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 دیباچه
 

کنکاش اندیشه آنجا که  ،ی و در ژرفای روان آدمیانسان اتیح دهیچیقلمرو پ در

 یکیعدالت با  ،گره می خورد ی،و آزاد تیمسئول ار،یاختمرزهای ناپیدایِ  ها در

 ؛خود دست و پنجه نرم می کند هایآزمون نیدشوارترحساس ترین و از 

 تیکفا یداور یبرا ییتنها به یشناخت علماز سویی که در آن،  یآزمون

روان و  یها به ظرافت اعتنا یحکم قانون ب از سویی دیگر، و کند ینم

را آشکار سازد. روان  قتیابعاد حق یتمام تواند ینم ،یرفتار انسان یها یدگیچیپ

است که در آن  یا عرصه اش، دهیچیو مناسبات پ دایناپ یها هیانسان، با همه لا

گاه در  ،یو استقلال فرد یریپذ بیآس ت،یرنج و درمان، اراده و محدود

 یپزشک حقوق روان ،یا گستره نی. در چنرسند یم گریکدیبه  کیبار ییمرزها

در  یشیبازاند یبرا یا از دانش حقوق، عرصه یتخصص یا شاخه فراتر از

به شمار می  یاجتماع تیو مسئول یعدالت، کرامت انسان میمفاه نیتر یادیبن

 یها همواره بر ضرورت دیکه در آن، پاسداشت حرمت انسان با یا ؛ عرصهرود

 افکند. هیسا ینهاد ملاحظاتو  ییاقتضائات قضا ،یدرمان

 تیدرباره ماه نیادیبن ییها با پرسش ربازیاز د ،یپزشک حقوق و روان انیم وندیپ

از اشخاص  تیحما یاز رفتار و چگونگ یناش تیمسئول ار،یاراده، حدود اخت

 ،یتحولات دانش پزشک حال، نیهمراه بوده است. باا یاختلالات روان یدارا

و گسترش مداخلات فناورانه،  یدرمان یالگوها ینعلوم اعصاب، دگرگو شرفتیپ

را از مباحث  یپزشک و قلمرو حقوق روان دهیها بخش پرسش نیبه ا یا ابعاد تازه

از حقوق بشر، اخلاق  یتر گسترده یها و حجر، به عرصه تیمسئول یسنت

گسترش داده  ییو عدالت قضا ینیبال یحکمران ،یفناور یگر میتنظ ،یستیز

از اشخاص در  یحقوق تیحما یچگونگتنها  ،یاساس سئلهاست. امروزه م

 ،یحدود و الزامات مداخله قانون نییبلکه تب ست؛ین یروان یریپذ بیآس تیوضع

 یها ضرورت انیم دهیسنج یتعادل یآنان و برقرار نیادیحقوق بن نیتضم

 در کانون توجه قرار گرفته است. زین یو مصالح عموم یدرمان، استقلال فرد
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از سلامت روان، احترام به  یانسان، حق برخوردار یکرامت ذات ان،یم نیدر ا

و  ضیمنع تبع ،یاطلاعات پزشک یآگاهانه، محرمانگ تیرضا ،یفرد یخودمختار

حقوق  یهنجار یمبان نیتر سلامت روان، از مهم یها به مراقبت یحق دسترس

 مل،حقوق در عرصه ع نیتحقق ا همه، نی. بااروند یبه شمار م یپزشک روان

که ضرورت مداخله  ییها تیدر موقع ژهیو همراه است؛ به ییها یهمواره با دشوار

و درمان  یدرباره بستر یریگ میتصم ای ابدی یبا اراده شخص تعارض م یدرمان

اشخاص مطرح  یریگ میتصم تیو صلاح یفرد یآزاد تیمحدود ،یرارادیغ

به اصول  اآن است که با اتک یحقوق کارکردِ قاعده ،یطیشرا نی. در چنشود یم

مؤثر، از  ینظارت و دادرس نیو تضم ضیضرورت، تناسب، منع تبع بودن، یقانون

و استقلال انسان  یآزاد میناموجه در حر یا به مداخله یدرمان تیحما لیتبد

 یریپذ بیآس گرفتن دهینه در ناد یواقع تیمنظر، حما نیکند. از ا یریجلوگ

زمان  هم ییاو؛ بلکه در شناسا اریتاخ ضابطه یر سلب بو نه د ابدی یفرد معنا م

 .کند یم دایپ یتجل یو نیادیو حقوق بن یتیحما یازهاین

از  یریگ شتابان علوم اعصاب و گسترش بهره یها شرفتیپ گر،ید یاز سو

 یرو شیرا پ ینینو یها افق ،ییقضا یندهایدر فرا یشناخت عصب یها افتهی

 ،یشناخت دانش حقوق گشوده است. ظهور و توسعه مباحث حقوق عصب

ساختار و  انینسبت م ،یشواهد مغز یدرباره ارزش اثبات یا تازه یها پرسش

 تیبر مسئول یو روان یاختلالات عصب ریحدود تأث ،یکارکرد مغز با رفتار انسان

آورده است.  دیعلوم اعصاب پد یها افتهیبه  ییقضا یاتکا تیو قابل یفریک

دقت  یبه ارتقا تواند یم یعلم یااز دستاورده دهیسنج یریگ بهره گمان، یب

 یها افتهیاز نظر دور داشت که  دیرساند؛ اما نبا یاری ییقضا ماتیتصم

 یقطع ینییارزشمند خود، لزوماً تب یها تیو ظرف تیرغم اهم به ،یشناخت عصب

به  ها افتهی نیورود ا رو، نی. ازاکنند یفرد ارائه نم تیمسئول ایاز اراده، رفتار 

اعتماد  تیحدود دلالت، قابل ،یاعتبار علم قیدق یابیمستلزم ارز ،یقلمرو دادرس

که مرز  برد یاز دانش بهره م یزمان ییعدالت قضا رایهاست؛ ز آن یو ارزش اثبات

 شناخته شود. یدرست به یحقوق یو داور یکارشناس ریتفس ،یعلم تیواقع انیم
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در  یا زهمحور، فصل تا داده یها یو فناور یزمان، گسترش هوش مصنوع هم

هوشمند در  یها از سامانه یریگ مناسبات حقوق و سلامت روان گشوده است. بهره

و  صیاز تشخ یبانیپشت ،یروان تیوضع یابیارز ،یرفتار یالگوها ییشناسا

 نهیدر زم یجد ییها چالش دبخش،ینو یها در کنار فرصت ،یدرمان یریگ میتصم

 ،یتمیالگور تیشفاف ان،حساس سلامت رو یها حفاظت از داده ،یخصوص میحر

 یبر هوش مصنوع یمبتن ماتیاز تصم یناش تیمسئول نییفناورانه و تع ضیتبع

و  یشخص قاًیعم تیماه لیکرده است. اطلاعات سلامت روان، به دل جادیا

و مناسبات  یشغل یها فرصت ،یها بر منزلت اجتماع آن یافشا یاحتمال یامدهایپ

هوش  یگر میاساس، تنظ نی. بر همخواهند بود ژهیو یحقوق تیحما ازمندین ،یفرد

بر اصول  ،یفن یفراتر از ملاحظات کارآمد دیدر حوزه سلامت روان با یمصنوع

از حقوق اشخاص استوار  انتیو ص ینظارت انسان ،ییعدالت، پاسخگو ،یکرامت انسان

سلامت و رفاه انسان  یواقع یبه ارتقا یتنها زمان ،یفناور فتشریباشد؛ چه آنکه پ

حقوق و  فیتضع یبرا یبماند، نه آنکه به عامل یکه ابزار خدمت به او باق انجامد یم

 شود. لیتبد یو نیادیبن یها یآزاد

 ت،یاهل ،یاختلالات روان انینسبت م ز،ین یفریو ک یحقوق تیدر عرصه مسئول

. رود یبه شمار م حائز اهمیتانتساب رفتار، از مباحث حساس و  تیحجر و قابل

فقدان  یو در همه موارد، به معنا خود یخود به ،یواناختلال ر یپزشک صیتشخ

شخص را  تیوضع یحقوق یابیگونه که ارز همان ست؛ین تیزوال مسئول ای تیاهل

 یارهایوقوع رفتار و مع طیاختلال، شدت و آثار آن، شرا تیمستقل از ماه توان ینم

 یها میاز تعم زیپره ،یحقوق میو مفاه ینیبال میمفاه انیم کیانجام داد. تفک یقانون

حوزه  نیهر پرونده، از الزامات تحقق عدالت در ا یفرد یها یژگیناروا و توجه به و

 ،یقانون یپزشکان، متخصصان پزشک روان انیم یهمکار گاهیضرورت، جا نیاست. ا

ضمن احترام  دیکه با  یهمکارگونه ای از  سازد؛ یحقوقدانان و قضات را برجسته م

مستدل، منصفانه و  یماتیاتخاذ تصم نهیزم زه،هر حو یا و حرفه یبه استقلال علم

 بر شواهد معتبر را فراهم آورد. یمبتن
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 یحقوق اتیزبان قانون و ادب ییرایو بازپ میدر مفاه یشیراستا، بازاند نیدر هم

که  یاست؛ ضرورت یصرفاً واژگان یفراتر از اصلاح یکشور، ضرورت

 خود یو اجتماع یعلم ریخط یها کنگره، آن را از رسالت نیبرگزارکنندگان ا

 یخیتار راثیو م یمتأثر از سنت فقه ،یرانیگذار ا قانون یریگ . بهرهدانند یم

ر د «وانهید» یو حت« مجنون»، «جنون»همچون  یحقوق، از اصطلاحات

 زیبرانگ تأمل یا نمونه ،یو قانون مجازات اسلام یقانون امور حسب رینظ یمقررات

 نینو یبا دستاوردها یحقوق یرپاید ریو تعاب میمفاه یبرخ انیاز فاصله م

 ،«وانهید» ریتعب ژهیو به حات،اصطلا نیاست. ا یقانون یو پزشک یپزشک روان

با شأن و کرامت  ریزننده و مغا انگ ییافزون بر آنکه ممکن است واجد بار معنا

اختلالات  یعلم یها یبند لزوماً با طبقه ،یکل یمیعنوان مفاه باشند، به یانسان

 یفریک تیو مسئول یریگ میتصم ییتوانا یابیارز یتخصص یارهایو مع یروان

 یریکارگ به یسو و حرکت به ینیتقن اتیدر ادب یبازنگر رو، نیازاانطباق ندارند. 

اختلالات  یاز انگ، همچون اشخاص دارا یمحور و عار انسان ق،یدق یریتعاب

اختلالات،  نیا یاحراز آثار حقوق یضوابط روشن برا نییهمراه با تب ،یروان

 ،یانسان رامتبرخاسته از اصل ک ییبلکه اقتضا ،یو حقوق یعلم یتنها ضرورت نه

 است.  یو الزامات حقوق بشر ضیمنع تبع

در قلمرو  یمهم یها با پرسش یپزشک تحولات، حقوق روان نیدر کنار ا

خدمات  تیفیمواجه است. ک زیسلامت روان ن یو حکمران یگذار استیس

 نیتضم ،یا حرفه ییپاسخگو ،ینظارت بر عملکرد مراکز درمان ،یپزشک روان

 یآوردن سازوکارها و فراهم زیآم ضیتبع یاز رفتارها یریشگیپ ماران،یب یمنیا

ها  آن توان یهستند که نم یاز جمله موضوعات ات،یبه شکا یدگیرس یمؤثر برا

کرد. تحقق حقوق  لیتحل ماریپزشک و ب یرا صرفاً در چارچوب رابطه فرد

 یوجود قواعد قانون برخدمات سلامت روان، افزون  کننده افتیاشخاص در

بر  یمبتن یعموم یها استیکارآمد، س ینهاد یساختارها ازمندیمناسب، ن

مطالعات  ان،یم نیاست. در ا ییاجرا یها نیمنسجم از تضم یهد و نظامشوا

 یها و تجارب نظام ها یکاست ها، تیبا آشکارساختن ظرف توانند یم یقیتطب
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 ییراهکارها یموجود و طراح یدر الگوها یشیبازاند نهیمختلف، زم یحقوق

 هر جامعه را فراهم سازند. یو اقتضائات اجتماع یحقوق یمتناسب با مبان

حقوق  یالملل نیکنگره ب نیهفتم ،ییها تحولات و ضرورت نیدر پرتو چن

گسترش  یارزشمند برا ی، فرصتیپزشک حقوق روان تیبا محور یپزشک

دانش  یقلمروها نیتر حساساز  یکیدر  یا رشته انیو م یعلم یوگو گفت

همچون  یکنگره بر موضوعات نیفراهم آورده است. تمرکز ا یحقوق و پزشک

 یحقوق هوش مصنوع ،یدادرس ندیدر فرا یو شواهد مغز یشناخت حقوق عصب

 ،ینیبال یو حکمران یپزشک سلامت روان، حقوق روان یها داده یگر میو تنظ

 زیو ن یروان ختلالاتاز ا یناش تیمسئول یحجر و بررس یارهایمع

 انگریب ،یپزشک قوق رواندر ح یقیتطب یکردهایو رو تیحاکم ،یگذار استیس

، قانون، اخلاق و تجربی دانش انیم دهیچیجامع به مناسبات پ یضرورت نگاه

 یو کارکرد یمفهوم وندیمحورها در پ نیا تیاست. اهم بنیادین بشری حقوق

مشترک  یبه پرسش وت،متفا یاز منظر ک،یهر  رایها نهفته است؛ ز آن

دانش و اقتدار قانون،  یها تیاز ظرف یریگ با بهره توان ی: چگونه مگردند یبازم

از سلامت روان و حقوق  تیحما یمحور برا عادلانه، پاسخگو و کرامت ینظام

 اشخاص فراهم آورد؟

از  یا کنگره، جلوه نیا یمقالات علم دهیعنوان مجموعه چک کتاب حاضر، به

 نیادیپرسش بن نیابعاد گوناگون ا ینظران به واکاو و صاحب گراناهتمام پژوهش

 یبستر جادیدر ا ،یآثار پژوهش یفراتر از گردآور ،یا مجموعه نیاست. ارزش چن

و گشودن  شده تیمسائل نوظهور، نقد مفروضات تثب یتضارب آرا، بازشناس یبرا

 . استنهفته  یستیو اخلاق ز یحقوق پزشک یها تازه در پژوهش یها افق

و گسترش قواعد  میدانش حقوق تنها در انباشت مفاه شرفتیپ قت،یدر حق

مواجهه نقادانه با  یآن برا ییدر توانا ز،یاز هر چ شیبلکه ب شود؛ یخلاصه نم

 یبرا دهیسنج ییو ارائه راهکارها نیشیپ یها در پاسخ یشیبازاند ،یمسائل واقع

 تیبه اعتبار ماه زین یپزشک . حقوق روانابدی یم یتجل نینو یها چالش

 ییایپو نیچن ازمندین گر،ید یها ز حوزها یاریاز بس شیخود، ب یا رشته انیم
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 یو اجتماع یاخلاق ،یپزشک ،یحقوق یها دانش انیو تعامل مستمر م یمعرفت

 است.

شده در  ارائه یعلم یها مجموعه، افزون بر بازتاب کوشش نیآن است که ا دیام

 یها یتوسعه همکار ،یپزشک حقوق روان یصتخص اتیادب قیکنگره، به تعم

در حوزه  یگذار استیس یو عمل ینظر یمبان تیو تقو یالملل نیو ب یمل یعلم

که در آن  یحقوق یبه نظام یابیدست د،یترد یرساند. ب یاریسلامت روان 

 یو کرامت انسان یاستقلال فرد ،یاز سلامت روان با پاسداشت آزاد تیحما

دانش و عدالت، تجربه و قانون، و  انیمستمر م ییوگو فتهمراه باشد، مستلزم گ

  است. یو الزامات حقوق بشر یدرمان یها ضرورت

 یترم شوراحم یرا از اعضا شیو تشکر خو ریلازم است مراتب تقد انیدر پا

 یو انجمن ها یو مراکز دانشگاه ییو اجرا یعلم یها تهیکم ،یاستگذاریس

 قاتیو توف میکردند ابراز دار یکنگره همراه نیا یکه ما را در برگزار یعلم

 .مییروزافزون همگان را از خداوند منان مسالت نما
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 روانپزشکی در نظام حقوقی ایرانمبانی و جایگاه حقوق 
 

 0محمود عباسی

 

حقوق، اخلاق  ،یدانش پزشک یدر نقطه تلاق یپزشک حقوق روان :زمینه و هدف

از  یناش تیو موضوع آن صرفاً مسئول ردیگ یو حقوق بشر شکل م یستیز

حق بر سلامت روان،  ،یاز کرامت انسان تیبلکه حما ست؛ین یاختلالات روان

حدود مداخلات  نییاطلاعات و تع یمحرمانگ ،یدرمان یریگ میاستقلال در تصم

قواعد و  یپراکندگ ران،یا ی. در نظام حقوقردیگ یدربرم زیرا ن ییو قضا یپزشک

 ییمعاصر، شناسا ینیبال یها یبند از طبقه یحقوق یسنت میمفاه یفاصله برخ

 حوزه را دشوار ساخته است. پژوهش حاضر با نیمستقل و منسجم ا گاهیجا

و  رانیقلمرو آن در حقوق ا میترس ،یپزشک حقوق روان یمبان نییهدف تب

ی در این حوزه با نگاهی به تیو حما ینیتقن یها یکاست نیتر مهم ییشناسا

 . انجام شده است رهیافت ها

ـ  یفیاست که با روش توص ینظر یپژوهش حاضر از نوع مطالعات حقوق :روش

انجام شده است.  یو اسناد یا از منابع کتابخانه یریگ و بهره یلیتحل

و  یفریک تیو حجر، مسئول تیمقررات مرتبط با سلامت روان، اهل منظور، نیبد

 ،یصو در سه قلمرو حقوق خصو ییشناسا رانیا یدر نظام حقوق مارانیحقوق ب

مفاد و  لیاند. سپس، با تحل شده یبند طبقه یو حقوق پزشک یفریحقوق ک

 ،یها با اصول کرامت انسان انطباق آن زانیم یابیمقررات و ارز نیروابط ا

حقوق  یمبان ماران،یاز حقوق ب تیو حما ضیمنع تبع ،یفرد یخودمختار

و  هاخلأ نیتر و مهم رانیا یآن در ساختار حقوق گاهیجا ،یپزشک روان

 شده است. یحوزه بررس نیا ینیتقن یها چالش

                                                           
  رانیا یحقوق پزشک ییس انجمن علمئرو  یس مرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکیئر. 0

Email: dr.abbasi@sbmu.ac.ir 
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واجد  رانیدر ا یپزشک که حقوق روان دهد یمقررات نشان م یبررس: ها یافته

روابط و  میدر سطح تنظ یاما فاقد انسجام کاف ،ییقابل شناسا یهنجار یمبان

از  بیترت به ،یقانون اساس 39و  33حقوق اشخاص است. اصول  نیتضم

از خدمات  یبرخوردار یو حقوق اشخاص و حق همگان تیثیح تیمصون

و  0300، 0316مواد  ،یدر حقوق خصوص. کنند یم تیحما یمانو در یبهداشت

 یجنون را در چارچوب حجر و تصرفات مال یآثار حقوق ،یقانون مدن 0302

 یبا تمام توان یرا نم« جنون» یمفهوم حقوق حال، نیاند؛ باا کرده نییتع

ماده  ،یفریانگاشت. در حقوق ک کسانی یاختلال روان یپزشک یها صیتشخ

در زمان ارتکاب جرم را  زییقوه تم این اراده فقدا ،یقانون مجازات اسلام 049

شخص را منوط به  ی، نگهدار051قرار داده و ماده  یفریک تیرفع مسئول اریمع

ازجمله حالت خطرناک و اخذ نظر متخصص کرده است. از  ،یقانون طیاحراز شرا

 میحر ادانه،انتخاب آز ،یبر آگاه 0233مصوب  ماریمنشور حقوق ب گر،ید یسو

از حقوق  تیو قانون حما کند یم دیتأک اتیبه شکا یدگیو رس یخصوص

اشخاص  یبرخ ت،یمعلول یقانون فیدر محدوده تعر زین 0293معلولان مصوب 

مجموعه  نیا وجود، نی. باادهد یرا تحت پوشش قرار م یروان یها بیآس یدارا

 یابیارز ژهیو به ،یکپزش به مسائل خاص روان یا کپارچهیقواعد پاسخ روشن و 

نظارت  ،یرارادیو درمان غ یآگاهانه، بستر تیرضا ،یریگ میتصم تیظرف

 ن،ی. افزون بر ادهد یارائه نم یآزاد یها تیمحدود یادوار ینیمستقل و بازب

در  یشیضرورت بازاند ن،یزننده در متن قوان و گاه انگ یخیتار ریاستمرار تعاب

 .سازد یرا برجسته م نیزبان تقن

و در  یا رشته انیم یقلمرو دیرا با رانیدر ا یپزشک روانحقوق : گیری نتیجه

مختلف حقوق وجود دارد،  یها آن در شاخه یها انیدانست که بن نیحال تکو

است.  تیتقو ازمندیآن ن یاختصاص یاجراها منسجم و ضمانت یبند اما صورت

 کیتفک ،یرارادیمداخلات غ یضوابط شفاف برا نیاصلاح مطلوب، مستلزم تدو

 ینیب شیپ ،یو کارشناس یینظارت قضا تیتقو ،یاز آثار حقوق ینیبال صیتشخ

 یگذار قانون اتیدر ادب یاشخاص و بازنگر یریگ میاز تصم تیحما یسازوکارها



   20المللی حقوق پزشکی /  چکیده مقالات هفتمین کنگره بین 

 

 

حقوق  گاهیجا ب،یترت نیضرورت و تناسب است. بد ،یکرامت انسان یبر مبنا

روان، نه  لامتاز س تیخواهد شد که حما تیتثب یدرست به یزمان یپزشک روان

 یمحدودکننده، بلکه در چارچوب نظام ریو تداب یصرفاً در قالب مداخلات درمان

 شود. فیبر استقلال و کرامت اشخاص بازتعر یمدار، پاسخگو و مبتن حق

حجر؛  ؛یسلامت روان؛ کرامت انسان ؛یپزشک حقوق روان واژگان کلیدی:

  .ماریحقوق ب ؛یفریک تیمسئول
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 کیفری مسئولیت بازنگری در قانونی روانپزشکی نقش

 روانی اختلالات از ناشی
 

 3الهه لطفی ،0*مهرداد تیموری

 

 به مبتلا اشخاص کیفری مسئولیت حدود تعیین :و هدف نهیزمچکیده: 

 های واقعیت و کیفری حقوق هنجاری های سنجه تلاقی در روانی، اختلالات

 اختلال احراز صرف آن، در که ای عرصه گیرد؛ می قرار پزشکی روان پیچیده

 با ملازم نه و است کیفری مسئولیت زوال مستلزم خود خودی به نه روانی،

 و گیری تصمیم فرایند تمییز، قوه ادراک، بر تواند می روانی اختلال. آن استمرار

 تشخیص به قانونی پزشکی روان کارکرد رو، ازاین. گذارد اثر رفتار مهار توانایی

 وضعیت میان نسبت علمی تبیین بر بلکه شود، نمی فروکاسته اختلال بالینی

 استوار کیفری انتساب در مؤثر ارادی و شناختی های قابلیت و مرتکب روانی

 یاز الگو یقانون یپزشک گذار روان ی. پژوهش حاضر با هدف بررساست

 انجام شده است. یروان تیوضع یکارکرد یابیبه ارز محور صیتشخ

و با اتکا بر  یفیک کردیرو ،یلیـ تحل یفیبا روش توص حاضر پژوهش : روش

 یپزشک و روان یفریمنابع حقوق ک یقیتطب لیو تحل یا مطالعات کتابخانه

 است. رفتهیانجام پذ یقانون

و احراز  یاختلال روان ینیبال صیتشخ انیکه م دهد ینشان م ها افتهی ها: یافته

 ییتنها اختلال، به ییشناسا رایتام وجود ندارد؛ ز یانطباق ،یفریک تیمسئول

 ی. بازسازستین تیمترتب بر آن در قلمرو مسئول یآثار حقوق کننده نییتع

و رفتار  لاختلا انینسبت م نییمرتکب در زمان وقوع جرم، تب یروان تیوضع

 نیا یاساس یها از جمله چالش ،یتخصص یها یابیمجرمانه و سنجش اعتبار ارز

                                                           
 شناسی، واحد تبریز، دانشگاه آزاد اسلامی، تبریز، ایران. . استادیار گروه حقوق کیفری و جرم0

 Email:dr.mehrdad.teymouri@iau.ac.ir 
 تبریز، دانشگاه آزاد اسلامی، تبریز، ایران.آموخته کارشناسی ارشد حقوق پزشکی، واحد  . دانش3
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 ریو نحوه تأث زانیم نییتع ت،یمسئول یابیاساس، محور ارز نیاست. بر احوزه 

 مرتکب در زمان ارتکاب است. یذهن یها تیاختلال بر قابل

عملکردمحور،  کردیاز آن است که استقرار رو یحاک جینتا گیری: نتیجه

از  یپزشک قانون روان تیصلاح کیتفک افته،یساختار یها یابیاز ارز یریگ بهره

 تر قیدق نییبه تب تواند یاختلال، م ریو توجه به درجات تأث ییقضا تیصلاح

عدم  ای تیمسئول»آن به دوگانه  لیاز تقل زیو پره یفریانتساب ک ندیفرا

 یها و سنجه ینیبال یها داده وندیبا پ ،یقانون یپزشک . رواننجامدیب «تیمسئول

 ییقضا یابیقابل ارز ییها را به مؤلفه یتخصص یها افتهی تواند یم ،یفریحقوق ک

 را فراهم سازد. یفریک تیو فردمحور مسئول قیسنجش دق نهیکرده و زم لیتبد

 روانی، اختلالات کیفری، مسئولیت قانونی، پزشکی : روانواژگان کلیدی

 پزشکی. روان ارزیابی عملکردمحور، ارزیابی کیفری، انتساب ذهنی، های قابلیت
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شناختی؛ از ظرفیت های قانونی تا کاربست آن در جرم شناسی عصب 

 نظام عدالت کیفری ایران
 

 3، محمود عباسی0صدری مردانی

 

 یا عنوان حوزه به یشناخت عصب یشناس جرم و هدف: نهیزم: دهیچک

 یپزشک روان ،یشناس علوم اعصاب، روان یها افتهیاز  یریگ با بهره ،یا رشته انیم

مرتبط  یو شناخت یستیز ،یعوامل عصب تر یامکان شناخت علم ،یشناس و جرم

دانش،  نیبا رفتار مجرمانه و پاسخ به آن را فراهم کرده است. با وجود توسعه ا

 یشناخت عصب یشناس درباره جرم حیمستقل و صر یا مقرره رانیا یفریک نیقوان

فقدان  یه معنالزوماً ب یفقدان مقررات اختصاص حال، نیاند. باا نکرده ینیب شیپ

. پژوهش حاضر با ستیدانش ن نیا یها افتهیاز  یریگ بهره یبرا یقانون تیظرف

کاربست بالقوه  یبرا رانیا یفریک نیقوان یها تیظرف لیو تحل ییهدف شناسا

 انجام شده است. یشناخت عصب یشناس جرم

انجام شده  یا رشته انیم کردیو رو یلیـ تحل یفیپژوهش با روش توص نیا :روش

و بر  یگردآور رانیا یفریک نیمطالعه قوان قیپژوهش از طر یها است. داده

 اند. شده لیتحلقانونی آن ها  تیاساس ظرف

در پژوهش حاضر جنبه های اخلاقی مطالعه کتابخانه ای  :یاخلاق ملاحظات

 ه است.شد تیرعا یعلم یدار اصالت متون، صداقت و امانتشامل 

 اگر چه ران،یا یفریک نیکه قوان دهد یپژوهش نشان م یها افتهی :ها افتهی

 یها تیاند، از ظرف نکرده ییشناسا حیطور صر را به یشناخت عصب یشناس جرم

دانش برخوردارند.  نیا یها افتهی میرمستقیغ رشیپذ یبرا یمتعدد یقانون

                                                           
دانشجوی دکتری حقوق جزا، گروه حقوق جزا و جرم شناسی، واحد تهران مرکزی، دانشگاه . 0

  :sadra.mardani@iau.ir Email                       آزاد اسلامی، تهران، ایران                       

استادحقوق پزشکی، ،مرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی شهید . 3
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رشد و کمال عقل،  یابیمرتکب، ارز تیو شخص یو روان یذهن تیتوجه به وضع

و  تیپرونده شخص لیو متخصصان، تشک یامکان ارجاع امر به کارشناس

اصلاح  ینیب شیتوجه به پ ی و نیزپزشک و روان یپزشک یها از گزارش یریگ بهره

 .شوند یمحسوب م ها تیظرف نیا نیتر مرتکب، مهم ندهیو رفتار آ

شناخت  از یا رهیدر قالب زنج توان یموجود را م یها تیظرف :یریگ جهینت

رفتار و اصلاح و  ینیب شیپ ،یفریک یریگ میتصم ،یتخصص یابیمرتکب، ارز

 یبرا یا هیبستر اول ران،یا یفریاساس، نظام ک نیکرد. بر ا یبند صورت یبازپرور

پژوهش  یفراهم کرده است. نوآور یفریک ندیدانش به فرا نیا یها افتهیورود 

 یبرا ییپراکنده و ارائه الگو یها تیظرف نیبه ا یبخش در استخراج و انسجام

 است. رانیا یفریدر نظام ک یشناخت عصب یشناس امکان کاربست جرم نییتب

 ران،یا یفریک نیعلوم اعصاب، قوان ،یشناخت عصب یشناس جرم :یدیکل واژگان

 .یفریواکنش ک یساز یفرد ،یقانون تیظرف
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 شواهد عصب شناختی در دادرسی عادلانههای نوین در اعتبار  نقش فناوری
 

 3یسیاق، فاطمه 3تیتکانلو ، هانا پیری0*مهرداد تیموری
 

 بررسی نوین هایفناوری توسعه و اعصاب علوم پیشرفت :هدف و زمینهچکیده: 

 فرایند در را شناختیعصب شواهد از استفاده زمینه مغز، عملکرد و ساختار

 و شواهد این اثباتی ارزش و علمی اعتبار حال،بااین .است کرده فراهم دادرسی

 را مهمی هایپرسش اشخاص، بنیادین حقوق بر هاآن از استفاده تأثیر همچنین

 معیارهای بررسی حاضر، پژوهش هدف .کندمی مطرح حقوق حوزه در

 ارزش حدود تبیین دادرسی، در شناختیعصب شواهد پذیرش و اعتبارسنجی

 اصول پرتو در شواهد این کاربرد از ناشی حقوقی هایچالش تحلیل و هاآن اثباتی

 .است عادلانه دادرسی

 ایکتابخانه منابع از استفاده با و تحلیلی ـ توصیفی روش با پژوهش این :روش

 شناختی،عصب شواهد حقوقی و علمی مبانی راستا، این در .است شده انجام

 حقوق رعایت از ناشی الزامات و قضایی فرایند در هاآن پذیرش و ارزیابی شرایط

 .است گرفته قرار بررسی مورد اشخاص بنیادین

عصب هایفناوری علمی اعتبار که دهدمی نشان پژوهش هاییافته :هایافته

 نیست؛ کافی قضایی دلیل عنوانبه هاآن نتایج پذیرش برای تنهاییبه شناختی

 احتمالی، خطای میزان استفاده، مورد روش اتکای قابلیت همچون عواملی بلکه

 ارزیابی امکان و اثبات مورد موضوع با نتایج ارتباط ها،داده تفسیر و تحصیل نحوه

 .دارند اساسی نقش شواهد این اثباتی ارزش تعیین در هاآن کارشناسی

 حالات وجود قطعی طوربه توانندنمی لزوماً شناختیعصب هایداده همچنین،

                                                           
 شناسی، واحد تبریز، دانشگاه آزاد اسلامی، تبریز، ایران.  استادیار گروه حقوق کیفری و جرم. 0
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 باید و کنند اثبات را اشخاص کیفری مسئولیت یا مجرمانه قصد مشخص، ذهنی

 .شوند ارزیابی پرونده قرائن و ادله سایر کنار در

 مستلزم دادرسی در شناختیعصب شواهد به استناد و پذیرش :گیرینتیجه

 حریم دفاعی، حقوق رعایت و کارشناسی نظارت حقوقی، و علمی دقیق ارزیابی

 از گیریبهره اساس، این بر .است اشخاص روانی و جسمانی تمامیت و خصوصی

 صورت تناسب و ضرورت رعایت با و قانونی ضوابط چارچوب در باید شواهد این

 از حقیقت، کشف فرایند در اعصاب علوم ظرفیت از استفاده ضمن تا گیرد

 .شود جلوگیری افراد بنیادین حقوق و عادلانه دادرسی اصول تضعیف

 بنیادین حقوق اثبات، ادله شناختی،عصب شواهد اعصاب، علوم :کلیدی واژگان
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 یسلامت بر دسترسنظام و طرح تحول  یا مهیب یها استیساثربخشی 

 نرایدر ا یبه خدمات درمان یپزشک روان مارانیب
 

0عاطفه عباسی
 

 

طرح تحول نظام سلامت با هدف کاهش ، اجرای 0292سال  در: دهیچک

در  یبه خدمات بستر یدسترس شیمردم و افزا بیاز ج یپرداخت یها نهیهز

 و شد آغازمتعدد  یتیحما یها بستهدر قالب  یدولت یها مارستانیب

تغییرات قابل ملاحظه  یپوشش همگان افزایش با رویکرد یا مهیب یها استیس

معطوف بود و  یجسمان یها یماریبای یافت. لکن توجه اصلی نظام مزبور به 

و پوشش  یبخش نیب خدماتتداوم مراقبت، ارائه  زمنداین که حوزه سلامت روان

نیز  پژوهشاست کمتر مورد لحاظ قرار گرفت. در حوزه  یخدمات توانبخش

کاهش  با رویکردطرح تحول سلامت  یابیارزی ناظر بر مطالعات متعدد

 یها آن بر شاخص ریتأث ماران،یب یمند تیرضا شیافزا ،یبستر یها نهیهز

متناظر  و ... انجام یافت مع الوصف مداقه علمی در حوزه ها مارستانیب یعملکرد

موجود با خلأ  نیاسناد و قوان لیو تحل یاستیس کردیروبا  ژهی، به ویپزشک روان

از روش  یریگ و بهره یلیتحل-یفیتوص کردیروبا پژوهش  نیامواجه است. 

بر را و طرح تحول  یا مهیب یها استیس ریتأثدر پی آن است که  یا کتابخانه

 یو توانبخش یدرمان ،یصیبه خدمات تشخ یپزشک روان مارانیب یدسترس حق

 یها بسته یبازطراحی وضعیت موجود به شناس بیآسمورد کاوش قرار دهد تا با 

 یپزشک روان مارانیب ژهیو یازهایمتناسب با نی استیس مداخلاتو  یا مهیب

 دست یابد. 

و  سلامت یکل یها استیسبررسی مستندات موجود، مبین آن است که هرچند 

و  یلزوم پوشش همگانی به اجتماع نیقانون ساختار نظام جامع رفاه و تأم

                                                           
 دانشیار گروه حقوق دانشگاه امام صادق )ع(. 0



   29المللی حقوق پزشکی /  چکیده مقالات هفتمین کنگره بین 

 

 

نظر دارد لکن  یمزمن روان مارانیاز جمله ب ریپذ بیاز اقشار آس ژهیو تیحما

و فاقد  آور رالزامیغ ،یسلامت روان عمدتاً کل به حوزه  برنامه رویکرد قوانین

د این امر ریشه در تاکید اصلی این اسناد بر است. شایمشخص  یاعتبار مال

ی در آنها مورد غفلت واقع روان یتوانبخشی دارد و و بستر ییاعم از سرپا درمان

 یها مارستانیدر ب یپزشک روان مارانیب یبستر یها نهیهزشده است. سهم 

به مراتب افزون بر هزینه های مربوط به  ایی  مهیت باخدم یها بستهدر  یدولت

ی و سنج روان یها تست ی،و گروه یفرد یدرمان روان خدمات مربوط تامین

زمان و نیز تناسبی با  یپزشک روانی مربوط به ویزیت بیماران ها تعرفهست. دارو

 رش،ینحوه پذاز سوی متخصص نداشته و رویه های اجرایی  ازیمورد ن یانرژ

ی اداری مطول و در مورد این بیماران نیز دارای فرایندها دارو افتیارجاع و در

و  منابعبه  ییایجغراف یدسترسغیرضروری است. ناترازی و فقدان عدالت در 

بیمه و تحمیل عمده هزینه ها به بیمار نیز چالش های دیگر این  زیناچسهم 

ی به بیماران و اجتماعی اعم از برچسب موانع ساختار حوزه به شمار می رود.

 یز مزید بر علل فوق می گردد.ن خود یا مهیاز حقوق ب ایشان یعدم آگاه

عادلانه  دار،یپا یدسترس بیمه ای فعلی به تحقق مداخلات در نتیجه سیاستها و

در  یناکارآمدبه خدمات مورد نیاز نمی انجامد و  یپزشک روان مارانیو جامع ب

ی و کم ارزش تلقی خدمات توانبخش، کم توجهی به پوشش جامع خدمات

های این  استیس یناهماهنگی در کنار درمان و روان ییخدمات سرپانمودن 

 کیعدم وجود ، رانیپذ بیاز آس تیحماو  عدالت در سلامتحوزه جهت تامین 

دستگاههای اجرایی ذیربط از قبیل  فیوظا مبین یآور مل نقشه راه جامع و الزام

 هایعارض منافع نهادو ... و بعضاً ت ها مهیب ،یستیوزارت بهداشت، سازمان بهز

مزبور؛ مانع از تحقق کامل شهروندان از حق بر سلامت روان شده است. بر این 

به  صرف محور مهیباساس و مبتنی بر یافته ای علمی ضروری است رویکرد 

اصلاح تبدیل شود و ضمن  سلامت روان کپارچهای و ی نظام شبکهطراحی 

یی؛ و سرپا یاضافه شدن پوشش کامل خدمات توانبخش و یا مهیب یها بسته

بر خدمات سلامت  زمان تیمتناسب با ماه یگذار نظام تعرفه یبازنگرنسبت به 
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ارائه کننده خدمت، بیمه گر و بیمار،  نیب یبخش نیب یهماهنگ جادیا، روان

جهت کاهش برچسب زنی به بیماران و در  یمل یها برنامه یو اجرا یطراحباز

متخصص در  یرویمنابع و ن عادلانه عیتوزی و ا مهیپوشش ب شیفزانهایت ا

 اقدام گردد. سراسر کشور

طرح تحول سلامت، ی، بیمه، استگذاریس ی، بیمار،پزشک : روانیدیواژگان کل

 سلامت حق بر
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 ؛تحریک الگوریتمی اضطراب و هراس عمومی

 زا آسیب انتشار هدفمند محتوای روانغفلت سیاست جنایی از منع 
 

 0یاصفهان یخاقان یمهد

 

های رفتاری کاربران به  اقتصاد پلتفرمی با تبدیل توجه، هیجان و داده: چکیده

ای برای هدایت ادراک جمعی و تشدید  منبع ارزش اقتصادی، امکان تازه

زا  آسیب هدفمند اضطراب فراهم ساخته است. در این فضا، انتشار محتوای روان

که از طریق شود، بل افکن محدود نمی صرفاً به تولید یا بازنشر اخبار هراس

شناختی و تکرار  گیری روان بندی الگوریتمی، هدف گر، رتبه های توصیه سامانه

سازی درگیری  یافته برای بیشینه شده محتوا، به فرایندی سازمان سازی شخصی

گردد. مسئله اصلی پژوهش آن است که سیاست جنایی ایران،  کاربر تبدیل می

روانی، نشر اکاذیب، تشویش اذهان  با تمرکز غالب بر جرایم سنتی علیه امنیت

ها در تولید،  عمومی و محتوای مجرمانه، از شناسایی نقش مستقل پلتفرم

شده اضطراب و هراس عمومی غفلت کرده است.  تقویت و توزیع محاسبه

گذاری اقتصاد و مشاغل دیجیتال نیز عمدتاً بر مجوزدهی،  زمان، مقررات هم

بخشی بازار متمرکز مانده و ابعاد  ر و انتظاموکا رقابت، مالیات، حمایت از کسب

شناختی طراحی الگوریتمی را نادیده گرفته است.  دیده حقوقی، روانی و بزه

دیدگی انبوه، تدریجی و  تواند به بزه روست که این خلأ می ضرورت پژوهش از آن

های روانی  دشواراثبات کاربران، تضعیف سلامت روان جمعی و انتقال هزینه

ها به جامعه بینجامد. پرسش اصلی این است که  اقتصادی پلتفرم فعالیت

تواند انتشار هدفمند  سیاست جنایی ایران با چه الگوی هنجاری و تنظیمی می

ها و  زا را از گردش عادی اطلاعات متمایز و مسئولیت پلتفرم آسیب محتوای روان

                                                           
، تهران، )سمت( یانسان علوم توسعه و قیتحق پژوهشکده ،شناسی جرم و جزا حقوق اریاستاد. 0

   Email: khaghani@samt.ac.ir ایران                                                                    
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لیلی و دهی کند؟ پژوهش با روش توصیفی ـ تح مشاغل دیجیتال را سامان

شناسی سلامت روان،  دیده ای، از تلفیق سیاست جنایی، بزه رشته رویکرد میان

دهد که  ها نشان می گیرد. یافته شناسی دیجیتال و اقتصاد پلتفرمی بهره می جرم

بینی زیان، استمرار  پذیری مخاطب، قابلیت پیش معیارهای آگاهی از آسیب

گیختگی روانی باید مبنای انتساب تقویت الگوریتمی و انتفاع اقتصادی از بران

ها،  مسئولیت قرار گیرد. الگوی مطلوب نیز مستلزم ارزیابی اثرات روانی الگوریتم

پذیر، شفافیت  گیری کاربران آسیب تکلیف مراقبت پلتفرمی، منع هدف

اجراهای اداری، مدنی و کیفری تدریجی است و ایجاد  گرها و ضمانت توصیه

 .های روانی جمعی است دهی و جبران خسارت رشسازوکار مستقل پایش، گزا

سیاست جنایی  اجتماعی،سلامت روان  ،حریک الگوریتمیت : واژگان کلیدی

  ی مسئولیت پلتفرم ،مشاغل دیجیتال ،ایران
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بر  دیشده با تأک یعدالت شخص میپارادا ییعدالت با شناسا فیبازتعر

 یوروان پزشک کیژنتیها افتهی
 

0نیمحمد آذ دیس
 

 

مفروض گرفته شده در حقوق معاصر،  یگزاره ها نیتر نیادیاز بن یکی چکیده:

به  اریتمامع یدر واکنش شهیکه ر شهیاند نیا .مساوات است هیگزاره عدالت بر پا

با حقوق و  متفاوتی کاست ها ییو شناسا یمدت حقوق طبقات یدوران طوالن

به عدالت  لیدارد، در فلسفه حقوق معاصر به عنوان شاهراه ن کسانیریغ فیتکال

و  یمدن ،یعموم ،یفریاعم از ک یضوابط حقوق هیشدهو کل ییشناسا یحقوق

حقوق معاصر بدل شد  یبه سنگ بنا مساوات .شد فیآن بازتعر هیبر پا ،یتجار

 یرا بنا یحقوقدان چیمبدل شدکه ه یاشخاص در برابر قانون، به اصل یو برابر

 کامال ً مشخص بود؛ قرن ها ظلم یعموم رشیپذ نیمعارضه با آن نبود. علت ا

آه از  ،یتیو رع یو ارباب تیتحکم و محکوم ،یریو ستم پذ استبداد ،یناحق و

هم  یآرمان یاصل هیبر پا نینو یحقوق نهاد بدنه جوامع بلند کرده بود و نظم

 ای آن کردن از غینمود که در یگوارا م یچون مساوات در برابر قانون، شهد

و  یقگیبدسل ایشد و  یم یبه استبداد و نظم سابق تلق یمعادل وادادگ

 .دیجد حقوق عصر اتیهیبا بد ییناآشنا

در  یاصل مساوات به مثابه عدالت، تحوالت شگرف رشیسار پذ هیً در سا انصافا

توان قلم ها  یاصل م نیا رشیو از برکات پذ داده رخ معاصریحقوق ینظام ها

فرخنده و  جینتا نیمنکر ا چعنوانیبه ه سنده،یفرسود و خطابه ها نمود. نو

و  یکرامت انسان یابیباز ،یمعاصر از دموکراس یای. فهم دنستین یانسان

بر تحکم،  یو نظم مبتن یبا عبور از دوران برده دار یبشر تیّفهمکامل تر از حر

 تیو موقع گاهیجا انگاشتن دهیو ناد یفریوک یحقوق نیدر برابر قوان یبرابر

                                                           
 ن.رایدانشگاه علم و فرهنگ، تهران، ا ،یو سرپرست گروه حقوق پزشک یعلم أتیعضو ه. 0

Email: azin@usc.ac.ir 
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ی ریاشخاص، از ثمرات به کارگ یدر قضاوت عملکرد حقوق یاسیو س یاجتماع

که مساوات به مثابه  میباور نیمساوات به مثابه عدالت بودند. کماکان بر ا اصل

 ،یحقوق یها استیس یدر جهت ده ییمبنا یمش و خط یعدالت،راهکار اصل

  .است ینیو تقن ییقضا

 نیدر اطالق ا ینیضرورت بازب م،یآن را دار انیمقال قصد ب نیآن چه در ا اما

علوم  یو به طور کل کیاعصاب، ژنت علوم ،یروانپزشک یها افتهیاصل است. 

انسان ها،  ارادهی از آزاد تیدهند کهحکا یم یقیخبر از حقا ،یشناخت ستیز

 یآزاد ِ آزاد، افسانه ا . ارادهم،نداردیتر سراغ داشت شیکه پ یدست کم با اطالق

 اریجبر و اخت انهیامام صادق )ع(،در م یبایز ریبه تعب انسان، و ستین شیب

ها و مظالم دوران ارباب  یعدالتی فرار از ب یسرگردان است. درست است که برا

 م،یشد اصل مساوات به مثابه عدالت یچون و چرا یب یاز اجرا ریناگز ،یتیو رع

آن  هیبر پا رفتهویاصل مساوات را پذ ،یحقوق نیاما اکنون که در نظم نو

 افتهیبا التفات به  دیبا م،یکرده ا قیو تنس میتنظ را دهایها و نبا دیتمامهمه با

کنار اصل مفروض  در ،یو روان پزشک یشناس ستیز ک،یعلوم اعصاب، ژنت یها

 زیها و اقدامات انسان ن میاثر گذار بر تصم یرارادیغ یاراده، به مؤلفه ها یآزاد

قدرتمند نباشد که بتواند اصل  یمؤلفه ها ممکن است به حد نی. امیکن توجه

 هیبا داع دیکند، اما نبا نینباشد که چن مصلحت به دیشا یحت ایدهد و  رییرا تغ

بودن مجازات و  ینوع انگاشت. اصل دهیرفت و آنها رااز اساس ناد شیعدالت پ

 ینظم حقوق انیدهنده بن لیاشخاص در برابر قانون، همچنان تشک یبربرا

اشخاص در  یقانون و تساو تیامروز که حاکم ستین ستهیشا اما معاصر است،

 یو خطر افتهی گاهیکشورها جا حقوق در ساخت یهیبد یبرابر آن، همچون اصل

 تفاوتی و ب میبرتاب یعلم یها افتهینگاه از  ست،یارزنده ن یبرابر نیمتوجه ا

در مقابل  یاصل برابر یبه نام عدالت و اجرا ،یانسان ینسبت به تفاوت ها

 .میبران چوب کیقانون، همه را به 

خطرناک به نظر رسد، اما  یامر همچون عقب گرد یادعا در باد نیا دیشا

و  یدغدغه برابر گرید م،ییگو یها م تفاوت نیاکنون که از لزوم توجه به ا
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مرتفع  یادیز معاصر، دست کم در عالم نظر،تا حد ینظام حقوقمساوات در 

بدن شناسانه و  ثیهم از ح ،یفرد یبه تفاوت ها سنده،توجهیشده و به باور نو

واالتر از عدالت را به ارمغان آورد.  یتواند مرتبه ا یم ،یو روان یذهن ثیهم از ح

در نظام  یحت ،یدر برخورد قانون یشخص یهایژگیو تیآن است که رعا قتیحق

سابقه است.  به است، مسبوق افتهیکمتر توسعه  ثیح نیکه از ا رانیا یحقوق

توجه  اتبزرگ،یاطفال و جنا میدر جرا تیپرونده شخص لیبه عنوان نمونه، تشک

شاخصه  تی،رعایدر تحقق اکراه به موجب قانون مدن یو شخص یفرد به اوصاف

مجازات با  فیان تخفو امک زوجه عسر و حرج ییدر شناسا یفرد یها

 یقرائن مرتکب، یو اجتماع یفرهنگ ،یروان یها یژگیو یدرنظرگرفتن پاره ا

در تحقق  یشخص یشوند که ضرورتالتفات به تفاوت ها یمحسوب م یقو

 .دهند یبازتاب م رانیا عدالت را درحقوق

 یشخص یبر تفاوت ها دیمنسجم با تاک یدگاهیبه د دنیرس یمقاله در پ نیا

به  یمساوات، به تنوع انسان هیبر پا یحقوق نظم یاست که بتواند ضمن ابتنا

آن،  داشتن چشم داشته باشد و با مراعا یو روان شناخت یکیاز منظر ژنت ژهیو

خود را  یباشد که در آن عدالت به مثابه مساوات جا یدیجد میدبخشپاراداینو

 .خواهد داد شدهی به عدالت شخص

 یروانپزشک ک،یشده، اراده آزاد، ژنت یمساوات، عدالت شخص :واژگان کلیدی
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 یپزشک روان یها و امتناع از انتقال در بحران یریگ میتصم تیظرف

 یو حقوق ی: ملاحظات اخلاقیمارستانیب شیپ
 

  2یمرادپوردهنو نیرحسیام ،3یاحمد مشکور ،0یعباس محمود

 4*نژاد یلاقیا بهیط

 

امتناع  ،یمارستانیب شیپ یپزشک روان یها در بحران و هدف: نهیزم: دهیچک

احترام به  انیرا م یپزشک یها تیفور میت تواند یانتقال م ای یابیاز ارز ماریب

آن  یاصل چالشقرار دهد.  گرانید ای یو ضرورت حفاظت از و ماریانتخاب ب

 گریکدیاز  یتدرس و وجود خطر به یریگ میتصم تیاست که امتناع، فقدان ظرف

 شوند. کیتفک

 یبرا یعمل یسه مفهوم و ارائه چارچوب نیا انیرابطه م لیتحل :هدف 

 .است رانیا یمارستانیب شیپ طیدر مح یو حقوق یاخلاق یریگ میتصم

انجام شد. منابع مرتبط با  یـ اسناد یلیتحل کردیمطالعه با رو نی: اروش

 ،یریگ میتصم تیظرف ،یمارستانیب شیدر خدمات پ یاخلاق یریگ میتصم

در  شدند. ی وتحلیلبررس ییزدا و تنش ماریحقوق ب ،یپزشک روان یها بحران

تحلیل مفهومی از منابع اخلاق پزشکی و روانپزشکی استفاده شد. تحلیل در 

از خطر،  تیظرف زیتما ت،یامتناع از فقدان ظرف کیتفک انجام شد: محورپنج 

ن محدودیت موثر در و کمتریضرورت تناسب یی، زدا تنش ارتباط و گاهیجا

 و مستند سازی فرایند تصمیم گیری. مداخله

                                                           
 دیشه یدانشگاه علوم پزشک ،یاخلاق و حقوق پزشک قاتیمرکز تحق ،یحقوق پزشک . استاد0

 رانیتهران، ا ،یبهشت

 رانیقم، قم، ا یدانشگاه علوم پزشک ن،یگروه فلسفه و اخلاق سلامت، دانشکده سلامت و د. 3

 رانیا رجان،یس رجان،یس یدانشکده علوم پزشک ،یگروه معارف اسلام. 2

 رانیقم، قم، ا یدانشگاه علوم پزشک ن،یدانشکده سلامت و د ییدانشجو قاتیتحق ته. کمی4
Email: tayebe.ilaghi@gmail.com 
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دلالت بر فقدان  ییتنها امتناع از انتقال به تحلیل منابع نشان داد که :ها افتهی

 یرا منتف تیظرف خود یخود به زین یپزشک روان صیندارد و تشخ تیظرف

و از  یابیمشخص و در زمان مشخص ارز مینسبت به تصم دیبا تی. ظرفکند ینم

 دیبا ییزدا شود. در صورت امکان، ارتباط مؤثر و تنش کیخطر تفک یابیارز

. در صورت ضرورت مداخله، انتخاب ردیمحدودکننده انجام گ قداماتاز ا شیپ

محدودکننده و  خطر، تا حد امکان کم تیمتناسب با شدت و فور دیاقدام با

 یرسم یها پروتکل مار،یتوجه همزمان به حقوق ب ران،یمستند باشد. در بستر ا

 دارد. ژهیو تیاهم یا حرفه اریو حدود اخت

مستلزم عبور  یمارستانیب شیپ یپزشک در بحران روان یاخلاق میتصم :یریگ جهینت

هر  رشیو پذ تیعنوان فقدان ظرف هر امتناع به یمتقابل است: تلق یاز دو خطا

ترشدن  به شفاف تواند یم یشنهادیپ یا خطر. چارچوب مرحله یابیامتناع بدون ارز

 کمک کند. یو حقوق یاخلاق تیقطع و کاهش عدم یریگ میتصم ریمس

 یپزشک یها تیفور ی،پزشک بحران روان ی،ریگ میتصم تیظرف :یدیکل واژگان

 یاخلاق پزشک ،امتناع از انتقال ی،مارستانیب شیپ
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های تشخیص و  چالش ؛پزشکی الگوریتمی کودکان مسئولیت حقوقی در روان

 درمان مبتنی بر هوش مصنوعی

 

0محمدمهدی سیدناصری
 

 

گسترش هوش مصنوعی در حوزه سلامت روان، مرزهای ؛ زمینه و هدف: چکیده

ها  پزشکی را دستخوش تحول کرده است. الگوریتم سنتی تشخیص و درمان روان

های بالینی، رفتاری، زبانی و دیجیتال، در غربالگری،  توانند با تحلیل داده می

تشخیص، ارزیابی خطر و پیشنهاد مداخلات درمانی کودکان نقش ایفا کنند. با 

پزشکی کودکان به دلیل  ود این ظرفیت، کاربرد هوش مصنوعی در روانوج

های سلامت روان و پیامدهای پایدار  پذیری مضاعف این گروه، حساسیت داده آسیب

کند. خطای  ای ایجاد می پزشکی، مسائل حقوقی پیچیده های روان تشخیص

گذاری  ها ممکن است به تشخیص نادرست، برچسب الگوریتمی یا سوگیری داده

پزشکی، مداخله درمانی نامتناسب یا حتی محرومیت کودک از درمان مناسب  روان

منجر شود. سازمان جهانی بهداشت نیز بر ضرورت شفافیت، نظارت تخصصی، 

های هوش مصنوعی در سلامت تأکید  ایمنی، پاسخگویی و ارزیابی دقیق سامانه

ت حقوقی ناشی از کاربرد پژوهش حاضر با هدف تبیین مبانی مسئولی  کرده است. 

پزشکی کودکان و ارائه چارچوبی برای توزیع مسئولیت  هوش مصنوعی در روان

 بردار سامانه انجام شده است. دهنده و بهره میان پزشک، مؤسسه درمانی، توسعه

این پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و رویکرد حقوقی ـ تطبیقی انجام : روش

ل حقوق کودک، قواعد مسئولیت پزشکی، الزامات شده است. در این راستا، اصو

المللی مرتبط با حکمرانی هوش مصنوعی در سلامت  حقوق بشر و اسناد بین

بررسی و نسبت میان بهترین منافع کودک، حق بر سلامت، کرامت انسانی، حریم 

های  خصوصی، رضایت آگاهانه، عدم تبعیض و نظارت انسانی با کاربرد سامانه

  .پزشکی تحلیل شده است روان الگوریتمی در

                                                           
 پژوهشگر مرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران .0
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دهد که الگوی سنتی مسئولیت پزشکی، در مواجهه با  ها نشان می یافته: ها یافته

تنهایی پاسخگوی پیچیدگی زنجیره  پزشکی الگوریتمی کودکان، به روان

گیری فناورانه نیست. در این حوزه، خطا ممکن است نه صرفاً ناشی از فعل  تصمیم

حی های آموزشی، نقص طرا یا ترک فعل پزشک، بلکه حاصل سوگیری داده

الگوریتم، عدم اعتبارسنجی بالینی، خطای پردازش، فقدان قابلیت توضیح یا اتکای 

رو، مسئولیت باید از الگوی فردمحور  ناموجه پزشک به خروجی سامانه باشد. ازاین

به سوی الگویی چندلایه و توزیعی تحول یابد که در آن، نقش و میزان تقصیر یا 

دهنده فناوری بر مبنای  دهنده و ارائه توسعهتعهد هر یک از پزشک، مرکز درمانی، 

ای آنان ارزیابی شود. افزون بر این،  بینی خطر و وظیفه حرفه کنترل، قابلیت پیش

ای پزشک یا انتقال پنهان  استفاده از هوش مصنوعی نباید به سلب مسئولیت حرفه

لامت ویژه در حوزه س تصمیم بالینی به ماشین منجر شود؛ بلکه تصمیم نهایی، به

المللی  روان کودک، باید تحت نظارت و مسئولیت انسانی باقی بماند. اصول بین

در سلامت نیز بر پاسخگویی، ایمنی، عدالت، شفافیت و  هوش مصنوعیحکمرانی 

  نظارت انسانی تأکید دارند. 

پزشکی الگوریتمی کودکان نیازمند بازتعریف مفهوم مسئولیت  روان: گیری نتیجه

هوش مصنوعی است. حمایت مؤثر از کودک اقتضا دارد کاربرد پزشکی در عصر 

های هوشمند در تشخیص و درمان مشروط به اعتبارسنجی مستقل، ارزیابی  سامانه

های سلامت روان، امکان اعتراض و  خطر، شفافیت الگوریتمی، حفاظت از داده

ان از تو بازبینی تصمیم، و نظارت مؤثر متخصص انسانی باشد. بر این اساس، می

گیری از  دفاع کرد؛ الگویی که ضمن بهره« محور مسئولیت چندلایه و کودک»الگوی 

ظرفیت هوش مصنوعی برای ارتقای تشخیص و درمان، امکان گریز مسئولان از 

سازد. در نهایت، در  پاسخگویی به بهانه خودکاربودن تصمیم را منتفی می

یار پزشک باقی بماند، نه  مپزشکی کودکان، هوش مصنوعی باید ابزار تصمی روان

تواند  ای؛ زیرا هرگونه خطای فناورانه در این حوزه می جانشین قضاوت حرفه

 مستقیماً با سلامت، هویت، کرامت و مسیر رشد کودک پیوند بخورد.
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پزشکی کودکان؛ هوش مصنوعی؛ مسئولیت پزشکی؛  روان: واژگان کلیدی

 .پزشکی الگوریتمی؛ سلامت روان روان
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 ؛گردی اجباری و مهندسی توجه دیدگی روانی ناشی از شوم بزه

 در اقتصاد پلتفرمی گذاری جناییسیاست
 

 0یاصفهان یخاقان یمهد

 

به منبع اصلی انباشت و سود، « توجه»اقتصاد پلتفرمی با تبدیل : چکیده

ای از مداخله در روان، عاطفه و رفتار کاربران پدید آورده است. در  الگوهای تازه

زا،  یا مصرف پیوسته و ناخواسته محتوای اضطراب« گردی شوم»این میان، 

ای نیست، بلکه در  محور، صرفاً انتخابی فردی یا عادت رسانه بار و فاجعه خشونت

گرهای الگوریتمی، پیمایش  بسیاری موارد محصول معماری اقناعی، توصیه

های تاریک است که با تضعیف  های محرک و طراحی پایان، اعلان بی

ای از ترس، درماندگی،  خودمختاری شناختی، کاربر را در چرخه

وهش آن دارد. مسئله اساسی پژ برانگیختگی و وابستگی رفتاری نگاه می بیش

دیدگی  است که نظم حقوقی و سیاست جنایی موجود، این صورت نوپدید از بزه

روانی را عمدتاً در قالب آسیب فردی، رضایت کاربر یا مخاطرات عمومی فضای 

کند و از شناسایی ساختار اقتصادی و فناورانه تولیدکننده  مجازی تحلیل می

گردی اجباری  ثار شومروست که آ ماند. ضرورت تحقیق از آن آسیب بازمی

تواند از اضطراب، اختلال خواب و فرسودگی عاطفی تا تشدید افسردگی،  می

آنکه مسئولیت  رسانی و اختلال در کارکرد اجتماعی امتداد یابد، بی خودآسیب

بندی شود.  طور مؤثر صورت های انباشتی و پراکنده به ها در برابر این زیان پلتفرم

است جنایی در اقتصاد پلتفرمی با چه الگوی پرسش اصلی این است که سی

دیدگی روانی ناشی از مهندسی توجه را شناسایی،  تواند بزه هنجاری و نهادی می

پیشگیری و جبران کند؟ پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و رویکردی 

                                                           
، تهران، )سمت( یانسان علوم توسعه و قیتحق پژوهشکده ،شناسی جرم و جزا حقوق اریاستاد. 0

 Email: khaghani@samt.ac.irایران.                                                                     

mailto:khaghani@samt.ac.ir
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شناسی  شناسی سلامت روان، جرم دیده گیری از ادبیات بزه ای، با بهره رشته میان

گری دیجیتال، سازوکارهای تولید و توزیع خطر  تصاد رفتاری و تنظیمپلتفرم، اق

های  دهد این پدیده واجد ویژگی ها نشان می کند. یافته روانی را تحلیل می

انتقال »و « عدم تقارن اطلاعاتی»، «آسیب تجمعی»، «دیدگی ساختاری بزه»

ی صرف، نه رو، پاسخ کیفر است؛ ازاین« های روانی به کاربر مند هزینه نظام

ها بر ضرورت بازتعریف رضایت  متناسب و نه کارآمد خواهد بود. همچنین، یافته

دیجیتال تأکید دارد؛ زیرا پذیرش شرایط استفاده، در محیطی مبتنی بر 

تنهایی رافع مسئولیت باشد.  تواند به کاری انتخاب و نابرابری شناختی، نمی دست

به منفعت عمومی و موضوع مستقل مثا در این چارچوب، سلامت روان باید به

حمایت سیاست جنایی تلقی شود و نه پیامد جانبی فناوری. الگوی مطلوب، 

ای است که بر ارزیابی اثرات سلامت روان، ممنوعیت  سیاست جنایی چندلایه

های فریبنده و تشدیدکننده وابستگی، شفافیت الگوریتمی، تکلیف  طراحی

پذیر، سازوکارهای  دکان و کاربران آسیبمراقبت پلتفرم، حمایت ویژه از کو

 . جبران جمعی و ضمانت اجراهای اداری، مدنی و کیفری تدریجی استوار باشد

 . اقتصاد پلتفرمی ،سیاست جنایی ،دیدگی روانی بزه ،گردی ومش: واژگان کلیدی
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 اضطراری شرایط در روان سلامت بشری حقوق الزامات

 قانونی در محافظت از عاملیتواکاوی شکاف 

 در برابر مداخلات اجباری عصبی 
 

 3، چیا نعمتیان0*عباسی محمود

 

 یک و عمومی سلامت حوزه در رشد به رو اولویت یک روان سلامتچکیده: 

 حال در کشورها از ای فزاینده تعداد نتیجه در. است بشری حقوق ضرورت

 در اغلب موجود قوانین. هستند روان سلامت با مرتبط قوانین اصلاح یا تصویب

 کنند می کوتاهی روان سلامت بر موثر اقتصادی و اجتماعی عوامل به رسیدگی

 رویه قانونی، اهلیت انکار مانند بشر حقوق نقض و تبعیض توانند می نتیجه در و

 جمله از کیفیت بی های مراقبت و نگهداری مراکز در شدن بستری قهری، های

 پرداختن و شناخت با. بخشند تداوم را روان سلامت از مراقبت های محیط در

 برابرتر، جوامعی ایجاد در توانیم می روان سلامت بر موثر اساسی عوامل به

 هدف با پایدار توسعه برای که امری. کنیم مشارکت پایدارتر و آمیزتر صلح

 المللی حقوق بین استانداردهای بر مبتنی همه برای رفاه و سلامت به دستیابی

 به دسترسی حق که هایی سیاست و قوانین. است گرفته قرار پذیرش مورد بشر

 معلولیت دارای افراد حق و روان سلامت کیفیت با های حمایت و ها مراقبت

 تضمین زندگی های حوزه تمام در گیری تصمیم برای را اجتماعی _روانی های

 در کشورها از بسیاری دهند، می نشان را مهمی پیشرفت های ، کنند می

 تبعیض کاهش جامعه، روان سلامت خدمات به دسترسی بهبود برای تلاش

 در تجربه دارای افراد فعال مشارکت ترویج و روان سلامت مسائل پیرامون

 حال این با هستند، سیاستی های واکنش طراحی و قانون اصلاح فرآیندهای

                                                           
شهید بهشتعلوم پزشکی. استاد تمام دانشگاه 0   

Email: dr.abbasi@sbmu.ac.ir 1  
 پژوهشگر دکتری حقوق کیفری و جرم شناسی. 3

Email: chianematyan@gmail.com 
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 و گذاری سرمایه اراده، اکنون و هستند اصلاحات اولیه مراحل در کشورها اکثر

 سمت به روان سلامت های سیستم دادن سوق برای بیشتری سیاسی اقدام

 مقاله این. است نیاز مورد هستند، محور فرد و حقوق بر مبتنی که رویکردهایی

 تلاش فرد، هر بر متمرکز حقوق بر مبتنی روان سلامت الگوی مطالعه رویکرد با

 _ روانی های معلولیت دارای که افرادی خصوص در مناسبی الگوی کند می

 مشارکت خود بهبودی در  کامل طور به بتوانند که دهد ارائه هستند اجتماعی

 این در حیاتی ابزاری معلولیت دارای افراد حقوق کنوانسیون ، باشند داشته

 عدم و برابری سمت به اجبار و جایگزین گیری تصمیم خواستار که است زمینه

 و موثر مشارکت آگاهانه، و آزاد رضایت شده، حمایت گیری تصمیم تبعیض،

 . است اجتماعی شمول و معنادار

 حریم و شناختی آزادی روان، سلامت و حقوقی شناسی عصب :واژگان کلیدی

 روان، سلامت بر حق مجازات، تعیین در عصبی بینی پیش ذهنی، خصوصی

 اجتماعی _ روانی التیام و ترمیمی عدالت
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 اعتبار سنجی قراردادهای درمان میان روانپزشک و بیمار
 

 0جواد حسین زاده

 

قانونگذار ایرانی قصد را به عنوان یکی از شرایط اساسی صحت هر : چکیده

معامله بر شمرده است و اهلیت متعاملین از جمله عقل را از زمره وجوه خود بر 

را به فقد جنون تعبیر  شمرده است. با وجود آن که رویه غالب آن است که عقل

های روانی، عقل نه در حد زوال و در عین حال نماید، در بسیاری از بیماریمی

نه در حد کمال است. به نحوی که عقلانیت متعارف فرد که در اثر بیماری در 

عرصه عمومی محل خدشه است تا اندازه جنون به عنوان یک دانشواژه حقوقی 

تحلیل فنی روانپزشکی قابل تردید است. به گونه  رسد لیکن از منظربه نظر نمی

گذارد. گیری متعارف شخص اثری وافر برجای میای که بیماری بر تصمیم

پرسش پژوهشی در چنین وضعیتی به اعتبار قراردادهای انعقادی چنین فردی 

گردد، به عنوان پرسش فرعی خاصه آن گونه قراردادهایی که میان باز می

باید و روانپزشک در بادی امر، برای درمان انعقاد می روانپزشک و بیمار

تشخیص اولیه به احتمال اخلال قوه تشخیصی تامه بیمار دارد. مقاله حاضر به 

توصیفی و شیوه -جویی از پرسش فوق با روش تحقیق تحلیلیدنبال پی

اینترنتی به دنبال رد یا اثبات این فرضیه اصلی -ایگردآوری منابع کتابخانه

نماید و در که صورت نظام حقوقی حکم بر صحت این گونه قراردادها میاست 

فرعی نیز اخلال در قوه تشخیص و تصمیم مادام که به درجه جنون  فرضیه

 نرسد تابعی از همین قاعده است. 

 اعتبار عقود، اعتبار سنجی، قرارداد درمان، روانپزشک، بیمار: واژگان کلیدی

 

 

                                                           
 دانشیار حقوق خصوصی دانشگاه علم و فرهنگ. 0
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 وصی ذهنی در سلامت روان دیجیتالحقوق عصبی کودک و حریم خص

 

0محمدمهدی سیدناصری
 

 

های  زمان نوروفناوری و هوش مصنوعی، افق پیشرفت هم: زمینه و هدف: چکیده

ای را در تشخیص، پایش و درمان اختلالات روانی کودکان گشوده است؛ با این  تازه

ها در ثبت، تحلیل و استنباط اطلاعات مربوط به فعالیت  حال، توانایی این فناوری

حقوق کودک های شناختی و هیجانی، مسائل بنیادینی را در حوزه  مغز و وضعیت

های متعارف سلامت،  های عصبی برخلاف بسیاری از داده پدید آورده است. داده

هایی از هویت، فرایندهای ذهنی و وضعیت درونی فرد دسترسی  توانند به لایه می

ترین قلمرو شخصیت او  یابند و از این حیث، حریم خصوصی کودک را تا عمیق

نیز بر این نکته تأکید کرده است که پیشرفت نوروفناوری  یونیسفامتداد دهند. 

تواند حقوق کودک بر حریم خصوصی، آزادی فکر و رشد را تحت تأثیر قرار  می

و بررسی « حقوق عصبی کودک»پژوهش حاضر با هدف تبیین مفهوم   دهد. 

در چارچوب حقوق کودک، به تحلیل الزامات « حریم خصوصی ذهنی»جایگاه 

 پردازد. رد نوروفناوری و هوش مصنوعی در سلامت روان کودکان میحقوقی کارب

این پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و رویکرد حقوقی ـ تطبیقی انجام : روش

المللی حقوق کودک، اصول حقوق بشر،  شده است. بدین منظور، اسناد بین

ناوری گری هوش مصنوعی و اسناد سیاستی مرتبط با نوروف رویکردهای نوین تنظیم

بررسی و نسبت میان حق بر حریم خصوصی، آزادی فکر، سلامت، رشد، کرامت 

های عصبی تحلیل شده است.  انسانی، بهترین منافع کودک و حفاظت از داده

محور،  همچنین، با توجه به تحولات اخیر در حکمرانی هوش مصنوعی کودک

سانی مورد ارزیابی الزامات مربوط به شفافیت، پاسخگویی، عدم تبعیض و نظارت ان

  اند.  قرار گرفته

                                                           
 پژوهشگر مرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران .0
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های سلامت،  های سنتی حمایت از داده دهد که چارچوب ها نشان می یافته: ها یافته

های عصبی کودکان کفایت کامل ندارند. استفاده  برای مواجهه با ماهیت خاص داده

های هوشمند برای استنباط وضعیت روانی، شناختی یا هیجانی کودک  از الگوریتم

« حفاظت از قلمرو ذهن»به « حفاظت از اطلاعات»تواند حریم خصوصی را از  یم

ها، فقدان شفافیت و  ارتقا دهد. از سوی دیگر، خطای الگوریتمی، سوگیری داده

تواند به تشخیص نادرست،  های عصبی می امکان استفاده ثانویه از داده

ند رشد کودک منجر پزشکی، تبعیض و مداخله ناموجه در فرای گذاری روان برچسب

تواند مبنای کافی برای مشروعیت  تنهایی نمی شود. در نتیجه، رضایت والدین به

های عصبی کودک تلقی شود و اصل بهترین منافع  تمامی اشکال پردازش داده

کودک، ظرفیت در حال تحول وی، مشارکت متناسب با سن و نظارت انسانی باید 

برای  یونیسفاین رویکرد با الزامات نوین  گری قرار گیرد. در مرکز نظام تنظیم

محور، از جمله حفاظت از داده و حریم خصوصی، عدم  هوش مصنوعی کودک

  راستا است.  تبعیض، شفافیت، پاسخگویی و رعایت بهترین منافع کودک، هم

حفاظت مؤثر از حقوق کودک در عصر نوروفناوری مستلزم گذار از : گیری نتیجه

ها به مفهوم نوین حریم خصوصی ذهنی و عصبی  وصی دادهمفهوم سنتی حریم خص

دهندگان فناوری باید برای  ها، مراکز درمانی و توسعه است. بر این اساس، دولت

های  های عصبی کودکان، تضمین آوری، تحلیل، ذخیره و استفاده از داده جمع

فافیت سازی داده، تناسب، امنیت، ش بینی کنند و اصل حداقل ای پیش حقوقی ویژه

تواند  و نظارت انسانی را رعایت نمایند. در نهایت، شناسایی حقوق عصبی کودک می

گیری  نگر باشد که ضمن بهره گیری یک چارچوب حقوقی پیش مبنایی برای شکل

از ظرفیت نوروفناوری در ارتقای سلامت روان، از ذهن، کرامت، خودمختاری در 

داخلات فناورانه محافظت کند. حال تکوین و آینده حقوقی کودک در برابر م

ضرورت چنین رویکردی با توجه به سرعت تحول نوروفناوری و خلأهای موجود در 

  گری آن بیش از پیش آشکار است.  تنظیم

هوش  ؛حقوق کودک؛ حقوق عصبی؛ حریم خصوصی ذهنی: واژگان کلیدی

 .مصنوعی؛ سلامت روان کودکان
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شناسی: مرور روایتی  روانهای اخلاقی کاربست هوش مصنوعی در  چالش

های بالینی و تحلیل مفهومی چارچوب  
 

 3*، محمود عباسی0شیدا شریفی ساکی

 

 و مشاوره تشخیص، ارزیابی، در مصنوعی هوش کاربرد گسترش: چکیده

 به دسترسی افزایش برای هایی فرصت ایجاد کنار در شناختی، روان مداخلات

 صلاحیت زمینه در مهمی های چالش متخصصان، از پشتیبانی و خدمات

 مراجعان های داده از حفاظت و عدالت شفافیت، پذیری، مسئولیت ای، حرفه

 اخلاقی های چالش تحلیل و شناسایی هدف با مقاله این.است کرده ایجاد

 این از مسئولانه استفاده الزامات تبیین و شناسی روان در مصنوعی هوش کاربرد

 تحلیلی ـ توصیفی روش و کیفی رویکرد با حاضر مطالعه .شد تدوین فناوری

 اسناد و علمی منابع مند نظام روایتی مرور طریق از ها داده. گرفت انجام

 با و گردآوری ای حرفه اخلاق و شناسی روان مصنوعی، هوش با مرتبط تخصصی

 های چالش اصلی محور شش .شدند بررسی دار جهت مضمون تحلیل از استفاده

 پذیری، تبیین و شفافیت گویی، پاسخ و ای حرفه صلاحیت: شد شناسایی اخلاقی

 امنیت و خصوصی حریم و عملکرد، روایی و پایایی عدالت، و فرهنگی تنوع

 مستلزم مصنوعی هوش مسئولانه کاربرد که داد نشان نتایج. سایبری

 انسانی، نظارت آگاهانه، رضایت جمعیت، و هدف با متناسب اعتبارسنجی

 هوش .هاست مسئولیت روشن تعیین و ها داده از حفاظت سوگیری، ارزیابی

 متخصصان از پشتیبانی و شناختی روان خدمات به دسترسی تواند می مصنوعی

 به است ممکن مستمر نظارت و کافی شواهد بدون استفاده اما بخشد؛ بهبود را

 فناوری این بنابراین،. شود منجر محرمانگی نقض و تبعیض ای، حرفه خطای

                                                           
 بهشتی، تهران ایرانمرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکی، دانشگاه شهید پژوهشگر . 0

 مرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکی، دانشگاه شهید بهشتی، تهران ایرانو 3



   59المللی حقوق پزشکی /  چکیده مقالات هفتمین کنگره بین 

 

 

 بر گیری تصمیم نهایی مسئولیت و شود گرفته کار به پشتیبان ابزار عنوان به باید

 .بماند باقی متخصص عهده

 گویی، پاسخ ای، حرفه اخلاق شناسی، روان مصنوعی، هوش: کلیدی واژگان

 .فرهنگی عدالت خصوصی، حریم شفافیت،
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 ایران های حکمرانی و سیاستگذاری سلامت روان در چالش

 
 0علی محمد مصدق راد

 

 . حلسلامت و رفاه اجتماعی است اصلیهای  سلامت روان یکی از مؤلفه: چکیده

از طریق توسعه خدمات روانپزشکی و افزایش ظرفیت  فقطمسائل سلامت روان 

پذیر نیست. ماهیت چندبعدی عوامل مؤثر بر سلامت روان، از  نظام سلامت امکان

اقتصادی، اجتماعی، فرهنگی، محیطی و حقوقی، ضرورت سیاسی، جمله عوامل 

نفعان متعدد را ایجاب  بخشی و مشارکت ذی حکمرانی مؤثر، سیاستگذاری بین

ها و ساختارهای متعدد  رغم وجود اسناد، قوانین، برنامه کند. در ایران، علی می

هایی در زمینه تعیین نقش و مسئولیت  مرتبط با سلامت روان، همچنان چالش

نفعان، تأمین منابع پایدار،  بخشی، مشارکت ذی های مختلف، هماهنگی بین ستگاهد

ها به اقدامات  پاسخگویی، استفاده از شواهد در سیاستگذاری و تبدیل سیاست

 اجرایی وجود دارد.

های حکمرانی و سیاستگذاری  ترین چالش مند، مهم با رویکردی نظام پژوهشاین 

کند. در این چارچوب، موضوعاتی همچون  ی میسلامت روان در ایران را بررس

محور بر پیشگیری و  ها و تعدد بازیگران، غلبه رویکرد درمان پراکندگی مسئولیت

بخشی، شکاف میان سیاستگذاری و  ارتقای سلامت روان، ضعف سیاستگذاری بین

ها و منابع، ضعف نظام پایش و ارزیابی، مشارکت ناکافی  اجرا، ناپایداری برنامه

های مرتبط با حقوق و کرامت افراد دارای اختلالات  نفعان و جامعه، و چالش ذی

حکمرانی سلامت »گیرد. همچنین، با تأکید بر رویکرد  روانی مورد بحث قرار می

بخشی،  ها، هماهنگی بین ، الزامات سیاستگذاری مؤثر شامل شفافیت نقش«روان

شواهد، تأمین مالی پایدار و پاسخگویی، مشارکت اجتماعی، سیاستگذاری مبتنی بر 

 تقویت نظام ارزیابی و یادگیری سیاستی تبیین خواهد شد.

                                                           
 استاد سیاستگذاری و مدیریت سلامت دانشگاه علوم پزشکی تهران .0
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به سوی « حکمرانی پراکنده و واکنشی»در پایان، چارچوبی برای حرکت از 

در حوزه سلامت روان ایران « حکمرانی یکپارچه، پیشگیرانه، مشارکتی و پاسخگو»

ارتقای سلامت روان جمعیت، کاهش  شود؛ رویکردی که زمینه را برای پیشنهاد می

ها و حمایت مؤثرتر از حقوق و کرامت افراد مبتلا به اختلالات روانی فراهم  نابرابری

 کند. می

سلامت روان، حکمرانی سلامت، سیاستگذاری سلامت،  :واژگان کلیدی

 بخشی، حقوق روانپزشکی، ایران سیاستگذاری بین

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  33 المللی حقوق پزشکی / چکیده مقالات هفتمین کنگره بین

 

 

 از تعارض؛ یریشگیتا پ آگاهی درمانیاز 

 یاجتماع یروان تیارتباط و حما یمحور راهبر حقوق یالگو یطراح

 رانیا یدر مراکز درمان مارانیب
 

  0میثم کلهرنیا گلکار
 

 یو اثربخش صیبه دقت تشخ تنهاخدمات سلامت  تیفیک :زمینه و هدف

انتظارات  ها، یمواجهه با نگران یبلکه چگونگ شود، یمحدود نم یمداخلات درمان

مراقبت سلامت و  نیادیبن یها از مؤلفه زین مارانیب یو اجتماع یروان یازهایو ن

 ،یدرمان یها تیاز موقع یاری. در بسرود یبه شمار م ماریتحقق حقوق ب

درد و عوارض  زانیابهام درباره روند درمان، م ،یماریاز ب یاضطراب ناش

خدمات، مدت انتظار و امکان حضور همراه، در کنار  یها نهیهز ،یاحتمال

سوءتفاهم،  ساز نهیزم تواند یکادر درمان، م یو ارتباط یزمان یها تیمحدود

سلامت  خدماتدهندگان  همراهان و ارائه ماران،یب انیو تعارض م یتینارضا

آگاهانه  یریگ میو حق تصم یاطلاعات کاف افتیحق در ییشود. با وجود شناسا

در بسیاری موارد معطل و  حقوق نیتحقق مؤثر ا ران،یا ماریشور حقوق بدر من

 طیمتناسب با شرا یتیو حما یارتباط یسازوکارها ازمندین مغفول مانده و

 تیضرورت حما نییاست. پژوهش حاضر با هدف تب یمراکز درمان یواقع

از تعارضات و  یریشگیپ یبرا ییاجرا ییو ارائه الگو مارانیاز ب یاجتماع یروان

  انجام شده است. رانیدر ا یارتباطات درمان تیفیک یارتقا

و  یلیـ تحل یفیبا روش توص یپژوهش حاضر از نوع مطالعات کاربرد :روش

 مار،یچارچوب، مفاد منشور حقوق ب نیاست. در ا یاسناد یبر بررس یمبتن

منتشرشده  یها خدمات سلامت، پژوهش رندگانیمستندات مرتبط با حقوق گ

                                                           
  رانیا یحقوق پزشک یانجمن علم و عضو مرکز تحقیقات اخلاق و حقوق پزشکیپژوهشگر . 0

Email: kalhorniagolkar@gmail.com 
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مستند  اتیتجرب نیو همچن مارانیب اتیو شکا یارتباطات درمان تیفیدرباره ک

 یبررس یاجتماع یروان تیو حما ماریب یراهبر نهیسلامت در زم یها نظام

 ییموجود و شناسا یها تیظرف یو کارکرد یحقوق لیاند. سپس، با تحل شده

متناسب با ساختار مراکز  یشنهادیپ یالگو ماران،یب یتیو حما یارتباط یازهاین

 شده است. یبند صورت رانیا یدرمان

و  ها یتیاز نارضا قابل توجهی که بخش دهد یمنابع نشان م یبررس: ها یافته

 بودن یبا ناکاف ،یو ساختار ینیعلاوه بر عوامل بال ،یتعارضات درمان

و  مارانیندادن به انتظارات ب پاسخ ،یفرد انیضعف ارتباطات م ،یرسان اطلاع

 ییآنان ارتباط دارد. اگرچه ساختارها یو اجتماع یروان یازهاین ماندن دهیناد

در نظام  اتیبه شکا یدگیو رس ماریآموزش ب ،یاجتماع یمددکار ریظن

که البته آن ها هم از ضعف کفایت  اند شده ینیب شیپ رانیا یمارستانیب

 تیخدمات و تقو نیمؤثرتر ا ی، ضرورت هماهنگکارآمدی رنج می برند

اساس، پژوهش استقرار  نیهمچنان قابل توجه است. بر ا رانهیشگیمداخلات پ

شنهاد یرا پ )راحب( «ماریب یاجتماع یروان تیارتباط و حما یراهبر» یالگو

 یازهایو ن ها ینگران هیاول ییدارد: شناسا یکه شش کارکرد اصل کند یم

فهم درباره مراحل درمان، درد  قابل یرسان اطلاع لیتسه ماران؛یب یاجتماع یروان

پوشش  ها، نهیدرباره هز ییدرمان؛ راهنما میت یبا همکار یو عوارض احتمال

خانواده و کادر  مار،یان بیارتباط م لیو ضوابط حضور همراه؛ تسه یا مهیب

 ییها و ارجاع اختلافات؛ و شناسا رفع سوءتفاهم یدرمان؛ مداخله زودهنگام برا

متخصصان  ریسا ای یشناس، مددکار اجتماع و ارجاع به روان یتخصص یازهاین

 تیو حفظ مسئول یا استقلال حرفه ،یبر محرمانگ دیالگو با تأک نی. اربط یذ

 یآگاهانه طراح تیو اخذ رضا یتخصص یانرس پزشک در اطلاع میمستق

 .شود یم

و  ینظارت یافزون بر سازوکارها ،یاز تعارضات درمان یریشگیپ: گیری نتیجه

 تیبه حما یصرفاً واکنش ییمستلزم گذار از پاسخگو ات،یبه شکا یدگیرس

وزارت بهداشت با  شود یم شنهادیاست. پ رانهیشگیپ یاجتماع یو روان یارتباط
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و  طارتبا یراهبر یالگو یشیآزما یموجود، اجرا یواحدها تیاز ظرف یریگ بهره

و آثار آن را بر  یمنتخب بررس یرا در مراکز درمان ماریب یاجتماع یروان تیحما

 زانیخدمات و م افتیدر یتجربه روان ،یرسان اطلاع تیفیک ماران،یب یتمندیرضا

 تیتقو نهیزم تواند یم ییالگو نیکند. تحقق چن یابیارز یریشگیقابل پ اتیشکا

مراقبت استقرار نظام  یسو به کتاعتماد متقابل و حر یارتقا مار،یحقوق ب

 را فراهم سازد. مُراجع محورسلامت 

 یراهبر ؛یارتباطات درمان ؛یاجتماع یروان تیحما مار؛یحقوق ب واژگان کلیدی:

  .رانیاز تعارض؛ نظام سلامت ا یریشگیپ مار؛یب
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در بازتوانی  EEG دستگاه به متصل رایانه کاربست هوش مصنوعی

 ای حقوق و علوم اعصابتحلیل میان رشته مجرمین:

 
 3*سپیده سادات طباطبایی، 0پتفتآرین 

 

امروزه با رشد و شکوفایی شگرف دانش علوم اعصاب و کاربست : چکیده

های نوین آن در علوم اجتماعی از جمله حقوق، دستاوردهای بزرگی فناوری

-دست آمده است. از جمله یکی از مهمبرای تکامل و پیشرفت جوامع بشری به

ی بازتوانی شناختی همچون بازخورد عصبی هاها، استفاده از تکنیکترین آن

ها، بدون مداخله درمانی دارویی، مغز فرد است که محققین به طریق آن

سازند و بخشی از نارسایی آزمودنی را به خودتنظیمی و خوددرمانی تحریک می

و اختلال شناختی وی را از طریق هوش مصنوعی رایانه متصل به دستگاه 

EEG نند. این در حالی است که بسیاری از مجرمین از ککنترل یا درمان می

یافته در تلاشند های حقوقی توسعهبرند و نظامروانی رنج می-اختلالات روحی

محوری، با آنان برخورد مناسب قانونی داشته و با استعانت که به جای مجازات

بدیل ها بپردازد. اصلاح بزهکاران و تهای نوین پزشکی به بازتوانی آنبر فناوری

های حقوق آنان از عنصر منفی به عنصر مثبت جامعه در محوریت اندیشه

سان با توجه به اهمیت و کیفری کنونی کشورهای توسعه یافته قرار دارد. بدین

شناختی، مقاله حاضر در ضرورت بسزای موضوع در دانش نوین حقوق عصب

نوین علوم  اوریتلاش است تا در صدد پاسخ به این سوال برآید که آیا این فن

شناختی مجرمین تواند نوید بخش روش مؤثر و کارآمد بازتوانی اعصاب می

-افزاری چه محدودیتافزاری و نرماز حیث سخت باشد؟ به عبارتی، این تکنیک

                                                           
  بین الملل، دانشکده حقوق و علوم سیاسی، دانشگاه خوارزمی؛استادیار حقوق . 0

Email: Arian_petoft@khu.ac.ir  

  . دانشجوی دوره دکتری حقوق کیفری و جرم شناسی؛ پردیس ارس؛ دانشگاه تهران؛3
Email: sp.tabatabaei@ut.ac.ir 
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 های حقوقی به همراه دارد؟هایی را به دنبال داشته و چه چالش

شناختی، ، حقوق عصبEEGبازتوانی شناختی، هوش مصنوعی، کلیدی:  واژگان

 بازخورد عصبی.
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یافته در فقه امامیه؛ بازخوانی معیارهای حجر و  مسئولیت نقصان

 مسئولیت کیفری در اختلالات روانی
 

3، محمود عباسی0*سید عبدالصاحب مرقاتی
 

 

اختلالات روانی چه تأثیری بر انتساب کیفری رفتار و میزان مسئولیت مرتکب 

در فقه امامیه دارند؟ آیا مسئولیت کیفری صرفاً وضعیتی دوگانه است که در آن 

های  توان از ظرفیت فرد یا کاملاً مسئول است یا اساساً فاقد مسئولیت، یا می

با رویکردی  بحثرفت؟ این فقهی برای تحلیل درجات متفاوت مسئولیت بهره گ

استنباطی، امکان بازخوانی مبانی فقه امامیه در مواجهه با اختلالات -تحلیلی

مسئولیت »بندی مفهوم  های آن برای صورت روانی و تبیین ظرفیت

عزیمت، تفکیک میان حجر و مسئولیت  ۀنقط .کند را بررسی می« یافته نقصان

کامل و خود، لزوماً موجب حجر  خودی کیفری است؛ زیرا وجود اختلال روانی، به

. آنچه اهمیت دارد، بررسی تأثیر اختلال بر ادراک، رفع کامل مسئولیت نیست

تشخیص، اراده و توانایی کنترل رفتار در زمان ارتکاب فعل است. در این 

درء و مفهوم  ۀهای قاعد ، ظرفیتأعمد و خط چارچوب، تفاوت میان عمد، شبه

ها  مؤثر، و نیز تمایزهای فقهی میان حدود و تعزیرات، از حیث نقش آن ۀشبه

تحلیلی نشان  ۀیافت .شوند در ارزیابی انتساب و پیامدهای کیفری بررسی می

هایی برای فهم تدریجی و  توان مؤلفه دهد که در منابع فقه امامیه می می

ایز میان هایی که امکان تم متناسب مسئولیت کیفری شناسایی کرد؛ مؤلفه

آورند.  اختلال در انتساب کامل رفتار و زوال اساس مسئولیت را فراهم می

حال، این نتیجه به معنای پذیرش صریح و یکپارچه نظریه جدید مسئولیت  بااین

های موجود در مبانی  یافته در فقه امامیه نیست، بلکه بازسازی ظرفیت نقصان

                                                           
. دانشجوی دکتری دانشکده الهیات، حقوق و علوم سیاسی دانشگاه آزاد اسلامی واحد علوم و  0

 تحقیقات.

 استاد تمام دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی.  3
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 بر اختلال واقعی آثار به اتوجهباید ب حقوقی داوری اساس، براینفقهی است. 

 .باشد پزشکی تشخیص بر مبتنی رفتار و وقوع زمان در مرتکب روانی وضعیت

مسئولیت نقصان یافته، فقه جزایی، مسئولیت کیفری، جنون  واژگان کلیدی:

 نسبی، حجر، اختلالات روانی
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 خلقی ناشی از دوران پیشا قاعدگی و قاعدگی  -دگرگونی های عصبی

 در ارزیابی مسئولیت کیفری در نظام حقوقی ایران

 بر پایه رویکرد عصب شناختی 
 

 3، فائزه گنجی0شایان اکبری

 

 در و جسمانی هورمونی، تغییرات با قاعدگی چرخه: هدف و زمینه: چکیده

 طرح وجود با. است همراه عصبی و شناختی خلقی، های دگرگونی با زنان برخی

 میان نسبت حقوقی، مطالعات برخی در قاعدگی از پیش نشانگان موضوع

 هنوز ایران حقوق در کیفری مسئولیت معیارهای و ها دوره این عصبی تغییرات

 این کیفیت تبیین هدف با حاضر پژوهش. است نشده بررسی منسجم صورت به

   .است شده انجام ایران کیفری نظام در آن حقوقی جایگاه تعیین و اثرگذاری

 و اعصاب علوم و کیفری حقوق ای رشته میان رویکرد با حاضر پژوهش: ها روش

. است شده انجام تحلیلی ـ توصیفی روش چارچوب در استقرایی گیری جهت با

 سندرم قاعدگی، طبیعی چرخه درباره شناختی عصب و پزشکی های یافته ابتدا

 بررسی( PMDD) قاعدگی از پیش ملال اختلال و( PMS) قاعدگی از پیش

 و تمییز قوه اراده، برای ها یافته این احتمالی عملکردی های دلالت سپس شده؛

 اسلامی مجازات قانون معیارهای پرتو در و تفکیک یکدیگر از جرم روانی رکن

 شناختی، عصب و پزشکی علمی منابع مطالعه طریق از ها داده. اند شده تحلیل

 مرتبط مقررات و کیفری حقوق دکترین خارجی، و داخلی حقوقی های پژوهش

 .اند شده گردآوری

بررسی منابع نشان می دهد شواهد مربوط به افت عمومی عملکرد  :ها یافته

                                                           
دکتری حقوق کیفری و جرم شناسی دانشگاه تهران و مدرس حقوق پزشکی دانشگاه . 0

   Email:Shayan.akbari@ut.ac.ir                                                           ،کردستان

 Email:faezeganji0@gmail.com،                            پژوهشگر حقوق سلامت. 3
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شناختی در دوره پیشاقاعدگی یکدست نیست؛ با این حال، در برخی مبتلایان 

تغییر در پردازش هیجان و سوگیری توجه به محرک های منفی  PMDDبه 

گزارش شده است. همچنین، برخی مطالعات درباره درد قاعدگی از افت موقت 

کارکردهایی مانند توجه، کنترل شناختی و سرعت پردازش حکایت دارند، در 

حالیکه همه ی حوزه های شناختی به یک اندازه متاثر نمی شوند. یافته های 

ویربرداری عصبی نیز تغییراتی در فعالیت یا ساختار برخی شبکه های مغزی تص

را گزارش کرده اند، اما نشانگر قطعی و مستقلی برای احراز فقدان اراده یا قوه 

 تمییز فراهم نمی کنند.

 خودکار و مستقل مانع توان نمی را قاعدگی و پیشاقاعدگی :گیری نتیجه

 یک احتمالی منشأ مورد، حسب را، آنها باید بلکه دانست؛ کیفری مسئولیت

 حقوقی اثر احراز بنابراین،. کرد کیفری تلقی مسئولیت بر انتساب مؤثر وضعیت

 و عملکردی اثر روانی، ـ عصبی تغییر زیستی، وضعیت میان تفکیک مستلزم

 .است مسئولیت قانونی معیار

 علوم کیفری، مسئولیت قاعدگی، از پیش سندرم قاعدگی،: کلیدی واژگان

 رفتار مجرمانه انتساب اعصاب،
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 از: ایران پزشکی روان های اورژانس اجباری بستری در تناسب اصل کاربست

 «محدودکننده اقدام کمترین» حقوقی معیار تا «بودن خطرناک» بالینی معیار
 

 0بندزر امیرحسین
 

 شکل شدیدترین پزشکی روان اورژانس در اجباری بستری :هدف و زمینه: چکیده

 ایران، در. است وابسته تناسب اصل کاربست به آن مشروعیت و است آزادی سلب

 بدل ورود اصلی دریچه به را «بودن خطرناک» معیار روان، سلامت جامع قانون نبود

 پژوهش این. است داشته نگه حاشیه در را «محدودکننده اقدام کمترین» و کرده

 را ایران در تناسب کاربست موانع و امکانات و معیار دو این میان ساختاری شکاف

 .کند می تحلیل

 مطالعه با ها داده. است انتقادی تحلیلی–توصیفی و بنیادی پژوهش: روش

. شد گردآوری انگلیسی و فارسی منابع کیفی محتوای تحلیل و ای کتابخانه

 مفهومی، سطح سه در ها یافته و انجام تناسب متوالی آزمون سه اساس بر کدگذاری

 مستقل شکاف تطبیقی، مقایسه و رویه بخش. شد بازتفسیر مادی و نهادی

 .است شکاف سه تشدیدکننده و سازد نمی

 عملیاتی تعریف بدون «بودن خطرناک: »مفهومی. شد شناسایی شکاف سه :ها یافته

 شده بدل پذیر گسترش سازوکاری به «خطرناک حالت» کیفری پوشانی هم با و

 مهار جای به سرپرست، رضایت به اتکا و رویدادی پس قضایی تأیید: نهادی. است

. دهد می کاهش را خدمت دهندگان ارائه حقوقی مسئولیت قضایی،–درمانی قدرت

 به را ضرورت آزمون بحران، در مداخله و سرپایی جایگزین خدمات نبود: مادی

 مهار دهد می نشان ایران محدود مطالعات. است فروکاسته ساختگی ضرورت

 و دهد می رخ شده مطالعه مراکز در بستری موارد درصد 01 حدود در فیزیکی

 .است آن دلیل ترین شایع پرخاشگری
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 «محدودکننده اقدام کمترین» به «بودن خطرناک» از گذار :گیری نتیجه

 جامع قانون تصویب تا. بالینی انتخاب نه است، ساختاری–حقوقی ای مسئله

 معیاری تناسب اصل تناسب، مستقل ارزیابی سازی نهادینه و روان سلامت

 مدیریت از ورود معیار تفکیک: است ضروری تغییر سه. ماند می انتقادی

 های زیرساخت توسعه و بستری، تمدید از پیش مستقل بازبینی محدودیت،

 .مادی شرط پیش عنوان به نگر جامعه مراقبت

 محدودکننده، اقدام کمترین تناسب، اصل اجباری، بستری :کلیدی واژگان

 ایران روان، سلامت حقوق بودن، خطرناک
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 :روانی اختلالات دارای افراد کیفری مسئولیت و جنایی گذاریسیاست

 المللیبین اسناد و ایران حقوق بر تأکید با تطبیقی ایمطالعه

 

0ورنامخواستی شیری عباس
 

 

چالش مسائل از روانی اختلالات دارای افراد کیفری مسئولیت تعیین: چکیده

 تعادل برقراری مستلزم زیرا است؛ جنایی گذاریسیاست و کیفری حقوق برانگیز

 پزشکیروان تخصصی هاییافته مسئولیت، انتساب قانونی معیارهای میان

 اصلی مسئله .است جامعه امنیت تأمین الزامات و انسانی کرامت و حقوق قانونی،

 احراز و روانی اختلال بالینی تشخیص میان نسبت تبیین زمینه، این در

نظام جنایی سیاست در نسبت این انعکاس چگونگی بررسی و کیفری مسئولیت

 .است مختلف حقوقی های

 تطبیقی، و تحلیلی ـ توصیفی رویکرد و ایکتابخانه روش با حاضر پژوهش

 دارای افراد کیفری مسئولیت زمینه در را ایران قضایی هایرویه و قانونی مقررات

 و کشورها سایر در منتخب رویکردهای با را هاآن و کرده بررسی روانی اختلالات

 در قانونی پزشکیروان جایگاه همچنین، .کندمی مقایسه مرتبط المللیبین اسناد

 گیریتصمیم بر تخصصی هاییافته تأثیر حدود مرتکب، روانی وضعیت ارزیابی

 اجتماعی بازپذیری و جرم تکرار از پیشگیری برای فرایند این پیامدهای و قضایی

 .گیردمی قرار تحلیل مورد

 اختلال پزشکی تشخیص که است استوار فرض این بر پژوهش تحلیلی چارچوب

 حقوقی ارزیابی و نیست کافی کیفری مسئولیت تعیین برای تنهایی،به روانی،

 ارتکاب زمان در فرد روانی وضعیت و مربوط قانونی معیارهای به توجه با باید

می المللیبین اسناد و حقوقی هاینظام مقایسه اساس، این بر .شود انجام رفتار

 قضایی مراجع میان تعامل زمینه در را ایران حقوق هایچالش و هاظرفیت تواند

                                                           
 Email:ashiri@ut.ac.ir              تهران دانشگاه سیاسی علوم و حقوق دانشکده دانشیار. 0



  64 المللی حقوق پزشکی / چکیده مقالات هفتمین کنگره بین

 

 

 با که است آن پی در پژوهش .سازد آشکار قانونی پزشکیروان متخصصان و

 برای راهکارهایی حقوقی، رویکردهای در تفاوت و همگرایی هایزمینه شناسایی

 توسعه و حقوقی هایتضمین تقویت کیفری، مسئولیت ارزیابی دقت ارتقای

 .کند ارائه پیشگیرانه و درمانی نیازهای با متناسب جنایی سیاست

 روانی، اختلالات کیفری، مسئولیت جنایی، گذاریسیاست :کلیدی واژگان

 جرم از پیشگیری المللی،بین اسناد قانونی، پزشکیروان تطبیقی، حقوق
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های حقوقی و اخلاقی استفاده از ابزارهای هوش مصنوعی در  چالش

ارزیابی خطرو بستری اجباری بیماران روانپزشکی: تعارض میان 

 انگلستان()مطالعه تطبیقی با حقوق پیشگیری و حقوق شهروندی
 

 0منصوره نیکبخت نصرآبادی

 

 ینیب شیپ یو ابزارها نیماش یریادگی یها تمیالگور یریکارگ : بهمقدمه: دهیچک

با  یدر روانپزشک( EHRسلامت ) کیپرونده الکترون یها بر داده یخطر مبتن

در  یا ندهیبا شتاب فزا یاجبار یو بستر یتهاجم یرفتارها ینیب شیهدف پ

 یابیوارد حوزه ارز یهوش مصنوع یها ستمیسو از آنجا که حال توسعه است. 

اند و  ( شدهزیآم پرخطر جنون یرفتارها ای ،یدگرکش ،یخطر )احتمال خودکش

 ؛استناد کنند ها ینیب شیپ نیها ممکن است به ا روانپزشکان و دادگاه

 ،یمحاسبات یها تمیالگور هیتن بر پا یسلب آزاد رامونیپ یریگ میتصم

 تیمنصفانه و مسئول یدادرس ،یدر حوزه حقوق شهروند ینیادینب یها چالش

این پژوهش درصدد این است که از آنجا که  آورده است. دیپد یفریو ک یمدن

کشور انگلستان در زمینه قوانین و سیستم بهداشت عمومی پیشتاز است، با 

بررسی قوانین مربوطه این کشور از جمله قانون سلامت روان و قانون ظرفیت 

 یاستانداردها ،یدادرس نینقاط ضعف آئروانی، و با کمک تطبیق، 

 یدر مواجهه با خطا رانیا یقانون یو خلأها یقانون یپزشک یها ونیسیکم

 یحقوق بشر یاجرا ضمانت یو دارا افتهیشفاف، ساختار یرا با مدل ها تمیالگور

 مقایسه و تحلیل نماید.

خطر و  یابیارز یضوابط حقوق یقیتطب سهیو مقا لیمقاله، تحل نی: هدف اهدف

 یامدهایپ یابیو انگلستان و ارز رانیا یحقوق یها در نظام یاجبار یبستر
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 است. ندیفرآ نیبه ا یهوش مصنوع یورود ابزارها یو اخلاق یحقوق

بر  هیاست که با تک یقیو تطب یلیتحل-یفیپژوهش از نوع توص نی: ایشناس روش

و اصلاحات  0932قانون سلامت روان انگلستان مصوب  ری)نظ یاسناد قانون

(، رانیا یو مدن ییجزا نی، و قوان3115 یروان تی، قانون ظرف3135

 شتبهدا ی، اسناد سازمان جهان(ICOو  MHRA) یرگولاتور یها دستورالعمل

(( WHO است. افتهی نیتدو یالملل نیب لیفراتحل لیاص یها و پژوهش 

( و 3)بند  یابیارز یبرا یبستر افتهیساختار کی: حقوق انگلستان با تفکها افتهی

 Mentalسلامت روان ) ینیبازب یها دادگاه ییقضا (، نظارت شبه2درمان )بند 

Health Tribunals)رانهیگ سخت یو الزامات مقررات تی، قاعده حداقل محدود 

MHRA  وUK GDPRهوش  یانحصارمستحکم در برابر ورود  ی، چارچوب

فقدان قانون  لیبه دل رانیفراهم کرده است. در مقابل، در حقوق ا یمصنوع

)مواد  یقانون مجازات اسلام انیمقررات م یمستقل سلامت روان و پراکندگ

حَجر،  ی( و قواعد سنت313)ماده  یفریک یدادرس نیی(، قانون آ051و  049

از  یناش یریامکان سوگ وشده  فیخطر تضع یابیسازوکار نظارت مستقل بر ارز

 خودکار دوچندان است. یها تمیالگور

در قالب  تواند یصرفاً م یهوش مصنوع یها ی: استناد به خروجیریگ جهینت

مجاز ( SPJ) یا حرفه افتهیدر چارچوب قضاوت ساختار «ینیبال یابزار کمک»

 یبدون نقد آن، ناقض دادرس رشیپذ ای نیخطر به ماش یابیارز یباشد. واگذار

 یریشگیپ ینیبال یراهنما نیمعنادار است. تدو یمنصفانه و اصل نظارت انسان

 مبرم دارد. یضرورت رانیر اسلامت روان د یاز قصور و اصلاح ساختار دادرس

 یابیارز ،یهوش مصنوع ،یاجبار یبستر ،یحقوق روانپزشک :یدیکل واژگان

 خطر
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 جنون متهم و حمایت مشروط از حق دفاع
 

 0علی خالقی

 

از نظر ماهوی، جنون مرتکب از موانع مسؤولیت کیفری و موجب معافیت او از 

در صورت تشخیص جنون، از مجازات است. از نظر شکلی، در این فرض، متهم 

گردد. با این حال، در صورت تشخیص حالت خطرناک  چرخه کیفری خارج می

عنوان یک  در چنین کسی، به منظور صیانت جامعه از خطرات احتمالی او و به

شود. حق  اقدام تأمینی، به دستور دادستان در محل مناسبی نگهداری می

و تجدید اعتراض در صورت رد آن،  اعتراض متهم یا خویشان او به این تصمیم،

 آورد. نخستین حمایتی است که قانون از متهم مجنون به عمل می

در مقابل، چنانچه متهم در حین ارتکاب جرم از مسؤولیت کیفری برخوردار 

بوده و مجرم شناخته شده و محکوم شود، حدوث جنون بعد از صدور حکم 

داشته، اما سبب تعویقِ اجرای قطعی تأثیری در اعِمالِ کیفر در مورد او ن

شود. در این وضعیت که متهم امکان دفاع در شرایط  مجازات تا زمان افاقه می

مساعد از نظر سلامتی را داشته، به دلیل حدوث جنون و عدم درک چرایی 

 شود. مجازات و فقدان اثر اصلاحی، تا قبل از افاقه مجازات نمی

اما مهمترین حمایت از حق دفاع متهم در بازه زمانی میان تاریخ ارتکاب جرم و 

گیرد، جایی که وی پس از ارتکاب جرم و قبل از  تاریخ قطعیت حکم صورت می

شود و به این دلیل، امکان استیفای حق دفاع  قطعیت حکم دچار جنون می

رت تعقل و اندیشه که قد محاکمه نمودن کسیبرای او وجود ندارد. از آنجا که 

، قانون توقف تعقیب رسد قادر به دفاع از خود نیست، عادلانه به نظر نمی و ندارد

و دادرسی تا زمان افاقه را مقرر نموده است. عدم ادامۀ محاکمۀ متهمی که در 

این برهه از دادرسی دچار جنون شده، حمایت از حق دفاع است؛ اما حمایتی 
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الناسی، شرایط اثبات جرم به نحوی  در جرائم حق مشروط، زیرا طبق قانون، اگر

باشد که متهم مجنون در فرض افاقه نیز نتواند از خود رفع اتهام کند، امکان 

محاکمه او وجود دارد. مفهوم حکم قانون این است که توقف دادرسی مشروط 

اللهی بودن جرم یا مشروط به این است که فرد مجنون در فرض افاقه  به حق

داوری و از منظر  ها، نوعی پیش زنی از خود رفع اتهام کند. اما این گمانهبتواند 

تواند شرایط و اوضاع و احوالی را  دادرسی منصفانه، مردود است، زیرا قاضی نمی

که مرتکب در زمان ارتکاب جرم در آن قرار داشته است درک کند و متهم نیز 

. در واقع، در تزاحم حق شاکی توانایی برقراری ارتباط با وکیل تسخیری را ندارد

و متهم در دادرسی کیفری، قانونگذار جانب شاکی را گرفته و حق دفاع متهم را 

 تضییع نموده که نیازمند اصلاح است.
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 مسئولیت حقوقی هوش مصنوعی

 شنوایی کودکان و پیامدهای سلامت روان در تشخیص کم 

 

0فاطمه عابدین
 

 

تشخیص زودهنگام اختلالات شنوایی در کودکان، صرفاً یک : هدفزمینه و : چکیده

ضرورت پزشکی نیست، بلکه با حق کودک بر سلامت، رشد، آموزش، ارتباط و 

مشارکت اجتماعی پیوندی مستقیم دارد. سازمان جهانی بهداشت نیز بر اهمیت 

شنوایی  شناسایی و مداخله زودهنگام تأکید کرده و نشان داده است که کم

تواند بر رشد زبان، یادگیری، تعامل اجتماعی و بهزیستی روانی  نشده می رماند

های اخیر، استفاده از هوش مصنوعی و  در سال  کودک اثرات پایدار داشته باشد. 

تر و  های الگوریتمی در غربالگری و ارزیابی شنوایی، امکان تشخیص سریع سامانه

است؛ با این حال، اتکای فزاینده به  تر اختلالات شنوایی را فراهم کرده گسترده

های مهمی درباره دقت تشخیصی، تبعیض  های الگوریتمی، پرسش تصمیم

کند. پژوهش حاضر با  ای و جبران خسارت ایجاد می الگوریتمی، مسئولیت حرفه

هدف تبیین مسئولیت حقوقی ناشی از خطاهای هوش مصنوعی در تشخیص 

پیامدهای احتمالی این خطاها بر سلامت  شنوایی کودکان و بررسی زودهنگام کم

 روان و مسیر رشد کودک انجام شده است.

این پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و رویکرد حقوقی ـ پزشکی انجام : روش

شده است. با بررسی اصول حقوق کودک، حق بر سلامت، اصل عدم تبعیض، 

یت مدنی و مصلحت عالیه کودک، استاندارد مراقبت پزشکی و قواعد مسئول

ای، جایگاه هوش مصنوعی در فرآیند غربالگری و تشخیص اختلالات شنوایی  حرفه

های پزشکی و اسناد  گیری از یافته کودکان تحلیل شده است. همچنین، با بهره

سازمان جهانی بهداشت درباره ضرورت تشخیص و مداخله زودهنگام، پیامدهای 
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ب و تأخیر در تشخیص، ارزیابی شده ویژه خطای منفی کاذ خطاهای الگوریتمی، به

   است.

دهد که خطای الگوریتمی در غربالگری شنوایی کودک،  ها نشان می یافته: ها یافته

تواند از یک خطای فنی فراتر  در صورت ایجاد تأخیر در تشخیص و مداخله، می

شنوایی  رفته و به نقض حقوق بنیادین کودک منجر شود. تأخیر در شناسایی کم

عی و بهزیستی ممکن است رشد گفتار و زبان، عملکرد تحصیلی، ارتباط اجتما

از منظر حقوقی، صرف استفاده از یک سامانه   روانی کودک را تحت تأثیر قرار دهد. 

ای شود. مسئولیت  تواند موجب انتقال یا زوال مسئولیت حرفه هوش مصنوعی نمی

های  بینی خطا، کیفیت داده باید بر مبنای میزان استقلال سامانه، قابلیت پیش

رسانی به والدین و رعایت  نظارت انسانی، اطلاعآموزشی، نحوه اعتبارسنجی، 

استانداردهای متعارف مراقبت تعیین شود. همچنین، در مواردی که خطای 

های  الگوریتم موجب از دست رفتن فرصت مداخله زودهنگام و ایجاد آسیب

جسمی، ارتباطی یا روانی شود، مسئله رابطه سببیت میان خطای فناورانه و آسیب 

 یابد. ک اهمیت اساسی میوارده به کود

استفاده از هوش مصنوعی در مراقبت شنوایی کودکان باید در : گیری نتیجه

محور فناوری پزشکی قرار گیرد. الگوریتم  چارچوب حکمرانی مسئولانه و کودک

نباید جایگزین ارزیابی تخصصی و نظارت انسانی شود و مسئولیت ناشی از خطاهای 

دهنده فناوری باقی بماند.  پزشک، مرکز درمانی و توسعه آن نیز نباید در ابهام میان

ها، نظارت  بر این اساس، ایجاد سازوکارهای شفاف برای اعتبارسنجی الگوریتم

رسانی متناسب با سن و وضعیت کودک و  انسانی مؤثر، ثبت و گزارش خطا، اطلاع

بینی سازوکارهای جبران خسارت، برای تضمین حق کودک بر سلامت و  پیش

های قابل پیشگیری ضروری است. از این منظر، دقت الگوریتمی  لوگیری از آسیبج

در تشخیص شنوایی کودک، بخشی از تعهد حقوقی به حمایت از سلامت جسمی، 

های هوش  روانی و رشدی اوست، نه صرفاً یک معیار فنی در عملکرد سامانه

 مصنوعی.
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شنوایی کودکان؛  ی؛ کمهوش مصنوعی پزشکی؛ غربالگری شنوای: واژگان کلیدی

 .مسئولیت پزشکی؛ سلامت روان کودک
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 یپزشک در حقوق روان یقیتطب یاستگذاریس

 از سلامت روان تیبا تمرکز بر حما
 

 0بابک آزادگان

 

 یقیتطب یگذار استیابعاد س نییپژوهش با هدف تب نیا و هدف: نهیزم: چکیده

الزامات  ییاز سلامت روان و شناسا تیبا تمرکز بر حما یپزشک در حقوق روان

 .انجام شد رانیآن در ا یو حکمران یاجتماع ،یحقوق

صورت  کنندگان به بود. مشارکت دارشناسانهیو از نوع پد یفیمطالعه ک نی: اروش

استادان حقوق،  انیاز م ،یبرف محور، و در ادامه با روش گلوله هدفمند و ملاک

کارشناسان سلامت روان و  ،ینیبال یشناس و روان یزشکپ متخصصان روان

ورود شامل  یها سلامت انتخاب شدند. ملاک یگذار استینظران س صاحب

 5مرتبط، حداقل  یها در رشته یتخصص یدکتر ایارشد  یحداقل کارشناس

به ادامه  لیآگاهانه بود؛ ملاک خروج، عدم تما تیسال سابقه مرتبط و رضا

مصاحبه  04مصاحبه، در مجموع  03پس از  یمصاحبه بود. با اشباع نظر

شد.  یساز ادهیپ کلمه هب ( انجام، ضبط و کلمهقهیدق 65تا  45) افتهیساختار مهین

شدند. اصالت  لیتحل دارشناسانهیپد یمضمون لیتحل یها با مراحل کل داده

 04نفر از  4و گوبا شامل بازخورد به  نکلنیل یارهایمع هیها بر پا داده

شد.  نیتأم لیتحل ندیگام فرا به گام یهمتا و مستندساز ینیکننده، بازب مشارکت

 .مستقل صورت نگرفت یو کدگذار شدپژوهشگر انجام  کیتوسط  لیتحل

ـ  یحقوق ینبود، بلکه موضوع یدرمان یا سلامت روان صرفاً مسئله :ها افتهی

. شد یدرک م ینهاد تیو حما ضیعدم تبع ،یمرتبط با کرامت انسان یاجتماع

 تینبود انسجام در نظام حما ،یهنجار یها شامل پراکندگ چالش نیتر مهم

                                                           
سلامت و رفاه اجتماعی دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت ارشد  یکارشناس یدانشجو. 0

 :bab.azadegan@uswr.ac.irEmailایران.                                         -اجتماعی تهران

mailto:bab.azadegan@uswr.ac.ir
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منافع بود.  ارضو تع یبخش نیب یضعف هماهنگ مآبانه، میق کردیغلبه رو ،یحقوق

 ،یخارج یاز الگوها یصور دیو نه تقل ساز، یبوم یریادگیکنندگان بر  مشارکت

 .داشتند دیتأک

محور به  مؤثر از سلامت روان مستلزم گذار از نگاه درمان تیحما :یریگ جهینت

 تیاست که در آن عامل هیپا مدار، منسجم، پاسخگو و اجتماع حق یچارچوب

 .شود تیزمان تقو هم ینهاد تیو شفاف یانسجام حقوق مار،یب

 یراهنما لوتیو پا ییمحتوا ییمحاسبه نشد و روا کدگذاران نیتوافق ب :ها تیمحدود

 د.داده شون میتعم اطیبا احت دیبا ها افتهیرو  نینشد؛ از ا دهیمصاحبه سنج

پزشکی، سلامت روان،  سیاستگذاری تطبیقی، حقوق روان :واژگان کلیدی

 حکمرانی حقوقی، حمایت اجتماعی
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 ؛سلامت رواناضطراب دندانپزشکی کودکان و حق بر 

 مسئولیت حقوقی دندانپزشک

 

 0سارا سیدناصری

 

اضطراب دندانپزشکی در کودکان، فراتر از یک واکنش  :زمینه و هدف: چکیده

های  تواند به عاملی مؤثر در اجتناب از مراقبت طبیعی به محیط درمان، می

دندانپزشکی، تشدید مشکلات دهان و دندان، اختلال در همکاری درمانی و 

های روانی تبدیل شود. از این منظر، تجربه درمان دندانپزشکی و  تداوم آسیب

ای با ترس و اضطراب کودک، با حق او بر سلامت، کرامت  نحوه مواجهه حرفه

انسانی و برخورداری از مراقبت متناسب با نیازهای جسمی و روانی ارتباط 

اضطراب دندانپزشکی را  ای غالباً های حقوقی و حرفه یابد. با وجود این، نظام می

اند و ابعاد حقوقی آن کمتر مورد  صرفاً در قلمرو ملاحظات بالینی بررسی کرده

توجه قرار گرفته است. پژوهش حاضر با هدف تبیین اضطراب دندانپزشکی 

ای مرتبط با حق بر سلامت روان و تعیین حدود  عنوان مسئله کودکان به

 ندانپزشکی کودکان انجام شده است.دهندگان خدمات د تعهدات حقوقی ارائه

این پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و رویکرد حقوقی ـ پزشکی انجام  :روش

شده است. اصول حاکم بر حقوق کودک، از جمله حق بر سلامت، مصلحت 

عالیه کودک، احترام به کرامت انسانی، حق مشارکت و اصل عدم تبعیض، در 

اصول حاکم بر مراقبت دندانپزشکی  پرتو استانداردهای اخلاق پزشکی و

شناختی اضطراب  اند. همچنین، با تحلیل آثار روان کودکان بررسی شده

ای، حدود تعهدات دندانپزشک و مؤسسات  دندانپزشکی و الزامات مراقبت حرفه

های روانی ناشی از فرایند درمان مورد  درمانی در پیشگیری و مدیریت آسیب

 ارزیابی قرار گرفته است.

                                                           
دندانپزشکی و متخصص اطفال، گروه دندانپزشکی، دانشکده دندانپزشکی عجمان، . دکتری 0

 امارات متحده عربی.
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ویژه  توجهی به اضطراب شدید کودک، به دهد که بی ها نشان می یافته :ها افتهی

تواند  بینی، قابل پیشگیری یا قابل مدیریت باشد، می در مواردی که قابل پیش

صرفاً یک کاستی درمانی تلقی نشود و در شرایطی واجد اهمیت حقوقی باشد. 

با سن، میزان رشد و اند متناسب  دهندگان خدمات دندانپزشکی مکلف ارائه

وضعیت روانی کودک، محیط درمان و شیوه ارتباط و مداخله را تنظیم کنند. 

رسانی متناسب با ظرفیت درک کودک، مشارکت دادن وی در  اطلاع

های ایجادکننده ترس غیرضروری و اتخاذ  های درمانی، اجتناب از روش تصمیم

محور  لزامات مراقبت کودکترین ا تدابیر متناسب برای کنترل اضطراب، از مهم

شوند. همچنین، تحمیل مداخلات غیرضروری یا استفاده نامتناسب  محسوب می

تواند  بینی، می های کنترل رفتار، در صورت ایجاد آسیب قابل پیش از روش

 ای و مدنی را فراهم سازد. زمینه مسئولیت حرفه

د به ملاحظات حمایت از سلامت روان کودک در دندانپزشکی نبای :گیری نتیجه

عنوان بخشی از استاندارد  های بالینی تقلیل یابد، بلکه باید به اخلاقی یا توصیه

محور اقتضا  حقوقی مراقبت از کودک مورد شناسایی قرار گیرد. رویکرد کودک

کند که دندانپزشک، علاوه بر درمان بیماری دهان و دندان، از ایجاد یا  می

نیز اجتناب کند. بر این اساس، شناسایی تشدید آسیب روانی قابل پیشگیری 

های حق کودک بر سلامت،  عنوان یکی از مؤلفه اضطراب دندانپزشکی به

ای جدید در  تواند مبنایی برای توسعه استانداردهای حقوقی و حرفه می

دهندگان خدمات درمانی  پذیری ارائه دندانپزشکی کودکان و تقویت مسئولیت

 فراهم آورد.

سلامت روان؛ اضطراب دندانپزشکی؛ دندانپزشکی کودکان؛ : واژگان کلیدی

 .ای؛ حقوق پزشکی مسئولیت حرفه
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 های هوش مصنوعی مسئولیت مدنی ناشی از خطاهای سامانه

 در ارائه خدمات سلامت روان 
 

 3، هانیه محمودزاده0*احمد امی

 

های هوش مصنوعی در ارائه خدمات  گسترش سامانه زمینه و هدف:: چکیده

سلامت روان، با وجود ارتقای دقت تشخیص، تسهیل پایش بیماران و توسعه 

خدمات از راه دور، مسائل نوینی را در حوزه مسئولیت مدنی پدید آورده است. 

هدف این پژوهش، تبیین مبانی حقوقی و فقهی مسئولیت ناشی از خطاهای 

راهکارهای  های انتساب و اثبات تقصیر و ارائه ها، بررسی چالش این سامانه

 پیشگیرانه و جبرانی در نظام سلامت روان دیجیتال است.

ای  این پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و با تکیه بر منابع کتابخانه روش:

 انجام شده است.

ها از طریق مطالعه منابع حقوقی، فقهی، اسناد علمی و  در این راستا، داده

 اند. بررسی شدههای مرتبط گردآوری و  تحلیل مفهومی دیدگاه

طرفی در تحلیل و  داری علمی، بی در این پژوهش، اصول امانت ملاحظه اخلاقی:

 استناد دقیق به مبانی حقوقی و فقهی رعایت شده است.

همچنین با توجه به ماهیت موضوع، بر ضرورت صیانت از حریم خصوصی 

های  همدار سامان های سلامت روان و طراحی اخلاق بیماران، محرمانگی داده

 هوش مصنوعی تأکید شده است.

های  دهد که در خطاهای ناشی از سامانه های پژوهش نشان می یافته ها: یافته

صورت متمرکز بر یک شخص قابل انتساب  هوش مصنوعی، مسئولیت غالباً به

شده میان پزشک، طراح سامانه،  نیست، بلکه در قالب مسئولیت توزیع

                                                           
 . گروه حقوق، واحد تهران جنوب، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران.0

اقتصادی، گروه حقوق، واحد تهران جنوب، دانشگاه  –. کارشناسی ارشد رشته حقوق مالی 3

 ازاد اسلامی، تهران، ایران. 
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شود. همچنین، ابهام در فرآیند  می تولیدکننده و مرکز درمانی مطرح

گیری الگوریتمی، دشواری اثبات رابطه سببیت، خطر سوگیری  تصمیم

اتوماسیون، نقض حریم خصوصی و ناکارآمدی نسبی نظریه سنتی تقصیر از 

 آید. های این حوزه به شمار می ترین چالش مهم

های  امانههای ناشی از خطاهای س رسد برای جبران خسارت به نظر می نتیجه:

هوش مصنوعی در سلامت روان، اتکای صرف به الگوی سنتی تقصیر کافی 

نیست و باید از ترکیبی از مبانی تقصیر، مسئولیت عینی و قواعد فقهی همچون 

اتلاف، غرور و لاضرر بهره گرفت. همچنین، استقرار سازوکارهای نظارتی، 

درمان و تدوین مقررات پذیری فرایندها، آموزش کادر  شفافیت الگوریتمی، ثبت

 ویژه، شرط اساسی حمایت مؤثر از بیماران و تضمین عدالت جبرانی است.

هوش مصنوعی، سلامت روان، مسئولیت مدنی، رابطه سببیت،  :واژگان کلیدی

 شده. حریم خصوصی، مسئولیت توزیع
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 یفریک تیارکان مسئول یگونه شناس

 یذهن بیآسدر مواجهه با بزهکار مبتلا به  
 

 3*فرد یمحمد یبشر، 0مطهره هداوند

 

 نیتر  از مهم یذهن بیمرتکبان مبتلا به آس یفریک تیاحراز مسئولچکیده: 

 یمیمفاه رای؛ ز است یقانون یپزشک  و روان یفریمشترک حقوق ک یها  چالش

 یروان یها  تیبر وضع دیانتساب با تیقصد و قابل ، زیی، قوه تم مانند اراده

فقدان  ،ی قانون مجازات اسلام 049. ماده ابندی قیتطب یفیو ط دهیچیپ

، اما درباره  محدود کرده است زییقوه تم ایرا به زوال اراده  یفریک تیئولمس

 افتهیتوجه کاهش  طور قابل  آنان به یکنترل ای یشناخت یها یی که توانا یافراد

پژوهش حاضر با روش  ، ابهام وجود دارد. شود لیطور کامل زا  بدون آنکه به ،

را بر  یذهن یها  بیآثار آس ،ی ا رشته  انیم یکردیو رو یلیـ تحل یفیتوص

 صینه صرفاً تشخ ،ی فریک تیمؤثر بر ارکان مسئول یاساس اختلالات کارکرد

قوه  ،ی اختلال در آگاه دهد ی نشان م ها  افتهی. کند ی م یبررس ،ی پزشک

بسته  ،ی و شناخت یعاطف یها رفتار، کارکرد، کنترل  قصد یریگ  شکل ز،ییتم

داشته باشد.  یفریک نتساببر ا یآثار متفاوت تواند ی به شدت و نوع خود، م

 یپاسخگو « تیفقدان مسئول ایکامل  تیمسئول »دوگانه  یالگو ، نیهمچن

 بیشامل آس یفیط یپژوهش الگو ، رو  نیا . ازستین ینیبال یها  تیهمه وضع

 نقصان یفریک تی، مسئول پاسخ یساز ی مؤثر بر فرد بیآس ،ی فریفاقد اثر ک

را  یفریک تیمسئول ملجرم خاص و فقدان کا یفقدان عنصر روان ، افتهی 

 جرم ،ی کارکرد یابیارز ینیگزیبر ضرورت جا ، نی. همچنکند ی م شنهادیپ

                                                           
 ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد تهران مرکز ،یشناس و جرم یفریحقوق ک یدکتر یدانشجو. 0

 .رانیتهران. ا

 . رانیدماوند، ا ،یواحد دماوند، دانشگاه آزاد اسلام ،یشناس گروه حقوق جزا و جرم اریاستاد. 3
Email:Radmehr351@yahoo.com 
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 یکارشناس هیدر نظر محور  صیصرفاً تشخ کردیرو یجا  نگر به  محور و گذشته 

 .شود ی م دیتأک

 ،یعنصر روان ،یاختلال روان ،یذهن بیآس ،یفریک تیمسئول: ی دیکل واژگان

 .یقانون یپزشک  روان افته،ی  نقصان یفریک تیمسئول
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 پزشکی بالینی: های روان ازخوانی معیارهای حجر در پرتو یافتهب

 گیری تصمیمحقوقی تا ارزیابی اهلیت -های سنتی فقهی از سنجه
 

 3*، آزاد حسن زاده0اکبر بشیری

 

ی سه سبب صغر، سفه و جنون  در حقوق ایران، بر پایه« حجر»نهاد : چکیده

های عملیاتی و  ق.م( و مفاهیم فقهیِ عقل و رشد، فاقد شاخص 0316)ماده 

سنجش بالینی است و تشخیص آن عملاً به قضاوت عرفی دادگاه و نظر  قابل

المللی حقوق پزشکی و  شود. در مقابل، ادبیات بین پزشکی قانونی احاله می

های کارکردی و  سمت مدل های اخیر به پزشکی بالینی، در دهه روان

ی  ترین نمونه حرکت کرده است؛ برجسته« گیری ظرفیت تصمیم»حورِ م موضوع

ها، چارچوب چهاربعدیِ آپلبام و گریسو )درک، ارزیابی شخصی،  این مدل

استدلال، بیان انتخاب( است. این پژوهش با روش توصیفی،تحلیلی و با 

 انگلستان، 3115ویژه قانون ظرفیت روانی  ی تطبیقی )به گیری از مطالعه بهره

با اشاراتی به اصلاحات مشابه در فرانسه و آلمان(، به بررسی این پرسش 

های  پردازد که معیارهای موجود حجر در حقوق ایران تا چه اندازه با شاخص می

تواند این دو حوزه را  خوانی دارد و چه الگویی می بالینی سنجش ظرفیت هم

گراییِ معیارهای  قدهد که مطل های پژوهش نشان می هم پیوند دهد.یافته به

 در ریشه« جنون به هر درجه»قانون مدنی  0300 ماده ویژه بهموجود حجر 

 در را ایران حقوقی نظام و آن، اجرای ی شیوه در صرفاً نه دارد، قانون متن خودِ

شود، نگاه  خوانده می« رویکرد وضعیتی»لمللی ا بین ادبیات در آنچه سطح

گویی ترکیبی حقوقی،بالینی متشکل از داشته است. بر این اساس، پژوهش ال

دهد این الگو را باید  پژوهش نشان می. همچنین دهد شش رکن پیشنهاد می

های درونیِ همان نظام دانست، نه گسستی از آن  ی کارکردیِ ظرفیت توسعه

                                                           
 . دانشجوی دکترای حقوق خصوصی دانشگاه آزاد اسلامی واحد مراغه.0

 الملل، عضو هیأت علمی دانشگاه آزاد اسلامی واحد مراغه. . دکترای حقوق تجارت بین3
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میان جنون دائمی و ادواری.  0302 ی ماده در موجود تفکیک به توجه با ویژه به

ی حقوق افراد دارای  های نظری )نقد کمیته در پایان، پژوهش به محدودیت

معلولیت سازمان ملل بر رویکرد کارکردی( و اجرایی )نبود ابزارهای سنجش 

شده در نظام پزشکی قانونی ایران( این الگو نیز اذعان دارد و  اعتباریابی

 کند. ها پیشنهاد می رفع آنمسیرهای پژوهشی آتی را برای 

 پزشکی گیری؛ رویکرد کارکردی؛ روان حجر؛ ظرفیت تصمیم واژگان کلیدی:
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 های روانی  بررسی و تحلیل جرم شناختی نقش عقده

 آمیز جرایم خشونت در بروز و وقوع

 

 0امیر اسماعیلی
 

اند و وقوع آنها  ترین اشکال بزهکاری آمیز از پیچیده جرایم خشونت: چکیده

معمولاً حاصل تعامل عوامل روانی، خانوادگی، اجتماعی و موقعیتی است. در 

های  هایی که بر اثر تحقیر، ناکامی، طردشدگی، تعارض میان عوامل روانی، عقده

واکنش فرد به توانند بر نحوه  گیرند، می دوران رشد و احساس نقص شکل می

های اجتماعی اثرگذار باشند. پژوهش حاضر با روش توصیفی ـ  فشارها و تعارض

های حقارت، اُدیپ، الکترا، تخریب، اختگی و بدریختی را در  تحلیلی، نقش عقده

دهد عقده حقارت در  ها نشان می کند. یافته آمیز بررسی می بروز جرایم خشونت

گیری، تحقیر دیگران و  جویی، انتقام لطهتواند با س صورت جبران ناسالم می

آمیز قدرت همراه شود. عقده تخریب نیز به دلیل ارتباط با  نمایش خشونت

تری با رفتارهای  رسانی، وندالیسم و آزار اشخاص، پیوند نزدیک تمایل به آسیب

های اُدیپ، الکترا و اختگی با خشونت  پرخاشگرانه دارد. در مقابل، ارتباط عقده

غیرمستقیم و از طریق حسادت، وابستگی عاطفی ناسالم، خصومت  عمدتاً

یافته و احساس تهدید نسبت به قدرت و هویت قابل تبیین است.  انتقال

آمیز را افزایش دهد که  تواند خطر رفتار خشونت انگاری نیز هنگامی می بدریخت

نفس، مصرف مواد نیروزا و ناتوانی در تنظیم هیجان  با تمسخر، ضعف عزت

تنهایی علت قطعی جرم نیستند و آثار  ها به یک از این عقده همراه باشد. هیچ

زا، مصرف مواد، فشارهای  آنها باید در تعامل با محیط خانوادگی خشونت

های شخصیتی و ضعف کنترل تکانه تحلیل شود. بر این  اجتماعی، ویژگی

تقویت اساس، پیشگیری مؤثر نیازمند شناسایی زودهنگام مشکلات روانی، 

                                                           
 دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرج، استان البرز، ایران شناسی، . کارشناس ارشد حقوق جزا و جرم0
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های فرزندپروری و اجرای  نفس، آموزش کنترل خشم، اصلاح شیوه عزت

 های درمانی و بازپرورانه برای بزهکاران است. برنامه

آمیز، عقده حقارت، پرخاشگری،  های روانی، جرایم خشونت عقده :واژگان کلیدی

 شناختی پیشگیری جرم
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 ؛خسارت معنویو جبران های علوم اعصاب در احراز  کاربست یافته
 

 0سارا بابلی بهمئی

 

و گاه  یرمالیغ تیبه سبب ماه یاحراز و جبران خسارت معنو هدف:: چکیده

قابل جبران از  بیآس صیهمراه است؛ از جمله تشخ یآن با دشوار یدرون

و  یتأثرات متعارف، سنجش شدت و استمرار رنج و انتساب اختلالات روان

علوم اعصاب  یها تیو محدود ها تیپژوهش ظرف نی. ابار انیبه فعل ز یشناخت

 .کند یم یبررس ران،یبر حقوق ا دیبا تأک ها، یدشوار نیکاهش ا دررا 

نقش  ،یا رشته انیم یکردیو رو یلیـ تحل یفیپژوهش با روش توص :روش

 نییو تع تیسبب ۀرابط یبررس ،یرا در احراز خسارت معنو یعصب یها افتهی

 .کند یم لیجبران تحل ۀویش

 یپژوه عصب یها روش گریو د یالکتروانسفالوگراف ،یمغز یربرداریتصو :افتهی

 دهید انیز یادعا ،یکارکرد ای یساختار راتییتغ یممکن است با آشکارکردن برخ

 انیم یعصب یاشتراک الگوها حال، نیکنند. باا تیرا تقو یکارشناس یۀو نظر

 تیاز حادثه و محدود شیپها، نبود اطلاعات  داده میرمستقیغ تیاختلالات، ماه

 یِقطع لیعنوان دل ها به آن رشیمانع از پذ ن،یبه فرد مع یگروه جینتا میتعم

 ماًیرا مستق یمبلغ خسارت معنو ها افتهی نیاست. ا تیسبب ۀرابط ایخسارت 

استمرار اختلال و  ،یآثار عملکرد یابیاما ممکن است در ارز کنند، ینم نییتع

 یعصب یبخش توان ای ینوروتراپ یضرور یها نهی. هزندمؤثر باش یدرمان یازهاین

حسب مورد  ت،یسبب ۀو رابط یدر صورت احراز اعتبار روش، ضرورت پزشک ز،ین

از صدمه به  یناش یمال انیعنوان ز به یمدن تیقانون مسئول 5و  2در حدود مواد 

 .شوند کیتفک یاز خسارت معنو دیاند و با سلامت قابل مطالبه

 یو ابزار دیمؤ یکارشناس لیدل ،یمدن تیدر مسئول یعصب یها داده :جهینت

                                                           
 کارشناسی ارشد حقوق خصوصی دانشگاه شیراز. 0



  95 المللی حقوق پزشکی / چکیده مقالات چهارمین کنگره بین

 

 

و  ینیبال یابیدر کنار ارز دیها با اند؛ ارزش آن خسارت یابیارز ترکردن ینیع یبرا

 شود. نییدادگاه تع یاستنباط حقوق

مسئولیت مدنی، ورود خسارت،  تصویربرداری مغزی،  :واژگان کلیدی

 سازی خسارت، نوروفیدبک. کمیّ
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از تشخیص بالینی تا انتساب کیفری: ارزیابی کارکردی ظرفیت روانی 

 متحدهبزهکاران دارای اختلال شخصیت در حقوق ایران و ایالات 

 

 2شهرام محمدی، 3*محمدجعفر ساعد، 0کامبیزمحمدی

 

انتساب کیفری صرفاً با احراز وجود یا فقدان اختلال شخصیت تحقق : چکیده

های روانی مرتبط با رفتار در  یابد، بلکه مستلزم تعیین تأثیر آن بر ظرفیت نمی

با این امر در اختلالات شخصیت به دلیل حفظ تماس فرد .زمان ارتکاب است

هدف  .تر است پیچیده ،واقعیت در عین اختلال در کنترل تکانه و تنظیم هیجان

این پژوهش، ارائه الگویی کاربردی برای ارزیابی کارکردی ظرفیت روانی 

و تبیین نسبت میان « دسته بی»به ویژه بزهکاران دارای اختلال شخصیت 

ایران و  یحقوقنظام تشخیص بالینی، ارزیابی کارکردی و تصمیم حقوقی در 

تحلیلی و رویکرد تطبیقی  -با روش توصیفی ین پژوهشا .ایالات متحده است

ای قوانین، دکترین حقوقی، رویه  ها از طریق مطالعه کتابخانه دادهو انجام شده 

پزشکی قانونی ایران و نظام فدرال/ایالتی آمریکا گردآوری و  قضایی و منابع روان

در « جنون/سلامت»دهد که تقابل دوقطبی  ن میها نشا بررسی د.ان تحلیل شده

کنترلی بزهکاران دارای اختلال شخصیت -حقوق ایران، شکاف ظرفیت شناختی

هایی  دهد. در مقابل، نظام حقوقی ایالات متحده از طریق دکترین را پوشش نمی

5و انطباق آن با عنصر ذهنی خاص4«یافته ظرفیت کاهش»نظیر 
، بستر تعدیل  

 یالگوهای پژوهش نشان داد که  . یافتهراهم آورده استمسؤولیت را ف

سنجش  ،ینیبال صیتشخ کیبا تفک ،یکارکرد یابیارز یا چهارمرحله

                                                           
 . گروه حقوق، دانشگاه آزاد واحد تهران مرکزی، تهران، ایران.0

 استادیار گروه حقوق کیفری و جرم شناسی دانشگاه آزاد واحد تهران مرکزی، تهران، ایران.. 3
Email: m.saed@iau.ir 

 . دانشیار گروه حقوق، دانشکده علوم انسانی و اجتماعی، دانشگاه کردستان، سنندج، ایران. 2
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 یهنجار یابیرابطه اختلال و رفتار و ارز یمرتبط با رفتار، بررس یها تیظرف

را ارتقا دهد.  ییو قضا یو انسجام استدلال کارشناس تیشفاف تواند یم ،ییقضا

متفاوت  یها تیوضع یبررس یبرا یلیتحل یچارچوب زین یسطح مدل سه

 ،یانیم تیوضع یمستقل برا یهرگونه اثر حقوق کند؛ یفراهم م یروان تیظرف

 گذار است. قانون حیمستلزم مداخله صر

ظرفیت روانی؛ اختلالات شخصیت؛ انتساب کیفری؛ پزشکی  :واژگان کلیدی

  .تطبیقیقانونی؛ حقوق 
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  از یریگ کودکان با بهره یبریسا یدگید از بزه یریشگیدر پ نینقش والد

 سلامت روان یها حفاظت از داده یحقوق یها چالش؛ یهوش مصنوع 
 

 2یصفار ی، عل3*یصابر هی، راض0دیجاو یعل

 

های ارتباطی و حضور روزافزون کودکان در  گسترش فزاینده فناوری: چکیده

های نوین آموزشی و ارتباطی، زمینه  های سایبری، ضمن ایجاد فرصت محیط

دیدگی سایبری را فراهم ساخته است. در  ظهور و توسعه اشکال جدیدی از بزه

گیری از هوش مصنوعی در فرآیند پیشگیری و شناسایی  این میان، بهره

یتی توجهی برای ارتقای نقش حما زودهنگام رفتارهای پرخطر، ظرفیت قابل

های مربوط به وضعیت روانی و عاطفی کودکان،  والدین دارد؛ لیکن پردازش داده

به دلیل ماهیت حساس این اطلاعات، مسائل مهمی را در حوزه حقوق بنیادین 

سازد. پژوهش  های شخصی مطرح می کودک، حریم خصوصی و حمایت از داده

سایبری کودکان  دیدگی حاضر با هدف تبیین نقش والدین در پیشگیری از بزه

های حقوقی ناظر بر  از طریق ابزارهای مبتنی بر هوش مصنوعی و بررسی چالش

                های سلامت روان آنان، با روش سازی و انتقال داده آوری، پردازش، ذخیره جمع

دهد که نظارت  های پژوهش نشان می نجام شده است. یافتهاتوصیفی ـ تحلیلی 

های هوشمند  دیجیتال و استفاده هدفمند از سامانهوالدین، آموزش سواد 

دیدگی مؤثر باشد؛  تواند در شناسایی تهدیدها و کاهش احتمال بزه می

حال، مداخله فناورانه در این حوزه باید با رعایت اصل تناسب، ضرورت،  بااین

سازی داده، رضایت آگاهانه و مصلحت عالیه کودک صورت پذیرد.  حداقل

                                                           
 شناسی، جرم و کیفری حقوق ، گروهشناسی حقوق کیفری و جرمدانشجوی کارشناسی ارشد . 0

 ایران.  تهران، اسلامی آزاد دانشگاه تحقیقات، و علوم واحد سیاسی، علوم و حقوق دانشکده

 و علوم واحد سیاسی، علوم و حقوق دانشکده شناسی، جرم و کیفری حقوق گروه اریاستاد. 3
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شفافیت الگوریتمی، خطر دسترسی غیرمجاز، نقض همچنین، فقدان 

های سلامت روان،  گیری خودکار و امکان سوءاستفاده از داده محرمانگی، تصمیم

پذیری و پاسخگویی حقوقی را آشکار  ضرورت تقویت سازوکارهای مسئولیت

سازد. بر این اساس، حمایت مؤثر از کودکان مستلزم برقراری توازن میان  می

ر نظارت حمایتی و حق بنیادین کودک بر حریم خصوصی و حق والدین د

های شخصی است؛ امری که تحقق آن نیازمند تدوین چارچوب  حفاظت از داده

 ت.های هوش مصنوعی اس حقوقی جامع و متناسب با اقتضائات فناوری

، مسئولیت والدین، هوش مصنوعی، دیدگی سایبری کودکان بزه: واژگان کلیدی

 های سلامت روان داده، حریم خصوصی
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 رضایتظرفیت تصمیم گیری بیمار روانپزشکی و اعتبار 

 در مداخلات درمانی 
 

 0محمد حسن زرین اقبال

 

ظرفیت تصمیم گیری بیمار یکی از مهم ترین پیش شرط های اعتبار : چکیده

رضایت در مداخلات پزشکی و روانپزشکی است؛ زیرا ابتلا به اختلال روانی، به 

خودی خود، ملازم با فقدان توانایی تصمیم گیری نیست و احراز این وضعیت 

بر مبنای ارزیابی تصمیم محور انجام شود. پژوهش حاضر با رویکردی باید 

فقهی ـ حقوقی، نسبت میان ظرفیت تصمیم گیری، رضایت آگاهانه، مداخلات 

درمانی بدون رضایت و مسئولیت حرفه ای روانپزشک را بررسی می کند. 

مسئله پژوهش آن است که در چه شرایطی رضایت بیمار روانپزشکی از اعتبار 

قوقی برخوردار است و در صورت کاهش یا فقدان ظرفیت، چه مبنایی برای ح

تصمیم گیری جانشین یا مداخله درمانی وجود دارد. یافته های پژوهش نشان 

می دهد که ظرفیت تصمیم گیری مفهومی مستقل از تشخیص بیماری روانی و 

نایی فهم متفاوت از اهلیت قانونی است و باید با توجه به ماهیت تصمیم، توا

اطلاعات، ارزیابی پیامدها، سنجش گزینه ها و بیان انتخاب بررسی شود. از 

منظر فقهی نیز اصل اختیار و احترام به اراده، در کنار قواعد لاضرر، ضرورت و 

حفظ نفس، چارچوبی برای جمع میان استقلال بیمار و حمایت از وی فراهم 

ها در حدود ضرورت و با رعایت می کند. بر این اساس، مداخله بدون رضایت تن

تضمین های قانونی و حرفه ای موجه است. پژوهش در نهایت الگویی مرحله 

ای برای ارزیابی ظرفیت، اطلاع رسانی، اخذ رضایت، تصمیم گیری جانشین، 

مستندسازی، نظارت و امکان اعتراض پیشنهاد می کند تا از استقلال بیمار 

 .ه غیرموجه جلوگیری گرددحمایت شود و از مسئولیت و مداخل

                                                           
  :zarrineghbal.hasan@gmail.comEmail                     پژوهشگر فقه و حقوق اسلامی . 0
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ظرفیت تصمیم گیری، رضایت آگاهانه، روانپزشکی، تصمیم  :واژگان کلیدی

 گیری جانشین، حقوق پزشکی
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های ارائه  های مرتبط با استفاده از محدودیت فیزیکی در محیط چالش

 بیمارمند با تمرکز بر حقوق  خدمات سلامت در ایران: یک مرور نظام
 

0فاطمه زمانی بابگهری
 

 

در بیماران  (Physical Restraint; PR) استفاده از محدودیت فیزیکی:  زمینه

های جسمی  تواند منجر به تجارب و احساسات ناخوشایند و همچنین آسیب می

های مرتبط  ها و چالش حال، شواهد مربوط به شکاف شناختی شود. بااین و روان

های ارائه خدمات سلامت در ایران  فیزیکی در محیط با استفاده از محدودیت

 .بندی نشده است مند جمع صورت نظام تاکنون به

های موجود درباره استفاده از محدودیت  هدف این مطالعه، مرور داده  :هدف

های ارائه خدمات سلامت در ایران، با هدف شناسایی  فیزیکی در محیط

گذاران و متخصصان حوزه  سیاست ها و ارائه اطلاعاتی برای کمک به شکاف

 .سلامت در کاهش و پیشگیری از مسائل اخلاقی و حقوقی بود

، PubMed های وجوی ساختاریافته در منابع علمی در پایگاه یک جست :ها روش

Scopus  وGoogle Scholar محدودیت »هایی از جمله  استفاده از کلیدواژه با

انجام شد. در مجموع، « مسائل اخلاقی»و « حقوق بیمار»، «ایران»، «فیزیکی

 .شده در ایران در مرور نهایی وارد شدند هشت مطالعه مرتبط انجام

های مرتبط با ایمنی، مسائل مربوط به  پیامدهای نامطلوب و نگرانی: ها افتهی

و رضایت آگاهانه، استفاده از محدودیت فیزیکی در بیماران با  استقلال بیمار

گیری، نامشخص بودن مرجع  توانایی محدود در برقراری ارتباط و تصمیم

های شفاف، آموزش ناکافی، و  ها و پروتکل گیری، فقدان دستورالعمل تصمیم

ه از های مرتبط با استفاد ترین چالش موانع سازمانی و مرتبط با منابع، از مهم

های ارائه خدمات سلامت در ایران بودند.  محدودیت فیزیکی در محیط

                                                           
 . دانشجوی پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان، ایران.0
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دهندگان خدمات سلامت، مشارکت و  های جسمی، پریشانی اخلاقی ارائه آسیب

مستندسازی نامنظم پزشکان، پایبندی ناکافی به الزامات رضایت، و تأثیر حجم 

استفاده از کاری، کمبود نیروی انسانی و محدودیت منابع پایش بر نحوه 

 .شده بودند محدودیت فیزیکی، از دیگر مسائل گزارش

کارگیری محدودیت فیزیکی  های مهمی را در به این مطالعه شکاف :گیری نتیجه

های ارائه خدمات سلامت در ایران شناسایی کرد که ممکن است  در محیط

اهد، های شفاف و مبتنی بر شو حقوق بیماران را تهدید کند. تدوین دستورالعمل

ها و کاهش  تواند به رفع این شکاف همراه با آموزش مناسب کارکنان، می

 .های اخلاقی، حقوقی و مرتبط با ایمنی کمک کند نگرانی

 .مسائل اخلاقی ر،حقوق بیما ،ایران ی،محدودیت فیزیک ی:واژگان کلید
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 ظرفیت در قلمرو مداخلات تهاجمی روانپزشکی شناسی مفهوم
 

 2سید علی جعفری، 3*یاشار رجائی، 0منصوره نیکبخت نصرآبادی

 

مداخلات تهاجمی در روانپزشکی از آرام سازی سریع و زمینه و هدف: : چکیده

محدودسازی فیزیکی تا شوک درمانی،جراحی روانی و تحریک عمقی مغز 

معمولاً در شرایطی به کار می روند که خطر آسیب به خود یا دیگران وجود 

دارد.کاربرد این مداخلات،پرسش های بنیادینی درباره ظرفیت تصمیم گیری 

بیمار و مشروعیت اخلاقی و حقوقی اجبار ایجاد می کند.این مرور با هدف 

تحلیل مفهوم شناسی ظرفیت تصمیم گیری در بستر مداخلات تهاجمی و ارائه 

بالینی  حقوقی و واقعیت های -چارچوبی برای تعادل میان الزامات اخلاقی

 تدوین شده است.

مطالعه به روش مروری سیستمی و با جمع آوری داده از پایگاه  روش پژوهش:

های معتبر علمی داخلی و خارجی و تحلیل قوانین موضوعه ایران و اسناد بین 

 (انجام شده است.CRPDالمللی)

شواهد میدانی نشان می دهد شیوع ظرفیت تصمیم گیری در بیماران  یافته ها:

% متغیر است و برخلاف فرض رایج،بستری 6/32% تا 5تری روانپزشکی بین بس

غیرارادی لزوماً به معنای فقدان ظرفیت نیست.نقص ظرفیت در اسکیزوفرنی و 

به دلیل «بینش»دوقطبی شایع تر و در افسردگی و اضطراب کمتر است.مفهوم

رابطه ای و  استدلال دوری،معیار معتبری برای ارزیابی ظرفیت نیست.رویکردهای

تدریج ،به CRPDمورد تأکید«تصمیم گیری حمایت شده»توانمندی محور،از جمله

جایگزین مدل صرفاً شناختی می شوند.در ایران،اقدامات قهری به عنوان آخرین 

                                                           
پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی و عضو  حقوق و اخلاق تحقیقات مرکز پژوهشگر. 0

 .حقوق پزشکی ایرانپیوسته انجمن علمی 

 ایران. تهران، پزشکی علوم واحد اسلامی آزاد دانشگاه پزشکی حقوق ارشد کارشناسی دانشجوی. 3

 .ایران تهران، پزشکی علوم واحد اسلامی آزاد دانشگاه پزشکی حقوق ارشد کارشناسی دانشجوی. 2
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راهکار و با رعایت کمترین محدودیت اعمال نمی شوند و خلاء قانون جامع سلامت 

 مشهود است.«ظرفیت تصمیم گیری»از « اهلیت قانونی»روان و تفکیک

احراز فقدان ظرفیت پس »مبنای مشروعیت مداخله تهاجمی بایدنتیجه گیری: 

باشد،نه صرف احتمال آسیب.تدوین قانون جامع «از ارائه حمایت های حداقلی

سلامت روان،الزام به تصمیم گیری حمایت شده و آموزش کادردرمان در 

 .ارزیابی نظام مند ظرفیت،ضروری است

رضایت  اجبار، مداخلات تهاجمی، گیری، ظرفیت تصمیم واژگان کلیدی:

                                                                                                                   CRPDآگاهانه،
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 مسئولیت مدنی ناشی از خطای هوش مصنوعی

 یا پیش بینی اختلالت روانیدر تشخیص  
 

3، جعفر عسگری0*بهاره طبسی
 

 

ویژه در  گسترش روزافزون کاربرد هوش مصنوعی در حوزه سلامت، به چکیده:

های قابل توجهی برای  بینی اختلالات روانی، فرصت تشخیص، ارزیابی و پیش

افزایش سرعت و دقت خدمات درمانی فراهم کرده است. با این حال، احتمال 

ها و  یتمها، طراحی و آموزش الگور آوری و تحلیل داده بروز خطا در فرایند جمع

بینی  تواند به تشخیص نادرست، پیش های هوش مصنوعی می تفسیر خروجی

اشتباه وضعیت روانی افراد و در نتیجه ورود خسارات مادی و معنوی منجر 

شود. مسئله اساسی آن است که در صورت تحقق چنین خساراتی، مسئولیت 

توان  می مدنی متوجه چه شخص یا اشخاصی خواهد بود و بر اساس چه مبنایی

آنان را مسئول جبران خسارت دانست. پژوهش حاضر با روش توصیفی ـ 

گیری از منابع حقوقی، به بررسی مبانی مسئولیت مدنی ناشی  تحلیلی و با بهره

پردازد.  بینی اختلالات روانی می از خطای هوش مصنوعی در تشخیص یا پیش

دهنده  اح و توسعهدر این راستا، مسئولیت پزشک یا متخصص سلامت روان، طر

دهنده فناوری و مراکز درمانی مورد بررسی قرار  سامانه، تولیدکننده یا ارائه

های مربوط به احراز تقصیر، اثبات رابطه سببیت، تعدد اسباب  گیرد و چالش می

شود.  های پیچیده تحلیل می ورود زیان و دشواری تعیین منشأ خطا در سامانه

که قواعد سنتی مسئولیت مدنی، اگرچه در  دهد های پژوهش نشان می یافته

بسیاری از موارد قابلیت انطباق با خسارات ناشی از کاربرد هوش مصنوعی را 

هایی همچون شفافیت الگوریتمی، اثبات رابطه سببیت و تعیین  دارند، در زمینه

گیری  اند. از این رو، علاوه بر بهره مسئولیت میان عوامل متعدد با چالش مواجه

                                                           
 . دانشجوی دکترای حقوق حقوق خصوصی، دانشگاه ازاد واحد شهر قدس0

 دکترای حقوق خصوصی، عضو هیأت علمی دانشگاه ازاد واحد شهر قدس. 3
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بینی الزامات نظارت انسانی، تعیین  واعد موجود، تدوین مقررات تخصصی، پیشاز ق

تواند در حمایت  ای می استانداردهای ایمنی و شفافیت و توسعه سازوکارهای بیمه

 .دیدگان و توزیع عادلانه مسئولیت نقش مهمی داشته باشد مؤثرتر از زیان

ختلالات روانی، هوش مصنوعی، مسئولیت مدنی، تشخیص ا ی:واژگان کلید

  .جبران خسارت
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 خروجی و عصبی های  داده به استناد حدود و اعتبار حقوقی تحلیل

 دارای اشخاص کیفری مسئولیت احراز در مصنوعی هوش های سامانه 

 اروپا اتحادیه و ایران حقوق تطبیقی مطالعه روانی؛ اختلالات
 

 0سهیل عابدینی پور

 

های هوش  توسعه علوم اعصاب و گسترش سامانه :و هدفزمینه : چکیده

های عصبی، تصویربرداری مغزی و اطلاعات سلامت  مصنوعی در تحلیل داده

ترین  روان، مسائل جدیدی را در حقوق کیفری ایجاد کرده است. یکی از مهم

های عصبی و خروجی هوش  مسائل، تعیین اعتبار و حدود استناد به داده

مسئولیت کیفری اشخاص دارای اختلالات روانی است.  مصنوعی در احراز

پژوهش حاضر با هدف بررسی این مسئله در حقوق ایران و مقایسه آن با 

 .                                     رویکرد حقوقی اتحادیه اروپا انجام شده است

این پژوهش از نظر هدف، کاربردی و از نظر روش، توصیفی ـ تحلیلی و  :ها روش

ها با مطالعه قوانین و مقررات، اسناد حقوقی، منابع  تطبیقی است. داده

های تخصصی در حوزه حقوق کیفری، حقوق پزشکی،  ای و پژوهش کتابخانه

های سلامت گردآوری و  علوم اعصاب، هوش مصنوعی و حفاظت از داده

 .                                                            اند ت تحلیلی و تطبیقی بررسی شدهصور به

های عصبی و خروجی هوش مصنوعی، با  دهد داده ها نشان می یافته :ها یافته

تنهایی  پزشکی و قضایی، به های روان وجود ظرفیت علمی برای تکمیل ارزیابی

توانند مبنای قطعی احراز مسئولیت کیفری باشند. اعتبار آنها به قابلیت  نمی

لگوریتم، پذیری ا اعتماد علمی، کیفیت و منشأ داده، صحت پردازش، توضیح

امکان ارزیابی کارشناسی، میزان خطا و رعایت حقوق بنیادین وابسته است. در 

                                                           
دانشجوی مقطع کارشناسی ارشد رشته حقوق خصوصی، گروه آمورشی حقوق، دانشکده . 0

 حقوق و علوم سیاسی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد رفسنجان، رفسنجان، کرمان، ایران.
Email: soheylabedinipour@gmail.com   
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ها وجود ندارد؛  حقوق ایران چارچوب اختصاصی و منسجمی برای این فناوری

های سلامت، شفافیت و  در حالی که اتحادیه اروپا با تأکید بر حفاظت از داده

 .                                              اهم کرده استتری فر نظارت انسانی، چارچوب تنظیمی منسجم

های عصبی و خروجی هوش مصنوعی باید جنبه  استناد به داده :گیری نتیجه

تکمیلی و کارشناسی داشته و تابع اعتبارسنجی علمی، نظارت انسانی، حمایت 

ن از حریم خصوصی و حق دفاع باشد. تدوین مقررات اختصاصی در حقوق ایرا

ها، با  آوری، پردازش، ارزیابی و استناد قضایی به این داده برای شرایط جمع

 .                                    تأکید بر کرامت انسانی و اصل برائت، ضروری است

اختلالات  ،مسئولیت کیفری ،هوش مصنوعی ،های عصبی داده :واژگان کلیدی

 .شناختی حقوق عصب ،روانی
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 حق بر سلامت روان و تعهدات دولت:بررسی امکان دادخواهی 

 در دیوان عدالت اداری
 

 3سعید دریایی ،0*حسین زارع خورمیزی

 

عنوان یکی از مصادیق نسل دوم حقوق بشر، در  حق بر سلامت روان به: چکیده

جمله المللی از  ای برخوردار است و در اسناد بین نظام حقوقی ایران از جایگاه ویژه

 39المللی حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی و به نحو ضمنی در اصل  میثاق بین

قانون اساسی ایران مورد شناسایی قرار گرفته است. پژوهش حاضر با هدف بررسی 

های پیش روی حق بر  مبانی هنجاری، سازوکار صلاحیت، رویه قضایی و چالش

دادخواهی در دیوان عدالت اداری  طور خاص امکان سلامت روان و تعهدات دولت، به

توصیفی و مبتنی بر بررسی اسناد -را تحلیل کرده است. روش پژوهش، تحلیلی

ای و رویه قضایی  های توسعه، قوانین بیمه المللی، قانون اساسی، قوانین برنامه بین

دهد که دیوان در برخورد با این دعاوی  ها نشان می دیوان عدالت اداری است. یافته

ای متعددی مواجه است؛ از جمله فقدان تخصص  های ساختاری و رویه الشبا چ

پزشکی قضات، دوگانگی رویه در ارزیابی رابطه سببیت میان اختلال روانی و 

تصمیم اداری، تعارض میان اصل سرعت و دقت در دادرسی، و دشواری بار اثبات 

ا مستلزم ه گیری حاکی از آن است که رفع این چالش برای شاکیان. نتیجه

اصلاحات نهادی و آیین دادرسی، از جمله ایجاد شعب تخصصی یا استفاده از قضات 

بینی دادرسی فوری، معکوس کردن بار اثبات در موارد دارای مستندات  مشاور، پیش

 .های اجرایی به ارائه دلایل مکتوب است اولیه پزشکی، و الزام دستگاه

تعهدات دولت، دیوان عدالت اداری، حقوق حق بر سلامت روان،  :واژگان کلیدی

 بشر، دادخواهی
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 مسئولیت مدنی و اراده آزاد بیمار

 پزشکی مبتنی بر هوش مصنوعی در روان 

 

 3پریناز ممیز، 0*مهدی صانعی
 

پزشکی، ضمن افزایش  ورود هوش مصنوعی به روان :زمینه و هدف: چکیده

 مدنی مسئولیتهای بنیادینی درباره  دقت تشخیص و کارآمدی درمان، پرسش

 های نظام در بیمار آزاد اراده سرنوشت و الگوریتمی خطاهای قبال در

 زمان هم بررسی پژوهش، این هدف. است آورده پدید خودکار گیری تصمیم

بینانه بر  های پیش ن متعدد و تأثیر الگوریتمبازیگرا میان مدنی مسئولیت توزیع

 .پزشکی است استقلال بیمار روان

گیری از منابع  توصیفی و با بهره-پژوهش حاضر با روش تحلیلی :روش

های حقوق پزشکی،  ها و مقالات علمی معتبر در حوزه ای شامل کتاب کتابخانه

صورت  ها به ادهد. است شده انجام پزشکی رواناخلاق هوش مصنوعی و فلسفه 

 و فلسفی و حقوقی رویکردهایبندی محتوایی، مقایسه  کیفی و از طریق مقوله

 .اند شده بررسی تحلیلی استنتاج

مسئولیت مدنی در این حوزه نیازمند گذار از مدل تقصیرمحور سنتی  :ها یافته

به مدل مشارکتی چندلایه است؛ مدلی که در آن مسئولیت پزشک بر اساس 

 شود، می تعیین الگوریتم خروجی انتقادی ارزیابیای و نحوه  ار احتیاط حرفهمعی

 داده سوگیری طراحی، نقص اساس بر نیز سازنده مسئولیت. اتکا میزان صرفاً نه

 با نه بیمار آزاد اراده از صیانت زمان، هم. است تبیین قابل هشداردهی نقص و

لگوریتمی، رضایت آگاهانه ا شفافیت سازوکارهای طراحی با بلکه فناوری، حذف

 پیشین های دستورالعمل ثبت شخصی، تصمیم پشتیبان های سامانه معنادار،

 خلأ ایران، حقوق در. است ممکن انسانی نظارت حق تضمین و پزشکی روان
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 اختصاصی چارچوب تدوین ضرورت پزشکی، مصنوعی هوش حوزه در قانونی

این چارچوب باید با قواعد  حال، این با است؛ کرده دوچندان را مسئولیت

عمومی مسئولیت مدنی، قواعد خاص پزشکی، مسئولیت قراردادی، اتلاف و 

 .راستا باشد تسبیب هم

مسئولیت مدنی و اراده آزاد در حکمرانی الگوریتمی دو روی یک  :گیری نتیجه

اند؛ بدون صیانت از اراده آزاد، مسئولیت مدنی به تشریفات صوری تقلیل  سکه

پذیری، اراده آزاد در برابر فشار  و بدون سازوکارهای مؤثر مسئولیت یابد می

 .ماند پذیر می آسیب« بینانه قطعیت پیش»

پزشکی، مسئولیت مدنی، اراده آزاد،  هوش مصنوعی، روان :واژگان کلیدی

 حکمرانی الگوریتمی
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های سلامت روان در عصر هوش مصنوعی؛ بررسی  محرمانگی داده

 گری های حقوقی و الزامات تنظیم چالش
 

0سحر شهادتی
 

 

های مبتنی بر هوش مصنوعی در ارائه  کارگیری سامانه گسترش به :چکیده

خدمات سلامت روان، از جمله غربالگری، تشخیص، پایش و مشاوره، موجب 

های  ترین مصادیق داده هایی شده است که از حساس پردازش گسترده داده

های پزشکی متعارف، اطلاعات مرتبط با  روند. برخلاف داده شخصی به شمار می

های درمانی، دربردارنده ابعاد عمیق هویتی،  مت روان علاوه بر جنبهسلا

و  زنی برچسبتواند به تبعیض،  شخصیتی و اجتماعی افراد بوده و افشای آن می

 نقض حقوق بنیادین اشخاص منجر شود. در چنین شرایطی، اصل محرمانگی به

است؛ از جمله  های نوینی مواجه شده عنوان یکی از ارکان حقوق بیمار با چالش 

های هوش مصنوعی، انتقال داده به  ها برای آموزش مدل استفاده ثانویه از داده

اشخاص ثالث، ابهام در اخذ رضایت آگاهانه، فقدان شفافیت در نحوه پردازش 

ها، مخاطرات امنیت سایبری و دشواری انتساب مسئولیت در صورت نقض  داده

گیری از منابع  تحلیلی و با بهره محرمانگی. پژوهش حاضر با روش توصیفی ـ

عنوان  های سلامت روان به ای، ضمن تبیین جایگاه حقوقی داده کتابخانه

ها در بستر  های حقوقی محرمانگی این داده های حساس، به تحلیل چالش داده

المللی،  هوش مصنوعی پرداخته و با مطالعه تطبیقی برخی اسناد و مقررات بین

های  کند. یافته ایران را در این حوزه بررسی میهای نظام حقوقی  کاستی

دهد که پراکندگی مقررات، فقدان قانون جامع حمایت از  پژوهش نشان می

گری هوش مصنوعی،  های شخصی و نبود قواعد اختصاصی برای تنظیم داده

های سلامت روان را با ابهام و ناکارآمدی مواجه  حمایت مؤثر از محرمانگی داده

رو، تدوین چارچوبی جامع مبتنی بر اصولی همچون  زاینساخته است. ا
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آوری داده، رضایت آگاهانه، شفافیت پردازش،  گرایی در جمع محرمانگی، حداقل

ناپذیر  پذیری بازیگران هوش مصنوعی، ضرورتی اجتناب پاسخگویی و مسئولیت

برای تضمین حقوق بیماران و استقرار حکمرانی مطلوب داده در حوزه سلامت 

های سلامت و  گری داده المللی در تنظیم ن است. این رویکرد با روندهای بینروا

  ت.هوش مصنوعی نیز همسو اس

های مربوط به وضعیت  قانون تجارت الکترونیکی ایران، هرچند با شناسایی داده

بینی اصولی مانند رضایت، محدودیت هدف، حق  روانی اشخاص و پیش

های سلامت روان  در حمایت از دادهدسترسی و حق حذف، نخستین گام را 

های هوش مصنوعی،  برداشته است، اما به دلیل تصویب پیش از ظهور سامانه

ها نیست و نیازمند  های ناشی از پردازش هوشمند این داده پاسخگوی چالش

 .بازتفسیر یا تکمیل تقنینی است

گری،  تنظیمهای سلامت روان، هوش مصنوعی،  محرمانگی، داده: واژگان کلیدی

 .حریم خصوصی، حقوق سلامت
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های علوم اعصاب و  سنجی بکارگیری و استفاده از یافته امکان"

و مسئولیت قانونی با نگاهی بر حقوق ایران و  روانشناختی در اسباب حجر

 "رویکرد مطالعه تطبیقی
 

0نرگس کیومرث
 

 

ترین مفاهیم حقوقی است مفهوم اهلیت یکی از بنیادی : و هدف نهیزم: چکیده

که امکان برخورداری و اجرای حقوق و تکالیف را برای اشخاص فراهم می 

نماید. در حقوق ایران نظام حجر به عنوان یک وضعیت محدودکننده اهلیت که 

دارای سه سبب صغر، سفه و جنون می باشد؛ پیش بینی گردیده و مبنای آن 

است. قانونگذار اسباب فوق را به صورت  نیز نقص و یا فقدان عقل و اراده در فرد

یک وضعیت در نظر گرفته است، در حالیکه پیشرفت های روزافزون علوم 

اعصاب امکان سنجش کارکردی و عملکردی دقیقتری را فراهم آورده است. در 

فقه و حقوق ایران مفاهیمی مانند عقل، رشد، درک و اراده در تبیین اهلیت و 

یفاء می کند که همچنان نسبت این مفاهیم با اسباب حجر نقش اساسی ا

توانایی فرد در فهم و تشخیص، ارزیابی و اتخاذ تصمیم با چالش مواجه می 

باشد لذا این پرسش مطرح می گردد که آیا می توان از یافته های علوم اعصاب 

 در فرآیند احراز اهلیت و یا حجر بهره گرفت؟

و با نگاهی بر مطالعات تطبیقی،  تحلیلی-این پژوهش با روش توصیفی:  روش

  درصدد پاسخ به پرسش مطروحه است.

در  یلیاطلاعات تکم تواند یعلوم اعصاب م هکنشانگر این است  ها افتهی :ها افتهی

شواهد  رو، نیا از. فرد فراهم آورد یشناخت یکارکردها یبرخ خصوص

در  بلکه رند؛یقرار گ تیسلب اهل یمبنایی تنها به توانند ینم یشناخت عصب

شده  فردمحور و ارتباط اثبات ریتفس تیقابل ،یاز اعتبار علم یصورت برخوردار
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 ،ینیبال یها یابیدر کنار ارز توانند یم ن،یدر موضوع مع یریگ میتصم ییبا توانا

مورد  تیقرائن احراز اهل ایاز ادله  یکیعنوان  به یو عملکرد یشناخت روان

 .رندیقرار گ فادهاست

حجر جایگزینی در نظر گرفتن  به کند یم شنهادیپژوهش پاین  ی:ریگ جهینت

 برمبنای ییالگو ،یمغز افتهی ای یپزشک صیتشخ کی میمستق جهیعنوان نت به

که  ییالگو رد؛یمورد توجه قرار گ تیاهل یابیارز یمحور برا  و موضوع عملکرد

 تیدرباره وضع یینها میو تصم تهداش یلینقش تکم یشناخت عصب یها افتهی

 صورت پذیرد. یحقوق یارهایمع یشخص همچنان بر مبنا یحقوق
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 های مالی سالمندان گیری های حقوقی تصمیم چالش

 ای بازنگری در معیارهای حجر و اهلیت با رویکردی بین رشته

 در حقوق و روانشناسی 

 

 3، الهام علیپور0*حنانه محمودی
 

جمعیتی و گذار به سوی کهنسالی ، نظام های حقوقی و تغییرات چکیده: 

روانپزشکی را با چالش های پیچیده ای در تشخیص و ارزیابی توانایی تصمیم 

گیری مالی سالمندان مواجه ساخته است. تمایز میان سالمندی طبیعی،  

همواره روشن نیست. در « دمانس»خفیف و مراحل آغازین  اختلال شناختی

عیارهای حجر عمدتا بر مفاهیمی همچون جنون و سفه استوار حقوق ایران ، م

است و چهارچوب مشخصی برای مواجهه با کاهش تدریجی و حوزه محور 

توانایی تصمیم گیری پیش بینی نشده است. پژوهش حاضر با رویکردی 

تحلیلی و با بهره گیری از مطالعات میان رشته ای حقوق ، –توصیفی 

معیارهای حجر در حقوق ایران را مورد تحلیل قرار  روانشناسی و علوم شناختی

می دهد. یافته های پژوهش نشان می دهد رویکرد سنتی حقوقی که اشخاص 

قرار می دهد با ماهیت « محجور»و یا « دارای اهلیت » را عمدتا در دو وضعیت 

طیفی و تدریجی کاهش توانایی های شناختی سالمندان انطباق ندارد . بررسی 

ن شناختی نشان می دهد که برخورداری از عملکرد نسبتا مناسب در های روا

برخی آزمون های حافظه ، لزوما بیانگر توانایی کامل فرد در ارزیابی خطر ، 

سنجش پیامد های تصمیم و مقاومت در برابر نفوذ ناروا و سو استفاده مالی 

نوع پیچیدگی نیست . از این رو ، ارزیابی ظرفیت تصمیم گیری باید متناسب با 

تصمیم و عملکرد واقعی فرد صورت گیرد. چنین رویکری می تواند مبنایی برای 
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گذار از مفهوم ایستای حجر به سوی مفهوم پویا، کارکردی و تصمیم محور 

به جای سلب « تصمیم گیری حمایتی»باشد و در نتیجه حرکت به سوی نظام 

د ، امکان حمایت کامل وکلی اهلیت، ضمن حفظ استقلال و کرامت سالمن

 متناسب با میزان و نوع آسیب پذیری وی را فراهم می کند.  

اهلیت،  ظرفیت تصمیم گیری مالی ، حجر ، سالمندان ، : واژگان کلیدی

 اختلال شناختی
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شناختی در ارزیابی اختلالات شناختی و کنترل  های عصب نقش داده

 کوکائین و انتساب مسئولیت کیفریرفتاری ناشی از مصرف 
 

 0فائزه خلفی

 

تحولات شتابان علم و فناوری و ظهور عوامل نوپدید مؤثر بر رفتار : چکیده

های سنتیِ تبیین و انتساب جرم را بیش  مجرمانه، ضرورت بازاندیشی در شیوه

از پیش نمایان ساخته است. در این میان، مصرف کوکائین و تأثیر احتمالی آن 

گیری  ینه بهرهگیری، زم بر کارکردهای شناختی، کنترل تکانه، ادراک و تصمیم

های علوم اعصاب را در ارزیابی مسئولیت کیفری فراهم کرده است.  از یافته

شناختی در ارزیابی  های عصب پژوهش حاضر با هدف تبیین نقش داده

اختلالات شناختی و کنترل رفتاری ناشی از مصرف کوکائین و تأثیر آن بر 

یفی ـ تحلیلی و انتساب مسئولیت کیفری انجام شده است. روش پژوهش توص

پزشکی قانونی و  ای در حوزه حقوق کیفری، روان مبتنی بر مطالعات کتابخانه

توانند  شناختی می های عصب دهد که داده ها نشان می علوم اعصاب است. یافته

ویژه  عنوان ادله تخصصی و تکمیلی در ارزیابی وضعیت ذهنی مرتکب، به به

زمان ارتکاب، مورد استفاده قرار گیرند. با ادراک، تمییز و کنترل ارادی رفتار در 

این حال، میان مصرف کوکائین، اختلال مصرف کوکائین و وجود اختلال مؤثر 

بر قابلیت انتساب رفتار باید تفکیک قائل شد؛ زیرا وجود مصرف یا تغییرات 

تنهایی موجب رفع مسئولیت کیفری نیست. در حقوق ایران نیز  عصبی، به

قانون  054و  049، 041ت باید با معیارهای مقرر در مواد ارزیابی این وضعی

های  مجازات اسلامی تطبیق داده شود. نتیجه پژوهش آن است که داده

پزشکی قانونی، شواهد رفتاری و  شناختی، در صورت تلفیق با ارزیابی روان عصب
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تر وضعیت ذهنی مرتکب  توانند به شناخت دقیق وضعیت فرد در زمان ارتکاب، می

کمک کنند، اما جایگزین تشخیص حقوقی و قضایی مسئولیت کیفری نیستند. 

های  شناختی با مؤلفه های عصب نوآوری پژوهش، ارائه چارچوبی برای پیوند یافته

 .عنوان ادله تکمیلی است ها به حقوقی مسئولیت کیفری و تبیین جایگاه آن

اختلال مصرف شناختی، اختلالات شناختی،  های عصب داده واژگان کلیدی:

 پزشکی قانونی کوکائین، مسئولیت کیفری، روان
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 ارزش اثباتی نظریه پزشکی قانونی در دعاوی قصور پزشکی

 و تأثیر آن بر تعیین ارش در رویه قضایی ایران
 

 2نوشین فرجی، 3*محمد یزدانی، 0مائده لطفی

 

این پژوهش با هدف بررسی حدود ارزش اثباتی نظریه پزشکی قانونی ده: چکی

در دعاوی قصور پزشکی و تبیین نقش آن در احراز قصور، رابطه سببیت و 

تعیین ارش در رویه قضایی ایران انجام شده است. مسئله اصلی آن است که 

توانند مبنای تصمیم قضایی  های تخصصی پزشکی تحت چه شرایطی می یافته

ر گیرند و در چه مواردی برای احراز مسئولیت و صدور حکم به پرداخت قرا

دهد که  کنند. بررسی منابع حقوقی و آرای منتخب نشان می ارش کفایت نمی

ارزش اثباتی نظریه پزشکی قانونی به موضوع کارشناسی، کفایت مستندات، 

ی های تخصصی با مسئله مورد رسیدگ روش ارزیابی و میزان ارتباط یافته

توان صرفاً از مرجع صادرکننده یا  رو، اعتبار نظریه را نمی بستگی دارد. ازاین

تعداد کارشناسان استنتاج کرد؛ بلکه باید حدود دلالت آن را در هر مرحله از 

ها همچنین آشکار ساخت که میان تشخیص  رسیدگی جداگانه سنجید. یافته

د؛ پزشکی قانونی در پزشکی صدمه و احراز مسئولیت حقوقی باید تفکیک شو

تشخیص نوع، شدت، ماندگاری و آثار صدمه و فراهم کردن مبنای تخصصی 

تعیین ارش نقش محوری دارد، اما احراز تقصیر، انتساب حقوقی، رابطه سببیت 

ماند. در این چارچوب، رأی  و تعیین نهایی ارش در صلاحیت دادگاه باقی می

نفره  ه نظریه کمیسیون سهنشان داد ک 36/19/0410مورخ  42102شماره 

تواند مبنای تعیین ارش پانزده درصد  پزشکی قانونی، پس از احراز قصور، می

نشان  32/13/0413مورخ  42133دیه کامل قرار گیرد؛ در مقابل، رأی شماره 
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داد که نظریه پزشکی قانونی در کنار سایر ادله، از جمله نظریه کارشناسی 

ه اثبات قصور قرار گرفته و پس از احراز انتظامی نظام پزشکی، در زنجیر

های متعدد منتهی شده است. بر این اساس، ارزیابی  مسئولیت، به تعیین ارش

نظریه پزشکی قانونی باید متناسب با موضوعی باشد که قرار است اثبات کند؛ 

ای برای احراز وجود و میزان صدمه کفایت داشته باشد، اما برای  بسا نظریه چه

وقی آن به پزشک کافی نباشد. این تفکیک، مبنای تحلیل نقش انتساب حق

نظریه کارشناسی در تعیین ارش و ارزیابی نحوه استناد دادگاه به آن در آرای 

 شده است. بررسی

 ارزش اثباتی. پزشکی قانونی؛ قصور پزشکی؛ واژگان کلیدی:
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 نوین گردان بررسی حقوقی مصرف داروهای روان

 پزشکی روانتحت عنوان درمان 
 

 0امیرحسین سلیمان فلاح

 

گردان  های اخیر، علاقه به استفاده درمانی از داروهای روان در سال: چکیده

ای و کتامین برای درمان اختلالات  ام دی دی، ام اس نوین مانند سیلوسایبین، ال

پزشکی مقاوم افزایش یافته است. با این حال، موانع قانونی و مقرراتی  روان

هدف این تحقیق،  .برداری بالینی از این داروها وجود دارد راه بهرهجدی در 

های حقوقی و مقرراتی حاکم بر مصرف درمانی داروهای  بررسی چارچوب

های مرتبط بود. روش تحقیق به صورت اسنادی و با  گردان و تحلیل چالش روان

ری گذا های نهادی، اسناد حقوقی و سیاست مند، گزارش بررسی مقالات نظام

بندی این داروها در رده مواد دارای  ها نشان داد که طبقه انجام شد. یافته

ها را برای اهداف درمانی و پژوهشی  پتانسیل سوءمصرف بالا، دسترسی به آن

المللی و ملی، مسیرهای  محدود کرده است. همچنین، تفاوت در مقررات بین

که برای استفاده گیری کلی آن است  دسترسی را پیچیده کرده است. نتیجه

های  ایمن و اخلاقی از این داروها، بازنگری در قوانین، تدوین دستورالعمل

 .های نظارتی ضروری است ای و تقویت چارچوب حرفه

پزشکی، مقررات دارویی،  گردان، درمان روان داروهای روان :واژگان کلیدی

 .حقوق سلامت، اخلاق زیستی
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روان در عصر هوش مصنوعی با های سلامت  حکمرانی فرامرزی داده

ها در پرتو رژیم حقوقی  المللی دولت تأکید بر تعهدات و مسئولیت بین

 های زیردریایی کابل

 

 3زهرا شجاعی ،0*فاطمه نداف اردستانی

 

 

تحول دیجیتال و گسترش کاربرد هوش مصنوعی در حوزه سلامت،  چکیده:

های سلامت  انتقال دادهگیری الگوهای جدیدی از تولید، پردازش و  موجب شکل

های سلامت روان به دلیل ارتباط  روان در سطح فرامرزی شده است. داده

ترین انواع  مستقیم با حریم خصوصی، کرامت انسانی و هویت فردی، از حساس

شوند. در این میان، وابستگی جریان جهانی  های شخصی محسوب می داده

ردریایی، ضرورت بررسی پیوند میان های زی هایی مانند کابل ها به زیرساخت داده

ها را افزایش داده  الملل دریاها و مسئولیت دولت حکمرانی داده، حقوق بین

ها در  المللی دولت های بین است. هدف این پژوهش، تحلیل تعهدات و مسئولیت

های سلامت روان مبتنی بر هوش مصنوعی با تأکید بر  حکمرانی فرامرزی داده

این پژوهش با روش توصیفی ـ .های زیردریایی است لنقش رژیم حقوقی کاب

های پژوهش از طریق مطالعه  تحلیلی و با رویکرد حقوقی انجام شده است. داده

المللی، مقررات حفاظت از داده، اصول اخلاقی هوش مصنوعی،  اسناد بین

کنوانسیون حقوق دریاها و منابع علمی مرتبط گردآوری و تحلیل 

ها در عصر هوش مصنوعی  دهد که دولت ژوهش نشان میهای پ یافته.اند شده

ای شامل حمایت از حریم خصوصی، تضمین امنیت  دارای تعهدات چندلایه

های  داده، ایجاد شفافیت الگوریتمی، جلوگیری از تبعیض، حفاظت از زیرساخت
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المللی هستند. همچنین، رژیم حقوقی موجود  انتقال داده و همکاری بین

های  ایی اگرچه مبنای مهمی برای حفاظت از زیرساختهای زیردری کابل

های  های نوین داده گویی به چالش ارتباطی فراهم کرده است، برای پاسخ

سلامت روان و تهدیدهای سایبری نیازمند توسعه و تفسیر تکمیلی 

های سلامت روان در عصر هوش مصنوعی مستلزم  حکمرانی مؤثر داده.است

ن حقوق بشر، حقوق داده، حقوق دریاها و قواعد ایجاد چارچوبی هماهنگ میا

ها و  هاست. تحقق این هدف نیازمند همکاری دولت المللی دولت مسئولیت بین

تدوین استانداردهای مشترک برای تضمین امنیت، اعتماد و استفاده مسئولانه 

 .های هوشمند در حوزه سلامت است از فناوری

های سلامت روان؛ هوش  دادهحکمرانی فرامرزی داده؛  :واژگان کلیدی

 .ها المللی دولت های زیردریایی؛ مسئولیت بین مصنوعی؛ کابل
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  در مصنوعی هوش بر مبتنی روان سلامت خدمات حقوقی گری تنظیم

 کودکان به الگوریتمی تصمیمات از ناشی های آسیب قبال
 

 3وردی صادق تاری، 0نوشین هدایتی زنگنه

 

 هوش بر مبتنی روان سلامت خدمات روزافزون گسترش :زمینه: چکیده

 الگوریتمی، تشخیصی های سامانه و ای مشاوره های بات چت ویژه به مصنوعی،

 این با. است کرده ایجاد روانی حمایت به دسترسی برای جدیدی های فرصت

 در بالاتر، پذیری آسیب و رشدی های ویژگی دلیل به نوجوانان و کودکان حال،

. دارند قرار ها سامانه این الگوریتمی تصمیمات از ناشی جدی خطرهای معرض

 وابستگی ایجاد روانی، علائم تشدید نادرست، تشخیص همچون هایی آسیب

 افکار تسهیل حتی و حساس های داده خصوصی حریم نقض ناسالم، عاطفی

 .است ساخته آشکار را حوزه این دقیق حقوقی گری تنظیم ضرورت خودآزاری،

 بررسی به تطبیقی، رویکرد و تحلیلی-توصیفی روش با حاضر مقاله :کار روش

 کودکان روان سلامت خدمات در الگوریتمی تصمیمات از ناشی های آسیب

 هوش قانون جمله از) المللی بین حقوقی های چارچوب تحلیل ضمن و پردازد می

 وضعیت ،(یونیسف راهنمای و آمریکا ایالتی قوانین اروپا، اتحادیه مصنوعی

 .کند می ارزیابی را ایران حقوقی نظام در موجود

 مسئولیت تعریف در جدی خلأهای که دهد می نشان پژوهش های یافته :ها یافته

 از ویژه حمایت و انسانی نظارت سن، تأیید شفافیت، الزامات دهندگان، ارائه

 .دارد وجود ایران حقوقی نظام در کودکان

 به الزام ها، سامانه ریسک بندی طبقه مستلزم مؤثر گری تنظیم :گیری نتیجه

 کیفری، خاص موارد در و مدنی مسئولیت تعیین کودک، حقوق بر تأثیر ارزیابی
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 تدوین برای پیشنهادهایی نهایت، در. است مستقل نظارتی سازوکارهای ایجاد و

 از برداری بهره ضمن تا شود می ارائه ایران حقوقی نظام در اختصاصی مقررات

 .گردد پیشگیری کودکان به الگوریتمی های آسیب از فناوری، مزایای

 الگوریتمی، تصمیمات کودکان، روان، سلامت مصنوعی، هوش :واژگان کلیدی

 .مدنی مسئولیت الگوریتمی، آسیب حقوقی، گری تنظیم
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 یو حقوق یپزشک یمرزها یبازخوان ت؛یتا فقدان اهل یاز اختلال شناخت

 کینورولوژ مارانیدر ب یریگ میتصم تیظرف
 

 3یداور الطاف دکتر، 0*منصور خاکپور

 

اختلالات عمده  ریو سا مریآلزا یماریاز جمله ب کینورولوژ اختلالات: دهیچک

 یبرخ توانند یم یمغز یها بیو آس نسونیپارک یماریب ،یسکته مغز ،یشناخت

 نیقرار دهند. با ا ریرا تحت تأث یریگ میمؤثر بر تصم یشناخت یاز کارکردها

 یبه معنا وماًلز ،یاحراز اختلال شناخت یحت ای کینورولوژ صیحال، وجود تشخ

. از ستیآن ن یحقوق یتحقق حجر در معنا ای یریگ میتصم تیفقدان ظرف

 یپزشک یها افتهی انیم توان یکه چگونه م شود یپرسش مطرح م نیرو، ا نیهم

 قیدق یو حجر ارتباط تیاهل یحقوق یارهایو مع ماریب یدرباره عملکرد شناخت

 یمستلزم بررس یریگ میتصم تیظرف یابیارز ان،یم نیبرقرار کرد؟ در ا یو علم

 سهیاستدلال و مقا م،یتصم یامدهایفرد در فهم اطلاعات، درک پ ییتوانا

 ای یماریب صیصرفاً بر اساس تشخ توان یانتخاب است و نم انیو ب ها نهیگز

اظهارنظر کرد. از  یریگ میتصم تیدرباره فقدان ظرف یآزمون شناخت کی جهینت

است  یحجر و آثار آن تابع ضوابط قانون یارهایمع ران،یدر حقوق ا گر،ید یسو

قرار  ییمرجع قضا تیدر صلاح تیشخص در نها یحقوق تیوضع صیو تشخ

 یکردیو با رو یلیـ تحل یفیاز روش توص یریگ دارد. مقاله حاضر با بهره

 لیو تحل یریگ میتصم تیظرف کینورولوژ یمبان یضمن بررس ،یا رشته انیم

اختلال  انیمرز م نییبه تب ران،یو حجر در حقوق ا تیمقررات مربوط به اهل

پژوهش  یها افتهی. پردازد یو حجر م یریگ میتصم تیفقدان ظرف ،یشناخت

                                                           
اخلاق و  قاتیگروه حقوق، پژوهشگر مرکز تحق ل،یواحد اردب یدانشگاه آزاد اسلام اریاستاد. 0

ی و عضو پیوسته انجمن علمی حقوق پزشکی بهشت دیشه یدانشگاه علوم پزشک یحقوق پزشک

 Email:mansoor_6066kh@yahoo.com                                    ایران                   

 نترونشنینوروواسکولار ا پیفلوش ،خصص مغز و اعصاب. مت3
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محور، عملکردمحور و  زمان محور، میتصم دیبا تیظرف یابیکه ارز دهد ینشان م

 زیعمل مورد نظر باشد و نظر متخصص مغز و اعصاب ن یدگیچیمتناسب با پ

 ماریب یریگ میو عملکرد تصم یشناخت تیوضع ،یپزشک یها افتهیناظر بر  دیبا

که  یدر موارد نیحجر. همچن ای تیدرباره اهل یحقوق جهیباشد، نه صدور نت

 نییتع شود، ینوسان م ای رییدچار تغطول زمان  رد ماریب یشناخت تیوضع

 دایپ یا ژهیو تیاهم یحقوق میاتخاذ تصم ایدر زمان انجام عمل  یو تیوضع

 صیاز تشخ یپزشک یابیقلمرو ارز کیاساس، مقاله ضمن تفک نی. بر اکند یم

متخصص مغز و  یهمکار یبرا یمشترک یالگو کند یم شنهادیپ ،یحقوق

و  یماریشود که در آن ابتدا ب یطراح ییو مرجع قضا یقانون یاعصاب، پزشک

 یابیفرد در فهم، ارز ییسپس توانا ،ییشناسا دهید بیآس یشناخت یها حوزه

با  یپزشک یها افتهی تیو در نها یانتخاب بررس انیاستدلال و ب امدها،یپ

از  تواند یم یکردیرو نیداده شود. چن قیتطب تیاهل یقانون یارهایمع

 نهیکرده و زم یریجلوگ تیبا فقدان اهل کینورولوژ یماریب یانگار کسانی

 .را فراهم سازد کینورولوژ مارانیب یحقوق تیتر وضع و عادلانه تر قیدق یابیارز

 ،یحجر، اختلال شناخت ت،یاهل ،یریگ میتصم تیظرف: واژگان کلیدی

 یپزشک ،یپزشک حقوق روان ،یشناخت حقوق عصب ک،ینورولوژ یها یماریب

 .یقانون
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های  اعتبارسنجی اظهارات کودک در دادرسی مدنی ایران با تأکید بر یافته

 شناسی رشد شناسی و روان عصب

 

3*داماد محقق السادات مریم 0کیمیا سادات میربزرگی
 

 

شنیدن اظهارات کودک در دادرسی مدنی، به معنای  زمینه و هدف:: چکیده

ای را بیان  پذیرفتن آنها برای اثبات ادعا نیست. کودک ممکن است خواسته

کند، رویدادی را شرح دهد یا احساس و برداشت خود را بازگو کند؛ هر یک از 

ها به ارزیابی متفاوتی نیاز دارد. این پژوهش، جایگاه اظهارات کودک  این گفته

شناسی رشد  شناسی و روان های عصب حقوق ایران و حدود استفاده از یافته در

 کند. در ارزیابی قابلیت اتکای آنها را بررسی می

ای انجام شده  رشته تحلیلی و رویکرد میان ـ پژوهش با روش توصیفی ها: روش

است. مقررات ادله و دادرسی مدنی، قوانین حمایت از خانواده و اسناد حقوق 

صورت اسنادی  همراه با منابع منتخب حقوقی و مطالعات رشد، به کودک،

اند. تحلیل بر تفکیک امکان شنیدن اظهارات، میزان اعتماد به آنها  بررسی شده

های علمی نیز با توجه  و ارزش و کفایتشان برای اثبات ادعا استوار است. یافته

 اند. فسیر شدهبه روش مطالعات و محدودیت تعمیم آنها به موقعیت قضایی ت

ها: سن قانونی، توانایی کودک در فهم و بازگویی رویداد و درستی  یافته

های او، معیارهایی یکسان نیستند. اختیار تحقیق دادگاه، شرایط قانونی  گفته

حال، نداشتن این شرایط لزوماً مانع شنیدن  گذارد؛ بااین شهادت را کنار نمی

کردن، فرصت یادآوری، فشار  اطلاعات مرتبط کودک نیست. شیوه پرسش

توانند  های رشد می خانوادگی و منشأ اطلاعات در ارزیابی اظهارات مؤثرند. یافته

                                                           
 کارشناسی ارشد حقوق پزشکی، دانشگاه آزاد اسلامی، واحد علوم و تحقیقات، تهران، ایران. 0

السلام، پردیس  صادق علیه استادیار فقه و حقوق خصوصی، گروه حقوق، دانشگاه امام. 3

 :m⁠.⁠m⁠o⁠h⁠a⁠g⁠h⁠e⁠g⁠h⁠@⁠i⁠s⁠u⁠.⁠a⁠c⁠.⁠i⁠r Email                                                خواهران، تهران، ایران
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های پاسخ کمک کنند،  وگو و شناخت محدودیت به انتخاب روش مناسب گفت

 .کندرا اثبات  های یک کودک گفته نمیتواند تنهایی اما به

زمان به معیارهای  م توجه همارزیابی اظهارات کودک مستلز گیری: نتیجه

از آنهاست. چارچوب پیشنهادی پژوهش  بهره گیریشناختی و شرایط قانونی 

سه محور دارد: شیوه دریافت اظهارات، توانایی کودک در فهم و بازگویی 

ها در کنار شواهد مستقل موجود. دادگاه باید مبنای  موضوع، و سنجش گفته

ل اعتماد به آنها را روشن کند. این چارچوب، قانونی استفاده از اظهارات و دلای

مقیاس امتیازدهی نیست و ارزیابی کارآمدی آن به مطالعات میدانی در 

 های ایران نیاز دارد. دادگاه

شدن؛  اظهارات کودک؛ دادرسی مدنی؛ ادله اثبات؛ حق شنیده واژگان کلیدی:

 شناسی رشد. عصب
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 فیحجر در اختلالات ط یو حقوق یصیتشخ یارهایمعبررسی 

 یو اختلال دوقطب یزوفرنیاسک
 

 3موسوی کوشک افسانه ،0علیرضا شرفی

 

 ،یو اختلال دوقطب یزوفرنیمبتلا به اسک مارانیب یحقوق تیو اهل حجر:  دهیچک

 نیاست. ا رانیدر ا یو حقوق مدن ینیبال یپزشک روان یمهم تلاق یها از چالش

 ییهمسو یحجر، بررس یو حقوق یصیتشخ یارهایمع نییپژوهش با هدف تع

DSM-5-TR کراختلال تف کیتفک یها چالش ییشناسا ،یحقوق-یفقه یبا مبان 

 کردیانجام شد. مطالعه با رو یدائم و ارائه مدل اصلاح تیاز عدم اهل یمقطع

 51مضمون  لیشامل تحل یفیصورت گرفت؛ بخش ک یلیتحل-یفیتوص یبیترک

کارشناس  051 شیمایشامل پ یو بخش کم MAXQDAبا  ییپرونده قضا

 باخکرون یساخته )آلفا پزشک با پرسشنامه محقق و روان یقاض ،یقانون یپزشک

نمره  نیانگینشان داد م ها افتهیبود.  33نسخه  SPSSدر  لیو تحل( 36 1

از حد  تر نییو معنادار پا( 39 1 اریانحراف مع) 5از  64 3 ارهایمع ییهمسو

کمتر از   50 3  یزوفرنینمره در اسک نیا > p)110 1 (متوسط است

با  مشدت علائ یهمبستگ( > p 110 1 43 2  ,بود )  93 3  یدوقطب

ها بر برچسب  درصد پرونده 34گزارش شد و  > p)110 1  (33 1حکم حجر 

 یمقطع کیتفک یدرصد خبرگان دشوار 63 نیداشتند. همچن هیتک یصیتشخ

نمودند.  تیحما محور فهیوظ یابیدرصد از مدل ارز 35از دائم را اعلام کردند و 

ضرورت گذار به  رب جیمعنادار بود. نتا کننده لیعامل تعد زین یاجتماع تیحما

                                                           
 ایران یاسوج، اسلامی، آزاد دانشگاه یاسوج، واحد ،(خصوصی حقوق) حقوق گروه 0

Alirezasharafi57@gmail.com 
 آزاد دانشگاه یاسوج، واحد ،(بالینی شناسی روان) شناسی روان گروه بالینی، شناسی روان 3

 afsaneh.rokni70@gmail.com                                                وج، ایرانیاس اسلامی،
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 نیبا تدو کند یم شنهادیدارد و پ دیتأک محور فهیو وظ یمورد یابیارز

ضمن  ،یا دوره یابیو ارز یا رشته نیب یها تهیکم جادیا ،یبوم یها پروتکل

 شود. یریشگیپ یمال یها از سوءاستفاده ماران،یاز کرامت ب انتیص

 ،یاختلال دوقطب ،یزوفرنیاسک،  حقوق تیاهل ،حجر :واژگان کلیدی

 یقانون یپزشک روان
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نقش ماما در شناسایی و مدیریت خشونت خانگی در دوران بارداری و 

 ها و ملاحظات حقوقی در حرفه مامایی مروری بر چالشپس از زایمان: 
 

 3*، سولماز روشن دل0ملینا عماری اله یاری

 

تواند در  ویژه خشونت شریک صمیمی، می خشونت خانگی، به: مقدمه: چکیده

دوران بارداری و پس از زایمان تداوم یابد و پیامدهای نامطلوب جسمی و روانی 

کند. ماماها به دلیل ارتباط مستمر با زنان در دوره برای مادر و خانواده ایجاد 

ناتال، در شناسایی خشونت، حمایت اولیه و تسهیل ارجاع نقش مهمی  پری

دارند. مطالعه حاضر با هدف بررسی نقش ماماها در شناسایی و مدیریت 

های  خشونت خانگی در دوران بارداری و پس از زایمان، با تأکید بر چالش

 .ظات اخلاقی و حقوقی انجام شدای و ملاح حرفه

این مطالعه به روش مرور روایتی انجام شد. منابع فارسی و : بررسی شرو

 PubMed/MEDLINE ،Scopus ،Web of های انگلیسی مرتبط در پایگاه

Science ،ScienceDirect ،Cochrane Library ،Google Scholar ، SID و 

Magiran شونت خانگی یا شریک صمیمی و بررسی شدند. مطالعات مرتبط با خ

دهندگان خدمات سلامت در شناسایی، حمایت، ارجاع  نقش ماماها و سایر ارائه

 .صورت توصیفی و موضوعی تحلیل شدند و پیگیری، به

شواهد نشان داد ایجاد رابطه مبتنی بر اعتماد، ارتباط همدلانه و : ها یافته

کند؛  ت را تسهیل میکردن فضای خصوصی، شناسایی و افشای خشون فراهم

که کمبود زمان، نبود حریم خصوصی، آموزش ناکافی، نگرانی از  درحالی

پیامدهای افشا و ابهام در اقدامات پس از شناسایی، از موانع مهم هستند. 

مراقبت از زنان قربانی خشونت باید علاوه بر شناسایی، شامل ارزیابی ایمنی و 

                                                           
 . دانشجو، گروه مامایی، واحد علوم پزشکی تهران، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران.0

 . استادیار، گروه مامایی، واحد علوم پزشکی تهران، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران.3
Email: solmaz.roshandel@iau.ac.ir 
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روانی و اجتماعی و ارجاع مناسب باشد. خطر، حمایت اولیه، توجه به نیازهای 

حفظ محرمانگی، احترام به استقلال زن، اخذ رضایت، مستندسازی دقیق و 

ای نیز از ملاحظات اساسی  های حرفه آگاهی از الزامات قانونی و مسئولیت

 .شوند محسوب می

توانند در شناسایی زودهنگام خشونت خانگی و تسهیل  ماماها می: گیری نتیجه

ی زنان به خدمات حمایتی و تخصصی نقش مؤثری داشته باشند. دسترس

های بالینی، اخلاقی و حقوقی، رعایت محرمانگی و استقلال زن،  تقویت آموزش

ای برای  رشته ارزیابی خطر، مستندسازی مناسب و ایجاد مسیرهای مشخص بین

 .ارجاع و حمایت، برای ارائه مراقبتی ایمن، اخلاقی و هماهنگ ضروری است

پس از ، بارداری ،خشونت شریک صمیمی ،خشونت خانگی  :واژگان کلیدی

  ، ملاحظات حقوقی زایمان
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و  یاستنتاج اطلاعات سلامت روان توسط هوش مصنوع تیمشروع

 آن یحقوق یگر میالزامات تنظ
 

 0محمد شاه قلی داریانی

 

های هوش مصنوعی امکان استنتاج اطلاعات  پیشرفت :زمینه و هدف :چکیده

ظاهر عادی فراهم کرده است. این  های رفتاری و زبانیِ به سلامت روان را از داده

های حقوقی  دهد، چالش فرایند که کاملاً بیرون از رابطه درمانی رسمی رخ می

نوینی را در حوزه حریم خصوصی ایجاد کرده است. مقاله حاضر به این پرسش 

تنهایی برای  های مبنا، به پردازد که آیا مشروعیت گردآوری داده بنیادین می

 توجیه قانونیِ خودِ استنتاج کافی است؟ 

تحلیلی و با تمرکز محوری بر رویکرد -این پژوهش با روش توصیفی :ها روش

انداز تقنینی ایالات متحده و ایران انجام  اتحادیه اروپا، در کنار نگاهی به چشم

  .ستشده ا

 های حفاظت از داده از جمله دهد که تمرکز نظام ها نشان می یافته :ها یافته

(GDPR)  رغم  ، سبب شده تا اطلاعات استنتاجی، به«نقطه گردآوری داده»بر

 .تری برخوردار شوند حساسیت بالاتر، از حمایت ضعیف

حقوقی کند که باید تفکیکی  بر این اساس، مقاله حاضر اثبات می :گیری نتیجه 

میان این دو سطح از مشروعیت برقرار گردد. در نتیجه، پنج معیار مستقل 

بینی،  هدف مشروع، ضرورت و تناسب، حساسیت مداخله، قابلیت پیش»شامل 

گری  پیشنهاد شده و در قالب یک الگوی تنظیم« و پیامدهای تصمیم

ای  یِ نقطهگر گردد. این الگو بر لزوم گذار از تنظیم بندی می عنصری صورت شش

تواند مبنای مناسبی  تأکید دارد و می« چرخه حیات اطلاعات»گری  به تنظیم

 .های شخصی ایران قرار گیرد برای اصلاح لایحه صیانت از داده

                                                           
 دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزی کارشناسی ارشد حقوق تجارت بین الملل. 0

Email: Shahgholiimohammad79@Gmail.com  

Shahgholiimohammad79@Gmail.com


  026 المللی حقوق پزشکی / مقالات هفتمین کنگره بینچکیده 

 

 

های سلامت روان،  هوش مصنوعی، استنتاج الگوریتمی، داده: واژگان کلیدی

 گری حقوقی حریم خصوصی، تنظیم
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های هوش مصنوعی برای حمایت از  بات اعتماد و قصد استفاده از چت

های مصنوعی،  شناختی مبتنی بر داده یک مطالعه روش سلامت روان:

 همراه با ملاحظاتی برای حقوق پزشکی و حکمرانی سلامت دیجیتال

 

3پور مرضیه علی،  0*فاطمه محیاپور
 

 

های مبتنی بر هوش مصنوعی در  بات گسترش چت زمینه و هدف:: چکیده

زمان در سطح رفتار کاربر و  های مهمی را هم حمایت از سلامت روان، پرسش

جمله  کند؛ از در سطح حقوق پزشکی و حکمرانی سلامت دیجیتال مطرح می

های حساس سلامت، مسئولیت ناشی از خطای سامانه، و مرز  محرمانگی داده

ای. هدف این نوشتار، معرفی و  شخیص یا درمان حرفهمیان حمایت عمومی و ت

شده،  شناختی است که نقش سودمندی ادراک آزمون یک مدل مفهومی روش

های اخلاقی را  های حریم خصوصی و نگرانی شده، نگرانی سهولت استفاده ادراک

 کند. ها بررسی می بات گونه چت گیری اعتماد و قصد استفاده از این در شکل

ین مرحله از کار، امکان گردآوری داده انسانی واقعی همراه با مجوز روش: در ا

رو، یک مجموعه داده کاملاً  اخلاقی و رضایت آگاهانه فراهم نبود؛ از این

( با سازوکاری از 31331935رکورد )دانه تصادفی= 211مصنوعی مشتمل بر 

شده و مستندشده تولید شد. شش سازه نهفته )سودمندی  پیش تعیین

شده، نگرانی حریم خصوصی، نگرانی اخلاقی،  شده، سهولت استفاده ادراک اکادر

اعتماد و قصد استفاده( از یک توزیع نرمال چندمتغیره با ماتریس همبستگی 

ای تبدیل شدند. هدف این مرحله،  درجه های لیکرت پنج هدف تولید و به گویه

در بازیابی ( و بررسی توان آن ipipepipلوله تحلیلی ) آزمودن یک خط

ای تجربی درباره جمعیتی  شده بود، نه گزارش یافته مسیرهای از پیش تعبیه

                                                           
  کامپیوتر، دانشگاه تربیت دبیر شهید رجاییکارشناسی مهندسی . 0
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ها، رگرسیون چندگانه، تحلیل  ها. پایایی درونی، همبستگی مشخص از انسان

استرپ، و تحلیل عاملی اکتشافی روی همین  گیری بوت گری با بازنمونه میانجی

 داده مصنوعی اجرا شد.

ها در داده مصنوعی مطلوب بود )آلفای کرونباخ بین  ونی سازهها: پایایی در یافته

شده و سهولت  دراکا سودمندی کامل، رگرسیون مدل در(. 1٫39 تا 1٫30

شده رابطه مثبت و نگرانی اخلاقی رابطه منفی با اعتماد نشان  استفاده ادراک

 اعتماد گری میانجی مسیر سازی، شبیه همین چارچوب در(. R²=1٫06دادند )

 اثر) بود بازیابی قابل استفاده قصد و خصوصی حریم نگرانی میان رابطه در

[(. 1٫12−, 1٫00−: ]٪95استرپ  بوت اطمینان فاصله ،1٫13−=غیرمستقیم

 شده تعبیه عاملی پنج ساختار( کامل مورد 064 پایه بر) اکتشافی عاملی تحلیل

 مطلوب برداری نمونه کفایت های شاخص با را داده تولید فرآیند در

(OMK=1٫33 )کرد بازتولید. 

شده تولید شده و  سازی ها با یک سازوکار شبیه جا که داده گیری: از آن نتیجه

ای از جمعیت انسانی نیستند، این نتایج صرفاً رفتار مسیر تحلیلی  نمونه

کنند و هیچ ادعایی درباره نگرش یا  پیشنهادی را در داده مصنوعی توصیف می

تواند مبنایی برای طراحی یک  قعی ندارند. این چارچوب میرفتار کاربران وا

هایی برای  زمان دلالت مطالعه انسانی دارای مجوز اخلاقی در آینده باشد و هم

حقوق پزشکی، محرمانگی داده سلامت و حکمرانی هوش مصنوعی در سلامت 

 روان دارد.

خصوصی، بات هوش مصنوعی، سلامت روان، اعتماد، حریم  چت :واژگان کلیدی

 داده مصنوعی، حقوق پزشکی، حکمرانی سلامت دیجیتال
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 گذاری سیاست میان شکاف تحلیل: ایران در روان سلامت حقوقی حاکمیت

 انگلستان حاکمیتی الگوی به نگاهی با عادی گذاری قانون و کلان
 

 0سجاد غلامی

 

 سلامت، بر حق بنیادین های مؤلفه از یکی عنوان به روان سلامت بر حق: چکیده

 اسناد سو، یک از: است مواجه ساختاری پارادوکس یک با ایران حقوقی نظام در

 دیگر، سوی از و دارند تأکید روان سلامت ارتقای ضرورت بر متعدد بالادستی

. ندارد وجود تعهدات این سازی اجرایی برای خاصی عادیِ قانون هیچ

 قانون نویس پیش و اند کرده مستند را خلأ این المللی بین و داخلی های گزارش

 نرسیده تصویب به تاکنون شد، آغاز آن تدوین 0233 سال از که روان، بهداشت

 بیماران حقوق یا روانی بیماران کیفری مسئولیت بر عمدتاً موجود ادبیات. است

 مند نظام فاصله یعنی - حاکمیتی شکاف و است متمرکز درمانی های محیط در

 عمومی حقوق منظر از را - عادی گذاری قانون و کلان گذاری سیاست میان

 حقوقی حاکمیت نظری چارچوب از گیری بهره با مقاله این. است نکرده تحلیل

 چرا که دهد پاسخ اصلی پرسش این به کوشد می تحلیلی،-توصیفی روش و

 مطالبه قابل و اجرا قابل عادیِ قانون به ایران در روان سلامت بالادستی اسناد

 بازطراحی برای هایی درس چه انگلستان حاکمیتی الگوی و شوند نمی تبدیل

 چهار که دهد می نشان پژوهش های یافته. دارد ایران حقوقی-نهادی چارچوب

 در روان سلامت ای حاشیه جایگاه نهادی، پراکندگی - ساختاری مانع

 به کلی های سیاست تبدیل برای قانونی الزام فقدان گذاری، سیاست های اولویت

 مطالعه. دارند نقش شکاف این در - اجتماعی-فرهنگی زنی انگ و عادی، قانون

 سلامت دادگاه و رویه نامه آیین انگلستان، 0932 روان سلامت قانون تطبیقی

                                                           
. دانشجوی کارشناسی ارشد حقوق عمومی، دانشکده حقوق و علوم سیاسی، دانشگاه تهران، 0
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 قابل قانونی حق یک به روان سلامت بر حق تبدیل که دهد می نشان روان

 نظارتی مکانیزم و تخصصی نهادسازی جامع، گذاری قانون مستلزم مطالبه،

-نهادی چارچوب بازطراحی برای پیشنهادهایی پایان، در مقاله. است مستقل

 .دهد می ارائه ایران در روان سلامت حقوقی

: حق بر سلامت روان، حقوق عمومی، نظام حقوقی ایران، قانون واژگان کلیدی

 سلامت روان انگلستان. 
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و هیپنوتیزم قضایی بر فرایند دادرسی  تأثیر اخلاق، ارشاد، خلاقیت

 حقوقی با تأکید بر کشف حقیقت
 

 0خانی لـله سحر 

 

ترین اهداف دادرسی است؛  کشف حقیقت و صدور رأی عادلانه از مهم :چکیده

حال، تحقق این اهداف تنها به وجود قواعد شکلی و ماهوی وابسته نیست،  بااین

های  وی با اصحاب دعوا، ویژگی بلکه به کیفیت عملکرد قاضی، شیوه تعامل

ای او، قدرت تحلیل و خلاقیت قضایی و نحوه ارزیابی ادله نیز  اخلاقی و حرفه

پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش اخلاق قضایی، ارشاد قضایی و  .بستگی دارد

گیری از  خلاقیت قضایی در بهبود فرایند دادرسی و ارزیابی امکان بهره

روش پژوهش، توصیفی ـ تحلیلی  .نجام شده استهیپنوتیزم در کشف حقیقت ا

شناختی  ای و بررسی ادبیات حقوقی و روان و مبتنی بر مطالعه منابع کتابخانه

تواند در  دهد که اخلاق قضایی می های پژوهش نشان می یافته .مرتبط است

ارشاد  د.ای قاضی مؤثر باش پذیری و دقت حرفه طرفی، مسئولیت تقویت بی

طرفانه درباره الزامات  صورت محدود ماندن به راهنمایی بی قضایی نیز، در

شکلی و حقوق دادرسی، ظرفیت کاهش اشتباهات شکلی و اطاله رسیدگی را 

طرفی قاضی تعارض پیدا  دارد؛ هرچند عبور از این محدوده ممکن است با بی

خلاقیت قضایی نیز در مواجهه با ابهام و خلأهای حقوقی، در چارچوب  .کند

 .حل مناسب کمک کند تواند به ارائه راه یت قانونی و استدلال مستدل، میصلاح

دهند که افزایش  در مقابل، مطالعات مربوط به هیپنوتیزم و حافظه هشدار می

جزئیات یادآوری لزوماً به معنای افزایش صحت خاطرات نیست و ممکن است 

س، هیپنوتیزم را بر این اسا .اعتماد فرد به خاطرات نادرست نیز افزایش یابد

های علمی و حقوقی، دلیل مستقل و قابل اتکایی برای  توان بدون تضمین نمی

                                                           
 وکیل دادگستری –. فارغ التحصیل دکترای حقوق خصوصی واحد تهران مرکز 0
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اثبات واقعیت دانست؛ هرچند اطلاعات حاصل از آن، در صورت تأیید مستقل، 

 .ممکن است در حد سرنخ تحقیقی قابل بررسی باشد

قت، اخلاق قضایی، ارشاد قضایی، خلاقیت قضایی، کشف حقی :کلیدی واژگان

 .هیپنوتیزم
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های دیموگرافیک، کلینیکی و پیامدهای بیماران مبتلا به صرع در  ویژگی

 شفاخانه حوزوی ابوعلی سینای بلخی

 

0هوشمند ماهر
 

 

صرع از اختلالات مهم عصبی است، اما معلومات  و هدف: نهیزم: چکیده

باشد. این  افغانستان محدود میها و پیامدهای آن در  ای دربارۀ ویژگی شفاخانه

های دیموگرافیک، کلینیکی و پیامدهای بیماران  مطالعه با هدف بررسی ویژگی

 مبتلا به صرع انجام شد.

محور، تمام  نگر، توصیفی ـ مقطعی و شفاخانه این مطالعۀ گذشته: روش

به روش سرشماری  0414سنبله  20حمل تا  0های واجد معیار را از  دوسیه

رد. جنس، ماه مراجعه و وضعیت وفات استخراج و با احصائیۀ توصیفی بررسی ک

 دو تحلیل گردید. و آزمون کای

( مرد بودند. میان ٪43نفر ) 96( زن و ٪53نفر ) 015بیمار،  313از  :ها افتهی

(. بیشترین موارد p=0.715جنس و ماه مراجعه ارتباط معناداری مشاهده نشد )

 00مورد، ثبت شد. در مجموع،  02آن در سنبله، مورد، و کمترین  56در ثور، 

 ( گزارش گردید.٪5٫4ای ) وفات شفاخانه

شده بر ضرورت  تفاوت جنسیتی روشنی مشاهده نشد، اما وفیات ثبت :یریگ جهینت

 .کند ای صرع تأکید می موقع، مراقبت منظم و تقویت ثبت شفاخانه ارزیابی به

های کلینیکی؛  دیموگرافیک؛ ویژگیهای  صرع؛ تشنج؛ ویژگی :واژگان کلیدی

 ای وفیات شفاخانه

 

 

                                                           
وی، پوهنتون طلوع سعادت،  وی، پوهنحی طب معالجه استاد، دیپارتمنت طب معالجه. 0
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گیری در اختلالات روانی: مروری روایتی بر ابعاد  ارزیابی ظرفیت تصمیم

 حقوقی دلالت های و ی سنجششناختی، ابزارها

 

 3پردیس مهرپویان، 0قائم حیدری

 

شرط رضایت آگاهانه معتبر و یکی از  گیری پیش ظرفیت تصمیم زمینه:: چکیده

های اصلی در داوری درباره اهلیت و حجر است. در اختلالات روانی، این  ملاک

توان آن را صرفا از روی تشخیص  طور خودکار مختل است و نه می ظرفیت نه به

 بالینی استنباط کرد.

شناختی و بالینی ظرفیت  مرور و ترکیب شواهد موجود درباره ابعاد هدف:

گیری، ابزارهای سنجش آن و پیامدهای کاربرد حقوقی آن در اختلالات  تصمیم

 روانی.

وجوی هدفمند منابع  مرور روایتی ـ توصیفی بر پایه جست روش بررسی:

و پیگیری فهرست منابع مرورهای  3133در تاریخ اکتبر  و فارسی زبان  انگلیسی

سنجی و حقوقی  ین مفهومی، بالینی، روانکلیدی. منابع در قالب مضام

 بندی و تحلیل شد. دسته

چارچوب چهار توانایی )درک، قدردانی/درک ارزشی، استدلال  های اصلی: یافته

و ابراز انتخاب( بنیاد مشترک اغلب ابزارها و استانداردهای حقوقی است. برآورد 

و ابزار  مینوع تصم ط،یبسته به طرح مطالعه، مح یریگ میدر تصم یناتوان وعیش

 شتریب ن،یمختلف متفاوت گزارش شده است؛ با وجود ا یسنجش در مرورها

درباره درمان را دارند.  یریگ میتصم ییتوانا یروانپزشک یبستر مارانیب

اند. بینش بیماری  اسکیزوفرنی و شیدایی با بیشترین میزان ناتوانی همراه بوده

ملکرد شناختی عمومی بوده است. در تر از ع در برخی مطالعات متمایزکننده

                                                           
 . کارشناسی ارشد مدیریت توانبخشی، دانشگاه علوم پزشکی مشهد0

 . کارشناسی ارشد روانشناسی بالینی، دانشگاه آزاد اسلامی بیرجند3
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 32پذیرتر است.  آسیب« درک ارزشی»ویژه در شدت بالا، توانایی  افسردگی، به

-cRو  T-MACcaT شناسایی شده و ابزار در مرور های مختلف 39تا 

MACcaT ها نقطه برش واحد و  بیشترین پشتوانه تجربی را دارند، اما برای آن

و کاربرد  MacCAT-T یتنها انطباق فرهنگ ان،رینمره کل وجود ندارد. در ا

 یسنج شد و شواهد روان ییشناسا شده یدر منابع بررس ACE ینسخه فارس

 .ستیدر دسترس ن یکاربرد حقوق یبرا یکاف

گیری مفهومی کارکردی، وابسته به تصمیم و زمان،  ظرفیت تصمیم گیری: نتیجه

قابل نوسان است. ابزارهای ساختاریافته باید مکمل قضاوت بالینی باشند، نه 

جایگزین آن. اعتباریابی ابزارهای فارسی و تدوین راهنمای ارتباط ارزیابی 

 های اجرایی و پژوهشی است. بالینی با فرایند قضایی از اولویت

گیری، اهلیت، حجر، اختلالات روانی، رضایت  ظرفیت تصمیم :اژگان کلیدیو

 ، بینشT-MACcaTآگاهانه، 
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در  یشی: بازاندیمدن تیدر مسئول انیعلوم اعصاب بر مفهوم ز ریتأث

 بیآس یساز ینیو ع یمفهوم یمرزها
 

 0فاطمه ثابت قدم

 

مسئولیت مدنی است و تعیین قلمرو آن، زیان یکی از ارکان بنیادین : چکیده

هایی است که از منظر  مستلزم تمایز میان آسیب قابل شناسایی و وضعیت

اند. پیشرفت علوم اعصاب، با فراهم  حقوقی واجد وصف زیان و قابلیت جبران

تر از سازوکارهای عصبی مرتبط با درد، تروما و برخی  کردن شناخت دقیق

عرفتی برخی تمایزهای سنتی در شناخت آسیب را های روانی، مبانی م وضعیت

ای مواجه کرده است. پژوهش حاضر با هدف بررسی تأثیر  های تازه با پرسش

کند  علوم اعصاب بر مفهوم زیان در مسئولیت مدنی، این پرسش را بررسی می

سازی آسیب اثر  که این دانش چگونه بر مرزهای مفهومی زیان و شیوه عینی

ای و از  رشته تحلیلی و با رویکرد میان-با روش توصیفی گذارد. پژوهش می

طریق تحلیل منابع حقوقی و علمی مرتبط با مفهوم زیان، درد، تروما و شناخت 

دهد که علوم اعصاب،  ها نشان می شناختی آسیب انجام شده است. یافته عصب

عاطفی، -تر کردن تمایزهایی مانند جسمانی/روانی نخست، با پیچیده

مرئی، ساختاری/عملکردی و عینی/ذهنی، مبانی معرفتی برخی مرئی/نا

ها  آنکه لزوماً به حذف آن کند؛ بی مند می های سنتی زیان را مسئله بندی طبقه

سازی برخی ابعاد آسیب، ظرفیت شناخت  بینجامد. دوم، با افزایش امکان عینی

گیری  دازهقابلیت ان»دهد؛ اما همزمان خطر تبدیل  حقوق از زیان را گسترش می

رو، میان  کند. ازاین به معیار ضمنی واقعیت یا اعتبار زیان را ایجاد می« عصبی

یافته عصبی، آسیب پزشکی و زیان حقوقی باید تفکیک کرد. نتیجه آنکه علوم 

                                                           
. دانشجوی دکتری حقوق خصوصی، دانشکده علوم اداری و اقتصاد، دانشگاه اصفهان، اصفهان، 0

  :fsabetghadam@yahoo.comEmail                                                            ایران
 

mailto:fsabetghadam@yahoo.com
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عنوان دانشی مکمل برای شناخت آسیب به کار گرفته شود، نه  اعصاب باید به

تر شدن شناخت آسیب با عینی  عینی ای که گونه جانشین معیارهای حقوقی؛ به

 د.شدن معیار حقوقی زیان یکسان تلقی نشو

سازی آسیب،  لوم اعصاب، مسئولیت مدنی، زیان، عینیعی: واژگان کلید

 نورومحوری
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سرپرستان و مراقبان اشخاص دارای اختلالات روانی در قبال  مسئولیت مدنی

 خسارات واردشده به اشخاص ثالث
 

 0محمدیعلی اصغر گل 
 

را در حوزه  متعددی، مسائل علم روانپزشکیاختلالات روانی در  موضوع: چکیده

حقوق مسئولیت مدنی ایجاد کرده است. در مواردی که شخص مبتلا به اختلال روانی 

احتمالی شخص  قهری شود، مسئولیت موجب ورود خسارت به اشخاص ثالث می

یا مراقبت از وی را بر  و نگهداریمسئولیت شخصی که وظیفه سرپرستی، یا مباشر 

قانون مدنی،  0303در حقوق ایران، ماده با توجه به اینکه شود.  مطرح می ،عهده دارد

در  و در صورت ورود ضرر به دیگری پذیرفته است و صغیر را اصل ضمان مجنون

قانون مسئولیت مدنی، مسئولیت شخصی را که نگهداری یا مواظبت  6مقابل، ماده 

، ا صغیر بر عهده اوست، به تقصیر در نگهداری یا مواظبت منوط کرده استمجنون ی

شود که آیا سرپرست و مراقب افراد دارای اختلال روانی، مسئول این سوال مطرح می

باشد؟ جبران خسارات وارده ناشی از فعل یا ترک فعل شخص تحت مراقبت خود می

مسئولیت سرپرست را باید دو  بر این اساس، مسئولیت شخص دارای اختلال روانی و

نهاد مستقل دانست. مسئولیت سرپرست زمانی قابل تحقق است که افزون بر وجود 

بار و رابطه  بینی رفتار زیان تقصیر، قابلیت پیش ،وظیفه مراقبتی، نقض این وظیفه

در حقوق ایران، مسئولیت مراقب بنابراین  .سببیت میان تقصیر و خسارت احراز شود

توان صرف سرپرستی، قرابت خانوادگی یا قیمومت  تنی بر تقصیر است و نمیاصولاً مب

را موجب مسئولیت مطلق دانست. در عین حال، هرچه وضعیت خطرناک شخص، 

تر باشد، سطح  بینی بار و احتمال وقوع حادثه برای مراقب قابل پیش سابقه رفتار زیان

 یابد.  مراقبت مورد انتظار از وی افزایش می

 .مسئولیت مدنی، اختلال روانی، تقصیر، رابطه سببیت :کلیدی واژگان

                                                           
 هیات علمی گروه حقوق و علوم اجتماعی دانشگاه پیام نور، تهران، ایران عضو. 0

golmohammadi@pnu.ac.irEmail:  

mailto:golmohammadi@pnu.ac.ir
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 متهمین به قتل یفریک تیمسئولتأملی در 

 به جنون کینزد یروان تاختلالا با 
 

2نفیسه عرب زاده، 3نازیلا بدیعیان موسوی، 0*صادق صفری
 

 

گذار کیفری ایران در خصوص وضعیت به طور کلی قانون زمینه و هدف:چکیده: 

اند، صرفاً در صورت احراز اینکه فرد فاقد قوه افرادی که مرتکب جرم شدهروانی 

تلقی و معاف از مسئولیت « جنون»تمییز یا اراده باشد وضعیت وی را معادل 

نماید. در خصوص جرایم تعزیری که مقنن مجازات ثابت کیفری کلیه جرایم می

توانند به عنوان نیز میدرنظر نگرفته است، سایر اختلالات روانی نزدیک به جنون 

وضعیت خاص مرتکب یا بیماری تلقی و از جهات تخفیف در نظر گرفته شود، اما 

در خصوص جرایمی همچون قتل عمد که مجازات ثابت قصاص نفس را قانونگذار 

بینی کرده است درجات اختلال روانی به هر میزان که باشد، تا زمانی که به پیش

ده نرسیده باشد، هیچ تأثیری در مسئولیت کیفری وی درجه سلب قوه تمییز یا ارا

ندارد. حال آنکه برخی از اختلالات روانی از جمله اختلال افسردگی ماژور، 

شخصیت ضد اجتماعی، انفجاری متناوب، شخصیت وسواسی، استرس پس از 

پیشانی مغز و... تا حدودی رفتار فرد را از کنترل وی سانحه و اختلال در قشر پیش

توان دقیقاً رفتار ارتکابی فرد را ناشی از اراده وی دانست. در این نموده و نمی خارج

پژوهش مسئولیت کیفری چنین افرادی خصوصاً در پرونده های قتل عمد مورد 

 مداقه و تأمل قرار خواهد گرفت.

آوری مطالب با پژوهش حاضر با روش توصیفی تحلیلی و از طریق جمع روش: 

ای صورت پذیرفته است. نگارندگان برای تشریح عینی تابخانهاستفاده از شیوه ک

                                                           
بازپرس ویژه قتل عمد  -دکتری حقوق جزا و جرمشناسی از دانشگاه فردوسی مشهد. 0

    :sadeghsafari13@gmail.comEmaij     مدرس دانشگاه -می و انقلاب مشهددادسرای عمو

 مدرس دانشگاه -رئیس دپارتمان روانپزشکی قانونی خراسان رضوی   –دکترای روانپزشکی .3

 وکیل پایه یک دادگستری  -کارشناس ارشد حقوق جزا و جرمشناسی .2

mailto:sadeghsafari13@gmail.com
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موضوعات مورد بحث، با الهام از چندین پرونده قتل عمد که مرتکبین درجات 

  اند.هبالایی از اختلالات روانی را داشتند استفاده نمود

در تمام مراحل پژوهش، سعی شده است امانتداری علمی  ملاحظات اخلاقی:

 رعایت شده باشد. 

های تعزیری وضعیت خاص مرتکب یا بیماری وی، هرچند در مجازات ها:یافته

بینی شده و از این جهت به نوعی به عنوان یکی از جهات تخفیف مجازات پیش

نی نزدیک به امکان لحاظ وضعیت روانی افرادی که دارای درجات اختلال روا

های ثابت همچون حدود و جنون هستند، فراهم شده است ولیکن در مجازات

قصاص این موضوع با چالش جدی مواجه است. نویسندگان معتقدند در برخی 

 90از درجات اختلال روانی، ضرورت دارد مقنن رویکردی مشابه آنچه در ماده 

 را استفاده نماید. بینی کرده استپیش 0293قانون مجازات اسلامی مصوب 

احراز مسئولیت کیفری تام برای تحمیل مجازات حد یا قصاص به  گیری:نتیجه

افرادی که دارای درجاتی از اختلال روانی هستند که نزدیک به وضعیت جنون 

تواند محل ایراد باشد، چرا که وقتی مقنن در جرایم مستوجب باشند، میمی

سال، در فرض عدم احراز رشد و  03از  حد یا قصاص برای فرد نوجوانان کمتر

کمال عقل، مجازات متناسب با شرایط آنان درنظر گرفته است، قطعاً در 

خصوص افسردگی ماژور، شخصیت ضد اجتماعی، انفجاری متناوب، شخصیت 

پیشانی مغز و... نیز وسواسی، استرس پس از سانحه و اختلال در قشر پیش

نباشد ولیکن با توجه به اینکه از لحاظ هرچند اصل مسئولیت کیفری مخدوش 

تری از عدم رشد و کمال عقل هستند، باید قائل به قوای عقلی مراتب پایین

بینی راهکاری جهت اعمال مجازات متناسب باشیم. الگوی مورد استفاده پیش

های و استفاده از داده 0293قانون مجازات اسلامی مصوب  90مقنن در ماده 

تواند در راستای اصل فردی کردن مجازات مورد حوزه می روانپزشکی در این

 استفاده قرار گیرد. 

 اختلال روانی، جنون، مسئولیت کیفری، قتل عمد، قصاص. واژگان کلیدی:
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 پزشکی: رویکردهای حقوق بشری در حقوق روان

 مطالعۀ تطبیقی قوانین سلامت روان قطر و عراق

 حداقلیدر پرتو اصول کرامت انسانی و مداخلۀ 
 

 3مرتضی کربلائی صادقی0علی ایزدیار

 

تحت تأثیر رویکردهای حقوق  ،های اخیر در دهه ،پزشکی حقوق روان: چکیده

 متّحد ویژه اصول حمایت از افراد مبتلا به بیماری روانی سازمان ملل بشری، به

و راهنمای سلامت ( 3113، کنوانسیون حقوق افراد دارای معلولیت )(0990)

، از مدل (3132گذاری سازمان بهداشت جهانی ) حقوق بشر و قانونروان، 

حداکثری به سوی احترام به کرامت انسانی و اصل  ۀپدرسالارانه و مداخل

بررسی تطبیقی حاضر، حداقلی حرکت کرده است. هدف پژوهش  ۀمداخل

قوانین سلامت روان قطر و عراق از منظر میزان انطباق با اصول کرامت انسانی و 

ها در تضمین حقوق بیماران  اخلۀ حداقلی و شناسایی نقاط قوّت و ضعف آنمد

تحلیلی و تطبیقی انجام شد و منابع -پژوهش به روش توصیفیاین روانی است. 

و عراق ( 3103سال  03سلامت روان قطر )قانون شماره  قوانین یعنی ،اوّلیّه

ا معیارهای کرامت ب ،المللیِ مرتبط و اسناد بین( 3115سال  0)قانون شماره 

حداقلی مورد تحلیل  ۀانسانی، خودمختاری، رضایت آگاهانه و اصل مداخل

دهد قانون قطر با تعریف صریح سلامت  ها نشان می . یافتهندمحتوایی قرار گرفت

بینی مراقبت اجتماعی و  روان، شناسایی تفصیلی حقوق بیمار، پیش

که  تر است؛ درحالی ی نزدیکحداقل ۀسازوکارهای رضایت آگاهانه به اصل مداخل

بینی مداخلۀ قضایی در فرایند بستری اجباری و  رغم پیش قانون عراق، علی

                                                           
المللی مذاهب  استادیار گروه فقه و حقوق امامیه، دانشکدۀ فقه و حقوق اسلامی، دانشگاه بین. 0

 اسلامی، تهران، ایران

المللی امام  ارشد رشتۀ فقه و مبانی حقوق اسلامی، دانشگاه بینآموخته کارشناسی  دانش. 3

 Enail:m.karballai@edu.ikiu.ac.ir                                      خمینی)ره(، قزوین، ایران
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تری  محور قوی ای، همچنان رویکرد امنیّت وزارتخانه برخورداری از ساختاری بین

  با محدودیّت ی جایگزینهای دارد و فاقد فهرستی جامع از حقوق بیمار و گزینه

ام در تضمین کامل ظرفیّت قانونی و حذف اجبار با تر است. هر دو نظمک

المللی فاصله دارند. در نتیجه، قوانین قطر و عراق در مسیر  استانداردهای بین

همسویی با رویکردهای حقوق بشری قرار دارند، اماّ نیازمند اصلاحات اساسی 

سازی اصل  محور و نهادینه برای تقویت کرامت انسانی، گسترش خدمات جامعه

 داخلۀ حداقلی هستند.م

 ،یحداقل ۀمداخل ،یکرامت انسان ،یپزشک حقوق بشر، حقوق روانواژگان کلیدی: 

 ی.قیتطب حقوق
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 راتییاز تغ یناش یروان یها بیدولتها در قبال آس یالملل نیب تیمسئول

 یالملل نیب ییقضا هیبر رو دیبا تاک یمیاقل
 

 3احدیالله  ، روح0*ریحانه دروگری

 

 بیتخر ،یاقتصاد یها تنها به خسارت یمیاقل راتییتغ یامدهایپ چکیده:

بلکه در  شود، یمحدود نم یطیمح ستیز میمستق یها بیو آس ها رساختیز

 زیها ن انسان یو اجتماع یفرد یآثار آن بر سلامت روان و زندگ ریاخ یها سال

تجربه تروما پس  ،یمیاز گذشته مورد توجه قرار گرفته است. اضطراب اقل شیب

 یها نیو سرزم بوم ستیز بیاز تخر یاحساس فقدان ناش ،یمیاز حوادث اقل

. روند یبه شمار م ها بینوع آس نیا یها از جمله جلوه ،یمورد تعلق جوامع بوم

در نظام  یمیاقل راتییاز تغ یناش یروان یها بیآس گاهیجا ن،یبا وجود ا

نشده  نییتب نسجمصورت مستقل و م ها هنوز به دولت یالملل نیب تیمسئول

 الملل نیقواعد حقوق ب تیظرف ،یلیـ تحل یفیپژوهش با روش توص نیاست.ا

 ییشناسا یرا برا یالملل نیب ییقضا و شبه ییمراجع قضا هیحقوق بشر و رو

 ی. بررسکند یم یبررس یمیاقل راتییتغ یها در قبال آثار روان دولت تیمسئول

 طیدر صورت احراز شرا توانند، یم یمیکه آثار اقل دهد ینشان م ها هیرو نیا

و  یخصوص یهمچون حق بر زندگ یبا حقوق ،یمقرر در اسناد حقوق بشر

مناسب  ستیز طیاز مح یو برخوردار یو روان یجسمان تیتمام ،یخانوادگ

واجد ابعاد حقوق  تواند یم یدر مورد جوامع بوم ن،یکنند. همچن دایارتباط پ

به  یالملل نیب تیحال، انتساب مسئول نیا باباشد.  یفراتر از خسارت ماد یبشر

از جمله وجود تعهد  ط،یاز شرا یا احراز مجموعه ازمندیحوزه ن نیها در ا دولت

وارده و  بیترک فعل دولت و آس ایفعل  انیو نقض آن، رابطه م یالملل نیب

                                                           
 الملل، مدرس دانشگاه . دکتری تخصصی حقوق بین0
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از  یناش یروان بیصرف وجود آس ن،یانتساب خسارت است. بنابرا تیقابل

. ستین یدولت کاف یالملل نیب تیتحقق مسئول یبرا ییتنها به یمیاقل راتییتغ

 یجابیتر تعهدات ا گسترده ییشناسا نهیزم ،یحقوق بشر هیرو یجیتحول تدر

را فراهم کرده  یمیاقل راتییتغ یو کاهش آثار روان یریشگیپ نهیها در زم دولت

 یها و امکان مطالبه جبران خسارت معنو حال، حدود تعهد دولت نیاست؛ با ا

 و هر پرونده خواهد بود. یخاص هر نظام حقوق یارهایو مع طیهمچنان تابع شرا

های روانی، سلامت روان، مسئولیت  تغییرات اقلیمی، آسیب :واژگان کلیدی

 المللی الملل، رویه قضایی بین ها، حقوق بین المللی دولت بین
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 روانی اختلالات از ناشی مسئولیت بررسی و حجر معیارهای
 

 3امیر حسین مشکانی، 0فرشته فرامرزی

 

 از ناشی های مسئولیت و حجر حقوقی معیارهای تحلیل به پژوهش اینچکیده: 

 که هستند کسانی محجورین. پردازد می ایران حقوقی نظام در روانی اختلالات

 خود امور در توانند نمی دماغی قوای اختلال یا نقص یا سن صغر دلیل به

 انجام است لازم انسان حیات برای که حقوقی اعمال و کنند تصرف آزادانه

 مدنی، حقوق حوزه در. دارند نیاز قانونی های حمایت به رو این از و دهند

 نفوذ عدم و بطلان بر ترتیب به ،«سفه» و «جنون» میان تفکیک با گذار قانون

 اسلامی مجازات قانون 049 ماده کیفری، بخش در. دارد تصریح حقوقی اعمال

 مسئولیت رافع را روانی اختلال از ناشی «تمیز قوه» یا «اراده» فقدان ،(0293)

 حقوقی قضاوت و بالینی تشخیص میان تلفیقی رویکردی و دانسته کیفری

 قهری ضمان پذیرش ضمن نیز مدنی مسئولیت حوزه در. است کرده اتخاذ

 از تقصیر، صورت در و وی اموال از خسارت جبران ،(م.ق 0303 ماده) مجنون

 دقیق تعیین نظیر اثباتی های چالش. است شده بینی پیش قانونی سرپرست

 از اختیار، سلب بر محرک مواد تأثیر ارزیابی و  تمارض حجر، شروع زمان

 و قضا نهاد میان مند نظام تعامل نیازمند که است حوزه این کلیدی مباحث

 کارگیری به ضرورت بر نوشتار این. است قانونی پزشکی های کمیسیون

 عدالت اجرای میان تعادل برقراری جهت قانونی پزشکی روان دقیق های پروتکل

 .ورزد می تأکید عمومی امنیت حفظ و محجورین از حمایت کیفری،

 روانی، اختلالات مدنی، مسئولیت کیفری، مسئولیت حجر، :واژگان کلیدی

 جنون اهلیت، تمیز، قوه قانونی، پزشکی
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شناسی دیجیتال و  های جرم پیشگیری از خشونت جنسی در پرتو رهیافت

الگوی چندلایه برای سیاست جنایی  ؛پزشکی المللی حقوق روان اسناد بین

 هوشمند در نظام حقوقی ایران
 

 2، پریا ایزدی3*، یوسف باقری حامد0حسن بیگدلی

 

های اجتماعی،  های دیجیتال، شبکه گسترش فناوری :زمینه و هدف: چکیده

های مبتنی بر هوش مصنوعی، ماهیت خشونت  سکوهای ارتباطی و فناوری

دیدگی را دستخوش تحول کرده است. انتشار  جنسی و فرایند بزه

فیک جنسی، اخاذی جنسی،  مندانه محتوای صمیمی، دیپ غیررضایت

هایی همچون  عقیب و آزار جنسی برخط، با ویژگیسکستینگ اجباری و ت

بودن  ها، ناشناس سرعت و گستره انتشار، قابلیت بازتولید، ماندگاری داده

دیدگی و ناکارآمدی نسبی  تواند استمرار بزه بودن، می مرتکبان و فرامرزی

های سنتی کیفری را به دنبال داشته باشد. پژوهش حاضر با هدف تبیین  پاسخ

پزشکی خشونت جنسی دیجیتال و ارائه  شناختی، حقوقی و روان ابعاد جرم

الگویی چندلایه برای سیاست جنایی هوشمند در نظام حقوقی ایران انجام شده 

 .است

ای انجام  این پژوهش با رویکرد توصیفی ـ تحلیلی و روش کتابخانه: ها روش

 .شده است

خشونت جنسی دیجیتال دهد که پیشگیری مؤثر از  ها نشان می یافته: ها یافته

های اجتماعی،  مستلزم گذار از واکنش صرفاً کیفری و پیوند پیشگیری

مدار، رشدمدار، وضعی و فناورانه با اصلاح تقنینی، پاسخ تخصصی  جامعه

ـ اجتماعی و  پذیری سکوهای دیجیتال و حمایت روانی قضایی، مسئولیت

                                                           
 شناسی، مدرس دانشگاه. پژوهشگر دوره دکتری حقوق جزا و جرم. 0
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اوری و هوش مصنوعی در گیری از فن دیدگان است. همچنین، بهره حقوقی از بزه

فرایندهای پیشگیرانه باید با رعایت حریم خصوصی، شفافیت، نظارت انسانی، 

پزشکی مرتبط با ارزیابی خطر  ضرورت و تناسب همراه باشد. مداخلات روان

آمیز نیز باید بر ارزیابی علمی و فردمحور خطر، کرامت  تکرار رفتار خشونت

 .انسانی و نظارت قضایی استوار باشد

سیاست جنایی هوشمند در حوزه خشونت جنسی دیجیتال  ی:گیر نتیجه

های  بنیاد است که کاهش فرصت مستلزم اتخاذ رویکردی چندلایه و حقوق

دیدگان و صیانت  آوری دیجیتال، حمایت مستمر از بزه ارتکاب جرم، افزایش تاب

 صورت همزمان دنبال کند. چنین از سلامت روان و کرامت انسانی را به

های پیشگیرانه، فناورانه، حقوقی و حمایتی را در  تواند ظرفیت رویکردی می

 .چارچوبی منسجم به یکدیگر پیوند دهد

شناسی دیجیتال؛ سیاست  خشونت جنسی دیجیتال؛ جرم: واژگان کلیدی

 .دیدگی دیجیتال پزشکی؛ بزه جنایی هوشمند؛ پیشگیری چندلایه؛ حقوق روان
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 تحلیل روانی؛ اختلالات به مبتلا بیماران در پزشکی قهری اقدامات

 تطبیقی حقوق رویکرد با اعمال معیارهای و اخلاقی ملاحظات
 

 3نازیلا تقوی، 0حمید ابهری

 

پزشکی از  اقدامات قهری پزشکی در حوزه روانزمینه و هدف: : چکیده

روند؛ زیرا از  برانگیزترین موضوعات در حوزه حقوق پزشکی به شمار می مناقشه

توانند خودمختاری بیمار را محدود نمایند و از سوی دیگر، در برخی  یک سو می

شرایط با هدف حمایت از بیمار یا پیشگیری از ورود آسیب به اشخاص ثالث 

رو، توجیه این اقدامات مستلزم بررسی ملاحظات  شوند. ازاینمیلقی ضروری ت

هاست. پژوهش حاضر با هدف بررسی ملاحظات اخلاقی و  اخلاقی و حقوقی آن

اقدامات قهری پزشکی نسبت به افراد مبتلا به  اعمالتحلیل معیارهای 

 اختلالات روانی با رویکرد حقوق تطبیقی به رشته تحریر درآمده است.

ای  گیری از منابع کتابخانهروش پژوهش حاضر توصیفی تحلیلی با بهره ها: شرو

 باشد.می

ترین چالش  ها حاکی از آن است که خودمختاری بیمار، مهم یافتهها:  یافته

حال، در صورت اختلال جدی در  اخلاقی اقدامات قهری پزشکی است؛ بااین

حمایت و احیای گیری، مداخله قهری ممکن است با هدف  ظرفیت تصمیم

خودمختاری بیمار توجیه شود. همچنین، خطر جدی نسبت به اشخاص ثالث از 

کننده اقدامات قهری است. در حقوق تطبیقی، خطر برای عوامل مهم توجیه

                                                           
 ، دانشگاه مازندران، بابلسر، ایران.استاد گروه حقوق خصوصی، دانشکده حقوق و علوم سیاسی. 0
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خود یا دیگران، ضرورت یا نیاز به درمان و فقدان راهکار جایگزین مناسب، 

گیری نیز در  ظرفیت تصمیمترین معیارهای توجیه این اقدامات هستند و  مهم

ها مورد توجه قرار گرفته است. در حقوق ایران، فقدان قانون جامع و  برخی نظام

حمایت از حقوق افراد مبتلا به اختلالات »مستقل و عدم تصویب نهایی لایحه 

 به خلأ تقنینی در این زمینه منتهی شده است.« روانی

طور کلی غیراخلاقی توان به یاقدامات قهری پزشکی را نمگیری:  نتیجه     

ملحوظ نمود. ارزیابی اخلاقی این اقدامات مستلزم سنجش موردی تعارض میان 

خودمختاری بیمار، حمایت از وی، پیشگیری از آسیب و حفظ امنیت اشخاص 

باشد. از منظر حقوقی، تلفیق معیارهای خطر جدی، ضرورت مداخله، ثالث می

گیری، همراه با رعایت  توجه به ظرفیت تصمیمفقدان راهکار جایگزین مناسب و 

تری برای تنظیم قانونی این اقدامات در  تواند چارچوب مناسب اصل تناسب، می

 های حقوقی مختلف، از جمله ایران، فراهم آورد. نظام

، حقوق تطبیقی ،اختلال روانی، قدامات قهری پزشکی: اواژگان کلیدی

 پزشکی. روان، خودمختاری
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های  خودکشی در دوران بارداری و پس از زایمان: مروری بر چالش

 ای و ملاحظات حقوقی در مامایی حرفه
 

 0سولماز روشن دل 

 

: بارداری و پس از زایمان با تغییرات جسمی، روانی و و هدف مقدمه :دهیچک

اجتماعی همراه است و برخی زنان در این دوره با افکار یا رفتارهای خودکشی 

ای چندعاملی با پیامدهای جدی برای مادر،  شوند. خودکشی پدیده میمواجه 

نوزاد و خانواده است و شناسایی و مدیریت زنان در معرض خطر، ملاحظات 

ای، اخلاقی و حقوقی مهمی برای ماماها دارد. هدف این مطالعه، بررسی  حرفه

ماما و شواهد خودکشی در دوران بارداری و پس از زایمان با تمرکز بر نقش 

 .ای و حقوقی مرتبط بود ملاحظات حرفه

صورت مرور روایتی انجام شد. منابع فارسی و  : این مطالعه بهمطالعه روش

انگلیسی مرتبط با خودکشی، افکار و رفتارهای خودکشی در دوران بارداری و 

پس از زایمان، عوامل خطر، غربالگری و ارزیابی خطر، نقش ماما، مسئولیت 

 های در پایگاه 3133سپتامبر حظات حقوقی، تا ای و ملا حرفه

PubMed/MEDLINE ،Scopus ،Web of Science ،Google Scholar ،SID و 

 Magiran  بررسی شدند. همچنین، راهنماهای بالینی معتبر و قوانین مرتبط

 .جمهوری اسلامی ایران بررسی و تحلیل شدند

سابقه رفتار خودکشی، اختلالات خلقی، خشونت و  دادشواهد نشان  :ها افتهی

سوءاستفاده، حمایت اجتماعی ناکافی و برخی عوامل فردی و اجتماعی با 

افزایش خطر افکار و رفتارهای خودکشی در دوره پیرامون بارداری همراه است. 

شناسایی علائم هشدار، ارزیابی سطح خطر، ارجاع، پیگیری و مستندسازی 

ای و حقوقی،  های مهم مراقبت ایمن هستند. از نظر حرفه لفهاقدامات، از مؤ
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تنهایی به معنای قصور ماما نیست؛ بلکه  صرف وقوع خودکشی یا فوت بیمار به

ای، استانداردهای مراقبتی، شرایط  مسئولیت احتمالی با توجه به وظایف حرفه

صورت  بهنشده و رابطه سببیت،  شده یا انجام بینی، اقدامات انجام قابل پیش

 .شود موردی بررسی می

خطر،  یابیعلائم هشدار و ارز ییدانش ماماها در شناسا یرتقاا: گیری نتیجه

و  یا حرفه تیحدود صلاح تیرعا ،یریگیمشخص ارجاع و پ یرهایمس جادیا

زنان در معرض خطر و کاهش  یمنیا شیبه افزا تواند یم قیدق یمستندساز

 کمک کند. یو حقوق یا ابهامات و اختلافات حرفه

 ،یا حرفه تیمسئول ،ییماما مان،یپس از زا ،یباردار ،یخودکش :واژگان کلیدی

 .یقصور پزشک ،یحقوق پزشک
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 دیدگان جرایم جنسی شناختی حافظه و روایت بزه بررسی عصب

 در فرآیند دادرسی 
 

 0زاده عارف اسماعیل

 

ترین منابع  یکی از مهمدیدگان جرایم جنسی  روایت بزه :زمینه و هدف :چکیده

حال، آثار روانی و عصبی  شناخت واقعه در فرآیند دادرسی کیفری است؛ بااین

سازی و بازیابی خاطرات را تحت  تواند نحوه رمزگذاری، ذخیره ناشی از تروما می

دیده صرفاً بر مبنای معیارهایی  رو، ارزیابی اعتبار روایت بزه تأثیر قرار دهد. ازاین

دهی، بدون توجه به  م زمانی، جزئیات روایت یا تأخیر در گزارشهمچون انسجا

دیدگی  های نادرست و بزه تواند به برداشت سازوکارهای حافظه تروماتیک، می

شناختی  های عصب ثانویه منجر شود. پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش یافته

سی در دیدگان جرایم جن درباره حافظه و تروما در فهم و ارزیابی روایت بزه

پژوهش حاضر با روش توصیفی ـ  :روش .فرآیند دادرسی انجام شده است

ای و تحلیل منابع علمی در حوزه  تحلیلی و با استفاده از مطالعات کتابخانه

شناسی و حقوق کیفری انجام شده  دیده شناسی تروما، بزه شناسی، روان عصب

واند بر عملکرد ت دهد تجربه تروما می ها نشان می بررسی :ها یافته .است

های عصبی مرتبط با حافظه، هیجان و پردازش تهدید اثر گذاشته و به  سامانه

قطعه، تغییر در ترتیب زمانی خاطرات، فراموشی  هایی نظیر یادآوری قطعه پدیده

برخی جزئیات، یادآوری تأخیری و نوسان در بیان روایت منجر شود. این 

 .دیده نیستند ن اعتبار اظهارات بزهها لزوماً به معنای کذب یا فقدا ویژگی

تری برای فهم  توانند چارچوب دقیق شناختی می های عصب یافته :گیری نتیجه

حال، استفاده از  دیدگان جرایم جنسی فراهم کنند؛ بااین رفتار و روایت بزه

                                                           
شناسی دانشگاه آزاد اسلامی واحد علوم و  کارشناسی ارشد گروه حقوق کیفری و جرم .0

 .تحقیقات تهران
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شواهد عصبی باید با احتیاط و در کنار سایر ادله انجام شود و نباید به ایجاد 

عی برای تشخیص صدق یا کذب روایت منجر گردد. توجه به علم معیارهای قط

دیدگی ثانویه و تفسیر  تواند ضمن ارتقای ارزیابی ادله، از بزه حافظه و تروما می

 .دیدگان در فرآیند عدالت کیفری جلوگیری کند نادرست رفتار بزه

شناسی؛ روایت  دیدگی جنسی؛ حافظه تروماتیک؛ عصب بزه :واژگان کلیدی

 دیده؛ دادرسی کیفری بزه
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: ایران روانپزشکی های اورژانس اجباری بستری در تناسب اصل کاربست

 حقوقی معیار تا «بودن خطرناک» بالینی معیار از

 «محدودکننده اقدام کمترین» 
 

0امیر حسین بندزر
 

 

 ضرورت تلاقی سبب به روانپزشکی های اورژانس در اجباری بستری: چکیده 

 حقوق موضوعات برانگیزترین چالش از بیمار، کرامت و آزادی حق با درمان

 اجباری بستری اصلی معیار ایران، حقوقی نظام در. رود می شمار به پزشکی

 فقدان و ابهام دلیل به که است دیگران یا خود برای بیمار «بودن خطرناک»

 حاضر پژوهش. سازد می فراهم را آزادی خودسرانه سلب زمینه عینی، معیارهای

 برای تناسب اصل بر مبتنی چارچوبی ارائه و خلأ این انتقادی تحلیل هدف با

 انجام «محدودکننده اقدام کمترین» حقوقی معیار به صرف بالینی معیار از گذار

 طریق از ها داده و است توصیفی-تحلیلی و نظری پژوهش روش. است شده

 جمله از مقررات و قوانین پزشکی، حقوق داخلی منابع ای کتابخانه مطالعه

 نحوه اجرایی نامه آیین کیفری، دادرسی آیین قانون 313 ماده 0 تبصره

 حقوق منشور و روان بهداشت قانون نویس پیش مجانین، درمان و نگهداری

 نشان ها یافته. است گرفته قرار حقوقی تحلیل مورد و گردآوری بیماران،

 دقیق معیارهای و روان بهداشت جامع قانون فاقد ایران حقوقی نظام دهد می

 به «بودن خطرناک» معیار. است اجباری بستری در آزادی محدودسازی برای

 و پزشک روان شخصی تشخیص به عملی رویه در عملیاتی، تعریف فقدان سبب

 بر نظارتی ابزار عنوان به تناسب اصل. است شده وابسته قضایی مراجع فشار گاه

 کاربست. است مانده مغفول حوزه این داخلی ادبیات در محدودکننده اقدامات

                                                           
 دانشکده حقوق و علوم سیاسی، دانشگاه تهرانارشد حقوق پزشکی دانشجو کارشناسی . 0

Email:amirhosseinbandzar@gmail.com   
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 در تناسب و ضرورت مناسبت، هدف، مشروعیت یعنی تناسب چهارعنصری

 ممکن اقدام ترین شدت کم انتخاب برای عینی معیاری تواند می مضیق معنای

 اقدام کمترین» حقوقی معیار به «بودن خطرناک» مبهم معیار از گذار. کند فراهم

 نامه شیوه تدوین روان، بهداشت جامع قانون تصویب مستلزم «محدودکننده

 حق و قضایی نظارت سازوکار ایجاد و پرسنل آموزش اجباری، بستری استاندارد

 این هنجاری مبنای عنوان به تواند می تناسب اصل. است بیمار برای اعتراض

 .کند تضمین را آزادی حق و درمان ضرورت میان تعادل اصلاحات،

 آزادی، حق روانپزشکی، اورژانس تناسب، اصل اجباری، بستری: کلیدی واژگان

 محدودکننده. اقدام کمترین
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 پریشانه معیارهای احراز جنون مؤثر بر حجر در اختلالات روان

 ایران موضوعه حقوق بر اساس 
 

 0محمد صحرایی اردکانی

 

جنون مؤثر بر حجر در اشخاص مبتلا به اختلالات احراز  :زمینه و هدفچکیده: 

پزشکی و ارزیابی فقهی  پریشانه، از مسائل مهم در مرز میان تشخیص روان روان

پریشانه، لزوماً  ـ حقوقی وضعیت شخص است. صرف تشخیص یک اختلال روان

به معنای تحقق جنون موضوع حجر نیست؛ زیرا تشخیص بیماری با احراز آثار 

کسان نیست. بررسی این مسئله که بر اساس چه معیارهایی حقوقی آن ی

پریشانه و احراز جنون مؤثر بر حجر  توان میان تشخیص اختلالات روان می

ای در فرآیند احراز جنون به کار  گونه پزشکی را به های روان تفکیک کرد و یافته

 .گرفت که صرف تشخیص بیماری، مبنای ترتب آثار حجر قرار نگیرد

ای انجام  رشته این پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و رویکرد میان :ها روش

شده و ضمن بررسی مختصر مفهوم جنون و مبانی حجر در فقه امامیه، مقررات 

پزشکی و  های معاصر روان قانون مدنی و قانون امور حسبی را در پرتو یافته

 .پزشکی قانونی تحلیل کرده است

دهد که عنوان تشخیصی یک اختلال  ان میهای پژوهش نش یافته: ها یافته

تنهایی برای احراز جنون مؤثر بر حجر کافی نیست. در این  پزشکی به روان

زمینه باید وضعیت واقعی شخص، آثار اختلال بر وضعیت ذهنی و رفتاری وی و 

های پزشکی با مفهوم جنون  نظر بررسی و سپس یافته وضعیت او در زمان مورد

پریشانه  وقی تطبیق داده شود. همچنین، اختلالات رواندر نظام فقهی ـ حق

هایی از بیماری، فهم واقعیت، ارزیابی  ممکن است در برخی افراد و در دوره

حال، این امر  این گیری را مختل کند؛ با اطلاعات، استدلال یا توانایی تصمیم

                                                           
 . عضو هیأت علمی گروه فقه و مبانی حقوق اسلامی دانشگاه اردکان.0
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 پزشکی ناظر به خود ملازم با حجر نیست. بنابراین، تشخیص روان خودی به

شناخت وضعیت بالینی است، در حالی که احراز جنون مؤثر بر حجر در نهایت 

 .ماهیتی فقهی ـ حقوقی و قضایی دارد

احراز جنون مؤثر بر حجر فرآیندی است که از تشخیص وضعیت  :گیری نتیجه

گردد. بر این اساس، الگوی  شود، اما به آن محدود نمی پزشکی آغاز می

، احراز آثار واقعی، تعیین وضعیت زمانی و تشخیص پزشکی»ای  چهارمرحله

عنوان چارچوبی برای احراز جنون مؤثر بر حجر در  به« انطباق فقهی ـ حقوقی

 .شود پریشانه پیشنهاد می اختلالات روان

 .پریشانه، حقوق ایران جنون، حجر، اختلالات روان ی:واژگان کلید
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 روان در نظام حقوقی کامن لاهای سلامت  ماهیت شناسی دادگاه
 

 0وجیهه السادات پورنجفی ابرقوئی

 

در بیش از سه دهه گذشته، در برخی کشورهای تابع  :هدف و زمینه: چکیده

هایِ سلامت  های درمانی و اصلاحی در قالب دادگاهلا، برنامهنظام حقوقی کامن

ر گرفته است. ای از رسیدگی قضاییِ نوین، مورد تمسک قرا روان به عنوان شیوه

هایِ مذکور بر چه مبانی حقوقی استوار  گیریِ برنامهاما این موضوع که شکل

باشد؛ محل پرسش است. هم چنین نظر به ضرورت اجرای عدالت در می

برند؛ پژوهش در ها که از بیماری روانی رنج میخصوص مخاطبین این برنامه

بد. هدف از نگارش این یاهای مذکور اهمیت می زمینه ماهیت شناسی دادگاه

های  ها است که در قالب دادگاهمقاله، تحلیل مبانی حقوقی این نوع برنامه

ای نوین در های سنتی اما با شیوه تخصصی سلامت روان یا در بطن دادگاه

رسیدگی و واکنش نسبت به جرایم مرتکبینِ دارای اختلال روانیِ کمتر از 

 شود.جنون اجرا می

ای  ها و منابع کتابخانه این مقاله به روش توصیفی و با استفاده از داده :روش

 صورت گرفته است.

در این روش، اصول اخلاقی و امانتداری علمی رعایت شده  :اخلاقی ملاحظات

 است.

های سلامت روان بر اساس  های این پژوهش، دادگاهبر پایه یافته :ها یافته 

و بر مبنای نظریات   مسئله، شکل گرفته درمانی و حل -رویکردهای اصلاحی

 اند. ی، سامان یافتهحقوق درمان مدار، عدالت ترمیمی و حقوق پیشگیر

لا،  های مذکور در نظام حقوقی کامن توان گفت که دادگاه در نهایت، می :نتیجه

های قضایی، بیشتر بر جنبه درمان محوریِ قانون، در کنار تجربه عملی در رویه

                                                           
 شناسی از دانشگاه میبد. . دکترای حقوق جزا و جرم0
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به جرایم  چنین با واکاویِ مبنای حقوقی، فرایند رسیدگی اشد. همباستوار می

دفاعِ »های سلامت روان، بر پایه رویکرد  ارتکابی، توسط افرادِ موضوعِ دادگاه

 طرح ریزی و عملیاتی شده است.« مسؤولیتِ نقصان یافته

 اختلالات روانی، سلامت روان، خدمات بهداشت روان :واژگان کلیدی

 درمان. توانبخشی،
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 یعصب یها بر داده یو حکمران یفریعدالت ک فیبازتعر

 یحقوق بشر کردیهوشمند با رو یدر عصر دادرس
 

 0پیمان نمامیان
 

 یبرا یعصب یها و داده یهوش مصنوع ییگرا هم و هدف: نهیزم: چکیده

را با  یفریک یدادرس یها میو قصد مجرمانه، پارادا یشناخت تیسنجش وضع

 انیم یجد یگذار فناورانه، تعارض نیکرده است. ا مواجه نیادیبن یتحول

 میحر ،ینروا تیتمام ژهیو متهم، به نیادیو حقوق بن قتیکشف حق یابزارها

آورده است. پژوهش حاضر با اتخاذ  دیپد یو حق عدم خودافشاگر یخلوت ذهن

 میاز مداخله در حر یناش یها چالش نییضمن تب ،یحقوق بشر یکردیرو

است  یحکمران یو ارائه الگو یدادرس یاستانداردها فیبازتعر یدر پ ،یشناخت

 تیامن اتیمقتض انیم داریپا یتعادل ،یعصب یها داده انیکه با نظارت بر جر

 .هوشمند برقرار سازد یدر عصر دادرس یفرد یها یاز آزاد انتیو ص یعموم

گیری از روش توصیفی  هنجاری با بهره -یلیتحل یکردیپژوهش با رو نیا : روش

را در بستر  یو هوش مصنوع یعصب یها یتقاطع فناور یامدهایپ ،و اسنادی

 میموجود و ترس ینقد الگوها ،ی. هدف اصلکند یم یمنصفانه واکاو یدادرس

 ،یحقوق بشر یبه استانداردها یبخش تیاست که با اولو یمیتنظ یچارچوب

 .سازد سریهوشمند م یرا در عصر دادرس یصبع یها داده بر کلان یحکمران

 یها سامانه یریکارگ که به حاکی از آن استپژوهش  نیا های یافته :ها افتهی

بروز  یبرا یبستر ق،یدق ینظارت یها میبدون استقرار رژ اری میهوشمند تصم

انسان و تزلزل در اراده  یدار شدن کرامت ذات خدشه ،یتمیالگور یها یریسوگ

منصفانه را به  یسدادر نیادیاصول بن ت،یکه در نها آورد یآزاد متهم فراهم م

از  انتیجهت ص نینو یحکمران یساختارها نیرو، تدونی. از اکشد یچالش م

                                                           
ده علوم اداری و اقتصاد، دانشگاه دانشکگروه حقوق، شناسی،  دانشیار حقوق کیفری و جرم. 0

  :p-namamian@araku.ac.irEmail                                                   اراک، اراک، ایران

mailto:p-namamian@araku.ac.ir
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در تعامل با هوش  یحقوق بشر یها چارچوب یافراد و بازساز یذهن میحر

 .شود یمعاصر محسوب م یفریدالت کدر ع ریناپذ اجتناب یضرورت ،یمصنوع

 یساختارها ینیهوشمند، بازب یدادرس یها گذار موفق از بحران یبرا :یریگ جهینت

است.  یاتیحشناختی،  بر حقوق عصب یمبتن ییالگو یو حرکت به سو ینیتقن

 یستمیس یها بیگر، از آس مداخله یها یبه فناور یبخش ضمن انتظام راهبرد نیا

تنها  نه یکردیرو نیچن اجرای. کند یم پیشگیریذهن  میحر یندیو نقض فرآ

 یمتهم است، بلکه با برقرار یاخلاق تیاز عامل انتیو ص ییضامن سلامت قضا

 یحفظ اعتماد عموم یمطمئن برا یبستر ،یو کرامت انسان ینوآور انیتوازن م

 ویبه س ها تمیرا از سلطه الگور یو دادرس آورد یفراهم م نینو یفریدر عدالت ک

 .کند یم تیهدا یاز حقوق شهروند یحداکثر فاظتح

هوشمند،  یفریک یدادرس ،یعصب یها داده ،یهوش مصنوع واژگان کلیدی:

 منصفانه. یدادرس ،یخلوت ذهن میحر ،یشناخت یحقوق عصب
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های مغزی در دادرسی کیفری؛ از ادله  حدود مشروعیت اخذ اجباری داده

 ذهنی در پرتو حق بر عدم خوداتهامیبیومتریک تا محتوای 

 
0محمدجواد مقدم

 

 

های مغزی  گیری از داده شناختی، امکان بهره های عصب توسعه فناوری: دهیچک

ها و تعارض با  در دادرسی کیفری را فراهم کرده، اما مشروعیت اخذ اجباری آن

حق بر عدم خوداتهامی را با چالش مواجه ساخته است. هدف پژوهش، تبیین 

حدود مشروعیت تحصیل و استفاده از شواهد عصبی و ارائه الگویی حقوقی برای 

هاست. پژوهش با روش توصیفی ـ تحلیلی و با اتکا به مبانی فقه  ارزیابی آن

ها نشان  امامیه، اصول حقوق کیفری و ملاحظات علمی انجام شده است. یافته

ت اطلاعات، شیوه های مغزی به ماهی دهد که مشروعیت اخذ اجباری داده می

شان.  ها وابسته است، نه صرفاً منشأ زیستی تحصیل و کارکرد اثباتی آن

کننده آگاهی از جرم نیست و اعتبار  تنهایی اثبات همچنین، واکنش عصبی به

های علمی این شواهد سنجیده شود. بر این  استنباط قضایی باید با محدودیت

می و دفاعی، حمایت از آزادی اساس، الگویی مبتنی بر تفکیک کارکرد اتها

اجراهای متناسب  بینی ضمانت شناختی، ارزیابی انتقادی کارشناسی و پیش

 .شود پیشنهاد می

شناختی، دادرسی کیفری، حق بر عدم  آزادی شناختی، ادله عصب :ها کلیدواژه

 .خوداتهامی، شواهد مغزی
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 ارزش اثباتی شواهد عصب شناختی 

 اعمال حقوقی در حقوق ایراندر احراز حجر و اعتبار 
 

 3محمد جعفر مصطفوی، 0*رحیم پیلوار

 

عصب  شواهد از استفاده پزشکی، های فناوری و اعصاب علوم توسعه با چکیده:

 ها آن  حقوقی آثار تعیین و روانی و شناختی اختلالات تشخیص در شناختی 

 شواهد اثباتی ارزش تحلیلی،-توصیفی روش با پژوهش این. است یافته اهمیت

 بررسی ایران حقوق در حقوقی اعمال اعتبار و حجر احراز در را شناختی  عصب

 و شناختی های آزمون مغزی، تصویربرداری که دهد می نشان ها یافته. کند می

 و ساختار درباره ارزشمند اطلاعات ارائه وجود با شناختی، عصب  های روش سایر

 مستقیم استنباط امکان و بینی پیش قابلیت دقت، حیث از مغز، عملکرد

 یا ضایعه وجود. مواحه هستند محدودیت با شخص ارادی و شناختی وضعیت

 یا حجر کننده اثبات تنهایی به  شناختی، اختلال حتی یا مغز ساختاری تغییر

 این اثباتی ارزش بنابراین،. نیست حقوقی عمل انجام زمان در رضا و قصد فقدان

 مقطع، همان در شخص وضعیت عمل، انجام زمان به توجه با باید شواهد

 که نشان می دهد پژوهش نتیجه. شود ارزیابی ادله مجموع و دعوا موضوع

 اما باشند، موثر اهلیت وضعیت احراز در می توانند شناختی  عصب شواهد

 پرهیز و مستقل قضایی ارزیابی مستلزم حقوقی، نتیجه به پزشکی یافته تبدیل

 .است مغزی های داده از قطعی و مستقیم استنتاج از

 اثبات حقوقی،ادله شناختی،حجر،اهلیت،اعمال عصب شواهد: کلیدی واژگان
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 اثرگذاری حقوق عصب شناختی در فرایند دادرسی
 

 2کوثرخالدیان،3سارینا سعیدی، 0*اشکان شهبازیان

 

 و مطالعه با مرتبط های فناوری و اعصاب علوم شگرف های پیشرفت: چکیده

 عنوان با ای رشته میان ای حوزه گیری شکل زمینه مغزی، های فعالیت سنجش

 بر توجهی قابل آثار تواند می که است کرده فراهم را «شناختی عصب حقوق»

 عملکرد میان ارتباط بررسی امروزه. باشد داشته دادرسی فرایند و عدالت نظام

 را اساسی پرسش این مسئولیت، و حافظه گیری، تصمیم اراده، انسان، رفتار مغز،

 کشف در توانند می اندازه چه تا شناختی عصب های یافته که کند می مطرح

 دادرسی، فرایند در. گیرند قرار استفاده مورد قضایی تصمیم اتخاذ و حقیقت

 ارزیابی متهم، روانی و ذهنی وضعیت شناسایی کیفری، های پرونده در ویژه به

 اعتبار سنجش همچنین و آگاهی و اراده میزان بررسی رفتار، انتساب قابلیت

 مانند هایی فناوری منظر، این از. است برخوردار ای ویژه اهمیت از ادله، برخی

 صورت در عصبی، فعالیت سنجش های روش سایر و مغزی تصویربرداری

 ابزارهای عنوان به توانند می قانونی، ضوابط رعایت و علمی اعتبار از برخورداری

 از استفاده حال، این با. گیرند قرار توجه مورد سنتی ادله کنار در کمکی

 و اعتبار میزان همچون هایی چالش با دادرسی در شناختی عصب های یافته

 ارائه به اشخاص اجبار منع مغز، خصوصی حریم نتایج، تفسیر علمی، قطعیت

 پژوهش. است مواجه فردی های آزادی و حقوق نقض امکان و ذهنی اطلاعات

 ضمن ای، کتابخانه منابع از گیری بهره با و تحلیلی ـ توصیفی روش با حاضر
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 آن های محدودیت و ها ظرفیت تحلیل به شناختی، عصب حقوق مفهوم بررسی

 علوم از گیری بهره که دارد تأکید نتیجه این بر و پرداخته دادرسی فرایند در

 اما باشد، مؤثر قضایی حقیقت کشف و دقت افزایش جهت در تواند می اعصاب

 اصول رعایت با و قضایی و حقوقی دقیق نظارت تحت باید آن از استفاده

 .گیرد. صورت افراد بنیادین حقوق و انسانی کرامت عادلانه، دادرسی

 اثبات ادله دادرسی، فرایند اعصاب، علوم شناختی، عصب حقوق :واژگان کلیدی

 حقیقت کشف دعوا،
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 پزشکی: محور در حقوق روان حکمرانی حقوقگذاری و  سیاست

 گیری الگوی تطبیقی گذار از اجبار به حمایت در تصمیم 
 

 0سکینه آذری

 

 یدر تقاطع حق بر سلامت، آزاد یپزشک حقوق روان و هدف: ینهزم :چکیده

 یراختیاری،و درمان غ یدولت به حفاظت قرار دارد. تداوم بستر یفو تکل یفرد

 یارهایدر مع یشیضرورت بازاند ی،حقوق بشر یبا وجود گسترش استانداردها

 چوبیچار ین. هدف پژوهش، تدوکند ینظارت را آشکار م یمداخله و سازوکارها

اجبارمحور به  یاز حکمران یجیگذار تدر یبرا یرانا یقابل انطباق با نظام حقوق

 است.  گیری یمدر تصم یتحما

 یاست. اسناد سازمان جهان یقیـ تطب یو حقوق یاسناد یفی،پژوهش ک روش:

 یحقوق اشخاص دارا یونحقوق بشر، کنوانس یعال یسربهداشت و دفتر کم

 یها و نظام یتالیاو ولز، اسکاتلند، آلمان، ا ستانمنتخب انگل ینقوان یت،معلول

شش  یهبر پا یران،ا یحقوق یتهمراه با وضع یکا،کانادا و آمر یا،فدرال استرال

 شدند.  یبررس یلیتحلمحور 

 یصقابل تشخ محور یتو حما محور یتخطرمحور، ظرف یریگ سه جهت :ها یافته

 یمداخله اجبار کاهشمعادل  ییتنها به ییقضا های یناست، اما وجود تضم

محور شامل آستانه  حقوق یحکمران یبعد شاخص پنج یسه،مقا ی. بر مبنایستن

ضرورت و تناسب، نظارت مستقل و  گیری، یمدر تصم یتروشن مداخله، حما

: گیری یجهشد. نت یشنهادداده پ یتمحور همراه با شفاف خدمات جامعه یتظرف

مستقل، سازوکار  یندگیبا نما گذاری قانون یوندمستلزم پ یراناصلاح مؤثر در ا

قابل سنجش است. شاخص  یشخدمات داوطلبانه و پا یع،اعتراض سر
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 یاست و تا زمان اعتبارسنج یاستس یزیمم یبرا یهنجار یابزار یشنهادیپ

 .شود یکشورها تلق یبند عنوان رتبه به یدنبا یدانیم

 یتی،حما گیری یمتصم یراختیاری،درمان غ ی،پزشک حقوق روان :یدیکل واژگان

 یت  معلول یسلامت روان، حقوق اشخاص دارا یحکمران
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های  دولتی در استفاده از داده های بودن صلاحیت بیمارستان اصل قانونی

 سلامت روان برای آموزش هوش مصنوعی

 

3آقامحمدآقایی احسان ،0*ایمان مختاری
 

 

های سلامت روان برای آموزش هوش مصنوعی در  استفاده از داده: چکیده

کند.  های دولتی، مسئله حدود صلاحیت نهاد عمومی را مطرح می بیمارستان

اختیار گردآوری داده برای درمان، استفاده از آن پرسش اصلی این است که آیا 

گیرد و رضایت بیمار چه نسبتی با  برای آموزش هوش مصنوعی را نیز دربر می

تحلیلی و رویکرد حقوق  ـ مبنای قانونی این اقدام دارد؟ مقاله با روش توصیفی

 قانون 31تا  53بودن صلاحیت اداری را در پیوند با مواد  عمومی، اصل قانونی

کند. استدلال محوری آن است که رضایت بیمار  تجارت الکترونیکی بررسی می

و صلاحیت قانونی بیمارستان، دو شرط متمایزند؛ بنابراین، رضایت به پردازش 

تنهایی جایگزین مبنای قانونی اختیار نهاد عمومی شود.  تواند به داده نمی

ها، مستلزم بررسی  دادههمچنین، توسعه اختیار درمانی به استفاده ثانویه از 

مستند قانونی و هدف مقرر است. در استناد به قانون تجارت الکترونیکی نیز 

باید قلمرو شمول آن و مقررات خاص سوابق پزشکی لحاظ شود. مقاله پیشنهاد 

کند استفاده ثانویه به احراز صلاحیت، تعیین هدف مشخص، رعایت ضرورت  می

ان اعتراض مشروط شود. نتیجه آنکه کنترل و تناسب، ثبت دلایل تصمیم و امک

پزشکی، مستلزم ارزیابی مستقل رضایت بیمار  های روان حقوقی استفاده از داده

 و صلاحیت بیمارستان دولتی است.

های دولتی؛  بودن؛ صلاحیت اداری؛ بیمارستان اصل قانونی واژگان کلیدی:

 های سلامت روان؛ هوش مصنوعی. داده
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 در حقوق ایران لاک رشد و عدم سفاهتسواد مالی بمثابه م
 

 0علی اکبر جعفری ندوشن
 

. دانسته اند طرفین «اهلیت» را معاملات صحت اساسی شرایط از در حقوق یکی

 در مفهوم، که در این میان یکی از اجزای اهلیت رشد یا عدم سفاهت است. این

 اشاره ها دارایی و اموال از شایسته برداری بهره و مدیریت در فرد توانایی به واقع

 مدیریت و صحیح اقتصادی تصمیمات اتخاذ قابلیت معنای به رشد مفهوم. دارد

 توانایی این دقیق تبیین و تعریف .شود می تلقی مختلف سطوح در منابع بهینه

 اقتصادی های فعالیت و معاملات در در حمایت از حقوق مالی اشخاص تواند می

 در تری عمیق بینش و دانش با تا سازد می قادر را اشخاص بعلاوه،. باشد مؤثر

 . کنند اتخاذ سودمندتری و بهینه تصمیمات خود، معاملاتی فرآیندهای

امروزه به جهت پیچیدگی مسایل مالی و اقتصادی بویژه  امور سرمایه گذاری، 

صرف احراز رشد بر مبنای سن قانونی نمی توان به توانایی شخص در تشخیص 

اتخاذ نظر می رسد  بهسود و زیان اقتصادی در معاملات پیچیده پی برد. 

ترین و   چیدهشدن به یکی از پی تصمیمات مالی به طور فزاینده درحال تبدیل

و    ای از مهارت ترین رفتارهای انسان است؛ بنابراین، افراد به طیف گسترده  مهم

 مفهوم این تبیین .دانش جهت انتخاب آگاهانه و مدیریت امور مالی نیاز دارند

 عرصه در لازم های توانایی و ها شایستگی بر تأکید با ویژه به اقتصادی، حوزه در

 اقتصادی سلامت و کارایی بهبود در کلیدی نقشی تواند می اقتصادی، مدیریت

 و تجزیه به اقتصادانان و حقوقدانان که دارد ضرورت بنابراین، .نماید ایفا جامعه

بازنگری مفهوم رشد   زمینه و پرداخته مقوله این تری از عمیق بررسی و تحلیل

 .آورند متناسب با سواد مالی مورد نیاز معاملات فراهم

ای شامل اطلاعات و رفتار افراد جهت برخورداری از  سواد مالی، مفهوم گسترده

موقعیت امن مالی آتی است. این مفهوم شامل توانمندسازی و آموزش افراد و 
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جوامع در برابر مسائل مالی است، تا از این طریق قادر باشند به ارزیابی بازارها و 

افراد در زندگی روزمره با د. کننمحصولات مالی و أخذ تصمیم آگاهانه اقدام 

تصمیمات مالی متنوعی مواجه هستند. برخورداری از سواد مالی عامل مهم 

اندازی  تأثیرگذار بر تصمیمات مالی ازجمله: تصمیمات سرمایه گذاری و پس

  .است که از اهمیت ویژه ای برخوردار است

 صحیح تشخیص و است منافع و مضاری دارای اقتصادی فعالیت یا معامله هر

 و تخصص داشتن مستلزم منافع، افزایش و ضررها کاهش نحوه و عوامل این

 مفهوم اقتصادی، مناسبات شدن تر پیچیده و زمان گذشت با. است کافی تجربه

 معیارهای با دیگر گذشته استانداردهای و یافته گسترش و توسعه نیز «رشد»

. این مقاله در پاسخ به این سوال که کدام تفسیر از رشد ندارد همخوانی کنونی

متناسب با پیچیدگی معاملات امروزی از خسارات ناشی از تواند  و سفاهت می

 شرطی عنوان به "رشد" بی شک ناآگاهی و کم سوادی مالی جلوگیری کند.

سواد مالی  معیارهای با بایست می معاملات، و مالی تصرفات صحت برای اساسی

 نیز باشد. به نظر می رسد مبنای فقهی رشد سازگار مکان و عصر هر اقتصادی و

که متناسب عرف مالی و  باشد عرفی احکام بر مبتنی داشته و امضایی جنبه

 گردد. تثبیت شرعی تأیید با اقتصادی امروز
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 یبا هوش مصنوع شده لیتحل یشناخت شواهد عصب یاعتبار و ارزش اثبات

 یقی: مطالعه تطبیاز اختلال روان یناش یفریک تیمسئول یابیدر ارز

 اروپا هیو اتحاد رانیحقوق ا
 

2*نوشین محمودی ،1میثم نصرالهی  

 

 یها و داده یمغز ریتصاو لیبه تحل نیماش یریادگی یها تمیورود الگور: دهیچک

در  یقانون یاز کاربرد متعارف نظر پزشک زیمتما یا مسئله ،یشناخت روان عصب

 یمدل آمار کیاستنباط حاصل از  ایکرده است: آ جادیا یفریک یدادرس

 یمتهم هنگام ارتکاب جرم نقش زییقوه تم ایدر احراز فقدان اراده  تواند یم

پژوهش  ؟کند یابیآن را ارز یاتکا تیقابل دیکند و دادگاه چگونه با فایمعتبر ا

مسئله را در پرتو  نیا ،یکارکرد سهیو مقا یلیـ تحل یفیحاضر با روش توص

 313و ماده  یمقررات کارشناس ،یقانون مجازات اسلام 300و  031، 049مواد 

 یاروپا بررس هیاتحاد یگر میو چارچوب تنظ یفریک یدادرس نییقانون آ

 ایالگو  صیدر تشخ تمیالگور یکه ارزش فن دهد ینشان م ها افتهی. کند یم

شخص در  یروان تیدرباره وضع یبه ارزش اثبات خود یخود داده، به یبند طبقه

مدل  یریپذ میتعم ،یآموزش یها اعتبار برچسب رایز شود؛ ینم لیزمان جرم تبد

 یهنجار اریو مع ینیبال افتهی انیم وندیو پ یابیارز یفاصله زمان ن،یبه فرد مع

 لیمدل دل یخروج ران،یاست. در حقوق ا دیهمچنان محل ترد تیمسئول

 یِکارشناس هینظر یو تنها از مجرا ستیدر عرض ادله احصاشده ن یمستقل

مؤثر باشد. در  ییقضا یابیدر ارز تواند یم یقانون طیمستدل و در حدود شرا
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 یها نیمقررات حفاظت از داده و تضم ،یز قانون هوش مصنوعین هیسطح اتحاد

 میرا تنظ یو استفاده از خروج دیتول ندیفرا تیمنصفانه، مشروع یدادرس

وضع کرده باشند.  یفریک تیرفع مسئول یبرا یواحد اریمع نکهینه ا کنند، یم

منشأ و  ،یسنجش ارتباط حقوق یبرا یا مرحله شش ییاساس، مقاله الگو نیبر ا

امکان مناقشه مؤثر و استدلال  ،یو زمان یفرد وندیپ ،یداده، اعتبار علم تیتمام

و  یکارشناس لیاتکا، لزوم تکم تیعدم قابل انیو م کند یم شنهادیپ ییقضا

 .گذارد یم کیمحدود تفک رشیپذ

 تیجنون؛ مسئول ؛یشناخت شواهد عصب ؛یهوش مصنوع :یدیکل واژگان

  .منصفانه یدادرس ؛یارزش اثبات ؛یکارشناس هینظر ؛یفریک
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 پزشکی های روان حمایت حقوقی از محرمانگی و امنیت داده

 مصنوعیدر کاربرد هوش  
 

 2، محمد حسین صادقی3یورد ، صادق تاری0*کوثر آب جامه

 

گسترش هوش مصنوعی در حوزه سلامت روان، در کنار  :هدف و زمینه: چکیده

های  ها، محرمانگی و امنیت داده مزایایی مانند افزایش دسترسی و کاهش هزینه

های جدی مواجه کرده است. نظام حقوقی ایران  پزشکی را با چالش روان

ها ندارد و مقررات موجود نیز پاسخگوی  بندی مستقلی برای این داده طبقه

های هوش مصنوعی نیست. هدف پژوهش،  ها توسط سامانه پردازش آن

گذاری و نهادی برای حمایت  شناسایی خلأهای حقوقی و ارائه راهکارهای قانون

 ها است. مؤثر از این داده

 با و تحلیلی -این پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر روش توصیفی  :روش

پزشکی است. همچنین قواعد اتحادیه اروپا و ایالات متحده  -رویکردی حقوقی 

 و ای گردآوری اطلاعات به صورت کتابخانه صورت تطبیقی بررسی شده است. به

 .است گرفته صورت پزشکی - حقوقی مقالات و اسناد، کتب به مراجعه با

: این تحقیق با رعایت اصول اخلاقی، صداقت و امانتداری در اخلاقی ملاحظات

 استناد به منابع، انجام شده است.

قانون مجازات  343دهد مقررات موجود، از جمله ماده  ها نشان می یافته :هایافته

اسلامی و مقررات نظام پزشکی، متناسب با مخاطرات نوینی مانند نشت داده، 

های  شناسایی مجدد و پردازش الگوریتمی نیست. همچنین، هرچند داده

رخوردارند، ضمانت اجرای ویژه و مستقلی برای هایی ب شخصی از حمایت
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دهد که در اتحادیه  پزشکی وجود ندارد. تحلیل تطبیقی نشان می های روان داده

های سلامت از حمایت ویژه و ضمانت اجراهای  اروپا و ایالات متحده، داده

تلزم ها علاوه بر تدابیر فنی، مس رو، حفاظت از این داده آور برخوردارند. ازاین الزام

قواعد شفاف قانونی، نظارت نهادی و استانداردهای دقیق در زمینه شفافیت، 

 کنترل دسترسی، ارزیابی ریسک و پاسخگویی است.

نتایج پژوهش بر ضرورت اصلاح و تکمیل قوانین موجود، تقویت  :گیرینتیجه

های شخصی و ایجاد سازوکارهای نظارتی مؤثر تأکید دارد.  حمایت از داده

محرمانگی، ه یابد ک پزشکی زمانی تحقق می های روان مطلوب داده حکمرانی

های هوش  برداری از سامانه امنیت داده و حقوق بیمار از مرحله طراحی تا بهره

 گذار و نهادهای درمانی قرار گیرد. مصنوعی مورد توجه قانون

پزشکی، هوش مصنوعی،  های روان حکمرانی حقوقی، داده :کلیدی واژگان

 .ی، امنیت دادهمحرمانگ
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گویی الگوریتمی: الگوی حقوقی ارزیابی اثرات  از رضایت والدین تا پاسخ

 هوش مصنوعی آموزشی بر حقوق کودک
 

0ایمان مختاری
3احسان آقامحمدآقایی ،*

 

 

های  کاربرد هوش مصنوعی در آموزش کودکان، افزون بر ایجاد فرصت: چکیده

ای را درباره حدود مداخله نهادهای عمومی، تکالیف  یادگیری، مسائل تازه

کند. مسئله  های آموزشی مطرح می گویی در تصمیم حمایتی دولت و پاسخ

 توان اصول حقوق کودک را به الزامات اصلی این پژوهش آن است که چگونه می

گری هوش مصنوعی آموزشی تبدیل کرد و آیا رضایت  قابل نظارت در تنظیم

کند. پژوهش با روش  ها کفایت می والدین برای توجیه استفاده از این سامانه

تحلیلی و مطالعه اسنادی، کنوانسیون حقوق کودک، تفسیر عمومی  ـ توصیفی

سکو را کمیته حقوق کودک و رهنمودهای مرتبط یونیسف و یون 35شماره 

کند. استدلال مقاله بر این مبنا استوار است که رضایت والدین  بررسی می

تواند جایگزین تکالیف مستقل دولت و نهادهای آموزشی در رعایت منافع  نمی

کردن امکان  عالیه کودک، تضمین برابری، حمایت از حریم خصوصی و فراهم

ای شامل احراز  مرحله اعتراض و جبران شود. بر این اساس، چارچوبی شش

های متأثر، ارزیابی خطر و  ضرورت و تناسب استفاده، شناسایی حقوق و گروه

راهکارهای جایگزین، مشارکت متناسب با سن کودک، تصویب مشروط و تعیین 

شود. در این چارچوب،  ها، و پایش مستمر و جبران پیشنهاد می مسئولیت

ها،  قابلیت بازبینی تصمیمنظارت انسانی مؤثر، شفافیت متناسب با مخاطب و 

شوند. نتیجه  گویی نهادی محسوب می ابزارهای مهار اختیار و تقویت پاسخ

پژوهش آن است که حمایت از حقوق کودک در هوش مصنوعی آموزشی، 
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محور و نظارت  گری حق مستلزم گذار از اتکای صرف به رضایت فردی به تنظیم

چوب پیشنهادی ماهیتی مستمر در سراسر چرخه حیات سامانه است. چار

های  هنجاری دارد و ارزیابی کارآمدی آن نیازمند پژوهش تجربی در محیط

 آموزشی است.

گری؛ تکالیف  حقوق کودک؛ هوش مصنوعی آموزشی؛ تنظیم: واژگان کلیدی

 گویی الگوریتمی؛ ارزیابی اثرات حقوق کودک. مثبت دولت؛ پاسخ
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بیمارستانی  حقوقی، نگرش و عملکرد پرسنل اورژانس پیشبررسی سطح آگاهی 

 های روانپزشکی در مواجهه با فوریت
 

 2، دکتر مرتضی قادری3، دکتر اکبر شهبازی0سمیه یوسفی
 

های روانپزشکی در اورژانس  مواجهه با بیماران دچار فوریت :چکیده

نظیر مهار های پیچیده بالینی، اخلاقی و حقوقی  بیمارستانی با چالش پیش

فیزیکی، رضایت آگاهانه و انتقال اجباری همراه است. هدف از این پژوهش، 

ارزیابی سطح دانش حقوقی، نگرش و عملکرد پرسنل عملیاتی اورژانس 

 بیمارستانی در مواجهه با ابعاد حقوق روانپزشکی بود. پیش

های  نفر از پرسنل عملیاتی پایگاه 231تحلیلی روی -این مطالعه مقطعی

ها، پرسشنامه  بیمارستانی انجام شد. ابزار گردآوری داده ورژانس پیشا

ای شامل متغیرهای دموگرافیک و سه بعد آگاهی حقوقی، نگرش  ساخته محقق

حقوقی بود که روایی و پایایی آن تایید شد. -به حقوق بیمار و عملکرد بالینی

ضریب همبستگی طرفه و  های تی مستقل، آنالیز واریانس یک ها با آزمون داده

 تحلیل شدند. 33نسخه  SPSSافزار  پیرسون در نرم

 ± 3/2(میانگین نمره آگاهی حقوقی پرسنل در سطح متوسط رو به پایین بود 

کمترین میزان آگاهی مربوط به قوانین ورود به حریم خصوصی . )31از  00/4

های قانونی مهار فیزیکی گزارش شد.  بدون حضور ضابطین قضایی و پروتکل

های آموزشی ضمن خدمت با نمره آگاهی رابطه معنادار  بین سابقه کاری و دوره

 .(P < 0.05)آماری وجود داشت 

های روانپزشکی با  با فوریتبیمارستانی در مواجهه  پرسنل اورژانس پیش

های حقوقی خود مواجهند. بازنگری  خلأهای جدی آگاهی از تکالیف و مصونیت
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های تخصصی حقوق سلامت و  های عملیاتی و گنجاندن دوره پروتکل

 های ضمن خدمت ضروری است. روانپزشکی در آموزش

 های روانپزشکی، حقوق بیمارستانی، فوریت اورژانس پیش واژگان کلیدی:

 سلامت، مهار مکانیکی، رضایت آگاهانه.
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  یپزشک روان یها هینظر ییقضا یابیارز یارهایمع

 رانیا ییقضا هیرو لیتحل ؛یمرتبط با اختلالات روان یها در پرونده
 

0نسرین کربلایی
 

 

به  یدگیدر رس یقانون یو پزشک یپزشک روان یها هیو هدف: نظر نهیزم :دهیچک

 ،یفریک تیو مسئول تیاز جمله حجر، اهل ،یمرتبط با اختلالات روان یها پرونده

و  حیصر یارهایفقدان مع حال، نیدارند. باا ییقضا یریگ میدر تصم ینقش مهم

تفاوت در  ساز نهیزم تواند یم ها، هینظر نیاعتبار ا یابیارز یبرا کپارچهی

مؤثر در  یارهایمع ییاشود. پژوهش حاضر با هدف شناس ییقضا ماتیتصم

 یدادرس ندیها در فرآ آن گاهیجا نییو تب یپزشک روان یها هینظر ییقضا یابیارز

 .شود یانجام م

 هیرو لیتحل کردیو رو یلیـ تحل یفیپژوهش با روش توص نیروش پژوهش: ا

در  یکارشناس هیاعتبار نظر یحقوق یراستا، مبان نی. در اشود یانجام م ییقضا

کشور و  یعال وانید ژهیو منتخب محاکم، به یو آرا یبررس رانیا ینظام حقوق

خواهد  لیتحل یروان لاتمرتبط با اختلا یها در پرونده دنظر،یتجد یها دادگاه

 .شد

استدلال  تیفیک رینظ ییارهایمع ،ییقضا یآرا لیتحل رود ی: انتظار مها افتهی

مرجع  تیادله پرونده، صلاح ریو سا یبا سوابق درمان هیانطباق نظر ،یتخصص

 یها عنوان شاخص را به یکارشناس أتیاظهارنظرکننده و ضرورت ارجاع به ه

 .آشکار سازد یپزشک روان یها هینظر یابیمؤثر در ارز

الزاماً  ییتنها به ،یقانون یو پزشک یپزشک روان یها هی: نظریریگ جهینت

در پرتو مجموع ادله و  دیها با و ارزش آن ستندین یدادرس جهینت کننده نییتع

 تواند یم ییقضا هیمشترک از رو یارهایشود. استخراج مع دهیسنج ییاقناع قضا

                                                           
 تهران، ایران. فرهنگ، دانشگاه علم و دانشجوی کارشناسی ارشد،. 0

Email: nasrinkarbalaeigol@gmail.com 
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 یریگ میدقت تصم شیافزا ها، هینظر نیا یابیارز یمنسجم برا ییالگو نیبه تدو

 .و متخصصان سلامت روان کمک کند یینظام قضا انیو بهبود تعامل م

 هیرو ،یاختلالات روان ،یکارشناس هینظر ،یپزشک حقوق روان :یدیواژگان کل

 .ییقضا یریگ میتصم ،ییقضا
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پزشکی مبتنی  گیری روان توزیع مسئولیت مدنی ناشی از خطاهای تصمیم

دهنده و مؤسسه درمانی؛  پزشک، توسعه بر هوش مصنوعی میان روان

 مطالعه تطبیقی حقوق ایران و اتحادیه اروپا
 

زهرا محمودی، 1محمدبیگیمهدی   

 

 از پزشکی، روان حوزه در مصنوعی هوش کاربرد گسترش :هدف و زمینه: چکیده

 پیشنهاد و خودکشی خطر ارزیابی تا روانی اختلالات بینی پیش و تشخیص

 سلامت خدمات کیفیت ارتقای برای جدیدی های فرصت درمانی، های روش

 آن تأثیر و ها سامانه این خروجی در خطا بروز حال، بااین. است کرده فراهم روان

 جبران و مدنی مسئولیت تعیین زمینه در را هایی چالش درمانی، های تصمیم بر

 توزیع معیارهای تبیین حاضر، پژوهش هدف. کند می ایجاد بیماران خسارت

 و مصنوعی هوش سامانه دهنده توسعه پزشک، روان میان مدنی مسئولیت

 هوش بر مبتنی گیری تصمیم از ناشی خسارت ورود صورت در درمانی مؤسسه

 .است مصنوعی

 انجام تطبیقی رویکرد و تحلیلی ـ توصیفی روش با پژوهش این :بررسی روش

 با ایران حقوق در مدنی مسئولیت ارکان و مبانی راستا، این در. شود می

 پزشک، روان ای حرفه تقصیر نقش و شده مقایسه اروپا اتحادیه حقوقی چارچوب

 در درمانی مؤسسه قصور و مصنوعی هوش سامانه عملکرد یا طراحی نقص

 .شود می بررسی فناوری بر نظارت و استقرار انتخاب،

 حوزه این در مدنی مسئولیت تعیین که دهد می نشان موضوع بررسی :ها یافته

 فنی پیچیدگی زیان، وقوع در مؤثر عوامل تعدد همچون هایی چالش با

 دشواری و فناوری دهندگان ارائه و بیمار میان اطلاعات تقارن عدم ها، سامانه

 از یک هر مسئولیت سهم تعیین رو، ازاین. است مواجه سببیت رابطه اثبات

                                                           
 دانشگاه آزاد اسلامی واحد علوم پزشکی تهراندانشجو کارشناسی ارشد، حقوق پزشکی، . 0
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 قابلیت گیری، تصمیم فرایند بر آنان کنترل میزان به توجه مستلزم عوامل

 اطلاعات به دسترسی و فنی و ای حرفه تعهدات خطر، از پیشگیری و بینی پیش

 .است سامانه عملکرد با مرتبط

 پزشکی روان گیری تصمیم خطاهای از ناشی مدنی مسئولیت توزیع :گیری نتیجه

 دخیل عوامل از یک هر رفتار و نقش ارزیابی مستلزم مصنوعی، هوش بر مبتنی

 و ایران حقوق تطبیقی تحلیل. است مسئولیت انتساب قانونی شرایط احراز و

 های چارچوب های کاستی و ها ظرفیت شناسایی ضمن تواند می اروپا اتحادیه

 رابطه اثبات مسئولیت، تعیین برای تر دقیق معیارهای تبیین به حقوقی موجود،

 .کند کمک بیماران حقوق از مؤثر حمایت و سببیت

پزشکی، خطای  هوش مصنوعی، مسئولیت مدنی، روان: واژگان کلیدی

 .اروپا تشخیصی، رابطه سببیت، حقوق ایران، اتحادیه
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 یدر عصر هوش مصنوع ماریب تیدر رضا «یآگاه»بحران 
 

 2الدین ریاحی ؛ حسام3ناهید کاظم زاده ؛0بهزاد پزشکی

 

 یمداخلات پزشک بخش تیاصل مشروع نیتر یادیآگاهانه، بن تیرضا: دهیچک

بود که بر اساس آن، اگر ( 0956« )تست بولام»حاکم،  یسنت اریاست. مع

مسئول و متخصص از  یعمل کرده باشد که گروه یا وهیمطابق با شپزشک 

 تیباشند، مرتکب قصور نشده است. در دوران حاکم رفتهیپزشکان آن را پذ

پزشک بود. پرونده  یا الشعاع اقتدار حرفه کاملاً تحت ماریب تیضابولام، ر

 کردیدر حقوق انگلستان در گذر از رو ینقطه عطف( 3105) یمونتگومر

تست بولام را در  ایتانیبر یعال وانیبود؛ د مارمحوریب کردیمحور به رو پزشک

 طراتخ»را از  ماریب دیکنار گذاشت و مقرر کرد پزشک با یرسان حوزه اطلاع

 یآگاه کند. ورود هوش مصنوع «ماریب تیفرد معقول در موقع دیاز د تیبااهم

 صیاگر سازوکار تشخ :کند یمبنا را دچار بحران م نیو درمان، ا صیبه تشخ

را به  یاطلاعات تواند یاو چگونه م ست،یپزشک مشخص ن یبرا یمصنوع هوش

آن  یپژوهش افاست؟ شک خبر یآن ب اتیمنتقل کند که خودش از جزئ ماریب

 داند، یم« آگاهانه تیرضا خیتار انیپا»را  یموجود، مونتگومر اتیاست که ادب

 چیشده بود؛ و ه یطراح یمصنوع شبدون هو یایدن یبرا یحال آنکه مونتگومر

 لیمند تحل نظام یمسئله حقوق کیعنوان  را به یتضاد ساختار نیا یا مطالعه

 نیگزیجا یشکاف و ارائه مدل نیهم لیپژوهش، تحل نینکرده است. هدف ا

 .است یمصنوع در عصر هوش ماریآگاهانه ب تیرضا تیتوافق بر سر کفا یبرا
                                                           

دانشجوی کارشناسی ارشد حقوق پزشکی، گروه حقوق پزشکی، دانشکده بهزیستی، دانشگاه  .0

 Email:Behzad.Pezeshki@iau.ac.ir           ؛علوم پزشکی آزاد اسلامی تهران، تهران، ایران

 ، استادیار دانشگاه علوم پزشکی آزاد اسلامی تهران پزشک و متخصص پزشکی قانونی؛ . 3
Email: Tabib994@yahoo.com  

 ؛ پزشک و دکتری حرفه اخلاق پزشکی؛ استادیار دانشگاه علوم پزشکی آزاد اسلامی تهران .2

Email: He.riahi@iau.ir 

mailto:Tabib994@yahoo.com
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ها از  انجام شده است. داده یقیتطب کردیو رو یلیتحل-یفیبا روش توص پژوهش

 ی(، آرایقانون مجازات اسلام 495و  035)مواد  یاسناد قانون لیتحل قیطر

 یحقوق اتیو ادب (AI Act) اروپا هی(، مقررات اتحادی)بولام و مونتگومر ییقضا

 .اند شده یگردآور

چه  داند یبنا شده است: نخست، پزشک م فرض شیبر سه پ یمونتگومر اریمع

دهد؛  حیتوض ماریب یآن خطر را برا تواند یوجود دارد؛ دوم، پزشک م یخطر

 فیتعر رایخود مبهم است، ز« فرد معقول دیاز د تیخطر بااهم» اریسوم، مع

. در شود یدشوار م یوسواس تیمانند شخص یدر موارد« فرد معقول»

عدم  ،یتمیالگور تی: عدم شفافزندیر یفرو م فرض شیهر سه پ ،یمصنوع هوش

استاندارد. در « فرد معقول» فیدر تعر یو ناتوان ها، یخروج یآمار تیقطع

 یرسان گستره اطلاع یروشن برا اریفاقد مع زین 495و  035مواد  ران،یحقوق ا

مواجه  اعفبا شکاف مض یمصنوع در هوش «یحق آگاه» ن،یهستند. بنابرا

 .رانیا یو شکاف قانون یمونتگومر یاست: شکاف درون

حق »شناختن  تیو به رسم «یا هیو لا ایپو تیرضا»به سمت مدل  حرکت

باشد. دو  یحقوق یپاسخ تواند یم« بر آگاه شدن ماریحق ب»و  «یانسان حیتوض

به ارائه  یپزشک یمصنوع هوش یها : الزام سامانهشود یم شنهادیپ یراهکار عمل

)مانند  یوعمصن هوش یعملکرد سکیر یانسان، و افشا یقابل فهم برا لیدلا

از جلسه اخذ  یعنوان بخش ( بهیتیجمع یها رگروهیکاذب در ز ینرخ مثبت/منف

 .تیرضا

حق  ،یهوش مصنوع ،یآگاهانه، تست بولام، مونتگومر تیرضا :یدیکل واژگان

 بر آگاه شدن ماریب
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الذكاء الاصطناعي وتنظيم بيانات الصحة النفسية: نحو نظام أكثر دقة 

 الرعاية النفسيةوكفاءة لدعم 

 

 6اياد اركان جعفر
 

يتناول هذا البحث دور الذكاء الاصطناعي في جمع بيانات الصحة النفسية 

وتصنيفها وتحليلها، وأهم تطبيقاته في الكشف المبكر عن الاضطرابات النفسية، 

ومتابعة الحالة النفسية، وتطوير الخطط العلاجية، مع بيان التحديات المتعلقة 

البيانات وأمنها والتحيز الخوارزمي، وتقديم توصيات للاستخدام بخصوصية 

 .الآمن والأخلاقي لهذه التقنيات

: المقدمة
ً
 أولا

شهد العالم تطورًا متسارعًا في تقنيات الذكاء الاصطناعي، الأمر الذي أسهم في 

إحداث تحولات مهمة في مختلف المجالات، ولا سيما القطاع الصحي. وتُعد 

ية من المجالات التي يمكن أن تستفيد من هذه التقنيات؛ بسبب الصحة النفس

تعدد البيانات المرتبطة بها، مثل السجلات الطبية، والتقييمات النفسية، 

 .والاستبيانات، وتقارير المتابعة العلاجية

إن تنظيم هذه البيانات وتحليلها بصورة علمية يساعد المختصين على فهم 

، ومتابعة تطور الأعراض، وتحسين جودة الخدمات الحالة النفسية للمراجعين

المقدمة. ومع ذلك، فإن استخدام الذكاء الاصطناعي في هذا المجال يتطلب 

حماية صارمة للخصوصية، وضمان سرية المعلومات، والإبقاء على دور المختص 

النفسي في اتخاذ القرارات العلاجية. وتؤكد منظمة الصحة العالمية أهمية مراعاة 

خلاقيات وحقو  الإنسان عند تصميم تقنيات الذكاء الاصطناعي واستخدامها الأ 

 .في الرعاية الصحية

: مشكلة البحث
ً
 ثانيا

                                                           
 شور، كلية التربية البدنية و علوم الرياضيةآ. جامعة 6
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تتمثل مشكلة البحث في تزايد حجم بيانات الصحة النفسية وتنوع مصادرها، 

مقابل الحاجة إلى وسائل حديثة تتيح جمعها وتنظيمها وتحليلها بكفاءة، مع 

 .دقتها وسريتهاالمحافظة على 

 :ويمكن صياغة المشكلة بالسؤال الرئيس الآتي

كيف يسهم الذكاء الاصطناعي في تنظيم بيانات الصحة النفسية وتحسين 

الاستفادة منها، وما أبرز التحديات الأخلاقية والتقنية والقانونية المرتبطة 

 باستخدامه؟

 :وتتفرع عن هذا السؤال مجموعة من التساؤلات

 الذكاء الاصطناعي وتنظيم بيانات الصحة النفسية؟ما مفهوم  .6

 ما أبرز تطبيقات الذكاء الاصطناعي في إدارة البيانات النفسية؟ .2

 كيف يساعد في تحسين المتابعة والكشف المبكر عن الاضطرابات النفسية؟ .3

 ما المخاطر المتعلقة بخصوصية البيانات والتحيز في النتائج؟ .4

 م هذه التقنيات بصورة آمنة ومسؤولة؟ما المتطلبات اللازمة لاستخدا .5

: أهمية البحث
ً
 ثالثا

 :تنبع أهمية البحث من الجوانب الآتية

 توضيح العلاقة بين الذكاء الاصطناعي وإدارة المعلومات  :الأهمية العلمية

 .النفسية

 دعم المختصين في تحليل البيانات ومتابعة الحالة النفسية :الأهمية الطبية. 

 تحسين تنظيم السجلات وتسهيل الوصول إلى المعلومات  :الأهمية الإدارية

 .المصرح باستخدامها

 الإسهام في تطوير خدمات الصحة النفسية وتحسين  :الأهمية الاجتماعية

 .جودتها

 التأكيد على سرية المعلومات، وحقو   :الأهمية الأخلاقية والقانونية

 .الذكية المراجعين، والمسؤولية عن القرارات المدعومة بالأنظمة

: أهداف البحث
ً
 رابعا

 :يهدف البحث إلى
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 .التعريف بمفهوم الذكاء الاصطناعي وتنظيم بيانات الصحة النفسية .6

 .توضيح أهم التقنيات المستخدمة في تصنيف البيانات النفسية وتحليلها .2

 .تحديد فوائد استخدام الذكاء الاصطناعي في الرعاية النفسية .3

 .تنتج عن سوء استخدام البياناتبيان أبرز المخاطر التي قد  .4

 .اقتراح توصيات تساعد المؤسسات الصحية على تبني أنظمة آمنة وفعالة .5

: منهجية البحث
ً
 خامسا

يعتمد البحث المنهج الوصفي التحليلي، من خلال وصف تطبيقات الذكاء 

الاصطناعي في تنظيم بيانات الصحة النفسية، وتحليل فوائدها ومخاطرها، 

ى الأدلة الإرشادية والتقارير الصادرة عن الجهات العلمية المختصة، والاستناد إل

 ومنها منظمة الصحة العالمية والمعهد الوطني الأمريكي للمعايير والتقنية

(NIST). 

 المبحث الأول: الإطار المفاهيمي للذكاء الاصطناعي وبيانات الصحة النفسية

 المطلب الأول: مفهوم الذكاء الاصطناعي

لاصطناعي هو مجموعة من التقنيات والأنظمة الحاسوبية التي تستطيع الذكاء ا

تنفيذ مهام تتطلب عادةً قدرات بشرية، مثل التعلم من البيانات، والتعرف على 

 .الأنماط، وتصنيف المعلومات، وإنتاج التوقعات أو التوصيات

 :وتشمل أبرز التقنيات ذات الصلة بهذا البحث

 البيانات واكتشاف الأنماط والعلاقات فيهاتحليل  :التعلم الآلي. 

 تحليل النصوص المكتوبة، مثل الملاحظات السريرية  :معالجة اللغة الطبيعية

 .والاستبيانات النفسية، وفق ضوابط الاستخدام المناسبة

 معالجة مجموعات كبيرة ومتنوعة من المعلومات  :تحليل البيانات الضخمة

 .للكشف عن الاتجاهات العامة

 عرض مؤشرات أو نتائج تحليلية تساعد المختص على  :ظمة دعم القرارأن

 .تقييم الحالة واتخاذ القرار
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 للحالة 
ً

ولا يعني استخدام هذه التقنيات أن النظام يمتلك فهمًا بشريًا كاملا

النفسية؛ فالنتائج تعتمد على جودة البيانات، وطريقة بناء النموذج، ومدى 

 .صلاحيته للاستخدام المقصود

 المطلب الثاني: مفهوم الصحة النفسية وبياناتها

تشير الصحة النفسية إلى حالة من العافية النفسية تساعد الفرد على التعامل مع 

 .ضغوط الحياة، وممارسة قدراته، والتعلم والعمل، والمشاركة في المجتمع

أما بيانات الصحة النفسية فهي المعلومات التي تُجمع لغرض التقييم أو 

 :تشخيص أو العلاج أو المتابعة أو البحث العلمي، ومن أبرزهاال

 .البيانات الشخصية والإدارية الضرورية لتقديم الخدمة .6

 .التاريخ الصحي والنفسي للمراجع .2

 .نتائج المقابلات والتقييمات والاستبيانات النفسية .3

 .بيانات الأعراض والملاحظات السريرية .4

 .للتدخلاتخطط العلاج والمتابعة والاستجابة  .5

 .بيانات البحث العلمي بعد اتخاذ إجراءات مناسبة لحماية الهوية والخصوصية .1

وتُعد هذه المعلومات شديدة الحساسية؛ لأنها قد تكشف تفاصيل شخصية عن 

حياة الفرد وحالته النفسية، مما يستلزم تحديد صلاحيات الوصول إليها 

 .بهوحمايتها من الإفصاح أو الاستخدام غير المصرح 

 المطلب الثالث: مفهوم تنظيم بيانات الصحة النفسية

يقصد بتنظيم بيانات الصحة النفسية عملية جمع المعلومات وترتيبها وتصنيفها 

وتخزينها وتحديثها واسترجاعها وفق قواعد محددة تضمن سهولة استخدامها 

 .ودقتها وأمنها

 :ويتضمن التنظيم الفعال عدة مراحل مترابطة

  من السجلات والاستبيانات والمقابلات والأنظمة الصحية  :البياناتجمع

 .المعتمدة

 اكتشاف الأخطاء والتكرار والنقص والتعارض بين  :التحقق من الجودة

 .السجلات
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 ترتيب المعلومات وفق معايير واضحة، مثل نوع التقييم أو تاريخ  :التصنيف

 .المتابعة

 مناسبة مع تطبيق ضوابط الحماية حفظ البيانات في أنظمة :التخزين الآمن. 

 استخراج المؤشرات التي تفيد في التقييم والمتابعة :التحليل. 

 ضمان استمرار دقة المعلومات وملاءمتها للغرض  :التحديث والمراجعة

 .المطلوب
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hildren’s Neuro-Rights in the Age of Predictive Psychiatry: 

Legal Protection of Mental Privacy and Autonomy 

 
MohammadMehdi Seyed Nasseri

1
 

 

Abstract: Background and Aim: The rapid integration of artificial 

intelligence, neuroimaging, digital phenotyping, and predictive 

analytics into mental health care is transforming the identification and 

assessment of psychological disorders in children. Although these 

technologies may facilitate earlier detection and more individualized 

interventions, their capacity to infer emotional states, cognitive 

characteristics, behavioral tendencies, or future mental-health risks 

from neural and other sensitive data raises unprecedented questions 

concerning children’s fundamental rights. The developing nature of 

the child’s brain and the child’s evolving capacities make such 

concerns particularly significant. Contemporary international 

discussions on neurotechnology increasingly identify mental privacy, 

autonomy, freedom of thought, personal identity, and human dignity 

as fundamental areas requiring protection, with particular attention to 

children and adolescents.   This study aims to examine the legal status 

of children’s neuro-rights in predictive psychiatry and to develop a 

child-centred framework for protecting mental privacy and autonomy 

against unjustified collection, inference, processing, and use of neural 

and psychological data. 

Methods: This study adopts a descriptive–analytical and doctrinal 

legal methodology. It examines relevant principles of international 

human rights law and children’s rights, including the Convention on 

the Rights of the Child, particularly the principles of the best interests 

of the child, evolving capacities, privacy, participation, and the right 

to health. It further analyzes contemporary international normative 

developments concerning artificial intelligence, digital environments, 

neurotechnology, and the governance of neural data, with particular 

reference to UNESCO’s emerging global framework on the ethics of 

neurotechnology and the Committee on the Rights of the Child’s 

approach to children’s rights in digital environments.   

Results: The findings indicate that predictive psychiatry may create a 

new category of rights-sensitive information: inferred mental and 
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cognitive states, which cannot be adequately protected through 

conventional notions of medical confidentiality or data privacy alone. 

Algorithmic prediction of a child’s psychological vulnerability may 

affect personal identity, autonomy, access to services, and future 

opportunities, while erroneous or biased predictions may result in 

stigmatization and discriminatory treatment. Moreover, parental 

consent cannot, by itself, provide an adequate legal basis for 

unrestricted processing of children’s neural data where such 

processing may affect the child’s emerging autonomy or mental 

integrity. The analysis therefore supports heightened safeguards based 

on necessity, proportionality, purpose limitation, transparency, data 

minimization, non-discrimination, child participation, and meaningful 

human oversight. These concerns are consistent with UNESCO’s 

recognition that neurotechnology combined with AI may threaten 

mental privacy, autonomy, freedom of thought, and human dignity.   

Conclusion: The protection of children in predictive psychiatry 

requires moving beyond traditional medical-data protection toward a 

distinct child-centred neuro-rights framework. Mental privacy and 

autonomy should be recognized as heightened interests requiring 

special protection throughout the lifecycle of neurotechnological and 

AI systems. Accordingly, States, healthcare institutions, researchers, 

and technology developers should establish stricter safeguards against 

non-therapeutic surveillance, unjustified mental-state inference, 

algorithmic profiling, and discriminatory decision-making concerning 

children. Such an approach would ensure that predictive psychiatry 

remains a tool for promoting children’s health rather than becoming a 

mechanism for prematurely defining, monitoring, or controlling their 

developing identities. 

Keywords 

Children’s Rights; Neuro-Rights; Predictive Psychiatry; Artificial 

Intelligence; Mental Privacy; Cognitive Liberty; Child Autonomy; 

Neural Data; Mental Health; Algorithmic Governance. 
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Neuroethics and National Security: A Scoping Review of 

Ethical, Legal, and Social Implications 
 

Mehdi Azimian Zavareh
1 

 

Abstract: Background: The intersection of neuroscience and 

national security is fundamentally redefining the ethical boundaries of 

state power. As neurotechnologies increasingly permeate military 

operations, intelligence activities, and law enforcement, they generate 

formidable tensions between the pursuit of strategic advantage and the 

protection of fundamental human rights. These innovations threaten to 

erode privacy, undermine informed consent, weaken accountability, 

and compromise human dignity. Paradoxically, despite heightened 

investment from defense and intelligence agencies, the bioethics 

literature specifically addressing these national security applications 

remains surprisingly scarce and fragmented. 

Objective: This scoping review aims to systematically map the 

existing scholarly discourse on neuroethics and national security, 

identify key thematic areas, highlight emerging challenges, and 

uncover critical gaps in both research and policy frameworks. 

Methods: Following established scoping review methodologies, we 

conducted a comprehensive search of PubMed, PhilPapers, and other 

academic databases for peer-reviewed articles, books, and institutional 

reports published between 2007 and 2026. Search terms included 

"neuroethics," "national security," "neurotechnology," "military 

ethics," "cognitive enhancement," "brain-computer interface," "dual-

use," and "cognitive warfare." After screening, 28 relevant sources 

were included for thematic analysis. 

Results: The analysis identified six major thematic clusters: (1) dual-

use neuroscience and the military-scientific complex, highlighting 

tensions between civilian therapeutic uses and military repurposing; 

(2) cognitive enhancement and warfighter optimization, raising issues 

of coercion, long-term health effects, and post-service disability; (3) 

brain-computer interfaces and security vulnerabilities, including 

hacking risks, unauthorized neural data access, and threats to mental 

privacy; (4) cognitive warfare and neurodata as a strategic asset, with 

implications for disinformation, surveillance, and fundamental human 

rights; (5) legal and accountability gaps, particularly under 
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international humanitarian law; and (6) governance and regulatory 

frameworks, stressing the need for proactive, internationally 

coordinated oversight. The literature, though growing, remains sparse, 

with notable deficits in empirical studies and cross-cultural 

perspectives. 

Conclusion: The intersection of neuroethics and national security is a 

critically underexplored domain requiring urgent scholarly and policy 

attention. Effective governance demands early integration of ethical 

review in research and development, protection of neurodata as a 

fundamental right, and enhanced international collaboration to prevent 

fragmented and unequal regulation. Without such measures, 

technological progress risks outpacing ethical safeguards, with 

potentially severe consequences for individual rights and global 

stability. 
Keywords: Neuroethics, National Security, Dual-Use, Cognitive 

Enhancement, Neurotechnology 
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Human Rights Challenges of Using Artificial Intelligence in 

Children’s Mental Health: With Emphasis on the 

Protection of the Right to Privacy 
 

Mahshid Jamali
1
 

 

Background and Objective: The expanding use of artificial 

intelligence in the field of mental health, including psychological 

assessment tools and data analysis systems, has provided capacities 

for facilitating children’s access to mental health services. However 

this technological advancement raises challenges, including the 

disclosure of sensitive information and secondary use of data, the 

realization of consent and control over personal information and 

algorithmic decision-making, which may affect the child’s right to 

privacy recognized under Article 16 of the Convention on the Rights 

of the Child. The present study was conducted with the aim of 

examining the human rights challenges of using artificial intelligence 

in children’s mental health and explaining the requirements for 

protecting their right to privacy. 

Method: This study was conducted using a descriptive-analytical 

method and a legal approach. Data were collected through the study 

and analysis of international human rights and children’s rights 

instruments. 

Findings and Conclusion: The findings of the study indicate that the 

use of artificial intelligence in the context of children’s mental health, 

alongside its protective capacities, may give rise to challenges such as 

excessive collection and processing of sensitive data, unauthorized 

disclosure of data, insufficient control over personal information, 

algorithmic decision-making and ambiguity regarding the role of a 

qualified human professional and difficulties in achieving informed 

consent appropriate to the child’s age and capacity. The protection of 

children’s right to privacy, with emphasis on Articles 3 (the best 

interests of the child), 12 (the child’s participation and right to be 

heard), 16 (the right to privacy), and 24 (the right to health), as well as 

General Comment No. 25 of the Committee on the Rights of the Child 

is addressed. Accordingly effective protection of the child’s right to 

privacy requires the adoption of binding international and national 
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laws and regulations to limit the collection and processing of sensitive 

data, prevent unauthorized disclosure, ensure human oversight and 

provide for informed consent appropriate to the child’s age and 

capacity. 

Keywords: Artificial Intelligence, Mental Health, Children’s Rights, 

Right to Privacy 
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Neurolaw and Brain Evidence in Judicial Proceedings: A 

Framework for Admissibility and Evidentiary Value in 

Assessing Financial Capacity 
 

Fatemeh Ghodrati
1
, Reyhaneh Iran Ram

2
 

 
Abstract: In the Iranian legal system, determining financial capacity 

and evaluating an individual’s ability to manage and make decisions 

regarding financial affairs relies on the criterion of "rationality of 

dispositions." While stipulated in Article 1208 of the Civil Code, this 

legal standard lacks predetermined, objective metrics for judicial 

determination. Concurrently, advances in neuroscience and the 

emergence of neurolaw have raised the prospect of utilizing 

neuroscientific evidence to elucidate cognitive capacities underlying 

financial decision-making. This study addresses the role, evidentiary 

limits, and judicial admissibility criteria of such evidence in financial 

capacity assessments. Employing a descriptive-analytical and 

interdisciplinary approach, this research examines the jurisprudential 

and legal foundations of financial capacity alongside the nexus 

between financial performance, cognitive functions, and 

neuroscientific findings. The findings indicate that financial capacity 

is inherently multidimensional and task-specific; thus, it cannot be 

inferred merely from general cognitive ability or the presence of a 

brain abnormality. Furthermore, methodological constraints—notably 

reverse inference, the challenge of group-to-individual (G2i) 

generalization, confounding correlation with causation, and the 

temporal gap between clinical evaluation and the legal transaction—

preclude this evidence from being independently sufficient. 

Accordingly, this study proposes a four-stage judicial framework: 

identifying the disputed financial conduct; examining its cognitive 

and neuroscientific correlates; establishing the temporal and 

individual relevance of the findings; and evaluating their convergence 

with other evidence under the applicable legal standard. Within this 

framework, the probative weight of neuroscientific evidence stems 

from converging data; therefore, as supplementary evidence, it serves 

to corroborate and explain other findings rather than establish capacity 

or incapacity in isolation. Ultimately, the definitive determination of 
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whether an individual's conduct satisfies the standard of "rationality of 

dispositions" remains within the exclusive jurisdiction of the court. 

Keywords: Neurolaw, Brain Evidence, Financial Capacity, Judicial 

Proceedings, Legal Admissibility. 
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Neuroethics and National Security in the Age of Artificial 

Intelligence: A Scoping Review of Emerging Gaps in Light 

of Contemporary Geopolitical Developments 

 
Mehdi Azimian Zavareh

1
 

 
Abstract: Background: The intersection of neuroscience and 

national security is fundamentally redefining the ethical boundaries of 

state power. As neurotechnologies increasingly permeate military 

operations, intelligence activities, and law enforcement, they generate 

formidable tensions between the pursuit of strategic advantage and the 

protection of fundamental human rights. These innovations threaten to 

erode privacy, undermine informed consent, weaken accountability, 

and compromise human dignity. Despite heightened investment from 

defense and intelligence agencies, the bioethics literature specifically 

addressing these national security applications remains surprisingly 

scarce and fragmented, particularly in light of recent geopolitical 

developments and the integration of artificial intelligence into 

neurotechnological systems. 

Objective: This scoping review aims to systematically map the 

existing scholarly discourse on neuroethics and national security, 

identify key thematic areas, highlight emerging challenges, and 

uncover critical gaps in both research and policy frameworks. 

Methods: Following established scoping review methodologies, we 

conducted a comprehensive search of PubMed, PhilPapers, and other 

academic databases for peer-reviewed articles, books, and institutional 

reports published between 2007 and 2026. Search terms included 

"neuroethics," "national security," "neurotechnology," "military 

ethics," "cognitive enhancement," "brain-computer interface," "dual-

use," and "cognitive warfare." After screening, 28 relevant sources 

were included for thematic analysis. 

Results: The analysis identified six major thematic clusters: (1) dual-

use neuroscience and the military-scientific complex, highlighting 

tensions between civilian therapeutic uses and military repurposing; 

(2) cognitive enhancement and warfighter optimization, raising issues 

of coercion, long-term health effects, and post-service disability; (3) 

brain-computer interfaces and security vulnerabilities, including 

hacking risks, unauthorized neural data access, and threats to mental 
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privacy; (4) cognitive warfare and neurodata as a strategic asset, with 

implications for disinformation, surveillance, and fundamental human 

rights; (5) legal and accountability gaps, particularly under 

international humanitarian law; and (6) governance and regulatory 

frameworks, stressing the need for proactive, internationally 

coordinated oversight. The literature, though growing, remains sparse, 

with notable deficits in empirical studies and cross-cultural 

perspectives. 

Conclusion: The intersection of neuroethics and national security is a 

critically underexplored domain requiring urgent scholarly and policy 

attention. Effective governance demands early integration of ethical 

review in research and development, protection of neurodata as a 

fundamental right, and enhanced international collaboration to prevent 

fragmented and unequal regulation. Without such measures, 

technological progress risks outpacing ethical safeguards, with 

potentially severe consequences for individual rights and global 

stability. 

Keywords: Neuroethics, National Security, Dual-Use, Cognitive 

Enhancement, Neurotechnology 
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Legal protection of the confidentiality and security of 

psychiatric data in artificial intelligence applications 

 
Kosar AbJameh

1
, Sadegh TariVerdi

2
, 

Mohammad Hosein Sadeghi
3
 

 

Abstract: Background and Aim: The expansion of artificial 

intelligence (AI) in the field of mental health, including applications 

such as diagnosis and improved access to services and cost reduction, 

has created significant challenges regarding the governance and 

security of psychiatric data. The Iranian legal system lacks an 

independent classification and specific regulations for such data, and 

the existing provisions do not adequately address their processing by 

AI-based systems. This study aims to identify legal gaps and propose 

legislative and institutional measures for the effective protection of 

such data. 

Methods: This study employed a descriptive–analytical research 

method with a legal–medical approach. A comparative analysis of the 

EU (GDPR, AI Act) and US (HIPAA, 42 CFR Part 2) frameworks 

was also conducted. Data were collected through library research and 

by reviewing legal documents, books, and medical law articles. 

Ethical Considerations: This study was conducted in accordance 

with ethical principles, honesty, and integrity in citing sources. 

Results: The findings indicate that the existing legal framework, 

including Article 648 of the Islamic Penal Code and medical 

regulations, is not proportionate to emerging risks such as data 

breaches, re-identification, and algorithmic processing. Furthermore, 

although personal data are subject to certain protections, there is no 

specific and independent guarantee of enforcement for psychiatric 

data. A comparative analysis shows that the EU and the US provide 

enhanced health-data protection backed by binding obligations and 

enforceable sanctions. Therefore, the protection of such data requires, 

in addition to technical measures, clear legal rules, regulatory 

oversight, and precise standards concerning transparency, access 

control, risk assessment, and accountability. 

Conclusion: The findings emphasize the need to reform and 
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supplement existing laws, strengthen the protection of personal data, 

and establish effective regulatory mechanisms. Appropriate 

governance of psychiatric data will be achieved when confidentiality, 

data security, and patients’ rights are incorporated into the design and 

application of AI systems from the outset, with due attention from 

lawmakers and healthcare institutions. 

Keywords: Legal Governance, Psychiatric Data, Artificial 

Intelligence, Confidentiality, Data Security. 
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Admissibility and Probative Value of AI-Analyzed 

Neuroscientific Evidence in Assessing Criminal 

Responsibility in Cases of Mental Disorder: A Comparative 

Study of Iranian and European Union Law 

 
Meisam Nasrollahi

1
, Nooshin Mahmoodi

 *2 

 

Abstract: The use of machine-learning systems to analyze 

neuroimaging and neuropsychological data raises an evidentiary 

question distinct from conventional forensic psychiatric assessment: 

under what conditions can an algorithmic inference contribute to 

determining whether a defendant lacked volition or discernment at the 

time of an alleged offence? Using doctrinal analysis and functional 

comparison, this article examines Iranian substantive and procedural 

criminal law alongside the European Union’s rules governing 

artificial intelligence, sensitive data and procedural rights. It argues 

that predictive or classificatory performance cannot be translated 

directly into proof of a legally relevant mental condition. The 

uncertain validity of training labels, limited individual-level 

generalisability, retrospective inference and the normative character 

of criminal responsibility interrupt that inferential chain. Under 

Iranian law, algorithmic output is not an autonomous statutory means 

of proof; it may inform judicial assessment only through a reasoned, 

contestable expert opinion and subject to applicable evidentiary 

safeguards. EU legislation, by contrast, primarily regulates the 

development and deployment of relevant AI systems and the 

processing of personal data, without harmonising substantive tests of 

criminal irresponsibility. The article develops a six-stage framework 

addressing legal relevance, data provenance and integrity, scientific 

validity, individual and temporal fit, effective adversarial scrutiny, 

and reasoned judicial evaluation. It further distinguishes 

circumstances warranting non-reliance from remediable evidentiary 

deficiencies and narrowly qualified reliance. The proposed framework 

preserves the potential contribution of computational analysis while 

preventing statistical associations from acquiring unwarranted 
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normative authority in criminal proceedings. 

Keywords: Artificial Intelligence; Neuroscientific Evidence; 

Criminal Responsibility; Insanity; Expert Evidence; Evidentiary 

Weight; Fair Trial. 
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Rights-Based Policymaking and Governance in Psychiatric 

Law: A Comparative Framework for Moving from 

Coercion to Supported Decision-Making 
 

Sakine Azari
1
 

 

Abstract: Background and objective: Psychiatric law lies at the 

intersection of the right to health, individual liberty and the state’s 

protective obligations. Persistent involuntary admission and treatment 

raise questions about the adequacy of existing legal safeguards. This 

study develops a comparative, rights-based governance framework 

adaptable to Iran. Methods: A qualitative doctrinal and comparative 

review examined WHO–OHCHR guidance, the Convention on the 

Rights of Persons with Disabilities, selected national legislation and 

peer-reviewed scholarship. Six analytical dimensions were used to 

compare intervention thresholds, decision-making support, review 

mechanisms, remedies and community-based services. Findings: 

Risk-oriented, capacity-oriented and support-oriented approaches 

coexist across jurisdictions. Legal review alone does not establish that 

coercion is reduced. A five-domain governance audit framework is 

proposed: clear intervention thresholds; supported decision-making; 

necessity and proportionality; independent oversight and remedies; 

and community-service capacity with transparent data. Conclusion: 

Reform in Iran should integrate enforceable procedural safeguards 

with accessible voluntary services, independent advocacy and 

outcome monitoring. The proposed index is a normative policy-audit 

tool rather than an empirically validated country ranking. 
Keywords: psychiatric law; involuntary treatment; supported 

decision-making; mental health governance; disability rights 
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Evidentiary Value of Neuroscientific Evidence in 

Establishing Legal Incapacity and the Validity of Legal Acts 

under Iranian Law 
 

Rahim Pilvar*
1
, Mohammad Jafar Mostafavi

2 
 

Abstract: Advances in neuroscience and medical technology have 

increased the relevance of neuroscientific evidence in assessing 

cognitive and mental disorders and their legal consequences. This 

study, using a descriptive-analytical method, examines the evidentiary 

value of neuroscientific evidence in establishing legal incapacity and 

determining the validity of legal acts under Iranian law. The findings 

indicate that brain imaging, cognitive assessments, and other 

neuroscientific methods, despite providing valuable information about 

brain structure and function, have limitations regarding accuracy, 

predictive capacity, and the direct inference of an individual’s 

cognitive and volitional condition. The existence of a brain lesion, 

structural alteration, or even a cognitive disorder does not, by itself, 

establish legal incapacity or the absence of intention and consent at 

the time of performing a legal act. Accordingly, the evidentiary value 

of such evidence should be assessed in light of the timing of the legal 

act, the individual’s condition at that time, the subject matter of the 

dispute, and the totality of the available evidence. The study 

concludes that neuroscientific evidence may contribute to the 

assessment of legal capacity; however, translating medical findings 

into a legal conclusion requires independent judicial evaluation and 

caution against direct and conclusive inferences from neuroscientific 

data. 
Keywords: Neuroscientific evidence, legal incapacity, legal capacity, 

legal acts, evidence 
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Limits of the Legitimacy of Compulsory Brain Data 

Collection in Criminal Proceedings: From Biometric 

Evidence to Mental Content in Light of the Right Against 

Self-Incrimination 

 
Mohammad Javad Moqaddam

1
 

 

Abstract: Advances in neuroscientific technologies have made it 

possible to use brain data in criminal proceedings, raising challenges : 

concerning the legitimacy of their compulsory collection and its 

potential conflict with the right against self-incrimination. This study 

aims to clarify the limits of the legitimate acquisition and use of 

neuroscientific evidence and to propose a legal framework for its 

assessment. It adopts a descriptive-analytical method, drawing on the 

principles of Imami jurisprudence, criminal law principles, and 

scientific considerations. The findings indicate that the legitimacy of 

compulsory brain data collection depends on the nature of the 

information, the method of acquisition, and its evidentiary function, 

rather than solely on its biological origin. Moreover, neural responses 

alone do not establish awareness of a crime, and judicial inferences 

must be assessed in light of the scientific limitations of such evidence. 

Accordingly, the study proposes a framework based on distinguishing 

between the accusatory and defensive uses of neuroscientific 

evidence, protecting cognitive liberty, critically evaluating expert 

evidence, and establishing proportionate legal safeguards. 

Keywords: Cognitive liberty, neuroscientific evidence, criminal 

proceedings, right against self-incrimination, brain evidence. 
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Suicide During Pregnancy and the Postpartum Period: A 

Review of Professional Challenges and Legal 

Considerations in Midwifery 
 

Solmaz Roshandel
1
 

 

Abstract: Introduction and Objective: Pregnancy and the 

postpartum period are accompanied by significant physical, 

psychological, and social changes, and some women experience 

suicidal thoughts or behaviors during this period. Suicide is a 

multifactorial phenomenon with serious consequences for mothers, 

infants, and families. The identification and management of women at 

risk also raise important professional, ethical, and legal considerations 

for midwives. This study aimed to review the evidence on suicide 

during pregnancy and the postpartum period, with a focus on the role 

of midwives and related professional and legal considerations. 
Methods: This narrative review examined Persian- and English-

language literature on suicide, suicidal thoughts and behaviors during 

pregnancy and the postpartum period, risk factors, screening and risk 

assessment, the role of midwives, professional responsibilities, and 

legal considerations. Relevant literature was searched in 

PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, Google Scholar, SID, 

and Magiran through September 2026. In addition, relevant clinical 

guidelines and laws and regulations of the Islamic Republic of Iran 

were reviewed and analyzed. 

Findings: Evidence indicates that a history of suicidal behavior, 

mood disorders, violence and abuse, inadequate social support, and 

certain individual and social factors are associated with an increased 

risk of suicidal thoughts and behaviors during the perinatal period. 

Identification of warning signs, risk assessment, referral, follow-up, 

and documentation of care are important components of safe practice. 

From a professional and legal perspective, the occurrence of suicide 

or patient death alone does not constitute midwifery negligence; 

rather, potential liability should be assessed on a case-by-case basis, 

considering professional duties, standards of care, reasonably 

foreseeable circumstances, actions taken or omitted, and causation. 
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Conclusion: Enhancing midwives’ knowledge of warning signs and 

risk assessment, establishing clear referral and follow-up pathways, 

adhering to professional scope of practice, and maintaining accurate 

documentation may improve the safety of women at risk while 

reducing professional and legal uncertainties and disputes. 

Keywords: Suicide; Pregnancy, Postpartum Period, Midwifery, 

Professional Liability, Medical Law, Medical Negligence. 
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Coercive Medical Measures in Patients with Mental 

Disorders: An Analysis of Ethical Considerations and 

Criteria for Their Application from a Comparative Legal 

Perspective 
 

Hamid Abhari
1
, Nazila Taghavi

2
 

 

Abstract: Background and Objective: Coercive medical measures 

in psychiatry are among the most controversial issues in medical law, 

as, on the one hand, they may restrict patients’ autonomy and, on the 

other hand, may be considered necessary under certain circumstances 

to protect patients or prevent harm to third parties. Therefore, 

justifying such measures requires an examination of their ethical and 

legal considerations. This study aims to examine the ethical 

considerations and analyze the criteria for applying coercive medical 

measures to individuals with mental disorders from a comparative 

legal perspective. 

     Methods: This descriptive-analytical study was conducted using 

library-based research and documentary sources. 

      Results: The findings indicate that patient autonomy constitutes 

the most significant ethical challenge associated with coercive 

medical measures. Nevertheless, where there is a serious impairment 

of decision-making capacity, coercive intervention may be justified 

with the aim of protecting and restoring the patient’s autonomy. 

Furthermore, the presence of a serious risk to third parties is an 

important factor in justifying coercive measures. From a comparative 

legal perspective, risk to oneself or others, the necessity or need for 

treatment, and the absence of an appropriate alternative are among the 

most important criteria for justifying such measures, while decision-

making capacity has also been taken into consideration in some legal 

systems. In Iranian law, the absence of a comprehensive and 

independent legal framework and the failure to finally enact the Bill 

on the Protection of the Rights of Persons with Mental Disorders has 

resulted in a legislative gap in this area. 
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     Conclusion: Coercive medical measures cannot be regarded as 

inherently unethical. Their ethical assessment requires a case-by-case 

evaluation of the conflict between patient autonomy, protection of the 

patient, prevention of harm, and safeguarding the security of third 

parties. From a legal perspective, integrating the criteria of serious 

risk, necessity of intervention, absence of an appropriate alternative, 

and consideration of decision-making capacity, together with 

adherence to the principle of proportionality, may provide a more 

appropriate framework for regulating such measures across different 

legal systems, including Iran. 
Keywords: Coercive medical measures, Mental disorders, 

Comparative law, Autonomy, Psychiatry. 
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Prevention of Sexual Violence in Light of Digital 

Criminology Approaches and International Instruments on 

Psychiatric Law: A Multilayered Model for Smart Criminal 

Policy in the Iranian Legal System 
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Abstract: Background and Objective: The expansion of digital 

technologies, social networks, communication platforms, and artificial 

intelligence-based technologies has transformed the nature of sexual 

violence and the processes of victimization. The non-consensual 

dissemination of intimate content, sexual deepfakes, sexual extortion, 

coerced sexting, and online sexual stalking and harassment, 

characterized by the speed and extensive reach of dissemination, 

reproducibility, data persistence, offender anonymity, and 

transnational dimensions, may result in the continuation of 

victimization and the relative ineffectiveness of traditional criminal 

justice responses. The present study aims to elucidate the 

criminological, legal, and psychiatric dimensions of digital sexual 

violence and to propose a multilayered model for smart criminal 

policy within the Iranian legal system. 

Methods: This study employs a descriptive-analytical approach and a 

library-based research method. 

Findings: The findings indicate that effective prevention of digital 

sexual violence requires moving beyond a purely criminal justice 

response and integrating social, community-based, developmental, 

situational, and technological crime prevention with legislative 

reform, specialized judicial responses, accountability of digital 

platforms, and psychological, psychosocial, and legal support for 

victims. Furthermore, the use of technology and artificial intelligence 

in preventive processes should be accompanied by respect for privacy, 

transparency, human oversight, necessity, and proportionality. 

Psychiatric interventions concerning the assessment of the risk of 

recurrent violent behavior should likewise be grounded in 
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scientifically informed and individualized risk assessment, respect for 

human dignity, and judicial oversight. 

Conclusion: Smart criminal policy in the field of digital sexual 

violence requires a multilayered and rights-based approach that 

simultaneously seeks to reduce opportunities for offending, strengthen 

digital resilience, provide sustained support for victims, and safeguard 

mental health and human dignity. Such an approach can integrate 

preventive, technological, legal, and victim-support capacities within 

a coherent framework. 

Keywords: Digital Sexual Violence; Digital Criminology; 

International Instruments on Psychiatric Law; Crime Prevention. 
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Demographic and Clinical Characteristics and Outcomes of 

Patients with Epilepsy at Abu Ali Sina Balkhi Regional 

Hospital 
 

Hoshmand Maher
*1 

 

Abstract: Background and Objective: Epilepsy is an important 

neurological disorder, but hospital-based information on its 

characteristics and outcomes in Afghanistan remains limited. This 

study assessed the demographic and clinical characteristics and 

outcomes of patients with epilepsy. 
Method: This retrospective, descriptive cross-sectional, hospital-

based study reviewed all eligible records through total enumeration 

from 21 March to 22 September 2025. Sex, month of presentation, 

and mortality status were extracted and analyzed using descriptive 

statistics and the chi-square test. 

Findings/ Result: Of 202 patients, 105 (52%) were female and 97 

(48%) were male. No significant association was observed between 

sex and month of presentation (p=0.715). The highest number of cases 

was recorded in Sawr (April–May), with 57 cases, and the lowest in 

Sunbula (August–September), with 13 cases. Eleven in-hospital 

deaths (5.4%) were reported. 

Conclusion: No clear sex difference was observed. The recorded 

deaths highlight the need for timely assessment, continuous care, and 

strengthened hospital-based epilepsy registration. 

Keywords: Epilepsy; Seizure; Demographic characteristics; Clinical 

characteristics; In-hospital mortality 
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The Role of Midwives in the Identification and 

Management of Domestic Violence During Pregnancy and 

the Postpartum Period: A Review of Challenges and Legal 

Considerations in Midwifery Practice 
 

Melina Amari
 
 Allah Yari

1
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*2 

 

Abstract: Introduction: Domestic violence, particularly intimate 

partner violence, may persist during pregnancy and the postpartum 

period, resulting in adverse physical and psychological consequences 

for mothers and their families. Given their continuous contact with 

women throughout the perinatal period, midwives play a critical role 

in identifying violence, providing initial support, and facilitating 

referrals. This study aimed to examine the role of midwives in 

identifying and managing domestic violence during pregnancy and the 

postpartum period, with emphasis on professional challenges and 

ethical and legal considerations. 

Methods: This study was conducted as a narrative review. Relevant 

Persian- and English-language literature was searched across 

PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, ScienceDirect, the 

Cochrane Library, Google Scholar, SID, and Magiran. Studies 

addressing domestic violence or intimate partner violence and the role 

of midwives and other healthcare providers in identification, support, 

referral, and follow-up were descriptively and thematically analyzed. 

Results: The evidence indicated that establishing a trust-based 

relationship, using empathetic communication, and ensuring a private 

environment facilitate the identification and disclosure of violence. In 

contrast, limited time, lack of privacy, inadequate training, concerns 

about the consequences of disclosure, and uncertainty regarding 

appropriate actions following identification were identified as major 

barriers. Care for women experiencing violence should extend beyond 

identification to include safety and risk assessment, initial support, 

attention to psychological and social needs, and appropriate referral. 

Maintaining confidentiality, respecting women’s autonomy, obtaining 

informed consent, accurate documentation, and awareness of legal 

requirements and professional responsibilities are also essential 

considerations. 
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Conclusion: Midwives can play an important role in the early 

identification of domestic violence and facilitating women’s access to 

appropriate support and specialized services. Strengthening clinical, 

ethical, and legal training; safeguarding confidentiality and women’s 

autonomy; conducting risk assessments; ensuring appropriate 

documentation; and establishing clear interdisciplinary referral 

pathways are essential for safe, ethical, and coordinated care. 

Keywords: Domestic violence, Intimate partner violence, Pregnancy, 

Postpartum period, Legal considerations 
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Legal Regulation of AI-Based Mental Health Services 

Regarding Harms Caused by Algorithmic Decisions to 

Children 
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2
 

 

Abstract: Background: The rapid expansion of artificial intelligence-

based mental health services, particularly counseling chatbots and 

algorithmic diagnostic systems, has created new opportunities for 

access to psychological support. However, children and adolescents, 

due to their developmental characteristics and higher vulnerability, are 

exposed to serious risks arising from the algorithmic decisions of 

these systems. Harms such as incorrect diagnosis, exacerbation of 

psychological symptoms, creation of unhealthy emotional 

dependency, violation of the privacy of sensitive data, and even 

facilitation of self-harm thoughts have highlighted the necessity of 

precise legal regulation in this field. 
Methods: The present article, using a descriptive-analytical method 

and a comparative approach, examines the harms resulting from 

algorithmic decisions in children’s mental health services. It also 

analyzes international legal frameworks (including the European 

Union Artificial Intelligence Act, U.S. state laws, and UNICEF 

guidelines) and evaluates the current situation in the Iranian legal 

system. 
Findings: The research findings indicate that serious gaps exist in 

defining the responsibility of providers, transparency requirements, 

age verification, human oversight, and special protection for children 

in the Iranian legal system. 
Conclusion: Effective regulation requires risk classification of 

systems, mandatory impact assessment on children’s rights, 

determination of civil liability and, in specific cases, criminal liability, 

as well as the establishment of independent supervisory mechanisms. 

Finally, recommendations are presented for the formulation of 

specific regulations in the Iranian legal system so that, while 

benefiting from the advantages of the technology, algorithmic harms 

to children can be prevented. 
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Keywords: Artificial Intelligence, Mental Health, Children, 

Algorithmic Decisions, Legal Regulation, Algorithmic Harm, Civil 

Liability. 
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Cross-Border Governance of Mental Health Data in the Age 

of Artificial Intelligence: Emphasizing the International 

Obligations and Responsibilities of States within the Legal 

Regime of Submarine Cables 
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Abstract: The digital transformation and the expanding application of 

artificial intelligence in healthcare have led to the emergence of new 

patterns of production, processing, and cross-border transfer of mental 

health data. Due to their direct connection with privacy, human 

dignity, and personal identity, mental health data are considered 

among the most sensitive categories of personal data. In this context, 

the global flow of data through infrastructures such as submarine 

cables has increased the necessity of examining the relationship 

between data governance, the international law of the sea, and state 

responsibilities. This study aims to analyze the international 

obligations and responsibilities of states in the cross-border 

governance of artificial intelligence-based mental health data, with 

particular emphasis on the role of the legal regime governing 

submarine cables.This research adopts a descriptive-analytical method 

with a legal approach. The data have been collected and analyzed 

through the examination of international legal instruments, data 

protection regulations, ethical principles of artificial intelligence, the 

United Nations Convention on the Law of the Sea, and relevant 

academic sources.The findings indicate that, in the age of artificial 

intelligence, states have multilayered obligations, including protecting 

privacy, ensuring data security, promoting algorithmic transparency, 

preventing discrimination, safeguarding data transmission 

infrastructures, and enhancing international cooperation. Furthermore, 

although the existing legal regime governing submarine cables 

provides an important foundation for protecting global 

communication infrastructures, it requires further development and 

interpretative expansion to address emerging challenges related to 

mental health data and cybersecurity threats.Effective governance of 

mental health data in the age of artificial intelligence requires the 
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establishment of a coordinated framework integrating human rights 

law, data protection law, the law of the sea, and the rules of 

international state responsibility. Achieving this objective depends on 

international cooperation among states and the development of 

common standards to ensure security, trust, and the responsible use of 

intelligent technologies in the field of healthcare. 

Keywords: Cross-border data governance; Mental health data; 

Artificial intelligence; Submarine cables; International responsibility 

of states. 
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The Evidentiary Value of Forensic Medical Opinions in 

Medical Malpractice Claims and Their Impact on the 

Determination of Arsh in Iranian Judicial Practice 
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Abstract : This study aims to examine the evidentiary weight of 

forensic medical opinions in medical malpractice litigation and to 

clarify their role in establishing negligence, causation, and the 

assessment of arsh (compensation for bodily injury not subject to a 

predetermined statutory amount) in Iranian judicial practice. The 

central issue is under what conditions specialized medical findings 

may serve as a basis for judicial decision-making and in which 

circumstances they are insufficient to establish liability and support an 

order for the payment of arsh. An examination of legal sources and 

selected judicial decisions indicates that the evidentiary weight of a 

forensic medical opinion depends on the subject matter of the expert 

examination, the adequacy of the supporting evidence, the assessment 

methodology, and the degree to which the specialized findings are 

relevant to the issue under adjudication. Accordingly, the weight of an 

opinion cannot be inferred solely from the authority of the issuing 

body or the number of experts involved; rather, the scope of its 

probative value must be assessed separately at each stage of the 

proceedings. The findings further demonstrate the need to distinguish 

the medical diagnosis of an injury from the legal determination of 

liability. Forensic medicine plays a central role in identifying the 

nature, severity, permanence, and consequences of an injury and in 

providing the specialized medical basis for assessing arsh. However, 

the determination of negligence, legal attribution, causation, and the 

final amount of arsh remains within the jurisdiction of the court. 

Within this framework, Judgment No. 43013 dated 27/09/1401 

(Iranian calendar) demonstrated that, following a finding of 

negligence, the opinion of a three-member forensic medical 
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commission may serve as the basis for assessing arsh at fifteen 

percent of the full diyah (statutorily prescribed compensation for 

bodily injury or death). By contrast, Judgment No. 43028 dated 

23/02/1402 (Iranian calendar) indicated that a forensic medical 

opinion, considered alongside other evidence, including an expert 

opinion issued by the Medical Council’s disciplinary body, formed 

part of the evidentiary basis for establishing negligence and, following 

the determination of liability, led to the assessment of multiple arsh 

awards. Accordingly, the evaluation of a forensic medical opinion 

must be tailored to the specific matter it is intended to establish. An 

opinion may be sufficient to establish the existence and extent of an 

injury while remaining insufficient to attribute that injury legally to 

the physician. This distinction provides the analytical basis for 

examining the role of expert opinions in the assessment of arsh and 

evaluating how the courts relied on such opinions in the judgments 

under review. 
Keywords: Forensic Medicine; Medical Malpractice; Evidentiary 

Value. 
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The Role of Neuroscientific Data in Assessing Cognitive 

Impairments and Behavioral Control Deficits Resulting from 

of Criminal Cocaine Use and Their Impact on the Attribution 
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Abstract: The rapid development of science and technology and the 

emergence of novel factors influencing criminal behavior have 

increasingly highlighted the need to reconsider traditional approaches to 

the explanation and attribution of criminal conduct. In this context, 

cocaine use and its potential effects on cognitive functioning, impulse 

control, perception, and decision-making have created grounds for 

incorporating neuroscientific findings into the assessment of criminal 

responsibility. This study aims to examine the role of neuroscientific data 

in assessing cognitive impairments and behavioral control deficits 

associated with cocaine use and their impact on the attribution of criminal 

responsibility. The research adopts a descriptive-analytical methodology 

based on library research in criminal law, forensic psychiatry, and 

neuroscience. The findings indicate that neuroscientific data may serve as 

specialized and complementary evidence in assessing the offender’s 

mental state, particularly perception, discernment, and volitional control 

at the time of the offense. However, a distinction must be made between 

mere cocaine use, cocaine use disorder, and the presence of an 

impairment affecting the attribution of criminal conduct, since cocaine 

use or neurological changes alone do not constitute sufficient grounds for 

excluding criminal responsibility. Under Iranian law, the assessment of 

such conditions must also be examined in light of Articles 140, 149, and 

154 of the Islamic Penal Code. The study concludes that neuroscientific 

data, when integrated with forensic psychiatric assessment, behavioral 

evidence, and evidence concerning the individual’s condition at the time 

of the offense, can contribute to a more accurate understanding of the 

offender’s mental state, but cannot replace legal and judicial 

determinations of criminal responsibility. The novelty of this study lies in 

proposing a framework that connects neuroscientific findings with the 

legal components of criminal responsibility and clarifies their role as 

complementary evidence. 
Keywords: Neuroscientific Data, Cognitive Impairments, Cocaine Use 

Disorder, Criminal Responsibility, Forensic Psychiatry 
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Abstract: Background and Objective: The integration of artificial 

intelligence (AI) into psychiatry, while enhancing diagnostic accuracy 

and therapeutic efficacy, has raised fundamental questions regarding 

civil liability for algorithmic errors and the fate of patient free will in 

automated decision-making systems. This study aims to examine 

simultaneously the distribution of civil liability among multiple actors 

and the impact of predictive algorithms on psychiatric patient 

autonomy. 

Method: This analytical-descriptive study draws upon library sources 

including credible books and peer-reviewed scientific articles in 

medical law, AI ethics, and philosophy of psychiatry. 

Findings: The findings indicate that civil liability in this domain 

requires a transition from the traditional fault-based model to a multi-

layered participatory model, in which physician liability is determined 

by the standard of professional caution and the degree of critical 

evaluation of algorithmic output, rather than mere reliance. 

Manufacturer liability is based on design defects, data bias, and 

inadequate warnings. Simultaneously, safeguarding patient free will is 

achievable not through eliminating technology, but through designing 

mechanisms for algorithmic transparency, meaningful informed 

consent, personal decision-support systems, psychiatric advance 

directives, and guaranteeing the right to human oversight. In Iranian 

law, the legislative gap in AI in medicine doubles the necessity of 

drafting a dedicated liability framework. 

Conclusion: Civil liability and free will in algorithmic governance are 

two sides of the same coin; without safeguarding free will, civil 

liability reduces to a formality, and without effective accountability 

mechanisms, free will remains vulnerable to the pressure of 

"predictive certainty." 

 

Keywords: Artificial Intelligence, Psychiatry, Civil Liability, Free 

Will, Algorithmic Governance 
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Abstract: The right to mental health, as one of the instances of 

second-generation human rights, holds a special place in Iran's legal 

system and has been recognized in numerous international 

instruments, including the International Covenant on Economic, 

Social and Cultural Rights, and implicitly in Article 29 of the Iranian 

Constitution. The present study aims to examine the normative 

foundations, jurisdictional mechanisms, judicial practice, and 

challenges facing the right to mental health and state obligations, with 

a particular focus on analyzing the possibility of litigation in the 

Administrative Justice Court. The research method is analytical-

descriptive, based on the examination of international instruments, the 

Constitution, development plan laws, insurance laws, and the judicial 

practice of the Administrative Justice Court. The findings indicate that 

the Court faces numerous structural and procedural challenges in 

dealing with such claims, including the lack of medical expertise 

among judges, the inconsistency of judicial practice in assessing the 

causal relationship between mental disorder and administrative 

decisions, the conflict between the principles of speed and accuracy in 

proceedings, and the difficulty of the burden of proof for claimants. 

The conclusion suggests that resolving these challenges requires 

institutional and procedural reforms, including the establishment of 

specialized branches or the use of advisory judges, the provision of 

expedited proceedings, reversing the burden of proof in cases where 

the claimant has provided preliminary medical documentation, and 

requiring executive bodies to provide written reasons. 

Keywords: Right to Mental Health, State Obligations, Administrative 

Justice Court, Human Rights, Litigation 
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Neurodata and Outputs from Artificial Intelligence Systems in 

Establishing the Criminal Liability of Individuals with Mental 

Disorders: A Comparative Study of Iranian and European 

Union Law 
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Abstract: Background and Objective: The development of 

neuroscience and the expansion of artificial intelligence systems in the 

analysis of neural data, brain imaging, and mental health information 

have created new issues in criminal law. One of the most important 

issues is determining the validity and limits of relying on neural data 

and artificial intelligence output in establishing criminal liability of 

individuals with mental disorders. The present study aims to examine 

this issue in Iranian law and compare it with the legal approach of the 

European Union. 

Methods: This study is applied in terms of purpose and descriptive-

analytical and comparative in terms of method. The data were 

collected by studying laws and regulations, legal documents, library 

resources, and specialized research in the fields of criminal law, 

medical law, neuroscience, artificial intelligence, and health data 

protection, and were analyzed analytically and comparative. 

Findings: The findings show that neural data and artificial intelligence 

output, despite their scientific capacity to complete psychiatric and 

judicial assessments, cannot alone be a definitive basis for 

establishing criminal liability. Their validity depends on scientific 

reliability, data quality and origin, processing accuracy, algorithm 

explainability, the possibility of expert assessment, the level of error, 

and compliance with fundamental rights. There is no specific and 

coherent framework for these technologies in Iranian law; while the 

European Union has provided a more coherent regulatory framework 

with an emphasis on health data protection, transparency, and human 

oversight. 

Conclusion: Reliance on neural data and AI output should be 

complementary and expert in nature and subject to scientific 

validation, human oversight, protection of privacy, and the right to 

defense. It is necessary to formulate specific regulations in Iranian law 
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for the conditions of collection, processing, evaluation, and judicial 

reliance on these data, with an emphasis on human dignity and the 

principle of innocence. 
Keywords: Neural data, artificial intelligence, criminal liability, 

mental disorders, neurorights. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 Abstract Articles The 7th International Congress on Medical Law / 238  

 

Challenges Associated with Physical Restraint Use in 

Iranian Healthcare Settings: A Systematic Review with a 

Focus on Patient Rights 
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Abstract: Background: The use of physical restraint (PR) in patients 

can lead to unpleasant emotions as well as additional physical and 

psychological injury; evidence regarding gaps and challenges 

associated with PR use in Iranian healthcare settings has not yet been 

systematically synthesized. 

Objective: The aim of this study was to review all available data on 

PR use in Iranian healthcare settings in order to identify gaps and 

offer information that could help policymakers and healthcare 

professionals mitigate ethical and legal issues in the future. 

Methods: A structured literature search was conducted in PubMed, 

Scopus, and Google Scholar using keywords such as “physical 

restraint,” “Iran,” “patient rights,” and “Ethical Issues.” A total of 

eight related Iranian studies were included in the final review. 

Results: Adverse outcomes and safety concerns, issues with 

autonomy and informed consent, PR use in situations where patients 

have limited communication and decision-making ability, unclear 

decision-making authority, a lack of clear guidelines and protocols, 

insufficient education, and organizational and resource-related 

barriers are some of the main obstacles related to PR use in Iranian 

healthcare settings. Physical injuries, moral distress among healthcare 

providers, inconsistent physician involvement and documentation, 

poor adherence to consent requirements, and the impact of workload, 

staffing shortages, and limited monitoring resources on restraint 

practices are among the other issues that have been reported. 

Conclusion: Important gaps in the application of PR in Iranian 

healthcare settings that may threaten patient rights were mentioned in 

this study. Clear, evidence-based guidelines and appropriate staff 

education may help address these gaps and reduce ethical, legal, and 

safety-related concerns. 

Key words: “physical restraint,” “Iran,” “patient rights,” “Ethica 
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Abstract: The rapid proliferation of communication technologies and 

the increasing presence of children in cyberspace, while providing 

new educational and communicative opportunities, have 

simultaneously facilitated the emergence of novel forms of cyber-

victimization. the deployment of artificial intelligence in preventive 

mechanisms and the early detection of high-risk behaviors offers 

significant potential for strengthening the protective role of parents. 

However, the processing of data concerning children’s psychological 

and emotional well-being, given the sensitive nature of such 

information, raises significant legal concerns regarding children’s 

fundamental rights, privacy, confidentiality, and personal data 

protection. This study aims to examine the role of parents in 

preventing children’s                 cyber-victimization through artificial 

intelligence-based tools and to analyze the legal challenges associated 

with the collection, processing, storage, and transfer of children’s 

mental health data. The study employs a descriptive-analytical 

methodology. The findings indicate that parental supervision, digital 

literacy education, and the responsible deployment of intelligent 

systems can facilitate the early identification of cyber threats and 

reduce children’s vulnerability to cyber-victimization. Nevertheless, 

technological intervention must comply with the principles of 

proportionality, necessity, data minimization, informed consent, and 

the best interests of the child. Furthermore, algorithmic opacity, 

unauthorized access, breaches of confidentiality, automated decision-

making, and the potential misuse of sensitive mental health data 

necessitate stronger mechanisms of legal accountability and liability. 
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Accordingly, effective child protection requires an appropriate 

balance between parental protective authority and the child’s 

fundamental right to privacy and personal data protection, supported 

by a comprehensive and rights-based legal framework governing the 

use of artificial intelligence. 
Keywords: Children’s Cyber-Victimization, Artificial Intelligence, 

Parental Responsibility, Privacy, Mental Health Data 
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Abstract: Criminal attribution in cases involving personality 

disorders cannot be determined merely by establishing a clinical 

diagnosis. What matters is the functional effect of the disorder on 

capacities relevant to the conduct at the time of the offence. This issue 

is particularly complex in Cluster B disorders, where basic cognitive 

abilities may remain intact while impulse control, emotion regulation, 

or behavioral self-direction are impaired. This study examines the 

relationship between clinical diagnosis, functional assessment, and 

legal decision-making and proposes a framework for assessing 

psychological capacity in Iranian criminal law through a comparative 

analysis of the United States. Using a descriptive-analytical and 

comparative legal-medical method, the study analyzes statutes, 

judicial decisions, legal doctrine, and forensic psychiatric literature. 

The findings indicate that Article 149 of the Iranian Islamic Penal 

Code expressly addresses the absence of will or discernment but does 

not establish an independent legal status for intermediate reductions in 

capacity. In the United States, by contrast, mental conditions may 

enter criminal adjudication through insanity doctrines, mens rea 

analysis, or sentencing, depending on the jurisdiction. The article 

therefore proposes a four-step functional assessment—clinical 

diagnosis, functional assessment, causal linkage, and judicial 

interpretation—and a three-level analytical model distinguishing 

adequate capacity, reduced capacity, and legal incapacity. These 

levels are not presented as existing legal categories in Iran, but as an 

analytical framework for separating expert evidence from judicial 

attribution.  

Keywords: Mental Capacity; Personality Disorders; Criminal 

Attribution; Forensic Psychiatry; Comparative Law. 
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Criminological study and analysis of the role of 

psychological complexes in the occurrence of violent crimes 
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Abstract: Violent crimes represent some of the most complex forms 

of delinquency, typically arising from the interplay of psychological, 

familial, social, and situational factors. Among psychological factors, 

complexes formed through humiliation, frustration, rejection, 

developmental conflicts, and feelings of inadequacy can influence 

how an individual responds to social pressures and conflicts. 

Employing a descriptive-analytical approach, this study examines the 

role of inferiority, Oedipus, Electra, destructiveness, castration, and 

dysmorphia complexes in the commission of violent crimes. Findings 

indicate that the inferiority complex, if compensated for 

maladaptively, can manifest as a drive for dominance, vengefulness, 

the belittling of others, and the violent display of power. The 

destructiveness complex is more closely linked to aggressive 

behaviors due to its association with the intent to cause harm, 

vandalism, and the abuse of others. In contrast, the links between 

violence and the Oedipus, Electra, and castration complexes are 

primarily indirect, explicable through jealousy, unhealthy emotional 

dependency, displaced hostility, and perceived threats to power and 

identity. Dysmorphia can also heighten the risk of violent behavior 

when accompanied by ridicule, low self-esteem, the use of 

performance-enhancing substances, and an inability to regulate 

emotions. None of these complexes serves as a sole, definitive cause 

of crime; their effects must be analyzed in conjunction with factors 

such as a violent family environment, substance abuse, social 

pressures, personality traits, and poor impulse control. Accordingly, 

effective prevention requires the early identification of psychological 

issues, the strengthening of self-esteem, anger management training, 

the modification of parenting styles, and the implementation of 

therapeutic and rehabilitative programs for offenders. 
Keywords: Psychological complexes, violent crimes, inferiority 

complex, aggression, criminological prevention 
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Abstract: Determining the criminal responsibility of offenders with 

mental impairments constitutes one of the most significant challenges 

at the intersection of criminal law and forensic psychiatry, as concepts 

such as volition, discernment, intent, and imputability must be applied 

to complex and often spectrum-based mental conditions. Article 149 

of the Islamic Penal Code limits the exclusion of criminal 

responsibility to cases involving the loss of volition or discernment; 

however, uncertainty remains regarding individuals whose cognitive 

or behavioral-control capacities are substantially diminished without 

being completely extinguished. Employing a descriptive–analytical 

method and an interdisciplinary approach, this study examines the 

effects of mental impairments on the components of criminal 

responsibility by focusing on functional impairments rather than 

merely on medical diagnoses. The findings indicate that impairments 

affecting awareness, discernment, intent formation, behavioral 

control, and affective and cognitive functioning may produce different 

legal consequences depending on their nature and severity. 

Furthermore, the binary model of “full responsibility or lack of 

responsibility” fails to adequately accommodate the full range of 

clinical conditions. Accordingly, this study proposes a spectrum-based 

framework comprising mental impairment with no effect on criminal 

responsibility, impairment relevant to the individualization of criminal 

sanctions, diminished criminal responsibility, absence of the mens rea 

required for a specific offense, and complete absence of criminal 

responsibility. The study further emphasizes the need to replace a 

purely diagnosis-based approach in forensic assessment with a 

functional, offense-specific, and retrospective evaluation of the 

offender’s mental state at the time of the offense. 

Keywords: Criminal responsibility; mental impairment; mental 

disorder; mens rea; diminished criminal responsibility; forensic 

psychiatry. 
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Abstract: Background and Objectives: The expansion of artificial 

intelligence systems in the provision of mental health services, despite 

enhancing diagnostic accuracy, facilitating patient monitoring, and 

advancing remote care, has given rise to novel issues in the field of 

civil liability. The present study aims to elucidate the legal and 

Islamic jurisprudential foundations of liability arising from errors 

committed by such systems, to examine the challenges of attribution 

and proof of fault, and to propose preventive and compensatory 

solutions within the framework of digital mental healthcare. 

Methods: This study was conducted using a descriptive-analytical 

method and is based on library research. In this regard, the relevant 

data were collected and examined through the study of legal and 

jurisprudential sources, scholarly documents, and the conceptual 

analysis of related viewpoints. 

Ethical Considerations: In this research, the principles of academic 

integrity, impartiality in analysis, and accurate reliance on legal and 

jurisprudential foundations were duly observed. Furthermore, in view 

of the nature of the subject, particular emphasis was placed on the 

necessity of safeguarding patients’ privacy, preserving the 

confidentiality of mental health data, and ensuring the ethically 

informed design of artificial intelligence systems. 

Findings: The findings of the study indicate that, in cases of harm 

caused by artificial intelligence systems, liability is often not 

attributable to a single actor in a concentrated manner; rather, it arises 

in the form of distributed liability among the physician, system 

designer, manufacturer, and healthcare institution. In addition, opacity 

in algorithmic decision-making, the difficulty of proving causation, 

the risk of automation bias, violations of privacy, and the relative 

inadequacy of the traditional fault-based theory are among the 

principal challenges in this field. 

Conclusion: It appears that, for the compensation of harm resulting 

from errors of artificial intelligence systems in mental health services, 

exclusive reliance on the traditional fault-based model is insufficient. 
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Instead, a combined approach drawing upon fault-based liability, 

strict liability, and Islamic jurisprudential principles such as itlaf, 

ghurur, and la darar should be adopted. Moreover, the establishment 

of supervisory mechanisms, algorithmic transparency, process 

traceability, training of healthcare personnel, and the enactment of 

specialized regulations constitute essential prerequisites for the 

effective protection of patients and the realization of compensatory 

justice. 

Keywords: Artificial Intelligence; Mental Health; Civil Liability; 

Causation; Privacy; Distributed Liability. 
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Comparative Policymaking in Psychiatric Law with a Focus 

on Supporting Mental Health 
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Abstract: Background and Objectives: This study aimed to elucidate 

the dimensions of comparative policymaking in mental health law, 

focusing on the protection of mental well-being and identifying its 

legal, social, and governance prerequisites in Iran. 

Methods: This was a qualitative study employing a phenomenological 

approach. Participants were selected through purposeful, criterion-

based sampling followed by snowball sampling, encompassing law 

professors, psychiatrists, clinical psychologists, mental health 

specialists, and health policy experts. Inclusion criteria comprised 

holding at least a master’s or doctoral degree in relevant fields, having 

a minimum of five years of professional experience, and providing 

informed consent; the exclusion criterion was the unwillingness to 

proceed with the interview. Theoretical saturation was attained after 

12 interviews, with a total of 14 semi-structured interviews (lasting 45 

to 75 minutes) conducted, audio-recorded, and transcribed verbatim. 

Data were analyzed following the general stages of phenomenological 

thematic analysis. Trustworthiness was established based on Lincoln 

and Guba’s criteria through member-checking (with 4 out of 14 

participants), peer debriefing, and an audit trail documenting the 

analytical process step-by-step. The analysis was conducted by a 

single researcher without independent duplicate coding. 

Results: Mental health was perceived not merely as a clinical or 

therapeutic issue, but as a socio-legal construct intrinsically linked to 

human dignity, non-discrimination, and institutional protection. The 

most prominent challenges identified included normative 

fragmentation, the absence of coherence within the legal protection 

framework, the dominance of a paternalistic approach, weak 

intersectoral coordination, and conflicts of interest. Participants 

emphasized context-sensitive, indigenized adaptation rather than the 

superficial imitation of foreign models. 

Conclusion: Effective mental health protection necessitates a 

paradigm shift from a treatment-oriented approach toward a rights-

based, cohesive, accountable, and community-based framework that 
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concurrently reinforces patient agency, legal coherence, and 

institutional transparency. 

Limitations: Inter-coder agreement was not assessed, and the content 

validity as well as pilot testing of the interview guide were not 

evaluated; hence, the findings should be generalized with caution. 

Keywords: comparative policymaking, psychiatric law, mental 

health, legal governance, social support 
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Ethical Challenges of Applying Artificial Intelligence in 

Psychology: A Narrative Review and Conceptual Analysis 

of Clinical Frameworks 
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Abstract: The growing application of artificial intelligence in 

psychological assessment, diagnosis, counseling, and interventions, 

while creating opportunities to improve access to services and support 

professional practice, has generated significant challenges concerning 

professional competence, accountability, transparency, justice, and the 

protection of clients’ data. This article aimed to identify and analyze 

the ethical challenges associated with the application of artificial 

intelligence in psychology and to explain the requirements for its 

responsible use. A qualitative, descriptive–analytical approach was 

adopted. Data were collected through a systematic narrative review of 

scientific literature and specialized documents related to artificial 

intelligence, psychology, and professional ethics, and were analyzed 

using directed thematic analysis. The findings revealed six major 

dimensions of ethical challenges: professional competence and 

accountability; the adequacy of ethical codes and governance 

mechanisms; transparency and explainability; cultural diversity and 

justice; performance reliability and validity; and privacy and 

cybersecurity. The results indicated that the responsible application of 

artificial intelligence requires purpose- and population-specific 

validation, informed consent, human oversight, bias assessment, data 

protection, and clearly defined responsibilities. Artificial intelligence 

can improve access to psychological services and support professional 

practice; however, its use without sufficient evidence and continuous 

oversight may result in professional errors, discrimination, and 

breaches of confidentiality. Therefore, artificial intelligence should be 

employed as a supportive tool, while ultimate responsibility for 

decision-making remains with the qualified professional. 

Keywords: Artificial Intelligence, Psychology, Professional Ethics, 

Accountability, Transparency, Privacy, Cultural Justice. 
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Abstract: Background and Objective: In prehospital psychiatric 

emergencies, refusal of assessment or transport may place emergency 

personnel between respect for patient choice and the need to protect 

the patient or others. The key issue is to distinguish refusal, impaired 

decision-making capacity, and risk. This paper analyzes these 

concepts and proposes a practical framework for ethical and legal 

decision-making in the Iranian prehospital setting 

Methods: An analytical-documentary approach was used. Literature 

concerning ethical decision-making in prehospital emergency medical 

services, decision-making capacity, psychiatric emergencies, patient 

rights, and de-escalation was reviewed. Findings were analyzed across 

four domains: distinguishing refusal from incapacity, separating 

capacity from risk, the role of de-escalation, and the necessity and 

proportionality of intervention 

Results: Refusal of transport does not, by itself, establish incapacity, 

and a psychiatric diagnosis does not automatically eliminate decision-

making capacity. Capacity should be assessed in relation to the 

specific decision and at the relevant time, separately from risk 

assessment. When safety permits, communication and de-escalation 

should precede restrictive measures. When intervention is necessary, 

it should be proportionate to the severity and immediacy of risk, use 

the least restrictive effective option, and be documented. In Iran, 

patient rights, official protocols, and professional authority should be 

considered together 
Conclusion: Ethical decision-making in prehospital psychiatric 

emergencies requires avoiding two opposite errors: treating every 

refusal as incapacity and accepting refusal without adequate risk 
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assessment. A stepwise framework may clarify the decision pathway 

and reduce ethical and legal uncertainty 

Keywords: Decision-making capacity; Psychiatric emergency; 

Prehospital emergency medical services; Refusal of transport; 

Medical ethics 
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Responsibility Arising from Mental Disorders 
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Abstract: Background and Aim: Determining the scope of criminal 

liability for individuals with mental disorders lies at the intersection of 

criminal law’s normative standards and the complex realities of 

psychiatry—a realm where the mere establishment of a mental 

disorder neither automatically negates criminal liability nor 

necessarily entails its continuation. Mental disorders can affect 

perception, the faculty of discernment, decision-making processes, 

and the ability to control behavior. Consequently, the function of 

forensic psychiatry is not reduced to the clinical diagnosis of a 

disorder; rather, it rests on scientifically elucidating the relationship 

between the offender's mental state and the cognitive and volitional 

capacities relevant to the attribution of criminal liability. This study 

aims to examine the shift in forensic psychiatry from a diagnosis-

centered model to a functional assessment of mental state. 
Method: The present study was conducted using a descriptive-

analytical method and a qualitative approach, relying on library 

research and a comparative analysis of sources in criminal law and 

forensic psychiatry. 
Results: The findings indicate that there is no perfect correspondence 

between the clinical diagnosis of a mental disorder and the 

determination of criminal liability; this is because identifying a 

disorder does not, in itself, dictate the legal consequences regarding 

liability. Key challenges in this field include reconstructing the 

offender's mental state at the time of the offense, clarifying the 

relationship between the disorder and the criminal conduct, and 

assessing the validity of expert evaluations. Accordingly, the focal 

point of the liability assessment is determining the extent and nature 

of the disorder's impact on the offender's mental faculties at the time 

the offense was committed. 
Conclusion: The results indicate that adopting a performance-based 

approach, utilizing structured assessments, distinguishing forensic 

psychiatric competence from judicial competence, and considering the 
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varying degrees of a disorder's impact can lead to a more precise 

articulation of the process of criminal attribution—thereby avoiding 

its reduction to a simple dichotomy of "responsibility versus non-

responsibility." By bridging clinical data with criminal law criteria, 

forensic psychiatry can translate specialized findings into components 

amenable to judicial evaluation, thus facilitating an accurate, 

individualized assessment of criminal responsibility. 
Keywords: Forensic Psychiatry, Criminal Responsibility, Mental 

Disorders, Mental Capacities, Criminal Attribution, Performance-

Based Assessment, Psychiatric Assessment. 
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Abstract: Background and Objective: Neurocriminology is an 

interdisciplinary field that draws on findings from neuroscience, 

psychology, psychiatry, and criminology to promote a more scientific 

understanding of the neural, biological, and cognitive factors 

associated with criminal behavior and responses to it. Despite the 

development of this field, Iranian criminal laws contain no specific or 

explicit provisions addressing neurocriminology. However, the 

absence of dedicated legal provisions does not necessarily mean that 

the existing legal framework lacks the capacity to accommodate 

findings from this field. This study aims to identify and analyze the 

capacities within Iranian criminal laws for the potential application of 

neurocriminological knowledge. 

Methods: This study employs a descriptive-analytical method within 

an interdisciplinary framework. The research data were collected 

through an examination of Iranian criminal laws and analyzed in 

terms of their potential capacity to accommodate and utilize 

neurocriminological findings. 

Ethical Considerations: Throughout the library-based research 

process, the principles of textual authenticity, academic honesty, and 

scholarly integrity were observed. 

Findings: The findings indicate that although Iranian criminal laws 

do not explicitly recognize neurocriminology, they contain several 

legal capacities that may indirectly accommodate findings from this 

field. These include consideration of the offender’s mental and 

psychological condition and personality; assessment of mental 

development and intellectual maturity; referral of relevant matters to 

experts and specialists; preparation of personality files; use of medical 

and psychiatric reports; and consideration of the offender’s prospects 

for behavioral change, reform, and rehabilitation. 

Conclusion: These existing capacities can be conceptualized as a 

continuum encompassing offender assessment, expert evaluation, 
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criminal decision-making, behavioral assessment, and rehabilitation. 

Accordingly, the Iranian criminal justice system has provided an 

initial framework for incorporating findings from neurocriminology 

into criminal proceedings. The originality of this study lies in 

identifying and systematically integrating these dispersed legal 

capacities and proposing a framework for explaining the potential 

application of neurocriminology within the Iranian criminal justice 

system. 

Keywords: Neurocriminology, Neuroscience, Iranian Criminal Laws, 

Legal Capacity, Individualization of Criminal Response. 
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