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قاضي پيشين دادسراي ويژه جرائم پزشكي در حالي معتقد است جراحي‌هاي غيرضروری نياز به جرم‌انگاري 
دارد كه رئيس سازمان نظام پزشكي خلأ قانوني را رد مي‌كند و مي‌گويد از اهرم بيمه‌ها استفاده شود 

جراحي به قيمت جان! 

ب�ه گفته رئيس س�ازمان 
نظام پزشكي كشور هر چه 
غير از راهنماي باليني در 
حوزه جراحي‌هاي زيبايي 
انجام مي‌ش�ود، تخلف و 
قصور پزشكي است و بايد 

برخورد صورت گيرد.
دکتر محم��د رئي��س‌زاده، 
رئيس سازمان نظام پزشكي 
كشور در گفت‌وگو با »جوان« 
در واكنش به اين سؤال كه چگونه مي‌توان از جراحي‌هاي 
غيرضروري زيبايي ممانعت ب��ه عمل آورد و بر آن نظارت 
داش��ت، مي‌گويد: نظارت بر عملكرد پزش��كان از س��وی 
بيمه‌ه��ا بايد صورت گي��رد.  وي در توضيح بيش��تر بيان 
ميك‌ند: پروتكل‌ها را وزارت بهداش��ت بايد تدوين كند و 
بيمه‌ها نيز در حوزه دولتي نظارت داشته باشند. همچنين 
جايي كه آزاد هم اس��ت، نظارت بر عملكرد بيمارستان‌ها 
بر عه��ده اداره كل نظارت بر درم��ان معاونت‌هاي درمان 

دانشگاه‌هاي علوم پزشكي خواهد بود. 
وي با تأكيد بر اينكه قانون هست اما بايد اجرا شود، توضيح 
داد: دني��ا از همين طري��ق نظارت خ��ود را پيش مي‌برد، 
اينگونه كه پرونده از س��وی بيمه ب��راي پرداخت هزينه 
بررسي مي‌شود و بعد از بررسي بگويند كه پزشك جراح، 
عمل انجام‌شده را غيرضروري انجام داده است يا خير، در 
نتيجه در ص��ورت غيرضروري بودن، هزين��ه را پرداخت 
نميك‌نن��د و گ��زارش غيرضروري‌بودن جراح��ي را ارائه 
خواهند داد.  به اعتقاد وي، گلوگاه نظارت بر جراحي‌هاي 
غيرضروري زيبايي بيمه‌ها هستند و قانوني در اين زمينه 
لازم نيست.  وي در پاسخ به اين سؤال كه ضرورت چگونه 
مشخص خواهد ش��د يا خير پاسخ داد: ضرورت تشخيص 
يعني عده‌اي جمع ش��وند و معيارس��نجي كنند كه اين 
سنجش معيار از سوی پروتكل‌هاي باليني تعيين مي‌شود 
و نيازمند قانون جديد نيست اما بيمه‌ها و وزارت بهداشت 

مكلف به پيگيري است. 
به اعتقاد وي مش��كل از نبود قانون نيست بلكه مشكل از 

نحوه نظارت و عدم‌پيگيري تحقق قانون است. 
رئيس‌زاده بيان كرد: جرم‌انگاري به اين سادگي‌ها نيست، 
بايد ملاك براي آن تعيين شود كه يك پروتكل مي‌خواهد 
و ما در حال حاض��ر آن را داريم كه طب��ق آن هرچه غير 
از راهنماي بالين��ي در حوزه جراحي‌ه��اي زيبايي انجام 
مي‌ش��ود، تخلف و قصور پزش��كي اس��ت و بايد برخورد 

صورت گيرد. 
وي تأكيد ك��رد: بيمه‌ها و وزارت بهداش��ت باي��د قانون 
را اجرا کنند و بر آن نظارت داش��ته باش��ند و پزش��كان 
فعال خارج از حوزه كاري را معرفي كنن��د.  وي در ادامه 
گفت: ما فرهنگ‌س��ازي در جامعه لازم داريم.  بيش��تر از 
جامعه پزش��كي در ح��ال حاضر مداخ�الت غيرضروري 
در جراحي‌ه��اي زيبايي بي��داد ميك‌ند. تكنیس��ين‌ها و 
آرايش��گاه‌ها چندين برابر جامعه پزش��كي در این زمینه 
فعال هس��تند، اما مداخلات غيرمجاز ن��ه قانون دارد و نه 
نظارتي صورت مي‌گيرد.  رئيس‌زاده اظهار كرد: موج عمل 
راه افتاده است و بالاخره افرادي پيدا مي‌شوند كه خدمات 
دهند اما اين مردم هستند كه بايد واكسينه شوند، همه را 
نمي‌توان از جامعه پزشكي انتظار داشت. اين مردم هستند 
كه نبايد بي‌جهت دنبال اين عمل‌ها باشند، همچنين نباید  
به مكان‌هاي مجاز و به افراد داراي مجوز مراجعه كنند و به 

صرف قيمت ارزان خود را ناقص نكنند. 

طبق گفته يك قاضي دادگستري، 
در خصوص غيرقانوني و جرم‌بودن 
جراحي‌هاي زيبايي غيرضروري، 
قانوني نداريم و به اصطلاح داراي 

خلأ هستيم. 
ميثم حس��ين‌پور، قاضي دادگستري 
كه پيش‌‌تر در دادس��راي ويژه جرائم 
پزش��كي و دادس��راي جنايي تهران 
فعالي��ت ميك‌��رد، در گفت‌وگ��و با 
»ج��وان« ابعاد جدي��د و مهمي را در 
حوزه جراحي‌هاي زيبايي و تخلفات و جرائم پزش��كان متخصص 
مطرح ميك‌ن��د.  وي به پرونده‌هاي ناش��ي از ف��وت جراحي‌هاي 
زيبايي در دادسراي جرائم پزشكي اش��اره می‌کند و مي‌گويد: كم 
نبوده‌اند پرونده‌هايي كه شكايت از پزشكان به دليل فوت ناشي از 
جراحي پزشك بوده است و اولياي دم طرح شكايت خود را مبتني 
بر اين امر مي‌دانستند.  وي به سابقه حضور خود در دوره بازپرسي 
و كشيك قتل تهران اشاره می‌کند و مي‌گويد: در دادسراي جنايي 
نيز كشيك‌ها فوت ناشي از عمل زيبايي را به كرات اعلام ميك‌ردند 
تا حدي كه بع��د از مدتي اع�الم چنين فوت‌هاي��ي طبيعي جلوه 

ميك‌رد. 
وي ضمن ابراز تأسف از اينكه جوانان به سمت جراحي‌هاي زيبايي 

تمايل پيدا كرده‌اند، بيان ميك‌ند: اكثر فوتي‌ها جوان‌هايي هستند 
كه براي دور زدن و زودتر رسيدن به هدف خود كه لاغري است 
رو به عمل جراحي مي‌آورند، بي‌آنكه از آسيب‌هاي آن مطلع 
باش��ند.  به اعتقاد وي، عمل زيبايي در كش��ور م��ا خارج از 
معمول و بيش از اندازه انجام مي‌گي��رد كه دليل آن فقدان 
اطلاعات كافي درباره عوارض ناشي از آن و نيز افزايش تبليغات 

از سوی پزشكان است. 
اين قاضي دادگس��تري به نكته دقيق و درس��تي در 
زمين��ه ض��رورت جراحي در زم��ان مقتضي اش��اره 

می‌کند و مي‌گويد: عمل جراحي از سوی پزشكان بايد 
آخرين مرحله از روند يك درمان باشد، در حالي كه اكثر 

جراحي‌هاي زيبايي امروزي يك ضرورت يا نياز نيست. 
وي به جاي خالي فعاليت ورزش��ي منظم اش��اره می‌کند 

و معتقد اس��ت: عمدتاً افرادي كه دچار مش��كلات اضافه وزن 
هستند، زماني كه به پزشك مراجعه ميك‌نند با پيشنهاد عمل اسليو 
روبه‌رو مي‌شوند، در حالي كه اگر همان فرد پيش يك مربي ورزشي 
برود، با ورزش مداوم و مستمر و البته صحيح، وزن خود را به ميزان 

دلخواه كم خواهد كرد. 
حسين‌پور با تأكيد بر ضرورت ورود نهادهاي نظارتي پزشكي 

در اين حوزه بيان ميك‌ند: لازم است با افرادي كه بدون دليل 
تش��ويق به عمل زيبايي ميك‌نند، برخورد صورت گيرد و 
براي پزشكاني كه به اين حوزه ورود پيدا ميك‌نند، مجازات 

در نظر گرفته شود. 
وي با بيان اين نكته كه كشور ما پرچمدار انجام جراحي 
زيبايي بيني است، معتقد اس��ت: در اكثر كشورهاي 
جهان عمل جراحي يك ضرورت است كه در شرايط 
آسيب‌زا و به تناسب وضعيت جسماني بيمار پيشنهاد 
داده مي‌ش��ود، در حالي كه در كشور ما انجام چنين 

عمل‌هايي به راحتي صورت مي‌گيرد. 
اين قاضي دادگستري به تجارب خود در پرونده‌هاي مختلف اشاره 
می‌کند و مي‌گويد: در ميان پرونده‌ها افرادي وجود دارند كه با انجام 
عمل جراحي پيكرتراشي، بدن س��الم خود را از دست داده و براي 

هميشه دچار نقص جسماني شده‌اند و توان حركت ندارند. 
يكي از مواردی که در كشور ما مورد نقد اين قاضي دادگستري قرار 
گرفت، اعلام آمار ناشي از فوت عمل‌هاي زيبايي بود كه در اين باره 
توضيح داد: اعلام آمار به آگاهي مردم كمك ميك‌ند، لازم است آمار 

فوتي‌هاي ناشي از جراحي‌هاي غيرضروري اعلام شود. 
مشكل كش��ور ما در ارائه آمار اس��ت كه ترس اجتماعي براي اعلام 
آن وجود دارد. مثلًا آمار خودكش��ي بايد اعلام شود و اين در شرايط 
مختلف كاربردي است. نمونه آن اغتشاش��ات است كه وقتي كسي 
خودكشي ميك‌ند، رسانه‌هاي بيگانه سوءاستفاده ميك‌نند، در حالي 
كه اگر به صورت منظم اعلام شود، اين عدم‌باورپذيري از سوي اجتماع 
وجود نخواهد داشت. طبق تأكيد وي، يك نهاد متولي بايد به صورت 
ماهانه فوتي‌هاي ناشي از عمل‌های جراحي را اعلام كند تا مردم آگاه 

شوند كه انجام اين عمل‌ها، عوارضي حتي در حد مرگ دارد. 

نقد ديگر وي به رسانه‌هاست كه درباره آن نيز می‌گوید: در فضاي 
روزنامه و س��ايت‌هاي خبري كمتر شاهد بررس��ي عوارض چنين 
جراحي‌هايي هستيم و متأسفانه بعضاً حتي تبليغ هم انجام مي‌شود.  
حسين‌پور به ضرورت مقررات پزشكي و اعلام دقيق آن به پزشكان 
نيز اش��اره می‌کند و اظهار می‌دارد: طبق آنچه در قوانين پزشكي 
موجود است، قبل از هرگونه عملي بايد نامه رضايت دريافت شود، 
اما سؤال اين است که آيا دريافت چنين نامه‌اي براي جراحي‌هاي 
زيبايي كه يك عمل غيرضروري محس��وب مي‌شود، درست است 

يا خير؟! 
حسين‌پور در پاسخ به اين س��ؤال كه با انجام عمل جراحي زيبايي 
و فوت ناش��ي از آن، پزش��ك مجرم محسوب مي‌ش��ود يا خير، به 
»جوان« پاسخ مي‌دهد: يكسري جرائم خاصه حوزه پزشكي داريم، 
مثل اينكه پزش��ك، ماما يا داروفروش نبايد افش��اي اس��رار كنند 
يا اينكه نبايد گواهي خلاف واقع صادر ش��ود اما يكس��ري قوانين 
مخصوص قش��ر خاص پزشك پيش‌بيني شده اس��ت و همچنين 
تخلف و مس��ئوليت مدني نيز دارند.  طبق گفته حسين‌پور، آنچه 
در حال حاضر در دادسراها مطرح مي‌شود، مسئوليت مدني و ايراد 
صدمه بدني غيرعمدي اس��ت، به این معني كه اگر پزشك موازين 
را رعايت نكند يا به ش��خص آس��يب بزند، جرم محسوب 
مي‌شود و مسئول پرداخت ديه خواهد شد و براي بررسي 
آن مراحل مختلف��ي طي مي‌ش��ود تا قصور 
پزشك در كميس��يون مطرح شود و آن را 
بررسي كنند. اگر كميسيون قصور پزشك 
را احراز كند، پزشك خاطي به عنوان مجرم 
و متخلف معرفي و در دادس��را به جرم وي 

رسيدگي مي‌شود. 
وي ضمن قدرداني از فعاليت پزشكان 
و جامع��ه جراحان كش��ور ب��ار ديگر 
تأكيد ک��رد نقده��اي وارده در مورد 
جراحي‌هاي غيرضروري مثل زيبايي 

و اسليوی معده است. 
حسين‌پور در پاسخ به این پرسش 
كه آيا اساساً جراحي زيبايي در كشور 
ما جرم‌انگاري ش��ده است يا خير پاسخ 
می‌دهد: ما در خص��وص غيرقانوني و جرم‌بودن 
جراحي‌هاي زيباي��ي قانوني نداري��م و به اصطلاح 
داراي خلأ هستيم اما جزو مسئوليت مدني 
تلقي مي‌شود كه بر اساس 
آن قابل رسيدگي است.  
وي بخش ديگر اقدامات 
حوزه زيبايي را از سوی 
پزش��کان غيرمتخصص 

معرفي كرد و درباره آن توضيح داد: ما به پزش��ك عمومي مراجعه 
ميك‌نيم و ساير موارد غيرمرتبط را انجام مي‌دهند، در حالي كه شأن 
پزشك اجازه نمي‌دهد يكسري كارهاي متفرقه انجام شود، به طور 
مثال فردي جراح عمومي است اما جراحي زيبايي انجام مي‌دهد كه 
انجام چنين كاري هم مسئوليت مدني دارد و هم به عنوان تخلف 

نظام پزشكي قابل طرح است. 
وي در پاسخ به سؤال ديگري مبني بر وجه افتراق تخلف از جرم در 
جرائم پزشكي بيان ميك‌ند: جرم و تخلف دو موضوع مختلف است 
چراكه اگر تخلف باش��د، طبق پيش‌بيني ضمانت اجراهاي اداري 
نظام صنفي خودش��ان ورود پيدا ميك‌نند، تخلف پزشك را مورد 
بررسي قرار مي‌دهند و در نهايت براي مدت معين پروانه فعاليت وي 
را تعليق ميك‌نند يا مثلًا مي‌گويند سلب صلاحيت شود  و پروانه او 
براي هميشه غيرفعال مي‌شود اما در خصوص جرم ضمانت اجراي 
كيفري وجود دارد و علاوه بر رسيدگي صنفي بايد به جرائم پزشك 
در دادسرا هم رسيدگي ش��ود. طبق گفته اين قاضي دادگستري 
آنچه امروز در قانون ما پيش‌بيني ش��ده اس��ت، بحث مس��ئوليت 
مدني و كيفري است، اما بايد در خصوص جراحي‌هاي غيرضروري 
كه افراد غيرمتخصص ورود پيدا كنند، قانون معين ش��ود و حبس 
در نظر بگيرند تا يك پزش��ك به خودش اجازه ندهد عمل اسليوی 

معده انجام دهد. 
آنچه در تعريف وي، فرق ضرورت از غير آن است، يعني عمل‌هاي 
جراحي بايد در مواردي باشد كه بازگشت ندارد، مثل فردي كه قطع 

نخاع شده است و اضافه وزن وي را دچار مشكل ميك‌ند. 
يكي از نكات ديگر كه س��ابق بر اين كمتر مورد اشاره قرار گرفته، 
فوت ناشي از عمل جراحي زيبايي در طول زمان است كه حسين‌پور 
درباره آن گفت: موارد زيادي وجود داشته است كه وقتي برگ شرح 
جسد به دست ما مي‌رسيد، فوت ناشي از عمل جراحي قبلي بود، به 
این صورت كه به دليل عمل جراحي قبلي انجام شده ويتامين‌هاي 

بدن كم شده و مرگ ناشي از آن بوده است. 
وي توضيح داد: عمل زيبايي موجب عدم‌جذب ويتامين بدن مي‌شود 
كه ممكن است بعد از مدتي به دليل فقدان ويتامين‌هاي مورد نياز، 
بدن فرد خالي شود و فوت كند كه اين مهم در بسياري از گزارشات 
پزشكي قانوني هم ديده مي‌ش��ود. اين قاضي دادگستري با تأكيد 
بر اينكه جراحي غيرضروري نياز به جرم‌ان��گاري دارد، مي‌افزايد: 
جرم‌انگاري براي افرادي كه غيرمتخصص هس��تند تا حبس بايد 
صورت گيرد و در كنار آن اطلاع‌رساني با هدف آگاه‌سازي هم انجام 
شود.  طبق گفته وي، فعاليت افراد غيرپزشك مصداق مداخله در 
امر پزشكي است، مثل آرايشگاه زنانه كه ش��كايات زيادي در اين 
خصوص وجود دارد اما خوبي قانون اين است كه در اينجا شفافيت 
دارد و مورد خاصي نيست.  حسين‌پور در پايان خاطر نشان ميك‌ند: 
پزشكان معمولاً طبق سوگندنامه تمامي تلاش خود را براي درمان 
ميك‌نند و در همين راستا آخرين بن‌بست عمل جراحي است كه 
رضايت مي‌گيرند تا بعدها مشكلات قانوني 
وجود نداشته باشد، در حالي كه در عمل 
جراحي فعلي افراد ترغيب و تش��ويق به 
جراحي زيبايي مي‌ش��وند، بنابراین اينجا 
درمان مهم نيس��ت و درآمدزايي پزشك 
مهم است كه برخلاف سوگندنامه و حرفه 

پزشكي است. 

واكنش رئيس سازمان نظام پزشكيجراحي‌های غيرضروري نياز به جرم‌انگاري دارد
 به خلأ قانوني در حوزه جراحي‌هاي غيرضروري زيبايي

بيمه‌ها هزينه‌ جراحي‌هاي 
غيرضروري را ندهند

»خودناباوري«؛ شايد اين علت غالب جراحي‌هاي زيبايي 
است كه فرد براي تغيير ظاهر خويش، حاضر مي‌شود جان 
شيرينش را به تيغ تيز جراحي بس�پارد؛ فارغ از اينكه آيا 
زنده بيرون خواهد آمد يا خير! و كم نيستند كساني كه روي 
بهاي »جان« قمار مي‌كنند و شوربختانه مي‌بازند. حتماً اگر 
ما به توانايي‌هاي خودمان آگاهي و باور داش�ته باشيم، به 

چنين مسيري نمي‌رويم، اما اين همه ماجرا نيست.
شايد روزي قانونگذار فكر نميك‌رد ميل به زيبايي تا حدي گسترش 
پيدا كند كه مشروعيت اعمال جراحي زير سؤال برود؛ جراحي‌هايي 
كه در همين چند هفته اخير منتج به مرگ سه زن جوان شد. هر 
چند آمار دقيقي از ميزان فوتي‌هاي ناشي از جراحي‌هاي زيبايي 
به خصوص با هدف لاغري وجود ندارد اما شنيده‌ها حكايت از اين 
دارد كه نه تنها ريسك چنين جراحي‌هايي بالاست بلكه به گفته 
كارشناسان بعضاً برگش��ت‌پذير هم خواهد بود و در برخي موارد 

سال‌ها بعد منتج به مرگ افراد مي‌شود. 
رضا ناصري، بازيكن فوتبال و فوتسال، مربي فوتسال و كارشناس و 
مربي ورزش در گفت‌وگو با »جوان« مي‌گويد: موارد متعددي وجود 
دارد كه افرادی به رغم انجام عمل زيبايي لاغري بازهم بازگش��ت 

به وزن اوليه داشته‌اند. 

وي مي‌گويد: پزشكان از بازگشت وزن پس از جراحي‌هاي زيبايي 
حرفي با بيماران خود نمي‌زنند اما انتهاي مس��ير جراحي باز هم 

ورزش منظم است. 
به اعتقاد وي، ورزش كردن تنها راه اصولي كاهش وزن است كه نه 
تنها آسيبي به جس��م و روح نمي‌زند بلكه برعكس موجب ارتقاي 

كيفي زندگي از هر دو جهت خواهد شد. 
وي ضمن رد عمل‌هاي جراحي و مصرف قرص‌هايي كه تشويق به 
لاغري ميك‌نند، معتقد است: جراحي‌هاي زيبايي هم در انتها به 
ورزش ختم مي‌شوند و حتي كساني كه جراحي ميك‌نند، امكان 

اضافه وزن خواهند داشت. 
ناص��ري از م��وارد متع��ددي توضيح مي‌ده��د كه ب��ه رغم عمل 
جراحي‌هاي زيبايي، به دليل نقاهت بعد از جراحي زمينگير شده و 

بعد از چند ماه وزن به ميزان اوليه برگشته ‌است. 
اين مربي ورزش بيان ميك‌ند: در عمل اس��ليو ي��ك ماه بايد فرد 
مايعات مصرف كند، در حالي كه همين شيوه را اگر با ورزش پيش 

ببرد، به وزن دلخواه خواهد رسيد. 
وي ضمن انتقاد از جراحي و سادگي ترويج آن ميان مردم معتقد 
است: پزشكان موظف هستند درباره عوارض اين جراحي‌ها با مردم 

حرف بزنند اما عمدتاً مردم دنبال كوتاه‌ترين مسير هستند. 

طبق گفته اين كارش��ناس ورزش��ي، موارد متعددي وجود دارد 
كه افراد با وزن بس��يار بالا از طریق ورزش منظم و زير نظر مربي 

توانسته‌اند كاهش وزن دلخواه را به دست آورند. 
به گفته اين كارشناس ورزش، احسان روشن از جمله افرادي است 
كه به رغم آسيبي كه به پاي او وارد شده، توانسته است طی مدت 
شش ماه 77كيلو و صرفاً با ورزش كم كند؛ فردي كه برادرش را نيز 
بر اثر جراحي زيبايي اسليو از دست داده چراكه بعد از گذشت دو 
سال به دليل عدم‌جذب ويتامين بدن افت كرده و در نهايت منتج 

به فوت او شده است. 
احسان روش��ن در گفت‌وگو با »جوان« مي‌گويد: پنج سال پيش 
با وزن 230كيلو عمل اس��ليوی معده انج��ام دادم و به 150كيلو 
رس��يدم اما به دليل س��ختي بيش از حد عمل جراحي زمينگير 
شدم و بعد از آن وزن من مجدداً به همان وزن اوليه و حتي 10كيلو 

اضافه‌تر برگشت. 
وي مي‌گويد: در حال حاضر در مدت اين چن��د ماه 77كيلو وزن 
كم كرده‌ام و تنها توصيه‌ام اين است براي لاغري سراغ عمل‌هاي 

زيبايي نرويد. 

رفع بدشكلي يا زيباترشدن شكل ظاهري بدن كليت موضوعي 

مي��ان  ك��ه  اس��ت 
حقوقدان��ان و مقنن��ي كه 

مبادرت به قانونگذاري كرده، اين 
ش��بهه را ايجاد كرده كه بايد با چارچوب 

جدي��د جرم‌انگاري مديريت ش��ود ي��ا خير! از يك س��و 
متقاضياني وجود دارند كه مش��خص نيست تمايل آنها به انجام 
چنين عملي مذموم اس��ت يا خير و در س��وي ديگ��ر جامعه‌اي 
كه براي حفظ جان مردم و حقوق آنها س��وگند ياد كرده است.  
قانونگذار در باب مسئوليت كيفري پزشك در شاخه‌هاي جديد 

پزش��كي همچون 
ي  ‌ه��ا حي ا جر

پلاس��تيك و ترميمي و 
جراحي‌هاي نوظهور نشئت 
گرفت��ه از آن ورود پيدا نكرده و در 
آخرين قانون مجازات اس�المي مصوب 
سال1392 تنها در يك بند و س��ه ماده از اين قانون به 
صورت كلي به مسئوليت پزش��ك پرداخته است كه با هيچ يك 
از نيازهاي روز جامعه تناسب ندارد. »جوان« در پرونده حقوقي 
اين هفته خود »جراحي‌هاي زيباي��ي غيرضروري« و »ضرورت 

قانونگذاري« براي آن را مورد بررسي قرار داده است. 

ميثم حسين‌پور

قاضي دادگستري

دکترمحمد رئيس‌زاده

رئيس سازمان نظام پزشكي

به ‌نظر مي‌رسد به اس�تناد گفته‌ها و ناگفته‌ها، قوانين صريحي درباره جراحي‌هاي زيبايي در حوزه پزش�كي وجود ندارد و مسئوليت كيفري 
قائل‌شدن براي پزشكان جامعه منوط به اين است كه در لابه‌لاي قوانين به جست‌وجوي مواردي گشت تا با تفسيرهاي مختلف بلكه جان و مال 
مردم را با آن مرتبط ساخت. جامعه پزشكان مدعي هستند قوانين وجود دارد اما اجرايي نمي‌شود و از طرفي مي‌گويند بيمه‌ها هزينه جراحي‌هاي 
غيرضروری را ندهند! حال اين سؤال مطرح است كه مگر جراحي زيبايي از سوی بيمه حمايت مي‌شود كه بتوان از طريق آن نظارت انجام داد؟! در 
كنار آن جامعه گسترده‌تر و اصلي هر روز در خلأ بي‌نظارتي بر تبليغات گسترده پيكرتراشي و جراحي‌هاي زيبايي غيرضروري در فضاي مجازي 
بيشتر رو به انحطاط مي‌رود، در حالي كه خلأ تقنيني بايد هر چه زودتر و همزمان با اين شيب تند سقوط جامعه پر شود تا با جرم‌انگاري دقيق 

جراحي‌هاي زيبايي غيرضروري، مسئوليت كيفري دقيقي براي پزشكان و متقاضيان جراحي‌هاي نوظهور زيبايي قائل شد. 
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»جوان«  ابعاد جراحي‌هاي 
غيرضروری و زيبايي را 
واكاوي مي‌كند 


