
Copyright 2026, the Authors. This open-access article is published under the terms of the Creative Commons Attribution 4.0 International License 

which permits Share (copy and redistribute the material in any medium or format for any purpose, even commercially) and Adapt (remix, transform 

and build upon the material for any purpose, even commercially) under CC BY 4.0 terms. 

 

 

Medical Law Journal 

2026; 20: e8 

Journal Homepage: http://ijmedicallaw.ir   
 

 

The Effect of Panic Disorder on Criminal Liability for Abortion in Iran, 

Iraq and Syria 

Naser Momeni Helali
1

, Ramin PoorSaied
2  

1. Department of Law, Edalat University, Tehran, Iran. 

2. Department of Law, Faculty of Law and Social Sciences, Payam Noor University, Tehran, Iran. 

ABSTRACT  

Background and Aim: Panic disorder is common among women and is associated with depression and 

frequent aggression. If a woman is pregnant, there is a possibility that she may harm the fetus. There is no 

specific procedure regarding the criminal liability of these women. In this study, the aforementioned 

situation has been studied in the three legal systems of Iran, Iraq and Syria. 

Method: This study was conducted using an analytical-descriptive method and the aim was to conduct a 

comparative study of the effect of panic disorder on the criminal liability of abortion in Iran, Iraq and 

Syria. 

Ethical Considerations: In all stages of writing, the research principles were followed. 

Results: According to the latest scientific findings, if panic disorder is aggravated beyond normal limits, 

willpower is impaired and criminal acts are committed involuntarily. In the country's legal practice, where 

the punishment for abortion is mainly limited to blood money and in a few cases includes ta'zir and qisas, 

considering abortion intentional has no significant legal effect. In the former Syrian legal system, criminal 

liability was removed as soon as the disease was diagnosed, but in the new legal system, absolute liability 

for this criminal act is considered. In the Iraqi legal system, the diagnosis of the disease and its activation 

at the time of abortion requires the removal of criminal liability. 

Conclusion: According to the rules for assigning criminal liability in our country, also considering the 

possibility of qisas and ta'zir for the aborted fetus and the possibility of changing laws in the future, it is 

necessary that the severity of panic disorder be assessed at the time of abortion and, if it exceeds a certain 

limit, the criminal liability of the mother of the fetus is completely removed. As a preventive measure, it is 

necessary to prevent pregnancy until the mother recovers. Preventive measures were only evident in the 

former Syrian judicial system and the Iraqi government has not taken decisive action in this regard. 
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 سوریه و عراق ایران، در جنین  ساقط کیفری مسئولیت بر پنیک بیماری اثر

  2پورسعید رامین ،    5هلالی مؤمنی ناصر

 .ایران ،تهران ،عدالت دانشگاه ،وقحق گروه .1

 .ایران تهران، نور، پیام دانشگاه اجتماعی، علوم و حقوق دانشکده حقوق، گروه .2

  چکیده

 صورت در .باشد می مکرر های پرخاشگری و افسردگی حس با متقارن که بوده شایع زنان بین در عمدتاً پنیک عصبی بیماری :هدف و زمینه

 پژوهش این در .ندارد وجود خاصی رویه زنان این کیفری مسئولیت خصوص در .دارد وجود وی توسط جنین، به سیبآ امکان زن، بارداری

 .است گرفته قرار مطالعه مورد سوریه و عراق ایران، حقوقی نظام  سه در مذکور وضعیت

 ایران، در جنین سقط کیفری مسئولیت بر پنیک بیماری اثر تطبیقی مطالعه هدف، و شده  انجام توصیفی ـ تحلیلی روش به پژوهش این :روش

 .باشد می سوریه و عراق

 .گردید عمل تحقیق اصول با مطابق نگارش، مراحل تمامی در :اخلاقی ملاحظات

 ارادی غیر صورت به مجرمانه اعمال و شده مختل اراده نرمال، حد از پنیک بیماری تشدید صورت در علمی، های یافته آخرین حسب :ها هیافت

 ،گردد می قصاص و تعزیر شامل معدود مواردی در و شده خلاصه دیه به عمدتاً جنین سقط مجازات که کشور قضایی رویه در .شود می انجام

 مسئولیت بیماری، این سبق تشخیص محض به سوریه سابق حقوقی نظام در .ندارد توجهی  قابل حقوقی اثر جنین سقط شدن تلقی عمدی

 وجود تشخیص عراق، حقوقی نظام در .است ملحوظ مجرمانه فعل این برای مطلق مسئولیت جدید حقوقی نظام در نلیک شد، می رفع کیفری

 .گردد می کیفری مسئولیت رفع مستوجب ،جنین سقط زمان در آن شدن فعال و بیماری این

 تغییر احتمال و جنین ساقط تعزیر و صقصا امکان به توجه با همچنین ما، کشور در کیفری مسئولیت انتساب قواعد حسب :گیری نتیجه

 مسئولیت مشخص، حد از عبور صورت در و گرفته قرار ارزیابی مورد جنین سقط لحظه در پنیک بیماری شدت که است نیاز آینده، در قوانین

 اقدام .گیرد صورت ممانعت ارداریب از مادر، افاقه زمان تا که است نیاز پیشگیرانه اقدامی عنوان به .گردد رفع کامل طور به جنین مادر کیفری

 .است نداده انجام خصوص این در قاطعی اقدام نیز عراق دولت و بوده مشهود سوریه سابق قضایی نظام در تنها پیشگیرانه

 سوریه حقوقی نظام ؛عراق حقوقی نظام ؛جنین سقط ؛پنیک بیماری ؛عصبی مشکلات :کلیدی واژگان
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 و همکار ناصر مؤمنی هلالی جنین در ایران، عراق و سوریه  ثر بیماری پنیک بر مسئولیت کیفری ساقطا
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 مقدمه

 محسوب کیفری حقوق مهم مسائل از یکی جنین سقط مسأله

 این همواره اسلامی خمسه مذاهب محترم فقهای .گردد می

 اجازه خاص موارد در و داده قرار نکوهش مورد را قبیح عمل

 وجود نظر  اختلاف آن مصادیق تعیین در که نموده صادر را آن

 .است شده دانسته ممنوع عمل این اصولاً اما دارد،

 بابت دیه پرداخت کیفیت دیه، کتاب در کشورمان گذار قانون

 صدمه تعزیرات، کتاب در اما ،است نموده ذکر را جنین سقط

 مراکز دایرکردن جمله من ،خاص موارد به تنها جنین به

 جنین سقط به صغیر کردنمأمور و جنین سقط سیستماتیک

 جنینی شدنمتولد زنده صورت در نیز قصاص .باشد می محدود

 .است مرتبط شده، تلاش آن سقط برای بارداری دوران در که

 را تعزیری مجازات قبل اه مدت از سوریه و عراق گذاران قانون

 امر این انخاطی با دولت و کرده لحاظ جنین سقط برای

 .(1) نماید می برخورد

 و عصبی حمله نوعی باشد، می شایع زنان بین اخیراً که مشکلی

 این عموم، دیدگاه از .است خود دست از کنترل شدن خارج

 از ناشی کنترل از خروج و عصبانیت نوعی عنوان به مهم

 داده نشان علمی تحقیقات اما ،شود می دانسته روحی یفشارها

 و بارداری زمان در عمدتاً افسردگی، با متقارن بیماری این که

 .(2) گیرد می أتنش نفسانی ضعف از و شده ایجاد آن دردهای

 و نداشته وجود جنین سقط از دقیقی آمار مختلف دلایل به

 این با .ردگی می تأنش ها تخمین از همواره موجود آمارهای

 داشته وجود خود جنین به مادر عمدی آسیب از مواردی حال 

 .باشد شده ناشی مذکور بیماری دیدتش از است ممکن که

 افزایش بر کشور کلان سیاست کشور کنونی وضعیت در

 سال در جمعیت جوانی از حمایت قانون وضع و بوده جمعیت

 ،است مانجا حال در مسیر این در که ها تلاش دیگر و 1188

 عقیده به .باشد می جنین سقط با برخوردها تشدید بر گواهی

 برای تعزیری مجازات وضع احتمال کشور، گذاران قانون

 نیاز کاربردی دیدگاه از بنابراین .دارد وجود نیز جنین ساقطین

 .یابد گسترش جنین سقط حوزه در حقوقی تحقیقات که است

 مبین دین یرشپذ برخلاف سوریه و عراق حقوقی های نظام

 فقه بر مبتنی هم هنوز کشورها، این جمعیت اکثریت در اسلام

 مبنای با قوانین مسائل، از بسیاری خصوص در و نبوده اسلامی

 این عملکرد حال این با .است شده نگاشته اسلامی غیر

 ایران نسبت به جرائم از برخی از پیشگیری حیث از کشورها

 رویه مابین تئوری دیدگاه از که است نیاز لذا ،است بوده بهتر

 مطالعه ما کشور حقوقی نظام عملکرد و کشورها این قضایی

 نقاط اسلامی، جامعه چند قیاس ضمن تا شده انجام تطبیقی

 .گردد مشخص بهتر نحو به ها آن عفض و قوت

 ذکر که شده انجام زیادی تحقیقات جنین سقط خصوص در

 جنبه اما ،شدبا می کنونی پژوهش حوصله از خارج ها آن

 حقوقی نظام سه عملکرد تطبیق اولاً :کنونی پژوهش نوآوری

 بر پنیک بیماری اثر بررسی ثانیاً سوریه؛ و عراق ایران،

 .باشد می اقدام این کیفری سئولیتم

 ،شده  بیان پنیک بیماری و جنین سقط نظری مبانی ابتدا

 حقوقی جایگاه ادامه در بیان، مرتبط فقهی های دیدگاه سپس

 انتها در و ذکر مطالعه مورد حقوقی نظام سه در مهم این

 برای زمینه و شده انجام خصوص این در حقوقی تحلیل

 .است گردیده فراهم نهایی گیری هنتیج

 خصوص در نظری ادبیات قسمت، این ذیل ی:نظر ادبیات .5

 قرار مطالعه مورد پنیک بیماری و جنین سقط موضوع دو

 فراهم بعدی های بخش در وقیحق لیلتح برای زمینه تا گرفته

 .گردد

 هر به بارداری که هنگامی عام، طور  به :جنین سقط .5-5

 سقط» فرآیند این به ،یابد پایان ای مرحله هر در و دلیلی

 خودی،  به خود شکل سه به سقط عمدتاً .گویند می «جنین

 خودی  به خود سقط در .گردد می انجام درمانی یا و عادتی

 دست از را خود رحم محصول و شده خونریزی ردچا مادر

 از معرض در ،دارند سقط سابقه که مادرانی بیشتر .دهد می

 دلایل جنین سقط در اما ،هستند بارداری در جنین دادن دست

 حاملگی ختم به تصمیم پزشک که شود می باعث مختلفی

 .(3) بگیرد
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  گسترش اخیر های سال در جنین سقط به توجه ما کشور در

 در جمعیت جوانی از حمایت قانون وضع با گذار قانون و یافته

 با مقابله برای مختلف های دستگاه مسئولیت ،1188 سال

 کیفری های جنبه به حال این با .نمود مشخص را جنین سقط

 برای فرهنگی اقدامات عموماً و نشد توجهی هیچ موضوع

 .گردید ذکر خصوص این در رسانی آگاهی

 سال مصوب قانون موجب به تنها جنین سقط ما کشور در

 .باشد می ممکن مادر جان نجات هدف با 1301

 همگان برای عصبی های بیماری عموم :پنیک بیماری .5-2

 صورت به است ممکن مواردی در اما ،است شده  شناخته

 نامنظم فعالیت آن تبع به و اضطراب و استرس با زمان هم

 بیماری از نوع این به .بزند سر بیمار از ارادی غیر اعمال قلب،

 .(1) شود می گفته («Panic) پنیک» عصبی،

 به و ای لحظه صورت به عصبی بیماری شدت اینکه مهم نکته

 های بیماری شمول در رو  این از و شود می ایجاد کوتاه مدت

 این شناسی، روان دیدگاه از .(1) است نشده بندی  دسته روانی

 به و شده ایجاد عصبی یستمس اندک ظرفیت سبب به بیماری

 .(0) دارد وجود آن تقویت امکان نمرورزما

 های تنش با بیماری این آغاز علمی، های یافته آخرین حسب

 و شده ایجاد نفس  تنگ قلب، تپش از پس و بوده همراه عصبی

 است ممکن و رفته بین از کاملاً اراده بدن، لرزش با متقارن

 در اوصاف این با .(7) ندبز سر بیمار از نامناسبی حرکات

 و مانده  باقی خود قوت به اراده بیماری تشدید ابتدایی مراحل

 ،یافت خواهد کاهش رفته رفته قلبی، مشکلات تشدید از پس

 انسان، اراده دیگر گردد، می آغاز بدن لرزش که ای مرحله در اما

 تشدید دوره کل طور به .داشت نخواهد را بدن کنترل قدرت

 در رو  این از .باشد ساعت چند از بیش اندتو نمی تنش

 نظر  اختلاف روانی، و روحی مشکلات عنوان به آن بندی تقسیم

 .دارد وجود

 شامل بیماری نوع این درمان راهکار که داده نشان تحقیقات

 و زا تنش محیط از دوری مکرر، تفریح مدت، طولانی خواب

 این در .(0) باشد می دهنده آرامش داروهای از برخی مصرف

 در را خود عصبی توان سال، یک حدود مدت در بیمار صورت

 .(0) نماید می بازآفرینی معقول دح

 این تشدید باشد، می اجتماعی فعالان نگرانی موجب آنچه

 از زنان عصبی ظرفیت عمدتاً .بارداریست زمان در بیماری

 وضعیت در جنین به آسیب حال این با .است کمتر مردان

 صورت دو به تواند می مهم این .است بوده شهودم زنان عصبی

 اثر در است ممکن .شود انجام مستقیم غیر و مستقیم

 مادر اینکه یا گردد سقط جنین مادر، قلبی و عصبی اختلالات

 .(0) نماید وارد آسیب خود جنین هب مستقیم صورت به

 بیماری نوع این به مبتلا مادران بارداری اوصاف این با

 تنها حقوقی دیدگاه از و داشته همراه به اوانیفر های چالش

 .است گرفته قرار توجه مورد عادی عصبی جنبه

 های بیماری وجود به اسلامی، منابع در :فقهی دیدگاه .2

 میان به آن از مستقیمی نام هیچ لیکن شده،  اشاره مشابه

 اسلام تاریخ کتب در مندرج تعاریف تشابه حسب که اند نیاورده

 این به زمان آن فقهای توجه توان می کنونی علمی های یافته با

 .است گردیده صحبت خصوص این در ذیلاً .دریافت را مسأله

 به مختصری اشاره تشیع منابع در :تشیع اهل فقهای .2-5

 هجدهم قرن در اشرف نجف مقیم فقهای و شده قضیه این

 رفتار کنترل به قادر که زنی بارداری ممنوعیت به میلادی،

 .(18) اند داشته تأکید ،نیست دخو

 بانوان بین از )ع( علی حضرت که شده ذکر منابع از برخی در

 ساقط زنان با که داشته قضایی بخش در همکارانی مؤمن

 غیر بر آنان گواهی صورت در و نمودند می مصاحبه جنین

 .(11) داشت می معاف دیه و تعزیر از را آنان سقط، بودن ارادی

 سقط از پس که زنی بخشش لزوم به لکتابدارا در همچنین

 در .(12) است گشته تأکید ،کرده ندامت اظهار آن از جنین

 جنین از نگهداری در که زنی که شده بیان دیگر جایی

 تنها و نداشته را آن سقط برای قبلی قصد و کرده انگاری سهل

 .(13) گردد می محکوم دیه پرداخت به

 به ولیکن ،ننموده موضوع این به خاصی اشاره معاصر فقهای

 این با .دانند نمی تعزیر مستوجب را جنین سقط عام صورت

 را تعزیر مصالح از برخی حسب گذار قانون که وضعیتی در حال
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 در است ممکن و داده قرار جنین سقط های جنبه از برخی در

 سقط از نوع این فقهی وضعت دهد، گسترش را آن دامنه آینده

 .است تأمل محل جنین

 تعزیر عمدتاً شافعی مذهب فقهای :سنت اهل فقهای .2-2

 گیرانه، سخت دیدگاهی در .اند نموده تجویز جنین سقط برای را

 از جنین ساقط زن بار زیان فعل ارتکاب عدم شرط به تنها

 در که معنا بدین ،(11) گردد می معاف کیفری مسئولیت

 ولیتمسئ دارای عنوان هر تحت زن مثبت، فعل ارتکاب صورت

 .بود خواهد کیفری

 بر جنین ساقط زن سوگند صورت در که شده بیان همچنین

 شد خواهد برداشته وی از یرتعز وی، جنایت نبودن عمدی

(11). 

 موجب ناصحیح رفتار با مرد اگر که شده بیان دیگر جایی در

 و دیه گردد سقط وی جنین که شود نحوی به زن عصبی فشار

 .(10) ندارد وجود تعزیر

 سقط نبودن عمدی بر قاضی علم تشخیص امکان مالکی قهایف

 .(17) اند نموده توصیه را زن یفرک از معافیت سپس و جنین

 توصیه را بارداری حین در زن مطلق مسئولیت حنفی فقهای

 توجیه دارای را جنین به آسیب عنوان هیچ تحت و نموده

 سقط مستوجب خارجی عامل تنها نیز برخی .(10) دانند نمی

 .(10) دانند می زن کیفری مسئولیت رفع مستوجب را جنین

 جنین سقط کیفری مسئولیت از زن معافیت شرط دیگر برخی

 .(28) دانند می جنین سقط مستوجب مثبت فعل فقدان را

 و داشته خصوص این در ای معتدلانه دیدگاه حنبلی فقهای

 سوءنیت وجود را جنین ساقط زن کیفری مسئولیت رفع شرط

 به اگر که معنا بدین ،دانند می سقط از پیش روز یک لحداق

 سقط جنین توان، از خارج تشدید عامل تحت ای لحظه صورت

 زن حالات نیز برخی .(21) گردد نمی اعمال زن بر تعزیر گردد،

 مشاهده صورت در و داده قرار نظر مد را جنین سقط از پس

 از را زن ،جنین سقط از پس روز نصف تا زن نامساعد وضعیت

 .(22) دانستند می معاف تعزیر

 فقهای بین در جنین ساقط بر تعزیر اعمال که است ذکر  قابل

 تعزیر دامنه تشیع فقهای و داشته زیادی طرفداران سنت اهل

 .اند دانسته محدود را اقدام این بر

 و داشته کنونی وضعیت به را نظر ترین نزدیک حنبلی فقهای

 مورد این در ای گیرانه سخت دیدگاه حنفی و شافعی فقهای

 تشیع فقهای به بیشتر مالکی فقهای دیدگاه .اند نموده اتخاذ

 وجود به اسلامی منابع جملگی حال این با .باشد می  نزدیک

 اشاره جنین سقط به منجر باردار زن اراده کننده مختل بیماری

 در .باشد می پنیک بیماری همان زیاد  احتمال به که داشته

 زن تنفسی و قلبی مشکلات به بیشتر جزئیات با هک  صورتی

 وجود بیماری این وجود به قطعی اطمینان شد، می اشاره نیز

 .داشت

 اسلامی فقه پایه بر ما کشور قضایی نظام :حقوقی جایگاه .3

 کشور حقوقی ساختار در مهمی نقش فقهی قواعد و شده بنا

 بستانعر تنها اسلامی، کشورهای بین از .نمایند می ایفا

 اهل فقه مبنای و داشته کشورمان مانند به عملکردی سعودی

 منابع .است داده قرار خود حقوقی نظام برای را تسنن

 غربی قوانین به نگاهی با سوریه و عراق حقوقی های نظام

 حقوقی ماهیت خصوص در قسمت این ذیل .اند شده نگاشته

 .است شده بحث مذکور وقیحق های نظام در جنین سقط

 دیه اسلامی، مجازات قانون 710 ماده موجب  به ایران: .3-5

 است: ذیل ترتیب به جنین سقط

 .کامل دیه دوصدم است، شده مستقر رحم در که ای نطفه ـ1

 آید، درمی بسته خون صورت به جنین آن در که علقه ـ2

 .کامل دیه چهارصدم

 آید، درمی گوشتی توده صورت به جنین آن در که مضغه ـ3

 .کامل دیه مصد شش

 لکن ،درآمده استخوان صورت به جنین آن در که عظام ـ1

 .کامل دیه صدم هشت است، نشده روییده گوشت هنوز

 روح ولی ،شده  تمام آن بندی استخوان و گوشت که جنینی ـ1

 .کامل دیه دهم یک ،است نشده دمیده آن در
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 باشد، پسر اگر ،است شده دمیده آن در روح که جنینی دیه ـ0

 باشد، مشتبه اگر و آن نصف ،باشد دختر اگر و کامل یهد

 .کامل دیه چهارم سه

 سقط مجازات اصل که معناست بدین حقوقی ماده این ذکر

 17 ماده در مقرر دیه تعریف حسب .است استوار دیه بر جنین

 مالی ،مقدر غیر و مقدر از اعم دیه دارد می بیان که قانون همین

 نفس، بر عمدی غیر جنایت ایراد برای مقدس شرع در که است

 جهتی هر به که مواردی در عمدی جنایت یا و منافع و اعضا

 که معناست بدین ،شود می مقرر قانون موجب به ،ندارد قصاص

 قانونی مبنای فاقد جنین سقط برای شدید های مجازات اعمال

 ست.ا داده قرار دیه بر را مجازات اصل گذار قانون و بوده

 گردیده محدود خاص مورد یک به تنها ینجن ساقط قصاص

 به و شده ذکر اسلامی مجازات قانون 380 ماده تبصره در که

 ادامه قابلیت دارای و شود متولد زنده جنینی اگر آن موجب

 او مرگ یا نقص به منجر تولد، از قبل جنایت و باشد حیات

 قصاص ،بماند باقی تولد از بعد او نقص یا و شود تولد از پس

 مواردی به جنین ساقط قصاص شرایط بنابراین .است تثاب

 باشد. می محدود خاص بسیار

 باشد می محدود خاصی موارد به نیز جنین سقط تعزیر موارد

 باشد. می مربوط مادر از غیر ارجیخ عامل به عمدتاً که

 موجب به شود، آغاز نخست ماده از تعزیرات کتاب ابتدای اگر

 یا ضرب واسطه به عامداً عالماً کس هر قانون، این 121 ماده

 بر علاوه شود، وی جنین سقط موجب حامله، زن آزار و اذیت

 سال سه تا یک از حبس به مورد حسب قصاص یا دیه پرداخت

 .شد خواهد محکوم

 دادن واسطه به کس هر که گردیده ذکر نیز بعدی ماده در

 شش به ،گردد زن جنین سقط موجب دیگری وسایل یا ادویه

 زن عامداً و عالماً اگر و شود می محکوم حبس سال یک تا ماه

 که نماید دیگری وسایل یا ادویه استعمال به دلالت را ای حامله

 محکوم ماه شش تا سه از حبس به گردد سقط وی جنین

 حیات حفظ برای اقدام این شود ثابت اینکه مگر ،شد خواهد

 ابقمط دیه پرداخت به حکم مورد هر در و باشد می مادر

 .شد خواهد داده مربوط مقررات

 یا ماما یا طبیب اگر که شده ذکر قانون همین 127 ماده در

 جراحی یا مامایی یا طبابت عنوان به که اشخاصی و داروفروش

 سازند فراهم  جنین سقط وسایل، کنند می اقدام داروفروشی یا

 پنج تا دو از حبس به، نمایند جنین اسقاط به مباشرت یا و

 مطابق دیه پرداخت به حکم و شد خواهند حکومم سال

 .پذیرفت خواهد  صورت مربوط مقررات

 پرونده چند تنها ،جنین سقط بر پنیک بیماری اثر خصوص در

 اینکه ها پرونده این بودن قلیل علت .شد یافت کیفری

 و بوده محدود جنین سقط برای تعزیر و قصاص های مجازات

 حقوقی تفاوت مدتاًع عمدی غیر و عمدی جنین سقط در

 .گردد می منتهی دیه پرداخت به همگی و نبوده مشهود خاصی

 با خود همسر از مردی میانه، شهرستان در ،1300 سال در

 بارداری دوران طول در وی که نمود شکایت مضمون این

 متولد فرزند کام شکاف موجب که نموده مصرف قلبی داروهای

 دادگاه .کشد می عذاب معلولیت حیث از اکنون هم و بود شده

 این اما دانست، قصاص مستوجب را زن ابتدا میانه کیفری

 زن برائت حکم و شده لغو نظرخواهی تجدید جریان در حکم

 .(23) شد صادر

 گشت واصل ای شکوائیه همدان شهرستان در 1303 سال در

 در عصبانیت از ناشی بار خشونت اعمال با «ن.پ» خانم که

 که شده موجب و زده آسیب جنین به ودخ همسر با دعوا حین

 به تولد از پس ماه سه و شود کج ها آن پسر فرزند چپ پای

 .(21) گردید قطع پا از قسمت این کودک، پزشک درخواست

 مورد نیز نظرخواهی تجدید مرحله در و صادر زن قصاص حکم

 .(21) گرفت قرار تأیید

 رویه دمور این در که دهد می نشان خوبی به ها مثال این

 حسب است ممکن .ندارد وجود کشور قضایی نظام در خاصی

 که شده دانسته عادی نوع از عصبانیت قاضی، تشخیص

 ممکن حال  عین در .نباشد کیفری مسئولیت رفع مستوجب

 رفع موجبات از که گردد محرز زن سوءنیت فقدان است

 بحث به نیاز خصوص این در .باشد می کیفری مسئولیت

 .باشد می مفصل حقوقی
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 عراق حقوقی نظام خصوص در توجه  قابل نکته: عراق .3-2

 با و بوده طولانی کشور این قوانین از برخی وضع سبق اینکه

 موارد اکثر در موضوعه قوانین متعدد، سیاسی تحولات وجود

 باشد می منابع این کفایت از نشان که مانده  باقی تغییر بدون

(21). 

 ،دارد وجود تعزیر جنین عمدی ساقطین برای عراق کشور در

 استحضار به والدین توسط جنین سقط مسأله که  صورتی در

 حسب و شده آغاز دادگاه در تحقیقات برسد، دادگستری نظام

 شود می شناخته عمل این بودن عمدی پرونده، قاضی نظر

(20). 

 نشده، ای اشاره کشور این قضایی رویه در پنیک بیماری نام به

 اگر که است پرواضح مختلف، های پرونده یبررس حسب اما

 صورت اراده بدون جنین مادر عمدی عمل قاضی، نظر حسب

 .(27) شد نخواهد اعمال وی بر تعزیر باشد، گرفته

 سقط عمل بودن ارادی غیر بایست می مادر ابتدا زمان این در

 این در قانونی پزشکی نظر سپس ،(21) نماید ادعا را جنین

 را نهایی نظر خصوص این در قاضی سپس و شده اخذ خصوص

 و رفتاری سبق خصوص در وجو پرس .(20) نماید می صادر

 در موارد این .(27) گرفت خواهد انجام نیز جنین مادر اخلاقی

 این قاضی به لیکن شده، ذکر صراحت به عراق مجازات کتاب

 در اراده فقدان وضعیت خود تشخیص با که شده  سپرده اختیار

 در سوگند به الزام .دهد تشخیص را جنین سقط ابارتک لحظه

 حق از مادر معمولاً لیکن ندارد، وجود کشور این قوانین

 نماید می استفاده کریم قرآن بر گذاشتن دست با خود سوگند

 اتخاذ خصوص این در را نهایی تصمیم قاضی سپس ،(20)

 .نماید می

 و ودهنب برجسته چندان عراق کشور در قانونی پزشکی جایگاه

 و مقدماتی تحقیقات شخصه به دادگاه قاضی خصوص این در

 فعل بودن ارادی غیر خود علم به اگر و داده انجام را نهایی

 را تعزیر از معافیت به حکم دهد، تشخیص را جنین سقط

 .(20) نماید می صادر

 اثر مستقیم، غیر صورت به عراق حقوقی نظام که است پرواضح

 بررسی حال این با .است پذیرفته را پنیک بیماری حقوقی

 غیر برخورد از نشان قانونی پزشکی رنگ کم نقش با قاضی

 به توجه با .باشد می انتقاد محل که دارد موضوع با تخصصی

 وجود تشخیص جنین، عمدی سقط برای تعزیر مجازات وجود

 .بود خواهد حقوقی اثر دارای پنیک بیماری

 قلبی ـ عصبی بیماری به سوریه سابق نظام در: سوریه .3-3

 قاضی با شعب به جنین سقط های پرونده و بود شده  تصریح

 قانونی پزشکی تشخیص صورت در .(20) شد می ارسال زن

 سقط وقوع زمان در قلبی و عصبی مشکل تشدید بر مبنی

 در که است ذکر  قابل .شد می رفع زن کیفری مسئولیت ،جنین

 جنین عمدی سقط برای عراق، مانند به نیز سوریه کشور

 .(38) است شده  تعیین تعزیر

 و تحقیق مراحل باشد، زن بایست می الزاماً که قاضی واقع در

 جنین مادر با مکرر صورت به و داده انجام را یأر صدور سپس

 عصبی مشکلات وجود خصوص در سپس ،نماید می مصاحبه

 پزشکی نظر گردد، جنین سقط به منجر تواند می که مادر

 خواهد صادر مقتضی حکم نهایت در .نماید می اخذ را قانونی

 .شد

 سوریه، بعث حزب سقوط و گراها اسلام کارآمدن روی از پس

 جنین سقط مطلق مسئولیت حنبلی، فقهای نظر از تبعیت به

 .(1) شد گرفته نظر در مادر برای

 سقط زمان در اراده فقدان خصوص در ادعایی هیچ بنابراین

 در جنین سقط اتهام به که زنی و ستنی شده پذیرفته جنین

 خواهد مجازات اشد به قطع طور به باشد، می محاکمه حال

 .رسید

 از نشان پنیک، بیماری به سوریه حقوقی نظام توجه سبق

 در عراقی قضات .دارد کیفری مسئولیت رافع اجزای وجود

 حقوقی نظام و بوده ضعف دارای تخصصی نظر به مراجعه

 از پس تخصصی، مسأله این به توجه قوت نقطه وجود با سوریه

 اتخاذ مورد این در گیرانه سخت رویکردی بعث حزب سقوط

 مشکلات با زمان هم عصبی مشکل تشدید مسأله بنابراین .نمود

 .دارد مفصل بحث جای قلبی،

 چنین وقوع از پیشگیری مسأله: شناسی جرم دیدگاه .0

 جمعیت جوانی از حمایت قانون وضع به توجه با سقط، از نوعی
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 گردیده بحث بیشتر خصوص این در ذیلاً .است اهمیت حائز

  .است

 سنت، اهل فقهای از برخی نظر در: بارداری ممنوعیت .0-5

 که است شده  توصیه افاقه زمان تا زن بارداری ممنوعیت لزوم

 علمی های یافته حال  عین در .شد اشاره نظرات این از برخی به

 قانون در اگر .دارد بیماری از نوع این درمان امکان از نشان

 لزوم ،گردد تدقیق 1188 مصوب جمعیت جوانی از حمایت

 تأکید مورد بارداری مشکلات رفع و باردار مادران از حمایت

 موقت ممنوعیت شکلی، بررسی در بنابراین .است گرفته قرار

 در تدقیق ضمن اما ،باشد می قانونی وجاهت فاقد بارداری

 ممنوعیت توان می نازایی، مشکلات حل از مایتح های سیاست

 رسد می نظر به .نمود توصیف را افاقه زمان تا بارداری موقت

 در چراکه است، ضعف دارای ما کشور در اجرایی مقررات که

 مبتلا مادران درمان لزوم توان می مذکور قانون اجرای جریان

 .داد قرار تأکید مورد را بیماری این به

 شافعی فقهای نظر موجب به مسأله این سوریه، جدید نظام در

 عنوان با آن از لیکن ،(1) شده  شناخته رسمیت به حنبلی و

 هیچ نیز عراق در .شود می برده نام تندروانه گرایی اسلام اقدام

 به مسأله این ما کشور در و نبوده مشهود ای پیشگیرانه اقدام

 .است شده ذکر کلی صورت

 نیاز جمعیت، جوانی از حمایت ونقان کامل اجرای هدف با

 مورد بیماری این به مبتلا مادران درمان جزئیات که است

 .گیرد قرار توجه

 جزای حقوق دیدگاه از اگر: کیفری مسئولیت رفع .0-2

 قانون 110 ماده موجب به شود، نگریسته موضوع به عمومی

 جرم، به منجر اراده فقدان صورت در اسلامی، مجازات

 عام قاعده این حال این با .گردد می مرتفع کیفری مسئولیت

 عمدتاً و شده شناخته برجسته های بیماری عمل در و بوده

 رفع عامل عنوان به قانونی پزشکی توسط دائمی جنون

 کشور، قضایی رویه در .گردد می معرفی کیفری مسئولیت

 ماده از استفاده در قانونی پزشکی از استعلام بدون قضات

 .(31) نمایند نمی عمل مستقلاً وقف قانونی 

 در و عمدی جنایت مسائل به عمدتاً قضات گیری سخت

 از سنگینی مسئولیت که باشد می یک کیفری دادگاه صلاحیت

 وضعیت در اما ،دارد قرار قضات عهده بر عدالت اجرای حیث

 عمل مقتضی نحوی به جویانه تساهل دیدگاه با توان می مذکور

 .گردد رعایت درستی به قضایی عدالت اصول که نمود

 های بیماری شناخت در قانونی پزشکی که رسد می نظر به

 منتظر تنها و ننموده عمل روز علم با متناسب روانی و روحی

 وضعیت این در .باشد می ارشد مقامات از بخشنامه دریافت

 موجب که شده دانسته عادی عصبانیت مانند به پنیک بیماری

 .شد نخواهد کیفری مسئولیت رفع

 در علمی، های یافته آخرین حسب که است حالی در این

 و قلب ضربان شدت تنفسی، بیماری زمان هم تشدید صورت

 .است رسیده اثبات به اراده زوال ،بدن لرزش

 بود، وابسته فرانسه به زیاد حد تا که سوریه سابق نظام در

 در .بود شده  اقتباس فرانسه قضایی نظام از مهم این جزئیات

 ،بود کشورمان مانند به رویه قلبی، مشکل سبق فقدان صورت

 عصبی، و عروقی مشکلات زمانی هم احراز صورت در ولیکن

 که رسد می نظر به .(32) شد می صادر کیفر از معافیت به حکم

 تخصصی کاملاً برخوردی خصوص این در فرانسه حقوقی نظام

 انجام را ییقضا بررسی علمی های یافته آخرین حسب و داشته

 .دهد می

 

  روش

 روش مطالعه مقاله به صورت تحلیلی ـ توصیفی بوده است. 

 

 ملاحظات اخلاقی

ای شامل  مطالعه کتابخانه اخلاقیهای  در پژوهش حاضر جنبه

 ت.اصالت متون، صداقت و امانتداری رعایت شده اس

  

 ها هیافت

های علمی، بیماران پنیک، ممکن است در لحظه  حساب یافته

داده و میزان این احتمال  فشار روحی اراده خود را از دست 

بسیار بالاست. تجربه نیز نشان داده که احتمال ارتکاب غیر 
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ارادی سقط جنین توسط زنان مبتلا به این بیماری بالاست. بر 

اساس قواعد شاکله جرم، سقط جنین به صورت غیر ارادی 

م سابق سوریه باشد. در عراق و نظا فاقد مسئولیت کیفری می

بدون رسمیت این بیماری خاص، امکان شناسایی این وضعیت 

سازی  وجود داشت، ولیکن در کشور ما به سبب فقدان رویه

شناخت فقدان اراده و محدودیت آن به نظر پزشکی قانونی که 

نمایند، احتمال  چندان به روز تبعیت می های نه نامه از آیین

بتلابه این بیماری که معافیت از مسئولیت کیفری زنان م

 اند، بسیار اندک است. جنین خود را سقط نموده

 

 بحث

در وضعیت کنونی ممکن است سقط . تحلیل حقوقی: 5

های کنونی  های غیر ارادی انجام شود که با سیاست جنین

حال شناخت  دولت در رشد جمعیت مغایر است. در عین 

به مسئولیت کیفری واقعی عامل سقط که حتی ممکن است 

قصاص نیز ختم شود، جهت اجرای اصول عدالت قضایی 

رسد که نظام سابق سوریه در این  ضرورت دارد. به نظر می

خصوص عملکردی صحیح داشته و نیاز است که ضمن تعمیم 

قواعد عمومی حقوق کیفری، حکم قضیه مورد بحث مشخص 

 گردد.

سازمان پزشکی قانونی معمولاً ضمن . مقررات اجرایی: 5-5

ت از اهل خبره و همچنین حقوقدانان برجسته، سعی در دعو

تدوین مقررات اجرایی در چهارچوب قوانین موضوعه دارد 

های بهداشت و  (. در این خصوص همکاری وزارتخانه33)

دادگستری ضرورت دارد. با این حال به سبب فقدان منبع 

حقوقی مکتوب، اختیارات مقامات مرتبط در تنظیم آن محرز 

 است.

های حقوقی سوریه و فرانسه، در  ز است که به تقلید از نظامنیا

خصوص بیماری پنیک مطالعات کافی صورت گرفته و شرایط 

زمانی آن با ارتکاب جرم مورد مطالعه  منجر به زوال اراده و هم

قرار گیرد. در این صورت پزشکی قانونی با توجه به جایگاه 

نحو عالی در صدور  تواند به های کیفری، می برجسته در پرونده

 حکم مقتضی همکاری نماید.

با وجود منابع متعدد حقوق جزای . قوانین موضوعه: 5-2

اختصاصی، اما در تشریح عوامل رافع مسئولیت کیفری که در 

قانون مجازات اسلامی کلیات آن بیان شده، هیچ مطلبی ذکر 

نشده است. با این اوصاف پزشکی قانونی عمدتاً قادر به 

نون دائمی و نیمه دائمی منجر به رفع مسئولیت شناخت ج

باشد. بنابراین عملاً امکان اجرای چند ماده مهم از  کیفری می

باشد. بنابراین  قانون مجازات اسلامی با تردید رو به رو می

شده که در تفسیر این مواد مهم، لزوم به روزرسانی  توصیه 

ایی با ای علوم شناختی و همچنین تدوین مقررات اجر دوره

هدف شناخت جزئیات آن مرتبط با عوامل اراده، اختیار، قوه 

 تمییز و... فراهم باشد.

با وجود انتقاد به عملکرد نظام . درمان و پیشگیری: 5-3

جدید حاکم بر سوریه، در اقدامی تندروانه که دارای مبنای 

شده است.   گونه زنان توصیه باشد، لزوم درمان این فقهی می

کلام فقهای تشیع نیز بدون جایگاه نبوده و در این مهم در 

باشد.  می 1188 قانون حمایت از جوانی جمعیت مصوبراستای 

بنابراین بهتر است که ضمن شناسایی بانوان مبتلا به این نوع 

های علمی  ها را مطابق با آخرین یافته بیماری، امکان درمان آن

آنان ممنوع فراهم نمود و در طول این مدت بارداری را برای 

 کشور قرار دارد. در چهارچوب قوانین موضوعهدانست. این مهم 

های  انتقاد به محدودیت مجازات. تطبیق عملکرد: 5-0

هاست در بین حقوقدانان کشور  تعزیری سقط جنین سال

باشد. وجود مجازات تعزیری سقط عمدی جنین در  مشهود می

ل رافع گذاران به عوام عراق و سوریه موجب توجه قانون

مسئولیت کیفری این حوزه شده است. در واقع شناخت 

باشد. وضع  بودن سقط جنین دارای اهمیت بیشتری می عمدی

مجازات تعزیری مذکور در کشور ما در راستای سیاست 

حال به نظر   باشد. در عین حمایت از جوانی جمعیت می

 رسد که منع شرعی در این خصوص مشهود باشد. نمی

ی از جرم در نظام حقوقی عراق بسیار ضعیف وضعیت پیشگیر

بوده و این مهم در سوریه بیشتر مورد توجه قرار گرفته است. 

های سابق و کنونی سوریه در خصوص مسأله  هر دو نظام

مذکور عملکرد نسبتاً مناسبی داشته و با وجود انتقادهای 
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باشند. نظام سابق سوریه  وارده، دارای نقاط قوت مناسب می

با علم روز عمل کرده و قضات زن به این مسأله  متناسب

نمودند، هرچند که عملکرد نظام کنونی سوریه  رسیدگی می

گونه زنان نقطه  بسیار تندورانه است، اما الزام به درمان این

 گردد. محسوب می  قوت آن

نظام قضایی عراق در این . احترام به علم قاضی: 5-0-5

اشته و قاضی بدون الزام به مورد خاص به علم قاضی احترام گذ

تواند ادعای زن  صورت خاصی از ادله اثبات، به علم خود می

مبنی بر فقدان اراده در لحظه وقوع جرم را بپذیرد، هرچند که 

سوگند مادر در این خصوص نقش مهمی دارد، لیکن به صورت 

 (.31شده نیست ) مطلق پذیرفته

ی زن مشهود بود و در نظام سابق سوریه نیز احترام به علم قاض

سپردن جریان تحقیقات به خود قاضی نیز نشان از احترام به 

جایگاه والای زن بود که معمولاً همکاری میان قاضی و زن 

متهم مشهود بود، اما در نظام جدید سوریه قواعد مطلق 

اسلامی حاکم شده که هیچ ادعایی در این خصوص را 

 (.31پذیرد ) نمی

کشور ما ادعای فقدان اراده در  این در حالی است که در

چهارچوب قواعد ادله اثبات مندرج در قانون آیین دادرسی 

کیفری قرار داشته و پزشکی قانونی توان لازم برای راستی 

آزمایی این ادعا را ندارد. در واقع علم قاضی در پذیرش این 

ادعاها با محدود مواجه است. در صورت رسمیت بیماری پنیک 

پزشکی قانونی، احتمالاً بتوان گزارش سازمانی را  نامه در آیین

 در حکم ادله قضایی قوی برشمرد.

در کشور ما با وجود . احترام به قواعد شاکله جرم: 5-0-2

های قاضی در استفاده از علم خود، قواعد  انتقاد به محدودیت

شاکله جرم به نحوی در تشریفات دادرسی جای گرفته که به 

بدان وجود ندارد. در کشور عراق این  وجه امکان تعرض هیچ

شده، ولیکن این عنصر نقش   مسأله به طور کلی در نظر گرفته

(. با این حال در 30اصلی در انتساب مجرمت خواهد داشت )

وجه به این مسأله توجه  نظام حقوقی جدید سوریه به هیچ

نشده و حتی به فرض فقدان اراده برای مادر جنین، مجازات بر 

رسد که این اقدام در  (. به نظر نمی37ل خواهد شد )وی اعما

چهارچوب نظر فقهای مذاهب اربعه باشد، اما در نظام حقوقی 

شده  سابق سوریه، عناصر شاکله جرم به صورت محدود پذیرفته

بود و قاضی زن در پذیرش این مهم از اختیارات بالایی 

 (.30برخوردار بود )

رسمیت بیماری در صورت . فقدان رویه خاص: 5-0-3

نامه پزشکی قانونی کشور ما، رویه قضایی حالت  پنیک در آیین

تواند به درستی راهنمای کار قضات  خاصی به خود گرفته و می

باشد. این مهم در کشور کانادا مشهود بوده که در خصوص 

چهار نوع بیماری روحی، رویه شناسایی ذکر گردیده است 

نظام سابق  نونی متعلق به (. تنها رویه خاص در مطالعه ک30)

ای در این  (. نظام جدید سوریه هیچ رویه18سوریه بوده است )

وجود  خصوص را پذیرا نیست و در نظام حقوقی عراق نیز با

قبول در این حوزه، رویه خاصی برای شناسایی   عملکرد قابل

های منتهی به رفع مسئولیت کیفری وجود ندارد. به  بیماری

 سازی رفی بیماری پنیک نقش مهمی در رویهرسد که مع نظر می

 .این حوزه خواهد داشت

  

 گیری نتیجه

 در علمی های یافته آخرین در تدقیق ضمن اینکه نهایی نتیجه

 عوامل عمومی قواعد تعمیم و زنان در پنیک بیماری خصوص

 تحت توان می ،جنین سقط مسأله به کیفری مسئولیت رافع

 اراده فقدان سبب به را رانماد توسط جنین سقط ذیل، شرایط

 دانست: کیفری مسئولیت فاقد ،جنین سقط حین در

 تنفسی؛ بیماری با نزما هم عصبی مشکل تشدید ـ1

 جرم؛ ارتکاب حین در بدن لرزش ـ2

 .قلبی مشکلات موقت استمرار ـ3

 جمعیت، جوانی از حمایت سیاست راستای در حال  عین در

 طول در و نمود درمان به ملزم را پنیک بیماران که است نیاز

 .دانست ممنوع آنان برای را رداریبا مدت این

 این شناخت برای قضات مستقیم ورود در عراق قضایی نظام

 در سوریه سابق حقوقی نظام .است قوت نقطه دارای بیماری

 کیفری مسئولیت از معافیت احراز و بیماری تخصصی شناخت
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 در سوریه کنونی نظام .است قوت نقطه دارای زن قاضی توسط

 .است قوت نقطه دارای بیماری این درمان به الزام

 قوت نقطه ما کشور در قانونی پزشکی برجسته جایگاه

 از اجرایی مقررات به ها آن عملکرد محدودیت و شده محسوب

 .گردد می محسوب ضعف نقطه مافوق، مقامات

 که: گردد می پیشنهاد حاصله، نتایج بر مبتنی پیشنهادات:

 قانونی پزشکی برای اسلامی، مجازات قانون اصلاح منض ـ

 شناخت در تخصصی اطلاعات روزرسانی به مسئولیت

 تعیین جرم شاکله عناصر والز به منجر روانی های بیماری

 .گردد

 بیماری معرفی با قانون، پزشکی مقررات روزرسانی به ضمن ـ

 سقط لحظه در اراده زوال احراز برای مذکور شرایط پنیک،

 .گردد تصریح نینج

 جوانی از حمایت قانون از بخشی که شود می پیشنهاد ـ

  اختصاص بارداری مانع روحی های بیماری مسأله به جمعیت

 درمان حمایتی جزئیات پنیک، بیماری معرفی ضمن و یافته

 بابت این از یمال دغدغه که شود ذکر نحوی به مادران این

 .باشد نداشته وجود

 13 ماده به تبصره شدن اضافه ضمن که گردد می پیشنهاد ـ

 به که درمانی کادر برای جمعیت، جوانی از حمایت قانون

 مسئولیت ،شوند می مطلع باردار مادران پنیک بیماری از نحوی

 نحوی به و نموده ذکر را پزشکی علوم دانشگاه به آن اطلاع

 .نمایند درمان های دوره طی به زممل را مادر آور، الزام

 مجازات قانون 110 ماده اجرای برای که گردد می ادپیشنه ـ

 و جزئیات که شده  تعیین نحوی به اجرایی نامه آیین اسلامی،

 صراحت به کیفری مسئولیت رفع به منجر های بیماری کیفیات

 .گردد ذکر

 ماده به ای تبصره شدن اضافه ضمن که گردد می پیشنهاد ـ

 سقط به منجر درما های بیماری اسلامی، مجازات قانون 710

 جزئیات با ،باشد می کیفری مسئولیت رفع مستوجب که جنین

 .گردد شارها نیز پنیک بیماری به و شود ذکر کامل

 022 ماده به ای تبصره شدن اضافه ضمن که گردد می پیشنهاد

 دارای مادران برای تعزیرات( )بخش اسلامی مجازات قانون

 در و کرده هیکوتا خود درمان به نسبت که پنیک بیماری

 .نماید ذکر تعزیری مجازات اند، شده باردار حال  عین

  

 نویسندگان مشارکت 

 ایده اولیه و نگاش اولیه. :هلالی مؤمنی ناصر

 تکمیل نگارش و ارسال و اصلاحات. :پورسعید رامین

 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

 

 مصنوعی هوش بیانیه

 استفاده نشده است. ،از هوش مصنوعیدر تألیف مقاله، 
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