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چکیده
 بحران مدیریت های ریزی برنامه و مدیریتی توان افزایش مستلزم طبیعی فجایع به طبیعی بلایای تبدیل از جلوگیری

 ایفا انکاری غیرقابل نقش شهری های زیرساخت تخریب هنگام  مصدومان ونقل حمل سیستم ،منظور این به. است
 شرایطی چنین در کاربردی و مهندسی علوم بر مبتنی اضطراری ونقل حمل سیستم یک وجود ،بنابراین ؛کند می

 ای دومرحله انتقال رویکرد با درمانی مراکز به مصدومان ونقل حمل سیستمپژوهش،  این در. رسد می نظر به ضروری
 امدادی مراکز به مستقیمطور  به اول ةمرحل در مصدومان ،رویکرد این در. است معرفی شده اشتراکی ونقل حمل و

 هدف. شوند می منتقل اصلی درمانی مراکز به هوایی امداد از استفاده با و اشتراکی صورت به دوم ةمرحل در و واسط
 امدادی ةنقلی وسایل مسیریابی و ها آن حمل اولویت تعیین ،امدادی ةنقلی وسایل به مصدومان تخصیص ةنحو تعیین

 مسئله این پیچیدگی. شود کمینه اصلی درمانی مراکز به رسیدنمنظور  به مصدومان انتظار زمان که است نحوی به
 به. نیست ممکن دقیق های روش از استفاده با معقول زمان در آن ةبهین حل درنتیجه است، NP-hard نوع از

. است شدهتحلیل  مختلف سناریوی سه در نتایج سپس و استفاده مسائل حل برای ژنتیک الگوریتم از ،منظور همین
 مراکز به مصدومان مستقیم انتقال دوم سناریوی ،اصلی درمانی مراکز به مصدومان مستقیم انتقال اول سناریوی
 پیشنهادی رویکرد سوم سناریوی و اصلی درمانی مراکز سوی به ها آن غیراشتراکی و زمینی حمل و واسط امدادی
 شرایط از متنوعی طیف پوشش برای مسئله 216 ،سناریوها از یکهر عملکرد بررسی منظور به. است پژوهش
 درمانی مراکز به مصدومان رسیدن در کمتری تأخیر سوم سناریوی دهد می نشان نتایج. اند شده گرفته درنظر اضطرار
 .دوش می مصدومان انتقال در کیفیت بهبود موجب مستقیمطور  به که دارد پی در اصلی
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مقدمه

 آثار و طبیعی های فاجعه به...( و وفانت آتشفشان، فوران ،سونامی زلزله، ،سیل) طبیعی بلایای شدن تبدیل از جلوگیری

 های فعالیت ترین مهم از درمانی مراکز به مصدومان فرستادن. است بحران مدیریتی توان افزایش مستلزم آن از ناشی

 تخریب آن پی در و طبیعی بلایای بروز همچنین،(. 1393 ،دیگرانو  ینجف) است طبیعی ةسانح یک از پس لجستیکی

 مراکز به دیدگان آسیب رسیدن در زیاد تأخیر نتیجهدر و زمینی ونقل حمل ناوگان ناتوانی موجب معمول ارتباطی های راه

 اگر شود. ایجاد می هایی هزینه چه احتمالی آسیب بروز درصورت که داشت توجه نکته این به باید. شود می اصلی درمانی

 خریدنی ایمنی که ایم پذیرفته را این است،وابسته  خطر نوع به آن میزان و است همراه هزینه با خطر کاهش بپذیریم

آمادگی فاز در. است شده بررسی ها انسان جان تر سریع نجات برای گذاری سرمایه ،تحقیق این در(. 1382 ،اسمیت) است

 از بحران ونقل حمل مدیریت که شوند می طراحی راهکارهایی و ها برنامه بحران، وقوع هنگام در مناسب پاسخگویی برای

 (.1392 ،دیگران و احمدی) هاست آن ترین مهم

 و امیری) است بلایا امداد مدیریت کلیدی های فعالیت از یکی ،بلایا و بحران وقوع شرایط در لجستیکی ریزی برنامه

 را نجات و امداد عملیات دقت و سرعت با باید گیرنده تصمیم ،پیچیده و اضطراری شرایط این وجود با(. 1389 ،دیگران

 ترین مهم از یکی ،رو ینااز  .(1997)داگلاس،  خ دهدپاس زمان کمترین در موجود نیازهای به بتواند و کند مدیریت

 و عاملی جبل) پذیرد انجام ثرؤم نحوی به باید که است مصدومان ونقل حمل مدیریت حادثه، ةاولی ساعات در ها فعالیت

و نقاط انتقال مصدومان در زمان  لاتیتسه ةچندگان یابی مکان یبرارا  یمدل( 1394) دیگرانو  آراسته(. 1390 ،دیگران

نسبت به  دوم حمل( ةمورد استفاده بین نقاط انتقال و تسهیلات )مرحل ةوسایل نقلی ،ها آن مدل دردادند.  شنهادیپبحران 

 نیا. در اندته شدهفتر در نظر گراول حمل( سریع ةمورد استفاده بین نقاط وقوع بحران تا نقاط انتقال )مرحل ةوسایل نقلی

 ةدر مرحل ییهوا ونقل حملاستفاده از  بودنبهتر ةکنند انیب جینتا یول ،استفاده نشده است یاشتراک ونقل حملاز  ،قیتحق

 ینگر ندهیآ کردیرو بارا چندمنظوره  یها یکاربر جادیاو  رعاملیغ( نقش پدافند 1394) دیگرانو  یپورمحمد. استدوم 

 بارا اسکان  یها محل نیتر امن یابی مکان ها . آناند کرده یبررس زیتبر یزیخ زلزلهبر  دیتأکبا  یشهر داریپا تیامنتوسعه و 

 عیسر یامدادرساناسکان،  یها محل نیبهتر نظرگرفتنهمچون در یعواملو از  اند کرده مطالعه GIS افزار نرم از استفاده

آمار تلفات نام  ةکاهندو  یضرورعوامل  عنوان بهو آسان و...  ییهوا ونقل حمل کردن فراهم تلفات، آمار کاهشمنظور  به

مهم موارد  نیتر یاتیحاز  یکی عنوان بهپس از زلزله  یاضطرار ونقل حمل( از 1394) دیگرانو  یریامپژوهش . در اند برده

 انیشربر  یعیطبسوانح  ریتأثدرک و کشف  اتیضروراز  یکی یپژوه ندهیآ کردیرو ،نیهمچنشده است.  ادی زلزله از پس

 یشهر یها تمیالگور یول ،صورت نگرفته است یساز نهیبه پژوهش نیا درشده است.  محسوب یشهر درون ونقل حمل

( 1393) دیگرانو  ینجفپس از زلزله ارائه شده است.  ویژه به یاضطرار ونقل حملبهبود  منظور به نهادها یبرا استناد قابل

 یبانیپشت یها ستمیسو  ها مدلکه در آن به  اند هددا ارائهو  اند کرده یبند تیاولوبه زلزله  پاسخ منظور را به کپارچهی یمدل

اقدامات در واکنش  یبند رتبهکه در  شود یممشاهده  قیتحق نیا جینتااشاره شده است. در  زین ونقل حمل یبرا میتصم

 ةرتبآوار، در  ریزاز  مصدومان کردن خارجزمان پس از  نیکمترو در  حیصح روشا ب مصدومانبه زلزله، انتقال  یاضطرار

 دیگرانو  یاحمدمتوسط و بزرگ قرار دارد.  کوچک، ةانداززلزله در هر سه  کیبه  یاضطراردر واکنش  ها تیفعال دوم

 یرهایمس یخراباند که در آن  کرده یبررس زلزلهکاهش تلفات بعد از  یبرا را یامدادرسان کیلجست( مدل 1392)

 جینتابراساس بهره گرفته شده است.  زین ریمتغ یگیهمسا یجوو جستاز روش  وگرفته شده  نظردر یشهر ونقل حمل

 باًیتقروقوع زلزله و  هنگام یارتباط یها راهو  یشهر یرهایمس بیتخر علت به یامدادرسان کیلجست تیاهم ،قیتحق نیا

 ستمیس یبرا یمدل هابالگردمقاصد و مکان  ،تقاضاها درنظرگرفتن با (2013است. فرتا و تاناکا ) یعیطب یایبلا تمام
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بود.  ها مارستانیب یتقاضاهاپاسخ به  کردن نهیشیبزمان حمل و  کردن نهیکمها  ارائه کردند. هدف آن ییهوا یامدادرسان

با  که داد می نشان ها آنحل مدل  جینتاژاپن انجام گرفته است.  یتیجمعو  ییایجغراف یها تیموقع اساسبر قیتحق نیا

داشته  یریچشمگ شرفتیپمدل  نیابا  ها مارستانیببه  یدسترس ،نییپا یدسترسسطوح  درقرارگرفته  مسائلتمرکز بر 

 لیوسا یابیریمس کردن کپارچهی یبرا یابیریمس و یمراتب سلسله 1یبند خوشه روش کی( 2007و ازدمار ) ییاست. 

 کی از استفاده با شده ارائه مدل ،درواقع. اند کرده ارائه بزرگ و یواقع اسیمق در و بحران از بعد یها تیفعال یبرا ونقل حمل

 جینتا. کند یم یابیریمس سپس و دهد یم انجام را تقاضا نقاط یبند خوشه ابتدا ،یمراتب سلسله صورت به شبکه انیجر مدل

بهبود  یبرا مارستانیب نیتر کینزدمرکز امداد واسط قبل از انتقال به  کیوجود  بودن مثبت ةدهند نشان قیتحق نیا

پاسخ  یبرارا مجدد آمبولانس  یابی مکانو  یابی مکان یها مدل (2007) دیگرانگنگ و  است. یامداد لیوسا یابیریمس

 یبرا را یامدادرسان نیتأم ةریزنج که اند دهدا ارائه را یمدل (2005) موبرگ و . هالاند دهکر یبررسبعد از فاجعه  یازهاینبه 

 انتظارات بحران، تیریمد یها آژانس یاهنظر از یامدادرسان مکان انتخاب منیا مدل .کند یم آماده بحران با مقابله

پس از  یضرور نیازهای ونقل حمل دهد یمنشان  ها آنمدل  جینتا. کند یم استفاده 2یابی مکان یها روش و یرسان خدمت

در  یضرور لیوسا یدپو یها محلو  یامدادمراکز  حیصح یابی مکاندر کنار  مصدومان ونقل حمل نیهمچنبحران و 

 لیوسا یابیریمس مدل کی (2004) دیگران و ازدمار. کند یم فایا یاساسبعد از بحران نقش  یها خسارتکاهش آمار 

 با مدل ییکارا و است شده استفاده یابتکار روش کی از مدل نیا حل یبرا. اند کرده ارائه بحران مواقع در 3ونقل حمل

 مدل کی (2002) دیگران و بارباروسوگلو .است شده اثبات هیترک تیزمیا 1990سال ةزلزل از آمده دست به یها داده

 مراتب سلسله نیا بالاتر مراحل در. اند کرده ارائه بالگرد با کیلجست اتیعمل یزیر برنامه یبرا 4ارهیچندمع یمراتب سلسله

 .شود یم گرفته یریبارگ و یابیریمس ماتیتصم تر نییپا مراحل در و شود یم اتخاذ یکیتاکت ماتیتصم

تلفات کاهش در موضوعات ترین مهم از یکی کهدهد  ارائه می مصدومان به رسانی خدمت سیستم یکپژوهش  این

 مراکز به زمینی امدادی ةنقلی وسایل از طریق باید مصدومان ابتدا ،سیستم این در. است بحران بروزشرایط  در انسانی

 صورت به و هوایی امدادی ةنقلی وسایل با سپس. پذیرد صورت ها آن روی اولیه های کمک تا شوند حمل واسط درمانی

 بلایای بروز هنگام معمولاً که است این هوایی ونقل حمل از استفاده علت. شوند منتقل اصلی درمانی مراکز به اشتراکی

 ،دیگران و احمدی) هستند غیرمطمئن نتیجهدر و شوند می اختلال دچار ارتباطی های راه و شهری های شبکه طبیعی

 حداکثر از استفاده برای ،امدادی وسایل این محدودبودن و هوایی ونقل حمل بالای ةهزین علت به همچنین،(. 1392

 صورت به اصلی درمانی مراکز به مصدومان ونقل حمل ،مسئله هدف بر تأثیرگذاری همچنین و امدادی ناوگان ظرفیت

 به مصدوم یک انتقال جای به حمل، هربار در امدادی بالگردهای ،مثال ایبر ؛است شده پیشنهاد اشتراکی و شده تجمیع

 وآمدهای رفت اساس، اینبر. کنند می منتقل مرکز این به مختلف ةواسط مراکز از را مصدوم چند ،اصلی درمانی مرکز یک

 واسطه درمانی مراکز درنظرگرفتن علت. شود می استفادهها  صورت مؤثرتر از آن به ویابد  کاهش می امدادی وسایل این

 محقق اصلی امدادی مراکز به رسیدن از قبل تا و موقت صورت به مصدومان به اولیه های کمک ةارائ امکان که است این

 هوایی امدادی ةنقلی وسایل ظرفیت تکمیل در سرعت سبب و دوش می مصدومان تجمیع موجب مراکز این ،علاوه به. شود

 ةزمین در گانخبرهشت نفر از  با عمقی ةمصاحب روش بامفروضات مسئله  ابتدا ،تحقیق این دادن انجام منظور به. دشو می

 M به باید که دارد وجود مصدوم N تعداد .1 :از اند عبارت بررسی مورد ةمسئل مفروضات. ندشد شناسایی بحران مدیریت

 مرکز یک به باید مصدوم هر شک، بی. یابد تخصیص هستند مصدومان نامحدود پذیرش به قادر که واسطه درمانی مرکز

1. Clustering
2. Facility location
3. Vehicle Routing Problem
4. Multi-Criteria Decision Making
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 رسیدن زمان .2 هستند؛ مصدومان ترین نزدیک پذیرش به قادر واسطه درمانی مراکز. شود منتقل واسطه درمانی

 زمانی در مصدوم هر پس. است متفاوت مراکز این تا دیده حادثه نقاط ةفاصل به توجه با درمانی مراکز به مصدومان

 نوع به توجه با مصدومان که دارد وجود اصلی درمانی مرکز F تعداد .3 ؛رسد می درمانی مرکز به فرد منحصربه

 در هوایی و دوم سناریوی در زمینی) امدادی ةنقلی ةوسیل L تعداد .4 ؛اند یافته اختصاص مراکز این به مصدومیتشان

 حمل ظرفیت .5 ؛دارند عهده بر اصلی درمانی مراکز به واسطه درمانی مراکز از را مصدومان انتقال ةوظیف( سوم سناریوی

 مصدوم چند هوایی امدادی ةنقلی ةوسیل هر .6 ؛باشد یکدیگر از متفاوتممکن است  امدادی ةنقلی وسایل برای مصدومان

 این ؛کند می حمل اصلی درمانی مرکز به حمل بار یک در باشندداشته  یکسانی مقصدهای که شرطی به را مختلف

 ةنقلی ةوسیل هراز  .7 ؛باشند یافته تخصیص متفاوت درمانی مراکز یا یکسان ةواسط درمانی مراکز به توانند می مصدومان

. کرد استفادهتوان دوباره  می دهی سرویس از پس امدادی

 :است زیر صورت به تحقیق این اصلی پرسش. است هایی پرسش به دادن پاسخ پی در تحقیق هر

 زمان مجموع تا شود تعیین باید صورتی چه به پیشنهادی مدل در درمانی مراکز به مجروحان انتقال بندی زمان ةنحو

د؟شو کمینه اصلی درمانی مراکز به رسیدن در مصدومان انتظار

 :هستند زیر صورت به نیز تحقیق فرعی های پرسش

 شود؟ تعیین باید صورت چه به مختلف امدادی ةنقلی وسایل به مصدومان تخصیص ةنحو

 شود؟ تعیین باید صورت چه به امدادی ةنقلی وسایل مسیریابی ةنحو

 است؟ چگونه رایج های روش به نسبت مصدومان حملمنظور  به پیشنهادی مدل عملکرد

 تخصیص درمورد گیری تصمیم نحوة تعیین و بحرانی شرایط در مصدومان حملمنظور  به مدلی ةارائ تحقیق این هدف

 شدهپیشنهاد مدل در امدادی ةنقلی وسایل مسیریابی و ها آن حمل اولویت تعیین ،امدادی ةنقلی وسایل به مصدومان

 . است اصلی درمانی مراکز به رسیدن در مصدومان انتظار زمان دنکر کمینهمنظور  به

 زیرا ؛دارد بحران بروز شرایط در امدادی حمل ناوگان از کارآمد استفادة در سعیپژوهش حاضر  ،دیگر عبارت به

 مراکز به انتقال برای مصدومان انتظار زمان افزایش موجب بحران بروز شرایط در امدادی حمل ناوگان از ناکارآمد استفادة

. شود می بحران های هزینه افزایش نتیجهدر و تلفات آمار افزایش ،ها مصدومیت تشدید ،اصلی درمانی

نظری مبانی

 از مرتبط اطلاعات همچنین و مناسب ةهزین با و ها محموله جریان پایش و سازی پیاده ،ریزی برنامه امدادرسانی لجستیک

 .(2011 ،دیگران و اورستریت) است دیده حادثه افراد به خدمات ةارائ برای مقاصد به ها آن رسیدن ةلحظ تا ارسال ةنقط

 و VRP نوع از اشتراکی ونقل حمل از استفاده با واسطه سایت توسط مصدومان ای دومرحله انتقال سیستم بررسی

 احتمال زیرا ؛زیادی دارد اهمیتاین مسئله . است نشده انجام تاکنون اصلی درمانی مراکز به هوایی ونقل حمل تجهیزات

 یا زمینی ونقل حمل امکان وجود دارد و طبیعی سوانح بروز هنگام معمول زمینی مسیرهای و ها زیرساخت در خرابی بالای

 توجه با ،رو این از (.1392 ،دیگران و احمدی) پذیرد می صورت کندی به ونقل حمل ،ترافیک وجود علتبه یا رود می بین از

به همچنین،. است حمل روش ترین مطمئن هوایی ونقل حمل ،اصلی درمانی مراکز به مصدومان انتقال در زمان اهمیت به

 آراسته) نباشد مقدور سازمان یک برای زیادی از آنها تعداد گرفتناختیاردر است ممکن هوایی ةنقلی وسایل بودنگران علت

 ها آن از مؤثرتر و کاراتر ةاستفاد به وسایل این از استفاده با مصدومان اشتراکی ونقل حمل ،رو این از .(1394 ،دیگران و

 .دهد می کاهش را زمانی اتلافمیزان  و ها وبرگشت رفت تعداد و دوش منجر می
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 VRP ةمسئل. است 1 (VRP)نقلیه وسایل مسیریابی ةمسئل نوع از شده گرفته درنظر اشتراکی ونقل حمل ةمسئل نوع

 ةوظیف ناهمگن ةنقلی ةوسیل تعدادی که شود می گرفته درنظر آن از حالتی تحقیق این در که دارد متعددی های نسخه

 یابیریمس ةمسئل. دارند عهده بر اند پراکنده متفاوتی جغرافیایی نقاط در کهرا  کنندگانی تأمین از ها سفارش آوری جمع

از آن ارائه شده است.  یمتعدد یها نسخه تاکنوناست که  ونقل حمل ةنیزمدر  هیپا لئاز مسا یکی (VRP) هینقل لیوسا

 و کنندمراجعه  مختلفبه مناطق  دیبا هینقل ةلیوساست که در آن چند  یحالت مسئله نیا یا هیپا یها نسخهاز  یکی

 بار کیدر  تواند یم زین هینقل ةلیوس. هر انتقال دهند یمرکز ستگاهیا کیبه  وکنند  یبارگذار ها را از آن ییها محموله

 ایستگاه به و( دهد اجازه نقلیه ةوسیل ظرفیت که شرطی به) ندک بارگذاری مختلف نقاط از را مختلفی های محمولهحمل، 

 از توانند می مصدومان مستقل حمل جای به واسط امدادی مراکز از یکهر ،اشتراکی ونقل حمل در .انتقال دهد مرکزی

 یک در که مرکز چند ،مثال برای کنند؛ استفاده اصلی درمانی مراکز به خود بیماران حمل برای مشترک ةنقلی ةوسیل یک

 حمل ظرفیت با مشترک ةنقلی ةوسیل یک از جداگانه، ةنقلی ةوسیل چند ارسال جای به ،هستند جغرافیایی مشترک ةحوز

 وسایل برگشت و رفت دفعات تعداد کاهش به امر این. کنند می استفاده اصلی مرکز به مصدومان حمل منظور به بالاتر

 . شود می منجر ها آن زمانی اتلاف کاهش و امدادی ةنقلی

 کالایی مقدار شود می فرض VRP ةمسئل در زیرا ؛متفاوت است VRP ةمسئل با تحقیق این در بررسی مورد ةمسئل 

 تخصیص شود می فرض حاضر تحقیق در بررسی مورد ةمسئل در اما ،است مشخص شود، حمل مبدأ هر از باید که

 تحقیق این های نوآوری. است مسئله تصمیم متغیرهای ءجز ،ها آن حمل توالی تعیین همچنین و مبادی به ها محموله

 ژنتیک الگوریتم یک ةارائ  و هوایی امدادی ونقل حمل ،اشتراکی و ای دومرحله انتقال ،VRP ةمسئل از ترکیبی ةارائ شامل

 .است مسئله حل برای

 به  NP-Hard انگلیسی ةریش. شوند می نامیده2NP-hard  که دارند وجود مسائلی ،ریاضی سازی بهینه لئمسا در

 چندهزار شامل مجموعه این. است( معقول زمان) مسئله ورودی ةانداز حسب بر ای چندجمله زمان در نشدنی حل معنای

 نشده پیدا معقول زمان در دادنی انجام  و سریع حل راه ها آن برای تاکنون که است فراوان کاربردهای با مختلف ةمسئل

 باشد، 1 برابر اصلی درمانی مراکز تعداد که ما ةمسئل از ویژه یحالت .دوش نمی یافت نیز آینده در زیاد احتمال به و است

 یک به تبدیل باشد 1 برابر نقلیه وسایل حمل سرعت باشد، صفر برابر واسط درمانی مراکز به مصدومان حمل های زمان

 حل پیچیدگی درنتیجه،(. 1976 ،دیگران و گری) استNP-hard  نوع  از حل پیچیدگی دارای که دوش می VRP ةمسئل

 زمان در بزرگ یا متوسط مسائل برای بهینه جواب آوردن دست به است؛ بنابراین، NP-hard نوع از حداقل نیز ما ةمسئل

 یکپژوهش،  این در. دکر استفاده مسئله حل برای ابتکاری فرا یا ابتکاری های روش از باید و نیست پذیر امکان معقول

 . است شده ارائه مسئله سازی بهینه و حل برای ژنتیک الگوریتم

 جواب یساز نهیبهتکامل اقدام به  ةینظراز  هاستفاد با کهاند  داده ارائه را کیژنت تمیالگور( 1989) دیگرانو  هالند

 .کند یم

 : است ریزبه شرح  کیژنت تمیالگور یها گام

 یبراجواب  کی ةدهند نشان کروموزوم. هر شود یم جادیا کروموزوم یادیزشامل تعداد  هیاول 3تیجمع کی: 1 گام

 مسئله است.

 . شوند یمتکرار  تمیالگور ةخاتم اریمعنشدن  تا محقق ریز یها گام: 2 گام

                                                                                                                                                                          
1. Vehicle Routing Problem 
2. Non-deterministic Polynomial-time hard 
3. Population 
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 نی  اهر عضو از  یبرا یستگیشاو تابع  شود یم ادیز یفعل تیجمع 2قیتلفو  1جهش یعملگرهابا استفاده از  :1-2 گام

  . شود یممحاسبه  تیجمع

 ةان داز  ک ه  ینح و  به ؛شوند یمبه نسل بعد انتخاب  لاقانت یبرا ییها کروموزوم،3انتخاب عملگربا استفاده از : 2-2 گام

 . ردیگ یمهر کروموزوم صورت  یستگیشاانتخاب براساس تابع  خود بازگردد. ةیاولبه حالت  تیجمع

از  یاصل یدرمانواسط به مراکز  یدرماناز مراکز  ییهوا ةینقل لیوساحمل  ةبرنام نییتع منظور بهپژوهش،  نیا در

تفاوت که مصدومان  نیابا  ،است شدهمحموله درنظر گرفته  کیاستفاده شده و هر مصدوم  هینقل لیوسا یابیریمسة مسئل

 ةنقطزمان مربوط به زمان حمل مصدوم از  نیا .هستند یاصل یدرمانحمل از مراکز  ةآماد مختلف یها زماندر  کیهر

درنظر گرفته  مارانیب یینها یمقصدها، یاصل یدرمانمرکز  چند. استواسط  یامدادمرکز  نیتر کینزدتا  دهید حادثه

.استمتفاوت  تشیمصدومبا توجه به نوع  زینو مقصد هر مصدوم  اند شده

پژوهش روش

 مصاحبة روش از استفاده با مسئله مفروضات .است پذیرفته انجام تحلیلی روش اب و است کاربردی نوع از پژوهش این

 منظور به پیشنهادی مدل در ها تصمیم سازی بهینه به ژنتیک الگوریتم یک ةارائ با. اند هشد شناسایی خبرگان با عمقی

 از استفاده با و دیگر مدل دو ةارائ با سپس و اصلی درمانی مراکز به رسیدن در مصدومان انتظار زمان مجموع سازی کمینه

 زیر صورت بهحاضر  تحقیق دادن انجام های گام. شده است پرداخته پیشنهادی مدل اعتبارسنجی به سناریو تحلیل روش

:است

 ؛خبره افراد توسط مسئله مفروضات شناسایی :1 گام

 ؛مسئله هدف تابع و (گیری تصمیم متغیرهای) خروجی متغیرهای ،ورودی پارامترهای تعیین :2 گام

 ؛است درمانی مراکز به نحامجرو انتقال روش یک ةدهند نشان سناریو هر که مسئله برای سناریو سه تعریف :3 گام

 ؛Matlab افزار نرم در ها آن نویسی کد و سناریو هر در تصمیم سازی بهینه منظور به ژنتیک الگوریتم یک ةارائ :4 گام

 ؛ژنتیک الگوریتم توسط ها آن حل و مختلف تصادفی( مسائل) بحرانی شرایط از زیادی تعداد ایجاد :5 گام

 .(مصدومان انتقال روش) سناریو بهترین تعیین و سناریو هر در نتایج تحلیل و مقایسه :6 گام

 اورژانس و بحران مدیریت ةزمین در گانخبر هشت نفر از با عمقی ةمصاحب روش با ،تحقیق این دادن انجام منظور به

 شناسایی خروجی متغیرهای و ورودی پارامترهای 2 گام در سپس. (1 گام) شدند شناسایی مسئله مفروضات ،ها بیمارستان

 وسایل تعداد ،اصلی درمانی مراکز تعداد ،اولیه درمانی مراکز تعداد ،مصدومان تعداد پارامترهای ،پژوهش این در. شدند

 عنوان به اصلی و اولیه درمانی مراکز تا مصدومان رسیدن زمان ،امدادی وسایل ظرفیت ،هوایی و زمینی امدادی

 وسایل مسیریابی و ها آن حمل اولویت تعیین ،امدادی ةنقلی وسایل به مصدومان تخصیص ةنحو و ورودی پارامترهای

 درمانی مراکز به رسیدن در مصدومان انتظار زمان دنکر کمینه مسئله هدف تابع .هستند مسئله تصمیم متغیرهای نقلیه

 . است اصلی

 درمانی مراکز به مصدومان مستقیم انتقال اول سناریوی. است هشد گرفته درنظر مسئله برای سناریو سه ،سوم گام در

 بدون و زمینی امدادی ةنقلی وسایل با ها آن حمل و واسط امدادی مراکز به مصدومان مستقیم انتقال  دوم سناریوی ،اصلی

 انتقال رویکرد با درمانی مراکز به مصدومان ونقل حمل سیستم سوم سناریوی و اصلی درمانی مراکز سوی به اشتراک

1. Mutation
2. Crossover
3. Selection
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 و واسط امدادی مراکز به مستقیمطور  به اول ةمرحل در مصدومان ،رویکرد این در. است اشتراکی ونقل حمل و ای دومرحله

 یک ،4 گام در .شوند می منتقل اصلی درمانی مراکز به هوایی امداد از استفاده با و اشتراکی صورت به دوم ةمرحل در

 مصدومان رسیدن زمان محاسبات ةنحو ،سناریو هر به بسته) سناریو هر در ها تصمیم سازی بهینه منظور به ژنتیک الگوریتم

 سعی ،5 گام در .است هشد کدنویسی Matlab R2013a افزار نرم در و ارائه (دارد جزئی تفاوت اصلی درمانی مراکز به

 سطوح مسئله اساسی پارامترهای برای ،حالت این در. شود بررسی سناریو سه عملکرد مختلف شرایط در است هشد

 ،6 گام در. شود می ایجاد تصادفی ةمسئل 216 پارامترها این برای مختلف حالت ترکیب از و دوش می گرفته درنظر مختلفی

 هر نتایج 7 گام در ،درنهایت. شوند می حل پیشنهادی ژنتیک الگوریتم توسط مختلف سناریوهای تحت مسئله 216 این

 اجرا Intel Corei5, 2.6 GHz ةپردازند با کامپیوتر یکاز طریق  کامپیوتری های برنامه تمام. شود میتحلیل  سناریو

 . اند شده

 استفاده دارد متغیر ساختار با هایی کروموزوم که پویا ژنتیک الگوریتم از مسئله حل منظور به ،دش اشاره که گونه همان

 امدادی ةنقلی وسایل ةدهند نشان عمودی بعد. است دوبعدی شده ارائه ژنتیک الگوریتم رد کروموزوم ساختار .است شده

 از یکهر برای. است نقلیه وسایل توسط ها آن حمل ترتیب و یافتهتخصیص مصدومان ةدهند نشان افقی بعد و هوایی

 مصدومان ترتیب و تعداد ةدهند نشان ،آن عناصر ترتیب و طول که دارد وجود آرایه رشته یک امدادی ةنقلی وسایل

 شود، زیاد یا کم امدادی نقلیه ةوسیل یک به یافته تخصیص های مصدوم تعداد اگر. است نقلیه ةوسیل آن به یافته تخصیص

 معمولی ژنتیک های الگوریتم به نسبت پیشنهادی ژنتیک الگوریتم تمایز وجه. دوش می زیاد یا کم نیز متناظر ةرشت طول

 شده ارائه ژنتیک الگوریتم در که درصورتی است، ثابت ها کروموزوم طول معمولی ژنتیک های الگوریتم در که است این

 .است متغیر ها آن طول که است شده تشکیل رشته چند از کروموزوم

 مرکز دو و امدادی ةنقلی ةوسیل دو و واسط امدادی مرکز دو ،مصدوم پنج کنید فرض ،بیشتر توضیح منظور به

. است مصدوم سه حمل به قادر دوم ةنقلی ةوسیل و مصدوم دو حمل به قادر اول ةنقلی ةوسیل. داریم اصلی امدادرسانی

 منتقل 2 واسطة درمانی مرکز به باید 5 و 3 ،2 مصدومان و 1 واسطة درمانی مرکز به باید 4 و 1 مصدومان کنید فرض

  .است  1 جدول مطابق ها آن نهایی مقصد و واسط درمانی مراکز به مصدومان رسیدن زمان .شوند

 آن براساس که است مسئله برای موجه جواب یک ةکنند بیان ،شود می داده نشان 1 شکل در که کروموزومی ساختار

 در حمل اولویت. شوند حمل 2 ةنقلی ةوسیل توسط باید نیز 2 مصدوم و 1 ةنقلی ةوسیل از طریق باید 5 و 4 ،3 ،1 مصدومان

 شرح ژنتیک الگوریتم این عملگرهای و پارامترها سایر درادامه، .است  4 و 1 ،3 ،5  مصدومان با ترتیب به 1 ةنقلی ةوسیل

.شوند می داده
واسط امدادی مراکز به مصدومان رسیدن زمان .1 جدول

5 مصدوم4 مصدوم3 مصدوم2 مصدوم1 مصدوم

2 واسط مرکز1 واسط مرکز2 واسط مرکز2 واسط مرکز2 واسط مرکزواسط درمانی مرکز

105103035واسط مرکز به رسیدن زمان

1 اصلی مرکز2 اصلی مرکز1 اصلی مرکز1 اصلی مرکز2 اصلی مرکزیینها مقصد

1 هوایی ةنقلی ةوسیل4135

2 هوایی ةنقلی ةوسیل2

پیشنهادی ژنتیک الگوریتم در کروموزوم ساختار. 1 شکل
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 بندی دسته الگوریتم براساس آن مختلف های محموله به نقلیه ةوسیل هر به یافته تخصیص مصدومان بندی دسته نحوة

 باشد، داشته را لازم ظرفیت مصدوم حمل برای باید امدادی ةوسیل اینکه ضمن الگوریتم این طبق. دگیر می انجام

 ،شرط دو این از هریک برقرارنبودن درصورت. باشند مقصدهم حتماً باید گیرند می قرار محموله یک در که یمصدومان

 . کند می حرکت نهایی مقصد سمت به امدادی ةوسیل و شود می بسته محموله

 به 2 واسط مرکز از  و محموله یک در 1 ةنقلی ةوسیل از طریق 3 و 5 ةشمار مصدومان ،1 شکل مثال در ترتیب این به

 مرکز به دیگر ای همحمول در را 4 و 1 ةشمار مصدومان امدادی ةوسیل این سپس. شوند می منتقل 1 اصلی درمانی مرکز

 منتقل 1 اصلی مرکز به 2 واسط مرکز از را 3 و 5 انمصدوم ابتدا وسیله این ،حالت این در. کند می منتقل 2 اصلی درمانی

 ورود  می 1 واسط مرکز سمت بهبعد  وکند  می بارگذاری را 1 مصدوم 2 واسط مرکز به بازگشت با سپس وکند  می

 مرکز از را 2 مصدوم نیز 2 امدادی ةنقلی ةوسیل. کند می حمل 2 اصلی درمانی مرکز به و کند می بارگذاری را 4 مصدوم

 درمانی مراکز در مصدومان بودن آماده های زمان بودن معلوم به توجه با. کند می حمل 1 اصلی درمانی مرکز به 2 واسط

 به مصدومان تمام تحویل زمان توان می ،اصلی درمانی مراکز با و یکدیگر با واسط درمانی مراکز بین فواصل و واسط

  .دکر محاسبه راحتی به را اصلی درمانی مراکز

)TTMax( برابر نیز کروموزوم هر برای شایستگی ابعت  ،که است T کروموزوم هدف تابع مقدار ةدهند نشان 

 جمعیت های کروموزوم بین در T مقدار حداکثر بیانگر TMax و آید می دست به کروموزوم بندی زمان از و است مربوطه

 عملگر در .شود می استفاده 2تعویض و 1وارونگی جهش عملگرهای از جهش ملع دادن انجام منظور به .است فعلی

. دشو می تعویض ها آن بین مصدومان توالی و دوش می انتخاب تصادف به هوایی امدادی ةنقلی ةوسیل از مصدوم دو وارونگی

 یکدیگر با دو آن جای و انتخاب تصادف به مختلف هوایی امدادی ةنقلی ةوسیل دو از مصدوم دو نیز تعویض عملگر در

 و شود می مصدومان توالی در تغییر موجبفقط  وارونگی عملگر که است این دوم عملگر از استفاده علت. شود می تعویض

 .  است شده هاستفاد تغییر این ایجادمنظور  به جایی هجاب عملگر از ،بنابراین؛ دهد نمی تغییر را مصدومان تخصیص

 سپس. شوند می مرتب نزولی ترتیب به شان شایستگی تابع براساس ها زوموکروم این ابتدا بعدی جمعیت انتخاب برای

 منتقل بعد نسل به مستقیم طور به 3گرایی نخبه روش براساس دارند، را هدف تابع مقدار بهترین که ها کروموزوم از تعدادی

 روش به که هایی کروموزوم تعداد. شوند می منتقل بعد نسل به4 رولت چرخ روش براساس نیز ها کروموزوم سایر. شوند می

 و است الگوریتم پارامترهای ءجز درصد این. است اولیه جمعیت ةانداز از درصدی ،شوند می قلتمن بعد نسل به گرایی نخبه

 ها کروموزوم شایستگی تابع مقدار بهترین اگر که است صورت بدین الگوریتم برای توقف معیار. شود می داده نشان best با

 termination پارامتر از طریق متوالی تکرارهای این تعداد. رسد می پایان به الگوریتم ،نیابد بهبودی متوالی نسل چند در

 .دشو می مشخص

 

 ها یافته و بحث

 جهش، نرخ برای 05/0 ،جمعیت ةانداز پارامتر برای 100 مقادیر شد مشخص تجربی صورت به و متعدد اجراهای از پس

 در خوب تقریباً های جواب به termination پارامتر برای 50 و best پارامتر برای 5/0 رولت، چرخ انتخاب برای 5/0

 بالا، چون سطوحی ها آن از برخی برای که دارد مختلفی پارامترهای بررسی مورد ةمسئل. شوند می منجر معقول حل زمان

 مصدومان، تعداد .1: از اند عبارت دسته هفت این. اند شده تقسیم دسته هفت به و است شده گرفته درنظر متوسط و پایین
                                                                                                                                                                          
1. Reverse operator 
2. Swap operator 
3. Elitism 
4. Roulette wheel 
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 ،واسط درمانی مراکز به مصدوم رسیدن زمان .4 ،هوایی امدادی ةنقلی وسایل تعداد .3 ،واسط درمانی مراکز تعداد .2

 مراکز تعداد .7 و نقلیه وسایل ظرفیت .6 ،(اصلی درمانی مراکز و واسط درمانی مراکز ،دیده حادثه نقاط بین) فواصل .5

 .اصلی درمانی

 بالا و متوسط ،پایین سطح سه نقلیه وسایل تعداد و واسطه درمانی مراکز تعداد ،مصدومان تعداد پارامترهای برای

. است  شده گرفته درنظر 100 و 50 ،10 برابر ترتیب به مصدومان تعداد پارامتر برای سطوح این. است شده هگرفت درنظر

 صورت به واسط درمانی مراکز تعداد ،پایین سطح در. است شده لحاظ سطح سه نیز واسطه درمانی مراکز تعداد برای

 ]15,11U[ و ]10,6U[ یکنواخت های توزیع از ترتیب به بالا و متوسط سطوح در و ]5,1U[ یکنواخت توزیع از تصادفی

 یکنواخت های توزیع از ترتیب به امدادی ةنقلی وسایل تعداد پارامتر برای بالا و متوسط ،پایین سطوح. شود می تعیین

]5,1U[، ]10,6U[ و ]15,11U[ و واسط درمانی مراکز تا دیده حادثه نقاط بین) فواصل پارامتر برای. شود می تعیین 

. است شده گرفته درنظر ]30,21U[ و ]20,1U[ یکنواخت توزیع دو نیز (اصلی درمانی مراکز تا واسط درمانی مراکز فاصلة

 فقط پارامترها سایر برای .است شده لحاظ ]10,7U[ و ]6,3U[ یکنواخت توزیع دو اصلی درمانی مراکز تعداد پارامتر برای

 خرابی احتمال که بحرانی شرایط در اینکه به توجه با سرعت پارامتر درمورد. است گرفتهقرار  نظر مد متوسط سطح یک

 10 هوایی امدادی ةنقلی وسایل سرعت دارد، وجود... و شهر در ومرج هرج ناخواسته، های ترافیک ،شهری های زیرساخت

 صورت به امدادی نقلیه وسیلة هر حمل ظرفیت. است شده گرفته درنظر واحد 1 زمینی امدادی ةنقلی وسایل سرعت و واحد

 آید می دست به مسئله 216 پارامترها برای حالات این ترکیب از .است شده انتخاب ]4,2U[ یکنواخت توزیع از تصادفی

 سناریو سه با پیشنهادی الگوریتم از طریق ها آن ،مسئله 216 این تصادفی ایجاد از پس(. 3*3*3*2*2*2*1*1*1)

 نامدادرسا از طریق) خودش مصدوم ره که معناست این به مصدومان مستقیم انتقال همان یا اول سناریوی. اند شده حل

 سناریوی. (الف ،2 شکل) کند مراجعه اصلی درمانی مراکز به واسطه درمانی مراکز به مراجعه بدون و...(  یا اطرافیان یا

 این با ،کند می اصلی درمانی مراکز به مصدومان انتقال به اقدام مرحله دو در پژوهش این پیشنهادی مدل مانند دوم

 واسطه درمانی مراکز به زمینی ةنقلی ةوسیل با مصدوم عنیی ؛شود نمی استفاده هوایی و اشتراکی ونقل حمل از که تفاوت

 مصدومان حضور و مرکز آن در موجود زمینی امدادی ةنقلی وسایل ظرفیت به توجه با نیز آنجا از و دنک می مراجعه

 این پیشنهادی مدل سوم سناریوی. (ب ،2 شکل) شود می اعزام غیراشتراکی صورت به اصلی درمانی مراکز به مقصد هم

 توسط ها آن اشتراکی حمل سپس و واسط درمانی مراکز به مصدومان ای دومرحله انتقال شامل که است پژوهش

 .(ج ،2 شکل) است هوایی ونقل حمل تجهیزات

(ج)(ب)(الف)

 اصلی درمانی مراکز مصدومان اولیة موقعیت

 زمینی نقلیة وسایل توسطمصدومان  انتقال واسطه درمانی مراکز

 وسیله از استفاده بامصدومان  انتقال مسیر
 امدادی ةنقلی وسایل با واسطه سایت توسط ای دومرحله انتقال (ب ،مصدومان مستقیم انتقال( الف های حالت ةمقایس. 2 شکل (ج شکل) هوایی نقلیة

 اشتراکی ونقل حمل و هوایی امدادی ةنقلی وسایل با واسطه سایت توسط ای دومرحله انتقال (ج ،زمینی
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 زمان میانگین ،جدول این در. دشو مقایسه می ایجادشده تصادفی ةمسئل 216 ازای به سناریو هر نتایج ،2 جدولدر 

 داده نشان مسئله پارامترهای برای مختلف حالات ازای به و سناریو هر در ،اصلی درمانی مراکز به مصدومان تحویل

.است حالات تمام درپژوهش  این پیشنهادی سناریوی برتری دهندة نشان نتایج .شود می

مختلف تصادفی مسائل حالات در مختلف سناریوهای ةمقایس .2 جدول

1050100مصدومان تعداد

31421491129923اول سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

900813125683دوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

268504624سوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

3 حالت2 حالت 1 حالتواسطه درمانی مراکز تعداد

160651582816083اول سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

15250113488116دوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

459474463سوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

3 حالت2 حالت 1 حالتنقلیه وسایل تعداد

157411601416221اول سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

104841157712654دوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

204464727سوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

1 حالتاولیه درمانی مرکز تا مصدومان رسیدن زمان

2 حالت
2 حالت

1558916396اول سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

1145511688دوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

456474سوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

2 حالت1 حالتاصلی درمانی مرکز تا اولیه درمانی مرکز فاصلة

---- ----اول سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

1069612447دوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

413518سوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

2 حالت1 حالتاصلی درمانی مراکز تعداد

1604015945اول سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

1135711786دوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

446485سوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

لئمسا کل

15992اول سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

11572دوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

466سوم سناریوی در مقصد به رسیدن زمان میانگین

 تعداد افزایش با ،سناریو سه هر تحت دهد می نشان مصدومان تعداد روی ایجادشده بحرانی شرایط افراز نتایج

 افزایش ها آن مصدومیت نوع با متناسب اصلی درمانی مراکز به رسیدن برای مصدومان انتظار زمان مجموع مصدومان

 در را بهتری بسیار نتایج تحقیق این پیشنهادی سناریوی ،مصدومان تعداد روی افراز در اینکه ترمهم ةمسئل. است یافته

 تحت واسطه درمانی مراکز تعداد روی بحرانی شرایط افراز نتایج. است داشته پی در بالا و متوسط ،پایین سطح سه هر

 برای مصدومان انتظار زمان مجموع واسطه درمانی مراکز تعداد افزایش با اول سناریوی در دهد می نشان سناریو سه
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 مفروضات به توجه با که است نداشته محسوسی تغییر ها آن مصدومیت نوع با متناسب اصلی درمانی مراکز به رسیدن

 در افراز این در. است طبیعی امری سناریو این در واسطه درمانی مراکز نداشتنوجود یا داشتنوجود بودن تأثیر بی و مسئله

 سناریوی در اما ،شود می مشاهده انتظار زمان در چشمگیری کاهش واسطه درمانی مراکز تعداد افزایش با دوم سناریوی

 نتیجهدر و سوم سناریوی در ونقل حمل بالای سرعت از ناشی ممکن است که شود نمی مشاهده چشمگیری تغییرات سوم

 مرکز به مصدومان رسیدن تا اولیه درمانی مراکز در مصدومان تجمع تا هوایی امدادی ةنقلی ةوسیل انتظار بالای زمان

 سطح سه هر در تحقیق این پیشنهادی سناریوی نتایج بین چشمگیر یاختلاف نیز حالت این در دهد می نشان نتایج. باشد

 مشاهده نیز نقلیه وسایل تعداد روی گرفته انجام افراز در. دارد وجود دیگر سناریوی دو به نسبت بالا و متوسط ،پایین

 روی افراز در .است داده ارائه دیگر سناریوی دو به نسبت را بهتری نتایج تحقیق پیشنهادی سناریوی که شود می

 انتظار های زمان پارامتر، این افزایش با رفت می انتظار که گونه همان ،اولیه درمانی مراکز تا مصدومان رسیدن زمان مدت

 و پایین سطح دو هر در را بهتری بسیار های جواب تحقیق این پیشنهادی سناریوی نیز حالت این در. اند یافته افزایش نیز

 افزایش با رفت می انتظار که گونه همان نیز اصلی درمانی مراکز تا اولیه درمانی مراکز ةفاصل افراز در. است داده ارائه بالا

 های جواب تحقیق این پیشنهادی سناریوی نیز حالت این در. است یافته افزایش نیز انتظار های زمان میانگین فاصله این

 پیشنهادی سناریوی نیز اصلی درمانی مراکز تعداد روی افراز در. است داده دست به بالا و پایین سطح دو هر در را بهتری

 با سوم سناریوی ،شود می مشاهده مسائل کل میانگین در که گونه همان. است داده ارائه را بهتری های جواب تحقیق این

 سناریوی شده بررسی حالات ةهم در ،همچنین .است داده ارائه دیگر سناریوی دو از بهتری های جواب چشمگیر یاختلاف

 به نسبت را بهتری نتایج دوم، ةمرحل در هوایی امدادی ةنقلی وسایل از استفاده با ای دومرحله اشتراکی ونقل حمل

 . است داده ارائه دیگر سناریوهای

گیری نتیجه

 سیستم از استفاده رویکرد دو با اصلی درمانی مراکز به رسیدن برای مصدومان انتظار زمان کاهش ةنحو ،تحقیق این در

 متغیرهای و ورودی پارامترهای و مسئله مفروضات ابتدا ،منظور این به. شد بررسی ای دومرحله انتقال و اشتراکی ونقل حمل

 مراکز به مصدومان مستقیم انتقال اول سناریوی. شد گرفته درنظر مسئله برای سناریو سه سپس. شدند شناسایی خروجی

 زمینی امدادی ةنقلی وسایل با ها آن حمل و واسط امدادی مراکز به مصدومان مستقیم انتقال دوم سناریوی ،اصلی درمانی

 انتقال سیستم یک شامل -پژوهش پیشنهادی مدل یعنی -سوم سناریوی و اصلی درمانی مراکز سوی به اشتراک بدون و

 در مصدومان ،رویکرد این در. است اشتراکی ونقل حمل و هوایی امدادی وسایل با درمانی مراکز به مصدومان ای دومرحله

 مراکز به هوایی امداد از استفاده با و اشتراکی صورت به دوم ةمرحل در و واسط امدادی مراکز به مستقیمطور  به اول ةمرحل

 عملکردو  شد ارائه سناریو هر در ها تصمیم سازی بهینهمنظور  به ژنتیک الگوریتم یک سپس. شوند می منتقل اصلی درمانی

 مدل ةمقایس نتایج. شد بررسی سناریو سه هر تحت ها آن حل و متنوع تصادفی ةمسئل 216 تولید با سناریو سه این

 زمان کاهش در پیشنهادی مدل برتری دهندة نشان امدادی مراکز به مصدومان انتقال در دیگر سناریوی دو با پیشنهادی

 و ای دومرحله انتقال و اشتراکی ونقل حمل از همزمان استفادة دادند نشان نتایج ،این بر علاوه. است مصدومان انتظار

 و تقاضا با متناسب هوایی امدادی وسایل صحیح ریزی برنامه ،واسطه درمانی مراکز تعداد افزایش نظیر عواملی همچنین

 کاهش موجب مدل این در( یک مرحله انتقال) واسطه درمانی مراکز تا مصدومان رسیدن های زمان کاهش همچنین

 اینکه بر علاوه دوم و اول سناریوی .دوش می اصلی درمانی مراکز به رسیدن برای مصدومان انتظار زمان مدت مجموع

 ونقل حمل از استفاده بدون. ندارند نیز صحیح ونقل حمل سیستم ،هستند زمینی امدادی وسایل از استفاده ضعف دارای
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 از هایی هزینه متحمل ناخواسته طور به د،وش می ها محموله تحویل در فراوان تأخیر دچار اینکه بر علاوه سیستم اشتراکی

 هدف ،طبیعی بلایای در اضطرار شرایط وقوع هنگام که تشدا توجه نکته این به باید. شود می نیز جانی و مالی جنس

 های سیستم هدف ترین مهم. است خود اهداف درمجموع و هزینه زمان، در بهینه محدودة در فعالیت کارا سیستم یک

 ریزی برنامه با ،بنابراین ؛کند می پیدا دوچندان اهمیت زمان زمینه این در و ستها انسان جان نجات شک نیز بی امدادی

. یابد می نجات بیشتری های انسان جان است، امداد لجستیک های زیرمجموعه از یکی که امدادی ونقل حمل صحیح

 سیستم یک صحیح سازی پیاده بعدی گام در و امدادی واسط مراکز صحیح یابی مکان با اول گام در شود می پیشنهاد

 نکته این به توجه .شود داده کاهش ها آن نهایی مقاصد به رسیدن برای مصدومان انتظار زمان ،کارا اشتراکی ونقل حمل

 با ،بنابراین ؛است نهفته زمان دل در امدادی ونقل حمل سیستم به تحمیلی های هزینه از بسیاری کهاست  نیز ضروری

  .کرد جلوگیری معنوی و مادی های هزینه از بخشی از توان می ونقل حمل سیستم یک جریان زمان کاهش

 حمل رویکرد با و درمان مراکز به انمصدوم انتقال ای دومرحله رویکرد شود می پیشنهاد تحقیق این نتایج به توجه با

 مرکز یک و شود سازی پیاده واقعی صورت به امدادی مراکز در مصدومان انتقال سیستم یک عنوان به اشتراکی

 سپس. شود اعلام مرکز آن به مصدومان اطلاعات تا شود ایجاد انمصدوم انتقال نحوة ریزی برنامه برای گیری تصمیم

 سیستم. شود اعلام ها آن به نقلیه وسایل حمل برنامة ،دهد می ارائه پیشنهادی ژنتیک الگوریتم که تصمیماتی براساس

 ،حمل های زمان در قطعیت عدم درنظرگرفتن یا اوضاع وخامت با متناسب مصدومان برای حمل اولویت درنظرگرفتن

 یا واسطه درمانی مراکز در رسانی خدمت اولویت تعیین ،علاوه به. شوند محسوب می آتی تحقیقات برای هایی زمینه

 برای دیگری های زمینه اصلی درمانی مراکز به رسیدن زمان کردن حداقل برای اولیه درمانی مراکز ةبهین یابی مکان

 .هستند آتی تحقیقات

 

 منابع
در  نیمصدومو نقاط انتقال  لاتیتسهچندگانه  یابیمکان، 1394، یعاملجبل  دیسع محمد و یل،عیریام یبزرگ ،میکر آراسته، .1

 .31 -21، صص 1 ةشمارآن، سال دوازدهم،  یکاربردهاو  اتیعملدر  قیتحق ةمجل، زمان بحران

 . 116 -110صص  سمت، انتشارات نژاد، یگودرز شاپور و یمیمق میابراه ةترجم ،یطیمح مخاطرات، 1382 ،تیک ،تیاسم .2

کاهش تلفات بعد از زلزله در ابعاد  یبرا یامدادرسان کیلجستمدل ، 1392 ،یقره رضایعل و باسع ،یفیس، یرتضم ،یاحمد .3

  .64 -51 صص ،2 ةشمار بحران، تیریمد یپژوهش-یعلم ةدوفصلنام ،یواقعبزرگ  اریبس

شهر تهران  کلان یاضطرار ونقل حملشبکه  تیریمد یسازنهیبه، 1394 ،ینجار رضایعل و هنازش ،ینوروز ،یجتبم ،یریام .4

  .157 -143 ، صص1 ةشمار هفتم، و ة چهلدور ،یانسان یایجغراف یها پژوهش ،یپژوه ندهیآ کردیروبا  یعیطبپس از سوانح 

 یامکان یزیر برنامه کردیرو کی ةارائ، 1389 ،راد یمیکر ایزکر و یهدم ،یدریح ،دیمحمدسع ،یعاملجبل  ،یلع ،یریام یبزرگ .5

 .96 -83 صص ،25 ةشمار فردا، تیریمد یپژوهش یعلم ةینشر ،بشردوستانه کیلجست یمدلساز جهت هدفه تک

و  رعاملیغپدافند ، 1394 ،یکرم محمدرضاو  حمدرئوففر، م یدریح ،آرزو ،یشفاعت ،ومرثیک ،یملک ،حمدرضام ،یپورمحمد .6

بر  دیکأتبا  یشهر داریپا تیامنتوسعه و  ینگر ندهیآدر  دیجد یکردیروچندمنظوره:  یها یکاربر جادیاضرورت 

  .231 -209 ، صص2 ة، شمارهفتم و ة چهلدور ،یانسان یایجغراف یها پژوهش ،زیتبرشهر  یزیخ زلزله

مسائل  یبراچندهدفه  یامکان یزیر برنامهمدل  ةارائ ،1390 ،یدریح یمهدو  یلع ،یریام یبزرگ ،دیمحمدسع ،یعامل جبل .7

 . 76 -66، صص 1 ةشمار، 22 دورة ،دیتول تیریمدو  عیصنا یمهندس یالملل نیب ةینشر، امداد کیلجست

 تیاهمو  گاهیجابه زلزله و  ییپاسخگوجهت  کپارچهی یمدل ةئارا، 1393 ،یعشق کوروش و اسانس ،یعشق ،یهدم ،ینجف .8

 . 19 -8 ، صص36 ةشمار ،سومسال  ،نیتأم ةریزنجو  کیلجست یتخصص یعلم ةماهنام، در آن کیلجست



551 جغرافیایی مختلف نقاط از طبیعی بلایای وقوع هنگام مصدومان انتقال کیفیت بهبود

9. Ahmadi, M., Seifi, A. and Gharahi, A., 2013, Relief logestic model in real large scale for die
reduction after earthquake, Journal of Emergency Management, Vol. 2, No. 2, PP. 51-64. (In

Persian)

10. Arasteh, K., Bozorgi Amiri, A. and Jabal Ameli, M., 2015, Multi facilities and injured transfer
points locating in crisis, Journal of Operation Researches in ITS Applications, Vol. 12, No. 1, PP.
21- 31. (In Persian)

11. Amiri, M., Noruzi, Sh. and Najari, A., 2015, Optimization of Emergency Transportation Network
Management of Tehran Metropolis after Natural Hazards with Future Research Approach,
Human Geography Research Quarterly, Vol. 47, No. 1, PP. 143- 157. (In Persian)

12. Barbarosolu, G., Ozdamar, L. and Cevik, A., 2002, An interactive approach for hierarchical
analysis of helicopter logistics in disaster relief operations, European Journal of Operational
Research, Vol. 140, No. 1, PP. 118- 133.

13. Berman, O. and Huang, R., 2004, The mini-sum collection depots location problem with multiple
facilities on networks, Journal of Operational Research Society, No. 55, PP. 769– 779.

14. Bozorgi Amiri, A., Jabal Ameli, M., Heidari, M. and Karimi-Rad, Z., 2010, A humanitarian lo
model to minimize losses aftermath of an earthquake in large-scale and actual size, Modiriate
Farda Journal, No. 25, PP. 83- 96. (In Persian)

15. Douglas, L., 1997, Logistics for Disaster Relief, IIE Solutions, PP. 26- 29.
16. Esmit, K., 2003, Environmental Hazards, Translated by: Moghimi, E., Gudarzinejad, Sh., Samt

Publication, PP. 110- 116. (In Persian)

17. Furuta, T. and Tanaka, K., 2013, Minisum and Minimax Location Models For Helicopter
EmergencyMedical Service Systems, The Operations Research Society of Japan, Vol.56, No. 3, PP.
221- 242.

18. Garey, M. R., Johnson, D. S. and Sethi, R., 1976, The complexity of flow shop and job shop
scheduling, Mathematics of Operation Research, Vol. 1, No. 2, PP. 117– 129.

19. Gong, Q. and Batta, R., 2007, Allocation and reallocation of ambulances to casualty clusters in
disaster relief operation, IIE Transactions (Institute of Industrial Engineers) Vol. 39, No.1, PP. 27-
39.

20. Hale, T. and Moberg, C. R., 2005, Improving supply chain disaster preparedness: A decision
process for secure site location, International Journal of Physical Distribution & Logistics
Management, Vol. 35, No. 3, PP. 195- 207.

21. Holland, J., Goldberg, D. and Booker, L., 1989, Classifier systems and genetic algorithms, Artificial
Intelligence, Vol. 40, No. 1-3, PP. 235– 282.

22. Jabal Ameli, M., Bozorgi Amiri, A. and Heidari, M., 2011, A Multi-Objective Possibilistic
Programming Model for Relief Logistics Problem, International Journal Of Industrial Engineering
And Production Management, Vol. 22, No. 1, PP. 66- 76. (In Persian)

23. Najafi, M., Eshghi, S. and Eshghi, K., 2014, An intergrated model for responsing to earthquake
and the importance of logistics in it, Scientific Monthly Newsletter of Logistics & Supply Chain,
Vol. 3, No. 36, PP. 8- 19. (In Persian)

24. Overstreet, R. E. et al., 2011, Research in humanitarian logistics, Journal of Humanitarian Logistics
and Supply Chain Management, Vol. 1, No. 2, PP. 114- 131.

25. Purmohammadi, M., Maleki, K., Shafaati, A., Heidarifar, M. and Karami, M., 2015, New look at the
future of passive defense and multipurpose uses: New approach in urban sustainable
development and security with emphasis on earthquake susceptibility of Tabriz city, Human
Geography Research Quarterly, Vol. 47, No. 2, PP. 209- 231. (In Persian)

26. Yi, W. and Ozdamar , L., 2007, A dynamic logistics coordination model for evacuation and
support in disaster response activities, European Journal of Operational Research, Vol. 179, No. 3,
PP. 1177- 1193.

27. Ozdamar, L., Ekinci , E. and Kkyazici, B., 2004, Emergency logistics planning in natural disasters,
Annals of Operations Research, Vol. 129, No. 1, PP. 217- 245.




