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  چكيده

در سيره آنان و  طب سنتي ايرانحكماي تاسر آثار تخصصي ردر س :و هدف مقدمه

آنها . ددانستنرا ضروري مي آنشنايي با آبراي يك طبيب  واست  دهشمنعكس  اخلاقيات

هدف اين مطالعه آشنايي با ديدگاه . دنتوجه به ماديات داشتهاي زيادي در باب عدم توصيه

  .  به ماديات و چگونگي رابطه مالي آنها با بيماران استحكماي طب سنتي نسبت

  

مطالعه حاضر يك پژوهش مروري بوده كه با بررسي متون و مقالات طب  :ها مواد و روش
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- افراد مستمند و بي كرده،كيدأهاي اخلاقي تارزش همواره بر حكيم زكرياي رازي .دهدترجيح
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  : مقدمه

نوعي بندگي و عبادت است نه  ،حقيقتطبابت در
ي بسيار قديم، حكماي طب ها حرفه و تجارت، از زمان

بسيار معتقد بودند در  ،سنتي ايران به سجاياي اخلاقي
سر آثار تخصصي آنان، رد پاي خداجويي و بينش سرتا

توحيدي و اينكه عالم را محضر خدا و خود را همواره 
- توجهكامل جلبطور بهاند، پنداشته ميالهي در پيشگاه 

طور مفصل در وس مرتبط با اخلاق بهو در كند مي
و  اندداشتهها وجودعلوم پايه پزشكي آن زمانهاي برنامه

تنها در كه نه اندگذار بودهتأثيرچنان  مرتبط،ي ها آموزش
ده و شر آثار مكتوب آنها نيز منعكس سيره آنان بلكه د

صفحات كتب پزشكي نياكان، در متن  از در بسياري
 دنكميتوجه ل پرانتز، جلباصلي و نه در حاشيه و داخ

آشنايي با ده  ،طب سنتي ايران براي يك طبيب در). 1(
علم فقه و حديث، علم : دانستند ميعلم را ضروري 

ق، علم طبيعي، علم اخلاق، علم حكمت، علم منط
م حساب، علم ت، علم احكام نجوم، علئهندسه، علم هي

-گونه توصيهدر باب علم اخلاق اين. كهانت و فراست

آن را خوب ورزد و ملكة خود گرداند « است كههشد
). 2(» بعضي از آن را، تا صاحب خلق نيكو باشد

داشتند بلكه تنها به اخلاق توجهنه  ميحكماي اسلا
داده و با شناخت علل ي اخلاقي را تشخيصها بيماري

از جمله مواردي ). 3( اندپرداخته ميآنها  آنها، به درمان
عدم اند  كردهتوصيهفراوان  ،ايرانحكماي طب سنتي كه 

-توجه خاص به بيماران مستمند و بي توجه به ماديات و

نسخ طبي به اين  بيشتراينكه در برعلاوه ؛است بضاعت
همچنين عمل به آنها در زندگي  ؛استشدهموارد توصيه

  . نمايان است كمال،بهر قداين حكماي گران

  روش كار

مروري بوده كه با بررسي متون  ايهمطالعاين مطالعه  
و مقالات و كتب طب سنتي ايران، ميزان توجهي كه 

باشند و چگونگي رابطه داشتهبايدپزشكان به ماديات 
بيمار كه در بحث اخلاق مالي يك پزشك واقعي با 

خصوص هين بهمچنو است شدهنها پرداختهآپزشكي به 

حكماي طب سنتي ايران با اين مسائل را  مواجهةنحوه 
در اين مطالعة مروري، . استدادهرمورد مطالعه قرا

چه «: گرفتزير شكل هايپرسشجستجو با  راهكار
مالي يك پزشك با بيمار خود  رابطه خصوصياتي بايد در

باشد؟ آيا اخلاق پزشكي در طب سنتي ايران وجود
است؟ كردهو توجه به ماديات اشاره پزشكان بارةدر

داشتند؟ حكماي طب سنتي ايران چقدر به ماديات توجه
اخلاق « هايبراي انجام بررسي متون از كليدواژه

-هتنهايي يا ببه »3طب ايراني ،2طب سنتي ايران ،1پزشكي
هاي  جستجو در بانك منظوربه صورت تركيبي

 ميعات علالكترونيكي فارسي مشتمل بر پايگاه اطلا
، بانك اطلاعات مقالات علوم پزشكي 4دانشگاهيجهاد 

 6ايران  مي، پژوهشگاه اطلاعات و مدارك عل5ايران
 منابع انگليسي دردر ها واژهو معادل كليد شداستفاده

 ند؛گرفتمورد استفاده قرار 8گوگل اسكولار و 7پاب مد
الكترونيكي با مراجعه به منابع همچنين جستجوي غير

اي و بررسي بر طب سنتي، آرشيو مجلات كتابخانهمعت
اخلاق پزشكي،  خصوصمنابع در دسترس فارسي در

دستمزد و تاريخ پزشكي در قبل و بعد اسلام و گرفتن 
 - شده در مجلات علميپاداش، شامل مقالات چاپ

قالات تاريخ و مجموعه م وپژوهشي و آموزشي، كتب 
شده، انجام سي متونربا بر. شداخلاق پزشكي انجام

 ،باشدهطور خاص پرداختاي كه به اين موضوع بهمقاله
  .نشديافت

   ها يافته

ي ها آيد، از زمان ميبر منابع گونه كه از مطالعهآن
بسيار قديم، حكماي طب سنتي ايران به سجاياي 

ترين بسيار معتقد بودند و از جمله مهم ،اخلاقي
ه به عدم توج ،شده براي يك پزشكخصوصيات ذكر

داشتند به حدي به اين خصوصيت توجه و ماديات بود

                                                                 
1. medical ethics 
2. Traditional Iranian medicine  
3. Persian Medicine 
4. SID 
5. IranMedex 
6. IranDoc 
7. pubmed 
8. Google-Scholar 
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كه در تمام منابع طب سنتي كه به مبحث اخلاق پزشكي 
-هن ؛خوبي يافتهتوان اشاراتي را ب مياست شدهپرداخته

تنها در متون كه در زندگي و راه و روش و منش اين 
- خوبي به اين خصوصيت آنها پيهتوان ب ميبزرگان نيز 

  : استشدهير به اين موارد اشارهدر ز. برد
طب باستاني ايراني با آيين زرتشت و تعليمات اوستا 

موبدان زرتشتي بر . استداشته ناپذيرجدايي يپيوند
حسن انجام اخلاق پزشكي كه بخشي از امور ديني 

كردند و رئيس پزشكان نيز فن  مينظارت ،شد ميمحسوب
ر كمك به طبابت را تحت مراقبت و كنترل داشت و د

 ،ليفصتبهدر كتب مقدس زردتشيان . كرد ميبينوايان امر
اين  ؛استشدهشدن صحبتپزشك مطلوبدرباره شرايط 

مانخجي  نوشته تمدن زردشتيانشرايط در كتابي به نام 
از جمله شرايطي كه  ؛استشدههدادشرح  1نوسروانجي

نبايد  اين است كه پزشك ،شدهدر اين كتاب توصيه
كند و بايد از خدا ترسان ل و نفع مادي كاربراي پو

 براي فقطداند كه  ميرا كسي  مطلوبيك پزشك . باشد
-درمان ، او راكشدنجات بيمارش از درد و رنجي كه مي

ترين مقامات را در بين چنين پزشكي شامخ كند؛مي
همگان داشت پس از اين گروه كساني قرار داشتند كه 

داشت پاداش و چشم دادند ميي خدمتي كه انجامدر ازا
كساني  ،در درجه سوم اهميت. داشتند دستمزد دنيوي نيز

بودند كه كار خود را براي استحقاقي كه بيمار به معالجه 
در اين كار دادند ولي  ميداشت و همچنين دستمزد انجام

داشتند توجه بيشتريعني دريافت دستمزد  ،به موضوع دوم
گرفتند كه از  ميني قراركسا ،و بالاخره در گروه چهارم

-هبراي كسب منافع مادي استفاد فقطحرفه پزشكي خود 
طبيبان خدمات  ،البته در زمان ايران باستان ؛كردند مي

زيادي  نسبتبهمجاني نبود و براي اين افراد دستمزد 
ود را پس اوقات پزشك دستمزد خگاهي. بودشدهتعيين

قبل از شروع  ،بكرد ولي اغلمياز اتمام معالجه دريافت
-دين زردتشت آمده در. گرفتميمزد خود را  ،به كار

-پزشك حاذق بايد ماهيانة كافي در است كه براي يك

شود به نحوي كه بتواند در يك خانه مناسب گرفتهنظر

                                                                 
1. Maneckji Nusseruanji Dhalla 

و  كنداسباب و اثاثيه لازم را براي خود تهيه كرده،زندگي
 ؛باشدشتهدااي كه شأن اوست قرارايد در محلهاين خانه ب

بايست غذاي كافي، لباس مناسب و همچنين پزشك مي
وانين ق ،در آن زمان .باشدراهوار داشتهاسب خوب و 

-بود كه پزشكان حق دريافت حق الزحمهبدين صورت 

هاي كلان را نداشتند زيرا غله و دارو و درمان جزء 
بردن قيمت نتيجه بالادر ،شدهمحسوب  ميمايحتاج عمو

در ايران باستان مقدار دستمزد . دش ميحسوبآنها گناه م
شدت و ضعف بيماري يا شهرت پزشك  ع،به نو

ماعي و ميزان نداشت بلكه اين امر به وضع اجتبستگي
دستمزد درمان كودكان بدون . داشتدارايي بيمار بستگي

اگرچه . براي همه يكسان بودتوجه به مقام پدرشان 
تر از پايين ايهبه ارباب خود در درجار نسبتزخدمتگ

توانست براي  ميداشت يك پزشك مقام اجتماعي قرار
معالجه او دستمزدي بيشتر از آنچه براي درمان پسر 

 ،خدام دين. كندگرفت از اربابش مطالبه مياربابش 
دادند، دستمزدي كه زنان  ميدستمزد پزشك را با دعا 

 ؛پرداختند كمتر از مردان بودد ميبراي معالجه خو
- خير غيرأموظف بودند اين دستمزد را بدون تران بيما

  ).4( دنموجه بپرداز
نشيان رو تمدن و كشورداري هخامساسانيان دنباله

شاپور و اجتماع عده تأسيس دانشگاه جندي. بودند
دهنده توجه زيادي از حكما و پزشكان در آنجا نشان

كامل ايرانيان عصر ساساني به طب، حكومت و نجوم 
به  انوشيروانبه دستور  برزويه طبيبزمان در آن . است

ران آورده و به را به اي كليله دمنهكتاب  ،هندوستان رفته
-قابل طور بسيارهاست كه در آن بكردهپهلوي ترجمه

زشك ايراني در خصوص اخلاق پهتوجهي طرز فكر و ب
براي اطلاع ). 5( استشدهدادهعصر ساسانيان نشان

 االله منشيابوالمعالي نصره چند سطري از آن ك ،بيشتر
با مختصري  استكردهترجمه) هجري 539در حدود (

در اين  .كرديمسهولت فهم در اينجا ذكر برايتحريف، 
توجه به بارة به طرز فكر اين طبيب در كاملطور بهمتن 

و چون سال عمرم « :گويد مي برزويه. بريم ميماديات پي
و پس از آنكه در مرا به آموزگار سپردند  ،به هفت رسيد
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بياموزم و   ميكردم كه علنوشتن توانا و ماهر شدم، نظر
لم طب بود و چندان نخستين چيزي كه به آن پرداختم، ع

افتاد و فضيلت بشناختم، به رغبت كه اندك وقوفي
كوشيدم تا بدان  ميصادق و حرص غالب در تعلمّ آن 

در معرض معالجت بيماران شهرتي يافتم و  ،صنعت
گاه نفس خويش را در ميان چهار كار كه آن .آمدم

 :تكاپوي اهل دنيا از آن نتواند گذشت، مخير گردانيدم
- پوشيده .ذكر ساير و ثواب باقي ل،لذات حا ،وفور مال

 ها دين  مينماند كه علم طب نزد همه خردمندان و در تما
تر اطبا كه فاضلاند  ستوده است و در كتب طب آورده

جت از جهت ذخيرت آخرت معالآن است كه بر 
نمايد كه به ملازمت اين سيرت، نصيب دنيا مواظبت
در جمله . تر بيايد و رستگاري عقبي مدخركاملهرچه 

هر كجا بيماري يافتم كه در وي  ،كردهبر اين كار اقبال
، بر دست گرفتم و اگر اميد واميد صحت بود معالجت ا

 دهم و درحت نبود كوشيدم كه دردش را تخفيفص
ز بهبود اينكه نظرم به اجر و پاداش نبود و قصدي ج

و چون يك چندي بگذشت  بيمار و رضاي خدا نداشتم
اي را از امثال خود در مال و جاه بر خويشتن و طايفه

اي : با خود گفتم. سابق ديدم، نفس بدان مايل گشت
كني؟ خردمند  مينفس، ميان منافع و مضار خويش فرق ن

دهد كه رنج آن بسيار دل جايچگونه آرزوي چيزي در 
از  .آيدسرباشد و انتفاع اندك؟ حرص اين دنياي فاني به

اين انديشه ناصواب درگذر و همت بر اكتساب ثواب 
زنهار تا در ساختن توشه آخرت تقصير . مقصور گردان

به صحبت دوستان و برادران مناز، بر وصال ايشان  .نكني
ر است و با اين قاص ،حريص مباش  كه سوز آن از شيون

همه، درد فراق بر اثر و سوز هجر منتظر و نيز نشايد كه 
براي فراغ اهل و فرزندان و تمهيد معيشت ايشان به جمع 

كني و ذات خويش را فداي آن سازي، راست مال رغبت
شود و به عودي ماني كه بر آتش نهند و جرم آن سوخته
پس . فوايد نسيم و بوي خوش آن به ديگران رسد

بدان  .بر معالجت مواظبت نمايي آن است كه وابص
التفات نكن كه مردمان قدر طبيب ندانند، لكن در آن نگر 

 از چنگال مشقت خلاص كه اگر توفيق باشد و شخصي

چنين  ،اگر دون همتي .خرت يابيآثواب دنيا و  شود
همچنان باشد كه مردي  ؛گرداند سعي به سبب مال دنيا

نديشيد كه اگر بركشيده يك خانه پر عود داشت، ا
كنم كار درازا شود؛ فروشم و در تعيين قيمت احتياطي

و چون به اين ترتيب  وجه گزافي به نيم بها بفروخت بر
به راه راست  كردمدر مخاصمت و مخالفت نفس مبالغت

ريا به علاج آمدم و به رغبت صادق و خيرخواهي بي
م تا به ن مستغرق گردانيدآبيماران پرداختم و روز در 

ن درهاي روزي نيز بر من گشاده گشت و صلات آيمن 
  ميانواع دوستكا و مواهب پادشاهان بر من متواتر شد و

» اه و مال از اقران و امثال گذشتمو نعمت ديدم و به ج
 ).        6و5(

خصوص اخلاق پزشكي با هتوجه به اخلاقيات ب
كي در كليه متون معتبر پزش. تر شدظهور اسلام پررنگ

 از(  مياز دوران شكوفايي علوم در تمدن اسلابعد كه 
است شدهليف و تدوينأت) اواخر قرن دوم هجري به بعد

هاي يك طبيب درباره اخلاق پزشكي و ويژگي يفصول
  .داردوجود

 اخلاق پزشكي ترين كتبترين و مهم مييكي از قدي
كه به  است اسحاق ابن علي رهاويليف أت ادب الطبيب

مختلف از جمله شرايط فكري و مذهبي  ايهموضوع
براي شغل طبابت، شرايط مطب پزشك، چگونگي رفتار 

و خدمتكارانش و چگونگي آنها بستگان  ،او با بيماران
همچنين  ؛پردازد مي رفتار او با داروسازان و همكارانش

رفتار بيمار در مقابل پزشك و نيز مقام  بهدر اين كتاب 
از . دشو ميختهپردا اووالاي طبيب و مخاطرات 

اين است كه شده، يادي موجود در كتاب ها توصيه
پزشك واقعي بايد فقر با حلال را بر ثروت با حرام 

ماند بهتر از مال  ميدهد زيرا ذكر جميل كه باقي ترجيح
  ).9-7( گردد مينفيس است كه فاني 

 مييكي از اولين پزشكاني كه در دامن حكمت اسلا
بود  علي بن ربن طبريلماني به نام يافت، نومسپرورش 

را  فردوس الحكمهكه نخستين كتاب جامع طبي به نام 
 ؛)10-8( آيد ميحسابهنوشت كه از اركان طب ب

-هايي از اين كتاب به اخلاق پزشكي اختصاصقسمت
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طبيب نبايد نگران  ،استشدهدارد كه در آن توصيه
ا بيماري اگر فردي بسيار بيمار بود ي. دستمزد خود باشد

به  ،چه قدر كه دستمزد داد راضي بودهبود، هر فورياو 
  ).11و 9، 8( درمان بپردازد

 313 -251( محمد بن زكرياي رازيحكيم بزرگوار  
به  تشدبهاسلام است و كه از مفاخر بزرگ ايران ) ق.ه

جزواتي در از او  و استمباني اخلاق پزشكي پايبند بوده
 استماندهجايزشكي بهزمينه مراعات اصول اخلاق پ

براي ما بسيار  محمدبن زكرياي رازيآثار ). 13و12(
 الروحاني الطبو  المنصوري، الحاوي. حايز اهميت است

 ،در جامعه آن روزگار كه اند رازي هاي از جمله كتاب
توانسته  رازي. اند كشيدهتصويررا به قياخلااصول 

جان مردم مطالبي را با عنوان اخلاق روحاني در ذهن و 
فرهنگ اصيل ايراني به نام  به همين روي ؛كندمطرح

رازي  طب روحاني كتاب .استشدهتعبير »اخلاق مدني«
با توجه به نظريات  رازي. باشد مينيز در موضوع اخلاق 

- بر ويژگيكسوت خود، و پيش پزشكان برجستة معاصر

كند كه پزشك بايد از  ميكيدأتهاي شخصيتي متعددي 
از جمله . باشد تا بتواند شايستة طبابت باشد مندبهرهآنها 

آنها عدم توجه به ماديات و عدم استفاده از طبابت به 
 استعنوان تجارت و همچنين احترام گذاشتن به بيمار 

ابن النديم،  مانندمورخاني  تأييدرازي بنا به ). 15و14(
خود بسيار  جرجي زيدان و گوستاولوبون با همكاران

- ويژه فقرا تفقداست و به بيماران خود بهمهربان بوده

 و هرفت مياز حالشان جويا بوده و به عيادتشان  ،دهكر مي
 او .استهگرفت مي  نظر  يي براي آنها درها مقرري حتي

هاي اخلاقي همواره در نزد شاگردان خود بر ارزش
بضاعت را معالجه و افراد مستمند و بي و كرد ميكيدأت

كه خود حاليكرد؛ در ميكمكلي مااز بعد به آنان 
  .)16و10( اي داشتزندگي ساده و فقيرانه

در ) ق.ه 384 - 318( علي بن عباس مجوسي اهوازي
 الملكيكتاب  يا كامل الصناعه الطبيه اثر معروف خود

است و دادهبابي را به اخلاق پزشكان اختصاص
عنوان را به استاداني ساير ها خود و توصيه هاياعتقاد

 پندنامه اهوازي متني با عنوان ين پزشكي درآي

اي را به نگارش وي پندنامه. استدهكرگردآوري
-به .تتر اسجامع سوگندنامه بقراطاست كه از درآورده

اصولي را  ، ميرسد اهوازي با توجه به تعاليم اسلا مينظر
اين پندنامه در مورد رابطه مالي  در ؛استبه آن افزوده

است كه پزشك بايد در شدهتوصيه پزشك با بيماران
درمان بيماران و حسن تدبير و معالجه آنان چه با غذا و 

-استفاده و پول ،چه با دارو بكوشد و منظورش از درمان

 ؛دباششتهپرستي نباشد و بيشتر اجر و ثواب را مد نظر دا
كه پزشك بايد در جميع احوال اند كردههمچنين توصيه

و در درمان  كندرفتار ،فرموده آنچه بقراط حكيم مطابق
در . كوشدبخصوص مسكينان و فقرا به جد بيماران به

فكر سود و اجر از اين دسته نبوده بلكه اگر ممكن شود 
  ).17و 12، 10( نها بدهده آدارو را از كيسه خود ب

مشغول بودند  بسيار مجهز يهايدر آن زمان بيمارستان

ست بعضي از ريا ،رازي و علي بن عباس اهوازيكه 

از خصوصيات مهم اين  ؛داشتندآنها را برعهده

كشي بهداشتي، بخاري، هها داشتن آب لولبيمارستان

هاي زنان ي تميز و بهداشتي، مستقل بودن بخشها ملحفه

. هاي مسري و عفوني بودهاي بيماريو مردان و بخش

-ها كه آنها را از بيمارستانتوجه اين بيمارستاننكته قابل

كند اين بود كه خدمات اين ميامروزي متمايز هاي

تنها رايگان بود، بلكه به افراد مستمند نيز ها نهبيمارستان

 رايگان ،اما پزشكان ؛شد ميپس از ترخيص كمك مالي 

 در بيمارستان عضدي، هر نمونهبراي  ؛كردند مينكار

در ). 16و10( پزشك ماهيانه سيصد درهم حقوق داشت

هنگام ترخيص از بيمارستان، يك  ،ارآن هنگام هر بيم

- بيكرد تا  ميدست لباس نو و پنج سكه طلا دريافت

 بعد از بيماري مجبور نباشد سر كار برود درنگ

  ).18و10(

عقيلي توان به اندرزهاي   مياز جمله ديگر آثار طبي 
ايشان  .كرداشاره الحكمه هخلاص در كتابخراساني 

است كردهر بازگوام 22آداب و اخلاق طبيب را تحت 
 ،شاكر ،طبيب بايد قانع« كهاست كه از جمله آنها فرموده
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 ،طامعبايد  يو .همت باشدسخي و عالي ،راضي
شاگردان و  اموالبر مال و  .مولع و بخيل نباشد ،حريص
اگر به رغبت و  .د و طلب از ايشان نكندكننطمعبيماران 

-ودي هديه براي او آوردند براي خاطر ايشان قبولخوشن

- بنا بر پاس خاطر و بعضي جهات به اگر .نكندو رد كند

كند كه عنوان هديه چيزي براي او آوردند و احساس
در كنندگان بدان چيز تعلق خاطر دارند و خود هديه

  ).2(» كندقبولبايدندارند، كراهت باطن
رباره سجاياي تنها دحكماي طب سنتي ايران نه

اخلاقي پزشكان، بلكه درباره رفتار و سلوك بيماران 
اند، در كتاب هكردييها به اطبا نيز اندرزها و توصيهنسبت
در بيان آداب و شرايط و اخلاق  الحكمه هخلاص

از جمله آنها اين  واست شدهپنج مورد ذكر ،بيماران
اگر براي طبيب معالج خود تحفه و هديه « است كه

آن را حقير شمارد  ،رد بايد كه موافق و لايق او آوردبياو
نمايد بر او ندهد و اگر قبولبر آن قرار  ميو قربي و عظ

 منت نگذارد و سرزنش نكند و مايه تفاخر و تكبر خود و
مذمت و حقارت او نسازد، بلكه بر خود منت نهد كه او 

نمود و دست رد بر او نگذاشت زيرا كه او محنت قبول
كسي كه معالج كسي است  .استنمودهو تشويش كشيده

بالجمله  .گذرد نه ديگري ميداند كه بر او چه  مياو 
-همادام كه او مريض است گويا خود او مريض است ب

ي سخت و حاد كه واسطه ها خصوص در بيماري
 ؛استدادهرهايي ،را از قيد و بند تندرستي او شده و او

د و طبيب به سبب خصوص اگر متمول و توانگر باشهب
توجه و اشتغال به تحصيل علم و عمل و معالجه از 
اشتغال به كسب و تحصيل معيشت خود و عيال خود باز 
مانده و تنگدست باشد زيرا كه از يك كس دو كار 

و بعد از صحت و شفا هميشه تعظيم و حرمت . نيايد
مرعي دارد و او را  ها هپزشك را در مجالس و غير

  ).2(» نرنجاند
-داشتهاختيارخطي از ابن رضوان در ،ابن ابي اصيبعه

، از بقراط طبق نظراست كه است كه در آن، او گفته
اين است كه  ،جمله صفات لازم براي يك پزشك واقعي

بايد رغبت او در درمان بيماران بيش از رغبت او در 

بيش از درمان ثروتمندان  ،اجرت باشد و به درمان فقيران
  .)19( راغب باشد

در قرن  يبرودييكي از پزشكان برجسته دمشق با نام 

پزشكي مقررات و يازدهم ميلادي، درباره اخلاق حرفه 

دقت ه كه پزشكان شهر آن را بكرد قوانيني را تنظيم

علاقه آنها به «از جمله آنها اين بود كه  ؛كردند ميرعايت

  ). 20(» درمان بيماران بايد بيش از گرفتن دستمزد باشد

  گيريهنتيج

بسط  دليلبه  رسد مينظراز يك قرن پيش تاكنون به
شدن گرايي در سراسر جهان و سستمكتب مادي

-و ظهور  آثار شوم آن كه رواج خودمذهبي  هاياعتقاد

رفتن اصول  اخلاق و بيندوستي و ازپرستي و پول
 معنويت است، در علم اخلاق پزشكي نيز مانند ساير

. استشدهطمه شديد وارداجتماعي، ل -اصول اخلاقي
، صدمات مالي و ديگر يسفانه امروز بيش از هر زمانأمت

شود و صدها مياز ناحيه پزشكان به بيماران واردجاني 
سند و مدرك در دست است كه اين وضع شوم و 

- ر سراسر جهان و در همه كشورها بهنابسامان پزشكي د

نتي دهد كه طب س مينشان ها يافته). 5( خورد ميچشم
ويژه براي اخلاق پزشكي قائل  يجايگاه  مياسلا-ايراني

است و در پزشكي امروز در مسائل مربوط به حقوق 
وان از اين پشتوانه ت ميبيمار و رابطه پزشك و بيمار 

-ي مطالعه مشاهدهها با توجه به يافته. كردعظيم استفاده

شد كه حكماي طب سنتي ايران به سجاياي اخلاقي 
اسر آثار تخصصي آنان، تو در سر اندبودهبسيار معتقد 

-توجهجلب كاملطور بهتوصيه به رعايت اخلاقيات 

در . استدهشآنها نيز منعكس در سيره و حتي  كند مي
داشته كه يك طبيب بايد با اين اعتقاد وجود ،كل

- پيشرفتاري مساوي و يكسان در ،ثروتمندان و بينوايان

له درآمد و رقابت اه وسيگگيرد و خدمت پزشكي هيچ
ش مادي قابل گاه با پاداد كه اجر معنوي هيچشومادي ن

نوعي بندگي و عبادت  ،حقيقتطبابت در. قياس نيست
همت و با خرد و دانش تنها كساني كه بلند است و
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را   ميتوانند سلامت و سعادت روحي و جس ميهستند 
  ).21( براي افراد بشر به ارمغان آورند

-شكي كه در جامعه امروزي زندگيطور مسلم، پزبه

 بهمين مخارج معمولي زندگي خود كند در تأ مي

رود كه به  ميدچار است و انتظارمشكلات فراواني 

عنوان مشتري و عنوان يك شغل و به بيماران بهطبابت به

هاي در اين راستا سازمان عامل درآمدزايي بنگرد؛

از جمله  ؛در بهبود اين روابط دارند م مه ينقش ،دولتي

تا  كنندمينتأ رابيماران ها  بيمهراهكارها اين است كه 

مفيد  ظاهربهشود كه ي درماني پزشكان پرداختها هزينه

تر رسد از ديگر راهكارها كه منطقي مينظرنيست و به

پزشكاني كه . استمين متناسب زندگي پزشكان ، تأاست

-صرفتحصيل و طبابت  برايعمر و زندگي خود را 

- از بعد مالي حمايت ها كنند بايد از طرف سازمان مي

، خوراك، پوشاك و طور متناسبهكه بطوريهشوند ب

اي جز درمان بيماران  غدغهشود و دمسكن آنها تأمين

قرون گذشته در ايران و چين  اين روش در باشند؛نداشته

يافته همچنين امروزه در كشورهاي توسعه شد و مياجرا

  . شود ميگرفتهكارهب

 ميانمين مالي، گسترش اخلاقيات در زمان با تأهم 
است؛ كردن مسائل اخلاقي ضروري شكان و نهادينهپز
 ،كسوتان خودهمچون پيش رود كهمياميد نهايت در

بنديم و عالم را كارهاخلاق را در گفتار و نوشتارمان ب
همواره محضر خداوند مناّن بدانيم  و اگر به شغل مقدس 

داريم، اخلاق را هاي وابسته به آن اشتغالو حرفهپزشكي 
 يتوجهبي خصوص درهبا بيمار و ب مواجههدر طبابت، 
 .كاربنديمهبه ماديات ب
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Abstract 
 
Background and Objective: Great Iranian physicians of traditional 
Iranian medicine (TIM) have paid special attention to ethics in their 
practices, teachings and especially their manuscripts. It was essential for 
a physician to know medical ethics. They have had also some 
recommendations for physicians not to pay much attention to monetary 
aspects. The aim of this study was to determine the viewpoints of great 
physicians of TIM in this respect.  
 
Materials and Methods: This study was a review research, which 
reviewed traditional Iranian medicine's literature and textbooks to find 
what traditional Iranian medicine says about the financial relationship 
between physicians and patients.  
 
Results: From very ancient times, Iranian physicians believed that 
physicians should not work for money and material gain, they must be 
fearful of God and should treat alike the rich and poor. Razi (one of the 
foremost Iranian physicians) always emphasized on moral values and 
medical ethics and he always treated needy and destitute people, 
although he was not rich.  
 
Conclusion: Traditional Iranian and Islamic medicine believes that 
practice is a form of servitude to and worship of God and pays special 
attention to medical ethics. It recommends that rich and poor patients 
must have the same equal treatment and physicians must never 
compete and wrangle for incomes and fees.  
 
Key words: Medical ethics, Traditional Iranian medicine, Attention to 
material, Financial relationship 
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