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چكيده

ــه و هــدف: زندگي نباتي وضعيتي است كه در آن فرد به علت آسيب (مرگ) سلول هاي قشر مغز قادر به اداره ي فعاليت هاي غيرارادي خود  زمين
ــرده قشر مغز بازگشت نخواهند كرد.  ــا داراي تفاوت هاي اساسي است. از نظر پزشكي، سلول هاي م ــن وضعيت با مرگ مغزي و كم ــت. اي نيس
ــود ادامه داده و فرد ممكن است حتي بدون  ــودن ساقه مغز، سيستم خون رساني، تنفس، گوارش و امثال آنها به كار خ ــن حال با سالم ب ــا درعي ام
دستگاه هاي تنفسي سال ها در اين نوع از حيات بسر برد. دشواري نگهداري اين افراد و برگشت ناپذير بودن فعاليت هاي قشر مغزي آنها ابهامات 
زيادي را براي پزشكان وحقوق دانان به وجود آورده است. اين ابهامات اختلاف رويه هاي محاكم را نيز در پي داشته است. از آنجا كه علاوه بر 
آسيب به قشر مغز، تمام يا برخي از اعضا و حواس اين افراد نيز دچار آسيب مي شوند، در تعيين ديه ايشان اختلافات بسياري بروز نموده است 
ــل نظريات ديگري ابراز گرديده و امكان  ــراد را شامل ديه ي كامل براي عقل و هريك از حواس دانسته اند در مقاب ــا ديه ي چنين اف ــي از فقه برخ
ــدف بررسي ضررورت تعيين ديات متعدد در مصدومين منتهي به  ــارات مازاد بر ديه نيز منتفي نگرديده است. لذا اين پژوهش با ه ــت خس درياف

مرگ قشر مغز انجام شد و براي رسيدن به هدف پژوهش از پرسشنامه محقق ساخته اي با گزينه هاي متعدد استفاده شد.
روش بررسي: جامعه  پژوهش شامل قضات دادگستري اصفهان (برابر با 30 نفر) و همچنين پزشكان قانوني شاغل در اداره كل پزشكي قانوني 
اصفهان (برابر با 61 نفر) و حجم نمونه را 60 نفر شامل30 نفر از قضات و 30 نفر از پزشكان قانوني تشكيل دادند. تجزيه و تحليل داده هاي اين 
ــي و آمار استنباطي صورت گرفته است. در سطح آمار توصيفي با استفاده از شاخص هاي آماري، نظير فراواني  ــش در دو سطح آمار توصيف پژوه
ــر به تجزيه و تحليل داده ها پرداخته شده و در سطح آمار استنباطي، آزمون مجذور كاي   مورد استفاده قرار گرفته و انجام عمليات  ــد معتب و درص

آماري مذكور به وسيله نرم افزار SPSS ويرايش 19 صورت گرفته است.
ــج پژوهش نشان مي دهد كه مناسب تر است در عوض تعيين ديات متعدد، براي هريك از مصدومين منتهي به زندگي نباتي يك  ــري: نتاي نتيجه گي
ــت يا بيمه را، اعم از اينكه يكي از آنها به  ــردد و در جهت جبران ساير خسارات، از جمله هزينه  هاي درماني و نگهداري بتوان دول ــن گ ــه تعيي دي

تنهايي يا به صورت مشاركتي در اين امر دخيل نمود و به همراه فرد خاطي مسوول جبران خسارت دانست. 
واژگان كليدي: مرگ، مرگ قشرمغز، تعدد ديات، خسارات مازاد بر ديه

تاييد مقاله: 1392/1/28 وصول مقاله: 1391/10/25   
ghoddosy@hotmail.com   (دانشكده پرستاري) نويسنده ي پاسخگو: اصفهان، خيابان جي، ارغوانيه، دانشگاه آزاد اسلامي واحد خوراسگان

مقدمه

ــت عناويني مانند  ــت مغزي تح ــاي كلي غيرقابل بازگش آسيب ه
مرگ مغزي مطرح مي گردد. نوع خاصي از آن حالت زندگي نباتي است 
ــاي مغز كه كنترل كننده فعاليت هاي اختصاصي  كه طي آن نيمكره ه
ــه فعاليت خود ادامه مي دهد.  ــد دچار مرگ شده، اما ساقه مغز ب هستن

ــادي مطرح است. يكي از  ــن بيماران، مسايل حقوقي و جزايي زي در اي
آنها ديه ي اين افراد مي باشد. اينكه ديه و ارش آنها به چه ميزان باشد، 
ــن قضات و پزشكان قانوني اختلاف  ــل تأمل بوده و در اين زمينه بي قاب

نظر هايي وجود دارد (2، 1).
اكثر پژوهش هاي پيشين، به بررسي مرگ مغزي پرداخته و كمتر 
ــلاً در پژوهش نقي زاده  ــرار داده اند. مث ــي را مورد توجه ق ــي نبات زندگ
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ــتر به بيان مشكل اختلافي بودن تعداد ديه زندگي نباتي  (1389) بيش
ــكل نپرداخته است يا در  پرداخته و به ماهيت آن و تجزيه و تحليل مش
ــش اماني (1388) به بحث جنايات در زندگي نباتي اشاره كرده و  پژوه
اظهارنظر نموده است، اما بحث ديه و چگونگي تعيين آن را مد نظر قرار 
ــي كه به طور فقهي راجع  نداده است. در بررسي به عمل آمده پژوهش
ــث نمايد به دست نيامده است. بنابر  ــه تعداد ديه در زندگي نباتي بح ب
ــب هاي مغزي تنها ديه  ــقايي (1379) در تعيين ديه آسي پژوهش قش
ــص در منفعت آن عضو، قابل مطالبه است كه با نسبت سنجي باديه  نق

منفعت، ديه مقدار منفعت ناقص بدست مي آيد (2-4).
ــون پيوند اعضاء بيماران فوت شده يا بيماراني كه مرگ مغزي  قان
ــف نموده و  ــرگ مغزي تعري ــوب 1379 فقط م ــا مسلم است مص آنه
ــت. اما در پژوهش حاضر علاوه بر  ــاره اي به زندگي نباتي نداشته اس اش
ــتر زندگي نباتي  ــوارد مذكور در پژوهش هاي قبلي، براي وضوح بيش م
ــه بعد (پزشكي، فقهي، حقوقي) مورد بررسي قرار داده است. در  را از س
ــت كه تعداد ديه را مورد بحث قرار دهد و  ــن پژوهش سعي بر آن اس اي

روشي كاربردي براي آن بيابد. 

روش بررسي

ــي انجام شده است.  ــورت توصيفي- پيمايش ــه حاضر به ص مطالع
ــري اصفهان و همچنين  ــه را كليه قضات دادگست ــه مورد مطالع جامع
ــي اصفهان در سال  ــل در اداره كل پزشكي قانون ــان قانوني شاغ پزشك
ــر گروه (جمعاً 60 نفر)  ــكيل مي داد، كه تعداد 30 نفر از  ه 1390 تش
ــرح) انتخاب و مورد  ــل و موافقت در اجراي ط ــر هدف (تماي ــي ب منته
ــنامه محقق  ــرار گرفتند. ابزار جمع آوري اطلاعات يك پرسش بررسي ق
ــا از گزينه هاي متعددي  ــا 4 سوال اصلي بود و هركدام از آنه ــه ب ساخت

ــش پس از اخذ مجوز از  ــكيل مي شدند. به منظور اجراي اين پژوه تش
ــي و دادگستري ها مراجعه نموده  ــد مربوطه به مراكز پزشكي قانون واح
ــل گرديدند. در  ــنامه ها تكمي ــح هدف پژوهش، پرسش ــس از توضي و پ
ــر اساس ويژگي هاي  ــنامه كاركنان شاغل در هر گروه ب ــل پرسش تكمي
ــل: سن، جنس، وضعيت تاهل، وضعيت  جمعيت شناختي پرسنلي شام
ــورت فردي  ــت) به ص ــه خدم ــلات و سابق ــزان تحصي ــدام، مي استخ
ــش در ابتدا بر روي تعداد 72   ــازي شدند آماري مورد پژوه همسان س
ــر از پزشكان و قضات اجرا شد كه تعداد 12 نفر به دليل ناقص بودن  نف
ــه به 60 نفر  ــه شدند و تعداد نمون ــق كنار گذاشت ــنامه از تحقي پرسش
ــا از روش آمار توصيفي  ــل يافت. به منظور تجزيه و تحليل داده ه تقلي
ــد. از محدوديت هاي اجراي  ــرم افزار Spss استفاده ش ــذور كاي و ن مج
ــدم تمايل تعدادي از پرسش شوندگان به ورود طرح  طرح مي توان به ع
ــن لازم به تاكيد است كه آراء قضايي به تنهايي با آمار  ــام برد. همچني ن
قابل تفسير نيستند و تحقيق انجام شده جهت ارايه دور نمايي ازتفاوت 

نظرات خبرگان رشته انجام شد.

يافته ها

-آمار توصيفي:
ــنامه مربوط به نظر شركت كنندگان نسبت  نخستين سوال پرسش
ــن در حالت زندگي نباتي بود كه نتيجه به  ــه تعداد لازم ديه مصدومي ب

تفكيك پزشكان، قضات و جمع كل در جدول يك آمده است.
ــترين درصد  ــاهده مي شود، بيش همان طور كه در جدول فوق مش
ــه اول (يك ديه) و كمترين  ــان به سوال يك، مربوط به گزين پاسخ گوي
ــه شش (شش ديه)  ــه سوال يك، مربوط به گزين ــد پاسخ گويان ب درص

مي باشد.

جدول 1- توزيع فراواني و درصد مربوط به پاسخ هاي شركت كنندگان در سوال اول
پزشكان و قضات قضات پزشكان

گزينه هاي مربوط به سوال 1
نما درصد فراواني نما درصد فراواني نما درصد فراواني

1 51/7 30 1 60/7 17 1 43/3 13 يك ديه  -1

3/4 2 0 0 6/7 2 دو ديه  -2

15/5 9 14/3 4 16/7 5 سه ديه  -3

13/8 8 3/6 1 23/3 7 چهار ديه  -4

10/3 6 10/7 3 10 3 پنج ديه  -5

0 0 0 0 0 0 شش ديه  -6

5/2 3 10/7 3 0 0 هفت ديه  -7

100 58 100 28 100 30 كل
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آمار توصيفي مربوط به تعيين راهكار مناسب تر براي محاسبه ديه 
مصدومين مرگ قشر مغز از ديدگاه قضات و پزشكان قانوني در جدول 

دو آمده است.
ــترين درصد  ــاهده مي شود، بيش همان طور كه در جدول فوق مش
ــترين درصد  ــان قانوني به گزينه دو و بيش ــان در بين پزشك پاسخ گوي

پاسخ گويان در بين قضات مربوط به گزينه 1 مي باشد.

آمار استنباطي:
ــاوت معنادار آماري بين شغل  ــوص پاسخ به سوال اول تف در خص

پاسخ دهنده (قضات و پزشكان قانوني) وجود ندارد. 
P ≤0.05, (x2 =10/087, sig=0/073,Df=5) 

در خصوص پاسخ به سوال چهارم تفاوت معنادار آماري بين شغل 
پاسخ دهنده (قضات و پزشكان قانوني) وجود ندارد.

P ≤0.05 , (x2 =8/357, sig=0/079,Df=4) 

بحث

ــورد مصدومين منتهي به زندگي نباتي مي توان گفت با آنكه  در م
سلول هاي قشرمغز از بين رفته است، اما حيات نباتي وي گاه تا سال ها 
ــن فردي را مرده محسوب نمي كند. از  ــه مي يابد. شرع و عرف چني ادام
ــن پرسش كه آيا در آينده احتمال  ــي علم پزشكي نيز در مقابل اي طرف
ــه ي اين گونه بيماران وجود خواهدداشت، پاسخ منفي نمي دهد  معالج

 .(5)
ــوص ماهيت حقوقي ديه اختلاف نظرهايي وجود دارد، كه  در خص

شامل موارد ذيل مي باشند:

1. ديه مجازات مالي است.
2. ديه ماهيت كيفري ندارد، بلكه جبران خسارت است. 

3. ديه ماهيت تلفيقي دارد.
4. ديه يك نهاد حقوقي ويژه است (7، 6).

ــه شده براي اين  ــن سوال پژوهش كه ديه محاسب ــخ به اي در پاس
مصدومين بايد چه تعداد باشد، نتايج نشان داد كه هر دو گروه (قضات 
و پزشكان قانوني) پرداخت يك ديه را ترجيح مي دهند. مطابق پژوهش 
اماني (1388) اگر در خصوص اين بيماران چند ديه تعيين نگردد بايد 

يك ديه به همراه خسارات مازاد بر ديه مشخص گردد. 
ــه نظر مي رسد فقها قبل  ــان داد، ب همانطور كه نتايج پژوهش نش
ــدم تداخل ديات  ــان تداخل يا ع ــون تعدد ديات ، به بي ــث پيرام از بح

پرداخته اند، كه بدين شرح مي باشد:
- اگر جنايات در نتيجه ضربات متعدد به وجود آمده باشد. اجماع 
ــا قايل به عدم تداخل ديه و پرداخت ديات متعدد در ازاي جنايات  فقه

به مصدوم مي باشند.
ــا اگر جنايات در نتيجه ضربه واحده به وجود آمده باشد، سه  - ام

قول وجود دارد: 
قول اول: عدم تداخل ديات مطلقاً 

ــودن ضربه در مطلق  ــات در صورت واحد ب ــول دوم: تداخل دي ق
جنايات

ــول سوم: تداخل ديات در صورت تعدد جنايت در يك عضو و با  ق
يك ضربه.

از ميان اقوال سه گانه، قول دوم ظاهرتر مي باشد (8-11).
همچنين به نظر مي رسد در احتساب ديه اين قبيل افراد يكي از 

طرق ذيل را مي توان اتخاذ نمود:

جدول 2- توزيع فراواني و درصد مربوط با پاسخ هاي شركت كنندگان در سوال چهارم
پزشكان و قضات قضات پزشكان

گزينه هاي مربوط به سوال 4
نما درصد فراواني نما درصد فراواني نما درصد فراواني

2 23/7 14 1 34/5 10 1 13/3 4 تعيين يك ديه و هزينه  نگهداري و درمان   -1
به عهده فرد خاطي باشد

33/9 20 20/7 6 46/7 14 تعيين يك ديه و بيمه  پرداخت خسارت هاي   -2
درماني و نگهداري را تقبل نمايد

15/3 9 10/3 3 20 6 دولت بودجه اي را براي نگهداري به چنين   -3
اشخاصي اختصاص دهد و آنها را تحت حمايت قرار دهد

25/4 15 31 9 20 6 صرفا براي اعضا و منافعي ديه يا ارش   -4
تعيين نمود كه از ميان رفتن آنها مسجل باشد

1/7 1 3/4 1 . 0 هيچ كدام  -5

100 59 100 29 100 30 كل

مرضيه قرباني و همكاران
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ــق اول: اينكه تمام اعضا ومنافعي كه كارايي ندارد چه ازميان  طري
رفتن آنها قطعي باشد چه غيرقطعي درنظر گرفته شود.

ــه ي اعضا و  ــه مصدوم صرفاً دي ــه در تعيين دي ــق دوم: اينك طري
ــن رفته باشد (به عنوان  ــي پرداخته شود كه قطعاً و مسلماً از بي منافع
ــدم كنترل ادرار و  ــا، زوال عقل، ع ــوان ديه ي فلج دست وپ ــال مي ت مث

مدفوع را نام برد).
ــه لحاظ هزينه هاي گزاف درماني  ــق سوم: تعيين يك ديه و ب طري
ــي و نامعلوم خسارات مازاد برديه  ــه داري فرد در مدت زمان طولان و نگ

مدنظر قرار گيرد.
ــات را در نظر بگيريم يكي از طرق اول يا دوم را بايد  ــر تعدد دي اگ
ــن رفتن توان يا  ــن دليل كه وقتي از بي ــود. طريق اول به اي ــال نم اعم
ــي مسلم نباشد، نمي توان ديه تعيين نمود. علاوه بر آن، بايد افزود  حس
ــس شنوايي اين افراد به طور كامل  ــه در مورد برخي منافع، مانند ح ك
ــه و قادر به درك صدا  ــن نمي رود بلكه درك شنوايي از ميان رفت از بي
ــه آيا چنين عدم دركي  ــد. سوالي كه به ذهن مي رسد اين ك نمي باشن
همان از بين رفتن حس شنوايي مدنظر قانون گذار است يا آنچه مدنظر 
ــي باشد؟ در پاسخ بايد  ــذار است از بين رفتن كامل شنوايي م قانون گ
ــازات اسلامي در مورد از بين  ــت قانون گذار در ماده 449 قانون مج گف
ــن شنوايي صحبت كرده و از درك شنوايي سخني به ميان نياورده  رفت
ــام بيان بوده و به اين مساله  ــت و به نظر مي رسد قانون گذار در مق اس
ــرده است و همچنين تفسير مضيق قوانين جزايي و تفسير به  اشاره نك
ــاب مي كند كه ديه ي از بين  ــع متهم و همچنين عدالت قضايي ايج نف
ــوص اعمال ننماييم (همان گونه كه  ــن كامل شنوايي را در اين خص رفت
ــه ي عملي هم غالبا پزشكان قانوني در اين خصوص ديه تعيين  در روي

نمي نمايند) (12).
ــده است كه هرگاه  ــات در مورد ديه شنيدن، آم ــي از رواي در برخ
ــي عليه ادعا نمايد كه گوش وي نمي شنود به مدت يك سال بايد  مجن
منتظر ماند و پس از يك سال با سوگند مجني عليه، مبني بر از دست 

دادن شنوايي خود حكم پرداخت ديه داده مي شود. 
برخي از فقها مثل محقق حلي، صاحب جواهر، شهيد ثاني و آيت 
ــي (رحمه اله) بر اساس همين روايت، انتظار مدتي معين را، در  االله خوي

مورد مذكور، لازم دانسته اند (13، 11، 8).
در خصوص پذيرش طريق دوم در تعيين ديه مصدومين منتهي به 
زندگي نباتي اين سوال به ذهن مي رسد كه آيا اين تعداد ديه جوابگوي 
ــام خسارات متحمله چنين بيماراني مي باشد؟ اين افراد ممكن است  تم
ساليان متمادي درچنين وضعيتي باقي بمانند. هرچند هم تعداد ديات 
ــه اين ديات جبران كننده تمام  ــالا باشد باز نمي توان قاطعانه گفت ك ب
ــاي درماني و نگهداري مي باشد. در حالي كه اصل بر اين است  هزينه ه
كه كل خسارات مصدوم بايد جبران شود. از طرفي محكوم نمودن فرد 
خاطي به پرداخت ديات متعدد با هم نوعي تكليف مالايطاق بوده و اگر 
ــت نداشته باشد (كه در اكثر موارد بدين نحو  تمكن مالي جهت پرداخ
ــورت نگرفته حتي مي توان گفت  ــد) نه تنها جبران خسارتي ص مي باش

ــن قبيل اعمال مجازات از لحاظ جرم شناسي آثار سويي در جامعه به  اي
بار خواهد آورد. 

ــه زندگي نباتي به دليل هزينه  ــال آيا براي مصدومين منتهي ب ح
نگهداري در ساليان متوالي مي توان خسارت مازاد بر ديه تعيين نمود؟

ــي، شخص آسيب ديده  ــت قانون مسووليت مدن در زمان حاكمي
ــي را كه براي  ــه هزينه هاي ــون مذبور كلي ــه استناد قان ــت ب مي توانس
ــده صدمه مطالبه نمايد،  ــود متحمل شده است، از وارد كنن معالجه خ
ــن هزينه ها عبارت بودند از: «حق العلاج پزشك، حق عمل جراح،  كه اي
هزينه هاي بيمارستان ، دارو ، آزمايش هاي پزشكي ، مخارج دوران نقاهت 

و غيره.»
در خصوص خسارت مازاد بر ديه سه نظريه وجود دارد:
1. عدم امكان مطالبه خسارات مازاد بر ديه است مطلقاً 

2. قائلان به لزوم جبران خسارت هاي زايد بر ديه
ــارت از كارافتادگي و ساير  ــزوم پرداخت مخارج معالجه، خس 3. ل

ضررهاي مالي ناشي از جنايت به نحو مستقل و جداي از ديه
ــا بر اساس پژوهش مصدق (1384)، حسني (1385) و شفيعي  ام
سروستاني (1374)، به نظر مي رسد نظريه سوم را مي توان اعمال نمود 

.(6 ،7 ،12 ،14 ،15)
ــا در نظر گرفتن  ــن يك ديه ب ــوم يعني تعيي ــال اگر طريق س ح
ــر ديه باشد، از آنجايي كه قانون گذار ما خسارات مازاد  خسارات مازاد ب
ــر ديه راپذيرفته با ارايه يك راهكار مناسب مي توان هم جنبه مجازات  ب
ــم جنبه جبران خسارت را اعمال نمود بنحوي كه كليه خسارات  را و ه
را در برگيرد هر چند بيمار ساليان متمادي در اين وضعيت باقي بماند.
ــر، در صورتي كه يك ديه تعيين گردد و  ــا توجه به مطالعه حاض ب
ــراي جبران ساير خسارات از جمله هزينه درماني و نگهداري مي توان  ب
ــم از اينكه يكي از آنها به  ــا بيمه را در اين امر دخيل نمود، اع ــت ي دول
تنهايي يا به صورت مشاركتي بدين نحو كه دولت و بيمه با هم يا يكي 

از آنها به همراه فرد خاطي مسوول جبران خسارت باشند.

نتيجه گيري

ــژه است پس مي توان ادعا  ــل آن كه ديه يك نهاد حقوقي وي حاص
ــرد كه در همه موارد، نوعي جبران خسارت، در آن ملاحظه مي شود،  ك
ــد، واجد هر دو خصيصه  ــي از مصاديق، مثل: جنايات شبه عم در بعض
خسارت و جريمه است و در برخي مصاديق، فقط جنبه جبران خسارت 
ــت خاص و شرايط و  ــن بيماران با توجه به وضعي ــوص اي دارد. در خص
ــخص نمي باشد تا چه زماني در اين  هزينه نگهداري آن ها و اين كه مش
وضعيت باقي خواهند ماند، تعيين كردن ديات متعدد نمي تواند جبران 
ــه نظر مي رسد  ــه چنين فردي باشد. و ب ــل خسارات وارده ب ــده ك كنن
ــن روش، تعيين يك ديه و پرداخت خسارت مازاد بر ديه به  منطقي تري

نحوي كه تامين كننده بيشترين ميزان خسارات وارده باشد. 

بررسي نحوه تعيين ديه در مصدومين منتهي به زندگي نباتي از ديدگاه قضات و پزشكان قانوني
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