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 چکیده
 یازمورد ن یها زمانارائه شده که در آن  یصورت بلوک عمل به یها اتاق یبند زمان یبرا یحصح یرهایبا متغ یآرمان یزیر مدل برنامه یکمقاله،  ینا در

 یاست. برا دستی یینمراقبت پا یواحدها های ینههز کردن کمینه ،یجراح یاصل یبند زمان یگرفته شده است. هدف برا نظردر یتصادف یمارانب یبستر

و  ،استفاده دستی یینپامراقبت  یدر واحدها یمارانمثبت تعداد ب یارانحراف مع یممورد انتظار و ن یرمقاد از ،یتظرف های یتمحدود یچیدگیپکاهش 

 یاً و ثان توجه شدهتخت  ماندن یو خال یتکمبود ظرف یارهر دو معبه است که اولاً  ینپژوهش در ا ی. نوآوره استشدحل  گمز افزار نرم کمکبا  ها مثال

ی تعیین کرد که نحو به های( مناسب برای هر جراح راروز ) توان یم یشنهادی. با استفاده از مدل پاند  شده یبند زمان ،اهداف ینبه ا یدنرس یبراجراحان 

به  یصیتخص یها بلوک یتسطح خدمت موردنظر و محدود بهدستی در حداکثر سطح ممکن باشد و برای این کار باید  یی واحدهای مراقبت پایینکارا

  توجه شود. ها یسسرو

 

 .یحصح یرهایبا متغ آرمانی یزیر برنامه ی،جراح دستی پایین مراقبت واحدهای بلوکی، بندی زمان راهبرد ی،جراح یاصل بندی زمان :یدیکل یها واژه

 

 مقدمه

 یتقاضا برا ی،فناور یشرفتبودن جامعه و پ سالخورده یلدل به

است.  یشافزا رو به یصنعت یدر کشورها سلامتخدمات 

سبب  یو کمبود منابع انسان ینههز کردن کم، زمان همطور  به

 یتاهم ین،را؛ بنابشود یم یمارستانیفشار بر منابع ب یشافزا

آشکار  ها یمارستانبدر  یاباستفاده از منابع کم سازی ینهبه

 ترین ینهپرهزاز  یکی 1یاست. از آنجا که بخش جراح

ست، ها آن یندرآمدزاترحال  ینو در ع یمارستانب یها بخش

و  یکبا توجه به نوع و مدت هر ها یجراح ۀینبه 5یبند زمان

 یها و گروه یساعات کار ،ها اتاقاز جمله تعداد  هایی یتمحدود

 یها اتاقشود.  می ها ینهزم یندر ا  ییجو صرفه سبب یجراح

 ینهبه زم که هستند ها یمارستانبمنابع در  ینتر گران، 9عمل

 شده است.توجه ها در بسیاری از مطالعات  آن یبند زمان

بر مطالعات  یمرور ای مقاله 5010کاردئون و همکاران در سال 

نشان و همکاران  جانالاگادا یقاتئه دادند. تحقارا ینهزم یندر ا

نبود تخت در اتاق دلیل  به ها یکنسلدرصد  12که  دهد یم

مدت  طول ست.ابوده  یبررس مورد یمارستاندر ب 4یکاوریر

و در دسترس و  2یژهو یها مراقبتواحد  در یماراقامت ب

 .1 گذارد می یرتأث یجراح یبند زمانبر  واحد، ینابودن  آماده

به عمل موردنظر  ،یجراح یها عملطول مدت گفتنی است 

مدت  ینب یادیتفاوت ز یگاه یجهدرنت ،دارد یبستگ

 ین،بنابرا؛ 5 شود مشاهده می یو مدت واقع شده یزیر برنامه

مصرف درست  منظور به ها یمارستانبدر  یحصح یریتاعمال مد

 ییابسز یتاهم، یمارانخدمات مطلوب به بکردن  منابع و فراهم

و  ییجو صرفه سبب ینهزم ین. هر بهبود عملکرد در ادارد

خدمات را  یفیتک یش. افزاشود یمدرآمد  یشآن افزا دنبال به

 درنظر گرفت. یگرد ای هیجنت توان یم یزن

 یکاز  ها یجراح یزیر هنگام برنامه ها یمارستانب یشترب

 یک در آن که کنند یماستفاده  9یبلوک-رزرو یستمس

 یزانکه م 1ییها بلوک رایب یمثل ارولوژ یتخصص پزشک

برای ؛ شود درنظر گرفته می، دهند یمرا نشان  یزمان خاص

 اتاق عمل.  یکروز در  یک مثال،

 یبرکت 8یاصل یبند زمان یا دوره ۀدر برنام ها بلوک ینا

 شود یمثابت تکرار  ۀدور یکشوند که هر بلوک بعد از  می
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9. صورت  به ی،و بلوکرزر های یستمس در گیری متصمی

. در سطح است یاتیو عمل یکی، تاکتراهبردی یمراتب سلسله

جراحان در  یبرا شده یینتع یها بلوک، تعداد راهبردی

 یینتع یجراح یاصل یبند زمانبرنامه  ۀدور یکطول 

به جراحان  اتاق عمل یروزها یکی،. در سطح تاکتشود یم

و  یابد یماختصاص  یجراح یاصل یبند زمانبرنامه  یکدر 

 یوالکت یمارانب ی،بلوک جراح یک یبرا یاتی،در سطح عمل

مسئله  یمقاله، هدف بررس ین. در اشوند یم یبند زمان

 یکیصورت تاکت به یجراح یاصل یبند زمان ۀبرنام یینتع

بر ممکن است فوق  یزمان ۀبرنام ینکهبا توجه به ا. ستا

 یمارانمراقبت از ب دستی یینپا یبه واحدها یمارانورود ب

به  اتاق عملاز ترک  پس یمارکه ب ییواحدها و یبستر

 یطلازم است علاوه بر شرا، گذار باشدیردارد تأث یازن ها آن

مربوط  های یتمحدود ی،بلوک یبند زمان یستمحاکم بر س

 یترا هم درنظر گرفت. ظرف یبعد یها مراقبت یبه واحدها

 ،شو بخ یو سی یآ یکاوری،عمل، ر یها اتاقموجود در 

که در  شوند یمعمل مربوط  یکبه انجام  یرمستقیمطور غ به

 یا نکردن عمل یلقباز  یمشکلات یک،هرنبودن  صورت آماده

 بنابراین؛ آید وجود می بهاز عمل  نداشتن پس یکاف  مراقبت

که توجه  آید شمار می به یمهم های یتمحدوداز این موارد 

 .ستا یضرور یبند زمانو  یساز مدلدر  ها آنبه 

 

 پژوهش اتیادب

 ی،عمل در بخش خدمات پزشک یها اتاق یتبا توجه به اهم

است.  شده زیادیحوزه توجه  اینبه  بندی زماندر مطالعات 

 تاکتیکی(، بلندمدت) راهبردی یکردهایرو ینمحققان ب

و  یزیر برنامهمسائل  یبند طبقه یبرا یاتی( و عملمدت یانم)

ون اوستروم و همکاران  .دشون یمخود تفاوت قائل  یبند زمان

عمل را در سطح  یها اتاق یبند زمان ،یلادیم 5008در سال 

این  یطورکل به ،انجام دادند یوالکت یمارانب یبرا یکیتاکت

 شود یماطلاق  یاعمال به اورژانسی جراحی، در مقابل جراحی

با استفاده از ها  آن در که کرد یزیر برنامه ها را  توان آن میکه 

مسئله با هدف  یاضیر یساز مدلتون به س یدتول

و با درنظرگرفتن تعداد  عمل یها اتاق ییحداکثرکردن کارا

و  یژهمانند واحد مراقبت و ییدر واحدها یازتخت مورد ن

مدل از  ییدادن کارا نشان ی. برادوش میپرداخته بخش 

آن  یجنتا شده است کهاستفاده  یمرکز پزشک یک یها داده

از  ینهبه ۀاستفاد یشده برا حل ارائه دیکررو دهد مینشان 

مراقبت  یدر واحدها یازمورد ن یها تختو  عمل یها اتاق

در  یکارتر و کتاب. 4 ، کارکرد خوبی دارداز عمل پس

 یبرا یحصح یرهایبا متغ ریزی برنامه ی ازمدل ،خود ۀمطالع

فرض توسعه  این بر بنا. ارائه دادند جراحان یاصل بندی زمان

اقامت مربوط با  یها زمانو  بیماران ،هر جراح ،شده داده

 .2 داشتخواهد  یخیتار یها دادهمنطبق بر  یتصادف یعتوز

 یاتیعمل یبند زمان ،یلادیم 5010در سال  یهو  مین

در  نداشتن اطمینانرا ارائه دادند که  یوالکت های یجراح

 یواحدها یتظرف های یتمحدودو  یمدت جراح

در طول چند دوره  یحد مراقبت جراحمانند وا دستی یینپا

 یتصادف یجراح یبند زمان ۀمسئل ها آن. گیرد یمرا درنظر 

طور  بهکه  هایی ینههزکردند که مجموع  یساز مدلرا 

 یکار اضافه های ینههزو  شود یممربوط  یمارانبه ب مستقیم

سطح  ها آنمقاله،  ین. در اکند یممورد انتظار را حداقل 

 .5گرفتند را درنظر  یاتیعمل یجراح یزیر برنامه

و  یزیر برنامهبه  یلادیم 5014ونگ و همکاران در سال 

بر  دستی یینپا یبا درنظرگرفتن واحدها جراحان یبند زمان

ازدحام ذرات در دو فاز پرداختند. فاز اول  سازی ینهبهاساس 

 یزیر برنامه ۀدر دور یمارانب یاآ که پردازد یم ینا یینبه تع

با هدف  ها آن یعمل شوند سپس زمان جراح دتوانن یم

. در فاز دوم، شود میمشخص  یمارانب یتحداکثرکردن رضا

 یها اتاقو  ها یجراحاز  یا دنبالهشامل  یجراح یزمان ۀبرنام

 یهوشیعمل مربوط با درنظرگرفتن واحد مراقبت بعد از ب

، ها آن. هدف پژوهش شود یم دستی یینپاواحد  یک عنوان به

و  یکار اضافه ۀین، هزاتاق عملثابت  ۀینهز نردک حداقل

روش خود  ییدادن کارا نشان یبرا ها آناست.  یکاوریر ۀینهز

 آنچهبه  یکینزد یجاستفاده کردند و به نتا یواقع یها دادهاز 

تفاوت که  ین. با ایدندآمده بود، رس دست به CPLEXاز روش 

 .9بود کمتر  یاربس ها آنروش  یزمان محاسبات

، عمل یها اتاق یبند زمان ۀمسئل برای بهرامیو  سکندریا
سربار  های ینههزکردن  حداقلسه هدف با  یاضیمدل ریک 

 یمارانتعداد ب یشافزا) یمارانو انتظار ب یکار اضافه ،یکاریب
 سازی ینهبه ینارائه دادند سپس با تعامل ب( شده یزیر برنامه

اسب و آوردن جواب من دست به یبرا یچندهدفه تکامل
مقدار تابع هدف مربوط، مجموعه  ۀمحاسب یبرا سازی یهشب

بودن  یاحتمال ها آنآوردند.  دست بهرا  یرهناچ یها جواب
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منظور  سازی یهشبرا در  یمارانب ریکاوریو  یجراح زمان مدت
 علل یبند رتبه و شناساییو همکاران به  خطیبی .1 کردند

 یعل روابط شناسایی براساس لاپاراسکوپی جراحی در وقفه بروز
ش یافزا نظیر مزایاییاین  شناساییپرداختند. ها  علت این میان
 خطیبی و همکارانعمل دارد.  اتاق منابع و امکانات از یور بهره

مؤثر در وقفه،  یها شاخص ینب یعلپس از استخراج روابط 
 ،تعیین خبرگان از نظرسنجی کمک به را شاخص وزن هر

 کردند بندی رتبه فازی تاپسیس روش با را ها شاخص سپس
8. 

 ۀیکه پا 5014در سال  یدر پژوهش فوجنر و همکاران
 جراحان ی ازبلوک یا دوره یبند زمانت، به پژوهش حاضر اس

گستره را به منابع  ها آن. پرداختندمختلف  یها تخصص یبرا
 یعموم یها بخشو  یژهو یها مراقبتمثل واحد  دستی یینپا

توسعه  دارند یاجبه آن احت اتاق عملترک بعد از  یمارانکه ب
که  دادندارائه  یتصادف -یلیتحل ییکردروهمچنین  ،دادند

 ۀدر برنام دستی یینمنابع پا یبراتوزیع تقاضای دقیق را 
 یبرا یارهاییمع، و مشخص محاسبه یجراح یاصل یبند زمان

 یاصل یبند زمان ۀحاصل از برنام دستی یینپا های ینههز
 یابتکار های یتمالگورنیز،  یتدرنها. دنکن یم یمعرف یجراح

 ۀمقال در .3دهند  یمارائه  ها ینههز ینا سازی ینهکم یبرا
کمبود تخت در  های ینههزکردن  ینهبر کم علاوه ،حاضر

 ها تختماندن  یخال های ینههز، دستی یینپامراقبت  یواحدها
براساس  ریزی برنامه، همچنین شود یمهم درنظر گرفته 

مربوط  بیماران کردفرض  توان یمکه  گیرد یماحان انجام جر
پژوهش  یگرد نوآوری .دارند یتصادف یتوزیعزمان اقامت با 

است که  ینفوجنر و همکاران ا در مقایسه با پژوهشحاضر 
 احتمالات یبرخ آوردن دست به ۀیقدر طر ییراتیضمن تغ

 یمارانب تعداد یانساستفاده از وار یجا به ،یساز ساده منظور به
 طور بهآن،  سازی یخطو بخش و  یو سی یدر هر دو واحد آ

در هر روز هفته  یمارانتعداد ب مثبت انسیوار مین یممستق
 .شود میبرده  کار بهواحدها  ینا یبرا

 

با درنظرگرفتن  یوالکت یاعمال جراح بندی زمان ةمسئل

 مراقبت بعد از عمل واحدهای

ابتدا  یو،الکت یال جراحاعم بندی زمان ۀبرنام ینتدو برای

 یبند زمانمربوط به  یرهایمتغ یینبر تب لازم است علاوه

 ها یتعنوان محدود به یازمنابع مورد ن ی،جراح یها بلوک

و عمل  یماریبا توجه به نوع ب یمارشوند. هر ب ییشناسا

 یرا از زمان جراح یمختلف مسیرهای، گرفته صورت یجراح

موردنظر  ۀمسئل سازی هساد برایکند.  می یط یصتا ترخ

به بخش  یاز جراح پس یمارانعموم ب که شود یم فرض

ابتدا به  یمارانب یو بعض شوند یممرخص  یا روند یم

 ۀ. مرحلدنشو یم یبستر ،سپس در بخش روند می یو سی یآ

 یکماندن است.  یمارستانب از یصاز بخش هم ترخ پس

 یماًمستق ماریدر بخش اگر ب ،«I»با نماد   یو سی آیدر  بیمار

به  ICUو اگر از  «WO»آمده باشد با نماد  اتاق عملاز 

 .شود یمنشان داده  «WI»بخش منتقل شده باشد با نماد 

اول،  ۀ. در مرحلگیرد صورت میمطالعه در سه مرحله  این

و در بخش  یو سی آیشده در  یکاوریر یمارانب یتصادف یعتوز

 این. آید یم دست عمل بهاتاق بلوک  یک یمربوط برا تخصصی

 های یعتوزبعد  ۀ. در مرحلشود یمجراح اجرا  هر برایمرحله 

اتاق بلوک  یک یا دوره بندی زمانشده از  یکاوریر یمارانب

 یها بلوکتمام  ،آخر ۀ. در مرحلشود میمحاسبه  عمل

ع توزیتا  شود می ترکیب یا دوره ۀبرنام یکآمده از  دست به

 یبستر یها بخشو در  یو سی یدر آ بیمارانتعداد کل  تصادفی

کاررفته در  به یها مجموعه، یساز خلاصه منظور به. یدآ دست به

 شده است. بیان 1پژوهش در قالب جدول 

مدل،  یها مجموعه یفبا توجه به تعر ینجادر ا

 خواهد شد. تعریف آنموجود در  یپارامترها

 ja p اینکه: احتمال 0,..., jp Pدر  بیمار

 عمل شوند. jتوسط جراح  یبلوک جراح یکطول 

jbجراح  یمارب ینکه: احتمال اj یاز عمل جراح پس 

1یجهدرنت ،شود یبستر یو یس یدر آ jbینکهتمال اح، ا 

شود،  یدر بخش بستر یاز عمل جراح پس jجراح  یمارب

 .خواهد بود

 I

jc nجراح  یمارب یک ینکه: احتمال اj از  پس

جراحی 1,..., I

jn N بماند. یو یس یروز در آ 

 WO

jc nجراح  یمارب یک ینکه: احتمال اj از  پس

جراحی 1,..., WO

jn N
 

 روز در بخش بماند.

 WI

jc uجراح  یمارب یک ینکه: احتمال اj از  پس

یو یس یاز آ ترخیص 0,..., WI

ju N
 

روز در بخش 

 ینا ۀدهند . صفر روز ماندن نشانشوند یم یفبماند، تعر

 شود. می یصترخ یو یس یبلافاصله از آ یماراست که ب
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 ها یساندو  ها مجموعه. 1 جدول

h ها بخش H 

r عمل یها اتاق R 
s یجراح یها تخصص S 
j جراحان J 

 hمربوط به بخش  یجراح یها تخصص
hs S 

 بیماران 0,..., jp P 

 جراحیاز  پس یو یس یتعداد روزها در آ 1,..., I

jn N 

 جراحیاز  پستعداد روزها در بخش  1,..., WO

jn N 

 یو یس یاز آ پستعداد روزها در بخش  0,..., WI

ju N 

l یجراح یاصل یبند زمان ۀبرنام هدور یکروزها در  L 

t یجراح یاصل یبند مانز ۀدوره برنام یکهفته در  یکار روزهای T 
l/ یجراح یاصل یبند زمانۀ دوره برنام یکآخر هفته در  روزهای L T 

 

 عمل اتاق بلوک ةشد یکاوریر مارانیب یها عیتوز

 (کی ةمرحل)

در  پذیرشمرحله ابتدا با استفاده از احتمال  ایندر 

 یمارب یک یراقامت، مس های یعتوز یو طول تجرب یو سی آی

 یرز یها فرمول یقسپس از طر، تحلیل یمارستاندر ب

و  یو سی یدر آ jجراح  یماراحتمالات بودن هر ب ترتیب به

 .شود یممحاسبه  یاز جراح پسروز  nبخش در 

,

I

j neجراح  یمارب ینکه: احتمال اj در روز

 1,..., I

jn N باشد. یو یس یدر آ یاز جراح پسام 

,

WO

j neجراح  یمارب ینکه: احتمال اj در روز

 1,..., WO

jn N در بخش باشد. یاز جراح پسام 

, ,

WI

j m neجراح  یمارب ینکه: احتمال اj بعد

 0,..., WI

jm N در روز ، یو یس یروز ماندن در آ

 0,..., WI

jn Nدر بخش باشد. یام بعد از جراح 

,

W

j ne: جراح  یمارب ینکهاحتمال اj در روز

 1,..., W

jn N در بخش باشد که برابر است با,

WO

j ne ،

 ،به بخش آمده باشد اتاق عملاز  یماًمستق ینکهاحتمال ا

,علاوه  به ,

WI

j m neپس از  ینکه، احتمال اm  روز ماندن در

 به بخش منتقل شده باشد. یو یس یآ

از احتمالات  یکهربالا  یفنظرگرفتن تعار حال با در

 خواهند شد: تعریف 4 تا 1 یها رابطهصورت  به

(1)  1,..., I

jn N, ,

I
jN

I I

j n j j t

t n

e b c


  

(5)  1,..., WO

jn N , ,1

WO
jN

WO WO

j n j j t

t n

e b c


   

(9) 

   1,..., , 0,...,WI WI

j jm N n N 

, , , ,

WI
jN

WI I WI

j m n j j m j t

t n m

e b c c
 

  

(4) 

 

1

2,...,



 W

j

n

n N
 

در غیر این صورت 

,1

1

, , , ,

1

0

WO

j

n
W WO WI

j n j n j m n

m

e

e e e








 




 

 با ماند یم یو سی آی در بیمار یک که ممکن روز آخرین
I

jN 

 با بخش در روز آخرین و max ,W WO I WI

j j j jN N N N  
 .شود یمنشان داده 

و تعداد  nهر روز  یاحتمالات برا های یعتوزحال 

و  2 یها رابطهبا استفاده از  jشده هر جراح  یکاوریر یمارانب

. احتمال آید یمدست  و بخش به یو سی آیدر  ترتیب به 9

در  یمارب p، اند داشته یراحکه ج jجراح  یمارب kاز  ینکها

باشند، با استفاده از تابع  یبخش بستر یا یو یس یدر آ nروز 

 .شوند یم یینتع یرز صورت به یا دوجمله یعتوز



  101  ...مراقبت یبا درنظرگرفتن واحدها یوالکت یجراح یاتاق عمل برا یبند زمان

 

(2)        , , ,1
j p k pp

I

j n j

k p

k I I
f p a k

j n j np
e e





 
  

 


 

(9)        , , ,1
j p k pp

W

j n j

k p

k W W
f p a k

j n j np
e e





 
  

 
  

 

 

 بندی زماناز  حاصل ةشد ریکاوری بیماران توزیع

 )مرحله دو( ق عملاتابلوک  یک یا دوره

هر بلوک  ،است یا دوره MSS یبند زمان ۀاز آنجا که برنام

 یکاوریحداکثر زمان ر زیرا ؛دشو یمدر هر دوره تکرار 

که  یمارانی، بکند یماز زمان چرخه تجاوز  معمولاً یمارانب

ممکن است در همان زمان  ،دارند یجراح یگرد یها دورهدر 

به  کنند یم یپوشان همکه  ییها دورهشوند. تعداد  یکاوریر

Lۀدورطول  l و حداکثر طول ماندنI

jN یبرا 

Wو یو سی آیدر  یمارانب

jN بستگیبخش  در یمارانب یبرا 

 بیمارانتعداد  توزیعتوابع  8و  1دارد. با استفاده از روابط 

در  یبهفته به ترت امlدر روز  jجراح  هر ۀشد ریکاوری

در روز  یا دوره یبلوک جراح یککه از  ،و بخش یو سی یآ

tشوند یم یجهحاضر نت ۀدور یزقبل و ن یها دوره ۀهم ام 

خود را  یمارب ام tدر روز  jاگر جراح البته ، آید یم دست به

 کرده باشد. یجراح
 

     , , , 1 0 0, 1

, 1 *

* *

...*

j

I I
j j

I I I

j l t j l t j l t L

p p

I

N N
j l t L

L L

F p f p f p

f p

    



   
      

      





 
 
 
 



 
(1) 

     , , , 1 0 0, 1

, 1 *

* *

...*

j

W W
j j

W W W

j l t j l t j l t L

p p

W

N N
j l t L

L L

F p f p f p

f p

    



   
      

      





 
 
 
 



(8)  

 

 یا دوره بندی زماناز حاصل  یمارانب یعتوز تعیین

 سه( ة)مرحل ها بلوکتمام 

 های یعتوز، یجراح یاصل یبند زمان ۀدور یک ۀمحاسب برای

 نتیجه( کاریروز ) t و (اتاق عمل) rکه از هر بلوک  یمارانب

 یجراح یاصل یبند زمان یک یبرا .آید یم دست به شود یم

متغیر یابد،( اختصاص r,tبه بلوک ) jاگر جراح شده،  داده

, ,j t rx  مقدار صفر  صورت ینا یرو در غ یکمقدار

تحت  یمارانتعداد ب یعتوابع توز 10و  3 یها رابطه. گیرد یم

 یجراح یاصل یبند زمان ۀدور یک ام lدر روز  را مراقبت

 شده انجام های یجراحو بخش که از  یو سی آیدر  ترتیب به

 یجراح یاصل یبند زماندوره  یک tو روز  rعمل اتاق در 

 .کنند یم یاندست آمده است، ب به
 

(3) 

 , , , ,, ( 1, )
*

I
I

r t l j t rj MOD l t L
j J r

F p F x
 



   

, ,r R t T l L    

(10) 

 , , , , ,, ( 1, )
*

, , ,

h

W
W

h r t l j t rj MOD l t L
j J r

F p F x

h H r R t T l L

 




   

 
 

آخر، در  در است. «بر تقسیم هباقیماند»تابع  MODکه در آن 

 ۀ)هم یمارانتعداد کل ب یعتوز توابع 15و  11 یها رابطه

برنامه  ۀدور یک امl( تحت مراقبت در روز عمل یها اتاق

و بخش نشان  یو یس یدر آ یبترت به یجراح یاصل یبند زمان

6rدر  .است  شدهداده    تعداد عمل و  یها اتاقتعداد

 .شود می یانعال بف یجراح یفضا یکهفته را در  یکار روزهای

   1,1, 1,2, sup ,sup ,* *...*
I I I

I
l l R T llF F F F

l L



 
(11) 

   ,1,1, ,1,2, ,sup ,sup ,, * *...*

,

I I IW
h l h l h R T lh lF F F F

h H l L



   
(15)  

 

حال اگر  , ,

I

j t l t lE F  
مورد انتظار  یرمقاد یانگرب 

ام دوره و  lدر روز  یو یس یآ در jجراح  یمارانتعداد ب

 , , ,

W

j t l t l hE F  
 یمارانبمورد انتظار تعداد  یرمقاد یانگرب 

 ،ندباشام دوره  lمربوط در روز  یدر بخش بستر jجراح 

 .شوند می محاسبه 14و  19روابط  به کمک یبترت به

(19) 

   , ,, ,

, , ,

I
I

r t lj t l t l

p

E F pF p

j J r R t T l L

  

   


 

(14) 

   , ,, , ,

, , , ,

I
W

r t lj t l t l h

p

E F pF p

h H j J r R t T l L

  

    


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اگر همچنین , ,

I

j t lSD F

 
مثبت  یارانحراف مع نیم

ام دوره وlدر روز  یو سی یآ در jجراح  یمارانتعداد ب

 , , ,

W

j t l hSD F یمارانتعداد ب مثبت یارانحراف مع یمن 

ام دوره را نشان  lمربوط در روز  یبخش بستر در jجراح 

( و صفر است معیارمقدار انحراف  بین یممماکز +…) دهند

 هستند. شدنی محاسبه19و  12کمک روابط ه ب ترتیب به

    
 

 
, ,

, ,, , , ,

, , ,

I
j t l t l

I
I I

r t lj t l j t l t l

p E F

j J r R t T l L

SD F p E F F p

 



 

   

 

 
(12) 

    
 

 
, , ,

, , ,, , , , , ,

, , , ,

I
j t l t l h

W
W W

h r t lj t l h j t l t l h

p E F

h H j J r R t T l L

SD F p E F F p

 



 

    

 

 
(19) 

درنظرگرفتن با یتدرنها
,cap Iz و,cap Wz ترتیب به 

 یشنهادی، مدل پو بخش یو سی آیدر  ظرفیتسطوح  برای

 :از عبارت است

(11) 

 

,

I I I I

l l

l

W W W W

l h h l h

l h

MinC x Gn Cn Gp Cp

Gn Cn Gp Cp

  







 

 s.t. 

(18) 
, t T

, , 1j t r

j J

x


 

(13) 
, j J, ,j t r j

r R t T

x d
 

 

(50) 
, j J, t T

, ,j t r tj

r R

x N


 

(51) 

   

 

, , 1 , ,

1

, , 1 , ,

1 1

,

l
I I

l j t l t j t r

r R j J t

L
I

j t l t L j t r

r R j J t

l L

E F E F x

E F x

 

  

  

   










 

   

 

, , , 1, , ,

1

, , 1 , , ,

1 1

,,

l
W W

l h j t l t h j t r

r R j J t

L
W

j t l t L h j t r

r R j J t

l L h H

E F E F x

E F x

 

  

  

   

 








 

(55) 

   , , , , ,I I

l j t l j t r

j J t T r R

l LSD F SD F x

  

  

(59) 

   , , , , , ,

W W

l h j t l h j t r

j J t T r R

SD F SD F x

  

 
 

(54)                                          
     

,h H l L  

    ,
,

l L
cap II I I I I

E F z SD F Gn Gp cap
l l l l

   
 

(52) 

   ,

, , , ,

, ,

W cap W W W W W

l h l h l h l h h

h H l L

E F z SD F Gn Gp cap

 

   

 
(59) 

(51) , ,j J t T r R   , , 0,1j t rx  

(58) , , ,, , , 0,I I W W

l l l h l h h H l LGn Gp Gn Gp   
 

Iها آنکه در 

lGn و,

W

l hGn
 

از  یب انحراف منفیترت به

Iو  ،و بخش یو یس یآ یتظرف

lGp  و,

W

l hGp
 

ب یترت به

 ،هستندو بخش  یو یس یآ یتانحراف مثبت از ظرف

Wو ICnینهمچن

hCn ماندن تخت  یخال ۀینب هزیترت به

Wو ICpو و بخش یو یس یآ در

hCp کمبود  ۀینب هزیترت به

 عنوان به، 11 ۀ. رابطاستو بخش  یو یس یآ یبرا یتظرف

از  یانحرافات مثبت و منف سازی ینهکم یتابع هدف برا

 شود یممسئله تلاش  سازی ینهبهدر  ؛ یعنیستها یتظرف

 زمان همنماند و  یخال دستی یینپا یدر واحدها ها تخت

 نشود. یواحدها هم بستر ینا یتاز ظرف یشترب یمارب

 یهر بلوک جراح رایب بینیم می 18 محدودیتدر 

 13 یت. محدودشود درنظر گرفته میجراح  یکحداکثر 

متناسب  شدۀ درنظر گرفته یلوک جراحتعداد ب ینتأم برای

 ی، با توجه به تعداد بلوک جراح  ،jهر جراح  یبا تقاضا برا

در .ستا راهبردیدر سطح  شده یینتع
,t jN 

که  بینیم می

و امکان  یرخ یاحضور دارد  یجراح یبرا tوز ردر  jجراح  یاآ

 یتمحدود کمک به هر روزبلوک به هر جراح در  یصتخص

را مورد انتظار  یرمقاد 51 یتمحدود ؟شود یمکنترل  50

. کند یم یینتع روز هر یبرا یو یس یدر آ یمارانتعداد ب برای

بخش هر  یبرا یرمقاد ینا 55 محدودیتدر مشابه،  طور به

انحراف  نیم 54و  59 های یتمحدوددر . آید می دست به

و بخش  یو یس یآ یبرا lروز در  یمارانتعداد ب مثبت معیار

 یکدر هر یازموردن های یتظرف یینتع ی. براشود می یینتع

استفاده  59و  52 های یتمحدوداز  دستی یینپا یاز واحدها



  103  ...مراقبت یبا درنظرگرفتن واحدها یوالکت یجراح یاتاق عمل برا یبند زمان

 

 متغیربودن  یکبر صفر و  یزن 51 یت. محدودشود یم

 تأکیدبودن انحرافات  یبر نامنف 58 یتو محدود ،مسئله

 ضرب حاصلمدل برابر  ییدوتا یمتصم یرهایمتغ دارد.

تعداد هفته در  یکار یتعداد جراحان در تعداد روزها

متناسب  یوستهو پ یکمک یرهایعمل و تعداد متغ یها اتاق

مدل  های یتمحدودهستند. تعداد  ضرب حاصل ینبا ا

 یتعداد جراحان در تعداد روزها ضرب حاصلمتناسب با 

در تعداد  یبستر یها بخشتعداد  ضرب حاصل و هفته یکار

 یتابع هدف اصل  یساز ساده هفته خواهد بود. با یروزها

( به انحرافات یمارانتعداد ب یتجمع یعمسئله )توز

انحراف  یمو ن یماراناز مجموع متوسط تعداد ب یرمطلوبغ

مدل را  وموجود در مدل حذف  یچیدگیمثبت، پ یارمع

 .مناسب حل کرد یافزارها نرمبا  یقطور دق به توان یم
 

 یمحاسبات جینتا

عمل موجود  یها اتاقو دو، تعداد  یک یمورد یها مثال در

 یکسانو منابع موجود  یزاتلحاظ تجه که از ستا شش

مراقبت  یاست. درمورد واحدها شده  گرفتهدرنظر 

 یو بخش بستر یژهو یها مراقبتدو بخش  دستی، یینپا

 و ستا یکنیز  یو یس یدرنظر گرفته شده است. تعداد آ

وجود  یبستر یبرا جداگانهبخش  یکهر تخصص  برای

دارد. در مثال موردنظر پنج تخصص شامل قلب، اعصاب، 

به  است، همچنین ال موجودو اطف یارتوپد یمان،زنان و زا

نفر  هم بیستتعداد جراحان  ، واحتیاج بستریپنج بخش 

کمبود  های ینههز یزاندو مثال در م ین. تفاوت ااست

است که  دستی یینپا یاز واحدها یکهر یتو ظرف یکاریبو

 .است  شدهارائه  9و  5در جداول 

در  پیشنهادی یحصح یرهایبا متغ یآرمان یزیر مدل برنامه

 ۀکنند با حل GAMS 24.1.2افزار مطالعه، به کمک نرم ینا

Couenne دو مثال در  یبرا یبند زمان یرهایمتغ یرحل شد. مقاد

ود و کمب یرمقاد 9و  2داده شده است. جداول  1و  4جداول 

به  گوناگون یمختلف را در روزها یها ماندن تخت در بخش یخال

حاصل از مثال  یبند مختلف هفته منتج از زمان یروزها یکتفک

مقدار تابع هدف، زمان حل، تعداد نیز  8. جدول دهند ینشان م 1

 .دهد یدو مدل را نشان م یرهایو تعداد متغ ها یتمحدود
 

 ی سی یوآمربوط به  های ینههز. 2 جدول

 90 تخت کمبود

 10 بیکاری

 
 مربوط به هر بخش های ینههز. 3 جدول

 اطفال ارتوپدی زایمان و زنان اعصاب قلب تخصص

 54 50 18 55 50 تخت کمبود

 10 10 10 10 10 بیکاری

 
 1 مثال درجراحان  یآمده برا دست به بندی زمان. 4 جدول

 جراحان
 روز

1 2 3 4 5 6 

 2 12 1 11 50 10 شنبه
 9 1 18 9 5 10 شنبه یک

 14 8 13 9 19 2 دوشنبه
 15 3 11 8 4 1 شنبه سه

 50 19 14 15 12 1 چهارشنبه
 

 

 روزها تفکیک به واحد هر در کمبود میزان. 5جدول 

 واحد

 روز
 پنج بخش چهار بخش سه بخش دو بخش یک بخش یو سی آی

119/1 - - - - شنبه  - 

 - - - - - - شنبه یک

909/0 دوشنبه  - - 922/0  312/1  338/0  

295/5 شنبه سه  5/4  909/5  349/2  008/0  - 

859/9 چهارشنبه  119/1  482/5  981/19  222/9  239/9  

522/1 شنبه پنج  - - 184/15  125/0  852/1  

 بیمار یک هزینه

 ظرفیت

10 

8 

15 

10 

11 

11 

10 

3 

11 

3 

15 

8 
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 روزها تفکیک به واحد هر در بیکاری میزان. 6جدول 

 دواح
 روز

 پنج بخش چهار بخش سه بخش دو بخش یک بخش یو سی آی

891/9 شنبه  155/4  11 519/2  - 32/2  

353/0 شنبه یک  84/0  858/4  131/5  091/1  213/1  

184/0 - دوشنبه  924/0  - - - 

549/0 - - - - - شنبه سه  

 - - - - - - چهارشنبه

254/0 - شنبه پنج  911/0  - - - 

یمارب یک ۀهزین  
 تظرفی

90 
8 

11 
10 

12 
11 

12 
3 

19 
3 

12 
8 

 
 2 در مثالجراحان  یبرا آمده دست به بندی زمان. 7 جدول

 جراحان
 روز

1 2 3 4 5 6 

 10 19 11 11 2 50 شنبه
 1 4 18 9 8 12 شنبه یک

 14 2 9 1 50 19 دوشنبه
 9 3 15 1 8 1 شنبه سه

 10 5 14 12 15 13 چهارشنبه

 

 سئلهم حل زمان و نتایج. 8 جدول

 یجادشدها یرهایمتغ تعداد یجادشدها های یتمحدود تعداد حل زمان هدف تابع مقدار مثال

1 185/1442 0:0:14:901 523 142 

5 141/5080 0:0:14:321 523 142 

 

 یو سی یحاصل مربوط به بخش آ ۀینهز م، تما5در مثال 
 یبرا ظرفیتکمبود  یو سی آی در ،است. درواقع بیکاری دلیل به
 جز به ها تخصص یتمامدر  نیز،در بخش  و یمارب یسترب

کمبود  ۀهزین 9و  2، 4 یدر روزها یمانزنان و زاتخصص 
 ۀینواحد از هز 1829/399، درمجموع .وجود ندارد ظرفیت

واحد  118/559 و دستی یینپا یواحدها یکاریب ۀینبه هز ،کل
 .مربوط استواحدها  ینا یبرا یتکمبود ظرف ۀینبه هز
 

 مدل براساس مثال دو پارامترها در ییراتاثر تغ یبررس
 یماراناقامت ب یتعداد روزها یدر پارامترها ییرتغ یقاز طر
 ها تخصص(، تعداد 8 یال 9 یها مثالو بخش ) یو یس یدر آ

( 19 تا 11 یها مثال) ها اتاقتعداد  و (10و  3 یها مثال)
تابع  بر مقدار ییراتتغ ینا یرو تأث ساخته یمختلف یها مثال

 برای بوده و هدفمند فوق تغییرات میزان د.ش یهدف بررس
و خطا  یسع صورت بهمقدار هدف، و  بر ثیرأت دادن نشان

در جدول  ها مثال ینحاصل از حل ا نتایج .ه استشد تعیین
 .شود مشاهده می خلاصه 3

از  گرفته نشئت 8تا  9 یها مثالکل حاصل در  ۀهزین
کاهش تعداد . ستا دستی یینپا یواحدها یکاریب ۀینهز

کمبود  های ینههز افزایش سبب 10و  3 یها ثالمدر  ها بخش
با  15شده است. در مثال  دستی یینپا یدر واحدها یتظرف

درنظر  یها بلوکعمل و تعداد  یها اتاق یشتوجه به افزا
در  یتکمبود ظرف های ینههزجراحان،  رایشده ب گرفته

 یشترواحدها ب یندر ا یکاریب ۀیناز هز دستی یینپا یواحدها
عمل  یها اتاقتعداد  یشافزا 11اما در مثال  ،شده است

، جراحان رایب یشترب یها بلوکدرنظرگرفتن با و  ییتنها به
نشده است. در  15در مثال  شده حاصل ۀیجتکرار نتسبب 
 یها بلوکعمل و  یها اتاقبا کاهش تعداد  یزن 19مثال 

واحدها از  یندر ا یکاریب ۀینبه جراحان، هز شده داده یصتخص
 شده است. یشترب یتکمبود ظرف های ینههز
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 مدل در پارامترها تغییرات از حاصل نتایج. 9 جدول

 یجادشدها یرهایمتغ تعداد یجادشدها های یتمحدود تعداد حل زمان هدف تابع مقدار مثال شماره

9 915/5411  0:0:19:029 523 142 

4 444/5901  0:0:08:881 523 142 

2 1/5143  0:0:19:583 523 142 

9 542/4148  0:0:15:304 523 142 

1 231/5415  0:0:15:183 523 142 

8 519/4159  0:0:01:181 523 142 

3 012/4381  0:0:10:121 541 151 

10 191/5290  0:0:14:293 559 931 

11 405/1309  0:0:14:222 593 342 

15 104/5909  0:0:14:539 559 931 

19 512/5841  0:0:14:049 543 242 

 

 یریگ جهینت
با درنظرگرفتن  اتاق عمل بندی زمان یبرا یمقاله، مدل یندر ا

 یدر واحدها یماراناقامت ب یها زمان یبرا یتصادف یها زمان
( یو بخش بستر یژهو یها مراقبت)واحد  دستی یینمراقبت پا

 ها تخت ماندن یکمبود و خال های ینههزکردن  حداقل منظور به
 ۀدر محاسب .3مشابه  یها مدل. تفاوت مدل با یافتتوسعه 

هر دو  کردندر منظور یگریو د یتصادف های یعمؤثرتر توز
حل، از کردن  عملی برایست. ها یتظرف یکاریکمبود و ب یارمع

مثبت  یارمع انحراف یمن به همراه یمارانمتوسط تعداد ب یرمقاد
، تشریح نتایجمثال حل و  دو برایدل اعتبار ماستفاده شد. 

اقامت  یتعداد روزها در چهار پارامتر ییراتتغ یجادسپس با ا
، ها اتاقو تعداد  ها تخصصو بخش، تعداد  یو سی یدر آ یمارانب

 ،ها مثالاول  ۀدست درمدل ساخته شد.  یاجرا یبرا ییها مثال
 یدر واحدها ظرفیتکمبود  ،ها ینههزانتخاب مناسب  با
 یجهنت ینبه هم یزمدل ن و) دارد یشتریب میتاه دستی یینپا

 ۀدست یها مثالدر  ها بخشاست(. کاهش تعداد  یافتهدست 
 یدر واحدها یتکمبود ظرف های ینههز یشافزا بهدوم 

سوم، در  ۀدست یها مثالاست. در  شدهمنجر  دستی یینپا
 یصتخص یها بلوکعمل و تعداد  یها اتاق یشصورت افزا

و  یجراح یها عمل یشافزا یجهدرنتو شده به جراحان  داده
 ،ها بخشو  یو یس یواحد آ یرنظ دستی یینپامراجعات به واحد 

 ۀیناز هز دستی یینپا یدر واحدها یتکمبود ظرف های ینههز

 ۀدست یها مثال درشده است.  یشترواحدها ب یندر ا یکاریب
و حداقل بلوک  یتظرف یتتوجه به محدود باچهارم، 

 به حاصل جواب ،مدیره یئتهزشکان توسط به پ یافته یصتخص
 .است یافته سوق ظرفیت کمبود سمت

 به ممکن است یمارستانب یکمدل در  ینا اجرای
موجود  شرایطۀ دربار یکل یدید ی،بخش جراح یزانر برنامه

با توجه به  توان یم یشنهادیبا استفاده از مدل پ ،درواقع. دهدب
 ندهگیر یمتصمسطح خدمت موردنظر و دلخواه 

مراقبت  یواحدها یتاستفاده از ظرف ی( براگیرندگان یمتصم)
عمل و  یها اتاقامکانات مانند تعداد  یتو محدود دستی یینپا

 زمان مدتو  یهر عمل جراح یبرا ها اتاق یساز آماده ۀینهز
 سوی. از یافتدست  ییاکار ینانجام هر عمل به بالاتر یاحتمال
 ینا بخش، یا توسعه یها مهبرنا یبرا گیری یمتصمهنگام  دیگر

 یها بخش یتاهم دادن نشان برای مفیدیاطلاعات مدل 
به  یدندر رس ها برنامه ینکه ا یریتأث یزانو م یمختلف جراح

که  بخش ارائه دهد ینا گیرندگان یمبه تصمدارند  ییهدف نها
و  یتاضافه بر ظرف های ینههزهمان حداقل  این هدف نهایی

 یتدرنها. است دستی یینپامراقبت  یواحدها یتکمتر از ظرف
همواره  گیرندگان یمتصم که ملاحظاتی با مدل این بردن کار به

در بخش  گیری یمتصم یندفرا بهبود سبببا آن مواجه هستند، 
 شود. می یبخش اعمال جراح خصوص و بهمهم سلامت  یاربس
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 استفاده در متن یبترت به یسیانگل یها واژه
 

1. Surgical Department 

2. Scheduling 

3. Operating Room (OR) 

4. Recovery room 

5. Intensive Care Unit (ICU) 

6. Block-Booking 

7. Block 

8. Master Surgery Scheduling (MSS) 
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