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ساز، تأمين برخي اقلام كه ارتباط مستقيم با زندگي در زمان وقوع بلاياي طبيعي و انسان: چكيده
هاي عرضه با اختلالات بسياري در  در جهان واقعي سيستم. ها دارند، از اهميت بالايي برخوردارندانسان

شود و اهميت  موقع مي رو هستند و از كار افتادن تسهيلات منجر به عدم تأمين به تسهيلات خود روبه
يابي  در اين مقاله، مدلي چندهدفه براي مكان .شود اين موضوع در سيستم تأمين خون بيشتر آشكار مي

. شده است ها ارائهآوري خون و تخصيص اهداكنندگان خون به اين مكانتسهيلات موقت جهت جمع
اهداف مدل شامل كمينه كردن بيشترين مقدار كمبود در مراكز خون در بدترين حالت وقوع اختلالات 

. باشد ا در بدترين حالت وقوع اختلالات در تسهيلات ميه در تسهيلات و نيز كمينه كردن مجموع هزينه
جهت نشان دادن كاربردپذيري مدل پيشنهادي، مسئله با روش محدوديت اپسيلون بر روي مثال عددي 

 وتحليل شده است حل و تجزيه
 .سازي چندهدفه تخصيص، بهينه-يابي هاي تأمين خون، مكانسيستم: هاي كليدي واژه

 .50B90و  10N46 ):2010(ي رياضي بند رده

 مقدمه -1
وقوع حوادث غيرمترقبه نظير سيل و زلزله، باعث ايجاد تغييرات ناگهاني در تقاضاي برخي از 

. ها ارتباط مستقيم دارند شود؛ كه با جان و سلامتي انسان ويژه كالاهايي نظير خون مي كالاها به
گويي به اين تقاضاها را در اولويت كار خود  بايست پاسخ اين كالاها مي تأميننتيجه سيستم  در
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 صورت قابلبه در هنگام وقوع حوادث غيرمترقبه سطح تقاضاي خون  به طور قطع. قرار دهد
خون در  تأمينبنابراين در هنگام وقوع حادثه، سيستم عرضه و . يابد اي افزايش مي ملاحظه
 .ي وظيفه خود را انجام دهندبايست به شكل كاراي ميكشورها

گويي به تقاضاي كالا  سازي پاسخ براي بهينه هاي تحقيق در عمليات را بسياري از مطالعات مدل
سازي و توزيع اين اقلام  آوري، ذخيره و مواد اضطراري در مواقع عادي و اضطراري جهت جمع

. دهد ار را نشان ميفرآيند عرضه خون در مواقع اضطر) 1( شكل. اند موردتوجه قرار داده
بنابراين . هاي زماني مختلف، متفاوت است در مواقع اضطرار، تقاضاي خون در بازه كه ازآنجايي

علاوه بر . است جايي فرض شده جابه آوري خون قابلدر مدل پيشنهادي، تسهيلات موقت جمع
وقت در ت مجايي و انتقال تسهيلا جابه بايست اين نكته را موردتوجه قرار داد؛ كه اين مي

 . زا استهاي مختلف نيز هزينه دوره

هثداح عوقو اضاقت نيمخت بسك حرط يسرزاب تامادقا عيزوت هريخذ

 
 فرآيند عرضه خون در مواقع اضطرار: 1شكل 

تصميم خواهد گرفت كه اهداكنندگان براي اهداي  مسئلهمدل با توجه به اطلاعات ورودي 
شده از تسهيلات موقت  آوري همچنين خون جمع. خون به كدام تسهيل موقت مراجعه كنند

بايست هزينه انتقال  بنابراين مي. به مراكز خون منتقل شود ها آزمايشبايست براي انجام  مي
اين، اگر اهداكنندگان بتوانند برعلاوه . ه مراكز خون كمينه شودخون از تسهيلات موقت ب

صورت مستقيم به مراكز خون جهت اهداي خون مراجعه كنند، هزينه انتقال واحدهاي خون  به
بنابراين در مدل پيشنهادي امكان اينكه . تسهيلات موقت به مراكز خون حذف خواهد شد از

 . شده استگرفته صورت مستقيم به مراكز خون مراجعه نمايند نيز در نظر  اهداكنندگان به

اثر حوادث طبيعي  در تسهيلات خود در هاي عرضه با اختلالات بسياري در جهان واقعي سيستم
رو هستند كه وجود اين اختلالات تأثير بسيار زيادي روي عملكرد  ها روبهيا توسط انسان

رستي د شود كه تسهيلات نتوانند وظايف خود را به اين اختلالات باعث مي. گذارد سيستم مي
هاي سيستم  طوركلي باعث ازكارافتادن تسهيل درنتيجه منجر به افزايش هزينه انجام دهند يا به

هاي مقابله با اين اختلالات طراحي تسهيلات داراي  شود يكي از روش به لحاظ اقتصادي مي
 .]1 [قابليت اطمينان است

آوري خون و  تسهيلات جمعويژه  يابي تسهيلات سلامت به مكان يدرزمينهشده  مطالعات انجام
اند،  يابي تسهيلات پويا تاكنون فرض وقوع اختلال در تسهيلات را در نظر نگرفته همچنين مكان
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ها و همچنين منجر  گويي آن كه وقوع اختلال در اين نوع تسهيلات منجر به عدم پاسخ درحالي
گونه  سازي اين ين، مدلبنابرا. شود ها مي به كاهش كارايي و دقت نتايج حاصل از اين نوع مدل

هاي  نسبت به ساير مدل تري اعتمادمسائل تحت شرايط اختلال منجر به ايجاد نتايج قابليت 
 .گيرند يابي تسهيلات در نظر نمي شود؛ كه اين فرض را در مكان يابي مي مكان

آوري خون تحت  يابي تخصيص تسهيلات پوياي اضطراري جهت جمع مكان مسئلهاين مقاله 
اهداف اصلي مدل پيشنهادي شامل . دهد ررسي قرار ميب ختلالات در تسهيلات را موردوجود ا
مقدار كمبود خون در مراكز خون بدترين حالت وقوع اختلالات در  سازي بيشينه كمينه

ها در بدترين حالت وقوع اختلالات در تسهيلات  تسهيلات و كمينه كردن مجموع هزينه
 :اند از هاي اين مقاله عبارت ريترين نوآو ازجمله مهم. باشد مي

آوري خون و  يابي تسهيلات جمع فرض وقوع اختلالات در مكان در نظر گرفتن )1
 يابي تسهيلات پويا؛ مكان

شوند و همچنين عدم  در نظر گرفتن عدم جابجايي تسهيلاتي كه دچار اختلال مي )2
 تخصيص اهداكنندگان به تسهيلات داراي اختلال؛

ها  دار كمبود در مراكز خون و كمينه كردن مجموع هزينهكمينه كردن بيشترين مق )3
 در بدترين حالت وقوع اختلال در تسهيلات؛

اهدا خون به ديگر تسهيلات در صورت وقوع اختلال  هاي كانديد براي تخصيص مكان )4
 .در تسهيلات

، مروري بر ادبيات موضوع بيان 2در بخش . دهي شده است صورت زير سازمان ادامه مقاله به
يابي و تخصيص مراكز  اي دو هدفه براي مكان، مدل رياضي پوياي چند دوره3در بخش . شود يم

، رويكرد پيشنهادي 4بخش . شود آوري خون تحت وقوع اختلالات در تسهيلات تشريح ميجمع
، جهت اعتبارسنجي مدل و روش حل 5در بخش . شود چندهدفه ارائه مي مسئلهجهت حل 

و . شود با يك مثال عددي حل و تحليل حساسيت آن بيان مي هشد ارائهپيشنهادي، مدل 
 .شود مي  براي تحقيقات آتي ارائه هايي پيشنهادگيري و  ، نتيجه6درنهايت بخش

 مروري بر ادبيات -2
در اين . كنيم بيان مي عرضه خون در مواقع اضطرار را ي شده درزمينه در ابتدا مطالعات انجام

همكاران مطالعاتي را بر روي سيستم مديريت خون كشورهاي و همچنين لي و  زمينه، ژو
اي براي  مدل سه مرحله ساهين و همكارانش يك. ]2[متحده و آمريكا انجام دادند  ايالات
ها دو سطح  آن. اي براي صليب سرخ تركيه ارائه دادند يابي تسهيلات خون در سطح منطقه مكان

اي و  اند كه سطح اول شامل مراكز خون منطقه سلسله مراتبي را براي مسئله در نظر گرفته
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. باشد آوري خون مي موقت جمع هاي خون و تسهيلات سطح دوم شامل مراكز خون، ايستگاه
اي و تخصيص مراكز خون  مراكز خون منطقه يابي اي شامل مكان مرحله اول از مدل سه مرحله

ترين  دوم شامل تعيين كماي و تخصيص نقاط تقاضا به مراكز خون، مرحله  به مراكز منطقه
درنهايت در مرحله سوم با  و باشد هاي خون جهت پوشش تمامي نقاط تقاضا مي تعداد ايستگاه

آوري خون در هر  ريزي عدد صحيح تعداد تسهيلات سيار جمع استفاده از يك مدل برنامه
 ريزي رياضي چندهدفه ارائه يك مدل برنامه لستين و سارو .]3 [شود منطقه مشخص مي

يابي  يابي گسسته و روش مركز جاذبه مكان كردند، اين مدل تركيبي از مدل پوششي مكان
اي شامل واحدهاي  سيستم بانك خون منطقه ناگوراني و معصومي يك. ]4[پيوسته بود

سازي و توزيع خون را  آوري خون مراكز آزمايشگاهي و فرآوري خون، تسهيلات ذخيره جمع
سازي ريسك عرضه و  دل چندهدفه شامل اهداف كمينهيك م و موردتوجه قرار دادند

هاي جانبي در برخي اتصالات زنجيره  كمبود خون در برابر تقاضا و ريسك سازي هزينه كمينه
هاي چند  يابي دو هدفه را براي شبكه يك مدل مكان آروان و همكاران. ]5 [تأمين ارائه دادند

ن زنجيره تأمين خون شامل نقاط اهداي اجزاي مختلف اي. محصولي تأمين خون ارائه دادند
هاي  ها و كلينيك هاي فرآوري خون، مراكز خون و نقاط تقاضا شامل بيمارستان خون، آزمايشگاه

در اين مدل امكان وجود ضايعات خوني، تجزيه محصولات خون در . باشد نيازمند به خون مي
اهداف مدل شامل . نظر گرفته شدوانتقال خون بين نقاط تقاضا نيز در  آزمايشگاه و امكان نقل

مانده در شبكه جهت كاهش  ها و كمينه كردن ميزان خون باقي كمينه كردن مجموع هزينه
  .]6[ومير افراد متقاضي خون است ميزان مرگ

اند،  صورت عام مورد توجه قرار داده تخصيص را به -يابي از جمله مطالعاتي كه مسئله مكان
يابي حداكثر پوشش را براي  مسئله مكان از شف و همكارانشري: برد توان مطالعات زير را نام مي

يابي  ريزي سلامت در مالزي استفاده كردند و يك مدل مكان يابي تسهيلات برنامه مكان
الگوريتم  ششده را با استفاده از رو تخصيص براي اين منظور ارائه دادند و درنهايت مدل ارائه

يابي  مكان مسئلهيك مدل چندهدفه فازي را براي  شارانآراز و همك. ]7[ ژنتيك حل كردند
هاي مختلف شده را با روش ها مدل ارائه آن. تسهيلات اضطراري همچون آمبولانس ارائه دادند

تخصيص براي -يابي سيام و كته يك مدل مكان. ]8 [ريزي آرماني فازي حل كردند ازجمله برنامه
و  نيدو. ]9 [هاي مغزي را توسعه دادنديبخدمات ويژه درماني مانند مراكز درمان آس

هاي بشردوستانه، قبل از فاجعه و بعد از اي براي لجستيك كمك همكارانش يك مدل دومرحله
يابي  هاي مكانسازي مجموع هزينه ازجمله اهداف اين مدل شامل كمينه. فاجعه ارائه دادند

. ]10[باشد  تصادفي و قطعي ميونقل و كمبود را در فضاي  تسهيلات، نگهداري موجودي و حمل
يابي تسهيلات اضطراري با فرض تصادفي بودن نقاط تقاضا  ك مسئله مكانكنبلات و ماسف ي

ها  آن. باشد سازي بيشينه ريسك مورد انتظار مي هدف اين مسئله كمينه. موردمطالعه قرار دادند
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هاي نزديك به جواب بهينه استفاده  يابي به جواب سازي براي دست براي حل مدل از روش شبيه
يك مدل احتمالي استوار چندهدفه براي لجستيك در مواقع  شبزرگي و همكاران. ]11[كردند 

هاي تداركات و ها شامل تقاضا، عرضه و هزينه در مدل آن تيقطع عدم. اضطرار ارائه كردند
ها و ها شامل كمينه كردن ميانگين و واريانس هزينه توابع هدف مدل آن. شدونقل مي حمل

ها مدل خود را در يك مطالعه موردي در يك  نهايتاً آن. كمينه كردن بيشينه ميزان كمبود بود
 .]12[ سازي كردندناحيه ايران پياده

معرفي احتمال برابري با  اطمينان توسط دنزر يابي تسهيلات غير قابل ي مكان تحقيقات درزمينه
هاي  اشنايدر و داسكين مدل. ]13[ميانه معرفي شد  pاختلال در تمام تسهيلات در مسئله 

ها تسهيلات داراي اختلال تصادفي با  مختلف قابليت اطمينان را معرفي كردند؛ كه در آن
ر گرفتن برمن و همكاران يك مدل داراي قابليت اطمينان با در نظ. ]14[احتمال برابر هستند 

يابي  برمن و همكاران مكان. ]15[احتمال خرابي متفاوت براي تسهيلات مختلف معرفي كردند 
اطمينان را با فرض اينكه مشتريان اطلاعات ناقصي درباره مكان تسهيلات  تسهيلات غير قابل

يابي تسهيلات توزيع  هوانگ و همكاران مدل مكان. ]16[ فعال دارند را موردتوجه قرار دادند
امداد بعد از وقوع حادثه را معرفي كردند اين تسهيلات امكان دارد كه تخريب شوند و نتوانند 

دلي را ارائه دادند كه اجزاي ملوسادا و همكاران . ]17[خدمات مورد انتظار را ارائه دهند 
همچنين زمان بازيابي و . كند ي محافظت ميهاي احتمال سيستم را در برابر بدترين آسيب

ريزي موردتوجه قرار گرفت  احتمال وقوع چند آسيب بر روي يك تسهيل در طول افق برنامه
هاي احتمالي تحت  دل ديگري براي كاهش تأثير بدترين آسيبمليبراتور و همكاران . ]18[

زئي و كامل تسهيلات ها منجر به تخريب ج شرايطي كه همبستگي اختلالات و انتشار آسيب
اطمينان براي  يابي قابل يك مدل مكان) 2014(پرورش و همكاران  .]19[شود را ارائه دادند  مي

اهداف مدل شامل كاهش مجموع . هاي هاب تحت شرايط اختلال ارائه دادند طراحي شبكه
يط پس ها در بدترين شرا ونقل قبل از وقوع اختلال و در كاهش مجموع هزينه هاي حمل هزينه

سازي استوار براي مسئله  يك مدل بهينه) 2014(آن و همكاران . ]1[ از وقوع اختلال است
ميانه تحت شرايط اختلال در تسهيلات با در نظر گرفتن وجود عدم قطعيت در  pيابي  مكان

  .]20[ ميزان تقاضا و ظرفيت تسهيلات ارائه كردند
-كند، بلكه پويايي سيستمرا از هم جدا ميعدم قطعيت تنها چيزي نيست كه واقعيت و تئوري 

. كنداگرچه اين رويكرد حل مسائل را بسيار پيچيده مي. هاي واقعي هم يكي از اين موارد است
اما در يك . هاي مختلف، مقدار پارامترهاي مسئله متفاوت خواهند بوددر مسائل پويا، در دوره

اي براي شاو هوانگ يك مدل چند دوره. تدوره خاص اين پارامترها مقادير ثابتي خواهند داش
هاي تأمين خون در مواقع اضطرار ارائه كردند و اين مسئله با روش تخصيص سيستم -يابي مكان

ريزي استوار را براي  جبارزاده و همكاران يك مدل برنامه. ]2[ آزادسازي لاگرانژ حل كردند
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در اين مدل وجود عدم . هاي پوياي خون تحت شرايط اضطرار و بحران ارائه دادند طراحي شبكه
ها مدل خود را با در نظرگرفتن وقوع  آن. قطعيت در ميزان تقاضاي خون موردبررسي قرار گرفت

حالت مختلف را براي تقاضاي خون در  18سازي كردند و  هاي بالقوه در شهر تهران پياده زلزله
  .]21[وقوع زلزله در نظر گرفتند اثر 
يابي تسهيلات اضطراري خون كه در  اي دو هدفه براي مكان مقاله حاضر يك مدل چند دورهدر 
ها كمينه  كه هدف آنشده است شوند، ارائه  جا مي تسهيلات مختلف در ابتداي هر دوره جابه آن

فرض همچنين . دثه استها در شرايط اضطراري بعد از وقوع حا كردن كمبود خون و هزينه
هايي نظير  كه محدوديت مدل لحاظ شده است،در  در تسهيلات در اثر حادثه را لوقوع اختلا
هاي اهداكننده خون به ديگر  جايي تسهيلات در صورت اختلال، تخصيص مكان عدم جابه

هاي  آوري خون در صورت وقوع اختلال در تسهيلات، عدم تخصيص مكان تسهيلات جمع
ه خون به تسهيلات داراي اختلال، عدم انتقال خون از تسهيل موقتي كه دچار اختلال اهداكنند

 .پيشنهادي در نظر گرفته شده استهاي مدل  محدوديتبه عنوان شده به مراكز خون، 
 هاي بحث قابليت اطمينان در طراحي شبكه آيد هاي فوق برمي طور كه از پژوهش همان

كاررفته است، عدم توجه به اين  خون بسيار كم به أمينتدر مورد عرضه و  خصوصاًاضطراري 
موقع  به تأمينكه  شود درحالي موقع خون در سيستم عرضه خون مي به تأمينباعث عدم  مسئله

شده مقاله حاضر  مدل ارائه. اي برخوردار است خون از اهميت ويژه تأمينهاي اضطراري  در شبكه
ها در شرايط  كمبود خون و كمينه كردن هزينه ئلهمسگويي و  علاوه بر كمينه كردن عدم پاسخ

 .داده است نيز مور توجه قرار آوري خون را قابليت اطمينان تسهيلات جمع مسئلهاضطراري 

 مسئلهتشريح  -3

 فرضيات مدل-3-1

-اين شبكه شامل سه نوع گروه مي. شوداي در نظر گرفته ميشده، شبكه براي تشريح مدل ارائه

هاي بالقوه براي استقرار تسهيلات دوم، مكان. اهداكننده خون هستند هاياول، گروه. باشد
آوري، فراوري، آزمايش و ذخيره خون چه آوري خون و سوم، مراكز خون براي جمعموقت جمع

امكان وقوع  مسئلهاين  در. از تسهيلات ثابت و چه مستقيماً از سوي اهداكنندگان هستند
شده  هاي ارائه شده، كه در ساير مدل نظر گرفته اختلال در تسهيلات موقت در آسيب و
در اين  .آوري خون اين فرض در نظر گرفته نشده است يابي تسهيلات جمع مكان ي درزمينه

تعدادي از تسهيلات داراي قابليت اطمينان هستند و در اثر وقوع حادثه اين تسهيلات  مسئله
 از تسهيلات در اثر وقوع حادثه بنابراين حداكثر تعداد مشخصي. شوند دچار اختلال نمي

دنبال كاهش حداكثر زيان ناشي از حادثه  مسئلهما در اين  .دشون توانند دچار اختلال مي مي
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. بايست بدترين حالت وقوع اختلالات در تسهيلات را در نظر بگيريم بنابراين مي .هستيم
بنابراين بدترين حالت خرابي وقوع حادثه در دوره  ،باشد اي مي كه سيستم ما چند دوره ازآنجايي

يك و ايجاد اختلال در تمامي تسهيلاتي است كه داراي قابليت اطمينان نيستند كه در آن 
كنيم كه خرابي تسهيلات در دوره اول  فرض مي بنابراين. شود بيشترين زيان به سيستم وارد مي

بينند و دچار  حداكثر تسهيلات آسيب مي زمان طور هم دهد و در اثر وقوع حادثه به رخ مي
 . شود اختلال مي

نظير عدم تخصيص  هايي محدوديتبايست  شوند، مي تسهيلات دچار اختلال مي كه ازآنجايي
به تسهيلات داراي اختلال، عدم جابجايي تسهيلات داراي اختلال در ابتداي هر  اهداكنندگان

كز خون، تخصيص اهداكنندگان به ساير دوره، عدم انتقال خون از اين تسهيلات به مرا
تسهيلات در صورت وقوع اختلال در تسهيلات و عدم پوشش نقاط اهداكننده توسط تسهيلات 

  .لحاظ شود مسئلهسازي  داراي اختلال نيز در مدل
 :صورت زير است به مسئلهفرضيات 

 . اندشده عنوان يك گروه اهداكننده در نظر گرفته هر منطقه به .1
ترين تسهيلات توانند به دو صورت خون اهدا كنند، يا به نزديكاهداكننده ميهاي گروه .2

 .كنندترين مركز خون مراجعه طور مستقيم به نزديك آوري خون يا بهموقت جمع
هاي يك از تسهيلات موقت نيز بايستي براي آزمايش شده در هر آوري هاي جمعخون .3

 . سلامت خون به مراكز خون انتقال يابند
هاي مختلف آوري خون براي حداكثر پوشش اهداكنندگان در دورههيلات موقت جمعتس .4

 .ها در ابتداي هر دوره ثابت هستند توانند جابجا شوند، اما آنمي
 .اند شده ها تعدادي مكان ممكن در نظر گرفته براي حركت آن .5
آوري خون را معهر دوره، تنها زمان ج. باشداي ميريزي چند دورهافق زماني براي برنامه .6

 . شودشامل مي
 .توانند در ابتداي دوره صفر در هر مكاني قرار بگيرندتسهيلات موقت مي .7
 .هم هستند تسهيلات مستقل از اختلالات در .8
 .شود نمي جا جابهتسهيلي كه دچار اختلال شده  .9
 ، پارامترها و متغيرهاها، شناساگرها مجموعه -3-2
I  مجموعه اهداكنندگان خون و انديس�i I 

J آوري خون و انديسهاي ممكن براي استقرار تسهيلات موقت جمعمجموعه مكان �j J 
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N مجموعه مراكز خون و انديس �n N 
 شناساگرها

i هاي اهداكنندهگروه 
j آوري خونهاي بالقوه براي استقرار تسهيلات موقت جمعمكان 
n مراكز خون 

 پارامترها

R ممكن براي استقرار تسهيلات موقت ماتريس فاصله هر گروه اهداكننده از هر مكان .
, �i jr R 

r آوري خون به صورتي كه اگرشعاع پوشش تسهيلات موقت جمع , �i jr r  باشد آنگاهi  با
j شودتواند پوشش داده ميمي. 

S ماتريس فاصله هر گروه اهداكننده از هر مركز خون .
, �i ns S يعني فاصله اهداكننده i  از

 .n مركز خون
s  اهداكنندگان به صورتي كه اگرشعاع پوشش مراكز خون براي 

, �i ns s  باشد آنگاهi با n 
 .شودتواند پوشش داده ميمي

,j nC واحد خون بين مكان  هزينه انتقال هرj و مركز خون n توسط تسهيلات موقت. 

1 2,j jC 1 هزينه حركت تسهيلات موقت بين دو مكان بالقوهj 2وj. 
,i jC هزينه اهداي هر واحد خون از اهداكننده i  به تسهيل موقتj. 

,i nC هزينه اهداي هر واحد خون از اهداكننده i به مركز خون n. 
C هزينه كمبود هر واحد خون. 
P آوري خونتعداد تسهيلات موقت جمع. 
d واحد خون(آوري خونيك از تسهيلات موقت جمع ظرفيت هر.( 

t
nD  ميزان تقاضا در دورهt در مركز خون n )واحد خون.( 

id  حجم اهداي خون گروه اهداكنندهi )واحد خون.(  
k توانند دچار اختلال شوند حداكثر تسهيلات موقتي كه مي . 

n� واحد خون(ظرفيت هر يك از مراكز خون.( 
 متغيرها

,1 2

t
j jy  �1 تسهيل موقت در دورهاگر يكt  1در مكانj  و در دورهt  2به مكانj ،انتقال يابد 

 .صورت صفر غير اين يك و در
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,

t
i jx  اگر ناحيه اهداكنندهi  در دورهt آوري خون  به مكان ممكن تسهيل جمعj  اختصاص يابد

 .ريك در غير اين صورت صف

,

t
i nz اگر ناحيه اهداكننده i در دوره t به مركز خون n  در غير اين صورت  1اختصاص يابد

 .صفر

,

t
i jd  تعداد واحد خوني كه گروه اهداكنندهi  در دوره يك قبل از وقوع اختلال در تسهيلات به

 .كنند اهدا مي jتسهيل مستقر در ناحيه 

,

t
j nQ  دورهتعداد واحد خوني كه در t از تسهيل موقت ناحيه j به مركز خون n كند ارسال مي. 

,

t
i nT  تعداد واحد خوني كه گروه اهداكنندهi در دوره t  خون  مركزبهn كند اهدا مي. 

1
js اگر تسهيل موقت ناحيه i  در دوره يك دچار اختلال شود يك در غير اين صورت صفر  
t
nI ميزان موجودي خون در انتهاي دوره t. 
t
nb ميزان كمبود خون در انتهاي دوره t. 

ijF مجموعه نقاطي شامل مكان تسهيلات موقت j  كه هزينه حمل بيشتري نسبت به ناحيهj 
�ifدارد يعني  ijC C 

inH شامل مكان مراكز خون كه هزينه حمل بيشتري نسبت به ناحيه  اي مجموعهj  دارد يعني
�ih ijC C 

 مدل رياضي -3-3
   :صورت زير است  به مسئلهبا توجه به تعاريف بالا مدل چندهدفه 

 Z =
�
�1

1

T
t
nnt

min maxb )1(                                                          

, , , ,

, , , ,

min .

           . .

T I J I N
t t

i j i j i n i n
t i j i n

T J N J J N
t t t

j n j n j j j j n
t j n j j n

Z C d C T

C Q C y C b

� � � � �

� � � � � �

	 

� �� 


� �
	 


� � �� 
� 

� �

� �� ��

� �� �� �1 2 1 2
1 2

2
1 1 1 1 1

1 1 1 1 1 1

)2(                 

,

�

�� 1 2
1 1

1
J

j j
j

y ,  ; ,� 2j t )3(                                                               

, ,

�

� �

�� �1 2 1
2

1

1 1

j j
t t

j j j j
j j

y y     ; ,� �1j J t )4(                                    
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,

� �

��� 1 2
1 21 1

J J
t

j j
j j

y p  ; �1t )5(                                                    

�

��
1

J

j
j

s k   ; �1t  )6(                                                             

,

� �

� ��� 1 2
1 21 1

J J
t

j j
j j

y p k   ;� �2t )7(                                              

1 2

1 2

,

1 1

(1 )
� �

� �� �
J J

t
j j j

j j
y s   ; ,j t� )8(                                      

1

1

, , 0

1 1

.
I J

t t
i j j j

i j
d y d

� �

�� � )9(                                                    

, ( )*� �1t
i j jd s M   ; , ,� �1i j t )10(                                          
, ,. �t

i j i jx r r   ; ,� � �i I j J )11(                                               
, ,. �t

i n i jz s s   ; , ,� � �i I n N t )12(                                           
, ( )� �1t

i j jx s   ; , ,� � � �1i I j J t )13(                                     
, , *�t t

i j i jd x M   ; , ,� � �i I j J t )14(                                       
, , *�t t

i n i nT z M   ; , ,� � �i I n N t )15(                                       
, ( )� �1t

j n jQ s   ; , ,� � � �1j J n N t )16(                                 

, ,

� �

�� �
1 1

N I
t t
j n i j

n i
Q d   ; , ,� � �j J n N t )17(                                 

, ,[ ]
� � �

� �� � �
1 1 1

T J N
t t
i j i n i

t j n
d T d   ;�i )18(                                         

, ,

�

� �

� �
� � � � �� �

� �
� � 1

1 1

I N
t t t t t t

i n i n n n n n
i n

T T I D I b   ; ,�n t )19(                  

�t
n nI V   ; ,�n t )20(                                                              

, ,

, ,

� �

� �� �
i j i j

i h i k j
h T k T

x z s )21(                                                     

, , ,, , , { , }� 1{ , }t t t
i j i n j i jx z s y )22(                                                  

, , , , , , ,, , , , , , , , , , , , ,int� ,int,int t t t t t t
i j i n j n i n n n n i j i n j nd s Q T I b D c c c c p d )23(            

بيشينه كمبود خون در نقاط تقاضا در بدترين حالت وقوع اختلالات را كمينه ، )1(تابع هدف
هاي استقرار تسهيلات موقت به مراكز از مكان ونقل حملهاي هزينه، )2(تابع هدف . كندمي
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هاي اهداي خون آوري خون، هزينههاي اهداي خون به تسهيلات موقت جمعهزينهخون، 
هاي ممكن براي استقرار و هاي حركت تسهيلات موقت بين مكانمستقيم به مراكز خون، هزينه

. كندهزينه نگهداري موجودي خون را در بدترين حالت وقوع اختلالات در تسهيلات كمينه مي
وارد  2jكند كه در هر دوره حداكثر يك تسهيل موقت به مكان تضمين مي، )3(محدوديت 

تواند در يك دوره حركت كند، تنها در صورتي يك تسهيل مي، تضمين مي)4(محدوديت  .شود
دهد كه در  ، نشان مي)5(محدوديت . كند كه در دوره قبل يك تسهيل به آن مكان آمده باشد

محدوديت . گيرند هاي بالقوه براي تسهيلات موقت قرار مي تسهيل در مكان p ابتداي دوره يك،
كند  تضمين مي ،)7(محدوديت  .است kها در دوره يك برابر  دهد كه تعداد خرابي ، نشان مي)6(

تسهيل موقت  p-kتا از تسهيلات در دوره يك از دوره دو به بعد تعداد  kتخريب  كه بعد از
كند كه در صورت خرابي تسهيل موقت ناحيه  تضمين مي، )8(محدوديت  .جا شود تواند جابه مي

j تضمين مي اولاً، )9(محدوديت . شود جا نمي در دوره يك آن تسهيل در ابتداي دوره دو جابه-

ها تسهيل موقت  كنند كه در آن هايي خون اهدا مياهداكنندگان تنها به مكان tكه در دوره  كند
آوري خون يك از تسهيلات موقت جمع حدوديت ظرفيت براي هروجود داشته باشد، دوما م

در صورتي به  iكند كه در دوره يك، ناحيه اهداكننده  ، تضمين مي)10(محدوديت . باشدمي
محدوديت  .كند كه آن تسهيل دچار اختلال نشده باشد خون اهدا مي jتسهيل موقت در ناحيه 

آوري خون موردنظر اهداكننده از تسهيل موقت جمعهاي كند كه فاصله گروه، تضمين مي)11(
اي بخواهد دهد، اگر اهداكننده، نشان مي)12(محدوديت . تر باشدبايد از شعاع پوشش آن كم

براي اهداي خون مستقيماً به يك مركز خون مراجعه كند، فاصله او با آن مركز بايد از شعاع 
كند كه در دوره  ، تضمين مي)13(دوديت مح .پوشش آن مركز براي اهداكنندگان كمتر باشد

دهد نشان مي )14(محدوديت . يابند هاي اهداكننده به تسهيلات سالم اختصاص مي يك گروه
اهدا خواهد شد كه گروه اهداكننده  jبه مكان بالقوه  iتنها در صورتي خوني از گروه اهداكننده 

i  به مكانj هد تنها در صورتي خوني از گروه دنشان مي) 15(محدوديت . يافته باشد تخصيص
 nبه مركز خون  iاهدا خواهد شد كه گروه اهداكننده  nبه مركز خون  iاهداكننده 

 دهد كه در دوره يك از تسهيلي كه دچار ، نشان مي)16(محدوديت . يافته باشد تخصيص
كه  كندتضمين مي، )17(محدوديت . شود به مراكز خون، خون فرستاده نمياختلال شده است 

 .كمتر يا مساوي ورودي به آن تسهيل است jمقدار واحد خون خروجي از تسهيل موقت 
. باشدهاي اهداكننده مييك از گروه ، محدوديت ظرفيت اهداي خون هر)18(محدوديت 
، تعادل بين موجودي خون و ميزان اهداي خون و تقاضاي خون در هر مركز )19(محدوديت 

، محدوديت ظرفيت ذخيره خون در هر يك )20(محدوديت . دهدخون در هر دوره را نشان مي
كه تسهيل موقت  دهد كه هنگامي نشان مي، )21(محدوديت . دهداز مراكز خون را نشان مي

تواند به تسهيل موقت كه هزينه حمل بيشتري  مي iاول آسيب ببيند ناحيه  در دوره jناحيه 
يابد اما تخصيص به تسهيلات  اختصاص ميدارد يا مركز خوني كه هزينه حمل بيشتري دارد 
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براي تعريف متغيرها و نا منفي بودن ) 23(و ) 22(نهايتاً محدوديت  .موقت خراب مجاز نيست
شده مشخص است، تابع هدف اول جهت  طور كه از مدل رياضي ارائه همان. هاستآن

سهولت حل و جهت ؛ لذا باشدسازي بيشينه كمبود خون در نقاط تقاضا غيرخطي مي كمينه
شده را با تعريف يك متغير  قابليت تبديل اين مدل به يك مدل خطي، تابع هدف اول ارائه

 :كنيمبازنويسي مي) 24(معادله  صورت به tmجديد به نام 

 Z =
�
�1

1

T

t
t

min m )24              (                                        

 :شودميشده اضافه  به مدل رياضي ارائه) 26(و ) 25(هاي علاوه بر تغيير معادله فوق، محدوديت
� t

t nm b )25(                                                               
�tm )26(                                                               

كه ) 26(و ) 25(هاي دوديتو اضافه شدن مح) 24(با توجه به تغيير تابع هدف اوليه معادله 
 . صحيح تبديل خواهد شدد شده به يك مدل خطي عد همه خطي هستند، مدل رياضي ارائه

 روش حل پيشنهادي -4
شده براي مواجهه با مسائل چندهدفه  روش محدوديت اپسيلون يكي از رويكردهاي شناخته

ها به محدوديت به حل  جز يكي از آن اين روش با تبديل تمامي توابع هدف به. ]23و  22[ است
تعداد دلخواهي نقطه پار تويي حاصل از اين روش  .]23[) 28معادله (پردازد  اين نوع مسائل مي

 :صورت زير است هاي روش محدوديت اپسيلون بهگام .دهدابع هدف را ارائه ميموازنه تو
( )

( )

( )n

Min f t
f t

f t

�

�

�

�

1

2 )28    (                                                     

تابع هدف اول مسئله در اين  .شودعنوان تابع هدف اصلي انتخاب مي يكي از توابع هدف به -1
)1Min z ( شودهدف اصلي انتخاب مي عنوان بهيعني كمينه كردن مقدار كمبود خون. 

صورت تك هدفه حل كنيد، بهترين و  هر بار با توجه به يكي از توابع هدف، مسئله به -2
در اين مسئله بهترين مقدار . بدترين مقادير را براي هركدام از توابع هدف به دست آوريد

سازي و بدترين مقدار تابع هدف با تبديل مسئله  صورت كمينه توابع هدف با حل مسئله به
 . آيد سازي به دست مي سازي به مسئله بيشينه كمينه
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توابع هدف فرعي، به تعداد از ) بهترين و بدترين مقدار تابع هدف(بازه بين دو مقدار بهينه  -3
1,...,بندي كنيد و يك جدول مقادير براي  قبل مشخص تقسيم n� در . مشخص شود �

 . دهيم آمده براي تابع هدف دوم ين عمل را انجام مي دست اينجا براي بازه به
1,...,با تابع هدف اصلي با هر يك از مقادير مسئلههر بار  -4 n� براي مسائل . شودحل مي �

 مسئلهمشخص شود و � بيش از دو هدف بايستي براي هركدام از توابع هدف فرعي مقادير
مطابق . هاي پارتويي يافته شده گزارش شود درنهايت جواب. با تمام حالات ممكن حل شود

شود  قرار داده مي مسئلهعنوان تابع هدف  به) تابع هدف اصلي(تابع هدف اول  مسئلهبا اين 
هاي مدل اضافه  به محدوديت) 29معادله (صورت محدوديت زير  و تابع هدف دوم به

حل ) تمامي حالات ممكن(آمده  دست هاي به هركدام از اپسيلون به ازاي مسئله. شود مي
 .شود آمده گزارش مي دست هاي پارتو به شود و جواب مي

, , , ,

, , , ,

.

                      . .

� � � � �

� � � � � �

	 

�� 


� �
	 


� � � �� 
� 

� �

� �� ��

� �� �� �1 2 1 2
1 2

1 1 1 1 1

1 1 1 1 1 1

T I J I N
t t

i j i j i n i n
t i j i n

T J N J J N
t t t

j n j n j j j j n
t j n j j n

C d C T

C Q C y C b �

)29(      

 نتايج محاسباتي -5

 مثال عددي- 5-1
ريزي رياضي پوياي چندهدفه پيشنهادي و در اين بخش، مثال عددي جهت تصديق مدل برنامه

شده در  بر اساس آمار ارائه. شده است نشان دادن كارايي مدل در اجراي مطالعات موردي ارائه
يافته ازجمله آمريكا محدود  تعداد مراكز خون در كشورهاي توسعه ]5[مقاله ناگورني و معصومي 

مثال حاضر شامل  .خون وجود داردمركز  10تر از بوده و در كل ايلات متحده آمريكا كم
 2مكان بالقوه براي استقرار تسهيلات موقت و افق زماني  4گروه اهداكننده،  5اي از  شبكه
در اين مثال . باشد عدد و ثابت مي 3تعداد تسهيلات موقت . شده است اي در نظر گرفته دوره

شمايي از شبكه ) 2(شكل . باشد مي 1توانند دچار اختلال شوند  حداكثر تسهيلات موقتي كه مي
هاي بالقوه، مركز خون هاي اهداكننده تا مكان گروه ماتريس فاصله. دهدمثال عددي را نشان مي

در حل  مورداستفادهاي اي و فاصلهعلاوه بر اين پارامترهاي هزينه. آمده است) 1( در جدول
 .است شده ارائه) 2(شده در جدول  مدل ارائه



 14                 نسترن كاظمي و همكاران                         

 

1i 2i 3i 4i

1j 2j 3j

1n 2n

5i

4j

.شمايي از شبكه مثال عددي :2شكل 

 گروه اهداكننده از چهار مكان بالقوه 5فاصله  :1جدول 

 مكان مركز خون مكان تسهيلات موقت اهداكننده
 1 2 3 4 1 2 
1 1800 2500 4240 6500 3200 6500 
2 4610 2000 3000 4500 4200 4700 
3 7565 7760 4242 1500 5800 6500 
4 4240 3000 1800 6325 5000 1500 
5 6710 3900 1800 3605 3800 4380 

 شده پارامترهاي مورداستفاده در مثال عددي ارائه :2جدول 

مقدار  پارامتر
 هزينه اهداي هر واحد خون بين نقاط اهدا و تسهيلات موقت 10
 آوري خون و مراكز خون هزينه انتقال خون بين تسهيلات جمع 5
 به مراكز خون ماًيمستقهزينه اهداي خون  20
 هزينه نگهداري موجودي خون در مراكز خون 2
 آوري خون ظرفيت هر يك از تسهيلات جمع 25
 ظرفيت هر يك از مراكز خون 70
 آوري خون شعاع پوشش تسهيلات جمع 4000
 شعاع پوشش مراكز خون براي اهداي مستقيم خون 4500

. شده با استفاده از روش محدوديت اپسيلون و بر مبناي اطلاعات مثال عددي اجرا شد مدل ارائه
بيان شد با حل مدل با استفاده از روش محدوديت اپسيلون تعدادي  3طور كه در بخش  همان
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نقطه پارتويي با استفاده  11آمده از اجراي مدل براي  دست نتايج به. شود نقاط پارتويي توليد مي
آمده است در اين جدول ) 3( ، در جدولGAMS 22.2 افزار در نرم CPLEX Solverاز 

طور كه  همان. باشديا نقاط پار تويي مي مسئلهمغلوب  دهنده نقاط غيرهمچنين نتايج كه نشان
دهد خوبي نشان مي شود، نقاط پار تويي تعارض بين دو تابع هدف را بهديده مي) 3(در شكل 

 1به عبارتي جواب پارتو . گيردتابع هدف، هدف ديگر از بهينگي فاصله مي كه با بهبود يك
بهترين  11و همچنين جواب  بهترين جواب تابع هدف اول و بدترين جواب تابع هدف دوم

در اين جدول . باشد ميجواب براي تابع هدف دوم و بدترين جواب براي تابع هدف اول 
در نظر گرفتن فرض اختلال در تسهيلات را نيز همچنين نتايج حاصل از اجراي مدل بدون 

و كمبود در صورت وقوع اختلال  ها شود ميزان هزينه طور كه مشاهده مي همان. دهد نشان مي
درنتيجه نتايج حاصل از اجراي مدل  .باشد نسبت به حالت وقوع اختلال در تسهيلات بيشتر مي

شده در دوره زماني اول  تغيرهاي مدل ارائهمقادير م. باشد ميبيانگر منطبق بودن مدل با واقعيت 
شده  صورت شماتيك نشان داده مثال به عنوان به) 4(در شكل  8و براي نقطه پار تويي شماره 

ها به هم و اعداد واقع در كنار در اين شكل وجود پيكان بين دو گره نشان از تخصيص گره. است
بر روي مكان استقرار ) ×(علامت . دهدها، مقادير خون عبوري از كمان را نشان ميگره

تسهيلات بيانگر اين است كه تسهيل موقت در دوره اول در مكان سوم قرارگرفته و اين تسهيل 
 . شود دچار اختلال مي

 تويي حاصل از اجراي روش محدوديت اپسيلونهاي پار جواب :3جدول 

پار تويينقطه  بدون در نظر گرفتن فرض اختلال با در نظر گرفتن فرض اختلال  
 تابع هدف اول تابع هدف دوم تابع هدف اول تابع هدف دوم 

1212567 35 1112546 30 1 
1102312 37 1026541 35 2 
1043613 40 1001621 38 3 
902163 45 891539 42 4 
812365 55 802584 51 5 
702158 67 691354 62 6 
602457 79 601231 75 7 
491261 99 472561 93 8 
401123 135 382142 123 9 
312564 150 302412 145 10 
250223 162 220352 158 11 
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 تقابل بين دو تابع هدف :3شكل 

 
 

شده در دوره  مقادير متغيرهاي مدل ارائه :5 شكل
8سازي جواب شماره  زماني اول حاصل از بهينه  

شده در دوره  مقادير متغيرهاي مدل ارائه :4 شكل
8از جواب شماره  سازي زماني اول حاصل بهينه  

در دوره اول حاصل از اجراي مدل بدون در نظر  8مقادير متغيرها براي جواب پارتوي ) 5(شكل 
طور كه از مقايسه  همان. دهد نمونه نشان مي عنوان بهگرفتن فرض وقوع اختلال در تسهيلات 

به  5ناحيه سوم مكان اهدا كنند  آيد در صورت وقوع اختلال در تسهيلات برمي 5و  4دو شكل 
يابد كه در فاصله دورتري نسبت به مكان سوم است اختصاص  مركز خون يك تخصيص مي

ارائه نقاط پار تويي و عدم ارائه  .گردد هاي سيستم مي يابد درنتيجه منجر به افزايش هزينه مي
خون  تأمينهاي متصدي امور گيري بهتر مديران سازمان دل، در تصميميك جواب واحد براي م
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هاي عادي و توانند با توجه به شرايط به وجود آمده، چه در زمانتأثيرگذار بوده و مديران مي
  .گيري انتخاب كنند شده را براي تصميم هاي ارائه چه در مواقع اضطرار، هر يك از جواب

 تحليل حساسيت -5-2
تحليل حساسيت تعيين چگونگي تأثيرپذيري نتايج حاصل از تغييرات در هدف از 

شود كه نسبت به استحكام مدل  اين تحليل موجب مي. مدل است )پارامترها(هاي ورودي
رياضي پيشنهادي شامل تعدادي پارامترهاي ورودي  مدل. پيشنهادي اطمينان حاصل شود

كنند و اين تغييرات موجب تغيير نتايج  مياست كه در اثر تغييرات در شرايط محيطي تغيير 
آوري  شعاع پوشش تسهيلات جمع يكي از پارامترهاي ورودي مدل. شود خاص از مدل مي

آوري خون تأثيرگذار  موقت جمع است كه بر روي تخصيص اهداكنندگان به تسهيلات )r(خون
مستقيم بر روي تخصيص ) s(تغييرات در شعاع پوشش مراكز خون همچنين. باشد مي

به دليل اينكه شعاع پوشش تسهيلات موقت و مراكز خون، . باشد اهداكنندگان تأثيرگذار مي
 s و rزمان بر مقادير تابع هدف اول مؤثرند، لذا تحليل حساسيت روي مقادير مختلف  هم
شعاع پوشش تسهيلات موقت  5000و  3000، 2000به ازاي مقادير ) 6(صورت زير در شكل  به

 .شده است تابع هدف اول نشان داده روي مقدار

 
 سطح تحليل حساسيت تابع هدف اول نسبت به شعاع پوشش مراكز خون در: 6شكل 

�2000r ،� 3000r و � 5000r  

تسهيلات  با افزايش شعاع پوشش مراكز خون با افزايش شعاع پوشش) 6(با توجه به شكل 
يابد كه با توجه به اينكه موقت، مقدار تابع هدف اول يا بيشترين مقدار كمبود خون كاهش مي
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كنند،  توانند اهداهاي بيشتري و مقادير خون بيشتري ميبا افزايش شعاع پوشش اهداكننده
به ترتيب حساسيت مقادير ) 8(و ) 7(هاي شكل. شودكمبود مي باعث كاهش بيشترين مقدار

عموماً . دهدتابع هدف اول و دوم نسبت به تغييرات ظرفيت تسهيلات موقت را نشان مي
آوري خون بوده و امكان افزايش ظرفيت  صورت وسايل نقليه مخصوص جمع تسهيلات موقت به

با توجه به دو نمودار، با افزايش ظرفيت تسهيلات موقت هم بيشترين مقدار . ها وجود دارد آن
با افزايش ظرفيت، اهداكنندگان مقدار خون . يابندها كاهش مي هزينه كمبود و هم مجموع

هاي كمبود لذا مقدار كمبود كمتر، هزينه. كنند يافته، اهدا مي بيشتري به تسهيل اختصاص
يابد ولي با توجه به هاي اهدا و انتقال خون به تسهيلات موقت افزايش ميكمتر شده و هزينه

. دهداي كمبود درمجموع تابع هدف دوم كاهش را نشان ميهتر هزينهضريب خيلي بزرگ
آوري  توانند در صورت نياز براي كاهش كمبود خون ظرفيت تسهيلات جمع درنتيجه مديران مي

 . خون را افزايش دهند

 
 .تحليل حساسيت تابع هدف اول نسبت به ظرفيت تسهيلات موقت: 7شكل 

توانند دچار  ر مدل حداكثر تعداد تسهيلاتي است ميترين پارامترهاي مورداستفاده د يكي از مهم
. تواند دچار تغيير شود مي اين پارامتر در اثر تغييرات وضعيت امنيتي تسهيلات. اختلال شوند

يعني در اثر بهبود وضعيت امنيتي تعداد تسهيلاتي كه داراي قابليت اطمينان هستند بيشتر 
بع هدف در اثر تغيير تعداد حداكثر تسهيلاتي ميزان حساسيت توا) 9(شكل . و بلعكس شوند مي

شود با افزايش  طور كه مشاهده مي همان. دهد توانند دچار اختلال شوند را نشان مي كه مي
  .يابد ها افزايش مي تعداد تسهيلات غيرقابل اطمينان ميزان كمبود خون و مجموع هزينه
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 تحليل حساسيت تابع هدف دوم نسبت به ظرفيت تسهيلات موقت :8شكل 

 
 اطمينان تحليل حساسيت توابع هدف در اثر تغيير در تعداد تسهيلات غير قابل :9شكل 

شده در مدل ميزان عرضه خون يا به  ترين و تأثيرگذارترين پارامترهاي استفاده ازجمله مهم
آوري خون و  سط اهداكنندگان به تسهيلات جمعهاي مختلف تو عبارتي ميزان خون كه در دوره

مراكز خون، همچنين تقاضاي خون كه در اينجا به معني ميزان نياز خون بيماران و آسيب 
در اثر وقوع حوادث غيرمترقبه ميزان تقاضاي خون در يك . باشد ديدگان حوادث اضطراري مي

 . يابد دوره خاص مربوط به برخي از مركز خون افزايش مي

 



 20                 نسترن كاظمي و همكاران                         

 

 هاي زمانيتغييرات تابع هدف اول نسبت به تغيير در تقاضاي برخي مراكز خون در برخي دوره :4جدول 

 مراكز خون
شماره  تابع هدف اول تقاضاي دوره

 2 1 آزمايش

1 80 90 99 1 2 70 80 

 
 تقاضاي دوره

  

 
2 

1 2 

1 150 90 121 2 150 80 

 
 تقاضاي دوره

 
141 

 
3 

1 2 

1 80 1 

2 70 150 

ميزان حساسيت تابع هدف اول در اثر افزايش تقاضا برخي از مراكز خون و در برخي ) 4( جدول
اين جدول ميزان تقاضا را در سه آزمايش متفاوت نشان . دهد هاي زماني نشان مي از دوره

علاوه بر اين بايد توجه . افزايش تقاضاي خون در آزمايش دوم و سوم ايجادشده است. دهد مي
طور  همان. هاي مختلف متفاوت است پيشنهادي ميزان تقاضاي خون در دورهداشت كه در مدل 

اين . يابد آيد با افزايش تقاضاي خون ميزان تابع هدف اول افزايش مي كه از اين جدول برمي
گيري در  كند و به مديران در تصميم تقاضاي خون را بررسي مي قطعيت عدمتحليل ميزان 

در ميزان اهداي خون  از آنجايي تصميمات افراد. كند يمورد نوسانات تقاضاي خون كمك م
مديران . باشد بنابراين اين پارامتر ورودي مدل داراي عدم قطعيت مي. باشد تأثيرگذار مي

گيري مناسبي را در مورد  بايست با در نظر گرفتن مقادير مختلف اهداي خون تصميم مي
هاي شده ميزان اهداي خون در دوره در مدل ارائه. خون انجام دهند تأمينسيستم عرضه و 

ميزان در نظر . شده است زماني مختلف توسط مراكز اهداكننده مختلف، متفاوت در نظر گرفته
ميزان . شده است ارائه) 5(صورت آزمايش شماره يك جدول  شده براي اجراي اوليه مدل به گرفته

طور كه از اين  همان. ستشده ا تغييرات در اهداي خون در آزمايش دوم و سوم نشان داده
 . يابد آيد با كاهش اهداي خون ميزان كمبود خون افزايش مي جدول برمي
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 هاي زمانيتغييرات تابع هدف اول نسبت به تغيير در ميزان حداكثر اهداي خون در برخي دوره :5جدول 

 اهداكننده
 2 1 شماره آزمايش تابع هدف اول حداكثر اهداي خون در دوره

1 50 40 

99 1 

2 60 70 

3 70 50 

4 80 30 
5 90 40 

 حداكثر اهداي خون در دوره

 
2 

 1 2 

106 

1 50 40 

2 40 40 
3 0 0 

4 60 30 

5 80 40 

 
 حداكثر اهداي خون در دوره

 

 
3 

 1 2 

117 

1 40 40 
2 0 0 

3 50 50 

4 0 0 

5 40 40 

 تحقيقات آتي ها پيشنهادگيري و  يجهنت -6
يابي  صحيح مختلط جهت مكان ريزي عدد شده در مقاله حاضر يك مدل برنامه مدل ارائه

باشد در اين  آوري خون و تخصيص نقاط اهداي خون به اين تسهيلات مي تسهيلات موقت جمع
 مسئلهعدم توجه به اين  كه درحالي. مقاله امكان وقوع اختلال در تسهيلات در نظر گرفته شد

 ريزي عدد همچنين مدل برنامه. شود موقع خون در سيستم عرضه خون مي به تأمينباعث عدم 
. تويي حل شداهاي پار شده با روش محدوديت اپسيلون جهت ايجاد جواب صحيح دو هدفه ارائه

كه مجموع  يعني درصورتي .شده دارد نتايج حاصل از اين روش، نشان از تقابل دو تابع هدف ارائه
تواند كمينه  هاي انتقال و جابجايي كمينه شود، بيشينه مقدار كمبود خون نمي دار هزينهمق
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دهد كه در صورت وقوع اختلال در تسهيلات ميزان  همچنين بررسي نتايج نشان مي. شود
سپس با انجام تحليل . يابد هاي سيستم و بيشترين مقدار كمبود خون افزايش مي مجموع هزينه

تحليل . شد تائيدبر مدل اعتبار مدل پيشنهادي  تأثيرگذاررامترهاي حساسيت بر روي پا
كمبود خون در مراكز خون با افزايش شعاع  شده حاكي از كاهش بيشينه مقدار حساسيت انجام

علاوه بر اين . باشد پوشش تسهيلات موقت و مراكز خون و افزايش ظرفيت تسهيلات موقت مي
و بيشترين مقدار كمبود خون  ها هزينهاطمينان مجموع با افزايش حداكثر تسهيلات غيرقابل 

هاي مختلف تابع هدف اول يعني بيشترين  با افزايش تقاضاي خون در دوره. يابد افزايش مي
 اهداكنندگانهمچنين با كاهش ميزان عرضه خون توسط . يابد مقدار كمبود افزايش مي

يج حاصل از اجراي مدل بيانگر منطبق درنتيجه نتا. يابد بيشترين مقدار كمبود خون افزايش مي
 :زير را ارائه نمود ها پيشنهادتوان  تحقيقات آتي مي. باشد ميبودن مدل با واقعيت 

 امدادرساني؛ مسئلهعنوان يكي از اهداف اصلي  در نظر گرفتن زمان ارسال به .1
 اجراي مدل و روش حل پيشنهادي براي مسائل دنياي واقعي؛ .2
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Abstract 
In time of natural and man-made disasters, the supplies of some 

commodities, which are directly related to human life, are very critical. In 

the real world, supply systems are exposed to various disruptions in their 

facilities, these disruptions can essentially affect systems performance and 

can lead to shortage in the supply, and importance of this subject is 

much more expressed in the blood supply case. In this paper, a multi–

objective mathematical model is proposed for the collection of temporary 

blood facilities and allocation of blood donators to these places. The goals of 

the model are to minimize the maximum blood shortage in the blood bank 

and to minimize the total cost in the worst case scenario in disruptions. In 

order to demonstrate the applicability of the proposed model, the epsilon 

constraint method is solved and analyzed on numerical examples. 

Keywords: Blood supply systems, Location–allocation, Multi–objective 

optimization, Reliability. 
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