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 علّیروابط‏‏ییشناسا‏ةپایلاپاراسکوپی‏بر‏‏یجراح‏ةوقفعلل‏‏یبند‏یتاولو

‏4الدین‏ذگردی‏سید‏حسام،‏3پژمان‏شادپور‏،*2یسپهر‏یمحمدمهد،‏1توکتم‏خطیبی
 مدرس یتدانشگاه ترب یو مهندس یفن ةدانشکد یعصنا یبخش مهندسدکتری مهندسی صنایع  .1

و  مهندسی دانشگاه تربیت مدرس و فنی ةدانشکددانشیار مهندسی صنایع بخش مهندسی صنایع  .2

 یرانا یدانشگاه علوم پزشک یمارستانیب یریتمد یقاتمرکز تحق

دانشگاه علوم  یمارستانیب یریتمد یقاتمرکز تحق تری پزشکی )فوق تخصصی اورولوژی(دانشیار و دک .3

 یرانا یپزشک

 مهندسی دانشگاه تربیت مدرسفنی  ةدانشکد دانشیار مهندسی صنایع بخش مهندسی صنایع .4

 (22/4/93تاریخ تصویب  ـ17/3/93شده   تاریخ دریافت روایت اصلاح ـ14/7/92)تاریخ دریافت 

‏چکیده
این نـو  جراحـی    .شود بیمار ایجاد میبر بدن  و اندک ی کوچکیها شکافاست که در آن عمل جراحی نوعی تهاجمی  جراحی لاپاراسکوپی یا کم

از  داشـته باشـد    تواند منـافع بسـیاری   لاپاراسکوپی می جراحی زماندن ش کوتاهارد. د عوارض کمتری، در موارد مشابه ،بازهای  نسبت به جراحی
کردن زمان جراحی لاپاراسکوپی شناسـایی علـل    کوتاههای  شرو ی ازو افزایش کارایی پرسنل. یک ،وری منابع ها، افزایش بهره جمله کاهش هزینه

بندی علل بروز وقفـه در جراحـی    رتبهشناسایی و از وقو  آن یا کاهش احتمال وقو  آن است. از این رو، هدف این مطالعه  جلوگیریبروز وقفه و 
لاپاراسـکوپی اورولـوژی    راحـی جعمـل   بیست و پنج متشکل از پژوهش ةجامع .بود ها ابط علّی میان این علتاساس شناسایی رو لاپاراسکوپی بر

ترین علل بروز وقفـه در جراحـی لاپاراسـکوپی بـه      مهم دادنشان . نتایج بود 1392تهران در خردادماه نژاد  میهاش یدشده در بیمارستان شه انجام
و  ،ر مـواد شـدن لنـز بـه خـون یـا سـای       نبودن ابزارآلات، آغشـته  بودن پرسنل، غبارآلودشدن لنز، دردسترس ای ترتیب شامل کمبود یا چندوظیفه

پـنج   شـده  درصد سناریوهای بررسـی  80در بیش از  دادها نشان  های شاخص یل حساسیت وزندیگر نتایج تحل. از سوی تجربگی پرسنل است بی
وری اتـاق   بهـره تـوان   کارگیری نتایج این پژوهش می هاند. با ب شده پنج علت برتر ایجاد وقفه در جراحی لاپاراسکوپی شناخته منزلةعلت مزبور به 
 افزایش داد.های جراحی  گونه عمل عمل را در این

 .یزمان ةوقف ی،روابط علّ ی،لاپاراسکوپ یجراح، چندشاخصه یریگ یمتصم:‏گانواژکلید

‏مقدمه
هـای بـزرا از    عمـل  دادن انجـام  ،شعار عالم جراحی امروزه

هـای   عمـل  زمینـه های کوچک است. در ایـن   طریق شکاف
 .]1[ کننـد  پیـدا مـی   بیشتریروز جایگاه  لاپاراسکوپی روزبه

بــا  در جهــان امــروز هــای جراحــی از عمــل ییدرصــد بــالا
 یلدل  به ی،. در لاپاراسکوپ]1[ است پذیر امکانلاپاراسکوپی 

 ةدور ،کوچک و بازنشدن جدار شکم، درد کمتـر  یها شکاف
و احتمـال   ،تـر  یعسـر  یبهبود ةدورزمان و تر،  کوتاه یبستر

کمتـر   یاز محـل شـکاف جراح ـ   یزیعفونت زخـم و خـونر  
 .]2[د شو می ظحفنیز ظاهر پوست  یباییز  است
بـا   یکـه آن را روش ـ  ،یلاپاراسکوپ های یژگیتوجه به و با

آن، اسـتفاده از   یایمزا یربر سا و بنا ،اند یدهحداقل تهاجم نام
 هـا  یمـاری از ب یاریدرمان بس ـ یا یصتشخ یبرا یلاپاراسکوپ

کـردن زمـان     کوتاه یراهکارها ،رو ین. از ا]1[شود  یم یهتوص

از جملـه   داشـته باشـد    یاریمنافع بس تواند یم یلاپاراسکوپ
 یکردن زمان جراح ـ کوتاه های روش ی ازیک. ها ینهکاهش هز
عمـل اسـت.    یـن شده در ا تلف یها کاهش زمان یلاپاراسکوپ

منظور لازم است ابتدا عوامل منجر به بروز وقفـه و    ینا یبرا
بــا  شــود. ییشناســا یلاپاراســکوپ یاتــلاف زمــان در جراحــ

 ییراهکارهـا  تـوان  یدر بـروز وقفـه، م ـ  ثر ؤمعوامل  ییشناسا
و زمـان و   یافـت  ،حد امکـان  تا ،آن جلوگیری یا کاهش یبرا

 یـب، ترت یـن کـاهش داد. بـه ا   ،یلاپاراسـکوپ  ینح ـ را،منابع 
 یشافـزا  ی،لاپاراسـکوپ  یکـاهش زمـان جراح ـ   یرنظ یاییمزا
تعـداد   دادن ماز امکانات و منابع اتـاق عمـل و انجـا    یور بهره

بـه   یرسـان  در طول روز، خـدمت  یعمل لاپاراسکوپ یشتریب
 ـ  ی، کـاهش عوار  ـ یمـاران از ب یشـتری تعداد ب طـور  ه کـه ب
قـرار   یمدت زمان جراح یرثأتتحت  مستقیم یرغ یا یممستق
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از  یو عوارض ناش ـ یهوشیب یمصرف دارو یزاندارند مانند م
 یرپزشکان و سا یکاهش خستگ یماران،ب یتر ا یش، افزا آن

ــازده یشافــراد مــرتبط و افــزا ، کــاهش هــا آن ییو کــارا یب
با مدت زمـان   یممستق یرا غی یمطور مستقه که ب هایی ینههز

 شود. میدست حاصل  یناز ا یند، و مواردا در ارتباط یجراح
در  یرخأت ـ یـا علل لغـو   ییشناسا یبرا یمطالعات متعدد

 یلاپاراسـکوپ  یهـا  یجراح ـ یـا  ]6ـ ـ3[ یمارستاناتاق عمل ب
تفاوت  یرهاخأتبا  یزمان یها . اما وقفه]7[ صورت گرفته است

در  یرخأتتواند باعث بروز  میوقفه  یککه  یثح یناز ا  دارند
بـروز وقفـه    یبه معن ـ لزوماً یرخأتاما هر  ،شود یجراح یندفرا
از آغـاز   یشدارنـد و پ ـ  یخـارج  أمنش یرهاخأت ی. برخیستن

در  یرخأتبه اتاق عمل باعث  یمارورود ب یحت یا یعمل جراح
تواند به  می یرخأت یگرد یشوند. از سو می یجراح یندآغاز فرا

 باشد. یزن یندفرا یکدادن  کند انجام یمعن
 عضـی از در ب یزمـان  یهـا  اثر وقفـه  یقاتتحق یبرخ در
نشـان   یقـات تحق .]10-8[ شـده اسـت   یبررس ـ هـا  یجراح
اتـاق   یمنـی تواند ا میها  یدر جراح یزمان یها دهد وقفه می

 یقاتتحق ی. در برخ]12[ را تهدید کند یمارب یا ]11[ عمل
در  یجراح ـ ینبـودن ابزارهـا   از آمـاده  یناش ـ یهـا  اثر وقفه
 یق،تحق یندر ا .]12[ شود می بررسی یمارب یمنیسنجش ا

بـروز   لعل ـیـک از  هـر   یوخامت برا ةبه نام درج یشاخص
علـت در کـاهش   آن  ثیرأت یزانم و گرفته شدوقفه در نظر 

سـنجیده  اتاق عمل از منظر خبرگـان   یمنیو ا یمارب یمنیا
پزشک فوق تخصـص   چهارخبرگان این تحقیق شامل  .شد

 ـبودند که اورولوژی  هـای   حـی  جـرا  ةزمین ـکـافی در   ةتجرب
 ،ها، سرپرستاران رزیدنت و تعامل و همکاری با لاپاراسکوپی

 داشتند.و پرستاران اتاق عمل 
 یـان م یخـا  لاپاراسـکوپ   یگاهو جا یتاهم با توجه به

 یبـرا  یقتحق یخال یجا ینکهو ا یجراح های یکانوا  تکن
 یـن در ا یزمـان  یها علل بروز وقفه یبند یتو اولو ییشناسا
شـود، در   مـی شدت حس  به یجراح یها خا  از عملنو  

علـل بـروز وقفـه در     یبنـد  رتبه یبرا یکردیرو یقتحق ینا
 ـ ییشناسااساس  بر یلاپاراسکوپ یجراح  یـان م یروابط علّ

 ـها ارا علت ینا  ـ   ی. بـرا دشـو  مـی  هئ  ی،اسـتخرا  روابـط علّ
و استفاده  هئارا یافته یرایشو ینانو اطم یبانپشت یها سنجه
 یزمـان  یها با درنظرگرفتن ساختار تـوال  سنجه ین. ادشو می
وقفـه   یـداد هر رو یانپا وعلل بروز وقفه و زمان شرو   یانم

کـه در   ،ینـان و اطم شـتیبان پ یهـا  شوند. سنجه می یفتعر
بـه زمـان آغـاز و     ،]13[ انـد  شـده و استفاده  یفگذشته تعر

مختلف  یدادهایوقو  رو ینب یزمان ةفاصلو  یدادهارو یانپا
 یهـا  هسـنج  یـق تحق یـن در ا ،رو یـن . از ایسـتند حساس ن

شـوند کـه بـه     می یفبازتعر ای گونهبه  ینانو اطم یبانپشت
مختلـف حسـاس باشـند. بـا      یـدادهای رو ینب یزمان ةفاصل

 یافتـه،  یـرایش و ینـان و اطم یبانپشت یها استفاده از سنجه
 ـ  یـق تحق یـن بـروز وقفـه در ا   یهـا  علـت  یـان م یروابط علّ

 شود. می ییشناسا
 یـا نـد  ا علل بـروز وقفـه   یروقو  سا موجبکه  هایی علت

در نظـر   یبنـد  رتبـه  یبـرا  یستندن یگرد یخود معلول علت
مشـارکت داده   یبند ها در رتبه علت یرسا شوند و میگرفته 

 یبنـد  رتبه یکردعلل بروز وقفه با رو یبند اولویت شوند. مین
هـا، از   علت یبند یتاولو ی. براشود میانجام  یفاز یستاپس

 ـ یـر نظ ییها شاخص  ةوقـو ، طـول متوسـط، درج ـ    یفراوان
 ـ  یـت وخامت، قابل کـاهش   یـت و قابل ،وقـو   یکـاهش فراوان

هـا اسـتفاده    علـت  یـن از ا یناش ـ یاه ـ متوسط طـول وقفـه  
 .شود می

‏کارروش‏
 .اسـت  یفیتوص یقروش تحق یو دارا یپژوهش کاربرد ینا

علل بروز وقفه بـا درنظرگـرفتن    یبند از آنجا که هدف رتبه
 یکردهــایهاســت، لازم اســت از رو از شــاخص یا مجموعــه

 یکردهــای. رودشــواســتفاده  چندشاخصــه یــریگ یمتصــم
 لئاز مســا یاریدر حــل بســ 1چندشاخصــه یــریگ یمتصــم

ــاربرد ــ یک ــیاســتفاده  یو واقع ــن. ا]15و  14[ ندشــو م  ی
 یهــا مختلــف را برحســب شــاخص یهــا ینــهگز یکردهــارو

 یـن از ا یکـه برخ ـ  یدر حـال   کننـد  می یبند گوناگون رتبه
 یـن . از ا]16[ متعـارض و ناسـازگارند   دیگر یکها با  شاخص

 یابـد  مـی  تخصیص یها وزن از شاخص یک به هر معمولاً ،رو
سـازد. در   میمشخص  یبند را در رتبه یارآن مع یتکه اهم

ها به صـورت اعـداد    به شاخص یافته یصگذشته، وزن تخص
بـا   یریگ یمتصم یواقع یطدر شرا ،شد. اما می یینتع یقطع

 .]17[ همراه است یتعدم قطع
 یـری گ یمتصـم  لئحـل مسـا   یبـرا  یمختلف ـ یها روش

تـوان بـه    مـی ها  آن یاناز م شده است که هئچندشاخصه ارا
 3، الکتـره ]19[ 2یس، تاپس]18[ انحراف یساز یشینهروش ب

 ]22[ 5تبـی مرا سلسـله  یلتحل یندو فرا ،]21[ 4یکور، و]20[
حـل   یشـده بـرا   هئ ـمختلـف ارا  یها روش یاناشاره کرد. م

 یـل تحل یندفرا های چندشاخصه، روش یریگ یمتصم لئمسا
و  23[ ترند پراستفاده های از روش یسو تاپس یمراتب سلسله

ــت. ]24 ــ مزی ــه   یسروش تاپس ــبت ب ــدفرانس ــلتحل ین  ی
بـرخلاف   ،یساسـت کـه در روش تاپس ـ   ینا مراتبی سلسله

ــل سلســله ــه  روش تحلی ــی، ب ــ ةیســمقامراتب ــ یزوج  ینب
 ـ یـز ها و ن شاخص سـاختار درختـی    ةتهی ـو هـا   ینـه گز ینب
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 نیـاز نیسـت  هـا   ینـه گز یزها و ن خصلت یبرامراتبی  سلسله
وزن  ابتـدا  خبرگـان  لازم استاما در روش تاپسیس . ]23[

از آنجـا کـه نظـر افـراد را در      .کننـد تعیـین   را هر شاخص
 ـ    میبسیاری موارد ن ی و دقیـق انـدازه   تـوان بـه صـورت کم 

 هـا را  آنبهتر است با استفاده از عبارات زبـانی نظـر    گرفت،
را وزن هر شاخص خبرگان  یق،تحق ینا در کرد.آوری  جمع

ها بـه روش   ینهسپس گز کردند  یینتع یزبان یها عبارت با
 یهـا  اسـتفاده از مـدل   یل. دلدش یبند رتبه یفاز یستاپس
را  یـار وزن هر مع است که معمولاً ینا یقتحق یندر ا یفاز
 .]17[ کرد یینتع یتتوان با قطع مین

دهـد کـه    مـی را نشـان   یـق تحق یشناس ـ روش 1 شکل
 یهـا  علت ینب یروابط علّ ییداده، شناسا یآور شامل جمع

و  ،یــریگ یمتصــم یهــا اوزان شــاخص یمبــروز وقفــه، تنظــ
 .است یفاز یسبروز وقفه با روش تاپس یها علت یبند رتبه

 
های بروز  بندی علت شناسی تحقیق برای رتبه روش .1شکل 

 وقفه در جراحی لاپاراسکوپی

‏دهآوری‏دا‏جمع
ــتجمع ــه ی ــده مطالع ــل  ش ــامل عم ــا ش ــ یه  یجراح

نژاد  میهاش یدشه یمارستانشده در ب انجام یلاپاراسکوپ
مـورد   یکه الگوها ،مناسب ةبود. به منظور انتخاب نمون

بـا   ،مختلف سال در بر داشـته باشـد   یها ماه ینظر را ط
 یلاپاراسـکوپ  هـای  یدادگان جراح ـ ،مشورت با خبرگان

 ـ. شـد  یآور جمـع  1392شـده در خردادمـاه    انجام  یندب
در  یعمل لاپاراسـکوپ  بیست و پنجمنظور، با حضور در 

نـژاد، زمـان    میهاش یدشه یمارستاندر ب یزمان ةباز ینا
هـر   یـان و زمـان آغـاز و پا   یهر عمل جراح یانآغاز و پا

 ی. بـرا شـد ثبـت   ،همـراه علـل بـروز وقفـه     ،یزمان ةوقف
از وقـو    ةعلت بروز هر وقفـه در لحظ ـ  ،یشترنان بیاطم

 یده شد.پرسپرسنل اتاق عمل 

 معلولی‏بین‏علل‏بروز‏وقفه‏و‏استخراج‏روابط‏علت

ــدا ــا  ،ابت ــش ازب ــاهد پرس ــان و مش ــ ةخبرگ ــا یجراح  یه
ــکوپ ــت ی،لاپاراس  ــ یفهرس ــه در جراح ــروز وقف ــل ب  یاز عل

 .آید می 1که در جدول  شد یهته یلاپاراسکوپ

 یلاپاراسکوپ یدر جراحفهرست علل بروز وقفه . 1جدول 

 علت بروز وقفه کد

C1 ها دستگاه ینقص فن 

C2 یزاتنبودن تجه دسترسدر 

C3 ابزار به طور نادرست ینیس چیدن 

C4 نبودن ابزارآلات دسترسدر 

C5 شدن ابزارآلات غیراستریل 

C6 مواد یرشدن لنز به خون و سا آغشته 

C7 شدن لنزغبارآلود 

C8 شدن مواد غیراستریل 

C9 نبودن مواد دسترسدر 

C10 یفوظا دادن پرسنل در انجام یکاف ییتوانا نداشتنو  یتجربگ بی 

C11 افتادن مراحل لازم قلماز 

C12 از اطلاعات مربوطه یرتعب سوء 

C13 یمیو ارتباط مناسب ت یهماهنگ عدم 

C14 پرسنل یپرت و حواس خستگی 

C15 یدنترز یاحضور جراح  عدم 

C16  پرستار و کادر بیهوشیخطای 

C17 بودن پرسنل ای کمبود یا چندوظیفه 

C18 نبودن پرسنل دردسترس 

C19 عوامل محیطی 

 
در  به طـور قطعـی   توان مینوقفه را  ةشد علل شناسایی

ــته ــازمانی و    دس ــای س ــزار، فاکتوره ــوژی و اب ــای تکنول ه
 زیـرا و عوامـل محیطـی جـای داد.     ،فرایندی، منابع انسانی

  دارنـد  یروابط علّ دیگر یکبا شده  شناساییاز علل  یاریبس
 یگـری هـا باعـث وقـو  د    از آن یکـی که وقو   یمعن ینبه ا
بندی و تفکیـک علـل مختلـف بـه      طبقه ،بنابراینشود.  می

توانـد روابـط میـان علـل مختلـف را       میصورت درختواره ن
ــد.   ــان ده ــنش ــوارد، در  یدر برخ ــکم  ــ ی ــل جراح  یعم

ــرا یلاپاراســکوپ ــک یب ــ ی ــد ةوقف ــت  ینمشــخص چن عل
نبــودن  از دردســترس یناشــ ة، وقفــمــ لاً  دشــ ییشناســا

 نادرسـت  یسـاز  مـوارد بـه علـت آمـاده     یابزارآلات در برخ
 ـ مو و  ینو ا یجراح یابزارها ینیس  یتجربگ ـ یبه علت ب

روابـط   ییشناسـا  بـوده اسـت.   هـا  آن یرتپ حواس یاپرسنل 
توانـد   مـی شـده   ییشناسا یها انوا  علت ینب یمعلولو   علت

رو، روابـط   یـن . از اکنـد کمک  بسیار علل مهم ییبه شناسا
. در دش ـو اسـتخرا    ییعلـل بـروز وقفـه شناسـا     ینب یعلّ

در  یبانو پشــت ینــاناطم ةاز دو ســنج یشــین،مطالعــات پ
 .]25[ استفاده شده است یاستخرا  قواعد انجمن

 یعلل بروز وقفه در هر عمل جراح ةابتدا لازم است داد
وقـو    یـق تحق ینا یها ثبت شود. داده یتوال یکبه صورت 
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 یـک  است. از ایـن رو،  یلاپاراسکوپ یزمان جراح یوقفه ط
کـه   ،S یزمان یدهد. هر توال می یلرا تشک یزمان یتوال ةداد
نشـان   یـق تحق یـن را در ا یلاپاراسـکوپ  حـی عمل جرا یک
شـود   میداده  یشنما <R1,R2,…,Rm>به صورت  ،دهد می
ام ایـن جراحـی اسـت و    i ةوقف ـ i ≤ m ،Ri ≥ 1برای هر  که

 teiو  tsiعلت بـروز وقفـه و    Ciکه  <Ri = <Ci, tsi,tei داریم
 RiSدو  ی. اگر بـرا اند آن وقفه یانزمان آغاز و پا یببه ترت

 ینبـد  tei = tejو  tsi = tsj یمداشـته باش ـ  i  jکه  RjSو 
 S ی[ در تـوال tsi, tei] یزمـان  ةبازدر  یا است که وقفه نیمع
 اگـر  S یداشته است. در توال Cjو  Ciداده که دو علت  یرو

i < j  ،گاه آنباشد tsi ≤ tsj است. 
ــاتدر تحق ــراخ یق ــه ی ــ اســتخرا  ب ــد انجمن از  یقواع

 ی. در برخــ]27و  26[ ه اســتشــدتوجــه  یتــوال یهـا  ده دا
 ـارا یگـری د یهـا  ها سنجه یتوال یها داده یبرا یقاتتحق  هئ

 یردگ میرا در نظر  یدادهاوقو  رو ینب یزمان ةفاصلشده که 
 .]29و  28[

 «گــاه آن...  اگــر»بــه شــکل  یقواعــد یانجمنــ قواعــد
 ةقاعـد  یـک توان به شـکل   یرا م یعلّ یهر رابطه هستند. 
آن  ینوشت که در آن مقدم قاعده علت وقـو  تـال   یانجمن

 ی،روابط علّ ینامزدها ییشناسا یراب از این رو،. قاعده است
 یعلـل بـروز وقفـه در جراح ـ    یـن ا یـان از م یقواعد انجمن
ــا نظرســنج  یلاپاراســکوپ از  یاســتخرا  شــده و ســپس ب

خواهند شد کـه کـدام قواعـد واقعـا      یخبرگان، اعتبارسنج
 یبـرا  ،در تحقیقـات پیشـین  . دهند یرا نشان م یرابطه علّ

بـروز وقفـه در    یهـا  علـت  یـان م انجمنـی استخرا  روابـط  
و  6یبانپشـت  یهـا  از سنجه ی،لاپاراسکوپ یجراح یها عمل
 2و  1ابـط  وطبـق ر به ترتیـب  ردند که ب میبهره  7یناناطم

 :]13[ ندشد میمحاسبه 

(1)    , ,Support A B P A B 

(2)  
 
 

,
P A B

confidence A B
P B

 

برابـر بـا    یباناست، پشت آمده 1 ةرابطکه در  طور همان
خود  یناست و ا یعمل جراح یکدر  Bو  Aاحتمال وقو  

 <A,B> یکه حاو یجراح یها از عمل یبا کسراست برابر 
است کـه   B یداداز وقو  رو یدرصد مواقع ینانهستند. اطم

 افتاده باشد. اتفاقهم  A یدادرو
ــب در ــاناطم ةمحاس ــا در داده ین ــوال یه ــرخلاف  ،یت ب
 یگـر، د یدارد. از سـو  یتاهم Bو  Aوقو   یبترت یبان،پشت

 یـک  یـدادها رو یزمـان  یها یتوال یبرا یشینپ یقاتدر تحق
زمـان   ةکـه اگـر فاصـل    شدهدر نظر گرفته  8 یزمان ةپنجر

 ،باشـد  یزمان ةپنجر یناز ا یشب A یدادو رو B یدادوقو  رو
ــهنت ــی یج ــد م ــو  دو رو گیرن ــدادوق ــتقل از  Bو  A ی مس

در  A یداداست که رو یمعن ینامر بد ین. ا]27[ نددیگر یک
شـود کـه    Bماننـد   یـدادی رو یجـاد باعث اتواند  می یصورت
بعـد از وقـو     یواحـد زمـان    ةانـداز حداک ر بـه   B یدادرو
 .]29[واقع شده باشد  A یدادرو

عمـل   یکدر  Bو  A ییآ هم یدر صورت یق،تحق یندر ا
دو  ینب ـ یزمان ةفاصلکه  گرفته شددار در نظر امعن یجراح

  ینمع ـ ةآسـتان  یـک از  یدر آن عمل جراح Bو  A یدادرو
یـن در ا یبانپشـت  ةمحاسـب  ةنحو از این رو،نباشد.  یشترب 

طبـق   یافتـه  یـرایش و یبانشد و مقدار پشت  یرایشو یقتحق
 :دشمحاسبه  3 ةرابط

(3) 

ها  که در آن ییها ی(= درصد توالA،B) یافته یرایشو پشتیبان

A  وB یزمان ةحداک ر به فاصل   اند داده یرو دیگر یکاز. 
 

بـا   یـب ترت ینبـه هم ـ  یزن یافته یرایشو یناناطم مقدار
و  A یداددو رو ینمجاز ب یزمان ةفاصل ةیشینبدرنظرگرفتن 

B دشو میمحاسبه  4 ةطبق رابط: 
(4) 

 یشکه پ ـ Bاز وقو   ی= درصد مواقع یافته یرایشو اطمینان

 .داده باشد یرو یقهدق  ةحداک ر به فاصل Aاز آن علت 

هـا   آن ةیافت ـ ویـرایش  یبانکه مقدار پشـت  AB قواعد
: مسئله ینشده )در ا یفتعر یشازپ ینمع ةآستان یکاز  یشب

 ـ یـز هـا ن  آن ةیافت ـ ویـرایش  ینان( و مقدار اطم07/0 از  یشب
( باشد 30/0: مسئله ینشده )در ا یینتع یشازپ ینمع ةآستان
 AB یعلّ ةشوند. رابط میاستخرا   یعلّ ای هرابط م ابةبه 
 B یـداد منجر به وقو  رو A یدادآن است که وقو  رو ینمب
 ینب یاست. روابط علّ Aمعلول  B یگر،به عبارت د .شود می

 .آید می 2جدول  در علل بروز وقفه

شده میان علل بروز وقفه در  روابط علّی شناسایی. 2جدول 
 جراحی لاپاراسکوپی

 علت معلول
پشتیبان 

 یافته ویرایش

اطمینان 

 یافته ویرایش

C3 C10 08/0 61/0 
C11 C10 10/0 33/0 
C12 C10 10/0 37/0 
C18 C17 09/0 52/0 
C7 C6 12/0 41/0 
C7 C7 14/0 46/0 
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 یبررس یدادهااز رو یتوال یک یقتحق ینآنجا که در ا از
علت تکرار وقـو  خـودش    یدادرو یکشود، ممکن است  می
یافته  ویرایش ینانو اطم یبانمقدار پشت از این رو،باشد.  یزن

 ةمحاسـب  در شـود.  مـی محاسبه  یزن AA یها یتوال یبرا
 Bو  Aاگـر   AB یبـرا یافته  ویرایش ینانو اطم یبانپشت

 یـداد هـر دو رو  یانمتفاوت باشند، زمان آغاز و پا یداددو رو
افتـد کـه    مـی اتفاق  هنگامی حالت ینتواند برابر باشد. ا می
 Bو  A. اما اگـر  شته باشدداعلت مختلف  ینوقفه چند یک

 <A,B> یاز الگوها یموارد فقطباشند،  یکسان یداددو رو
بـا زمـان آغـاز و     A یـان شوند که زمان آغاز و پا می ررسیب
 متفاوت باشد. B یانپا

شـده در جـدول    استخرا  یروابط علّ یاعتبارسنج یبرا
عمـل   یها جراحان و سرپرستار اتاق یاردر اخت یجنتا ینا 2
افـراد   یـن ا همـة  گرفـت.  نژاد قرار  میهاش یدشه یمارستانب

 ییدأت م لاً،کردند.  ییدأتشده را  ییشناسا یصحت روابط علّ
ابزار معلـول   ینیسنادرست  یدنموارد چ یاریکردند در بس

 ییـد أت اسـت.  یپرسنل و نداشتن اطلاعات کـاف  یتجربگ یب
خبرگـان   از سـوی  یقتحق ینشده در ا ییشناسا یروابط علّ
 یافته یرایشو ینانو اطم یبانپشت یها دهد سنجه مینشان 

 ـ یبرا توانند می یزیآم یتبه طور موفق  یاستخرا  روابط علّ
 کار روند.ه ب  میتهاج کم یعلل بروز وقفه در جراح یانم

علل بـروز   یبرخ ،دهد مینشان  2طور که جدول  همان
، مــ لاًتواننــد باعــث تکــرار وقــو  خــود شــوند.   مــیوقفــه 

تکرارشونده باعـث وقـو    تواند به طور  میغبارآلودشدن لنز 
 غبارآلودشدن لنز شود.

‏ها‏های‏شاخص‏تنظیم‏وزن
معلولی میان علل بروز وقفـه  و پس از شناسایی روابط علت 

هـا   در جراحی لاپاراسکوپی، نوبت به تنظـیم اوزان شـاخص  
هـای   حالـت  2شـکل   رسـد.  مـی برای هر علت بـروز وقفـه   

 دهـد.  مـی های جراحی نشان  در عملرا مختلف وقو  وقفه 
 Ri ةشده بـرای وقف ـ  علت تعیین 2در شکل  Ciفرض کنید 

 .باشـد  Ckو  Cjبه ترتیـب   Rkو  Rjهای  و علت وقفه باشد
دیگـری روی   ةهـی  وقف ـ  ،Ri ةالف، قبل از وقف 2در شکل 

دیگـر   ةیک وقف Ri ةب، قبل از وقف 2 شکل در نداده است.
Rk ةزمانی بین دو وقف ـ ةاما فاصل .روی داده است Rj  وRk 

نتیجـه  بنـابراین،  اسـت.   زمانی بـه طـول    ةبیش از پنجر
 Ri ةب وقف ـ 2الـف و   2هـای   شود کـه در شـکل   میگرفته 

 .نیست Rk ةناشی از وقو  وقف
شود. در  در نظر گرفته می Ciهمان  Riبنابراین، علت وقفة 

و  Riقبـل از وقفـة    Rjد فقـط یـک وقفـة     2  و  2های  شکل

روی داده اسـت. در ایـن    Riقبل از وقفة  درون پنجرة زمانی 
شـده در   های علّـی کشـف   طبق رابطه ،Cjحالت در صورتی که 

 یابد. تخصیص می Cjبه علت  Riباشد، وقفة  Ci، علت 2جدول 

 
 های مختلف بروز وقفه بررسی حالت .2شکل 

و  Ri ةپـیش از وقف ـ  Rkو  Rjهـای   ر، وقفـه  2 در شکل
اند. در ایـن   ( روی دادهزمانی  ةپنجرنزدیک به آن )داخل 

معلـول هـر    Ci، در صورتی کـه  2طبق نتایج جدول  ،حالت
در این عمـل معلـول علـت     Ri ةباشد، وقف Ckو  Cjدو علت 

شـود.   مـی در نظر گرفتـه  ، Rjیعنی  ،ترین وقفه وقو  نزدیک
در نظـر   Ciهمـان   Riنباشـد، علـت    Ckو  Cjمعلول  Ciاگر 

 Cjمعلول یکی از دو علت  Ciشود. در صورتی که  میگرفته 
 Ri( باشـد، علـت وقـو      t{k,j}که  Ct)فرض کنید  Ckیا 

 شود. میدر نظر گرفته  Ctنیز همان علت 
طبـق نتـایج    Ci، اگـر علـت   2شکل های  حالت همة در 
بـه   Rjهـای   باشد، وقفـه  Cjمعلول یک علت  فقط 2جدول 
 یابند. میتخصیص  Cjعلت 

ــق  ــد،طب ــرای آنچــه آم ــا و  اوزان شــاخص یمتنظــ ب ه
 C3های  علتهای ناشی از  وقفه علل بروز وقفه، یبند یتاولو
هـای   وقفـه و  یابنـد  مـی تخصیص  C10علت به  C12و  C11 و

های  وقفه. یابند میتخصیص  C17علت به  C18علت  ناشی از
یکـی از  بـه  ، 2بـر تو ـیحات شـکل     بنـا ، C7علت  ناشی از

 .یابند میتخصیص  C7و  C6های  علت
مقـدار   یمو تنظ یصتخص یاست که برا ینا یگرد ةنکت
 ـ یببه ترت یدر هر توال ینههر گز یها شاخص زمـان   ینزول

 یمو دادگان مربوط تنظ ـ یبررس بایدها هر وقفه  شرو  وقفه
ابتـدا   یاین بدین معنی است که برای هر عمل جراح. شود
 شوند که دیرتر آغاز شده باشند. میهایی پردازش  وقفه
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 بــه یســکر یریتبــر مــد  یمبتنــ یکردهــایدر رو
 9وخامـت  ةو درج ،کشف یتاحتمال وقو ، قابل یها شاخص

 شـده اسـت  شکسـت توجـه    یجـاد علل ا یبند یتاولو یبرا
 یهـا  از علـت  یـک  هر یبرا یقتحق یندر ا ،رو یناز ا .]30[

 ةدرج ـ قـو ، و یطول متوسط، فراوان یها شاخص بروز وقفه
کاهش طول  یتو قابل ،وقو  یکاهش فراوان یتوخامت، قابل

شـاخص   یـق تحق یـن متوسط وقفه در نظر گرفته شـد. در ا 
وقو  و طول متوسـط و   یاحتمال وقو  به دو شاخص فراوان

 یکاهش فراوان ـ یتکشف به دو شاخص قابل یتشاخص قابل
 شد. یهکاهش طول متوسط وقفه تجز یتوقو  و قابل
 یهـا  طـول وقفـه   یانگینم طول متوسطْ ،Aعلت  برای

 ـ  مـی را نشـان   Aاز علـت   یناش تعـداد   وقـو    یدهـد. فراوان
 یقـات دهـد. در تحق  مـی نشان  را Aعلت  های ناشی از وقفه

 یـین بـه طـور مسـتقل تع    ینههر گز امتوخ ةدرج یشین،پ
هـر علـت    یتـوان بـرا   مین یقتحق ین. اما در ا]30[ شد می

کـرد.   یـین تع ینوخامـت ثابـت و مع ـ   ةدرج یکبروز وقفه 
 ینکه وقفـه در ح ـ  یندیوقفه به نو  فرا کیوخامت  ةدرج

وخامـت   ةدرج ین، بالاترم لاًدارد.  یدهد بستگ می یآن رو
 ـ     ییها مربوط به وقفه  یناسـت کـه در زمـان واردکـردن اول
وقفه  ینچه طول ا دهند و هر می یرو یمارتروکار در بدن ب

سـط    بنابراین، بود.وخامت بالاتر خواهد  ةدرج بالاتر باشد
( و Lاز طول وقفـه )  یتابع یقتحق ینوقفه در ا یکوخامت 

است کـه وقفـه در آن    یندی( نو  فراcبودن ) یبحران یزانم
 :شود می یینتع 5 ةداده است و طبق رابط یرو

(5)     , .Severity c L c f L  

اسـت و   ینـد فرا یـک بودن  یبحران ةدرج c، 5ة رابط در
بالاتر  c یندفرا یک یچه برا . هردکن می یینتع آن را خبره

بالاتر است.  ،f(L)یعنی  ،یندبودن آن فرا یبحران ةباشد درج
 شود: می یینتع 6ة طبق رابط f(L) مقدار

(6) 
( )

L
L M

K

M L M
f L M L M

K K

M M M
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L ــر ةطــول وقفــ اســت.  یقــهحســب دق مــورد نظــر ب
 یـق، تحق ین. در اکند می یینکاربر تع را Kو  M یپارامترها

M1  وM2 و  یقــهدق 10و  5برابــر  یــببــه ترتK1  وK2  بــه
وخامـت   ةدرج ـ. نددر نظر گرفته شـد  5/2 و 1برابر  یبترت

ة یک وقفه به نو  فرایند و طول آن وقفه وابسته است. رابط
با مشورت با خبرگان  ،هر وقفه برای تعیین سط  وخامت 6

علـت   یکوخامت  ةدرجسرانجام، . تعریف شد ،بیمارستانی
از آن  یناش ـ یهـا  وخامـت وقفـه   ةدرجوقو  وقفه متوسط 

 مختلف است. یجراح یها علت در عمل
 یـزان دهد تا چـه م  میوقو  نشان  یکاهش فراوان قابلیت

 یلاپاراسـکوپ  یعلت بروز وقفه در جراح یکتوان از وقو   می
کـاهش طـول متوسـط وقفـه نشـان       یتکرد. قابلجلوگیری 

 یراهکارهـا  کـارگیری  بـه تـوان بـا    مـی  یزاندهد تا چه م می
علت بروز وقفـه   یکاز  یناش یها مناسب طول متوسط وقفه

هـر علـت    یبـرا  را یـر را کاهش داد. مقدار هر دو شاخص اخ
 یـت علت مشخص قابل یک یبرا اگر کنند. می یینخبرگان تع
معناسـت کـه بـه طـور      یـن به ا ،باشد 1وقو   یکاهش فراوان

 یپلاپاراسـکو  یعلـت در جراح ـ  آنتـوان از وقـو     مـی کامل 
معناسـت کـه    یـن عدد به ا ینا یزانمکاهش کرد.  جلوگیری

توان از وقـو    می یلاپاراسکوپ یها یاز جراح یدر کسر فقط
کـاهش طـول    یـت قابل شـاخص  کـرد.  جلـوگیری  علـت  ینا

 ینعلت مع ـ یکمعناست که در صورت وقو   ینمتوسط به ا
وقفـه   یجـاد در ارا اثر آن توان با اتخاذ تدابیری  می تا چه حد 

 ةتوانـد در بـاز   مـی علت  یناز ا یناش یها و وقفه کردرنگ  کم
 .دیوندبه وقو  بپ یتر کوتاه یزمان

کـاهش   یـت قابل ،مانند کمبـود پرسـنل   ،ها از علت برخی
از  یگـر د یکـه برخ ـ  ی. در حالدارند 1به  یبوقو  قر یفراوان
 ـ  یـت پرسـنل، قابل  تجربگـی  بی مانند ،ها علت  یکـاهش فراوان
 یگر،د یسو ازرسد.  مین 1به هرگز عدد  یناما ا  دارند ییبالا
 یـداتی بـا تمه  یجراح ـ یشدن ابزارها یراستریلغ یرنظ یعلل
که همـواره   یبترت ینکاهش طول متوسط دارند. به ا یتقابل

 استفاده باشند. ةآمادو  یلمشابه استر یا اف یابزارها
 ها در تابع هدف از نظر خبرگان وزن شاخص یینتع برای
وزن هـر شـاخص و عـدد    مقدار زبانی  3شد. جدول  استفاده

طبـق   کـه   دهـد  مـی  یشمتنـاظر بـا آن را نمـا    یم ل  یفاز
 .]31[ شده است یینو همکاران تع یزدانی یقتحق

بندی علل وقفه در  برای اولویتها  وزن شاخص. 3جدول 
 لاپاراسکوپی

 عدد فازی   وزن زبانی شاخص

 (75/0 ,5/0 ,25/0) متوسط (A1)فراوانی وقو  

 (1 ,75/0 ,5/0) زیاد (A2)طول متوسط 

 (1 ,1 ,75/0) خیلی زیاد (A3)درجه وخامت 

 (75/0 ,5/0 ,25/0) متوسط (A4)قابلیت کاهش فراوانی 

 (5/0 ,25/0 ,0) کم (A5)قابلیت کاهش طول 
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هـا   ینهاز گز یک هر یها برا مقدار شاخص یگرد یسو از
[ 1, 0] ةبـاز در  یسـاز  پـس از نرمـال   یـز )علل بروز وقفه( ن

 شـده اسـت   یلتبـد  یم ل  ـ یفاز یربه مقاد 4طبق جدول 
]31[. 

یافته به  های زبانی تخصیص مقادیر فازی متناظر با وزن. 4جدول 
 های مختلف )علل بروز وقفه( ها برای گزینه شاخص

 عدد فازی متناظر عبارت زبانی

 )0, 0, 25/0( (VL)خیلی کم 

 )0, 25/0, 5/0( (L)کم 

 )25/0, 5/0, 75/0( (M)متوسط 

 )5/0, 75/0, 1/0( (H)زیاد 

 )75/0, 1, 1( (VH)خیلی زیاد 

های‏بروز‏وقفه‏با‏روش‏تاپسیس‏‏بندی‏علت‏رتبه

‏فازی
تشابه  یشترینکند که ب میرا انتخاب  یجواب یسروش تاپس

فاصـله را بـا جـواب     یشـترین آل م بـت و ب  یدهرا با جواب ا
آل م بـت   یدها جواب .]33و  32[ داشته باشد یآل منف یدها

 یها و شاخص یشینهم بت را ب یها است که شاخص یجواب
اسـت   یجواب یآل منف یدهو جواب اد کن می ینهرا کم یمنف

م بـت را   یهـا  و شـاخص  یشینهرا ب یمنف یها که شاخص
نظـر خبرگـان بـه     یس. در روش تاپس ـ]31[ دکن می ینهکم

 لئشـد. امـا در مسـا    مـی  یانب یو قطع یقدق یرصورت مقاد
ها  شاخص یبرا یقو دق یقطع یها وزن یینتع یواقع یایدن

 یرغ یها دشوار و حت ینهاز گز یک ها در هر و مقدار شاخص
در  یفـاز  یکردهـای بـه رو  یازن بنابراین،. ]17[ ممکن است

شـود.   مـی ها حس  ینهگز یتها و اولو شاخص یتاهم یینتع
 یشـین مطالعـات پ  از سـیاری در ب یفاز یستاپس ،رو یناز ا
 .]33، 31، 24[ شد میها استفاده  ینهگز یبند رتبه یبرا

و  31[سـت از  ا عبـارت  یفـاز  یستاپسرویکرد  مراحل
34[: 

هـا و مقـدار    شـاخص  یبـرا  یزبـان  یهـا  انتخاب وزن .1
 یرمقـاد  یـق تحق یـن در ا .هـا  ینهاز گز یک ها در هر شاخص

 یبـرا  یـاد ز یارو بس ـ ،یـاد کم، کـم، متوسـط، ز   یاربس یزبان
هـا   ینـه از گز یـک  ها در هـر  ها و مقدار آن شاخص یها وزن

، شـود  مشـاهده مـی   4طور که در جدول  انتخاب شد. همان
 یزبـان  یرمقـاد  یـن از ا یـک  متناظر با هر ل یم  یاعداد فاز

 انتخاب شده است.
( ساخته D) یسیماتر .یفاز یمتصم یسساختن ماتر .2
 ینآن مب ـ یهـا  ها و سـتون  نهیآن گز یشود که سطرها می

هـر سـطر    یق،تحق ینباشد. در ا  یریگ یمتصم یها شاخص

مـورد   یسمـاتر  .علت بروز وقفه را در بـر دارد  یکاطلاعات 
 یـن از ا jو سـتون   iستون دارد. مقدار عنصر سطر  پنجنظر 
. دهد مینشان  i ةینگزدر را  jشاخص  یزبان رمقدا یسماتر

 ,aij, bij) ییتـا  سـه  یک A یساز ماتر dijهر عنصر  بنابراین،

cijعنصـر   یمتناظر با مقدار زبان ی( است که مقدار فازdij  را
 یراز مقـاد  W یبـردار سـتون   ،یگـر د یدهد. از سو مینشان 

 شود. میها ساخته  شاخص یها وزن یفاز
مرحلـه   یـن در ا .یفـاز  یمتصم یسماتر یساز نرمال .3
 D یفـاز  یمتصـم  یساز مـاتر  R ةشـد  یساز نرمال یسماتر

 یبـرا  R یساز مـاتر  rijشـود کـه در آن عنصـر     میساخته 
 یمنف یها شاخص یو برا 7ة م بت طبق رابط یها شاخص

ــنج  همــة . شــود مــیمحاســبه  8ة طبــق رابطــ شــاخص پ
نـد و مقـدار   ا های م بت در این تحقیق شاخص شده استفاده
 ها مطلوب است. آن ةبیشین

(7) ( , , ) , max{ }
ij ij ij

ij j ij
j

j j j

a b c
r c c

c c c



  
  

(8) ( , , ) , min{ }
j j j

ij j ij
j

ij ij ij

a a a
r a a

c b a

  

  

ــب .4 ــاتر ةمحاس ــم یسم ــال وزن یمتص ــاز نرم  .یدار ف
 ی( از  رب بردار ستونVمرحله ) ینمورد نظر در ا یسماتر
W یسدر هر سطر ماتر R یدآ میدست ه ب. 

 یدفرض کن .آل یدها یم بت و منف یها جواب یینتع .5
Aبـا   یـب را بـه ترت  یآل م بت و منف یدها یها جواب

Aو  +
- 

 یـین هـا تع  جـواب  یـن مرحلـه مقـدار ا   ین. در ایمنشان ده
 شود. می

آل و  یـده تا جـواب م بـت ا   ینههر گز ةفاصل ةمحاسب .6
 یسهر سطر ماتر ةمرحله فاصل یندر ا .آل یدها یجواب منف

V یها با جواب A
Aو  +

 یمشـود. فـرض کن ـ   مـی محاسـبه   -
A با جـواب  iسطر  ةفاصل

Aو  +
diبرابـر   یـب بـه ترت  -

diو  +
- 

 باشد.
هـر   یبـرا  یکـی نزد یب ر .یکینزد یب ر ةمحاسب .7

 شود: میمحاسبه  9ة رابط با i ةینگز

(9) 
i

i

i i

d
CC

d d



 



 

 .یکــینزد یباســاس  ــر هــا بــر ینــهگز یبنــد رتبــه .8
 ـ یـب هـا بـه ترت   ینـه گز  یبنــد رتبـه  یکـی نزد یب ـر  ینزول
مـورد نظـر    ةین ـبالاتر باشد گز CCiچه مقدار  شوند. هر می
 .دارد یبالاتر یتاولو
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‏ها‏یافته
ــه وقفــه در جراحــ یهــا علــت یــقتحق یــندر ا  یمنجــر ب

ــکوپ ــتفاده از رو  ی،لاپاراس ــا اس ــردب ــ یک ــاز یستاپس  ی،ف
بـر   یفـاز  یساعمـال روش تاپس ـ  یجشدند. نتا یبند یتاولو
 .آید می 5بروز وقفه در جدول  یها علت

علل  بندی اولویتنتایج رویکرد تاپسیس فازی برای . 5جدول 
 بروز وقفه در جراحی لاپاراسکوپی

علت بروز 

 وقفه

آل  فاصله تا ایده

 مثبت

آل  فاصله تا ایده

 منفی
 رتبه نمره

C1 116/2 988/0 318/0 9 

C2 787/1 318/1 424/0 6 

C4 657/1 448/1 466/0 3 

C5 369/2 736/0 237/0 13 

C6 712/1 392/1 449/0 4 

C7 609/1 496/1 482/0 2 

C8 401/2 703/0 227/0 14 

C9 0430/2 061/1 342/0 7 

C10 715/1 389/1 448/0 5 

C13 320/2 785/0 253/0 12 

C14 401/2 703/0 227/0 15 

C15 458/2 647/0 209/0 16 

C16 065/2 040/1 335/0 8 

C17 230/1 874/1 604/0 1 

C19 274/2 831/0 268/0 11 

‏تحلیل‏حساسیت
حساسـیت ابـزاری مفیــد در بررسـی عـدم قطعیــت      تحلیـل 

هـای ارزیـابی اسـت     موجود در تعریف اهمیت نسبی شاخص
یافته  مقدار وزن تخصیصتأثیر . تحلیل حساسیت ]35و  31[

گیـری نشـان    به هر شاخص در تابع هدف را بر نتایج تصمیم
گیـری یـک ناپایـداری ذاتـی      دهد. از آنجا که در تصـمیم  می
 تحلیل حساسیت اهمیت دارد.شود  می دیده

شـوند   میسناریوهای مختلف ایجاد  در تحلیل حساسیت 
اساس هـر سـناریو بررسـی     ها بر بندی گزینه تا تغییرات رتبه

با افزایش یا کـاهش اهمیـت   ها،  بندی گزینه تغییر رتبهشود. 
گیـری بـه    بـدین معناسـت کـه نتـایج تصـمیم      ،یک شاخص

تحلیل حساسیت  ،اینبنابرها حساس است.  های شاخص وزن
گیـری اثـر    ها بر فراینـد تصـمیم   دهد کدام شاخص مینشان 

 بیشتری دارند.
 پـنج مختلفی طراحی شـده و   های آزمایش 6در جدول 

ه آمـد گزینه با اولویت بالاتر به ترتیـب بـرای هـر آزمـایش     
یک شاخص تغییر داده شد  فقط. در هر آزمایش وزن ستا

ــذاری آن    ــت و اثرگ ــزان اهمی ــا می ــایج  ت ــر نت ــاخص ب ش
 گیری مشخص شود. تصمیم

بندی علل بروز وقفه در  تحلیل حساسیت رتبه. 6جدول 
 جراحی لاپاراسکوپی

 ردیف
 با اولویت بالاتر ةگزینپنج  ها وزن شاخص

A1 A2 A3 A4 A5  5رتبه  4رتبه  3رتبه  2رتبه  1رتبه 

1 M H VH M L C17 C7 C4 C6 C10 

2 L H VH M L C17 C7 C10 C4 C6 

3 H H VH M L C17 C4 C7 C6 C10 

4 M M VH M L C17 C7 C4 C6 C2 

5 M VH VH M L C17 C7 C10 C4 C6 

6 M H H M L C17 C7 C4 C10 C6 

7 M H VH L L C17 C6 C7 C10 C4 

8 M H VH H L C17 C4 C7 C2 C10 

9 M H VH M VL C17 C4 C7 C2 C10 

10 M H VH M M C17 C7 C4 C6 C10 

 

 آمـده  6جدول  1سناریوی مورد نظر خبرگان در سطر 
است. سناریوهای دیگر با تغییـردادن وزن یـک شـاخص از    

 6جـدول   کـه  طـور  اند. همان ساخته شده 1روی سناریوی 
شـده کمبـود یـا     بررسیسناریوهای  همة ، در دهد مینشان 

ترین علت بروز وقفه اسـت.   بودن پرسنل مهم ای چندوظیفه
، غبارآلودشدن لنز میان سه شده بررسیهای سناریو همة در 

نبـودن ابـزارآلات میـان     تر بروز وقفه و دردسترس علت مهم
درصـد مواقـع    90تر بروز وقفه قرار دارد. در  پنج علت مهم

تر بـروز وقفـه قـرار     تجربگی پرسنل میان پنج علت مهم بی
شدن لنـز لاپاراسـکوب بـه     درصد مواقع آغشته 80در  .دارد

تـر بـروز وقفـه قـرار      مواد میان پنج علت مهـم  خون و سایر
 ءجـز نبودن تجهیـزات   درصد مواقع دردسترس 20دارد. در 

نشـان   6نتـایج جـدول    تر بروز وقفـه اسـت.   پنج علت مهم
هـای   بندی این تحقیـق در مقابـل تغییـر وزن    دهد رتبه می

گیری بـه میـزان قابـل تـوجهی پایـدار       های تصمیم شاخص
 توان به نتایج این تحقیق اعتماد کرد. می بنابراین،است. 

ای بـه شناسـایی و    در مطالعه (1392)خشا و همکاران 
هـای   ترین علل بروز وقفـه در انـوا  عمـل    بندی مهم اولویت

ها فرایند جراحی را به سه فاز متمایز  جراحی پرداختند. آن
در ایـن سـه فـاز شناسـایی و     را تقسیم و علل بـروز وقفـه   

ــد  دســته ــن تحقیــق، شناســایی و ]32[بنــدی کردن . در ای
از  ،هـای لاپاراسـکوپی   بندی علـل وقفـه در جراحـی    اولویت
شرو  فعالیت جراحی بر بدن بیمار در اتاق عمـل تـا    ةلحظ
برخی  بنابراین، .شود دنبال می ،پایان فعالیت جراحی ةلحظ
که در تحقیق خشا و همکـاران فهرسـت    ،علل بروز وقفه از
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های زمـانی   زیرا به بازه  شود میدر این تحقیق دیده ن ،شده
بـین   ، در این تحقیـق . از سوی دیگرربط ندارداین تحقیق 

ی شناسایی شد. در ایـن تحقیـق،   برخی علل وقفه روابط علّ
 ــ ــروز وقف ــر فهرســت علــل ب تحقیــق خشــا و  ه درعــلاوه ب

در نظـر گرفتـه شـد کـه خـا        علل دیگری هم همکاران،
هـای   و در سـایر عمـل   انـد  لاپاراسـکوپی های جراحـی   عمل

 دهند. میجراحی روی ن
بندی علـل بـروز وقفـه در     خشا و همکاران برای اولویت

فازی بهـره بردنـد.    FMEAهای جراحی از روش  انوا  عمل
بــرای اعتبارســنجی نتــایج رویکــرد  نیــز، در ایــن تحقیــق

پیشنهادی، بار دیگر علل بروز وقفه در جراحی لاپاراسکوپی 
نتـایج در   شـد. بندی  فازی رتبه FMEA( با روش 1ل )جدو

فازی  FMEAبرای آشنایی بیشتر با روش  .آید می 7جدول 
 اسـاس ایـن روش   بنـدی علـل بـروز وقفـه بـر      رتبه ةنحوو 

 .]36[ شود پیشنهاد میخشا و همکاران  ةمقال مطالعة
، در روش شـود  مشـاهده مـی   7طور که در جـدول   همان

FMEA هـای بـروز    آمده برای برخی علت دست فازی نمرة به
دیگر برابـر اسـت و ایـن چنـدان      وقفه در لاپاراسکوپی با یک

مطلوب نیست. بنابراین، استفاده از رویکرد تاپسیس فازی در 
مشـاهده   8طور کـه در جـدول    این کاربرد ارج  است. همان

، چهار گزینه از پنج گزینة با اولویـت بـالاتر از میـان    شود می
 FMEAدر هـر دو روش تاپسـیس فـازی و     علل بـروز وقفـه  

دهـد کـه نتـایج     ند و این نشان میا دیگر مشترک فازی با یک
 انجامد. های بسیار مشابهی می بندی هر دو روش به اولویت

بندی علل  فازی برای اولویت FMEAنتایج رویکرد  .7جدول 
 لاپاراسکوپی در جراحی بروز وقفه

 رتبه نمره علت بروز وقفه

C1 4 7 

C2 6 3-5 

C4 6 3-5 

C5 3 7< 

C6 6 3-5 

C7 7 1-2 

C8 3 7< 

C9 5 6 

C10 3 7< 

C13 3 7< 

C14 3 7< 

C15 3 7< 

C16 3 7< 

C17 7 1-2 

C19 3 7< 

 

تـر بـروز    ، پنج علـت مهـم  7و  5اساس نتایج جدول  بر
وقفه در جراحـی لاپاراسـکوپی بـا روش تاپسـیس فـازی و      

ــطرهای اول و دوم    FMEAروش  ــب در س ــه ترتی ــازی ب ف
 د.آی می 8جدول 

در جراحی  تر بروز وقفه پنج علت مهم. مقایسة 8جدول 
تر  آمده با روش تاپسیس فازی با علل مهم دست هلاپاراسکوپی ب

 فازی FMEAآمده با روش  دست هوقفه در لاپاراسکوپی ب

ف
ردی

 

بندی علل بروز  رویکرد رتبه

 وقفه

 با اولویت بالاتر ةگزینپنج 

 5رتبه  4رتبه  3رتبه  2رتبه  1رتبه 

 C17 C7 C4 C6 C10 تاپسیس فازی 1

2 FMEA فازی C17 C7 C2 C6 C4 

 

ترین علل  شود، مهم میدیده  5طور که در جدول  همان
بروز وقفه در جراحی لاپاراسکوپی به ترتیب شـامل کمبـود   

لنــز،  بــودن پرســنل، غبارآلودشــدن   ای یــا چندوظیفــه 
شـدن لنـز بـه خـون یـا       نبودن ابزارآلات، آغشته دردسترس
 است.تجربگی پرسنل  و بی ،سایر مواد

میان برخی علل بـروز وقفـه در جراحـی لاپاراسـکوپی     
کـه برخـی علـل بـروز      امعنشود. بدین  میروابط علیّ دیده 

وقفه به طور خا  در جراحی لاپاراسکوپی باعث وقو  علل 
شدن لنز به خون یا سـایر   آغشته  لاً،مشوند.  میدیگر  ةوقف

نظیـر غبـارآلود و تـار     ،وقفه انوا  دیگر سببتواند  میمواد 
علت تار و غبارآلود شدن لنز  ،. از سوی دیگرشودشدن لنز 

 ،در بسیاری موارد ناشی از تغییر دمای لنز است. از ایـن رو 
 شـود.  مـی خـود   ةغبارآلودشدن لنز باعث وقو  تکرارشـوند 

های معلول این  ها، از وقو  علت ز وقو  این علتا جلوگیری
تـر   دقیـق  یبـا نگـاه   مـ لاً، . کنـد  جلوگیری مـی ها نیز  علت
 شود میشدن لنز باعث غبارآلودشدن لنز  یابیم آغشته میدر
برای تمیزکردن لنز آغشته به خون یا سـایر مـواد زمـانی     و

 بسیارشود و فرد مسئول با وسواس  میطولانی صرف  نسبتاً
باعـث   و ـعیت ایـن   کنـد کـه  کند لنـز را تمیـز    میسعی 
طولانی از بدن بیمار خار   زمانی نسبتاً ةبازشود لنز در  می

شــود  مــیوقتــی وارد بــدن بیمــار  بنــابراین،و ســرد شــود. 
 بایـد دوبـاره   پـس، شـود.   میگردد و تصویر تار  میلود آغبار
کردن و تمیزکردن لنـز بـه    . فرایند خار شود و تمیز  خار 

دلیل وقو  مکرر سردشدن لنز و تارشدن تصویر حاصـل از  
ــرار  ــدام تک ــیآن م ــود.  م ــابراین،ش ــت  بن ــر در فعالی تغیی

 توانـد تـا حـد     مـی بخشیدن بـه آن   تمیزکردن لنز و سرعت
 .جلوگیری کندها  زیادی از وقو  مکرر این وقفه
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‏گیری‏نتیجه
تهـاجمی   در این تحقیق علـل بـروز وقفـه در جراحـی کـم     

 و . برای این منظور، روابـط علـت  دشبندی  رتبه شناسایی و
معلولی میان علل بـروز وقفـه شناسـایی شـد و در تنظـیم      

ــاخص ــمیم  اوزان ش ــا در تص ــد.   ه ــت داده ش ــری دخال گی
گیـری شـامل فراوانـی وقـو ، طـول       هـای تصـمیم   شاخص

و قابلیـت   ،وخامت، قابلیت کـاهش فراوانـی   ةمتوسط، درج
 .استعلت  ناشی از هر ةکاهش طول متوسط وقف

ترین علل بروز وقفه در جراحـی   بر نتایج این تحقیق، مهم بنا
بـودن   ای لاپاراسکوپی به ترتیـب شـامل کمبـود یـا چندوظیفـه     

ــترس   ــز، دردس ــدن لن ــنل، غبارآلودش ــزارآلات،   پرس ــودن اب نب
تجربگـی پرسـنل    و بـی  ،شدن لنز به خون یـا سـایر مـواد    آغشته
مراحـل  همة و پنجم در  سومو  اولرتبة . در این میان، علل است

هـای دیگـر    انـوا  جراحـی  همـة  جراحی لاپاراسکوپی و نیـز در  
 توانند روی دهند. می

راهکارهـای مناسـب از وقـو      کـارگیری  بهبا  بهتر است
جلـوگیری  تر بروز وقفه در جراحـی لاپاراسـکوپی    علل مهم

یکـی از   اگر نیست،پذیر  امکان کاردر صورتی که این  شود.

علل مهم بروز وقفه در جراحی لاپاراسکوپی منجر به اتلاف 
طـول آن وقفـه و    تـا جـای ممکـن    ،شـود  میزمان جراحی 
راهکارهای مناسب کاهش یابد. به ایـن   ئةارااتلاف زمانی با 

هـای   تـوان مـانع اتـلاف وقـت و منـابع در عمـل       میترتیب 
ــاق عمــل را در  جراحــی لاپاراســکوپی شــد و بهــره  وری ات

 های جراحی افزایش داد. عمل گونه این
برخی راهکارهای پیشنهادی سـط  بـالا جهـت کـاهش     

ها در جراحی لاپاراسکوپی شـامل افـزایش تعـداد     وقو  وقفه
ها، آموزش مناسب به  پرسنل، تخصیص صحی  وظایف به آن

علـل بـروز وقفـه     ةپرسنل جهت کاهش الگوهای تکرارشـوند 
و پـایش   ،مانند غبارآلودشدن لنز، آموزش کـافی بـه پرسـنل   

 .استتجربگی  ها برای کاهش خطاهای ناشی از بی آن

‏‏سپاسگزاری
ــندگاننو ــنا یس ــه از ی ــان مقال ــتانب کارکن ــه یمارس  یدش

و حضـور در   یـق گزارند که فرصـت تحق  نژاد سپاس میهاش
ــه ،یمارســتانب یطمحــ ــژهو ب ــاق ی جهــت  ، راعمــل یهــا ات
 .ندقرار داد یارشانداده در اخت یآور جمع
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‏فهرست‏واژگان‏لاتین‏به‏ترتیب‏استفاده‏در‏متن
1. Multi Attribute Decision Making (MADM) 

2. Technique for Order Performance by Similarity to Ideal Solution (TOPSIS) 

3. ELECTRE 

4. VICOR 

5. Analytical Hierarchy Process (AHP) 

6. Support 

7. Confidence 

8. Time Window 

9. Severity
 


