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Abstract 

Vaccination plays a significant role in fighting diseases especially during 
epidemics. With the spread of epidemics such as Covid-19, the debate over 
compulsory vaccination is largely get around whether the creation of a 
public good takes precedence over the individuals' freedoms? And in the 
case of the acceptance of compulsion, which mechanisms can be 
manipulated to ensure it? The results of this research, which has been 
conducted through a descriptive-analytical-comparativemethod, demonstrate 
that the opponents of mandatory vaccination, relying on the prohibition of 
violating the right to life due to side effects of the vaccine and violation of 
right to privacy as well as emphasizing the individuals' freedom of conscious 
choice, maintain that the duty of states is only to try to provide the facilities 
which save the lives of the individuals and not compel them to comply with 
these attempts. However, advocates of compulsory vaccination, while 
defending the concept of public health as a public good and its priority over 
the protection of individual rights, put emphasis on the collective nature of 
right to health and present a variety of criminal and administrative sanctions 
in order to force the vaccination. Many western countries have adopted 
policies within this requirement by diversifying their various administrative 
and financial sanctions. In Iran, however, the lack of a legal system to 
provide adequate administrative sanctions particularly in the area of 
deprivation of social rights and access to public services, as well as 
encouraging mechanisms, can be an obstacle to ensuring this public interest. 
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رب )با تأکید بر کووید  (19-مبانی واکسیناسیون اجباری و ضمانت اجراهای آن در ایران و غ
 1محمدباقر مقدسی
 2زهرا عامری
 3احمد خسروی

 چكيده 
واکسیناسیون نقش مهمی در مبارزه با بیماری ها بویژه در همه گیری ها ایفا می 

 واکسیناسیون ردمو در گیری چون کرونا بحثهای همهکند. با گسترش بیماری
 بر عمومی نفع و خیر ایجاد آیا گیرد کهشکل می موضوع این حول اجباری عمدتاً

خیر؟ و در صورت پذیرش اجبار چگونه و با چه  یا دارد ارجحیت افراد آزادی
-سازوکارهایی می توان آن را تضمین نمود؟ نتایج این پژوهش که با روش توصیفی

دهد که مخالفان واکسیناسیون اجباری شان میتطبیقی صورت گرفته است ن-تحلیلی
با استناد به ممنوعیت نقض حق حیات بواسطه عوارض واکسن و نقض حق بر حریم 

ها را صرفاً خصوصی و نیز با تأکید بر آزادی انتخاب آگاهانه افراد، وظیفه دولت
کند میبکارگیری تلاش در جهت در اختیار قرار دادن امکاناتی که حیات افراد را حفظ 

 ها نمایند. اما مدافعانمی دانند و نه اینکه آنان را وادار به تبعیت از این تلاش
 کالای یک عنوان به عمومی سلامت مفهوم از دفاع اجباری، ضمن واکسیناسیون

افراد بر ماهیت جمع گرایانه حق بر سلامت  فردی حقوق حفظ بر آن تقدم و عمومی
در جهت الزام به  را متنوعی اداری و کیفری اجراهای ضمانت تأکید می ورزند و

بسیاری از کشورهای غربی با تنوع بخشیدن به انواع  .نمایندواکسیناسیون مطرح می
 اما ایران اند. درهای اداری و مالی در چارچوب این الزام سیاستگذاری نمودهضمانت
 محرومیت ثبح در به ویژه کافی اداری هایضمانت بینیپیش در حقوقی نظام نقصان

 تواندمی تشویقی نیز سازوکارهای و اجتماعی و دستیابی به خدمات عمومی حقوق از
 .باشد عمومی نفع این تضمین مسیر در مانعی
 

 ،یعموم سلامتکرونا،  ردار،یواگ یهایماریب ،یاجبار ونیناسیواکس :یدیواژگان کل
 .ضمانت اجرا
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 
 

 

 

 مقدمه

است که  یسلامت یابیقابل دست یاستانداردها نیراز بالات یمستحق برخوردار یهر انسان

به  یدسترسحق است. حق بر سلامت شامل  دیشرافتمندانه مف یزندگ کیداشتن  یبرا

حفظ سلامت فرایند از  یبخش نبه عنوا یریشگیشامل پ نیو همچن یخدمات بهداشت

 ثاقیمحقوق بشر،  یجهان هیمانند اعلام یمتعدد یالمللنیدر اسناد ب که است یعموم

تحقق  شناخته شده است. تیبه رسم رهیو غ یو فرهنگ یاجتماع ،یحقوق اقتصاد یالمللنیب

 یهااستیس نیاز جمله تدو ،یلیتکم یکردهایرو قیتواند از طریحق بر سلامت م

 یخاص دنبال شود. معرف یقانون یابزارها بیتصو ای یبهداشت یهابرنامه یاجرا ایسلامت، 

ها . واکسناین رویکردهاست نیتراز مهم یکی واگیردار یهایماریب بادر مبارزه ها واکسن

 یباکتر ای روسیپاتوژن خاص )و کی هیعل ییهایبادیآنت یمنیا ستمیکه س شوندیباعث م

پس از  ید. اگر فردنمبتلا کن یماریفرد را به آن ب نکهیبدون ا ،دنکن دی( تولیماریعامل ب

 یبرا یخواهد بود به عنوان پاسخ ره شود، بدن او قادمواج یماریب نیشدن با ا نهیواکس

مبتلا کند،  یماریفرد را به خود ب نکهیکند. واکسن بدون ا دیتول یباد یمقابله با آن، آنت

شوند. یزا ساخته میماریعامل ب رییبا تغ یها به نوعواکسن رایکند، زیم جادیا یمنیپاسخ ا

 یماریب وعیشوند، ش نهیاز مردم واکس یهاست که اگر درصد قابل توج لیدل نیبه هم

مانند  یعفون یهایماریب ش،یقرن پ کی (.Vodenitcharova,2016:507) دشوار است

 یهادر جهان بودند. برنامه ریمرگ و م یسرفه عامل اصل اهیسرخک، فلج اطفال و س

اهش ک یریطور چشمگدر جوامع به ار هایماریب نیا وعیبزرگ ش اسیدر مق ونیناسیواکس

 .ستیگله ا یمنیحفظ ا ونیناسیواکس یهابرنامه یاند. هدف اصلحذف کرده یحت ایداده 

این میان اما چالش اصلی اختیاری بودن یا الزامی بودن این سیاست در مواقع گسترش 

بار دیگر در  اجباری در جهان موضوع واکسیناسیون 19هاست. با گسترش کووید بیماری
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 
ها میان موافقان و مخالفان آن قرار گرفته است. عمده چالش صدر مباحث حقوقی اخلاقی

 در گیریتصمیم در افراد استقلال یک سو، از بین، مستقیم تضاد دلیل در این خصوص به

 دیگر، سوی از و شود،می پزشکی مداخلات از امتناع حق شامل که خود، بدن مورد

 عمومی است. سلامت از حفاظت ضرورت

با  یلیتحل یفیتوص روش یمبنا بر ش برآنند تا در سه بخش ونویسندگان این پژوه

آن از  کردن اجباری امکان از حقوقی تحلیلی طرح مبانی حقوقی الزام به واکسیناسیون،

 ملاحظات از کامل طور به تواننمی حقوقی را تحلیل هیچ اگرچه دهند؛ ارائه سوی دولت

اجراهای کیفری و اداری که  کرد. همچنین برآنند تا ضمانت جدا سیاسی و اخلاقی

کننده این الزام باشد را تبیین و تحلیل نمایند. در این تبیین، تلاش بر آن تواند تضمینمی

 ونیناسیواکس یهااستیکه کدام کشورها س میکن ییشناسا یجهان اسیدر مقبوده است 

با اق عدم انطب یبرا شدهفیتعر یهااند و مجازاتوضع کرده یرا در سطح مل یراجبا

. میکن یبندو دسته یابیارزدر کشورهای مختلف  را یاجبار ونیناسیواکس یهااستیس

ها با نظام حقوقی ایران نقاط قوت و ضعف سیستم سپس در مقایسه میان سیاست این نظام

 حقوقی ایران در این باب تبیین گردد.

 

 تعریف سياست واکسيناسيون اجباری. 1

 یچه افراد نکهیاز عوامل، از جمله ا یاریتوجه به بس با یاجبار ونیناسیواکس سیاست

و چگونه  شود،یچگونه اجرا م این سیاستکنند،  تیرعا این سیاست را یمشخط دیبا

که از  یکسان یبرا ییهاو چه مجازات شود،یاجرا م سیاست نیالزامات اتوسط چه کسی 

 کتعریف، این سیاست، ی در ، قابل تبیین است.کنند اعمال شودینم یرویپ استیس نیا

مستلزم آن است که افراد واجد  است و یمل یا مرجع مقام کیشده توسط  جادیا یمشخط

ها را دارد، آن تعیین تیمرجع صلاح نیکه ا ییهاگروهاز  یبرخ ایاز جمله همه  ط،یشرا

 کیشدن  نهیواکس یرا برا یکه الزام ی استاستیکنند و س افتیواکسن در کیحداقل 

که سیاستی است  آن در معنای مشابه( Gravagna et.al,2020:7866) کند.یم نییعفرد ت
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 
یا  مهیجرامتناع از آن و  زدن است واکسنبه  تیرضا یداوطلبانه براریعنصر غ متضمن یک

 (Savulescu,2021:81) تحریم به دنبال خواهد داشت.

 

 مبانی حقوقی اجباری بودن واکسيناسيون .2

 از ناشی هایچالش با مقابله برای ابزار بهترین عنوان به عمولاًم متعدد هایواکسن

 ها واکسن مورد در عمومی افکار حال، این با. شوندمی گرفته نظر ها دربیماری گیریهمه

 اجباری، واکسیناسیون مورد در های موافقان و مخالفاناست و بحث دو قطبی شدت به

 .شوندحقوقی مطرح می هایاستدلال اساس بر اغلب

ای در واقع شوند. عدههایی تقسیم میمخالفان اجباری بودن واکسیناسیون به گروه

مخالف واکسیناسیون نیستند، بلکه مخالفت آنها با واکسیناسیونی است که مطالعات کافی 

بر روی آن صورت نگرفته و معتقدند که عوارض احتمالی آن بیشتر از منافع آن است. در 

علاوه بر آن  هاست.اعتمادی به دولتاعتمادی به علم و بین گروه بیواقع دلیل اصلی ای

گروهی دیگر بصورت کلی با واکسیناسیون اجباری مخالف هستند. این گروه در جهت 

 کنند که اهم آن بدین شرح است؛اثبات ادعای خود دلایل متعددی مطرح می

یناسیون بالاست، الف( نقض حق حیات؛ گروهی معتقدند که خطر مرگ بدنبال واکس

شود. گرچه طبق ارزیابی سازمان بهداشت ای که باعث نقض حق حیات افراد میبه گونه

هایی چون دیفتری، کزاز، آنفلوانزا، سیاه سرفه، سرخک جهانی واکسیناسیون علیه بیماری

ها دهد، اما واکسیناسیون از حیات انسانزندگی بیش از سه میلیون نفر را هر ساله نجات می

کند، بلکه خود عوارضی چون مرگ را هرچند به ندرت بدنبال دارد. لذا حمایت مطلق نمی

منطقی است که حق حیات که حقی مطلق و مهمترین حق بشری است زمانیکه در تزاحم با 

 .(Tara, 2017: 146)گیرد بر واکسیناسیون اجباری ارجحیت داشته باشد این امر قرار می

یت از حق حیات؛ حامیان این نظر معتقدند که حق حیات ها به حماب( تکلیف دولت

ها نه تنها از اعمال سالب حیات خودداری نمایند )تکلیف منفی(، بلکه طلبد که دولتمی

تکالیف مثبت در جهت حمایت کافی از حیات آنهایی که تحت حاکمیتشان قرار دارد 

فا همه تلاش خود را در ها صرطلبد که دولتانجام دهند. نتیجه این تعهدات مثبت می
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 
کند بکارگیرند و نه اینکه جهت در اختیار قرار دادن امکاناتی که حیات افراد را حفظ می

 (Schabas, 2015: 124 )ها نمایند.آنان را وادار به تبعیت از این تلاش

-ج(نقض حریم خصوصی و حیات خانواده؛ حیات خصوصی ابعاد مختلفی را دربرمی

هویت، شخصیت، تمامیت، استقلال، روابط شخصی و حتی توسعه  گیرد. ابعادی مانند

شخصیت و حمایت از اطلاعات شخصی. یکی از مهمترین این ابعاد استقلال فرد است که 

( بدین Rainey & Ovey,2021:239مبنای استدلال مخالفین واکسیناسیون اجباری است. )

د فرد است و فرد اساساً حق توضیح که بر مبنای این استقلال حیات فرد در اختیار خو

گیری در خصوص بدن و حیات خود را دارد. واکسیناسیون اجباری در شکل مطلق تصمیم

آن بدون توجه به رضایت فرد دخالت در تمامیت فیزیکی شخص و بدون شک نقض حق 

( در پرونده واریکا علیه Panagopoulou,2021:2حیات و حریم خصوصی فرد است. )

ه یک قدم جلوتر رفته و اظهار داشته که وظیفه واکسینه شدن و جمهوری چک دادگا

 .Vauricka v. Czeck Republic: para )تواند جدای از یکدیگر باشد. پیامدهای آن نمی

تواند اجباری باشد که ناقض حق حیات و حریم لذا واکسیناسیون تا جایی می (259

جسم فرد نباشد.علاوه بر آن به گیری نسبت به خصوصی افراد و به خصوص آزادی تصمیم

اعتقاد این گروه واکسیناسیون اجباری برخلاف آزادی انتخاب آگاهانه افراد است. بدین 

توضیح که انتخاب آگاهانه فراتر از یک تفکر ساده است و بلکه یک تفکر سنجیده و 

 کامل است که بر اساس آن فرد پس از تحقیق و جستجو امر صحیح را از اشتباه تشخیص

دهد. هر زمانی که فردی تصمیم بگیرد که کدام خوب یا کدام بد است و بر مبنای آن می

عمل کند، این تصمیم آگاهانه است و دولت حق ندارد که برخلاف تصمیم و یا انتخاب 

آگاهانه فرد برای وی تصمیم بگیرد و واکسیناسیون اجباری نوعی نقض انتخاب آگاهانه 

 (Krasser, 2017: 60-78)شود افراد محسوب می

در نقطه مقابل، موافقین اجباری بودن واکسیناسیون دلایل این الزام را از چند جهت 

 اند؛مورد بررسی قرار داده

های مورد استناد مخالفان و ها؛ موافقان معتقدند گرچه حقالف( محدود بودن حق

ای حقوق اد منطقههای دیگر در اعلامیه جهانی حقوق بشر، میثاقین و حتی اسنبسیاری حق
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 
ها دارای بشر مانند کنوانسیون اروپایی حقوق بشر مورد توجه قرار گرفته، اما عمده این حق

ها فراهم کرده مندی افراد از این حقها را در بهرهقیودی هستند که زمینه دخالت دولت

دولت  است، چراکه اداره امور جامعه و تنظیم و تنسیق روابط موجود در آن مستلزم دخالت

-شود را میدر حقوق شهروندان در برخی مواقع است. قیودی که از این اسناد استنباط می

 12)اصل « منفعت عمومی»، «نظم عمومی»، «مصلحت عمومی»توان به مصادیقی مانند 

« وفاق ملی«و حتی « اخلاقیات و شرع»، «امنیت عمومی»((، 1955اصول ژوهانسبورگ )

(Dominika,2017:53-59)  ( و سلامت)بهادری 114: 1385)میل،« حفظ حقوق دیگران»و

 ( محصور کرد.7: 1395و فتاحی،

ها را نیز تحت های حقها، محدودیتبه همین مناسبت اسناد در کنار اصل آزادی حق

( کنوانسیون اروپایی حقوق بشر مقرر 15اند. چنانکه ماده )شرایط خاص و استثنایی پذیرفته

بایست های عضو میافتد دولتت که حیات ملت به خطر میدر زمان ضرور»دارد؛ می

( اعلامیه جهانی حقوق بشر حق 29و ماده )« تدابیری برای رفع این شرایط اتخاذ کنند...

ها و هر کس در اعمال حق»ها را بدین شکل مورد توجه قرار داده که برخورداری از حق

ون صرفاً برای تضمین شناسایی و هایی است که قانهای خود تنها تابع محدودیتآزادی

های دیگران و در جهت مقتضیات صحیح اخلاقی و نظم عمومی و مراعات حقوق و آزادی

در نهایت برداشتی که از این قیود «. رفاه همگانی در جامعه دمکراتیک وضع کرده باشد

ران، گیری بیماری کرونا که به تبع حقوق دیگتوان کرد این است که با توجه به همهمی

توان گفت دهد لذا میسلامت، منفعت عمومی و حتی امنیت عمومی را تحت تأثیر قرار می

های فردی در شرایط معین باشد. )آل تواند دلیلی بر محدودیت حقبهداشت عمومی می

کنندگان اعلامیه جهانی حقوق بشر و هم کنوانسیون ( هم تدوین161: 1392کجباف،

های تواند دلیلی بر محدودیت حقرند که بهداشت عمومی میاروپایی حقوق بشر اعتقاد دا

توان گفت واکسیناسیون در طول دوران اپیدمیک فردی در شرایط معین باشد.  لذا می

نمونه معقول و منطقی وضع اعمال محدودیت در حق افراد بر آزادی تن، رفت و آمد و 

 شود.های بهداشتی تلقی میمراقبت
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 
ن منظر، گرچه در تعریف، حق به معنای امتیاز یا اقتدار یا ها؛ از ایب( تزاحم حق

اختیاری است که به فرد داده شده و در نگاه کلی بر مبنای نظریه انتخاب یا اعمال اراده فرد 

ها تواند این اختیار یا اقتدار را اعمال کند یا از آن صرفنظر کند اما با دقت در ماهیت حقمی

ها به بندی حقد که این اختیار مطلق نیست. در یک تقسیمشوو تکالیف مقرر مشاهده می

های انتخابی دربرگیرنده شوند. گرچه حقهای رفاهی تقسیم میهای انتخابی و حقحق

باشند و در این حوزه فرد اعمالی است که موضوع انتخاب و گزینش فرد صاحب حق می

هایی است. مثلا فرد ع محدودیتتواند هرگونه که بپسندد عمل کند، اما این انتخاب تابمی

تواند هر کاری بخواهد با بدن خود انجام دهد. مثلا شخص حق قانونی یا اخلاقی ندارد نمی

که باکتری حامل یک بیماری مسری را به بدن خود تزریق کند این محدودیت ممکن 

-ست حقبایسازد. لذا میاست ناشی از اعمالی باشند که احتمالا به دیگران ضرر وارد می

های گوناگون محدود ساخت، در غیر اینصورت اگر همه آزاد باشند های مزبور را به روش

هر کاری که دلشان خواست بکنند آزادی دیگران از بین خواهد رفت. به علاوه ویژگی 

های انتخابی این است که نه تنها آزادی شخص بر کنترل اعمال و امور خود را دیگر حق

باشد. ضمن حدی از کنترل اعم از مستقیم یا غیرمستقیم دیگران نیز میدربرمیگیرد، بلکه مت

توانند مستقیما آزادی فرزند خود را محدود کنند.در سطح ملی نیز بدلیل چنانکه والدین می

های فردی پیدا ها و آزادینفوذ گفتمان اخلاقی و سیاسی، دولت نیز تا حدی کنترل بر حق

(در نتیجه 189-191: 1385افع عمومی جامعه )راسخ، هم در جهت تضمن منکند، آنمی

توان گفت اختیار انسان نسبت به جسم خود و حق بر آزادی رفت و آمد وی با حق بر می

ها از یکطرف و ها، با توجه به اجتماعی بودن و همبستگی و تعامل بین انسانسلامت انسان

تواند با گیرد و لذا فرد نمییمسری بودن بیماری کرونا از طرف دیگر  در تزاحم قرار م

-استناد به اینکه نسبت به جسم خود حق هرگونه اختیاری دارد و بخصوص در دوران همه

 .انگاری حق بر سلامت دیگران را تحت تاثیر قرار دهدگیری با سهل

خصوص ها )بهها؛ از منظر موافقان گرچه عمده حقگرایانه برخی حقج( ماهیت جمع

( و ذیحق 36: 1390و دوم( ماهیت فردگرایانه دارند )قاری سیدفاطمی، های نسل اول حق

گرایانه دارند و هایی نیز وجود دارند که ماهیتی جمعها هستند، اما حقتک انسانآنها تک
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 
ها و اجتماع تعلق ها به کلیت انسانهای مردم هستند. بدین معنی که این حقدر واقع حق

هایی های جمعی حقی که هر اقدام را بخواهند انجام دهند. حقگیرند و نه افراد به تنهایمی

های اجتماعی هستند. این ها و جامعه و یا گروههستند که مدعی یا ذیحق آنها افراد، دولت

ها مبتنی بر برادری و همبستگی است که در واقع پاسخی به پدیده همبستگی متقابل حق

ها، نهادها ه عوامل اجتماعی، یعنی افراد، دولتها با تلاش همجهانی است. در واقع این حق

چی و درگاهی، المللی، ملی و حتی محلی تحقق خواهد یافت. )صلحهای بینو سازمان

های نسل اول و دوم هستند و از طرفی کننده حقها در واقع تکمیل( این حق147: 1392

روزه چنان بهم همبسته ها امهاست.زندگی انسانهمبستگی متقابل جهانی نیازمند این حق

دهد و است که اقدام فردی اشخاص خواه ناخواه زندگی دیگران را نیز تحت تاثیر قرار می

تواند به استناد به اینکه نسبت به جسم خود حق هرگونه اختیاری را دارد از برخی فرد نمی

گاری اناقداماتی که در جهت نفع همه افراد جامعه است خودداری کند. چه بسا که سهل

توان نسبت به بعد برخی ممکن است زندگی سایرین را نیز به خطر اندازد. بنابراین نمی

جمعی برخی حقوق فردی و همینطور بعد فردی حقوق جمعی غافل شد. برخی حتی 

های بشری برای تحقق کامل نسبت به همه افراد نیازمند به اقدام جمعی معتقدند کلیه حق

( بر اساس همین استدلال می توان گفت که حق 159: 1392چی و درگاهی، دارند. )صلح

بر بهداشت نه تنها جنبه فردی دارد، بلکه جنبه جمعی نیز دارد و بخصوص این مسئله در 

تری خواهد بود. چرا که قاعدتا واکسیناسیون های مسری دارای نقش پررنگبیماری

های عموم را ایر حقعمومی ضمن اینکه حق حیات، حق سلامت، آزادی رفت و آمد و س

تک افراد ها و در نهایت به نفع تککند به نوبه خود باعث برداشتن محدودیتتسهیل می

 نیز خواهد بود.

المللی چندان در این های بینهای حقوق بشری؛ گرچه دادگاهد( رویه عملی دادگاه

ر بیشتری در رسیدگی اند، اما در این بین دیوان عدالت اروپایی که از اقتدازمینه فعال نبوده

های متعدد بر مسئله اجباری بودن برخی دعاوی علیه دولت برخوردار است در پرونده

های افراد صحه گذاشته است. ها و آزادیاقدامات و تکالیف دولت در جهت تحدید حق

دادگاه استدلال کرد که  1979بعنوان مثال در پرونده ایکس و دیگران علیه استرالیا در سال 
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 
تواند دلیل بر اجبار بودن تست خون تلقی شود. همچنین دادگاه در عت عمومی میمنف

( در Roger Acmanna and others v. Belguimپرونده آکمانا و دیگران علیه بلژیک )

غربالگری اجباری کودکان برای سل را یک دخالت مشروع در حق بر احترام  1983سال 

( کنوانسیون دانست. در پرونده سان 8ر ماده )به حریم خصوصی و زندگی خانوادگی براب

نیز دادگاه  1998( در سال San Marino v. Baffo and othersمارینو علیه بافو و دیگران )

قانون مارینو مبنی بر واکسیناسیون دوران کودکی را به دلیل نیاز به حفاظت از بهداشت 

پایی حقوق بشر به صراحت دادگاه ارو 2012عمومی تایید کرد و در رای دیگر در سال 

( 8های مقرر در ماده )واکسیناسیون اجباری را مداخله مشروع دولت اکراین در تحدید حق

 (Vinceti, 2021:3-5کنوانسیون اروپایی دانست )

آنچه در این میان اما با استقبال بیشتری از سوی نظام حقوقی کشورها مواجه شده است 

 موارد در واکسیناسیون نمودن الزامی برای هادولت هب نظر موافقانی است که ضمن تاکید

 الزام این تضمین منظور به لازم اجراهای ضمانت تعیین بر واگیردار، هایبیماری گسترش

 ورزند. اصرار

 

 اجراهای واکسيناسيون اجباری ضمانت .3

 الزامات اتخاذ و بندیچارچوب مورد در را روشنی هایدستورالعمل کشورها

 کنند،می خودداری شدن واکسینه از که هاییگروه و افراد برای اجباری نواکسیناسیو

 باشد، حاکم واکسن پذیرش بر تواندمی که احتمالی هایتحریم بررسی. اندگرفته درنظر

 هایمجازات از تواندمی که بر اساس ماهیت دهدمی نشان را ممکن مداخلات از تنوعی

 .شود املش را اداری اجراهای ضمانت تا کیفری

 ضمانت اجراهای کيفری .3-1

های ها موظفند تخطی از حقوق و آزادیجرم نماد مداخله حقوق جزا است. دولت

انگاری فرایندی است که به جرم (.Harel, 2015: 1)انگاری کنند اساسی اشخاص را جرم

قبول  های انسانی جامعه و بر پایه مبانی نظری موردگذار با لحاظ ارزشموجب آن قانون

(. هر مورد 5: 1397کند )فرج بخش، خود، رفتاری را ممنوع و برای آن مجازات تعیین می
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 
رو نیازمند اصولی است تا انگاری، مساوی است با تحدید حقوق و آزادی انسان. از اینجرم

این تحدید را توجیه کند. هرچند در ادبیات رایج حقوق کیفری گاهی از ده اصل به عنوان 

آیند، یاد شده )نوبهار، ار دولتی که اصول محدودکننده آزادی به شمار میاصول اقتد

مدافعان مداخلات کیفری در حوزه واکسیناسیون عموماً به دو اصل  (، اما302-303: 1387

 کنند.ضرر و پدرسالاری استناد می

 ضرر اصلدر پرتو  يناسيونواکس از یخوددار انگاریجرم .1-1-3

انگاری شود که ضرر مادی به دیگران وارد رفتارهایی باید جرم بر اساس اصل ضرر تنها

ریشه دارد. بر اساس دیدگاه وی  1"جان استوارت میل"های کند. این اصل در اندیشهمی

تواند آزادی شهروندان را محدود کند، این است که مانع ضرر به تنها دلیلی که جامعه می

ر ماورایی و یا حتی دفاع از خود مرتکبان دیگران شود. بر اساس این اصل دفاع از امو

به عنوان مدافع اصلی اندیشه میل، در   2"اندرو فاینبرگ"مجوز وضع محدودیت نیست. 

تکمیل اصل ضرر، معیار ممانعت از ایجاد ناخوشایندی شدید برای دیگران را مطرح کرد. 

شهروندان ایجاد کند،  بر اساس نظر وی اگر رفتار فرد ناراحتی غیرقابل تحملی را برای سایر

(. اصل ضرر 67-106: 1394انگاری باشد )یزدیان جعفری ، خیرمند، تواند مجوز جرممی

دهد هنگامی توان به علت رفتاری که انجام میمبتنی بر این مبنا است که هیچ فردی را نمی

 زند، بازخواست کرد. در عینکه آن رفتار به مصالح کسی جز مصالح خود وی لطمه نمی

زند، قابل بازخواست حال هر فردی به علت ارتکاب اعمالی که به مصالح دیگران لطمه می

تواند رفتار وی را با به کاربردن ضمانت اجراهای است و اگر جامعه احساس کند که می

اجتماعی یا قانونی اصلاح کند، مجاز است هر کدام از این دو وسیله را که ضروری 

 (.55: 1394کار برد )روستایی، تشخیص داد نسبت به وی به 

بندی رفتارها به فعل و ترک فعل، خودداری از واکسیناسیون در دسته ترک در تقسیم

انگاری بابت گیرد. بنابراین بر اساس اصل خودمداری که مخالف جرمفعل قرار می

انگاری آن مذموم است. اصل شوند، جرمرفتارهایی است که به صورت ترک فعل واقع می

                                 
1 John Stuart Mill 

2 Andrew Feinberg 
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 
مداری معتقد است مردم نباید مجبور به انجام کاری شوند که مایل به انجام آن نیستند. خود

حقوق کیفری باید به سمت رفتارهای ایجابی حرکت کند. هدف اولیه حقوق کیفری منع 

مردم از رفتارهای بد است. الزام مردم به انجام کاری، هدف ثانویه حقوق کیفری است. لذا 

به انجام کاری وادارد. حتی برچسب مجرمانه زدن به تارک فعل در شایسته نیست مردم را 

انگاری ترک فعل جایی که زبان قانونگذار عبارت ایجابی است، منصفانه نیست. با جرم

-شود. زمانی که ترک فعل موضوع حقوق کیفری قرار میتری محدود میآزادی بیش

نجام فعلی مشخص از مسؤلیت تواند با اگیرد، یعنی فرد تنها در یک موقعیت خاص می

گیرد، فرد دامنه رفتاری که وقتی فعل موضوع حقوق کیفری قرار میمبری باشد. حال آن

تری داشته و هر رفتاری انجام دهد مسؤول نیست، مگر اینکه رفتار ممنوعه را مرتکب وسیع

ود )قورچی ششود. وظایف ایجابی برای اقدام به مثابه نوعی تجاوز به آزادی فردی تلقی می

 (.205: 1398بیگی، 

-دهد که در برخی موارد دولتبا این وجود، نگاهی به تاریخچه واکسیناسیون نشان می

اند. شاید بتوان ها در پرتو اصل ضرر از تدابیر کیفری نیز برای این ترک فعل استفاده کرده

برای ترک فعل مطرح شد را سرآغاز استفاده از تدابیر کیفری  1905ای که در سال پرونده

واکسیناسیون دانست. در این پرونده دیوان عالی آمریکا با لحاظ اصل ضرر بیان کرد که 

لزوم محافظت از سلامت و امنیت عمومی به دولت اختیار قانونگذاری در زمینه 

دهد. استدلال دیوان عالی مبتنی بر این بود که آزادی واقعی به هیچ واکسیناسیون را می

دهد. بنابراین شود را نمیام اقداماتی که موجب ورود آسیب به دیگران میوجه اجازه انج

تواند واکسیناسیون را اجباری کند. طبق چنانچه سلامت عمومی اقتضا کند، یک ایالت می

این رأی هرچند آزادی توسط قانون اساسی تضمین شده، ولی این آزادی مطلق نیست و 

نه محدودیت بگریزند. بر این اساس مرتکب به دلیل دهد که از هرگوحق مطلق به افراد نمی

 (.Fujiwara, 2006: 227-229)دلار جریمه شد  5استنکاف از تزریق واکسن آبله 

دهد که مداخلات کیفری در حوزه نگاهی به قوانین کیفری ایران نیز نشان می

 1نه ماده واکسیناسیون گاهی با استناد به اصل منع ضرر صورت گرفته است. به عنوان نمو

( با لحاظ اصل ضرر و به منظور پیشگیری از 1322کوبی عمومی و اجباری )قانون مایه
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 
-گیر به وزارت بهداشت این اختیار را داده که در مواقعی و مکانهای همهگسترش بیماری

( این قانون نیز 3هایی که لازم بداند واکسیناسیون عمومی و اجباری را اعلام کند. ماده )

های ( قانون طرز جلوگیری از بیماری22شته مرتکبین این ترک فعل بر اساس ماده )مقرر دا

( محکوم خواهند شد. در حال حاضر بر اساس مصوبه مورخ 1320آمیزشی و واگیردار )

تعدیل میزان مبالغ مجازات نقدی جرایم و تخلفات »هیأت وزیران در خصوص  8/11/1399

مجازات نقض این ماده، یک میلیون تا ده میلیون ، «مندرج در قوانین و مقررات مختلف

 ریال تعیین شده است.

 پدرسالاری انگاری واکسيناسيون اجباری بر مبنای اصلمجر .2-1-3

شود که دولت همانند پدری مشفق باید در راستای سعادت در اصل پدرسالاری بیان می

ها ود و یا با همین هدف آنشهروندان در برخی از رفتارها دخالت کرده و مانع آن رفتار ش

(. این اصل آزادی افراد را به 2: 1398را به انجام کاری ملزم نماید )افراسیابی و دیگران، 

کند. بر اساس این اصل دولت در مقام دفاع از حقوق خاطر مصلحت خودشان محدود می

که به  دهدآید و با ممنوعیت برخی رفتارها به آنان اجازه نمیواقعی شهروندان برمی

کند به خود سود خودشان آسیب وارد کنند یا با ایجاد برخی تکالیف آنان را ملزم می

دهد کند. دولت به خود اجازه نمیرسانده و برای ترک چنین تکلیفی مجازات تعیین می

که شهروندان را آزاد بگذارد تا به خودشان آسیب رسانند و یا خیر خویش را نادیده گیرند. 

انگاری در محدوده حق خلوت و رفتارهای بدون از اصول حاکم بر جرماین اصل یکی 

 (.48-52: 1390دیده است )برهانی ، رهبرپور، بزه

استفاده از ابزارهای کیفری در حوزه واکسیناسیون اطفال نیز بر مبنای اصل پدرسالاری 

اطفال  گیرنده هستند وگردد. در زمینه واکسیناسیون اطفال، والدین تصمیمتوجیه می

اختیاری ندارند. در نتیجه، ممکن است در اثر خودداری والدین از واکسیناسیون، فرزندان 

اند. در حوزه اطفال دولت نیازمند دچار مشکلاتی شوند که در انتخاب آن نقشی نداشته

توجیه مداخله خود نیست و کسانی که مخالف اقدامات پدرسالارانه دولت هستند باید ادله 

که در حوزه بزرگسالان، دولت باید ادله ضرورت اقدام یه کنند، حال آنخود را ارا

. دولت نباید اجازه دهد (Dworkin, 2006: 28)پدرسالارانه خود را ارایه و اثبات کند 
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 
والدین فرزندانشان را در معرض خطر غیرقابل اجتناب مرگ و رنج  قرار دهند و باید 

پذیر جام دهد تا از این طریق از افراد آسیباقدامات مؤثری برای حفظ ایمنی جمعی ان

. اصل پدرسالاری معتقد است اطفال حق دارند در (Pierik, 2018: 381)محافظت کند 

های خطرناک واکسینه و محافظت شوند و جامعه نسبت به تضمین سلامت مقابل بیماری

ندازد، مسؤلیت شان، سلامت آنان را به خطر ااطفالی که ممکن است والدین شان با تصمیم

در شهر فیلادلفیای آمریکا  1991. به عنوان نمونه در سال (Lahariya, 2008: 661)دارد 

-گیری سرخک شایع شد. مرکز شیوع این بیماری دو کلیسای بنیادگرا بود که مراجعههمه

گیری صدها نفر کنندگان ترجیح داده بودند فرزندانشان را واکسینه نکنند. در اثر این همه

تلا شده و شش نفر هم فوت کردند. در اینجا دو اصل مطرح شد. آزادی انتخاب مب

تصمیمات بد در حوزه سلامت و یا حق اجتماع برای محافظت از خود در مقابل چنین 

 .(Offit, 2012: 344)تصمیماتی 

در برخی موارد تلاش شده به صورت غیرمستقیم از تدابیر کیفری استفاده شده و از این 

ای که والدین در زمان اعزام اطفال به لدین ملزم به واکسیناسیون شوند. به گونهطریق وا

مدرسه ملزم به ارایه کارت واکسن باشند و در صورتی که این کار را انجام ندهند، به جرم 

مبالاتی نسبت به طفل از طریق خودداری از اعزام طفل به مدرسه تحت تعقیب قرار بی

در ایالت مریلند آمریکا حضور در  2007که در سال س از اینگیرند. به عنوان نمونه پ

مدرسه منوط به تزریق واکسن گردید، والدین یک طفل به اتهام عدم فراهم سازی شرایط 

حضور طفل در مدرسه از طریق تزریق واکسن تحت تعقیب گرفتند؛ جرمی که مجازات 

 ,Francis & Francis)روز است  10تا  1دلار جریمه و یا حبس بین  50آن حداکثر 

تا  2010های . در ایتالیا نیز کاهش استقبال از واکسیناسیون اطفال در فاصله سال(56 :2012

ای را تصویب کند که بر اساس آن مجلس سنا مصوبه 2017موجب شد در سال  2015

 16نام در مدرسه گواهی واکسیناسیون فرزندان زیر والدین متعهد شوند که در زمان ثبت

ها را ارایه دهند. چنانچه والدین از انجام این تکلیف ل خود نسبت به برخی بیماریسا

یورو  2850تا  2500خودداری کرده و موجب شوند طفل در مدرسه حاضر نشود، بین 

. مشابه این رویه در آلمان نیز دنبال شده است. (Paterlini, 2018: 362)جریمه خواهند شد 
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 
تصویب شد، واکسیناسیون سرخک الزامی  2019ی که سال در این کشور بر اساس قانون

نام در مدرسه و مهد کودک گواهی تزریق این است. والدین مکلف هستند در زمان ثبت

واکسن را ارایه کنند. اگر والدین فرزندان خود را واکسینه نکنند و در نتیجه موجب 

یمه خواهند شد یورو جر 2760تا  2500محرومیت آنان از حضور در مدرسه شوند، 

(Torjesen, 2019: 367) در فرانسه نیز اگر والدین از واکسیناسیون فرزندان خود .

 ,Savulescu)خودداری کنند، به مجازات زندان که قابل تعلیق است، محکوم خواهند شد 

ها رأی بر لزوم واکسیناسیون اطفال صادره . در انگلستان و ولز نیز عموماً دادگاه(81 :2021

 .(Cave, 2017: 358) نند، حتی اگر والدین طفل مخالفت کنندکمی

های های خاص مانند بیماران و افراد مسن نیز در مقابل بیماریعلاوه بر اطفال، گروه

-تر به مراکز درمانی مراجعه میها بیشپذیرند. از آن جایی که این گروهگیر آسیبهمه

یناسیون افرادی که بیشترین ارتباط با این انگاری ترک واکسکنند، پیشنهادهایی برای جرم

ها دارند مانند کارکنان بخش سلامت و کارکنان مراکز مراقبت از سالمندان ارایه گروه

ها، همسو با شود اجباری کردن واکسیناسیون این گروهشده است. در این مورد بیان می

-Osbourne& Clark, 2021: 116) اصل منع ضرر و نیز اصل پدرسالاری قانونی است

121). 

های شغلی نیز مطرح شده است. به عنوان نمونه مشابه این استدلال در مورد برخی گروه

 1"دانشگاه جان هاپکینز"یک قانون نمونه )مدل الگو( با همکاری  2010در آمریکا در سال 

های تهیه شد و راهکارهایی برای ایالت  2"مرکز حقوق و سلامت عمومی جورج تاون"و 

لف در زمان تدوین ضوابط مربوط به واکسیناسیون ارایه کرد. هرچند این قانون یک مخت

اند. بر اساس این الگو در یک ها از آن الگو گرفتهمدل پیشنهادی بود، ولی بسیاری از ایالت

های بهداشت عمومی باید بتوانند به وضعیت اضطراری مرتبط با سلامت عمومی، مقام

مقابله با گسترش بیماری، افراد را ملزم به واکسیناسیون کنند. در  منظور حفاظت از افراد و

عین حال بر اساس این مدل در صورت وجود دلایل پزشکی، اعتقادات مذهبی و یا اعتقاد 

                                 
1 John Hopkins University 

2 Center for Law and Public's Health at Georgetown 
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 
قلبی شخصی، الزامی به واکسیناسیون وجود ندارد و باید حق فرد به رسمیت شناخته شود. با 

که  در یک پرونده ها رد شده است. همچنانعافیتاین وجود در موارد برخی مشاغل این م

دو تفنگدار با استناد به اعتقادات مذهبی خود از تزریق واکسن خودداری کردند. دادگاه در 

رأی خود بیان کرد اعتقادات مذهبی بالاتر از دستورات نظامی نیست. چنانچه این امر را 

عتقادات مذهبی خود از اجرای قانون شود هر سربازی با استناد به امجاز بدانیم موجب می

 .((Cole & Swendiman, 2014: 8-10خودداری کرده و برای خودش یک قانون باشد 

انگاری استنکاف از واکسیناسیون معتقدند که در برخی مواقع همانند موافقان جرم

که  گونهتوان از تدابیر کیفری استفاده کرد. همانگیری، میشرایط اضطراری ناشی از همه

توان با وجود خطر مرگ و مصدومیت، افراد را برای در شرایط اضطراری جنگ می

-شود، در زمان همهخدمت وظیفه اجباری فراخواند و استنکاف از آن با مجازات روبرو می

توان افراد را ملزم به واکسیناسیون کرد و در صورت مثابه جنگ است نیز می گیری که به

. در (Savulescu, 2021: 81)مان جنگ آنان را مجازات نمود استنکاف آنان، همانند ز

ای از ایران نیز همانند سایر کشورها و در راستای اصل پدرسالاری قانونی حمایت ویژه

های آمیزشی و ( قانون طرز جلوگیری از بیماری16اطفال شده است. بر اساس ماده )

های زمانی خاص و ارایه گواهی ههکوبی اطفال در بر(، آبله1320های واگیردار )بیماری

نام در مدارس الزامی است. در عین حال چنانچه اولیای اطفال از واکسیناسیون هنگام ثبت

 1399 /11 /8بر اساس مصوبه  انجام این تکلیف خودداری کنند، مجازات خواهند شد.

هزار تا یک میلیون ریال است. در عین حال  200هیأت وزیران، مجازات این ترک فعل 

نام در مدارس است. چنانچه والدین از انجام این کار تزریق واکسن یکی از شرایط ثبت

(  قانون حمایت از کودکان و نوجوانان 7خودداری کنند، تعقیب آنان بر اساس ماده )

هر یک از والدین، اولیاء یا سرپرستان »پذیر است. بر اساس این ماده ( نیز امکان1399)

قانونی طفل و نوجوان و تمام اشخاصی که مسؤولیت نگهداری، مراقبت و تربیت طفل را 

برعهده دارند، چنانچه برخلاف مقررات قانون تأمین وسایل و امکانات تحصیل اطفال و 

کردن موجبات تحصیل طفل و نام و فراهماز ثبت 30/4/1353جوانان ایرانی مصوب 

نوجوان واجد شرایط تحصیل تا پایان دوره متوسطه امتناع کنند یا به هر نحوی از تحصیل 
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 
او جلوگیری کنند، به انجام تکلیف یادشده و جزای نقدی درجه هفت قانون مجازات 

 «د.شوناسلامی محکوم می

منظور پیشگیری از تلفات ناشی از کزاز نوزادان، بر اساس قانونگذار با فلسفه مشابه و به 

(، کلیه 1367ماده واحده قانون الزام تزریق واکسن ضد کزاز برای بانوان قبل از ازدواج )

بانوان را مکلف نمود قبل از عقد ازدواج نسبت به واکسیناسیون خود علیه کزاز اقدام 

( نسخ گردید، ولی بر 1391از خانواده ) نمایند. گرچه این ماده واحده طبق قانون حمایت

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی »( قانون اخیر مجدداً مقرر شد 23اساس ماده )

هایی را که باید مکلف است ظرف یک ماه از تاریخ لازم الاجراءشدن این قانون بیماری

ردار و خطرناک های واگیها واکسینه شوند و نیز بیماریطرفین پیش از ازدواج علیه آن

برای زوجین و فرزندان ناشی از ازدواج را معین و اعلام کند. دفاتر رسمی ازدواج باید 

پیش از ثبت نکاح گواهی صادرشده از سوی پزشکان و مراکز مورد تأیید وزارت 

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی دال بر عدم اعتیاد به مواد مخدر و عدم ابتلاء به 

های مذکور را از یا واکسینه شدن طرفین نسبت به بیماری ین ماده وهای موضوع ابیماری

هرچند در این قانون مجازاتی برای مستنکف از تزریق واکسن « د.آنان مطالبه و بایگانی کنن

گواهی به ثبت این هر سردفتر رسمی که بدون اخذ  56تعیین نشده، ولی بر اساس ماده 

ار موضوع قانون مجازات اسلامی از اشتغال به ازدواج اقدام کند به محرومیت درجه چه

 .شودسردفتری محکوم می

بینی شده در ایران با تدابیر کیفری سایر در مجموع تطبیق ضمانت اجراهای کیفری پیش

دهد که به رغم تشابهاتی که در نوع مجازات وجود دارد و غالباً استفاده کشورها نشان می

ولی در عین حال از نظر میزان مجازات تفاوت  از جزای نقدی مبنای عمل بوده است،

ها وجود دارد. این تفاوت حتی با اصلاح و تعدیل مبلغ جزای نقدی در معناداری بین آن

که مبلغ پایین ( قانون مجازات اسلامی نیز کماکان پابرجاست. چنان28چارچوب ماده )

ی در بازدارندگی جزای نقدی برای استنکاف از تزریق واکسن در ایران تردیدهای جد

 کند.بینی شده کیفری ایجاد میضمانت اجراهای پیش



ووید
ک ید بر 

ک )با تأ
ب 

غر ن و 
 ایرا

ن در
آ های 

ا جر ت ا
ن ضما ی و 

جبار ن ا
سیو کسینا ا نی و مبا

-19) 

 

 

327 

 
که سازمان بهداشت جهانی تأخیر یا خودداری از باید توجه داشت که به رغم این

تهدید علیه سلامت و بهداشت جهانی دانسته است  10های موجود را یکی از تزریق واکسن

(Smith, et.al, 2021: 2)سبت به توسعه دامنه حقوق کیفری مطرح ، ولی ایرادهایی که ن

گردد. از این رو انگاری واکسیناسیون نیز مطرح میشود با شدت بیشتری در حوزه جرممی

های کیفری دنبال گردد. پیشنهاد شده تا حد امکان اهداف مورد نظر از طریق غیر کانال

اند نرخ توانسته همچنان که برخی کشورها بدون استفاده از تدابیر محدود کننده کیفری

های واکسیناسیون خود را ارتقا دهند. به عنوان نمونه فنلاند توانسته از طریق تشکیل پرونده

ترین میزان اندازی سیستم یادآوری مکرر، بیشالکترونیکی جامع واکسیناسیون و راه

ه واکسیناسیون را به خود اختصاص دهد. در این روش به طور مداوم با والدین تماس گرفت

شوند شده و با ذکر محاسن واکسیناسیون، والدین به انجام واکسیناسیون تشویق می

(Holzmann & Wiedermann, 2019: 1-4)  این رویه همسو با پیشنهادها سازمان بهداشت

گیری کرونا بیان کرده که قبل از اجباری که این سازمان در همهباشد. چنانجهانی نیز می

ها باید واکسیناسیون اختیاری را تشویق نمایند. لذا بهتر است از لتنمودن واکسیناسیون، دو

ها مردم به واکسیناسیون ترغیب شوند. های اقناعی و ذکر منافع سلامت واکسنطریق روش

تدابیر محدودکننده تنها زمانی باید استفاده شوند که راهکاری تشویقی و اقناعی اثرگذار 

. همزمان پیشنهاد شده با اقداماتی که (World Health Organization, 2021)نباشد 

انگاری شود. شود برخورد شده و حتی جرمموجب ترس و فرار مردم از واکسیناسیون می

ها یکی از این موارد است. بر اساس نظر مقابله با انتشار اخبار جعلی در مورد ایمنی واکسن

رین تهدیدات علیه سلامت تسازمان بهداشت جهانی انتشار اخبار جعلی یکی از بزرگ

عمومی است. از این رو پیشنهاد شده که هر کس اطلاعاتی مغایر آشکار با دانش پزشکی 

 .(Mamak, 2021: 235-245)را به صورت عمومی منتشر کند، مشمول مجازات گردد 

 ضمانت اجراهای اداری .2-3

اخلاق  جیاز اصول را یکیمختلف،  یکردهایرو نیبنوع ضمانت اجرا در انتخاب 

استفاده  نیگزیجاهای تیمحدود نیاز کمتر دیاست که با نیا یبهداشت عموم

های ای در تلاشند تا با تقویت ضمانت(. بر همین اساس عدهSavulescu,2021:81)کرد
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 
های کیفری اجتناب ورزند. از این غیرکیفری، تا بدانجا که میسر است از تحمیل مجازات

شود که طیف وسیعی از های اداری تعبیر میجازاتنوع ضمانت اجرا عموماً به م

های توان مجازاتبندی کلی میها را شامل است. در یک تقسیمها و محرومیتمحدودیت

 های مالی قرار داد.اداری را در دو دسته محرومیت از حقوق اجتماعی و استفاده از اهرم

 محروميت از حقوق اجتماعی .1-2-3

ی خود دربردارنده طیف وسیعی از اقدامات تحدیدی است. محرومیت از حقوق اجتماع

ها گاه ناظر بر عموم مردم بوده و گاهی صرفاً متوجه گروهی خاص به سبب این محرومیت

ها که بر کارکنان بخش سلامت یا که برخی محرومیتشود. چنانماهیت آن گروه می

م مردمی که خارج از شود، در مورد عموهای مختلف اعمال میکارکنان دولت در بخش

 این طیفند موضوعیت نخواهد داشت.

 اخراج یا تعليق از کار. 1-1-2-3

 حق افراد ( همه1966) فرهنگی و اجتماعی اقتصادی، حقوق المللیبین میثاق اساس بر

 بلکه شود،می (6 ماده) شغل آزادانه انتخاب فرصت شامل تنها نه حق این. کنند کار دارند

 کارمندان از حمایت. گیردرا نیز در برمی(( ب) 7 ماده) کار سالم و منای شرایط داشتن حق

 اغلب اجباری واکسیناسیون هایطرح .است هادولت بشری حقوق تعهد کار یک محل در

کنند که باید متناسب باشند. به همین منظور در می تحمیل کار حق بر را هاییمحدودیت

 کار از محرومیت و تعلیق حیط کار، اخراج،وضع الزامات واکسن برای کارکنان و در م

 (,2021:14King &Motta)باشد حلراه آخرین باید

هایی یا به بخش کردند، خودداری شدن واکسینه از که بهداشت متخصصان در ایتالیا،

شوند که خطر احتمال شیوع بیماری واگیردار کمتر است یا به مدت یک سال منتقل می

(. در عربستان کلیه .Panagopoulou, 2021:8شوند)یبدون دریافت حقوق معلق م

های غیرانتفاعی باید واکسینه شوند، های دولتی و خصوصی و حتی بخشکارکنان بخش

 (2021:373Walker,-Stokelشوند)در غیر این صورت اخراج می

سازمان اداری و استخدامی کشور  27/07/1400مورخ  39158بخشنامه شماره در ایران 

ارائه کارت تزریق واکسیناسیون کرونا و یا  الزام به حضورکارکنان در محل کار بامبنی بر
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 
و جلوگیری از ورود افراد بدون دریافت کارت تزریق  1400اول آبان از گواهی معتبر،

واکسن کرونا به محل کار )به جزء مواردی که به تجویز پزشک، دریافت واکسن زیانبار 

 است. همچنین به موجب مصوبه ستاد ملی کرونا در( در همین راستتشخیص داده شود

های بهداشتی از جمله عدم تزریق واکسن از مصادیق ، عدم رعایت پروتکل1399مردادماه 

در پنجم شهریورماه نیز سازمان اداری و استخدامی اقدام به صدور  تخلفات اداری است

 بالاترین مقام اداری به ا رااعمال این مجازات ه و اختیارو  ای در این زمینه کردامهنبخش

ی که از واکسینه شدن خودداری با کارمندان متخلفتبه پنج مردر بخشنامه این براساس داد. 

افرادی که رعایت نکنند اخطار کتبی بدون برای . در مرتبه اول، شودبرخورد می اندکرده

مرتبه دوم  مانتضتوبیخ کتبی با درج در پرونده استخدامی . شوددرج در پرونده مطرح می

العاده شغل و عناوین ثر نباشد در مرتبه دیگر کسر یک سوم حقوق و فوقؤو چنانچه م است

در مرتبه چهارم نیز کسر . بینی شده استمشابه حداکثر به مدت یک ماه برای افراد پیش

العاده شغل حداکثر به مدت سه ماه در نظر گرفته شده و چنانچه حقوق و فوق میک سو

اقع نشود آخرین مرحله انفصال موقت خدمت حداکثر تا سه ماه مجازات در نظر ثر وؤم

 .شودگرفته می

این بخشنامه به شکلی نادرست در قانون تخلفات اداری دخل که  البته باید توجه داشت

های ماه را بدون طرح در هیأت 3انفصال موقت حداکثر تا و تصرف کرده است .چرا که 

ها حتماً باید در در صورتی که مطابق قانون تخلفات اداری، اینکند؛ تخلفات مطرح می

قابلیت قانون تغییر  با تغییردر واقع، .های تخلفات مطرح شود و بعد حکم صادر شودهیأت

 تجدیدنظرخواهی آن نیز منتفی گردیده است.

 محدودیت در استفاده از خدمات عمومی و دسترسی به اماکن عمومی. 2-1-2-3

 که است این کنند تحمیل توانندمی واکسن اجباری هایسیاست که گریدی محرومیت

 به صورت واکسینه شدن در که هاییمکان یا دسترسی به مؤسسات از را نشده واکسینه افراد

 افراد داشتن نگه دور با مردم از محافظت بر علاوه. کنند محروم داشتند، دسترسی هاآن

 تواندمی محرومیت نوع این کنند، منتقل هاآن به ار بیماری است ممکن که نشده واکسینه
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 
 در عادلانه مشارکت تضمین و عمومی کالای از محافظت برای تلاشی عملی طور به

 (.,2019:987Attwell&Navinکند ) بیان را حفاظت از آن

 نشدن واکسینه صورت در کودکان که داردمی مقرر ایالتی مقررات متحده، ایالات در

بروند. اولین ایالتی که قوانین واکسیناسیون اجباری را تصویب کرد،  مدرسه هب توانندنمی

ارایه کارت واکسن برای ورود به مدرسه را  1855ایالت ماسوچوست بود که در سال 

نیز  ایتالیو ا ،آلمانفرانسه ا،یاسترال (2017:217Grum.-McAllister-247الزامی دانست)

مجلس سنای ایتالیا  (.2018:7377twell et.al,At-84)اندانجام داده یاقدامات مشابه

نام در مدرسه ای را گذراند که بر اساس آن والدین متعهد هستند که در زمان ثبتمصوبه

ها را ارایه دهند. سال خود نسبت به برخی بیماری 16گواهی واکسیناسیون فرزندان زیر 

 ( ,2018:362Paterliniنام نیستند.)سال مجاز به ثبت 6کودکان زیر 

ها در این دسته مشتمل بر محرومیت افراد از دسترسی به بسیاری از دیگر محدودیت

که ها، بازارها و ... است. چنانها، ورزشگاهاماکن و فضاهای عمومی همانند رستوران

 گواهی خواهدمی شوندمی ورزشی مراکز و هارستوران ها،کافه وارد که افرادی از سوئیس

 نتیجه یا بیماری از بهبودی واکسیناسیون، بر مبنی مدرکی که دهند نشان را کووید وضعیت

کرده  افرادی را محدود به ها و سواحلکافه ها،رستوران به ورود است. لبنان منفی آزمایش

 گواهی مراکش اند.داده انجام بادی آنتی آزمایش که کسانی یا دارند واکسن گواهی که

-رستوران ها،کافه مانند فضاهایی همچنین و دولتی اماکن امتم به دسترسی برای را واکسن

اجباری نموده است. هلند، رومانی، صربستان،  نقل و حمل و ورزشی هایسالن سینماها، ها،

های سنگاپور، سوئیس، کره جنوبی، اوکراین و بسیاری از کشورهای دیگر نیز محدودیت

ضور در هر سطح از مدرسه از دوران ح یراب نیرژانتآدر  1اند.مشایهی را وضع نموده

از جمله گذرنامه  یهر نوع شناسنامه دولت ایازدواج  یهگوا افتیدر ،یتا بزرگسال یکودک

 (.,2019:728Irrazabal) تاس ازیمورد ن ونیناسیمدرک واکس ،یرانندگ نامهیگواه ای

                                 
1 Factbox: Countries making COVID-19 vaccines mandatory, available in: 

https://www.reuters.com/business/ healthcare-pharmaceuticals/countries-making-covid-

19-vaccines-mandatory-2021-08-16/ 

https://www.reuters.com/business/
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 
در ایران تاکنون ورود به اماکن عمومی و نیز ارائه خدمات عمومی منوط به 

-اکسیناسیون در بیماری های اپیدمیک نشده و هیچ محدودیتی در این خصوص برای بهرهو

آخرین تصمیم وزارت بهداشت و تأکید مسئولان  مندی از خدمات مقرر نگردیده است.

اند، قرنطینه هوشمند است به این ستاد ملی مقابله با کرونا درباره افرادی که واکسینه نشده

 .هایی با تجمع بالا حضور پیدا کنندوانند در فضاتاند، نینه نشدهمعنا که افرادی که واکس

این را برای اجرای « امید»ستاد توسعه زیست فناوری و ستاد فناوری اطلاعات سامانه 

ها بر اساس های هوشمند در اختیار وزارت کشور قرار داده و محدودیتمحدودیت

رچه تا زمان نگارش این مقاله این سامانه .گ 1اندبندی شدهبندی و ایجاد خطر طبقهاولویت

 هنوز عملیاتی نگردیده است.

 محروميت از مسافرت و رفت و آمد. 3-1-2-3

و  یالمللنیب ی داخلی وسفرها یبرا شرط شیپ کیبه عنوان  یاجبار ونیناسیواکس

همه اتباع خارجی هنگام ورود به  .از کشورها مورد بحث است یاریدر بسرفت و آمد 

ساعت قبل  72که طی « پی سی آر»باید گواهی واکسیناسیون و نتیجه تست منفی  آلبانی

مسافران برای ورود به اتریش باید یکی از این سه مدرک را . انجام شده است ارائه کنند

یا نتیجه منفی تست « 19کووید »ارائه کنند: گواهی واکسیناسیون، مدرکی دال بر بهبود از 

مسافرانی که به طور کامل در برابر بیماری . در بلاروس ت گذشتهساع 72ابتلا به کرونا طی 

اند دیگر نیازی به ارائه نتیجه تست منفی ابتلا به کرونا ندارند. اما واکسینه شده« 19کووید »

 72اند باید نتیجه تست منفی ابتلا به کرونا طی مسافران شش سال به بالا که واکسینه نشده

بلژیک از جمله کشورهایی است که از برنامه گواهی دیجیتال . ساعت گذشته را ارائه کنند

دهد که پس از کند. این برنامه به مسافران امکان میکووید در اتحادیه اروپا استفاده می

ارائه گواهی واکسیناسیون و نتیجه تست منفی ابتلا به کرونا آزادانه در سطح این اتحادیه 

                                 
 برگزاری میزان؛ قابل دسترس در: شود؛ خها تنگ تر می.دایره استفاده از خدمات عمومی برای واکسن نزده 1

https://www.mizan.news/fa/news/775955 
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 
سه، فنلاند، دانمارک، استونی، چک، آلمان، ، فرانکرواسی، بلغارستان. تردد کنند

 1.مجارستان، ایسلند، ایرلند، هلند و نروژهم تابع همین سیاست هستند

وزارت بهداشت، درمان و آموزش های اعلامی در ایران بر اساس آخرین پروتکل

به سه دسته کلی کشورهای  های جهش یافته کرونااز نظر سویه پزشکی کشورهای مختلف

ورهای با گردش بالای سویه جهش یافته ویروس کرونا(، کشورهای پرخطر )با )کش ویژه

ها پذیرش براساس این پروتکل .اندبندی شدهشیوع بالای بیماری( و سایر کشورها تقسیم

اما  است.صورت مستقیم و غیرمستقیم تا اطلاع ثانوی ممنوع مسافر از کشورهای ویژه به

عنی کشورهایی با بروز بالای بیماری متفاوت بوده و ها برای کشورهای پرخطر یپروتکل

سفرهای مستقیم و غیرمستقیم از این کشورها برقرار است اما مسافران ورودی از این 

ساعت از صدور  72کرونا )با مهلت مقرر کمتر از   PCRکشورها علاوه بر ارائه تست منفی

حداقل دوهفته از تاریخ انجام آن نتیجه( باید گواهی انجام دو نوبت واکسیناسیون کرونا که 

برای سایر کشورها منع تردد سفر در حال حاضر وجود  .سپری شده باشد را ارائه کنند

ساعت از صدور نتیجه  72)کمتر از  منفی با مهلت مقرر  PCRنداشته و ارائه تست

 2.آزمایش( یا گواهی واکسیناسیون الزامی است

 ابزارهای مالی. 2-2-3

. باشد نیز مالی هایاهرم مشتمل بر تواندمی واکسیناسیون اجباری از ناشی هایتحریم

 مالی اهرم یک( در بخش ضمانت اجراهای کیفری مطرح شده است که)هم  جریمه البته

ضمانت اجراهای مالی اداری، تمرکز بر  در. است انگاریجرم مصادیق از اما است،

 واکسینه افراد به پرداخت مبالغی از ندتوامی دولت آن طریق از سازوکارهای مالی است که

 حق صورت این غیر در که امتیازات مالی ها ازمحرومیت آن برای ایوسیله عنوانبه نشده

اند که مشوقهای مالی از این دست نوعی کنند. اهرم خودداری دارند، را هاآن دریافت

                                 
1.https://www.gov.uk/guidance/countries-with-approved-covid-19-vaccination-programmes-

and-proof-of-vaccination 

 دسترس در: کشور اعلام شد؛ خبرگزاری ایسنا قابل 68. محدودیت و ممنوعیت سفر به ایران برای 2
 https://www.isna.ir/news/1400091511733 
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 رایر نظر گرفته شود، زاجبار د یها ممکن است به عنوان نوعآن تیو موقع اسیبسته به مق

 از منفعت است. یپوشچشم یبه معنا هاترک آن

 موافق که والدینی به که است هاییتشویق پرداخت تعلیق از جمله این سازوکارها

بدون "برنامه  2016استرالیا از سال . شودمی ارائه هستند، خود فرزندان کردن واکسینه

ساس آن در صورت عدم واکسیناسیون طفل، را اجرا کرد که بر ا "واکسن، بدون پرداخت

هر کودک در سال از دست دادند  یدلار به ازا 15000نشده تا  نهیکودکان واکس نیوالد

مراقبت از کودکان بود.  یارانهدلار  7500مراقبت از کودک و  یایدلار مزا 7500که شامل 

کنند که هنوز به یم یزندگی التیکه در پنج ا ینی، والد2018در سال  نونقا راتییپس از تغ

دلار به  26000نام کنند، اکنون تا دهد در مهدکودک ثبتینشده اجازه م نهیکودکان واکس

های محلی در اندونزی به دولتدهند. یاز دست م یارانه مهد راهر کودک در سال  یازا

افراد  های اجتماعی را به عنوان ضمانتی در برابراجازه داده شده تا تأخیر یا تعلیق کمک

 (.,2021Attwell, et.alغیرواکسینه بکار گیرند)

-مشوق و کرده استفاده رویکردهای مشابهی را نیز توسعه حال در کشورهای از برخی

 که هند و نیکاراگوئه در افرادی نمونه، عنوان به. کنندمی اعطا واکسیناسیون برای را هایی

 افرادی اما کنند، دریافت کمی نقدی هایپرداخت توانندمی شوند، واکسینه کردند موافقت

 ,Barham&Maluccioکنند)نمی دریافت را هاپرداخت این کنند،می رد را واکسن که

-یورو برای واکسن زدن دریافت می 25(. در صربستان شهروندان مبلغی معادل 2009:611

 (.,2021:1500Savulescu et.alکنند)

 سیاستگذاری رویکردهای تشویقی در چنین آیا که شود مطرح سؤال این است ممکن

را باید نوعی تحریم و مجازات دانست؟پاسخ این سوال در جامعیت مفهوم  واکسیناسیون

تواند به عنوان ضرر و خسران می که هایی استتحریم نهفته است. چرا که هدف بیان اهرم

دولت در  .داندیده آسیب اجتماعی و اقتصادی نظر از که افرادی برای ویژهبه عمل کند،

-این موارد با افراد واکسینه نشده به صورت سلبی و منفی برخورد می

 (.,2019:989Attwell&Navinکند)
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مصداقی در خصوص استفاده از این ابزار در نظام حقوقی ایران وجود ندارد. به نظر 

ش های بخبینی سازوکارهای مشابه مانند محرومیت افراد از دسترسی به یارانهرسد پیشمی

تواند سازوکاری برای ترغیب افراد به انجام های عمومی میسلامت یا دیگر یارانه

 واکسیناسیون عمومی باشد.

 

 گيرینتيجه

مربوط  یهاو مجازات یمل یاجبار ونیناسیواکس استیاز س یاستفاده کنون پژوهش نیا

 یگام به سو نیاول نی. اغرب و ایران مورد مطالعه قرار داده استرا در  انجام آنبه عدم 

 اجباری واکسیناسیوناست.  یاجبار ونیناسیواکس یهااستیس یاز اثربخش یجهان یابیارز

 حریم بر افراد حق. است مختلف هایحق تزاحم و تلاقی محل که است مباحثی از نیز

 و عمومی سلامت از برخورداری در آنان حق و اجبار هرگونه ممنوعیت و خصوصی

 عمومی خیر تأمین منظور به دولت مداخله لزوم وجود این با. رخط بدون محیط در زندگی

 نموده ترسنگین را اجباری واکسیناسیون موافقان نفع به استدلال اجتماع،کفه منافع از دفاع و

امر  نیکه از ا یمجازات افراد یرا برا یخود مقررات یاز کشورها در خط مش یاریبس است.

عوامل بازدارنده  نینشان داده است که ا یلعات مورداند. مطاگنجانده کنند،ینم یرویپ

 در .شودیمختلف را شامل م اتو مستمر با درج بارهکی یهااز مجازات یعیوس فیط

مورد  خاص هایبیماری برخی خصوص در اجباری واکسیناسیون موضوع نیز ایران

 اداری نیز و کیفری اقدامات مجوز الزام این از خودداری و گرفته قرار قانونگذار بینیپیش

 مورد اهداف امکان حد تا شودمی پیشنهاد غلبه در این میان با تدابیر کیفری است. اما. است

 افکار اقناع برای سازی زمینه نیز و تشویقی سازوکارهای با و آورالزام غیر طرق از نظر

ه ها از جملگسترش ضمانت اجراهای اداری و تنوع بخشی به آن. گردد دنبال عمومی

تواند به های هوشمند و نیز استفاده از ابزارهای مالی به منظور تشویق میاعمال محدودیت

 دایره ضمانت اجراها در حقوق ایران بیفزاید.
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