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 چکیده

حق سلامت افراد جامعه به عنوان یکی از بنیادی ترین حقوق برای آحاد جامعه در قوانین مختلف از جمله در  :زمینه و هدف

قانون اساسی پیش بینی شده است. لکن در پاره ای از موارد این حقوق توسط اشخاص مختلف اعم از حقیقی و  29اصل 

توجیه رفتار مجرمانه متوسل به جنون می شوند . چرا که با در بیان علت یا حقوقی نقض می گردد و ناقضان حق سلامت افراد 

از مهم ترین ادله اثبات جرایم علیه بزهکاران یا تحصیل  امروزه اثبات جنون بزهکار از مسئولیت کیفری مبرا خواهد شد لذا

 نونی می باشد.برائت مجرمان در باب حق سلامت افراد جامعه در برابر ناقضان حق سلامت استناد به نظریه پزشکی قا

تحلیلی می باشد و جمع آوری مطالب با استفاده از کتاب ها  –در این پژوهش روش تحقیق به صورت توصیفی : روش تحقیق

، مقاله ها ، منابع الکترونیکی و پایگاه های اینترنتی صورت پذیرفته است و در صدد آن است که نقش و جایگاه نظریه پزشکی 

 قانونی را در اثبات جنون ناقضان حق سلامت تبیین نماید.

، جسمی که گاهاً بر بزهکار عارض می گردد اگونی بیماری ها ، آسیب های روانی پیچیدگی برخی جرایم ، گون :یافته ها

اقتضای ارجاع امر به پزشکی قانونی را در راستای کشف حقیقت و اجرای عدالت که اصل حیاتی دستگاه قضایی می باشد را 

حق سلامت خصوصاً جرایم مهمی از ایجاب می نماید. جایگاه نظریه پزشکی قانونی در باب جنون بزهکار در ارتکاب جرایم 

جمله سلب حیات اهمیت فراوانی را دارد ، چراکه با احراز یا عدم احراز جنون ناقضان حق سلامت روند دادرسی به کلی تغییر 

 پیدا می کند و دادگاه به اقتضای مورد تصمیم مقتضی را اتخاذ می نماید.

اصل بر  رسیدگی به جرایم ناقضان حق سلامتاداری مراجع قضایی و در  نتایج بدست آمده نشان می دهد که: نتیجه گیری

که با اوضاع و احوال قبول نظریه پزشکی قانونی در اثبات جنون ناقضان حق سلامت بوده و خلاف آن مشروط به این است 

 .محقق و معلوم کارشناسی مطابقت نداشته باشد

 

 پزشکی قانونینظریه ، ، مسئولیت کیفری، جنونحق سلامت :اژه هاکلید و

 

 

 

 

 
 



 

 

 مقدمه
امروزه علوم تجربی از جمله مولفه های توانمندی است که در حیطه خود بزرگترین خدمات را به جامعه بشری در حوزه های 

مختلف ارایه کرده است. از جمله از این زیرمجموعه ها ، علم پزشکی به معنای عام و علم پزشکی قانونی به معنای خاص در 

توانسته معادلات چند مجهولی را با ارایه نظریات خود حل نماید. با توجه به  عرصه های مختلف از جمله رشته حقوق کیفری

عنوان این رشته و انگیزه پیدایش آن ، بیش ترین خدمات را جهت بهتر و سریع تر اجرا شدن عدالت به دستگاه قضایی و 

ی های سراسر کشور و در پرونده های پزشکی قانونی در قوه قضاییه و دادگسترنظریه های مجریان عدالت ارایه نموده است.از 

تعیین صدمات و ضربات و جروح در ابعاد مختلف ، تعیین سن متعدد کیفری مساعدت های فراوانی برده می شود ، از جمله 

بلوغ و هم چنین تشخیص حالت جنون یا افاقه مرتکبین جرایم ناظر بر سلامت افراد جامعه در حین ارتکاب جرم ، یا پیش از 

یا پس از ارتکاب جرم. بدیهی است تشخیص و اظهارنظر پزشکی قانونی در این زمینه می تواند در تعیین مجازات ارتکاب 

بزهکار یا برائت او نتیجه بخش باشد و روند پرونده کیفری را به کلی تغییر دهد. چراکه جنون بزهکار از جمله موضوعات مهم 

صورتی که در حین ارتکاب جرم حادث شده باشد از جمله عوامل رافع در بحث قلمرو مسئولیت کیفری است. این حالت در 

، در حالیکه جنون بزهکار پس از ارتکاب جرم رافع  مسئولیت کیفری محسوب شده و درنتیجه مجازات را منتفی می کند

جب توقف اگر قبل از صدور حکم قطعی باشد مو صورتی کهمسئولیت کیفری نبوده و در نتیجه مسقط کیفری نیست . در 

می شود که همه این موارد با اظهار نظر پزشکی قانونی میسر بوده و می تواند مراجع قضایی        تعقیب مرتکب تا زمان افاقه 

به  در پیشبر بهتر عدالت مخصوصاً با توجه به طبع و ویژگی های برخی از جرایم و مجرمان خطرناک مورد حکم قرار دهند.را 

نوی جرم را هدف قرار می دهد و باعث می گردد در میان عناصر سه گانه مادی ، معنوی و قانونی دیگر سخن جنون عنصر مع

جرم ، در وجود یا تاثیر بخشی عنصر معنوی در تحقق جرم اختلال ایجاد گردد. لذا اهمیت نقش و جایگاه پزشکی قانونی در 

 بحث اثبات جنون ناقضان حق بر سلامت روشن می باشد.

: جایگاه پزشکی قانونی در جنون متهم در جرایم ناقضان حق با مقاله حاضر عبارتست از اینکه اساسی تحقیق در رابطهلذا سوال 

قوق جزای ایران علم قاضی سلامت چیست ؟ و فرضیه تحقیق نیز عبارتست از : با توجه به اینکه از جمله ادله اثبا دعوی در ح

ا اوضاع و احوال مسلم و مبین امر باشد ، راز جنون ناقضان حق سلامت اگر منطبق ب، لکن نظریه پزشکی قانونی در احمی باشد

 می تواند به عنوان دلیل در امر کیفری مورد استناد واقع گردد.

 

 جایگاه پزشکی قانونی در فقه و حقوق -1

دلایل شرعی )اقرار ،  -2علم و یقین قاضی  -1همان طور که در احادیث و در فقه آمده است راه های اثبات دعوا عبارتند از      

یقین است . چنان چه قاضی از طرق و وسایل مطمئن امروزی پزشکی قانونی . اعتبار در اصل به معنای علم و شهادت ، سوگند(

مانند معاینه ، آزمایش ، و سایر دستگاه های تشخیص دهنده جرم ، در مواردی علم و یقین حاصل نماید ، این علم و یقین وی 

متخصصین فن پزشکی  ه بعد قرار دارند.بیش از سایر راه ها معتبر است و دلایل شرعی دیگر مانند اقرار ، شاهد و قسم در مرحل

قانونی اعتراف دارند که همه آزمایش ها و پژوهش های پزشکی قانونی مفید علم قطعی و از بین برنده شک و تردید نیست ، 

 گاهی پزشکی قانونی مفید علم نیست ، اما می تواند سلسله دلایل قاضی را تایید یا تضعیف کند. 

خود از درس آخود خراسانی می نویسد : سزاوار نیست که در رجوع به کارشناسان )و متخصصین( و  میرزای نایینی در تقریرات

اعتماد به گفته آنان ، اشکال کرد. و برای اعتماد به گفته آنان تعدد متخصصین و عدالت و اسلام آنان شرط نیست. همچنان که 

ناسان گفتارشان از روی حدس و رای است. ولی آنچه بر آن شهادت و گواهی چنین است ، زیرا شهادت از حس است ، اما کارش

اتفاق است اعتماد بر گفته کارشناس در صورتی است که از آن اطمینان حاصل شود. بنابراین علم حاصل از پزشکی قانونی 



 

 

.) بی ت استجحجت است ، اعتبار علم از هر سرچشمهه ای حاصل شود نیاز به امضای شارع نداریم ، زیرا علم به خودی خود ح

 ( 54:  1383، آزار شیرازی

پزشکی قانونی یکی از اصلی ترین و مهم ترین بخش ها از علوم جنایی و قضایی امروزی به شمار می رود از منظر حقوقی نیز 

که دارای اهداف مختلف در زمینه های متعدد از جمله دلیل مرگ ، زمان مرگ ، سالم بودن یا جنون بزهکار در زمان ارتکاب 

اصلی پزشکی قانونی کمک به دستگاه قضا و نیروهای انتظامی ،  جرم یا پس از وقوع جرم و... می باشد. می توان گفت وظیفه 

قضایی ، جنایی و یا پزشکی پیچیده می باشد. حضور در دادگاه ها و ارایه گزارش رسمی ، کشف حقیقت در حل پرونده های 

دی می باشد که از علل شهادت دادن در پرونده های مختلف ، انجام آزمایشات متعدد و معاینات بالینی بزهکاران از جمله موار

تاسیس پزشکی قانونی محسوب می شوند. در بند اول ماده یک قانون تشکیل سازمان پزشکی قانونی مقرر داشته : اظهارنظر در 

. امور پزشکی قانونی و کارشناسی آن ، کالبد شکافی و انجام امور آزمایشگاهی و پاراکلینیکی به دستور مراجع ذیصلاح قضایی

نیز پاسخ به استعلامات ادارات و سازمان های وابسته به قوه قضاییه و سایر دستگاه های دولتی از جمله وظایف ودر بند دوم 

 پزشکی قانونی عنوان شده است.

از جمله موارد مهمی که در بحث مسئولیت کیفری اشخاص مورد توجه قانونگذار قرار گرفته است بحث سلیم العقل بودن و یا 

ارتکاب جرایم ناقضان حق سلامت افراد جامعه می باشد که این امر از جهت اثبات و بار شدن مسئولیت جنون بزهکار در 

  کیفری بر دوش بزهکار و یا برائت او محتاج نظریه فنی و تخصصی پزشکی قانونی در این زمینه می باشد.

 

 ادله اثبات دعوی  نظریه پزشکی قانونی در باب اثبات جنون و .1-1

 در مورد میزان سندیت گواهی های پزشکی قانونی راجع به اثبات جنون باید گفت رجوع به پزشکی قانونی از باب  رجوع به      

خبره و بر طبق اصل عقلایی رجوع جاهل به عالم است و نظر پزشک قانونی در جنون یا عدم جنون شخص مانند نظر سایر 

نش محرز نباشد معتبر است. ولی اگر ثابت شود که نظریه مذکور خلاف واقع و کارشناسان و اهل خبره است که هرگاه بطلا

 اوضاع و احوال قضیه است ، اعتباری ندارد. نظریه کارشناس در این موارد طریقیت دارد نه موضوعیت.

که اقرار با نام ملکه دلایل از این رو در باب تعارض نظریه پزشکی قانونی با سایر ادله اثبات جرایم از جمله اقرار نظر بر این است 

یاد می شود و دادگاه بی چون و چرا بر مبنای اقرار متهم حکم بر محکومیت وی صادر می نماید. در این خصوص باید توجه 

داشت که اگر کذب اقرار نزد حاکم ثابت باشد آن اقرار اثری نخواهد داشت. در صورتی نظریه کارشناسی که بر خلاف اقرار اعلام 

شد موجب علم قاضی شود که نتیجه آن اثبات کذب بودن اقرار نزد قاضی است ، دادگاه بدون توجه به اقرار بر اساس شده با

 نظریه کارشناسی )پزشکی قانونی ( رای صادر می نماید. 

ال ممکن در چنین مواردی در واقع اقرار با علم قاضی در تعارض است و در چنین تعارضی برتری و غلبه با علم قاضی است. ح

است علم قاضی بر خلاف اقرار از نظر پزشکی قانونی حاصل شده باشد در چنین وضعیتی نظر پزشکی قانونی که موجب علم 

 قاضی شده است بر اقرار غلبه دارد.

 

  تعارض نظریه پزشکی قانونی با شهادت شهود  .1-2

ی می باشد ودر باب تعارض نظریه پزشکی قانونی با شهادت شهود نیز همانند اقرار از جمله موارد ادله اثبات دعوی کیفر    

قانون مجازات اسلامی در شهادت شرعی نباید علم  187شهادت شهود در اثبات جنون بزهکار نیز می توان گفت مطابق ماده 

تبر بر خلاف مفاد شهادت وجود داشته باشد و در صورتی که دادگاه بر خلاف واقع بودن شهادت علم حاصل کند ، شهادت مع

نیست در نتیجه با اثبات خلاف واقع بودن شهادت ، فاقد اثر می باشد و اگر نظریه پزشکی قانونی بر خلاف شهادت اعلام شود و 



 

 

سبب علم قاضی گردد ، در چنین حالتی شهادت مذکور بی اعتبار بوده و دادگاه از صدور رای بر اساس آن خودداری می کند ، 

 ونی که موجب علم قاضی شده رای می دهد. بلکه بر اساس نظریه پزشکی قان

البته ممکن است گفته شود حتی با فرض وجود شرایط لازم برای شهادت شرعی در تعارض شهادت شرعی که علم بر خلاف 

آن نداشته باشیم با نظریه صادر شده از پزشکی قانونی مبنی بر جنون بزهکار ، بتوان گفت که با توجه به تخصصی بودن موضوه 

ینکه پزشکی قانونی متکی بر یافته ها و علوم روز پزشکی می باشد و از طرف دیگر با توجه به شهادت افرادی که متاسفانه در و ا

صحنه جامعه وجود دارند و شهادت در دادگاه جزء کارهای روزمره آنان می باشد و به اصطلاح می توان این دسته از افراد را 

ابراین می توان در باب تعارض شهادت واجد شرعی با نظریه پزشکی قانونی در برخی پرونده شاهدان حرفه ای قلمداد نمود ، بن

 های کیفری ، بر اساس نظریه پزشکی قانونی که هیچ گونه شبهه ای در آن نباشدرای صادر نمود .

 

 تعارض نظریه پزشکی قانونی با علم قاضی .1-3

 دادرسی های حقوقی و کیفری مورد استناد می باشد. علم قاضی در متون فقهی به عنوان یکی از ادله مهم در

قانون مجازات اسلامی علم قاضی را عبارت از یقین حاصل از مستندات بین در امری دانسته که در نزد وی مطرح  211ماده 

ور صریح شده باشد . در مواردی که مستند حکم علم قاضی است ، وی موظف است قرائن و امارات بین مستند علم خود را به ط

 در حکم قید نماید.

در رابطه با علم قاضی و تعارض آن با نظریه پزشکی قانونی در اثبات جنون بزهکار در جرایم ناقض حق سلامت ، یکی از 

مباحث اصلی قطعیت و علم یقینی است یا شامل ظن و علم عدی او نیز می شود؟ در پاسخ به این سوال باید بین دعوای مدنی 

فکیک قائل شویم و در موارد علم ظنی می توان گفت این علم در حقوق مدنی می توان کاربرد داشته باشد و و دعوی کیفری ت

لیکن در باب قلمرو حقوق کیفری به نظر می رسد علم قطعی باید در شخص قاضی صادر کننده رای حادث گردد و نمی توان 

قانون مجازات اسلامی نیز  211ورد را می توان از منطوق ماده به ظن و گمان نسبت به امور کیفری رایی صادر نمود. که این م

 برداشت نمود )عبارت یقین حاصل از مستندات بین در امری ( .

 ناگفته نماند منشاء یقین قاضی نیز باید معتبر بوده و بر مبنای دلایل و مستندات بینی باشد که نوعاً علم آور باشد .

تبار نظریه پزشکی قانونی مطابق بودن آن با اوضاع و احوال معلوم و مسلم مورد قضیه است با توجه به این که یکی از شرایط اع

و در صورتی که قاضی نظریه پزشکی قانونی را با اوضاع و احوال معلوم و مورد کارشناسی مطابق تشخیص ندهد از صدور رای بر 

ی قانونی با علم قاضی تعارض نداشته باشد بلکه به اساس آن خودداری می نماید. لازمه این مطلب این است که نظریه پزشک

 ( 249: 1388)حسن زاده، گونه ای باشد که موجب علم قاضی یا حداقل اطمینان او گردد. 

 

  مفهوم جنون و قلمرو آن در حقوق کیفری و پزشکی قانونی .1-4

اعمال فرد فاقد اختیار و اراده آزاد است جنون در لغت به معنای درآمدن شب ، شیفتگی و زوال عقل است که در این حالت     

 للفظ جنون یا اختلاو آن دسته بیماری های روانی را شامل می گردد که موجب سقوط قوه تمییز و زوال اراده فرد است.

انون ق 36مورد استفاده قرار گرفت ، اما بعداً در ماده  1304قانون مجازات عمومی  40دماغی )مغزی( برای نخستین بار در ماده 

به اختلال تام قوه تمییز یا اراده اشاره شد. مفهوم جنون دارای گستره وسیعی بوده و اینکه آیا هرگونه  1352مجازات عمومی 

ناهنجاری و اختلا روانی ، مشمول عنوان جنون می شود یا نه مستلزم بررسی پزشک قانونی و احراز آن از سوی مقام قضایی 

روانی موضوعیت ندارد و تنها در صورتی که منتهی به ملاحظه می شود ، صرف داشتن اختلال است. در هر حال همان گونه که 

رافع مسئولیت کیفری است ، زیرا در بسیاری از موارد مرتکب علیرغم ناهنجاری روانی مانند فقدان اراده یا قوای تمییز شود 

لی ندارد که در این صورت مرتکب دارای مسئولیت اضطراب ، وسواس و... در قصد مجرمانه و تشخیص ماهیت رفتار خود مشک



 

 

قانون مجازات اسلامی می باشد که  149خرین اراده قانونگذار در تعریف و مفهوم جنون در حقوق کیفری ماده آ کیفری است.

این در حالی است که  اگر مرتکب دچار اختلال روانی بوده به نحوی که فاقد اراده یا قوه تمییز باشد مجنون محسوب می شود.

در قانون سابق مقنن اظهار داشته بود که جنون در حال ارتکاب جرم به هر درجه که باشد رافع مسئولیت کیفری است. اما ماده 

 فقط جنون را تا حدی که مرتکب واقعاً فاقد اراده یا قوه تمییز باشد ، رافع مسئولیت کیفری دانسته است. 149

قانون مدنی مقرر داشته : اشخاص ذیل محجور و از تصرف در اموال و حقوق مالی خود  1207مطابق ماده  نیز در حقوق مدنی

مجانین. که در این ماده شخص مجنون جزء محجورین شناخته شده است  -3اشخاص غیر رسید  -2صغار  -1نوع هستند. مم

مجنون به کسی گفته شده که دارای اختلال اعصاب دماغی می باشد و نمی تواند در اجتماع وضعیت خود را  1211و در ماده 

قانون مدنی نیز مقرر می دارد : در مورد مجانین دادستان باید قبلًا  1223در این راستا ماده  حفظ و از حقوق خود دفاع نماید.

رجوع به خبره کرده نظریات خبره را به دادگاه مدنی خاص ارسال دارد. که مستنبط از ایم ماده خبره همان نظریه پزشکی 

 قانونی می باشد که برای اثبات جنون از اهمیت ویژه ای برخوردار می باشد.

با وجود اینکه در کتب مرجع علم روان پزشکی اصطلاح جنون و معیارهای تشخیصی آن وجود ندارد ، از ق پزشکی اما در حقو

دیدگاه روان پزشکی اختلالات روانی که به درجه فقدان و شعور و اراده برسند رافع مسئولیت کیفری هستند. به این ترتیب 

زوفرنی ، هیپومانی ، مانیا ، افسردگی ،اختلالات هذیانی ، صرع ، زوال مصادیق جنون شامل درجاتی از بیماری هایی نظیر اسکی

عقل پیری ، و برخی موارد اختلالات شخصیتی و عقب ماندگی های ذهنی و غیره می باشد. با وجود این که مصادیق جنون در 

ر روان پزشکی با جنون در حقوق کیفری اعم از مصادیق جنون در پزشکی قانونی می باشد ، می توان گفت نه تنها جنون د

حقوق کیفری تناقض و ضدیت ندارد ، بلکه مصادیق فقدان قوه تشخیص و اراده در حقوق کیفری با مصادیق آن در روان 

 ( 121 : 1395، )دوروشی، مصری، طاهری، نوروزیپزشکی تا حدود زیادی هم پوشی دارد. 

 

 جنوندر حالت ارتکاب جرایم از سوی ناقضان حق سلامت  مراحل -2

گاه ممکن است ناقضان حق سلامت افراد در مراحل مختلف ارتکاب جرم دچار حالت جنون گردند که پس از تشخیص قطعی 

پزشکی قانونی و تحصیل نظریه آن مرجع  به فراخور آن مورد مجازات واقع شوند  که مهم ترین این مراحل در روند رسیدگی 

 در حالات زیر مورد بررسی قرار می گیرد

 

  جنون حین ارتکاب جرم .2-1

قانون مجازات اسلامی دچار بودن فرد به اختلال روانی در زمان ارتکاب جرم را در صورتی که فاقد اراده و قوه  149در ماده      

چنان چه جنون و حالت »... به این قضیه تصریح شده که  150تمییز باشد ، رافع مسئولیت کیفری دانسته شده  و در ماده 

که مفهوم این ماده بیانگر جایگاه نظریه پزشکی قانونی در اثبات یا عدم اثبات « ک مجنون با جلب نظر متخصص ثابت...خطرنا

اران مرتکب جرایم از جمله ناقضان حق بر سلامت می باشد. و چنان چه جنون افراد مذکور اثبات گردد در هر جنون در بزهک

جنون علاوه بر آن که  ا رسیدگی دادگاه ، متهم قابل تعقیب نخواهد بود.مرحله از رسیدگی باشد چه در مرحله تحقیق ی

مفهومی روانی و در حیطه روان پزشکی قرار دارد ، مفهومی اجتماعی و فرهنگی نیز به شمار می رود که قضاوت عرف را بر می 

اعی نیست و اعمالی شدیداً مخالف با انگیزد. به عبارت دیگر عرف کسی را که قادر به تطبیق رفتارهای خود با معیارهای اجتم

اخلاق و هنجارهای جامعه انجام می دهد ، فردی ضد اجتماعی و گاه دیوانه می خواند و در این قضاوت خود ، معیارهای 

 اخلاقی ، فرهنگی و اجتماعی حاکم بر خود را مد نظر قرار داده  ، رفتار شخص را با محک این معیار ها می سنجد.

و به نوعی فاقده افرادی که در زمان ارتکاب جرم مبتلا به جنون بوده و بیماری آن ها با نظریه پزشکی قانونی اثبات شده است 

 بدین  قوه تمییز یا اراده آگاهانه هستند ، فاقد مسئولیت کیفری بوده و قاعدتاً در مورد آن ها قرار موقوفی تعقیب صادر می شود.



 

 

قانون مجازات اسلامی دانست که ناشی از نابسامانی دماغی بوده و  149می توان جنون و مشمول ماده ترتیب تنها حالتی را 

باعث فقدان قوه ادراک شود. حالات مادون آن که صرفاً نشانگر نوعی اختلال نسبی اراده و قوه ادراک بوده و به عنوان بیماری یا 

 جنون محسوب نشده و رافع مسئولیت کیفری نخواهند بود، ناهنجاری های روانی اسامی مختلفی بر خود گرفته اند

مگر آن که وجود آن حالت در فرد مرتکب به دلیل نداشتن عنصر روانی از سوی او در لحظه ارتکاب جرم باشد ، که در آن  

 صورت مرتکب به دلیل نداشتن عنصر روانی و نه ابتلای به جنون تبرئه خواهد شد.

 

 جنون حین رسیدگی و پیش از صدور حکم قطعی  .2-2

رسیدگی دچار جنون می شود ، بدیهی است که گاهی مرتکب در کمال صحت عقل دست به ارتکاب جرم می زند ، اما در حین 

این فرد به دلیل برخورداری از قوای عاقله در زمان ارتکاب جرم دارای مسئولیت کیفری است ، اما به دلیل ناتوانی او در دفاع از 

  خود و ضرورت حفظ حقوق دفاعی متهم ، باید رسیدگی را تا زمان افاقه متوقف نمود.

قانون آیین دادرسی کیفری مقرر داشته : هرگاه مرتکب جرم پیش از  24/3/1394اصلاحی  13ده ما 2در این خصوص تبصره 

صدور حکم قطعی مبتلا به جنون شود تا زمان افاقه ، تعقیب و دادرسی متوقف می شود ، مگر آنکه در جرائم حق الناسی 

اقه نیز نتواند از خود رفع اتهام کند. در این شرایط اثبات جرم به نحوی باشد که فرد مجنون یا فاقد هوشیاری در فرض اف

می توان گفت که اصولاً اگر مرتکب بعد از ارتکاب جرم و قبل از صدور حکم قطعی ، مجنون شود ، تعقیب و یا         خصوص 

ثبات جرم به دادرسی در مورد او متوقف می گردد تا وی افاقه حاصل کند . استثنائاً در جرایم حق الناسی با این شرایط که ا

نحوی باشد که فرد مجنون یا فاقد هوشیاری در فرض افاقه نیز نتواند از خود رفع اتهام کند ، تعقیب و یا دادرسی متوقف 

  نخواهد شد.

درجات جنون در حقوق ایران فاقد هرگونه ملاک و معیاری برای ارزیابی است و جنون فرض و اماره قانونی نیست و لذا در هر 

 ثبات شود.مورد باید ا

 

  جنون پس از صدور حکم قطعی .2-3

از آن جایی که یکی از اهداف مجازات اصلاح بزهکار و پیشگیری از تکرار مجدد جرم است ، شخصی که در زمان اجرای      

این  مجازات مبتلا به جنون می شود ، درکی از مجازات ندارد و بنابراین اجرای مجازات این هدف را برآورده نمی سازد که در

خصوص با توجه به ماهیت جرم ارتکابی وضعیت مرتکب متفاوت خواهد بود ، به نحوی که در جرایم مربوط به قصاص و دیات 

حدوث جنون تاثیری بر روند اجرای مجازات نخواهد داشت. حدود نیز که از حقوق الهی هستند ، جنون محکوم علیه مانع 

در صورتی که جنون مرتکب با نظریه پزشکی قانونی اثبات گردید تا زمان افاقه یرات اجرای مجازات نخواهد بود. اما در مورد تعز

مرتکب ، اجرای مجازات به تاخیر می افتد . البته در تعزیرات مالی نظیر مصادره اموال یا جزای نقدی مجازات حتی در حالت 

 جنون مرتکب به اجرا در می آید.

قانون آیین دادرسی کیفری عنوان گردیده : هر گاه محکوم علیه به بیماری جسمی یا روانی مبتلا  502بر همین اساس در ماده 

باشد  چنان چه در جرایم تعزیری امیدی به بهبودی بیمار نباشد ، قاضی اجرای احکام کیفری پس از احراز بیماری محکوم 

ت ، با ذکر دلیل پرونده را برای تبدیل به مجازات مناسب دیگر با در نظر گرفتن نوع علیه و مانع بودن آن برای اعمال مجازا

هرگاه حین اجرای مجازات ، و مجازات به مرجع صادرکننده رای قطعی ارسال می کند. و در تبصره نیز مقرر داشته : بیماری 

حکام کیفری ، ضمن صدور دستور توقف اجرای بیماری حادث شود و تعویق اجرای مجازات فوریت داشته باشد ، قاضی اجرای ا

  آن طبق مقررات این ماده اقدام می کند.



 

 

در واقع با اختصاص دادن امر تبدیل مجازات به جرائم تعزیری ، هدف قانونگذار سلب امکان این امر در حدود و قصاص و دیات 

لیه وجود نداشته باشد ، دیگر تعویق اجرای حکم و اهتمام در اجرای آن ها بوده است و چنان چه امیدی به بهبودی محکوم ع

مجوزی ندارد. نکته دیگر اینکه قانونگذار در ماده فوق الذکر شرط تبدیل مجازات را در جرائم تعزیری احراز بیماری محکوم 

نظریه  علیه از طرف قاضی اجرای احکام منوط نموده است که منظور قانونگذار از واژه احراز بیماری محکوم علیه ، کسب

 پزشکی قانونی در خصوص وضعیت محکوم می باشد .  

 

 

 ملازمه جنون بزهکار با جرایم ناقض حق بر سلامت  .2-4

تقارن جنون با جرم به تنهایی برای رفع مسئولیت کیفری کافی نمی باشد ، بلکه پزشکان روانی برای جنون شرط دیگری       

هم در عمل قائل شده اند که تلویحاً از عبارت اختلال روانی در حین ارتکاب جرم نیز می توان فهمید و آن ارتباط جنون با جرم 

جنون شخص ارتباط وجود داشته باشد که این امر بر عهده پزشکان و روان پزشکان  است. بنابراین باید بین ارتکاب جرم و

در مقام تعریف جنون به دو معیار اهلیت اساسی  1392قانون مجازات اسلامی مصوب  149قانونگذار در ماده قانونی می باشد. 

رفع مسئولیت کیفری بر فرض تحقق جنون یا ضروری و قوه غیرقابل مقاومت توجه کرده است. بدیهی است که شرط لازم برای 

 مقارن بودن آن در هنگام وقوع جرم است.

اختلالات عقلی موثر در مسئولیت کیفری از دید روان پزشکان عبارتند از : هذیان ، توهم ، نقض شدید در شکل یا جریان تفکر 

توانی چشمگیر در مراقبت از خود. بنابراین شدید خلق ، نقض شدید شناختی ، رفتار غیرمنطقی دایمی یا مکرر ، نا ل، اختلا

وجود هر یک از این علایم حسب تشخیص روان پزشک به عنوان متخصص امر می تواند مصداقی از جنون مخل به مسئولیت 

 ( 125:  1395، )درویشی، مصری، طاهری، نوروزی.کیفری را تشکیل دهد

اع بیماری ها از جمله : اسکیزوفرنی ، هیپومانی ، مانیا ، افسردگی هم چنین جنون از منظر کارشناسان پزشکی قانونی شامل انو

و پیری عقل می باشد که اثبات هر کدام از بیماری های پیش گفته با نظریه پزشکی قانونی در روند رسیدگی های کیفری موثر 

 بوده و دارای ضمانت اجراهای خاص می باشد.

اداره  7777/8/1381قضائیه اشاره نمود که بر اساس نظریه مشورتی شماره نظریات مشورتی قوه در این راستا می توان به 

حقوقی مقرر داشته : تشخیص این امر که عقب مانده ذهنی که مرتکب جرم شده فاقد مسئولیت است ، پس از تحقیق و کسب 

ای روانی در حد اگر فشاره 5/8/1382 -6779/7نظر پزشک متخصص به عهده دادگاه است. همچنین وفق نظریه مشورتی 

جنون قاتل در زمان قتل باشد )تشخیص درجه جنون با پزشکی قانونی است( موجب سلب مسئولیت جانی می شود ، در غیر 

 این صورت مسئول خواهد بود.

 

 ضرورت های حاکم بر ادله علمی پزشکی قانونی  .2-5

امات اشتغال به امر قضاوت و حصول حکم صحیح در مقام قضایی به ادله علمی پزشکی قانونی توسل می جوید و این از الز    

قانون آیین دادرسی کیفری نیز مقرر داشته : کارشناس رسمی یا خبره از قبیل پزشک ،  128مورد موضوع دعوا است. ماده 

که  بدین معناداروساز هنگامی دعوت می شوند که اظهارنظر آنان از جهت علمی یا یا فنی یا معلومات مخصوص ، لازم باشد.

 136-130ارجاع از جانب دادرس به کارشناس پزشکی قانونی در مسائل فنی و تخصصی است. نکته مهم آن که از فحوای مواد 

قانون آیین دادرسی مدنی بر می آید که می توان الزام مقام قضایی بر کسب نظریه  258همان قانون و نیز ماده  156و ماده 

محاکم نیز  استنباط نمود. این موضوع در آراء مله اثبات جنون بزهکار یا افاقه وی راکارشناسی در موضوعات فنی تخصصی از ج

اشعار می دارد : دادرس نمی  16/09/1319مورخ  2940/294دیوان عالی کشور در رای شماره  مشاهده می شود.به وضوح 



 

 

نکته حایز اهمیت اینکه صدور قرار ارجاع به کارشناس از جمله  تواند در امور فنی ، به نظر خود اکتفا کرده و حکم صادر نماید.

قرارهای اعدادی بوده و قابل اعتراض نمی باشد و اقدام قاضی ، قطعی و لازم الاجرا است و تنها اعتراض ثانوی به نظریه 

می تواند از پذیرش  موجه نباشد دادرس دلیل اعتراضکارشناس است که قابل اعتراض به دلایل متقن است و دیهی است اگر 

 (125:  1396، ، سپهری)دهدارآن امتناع کند. 

پذیرش اعتراض به نظریه کارشناسی نمی کند ولی این مراجع موظف هستند به محض اعلام نظر قانون مرجع قضایی را ملزم به 

کارشناسی در صورت ابهام و نیاز به اخذ توضیح وی را دعوت کند و موارد ابهام را به صورت کتبی به وی ابلاغ و توضیحات لازم 

جه شود نظر کارشناسی با اوضاع و احوال قضیه مغایرت . هم چنین اگر قاضی متورا از وی اخذ و در صورتجلسه منعکس نماید

دارد در آن صورت قرار ارجاع به هیات کارشناسی را صادر می نماید . البته در این گونه موارد نیاز نیست مرجع رسیدگی منتظر 

 وصول اعتراض طرفین باشد ، بلکه راساً می تواند درخواست رفع ابهام نماید.

 

 و قضایی در نظام حقوقی ایران اداریاعتبار نظریه پزشکی قانونی در مراجع  -3

ناقضان حق بر سلامت گاهی مرتکب جرایم علیه سلامت افراد جامعه می گردند که از این باب از سوی مراجع قضایی جهت 

ب تخلفات پزشکی علیه سلامت کشف و احراز واقعیت امر  به پزشکی قانونی معرفی می شوند و گاهی نیز ناقضان مزبور مرتک

که بر حسب مورد در سازمان نظام پزشکی و یا مراجع قضایی مورد رسیدگی واقع می شوند. لذا در افراد جامعه می شوند 

 مبحث ذیل جایگاه نظریه پزشکی قانونی در مراجع اداری و قضایی مورد بررسی قرار می گیرد.

 

 در مراجع اداری  سلامت حوزه دعاوی اعتبار نظریه پزشکی قانونی در  .3-1

در مواردی ناقضان حق سلامت از جمله پزشکان بدلیل بی مبالاتی ، بی احتیاطی یا نداشتن مهارت یا رعایت نکردن      

مقررات دولتی و یا عوامل دیگر موجب نقض و از بین رفتن سلامتی افرادی می شوند که در این خصوص شکایاتی از طرف 

به عبارت دیگر گاهی اوقات وقوع تخلفی از  قض حق سلامت در سازمان نظام پزشکی مطرح می گردد.اشخاص علیه پزشک نا

از آن جاییکه پزشکان از نظر قانونی مسئول  جانب ناقض حق سلانت بر فردی تنها از قوانین پزشکی جرم انگاری شده است.

در این راستا  ن خسارت نموده و آن را جبران نمایند.خطاهای خود می باشند ، لذا در صورت غفلت یا سهل انگاری باید جبرا

قانون سازمان نظام پزشکی نیز مقررداشته : رسیدگی انتظامی به تخلفات صنفی و حرفه ای شاغلین حرف پزشکی  3بند و ماده 

یت و پیگیری بنابراین اولین مرحله طرح شکا که عنوان جرایم عمومی را نداشته باشند در صلاحیت سازمان موصوف می باشد.

پس از تکمیل مشخصات طرفین و شرح موضوع شکایت ، در  آسیب وارد شده به بیمار در سازمان نظام پزشکی می باشد.

از مهم ترین و سرنوشت ساز ترین مراحل شکایت از پزشک سامانه سازمان نظام پزشکی ثبت و مراتب به پزشک ابلاغ می شود. 

پزشکی قانونی می باشد. چرا که در این مرحله بیمار جهت تعیین نوع و میزان عارضه و در سازمان نظام پزشکی ارجاع امر به 

همچنین اثبات قصور ناقض حق سلامت بیمار به پزشکی قانونی معرفی می گردد. که توسط پزشکان حاضر در پزشکی قانون 

بیمار در کمیسیون های تخصصی   موضع آسیب بررسی و تقصیر یا عدم تقصیر فرد ناقض سلامت جهت مراحل بعدی و معرفی

صورت می گیرد ، بدین مفهوم که نظریه پزشکی قانونی به همراه بیمار به کمیسیون های تخصصی ارجاع و میزان قصور و 

 تخلف پزشک با توجه به 

می توان گفت نظریه پزشکی قانونی در این موارد به  نظریه پزشکی قانونی و نوع عمل ارتکابی و وضعیت بیمار برآورد می شود.

 عنوان دلیل متقن در باب اثبات بزهکاری پزشکان ناقض حق سلامت به کار گرفته می شود.

 

 



 

 

 پزشکی قانونی در دعاوی حوزه سلامت در مراجع قضایی اعتبار نظریه  .3-2

ی رهایی از مسئولیت کیفری به جنون متوسل شوند رادر خصوص ناقضان حق سلامتی افراد جامعه ، اگر ناقضان مزبور ب      

در محاکم کیفری ارجاع به کارشناسی معمولاً به آن گاه موضوع جهت کشف واقع به پزشکی قانونی ارجاع داده می شود. اصولاً 

تعیین موضوع دو گونه است ، گاهی نظر کارشناسی پزشکی قانونی معطوف به تعیین میزان آسیب و امثال آن است که آن را به 

اثبات جرم  ادلهتعبیر می کنیم. در این فرض نظر کارشناسی برای اثبات اصل مجرمیت و استناد جرم به متهم اخذ نمی شود . 

ادله دیگری است ، اما در تعیین میزان آسیب و علت فوت مجنی علیه و یا در تعیین مصادیقی همچون جنون و مانند آن به 

نظریه پزشکی قانونی استناد می شود. ارجاع به کارشناسی فراتر از تعیین موضوع است و در بیش تر موارد احراز مجرمیت یا بی 

 یات کارشناسی پزشکی قانونی است.گناهی متهمان به سبب نظر

م ارزش و اعتبار فراوانی را قائل هستند تا آن جا که اگر مراجع قضایی برای نظریات پزشکی قانونی خصوصاً درباب جنون مته

دادگاهی بدون صلاحیت علمی و فنی و بدون اخذ نظریه پزشکی قانونی درباب جنون متهم یا اینکه بدون توجیه و استدلال 

داشته و قابل ابطال به قانونی نظریه کارشناسی پزشکی قانونی را رد نماید و اقدام به صدور رای نماید چنین رایی ارزش قضایی ن

نظر می رسد. رویه موجود در محاکم قضایی موید این است که هرچند نظر کارشناسی پزشکی قانونی در فقه و نظام کیفری به 

عنوان یکی از ادله اثبات به نحو مستقل ذکر نشده است ، ولی استفاده از نظریات پزشکی قانونی بسیاری از مسایل مربوط به 

من جمله جنون متهم در قبل یا بعد از ارتکاب جرم را حل کرده است و در حصول علم قاضی در باب کشف  حوزه کیفری را

اماره قانونی و حقیقت و اجرای بهتر عدالت کمک شایانی نموده است. تا جایی که از نظر برخی حقوقدانان در تعارض بین 

 202در تایید این مبحث می توان به ماده  ره قضایی شده اند.قضایی از جمله نظریه پزشکی قانونی ، قائل به مقدم بودن اما

قانون آیین دادرسی کیفری اشاره نموده که مقرر می دارد : هرگاه بازپرس در جریان تحقیقات احتمال دهد متهم هنگام ارتکاب 

پزشکی قانونی را تحصیل می جرم مجنون بوده است ، تحقیقات لازم را از نزدیکان او و سایر مطلعان به عمل میاورد ، نظریه 

قانون مجازات  91هم چنین تبصره ماده  کند و با احراز جنون ، پرونده را با صدور قرار موقوفی تعقیب نزد دادستان می فرستد.

اسلامی نیز بیان داشته : دادگاه برای تشخیص رشد و کمال عقل می تواند نظر پزشکی قانونی را استعلام و یا از هر طریق دیگر 

ه مقتضی بداند ، استفاده کند. هر چند با توجه به تبصره چنین بر می آید که استعلام نظر پزشک قانونی از اختیارات دادگاه ک

جهت تشخیص به شمار می رود ، لکن می توان گفت تبصره فوق در جایی قابل تمسک است که طرق دیگر جزء پزشکی قانونی 

رق مزبور موجود نباشد ، به نظر می رسد کسب نظر پزشکی قانونی در تشخیص رشد و کمال عقل موجود باشد و زمانی که ط

آن موضوع بعضاً قانونگذار استعلام نظر پزشکی قانونی را به دلیل تخصصی بودن   رشد و عقل متهمان الزامی می باشد . هرچند

 قانون مجازات اسلامی می باشد. 449ده الزامی دانسته است که مصداق بارز این الزام تعیین دیه غیر مقدر یا ارش موضوع ما

این گونه ذکر شده است : چنان چه قاضی رسیدگی کننده با توجه به نظریه پزشکی  15/07/1380-434/7در نظریه مشورتی 

قانونی احراز نماید که متهم )شخصی که حکم حجر وی به لحاظ جنون قبلاً صادر شده است ( مجنون نیست ، باید او را تعقیب 

ازات کند. بنابر این صرف نظر از این که احکام مدنی در امور کیفری لازم الاتباع نیست ، چنان چه طبق نظریه پزشکی و مج

 قانونی ، خلاف حجر )جنون( متهم ثابت شود حکم حجر مانع تعقیب کیفری وی نمی باشد.

 

 قوانین کیفری ایراناعتبار نظریه پزشکی قانونی در اثبات جنون ناقضان حق سلامت در  .3-3

کی قانونی باشد اشاره ای تبار نظریه پزشبه فردی که مختص حجیت یا عدم حجیت اع منحصردر حقوق کیفری ماده یا مواد  

شده ؛ زمانی که بازپرس در جریان تحقیقات احتمال دهد که متهم  مقررقانون آیین دادرسی کیفری  202نشده است . در ماده 

هنگام ارتکاب جرم مجنون بوده است ، نظریه پزشکی قانونی را تحصیل می کند و با احراز جنون پرونده را با صدور قرار موقوفی 

رورت به مراکز مخصوص تعقیب نزد دادستان ارسال می کند و چنان چه جنون استمرار داشته باشد شخص مجنون بنابر ض



 

 

قانون مزبور نیز در حالت جنون  150همچنین ماده  نگهداری و درمان سازمان بهزیستی و وزارت بهداشت منتقل می شود.

مرتکب مقرر داشته : چنانچه جنون و حالت خطرناک مجنون با جلب نظر متخصص ثابت و آزاد بودن وی مخل نظم و امنیت 

محل مناسب نگهداری می شود. که در مواد فوق با نظریه پزشکی قانونی قرار موقوفی در مورد باشد تا رفع حالت خطرناک در 

و لکن از آنجایی که نظریه پزشکی قانونی در زمره متهم صادر  و یا وی به نهاد های بهزیستی و دیگر موارد معرفی می شود. 

قانون آیین دادرسی کیفری تمسک نموده که  166ماده نظریات ارجاع امر به کارشناسی می باشد ، می توان در این باب به 

مقرر می دارد : در صورتی که نظر کارشناس با اوضاع و احوال محقق و معلوم نظریه کارشناسی مطابقت نداشته باشد ، بازپرس 

ین ماده می توان ارجاع می دهد. در واقع از مفهوم ا کند و موضوع را به کارشناس دیگر نظر کارشناس را به نحو مستدل رد می

دریافت اصل بر قبول نظریه کارشناس رسمی من جمله نظریه پزشکی قانونی بوده و خلاف آن مشروط به این است که نظریه 

مزبور با اوضاع و احوال محقق و معلوم کارشناسی مطابقت نداشته باشد. منطق چنین حکمی نیز روشن است ، زیرا اساساً محل 

ظهارنظر در امر فنی و تخصصی بوده که مقام قضایی فاقد دانش در آن حوزه می باشد. بنابر این زمانی ارجاع امر به کارشناسی ا

در )جنون متهم که موضوع مقاله می باشد (  آن  که مرجع قضایی اظهارنظر در خصوص موضوعی را به دلیل تخصصی بودن

، باید با وصول نظریه علمی آن ها اصولاً از آن متابعت  انسته و این امر را به پزشکی قانونی محول می نمایدصلاحیت خود ند

کرده و استثنائاً آن را نپذیرد و با توجه به اینکه هر استثنایی نیازمند توجیه و استدلال است ، مرجع قضایی باید دلایل کشف 

 ( 232 :1400، )خالقی مغایرت نظریه کارشناسی با اوضاع و احوال محقق و معلوم پرونده را بیان نماید.

و تبصره آن مقرر داشته : صحنه جرم باید توسط گروه  130هم چنین به دلیل جایگاه پزشکی قانونی در صحنه جرایم ، ماده 

بررسی صحنه جرم که حسب مورد متشکل از پزشک قانونی ، کارشناسان بررسی صحنه جرم و تشخیص هویت ، کارآگاهان 

ن است ، تحت نظارت بازپرس و در صورت ضرورت به سرپرستی وی بررسی شود. نیروی انتظامی و عنداللزوم سایر کارشناسا

نیز مقرر داشته : گروه  03/07/1397آیین نامه اجرایی حدود اختیارات ، شرح وظایف و چگونگی صحنه جرم مورخ  6ودر ماده 

ستند سازی صحنه جرم را بررسی صحنه جرم متشکل از اشخاص مسئول و متخصصی است که وظیفه قانونی و فنی بررسی و م

 ( و...به عهده دارند ، شامل پزشکی قانونی )در موارد قتل ، خودکشی ، مرگ مشکوک ، ضرب و جرح و سایر موارد

می توان در بیان ادله اثبات دعوی در امور کیفری با توجه به ماهیت جنون و نظریه پزشکی قانونی در این زمینه عنوان نمود 

که : در مورد احراز جنون در جرایم ناقضان حق بر سلامت ، نظریه پزشکی قانونی هم به دلیل این که وضع علم به موضوع 

نون را از علل رافع مسئولیت کیفری دانسته و هم چنین به اقتضای عرف که اظهارنظر )جنون( است و هم به دلیل قانونی که ج

و قریب به قطع تلقی  قویراجع به معالجه و درمان و سایر مسایل مرتبط با جنون به پزشکان واگذار شده است ، یک دلیل 

 ثابت گردد.گردد ، مگر این که خلاف آن با ادله معتبر دیگر 

 
 ثبات جنون ناقضان سلامت در رویه قضاییاپزشکی قانونی در  نظریه ثیر .3-4

اعلام نموده : احراز جنون و خطرناک بودن متهم امری  20/10/1377مورخ  4875/7اداره حقوقی دادگستری در نظریه شماره 

نظریه نسبت به راض روحی است و اگر دادگاه تخصصی و فنی است که اظهارنظر نسبت به آن در صلاحیت متخصصین ام

 کارشناسا
این امر تردید حاصل نماید می تواند برای تایید یا رد نظر کارشناسان هیات دیگری از کارشناسان را انتخاب نماید تا با توجه به 

فقط با توجه به اوضاع و احوال متهم ، او را دیوانه یا غیر نظرات آنان بر صحت امر یقین حاصل نماید و الا دادگاه نمی تواند 

امراض روحی درباره متهم ضروری است. همان  ه و نسبت به وی یا اتهام اتخاذ تصمیم نماید و قانوناً جلب نظر کارشناسدیوان

طور که از این نظریه مشورتی پیداست ، نظر پزشکی قانونی در خصوص جنون هرگاه بر خلاف اوضاع و احوال قضیه نبوده و به 

 د.اصطلاح بطلانش محرز نباشد ، معتبر می باش



 

 

بدواً از  فرد ؛ در رویه قضایی نیز هنگام معرفی فرد مدعی مبتلا به جنون به پزشکی قانونی ، دادگاه ارجاع دهنده می خواهد

صریحاً اظهار نظر شود و در صورت  خصوص ابتلا وی به جنون  مورد معاینه و مصاحبه قرار گرفته و در جهت جنون یا صحت

ع آن نیز اعلام شود و ضمناً مشخص شود جنون نامبرده متصل به زمان صغر سن وی می ابتلاء مرتکب به جنون ، تاریخ شرو

 باشد یا خیر.

با توجه به تحقیقات معموله توسط نیروی انتظامی ، مصاحبه با فرد  دیوان عالی کشور در یکی از آرای خود در این خصوص

مبتلا به جنون توسط پزشک متخصص رو هم چنین اخذ نظریه های پزشکی قانونی در خصوص بهبودی فرجام خواه نهایتاً 

اعلام  صادره را نقض و به شعبه دیگر از محاکم تجدیدنظر ارجاع نموده است. فرجام خواهی را مورد پذیرش قرار داده و دادنامه 

قانون مدنی اصل عدم حجر و رشد افراد بالغ است مگر خلاف آن به طریق متقن و  1210داشته : حسب مدارک متخذه از ماده 

ادله معتبر قانونی ثابت گردد. بیماری های روانی از جمله جنون از عوارض روحی و روانی هستند و مانند بقیه امراض معالجه و 

انی موجب حجر نیست و خیلی از بیماری های مرقوم را در عرف پزشکی روز از مصادیق جنون . هربیماری رودرمان می شوند

تلقی می کنند ولی نوعاً موجب اختلال تام مشاعر و سلب اراده نیست ، چون با پیدایش عقلانیت صحیح و اراده سالم و آگاهی 

و در این صورت نمی توان فرد سالم را محجور  درست در فرد جنون و سفه موجب حجر ولو با معالجه مستمر مصداقی ندارد

تلقی کرد. تحقیقات معموله توسط نیروی انتظامی و پاسخ استعلام ها قدر متیقن مثبت سلامت نفس و عدم جنون و ابتلا به 

 بیماری های 

 

بهبودی فرجام خواه و روانی در زمان مصاحبه ها و اظهارنظرهای پزشکی است . نظریات اخیر پزشکی قانونی هم دلالت بر 

 دیوان عالی کشور( 10/01/1393مورخ  9309970909100004)دادنامه قطعی شماره  منتفی شدن جنون اوست.

البته با توجه به مطالب پیش گفته جنون متهم در جرایم ناقض حق بر سلامت ، متهم را از مسئولیت کیفری معاف می دارد ، 

قانون آیین دادرسی کیفری مقرر می دارد: سقوط  20رجا خواهد بود. بر این اسا ماده لیکن مسئولیت مدنی متهم هم چنان پا ب

دعوی عمومی موجب سقوط دعوی خصوصی نیست. یعنی در مورد فرد مبتلا به جنون نیز همانند صغیر ، خسارات وارده از 

قانون مدنی صغیر  1216ابق ماده : مط 11/8/1376مورخ  7/5371اموال خود مرتکب جبران می شود. نظریه مشورتی شمارره 

 یا مجنون یا غیر رشید باعث ضرر شود ضامن است.

دیوان عالی کشور آمده است : با توجه به گواهی های پزشکی دادگاه  30شعبه  02/07/1373-30151همچنین در رای شماره 

 تشخیص داده است که محجور دارای جنون ادواری بوده است.

 

 نتیجه گیری

در حقوق جزای ایران تحقق هر جرمی نیاز به عنصر قانونی ، عنصر مادی و عنصر معنوی دارد . بنابراین صرف رفتار      

قانون مجازات اسلامی : مسئولیت کیفری در حدود ،  140بموجب ماده مجرمانه اصولاً موجب مسئولیت کیفری نمی شود. 

رم ، عاقل ، بالغ ، مختار باشد. این ماده قانونی شرایط مسئولیت قصاص و تعزیرات زمانی محقق است که فرد حین ارتکاب ج

کیفری را بیان نموده و تا زمانی که این شرایط وجود نداشته باشد بزهکار از مسئولیت کیفری مبرا خواهد بود و زمانی که 

کیفری محسوب می شود. ناقضان حق بر سلامت افراد جامعه حین ارتکاب جرم مجنون باشند این عامل از موانع مسئولیت 

یان می دارد که اگر مرتکب در زمان ارتکاب جرم دچار اختلال روانی بوده به نحوی که فاقد اراده یا قوه تمیز باشد بقانونگذار ما 

ده است. شخصی که در اراده را با عنوان جنون توصیف نمو در واقع عیب مجنون محسوب می شود و مسئولیت کیفری ندارد.

که قدرت تشخیص یا کنترل بر اعمال وی را زایل می کند فاقد مسئولیت  جرم دچار اختلال روانی یا عصبی است حالت ارتکاب

کیفری است. اما شخصی که در لحظه ارتکاب جرم دچار اختلال روانی و عصبی باشد که تشخیص وی را مختل نماید یا کنترل 



 

 

. تشخیص این وضعیت که به نوعی سرنوشت بزهکار و بزهدیده نیز به بر اعمالش را با مشکل رو برو ساز قابل مجازات می باشد

آن گره زده می شود جزء با ارایه نظریه مبسوط پزشکی قانونی برای دادگاه رسیدگی کننده میسر نمی باشد  و مرجع قضایی 

که به نظر اهل خبره احترام عرف دادگاه ها آن است  رسیدگی کننده در زمان تعیین مجازات باید این وضعیت را در نظر بگیرد.

می گذارند مگر تردید معقولی نسبت به آن وجود داشته باشد یا دادگاه بخواهد با جلب نظر متخصصان دیگر به قناعت وجدان 

چراکه برخی حالت های بزهکار در زمان ارتکاب جرم قابل تطبیق با واژه جنون نیست اما در مسئولیت کیفری تاثیر  دست یابد.

ویژه این که موضوع بیماری های روانی موضوعی غیرحقوقی و مبتنی بر علم پزشکی بوده و باید از نظریه های پزشک دارد به 

از نظر قضایی به جنون عنوان مفهومی روانی نگریسته می شود  قانونی به عنوان کارشناس رسمی یا پزشک متخصص بهره برد.

رسی و اظهارنظر متخصص است. بنابراین قاضی در رسیدگی به حالت که تشخیص آن امری تخصصی و فنی بوده و نیازمند بر

جنون جرایم ناقضان حق بر سلامت افراد جامعه نباید داوری عرف را در قضاوت خود تاثیر بدهد بلکه باید تشخیص آن را مانند 

انونی عملیات و آزمایش به عبارتی در پزشکی ق سایر موضوعات فنی به کارشناس مربوطه یعنی پزشکی قانونی محول نماید.

هایی توسط متخصصین برای کشف جرایم ، اتهامات ، صداقت افراد )سالم یا جنون بودن( انجام می گیرد تا قاضی بر اساس 

در تخلفات پزشکان ناقض حق سلامت که در سازمان نظام پزشکی مورد رسیدگی قرار  قرائن و شواهد بتواند حکم صادر نماید.

ت درباب ارجاع امر به پزشکی قانونی ، نظریه مرجع یاد شده به عنوان دلیل در کمیسیون های تخصصی می گیرد می توان گف

مبادرت به برآورد خسارت از پزشک به عنوان ناقض حق سلامت می  می گیرد و بر اساس نظریه آن مرجع  مورد استناد قرار

 کنند.
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Abstract 

Background & Purpose: The right to health of the members of the society as one of the 

fundamental rights for the members of the society is foreseen in various laws, including in 

Article 29 of the Constitution. However, in some cases, these rights are violated by various 

persons, both real and legal. And the violators of people's right to health resort to insanity in 

explaining the cause or justification of criminal behavior. Because by proving insanity, the 

criminal will be freed from criminal responsibility, therefore, today, one of the most important 

evidences to prove crimes against criminals or to acquit criminals regarding the right to health 

of people in the society against Violators of the right to health are based on the theory of 

forensic medicine. 

Research method: In this research, the research method is descriptive-analytical and the 

collection of materials is done using books, articles, electronic resources and internet sites, 

and it aims to establish the role and place of forensic medicine theory in proving the insanity 

of law violators. Explain health. 

Research method: In this research, the research method is descriptive-analytical and the 

collection of materials is done using books, articles, electronic resources and internet sites, 

and it aims to establish the role and place of forensic medicine theory in proving the insanity 

of law violators. Explain health 

Conclusion: The obtained results show that in the judicial and quasi-judicial authorities 

dealing with the crimes of violators of the right to health, the principle is to accept the theory 

of forensic medicine in proving the insanity of the violators of the right to health, and the 

contrary is conditional on the fact that the facts and circumstances Bachelor does not match. 
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