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ABSTRACT  

Background and Aim: The medical and healthcare sector has been one of the major fields in which 

issues related to e-governance have been said over recent decades. This matter is considered a significant 

advantage, particularly for developing countries where public access to medical facilities and healthcare 

services is distributed very unevenly. 

Method: The present study adopts a descriptive-analytical research method, and the data collection 

method is based on library research. 

Ethical Considerations: This article has been written entirely in accordance with ethical principles, 

including integrity, honesty, and respect for the rights of others. 

Results: An important point to note is that the application of e-governance in medical and healthcare 

affairs within the Iranian legal system has been envisaged both through general obligations derived from 

the Constitution and the general policies of the system, and through specific obligations reflected in the 

regulations and directives of the Ministry of Health and Medical Education. Nevertheless, certain concerns 

have also been raised regarding the implementation of e-governance in medical and healthcare affairs. 

Examples include the possibility of unauthorized access to patients’ data, insufficient public training for 

access and use, and lack of cooperation among healthcare personnel. 

Conclusion: The findings indicate that the approach of the legal system toward the application of e-

governance in medical and healthcare affairs can be realized through two categories of legislative and 

executive requirements. Legislative requirements include the Constitution, the general policies of the 

system, and ordinary laws related to the Ministry of Health and Medical Education. Executive 

requirements include measures such as self-regulation in medical and pharmaceutical affairs and the 

protection of patient confidentiality through electronic healthcare systems. However, a major weakness 

remains the absence of a specific law governing the application of e-governance in medical and healthcare 

affairs. 
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 الکترونیکی حکمرانی کاربرد به نسبت ایران حقوقی نظام رویکرد ارزیابی

 بهداشتی و پزشکی امور در

 5اله ابراهیمیان حجت ، 2شتیمحمدتقی د ، 5زاده لیافوئی محمدحسن سمیع

 ایران. قم، اسلامی، آزاد دانشگاه قم، عمومی، واحد حقوق گروه .1

 .، دانشگاه امام باقر )ع(، تهران، ایرانعلوم انسانی ، دانشکدهحقوق . گروه2

  چکیده

 در الکترونیکی حکمرانی به مربوط مباحث اخیر، یها دهه طول در که است ییها بخش ترین عمده از بهداشتی و پزشکی بخش :هدف و زمینه

 پزشکی اتستأسی و امکانات به عمومی دسترسی سطح که توسعه حال در کشورهای برای ویژه به موضوع این است. شده مطرح آن با ارتباط

 .باشد می نظر مورد عمده مزیت یک عنوان به است، شده توزیع ناهمگون بسیار

 .است ای کتابخانه صورت به نیز اطلاعات گردآوری شیوه و است تحلیلی ـ توصیفی روش یک حاضر تحقیق روش :روش

 .است درآمده تحریر رشته به دیگران حقوق رعایت و داقتص داری،امانت اصل جمله از ،اخلاقی اصول اساس بر کاملاً مقاله این :اخلاقی ملاحظات

 هم نیز ایران حقوقی نظام در بهداشتی و پزشکی امور در الکترونیکی حکمرانی کاربرد که است آن ،نمود توجه بدان بایستی که ای نکته :ها هیافت

 وزارت یها دستورالعمل ها نامه آیین در که خاصی زاماتال موجب به هم و نظام کلی یها سیاست و اساسی قانون در که کلی الزامات موجب به

 در الکترونیکی حکمرانی کارگیری هب با ارتباط در تردیدهایی حال، این با است. شده بینی پیش ،شود می دیده پزشکی آموزش و درمان بهداشت،

 برای لازم یها آموزش ضعف بیماران، یها داده به مجاز غیر دسترسی امکان به توان می نمونه برای .اند شده مطرح نیز بهداشتی و پزشکی امور

 .نمود اشاره درمان کادر همکاری عدم و عموم دسترسی

 امور در الکترونیکی حکمرانی کاربرد به نسبت حقوقی نظام رویکرد که شد حاصل نتیجه این گرفته، صورت یها بررسی از پس :گیری نتیجه

 اساسی، قانون دسته سه به توان می تقنینی الزامات دسته در است. تحقق قابل اجرایی و تقنینی ماتالزا دسته دو قالب در بهداشتی، و پزشکی

 به توان می نیز اجرایی الزامات حوزه در نمود. اشاره پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت با مرتبط عادی قوانین و نظام کلی یها سیاست

 این با نمود. اشاره و... درمان حوزه الکترونیکی یها سامانه طریق از بیماران اسرار حفظ دارویی، و پزشکی امور در خودتنظیمی چونهم الزاماتی

 .است بهداشتی و پزشکی امور در الکترونیکی حکمرانی کاربرد حوزه در خاص قانون عدم عمده، ضعف یک چنانهم حال،

 سلامت بر حق ؛رماند بخش ؛الکترونیکی یها سامانه ؛الکترونیکی حکمرانی :کلیدی واژگان
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 و همکاران زاده لیافوئی محمدحسن سمیع ...ارزیابی رویکرد نظام حقوقی ایران نسبت به کاربرد حکمرانی

 

 3 .باشد میپارس  سلامت حقوق و زیستی اخلاق پژوهشکده به متعلق اثر، این انتشار حقوق تمامی 5041، مجله حقوق پزشکی، دوره بیستم
 

 مقدمه

 دنبال به بایستی می دولتی هر که خدماتی ترین مهم از یکی

 و پزشکی خدمات باشد، خود شهروندان ایبر آن تحقق

 این است. برخوردار همیتا بیشترین از که است بهداشتی

 توسعه دستورالعمل سوم هدف که است بوده چنانآن اهمیت

 رفاه و بهداشت عنوان به متحد ملل سازمان 2212 پایدار

 این در ها دولت برای را الزاماتی و است شده گذاری نام مناسب،

 از بسیاری که است حالی در این است. نموده مقرر زمینه

 بخش در اندک گذاری سرمایه با توسعه حال در کشورهای

 در اسراف و مالی و انسانی منابع تخصیص کمبود بهداشت،

 این با شوند. می شناخته پزشکی و درمانی عمومی یها بودجه

 و پزشکی وضعیت اعتلای جهت در نوین راهکارهای حال،

 حکمرانی ها، آن از یکی و است آمده کشورها نای در بهداشتی

 کرونا بحران تشدید از پس ویژه به امر این است. الکترونیکی

 .(1) گردید مطالبه تر جدی صورت به گذشته یها سال در

 عنوان به تواند می اینترنتی، حکمرانی یا الکترونیکی حکمرانی

 دولتی، خدمات مطلوب ارائه برای اطلاعات فناوری اعمال

 فمختل یها بخش چهارچوب در ارتباطات و اطلاعات تبادل

 گردد. تفسیر دولتی

 تشریح 2221 سال در جهانی بهداشت سازمان که طور همان

 به متکی زیادی حدود تا بهداشتی بخش است، نموده

 تأمین و قراردادن دسترس در که نحوی به است ها فناوری

 پیشگیری، به دیزیا حدود تا تواند می بخش این در ها فناروی

 حکمرانی اعمال طریق از نماید. کمک ها بیماری رفع و درمان

 و بهداشتی خدمات سلامت، و بهداشت بخش برای الکترونیکی

 ارائه کهاین ضمن ،باشند تر دردسترس بسیار توانند می درمانی

 پذیر امکان شفافیت و سرعت به نیز مانیدر و بهداشتی خدمات

 شد. خواهد

 پزشکی، و بهداشتی امور در الکترونیکی کمرانیح از استفاده

 بهداشت» عنوان تحت پزشکی علم از ای شاخه ایجاد به منتهی

 یک دور، راه از بهداشت است. شده «(Telehealth) دور راه از

 توزیع عنوان به تواند می و بوده پزشکی رشد به رو حوزه

 فناوری طریق از سلامت با مرتبط ارتباطات و خدمات

 (Telemedicine) دور راه از پزشکی بدان و باشد رونیکالکت

 الکترونیکی حکمرانی از بارز نمونه یک گردد. می اطلاق نیز

 ویدیویی، رانسکنف یک طریق از که باشد پزشک دو تواند می

 اتاق در یا بیماران بر آنلاین نظارت وکارهایساز از استفاده به

 پردازند. می عمل

 روستایی جوامع در که افرادی برای یژهو به دور راه از بهداشت

 نزدیک درمانی و پزشکی امکانات به که ای حاشیه امعجو یا

 پرهزینه بسیار ها، آن برای امکانات این به دسترسی یا نیستند

 یها مراقبت توانند می بیماران چنینهم است. تر مناسب است،

 بسیار فواصل از پزشکی مجرب متخصصان از را بهداشتی

 مناطق آن به پزشکان این مسافرت ضرورت بدون اییجغرافی

 را بیماران بر نظارت امکان همراه، تلفن فناوری نمایند. دریافت

 برای را پزشکی یها هزینه امر، این و نماید می فراهم دور راه از

 سایر از همچنین کاهد. می نیز عمومی و دولتی یها دستگاه

 کاهش کرد، ذکر دور راه از بهداشت برای توان می که مزایایی

 پزشکان جمله از ،سایرین به بیماران از ها بیماری انتقال سطح

 ...و بیماران نیازهای با تر مطلوب پذیری انطباق افراد، سایر و

 است.

 که باشد می این است، مطرح پژوهش این در که اصلی سؤال

 حکمرانی کاربرد به نسبت ایران حقوقی نظام رویکرد

 که ای فرضیه چیست؟ درمانی و بهداشتی ورام در الکترونیکی

 مصادیق از برخی که باشد می این شود، می ارائه مقابل این در

 سوی از درمانی و بهداشتی امور در الکترونیکی حکمرانی

 متولی عنوان به پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت

 صورت درمانی و بهداشتی حوزه در الکترونیکی حکمرانی

 از که دور راه از سلامت یها سامانه جمله از ،است پذیرفته

 تشخیص امکان دور، راه از افراد پزشکی اطلاعات ورود طریق

 مصادیق دیگر زمره از سازد. می پذیر امکان را افراد یها بیماری

 ایران، در درمانی و بهداشتی حوزه در الکترونیکی حکمرانی

 مراکز و ها بیمارستان میان زیرساختی یها سامانه وجود

 پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت و پزشکی و درمانی

 اشتراک به آن در بیماران و ماهانه روزانه، آمار که است

 شود. می گذاشته



 و همکاران زاده لیافوئی محمدحسن سمیع ارزیابی رویکرد نظام حقوقی ایران نسبت به کاربرد حکمرانی...

 

 0 باشد میپارس  سلامت حقوق و زیستی اخلاق پژوهشکده به متعلق اثر، این انتشار حقوق تمامی 5041، مجله حقوق پزشکی، دوره بیستم
 

 تحقیق، این با ارتباط در گرفته صورت یها پژوهش با ارتباط در

 زمینه در متعددی نسبتاً تحقیقات اگرچه که گفت باید

 هم مدیریتی هم حقوقی بعد از هم الکترونیکی حکمرانی

 با ارتباط منظر از اما ،است پذیرفته صورت شناختی جامعه

 نپذیرفته صورت تحقیقاتی درمانی، و پزشکی حقوق مباحث

 حوزه در تحقیقات از برخی به ادامه در صورت، هر در است.

 گردد: می اشاره الکترونیک حکمرانی

 تحت ای قالهم در (ش. 1131) تبار آقاجان و محمودی عباسی،

 سوابق بررسی به «الکترونیک حکمرانی در پژوهش» عنوان

 ای نکته است. پرداخته الکترونیک حکمرانی حوزه در پژوهشی

 در که است این نمود، بیان توان می خصوص، این در که

 در تحقیقات عمده که است شده قید تحقیق این گیری نتیجه

 حکمرانی ردازیپ مفهوم حوزه در الکترونیکی حکمرانی حوزه

 دولت الکترونیک، حکمرانی میان ارتباط متعاقباً و الکترونیکی

 این با است. پذیرفته صورت الکترونیک مشارکت و الکترونیک

 مرور به که دانست مروری مقاله یک توان می را مقاله این حال،

 ،است پرداخته الکترونیک حکمرانی حوزه در موجود تحقیقات

 مشخص دارویی و پزشکی مباحث با آن ارتباط که این بدون

 .(2) باشد

 عنوان تحت ای مقاله در (ش. 1131) میری و راد توکلی

 حکمرانی تا الکترونیک دولت از حکمرانی: گرایی تحول»

 الکترونیک حکمرانی که اند پرداخته موضوع این به «دیجیتال

 با که بوده ها دولت حکمرانی از یافته تحول و متعالی شکل یک

 دارد. را فاحشی و گیر چشم تفاوت حکمرانی سنتی روهایقلم

 عمده که است شده گیری نتیجه مقاله این در نهایت در

 حوزه در لازم یها زیرساخت فاقد توسعه حال در یها دولت

 بسیاری در کشورها این در هنوز و است الکترونیکی حکمرانی

 .(1) گردد می اعمال حکمرانی سنتی اشکال همان سطوح، از

  

  روش

 این در و است تحلیلی ـ توصیفی مقاله، این در تحقیق روش

 .شود می گرفته بهره ای کتابخانه معتبر منابع از ،راستا

  

 اخلاقی ملاحظات

 شامل ای کتابخانه مطالعه اخلاقی یها هجنب حاضر پژوهش در

 .تاس شده رعایت امانتداری و صداقت متون، اصالت

  

 ها هیافت

ر مبتنی بر این است که کاربرد حکمرانی یافته تحقیق حاض

الکترونیکی در امور پزشکی و بهداشتی در نظام حقوقی ایران 

نیز هم به موجب الزامات کلی که در قانون اساسی و 

های کلی نظام و هم به موجب الزامات خاصی که در  سیاست

های وزارت بهداشت، درمان و آموزش  ها دستورالعمل نامه آیین

بینی شده است. با این حال،  شود، پیش می پزشکی دیده

تردیدهایی در ارتباط با به کارگیری حکمرانی الکترونیکی در 

توان  اند. برای نمونه می امور پزشکی و بهداشتی نیز مطرح شده

های بیماران، ضعف  به امکان دسترسی غیر مجاز به داده

های لازم برای دسترسی عموم و عدم همکاری کادر  آموزش

 ان اشاره نمود.درم

  

 بحث

 آن رورتض و اهمیت و الکترونیکی حکمرانی تعریف .5

 تعریف به قسمت این در درمانی: و پزشکی بخش در

 پزشکی بخش در آن ضرورت و اهمیت و الکترونیکی حکمرانی

 سایر از باید الکترونیکی حکمرانی شود. می پرداخته درمانی و

 Digital) دیجیتال حکمرانی مانند مشابه مفاهیم

Sovergnity) دیجیتال حکمرانی کهچرا ،شود داده تمییز 

 اینترنتی زمینه در فعال یها شرکت حقوق حوزه در عمدتاً

 ویژه به حقوقی شخص هر حق بر آن، در که شود می استفاده

 یها دارایی بر کنترل برای خصوصی حقوق حقوقی شخص

 لشام این نماید. می دلالت اینترنتی فضای در اش شخصی

 یها داده جمله از ،شرکت یک دیجیتال محیط بر کنترل

 سایر و افزارها سخت افزارها، نرم کارمندان، و مشتریان

 .(1) باشد می دیجیتال یها دارایی

 به توان می را اینترنت الکترونیکی: حکمرانی تعریف .5-5

 و شهروندان کاربران، اختیار در مناسب وکارساز یک عنوان
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 ورزیده مشارکت خود یها دولت در تا نستدا حامی یها گروه

 از که است برخوردار قابلیت این از ابزار این رو، این از و

 امروزه دیگر، عبارت به نماید. تمرکززدایی ،ها گیری تصمیم

 منظور به ،هستند اینترنت بر مبتنی که ییها فناوری گزینش

 دیگر مانند است. شده تبدیل جهانی روند یک به خدمات ارائه

 حکمرانی مفهوم با ارتباط در عمومی، حقوق حوزه در مفاهیم

 دکترین در متفاوتی بعضاً و مختلف تعاریف نیز الکترونیکی

 الکترونیکی، حکمرانی جمله از ،است شده مطرح حقوقی

 و اطلاعات فناوری از دولتی و عمومی یها بخش استفاده

 رکتمشا تشویق اطلاعات، و خدمات ارتقای هدف با ارتباطات

 و گیری تصمیم و سازی تصمیم فرآیند در شهروندان

 اینکه به توجه با است. دولت مؤثر و شفاف نمودنپاسخگوتر

 در گسترده تغییرات موجب تواند می الکترونیکی حکمرانی

 مفهوم شود، یکدیگر با و دولت با شهروندان گیری ارتباط

 رو، این از و شده شامل را الکترونیکی دولت از تری گسترده

 است شهروندان توانمندسازی دنبال به الکترونیکی حکمرانی

(1.) 

 تعاریف جدیدترین از یکی در متحد، ملل سازمان توسعه برنامه

 سه شامل را مفهوم این الکترونیکی، حکمرانی بر ناظر خود

 :از عبارتند که است دانسته مؤلفه

 الکترونیکی؛ نمودن اداره ـ1

 الکترونیکی؛ خدمات ارائه ـ2

 (.0) الکترونیکی مشارکت ـ1

 نمودن اداره الکترونیکی، حکمرانی از الذکر فوق تعریف اساس بر

 الکترونیکی، مشارکت و الکترونیکی خدمات ارائه الکترونیکی،

 در که هستند الکترونیکی حکمرانی زمینه در اصلی اجزای

 خواهد فراهم دموکراتیک مرانیحک ایجاد امکان وجود، صورت

 شد.

 الکترونیکی، حکمرانی الکترونیکی: حکمرانی نواعا .5-2

 یبرا سطح چهار حداقل بلکه ،نبوده ساده و بسیط مفهوم یک

 به دولت دولت، به دولت :از عبارتند که است شده مطرح آن

 کارکنان. به دولت و شهروندان به دولت کار، و کسب

 الکترونیکی حکمرانی از مفهوم این دولت: به دولت .5-2-5

 در هم دولتی سطوح تمامی در اینترنتی خدمات از تفادهاس به

 این در دارد. اشاره المللی بین سطح در هم و داخلی سطح

 مرکزی نهاد میان ارتباطات الکترونیکی، حکمرانی از سطح

 نهادهای میان ارتباط نیز و محلی خودگردان نهادهای با دولت

 و ترنتیاین یها سامانه طریق از المللی بین سطح در دولتی

 (.7) پذیرد می صورت الکترونیکی

 حکمرانی از مفهوم این کار: و کسب به دولت .5-2-2

 و کسب اسناد و اطلاعات و داده مبادله به اشاره الکترونیکی،

 از ییها بخش در امتیازات و حقوق نمودن اعمال نیز و کار

 از سطح این در که خدماتی دارد. ها شرکت و دولتی نهادهای

 نمودن کسب :از عبارتند ،پذیرند می صورت الکترونیکی حکمرانی

 و کسب سوی از مجوز درخواست شده، درخواست یها فرم

 ها مالیات پرداخت ،ها شرکت ثبت زمینه در درخواست کارها،

 سطوح از یکی عنوان به کار و کسب به دولت مفهوم . ...و

 و دولتی نهادهای میان ارتباطات الکترونیکی، حکمرانی

 اقتصاد یک ساخت منظور به را کار و کسب یها تشرک

 (.1) نماید می تضمین کارآمدتر

 حکمرانی از سطح این در شهروندان: به دولت .5-2-3

 اساس بر شهروندان و دولت میان همکاری الکترونیکی،

 خدمات پذیرد. می صورت الکترونیکی و اینترنتی یها سامانه

 به دولت طریق از سطوح تمامی در شهروندان انتظار مورد

 خدماتی بپذیرد. صورت اینترنت طریق از بایستی شهروندان

 صورت الکترونیکی حکمرانی از سطح این طریق از که

 سوابق از ای گزیده رانندگی، یها نامه گواهی شامل ،پذیرد می

 (.3) دارد وجود و... ازدواج مرگ، تولد،

 رونیکی،الکت حکمرانی از سطح این کارکنان: به دولت .5-2-0

 بهبود منظور به اطلاعات و ارتباطات فناوری کاربرد به اشاره

 چنینهم و اداری مؤسسات در کارکنان هماهنگی و همکاری

 حکمرانی چنینهم دارد. اطلاعات و ها داده موقع به توزیع

 از مختلفی انواع شامل کارکنان، به دولت طریق از الکترونیکی

 (.12) گردد می نیز کارکنان آموزش
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 بخش در لکترونیکیا حکمرانی ضرورت و اهمیت .5-3

 ارتباطات و اطلاعات فناوری سریع رشد درمانی: و پزشکی

 و کار و کسب زندگی، گوناگون ابعاد گذشته، دهه چند در

 وجودآمدن هب موجب و است ساخته متحول را داری حکومت

 حکمرانی است. شده ها دولت برای ییها چالش و ها فرصت

 نحوی به ،است ها دولت پارادایم تغییر دربرگیرنده یالکترونیک

 در شهروندان تمامی یکسان و برابر مشارکت برای را زمینه که

 الکترونیکی صورت به گیری تصمیم و سازی تصمیم فرآیند

 حکمرانی مفهوم به پرداختن اهمیت است. نموده تأمین

 یها پروژه که روست آن از تر عمده صورت به الکترونیکی

 یها هزینه تحمیل با الکترونیکی دولت سازی پیاده به بوطمر

 (.11) است بوده همراه مختلف کشورهای در گزاف

 انقلاب عنوان با که نوین دولتی مدیریت جنبش شدن مطرح با

 یافته توسعه کشورهای اغلب در میلادی 32 دهه در مدیریتی

 ساده صورت به حاکمیتی امور اینکه جای به گشت، مطرح

 ارتقای جمله از ،ای حرفه مدیریت یها شیوه بر شود، هادار

 شد. تأکید ریسک مدیریت و عملکرد مدیریت خدمات، کیفیت

 بهبود منظور به ارتباطات و اطلاعات فناوری کاربرد رو، این از

 و الکترونیکی تدول عنوان به عمومی بخش مدیریت ارتقای و

 نیز ای ندهفزآی محبوبیت و شده شناخته ،دیجیتالی دولت یا

 محدود یافته توسعه یها دولت به متعاقباً روند این البته ،یافت

 مبنای بر نیز متعددی توسعه حال در کشورهای و نمانده

 حکمرانی یها روش در بازنگری به الکترونیکی حکمرانی مفهوم

 سریلانکا، هند، به توان می جمله آن از که پرداختند خود

 (.12) نمود اشاره فیلیپین و تایلند

 حکمرانی از که تعاریفی ترین عمده از یکی صورت، هر در

 سال در یونسکو سوی از ،است آمده عمل به الکترونیکی

 شده تأکید آن، در که نحوی به ،است آمده عمل به 2223

 عمومی بخش کاربرد عنوان به الکترونیکی حکمرانی که است

 خدمات فتدریا ارتقای هدف با ارتباطات و اطلاعات فناوری از

 سازی تصمیم فرآیند در شهروندان مشارکت تشویق اطلاعات، و

 (.11) است دولت بودنکارآمدتر و تر شفاف بردن،پاسخگوتر و

 و پزشکی بخش در لکترونیکیا حکمرانی مصادیق .2

 درمانی

 Health Information) پزشکی اطلاعات سامانه .2-5

System:) آی.اساچ. به موسوم پزشکی اطلاعات سامانه 

 که است ها درمانگاه و ها بیمارستان مدیریت سامانه از بخشی

 را درمانی نهادهای این اساسی نیازهای و مطالبات از بسیاری

 نیازها و مطالبات این دهد. می قرار خود پوشش تحت امروزه

 ها بیمارستان در حقوقی و مالی اداری، پزشکی، امور :از عبارتند

 پزشکی، اطلاعات یها سامانه ی.پزشک خدمات ارائه مراکز و

 یک هر بیماری پیشینه با ارتباط در ای داده و اطلاعاتیأ منش

 متخصصان قابلیت امر، این دهند. می قرار اختیار در بیماران از

 پزشکی اطلاعات به دسترسی در هماهنگی برای را بیمارستانی

 زمینه در مهمی عامل که بخشد می بهبود بیماران

 پزشکی، اطلاعات یها سامانه است. پزشکی یها گیری تصمیم

 بر نظارتی امور تا دهد می را امکان این پزشکان، به همچنین

 در اطلاعات ارزیابی سازند. هماهنگ را خود بیماران

 هوش یها پایه بر عمدتاً که پزشکی اطلاعات یها سامانه

 یها هزینه اینکه ضمن تا نماید می کمک اند، شده بنا مصنوعی

 یها مراقبت بخش مدیریت نماید، پیدا کاهش ها تانبیمارس

 .(11) پذیرد صورت تری مطلوب نحو به بهداشتی

 پزشکی اطلاعات سامانه زمینه در نیز ییها چالش حال، این با

 پزشکی اطلاعات سامانه سازی پیاده اینکه جمله از ،دارد وجود

 اجرایی بالای یها هزینه همان که مهمی مانع با است ممکن

 از پزشکی جامعه نگرانی و ترس آن، نگهداشت و سامانه نای

 شدن هک با ارتباط در تردیدها و فناوری به حد از بیش اتکای

 اطلاعات رفتن سرقت به و پزشکی اطلاعات یها سامانه

 شوند. مواجه بیماران محرمانه

 Medical) پزشکی محور الکترونیک آموزش. 2-2

Electronic-based Training) :حرف در که کسانی برای 

 و پزشکان تا پرستاران از ،نمایند می فعالیت بهداشتی و درمانی

 روز به یها آموزش دریافت پزشکی، و درمانی مراکز مدیران

 تر مناسب و بهتر ارائه جهت در الزام یک درمانی، و پزشکی

 برای راهکار بهترین است. بیماران به درمانی و پزشکی خدمات
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 ییها پلاتفرم قراردادن دسترس در روز، به یاه آموزش این ارائه

 علائم و ها نشانه علل، بررسی همچنین و آموزش منظور به

 متخصصان برای پزشکی محور الکترونیک آموزش است. بیماری

 نماید می کمک ها بدان که رو آن از ،است مفید بسیار پزشکی

 خود درمانی و پزشکی حوزه در روز به تحولات جریان در تا

 شند.با

 Medical) پزشکی تبلیغات یها سامانه. 2-3

Advertisement System) :توسعه یها روش از یکی 

 نظام توسعه افراد، تمامی برای درمان و پزشکی خدمات

 به پزشکان که حالی در ،است پزشکی رسانی آگهی و تبلیغات

 تبلیغات از پزشکی یها نظام از بسیاری در مستقیم صورت

 یها سامانه طریق از اما ،اند شده داشته ربرحذ خود مستقیم

 خود معرفی به اقدام توانند می سهولت به پزشکی تبلیغات

 از نیز بیماران و خود میان ارتباطی یها راه اینکه ضمن ،نمایند

 شود. می اعلام کنندگان مراجعه به ها سامانه این طریق

 کاربرد حوزه در مختلف حقوقی یها نظام تجربیات. 3

 امروزه: بهداشتی و پزشکی امور در الکترونیکی یحکمران

 حکمرانی یها قابلیت از حقوقی یها نظام تمامی در تقریباً

 .شود می برده بهره بهداشتی، و پزشکی امور در الکترونیکی

 بنیاد و دولت مشارکت با ای پروژه اوکراین، در نمونه برای

 و امور در پذیری مسئولیت و شفافیت» عنوان تحت اورسیا

 TAPAS: Transparency and) عمومی خدمات

Accountability in Public Administration and 

Services») نظام ارتقای زمینه در اوکراین دولت اقدامات از 

 ،است نموده حمایت بهداشتی بخش در الکترونیکی حکمرانی

 یمؤثر نقش مزبور، بخش در فساد کاهش ضمن که نحوی به

 نمود ایفا 13-کووید با مقابله و پیشگیری در 2222 سال در

 تحت طرحی ،2221 سال از هند دولت دیگر، سوی از .(11)

 که نموده اجرایی را «الکترونیکی حکمرانی ملی برنامه» عنوان

 ولتد اقدامات البته ،است سال چهار طرح، هر اجرایی مدت

 در که نحوی به ،گردد بازمی قبل ها دهه به زمینه، این در هند

 ایجاد« اطلاعات ملی مرکز» عنوان تحت مرکزی ،1377 سال

 عنوان تحت ای سامانه نیز 1317 سال در اینکه ضمن ،شد

«NICNET» بهبود آن، از هدف که کرد پیدا استقرار هند در 

 ،هند اکمیتیح مختلف یها بخش میان الکترونیکی ارتباطات

 .(10) است بوده دارویی و پزشکی جمله از

 در الکترونیکی حکمرانی کاربرد زمینه در هند دولت ابتکارات

 از: عبارتند بهداشتی و پزشکی امور

 مجازی، طبابت دفتر (:E-Office) مجازی طبابت دفتر .3-5

 فعالیت اینترنتی صورت به که است هند در پزشکان دفاتر

 دفتر تأسیس به اقدام تواند نمی پزشکی هر البته ،کند می

 وزارت از لازم مجوزهای بایستی امر، این برای و نماید مجازی

 مجازی، طبابت دفتر تأسیس با گردد. اخذ هند بهداشت

 یها سامانه در خودکار صورت به بیماران یها پرونده تمامی

 شوند. می ذخیره هند بهداشت وزارت

 پزشک و بیمار میان ییویدیو کنفرانس امکانات. 3-2

(Video Conference Facilities:) کنفرانس امکانات 

 از که است امکاناتی زمره از پزشک، و بیمار میان ویدیویی

 به و شده اندازی راه 2211 سال از هند بهداشت وزارت سوی

 کار به هند ای حاشیه جوامع میان در محبوب ابزار یک عنوان

 است. شده گرفته

: (Digital Payments) دیجیتال یها پرداخت .3-3

 جهت مناسب ابزار یک عنوان به نیز دیجیتال یها پرداخت

 .(17) است شده گرفته کار به پزشکان یها ویزیت پرداخت

 و پزشکی امور در الکترونیکی حکمرانی پیشینه. 0

 الکترونیکی حکمرانی توسعه: ایران حقوقی نظام در بهداشتی

 با راستا هم ایران حقوقی نظام در یبهداشت و پزشکی امور در

 که گفت توان می راستا، این در گرفت. صورت ها بخش سایر

 هدف با خورشیدی 1172 سال از الکترونیکی حکمرانی توسعه

 تبادل افزایش دولتی، یها سازمان بهتر ارتباطات ایجاد

 به دسترسی و سرعت افزایش اداری، امور شدن ساده اطلاعات،

 صورت به ها استان یها فعالیت ارتقای به کمک و اطلاعات

 طرح ،1170 سال در است. پذیرفته صورت مرکز از مستقل

 رده مدیران میان ترمؤثر ارتباط هدف با دولت شبکه آزمایشی

 عنوان تحت دفتری و گرفت صورت دولت تأهی با کشور اول

 جمهوری ریاست نهاد در مزبور زمینه در دولت تأهی دفتر

 توسعه طرح ،1112 و 1173 یها سال در فت.گر شکل ایران

https://www.eurasia.org/Programs/ukraine_TAPAS
https://www.eurasia.org/Programs/ukraine_TAPAS
https://www.eurasia.org/Programs/ukraine_TAPAS
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 گردید. آغاز دولت اقدامات اصولی بررسی هدف با دولت شبکه

 مطالعه به توان می است داشته طرح این که ییها خروجی از

 اصلی افزارهای نرم استخراج ،ها دولت سایر الکترونیکی دولت

 داشت. اشاره و... شبکه

 دولت توسعه جامع نقشه سند به، توان می همچنین

 توسط که داشت اشاره 1113 سال در کشور الکترونیکی

 تهیه جمهوری ریاست انسانی سرمایه توسعه وقت معاونت

 توسعه برای مدلی هیچ سند، این نویس پیش در اما ،گردید

 است. شده گرفته نظر در الکترونیکی حکمرانی

 بهداشتی و پزشکی امور در الکترونیکی حکمرانی به توجه البته

 به توان می جمله از ،است گرفته صورت نیز بالادستی اسناد در

 اشاره توسعه ششم ساله پنج برنامه قانون از 07 ماده «ج» بند

 و الکترونیک دولت توسعه منظور به» دارد: می مقرر که داشت

 یدار خزانه استقرار و توسعه نیز و الکترونیکی خدمات عرضه

 جمله از ،الکترونیکی ناداس به بخشیدن اصالت و الکترونیکی

 موجب به که یمورد هر در یکاغذ اسناد حذف و مالی اسناد

 و اخطار مجوز، یاعطا ای صدور اسناد، ای اوراق تنظیم قانون،

 انجام باشد، یضرور آن مانند و استعلام وجه، مبادله ابلاغ،

 مصوب الکترونیکی تجارت قانون مفاد تیرعا با آن الکترونیکی

 «د.ینما می تیکفا و بوده معتبر 17/12/1112

 خدمات توسعه نامه آیین 2 ماده در نمونه، برای همچنین

 است، رسیده تصویب به اداری عالی شورای در که الکترونیک

 خدماتی شناسنامه تا اند شده ملزم اجرایی یها دستگاه تمامی

 دسترس در و ساخته منتشر خود دستگاه درگاه در را خود

 همان 1 ماده اساس بر دیگر، سوی از بدهند. قرار عموم

 خدمات کیفیت ارتقای هدف با اجرایی یها دستگاه نامه، آیین

 رسانی اطلاع خدمات، عرضه شیوه خصوص در هستند ملزم

 نامه آیین این در که دیگری نکته باشند. داشته الکترونیکی

 حکمرانی الزامات با ارتباط در و است شده تصریح بدان

 که باشد می آن است، اجرایی یها دستگاه سوی از الکترونیکی

 الکترونیکی یها رسانه و ابزارها طریق از اجرایی یها دستگاه

 صورت در تا نموده اقدام استاندارد یها فرم ارائه به بایستی

 خدمات ارائه زمان کاهش به حضوری مراجعات در لزوم

 .بیانجامد عمومی

 عنوان تحت ای هلایح تدوین حال در دولت اقدام، آخرین در

 باب چند شامل خود که است الکترونیکی حکمرانی لایحه

 تعامل :دوم باب کلیات، عنوان تحت اول باب که است

 :چهارم باب الکترونیکی، پیشخوانی :سوم باب الکترونیکی،

 حکمرانی تصدی: پنجم باب الکترونیکی، حکمرانی نیازمندهای

 باب کترونیکی،ال حکمرانی راهبری :ششم باب الکترونیکی،

 :هشتم باب الکترونیکی، حکمرانی برداران بهره :هفتم

 حکمرانی اصطلاح البته ،است اجراها ضمانت و ها مسئولیت

 قانونی و حقوقی متون در متحدالشکل صورت به الکترونیکی

 مخابراتی، مانند اصطلاحاتی از و است نشده برده کار به

 است. شده فادهاست نیز مجازی حکمرانی حتی و ای رایانه

 پزشکی امور در الکترونیکی حکمرانی تقنینی الزامات. 1

 تقنینی الزامات از منظور: ایران حقوقی نظام در بهداشتی و

 نظام در بهداشتی و پزشکی امور در الکترونیکی حکمرانی

 مقررات و قوانین وضع طریق از که است الزاماتی ایران، حقوقی

 و درمان بهداشت، وزارت خصبالا حاکمیتی نهادهای عهده بر

 گستردگی به توجه با البته، است شده داده قرار پزشکی آموزش

 را بهداشت وزارت صرفاً توان نمی درمان، و بهداشت بخش

 امور در الکترونیکی حکمرانی بر نظارت و اعمال مسئولیت

 ها زیرساخت تأمین نمونه، برای بلکه ،دانست درمانی و پزشکی

 و ارتباطات وزارت اختیار در عمدتاً بخش، ینا در ها فناوری و

 است. الکترونیکی زیرساخت یها شرکت

 مراتب سلسله اصل اساس بر بخش این در صورت، هر در

 و نظام کلی یها سیاست سپس اساسی، قانون ئاًابتدا قوانین،

 در موجود رویکرد و گیرد می قرار اشاره مورد دیگر قوانین س

 و بهداشتی امور در الکترونیکی انیحکمر به نسبت قوانین این

 گردد. می سنجیده درمانی

 جمهوری اساسی قانون در :اساسی قانون الزامات .1-5

 مباحث به ای اشاره هیچ آن، یها سلف و ایران اسلامی

 ییها بحث چنین این شدن مطرح عدم به توجه با الکترونیکی

 قح از قانون این در حال، این با است. نشده زمان آن در
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 دادگاه به برابر صورت به مرد و زن از اعم ،ملت آحاد دسترسی

 تر سهل و تر آسان دسترسی منظر، این از است. شده اشاره

 به سایبری و اینترنتی فضای طریق از ایرانی شهروندان

 تر عمده تحقق به منتهی تواند می خود حاکمیتی یها دستگاه

 که آنجا از ی،اساس قانون از جدا شود. الکترونیکی حکمرانی

 در که ایران اسلامی جمهوری ریاست شهروندی حقوق منشور

 از یک هیچ در گرفت، قرار پذیرش مورد 1131 سال

 مورد بخش این در گیرد، نمی قرار بخش این یها بندی دسته

 حق به 11تا  11 مواد منشور، این در گیرد. می قرار اشاره

 ،اند شده هداد اختصاص مجازی فضای به شهروندان دسترسی

 است: آمده که 11 ماده در جمله از

 یها فناوری و سایبری امنیت از که است شهروندان حق»

 حریم و شخصی یها داده از حفاظت رسانی، اطلاع و ارتباطاتی

 «شوند. مند بهره خصوصی

 یها فناوری به دسترسی مصادیق از یکی که است بدیهی

 حکمرانی شدن نیکیالکترو تواند می رسانی اطلاع و ارتباطاتی

 و گیرد می صورت شهروندان سایبری امنیت لحاظ با که باشد

 گیرد. می خود به نیز بشری حقوق بعد یک رو، این از

 یها سیاست حوزه در: نظام کلی یها سیاست الزامات .1-2

 ترین مهم بتوان شاید الکترونیکی، حکمرانی بر ناظر کلی

 در دانست. «یفناور و علم کلی سیاست» را کلی سیاست

 مصادیق و ها همؤلف به کلی یها سیاست این مختلف بندهای

 به توان می نمونه برای است شده اشاره الکترونیکی حکمرانی

 آمار ملی نظام سازماندهی» از صحبت که نمود اشاره 1-2 بند

 در یا «کارآمد و جامع فناوری و پژوهشی علمی، اطلاعات و

 سهم افزایش» که: است دهش اشاره موضوع این به 1-1 بند

 و ملی توان ازدیاد ملی، درآمد و اقتصاد در فناوری و علم

 نظام یها سیاست به توان می دیگر، سوی از «کارآمدی ارتقای

 نظام کلی یها سیاست در اگرچه ،نمود اشاره قضایی حوزه در

 از صراحت به آن، تصویب سال به توجه با قضایی حوزه در

 و الزامات اما ،است نشده صحبت الکترونیکی، حکمرانی

 از توانند می دارند، وجود زمینه این در که متعددی مطالبات

 شدن الکترونیکی سوی و سمت به را مخاطب استنباط، طریق

ـ  بینه از استفاده مندکردن نظام جمله از ،بکشاند نیز حکمرانی

 در رسیدگی شدن تخصصی یا یکی از ادله اثبات دعاوی ـ

 شدن الکترونیکی بدون اهداف این دوی هر هک ها دادگاه

 پذیر امکان الکترونیکی و مدنی دادرسی خواه ،ها دادرسی

 آن شد، متوجه ها سیاست این از توان می که ای نکته نیست.

 از بخشی صرفاً مدنی یها دادرسی شدن الکترونیکی که است

 بایستی بنابراین و است قضاییه قوه در اصلاحات کلی روند

  پذیرد صورت تحولات سایر با تاراس هم

. الزامات اجرایی حکمرانی الکترونیکی در امور پزشکی 6

از آنجا که بدنه اصلی و بهداشتی در نظام حقوقی ایران: 

های  ها و شرکت دار مباحث پزشکی و بهداشتی، بیمارستان عهده

ها هستند که بخش  های پزشکی و نهایتاً درمانگاه دارویی و مطب

حوزه پزشکی و بهداشتی در نظام حقوقی ایران  اجرایی در

گونه که در بخش  شوند، یک دسته از الزامات همان محسوب می

قبلی نیز بدان اشاره شد، الزامات تقنینی هستند که به موجب 

شوند و یک دسته از  نفعان اعمال می قوانین و مقررات بر ذی

یی های اجرا الزامات نیز اجرایی هستند که مربوط به بخش

ها اشاره شد. در هر  درمان هستند که در فوق به برخی از آن

صورت، چند دسته الزام اجرایی به صورت خاص وجود دارد، از 

های بیماران و... که در ادامه  جمله خود تنظیمی، حمایت از داده

 گیرند. مورد بحث و بررسی قرار می

 بسیار طرق از یکی  (:Self-Regulation) خودتنظیمی .6-5

 است. خودتنظیمی یمجاز یفضا یها رابطه میتنظ در رایج

 و یرفتار یکدها صورته ب بحث مورد زمینه در خودتنظیمی

 ظاهر بیان آزادی ازای در مؤسسه استیس های اعلامیه

 تیتقو و استواری یبرا موارد بعضی در ها دولت گردد. می

 بر قوانین سری یک بیتصو با  خودتنظیمی از یناش مقررات

 های اتحادیه و مؤسسات یسو از شده اعلام یرفتار یاکده

 مهم لحاظ آن از مخصوصاً خودتنظیمی گذارند. می صحه یصنف

 یمل مقررات تحت دقیقاً ،یفرامرز های شبکه نیا که است

 ها آن کارآیی یکشور چیه یمل مقررات و نگرفته قرار کشورها

 زین گبزر مؤسسات ویژه  به و مؤسسات منفعت. کند نمی کم را

 یکاف اندازه  به  خودتنظیمی نیا دهند نشان که است آن در
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 مقررات بیتصو مانع توانند می راه نیا از چون، است کارآمد

 جادیا زیرا، شوند محدودکننده و یاجبار المللی بین ای یدولت

 و شود احساس نظمی بی که شود می لازم یزمان یحقوق نظم

 .گردد می یبتصو قانون ،شود حس نیازی که هنگامی

 حاکم طیشرا پیرو  خودتنظیمی که کرد قبول دیبا وضع  این با

 حاصل نتایج بهترین همیشه و است نفعان ذی روابط بر

 نیا در نفع ذی مؤسسات که یمعن نیا به ،شوند نمی

 خود مبدأ کشور در که مقرراتی به سو یک از یمیخودتنظ

 های حساسیت دیگر طرف از و کنند می توجه ،دارد وجود

 تیفعال به آن در که یکشور نیسرزم در یمدن جامعه

 اگر نمونه عنوان به دهند. می قرار توجه مورد را پردازند می

 یدولت ریغ های سازمان و یمدن جامعه یسو از مؤسسات

 مورد بیان آزادی خلاف های سیاست خاطر به یبشر حقوق

 بودبه و کرده اصلاح را ها آن است ممکن رند،یبگ قرار حمله

 بخشند.

همچنین، هرچه یک مؤسسه تجاری خود را در جایگاه قدرت 

حس کند، یعنی بداند که جذب خدماتش به صورتی است که 

تواند دسترسی به اطلاعات خصوصی و استفاده تجاری از  می

آن را به مشترکین اجبار نماید، در خلأ وجودی ضوابط 

ین محدودکننده از این کار دست برنخواهد برداشت و ا

طور منظم از   کنیم و به وضعیتی است که امروزه مشاهده می

های محرمانگی اعلامی در  های اجتماعی سیاست سوی کانال

باشد، با ملاحظه این موقعیت است که  و اصلاح می  حال حک

این مؤسسات در قلمرو حفظ آزادی بیان گاهی قدمی به جلو و 

 دارند. قدم به عقب برمی گاهی یک 

 در ها تلاش اکثر طبیعتاً: بیماران یها داده از تحمای .6-2

 و مطالعه شود. می حادث یمل سطح در ها داده از تیحما قلمرو

 جای تحقیق نیا قالب در آن تحولات و یمل مقررات از گذر

 بیان آزادی از تیحما به ناظر قانونی فقر ناچاراً اما، شود نمی

 نکته این البته ،هستیم یادآور را رانیا در تالیجید یفضا در

 نوع یک که منظر این از اجتماعی یها شبکه که باشد می مهم

 قانون 0 ماده در مندرج التزامات تابع بایستی هستند، رسانه

 احصا ها رسانه ناحیه از تخلفات ماده، این در باشند. مطبوعات

 آن بایستی ها، آن از یک هر ارتکاب صورت در که اند شده

 مطبوعاتی جرائم قانونی یها رسیداد در کننده نقض شخص

 نماید. شرکت

 توانند می که یمثبت یکارکردها کنار در یاجتماع های شبکه

 یخطر ،باشند داشته بشر حقوق بهبود و یاجتماع توسعه در

 از مخاطرات، نیا روند. می شمار به بیان آزادی یبرا یجد

 نحوه به گرید یسو از و ها شبکه نیا عتیطب به سو یک

 بودن یذات گردد. بازمی مردم یها داده از ها آن هاستفاد

 از یناش خطرات از را ما دینبا ،یاجتماع های شبکه مخاطرات

 دلیل بی دارد. غافل ها شبکه گردانندگان و مؤسسات رفتار

 هیاتحاد مانند ،ای منطقه ینهادها و ملل سازمان که ستین

 حوهن و داده آوری جمع با مرتبط مقررات اصلاح بر اروپا

 های شبکه قدرت گسترش با اند. شده متمرکز آن از استفاده

 های فعالیت مرز بدون تیماه به توجه با ویژه  به و یاجتماع

 مسأله نیا به یتر گسترده یهمکار در ها دولت است لازم آنان،

 در المللی بین سطح در ای محدودکننده مقررات و دهیشیاند

 که یراه کنند. ریتدب تاطلاعا از استفاده و آوری جمع خصوص

 معاهده کی یاحتمال گیری شکل تا هنوز یول ،شده آغاز

 فضای در بیان آزادی از حفاظت نظیر یموضوعات در المللی بین

 سر به ییابتدا اریبس مراحل در داده، از حفاظت و یمجاز

 برد. می

 و شده هدایت خودتنظیمی ر،یفراگ ای معاهده نبود در

 عامل ترین مهم یمدن جامعه و دولت یسو از شده حمایت

 به ها دولت یول ،رود می شماره ب یاجتماع های شبکه کنترل

 ای منطقه و یجهان ینهادها توصیه به و نکرده اکتفا آن

 را داده از استفاده و آوری جمع نحوه کنترل و یگذار مقررات

 ادعا توان می که ای گونه  به اند، داده قرار خود کار دستور در

 یچگونگ خصوص در المللی بین شده شناخته اصول روزهام کرد،

 را یمل گذاری قانون محور ها داده از برداری بهره و آوری جمع

 یلیتکم یقانون اقدامات اتخاذ ز،ین ما کشور در دهد. می لیتشک

 رسد. می نظر به یضرور جهت، نیا در

 در بیان آزادی از حفاظت که کرد فراموش دینبا حال  این با

 توانند می یمردم و یدولت ینهادها است. افراد خود با اول وهله
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 که جوان نسل آموزش ویژه  به و یعموم آموزش قیطر از

 یخودکنترل نیا به ،کند می ها شبکه نیا از را استفاده نیشتریب

 از استفاده قیطر از تواند می خود از حفاظت کنند. کمک

 :PETS) یخصوص میحر از حفاظت دیتشد های فناوری»

Privacy Enhanceing Technologies») شود. تیتقو زین 

 نوبت که زمانی: بیماران اطلاعات امنیت از حمایت. 6-3

 آزادی که است بدیهی رسد، می کاربران اطلاعات امنیت به

 در که معناست بدان این باشد. داشته جایی تواند نمی بیان

 از و شده برده سرقت به کاربران کاربری اطلاعات که صورتی

 بدان که سارق فرد به توان نمی دیگر شود، سوءاستفاده آن

 شخصی اطلاعات این تا داد را حق این شود، می اطلاق نیز هکر

 این از منظور بگذارد. اشتراک به تعاملی رسانه آن در را

 قلمروی یا ای حوزه به مربوط های داده بودن محفوظ اصطلاح،

 دیگران که دارد انتظار بشر نوع که است ها انسان زندگی از

 مورد را ها آن و نیافته دسترسی ها آن به وی اجازه بدون

 در معنی به نیز امنیت واژه دیگر سوی از ندهند. قرار پردازش

 و خطر هرگونه از بودن رها و بودن مصون بیمی، بی بودن، امان

 ذکرشده، معانی لحاظ با امنیت واژه است. رفته کار  به مراقبت

 و خطرنیفتادن به از شخص آن در که است حالتی هکنند بیان

 از رو  این از .باشد داشته اطمینان خود های مطلوب بودن ایمن

 به را آن که باید می واژه این صحیح استعمال برای ادبی منظر

 خطرنیفتادن به جهت از شخص امنیت )مثلاً داد نسبت شخص

 تعبیر در امحهمس  کمی با لیکن ،او( های داده یا اموال یا حیات

 نمود منتسب نیز شخص های مطلوب نفس به را آن توان می

 داده(. امنیت اموال، امنیت حیات، )امنیت

بر این اساس منظور از اصطلاح امنیت داده وضعیتی است که 

طی آن اشخاص نسبت به هرگونه تعرض و تجاوز دیگران به 

هایی که مربوط به ایشان است احساس مصونیت و  داده

بندی و تحلیلی که از مفهوم امنیت  کنند. با تقسیم می بیمی  بی

ها به دو شکل قابل  توان گفت که نقض امنیت داده شد، می

ـ اطلاع 2ها؛  ـ تعرض به تمامیت و سلامت داده1تصور است:  

ها )نقض محرمانگی(. تعرض به تمامیت  یافتن از محتوای داده

ها و یا از  تکاری آنتواند به شکل تغییر و دس ها نیز می داده

 ها صورت بپذیرد  طریق سلب حقوق اختصاصی دارنده آن

 بازداری معنی به جهت یک از اطلاعاتی بیان آزادی اصطلاح

 شخص یک مختص که است هایی داده به آگاهی از دیگران

 هرگونه از دیگران بازداشتن معنی به دیگر جهت از و باشد می

 همچنین و خود به ها داده این دادن اختصاص و شدن صاحب

 ها داده گونه این کردن دستکاری و تغییردادن از ها آن جلوگیری

 است.

ماند که در  بر اساس آنچه در بالا گفته شد، شکی باقی نمی

قلمرو فناوری اطلاعات و ارتباطات، امنیت داده و آزادی بیان 

دو اصطلاحی هستند که دارای یک مفهوم هستند، لذا هر جا 

هوم، اصول، قلمرو و نقض آزادی بیان اطلاعاتی سخن از مف

توان از امنیت داده نیز سخن گفت و کلیه اعمالی که  است، می

باشند.  کند، یکی ناقض دیگری نیز می ها را نقض می یکی از آن

های  های مربوط به بیماری برای مثال افشانمودن و انتشار داده

تی اوست شخص تخلفی است که هم ناقض آزادی بیان اطلاعا

 برد. و ایمنی اطلاعات آن شخص را از بین می

  

 گیری نتیجه

 خدمات ارائه شدن الکترونیکی فرآیند الکترونیکی، حکمرانی

 دسترسی ارتقای آن، از هدف که است شهروندان به عمومی

 درمانی و بهداشتی خدمات جمله از ،عمومی خدمات به عمومی

 اهمیت از ترونیکیالک حکمرانی زمینه در که چهآن باشد. می

 ،است ارتباط در درمان و بهداشت بخش با و باشد می برخوردار

 پایدار توسعه سند در الکترونیکی حکمرانی که باشد می این

 الزامات از یکی عنوان به (1 شماره هدف) متحد ملل سازمان

 و بهداشت زمینه در ایران اسلامی جمهوری جمله از ها، دولت

 بخش در را الکترونیکی حکمرانی که چهآن باشد. می درمان

 این سازد، می ها بخش سایر از متمایز درمان و بهداشت

 شهروندان سلامت بر حق با الکترونیکی حکمرانی که باشد می

 در الکترونیکی حکمرانی کاربرد بیشترین است. ارتباط در

 است. درمانی مراکز و ها بیمارستان حوزه در سلامت بخش
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 شده مطرح تحقیق این در که اصلی هفرضی که است بدیهی

 به نسبت ایران حقوقی نظام رویکرد که باشد می این است،

 صورت بدین درمانی و بهداشتی امور در الکترونیکی حکمرانی

 دور، راه از بهداشت جمله زا ،مصادیق از برخی که است

 الکترونیکی حکمرانی مصادیق تمامی اما ،است شده پذیر امکان

 صورت، هر در است. نشده تأمین درمانی و شتیبهدا امور در

 حکمرانی به نسبت ایران حقوقی نظام رویکرد با ارتباط در

 این که گفت توان می درمانی، و بهداشتی امور در الکترونیکی

 و تقنینی الزامات یعنی ،الزامات دسته دو طریق از رویکرد

 هک ای نکته حال، این با است. توصیف قابل اجرایی الزامات

 قانون یک تقنینی الزامات حوزه در که است این دارد، وجود

 امور در الکترونیکی حکمرانی تضمین بر ناظر که خاص

 تصویب و تدوین گذار قانون سوی از باشد، درمانی و بهداشتی

 است. نشده

  

 نویسندگان مشارکت 

آوری منابع، نگارش مقاله  زاده لیافوئی: جمع محمدحسن سمیع

 حات آن.اصلاو انجام 

 اصلاحات آن.نظارت بر نگارش متن مقاله و  محمدتقی دشتی:

منابع و نظارت بر انجام آوری  : جمعالله ابراهیمیان حجت

 اصلاحات.

 تیمسئول و نموده دییتأ و مطالعه را یینها نسخه سندگانینو

 .ندا رفتهیپذ را پژوهش قبال در ییپاسخگو

  

 قدردانی و تشکر

 .است نشده ابراز

  

 منافع دتضا

 ،قیتحق با رابطه در را یاحتمال منافع تضاد گونه چیه سندگانینو

  .اند نکرده اعلام مقاله نیا انتشار و فیتأل

 

 مالی تأمین

 یبرا یمال تیحما گونه چیه که ندینما یم اظهار سندگانینو

 .ندا نکرده افتیدر مقاله نیا انتشار و فیتأل ق،یتحق

  

 نوعیمص هوش بیانیه

نمایند که در نگارش این مقاله، از  اظهار مینویسندگان 

 .ابزارهای هوش مصنوعی استفاده نشده است
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