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الگوی اصلاح قوانين کيفری مرتبط با جنون 
بر مبنای علم روانپزشکی 

 ۱۳۹Ω/⅛/۲۹ :تاريخ پذيرش ۱۳۹Ω/Ｑ/۱۳ :تاريخ دريافت
محمدكاظم يعقوب∂ گلورد＾�۱ 

چكيده: 
رف→ع م→سئوليت ك→يفر＾ از م→جانين و دي→وان→گان در ق→انون و اه→→ميت ت→شخيص ج→نون، م→وجب گ→رديده است كه 
م→حاكم از نظرها＾ روانپزشكان (برا＾ تشخيص جنون) استفاده نمايند. بنابراين برا＾ صدور احكام قضاي∂ 

عادلانه، هم قوانين فعل∂ بايد متقن باشند و هم نظرات روانپزشك∂، برپايه علوم روز. 
ج→→نون از لح→→اظ ح→→قوق∂، وض→→عيت∂ است ك→→ه ف→→رد، ق→→درت ت→شخيص ن→دارد و اع→مال او اخ→تيار＾ ن→يست. از ن→→ظر 
م→سئوليتپذير＾، م→→طابق ق→انون (م→اده Ｑ۱ق.م.ا.)؛ اول اي→→نكه، راف→ع ب→ودن م→سئوليت ك→يفر＾ ف→قط ب→ه اخ→تلال 
روان→∂ ج→نون اخ→تصاص داده ش→ده است و دوم اي→→نكه م→حدودها＾ واق→ع ن→گرديده كه بتوان برخ∂ اعمال را با 
لح→اظ ش→راي→ط روان→∂ ف→رد، م→سئوليت كيفر＾ نازلتر＾ داد. اين در حال∂ است كه بسيار＾ از افراد، اگرچه در 
م→→→→عنا＾ خ→→→→اص، م→→→→جنون ن→→→→يستند؛ ام→→→→ا دارا＾ اخ→→→→تلالات و خ→→→→دشهها＾ روان→→→→∂ ه→→→→ستند ك→→→→ه آن→→→ان را ن→→→ه م→→→∂توان 
م→→جنون دان→→ست و ن→→ه ع→→اقل. ف→→لذا ب→→ايد م→→→طابق ع→→لم روان→→پزشك∂، ب→→ا ح→→فظ خ→→استگاه ش→→رع و ع→→رف، ب→→سترها＾ 

قانون∂ جديد＾ ايجاد نمود تا قضاوت در خصوص اينگونه افراد را جامعيت بخشيد. 
الگ→و＾ زي→ر پ→يشنهاد اص→لاح وض→عيت ك→نون∂ ج→نون از باب رفع مسئوليت كيفر＾ م∂باشد كه م∂تواند يｅ يا 

چند مورد از آن لحاظ گردد. 
تعريف صحيح و كامل جنون در قانون؛ 

حذف واژه جنون و جايگزين نمودن عبارات متقن؛ 
اضافه نمودن عبارات و عناوين∂ كه دايره شمول گستردهتر＾ نسبت به قانون كنون∂ داشته باشد. 

مرحله اول؛ تعيين وضعيت روان∂ شخص مجرم توسط روانپزشكان با محوريت ذيل:  
اختلال روان∂ با اثر بالا در ارتكاب جرم   الف ـ فقدان قو↓ تشخيص و اراده              

ب ـ وجود نسب∂ قو↓ تشخيص و اراده                          اختلال روان∂ با اثر نسب∂ در ارتكاب جرم 
 ج ـ وجود قو↓ تشخيص و اراده                       سلامت روان 

و در مرحل↔ بعد، اصدار رأ＾ توسط محاكم پس از اخذ نظرات فوق بهنحو ذيل: 
 الف ـ اختلال روان∂ شديد                      رفع مسئوليت                     حذف مجازات. 

ب ـ اختلال روان∂ متوسط با اثر نسب∂                   مسئوليت نسب∂                         مجازات مخففه. 
ج ـ سلامت روان∂ و اختلال روان∂ ناچيز                     مسئوليت تام                               مجازات كامل. 
واژگان كليد＾: جنون، سايكوز، اختلال روان∂، مسئوليت كيفر＾، قوانين كيفر＾، علم 

روانپزشك∂، تشخيص، اراده. 
                                                           

�. نويسندهمسئول؛ كارشناسارشد حقوق جزا و جرمشناس∂. 
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مقدمه 
يك∂ از مباحث پيچيده كه هم در حوزه قضاي∂ و هم در علم روانپزشك∂، بهطور مستقل يا 

مرتبط باهم، دارا＾ اهميت قانون∂ و درمان∂ است؛ جنون م∂باشد.  
اه→→→→→ميت ج→→→→→نون در ق→→→→→انون و ام→→→→→ور ق→→→→→→ضاي∂، در اي→→→→→ن ن→→→→→كته است ك→→→→→ه اح→→→→→راز آن، س→→→→→بب رف→→→→ع 
م→سئوليت ك→يفر＾ در ف→رد م→∂گردد. روانپ→زشكان، ب→ه ت→→شخيص ع→ارضه ج→نون در ف→رد پرداخ→ته 
و م→→→حاكم، ب→→→ا اس→→→تفاده از اي→→→ن ن→→→ظرات و ان→→→طباق آن ب→→→ا م→→→فاد ق→→→انون∂، ت→→صميمات خ→→→اص ق→→ضاي∂ 
م→→→∂گيرند. در ح→→→قيقت، ق→→→ضات دادگ→→→اهها، ب→→→را＾ ص→→دور آراء در خ→→صوص رف→→ع م→→سئوليت ك→→يفر＾ 
م→→→→جانين، از يｅط→→→→رف ب→→→→ه ن→→→→ظرات ك→→→→ارشناس∂ روانپ→→→→زشكان ن→→→→يازمند ه→→→→ستند و از ط→→→رف دي→→→گر، 
اح→تياج ب→ه ق→وان→ين م→دون و حسابشدها＾ دارند كه با توجه به آن، به انشا＾ رأ＾ در خصوص 
چ→گونگ∂ م→سئوليت ف→رد در ق→بال فعل انجامداده، بپردازند. بنابراين م∂توان گفت؛ برا＾ صدور 
اح→كام ق→ضاي∂ ع→ادلانه، لازم است كه قوانين موجود، متقن و رسا بوده و نظرات روانپزشك∂ 
ن→يز ب→ر پ→ايه ع→لوم روز باشد. بر اين اساس، تشخيص جنون، از موارد مشترｄ قانون مجازات و 
ع→→لم روانپ→→زشك∂ م→→حسوب م→→∂گردد و لاج→→رم، ب→→را＾ پ→رداخ→تن ب→ه چ→گونگ∂ م→سئوليت ك→يفر＾ 

مجانين، بايد به هر دو وجه موضوع نگاه شود. 
زمينه و اهداف  

يكم؛ ضرورت بازنگر＾ در مبحث جنون:  
ب→→→→→→هنظر م→→→→→→∂رسد در ش→→→→→→راي→→→→→ط ك→→→→→نون∂ و خ→→→→→صوصاҐ از لح→→→→→اظ ق→→→→→→انون∂، م→→→→→وضوع ج→→→→→نون، دارا＾ 
اب→→→→→هامات و ك→→→→→است∂ها＾ ق→→→→→ابل ت→→→→→وجه∂ ب→→→→→اشد. در ب→→→→→سيار＾ از م→→→→→وارد م→→→→→∂بينيم ك→→→→→ه اع→→→→→→لام رف→→→→→ع 
م→→→سئوليت ك→→يفر＾ از اف→→راد، ب→→ا اس→→تناد ب→→ه اح→→راز ج→→نون در و＾، ت→→حقق ع→→دالت را ب→→→هنحو م→→→ناسب 
م→يسر نساخته است. همين وضعيت، در حالات∂ مشاهده شده كه به سبب عدم اثبات جنون، 
ادع→→→ا＾ رف→→→ع م→→→سئوليت ك→→→يفر＾، م→→→طلقاҐ پ→→→ذيرفته ن→→→گرديده است. ب→→→نابراي→→→→ن، لازم است در ج→→→هت 
ع→→→→ادلانهتر ن→→→→مودن اح→→→→كام ق→→→→ضاي∂، ب→→→→ه اص→→→→→لاح وض→→→→ع م→→→→وجود پ→→→→رداخ→→→→ته ش→→→→ود. ت→→→حقق اي→→→ن ام→→→ر، 
ب→→→→راس→→→→→اس م→→→→طالب∂ ك→→→→ه در م→→→→قدمه ارائ→→→→ه گ→→→→رديد؛ در س→→→ايه ت→→→وجه ب→→→ه دو ج→→→نب↔ م→→→رتبط ب→→→ا م→→→وضوع 

جنون م∂باشد. يك∂، جنبه قانون∂ جنون و ديگر＾، جنبه روانپزشك∂ آن.  
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الف. بررس∂ نقاط ضعف از جنبه قانون∂ 
۱. ف→→→قدان ت→→→عريف ج→→→نون: ب→→→ا آن→→→كه در ن→→→ظرات ح→→→قوقدان→→→ان، ف→→→قها و روانپ→→زشكان، ت→→→عاريف، 
 Ґت→→→→→عابير و م→→→→→صاديق م→→→→→تعدد＾ از ج→→→→→نون م→→→→→شاهده م→→→→→∂گردد (الب→→→→→ته ب→→→→→→هصورت ن→→→→→اهمگون و ب→→→→→عضا
م→تفاوت)؛ ول∂ در هيچ جا＾ قوانين كنون∂ كشور ما، تعريف∂ از جنون وجود ندارد. اين مسئله 
در ب→→→→→سيار＾ م→→→→واق→→→→→ع، ك→→→→ارشناسان را ب→→→→ه وقت اظ→→→→هارنظر و م→→→→→حاكم را ه→→→→نگام ص→→→→دور رأ＾، دچ→→→→ار 

مشكل م∂نمايد.  
۲. م→طلق ب→ودن ج→نون از ن→ظر درج→ه ابتلاء و تأثير آن بر رفع مسئوليت كيفر＾، بدون توجه به 
ش→دت و ض→عف ج→نون: ن→→گاه ب→ه ق→وان→ين م→→ربوط ب→ه ج→نون ح→اك∂ از آن است ك→ه درج→ات جنون و 
ش→دت و ض→عف آن، ت→أثير＾ در اح→→كام ص→ادره ن→دارد. ي→عن∂ همين اندازه كه فرد مبتلا به جنون 
ب→اشد، م→سئوليت ك→يفر＾اش مرتفع م∂گردد. بهنظر م∂رسد، عدالت حكم م∂كند كه شدت و 
ض→→→→عف ج→→→→نون، در ت→→→→صميمگير＾ها، م→→→→ؤثر واق→→→→ع ش→→→ده و ع→→→دم ت→→→أثير ج→→→نون در ارت→→→كاب ب→→→رخ∂ از 

رفتارها＾ مجرمانه مورد توجه قرار گيرد. 
۳. اع→→→→→طا＾ م→→→→سئوليت ت→→→→ام ي→→→→ا رف→→→→ع ك→→→→امل م→→→→سئ→→→→وليت ك→→→→يفر＾: م→→→→سئوليت ي→→→→ا ع→→→→دم م→→→→سئوليت 
ك→يفر＾ در ق→انون م→جازات اسلام∂، بهصورت تام يا كامل لحاظ شده است. بنابراين، بسيار＾ 
از اف→→راد ك→→ه اخ→→تلالات روان→→∂ ب→→ينابين دارن→→د؛ دارا＾ م→→سئوليت ك→→يفر＾ ت→ام م→→∂باشند. ب→→هعبارت∂، 
لزوم وج→→ود م→→سئوليت ت→→خفيفيافته ي→→ا ب→→ينابين∂ در ق→→وان→ين م→ربوط ب→ه ج→نون، م→حسوس است و 

نيازمند توجه و بازنگر＾ در جهت عادلانهتر نمودن وضعيت كنون∂ م∂باشد.  
℮. ان→→→حصار رف→→→ع م→→→سئوليت ك→→→يفر＾ ب→→→را＾ م→→جانين: از ب→→ين اخ→→تلالات روان→→∂، رف→→ع م→→سئوليت 
ك→→يفر＾، م→→نحصر ب→→ه ع→ارضه ج→نون م∂باشد. م→∂دان→يم؛ ب→سيار＾ از اف→راد وج→ود دارن→د ك→ه ش→دت 
ع→→ارض↔ روان→→∂ آنه→ا م→وجب عواقب ق→→ابل ت→وجهتر＾ ن→سبت ب→ه ج→نون م→∂گردد ول∂ از آن→جا ك→ه 
نوع اختلال روان∂شان، جنون تشخيص داده نم∂شود؛ مشمول مفاد قانون فوق نم∂گردند. 

ب. بررس∂ نقاط ضعف از جنبه روانپزشك∂ 
ج→نون در روانپزشك∂ دارا＾ طيف دقيق و مشخص∂ نيست. عوارض ناش∂ از اختلالات 
روان→→∂، در ب→→سيار＾ از م→→واق→→→ع، ب→→دون ت→→وجه ب→→ه ن→→ام و ع→→نوان ب→→يمار＾، ت→→ا ح→دود زي→اد＾ ي→كسان و 
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م→شابه م→→∂باشد. م→→مكن است ب→سيار＾ از اخ→تلالات روان→∂ در ش→راي→ط خ→اص، جنون تلق∂ شده 
ي→→ا آث→→ار م→→→شابه ب→→ه آن را داش→→ته ب→اشند؛ ول∂ ب→ا اي→ن ن→ام م→عرف∂ ن→گردند ۱. اي→ن در ح→ال∂ است ك→ه 
ق→→وان→→ين م→→وجود، ت→نها ب→را＾ ع→نوان ج→نون، رف→ع م→سئوليت ك→يفر＾ ق→→ائل است. ف→لذا، اي→ن م→وضوع 
م→→∂توان→→د گ→→ويا＾ لزوم ب→→ازنگر＾ در ق→→وان→→ين م→→→ربوط ب→→ه ج→→نون ب→اشد. ب→→هعبارت∂، م→شخص ن→بودن 
ط→→→يف دق→→→يق ج→→→نون و وج→→→ود ب→→→رخ∂ اخ→→→تلالات روان→→→∂ ك→→ه در م→→رز ج→→نون و س→→→لامت ق→→رار دارن→→د؛ 
زم→→→→→ينها＾ ب→→→→→را＾ ت→→→→→وجه روانپ→→→→→زشكان، ب→→→→→ه اص→→→→→→لاح ن→→→→حو↓ ت→→→→شخيص و ارائ→→→→ه ن→→→→ظر ك→→→→→ارشناس∂ در 

خصوص جنون م∂باشد.  
دوم؛ شرايط پيشنهادات اصلاح∂: 

ب→→→→→ا ت→→→→→وجه ب→→→→→ه ج→→→→→نبهها＾ ف→→→→→وق، ض→→→→→رورت ب→→→→→ازنگر＾ و اص→→→→→لاح ق→→→→→وان→→→→→ين م→→→→→ربوط ب→→→→ه ج→→→→نون و 
ن→→→→→→→ظرها＾ ك→→→→→→→ارشناسان روانپ→→→→→→→زشك∂، ت→→→→→→→وسط م→→→→→→→راج→→→→→→→ع ذ＾ص→→→→→→→→لاح و ص→→→→→→→احبنظران ح→→→→→→→وزهها＾ 
م→→→→ربوطه، ام→→→→→ر＾ ض→→→→رور＾ ب→→→→→هنظر م→→→→→∂رسد. ب→→→→ر ه→→→→مين اس→→→→→اس و در ج→→→هت ك→→→اهش ك→→→است∂ها و 
اب→→هامات م→→وجود، ن→→يازمند ارائ→→ه الگ→→و＾ اص→→→لاح∂ در اي→→ن خ→صوص ه→ستيم. ط→بيعتاҐ ب→را＾ ت→دوين 
الگ→→→→→→و＾ م→→→→→زبور، اب→→→→تدا ب→→→→ايست∂ ض→→→→من ت→→→→بيين وض→→→→عيت ك→→→→نون∂ ج→→→→نون در م→→→→حاكم ق→→→→ضاي∂، ع→→→→لم 
روانپ→→→زشك∂ و ق→→→وان→→→ين، ن→→→قاط ض→→عف و م→→بهم آن را ك→→ه در اص→→دار اح→→كام ع→→ادلانه، ت→→أثير م→→نف∂ 
دارن→د؛ ش→ناساي∂ ن→→موده س→پس راه→كارها＾ م→ناسب∂ را در ق→→الب الگو＾ اصلاح∂ مطرح كرد كه 

اґعمال آنها، وضعيت فعل∂ را به سمت احكام∂ منصفانهتر رهنمون باشد.  
مبحث اول: جايگاه جنون و ديگر اختلالات روان∂ در روانپزشك∂ 

در ع→→→لم روانپ→→→زشك∂، ت→→→→عاريف م→→→تعدد＾ از ج→→نون ارائ→→ه ش→→ده است و ب→→يشتر روانپ→→زشكان، 
آن را م→→→عادل «س→→→→ايكوز» م→→→→∂نامند. ب→→→ر اي→→ن اس→→اس، گ→→→روه∂ ع→→نوان داش→→تهان→→د ك→→ه ج→→نون ن→→وع∂ 
اخ→→→تلال روان→→→∂ وخ→→→يم است ك→→→ه ب→→→→هواس→→→طه آن، ج→→→ريان ف→→→كر، ان→→→→ديشه، رف→→→تار، ك→→ردار، اح→→ساس و 
اع→→→→مال در ش→→→→خص، از راه ص→→→→واب و ع→→→→اد＾ م→→→→نحرف م→→→→∂گردد. ه→→→→مچنين گ→→→فته ش→→→ده است ك→→→ه 
ج→→→→نون ي→→→→ا س→→→→ايكوز، ق→→→→طع ارت→→→→باط ب→→→→ا واق→→→عيت است ك→→→ه ب→→→→هطور م→→→شخص ش→→→→امل ه→→→ذيان (ع→→→قايد 
ن→→→→ادرست درب→→→→→اره وق→→→→ايع ي→→→→ا اش→→→→→خاص) و ت→→→→وهم (دي→→→→دن ي→→→→ا ش→→→→نيدن چ→→→→يزهاي∂ ك→→→→ه وج→→→ود خ→→→ارج∂ 
ن→→دارن→→د) م→→∂باشد. ب→→ا اي→→ن ح→→ال، وج→ه م→شترｄ ص→احبنظران ع→لم روانپ→زشك∂ در اي→ن است ك→ه 
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ج→نون را در مبحث اختلالات روان∂ وارد م∂دانند. از نظر اين علم، اختلال روان∂ يｅ سندرم 
ي→→→ا الگ→→→و＾ رف→→→تار＾ ي→→→ا روانش→→→ناخت∂ است ك→→→ه در ف→→→رد رو＾ م→→→→∂دهد و ب→→ا ن→→اراح→→ت∂ ف→→عل∂ (ي→→عن∂ 
ع→→لامت دردن→→→اｄ) ي→→ا ن→→اتوان→→∂ ي→→ا اف→→زايش ق→→ابل م→→→لاحظه خ→→طر م→رگ، درد ي→ا از دست دادن ق→→ابل 
م→→لاحظ↔ آزاد＾، ه→→مراه است. ۲ روانپزشكان اختلالات روان∂ را بر اساس معيارها＾ متفاوت، 
ب→→→→هصور م→→→→ختلف، ط→→→→بقهبند＾ ن→→→→مودهان→→→د. در اي→→→ران، غ→→→الباҐ م→→→عيار ط→→→بقهبند＾ DSM م→→→ورد اس→→→تناد 
روانپ→→→→زشكان ق→→→رار م→→→→∂گيرد. ب→→→رخ∂ از م→→→همترين م→→→وارد ط→→→بقهبند＾ اخ→→→تلالات روان→→→∂ ب→→→راس→→→اس 

راهنما＾ تشخيص و آمار اختلالها＾ روان∂ عبارتند از: 
ع→→→→→→→قبماندگ∂ ذه→→→→→→→ن∂، اخ→→→→→→→تلالات ي→→→→→→→ادگير＾، اخ→→→→→→→تلالات ف→→→→→→→رام→→→→→→→وش∂، اخ→→→→→→تلالات ه→→→→→→ذيان∂، 
اخ→→→تلالات خ→→→لق∂، اخ→→→تلالات دف→→→ع∂، اخ→→→تلالات ك→→→مبود ت→→وجه ه→→مراه ب→→ا ب→→يشفعال∂، اخ→→تلالات 
 ،ｄاخ→→تلال رف→→تار م→→خرب س→→لو ،ｄب→→→∂اع→→→تناي∂ م→→→قابلها＾، اخ→→→تلالات ش→→→خصيت، اخ→→→تلالات س→→لو
اخ→→→→→→→تلالات اض→→→→→→→طراب→→→→→→→∂، اخ→→→→→→→تلالات ت→→→→→→يｅ، اخ→→→→→→تلالات ش→→→→→→بهجسم∂، اخ→→→→→→تلالات ك→→→→→→نترل ت→→→→→→كانه، 
اخ→تلالات ش→ناخت∂، اخ→تلالات ف→راگ→ير رش→د، اخ→تلالات روان→∂ ن→→اش∂ از س→وءمصرف م→واد مخدر 

 
يا الكل، اسكيزوفرن∂ و ساير اختلالات سايكوتيｅ ....۳ و ℮ 

ب→→→→→→→→→راي→→→→→→→→→→ناس→→→→→→→→→اس، اگ→→→→→→→→→رچه ط→→→→→→→→→بقات م→→→→→→→→→شخص∂ از اخ→→→→→→→→→تلالات روان＾ م→→→→→→→→→انند اس→→→→→→→→→→كيزوفرن∂، 
اس→كيزواف→كتيو، اخ→تلالات ه→ذيان∂ و... در روانپ→زشك∂، تحت عنوان سايكوز يا جنون شناخته 
م→→∂شوند؛ ام→→ا اي→→ن ام→→ر ب→→ه م→→عنا＾ خ→→روج ص→→ددرصد＾ ت→→مام∂ م→وارد دي→گر، از اي→ن ح→وزه ن→يست. 
ب→→→→→هعبارت دي→→→→→گر، ج→→→→→نون در روانپ→→→→→زشك∂ دارا＾ م→→→→→→رز ك→→→→→املاҐ م→→→→→شخص ن→→→→يست. الب→→→→ته، آن→→→→چه در 
روانپ→→→زشك∂، م→→→همتر از ن→→→→ام و ع→→→نوان ب→→→يمار＾ است؛ ش→→→→ناخت آث→→→ار و ع→→→لايم روان→→∂ اخ→→تلال در 
ف→→→→→رد است ت→→→→→ا ب→→→→→ر پ→→→→→ايه آن ب→→→→→هترين روش درم→→→→→→ان∂ را ب→→→→→را＾ و＾ ان→→→→→تخاب ن→→→→→→مايند. ش→→→→ايد ي→→→→ك∂ از 
دلاي→ل م→هم∂ ك→ه ت→اكنون ص→احبنظران اي→ن ع→لوم، ت→وجه زي→اد＾ ب→ه واژه يا عنوان خاص برا＾ 
ن→→→وع آس→→→يب روان→→∂ اف→→راد ن→→داش→→تهان→→د ن→→→يز، ه→→مين ن→→كته ب→→اشد. ب→→→هنظر م→→→∂رسد؛ ن→→يازها＾ ق→→→انون∂ و 
ح→قوق∂ م→رتبط ب→ا آن، م→وجب م∂شود ك→ه ت→فكيｅ اخ→تلالات روان→∂، اه→ميت وي→ژها＾ پ→يدا كند. 
از اي→→→→→ن ن→→→→→ظر خ→→→→→صوصيات ب→→→→→رخ∂ اخ→→→→→تلالات م→→→→∂توان→→→→د ح→→→→ائز اه→→→→ميت ب→→→→اشد. ب→→→→→هعنوان م→→→→ثال، در 
ط→→بقهبند＾ ف→→وقالذك→→→ر، اخ→→تلالات∂ وج→ود دارن→د ك→ه اص→ولاҐ ارت→باط ب→ا ارت→كاب ج→رم پ→يدا ن→م∂كنند 
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(م→انند اخ→تلالات ي→ادگير＾)، اخ→تلالات∂ ك→ه ف→رد ب→ه س→ن رشد نم∂رسد (مانند اختلالات فراگير 
رش→→→د)، اخ→→→تلالات∂ ك→→→ه ب→→→ا ج→→→نون و ع→→→لايم آن ف→→→اصله زي→→→اد＾ دارن→→→د (م→→→انند اخ→→→تلالات خ→→واب) و 
م→→→همتر از ه→→→مه ح→→→الات∂ از اخ→→→تلال روان→→→∂ وج→→→ود دارن→→→د ك→→→ه در م→→→رز خ→→→اكستر＾ ي→→→ا ب→→→ينابين ق→→→رار 
دارن→→→→→→د. (م→→→→→→→انند اض→→→→→طراب، پ→→→→→رخاشگر＾، وس→→→→→واس، آش→→→→→فتگ∂ها و اخ→→→→→تلالات خ→→→→→لق∂، اخ→→→→→تلال در 

 
كنترل خشم و هيجان و...)Ｑ و ⅛

مبحث دوم: جايگاه جنون در قانون 
م→→→→→فاد ق→→→→→انون∂ م→→→→→ربوط ب→→→→→ه ج→→→→→نون ش→→→→امل م→→→→واد Ｑ۱ و Ｑ۲ ق.م.ا. ب→→→→→هصورت م→→→→ستقيم ت→→→→→كليف 
م→سئوليت ك→يفر＾ م→جانين را م→شخص س→اخته است ول∂ آن→چه در م→حور م→وضوع م→ورد نظر ما 

قرار دارد ماده Ｑ۱ ق.م.ا. م∂باشد كه بيان م∂دارد: 
«جنون در حال ارتكاب جرم به هر درجه كه باشد رافع مسئوليت كيفر＾ است.  

تبصره۱ ـ در صورت∂كه تأديب مرتكب مؤثر باشد به حكم دادگاه تأديب م∂شود.  
 

تبصره ۲ ـ در جنون ادوار＾ شرط رفع مسئوليت كيفر＾، جنون در حين ارتكاب جرم است.» ۷
ه→مانطور ك→ه پ→يداست م→حور م→اده ق→انون∂ م→صرحه در ق→انون، در خ→صوص رف→ع مسئوليت 
ك→يفر＾ م∂باشد. بنابراين بايد ديد كه خاستگاه رافعيت از مسئوليت كيفر＾ در مجانين ناش∂ 

از چيست؟ 
در پ→→→اسخ ب→→→ه اي→→→ن س→→→ؤال، اب→→→تدا لازم است ك→→→ه ب→→→دان→→→يم م→→عيار ت→→شخيص و ت→→→عريف ج→→نون در 

عرف، دكترينها＾ حقوق∂ و فقه چيست؟ 
 Ґـ در ن→→گاه ع→رف، ج→نون را ب→ا واژه ديوانگ∂ م∂شناسند. ۸ فرد ديوانه كس∂ است كه اصولا
دست ب→→→→ه ح→→→→ركات غ→→→يرمتعارف و غ→→→يرعقلان∂ م→→→∂زند. در واق→→→ع، ه→→→رگاه اع→→→→مال و رف→→→تار ك→→→→س∂ از 
نظر عموم مردم، غيرعاد＾، غير قابل كنترل و ب∂اختيار باشد؛ او را ديوانه خطاب م∂كنند. عرف 

زمان∂ شخص را ديوانه م∂داند كه فساد عقل او، آن اندازه باشد كه نتواند آن را بازشناسد. 
ـ از ن→→→→→→ظر ف→→→→قها، غ→→→→الباҐ، ف→→→→→ساد ي→→→→ا زوال ع→→→→قل، م→→→→عيار ت→→→→شخيص ج→→→→نون م→→→→∂باشد. ب→→→→→هعبارت∂، 
ج→نون را آندس→ته از اخ→تلالات و آش→فتگ∂ها＾ روان→∂ دانستهاند كه منشأ آن فساد عقل است 

  ۱Ω و در نتيج↔ آن، فرد از قو↓ تمييز و تشخيص ب∂بهره خواهد بود. ۹ و
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ج→→رجان∂ م→→∂گويد: الџج→→نونẀ ه→→و اخ→→تلالẀ الع→قل ب→حيثẀ ي→منعẀ ج→→ريانџ الاف→→عالґ والاق→والґ ع→ل∂ 
 

۱۱ . Ґالعقل الا نادرا ґنهج
 Ẁو ت→→→عطل џدر ك→→→تاب م→→→عجم الم→→→صطلحات الق→→→انوني↨ آم→→→ده است: ح→→→اله م→→→رضيه ت→→→صيب الع→→→→قل
الق→در↕ الادرا∑ عندالانسانґ بصور↕ الدائم↨ او موقت↨.۱۲ همچنين؛ محقق نراق∂, بيمار＾ جنون 
را يｅ ن→→→→→وع ب→→→→→يمار＾ وي→→→→→ژه, ب→→→→→ا ن→→→→→شانهها＾ ب→→→→→→الين∂ روش→→→→→ن ن→→→→م∂دان→→→→د. ن→→→→راق→→→→∂ ج→→→→نون را ب→→→→ر دس→→→→ته 
گ→→→→ستردها＾ از آش→→→فتگ∂ها و اخ→→→تلالها＾ روان→→→∂ اط→→→→لاق ك→→→رده است ك→→→ه م→→→نشأ آن ف→→→ساد ع→→→قل 
است. ب→ه دي→→گر سخن, در ديدگاه ايشان, هر شخص∂ را كه به آشفتگ∂ها＾ فساد عقل, دچار 
آم→→ده ب→→اشد, در داي→→ره ج→→نون ق→→رار م→→∂گيرد. در ح→→قيقت, ن→→راق→→∂ ف→→ساد ع→→قل را س→→رچشمه ب→يمار＾ 

 
جنون م∂داند. ۱۳

ـ از ن→ظر حقوق∂ و قضاي∂، منظور از جنون حالت∂ است كه مجرم در زمان ارتكاب جرم، 
اراده ك→امل ب→ر اع→→مال خ→ود ن→داشته يا از نتيجه اعمال خود ب∂اطلاع باشد. يعن∂ وضع روان∂ و 
ع→→→→→قل∂ ف→→→→→رد ب→→→→→ه گ→→→→→ونها＾ است ك→→→→ه و＾ ه→→→→نگام ان→→→→→جام ع→→→→→مل، آگ→→→→اه∂ و اراده در ح→→→→د م→→→→تعارف را 
ن→→دارد.℮۱ در ح→→قيقت، ج→→نون∂ ك→→ه ق→و↓ ت→مييز را زاي→ل و اخ→تيار ان→سان را س→→لب ك→ند م→انع از اس→تناد 

 
جرم به ديوانه و در نتيجه، رافع مسئوليت كيفر＾ است. ۱Ｑ و ⅛۱

ب→→ا ت→→جميع ن→→→ظرات ف→→وق م→→→∂توان اي→→نگونه ع→→نوان ن→→مود ك→→ه ف→→رد م→→جنون، ف→اقد ش→عور ك→→اف∂ 
ب→→→را＾ ت→→→شخيص ق→→→بح ف→→→عل ارت→→كاب∂ ب→→وده و ه→→مين ام→→ر اراده را از و＾ س→→لب م→→→∂كند (ت→→شخيص 
خ→وب و ب→د). و ف→قدان اراده ب→ه م→عنا＾ ف→قدان ع→نصر روان→∂ ب→وده ك→ه از م→→بان∂ م→→جازات مجرمان 
م→→→→→→∂باشد. ۱۷ و ۱۸ م→→→→→→سلماҐ در اي→→→→→→ن م→→→→→→قوله، اف→→→→→راد＾ س→→→→→البالاراده م→→→→→حسوب م→→→→→∂گردند ك→→→→→ه دارا＾ 
«اخ→تلالات روان→∂ ش→ديد» ب→اشند. ب→→نابراين در پاسخ به سؤال موردنظر، يعن∂ خاستگاه رافعيت 
از م→سئوليت ك→يفر＾ در م→جانين ناش∂ از چيست؟ جواب ما اختلالات شديد روان∂ خواهد بود 
(ن→ه ج→نون). در ح→قيقت، ج→نون، م→عيار ق→انون∂ ب→را＾ رف→ع م→سئوليت ك→يفر＾ است و گ→رنه فلسفه 
راف→عيت از م→جازات، اخ→تلالات ش→ديد روان→∂ م→∂باشد. اي→ن م→→طلب را ب→→هطور خ→→لاصه م→→∂توان با 

نمودار ذيل نشان داد:  
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فقدان شعور برا＾ تشخيص حسن و قبح افعال و رفتار   اختلالات شديد روان∂ 
فقدان عنصر روان∂ برا＾ جرم ارتكاب∂   فقدان اراده در فرد 

رافعيت از مسئوليت كيفر＾ 
م→→→→→→→→بحث س→→→→→→→→وم: وض→→→→→→→عيت ت→→→→→→→→طبيق ج→→→→→→→نون در ع→→→→→→→لم روانپ→→→→→→→زشك∂ و ق→→→→→→→وان→→→→→→→ين م→→→→→→→ورد  

استناد محاكم 
۱. خ→واس→ته م→راج→ع ق→ضاي∂ در اس→→تعلام از ك→ارشناسان روانپزشك∂، تشخيص و اعلامنظر 
در خ→→→→صوص آن دس→→→→ته از اخ→→→→تلالات∂ است ك→→→→ه ق→→→و↓ ت→→→مييز و اراده ش→→→خص را م→→→ختل س→→→اخته و 
م→شخصاҐ «ج→نون» ن→اميده م→∂شوند. ب→نابراي→ن اختلالات روان∂ دارا＾ دايره وسيع∂ بوده و فقط 

انواع خاص∂ از آنها، حكم جنون را خواهد داشت. 
۲. ط→→→→بقات∂ از اي→→→→ن اخ→→→→تلالات، ب→→→→نابر دلاي→→→→ل∂ م→→→→→انند ن→→→→داش→→→→تن ارت→→→→باط ب→→→→ا ارت→→→→كاب ج→→→رم و ي→→→ا 
م→اهيت خ→→اص بيمار＾ كه فرد هيچگاه به سن رشد عقلان∂ نم∂رسد؛ از دسته بحث ما خارج 
م→∂گردند (اخ→تلالات ي→ادگير＾ و اخ→تلالات ف→راگ→ير رش→د). دلي→ل ام→ر ن→→يز م→شخصاҐ اين است كه 

اصولاҐ تصور وقوع جرم توسط ايندسته از بيماران، متصور نم∂باشد. 
۳. ب→→→→→هراح→→→→ت∂ م→→→→∂توان ب→→→→رخ∂ از ط→→→→بقات اخ→→→تلالات روان→→→∂ را از راف→→→عيت م→→→سئوليت ك→→→يفر＾ 
ب→هرهمند س→اخت. از ن→ظر ق→→انون∂، ش→دت ب→يمار＾ ب→ر ق→و↓ ت→مييز و ش→عور اي→ن اف→راد اث→ر ق→ابل توجه 
داش→→ته و م→→نجر ب→→ه س→→→لب ع→→نصر روان→→∂ از آنه→→ا در ارت→→كاب ج→→رم م→→→∂گردد و از ط→→رف دي→→گر ن→يز 
ط→→→→→→→→→بق ن→→→→→→→→→ظر روانپ→→→→→→→→→زشكان، اي→→→→→→→→→ن اخ→→→→→→→→→تلالات ص→→→→→→→→→راح→→→→→→→→→تاҐ ج→→→→→→→→→نون ي→→→→→→→→→ا س→→→→→→→→ايكوز ن→→→→→→→→اميده م→→→→→→→→∂شود 
(اس→→كيزوفرن∂، اس→كيزواف→كتيو و...). ۱۹ الب→ته در ه→مين ط→يف ن→يز م→وارد＾ وج→ود دارن→د ك→ه ف→رد از 
ن→→→→→→→ظر روانپ→→→→→→زشك∂ دارا＾ ج→→→→→→نون است ول∂ در خ→→→→→→صوص ف→→→→→→عل خ→→→→→→→اص ارت→→→→→→→كاب∂، دارا＾ اراده و 

تشخيص بوده است كه پرداختن به اين موضوع از حوصله بحث ما خارج است.  
℮. ط→بقات∂ از اخ→تلالات روان→∂ وج→ود دارن→د ك→ه ب→هرغم شدت اختلال روان∂ و محرز بودن 
ف→→→قدان ق→→→و↓ ت→→→مييز و اراده در آنه→→→ا (ك→→→ه ق→→→→طعاҐ م→→→نجر ب→→→ه از ب→→→ين رف→→→تن ع→→→نصر روان→→→∂ در ج→→→راي→→→م 
ارت→كاب∂ م∂گردد)، از راف→عيت م→سئوليت ك→يفر＾ ب→رخوردار ن→خواه→ند ب→ود. دلي→ل آن ن→→يز در اين نكته 
م→∂باشد ك→ه ق→انون، رف→ع م→سئوليت كيفر＾ را مختص جنون قرار داده و از نگاه روانپزشك∂، اين 
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اختلالات، جنون يا سايكوز ناميده نم∂شوند (مانند عقبماندگ∂ ذهن∂ شديد).۲Ω و ۲۱

Ｑ. ب→→ررس∂ها ن→→شان م→→∂دهد؛ ج→نون از ن→ظر روانپ→زشك∂ دارا＾ ط→يف و م→رز دق→يق∂ ن→يست.۲۲ 
ب→سيار＾ از اخ→تلالات م→مكن است ح→الت ب→ينابين س→→لامت و ج→نون را داش→ته ب→اشند. اي→ن دس→ته 
 Ґاخ→→تلالات ط→→يف خ→→اكستر＾ ن→اميده م→→∂شوند.۲۳ روانپ→زشكان ك→ه غ→→البا Ґاز اخ→→تلالات اص→→طلاحا
از لف→→→→→→→ظ س→→→→→→→ايكوز ب→→→→→→→را＾ ب→→→→→→→يمار＾ ج→→→→→→→نون اس→→→→→→تفاده م→→→→→→→∂نماي→→→→→→ند؛℮۲ ب→→→→→→رخ∂ اخ→→→→→→تلالات را ب→→→→→→→هعنوان 
اخ→→→تلالات ب→→→ارز ج→→نون م→→∂دان→→ند ام→→ا ب→→سيار＾ از م→→شكلات روان→→∂ م→→انند اض→→→طراب، پ→→رخاشگر＾، 
وس→واس، آش→فتگ∂ها و اخ→تلالات خ→لق∂، اخ→تلال در ك→نترل خ→شم و ه→يجان و... ن→→يز م→→∂توان→ند 
ب→عضاҐ ج→نون ي→ا ش→بهجنون ت→لق∂ گ→ردند و ي→ا آث→ار ادراك→∂ و ق→درت ت→→شخيص مشابه∂ با مجانين 
ب→→ه ف→رد ده→ند و دست ب→ه اق→→دام→ات غ→يرعقلان∂ ب→زنند.۲Ｑ ع→دم ت→وجه ق→انون ب→ه اي→ن م→وضوع م→هم 
م→→→وجب ش→→→ده است ك→→→ه ب→→→سيار＾ از اف→→→راد، اگ→→→رچه از ن→→→ظر ع→→→لم∂ دارا＾ اخ→→→تلالات∂ ه→→→ستند ك→→→ه ق→→→و↓ 
اراده آنه→ا را ك→لاҐ ي→ا جزئاҐ دستخوش تغيير م∂نمايد و به فرد اجازه تصميمگير＾ عاد＾ نم∂دهد؛ 
ول∂ ق→→→→انوناҐ، از ق→→→→اعده ج→→→نون و در ن→→→تيجه رف→→→ع م→→→سئوليت ك→→→يفر＾ و ح→→→ت∂ م→→→سئوليت ت→→→خفيفيافته، 

ب∂بهره م∂مانند. اين افراد بعضاҐ دارا＾ اختلالات∂ همپا يا مشابه با جنون م∂باشند. 
مبحث چهارم: توجيهات∂ كه اصلاح قوانين مربوطه را مجاز و الزام∂ م∂شمارد 

ب→→هنظر ن→→→گارنده، اي→→→نكه ص→→رفاҐ ب→→ا ن→→قد يｅ ق→→→انون ب→ه اي→ن ن→تيجه ب→رسيم ك→ه م→→فاد آن اح→تياج 
ب→→→ه اص→→→→لاح و ت→→غيير دارد؛ ك→→فايت ن→→م∂كند. ب→→ايد دي→→د ك→→ه آي→→ا اص→→ولاҐ ام→→كان ب→→هبود اوض→→اع م→→يسر 
م→∂باشد ي→ا خير. مشخصاҐ دربار↓ موضوع مورد نظر، بايد بدانيم كه آيا توجيهات قابل قبول بر 
لزوم اص→→→لاح ق→→وان→→ين ج→→نون ب→ر م→بنا＾ ت→أثير درج→ه اخ→تلال روان→∂ ب→ر اراده و ق→و↓ ت→مييز اف→راد، ب→ه 
م→سئوليت ت→ام و م→سئوليت ت→خفيفيافته＾ م→سئوليت ت→ام وجود دارند يا نه؟ بهنظر م∂رسد اين 

موجهات وجود داشته و برخ∂ از آنها عبارتند از: 
۱. ت→وجه ب→ه ف→لسفه اي→→جاد＾ م→→اده Ｑ۱ قانون مجازات اسلام∂: محور اصل∂ اين ماده بر پايه 
راف→→→→→عيت م→→→→→سئوليت ك→→→→→يفر＾ ق→→→→→رار دارد. ه→→→→مانطور ك→→→→ه گ→→→→فتيم خ→→→→→استگاه م→→→→سئوليت ك→→→→يفر＾، در 
ف→→قدان ع→→نصر روان→→∂ است و آم→→دن لف→ظ ج→نون در ق→انون، م→وجب م→حدوديت اґع→مال آن ب→هنحو 
ص→→→حيح ش→→→ده است. ف→→→لذا اع→→→تقاد ب→→→ر ت→→→فكيｅ م→→→سئوليت اف→→→راد ب→→→راس→→→→اس ت→→→أثير و درج→→ات اخ→→تلال 
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روان∂، تعارض∂ با فلسفه ايجاد＾ قانون ندارد. 
۲. ت→وجه ب→ه س→اير م→واد قانون مجازات اسلام∂: اگر چه مواد Ｑ۱ و Ｑ۲ ق.م.ا.، واژه جنون را 
م→→→→→لاｄ ق→→→→رار داده است ول∂ م→→→→→فاد درجش→→→→ده در ب→→→→سيار＾ از م→→→→واد دي→→→→گر ه→→→مين ق→→→→انون، اش→→→اره ب→→→ه 
ش→→→راي→→→ط∂ م→→انند ع→→→قل و اخ→→تيار، آگ→→اه∂ ب→→ه م→→وضوع ج→→رم و ... داش→→ته است. اي→→ن م→→وضوع ن→→شان 
م→→∂دهد ك→→ه م→→بنا＾ م→→جازات، ب→→يشتر ق→→ائم ب→ر ش→راي→ط ش→→خص م→رتكب است ت→ا اح→راز واژ↓ ج→نون 
(ش→→راي→→ط ح→→د زن→→ا در م→→اده ℮⅛ ق.م.ا.، ش→→راي→ط اق→رار در م→اده ۹⅛ ق.م.ا.، ش→راي→ط ح→د لواط در م→اده 

 
۱۱۱ ق.م.ا.، شرايط حد سرقت در ماده ۱۹۸ ق.م.ا. و ...).⅛۲

۳. م→→اده ۲۲ ق→→انون م→→جازات اس→→لام∂: ب→→ند Ｑ م→→اده ۲۲ ق.م.ا. ب→→ه ق→→اض∂ اخ→تيار داده است ب→ا 
ت→وجه ب→ه ش→راي→ط خ→اص م→تهم، در م→→جازات و＾ ت→خفيف ق→→ائل ش→ود. اي→ن ق→→انون بر دايره رافعيت 
از م→سئوليت كيفر＾، مسئوليت تقليليافته و اختلالات روان∂ غير از جنون را نيز وارد م∂كند 
ك→ه ن→گاه∂ م→ثبت م→حسوب م∂گردد. با اين حال، با وجود برخ∂ ابهامات كه ذيلاҐ به برخ∂ از 
آنه→→→→→→ا اش→→→→→→اره م→→→→→→∂گردد، ب→→→→→→→هنظر ن→→→→→→م∂رسد ك→→→→→→ه ب→→→→→→توان ب→→→→→ا اس→→→→→تناد ب→→→→→ه آن، ع→→→→→دالت→→→→→∂ ف→→→→→راگ→→→→→ير را در 

تصميمگير＾ها＾ موضوع مربوطه حاكم ساخت: 
اول آنك→→ه، ب→→را＾ ش→→راي→→ط و اوض→→اع و اح→→وال خ→→اص م→→تهم، م→→صاديق و م→→عنا＾ روش→ن∂ ق→يد 
ن→→→→شده است. ت→→→نها در ح→→→الت خ→→→وشبينانه، اي→→→ن ق→→→→ابليت را اي→→→→جاد م→→→∂كند ك→→→ه اخ→→→تلال روان→→→∂ را از 

شرايط تخفيف كيفر بدانيم. 
 Ґدوم آن→→كه، اخ→→تيار＾ ب→→ودن ت→→خفيف ب→→را＾ ق→→اض∂، اي→→ن ت→→→عارض را اي→→جاد م→→→∂كند ك→→ه اص→ولا
اگ→→→→ر ف→→→→رد ب→→→→ه س→→→→→بب م→→→شكلات روان→→→∂، م→→→ستوجب ت→→→قليل و ت→→→خفيف م→→→→جازات است؛ ب→→→الطبع ب→→→ايد 

حكم به الزام آن نمود نه اينكه امر＾ اختيار＾ باشد! 
س→→→وم آن→→كه، م→→اده ۲۲ ق.م.ا.، ق→→→انون م→→جازاته→→ا＾ ت→→عزير＾ و ب→→→ازدارن→→ده را در ب→→ر م→→∂گيرد و 
ش→→→امل ح→→دود و ق→→صاص ن→→م∂شود. در ح→→ال∂كه م→→∂دان→→يم ع→→مده م→→جازاته→→→ا＾ س→→→نگين، در اي→→ن 

طيف قرار دارند.  
℮. اخ→→تلالات ب→→ينابين∂: ه→مانطور ك→ه ق→بلاҐ گ→فته ش→د وج→ود اخ→تلالات روان→∂ ب→ينابين، خ→ود، 
اص→→→→→ل∂ترين ت→→→→→وجيه ب→→→→→ر لزوم اس→→→→→تفاده از اخ→→→→→تلال ش→→→→→عور ن→→→→→سب∂ و اع→→→→→طا＾ م→→→→→سئوليت ن→→→→→سب∂ ي→→→→ا 
ت→→→→خفيفيافته م→→→→→∂باشد. ق→→→→انون م→→→→وجود، م→→→→شكل م→→→→→جانين ي→→→ا دي→→→وان→→→→گان را ت→→→ا ح→→→دود زي→→→اد＾ ح→→→ل 
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م→→∂كند؛ ام→→ا م→→تأسفانه م→→→شكل آن گ→→→روه از اف→→راد را ك→→ه در م→رز ع→→قل و ج→نون ق→رار دارن→د، ن→اديده 
 

انگاشته و بدينسان از علم فاصله گرفته است.۲۷
Ｑ. ت→→→→وجه ب→→→→ه ق→→→→وان→→→ين گ→→→ذشته در ك→→→شور: ب→→→ند ”ب“ م→→→اده ⅛۳ ق→→→→انون اص→→→لاح ق→→→انون م→→→جازات 
ع→→→موم∂ م→→→صوب ۷ خ→→→رداد ۱۳Ｑ۲، اش→→→→اره ب→→→ه ن→→→سب∂ ب→→→ودن ش→→→عور، ق→→→و↓ ت→→→مييز ي→→ا اراده داشت ك→→ه 
م→→حاكم، ب→دينترتيب م→∂توان→ستند اح→كام ت→قليليافته را ب→را＾ ح→الات ب→ينابين∂ اخ→تلالات روان→∂ 
ص→→ادر ن→→→مايند. م→تأسفانه در ق→وان→ين ف→عل∂، اي→ن م→وضوع ب→دون ت→وجيه ق→ابل ق→بول∂، م→نتف∂ گ→شته 
است. ن→گاه م→ثبت ق→انون ب→ه اي→ن م→سئله در ق→وان→ين گ→ذشته و آث→ار ق→ابل قبول آن، دليل ديگر＾ 

 
است بر نياز اصلاح قوانين فعل∂. ۲۸

⅛. ت→وجه ب→ه ق→وان→ين دي→گر ك→شورها: ب→ررس∂ها ن→شان م∂دهد در بيشتر كشورها، بهخصوص 
ك→→→→شورها＾ پ→→→→يشرفته، اول اي→→→→→نكه؛ م→→→→بنا＾ راف→→→→عيت از م→→→→سئوليت ك→→→→يفر＾ اش→→→→→خاص، اخ→→→→تلالات 

روان→→→→∂ خ→→→→اص ن→→→→م∂باشد. در اي→→→→ن ك→→→شورها، اخ→→→تلالات ي→→→ا ن→→→ارساي∂ها＾ روان→→→∂ ك→→→ه م→→→نجر ب→→→ه از  
ب→→ين ب→→ردن اراده و ق→→→درت ت→→شخيص درست و ن→→ادرست در ف→رد م→∂شود؛ ب→هعنوان م→عيار ق→ضاوت 
م→→→→دنظر ق→→→→رار گ→→→→رفته است. دوم اي→→→→→نكه؛ در ب→→→→يشتر اي→→→ن ك→→→شورها، ب→→→ه م→→→سئوليت ت→→→قليليافته ن→→→→يز 
توجه شده است. قوانين مربوط به برخ∂ از كشورها＾ پيشرفته در اين خصوص عبارتند از:  
ـ م→→→اده ۱۲۲ ق→→→→انون م→→→جازات ف→→ران→→سه: ت→→وجه ب→→ه اخ→→تلال روان→→∂ و م→→غز＾، از ب→→ين رف→→تن ق→→و↓ 

تمييز يا كنترل بر اعمال خود را، رافع مسئوليت كيفر＾ دانسته است.  
ـ انگلستان: از اواسط قرن ۱۹ م.، توجه به عدم مسئوليت كيفر＾ بيماران روان∂ رايج شد. 
ـ دان→→→مارｄ: م→→→سئوليت ك→→→يفر＾ را ب→→→را＾ اف→→→راد دچ→→→ار اخ→→→تلالات روان→→→∂ اس→→→تثنا ن→→→موده و ب→→را＾ 
آنه→→→→ا اق→→→→دام→→→→ات ت→→→→أمين∂ لازم را پ→→→يشبين∂ ن→→→موده است. در اي→→→ن ك→→→شور ب→→→را＾ ك→→→سان∂كه دارا＾ 

نارساي∂ ذهن∂ يا اختلال روان∂ گذرا م∂باشند؛ مسئوليت خفيف در نظر گرفته شده است. 
ـ م→→→→→→اده ۸۸ ق→→→→→→→انون م→→→→→→جازات اس→→→→→پانيا: ب→→→→→→يماران روان→→→→→∂ ف→→→→→اقد درｄ و اراده را ف→→→→→اقد م→→→→→سئوليت 

كيفر＾ دانسته و كاهش ادراｄ و اراده را سبب تخفيف مسئوليت قلمداد نموده است. 
ـ م→اده ۳۹ ق→→انون م→جازات ه→لند: اف→راد دارا＾ ن→ارساي∂ روان∂ يا انحراف اراده ذهن∂ را قابل 

مجازات نم∂داند. 
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ـ آم→→ريكا: ق→→وان→→ين اي→→ن ك→→شور م→→جازات ك→→يفر＾ اف→→راد را از ح→→→الت ب→→ل∂ و خ→ير خ→ارج ن→موده و 
 

۳Ω تقليل مجازات را در قوانين خود گنجانده است. ۲۹ و
۷. ت→→→→→→→وجه ب→→→→→→ه ف→→→→→→راوان→→→→→→∂ اخ→→→→→→تلالات روان→→→→→→∂ (غ→→→→→→ير از ج→→→→→→نون) در م→→→→→→جرمين: ط→→→→→→بق ب→→→→→→ررس∂ها＾ 
ص→→→→ورتگرفته، در ب→→→→ين م→→→→رتكبين ج→→→→راي→→→→م م→→→→ختلف(خصوصاҐ ج→→→→راي→→→→م خ→→→→شن و م→→→→نازعات∂)، درص→→→→د 
ب→→→سيار ب→→→الاي∂ از اخ→→→تلالات روان→→∂ م→→شاهده م→→→∂شود ك→→ه از ن→→ظر روانپ→→زشك∂ و ق→→→انون∂، ج→→نون 
ت→لق∂ ن→شده و دارا＾ م→→جازات ت→ام خ→واه→ند ب→ود. چ→ه ب→سا، ب→سيار＾ از اي→ن ج→راي→م، ارتباط مستقيم 
ب→ا ن→→وع اخ→تلال روان→∂ م→ربوطه داش→ته و ن→وعاҐ ن→تيجها＾ از اي→ن عارضه باشند. ذيلاҐ به چند مورد 

از اين بررس∂ها، اشاره م∂گردد؛ 
الف. م→→طالعها＾ ك→→ه رو＾ ت→→مام∂ زن→→دان→يان م→رد ب→ا ج→رم اث→باتشد↓ ق→تل در زن→دانه→ا＾ ش→هر 
ت→→→هران در س→→→ال ۱۳۷۹ (⅛۱۳ ن→→→فر) ص→→ورت گ→→رفت، ح→→→اك∂ از آن است ك→→ه ۸۷% آنه→→ا از ن→→وع∂ 
اخ→→→→تلال روان→→→→∂ رن→→→→ج م→→→→∂برند ك→→→→ه در م→→→→يان آنه→→→ا پ→→→رخاشگر＾، اض→→→طراب و ش→→→→كايات ج→→→سمان∂، 
ب→→→→→→يشترين درص→→→→→→د را داش→→→→→→ته است. اي→→→→→→ن م→→→→→→وارد ه→→→→→→يچيｅ ج→→→→→→نون م→→→→→→حسوب ن→→→→→→شده و ت→→→→→→أثير＾ ب→→→→→→ر 
م→→→→سئوليت ك→→→→يفر＾ ف→→→→رد ن→→→→دارن→→→→د؛ در ح→→→→ال∂ ك→→→→ه اخ→→→→تلالات∂ در ه→→→→مين ح→→→د ن→→→يز، اح→→→تمال ارت→→→كاب 

جرايم سنگين را افزايش م∂دهند. ۳۱  
منكرات اعتياد غيرخشن خشن مال∂ درصد از كل زندانيان اختلالات 

Ｑ۳/۷ ۷Ω/۳ ۹۱/Ｑ ۱ΩΩ ۷۸/۸ ℮/۸۸ تمام انواع اختلالات 
۳Ｑ/۲ ＱＱ/℮ Ｑ۲/۱ ۳Ｑ Ｑ۷/Ｑ ۸/۷℮ اختلالات خلق∂ 

Ω Ω ۲/۸ Ｑ/⅛ ۱۱/۳ ۳/۹ اختلالات پسيكوتي− 
۱Ｑ/۷ ۱℮/۸ ۲℮/۳ ۳۱ ⅛/۹ ۳۱/۳ اختلالات اضطراب∂ 

۱ΩΩ ⅛Ｑ ۷۸/۹ ۳۷/۸ ۱/℮۲ ۷۸ اختلالات مصرف مواد مخدر 
Ｑ ۱/۹ ۲/۷ Ω Ω Ω اختلالات شبهجسم∂ 

Ω Ω Ω Ω Ω Ω اختلالات خوردن 
۲Ω/℮ ۱۸/۹ ۱۱/۳ ۱۲/Ｑ ۱۱/۲ ۱۳/۹ اختلالات انطباق∂ 

ب. ك→→→→→→ل زن→→→→→→دان→→→→→→يان م→→→→→→→ربوط ب→→→→→→ه ج→→→→→→رم س→→→→→→رقت در ك→→→→→→شور (دف→→→→→→تر خ→→→→→→دمات م→→→→→→اشين∂ س→→→→→ازمان 
زن→→دانه→→ا＾ اي→→ران ۱۳۸Ω): ج→→رم س→→رقت از راي→→→جترين ج→→راي→→م ارت→→كاب∂ م→→→جرمان است. ط→→بق آم→→ار 
دف→تر خ→دمات م→اشين∂ س→ازمان زن→دانه→ا＾ ج→مهور＾ اس→→لام∂ اي→ران، ۱۸% ك→ل م→جرمان كشور 
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ب→ه جرم سرقت و ربودن مال غير، زندان∂ شدهاند. بررس∂ها＾ روانپزشك∂ حاك∂ از آن است 
ك→→→→→→→ه در ب→→→→→→ين اخ→→→→→→تلالات روان→→→→→→∂ م→→→→→→جرمين، س→→→→→→ه ت→→→→→→→ابلو＾ ب→→→→→→الين∂ ش→→→→→→امل اخ→→→→→→تلال واب→→→→→→ستگ∂ ب→→→→→→ه 
موادمخدر، اختلال شخصيت ضد اجتماع∂ و اختلال جنون دزد＾، بيشترين ارتباط را با جرم 
س→رقت دارن→د. ازين بين، اختلال جنون دزد＾ از موارد اختلالات نادر بوده و وابستگ∂ به مواد 
م→→→خدر ب→→حث م→→ناسب خ→→ويش را م→→→∂طلبد. ام→→ا اخ→→تلال ش→→خصيت ض→→د اج→→تماع∂، ي→→ك∂ از ان→→واع 
اخ→→→→→→→→→تلالات ش→→→→→→→→→خصيت است ك→→→→→→→→ه م→→→→→→→→شخصه اص→→→→→→→→ل∂ م→→→→→→→→بتلايان ب→→→→→→→→ه آن، داش→→→→→→→→تن الگ→→→→→→→→→و＾ ن→→→→→→→→→افذ 
 Ｑ۱ ب∂اعتناي∂ و تجاوز به حقوق ديگران است. اين عارضه كه جنون تلق∂ نم∂گردد؛ از سن
س→→→→→الگ∂ ش→→→→→روع ش→→→→→ده و دوام پ→→→→يدا م→→→→→∂كند. دروغ→→→→گوي∂، ف→→→→رار از م→→→→درسه و م→→→→نزل، دزد＾، ن→→→→→زاع، 
ف→ريبكار＾، ت→كانش∂ ب→ودن در رف→تار، پ→رخاشگر＾، نبودن احساس مسئوليت، فقدان احساس گناه، 
پ→→→→→شيمان∂ و ب→→→→→∂توجه∂ ب→→→→→ه اي→→→→→من∂ خ→→→→→ود و دي→→→→→→گران، از ج→→→→→مله رف→→→→→تارها＾ راي→→→→ج اي→→→→ن ب→→→→يماران است. 
 

مبتلايان به اختلال شخصيت ضداجتماع∂، در واقع بيشترين درگير＾ را با انواع جرايم دارند. ۳۲
ج. ش→→يوع اخ→→تلالات روان→→∂ در زن→→دان→→يان م→→رد زن→→دان ق→→صر ت→→هران(۳Ｑ۱ ن→فر ـ ع→لوم پ→زشك∂ 

 :(۸Ｑتهران ـ خرداد
ت→وجه ب→ه ج→دول فوق نشان م∂دهد شايعترين دسته از اختلالات با شيوع ۷۸ %، مربوط 
ب→→→→→→→→ه م→→→→→→→→صرف م→→→→→→→→واد م→→→→→→→→خدر و پس از آن م→→→→→→→ربوط ب→→→→→→→ه اخ→→→→→→→تلالات خ→→→→→→→لق∂ (۸,۷℮%) و اخ→→→→→→→تلالات 
اض→→→→→→→طراب→→→→→→→∂ (۱Ｑ,۷ %) ب→→→→→→→وده است. ن→→→→→→→كته م→→→→→→همتر آن→→→→→→كه، ب→→→→→→رخ∂ از اي→→→→→→ن اخ→→→→→→تلالات ك→→→→→→ه ج→→→→→→نون 
 Ґم→→→→حسوب ن→→→→م∂شوند دارا＾ آم→→→→→ار ب→→→→سيار ب→→→→الاي∂ در ج→→→→راي→→→→م خ→→→→شن و م→→→→نكرات→→→∂ دارن→→→د ك→→→ه اص→→→ولا
م→جازاته→→ا＾ س→→خت ك→يفر＾ را بهدنبال دارند بدون آنكه به وجود اختلالات مورد نظر در اين 

 
افراد توجه قضاي∂ شود. ۳۳

د. م→→طالع↔ ت→→وصيف∂ ـ ت→→حليل∂ ـ م→قطع∂، رو＾ ك→لي↔ زن→دان→يان زن→دان م→ركز＾ ش→هر س→نندج 
ب→→→→→→ا ب→→→→→→يش از ششم→→→→→→اه دوره م→→→→→→حكوميت و ي−م→→→→→→اه ح→→→→→ضور در زن→→→→→دان (اس→→→→→تادان دان→→→→→→شگاه ع→→→→→لوم 

پزشك∂ كردستان، دوره زمان∂ خرداد ۱۳۸۲ تا آذر ۱۳۸۳): 
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درصد فراوان∂ نوع اختلال 
(Ω/℮۷) بدون اختلال 

(۳/℮) اختلال تبديل∂ 
(۱/۹) اختلال استرس پس از سانحه 

(Ω/۱) اختلال هذيان∂ 
(Ω/۱) تشخيص نامعلوم 

(۸/℮) اختلال افسردگ∂ اساس∂ 
(۱/۹) اختلال اضطراب∂ منتشر 

(℮/۲) اسكيزوفرن∂ 
(Ω/۱) اختلال وسواس∂ جبر＾ 

(Ｑ/۳) اختلال افسردگ∂ خفيف 
(Ω/۱) اختلال انطباق∂ 

(Ω/۱) اختلال دو قطب∂ نوع ي− 
(Ω/Ｑ) اختلال ب∂خواب∂ 

ه→→→→→→→مانطور ك→→→→→→ه در ج→→→→→→دول ف→→→→→→وق واض→→→→→→ح است؛ در ب→→→→→→ين دارن→→→→→→دگان اخ→→→→→→تلال روان→→→→→→∂، ب→→→→→→رخ∂ 
اخ→→→تلالات (ب→→→هصورت پ→→→ررنگ ن→→→مايش داده ش→→ده است) ي→→قيناҐ در رف→→تار م→→جرمانه ن→→قش م→→ستقيم 

 
دارند ول∂ جنون محسوب نم∂شوند. ۳℮

ه. دي→گر م→وارد؛ ه→مچنين در اي→ن خ→صوص م→∂توان ب→ه ب→ررس∂ها＾ ديگر＾ مانند: ارزياب∂ 
س→وءمصرف م→وادم→خدر در زن→دانه→ا＾ ايران، ۳Ｑ بررس∂ همهگيرشناس∂ اختلال روان∂ در ميان 
م→ددجويان زن→دانه→ا، ⅛۳ گرايش جرايم براساس گزارش پيمايش جرايم در بريتانيا ۳۷ و... اشاره 

نمود.  
۸. ت→→→وجه ب→→→ه م→→→عيار ع→→→قل و وج→→→دان ع→→دالتخ→→واه: م→→همترين ه→→دف ق→→وان→→ين از م→→رحله وض→→ع ت→→ا 
اج→→→→را، رس→→→→يدن ب→→→→ه ع→→→→دالت در ج→→→→امعه است. وض→→→→عيت ك→→→→نون∂ ق→→→→وان→→→→ين م→→→→ربوط ب→→→→ه ج→→→→نون و ت→→→أثير 
اع→مال و اج→را＾ آن ب→ر س→رنوشت م→اد＾ و م→عنو＾ افراد، گويا＾ آن است كه در بسيار＾ موارد، 
وج→→دان م→→نصف و ع→→قل آگ→→اه ب→→ه م→→اهيت م→→وضوع، ارض→→ا ن→→م∂گردد. م→→وارد م→تعدد＾ ك→ه در ط→ول 
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ب→→→→→→→حث آورده ش→→→→→→→د؛ م→→→→→→→ؤيد اي→→→→→→→ن ادع→→→→→→→است. ب→→→→→→هعنوان م→→→→→→ثال، چ→→→→→→گونه م→→→→→→∂توان ف→→→→→→رد＾ ك→→→→→→ه دارا＾ 
ع→→قبماندگ∂ ش→→ديد ذه→→ن∂ است و م→رتكب ق→تل ش→ده را ب→ا اي→ن اس→تدلال ك→ه م→جنون م→حسوب 
ن→→→م∂شود؛ م→→→انند ف→→→رد＾ ك→→→ه در ك→→→مال ص→→→→حت و س→→→→لامت روان→→∂، ش→→خص ب→→→∂گناه∂ را ب→→ه ق→→→تل 
م→→∂رساند، م→→→حاكمه و م→→→جازات ن→→مود!؟ ج→→الب است ب→→دان→→يم ك→→ه ب→→سيار＾ از ب→→→يمار＾ها＾ روان→→∂, 

 
مانند آشفتگ∂ها و اختلالها＾ خلق∂ م∂توانند حالت جنون به خود بگيرند.۳۸

۹. اس→تعلامات م→→حاكم: ت→وجه ب→ه استعلامات∂ كه توسط مراجع قضاي∂ از پزشك∂ قانون∂ و 
روانپ→→→→→→زشكان ب→→→→→→ه ع→→→→→→مل م→→→→→→∂آيد؛ ع→→→→→→مدتاҐ ح→→→→→→اك∂ از آن است ك→→→→→→ه ق→→→→→→ضات، ب→→→→→→ه ف→→→→→→لسفه راف→→→→→→عيت 
م→→→→سئوليت م→→→→جنون ك→→→→ه ه→→→→مان ق→→→→و↓ ت→→→→شخيص و ت→→→→مييز م→→→→→∂باشد؛ ت→→→→وجه دارن→→→→د؛ ن→→→→ه واژه ج→→→نون. 
ب→هكاربردن اي→ن ع→بارات در درخواستها＾ محاكم از كارشناسان كه آيا فرد دارا＾ جنون است 
ي→→→→→ا ن→→→→→ه؟ آي→→→→→ا اخ→→→→→تلال ح→→→→→واس دارد؟ آي→→→→→ا ع→→→→→قبماندگ∂ذهن∂ دارد ؟ آي→→→→ا م→→→→∂ ت→→→→وان و＾ را م→→→→سئول 
دان→→→→ست؟ آي→→→→ا ق→→→→درت ت→→→→→شخيص م→→→→وضوع ج→→→→رم را داش→→→→ته است؟ آي→→→→ا دارا＾ ب→→→يمار＾ ش→→→ديد روان→→→∂ 

است؟ و... مؤيد اين موضوع م∂ باشد. 
نتيجه و پيشنهاد 

ه→→→مانطور ك→→→ه دي→→→ديم؛ ج→→→نون از م→→باحث∂ است ك→→ه ه→→م از ن→→→ظر ق→→ضاي∂ و ق→→انون∂ و ه→→م از 
دي→→→دگاه ص→→→احبنظران ع→→→لم روانپ→→→زشك∂، دارا＾ اه→→→ميت ب→→→الاي∂ م→→→→∂باشد. ت→→شخيص ج→→نون در 
ف→رد ك→ه غ→الباҐ ب→→هوسيله روانپ→زشكان ان→→جام م→→∂گيرد؛ م→ورد بهرهبردار＾ محاكم به نفع متهمين 
ق→رار گ→رفته و م→وجب رفع مسئوليت كيفر＾ اينان م∂گردد. در اين راستا، عدم مرزبند＾ دقيق 
ج→→→→نون ب→→→ا دي→→→گر اخ→→→تلالات روان→→→∂ در روانپ→→→زشك∂ و وج→→→ود ط→→→يف ب→→→ينابين∂ در ط→→→بقهبند＾ها＾ 
م→→ربوطه، در ك→نار م→→طلق ب→ودن ق→انون م→جازات اس→→لام∂ ك→ه خ→اصاҐ در م→اده Ｑ۱، ج→نون را ب→ه ه→ر 
درج→→→→→ها＾، راف→→→→→ع م→→→→→سئوليت ك→→→→→يفر＾ م→→→→→∂دان→→→→د؛ م→→→→وجب گ→→→→رديده است در ب→→→→سيار＾ از م→→→→واق→→→→→ع، آراء 
ص→→→→ادره در اي→→→→ن خ→→→صوص، دارا＾ اب→→→هام و ح→→→ت∂ گ→→→اه∂، ن→→→اعادلانه ب→→→→هنظر آي→→→د. ب→→→ه ه→→→مين دلي→→→→ل، 
اص→→→→→→لاح اي→→→→→→ن وض→→→→→→عيت ب→→→→→ا ت→→→→→مركز ب→→→→→ر ت→→→→→→غيير ي→→→→→ا ت→→→→→كميل ق→→→→→انون م→→→→→جازات ب→→→→→ا ب→→→→→هرهگير＾ از ع→→→→→لم 
روانپ→زشك∂، يｅ ض→→رورت غ→يرقابل ان→→كار م→→∂باشد. اي→ن ام→→ر، با توجه به آنچه كه پيش از اين 
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زي→ر ع→نوان «توجيهات∂ ك→ه اص→لاح ق→وان→ين م→ربوط ب→ه ج→نون را م→جاز و الزام→∂ م∂شمارد» بيان 
 Ґع→→→→→→→→→مال م→→→→→→→→وارد＾ ك→→→→→→→→ه ذي→→→→→→→→لاґم→→→→→→→→نطق∂ ب→→→→→→→→→هنظر م→→→→→→→→→∂رسد. ب→→→→→→→→ه اع→→→→→→→→تقاد ن→→→→→→→→→گارنده، ا Ґن→→→→→→→→موديم؛ ك→→→→→→→→املا
ب→→رم∂شماريم؛ م∂تواند بهعنوان الگو＾ مناسب∂ برا＾ اصلاح قوانين مربوط به جنون براساس 

علم روانپزشك∂ باشد (عمل∂ نمودن يｅ يا چند معيار همسو پيشنهاد م∂گردد): 
۱. ت→→→→→→عريف ص→→→→→حيح و ك→→→→→امل ج→→→→→نون در ق→→→→→→انون: ه→→→→→مانطور ك→→→→→ه گ→→→→→فته ش→→→→→→د، در ح→→→→→ال ح→→→→→اضر، 
ت→→→→→عريف∂ از ج→→→→→نون در ق→→→→→وان→→→→→ين م→→→→→ا وج→→→→→ود ن→→→→→دارد. ح→→→→→داق→→→→ل ف→→→→ايد↓ ت→→→→→عريف ج→→→→نون در ن→→→→ص ق→→→→انون، 
ج→→→لوگير＾ از ت→→→عارض ن→→→ظرات روانپ→→زشك∂ و ح→→قوق∂ در خ→→صوص آن ب→→وده و ب→→ه م→→حاكم اج→→→ازه 
م→∂دهد؛ ف→ارغ از ت→عاريف خ→→اص ع→لم روانپ→زشك∂، م→فاهيم م→→ورد نظر قضاي∂ را از كارشناسان 

مطالبه نمايند. ذيلاҐ سه تعريف نسبتاҐ جامع از جنون ارائه م∂گردد:  
الف. ج→→نون ع→→بارت است از ن→→وع∂ اخ→تلال روان→∂ ك→ه م→نجر ب→ه از ب→ين رف→تن ن→سب∂ ي→ا ك→ل∂ 

قدرت عقل در تشخيص و شناخت آگاهانه فرد م∂گردد. 
ب. وض→عيت∂ از اخ→تلال روان→∂ ك→ه در آن اراده و ق→صد آگ→اهانه از ف→رد گ→رفته شده و فرد بر 

اعمال خود تسلط نداشته باشد، جنون م∂نامند. 
ج. ج→→→نون ب→→→ه آندس→→→ته از اخ→→→تلالات روان→→→∂ اط→→→→لاق م→→→→∂گردد ك→→→ه در آن، ق→→→درت ت→→شخيص 
م→وضوع ج→رم و م→غايرت ق→انون∂ از ف→رد گرفته م∂شود. خواه اين فقدان قو↓ تمييز، در خصوص 

همه افعال باشد يا در خصوص فعل∂ خاص كه منته∂ به جرم م∂شود. 
۲. ح→→→→ذف واژه ج→→→نون و ج→→→ايگزين ن→→→مودن ع→→→بارات و م→→→فاهيم∂ ك→→→ه خ→→→استگاه ش→→→رع∂ و ق→→→انون∂ 

رافعيت مجانين را تأمين نمايد. مانند: 
الف. ه→→→→→→→رگاه م→→→→→→→حرز ش→→→→→→→ود ك→→→→→→ه ش→→→→→→خص∂ ف→→→→→→→اقد در∑ و ش→→→→→→عور ع→→→→→→قل∂ ب→→→→→→وده ب→→→→→→ه ط→→→→→→→ور＾ ك→→→→→→ه 
ن→م∂توان→سته خ→ودش و ي→ا ح→ت∂ ب→ا ت→ذكر دي→گران، موضوع جرم و مغايرت آن را با قانون و شرع 
ت→→شخيص ده→→د؛ ع→→مل و＾ ج→→رم م→→حسوب ن→→م∂شود و ب→→→هعبارت ب→هتر، م→رتكب، م→جازات ن→شود. 

يعن∂؛ قابل مجازات نباشد.  
ب. ه→→→→→رگاه م→→→→→حرز ش→→→→→ود ش→→→→→خص∂ ك→→→→→ه م→→→→→رتكب ع→→→→→مل م→→→→→جرمانها＾ گ→→→→رديده است؛ در ح→→→→ين 
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ارت→كاب جرم در اثر اختلالات روان∂ (بهطور تام يا نسب∂) و يا به سبب عدم رشد عقل∂، فاقد 
ش→→عور ب→→وده است ب→→→هطور＾ ك→→ه ن→م∂توان→سته خ→ودش و ي→ا ح→ت∂ ب→ا ت→ذكر دي→گران ت→شخيص ده→د 
ك→→→→→→ه ع→→→→→→مل او م→→→→→→غاير ب→→→→→ا ق→→→→→→انون م→→→→→∂باشد؛ ع→→→→→مل و＾ ف→→→→→اقد م→→→→→جازات ي→→→→→ا دارا＾ م→→→→→→جازات م→→→→→خفف 

(تخفيف يافته) م∂باشد. 
ج. ه→→رنوع از اخ→→تلالات ش→→ديد روان→→∂ ك→→ه م→→→نجر ب→→ه ف→→قدان درｄ و ش→→عور ع→→قل∂ س→→لب اراده 

م∂گردد (بهصورت تام يا نسب∂ )... 
۳. اض→→→افه ن→→→مودن ع→→→بارات و ع→→→→ناوين∂ ك→→→ه داي→→→ره ش→→مول گ→→ستردهتر＾ ن→→سبت ب→→ه ق→→انون ك→→نون∂ 

داشته باشد. مانند: 
الف. جنون و آندسته از اختلالات روان∂ شديد..... 

ب. ج→→نون، اخ→→تلالات روان→→∂ و ب→→يمار＾هاي∂ ك→→ه ب→→ا اث→→ر ب→→ر ق→→و↓ ع→قل، م→وجب از ب→ين رف→تن 
اراده بهصورت كل∂ يا جزئ∂ م∂گردند... 

℮. ت→→→عيين درج→→→ه اخ→→تلال روان→→∂ و اح→→تمال ارت→→كاب ج→→رم، ت→→وسط روانپ→→زشكان و ت→→→عيين ح→→دود 
م→→سئوليت ق→→انون∂ ب→→راس→اس م→→بان∂ ح→قوق∂ و ف→قه∂، ت→وسط م→حاكم: ب→ر اي→ن اس→اس، روانپ→زشكان 
در خ→صوص درج→ه اخ→تلال روان→∂ ف→رد و م→يزان ت→أثير آن ب→ر ق→و↓ ت→شخيص و اراده فرد و اينكه 
اي→ن اخ→تلال ت→ا چ→ه ح→د م∂تواند منته∂ به ارتكاب جرم توسط شخص گردد؛ اظهارنظر نمايند 
و م→حاكم ن→يز ب→ه ك→→مｅ ق→انون∂ ج→امع، ب→ه ص→دور رأ＾ ب→پردازن→د. ب→ه اي→ن ت→رتيب، روانپزشكان در 

خصوص فرد مورد نظر به شكل زير اظهارنظر نمايند: 
الف. اختلال روان∂ شديد با اثر بالا در ارتكاب جرم (فقدان قو↓ تشخيص و اراده در فرد) 

ب. اختلال روان∂ متوسط با اثر نسب∂ در ارتكاب جرم (وجود نسب∂ قو↓ تشخيص) 
ج. وجود قو↓ تشخيص و اراده متعارف در فرد (سلامت روان). 

در مرحله بعد، محاكم م∂توانند با محوريت ذيل، اصدار رأ＾ نمايند: 
ـ سلامت روان∂ يا اختلال روان∂ ناچيز                 مسئوليت كيفر＾ تام              مجازات كامل. 

ـ اختلال روان∂ شديد                   رفع مسئوليت                 حذف مجازات.  
ـ اختلال روان∂ متوسط                           مسئوليت نسب∂                  مجازات مخفف. 
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پ∂ نوشتها: 
۱. آذر ب→→ادگان، ح→→سينعل∂، «ط→→بقه ب→→→ند＾ ب→→يماران روان→→∂ و اح→→كام آن→→ان از دي→→دگاه م→→حقق ن→→راق→→∂»، م→→جله ع→لم∂ ف→قه 

(كاوش∂ نو در فقه اسلام∂)، ش. ۲۹و۳Ω، پاييز و زمستان، ۱۳۸Ω، صص. ۹Ｑ ـ ℮۳. 
۲. ك→→→→اپلان، ه→→→→ارولد، س→→→→ادو∑، ب→→→→نيامين، (۱۹۸۸)، خ→→→→→لاصه روانپ→→→→زشك∂ (ت→→→رجمه) ن→→→صرت االله پ→→→وراف→→→كار＾، س→→→ال 

۸⅛۱۳، انتشارات ذوق∂ تبريز＾، ص. ۳۷. 
۳. كاپلان، همان، صص.۳۲Ω تا ۳۳۲. 

℮. ص→→→→→ابر＾، م→→→→→هد＾ و م→→→→حمد＾، م→→→→حمدرضا، ن→→→→گرش∂ ن→→→→و ب→→→→ه روانپ→→→→زشك∂ ق→→→→انون∂، چ. اول، ن→→→→شر ط→→→→بيب، پ→→→→ائيز، 
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