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  چکیده
شـود کـه   به عنوان حقی بنیادین توصیف می» ترین استاندارد قابل حصول سلامتیمندي ازعالیحقِ بهره«

هرچند این حق بـه  . ها از اهمیت بسیاري برخوردار استها و آزاديمندي از سایر حقبراي تحقق و بهره
سـل هـاي حقـوق بشـري     لحاظ محتوا، به نسل دوم حقوق بشر تعلق دارد، لیکن ارتباطی نزدیک با سایر ن

ها را گرد هم آورده است که هر کـدام نقشـی انکارناپـذیر در    حق برسلامتی، طیف وسیعی از حق. دارد
براین اساس، برخورداري از آب آشامیدنی سالم، غذاي کـافی و مقـوي، محـیط    . کنندتحقق آن ایفا می

ار ایـن مسـئله، برخـورداري از حـق     در کن ـ. رونـد مقوم ذات سلامتی انسان به شمار مـی ... زیست پاك و
همـین واقعیـت شـاهدي بـراین     . حیات بدون برخورداري از سلامتی جسم و روان بـی معنـا خواهـد بـود    

ي مصادیق حقوق بشر، متقابلاً به هم وابسته، غیرقابل تفکیک از هم و مـرتبط بـه هـم    کلیه«مدعاست که 
میثاق حقوق اقتصـادي، اجتمـاعی و فرهنگـی     12ي ترین استاندارد مورد نظر مادهتحقق عالی» .باشندمی

الحصـول، رنـگ   در پرتو به کارگیري حداکثر امکانات اقتصادي و فنی و طی روندي ضرورتاً تـدریجی 
اي مسـتقیم بـا سـطح    مندي از این حق، رابطهرو میزان تحقق و بهرهاز این. واقعیت به خود خواهد گرفت

میثاق حقوق اقتصادي، اجتماعی بـا علـم بـه    . ی یک کشور داردیافتگی اقتصادي و اجتماعرشد و توسعه
المللی اقتصادي و فنـی بـا   هاي بینگیري از همکاريخواهد تا با بهرههاي عضو میاین واقعیت، از دولت

  .مندي از این حق افزایش دهندهاي خود را جهت ارتقا میزان بهرهها و قابلیتیکدیگر، ظرفیت
        

  .المللیي اقتصادي، همکاري بینالمللی حقوق بشر، حق بر سلامتی، میثاق، توسعهنظام بین:واژگان کلیدي
                                                                                                                                                                                                                     

الملل عمومی دانشگاه آزاد واحد علوم و تحقیقات تهرانبیندانشجوي دکتراي حقوق *
Email: e.javid897@gmail.com

واحد علوم و تحقیقات تهرانعضو هیئت علمی دانشگاه آزاد **
Email: sabberniavarani@gmail.com



  92زمستان ، 41دهم، شمارهوهش حقوق عمومی، سال پانزپژ ي هفصلنام  48

  مقدمه  
حیات انسان . رسدبشري می "حیات"اي واحد به نام ی به مقولهینظام حقوق بشر در تحلیلی نها

ت کـه  ارزشمندترین دارایی اوست و طبیعتاً صیانت ازاین دارایی بی همتا، یکی از ضروریاتی اس
یکی از این موضوعات که با حیات انسان، . اي را به هم پیوند زده استدرعین حال مسائل گسترده

ي یکـی از لـوازم اولیـه   سلامتی انسـان . سلامتی اوست يانس والفتی دیرین گزیده است، مسئله
گـر  منـدي از دی که براي بهرهشود و در عین اینمندانه محسوب میبرخورداري از حیاتی شرافت

مندي از خود این حق نیز در گـرو وجـود عناصـر    ها ضرورت دارد، تحقق و بهرهها وآزاديحق
دیگري است؛ برخورداري از یک استاندارد مناسب زندگی؛ متضمن دسترسی به غـذاي کـافی،   

منـدي ازسیسـتم بهداشـت عمـومی و     در کنار بهـره ... آب آشامیدنی سالم، محیط زیست پاك و
اي دولتـی، خصوصـی یـا    هاي بیمـه ي پوششبهداشتی و درمانی اولیه، ارائه ها و خدماتمراقبت

ي مختلط و دسترسی به داروهاي اساسی، به اتفاق، مقوم سلامتی انسان هستند و هر یک بـه نوبـه  
اي دو سویه و به این ترتیب، حق بر سلامتی در رابطه. خود سهمی در رشد و اعتلاي این حق دارند

هاي مختلف حقوق بشر ي ارتباطی میان نسلتوان آن را حلقهها قرار دارد و میقمتقابل با دیگر ح
قرار دارد و از سویی » نسل اول«پیوندي ناگسستنی با حق حیات «به واقع این حق در . قلمداد کرد

علاوه براین، حق بر محیط . گره خورده است» نسل دوم«دیگر با حق بهداشت و تأمین اجتماعی 
ي حـق بـر سـلامتی سـیراب     که در نسل سوم حقوق بشر قرار دارد نیـز از سرچشـمه   زیست سالم

توان چونان یکی از حقوق بنیادین بنابراین حق بر سلامتی را می). 30، ص 1385زمانی،(»شودمی
  .ها ضرورت داردقلمداد کرد که براي تحقق و استیفاي سایر حق

هـاي  اجتماعی و فرهنگی و به ویژه حداقل -ديمندي از حقوق اقتصااز طرفی نیز میزان بهره
جا که تحقق این دسـته از  از آن. یافتگی هر دولت دارداي مستقیم با سطح توسعهبهداشتی، رابطه

هاي راهبردي و کلان در سطح ملـی اسـت، لـذا امکـان     ریزيها مستلزم صرف منابع و برنامهحق
طی روندي تدریجی و بـا گذشـت زمـان    ها به صورت آنی وجود ندارد و به ضرورت تحقق آن

ها به لحاظ سـطح  ي دولتاست که همه واقعیتی که بسیار واضح است، این. حاصل خواهند شد
شود که توانـایی  یافتگی در شرایطی برابر با یکدیگر قرار ندارند و همین مسئله موجب میتوسعه

خواهیم به این با این بیان می. دها در اجابت تعهدات ناشی میثاق نیز متفاوت باشو ظرفیت دولت
ها پاسخ دهیم کـه آیـا نـاتوانی و ضـعف اقتصـادي واجتمـاعی یـک دولـت در بـرآورده          پرسش

که ي قصور دولت ذیربط باشد؟ و اینکنندهتواند توجیهساختن استانداردهاي موردنظر میثاق می
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نـاتوان جهـت اجـرا و     هـاي الملل براي توانمندسازي دولتچه راهکارهاي مؤثري در حقوق بین
  تحقق این استانداردها وجود دارد؟ 

  
  المللی حقوق بشر      مبانی توجیهی و مفهومی حقِ  سلامتی در نظام بین)  الف
ي دیـد  شود تا به اجمال برخورداري از حق بر سـلامتی را از زاویـه  در این قسمت تلاش می 

هاي مدنی و ویژه حقهاي بشري و بهحق باید گفت که. حیات و حیثیت ذاتی انسان توجیه کنیم
از ایـن رو  . روندبه شمار می 2هایی اخلاقیباشند، ارزش 1هایی قانونیسیاسی پیش از آن که حق

گـاه کـه وارد   هـاي انسـانی آن  ایـن ارزش . کنـیم ما از ارزش حیات و حیثیت انسانی صحبت مـی 
اتر رفتـه و قابلیـت ادعـا و مطالبـه     هاي اخلاقی صرف فرشوند، از جنبهقلمرو حقوق موضوعه می

هـا بـه   در تحلیل نهایی تمام این حق. کنیمصحبت می... اینجاست که از حق بر حیات و. یابندمی
ها مقوم ذات حق ها و آزاديدر واقع تمام حق. رسندي بنیادین به نام حیات انسان مییک قاعده

سی در ایـن زمینـه اهمیـت دارنـد، حقـوق      به همان اندازه که حقوق مدنی و سیا. بر حیات هستند
هـاي بهداشـتی،   اقتصادي و اجتماعی نیز داراي اهمیت هستند، چـرا کـه برخـورداري از حـداقل    

به عبارت دیگر، عدم برخـورداري از ایـن   . روندي حیات و حیثیت ذاتی انسان به شمار میلازمه
س حـق بـر بهداشـت و سـلامتی را     پ. هاي انسانی استي انکار والاترین ارزشها به منزلهحداقل

شـود کـه   حق بنیادین در نظام حقوق بشر به حقی اطـلاق مـی  . توان حقی بنیادین قلمداد کردمی
حـال اگـر محتـواي حـق بـر      . هـا ضـرورت دارد  ها و آزاديمندي از سایر حقبراي تحقق و بهره

هـا و  ه بسـیاري از حـق  اي خواهیم رسید، چرا ک ـسلامتی را با این تعریف بسنجیم، به چنین نتیجه
تـوان از  چگونـه مـی  . معنـا خواهنـد بـود   ها بدون برخورداري از سـلامتی و بهداشـت، بـی   آزادي

از سوي دیگـر، کرامـت   . حداقل بهداشت محروم بود و از کرامت و حیثیت انسانی صحبت کرد
ي دمـه در مق. ي جسم و روان سالم معناي حقیقی خود را به دسـت خواهـد آورد  انسانی در دامنه

  .  ها ناشی از حیثیت ذاتی انسان استمیثاق دوم هم اشاره شده که این حق
حـق بـر سـالم    «و  3»حـق بـر سـلامتی   «: در رابطه با سلامتی باید میان دو مفهوم قائل به تفکیک شد

سالم بودن بـه فقـدان بیمـاري دلالـت دارد،     . حق بر سلامتی به معناي حق بر سالم بودن نیست 4.»بودن
                                                                                                                                                                                                                     

1. Legal Rights.
2. Moral Values.
3. Right to Health.
4. Right to be Healthy.
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ق بر سلامتی فراتر از صرف نبود بیماري است و داراي ابعاد مختلف جسمی، روانـی و اجتمـاعی   اما ح
هاي برابر براي همه اسـت تـا بتواننـد از امکانـات،     است؛ حقی است که مستلزم برخورداري از فرصت

ــوند      ــوردار شــ ــتاندارد برخــ ــن اســ ــق ایــ ــراي تحقــ ــرایط لازم بــ ــدمات و شــ ــهیلات، خــ   تســ
)( CESCR,2000, paras:8-9.    حـق  "سالم بودن فقط یک برداشت حداقلی از حق بر سـلامتی اسـت و

هـا و اسـتلزامات را در خـود    اي از پـیش شـرط  مجموعه "ترین استاندارد سلامتیمندي از عالیبر بهره
 .(Commission on Human Rights,Res,2002/31, para:20 )ي تحقق آن می باشـند  نهفته دارد که لازمه

ي سـازمان  نامـه در اساس 1946است که سلامتی به عنوان یک حق بشري اولین بار در سال قابل ذکر 
حالـت کامـل   «نامه، حق بر سـلامتی را نیـل بـه    ي اساسمقدمه. جهانی بهداشت به رسمیت شناخته شد

چنـین  هـم . توصیف کرده اسـت » بهزیستی جسمی، روانی و اجتماعی و نه صرفاً نبود بیماري یا ضعف
را بـه عنـوان رسـالت    » ي افـراد ترین سطح ممکن بهداشت بـراي همـه  تحقق عالی«یک آن نیز ي ماده

 1998قابل توجه اسـت کـه مجمـع سـازمان جهـانی بهداشـت در سـال        . کنداصلی سازمان معرفی می
  :را تدوین کرد 1»ویکمي افراد در قرن بیستسلامتی براي همه«برنامه و دستورکار 

( WHO, "Health-For-All Policy For the Twenty-First Century", WHA Res.51/7, 16 May 1998).

سلامتی را به عنوان بخشی از اسـتاندارد مناسـب   ي جهانی حقوق بشر،اعلامیه 1948در سال 
را در کنـار خـوراك،   » هـاي بهداشـتی  مراقبـت «خـود،   25ي مـاده  1زندگی تلقی کرده و در بند

ضروري، جزو شرایط حداقلی اقتصادي و اجتمـاعی بـراي    پوشاك، مسکن و خدمات اجتماعی
المللـی در  ترین سـند بـین  اما مهم. استاندارد مناسب زندگی و رفاه و سلامتی هر فرد دانسته است

خـود   12ي میثـاق در مـاده  . است) 1966( این زمینه، میثاق حقوق اقتصادي، اجتماعی و فرهنگی
  :دارد کهار میپردازد و اشعبه موضوع حق بر سلامتی می

ترین سطح قابل حصـول  مندي از عالیکشورهاي عضو این میثاق حق هر فرد را به بهره -1« 
  .شناسندسلامتی جسمی و روانی به رسمیت می

هاي عضو این میثاق باید براي حصـول کامـل ایـن حـق اتخـاذ کننـد،       اقداماتی که دولت -2
  :بود شامل اقدامات ضروري براي تأمین امور ذیل خواهد

                                                                                                                                                                                                                     

ها ي پیشگیري و مقابله با بیماريهاي بهداشتی اولیه در زمینهاین برنامه بر نیازهاي اساسی بشر به مراقبت.1
ي کنترل و پیشگیري از بیماري، تأمین غذاي سـالم  ها متمرکز است و اهدافی مثل آموزش دربارهو درمان آن

ی مربوط به مادران و کودکـان، واکسیناسـیون و   هاي بهداشتو کافی، آب آشامیدنی سالم و بهداشتی، مراقبت
محلـی و   –هاي شایع بومی هاي عفونی و واگیردار، کنترل و پیشگیري از بیماريسازي در برابر بیماريایمن

. کندتأمین داروهاي اساسی را دنبال می
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  تقلیل میزان مرده متولد شدن نوزادان و مرگ و میر کودکان و رشد سالم آنان؛) الف 
  بهبود بهداشت محیط و بهداشت صنعتی از جمیع جهات؛) ب
  ها؛هاي فراگیر، بومی، شغلی و دیگر بیماريپیشگیري، معالجه و کنترل بیماري) ج
  .»واقع ابتلاي به بیماريایجاد شرایط مناسب براي تأمین خدمات پزشکی در م) د

ي اي دیگري نیز به فراخور موضـوع خـود بـه مقولـه    المللی و منطقهچنین اسناد و معاهدات بینهم
 - ي حقـوق اقتصـادي  در کنار این مسـئله بایـد اشـاره داشـت کـه کمیتـه        1.اندحق بر سلامتی پرداخته

ي تفسـیر عمـومی شـماره    2000در سال  اجتماعی و فرهنگی به عنوان نهاد ناظر بر اجرا و تفسیر میثاق،
  :دصادر نمو» ترین استاندارد قابل حصول سلامتیحق بر عالی«خود را در موضوع  14

( Committee on Economic, Social & Cultural Rights (CESCR), "The Right to the Highest 

Attainable Standard of Health", General Comment No.14, 2ooo). 

المللی حقوق بشري، هم قابل توجه است که در برخی موارد مفاهیم به کار رفته در اسناد بین
. ي شـمول، از شـفافیت کـافی برخـوردار نیسـتند     به لحاظ مفهومی و هم به لحاظ قلمرو و حـوزه 

توانـد در عمـل باعـث بـروز مشـکل و اخـتلاف نظـر در اجـرا و تفسـیر در میـان           همین مسئله می
از این رو، تفاسـیري کـه از سـوي نهادهـاي نظـارتی ایـن اسـناد در قالـب         . ضو شودهاي عدولت

توانند به روشن شدن مفهـوم هـر حـق و    شوند، میصادر می 3یا ملاحظات نهایی 2تفاسیر عمومی
      .  ها در قبال آن کمک نمایندي شمول تعهدات دولتدامنه
  

  هاي بنیادین حق بر سلامتی مؤلفه)  ب
هایی را براي حـق بـر سـلامتی ذکـر کنـیم، بـا یـد بـه چهـار          کلی اگر بخواهیم مؤلفهبه طور 

  : ي اساسی اشاره کردمؤلفه
شود، اولین الشمول است؛ هرگاه از سلامتی صحبت مینخست؛ حق بر سلامتی حقی فراگیر و عام

بهداشـتی و مراکـز   هـاي  شود، دسترسی به مراقبتترین مفهومی که از آن به ذهن متبادر میابتدایی«و
                                                                                                                                                                                                                     

امحـاي  » 1979«نسـیون ، کنوا)5ي  قسـمت ه مـاده   4بند(ي اشکال تبعیض نژادي امحاي کلیه» 1965«کنوانسیون .1
، کنوانسـیون  )24ي مـاده  1بند( حقوق کودك) 1989(، کنوانسیون)12ي  ماده 2بند(ي اشکال تبعیض علیه زنان کلیه

ي آمریکایی ، اعلامیه)11ي ماده( اجتماعی اروپائی» اصلاحی1996« ، منشور)25ي ماده(حقوق افراد معلول» 2006«
، پروتکل الحاقی به کنوانسیون آمریکایی حقوق بشر معروف بـه پروتکـل   )11يماده(»1948«حقوق و تکالیف بشر

  ).17ي ماده(» 1990« ي حقوق بشر اسلامیو اعلامیه) 10ي ماده(» 1988«سان سالوادور
2. General Comment.
3. Concluding Observations.
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هاي بهداشتی اولیه و ضروري و بدون شک مراقبت). 74:،ص1387شجاع،(»بهداشتی و درمانی است
ها عناصـر  در اختیار داشتن این امکانات، عنصري مهم در تحقق حق بر سلامتی هستند، اما در کنار آن

سـتاندارد سـلامتی جسـم و    تـرین ا دیگري نیز وجود دارند که در راه نیل به حصول کامل حق بر عالی
یـاد   1»ي سـلامتی بنیادهاي تعیـین کننـده  «تحت عنوان ها روان، اهمیتی مضاعف دارند که کمیته از آن

از جملـه ایـن بنیادهـا    .(CESCR,2000,para:4; Bettcher, Yach & Guindon, 2000, pp:522-24).کنـد می
آب آشامیدنی بهداشتی و سـالم، محـیط   توان به غذاي کافی و مقوي، محیط زیست سالم و پاك، می

  .  (Grover, 2009, para:8 )کاري ایمن و دسترسی به داروهاي اساسی اشاره کرد
هاست؛ در این مفهوم آزادي به این معناست که دوم؛ حق بر سلامتی متضمن یکسري آزادي

2قرار گیردها یا معالجات پزشکی اجباري هیچ کس نباید بدون رضایت خود تحت انجام آزمایش

(CESCR, 2ooo, para:8 ) .ي بهداشت و درمان و مسائل پزشکی هاي علمی که در زمینهپیشرفت
تواند آثاري منفی بر سلامتی انسان نیز داشته باشد، به ویژه گیرد، در کنار منافع آن، میصورت می

ان کارآیی داروهـا و  براي ارزیابی میز 3هاي بالینیگاه که انسان، موضوع انجام انواع آزمایشآن
بایسـت  هرگونه آزمـایش و تحقیـق پزشـکی اجبـاري مـی     . گیردهاي درمانی جدید قرار میشیوه

با . )(Kloss, 2005, pp: 56-58ممنوع شمرده شده و رضایت فرد در هر مورد باید از قبل اخذ شود
د به شکنجه و رفتارها کس نبایهیچ«میثاق حقوق مدنی و سیاسی که اشاره داشته  7ي استناد به ماده

که هیچ فردي نباید بدون رضایت خود و مجازات ظالمانه و غیرانسانی محکوم شود، به ویژه این
تـوان گفـت کـه اقـدامات یـا      ، مـی »محکوم شود که تحت آزمایش علمی و پزشکی قرار گیـرد 

المانـه و  هاي پزشکی اجباري و تحمیلی به سان شکنجه یا دیگر رفتارهاي غیرانسـانی، ظ آزمایش
در نتیجه واضح است که به نـام پیشـرفت علـم و دانـش پزشـکی،      . روندتحقیرکننده به شمار می

که ریشه در حیثیت (چون حیات و سلامتی انسان را هاي بنیادین حقوق بشري همتوان آموزهنمی
  . ، نادیده گرفت)ذاتی او دارند

ق دارد کـه در محـیط و   فـردي اسـت؛ انسـان ح ـ    4سوم؛ حق بـر سـلامتی شـامل اسـتحقاقات    
اي سالم و امـن زنـدگی کنـد، چـرا کـه برخـورداري از محـیط زنـدگی و اجتمـاع سـالم،           جامعه
ها موظف هستند تا حد امکـان محیطـی سـالم را فـراهم     دولت. ي انسان استي رشد بالندهلازمه

                                                                                                                                                                                                                     

1. Underlying Determinants of Health.
2. Non-Consensual Medical Treatment
3. Clinical Trials.
4. Entitlements.
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بـه  . اشته باشـند ها بتوانند در چنین محیطی، حیاتی همراه با سلامتی و رفاه دکنند تا شهروندان آن
دولـت مکلـف اسـت بـراي تحقـق بهداشـت و سـلامت همگـانی سیسـتم بهداشـتی           «بیان دیگر، 

بنـابراین در قلـب حـق بـر     . اي را در سطح ملّی تأسـیس نمایـد  ریزي شده، مؤثر و یکپارچهبرنامه
د در مندي از استاندارد بالاي سلامتی، یک سیستم سلامتی مؤثر و یکپارچه قرار دارد که بایبهره

هـاي  چنـین تحقـق زیرسـاخت   هـاي بهداشـتی و هـم   هاي مناسب بـراي مراقبـت  ي برنامهبرگیرنده
  ). 76: شجاع، همان، ص(»ي حق بر سلامتی باشدکنندهتعیین

ترین استاندارد سلامتی، در گـزارش  گر اسبق موضوع حق بر عالیگزارش 1»پل هانت«آقاي 
مؤثر و  2در مرکز ثقل حق بر سلامتی، سیستم بهداشتی«خود به شوراي حقوق بشر اظهار داشته که 

بدون وجود . هاي بهداشتی و عناصر اصلی سلامتی استپارچه نهفته است که متضمن مراقبتیک
 ,Hunt, 2008(» ترین استاندارد قابل حصـول سـلامتی محقـق نخواهـد شـد     چنین سیستمی، عالی

para:15(.اي استقرار یابـد کـه همگـان بتواننـد از     گونهچنین سیستم بهداشت همگانی باید به هم
ي ایـن  از جملـه . ترین سطح سلامتی برخـوردار باشـند  مندي از عالیهاي برابر جهت بهرهفرصت
هـاي بهداشـتی اساسـی،    توان به دسترسی به داروهـاي اساسـی، خـدمات و مراقبـت    ها میفرصت

هاي قبل و بعد ي، زایمان و مراقبتها، بهداشت جنسی و باردارپیشگیري، درمان و کنترل بیماري
.و آموزش بهداشت فردي و جمعی اشاره کرد 3از آن ( Grover, op. cit, para:8)   
ي امکانات و خدمات چهارم؛ رعایت اصل عدم تبعیض و انصاف در توزیع مناسب و عادلانه  

ض، از اصول بنیادین در اصل منع تبعی. بهداشتی نقش مهمی در نیل به استاندارد بالاتر سلامتی دارد
میثـاق هـم اشـاره شـده اسـت،       2)2(ي گونه که در مـاده المللی حقوق بشر است و هماننظام بین

. هاي عضو باید حقوق مندرج در میثاق را بدون تبعیض از هر حیث براي همه تضمین کننددولت
نها بایـد مـورد توجـه    باشند و نیازهاي آها مستحق رفتار ترجیحی نیز میدر این میان برخی گروه

  (Forman, 2007, p:113 ) .خاص قرار گیرد از جمله زنان، کودکان، افراد سالخورده و معلولان 
                                                                                                                                                                                                                     

1. Paul Hunt.
کند که در کنار هم را شناسائی می) Building Blocks(حق بر سلامتی شش عنصر اساسی  يگر ویژهگزارش.2

و  سیستم اطلاعات بهداشت - 3نیروي کار  -2خدمات بهداشتی  - 1:کنندریزي مییک سیستم بهداشتی را پایه
  :مدیریت، راهبري و نظارت - 6تأمین مالی بخش بهداشت و  -5محصولات دارویی  - 4درمان 

Paul Hunt, Report of the Special Rapporteur on the Highest Attainable Standard of Health, Human 
Rights Council, Res.7/11, 31January 2008, para.68.
3. Pre-Natal and Post-Natal Treatment.
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  المللی حقوق بشري حق بر سلامتی در نظام بینها در گسترهتعهدات دولت) پ
ي حقی اجتماعی بشر، به منزله -حق بر بهداشت و سلامت به عنوان یکی از حقوق اقتصادي

ي بـه طـور کلـی مداخلـه    . ي دولـت اسـت  شود که تحقق آن ضرورتاً مستلزم مداخلـه لمداد میق
رویکرد کلی اینست که . ي حقوق بشر را باید از دو منظر مثبت و منفی نگریستدولت در زمینه

ي اثبـاتی و ایجـابی دارد و در حقـوق نسـل اول، ایـن      ي دولت در حقوق نسل دوم، جنبهمداخله
ي دولت در حقوق مـدنی  ترین مداخلهدر واقع باید کم. شودعدمی فرو کاسته می مداخله تا حد

اما . اجتماعی و فرهنگی فرض گرفت -و سیاسی را در برابر بیشترین مداخله در حقوق اقتصادي
ي ایجابی دولت نیز هستند و از ایـن حیـث،   در عین حال، حقوق مدنی و سیاسی، مستلزم مداخله

اي منطقـی بـا   هـا ملازمـه  مندي و اجراي کامـل آن روند؛ چرا که بهرهمار میهایی مثبت به شحق
در طـرف مقابـل؛ حقـوق اقتصـادي و     . ي حمایتی دولت از بـاب تعهـد بـه حمایـت دارد    مداخله

هـایی منفـی   تابـد، حـق  ي تحدیـدي دولـت را برنمـی   رو کـه هرگونـه مداخلـه   اجتماعی نیز از آن
ي منفی مداخله در حقـوق نسـل اول، در مـتن اسـت و     نبهشوند با این توضیح که جمحسوب می

ي مثبت مداخلـه اسـت کـه در مـتن     ي مثبت آن در حاشیه، و در حقوق نسل دوم  این جنبهجنبه
  . قرار دارد و بعد منفی را به حاشیه رانده است

ي حـق بـر سـلامتی، در یـک     المللی حقوق بشر و به ویـژه در زمینـه  به طور کلی در نظام بین
تعهـد بـه رعایـت، حمایـت و     : ها قابل شناسایی استبندي سه دسته تعهد کلی براي دولتسیمتق

توان گفت که تعهد به رعایت و احترام به حق به اجمال می. )(Grover, op. cit., para.10(b)اجرا
هـا بـه طورمسـتقیم یـا بـه طـور غیرمسـتقیم از مداخلـه در         بر سلامتی مسـتلزم اینسـت کـه دولـت    

کنـد کـه از   تعهـد بـه حمایـت، دولـت را ملـزم مـی      . ندي از حق بر سـلامتی اجتنـاب کننـد   مبهره
هاي طـرفین ثالـث حمایـت بـه عمـل      مندي از حق بر سلامتی در برابر مداخلات و مزاحمتبهره

ي طیـف وسـیعی از اقـدامات قـانونی، قضـایی، مـالی       آورد ودر نهایت تعهد به اجرا در بردارنده
؛ 183-185:، صـص 1389ایـده، کـراوزه و روسـاس،   (رد حـق بـر سـلامتی اسـت    جهت اجرا و پیشب...و

 2ي مـاده  1میثاق حقـوق اقتصـادي، اجتمـاعی و فرهنگـی در بنـد      ).152-:158، صص1387کرِیوِن،
  : کندهاي عضو را ترسیم میماهیت کلی تعهدات دولت

شـوند کـه بـا سـعی و اهتمـام خـود و از       هاي عضو میثاق متعهد مـی دولت«
هـاي اقتصـادي و فنـی و بـا     المللی به ویژه در زمینـه همکاري و تعاون بین طریق

استفاده از حداکثر منـابع موجـود بـه منظـور حصـول تـدریجی و اعمـال کامـل         
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ي وسـایل مقتضـی بـه خصـوص بـا      حقوق شناخته شده در ایـن میثـاق بـا کلیـه    
  .»گذاري اقدام نماینداقدامات قانون

تی در چـارچوب میـزان منـابع در دسـترس هـر دولـت، در       بر این اساس، تحقق حق بر سـلام 
پـذیر  لذا تحقق این حـق بـه صـورت آنـی امکـان     . باشدها میي حداکثري از آنداخل و استفاده

رو اسـت کـه میثـاق از تحقـق     نیست، بلکه مستلزم گذشت زمان و صـرف منـابع اسـت و از ایـن    
در این راستا، اتخاذ . کندبت میالحصول صحاجتماعی در فرآیندي تدریجی -هاي اقتصاديحق

هـاي  بـا توجـه بـه ظرفیـت    ... و اجراي برنامه هاي اقتصادي، مالی، قانونی، بهداشتی و درمـانی و  
هـا  ها، جزو اولویتگیري از منابع بخش خصوصی به عنوان بازوي کمکی دولتها و بهرهدولت

 1بخش عمومی و خصوصیهمکاري و مشارکت میان .)(CESCR, 1990, para:9شودشمرده می
هـا  بسیاري از دولـت . اجتماعی بسیار حائز اهمیت است-ي حقوق اقتصادي در زمینه 1خصوصی

یافتگی، با چالش کمبـود امکانـات مواجـه    هاي اقتصادي و عدم توسعهبه دلیل ضعف زیرساخت
اجتماعی و به ویژه وضـعیت بهداشـت    -تواند وضعیت حقوق اقتصادي هستند و همین مسئله می

  (Buse & Walt, 2000, p:553 ).متی را در این کشورها با بحران مواجه سازدو سلا
ي طـرق مقتضـی و بـا    ي کلیـه اقدامات لازم را به وسیله"هاي عضو میثاق متعهدند که دولت

  :3ي کمیته در تفسیر عمومی شماره. خود اتخاذ کنند "استفاده از حداکثر منابع موجود
( CESCR, "The Nature of States Parties Obligaions", General Comment No.3, Art.2(1), 

14 December 1990).

میثاق تعهد به فعل و تعهد  2ي هاي عضو بیان داشته که مادهدر مورد ماهیت تعهدات دولت 
این دو مفهوم تـا حـدودي بـا    .(.CESCR., 1990, para.2 )کندها تحمیل میبه نتیجه را به دولت

در واقع . تداخل دارند؛ چرا که وجود تعهد به نتیجه، لزوماً شامل تعهد به فعل نیزهستدیگر یک
. ي آن نیز متعهد اسـت دولتی که متعهد به نتیجه است، به طریق اولی نسبت به فراهم کردن زمینه

ی؛ ي حق بر سـلامت در زمینه. به بیانی دیگر، التزام به شیئ، التزام به لوازم و مقدمات آن نیز هست
تعهد به نتیجه عبارت است از اتخاذ قوانین ملی لازم، و تعهد به انجام اقدامات تا حد ممکن و در 

ي امکانات موجود جهت نیل به نتایج مورد نظر این قـوانین، مضـمون تعهـد بـه فعـل را      محدوده
اقـدامات   .)149-152:؛ کریون، همـان، صـص   37-42: ، صص1382شایگان، ( دهدتشکیل می

ي مورد نظـر میثـاق؛ یعنـی تحقـق اهـداف و اسـتانداردهاي       باید معطوف به حصول نتیجه ذیربط
                                                                                                                                                                                                                     

1. Public-Private Partnership.
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بعد مهم این اقدامات، اقدامات تقنینی است؛ از جمله وضع قوانین جدید، اصلاح و . خاص باشند
بـدون شـک ایـن اقـدامات بـراي       (CESCR, 2000, para:31 ).الغاي قوانین مغایر با مفـاد میثـاق  

اجتمـاعی و فرهنگـی اجتنـاب     -ي مصادیق حقوق بشر از جمله حقوق اقتصـادي حمایت از کلیه
هـا در  توانند چارچوب قانونی مستحکمی براي اجرا و حمایـت از ایـن حـق   ناپذیرند؛ چرا که می

در کنـار اقـدامات تقنینـی، اقـدامات مقتضـی دیگـر از جملـه تمهیـد         . موارد نقض فراهم آورنـد 
ؤثر و اقدامات مالی، آموزشی و اجرایـی نیـز بایـد بـراي تحقـق      هاي قضایی و غیرقضایی مجبران

  (Ssenyonjo, 2010, p:45 ).استاندارد عالی سلامتی و بهداشت به کار گرفته شوند
هاي عضو در اجرا و تحقق تدریجی حق بر سلامتی، تعهد به استفاده از بعد دیگر تعهد دولت

هــا از حــداکثر منــابع کــه دولــتاز ایــنبــراي احــر. حــداکثر منــابع موجــود و در دســترس اســت
که چه منـابعی  اول، تعیین این: موجودشان استفاده کرده اند یا خیر، دو مشکل عمده وجود دارد 

که آیا دولت عضو از این منـابع بـه طـور    هاي عضو قرار دارند و دوم اینواقعاً در دسترس دولت
تعیین محتواي تعهد  1»در دسترس«طلاح اص. (Ibid, p:51 )حداکثري استفاده کرده است یا خیر؟

هـا  سـازد؛ چـرا کـه دولـت    شود ، مشکل مـی تدریجی و احراز مواردي را که این تعهد نقض می
با ایـن  . توانند عدم اجراي آن را با استناد به فقدان یا محدودیت منابع در دسترس توجیه کنندمی

چه کـه منـابع تحـت اختیارشـان اجـازه      آنها اقدامی فراتر از وجود، میثاق انتظار ندارد که دولت
و » حـق بـر سـلامتی   « این بدان معناست که محتواي تعهد به تحقق تدریجی. دهد، انجام دهندمی

. اجتماعی و فرهنگی به حداکثر استفاده از منابع در دسترس بسـتگی دارد  -سایر حقوق اقتصادي
لتـی و هـم بـه منـابع بخـش      شـود، هـم بـه منـابع بخـش دو     وقتی از منابع در دسترس صحبت مـی 

شـود کـه از طریـق    چنین شامل آن دسته از منابعی نیز میهم(Ibid, p:52 ).خصوصی اشاره دارد
ي حداکثري از منابع تحـت اختیـار دولـت    استفاده. گرددالمللی حاصل میهمکاري و تعاون بین

هـا بایـد در   کـه دولـت   ترین استاندارد سلامتی مورد نظر میثاق، به این معناسـت براي تحقق عالی
اجتماعی و بالاخص حق بر بهداشت و سلامتی را در اولویـت   -تخصیص منابع، حقوق اقتصادي

ي تخصـیص و تقسـیم   گیري راجع به نحوهها در تصمیمدر این ارتباط، اگرچه دولت. قرار دهند
بشر در  حقوق"برخوردارند، اما لازم است که تحقق  2ي صلاحدیدمنابع موجود، از یک حاشیه

ي صلاحیت تفسـیر بـه   اعطاي این حاشیه. (CESCR,2000, para:53)در اولویت قرار گیرد "کل
                                                                                                                                                                                                                     

1. Available.
2. Margin of Discretion.
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 -هاي عضو به این جهت است که اعضا، اقدامات و تدابیري را کـه بـا وضـعیت اقتصـادي    دولت
  . ها متناسب هستند، اتخاذ کننداجتماعی و فرهنگی خاص آن

توسـط  » اسـتفاده از حـداکثر منـابع موجـود    «عهـد بـه   تـوان اجـراي ت  هایی که مـی یکی از راه
ي اختصـاص  ها را مورد ارزیابی قرار داد، اینست که باید توجه داشـت کـه میـزان بودجـه    دولت

هاي بهداشتی اولیه چه میزان است و چـه  یافته به بخش بهداشت همگانی و تعمیم سیستم مراقبت
) هـاي مربـوط بـه خریـد تسـلیحات نظـامی      مثـل هزینـه  (میزان بودجه به مسـائلی خـارج از میثـاق   

مشـکل بسـیاري از کشـورها، کمبـود یـا محـدودیت منـابع نیسـت بلکــه         . اختصـاص یافتـه اسـت   
ها، در غالب موارد از تخصیص نادرست منابع و امکانات موجـود  مشکلات راجع به منابع دولت

قیمـت  گـران هـاي گزافـی کـه صـرف خریـد تسـلیحات       به عنوان نمونـه، هزینـه  . گیردنشأت می
ي مسائلی از قبیل تعمیم بهداشـت همگـانی و خـدمات بهداشـتی اولیـه یـا       شود، اگر در زمینهمی

توانـد از بـروز مشـکلات    پیشگیرانه، آموزش، مسکن و محیط زیست سرمایه گذاري شـود، مـی  
ــر ســر راه تحقــق اســتانداردهاي مــورد نظــر میثــاق بکاهــد    ــابع ب احتمــالی ناشــی از کمبــود من

.(Ssenyonjo, op. cit, p:53)  
  

  اجراي حق بر سلامتی؛ چالش میان تعهد به وسیله و تعهد به نتیجه) ت
ي پیش از این اشاره شد، تحقق حق بر بهداشت ضـرورتاً بـه صـورت تـدریجی و بـا اسـتفاده      

هاي عضـو متعهدنـد کـه    دولت. ها صورت خواهد پذیرفتحداکثري از منابع در دسترس دولت
تـرین اسـتاندارد قابـل حصـول سـلامتی      باشند تا هرچه بیشتر به سوي عـالی تلاش حداکثر داشته 

تـوان  اما اگر دولتی به راستی ناتوان از تأمین این استاندارد باشد، نمـی . جسم و روان گام بردارند
اي که در پس تعهد به فعل نهفته اسـت، اینسـت کـه    به عبارت دیگر؛ فلسفه. او را مسئول دانست

ي وي خارج است، مکلّـف دانسـت، بلکـه    توان نسبت به کاري که از عهدههیچ شخصی را نمی
بـا ایـن وجـود در    . انجام یک تکلیف با داشتن ابزارهاي لازم و قدرت بر انجـام آن ملازمـه دارد  

ي حقوق بشر، پذیرش این استدلال با قدري تردید همـراه اسـت؛ چـرا کـه مطلـقِ نـاتوانی       حوزه
المللـی حقـوق بشـري از جملـه تعهـدات      دم اجابت تعهدات بینتواند مجوزي براي عدولت نمی

در واقع اگر دولتی ادعا داشته باشد که به علت محدودیت یا فقدان منـابع و  . ناشی از میثاق باشد
هـاي  ي تـلاش امکانات، نتوانسته تعهدات ناشی از میثاق را اجرا نماید، باید ثابت کنـد کـه کلیـه   

ن به دلیل محدودیت منـابع، از اجـراي کامـل تعهـدات بازمانـده      خود را به کار گرفته است، لیک
البته نباید فراموش کردکه با وجود نسبی بـودن اجـراي تعهـد    (CESCR, 2002, para:41 ).است
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، ایـن  )ها نسبت به همـدیگر هاي دولتبه دلیل ناهمگونی امکانات و توانائی( به حصول تدریجی
(Fidler, 1999, p:184 ).ها را توجیه نمایدلتاز جانب دو 1تواند انفعالموضوع نمی

گوید و به موانع ناشی از محـدودیت منـابع   که میثاق از تحقق تدریجی سخن میبا وجود این
کند،  باید گفت که میثاق در کنـار تعهـد بـه تحقـق تـدریجی حقـوق منـدرج در آن،        اذعان می

)آورد کـه داراي اثـر فـوري هسـتند     تعهداتی را به بـار مـی   Ssenyonjo, op. cit, p:38)  و قصـور
» حق بـر سـلامتی  «در واقع، . تواند توجیه شوددولت در رعایت این تعهدات واجد اثر فوري نمی

شود که داراي اثر فوري فقط شامل تعهد به تحقق تدریجی نیست، بلکه تعهداتی از آن ناشی می
الحصول اسـت،  ندي تدریجیهرچند مشروط به تحقق در چارچوب رو» حق بر سلامتی«. هستند

هـا در  تعهـد دولـت  . باشـد ي حداقلی است که مستلزم تحقق فوري مـی اما این حق داراي آستانه
از جملـه ایـن تعهـدات حـداقلی بنیـادین،      . ي فوري استها از نوع تعهد به نتیجهقبال این حداقل

متی، تضمین دسترسی به ي توسعه و اعتلاي حق بر سلاي جامع در زمینهتوان به تدوین برنامهمی
ي خـدمات و تسـهیلات مربـوط بـه     خدمات بهداشتی براي همه و بدون تبعیض و توزیع عادلانـه 

هایی هسـتند کـه   ها حداقلاین (Hunt, 2008, para:15(a),(b),(c) ).بهداشت و درمان اشاره کرد
هـا را تضـمین   هر دولت عضو میثاق باید منصرف از میـزان منـابع و امکانـات موجـود خـود، آن     

بـه  . هاي معیشتی، بهداشتی و آموزشی لازمه حیثیت ذاتـی انسـان هسـتند   حداقل« نماید؛ چرا که 
هـا بـه   منـدي از آن هاي رفاهی هستند که عدم بهرهحداقلها یکسريرسد که این حداقلنظر می

جلـد   قـاري سـید فـاطمی،   ( » رودي نقض صریح کرامت ذاتی و حیثیت انسانی به شمار میمنزله
اما این تعهد فقط منحصر به این سطح حداقلی نیست، بلکه بعـد   .)259-262: ، صص1388دوم، 

ها را تـأمین و  ها بایددر ابتدا این حداقلدیگر آن، تعهد به نتیجه رو به افزایش است؛ یعنی دولت
منـدي از  ي بعد تلاش کنند به تناسب منابع تحت اختیار خود، میزان بهرهتضمین کنند و در وهله

بنـابراین تعهـدات مربـوط بـه حقـوق      . هـا را بـه حـداکثر برسـانند    ها را افزایش و حـداقل این حق
).(Potts, 2007, p:12اجتماعی و فرهنگی فقط از نوع تعهد به وسیله نیست -اقتصادي

هـاي عضـو میثـاق    اجتمـاعی و فرهنگـی از دولـت    -در این ارتباط، کمیتـه حقـوق اقتصـادي   
چنـین یکسـري   کمیته هم. قق حداقلی حقوق مندرج در میثاق را تضمین نمایندخواهد که تحمی

  :دهدمورد اشاره قرار می» حق بر سلامتی«را در مورد  2»تعهدات محوري حداقلی«
                                                                                                                                                                                                                     

1. Passivity.
2. Minimum Core Obligations.
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ها بدون تبعیض به ویـژه در  تضمین برخورداري و دسترسی به امکانات، خدمات و مراقبت* 
  پذیر و محروم،هاي آسیبمورد گروه

ین دسترسی به ضروریات معیشتی حداقلی یا تضمین رهایی از گرسنگی براي همه،تضم*
تضمین دسترسی به سرپناه ، امکانات بهداشتی اولیه و آب آشامیدنی سالم،*
دسترسی به داروهاي اساسی،*
تضمین توزیع عادلانه و برابر خدمات و امکانات بهداشتی،*
عمل در سطح ملی براي بهداشت عمومی،هاي ها و برنامهتصویب و اجراي خط مشی*
هاي بهداشتی بارداري، تولید مثلی و بهداشت مادران و کودکـان در قبـل و   تضمین مراقبت*

بعد از تولد،
هاي واگیردار،سازي اجتماعی در برابر بیماريمصون*
1هاي فراگیر و بومی،پیشگیري، درمان و کنترل بیماري*

ترین مسائل بهداشتی جامعه، ي مهمداشتی در زمینهآموزش و دسترسی به اطلاعات به*
(CESCR, 2000, paras:43-44 ).تعلیم و تربیت کارشناسان و متخصصین امر بهداشت و سلامتی*

  »حق بر سلامتی«؛ رهیافت حداقلی و حداکثري به »حق بر سلامتی«محتواي ) ث
سازد، ارتباطی است که این چه که تعیین محتواي حق بر بهداشت و سلامتی را دشوار میآن

اجتمـاعی و   -اکثر مصـادیق حقـوق اقتصـادي   « در واقع . حق با سایر مصادیق حقوق بشري دارد
فرهنگی در جهت تأمین و تضمین شرایطی که افراد بتوانند از سـلامتی برخـوردار باشـند، نقشـی     

جدا موضوعی» ق بر سلامتیح«رو از این(Fidler, op. cit, p:181).»کننداساسی و بنیادین ایفا می
تواند بـدون توجـه بـه سـایر     اجتماعی و فرهنگی نیست و نمی -از سایر مصادیق حقوق اقتصادي

معنـاي  » حـق بـر سـلامتی   «تر، به عبارتی ساده. مصادیق حقوق بشر در کل مورد توجه قرار گیرد
براي (Molinari, 1998, p:49).آوردواقعی خود را در تعامل با دیگر حقوق بنیادین به دست می

اجتمـاعی و فرهنگـی دو    -ي حقوق اقتصاديورود به بحث باید گفت که به طور کلی در زمینه
اصــل منــع تبعــیض و اصــل حصــول : باشــنداصـل وجــود دارد کــه بــر کلیــت میثــاق حــاکم مــی 

اصــل منــع تبعــیض متضــمن تعهــدي مطلــق اســت و جــزو  .(Hunt, 2007, para:56)تــدریجی
منـدي  را در بهـره رود که هر دولتی موظف است که رعایـت آن ینی به شمار میهاي بنیادحداقل

                                                                                                                                                                                                                     

1. Epidemic and Endemic Diseases.
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بـاره  میثاق در ایـن  2يماده2بند . و امکانات و خدمات بهداشتی تضمین کند» حق بر سلامتی«از 
  :بیان داشته که

هاي عضو باید تضمین کنند که حقوق مندرج در این میثـاق بـدون تبعـیض از حیـث     دولت«
  .»اجرا خواهند شد... نس، زبان، مذهب، ملیت و نژاد، رنگ، ج

اجتمـاعی و فرهنگـی حـاکم     - این اصول ماهیتاً اصولی عام بوده و به تمام موارد حقوق اقتصادي 
ها در ارتباط با میثاق، متعهـد بـه اجـراي آن هسـتند،     تعهد کلی اینست که هر اقدامی که دولت. هستند

بري و عدم تبعیض باشد و از سویی نیـز منـتج بـه نتیجـه شـدن      سو باید در پرتو رعایت اصل برااز یک
از منظـر ایـن دو اصـل و از    . الحصول به دست خواهـد آمـد  این اقدامات در اصل طی فرآیند تدریجی

رهگذر تحلیل نوع و کیفیت اقدامات انجام شده بر اسـاس امکانـات اقتصـادي و فنـی موجـود در هـر       
تـوان بـه   قق حق بر سـلامتی در کشـورهاي مختلـف، مـی    کشور و انعکاس آن در سطوح متفاوت تح

. یک سطح حداقلی و حداکثري از محتواي حق بر سلامتی دست یافت
در کنـار تحقـق تـدریجی آن، داراي    » حق بر سـلامتی «طور که پیش از این اشاره شد، همان

 -اهیهـاي رف ـ برخورداري از این حداقل. ها هم هست که واجد اثر فوري هستندیکسري حداقل
ها نسبت بنابراین، تعهد دولت. بهداشتی گویاي رهیافت حداقلی بر محتواي حق بر سلامتی است

مندي از این محتواي حـداقلی  بهره. ي فوري استهاي رفاهی، تعهد به نتیجهبه تحقق این حداقل
حـق بـر   «در ایـن چـارچوب،   . شـود در سلامتی، از ضروریات کرامـت ذاتـی انسـان قلمـداد مـی     

شـود به نبود بیمـاري و برخـورداري از وضـعیت مطلـوب جسـمی و روانـی تعبیـر مـی        » یسلامت
.(Lazzarini, 1997, p:29) ي اصـلی حـق بـر سـلامتی را تشـکیل      در واقع رهیافت حداقلی هسـته

  . دهدمی
در طرف مقابل، مطابق با رهیافت حداکثري، هردولتی متعهد اسـت کـه شـرایط لازم بـراي بهـره     

خود را از سلامتی ، درچارچوب منابع موجود و تا حد ممکن تأمین و تضمین کنـد مندي شهروندان 
.( Ibid)   ،ماهیتـاً بـه مـوازات رشـد     » حـق بـر سـلامتی   «این رهیافت مبین اصلی است که به موجـب آن

هـاي دولـت، امکـان    کند و از این رو به تناسب رشد اقتصادي و افزایش توانمنـدي اقتصادي، رشد می
).(Fidler, op cit, p:186ترین سطح قابل حصول سلامتی فراهم خواهد آمدنیل به عالی

چیزي بیش از صرف نبـود بیمـاري اسـت؛    » حق بر سلامتی«در واقع در رهیافت حداکثري،  
چـون  هـم » کننـده بنیادهاي تعیین«در تعیین محتواي حق بر سلامتی بر اساس رهیافت حداکثري، 

میدنی سالم، محیط زیسـت پـاك، دسترسـی بـه داروهـاي      برخورداري از غذاي کافی، آب آشا
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ناپذیر دارنـد، چـرا کـه میـزان تحقـق هـر کـدام از ایـن         نقشی انکار... سی، مسکن، آموزش واسا
از طرفـی نیـز   . ترین اسـتاندارد قابـل حصـول سـلامتی دارد    عناصر، تأثیري مستقیم در تحقق عالی

  . یافتگی کشور ذیربط استشد و توسعهي رتحقق حداکثري حق بر سلامتی، نشان دهنده درجه
  

  "المللیمساعدت و همکاري بین"اجراي فراسرزمینی میثاق و )  ج
هـا در اجـراي تعهـدات ناشـی از میثـاق بـا آن دسـت بـه         اي که دولـت مشکل اصلی و عمده

با توجه به ایـن واقعیـت   . ها یا فقدان آن استگریبان هستند، محدودیت منابع در دسترس دولت
اجتمـاعی و فرهنگـی    -اجرا و تحقق یافتن استانداردهاي مورد نظـر میثـاق حقـوق اقتصـادي    که 

ها با عـدم کفایـت   هاست، زمانی که دولتنیازمند استفاده حداکثري از منابع تحت اختیار دولت
المللی با سایر کشـورها،  هاي بینمنابع داخلی مواجه هستند، باید تلاش کنند تا از طریق همکاري

ها در جهت برطرف ساختن نقاط ضعف خود بهره بگیرندها و استعدادهاي این دولتاناییاز تو
Ssenyonjo, op. cit, p:56) .( را به عنوان » المللیتعهد به همکاري و مساعدت بین«در واقع میثاق

اشاره به ایـن  . راهکاري تکمیلی در اجرا و محقق ساختن حقوق مندرج در آن مقرر داشته است
المللـی از سـوي   ي همکـاري و مسـاعدت بـین   سازد که ارائهاین مسئله را به ذهن متبادر میتعهد 

 1ي اجـراي فراسـرزمینی  یافته به کشورهاي ضعیف و ناتوان، به منزلهکشورهاي ثروتمند و توسعه
هاي عضو میثاق را نسـبت  توان دولتبه این ترتیب باید دید آیا می. تعهدات ناشی از میثاق باشد

هـایی کـه در   یعنی اجرا نسبت به افـراد و گـروه  (اجراي فراسرزمینی آن متعهد شناخت یا خیربه 
  .)سرزمین دولت عضو نیستند، اما تحت صلاحیت دولت ذیربط قرار دارند

ي واضح گونه اشارهاجتماعی و فرهنگی هیچ -قابل توجه است که در میثاق حقوق اقتصادي
نشده است بر خلاف میثاق حقوق مدنی و سیاسـی کـه در   2»صلاحیت«و » سرزمین«و روشنی به 

  : مقرر داشته که 2ي ماده 1بند 
شود که حقوق به رسمیت شـناخته  هر دولت عضو میثاق حاضر متعهد می -1«

شده توسط میثاق را نسبت به تمام افـراد واقـع در سـرزمینش و تحـت صـلاحیتش      
  .»مورد رعایت و تضمین قرار دهد

                                                                                                                                                                                                                     

1. Extraterritorial Application.
  :براي بحثی تفصیلی در مورد صلاحیت در کل، بنگرید به.2

M. Shaw, International Law, 6th edition, ( Cambridge: Cambridge University Press, 2008), pp.645-
696 and Ian Brownlie, Principles of Public International Law, 6th edition, ( Oxford: Oxford 
University Press, 1998), pp.299-321. 
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تـوان مشـمول اجـراي    تصـریحی؛ حقـوق منـدرج در میثـاق دوم را مـی      با وجود ایـن، چنـین  
المللـی دادگسـتري در تثبیـت ایـن موضـوع نقشـی       ي قضایی دیوان بینرویه. فراسرزمینی دانست

اي از آراي خود این مسئله را مورد توجه قرار داده و اجـراي  دیوان در پاره. مهم ایفا کرده است
ي مشـورتی خـود در   دیـوان در نظریـه  . ق را تأیید کـرده اسـت  فراسرزمینی تعهدات ناشی از میثا

  :اظهار داشت که 2004ي ساخت دیوار حائل در اراضی اشغالی فلسطین در سال قضیه
اي نـدارد  اجتماعی و فرهنگـی هـیچ مقـرره    -المللی حقوق اقتصاديمیثاق بین«

ه اساساً کند کمیثاق، حقوقی را تضمین می. که قلمرو اجرایی آن را مشخص سازد
با وجود این نباید از این مسئله غافل شد که میثـاق هـم نسـبت بـه     . سرزمینی هستند

ها حاکمیت دارد و هـم نسـبت بـه قلمروهـایی     هایی که دولت عضو بر آنسرزمین
کنـد، اجـرا   اعمـال مـی  ] بـر آن [ که این دولت عضو صلاحیت سـرزمینی خـود را   

  .(ICJ, 2004, para:112 )»گرددمی
هاي نظامی در سرزمین کنگـو ایـن مسـئله را تأییـد کـرد و      ي فعالیتچنین در قضیهمدیوان ه

المللی حقوق بشري نسبت به اقداماتی که یک دولت در اجـراي صـلاحیت   اسناد بین«:افزود که
هـاي اشـغالی انجـام مـی دهـد، قابـل اعمـال        خود در خارج از سرزمین ملی به ویـژه در سـرزمین  

)»هستند ICJ, 2006, para:217).  
ها طبـق  ي تعهدات دولتدهد اینست که دامنهاي که دیوان در این دو رأي به دست مییافته

معاهدات حقوق بشري گسترش یافته و علاوه بر اجرا در سرزمین ملی و تحت حاکمیت دولت، 
اند و از ایـن رو فقـط محـدود بـه اجـرا در      هاي تحت صلاحیت دولت نیز تسري یافتهبه سرزمین

هـاي عضـو میثـاق    این بدان معناست که دولـت . رچوب مرزهاي سرزمینی دولت عضو نیستندچا
اجتماعی و فرهنگی باید حقوق مندرج در میثـاق را نسـبت بـه هـر فـرد تحـت        -حقوق اقتصادي

اختیار یا کنترل مؤثر خود مورد رعایت، حمایـت و اجـرا قـرار دهنـد، حتـی اگـر در چـارچوب        
ي اجـراي  مسـئله (Ssenyonjo, op. cit, p:57 ).ر نداشـته باشـند  سـرزمینی ایـن دولـت عضـو قـرا     

کمیتـه در  . فراسرزمینی میثاق در برخی از تفاسیر عمومی کمیته نیز مورد اشاره قرار گرفته اسـت 
هاي عضو میثاق باید وضعیت واقعی و عینی هـر  دولت«:ي یک بیان داشته کهتفسیر عمومی شماره

منـدي از هـر حـق    م تحت نظارت قرار دهند و از محدوده و میـزان بهـره  ها را به طور منظکدام از حق
 ; CESCR, 1989, para:3»توسط افراد واقـع در سرزمینشـان یـا افـراد تحـت صلاحیتشـان آگـاه باشـند        

CESCR, 1997, para:10 ; CESCR, 2000, para:12(b)).(  
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هـا و  نسبت بـه کلیـه سـرزمین    هاي عضو طبق میثاقچنین اظهار داشته که تعهدات دولتکمیته هم
  (CESCR, Concluding Observations: Israel, 1998, para:8 ).شـوند ها اعمـال مـی  افراد تحت کنترل مؤثر آن

اجتمـاعی و   - بـه میثـاق حقـوق اقتصـادي     1پروتکـل الحـاقی   2)1(ي لازم به اشاره است که طبق مـاده 
دولـت عضـو یـا بـه      "تحـت صـلاحیت   "هـاي  وهتوانند از طرف افراد یـا گـر  شکایات می« فرهنگی، 

بنـابراین، ایـن امکـان وجـود دارد کـه دولـت عضـو         .»ها به کمیته تسلیم شـوند نمایندگی از جانب آن
اش در ارتباط با هر فرد تحت اختیار، کنتـرل مـؤثر یـا اقتـدار ایـن      میثاق به جهت اقدامات فراسرزمینی

ت کنترل مؤثر بر آن دارد، نسبت بـه نقـض تعهـدات    چنین در داخل قلمرویی که این دولدولت و هم
(Ssenyonjo, op. cit, p:58 ).ناشی از میثاق مسئول شناخته شود

                                                                                                                                                                                                                     

1. Optional Protocol to the International Covenant on Economic, Social and Cultural Rights, 
GA.Res.A/RES/63/117, (10 December 2008) :

: اجتماعی و فرهنگی محـول گردیـده اسـت    - ي حقوق اقتصاديبه موجب این پروتکل سه کارکرد جدید به کمیته
دریافـت و   - 2نـدرج در میثـاق؛   دریافت و بررسی شکایات فردي و گروهی مدعی نقض هر یک از حقوق م - 1«

ها یک دولت عضو مدعی است که دیگر عضو میثاق به تعهدات خود الدولی که به موجب آنبررسی شکایات بین
هـاي شـدید و   نقـض  "در مواردي که کمیته اطلاعات موثقی دالّ بـر ارتکـاب    - 3طبق میثاق عمل نکرده است؛ و 

هاي عضو دریافت کرده است، تحقیقاتی انجـام  گی توسط دولتاجتماعی و فرهن - حقوق اقتصادي "سیستماتیک 
اجتماعی و فرهنگی نیز قابل دادخواهی  -تدوین این پروتکل مؤید آن است که حقوق اقتصادي.»خواهد داد

)Justiciable (شکایاتی که از سوي افراد یا گروهی از افراد واقع در قلمرو صلاحیت دولت عضو به . هستند
الدولی، در صورتی علیه دولت خوانده قابل طرح هستند که دولـت  گردد و نیز شکایات بینمیکمیته ارسال 

 1چنـین طبـق بنـد    کمیته هم). پروتکل الحاقی 2و1مواد ( ذیربط عضو میثاق و پروتکل الحاقی به آن باشد
اساس پـس از   بر این. را دارد) (Provisional Measuresپروتکل صلاحیت صدور اقدامات موقتی  5ي ماده

تواند از یک دولت عضو بخواهد که به ي رسیدگی به ماهیت دعوا، کمیته میوصول شکایت و قبل از خاتمه
فوریت درخواست مبنی بر انجام اقدام موقتی به منظور پیشگیري از وارد آمدن یک زیان غیرقابل جبـران بـه   

کمیته در بررسی شکایات و احراز وقوع نقض . هاي ادعایی را مورد بررسی قرار دهدقربانی یا قربانیان نقض
و با توجه بـه یکسـري   ) Country-by-Country(هر یک از حقوق مندرج در میثاق، بر مبناي کشوربه کشور 

شدت و وخامت نقض ادعـایی   -2یافتگی دولت ذیربط سطح توسعه -1: معیارهاي عینی عمل خواهد نمود
عاهایی مبنی بر محـدودیت منـابع در اثـر فجـایع طبیعـی یـا       وجود اد -4وضعیت اقتصادي فعلی کشور  -3

المللی بوده آیا دولت عضو به دنبال همکاري و مساعدت بین -5المللی یا داخلی ي بینمخاصمات مسلحانه
  .المللی براي اجراي میثاق را بدون دلیل موجه رد کرده استهاي بینها و همکاريیا مساعدت
  :ي قابلیت دادخواهی حقوق اقتصادي، اجتماعی و فرهنگی ، بنگرید به ینهي بیشتر در زمبراي مطالعه

آوریـل   4(نویس پروتکل اختیاري میثاق حقوق اقتصادي، اجتماعی و فرهنگی اخوي، پیشسید علی سادات
  ؛ و221-237، صص 1387زمستان ، 4ي ، شماره38ي حقوق، دوره ي ، فصلنامه) 2008

Michael J. Dennis & David P. Stewart, Justiciability of Economic, Social and Cultural Rights: Should 
There Be an International Complaints Mechanism to Adjudicate the Rights to Food, Water, Housing and 
Health?, American Journal of International Law, (2004), Vol.98, No.462, pp.462-515.   
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مهـر تأییـدي بـر قابلیـت     » المللـی مساعدت و همکاري بـین «ي میثاق به از طرفی دیگر، اشاره
المللی، بین در چارچوب انجام تعهد به مساعدت و همکاري. اجراي فراسرزمینی مقررات آن است

ي ها ملزم هسـتند کـه از مداخلـه   در گام اول دولت: گیرد ها در سه قالب قرار میاقدامات دولت
در » حق بر سلامتی«اجتماعی و به ویژه  -مستقیم یا غیر مستقیم در تحقق تدریجی حقوق اقتصادي

رود مانع ال میهاي دیگر که احتمکشورهاي دیگر اجتناب کنند و از تحمیل اقدامات علیه دولت
هـا بایـد از ایجـاد اخـلال در     این بدان معناست که دولت. تحقق این حق شوند، خودداري نمایند

به عنوان مثال از . اجتماعی و فرهنگی در وراي مرزهاي ملی خود اجتناب کنند -حقوق اقتصادي
د یا به الملل حمایت نکننمخاصمات مسلحانه در کشورهاي دیگر و برخلاف مقررات حقوق بین

  . اجتماعی در دیگر کشورها مساعدت و یاري ندهند -هاي حقوق اقتصادينقض
هـا موظفنـد کـه از    المللی، دولتدر گام بعدي براي اجراي تعهد به همکاري و مساعدت بین

ها و نهادهاي واقع در تحت صـلاحیت دولـت و نیـز    ي طرفین ثالث از جمله افراد، گروهمداخله
منـدي از ایـن حـق در کشـورهاي     کنند، در بهرهاقتدار این دولت عمل میکارگزارانی که تحت 
هـاي مقتضـی و لازم   ها متعهدند که مراقبتدر واقع دولت (Ibid, p:59 ).دیگر جلوگیري کنند

را به عمل آورند که هم حقوق بشر را در دیگر کشورها نقض نکنند و هم به نهادهاي غیردولتی 
سـوي مرزهـاي ملـی    د که حقوق بشر را با اقدامات خود در آنتحت صلاحیت خود اجازه ندهن

  . شوندهاي فرامرزي میهایی که باعث ایجاد آلودگیمتأثر سازند از جمله انجام فعالیت
( CESCR, Summary Record of the 49th Meeting: Germany,UN.Doc.E/C.12/2001/SR.49, (30 

Aug. 2001), para:48).

المللـی  هاي فنی و اقتصـادي بـین  این تعهد متضمن فراهم ساختن کمک در گام آخر، اجراي
تـرین اسـتاندارد سـلامتی    المللی به منظور محقـق سـاختن عـالی   هاي بینو دیگر اشکال مساعدت

هـاي فنـی و   ایـن همکـاري و کمـک   . باشـند هـا مـی  درکشورهایی است که نیازمنـد ایـن کمـک   
چه کـه مـبهم اسـت، اینسـت کـه      یثاق است، اما آنالمللی در واقع مشخصه اصلی ماقتصادي بین

ها را براي تحقـق حـق بـر سـلامتی و سـایر      ها تا چه حدي قانوناً متعهدند که این مساعدتدولت
اجتمــاعی و فرهنگــی در کــل بــه کشــورهاي نیازمنــد و خواهــان کمــک و    -حقــوق اقتصــادي

المللـی ممکـن   اري بـین مسـاعدت و همک ـ ).(Ssenyonjo, op. cit, p:60همکاري اعطـا نماینـد  
و اعلامیـه و   1ي حـق بـر توسـعه   است به عنوان یکـی از عناصـر حـق بـر توسـعه کـه در اعلامیـه       

                                                                                                                                                                                                                     

1. UN. Doc, A/Res/41/128, (4 Dec.1986).
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یافتـه  هـاي توسـعه  عمومـاً اکثـر دولـت   . مورد تأیید قرار گرفـت، تلقـی شـود    1ي عمل وینبرنامه
ه کننـد، امـا ایـن کـار را ب ـ    هـاي در حـال توسـعه کمـک و مسـاعدت اعطـا مـی       اگرچه به دولت

آور بـراي  دهند و بـا وجـود هرگونـه تعهـد حقـوقی الـزام      جانبه انجام میصورت اختیاري و یک
  ).(Alston & Quinn, 1987, pp:186-91هاي در حال توسعه مخالف هستندانتقال منابع به دولت

المللی باید گفت که مشخص نیست که آیا این تعهد بدان در خصوص تعهد به همکاري بین
هاي عضو ثروتمند متعهد هستند که به تحقق این حق در دیگر کشورهاي عضو ولتمعناست که د

یافته عضو میثاق چنین هاي توسعهبه عبارت دیگر، آیا به لحاظ حقوقی دولت. کمک کنند یا خیر
هـاي راجـع بـه پـیش نـویس      در طول بحـث . المللی دارند یا خیرتعهدي براي انجام همکاري بین

هاي انگلستان، جمهوري چک، فرانسه، کانادا و پرتغال ثاق، نمایندگان دولتالحاقی به میپروتکل
هـاي  است که واجد جنبـه » تعهد اخلاقی مهم«المللی یک معتقد بودند که همکاري و تعاون بین

ها یـا  ي این کمکیافته جهت ارائههاي توسعهحقوقی نیست و میثاق تعهدي حقوقی براي دولت
دهدهایی را به دست نمیهاي در حال توسعه جهت مطالبه چنین کمکحقی قانونی براي دولت

(Report of the Open-Ended Working . Group…, 2005, para:76)آور نیست که بنابراین تعجب
پیشـرفت  » المللـی تعاون و همکاري بین« نویس پروتکل الحاقی، در خصوص در متن نهایی پیش

و تأسیس یک » نیاز براي مشاوره یا مساعدت فنی«به بیان  14ي چندانی حاصل نشد و فقط در ماده
. هاي عضو اکتفا گردیدهاي فنی و تخصصی به دولتي مساعدتو ارائه 2ي امانیصندوق سپرده

                                                                                                                                                                                                                     

1. UN. Doc, A/CONF.157/23, (12 July 1993).
رو در روابط از این. هاي جهان معاصر، تفاوت کشورها از نظر سطح توسعه استها و واقعیتیکی از ویژگی

و ) Developing States(عه ، درحال توس ـ)Developed States(یافته المللی کشورها به کشورهاي توسعهبین
-Non(نیافتـه  ي ضعیف یا توسـعه یا با توسعه) Least Developed States(کشورهاي باحداقل سطح توسعه 

Developed States (عدم تجانس میان کشورها به خصوص از حیث اقتصادي یکی از عمده . اندشهرت یافته
وجود شکاف میان کشورهاي جهان باعث . مللی بوده استالبین ي المللی به ویژه در عرصهدلایل مناقشات بین

مفهوم حق بر توسعه به  1970ي اي که در اوایل دههگونه هاي اخیر شده است بهطرح حق بر توسعه در دهه
به )1979مارس2(کمیسیون حقوق بشر  4ي ي شمارهقطعنامه. هاي بشري مطرح گردیده استمثابه یکی از حق

عنوان یکی از حقوق بشر به رسمیت شناخت و از دبیرکل ملل متحد درخواسـت   صراحت حق توسعه را به
متعاقب . ي افراد از این حق  بررسی کندي مردمان و همهنمود تا شرایط لازم را براي برخورداري مؤثر همه

ه ب1986ي حق توسعه در دسامبر نویس اعلامیهها و مباحث مختلف در کمیسیون و مجمع عمومی، پیشگزارش
در کنفرانس جهانی وین، حق توسعه به عنوان یک حق مسـلم جهـان    1993در سال . تصویب مجمع رسید

محمود باقري و دیگران، اجراي اصل آزاد سازي : شمول و جزئی لاینفک از حقوق بنیادین بشر شناخته شد
.  24-23، صص )1388(ها، ها وفرصتچالش: تجاري در سازمان جهانی تجارت

2. Trust Fund.
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آقاي پـل  «. المللی را مستثنی نساخته استالبته پروتکل سایر اشکال ممکن همکاري و تعاون بین
رند که در حال حاضر تعهدي حقوقی وجود دارد که پایـه و  بر خلاف پروتکل، عقیده دا »هانت

رسـد  بـه نظـر مـی   .)(Hunt, 2008, para:133نهدالمللی را بنیان میاساس همکاري و تعاون بین
هاي عضوي که به لحـاظ اقتصـادي توسـعه یافتـه هسـتند،      رویکرد کمیته هم بر اینست که دولت

ک و مساعدت ارائه دهند تـا تعهـدات ناشـی از    متعهدند که به دیگر اعضاي در حال توسعه کم
  ,CESCR, Poverty and the International Covenant…, 2001)میثاق را به موقع اجـرا گذارنـد  

para:17.( یافته عضو میثاق تا چه حد خود را مقید به ایـن همکـاري   هاي توسعهکه دولتاما این
 –سد که انجام این همکاري در چارچوبی نهادینه ربه نظر می. دانند، مشخص نیستالمللی میبین

گـاه کـه در سـرزمین یـک     تواند کارآیی بیشتري داشته باشد؛ به ویـژه آن می –مثل سازمان ملل 
رخ ... اي مسلحانه در جریان باشد یا حوادثی طبیعی مثل زلزله و سیل وکشور عضو میثاق مخاصمه

هـاي  ا با بحران مواجه سـازد و حیـات انسـان   دهد و وضعیت بهداشتی و معیشتی شهروندان آن ر
در این وضعیت بحرانی که دولت ملی هم قادر به کنترل اوضاع نیسـت،  . شماري به خطر افتدبی

اي برسد که تداوم و حتی اگر بحران داخلی به مرحله. المللی استقبال نمایدهاي بینباید از کمک
المللی باشد، اي یا بینعلیه صلح و امنیت منطقهاستمرار این وضعیت به نظر شوراي امنیت تهدیدي 

وضـعیت بحرانـی   . شـود صورت باب مداخله و ورود شوراي امنیت به قضـیه گشـوده مـی   در آن
تواند دلیلی براي ي بالایی از شدت و وخامت برخوردار باشد، میبهداشتی و معیشتی اگر از آستانه

بنابراین، همکـاري  . المللی باشدسوي جامعه بینگرانه با اهداف بشردوستانه از ي حمایتمداخله
المللی حقـوق  المللی عنصري مهم در تحقق و استقرار حق بر سلامتی و بهداشت در نظام بینبین

آید، هر چند که برخی مشـکلات عملـی برسـر راه اجـراي آن وجـود دارد کـه       بشر به شمار می
  .تواند از تأثیر و کارآیی آن بکاهدمی

  نتیجه
. ي توجـه اسـت  ي پیوند نزدیکی که با حیات انسان دارد، شایسـته به واسطه» بر سلامتیحق «

هـا و  ترین استاندارد مورد نظر میثاق نیازمند صرف حداکثر منـابع در دسـترس دولـت   تحقق عالی
کـه بـراي سـلامتی    ايکننـده تحقق ایـن اسـتاندارد، بـا توجـه بـه بنیادهـاي تعیـین       . طی زمان است
دلیلش نیز اینست که تحقق ایـن بنیادهـا   . رودها به شمار میی بزرگ براي دولتشمردیم، چالش

هـاي   ي لازم نیل به استاندارد عالی بهداشت و سلامتی است، اما در وضعیتی کـه آلـودگی  مقدمه
،  –خـاکی هسـتند   ي هـاي کـره  چون ریهکه هم –ها زیست محیطی و تخریب روز افزون جنگل
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زایی ، خشک شدن یا آلودگی منابع آب اي، بیابانه گازهاي گلخانهگرمایش ناشی از حجم انبو
اند، در کنار افزایش قحطی که به نوعی روزشمار مرگ زیست بوم انسان را کلید زده... شیرین و

و خشکسالی و فقدان امنیت غذایی، باعث گردیده اسـت کـه سـلامتی انسـان بـیش از پـیش در       
تـرین اسـتاندارد سـلامتی چنـدان     شـاید صـحبت از عـالی    در این شرایط. معرض خطر قرار گیرد

ریـزي  هـا و عـدم برنامـه   از سوي دیگر، محـدودیت منـابع تحـت اختیـار دولـت     . بینانه نباشدواقع
تعهد . صحیح و اصولی در تخصیص و تقسیم منابع، مشکل منابع محدود را چند برابر کرده است

تکمیلـی جهـت توانمندسـازي و بـالا بـردن       المللی هم که به عنـوان سـازوکاري  به همکاري بین
ماند ها در میثاق مطرح گردیده است، بیشتر به یک توصیه میهاي اقتصادي و فنی دولتظرفیت

مشـخص نیسـت   . آور ذکر شده استالمللی الزامتا تعهدي حقوقی، هر چند که در یک سند بین
تـوجهی نشـان   انجام این تعهد بـی که اگر دولتی با وجود برخورداري از امکانات لازم، نسبت به 

ي حمایـت و اجـراي   که مسـئولیت اولیـه  با توجه به این. دهد، چه مسئولیتی متوجه او خواهد شد
ي دولت ملی است، اگر این دولت به دلیل نـاتوانی، از انجـام ایـن مسـئولیت     حقوق بشر بر عهده

ایـن مسـئولیت بـی تفـاوت و بـی       مندي از منابع کافی، نسبت بـه اولیه عاجز باشد یا با وجود بهره
حمایـت   )Responsibility to Protect(تمایل باشد، آیا امکان مداخلـه از بـاب تئـوري مسـئولیت     

الملل هنـوز محـل اخـتلاف نظرهـاي     ناگفته نماند جایگاه این تئوري در حقوق بین! وجود دارد؟
ان در برابـر جنایـات   هرچند این تئوري در مورد حمایت از حقوق اساسی شهروند. بسیاري است

ي این رود و مسئولیت اولیهزدایی و پاکسازي قومی به کار میجنگی، جنایات علیه بشریت، قوم
داند، لیکن استناد بـه ایـن تئـوري جهـت حمایـت از حقـوق       ي دولت ملی میکار را نیز بر عهده

بـه  » ر سـلامتی حق ب ـ«اما نقض .رو استاقتصادي و اجتماعی شهروندان یک کشور با تردید روبه
ي بـالایی از شـدت را دارا باشـد، شـاید     جهت پیوند وثیقی که با حیات انسان دارد، اگـر آسـتانه  

ي با این حـال مشـکلات راجـع بـه نحـوه     . بتواند مداخله از باب مسئولیت حمایت را توجیه نماید
ري در خصوص انجام مداخله و مقام قانونی براي تجویز آن و دامنه اقدامات و سایر مسائل هنجا

  . چنان به قوت خود باقیستاین تئوري هم
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