
سردبیر محترم؛
مطابق با مندرجات اس��ناد بالادستی کش��ور، از جمله سند چشم انداز 
جمهوری اسلامی ایران در افق 1404، بیانیه گام دوم انقلاب اسلامی و 
سیاست های کلی حوزه سلامت، تربیت نیروی انسانی متعهد و کارآمد، 
پاسخگویی اجتماعی، گسترش عدالت، ارائه برنامه های آموزشی نوین 
و پیشگیری از آسیب های اجتماعی جزو اهداف کلان معاونت آموزشی 
وزرات بهداش��ت، درمان و آموزش پزش��کی اس��ت. ب��ه همین دلیل 
»آموزش« رکنی اساسی در پیشرفت نظام سلامت محسوب شده ]1[ 
و تعلی��م، تربیت و تامین نیروی انس��انی کارآمد در حوزه پزش��کی از 
اهم وظایف وزرات بهداش��ت، درمان و آموزش پزش��کی است ]2[. از 
همین  رو اقداماتی همچون بهبود ش��اخص هاي كيفي و كمي آموزش، 
توأم س��اختن آموزش با پژوهش در كليه س��طوح آموزش��ي، انطباق 
محتواي برنامه هاي درس��ي رش��ته هاي مختلف آموزش��ي با نيازهاي 
جامعه و مقتضيات ناش��ي از توس��عه علوم و فناوري و فراهم‌ ساختن 
فرصت هاي يكس��ان براي دسترس��ي داوطلبان مس��تعد به آموزش به 
عنوان اهداف اساسی در این وزارتخانه مدنظر قرار گرفته است. هرچند 
در س��الیان پیش��ین اقداماتی همچون برنامه ارتقای کیفیت آموزش، 
تش��کیل قطب ه��ای آموزش��ی، تح��ول در فرآیند جذب، ارزش��یابی، 
توانمندس��ازی و ارتق��ای اعض��ای هیئت علمی در معاونت آموزش��ی 
وزرات بهداش��ت طراحی، تصویب و اجرا شده، اما در زمینه پیشگیری 
از آسیب های این حوزه، به ویژه برخورد با مداخله گران سلامت، کمتر 
اقدام موثری به چشم می خورد. این در حالی است که باتوجه به رشد 
روزافزون موسس��ات و آموزش دهندگان غیرمجاز آموزش��ی، مقابله با 
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چنین پدیده ای الزامی است.
باید در نظر داشت اهمیت حفظ سلامتی سبب شده تا به موازات ارائه 
خدمات بهداشتی و درمانی قانونی، شاهد اقدامات غیرقانونی نیز در این 
زمینه باش��یم. پس همان گونه که اطمینان از برقراری کیفیت مطلوب 
و عدالت در عملکرد نظام آموزشی ]3[ و رعایت سلامت اداری در این 
حیطه واجد اهمیت اس��ت ]4[، برخ��ورد صحیح با مداخله گران حوزه 
سلامت نیز ضرورتی انکارناپذیر تلقی می‌شود. ضرورتی که مقنن را بر 
آن داش��ت تا با تصویب مقرره ای قانونی مسیر برخورد با مداخله گران 
را میس��ر سازد. موضوعی که قانون گذار در »قانون تعطیل مؤسسات و 
واحدهای آموزش��ی و تحقیقاتی و فرهنگی که بدون اخذ مجوز قانونی 
دایر ش��ده و می شود« مصوب س��ال 1372 به آن اشاره داشته است. 
مطابق این ماده »اشخاصی که بدون اخذ مجوز از مراجع قانونی اقدام 
به ایجاد مؤسسات و واحدهای آموزشی و تحقیقاتی و فرهنگی از قبیل 
دانشگاه، ‌مؤسسه آموزش عالی یا تحقیقاتی، مدرسه و آموزشگاه که از 
وظایف وزارتخانه‌های ‌بهداش��ت، درمان و آموزش پزشکی و ... هستند، 
کنند و بعد از صدور دستور انحلال طبق ضوابط مقرر مؤسسه یا واحد 
مربوط��ه‌ را دائر نگاه دارند، در حکم کلاهبردار محس��وب و درصورت 
ش��کایت وزارتخانه مربوطه تحت تعقیب قانونی قرار خواهند گرفت«. 
نگاه��ی اجمالی به این مصوبه قانونی نش��ان می دهد ک��ه قانون گذار 
موضوع نظ��ارت بر امر آموزش را به طور کلی مدنظر قرار داده اس��ت. 
اگرچه عنوان قانون مبیّن برخورد با موسس��ان موسس��ات فاقد مجوز 
است، اما در متن قانون تنها مداومت فعالیت های غیرمجاز جرم انگاری 
شده است. علاوه بر این، ابهام در چگونگی برخورد با چنین موسساتی 
و کیفیت ضمانت اجرا نیز فاقد شفافیت لازم است. به طور کلی می توان 
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چنین اس��تنباط کرد که گفتمان قانون‌گ��ذار در این ماده واحده 
جامع و کامل نیس��ت. به تعبیری دیگر، تعارض و تناقص هایی در 

این مصوبه وجود دارد که نیاز به اصلاح آن احساس می شود.
بنابرای��ن هرچن��د تصویب قان��ون تعطیل مؤسس��ات و واحدهای 
آموزش��ی و تحقیقاتی و فرهنگی غیر مجاز، گامی مهم در راستای 
مقابله با مداخله-گران آموزش محس��وب می شود، اما این مصوبه 
ایرادات��ی نی��ز دارد. نخس��ت پیش بینی نکردن ام��کان برخورد با 
تاس��یس مراکز ب��دون مجوز به عن��وان جرمی مس��تقل. درواقع، 
قانون گذار تنها استمرار فعالیت های بدون مجوز را پس از دریافت 
دستور انحلال به عنوان یک رفتار مجرمانه مدنظر قرار داده است. 
این در حالی اس��ت که اقدام به تاس��یس هر گونه موسسه یا ارائه 
آم��وزش بدون اخذ مجوز نیز خود یک ناهنجاری اجتماعی اس��ت 
ک��ه ضرورت برخورد با آن احس��اس می ش��ود. همچنین مقابله با 
مداخله گران امر س�المت را نباید مش��روط دانست. مقنن، تحقق 
جرم و برخورد با متخلفان را مش��روط به دو ش��رط دانسته است: 
نخس��ت دریافت دس��تور توقف فعالیت و بی‌اعتنایی به دس��تور و 
استمرار در ادامه فعالیت، دوم شکایت مراجع ذی‌ربط. بدین ترتیب 
موسس��ان آموزشگاه ها، موسس��ات و... در صورتی که پس از ابلاغ 
دستور، فعالیت خود را متوقف سازند، بر پایه این ماده قانونی قابل 
تعقیب و مجازات نیستند. این در حالی است که ارائه آموزش های 
غیرمج��از، غیراصولی یا ارائه خدمات درمانی فاقد مجوز، باتوجه به 
ارتباط مستقیم با جان انسان ها، می تواند تبعات سنگینی به دنبال 
داشته باش��د. از همین  رو پیشنهاد می ش��ود تعقیب متهمان این 
جرایم مشروط نباشد، یعنی امکان برخورد با مداخله‌گران سلامت، 
به محض شناس��ایی هرگونه موسسه غیرمجاز، فراهم آید. سوم بر 
مبنای مصوبه حاضر، شروع امر تعقیب در صورتی امکان پذیر است 
که شکایتی از جانب وزارتخانه متبوع انجام پذیرد. به نظر می رسد 
این قس��مت از ماده به دو دلیل باید اصلاح ش��ود: اول، با توجه به 
جنبه عمومی جرم، اقدامات تعقیبی و تحقیقی منوط به درخواست 
وزارتخانه نباشد و دوم، اگر مبنا آن است که هر وزارتخانه، باتوجه 
به اش��رافی که نس��بت به موضوعات مرتبط ب��ا فعالیت خود دارد، 
بهتر بتواند در شناس��ایی موسس��ات غیرمجاز اق��دام کند، وظیفه 
نظ��ارت و بازرس��ی از طری��ق زیرمجموعه های ه��ر وزراتخانه نیز 

امکان پذیر ش��ود. به عنوان مثال در بحث مداخله گران س�المت، 
بازرسی و نظارت بر معاونت آموزش��ی دانشگاه ها یا دانشکده های 
علوم پزش��کی نیز میسر باش��د. علاه بر این، شفاف سازی راجع به 
جرای��م موسس��اتی که مدتی پ��س از اخذ مجوز قانونی از مس��یر 
صحیح خارج می ش��وند نیز احساس می ش��ود. درواقع لازم است 
قانون گذار مصوبه قانونی را به نحوی اصلاح کند که موضوع افزون 
بر وضعیت تاس��یس شامل وضعیت تغییر ماهیت یک موسسه نیز 
باش��د. همچنین موارد نامتناس��ب میان رفتار مجرمانه و کیفر آن 
نیز در این ماده قانونی به چش��م می خورد. به نظر می رسد تعیین 
کیفر پلکانی را می توان برای چنین رفتاری پیش بینی کرد. با این 
توضیح که تاس��یس ابتدایی موسس��ه غیرمجاز ب��ا ضمانت اجرای 
تعطیلی و جزای نقدی همراه باش��د. اس��تمرار فعالیت غیرمجاز با 
وجود دریافت دس��تور انحلال یا تکرار جرم نی��ز می تواند با کیفر 

حبس، جزای نقدی و تعطیلی موسسه همراه شود.

تأییدیه اخلاقی: موردی برای گزارش وجود ندارد.
تعارض منافع: نویسنده این مقاله هیچ‌گونه تعارض منافعی را اعلام نداشته است.

منابع مالی: مقاله حاضر مورد حمایت مالی قرار نگرفته است.
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