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پیشگفتار

از آنجا که عنصر دانش و اطلاعات و سرعت دسترسی به آنها و گردش آزاد آن در عصر حاضر 
به گونه ای اســت که می رود فراتر از زمان و مکان عمل نموده و بدون وقوف و تســلط تامه 
بر آنان، طی طريق در مســير حيات معقول محال می نمايد و هم چنين تغييرات و تحولات 
روزافزون و پديده های نوپديد که نتايج محيرالعقول آن را بشــريت در طليعه نخستين هزاره 
ســوم شاهد بوده و عصر کنونی را به عصر تحولات شتابنده و مملو از تغيير بدل نموده است و 
هم چنين امتزاج علوم مختلف آنقدر بديهی الثبوت گرديده که در اين ميان آميختن حقوق با 

مقوله سلامت به مثابه اندام های يك پيکر از مصاديق بارز آن است.
طبابت در ميان ابنای آدميان در تمامی اعصار همواره از قداست خاصی برخوردار بوده، چرا 
که شريف ترين پديده هستی يعنی انسان موضوع علم طبابت است.و چون ميزان قدر و مکيال 
ارج هر چيز بر مدار انســان می چرخد و انسان موجودی ممتد در امتداد نظام هستی است و 
مرتبت مادی او به نام بدن مبدأ تکون او در تحت تدبير منفرد به جبروتســت لذا به هر اندازه 
که واجد طبايع معتدل و ارکان مزاج بايسته تر همسان با تعادل روحی و روانی او باشد قابلی 

قويتر و شريف تر برای به فعليت رسيدن کمال انسانی او خواهد بود.
استکمال نفس ناطقه انسانی که ترقی وی از عقل هيولانی تا به مرتبه عقل مستفاد و مافوق 
آنســت، بدون کمال بدن که صحت آنست صورت نمی پذيرد چه اينکه بدن مبتلای به آلام و 
اســقام از اســتقامت افکار باز مانده و سير تکاملی انسانی برايش ميسور و ميسر نيست و برای 
حصول به اين مرتبه سوار شدن انسان در کشتی طبابت امری محتوم و مقدس است لذا تقوی 
شــغلی و حرفه ای ضامن اجرای صحيح و بدون خدشه وظايف و تکاليف حرفه طبابت است و 



نظر به اهميت شغل پزشکی و ساير شاغلين اين گروه که در توليد محصول سلامتی مسوليتی 
تضامنی دارند تدوين و اشاعه اصولی که بالمآل به تخلق شاغلين اين گروه به اخلاق و صفات 
حميــده با ضمانت های اجرايی حقوقی بيانجامد از اموری اســت که تصورش موجب تصديق 

است .
کتاب حاضر که حاصل تلاش و زحمات چند ســاله پديد آورندگان آنست، با خوشه چينی 
از خرمن علم و تجارب پيش کســوتانی که گام های بلند آغازين را در اين عرصه برداشــته و      
فتح بابی شگرف نمودند ، به گونه ای تدوين گرديده که رافع نيازهای پزشکان و شاغلين گروه 
پزشکی و پيراپزشکی و پرستاران و بيماران و ساير نيازمندان در اين عرصه گرديده و شايد در 
نوع خود اولين اثر در اين زمينه باشد،که مطالب مرتبط در اين حوزه را به صورت تجميعی و 
يکجــا در اختيار مخاطبين خاص و عام خود می گذارد، به نحوی که خواننده را از مراجعه به 
کتــب مختلف بی نياز می گرداند و دقيقــا به همين دليل اثر حاضر که در نوع خود فتح بابی 
جديد نموده اســت خود را بی نياز از گداخته شــدن در کوره انديشه فرهيختگان انديشمند و 
آگاهان صاحب نظر ندانســته و توصيه های عالمانه و حکيمانه آنان را همچون شمعی فراروی 
خود در چاپ های بعدی مطمح نظر خواهد داشت تا پديد آورندگان با بهره مندی از ارشادات 

آنان بتوانند بيش از پيش منشاء اثرات کثيره و مهمه ای گردند. 

پديدآورندگان

  Email:      mavazinbook@gmail.com

  Weblog:  mavazinbook.mihanblog.com



فصل1 

 تاریخچه طبابت، آشنایی با موازین حقوقی
 در بخش سلامت





مقدمه

تاکيــد بر حقوق بيمار در عرصه مراقبت های بهداشــتی درمانی و ملحوظ داشــتن شــان 
انســانی بيمار به مصــداق اتزعم انك جرم صغير و فيك انطوی العالم اکبر )منســوب به امام 
علــی )ع( تو گمان می بری که موجود کوچکی هســتی در حالی که عالم کبير در تو منطوی 
اســت( زمانی اهميت دوچندان می يابد که آسيب پذيری بيمار و اختلاف زياد سطح آگاهی او 
نســبت به بيماری و شــيوه های درمانی او را به آسانی در معرض تخلفات و قصور و تقصيرها 
در سيستم های بهداشتی درمانی قرار می دهد. از دهه 1970 تمايل فزاينده ای بر جنبه های 
حمايتی از بيماران در سراسر اروپا معطوف شده است. تصويب منشور اجتماعی شورای اروپا در 
سال 1961 ميلادی و تشکيل شورای اروپايی نظارت بر حقوق بيمار و مرگ در سال 1976 و 
تصويب منشور حقوق بيماران توسط کميته بيمارستانی جامعه اقتصادی اروپا در سال 1979 
ميلادی و هم چنين اعلاميه حقوق بيمار و مجمع پزشــکی جهانی در سال 1981 به موقعيت 

اساسی بيمار در مراقبت های بهداشتی در پيشرفت های بين المللی اشاره دارد. 
لذا در نظام پيچيده ســلامت که از يك سو ســر در گرو تغييرات رو به پيشرفت داشته و از 
سوی ديگر از وظايف حاکميتی دولت ها  محسوب می شود تدوين حقوق متقابل ارائه دهندگان 
خدمات ســلامت و گيرنــدگان خدمات مذکور آن قدر ضــروری می نمايد که در صورت عدم 
تدوين آن و تعيين روابط دقيق دو طرف موجبات بهم خوردن توازن اجتماعی در ميان جوامع 
بوده و يکی از گزاره ها و مولفه های شــگرف در حفظ ســرمايه اجتماعی انســان ها در کليه 
جوامع می تواند در گرو تدوين و انتشــار و آگاهی رسانی در عرصه حقوق سلامت همه افراد و 

سازمان های دست اندر کار باشد.



 14/ موازین حقوقی در نظام سلامت

امروزه در اغلب کشورهای پيشرفته در راستای تنظيم عملکرد دست اندرکاران ارائه خدمات 
بهداشتی درمانی؛ قوانينی وضع شده که حدود عملکرد دقيق متخصصان را مشخص می نمايد 
و اين تعيين حدود و حفظ حقوق اساسی انسان در قوانين اساسی و يا جاری کشورها منعکس 
بــوده و با توجه به جهات سياســی و اخلاقی و اقتصادی و اجتماعی فراوانی که در راســتای 
حفظ حقوق بيماران مطرح گرديده است وقوف بيش از پيش بيماران به حقوق خود و انتظام 
روابط بيمار و گروه پزشــکی و موسسات بهداشتی درمانی فربه تر از هر زمان ديگری ضروری 

می نمايد.

در این فصل خواهیم آموخت
در اين بخش با تاريخچه طبابت در ايران و جهان آشــنا شــده و به تشريح برخی از مفاهيم 
حقوقی تا آن جا که به ورود در بحث موازين حقوقی در نظام سلامت کفايت می کند پرداخته 
می شــود. از جمله به تعاريف حقوق و قاعده حقوقی و ويژگی های آن خواهيم پرداخت. انواع 
نظام های حقوقی و منبع و خاســتگاه تغذيه فکری هــر يك و هم چنين حقوق بين الملل و 
شــقوق آن و حقوق داخلی و انواع آن و منابع علم حقوق و انواع مجازات های رايج و تعريف 

بعضی از واژه های مرتبط از ديگر مباحث مطروحه در اين بخش خواهند بود.

تاریخچه پزشکی و طبابت در جهان و ایران
تاريخ طب در ميان کليه تواريخ از قديمی ترين آن ها محسوب شده زيرا آدمی از آغاز زندگی 
همواره درد و رنج را به همراه داشته است و بر اساس فطرت طبيعی می کوشيده که برای رفع 
آن گام بردارد و برداشــتن آغازين گام ها در راســتای دفع درد و رنج را می توان تاريخ شروع 
طب دانســت و اولين انسان که توانسته دفع درد از خود و يا ديگری بنمايد اولين طبيب بشر 

بوده است.
به عقيده کثيری از مورخين، کشــور مصر نخستين خاســتگاه بروز طبابت است و اين بلاد 
واجد نمونه های بسيار قديمی از طب است. مصريان موجد طب را ايزيس و مدون کننده آن را 
هرمس می دانستند. ايمهوتب پزشك مشهور مصری است که در 3500 قبل ميلاد می زيسته و 
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از نظر وجهه اجتماعی به مقام خدايگانی رسيده و مانند اسطبيوس در يونان به مقام  رب النوعی 
نايل گرديده بود. مصريان سحر و جادو را در طب همانند ساير اقوام دخالت می دادند هر چند 
خروج طب از مقولات خرافات را به بقراط طبيب توانای يونانی نســبت می دهند ولی تمييز و 

استقلال طب از سحر و جادوگری از مصر آغاز شد.
معالجات در منازل صورت گرفته و معابد نيز مکان درمان دردمندان بوده اســت و تا ظهور 
بقراط، طب با معابد به گونه ای عجين بوده که عمدتا پزشــکان از طبقه کشــيش ها بوده اند 
و شــيوه های درمان با تمسك بر اوراد قبل از بقراط با قوت و ضعف در تمامی جهان ساری و 

جاری بوده است.

طبابت در چین
طبابــت در چين که منشــا حيات در جهان را با پنج عنصــر آب، آتش، فلز، خاك و چوب 
برشــمرده و آن را مرتبط با پنج عضو از اعضای بدن آدمی دانسته به نحوی که کليه را از آب، 
قلب را از آتش و ريه را از فلز و طحال را از خاك قلمداد می کردند به ساليان دور قبل از ميلاد 

مسيح برمی گردد. 
چينيان پدر علم طب خود را شــن نونگ که واجد کتابی به نام پن تساواو يا گياه نامه است 
می دانند که در حدود سال های 2800 ق.م می زيسته است. چينيان در شناخت انواع و اقسام 
نبض تبحر داشــته و درمان آن ها بر اســاس امساك از خوردن غذا و زدن سوزن به بدن بوده 
اســت. توسعه بهداشت همگانی در زمان حاکميت سلســله »چو« متداول بوده و در آن عصر 

پزشکان جراح می زيستند.
چينيان در مراکز کشوری خود امکنه ای را برای افراد محجور و ناقص الخلقه، چيزی شبيه 
بيمارســتان های امروزی فراهم کرده بودند. تا اين که 150 ســال پس از ميلاد طبيبی به نام 
چانــگ چونگ چينگ که ملقب به لقب بقراط چين گرديد، کتب زيادی را در خصوص درمان 
و معالجات کلينيکی و مشــاهدات عوارض بيماری ها تاليف نمود که منجر به تدوين مقالاتی 

در خصوص بيماری های مختلف از جمله تيفوئيد گرديد.



 16/ موازین حقوقی در نظام سلامت

طبابت در آیین یهود
اين قوم در درمان بيماری ها شيوه مخصوص به خود را داشته و کبد را موجب پيدايش همه 
امراض می دانســتند و از جراحی و شکســته بندی نيز مطلع بوده به نحوی که استخوان های 
دررفتــه را جا می انداختند. پديده ختنه در آيين آنــان از واجبات دين بوده و از اولين اقوامی 
بودنــد کــه اين عمل را آموخته و ديگــران را از آن مطلع نموده اند. عبری ها با اســتفاده از 
دســتورات تورات رعايت بهداشت و اســتراحت و به تبع آن يك روز تعطيل در هفته را جهت 
پرداختــن به آن امور مدنظر قرار داده و قرنطينــه و تطهير بيمار پس از درمان را مورد توجه 

قرار می دادند.
در تاريخ قوم بنی اسرائيل به تاسيس منازل برای پذيرايی از بيماران خارجی که خود نوعی 
بيمارســتان محسوب می شــود بر می خوريم. عبری ها به دليل تاکيد فراوانی که در تورات در 
زمينه مسائل بهداشتی و رعايت قوانين طبی و جلب پيشگيری به آن ها شده است با توجه به 
زيربنای تفکری که خود را قوم برگزيده خداوند می دانستند طب مخصوص به خود را داشتند 
که طب ساير ملل کمتر در آن مدخليت داشته بلکه بسياری از طبابت ها در ساير اقوام از طب 

يهود نشات می گرفت که به مرور زمان طب اقوام ديگر سرآمدتر از طب يهود گرديد.

طب در زمان حمورابی 
حمورابی پادشــاه بابل که در 2200 سال پيش از ميلاد می زيسته در راستای حفظ حقوق 
بيماران و صدماتی که ناشی از کم توجهی و عدم مهارت افراد معالجه گر پديد می آمد قوانينی 
وضع و مجازات هايی را معين کرده و مشــوق هايی را برای اطبايی که اعضا و جوارح درونی 

بيمار را معالجه می کردند قرار داده بود.
بابليان حدود 4000 ســال قبل از يونانيان در امور طب و طبابت دســتی داشتند هر چند 
به زعم آنان رب النوع ها به واســطه ارتکاب گناه برای انســان ها بيمــاری را به عنوان نوعی 
مجازات نازل می کردند. به همان قياس درمان بيماری ها را نيز ناشــی از شفاعت رب النوع ها 

می دانستند و روحانيون آن ها نيز در کار طبابت منشا اثراتی بودند.
حتی با انقراض بابليان توســط آشــوريان، ميراث طب آنان همچنان حفظ گرديد و با حفظ 



اعتقاد به اين نکته که ارواح خبيثه باعث پيدايش بيماری می گردند هر قدر بيماری را وخيم تر 
می يافتند داروی تهوع آور بيشتری به بيمار می دادند.

قانــون مکافات و پاداش برای طبيب که در قانون نامه حمورابی بود از ويژگی های بارز طب 
آشــوری گرديد. تنها وجه تمايز بارز طب آشــوری رعايت بهداشت همگانی بود و شايد بشود 
آشور را يکی از اولين اقوامی دانست که خود را مقيد به رعايت بهداشت عمومی می دانستند.

طب در هند
طب هندی از زمان قديم واجد جايگاه رفيعی بوده اســت. هنديان ادامه حيات انسانی را در 
گرو اعتدال تنفس و خون و صفرا دانســته و بروز بيماری را ناشــی از برهم خوردن تعادل ياد 
شــده قلمداد می نمودند و وظيفه طبيب را در اعمال راه کارهايی جهت بازگشــت اين تعادل 
می يافتند. طبابت هندی به همراه تشــفی از مجرای ذکر اوراد بوده و بيماری را نوعی خشــم 
خداوند قلمداد می کردند و در مواقعی که اپيدمی اتفاق می افتاد با اســتغاثه به درگاه خداوند 
طلب بخشــش و آمرزش گناهان را داشــته اند. پزشــکان در طبابت هندی می بايست مظهر 
نظافت و پاکی بوده ملبس به يونيفرم ســفيد که مظهر پاکی اســت باشــند. هنديان از اولين 
اقوامی بودند که 6 ســده قبل از ميلاد بيمارســتان داشــته و برای هر 10 قريه يك طبيب و 
يك بيمارســتان بنا کرده بودند و حتی در سه قرن قبل از ميلاد دارای بيمارستان هايی شبيه 
بيمارستان های امروزی بودند. در طبابت هندی ضمن تاکيد بر بهداشت فردی توصيه بيماران 

به استفاده از ميوه جات و سبزيجات تازه جايگاه خاصی دارد.

طب در یونان
 يونانيان برای طب ماخذ آســمانی و الهی قايل بودند و پدر طب يونان را اسقلبيوس فرزند 
آپولو می دانســتند و تا مرز پرســتش برايش الوهيت قائل بودند. جايگاهی که اسقلبيوس در 
يونان داشته، شبيه جايگاه ايمهوتپ در مصر بوده است. در سرزمين يونان جايگاه هايی وجود 
داشت که در آن درمان همراه با عبادت بيماران از مسير ارتباط با کاهنان برقرار می شده است 
که از نظر روانی بيشــتر جنبه درمانی داشــته است و به اين مکان ها اسکلپيون که مترادف با 
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درمانگاه های امروزی اســت گفته می شد. اصولا دو مکتب طبابت در يونان قديم وجود داشت 
مکتب کوس و کيندوس نام داشــتند که در مکتب کيندوس در خصوص بيماری های خاصی 
بحث می شــده در حالی که در مکتب کوس از بيماری های عمومی سخن به ميان آمده است 
که طب دنيا بيشــتر تحت تاثير مکتب کوس که از بيماری های عمومی سخن به ميان آورده 

قرار گرفته است.
دوران شکوفايی و رونق طب يونان را می توان طب بقراطی ناميد. بقراط در سال 460 قبل از 
ميلاد در جزيره کوس به دنيا آمد او يکی از اعضای هيات اسکليپوس بود. طب بقراطی بيشتر 
بر اســاس اخذ شــرح حال و تاريخچه بيماری از بيماران و اصول علمی و تجربی استوار بود تا 
اوراد و ادعيه. بقراط به تفصيل در رابطه با آب و هوا و مکان ســالم بحث کرده و تاثير آن ها را 
در صحت بدن بر شــمرده است. تاثير تغذيه سالم در حفظ صحت بدن نيز از منظر بقراط دور 

نمانده بود.
بقراط در خصوص بيماری های واگير يد طولايی داشته به نحوی که اطبای پس از او حتی در 
ساير ملل از آثار بقراط بهره وافر برده اند. پس از بقراط کسانی چون افلاطون 430 ق.م و ارسطو 
384-322 ق.م منشا اثراتی در علم طب بوده اند که به طور مثال افلاطون سلامت مزاج را ناشی 
از اعتدال اخلاط اربعه يعنی خون، بلغم، ســودا و صفرا می دانســته و بهم خوردن اين اعتدال را 
موجبات بروز بيماری می دانست. ارسطو به عنوان پزشك و طبيب و شاگرد افلاطون نبض و محل 

آن را شناسايی نموده و از عفونت ها و بيماری های مسری سخن رانده است. 

طب در روم باستان
طب رومی انعکاسی از طب يونان و مکتب طب اسکندريه بوده است و اطبای رومی بر سياق 
اطبای دو مکتب طب يونان و طب اسکندريه بودند. هروفيل )320 قبل از ميلاد( از دانشمندان 
طب اسکندريه بود در انجام عمل تشريح يد طولايی داشته و در مورد شريان ها و جريان خون 

صاحب نظراتی بود که به جالينوس به ارث رسيد.
از نوادر طب رومی ديوسقوريدوس )56 پس از ميلاد( است که درباره کاربرد گياهان دارويی 

مبدع روش های درمانی خاصی بود. 
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جالينــوس حکيم )200-131 ميلادی( برای اولين بار نبض را علت انقباض و انبســاط قلب 
دانسته و به عارضه قطع نخاع پی برده به طوری که 1200 سال اهميت تشريح جالينوس در عالم 

طب جهان بر همگان هويدا بود او بيش از 180 اثر داشته که در اثر آتش سوزی از بين رفتند.
جالينــوس به طبايع اربعه و ارتباط آن با عناصر معتقد بود به طور مثال ســودا را به خاك، 
صفرا را به آتش، خون را به هوا و بلغم را به آب تشبيه می کرد او به درمان از راه ماساژ اعتقاد 
داشــت. جالينوس معجونی از علوم طب داخلی و جراحی و داروســازی بود که تا مدت های 
مديدی جهان پزشــکی ريزه خــوار خوان دانش او بودند. روميان در امر بهداشــت عمومی و 
اهميت آب پاکيزه در ســلامتی انسان کوشا بوده و آنان نيز بيمارستان هايی برای مجروحين 

و بيماران می ساختند.

طب در ایران
تاريخ طب ايران تا آن مقدار که تاريخ نشان می دهد به آرياييان اوليه که زادگاه آنان خوارزم 
امروزی بوده اســت برمی گردد. بر اساس نوشته های زرتشتی نخستين طبيب تريتا بوده است 

و تا حدود 7  قرن قبل از ميلاد اثری از طب يونانی در ايران ديده نمی شود.
پادشاهان هخامنشی بر اساس کشورگشايی هايی که کردند از طب ساير اقوام استفاده نموده 
تــا اين که بعد از پيدايش بقــراط و به تبع آن طب بقراطی و امتزاج دو ملت ايران و يونان در 

اثر جنگ های طولانی طب ايرانی متاثر از طب يونانی شد.
ايرانيان باســتان به فرشته ای به نام ســئوك معتقد بودند که الهه و فرشته سلامتی بود و 
بيماری را ناشی از وجود ديوان می دانستند و در کتب ايران باستان از کلمات ديو به کرات ياد 
شده است مانند ديو خواب، ديو مرگ و ايرانيان باستان از طريق آمد و شد با هنديان بسياری 
از گياهان را از هند به ايران آورده و در درمان با داروهای گياهی تبحر داشــتند و حتی واژه 
نوش دارو که می بايســت معجونی از داروها و مواد متعدد باشد در بيماری های صعب العلاج 

کاربرد داشت و يا به جنگجويانی که زخم های کاری برداشته اند داده می شد.
مکاتب طبابت ایران باستان

اصولا ايرانيان باســتان واجد دو مکتب طبی بودند که يکی مکتب مزديســنا بود که منبعث 
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از تعاليم زرتشت بوده است که منقح کردن طبابت از خرافات در اين مکتب نشانگر آن است. 
ديگری مکتب اکباتان که يك صد ســال پس از زرتشــت توســط يکی از شاگردان وی به نام 
ستناپوراهوم ستوت تاسيس گرديد. او با يکصد نفر از شاگردان خود عهده دار کار درمان مردم 
بود. در اوستا اولين طبيب تريتا پدر گرشاسب است که بنابر عقيده زرتشتيان بيماری ها را از 

بدن برطرف نموده و طبيب بزرگ طب زرتشت تراتااونا است که مخترع علم طب است.
انواع درمان ها در ایران باستان

در ايران باســتان روان درمانی با ادعيه که آن را منتره يا کلام الهی می خواندند در هنگامی 
که از درمان گياهی و جراحی نوميد می شــدند استفاده می گرديد. همچنين گياه درمانی که 
عصاره فشــرده و جوشانده و پخته شــده گياهان را به صورت ضماد، خوراکی و بخور به بيمار 
می دادنــد و ديگری کارد درمانی بود که وقتی يك پزشــك حق داشــت يکی از پيروان دين 
زرتشت را جراحی کند که مسبوق به سابقه جراحی سه نفر غير از پيروان زرتشت باشد و برای 
انجام عمل جراحی ترکيبی از شــراب و بنگ اســتفاده می کردند. معالجه روان بيمار در طب 
ايران باستان واجد مقام ارزشمندی بود. به طوری که از تاريخ  برمی آيد مراکز تربيت پزشك در 
ايران باستان سه مرکز ری، همدان و پرسپوليس بودند که پزشکان تحت نظر فرمانداران تربيت 
می شــدند که يك دسته روان پزشــکان و دسته دوم گياه پزشکان بوده و دسته سوم جراحان 

بودند و اطبا عمدتا از ميان اشراف و نخبگان کشوری انتخاب می شدند 
مکتب جندی شاپور در طب ایران

در دوران ساسانيان ايرانيان در بهره مندی از علوم ساير اقوام کوشش وافر روا داشته و بانيان 
اين سلســله يعنی اردشير بابکان و شاپور اول و دوم و انوشيروان در راستای جمع آوری کتب 
علمی و طبی ساير ملل و اقوام تلاش فراوانی نمودند و عده ای از پزشکان يونانی جهت تدريس 
طب در زمان شــاپور اول به ايران فراخوانده شدند و پس از غلبه شاپور اول بر والرين امپراتور 
روم شهر جندی شاپور به دستور شاپور اول توسط اسرای رومی ساخته شده و به عنوان مرکز 
علمی و طبی علوم يونانی و مصری به ايران زمين راه يافت. حدود 30 طبيب متشکل از طبيان 
هندی، ايرانی و يونانی در بيمارســتان جندی شاپور شــاغل بودند که عمدتا پزشکان يونانی 
عهده دار کرسی تدريس می شدند. بين دانشگاه جندی شاپور و بغداد مبادلات علمی و اساتيد 
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برقرار بود و خلفای بغداد اعتقاد راســخ به طبابت اطبای جندی شــاپور داشتند. طب ايران از 
دوران ساسانيان تا اواسط قرن 4 ه.ق بر ستون جندی شاپور استوار بود.

بدين ترتيب در ايران بيمارســتان های جندی شــاپور و ری در قرن سوم و چهارم هجری 
قمری و مدتی به رياســت رازی برقرار بوده و در زرند بيمارستانی توسط عمروبن ليث صفاری 
ساخته شده و در اصفهان نيز در سده چهارم هجری قمری بيمارستانی برپا بوده و در نيشابور 

و مرو نيز بيمارستان هايی وجود داشت.
در مدرسه پزشکی جندی شاپور دانشمندان يونانی طب بقراطی را تدريس می کردند. محمد 
ابن زکريای رازی که در قرن چهارم هجری قمری می زيســته است و در زمينه طب و طبابت 
يد طولايی داشته و واجد آثار کثيری از جمله کتاب الحاوی که يك دوره کامل طب بوده و در 
سال 1279 ميلادی با عنوان کونتيننس به زبان لاتين ترجمه شده و بالغ بر6 سده در دانشگاه 

سوربون فرانسه در رشته پزشکی تدريس می شده است. 
ابن ســينا بزرگترين دانشمند ايران و از انديشمندان گران سنگ در حکمت و طبابت جهان 
اســت که در قرن پنجم می زيســته و کتاب قانونش در طب شــهرت عالم گير داشته که در 
خصوص قوانين کلی طب، داروهای ترکيبی و غيرترکيبی و امراض مختلف می باشد. اين کتاب 
در قــرن 12 ميلادی با آغاز نهضت ترجمه در غرب به زبان لاتين برگردان شــد و هم اکنون 
ترجمه آن به زبان های انگليســی، فرانسه و آلمانی وجود دارد. کتاب قانون بوعلی معجونی از 
دانش طب باستان و دوران اسلام است و به عنوان متن اصلی درس پزشکی قرن 17 ميلادی 

در کنار آثار جالينوس و موندينو در دانشگاه های لوون و مون پليه تدريس می شد.
ســده های نهــم تا چهاردهم ميــلادی دوره زرين پزشــکی ايران نام گرفته اســت چرا که 
شــخصيت های برجســته ای مثل علی ابن طبری مولف کتاب فردوس الحکمه و رازی صاحب 
الحاوی و علی ابن مجوسی اهوازی نويسنده کتاب کامل الصناعه الطبيه الملکی و ابن سينا مولف 
کتاب قانون در طب و اسماعيل شرف الدين جرجانی نويسنده کتاب ذخيره خوارزمشاهی ثمره 

اين دوره هستند.
کتاب ذخيره خوارزمشــاهی نسبتا قطور و در حدود کتاب قانون ابن سينا و شامل نه کتاب 
اســت. کتاب اول درباره فيزيولوژی، کتاب دوم درباره پاتولوژی و همچنين فيزيولوژی اطفال، 
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کتاب ســوم درباره درمان بيماری ها، کتاب چهارم درباره اهميت تشخيص بيماری ها، کتاب 
پنجم درباره انواع تب ها، کتاب ششــم درباره بيماری های محلی و زنان و هم چنين بيماری 
گواتر، کتاب هفتم درباره شــرايط مختلف جراحی و شکســته بندی )ارتوپدی(کتاب هشتم و 
کتاب نهم درباره انواع مســموميت های ناشــی از نيش حشــرات و يا خوردن گياهان و مواد 
معدنی مســموم بوده کــه درمان و پادزهر هر يك بيان می گردد و غيــر از اين موارد صاحب 

تاليفات ديگری هم بوده است.
در زمان حکومت ســلجوقيان در عهد پادشــاهی آلپ ارسلان بيمارستان تنشيه در نزديکی 
نظاميه بغداد ساخته شده بود و در اين عصر پزشکی به نام عبيداله بوده که بسيار چيره دست 

بوده و کتابی درباره خواص شير انواع حيوانات تاليف نموده است.
همزمان با عبيداله پزشــك معروف ديگری در ايران می زيســت به نــام ابن ابی صادق که 
شــاگرد ابن سينا بوده و بعدا خود طبيب مشــهوری می شود که کتابی تحت عنوان مقدمه ای 
بر منافع الاعضاء جالينوس می نويســد و پس از وی کسانی مانند عبدالرحمن سرخی از اطباء 
نامدار پديدار شــدند و ســپس کســانی مانند ابوالفرج عبدالله بن الطيب و علی ابن رضوان و 

سعدبن بشيربن عبدوس بغدادی ظهور کردند.
پزشکی ایران در عهد استیلای مغول

در قرن 13 ميلادی که عصر استيلای مغول بر ايران است شيوه های درمانی معمول ناچيز 
مرسوم در ميان مغولان در مقابل طب ايران بسيار ناچيز بود و لذا وقتی چنگيز خان سمرقند 
را فتــح کرد به دليل عارضه درد چشــم که تا آن زمان اطبــا از درمان آن عاجز بودند يکی از 
پزشکان سمرقند را پزشك مخصوص خود قرار داد و در دربار مغولان واجد قدر و منزلتی شد. 
از آن جا که آگاهی مغولان در رموز علم پزشــکی محدود شــد و ناچار از اسرای عالمی که در 
اختيار داشتند در امر طبابت استفاده می نمودند کم کم دستور دادند که در قتل عام ها کسی 
به اطبا و آهنگران و صنعتگران کاری نداشــته باشــد و ديری نگذشت که دانشمندان به ويژه 
اطبای ايرانی تفوق خود را به مغولان به اثبات رســانيده تا جايی که پزشــکان قوم مغلوب به 

مقامات شامخ دولتی منصوب شدند.
تا اين که خواجه نصيرالدين طوســی در قرن 13 وزير هلاکوخان شــد و جان هلاکوخان را 
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در اثر اشــتباه يك فصاد که شــريان را به جای وريد قطع کرده بود نجات داد. پس از مرگ 
خواجه نصيرالدين طوســی ابوالفرج در سال 1226 ميلادی متولد شد که پدرش شغل طبابت 
داشــت و پس از تحصيل در طب در بيمارســتان الثوری دمشــق به کار مشغول شد و کتابی 
تحت عنوان مختصرالدول تاليف کرد که شــرح حال بسياری از پزشکان در آن است. او کتابی 
در طب شــبيه الحاوی رازی دارد و مقالات و تفاسيری بر آثار ابن سينا نوشته است. در زمان 
ســلطنت اباقاآن و پسرش پزشــکی بنام قطب الدين که اثر تحفه السعديه را در تفسير قانون 
بوعلی نوشــته می زيسته و اصالتا شيرازی بوده و کتابی هم در چشم پزشکی داشته و در سال 

1311 ميلادی وفات کرده است.
بر طبق روايتی، زبيده خاتون، يکی از زنان هارون الرشــيد دچار بيماری صعب العلاجی بود 
که توسط يك پزشــك ايرانی معالجه شد و در قبال دريافت پاداشی می خواهد که شهری در 
ايران بنا کند و آن شهر نامش طب ريز )تبريز( بوده است و به روايت ديگری يکی از سرداران 
هارون الرشــيد بيماری مالاريا داشــت که در شهر تبريز ســلامت خود را بازيافته و نام آن را 
تب ريز نهاد، به هر حال پيدايش اين شهر را به نحوی مرتبط با علم پزشکی می دانند. در زمان 
سلطنت غازان خان پسر ارغون شاه مغول که اسلام آورده بود رشيدالدين از پزشکان حاذق به 
مقام وزارت می رسد و 22 سال بر اريکه وزارت تکيه زد و منشا آثار و برکات عديده ای گرديد 
از جمله احداث بيمارســتان ها و کتابخانه های متعدد در ايران آن روز و بيمارستانی در تبريز 
بنيان نهاد که به گفته ادوارد براون0 5 پزشــك در آن کار می کردند و هر پزشــکی مســئول 
تعليم 10 دانشــجو بوده است و در همدان نيز بيمارستان مشــابهی بنا کرده بود و در شيراز 
نيز بيمارســتان قديمی اتابکيان را بازسازی و توســعه داد و رياست آن را به محمدابن الياس 
شــيرازی واگذار کرد که دارای تاليفات پزشکی بوده از جمله کتاب لطايف الرشيديه و ديگری 

تحفه الحکما که در استانبول نگهداری می شود. 
همزمان با علم پزشــکی ايرانيان در زمينه دامپزشکی نيز واجد يد طولايی بودند و ايرانيان 
از زمان های قديم به رشــته جانورشناسی و دامپزشکی توجه داشتند در اوستا دو طبقه برای 
حيوانات ديده شــده و از نظر علمی حيوانات را به 5 گروه خشــك زی، وحشی، دارای سم و 
هوازی و آبزی تقســيم می کردند و در زمان ساســانيان دامپزشکی ايران دارای سازمان بسيار 
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منظمی بود. در ايران قديم درمانگاه هايی برای مداوای حيوانات وجود داشــته نظام الملك از 
بازرگانان متدينی نام می برد که ســگ بيمار را تحت درمان قرار می دادند. ســنان ابن ثابت از 
کسانی است که به حيوانات توجه مخصوص داشت و در سال 910 ميلادی يك درمانگاه خاص 

حيوانات در بغداد داير کرد.
در زمان عباســيان از وظايف محتســبين اين بود که مواظب باشــند حيوانات بيش از حد 
معمول بار نشــده باشند و وقتی صاحب حيوان اســتراحت می کند بار حيوان روی آن نباشد. 
در دوران اســلامی دامپزشك نعلبند هم بود و تعداد بيماری هايی را که حيوانات به آن مبتلا 
می شوند را 320 نوع می دانستند . مقدار زيادی از معلومات دامپزشکی يونانيان در بغداد مورد 
استفاده قرار می گرفت و در تاريخ آمده که ارسطو کتابی به نام فرس نامه ارسطويی دارد و در 
آن درباره اســب ها و انواع رام و ســرکش آنها و نحوه تعليف آن و علل سرکشی و چموشی و 

رنگ نمونه های اصيل آنها مطالبی برای اسکندر تهيه نموده است.
کتابی مجهول التاليف که مربوط به قرن 13 ميلادی در خصوص دامپزشکی مانده است بنام 
اقرباذين فی علم طب الخيل درباره شناخت اسبان و بيماری ها و نحوه درمان آن ها اطلاعات 
جامعی دارد ولی غالب کتاب های ايرانيان در اين زمينه از بين رفته است فخر الدين رازی از 
پزشــکان نامی  به دامپزشــکی توجه داشته و در کتاب جامع العلوم خود فصلی را به حيوانات 

شکاری و درمان برخی از بيماری های حيوانات اختصاص داده است.
کتــاب ديگری در باره حيوانات بنام عجايب المخلوقات نوشــته زکريا بن محمدبن محمود 
قزوينی به سال 1275 ميلادی بوده است و بخش دوم کتاب نزهت القلوب اثر حمد الله مستوفی 
شــايد اولين کتاب جامع جانورشناســی در ايران باشد و او به جنبه های علمی جانور شناسی 
بيش از جنبه های حکايتی آن توجه ويژه معطوف داشــته اســت و طرز تهيه انواع داروها با 
اســتفاده از قسمت هايی از بدن حيوانات را به دقت شرح می دهد و برای سهولت، حيوانات را 
به آبزی و خاکزی و هوازی تقســيم می کند. کتابی بنام منافع الحيوان که اکنون در کتابخانه 
پير پونت مورگان نيويورك نگه داری می شود در سال 1200 ميلادی در مراغه استنساخ شده 
و ديگری کتاب حيات الحيوان موسی دميری است که در سال 1371 ميلادی به پايان رسيد.

در قرن 14 ميلادی که تيموريان به حکومت رسيدند تا سال1392 ميلادی تيمور، مغولستان 



 تاریخچه طبابت، آشنایی با موازین حقوقی در بخش سلامت/25 

و ايران و بغداد را تصرف کرد در قرن 15 ميلادی که حکومت جانشــينان تيمور ادامه داشت 
يکی از جانشــينانش که در پادشــاهی فرد قابلی نبود ولی در عرصه دانش واجد مقام والايی 
بود بنام پير محمد کتاب تشــريحی به زبان فارسی نوشت. لازم به ذکر است که در سال های 
قبل از اســلام تنها کشوری که پزشکان برای تشــريح آزاد بودند ايران بود کما اينکه در عهد 
ساســانيان اجساد افراد اعدامی را در اختيار پزشــکان برای تشريح قرار می دادند تا جايی که 
کتاب تاليف شــده علی ابن عباس اهوازی در علم تشــريح تا ساليان مديدی در اروپا تدريس 
می شد و جرجانی در قرن 12 ميلادی در کتاب ذخيره خوارزمشاهی بسياری از صفحات خود 

را به علم تشريح اختصاص داده است.
در ســال 1396 دانشمند بر جســته ايرانی فقيه الياس کتاب تشريح به زبان فارسی تاليف 
نمود که مصور بوده است. پس از انقراض سلسله تيموريان و به قدرت رسيدن عثمانيان ايران 
بين ســه قدرت بزرگ چين و هند و عثمانی بود که عثمانی ها بيشتر برای ايرانيان مزاحمت 
ايجاد می کردند، تا اينکه شــاه اسماعيل صفوی برای يکپارچه ســازی ايران به پا می خيزد و 
حيات پزشــکی ايران را می توان در اين عصر مديون محمد حسين نور بخش بهاالدوله دانست 
که پدرش نيز به حرفه پزشــکی اشتغال داشــته و در قرن 16 کتاب خلاصه التجارب خود را 
در شهر ری نوشت که خلاصه ای از تجارب بالينی و چکيده تجربيات يك پزشك پر مطالعه و 
حاذق است. در اين کتاب بيش از 12 بار نام بقراط و 30 بار نام جالينوس و 27 بار نام ابن سينا 
و 10 بار نام رازی و ديگران را آورده و آن را می توان بهترين کتاب پزشکی پس از حمله مغول 
به ايران دانست به نحوی که علی افضل قاطع قزوينی از پزشکان طراز اول دوره صفويه مطالعه 

اين کتاب را توصيه می کرده است.
پس از وفات شاه اسماعيل صفوی در سال 1524 ميلادی واژه حکيم باشی به رئيس هيات 
پزشــکی دربار اطلاق می شد که از ملازمان شاه بود و نظارت بر کليه پزشکان ايالات و ولايات 
داشــت. عطار باشــی هم زير نظر حکيم باشــی فعاليت می کرد. پس از شاه اسماعيل که شاه 
طهماســب به سلطنت رســيد، از اطبای حاذق اين دوره ميرزا ابوالفتح تبريزی و ميرزا ابونصر 
گيلانی اســت که در همان موقع در تهران درمانگاهی داير بود که بيماران بی بضاعت را مداوا 
می کرد و شــربت خانه خيريه شاهی نام داشت و پزشکی بنام ميرزا يارعلی رييس آن بود و به 
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حکيم خيری معروف بوده اســت. در ايــن دوره يعنی قرن 17 ميلادی رونق مجدد خرافات و 
نقش اساسی ستارگان در سرنوشت انسان در اذهان قوت گرفت در سال 1669 ميلادی کتاب 
تحفه المومنين نوشته مير محمد زمان تنکابنی و پسرش محمد مومن حسينی به شاه سليمان 

صفوی هديه شد که کتاب داروسازی بود و بر مبنای کتاب هندی و يونانی نوشته شده بود.
در قــرن 18 کســی بنام محمد اکبر شــاه ارزانی، کتاب های طب اکبــری و ميزان طب و 
طب النبی را تاليف کرد که نوعا اين کتاب ها در چاپ سنگی کلکته به چاپ می رسيد. در اين 
قرن در سال 1736 ميلادی نادرشاه به سلطنت رسيد او پزشك مخصوصی داشت بنام داميان 
از اهالی ليون فرانســه و پس از لشکرکشی نادر به هند با توجه به اوضاع و احوال ايران دهلی 
به عنوان مرکز جديد پزشکی ايران درآمد و ايرانيان در عرصه پزشکی به گونه ای در آن ديار 

خوش درخشيدند که توانستند کما فی السابق جهانيان را از ثمرات خود برخوردار سازند.
در واقع پس از لطف علی خان زند تاريخ پزشــکی ايران وارد مرحله جديدی می شود و آغا 
محمد خان بنيان گذار سلســله قاجار سلســله ای را پی می نهد که تا ســال 1925 بر کشور 
حکومت می کند و طی مدت مذکور شــيوه های ســنتی پزشــکی ايران که مبتنی بر طب 
ابن ســينا و جالينوس و رازی بود جای خود را به کشــفيات پاستور و هاروی داد. پس از قتل 
آغا محمد خان همزمان پادشاهی فتحعلی خان، مقارن حکومت ناپلئون بناپارت در فرانسه بود. 
ناپلئــون برای جلب نظر ايران برای عبور جهت حمله به هندوســتان هياتی را به ايران اعزام 
داشت و انگلستان و شرکت هند شرقی، برای خنثی کردن آن فعاليت ها هيات های مشابهی 
به ايران فرستادند که دارای پزشکان مخصوص به خود بودند که گام های اوليه را در راه تغيير 
شــيوه های سنتی پزشکی ايران به روش های نوين برداشتند و در سال 1807 ميلادی ژنرال 
گاردن ســمت سفير فرانســه را در ايران احراز کرد که با 25 افسر و دو کشيش و يك پزشك 
و تعدادی ســرباز و خدمتکار به ايران آمد. فرانســه از زمان گاردن نفوذ زيادی در ايران پيدا 
می کند و خدمات پزشــك همراه گاردن در ايران بســيار ارزشمند بوده که پس از رسيدن به 

تهران درمانگاهی داير کرد و رقابت انگليسی ها در اين مورد به جايی نرسيد.
شرکت هند شرقی پس از ساليان زياد به اين نتيجه رسيده بود که خدمات پزشکی می تواند 
به طور وســيع مورد بهره برداری سياسی قرار گيرد لذا در اين امر سرمايه گذاری کردند پس 
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از مرگ فتحعلی شاه عباس ميرزا که مورد حمايت انگليسی ها بود به سلطنت رسيد و او قبل 
از ناصرالدين شاه موجب نفوذ پزشکی غرب در ايران شد و پس از تحولاتی که در ايران اتفاق 
می افتد محمد شــاه با کمك همه جانبه انگليســی ها و روس ها به سلطنت می رسد و سپس 
نوبت به ناصرالدين شاه قاجار می رسد که او ميرزا تقی خان اميرکبير را به صدارت می گمارد 

که منشا اثرات کثيره و مهمه ای در طب ايران می گردد.  
 تا قبل از قرن 12 هجری شمسی در بهداشت جامعه و کنترل بيماری ها متولی خاصی در 
کشــور نبود تا اين که فعاليت های بين المللی برای اداره امور بهداشــت و درمان مردم منجر 
به کنفرانسی در سال 1900 ميلادی در پاريس شد که نماينده ايران آن را امضا کرد و اولين 
مجلس حفظ الصحه دولتی در سال 1284 ه.ش حدود 110 سال قبل تشکيل و نظام نامه ای 
هم برای آن نوشته شد. اميرکبير برای اصلاح اوضاع بهداشتی مردم خدماتی انجام داد و قانون 
آبله کوبی عمومی را مقرر کرد و صندوق مخصوص خرج مريضان تاســيس کرد و والدينی که 

فرزندانشان را آبله کوبی نمی کردند مشمول جريمه قرار داد.
در ســال 1227 ميرزا تقی خان اميرکبير صدراعظم ناصرالدين شــاه مدرســه دارالفنون را 
راه اندازی کرد که يك آموزشگاه وابسته به دولت بود که علاوه بر رشته های نظامی، مهندسی 
و معدن دارای رشــته پزشکی و داروسازی هم بود و اســاتيد خارجی در رشته پزشکی، طب 
اروپايی و اســاتيد ايرانی اصول طب بوعلی را تدريس می کردند. تا قبل از تاســيس دانشکده 
پزشــکی دانشــگاه تهران در ســال 1317، دارالفنون تنها مرکز آموزش پزشکی و داروسازی 
کشور بود که ديپلم طبابت می داد. پس از فراغت از تحصيل گروهی در رشته های مختلف از 
مدرسه دارالفنون در سال 1237 تعداد 45 نفر عازم اروپا شدند که 5 نفر آنان در رشته پزشکی 
تحصيل می کردند. اولين مريض خانه دولتی توســط امير کبير در سال 1268 افتتاح شد که 
داروخانه هم داشــت و در مدت يك سال 2238 بيمار در آن معالجه شدند. ثبت نام پزشکان 
طبق قانون از ســال 1290 آغاز شــد و در سال 1297 مدرسه طب دارالفنون مستقل گرديد. 
در ســال 1304 کشور دارای 905 نفر طبيب بود که 253 نفر دارای ديپلم طبابت و 652 نفر 

دارای مجوز طبابت بودند.
مجلس حفظ الصحه دولتی تا ســال 1300 حدود 21 سال فعاليت نمود که از اقدامات مهم 
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آن مايه کوبی عليه آبله و ايجاد ايســتگاه های قرنطينه در مرزهای آبی و خاکی کشــور بود و 
ســپس تبديل به وزارت صحيه و امور خيريه شــد و بعد تحت نام اداره کل صحيه مملکتی از 
ادارات تابعــه وزارت کشــور به فعاليتش ادامه داد و به نــام اداره کل بهداری، وزارت بهداری، 
وزارت بهداری و بهزيستی و حاليه با نام وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکی به فعاليتش 
ادامه می دهد و بعضی معتقدند که در ســال 1250 هجری خورشيدی بيمارستان سينا اولين 
بيمارستان دولتی است که در ايران تاسيس شد. در سال 1300 شمسی انستيتو پاستور ايران 
تاســيس و تعدادی بيمارســتان دولتی با ظرفيت 120 تخت در تهران و شهرهای بزرگ مثل 

اصفهان و مشهد توسط دولت و افراد مذهبی ساخته شد.
پس از تاســيس دانشکده پزشکی دانشــگاه تهران در سال 1317 از ســال 1332 تربيت 
متخصصان آغاز گرديد و به دنبال آن تعدادی از پزشــکان بــرای گرفتن تخصص به خارج از 
کشور اعزام شــدند. دانشکده های پزشکی تبريز، مشهد، اصفهان، شيراز و اهواز در سال های 
بعد افتتاح گرديد و تا دهه 50، هفت دانشکده پزشکی در کشور وجود داشت و دانشکده های 
پزشکی فسا و جهرم در کنار دانشگاه شيراز و هم چنين دانشکده های پزشکی کرمان، اروميه، 

کرمانشاه و همدان و علوم تندرستی تهران تاسيس شد.
پس از انقلاب اســلامی در سال 1359 با تشکيل ستاد انقلاب فرهنگی، برنامه های آموزش 
پزشــکی بازنگری گرديد و در ســال 1364 از مجموعه دانشکده ها و موسسات آموزش عالی 
گروه پزشــکی و وزارت بهداری تشــکيلات جديدی به نام وزارت بهداشت و درمان و آموزش 
پزشکی با هدف اين که هر استان دارای يك دانشگاه علوم پزشکی باشد تاسيس شد تا مسئول 

امور آموزش، پژوهش، بهداشت و درمان آن استان گردد . 

تعریف حقوق
از آن جا که روابط اجتماعی آدميان و کســب منفعت آنان در ابعاد گوناگون می تواند سبب 
اصطکاك اين منافع گردد لذا به منظور پيشــگيری از بروز تنش در زندگی اجتماعی و تنظيم 
روابط آحاد بشــر با يکديگر وضع قواعد و مقرراتی که ناظر بر اعمال و روابط اشخاص می باشد 
ضروری می نمايد به مجموع اين قواعد و مقررات که بر اعمال و روابط اشــخاص حاکم اســت 
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اصطلاحا حقوق می گويند.
کلمه حقوق که نوعا بر سياق جمع به کار می رود به مجموعه قواعد و مقررات حاکم بر يك 
جامعه گفته می شــود که اختيارات و امتيازات خاصی را برای هر يك از افراد و اشــخاص آن 
جامعه به رســميت شناخته تا بتوانند در مالی دخل و تصرف کنند و انجام يا عدم انجام فعلی 
را از ديگران مطالبه نمايند، به اين امتياز و اختيار حق گفته می شود و حقوق به صورت جمع 

حق به کار می رود مانند حق مالکيت.

تعریف قاعده حقوقی
قاعده حقوقی قاعده ای کلی و الزام آور است که به منظور ايجاد و استقرار نظم و عدالت بر 

حيات اجتماعی انسان ناظر بوده و ضمانت اجرای آن بر ذمه حاکمان است.
ویژگی های قاعده حقوقی:

1.کلیتداشتهباشد: 
الف. در خصوص فرد يا شخصی معين وضع نشده باشد هر چند افراد محدودی را شامل شود.

ب. واجد خصيصه اســتمرار باشــد که اين ويژگی با هدف حقوق که اجرا و تعميم عدالت و 
ايجاد نظم و آســايش برای همگان اســت موافقت دارد و به همين علت انتشار قانون و آگاهی 

عمومی از آن ضرورت دارد.
2.لازمالاجراباشــد:چون اجرای قاعده حقوقی مستلزم ايجاد حق و تکليف برای آحاد 
جامعه اســت نمی تواند فاقد ويژگی الزام باشــد چه در غير اين صورت حصول به هدف نهايی 

غيرممکن خواهد بود.
3.ضمانتاجــراازطرفحاکمیت: قاعده فاقد ضمانت اجــرا، نمی تواند قاعده حقوقی 
محســوب گردد، لــذا وضع مجازات های کيفری برای کســانی که قواعــد حقوقی را رعايت 

نمی کنند از مصاديق ضمانت اجرايی قواعد حقوقی است.
4.قاعدهحقوقیبايدجنبهاجتماعیداشــتهباشــد:از آن جا که زندگی اجتماعی 
انسان دارای دو وجه فردی و اجتماعی است و وجه فردی آن ناظر بر رفع حوائج و احتياجات 
فردی اســت که منوط به تکاليف اخلاقی و وجدان شخص است اما به لحاظ اجتماعی صيانت 
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و حفاظت از حقوق انسان ها در مقابل تجاوزات ديگران محتاج به وضع قواعد و مقررات است 
و بــه همين دليل مفهوم حق و تکليف در زندگی اجتماعی پديدار می گردد. لذا قواعد حقوقی 

برای تنظيم روابط اجتماعی انسان ها ايجاد می شود.

تعریف نظام حقوقی
مقصود و منظور از نظام حقوقی يك سيســتم فکری اســت که قواعد و مقررات حقوقی بر 
اســاس آن شکل گرفته است که در يك تقسيم بندی کلی به دو نظام اصلی مبتنی بر اصالت 
فرد و اصالت اجتماع تقسيم می شود که نوعا کشورهای اروپای غربی و آمريکا و استراليا واجد 
نظام های حقوقی با مبنای اصالت فرد و کشورهايی با زيربنای تفکری کمونيسم و سوسياليسم 

همانند کوبا در زمره نظام های حقوقی مبتنی بر اصالت اجتماع قرار دارند.

انواع نظام های حقوقی
1.نظامحقوقیلاتین: زيربنای اين نظام حقوقی منبعث از تعليمات مذهب مســيح شاخه 
کاتوليك و نظرات فلاســفه و حقوقدانان قرن 18 ميلادی اســت که ويژگی اصل تفکيك قوا 
و اســتقلال هر يك در مقابل ديگری از ويژگی های بارز اين نظام حقوقی اســت. بسياری از 
کشورهای اروپای غربی به جز انگلستان و برخی از کشورهای آمريکای لاتين در اين زمره اند.

2.نظامحقوقیغیرمدون: مبانی اين نظام هر چند برگرفته از اصول مذهب مســيحيت 
اســت ولی از حيث ايجاد قواعد حقوقی با نظام لاتينی تفاوت اساســی دارد زيرا در اين نظام 
اصول حقوقی ناشی از قانون نيست بلکه عرف و رويه قضايی ملاك عملکرد دادگاه ها است که 

کشورهايی مثل کانادا، استراليا، انگلستان از اين نظام حقوقی پيروی می کنند.
3.نظامحقوقیسوسیالیســتی: مبنای تفکری نظام حقوقی سوسياليســتی بر اساس 
نظريات کارل مارکس و انگلس پايه گذاری شــدند که نظام حقوقی اتحاد جماهير شــوروی 
ســابق و چين و ويتنام بر اســاس آن تدوين شــده بود، هر چند امروزه اين اصول دستخوش 
تغييرات بنيادين شــده اســت و ليکن از لحاظ حفظ حقوق فردی و پايداری خانواده به اصول 

های نظام های حقوقی لاتين و غيرمدون شباهت دارد.
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4.نظامحقوقاسلام: بر اساس مبانی تفکری اسلام اين نظام حقوقی منبعث از وحی است 
و قواعد اســلامی دارای ريشه الهی هســتند و احکام تابع مصالح و مفاسدند و منابع چهارگانه 
کتاب، سنت، عقل و اجماع منابعی برای استنباط احکام الهی است و احکام اسلام جنبه الهی 

و فطری دارند.

تقسیمات علم حقوق
پيچيدگی روابط اجتماعی انسان ها در عصری که بشريت با تغييرات روزافزون مواجه است 
و هر لحظه بايد با پديده ای کاملا نو که مســبوق به ســابقه نبوده روبه رو گردد. تنوع و تعداد 
قواعد حقوقی و کثرت آن ها به حدی اســت که امکان احاطه آن ها برای يك فرد در تمامی 
طول حياتش مقدور نبوده لذا به منظور کسب تبحر افراد و شناخت بهتر قواعد حقوقی و عمق 

بخشی، آن را به رشته های مختلف تقسيم می کنند.
انواععلمحقوقازمنظرقلمروحاکمیتها:

1. حقوق بين المللی
2. حقوق داخلی 
3. حقوق تطبيقی

الف.تعريفحقوقبینالملل:عبارتست از مجموع قواعد و مقرراتی که بر روابط بين دول 
و ســازمان های بين المللی حکومت کرده و روابط بين اتباع دول مختلف را هماهنگ می کند 

و دارای شقوق زير است.
الف1. حقوق بين الملل عمومی: در اين رشــته از حقوق از روابط بين دولت های مختلف و 

تعهداتی که هر دولت در نظام  بين الملل دارد بحث می کند.
الــف2. حقوق بين الملل خصوصی: در اين رشــته از حقوق درباره روابط اتباع و دولت های 

بيگانه در قلمرو يك دولت بحث می شود که مقوله تابعيت در اين زمره است.
الف3. حقوق جزای بين المللی: در اين رشــته از حقوق در خصوص جرائم مرتکبه بيگانگان 

در قلمرو حکومت هر کشور و نحوه اعمال اين قوانين بر فرد مرتکب بحث می شود.
ب.حقوقداخلی:مجموع قواعد و مقرراتی که به هر جامعه و ملتی اختصاص دارد و روابط 


