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Health-care applications are those types of uses that, in the event of 

inaccurate location, may lead to irreparable loss of life in addition to the 

economic and financial constraints. The geographical location is the main 

component of access to medical services. Therefore, the importance of 

optimal and suitable location for this type of user should be considered. In 

this paper, a compilation of GIS capabilities and an ANP model in a fuzzy 

environment was conducted to determine the optimal locations for the 

establishment of a hospital in Markazi province, Arak city. For this 

purpose, firstly, effective and suitable criteria for locating the hospital in 

view of the location is the geographic and geographical conditions of 

Arak, hospitals, experts, books and articles were selected and then 

weighed in fuzzy environment. Finally, the results obtained by fuzzy GIS in 

fuzzy mode were used by five fuzzy operators (AND, OR, SUM, 

PRODUCT, GAMMA) combined in ArcGIS. According to the results 

obtained from five fuzzy operators, the accessibility criterion, which had 

the highest weight, was prioritized in order to find the optimal location for 

the establishment of hospital, and the locations were identified with the 

least distance from main road/paths for quick and easy access in the 

shortest time to the hospitals. 
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 فازی محیط در GIS و ANP ترکیبی رویکرد از استفاده با بیمارستان بهینه یابی مکان

 (اراک شهر: موردی مطالعه)
1فر محمد احسانی * 3، محیا ساغری2، نیما همتا  
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 چکیده
 به که مالی و اقتصادی های ضرورت بر علاوه نادرست، یابی مکان صورت در که هستند هایی کاربری از درمانی - بهداشتی های کاربری
 پزشکی خدمات به دسترسی اصلی جزء جغرافیایی مکان. باشد داشته پی در را جبرانی غیرقابل نیجا ضررهای است ممکن دارد، همراه
 مدل و GIS های قابلیت از تلفیقی حاضر مقاله در. شود می دوچندان کاربری نوع این مناسب و بهینه یابی مکان اهمیت بنابراین. است

ANP این به. شد انجام اراک شهر مرکزی، استان در بیمارستان استقرار جهت بهینه های مکان کردن مشخص منظور به فازی محیط در 
 منابع اراک، جغرافیایی و مکانی شرایط و موقعیت به باتوجه بیمارستان یابی مکان جهت مناسب و موثر معیارهای ابتدا در منظور،

 فازی حالت در GIS روش با حاصله نتایج و شدند دهی وزن فازی حالت در سپس و انتخاب مقالات و کتب و کارشناسان بیمارستانی،
 نتایج به توجه با نهایت در. شدند ترکیب ArcGIS محیط در AND ،OR ،SUM ،PRODUCT، GAMMAفازی عملگر 5 توسط
 ستانبیمار استقرار مناسب مکان یافتن برای بود، داده اختصاص خود به را وزن بالاترین که دسترسی معیار فازی، عملگر 5 از آمده بدست

 جهت( دسترسی) اصلی های شریان و ها راه با را فاصله کمترین اول درجه در که شدند مشخص هایی مکان و گرفت قرار اولویت در
 انجام زمان ترین کوتاه در( بیمارستانی مراکز) ها مکان این به دسترسی همچنین و داشته بیمارستانی مراکز به آسان و سریع دسترسی
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 مقدمه -1

باشد و عدم بررسی یابی یکی از مسائل مهم و حائز اهمیت در بررسی مطالعات امکان سنجی پروژه های عمرانی میمسئله مکان

  های جبران ناپذیری در پی داشته باشد.ها و هزینهخسارت توانداین موضوع در ابتدای پروژه های عمرانی می

ساخت تاسیسات خدماتی و زیربنایی به ویژه  برایهای اخیر با گسترش مناطق شهری و افزایش جمعیت، نرخ تقاضا در سال

رشد شتابان شهری در دهه نشانی، پارکینگ و مواردی از این دست افزایش چشمگیری پیدا کرده است. در کشور ما نیز بیمارستان، آتش

های مورد نیاز شهرها تجهیز نشده است. عمده ترین اثرکه های اخیر به گونه ای انجام گرفته که متناسب با آن فضای شهری و زیرساخت

یران رشد شتاب آلود شهرها درپی داشته، در هم ریزی نظام توزیع خدمات و نارسایی توزیع خدمات است که به طورکلی درهمه شهرهای ا

شود، موضوع عدالت اجتماعی و رسیدن های اولیه زندگی در شهر محسوب میجایی که بهداشت و درمان از ضرورتخورد. از آنبه چشم می

درمانی در چارچوب  -هاست بنابراین دستیابی برابر خدمات بهداشتیشود و این مفهوم از عدالت، عدالت در فرصتبه توسعه پایدار مطرح می

. طبق اصل عدالت اجتماعی توزیع عادلانه خدمات بهداشتی و درمانی از ]1[گرددهای اولیه زندگی محسوب میتماعی از ضرورتعدالت اج

باشد. تأمین این اصل باعث تحقق دو اصل دیگر یعنی اصل فراهم بودن و اصل در دسترس بودن خدمات ریزان شهری میاهداف عمده برنامه

 .باشندها میتواند بر سلامت جامعه در عصر کنونی موثر باشد بیمارستانی از مهمترین نهادهایی که می. در این میان یک]2[شودمی

 بهبود و درمان به منظور پژوهشی و آموزشی بهداشتی، درمانی، تشخیصی، امکانات از استفاده با که است پزشکی مؤسسه یک بیمارستان

 دارای و است کشور درمانی در شبکه دهنده خدمات ارائه واحد مهمترین بیمارستان نماید.می رسانیخدمت سرپایی و بستری بیماران

. با توجه به افزایش جمعیت شهری، تقاضا برای بیمارستان های جدید افزایش یافته است. باید توجه ]3[باشدمی بستری تخت 32 حداقل

د و تعیین مکان بهینه این مراکز به نحوی که همه شهروندان از آن باشهای زیادی میداشت که ایجاد مراکز خدماتی جدید ، مستلزم هزینه

های متنوع و گسترده و مند شوند مهم است.مکان جغرافیایی جزء اصلی دسترسی به خدمات پزشکی است که توسط محققین با دیدگاهبهره

-هایی هستند که در صورت مکاناز نوع کاربری درمانی –های بهداشتی . کاربری]0[های متعددی مورد بررسی قرار گرفته استبا تکنیک

یابی نادرست ، علاوه بر ضررهای اقتصادی و مالی که به همراه دارد ، ممکن است ضررهای جانی غیرقابل جبرانی را در پی داشته باشد. 

های جدید باعث افزایش ستانیابی صحیح بیمار. مکان]5[شودیابی بهینه و مناسب این نوع کاربری دوچندان میبنابراین اهمیت مکان

 . ]0[گرددهای ساخت میسرعت و سهولت در دسترسی، نزدیک بودن بیمارستان به جمعیت بزرگتری از مردم و کاهش هزینه

ها با سایر های یک منطقه را از لحاظ وجود زمین مناسب و کافی و ارتباط آنها و توانایییابی فعالیتی است که قابلیتمکان

یابی انتخاب مکان . مکان]7[دهدو تسهیلات شهری برای انتخاب مکانی مناسب برای کاربری خاص مورد تجزیه و تحلیل قرار میها کاربری

برای یک یا چند مرکز با هدف حداقل کردن هزینه حمل ونقل و خدمات عادلانه به مشتریان، در دست گرفتن بزرگترین بازار و... می 

 .]1[باشد

ها یا خدمات می پردازد. این نظریه توسط اندیشمندانی چون های مناسب برای فعالیتتعیین مکان یا مکان یابی بهنظریه مکان

آغاز و معرفی شده  0توسط آلفرد وبر 1363یابی به طور رسمی از سال ارائه شده است، مطالعه نظریه مکان 3، استینر2، پوتیج1فرمات

با در نظرگرفتن فاکتورهای متعدد  (1363 -1300) یابی طی سال هاییاری درحوزه مکاندرادامه این حرکت اولیه مطالعات بس .]3[است

یابی مراکز خدمات ای طولانی دارد، لیکن در زمینه مکانصورت پذیرفته است. گرچه ارائه خدمات بهداشتی و درمانی در شهرها سابقه

 گردد. میلادی بر می 1376مطالعات به دهه درمانی و بهداشتی پیشینه درازمدتی وجود ندارد و سابقه اینگونه 

توسعه استراتژیک مراکز خدمات بهداشتی و درمانی توجه نشان  دپارتمان بهداشت و تامین اجتماعی انگلستان به 1373در سال 

یابی یده مکاناین مطالعات در اتریش دنبال شدند. ا 1316-1312داد و از آن پس، مطالعات در این زمینه آغاز گردید و طی سال های 

                                                           
1 Fermat 
2 Pottage 
3 Steiner 
4 Weber 
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5لسلی میهیو "مراکز بیمارستانی را شخصی به نام 
در کالج بیرک برک لندن به انجام رساند. افزون بر این ها در ایران نیز ویسی ناب و  "

0همکاران در تحقیقی با استفاده از مدل تلفیقی 
WLC  وGIS ها برای استقرار بیمارستان در اردبیل یابی بهترین مکانبه مکان

 . ]16[داختندپر

یابی تخصیص جهت برنامه ریزی تسهیلات درمانی کشور مالزی همچنین شریف و همکارانش در مطالعه ای با عنوان مدل مکان

یابی های تصمیم گیری در مکان. نمونه دیگر از کاربرد مدل]11[ارائه دادند که در آن محدودیت ظرفیت نیز درنظر گرفته شده بود

را  GISها ترکیب روش فرآیند تحلیل سلسله مراتبی فازی و نرم افزار توان در اثر وحیدنیا و همکارانش مشاهده کرد، آنها را میبیمارستان

با ترکیب مدل تحلیل  2613و همکاران در سال  7. همچنین میتروپولوس]12[برای انتخاب بهتربن مکان احداث بیمارستان به کار بردند

 2610نیز در سال  1. افشاری و پنگ]13[دلی را جهت ترکیب موثرتر خدمات در بخش سلامت به کار بردندیابی ، مها و مکانپوششی داده

ها هزینه و کارایی دو معیار مهم یابی مراکز درمانی با لحاظ کردن کارایی و هزینه پرداخته اند. دید آنهای مکاندر مقاله ای به بررسی روش

. مهدی جغتایی نوایی و ]10[مسافت پیموده شده بین محل زندگی بیمار و تسهیل درمانی است خدمات درمانی برای حداقل سازی مجموع

یابی و تخصیص خدمات بیمارستانی با در نظرگرفتن معیارهای هزینه و کارایی ، مدلی دوهدفه با ترکیب همکاران در مقاله ای با عنوان مکان

رائه داده اند و سپس به حل آن برای موردی واقعی برای بیمارستان های شهرستان آمل ها ایابی و تحلیل پوششی دادهو ادغام همزمان مکان

مکانی خدمات بهداشتی و درمانی با -ریزی و سازماندهی فضایی. در مطالعه ای که توسط ابراهیم زاده با عنوان برنامه] 15[ پرداختند

ع مراکز درمانی و مشخص کردن نواحی محروم از این خدمات پرداخته در شهر زنجان شده است به ارزیابی و نحوه توزی GISاستفاده از 

یابی بهینه مراکز درمان شهری با استفاده از سیستم اطلاعات . محسن احدنژاد و همکاران نیز در مطالعه خود با عنوان مکان]10[شد

. پارسا مقدم و همکاران در مطالعه ]17[نمودندشهر تهران را مشخص  11جغرافیایی، محدوده مناسب برای استقرار بیمارستان در منطقه 

های شهری با استفاده از سیستم اطلاعات جغرافیایی در شهر اردبیل ، مکان های بهینه جهت احداث یابی بیمارستانای با عنوان مکان

 . ]11[بیمارستان را مشخص کردند

)شهری با تلفیق روش سلسله مراتبی  گزینی بیمارستان هایحسین زاده و همکاران نیز در مقاله ای به مکان
3
AHP)  و مدل

Fuzzy  در محیطGIS  13[تهران جهت خدمات رسانی و خدمات دهی بهتر و تامین اسایش شهروندان پرداختند 13در منطقه [. 

تان به منظور ها برای استقرار بیمارساین تحقیق در پی آن است که باتوجه به شرایط مکانی و جغرافیایی شهر اراک، بهترین مکان

دسترسی سریع و آسان ، تامین سلامت و رفاه عمومی همه اقشار جامعه در سطح شهر را مشخص نماید. به این منظور به کارگیری 

GISسیستمی یکپارچه متشکل از سیستم اطلاعات جغرافیایی )
MCDMگیری چند معیاره )های تصمیم( و روش16

( ابزار مناسبی برای 11

ن هستند. در همین راستا، ابتدا با استفاده از منابع بیمارستانی، کارشناسان و کتب و مقالات به بررسی، شناخت و یابی بیمارستامکان

یابی و استقرار بیمارستان در شهر اراک پرداختیم. سپس با تلفیق و به کارگیری روش فرایند انتخاب معیارهای مناسب و موثر جهت مکان

ANPتحلیل شبکه ای )
( برای نظم بخشیدن GISسبه وزن معیارها و سیستم یکپارچه متشکل از سیستم اطلاعات جغرافیایی )( برای محا12

برای استانداردسازی و تجزیه و  ArcGISبندی اطلاعات جغرافیایی و ارزیابی وضعیت موجود و در نهایت با استفاده از نرم افزار و اولویت

 مارستان را مشخص کردیم.های مناسب جهت استقرار بیتحلیل اطلاعات، مکان

یابی بیمارستان است که شکل گسترده روش ( در مکانANPایده این مقاله از یک سو استفاده از روش فرآیند تحلیل شبکه ای )

پذیری، به کارگیری هایی همچون سادگی و انعطافچراکه روش تحلیل شبکه ای دارای قابلیت. ( استAHPفرآیند سلسله مراتبی )

ها است و همچنین قادر است ارتباطات پیچیده )وابستگی متقابل و می و کیفی به طور همزمان و بررسی سازگاری در قضاوتمعیارهای ک

                                                           
5 Leslie Mayhew 
6 Weighted Linear Combination 
7 Mitropoulos 
8 Peng  
3 Analytic Hierarchy Process  
4 Geographic Information System 
5 Multiple Criteria Decision Making  
8 Analytic Network Process 
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ها( را در نظر بگیرند. از سوی دیگر، این تحقیق در محیط فازی انجام شده است. از بازخورد( بین و میان عناصر )معیارها، زیرمعیارها و گزینه

کمیل ماتریس مقایسات زوجی از قضاوت و نظرات کارشناسان، خبرگان و مشاورین استفاده شده و این نوع داده اغلب جایی که برای تآن

دهد که در قالب ها اختصاص میها نسبتی دقیق به مقایسه زوجی آننامشخص و مبهم است، چراکه هر فرد براساس درک خود از پدیده

های مبهم و نامشخص را بهتر از عدد قطعی دارد و نتایج واقعی و ابلیت نشان دادن این دادهعددی قطعی قابل بیان نیست، تئوری فازی ق

 دهد.ه مییتری را ارادقیق

 روش شناسی -2

 13عداد و تئوری فازیا -2-1

های ههای منطقی و ریاضی براساس مبانی و اصول کلاسیک علم تنها دو حالت دارد، یا درست هستند و یا نادرست. اما پدیدپدیده

توان تنها به یکی از دو صورت صحیح و غلط یا صفر و های مختلف را نمیای مبهم و غیردقیق هستند، در واقع پدیدهواقعی همواره تا اندازه

 بندی کرد. بیشتر مفاهیم و ویژگی هایی که در زندگی روزمره و واقعی و نیز در شاخه های مختلف علوم به ویژه علوم اجتماعی ویک تقسیم

بندی و تجزیه و تحلیل های فازی یک قالب جدید ریاضی برای صورتانسانی با آن سروکار داریم، مفاهیمی منعطف هستند. نظریه مجموعه

ها است. پروفسور لطفی عسکرزاده، تئوری مجموعه فازی را در ارتباط با عدم قطعیت ناشی از ابهام مطرح کرد. این مفاهیم و ویژگی

های مبهم و نامشخص است. از ویژگی این مجموعه، در نظر گرفتن تابع موعه فازی توانایی آن در نشان دادن دادهمهمترین قابلیت مج

 .]26[گیردعضویتی است که در آن به هر عضو درجه عضویتی بین صفر و یک تعلق می

توسط مقادیر عددی دقیق همانطور که نشان دادن قضاوت انسان در مورد ترجیحات اغلب نامشخص است و تخمین دقیق نیز 

. انواع ]21[شود. استفاده از منطق فازی برای حل اینگونه مشکلات که با ابهام و عدم دقت مشخص می شوند، ضروری استحاصل می

د عبارتند از ترین موار اند. با این حال ، سه نوع از رایج مختلف توابع عضویت فازی، یعنی اعداد فازی، در منطق فازی مورد استفاده قرار گرفته

10. با این حال اعداد فازی مثلثی]22[ای : یکنواخت ، مثلثی و ذوزنقه
(TFN)  در کاربردهایی به دلیل سادگی محاسباتی آنها و در ارتقا ارائه و

شود. اده مینشان د یا   . یک عدد فازی مثلثی ، به شکل ]23[تر هستندپردازش اطلاعات در محیط فازی مناسب

 .]21[باشندبه ترتیب بیانگر کمترین ارزش، بیشترین ارزش محتمل و بیشترین ارزش ممکن می پارامترهای 

 

 : اعداد فازی مثلثی 1شکل

 باشد:می 2ورت شکلبه ص شود که تابع عضویت آنهر عدد فازی مثلثی براساس پای )سمت( چپ و راست نشان داده می

                                                           
13  Fuzzy Theory 
2 Triangular Fuzzy Numbers 
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 : تابع عضویت اعداد فازی مثلثی2شکل

 طیف فازی -2-1-1

ها نسبتی دقیق به مقایسه دقت نظرات افراد به این دلیل پایین است که از فرد خواسته می شود براساس درک خود از پدیده

تواند قطعی قابل بیان نیست بلکه بازه ای از اعداد می ها اختصاص دهد و این در حالی است که درک فرد از پدیده در قالب عددیزوجی آن

های مقایسه . در تکمیل ماتریس]20[ای دیگر باشد بهتر از عدد قطعی منعکس کننده درک فرد از اهمیت یک پدیده در قیاس با پدیده

های کلامی به مقادیر نظور تبدیل دادهبایست به مقادیر کمی تبدیل شوند. به مزوجی توسط خبرگان از مقادیر کلامی استفاده شد که می

 استفاده شده است. 1کمی از مقادیر متناظر فازی در جدول

 .]22[: مقادیر فازی متناظر مقایر کلامی 1دولج

 مقادیر فازی متناظر مقادیر کلامی اولویت ها 

 (1و1و1) اهمیت یکسان 1

 (1و2و3) یکسان تا نسبتا مهمتر 2

 (2و3و0) نسبتا مهم تر 3

 (3و0و5) نسبتا مهمتر تا اهمیت زیاد 0

 (0و5و0) زیاداهمیت  5

 (5و0و7) اهمیت زیاد تا بسیار زیاد 0

 (0و7و1) اهمیت بسیار زیاد 7

 (7و1و3) بسیار زیاد تا کاملا مهمتر 1

 (1و3و16) کاملا مهمتر 3

FANPروش  -2-2
12  

(AHP)ه مراتبی فرآیند تحلیل شبکه ای حالت عمومی فرایند تحلیل سلسل
و شکل گسترده آن است. اما با توجه به اینکه دنیای   

روش فرایند  باعث شد تا ابداع کننده آن، توماس ساعتی، AHPواقعی معیارها معمولا وابسته به یکدیگرند و همچنین محدودیت عمده 

ازجمله سادگی، انعطاف پذیری، به کارگیری معیارهای را ارایه و معرفی کند. بنابراین تمامی ویژگی های مثبت آن  (ANP)تحلیل شبکه ای 

تواند ارتباطات پیچیده )وابستگی متقابل و کمی و کیفی به طور همزمان،و قابلیت بررسی سازگاری در قضاوتها را دارا بوده و مضافا می

راتبی در نظر بگیرد. فرایند تحلیل شبکه ای بین و میان عناصر تصمیم را با به کارگیری ساختار شبکه ای به جای ساختار سلسله م بازخورد(

شه هرموضوع و مسئله ای را به مثابه شبکه ای از معیارها، زیرمعیارها و گزینه ها )همه این ها عناصر نامیده می شوند( که با یکدیگر در خو

ط با یکدیگر باشند. به عبارت دیگر در یک توانند، به هرشکل دارای ارتباگیرد. تمامی عناصر در یک شبکه میهایی جمع شده اند،در نظر می

  .]20[پذیر استشبکه بازخورد و ارتباط متقابل میان خوشه ها امکان

گیری به وسیله تصمیم شناخت کافی از هدف تصمیم گیری، محیط تصمیم و تمامی عناصر تصمیم   ANPلازمه استفاده از روش

میم گیرنده بتواند همه ملاک های موثر در تصمیم را تعیین و تاثیر آن ها بر یکدیگر گیرنده است. این شناخت به این علت لازم است که تص

 ترین حالتی از شبکه را رسم کند. را مشخص و بتواند واقعی

                                                           
15 Fuzzy Analytic Network Process 
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های زوجی بایستی اولویت واقعی عناصر نسبت به یکدیگر را نشان دهند، اما از انجا که این شناخت کافی از سیستم مقایسه

های زوجی قضاوت کند، بنابراین برای رفع این تواند در حالت کلی با اطمینان کامل در مقایسهیست و تصمیم گیرنده نمیهمیشه موجود ن

های ها در حالتهای نبود قطعیت استفاده از مقایسهشود. راه حل طبیعی برای انجام مقایسهمشکل مدل تحلیل شبکه ای توسعه داده می

با ادغام منطق فازی در فرآیند زوج مقایسه منطقی عناصر، روش  .]27[کند سازی میدر مقایسه را مدلهای ابهام فازی است که حالت

ANP 21[دهد تری را ارایه میپذیرتر و نتایج واقعی و دقیق انعطاف[. 

2-3- GIS و کاربرد منطق فازی در آن 

GIS، گیری براساس  ها و تصمیم های داده مدیریت لایهبرداری مبتنی بر کامپیوتر و اطلاعات است که برای  یک سیستم نقشه

های اطلاعاتی به منظور شناسایی بهترین اهداف برای ارزیابی بیشتر در  شناسی، جغرافیایی، محیطی و دیگر لایه های مختلف زمین لایه

تواند خطاهای فرآیند  است که می (GIS)های اطلاعات جغرافیایی  ترین ابزار برای این هدف سیستم شود. مناسب های آتی، استفاده می گام

های فضایی  ابزار قدرتمندی است که قادر به اداره ، پردازش و تحلیل تعداد زیادی از داده ،GIS.]23[توجهی کاهش دهد ادغام را به طور قابل

، پرس و جو، انالیز، نمایش و همچنین قابلیت ضبط، ذخیره .]36[ها را از منابع مختلف تحلیل کند تواند با هم جمع شود و داده است و می

های  توان مکان. بنابراین می]31[گیری فضایی داردخروجی اطلاعات جغرافیایی را دارند. به این ترتیب تاثیر شگرفی در فرایند تصمیم

مختلف تحقیقاتی مانند  های یابی در حوزهبرای مشکلات مکان GISهای  ارزیابی کرد. بسیاری از برنامه GISجایگزین را با استفاده از ابزار 

یافته  ای، برنامه ریزی شهری و خدمات رفاهی، توسعه ریزی منطقه زیست و کنترل خطر، برنامه مدیریت منابع طبیعی، آلودگی محیط

شود و بین دو حالت صفر و یک درجه عضویت یک عنصر از یک  استفاده می 10رو برای تعیین درجه عضویت از منطق فازی از این .]32[اند

های شود. فازی بودن، طیفی بین سیاه و سفید یا همان خاکستری بودن است که امکان مدلسازی برای وضعیت مجموعه تعیین می

 . ]33[سازدغیرقطعی فراگیر دنیای واقعی را فراهم می

باشند که مربوط به  یابی تا حدود زیادی ماهیت فازی دارند. مثال روشن این موضوع، فاکتورهایی میپارامترهای موجود در مکان

 فاصله مناسب از برخی عوارض موجود هستند. 

ها هر پیکسل به عنوان عضوی از این مجموعه با توجه به فاصله شود که در آنمجموعه های فازی تعریف می رای این فاکتورها،ب

صورت فازی با مقادیر عضویت صحیح تعریف  گیرد. اگر تمام پارامترهای مساله بهای که از عارضه دارد درجه عضویت متفاوتی به خود می

توان برای تلفیق پارامترها از عملگرهای مناسب فازی استفاده نمود. نوع عملگر مورد استفاده نیز بستگی به نحوه تاثیرپذیری شوند می

 . ]30[فاکتورها از یکدیگر و یا اثر نهایی )افزایشی یا کاهشی( عملگر روی مجموعه پارامترها دارد

 17فازی عملگرهای -2-3-1

بیانگر وزن یا مقدار عضویت پیکسل در مجموعه فازی مورد نظر است. در نهایت با اعمال عملگرهای فازی،  مقدار 

 نقشه خروجی حاوی درجه عضویت خواهند بود.واحدهای پیکسلی 

  11عملگر اشتراک فازی -2-3-1-1

 شود:تعریف می 1این عملگر به صورت رابطه

 (1 )                                                                                                          

عملگر اشتراک فازی در یک موقعیت مشخص، حداقل درجه عضویت واحدهای پیکسلی را استخراج نموده و در نقشه نهایی 

 ه باشند، عملگر اشتراک فازی مناسب است.کند. در مواقعی که دو یا چند فاکتور برای اثبات یک فرضیه بایستی باهم وجود داشتمنظور می

                                                           
16 Fuzzy Logic 
17 Fuzzy Operators 
18 Fuzzy AND Operator 
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  13عملگر اجتماع فازی -2-3-1-2

 شود:تعریف می 2این عملگر به صورت رابطه

 (2                  )                                                                                                      

یت واحدهای پیکسلی را استخراج نموده و عملگر اجتماع فازی در یک موقعیت موجود در فاکتورهای مختلف، حداکثر درجه عضو
یابی کمیاب هستند و وجود فاکتورهای مثبت برای اظهار مطلوبیت کافی های مکاننماید. در جاهایی که شاخصدر نقشه نهایی منظور می

 رود.عملگر به کار میاست، این 

 26عملگر ضرب فازی  -2-3-1-3

 شود: تعریف می 3این عملگر به صورت رابطه

 (3               )                                                                                                                 

کنند. برخلاف عملگرهای با استفاده از این عملگر مقادیر عضویت فازی در نقشه خروجی کوچک شده و به سمت صفر میل می
گذارند. همچنین عملگر فوق در ه خروجی تاثیر میهای ورودی در نقشفازی اشتراک و اجتماع، در این عملگر کلیه مقادیر عضویت نقشه

 کنند.شود که فاکتورها یکدیگر را تضعیف میهنگامی به کار گرفته می

 21عملگر جمع فازی -2-3-1-0

 شود:تعریف می 0هاین عملگر به صورت رابط

(0                                         )                                                                                

کنند. عملگر فوق هنگامی که میل می 1ز این عملگر مقادیر عضویت فازی در نقشه خروجی بزرگ شده و به سمت با استفاده ا
 گیرد.کنند مورد استفاده قرار میچند قسمت از شواهد و فاکتورها یکدیگر را تقویت می

 22عملگر فازی گاما -2-3-1-5

بین صفر و یک، مقادیری را در تخاب صحیح و آگاهانه گاما این عملگر حالت کلی از عملگرهای ضرب و جمع فازی است. ان
دهنده سازگاری قابل انعطاف میان گرایشات کاهشی و افزایشی دو عملگر جمع و ضرب فازی هستند. این آورد که نشانخروجی به وجود می

 شد.شود که اثر برخی از شواهد کاهشی و اثر برخی دیگر کاهشی باعملگر فازی زمانی استفاده می

با توجه به ویژگی ها و عملگرهای منطق فازی، توصیف پارامترهای مساله و اوزان مربوط به آن ها بر اساس این مدل با واقعیت 
شود که تابع های فازی برخورد میها به صورت مجموعهتطابق بسیاری خواهد داشت. در این حالت با هریک از این عوامل و مقادیر وزن آن

ز عملگرهای فازی برای تلفیق یابی اغلب اشود. البته در کاربردهای مدل فازی در مکانهای مختلفی تعیین میروشها به عضویت آن
های شود، در حالیکه برای دریافت خروجی دقیق از این مدل باید سیستمی فازی طراحی شود که نقشههای مکانی موجود استفاده می داده

تلفیق از قبل تعیین شده عمل ها براساس قوانین های فازی شوند. سپس نقشهبدیل به مجموعهفاکتور به عنوان ورودی این سیستم ت
 .]0[ها صورت گیرد نقشه

 پیاده سازی روش -3

 یابی: مشخص کردن معیارهای مکان مرحله اول 

باشند و باید در مرحله ییابی و تعیین محل احداث مراکز درمانی موثر مهای متعددی وجود دارد که در مکانعوامل و شاخص 
درمانی اعمال نمود. شناسایی و انتخاب عواملی  مرکزها را مورد تحلیل و بررسی قرار داد و در طرح ریزی به طور دقیق آنمطالعات و برنامه

                                                           
19 Fuzzy OR Operator 
20 Fuzzy Product Operator 
21 Fuzzy Sum Operator 
22 Fuzzy Gamma Operator 
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گذار در انتخاب مکان مناسب های اثریابی تاثیرگذارند از مراحل مهم مطالعه است. اگرچه این معیارها می تواند با توجه به مولفهکه در مکان
درمانی متفاوت باشد. ولی در این تحقیق نیز متناسب با شرایط مکانی و جغرافیایی و اینکه شهر اراک یک شهر -برای مراکز بهداشتی

 معیار انتخاب و استفاده شده است. 13، 2صنعتی است، طبق جدول 

 رهاسازی معیا: تشکیل ماتریس مقایسات زوجی و فازی مرحله دوم

 است: 3شکلشود به صورت نشان داده می A=[aij]ماتریس مقایسات زوجی که با 

 

 : شکل کلی ماتریس مقایسات زوجی 3لشک

 D=(l,m,r)از اعداد فازی مثلثی که به صورت  1در این مرحله برای تکمیل ماتریس مقایسات زوجی مطابق با طیف فازی جدول

 مشخص شده، استفاده شده است. 

 FANPدهی به معیارها با روش : وزن مرحله سوم
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(7)  
 
 
 

 

(1)  

 
 

 
 

 

 

 

فرآیند اجرای روش میانگین هندسی باکلی: به منظور به دست آوردن وزن ماتریس مقایسات زوجی از روش باکلی  (گام اول
خواهد  5-1به صورت روابط A=[aij] زای ماتریس به ا Wiبرای استفاده از میانگین هندسی فازی در محاسبه اوزان فازی  استفاده شده است.

 بود:

 شود:نشان داده می 3مین شاخص به وسیله یک عدد فازی مثلثی طبق رابطهiسپس وزن فازی  :سازی اوزانفازی (ام دومگ

(3)    

ها را دیفازی مرکز ثقل( وزن )روش 16بعد از محاسبه فاکتورهای وزن فازی، به وسیله فرمول: سازی اوزاندیفازی (گام سوم
 نیم:ک می

(16                    )                                                                                                             
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سازی مجموع با حال باید اوزان به دست آمده نرمال گردد، برای نرمال سازی اوزان از روش نرمال: سازی اوزاننرمال (گام چهارم
 کنیم:استفاده می 12و  11وابطاستفاده از ر

(11)                                                                                                                                           

Wi= (12                                 )                                                                                                                    

است AHP که تکمیل شده روش  ANPهمانطور که گفته شد در روش : زوجی معیارها نسبت به روابط درونی مقایسه (گام پنجم
های متقابل معیارها به منظور تعیین روابط بین معیارها نشان داده شده است. پردازد. در این قسمت وابستگیبه روابط درونی معیارها می

ی متقابل بین معیارها از نظرات کارشناسان استفاده شده است. در این جدول تقاطع هر برای رسیدن به این جدول و تعیین وابستگی ها
 شود. نشان داده می 1و وجود رابطه معیار سطر با معیار ستون با عدد  6معیار با خودش با عدد 

ه مقایسات زوجی نسبت به طبق نتایج بدست آمده از گام پنجم، به طریق مشاب: روابط درونی معیارها نسبت به یکدیگر (گام ششم
وزن بدست آمده وزن  کنیم.در وزن نهایی معیارها ضرب می کنیم.هریک از معیارها را تشکیل داده و به طریق مشابه اوزان را محاسبه می

 نهایی معیارها است.

 مرحله چهارم: تهیه نقشه های لایه های اطلاعات

ها های اطلاعاتی هرکدام از لایههای لایهیابی بیمارستان نقشهثیرگذار در مکاندر این مرحله، مطابق با معیارهای انتخاب شده و تا
 سازی شدند.استاندارد ArcGISتهیه و در محیط 

 های فازیبه نقشه 23رستری هایلایهتبدیل  مرحله پنجم:

کامل(  عضویت )عدم صفر کامل( تا عضویتیک ) بازه در با مقداری مجموعه، یک در عنصر یک عضویت میزان فازی، منطق
 بیانگر که شودمی داده اختصاص یک تا صفر بین مقداری فاکتور نقشه هر در هاپیکسل از یک هر فازی، مدل . در]35[شود می تعریف

پس از تشکیل نقشه های مربوط به هر یک از  باشد.می نظر مورد هدف برای مربوطه معیار دیدگاه از پیکسل محل بودن مناسب میزان
 .شوندرهای تعیین شده ، مقادیر عضویت موجود در آن ها به کمک عملگرهای فازی با یکدیگر ترکیب میمعیا

  های رستریبه لایه دهیوزنرحله ششم: م

 شوند.های جدید تولید میو لایه شوندمیضرب  خودهای مرحله پنجم در وزن تمام نقشه

 هالایه گذاریهمرویمرحله هفتم: 

هایی که دارای بیشترین کنیم تا بهترین مکان یا مکانگذاری میهممام لایه هایی که دارای وزن هستند را رویدر این مرحله، ت
استفاده  )  (And , Or , Product , Sum , Gammaشوند. با توجه به اینکه در این پژوهش از عملگرهای فازی مشخصوزن یا ارزش هستند، 

 گردد.به صورت جداگانه تولید می شده، خروجی برای هرکدام از عملگرها

 های مناسب جهت احداث بیمارستانمرحله هشتم: مشخص کردن مکان

عملگر فازی بررسی شده و با توجه به کاربرد هریک از  5های اطلاعاتی توسط گذاری لایههمدر این مرحله، نتایج حاصل از روی

 شود. ترین نتیجه انتخاب می، منطقیرهمبها این عملگرها و نیز روابط میان معیارها و تاثیر آن

 مطالعه موردیسازی روش در یک پیاده -4

سازی یابی بهینه بیمارستان پیادهبه منظور درک بهتر روش ارائه شده در این مقاله، روش پیشنهادی در شهر اراک به منظور مکان

ان متناسب با شرایط مکانی و جغرافیایی و باتوجه به صنعتی بودن یابی بیمارستمعیار ارزیابی جهت مکان 13شد. به این منظور در ابتدا 

 باشد:می 2شهر اراک انتخاب و استفاده شده است که به شرح جدول

                                                           
23 Raster Layers 
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یابی: معیارهای ارزیابی مکان 2جدول  
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بس از مشخص شدن معیارهای ارزیابی، ماتریس مقایسات زوجی تشکیل و با استفاده از طیف فازی مورد نظر توسط کارشناسان و 

 3لخبرگان مربوطه تکمیل شد. سپس با استفاده از روش باکلی، میانگین هندسی ماتریس مقایسات زوجی بدست آمد که به صورت جدو

 :باشدمی

: میانگین هندسی 3جدول  
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 باشد:می 0در گام بعد وزن فازی معیارها بدست آمد که به شرح جدول

: وزن فازی معیارها 4جدول  
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 باشد:می 5سازی شدند. نتیجه حاصل به شرح جدولرهای وزن فازی، اوزان دیفازی و سپس نرمالبعد از محاسبه فاکتو
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 : وزن نرمال و قطعی معیارها 2جدول
 C1 C2 C3 C4 C5 C6 C7 C8 C9 C10 C11 C12 C13 

 0.025 0.056 0.037 0.039 0.042 0.104 0.046 0.085 0.128 0.053 0.139 0.186 0.136 وزن قطعی

مالوزن نر  0.126 0.173 0.129 0.049 0.119 0.079 0.043 0.096 0.039 0.036 0.034 0.052 0.023 

ها مطابق با در مرحله بعد، طبق توضیحات داده شده در گام پنجم، ماتریس مقایسات زوجی معیارها نسبت به روابط درونی آن

 است: 0جدول
 : ماتریس روابط درونی معیارها 6جدول

 C1 C2 C3 C4 C5 C6 C7 C8 C9 C10 C11 C12 C13 

C1 0 1  1   1  1 1 1 1 1 

C2 1 0 1 1 1   1 1 1 1 1 1 

C3 1 1 0  1 1 1  1  1 1 1 

C4 1 1 1 0 1   1  1   1 

C5  1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 

C6  1 1  1 0  1 1    1 

C7       0 1  1   1 

C8 1 1      0 1 1 1   

C9 1 1 1  1 1 1 1 0  1 1 1 

C10 1 1    1    0 1  1 

C11 1         1 0   

C12  1 1 1 1   1 1   0 1 

C13 1  1 1 1 1 1  1 1  1 0 

 است: 26تا  7های روابط درونی هریک از معیارها تشکیل داده شد که به شرح جداول ماتریس 0در این مرحله، طبق جدول

 1C: روابط درونی معیارها نسبت به  7جدول

 
C2 C4 C7 C9 C10 C11 C12 C13 وزن نهایی 

C2 (1,1,1) (0.25,0.3,0.5) (1.2.3) (2,3,4) (1.2.3) (3,4,5) (2,3,4) (2,3,4) 0.188 

C4 (2,3,4) (1,1,1) (2,3,4) (3,4,5) (1.2.3) (3,4,5) (4,5,6) (4,5,6) 0.302 

C7 (0.3,0.5,1) (0.25,0.33,0.5) (1,1,1) (2,3,4) (1.2.3) (2,3,4) (2,3,4) (1.2.3) 0.142 

C9 (0.25,0.3,0.5) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) 0.060 

C10 (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1.2.3) (1,1,1) (1.2.3) (1.2.3) (2,3,4) 0.124 

C11 (0.2,0.25,0.3) (0.2,,0.25,0.3) (0.2,,0.25,0.3) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1.2.3) (1.2.3) 0.069 

C12 (0.25,0.3,0.5) (0.16,0.2,0.25) (0.2,,0.25,0.3) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) 0.055 

C13 (0.25,0.3,0.5) (0.16,0.2,0.25) (0.3,0.5,1) (1.2.3) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) 0.060 

 2C : روابط درونی معیارها نسبت به 8جدول

 

C1 C3 C4 C5 C8 C9 C10 C11 C12 C13 وزن نهایی 

C1 (1,1,1) (2,3,4) (1.2.3) (2,3,4) (4,5,6) (2,3,4) (4,5,6) (2,3,4) (3,4,5) (3,4,5) 0.238 

C3 (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (2,3,4) (2,3,4) (2,3,4) (1.2.3) (3,4,5) (4,5,6) (4,5,6) (4,5,6) 0.196 

C4 (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1.2.3) (1.2.3) (2,3,4) (2,3,4) (1.2.3) (2,3,4) (3,4,5) 0.133 

C5 (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (2,3,4) (3,4,5) (2,3,4) (1.2.3) (2,3,4) (3,4,5) 0.120 

C8 (0.16,0.2,0.25) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (2,3,4) (2,3,4) (1,1,1) (1.2.3) 0.068 

C9 (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.2,0.25,0.3) (1,1,1) (1,1,1) (1.2.3) (1.2.3) (1.2.3) (1.2.3) 0.070 

C10 (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1.2.3) (1,1,1) 0.043 

C11 (0.25,0.3,0.5) (0.16,0.2,0.25) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1.2.3) 0.05 

C12 (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1.2.3) 0.045 

C13 (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) 0.035 
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 3C: روابط درونی معیارها نسبت به  9جدول

 

C1 C2 C5 C6 C7 C9 C11 C12 C13 وزن نهایی 

C1 (1,1,1) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.25,0.3,0.5) (1.2.3) (2,3,4) (3,4,5) 0.083 

C2 (2,3,4) (1,1,1) (2,3,4) (1,1,1) (2,3,4) (0.3,0.5,1) (3,4,5) (4,5,6) (4,5,6) 0.198 

C5 (1.2.3) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1.2.3) (0.25,0.3,0.5) (2,3,4) (1.2.3) (2,3,4) 0.107 

C6 (2,3,4) (1,1,1) (1.2.3) (1,1,1) (2,3,4) (1,1,1) (2,3,4) (4,5,6) (2,3,4) 0.183 

C7 (1,1,1) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.25,0.3,0.5) (2,3,4) (2,3,4) (1,1,1) 0.074 

C9 (2,3,4) (1.2.3) (2,3,4) (1,1,1) (2,3,4) (1,1,1) (4,5,6) (4,5,6) (4,5,6) 0.232 

C11 (0.3,0.5,1) (0.2,0.25,0.3) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.16,0.2,0.25) (1,1,1) (1,1,1) (1.2.3) 0.045 

C12 (0.25,0.3,0.5) (0.16,0.2,0.25) (0.3,0.5,1) (0.16,0.2,0.25) (0.25,0.3,0.5) (0.16,0.2,0.25) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) 0.038 

C13 (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) 0.039 

 

 4C : روابط درونی معیارها نسبت به 10جدول

 
C1 C2 C3 C5 C8 C10 C13 وزن نهایی 

C1 (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (2,3,4) (0.25,0.3,0.5) 0.175 

C2 (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (2,3,4) (1.2.3) (0.2,0.25,0.3) 0.120 

C3 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (0.25,0.3,0.5) 0.131 

C5 (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (2,3,4) (1,1,1) (0.2,0.25,0.3) 0.088 

C8 (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) 0.054 

C10 (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) 0.062 

C13 (2,3,4) (3,4,5) (2,3,4) (3,4,5) (4,5,6) (4,5,6) (1,1,1) 0.370 

 

 2Cدرونی معیارها نسبت به  : روابط 11جدول

 
C2 C3 C4 C6 C7 C8 C9 C10 C11 C12 C13 وزن نهایی 

C2 (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (2,3,4) (4,5,6) (2,3,4) (3,4,5) (3,4,5) (4,5,6) 0.198 

C3 (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (2,3,4) (1,2,3) (3,4,5) (4,5,6) (4,5,6) (4,5,6) (3,4,5) 0.168 

C4 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (1,2,3) (3,4,5) (3,4,5) (4,5,6) 0.152 

C6 (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (2,3,4) (1,1,1) (3,4,5) (2,3,4) (3,4,5) (3,4,5) (3,4,5) 0.126 

C7 (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (1,2,3) (1,2,3) (3,4,5) 0.079 

C8 (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,2,3) (1,2,3) (3,4,5) 0.078 

C9 (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.25,0.3,0.5) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) 0.040 

C10 (0.25,0.3,0.5) (0.16,0.2,0.25) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,2,3) 0.051 

C11 (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) 0.040 

C12 (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) 0.039 

C13 (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) 0.030 
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 6C: روابط درونی معیارها نسبت به  12جدول

 
C2 C3 C5 C8 C9 C13 وزن نهایی 

C2 (1,1,1) (0.3,0.5,1) (2,3,4) (4,5,6) (4,5,6) (5,6,7) 0.319 

C3 (1,2,3) (1,1,1) (2,3,4) (5,6,7) (3,4,5) (2,3,4) 0.348 

C5 (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,2,3) 0.112 

C8 (0.16,0.2,0.25) (0.14,0.16,0.2) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) 0.055 

C9 (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,1,1) 0.086 

C13 (0.14,0.16,0.2) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,1,1) 0.081 

 7C: روابط درونی معیارها نسبت به  13جدول

 
C8 C10 C13 وزن نهایی 

C8 (1,1,1) (2,3,4) (1,2,3) 0.516 

C10 (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (0.25,0.3,0.5) 0.142 

C13 (0.3,0.5,1) (2,3,4) (1,1,1) 0.342 

 8C: روابط درونی معیارها نسبت به  14جدول

 
C1 C2 C9 C10 C11 وزن نهایی 

C1 (1,1,1) (2,3,4) (3,4,5) (4,5,6) (1,1,1) 0.359 

C2 (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (0.25,0.3,0.5) 0.152 

C9 (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,2,3) (0.3,0.5,1) 0.114 

C10 (0.16,0.2,0.25) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) 0.062 

C11 (1,1,1) (2,3,4) (1,2,3) (4,5,6) (1,1,1) 0.313 

زن و�9C�C1�C2�C3�C5�C6�C7�C8�C11�C12�C13: روابط درونی معیارها نسبت به  12جدول

 نهایی

 

C1 C2 C3 C5 C6 C7 C8 C11 C12 C13 وزن نهایی 

C1 (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (1,2,3) (1,2,3) (2,3,4) (3,4,5) (4,5,6) (3,4,5) (4,5,6) 0.226 

C2 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (4,5,6) (4,5,6) (4,5,6) 0.157 

C3 (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (1,2,3) (3,4,5) (3,4,5) 0.141 

C5 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (2,3,4) (1,1,1) (3,4,5) (2,3,4) (3,4,5) (3,4,5) 0.136 

C6 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (1,2,3) (1,2,3) 0.090 

C7 (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (2,3,4) 0.073 

C8 (0.2,0.25,0.3) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,2,3) 0.054 

C11 (0.16,0.2,0.25) (0.16,0.2,0.25) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (2,3,4) 0.045 

C12 (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) 0.046 

C13 (0.16,0.2,0.25) (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) 0.031 

 10C: روابط درونی معیارها نسبت به  16جدول

 
C1 C2 C6 C11 C13 وزن نهایی 

C1 (1,1,1) (3,4,5) (1,1,1) (1,2,3) (0.2,0.25,0.3) 0.179 

C2 (0.2,0.25,0.3) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) 0.077 

C6 (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,2,3) (0.25,0.3,0.5) 0.166 

C11 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) 0.091 

C13 (3,4,5) (4,5,6) (2,3,4) (4,5,6) (1,1,1) 0.487 
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 11Cنسبت به  : روابط درونی معیارها 17جدول

 
C1 C10 وزن نهایی 

C1 (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) 0.168 

C10 (4,5,6) (1,1,1) 0.832 

 12C: روابط درونی معیارها نسبت به  18جدول

 
C2 C3 C4 C5 C8 C9 C13 وزن نهایی 

C2 (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (3,4,5) (2,3,4) (0.3,0.5,1) 0.169 

C3 (1,1,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (2,3,4) (1,2,3) (0.25,0.3,0.5) 0.120 

C4 (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (0.25,0.3,0.5) 0.169 

C5 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (0.2,0.25,0.3) 0.091 

C8 (0.2,0.25,0.3) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (0.16,0.2,0.25) 0.053 

C9 (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (0.2,0.25,0.3) 0.066 

C13 (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (3,4,5) (4,5,6) (3,4,5) (1,1,1) 0.332 

 13C : روابط درونی معیارها نسبت به 19جدول

 
C1 C3 C4 C5 C6 C7 C9 C10 C12 یوزن نهای  

C1 (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (3,4,5) (2,3,4) (1,2,3) (4,5,6) (3,4,5) 0.191 

C3 (1,1,1) (1,1,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (2,3,4) (1,2,3) (2,3,4) (4,5,6) (4,5,6) 0.156 

C4 (1,1,1) (2,3,4) (1,1,1) (1,2,3) (2,3,4) (2,3,4) (3,4,5) (4,5,6) (3,4,5) 0.227 

C5 (0.3,0.5,1) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,1,1) (3,4,5) (2,3,4) (3,4,5) 0.131 

C6 (0.2,0.25,0.3) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (2,3,4) (1,2,3) 0.070 

C7 (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (1,1,1) (1,1,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,2,3) (2,3,4) 0.088 

C9 (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (1,1,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,2,3) (1,2,3) 0.061 

C10 (0.16,0.2,0.25) (0.16,0.2,0.25) (0.16,0.2,0.25) (0.25,0.3,0.5) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) (1,2,3) 0.040 

C12 (0.2,0.25,0.3) (0.16,0.2,0.25) (0.2,0.25,0.3) (0.2,0.25,0.3) (0.3,0.5,1) (0.25,0.3,0.5) (0.3,0.5,1) (0.3,0.5,1) (1,1,1) 0.036 

 :باشدمی 26به شرح جدول ها نیزدر نهایت اوزان نهایی معیارها نسبت به روابط درونی آن

 : وزن نهایی معیارها طبق ماتریس های روابط درونی معیارها 20جدول

 
C1 C2 C3 C4 C5 C6 C7 C8 C9 C10 C11 C12 C13 

C1 1.00 0.238 0.083 0.175 0.00 0.00 0.00 0.359 0.226 0.179 0.168 0.00 0.191 
C2 0.188 1.00 0.198 0.120 0.198 0.319 0.00 0.152 0.157 0.077 0.00 0.169 0.00 
C3 0.00 0.196 1.00 0.131 0.168 0.348 0.00 0.00 0.141 0.00 0.00 0.120 0.156 
C4 0.302 0.133 0.00 1.00 0.152 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.169 0.227 
C5 0.00 0.120 0.107 0.088 1.00 0.112 0.00 0.00 0.136 0.00 0.00 0.091 0.131 
C6 0.00 0.00 0.183 0.00 0.126 1.00 0.00 0.00 0.090 0.166 0.00 0.00 0.070 
C7 0.142 0.00 0.074 0.00 0.079 0.00 1.00 0.00 0.073 0.00 0.00 0.00 0.088 
C8 0.00 0.068 0.00 0.054 0.078 0.055 0.516 1.00 0.054 0.00 0.00 0.053 0.00 
C9 0.060 0.070 0.232 0.00 0.040 0.086 0.00 0.114 1.00 0.00 0.00 0.066 0.061 

C10 0.124 0.043 0.00 0.062 0.051 0.00 0.142 0.062 0.00 1.00 0.832 0.00 0.040 
C11 0.069 0.049 0.045 0.00 0.040 0.00 0.00 0.313 0.045 0.091 1.00 0.00 0.00 
C12 0.055 0.045 0.038 0.00 0.039 0.00 0.00 0.00 0.046 0.00 0.00 1.00 0.036 
C13 0.060 0.036 0.039 0.370 0.030 0.081 0.342 0.00 0.031 0.487 0.00 0.332 1.00 

 21کنیم. وزن نهایی معیارها به شرح جدول( ضرب می5را در وزن نرمال معیارها )جدول 26لسپس اوزان نهایی حاصل از جدو

    است:

 : وزن نهایی معیارها 21جدول 

C13 C12 C11 C10 C9 C8 C7 C6 C5 C4 C3 C2 C1 

0.060 0.039 0.049 0.055 0.058 0.076 0.042 0.065 0.090 0.071 0.116 0.155 0.124 
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 0- 0هایشکل صورتهای اطلاعاتی از وضع موجود تهیه شده که به پس از مشخص شدن وزن نهایی معیارها در مرحله قبل، لایه

 ( نشان داده شده است:1-13)نقشه 

  
1 2 

  
3 4 

( تاسیسات و تجهیرات 4ونقل  ( پارکینگ و پایانه های حمل3( مراکز آموزشی غیرمرتبط 2مراکز آتش نشانی  ( 1: نقشه های وضع موجود:   4شکل

 شهری

  
2 6 
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7 8 

 ( دسترسی8 ( مراکز درمانی 7   ( فضای سبز6 ( مراکز تجاری 2: نفشه های وضع موجود: 2شکل

  
9 10 

  
11 12 
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13 

 می( مراکز نظامی و انتظا13( مناطق مسکونی 12( گسل  11  ( مرکز شهر10مراکز صنعتی  (9: نقشه های وضع موجود:  6شکل

 هستند: (10-20)نقشه  7-3هایشکل صورت های فازی است که بههای رستری به لایهمرحله بعد تبدیل لایه

  
12 14 

  
17 16 
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19 18 

( 18 ( تاسیسات و تجهیزات شهری17( پارکینگ و پایانه های شهری 16( مراکز آموزشی غیر مرتبط 12( مراکز آتش نشانی 14های فازی:  : نقشه7شکل

( مراکز درمانی19مراکز تجاری   

  
21 20 

  
23 22 
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22 24 

 ( مرکز شهر  22(گسل   24های صنعتی ( کارخانجات و کارگاه23( مناطق مسکونی 22( فضای سبز 21( دسترسی 20: یهای فاز: نقشه 8شکل

 
26 

 ( مراکز نظامی و انتظامی26:  های فازی: نقشه 9شکل

عملگر فازی مورد استفاده به  5نفشه های فازی توسط  گذاریهمرویهای حاصل از نقشه های فازی،پس از بدست آوردن نقشه

  ( است:31-27های)نقشه 16شرح شکل

 
 ها توسط عملگرهای فازیهای حاصل از روی هم گذاری لایه: نقشه 10شکل
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نتیجه حاصل از عملگر فازی گاما، فازی،  عملگر 5ها توسط گذاری نقشههمخر، پس از بررسی  نتایج حاصل از رویآدر مرحه 

 11ها با استفاده از عملگر فازی گاما و نقاط مناسب جهت احداث بیمارستان به شرح شکلنقشه نهایی حاصل از ترکیب لایه شد. انتخاب

  است:

 
 یابی و استقرار بیمارستان در شهر اراک: مناطق مناسب جهت مکان 11لشک

 سنجی مدلصحت -2

با توجه به این که این ماتریس، پرسش نامه نیست بلکه فقط یک ماتریس ریاضی با توجه به استفاده از ماتریس مقایسات زوجی و 

شوند، معنای پرسش نامه اماری ندارد. لذا روایی و پایایی برای ماتریس مقایسات است که متغیرها یا معیارها دو به دو با یکدیگر مقایسه می

های بدین منظور از روش .شودفقط از نرخ سازگاری استفاده میزوجی معنایی ندارد. برای صحت سنجی منطقی بودن مقایسات زوجی 

است. نرخ  25و بوچر 20ها، روشی به نام گوگوساین روش متداولترینشود که یکی از متعددی برای محاسبه نرخ سازگاری استفاده می

-افزار نیز به راحتی قابل محاسبه میمآید. اما توسط نربدست می 13است که از رابطه  سازگاری به صورت محاسبات دستی قابل محاسبه

 محاسبه شد. Super Decisionافزار باشد. در این مقاله نیز نرخ سازگاری توسط نرم

(13                                    )                                                                                                                    

 باشد.دهنده شاخص تصادفی مینشان (RI)ری و نماد شاخص سازگا (CI)نرخ سازگاری،  نماد( CR)، 13طبق رابطه 

توان به نتایج باشد به این معناست که مقایسات زوجی منطقی و درست انجام شده است و می 6.1اگر نرخ سازگاری کمتر از 

ازنگری قرار گیرد. در های بعد اعتماد کرد، در غیر اینصورت پرسشنامه مربوط به این محاسبات باید مورد بها در مراحل و گامحاصل از آن

این مقاله نیز ماتریس مقایسات زوجی فازی معیارها )که با استفاده از نظرات خبرگان تکمیل شد(، به دو ماتریس قطعی افراز شد و سپس 

A به روش ساعتی نرخ سازگاری هر ماتریس قطعی شده
m  مقادیر میانی ترجیحات خبرگان( و( A

g میانگین کران بالا و(

CR محاسبه گردید. روشن است در پایان دو نرخ سازگاری وجود خواهد داشت که با (TFNپایین
m و CR

g  15و  10نمایش داده و از روابط 

 شود.حاصل می

(10                 )                                                                                                                                     

(15                     )                                                                                                                                

CR= 6.632در این مقاله، نرخ سازگاری بدست آمده به صورت 
g 6.630 و =CR

m 6.1باشد. ازآنجا که مقادیر حاصله کمتر از می 

 توان به نتایج حاصل از آن اعتماد کرد.هستند، بنابراین ماتریس مقایسات زوجی سازگار است و می

                                                           
1. Gogus  
2. Boucher  
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 تیجهتفسیر و تحلیل ن -6

های مطلوب عملگر فازی، نتیجه حاصل یا مکان 5های اطلاعاتی توسط گذاری لایههمهای بدست آمده از رویبا توجه به نقشه

 تر از نتایج حاصل از سایر عملگرها بوده است. این عملگرتر و مطلوبمنطقی GAMMAمعرفی شده جهت احداث بیمارستان توسط عملگر 

آگاهانه گاما، بین صفر و  و صحیح باشد. انتخابیک می و صفر است و دارای مقدار عددی بین جمع فازی و ربض عملگرهای از کلی حالت

 و جمع عملگر دو و افزایشی کاهشی گرایشات میان انعطاف قابل دهنده سازگارینشان که آوردمی وجود به خروجی در یک مقادیری را

با توجه به در نهایت  .باشد افزایشی دیگر برخی اثر و شواهد کاهشی از برخی اثر که شودمی استفاده زمانی این عملگر هستند. فازی ضرب

هایی مشخص و معرفی شده است که دارای حداقل فاصله با و عملگر فازی گاما، مناطق و مکان ArcGISافزار نتایج حاصل شده توسط نرم

-ع و آسان و در عین حال در کمترین زمان ممکن، به مراکز بیمارستانی میاصلی است که این امر موجب دسترسی سری هایها و شریانراه

یابی شود. چراکه معیار دسترسی بالاترین وزن را از بین معیارهای منتخب شده به خود اختصاص داده بود و به همین علت جهت مکان

 های مناسب، برای استقرار بیمارستان، در اولویت قرار گرفت.مکان

 یج به دست آمدهسنجی نتاصحت -7

و مشاوره خبرگان، کارشناسان، مسئولین، مشاوران و  همکاریگیری از نظرات و با با توجه به اینکه این تحقیق از ابتدا، با بهره

های بهینه و مناسب جهت استقرار بیمارستان فعالان حوزه تحت مطالعه انجام گرفت، نتایج بدست آمده و نقاط مشخص شده به عنوان مکان

 سنجی قرار گرفت.نظران مورد اعتبارسنجی و صحتشهر اراک، توسط خبرگان و صاحب در

 گیری نتیجه -8

بیمارستان در  استقرارهای بهینه جهت در محیط فازی به منظور مشخص کردن مکان  ANPو مدل  GISدر این مقاله، ترکیبی از

یابی بیمارستان باتوجه به موقعیت جغرافیایی اراک، منابع مکانشهر اراک انجام شد. به این منظور، در ابتدا معیارهای موثر جهت 

در حالت  GISدهی شدند و در نهایت نتایج حاصله با روش بیمارستانی، کارشناسان و کتب و مقالات انتخاب و سپس در حالت فازی وزن

ند. با توجه به نتایج حاصل ترکیب شدArcGIS در محیط  AND ،OR ،SUM ،PRODUCT، GAMMAعملگرهای فازی  5توسط  فازی

است. این های مشخص و معرفی شده جهت استقرار بیمارستان در شهر اراک، واقع در پیرامون محدوده شهری شده، بیشتر مناطق و مکان

ی نسبت به سایر اصلی با مراکز بیمارستانی هستند. چراکه معیار دسترسی با اهمیت بیشتر هایها و شریانمناطق دارای حداقل فاصله با راه

 معیارها شناخته شد و به همین دلیل در انتخاب مکان مناسب در اولویت قرار گرفت.

با توجه به اهمیت این بحث و اینکه این موضوع در رابطه مستقیم با آسایش، سلامت و رفاه ساکنین یک شهر یا منطقه قرار دارد 

های آتی پیرامون این شود در پژوهششهرنشینی و افزایش جمعیت پیشنهاد میو باتوجه به تغییرات و تحولات روزافزون، گسترش زندگی 

ها پرداخته یابی در کنار معیارهای موثر که در این پژوهش به آنهای موثر و موجود در مکانموضوع با در نظرگرفتن معیارهای مالی و هزینه

 شد، انجام گیرد.
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