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Purpose: Due to the increasing complexity of uncertainty and its impact on the supply chain network, many researchers 
have resorted to coping approaches with data uncertainty. In addition, the occurrence of any disruption in the supply 
chain networks can cause irreparable damage. Therefore, adopting appropriate strategies to increase the level of the 
supply chain network resilience toward any disruptive events seem to be necessary. 

Methodology: In this paper, a multi-objective, multi-period, and scenario-based mathematical model is presented in 
which objective functions of delivery time and total network cost are minimized, and to increase network resilience, non-
resilience measures are also minimized. Furthermore, a Two-Stage Stochastic Programming (TSSP) approach has been 
utilized to overcome the uncertain nature of the input parameters. Goal programming has also been used to transform 
the model into a single-objective one. 

Findings: In order to prove the model's applicability, the real-world data of a case study of Mashhad has been 
implemented. Eventually, according to the validation and sensitivity analysis results, the proposed uncertain model has 
clear superiority over the deterministic model. 

Originality/Value: This paper presents a multi-objective linear mathematical model for designing the Pharmaceutical 
Supply Chain (PSC) network under the COVID-19 situation. Two indicators of time and resilience as optimization tools 
have been considered simultaneously. 

Keywords: Supply chain network design, Two-stage stochastic programming, Supply chain resilience, Pharmaceutical 
supply chain, COVID-19. 
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 مقدمه -1

دهد که یدر سراسر جهان رخ م یعیطب یبلا 500. هر ساله، حدود باشدیم یعیطب یایاختلال، انواع بلایا  بحران اقسام نیتراز مهم یکی
 یی،ایجغراف تیموقع دلیلبه  رانیکشور ا. [1] دهدخود قرار میتاثیررا تحتنفر  ونیلیم 200از  شیو ب ردیگینفر را م هزار 70جان  حدودا

 تیفیک گرید طرفی. از قرار داردجهان  با احتمال وقوع بالای بلایای طبیعی یکشورها در لیست ی خود،میاقل طیشرا ی وشناختنیزم تیوضع
هنگام  بارانیآثار ز شیافزا منجر به ی،فرسوده شهر ساختارهای وجود و پر ریسک مناطق در سازوساخت ،هاساخت ساختماننامناسب 

 50%خشک است،  یکشور رانیا ینکهباوجودادر معرض زلزله قرار دارد و نیز  رانیا 9۳% حدوداز طرفی، . شودمی یعیطب وقوع حوادث
ر پیشرو د ی، اما تجربه کشورهاتوان انکار کردنمیرا  یعیطب یایبلاحوادث و آثار مخرب  اگرچهاست. را دار لیوقوع س ریسکخاک آن 

                       

 و تحقیق در عملیات گیریتصمیم 
  176-195(، 1402)(، 1، شماره )8دوره                                                  

     www.journal-dmor.ir 

 پژوهشی نوع مقاله:

 امینتای برای طراحی شبکه زنجیره حلهریزی تصادفی دو مر ه یک رویکرد برنامهارای

 (19-مطالعه موردی کووید)آور دارو تاب

  1، مهسا عربی*،1محمدرضا غلامیان، 1علیرضا روشنی  
 .رانیدانشگاه علم و صنعت، تهران، ا ع،یصنا یدانشکده مهندس ن،یتام رهیو زنج کیلجست یگروه مهندس1

تفاده از به اس نیاز محقق یاریبس ،تامین رهیزنج یهاآن در شبکه راتیثاو ت تیقطعاز عدم یناش یهایدگیچیپ شیبا توجه به افزا هدف:
 یهاخسارت تواندیم ع،یتوز یهااند. به علاوه، وقوع هرگونه اختلال در شبکهآورده یها روداده تیقطعبا عدم یتقابل یکردهایرو

نبال کاهش آثار به د تامین رهیشبکه زنج یآوربالا بردن سطح تاب یمناسب برا یهایاتخاذ استراتژ نیبنابرا؛ اوردیب اربه ب یریناپذجبران
 .رسدیبه نظر م یمهم و ضرور یاز هرگونه اختلال امر یمخرب ناش

ی سازشده است که در آن علاوه بر کمینه ارایهای و سناریو محور در این مقاله، یک مدل ریاضی چندهدفه، چند دوره شناسی پژوهش:روش
گردند. برای غلبه بر ماهیت آوری نیز کمینه میآوری شبکه، معیارهای منفی تابویل و هزینه، به منظور افزایش تابدو هدف زمان تح

ه، از هدفای استفاده شده است. همچنین برای تبدیل مدل، به یک مدل تکریزی تصادفی دو مرحلهها نیز از رویکرد برنامهغیرقطعی داده
 ته شده است.ریزی آرمانی بهره گرفبرنامه

سازی شده است. در نهایت، بر اساس های واقعی یک مطالعه موردی در مشهد پیادهبه منظور اثبات کاربردی بودن مدل، داده ها:یافته
 اعتبارسنجی و تحلیل حساسیت صورت گرفته، مدل غیرقطعی پیشنهادی از برتری مشهودی نسبت به مدل قطعی برخوردار است.

-دکووی طیدارو تحت شرا تامین رهیشبکه زنج یطراح یبرا را چندهدفه یخط یاضیمدل ر کیمقاله  نیا علمی:اصالت/ارزش افزوده 
 .اندبه طور همزمان در نظر گرفته شده سازیآوری به عنوان ابزارهای بهینهتابکه در آن دو شاخص زمان و  کندیم ارایه 19

 .19-، کوویدتامینطراحی شبکه زنجیره  دارو، تامین، زنجیره آوریتابای، دو مرحلهریزی تصادفی برنامه ها:کلیدواژه

 چکیده
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 یشدهبینیشیپاز قبل  هایطرحکارگیری بهو  رانهیشگیپ کردیرو کی اتخاذ باتوان میکه  دهدیمنشان  مدیریت مواجهه با بلایای طبیعی

 .[2] کاستاز آن  یناش هایخسارتاز  ،یاملاحظهقابل صورتبه توانیمناسب م

به  از ووهان یرگیهمه کیه آغاز ب (،SARS-CoV-2) 2019-نینو روسیو با نام کرونا ،یدیجد روسیو ، کرونا2019 در اواخر سال
در  یماریب نیکرده است. ا جادیجهان ا یعموم یسلامت یرا برا یبزرگ یبهداشت داتیکه در حال حاضر تهد دامن زد نیسراسر کشور چ
کنون تا اگرچهکرده است.  ریرا مبتلا و درگ رانیا ازجمله الت،یکشور و ا 227تعداد  2020و تا اول نوامبر  یافتهگسترشسراسر جهان، 

از آن مشاهده شده، اما براساس نظر محققان و  یمختلف هایلحظه جهش نیناشناخته وجود دارد و تا ا روسیو نیپنهان از ا یابعاد
 19-اخیرا واکسیناسیون کووید. [3] است برخوردار ییبالا اریبس تیاز اهم رانهیشگیپ یکردهایرو ،یسازمان بهداشت جهان یهاهیانیب

ت گیری ندارد و درنهایگاه مصونیت کامل در برابر انتقال و شیوع همهانجام است، اما این واکسیناسیون هیچ در حالنیز در سراسر دنیا 
توسط عموم مردم در  یاصول بهداشت تیکنترل عفونت و رعا ی،ریشگیپ نیبنابرا ؛[4]شد کووید به یک بیماری بومی تبدیل خواهد 

شبکه  کیمنسجم و وجود  کردیرو کی یریکارگبه ان،یمنی. دراثر یک نیاز همیشگی استده و همواره دسترسی به داروهای موبو تیاولو
برخوردار است. با  یاریبس تی، از اهم19-دیکوو یرگیدر دوران همه یازموردندارویی محصولات  عیتوز منظوربهکارا  تامین رهیزنج

مهم  یکردهایاز رو یکی، 2019-نینو روسیکرونا و بینیپیشیرقابلغ تیماه ایو  یعیتوجه به وجود احتمال رخداد هرگونه حادثه طب
از  ،ینتام رهیشبکه زنج آوریتاب شی، افزاشدهعنوان یوقوع رخدادها بارانیکاهش آثار ز ایدفع و  ط،یکنترل شرا ملکرد،جهت بهبود ع

 رهیشبکه زنج یدر حوزه طراح قتحقی انجام ضرورت شد، گفته چهبا توجه به آن نیبنابرا؛ باشددر این راستا می هایییاتخاذ استراتژ قیطر
از طرفی  .شودیروشن م ازپیشیشب 19-دیکوو یریگدر دوره همه داروییمحصولات  یو مطالعه مورد 1یرآوبا فرض تاب دارو تامین

ه باشد. فسادپذیر بودن دارو و نیاز فوری بیماران بمحصولات دارویی، زمان می تامیندیگر یکی از پارامترهای حیاتی در انتقال و زنجیره 
 کند.برخی از محصولات دارویی اهمیت این موضوع را دوچندان می

 امینتی و سناریو محور برای طراحی یک شبکه زنجیره ادر این تحقیق یک مدل ریاضی عدد صحیح مختلط خطی چندهدفه، چند دوره
 -1 اند ازعبارتدر این مقاله  شدهکار گرفتهگردند. چهار استراتژی به میآوری کمینه شده است که سه تابع هزینه، زمان و تاب ارایهدارو 
به  یرسانسیسرو -4 و انیگره و جر یدگیچیپ تیریمد -۳ ،بانیپشت کنندگانتامینعقد قرارداد با  -2 ،لاتیتسه یسازتیتقویا  زیتجه

فی دو ریزی تصاد، از برنامهتامینها و احتمال وقوع هرگونه اختلال در شبکه زنجیره . همچنین با توجه به ماهیت غیرقطعی دادهانیمشتر
، یتدرنهاهدفه بهره گرفته شده است. نیز برای تبدیل مدل به یک مدل تک 3ریزی آرمانیعلاوه، از برنامهاستفاده شده است. به 2ایمرحله

های یک مطالعه موردی در مشهد استفاده شده است. سازی آن در دنیای واقعی از دادهمنظور حل و برای اثبات کارایی مدل و پیادهبه
طراحی شبکه زنجیره  منظوربهآوری ی زمان و تابادغام دو مولفهکند، ها متمایز مینوآوری اصلی این مقاله که آن را از سایر مقاله و 4سهم

 باشد.می 19-محصولات دارویی تحت شرایط کووید تامین

پردازد. آور و دارویی انجام شده است، میتاب تامینهای ، به مروری برخی از مطالعاتی که در حوزه زنجیره2در ادامه این مقاله، بخش 
، 4شود. در بخش می ارایهریزی آرمانی و برنامه یادومرحلهریزی تصادفی مدل ریاضی پیشنهادی، برنامه، مساله، تعریف ۳در بخش 

، تبیین 5سنجی مدل در بخش اطلاعاتی در خصوص مطالعه موردی در مشهد آورده شده است. نتایج عددی، اعتبارسنجی و صحت
 شده است. ارایهرای مطالعات آتی ب دهاییبندی و پیشنها، جمع6، در بخش یتدرنها ؛ وشده است

 مرور ادبیات -2

ردازد. په است، میدارو انجام شد تامینو زنجیره  تامین آوری زنجیرهخاص به بررسی مطالعاتی که در حوزه تاب صورتبهدر این بخش 
بیرو و شده است. ازجمله، ری ارایههای اخیر، در این حوزه مقالات مروری ارزشمندی ز اهمیت است که بدانیم در سالقبل از آن، حای

و مرور  یآورتاب یابیارز یهاروش ،هایاستراتژ خصوصدر  یجامع یهایبررس [6] و دوتا یاوانشیسورو همچنین  [5]پووآ -باربوسا

                                                             

1 Resilience 
2 Two Stage Stochastic 

Programming (TSSP) 

3 Goal Programming (GP) 

4 Contribution 
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دارو، به دنبال بررسی، بازنگری  تامیننیز با مرور مقالات زنجیره  [7]و همکاران  انیست .اندپرداخته تامین رهیزنجآوری حوزه تابدر مطالعات 
 محصولات دارویی هستند. تامینهای آنان برای مطالعات آتی در حوزه مدیریت زنجیره ارایهها و فرصت

 تامینآوری زنجیره تاب -1-2

(. 1جتناباکند ) دوریبا اختلال و بحران  ییارویاز رو در وهله اول دیبا تامین رهیشبکه زنجیک معناست که  نیبه ا تامینآوری در زنجیره تاب
 ینتردر کوتاه سپس(. 3میمتوقف شود )تحک یآثار منف یروند صعود کهیی (، تا جا2بکاهد )مهار آن تاثیر بحران ازسپس در صورت وقوع 

 نکهیا با .[8] بهتر شدن نسبت به حالت قبل استفاده کند یفرصت برا کی عنوانبه اختلال نیو از ا (4برگردد )بازگشت بلزمان به حالت ق
 رایها تامین رهیدر شبکه زنج یآورتاب شیافزا یبرا ی نیزمختلف یراهبردها حالینبااحوزه است،  نیا اتیدر ادب دیجد یمفهوم یآورتاب

 .[10] ،[9] شده است

اولین  وکه جز[11]  و همکاران یتراب. به کار بردند تامینآوری را در طراحی شبکه زنجیره مقالات شاخصی، مفهوم تاب انیم نیدر ا
 سکیتحت ر عرضه،آور تاب گاهیپا کگیری درخصوص احداث یبرای تصمیم محورویو سنار هدوهدف یخطریاضی مدل  کهاست، یآن

ند بارتکند که عیمحاسبه م با چند استراتژی را شدهانتخابعرضه  گاهیپا آوریابع هدف، سطح تابت ره،یزنج نیااند. در اختلال توسعه داده
وقوع  قیعم اثیرت از یحاک جنتای درنهایت، .بانیپشت کنندگانتامین کنندگان وتامین سازیتیتقو کنندگان،تامین وکارطرح تداوم کسب :از

 تامین رهیشبکه زنج یطراح یبرا یاضیمدل ر کی ز،ین [12] ییشوایو پ یکلانتر .باشدیعرضه م هایگاهیاختلالات در انتخاب پا
 یننهمچ هستند. کنندهتامیندر انتخاب  یمندتینه و سطح رضایدو هدف هز یسازنهیبه دنبال به در آنکه اند کرده ارایه ییمحصولات دارو

 از استفاده با که اندکرده ارایه اختلال وقوع احتمال گرفتندرنظر با آورتاب تامین رهیشبکه زنج یمدل طراح کی [13] و همکارانانتویستیکر
 یصالحشابه، م ی. در پژوهششودیم حل 5بندرز تمیالگور یرکارگیو به تیظرف تیمحدود ی، فرضبا پنجره زمان ریمس نتریکوتاه لهمسا

وار مدل است کیاند که با کرده یو اختلال طراح یاتیعمل یهاسکیتحت ر یفروشخرده تامین رهیشبکه زنج کی[14] و همکاران  یانیصادق
 .شودیمحقق م یآورتاب یسازنهیشیهدف ب ،یمحور امکان ویسنار

 توسعه تیتحت عدم قطع یجهان تامین رهیشبکه زنج کی یطراح یبرا یرخطیمختلط غ حیمدل عددصح کی [15] یو خسروجرد یحسن
 تیقطعسود خالص بوده و دو پارامتر عدم یسازنهیشیشده آنان بارایههدف از مدل  .لحاظ شده است یآورتاب یاستراتژ 6اند که در آن داده
 یژاز آن است که استرات یآنان حاک یهالیتحل جیاند. نتاگرفته استوار را در نظر یزیرمحصولات با برنامه یو تقاضا یاتیعمل یهانهیهز

 یتدرنهادارد.  هایژاسترات رینسبت به سا رهیزنج نیرا بر عملکرد ا تاثیر نیشتریب، آنان و منابع چندگانه یسازتیتقو لات،یتسه یپراکندگ
نیز  [16]همکاران و  یبهزاد اند.کرده لیرا تحل کیهر جیاستفاده کرده و نتا یو فراابتکار یابتکار تمیحل مدل خود از چند الگور یآنان برا

ولات محص تامین رهیدر زنج یامرحلهدو یتصادف یزیرمدل برنامه کیو با استفاده از  یآورو تاب یاستوار یهایاستراتژ یریکارگبا به
 یزیربا استفاده از برنامه تامین رهیشبکه زنج کی [17] و همکاران یفتاح نیهمچن هستند. تامیناختلالات در  تیریبه دنبال مد یکشاورز

لاکر . اشدبیشبکه م یآوردرصدد بهبود تاب ل،ینسبت به زمان تحو یمشتر تیبا فرض حساس اند کهکرده یطراح یامرحلهچند یتصادف
 شیزاال افدارو به دنب تامین رهیشبکه زنج یاضیر سازیگانه در مدلچندو منابع  یافتهیشافزا تیظرف یاستراتژ دو ارایهبا  هم [18] فرتیو س
 هستند. آوریتاب

 در که اندکرده ارایه یدکنندگانتولکنندگان و تامینشامل،  ،دارو یدوسطح تامین رهیزنج مساله کی، خود یدر مقاله [9] و همکاران یصبوح
بالقوه  کنندگانتامین یی. ابتدا کاراکنندیم یداریخر هیکنندگان مختلف مواد اولتامیناز  ییمحصولات نها دیتول منظوربهکنندگان دتولی آن

مواد  هیته یبرا کنندگانتامیناز  ایمجموعه شده،محاسبه یی. سپس بر اساس کاراشودیممحاسبه  6یفازهای تحلیل پوششی دادهبا روش 
 کنندگانینتامیدسته اول  .شوندیم میبه دو دسته تقس شدهانتخاب کنندگانتامین. شوندیمانتخاب  یاضیر سازیبا استفاده از مدل ه،یاول

 یرابرنامه مشخص ب کیاست که  یکنندگانتامیناختلال ندارند و دسته دوم شامل  هایسکیمقابله با ر یبرا یاتژسترا چیهستند که ه
 یرانیا یشرکت داروساز یبر رو یمطالعه مورد ،جینتا لیشده و تحل ارایهبودن مدل  یکاربرد یبررس یبرا نیهمچن مواجهه با اختلال دارد.

                                                             

1 Avoidance 

2 Containment 
3 Stabilization  

4 Return 
5 Benders 
6 Fuzzy Data Envelopment Analysis (DEA) 
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آور و تاب داریپا تامین رهیشبکه زنج کی یطراح منظورهدفه به 4 یاضیمدل ر کی زین [19]  یرحسنیو بو یصادق. صورت گرفته است آترا

اهداف  عنوانبهرا  یو اجتماع یطیمحستیز ،یلحاظ شده است. آنان سه هدف اقتصاد در آناختلال  سکیاند که فرض رکرده ارایه
 یسازنهیکم قیاز طر زیاند و در هدف چهارم نآن بوده یسازنهیگرفته و به دنبال بهنظرجداگانه در صورتبهدر سه تابع هدف  یداریپا

 مدل هستند. یآوربه دنبال بهبود در تاب انیبه مشتر زمان تحویل

اند که کرده ارایه تیخون تحت عدم قطع تامین رهیزنجشبکه  یطراح یآور و چندهدفه برامدل کارا، تاب کی [20]و همکاران  یحائر
 رهیزنج یآوربهبود تاب یآنان برا گریشده است. از طرف د استفادهها داده یپوشش لیاز تحل افتهیفرم توسعه کیآن  ییکارا یابیارز یبرا

 یگذارهصح منظوربه تیاند. درنهامدل در تابع هدف در نظر گرفته یسازنهیبه یابزارها عنوانبهرا  یآوراز تاب یمختلف یارهای، معتامین
 یآورتاب ،ییکارا اریاز آن است که سه مع یحاک جشیکردند که نتا ارایه یواقع یهابا داده یمطالعه مورد کیبودن مدل خود  یبر کاربرد

را  رانیمد یریگمیقدرت تصم اریسه مع نیا نیب اییسهمقا لیخون کمک کند و تحل تامین رهیزنج یبه بهبود در طراح تواندیم نهیو هز
عدم  طیگندم تحت شرا تامین رهیشبکه زنج یو بازطراح یطراح یمدل چند هدفه برا کی [21]مطلق و همکاران ینیحس .بخشدبهبود 

از چند  ی. درواقع مدل آنان ادغاماندنظر گرفتهدر  زمانهم صورتبهرا  یآورو تاب یتوسعه دادند که دو بعد منافع اجتماع تیقطع
 یبیترک یزیربرنامه کی تیقطععدم یریدر نظرگبا توجه به  نآنا نی. همچنباشدیم یاجتماع یریپذتیو ابعاد مسئول یآورشاخص تاب

 جیه نتاکرده ک یسازادهیرا پ یمطالعه مورد کی یهامدل خود، داده یبرتر نییتب منظوربه یتدرنهااند. کرده ارایه یو تصادف یاستوار، فاز
 .باشدیم یآورو تاب یاجتماع نه،یهز هدف زمان سه تابعبا در نظر گرفتن هم تامین رهیبهبود مشهود عملکرد زنج دهندهنشانآن 

 شدهادغام نتامی رهیشبکه زنج یطراح منظوربهاستوار  یامکان یتصادف یزیربرنامه یبیترک کردیرو کی [22]و همکاران  یاهرنجان یموسو
یخانی ت. علدر آن لحاظ شده اسنیز  یداریو پا دهآور بواختلال تاب یهاسکیو ر تیاند که در برابر عدم قطعکرده ارایه واتانولیبا یبرا

 تیقطعتحت عدم آورتاب یفروشخرده تامین رهیشبکه زنج کی یطراحی و بازطراحله مسا، به خود در مقالهنیز  [10]و همکاران 
 یفروشخرده تامین رهیزنج یطراح یبرا آوریتاب یهایرا با استراتژ یادومرحله یتصادف یسازنهیچارچوب به کاند که یپرداخته

ل موجودی از قب، سازی )تجهیز( تسهیلاتتیتقو :ازد در مقاله آنان عبارتن کاررفتهبهآوری های تاباستراتژی .کندیم ارایه آورتاب
همچنین آنان یک  ای.و پوشش چند مجموعه ی، اشتراک موجودرزرو شده تی، ظرف2از تولید به مصرف صورتبه لیتحو ،1شدهیهتعب

اند. را بررسی کرده 19-دیکوو یریگهمه وعیشدر دوره  کردند و نقش اختلالات ارایهای شهروند های زنجیرهمطالعه موردی از فروشگاه
 .اندکرده ارایهآوری و تاب نهیهز نیتعادل مناسب ب خصوصدر  یتیریمد یهانشیب، آمدهدستبهدرنهایت بر اساس نتایج 

قان بسیاری از محق موردتوجهیک مفهوم نوظهور  عنوانبهآوری توان دریافت که تاببا توجه به مقالاتی که در این حوزه بررسی شد، می
در این میان،  اام؛ پیشنهاد شده است تامینآوری شبکه زنجیره های مختلفی برای افزایش سطح تابقرار گرفته است. همچنین استراتژی

لفه زمان در براین، مواند. علاوهکرده در مطالعه خود بررسی زمانهم طوربهآوری را استراتژی تاب 2تعداد کمی از مقالات بیش از 
 یلفهمو یک عنوانبهرحالی است که زمان قرار گرفته است. این د یموردبررس ندرتبهآور تاب تامینمطالعات حوزه طراحی شبکه زنجیره 

گرم و...(  ، گوشتبارترهخون، شبکه توزیع محصولات فسادپذیر )میوه و  تامینکلیدی در مطالعاتی همچون، شبکه امدادرسانی، زنجیره 
 تواند ایفای نقش کند.می

 دارو تامینزنجیره  -2-2

، بخشی تامینحققان حوزه طراحی شبکه زنجیره ، مروینازااند. داشته 3دوستانهل بشرای به مسایر پژوهشگران توجه ویژههای اخیدر سال
و  یسوادکوهاند. در این میان، و محصولات دارویی معطوف کرده 4خون، شبکه امدادرسانی تامینهای مهم از نگاه خود را به زنجیره

کردند  ارایهدارو  یسه سطح تامین رهیزنج کی یطراح یبرا ایو چند دوره یچند محصول یموجود-یابیمدل مکان کی [23]همکاران 
 ماتیشبکه و تصم یطراح کیاستراتژ ماتیاز تصم برخی هاشده آن ارایهداروها در آن لحاظ شده است. در مدل  5یریکه فرض فسادپذ

 هایبراساس داده تی. درنهاباشدیکل م نهیهز سازینهیو مدل درصدد کم شده نظر گرفتهدر  یبه کنترل موجود بوطمر یاتیو عمل یفن

                                                             

1 Inventory prepositioning 
2 Direct-to-Store Delivery (DSD) 
3 Humanitarian 

4 Relief network 
5 Perishability 
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بودن مدل  یو کاربرد یواقع یایبر دن یرپذیقیتطب ران،یا احمرهلالو سازمان  (TPICO) تامین ییدارو گذاریهیشرکت سرما یواقع
محصولات  تامین رهیشبکه زنج یطراح یمدل دوهدفه برا کیدر مقاله خود  [24]و همکاران  یریظه نشان داده شده است. یشنهادیپ

 آن درنظرگرفته شده است. نیگزیمحصولات با نمونه جا یریپذضیمحصولات و تعو یریدو فرض فسادپذ در آناند که کرده ارایه ییدارو
 یطراح یبراسازی نهیمدل به ک، یباشدمیای برای تحقیق پیش رو نیز ی پایهای ارزشمند که یک مقالهدر مقاله [25]و همکاران  ابتید

 کنندهتامین وجود فرض سازی دو هدف هزینه و زمان، درآنعلاوه بر کمینه اند کهکرده ارایه)خون(  ریمحصولات فسادپذ تامین رهیشبکه زنج
 .شودیم آوریتاب شافزای منجر به( جوار)استان هم بانیپشت

در  یچهارسطح تامین رهیشبکه زنج کی یطراح یبرا تیتحت عدم قطع ،یرخطیغ یچندهدفه یاضیمدل ر کی [26]روشن و همکاران 
نظرگرفتن شده آنان درارایهمدل  یاز مفروضات اصل یکی. کندیدنبال م یطیمحستیرا در کنار اهداف ز یکه اهداف اقتصاد اندگرفتهنظر 

 کا،یمرآ اتلیدر منطقه س یمطالعه مورد کی همچنین با. باشدیوقوع بحران م طیمشابه در شرا یبا داروها یریپذضیدارو و تعو یریفسادپذ
ی ریپذضیو تعو یریفسادپذ فرض کردن است که بر اساس آن صورت گرفته تیحساس لیآن و تحل جیو بر اساس نتا شدهیابیارزمدل 

  .شودمی رکمت یانهیزمان و هز شتر،یب ییمحصولات با کارا عیتوزمنجر به  ،داروها

 هاارستانمیب یاند که در آن تقاضاکرده ارایهرا  یریدارو، با فرض فسادپذ یامدادرسانشبکه  کیبار  نیاول ی، برانیز [27]اکبرپور و همکاران 
شامل دو فاز قبل و بعد از وقوع حادثه  ،یشبکه امدادرسان نیا برای هاآن یشنهادی. ساختار پقطعیت استعدم  یدارا یدهدحادثهو مناطق

از  یشامل، برخ زی. فاز بعد از حادثه نباشدیم یدولت ای یخصوص عیو توز دیتول هایاز شرکت برخی شامل، حادثه ازاست. فاز قبل 
خود  یشنهادیآنان مدل پ یتدرنها. باشدیم دهیددر منطقه حادثه اریس ییها و مراکز پخش داروداروخانه، هامارستانیدارو، ب کنندگانتامین
 تیقابل هالیدارد و تحل دیآنان تاک یشده ارایه کردیبر عملکرد رو یمحاسبات جینتا که کردند یسازادهیدر تهران پ یمطالعه مورد کی یرا برا

 .دهدیعمل نشان م درمدلشان را  ی بودنکاربرد

اند کرده ارایه 19-شرایط کوویددارو تحت  تامین رهیزنج یبرا یدو هدفه فازو  1یدوسطحریزی مدل برنامه کی [28]و همکاران  ییآقابابا
 یحداقل سطح موجودو  دادهرا کاهش  ییاقلام دارو متیقدرصدد است تا کند و ینقش م یفایرهبر در سطح بالا ا عنوانبهدولت  که در آن

که هر یک به  شوندیم میدارو تقس (کنندگان )واردکنندگان تامینکنندگان و دیبه تولیا پیرو، نیز  نیی. سطح پایشینه کندتمام مناطق تقاضا را ب
 یهادادهو با استفاده از  2تاکر-کان-کارش طیبا اعمال شرا یرخطیغ یزیرمدل برنامه ،یتدرنها. نددنبال افزایش سود خود هست

 [29]و همکاران  انیگودرزدرنهایت،  .شودیمحل  یشنهادیپ حلراهروش  یاعتبار سنج یبرا یواقع یمورد العهمط کیاز  شدهاستخراج
ل . هدف مداندهکرد یسبز طراح ییدارو تامین رهیشبکه زنج کی یبراو دو هدفه  یفازریزی عددصحیح مختلط خطی برنامهمدل  کی نیز
 یهاندهیو آلامتصاعد شده  یاگلخانه یکاهش گازهااز طریق ها مارستانیها و بداروخانه ناشی از احداث یطیمحستیزآثار کاهش  نآنا
 شده است.کار گرفته  بهحل مدل  یبرا یفراابتکار یبیترک یهاتمیاز الگور یامجموعه ن،یاست. علاوه بر ا یطیمحستیز

 در نظرآوری را در مدل ریاضی خود ی تابمولفهتر دارو کم تامینشود، مقالات حوزه طراحی شبکه زنجیره طور که مشاهده میهمان
ری از کمبود شود، باید برای جلوگیای که منجر به افزایش ناگهانی تقاضا میاند. همچنین با توجه به وقوع اختلال یا هر اتفاق غیرمنتظرهگرفته

حال این موضوع ینبااگرفت.  در نظری زمان را مولفه، 19-گیری کوویددر شرایط همه خصوصبهو ارضای تقاضای مشتریان در اسرع وقت 
 گرفته نشده است. در نظر یطورجدبهز اهمیت در مطالعات این حوزه کمی یحا

                                                             

1 Bi-level programming 2 Karush–Kuhn–Tucker (KKT) 
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 1 [13]کریستیانتو و همکاران    ✔* ✔     HP     ✔   ✔   ✔  ✔   TSSPشرکت پرینتر 

 2 [14][14]  صالحی صادقیانی و همکاران   ✔ ✔     MIP  ✔   ✔   ✔     ✔ ✔  خرده فروشی

-     ✔  ✔   ✔   ✔   TSSP     ✔ *✔ ✔   3 [11]ترابی و همکاران 

 4 [15]حسنی و خسروجردی   ✔ ✔ ✔     MINLP  ✔    ✔  ✔     ✔   تجهیزات پزشکی

 5 [16] بهزادی و همکاران   ✔ ✔ ✔     TSSP  ✔   ✔    ✔    ✔    صنایع کشاورزی

 6 [17] فتاحی و همکاران    ✔ ✔     MSSP  ✔   ✔    ✔  ✔     صنایع شیشه

 7 [9] صبوحی و همکاران   ✔ ✔ ✔     TSPSP  ✔   ✔   ✔   ✔ ✔  ✔  محصولات دارویی

 8 [23] سوادکوهی و همکاران   ✔       MINLP  ✔   ✔    ✔   ✔  ✔  محصولات دارویی

 9 [24] ظهیری و همکاران   ✔    ✔   MILP   ✔  ✔    ✔   ✔    محصولات دارویی

 10 [25] دیابت و همکاران   ✔ ✔ ✔ ✔    MILP- TSSP   ✔  ✔    ✔  ✔  ✔   توزیع خون

 11 [26] روشن و همکاران   ✔  ✔  ✔   MINLP   ✔  ✔    ✔   ✔    محصولات دارویی

 12 [27] اکبرپور و همکاران   ✔    ✔   TSSP   ✔  ✔    ✔  ✔  ✔   محصولات دارویی

 13 [20] حائری و همکاران   ✔ ✔* ✔   ✔  MILP   ✔  ✔   ✔     ✔   توزیع خون

 14 [21] مطلق و همکاران حسینی  ✔ ✔*      MINLP   ✔  ✔    ✔  ✔ ✔ ✔   صنایع کشاورزی

 15 [22] موسوی اهرنجانی و همکاران   ✔ ✔ ✔     MINLP  ✔   ✔    ✔  ✔  ✔ ✔  بایواتانول

   ✔  ✔    ✔     ✔  )ایران( 19-، کوویدمحصولات دارویی
NLP- 

KKT 
 16 [28] آقابابایی و همکاران   ✔     ✔ 

 17 [29] گودرزیان و همکاران   ✔       MILP   ✔   ✔   ✔   ✔    محصولات دارویی

 18 [10] علیخانی و همکاران   ✔ ✔* ✔     MILP  ✔   ✔    ✔   ✔    )شهروند( خرده فروشی

 19 حاضر پژوهش  ✔ ✔* ✔ ✔ ✔   MILP- TSSP   ✔  ✔    ✔  ✔     )مشهد( 19-، کوویدمحصولات دارویی

 آوری دارند.عبارتی تابع هدف تاب اند و یا بهسازی نیز استفاده کردهآوری، از آن به عنوان یک ابزار بهینه( دارند، علاوه بر مفهوم تاب*مقالاتی که علامت ستاره ) 1
Mixed Integer : Linear programming, MIP-Stage Stochastic Programing, MILP: Mixed Integer Linear Programing, MINLP: Mixed Integer Non-Stage Stochastic Programing, MSSP: Multi-TSSP: Twoاند از:ها عبارتتوضیح هر یک از مخفف 2

Programing, TSPSP: Two-Stage Possibilistic-Stochastic Programming, NLP: Non-linear Programing, KKT: Karush–Kuhn–Tucker 
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 تحقیقشکاف  -3-2

اساس، ایندهد. برخلاصه نمایش می صورتبهچند معیار اصلی، مقالات با بیشترین ارتباط موضوعی با این پژوهش را  بر اساس 1جدول 
 های اخیرآوری در سالتوان دریافت که مطالعات در خصوص تابدر حوزه طراحی شبکه زنجیره تامین می منتشرشدهبا بررسی مقالات 

، به مسایل 1های سلامتی از محققان قرار گرفته است. همچنین با توجه به اهمیت روزافزون مطالعات در حوزه سیستمبسیار موردتوجه
طور که اشاره شد، برخی از مقالات ای شده است. همانهای تامین نگاه ویژهطراحی شبکه زنجیره تامین دارو، در کنار سایر انواع زنجیره

یک از مطالعات یچهاما ؛ های اصلی مدل خود معرفی کرده بودندیکی از مولفه عنوانبهویی، مساله زمان را طراحی شبکه زنجیره تامین دار
اند. همچنین با توجه به آوری نپرداختههای زمان و تابآوری زنجیره تامین، به بررسی توامان مولفهدر دو حوزه زنجیره تامین دارو و تاب

؛ تامین منتشر شده است های طراحی شبکه زنجیره، مقالات بسیار کمی با این موضوع در مدل19-یدگیری کوونوظهور بودن پدیده همه
آوری توابع هدف مدل، نو عنوانبهآوری ی زمان و تاببنابراین، با توجه به شکاف تحقیقی که در این دو حوزه وجود دارد، ادغام دو مولفه

 به دنبال غنای علمی در ادبیات این حوزه هستیم. 19-العه موردی کوویدرو است و با اضافه نمودن مطاصلی تحقیق پیش

 لهتعریف مسا -3

 یارود تامین رهی. ساختار شبکه زنجردیگیقرار م یموردبررسدارو  تامین رهیشبکه زنج یطراح یشنهادیمدل پ اتییجزبخش،  نیدر ا
 و هزینه تحویل زمانهدف که در آن سه تابع  شودیم لیو نقاط تقاضا تشک کنندگانعیانبارها، توز کنندگان،تامینشده از چهار سطح، فرض

شبکه  کیشمات 1شکل . یابدآوری، افزایش میسازی شامل معیارهای منفی تابی شبکه از طریق یک تابع کمینهآورتاب و شوندیم نهیکم
نه هرگوگرفته شده است که بر اساس آن وقوع  در نظر زین میبا نوع عمو اختلال سکیمدل ر نیدر ا نی. همچندهدیرا نشان م تامینزنجیره 
 رد رسانی، اعتصاب رانندگان و...(ی )اعم از حوادث و بلایای طبیعی، موج جدید کووید، سویه جدید کرونا، اختلال در شبکه برقاختلال

 اند از:مدل عبارت نیا مفروضاتدو مرکز محتمل است.  نیا نیب ریمس ایو  عیانبارها، مراکز توز هریک از

 باشد.ظرفیت نگهداری محصولات در مراکز توزیع دارای محدودیت می .1

 محل کاندید استقرار انبار سیار، نباید انباری موجود باشد. .2

 انبارها دارای محدودیت ظرفیت هستند. .3

 دهی است.ر اختلالی در یکی از مراکز و یا مسیرهای ارتباطی واقع شود، به معنای خروج آن از سرویساگ

 دارویی پیشنهادی. تامینشماتیک شبکه زنجیره  -1شکل 
Figure 1- Schematic of the proposed pharmaceutical supply chain network. 

 ایمرحلهریزی تصادفی دوبرنامه -1-3

خواهد تاثیر تامین رهیبر عملکرد زنج نانیاطمجا که عدم . از آنوجود ندارد ینیبشیقابل پ چیزیچه غیرقطعی ییایدر دن یزندگ لیبه دل یقینا
مدیریت  ها از اهمیت بیشتری در. اما برخی از تصمیم [30]شود غیرقطعی بررسی یایدر دن های مختلفمیتصم عواقب دیگذاشت، با

                                                             

1 Healthcare systems 
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بار اختلال هنگام وقوع یک کاهش آثار زیان منظوربه یادومرحلهریزی تصادفی جا یک برنامهبرخوردار هستند. در این تامینزنجیره 
شود. مرحله اول، شامل تصمیماتی در خصوص تجهیز )یا تقویت( انبارهای موجود در برابر هرگونه اختلال و تعداد می ارایهحادثه 

ای صیص این انبارها و انبارهاما مرحله دوم شامل جانمایی یا استقرار انبارهای سیار، تخ باشد؛ار که باید خریداری شود، میانبارهای سی
ظور . بدین منباشدمیمحصولات هنگام وقوع اختلال در مراکز توزیع  یازموردنکنندگان و میزان موجودی تامینموجود به مراکز توزیع و 

وع اختلال های مختلف و همچنین وقوع یا عدم وقباشد که در آن تقاضای محصولات در دورهشده، یک مدل سناریو محور می ارایهمدل 
 شود.گرفته می در نظردر مراکز در چند سناریو احتمالی 

 آوریمعیارهای تاب -2-3

. در این مدل چهار اندکردهدسته تقسیم  7آوری در ادبیات این حوزه را به های تابدر مقاله خود استراتژی [9]صبوحی و همکاران  
سازی( تجهیز )تقویت ند از:عبارتها ت. این استراتژیها فرض شده اساختلال در برابرآوری شبکه افزایش تاب منظوربهاستراتژی 
در راستای  . [31]ریانرسانی به مشتو سرویس 3مدیریت پیچیدگی گره و جریان ،2کنندگان پشتیبانتامین، عقد قرارداد با 1تسهیلات

ر نیز برای جواهای همباشد. استانر ناشی از وقوع اختلال میباسازی( تسهیلات، مدل به دنبال کاهش آثار زیاناستراتژی تجهیز )تقویت
شوند تا در صورت وقوع اختلال، کمبود کننده پشتیبان( در نظر گرفته میتامینبالا ) 4عنوان منبعی با قابلیت اطمینانمستقیم دارو به تامین

ها زیاد ها( بین گرهها و یا اتصالات )یالاست که تعداد گره ای دارای پیچیدگی گره و جریاناحتمالی دارو را جبران کنند. همچنین شبکه
درنهایت، با .  [31]باشدها میها و اتصالات بین آنآوری شبکه، مدل درصدد کمینه کردن تعداد گرهبنابراین برای افزایش تاب؛ باشد

( یا 5تریانرسانی به مشسرویسنشده )سطح عدم رسانی به مشتریان، مدل به دنبال کمینه کردن سطح تقاضای برآوردهاستراتژی سرویس
توضیحات  شود.سازی آن انجام میخطی (4)رابطه  تا (1) هرابط کند و توسطاین مقدار را محاسبه می (1رابطه )باشد. کمبود می
 آورده شده است. 3-3ابتدای بخش نمادها در 

 

 سازی ریاضیمدل -3-3

                                                             

1 Fortification/Protection of 

facilities 
2 Contracting with backup facilities 
3 Node and flow complexity 

4 Reliability 
5 Customer de-service level 

(1)  

(2)  

(3)  

(4)  

 .اندیس نوع محصولات 

 .کنندگانعرضههای کاندید برای اندیس مکان 
 .های انباراندیس مکان 
 . های مرکزی موجود، زیرمجموعهانبارمجموعه  

 .های کاندید برای استقرار انبار سیار، زیرمجموعه مجموعه مکان 
 .های کاندید مراکز توزیعاندیس مکان 
 .اندیس نقاط تقاضا 
 .دوره زمانیاندیس  
 .اندیس سناریوها 
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 هاها و مجموعهاندیس -1-3-3

 پارامترها

 

 یرهای تصمیممتغ

 .صورت صفرایناختلال ایجاد شود، یک؛ درغیر تحت سناریو  در دوره  اگر در انبار  
 صورت صفر.ایناختلال ایجاد شود، یک؛ درغیر تحت سناریو  در دوره  و مرکز توزیع  بین انبار  اگر در مسیر  
 .احتمال وقوع سناریو  
 ملزومات برای یک انبار سیار.هزینه خرید  
 هزینه تجهیز انبار موجود. 
 .ظرفیت مرکز توزیع  
 .ظرفیت پذیرش محصول توسط انبار سیار در مکان  
 .ظرفیت پذیرش محصول توسط انبار موجود در مکان  
 .در دوره   کنندهعرضهعرضه محصول توسط  
 . کنندهعرضهدر  نرخ تبدیل محصول  
 .تحت سناریو  در دوره  در نقطه تقاضای  تقاضای محصول نوع  
 . در دوره به نقطه تقاضای  جوارهمزمان انتقال از استان  
 صورت صفر.ایناختلال ایجاد شود، یک؛ درغیر تحت سناریو  در دوره  اگر در مرکز توزیع  
 .تحت سناریو  در دوره  در نقطه تقاضای  رسانی برای محصول نوع سازی سطح عدم سرویسضریب نرمال 
 .و  ضریب )جریمه( برای پیچیدگی جریان بین گره  
 .و گره  هااستانضریب )جریمه( برای پیچیدگی جریان بین سایر  
 در گره محل استقرار انبار سیار. پیچیدگیضریب )جریمه( برای  
 رسانی به مشتریان.ضریب )جریمه( برای عدم سرویس 
 ضریب )جریمه( برای انبار تجهیز نشده. 
 .از طریق مسیر  به مرکز توزیع  زمان انتقال از انبار  
 .به نقطه تقاضای   زمان انتقال از مرکز توزیع  
 عدد منطقی بزرگ. 

 .تحت سناریو  و در پایان دوره   در مرکزتوزیع    سطح موجودی محصول 
 .تحت سناریو  و از طریق مسیر  در دوره   به مرکز توزیع  از انبار    نوع شدهمنتقلمیزان محصول  
 .تحت سناریو  در دوره   به نقطه تقاضای  از مرکز توزیع    نوع شدهمنتقلمیزان محصول  

 .تحت سناریو  در دوره  به انبار   کنندهعرضهاز  شدهعرضهمیزان محصول  
 .تحت سناریو  در دوره   به نقطه تقاضای  جوارهماز استان    نوع شدهمنتقلمیزان محصول  

 صورت صفر.اینمستقر شود، یک؛ درغیر تحت سناریو  در دوره  اگر انبار سیار در مکان کاندید  
 صورت صفر.اینیرتخصیص داده شود، یک؛ درغ تحت سناریو  و در مسیر  در دوره  به مرکز توزیع  اگر انبار  
 صورت صفر.اینتخصیص داده شود، یک؛ درغیر تحت سناریو  در دوره  به انبار   کنندهاگر عرضه 

 صورت صفر.اینتخصیص داده شود، یک؛ درغیر تحت سناریو  در دوره  به   اگر گره 
 صورت صفر.اینتخصیص داده شود، یک؛ درغیر تحت سناریو  در دوره  اگر استان پشتیبانی به نقطه تقاضای  
 صورت صفر.اینتجهیز شود، یک؛ درغیر  اگر انبار  

 خریداری شوند.متغیر عدد صحیح تعداد انبارهای سیار که باید 
 .رسانی به مشتریان )نقاط تقاضا(متغیر مثبت سطح عدم سرویس 
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ن بین اول آن مربوط به زما وباشد. جزی زمان تحویل محصول میسازتابع هدف اول است که درصدد کمینه دهندهنشان (5رابطه )
های سوم مربوط به زمان انتقال بین استان وو نقاط تقاضا و جزن مراکز توزیع دوم مربوط به زمان انتقال بی وانبارها و مراکز توزیع، جز

های خرید سازه، ملزومات انبار سیار و تجهیز انبارهای تابع هدف دوم است که مجموع هزینه (6رابطه )باشند. جوار و نقاط تقاضا میهم
آوری شبکه، به ترتیب معیارهای پیچیدگی جریان، تابافزایش  منظوربهنیز تابع هدف سوم بوده که  (7رابطه )کند. موجود را کمینه می

 گردند.رسانی به مشتریان و تعداد انبارهای تجهیز نشده در آن کمینه میپیچیدگی گره، سطح عدم سرویس

 هامحدودیت 

(5) 

(6)  

(7) . 

(8)  

(9) , 

(10) , 

(11) , 

(12) , 

(13) , 
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(16) , 
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(19)  

(20)  

(21)  

(22)  
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(29)  
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محدودیت کنندگان فراتر نرود. تامین هشده از ظرفیت عرضن محصولات عرضهکنند که میزاتضمین می (9)و  (8های )محدودیت
کند که در محلی که انبار وجود دارد، انبار سیاری مستقر نشود. تضمین می (11محدودیت )، مربوط به ظرفیت انبارها بوده و (10)

ز در آن کنندگان باید به انبارهای موجودی که با اختلال مواجه نشده و امکان تجهیتامینکند که تضمین می( 12محدودیت )همچنین 
مربوط به بالانس جریان در انبارها است و ( 13محدودیت )اند، تخصیص داده شوند. فراهم است و انبارهای سیاری که مستقر شده

شود کند که ارتباط بین هر گره تنها زمانی برقرار میشود، تضمین میکه مربوط به استراتژی پیچیدگی جریان می (15)و ( 14محدودیت )
دهد. حد ظرفیت نگهداری محصولات در مراکز توزیع را نشان می( 16محدودیت )جریان محصولی وجود داشته باشد.  هاکه بین آن

حدودیت ممشابه،  طوربهاند، قابل تخصیص هستند. کند که تنها مراکز توزیع که با اختلال مواجه نشده، این محدودیت تضمین میعلاوهبه
 ها نباید با اختلال، هر یک از آن دو و یا مسیر بین آنشدهدادهانباری به مرکز توزیعی تخصیص  کنند که اگرتضمین می (18)و ( 17)

 (20محدودیت )کند. همچنین ، الزام تخصیص تنها یک مسیر بین انبارها و مراکز توزیع را بیان می(19محدودیت )رو شده باشند. روبه
نیز از انتقال جریان محصولات بین انبارها و مراکز  (21محدودیت )تخصیص داد شود.  کند که هر انبار تنها به یک مرکز توزیعتضمین می

دارنده این مفهوم است که تنها مراکز توزیعی بردر (22محدودیت )کند. اند، جلوگیری میتوزیعی که به یکدیگر تخصیص داده نشده
انتقالنیز میزان جریان محصولات  (23محدودیت )نیامده باشد.  دبه وجوها اختلال قابلیت تخصیص به نقاط تقاضا را دارند که در آن

مربوط به بالانس موجودی در مراکز توزیع  (24محدودیت )کند. جوار به نقاط تقاضا را تعریف میهای هماز مراکز توزیع استان یافته
های کاندید آن برای استقرار فراتر نرود. از تعداد مکان مستقرشدهکند که تعداد انبارهای سیار تضمین می (25محدودیت )است و 

نوع و دامنه تغییرات  (29) رابطه تا (27) هابطر ، باشد. در نهایتنیز، مربوط به ظرفیت نگهداری مراکز توزیع می (26محدودیت )
 کند.متغیرها را بیان می

 ریزی آرمانیبرنامه -4-3

یزی رکردند. ایده اصلی برنامه ارایهریزی خطی چندهدفه ل برنامهیحل مسا منظوربهریزی آرمانی را برای اولین بار برنامه [32]و کوپر  زچارن
گیرنده مقادیر آرمانی خود گیرنده است. بنابراین ابتدا تصمیم( تصمیم1آل )سطح آرمانیآرمانی نزدیک کردن مقادیر بهینه توابع به مقادیر ایده

رابطه  تا (30) هرابط بر اساسآرمانی ریزی گردد. ساختار کلی برنامهبا آرمان کمینه می شدهحلکند و سپس فاصله بین مقادیر را تعیین می
  . [33]شودسازی میپیاده (33)

توابع  ها و روابط مدل و محدودیت (31رابطه )هستند.  ithهای منفی و مثبت تابع هدف های هر یک از انحرافوزن و  مقادیر 
 باشد.سازی میدرجه نرمال نیز مقادیر آرمانی به ازای هر تابع هدف بوده و  هدف هستند. 

 مطالعه موردی -4

. پس از دو سال، ایران هم [34]روز پس از چین دو مورد مرگ ناشی از کروناویروس را اعلام کرد 50ایران دومین کشوری بود که در فاصله 
آمار پایگاه داده کمیته اپیدمیولوژی  بر اساسرا دارد.  19-میر ناشی از کوویدوابتلا و مرگترین آمار چنان یکی از کشورهایی است که بیش

)کمیته اپیدمیولوژی بوده است  19-وزارت بهداشت ایران، شهر مشهد همواره یکی از شهرهای با آمار بالای ابتلای روزانه کووید 19-کووید
 های واقعی یکداروی پیشنهادی، از داده تامینله طراحی شبکه زنجیره ات کارایی مسدر این بخش برای اثبا(. 2وزارت بهداشت 19-کووید

                                                             

1 Aspiration level 

 
های کشور، در آبان ماه در استان 19-گزارش روند احتمالی اپیدمی کووید 2

با همکاری  19-( کمیته اپیدمیولوژی کووید1۳99گزارش ماهانه پنجم. )آبان 
(. EOCهای واگیر مرکز عملیات اضطراری )مرکز مدیریت بیماری

(http://corona.behdasht.gov.ir) 

(30) ,  

  
(31)  
(32) , 
(33)  
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 ۳مساحت و بیش از  یلومترمربعک ۳51شهر شمال شرقی ایران، با مطالعه موردی در شهر مشهد استفاده شده است. شهر مشهد، کلان
 اشد.بمیلیون تن جمعیت دومین شهر پهناور و پرجمعیت ایران بعد از تهران می

وجود  کننده دارو. در این مطالعه سه شرکت عرضهاندشدهدهنده نقشه شهر مشهد است که هر یک از مراکز در آن واقع نشان 2شکل 
هران همگی در استان ت کنندگانعرضه، شرکت پخش رازی و شرکت پخش هجرت. انبار مرکزی این دارو پخششرکت  :ند ازدارند و عبارت

شوند. مکان این سه انبار موجود که در به انبارهای موجود متعلق به این سه شرکت در مشهد ارسال می یازموردنو داروهای  اندواقع شده
محل مناسب برای استقرار  5مشخص شده اند.  2شکل اند، در مجاورت یکدیگر قرار دارند و در آستانه ورودی شهر مشهد واقع شده

باشند. درنهایت منطقه روزی مشهد میهای شاخص یا شبانه. همچنین مراکز توزیع، داروخانههای سیار نیز مشخص شده استانبار
 -1 از دبرای بیماران، عبارتن یزشدهتجواند. سه داروی اصلی گرفته شده در نظرنقاط تقاضا  عنوانبهگانه مشهد ثامن و سایر مناطق دوازده

های ایرانی تولیدکننده این داروها و ظرفیت ، شرکت2جدول . 3ریتوناویر/ لوپیناویر -3و  2هیدروکسی کلروکین سولفات -2، 1رمدسیویر
 دهد.تولید آنان را نشان می

 نقشه شبکه توزیع دارو در مشهد. -2شکل 

Figure 2- Map of medicine distribution network in Mashhad. 

 ها.آنثر و ظرفیت تولید وهای تولیدکننده داروهای مشرکت -2جدول 

 Table 2- Manufacturer of effective medicines and their production capacity. 

 

 

  
 ثالمعنوانبهاست.  محاسبهقابلبرای هر یک،  یازموردنتعداد مبتلایان و مقادیر دوزهای  بر اساستقاضای هر یک از این داروها، مقدار 

 (Remdesivirدستورالعمل توزیع و مصرف داروی رمدسیویر )، با توجه به «رمدسیویر»ای داروی برای محاسبه میانگین تقاضای دوره
گرم روز اول و میلی 200کیلوگرم(،  40فرد مبتلا )بزرگسال و بچه با وزن بالای  (،IFDA)ازمان غذا و داروی ایران  توسط س منتشرشده

روز دیگر ادامه یابد.  5توان بهبودی بالینی حاصل نشود درمان می کهیدرصورتروز(.  5 معاروز )ج 4گرم برای میلی 100سپس روزانه 
ای( مبتلایان، میانگین ای )هفتهبا ضرب این عدد در میانگین تعداد دوره ؛ کهدوز نیاز است 11تا  6تلا برای هر فرد مب یگردعبارتبه

، توسط وزارت بهداشت و آموزش 19-باختگان ناشی از کوویدتقاضای داروی به دست خواهد آمد. همچنین گزارش آمار مبتلایان و جان
میانگین، در استان خراسان رضوی )فرض در این مطالعه، شهر مشهد  صورتبه شود. طبق این آمارمنتشر می (MOH & ME) پزشکی
هفتگی  ازیموردن« رمدسیویر»بنابراین، داروی ؛ کنندشوند و یا به داروی رمدسیویر نیاز پیدا میبستری می هر هفتهنفر در  800است.( 

لازم به ذکر است که پارامتر تقاضای هر محصول با استفاده از  .است با: شهر مشهد برای سناریو محتمل برابر 
                                                             

1 Remdesivir 
2 Hydroxychloroquine sulfate 

3 Lopinavir/ Ritonavir 

 ظرفیت تولید )عرضه( تولیدکننده نام دارو
 30,000 اکتوورکو رمدسیویر

 150,000 ایران دارو هیدروکسی کلروکین سولفات

 40,000 باختر بیوشیمی و اکتوورکو ریتوناویر/ لوپیناویر
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شود، شود. این مقدار برای سناریو محتمل در نظر گرفته مییک حد پایین و حد بالا تولید می بر اساستوزیع یکنواخت برای هر دوره زمانی 
 بینانه این مقدار کمتر شود.رود برای سناریو بدبینانه این مقدار بیشتر و برای سناریو خوشانتظار می کهیدرحال

در نظر  19-گیری کوویدبینانه، چند بازه زمانی از شروع همهبرای محاسبه ضریب افزایش یا کاهش تقاضا برای دو سناریو بدبینانه و خوش
ابتدای  3/0شوند. از تعداد مبتلایان بندی مینزولی رتبه صورتبهزمانی بر اساس آمار ابتلا روزانه  هایو روزهای هریک از بازه شدهگرفته

روزهای با ابتلا  عنوانبهبعدی  5/0شود و این رویه برای روزهای با بیشترین ابتلا، میانگین گرفته می عنوانبه( پارامتر بر اساسلیست )
شود. با این کار، سه مقدار میانگین بیشترین، متوسط و کمترین تعداد روزهای با کمترین ابتلا تکرار می نعنوابهآخر لیست  2/0معمولی و 

ها ی بازهی زمانی، به ازای همهبرای هر بازه آمدهدستبهآید. سپس از این سه مقدار های زمانی به دست میمبتلایان، برای هر یک از بازه
رای شده تا ضرایب تغییر تقاضا بسازیدرنهایت سه مقدار نهایی به دست آید. در انتها، مقادیر نهایی نرمال شود تامجدد میانگین گرفته می

بنابراین  .و   ،  بینانه به دست آید که به ترتیب هر یک برابر هستند با، سه سناریوی بدبینانه، محتمل و خوش
برای دو  و  ، ایی پارامتر تقاضا متصور است: برای محاسبه نه یارابطهچنین 

 دهد.مبتلایان را نشان می یازموردنتقاضای هفتگی داروهای  3 جدولاساس، اینشود. برمشابه این رویه انجام می صورتبهداروی دیگر نیز 

 تقاضای دارو ها بر اساس هریک سناریوها. -3جدول 

 Table 3- Demand for pharmaceutical items based on each scenario. 

 

 

 

شوند. بدین تصادفی تولید می صورتبهسه سناریو  بر اساسیک )باینری( هستند، -( نیز که پارامتر صفرو  ، پارامترهای اختلال )
 پیوندد. اما  در سناریو محتمل بیشتر و در سناریو بدبینانهبینانه، فارغ از احتمال رخداد آن، کمتر اختلال به وقوع میدر سناریو خوشگونه که 

قشه موقعیت مکانی هر یک در ن بر اساسساعت و  جایی بین مراکز نیز برحسبگرفته شده است. زمان جابه در نظربیشترین وقوع اختلال 
روز غیرتعطیل به دست آمده است. درنهایت، سایر پارامترها بر اساس اطلاعات  17تا  10مسیریابی  در ساعات  افزارنرم، از طریق 2شکل 

 .اندشدهآورده  4جدول مطالعه موردی در 

 ترهای مطالعه موردی.مقادیر و بازه توزیع یکنواخت برای تولید پارام -4جدول 

 Table 4- Values and range of uniform distributions for generating case study parameters. 

 

 

 

 

 

 نتایج عددی -5

ها و محاسبات سازیحل شده است. تمام پیاده CPLEXکد شده و توسط سالور  GAMS 25.1.s2افزار شده در این مقاله، در نرم ارایهمدل 
و  انجام شده است. بر اساس  8GBو با حافظه رم  Intel Core i7-6650U 2.20GHzتاب با پردازنده کامپیوتری توسط یک لپ

گزارش شده است. بدین ترتیب، مقدار بهینه متغیرهای  5جدول پیشنهادی حل شده و نتایج آن در  مسالهریزی آرمانی، برای برنامه 

 سناریو نام دارو
 (بینانه )خوش (محتمل ) (بدبینانه )

   رمدسیویر

  هیدروکسی کلروکین سولفات

  ریتوناویر/ لوپیناویر

 پارامتر مقدار پارامتر مقدار پارامتر مقدار
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و  همچنین تعداد انبارهای سیاری که باید خریداری شوند، برابر  سطح اول، یعنی انبارهای تجهیز شده برابر است با 
 .است با 

 های مطالعه موردی.داده بر اساسی پیشنهاد مسالهنتایج حل  -5جدول 

 Table 5- Final solution of proposed problem based on a real case data. 

 

 

 

  
که موقعیت مکانی استقرار انبارهای سیار )بر  شدهیمترس( نیز بر اساس مقادیر بهینه متغییر تصمیم استقرار انبارهای سیار ) 3شکل 

، در مرحله اول شدهحاصلدهد. بنابراین، با توجه به نتایج سناریو را نشان می 3دوره زمانی و تحت  4اساس نقاط کاندید( در 
ری شود. در مرحله دوم انبار سیار نیز خریدا 2ها و ملزومات برای ساخت گیری، باید هر سه انبار موجود تجهیز شوند و سازهتصمیم
اند، منتقل مشخص شده 3شکل افتد، انبارهای سیار به نقاطی که در که در هر دوره اتفاق می یوییهر سنار بر اساسگیری نیز، تصمیم
 شوند.

 های مختلف.تحت سناریو هر دورهمحل استقرار بهینه انبارهای سیار در  -3شکل 

Figure 3- Optimal location of mobile warehouses in each period under different scenarios. 

                                                             

1 Optimality Gap 

 زمان حل )ثانیه( 1شکاف بهینگی
 تابع هدف

 معیارها
 () زمان () هزینه ()آوری تاب
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 اعتبارسنجی -1-5

بر مبنای مدل اولیه، کدنویسی شده که در آن مقادیر بهینه متغیرها در مدل  1شدهسازیدر این بخش، برای اعتبارسنجی مدل، یک مدل واقعی
 صورتبه( همچنان و  و تنها دو متغیر مربوط به سطح اول ) شده فتهگرنظرسازی شده، درودی برای مدل واقعیاولیه )اصلی(، پارامتر ور

تصادفی با روش مونت  صورتبهها ای از داده( مجموعهو  ، ، مانند. سپس برای چهار پارامتر غیرقطعی )متغیر باقی می
شود. این رویه نیز این بار برای مدلی بدون فرض عدم قطعیت بار حل می 25سازی شده برای مدل واقعی آن بر اساسو  یدشدهتول2کارلو

 6جدول تکرار میانگین گرفته شده است.  25آوری این چهار مدل در این شود. سپس از مقادیر بهینه توابع هدف زمان و تابانجام می
آوری، بهبود حاصل شده است. اساس برای هر دو تابع هدف زمان و تاباینکند. برش میتکرار را گزار 25سازی حاصل از این نتایج شبیه

بدتر خواهد شد و این موضوع برتری مدل  یتوجهقابلطور چه مشهود است، اگر عدم قطعیت در این مدل لحاظ نشود، جواب بهبنابراین، آن
 کند.اثبات می 4را بر مدل قطعی3 غیرقطعی

 سازی برای اعتبارسنجی مدل پیشنهادی.یهنتایج شب -6جدول 

 Table 6- Simulation results to validate the proposed model. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                             

1 Realization model 
2 Monte Carlo 

3 Uncertain model 

4 Deterministic model 

 # مدل قطعی مدل غیرقطعی
 زمان آوریتاب زمان آوریتاب

142,002.4697 4,237,561.915 148,969.1964 5,019,264.926 1 

142,929.6090 4,269,879.694 149,000.0433 4,966,094.625 2 

142,726.4407 4,174,051.827 151,098.2007 4,993,429.999 3 

148,645.3115 4,270,987.039 150,694.5760 4,852,849.204 4 

142,068.2456 4,064,878.616 147,500.5993 4,963,331.339 5 

141,601.9176 4,251,804.482 148,851.8486 4,984,766.631 6 

137,890.9128 4,277,901.739 150,526.2123 4,942,587.803 7 

144,430.7447 4,212,433.831 150,060.5305 5,044,945.698 8 

137,114.6246 4,198,740.912 148,349.0003 4,786,376.236 9 

133,509.8356 4,146,129.481 149,094.3210 5,051,318.789 10 

143,044.5135 4,242,275.004 151,086.6072 5,006,811.736 11 

142,704.6610 4,238,404.277 150,009.0483 5,117,218.615 12 

142,819.3890 4,157,977.163 151,709.6645 4,934,392.838 13 

142,250.1120 4,129,666.327 150,145.2808 4,801,356.079 14 

145,999.4323 4,162,885.054 151,333.6823 5,144,580.986 15 

147,311.9535 4,111,679.697 150,615.5654 5,044,256.984 16 

140,729.1404 4,305,355.841 145,827.2820 4,948,959.280 17 

145,544.3839 4,060,534.084 142,983.5565 5,007,088.758 18 

144,030.1358 4,269,374.634 148,248.0513 5,134,568.773 19 

148,975.5865 4,196,124.034 143,694.2015 4,977,773.783 20 

142,338.4705 3,995,533.133 148,635.1007 4,955,960.275 21 

140,721.7005 4,170,823.356 152,415.1825 4,930,380.998 22 

142,624.4621 4,359,400.794 147,583.1162 5,012,139.385 23 

140,621.8552 4,033,967.657 153,107.0957 5,053,867.768 24 

141,754.9296 4,186,186.334 146,881.8766 5,102,040.044 25 

میانگین 4,991,054.462 149,136.7936 4,188,982.277 142,575.6335
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 تحلیل حساسیت -2-5

آوری های تابمدل با انواع استراتژی 6ارایه شد،  2-3 مدل که در بخشآوری بر فرض تاب تاثیر بررسی منظوربهدر این بخش ابتدا، 
 ند از:مدل عبارت 6گمز حل شده است. این افزار توسط نرم مقایسه آنان منظوربهو  شدهگرفتهمختلف در نظر 

  آور(آوری )مدل ناتابگرفتن هیچ استراتژی تابنظرمدل بدون در :1مدل. 
  استراتژی پیچیدگی جریان یریگنظردر: مدل با فرض 2مدل. 
  پیچیدگی گره استراتژی یرینظرگدر: مدل با فرض 3مدل. 
  رسانی به مشتریانسرویس استراتژی یرینظرگدر: مدل با فرض 4مدل. 
  سازی( تسهیلاتتجهیز )تقویت استراتژی یریدرنظرگ: مدل با فرض 5مدل. 
  آور(آوری )مدل کاملا تابتابهای نظرگیری همه استراتژی: مدل با فرض در6مدل. 

گیری یک شاخص واحد برای اندازه عنوانبهآوری تابع هدف تاب مدل، بر اساس فرمول ریاضی 6پس از حل هر یک از این  یتدرنها
مقایسه نیز برای نمایش بهتر این  4شکل گزارش شده است. نمودار  7جدول  ای صورت گرفته که نتایج آن درآوری، مقایسهمیزان تاب

آوری های تابآوری دارای بیشترین مقدار بوده است و با اضافه شدن استراتژیکند. بر این اساس، مدل بدون استراتژی تابرا ترسیم می
یلات هسازی تسو تقویت های پیچیدگی گره و جریانآوری شبکه حاصل شده است. این بهبود برای استراتژیبهبود در میزان تاب

ای ویژه ای که از اهمیتاما نکته؛ است توجهقابلرسانی به مشتریان، سرویس ی بوده اما برای استراتژییه، بسیار جزجداگان صورتبه
تایج، ن بر اساسآوری منجر به بهبود بیشتری شده است. درنهایت، های تاببرخوردار است، این است که رویکرد ادغام همه استراتژی

 ها، دارای برتری است.آن تکتک یریکارگبه یجابهها تژیپرواضح است که ادغام این استرا

 آوری.های تابمقایسه نتایج حل انواع استراتژی -7جدول 

 Table 7- Comparison of results of different resilience strategies. 

 

 

 

 

 آوری.های تابی نتایج حل انواع استراتژینمایش گرافیکی مقایسه -4ل شک

Figure 4- Illustration of results of different resilience strategies in the proposed model. 

 بهبود )%( آوریشاخص تاب آوری مدلنوع تاب مقدار

   آوریمدل بدون فرض تاب 1
 آور: استراتژی پیچیدگی جریانمدل تاب 2
 آور: استراتژی پیچیدگی گرهمدل تاب 3
 رسانی به مشتریانآور: استراتژی سرویسمدل تاب 4
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تغییرات پارمترهای کلیدی بر روی مقادیر بهینه توابع هدف نیز، تحلیل حساسیت انجام شده  تاثیر سنجی و ارزیابیهمچنین، برای صحت
ها بر روی توابع داده شده و تغییرات ناشی از آن + تغییر50%تا  -50%از بازه  و  ، ، ، ، ، است. بدین منظور پارامترهای 

های خرید انبار سیار و یا تجهیز انبارهای ، با افزایش هزینهالف()5شکل است. بر اساس  شدهنمایش داده  6شکل  و 5شکل هدف، در 
ینه خرید انبار تغییرات پارامتر هز تاثیر توان دریافت کهاما با مقایسه شیب تغییرات این دو پارامتر، می؛ یابدموجود، هزینه کل نیز افزایش می

رود، هرچه میزان تقاضا افزایش یابد، مقادیر که انتظار می طورهمان، ب()5شکل باشد. با توجه به سیار بیشتر از هزینه تجهیز انبار می
افزایش تقاضای محصولات  یرتاث ر،جاست که با توجه به تحلیل شیب نمودامل ایناتنکته قابل ؛ اماشودیز بیشتر میآوری نتوابع زمان و تاب

 بسیار بیشتر از کاهش آن است.

به این مفهوم  ب()6 شکلرسد. پارامتر نرخ تبدیل در خصوص تغییرات پارامترهای زمان نیز، روند صعودی تابع زمان منطقی به نظر می در
است که چه سهمی از عرضه کشوری محصولات تولیدکنندگان دارو به شهر مشهد اختصاص دارد. بدیهی است هرچه میزان این سهم بیشتر 

کل ششود. درنهایت، براساس آوری میشود و منجر به بهبود در توابع زمان و تابباشد، میزان جریان عرضه محصول به انبارها بیشتر می
بیشتر پارامتر زمان تاثیرچه مشهود است،یابد، اما آنبدیهی است که با افزایش مقادیر پارامترهای زمان، تابع زمان نیز افزایش می ،(الف)6

 ها است.انتقال از سایر استان

 

 

 

 

 

 

 )الف(

 

 

 

 

 

 
 

 )ب(

 .توابع هدف یبر رو نهیتقاضا و هز یدر پارامترها راتییتغ ریثات -5شکل 
Figure 5- Changes in demand and cost parameters vs changes in objective functions. 

 

 

20

25

30

35

40

45

50

55

60

65

مان
ز

X
 1

0
0

0
0

بازه تغییرات در پارامترهای هزینه
هزینه تجهیر انبار موجود هزینه احداث انبار جدید

0

2

4

6

8

10

12

14

16

18

0

10

20

30

40

50

60

70

80

اب
ت

ری
آو

X
 1

0
0

0
0

0
  

مان
ز

X
 1

0
0

0
0

0

بازه تغییرات در پارامتر تقاضا
زمان



 

 

 

 

193 

امه
 برن

کرد
روی

ک 
یه ی

ارا
حله

 مر
دو

فی 
صاد

ی ت
ریز

ب
ن تا

امی
ره ت

جی
ه زن

شبک
حی 

طرا
ی 

 برا
ای

رو 
ر دا

آو
(

وید
کو

ی 
ورد

ه م
الع

مط
-

19)
 

 )الف(

 )ب(

 و نرخ تبدیل محصولات. تغییرات در پارامترهای زمانتاثیر  -6شکل 

Figure 6- Changes in exchange rate of products and time parameters vs changes in objective functions. 

 

 آتی هایو پیشنهاد گیرینتیجه -6

شبکه  آوریشود که در آن با اتخاذ چند استراتژی، تابدارو ارایه می تامینسازی برای طراحی شبکه زنجیره در این مقاله، یک مدل بهینه
ندهدفه، یک مدل ریاضی چها با برای غلبه بر ماهیت غیرقطعی داده یادومرحلهریزی تصادفی یابد. در ابتدا یک رویکرد برنامهافزایش می

ای ادغام شده است. تابع هدف اول و دوم این مدل به دنبال کمینه کردن زمان تحویل و هزینه بوده و تابع هدف چند محصولی و چند دوره
هدفه ل تکدکند. همچنین برای تبدیل این مدل به یک مآوری را کمینه میآوری شبکه، معیارهای منفی تابافزایش تاب منظوربهسوم نیز 

 نتامیهای واقعی یک مطالعه موردی در شبکه زنجیره سازی دادهریزی آرمانی استفاده شده است. درنهایت، با پیادهاز رویکرد برنامه
سنجی در مشهد، کاربردی بودن مدل نشان داده شده است که بر اساس آن اعتبارسنجی و صحت 19-داروهای مصرفی بیماران کووید

آوری باشد. همچنین فرض تابگرفته است. نتایج عددی، حاکی از برتری مشهود مدل غیرقطعی نسبت به مدل قطعی میمدل نیز صورت 
نظرگیری آن دارد. از طرفی، افزایش در میزان پارامتر کلیدی تقاضا، آوری شبکه نسبت به عدم دردر این مدل، بهبود چشمگیری در تاب

آوری نیز کننده داشته و منجر به افزایش میزان تابدر افزایش زمان انتقال دارو به دست مصرف ایبرخلاف کاهش آن،تاثیرقابل ملاحظه
 شود.می

 ر نظردآوری، فرض فسادپذیری داروها نیز های تابسایر استراتژی یریکارگبهشود برای مطالعات آتی علاوه بر درنهایت، پیشنهاد می
گرفتن معیار پایداری نیز ضروری به نظر نظرمحیطی و اجتماعی، درهای زیستها در حوزهگرفته شود. همچنین به دنبال افزایش نگرانی
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عیت، قطو احتمال وقوع هرگونه اتفاق غیرمنتظره، استفاده از رویکردهای ادغامی عدم روزافزونهای با توجه به پیچیدگی یتدرنهارسد. می
برخوردار است. علاوه بر  تامینریزی تصادفی، فازی و استوار، از اهمیت بالایی در مطالعات حوزه طراحی شبکه زنجیره رنامههمچون، ب

 جایی، تولید، نگهداری و... را در نظر گرفت.توان موارد دیگری همچون، هزینه جابهله نیز، میان، در تابع هدف مسای

 تعارض با منافع

دارند که هیچ تضادی در منافع در مورد انتشار این نسخه وجود ندارد، همه نویسندگان، نسخه نهایی اعلام مینویسندگان این مقاله 
و در حال حاضر تحت  نشدهچاپ قبلابوده،  هاآنکنند که مقاله، اثر اصلی تضمین می نویسندگان اند.کرده تاییدشده را مشاهده و ارسال
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