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   چکیده

از حق بر سلامت پرداخته شده و در ابعاد مختلف    ی عیدر حال توسعه، به مفهوم وس   یدر کشورها
  رات ییو تجربه تغ  تیمفهوم جنس   ر یقرار گرفته است. حق بر سلامت زنان تحت تاث  ی مورد بررس 

و حفظ بهداشت    یسلامت همگان  ن یتام  میدانیاست. همانگونه که م  ی مختلف زندگ  یهامتعدد در دوره
  ن یتدو  قیسطح سلامت از طر   یکه دولت به منظور ارتقا   باشدیها مدولت  ی اساس   فیاز تکال  دممر 

. پژوهش حاضر با  باشد یحوزه م ن یکلان در ا  یهااستیس   یها با هدف اجراو نظارت بر آن  نیقوان
نگاشته شده و روش    ران یکشور ا  یزنان در قانون اساس  جسمی و روانی  حقوق سلامت  ی هدف بررس 

 یهااز گروه  ی کیکه زنان    باشدیاز آن م   ی پژوهش حاک  یهاافتهی.  باشدیم   یلیتحلو    یفیپژوهش توص
و در معرض خطر قرار گرفتن زنان باعث به خطر افتادن مردان و متعاقبا  باشندیس جامعه م حسا

 شود.  ژهیبه ابعاد حق بر سلامت زنان در کشور توجه و دی. لذا باشوندیجامعه م
 
 

 . زن، قانون اساسی ، سلامت جسمی، سلامت روانی: هاکلید واژه

 

 
  مقدمه

ثر از  أشود و متیکشورها محسوب م  یافتگیشاخص توسعه    یابیاز عوامل مهم ارز   یکیو تحقق سلامت    نیمأامروزه ت
داشته و   یارشد گسترده  زیمطالعات حوزه سلامت زنان ن  ، یحقوق بشر و حقوق شهروند  افتن ی  تیجوامع و اهم  راتییتغ

  ف یزنان باز تعر   یو اقتصاد  یاجتماع  طیشرا  ،یفرد  ی سبک زندگ  ،یکیولوژ یب  طیمنبعث از شرا  یوستار یبه منزله پ
 یهااز حوزه  یابهداشت و سلامت، مجموعه  یمتول  یالمللن ینهاد ب  نیتر به عنوان مهم  ،یشود. سازمان بهداشت جهانیم

دهد. با  یرا مدنظر قرار م  یزندگ  تیفیک  تیو کل  طی و مح  یروابط اجتماع  ،ی شناختروان  ،یمختلف شامل حوزه جسم
به   ی حت ، یو اجتماع یمتفاوت و متنوع فرهنگ طیشرا  ر یثأکه تحت ت افتهی ی عیسلامت مفهوم وس  ر، یاخ یهادهه ولاتتح

ها آن را در زمره  سلامت با حقوق بشر و کرامت انسان میاست. ارتباط مستق افتهیتوسعه  یو معنو یروان  ،ی ابعاد جسم
  ی لازم است معرف  یهااستیو اتخاذ س   یقانون  تیحما  مند ز این  که  یحقوق  از ین  کیو متعاقبا    ژهیحق و  کیحقوق و مشخصا  

هستند که   یاز عوامل تیو جنس  تیقوم ا، ینژاد، جغراف مفهوم حقوق بشر(. ل ی: ذ2020 ، ی)سازمان بهداشت جهانکند یم
تواند  یم  یتیجنس   یهاض یو تعصبات و تبع   تیجنس   ان،یم  نیخود قرار دهند. در ا  ر یثأتوانند سلامت افراد را تحت تیم

آنان بر سلامت باشد.    یاز موارد موجب نقض حق ذات  یاکامل بر حق سلامت زنان موثر باشد و در پاره  یابیدر دست
با سلامت جامعه    یسلامت زنان ارتباط معنادار   رای. ز ابدییم  ژهیو  تیرو، توجه به سلامت زنان و ابعاد آن اهم  نیاز ا
آنان و تجربه    یکیولوژ یز یخاص ف  لیسلامت زنان به دلا  ن، یهمچن  است.  ی معمو  ی ضامن تحقق سلامت اجتماع  ، دارد

 یتوجه به حق بر سلامت آنان مبتن  ،دارد  یاژه یو  تیاهم  یائسگیو    یاعم از بلوغ، باردار   یمتعدد در طول زندگ  راتییتغ
را مورد توجه قرار    انآن  ی زندگ  یهاشود که دورهیم  د یساختار جد  یر ی گو شکل  عیبد  میمفاه  جادیسبب ا  ت،یبر جنس 

 (. 530:   1399 ،ی و بهرام ی)آذر دهد یم
ه  شد میاز همان آغاز خلقت به دو گروه زن و مرد تقس   ی است و افراد انسان  ریانکار ناپذ  یتیواقع  نشیدر نظام آفر  تینس ج

  ی دار یپا  سهیو مقا  ییارویساز رونهیزم گر ید  یو از سو  یبشر   اتیح رهیگذار زنجهیسو پا  کیاز    نهیر ید  زیتما  نیاست. ا
 یهاباور است که اگرچه پژوهش  نیپژوهش بر ا  نیا  (. 110:    1395  ،یمی) کر   دینخواهد رس   فرا  هگاچیآن ه  انیاست که پا

آن مغفول مانده    بعد روانیبوده و    یو پزشک  یستیز   یهانهیدر زم  قاتیدر حوزه سلامت وجود دارد، عمده تحق  یمتعدد



 

 

از ابعاد توسعه آشکار   ی کیآن به منزله  تیزنان و اهم  جسمی و روانی است. فلذا ضرورت طرح بحث حق بر سلامت 
  ی مطالعه با هدف بررس   نیآن بر سلامت افراد جامعه، ا  ر یزنان و تاثجسمی و روانی    سلامت    تیشود. نظر به اهمیم

سلامت  روانی   حقوق  و  ایران  زنان    جسمی  کشور  اساسی  قانون  بهتر در  انتخاب  گذاران،  استیس   یبرا  نه یگز   نیو 
 ان صورت گرفت. به هدف ارتقاء سلامت زن یابیحقوق سلامت جهت دست نظام زانیر و برنامه رانیگم یتصم

 
  روش تحقیق

اطلاعات بصورت    یآور و روش جمع  باشد یم  یلیتحل  یفیبه صورت توص  قیبوده روش تحق  ی حاضر از نوع نظر   قیتحق
 است و با مراجعه با اسناد، کتب و مقالات صورت گرفته است.  یاکتابخانه

 
  هایافته

  ر ییتغ  یاصول حقوق  ی برخ  تیو مستلزم رعا  ر یعام الشمول، انکار ناپذ  ر،یفراگ  یحق بر سلامت از منظر حقوق بشر حق
حق   ن یکند ایها طلب مدولت یرا از سو  یکه انجام اقدامات خاص یها است به نحودولت یو لازم الاجرا از سو ر یناپذ

سطح جهان مورد    کشورها در   یو مقررات موضوعه داخل  نیز قوانیو ن  ی الملل  نیاز اسناد و معاهدات ب  یار یکه در بس 
به   ی و فرامل ی ها در سطح ملو دولت هیمجر  یقوا یرا برا  یاژهیو یحقوق فیقرار گر فته است، تعهدات و تکال رشیپذ

 (. 198:  1399 ،یزاده و عباس  ییرضا ،ی)جعفر آورد یوجود م
 ینیابعاد در اسناد ذکر شده، قوان یموثر از حقوق سلامت زنان در برخ  تیو حما جادیمطلوب در ا یهاشرفتیوجود پ با

شناسند نتوانسته است کاملا در بردارنده حق بر سلامت زنان شود و به دست  یم ت یکه حقوق مرتبط با زنان را به رسم
درباره سلامت    یحقوق  ی و پزشک  ی مربوط به مسائل اجتماع  طالب حقوق سلامت آنان منجر شود. م  یواقع  یایمزا  یابی

  یتینامطلوب جنس   یهاهیهنوز در معرض رو  رانیاز زنان در ا  یار یدهد که بس یزنان نشان م یو بارور   یروح   ، یجسم
و   ینروا یموجود، صدمات جد نیقوان یاثربخش ایزنان  هیدر برابر خشونت عل یتیاند. مثلا فقدان حمادر حوزه سلامت

 ینامه حقوق سلامت به منظور حفظ و ارتقا نیکند. بر اساس آئیم دیمت آنان را تهدبه دنبال دارد و همچنان سلا یجسم
هدف و   ن یبه ا دنیکلان در جهت رس  یها و راهبردهااستیمناسب، س  ر یزنان، اتخاذ تداب  یزندگ  تیفیسلامت و بهبود ک

سلامت    یعال یشورا یدر قلمرو سلامت همگان یو هماهنگ یابیارزش  و یگذار  استیس   ت،یر یکردن مد نهینهاد نیهمچن
  ی ز یر و برنامه  تیر یسازمان مد  سیرئ  تیو عضو  یوزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشک  یر یجمهور، دب  استیو ر 

د یشود و مصوبات آن پس از تائیم ل یشده تشک ادیدر موارد  یبخش  نیب یهای و همکار  یگسترش هماهنگ یکشور، برا
 لاجرا شد. لازم ا رانیوز  اتیه

 
 حق بر سلامت  گاهیمفهوم و جا

 یهرچند که سلامت   Merriam,1989: 10))  معنا شده است  روانجسم و    یعال  تیمعتبر، وضع  یهاسلامت، در فرهنگ
در لغت فقدان    یسلامتاست.    یمهم در رفاه و کرامت انسان  ی و مبهم داشته باشد، اما عامل  یذهن  یمفهوم  یو بهداشت فرد

در    است.   یناهنجار   ای  یمار یبدون ب  ی در حالت  زمیارگان  کی  نهیو به  یکارکرد عاد  ای  یو تندرست  ت یمستمر و عاف  یمار یب
خوب   تیشده است. در فرهنگ و بستر »وضع  یگزند بودن بدنمعنیبودن و ب  بیعی »ب  یبه معن  یسلامت  نیفرهنگ مع

  ی فیوجود تعر   نیبا ا  عنوان شده است.  «یجسم  یمار یب  ایبودن از درد    یبدن، فکر و روح و به خصوص عار   یو عال
در مقدمه اساسنامه    1948در سال    ی است که سازمان بهداشت جهان  یفیتعر   قرار گرفته است،   رش یمورد پذ  شتر یکه ب

و نه    ی و اجتماع  یروان  ،یکامل جسمان  شیآسا  ایعبارت است از رفاه    ی»سلامت  درج نموده است:   ل یخود به شرح ذ
  فیبنا به تعر   رایاست، ز   انهیگراآرمان  فیتعر   کی  ، یبهداشت از سلامت  یسازمان جهان  فی.تعر »یمار یصرفاً نبودن ب
به  یاهر جامعه باشد. م کاملا سال یو اجتماع یروان ،ی که در هر سه بعد جسمان افتیرا  یتوان فردیم یمزبور به سخت

  ی و طرز تلق یآگاه زانیم ر یآن تحت تأث فیدهد و تعر یاز سلامت ارائه م یاز فرهنگ خود، مفهوم خاص یعنوان بخش 
روند    کیخود،    یسلامت  نکهی. ضمن اردیگیقرار م  ییایو جغراف  یفرهنگ  ،یاجتماع  ،یگوناگون اقتصاد  طیجوامع با شرا

  ی ها برااست که دولت  یطیشرا  یرندهیدربرگ  یخواهد نمود حق بر سلامت  ر ییتغ  ز یو با گذشت زمان، مفهوم آن ن  استیپو
  یبشر  نیادیاز حقوق بن یکیبه منزله  یباشند. حق بر سلامتیسالم، متعهد به فراهم کردن آن م  یزندگ کیامکان  نیتأم

ا. ددارد«  ژهیو  گاهیجا  ی در اسناد مل نهادهایدر نظر گرفته م  اهدولت  یبرا  ینیمع  تیخصوص مسئول  نیر    ییشود. 
بهبود   انایآن حفظ و اح یشوند که  بهداشت و سلامت فرد به اتکایمحسوب م یاساس  طیآن دسته شرا نیهستند که در تام

حقوق    ان یر گرفتند. از مقرا   یی از حقوق بشر، مورد شناسا  ت یدر جهت حما  یالمللنیجامعه ب  یهاتلاش  یکند. در پیم  دایپ
فرهنگ  یاجتماع  ،یاقتصاد برخوردار   یو  سلامت  یبه  حق  یکی  که  یاز  نظام    یبشر   نیادیبن  یاهاز  در  شده  شناخته 

با حق بهداشت    گرید  یقرار دارد و از سو  ات یبا حق ح  یتنناگسس   یوندیدر پ یحقوق بشر است. حق بر سلامت  یالمللنیب



 

 

  زیسالم که در نسل سوم حقوق بشر قرار دارد ن  ستیز طیحق بر مح ن، یگره خورده است. علاوه بر ا ی اجتماع نیو تام
به ایم  رابیس   یاز سرچشمه حق بر سلامت مختلف   یهاتوان حلقه ارتباط نسلیرا م  یحق بر سلامت  بیترت  نیشود. 

دارد و    ییوالا  گاهیجا  یالملل  نیو ب  ی از حقوق بشر در اسناد مل  یبه منزله حق  یحق بر سلامت  بشر قلمداد نمود.  قوقح
  (. 141:  1392)آل کجباف،  محسوب نمود    افتهیتوسعه    یحقوق  یهاشده در نظام  رفتهیپذ  ی توان آن را از اصول کلیم

سه بعد است: تعهد به احترام، تعهد به    یدارا  گر،ید  یبشر   ق همانند هر ح  ، یها در قبال حق بر سلامتدولت  یتعهدها
  ج یرا یسه بعد یالگو نیبا استفاده، از ا یدر نظر کل  یو فرهنگ ی اجتماع ،یحقوق اقتصاد تهی. کمفایو تعهد به ا تیحما
 .(25: 1386)مجنده، پردازد یم یها در قبال حق بر سلامتدولت  یتعهدها نییبه تب
قائل   ضیزنان تبع هیحاصل شود که آنها عل  نانیتا اطم  ردیقرار گ  ی به دقت مورد بررس   د یحاکم بر سلامت زنان با  نیقوان
است که سلامت    نیقوان  یبرخ   کنند.یم  ز یزنان از نظر سلامت آنها را بر مردان متما  یتیجنس   یهایژگیو  یبرخ  شوند.ینم

  یی از کشورها  یرسانند. برخیم  بیخود به خودشان آس   یمحافظت از زندگ  یزنان برا  ی کند. برخیمحدود م  ا یزنان را رد  
  ونیکنوانس   کیاجرا کنند.     ی را در حقوق داخل  ونیاند کنوانس سمت رفته  نیاند به ارسانده  بیزنان را به تصو  ونیکه کنوانس 
برنامه مراقبت    یبه اجرا  ربوطو م   باشد یزنان م   هیعل  ضیاست در مورد رفع همه اشکال تبع  ستایپائول  ونیکه کنوانس 

از جمله خدمات    کند،یم  دیزنان تاک  یاز خدمات بهداشت  یابه مجموعه  از یبرنامه بر ن  نیجامع از سلامت زنان است. ا
  نیبرنامه همچن  ن یوسط خشونت. اشدن ت  یو کهولت سن، قربان  ی ائسگیاز سرطان،    یر یشگیپ  ، یسلامت بارور   یبرا

 .(Heidi & Vincent, 1998: 30)و مبارزه است یعیطب مانیق زایتشو یبرا یخواستار اقدامات
به    یو حق بر سالم بودن. حق بر سلامت  ی شد: حق بر سلامت  کیدو مفهوم قائل به تفک  ان یم  دیبا  ی رابطه با سلامت  در 

  یمار یفراتر از صرف نبود ب  یاما حق بر سلامت  دلالت دارد،  یمار یبه فقدان ب. سالم بودن  ستیحق بر سالم بودن ن  یمعنا
برابر    یهااز فرصت  ی است که مستلزم برخوردار   ی است، حق  ی و اجتماع  یروان  ، یابعاد مختلف جسم   ی است و دارا

استاندارد برخوردار شوند. سالم   ن یتحقق ا یلازم برا  طیخدمات و شرا  لات، یهمه است تا بتوانند از امکانات، تسه یبرا
  یاموعهمج یاستاندارد سلامت نیتر یاز عال یاست و حق بر بهره مند یاز حق بر سلامت یبرداشت حداقل کیبودن فقط 

به عنوان    یباشند. قابل ذکر است که سلامتیا و استلزامات را در خود نهفته دارد که لازمه تحقق آن مهشرط  شیاز پ
شناخته شد. مقدمه اساس    تیبهداشت به رسم  یدر اساس نامه سازمان جهان  1946بار در سال    نیاول  یحق بشر   کی

  ف یضعف توص  ای  یمار یو نه صرفا نبود ب  یاجتماع   یروان ،یجسم  یستی به حالت کامل بهز   لیرا ن ینامه، حق بر سلامت
  ی همه افراد را به عنوان رسالت اصل  یاسطح ممکن بهداشت بر   ن یتر یتحقق عال  ز یآن ن  کیماده    نیکرده است. هم چن

اختصاص    یحقوق بشر به حق بر سلامت  یجهان  هیاطلاع  25ماده    (.49:  1392  ،یاورانیو ن  دی)جاوکند  یم  یسازمان معرف
اش، از جمله غذا، پوشاک،  و رفاه خود او و خانواده  یسلامت   یحق دارد که برا  یاز زندگ  ی دارد: » هرکس بر چنان سطح

که در همه معاهدات حقوق  تیواقع نیباشد...«. توجه به ا یکاف ،یاجتماع یو خدمات ضرور  یمراقبت پزشکمسکن و 
سازمان ملل   بیتا کنون به تصو 1948بشر که از سال  یالملل نیب قوقمربوط به ح یهاهیهمه اعلام شیو کم و ب یبشر 
 .(Bethros Ghali,1995: 27)استناد شده است یجهان  هیبه اعلام ده،یرس 
است که همه کشورها در قبال    یبشر   نیادیبن  یهامسلم در حقوق بشر و از حق  ی چنانکه گذشت، حق  ، یبر سلامت  حق
  ی ها در قبال حق بر سلامتاست: ابعاد تعهدات دولت  یدو محور کل  یبحث دارا  ن یرسد ایآن متعهد هستند، به نظر م   نیتام

ها بر اساس  تعهد دولت   تیدر خصوص ماه   یانهیزم  ش یپ  ازمندین  یدو محور کل  نیها. البته بحث از اقلمرو تعهدات دولت
اقتصاد  ثاقیم فرهنگ  ی اجتماع  ،یحقوق  بر سلام  (. 12:  1386مجنده،    یبی)حباست    یو  با    ی تحق  ارتباط  بر  علاوه 

برخوردار است.   یحق نیاز چن ایدن یدر هر جا یشود. هر انسانیمحسوب م ز یجهان شمول ن یگوناگون، حق یهاحوزه
و رفاه او    یسلامت  یکه برا  دیگویسخن م  ی از زندگ  یحقوق بشر از »حق هرکس« نسبت به استاندارد  یجهان  هیاعلام

 (. 194:  1399 ،یزاده و عباس  ییضار  ،ی)جعفر کند  تیاش کفاو خانواده

 
   یقانون اساسحق بر سلامت در 

  یی دارا  نیانسان ارزشمندتر   اتیرسد. حیم  «یبشر   ات یواحد به نام »ح  یابه مقوله   یینها  یلینظام حقوق بشر در تحل
را به هم    یاحال مسائل گسترده  نیاست که در ع  یاتیاز ضرور   یکیهمتا،  یب  ییدارا  نیاز ا  انتیص  عتایاوست و طب

ا  ی کیزده است.    وندیپ با ح  نیاز  الفت  ن، انسا  ات یموضوعات که  اوست.    یاست، مسئله سلامت  دهیگز   نیر ی د  یانس و 
 یمندبهره  ی که برا  ن یا  ن یشود و در عیشرافتمندانه محسوب م  یاتیاز ح  یبرخوردار   هیاز لوازم اول  ی کیانسان    یسلامت
  ست؛ ا یگر یدر گروه وجود عناصر د ز یحق ن نیاز خود ا یمندها ضرورت دارد، تحقق و بهرهیها و آزادحق گر یاز د

پاک و   ستی ز  طیسالم، مح  یدنیآب آشام ،یکاف یبه غذا ی متضمن دسترس  ؛ی استاندارد مناسب زندگ کیاز  یبرخوردار 
 یامهیب  یهاارائه پوشش  ه،یاول  ی و درمان  ی ها و خدمات بهداشتو مراقبت  ی بهداشت عموم  ستمی از س   یمند... در کنار بهره

  ی به نوبه خود سهم  کیانسان هستند و هر    ی به اتفاق سلامت  ،ی اساس   یبه داروها  یمختلط و دسترس  ا ی  یخصوص  ،یدولت



 

 

ها قرار دارد  حق  گریو متقابل با د  هیدو سو  یاهدر رابط  یحق بر سلامت ب،یترت  ن یحق دارند. به ا  ن یا  یدر رشد و اعتلا
 .(1392 ،یاورانیو ن دی)جاومختلف حقوق بشر قلمداد کرد  یهانسل انیم یارتباط یاتوان آن را حلقهیو م

شناسد  یم  تیهمگان به رسم یرا برا ی پزشک یهاو مراقبت ی و درمان یحق بر خدمات بهداشت ، یقانون اساس  29 اصل
  ، یسرپرستیب  ،یاز کارافتادگ  ،یر یو پ  یکار یب  ،یاز نظر بازنشستگ  ی اجتماع  نیاز تام  ی دارد: برخوردار یو مقرر م

  ی و ... حق  مهیبه صورت ب  ی پزشک  یهاو مراقبت  یدرمان و    ی به خدمات بهداشت  ازیحوادث و سوانح ن  ، یدر راه ماندگ
  ق یدو طر   ن یآحاد مردم کشور فراهم سازد. ا  ی خدمات فوق را برا  ق یاز دو طر   دیاصل، دولت با  نی. طبق ایاست همگان

با سلامت   ز ین یگر ی، اصول د29حاصل از مشارکت مردم. علاوه بر اصل  یو درآمدها ی عموم یعبارتنداز: درآمدها
جهت    ی و عادلانه بر طبق ضوابط اسلام  حیاقتصاد صح  یز یر ی»پیاصل سوم قانون اساس  12مرتبط هستند. طبق بند  

از    مهیب  میمسکن، کار، بهداشت و تعم  ه،یتغذ  یهانه یدر زم   تیرفاه و رفع فقر و برطرف ساختن هر نوع محروم  جادیا
حقوق زنان در تمام ابعاد با    نیبه تضم  وظف، مربوط به حقوق زنان است و دولت را م21دولت است«. اصل    فیوظا
 ی هانه یاو زم  یو معنو  یحقوق ماد  یایان و احزن  تی رشد شخص  یبرا  دینموده است. دولت با  یاسلام  نیمواز   تیرعا

 .(187:    1393  ،یو دهقان  ییرضا  ،ی)عباس کند    تیحما   یکند و از مادران به خصوص در دوران باردار   جادیمساعد ا
  ییشناسا ی اصل و شاخص یتیبخش هو نیو مهمتر  نی تر یاز اساس یکیتوسط هر کشور  ی قانون اساس  بیو تصو نیتدو

فرهنگ، اقتصاد و   ، یزندگ یهشود که مختص همان مردم و ملت است که شامل نحویآن ملت محسوب م  یو شناسنامه
قابل  ین یع  طیمتفاوت و شرا  یبوده که در چهارچوب  یادیبن  یساختارها قانون اساس یم   یبررس   جامعه  شامل    ،ی باشد. 

  ی راهبرد  نیشود. هدف از تدویم  ل یتحم  روز یپ  طبق اساسنامه حزب حاکم و  یکارگذار   یهاها و مهرهدستگاه  دمانیچ
ها  برنامه  تیاهداف سلامت جامعه در اولو  شبردیپ  و  یاقتصاد  ،ی اجتماع  یهر کشور ارتقاء سطح زندگ   ی قانون اساس 

که   ییاجرا  یهاوهیکردن روش و ش   نیجامعه و تضم   سلامت  بهداشت و  ،یعموم  ی. مثالً خدمات درمانردیگیقرار م
  ران، یا  یاسلام  یاز اهداف نظام جمهور   یکی.شودیشمرده م  یاساس  قانون  از اهداف  یکیشود  یمنجر به جامعه سالم م 

از قانون    یموضوع در اصول متعدد  نیکه ا  یاه افراد جامعه است، به گون  یهمه  سطح سلامت  یو ارتقا  نیحفظ، تأم
  ن یا یاز اسناد بالادست یار یو بس  یقانون اساس باشد گنجانده شده است.یجامعه مربوط م  سلامت با یاکه به گونه ی اساس 

حق بر    نیاند. تضمکرده  یی خودشناسا  یاند و آن را در نظام حقوقشناخته  ت یبه رسم  نیادیحق بن  کیحق را به عنوان  
در تحقق    یتواند به نحو موثر یم  ت ینهاد حاکم  یاز سو  یو عاد  یاعم از قانون اساس  یداخل   نیسلامت با وضع قوان

ح نما  یتیمااهداف  عمل  شهروندان  اساس دیاز  قانون  در  عموم  رانیا  یاسلام  یجمهور   ی.  سلامت  بر  لزوم    یحق  و 
عموم  ی برخوردار  درمان  و  بهداشت  از  شناسا  ی شهروندان  مورد  تاک  ییمناسب  است.    دیو  گرفته  قرار  قانونگذار 
حقوق   یجهان هیاعلام 25اده  اسلام،که در مکتب  یاست همگان یحق تیفیسالم، مولد و با ک یزندگ  کیاز  یبرخوردار 

آن بر عهده   یی اجرا تیقرار گرفته و مسئول دیمورد تاک رانیا یاسلام یجمهور   یقانون اساس  43، 29، 3بشر و اصول 
  1946بهداشت سال    یاساسنامه سازمان جهانرود.  یبه شمار م  دار یتحقق توسعه پا  یهاشرط  شیاز پ  یکیها بوده و  دولت

  د یو قابل حصول سلامت، بدون در نظر گرفتن نژاد، مذهب، عقا  یمنطق  یحد استانداردها  نیبالاتر   از  یبرخوردار   ز ین
:    1399  ،یزاده و عباس   ییرضا  ،ی)جعفر کند  یم  انیب  یرا حق مسلم هر انسان  یو اجتماع  یاقتصاد  تیو موقع  یاس یس 

194). 
در مورد    ینسب  یسخن رفته است. اگر هم توافق  یو اجتماع  یمعنو  یو بعضا از سلامت  یو روان  یجسم  یاز سلامت  عموما
از   یفرد در صورت دشوار است. ار یبس  یاجماع و اتفاق نظر بر سر ابعاد سلامت افتنیوجود داشته باشد،  یجسم یسلامت

است که رفتار او    یکس   یباشد. فرد سالم به لحاظ روان  اشتهد  یخوب  یسالم است که کارکرد و رفتار منطق  ینظر روان
مستقل شناخته شده در اسناد حقوق    یحق بشر   کیبه عنوان    یعبارت حق بر سلامت  یوقت  همانند اکثر همگنان خود باشد. 

همان    هب  قایتوان دقیعبارت را نم  نیموجود در ا  یتوجه کرد که سلامت  دیبا  رد،یگیقرار م  فیموضوع تعر   یالملل  نیب
مراجع سلامت  فیتعار   یعنیمعمول و متعارف گرفت.    یمعنا نامه ها و ها، دانشفرهنگ  ، یعموم  یفلاسفه، ارکان و 
نوع    نیخاص قابل اجرا باشد. ا  یهاتیدانست که در وضع  یاصل و قاعده حقوق  کی  ار یتوان معیرا نم  یپزشک  یهانظام
تحقق آن به کار گرفته شود    یها براها و منابع دولتتلاش  دیبا  هاست ک  ینشانگر هدف  قتیو گسترده در حق  یکل  فیتعر 

  .(96: 1392)آل کجباف، گردد  یگذاران به عنوان چراغ راه تلقاستیس  یو از سو
 :باشدیم ر یبه قرار ز  رانیا یاسلام  یجمهور   یاز حق بر سلامت در قانون اساس  یتیاصول حما

رفاه و رفع فقر و    جاد یا  یبرا  یعادلانه بر طبق ضوابط اسلام  ح یاقتصاد صح  یز یر   ی»پ  ی قانون اساس   12در بند  -1
 .طرح شده است مه«یب میکار و بهداشت و تعم ه،یتغذ یهانهیدر زم تیبرطرف ساختن هر نوع محروم

و   ی ،اجتماعیاقتصاد ،ی»قسط و عدل«، »استقلال فرهنگ ی با توجه به اهداف سه گانه برقرار  یقانون اساس 3 اصل-2
آ  یفهرست گونه مختصر   قت،یشده است و در حق  یطراح  «یمل  یو »همبستگ  «یاس یس  قانون   ندهیاز مباحث اصول 

 .را مشخص کنند ندهیقانون در آ یو اجرا یشرده، وظائف قانونگذار است و به صورت ف یاساس 



 

 

  ن یمواز   تیها با رعاشود: »دولت مؤظف است حقوق زن را در تمام جهتیم  انیب  نیچن  یقانون اساس   21در اصل  -3
مادران به خصوص    تیاست: »حما  ن یمربوط به سلامت چن  قی.مصاد«را انجام دهد  ر یو امور ز   دینما  نیتضم  یاسلام

ها و زنان سالخورده  وه یخاص ب مهیب جادیسرپرست« و »ا یاز کودکان ب تیو حضانت فرزند و حما یدر دوران باردار 
  ی قانون اساس   43اصل    کیو بند    29که به صراحت به مقوله سلامت پرداخته است اصل    یاصول  دی. اما شا«سرپرستیب
 .باشدیم
  ، یاز کارافتادگ  ،یکار یب  ،یاز نظر بازنشستگ  یاجتماع  نیاز تأم  یکند که »برخوردار یم  ان یب  یقانون اساس   29اصل  -4
 مهیبه صورت ب  یپزشک  یهاو مراقبت  یدرمان  یبه خدمات بهداشت  از یحوادث و سوانح و ن ،یدر راه ماندگ  ،یسرپرستیب

حاصل از مشارکت   یو درآمدها یعموم یاز محل درآمدها نی. دولت مؤظف است طبق قوانیاست همگان یحق رهیو غ
 کند«.  نیافراد کشور تأم کی کی یبالا را برا یمال یهاتیمردم، خدمات و حما

ها صورت خواهد  از منابع در دسترس دولت  یو با استفاده حداکثر   یجیحق بر سلامت ضرورتا به صورت تدر   تحقق
استاندارد قابل حصول    نیتر یعال  یبه سو  شتریعضو متعهدند که تلاش حداکثر داشته باشند تا هرچه ب  یها. دولترفتیپذ

توان او را مسئول یاستاندارد باشد، نم  نیا  نیناتوان از تام  یبه راست  یجسم و روان گام بردارند. اما اگر دولت  یسلامت
  ی توان نسبت به کار یرا نم  یشخص  چیکه ه  نستیفته است، اکه در پس تعهد به فعل نه  یافلسفه  گر،یدانست. به عبارت د

آن ملازمه   املازم و قدرت بر انج یبا داشتن ابزارها  فیتکل کیمکلف دانست، بلکه انجام  خارج است، یکه از عهده و
دولت    یهمراه است، چرا که مطلق ناتوان  دیترد  یاستدلال با قدر   نیا  رشیوجود در حوزه حقوق بشر، پذ  نیدارد. با ا

باشد. در واقع اگر    ثاقیاز م  یاز جمله تعهدات ناش   ی حقوق بشر   یالمللنیعدم اجابت تعهدات ب  یبرا  یتواند مجوز ینم
 د،یرا اجرا نما  ثاقیاز م  یفقدان منابع و امکانات، نتوانسته تعهدات ناش   ای  تیمحدودادعا داشته باشد که به علت    یدولت

ل  یهاتلاش  هیثابت کند که کل  دیبا به کار گرفته است،  تعهدات    یمنابع، از اجرا  تیمحدود  لیبه دل  کنیخود را  کامل 
 (. 95: 1392 ، یاورانیو ن دی)جاوبازمانده است 

 
 ابعاد سلامت زنان 

که دور کردن او از خانواده اغلب باعث از هم    یارا بر عهده دارد. به گونه  یمحور   یزن نقش   یرانیا  یهادر خانواده
  رد یگ  یرا بر عهده م  ینقش مادر   یکه زن در خانواده افزون بر نقش همسر   یشود. هنگامیکانون خانواده م  یدگیپاش 
فرزندان    یرفتار   یو الگو  ینسل بعد  یکننده اصلتیآورد و به او در مقام تربیدر جامعه به دست م  یتر شیب  تیاهم
 .(112: 1395 ،ی می)کر شود یم ستهینگر 

را در اجتماع    یکار نقش مهم  یرویاز ن  یکننده بخش اعظم   نیو به عنوان تام  ی از جامعه انسان  ی زنان به عنوان بخش  
کاملا    یو رفتار   ستیناشا  یکار   یاز حقوق انسان  یزن و مرد از لحاظ برخوردار   نیب  ز ییکنند. به طور کل تمیم  فایبشر ا

به ایاز جانب جامعه ملل م  ینابخشودن با توجه  با  نیباشد.  تبع  دیمسائل  در جوامع مختلف  ها و ضیاذعان داشت که 
بر    یوامع حقوق بشر رو ج  ن یموضوع شد. از ا  نیتوان منکر ایزنان اعمال شده است و نم  هیعل  یار یبس   یهاخشونت
در جامعه    نانکنند تا بتوانند از طرق آن حقوق ز   یگذار هیرا به منظور حفظ حقوق سلامت زنان پا  ینیاند تا قوانآن شده

مورد    ار یما به خصوص حقوق زنان بس   ی. در قانون اساس ستین  یقاعده مستثن  نیاز ا  ز ین  رانیرا حفظ کنند. کشور ا
ما داشته است. اما   نیدر در قوان  ژهیو  گاهیبودن کشورمان حقوق زنان جا  یتوجه به اسلامگذار بوده و با  توجه قانون 

. سلامت زنان  رد یمورد توجه قرار گ  دیزنان در حقوق سلامت است که با  گاهیحقوق و جا  فیکه مهم است توص  یز یچ
سلامت زنان ضامن سلامت    نیقرار دارد. تام  یشتر یب   بیدر معرض آس   یو اجتماع  یکیولوژ یبه واسطه عوامل مختلف ب

زنان    رطان س   ای  یبر بارور   هیبا تک  ی موضوع تمرکز بر سلامت جسم  نیخانواده و اجتماع است. متاسفانه عمدتا در ا
سلامت زنان در    یقرار گرفته اند. به منظور بهبود و ارتقا  تیموثر بر آن کمتر مورد توجه و اهم  گر یاست و ابعاد د

  ن یا کننده سلامت باشد، ضرورت دارد. نیابعاد متنوع اثرگذار، که به گونه جامع تام یی شناسا د، یجد یهایگذار  استیس 
و    ی)آذر وارد خواهد کرد    بیحق آس   نیا  کرهیبه کل پ  کی دارد و فقدان هر    گر یکدیبا   یابعاد ارتباط معنادار و تنگاتنگ

  .(536: 1399 ،یبهرام
ب  یکه مفهوم سلامت  هرچند با مراقبت  نیدر  بهداشت  یدرمان  یهاعموم مردم ممکن است  اما حق بر    یو  باشد،  همراه 

  یاز عوامل و ابعاد  یعیتواند داشته باشد و ممکن است شامل سطح وس   یمفهوم م   نیفراتر از ا  یسلامت مفهوم و گستره ا
نسبت به اشخاص   یعنیدارد.  یاست که جنبه نسب یامساله یلامتس   د،یسالم، ما را کمک نما ی داشتن زندگ یباشد که برا

 دار یناپا  ایهم ممکن است جنبه موقت    یمار یو کار آنان ممکن است کاملا متفاوت باشد. ب  تیو نوع فعال  یزندگ  طیو مح
  .(98: 1392)آل کجباف، افراد باشد  یو نسبت به برخ طیشرا ی در برخ یعیطب یخود امر  ا یداشته باشد و 

عوامل هم بر طول مدت و   ن یا یکیز یف یهاطیمح ،یاقتصاد  ،ی و اجتماع یفرد یولوژ یزن منعکس کننده ب  کیسلامت 
با توجه به نژاد   یزن به طور قابل توجه کی یبرا یبه زندگ  دیام نیانگیم گذارد. مثلا،یم ر یاو تأث یزندگ تیفیهم بر ک



 

 

 یپزشک قاتیاواخر، تحق نیمعلول. هم ای مار یخانواده ب  ی اعضا یهستند برا هیاول یهامراقبت ز یاو متفاوت است. زنان ن
کمتر ارائه    ینیبال  یهاییهاست که در کارآزماگرفتند زنان مدتیم  دهیزنان را ناد  یمهم برا  یاز مسائل بهداشت  یار یبس 

  ریمثل تأث  دیو تول  یاست که بر بارور   ییهایمار یشد تمرکز بر بیم  قیدر مورد سلامت زنان تحق  ته اند. در گذش شده
سا  گذارد.یم و  الکل  مصرف  قانون  ر ی سوء  مخدر  غ  یمواد  جد  کی  یرقانونی و  م  یمشکل  در  مداوم    است.   انیو 

درصد از زنان    3.2کنند. تنها  یم  یدگنفر که با آنها زن  ونیلیم  1.6از جمله    ،یفعل  یرقانونیکنندگان مواد مخدر غمصرف
زنان    .افتی  ش یدرصد افزا  6.2زنان به    انیدر م  زانیم  نیحال، ا  نیمواد مخدر بودند. با ا  یکننده فعلباردار مصرف  

  ن یزنان با ا  انیدر م  ر یمرگ و م  زانیسوء مصرف کنند. م  اینسبت به مردان کمتر احتمال دارد از الکل استفاده کنند  
مصرف    ییکایدرصد از زنان آمر 2.1،  1998ند. در سال  مرد خود هست  انیاز همتا  شتریتا چند درصد ب  50  هایحال، الکل

  45.1زمان(؛ و    کیدر    یدنیاز پنج نوش   شیکردند )ب  یمصرف م  یدرصد مشروبات الکل  8.6بودند.    ادیکننده الکل ز 
به  سلامت.   (Kavakli & Rotondi.2022: 6)انددر ماه گذشته مصرف کرده یالکل یدنینوش  کیدرصد از زنان حداقل 

امر مهم   ت یبه  سلامت جمع ی دگیقرار گرفته است. رس  دیبه توجه دارد مورد تاک ازیتوسعه که ن یدیجنبه کل کیعنوان 
  ی جامعه مورد بررس  کیاز افراد در    یهر گروه  یرو  شیکند مشکلات پیکمک م  یسلامت اصل ییبه شناسا  رای است ز 
که در   یو توسعه، سلامت زنان را مطرح کرده است موضوعات متسلا  ت،یدر مورد جمع ی. گفتمان جهانردیگیقرار م

سلامت به    مثل مورد توجه قرار گرفته است.  دیتول  نهیبانوان در غنا در زم  یراس برنامه توسعه قرار دارند. تندرست
ب  یطور کل به عنوان عدم وجود  تنها    ت مشکلا  است.  یو روان  یروح   ،یبلکه داشتن کامل جسم   ،یو ناتوان  یمار ینه 

فراتر از   دیسلامت با تیکامل وضع یابیارز  یسلامت  تیعوارض و وضع یزنان به منظور درک آنها و الگوها  یسلامت
بهتر،    یبهداشت  یهااز جمله خدمات مراقبت  یادیز   یهافرصت  یمنطقه شهر   کیدر    ی زندگ  خاص باشد.  یمار یب  کی

 ی استانداردها  جهیدر نت  یو امکانات اجتماع  ددهیبه اطلاعات را ارائه م  یدسترس  ،یشغل  یهاآموزش خوب، فرصت
  عیسر  ینشود. شهر   عیتوز   کنواختیها وجود دارد، اما ممکن است به طور  فرصت  نیگرچه ا  دهد. یم  ش یرا افزا  یزندگ

  تیوضع  دهند.یسلامت افراد را در معرض خطر قرار م  ل،اغلب یبد  ی ب  یاقتصاد-یو بدون برنامه رشد، با توسعه اجتماع
موارد زنان   یدر برخ مشخص کنند.  ز یزنان را ن یسلامت واقع تیکند تا وضعیسلامت کمک م  زان یر رنامهزنان  به ب
محدود تحص  یخاص  یاجتماع  یهاتیبا  بارور   لاتیاز جمله  هستند  یمحدود، حقوق  مواجه   & Faustina)و خانواده 

Claire, 2018: 15). 

 
  گیريبحث و نتیجه
استاندارد مورد    ن یتر یتوجه است. تحقق عال   ستهیانسان دارد، شا  ات یکه با ح  یکینزد  وندیبه واسطه پ  یحق بر سلامت

  ی ادهایاستاندارد، با توجه به بن نیزمان است. تحقق ا یها و طصرف حداکثر منابع در دسترس دولت  ازمندین ثاقینظر م
 نیکه تحقق ا  نستیا  ز ین  لشیرود. دلیدولت ها به شمار م  یبرا  بزرگ  یچالش   م،یشمرد  یسلامت  یکه برا  یاکننده   نییتع
 .است  یبهداشت و سلامت یبه استاندارد عال لیمقدمه لازم ن ادهایبن

  ست یز   ،یشغل ،یفکر  ،ی،روانیمعنو ،یتوجه به ابعاد جسم ازمندیجامع و کامل زنان به حق بر سلامت آنان ن یابیدست
است، تمرکز بر سلامت زن به    تیشد. آنچه حائز اهم  ییپژوهش شناسا  نیابعاد در ا  نیاست و ا  یو اجتماع  یطیمح

 فیها طیز یگونه برنامه ر   نیاست که در ا  مشترک  یگمستقل و فارغ از نگاه به او در قالب زند  تیشخص  کیعنوان  
قرار    تیدر اولو  ز یسلامت آنان ن  نیو تام  ردیگیاز دختران مجرد،نوجوانان،زنان تک سرپرست را در بر م  یاهگسترد

  ران یا  یرسد نظام حقوقیاند به نظر مکرده  یی. با توجه به مطالب ارائه شده در سلامت زنان به عنوان حق شناساردیگیم
در   یکند و طبق اسناد رسمیزنان فراهم م یسالم را برا  یزندگ کیرا در نظر گرفته که امکان   یطیحق شرا نیا یبرا

تلاش کند    دیباشد و بایزنان م  یاز سلامت  تیحما  یلازم برا   طیشرا  نیرابطه با حق سلامت زنان، دولت متعهد به تام
از حق بر سلامت زنان در برابر    تیحما  یبرا  یاقدامات ضرور و    هرا به حداقل رساند  یکننده سلامت  دیخطرات تهد

ها  مختلف آنان مرکز توجه پژوهش یهامداخله اشخاص ثالث انجام دهد. در موضوع سلامت زنان، اگرچه شناخت جنبه
ن مختلف سلامت،  ابعاد  فشرده  ارتباط  دارد،  برنامه جامع  ازیقرار  وجود  م  یتر به  آشکار  ایرا  که   ی هارتباطا   نیکند 

 .شودیم نییپازل تب کیدر  گر یکدیو به شدت اثرگذار با  هیچندسو

  هیپرونده سلامت با تک  لیسلامت زنان و تشک  ستمیس   جاد ی مرتبط با سلامت زنان در دولت با ا  یشود نهادهایم  شنهادیپ
متخصص و توانمند در جهت تحقق    یرویکنند. آموزش ن  یابیسلامت زنان را ارز   ، یمستمر و جد  ش یبر ابعاد آن و پا

  ، یبدان آگاه باشد و سلامت را در پرتو عوامل موثر اجتماع ومختلف سلامت زنان را شناخته  یهاحق که خود جنبه نیا
سه گانه،    یهمه جانبه قوا  یهمکار   ازمندیحق ن  نیکند ضرورت دارد. تحقق ا  نییتب  یو معنو  یروان  ،یحقوق  ،یفرهنگ

متمرکز متشکل از روان شناس زبده، پزشک متخصص  ستمیس   جادیاست. ا یو مذهب یفرهنگ ،ی و شغل ی راکز آموزش م



 

 

دهند و نظارت   لیپرونده جامع اطلاعات سلامت زنان را تشک گر یکدیو ... بر مباحث زنان ضرورت دارد که در کنار 
 کنند. ینیبازب وستهیآن را به صورت پ قیدق یابیکنند و ارز 
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Abstract  
In developed societies, the right to health is a broad concept and the right to access it is redefined in 

different dimensions. Clarifying the right to women's health under the influence of gender and the 

experience of numerous changes during their life periods is of special importance and requires the 

creation of a new structure based on awareness and accurate knowledge of the needs and factors 

affecting it. In the idea of public rights, providing public health and maintaining the health of citizens is 

one of the basic tasks of governments, which government intervention includes a wide range of measures 

in order to improve the level of health through the formulation of laws and their supervision, with the 

aim of implementing effective processes and policies in This is the field. This research, which was 

written with the aim of identifying different dimensions of the right to women's health, has been done 

qualitatively and methodically in the form of description and analysis of relevant documents. It has 

identified and indexed women's right to health in multiple physical, spiritual, psychological, social, 

occupational, environmental and intellectual dimensions. Women are one of the sensitive health groups 

who are at a higher risk for most physical and mental diseases than men. The mental health of women 

guarantees the health of the family and subsequently the society. The findings of the research and review 

of upstream documents and macro-level policies indicate that not only the existing laws lack the 

necessary effectiveness in practice and implementation, but from the substantive aspect, only some 

aspects of the right to women's health have been paid attention to . 
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