
  مجله ايراني  
  
 

  

 Abstract ref  

اخلاق:  ینامه کنگره ملژهیو  
   منابع صیتخص و انتخاب  در یاخلاق يهاچالش
  ی بخشتوان خدمات ازمندین مارانیب براي

  *۱یفراهان  یآباد نيحس محمدجواد
  

  ده یچک
ــلامـت  خـدمـات  يارائـه  در  ی،مختلف  يهـاینگران  و  یاخلاق  يهـاچـالش  ،همواره   کـه  بوده  مطرح  سـ
 ییانتها مراحل  يدرباره يریگمیتصـم  مسـائلی مانند  ای  حاد  يهامراقبت  یپزشـک  مسـائل بر  عمدتاً
 یکنون يجامعه که  يدیتأک  و  سالمندان تیجمع شیافزا  با  حال،نیباا است؛ بوده متمرکز  یزندگ

تریب  توجه  دارد، عملکرد ممکن سـطح  نیبالاتر به مارانیب  بازگرداندن بر  یاخلاق  معضـلات به  يشـ
  ی، اخلاق يهايریگمیتصـم. اسـت  شـده معطوف  هسـتند، مربوط  یبخشـتوان  يهامراقبت به که
ــاده  هاآن  از  یبرخ که  دنریگیم  انجام معمول  طوربه ــرفاً  و  اندس ــا اخذ به ص   براي  آگاهانه تیرض

ــ یبرخ دادنانجام ــتوان  و  یدرمان  يجرهایپروس ــوندیم  یمنته  یبخش ــ  ،گرید یبرخ  و  ش  اریبس
  یبخش توان  خدمات افتیدر  براي  مارانبی  انتخاب  و منابع  صیتخص  ،هاآن نیترمهم  که ندادهیچیپ 

ت خیص معمولاً ی،بخشـتوان مراکز در  رشیپذ  يبرا مارانیب انتخاب .اسـ ک با تشـ   متخصـص پزشـ
ــودیم انجام ــ در نکهیا به  توجه  با  اما  ؛ش ــا مراکز، از ياریبس ــتریب  رشیپذ  يبرا  تقاض  تعداد از ش
 ،اسـت ممکن قعموا یبرخ در.  شـود اتخاذ  يدشـوار هايمیتصـمباید    اغلب ،اسـت  موجود  يهاتخت

 اغلب  مارانیب انتخاب  اما ؛باشـد دسـترس در مشـخص و واضـح  يهادسـتورالعمل از  يامجموعه
  ، یآگهشیپ  ،يماریب  صیتشـخ :همچون  یعوامل ،مارانیانتخاب ب  براي.  دارد  یذهن  يجنبه  شـتریب

 .شودیم  گرفته نظر  در یمال و  یشخص ،یشغل ،یاجتماع   عوامل و  يریادگی ییتوانا ،هیثانو  عوارض
ــتوان يبرا مـارانیب انتخـاب  حقوق،بـه .  کنـد جـادیا را  یمختلف  یاخلاق  يهـاینگران  توانـدیم  یبخشـ

ود  هتوج  دیبا  پزشـکان و مارانیب يهاتیمسـئول و  فیوظا   ظرفیت  نیا  شـد، ذکر طورکههمان. شـ
ــد  یذهن ازحدشیب  ندایفر نیا که دارد وجود ــول.  دارد وجود  یعدالتیب  امکان  ،نیبنابرا  ؛باش   اص

ان ودرسـ و گرفته نظر  در  دیبا  عدالت  و  یسـ اد  در اسـت ممکن  یگاه  ؛ البتهدنشـ   ،و رنیااز  ؛دنباشـ  تضـ
 عدالت  و یســودرســان  لواصــ  نیب  تا کنند  تلاش  دیبا پزشــک  بالاخص ی،بخشــتوان  میت ياعضــا

اا  ؛کننـد  برقرار  تعـادلی ــدیم  نظر  بـه  ن،همچنی  ؛دارد  یذهن  ياجنبـه  اغلـب  ،انتخـاب  حـال،نیبـ  رسـ
  نانیاطم تا دصورت گیر یتلاش  اند،نشده  رشیپذ  ابتدا که یمارانیب يریگیپ   يبرا که  باشد  معقول
 و  یپزشــک  اخلاق  نامتخصــصــ  ن،یبراعلاوه ؛اســت  نکرده رییتغ هاآن  تیوضــع که شــود  حاصــل

 ازمندین مارانیب يبســتر و انتخاب براي را روشــن  و واضــح  ییهادســتورالعمل  یدبا یبخشــتوان
  .دهند قرار یبخشتوان خدمات يارائه میت دسترس در  وکنند   نیتدو یبخشتوان  خدمات

.عدالتبخشی، برابري، خدمات توان  انتخاب بیمار،  اخلاق،  واژگان کلیدي:
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Ethical Challenges in Admission and Resource  
Allocation for Patients in Need of Rehabilitation Services 
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Abstract 
Ethical challenges and concerns have long been a part of healthcare, 
primarily focusing on acute care or end-of-life decisions. However, with the 
growing elderly population and society's emphasis on restoring patients to 
the highest possible level of functioning, ethical dilemmas in rehabilitation 
care have garnered increasing attention. Ethical decisions are a routine part 
of rehabilitation care. While some are straightforward, such as obtaining 
informed consent for therapeutic and rehabilitation procedures, others are 
far more complex. Among the most significant challenges are resource 
allocation and the selection of patients for rehabilitation services. The 
process of selecting patients for admission to rehabilitation centers is 
typically carried out by specialist physicians. However, many centers face 
demand that exceeds their capacity, necessitating difficult decisions about 
patient prioritization. Although some centers may have clear guidelines, 
patient selection is often subjective, involving multiple factors such as: 

 Clinical considerations: Diagnosis, prognosis, secondary 
complications, and learning ability. 

 Non-clinical factors: Social, occupational, personal, and financial 
circumstances. 
This subjectivity in patient selection raises several ethical concerns. The 
rights, duties, and responsibilities of both patients and physicians must be 
carefully weighed. The potential for injustice exists when decisions become 
overly subjective, leading to possible inequities in resource allocation. 
Balancing the ethical principles of beneficence (acting in the patient’s best 
interest) and justice (fair distribution of resources) is essential but can be 
challenging, as these principles may occasionally conflict. To address these 
issues, members of the rehabilitation team, particularly physicians, must 
strive to minimize subjectivity in their decisions. Additionally, it is 
important to implement follow-up mechanisms for patients initially denied 
admission, ensuring that any changes in their condition are reevaluated. 
Medical and rehabilitation ethicists should prioritize the development of 
clear, evidence-based guidelines for patient selection and admission. These 
guidelines should be made accessible to the rehabilitation team to promote 
fairness, transparency, and consistency in decision-making, ultimately 
ensuring that resources are allocated equitably to those in need. 
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