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نحوه رسیدگی به تخلفات پزشکی

دکتر شهریار موسوی نژاد
متخصص اخلاق پزشکی
رییس نظام پزشکی ملارد

شورای حل اختلاف مجتمع شهریار11رییس شعبه 
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نحوه رسیدگی به شکایات پزشکی



انواع شکایت 

نحوه درمان                       •

هزینه درمان                •

ملاحظات اخلاق پزشکی•



مرور زمان

سال از آخرین اقدام1انتظامی         مرور زمان دارد    •

مان نداردزکیفری                    مرور •



راجع رسیدگی کننده به شکایاتم

نظام پزشکی•

دادسرای ویژه جرایم پزشکی•

دادسرای عمومی•

شورای حل اختلاف•

معاونت درمان •

حکومتیتعزیرات•

1690سامانه •



مراجع رسیدگی کننده به شکایات

شکایت انتظامی                                      شکایت کیفری•

دادسرای انتظامی                    دادسرای عمومی                   شورای حل اختلاف



نظام پزشکی
دادسرا•

امکان ثبت دارد؟:دادیار •

دادستان•

دادیاری•

کارشناسی•

منع تعقیب        صدور کیفر خواست•

هیات بدوی •

تبرئه       حکم•

تجدید نظر•



دادسرا ی عمومی
ثبت دادخواست

بررسی توسط دادیار یا بازپرس

در خواست کارشناسی

زشکیکارشناسی پزشکی قانونی                                           کمیسیون کارشناسی نظام پ

صدور نظریه

رای قاضی



شورای حل اختلاف

ثبت شکایت•

جلسه رسیدگی•

صلح و سازش          عدم صلح و سازش•

گزارش اصلاحی         ارجاع به دادگاه•



دود اختیارات کمیسیون هاح

انتظامی         در صد قصورنظام پزشکی    •

در صد قصوروارشدیه پزشکی قانونی  •



انواع آراء

نظام پزشکی                انتظامی•

(مجازات اسلامی(ارشیا دیاتکیفری                    •

حل اختلاف             گزارش اصلاحی •



به ایدرمجموعهقوانین انتظامی مرتبط با پزشکان •
نفی و آیین نامه انتظامی رسیدگی به تخلفات ص"نام 

در "ووابستهحرفه ا ی شاغلین حرفه های پزشکی 
با اصلاحاتی به تصویب 1383/ 16/8تاریخ 

.  مجمع تشخیص مصلحت نظام رسید
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موعه اشتغال در هر حرفه تابع قوانین خاص آن تشکیلات حرفه ای میباشد مجشرایط •
ین رعایت گردد به قوانمندکه در هر حرفه بایستی توسط حرفه نظاماتیقوانین و 

میباشدانتظامی معروف 

•Autoregulation
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2ماده میباشد که در 35این آیین نامه مشتمل بر •
:میباشددسته کلی قابل تقسیم بندی 

قوانین مربوط به ارایه مستقیم خدمت به خدمت گیرنده -1•

قوانین مربوط به نحوه اشتغال به حرفه  و اصول اخلاق حرفه ای -2•
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قوانین مربوط به ارایه مستقیم خدمت به خدمت گیرنده -•

مواردیکه به  9-8-7-6-5-4-2مواد ی مانند ماده شامل •
ایجاد رعب و -ضرورتحمیل هزینه های غیر -رازداریمانند 

ول تبعیض در پذیرش بیمار و رعایت اص-ربیماروحشت د 
را مندو حرفه .دارد بیماراشارهاخلاق پزشکی در ارتباط با 

.میکنددر این مورد مکلف به رعایت آن 
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با بقیه قوانین مربوط به نحوه اشتغال به حرفه  و اصول اخلاق حرفه ای ، که تقری

اشتغال شرایط-تعارض منافع-تبلیغات-موارد را شامل میشود مانند رعایت تعرفه 

ظایف و-محدوده صلاحیت حرفه ای-مسئولیت مسئولین فنی موسسات-در هر منطقه 

سخه ضوابط سرن–شرایط عدم صلاحیت برای طبابت -پزشکان در موارد اورژانس

می پردازد.... وPlagiarismویزیت وو کارت 
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کلدر طبایتانتظامی از تذکر شفاهی در حضور هیات مدیره سازمان تا ممنوعیت دائم  رای •

.محلپزشكينظام مدیرههیأتدر حضور شفاهيتوبیخیاتذكر-الف•

.محلپزشكيبا درج در پرونده نظام كتبيتوبیخیااخطار -ب

محلپزشكينظام نشریهو پزشكيبا درج در پرونده نظام كتبيتوبیخ-ج

.محلپزشكيدر تابلو اعلانات نظام رأيالصاق یا

سالیكو وابسته از سه ماه تا پزشكيهايحرفه از اشتغال به محرومیت-د

.تخلفارتكابدر محل 

یكو وابسته از سه ماه تا كيــپزشهايحرفه به تغالــاشاز محرومیت-ه

.كشورسال در تمام 

سال تا پنجیكاز بیشاز كيــپزشهايحرفه به تغالــاشاز محرومیت-و

.كشورسال در تمام 

كشورو وابسته در تمام پزشكيهايحرفه از اشتغال به دایممحرومیت-ز

.کشور گردد
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،ملیتبدون توجه به مكلفندو وابسته پزشكيهايشاغلین حرفه 2-ماده •
تـلاشحداكثربیماراناقتصاديو سیاسي-اجتماعيموقعیتنژاد، مذهب و 

ببرند كارخود به ايو حرفه قانونيوظایفرا در حدود ممكن

مگر، بیماربیمارينوع اسراروافشايو وابسته حق پزشكيهايحرفه شاغلین-4ماده •
را ندارنداسلاميشورايبه موجب قانون مصوب مجلس 

قانون موظف بهاینیكموضوع ماده پزشكيهايحرفه اغلینشــ5-ماده •
،پزشكيو اعلام سازمان نظام تشخیصبعدازكههستند بیمارآن تعداد پذیرش

باشد میسرزمان مناسب یكحسب مورد انجام خدمات آنان در 
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مخارج مصادیقتعیین. ممنوع استبیمارانبه غیرضروريمخارج تحمیل-7ماده •
.شدباميانتظاميهايهیآتدادسراوتخصصيكارشناسيكمیتهبراساس نظر غیرضروري

جلوه دادنوخیمیابیماريوخامت غیرواقعيتشریحبا بیماردر وهراسرعب ایجاد-8ماده •
رات، خطجریانو بستگان را در بیمارمقتضيتواند به نحو ميوپزشكممنوع است بیماري
بدهدقرار بیمارياحتماليوعواقبوخامت 

به حالتكهايروان گردان و مخــدر به گونه داروهايتجویز 9-ماده •
دیدشــدردهايازیاروانيبیمارياز بیماركهموارديممنوع اســت، مگر در درآیداعتیاد
ضرورتیاقابل علاج رنج ببرد غیرهايبیماريــي از ناش

كندایجابمصرف آنها را پزشكي

21



22

با ونيقانو شرعي، علميموازینطبق بایدو وابسته پزشكيهايحرفه شاغلین-3ماده •
اريانگو از هر گونه سهل كردهوظیفهانجام ايو حرفه صنفي،دولتينظاماترعایت

.بپرهیزندقانونيوظایفدر انجام 

هايه تعرفدولتيغیردربخشمكلفندو وابسته پزشكيهايحرفه شاغلین-10ماده •
خدمات هايتعرفه دولتيو در بخش پزشكيمصوب سازمان نظام پزشكيخدمات 
.كنندرارعایت( قانون3ماده وتبصرهكموضوع بند)دولتهیآتمصوب پزشكي

وجههیچگونهو وابسته حق ندارند پزشكيهايشاغلین حرفه 11-ماده •
درمانيمؤسسه ؤلانتوســط مســكهوجوهيعلاوه بر بیمارانرا از ماليیا

نمایندشود، وصول ميدریافتطبق مقررات ذیربط

قوانین انتظامی                                



•

دولتيدرمانيتيــبهداشاتاز مؤسســبیمارهدایتجذب و 13-ماده •

اعم ازخصوصيــش بخیاخصيبه مطب شــخیریهــته به دولت و وابسو 

لینشاغتوسط ماديبه منظور استفاده بالعكسو ... و درمانگاه و بیمارستان

.استممنوع و وابسته پزشكيهايحرفه 

باشدپزشكيحرفه ئونمخالف شــكهصورتيبه بیمارجذب 14-ماده 

و نصبگروهيهايانهرســطریقاز كنندهگمراه تبلیغهر نوع همچنینو 

تبلیغ. ممنوع استكيــپزشو معابر، خارج از ضوابط نظام اماكندر آگهي

وپزشكيهايحرفه اغلینشــسوياز دارویيو كيــپزشكالاهايتجاري

اركدارند، در محل تجاريجنبه كهتبلیغينصب اعلانات همچنینوابسته، 

.نیستآنها مجاز 

وفنيمطالب تشریحو كيــپزشگزارشهايانتشــار مقالات و 15-ماده 

راهگمتبلیغاتيو جنبه ودهبــكيــپزشعلميخارج از ضوابط كهايحرفه 

داشته باشد، ممنوع است كننده
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و لوازمتجهیزاتو بهداشتيو آرایشيفروش دارو و محصولات 20-ماده •

بدون اخذ مجوزپزشكيهايحرفه شاغلیندر محل طبابت توسط پزشكي

.ممنوع استپزشكياز وزارت بهداشت، درمان و آموزش رسمي

بایدبیمارشده به تجویزداروهايتفادهمشخصات و طرز اســ21-ماده 

.شودقیدقابل فهم در نسخه انشايو خوانابا خط پزشكتوسط 

تجویزداروطبقچگونگيودرجتوضیحــاز موظف به دكترداروس-تبصره 

.استپزشكنسخه 

علميو اصول بیمارشرایطبراساس بایدميــخه نسصدور هر 22-ماده 

گیردصورت نویسينسخه 
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نندكنظارت پزشكيمؤسسات فنيبر امور موظف اعاتدر تمام ســمكلفندفنيئولانمســ23-ماده •

درجچگونگيمشخصات سرنسخه ها، تابلوها و ایراندازه و ســ24-ماده •
نظامشورایعاليتصویببه كهباشد ايطبق ضابطه بایددر رسانه ها آگهي

رسد ميپزشكي

•
پزشكيدر امور صلاحیتاز افراد فاقد تفادهو اســكارگیريبه 25-ماده 

.استممنوعو مطب پزشكيوابسته در مؤسسات هايو حرفه 

•
تعطیلو نشانيتغییرو نشانيمكلفندپزشكيهايشاغلین حرفه 26-ماده 

محل اطلاع دهند پزشكيخود را به سازمان نظام پزشكيمطب و مؤسسات 
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خصوصي، عمومی، دولتياعم از پزشكيمؤسسات فنيمسؤلان 28-ماده 

مصوبهاينامه آئینو مقررات موجود در قوانینعلاوه بر مكلفندــه خیریو 

، ضوابطپزشكيو سازمان نظام پزشكيــت ، درمان و آموزش بهداشوزارت 

.كنندرعایترا ذیربطايو حرفه علمي

حرفشاغلینابطال پروانه مطب، یادرصورت اتمـــام اعتبار و 29–ماده 

.باشند نمیپس از آن فعالیتمجاز به پزشكی

وپزشكیدر امور صلاحیتاز افراد دارای تفادهبكارگیری و اســ30-ماده 

ممنوع استپزشكیدر موسسات حرفه های وابسته ولی فاقد پروانه مطب 
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به درمان آن گروهمنحصرامی توانند پزشكیحرف اغلانشــ31-ماده •
یادوره آموزشی آن را طی نموده و تحصیلدر دوران كهبپردازند بیماراناز 

وزارت بهداشت، درمان و آموزشتاییدبه كهمجازی مراكزلازم را از مدارك
باشد، اخذ نموده باشند رسیدهپزشكی

ــوركشدر خارج از كهكیــپزشو حرف اغلــمشآن گروه از 32-ماده •
مدارككهدرمانی می باشند فعالیتدر صورتی مجاز به اندنموده تحصیل

باشد ورسیدهكیــپزشــت، درمان و آموزش بهداشوزارت تائیدمربوطه به 
نموده باشند كسبنیزپروانه قانونی را 

27



می پردازند در صورتی مجاز به فعالیت می طب مکمل ان گروه از پزشکان که به -33ماده•
اموزشمربوطه را در مراکز مورد تایید وزارت بهداشت درمان و اموزشیباشند که دوره 

شدپزشکی گذرانده و مجوز فعالیت در ان رشته به تایید سازمان نظام پزشکی رسیده با

ه یا جسمی مبتلا گردند کروحی،روانیچنانچه صاحبان حرف پزشکی به مشکلات -34ماده •
فعالیت تصمیم گیری در نحوه ادامه. منجر به ارائه اختلال در فعالیتهای درمانی آنها شود"ماهیتا

نفره متشکل از نمایندگان سازمان نظام پزشکی و سازمان 5درمانی نامبردگان به کمیسیون 
.پزشکی قانونی و سه نفر از کارشناسان رشته مربوطه خواهد بود

،آشامیدنی، خوراكی، مواد داروییحیطهدر تبلیغاتدرج هرگونه 35-ماده •
،پزشكیخدمات وكلیهپزشكیتجهیزات، غذاییهای مكمل، بهداشتی ، آرایشی

از سازمان نظامتبلیغاتكتبیبدون اخذ مجوز پیشگیری، درمانی و تشخیصی
.  ممنوع است ایرانجمهوری اسلامی پزشكی
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و قوانین انتظامیپرشکیارتباط اخلاق 

فه حرشاغلین، توســط پزشكيئونانجام امور خلاف شــ6-ماده  

هاي

هككارهایيارتكاباز بایدو وابسته ممنوع اســت و كيــپزش

هتكموجب 

آن مصادیقكهكنندخودداريودشــميكيــپزشحرمت جامعه 

توســط
گیردقرار می تصمیممورد اتخاذ پزشكیاخلاق كمیسیون



راهنمای عمومی اخلاق حرفه ای شاغلین حِرَف پزشکی و »
«وابسته ی سازمان نظام پزشکی جمهوری اسلامی ایران

عامتکالیف : فصل دوم•

شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، در همه ی فعالیت هایی که در کسوت :۱ماده •
لازم است موازین قانونی و مقررات حرفه ای، علمیحرفه مندان پزشکی انجام می دهند، 

در مواردی که این گروه احساس می کنند در انجام وظایف . و فنی را رعایت کنند
ه ی مانند کمیتحرفه ای، تعارض غیرقابل حلی وجود دارد، می توانند از مراجع ذی صلاح،

.ننداخلاق بیمارستان یا سازمان نظام پزشکی و یا مراجع قضایی و قانونی استعلام ک

ئون لازم است از انجام هر عملی که خلاف ششاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، :۲ماده •
ه اخلاق حرفه ای شناخته شود، یعنی موجب هتک حرمت حرفه ی پزشکی باشد و یا ب
.  کنندآسیب دیدن اعتماد عمومی به شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته بینجامد، خودداری
سیون تشخیص مصادیق رفتار خلاف شئون حرفه ای بر اساس این راهنما، بر عهده ی کمی

کارشناسی اخلاق پزشکی مرکزی و استانی، مندرج در فصل اول همین راهنما خواهد
.بود



مصرف دخانیات، مواد مخدر، روان گردان و الکل در محیط های :۳ماده •

بالینی و اعتیاد به الکل، مواد مخدر و روان گردان، ازجمله موارد اعمال 

.خلاف شئون حرفه ای به شمار می آید

رای ادای سوگندنامه ی پزشکی، به معنای پذیرفتن تعهدی دائمی ب:۶ماده •

ارائه ی خدمات تشخیصی و درمانی به همه ی انسان ها، در حد توان و 

ا شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، باید خدمات سلامت ر. مقدورات است

، فارغ از هرگونه تبعیض مرتبط با جنسیت، ملیت، نژاد، قومیت، مذهب

اران موقعیت اجتماعی، سیاسی و اقتصادی و یا نوع بیماری، به همه ی بیم

.مراجعه کننده ارائه دهند



دهای از رعایت استاندارشاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، مسؤولیت دارند :۸ماده •

که اخلاق حرفه ای از سوی زیردستان خود ازجمله دستیاران، کارکنان و دیگر افرادی

، ، با بیماران در ارتباط اند(مانند منشی مطب)به دلیل همکاری با حرفه مندان 

.حتی المقدور، اطمینان حاصل کنند

اید بیماران و همراهان آن ها، ببرخورد شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، با :۱۰ماده •

رای حتی المقدور با مهربانی، نوع دوستانه و دلسوزانه باشد و حرفه مندان سلامت، ب

لاش ارتقای ظرفیت شخصی خود به منظور همدلی و همدردی با بیماران، باید حداکثر ت

ناسب لازم است از اعمالی که دربردارنده ی ابراز احساسات نامت.خویش را به کارگیرند

با موقعیت، مانند شوخی با دیگر همکاران در موقعیت هایی که بیماران یا همراهان

مانند زمان انجام احیای)بیمار در حالت اضطراب و نگرانی شدید به سر می برند 

.، خودداری شود(ریوی-قلبی



لازم است در برخورد با :۱۱ماده •

در کنار سلامت جسمی، بیماران، 

عد دیگر ابعاد سلامت بیمار ازجمله ب  

؛ (شامل نگرانی های احتمالی)روانی 

شامل روابط )ب عد اجتماعی 

ی، خانوادگی و دوستانه، سبک زندگ

ی ؛ ب عد معنو(ارتباطات بین فردی

و نیز دیگر زمینه های بیماران 

احتمالی روانی و اجتماعی را که 

بیماری در بستر آن ها رخ داده 

م است، لحاظ کنند و توصیه های لاز

ه با یادکرد دلیلِ ارتباط این گون

عوامل با بیماری افراد، به آن ها 

.ارائه شود



ارائه خدمات استاندارد و باکیفیت: فصل سوم

در مواردی که شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، متوجه می شوند که برای:۱۶ماده •

شروع یا ادامه ی روند ارائه ی خدمات سلامت، صلاحیت علمی و عملی لازم را ندارند، 

واجد باید از مشاوره دیگر همکاران استفاده کنند و یا بیمار را به مؤسسه یا حرفه مند

.صلاحیت، ارجاع دهند

روش های تشخیصی و درمانی مناسب و مراقبت های سلامت باید بر اساس :۱۸ماده •

.، ارائه شودروزآمدِ در دسترس و مبتنی بر شواهد علمی و دانش روز پزشکی



ارائه ی هرگونه خدمت خارج از راهنماهای مصوب بالینی، مراجع علمی مورد تأیید و یا :۲۳ماده •

عرف تخصصی، تحت هر عنوان و نیز ارجاع بیماران به افرادی که ادعای درمانگری با روش های 

روشن .غیرعلمی می کنند و مراکز غیرمعتبر از سوی شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، ممنوع است

د، است درصورتی که طی پژوهش های استاندارد، ایمنی و مؤثر بودن هر ادعای درمانی به اثبات برس

.این موارد بخشی از علم روز پزشکی به شمار خواهد آمد

ع، صرف داشتن مدرک تحصیلی پزشکی یا دیگر مدارک حرفه ای مربوط به آن در هر مقط:۲۴ماده •

شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، تنها در. موجه کننده ی انجام هر نوع مداخله ی پزشکی نیست

حیطه هایی که آموزش رسمی آن را دریافت و مهارت علمی و عملی لازم را کسب کرده اند، مجاز 

ی مرجع تعیین آموزش های قابل قبول، سازمان نظام پزشک. هستند که به درمان بیماران اقدام کنند

.جمهوری اسلامی ایران است



اولویت منافع بیمار: فصل چهارم

شامل)لازم است در پیشنهاد هر مداخله ی سلامت به بیماران :۲۵ماده •

ری منافع بیمار بر هر منفعت دیگ( همه ی اقدامات تشخیصی و درمانی

یب ازجمله منافعی که ممکن است با نادیده گرفتن منافع بیمار، نص)

.، در اولویت قرار داده شود(خانواده یا نزدیکان وی شود

د لازم است از تحمیل هرگونه هزینه ی غیرضروری و یا فاق:۲۷ماده •

.  وجاهت علمی، بر بیماران، به هر شکل و عنوان، خودداری شود

دلایلی برای ترغیب بیماران به استفاده از خدمات غیرضروری، 

عت ازجمله دفاع از خود در مقابل شکایت احتمالی بیمار و یا ایجاد منف

.برای فرد یا مؤسسه ی ثالث موجه نیستند



از وجه نقد، هدیه، تخفیف در اجاره و یا دریافت و اعطای هرگونه پاداش و یا امتیاز اعم :۳۱ماده •

هزینه های مطب، درخواست ارجاع متقابل بیمار و مانند آن، در ازای ارجاع بیمار به دیگر شاغلان 

راکز و یا به مراکز تشخیصی و درمانی اعم از بیمارستان، آزمایشگاه، محِرَف پزشکی و وابسته

ع تصویربرداری، مراکز بازتوانی و یا شرکت های تجهیزات پزشکی، داروخانه ها و مانند آن، ممنو

.است

لازم است از پذیرفتن هر نوع هدیه از بیمار و همراهان وی که قضاوت حرفه ای و روند :۳۳ماده •

قبول هدایای متعارف و با ارزش.ارائه ی خدمات به بیمار را تحت تأثیر قرار می دهد، خودداری شود

مانع ، بلا(مانند گل، شیرینی و لوح تقدیر که برای قدردانی از سوی بیماران اهدا می شود)اندک مالی 

ورت لازم است نپذیرفتن هدیه، به شیوه ای مناسب که موجب رنجش یا خجالت بیماران نشود، ص. است

.پذیرد و دلیل نپذیرفتن هدیه برای بیمار توضیح داده شود



جهیزات در ارتباط با صنایع دارویی و تشاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، مکلف اند :۳۴ماده •

أثیر پزشکی، به گونه ای عمل کنند که قضاوت حرفه ای و وفاداری آن ها به اصول علمی، تحت ت

ا با صنایع و شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، باید کیفیت و کمیت ارتباط خود ر.قرار نگیرد

اشند و شرکت ها، به گونه ای تنظیم کنند که حاضر به اظهار شفاف آن به بیماران و عموم مردم ب

نکنداطلاع عموم از این ارتباط، اعتماد مردم را به جامعه ی پزشکی، خدشه دار 

یا دریافت مستقیم کمک هزینه از شرکت ها و صنایع، برای برگزاری کنفرانس ها:۳۶ماده •

.  ستهمایش های علمی به وسیله ی شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، به صورت فردی مجاز نی

 ها تنها انجمن های حرفه ای و علمی دارای مجوز و دانشگاه های علوم پزشکی می توانند این کمک

.را دریافت و در صورت های مالی خود، به صورت کاملاً شفاف، منظور کنند



رفه مندِ بدون تحویل دادن بیمار به دیگر حرها کردن بیماران نیازمندِ دریافتِ خدمات سلامت، :۴۴ماده •

م است شاغلان لاز. دارای صلاحیت، به دلایلی مانندِ پایان یافتن نوبت کاری به هیچ وجه پذیرفتنی نیست

یت مراقبت از حِرَف پزشکی و وابسته، پس از پایان نوبتِ کاری خود از رها نشدن بیمار و انتقال مسؤول

ان حاصل وی به دیگر شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته که برای این امر واجد صلاحیت هستند، اطمین

.کنند

ی پیشنهاد یا برقراری هرگونه رابطه ی عاطفی شخصی یا جنس:۴۶ماده •

با بیماران و همراهان آن ها مادامی که رابطه ی حرفه ای و درمانی با بیمار 

اغلان ش. ، برای شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، ممنوع استبرقرار است

ایگاه حِرَف پزشکی و وابسته، مکلف اند از استفاده از جایگاه خود در ج

و مانند بهره جویی جنسی، اقتصادی)درمانگر، برای هرگونه بهره جویی 

.از بیمار و همراهانش خودداری کنند( اداری



صداقت و درستکاری: فصل ششم
شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، برای رفاه بیماران و همراهان آن ها، باید در زمان مراجعات:۵۳ماده •

ین زمان بیماران، برای تنظیم هرچه دقیق تر وقت بیمار، حداکثر تلاش خود را به عمل آورند و در سریع تر

رای بیماران به هر دلیلی مجبور به انتظار کشیدن بدر مواردی که . ممکن، به نیازهای آنان پاسخ دهند

مراجعه به حرفه مندان ارائه کننده ی خدمات سلامت هستند، باید تا حد ممکن، امکانات ضروری رفاهی

.برای آنان تأمین شود( مانند آب، صندلی برای نشستن و سرویس بهداشتی)

ن عناویلازم است شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، از :۵۴ماده •

.  تدقیق حرفه ای استفاده کنند که در مدارک رسمی آن ها قید شده اس

ه مانند عضویت در انجمن های مختلف ک)استفاده از هر عنوان دیگر 

وجه بر ، برای تأثیرگذاری غیرم(بار علمی یا حرفه ای مرتبطی ندارد

.تصمیم گیری بیماران، ممنوع است



صدورِ هرگونه گواهی شاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، مکلف اند از : ۵۵ماده •

مانند گواهی فوت، )دربردارنده ی محتوای غیرواقعی و خلاف قانون و موازین علمی 

.خودداری کنند...( استراحت، سلامت، بیماری، ولادت و ازکارافتادگی و

انجام هر نوع تبلیغ از طرقشاغلان حِرَف پزشکی و وابسته، موظف اند :۵۹ماده •

ز را پس ا( ازجمله انتشار در رسانه های جمعی و نصب آگهی در اماکن و معابر)مختلف 

ام کسب مجوزهای لازم از نظام پزشکی و با رعایت مفاد آیین نامه های مربوط به آن، انج

.دهند



احترام به حق انتخاب دریافت کنندگان خدمات سلامت: فصل هفتم•

رازداری و حریم خصوصی: فصل هشتم•

مدیریت خطاهای پزشکی: فصل نهم•

ارتباط با دیگر همکاران: فصل دهم•

مسؤولیت های اجتماعی و سازمانی حرفه مندان: فصل یازدهم•

پوشش حرفه ای در محیط های بالینی: فصل دوازدهم•

آموزش و پژوهش های پزشکی: فصل سیزدهم•



قوانین کیفری مرتبط با پزشکی

در . مرتكب استاحراز تقصیر ، منوط به تحقق جرائم غیر عمدي-145ماده •
عمدي وخطاي محض مقررات کتاب قصاص و جنایات غیرعمدي اعم از شبه

.شوددیات اعمال مي

مسامحه، غفلت، عدم . مبالاتي استاحتیاطي و بياعم از بيتقصیر -تبصره•
مهارت و عدم رعایت نظامات دولتي و مانند آنها، حسب مورد، از مصادیق 

.شودمبالاتي محسوب مياحتیاطي یا بيبي

علاوه بر موارد مذكور در مواد قبل، ارتكاب رفتاري كه طبق قانون-158ماده •
:قابل مجازات نیستشود، در موارد زیر جرم محسوب مي

شخص یا اولیاء یا رضایتكه با مشروعهر نوع عمل جراحي یا طبي-ج•
ت رعایت موازین فني و علمي و نظاماسرپرستان یا نمایندگان قانوني وي و 

.در موارد فوري أخذ رضایت ضروري نیست. شوددولتي انجام مي

•



قوانین کیفری مرتبط با پزشکی

دیه مقدر، مال معیني است كه در شرع مقدس به سبب-448ماده •
ر جنایت غیرعمدي بر نفس، عضو یا منفعت، یا جنایت عمدي د

.مواردي كه به هر جهتي قصاص ندارد، مقرر شده است

ند جنایت بر عضو عبارت از هر آسیب كمتر از قتل مان-387ماده •
.هاي وارد بر منافع استقطع عضو، جرح و صدمه

•

ارش، دیه غیرمقدر است كه میزان آن در شرع تعیین -449ماده •
بر نشده است و دادگاه با لحاظ نوع و كیفیت جنایت و تأثیر آن

علیه و میزان خسارت وارده با در نظر گرفتن دیه سلامت مجني  
مقررات . كندمقدر و با جلب نظر كارشناس میزان آن را تعیین مي

دیه مقدر در مورد ارش نیز جریان دارد مگر اینكه در این قانون 
.ترتیب دیگري مقرر شود



قوانین کیفری مرتبط با پزشکی

دهد موجب تلف یا صدمه بدني گردد، هرگاه پزشك در معالجاتي كه انجام مي-495ماده •

ه ضامن دیه است مگر آنكه عمل او مطابق مقررات پزشكي و موازین فني باشد یا این ك

ئت از و چنانچه أخذ برامرتكب تقصیري هم نشود و قبل از معالجه برائت گرفته باشد 

دلیل هدلیل نابالغ یا مجنون بودن او، معتبر نباشد و یا تحصیل برائت از او بمریض به

.شودبیهوشي و مانند آن ممكن نگردد، برائت از ولي مریض تحصیل مي

د در صورت عدم قصور یا تقصیر پزشك در علم و عمل براي وي ضمان وجو–1تبصره •
.ندارد هرچند برائت أخذ نكرده باشد

•

.  وليّ بیمار اعم از ولي خاص است مانند پدر و ولي عام كه مقام رهبري است-2تبصره •
قام در موارد فقدان یا عدم دسترسي به ولي خاص، رئیس قوه قضائیه با استیذان از م
.نمایديرهبري و تفویض اختیار به دادستانهاي مربوطه به اعطاي برائت به طبیب اقدام م



قوانین کیفری مرتبط با پزشکی

پزشك در معالجاتي كه دستور انجام آن را به مریض یا پرستار و مانند آن-496ماده •
(  495)نماید، درصورت تلف یا صدمه بدني ضامن است مگر آنكه مطابق مادهصادر مي

.این قانون عمل نماید

جب است و مواشتباهبداند كه دستور مریض یا پرستار در موارد مزبور، هرگاه -1تبصره•
مه و بلكه صدپزشك ضامن نیستشود و با وجود این به دستور عمل كند، صدمه و تلف مي

.خسارت مستند به خود مریض یا پرستار است

این ( 495)در قطع عضو یا جراحات ایجاد شده در معالجات پزشكي طبق ماده-2تبصره•
.شودقانون عمل مي

•

در موارد ضروري كه تحصیل برائت ممكن نباشد و پزشك براي نجات -497ماده •
.مریض، طبق مقررات اقدام به معالجه نماید، كسي ضامن تلف یا صدمات وارده نیست

•



توصیه های قضایی

!!در هنگام دریافت احضاریه خونسردی خود را حفظ کنید•

.همواره تمامی موارد را در پرونده ثبت و ضبط کنید•

.به هیچ عنوان هیچ پولی به بیمار شاکی پرداخت نکنید•

به هیچ عنوان در مورد نحوه طبابت همکار خود اظهار نظر •
!!!(شاید قربانی بعدی خود شما باشید)نکنید 

ه باشید به هیچ عنوان تجویز تلفنی ویا تجویز در مهمانی ها نداشت•
!!!

.همواره مراقب منشی خود باشید•

هیچ وقت قول درمان صددرصدی و درمان تضمینی به بیمار ندهید•

مهر خود را در اختیار هیچکس قرار ندهید•




