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Extended Abstract 

This research aims to provide a comprehensive, interdisciplinary, 

and structured analysis of the emerging concept of the "right not to 

know" at the intersection of law, medicine, and philosophy. Unlike 

previous studies that have often addressed the legal, medical, or 

philosophical aspects in a fragmented or one-dimensional manner, 

this study adopts an integrative approach to delineate the interactions 

and overlaps between these dimensions. The primary question is 

whether the "right not to know" has achieved an established position 
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in international human rights frameworks and in Iran's national legal 

system. This objective is rooted in Iranian literary and cultural 

traditions that praise knowledge as a light liberating from ignorance, 

yet subtly acknowledge the "right not to know" in cases causing 

distress. The study also examines the conflict between awareness and 

the preservation of privacy, mental health, and human dignity in the 

context of advancements in medical technologies like genomics and 

artificial intelligence. The ultimate goal is to outline a precise, 

multifaceted perspective on the foundations, legal status, proponents' 

and opponents' views, and Iran's position to lay the groundwork for 

future policy-making. 

The study employs descriptive-analytical methods to explain 

concepts and theoretical frameworks, and historical methods to 

examine the evolution of legal developments related to the "right not 

to know". Research sources include books, scholarly articles, 

international legal documents (such as the Universal Declaration on 

the Human Genome and Human Rights 1997, the Oviedo Convention 

1997, and the Council of Europe Recommendation 1992), opinions 

of prominent philosophers, and analysis of Iran's national laws and 

regulations (such as the Law on Publication and Free Access to 

Information 2009, the National Data and Information Management 

Law 2022, the Civil Registration Law, and the Patient Rights 

Charter).  

These sources have been examined using qualitative methods, 

including content analysis, comparative studies, and critical analysis. 

The article is structured around four main axes:  

1) Foundations of the right not to know (focusing on autonomy and 

self-determination),  

2) Status of recognizing the right not to know in international 

documents,  
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3) Views of proponents and opponents across four axes (emerging 

social needs, natural rights theory, protection of collective interests, 

and implementation challenges),  

4) Status in Iran's legal system. This interdisciplinary methodology 

allows for the integration of legal, philosophical, psychological, and 

medical perspectives to deliver a deep and layered analysis. 

The findings reveal that the foundations of the "right not to know" 

are rooted in the principles of autonomy (as the right to freely decide 

about one's life) and self-determination (as individual sovereignty 

over fate), which are embodied in human rights documents. At the 

international level, this concept is recognized in documents like the 

Universal Declaration on the Human Genome (Article 5, Paragraph 

3) and the Oviedo Convention (Article 10, Paragraph 2) as a 

respected individual preference, but not as a binding legal right, and 

it is weakened by exceptions such as public health protection. 

Proponents' views emphasize emerging social needs (protecting 

mental health from genetic information), justification based on 

natural rights (complementary to the right to know), utilitarianism 

(enhancing collective well-being), and feasibility of implementation, 

while opponents see it as a threat to informed consent, collective 

interests (e.g., preventing contagious diseases), and challenging in 

execution (due to the hereditary nature of information). In Iran's legal 

system, this right is not explicitly or implicitly recognized, with the 

governing principle being the "right to know"; laws like the Law on 

Publication and Free Access to Information emphasize transparency, 

but provisions like Article 16 (refraining from disclosure in cases 

harming health) may implicitly support it, though focusing more on 

privacy than autonomy. The Patient Rights Charter (Clause 1-2-2) 

refers to respecting patient refusal, but lacks legal force and is 

ambiguous with terms like "serious risk". 
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The innovation of this research lies in its integrative interdisciplinary 

approach, which for the first time examines the interaction between 

Iranian literary-cultural aspects, philosophical (autonomy and self-

determination), legal (international and national documents), and 

medical (genetic advancements) dimensions in the concept of the 

"right not to know". Its added value is the critical analysis of Iran's 

status, demonstrating how Iranian cultural traditions (distinguishing 

beneficial knowledge from distressing ignorance) could serve as a 

basis for establishing this right, yet the current legal system lacks it. 

By highlighting implementation challenges and theoretical debates, 

the study suggests to policymakers the need for explicit laws to 

balance individual freedom and public interests. Its practical value is 

in recommendations such as developing empathetic information 

protocols, allowing choice of timing for receiving information, 

providing comprehensive psychological support, and combating 

discrimination, which can improve patients' quality of life and 

strengthen trust in the healthcare system. This research enriches 

Iran's legal literature and provides a foundation for future bioethics 

studies. 

Ultimately, the "right not to know" as an emerging concept at the 

crossroads of law and medicine is an effort to uphold human rights 

principles amid the influx of medical information, particularly in the 

era of genetic and diagnostic technologies. This concept, 

emphasizing an individual's informed refusal of medical 

information, serves not only as a shield against psychological and 

social harms but also as a reflection of respect for human dignity and 

individual value diversity. The examination of its theoretical 

foundations reveals its roots in the core principles of autonomy and 

self-determination, which hold established positions in international 

human rights documents and contemporary legal systems. However, 

the right not to know remains, in international legal arenas—such as 
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the Universal Declaration on the Human Genome and the Oviedo 

Convention—more as an individual preference than an explicit legal 

right, lacking the necessary firmness for institutionalization due to 

inconsistencies and numerous exceptions. At the theoretical level, 

debates between proponents and opponents revolve around axes such 

as emerging social needs, justifiability under natural rights theory, 

utilitarian considerations, and implementation challenges. 

Proponents view it as a tool for mental health protection and 

discrimination prevention, while opponents consider it a potential 

threat to informed consent and collective interests. In Iran's legal 

system, the concept is not explicitly or implicitly recognized, with 

the dominant principle in the medical system being the patient's 

"right to know", obligating physicians to provide complete and 

necessary information. Although certain clauses in the Patient Rights 

Charter indirectly support choices for not knowing medical 

information, the lack of binding legal support and ambiguity in 

implementation criteria render reliance on this right impractical. To 

recognize the right not to know as a legal right, there is a need for 

clear and precise legal text that defines its boundaries centered on 

patient autonomy and will, rather than a paternalistic physician's 

perspective, as physician decision-making without considering 

patient wishes conflicts with self-determination and can undermine 

trust in the treatment system. Until such recognition, strategies like 

developing empathetic information guidelines emphasizing 

communication skills such as active listening, simple language, and 

gradual information delivery; allowing patients to choose 

appropriate timing for receiving information; providing 

comprehensive support including psychological counseling, support 

groups, and reliable informational resources; and combating 

discrimination and social stigma through anti-discrimination laws 

and awareness campaigns can promote a patient-centered approach 
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that respects autonomy, facilitates informed participation in health 

decisions, and leads to improved mental health and quality of life for 

patients.  

Keywords: Autonomy, Genetic Information, Iranian Legal System, 

Medical Law, Right Not to Know. 
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 ندانستن حقّ ۀدربار: 1یخبریچمن ب در

   یرشکاریعباس م
انشگاه د ،یاسیدانشکده حقوق و علوم س ،یو اسلام یگروه حقوق خصوص ار،یدانش

 رانیتهران، تهران، ا
 

 یزرگر دیجمش

 ان؛ریمرکز، تهران، ا یدادگستر یاز کانون وکلا یدادگستر کی یۀپا لیوک

 ،یت ادارو خدما ییارشد حقوق، دانشگاه علوم قضا یکارشناس ۀآموختدانش

 رانیتهران، ا

 چکیده 
 شدهتیتثب یگاهیاست که هم در اخلاق و هم در حقوق جا ماریب یبرا نیادیبن یحقّ یدر نظام پزشک یآگاه

را  یزشکپموظف است اطلاعات  یمدن یو احتمال طرح دعوا یاحرفه تیمسئول لیبه دل زیدارد. پزشک ن
در تعارض  ماریب یو شخص یا مصالح روانبالزام گاه  نیا حال،نیقرار دهد. باا ماریب اریطور کامل در اختبه

اختلال  ایضطراب موجب ا ،یتوانمندساز یجابه یسلامت تیکه اطلاع از وضع یزمان ژهیوبه رد،یگیقرار م
دانستن  یبرا ماریب همواره بر حقّ دیبا ایآ :شودیمطرح م یپرسش مهم نهیزم نی. در اشودیم یریگمیدر تصم

 حقّ»اسخ، مفهوم باشد؟ در پ یآگاهانه و اخلاق یانتخاب تواندی، میآنکه ندانستن، در موارد ایکرد  دیتأک
 ای یکیژنت یهااطلاعات حساس مانند داده افتیاز در دهدیآمده که به فرد اجازه م دیپد« ندانستن

ق بر اصول ح نیشود. ا یغفلت تلق یمعناامتناع به نیا آنکهیکند، ب یخوددار یروان یهاصیتشخ
له اضطراب، انگ اطلاعات، ازجم یناخواسته افشا یامدهایاستوار بوده و دربرابر پ ینییخودتعو  یخودمختار

 ،یابعاد حقوق یارشتهانیم یکردیپژوهش با رو نیدارد. ا ینقش محافظت یریگمیو فشار تصم یاجتماع
شناخته  حیعنوان ترجتنها به یالمللنیکه در اسناد ب دهدیو نشان م کندمی یحق را بررس نیا یو فلسف یپزشک
 .نیافته باقی مانده استفقدان چارچوب قانونی روشن، توسعه لیدلدر ایران نیز به استشده 

  .ما یااینظمقاحقوقاصی،ودفختمتاصیحقاندانستنصاحقوقاپزشکاصیکیاطلاعمتاژنتها: کلیدواژه

                                                           
 ، مولانا.«خبریکه گریزید ز خود در چمن بی /سحری کرد ندایی عجب آن رشک پری» 1

  مسئول: نویسنده mirshekariabbas1@ut.ac.ir 

https://doi.org/10.22054/jplr.2025.88329.2962
https://orcid.org/0000-0002-4927-1720
https://orcid.org/0000-0002-8004-2969
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 مقدمه
عنوان چراغی برای رهایی از تاریکی جهل ستایش در ادبیات پارسی، دانستن همواره به

که خرد را برترین گوهر انسانی « شاهنامه»در  بزرگ از اشعار حکیمانه فردوسی 1.شده است

معرفی  توانمندیسوی که معرفت را راهی به« گلستان»تا سخنان سعدی در  2داند،می

این نگاه، ریشه در باورهای  4دانستن در فرهنگ ایرانی جایگاهی والا داشته است. 3کند،می

 5دانند.سوی کمال و خودشناسی میفلسفی و عرفانی ایران باستان دارد که آگاهی را پلی به

تنها ابزار فهم جهان، بلکه راهی برای تعالی روح و تقویت دانستن نهدر نظر ایرانیان ، بنابراین

دهد که هر همه، همین سنت به ظرافت هشدار میبااین اجتماعی تلقی شده است. پیوندهای

و واگذاشتنِ « خاموشیِ آگاهانه»آزارد، دل می« خبر»آگاهی خیرِ خالص نیست: آنجا که 

« سخنِ رنج»و آنجا که گفتن، جز  6تواند پاسدارِ کرامت و آرامش باشد؛می« خبر بد به بوم»

 7.گفتن فضیلت است «سخنِ گنج»افزاید، نمی

و  یمدن ینبرخوردار است و قوان یمحور یگاهیدانستن از جا ی،حقوق هایدر نظام

علم  یتتحقق جرم، بر اهم یطچون قراردادها، خانواده و شرا ییهادر حوزه یژهوبه یفری،ک

است؛  یاساس یاصل یرسانقراردادها، تعهد به اطلاع ۀدر حوز 8دارند. یدتأک یو آگاه

انعقاد  یطشرا یااجرا  ۀموضوع قرارداد، نحو ۀدربار یشترب لاعاتبا اط یکه طرف یاگونهبه

                                                           
 (.1388پژوهشکده مطالعات فرهنگی و اجتماعی، )، دانش و دانشمند در ادبیات فارسی، مهدی ،محبتی 1

 .ستایش خرد را به از راه داد/  خرد بهتر از هر چه ایزد بداد 2

 .برنا بود یرز دانش دل پ/  توانا بود هر که دانا بود 3

، روح را تاثیر نه زرد یرینهشود گنده نه د / نه آب دانش جوش کرد ینهچون ز سهمچنین از دیگر شاعران پارسی:  4

برد )مولانا(؛ خورد / دل ز هر علمی صفائی میآگاهی بود / هر که را این بیش اللهی بود، دل ز هر یاری غذائی می

 )ناصر خسرو(. را به زیر آوری چرخ نیلوفری/  درخت تو گربار دانش بگیرد

 (.1384سمرقند، ) ،پرتوی از دانش در ایران باستان، سورنا، فیروزی

 ،سعدی، «خبر ِ بد به بوم باز گذاربیار/  بهاربلبلا! مژده  .خبری که دانی که دلی بیازارد، تو خاموش تا دیگری بیارد» 6

 .25حکمت شماره ، باب هشتم در آداب صحبت ،گلستان

 ، مولانا.«خبری، رنج مبر، هیچ مگوور از این بی /جز سخن گنج، مگوسخن رنج، مگو، » 7

، 154، 153، 144از قانون مدنی؛ مواد  1121و  1070، 1053، 438، 424، 422، 416، 216، 199، 195 ازجمله موادّ 8

 .از قانون مجازات اسلامی 302و  218، 211
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 یاطلاعات یاطلاعات را با طرف مقابل به اشتراک بگذارد و از برتر ینآن، موظف است ا

هرچند سکوت  یز،ن یراندر حقوق ا 1د.ناعادلانه سوءاستفاده نکن یطشرا یلتحم یخود برا

 یپنهان که با بررس یوبع یاما افشا شود،یمحسوب نم یسآشکار کالا تدل یوبع ۀدربار

 یکه بخش مهم ی،ر متون فقهد 2.است یاخلاق یفتکل یک یستند،ن یصتشخمتعارف قابل

 یادینبن یرکن یشرع یفاز احکام و تکال یآگاه دهند،یم یلران را تشکیا یاز نظام حقوق

 یممانند حفظ حر ی،بر دانستن گاه با ملاحظات نوظهور بشر یدحال، تأکینباا 3است.

حساس  یپزشک یها)مانند داده زایبمحافظت از افراد دربرابر اطلاعات آس یا یخصوص

را  یننو یملاحظات پرسش ین. اگیردیسلامت روان(، در تعارض قرار م اطلاعات مخلّ یا

سخن « ندانستن حقّ»معمول، از  یۀبرخلاف رو ی،در موارد توانیم یا: آکنندیمطرح م

که ممکن است بار  یاطلاعات یافتآگاهانه از در تواندیم یفرد یامثال، آ یگفت؟ برا

پرسش  ینبه ا خکند؟ پاس یپوشبه همراه داشته باشد، چشم ینیسنگ یاجتماع یا یروان

انستن موارد، مانند قراردادها، ند یموضوع وابسته است. در برخ ینۀو به زم یستن یکسان

 یا یمانند مسائل پزشک تر،یشخص یهامنجر شود، اما در حوزه حقممکن است به نقض 

کرامت  یاحفظ سلامت روان  یبرا یعنوان ابزاربه تواندیم «ندانستن حقّ» ی،خانوادگ

که دانستن جز رنج کند: جاییادبی ما نیز این تمایز را تأیید می پیشینۀشود.  جیهتو یانسان

 4.تواند انتخابی اخلاقی و انسانی باشدخبری مییآورد، بنمی

های پزشکی، ازجمله ژنومیک پیشرفته، فناوری ۀانگیز در عرصهای شگفتپیشرفت

ها، و ابزارهای تشخیصی های سلامت، هوش مصنوعی در تشخیص بیماریدادهتحلیل کلان

                                                           
1 Furmston, M. P.; Cheshire, G. C.; Fifoot, C. H. S., Cheshire, Fifoot and Furmston’s 

Law of Contract, (Oxford: Oxford University Press, 2017).; Richards, Paul. Law of 

Contract, (Pitman, 1997). 

 (.1403گنج دانش، )، 5جلد دوره حقوق مدنی قواعد عمومی قراردادها، ، ناصرن، کاتوزیا 2

، «الغرر»، «الا بالعلم یُزاللا  یقینیالاشتغال ال»، «الجاهل قاصرٌ أو مقصر»، «یعلمونالناسُ بما لا  یؤُاخَذُ لا » ازجمله قواعد 3

امام صادق، ) ،تحقیق در قواعد فقهی اسلامی ،سید علی، فرحی: «العلم بالواجب واجب»و  «بالجهل یتُرکالعلم لا »

1390.) 

هست در بی خبری »، «خبری طرفه بهشتی بوده استعالم بی». مولوی« خبری است دفع کینبی /کینه چو از خبر بود» 4

 ، صایب تبریزی.«در دایره بی خبران است خبرها»، «مصلحت چند مرا
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انسان گشوده است. این  سلامتتر وضعیت های جدیدی را در شناخت عمیقنوین، افق

سو نویدبخش بهبود کیفیت زندگی و افزایش دقت در پیشگیری و تحولات، که از یک

مرزهای  ۀای را دربارهای عمیق و چندلایهسوی دیگر پرسشها هستند، ازدرمان بیماری

وجود اطلاعات پزشکی به ۀتعامل انسان با حجم فزایند ۀآگاهی، اختیار فردی، و نحو

ند. در این بستر پیچیده، مفهومی نوظهور شکل گرفته است که به فرد این امکان را اآورده

سلامت،  ۀویژه در حوزدهد تا از دریافت یا آگاهی از برخی اطلاعات حساس، بهمی

ریشه در اصول بنیادین  شناخته شده، 1«ندانستن حقّ»که به  خودداری کند. این مفهوم

عنوان سپری دربرابر پیامدهای ناخواسته آگاهی از بهو  و خودتعیینی دارد خودمختاری

 .کندهای پزشکی عمل میداده

ای از این مفهوم رشتهتحلیلی جامع، ساختارمند، و میانۀاین پژوهش با هدف ارائ

صورت پراکنده یا نوظهور شکل گرفته است. برخلاف مطالعات پیشین که اغلب به

این مطالعه با  2اند،فلسفی این موضوع پرداخته های حقوقی، پزشکی، یابعدی به جنبهتک

. روشنی ترسیم کندپوشانی میان این ابعاد را بهکوشد تا تعامل و همرویکردی تلفیقی می

در  حقعنوان یک پردازد که آیا این مفهوم بهاین پژوهش به بررسی این پرسش می

حقوق یا اسناد مرتبط با های جهانی حقوق بشر المللی، مانند اعلامیههای بینچارچوب

نظام حقوقی ایران، جایگاهی  مشخصاًهای حقوقی ملی، و همچنین در نظام پزشکی

 شده یافته است؟تثبیت

های تحقیق ای از روشحاضر از مجموعه ۀ، مطالعفوق منظور دستیابی به پاسخ پرسشبه

و  های نظریتحلیلی برای تبیین مفاهیم و چارچوب-برد که شامل روش توصیفیبهره می

است. منابع پژوهش  مفهومروش تاریخی برای بررسی سیر تحولات حقوقی مرتبط با این 

                                                           
1 The Right Not to Know. 

2 Chadwick, Ruth; Levitt, Mairi; Shickle, Darren, The Right to Know and the Right 

Not to Know: Genetic Privacy and Responsibility, (Cambridge: Cambridge University 

Press, 2014).; Laurie, Graeme, “In Defence of Ignorance: Genetic Information and the 

Right Not to Know,” European Journal of Health Law, Vol. 6, Issue 2 (1999): 119–

32.; McDougall, Rosalind, “Rethinking the ‘Right Not to Know,’” Monash Bioethics 

Review, Vol. 23, Issue 1 (2014): 22–36. 
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فیلسوفان های همچنین آرا و دیدگاه، المللیاسناد حقوقی بینکتب، مقالات متشکل از 

برجسته و نیز تحلیل قوانین و مقررات ملی در نظام حقوقی ایران است. این منابع با 

های کیفی، ازجمله تحلیل محتوا و مطالعات تطبیقی، مورد بررسی و گیری از روشبهره

 اندازی دقیق و چندلایه از وضعیت موجود در اختیاراند تا چشمتحلیل انتقادی قرار گرفته

محور  چهار گویی به پرسش یادشده، دردر جهت پاسخساختار مقاله . دهند قرار مخاطب

، وضعیت حق انگاری ندانستن( 2ندانستن،  حقّ یمبان ی( بررس1اصلی سامان یافته است: 

 ( وضعیت نظام حقوقی ایران.4و  ندانستن یانگارموافقان و مخالفان حق هاییدگاه( د3

 . مبانی حقّ ندانستن1
قابلیتی  ،گیری آگاهانه و مبتنی بر تأمل گره خورده استبا توانایی تصمیمماهیت انسان 

این ویژگی . 1شودکه بنیاد هویت فردی و رکن هدایت زندگی انسان محسوب می

و  2«خودمختاری»شناختی، در چارچوب حقوق بشر در قالب اصولی چون هستی

بر این اساس، هر فرد باید  4.است نتبلور یافته که بازتابی از کرامت ذاتی انسا 3«خودتعیینی»

زندگی، هویت و سرنوشت خود برخوردار باشد، بدون  ۀگیری آزادانه دربارتصمیم از حقّ

تنها ابزار دفاعی دربرابر این اصول، نه 5غیرضروری مواجه شود. ۀآنکه با اجبار یا مداخل

مومی در راستای ایجاد ها و نهادهای عآور برای دولتهایی الزامگری بلکه چارچوبسلطه

شمار های تحقق آزادی فردی و تضمین توازن میان حقوق فردی و مصالح جمعی بهزمینه

در ای از اهمیت ویژه را تشکیل داده و«  ندانستنحقّ»، مبانی نظری اصول یادشده 6.آیندمی

                                                           
1 Haworth, Lawrence, Autonomy: An Essay in Philosophical Psychology and Ethics, 

(New Haven: Yale University Press, 1986). 

2 Autonomy. 

3 Self-determination. 

حقوق  المللیینب یثاقماز ( 2)19( و 1)18(، 1)9(، 1)1و موادّ  1948سال  حقوق بشر یجهان یهاعلاماز  22و  3، 1 موادّ 4

 .1966سال  یاسیو س یمدن

5 Planned Parenthood of Southeastern Pennsylvania v. Casey, 505 U.S. 833 (1992). 

6 Chadwick, Ruth; Levitt, Mairi; Shickle, Darren, The Right to Know and the Right 

Not to Know, (Avebury, 1997).; Cruzan v. Director, Missouri Department of Health, 

497 U.S. 261 (1990). 
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سوی را از سطح قواعد پراکنده، به مفهوم ندانستن برخوردار است، چراکهانگاری آن حق

 دهد.ارتقا می حقوقی و پزشکیگو دربرابر مسائل نظامی عقلانی، منسجم و پاسخ

 . خودمختاری1.1
دو نمود بارز از تحقق عملی اصل خودمختاری، در اسناد  ۀمنزلبه 1رضایت و امتناع،

های حقوقی اند و جایگاهی اساسی در نظامالمللی حقوق بشر مورد شناسایی قرار گرفتهبین

آگاهانه و آزاد انسان  ۀ، تجلی ارادسادهاند. این دو مفهوم، فراتر از یک تصمیم افتهی معاصر

که هر فرد، برخوردار از شایستگی هستند  و حاکی از آن اندنسبت به سرنوشت خویش

رویۀ قضایی  2.کندهدایت میاش را در آن جهت برای گزینش مسیری است که زندگی

ناپذیر اصل خودمختاری تلقی کرده و از عنوان اجزای تفکیکرضایت و امتناع را به نیز

زیرا  3،اندابزارهایی حیاتی برای پاسداشت شأن و منزلت انسانی یاد کرده ۀمنزلها بهآن

 ۀزندگی زمانی واقعاً به فرد تعلق دارد که او در مقام سوژاندیشمندان عقیده دارند که 

ویژه در به 4.های گوناگون برگزینددر باشد مسیر خود را از میان گزینهگیرنده، قاتصمیم

انتخاب آگاهانه  کننده در تضمین حقّ، نقشی تعیینتصمیمپزشکی، این دو حقوق بسترهای 

صورت تنها شامل پذیرش اطلاعات، بلکه گاه بهکنند. این انتخاب نهبرای افراد ایفا می

ویژه در مواردی که اطلاع به .پرهیز از دانستن نیز هستتصمیم به  ۀآگاهانه، دربردارند

گیری آینده فرد را تهدید کند. تواند سلامت روان، ثبات عاطفی، یا توان تصمیمیافتن می

طور آزادانه تصمیم بگیرد که آیا خودمختاری مستلزم آن است که فرد بتواند بهدرواقع، 

راستا اش همها، و باورهای شخصیلویتدانستن یا ندانستن یک حقیقت، با بهزیستی، او

                                                           
1 Consent and Refusal. 

2 Faden, Ruth R., The History and Theory of Informed Consent (Oxford: Oxford 

University Press, 1986). 

3 Pretty v. United Kingdom, 35 Eur. Ct. H.R. 1 (2002); Schloendorff v. Society of New 

York Hospital, 211 N.Y. 125 (1914). 
4 Haworth, Lawrence, Autonomy: An Essay in Philosophical Psychology and Ethics. 



 147 | میرشکاری و زرگری | حقّ ندانستن ۀ: درباریخبریدر چمن ب

 

نظر از فرد برای اتخاذ چنین تصمیمی، صرف در این چارچوب، سلب حقّ 1است یا خیر.

و از منظر حقوقی، نقض صریح گردد محسوب مینیت یا منافع مورد ادعا، اقدامی ناصواب 

تواند به می بر پیامدهای حقوقی،سازی، افزونشود. این محروماصل خودمختاری تلقی می

و درنهایت، به نقض کرامت انسانی منتهی  منجر شودهویت و عاملیت فرد  تضعیف حسّ

 .گردد

 . خودتعیینی1.2
اگر  .است یشخو یاتبر ح یفرد یتحاکم ی، برخاسته از اصل اساسیینیمفهوم خودتع

 یقخود برخوردار است، به طر یزندگ یرمس یتهدا یلازم برا یتو ظرف یتفرد از صلاح

که ممکن است تصور او  اتیداشته باشد که از مواجهه با اطلاع یزرا ن یاراخت ینا یدبا یاول

 2.کند، اجتناب ورزد یفرا تضع اشیستیز یطاستقلال و تسلط بر شرا یت،از عامل

امتناع از مداخلات  شناختن حقّ یتکه به رسم یحقوق یها، آن دسته از نظامدیگرعبارتیبه

بدون  یینیاند که خودتعنکته صحه گذاشته ینبر ا یصورت ضمنبه 4اند،یرفتهرا پذ 3یدرمان

یک بستر، ندانستن صرفاً  یندر ا 5.اطلاعات ناخواسته، ناقص و ناتمام خواهد بود امکان ردّ

 یفعال، خودآگاه و معطوف به انتخاب شخص یکنش بلکه شود،ینم یتلق نهمنفعلا یتوضع

 یشخو آیندهو  یعاطفی و روان یاتدر مقام معمار و طراح حکه فرد را  گرددیقلمداد م

 یرقابلغ یببه آس یمی درزمینۀ مداخلات پژشکی،تصم یناگر چن یحت 6دهد،یقرار م

                                                           
1 Laurie, Graeme, “Privacy and the Right Not to Know: A Plea for Conceptual 

Clarity,” In The Right to Know and the Right Not to Know: Genetic Privacy and 

Responsibility, (Cambridge: Cambridge University Press, 2014). 

2 Andorno, Roberto, “The Right Not to Know: An Autonomy Based Approach,” 

Journal of Medical Ethics, Vol. 30, Issue 5 (2004): 435–39. 

3 The Right to Refuse Medical Treatment,  

 .حقوق بیمار ۀلیسبون دربار ۀاعلامیاز الف و د( )7 ۀ؛ ماد(2005قانون ظرفیت ذهنی بریتانیا )از  26–24بندهای  4

5 Davies, Ben, “The Right Not to Know and the Obligation to Know,” Journal of 

Medical Ethics, Vol. 46, Issue 5 (2020): 300–303. 

6 Laurie, Graeme, “Privacy and the Right Not to Know: A Plea for Conceptual 

Clarity.” 
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از  ناپذیرییجدا یبخش یداطلاعات را باردّ  یب،ترتبدین 1د.مرگ منجر گرد یابازگشت 

شکل دادن به  یفرد برا ۀاز اراد یبازتاب امتناع ینچراکه ا دانست یینیخودتع حقّ یتجل

و  یشخص یتهو یکه مبنا است، ساختارهایی اشیزندگ یو وجود روانی یساختارها

 2سازند.یم یستیو ز یدر جهان اجتماعرا  یگرکنش

 ،یروان یندایبلکه فر یست،فقدان اطلاعات ن یاجهل  یندانستن صرفاً به معنادرواقع، 

 یاتدربرابر تجرب یاراهبرد مقابله یکعنوان است که اغلب به یاریآگاهانه و اخت ده،یچیپ

 یدگاه. از درودیکار مبه ید،شد یروان یترومادر مواجهه با  یژهوفرسا، بهطاقت

 یروان یتمحافظت از تمام یفعال برا یدفاع یسممکان یکنوع ندانستن  ینا ی،روانشناس

از آن )مانند  یکه احساسات ناش شودیمواجه م یدادهاییکه فرد با روی فرد است. هنگام

از  یریجلوگ یاست، ذهن برا یریتمد یبرا 3خود یتترس( فراتر از ظرفو  خشم، شرم

 یقازطر ایندفر ین. اکندیاجتناب م یدادهاطور فعال از دانستن آن روبه ی،فروپاش

 یاصل. هدف کندیعمل م یتو مسخ واقع یفراموش 4،یگسستگ انکار،مانند  هایییسممکان

 یاست تا فرد بتواند به زندگ یآگاه یطۀاز ح یدآمیزها، دور نگهداشتن دانش تهددفاع ینا

 رسانیبآس ینمانند رابطه با والد یاتیکه تروما به روابط ح یزمان یژهوخود ادامه دهد، به

و  یضرور یوندهایحفظ پ یتلاش برا یندانستن نوع ینا دیگر،عبارتیبه 5مرتبط است.

 یکاز  ، فراترندانستن. این تحمل است یرقابلمحافظت از خود دربرابر درد و رنج غ

و  یسازمانده یذهن برا ییدر توانا ینقص ساختار یکاز  یناش تواندیم ی،دفاع یسممکان

فرد را فلج  یو عاطف یشناخت هاییتظرف ممکن است یدشد یدرک تروما باشد. تروما

                                                           
1 Beauchamp, Tom; Childress, James, “Principles of Biomedical Ethics: Marking Its 

Fortieth Anniversary,” American Journal of Bioethics, Vol. 19, Issue 11 (2019): 9–

12. 

2 Andorno, Roberto, “The Right Not to Know: An Autonomy Based Approach.” 

3 Ego. 

4 Dissociation. 

5 Petrucelli, Jean, Knowing, Not-Knowing and Sort-of-Knowing: Psychoanalysis and 

the Experience of Uncertainty (London: Routledge, 2018). 
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حالت،  یندر ا  1ببرد. یناز ب یداد،منسجم از رو یتروا یکساختن  یبرارا او  ییو توانا ندک

 یبرا یتجربه خود است، حت یانب یواژگان لازم برا یا یفکر هاییبندفرد فاقد دسته

بلکه  شود،یکپارچه و معنادار در حافظه ثبت نمیصورت تروما به ۀخاطر یجه،خودش. درنت

احساسات  یاها، مزاحم، کابوس یریتصاو ماند؛یم یپراکنده باق یهاشکل قطعات و تکهبه

 ۀتجرب»که از آن با عنوان  یت،وضع ینآگاهانه هستند. ا یو معنا ینهکه فاقد زم یبدن

قرار « دانستن و ندانستن» ۀحالت دوگان یکفرد را در  شود،یم یاد یزن 2«نشدهفرموله

اما ازآنجاکه قادر به  ،«داندیم»را  یدادقطعات مزاحم، رو ینا یق: او ازطردهدیم

 یکنوع ندانستن نه  ینا ین،بنابرا. «داندینم»آن را  یست،آن ن یتو روا سازییکپارچه

است  ایهذهن در پردازش و ادغام تجرب یناتوان یجۀبلکه نت ی،فراموش یانتخاب ساده برا

 موجود را در هم شکسته است. یروان یکه ساختارها

 انگاری ندانستن. حق2
طی چندین دهه به عنوان یک حق ، در ادبیات حقوقی غرب ندانستن ی،مبان یناساس ابر

داند تا از دریافت اطلاعاتی که ممکن است افراد را محق می، این حقاست.  معرفی شده

طور عمیق تحت تأثیر قرار دهد، انداز آینده آنان را بهپیامدهای روانی، هویتی یا چشم

این اطلاعات از منظر پزشکی واجد اهمیت و کارکرد حتی اگر  ،آگاهانه امتناع ورزند

 خودمختاری و خودتعیینیاحترام به  ۀدهندتنها نشانپذیرش این حق نه 3.توجهی باشندقابل

رسمیت شناختن تکثر بهدر های حقوقی افراد است، بلکه تأکیدی مضاعف بر تعهد نظام

گیری تقلیل نقش فرد در تصمیممعنای گرفتن این حق، بهنادیده 4.های فردی داردارزش

                                                           
1 Laub, Dori; Auerhahn, Nanette, “Knowing and Not Knowing: Forms of Traumatic 

Memory,” In Psychoanalysis and Holocaust Testimony: Unwanted Memories of 

Social Trauma, (Taylor and Francis, 2017), 32–42. 
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Clarity.”; Australian Law Reform Commission and National Health and Medical 
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روایت زندگی شخصی خویش و بازتولید رویکردهای پدرسالارانه در نظام سلامت  ۀدربار

 ۀها، تمایل پزشک به افشای اطلاعات، بر خواست و ارادرویکردهایی که در آن ،است

یانگر ب ،«ندانستن حقّ»ظهور و گسترش گفتمان عبارتی بهتر، به 1.یابدبیمار اولویت می

، که با گذار از اقتدارگرایی پزشکی، تحولی ژرفی در الگوهای تفکر حقوقی است تحول

 2دهد.سوق می حقوق بشر لوسوی رعایت اصبه را کانون روابط درمانی

کشف ، های ژنتیکیآزمون ۀویژه در پی تحولات شتابان درزمینبه ،اواخر قرن بیستم

 انگاری ندانستنحق عطفی در روند ۀنقط 1983ل نشانگر ژنتیکی بیماری هانتینگتون در سا

ساز طرح این پرسش اساسی گردید علمی، زمینه هایشود، چراکه این پیشرفتمحسوب می

های ژنتیکی، حق دارند از آگاهی نسبت به که آیا افراد در معرض خطر ابتلا به بیماری

واکنشی به  همچوننظر کنند؟ در این چارچوب، ندانستن وضعیت ژنتیکی خود صرف

المللی، در سطح بین 3د.پیامدهای روانی، اجتماعی و خانوادگیِ دانش ژنتیکی، مطرح ش

شورای اروپا در  ۀتوان در سند توصیرا میموضوع های رسمیت یافتن این نخستین نشانه

د که نکژنتیکی، تصریح می یهاسندی که با تمرکز بر آزمایش 4،مشاهده کرد 1992سال 

 خود دریافت یا عدم دریافت نتایج آزمایش ژنتیکی ۀباید حق داشته باشد دربارهر فرد 
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ملل سازمان  ازسویکه  1ژنوم انسانی و حقوق بشر ۀجهانی دربار ۀ، اعلامی1997 در سال

 5 ۀ. در مادکردبنیادین حمایت  تصویب رسید، با اتخاذ موضعی مشابه، از این حقّمتحد به

گیری نسبت به آگاهی یا عدم حق هر فرد در تصمیم»این اعلامیه آمده است:  سومبند 

، سپس« آگاهی از نتایج آزمایش ژنتیکی و پیامدهای آن باید مورد احترام قرار گیرد.

سال، با انتشار مواضع خود، ضمن تأیید مشروعیت همان سازمان جهانی بهداشت در 

ای حمایت کرد خدمات ژنتیکی به شیوه ۀارائ گرایش برخی افراد به ناآگاهی ژنتیکی، از

حال، بااین 2.انتخاب افراد در امتناع از دریافت اطلاعات ژنتیکی، محفوظ بماندامکان که 

در شمار منابع حقوق  ترین حالتدر خوشبینانه ،یادشدهباید اذعان داشت که مجموعه اسناد 

کنند. این ها ایجاد نمیبرای دولتآوری، تعهد حقوقی گیرند و از حیث الزامجای می 3نرم

و اخلاق زیستی  ۀمتون بیشتر در راستای ترسیم معیارهای هنجاری و هدایتگر در عرص

قانونی قابل  یک حقّ ۀمثابندانستن به تعریف صریح از حقّ جایبهکنند و عمل میپزشکی 

 4.انداستناد، تمرکز خود را بر حمایت از ترجیحات فردی معطوف داشته

کنوانسیون حفاظت از حقوق بشر و کرامت انسان در ارتباط با کاربرد مرتبط دیگر،  سند

در این سند که  5.شهرت داردنیز  «اویدو»که به کنوانسیون است  شناسی و پزشکیزیست

دارد: تصریح می 10 ۀدر بند دوم ماد ه،تصویب رسیدازسوی شورای اروپا به 1997سال 

شده درباره سلامت خود آوریگونه اطلاعات جمعهر فردی از حق دسترسی به هر»

که فرد ترجیح دهد از دریافت چنین اطلاعاتی حال، درصورتیبرخوردار است، بااین

مادۀ های متعدد، مفاد پژوهش« خودداری کند، باید به این ترجیح احترام گذاشته شود.

                                                           
1 The 1997 Universal Declaration on the Human Genome and Human Rights. 

2 World Health Organization, Genomics and World Health (Geneva, Switzerland: 

World Health Organization, 2002). 
3 Soft Law. 

4 Mirshekari, Abbas; Zargari, Jamshid, “Critically Rethinking the Right Not to Know: 

Legal Ambiguity and Theoretical Fragility,” Bond Law Review, Vol. 37, Issue 1 

(2025): 137-62. 

5 The 1997 Convention for the Protection of Human Rights and Dignity of the Human 

Being with regard to the Application of Biology and Medicine (Oviedo Convention). 
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تنها بر مشروعیت این حق اند. این تفاسیر نهندانستن تلقی کرده انگاریحق ۀمنزلرا به فوق

المللی درخصوص اهمیت رعایت آن در تأکید دارند، بلکه از ظهور نوعی اجماع بین

 یچارچوب حقوق یک «یدواو» کنوانسیونهمچنین  1.کنندبسترهای پزشکی حکایت می

 دارد.  یقانون یروین یشین ،پآور امیرالزغ اسنادبا  یسهکه در مقا دهدیآور ارائه مالزام

 یۀمشابه اعلام ،«یدواو» یونکنوانسشود که اگر نیک بنگریم، مشاهده می حال،ینباا

 پزشکیبه اطلاعات  یدسترس برایحقوق افراد بر که یحالمذکور، درسایر اسناد و  یجهان

. کندینم یجادحق ا یکعنوان ندانستن را بهی، و نه ضمن یحطور صرنه به دارد، اشاره صریح

مورد تأکید قرار محترم شمرده شود،  یدکه با یفرد یحترج یکعنوان در عوض، آن را به

وسیلۀ این کنوانسیون باشیم، انگاری بهازطرفی دیگر، حتی اگر قائل به حق 2دهد.می

اطلاعات را  یکه افشا شودیم یفتضع ئاتیوجود استثنا یلچارچوب به دل ینا یاثربخش

از جرم، حفاظت از  یشگیریپ ی،عموم امنیتمانند  یلیجامعه به دلا یکه برا یموارددر 

مجاز  شود،یم یتلق یضرور یگراند هایینت از حقوق و آزادیاص یا ی،سلامت عموم

با عدم افشا را کاهش خطرات مرتبط  یطور عمل، اگرچه بهئاتاستثنا ینا 3.سازدیم

 یژهوتنش به ین. اکنندیرا برجسته م یو جمع یحقوق فرد ینب یاما تنش ذات دهند،یم

 یککه انتخاب ییجا ؛است آشکار ینگتون،هانت یماریمانند ب ی،ارث هاییماریب ینۀدرزم

خانواده را از اطلاعات  یخود ممکن است اعضا یکیژنت یتماندن از وضع ناآگاه یفرد برا

مبهم و  ماهیتهمچنین  4د.محروم کن شانمرتبط با سلامت هایگیرییمتصم یبرا یاتیح

 یکپارچگیکه ممکن است  آوردیوجود مرا به یمتعدد یرتفاس ئات،استثنا ینا یگستردگ

                                                           
1 Chadwick, Ruth; Levitt, Mairi; Shickle, Darren, The Right to Know and the Right 

Not to Know.; Davies, Ben, “The Right Not to Know and the Obligation to Know.”; 
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2 Mirshekari, Abbas; Zargari, Jamshid, “Critically Rethinking the Right Not to Know: 

Legal Ambiguity and Theoretical Fragility.” 

پزشکی و  شناسییستدر ارتباط با کاربرد ز یاز حقوق بشر و کرامت انسان یتحما یبرا یونکنوانساز  26 ۀماد 3

 .1997سال  )کنوانسیون اویدو(

4 Asscher, E.; Koops, B. J., “The Right Not to Know and Preimplantation Genetic 

Diagnosis for Huntington’s Disease.”; ABC v. St George’s Healthcare NHS Trust, 

)2020( EWHC 455 (QB) (Eng.). 
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 یو نهادها یبهداشت یهادهندگان مراقبتبه ارائه زیرا یندازدرا به خطر ب «ندانستن حقّ»

 یامقدم باشد  یدبا فردحق ّندانستن  یاکنند آ یینتا تع دهدیم یتوجهقابل یاراخت ییقضا

فرد بر  یک یهااذعان دارد انتخاب که 1ارتباطی یاصل خودمختار ین،بر ا. علاوهیرخ

 این وضعیتبه  یشتریب گذارد، پیچیدگییم یرتأث یخانوادگ یهادر حوزه یژهوبه یگران،د

خانواده  یمتضاد اعضا یحاتترج یدچگونه با پزشک یا قاضیمثال،  یبرا 2کند.یاضافه م

 کند،انتخاب میرا  یکیاستعداد ژنت یکاز  ناآگاهی کسیکه جایی ؛را قضاوت کند

 مقامات یادشده یح،صر یرهنمودها یابغ دراست؟  یخواستار آگاه یگریکه دیدرحال

ترجیحات اشخاص ثالث را بر  یشوند و منافع بالقوه برا یلممکن است به سمت افشا متما

و آن را  کندیم یفندانستن را تضع حقّ یاساس ۀجوهر یکردیرو یندهند. چن اولویتفرد 

 برافزون شده.تثبیت حقّ یکتا  کندیم یلتبد صلاحید مقامات ذیدر صلاحد یبه موضوع

 یرعضوغ یکشورها یاروپا و برخ یشورا یاعضا محدود به «یدواو» یونکنوانس یرتأث ین،ا

سخن گفت، « حقّ ندانستن»تثبیت توان از اجماع جهانی بر بنابراین نمی 3.استدر شورا 

 مواجه هستیم.بپردازد،  «ندانستن حقّ»که به  یجهان اهدۀمع یکفقدان  وقتی با

 یدبا یقانون یهاچارچوب یمار،ب یینیو خودتع یاز خودمختار یواقع یتحما برای

حق،  یکعنوان ندانستن به یحصر یینشامل تع ارتقا ین. ایابند ارتقا یتوجهطور قابلبه

آن در سراسر  یکنواختکاربرد  ینآن، و تضم هاییتدامنه و محدود یقدق یفتعر

 منظوربهروشن  ییرهنمودهایادشده، بر وضع مقررات  در یدگذاران باقانونکشورها است. 

 یدمقررات با ینا دیگر،عبارتبه .تأمل بیشتری کنند ی،با منافع اجتماع یمنافع فرد یقتطب

به  یدگیرس یبرا عینی یارهایپرداخته و مع یارابطه یخودمختار هاییچیدگیبه پ

 یهمکارباید با  ین،بر اارائه دهند. علاوه یو جمع یفرد یحاتترج میانتعارضات 
                                                           
1 The Principle of Relational Autonomy. 

2 Gómez-Vírseda, Carlos; De Maeseneer, Yves; Gastmans, Chris, “Relational 

Autonomy: What Does It Mean and How Is It Used in End-of-Life Care? A 

Systematic Review of Argument-Based Ethics Literature,” BioMed Central Medical 

Ethics, Vol. 20, Issue 1 (2019): 1–15. 

3 Andorno, Roberto, “The Oviedo Convention: A European Legal Framework at the 

Intersection of Human Rights and Health Law,” Journal of International 

Biotechnology Law, Vol. 2, Issue 4 (2006): 133–43. 
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 ینچن ترسیم کرد زیرا خاص یونکنوانس یامعاهده  مقررات پیشنهادی را در یک المللی،ینب

 کند،یم یتتقو یحقوق بشرارزش  یکعنوان را به «ندانستن حقّ» یگاهتنها جانه یابتکار

 .بخشدیم ارتقا یزرا ن یفرد خودتعیینیو  یبه احترام به خودمختار یبلکه تعهد جهان

 انگاری ندانستنهای موافقان و مخالفان حق. دیدگاه3
 هستمراه در میان اندیشمندان با رویکردهای موافق و مخالف ه «ندانستن حقّ»مشروعیت 

ناسایی است. نخست، بحث بر سر ش توجهنظری در چهار محور اساسی قابل  ۀو این مناقش

دوم، شود. مینیاز نوظهور اجتماعی مطرح پاسخی به  عنوانبه  جدیدحقّیک 

 ود دارد.وجحقوق طبیعی  ۀنظری اساسامکان توجیه این حق بر ۀدربار هایینظراختلاف

های اجرایی این نهایتاً، چالش. سومین محور مناقشه، ناظر به ملاحظات سودگرایانه است

 .است برانگیزبحث موضوعاتحق نیز ازجمله 

 . نیاز نوظهور اجتماعی 3.1

 ۀمثابندانستن به انگاریویژه در بستر تحولات علم پزشکی، حقدر دوران کنونی، به

برای محافظت از افراد و ابزاری  سلامت ۀهای روزافزون حوزواکنشی معقول به پیچیدگی

حامیان این دیدگاه معتقدند که  1.دربرابر تهدیدات نوین مورد توجه قرار گرفته است

تواند آثار روانی میاما بخش است، افزایش دسترسی به اطلاعات ژنتیکی، اگرچه آگاهی

 ر این راستا، حقّد 2د.باشباشد که از ظرفیت تحمل فرد فراتر داشته همراه به ای ناخواسته

سازوکاری پیشگیرانه برای صیانت از سلامت روان و ممانعت از  همچونندانستن 

                                                           
1 Beitz, Charles R., The Idea of Human Rights, 1st ed. (Oxford: Oxford University 

Press, 2011).; Lauren, Paul Gordon, Evolution of International Human Rights: Visions 

Seen, 3rd ed. (Philadelphia: University of Pennsylvania Press, Inc., 2013). 

2 Chadwick, Ruth; Levitt, Mairi; Shickle, Darren, The Right to Know and the Right 

Not to Know.; O’Daniel, Julianne. “Genetic Testing, Psychological Implications,” 

Encyclopedia of Behavioral Medicine (2020): 932–33.;  Rew, Lynn; Kaur, Mandeep; 

McMillan, Anna; MacKert, Michael; Bonevac, Daniel, “Systematic Review of 

Psychosocial Benefits and Harms of Genetic Testing,” Issues in Mental Health 

Nursing, Vol. 31, Issue 10 (2010): 631–45. 
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تواند بر این، فقدان شناسایی رسمی این حق میعلاوه 1.شودهای عاطفی تلقی میآشفتگی

های ژنتیکی کند. اچار به انجام آزمایشن ساز فشارهای اجتماعی شود که افراد رازمینه

هایی ویژه در حوزههای جدی، بهچنین اطلاعاتی ممکن است فرد را در معرض تبعیض

تواند نقش حفاظتی دربرابر ندانستن می چون اشتغال و بیمه قرار دهد، و از این جهت، حقّ

تنها موجب تقویت اختیار ، این حق نهبنابراین 2.دکنهای اجتماعی ایفا داوریاجبارها و پیش

ویژه در مواقعی به ؛افراد نیز هست و برابری گردد، بلکه ضامن سلامت روانیشخصی می

  3.آور خواهد بودتنها اضطراب ،و دانستن هستپذیر ناکه بیماری مورد نظر درمان

                                                           
1 Blauwhoff, Richard J., “Tracing Down the Historical Development of the Legal 

Concept of the Right to Know One’s Origins Has ‘To Know or Not to Know’ Ever 

Been the Legal Question?” Utrecht Law Review, Vol. 4, Issue 2 (2008): 116.; Laurie, 

Graeme, “Privacy and the Right Not to Know: A Plea for Conceptual Clarity.” 

2 Barclay, Lizabeth A.; Markel, Karen S., “Discrimination and Stigmatization in Work 

Organizations: A Multiple Level Framework for Research on Genetic Testing,” 

Human Relations, Vol. 60, Issue 6 (2007): 953–80.; Schuurman, Agnes G.; Van Der 

Kolk, Dorina M.; Verkerk, Marian A.; Birnie, Erwin; Ranchor, Adelita V.; Plantinga, 

Mirjam; Van Langen, Irene M., “Maximising the Efficiency of Clinical Screening 

Programmes: Balancing Predictive Genetic Testing with a Right Not to Know,” 

European Journal of Human Genetics, Vol. 23 (2015): 1124–28.; Spriggs, Merle; 

Olsson, Craig A.; Hall, Wayne, “How Will Information about the Genetic Risk of 

Mental Disorders Impact on Stigma?” Australian & New Zealand Journal of 

Psychiatry, Vol. 42, Issue 3 (2008): 214–20. 

3 Chadwick, Ruth; Levitt, Mairi; Shickle, Darren, The Right to Know and the Right 

Not to Know.; Bortolotti, Lisa; Widdows, Heather, “The Right Not to Know: The Case 

of Psychiatric Disorders,” Journal of Medical Ethics, Vol. 37, Issue 11 (2011): 673–

76.; Bullock, Emma C., “Free Choice and Patient Best Interests,” Health Care 

Analysis, Vol. 24, Issue 4 (2016): 374–92. 
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از نظر ایشان،  2کنند.تأکید می 1درمقابل، منتقدان بر اهمیت بنیادین رضایت آگاهانه

 3گیری در درمان است.مزایا و خطرات، شرط لازم برای تصمیم ۀاطلاعات کامل دربار ۀارائ

و  کندتواند این اصل را تضعیف عنوان یک حق میاز این دیدگاه، شناسایی ندانستن به

 از ندتوانکه در برخی موارد میاطلاعاتی  ؛دگردمانع از دسترسی بیمار به اطلاعات حیاتی 

 این چالش، نوعی تناقض در مبنای اخلاقی و عملی حقّ 4د.نهای جدی پیشگیری کنآسیب

تواند خود به محرومیت از دیگر حقوق کند، چراکه عدم آگاهی میندانستن ایجاد می

کنند که اصولی نظیر خودمختاری و خودتعیینی، مخالفان همچنین استدلال می 5منتهی شود.

جدیدی  و نیازی به ایجاد حقّ 6اندجایگاهی استوار یافته یرحقوق بشاسناد پیشاپیش در 

صورت ضمنی افراد را دربرابر اجبار به نیست. این اصول، به «ندانستن حقّ»تحت عنوان 

ها در قالب حقی آنکه نیازی به بازتعریف آنکنند، بیدریافت اطلاعات حمایت می

                                                           
1 Informed Consent.  

 یبر رو یپزشک یهاپژوهش یبرا ی: اصول اخلاقینکیهلس یۀاعلام از 32تا  25 ؛ موادّکنوانسیون اویدو از 5 ۀماد 2

در  شدهی، بازنگر1964ژوئن  ی،پزشک یانجمن جهان یمجمع عموم ین)مصوب هجدهم یپزشک یانسان، انجمن جهان

حقوق بیمار )بازنگری شده  ۀدربار 1981اعلامیه لیسبون از )الف(  3ماده ؛ (2013اکتبر  ی،مجمع عموم ینوچهارمشصت

 .، رضایت آگاهانه2,1,1(. کد اخلاقی: نظر 2016انجمن پزشکی آمریکا. )(؛ 2005در 

3 Hii Chii Kok v. Ooi Peng Jin London Lucien, [2017] SGCA 38; Montgomery v. 

Lanarkshire Health Board, [2015] UKSC 11.  
، 41 ،یاسیحقوق و علوم س ۀدانشکد ۀلمج ،«پزشکان یمدن تیدر مسئول ی: قولبانیطب نیاز آست» ،حسن ،تباریجعفر 4

(1377.) 

5 Hull, R. T., “Informed Consent: Patient’s Right or Patient’s Duty?” Journal of 

Medicine and Philosophy, Vol. 10, Issue 2 (1985): 183–98.; Canterbury v. Spence, 

464 F.2d 772 (D.C. Cir. 1972).  
 ۀانسان، قطعنام یفحقوق و وظا یکاییآمر یۀاعلام از 5و  1 حقوق بشر؛ موادّ یجهان یۀاعلام از 18و  12، 3، 1 موادّ 6

XXX یگزارش رسم یکایی،آمر یسازمان کشورها OASاز  8 ۀ(؛ ماد1948مه  2) یششم علن ۀلاس اول، جلس، اج

سپتامبر  3الاجرا از )لازم UNTS 221 213، 1950 رنوامب 4امضا در  یحقوق بشر، مفتوح برا ییاروپا یونکنوانس

 ی،و فرهنگ یاجتماع ی،حقوق اقتصاد المللیینب یثاقماز  1 ۀ؛ مادیاسیو س یحقوق مدن المللیینب یثاقم از 1 ۀ(؛ ماد1953

 (.1976 یهژانو 3الاجرا از )لازم UNTS 3 993، 1966دسامبر  16امضا در  یمفتوح برا

Mirshekari, Abbas; Zargari, Jamshid, “Critically Rethinking the Right Not to Know: 

Legal Ambiguity and Theoretical Fragility.” 
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های های مرتبط با دادهتبعیض ۀگران ریشازسوی دیگر، برخی تحلیل 1.جداگانه باشد

دانند. به باور های ناقص اجتماعی میگذاریژنتیکی را نه در ذات آگاهی، بلکه در سیاست

حل، اصلاح از اطلاعات نهفته است و راه جامعه ۀاستفاد ۀایشان، چالش اصلی در نحو

 2.است نه افزودن بر فهرست حقوق موجود اجتماعیهای رویه

بلکه  ماند،یمحدود نم نظریشده، صرفاً به سطح مطرح یدگاهاز دو د یکهر یرشپذ

بر  ینخست مبن یدگاهنظام سلامت اثرگذار خواهد بود. اگر دساختار بر  ینیطور عبه

خواهد بود  یرساختار نظام سلامت ناگز یرد،قرار گ یرشندانستن مورد پذ یانگارحق

 یبر انتخاب آگاهانه طراحیمبتن هاییستیاس جانبه،یک یرساناطلاع یکردهایرو جایبه

 هاییضاز تبع یشگیریاز اجبار پنهان، و پ یریکند که در آن حفظ سلامت روان، جلوگ

در حدود  یموجب بازنگر تواندیم یتحول ینشود. چن یتلق یجزو اصول راهبرد یکیژنت

 یمهناظر بر اشتغال و ب ینقوان یو حت ها،نامهرضایت یمتنظ یپزشک، چگونگ یتمسئول

ی و چون خودمختار یاصول یتبر کفایمخالف مبن یدگاهگردد. درمقابل، اگر د

 سلامتشود، نظام  یرفتهندانستن پذ حقّ ییاز شناسا نیازییآگاهانه و ب یترضا خودتعیینی،

در عمل به  تکه ممکن اس یریتأث گذارد،یصحه م یفتکل ۀمثاببر دانستن به ینوعبه

 ینا یرشپذ ین. همچنبیننجامد یو اجتماع یروان هاییتحما یفو تضع هاینابرابر یدبازتول

                                                           
1 Andorno, Roberto, “The Right Not to Know: An Autonomy Based Approach.”; 

Brownsword, Roger; Wale, Jeff, “The Right to Know and the Right Not to Know 

Revisited: Part One,” Asian Bioethics Review, Vol. 9, Issues 1–2 (2017): 3–18.; 

Häyry, Matti; Takala, Tuija, “Genetic Information, Rights, and Autonomy,” 

Theoretical Medicine and Bioethics, Vol. 22, Issue 5 (2001): 403–14.; Herring, 

Jonathan; Foster, Charles, “‘Please Don’t Tell Me’. The Right Not to Know,” 

Cambridge Quarterly of Healthcare Ethics, Vol. 21, Issue 1 (2012): 20–29.; Sheehan, 

Mark, “Can Broad Consent Be Informed Consent?” Public Health Ethics, Vol. 4, 

Issue 3 (2011): 226–35. 

2 Berkman, Benjamin E.; Hull, Sara Chandros; Biesecker, Leslie G., “Scrutinizing the 

Right Not to Know,” American Journal of Bioethics, Vol. 15, Issue 7 (2015): 17–19.; 

Chico, Victoria, “Requiring Genetic Knowledge: A Principled Case for Support,” 

Legal Studies, Vol. 35, Issue 3 (2015): 532–50.; Loi, Michele, “Food Labels, Genetic 

Information, and the Right Not to Know,” Kennedy Institute of Ethics Journal, Vol. 

24, Issue 4 (2014): 323–44.; Wachbroit, Robert Samuel, “The Question Not Asked: 

The Challenge of Pleiotropic Genetic Tests,” Kennedy Institute of Ethics Journal, Vol. 

8, Issue 2 (1998): 131–44. 
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گرفته  یدهناد یستی،ز یهافرد در مواجهه با داده هاییتسبب شود که ظرف تواندینگاه م

 یگر،دعبارتناهمگون بر دوش او نهاده شود. به ینحوبه گیرییمتصم یتو مسئول ودش

 هایگذارییاستس یندۀآ یریگدر جهت کنندهیینتع ینقش ها،یدگاهد یناز ا یکهر

و  یستیعدالت ز ی،فرد یاراخت یمرزها یفدر بازتعر توانندیو م کنندمی یفاسلامت ا

 گذارند. یبرجا یادینیآثار بن ی،نهاد پذیرییتمسئول

 1حقوق طبیعی. نظریۀ 3.2

یکی از  ۀمنزلرا به «ندانستن حقّ»حقوق طبیعی، شماری از متفکران  ۀدر چارچوب نظری

حقی که مستقل از قراردادهای اجتماعی و ساختارهای  ؛کنندحقوق ذاتی انسان تلقی می

از این منظر، حق ندانستن، بازتابی  2.بودن قابل شناسایی است انسان اساسحقوقی، صرفاً بر

با این حق همچنین  3.خودمختاری فردی و حاکمیت بر سرنوشت شخصی استاصل از 

 ؛ای دارد، در پیوند استحقوق طبیعی جایگاه ویژه نظریۀکه در  4اصل تمامیت جسمانی

پرهیز از دانستن اطلاعات ازجمله  ،را بدن خود ۀگیری درباراصلی که به فرد اختیار تصمیم

عنوان بخشی از قلمرو اختیار فرد نسبت به درنتیجه، این حق به 5.کنداعطا می ،پزشکی

قابل دفاع است. مدافعان این رویکرد بر تقارن حقوقی نیز تأکید  کیپزشهای واقعیت

نیز باید  «ندانستن حقّ»رسمیت شناخته شده است، به «دانستن حقّ»که گونههمان ؛ورزندمی

زیرا امتناع از آگاهی، مکمل منطقی اختیار در دریافت اطلاعات  ؛به رسمیت شناخته شود

 6.گرددتلقی می

                                                           
1 Natural Law Theory. 

2 Locke, John, Two Treatises of Government, (Clark, NJ: Lawbook Exchange, 2010).; 

Tierney, Brian, The Idea of Natural Rights, Natural Law and Church Law, 1150-1625, 

(Grand Rapids, MI: William B. Eerdmans Publishing Co., 2001). 

3 Laurie, Graeme, “Privacy and the Right Not to Know: A Plea for Conceptual 

Clarity.” 

4 The Principle of Bodily Integrity. 

5 Chadwick, Ruth; Levitt, Mairi; Shickle, Darren, The Right to Know and the Right 

Not to Know. 

6 McDougall, Rosalind, “Rethinking the ‘Right Not to Know.’” 
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المللی، مبنای دلیل فقدان تعاریف دقیق و اجماع بین حقوق طبیعی به ۀحال، نظریبااین

 قانونگذارمعاصر، مشروعیت حقوق غالباً از نهادهای  دورانو در  1حقوقی محکمی ندارد،

 ، نوعی تعارض با طبیعییک حقّ ۀمثاباز این منظر، شناسایی ندانستن به 2.گیردت میئنش

موارد قابل  ۀهمچنین، تقارن حقوقی در هم. شودیحقوقی محسوب ممتداول ساختارهای 

متقابل  ، داشتن حق نسبت به یک امر الزاماً به معنای وجود حقّبه بیان دیگر 3اعمال نیست.

امتناع از  آموزش به معنای داشتن حقّ که برخورداری از حقّیا معکوس آن نیست، چنان

ویژه در به دانستن، همزاد حقّ انندم به «حق ندانستن»به همین قیاس، تلقی  4.آموزش نیست

بر بشری  متعدد حقوق اسناد 5.اطلاعات پزشکی، با منطق حقوق بشر سازگار نیست ۀحوز

 6،عنوان ابزار تحقق رفاه فردی و اجتماعی تأکید دارنددسترسی به اطلاعات به حقّ

سلامت، تهدیدآمیز  ۀدر حوز خصوصاًکه امتناع از دریافت اطلاعات ممکن است درحالی

دانستن، نگاهی  مکمل حقّ همچونندانستن  از این منظر، تفسیر حقّ 7تلقی شود.

 8است. حقوقیپیچیده  مسائلگرایانه به تقلیل
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Florini, Ann, The Right to Know: Transparency for an Open World (New York: 
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Know,” Journal of Law, Medicine and Ethics, Vol. 42, Issue 1 (2014): 6–10.; Wilson, 

Jane, “To Know or Not to Know? Genetic Ignorance, Autonomy and Paternalism,” 
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حقوق بشر  یفهومبر ساختار م یقیندانستن، آثار عم حقّ ۀدربارها یدگاهداین از  یکهر

 یعیحقوق طب یۀبر نظریمبتن گاهیدسلامت خواهد داشت. چنانچه د هایگذارییاستو س

 یگاهیجا خودتعیینی، و یاز خودمختار یاعنوان جلوهبه «ندانستن حقّ»شود،  یرفتهپذ

افراد  یح،قانون صر یابدر غ یصورت، حت یندر ا یافت.خواهد  ین در نظام حقوقیادیبن

 تواندیم ینو ا شناسدیم یترا به رسم یبرخوردار خواهند بود که امتناع از آگاه یاز حق

 هاییهودر ر ییرتغ یماران،انتخاب ب حقّ یتمنجر به تقو ی،چون پزشک ییهادر حوزه

 آگاهانه شود.  یتمفهوم رضا یفو بازتعر یاجبار یرساناطلاع

ا تابع رحقوق  یتحق غالب شود که مشروع یننسبت به ا یانتقاد یکرددرمقابل، اگر رو

ممکن است  «نندانست حقّ» یرشپذداند، یم یقانون یهاو منطق نظام یوضع ینهادها

با  یتاولو ترتیب،ینشود و بد یتلق یرموجه در فرض فقدان مقررۀ صریحغ یعنوان امربه

پزشک  ۀرابط یتتنها بر ماهانتخاب، نه ینا یجۀ. نتگیردیقرار م یسازو شفاف یرساناطلاع

و  یشگیریپ ی،غربالگر هاییاستنظام سلامت، ازجمله س یادینبلکه بر اصول بن یمار،و ب

 یک صرفاً ها،هیدگاد ینا ردّ یا یرشپذ ین،خواهد بود. بنابرا یرگذارزودهنگام، تأث ۀمداخل

 یفرد یدآزا یرآن از تفس ۀاست که دامنی حقوق یامدهاییبلکه منشأ پ یست،ن یموضع نظر

 .شودیگسترده م یاجتماع هاییتمسئول یفتا بازتعر

 
 

 منافع جمعی و ثبات اجتماعیحفاظت از . 3.3

 ،بهزیستی جمعی یتواند در پرتو ارتقامی «ندانستن حقّ»در چارچوب سودگرایی، 

که  هستند هاییها آنترین سیاستمطلوب 1گرایی،اصل فایده ۀپذیر باشد. بر پایتوجیه

در این راستا، امکان امتناع از  2سازند.میفراهم  افرادرا برای بیشترین  فایدهبیشترین میزان 

                                                           
Bioethics, Vol. 19, Issues 5–6 (2005): 492–504.; Mirshekari, Abbas; Zargari, Jamshid, 

“Critically Rethinking the Right Not to Know: Legal Ambiguity and Theoretical 

Fragility.” 

1 The Utility Principle. 

2 Mill, John Stuart, On Liberty (New Haven: Yale University Press, 2003). 
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کاهش اضطراب  باتواند ، میاندکنندههایی که پریشانویژه آن، بهپزشکیهای دریافت داده

، همسو با این نظر 1.، به تحکیم انسجام اجتماعی منجر شودمردمو تقویت سلامت روان 

های پیچیده حلیل دادههای پدرسالارانه با تکیه بر توانایی محدود افراد در تبرخی دیدگاه

سازی بنابراین، فراهم 2.اندرسانی را موجه دانسته، مداخلات محدودکننده در اطلاعپزشکی

زمان رضایت فردی و ثبات اجتماعی را تقویت طور همتواند بهامکان انتخاب ناآگاهی، می

 .کند

الملل، بر بیندر حقوق  3گوییحال، منتقدان این رویکرد با استناد به اصل پاسخبااین

طبق این اصل،  4لزوم رفتار مسئولانه برای پیشگیری از آسیب به دیگران تأکید دارند.

بالاترین سطح ممکن از سلامت را برای شهروندان تضمین کنند  هستند که ها موظفدولت

که  «ندانستن حقّ»از این منظر،  5.ستا که این امر مستلزم تبادل اطلاعات حیاتی

تواند مانعی برای عمل به این الزامات شود، میبخشی به جهل عامدانه تلقی میمشروعیت

شمار بهسازی اطلاعات و گریزگاهی برای فرار از مسئولیت در قبال پیامدهای پنهانباشد 

مدت تضمین  . گرچه پرهیز از دانستن ممکن است آسودگی روانی فردی را در کوتاهآید

 6.دسازهای چشمگیری بر سلامت عمومی وارد تواند آسیبکلان می در سطح اما کند،

و فشار  ودهای زودهنگام شگیری از درماناین ناآگاهی ممکن است مانع از بهرهدرواقع، 

                                                           
1 Smart, J. J. C.; Williams, Bernard, Utilitarianism: For and Against (Cambridge: 

Cambridge University Press, 1973).; Beauchamp, Tom; Childress, James, “Principles 

of Biomedical Ethics: Marking Its Fortieth Anniversary.” 

2 Laurie, Graeme, “In Defence of Ignorance: Genetic Information and the Right Not 

to Know.”  

3 The Principle of Accountability. 

 ی،حقوق اقتصاد یتۀکم 14 ۀشمار یعموم یر؛ تفسیو فرهنگ یاجتماع ی،حقوق اقتصاد للیالمینب یثاقم از 1 ۀماد 4

حقوق  المللیینب یثاقاز م 12 ۀسلامت )ماد یابیاستاندارد قابل دست یناز بالاتر یبرخوردار: حق ّیو فرهنگ یاجتماع

 .(یو فرهنگ یاجتماع ی،اقتصاد

 (.2007ژوئن  15الاجرا از ، لازم2005مه  23در  WHA58.3 ۀبهداشت )مصوب قطعنام المللیینمقررات ب از 6 ۀماد 5
Chadwick, Ruth; Levitt, Mairi; Shickle, Darren, The Right to Know and the Right Not 

to Know. 

6 Gaskell, George; Bauer, Martin W., Genomics and Society: Legal, Ethical and 

Social Dimensions, (London: Earthscan, 2007). 
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درنتیجه، تعادل میان منافع فردی و جمعی را  و 1مضاعفی را بر نظام سلامت تحمیل کند

طور بالقوه به خطر فرد، سلامت دیگران را به ویژه در مواردی که ندانستنبه 2.برهم زند

در  3؛ مانند فرد مبتلا به ایدز.شودبه چالش کشیده می «ندانستن حقّ»اندازد، مشروعیت می

کاری اطلاعاتی تلقی عنوان پوششی برای پنهانرا به «ندانستن حقّ»توان این شرایط، نمی

خسارات ناشی از جهل  نگر،یابی کلدر یک ارزی 4.حیاتی دارد ۀکرد که برای دیگران جنب

بخش فردی ناشی از مراتب فراتر از منافع آرامشتواند بهعامدانه در سطح جمعی، می

 5.ندانستن باشد

 یفراتر از صرف اعطا یامدهایی، واجد پ«ندانستن حقّ»به  یانهسودگرا یکردرو یرشپذ

سلامت  یهادر نظام یآگاه یگاهجا یفبه بازتعر یرش،پذ ینا .انتخاب به افراد است یآزاد

 یلتبد شدهینشگز را از الزام مطلق به حقّ یرساناطلاع ایندهایفر تواندیو م انجامدیم
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ملزم خواهند بود نه صرفاً  گذارانیاستو س یدرمان ینهادها بی،چارچو ینکند. در چن

 ۀتوسع ،ازجمله ؛کنند یبا اطلاعات را طراح یانسان ۀمواجه هاییوهاطلاعات، بلکه ش

و  یر،پذانعطاف هاینامهیترضا یمامتناع، تنظ از حقّ یتحما یبرا ییهاپروتکل

 یدگاهد یرش. درمقابل، پذیپزشک آگاهی از اطلاعاتدربرابر  یبه رفاه روان دادنیتاولو

 یتدارد، به تقو یدتأک یسلامت عموم ینها و افراد در تضمدولت یتمخالف که بر مسئول

بلکه  یاری،اخت ینه امر یکردرو ینندانستن در اشود. یمنجر م یبه آگاه محوریفنگاه تکل

 ینا یعمل یامد. پشودیم یتلق ینظم سلامت عموم یو خطر بالقوه برا یقصور اخلاق ینوع

 یاتیاطلاعات ح یافشا یهاسامانه ۀآور، توسعمداخلات الزام یتمشروع یشنگرش، افزا

 ینشگز یجه،خاص خواهد بود. درنت یدر موارد امتناع از دانستن یانگارجرم یو حت

و  ازگرانه، ساختارسبلکه کنش یست،ن ینظر یصرفاً انتخاب یکردهارو یناز ا یکهر

 یاندولت، و مرز م ۀ، حدود مداخلپزشکیحقوق  یرمس تواندیپرداز است و مگفتمان

 دگرگون سازد. یکلرا در جامعه به یتو مسئول یآزاد

 ییاجراهای چالش .3.4

شود، تلقی می اجراقابل گونۀ پیش فرض بهانگاری ندانستن، این حق در ادبیات مدافعان حق

باشد. این خلأ مفهومی سبب شده است که مخالفان، با  های نظریآنکه نیازمند استدلالبی

منتقدان، با تأکید بر ویژگی  .بپردازنداجرایی های فرضتر، به نقد پیشگرایانهنگاهی واقع

طور طبیعی میان اعضای که این نوع اطلاعات به هستند اطلاعات ژنتیکی، معتقد وراثتی

رو های عملی روبهسازی آن از دیگران، با چالشخانواده مشترک است و تلاش برای پنهان

وگوهای افشای ناخواسته ازطریق علائم بیماری در یک عضو خانواده یا گفت 1.شودمی

                                                           
1 Davies, Ben, “The Right Not to Know and the Obligation to Know.”; Prainsack, 

Barbara, “DIY Genetics: The Right to Know Your Own Genome,” In The Right to 

Know and the Right Not to Know, (Cambridge: Cambridge University Press, 2014), 

100–115. 
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شان افزایش دهد و سایر افراد را نسبت به وضعیت ژنتیکی تواند آگاهیروزمره، می

  1.را عملاً منتفی سازد «ندانستن حقّ»ترتیب امکان اعمال بدین

شود، بلکه در بستر بر آن، اطلاعات ژنتیکی صرفاً از مجاری رسمی منتقل نمیعلاوه

دریجی و صورت تعلائم و سوابق درمانی نیز ممکن است به ۀتعاملات اجتماعی، مشاهد

گونه تعاملات، بدون خدشه وارد کردن به نظیم حقوقی اینت 2 .ناآگاهانه منتشر گردد

الزام افراد به سکوت پس  3.های بنیادین ازجمله آزادی بیان، عملاً دشوار استآزادی

دیگران، از منظر  «ندانستن حقّ»حمایت از  منظوربهخود،  پزشکیدرخصوص اطلاعات 

 ست.اجرایی قابل تحقق نی

 نظیر ،ای سلامتنظر برسد که اعمال این حق در تعامل با نهادهای حرفهشاید به

حال، بااین 4.است ترعملی ای،تخصصی و حرفه هایچارچوب وجود دلیل به پزشکان،

تواند ویژه زمانی که ندانستن می، بههایی وجود دارد؛چالشحتی در این زمینه نیز 

هایی که امکان فرد یا دیگران ایجاد کند، نظیر بیماریمخاطراتی جدی برای سلامت خود 

بر این، موانع ساختاری نظیر پراکندگی افزون 5.پیشگیری یا درمان زودهنگام دارند

                                                           
1 Brownsword, Roger; Wale, Jeff, “The Right to Know and the Right Not to Know 

Revisited: Part One.”;  Laurie, G., “Recognizing the Right Not to Know: Conceptual, 

Professional, and Legal Implications,” Journal of Law, Medicine & Ethics, Vol. 42, 

Issue 1 (2014): 53–63. 

2 Prainsack, Barbara, “DIY Genetics: The Right to Know Your Own Genome.”; 

Simm, Kadri, “Biobanks and Feedback,” In The Right to Know and the Right Not to 

Know, (Cambridge: Cambridge University Press, 2014), 55–69. 

3 Harris, John, “Is There a Right Not to Know?” Journal of Medical Ethics, Vol. 46, 

Issue 6 (2020): 414–15. 

4 Andorno, Roberto, “The Right Not to Know: An Autonomy Based Approach.”; 

Davies, Ben; Savulescu, Julian, “The Right Not to Know: Some Steps towards a 

Compromise,” Ethical Theory and Moral Practice, Vol. 24, Issue 1 (2021): 137–50. 

5 Berkman, Benjamin E., “Refuting the Right Not to Know,” Journal of Health Care 

Law & Policy, Vol. 19, Issue 1 (2016).; Borry, Pascal; Shabani, Mahsa; Howard, 

Heidi Carmen, “Is There a Right Time to Know?: The Right Not to Know and Genetic 

Testing in Children,” Journal of Law, Medicine & Ethics, Vol. 42, Issue 1 (2014): 19–

27.; Cowley, Lorraine, “What Can We Learn from Patients’ Ethical Thinking about 

the Right ‘not to Know’ in Genomics? Lessons from Cancer Genetic Testing for 

Genetic Counselling,” Bioethics, Vol. 30, Issue 8 (2016): 628–35. 
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زمان چند های سلامت، ناهماهنگی در تیم درمانی و دسترسی هماطلاعات در سامانه

 ات منجر شود.اطلاع ۀتواند به افشای ناخواستبیمار، می ۀمتخصص به پروند

آن، ممکن است  یاجرا یتندانستن، با فرض قابل یانگارمدافعان حق یدگاهد یرشپذ

مواجه  یشود که در عمل با موانع جد یمنته گرایرواقعاما غ یآرمان ینظم حقوق یکبه 

 ی،خانوادگ یندانستن، بدون در نظر گرفتن بسترها یفرد برا صرف بر حقّ یداست. تأک

 گری،یمقانونگذار در مقام تنظ شودیاطلاعات، موجب م ۀناخواست ارانتش یِو نهاد یاجتماع

رو گردد. درمقابل، روبه یسلامت جمع ینو تضم یحفظ استقلال فرد یانمستمر م یبا چالش

توجه  یادینحقوق بن یانو تعارضات م یعمل هاییتکه به محدود یانگاه منتقدانه یرشپذ

 ؛اجرا فراهم آوردقابل ینظام حقوق یک یطراح یرا برا تریینانهبواقع یرمس تواندیدارد، م

مشروط و  یازیعنوان امتمطلق، بلکه به حقّ یکعنوان ندانستن نه به که در آن، حقّ ینظام

 ینشود. چن یفموجود سلامت تعر یو ساختارها یدر تعامل با منافع عموم ید،مق

که از گرفتار شدن در دام  دخواهد بو یترمسئولانه گذارییاستس سازینهزم یکردی،رو

 ی و خودتعیینیخودمختار یانم یقدق یاو به موازنه کندیم یریجلوگ ینظر یدهایتجر

 .یابدیدست م یجمع هاییتو مسئول یفرد

 . وضعیت نظام حقوقی ایران4
مفهوم در  یندر غرب، ا «ندانستن حقّ»مفهوم  ۀدربار یحقوق یاتادب یافتگیباوجود توسعه

 یدر عرف نظام پزشک یژهواست و به شدهیتتثب یگاههمچنان فاقد جا یرانا ینظام حقوق

 یلبه دل یرانی نیزپزشکان ا ازسوی دیگر، شناخته نشده است. یترسمبه یحق ینچن یران،ا

 یسازبه آگاه یلتما یمار،به ب یرساناز عدم اطلاع یناش ی و انتظامیمدن یتاز مسئول ینگران

است.  یحصر یقانون نصّ یازمندن «ندانستن حقّ» شناختنیترسمبه رو،یندارند. ازا مارانیب

 یااستنباط  یبرا یحقوق هاییتظرف ییمنظور شناساموجود به ینقوان یراستا، بررس یندر ا

آزاد به  یقانون انتشار و دسترس یرنظ ینی. قوانرسدینظر مبه یحق ضرور ینا یستأس

 یمار،قانون ثبت احوال و منشور حقوق ب ی،ها و اطلاعات ملداده یریتاطلاعات، قانون مد

 یانروابط م یمو تنظ یاطلاعات شخص یمحرمانگ ی،خصوص یمبا حفظ حر ینحوکه به

 رند.گییقرار م یبررس ینا یدار مرتبط هستند، مبنااطلاعات یفرد و نهادها
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با تمرکز بر شفافیت و ، 1388د به اطلاعات مصوب قانون انتشار و دسترسی آزا

طور به یرانی، هر شهروند ا2 ۀطبق ماد .است شده تدوینگویی نهادهای عمومی پاسخ

که قانون صراحتاً مانع  ییبرخوردار است مگر در موارد استثنا «دانستن حقّ»از  فرضیشپ

دانستن را  شده که حقّیطراح یاگونهبه یکنون یمبنا، ساختار حقوق ینشده باشد. بر ا

 کند،یم یشهروندان تلق یقانون آزاد به اطلاعات را حقّ یو دسترس یاصل کل یکعنوان به

قانون  11و  10 ۀموارد مشابه که به موجب ماد یرو سا یاطلاعات عموم ۀدر حوز خصوصاً

، مستند به درخواست اطلاعات یبرا یلدل ۀبر عدم مطالب یدتأک ینمنتشر شوند. همچن یدبا

عنوان به «ندانستن حقّ»منظر،  ینندارد. از ا یهبه توج یازیآن است که دانستن ن یدمؤ ،7 ۀماد

 شودیشده ظاهر میادفعالِ قانون  هاییانمنفعل و خودخواسته، در تعارض با بن حقّ یک

 ینهاد یکاراز پنهان یریو جلوگ یعموم یاز آگاه یتقانون، حما یاصل یکردرو یراز

 حقّ یحیتلو پذیرشاز  ییهانشانه بتوان قانون ینا از موادّ یدر برخشاید حال، ینابا .است

براساس  و حفاظت از سلامت افراد مشاهده کرد. یخصوص یمحر ۀندانستن را در محدود

اطلاعات شخصی و  ۀهای جسمی، در زمربند )ب(، اطلاعاتی از قبیل بیماری 1 ۀماد

وصف  محرمانه تلقی شده و از شمول اصل دسترسی عمومی مستثنی گردیده است.

کند، منجر به آن صراحت بیان میبه 6طور که مادۀ محرمانگی این دسته از اطلاعات، همان

پروای اطلاعات پزشکی افراد توسط نهادهای مربوطه اجتناب خواهد شد که از انتشار بی

که  یقیاشخاص حق سویتنها از یبه اطلاعات شخص یواست دسترسدرخشود، یعنی 

 ۀماد. همچنین شدخواهد  یرفتهآنان پذ یقانون یندۀنما یاگردد یها مربوط ماطلاعات به آن

افراد  یخصوص یمکه مربوط به حر یبه اطلاعات یدسترس یتبر ممنوع روشنیبه 15و  14

 یرنظ ،خاص یمگر در موارد کند،یم یدتأک ،ثالث است صاشخا یاطلاعات شخص یا

 16 ۀماد بر این،علاوه. ینهاد عموم یفبا وظا یمارتباط مستق و مکتوب یا یحصر یترضا

افراد  یمنافع تجار یااطلاعات ممکن است به سلامت، جان  ۀاست که ارائ یطیناظر بر شرا

عاتی خودداری چنین اطلا یاز افشااست موظف مربوطه رو، نهاد  یناز ا ؛لطمه وارد سازد

 . کند
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 ی،ضمن یا یحصورت صرمورد اشاره، به یاز مفاد قانون یکیچاذعان داشت که ه یدبا

 حقّ» یقت،ندارد. درحق یرانا یدر نظام حقوق «ندانستن حقّ» شناختنیترسمبر به یدلالت

و  یکه با استناد به اصول خودمختار کندیعمل م یحقوق یسپر ۀمثاببه «ندانستن

 یژهواطلاعات، به یافتاز در یو ناگوار ناش ینسنگ یروان یامدهایافراد را از پ یینی،خودتع

 ینمذکور و قوان یحال، روح حاکم بر مفاد قانونین. بااداردیمصون م ی،پزشک ۀدر حوز

متمرکز باشد، بر هدف  یینیو خودتع یاصول خودمختار تحققاز آنکه بر  یشمرتبط، ب

 یقانون مفروضات مندرج در موادّ یگر،د یسو. ازافراد استوار است یخصوص یمحفظ حر

اطلاعات،  یافشا یاساس استوار است که نخست، متقاض ینبر ا 15و  14، 6 موادّ یرنظ

است و نه خود فرد مرتبط با اطلاعات؛ و دوم، فرض بر  ربطیاز فرد ذ یرغ یشخص ثالث

صورت،  ینا یردارد. در غ یآگاهخود  یاز اطلاعات شخص ربطیاست که فرد ذ ینا

از  یبدون آگاه ی،اطلاعات شخص یافشا یو مکتوب برا یحصر یترضا ۀامکان ارائ

 ۀدر ماد ین،بر ا افزون .سازدیرا مخدوش م یترضا یحقوق یتآن اطلاعات، ماه یمحتوا

ندانستن  یادانستن  یانانتخاب م یبه افراد برا یاراخت یدر اعطا یدوگانگ یشاهد نوع یزن 16

منافع  یااطلاعات ممکن است به سلامت، جان  یکه افشا ی. بلکه قانونگذار در مواردیستیمن

 یحت است،صورت قاطع ممنوع اعلام کرده آن را به یرساند، افشاب یبافراد آس یتجار

 ین،داده باشد. بنابرا یتآن رضا یصورت مکتوب به افشاو به صراحتاً ربطیاگر فرد ذ

آزاد به  یندانستن را از قانون انتشار و دسترس حقّ یرشپذ ی،صورت ضمنبه یحت توانینم

حال، نباید در این نتیجه تعجیل کرد، به موجب مادۀ یادشده، بااین د.کراطلاعات استنباط 

که برای مؤسسات مشمول این قانون با مستندات قانونی محرز باشد که در اختیار درصورتی»

باید از  ...شده، جان یا سلامت افراد را به مخاطره می اندازددرخواستقرار دادن اطلاعات 

در مادۀ یادشده، « سلامت»باتوجه به اطلاق واژۀ «. در اختیار قرار دادن اطلاعات امتناع کنند

در نزد بیمار، سلامت روانی او را به خطر انداخته و یا « در اختیار قرار دادن اطلاعات»اگر 

رسد امتناع از ارائۀ اطلاعات قابل توجیه نظر میاری او مؤثر باشد، بهآنکه در تشدید بیم

حال، حتی در این فرض که البته بعید است مقصود قانونگذار بوده باشد نیز، به اینباشد. با

توان ندانستن را بر پایۀ خودمختاری یا خودتعیینی فرد تعریف کرد، بلکه بیشتر دشواری می
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کند ارائۀ اطلاعات، این اقتدار دارندۀ اطلاعات است که مشخص میرسد همچنان نظر میبه

 قابل توجیه هست یا خیر. 

است گرچه ارتباطی  قانون ثبت احوالقانون دیگری که باید مورد ارزیابی قرار گیرد، 

 یبا نگاهبا امور پزشکی ندارد اما بر طبق اصول محرمانگی اطلاعات شخصی بنا شده است. 

 یرا تنها برا یو سجل یتیاطلاعات هو یماده افشا ینکه ا یابیمیدرم آن، 34 ۀبه ماد یلیتحل

اطلاعات،  یدر افشا یتمحدود ین. اداندیو در موارد محدود مجاز م یناشخاص مع

افراد است. درواقع، قانونگذار  طلاعاتیا یخصوص یمشناختن حر یتبه رسم یانگرب ینوعبه

 یبرخوردار و حقّ یعموم، بر اصل محرمانگ یاطلاعات برا ینا یبا ممنوع کردن افشا

 ینهرچند اشاید تصور شود که کرده است.  یدتأک شانیشخص یهاافراد از کنترل بر داده

 یآن را در چارچوب مفهوم توانیاما م کند،یاشاره نم «ندانستن حقّ»به  یماًماده مستق

 یبرخ خواهدیکه فرد نم یدر موارد یژهودرک کرد، به «ندانستن حقّ»از  تریستردهگ

همان ایرادی توجه داشت که  ید، باباوجوداین .بداند یگراناطلاعات مربوط به خود را د

وارد بود، در « حقّ ندانستن»درخصوص  آزاد به اطلاعات یقانون انتشار و دسترسکه بر 

وارد است. یعنی هدف اصلی این ماده از اعمال محرمانگی بر اطلاعات،  34 ۀماداینجا نیز بر 

تأمین حریم خصوصی افراد است نه اصول خودمختاری یا خودتعیینی فرد. همچنین این 

اطلاعات  ۀاشاع یتندانستن باشد، بر ممنوع یفرد برا یاراز آنکه ناظر بر اخت یشبماده 

یت، اطلاعات موضوع ماده یادشده در شمار درنها دارد. یدتأک یرسم ینهادها وسیلۀبه

ترین اطلاعات ربطان آن پوشیده نیست؛ زیرا بدیهیگیرد که عرفاً بر ذیاطلاعاتی قرار می

و  یعدفاتر ثبت کل وقا رو است درروبه شخصی که فرد از بدو تولد تا لحظه مرگ با آن

 یاز محرمانگ یتحما یبرا ایینهزم 34ۀ اگرچه ماد ین،بنابراشود. ی درج میاسناد سجل

 «ندانستن حقّ»فعال  لاعما یبرا ینیخود تضمیخودبه یول آورد،یاطلاعات فراهم م

نه  ،مستقل حقّ یکعنوان به «ندانستن حقّ» یجه،. در نتکندایجاد نمیافراد  یازسو

 نشده است. یسماده تأس یندر ا ی،طور ضمنصراحت و نه بهبه

پردازش،  ید،تول ی،بر سامانده ،1401ی مصوب ها و اطلاعات ملداده یریتقانون مد

 یژهوبه ،قانون این با استناد به مفاد تمرکز دارد. یها و اطلاعات ملتبادل و حفاظت از داده
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ها و اطلاعات داده یتیحاکم یریتبر مد آن یکه محور اصل یافتدر توانی، م6و  5، 4 موادّ

، با یادشده نهاده شده است. قانون یدسترس یلو تسه یتامن ی،یکپارچگبر  یدبا تأک یمل

 یرنظ یدولت یبه نهادها یو کنترل سطوح دسترس گرییمتنظ گذاری،یاستس یواگذار

پایۀ در واقع بر  یکی،دولت الکترون یریپذو کارگروه تعامل یمجاز یفضا یعالیشورا

صراحت به 4 ۀاستوار است. ماد یو مل یفرد یهاداده یریتتمرکزگرا در مد یکردیرو

 یزاطلاعات اشخاص ن یهرچند بر حفظ محرمانگ داند،یم یمل یهادولت را مالک داده

انتخاب فرد در  به حقّ یحهرگونه تصرغیاب در  ی،بر محرمانگ یدتأک یندارد. اما ا یدتأک

 «ندانستن حقّ» ییشناسا منزلۀبه تواندیمربوط به خود، نم یهااز داده یناآگاه یا یآگاه

کنترل  یا یتکه تحت مالکاز آن یشب یشخص یهاداده ی،چارچوب ینچن در .شود یتلق

کلان  هاییاستکه طبق سشوند محسوب می یتیحاکم ییاز دارا یخود فرد باشد، بخش

 یهاها را مکلف به تبادل دادهدستگاه 5 ۀمادهمچنین، ند. گردپردازش و تبادل  یره،ذخ یدبا

 یا یافتامتناع فرد از در یبرا حقی یچ، اما هکرده است یتیامن یت اصولبا رعا یشخص

 بینییشپ ی،پزشک یا یکیژنت یهاداده یرنظ یدر موارد یخود، حت ۀاطلاعات دربار یافشا

 «ندانستن حقّ»تنها قانون، نه ینو مشخصاً در بستر ا یرانا یدر نظام حقوق ین،. بنابراکندینم

 ی،دسترس سهیلکه بر ت یادشده قانون شناخته نشده، بلکه مفهوم آن با منطق یتبه رسم

 ینا یگر،د یاندارد، در تعارض است. به ب یدها تأکداده سازییکپارچهو  ی،گذاراشتراک

و  ندانستن انگاریاست تا حق یمحوردولت و بر منطق دانستنیمبتن یشترقانون ب

 .فردمحوری

این منشور  2-2-1بند است.  منشور حقوق بیمارن یاد کرد، سند دیگری که باید از آ

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی جمهوری  ازسوی 1381بار در سال نخستینکه 

 «ندانستن حقّ» مفهوممورد بازبینی قرار گرفته به  1388و در سال شده است اسلامی تدوین 

این بند، اطلاعات مربوط به وضعیت پزشکی باید در زمان مقتضی  براساس. پرداخته است

ازجمله اضطراب، درد، سطح تحصیلات، زبان و -و با رعایت شرایط روانی و جسمی بیمار

بیمار از دریافت  که در صورت امتناع نکتهاین لحاظ با  ،ارائه شود -درک اییتوان

ه ناآگاهی او باعث بروز خطر اطلاعات، خواست وی باید محترم شمرده شود، مگر آنک
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تواند قابل دفاع جدی برای خود یا دیگران گردد. این رویکرد، گرچه از منظر پزشکی می

بیماران است، اما در مقام اثبات  خودتعیینیباشد و نشانگر نوعی احترام به خودمختاری و 

شور حقوق بیمار در من این،بر افزون .قانونی برای ندانستن، ناکافی و فاقد پشتوانه است حقّ

است.  مواجه ابهام و خلأ مفهومی بانیز  «ندانستن حقّ»تبیین مرزها و معیارهای اعمال 

تعریفی دقیق، قابل  ۀبدون ارائ« امکان آسیب به دیگران»یا « خطر جدی»واژگانی چون 

درمان  کادرهای عینی، عملاً تفسیر این موارد را به صلاحدید بر شاخصسنجش و مبتنی

گیری بیمار در شرایط تنها موجب تضعیف استقلال تصمیمکند. این امر نهذار میواگ

. درنتیجه، شودمیمداخلات پدرسالارانه در نظام درمانی  ساززمینهشود، بلکه می حساس

نادیده  ایبر ندانستن ممکن است در عمل، با استناد به تشخیص حرفهخواست بیمار مبنی

بر آن، منشور یادشده، افزون .باشد داشتهآنکه بیمار امکان اعتراض مؤثر بیانگاشته شود، 

شود، اما هرچند از نظر محتوایی گامی مهم در راستای تبیین حقوق بیماران محسوب می

یی توان مبنا. به بیان دیگر، این منشور را نمیتسا یاعتبار قانون فاقددر جایگاه حقوقی، 

یک  برای ایجاد حق برای اشخاص تلقی کرد، بلکه در بهترین حالت، نقش آن در حدّ

 1است، گرچه در حوزۀ انتظامی پزشکان قابلیت استناد دارد. صنفی دستورالعمل

 یضمن یحت و نه یحصورت صربهنه  یرانا یدر نظام حقوق «ندانستن حقّ»در مجموع، 

 عرفهنجار و  یران،ا یدر نظام پزشک یژهومفهوم، به ینشناخته نشده است. ا یتبه رسم

قابل دفاع در  حقّ یکعنوان آن را به توانینم ین،. بنابراشودبین کادر درمان تلقی نمی

 به نصّ یازن ی،حق ینشناختن چن یتبه رسم یکرد. برا یمعرف یکنون یچارچوب حقوق

درحقیقت،  کند. یینوضوح تعود و ثغور آن را بهو شفاف است که حد یحصر یقانون

 یبررس یازمندنی حقوقهای سایر ارزشاز منظر  یران،ا یندانستن در نظام حقوق انگاریحق

 کند،یرا مختل م ینظام حقوق ۀکه شاکل یشدن آن به چالش یلاست تا از تبد یچندوجه

 ئیاتجز ۀکامل دربار یاز آگاه دهدیاجازه م یمار، که به ب«ندانستن حقّ»شود.  یریجلوگ

                                                           
دورۀ رانیا یپزشک خیاخلاق و تار ،«منشور حقوق بیمار در ایران»، باقر ،لاریجانی، علیرضا، باقری، علیرضا، پارساپور 1

 یپژوهش یعلم ۀمجل ،«ارتقای آن در ایرانکارهای منشور حقوق بیماران و راه»، بهداسو ،جولایی(.؛ 1392، )1شمارۀ  3
 (.1387) ،6، شمارۀ 2، دورۀیحقوق پزشک
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مانند  یحقوق یادینبن یمکند، در تقابل با مفاه یپوشآن چشم یامدهایدرمان، خطرات و پ

 ۀدر رابط ینقش متفاوت یککه هر گیرد؛ مفاهیمییقرار م« برائت»ساده( و  یت)رضا« اذن»

 رفاًدرمان، ص غازآ برایپزشک  به یمارب ۀعنوان اجاز. اذن، بهکنندیم یفاا یمارپزشک و ب

 یخطاها یااز قصور  یناش هاییتاست و پزشک را از مسئول یدرمان یندفرا شروعمجوز 

 شود،یبالاتر از اذن محسوب م یا. درمقابل، برائت، که درجهداردیمصون نم یاحتمال

درمان،  یعواقب احتمال یتبلکه پزشک را از مسئول کند،یتنها مجوز درمان را اعطا منه

اعتبار  بدیهی است که. سازدیمبرا م ی،احرفهقانونی و  ستانداردهایا یتبه رعا مشروط

آن  یامدهایدرمان، خطرات و پ یاتاز جزئ یمارو جامع ب یقعم یبرائت به آگاه یحقوق

احتمالی از حقوق  یصورت قانونبه تواندینم یمارب ی،آگاه ینبدون ا یراوابسته است، ز

 یفقدان آگاه یز،اذن ساده ن مورددر یاست که حت یدر حال ینا 1کند. یپوشخود چشم

 یمار به آغاز درمانب یتآن را مخدوش کند، چراکه رضا یاعتبار حقوق تواندیم یمارب یکاف

ندانستن  مهابایانگاری بیراستا، حق یندر ا 2باشد. یبر اطلاعات کافیآگاهانه و مبتن یدبا

ممکن  «ندانستن حقّ»با استناد به  یمارسو، بیک: از شودیمنجر م یادینبن یدر عمل به تزاحم

 یابرائت  یصورت قانوننتواند به یجهکند و درنت یاطلاعات کامل خوددار یافتاست از در

 یاحرفهقانون و اخلاق  برمبتنی یفپزشک با تکل یگر،د یاذن معتبر اعطا کند؛ ازسو یحت

که یمواجه است، درحال یمار برای ندانستنب حقّه و احترام بهر بیمار درمان  انجام یخود برا

خود  زمحافظت ا یبرا یبرائت قانونرضایت قانونی برای شروع درمان و دنبال اخذ  به

نظام  تواندیتناقض م یناست. اناموفق از درمان  یناش یاحتمال هاییتدربرابر مسئول

پزشک و  ینمواجه کند، ازجمله کاهش اعتماد متقابل ب یجد یهارا با چالش یدرمان

تزاحم،  ینرفع ا یدرمان. برا یندفرا یکارآمد یفو تضع یحقوق یدعاو یشافزا یمار،ب

انگاری ندانستن در نظام حقوقی ایران، به این مهم توجه در هنگام حق که شودیم یشنهادپ

 قیدم یحطور صرانجام درمان، به یبرا یاذن و برائت به کادر پزشکهرگونه  یاعطا شودکه

                                                           
 .«پزشکان یمدن تیدر مسئول ی: قولبانیطب نیاز آست» ،حسن ،تباریجعفر 1

2 Smith v. Auckland Hospital Board [1965] NZLR 191.; Sidaway v Bethlem Hospital 

[1985] AC 871. 
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 یامدهایدرمان، خطرات و پ یاتاز جزئ یمارب« حقّ ندانستن»و اسقاط کامل  یبه آگاه

و  یتشفاف یتسازگار است، بلکه با تقو یتنها با اصول حقوقالزام نه ینآن باشد. ا یاحتمال

 . کندیم کمکپزشک  یبرا یو کاهش مخاطرات حقوق یبه حفظ حقوق و یمار،ب یآگاه

 قّبر ح ی،پزشک ۀدر حوز یژهوبه یران،ا یدر نظام حقوق یادیندر حال حاضر، اصل بن

اصل، پزشک موظف است اطلاعات کامل و لازم  یناستوار است. بر اساس ا یماردانستن ب

و  یحصورت صربه یمارکه ب یدر موارد یحال، حتینابا .قرار دهد یمارب یاررا در اخت

اصل  یتمشروط به رعا یمارندانستن ب ،بر ندانستن ابراز کندیخود را مبن ۀآگاهانه اراد

برساند.  یبآس یگرانبه د یدنبا ن اقدام افراداست که براساس آ یچهلم قانون اساس

ارادۀ وی به اشخاص ثالث شود،  یبآس یامنجر به ضرر  یماراگر ندانستن ب یگر،دعبارتبه

که عدم  یموارد یا یردارواگ هاییماریمثال، در ب یبود. برافاقد اعتبار خواهد بر ندانستن 

صرفاً به  تواندیرا به خطر اندازد، پزشک نم یممکن است سلامت عموم یماراطلاع ب

 یو حقوق یتبعات اجتماع تواندیامر م ینا یراندانستن احترام بگذارد، ز یبرا یمارخواست ب

اگر قانونگذار در  یاست که حت ینا یتاهمحائز  نکتۀ .به دنبال داشته باشد یاگسترده

و با  یماراز منظر ب یدحق با ینا یرد،بگ «ندانستن حقّ» شناختنیترسمبه به یمتصم یندهآ

به  یمپزشک. اگر تصم یدگاهشود، نه از د یفاو تعر خودتعیینیخودمختاری و  یتمحور

اتخاذ شود،  یمارپزشک و بدون در نظر گرفتن خواست ب وسیلۀبهصرفاً  یرسانعدم اطلاع

خواهد بود که در آن پزشک  یتداوم نگاه پدرسالارانه در نظام پزشک ینوعبه یکردرو ینا

 یمارب ی و خودتعیینیبا اصل خودمختار یکردیرو ین. چنکندیم گیرییمتصم یمارب یجابه

 یطیکند. تنها در شرا یفرا تضع یمانبه نظام در یماراعتماد ب تواندیدر تعارض است و م

حق را  یناستثنائاً ا توانیباشد، م یسلامت عموم یابه نفع اشخاص ثالث  یمارندانستن ب هک

و  یاصول اخلاق پزشک یتو با رعا یاطبا احت یدبا یزموارد ن یندر ا یمحدود کرد، اما حت

لازم است قانونگذار با  یران،ا یمفهوم در نظام حقوق ینا ۀتوسع برای .عمل شود یحقوق

کند، بلکه  ینرا تضم یمارتنها حقوق ببپردازد که نه یقانون یهاچارچوب یندقت به تدو

برقرار سازد.  یزرا ن یپزشک، و مصالح عموم هاییتمسئول یمار،ب یخودمختار یانتعادل م

اطلاعات  یافتحق دارد از در یمارباشد که در آن ب یطیشرا یینشامل تع تواندیامر م ینا
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صورت آگاهانه و با درک کامل تبعات آن به یمتصم ینا ینکهنظر کند، مشروط به اصرف

 یریحق و جلوگ ینا ینظارت بر اجرا یبرا ییسازوکارها یدبا ین،اتخاذ شده باشد. همچن

 یجترو یت،شود. درنها بینییشپ یکادر درمان یاپزشکان  یاحتمال یهااز سوءاستفاده

 یو اخلاق یحقوق یهادر کنار آموزش یمارب ی و خودتعیینیخودمختارفرهنگ احترام به 

 کمک کند. یرانا یمفهوم در نظام پزشک ینا سازیینهبه نهاد تواندیبه پزشکان، م

 یدر راستاعنوان یک حق، تا پیش از به رسمیت شناختن ندانستن بهکه  شودیم یهتوص

: یردنظر قرار گمدّ یرموارد ز یماران،ب یو حفظ آرامش روان های حقوق بشریارزش ینتأم

مشخص  یهادستورالعمل ین: تدویرساناطلاع یهاها و پروتکلدستورالعمل ینتدو( 1

 یناست. ا یضرور یشاناز مسائل مرتبط با سلامت ا یمارانبه ب یرساناطلاع برای

و همدلانه  یقدق اییوهاطلاعات حساس به ش ۀرا در ارائ رمانیکادر د یدها بادستورالعمل

ها و دادن فعال به دغدغهشامل گوش یازمورد ن یارتباط یهاآموزش دهند. مهارت

و انتقال  ی،پزشک یچیدهجای اصطلاحات پاستفاده از زبان ساده به یماران،ب یهاپرسش

 یناست؛ ا یمارب برای یفراهم آوردن فرصت پردازش ذهن منظوربهاطلاعات  یجیتدر

 گیرییمتصم یبرا ای مناسبینهبلکه زم کند،یش اضطراب کمک متنها به کاهنه یکردرو

امکان ( 2. کندیم یریجلوگنیز  یاحتمال یهاو از بروز سوءتفاهم سازدیآگاهانه فراهم م

اطلاعات، فراهم آوردن امکان  ۀجای امتناع کامل از ارائاطلاعات: به یافتانتخاب زمان در

 یمارانبه ب تواندیسلامت م یتمرتبط با وضع اطلاعات یافتدر یزمان مناسب برا نتخابا

امر  ینا کند؛ یریجلوگ یریغافلگ یااحساس فشار  یجادبدهد و از ا یشتریکنترل ب حسّ

که  یاگونهبه یرد،صورت گ یبا و یو هماهنگ یمارب یروان یتوضع یابیبا ارز تواندیم

 یب،ترتینکند و بد یافتات را دردارد، اطلاع یشتریب یآمادگ که یبتواند در لحظات یمارب

 هاییتحما ۀجامع: ارائ یبانیپشت ۀارائ( 3. کند یگیریپ یشتریرا با آرامش ب یدرمان ایندفر

 یشناختروان ۀشامل مشاور شوند،یسلامت خود مطلع م یتکه از وضع یمارانیمؤثر به ب

تبادل تجارب  یبرا یتیحما یهاگروه یلتشک ردگی،افس یامقابله با ترس، اضطراب  یبرا

 یا یدئوهامنابع مطمئن مانند بروشورها، و یسازمشابه، و فراهم یطافراد در شرا یانم

 یتآن، از اهم یریتمد یهاو روش یماریب ۀاطلاعات معتبر دربار یحاو هاییتساوب
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 یمارباشند تا ب ندجانبهصورت مداوم و چبه یدبا هایتحما ینبرخوردار است؛ ا اییژهو

 یتطور مؤثر مقابله کند، که درنهارو به یشپ یهانکند و بتواند با چالش ییس تنهااحسا

: یعموم یآگاه یو ارتقا یضمبارزه با تبع( 4. شودیمنجر م یو یزندگ یفیتبه بهبود ک

 نابسلامت خود اجت یتنسبت به وضع یاز آگاه یضترس از تبع یلاز افراد به دل یاریبس

 ی،کار هاییطدر مح یضتبع مؤثر ضدّ ینقوان یراستا، وضع و اجرا ین. در اکنندیم

 یعموم یآگاه یشافزا یگسترده برا یهاتلاش ینو همچن یو اجتماع یآموزش

 ینداشته باشد؛ ا یدر کاهش انگ اجتماع ینقش مؤثر تواندیم هایماریدرخصوص ب

باشد تا  یمدن یها و نهادهابا رسانه همکاری ی،آموزش هایینشامل کمپ تواندیها متلاش

و  یموانع فرهنگ یب،ترتینتر سازد و بدافراد مبتلا حساس یرشجامعه را نسبت به پذ

 کندیم یجرا ترو یمارمحورب یکردیمجموعه راهبردها، رو ین. اسازدرا برطرف  یاجتماع

 رد فرد و مشارکت آگاهانه یینیو خودتع یخودمختار یانتعادل مبا ایجاد که 

 یفیتسلامت و بهبود کبه ارتقای  تواندیم یتدر نها ،مربوط به سلامت هایگیرییمتصم

 .منجر شود یمارانب یزندگ

 نتیجه
پزشکی، تلاشی است برای  و عنوان مفهومی نوظهور در تقاطع حقوقبه «ندانستن حقّ»

عصر ویژه در ، بهپزشکیدر مواجهه با هجوم اطلاعات  اصول حقوق بشریپاسداشت 

های تشخیصی. این مفهوم، با تأکید بر اختیار فرد در امتناع های ژنتیکی و فناوریپیشرفت

های روانی و عنوان سپری دربرابر آسیبتنها بهآگاهانه از دریافت اطلاعات پزشکی، نه

های فردی کند، بلکه بازتابی از احترام به کرامت انسانی و تنوع ارزشاجتماعی عمل می

های آن را در اصول بنیادین خودمختاری و ی مبانی نظری این حق، ریشهاست. بررس

های حقوقی معاصر المللی حقوق بشر و نظامدهد که در اسناد بینخودتعیینی نشان می

المللی، حقوقی بین ۀهمچنان در عرص «ندانستن حقّ»حال، شده دارند. بااینجایگاهی تثبیت

صورت انی ژنوم انسانی و کنوانسیون اویدو، بیشتر بهجه ۀویژه در اسنادی چون اعلامیبه

قانونی صریح مورد شناسایی قرار گرفته است. اگرچه این  یک ترجیح فردی و نه یک حقّ
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حقوقی و وجود  انسجامفقدان  سبباسناد بر احترام به انتخاب ناآگاهی تأکید دارند، اما به 

 .ندارندازی این حق سبرای نهادینهرا استثنائات متعدد، قاطعیت لازم 

انگاری ندانستن، حول محورهایی در سطح نظری، مناقشات میان موافقان و مخالفان حق

حقوق طبیعی، ملاحظات  ۀپذیری براساس نظریچون نیازهای نوظهور اجتماعی، توجیه

های اجرایی شکل گرفته است. موافقان این حق را ابزاری برای سودگرایانه، و چالش

که مخالفان آن را تهدیدی دانند، درحالیت روان و پیشگیری از تبعیض میحفاظت از سلام

های کنند. این تنش میان آزادیبالقوه برای اصل رضایت آگاهانه و منافع جمعی قلمداد می

های اطلاعات ژنتیکی، پیچیدگی ۀدر حوز خصوصاًهای اجتماعی، فردی و مسئولیت

که انتخاب ناآگاهی یک فرد ممکن است بر یسازد، جایاجرایی این حق را برجسته می

 .ویژه اعضای خانواده، تأثیر بگذاردحقوق دیگران، به

 یتبه رسم یضمن یا یحصورت صربه «ندانستن حقّ»مفهوم  یران،ا یدر نظام حقوق

 کهیطوراستوار است، به یمارب دانستن بر حقّ ی،شناخته نشده و اصل حاکم بر نظام پزشک

اگرچه  قرار دهد. یمارب یاررا در اخت یپزشک موظف است اطلاعات کامل و ضرور

در ندانستن اطلاعات  بیمارانانتخاب به حمایت از نحوی همنشور حقوق بیمار ب از بندهایی

آور و ابهام در معیارهای اجرایی، استناد اشاره دارند، اما فقدان پشتوانه قانونی الزام پزشکی

 یکعنوان به «تنندانس حقّ» شناختنیترسمبه یبرا کرده است.غیرممکن به این حق را 

که حدود و ثغور آن را با  یمهست یقشفاف و دق یقانون نصّ ینتدو یازمندن ی،قانون حقّ

نه نگاه پدرسالارانه پزشک، و  یمار،ببرای  خودتعیینیو  یخودمختاراصول  یتمحور

ول یادشده با اص یمار،ر نظر گرفتن خواست بپزشک بدون د گیرییمتصم یراکند، ز یفتعر

، انگاریتا پیش از حقکند.  یفرا تضع یتواند اعتماد به نظام درمانیدر تعارض است و م

مانند  یارتباط یهابر مهارت یدهمدلانه با تأک یرساناطلاع یهادستورالعمل ینتدو

اطلاعات، امکان انتخاب زمان  یجیدادن فعال، استفاده از زبان ساده و انتقال تدرگوش

جامع شامل مشاوره  یبانیپشت ۀارائ یمار،اطلاعات توسط ب یافتدر یمناسب برا

و انگ  یضمبارزه با تبع ینمعتبر، و همچن یو منابع اطلاعات یتیحما یهاگروه ی،شناختروان

 یکردیرو تواندیم بخشی،یآگاه هایینو کمپ یضتبع ضدّ ینقوان یقازطر یاجتماع
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مشارکت آگاهانه او در  یمار،ب ریدهد که ضمن احترام به خودمختا یجرا ترو یمارمحورب

 یمارانب یزندگ یفیتو ک یو به بهبود سلامت روان ندک یلرا تسه یدرمان هایگیرییمتصم

 منجر شود.
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