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  چكيده
نيازهاي مطرح شده ، تصميمات در آموزش بهداشت و ارتقا سلامت معمولا به طور همزمان تحت تاثير   :مقدمه

گيرد،بدين معني كه پژوهشگران با محيط تصميم گيري چند معياره مواجه مي شوند  كه  عوامل متعدد قرار مي
با توجه به اهميت اصول . سازد ي و انتخاب گزينه صحيح را با حساسيت بيشتري روبرو ميهمين امر  طراح

علمي در تصميم گيري مربوط به مداخلات مطالعه حاضر به  معرفي و تبيين مدلهاي تصميم گيري چند معياره  
  .پردازد در آموزش بهداشت و ارتقا سلامت مي

 Web of Sciences منتشر شده درپايگاههاي اطلاعاتي مقاله حاضر با بررسي متون خارجي:روش بررسي

Science Direct Medline , Google Scholar،  متون فارسي منتشر شده ، بررسي كتب مربوطه و پايان نامه
هاي فارسي  به خصوص در زمينه آموزش بهداشت و ارتقا سلامت و با استفاده از كليد واژه مرتبط به بررسي 

 .گيري چند معياره در آموزش بهداشت و ارتقا سلامت پرداختمدلهاي خاص تصميم 

دهد كه  بررسي پژوهش ها و مقالات آموزش بهداشت و ارتقا سلامت به خصوص در ايران  نشان مي: يافته ها
اگرچه تكنيكهاي تصميم گيري نظير روش دلفي، گروههاي اسمي و بارش افكار  و ساير رويكردها مورد 

  وريكي رياضي و صحت ئولي روشهاي تصميم گيري چند معياره  كه داراي پشتوانه تاستفاده قرار گرفته 
  .پيش بيني نتايج هستند مورد غفلت قرار گرفته است 

به كارگيري  مدلهاي تصميم گيري چند معياره  در حيطه تصميمات ارتقا سلامت كه نوعا  :نتيجه گيري 
همزمان علاوه بر ارزيابي اقتصادي در آموزش بهداشت و ارتقا  طيف وسيعي از ملاحظات وعوامل مختلف را

  .سلامت مد نظر قرار مي دهد ضروري است
  

تصميم گيري چند معياره، اولويت بندي مداخلات، برنامه ريزي آموزش بهداشت و ارتقا : واژه هاي كليدي
 سلامت
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   مقدمه

اجراي برنامه  مسير در ارتقاء دهندگان و آموزش دهندگان سلامت

 مراحلي و مسائل انواع با هاي آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت

 گيري تصميم. گيري هستند تصميم از ناگزير كه شوند مي مواجه

        انتخاب مداخلات آموزشي و همچنين در اي گسترده نقش

 جزئي گيري هاي تصميم از. برنامه ريزي هاي سلامت محور دارد

 و بزرگ بسيار گيري هاي تصميم تا گرفته، كوچك امور در

مديران، برنامه ريزان و پژوهشگران حيطه سلامت در  .پراهميت

موقعيت ها و شرايط مختلف تصميمات گوناگوني اتخاذ مي كنند 

برخي تصميمات . دكه تصميمات از نظر پيچيدگي متفاوت هستن

ساده تر هستند و در چارچوب مشخصي اتخاذ مي شوند و پاره اي 

  . )1( از تصميمات با مسائل استثنايي سرو كار دارند

 اكثر كه نقشي لحاظ به گيري ها تصميم اين اهميت حال هر در

 بسيار دارند،آموزش و يا ارتقاء سلامت جامعه  سرنوشت در آنها

 بهتر، گيري تصميم راههاي شناخت در تعلل بسا چه و است زياد

  .آورد بارخواهد به جامعه براي را ناپذيري جبران عواقب

در واقع تصميم گيري فرايندي را تشريح مي كند كه از طريق آن 

راه حل مساله معيني انتخاب مي گردد و انتخاب كردن جزيي از 

تصميم گيري به معني برگزيدن يك . )2(يك تصميم گيري است 

دارد  وجودراه كنش منطقي از ميان راههاي مختلفي كه براي اقدام 

يك برنامه . برنامه ريزي سلامت را تشكيل مي دهد هسته 

موجوديت نمي يابد مگر آنكه تصميمات لازم در زمينه تامين 

منابع، حركت و نظاير آن گرفته شود،مسايلي از قبيل چگونگي 

تخصيص منابع سازماني، فعاليت هاي مختلف، چگونگي بهبود 

ديگر معمولا نياز به روابط با مردم و بسياري مسايل حساس 

  .)1(تصميمات منطقي دارند

گيري مانند روشهاي  دلفي، حل مسئله و  تصميم روش هاي انواع

بارش فكري را  مداخله كنندگان و پژوهشگران آموزش بهداشت 

و ارتقاء سلامت استفاده مي كنند درصورتيكه  در خصوص 

گيري و اولويت بندي در مداخلات انتخاب روشهاي تصميم 

روشهايي كه مورد استفاده قرار مي گيرند بايد به طور كلي  و حتي 

الامكان قابل اجرا، معتبر و انعكاس دهنده واقعيتي باشد كه افراد در 

در جهت رسيدن به اين ويژگي ها . مورد آن قضاوت كرده اند

ين روش آيا ا) 1:سوالاتي بدين شرح بايد مد نظر قرار گيرد

كاربرد ) conflict  resolution(درخصوص حل اختلاف 

آيا روش داراي كليت و اعتبار رياضي هست و به وسيله ) .2(دارد؟

آيا روش انتخابي در ).3(ها و بديهيات حمايت مي شود؟ وريئت

كاربرد )Psychophysical ( اندازه گيري هاي سايكو فيزيكال 

ست و در پيش بيني نتايج پايايي آيا نتيجه نهايي معتبر ه). 4(دارد؟

وجوددارد؟ همچنين  ميزان اثربخشي، رهبري، يادگيري، گسترش 

انتخابها، ساختارمند بودن، صداقت در قضاوت ،تفكيك گزينه ها، 

اولويت دادن به اعضاي گروه، در نظرگرفتن ساير ذينفعان و افراد 

  دخيل، به همراه موارد ذكر شده در فوق از معيارهاي بررسي

  .)3(وانتخاب تكنيك تصميم گيري مي باشد

همچنين بسياري از كشورهاي درحال توسعه، تركيبي از 

منفعت و بار بيماري را دراولويت بندي –رويكردهاي هزينه

پزشكي و غير  كرده اند ولي اخيرا معيارهاي ديگرمداخلات لحاظ 

پزشكي در مداخلات مراقبتهاي سلامتي مطرح شده است كه 
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در . موازنه بين اين عوامل در تصميم گيري نهايي ضروري است

كشورهاي درحال توسعه گسترش رويكرد چند معياره در اولويت 

 بندي به عنوان موضوع مهم در تحقيقات نظام سلامت در نظر

 .)4(گرفته شده است

اينكه مسايل  و نيازهاي مربوط به آموزش بنابراين با توجه به  

بهداشت و ارتقا سلامت معمولا به طور همزمان تحت تاثير عوامل 

متعددي همچون اجتماعي، فردي، سازماني قرار مي گيرد كه در 

هر حيطه اولويت بندي و تصميم درست و در نهايت مدلسازي 

ن، مناسب سبب صرفه جويي درزمان و هزينه، پرهيز از روش آزمو

خطا و پيشگيري از هدر رفتن منابع مي شود لذا به منظور  تلفيق 

معيارهاي كمي و كيفي و در يك كلمه تصميم گيري منطقي، 

مطمئن و حساب شده در برنامه ريزي و مداخلات آموزش 

بهداشت و ارتقا سلامت، مطالعه حاضر به  معرفي و تبيين مدلهاي 

سيعي از ملاحظات و تصميم گيري چند معياره  كه نوعا طيف و

عوامل مختلف را همزمان علاوه بر ارزيابي اقتصادي در آموزش 

بهداشت و ارتقا سلامت مد نظر قرار مي دهد پرداخته و به بيان 

كاربرد آن به طور خاص در حيطه تصميم گيري هاي سلامت 

تا با آشنايي بيشتر با اين مدلهاي تصميم گيري .محور مي پردازد

ارگيري آن در مسايل مربوط به آموزش بهداشت و زمينه براي به ك

  .ارتقا سلامت هموار تر گردد

  روش بررسي

پايگاههاي  مقاله حاضر با بررسي متون خارجي منتشر شده  در

 ,Web of Sciences ,Medline, Science Directاطلاعاتي 

Google scholar  متون فارسي منتشر شده، بررسي كتب مربوطه،

ي فارسي  به خصوص در زمينه آموزش بهداشت و و پايان نامه ها

ارتقا سلامت و با استفاده از كليد واژه مرتبط به بررسي مدلهاي 

خاص تصميم گيري چند معياره در آموزش بهداشت و ارتقا 

  .سلامت مي پردازد

 بحث ونتيجه گيري

درواقع محيط هاي تصميم گيري به سمت  موقعيت هاي چند 

           يدا كرده است و روش هاي معياره و گروهي گسترش پ

تصميم گيري چند معياره يكي از حيطه هايي است كه حداقل طي 

             دو دهه گذشته رشد سريعي داشته است كه در اين ميان مدل هاي

 MCDM:Multi Criteria(تصميم گيري چند معياره 

Decision Making (  يكي از شاخه هاي شناخته شده در زمينه

  .)5(تصميم گيري است

به مقايسه چند روش از تكنيكهاي تصميم گيري با توجه  1جدول 

مطرح شده درزمينه تصميم گيري منطقي   به برخي  از معيارهاي

 AHPطور كه مشاهده مي شود روش   همان .مي پردازد

)Analytical Hierarchy Process ( كه يكي از روشهاي

تصميم گيري چند معياره است بسياري از معيارها را در حد بالا 

 .)3(داراست 

از  يك مدل رياضي عنوانگيري چند معياره به  تصميم

به تصميم گيرنده در نظام سلامت   كه است گيري تصميم فرايند

انتخابها در مجموعه اي از  انواع بررسي به  كه دهد مي اجازه

معياره   اهداف تعريف شده بپردازد در واقع در تصميم گيري چند

آموزش بهداشت و ارتقا سلامت بهترين تصميم در ميان تعدادي از 

  .)6(ختلف ارزيابي انتخاب مي شودانتخابها بر اساس معيارهاي م
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  بنابراين بر اساس نظر فورمن در خصوص سيستم تصميم گيري چند

ويژگي هاي محيط چند معياره تصميم گيري در آموزش  معياره،

بهداشت و ارتقاء سلامت را اينگونه ميتوان در نظر گرفت كه  

سيستم تصميم گيري را  در نظر تجديد و مساله كردن فرموله امكان

 مختلف مي گيرد، معيارهاي نظر در را مختلف هاي مي دهد،گزينه

 و كمي مي گيرد، معيارهاي نظر در)هستند تضاد در عموما كه( را

 را مختلف افراد دهد، نظرات دخالت مي گيري تصميم در را كيفي

 ها قضاوت تلفيق كند، امكان لحاظ مي معيارها و ها گزينه مورد در

 قوي وريئت يك مبناي مي دهد و بر نهايي نرخ محاسبه براي

  .)7(سازد استوار مي

هاي تصميم گيري چند معياره به عنوان يك روش  تجزيه و تحليل

موثر در اولويت بندي مراقبت هاي سلامتي استفاده شده است اين 

رويكرد نوعا طيف وسيعي از ابزارهاي امتياز دهي ساده تا مدل 

تواند  همچنين اين رويكردها مي. سازي بر اساس كامپيوتر مي باشد

در (تجزيه و تحليل ها  در فرايندهاي برنامه ريزي، بودجه بندي و

  . )8(مورد استفاده قرار گيرند)آموزش بهداشت و ارتقا سلامت 

  
 )مداخلات آموزش بهداشت و ارتقا سلامت(مقايسه كلي برخي تكنيكهاي تصميم گيري:1جدول 

 
تكنيك تصميم 

  گيري
اثربخشي
 رهبري

صداقت در   يادگيري
  قضاوت

اولويت 
دادن به 
اعضاي 
  گروه

درنظر 
گرفتن 
ديگر 
  ذينفعان

كليت 
علمي 

و 
  رياضي

كاربرد 
سايكو 
  فيزيكال

قابليت 
حل 
تعار
  ض

اعتبار
  نتايج

)پيشبيني(

        

كاربرد   كاربرد ندارد  كاربرد ندارد  كم  كم  بارش افكار
  ندارد

كاربرد 
  ندارد

كاربرد  كاربرد ندارد
  ندارد

كاربرد 
  ندارد

كاربرد   كم  كاربرد ندارد  كم  كم  راي گيري
  ندارد

كاربرد  كاربرد ندارد  متوسط
  ندارد

  كم

تكنيكهاي گروه 
  اسمي

كاربرد  كاربرد ندارد كم متوسط  متوسط
  ندارد

كاربرد  كاربرد ندارد  متوسط
  ندارد

  كم

كاربرد  كاربرد ندارد كم متوسط  متوسط دلفي
  ندارد

كاربرد  كاربرد ندارد  متوسط
  ندارد

  كم

فرايند تحليل 
سلسله 

  )AHP(مراتب

  زياد  زياد  بسيار زياد  زياد  زياد  بسيار زياد  خيلي زياد  خيلي زياد  زياد
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مدلهاي تصميم گيري چند معياره در حيطه مراقبت هاي سلامتي در 

رابطه با تخصيص منابع مربوط به سلامت، سياستگزاري سلامت، 

ارزيابي پزشكي، تصميم گيري پزشكي، تخصيص منابع به كار برده 

، ولي در رابطه با كاربرد اين مدلها به طور خاص در )6(شده اند

آموزش بهداشت و ارتقا سلامت تا زمان نگارش اين مقاله، حداقل 

در حاليكه در بيشتر مراحل . در ايران، كاربردي مشاهده  نشده است

نجي، تعيين مربوط به برنامه ريزي ارتقا سلامت از جمله نياز س

ماتريس تصميم گيري و حتي برنامه ريزي هاي مداخلات وتصميم 

به عنوان مثال در ارزيابي نيازهاي جوامع . )9(گيري كاربرد دارد

ويت بندي نتايج حاصل از ارزيابي جامعه در فرايندهاي كوچك اول

تصميم گيري  و در نظرگرفتن ذينفعان در فرايند اولويت بندي 

ضروري است  تا نيازهاي سلامتي به اولويت بالا و اولويت پايين 

ع كاركرد اصلي تصميم گيري هاي ،در واق)10(طبقه بندي شود 

چند معياره كمك به تصميم گيرندگان به سازماندهي و تركيب 

  .)8(اطلاعات متنوع است 

            در ادامه به معرفي مدلهاي تصميم گيري چند معياره پرداخته 

مي شود وپيش از اينكه به بيان مدل هاي تصميم گيري پرداخته 

          تدا خلاصه اي در رابطه با تصميم گيري و فرايند آن ارائهشود اب

  :مي شود

براي بيشتر مسايل چند معياره  ساختار چارچوبي انتخاب ها و 

معيارها در  غالب جداول و شبكه ها، جز قدم هاي آغازين در 

تكميل . تشخيص اطلاعات مورد نياز جهت تصميم گيري است

سازمان دهي و ارايه اطلاعات  كردن جداول، مسيري را جهت

فعاليت هاي ضروري در اين راستا شامل مواردي . فراهم مي كند

هدف كلي پژوهشگر و يا : تشخيص زمينه تصميم:بدين شرح است 

گيرد؟ در  سازمان چه چيز هست؟ چه كسي تحت تاثير قرار مي

بين ذينفعاني كه در تصميم گيري بسيار  Roy(1996)همين رابطه 

هستند و تصميم به طور مستقيم بر نظام ارزشي آنها تاثير علاقمند 

           مي گذارد و گروهي كه به طور فعال در تصميم مشاركت 

برند و افراديكه ترجيحات آنها  نمي كنند ولي از نتايج آن بهره مي

تعيين  .بايد در تصميم گيري مد نظر قرار گيرد تمايز قائل مي شود

م نزديك هستند، بنابراين ه هداف خيلي بهمعيارها و ا: معيار ها

راحتي معيارها ه چنانچه اهداف به خوبي و وضوح فهرست شوند ب

چناچه وضوح كافي در خصوص تعيين اهداف . استخراج مي شوند

ته و يا كمتر فوجود ندارد، روش بارش فكري و بحثهاي ساختار يا

ساختار يافته بين تصميم گيرندگان به تعيين اهداف و معيارها 

در اين قسمت : تعيين و تشخيص انتخابهاي تصميم.مي كند كمك 

نيز ممكن است تا نياز به استفاده از روش بارش فكري باشد اگرچه 

تعيين و ايجاد ابزار .روشهاي ساختارمند حل مساله نيز مفيد است

و سيستم امتياز دهي براي هر معياروارزيابي انتخابها با اندازه گيري 

مراحل ذكر شده ممكن است كه .توجه به مقياسهاي اندازه گيري

تا زمان رسيدن به يك چارچوب مناسب نياز به تكرار داشته 

 .)11(باشد

اي مدلهاي تصميم گيري چند معياره يكي از وسيع ترين شاخه ه

اگرچه روشهاي تصميم گيري چند معياره  .تصميم گيري است

 :بسيار متنوع هستند ولي تمامي آنها در اين موارد مشترك هستند

انتخابها بر تصميم نهايي تصميم گيرندگان تاثير ): گزينه ها(انتخابها

دارند و اولويت بندي، غربالگري وامتيازبندي انتخابها در روشهاي 
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هر كدام از : ويژگيهاي متعدد .اهميت استتصميم گيري حائز 

مسائل تصميم گيري چند معياره با چندين ويژگي يا صفت كه 

در . همان اهداف و يا معيارهاي تصميم گيري هستند روبرو ميشوند

 را نشان ) گزينه(واقع ويژگيها، صفات و خصوصيات هر انتخاب

فاوت ابعاد كه معيارهاي مت از آنجايي: تعارض بين معيارها.مي دهند

را نشان مي دهند لذا بين معيارها ممكن ) گزينه ها(مختلف انتخابها 

است تعارض وجودداشته باشد به طور مثال بين قيمت و منفعت 

: واحدهاي سنجش متفاوت.حاصل ممكن است تعارض ايجاد شود

به . معيارهاي متفاوت با واحدهاي متفاوت اندازه گيري مي شوند

يد اتومبيل در مورد معيارهاي قيمت و طور مثال در مورد خر

ماتريس .مسافت طي شده دو معيار ريال و كيلومتر مطرح است

تمام مسايل تصميم گيري چند معياره به راحتي در : تصميم گيري

 .)5(قالب ماتريس بيان مي شود

لازم به ذكر است كه مدلهاي تصميم گيري چند معياره به مدلهاي 

هاي تصميم گيري چند شاخصه تصميم گيري چند هدفه و مدل

طبقه بندي مي شود، مدلهاي طبقه بندي چند هدفه براي طراحي و 

مدلهاي تصميم گيري چند شاخصه براي انتخاب گزينه برتر 

 .)12(استفاده مي شود

پس از بيان مختصري در رابطه با مدل هاي تصميم گيري چند 

در ادامه چندين روش از روشهاي تصميم گيري چند معياره معياره،

  :معرفي مي شود

در اين روش اهداف  ): Lexicogragh(گوگرافروش لكسي“

        مختلف بر حسب درجه اهميت ابتدا توسط تصميم گيرنده

شوند و بهينه سازي با بهينه كردن مهمترين هدف  رتبه بندي مي

ابد تا مساله حل ي شروع شده و پروسه به ترتيب اهميت ادامه مي

رتبه بندي ترتيبي در مواردي مي تواند به كار گرفته شود كه  .شود

به اين ترتيب كه گزينه ها . ها وجود دارد از درجه اهميت شاخص

در . ابتدا نسبت به مهمترين شاخص با هم مقايسه مي شوند

صورتيكه گزينه اي باشد كه از سايرين بهتر باشد اين گزينه 

اگر بيش از يك گزينه نسبت به اين شاخص در . انتخاب مي شود

قايسه بين اين گزينه ها براساس شاخص با وضعيت يكسان باشد، م

درجه اهميت دوم صورت مي گيرد و اين فرايند تا رسيدن به يك 

  ).13("انتخاب ادامه مي يابد

 hierarchical additive(روش مجموع وزين و رده بندي شده"

weighting  method :( عوامل و زير فاكتورهاي موثر در يك

صورت رده اي و در سطح مختلف توان به  تصميم گيري را مي

نشان داد به طوريكه هر سطح شامل زير فاكتورهاي متاثر از متغير يا 

به طور مثال فرض  متغيرهاي موجود در سطح بالافاصله  ماقبل باشد

كنيم روان پريشي در سن نوجواني در يك بررسي رده اي متشكل 

رايه شده از عوامل و زير فاكتورهاي موثر مورد مطالعه به صورت ا

  ).13("باشد 1در شكل 

در مثال مذكور ماتريس تصميم گيري در مورد اين بررسي موجود 

نبوده و نيز ممكن نيست از اين رو بايد از مقايسات زوجي توسط 

يا (تواند متخصصين  تصميم گيرنده مي .تصميم گيرنده استفاده شود

جي در در اين مثال پس از انجام مقايسه زو.باشند )گروه متخصصين

نهايت رفتار والدين بيشترين تاثير را در روان پريشي داشته 

  ).13(است
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كه يكي   AHPدر مطالعات مراقبتهاي بهداشتي و پزشكي روش 

از كاربردي ترين روشهاي تصميم گيري چند معياره مي باشد، 

اثربخشي، –بيشتر براي مسايل مربوط به تجزيه و تحليل هزينه 

انتخاب محل بيمارستان،ارزيابي خطر و مسايل مربوط به توانبخشي 

  .)15(كاربرد داشته است 

و همكاران   Baykasogluبه عنوان نمونه در مطالعه موردي  

در رابطه با لباسها و موادي كه به وفور در  منافع و ها هزينه

هدف از اين  .بيمارستان مصرف ميشود مورد ارزيابي قرار گرفت 

مبنايي براي تصميم گيري مناسب بين محصولات مطالعه  ايجاد 

بررسي مطالعات و . يكبار مصرف و قابل استفاده مجدد بود

 به بيمارستان مديران و مالي امور مصاحبه با پزشكان،  كاركنان

 انجام آنها از استفاده و ها لباس با مرتبط عوامل تعيين منظور

 مورد سود/ هزينه تحليل و تجزيه اصلي ابزار عنوان به AHP.شد

 از استفاده كه گرفت ، در نهايت نتيجه اين بود قرار استفاده

محصولات يكبار مصرف از لحاظ فوايد بسيار سودمند است  اما 

در عين حال هزينه هاي آن چنانچه جايگزيني براي محصولات 

چنانچه از تكنولوژي  .باشند بسيار گران است قابل استفاده  مجدد

ود و هزينه محصولات يكبار مصرف كاهش يابد مناسب استفاده ش

ميتواند با محصولات ديگر رقابت كند كه در كنترل عفونت 

  .)15( بيمارستاني بسيار موثر خواهد بود

همچنين در غنا مطالعه اكتشافي به منظور تعيين اهميت نسبي 

و همكاران  Baltussenمعيارهاي متفاوت  در مداخلات توسط 

بدين ترتيب كه از طريق بحثهاي گروهي كه با .انجام شد 

اثربخشي –سياستگزاران صورت گرفت معيارها كه شامل هزينه 

. ،سن ،شدت بيماري ،تاثير بودجه و بار بيماري بود استخراج شد

امتياز دهي به مداخلات بر اساس پروفايل فقر،بار بيماري وتجزيه و 

وده و به صورت مقياسهاي دوتايي با تحليل هزينه اثربخشي ب

  ازدر نهايت اينكه با استفاده .امتيازهاي قرار دادي بيان شده است

simple linear additive evaluation model , امتيازات براي

مداخلات اندازه گيري شد واولويت هاي بالاتر به پيشگيري و 

اسهال در   كنترل انتقال ايدز ازمادر به فرزند، درمان نومونيا و

دوران كودكي و اولويت پايين تر به مداخلات مربوط به كنترل 

  .)16(فشارخون، تنباكو و سوء استفاده از الكل داده شد

درايران مطالعه صدوقي و همكاران، با هدف ارايه يك رويكرد 

جامع براي تصميم گيرندگان جهت ارزيابي و اولويت بندي 

با  HSE(Health,  Safety,  ast  Environment )شاخصهاي 

كه يكي از قدرتمندترين و كاربردي   TOPSISاستفاده از روش 

باشد، صورت  معياره مي هاي تصميم گيري چند ترين  روش

در اين بررسي شاخصهاي در نظر گرفته شده براي .گرفت 

شامل خاص بودن،قابل انداه گيري بودن،   HSEشاخص عملكرد 

 . ، قابليت دسترسي، و حساس به زمان بوده است واقع بينانه بودن

برگزارشده، آموزشهاي   HSEنتايج نشان دادكه تعداد جلسات 

د مطالعات مربوطه ،بررسي تلاش براي تعدا ، HSEمربوط به

شاخص، ميانگين هزينه براي آسيب وارد شده رتبه اول تا پنجم را 

 اين بررسي  به.درحيطه شاخصهاي انتخابي عملكرد بدست آوردند

 شاخص بندي رتبه و تعيين به HSE گيرندگان تصميم و مديران

 ريزي طراحي برنامه نهايت در و سازمان در HSE عملكرد هاي

 .)17(بهبودمداوم سازمان كمك مي كند براي عملي و مناسب
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     دوماهنامه علمي پژوهشي دانشكده بهداشت يزد 

همچنين  ارايه مدل رياضي تصميم گيري چند معياره در خصوص 

ه موارد كاربرد تكنيكهاي تصميم معيارهاي انتخاب همسر از جمل

از جمله ارتقا سلامت (گيري چند معياره در علوم اجتماعي

است كه با انجام يك پژوهش بين رشته اي و با تركيب ) اجتماعي

دو روش تصميم گيري چند معياره، نرم افزاري توسعه پيدا كرد 

با (كه به كاربردر اتخاذ تصميم مناسب در خصوص انتخاب همسر 

كمك و بهترين فرد را انتخاب ) ر گرفتن شاخصهاي ويدر نظ

در اين مقاله به بيان لزوم تصميم گيري چند معياره و  .)18(نمايد

معرفي برخي تكنيكهاي تصميم گيري چند معياره  در مداخلات 

وم كاربرد آموزش بهداشت و ارتقا سلامت پرداخته شد ،به لز

،تكنيكهاي تصميم گيري در بسياري از علوم ديده شده و درعين 

حال كاربردهايي نيز در حيطه هاي مديريت، اقتصاد در سلامت 

مشاهده شده است ولي به طور خاص حداقل در ايران تا زمان 

نگارش مقاله، كاربردي از تكنيكهاي تصميم گيري چند معياره در 

   .ا سلامت ديده نشده استحوزه آموزش بهداشت و ارتق

با توجه به لزوم تصميم گيري مناسب و لحاظ كردن عوامل 

         ساير عوامل  در  مختلف اجتماعي و اقتصادي و بهداشتي و

اولويت بندي  مداخلات، شاخص ها همچنين لزوم به كارگيري 

تكنيكهاي نياز سنجي و كار با جوامع كوچك و لحاظ كردن 

در اولويت بندي و در نظر گرفتن آن در  نظرات اين جوامع 

از تكنيكهاي مختلف تصميم  مداخلات  سلامت محور، استفاده

  .گيري چند معياره با توجه به شرايط و امكانات پيشنهاد مي گردد
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Abstract 

 
Introduction: Decisions in health promotion are multidimensional. It means that there are multi 

criteria situations in decision-making for health promotion. Regarding the importance of  designing ast 

selecting appropriate alternatives, some Multi-Criteria Decision-Making (MCDM) methods for health 

promotion have been introduced ast explained in this article. 

Method: Articles published in some reliable data bases such as Web of Sciences, Medline , Ebsco, 

Science Direct, Google scholar as well as some Persian articles ast dissertations specially in health 

education ast health promotion fields were reviewed. 

Results: Reviewing health education ast health promotions articles ast dissertations published in Iran 

isticated that some decision-making techniques such as Delfi method, Brain Storming ast Nominal 

Groups ast some other approaches have been applied, but methods with mathematical, theoretical, ast 

reliable predictive power  backgrousts have been ignored. 

Conclusion: Applying Multi-Criteria Decision-Making methods that typically consider different 

factors simultaneously with economic assessment are necessary for health education ast health 

promotion interventions. 

 

Keywords: Multi-Criteria Decision-Making, Needs assessment, Health education ast promotion 

interventions. 

 

 

 


