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فتن در نظر گر گرانه بود و تنها باواکنش به ارتکاب جرم که در گذشته در همه موارد سرکوب :هدف و زمینه 

- گرانههای سرکوبگرفت، در جریان تحولات حقوق کیفری، به ترکیبی از پاسخی جرم شکل میعنصر ماد
فری تبدیل های مهم مسئولیت کیپیشگیرانه تغییر شکل داده و بررسی وضعیت روانی مرتکب جرم به یکی از پایه

ر، تکاب رفتار اریست یا دشده است. امروزه برداشتن مسئولیت کیفری از فردی که از ادراک و تمییز برخوردار ن
رود. اما سوی دیگر ارتباط میان اختلال روانی و جرم، کند از اصول حقوق کیفری به شمار میارادی عمل نمی

دهد که افراد دارای اختلال روانی بیش از گرفته نشان میدیده است. نگاهی به تحقیقات صورت وضعیت روانی بزه
 دیدگان این جرایم هستند.به ویژه خشونت بار باشند، بزه آنکه خطرناک و عامل ارتکاب جرایمِ

ن گذار دایره مفهوم و مصادیق را در موضوع جنونونفرض پژوهش این است که چنانچه قاپیش ها:روش و مواد

به  اد بیشتریع افربزهکار گسترش دهد و افراد بیشتری را از این عامل رافع مسئولیت کیفری برخوردار کند، بالتب

رائه اور، پس از دیدگان خاص مورد حمایت قرار خواهند گرفت. به این منظل داشتن اختلالات روانی، به عنوان بزهدلی

پردازیم که آیا معنایی رسی این سوال میتحلیلی به بر-شناختی از جنون، با روش توصیفیتفسیرهای حقوقی و روان
 واهد بود؟  مجنون نیز عیناً قابل استناد خ دیدهگذار از جنون اختیار کرده، در خصوص بزهکه قانون

چه ر است. آندیده منشأ اثدر قوانین کیفری داخلی، تأسیس جنون در دو موردِ جنون بزهکار و جنون بزه ها:یافته

با  ست کهقانون مجازات اسلامی در خصوص تعریف جنون و مصادیق آن ارائه کرده است، رویکردی حمایتی ا

مه یکرد در هین رواکیفری از طیفی از بیماران دارای اختلال روانی اتخاد شده است؛ اما  هدف برداشتن مسئولیت
قی ناظر حکام افتراادیده دارای اختلال روانی است قابل استفاده نخواهد بود. زیرا با توجه به برخی مواردی که بزه

دیدگان قانونی تبدیل خواهد زهراد را به بای از این افنطباق معنایی در عمل طیف گستردهادیده مجنون، این بر بزه
 کرد.

 داری رعایت شده است.در کلیه مراحل انجام پژوهش حاضر، صداقت و امانت ملاحظات اخلاقی:

دیدگان دارای اختلال روانی حکایت دارد، این پذیری بزهدر حالی که نتیجه تحقیقات از آسیب گیری:نتیجه

ر، نون بزهکاتمرکز بر ج تقنینی و خلأهای حمایتی مواجه است و قانونگذار باهای موضوع در حقوق ایران با چالش
 تلال روانیدیده را نادیده گرفته است. پیشنهاد پژوهش مذکور این است که با وارد کردن اخوضعیت روانی بزه

 یا د وحسوب شوـت تشدید مجازات مرات از جهاـ، نخست این امر در تعزیماهویدیده در قوانین کیفری بزه

پذیر در نظر گرفته شده است به افراد دارای اختلال های مثبتی که گاه برای برخی افراد آسیبتبعیضکم دست
رم است، یط تحقق ج، از شرابه لحاظ ذهنی دیدهروانی تسری پیدا کند. دوم، در جرایمی که متعارف بودن بزه

 بینی قرار گیرد. و سوم، در حدودورد پیشم افتراقیبه صورت  دیده مجنون با شرایط خاصارتکاب آن جرم بر بزه
های ملاک دیده است، از تعمیم تعریف کنونی جنون وو قصاص، هر جا که ثبوت مجازات منوط به عاقل بودن بزه

 دیده جرم باشد.دیده پرهیز شده و درصدد ایجاد تأسیس مستقلی از جنون بزهآن به بزه
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 مقدمه. 1

های و مبدع نظریهژوهش سزار لومبروزشناسی علمی با پجرم

ار بمجرم مادرزاد و مجرم دیوانه آغاز شد. وی برای نخستین 

یی پیماانجام تنعلل وقوع جرم را به بوته آزمایش درآورد و با 

و پس از مشاهده نقایص  متهمو  بر روی بزهکاران محکوم

ها، شکل و اندازه سری، شیارهای عمیق در کف دستپس

جنون  وانند آن، اختلالات و نقایص مادرزادی ها و مگوش

بطه راپس از آن،  .(1)بزهکار را علت ارتکاب جرم عنوان کرد 

ه میان اختلال روانی و جرم به یکی از موضوعات مورد علاق

شناسان و های مرتبط، به ویژه جرمپژوهشگران حوزه

های اخیر نیز از رونق شناسان تبدیل شد و حتی سالروان

 نیفتاده است.

 ها، باوری قوی در میان عامه مردم مبنیدر کنار این پژوهش

ته اب جرم با اختلالات روانی شکل گرفبر ارتباط میان ارتک

و   -دیو-توان در منشأ لفظ دیوانه است؛ رد پای این باور را می

ها در . در این میان نقش رسانهمشاهده کرد  -جن-مجنون 

های پر دامن زدن به این نگاه را نباید انکار کرد؛ تهیه گزارش

 وی انآب و تاب از ارتکاب جرایم خشونت بار توسط بیماران رو

 بیتبازتاب گسترده آن، خواسته یا ناخواسته موجب القا و تث

ما ا .(2) شوندباور یکی انگاشتن بیماری روانی با خطرناکی می

هنگامی که داستان ارتباط میان خشونت و بیماری روانی، 

شود نتیجه چیز دیگری است: آنچه حقیقت آزمایی میراستی

رایم بیماران در ارتکاب جرایم از جمله جاین دارد سهم اندک 

ی بار در مقایسه با افراد فاقد بیماری روانی است. روخشونت

 مرتکبانز آنکه حقیقت این است که این افراد بیش ادیگر 

 در فراتحلیلی که. (3) دیدگان آنها هستندجرایم باشند بزه

 توسط لارج و همکاران صورت گرفته نتیجه جالب است: برای

ا هزار بیمارِ اسکیزوفرن ب 35پیشگیری از یک قتل غریبه، 

 .(4) ت شوندخطر بالای خشونت باید بازداش

جانبه و بزهکار محور قوانین کیفری ماهوی از این حیث، یک

دیده جرم، متعلق به است و با نادیده گرفتن وضعیت روانی بزه

نماید که اختلال روانی و خطرناکی با یکدیگر دورانی می

ن، مرتکبین تعداد زیادی از جرایم تصور مترادف بودند و مجانی

های صورت گرفته، بازنگری در شدند. توجه به پژوهشمی

 بخشد.قوانین مرتبط در این زمینه را ضرورت می

 

 . ملاحظات اخلاقی2

در تمامی مراحل پیشبرد پژوهش حاضر، ضمن رعایت اصالت 

 داری رعایت شده است.متون، صداقت و امانت

 

 اه. مواد و روش3

ررسی خلأهای تحلیلی به ب -این پژوهش، با روشی توصیفی

دیده جرم و پیامدهای نظری و قانونی در موضوع جنون بزه

ه دو بدین منظور، پژوهش حاضر بپردازد. عملی آن می

سرفصل اصلی تقسیم شده است: در بخش نخست با بررسی 

تأسیس جنون در حقوق کیفری ماهوی و مطالعه تطبیقی آن 

شود. سپس در بخش دوم، به ترسیم می ود توصیفوضع موج

شود که مشخصه آن بازنگری در وضع مطلوبی پرداخته می

ر فاقد پرداختن به موضوع مذکواست. دیده موضوع جنون بزه

 سابقه پژوهشی در ادبیات موجود حقوق کیفری است.

 

 ها. یافته4

دهد که تعمیم تعریف و مصادیق های پژوهش نشان مییافته

ه قانون مجازات اسلامی ب 149ون به شرح مندرج در ماده جن

دیده مجنون، رویکردی حمایتی نسبت به وی نیست بلکه بزه

دیدگان المشاعر را به بزهدیدگان مختلدر عمل بسیاری از بزه

قانونی بدل خواهد کرد. غفلت از تأسیس حقوقی جنون 

و  ن حقوقیدیده نه تنها در قوانین کیفری، بلکه در نوشتگابزه

 آید.  دکترین نیز به چشم می

 

 . بحث5

توصیف تأسیس حقوقی جنون در وضع موجود؛  .5-1

 تمرکز بر وضعیت روانی بزهکار   

انگاری، کیفرگذاری و قواعد تعیین مجازات شاکله حقوق جرم

دهد. این شاخه از حقوق، به طور کیفری ماهوی را تشکیل می

 ته اما به تدریج و با پررنگسنتی با محوریت بزهکار شکل گرف

مسئولیت  .(5) دیده جرم، تعدیل شده استشدن نقش بزه
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ترین موضوعات حقوق کیفری ماهوی است کیفری یکی از مهم

که بر طبق آن لازمه مجازات کردن مرتکب جرم، وجود اهلیت 

جنون جزایی است. در میان عوامل رافع مسئولیت کیفری، 

ای جدی بر سر هیک دفاع حقوقی است که به دلیل بحث

ای که متوجه اصل وجود های فزایندهتعریف آن و حتی مناقشه

های ترین دکترینشود به یکی از پربحثچنین دفاعی می

حقوق کیفری تبدیل شده است: تمایل به مجازات کردن 

کند و وجدان جرایم دهشتناکی که جنبه عمومی پیدا می

بلِ لزوم درک گردد، در مقادار میجمعی با شنیدن آن جریحه

اند اینکه افراد دارای بیماری روانی نباید برای آنچه کرده

ها تنشبه  مسئول شناخته شوند اهداف معارضی هستند که

 زند. دامن می پیرامون دفاع جنون

 

آی: دفاع جنون در حقوق الناتن تا ایاز مگ. 5-1-1

 تطبیقی

در  در نظام حقوقی عرفی، اولین کاربرد مدرن دفاع جنون،

ناتن ارائه شد. دنیل توسط مجلس اعیان در پرونده مگ 1843

ب ناتن، قربانی توهم شدید و خطرناکی بود که اعضای حزمگ

پنداشت و در نتیجه با کار انگلیس را دشمن خود میمحافظه

کند نخست وزیر است تصور اینکه فردی که به او شلیک می

 ن دادرسی، بهاقدام به شلیک به منشی وی کرد. وی در جریا

دلیل جنون متهم شناخته نشد و حکم تبرئه وی صادر شد. 

فرد زمانی به لحاظ  (M’Naghten Rule)طبق این قاعده 

شود که در زمان ارتکاب جرم حقوقی مجنون محسوب می

ل دچار نوعی بیماری ذهنی باشد که به نقص یا زایل شدن عق

و ماهیت ای که قادر به فهم طبیعت وی منجر شود به گونه

ر فتاررفتار ارتکابی خود نباشد و یا در صورت وجود آگاهی از 

رک خود، نداند که آنچه انجام داده خطاست؛ یعنی قادر به د

 .(6)تفاوت میان درست و نادرست نباشد 

ی مختلف به عنوان های حقوقناتن در بسیاری نظامقاعده مگ

های معیار جنون مورد پذیرش قرار گرفت؛ اما محدودیت

هایی برای اصلاح آن گیری تلاشاستناد به آن موجب شکل

شد. این قاعده در شکل مضیق خود، تنها وجود توانایی 

تشخیص در مرتکب و ابعاد شناختی تصمیمات وی را مورد 

جه ندارد؛ به دهد و به ارادی بودن رفتار توسنجش قرار می

گیری در عبارت دیگر، بررسی اینکه آیا فرد قادر به تصمیم

خصوص انجام رفتار بوده و آیا بر رفتار ارتکابی خود کنترل 

گیرد؛ به همین داشته است یا خیر در حیطه این دفاع قرار نمی

 نیز مشهور شده است. دلیل است که به آزمون درست و غلط 

صورت گرفته برای مرتفع کردن های ترین تلاشیکی از مهم

از  (ALI)« آیالای»هایی از این دست، ارائه قاعده محدودیت

است که به سرعت به  1962سوی انستیتوی حقوقی آمریکا در 

حمایت تقنینی و قضایی دست پیدا کرد و به قانون جزای 

نمونه راه یافت. ذیل این آزمون، فرد دارای بیماری یا نقص 

از مسئولیت مبراست که در اثر آن بیماری یا روانی در صورتی 

نقصان، فاقد توانایی جدی برای درک مجرمیت یا نادرستی 

قانون ناتوان باشد.  رفتارش بوده یا از تطبیق رفتارش بر الزامات

های مهمی با یکدیگر ها در مقام مقایسه، تفاوتاین آزمون

ان ارادی آی، علاوه بر نقصان شناختی، نقصالدارند. آزمون ای

دهد. به عبارت دیگر، را نیز به عنوان عذر مورد پذیرش قرار می

بزهکاری یا نادرستی « تشخیص»توانایی شناختی متهم در 

عملش بر « تطبیق»رفتار ارتکابی درست به اندازه توانایی او در 

« مطابقت»گیرد. مقرره اضافه قانون مورد سنجش قرار می

کند و برای تشخص پیدا می« یکنترلدفاع بی»اغلب به عنوان 

رود که بیماری یا نقص روانی آنها توصیف افرادی به کار می

شود در لحظه ارتکاب جرم، کنترلی بر رفتارهای موجب می

آی الخود نداشته باشند. علاوه بر این، تنها اقتضای آزمون ای

این است که متهم فاقد اهلیت قابل توجه باشد و لازم نیست 

آی هنگامی الود را به کل از دست داده باشد. ایکه اهلیت خ

پردازد از که به تعیین نوع نقصان شناختی منجر به جنون می

استفاده « دانستن»به جای « کردن درک»تر واژه وسیع

تواند در کند؛ از این رو فقدان ادراک عاطفی متهم نیز میمی

دهد می دفاع جنون دخیل باشد. علاوه بر آن، این ضابطه اجازه

رفتار بپردازد. « نادرستی»به « بزهکاری»که دادرس به جای 

ت و نادرست ناتن عبارت درسدر تفسیر بافتاری از قاعده مگ

قانونی بودن رفتار است و نه درست و ناظر به قانونی و غیر

نادرست اخلاقی، اما با فعال شدن این گزینه در قاعده 

رفتارش علم داشته  آی، اگر متهم به غیرقانونی بودنالای
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باشد اما معتقد باشد که آن رفتار از نظر اخلاقی بر اساس 

تواند از دفاع استانداردهای اجتماع موجه است کماکان می

جنون استفاده کند. این تفاوت در تفسیر گاه در برخی 

تواند به کمک متهم بیاید؛ برای مثال هنگامی که ها میپرونده

رقانونی بودن رفتار خود آگاهی ثابت شود متهم نسبت به غی

دارد اما تحت تأثیر هذیان، اعتقاد داشته است که به لحاظ 

 .(7) دهداخلاقی کار درستی انجام می

 ناتن در شکل تاریخی خود به لحاظ علمی منسوخمگ امروزه

 وهای شناختی ناتوانی روانی بر جنبهاست؛ زیرا با تکیه صرف 

تواند در تمرکز بر قدرت درک غیرقانونی بودن رفتارها، نمی

 ها و توهماتی باشد که ویژگی مشترک بسیاریبردارنده تکانه

 های روانی است. برای مثال در یکی از کاربردهایاز بیماری

ت قدیمی این قاعده در رویه قضایی آمریکا، در بررسی وضعی

نی متهم مشخص شد که وی دچار توهم بوده و صدایی از روا

او  اش را بکشد و از رنج رهایی بدهد زیراوی میخواسته که بچه

ر نهایت به فرزندکشی د (Massip)پ یک شیطان است. مسی

ناتن در لحظه پس از زایمان محکوم شد، زیرا بر اساس مگ

اما . (8) داده استارتکاب جرم درست و نادرست را تمییز می

یافته پرتو تحقیقات توسعه چنانچه موضوع اکنون و در

 توان بر اساس ادلهار گیرد میروانشناختی مورد بازنگری قر

پریشی پس از زایمان که درجه نشان داد که متهم از روان

برده بسیار شدیدتری از افسردگی پس از زایمان است رنج می

ز ناتن ابه این دلیل است که معیارهای پس از مگ .(9) است

کنند تا در یک کنار تعریف بیماری یا نقص روانی عبور می

ی دهند که این اصطلاح با نظرات علمرویکرد پایان باز اجازه 

های علوم در حال تحول منطبق شود و متأثر از محدودیت

 کهن نباشند. 

 

دفاع جنون در حقوق  ل روانی؛از جنون تا اختلا. 2-1-5

  ایران

گذار کیفری در مقاطع زمانی مختلف، نسبت به وضع قانون

رده است: قانون مجازات عمومی قواعد مرتبط با جنون اقدام ک

، بدون ارائه تعریفی از جنون، مجنون و فرد دارای 1304

اختلال دماغی را مجرم ندانسته و با برداشتن مجازات از او، در 

صورت بقای جنون حکم به نگهداری وی در دارالمجانین 

گذار ، قانون1352داد. در جریان اصلاح این قانون در سال می

نون، فرد فاقد شعور یا دارای اختلال تام تمییز با حذف واژه ج

از وی  به طور کامل یا اراده را مجرم ندانسته و مجازات را

داشت اما چنانچه این اختلال در شعور یا قوه تمییز و برمی

شد داد، کماکان مجرم محسوب میاراده به شکل نسبی رخ می

خفیف اما میزان مجازات وی در جرایم مهم یک تا دو درجه ت

شد. اولین قانون جزایی پس از انقلاب، یعنی قانون داده می

واژگان مورد  27، در ماده 1361راجع به مجازات اسلامی سال 

را کنار گذاشت و بار دیگر با  1352استفاده در قانون سال 

، در بیانی کوتاه جنون در حال 1304رجعت به قانون سال 

ت کیفری دانست. این ارتکاب جرم به هر درجه را رافع مسئولی

 2تکرار شد و در تبصره  1370ماده در قانون مجازات اسلامی 

، شرط رفع مسئولیت کیفری در جنون ادواری را 51ماده 

جنون در حین ارتکاب جرم دانست. اخیرترین اصلاحی که در 

قانون مجازات  149دفاع جنون صورت گرفته است، ماده 

هرگاه مرتکب در  است که بر اساس آن 1392اسلامی سال 

زمان ارتکاب جرم دچار اختلال روانی بوده به نحوی که فاقد 

شود و مسئولیت اراده یا قوه تمییز باشد مجنون محسوب می

 .(10)کیفری ندارد 

آنچه در این سیر تاریخی حائز اهمیت است بررسی حقیقتِ 

تغییر واژگان ایجاد شده است؛ آیا این تغییر بیان از جنون به 

اختلال روانی الزاماً به معنای تغییر رویکرد تقنینی است؟ در 

رفته در این خصوص، نظریات متفاوت و گاه ادبیات شکل گ

توان دید. در یک دسته، این تغییر انقباضی و متعارضی را می

موجب تحدید معنای جنون نسبت به قانون سابق دانسته شده 

جنون » 1370قانون مجازات اسلامی  51است؛ زیرا طبق ماده 

و این « درجه که باشد رافع مسئولیت کیفری است به هر

هایی که در مرز برگرفتن بیماری توانست با درتعریف می

گونه بیماران را نیز از معافیت این سلامتی و جنون هستند، این

به عبارت دیگر، آنچه مدنظر . (11) ماده برخوردار کند

کنندگان قانون مذکور از اصطلاح جنون بوده چیزی تدوین

شود که در عمل است که در عرف بدان دیوانگی گفته می

شد موجب گسترش معافیت از مجازات به استناد این عامل می
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های روانی خفیف نیز مشمول حکم این ماده و ابتلا به بیماری

 .(12)گرفت قرار می

این است که ها به عکس، اعتقاد بر ای دیگر از پژوهشدر دسته

راد گذار جدید با جنون محسوب کردن اختلال روانی، افقانون

 راربیشتری را نسبت به قانون سابق مشمول معافیت از کیفر ق

 داده و اختلالاتی که ممکن است به حد جنون نرسد نیز در

 ها، تغییرات اخیردفاع جنون داخل خواهد شد. در این پژوهش

 ذار از دگرگونی درگری قانوندهنده تأثیرپذیدر قانون نشان

های بازشناسی بندی بیماران روانی، حوزههای طبقهسامانه

  .(13)های این اختلالات است اختلالات روانی و درمان

 ارددر کنار این دو نگرش متفاوت، دیدگاه دیگری نیز وجود د

ر تر به صواب به نظنزدیک ،انستن چنین تفاوتیکه با منتفی د

قه ار با تعریف ملاک جنون در فگذرسد: در این نگاه، قانونمی

بی که همان فقدان ادراک و قوه تمییز در محدوده جرم ارتکا

های روانی را به است، شاخصه قضاوت در محدوده عارضه

ت رجاهای روانی با دمجری قانون ارائه کرده است. لذا اختلال

شود. مسئولیت کیفری و مجازات می از مختلف، موجب رهایی

 به عبارت دیگر جنون در نگاه فقهی مفهومی عام و تشکیکی

های روحی منجر به فقدان ادراک، است که شامل تمام عارضه

ن شود و هرگونه اختلال روانی که دارای ایتمییز و اراده می

در قانون  نابراینگیرد. بشرط باشد در دایره جنون قرار می

های روحی منجر به سابق نیز منظور از جنون تمام عارضه

ز ه افقدان ادراک و تمییز بود که به دلیل برداشت نادرستی ک

منظور از  1392گذار در سال آمد، قانوناین ماده به عمل می

 بر طبق این نگرش، .(14)آن را به صراحت بیان کرده است 

ا هوی بقوانین سابق و لاحق در بحث از دفاع جنون تفاوت ما

 رایبیکدیگر ندارند؛ بلکه قانون لاحق صرفاً به ارائه ملاک 

وم قانون جدید در مفه هایملاکقانون سابق پرداخته است و 

 جنون در قانون قدیم مستتر بوده است. 

 

راده؛ ملاک جنون در حقوق اسلب قوه تمییز و . 3-1-5

 کیفری  

در این تأسیس جنون در حقوق کیفری، متأثر از مباحث فقهی 

زمینه است. به کار رفتن اصطلاح الجنون فنون در فقه نشان 

دهد که جنون نوعی بیماری معین نیست بلکه عنوانی برای می

های دماغی و روانی است که سبب اختلال و فساد تمام بیماری

شود. مهمترین ویژگی جنون در این معنا عدم ادراک عقل می

بعضی از آنهاست، لذا تنها های مغزی یا و تمییز در تمام جنبه

شود. در این تعریف رفع به زوال و فساد عقل محصور نمی

تکلیف منوط به فقدان ادراک در زمینه همان تکلیف است. 

حال این از بین رفتن ادراک یا به سبب آفتی عقلی است که 

برد یا اینکه این اختلال و آفت قوه درک را به کلی از بین می

شود. این همان چیزی است تمییز میسبب نقصان ادراک و 

شود. که از آن تحت عنوان شرط تلازم جنون با جرم یاد می

عموماً سقوط تکلیف از مجنون جز با قصور عقلی از ادراک 

واقع نیست؛ اما لازم نیست که این قصور در همه جهات و 

ای دچار قصور عقلی اعتبارات لحاظ شود. بلکه در هر جنبه

گردد و در هر همان جنبه از او ساقط میباشد، تکلیف در 

ای که از فهم و التفات برخوردار باشد، همانند سایر زمینه

 .(14) باشدمکلفین می

با این همه، ابقای لفظ جنون در قانون و بیان خاصی که 

از آن دارد موهم این خواهد بود که  149گذار در ماده قانون

مقنن هرچند فقدان ادراک یا قوه تمییز را عاملی برای رفع 

یت کیفری ذکر کرده ولی با این حال، باز هم آن را از مسئول

باب جنون دانسته نه از باب خود اختلال روانی. توضیح اینکه، 

مجنون محسوب »... قسمت اخیر ماده که مقرر داشته است 

این مفهوم را به ذهن « شود و مسئولیت کیفری نداردمی

قوه بدون توجه به ادراک و -مجنون کند که شخص متبادر می

مسئولیت کیفری ندارد. یعنی در قانون  -تمییز یا عدم آنها

اراده و قوه  برنده، مقنن هم اختلالات روانیِ از بین 92سال 

تمییز و هم جنون را به عنوان عامل رافع مسئولیت کیفری در 

رغم انطباق این تفسیر با قواعد علی .(15)نظر گرفته است 

این است که  توان در رد آن ارائه دادلفظی، پاسخی که می

جنون یک مفهوم حقوقی است نه پزشکی. کما اینکه این واژه 

در مراجع روانشناسی و پزشکی وجود ندارد و همانگونه که در 

ادامه بدان اشاره خواهد شد در حقوق برخی کشورها، 

گردی و یا از قبیل خواب ،مصادیقی فراتر از اختلال روانی

فاع مطرح شده است؛ افزایش و کاهش قند خون نیز ذیل این د
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گذار در قانون جدید تلاش کرده است که این بنابراین قانون

های صورت گرفته در تأسیس دیرپای حقوقی را به پیشرفت

 علوم اعصاب و روان نزدیک کند. 

ون ای جنگذار جدید در ارائه معیار برهرچند قانونبا این حال، 

ست اما نسبت به قانون سابق، گامی رو به جلو برداشته ا

در خصوص این مفهوم اجماعی ها میان حقوقدان همچنان

نظرها از واژه جنون به اصطلاح  نیست و در عمل اختلاف

 فقدان اراده و تمییز و مصادیق آن منتقل شده است. برای

 فهوم باید از علوم دیگر کمک گرفت )جدولروشن شدن این م

1.) 

 

عنای راده؛ در انطباق ماسلب قوه تمییز و . 4-1-5

 شناختی فلسفی و روان

گیری مسئولیت است. ارادی بودن رفتار شرط لازم برای شکل

ا یو  چنانچه فرد امکان اعمال آزادانه اراده را نداشته باشد

نداشته باشد، فاقد  رفتارشاساساً مجالی برای انتخاب 

اده فقدان یا سلب قوه تمییز و ار .(16) مسئولیت خواهد بود

ه تواند ناشی از عوامل مختلفی باشد. برای مثال هنگامی کمی

 هایی مانند صرع، تصلب شرائین یایماریاز فردِ متأثر از ب

جرم  رفتار مجرمانه یک بزند کهگردی حرکتی سر خواب

ی مسئولیت کیفر ،ارادی بودن رفتاردفاع غیر شودمحسوب می

دارد. در حقوق برخی کشورها همه این موارد می را از وی بر

یران ااما در حقوق  .(17) گیرندذیل عنوان دفاع جنون قرار می

با تکیه بر معنای خاص جنون که شامل اختلال ذهنی و 

ای که تحت تأثیر اختلال شناختی است، تنها فقدان اراده

رفع گیرد و برای روانی رخ دهد، ذیل این دفاع قرار می

ارادگی، تأسیسات حقوقی مسئولیت کیفری از سایر مواردِ بی

 اب،دیگری مانند اجبار مادی بیرونی، اجبار مادی درونی، خو

 .(18) گیردبیهوشی و مانند آن مورد استناد قرار می

جا اهمیت دارد جستجوی منشأ ادعای وجود آنچه در این

 ارتباط میان اختلال روانی و سلب اراده یا قوه تمییز است که

عمدتاً در فلسفه و -باید در قلمرویی خارج از قانون 

به عمل آید. در مقدمه ویرایش چهارم راهنمای  -روانشناسی

یان رابطه م (DSM IV)ی های روانتشخیصی و آماری اختلال

اختلال روانی و آزادی صراحتاً مطرح گردیده و از دست دادن 

های کننده اختلالهای تعیینمعتنابه آزادی یکی از ویژگی

ها یک از اختلال روانی دانسته شده است. در این راهنما، هر

سازی شده شناختی یا رفتاری مفهومتحت یک سندروم روان

آزادی در ارتباط  است که با یک رنج یا از دست دادن مهم

تواند با یک بیماری یا نقیصه است. از دست دادن آزادی می

جسمی مانند معلولیت اتفاق بیفتد و از این طریق در زندگی 

آزادانه فرد مداخله کند یا به اراده آزاد یا آزادی ذهن ارتباط 

های یک از اختلال توان هربا این معیار، می .(19) پیدا کند

روانی را به بوته آزمایش درآورد. برای مثال، فردی که از 

آیا با اراده آزاد دست به رفتارهای برد، اختلال وسواس رنج می

زند؟ پاسخ به این سؤال بستگی به تفسیری دارد تکراری می

آید. روانشناسی در این قسمت که از اراده آزاد به عمل می

 های فلسفی موجود است.   وامدار قرائت

ه بست در فلسفه، سه معنای رایج از اراده آزاد وجود دارد: نخ

ا است دست به انتخاب دیگری بزند یاین معنا که فرد قادر 

های جایگزین، متفاوت با همیشه کم قادر است با انتخابدست

ش انتخاب یا عمل کند. معنای دوم اینکه فرد منشأ عمل خود

ی و معنای سوم این است که دلیل قابل درکی برا (20) باشد

اعمالی دست به ارتکاب یعنی  (21) آن انتخاب داشته باشد

به  که پس از تأمل و تفکر، برای غرض معلوم و معینی زندمی

 .(22) شودصادر میاختیار از انسان 

های دیرپا بر سر جبر و اختیار، ردپایی از ارجاع به در مجادله

های اراده آزاد دیده برندههای روانی به عنوان از بیناختلال

شود. برای مثال آزادی در یک تعریف سلبی چیزی نیست می

های جز فقدان شرایط خاصی مانند جنون، اجبار، اختلال

کومیت اخلاقی یا روانشناختی و مانند آن که وجود آنها مح

آزادی »سازد. فرانکفورت در اعمال مجازات را نامتناسب می

ضمن تبیین برداشت سلسله مراتبی از « اراده و مفهوم شخص

داند؛ زیرا رفتار آزادانه آزادی، فرد معتاد را دارای اراده آزاد نمی

متضمن این است که فرد آن را خواسته باشد و بخواهد که 

داشته باشد؛ فرد معتاد اراده بر مصرف  اراده بر انجام آن

خواهد که این اراده را داشته باشد؛ هروئین دارد اما نمی

بنابراین به هنگام مصرف هروئین آزاد نیست و آزادی وی 
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ی عمل -فکری وسواس  .(19) تواند با اعتیاد از بین برودمی

(OCD)  که از آن به عنوان  است اختلالات دیگریاز جمله

شود. در این نگاه، گر در آزادی عمل فرد یاد میعاملی مداخله

برد که همه روزش را صرف اختلال رنج میفردی که از این 

کند که در ها بار بازبینی میکند و دههایش شستن دست

تواند دارای اراده آزاد تلقی ورودی را قفل کرده باشد، نمی

های شود؛ زیرا رفتارهای او به طور خودکار توسط فیلمنامه

و با  شودرا ندارد بر او دیکته می آنهاای که توان گریز از کلیشه

وجود آن، امکان کنترل بر رفتارهای ناشی از وسواس وجود 

 .(23) ندارد

روانشناسی قانونی قلمرو دیگری است که در آن به بررسی 

شود. در جریان رسیدگی کیفری، شرط اراده آزاد پرداخته می

شود که وجود یا فقدان از پزشکان قانونی خواسته می

ن مسئولیت کیفری در متهم را مورد ارزیابی قرار دهند. ای

ر اختیاگیرد که از سوی قانون در ارزیابی با معیاری صورت می

ن، انوآنها قرار گرفته است. از این رو، هنگامی که بر اساس ق

س اراده آزاد شرط مسئولیت کیفری عنوان شده است، روانشنا

قانونی باید در خصوص ارادی بودن یا نبودن رفتار 

 گیری کند. با توجه به عدم استقلال تعریف قانونی ازتصمیم

 در« دببر اده را از بیناختلال روانی قادر است ار»اراده، گزاره 

ه بمعانی متفاوتی « اراده آزاد»های پیش گفته از پرتو قرائت

نی خود خواهد گرفت. در انطباق با تعریف نخست، اختلال روا

تر از ای متفاوتتواند توانایی فرد در انجام رفتار به گونهمی

توان نا همیشه را از بین ببرد یا وی را از عدم انجام آن رفتار

ین اد. در انطباق با معنای دوم، اختلال روانی مانع از ساز

ر هایش باشد و دشود که فرد منشأ علیّ رفتارها و انتخابمی

ا تواند عملکرد قابل درک فرد رمعنای سوم، اختلال روانی می

 مصادیق جنون در درجاتی بررسیمخدوش کند. به این ترتیب 

، نیا، افسردگی، مااسکیزوفرنی، هیپومانیر هایی نظیاز بیماری

 وتی اختلالات هذیانی، زوال عقل پیری، انواع اختلالات شخصی

های بندیهای ذهنی و تمامی آنچه در طبقهماندگیعقب

 نیازمند انطباق (24) علمی از اختلالات روانی آمده است

 موردی با معیارهای اراده آزاد است. 

 

م تحلیل حقوقی جنون در وضعیت مطلوب؛ لزو. 5-2

 دیده توجه به وضعیت روانی بزه

 دیده است؛ل روانی بزهوجه دیگر ارتباط جنون با جرم، اختلا

یل جایی که قربانی جرم از سلامت روان برخوردار نیست. تحل

نیازمند  یرانادر نظام کیفری  جانبه از جنونحقوقی همه

گونه که جنون پرداختن به هردوی این ابعاد است. همان

بزهکار در ارتکاب جرم و مسئولیت کیفری اثرگذار است، 

منشأ اثر داخلی هوی یفری مادیده نیز در حقوق کجنون بزه

های تشخیصی است؛ از این رو انحصار تأسیس جنون و ملاک

وضعیت  که در است تقنینینگری بیانگر جانبهآن به بزهکار 

 مطلوب باید از آن احتراز شود.

 

دیدگان به عنوان بزه پذیری مجانینآسیب. 1-2-5

  جرایم

پذیر و آسیب های منزویروانی از گروه افراد دارای اختلال

جامعه هستند. تحقیقات انجام شده در این موضوع نشان 

دهد وجود نقایص خاص در کارکرد بین فردی، توانایی می

 عرضشناختی و اختلالات روانی به طور بالقوه افراد را در م

دهد و در نتیجه های خطرناک بیشتری قرار میموقعیت

 .(25) برددیدگی را بالا میاحتمال بزه

به منظور بررسی میزان  1999در پژوهشی که در سال 

ان دیدگی افراد دارای بیماری شدید روانی به عمل آمد، نشبزه

درصد  24.4دیدگی جرایم غیرخشونت بار داده شد که نرخ بزه

ر بوده که تقریباً مشابه با نرخ آن در جمعیت کلی است؛ د

د، دو و نیم دیدگی جرایم خشونت بار این افراکه نرخ بزهحالی

چند  هر .(26) برابر بیشتر از آن در جمعیت کلی است

های بعد، در جرایم های صورت گرفته در سالپژوهش

ه دیدگی این افراد ببار نیز تفاوت فاحشی میان بزهغیرخشونت

 .(27) نسبت جمعیت کلی نشان داده است

در پژوهش دیگری که توسط دپارتمان علوم رفتاری و روان 

پزشکی دانشگاه شیکاگو انجام شد نشان داده شد که بیش از 

های روانی شدید، در طول یک چهارم افراد مبتلا به اختلال

بار دیده یک جرم خشونتیکسال منتهی به انجام پژوهش، بزه
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دگی خشونت در دیبرابر نرخ بزه 11اند. این رقم بیش از بوده

 .(28) کل جمعیت است

نی در پژوهشی دیگر، نشان داده شد که داشتن یک بیماری روا

دهد. دیدگی قرار میتر و بیشتر در معرض بزهافراد را شکننده

میلیون نفر به  2مارک که از های ملی در دانبر اساس داده

دیدگی دست آمده است، پژوهشگران دریافتند که خطر بزه

یک مرد دارای اختلال روانی در آمار پلیسی پنجاه درصد 

صد در 64افزایش پیدا کرده است. برای زنان این خطر یک به 

ست. های روانی بالا رفته ادر مقایسه با زنان فاقد بیماری

ی بار است: این خطر براجرایم خشونتبیشترین خطر از سمت 

ه بدرصد و برای زنان نزدیک  76مردان دارای بیماری روانی 

لیسی چنانچه رقم سیاه را نیز به آمار پ .(29) سه برابر است

 تر خواهد شد.اضافه کنیم، نتیجه قابل تأمل

در هلند با موضوع  2014نتایج پیمایشی که در سال 

دیدگی جرایم در بیماران شدید روانی صورت گرفت نشان بزه

ز ی اداد که در یک سال منتهی به انجام پیمایش، تقریباً نیم

ده درصد( قربانی یک جرم ش 47دید )بیماران سرپایی روانی ش

بودند. نرخ نسبی وقوع جرایم شخصی مانند تهدیدهای 

 14 آمیز، حملات فیزیکی و آزار و اذیت جنسی، تقریباًخشونت

نی دیدگان فاقد بیماری روابرابر وقوع این جرایم بر روی بزه

دیدگی خشونت خانگی نیز در میان نرخ بزه .(30) گزارش شد

ش زارگافراد دارای بیماری روانی به صورت قابل توجهی بالاتر 

ر درصد د 9درصد در بیماران روانی در مقابل  27شده است )

دا، مطالعات صورت گرفته در آمریکا، کانا (31) جمعیت عادی(

الای ب کننده نرخریتانیا نیز به طور پیوسته تأییداسترالیا و ب

 خشونت و تهاجم صورت گرفته بر روی افراد دارای ناتوانی

 .(32) ذهنی است

دیدگی این ن بزهدر میزا تواند تفاوتالگوی سبک زندگی می

افراد را تبیین کند. ناتوانانِ شناختی و روانی به دلیل اینکه 

معمولاً در تشخیص خطر دچار نقص هستند، کمتر قادر به 

دیدگی محافظت از خود هستند در نتیجه بیشتر در معرض بزه

گیرند. این افراد در درک مناسبات اجتماعی دچار قرار می

شود که آنها یرش اغلب موجب میشوند؛ میل به پذاشتباه می

به دلیل ترس از دست دادن ارتباط اجتماعی، رضایت به 

رفتاری بدهند که تمایل ندارند. آنها اغلب برای تأمین امنیت، 

های اولیه خود به دیگران وابسته تعاملات اجتماعی و نیازمندی

د در نشود که بتوانهستند و این وابستگی گاهی مانع از این می

دیدگی مقاومت کنند. فراتر از این، برخی از افراد ل بزهمقاب

های زبانی برای دارای ناتوانی شناختی حتی فاقد مهارت

گزارش جرم بر علیه خود هستند و این موضوع بزهکاران را 

ه آنها پیامدی بر علیکند که در صورت ارتکاب جرم متوجه می

 .(33) متوجهش نخواهد شد

ای باید جانبهراهکارهای حمایتی، درمانی و پیشگیرانه همه

ده اندیشی از سوی نهادهای مرتبطبرای پرداختن به این آسیب 

اختلال  . پایان دادن به سکوت قانونی نسبت بهو عملی شود

ر ن مسیهایی است که باید در ایدیده از مهمترین گامبزهروانی 

 برداشته شود.

 

 ؛ سکوت قانون و تبعیض منفیدیدهبزهجنون . 2-2-5

 در حقوق ایران

ل روانی که با ارای اختلادپذیری افراد حقیقت علمی آسیب

دیدگی آنها توأم است در حقوق کیفری افزایش ریسک بزه

ماهوی منعکس نشده است؛ نهاد حقوقی جنون در نظام 

اع کیفری ایران در قالب دفاع جنون شکل گرفته است؛ این دف

ک دیده و ملامنحصر به بزهکار است و تعریف اختلال روانی بزه

ن با جرم است با تشخیص آن که روی دیگر سکه ارتباط جنو

سکوت تقنینی مواجه است؛ این در حالی است که وضعیت 

دیده در برخی جرایم منشأ اثر است و شرط ثبوت روانی بزه

 دیده است. برای مثال در قتل عمدی،مجازات، عاقل بودن بزه

 قل باشدعلیه عاشود که مجنیقصاص در صورتی ثابت می

 جرم قذف، هنگامی قانون مجازات اسلامی( و در 301)ماده 

 شونده مجنون باشد، مرتکب مستوجب حد نخواهد بودکه قذف

 همان قانون(.  251ماده  1)تبصره 

گذار با دخیل شود که قانوننیز مشاهده میموارد  در برخی

ها و یا دخالت دادن انگاریکردن سن و جنس در برخی جرم

های گیری برخی جرایم دیگر، تبعیضادراک و تمییز در شکل

دارد؛ آنچه در اینجا نسبت به مثبتی به نفع برخی افراد روا می

دهد نوعی تبعیض منفی و در برخی دیدگان مجنون رخ میبزه
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های مثبت موارد ترجیح بلامرجح است. عدم تسری تبعیض

پذیر جامعه به های آسیبقابل اعمال در خصوص بخش

برای  کند.دیدگان مجنون از منطق واحدی پیروی نمیبزه

کتاب پنجم قانون مجازات  619گذار در ماده نمونه قانون

انگاری خاص، تعرض به زنان و اسلامی در قالب یک جرم

اطفال و ایراد مزاحمت برای آنان در معابر و اماکن عمومی را 

انگاری از منظر عدم شمول مورد حکم قرار داده است؛ این جرم

ین و افراد دارای پذیر از جمله مجانهای آسیبسایر گروه

قانون  224اختلال روانی دارای ایراد است. در تبصره ماده 

کننده قوه های زائلمجازات اسلامی نیز، بروز برخی حالت

تمییز و اراده، موجب در حکم عنف دانسته شدن جرم ارتکابی 

شده است؛ غیبت اختلال روانی در این ماده در حالی که 

کننده ادارک و عوامل زائل بیهوشی، خواب و مستی به عنوان

 اختیار موجب تشدید وصف مجرمانه است، قابل توجیه نیست. 

هایی از تبعیض مثبت در قبال در مقابل، یافتن نمونه

دیدگان مجنون در منظومه قوانین کیفری ایران دشوار بزه

 596انگاری صورت گرفته در ماده است. یکی از این موارد جرم

)تعزیرات( است که تحت  ات اسلامیکتاب پنجم قانون مجاز

( استفاده از ضعف نفس محجور )و از جمله مجانینعنوان سوء

شود برای رفع نقصیه فوق به شود و گاه تلاش میشناخته می

 هنگام ارتکاب رفتارهای متقلبانه نسبت به محجورین بدان

استناد شود. این ماده قانونی هرچند در یک نگاه کلی، 

دیدگان مجنون در قبال مایتی به بزهمصداقی از نگاه ح

تر، به دلیل انحصار دیدگی مالی است اما در نگاهی دقیقبزه

نیز  آور و خروج سایر اموال از آن وموضوع جرم به اسناد الزام

دیده آن جرم ایجاد کرده است گذار در بزهتغییری که قانون

مایتی انگاری حتوان قاطعانه از آن به عنوان یک جرمدیگر نمی

ر و یا افتراقی به نفع مجانین یاد کرد. مضاف بر اینکه د

به جرمی قابل  تغییرات اخیر صورت گرفته در این ماده،

وصایت و  گذشت تبدیل شده و مجازات مرتکبی که ولایت،

به حبس سال  7تا  3از  دیده را بر عهده دارد،قیمومیت بزه

 نصف تقلیل پیدا کرده است. 

هایی که ممکن است در مقام دفاع از انگاریمیکی دیگر از جر

دیده مورد استناد و استفاده قرار گیرد، بزه تحصیل مجانین بزه

قانون تشدید مجازات  2مال از راه نامشروع موضوع ماده 

مرتکبین ارتشا، اختلاس و کلاهبرداری است. در یک تفسیر 

که  گونه استدلال کردتوان اینموسع از این ماده قانونی می

چون در این ماده، هرگونه تحصیل مالی که راه آن نامشروع 

انگاری شده است در نتیجه تحصیل مال از طریق باشد، جرم

دیده سوءاستفاده از اختلال روانی صاحب مال در مقام بزه

گذار قلمداد شود. تواند مصداق این بزه و مورد حمایت قانونمی

بایست از سد تفسیر اما برای تمسک به این تفسیر موسع می

 مضیقی از آن عبور کرد که با استناد به سابقه تاریخی ماده،

دامنه شمول آن را منحصر به سوءاستفاده از امتیازات مالی 

 .(34)داند دولتی و امثال آن می

 

؛ دیدهحقوقی جنون بزه ایجاد تأسیس ضرورت. 3-2-5

  چالش ایراد جنایت عمدی بر مجنون

نین قوا در« فقدان شعور و اختلال تام یا نسبی تمییز یا اراده»

نی اختلال روا»، «جنون« »بیماری روانی» قبل از انقلاب، و

 در« جنون ادواری»و « منجر به فقدان اراده و قوه تمییز

نی قنیتقوانین بعد از انقلاب، واژگانی هستند که در سیر تحول 

خورد. با پذیرش ارتباط جنون با جرم در جنون به چشم می

دیده، این سؤال مطرح فروض جنون بزهکار و جنون بزه

گفته، قابل ه آیا تأسیس حقوقی جنون به شرح پیششود کمی

تر باشد؟ به بیان دقیقدیده نیز میاستناد در موضوع جنون بزه

وع گذار ایجاد تأسیس واحدی برای هر دو موضآیا هدف قانون

 دیده بوده است؟ برای پاسخ به اینجنون بزهکار و جنون بزه

ه گاناد و جایسوال، باید سه موضوع تعریف قانونی، شرایط است

 دیده منطبق کنیم. تأسیس جنون را بر موضوع جنون بزه

پیشتر ملاحظه شد مفهوم جنون تابع تحولات روانشناسی 

گانه، است و با لحاظ کردن مفهوم آزادی اراده در معانی سه

هیپومانی،  برگیرنده طیفی از اختلالات روانی باشد؛ تواند درمی

نی، زوال عقل پیری، مانیا، افسردگی، اختلالات هذیا

اختلال  (35) های ذهنیماندگیهای شخصیتی و عقباختلال

 (37) اختلال شخصیت دو قطبی (36) شخصیت مرزی

پریشی در کنار سایکوز یا روان (38)های کنترل تکانه اختلال

 (39) شودکه بدان جنون در معنی خاص کلمه گفته می
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هایی هستند که در تحقیقات مختلف مورد بررسی قرار نمونه

یک از آنها به درجاتی  اند و نشان داده شده است که هرگرفته

تواند موجب زوال قوه تمییز و اراده گردد و با ارتکاب جرم می

 ملازمه داشته باشد. 

دیدگان جرایم، زهبه عنوان پذیری مجانین ببا توجه به آسیب

تواند این باشد که ارتکاب جرم بر علیه فرض ما میپیش

مجانین، به دلیل قابلیت نکوهش بیشتر ناشی از وضع خاص 

تواند یا باید از عوامل تشدید مجازات باشد؛ و در دیده، میبزه

ز دیده را اگذار متعارف بودن وضع روانی بزهمواردی که قانون

عنصر مادی دانسته است، اقدام به اصلاح های مؤلفه

های صورت گرفته و حمایت تقنینی از این افراد انگاریجرم

دیدگان جایی که برخورد افتراقی با بزه حال با این نماید.

شود، این انطباق مجنون، به شکل تبعیض منفی ظاهر می

ن گستردگی و پیامد آشود رو میمعیار با چالش روبه

ی جنون در اقد حمایت در نتیجه گستردگی معنادیدگان فبزه

 دوره حقایق علمی است.

 موضوع دیگر، شرایط و جایگاه تأسیس جنون در حقوق کیفری

 رتکابا اایران است. علاوه بر بروز اختلال روانی، تلازم جنون ب

جرم نیز باید احراز شود؛ به کارگیری این شرط در خصوص 

 وز ارتکاب جرم بر روی ایندور مجصدیده مجنون به معنای بزه

 وجهتافراد است که نامعقول بودن آن بدیهی است؛ و در نهایت 

دهد که قانون مجازات اسلامی نشان می 149به جایگاه ماده 

الاصول این ماده ذیل موانع مسئولیت کیفری آمده است و علی

 دیده است. منصرف از جنون بزه

ری ایران که از های حقوق کیفپذیرترین بخشیکی از آسیب

موضوع عدم ثبوت  شود،دیده ناشی میفقدان تعریف جنون بزه

گذار در ماده قصاص در جنایت عمدی بر مجنون است. قانون

قصاص در »قانون مجازات اسلامی مقرر کرده است  301

این بیانی «. عاقل باشد ...علیهشود که... مجنیٌصورتی ثابت می

ات اسلامی سابق است که مقرر قانون مجاز 222دیگر از ماده 

« شود...ای را بکشد قصاص نمیهرگاه عاقل دیوانه»داشت می

در خصوص علت عدم قصاص در جنایت عمدی بر مجنون 

تساوی و  آمده است که رکن رکین در ثبوت مجازات قصاص،

برابری در جرم و مجازات است و روشن است که قتل عاقل با 

زیرا مجنون انسان کاملی  ست؛قتل مجنون برابر و مساوی نی

بر این  .(40) نیست و بر این حکم ادعای اجماع شده است

ر برابر نیست و مبنا انسانی که از لحاظ جسمانی با انسان دیگ

مثلاً یک دست ندارد، دارای آنچنان تفاوت فاحشی با وی 

حق  باشد که در صورت کشته شدن توسط انسان سالم،نمی

قصاص برای اولیای دم وی به وجود نیاید. بنابراین در چنین 

شود لیکن با توجه به اینکه عقل حالتی انسان سالم قصاص می

توان انسان عاقل و دیوانه نمی باشد،مهمترین ویژگی انسان می

های مذکور در حالی ارائه استدلال .(41) را همسنگ دانست

شوند که عدم ثبوت قصاص در ایراد جنایت بر مجنون می

امل قتل و کمتر از قتل است، یعنی نابرابری و عدم مماثلت ش

تنها در نفس و منفعتی تحت عنوان عقل  میان عاقل و مجنون،

طور  بلکه در اعضاء و سایر منافع نیز جریان دارد؛ به نیست؛

مثال قطع عمدی دست مجنون و یا زوال شنوایی وی در اثر 

انیِ عاقل یک جنایت عمدی موجب قصاص دست و شنوایی ج

گذاری میان مجنون و نخواهد بود؛ روشن است که این تفاوت

های موجود به تنهایی عاقل در اموری غیر از عقل با استدلال

 قابل توجیه نیست. 

 وط،ـواد قانونی مربـشود در مه ملاحظه میـونه کـهمانگ

گذار از کلمات عاقل و دیوانه استفاده کرده که هرچند قانون

ادیق عرفی متعدد، نسبی و حتی گاه متضادی بر معانی و مص

شود اما معنای حقوقی روشنی ندارند. چنانچه آنها بار می

قانون  301برای ایضاح حکم ماده  149بخواهیم از ماده 

جنایت عمدی بر »مجازات اسلامی استفاده کنیم باید بگوییم 

فرد دارای اختلال روانی موجب قصاص مرتکب فاقد اختلال 

اما حقیقت آن است که انواع و درجات «. نخواهد شدروانی 

 های تقارن و تلازم آنها با ارتکاب جرم،اختلالات روانی و شرط

کند که از این انطباق بپرهیزیم و ادعای جدیدی ایجاب می

مطرح کنیم که بر اساس آن، حکم اخیر منحصر به انواع بسیار 

که تحت محدود و معدودی از مصادیق اختلال روانی است 

ود و جنایت بر شوان جنون در معنای خاص شناخته میعن

 هر سایر افراد دارای اختلال روانی موجب قصاص خواهد بود؛

اراده یا قوه تمییز خود را از  چند که به واسطه آن اختلال،

و در مقام مرتکب  149دست داده باشد و بتواند ذیل ماده 
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ردار شود. در مقام جرم از عوامل رافع مسئولیت کیفری برخو

توانیم به سابقه تاریخی حکم قتل تقویت این استدلال می

شک پیدایش و شناسایی مجنون در فقه توجه نماییم. بی

ه محصول ـطیفی از اختلالات روانی در زمان حاضر ک

توانسته در زمان های علمی در علوم مرتبط است نمیپیشرفت

 ع مقدس باشد.تأسیس و صدور چنین نهادی مورد توجه شار

 

 گیرینتیجه. 6

های دیدگی هر دو در نهایت با تحمیل هزینهبزهکاری و بزه

بسیار جامعه را متضرر خواهند کرد. وجود اختلالات روانی رو 

دیدگی و بزهکاری تواند بسترساز بزهمی به فزونی در جامعه،

رس در تشخیص، شناسایی، کنترل و باشد و مداخلات پیش

به  های کیفری،ها و حمایتحلند مقدم بر راهتوادرمان می

زا و حمایت از این بیماران کمک کند. کاهش بسترهای آسیب

در قوانین فعلی، تنها موردی که فرد مکلف به درمان بیماری 

قانون  خود و پزشک موظف به پیگیری روند درمان است،

 1320های واگیردار مصوب قدیمی طرز جلوگیری از بیماری

های خطرناک تواند الگویی در بیماریاین قانون می است.

به طوری که با کنترل انواع حاد اختلالات  روانی نیز باشد؛

دیدگی فرد بیمار جلوگیری کرد. روانی بتوان از بزهکاری و بزه

جمله  های روانی ازبنابراین با توجه به اینکه بسیاری از اختلال

های بی، اختلالهای اضطراهای خلقی، اختلالاختلال

تری مانند اختلال دوقطبی های پیچیدهشخصیت، حتی اختلال

های دارویی و با استفاده از درمان و اختلال اسکیزوفرنی

 ،(42)کنترل هستند  درمان یا قابل شناختی موجود قابلروان

تصور اینکه فرد دچار اختلال روانی برای همیشه برای جامعه 

تر این است که خطرناک است تصوری نابجاست؛ و غیرمنطقی

یک  با همین استدلال، فردی را که در یک مقطع زمانی دچار

اختلال روانی شده است )و احتمال درمان وی وجود دارد( از 

حقوق خود محروم کرد یا در شرایط بدتر، آنها را به هنگام 

دیدگان های کمتری نسبت به سایر بزهدیدگی از حمایتبزه

برخوردار کرد. قانونی بودن آسیب زدن به افراد دچار اختلال 

رسد: اول اینکه ظر میکم از دو منظر خطرناک به نروانی دست

چهارم افراد بزرگسال دچار یک  کم یکدر هر جامعه دست

بنابراین شمار زیادی از افراد  ؛(43)اختلال روانی هستند 

گیرند؛ مورد دوم دیدگی احتمالی قرار میخطر بزه جامعه در

حمایت قانونی از افراد دچار اختلال  اینکه ممکن است عدم

روانی و ترس از ننگ و پیامدهای قانونی برچسب اختلال 

ها اختلال روانی را کتمان اد یا مراقبان آنروانی، باعث شود افر

کنند و برای دریافت درمان اقدام نکنند. در این صورت ممکن 

است اختلالی که در صورت تشخیص زودهنگام و اقدامات 

درمان بود، به دلیل عدم دریافت درمان  راحتی قابل مناسب به

 مناسب، به یک شرایط حاد بدل شود.

ت علمی که افراد دارای اختلال روانی از با این وجود، این حقیق

دیدگی آنها پذیر جامعه هستند که احتمال بزههای آسیبگروه

گرا مورد غفلت حقوق کیفری بالاست با نگاه تقنینی یک جانبه

داخلی قرار گرفته است. تأسیس کیفری جنون در ایران و 

پردازش آن در ادبیات حقوقی، منحصر به بزهکار است؛ 

تحت عنوان دفاع جنون که بر اساس آن، مرتکب جرم  ایقاعده

روانی، از مسئولیت کیفری تبرئه  در صورت ابتلا به اختلال

شده و موضوع اقدامات پیشگرانه قرار خواهد گرفت. این نگاه 

متعلق به دورانی است که اختلال روانی و به تعبیر حقوقی 

ال دهنده احتمجنون، به معنای خطرناکی و عامل افزایش

بزهکاری بوده است. در حال حاضر، دستاوردهای پژوهشی 

اند که این افراد بیش از آنکه مرتکبان جرایم باشند، نشان داده

دیدگان آنها هستند و این مرتکبان جرایم هستند که با بزه

دیدگان خود را از میان این افراد توجه به این موضوع، بزه

گذار از طریق ونکنند. برطرف کردن سکوت قانانتخاب می

دیده در تعمیم تعریف حقوقی جنون و شرایط تحقق آن به بزه

همه موارد راهگشا نخواهد بود. اهمیت دارا شدن تأسیس 

دیده به ویژه زمانی اهمیت بیشتری مستقلی برای جنون بزه

هایی مورد ملاحظه قرار گیرد که انگاریکند که جرمپیدا می

ل مجازات اصلی جرم بر مرتکب دیده شرط اعماعاقل بودن بزه

است؛ جرایم بر علیه تمامیت جسمانی به عنوان جرایم 

گیرند که بر اساس بار در این دسته از جرایم قرار میخشونت

دیدگی مجانین در آنها به طرز معناداری بالاتر از آمارها نرخ بزه

این نرخ در جمعیت کلی است. اصلاح ایرادات قانون در این 

دیده است اشی از خلأ قانونی در موضوع جنون بزهزمینه که ن
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های تواند برای حل این مشکل کارساز باشد. یکی از گاممی

تواند برای مرتفع کردن این گذار میای که قانونامیدوارکننده

مشکل بردارد تسریع در تصویب لایحه حمایت از حقوق افراد 

ر این لایحه دارای بیماری روانی است. اما خلأیی که همچنان د

این  رود که در قالب دستاوردباقی مانده است و امید می

دهندگان آن قرار گیرد، انحصار پژوهش مورد استفاده پیشنهاد

ای از لایحه مذکور به بیماران روانی است که در بخش عمده

کنند و در نتیجه بخش مراکز نگهداری این افراد زندگی می

ینی شده در آن قابل تسری بهای قانونی پیشمهمی از حمایت

های روانی که در این مراکز نیستند به افراد دارای اختلال

نخواهد بود. با برداشتن این محدودیت در لایحه مذکور و 

دیدگان دارای بیماری تعریف جنون و مصادیق آن در بزه

دیدگان دارای توان به منبعی مهم برای حمایت از بزهروانی، می

پیدا کرد و آن را به عنوان مکمل دفاع  اختلال روانی دست

 جنون وارد ادبیات حقوق کیفری ماهوی کرد.

 

 . تقدیر و تشکر7

نویسندگان از کلیه اشخاصی که در راه گردآوری و تهیه 

ا ی راند، کمال تشکر و قدردانپژوهش حاضر به ما یاری رسانده

 .دارند

 

 . سهم نویسندگان8

 ارد نویسندگی بر اساسنویسندگان پژوهش معیارهای استاند

را ت پزشکی را دالاالمللی ناشران مجپیشنهادات کمیته بین

 .هستند

 

 . تضاد منافع9

 پژوهش حاضر تضاد منافع ندارد.



 1400، ششم و پنجاه شمارهپانزدهم،  دوره پزشکی، حقوقمجله  روستائی و همکار

 

 13 

 

 آیالناتن و قاعده ایمقایسه دفاع جنون در قانون مجازات اسلامی، قاعده مگ :1جدول 

 ای ال آی مگ ناتن قانون مجازات اسلامی 

 در جرایم عمدی در کلیه جرایم در کلیه جرایم رداری از دفاعامکان برخو

 ادیار -شناختی شناختی ادیار -شناختی نوع نقص

فقدان تمییز قانونی از  فقدان تمییز به طور مطلق  نقصان شناختی

 غیرقانونی

فقدان تمییز قانونی از 

 قانونی و درست از غلطغیر

تلازم نقص با ارتکاب جرم،  میزان نقص

 از کلی یا جزئی اعم

از دست دادن اهلیت 

 به طور کلی

 فقدان اهلیت قابل توجه
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Background and Aim: The reaction to the crime, which in the past was repressive in 

all cases and was formed only by considering the actus reus, during the evolution of 
criminal law, was transformed into a combination of repressive-preventive responses 
and examining the mens rea as well. It has become one of the important foundations 
of criminal responsibility. As a result, now the removal of criminal responsibility from a 
person who does not have the power of perception and discrimination or does not act 
voluntarily is one of the principles of criminal law. However, the victim's mental 
disorder is the another side of the coin. A look at the researches show that people with 

mental disorders are the victims of these crimes, rather than being dangerous and the 
perpetrators of particularly violent crimes; Therefore, it is expected that this important 
issue in the relationship between insanity and crime will be considered by the criminal 
legislator. 
Materials and Methods: Our assumption in this study is that if the legislator expands 
the concept and examples in the subject of offender's insanity and cover more people 
consequently will be under criminal protection as special victims because of their 
mental disorder. To this purpose, we will use a descriptive-analytical method to 
examine the question of whether the meaning that the legislator has adopted of 

insanity, where the victim of the crime is insane, can be used in the same way? 
Results: The establishment of insanity in two cases of offender's insanity and victim's 

insanity is the source of effect. However, what the Islamic Penal Code has provided 
regarding the definition of insanity and its examples, is a supportive approach that has 
been taken with the aim of removing criminal responsibility from a range of patients 
with mental disorders. This approach will not be applicable in all cases where the 
victim has a mental disorder. Because of some discriminatory provisions in domestic 
law that deal with the insane victim this semantic adjustment is contrary to the 
protectionist approach, and in practice a wide range of individuals will become legal 

victims. 
Ethical considerations: In order to organize this research, honesty and fidelity have 

been observed. 
Conclusion: While the results of the researches indicate the vulnerability of victims 

with mental disorders, this issue in Iranian law faces legislative challenges and 
protective gaps. The legislator has ignored the mental state of the victim by focusing 
on the insanity of the offender. The study suggest incorporating the victim's mental 
disorder into the substantive criminal law, this should first be considered in terms of 
aggravation of punishment in Tazirat or positive discrimination that uses sometimes for 
some Vulnerable individuals is intended to spread to people with mental disorders. 

Second, in crimes where the normality of the victim is one of the necessary 
circumstances in the commission of the crime, the commission of that crime on the 
insane victim should be provided with special conditions. And third, in Hudud and 
Retaliation, wherever the proof of punishment depends on the victim being rational, he 
should refrain from generalizing the current definition of insanity and its criteria to the 
victim and seek to establish an independent establishment from the victim of insanity. 
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