکستن حريم خصوصي او شده 
و عملي خلاف اخلاق اسلامي و انساني رخ‌داده است. از برخي 
روايات مي‌توان استفاده کرد که رعايت نکردن اسرار بيمار نوعي 
قتل به‌حساب مي‌آيد. امام رضا )ع( فردي که افشاي راز مي‌کند 
در  کارهايتان  و مي‌فرمايد: »در  قاتل معرفي مي‌کند  را شريک 
است:  روایت‌شده  همچنين  باشيد«،  رازدار  دنيا  و  دين  امور 
افشاي  که  »کسي  است:  نقل‌شده  و  است«  کفر  »افشاگري 
اسرار مي‌کند با قاتل شريک است«. )12( شايد علت تعبير قتل 
بدان جهت باشد که شخصيت بيمار را مورد هجمه قرار داده و با 
افشاي راز او، آبرويش را ريخته و گويي روحش را به قتل رسانده 

است.

ايجاد اميدواري در دلِ بيمار
و  انسان  روان  و  روح  اثرگذار در سلامت  بسيار  اميد عاملي 
انسان  است.  زندگي  متعدد  چالش‌هاي  برابر  در  توانايي  ايجاد 
با برخورداري از اميد، توان مواجهه با هر حادثه‎اي را در وجود 
خواه  و  بيماري  يک  با  مبارزه  حادثه  اين  خواه  مي‌بيند؛  خود 
 53 آيه  به  مي‌توان  اميد  اهميت  در  باشد.  غیرمترقبه  حوادث 
ذِينَ أَسْرَفُوا عَلَى أَنْفُسِهِمْ  سوره زمر استناد کرد: »قُلْ يَا عِبَادِيَ الَّ
هِ«: »بگو اي بندگان من که بر خويشتن  لََا تَقْنَطُوا مِنْ رَحْمَةِ اللَّ

زياده‌روي روا داشته‎ايد، از رحمت خدا مأيوس نشويد«.
بهترين راه ايجاد اميد در بيمار، تقويت حس مذهبي، توکل 
به خدا و اعتقاد به اين حقيقت است که طبيب واقعي خداوند 
و  است و درمان هيچ دردي براي خداوند متعال دشوار نيست 
و خداوند  يافته است  با دعا شفا  چه‌بسا دردهاي بي‌درمان که 

متعال چيزي جز خير و صلاح انسان را نمي‎خواهد. )5(
ناامیدی، موجب تشديد بيماري و بيش  مقابل،  نقطه  در 
از بيماري براي بيمار، رنج‌آور است. به فرموده امام علي )ع(: 
»سخت‌ترين بلا، گسستن اميد است«. )5( بلکه گاه ناامیدی، 
)ع( مي‎فرمايد:  سبب مرگ بيمار مي‌گردد، چنانکه امام علي 
 )5( »ناامیدی، آن‌کس را که دامنگيرش بشود، مي‌کُشد«. 
برعکس، اميد به درمان، از رنج بيماري مي‌کاهد و به بيمار، 
قدرت غلبه بر بيماري مي‌دهد و درمان را تسريع مي‌نمايد. 
ازاین‌رو، يکي از وظايف مهم پزشکي، به‌ویژه در مورد بيماري‌هاي 

خطرناك، تقويت روحيه بيمار و ايجاد اميد در او است.
به‌عنوان  اميد  بودن  نافع  گوياي  روايات  اين  محتواي 
احساسي مثبت براي حرکت روبه‌جلوی بيمار و تلاش وي براي 
رسيدن به هدف سلامتي است، چراکه اميدوار بودن خود سبب 
ايجاد نگرش ذهني مثبت به نتايج چنين تلاشي است. به تعبير 
معالجه  رواني  راه  از  جسمي  بيماري  گاهي  مطهري،  شهيد 
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از راه جسم معالجه  بيماري رواني  می‌شود، همچنان‌که گاهي 
می‌شود، مثلًًا يک بيماري واقعاً جسمي است ولي‌ با يک سلسله 

تلقين‌‌ها و تقويت‌‌هاي روحي معالجه می‌شود. )13(

وظايف پزشک در فرايند درمان بيمار
درمان  براي  خود،  توان  تمام  با  که  است  مسئول  پزشک، 
شانه  خطير  مسئوليت  اين  بار  زير  از  نبايد  و  کند  تلاش  بيمار 
معناي  به  بيمار،  درمان  در  پزشک  کوتاهي  چراکه  کند  خالي 
سهيم بودن او در تداوم يا تشديد بيماري و گاه مرگ بيمار است. 
با توجه به روايات مي‌توان وظايف پزشک در فرايند درمان بيمار 
بيماري،  تشخيص  در  اهتمام   )1 کرد:  تقسيم  بخش  سه  به  را 
ضرورت  رعايت   )3 طبيعي،  داروهاي  شناخت  براي  تلاش   )2

در تجويز دارو.

اهتمام در تشخيص بيماري
زندگي  نجات  به  متعهد مي‎شوند  اداي سوگند،  با  پزشكان 
از  زيادي  افراد  با  شبانه‌روز  طول  در  آنان  بپردازند.  بيماران 
گروه‎هاي مختلف جنسي، اجتماعي و سني مواجه مي‎شوند. 
نام  يك  با  را  همه  پزشك  اما  دارند  فرق  باهم  اگرچه  افراد  اين 
مشترك، يعني بيمار مي‎شناسد و او مورد اعتماد بيمار است. به 
دليل همين اعتماد است که بيمار، تصميم‎گيري درباره سلامت 

خود را به پزشك مي‎سپارد. )14(
آداب پزشکي که در احاديث اسلامي بر آن تأکيد  يکي از 
شده، اهتمام به تشخيص بيماري است. پيامبر )ص( در روايتي 
»هیچ‌کس را درمان مکن، مگر  مي‌فرمايد:  طبيبي  به  خطاب 
است  آنگاه‌که بيماري او را بشناسي«)5( و نيز امام سجاد )ع( 
»کسي که بیماری‌اش تشخيص داده نشود،  مي‌فرمايد:  که 

دارويش او را تباه مي‌سازد«. )5(
اين روايات تأکيد بر لزوم سعي و تلاش در انجام امر طبابت 
انسان  يک  نجات  از  صحبت  چراکه  دارد؛  شايسته  به‌صورت 

است. در ضرورت اهتمام داشتن به امر حيات و سلامتي انسان 
مي‌توان به اين آيه استشهاد کرد که فرمود: »مَنْ قَتَلَ نَفْسًا بِغَيْرِ 
اسَ جَمِيعًا وَ مَنْ أَحْيَاهَا  مَا قَتَلَ النَّ رْضِ فَكَأَنَّ نَفْسٍ أَوْ فَسَادٍ فِي الْْأَ
اسَ جَمِيعًا«)مائده/32(: »هر که نفسي را بدون  مَا أَحْيَا النَّ فَكَأَنَّ
حق و يا بي‌آنکه فساد و فتنه‎اي در زمين کرده، بکشد مثل آن 
باشد که همه‎ مردم را کشته و هر کس نفسي را حيات بخشد )از 
مرگ نجات دهد( مثل آن است که همه مردم را حیات‌بخشیده 

است«.
و  پزشک  نادرست  تشخيص  دليل  به  که  دیده‌شده  به‌وفور 
وفات  بيمار  گاه  و  تشديد شده  بيماري  نامناسب  داروي  تجويز 
روايات  این‌گونه  به  توجه  و  پزشکي  اخلاق  رعايت  است.  يافته 
اقتضاي آن‌ را دارد که پزشک همه توان خود را براي تشخيص 
دارو  تجويز  به  درست  تشخيص  از  پيش  و  بندد  کار  به  بيماري 
اظهارنظر  براي  را  لازم  آمادگي  دليل  هر  به  اگر  و  نکند  اقدام 

ندارد، از تجويز دارو خودداري کند.

تلاش براي شناخت داروهاي طبيعي
وجود گياهان دارويي در طبيعت يکي از نعمت‌های بزرگ 
ازآنجاکه انسان جزئی از طبيعت است براي هر  الهي است. 
انسان  بيماري، طبيعت گياه مداواي آن را عرضه کرده است. 
هر چه به طبيعت نزديک‌تر شود، سالم‌تر است و بيشتر عمر 
مي‌کند. به همين دليل انسان هر چه به طبيعت روي آورد و از 
مطمئن‌تر درمان  آن بيشتر بهره ‌برد، بيماري سریع‌تر، بهتر و 

می‌شود. )15(
احاديث تأکیددارند که همه بيماري‌ها به‌استثنای مرگ، 
در نظام آفرينش دارو دارند و قابل‌درمان هستند. برخي روايات 
تصريح کرده‌اند که خداوند براي همه بيماري‌ها دارو آفريده و 
طبق برخي ديگر خداوند، براي همه بيماري‌ها دارو نازل کرده 
»آنکه دردها را آفريده،  مي‌فرمايند:  )ص(  اکرم  پيامبر  است. 
ديگر  روايتي  در  نيز   )5( براي آن‌ها درمان نيز آفريده است«. 
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نقش پزشک در نظام درمان از منظر روايات

مي‌فرمايد: »خود را مداوا کنيد؛ زيرا خداوند عز‌و‌جل هيچ دردي 
شفايي هم نازل کرده  را فرو نفرستاده، مگر اینکه براي آن، 
مي‌آيد که داروي  دست  به  ظاهر اين دو روايت  از   )5( است«. 
بيماري‌ها در طبيعت وجود دارد. بي‎ترديد، داروهاي طبيعي، 

زيان کمتر و سود بيشتري براي درمان دارند. )5(
پزشک  در  را  دغدغه  اين  موضوع  در  روايات  اين  به  توجه 
فراهم آورد که اولًا، تلاش و جديت در جهت شناخت داروهاي 
طبيعي آن‌ها داشته باشد، ثانیاً تا حد امکان براي درمان بيمار از 
داروهاي طبيعي بهره جويد تا عوارض ناشي از مصرف داروهاي 

شيميايي را بر بيمار تحميل نشود.

رعايتِ ضرورت در تجويز دارو
تأکيد شده است که تا  )ع(  در روايات فراواني از اهل‌بیت 
آنجا که بدن، قدرت تحمّل بيماري را دارد، بيمار نبايد به پزشک 
مراجعه کند؛ زيرا مصرف دارو بدون ضرورت براي سلامت 
انسان، زيان‎بار است امام علي )ع( مي‌فرمايد: »با درد خويش تا 

آن هنگام که با تو مدارا مي‌کند، مدارا کن«. )5(
»تا زماني که بيماري  )ع( روایت‌شده است:  از امام کاظم 
به‌صورت جدي با شما درگير نشده است، درگير معالجه طبيبان 
نشويد، زيرا درمان، بسان ساختمان است که مقدار کمي از آن، 

شخص را به مقدار فراوانش مي‌کشاند«. )5(
رسول خدا )ص( مي‌فرمايد: »هر کس مي‎تواند با بيماري 
خود، سر کند، از درمان بپرهيزد؛ زيرا بسا دارويي که خود، 
بيماري بر جاي مي‌نهد«. )5( از امام علي )ص( نقل‌شده است: 
»نوشيدن دارو براي بدن، به صابون براي جامه مي‌مانَد؛ آن را 

تميز مي‌کند، امّا کهنه‌اش نيز مي‌کند«. )5(
دارو  مصرف  که  مي‌آيد  دست  به  چنين  ‌روايات  این  از 
با  نبايد  بنابراين  است.  زيان‌بار  سلامت  براي  ضرورت،  بدون 
کوچک‎ترين ناملایممی به پزشک مراجعه کرده و به استفاده از 
دارو مبادرت ورزيد. زيرا سيستم دفاعي بدن، خود بر بسياري از 

بيماري‎هاي ساده فائق خواهد آمد.
را  عوارضي  خود  درماني  اثر  کنار  در  دارويي  هر  سويي  از 
در بدن نيز خواهد گذاشت و با توجه به التزامي که اين دست 
ناديده  صورت  در  حتي  مي‌آورد،  متعهد  پزشک  براي  احاديث 
اين  به پزشک،  او  و مراجعه  بيمار  اين رهنمودها توسط  گرفتن 
وظيفه طبيب متعهد و باتقوا است که پس از معاينه، در صورت 
نوشتن  از  دارو،  تجويز  و عدم ضرورت  بيماري جزئی  تشخيص 
نسخه و دادن دارو اجتناب کند و در صورت تشخيص ضرورت 

مصرف دارو، از تجويز بیش‌ازاندازه دارو بپرهيزد.

احکام طبابت
با دقت در روايات روشن مي‌گردد که احکامي در حوزه طب 
احکام  اين  هستند.  الزام‌آور  پزشک  براي  دارد  وجود  طبابت  و 
را تحت عناوين ذيل مي‌توان دسته‌بندي کرد: 1( جلوگيري از 
طبابت افراد غیرمتخصص، 2( مسئول نبودن پزشک در صورت 
به‌رغم  درمان  جواز   )3 برخورداري از مهارت و گرفتن برائت، 
احتمال مرگ، 4( انتخاب هم‌جنس براي معاينه و معالجه، 5( 
جواز معالجه توسط جنس مخالف در هنگام ضرورت، 6( عدم 
جواز معالجه توسط جنس مخالف در عدم اضطرار، 7( درمان 

با محرمات.

جلوگيري از طبابت افراد غیرمتخصص
اسلام بابیان اين حقيقت که جسم و روح انسان به خداوند 
تعلق دارد )پذيرش اصل مالکيت خدايي( و خود انسان بر بدن 
در  تصرف  سوء  هرگونه  حق  ندارد،  استقلالي  مالکيت  خويش 
بدن را از همه‌کس )خود فرد و ساير افراد( گرفته است. نکته مهم 
اين‌که اگر هيچ‌کس حق تصميم‌گيري و اقدام ضرر آميز در بدن 
افراد  روان  و  جسم  با  که  پزشکي  نيروهاي  قطعاً  ندارد،  را  خود 
ارتباط ندارند نبايد در امري که به ضرر فوري يا تدريجي در فرد 
منجر می‌شود شرکت نمايد بلکه بايد هميشه حافظ سلامتي و 
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سعيده موسوي و رسول محمدجعفري

نگهبان حيات انساني باشند. )1(
ازنظر اسلام، طبابت افراد غیرمتخصص، ممنوع و نظام 
اسلامي موظّف است از طبابت آنان جلوگيري کند و در صورت 
نمايان فاسق، زنداني کند.  آنان را مانند روحاني  سرپيچي، 
امام علي‎)ع( دراین‌باره مي‌فرمايد: »بر امام، لازم است عالمان 
پزشک   )5( تبهکار و پزشکان ناآگاه را به زندان درافکند«. 
غیرمتخصص، درصورتی‌که اقدام به طبابت کرد و موجب 
زيان بيمار گرديد، علاوه بر اینکه مرتکب گناه شده، بر اساس 
مي‌فرمايد:  )ص(  خدا  رسول  ضامن است،  »ضِمان«،  قانون 
»هر کس بدون تخصّصِ لازم به کار طبابت دست يازد، )شرعاً( 
ضامن است«. )5( همچنين آن حضرت فرموده‌اند: »هر کس 
درحالی‌که به طبابت شناخته‌شده نيست، عهده‌دار آن گردد و 
موجب فوت کسي يا صدمه‎اي کمتر از آن شود، ضامن است«. 
صاحب  و  کارگر  »هر  است:  نقل‌شده  )ع(  صادق  امام  از   )5(
خراب  را  آن  و  گيرد  مزد  کاري  صحيح  انجام  براي  که  حرفه‎اي 

کند، ضامن است«. )16(
واضح است که اين دست روايات ضمانتي شرعي بر دوش 
فردي که به امر درمان بيمار مي‌پردازد مي‌گذارد و پايبندي به 
آن خود عاملي مؤثر در جلوگيري از ورود افراد غیرمتخصص به 
اولويت  از  همواره  انسان  جان  حفظ  چراکه  است  درمان  حوزه 
برخوردار بوده و تنها کساني اجازه ورود به اين حوزه را خواهند 

داشت که تخصص لازم را به دست آورده باشند.

مسئول نبودن پزشک در صورت برخورداري از مهارت و 
گرفتن برائت

صورت  در  پزشک  نبودن  مسئول  طبابت،  احکام  ازجمله 
از  درمان  پروسه  انجام  جهت  رضايت  گرفتن  و  مهارت  داشتن 
و دامپزشکان  به پزشکان  امام علي )ع( خطاب  از  بيمار است. 
»پزشکان، دامپزشکان و کساني که به کار  است:  نقل‌شده 
پزشکي دست مي‌يازيد هرکدام از شما که انساني يا حيواني را 

معالجه مي‎کند، بايد براي خويش، برائت بگيرد؛ چراکه هر کس 
درحالی‌که براي خويش برائت نگرفته، به معالجه چيزي بپردازد 

و آن چيز هلاك شود، ضامن خواهد بود«. )5(
در روايتي ديگر امام علي )ع( فرموده‌اند: »هر کس به کار 
طبابت انسان يا حيوان دست مي‎يازد، بايد از ولي آن انسان يا 
حيوان براي خويش، کسبِ برائت کند، وگرنه ضامنِ آن است«. 

)5(
بر مبناي اصل برائت ذمه پزشک از اشتغال ‎مبرا است. يعني در 
صورت وجود مهارت و توانايي لازم در پزشک، اخذ اذن و اجازه 
از بيمار يا ولي او و کاربست تمام موازين فني، اگر امر معالجه 
بيمار به خسارتي منجر شود، طبق اصل برائت به مبرّا بودن ذمه 
از بيمار، ولي  طبيب حکم می‌شود. )10( درصورتی‌که پزشک 
اين  در  باشد،  نكرده  اخذ  برائت  و  او رضايت  قانوني  نماينده  يا 

حالت به‌موجب قانون مجازات اسلامي ضامن است. )17(

جواز درمان به‌رغم احتمال مرگ
از ديگر مباحث مربوط به احکام پزشکي که در روايات بدان 
آن  در  که  است  درماني  اقدامات  جواز  موضوع  و  پرداخته‌شده 
احتمال مرگ وجود دارد، البته اين موضوع در صورت کاربست 
است.  بيماري  تشخيص  در  پزشک  توسط  دانش  و  تلاش 
عرضه  )ع(  صادق  امام  به  که يونس بن يعقوب  است  نقل‌شده 
مي‌دارد: »کسي دارويي مي‎نوشد يا رگ مي‎زند، شايد که با اين 
کار، سود برد و شايد هم اين کار، او را بکشد، حکمش چيست؟ 

حضرت فرمود: رگ بزند و دارو را بنوشد«. )5(
می‌شود کسي  )ع( سؤال  از امام صادق  ديگري  روايت  در 
شايد اين دارو او را بکشد و شايد هم از آن  دارويي مي‎نوشد 
حکمش چيست؟  به‌سلامت بمانَد، ولي بيشتر سالم مي‎ماند. 
امام فرمود: »خداوند هم درد را و هم شفا را فرو فرستاده است. 
برايش درماني نيز  خداوند هيچ دردي را نيافريده، مگر آن‌که 
قرار داده است. آن را بنوش و نام خداي تعالي را بر زبان‌آور«. 
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نقش پزشک در نظام درمان از منظر روايات

)5(
قوي  انگيزه‎اي  ايجاد  سبب  مي‌تواند  روايات  اين  به  توجه 
براي پزشک متعهد متخصص باشد؛ زيرا از سويي در تلاش است 
آخرين يافته‌هاي علمي را در فرايند درمان بيماري به کار گيرد 
و از سوي ديگر نتيجه را به خداي متعال واگذارد. اگر مصلحت 
الهي بر بهبودي بيمار باشد، عافيت خواهد يافت و اگر مصلحت 

بر بهبودي نباشد، گناه و تقصيري متوجه او نخواهد شد.

انتخاب هم‌جنس براي معاينه و معالجه
از  بيماري  هنگام  به  هم‌جنس  پزشک  به  مراجعه  ضرورت 
ديگر موضوعاتي است که در روايات معصومان )ع( از آن سخن 
به ميان آمده است. براي نمونه روایت‌شده است که دوشيزه‌اي 
را پدرش به بدکارگي متّهم کرد، امير مؤمنان )ع(، از آن دختر 
»درباره آنچه پدرت گفته است، چه مي‌گويي؟ گفت:  پرسيد: 
او که من دوشيزه‌ام، راست گفته است؛ امّا  سرورم! اين‌ سخن 
گفته آبستنم، به حقّ تو سوگند، من هيچ خيانتي از  اين‌که 
امام )ع( بر منبر رفت و فرمود: ماماي کوفه  خود سراغ ندارم. 
را بياوريد. زني به نام لُبنه که ماماي زنان کوفه بود حاضر شد. 
و مردم، پرده‌ا‌‌‌ي بياويز و  )ع( به او فرمود: ميان خودت  امام 
قابله، آنچه را  بنگر که آيا اين دختر، دوشيزه است يا آبستن. 
امام )ع( فرموده بود، به انجام رساند. سپس از پس پرده بيرون 
آمد و گفت: سرورم! او هم دوشيزه و هم آبستن است. فرمود: 
اي قابله! اين يخ را بگير و آن دختر را بيرون مسجد ببر و او را 
او بگذار،  در تشتي بنشان و اين قطعه يخ را در جلو شرمگاه 
زالويي خواهي ديد که 25 درهم و دو دانگ وزن دارد و از او 
بيرون مي‌آيد. قابله‎  اين کار را انجام داد و آن زالو را همان‌گونه 

که ايشان فرموده بود، يافت«. )5(
به  که  براي درمان دختري  )ع(  مؤمنان  امير  روايت  اين  در 
چالشي مهم گرفتارشده است از قابله درخواست معاينه و مداواي 
او را مي‌کند؛ درحالی‌که خود عالم به مشکل بيمار بوده است، 

چنان‌که از راه‌حل حضرت در روشن گرديد؛ اما اينکه ايشان امر 
مي‎کند تا ماما را حاضر کنند و به او مي‌فرمايد تا پشت پرده به 
مداواي بيمار بپردازد، دربردارنده نکات مهم و آموزنده‌اي است 
ازجمله آن‌که به ديگران تعليم دهد که باوجود درمانگر هم‌جنس 
ازنظر  بايد خودداري کرد.  به درمانگر غير هم‌جنس  از مراجعه 
فقهي نيز مراجعه به پزشک جنس مخالف، اگر مستلزم نظر يا 
نظر  طبق  اضطرار-  و  ضرورت  حالت  -به‌جز  باشد  حرام  لمس 

همه فقها جايز نيست. )18(

جواز معالجه توسط جنس مخالف در هنگام ضرورت
معالجه  به  نسبت  روايي  آموزه‌هاي  در  که  ديگري  موضوع 
معالجه  جواز  است،  قرارگرفته  موردبحث  مخالف  جنس  توسط 
به‌وسیله پزشک غير هم‌جنس در هنگام ضرورت است. از امام 
صادق )ع( سؤال شد: »آيا جايز است زني که به بيماري‌ جسمي 
اگر چاره‎اي جز  مبتلا است، توسط مرد معالجه شود؟ فرمود: 

اين نباشد، اشکالي ندارد«. )5(
)ع( سؤال  از امام باقر  ثمالي  ابوحمزه  ديگري  روايت  در 
مي‌پرسد: »زن مسلماني در جايي از بدنش -که نگاه کردن به 
و براي  می‌شود  دچار شکستگي يا جراحتي  نيست-  آن جايز 
درمان وي، مردان پزشک از زنان پزشک توانمندتر هستند، در 
اين صورت جايز است مرد براي درمان به او بنگرد؟ فرمود: اگر 
زن ناچار شود و خودش نيز بخواهد، جايز است مرد او را درمان 

کند«. )5(
نظر فقها در مراجعه بيمار به غير هم‌جنس بر اساس اصل 
ضرورت و اضطرار است در اين خصوص يک قانون کلي وجود 
)جنس  مماثل  پزشکِ  باوجود  که  است  اين  قاعده  آن  دارد 
درصورتی‌که  مخالف(  )جنس  مماثل  غير  به  رجوع  موافق(، 
پزشکِ  اگر  ولى  نيست  باشد، جايز  نظرِ حرام  يا  مستلزم لمس 
کافى  تخصص  يا  و  نداشته  وجود  بيمارى  يک  مورد  در  مماثل 
را نداشته باشد، رجوع به غير مماثل اشکال ندارد لکن بايد به 
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مقدار ضرورت اکتفا شود. )19(

عدم جواز معالجه توسط جنس مخالف در عدم اضطرار
از ديگر احکام مربوط به حوزه طبابت -که در روايات از آن 
سخن به ميان آمده - جايز نبودن مراجعه به جنس مخالف در 
غير ضرورت است؛ از امام کاظم )ع( سؤال می‌شود اگر در ران 
يا شکم يا بازوي زني زخمي وجود داشته باشد، جايز است مرد 

معالج، براي درمان بدان بنگرد؟ فرمود: خير. )5(
از ديدگاه اسلامي جايز  برعکس  و  به‌وسیله زن  معاينه مرد 
نيست، مگر به هنگام ضرورت که قهراً با ‌عنوان ثانوي جايز بلکه 
در مواردي مثل نجات نفس محترمه توسط پزشک غير مماثل به 

مقدار ضرورت - و نه بيشتر- واجب مي‌گردد. )20(

درمان با محرمات
از موضوعات ديگري که در روايات بدان پرداخته‌شده است 
)ع(  معصومان  از  آن  درباره  متضاد  به‌ظاهر  روايات  دودسته  و 
از رسول خدا  با محرمات است.  واردشده است، مسئله درمان 
با حرام درمان  مي‌خواهد  که  »کسي  است:  روایت‌شده  )ص( 
بجويد، بداند که خداوند در آن شفايي قرار نداده است« )5(. 
از  »خداوند، در هیچ‌کدام  است:  نقل‌شده  )ع(  صادق  امام  از 

محرمات، شفا و دوا نگذاشته است«. )5(
در روايت ديگري، قائد بن طلحه از امام صادق )ع( سؤال 
مي‌کند که آيا مي‌توان از شراب خرما به‌عنوان دارو بهره گرفت؟ 
فرمود: خير، براي هیچ‌کسي روا نيست با حرام، درمان کند. )5(
از حرام  استفاده  به  پزشک  آن است که  روايات گوياي  اين 
در درمان بيمار خويش مجاز نیست؛ چراکه خداي متعال آنچه 
را که به مصلحت بندگانش بوده حلال و آنچه به زيان آنان بوده 

حرام کرده پس در حرام شفايي نمي‌توان يافت.
اما طبق برخي روايات ديگر درمان با محرمات جايز دانسته 

»هيچ  است:  نقل‌شده  )ع(  جعفر  موسي ‌بن  از  است:  شده 
حرامى نيست مگر اينك‌ه خداوند در صورت اضطرار آن را حلال 
را در  و هر حرامى  دارد  اين حديث اطلاق  كرده است«. )19( 
در  با محرمات  درمان  بنابراين،  صورت اضطرار حلال مك‌ىند. 
صادق  امام  از  روايتي  در  م‌ىگردد.  حلال  نيز  اضطرار  صورت 
گوشت  و  خون  مردار،  خوردن  به  كس  »هر  است:  آمده  )ع( 
خوك مضطر گردد و از آن‌ها نخورد تا بميرد، كافر است«. )19( 
دلالت اين روايت بر جواز خوردن محرمات، مانند خون، مردار و 
گوشت خوك در صورت اضطرار روشن است و سرايت حكم جواز 
الغاى خصوصيت  با  ارتكاب ديگر محرمات در حال اضطرار  به 

قابل‌اثبات است.
زيرا  نيست؛  روايات  دودسته  بين  منافاتي  است  شایان‌ذکر 
با محرمات است.  ادله حرمت مداواي  بر  قاعده اضطرار حاکم 
مَ شِفَاءً وَ  ا حَرَّ اينکه در روايت آمده است: »لَمْ يَجْعَلْ فِي شَيْ‏ءٍ مِمَّ
لََا دَوَاء«، با توجه به اينکه در عالم خارج شفاي با محرمات اتفاق 
مي‌افتد، معناي روايات اين می‌شود که خدا مداوا به‌وسیله امر 
حرام را مجاز قرار نداده است ولي اين اختصاص به فرض اختيار 

دارد و نه اضطرار. )21(
البته بايد توجه داشت که خداي سبحان هيچ دردي را بدون 
درمان نيافريده، بلکه هم در برابر درد درمان قرار داده و هم راه 
درمانِ حلال را معرفي کرده است. خداي سبحان براي درمان 
بيماري داروي حلال هم آفريده است. تفکر در امور دنيا انسان 
مثلًا پي مي‌برد که عصاره  راه حلال مي‌رساند؛  به تشخيص  را 
فلان گياه، خاصيت دارويي شراب را دارد و مفسده آن را ندارد. 

)22(
لازم به ذکر است در صورت علم به ناکارآمدي داروي حرام، 
يا  بيمار  جان  درمان،  امر  چنانچه  و  نيست  جايز  درمانی  حرام 
انسان ديگري را به خطر اندازد و يا فاقد هرگونه فایده عقلايي 

باشد، حرام درمانی شایسته نیست. )23(
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بحث
در  که  دانسته  عظمت  با  مخلوقي  را  انسان  اسلام  دين 
که  موجودي  است.  قوامی‌افته  تقويم  احسن  و  خلقت  بهترین 
به  رسيدن  براي  و  است  ایجادشده  او  در  الهي  خلافت  قابليت 
اين مقام جامع‎ترين و کامل‎ترين برنامه در اختيارش قرارگرفته 
با آن نيز مغفول نمانده  است. موضوع سلامتي و آداب مرتبط 
روايات عرضه‌شده  و  آيات  قالب  در  و دستورات اخلاقي مهمي 
است. در برخي روايات علم پزشکي در کنار علم دين قرارگرفته 
تقسيم  دودسته  به  علم  )ص(  پيامبر  از  حديثي  طبق  است؛ 
می‌شود: علم دين و علم پزشکي، اشاره به اين دو علم به معناي 
بیان‌گر  بلکه  نيست  علوم  ديگر  نفي  و  دو  اين  در  علوم  انحصار 
نقش سترگي است که اين دو علم در جامعه دارند؛ علم وظيفه 
جسم  سلامت  مسؤوليت  پزشکي  علم  و  انسان  روح  سلامت 
نقش  دانش  دو  هر  صاحبان  بنابراين  دارد؛  عهده  بر  را  انسان 
دين  اولياي  که  همان‌طور  لذا  مي‌کنند،  ايفا  جامعه  در  مهمي 
اخلاق مدارترين افراد جامعه بوده و هستند، پزشکان نيز بيش 
از ديگر پيشه‌وران سزامند آراستگي به فضايل اخلاقي هستند.

نتيجه‌گيري
پژوهش حاضر باهدف بررسي نقش پزشک در نظام درمان 
بر اساس روايات، به تبيين روايات در زمينه تعامل پزشک و بيمار 
مادي  درمانگر  يک  تنها  پزشک  پژوهش،  نتايج  طبق  پرداخت. 
نيست. در نظام توحيدي، آفريننده، روزي‌دهنده، زنده کننده و 
ميراننده و درمانگر حقيقي خداوند است و ديگران واسطه‌هاي 
در  خداوند  واسطه  پزشک  اساس  اين  بر  هستند.  الهي  فيض 
درمان  از  پزشکان  که  بيماراني  چه‌بسا  است.  انسان‌ها  درمان 
درمان  از  پزشکان  که  بيماراني  چه‌بسا  و  مانده‌اند  ناتوان  آن‌ها 
آن‌ها قطع اميد کرده ولي از بيماري رهايي يافته‌اند. حال با اين 
جهان‌بيني در آموزه‌هاي روايي براي نوع مواجهه پزشک با بيمار 
حقوقي  و  اخلاقي  چارچوب‌هايي  و  وظايف  درمان،  فرايند  و 

دست‌کم در سه محور ترسيم گرديده است: 1- وظايف پزشک 
در مواجهه با بيمار، 2- وظايف پزشک در فرايند درمان بيمار، 3- 
احکام طبابت. وظايف پزشک در مواجهه با بيمار عبارت است از: 
احساس مسئوليت پزشک، تقوا و پاکدامني پزشک، حفظ اسرار 
بيمار و ايجاد اميدواري در دل بيمار. فقدان اين مؤلفه‌ها، مانع 
از تعامل حقيقي ميان پزشک و بيمار شده و در مواردي درمان 
کامل بيمار و رضايت او از درمان را به اخلال دچار خواهد کرد؛ 
اما وظايف پزشک در فرايند درمان بيمار عبارت است از: اهتمام 
و  طبيعي  داروهاي  شناخت  براي  تلاش  بيماري،  تشخيص  به 
رعايت ضرورت در تجويز دارو. رعايت اين نکات درروند درمان 
موجب اکمال درمان و بهبودي حداکثري بيماري خواهد بود. 
در زمينه احکام طبابت از چند موضوع فقهي و حقوقي سخن 
افراد غیرمتخصص، مسئول  از طبابت  آمد: جلوگيري  به ميان 
نبودن پزشک در صورت برخورداري از مهارت و گرفتن برائت، 
جواز درمان به‌رغم احتمال مرگ، انتخاب هم‌جنس براي معاينه 
معالجه، جواز معالجه توسط جنس مخالف در صورت ضرورت، 
عدم جواز معالجه توسط جنس مخالف در عدم اضطرار و عدم 
درمان با محرمات. رعايت اين موضوعات از سويي موجب آرامش 
خاطر بيمار و پزشک خواهد شد و از سويي ديگر بيمار، پزشک را 
امين و معتمد خود خواهد دانست. وظايف و دستورالعمل‌هاي، 
از طبابت تجربي مادي‌گرا متمايز  را  با رويکرد اسلامي  طبابت 
اين  می‌شود  پيشنهاد  پژوهش  يافته‌هاي  اساس  بر  مي‌گرداند. 
پزشکي  سوگندنامه‌هاي  و  دستورالعمل‌ها  جايگزين  آموزه‌ها 

محدود و ناقص شوند.

تشکر و قدرداني
پايان‌نامه  از  استخراج‌شده  نتايج  از  قسمتي  حاضر  مقاله 
با  ارشد رشته علوم قرآن و حديث  تخصصي مقطع کارشناسی 
کتاب  تکیه‌بر  با  روايات  منظر  از  سلامت  نظام  »بررسي  عنوان 
لازم  خود  بر  نويسندگان  است.  پزشکي«  احاديث  دانشنامه 
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مي‌دانند از معاونت پژوهشي دانشگاه شاهد، معاونت پژوهشي 
کليه  و  مقاله  داوران  شاهد،  دانشگاه  انساني  علوم  دانشکده 

افرادي که در تدوين و اصلاح مقاله همکاري نموده‌اند، تشکر 
و قدرداني نمايند.
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The Role of Physicians in the Treatment System from the 

Perspective of Narrations 

Saeedeh Mousavi1, Rasul Mohammadjafari2*

Abstract
Background and objective: : One of the most important pillars of the treatment process is the presence of a physician. 

Given this significant position, the subject has been addressed in religious teachings. The aim of this study is to examine the 

role of the physician in the healthcare system based on Islamic narrations (Hadiths).

Methodology: This research was conducted using a library-based approach and employed descriptive-analytical, conceptual, 

and documentary analysis methods. Utilizing these methods, the narrations of the Infallibles (peace be upon them) that indicate 

the physician’s role in the treatment system were collected from the Encyclopedia of Medical Hadiths. These narrations were 

then categorized and analyzed according to the research objectives.

Findings: The findings of the study indicate that the physician’s ethical and legal responsibilities and frameworks fall into at 

least three main categories: 1- Duties of the physician in dealing with the patient, 2- Duties of the physician during the treatment 

process, 3- Jurisprudential rulings related to medical practice.

Conclusion: According to the results of the study, in a monotheistic worldview, the physician is considered a means through 

which God heals human beings. Within this worldview, the physician has specific responsibilities when dealing with patients, 

including: a sense of responsibility, piety and chastity, maintaining the confidentiality of the patient, and instilling hope. In the 

treatment process, the physician is also responsible for: careful diagnosis of the illness, striving to identify natural remedies, 

and prescribing medication only when necessary. Regarding medical jurisprudence, the physician must observe duties such 

as: preventing unqualified individuals from practicing medicine, exemption from liability if competent and if prior consent 

(disclaimer) has been obtained, the permissibility of treatment despite the risk of death, and the preference for same-gender 

physicians for examination and treatment.

Keywords: Medical Duties, Medical Ethics, Narrations, Patient, Physician. 
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