
 

 

1 

 

 المللی حقوق بشرتحلیل ابعاد و قلمرو حق بر سلامتی در نظام بین

 زادهایرج ساربان
 ، ایرانمراغه ،دانشگاه آزاد اسلامیکارشناسی ارشد حقوق خصوصی، واحد مراغه، جوی دانش

 )نویسنده مسئول(
iraj68sarabanzadeh@gmail.com 

 

 اکبر بشیری

 ، ایرانمراغه ،دانشگاه آزاد اسلامیحقوق خصوصی، واحد مراغه، گروه  ستادیار،ا
dr.akbar.basshiri@gmail.com 

 

 
 

  چکیده

حق بر سلامتی در میان انواع حقوق بشر از اهمیت بالایی برخوردار است. در اساسنامه سازمان جهانی بهداشت 

. سلامت و حق برخورداری از زندگی سالم شودیمبرخورداری از حق بر سلامتی یکی از حقوق بنیادین بشر محسوب 

داشتن وضعیت سلامت  لآهایداصلی جامعه  یهاشاخصهبه نحوی که از  شودیماز حقوق مسلم شهروندی محسوب 

توان آن را در شمار المللی داشته و میحق مزبور جایگاه استواری در اسناد حقوق بشری و عرف بین. مطلوب است

شده  برشمردهدانست. این حق در شمار حقوق نسل دوم حقوق بشری  یافتهتوسعهحقوقی  هایاصول کلی مقبول نظام

ای صورت گرفته است، به بررسی این تحلیلی و استفاده از منابع کتابخانه-نوشتار حاضر که با روش توصیفی .است

 نظام در سلامتی بر بانی حقِچگونه است، م المللی حقوق بشرجایگاه حق بر سلامتی در نظام بین پردازیم کهمی سؤال

ها، گمانه پژوهش حاضر این است که حق بر سلامتی در بسیاری از اسناد یافته بر اساسبشر چیست.  حقوق المللیبین

قرار گرفته  موردتوجهالمللی حقوق مدنی و سیاسی و...المللی از جمل اعلامیه جهانی حقوق بشر، میثاق بینمهم بین

 باشد.های اخلاقی و حفظ حیثیت و کرامت انسانی میالمللی حقوق بشر، ارزشبین است. مبانی حق بر سلامت در نظام
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   مقدمه

رسد. حیات انسان ارزشمندترین دارایی اوست و بشری می« حیات»ای واحد به نام نظام حقوق بشر در تحلیلی نهایی به مقوله

ای را به هم پیوند زده است. یکی از مسائل گسترده حالدرعینهمتا، یکی از ضروریاتی است که دارایی بی از اینطبیعتاً صیانت 

سان، انس  ضوعات که با حیات ان سئله یو الفتاین مو ست، م ستی دیرین گزیده ا سانی .سلامتی او کی از لوازم ی سلامتی ان

ضرورت  هاو آزادیها مندی از دیگر حقکه برای بهرهشود و در عین اینمحسوب می شرافتمندانهی برخورداری از حیاتی اولیه

وجود عناصررر دیگری اسررتخ برخورداری از یت اسررتاندارد مناسرر  زندگیخ  درگرومندی از خود این حق نیز دارد، تحقق و بهره

سیستم بهداشت عمومی و  مندی ازپاک و... در کنار بهره زیستمحیطمتضمن دسترسی به غذای کافی، آب آشامیدنی سالم، 

شتی و درمانی اولیه، ارائهمراقبت ششها و خدمات بهدا صی یا مختلطهای بیمهی پو صو سی به داروهای  ای دولتی، خ ستر و د

ستند و هر یت به نوبه سان ه سلامتی ان سی، به اتفاق، مقوّم  سا شد و اعتلای این حق دارند. ا سهمی در ر ، ترتی اینبهی خود 

سلامتی در رابطه سویهای حق بر  سلتوان آن را حلقهها قرار دارد و میو متقابل با دیگر حق دو های مختلف ی ارتباطی میان ن

ش ستنی با حق حیات »ر قلمداد کرد. به واقع این حق در حقوق ب س سل اوّل»پیوندی ناگ سویی دیگر با حق « ن قرار دارد و از 

شت و تأمین اجتماعی  ست. علاوه« سل دوّمن»بهدا ستمحیطبراین، حق بر گره خورده ا شر  زی سوّم حقوق ب سل  سالم که در ن

شمه سرچ سیراب میقرار دارد نیز از  سلامتی  سلامتی را می (145: 1392آل کجباف، ) «شودی حق بر  توان بنابراین حق بر 

  ها ضرورت دارد.یکی از حقوق بنیادین قلمداد کرد که برای تحقق و استیفای سایر حق
حق مزبور  -( و 1966المللی حقوق اقتصررادی، اجتماعی و فرهنگی )المللی از آنجایی که دولت ایران، میثاق بینبین یاز جنبه

 اسناد از دیگر برخی و رسانده( سنا مجلس و ملی شورای مجلس) مجلسین تصوی  به 1354 درسال –به رسمیت شناخته  را

لذا ضررمن آنکه حق مزبور از این . ( را نیز مورد تصرروی  قرار داده اسررت1989دک )کو حقوق کنوانسرریون نظیر مهم المللیبین

سایی دولت ایران قرار گرفته، متعهد شنا ست جهت مورد  ستای تحقق حق مزبور ا سناد در را  .به ایفای تعهدات مندرج در این ا

در سررطم ملی نیز در راسررتای حمایت از سررلامت افراد جامعه و تحقق حق مزبور و اقدامات گوناگون تقنینی و اجرایی صررورت 

ریزی اقتصاد ه نمود که در آن پیقانون اساسی اشار 3اصل  12توان به بند پذیرفته است. از جمله مهمترین اقدامات تقنینی می

های تغذیه و صحیم و عادلانه بر طبق ضوابط اسلامی جهت ایجاد رفاه و رفع فقر و برطرف ساختن هر نوع محرومیت در زمینه

قرار گرفته و اصررل بیسررتم نیز حقوق  موردتوجهمسررکن و کار و بهداشررت و تعمیم بیمه جهت نیل به اهداف حکومت اسررلامی 

سایی نموده و بند یکسان اقتصا شنا سلام  صل  4دی، اجتماعی و فرهنگی زن و مرد را با رعایت موازین ا نیز تضمین ایجاد  21ا

نیز برخورداری از تأمین اجتماعی از نظر  29سرپرست را تکلیف دولت دانسته و اصل بیمه خاص بیوگان و زنان سالخورده و بی

حقی همگانی به رسررمیت  عنوانبهپزشررکی به صررورت بیمه و غیره را  یهاتمراقب... و نیاز به خدمات بهداشررتی و درمانی و 

و ... به تصوی   24/8/1371شناخته است و ... قوانین عادی متعددی نیز نظیر قانون تأمین زنان و کودکان بی سرپرست مصوب 

ضمین نماید سمی و روحی افراد جامعه را تأمین و ت سلامت ج سیده تا  شتار ر صیفی. لذا در این نو صورت تو تحلیلی -که به 

ست به این  شرجایگاه حق بر سلامتی در نظام بینپردازیم که می سؤالصورت گرفته ا ست، م المللی حقوق ب  بانی حقِچگونه ا

 کدام است؟   در حوزه حق بر سلامتی هادولتابعاد تعهدات  و نیز   بشر چیست حقوق المللیبین نظام در سلامتی بر

 

  روش تحقیق

تحلیلی را در نظر دارد. بدین گونه که ابتدا با ارائه توصیفی از وضعیت موجود و ابهامات  -این پژوهش بهره گیری از روش توصیفی

گیری از قواعد حقوقی و آراء مختلف و تا تصویری مناس  از این زمینه به دست داده شود. آنگاه با بهره گرددیمپیش رو تلاش 

ای و متون از منابع کتابخانه صرفاً. همچنین در این پژوهش پردازدیمهای تفسیر به طور تحلیلی به حل ابهامات موجود روش
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مورد استفاده قرار خواهد  هاشیفحقوقی موجود و همچنین از کت  و مقالات در خصوص این موضوع فیش برداری شده و این 

 و تطبیقی در علوم انسانی خواهد بود. تحلیل محتوا بر اساسیلی و گرفت. روش تجزیه و تحلیل در این تحقیق تحل

 

 هایافته

  یحق بر سلامت-1

بسیار مبهم و اختلافی است. اصطلاحات متفاوت و  مسائلحقی بشری، نظیر برخی مباحث و  عنوانبهمفهوم و تعریف سلامت 

 The) حق بر مراقبت سلامتی»توان به اند که از جمله آنها میحقی بشری به کار گرفته شده عنوانبهمتعددی جهت سلامتی 

Right to Health Care, 1993: 481)تر با و حتی در مفهومی گسترده یحق بر مراقبت پزشک، ، حق بر حمایت از سلامتی

استفاده « حق بر سلامتی»تری با عنوان گستردهاشاره نمود. اما در سطم ملل متحد اغل  از اصطلاح  »سلامت حقوق »عنوان 

بنابراین با وجود شناسایی حق بر سلامتی، معنی و مفهوم محتوای این حق به طور کامل روشن نبوده و تبیین حق . شودمی

ری نسبی و ، تعبیری نارسا بوده و از طرفی مسأله سلامتی نیز ام«حق بر سلامتی»مزبور امری دشوار و پیچیده است. زیرا تعبیر 

توان به شود. سلامتی را در معنای مضیق میاضافی است که نسبت به اشخاص و محیط زندگی و نوع فعالیت و کار متفاوت می

کارکرد متعارف و صحیم یت عضو به دور از بیماری یا ناهنجاری اطلاق نمود در حالی که در معنای موسع، سلامتی به معنای 

توان گردد. از طرفی نمیی، روانی و اجتماعی است که فقدان بیماری جزئی از آن محسوب میداشتن وضعیت رفاه کامل جسمان

ی موقت یا ناپایدار گفت شخصی ک به بیماری مبتلا شده، سلامتی خود را از دست داده، زیرا بیماری هم ممکن است جنبه

 Human Health in) عارض شده باشد داشته باشد و یا امری طبیعی باشد که در برخی شرایط نسبت به برخی افراد

Encyclopedia Britannica, 1976: 678) توان سلامتی را به معنی فقدان بیماری مستمر دانست اما بدیهی است می هرچند

 با گاه سلامتی دادن دست از دیگر، طرف از. داد کسی به یا کرد تضمین را آن تواننمیکه سلامتی، وضعیت و حالتی است که 

شود. کل و ...( و گاه در نتیجه اعمال دیگران محقق میال مصرف دخانیات، استعمال نظیر) پذیردمی صورت فرد خود ارادی اعمال

بنابراین حق بر سلامتی را نباید به حق بر سالم بودن، مریض نشدن یا نبودن، ناتوان نشدن و ... تعریف کرد. اختلاف در تعابیر 

به جهت مفهوم « سلامتی بر حق» اصطلاح حال این با اما شودمی ناشی اختلافات همین از حدودی تا نیز حق این  مربوط به

المللی یافته و بر سایر اصطلاحات تر نیز در سطم بینگردد، کاربردی عمومیای که دارد و شامل سایر تعابیر نیز میگسترده

  .شودترجیم داده می

ارای ابعاد گوناگونی است و این امر نیز عاملی برای دشواری تعریف حق مزبور های مربوط به سلامتی نیز متنوع بوده و دحوزه

بر  .شده است. در اسناد حقوق بشری عمدتاً از سلامت جسمی و روانی و بعضاً از سلامت معنوی و اجتماعی حمایت شده است

اد سلامتی نظیر سلامت روحی یا روانی فرض که دستیابی به توافقی نسبی درباره سلامت جسمی مقدور باشد، توافق بر سایر ابع

های بسیار متنوع و متعددی در تحقق و از طرفی حوزه .امری بسیار دشوار است و معیار واحد و روشنی برای آن وجود ندارد

سالم، آب سالم، تعذیه سالم، شرایط  زیستمحیطتداوم وضعیت سلامتی و توانایی و متأثر ساختن و تهدید آن دخیلند نظیر 

ای نظافت، بهداشت و ... که چنین امری موج  ارتباط تنگاتنگ حق سلامتی با سایر حقوق بشری نظیر حق حیات، ری و حرفهکا

حق مزبور را بسیار شکننده و لرزان نموده که همواره در معرض تهدید و  حق بر غذا، مسکن و ... بوده و علاوه بر این وضعیت

 .تعریف سلامتی و حق مزبور دامن زده استآسی  است و این امور نیز به دشواری 
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 توان دقیقاً به معنای سلامتی معمول و متعارف در نظر گرفتحقی بشری را نمی عنوانبه« حق بر سلامتی»بنابراین اصطلاح 

(Toebes, 1999: 661) های ها، نظامنامهها، دانشحتی آنچه از تعاریف مراجع ذیصلاح سلامت و بهداشت عمومی، فرهنگ

های خاصی قابل اجرا معیار یت اصل و قاعده حقوقی دانست که در وضعیت عنوانبهتوان آید را نیز نمیپزشکی و ... به دست می

باید جهت تحقق آن به کار  هادولتها و منابع افی است که تلاشباشد. این نوع تعاریف عمومی و گسترده در واقع بیانگر اهد

گرفته شود. آنچه در عالم حقوق و حق بر سلامتی مورد نیاز است این که ضوابطی عینی، قابل اجرا و سنجش داشته باشیم تا 

در قبال آن چه تکالیفی  هاتدولگردد و های قانونی و مطالبه پذیر را شامل میمشخص گردد حق بر سلامتی دقیقاً چه استحقاق

نهاد. بنابراین برای تحقق چنین  هادولتتوان عدم انجام این تکالیف را به اثبات رساند و مسئولیتی را بر عهده دارند و چگونه می

نماید و قبل از بررسی این امر ضرورت دارد جایگاه و وضعیت منظوری شناخت محتوای حق بر سلامتی و عناصر آن کفایت می

 .المللی حقوق بشر مشخص گرددحقوقی حق مزبور در نظام بین

  المللی حقوق بشرجایگاه حق بر سلامتی در نظام بین-2

یکی از حقوق بنیادین بشری  عنوانبهای و ملی حقوق بشری، حق بر سلامتی را منطقه المللی،تعداد قابل توجهی از اسناد بین

توان مشاهده می( 1945منشور سازمان ملل متحد ) 55حق بر سلامتی را در ماده اند. اولین تجلی ضمنی به رسمیت شناخته

المللی... در ارتباط با سلامتی بین مسائلنمود. ماده مزبور سازمان را الزام به ارتقاء استانداردهای بالاتر زندگی و یافتن راه کارهای 

مندی از بالاترین استاندارد قابل حصول سلامتی، بهره(، 1946نموده است. همچنین در مقدمه اساسنامه زمان بهداشت جهانی )

ها، جهت دستیابی به صلم و امنیت، های بنیادی هر انسانی شناخته شده است و تأکید گردید که سلامتی ملتیکی از حق

ای دیگر حق بر سلامتی را مورد شناسایی قرار داده نیز به گونه( 1948اعلامیه جهانی حقوق بشر ) 25یت بنیادی دارد. ماده اهم

 جمله از اش،خانواده  هر کس بر چنان سطحی از زندگی حق دارد که برای سلامتی و رفاه خود او و»است. در این ماده آمده: 

  (.52: 1392)جاوید و نیاروانی، ....« باشد کافی اجتماعی، ضروری خدمات و پزشکی مراقبت و مسکن پوشاک، غذا،

( 1966المللی حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی )میثاق بین 12ترین بیان از حق بر سلامتی را در ماده ترین و کاملشفاف

(International Covenant on Economic, 1966: 281 )های عضو میثاق دولت»توان مشاهده نمود که در بند آن آمدهخ می

و در « شناسند.مندی از بالاترین استاندارد قابل حصول سلامتی جسمی و روانی به رسمیت میحاضر، حق هر فردی را به بهره

  .ستباید در تحقق کامل حق سلامتی اتخاذ نمایند، مطرح نموده ا هادولتهم اقداماتی را که  2بند 

های عضو را متعهد ساخته تا حق دولت (1965) کنوانسیون محو کلیه اشکال تبعیض نژادی 5در کنار اسناد مطرح شده، ماده 

ن کنوانسیو 12هر فردی را نسبت به سلامتی عمومی، مراقبت پزشکی، تأمین اجتماعی و خدمات اجتماعی تضمین کنند. ماده 

های عضو را مکلف به اتخاذ اقدامات مقتضی در جهت تضمین دسترسی یکسان دولت( 1979ن )محو کلیه اشکال تبعیض علیه زنا

از حق هر کودک نسبت به سطحی ( 1989کنوانسیون حقوق کودک ) 23زنان و مردان به خدمات مراقبت سلامتی نموده و ماده 

الاترین استاندارد قابل حصول سلامتی و مندی کودک از باز زندگی که برای توسعه جسمی، روانی و ... کودک کافی باشد و بهره

  (.184: 1393)عباسی و همکاران،  .... را تضمین نماید، حمایت کرده است

ها منشور آفریقایی حقوق بشر و ملت 16، ماده (1978کنوانسیون آمریکایی حقوق بشر ) 26ای نظیر ماده اسناد مهم منطقه

و ... نیز حق بر  ( 1990اعلامیه قاهره درباره حقوق بشر در اسلام ) 17ماده و ( 1961منشور اجتماعی اروپا ) 11و ماده ( 1981)
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  .اندشناخته  سلامتی را به رسمیت

توان ادعا نمود پذیرش می ترتی اینبه. در سطم ملی نیز حق مزبور در اکثر قوانین اساسی کشورها مورد شناسایی قرارگرفته است

 .باشدالملل عرفی است و بر تمامی کشورها الزامی میاز حقوق بینای قاعده عنوانبهحق بر سلامتی 

  بشر حقوق المللیبین نظام در سلامتی بر بانی حقِم-3

 توجیه انسان ذاتی حیثیت و حیات دید یزاویه از را سلامتی بر حق از برخورداری اجمال به تا شودمی تلاش قسمت این در

 هاییارزش باشند، 1قانونی هاییحق که آن از پیش سیاسی و مدنی هایحق ویژهبه و بشری هایحق که گفت باید. کنیم

 وارد که گاهآن انسانی هایارزش این. کنیممی صحبت انسانی حیثیت و حیات ارزش از ما رو این از. روندمی شمار به 2اخلاقی

یابند. اینجاست که از حق بر ادعا و مطالبه می های اخلاقی صرف فراتر رفته و قابلیتجنبه از شوند،می موضوعه حقوق قلمرو

رسند. در واقع تمام ی بنیادین به نام حیات انسان میها به یت قاعدهکنیم. در تحلیل نهایی تمام این حقحیات و... صحبت می

همیت دارند، حقوق ها مقوّم ذات حق بر حیات هستند. به همان اندازه که حقوق مدنی و سیاسی در این زمینه اها و آزادیحق

ی حیات و حیثیت ذاتی انسان های بهداشتی، لازمهاقتصادی و اجتماعی نیز دارای اهمیت هستند، چرا که برخورداری از حداقل

های انسانی است. پس حق بر ی انکار والاترین ارزشها به منزلهروند. به عبارت دیگر، عدم برخورداری از این حداقلبه شمار می

شود که برای تحقق توان حقی بنیادین قلمداد کرد. حق بنیادین در نظام حقوق بشر به حقی اطلاق میسلامتی را میبهداشت و 

ای ها ضرورت دارد. حال اگر محتوای حق بر سلامتی را با این تعریف بسنجیم، به چنین نتیجهها و آزادیمندی از سایر حقو بهره

توان معنا خواهند بود. چگونه میها بدون برخورداری از سلامتی و بهداشت، بیو آزادی هاخواهیم رسید، چرا که بسیاری از حق

ی جسم و روان از حداقل بهداشت محروم بود و از کرامت و حیثیت انسانی صحبت کرد. از سوی دیگر، کرامت انسانی در دامنه

ها ناشی از حیثیت ذاتی هم اشاره شده که این حقی میثاق دوّم سالم معنای حقیقی خود را به دست خواهد آورد. در مقدمه

  (.12: 1386)حبیبی مجنده،  انسان است

 به سلامتی بر حق 4«بودن سالم بر حق» و 3«حق بر سلامتی»در رابطه با سلامتی باید میان دو مفهوم قائل به تفکیت شد: 

 و است بیماری نبود صرف از فراتر سلامتی بر حق اما دارد، دلالت بیماری فقدان به بودن سالم. نیست بودن سالم بر حق معنای

های برابر برای همه است تا تخ حقی است که مستلزم برخورداری از فرصتاس اجتماعی و روانی جسمی، مختلف ابعاد دارای

  .(CESCR, 2000: 9) بتوانند از امکانات، تسهیلات، خدمات و شرایط لازم برای تحقق این استاندارد برخوردار شوند

ای مجموعه "ترین استاندارد سلامتیمندی از عالیحق بر بهره"سالم بودن فقط یت برداشت حداقلی از حق بر سلامتی است و 

 ,Commission on Human Rights) باشندیمی تحقق آن ها و استلزامات را در خود نهفته دارد که لازمهاز پیش شرط

ی سازمان جهانی بهداشت نامهدر اساس 1946یت حق بشری اولین بار در سال  نوانعبهقابل ذکر است که سلامتی  (20 :2002

حالت کامل بهزیستی جسمی، روانی و اجتماعی و نه »نامه، حق بر سلامتی را نیل به ی اساسبه رسمیت شناخته شد. مقدمه

ی ترین سطم ممکن بهداشت برای همهعالیتحقق »ی یت آن نیز چنین مادهتوصیف کرده است. هم« صرفاً نبود بیماری یا ضعف

برنامه  1998کند. قابل توجه است که مجمع سازمان جهانی بهداشت در سال رسالت اصلی سازمان معرفی می عنوانبهرا « افراد

                                                           
1. Legal Rights. 
2. Moral Values. 
3. Right to Health. 
4. Right to Health. 
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  :کرد تدوین را« ویکمی افراد در قرن بیستسلامتی برای همه»و دستورکار 

ی ماده 1بند بخشی از استاندارد مناس  زندگی تلقی کرده و در  عنوانبهرا  یسلامت ی جهانی حقوق بشر،اعلامیه 1948در سال 

را در کنار خوراک، پوشاک، مسکن و خدمات اجتماعی ضروری، جزو شرایط حداقلی اقتصادی « های بهداشتیمراقبت»خود،  25

المللی در این زمینه، ترین سند بیناما مهمو اجتماعی برای استاندارد مناس  زندگی و رفاه و سلامتی هر فرد دانسته است. 

پردازد و خود به موضوع حق بر سلامتی می 12ی ( است. میثاق در ماده1966) یفرهنگمیثاق حقوق اقتصادی، اجتماعی و 

  دارد که:اشعار می

ی و روانی به رسمیت ترین سطم قابل حصول سلامتی جسممندی از عالیکشورهای عضو این میثاق حق هر فرد را به بهره -1»

 شناسند.می

های عضو این میثاق باید برای حصول کامل این حق اتخاذ کنند، شامل اقدامات ضروری برای تأمین امور اقداماتی که دولت -2

  ذیل خواهد بود:

  ( تقلیل میزان مرده متولد شدن نوزادان و مرگ و میر کودکان و رشد سالم آنانخالف

  و بهداشت صنعتی از جمیع جهاتخب( بهبود بهداشت محیط 

  هاخهای فراگیر، بومی، شغلی و دیگر بیماریج( پیشگیری، معالجه و کنترل بیماری

 «.د( ایجاد شرایط مناس  برای تأمین خدمات پزشکی در مواقع ابتلای به بیماری

 در. اندی حق بر سلامتی پرداختهمقوله ای دیگری نیز به فراخور موضوع خود بهالمللی و منطقهچنین اسناد و معاهدات بینهم

نهاد ناظر بر اجرا و تفسیر میثاق،  عنوانبهاجتماعی و فرهنگی  -ادیاقتص حقوق یکمیته که داشت اشاره باید مسئله این کنار

 نمود:صادر « ترین استاندارد قابل حصول سلامتیحق بر عالی»خود را در موضوع  14ی تفسیر عمومی شماره 2000در سال 

(Committee on Economic, 1989: 14). المللی حقوق قابل توجه است که در برخی موارد مفاهیم به کار رفته در اسناد بین

تواند ی شمول، از شفافیت کافی برخوردار نیستند. همین مسئله میبشری، هم به لحاظ مفهومی و هم به لحاظ قلمرو و حوزه

های عضو شود. از این رو، تفاسیری که از سوی نهادهای نظر در اجرا و تفسیر در میان دولت در عمل باعث بروز مشکل و اختلاف

 یدامنه و حق هر مفهوم شدن روشن به توانندمی شوند،می صادر 2نهایی ملاحظات یا 1نظارتی این اسناد در قال  تفاسیر عمومی

 .ندنمای کمت آن قبال در هادولت تعهدات شمول

  بنیادین حق بر سلامتیهای مؤلفه-4

  ی اساسی اشاره کرد:هایی را برای حق بر سلامتی ذکر کنیم، با ید به چهار مؤلفهبه طور کلی اگر بخواهیم مؤلفه

ترین مفهومی که از ابتدایی»شود، اولین و الشمول استخ هرگاه از سلامتی صحبت مینخستخ حق بر سلامتی حقی فراگیر و عام

بدون شت . (13: 1387)شجاع، «های بهداشتی و مراکز بهداشتی و درمانی استشود، دسترسی به مراقبتمیآن به ذهن متبادر 

های بهداشتی اولیه و ضروری و در اختیار داشتن این امکانات، عنصری مهم در تحقق حق بر سلامتی هستند، اما در کنار مراقبت

ترین استاندارد سلامتی جسم و روان، اهمیتی حصول کامل حق بر عالیها عناصر دیگری نیز وجود دارند که در راه نیل به آن

                                                           
1. General Comment. 
2. Concluding Observations. 
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توان به . از جمله این بنیادها میکندمی یاد« ی سلامتیبنیادهای تعیین کننده»ها تحت عنوان مضاعف دارند که کمیته از آن

ترسی به داروهای اساسی ایمن و دسسالم و پاک، آب آشامیدنی بهداشتی و سالم، محیط کاری  زیستمحیطغذای کافی و مقوّی، 

  (.Grover, 2018: para 8)د اشاره کر

هاستخ در این مفهوم آزادی به این معناست که هیچ کس نباید بدون رضایت خود دومخ حق بر سلامتی متضمن یکسری آزادی

بهداشت و درمان و مسائل  یهای علمی که در زمینهپیشرفترد. ا معالجات پزشکی اجباری قرار گیها یتحت انجام آزمایش

گاه که انسان، آن ویژهبهتواند آثاری منفی بر سلامتی انسان نیز داشته باشد، گیرد، در کنار منافع آن، میپزشکی صورت می

 یشآزما هرگونه. گیردمی قرار جدید درمانی هایشیوه و داروها کارآیی میزان ارزیابی برای های بالینیموضوع انجام انواع آزمایش

 (Kloss, 2005L 65) شود اخذ قبل از باید مورد هر در فرد رضایت و شده شمرده ممنوع بایستمی اجباری پزشکی تحقیق و

کس نباید به شکنجه و رفتارها و مجازات ظالمانه و هیچ»میثاق حقوق مدنی و سیاسی که اشاره داشته  7ی با استناد به ماده

که هیچ فردی نباید بدون رضایت خود محکوم شود که تحت آزمایش علمی و پزشکی قرار این ویژهبهغیرانسانی محکوم شود، 

های پزشکی اجباری و تحمیلی به سان شکنجه یا دیگر رفتارهای غیرانسانی، ظالمانه توان گفت که اقدامات یا آزمایش، می«گیرد

های بنیادین حقوق توان آموزهلم و دانش پزشکی، نمیروند. در نتیجه واضم است که به نام پیشرفت عو تحقیرکننده به شمار می

  چون حیات و سلامتی انسان را )که ریشه در حیثیت ذاتی او دارند(، نادیده گرفت.بشری هم

 که چرا کند، زندگی امن و سالم ایجامعه و محیط در که دارد حق انسان استخ فردی سومخ حق بر سلامتی شامل استحقاقات

طی محی امکان حد تا هستند موظف هادولت. است انسان یبالنده رشد یلازمه سالم، اجتماع و زندگی محیط از برخورداری

ها بتوانند در چنین محیطی، حیاتی همراه با سلامتی و رفاه داشته باشند. به بیان دیگر، سالم را فراهم کنند تا شهروندان آن

ای را در سطم ریزی شده، مؤثر و یکپارچهی سیستم بهداشتی برنامهدولت مکلف است برای تحقق بهداشت و سلامت همگان»

مندی از استاندارد بالای سلامتی، یت سیستم سلامتی مؤثر و یکپارچه قرار دارد ملیّ تأسیس نماید. بنابراین در قل  حق بر بهره

ی حق بر کنندههای تعیینزیرساخت چنین تحققهای بهداشتی و همهای مناس  برای مراقبتی برنامهکه باید در برگیرنده

 (.76 :1387)شجاع، «سلامتی باشد

  در حوزه حق بر سلامتی هادولتابعاد تعهدات -4

تعهد به احترام، تعهد به حمایت و : بعد است سه دارای ،دیگر بشری همانند هر حق بر سلامتی درقبال حق هادولت تعهدات

خود، با استفاده از این الگوی سه بعدی رایج،  14حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی در نظر کلی شماره کمیته . تعهد به ایفا

  .پردازددر قبال حق بر سلامتی می هادولتبه تبیین تعهدات 

  متعهد به احترا-4-1

باشد. ها و احترازها میخودداری، در حقیقت بعد سلبی تعهدات حقوق بشری بوده و شامل دستهای از هادولتاین بعد از تعهدات 

به تعبیری دیگر، تعهد به احترام، تعهد به عدم انجام اعمالی خاص یا ترک فعلها است. درخصوص حق بر سلامتی، تعهد به احترام 

جاد نکنند هایی از افراد ایهایی برای افراد یا دستهاز این حق وانع و محدودیت مندیبهرهدر مسیر  هادولتبه معنای آن است که 

کمیته، موارد ذیل  14نظر کلی شماره  در (toebes, 1999: 661) های جاری را مرتفع سازندیا موانع موجود و محدودیت

مصادیقی از تعهد به احترام به حق بر سلامتی ذکر شده است. تعهد به خودداری از منع و محدودکردن دسترسی برابر  عنوانبه



 

 

8 

اجتناب از محروم ساختن یا محدود نمودن  .دهنده مربوط به سلامتی درمانی و تسکین همه اشخاص به خدمات پیشگیرانه

ها و مهاجران قانونی، طبعاً به معنای تعمیم جویان، اقلیتشدگان، پناههایی از انسانها مثل زندانیان، بازداشتدسترسی گروه

خطمشی دولتی و خودداری  عنوانبهآمیز های تبعیضرویهخدمات سلامتی به آنان است که نیازمند هزینه است. احتراز از اجرای 

تراشی برای مراقبت آمیز در رابطه با وضعیت و نیازهای سلامتی زنان، اجتناب از ممنوع ساختن یا مانعهای تبعیضاز وضع رویه

ز بهکارگیری مداوای پزشکی های مداوا و داروهای سنتی. تعهد به خودداری از بازاررسانی داروهای ناسالم و اپیشگیرانه رویه

صورت استثنایی برای درمان بیماری روانی یا پیشگیری و کنترل بیماریهای مسری. تعهد به خودداری از محدود  اجباری مگر به

ها و ابزار حفظ سلامتی جنسی و تولید مثل. احتراز از سانسور کردن، دریغ کردن دسترسی به داروهای ضد آبستنی یا سایر شیوه

، یا ارائه نادرست عمدی اطلاعات مربوط به سلامتی از جمله آموزش و اطلاعات جنسی. خودداری از منع مشارکت مردم داشتن

های واسطه ضایعات و زباله تعهد به اجتناب از آلوده ساختن غیرقانونی هوا، آب، و خاک، مثلاً به .در مسائل مربوط به سلامتی

ای، بیولوژیکی یا شیمیایی یا آزمایش آنها ت. خودداری از استفاده از سلاحهای هستهصنعتی مراکز و تأسیسات تحت مالکیت دول

در صورتی که چنین آزمایشی موج  رها ساختن مواد مضر برای سلامتی انسانی شود. اجتناب از محدود کردن دسترسی به 

  ستانه.حقوق بینالملل بشردو اقدامی تنبیهی مثلاً در خلال مخاصمات مسلحانه و یا نقض عنوانبهخدمات سلامتی 

  تعهد به حمایت-4-2

شود. این بعد متضمن اجتناب از نقض حق و مانع شدن های ثالث بیان میتعهد به حمایت از حقوق فرد در برابر تجاوز طرف

تکالیف  .پردازدهایی برای تعهد به حمایت از حق بر سلامتی میدیگران از نقض آن است. در این زمینه نیز کمیته به ذکر نمونه

به تصوی  قوانین یا اتخاذ سایر اقدامات در جهت تضمین دسترسی برابر به مراقبت از سلامتی و خدمات مرتبط با  هادولت

سازی بخش سلامت متضمن تهدیدی برای در اختیار بودن، . تضمین اینکه خصوصیکنندیمهای ثالث عرضه سلامتی که طرف

و کیفیت تسهیلات کالاها و خدمات سلامتی نباشد. تعهد به کنترل بازاررسانی تجهیزات پزشکی در دسترس بودن، مقبول بودن، 

و داروها توسط اشخاص ثالث، اطمینان از اینکه شاغلان در بخش پزشکی و سایر افراد حرفهای در بخش سلامت، حائز معیارهای 

های اجتماعی یا سنتی زیان به تضمین اینکه رویه هاولتدمناس  تحصیلی، مهارتی، و موازین اخلاقی و رفتاری باشند. وظیفه 

  .بار مانعی برای دسترسی به مراقبت پیش و پس از زایمان و تنظیم خانواده نباشند

  هد به ایفا و اجراتع-4-3

برای ایفای حق بر  هادولتتعهد به ایفا برای تحقق حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی جنبه محوری دارد. از این رو تعهد 

باشد. به عبارتی دیگر، سلامتی به معنای انجام اقداماتی ضروری برای برآورده ساختن نیازهای افراد درخصوص سلامتی می

از حق بر سلامتی را تأمین کنند. حق بر سلامتی به معنای  مندیبهرهموظفند زمینه برخورداری و امکانات لازم برای  هادولت

م و بدون هزینه امکانات سلامتی نیست. اما این حق، وابسته به وجود شرایط و تسهیلات کافی در امر مراقبت حق دریافت مستقی

و سلامتی است. و بدون آنها تلاش افراد در نیل به بالاترین سطم ممکن از سلامتی، ثمری نخواهد داشت. علاوه بر این افرادی 

: 1397)تفقدی زارع،  تأمین نیازهای سلامتی خود و خانواده خویش را ندارند وجود دارند که به عللی خارج از اراده خود توان

208.) 

ساز مواردی از اقدامات زمینه 36. در بند دهدیمکمیته تعهد به ایفا را در دو بند مورد بررسی قرار  14در نظر کلی شماره 

قرار گرفته است.  موردتوجهاد تسهیل، تأمین، و ترویج تعهد به ایفا از ابع 37از حق بر سلامتی بیان شده و در بند  مندیبهره
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. شاید تمام این باشدیم، دستکم به جهت شناخت گستردگی و تنوع آنها لازم هادولتذکر این موارد و مصادیق از تعهدات 

داد.  جای "طرح جامع و تفصیلی برای تحقق حق بر سلامتی"، یا "خط مشی ملی سلامتی"اقدامات را بتوان تحت عنوان 

در قبال حق بر  هادولتشناسایی کافی حق بر سلامتی در نظامهای سیاسی و حقوقی داخلی عامل کلیدی در ایفای تعهدات 

طور مستقیم و در موارد غیرعادی و هنگامی که افراد یا گروهی  های عضو میثاق همچنین متعهد هستند بهدولت .سلامتی است

 هاآنستند با ابزاری که در اختیار دارند، خود به تحقق حق مندرج در میثاق اقدام کنند، به دلایل خارج از کنترل خود قادر نی

مانع مادی برای دارنده  نیتأماین بعد در وهله اول به معنای  .بسیار حائز اهمیت است هادولترا یاری کنند. این بعد از تعهدات 

طور غیرمستقیم و مثلًا  حق است. این منابع ممکن است مستقیماً توسط دولت در اختیار یکایت دارندگان حق قرار گیرد یا به

از طریق یارانه به مراکز ذیربط به جهت ارائه خدمات ارزان قیمت به ذی نفع نهایی حق برسد. هدف از چنین تعهداتی، بهبود 

 .باشدنده حق میوضعیت دار

  سلامتی ایران به مقوله اسلامیرویکرد قانون اساسی جمهوری -5

و مهمترین بخش هویتی و شاخص اصلی شناسایی و  نیتریاساستدوین و تصوی  قانون اساسی توسط هر کشور یکی از 

که مختص همان مردم و ملت است که شامل نحوهی زندگی، فرهنگ، اقتصاد و ساختارهای  شودیمی آن ملت محسوب هشناسنام

ها و باشد. قانون اساسی، شامل چیدمان دستگاهبنیادی بوده که در چهارچوبی متفاوت و شرایط عینی جامعه قابل بررسی می

دوین راهبردی قانون اساسی هر کشور ارتقاء از ت هدف شود.کارگذاری طبق اساسنامه حزب حاکم و پیروز تحمیل می یهامهره

خدمات درمانی عمومی،  مثلاًگیرد. قرار می هابرنامهسطم زندگی اجتماعی، اقتصادی و پیشبرد اهداف سالمت جامعه در اولویت 

ن اساسی شود یکی از اهداف قانواجرایی که منجر به جامعه سالم می یهاوهیشبهداشت و سالمت جامعه و تضمین کردن روش و 

ی افراد جامعه است، به همه سلامتایران، حفظ، تأمین و ارتقای سطم  اسلامییکی از اهداف نظام جمهوری . شودشمرده می

 گنجانده شده است ،باشدجامعه مربوط می سلامتبا  یاگونهای که این موضوع در اصول متعددی از قانون اساسی که به گونه

  (.6: 1398)ویسی و گرجی ازندریانی، 

شناسد و مقرر های پزشکی را برای همگان به رسمیت میقانون اساسی، حق بر خدمات بهداشتی و درمانی و مراقبت 29اصل 

برخورداری از تأمین اجتماعی از نظر بازنشستگی، بیکاری و پیری، از کارافتادگی، بی سرپرستی در راه ماندگی، حوادث »دارد: می

  «.های پزشکی به صورت بیمه و ... حقی است همگانیبهداشتی و درمانی و مراقبتو سوانم نیاز به خدمات 

طبق این اصل، دولت باید از دو طریق خدمات فوق را برای آحاد مردم کشور فراهم سازد. این دو طریق عبارتند از: درآمدهای 

  .عمومی و درآمدهای حاصل از مشارکت مردم

 عادلانهپی ریزی اقتصاد صحیم و »اصل سوم قانون اساسی،  12ند. طبق بند با سالمت مرتبطاصول دیگری نیز  ،29وه بر اصل لاع

های تغذیه، مسکن، کار، بهداشت جهت ایجاد رفاه و رفع فقر و برطرف ساختن هر نوع محرومیت در زمینه اسلامیبر طبق ضوابط 

ی افراد، اعم از زن یا مرد و تساوی ت حقوق همه جانبهبه موج  این اصل، دولت مکلف اس. «و تعمیم بیمه از وظایف دولت است

های مادی و برای زن و مرد در تمام زمینه عادلانهعموم در برابر قانون را تأمین نماید و بر رفع تبعیضات ناروا و ایجاد امکانات 

 معنوی تأکید دارد.
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و فرهنگی خویش اشاره شده است و آموزش و در اصل سوم به مشارکت زنان در تعیین سرنوشت سیاسی، اقتصادی، اجتماعی 

  .پرورش و تربیت بدنی رایگان برای همه در تمام سطوح و تسهیل و تعمیم آموزش عالی را از وظایف دولت شمرده است

ی حقوق انسانی، سیاسی، حمایت یکسان قانونی را برای همه افراد ملت اعم از زن و مرد و برخورداری از همه ،20همچنین اصل 

  .داردبیان می اسلامیاقتصادی، اجتماعی و فرهنگی را با رعایت موازین 

نموده است.  اسلامیمربوط به حقوق زنان است و دولت را موظف به تضمین حقوق زنان در تمام ابعاد با رعایت موازین  ،21اصل 

های مساعد ایجاد کند و از مادران به خصوص در ی او زمینهدولت باید برای رشد شخصیت زنان و احیای حقوق مادی و معنو

  .دوران بارداری حمایت کند

برای  لازمتأمین نیازهای اساسی یعنی مسکن، خوراک، پوشاک، بهداشت، درمان، آموزش و پرورش و امکانات  ،43اصل  1بند 

 .ایران باید بر اساس آن استوار گردد میاسلاداند که اقتصاد جمهوری تشکیل خانواده برای همه را یکی از ضوابطی می

 

  گیریبحث و نتیجه

یکی از  عنوانبهشود. از این روی حق بر سلامتی های کرامت انسانی محسوب مییکی از مهمترین مؤلفه عنوانبهسلامت فردی، 

المللی، حقوق بشر به رسمیت شناخته شده است. تعداد قابل توجهی از اسناد بین المللیبینحقوق بنیادین بشری در نظام 

اند. اما متأسفانه یکی از حقوق بنیادین بشری به رسمیت شناخته عنوانبهای و ملی حقوق بشری، حق بر سلامتی را منطقه

از بالاترین  مندیبهره کهازآنجایی .گردیده استوضوح تعریفی ارائه ن طوربهتاکنون در مورد مفهوم حق بر سلامتی در این اسناد 

ها، بنیادی هر انسانی شناخته شده است و تأکید گردیده است که سلامتی ملت هایحقاستاندارد قابل حصول سلامتی، یکی از 

دارند که این  هدهبر عدر قبال ارتقای حق بر سلامتی تعهداتی  هادولتجهت دستیابی به صلم و امنیت، اهمیت بنیادی داردخ لذا 

است که حق بر  ذکرشایان .تعهدات نظیر هر حق بشری، دارای سه بعد است: تعهد به احترام، تعهد به حمایت و تعهد به ایفا

این حق چه درخصوص شهروندان و هاست که جهت ارتقای گردد و وظیفه تمام دولتمحسوب می شمولجهانسلامتی حقی 

  .شهروندان خود گام بردارندغیر

ها جهت ایجاد آگاهی افراد نسبت ای از آموزشامروزه آموزش حقوق بشر در حوزه سلامت و بهداشت فردی دربردارنده مجموعه

حق بر سلامتی های رعایت چنین حقی است. به مسائل بهداشتی، آشنایی با تضمینات جهت مقابله با نقض مذکور و توسعه زمینه

 هاابهامبه لحاظ محتوا و مفهوم دارای  هرچندبشری است. این حق  هایحقاز اکثر  مندیبهرههم حقی مستقل و هم شرط لازم 

در جهت رفع موانع برخورداری افراد از این حق، حمایت افراد در برابر  هادولتاست، موجد تکالیفی بر دوش  هاییپیچیدگیو 

. بنابراین، سه بعد باشدیمشدن افراد از آن  مندبهرهزم برای لا هایزمینهو ایجاد  کنندیماشخاص ثالثی که به این حق تجاوز 

 بالادستیر ایران، قانون اساسی و بسیاری از اسناد د .در قبال حق بر سلامتی وجود دارد هادولتاحترام، حمایت و تأمین در تعهد 

اند. در این راستا دولت خود شناسایی کردهاند و آن را در نظام حقوقی یت حق بنیادین به رسمیت شناخته عنوانبهاین حق را 

موظف است که یت برنامه جامع یا سیاست ملی برای تحقق آن در نظر بگیرد و در جهت ایجاد شرایط مناس  برای دسترسی 

یفری ریزی مناس  به حمایت کو برنامه گزاریسیاستکرده و با  تلاش سلامتیاستاندارد قابل حصول  ترینلاباهمه افراد ملت به 

ایران به این حق و به رسمیت شناختن  اسلامیرسد با توجه به تأکید قانون اساسی جمهوری از این حقوق بپردازد و به نظر می

یت قانون اساسی پیشرو در جایگاه ممتازی قرار داده است  عنوانبهحقوقی بنیادین که قانون اساسی را از این حیث  عنوانبهآن 

حمایت  ویژهبهحمایتی  هایگذاریقانونو  سیاست گزاریریزی و های کلی نظام و برنامهدر سیاست پرداختن به حق بر سالمت

 .قرار گیرد گذارقانون موردتوجههای اساسی است که باید کیفری از آن در قوانین داخلی یکی از ضرورت
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Abstract 
The right to health is one of the most important human rights. In the constitution of the World Health 

Organization, having the right to health is considered one of the fundamental human rights. Health and 

the right to enjoy a healthy life is one of the inalienable rights of a citizen, so that one of the main 

characteristics of an ideal society is having a good health status. The said right has a firm position in 

human rights documents and international custom and it can be considered as one of the accepted 

general principles of developed legal systems. This right is listed among the rights of the second 

generation of human rights. The present article, which was made with the descriptive-analytical method 

and the use of library resources, examines the question of the position of the right to health in the 

international human rights system, the foundations of the right to health in the international human 

rights system. What is. Based on the findings, the hypothesis of the current research is that the right to 

health has been mentioned in many important international documents, including the Universal 

Declaration of Human Rights, the International Covenant on Civil and Political Rights, etc. The 

foundations of the right to health in the international human rights system are moral values and 

maintaining human dignity and dignity. 
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