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  :مقدمه
تمام انسانها گرايشات معنوي دارند كه ويژه نوع بشر است واين گرايشات مهمترين وجه متمايز كننده انسان با ديگر 

معنوي چيزي است كه ما در معارف ديني خود از آن به عنوان فطرت ياد مي كنيم موجودات است وعلت اين گرايشات 
فطرت عنصري است كه خداوند بعد از خلقت انسانها براي تمامي آنها قرار داده  .١" فِطْرتَ اللّهِ الَّتي فَطَر النّاس علَيها"

 ملكو تي يرت عنصرفط.انسان ميسر گرديده است است كه با بهره گيري از آن فهم بسياري از مفاهيم نظام عالم براي 
است كه با تاثير در روح آدمي گرايش هاي معنوي و به واسطه آن روحيات انساني ، اخلاقيات و رفتارهاي اخلاقي را در 

،   كه خداوند براي بشر قرار داده است نعماتيانسان سبب مي گردد و اگرچه بهره انسانها از فطرت همانند ديگر توانها و
لذا مفاهيم معنوي و اخلاقي در انسان نياز به تعليم ندارد و تنها . متفاوت است اما تمامي انسانها واجد آن مي باشند 

 ميثاق م دوهانبيا آمدند تا لَيستَاْ: "  مي فرمايند)ع(نيازمند تذكر و يادآوري است و به اين سبب است كه امام علي 
    ٢"رتِهفِطْ
 

  :پزشكيق اخلاتاريخچه اصول 
. مطرح است٥ ي و اخلاق کاربرد ٤يا دستوري ي  ، اخلاق اصول٣در مباحث فلسفه اخلاق امروز سه حوزه فرا اخلاق

تعامل مباحث در هر سه حوزه بصورت گسترده  ارتباط و ست ويطه بصورت کامل مقدور نين سه حيک اياگرچه تفک
  . گرددي مي طبقه بنديکاربردمباحث اخلاق در يمباحث مطرح در اخلاق پزشک .مطرح است

 به عهده دارد يوتکنولوژي و بيولوژيقات بيوانات را در تحقيح ت افراد ويکا که حمايآمر يملته ي کم۱۹۷۸در سال 
 سودمند و د وياستقلال افراد ، انجام اقدامات مف ت وي نمود که در آن احترام به حاکميه گذاري را پاياصول سه گانه ا

دانشمندان به کار  ج توسط محققان وين اصول به تدريا.  را درنظر گرفته بود يروان  وي جسمياب هي از آسيريجلوگ
  .ماران به کار بسته شديمتخصصان در معالجه ب ن اصول توسط پزشکان ويج ايبتدر برده شد و

ول فوق به  اص۱۹۸۰در سال . ديل گرديت عدالت به چهار اصل تبدين سه اصل با اضافه شدن اصل رعاي بعد ايچند
  .اجرا درآمد به يصورت گسترده ابه   مورد موافقت قرار گرفت و٦ياتي ح اخلاق اصولعنوان

  
  .ه استي اولي برخواسته از اصول اخلاقياصول اخلاق پزشک
 ي ميدر حالات کل ي اخلاقيده آلهايانگر اي بي که بصورت جملات هستنديعيوس و يکل اصول يدر واقع اصول اخلاق

 هستند که ياصول) ياتيح (ي نشده اند اما اصول مورد استفاده در اخلاق پزشکي طراحي موضوع خاصيبرا وباشند 
                                                   

 ع لَی ها لا تَب دیلَ لِخَلْقِ اللّهِ ذلِکَ َ أَقِم  و ج ه کَ لِلد ینِ ح نیفًا فِطْر ت  اللّهِ الَّتي فَطَر  النّاس "٣٠سوره روم آیه  1
 )٣٠ ("الد ینُ الْقَی م  و  لکِنَّ أَکْثَر  النّاسِ لا ی ع لَم ونَ

این فطرتي است که خداوند،انساا را بر آن ! پس روي خود را متوج ه آیين خالص پروردگار کن
 !دانند لي اکثر مردم نميآفریده؛ دگرگوني در آفرینش الهي نیست؛ این است آیين استوار؛ و

انبیاء آمدند تا آن میثاق فطري كه خداوند با ما بسته است را از :" خطبه اول ج البلاغه 2
 .ما طلب كنند

3 Meta Ethics  
4 Normatic Ethics 
5 Applied Ethics 
6 Biomedical principles 
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 که در آن قرار ينه اين اصول با توجه به زميارزش ا  شده اند وي خاص طراحينيط باليت واحد در شرايقعک موي يبرا
 قابل اجرا ي دستورالعمل اخلاقيورپزشکن اصول دست اندرکاران اميتا با استفاده از ا . شوديگرفته اند مشخص م

بتوانند از آنها در  ند ويفه خود را در برخورد با موارد خاص راحتتر درک نمايوظن اصول يو با کمک اداشته باشند 
 يدرواقع اصول چهارگانه اخلاق پزشک. ندياستفاده نما يکساني وبه صورت مداوم  خودي درمانيت بهداشتي فعاليابيارز

 يبدون در نظر گرفتن تفاوتها ست که انسانها فطرتا ويه اي اوليق با اصول اخلاقي قابل تطبيبه راحتک نظر يدر 
  . شمارندي مختلف به آن اعتقاد داشته و آن را محترم ميتهايمل  ويفرهنگ

  ياصول اخلاق پزشک  هي اولياصول اخلاق
  مارياصل احترام به حق انتخاب ب  نيرياحترام به سا

  اصل عدم اضرار  نداشتن شرارت
  ياصل سود رسان  يرخواهيخ

  اصل عدالت   وانصافيهمدرد
 
  :ي استفاده از اصول در مباحث اخلاق پزشکيتهايدودد و محيفوا
 ي توان از اصولين محدوده مي موارد متنوع درايبررس  ويطه اخلاق پزشکيدر مباحث مطرح در حبحث   ولي تحليبرا

 . باشد استفاده کرديدميات آن مورد تائي مختلف کليتهايمل نظران فرهنگ ها وب به اتفاق صاحبين اکثر قريکه در ب
 همسان و يجاد زبان اخلاقي باعث اي در مباحث اخلاق پزشکيريم گي علاوه بر کمک به تصمياستفاده از اصول اخلاق

د تعهدات جاي ا بهيواز طرفگردد ي ميطه اخلاق پزشکيل موارد مطرح شده در حيجهت تحل يچهارچوب مشترک
  .دي نماي کمک مر متجانسي مختلف و غيانهاي بي واحد بجاي زبانينيگزي مشترک و جاياخلاق

 را ييمخاطره ها تها وي تواند محدودي ميشبرد مباحث اخلاقيپ ل ويت اصول در تحلي به رعايبنديگر پاي دياز سو 
ش از حد در برداشت وکاربرد اصول اشاره ي  بيشياند احتمال ساده   توان بهي من آنهايد که از جمله مهمتريجاد نمايا

ازهمه مهمتر  د ويگر محروم نمايک تکخال مار ا از توجه به اصول ديک اصل به عنوان ينکه توجه به ياحتمال ا. کرد
 مشخص ي براياز به روشين،   استياخلاقک مورديبحث در  ول يتحلن اصول مختلف مطرح در ياز به حفظ تعادل بين

  ي پزشکي استفاده از اصول اخلاقيتهايگر محدودين اصول از دي در بيت بندياولو قدم ونمودن حق ت
 .است

  
  ياصول اخلاق پزشک

  : عبارتند ازياتيچهار اصل مطرح در اخلاق ح
  ١مارياستقلال ب اصل احترام به حق انتخاب و .۱
  ٢اصل عدم اضرار .۲

                                                   
1 Respect for autonomy 
2Beneficence 
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  ١ياصل سودرسان .۳
  ٢اصل عدالت .۴

 به صورت مستقل مطرح اهاًاد آن گيت وکاربرد زيز به واسطه اهميل نيدو اصل ذن چهار اصل مورد اتفاق يعلاوه برا
  .گردنديم

  . دهديد قرار مي مورد تاکي و صداقت را در تعاملات پزشکييت ، راستگويان واقعيفه بيکه وظ٣اصل صداقت 
د قرار يا را مورد تاک آنهيت افراد و اطلاعات شخصي که احترام به شخص٤ماريت محرمانه بودن اطلاعات بياصل رعا

  . دهديم
  ٥مار ياصل احترام به حق انتخاب ب

اصول اخلاق ن ي تري از اساسيکي آنان ي و خود مختاريماران و آزاديت مستقل بيشخص  ويم انسانياحترام به حر
. مار استيب بلات ، اهداف و تجاريق ، تمايشه ،علاين اصل در واقع ارج نهادن به ارزشها ، افکار ، انديا.  است يپزشک

 ات يمانيخود را با ارزشها ، وجدان ، مذهب و ا، مار يدارد تا ضمن احترام به انتخاب ب ي پزشک را بر آن م اصلنيا
  .همسو سازدماريب

 يونومتا اي ٦سميپتر نال -
  
ک پدر يبطه مار همانند راي رابطه پزشک با بيعنيبودسم ي بر روش پترناليشتر مبتنيه پزشکان بيستم رويل قرن بيتا اوا

ص يمار بود تشخي آنچه به نفع ب ،فهم خود برداشت وتوجه به حق داشت با در آن پزشک  شد که يف ميبا فرزند تعر
  .رديگبم ي او تصميبرامار يب از جانب ي به عبارتدهد و

وز توجه به  روز به ري شگرف پزشکيشرفتهاي و پياما امروز با توجه به تحولات فراوان در عوامل مداخله گر اجتماع
حاد مراجعه   ويمار به صورت فوريت دارد و بي فوريماري که بيسم در موارديپترنالاگر چه .تر شده استي ضرورياتونوم

  .ر قابل اجتناب استيغ ي پزشکيو در اورژانس هاکرده است 
مار با توجه به يبد و بايمار انتقال ي و قابل فهم به بي اطلاعات ضروريست تمامي بايمار ميت حق استقلال بي رعايبرا
ان يگر بياز طرف د. مشارکت داده شودي ودرمانيصي تشخيي انجام روش هاي برايم سازيلات و نظراتش در تصميتما

 يجاد مي را در او اياديمار شود که خود توهمات وسئوالات زيد و اضطراب در بي ممکن است سبب تردياطلاعات اضاف
 ير قابل فهم براي و غيز از عوارض اطلاعات اضافي و پرهيت اصل اتونومي رعاني بيک تعادل منطقيجاد يلذا ا.کند 

  . به دست آورديني باليتهايست در فعالي باي است که پزشک مييمار ، از مهارتهايب
  

                                                   
1 Maleficent 
2 Justice 
3 Veracity 
4 Privacy / confidentiality 
5 Respect for autonomy 
6 Paternalism 
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  ماراني بي خود مختاريابياشکالات در ارز -
  

 ممکن است باعث عدم بروز ير متعددعوامل مداخله گ  باشد ويمار ساده نمي بي خود مختاريابي ارزياريدر موارد بس
  .مار گرددي بي و خواست واقعي پزشک به رايابيو دست

 درصد از ۹۰ش از يده شد که بي بدنبال حادثه دc3-c4  به نخاع در سطوحيماران با تروماي در بيا  در مطالعه
در ادامه .  خود مختار است ميک تصمين يا اين سوال مطرح است که آيا.  باشنديلاتور مين خواستار قطع ونتيمصدوم

لذا  . باشنديلاتور نميگر خواستار قطع ونتيده و ديدوار گردي امي به زندگيماران به دنبال بازتواني درصد ب۹۵ در يابيارز
 با انتخاب و نظر ي در اتونوميگر اجزاء ضروري لازم وتوجه به دي هايافت آگاهيمار قبل از دريه بيان اوليچه بسا ب

  . داشته باشديادي فاصله زماري بيواقع
  ي اتونومياجزا -

  :ستي ضروريت خود مختاريمار ورعاي بي به دست آوردن خواست واقعيل برايحداقل توجه به موارد ذ
 ١قصد انتظارات و -۱
 ي دهد چه انتظاراتيت مي رضايا درماني يه پزشکيک رويمار به انجام يکه بين نکته توجه داشت که زمانيد به ايبا

 .دي نماي ميري گي را پي چه انتظاراتي درمانيصيه تشخين رويگر پزشک از اي طرف ددارد و از
 ٢درک -۲

ج يط و نتاي از شرايبه اطلاعات لازم جهت درک کاف مار از اطلاعات ارائه شده را درنظر گرفت ويزان درک بيد ميبا
  .دي مبادرت ورزي و درمانيصيدامات تشخقحاصل از ا
 ي خارجيتهايمحدود -۳

ت ي، موقعيت اقتصاديل وضعي گذارداز قبير ميمار تاثي بيريم گي که بر تصميرونيط خاص بين شرادرنظرگرفت
  .رديمار مورد توجه قرار گي بيهايريم گيل تصميست در تحلي بايم...  بودن وي چون زندانيط خاصي وشراييايجغراف

  ي داخليتهايمحدود -۴  
 يکه م... سم وي الکل،ادي اعت،يمشکلات ذهن، درد مزمن  ،ل ترسيبمار از قي و مرتبط با بيط درونيدر نظر گرفتن شرا

  .مار مورد دقت واقع شودي بيل اتونومير گذار باشد در تحليمار تاثي بيهايريم گيتواند در تصم
  

  ٣يريم گي تصمييتوانا -
  

   :د کهياا رد نمي رد وي را بپذيصي وتشخي تواند روش درماني داشته و ميريم گي قدرت تصميمار زمانيک بي
  . را داشته باشدي و درمانيصيدن اطلاعات ارائه شده مربوط به روش تشخيفهم  درک وييتوانا

   .اهداف خود را داشته باشد ارزشها و دني سنجييتوانا 
                                                   
1 Intentionality 
2 Understanding 
3 Decisional Capacity  
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  . را داشته باشدين بهداشتيا مراجعي ارتباط با پزشک ي برقرارييتوانا
 را يريم گي تصميي توانايا جزئي ي ممکن است به طور کليعا به صورت مقطي و ي از افراد به صورت کليلذا تعداد

 ي برايسن قانونکودکان اشاره کرد که در مورد آنها  توان به ينه مين زمياز جمله موارد مطرح درا .نداشته باشند
شته ب داينش مار فراز وي بييه ممکن است در آن تواناک کيکولوژيسا يماريبا ب يا افرادي ومطرح است  يريم گيتصم
  . شودي م مطرحيريم گي در تصمنيگزيجا افراد  ويريم گيت تصمين موارد بحث نداشتن صلاحيدر ا.باشد

  
  ١ ضرار ااصل عدم

 . ندي نمايرد دومار گرديدن بيب دي که موجب آسيست ازهر اقدامي باي مين بهداشتيمراجع ن اصل پزشکان ويبنا بر ا
 يايکه مزاي وبخصوص زمانير اصول اخلاقيت سايکه  به رعاي تنها زمانينه پزشکيمار در زميب به بيل آسياحتمال تحم

  .ه استيت داشته باشد قابل توجيب ارجحيآن بر آس
 يم  م بلکهيمار برساني به بيبيچ آسيد هي نبا نه تنها آن است کهي ودرمانيصي تشخين اصل در روشهاي اوليبطورکل

 و يرا بررس ي احتماليبهاي از عوارض وآسيري جلوگي راههايرمان و ديصي تشخيست قبل از اقدام به انجام روشهايبا
   . .مياجراء نمائ

  
  از آني و صدمات ناشيشتباهات پزشکا -

  
 يانه براساس اشتباهات پزشکيمار سالي ب۹۸۰۰۰تا ۴۴۰۰۰نه حدود ين زميحداقل با توجه به مطالعات انجام شده در ا

 . باشدي مورد مرگ در سال م۷۰۰۰ مسئول ييز دارو به تنهايتجو دهند وتنها اشتباه در يجان خود را از دست م
  

  ٢ياصل سود رسان
م يد مطمئن باشيمار باشد وبايست در جهت حفظ منافع بي باي مين بهداشتين اصل اقدامات پزشکان ومراقبيبنابر ا

د يمار باير مورد هر ب آن دي سودمندي در برخواهد داشت وبررسيج سودمنديم نتاي دهيمار انجام مي بيآنچه که برا
 در بر داشته باشد ، در يدياثرات مف، مار يک بي ي برايگر ممکن است اقداميبه عبارت د.به طور جداگانه انجام شود

  . به همراه داشته باشدي وروحي و صدمات جسميجه منفيگر نتيمار دي که همان اقدام در مورد بيحال
 را به همراه ييبهاي ممکن است خطرها و آسير ي طور اجتناب ناپذ بهي پزشکي ودرمانيصي تشخياز آنجا که روشها

ب را به همراه داشته ين احتمال آسي وکمترين احتمال سود رسانيشتري استفاده شود که بييد از روشهايبا.داشته باشد
ت با ياهد بود ودر نهاسر خويج و عوارض آنها مي نتايابيسه روشها وارزيقات و مقايج تحقي نتاين امر تنها از بررسيا.باشند

  .ماران مشخص نمودي بي را قبل از انجام آن بررويابين ارزي توان اي و موثر مي کافي هايانجام بررس

                                                   
1 Non maleficence 
2 Beneficence 
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 ي ب         اي د ويگران است که ممکن است مورد تحديحقوق و سود دبه ه جتوبه از ين اصل ني ايتهايگر محدوديازد
  . بالا استينه هايمار مستلزم صرف هزي بي سود رسانياردن نکته که در مويز اين رد وي قرار گيتوجه

                                                                                                                                                         ش، نوش هم                   ي ني خار گل نباشد و بيب
  . ن فتادين چنيست؟ کار جهان اير چيتدب

  حافظ                                                                                                        
  ١اصل عدالت 

 است ي به کسيزي عدالت دادن هر چقتري دقيبه عبارت ماران است ويانصاف درمورد ب ت عدل وي رعاين اصل به معنايا
ر يتعب...  ويا تساوي ي همکاري برايياز ، تواناي ، نيستگيل شاي از قبين معنا با توجه  به عوامليا ست دادوي بايکه  م

  . گردديم
 قبول بر اساس ند ويرفتار نما نيري عدالت و احترام به حقوق سااست بي باي مين بهداشتين پزشکان و مراجعيبنابرا

  .ندي نما مشخصماراني برا توسط ابي از منابع کميبرخوردارزان ونحوه ي، م يرفته شده اخلاقين و اصول پذيوانق
  : قرار دادي توان در سه سطح مورد توجه و بررسيت اصل عدالت را ميرعا
  ه ها ، منابع و امکانات محدوديع منصفانه سرمايتوز .۱
  ت عدالت در حقوق مردميرعا .۲
  ين قابل قبول اخلاقينعدالت در اجراء قوا .۳

ت عدالت در يا عدم رعايت ي خود ممکن است در معرض رعايت اجتماعيط و موقعيهرکدام از پزشکان با توجه به شرا
 لي که در آن قرار دارد از قبيتي موقع بر اساس د پزشکيلذا با .رند يا چند سطح از سطوح مطرح شده قرار گيک ي

 که يا جامعه پزشکي ک انجمن ويعضو ، مارستان يس بيا رئي گذار در بخش واست يس، مارستان ي از بيپزشک و عضو
  .ديت نماي دهد ، عدالت را در سطوح مختلف رعايمرا انجام کلان  يم سازيتصم

برخورد "ن يعدالت در اجراء قوان"ا يو " ت عدالت در حقوق مردميرعا"شتر با يمارستان بيک پزشک در بيلذا ممکن است 
ا جامعه ي ک انجمن ويا عضو يمارستان و يس بيا رئياستگذار است ويک بخش سي که در ياشد و پزشکمداوم داشته ب

                           .ديبرخورد نما" ه ها و منابع وامکانات موجوديع منصفانه سرمايتوز"با عدالت در سطح شتري ب يپزشک
  

ي استدلال در موضوعات اخلاق پزشکيروش ها  

  .ردي گي مورد استفاده قرار ميني اخلاق بال)يها (case مواردل يه وتحلي  در تجزدوروش استدلال

٢ياستدلال قرار داد      - 

                                                   
1 Justice 
2 Formal arguments 
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 يادي به مثابه نقطه بنياصول کل م ويي نماي را استنباط ميجيل موارد خاص  نتاي تحلي براين روش از اصول کليدر ا

 خاص ي به سمت نمونه هايت از اصول کلي و واقعيگر درستيبه عبارت د.  باشندي خاص مياني نقاط پايو آغازگر برا

  . باشنديان ميدر جر

١ياستدلال عمل  - 

 شوند و تجربه وعواقب آن ي به کارگرفته مي حل مسائل بعدي برايه موارد قبليت بر پاي و واقعين روش درستيدر ا

. باشدي مي بعديتها و قضاوتهاي فعاليراهنما  

ل مختلف اتفاق نظر يا اشتباه بودن راه حل آن هرچند با دلاي و ي که افراد در ارتباط با درستين روش موارد خاصيدر ا

ز قرار ين موارد خاص مورد آناليگر موارد را با توجه به شباهت و تفاوتشان با ايرند و دي پذيک الگو ميدارند را همانن 

.   دهنديم  

  اخلاق باليني)  هاcase(روش تجزيه و تحليل موارد

ل ي تواند شامل مراحل ذي مينيگر موارد بالي همانند برخورد با دي اخلاق) هاcase(ل موارديه وتحليحوه برخورد و تجزن

  :٢باشد

 يآور  را به درستي بشناسيم و اطلاعات لازم و مرتبط با موضوع را جمعي اخلاق) هاcase(موارد )١

  )Assessment(.ميکن

 Diagnose). (تجزيه و تحليل كنيماطلاعات مطرح شده در مسئله مورد نظر را  )٢

 (Planning ).مييبندي نما  را اولويت)case(ها و نظرات مختلف در رابطه با حل مورد حل راه )٣

 (Implementation). آوريم راه حل انتخابي را به مرحلة اجرا در مي )٤

 Evaluation)(. و ارزيابي کنيم راه حل اجرا شده را پيگيري )٥

  )ADPIE  (يريم گيمدل تصم

                                                   
1Casuistry 
2 ADPIE Decision Making Model   

      On-going Implementation 

On-going Evaluation 
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Planning 
 

 

  اطلاعات لازمي موارد و گردآورييشناسا: مرحلة اول

گيري براي حل يك  ترين قدم در تصميم مهم گيري   اين است كه در ابتدا مشخص شود تصميمينيمورد اخلاق بال 

در چه موردي و به چه منظوري خواسته شده است؟ و شرايط موجود در رابطه با مشكل مطرح شده چيست؟ به اين 

.هاي موجود بين نتيجة آرماني و نتيجة حقيقي مشخص گردد يب تفاوتترت  

 كند كه يمشخص م, دهيداين بررسي يك قدم حياتي در حل مسأله است زيرا توصيفي که از مشکل ارائه مي

. گرديد هاي احتمالي مي چگونه علل آن را ارزيابي و به چه روشي به دنبال راه حل  

  :شوند  زير گردآوري ١ست اطلاعات عموماً در چهار حيطهي باي مياخلاق)ا هcase( مواردييبعد از شناسا
 انديکاسيونهاي پزشکي:

  ست؟ي، سابقه و پيش آگهي آن چيماري ب تشخيص •

  ا اورژانسي و برگشت پذير است؟يا مزمن است، آيآيا بيماري حاد  •

  اهداف درمان کدامند؟ •

  احتمال موفقيت درمان چه ميزان است؟ •

   چيست؟يرمان اقدام بعددر صورت شکست د •

 در مجموع اين بيمار چه ميزان از خدمات پزشکي فايده خواهد برد؟  •

  اقدام نمود؟ي نموده و درجهت سود ويريمار جلوگيب بي توان از آسيچگونه م •

                                                   
1Four box method  

Diagnose 

Implementation 

Evaluate 

On-going Assessment 

On-going Diagnosis 

On-going Planning 

         Assessment 
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 تمايل بيمار:

 ا رد درمان چگونه است؟يمار در قبول يلات بيتما •

 ده است؟يا فهما و عواقب درمان مطلع و آنها ريآيا بيمار از مزا •

  را امضاء نموده است؟يت نامه کتبيمار رضايا بيآ •

 گيري دارد؟  آيا بيمار از نظر ذهني و قانوني صلاحيت تصميم •

 گيري وي چه هستند؟  شواهد عدم ظرفيت تصميم •

 گيرد؟ چه كسي به جاي او تصميم مي, اگر بيمار فاقد صلاحيت است •

 كند؟  گيري خود استفاده مي تصميمآيا فرد جايگزين از معيارهاي مناسبي براي  •

 به حق انتخاب بيمار احترام گذاشته شده است؟ , دهد در مجموع آيا در حدي كه اخلاق و قانون اجازه مي •

 كيفيت زندگي :

 دورنماي بازگشت به زندگي طبيعي بيمار با و بدون درمان چگونه است؟  •

 قرار يشداوريي بيمار دچار يكسو نگري و پآيا ممكن است فرد ارائه دهنده خدمت در مورد كيفيت زندگ •
 رد؟ يگ

شود و يا باقي  و اجتماعي براي بيمار ايجاد ميي، روحيهاي جسمان چه نقص, اگر درمان موفقيت آميز باشد •
 ماند؟ مي

 اي است كه ممكن است ادامه زندگي از ديد وي نامطلوب باشد؟  آيا شرايط فعلي و آينده بيمار به گونه •

  استدلالي براي صرفنظر کردن از درمان وجود دارد؟چه برنامه و •

 هاي تسكيني بيمار وجود دارد؟  هايي براي مراقبت چه برنامه •

    :اي عوامل زمينه

 آيا ملاحظات خانوادگي كه بتواند تصميم درماني را تحت تأثير بگذارد وجود دارد؟  •

وجود دارد كه بتواند تصميم درماني را ) را پرستايپزشک ( آيا ملاحظاتي مربوط به افراد ارائه دهنده خدمت •

 تحت تأثير قرار دهد؟ 

 گيري وجود دارند؟  آيا عوامل اقتصادي و مالي تأثير گذار بر تصميم •

 آيا توجيهي براي نقص رازداري وجود دارد؟  •
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 آيا مشكل در تخصيص منابع است؟  •

 هاي قانوني در اين مورد كدامند؟  دلالت •

 در اين مورد مطرح است؟ آيا آموزش يا پژوهش پزشكي  •

 تعارض منافع دارد؟ , آيا فرد يا مركز ارائه دهنده خدمت •

  موثر است؟يريم گي بر تصمي و فرهنگيا مسائل مذهبيآ •

 

تجزيه و تحليل اطلاعات: مرحله دوم  

   راههاي متداول يا حل هاي ممكن براي حل موضوع را در نظر بگيريد و خود را به راه ن مرحله تمام انتخابيدر ا
به اين منظور براي حل بيشتر مورد هاي . گرفته است محدود نكنيد هايي كه در گذشته مورد استفاده قرار مي حل

)caseو ي اخلاق پزشکيسپس هر انتخاب را از نظر تطابق با اصول کل. حل مد نظر قرار دهيد ن راهياخلاقي چند) ها 
سپس .ديهاي فردي  مطرح در آن مورد خاص رامشخص کن ن ارزشعلاوه بر آ. نتايج مورد نظر مورد بررسي قرار دهيد

هاي  نتايج كوتاه مدت و بلند مدت راه حل ارائه شده را از نظر تطابق با اهداف اوليه در نظر بگيريد ومزايا و محدوديت
 . هر روش را مشخص كنيد

 

هاي مختلف  حل بندي راه اولويت: مرحله سوم   

 – جامعه يهاياست گذاري با سي و مطلوب بودن نتيجه  از لحاظ سازگاريلاقي پزشکت اصول اخيزان رعايبر مبناي م

ت ي مختلف را اولوين صدمات ،  راه حلهاي و عارض شدن کمتري اجتماعي تعارض با ارزشها-ين جاريمطابقت با قوان

.دي کنيبند  

اجراي تصميم : مرحله چهارم  

 خود را به مرحله اجرا ييشنهاد نهاي موارد اختلاف نظر، پي برايابيحل نفع و راه ي جلب توافق افراد ذيبعد از تلاش برا

. ديدرآور  

پيگيري و ارزيابي راه حل اجرا شده : مرحله پنجم   

ت کامل ي به تمام اهداف مورد نظر و عدم رضايابي و اجراء ممکن است با توجه به عدم دستيريم گيمتعاقب هر تصم
 يگر ممکن است بررسياز طرف د. ميها گرديريم گي راه حل وتصميجبور به بازنگرج بدست آمده مينفع از نتايافراد ذ

ا از مشورت با افراد با ي مطرح گردند و يدي جديص هايد و تشخي از موضوع را باز نمايدي جديايشتر زواي بيها
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 در برخورد با يفک اساسني راه حل اجرا شده جزء لايابي و ارزيريگيلذا پ.  طرح شودي بهتريشتر راه حلهاي بيمهارتها
  . استي اخلاق پزشک) هاcase(يموردها

 
ل دهنده ي اجزاء تشکيعني ي آناتوميريل عملکرد بدن ابتدا به فراگي فهم و تحلي براي پزشکيک دانشجويهمچنان که 

 يبرا. رد ي گيط را فرا ميگر و محيکدين اجزاء با ي نحوه عملکرد وتعامل ايعني يولوزيزي پردازد و سپس فيجسم م
 و نحوه تعامل يل دهنده را همانند آناتومي تشکيست ابتدا اصول و چهارچوب هاي باي ميک رفتار اخلاقيل يفهم وتحل

ر و يرد تا به    تفسي فراگيوپاتولوژيزيتها را همانند فينه ها وبسترها ومحدودير زميگر ، نقش و تاثيکدين اصول با يا
 يولوژيزيست في بايها ميماريز همانند برخورد با بي ني اخلاق پزشکيهاي نا هنجاردر برخورد با.ل شوديل رفتارها نايتحل

ابد و آن را ي خود و جامعه بي پزشکيکره اخلاقي مناسب را در برخورد و اصلاح پي درمانيد تا راهکارهايآن را درک نما
.دياصلاح نما  

 
  )case(زموردينمونه آنال

 دوره يان رسانده بود واکنون براي به پاALLص ي خود را با تشخي درمانيميوره شن ديکه اول  بوديا   ساله٩مار کودک يب
 ي نمي هم خالي به زودي نداشت وبه احتمال قويمارستان تخت خالي بيبخش هماتولوژ. مراجعه کرده بودي درمانيميدوم ش

 .ر نمودنديتان پدر کودک را مخمارسيگر بي دي از بخش هايکي در يا بستري يمارستان خصوصي در بين بسترياستاد ب.شد 
استاد به پدر . داشت ي تخت خاليتنها بخش عفون. مارستان بود ين بي در همي خواهان بستريل ماليل مسايبه دلمار يپدر ب
.  در بخش را دادندياستاد دستور بستر. کرديمار قبول نمي پدر بيد خطرناک باشد ولين مسئله شايح دادند که ايمار توضيب
مار با عفونت يک هفته بعد بي.  بعد از سه روز مرخص شدي وخوشيافت کردو به خوبي دري درمانيميش.  شديترمار بسيب

ن مدت يدرا.  گذاشته بودنديومونپنص ي تشخي ويبرا. شد ي بستريار بدحال دوباره در بخش عفوني وبسيويد ريشد
 کراراً  ، شد LP،د يوز طول کشر ٨مار حدودا ي بيسترب. ا برگشتيکبار هم دراورژانس اپنه کرده بود که بعد ازاحي يبستر
  . شه در اتاق خود محبوس بوديباً همي شد و تقريش خون و ادرار ميآزما

 
  اطلاعاتي و گردآورييشناسا): ١(مرحله 

 ي مقدور است؟ حداکثر تا چه مدت مين دفعات کموتراپيجاد فاصله بيااي است يمار اورژانسي بيا بستريآ −
   فاصله گذاشت؟ي کموتراپيره هان دويتوان ب

 در بخش بجز يجاد تخت خاليماران جهت اي در بييا جابجاي آير در بستريدر صورت عدم امکان تاخ −
   مقدور است؟يعفون

  ر است؟يگر امکانپذي دي در بخش دولتيا بستريآ −
  ه است؟ مطلع شدي بخوبي در بخش عفوني کودک از عواقب بستري برايريم گين در تصميگزيا فرد جايآ −
  رفتن عواقب آن امضاء نموده است؟ي جهت پذيت نامه کتبيا رضايآ −
   کند؟ي خود استفاده ميريم گي تصمي براي مناسبيارهاين از معيگزيا فرد جايآ −
   قابل رفع است؟يريم گي موثر بر تصميا عوامل اقتصاديآ −
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 ا پزشک ارائه دهنده خدمت تعارض منافع دارد؟يآ −
  
  ممکني انتخابهاياطلاعات و بررسل يه وتحليتجز): ٢(مرحله 

  .مي انجام دهماري بي جهت بستريگري ديبخش دولتبا  يهماهنگ −
نه ي ، پدر را به هزي عفون در بخشيار خطرناک بستري به موقع و عواقب بسيت بستريح کامل اهميبا تشر −

  .مي نمائي راضيبخش خصوص
  .ميگر استفاده کني ديبخشهادر مار ي بييا جابجاي  ويزوله در بخش عفونياز اتاق ا −

  مختلفي راه حلهايت بندياولو) : ٣(مرحله 
.مي کني که در مسئله وجود دارد بررسييارزش ها ن اصول ويي را با تبيشنهادي پيراه حلها  
  .افت کندي خود را دري درمانيمي و شين فرصت ، بستريمار در اوليد تلاش شود بيباßرماي به بيسود رسان

  .ز شوديم داشته باشد پرهي که ممکن است خطرات وعواقب وخيمار در بخشي بيستر از بßصل عدم اضرارا
  .دي خود را انتخاب نمايمار حق دارد پزشک و محل ارائه خدمت پزشکي بßرماي بيخود مختار
 اگر به ي گردد ، حتي دارد بستريکه احتمال عوارض کمتر ير از عفوني غيمار حق دارد در بخشي بßاصل عدالت

  .سک را ندارد منجرشودين ري که ايگريمار دي بييجابجا
  

.مار لحاظ نشده استي بي اتونوم)١(در راه حل   
 لحاظ نشده يل و ارزش فرديک تماي به عنوان يعوامل اقتصاد. ت شده است ي اگر چه تمام اصول رعا)٢(در راه حل 

.است  
 

ميها و اجراء تصميريم گي تصميت بندياولو: )٤(مرحله   
ت با ي موجود در مورد مطرح شده ، ارجحين اصول اخلاقي بينکته توجه داشت که علاوه بر تعامل منطقن يد به ايبا
 ممکن ياز طرف. قابل اجرا باشديقي راه حل به طور حقين اصول باشد و از طرفيشتريست که در توافق با بينه ايگز

.ديک مورد از آن مبادرت ورزيبه انجام مار يت انتخاب بيست با اولوي باي باشد که مين انتخاب اخلاقياست چند  
: راه حل اجرا شدهيابي وارزيريگيپ : )٥ (مرحله  
 انجام يريم گيج تصمينتا  ممکن است با توجه به اثرات وير است ولي انجام شده وقت گيريم گي تصميريگياغلب پ

  . شوديريم گير روند اجرا در تصميير اجرا باعث تغيشده و س
 

:منابع  
 

1. Principles of Biomedical Ethics, L. Beauchamp, James F. Childress 5th Edition, 
2001Tom 



15 

2. Tools for Ethical Decision Making:an approach to clinical problem solving” 
      Dr. Thomas R. McCormick  Department of Medical History & Ethics U.W.         
      School of Medicine 
3. Clinical Ethics, 4th ed. Jonsen, Siegler,Wns 
4. Family Medicine Bioethics curriculum, Ethics Committee of the College of 

Family Physicians of Canada. 2005. 

a. URL: http:// http://www.cfpc.ca/local/files/Education/bioethics_en.pdf 

5. Pearce JA. Using Ethics Problems to Teach The Design Method. 

a. URL:  http://fie.engrng.pitt.edu/fie97/papers/1114.pdf 

6. The PLUS Decision Making Model. Ethics toolkit.  
URL:http://www.ethics.org/plus_decisionmaking.html 

7. Bereza E. Clinical Ethics Curriculum in Family Medicine, Sample Teaching 

Module.URL:http://www.cfpc.ca/local/files/Communications/Health%20Policy/t

each.pdf 

8. Ascension Health's Recommended Clinical Ethics Consultation Tool. Ascension 

2002. URL: http://www.ascensionhealth.org/ethics/public/clinical_ethics.pdf 

9. Jansen AR, Siegler M,Winslade WJ. Clinical Ethics. 5th edition. New York. 

McGraw-hill, 2002. 

10. I.O.M to Err Is Human, 2000. 

11. NEJM Vol .328. No7feb .18, 1993. 
  يمار                     دکترمحمدرضا زالين ارتباط پزشک و بي نويمبان .۱۲

http://www.cfpc.ca/local/files/Education/bioethics_en.pdf
http://fie.engrng.pitt.edu/fie97/papers/1114.pdf
http://www.ethics.org/plus_decisionmaking.html
http://www.cfpc.ca/local/files/Communications/Health%20Policy/t
http://www.ascensionhealth.org/ethics/public/clinical_ethics.pdf

