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 مقدمه 
زمان  متولد شد. هرچند تا  قرن شانزدهم اواسط در  یمدرن با کشف آناتوم یپزشک

 ی درست به   های ماریاز ب   ی اریاواخر قرن نوزدهم علت بس در    یکروبی م  یهینظر  رشیپذ

همواره   ، نیشیپ   یپزشک  ی هامدرن برخلاف سنت   یپزشک  حالبااین  ،نشده بود  یی شناسا

با    نیگرفت. امی در نظر    کار خود  یعنوان محور اصل بدن انسان را به تمرکز بر بدن، 

روشنگر  یشناختمعرفت  ی هاانی بن بودهم   ز ین  ی عصر  :  ( Robbins 2018)  راستا 

فلسفه  ی انگاردوگانه در  بدن  و  تأک  ی ذهن  محاسبه   دیدکارت،  بر  مدرن   یر یپذعلم 

  یخط  ویپرسپکت   شیدایو پ   ک،یکلاس  کیزیاز زمان و مکان در ف  یتصور خط  ها،دهیپد

قابل مشاهده و   ی ابژه  کی  ی مثابه ساخت بدن به  ی در راستا   یدر هنر رنسانس، همگ

بنابرا  ی ریگاندازه جهش   ش یپ  ی حت  درنم  یپزشک  ن،یبودند.  در   اشیعلم  ی هااز 

آس  ی ولوژیزیف  ی هاحوزه قالب  ،یشناسبیو  در  را  انسان  ( biological)  یستی ز  یبدن 

 ادامه یافت و تشدید شد. ستمی نخست قرن ب ی مه ینتا   . این نگرشکردیدرک م

و    یعوامل روانی  پزشک  و  دچار تحول شد  کردیرو  نیا  ستمیدوم قرن ب  ی مهین  در

 Engel)  وارد کرد  یو سلامت   ی ماریب   فیدر تعر  یستی در کنار عوامل ز  ز یرا ن  یاجتماع

 (Bio-Psycho-Social Model)  یاجتماع ـیروانـیست یمدل ز  ی سو. تحول به (1980

 ییتنهابه   یستیشد که بدن ز  این اصل   رشیپذ  سازنهی زم  ستم، یدوم قرن ب  ی مه یدر ن

ن  لامت س  تیوضع  ی کننده ن ییتع روانیبلکه    ست، یفرد  در   ز ین  یاجتماع  و   عوامل 

به هر   ،ین یبال   تیوضع  ای  ی ماریبسته به نوع ب  یپزشک .ندثرؤمی  ماری ب  علت  صیتشخ

نمونه، در   ی . برادهدی م   یوزن متفاوت  یو اجتماع  ،ی روان  ،یستیز  ی فه لؤماز سه    کی

 ای  یروان تی( نسبت به وضعیستی)عامل ز ی شکستگ کیعلت پاتولوژ ، ی ارتوپد یجراح

 روانی، عوامل  یکه در مورد افسردگ  یدارد؛ در حال  ی شتریب   تیاهم  مار،یب  یاجتماع

محور ش   ی نقش  مورد  در  صنعت   ی نده یفزا  وعی دارند.  مناطق  در  ن   یسرطان   زیآلوده 

  ل یمواد خطرناک در تحل  های در معرضشغل نشینی و  حاشیه   رینظ ی اجتماعی  رهایمتغ

 نقش دارند.  تیوضع

عد بُ  ها،ی ماریب  نیی و اجتماع در تب  ذهن  ،جسم  ی گانهسه  قیتلف  ی تلاش برا   رغمبه

صرفاً به    گانهسه   . مدلت گرفته شده اس  دهیناد  رویکرد  نیدر ا  هاسیاسی حیات انسان
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جنبه   پردازدی م  های ماریب   یاجتماع  ای  ی روان  ،یجسمان  ی امدهایپ به  توجه  از   یهاو 

مشخص این مقاله این است که  ال  ؤس. بنابراین  ماند یبازم   های پزشکیوضعیت   یاس یس

ی متقابل  ای است؟ رابطه های سیاسی تشخیص و درمان در پزشکی حاوی چه جنبه

اقتصاد سیاسی سرمایه بیمار در  علم پزشکی و  داری چیست؟ جایگاه حقوق سیاسی 

( کجا است؟ مبارزان سیاسی در کتب روانپزشکی  guidelineراهنماهای بالینی پزشکی )

 شوند؟ چگونه قضاوت می

کنم  می   یبررسی را  از متون مرجع پزشک  ییهانمونهها،  برای پاسخ به این پرسش 

سرکوب   ی برا   ی ناآگاهانه به ابزار  ایآگاهانه    تواندی چگونه م  یکه پزشک  دهمنشان  تا  

بدل    یاسیس  ی هانظام  ی انهیبا وجوه اقتدارگرا  ییسونقض حقوق بشر، و هم  ،یاجتماع

تقویت  در    یسالم« و نقش پزشک  »بدناز    یاسیس  ی هانظام   یتلق  لیشود. ابتدا به تحل

می  نگرش  اشارپردازماین  با  سپس    ت یتبع   ریثأت  ، ینیبال   تیموقع  کی به    ه . 

از  ی  زدودهسیاست  بالینیپزشک  الگو  ی مبتن  راهنماهای   ی گانهسه   ی بر 

س  یاجتماعـیروانـیستیز حقوق  بررس  ماریب  یاسیبر  نها  .دکرخواهم    یرا  با    ت یدر 

 ی ماریاز ب   یپزشک  فی که تعر  دهمی نشان م  ،یپزشکاختلال روان  کیاز    ی انمونه   یبررس

با گفتمان  یروان با حقوق هم   ی اسیس  ی هاچگونه ممکن است  و در تضاد  راستا شده 

 . ردیقرار گ  یاسیمخالفان س 

 

 داری و کاراسازی بدن توسط پزشکی سرمایه
پردازند، نقد خود را هایی که به ارتباط سیاست و پزشکی می بسیاری از پژوهش

کنند و از اشاره به  یا اخلاق پزشکی می  (1392)نک به: دانشور  متوجه نظام سلامت  

ورزند. در حالی که این علم پزشکی است که زیربنای علم نظری پزشکی اجتناب می 

سیاست و  پزشکان  عملی  هم  اقدامات  دلیل  همین  به  است.  سلامت  زعم به گذاران 

مسئله پزشکی  بالینی  راهنماهای  و  مرجع  کتب  سیاسی  نقد  بنیادی نگارنده،  و ای  تر 

تر از نظام سلامت و طبابت پزشکان است. باری حتی اگر علم به لحاظ سیاسی  ای ریشه

 تواند به شکل ایدئولوژیک مورد استفاده گیرد. مثلاًراحتی میبه خنثی باشد، باز هم  

میر یک بیماری ومرگکند که یک واکسن معین باعث کاهش نرخ  معلوم می   علم صرفاً
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ای شود؛ اما این که واکسن مذکور به صورت اجباری یا اختیاری تزریق شود، مسئلهمی 

طرفی  حفظ بی   برای ی ایدئولوژی سیاسی است. پس  ی علم و در حیطه خارج از حوزه

 سیاسی پزشکی واقف شد. ثیرات أتعلمی پزشکی لازم است تا به 

از ت ثیرات سیاسی علم پزشکی، دخالت غیرمستقیم پزشکی در تعیین نرخ  أیکی 

دهد، دستمزد کارگر توضیح می   سرمایهبازتولید کارگران است. مارکس در جلد اول  

,  1396  ی )هاروتنها به مقداری است که بتواند او را برای کار روز بعد بازتولید بکند  

بازتولید    .(168 برای  باید  که  است  معاشی  وسایل  کارگر،  بازتولید  از  مارکس  منظور 

ها و مغز کارگر مصرف شود. پزشکی در این مورد همپای عضلات، اعصاب، استخوان

)مارکس  ای ضروری بکاهد«  دار »مراقب است که مصرف فردی کارگر را به کمینه سرمایه

ی پزشکی، اگر بتوانیم با دارودرمانی، نیروی کار زدودهدر نگاه سیاست   . (591,  1394

خود را زنده نگه داریم، آن گاه لازم نیست حداقل دستمزد را چنان بالا ببریم که گوشت  

پزشکی برای   عنوان مثال، به راحتی برای فرد قابل تهیه باشد.  به و مرغ و ماهی و شیر،  

کند و خونی غیرژنتیکی فقر آهن، قرص آهن تجویز می ی ناشی از کم درمان سرگیجه 

جبران سریع کمبود آهن ناشی    در طول عمر از گوشت؛ زیرا اولًا  ی مستمرنه استفاده 

از عدم مصرف طولانی مدت غذاهای مغزی تنها با تجویز آهن خوراکی یا تزریقی ممکن  

تر از مصرف  ی عمر بسیار پرهزینهتر از آن، مصرف کافی گوشت در همهو مهم   ثانیاً  .است

این نگاه سرمایهبه  جا پزشکیمقطعی قرص آهن است. در  تلویحی  به مزد طور  داری 

به بازتولید وی را مسلم و »طبیعی« عنوان معادل کمینهنیروی کار  برای  ی ضروری 

تعیین    داری برای زندگیهایی که نظام سرمایه حداقلانگاشتن  طبیعی با    کند وفرض می 

در حالی که اگر علم پزشکی مصرف  است.  استمرار این نظم    در عمل در خدمت   ،کرده

طور غیرمستقیم بهگاه  از گوشت را جزئی ضروری از زندگی سالم بداند، آن  کافی حد  

معادلات   به این ترتیبگردد و  می کارگر  های ضروری برای بازتولید  باعث افزایش هزینه

 .  توانند دچار دگرگونی شوند می حداقل دستمزد  دخیل در تعیین  

پایه بر  کارگران  بدن  به  دادن  با شکل  نیازمندی پزشکی  نظام  ی  به  سرمایه  های 

. مثلا تجویز ویتامین تقویتی و قرص ( 169,  1396  ی )هارو   کندداری کمک میسرمایه

به کارگر کمک می  او علی خواب  تا  زندگی ی چالشرغم همهکند  اقتصادی  اش، های 

اش را با انرژی کافی انجام دهد )فرآیند تولید( و در ترتیب قادر باشد تا کار روزانهبه



  



 عوارض سیاسی پزشکی

خوابی که العلل این بیراحتی استراحت کند )فرایند بازتولید(. پزشکی به علت به شب  

نامساعد کار باشد توجهی نمی  کند،  ممکن است ناشی از اضطراب موجود در شرایط 

  ها، اتفاقاً بخشکند تا کارایی بیمار را افزایش دهد. با تجویز آرامبلکه پزشکی درمان می 

می  نشاط  فرد  »جسم«  تنش هم  هم  می یابد،  کم  او  »روانی«  در های  هم  و  شوند، 

ی پزشکی این فرد سالم گانه یابد. هرچند مطابق مدل سه »اجتماع« جایگاه مقبولی می 

پیوستگی  به  پزشکی  است.  بیمار  همچنان  فرد  این  سیاسی  منظر  از  اما  است،  شده 

سیاسی بدن توجه است و پرداختن به ابعاد  نیروهای سیاسی بدن و سلامت فردی بی

زدودگی علمی پزشکی  کنند. به این ترتیب سیاست مداران واگذار می انسان را به سیاست

می  کارگر  بدن  از  جدیدی  نوع  تولید  به  نظم  منجر  با  گرامشی  زبان  به  که  شود 

 . (155, 1396 ی )هاروداری متناسب است سرمایه

مراقبت  ی مارکس و کتاب  سرمایههاروی با ارجاع به فصل »انباشت بدوی« کتاب  
ی ای گسترده به مثابهداری، به گونهکند که »بیماری را در سرمایهفوکو، بیان می  و تنبیه

کنند... کسانی که )بنا به دلایل جسمی، روانی، و ناتوانی از انجام دادن کار تعریف می

ی در گردش ادامه دهند،  ی سرمایهشان به منزلهتوانند به انجام وظیفهاجتماعی( نمی

. فرد در (158,  1396  ی )هارومانند«  ی کار صنعتی می ها، ارتش ذخیره در بیمارستان 

کند، ارزش دارد و »بارآور ای که تولید می داری، با مقدار سود یا ارزش اضافهعصر سرمایه

.  (157,  1396  ی )هاروشود«  اش در تولید اضافه ارزش فروکاسته می بودن فرد به توانایی

ای نیز تشکیل شده است که پزشکی باید شناسانه پس بدن انسان، از نیروهای غیرزیست

 ها را شناسایی کند و به معنای سیاسی بدن واقف شود.آن

 

 های پزشکی و دستورالعمل حقوق بشر
سه رویکرد  دیگر  انسان گانه کاستی  سیاسی  حقوق  نگرفتن  نظر  در  پزشکی  ها ی 

گانه  ی سیاسی توسط رویکرد سهی بالینی ایجاد عارضهبا ذکر یک نمونهتوان  است. می 

دهد، بر طبق هنگامی که پزشک، کمردرد عادی را تشخیص می   را مشاهده کرد. مثلاً

( آپتودیت  بالینی  میUpToDateراهنمای  درمان(  این  از  یکی  بیمار تواند  به  را  ها 

های عضلانی، گرم کردن محل درد، کننده کند: استفاده از داروی مسکن، شل پیشنهاد 
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تواند بیمار را بدون هیچ درمانی مرخص کند،  ماساژ، و طب سوزنی. در ضمن پزشک می 

با این توصیه که بیمار از کار سخت و شدید خود بکاهد، تا کمردرد روند طبیعی خود 

 . (Knight et al. 2022)را طی کرده و طی چهار هفته بهبود یابد 

موقعیتی را تصور کنید که در آن بیمار، رنج فیزیکی و روانی چندانی ندارد، ولی از  

به سرِ بیمار ترجیح می   رفتن  این  این حال  با  ناتوان شده است.  به کار  جای دهد که 

ای  مصرف دارو، از روش بهبود با روند طبیعی در طی مرخصی استعلاجی چهار هفته

 ن یتر عیسر  ی هرچه زودتر به سر کار برگردد، رو   ماریب  کهنیا  ی پزشک برااستفاده کند.  

تأک  نیو مؤثرتر  .  یعضلان  ی کننده مسکن و شل  زیتجو  یعنی  کند؛یم  دیروش درمان 

 ی رو ین  ،ی فور  ی با داروها  تواندی م  یپزشک   یاست که وقت  نیا  میتصم  نیمنطق پشت ا

  نیاز کار. به ا  ینافرمان  یعنی  پزشک  ی ه یگرفتن توص   دهیکار بازگرداند، ناد  سر  کار را به

  .ردیگیقرار م ی داره یناخودآگاه در خدمت منطق سرما  یپزشک ب،یترت

نمی در ضمن  و  است  کار  از  ناتوان  که  بیماری  فوق،  موقعیت  دارو  در  از  خواهد 

ی استفاده کند، ممکن است کارش را از دست بدهد. این در حالی است که مطابق ماده

که در ی حقوق بشر، فرد باید بتواند شغل خود را حفظ کند بدون ایناز اعلامیه  12

؛ و عدم (209,  1390  ی )مجتهد شبسترای صورت گیرد  اش مداخلهزندگی خصوصی 

همچنین طبق ماده ی  23 ای مربوط به زندگی خصوصی است.  استفاده از دارو مسئله

شرایط  برگزیند،  آزادانه  را  خود  کار  کند،  کار  دارد  حق  شخصی  »هر  اعلامیه:  این 

شود«   حمایت  بیکاری  برابر  در  و  باشد  خواستار  کار  برای  رضایتبخشی  و  منصفانه 

)مجتهد شبستری   1390,  211(.   اما رویکرد فعلی پزشکی باعث میشود که فرد تنها  

را حفظ کند که علی رغم   )مانند داشتن شغل(  بتواند حقوق سیاسی اش  در صورتی 

میلش به پزشکی اجازهی مداخله در حیات خصوصیاش را بدهد. پس رویکرد سهگانه  

به دلیل غفلت از عوارض سیاسی تصمیمات پزشکی می تواند منجر به نقض حقوق بشر  

 یک بیمار شود.
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 پزشکیمبارزات سیاسی و اختلالات روان
سه  مدل  ایرادات  از  دیگر  مانند  گانه یکی  مسائلی  که  است  این  پزشکی  ی 

مسائل    یوقت کاهد.  فرومی  داری را به یک اختلالازخودبیگانگی کارگران در نظام سرمایه

مبارزات   ی برا  ی دیبه تهد   یپزشک  ،شوند  فیتعر  یعنوان اختلال روانپزشکبه   یاس یس

-Passiveپرخاشگر )-های شخصیت منفعلبرای مثال ویژگی   .شودیم   لیتبد  یاس یس

Aggressive Personalityشود: مقاومت غیرمستقیم پزشکی چنین تعریف می( در روان

دربرابر درخواست کارفرما برای عملکرد کافی، شکایت مداوم از کسانی که وابسته به  

اهمال هستند،  و  آنان  شخصیت  گولکاری  بودن  دارا  وقت،  اتلاف  با  با  کارفرما  زدن 

، تصور نمودن خود (Sadock, Sadock, and Ruiz 2015, 757)گرا  خوان و منفی مخالف

آمیز با مقامات بالادستی،  ی سیستم، رفتار خشونت نشده -دانسته-عنوان قربانی قدربه

به همکاران موفق. با این تعریف حتی افرادی نسبت ورزی  شکاکیت و بدبینی، حسادت

شوند و یا در محل کار خوبی با محیط خود منطبق نمی بههم که به لحاظ اجتماعی  

رُ یک  نمی چونان  اطاعت  فرامین  از  دانسته  بات  اختلال  این  از  علائمی  دارای  کنند، 

 Lane)بخش ندارید، حتما اختلالی روانی دارید  شوند: به عبارتی اگر شغلی رضایتمی 

2010, 105, 107–10, 113–15). 

پرخاشگر دیگر یک تشخیص رسمی در پزشکی نیست،  -هرچند شخصیت منفعل

کنند. مشکل این جا است که پزشکی همچنان آن را توصیف میاما کتب مرجع روان

شمرده رفتارهای  از  منفعلبسیاری  شخصیت  اختلال  ذیل  می -شده  توانند پرخاشگر 

با تعریفی که روانپزشکی از این نوع شخصیت    های سیاسی به شمار بروند. مثلاًاستراتژی 

دهد، هر کسی که در محیط کارش دست به »اعتصاب« بزند به عنوان فردی ارائه می 

کار و خشن نسبت به مقامات تلقی خواهد شد. همچنین به یکی از استراتژی سیاسی  کم 

و   نگری  اتونومیستمارکسیست آنتونیو  بر  می   های  است  استوار  که  کرد  اشاره  توان 

ک »اتونومی«  »خودآیینی  یا  مبارزه(125,  1390  ی )نگرارگران«  از  این روش  در  ی . 

اش را ترتیب دهد؛ زیرا  ی طبقاتی تواند مبارزهسیاسی، هر فردی به صورت خودآیین می 

ای از مبارزه و کنشی خودانگیخته، همان »به طور سنتی، امتناع از کار به عنوان مرحله

 ی )گتار   ساختارهایی را هدف گرفته که مانعی بر سر راه آزادسازی واقعی کار هستند«
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حل سیاسی جهت بهبود وضع  . برای نگری »امتناع از کار« یک راه(16,  1390  ی نگر  و

توجهی به سیاست،  ای که پزشکی به دلیل بی موجود است و نه یک اختلال روانی؛ نکته 

 از آن غافل مانده است.  

پزشکی  عصر  اعتصاب نه سازی  در  دولت  می تنها  سرکوب  را  نیز  ها  علم  بلکه  کند 

کند. این شکل گر را فردی دارای اختلال ناسازگاری با شرایط موجود معرفی می اعتصاب

گرفتن تاریخ اجتماعی و سیاسی آن، دست  سازیِ اعتراضات کارگری و نادیدهاز پزشکی

گیرد؛ زیرا چه بسا آرام ها موضع می داری علیه سلامتی انسان در دست هژمونی سرمایه 

ی مضرتری برای فرد بخش در درازمدت نتیجهکردن یک فعال سیاسی با داروهای آرام

ی فعلی، کارگری که برای دستمزد بیشتر یا گانه و جامعه داشته باشد. در رویکرد سه

بیانیه می  انتشار  و  اعتصاب  به  بهتر دست  اختلال شخصیت    زند، دارای شرایط کاری 

گیرد، این فرد را  عد سیاسی انسان را هم در نظر می ای که بُشود. اما پزشکی دانسته می

می   کاملاً تغذیهسالم  پی  در  مطالباتش  پیگیری  با  کارگری  زیرا چنین  بهتر، داند؛  ی 

کارگری که دست به اعتراض   تری است. شاید اتفاقاًتر، و شرایط کار ایمنی کاملبیمه 

باشد؛ یعنی ال  ؤسعنوان فردی با پرخاشگری منفعلانه زیر  به زند، باید  و اعتصاب نمی 

ی امن خود از هرگونه  کند و در گوشهکسی که برای بهبود وضع موجود تلاشی نمی

 زند.  دخالت در تغییر وضع موجود سر باز می 

روان تعاریف  شخصیتی  ذیل  اختلال  برچسب  سیستم،  مخالف  فرد  یک  پزشکی، 

گردد. به  عنوان یک نیروی سیاسی منع می به رسمیت شناخته شدن  بهخورد و از  می 

تواند منجر به حذف صدا و کنش یک آنتاگونیست سیاسی پزشکی می این ترتیب روان

پزشکی به بیماران نیازمند یا بیرون گذاشتن  شود. پیشنهاد این مقاله قطع کمک روان

تواند در متون مرجع خود به های پزشکی نیست. بلکه پزشکی می از کتاب  این اختلال

سیاسی در ن  فعالا های انسانی توجه کند و از مشمول کردن  های سیاسی کنش سویه

عد سیاسی انسان در حل در لحاظ کردن بُی بیماران خودداری کند. بنابراین راهزمره

 های تشخیصی و درمانی است.  ریتمالگو

 

  



  



 عوارض سیاسی پزشکی

 گیری نتیجه
  داند، ی م  یاس یس  ی های ریاز سوگ  ی و عار  طرفیب  یخود را دانش  یکه پزشکبا آن

ز مدل  غفلت  س  یاجتماعـیروانـیستیاما  ابعاد  م   یاس یاز  به  ناخواسته    تواندیبدن 

 ن یمنجر شود. ا  و مبارزان سیاسی  مارانیاز جمله سرکوب حقوق ب  ی جد  ییامدهایپ

 ی با سازوکارها ،  دهدی ارائه م   ی و سلامتماریجامع نسبت به ب   ی کرد یظاهر رومدل که به 

و باعث ایجاد عوارضی سیاسی برای   کند ی راستا عمل م هم  ی دار هیسرمااقتصاد سیاسی  

فرض اخلاقی گردد. مطابق سطور آغازین کتاب »طب داخلی هریسون«، پیش بیمار می 

ی ابعاد وجود انسان )ازجمله رود تا همهدانش پزشکی این است که از پزشک انتظار می 

 بعد سیاسی( را فهم کند و در برابر آن مسئول باشد: 
از این وارد  یا تعهدی بیش  انسان، فرصت، مسئولیت،  ممکن نیست بر یک 

خواهد پزشک شود. در مراقبت از رنج، پزشک نیازمند کسی که میآید، که بر آن  

رود تا مهارت تکنیکی، دانش علمی، و فهم انسانی است... از یک پزشک انتظار می

ها،  ای از نشانهمجموعه  دارای ملاحظه، همدلی و فهم متقابل باشد؛ زیرا بیمار صرفاً

مختل کارکردهای  اندامعلائم،  آسیبشده،  نیست. های  ناراحت  عواطف  و  دیده، 

اطمینان  و  امیدوار، در جستجوی تسکین، کمک،  و  بیمناک  انسانی است  بیمار 

 ( Jameson et al. 2018, 1) خاطر. 

که  پزشکبنابراین   را    ی ز یتجو  ی داروها  عوارض جانبی  تیمسئول  همچنان  خود 

  برای. حال  گو باشد پاسخ   زین  شیهام یتصم  یاسیس  پیامدهای   در برابر  دیبا  رد،یپذی م

ی متقابل سیاست و بدن های سیاسی، دانش پزشکی باید از رابطهمقابله با این عارضه

بیمار شناخت پیدا کند تا به نقش خود در کنترل سیاسی و اجتماعی آگاه شود و در  

ی پزشک تری اتخاذ کند. به عبارت دیگر،  تر و مسئولانه نتیجه تصمیمات بالینی آگاهانه 

 یاسیس  ی اده یرا همچون پد  ماریبدن ب  ،یو اجتماع  یروان  ،یستیافزون بر ابعاد زباید  

 . ردیدر نظر گ
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