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 دهیچک

دارویی حاصل از این  مخاطرات .گذارد میاز جنایات جنگی برجای  تر مخرب مراتب به، آثاری دارو غیرمنصفانه المللی بینتجارت 

اصلی  مسئله ، نشانه گرفته است.را یافته توسعه تر کمو  توسعه درحالساکنان کشورهای  ویژه بهانسان  ها میلیون، سلامت تجارت

؟ کندد  مدی  پیددا  چه زمانی بروز؟ چنین تجارتی ، کدام استحقوق بشر از منظر دارو غیرمنصفانه المللی بینآن است که تجارت 

، تعهدداتی  منع تبعیض و اصل انصاف در فضای این تجارت نادیده گرفته شده اصل ،پذیری دسترساصولی مانند؛ اصل  زمانی که

بدر   مدثثر نقدض شدود و شداهد عددم کنتدرل       هدا  دولدت  از جانب، ، محافظت و ایفای حق دسترسی به دارواحترام تعهد بهمانند 

بر  با استنادو  الملل بین، در نظام حقوق فکریدر نظر گرفتن مصادیق حقوق بشر و حقوق مالکیت  با دارویی باشیم. های شرکت

کشدورها مدورد    در تمدام : حق دسترسی بده دارو بایسدتی   گفت توان می، ، اجتماعی و فرهنگیحقوق اقتصادی المللی بینمیثاق 

، رصد و مدیریت شود تدا تدزاحم   المللی بینبزرگ  های شرکتو سوء مدیریت  ها تحریممانند اعمال  و مواردی قرار گیردتضمین 

 غیرمنصدفانه تجدارت   و عدوار  شود  برطرفدارو  المللی بیندسترسی به دارو و حق مالکیت فکری در عرصه تجارت  میان حق

، دستیابی به این حق در فضدای تجدارت   شناسایی حق دسترسی به دارو رغم به. نشود 11کووید  ، سبب تجربیات مشابه دردارو

ابزار دسترسدی بده    ترین مهم که دارو المللی بینشدن تجارت  غیرمنصفانهو خلاء هایی مواجه است که به  ها چالشبا  الملل بین

حقدوق بشدری    رویکردهدای ی این تجدارت بده همدراه    ها چالشو  ها شیوه، ، عواملمبانی مقاله ایندر  .شود می، منجر است دارو

از مصدادیق حقدوق    متدثثر دارو  المللدی  بیندر حال حاضر تجارت  باوجوداینکه: باید گفت، درنهایت موردبررسی قرار گرفته است

ایدن   و اجتمداعی  سیاسدی  امدر کده اهدداف اقتصدادی،     این ،داروستدسترسی به  و حقبر سلامت  حق ؛ حق حیات،بشر، مانند

دارو امری اسدت   المللی بین. لذا تعار  بین حقوق بشر و تجارت با واقعیت سازگاری ندارد وجه هیچ بهتوجه بماند  دور ازتجارت 

 .خواهد بود، متفاوت مختلف های موقعیتبا توجه به  ها آنپیروزی هر یک از  اما ،حتمی

 

 .جهانیسازمان بهداشت  رمنصفانه،یغ المللی بینبه دارو، تجارت  یدسترس حق ،حق بر سلامتواژگان:  دیکل
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 مقدمه

جایگداه تجدارت    .شناخته نشده اسدت ، ایمن سازد ها بیماریبه تمام لا ابت در برابرهیچ امکان معقولی که بتواند انسان را  تاکنون

از امکانات و خددمات جامعده جهدانی     ها آنبر سطح بهره مندی انس اری آنذهمچنین اثر گ و در ایجاد اقتصاد جهانی المللی بین

وری، تقویدت فرهندت تمدایز و     بهره افزایش مانند؛ المللی بینوه بر آن بررسی و ارتقا مزایای تجارت لابرکسی پوشیده نیست. ع

ان رقابدت در بدازار محلدی و    با قیمت های فوق مقرون به صرفه، ایجداد جرید   و خدمات با کیفیت بالا ، امکان تولید کالاتخصص

موجدب افدزایش اهمیدت     ،، پیشرفت تکنولوژی در گذر زمان که نمود آن در تک تک ارکان تجدارتی هویددا شدد   تامین اشتغال

، به گونه ای که تمام کشور ها در هر موقیت و جایگاهی اشتیاق برتمتع هر چه بیشتر از این عرصده را  گردید المللی بینتجارت 

 چده  جایگاه حقدوق بشدر  ، در این عرصه رزمگاه قدرت ها کهاست  پرسشی که ممکن است هرذهنی را درگیر کند آن . لذادارند

 یدسترسی بده دارو  حق تی اولین قربانیان خواهند بود.؟ جایگاه حقوق مردمی که در صورت بروز کوچک ترین بی مبالاشود می

دارو نادیدده گرفتده شدده و موجدب      المللدی  بدین ت در فضای تجدارت  باکیفیت و استاندارد، از جمله حقوقی است که ممکن اس

 .دارو شود المللی نبیشدن تجارت  غیرمنصفانه

 

 مبانی نظری

 دارو

و بدر   و یاتسکین علائم بیمداری مدورد اسدتفاده قدرار گیدرد      ، درمان، پیشگیریدرعلم پزشکی به هرماده ای که جهت تشخیص

 .شود میگفته  داروساختار یا عملکرد جاندار اثر بگذارد و پس از ورود به بدن کارکرد بدن را تصحیح کند 

 

 حقوق بشر

، این اسدت کده   حقوق بشر از دو واژه یعنی حقوق، جمع حق و بشر، یعنی انسان تشکیل شده است و از این رو، معنای اولیه آن

. هسدتند   هدا  آن مسدتحق  ،صرفا به جهت انسان بدودن  ها آنحقوق بشر، حقوقی است که به انسان مرتبط است )حقوقی که انس

 .1ی انسانی استها آناعی بخش اساسی ترین آرمحق یکی از واژه های بسیار پرمعناست که تد

 

 المللی بینتجارت 

، خددمات و  د کالاتوان می الملل بین، معاملات اقتصادی هستند که بین کشورها واقع می شوند. موضوع تجارت المللی بینتجارت 

ت از سوی شرکت ها در کشدورهای  را خرید و فروش کالاها و خدما الملل ینب، تجارت توان میمالکیت فکری باشد. در مجموع، 

بده   المللدی  بدین به کشورها اجازه می دهد تا بازارهایشان را بسط داده و بتوانندد در بازارهدای    الملل بینمختلف دانست. تجارت 

 ارتقای سطح رفاه داخلی خود بیاندیشند.

 

                                                
، غلبه کردن به ، ثابت شدن، یقین نمودن، درست کردن وعده؛ راست کردن سخنلغت نامه دهخدا معانی متعددی برای این واژه ذکر می کند که مهم ترین آن ها از این قرار است 1

، امر یقینی و بدون ، ثبوتآمده و در عین حال برای آن معنای وجوب، خلاف باطل و ضد باطل . واژه حق در لغت به معنای نقیض باطل، موجود ثابت و نامی از خداوند متعالحق
، ضد ، عدل، واجب، سزاوار، ثابت، راست، بهره و سهم هر کس، یقین، شایسته، اسلام. این واژه فارسی به معانی گوناگون آمده است از جمله خداشک و تصدیق نیز گفته شده است

( به این معناست که سزاوار و شایسته بود (حق بود طلب پرداخت می شد)( یعنی سخن مطابق با حقیقت یا این جمله که )(سخن حق)تی گفته می شود )؛ برای مثال وقباطل پایدار

( در فارسی در مواردی (حقوق)آن یعنی ) ( و جمع(حق)( یعنی به عدل و داد داوری نمود البته بین کلمه )(دادگاه به حق حکم کرد)طلب پرداخت می شد و یا در این جمله که )
. در باب چیستی و قوانین است اختلاف وجود دارد زیرا معمولا حق به معنای حق فردی یا شخصی به کار می رود در حالی که حقوق گاهی به معنای حق و گاهی به معنای احکام

، برداشت ها و رویکردهای حاکم بر این موضوع در سیستم ، رویه هاوصفی نسبی است که تحت تاثیر مفاهیم، حق دارای ، اتفاق عقیده وجود ندارد و از این جهتمفهوم لغوی حق

د که . برخی معتقدند واژه حق یک واژه عربی است و برخی ریشه آن را مطابقت و موافقت می دانند و اعتقاد دارند لفظ حق در چیزی به کار می روهای حقوقی مختلف قرار دارد
 .ثبات و وجود باشد دارای

، ذات و جوهر حق همان توانایی و اختیاری است که به موجب . در این معنا، به توانایی و اختیار افراد است، تعبیر حقمرسوم ترین و نزدیک ترین مفهوم به حق در این باب

موقعیت ها و فرصت های مختلف از آن بهره مند گردیده یا آن را حسب ، قرارداد یا به اقتضای زندگی در اجتماع به افراد جامعه انسانی واگذار می گردد تا در مواجهه با قانون
ده و مورد ، اعمال یا اسقاط نمایند و نیز برخی حق را نوعی مصلحت می دانند که متضمن امتیاز و ارزش خاصی بوده که توسط قانون به رسمیت شناخته شضرورت و مصلحت

 .حمایت قرار می گیرد

، ص 1390، ، انتشارات پژوهشکده فرهنگ و اندیشه اسلامی، تهران، چاپ دومحقوق بشر و حقوق بشردوستانه؛ ، ناصر. ک به قربان نیااین رابطه نبرای اطلاعات بیشتر در  
30. 
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 رمنصفانهیغ المللی بین تجارت

مدورد شناسدایی قدرار گرفتده      المللی بینرویه های ضد رقابتی در نظام حقوقی  ، به عنوان یکی ازغیرمنصفانه المللی بینتجارت 

غیرمنصدفانه از جملده    المللی بینتعریف از تجارت  المللی بیناین وجود، در هیچ یک از اسناد حقوقی داخلی و حقوقی  با است.

، امدا در  خوبی به این موضوع توجه نشده اسدت اگرچه در نظام حقوقی ایران به  غیرمنصفانه دارو وجود ندارد. المللی بینتجارت 

و همچنین ساختارهای منطقه ای به خوبی مورد توجه قرار گرفته است از جمله دسدتورالعمل اتحادیده    المللی بیننظام حقوقی 

 3.که در ارتباط با تجارت غیرمنصفانه است 2اروپایی

 

 الملل بیندر نظام حقوقی حق دسترسی به دارو پیشینه 

داروها به عنوان بخش جدایی ناپذیر از هر نوع خدمات بهداشتی و پزشکی خواه در موارد بیماری و خدواه در مدوارد پیشدگیری    

محسوب می گردد. این نکته نیز قابل ذکر است که حق دسترسی به دارو نیز به صورت جداگانه و مستقل تضمین کنندده حدق   

 تدوان  مدی بشر گره خورده اسدت و ن  الملل بینبا حق بر سلامت در نظام حقوق پیشینه حق دسترسی به دارو . بر سلامت نیست

تاریخچه جداگانه ای برای حق مزبور نسبت به حق بر سلامت برشمرد. با این حال، اولین اشارات مستقیم به حق دسترسی بده  

اعلامیده جهدانی    25یدک مداده    در اساسنامه سازمان بهداشت جهانی دانست ضمن این که پدس از آن در بندد   توان میدارو را 

میلادی به تصویب رسید، حق دسترسی به دارو به عنوان یکی از مصادیق حق بر سلامت تصدیق  1141حقوق بشر که در سال 

آن بود کده بده حدق دسترسدی بده دارو       12حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی و ماده  المللی بینگردید. پس از آن در میثاق 

 توجه شد.

تدا سدال    دید هدف است که با 17از  یکه مجموعه ا رساند بیرا به تصو 4داریاهداف توسعه پا المللی بین، جامعه 2015در سال 

. طیگرفته تا سوءمصدرف مدواد و بهداشدت محد     ریرواگیغ یها یماریاز اهداف از پرداختن به ب یعیوس فیمحقق شود. ط 2030

و مبدارزه بدا    ییگرفتده شدده اسدتوا    دهید ناد یهدا  بیماری ا،یسل، مالار دز،یا یها یدمیدادن به اپ انیپا 35هدف از تحقق هدف 

بده پوشدش    یابیخواستار دست نیهمچن 3بود. هدف  دارریواگ یها بیماری ریآب و سا قیاز طرقابل انتقال  یها بیماری ت،یهپات

 .6است ریرواگیو غ ریواگ یها بیماری یو توسعه داروها قیدر تحق شتریب یگذار هیسلامت، سرما یهمگان

 

 پیشینه حق دسترسی به دارو در اسناد منطقه ای

توجه به حق دسترسی به دارو صرفا محدود به اسناد جهانی اعم از عام و خاص نمانده بلکه در اسناد منطقه ای نیز بده موضدوع   

 16، مداده  اتحادیده اروپدایی  منشور بازنگری شده اجتماعی  11به ماده  توان می، از جمله حق دسترسی به دارو توجه شده است

پروتکل الحاقی کنوانسیون آمریکدایی حقدوق بشدر در حدوزه حقدوق اقتصدادی،        10و ماده  منشور آفریقایی حقوق بشر و مردم

بشر اعدم از   الملل بینبه عنوان تحول حق دسترسی به دارو در نظام حقوق  توان میاجتماعی و فرهنگی اشاره کرد. نکته ای که 

 به سمت گروه های آسیب پذیر از جملده زندان،   المللی بین، آن است که رفته رفته توجه جامعه قه ای مطرح نمودجهانی و منط

 7.، مهاجرین و معلولین معطوف شده استکودکان

البته نکته ای که باید در مورد حق دسترسی به دارو اضافه نمود آن است که همان طور که حق بر سلامت نشان دهندده تعهدد   

به تامین بالاترین میزان سلامت برای افراد جامعه است، حق دسترسی به دارو نیز نشان دهنده صرف دسترسی به دارو  ها دولت

                                                
2 EEC/13/93 

جارت الکترونیکی، فصلنامه پژوهش حقوق خصوصی، سال سوم، قانون ت 64؛ جایگاه شروط غیرمنصفانه در حقوق ایران با نگاهی به ماده تقی زاده، ابراهیم و احمدی، افشین 3
 .16، ص 1396، بهار شماره دهم

4 the Sustainable Development Goals (SDGs) 
5 Goal 3 
6 Akonumbo, Atangcho N, “ Intellectual property, trade, human rights and access to medicines in Africa: A Reader”, Pretoria University 

Law Press, 2022, p 336. 

 
7 Ibid. 
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بایستی بالاترین سطح دسترسی به دارو را برای اتباع خود فراهم نمایند. این موضوع از فحوای بند یک ماده  ها دولتنبوده بلکه 

 :اجتماعی و فرهنگی نیز قابل فهم است حقوق اقتصادی، المللی بینمیثاق  2

 ویدژه  بده  المللدی  بینهر دولت عضو میثاق حاضر متعهد است تا گام هایی را به صورت انفرادی و از طریق معاضدت و همکاری ))

، در جهت تحقق تدریجی کامدل حقدوقی کده در    در ابعاد اقتصادی و فنی تا حداکثر امکاناتی که برای آن در دسترس می باشد

   پذیرش ساز و کارهای تقنینی بردارد. ویژه بهکانات متناسب میثاق حاضر شناسایی شده است با همه ام

 

 پیشینه حقوق مالکیت فکری در حوزه حق دسترسی به دارو

میلادی در سازمان بهداشت جهانی مطرح شد که این امدر مصدادف بدا     1116موضوع مالکیت فکری برای نخستین بار در سال 

میلادی، دانشگاه چارلز سوم مادرید و برنامه اقدام در مورد  1115ی بود. در سال پایان دور اروگوئه و ایجاد سازمان تجارت جهان

داروها سازمان بهداشت جهانی، همایشی را سازماندهی نمودند که در آن، یکی از دانشمندان به ندام پروفسدور کدارلوس کوریدا     

فحه ای که در این زمینه نگارش شده بود، جنبه هدا    ترتیب داد. مقاله چهل ص دور اروگوئه و داروها)مقاله ای را تحت عنوان )

و ابعاد مختلف تاثیرگذاری موافقت نامه جنبه های تجاری حقوق مالکیت فکری موسوم به تدریپس بدر دسترسدی بده داروهدا را      

کده در مدواردی    در موافقت نامه مزبور، یک استثناء ایجاد شود کهمورد بررسی قرار داده و در نتیجه آن، خواستار این شده بود 

بتوانند از تعهدات خود بر اساس موافقت نامه تریپس منحرف  ها دولتکه برای حفظ نظم عمومی و بهداشتی جامعه لازم است، 

نخستین سند علمی دانست که در آن به تاثیرات سوء موافقت نامه تریپس بدر   توان میدور اروگوئه و داروها   را )گردند. مقاله )

 1روها اشاره دارد.حق دسترسی به دا

مدیلادی، برخدی از مدذاکره کننددگان از کشددورهای      1114تدا   1116حتدی در جریدان مدذاکرات دور اروگوئده در سدال هددای      

پیش بینی نمودند که موافقت نامه تریپس دارای تاثیرات مهمی در ارتباط با مواد دارویی و بهداشدتی مدی باشدد.     توسعه درحال

، تحقیقی را در ارتباط با ود که کنفرانس سازمان ملل متحد برای تجارت و توسعه موسوم به آنکتادکمی بعد از این پیش بینی ب

انتشار داد که در آن به تاثیر موافقت نامه فوق الذکر بر حق دسترسدی بده    توسعه درحالتاثیر موافقت نامه تریپس بر کشورهای 

 1نیز اشاراتی داشت. توسعه درحالداروها در کشورهای 

میلادی، قطعنامه ای در ارتباط با داروها به تصویب رسید که اولین ماموریتی بود کده   1116در مجمع بهداشت جهانی در سال 

ی عضو به دبیرخانه سازمان بهداشت جهانی داده می شد مبنی بر این که به جنبه های حقوق مالکیدت فکدری   ها دولتاز سوی 

د. ابتدا، این قطعنامه، یک پیش نویس قطعنامه قدیمی بود که به همه مسائل مربدوط  در اتباط با سلامت مورد بررسی قرار بگیر

به سیاست های دارویی می پرداخت یعنی انتخاب، استفاده منطقی، کنترل کیفیت و ... . با این حال، این تا زمانی کده نمایندده   

ت نمود تا تداثیر قواعدد سدازمان تجدارت جهدانی      وقت دولت ایران در سازمان بهداشت جهانی از دبیرکل سازمان مزبور درخواس

موافقت نامه تریپس را بر سیاست های ملی دارویی و داروهای اساسی مورد مطالعه قرار بدهدد. چهدل و نهمدین مجمدع      ویژه به

 10ود.بهداشت جهانی متعاقبا و به اتفاق آراء، قطعنامه ای را به تصویب رسانید که در آن، اصلاحیه مورد نظر ایران نیز ب

کمیسیون حقوق مالکیدت فکدری، ندوآوری و بهداشدت     اقدام بعدی سازمان بهداشت جهانی، تاسیس کمیسیونی تحت عنوان ))
ی عضدو ایدن   هدا  دولدت میلادی به موجب قطعنامه مجمع بهداشت جهدانی تاسدیس گردیدد.     2003   بود که در سال 11جهانی

ی گزارش کارشناسدی را در ارتبداط بدا مالکیدت فکدری، ندوآوری و       سازمان درخواست نمودند که سازمان بهداشت جهانی بایست

، اسدتمرار و  12مدیلادی بدود   2002بهداشت عمومی تنظیم نماید تا به فعالیتی که پیشتر در گزارش کمیسیون بریتانیا در سال 

داشدت  هر صورت، در گروه کارشناسی که تحت این کمیسیون شدکل گرفدت، گزارشدی تحدت عندوان ))به      در 13تعمیق بخشد.

                                                
8 Carlos M. Correa, “The Uruguay Round and drugs”, WHO/TFHE/97.1, Distr: General, Original: English, 1997, p. 40. 
9 United Nations Conference on Trade and Development (UNCTAD), The TRIPS Agreement and Developing Countries, U.N. Pub. 

96.II.D.10 (1996) (prepared for the UNCTAD secretariat by Carlos Correa, Keith Maskus, J. H. Reichman, and Hanns Ullrich) 
10 WHA 49.14 “Revised Drug Strategy”, WHO, Geneva, 1996. 
11 he Commission on Intellectual Property Rights, Innovation and Public Health (CIPIH) 
12 “ Integrating Intellectual Property Rights and Development Policy”, Report of the Commission on Intellectual Property Rights, London, 

September 2002. 
13 WHA Resolution, WHA56.26 Intellectual Property Rights, Innovation and Public Health. 
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پیشنهاد بود که عمده آنها به ارتباط میان حقدوق   60  ترتیب داده شد که در بردارنده  عمومی، نوآوری و حقوق مالکیت فکری

ضرورت یک ساز و کار ). در گزارش مزبور به این امر اشاره شده بود که بایستی )مالکیت فکری و حق بر سلامت مربوط می شد

  بده رسدمیت شدناخته     14اری و تامین مالی جهانی در زمینه طرح های تحقیق و توسدعه دارویدی  برای افزایش همک المللی بین

 15شود.

 

 اهمیت رویکردهای حقوق بشری در زمینه حق دسترسی به دارو

 نید و مدرتبط بدا هدم و در ا    میتقس رقابلیحقوق غ یرا دارا ها آنهمه انسرویکرد حقوق بشری نسبت به حق دسترسی به دارو، 

توسدط سدازمان   همدانطور کده    و حقوق، فی. علاوه بر وظاکند می ییشناسا، یضرور یبه داروها یو دسترس یسلامت یمورد برا

اصدول  ، رویکرد حقدوق بشدری   کی 16،، اجتماعی و فرهنگی بیان شده استحقوق اقتصادی المللی بینبهداشت جهانی و میثاق 

 تید مسدئولیت و حاکم  ،و شمول شارکتم به مواردی از جمله توان میکه در این زمینه  کند میرا اعمال  یو برابر ضیعدم تبع

، یک رویکرد مشارکت پذیر اسدت بده   حقوق بشری رویکرد .ی جهانی در زمینه دسترسی به دارو اشاره کردها استیس در قانون

، در شدود  مدی م بر دسترسی بده دارو اعمدال   این معنا که در کنار مولفه های نظارت و ارزیابی که از سوی نهادهای مسئول حاک

، رویکدرد  . علاوه بر ایدن تمام مراحل برنامه ریزی و اجراء سیاست های ناظر بر این حق، مشارکت مردم در نظر گرفته شده است

 ییندا توا ها تیو به همه جمع کند یم محرومو  نینش هیحاش یها تیبه جمع یا ژهیبه داروها توجه و یدسترس یبراحقوق بشری 

 17.دهد یشفاف و پاسخگو م ر،یفراگ ندیفرآ کی قیرا از طر جیبه نتا یابیدست

 

 اهمیت رویکرد حقوق مالکیت فکری در زمینه دسترسی به دارو

در رابطده بدا سدلامت دارندد.      یحقدوق بشدر   یهدا  تیمسئول ،یداروساز یها مانند شرکت ،یردولتیغ گرانیها، باز علاوه بر دولت

 یداروسداز  هدای  شدرکت داده شدد،   حیسازمان ملل در مورد حق بر سلامت، پدل هاندت توضد    ژهیهمانطور که توسط گزارشگر و

که  یکسان یپس از عرضه به بازار انجام دهند، از جمله برا« دارو نیتر سترسدر د» جادیا یموظفند تمام اقدامات معقول را برا

در این زمینه، پل هانت اشاره می  .صورت گیرند "قابل دوام یمدل تجار" کیدر  دیمراحل با نیا ؛پرداخت آن را ندارند ییتوانا

نماید که ابداعات دارویی توسط یک شرکت داروسازی اگر بدون درنظر گرفتن الزاماتی همچون دسترسی به دارو صورت پذیرد، 

 .11م دانستآن را یک ابداع دارویی قابل دوا توان مین

 

 غیرمنصفانه دارو و حقوق مالکیت فکری المللی بینتجارت 

 یهدا  کده شدرکت   یدر حدال  .کنندد  یآشکار درخواست ثبت اختراع مد  ریو غ دیمف د،یاختراعات جد یبرا یداروساز های شرکت

و توسدعه را جبدران    قید تحق یهدا  نهیو هز کنند یم قیرا تشو یها نوآور که پتنت کنند یها اغلب ادعا م دولت یو حت یداروساز

. کندد  یم رممکنیغ بایداروها را تقر یواقع یها نهیهز نییو توسعه توسط صنعت، تع قیتحق یها نهیهز تیفقدان شفاف کنند، یم

داروسدازی صدرف ثبدت ابدداعات      هدای  شدرکت نظام های ثبت اختراع، هزینه هایی را که  اند که ها نشان داده داده ن،یعلاوه بر ا

بدا سدودهای بسدیار     توسعه درحالد در کشورهای متبوع خود می نمایند، به طور نامتناسب از بیماران در کشورهای دارویی خو

 11بالا، اخذ می کنند.

                                                
14 “the need for an international mechanism to increase global coordination and funding of medical R&D” 
15 Public Health, Innovation and Intellectual Property Rights”, Report of the Commission on Intellectual Property Rights, Innovation and 

Public Health, ISBN 92 4 356323 8, Geneva, 2006, 204 pages. 
16 Ragavan, Srividhya and Vanni, Amaka, " Intellectual Property Law and Access to Medicines: TRIPS Agreement, Health, and 
Pharmaceuticals", Routledge, Taylor & Francis Group, 2021, p 41. 
17 Institute of Medicine, Committee on Monitoring Access to Personal Health Care Services, " Access to Health Care in America", National 

Academies Press, 2008, p 65. 
 
18 Tobin, John , “ The Right to Health in International Law”, OUP Oxford, 2012, p 90. 
19 Durojaye, Ebenezer, “ Litigating the Right to Health in Africa: Challenges and Prospects”, Routledge, 2016, p 39. 
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 نقض ها در زمینه حق دسترسی به دارو

از تعهددات   یناش یکشورها جهت انجام اقدامات ضرور یکوتاه ایاهمال  قیند از طرتوان میدسترسی به دارو، حق بر  یها نقض

تحقدق کامدل حدق هدر کدس جهدت        یمناسدب بدرا   های گام برداشتن در قصور شامل ،یاهمال ی. نقض هاتندیفاتفاق ب یقانون

و بهداشدت   یمند یا یبدرا  یملد  اسدت یقصور در داشدتن س  ،یروح و یحد قابل دسترس بهداشت جسم نیاز با لاتر یبرخوردار

 20.مربوطه است نیقوان یاجراو قصور در ی خدمات بهداشت شغل نیو همچن یشغل

 بدر  ،حدق برسدلامت   نده یدر زم "، تعهد به تضمین یا محافظت و تعهد به اجراء احترام به تعهد"گونه که سه دسته تعهد  همان

 :باشد می دسته سه شامل ،تهیدر نظر کم زیحق بر سلامت ن های نقض ،باشد می مترتب ها دولت

 

 تعهد به احترام ینقض ها-گفتار اول 

 12شده در ماده  نییتع یاست که از استانداردها یکشور نیها و قوان استین دسته از اقدامات، سآتعهد به احترام،  یها نقض

شدوند.   یریشدگ یقابدل پ  رید رغیو مدرگ و م  یضدرور  ریعوار  غ ،یجسم بیسآمنجر به  ادیکنند و به احتمال ز یتخط ثاقیم

 ضیبه واسطه تبع یکا لاها و خدمات بهداشت زات،یبه تجه یاقشار خاص از دسترسا یافراد  تین عبارتند از: محرومآ ینمونه ها

 یقانون حیلوا قتعلی ،درمان ای یمحافظت بهداشت نهیدرزم یاتیارائه نادرست اطلاعات ح ای عمدی ممانعت ،یرسم ریغ ایمشروع 

و قصدور دولدت در    حق بر سلا مت باشدد  یاز مولفه ها کیاز هر  یبا برخوردار تزاحمکه در  ییها استیس ای نیقوان بیتصو ای

کشدورها،   گدر یچندد جانبده خدود بدا د     اید دو جانبده   یخود نسبت به حق بر سلا مدت، در توافقنامده هدا    یانجام تعهدات قانون

 21.یتیچند مل های شرکت مانند یینهادها گریو د المللی بین یها آنسازم

 

 تعهد به محافظت ینقض ها-گفتار دوم 

خدود در   ییحوزه قضا میحراست از افراد مق یبرا یکشور در انجام اقدامات ضرور کیقصور  یتعهد به حفاظت، در پ یها نقض

همچدون قصدور در کنتدرل     ،اسدت  ییمبحث شامل اهمال هدا  نی. ادهدی برابر نقض حق بر سلا مت توسط اشخاص ثالث رخ م

 مصدرف  از محافظدت  در قصور ،نگرایاز نقض حق بر سلا مت د ها آن تافراد، گروه ها و شرکت ها به منظور ممانع یها تیفعال

و  یدی مدواد دارو  دکننددگان یو تول انید کارفرما مانند یکه توسط افراد یمضر بر سلا مت یها شیوه به نسبت کارگران و کنندگان

و  یاسدتخراج  عیب، هوا و خدا  توسدط صدنا   آ یلودگآاز  یریجلوگ یبرا نیقوان یاجرا ایقصور در وضع  ،دهد یم یرو ییغذا

 22.یدیتول

 

 فایتعهد به ا ینقض ها -گفتار سوم 

حاصل کردن از تحقق حق بر  نانیجهت اطم یضرور یعضو در برداشتن گام ها یقصور کشورها یدر پ فایتعهد به ا یها نقض

حاصدل   ندان یاطم یبدرا  یبهداشدت ملد   یهدا  استیس یاجرا این عبارتند از: قصور در اتخاذ آ یهانمونه دهد.  یسلا مت رخ م

 یکه منجر به عدم برخوردار ینادرست منابع عموم صیو تخص یکافاختصاص بودجه  عدم ،همه یکردن از حق بر سلا مت برا

قصور در نظارت تحقق حق بدر سدلا مدت     ،شود میاز حق بر سلا مت  نینش هیو حاش ریپذ بیسآها از جمله اقشار  افراد و گروه

نسدبت   یتینگرش حساس جنسد  رفتنیقصور در پذ ،حق بر سلامت یبرا ییارهایشاخص ها و مع نییتع قیاز طر یدر سطح مل

 23.نوزادان ریمرگ و م زانیو قصور در کاهش دادن م یبه سلامت

                                                
20 Tobin, John, " The Right to Health in International Law", OUP Oxford,2011,p 116. 
21 Beracochea, Elvira, " Rights-Based Approaches to Public Health", Springer Publishing Company, 2010, p 42. 

 
22 Gruskin, Sofia et al, " Perspectives on Health and Human Rights", Psychology Press, 2005, p 41. 
23 Ibid. 
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 پیشینه پژوهش

هایی به صورت پراکنده به  پژوهش امامستقل و جامعی صورت نگرفته است تحقیق  تاکنون در ارتباط با موضوع پژوهش حاضر

 شرح ذیل انجام شده است؛

؛ حق دسترسی به دارو های اساسی در چارچوب موافقتنامه تریپس و چالش حمایت  1315) ، احسان، صابر و جاویدنیاورانی-1

نبال این است کده آیدا وجدود وضدعیت هدای فدوق العداده ی ملدی         این مقاله نویسنده به د در .متبشر بر سلا المللی بیناز حق 

 راجع به حمایت از ابداعات دارو یی باشد یا خیدر؟  المللی بینجهت عدول از رعایت مقررات  ها دولتد عذری موجه برای توان می

 الملدل  بدین حقدوق  حقدوق بشدر بدوده و     المللی بین، ارزش غائی و هدف نظام مت بشریلااست که حق بر س شده نتیجه گرفته

، روشی است که فقط دارای طریقیت است و نه موضوعیت. در نتیجه هرگاه میان ارزش هدا و روش هدا تعارضدی    مالکیت فکری

 .پدید آید اولویت با ارزش ها خواهد بود

دوره هفدتم، شدماره   ، ، مجله مطالعات حقوقی دانشدگاه شدیراز  ؛ الزامات حقوق بشری در سازمان تجارت جهانی، محمدامامی-2
، در اقدامات مربوط به حقدوق بشدر پرداختده    بررسی امکان مداخله سازمان تجارت جهانی و نوشتار به نقد این .1314، بهار اول

را  . همچنین انعکاس الزامات حقوق بشری در موافقتنامه های سازمان و کاستی های اسناد سازمان از زاویه حقوق بشدری است

کده   کندد  مدی مت و دسترسی به دارو های مهم را از جمله مواردی قلمداد لا. در ادامه مقوله حق بر سرداده استمورد اشاره قرا

سازمان باید قوانین خود در این خصوص را مورد تجدید نظر قراردهد و سازمان را ملزم می داند جریان قانونی را ایجاد کندد تدا   

 .به نحوی باشد که نه به اقتصاد و نه به حقوق بشر آسیبی نرسدجریان  در ایناقدامات کشور ها با قرار گرفتن 
، کنفرانس ملی دستاورد ؛ تقابل حق دسترسی به دارو و حق ثبت اختراع دارویی در پرتو موافقتنامه تریپس، ناز آفرینناظمی-3

ایدن مقالده پدس از     در .1،1317. دوره حقدوقی  – ، حقوقی و مطالعات فرهنگدی ، روانشناسیهای نوین جهان در تعلیم و تربیت

، به انعطاف های موجود در تریپس در رابطه با حق دسترسی به داروهای اساسی و سپس راهکار های تریپس شرح عنوان اصلی

 .برای دسترسی آسان تر و ارزان تر به دارو، پرداخته شده است

د و همکاری تجدارت و حقدوق بشدر در پرتدو مقدررات سدازمان جهدانی        ؛ تضا، محمد جعفرحی، احسان و جوادی ارجمندتفا .4

در این اثر، نویسنده در پی پاسد  بده ایدن پرسدش      1316، زمستان 15، شماره ، سال بیست و ششم، فصلنامه راهبردیتجارت

 المللدی  بدین میثداق   12ه ماد 4؟ به بند است که منافع ملی کشور ها چه تاثیراتی بر حقوق بشر در سازمان تجارت جهانی دارند

، متلا، به عنوان تاکید کننده بدر حدق بدر سد    میه جهانی حقوق بشرلااع 25ماده  1، اجتماعی و فرهنگی و بند حقوق اقتصادی

 15میه جهانی حقدوق بشدر و مداده    لااع 27برخورداری از بهداشت مناسب و درمان بیماری اشاره کرده و از سوی دیگر از ماده 

حقوق اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی برای تایید به رسمیت شناختن مالکیت فکدری دارنددگان هدر محصدول      المللی بینمیثاق 

صرفا یک ، جهانی، کمک گرفته است. در نهایت نظر خود را به این نحو بیان کرده است که حقوق بشر در سازمان تجارت علمی

پرداخدت،   ها آنو قرارداد های منعقده بین کشور ها به تبیین  المللی بینمسئله حقوقی محض نیست که بتوان با اتکا به قوانین 

 .قی نیز هستلا، اقتصادی و اخبلکه دارای ابعاد سیاسی

، غیرمنصفانه دارو، بایستی به تحقیقات ذیل اشداره نمدود   المللی بیندر خصوص مطالعات انگلیسی انجام شده مرتبط با تجارت  

 با اثر حاضر مورد بررسی قرار می گیرد: ها آنهای ضمن این که تفاوت ها و شباهت 

 ها دولت: دلالت های آن برای تعهدات الملل بینحق بر سلامت در حقوق )مقاله ای تحت عنوان ) دن وود امزکینت چیروا در-1

در خصدوص   هدا  دولدت مسدئولیت  ؛   اشداره نمدوده اسدت کده     24و بازیگران غیردولتی در تضمین دسترسی به داروهای اساسی

؛ در مرحله اول مطرح شده است ها دولتسطح وظیفه برای  سه ، وظیفه ای جدی قلمداد شده است.دسترسی اتباعشان به دارو

به این معنا که باید از مداخله یا محدود کردن دسترسی به دارو هدای اساسدی خدودداری    ، دولت باید به این حق احترام بگذارد

درمورد دسترسی به دارو هدای   ،یا دیگر بازیگران ها دولتبا دیگر  ودازد نین مت را به تعلیقلابا هدف تامین حق س کندواقدامات

دولدت وظیفده دارد    هدم دولت وظیفه دارد از این حق مردم محافظت کند و در آخدر   ثانیا. را منعقد کند یاساسی توافقنامه های

                                                
24 Danwood Mzikenge Chirwa,The Right to Health in International Law: Its Implications for The Obligations of State and Non – state 
Actors in Ensuring Access to Essential Medicine 
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، آگاهی در مورد این حق را افزایش دهد، از آمدوزش پرسدنل و وجدود امکاندات کدافی      متی را ادا کند که در این جهتلاحق س

ل ان خصوصی نیدز پرداختده و اسدتدلا   ر، بیمه ارائه دهد و ...و در مقابل به تعهدات بازیگمرتبط با بهداشت اطمینان حاصل کند

، ، عددم تبعدیض  رمانه بودن در برخورد بدا بیمداران  ، احترام به اصل محمتیلانیز موظف به احترام به حق س ها آن کرده است که

اطمینان از کیفیت دارو های اساسی و خود داری از تحمیل هزینه های نامعقول برای دارو های اساسی و خدمات مربوط به آن 

 .هستند

 –و همکداری   : مطالعده مدوردی رعایدت   تاثیر حقوق بشری سازمان تجارت جهانی)هریسون جیمز در مقاله ای تحت عنوان)-2

به بررسی این موضوع پرداخته است که چگونه  25  : موافقت نامه های تریپس و دسترسی به داروهای اساسیمبتنی بر اقدامات

را ملزم بده ایجداد    ها آن، تحت تاثیر قوانین سازمان تجارت جهانی سازمان تجارت جهانی تعهدات حقوق بشری کشور های عضو

دسترسی به دارو برای جمعیت خود و همچنین همکاری و کمک به سایر کشور های عضو بده خصدوص   شرایطی مساعد جهت 

تحت تاثیر قوانین سازمان تجارت جهانی اشاره کرده است. همچنین ادعا شده است موضوعات مربوط  توسعه درحالکشور های 

مت جمعیدت خدود بدا اسدتفاده از     لاحفاظدت از سد  بدر   هدا  دولتبه بهداشت عمومی بر موافقت نامه تریپس تقدم دارد و به حق 

. همچنین به اتفاق نظر دولتها بر وظیفه آنها برای تدرویج دسترسدی   ، اشاره شده استداروهای اساسی با قیمت مقرون به صرفه

مقالده   جهانی به خدمات ضروری تاکید شده در مقابل بر عدم اتفاق نظر بر وسایل اجرا این وظیفه اشاره شده است کده در ایدن  

 .، پیشنهاد شده استسازو کار هایی مانند یارانه متقابل خدمات و قیمت گذاری متفاوت

حقوق بشر دسترسی به دارو )دفتر حقوق بشر و مالکیت فکری وزارت خارجه ایالات متحده آمریکا در گزارشی تحت عنوان )-3

متی و حق لابر س حق .1. نه تجارت دارو پرداخته استبه سه موضوع در زمی   26و بازسازی جهانی داروهای تحت الشمول ثبت

کده هدر رژیدم     ابدزاری  .3 ،و ملدی  المللی بیناز اختراع ثبت شده  حمایت .2، دسترسی به دارو به عنوان مصادیقی از حقوق بشر

ن و فعدالا  وق بشدر ، حقد توسعه درحالمیان کشور های  المللی بیننبردی  بهبرای سازگاری با این موارد در دست دارد. همچنین 

، شرکتهای بزرگ دارویی و مالکیت فکری اشاره شده و از اعطا مجوز اجباری توسدط  بهداشت و درمان علیه کشور های صنعتی

بیدان کدرده    توسدعه  درحالبه عنوان راهکاری جهت حمایت از حقوق بشر و کشور های سازمان تجارت جهانی  کشور های عضو

 .است

 

 روش تحقیق

منابع حقوق بشری  ویژه به، از منابع معتبر کتابخانه ای تحلیلی است و در این راستا -حاضر از نوع توصیفی روش تحقیق 

 استفاده شده است.

 

 سوالات پژوهش

 سؤال اصلی

 ؟، کدام استغیرمنصفانه دارو از منظر حقوق بشر المللی بینتجارت  -1

 ت فرعیسؤالا

 بشر، چه مواردی هستند؟ الملل بینغیرمنصفانه دارو از منظر حقوق  المللی بینی تجارت ها شیوهعوامل و  -2 

 بشر، وجود دارد؟ الملل بیندارواز منظر حقوق  غیرمنصفانه المللی بینیی در زمینه مقابله با تجارت ها چالشچه -3 

                                                
25 Harrison James, The Human Right Impact of the World Trade Organisation || A Case Study of Compliance and Cooperation – Based 

Measures:The Trips Agreement and Access to Essential Medicines 
26 Human Rights and Intellectual Property || Human Right to Health Access to Medicines,and THE Restructring of Global Innovation Policy 
Patented Medicines 
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 فرضیات پژوهش

اهداف اقتصادی و رقابدت هدای    ومنع تبعیض و اصل انصاف نادیده گرفته شده  اصل ،پذیری دسترسکه در آن اصل  تجارتی .1

 المللدی  بدین  تجدارت  ،، منجر به بروز آثار منفی بر بهره مندی افراد جامعه ازحق دسترسی به دارو و حق بر سلامتی شودتجاری

 دارو تلقی می گردد. غیرمنصفانه

 احتکدار  ،محددودیت  ،دارو هستند و انحصار غیرمنصفانه، از جمله عوامل تجارت و اهداف اقتصادی تجارت غیرمنصفانهبت رقا .2

 ی این نوع تجارت محسوب می شوند.ها شیوهو تحریم از 

، جنسیت و سایر زمینده هدا و   ، وجود تبعیض هایی بر مبنای نژاد، عدم تخصیص منابع مالی کافیفقدان جرم انگاری صحیح .3

 .ی موجود در زمینه مقابله بااین نوع تجارت هستندها چالشهمچنین فقدان ضمانت اجرا های کارآمد، از مصادیق 

 

 بشر الملل بینغیرمنصفانه دارو از منظر حقوق  المللی بیندر زمینه ی مقابله با تجارت  المللی بیناسناد 

 نیادید از حقدوق بن  یکد یرا بده عندوان    یحق بر سدلامت  ،یحقوق بشر یو مل یا منطقه ،المللی بیناز اسناد  یتعداد قابل توجه

 توان می  1145) 27منشور سازمان ملل متحد 55را در ماده  یحق بر سلامت یضمن یتجل نیاول. اند شناخته تیبه رسم یبشر

در ارتبداط   المللدی  بین لئمسا یراه کارها افتنیو  یبالاتر زندگ یبه ارتقاء استانداردها ممشاهده نمود. ماده مزبور سازمان را الزا

استاندارد قابل  نیاز بالاتر یمند ، بهره 1146) 21یزمان بهداشت جهانسادر مقدمه اساسنامه  نینموده است. همچن یبا سلامت

بده   یابیدست جهت ها، ملت یکه سلامت دیگرد دیو تثک ستشناخته شده ا یهر انسان یادیبن یها از حق یکی ،یحصول سلامت

ی هدا  بیمداری نمدودن   انگیختن و پیش بردن کار برای ریشه کن 2در بند چ ماده  سند این دارد. یادیبن تیاهم ت،یصلح و امن

 المللدی  بدین ، ایجاد و تدرویج اسدتاندارد هدای    توسعه 2ی بومی اشاره کرده و در بند غ ماده ها بیماری، آندمیک و سایر اپیدمیک

دارو تحقدق ایدن    غیرمنصدفانه  المللی بینکه قطعا با تجارت  ی را مورد توجه قرارداده استیت بیولوژیک دارومربوط به محصولا

 .فتاداهداف به خطر خواهند ا

 

 بشر الملل بیندارو از منظر حقوق  رمنصفانهیغ المللی بینتجارت  یو ضمانت اجراها عوامل ،ها شیوه

، آن مدی  غیرمنصفانه دارو واجدد اهمیدت اسدت    المللی بیننکته ای که در خصوص حق دسترسی به دارو و ارتباط آن با تجارت 

چنددملیتی   هدای  شدرکت قرار بگیرد بر عهده  ها دولتمنصفانه دارو بیش از این که بر عهده  المللی بینباشد که تعهد به تجارت 

، اقدام به تمرکز بدر  همین اساس است که سازمان ملل متحد در طول چند دهه گذشتهو بر  داروستداروسازی و عرضه کننده 

 خواسته است تا اقدام به دسترسی دادن به دارو نمایند. ها آننموده و از  ها دولتشرکت ها در کنار 

 

 ونچر و ادغام تجوین

در کشورهای درحال توسعه می باشدد. در ایدن زمینده، بدا      ویژه بهجوینت ونچر یکی از نمونه های بارز تجارت غیرمنصفانه دارو 

تجاری صورت می گیرد و یک سرمایه گذاری واحد از جمله در زمینه دارو  های شرکت، ادغام فعالیت های تجاری جوینت ونچر

بیشترین انواع تجارت غیرمنصفانه دارو از ایدن طریدق و در ایدن قالدب صدورت مدی        شکل می گیرد. تجربه نشان داده است که

 پذیرد.

 

 دارو انیمشتر صیبازار و تخص متقسی 

مورد توجه  زین یاست که در مقررات سازمان تجارت جهان ینامطلوب عمود یها هیاز رو گرید یکیبازار در عرصه دارو،  میتقس

به بازار در سازمان  یدسترس تهیتحت عنوان کم یا تهیبه بازار است که بر اساس آن کم یقرار گرفته است و ضد اصل دسترس

 .شکل گرفته است یتجارت جهان

                                                
27 United Nations charter (UNC), 59 stat. 1031, T.S.993, 3 Bevans 1153, Entered into Force 24 oct. 1945. 
28 Constitution of the world Health organization (WHO), 14 U. N.T.S. 186, 22 July 1946 Entered in to Force 7 April 1948. 
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 دارو عتوزی در انحصار

 یدید تول یکدالا  یعرضه کننده وجود داشدته باشدد و بدرا    کیکه در آن تنها  شود میگفته  یبه بازار، انحصار کامل فروش بازار

 .داخل کشور در گاریوجود نداشته باشد. مثل بازار س یکینزد نیجانش زیبنگاه ن

است. پس هر چده   شتریانحصارگر ب یکمتر باشد، قدرت انحصار کند میعرضه  ،یکه بنگاه انحصار ییکالا یها نیچه جانش هر

 .شود می شتریب یآن کمتر شود، قدرت انحصار یتقاضا یمتیکشش ق یعنیشود،  تر کینزد یتقاضا به حالت عمود

 

 دارو ی نهزمی در احتکار

داروسازی و ثانیا احتکار  های شرکتدو صورت امکان پذیر است اولا احتکار مواد اولیه دارویی توسط  به ،احتکار در زمینه دارو

نیز دو نوع احتکار دارو ممکن است به وجود آید که  المللی بینتوزیع کننده دارو. از این رو، در صحنه  های شرکتداروها توسط 

توزیع کننده دارو، این داروها را در بازار  های شرکت، اما است به این معنا که دارو در بازار وجود داردعموما احتکار از نوع دوم 

البته تعریف احتکار هم در قوانین و هم در فقه تعریف شده است به نحوی که بیان شده است که احتکار  .21توزیع نمی کنند

ری از توزیع آن به قصد گران فروشی یا ضرر رسانیدن به جامعه پس از دارو به معنای نگهداشت دارو به صورت کلان و خوددا

 این که دولت توزیع داروها را به عنوان یک امر ضروری مطرح نموده باشد.

 

 دارو عیدر توز تمحدودی

مختلف صورت د بنا به دلایل توان میاین محدودیت  البته .است یافق یتوافق ها نیاز معمول تر یکیدارو  عیدر توز تیمحدود

ی انسانی همچون مخاصمات مسلحانه به دلیل از دست رفتن زیرساخت های ها آنبپذیرد برای نمونه در مواقع بروز بحر

. چنانچه در ، محدودیت در توزیع دارو استشود میبه کار گرفته  ها دولتبهداشتی، یکی از نخستین اقداماتی که از سوی 

در ارتباط با جنت در سوریه  2013در سال  30د در مورد حق بر سلامت، آناند گرورگزارش گزارشگر ویژه سازمان ملل متح

مخاصمه نه تنها از طریق خشونت مستقیم بر سلامت تاثیر گذاشته است بلکه از طریق فروپاشی زیرساخت های ): )آمده است

   31شده است.الزامات بهداشتی، تاثیراتش مشدد  پذیری دسترساجتماعی و نظام های سلامت و عدم 

 

 دارو یگذار متیدر ق ضتبعی

 یهدا  تید خود را بده افدراد مختلدف بده قم     یکه بنگاه کالا شود میگفته  یا یگذار متیق استیبه س، متیق ضیتبع استیس

باشدد. تفداوت    ینمد  مدت یق ضیلزوماً تبع ،یمتیکه هر تفاوت ق ردیموضوع مدنظر قرار بگ نیا بایستی فروش برساند.ه متفاوت ب

 ضینباشد. تبعد  دیتول یها نهیهز ایکالا و  تیفیتفاوت در ک لیدل هب متیباشد که تفاوت ق یم متیق ضیتبع یدر صورت متیق

 .فروش برسانده متفاوت ب یها متیرا به افراد مختلف به ق نیواحد و مع یکالا کی یعنی متیق

 

 بشر الملل بینغیرمنصفانه دارو از منظر حقوق  المللی بینتجارت  ی در زمینه ی موجود ها چالش

و  یمرتبط اعم از داخل نیصرفا به اعمال قوان یدمبارزه با تجارت غیرمنصفانه دارو ها نبا نهیدر زم المللی بین ییاقدامات اجرا

تجارت غیرمنصفانه دارو  دهیچیپ تیابعاد وضع یبه تمام یستیبا نیبلکه همچن ،از موارد محدود شود کیدر هر  المللی بین

و  یسطوح جامعه از جوامع محل یمرتبط به مشارکت تمام یو داخل المللی بین نیقوان مثثر یاجرا نی. همچنتوجه داشته باشد

 نهیر زمد یستیهمان گونه که گفته شد با ،است یهیبد .دارد یبستگ ییو قضا یتا مقامات مهاجرت یردولتیغ یها آنسازم

 نیدر ا نیدانست و بنابرا ربناهایو ز ساتیرا متوجه امکانات و تاس ییدر بعد اجرا ی، ضعف اصلمبارزه با تجارت غیرمنصفانه دارو

 یهی. بدخواهد شد دیتاک المللی بین ییآن بر بحث اجرا یو به جا شود میپرداخته  یو نظر نیبخش کمتر به موضوع دکتر

                                                
29 Tobin, John, “ The Right to Health in International Law”, OUP Oxford, 2012, p 145. 

 
30“ Anand Grover “ 
31 Lines,Richard, “ Drug Control and Human Rights in International Law “, Cambridge University Press, 2017, p 61. 
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 یبه تمام یاست که دولت ریامکان پذ یمدنظر نگارنده بوده است که به طور قطع امیهدف و پ نیبخش ا نیاست که در ا

داشته باشد با  تیعضو ها آنو در  وستهیمبارزه با تجارت غیرمنصفانه دارو پ نهیمدر ز یو منطقه ا المللی بینمعاهدات و اسناد 

 .خود نباشد یداخل یو حت المللی بینتعهدات  یقادر به اجرا ای لیما ییحال از نظر اجرا نیا

 

 ی ناظر بر تعریفها چالش

ضدتجارت غیرمنصفانه  یو داخل المللی بیناقدامات  یبرا فیضع لیدل کیاست که تجارت غیرمنصفانه دارو،  یامر کاف نیا انیب

 تجدارت غیرمنصدفانه دارو   موضوعات نکهیا یتجارت غیرمنصفانه دارو برا فی. اگرچه مقاومت در برابر توسعه تعردارو بوده است

 یکمد  اریبس ریی، تغدآن مشهود بو یالحاق یپالرمو و پروتکل ها ونینسراجع به کنوا ها دولتگنجانده شود در مذاکرات  ها آندر 

 .از آن دوران تاکنون حاصل شده است

 

 ، تاثیرات و نتایج تجارت غیرمنصفانه داروعلل عدم توجه به

 طی. به سبب شراباشد یتجارت غیرمنصفانه دارو م عیاز علل شا یکی، فقر اشاره گشت زین نیشیپ یکه در بخش ها همچنان

 یمهاجرت م یافته توسعه یبهتر به کشورها یفرصت ها افتنیاز افراد به منظور  یاری، بسمبدا یدر کشورها ینامناسب اقتصاد

 ثاقی، م1141حقوق بشر  یجهان هیاعلام ی، در مقدمه هاحقوق بشر دارد یفایبر است ینفم ریکه فقر تاث تیواقع نی. اندینما

ساز و  یبه صراحت آمده و از سو یو فرهنگ ی، اجتماعیحقوق اقتصاد المللی بین ثاقی، میاسیو س یحقوق مدن المللی بین

و کارشناسان مستقل در  یو فرهنگ یماعاجت، یحقوق اقتصاد تهی، کمحقوق بشر ونیسیاز جمله کم یحقوق بشر یکارها

و  ی، اجتماعیگفت که فقر بر حقوق اقتصاد ید. به طور خاص تر باشناخته شده است تیبه رسم مورد حقوق بشر و فقر

 قاز جمله ح یاسیو س ی. به علاوه حقوق مدندارد ری، استاندارد مناسب سلامت و آموزش تاث، غذااز جمله حق کار یفرهنگ

 .رندیگ یفقر قرار م ریتحت تاث زین تیوامن ی، آزاداتیح

 

 المللی بینی ناظر بر اسناد ها چالش

ابهام موجود  .بخشد یتجارت غیرمنصفانه دارو خود را نمود م یمفهوم فیچارچوب و تعر نهیدر زم، موجود یها چالشاز  یکی

موضوع در  نیا تایو نها دهیانجام یداخل یها یبه مواضع مختلف اتخاذ شده در قانون گذار یمفهوم فیدر چارچوب و تعر

در اسناد  فی. ابهام در تعارشود مینمایان  المللی بین یها همکاری و یو گزارش ده نظارت، دگانیبزه د یی، شناساقانون یاجرا

تعهداتشان را  قیدق تیآن را نخواهند داشت تا ماه تیقابل ها دولتگردد که  یم یامر منته نیبه ا نیهمچن المللی بین یحقوق

 یتجارت غیرمنصفانه دارو احتراز م مبارزه با نهیمرتبط در زم المللی بیناسناد  بیاز تصو ها دولترو  نیاز ا وداده  صیتشخ

 .ورزند

 

 ها آن المللی بینمسئولیت و  ها دولتدارویی از سوی  های شرکتی مرتبط با کنترل ها چالش

 ها دولتتضعیف تعهدات 

 شیاست که افزا ریاجتناب ناپذ جهینت نیمتوجه ا یتا بخش شوند یو شرکت ها م ها دولتتعهدات همزمان  هیکه عل یاعتراضات

 ریاجتناب ناپذ جهیموضوع نت نیا رفتیپذ ید، باحال نی. با اشود می ها دولتتعهدات  فی، موجب تضعشرکت ها یتعهدآور

، هنجار که بر اساس آن کی. اصل پاسخگو بوده اند یتا حدودموجود نرم  یهنجارها مامورد ا نی. در اباشد یشدن م یجهان

دارد که شرکت ها تنها در  یاصل مقرر م نی. هماحترام به حقوق بشر برخوردارند نیتضم یبرا هیاول تیاز مسئول ها دولت

 .برخوردارند ییها تی، از مسئولشان یرگذاریو تاث تیحدود و چارچوب فعال
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 یمختلف کار یوجود استانداردها

، فهم و ادرا  از تفاوت قواعد مرتبط با تجارت غیرمنصفانه دارو یدر اجرا یتیهر شرکت چندمل یعمده برا یها چالشاز  یکی

، از یناویاسکاند یاز مناطق از جمله کشورها ی. برخدر سرتاسر جهان است یکارگر یندگینما یعمده در نظام ها یها

با  ی، کشورها. بالعکسدارند نیقوان نیو تدو میو تنظ یزماندهدر سا یبرخوردار بوده که نقش مهم یقو یکارگر یها هیاتحاد

 یها هیتر اتحاد نییمتحده از سطوح پا الاتیاز جمله ا یصنعت یکشورها یبرخ نیاقتصاد نوظهور از جمله هند و همچن

 یکارگر یها هیتحاددرصد از مشاغل از ا 7.2، از مجموع مشاغل تنها متحده الاتیدر ا کهی برخوردار هستند به طور یکارگر

 .برخوردار بوده اند

 

 ر زمینه تجارت غیرمنصفانه دارود مطلوب یو حکمران داریو عدم توجه به مباحث توسعه پا یتیچندمل های شرکت
، عدم توجده بده   در حوزه قواعد مرتبط با تجارت غیرمنصفانه دارو یتیچندمل های شرکتعمده عملکرد  یها چالشاز  گرید یکی

 یبه قدرت اقتصداد  یتیچندمل های شرکتاز  ی. برخباشد یتجارت غیرمنصفانه دارو شان م یدر راهبردها داریمباحث توسعه پا

آن  داریآنکه به مباحث توسعه پا یب ندینما یم ادهکشور استف کی یکنترل اقتصاد یخود برا یها یخود اتکاء نموده و از فناور

 .کشور احترام بگذارند

 

 ی مرتبط با ضمانت اجراهاها چالش

 ی مربوط به اعمال صلاحیت قضاییها چالش

 یتیچندمل های شرکتمقررات ناظر بر تجارت غیرمنصفانه دارو توسط اعمال  نهیموجود در زم یاصل یها چالشاز  گرید یکی 

همواره با  یتیچندمل های شرکتدر مورد  ییقضا تی. اعمال صلاحگردد یبازم ییقضا تیمربوط به اعمال صلاح یها چالشبه 

، نهیزم نیدر ا ؟شرکت مادر را ندهیشرکت نما یا را مسئول دانست شرکت مادر یدبا اآیمعضل و چالش روبه رو است که  نیا

همان گونه که گفته شد  زیکشور خودمان ن نیدر قوان یمختلف حاکم است و حت یحقوق ینظام ها نیب یمختلف یها هیرو

 .قانون تجارت و قانون ثبت شرکت ها اختلاف وجود دارد نیب

 

 ناشی از تجارت غیرمنصفانه دارو الملل بینحقوق  ینقض ها انینحوه جبران خسارت قربان

 یدسترسد  یرا بدرا  ها آن ییکه توانا یاز موانع حقوق یاغلب با شمار متعددناشی از تجارت غیرمنصفانه دارو  ینقض ها انیقربان

مدرتبط بدا    یجبران خسارت هدا از حقدوق داخلد    نی. اباشند ی؛ مواجه مدینما ی، محدود مبه عدالت و جبران خسارت متناسب

 یکه در سدند اصدول راهنمدا    یرغم تحولات مثبت ی. علاست ییقضا تیمرتبط با صلاح الملل بینشرکت ها و حقوق  تیمسئول

 المللدی  بدین  ی، اما نظام حقوقرفتیدر ارتباط با جبران خسارت صورت پذ یتیچندمل های شرکت تیملل متحد در مورد مسئول

از  یتیچندمل های شرکت المللی بین یحقوق ینقض ها انینجبران خسارت قربا یبرا یموثر ینتوانسته است ساز و کارها یجار

 تی، شخصد آنهدا  ترین مهموجود دارد از جمله  یمشکلات همراه نهیزم نی. در ادینما جادیکار ا الملل بینحقوق  نهیجمله در زم

نقدض   یبدرا  رتجبران خسا نهیخواهان در زم کیکه  یمشکل نیو عمده تر نی. اولاست یتیچندمل های شرکت یداخل یحقوق

 تی، شخصد دید اقامده نما  یتیشرکت چندمل کی هیرا عل ییکه تلاش دارد تا دعوا یبا آن مواجه است در زمان یحقوق بشر یها

 کی. شرکت باشد یمطرح م المللی بینو هم از منظر حقوق  یهم از منظر حقوق داخل یحقوق تی. مانع شخصآن است یحقوق

 یشدخص حقدوق   کید کده شدرکت    لید دل نی. به اباشد یدار مبرخور یو حقوق قانون عهداتاز ت نینبوده و بنابرا یقیشخص حق

، دودحد م اری. بده جدز در مدوارد بسد    نفعان خود برخوردار است یاز کارمندان و ذ یجداگانه و مستقل یحقوق تی، از شخصاست

 یهدا  شده یمسدتقل از ر  یحقوق تی. اگرچه اصل شخصباشد ینم یقیشرکت قابل انتساب به اقدامات اشخاص حق کیاقدامات 

. در مورد اشاره قرار گرفت   32سالومان در مقابل سالمون)) یدر را ییقضا هیبار در رو نینخست یبرا اما ،برخوردار است یمیقد

                                                
32 Salomon v.Salmon & Co Ltd 
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مسدتقل از ثبدت کننددگان اساسدنامه آن اسدت اگرچده        یشخص حقدوق  کیشرکت ): )نموده است انیب ، لرد ماگناتنیرا نیا

باشند  ری، مدبوده اند ریکه از قبل مد ی، همان اشخاصبه مانند قبل باشد قای، شرکت دقباشد که پس از ثبت نیچن نید اتوان می

   .ستین ها آن نیام ایسهامداران  ندهیحال شرکت نما نی، با اندینما یم افتیو همان افراد باشند که سودها و منافع را در

 

 نتیجه گیری

اشاره  توسعه درحالو کشورهای  یافته توسعه، به داد و ستد غیرمنصفانه دارو میان کشورهای غیرمنصفانه دارو المللی بینتجارت 

؛ از کند میطور هم زمان با دو حوزه حقوق بشر و حقوق مالکیت فکری ارتباط پیدا  به غیرمنصفانه دارو، المللی بیندارد. تجارت 

ی تولید کننده و عرضه کننده دارو با استناد به حقوق مالکیت فکری ناظر بر داروهدا و محصدولات   ها دولتیک سو شرکت ها و 

، در حقدوق بشدر   ویژه به. این در حالی است که به کشورهای دیگر خودداری می نمایند ها آن، از انتقال فناوری ناظر بر بهداشتی

، یعندی حدق دسترسدی بده دارو و حقدوق      در این خصدوص، دو حدق   بر ضرورت دسترسی به دارو برای همگان تاکید می گردد.

، نتیجه تحقیق حاضر بدین صدورت اسدت کده بایسدتی بدین دو      مالکیت فکری در تزاحم با هم قرار می گیرند. در این خصوص

ن معندا کده در   ، بده اید  دسته دارو یعنی داروهای ضروری و مورد نیاز و اولویت دار با داروهای غیراولویت دار تفکیک قائدل شدد  

د مانع از انتقال فناوری یا دسترسی دادن به جمعیدت بیمدار   توان می، حقوق مالکیت فکری نزمینه دسترسی به داروهای بنیادین

. با این حال، در مدورد داروهدای غیراولویدت    مورد اهمیت است 11در ارتباط با واکسن ها در دوران کووید  ویژه به. این امر شود

ین ابهام وجود دارد که آیا بر حقوق مالکیت فکری غلبه دارد یا خیر و عموما رویکرد موجود به سمت حفاظدت از  دار، همچنان ا

 .حقوق مالکیت فکری در زمینه داروهای غیرضروری است

در مدواردی همدراه اسدت کده کشدور       ویدژه  بده  توسدعه  درحالاین داد و ستد با مخاطراتی برای دسترسی شهروندان کشورهای  

. در این شرایط، علاوه بر نقض حق دسترسی به دارو، شهروندان است المللی بینی ها تحریممانند ایران در معر   توسعه درحال

اما استدلال می نمایند  یافته توسعهی ها دولتی و اجتماعی بسیار نیز رنج خواهند برد. از مضرات اقتصاد توسعه درحالدر کشور 

. بدا ایدن حدال،    کنندد  توسعه درحالند آنها را وادار به معامله با کشورهای توان میدارویی ن های شرکتعلت عدم کنترل بر  به که

د پذیرش قرار گرفته است، این رویکرد را ناموجده مدی نمایدد.    مور المللی بینبر شرکت ها که در نظام حقوقی  مثثراصل کنترل 

بایستی بر کلیه اشخاص اعدم از حقیقدی و حقدوقی کده در قلمدروی       ها دولت، الملل بینبدیهی است که بر طبق مقررات حقوق 

 سرزمینی شان به فعالیت های مختلف از جمله در زمینه داروسازی می پردازند، اعمال کنترل نمایند.

که در موارد شدید منتهدی بده وقدوع جنایدات      المللی بینبرخلاف سایر انواع تخلفات  المللی بینوی دیگر، در نظام حقوقی از س

بدتر و  مراتب به، در مورد تجارت غیرمنصفانه دارو که آثار آن شود میاز جمله جنایات علیه بشریت و جنایات جنگی  المللی بین

است، صحبت و اشاره ای نشده است که همین امر ایجاب می نماید که اقدامات بیشتری  المللی بینشدیدتر از برخی از جنایات 

 در این خصوص صورت پذیرد.

 

 پیشنهادها

ی مورد تحدریم از جملده   ها دولت، یکی از موانع بزرگ در زمینه دسترسی شهروندان به دارو، در المللی بینی ها تحریماعمال -1

با تجارت غیرمنصفانه دارو یک ارتبداط مسدتقیم    المللی بینی ها تحریمد. این موضوع که اعمال جمهوری اسلامی ایران می باش

ی مزبور رافراهم ساخته است. تجربیات عینی در عدراق و  ها دولتدارد، نهایتا موجبات تشدید احتمال مرگ و میر شهروندان در 

 المللدی  بدین ، همدان گونده کده در دسدتور موقدت دیدوان       هدا  دولدت . پیشنهاد می گردد که ایران نیز این امر را اثبات می نماید

ی خود ها تحریم، دسترسی به داروهای بنیادین را از شمول ی ایران مورد تصریح قرار گرفته استها تحریمدادگستری در قضیه 

 مستثنی کنند.

ی بده اسدتاندارد هدای زنددگی     حدق دسترسد  "ابزارهای حصول  ترین مهمد از توان می "اندیشه جهان وطنی "طرح و توسعه  -2

جهت استفاده از محصدولات آنهدا    یافته توسعهو در معیت آن حق دسترسی به دارو از طریق متقاعد سازی کشور های  "مطلوب

 ایدن  گاه مردم در کشور های جهان سوم از یک بیماری صعب العلاج آسیب ببینندد،  هر توسط کشور های درحال توسعه باشد.
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، سرمایه ای که توسدط کشدور هدای جهدان اول     بنابراین جی به مردم جهان اول نیز منتقل خواهد شد.آسیب در یک روند تدری

. جلوگیری از انتشار بیماری، موجب منفعدت آن  2. توسعه درحال. ایجاد محبوبیت نزد کشور های 1از دو طریق؛  شود میصرف 

 کشورو مردم آن نیز خواهد شد.

کیت فکری در زمینه دسترسی به دارو، همچنان به عنوان یک امر لاینحدل بداقی ماندده    د تزاحم میان حقوق بشر و حقوق مال3

، ضرورت تقدم حقوق بشر بر حقدوق مالکیدت فکدری مطدرح شدده      است. درست است که در زمینه داروهای بنیادین و ضروری

 .آن اقدام شود است؛ اما همچنان اختلاف نظرات متعددی در این زمینه وجود دارد که بایستی نسبت به رفع

در  امدا  مسئله ای بحث بر انگیدز و پدر چدالش اسدت،     الملل بینتعیین ضمانت اجرا و کارساز بودن در فضای  کهوجود این  با .4

دارو با طرح مقرره ای جامع و مانع با ضمانت اجرایدی کدار آمدد در     المللی بین، باید خلاء قانونی در عرصه تجارت خصوص دارو

 برطرف شود. المللی بین، در غالب قوانین و موافقتنامه های ماده ذیل مفهوم مشابه به

 

 مقررات پیشنهادی

 دارو هستند؛ غیرمنصفانه المللی بینذیل از مصادیق تجارت  موارد .1

 الف اعمال هر گونه تحریم اقلام دارویی نسبت به سایر اعضا

 ب  اعمال هر گونه احتکار اقلام دارویی نسبت به سایر اعضا

 ی خاص نسبت به سایر اعضاها بیماریپ  اعمال هر گونه انحصار در توضیع اقلام دارویی 

 ی خاص نسبت به سایر اعضا.ها بیماریج  اعمال هر گونه تبعیض در قیمت گذاری اقلام دارویی 

، از ادامه رو شونددا غیرمنصفانه مللیال بین، بر اساس ماده فوق مرتکب تجارت . در صورتی که هر یک از کشور های عضو2

، مگر آنکه کشور های عضو به اتفاق آرا بر اعمال ضمانت اجرا متناسب تجارت اقلام دارویی با کشور های عضو منع خواهند شد

 ضمانت اجرا با درخواست جبران خسارت قابل جمع است. این دیگری توافق کنند.
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