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نظام سلامت

خطاهای پزشکی و احقاق حقوق بیماران
در  سـال  در  نفـر  هـزار   98  )IOM( آمریـکا  پزشـکی  انجمـن  آمـار  طبـق 

می‌کننـد.  فـوت  قابل‌پیشـگیری،  پزشـکیِ  خطاهـای  خاطـر  بـه  ایالات‌متحـده 

باوجوداینکـه در ایـران آمار مدونی از میزان خطاهای پزشـکی در دسـت نیسـت 

)!( ولـی می‌تـوان حـدس زد کـه در ایـران نیـز آمـار بالایـی از ایـن دسـت فوت‌هـا 

وجـود دارد. شـاید بـاور چنین آمارهایی کمی مشـکل باشـد و حتـی این موضوع 

بـه ذهـن انسـان خطـور کنـد کـه قصـور پزشـکی بیشـتر از طبیعـت بیماری‌هـا 

بـه انسـان‌ها لطمـه می‌زنـد ولـی نکتـه‌ای کـه وجـود دارد ایـن اسـت کـه بایـد 

بررسـی شـود کـه چگونـه می‌تـوان از به وجـود آمدن چنیـن پدیـده‌ای جلوگیری 

آمـوزش  روش‌هـای  بـا  می‌تـوان  را  بی‌مهارتـی  ماننـد  قصـورات  بعضـی  کـرد. 

هماننـد  بایـد  را  بی‌مبالاتی‌هـا  و  بی‌احتیاطی‌هـا  ولـی  کـرد  اصالح  صحیـح 

جرائـم رانندگـی بـا در نظـر گرفتـن جریمـه و مجـازات کاهـش داد. جریمه‌هـا و 

مجازاتـی کـه بازدارنـده باشـند و نـه بی‌اثـر. نکتـه مهم‌تـر آن اسـت کـه اگـر رونـد 

اداری شـکایت کـردن، مسـیری طولانـی و دشـوار باشـد ایـن مسـاله خـود باعث 

می‌شـود کـه شـاکیان از کار خـود منصـرف شـوند و عماًل افـراد بـه حقـوق خـود 

نرسـند. عالوه بـر آن اگـر فـردی مصـر باشـد مراحـل اداری شـکایت کـردن را تـا 

آخـر بپیمایـد بایـد دیـد کـه آیـا در سـاختار فعلـی دادگاه‌هـای نظام سالمت حق 

به‌حـق دار می‌رسـد یـا نـه؟!

کم داوری سلامت آسیب‌شناسی محا
محاکـم داوری مربـوط بـه حـوزه نظـام سالمت را کـه مـردم می‌تواننـد حقـوق 

خـود را پیگیـری کننـد می‌تـوان به دو بخش تقسـیم کـرد؛ دادگاه‌هـای عمومی، 

سـازمان نظـام پزشـکی کـه هریـک خـود بخش‌هـای ویـژه‌ای بـرای رسـیدگی به 

مسـائل حقوقـی حـوزه سالمت دارند.

بـرای رسـیدن بـه جـواب، دو سـؤال عمـده قابل‌طـرح و بحـث اسـت کـه در ادامه 

بـه آن می‌پردازیـم.

الـف - آیـا در سـازمان نظـام پزشـکی به‌درسـتی بـه شـکایات بیمـاران رسـیدگی 

می‌شـود؟

ب - در صورت رسیدگی آیا جرائم بازدارنده‌ای بر خاطیان اعمال می‌شود؟

ک داوری پاسخ سؤال اول؛ ساختار معیوب و شبهه‌نا
الـف بـرای بررسـی پاسـخ سـؤال اول در ابتـدا نگاهـی بـه سـاختار نظـام قضاوت 

در  می‌دهـد(،  نشـان  را  پاسـخگویی  جهـتِ  )پیکان‌هـا  می‌اندازیـم.  داوری  و 

ایـن سـاختار همه‌چیـز در سـازمان نظـام پزشـکی محصورشـده اسـت و بـرای 

رسـیدگی بـه یک شـکایت، بیمـاران باید بـه دادگاه بـدوی بروند کـه درنهایت به 

سـازمان نظـام پزشـکی می‌رسـد.

دادگاه بدوی؛ جایی که جای وکیل و قاضی عوض می‌شود!
در توضیـحِ شـکل بایـد گفت کـه دادگاه بَدوی دادگاهی اسـت که برای شـکایتِ 

اولیـه یـک شـاکی برگزار می‌شـود و درصورتی‌که شـاکی یا متهم نسـبت به‌حکم 

ایـن دادگاه شـکایتی داشـته باشـند، دادگاه عالـی مسـئول رسـیدگی بـه ایـن 

شـکایت اسـت. کمیسـیون بهداشـت در مقـام قانون‌گـذار، وزارت بهداشـت در 

مقـام مجـریِ قوانیـن و سـازمان نظـام پزشـکی هـم به‌عنـوان یک‌نهـاد خصوصی 

اسـت کـه در سـاختار ایـده آل نقـش حاکمیتی نـدارد.

بحـث را بـا یـک مثـال پـی می‌گیریـم. در دادگاه دو نقـش برجسـته وجـود دارد. 

یکـی قاضـی کـه وظیفـه رسـیدگی به شـکایت شـاکی و صـدور حکـم را بـه عهده 

دارد و دیگـری وکیـل مدافـع کـه وظیفـه دفـاع از متهـم را بـه عهـده دارد. حالتی 

کـه در نظام سالمت پیش‌آمده آن اسـت کـه اختیارات قاضی را بـه وکیل مدافع 

آسیب‌شناسی ساختار نظارت و داوری در نظام سلامت

بی طرفیِ طرفدارانه!
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