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Abstract 

Introduction: Using the traditional methods for planning the special 

physician offices to give health and care services is wasting time and 

paper. Nowadays, GIS or Geographical Information System works as a 

means to create a proper and efficient bank of information. One of the 

uses of this positioning system is the land use for special physician 

offices. This study aims to evaluate the spatial distribution of specialist 

doctor offices in Ilam City and to determine suit able zones in order to 

provide a desirable pattern using a descriptive-analytical method. 
 Method: Data collection in this research has been done through library 

and field methods. The statistical population of the study consists of 

urban management experts, 20 of whom are selected through available 

sampling. The research questionnaire is distributed among them. Data 

analysis is performed using fuzzy analytical hierarchy process (AHP) and 

integration with digital layers in Expert Choice and ArcGIS software. The 

stages for determining the locations of specialist doctor offices included 

preparing information layers in raster format for each criterion, 

classifying each information layer based on the value by using 

FUZZYAHP, combining all the information layers, applying the final 

coefficients of the FUZZYAHP model, and preparing the final map.  
Results: After performing the necessary calculations and evaluations, the 

highest weight was given to the criterion of “population density and 

vulnerable population” (0.303), while the lowest weight was given to the 

criterion of “distance from commercial usages” (0.016). Considering the 

weights of the criteria and the overlap between the layers, ultimately the 

highly suitable areas with an area of 43 hectares, the zone with suitable 

location with an area of 176 hectares, the zone with relatively suitable 

location with an area of 225 hectares, the zone with unsuitable location 

with an area of 131 hectares, and the zone with highly unsuitable location 

with an area of 269 hectares for the establishment of specialist doctor 

offices in Ilam City were determined.  
Conclusion:The most suitable locations were in Area One of Ilam City 

Hall, zones 2 and 3; in Area Two of Ilam City Hall, zones 1 and 2; in 

Area Three of Ilam City Hall, zones 1, 2, and 3; and in Area Four of Ilam 

City Hall, zones 1, 2, and 4. 
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Extended Abstract 

Introduction 

    Using the traditional methods for 

planning the special physician offices to 

give health and care services is wasting 

time and paper. Nowadays, GIS or 

Geographical Information System works as 

a means to create a proper and efficient 

bank of information. One of the uses of this 

positioning system is the land use for 

special physician offices. health and care 

services and specialist specialized offices 

are are very important elements that lack of 

access to them can endanger the health of 

citizens. Increase urban problems, 

including environmental pollution and 

traffic, day by day. Impose more costs on 

citizens. And it challenges urban discipline. 

Quick access, timely and cheap these 

centers are very important in any society, 

especially in urban communities. This 

study aims to evaluate the spatial 

distribution of specialist doctor offices in 

Ilam City and to determine suit able zones 

in order to provide a desirable pattern. Ilam 

city as one of the cities of Ilam province and 

due to having some factors such as 

increasing population due to rural-urban 

migration and joining the surrounding 

villages to the city border, population 

density and density of different uses, 

especially specialized offices in the city 

center is encountering many problems in 

locating urban land uses. The duty of urban 

planners is to determine the optimal 

location of such centers, so that all urban 

residents have easy access to these centers. 

In addition, it can be said that planners try 

to optimize the distribution of service 

centers in cities and this distribution is 

proportional to population distribution and 

with the demand in different parts of the 

city. The present study was aimed to have a 

spatial-place analysis of specialized offices 

in Ilam city, determining suitable areas and 

providing a desirable model for this use, 

and the question that arises here is “how the 

spatial-place distribution of specialized 

offices in Ilam city? And what model can 

be presented for their optimal distribution? 

Materials and Methods 
    The present study is applied in terms of 

purpose and descriptive-analytical based on 

the data collection method that was 

conducted in 2018. Data collection in this 

research has been done through library and 

field methods. The statistical population of 

the study consists of urban management 

experts, 20 of whom are selected through 

available sampling. The research 

questionnaire is distributed among them. 

Data analysis is performed using fuzzy 

analytical hierarchy process (AHP) and 

integration with digital layers in Expert 

Choice and ArcGIS software. The stages 

for determining the locations of specialist 

doctor offices included preparing 

information layers in raster format for each 

criterion, classifying each information layer 

based on the value by using FUZZYAHP, 

combining all the information layers, 

applying the final coefficients of the 

FUZZYAHP model, and preparing the final 

map. Also, the variables and criteria of this 

research include physical, population data, 

access and intervals for examining the 

distribution of the current situation and 

locating the optimal situation for the use of 

specialized offices in the city. 

 

Results 
    The results show that most of the 

specialized offices in Ilam city are located 

in the central part of the city, i.e. Saadi area 

and 22 Bahman Square, and there are no 

offices in other areas or there are a few of 

them. In other words, specialized offices in 

Ilam do not have a suitable distribution. 

According to the results, specialized offices 

are in a good position in terms of population 

density index, vulnerable population, 

distance from educational centers, 

proximity to first-class access, and 

proximity to residential centers. However, 

in terms of the proximity criteria to health 

centers, the distance from the existing 

specialized offices, and the proximity to the 

incompatible uses are not in a good 

position. According to the surveys 

performed by experts in the field of urban 
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management regarding the importance of 

standard criteria for the location of 

specialized offices, it can be stated that, 

After performing the necessary calculations 

and evaluations, the highest weight was 

given to the criterion of “population density 

and vulnerable population” (0.303), while 

the lowest weight was given to the criterion 

of “distance from commercial usages” 

(0.016). Considering the weights of the 

criteria and the overlap between the layers, 

ultimately the highly suitable areas with an 

area of 43 hectares. 

 

Conclusion 
    The results of this study  are consistent 

with the study of Amar et al. (2012), 

Rahimi et al. (2014) and Ghazanfarpour et 

al. (2015) in terms of non-spatial 

distribution of specialized offices and 

health centers and consistent with Varesi et 

al. (2014) in terms of lack of access of some 

urban areas to healthcare facilities. Also, 

the results are consistent with the research 

of Amar et al. (2012) due to non-

compliance with some standard criteria in 

the location of specialized offices, and 

consistent with the results of Khakpour et 

al. (2014), Ghazanfarpour et al. (2015), 

Cinnamon et al. (2008) and Cheng et al., 

(2009). The present study is consistent with 

the research of Ahadnejad et al. (2014), 

Moradpour et al. (2015) in terms of the 

evaluation of the studied layers, but is not 

consistent in terms of the importance of 

each of the criteria. However, the results of 

Parsai Moghadam et al. (2016) are 

consistent with the results of the present 

study in terms of determining the proximity 

to population density in the establishment 

of medical centers. The most suitable 

locations were in Area One of Ilam City 

Hall, zones 2 and 3; in Area Two of Ilam 

City Hall, zones 1 and 2; in Area Three of 

Ilam City Hall, zones 1, 2, and 3; and in 

Area Four of Ilam City Hall, zones 1, 2, and 

4. 
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 مقاله پژوهشی

ه های مناسب بتخصصی شهر ایلام و تعیین پهنههای بررسی توزیع مکانی مطب

 منظور ارائه الگوی مطلوب
 

  1کبری محرابیو  * 0پاکزاد آزادخانی
 ایران. ریزی شهری، دانشگاه باختر، ایلام،استادیار گروه معماری و جغرافیا و برنامه -1

  ریزی شهری، دانشگاه باختر، ایلام، ایران.کارشناس ارشد گروه جغرافیا و برنامه -2

 10/00/0947تاریخ دریافت: 

 14/11/0944تاریخ داوری: 

 00/11/0944تاریخ پذیرش: 

  چکیده

درمانی،  -ارائه خدمات بهداشتی  برای های تخصصیمطب ریزیبرنامه سنتی هایروش از استفادهمقدمه: 

 عنوانبه اطلاعات جغرافیایی سیستم از استفاده امروزه، اما باشد؛می زمان و کاغذ رفتن هدر معنای به

های کاربرد این سامانه . یکی از زمینهکندمی عمل کارآمد و اطلاعاتی مناسب بانک ایجاد جهت در ابزاری
پژوهش حاضر با هدف بررسی توزیع مکانی تخصصی است. در این راستا، های یابی کاربری مطبمکان
تحلیلی  -صورت توصیفی مناسب با الگویی مطلوب بههای های تخصصی شهر ایلام و تعیین پهنهمطب

ای و میدانی انجام گرفته است. در این پژوهش به صورت کتابخانه هادادهگردآوری انجام گرفته است. 

به  هاآننفر از  22دهد که تعداد جامعه آماری پژوهش را کارشناسان مدیریت شهری تشکیل می روش:

سلسله  ها به شیوه تحلیلپرسشنامه توزیع شد. تجزیه و تحلیل داده هاآنشیوه در دسترس انتخاب و بین 
انجام شد که  ArcGISو  Expert Choiceافزارهای های رقومی در نرممراتب فازی و تلفیق با لایه

 بر اساس هاییدادهبندی هر لایه های اطلاعاتی با فرمت رستری برای هر معیار، طبقهشامل تهیه لایه
 نهایی بضرای اعمال اطلاعاتی، هایلایه هارزش با استفاده از تحلیل سلسله مراتب فازی، ترکیب هممیزان 
 و تهیه نقشه نهایی بوده است.  Fuzzy-AHP مدل

ت مشترک صوربه« پذیرتراکم جمعیت و جمعیت آسیب»ها نشان داد که، معیارهای نتایج بررسی ها:یافته

ترین ترین و کم اهمیتترتیب مهم( به210/2با ارزش )« فاصله از کاربری تجاری»( و معیار 323/2با ارزش )
 معیارهای پژوهش هستند. 

عنوان پهنه هکتار از اراضی شهر ایلام به 33با توجه به معیارهای مورد بررسی پژوهش  گیری:نتیجه

یک،  منطقه 3و  2نواحی ها در شد که این پهنه مشخصهای تخصصی بسیار مناسب برای استقرار مطب
 منطقه چهار شهرداری ایلام هستند. 3و  2، 1منطقه سه، و نواحی  3و  2، 1منطقه دو، نواحی  2و  1نواحی 
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 مقدمه
 یکی آن مکانی -فضایی  توزیع چگونگی و شهری اراضی کاربری

شهری است.  فضتاهای  از بهینه استتفاده  منظور به کارکردها ترینمهم از
 یکدیگر روی بر خارجی اثرات نیز، شهری همجوار اراضتی  هایکاربری

 به منجر مثبت اثرات .باشتتد منفی یا مثبت تواندمی تأثیرات این .دارند

 به همجوار اراضتتی هایکاربری که شتتودمی میزانی به کارآیی افزایش
 منفی اثرات که حالی در شود،می منجر زندگی بهتر شیوه و پایدار توسعه

 دنبال به را اراضی کاربری ارزش کاهش شتده،  منجر کارآیی کاهش به

 خواهد گوناگون هایکاربری میان ناسازگاری ایجاد به که داشت خواهد

های تخصتتصتتی  درمانی و مطب –(. خدمات بهداشتتتی 0و20) انجامید
تواند یدسترسی به آن م نداشتنبسیار مهم هستند که  یپزشکان، عناصر

 جمله از شتتهری مشتتکلاتستتلامت شتتهروندان را به مخاطره اندازد، 

 روز افزایش داده،بته را روز ترافیکی و محیطیزیستتتت هتای آلودگی

 انضتتبا  و نظم و تحمیل شتتهروندان دوش بر را تربیشی هایهزینه

 و موقعبه سریع، کند. دسترسیمی روهروب متعدد هایبا چالش را شهری
 یاهمیت شهری جوامع در خصوصبه ایجامعه هر در مراکز این به ارزان
 از جمله هاکاربری استتتقرار محل تعیین آنکه به توجه دارد. با بستتیار

 توستت  عمدتاً های تخصتتصتتی درمانی و مطب -بهداشتتتی  کاربری

 رعایت علت عدم به ها، اغلبطرح این شود،می انجام شهری هایطرح

 مالی منابع کمبود و بهینه یابیجهت مکان مناستتب معیارهای و الگو

 و شتتهر در گوناگون هایفعالیت مکانیابی(. 13ندارند ) را لازم کارایی
 شتتهری مستتائل پویایی ماهیت دلیل به هاکاربری این مطلوب توزیع

 نیز شهری خدمات توزیع چگونگی و است دشوار و پیچیده بستیار  امری
 اجتماعی تغییرات و جمعیت فضتتایی جاییهجاب در مؤثر ینقشتت تواندمی

 و شتهری  پایدار توستعه  معیارهای از یکی که آنجایی از و باشتد  داشتته 
 است، شتهری  امکانات و خدمات متوازن توزیع به توجه اجتماعی عدالت
 را ارتبا  بهترین که باشد ایگونه به باید شهر در خدمات توزیع، بنابراین
تر شتتدن زمان با پیچیده(. هم17کند ) برقرار اجتماعی عدالت بحث بتا 

ریزی در این زمینه نیز روز به روز دشتتوارتر برنامههای شتهری، کار  محی 
های استاستی برای رفع این مشتتکل، استفاده از   حلد. یکی از راهشتو می

تکنیک ستتامانه اطلاعات جغرافیایی استتت. استتتفاده از این ستتیستتتم به  
 هادادهدهد با گردآوری و تحلیل ریزان امکان میدانتان و برنتامته   جغرافی
نگری ستتازی محی  زیستتت و جامعه شتتهری همراه با آیندهستتالم برای

م محی  شهری، سهمنطقی در مستائل شهری در مطلوبیت بخشیدن به  
 گزینی بهینه استتتای را برعهده بگیرند که یکی از راهبردها مکانعمده
(9 .) 

عنوان یکی از شهرهای استان ایلام و به خاطر عواملی شهر ایلام به
ی و شهر -روستا  هایفزایش روزافزون جمعیت به دلیل مهاجرتاز قبیل ا

پیوستتتن روستتتاهای اطراف به محدوده شتتهر، تراکم جمعیت و تراکم   

 
1- Cinnamon 
2- Sinuany-stern 

های تخصتصی در هسته مرکزی شهر  بویژه مطب گوناگونهای کاربری
مواجه  های شهریگزینی کاربریعدیده در زمینه مکان یایلام، با مشکلات
ز است؛ گونه مراکریزان شهری، تعیین مکان بهینه ایناست. وظیفه برنامه

که تمام ساکنان شهری به راحتی به این مراکز دسترسی داشته  ایگونه به
یع مراکز کوشند توزریزان میتوان گفت که برنامهمی ،بر این افزونباشند؛ 

خدماتی را در شهرها بهینه سازند و این توزیع متناسب با توزیع جمعیت و با 
تحلیل  هدف با نیز پژوهشاین  شهر باشد. گوناگونمیزان تقاضا در نقا  

مناسب  هایهای تخصصی شهر ایلام، تعیین پهنهمکانی مطب -فضایی 
ه الگوی مطلوب این کاربری انجام گرفته است و مسئله ای که اینجا و ارائ

 های تخصصیمکانی مطب -مطرح استت این استت که توزیع فضتایی   
وان تمی هاآنشتهر ایلام چگونه است  و چه الگویی برای توزیع مطلوب  

 ارائه داد 
 

 پژوهشپیشینه و مبانی نظری 

مرور مطالعات پیشتتین حاکی از آن استتت که اکثر مطالعات  
ه ب ترکماند و بهداشتی را مورد بررسی قرار داده –مراکز درمانی 

های تخصتتصتتی پرداخته شتتده استتت.  موضتتوم مکانیابی مطب
مطالعات پیشین گویای آن است که شهرها در استقرار  چنین،هم

ند اا به کار نگرفتهبهداشتی استانداردهای لازم ر –مراکز درمانی 
موارد تراکم مراکز درمتانی در شتتتهرها مشتتتاهده   تربیشو در 
شتتتود. همین امر مشتتتکلات ترافیکی، تراکم زیتاد، تتداخل   می

با هم، و ... را به وجود آورده استتتت. یکی  گوناگونهای کاربری
دیگر از موارد مورد توجه در مطالعات پیشین نوم ابزار پژوهش و 

رفته شتتتده استتتت که برخی مطالعات مکانیابی تحلیل به کار گ
ا اند، برخی دیگر بدهکرکیفی بررستتتی  گونهمراکز درمتانی را به 
گیری و برخی با تلفیق مدل تحلیل های تصمیماستتفاده از مدل 
 در اند.گونه مراکز پرداختهبه بررسی این GISستلستله مراتبی و   

مطالعات خارجی اینجا برخی از مطالعات ارائه شده است: از جمله 
( اشاره نمود که 2220و همکاران ) 1سینامونتوان به پژوهش می
 استفاده با درمانی به خدمات دسترسی مکانی تعیین برای روشی

های ایشتتتان نشتتتان داد که . یافتهکردنددر کانادا ارائه  GISاز 
یک ساعت از حداقل یک  درصد از، جمعیت منطقه در فاصله01

( از 1771و همکاران ) 2دارند. ستتتینواستتتترنمرکز درمانی قرار 
گیری برای انتخاب مکان بیمارستتتان در یک های تصتتمیممدل

( 2227و همکاران ) 3منطقته روستتتتایی استتتتفاده کردند. چن  
 از و کردند تعیین تایوان هایبیمارستان های مناسب برایمکان

 و محیطی عوامل کار، سرمایه، نیروی زمین، مانند هاییشاخص
 اند.برده بهره دولت

3- Chang 



  حرابیو م آزادخوانی

 71 44-40(: 04) 01؛ 0011برنامه ریزی شهری.  و فصلنامه علمی پژوهش

توان به مطالعات های داخلی در این زمینه میاز جمله پژوهش    
( اشاره نمود. در مطالعه ایشان نتایج حاکی 2212آمار و همکاران )
 تمرکز و توزیع از رشت شهر تخصصی هایمطباز آن است که 

 پزشکان الزام برای قوانینی نبود بدلیل و نیستند برخوردار مناسبی

 نواحی در تا اندمشتاق همواره هاآن مطب، مکان تأسیس جهت به
 یعنی درمانی مراکز سایر موقعیت به و شوند ازدحام مستقر پر

(، 2213. خاکپور و همکاران )ندارند توجهی بیمارستان و درمانگاه
 درمانی مراکز یابیمکان با مرتب  معیارهای ۀکلی بررسیبا 

 اولویت با هاییپهنه ناحیه دو شهر نیشابور سطح در درمانگاه

 پیشنهادی هایمکان و دهندمی نشان ضعیف و متوس  قوی،

. صحرائیان و همکاران کنندمی مشخص را درمانگاه برای
ها را برای ایجاد مراکز درمانی در شهر ترین مکان(، مناسب2213)

( نشان دادند که 2213جهرم تعیین نمودند. منزوی و همکاران )
های خصوصی در دو منطقه نسبتاً مرفه ین تجمع مطبتربیش

بیمارستان عمومی و اصلی شهر  2شهر مشهد، خصوصاً در اطراف 
ن امام رضا )م( و قائم )عج(( بوده است. وارثی و )بیمارستا
 محدودهرا  آبادشهر نجف هایقسمت از برخی( 2213همکاران )

 همچنین بیمارستان تعیین نمودند. برای رسانیاستاندارد خدمت

 مراکز متری 1222 تا 122 رسانیخدمات شعام به توجه با

 عملکردی ماز شعا خارج شهر جنوبی درمانی، مناطق -بهداشتی 

 مکان داد نشان( 2211. احدنژاد و همکاران )بود مراکز نوم این

 علمی معیارهای با تهران شهر 11 منطقه درمانی مراکز اکثر فعلی

. خاکپور و همکاران ندارد مطابقت کاربری این هایضرورت و
 از درمانی شهر نورآباد –مراکز بهداشتی ( نشان دادند که 2213)

 و دارند قرار نامطلوبی وضعیت در دسترسی شعام و تعداد لحاظ
 اطلاعاتی هایلایه این تلفیق و استاندارد معیارهای از استفاده با

 مشخص درمانی و بهداشتی مراکز احداث جهت مکان بهترین

 بکارگیری( نشان دادند که 2211مرادپور و همکاران ) .نمودند

 معیارها مقایسه امکان و فضایی تحلیل زمینه در GISهای قابلیت

 در تواندمی چندمعیاره گیریتصمیم هایمدل قالب در

 - بهداشتی کاربری ساماندهی جهت مطلوب اراضی بندیاولویت
به این نتیجه ( 2213. رحیمی و همکاران )شود واقع مفید درمانی

یک  منطقه محلات اکثر در موجود درمانی دست یافتند که سرانه
 .است تفصیلی طرح در پیشنهادی از سرانه ترکمشهر مشهد 

شهر از مقدار بالاتری  کل به نسبت منطقه اینسرانه درمانی در 
 در کاربری این پراکنش و توزیع چنین،هم .باشدمی برخوردار

 مناسب شعام دسترسی به توجه بدون و نامتعادل خدماتیح سطو

( 2210غضنفرپور و همکاران ) .است گرفته صورت درمانی مراکز
 شهر مربعی کیلومتر 30مجموم مساحت  از که دهندمی نشان

 درمانی مراکز احداث جهت مربع کیلومتر 7/0 حدود در سیرجان،

 
1 -VonThunen 

 ارتبا  گونههیچ که شد مشخص همچنیناست.  مناسب جدید

 شهر فعلی درمانی مراکز و جمعیت تراکم مناسبی بین و مؤثر

 توجه با(، 2219پارسایی مقدم و همکاران ) .ندارد وجود سیرجان

 بسیار هایمکان نهایت در هالایه همپوشانی و معیارها وزن به

 در بیمارستانی هایسایت استقرار جهت نامناسب بسیار تا مناسب
( نشان داد که 2219روستایی ) .مشخص نمودند اردبیل شهر

ایلام  شهر سطح سعدی در محله پزشکی تخصصی هایکلینیک
 اراضی کاربری هایگونه و برخوردارند خوبی نسبتاً توزیع از

 ایلام شهر هایمحله سطح در (تخصصی هایکلینیک) درمانی

 توزیع الگوی از ،هاآن به شهروندان دسترسی نیز و تعداد نظر از

داری و همکاران . جبهاست برخوردار مناسبی نسبتاً فضایی
های مناسب برای اطلاعاتی، مکانهای ( با تلفیق لایه2210)

ها را مشخص نمودند. این مطالعه نشان داد مکان استقرار داروخانه
ها در شهر شیراز با معیارهای وزارت خانه داروخانه تربیش کنونی

های این کاربری مطابقت ندارد. غلامحسینی و و ضرورت
( نشان دادند که اهمیت استفاده از سیستم 2217همکاران )
درن  در حوزه مراقبت سلامت بسیار چشمگیر بوده یابی بلامکان

کارگیری و بازدهی آن قابل استناد است؛ بنابراین، لزوم به
 بهها ضروری های نوین در راستای ارتقای این سیستمآوریفن

 رسد.نظر می
های هتایی را برای مکتانیتابی مطب   پژوهش شتتتاخصاین 

برخی از مطالعات برای تخصتتصتتی در نظر گرفته استتت که در  
ا ب چنین،هماستتقرار مراکر درمانی مورد توجه قرار نگرفته است.  

ای هاستتتفاده از تلفیق مدل تحلیل ستتلستتله مراتبی فازی و لایه
های تخصتصی پرداخته است  به مکانیابی مطب GISاطلاعاتی 

کته از لحتاظ موضتتتوم، تعیین معیارها، ابزار پژوهش و محدوده   
  نوآوری برخوردار است.از موردمطالعه 
یعنی چگونگی استفاده و توزیع و « کاربری زمین»موضتوم  

با حفاظت اراضتی یکی از محورهای استاسی شهرسازی است و   
ین حال، علت استاستی تمامی مشتکلات شتهری عملاً مسئله     ا

کتاربری زمین استتتت. یک برنامه و طرح کاربری زمین، تکلیف  
ند. کدر زمینه استفاده از آن روشن می گوناگونزمین را از جوانب 

های اعمال و کنترل کاربری زمین، طیف وستتیعی از ستتیاستتت  
ا و های در برنتامه کننتده گیرد کته اثرات تعیین عمومی را دربرمی

، محیطیهای توستعه شهری داشته و ابعاد اقتصادی، زیست طرح
 که اینظریه اولین(. 12دهد )میاجتماعی و ستیاسی را پوشش  

 کتاب در 1تونن فن توستت  شتتد ارائه اراضتتی کاربری مورد در

 در لانهارد(. 11) شتتتد مطرح 1020 ستتتال در منفرد ایالت

 خود صتتنایع مکانیابی تئوری میلادی، 1001-1002های ستتال

 وبر توستت  تئوری این علمی چارچوب اما(؛ 10) کرد مطرح را
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 و لوش شتتد. ستتپس ریزیپایه میلادی 1727 ستتال در آلمانی
 را مرکزی مکان نظریه تئوری، این توسعه و بست   با کریستتالر 
 کمال و بلوغ به را تئوری این هوور ،نهایت در کردند و ارائه

 موقعیت دو گرفتن درنظر با لانهارد خلاصه طوربه(. 10رساند )

مدل  فروش، بازار موقعیت یک و اولیه مواد عرضتته جغرافیایی
 کند.می پیشتتنهاد صتتنایع، بهینه مکانیابی برای را مثلثی ستتاده

 رئوس بین ونقل،حمل هاینظرگرفتن هزینه در با بهینه مکان

(. 11)شود حاصل می پیچیده چندان نه انجام محاسباتی و مثلث
به  تغییر حال در پدیده یک عنوانبه شتتهردر نظریه ستتیستتتمی 

 دیگر که استتتت تحول و دگرگونی خوشدستتتت ستتترعت

 گویپاستت  تواندنمی معمولی و رایج ریزیطرح و ریزیبرنامه

 تا استتت آن شتتهری ریزبرنامه هر وظیفه .باشتتد تغییرات این
 جانبههمه و سیستمی نگرش شهری مسائل و شتهر  به نستبت 

 (.27باشد ) داشته
یافته های مهم شتهری، فضتاهای اختصاص  یکی از کاربری
ها و درمانگاه :درمانی استتت که شتتامل –به خدمات بهداشتتتی 

ستتایر خدمات ، هابیمارستتتان های درمانی و فوری،مراکز کمک
های تزریقات و ها، بخشدرمانی مانند: آزمایشتتگاهها، رادیولو ی

(. کاربری درمانی امروزه 20باشد )های بهداشت میخانهو  مطب
های شتهری در جهت توسعه نواحی  عنوان یکی از زیرستاخت به

بردن سلامت و افزایش نیروی بالا  تایراست مطرح استت که در  
فعالیت افراد، تأمین شتترای  لازم جهت رفاه فردو و اجتماعو و 

کردن  ها، طولانیهاو مرتب  با پیشگیرو از بیماروتمام فعالیت
ها و معالجه عمر و بالاخره پیشتتتگیری از بروز و شتتتیوم بیماری

کان مناسب در انتخاب م(. 23)استتقرار یافته است   هاآنموقع به
توزیع الگوی  چنین،همبرای یتک مرکز خدمات درمانی جدید و  

باشتتد، مستتأله تعادل و اهمیت می دارایفضتتایی خدماتی، آنچه 
یری گباشتتد. تصمیمبرقرار عدالت می بیان دیگر،تستاوی و یا به 

 چگونگیبرای مکتانیتابی مراکز ختدمات درمانی نه تنها از نظر    
ان کنندگارائه خدمات، تحمیل هزینه، زحمات دستترسی، استفاده 

اهمیت استتت بلکه خود در توستتعه الگوی شتتهر و تعیین   دارای
الگوی توستعه مکانی تقاضا برای سکونت و اقامت در شهر تأثیر  

عنوان ابزاری برای توان از آن بهمی ،ای دارد. لذاملاحظته قتابتل  
نات در شهر و کاهش تمرکز کنترل توزیع فضایی جمعیت و امکا

های قوانین مربو  به تأسیس مطب(. در ایران 32استتفاده کرد ) 
عمومی و تخصتصتی که توستت  دانشتتگاههای علوم پزشکی و   

ماده و  30گیرد، در ستتازمان نظام پزشتتکی هر منطقه انجام می 
های کلیات، فضای تبصتره تدوین شتده استت که شتامل بخش    

شتتی، تجهیزات و امکانات بهداشتی  فیزیکی مطب، مقررات بهدا
اما  ،باشتتدرستتانی و ثبت اطلاعات، میموجود و چگونگی اطلام

ظور منهمه این قوانین به نوعی قوانین درون ستتازمانی بوده و به

های جدیدالاحداث فراهم آمده و ایجتاد و برقراری نظم در مطب 
های ها و کارکردها که انوام کاربریمطتب  پیرامونبتا فضتتتای  

شود، ارتباطی ندارد و در مورد نوم استقرار شتهری را شتامل می  
 (.3) قوانین جامع و مدونی وجود ندارد هاآن

های یتابی فعتالیتت   تعیین اصتتتول دقیق مکتان  بی گمتان، 
در شتهر بستیار دشتوار استت، هدف اصتلی از ستلسله        گوناگون
ریزی کاربری اراضتتتی شتتتهری تأمین رفاه برنتامه  هتای اقتدام 

گزینی معیارهای مکان (.2) اجتماعی و اقتصادی شهروندان است
 گیرد عبارتند از:که در راستای هدف فوق قرار می

ایی هشود کاربریسازگاری: با استفاده از این معیار سعی می
 کند دور ازهتایی از قبیتل دود، بو و صتتتدا تولید می  کته آلودگی 

مناطق مستتکونی، فرهنگی و اجتماعی استتتقرار یابند. در مقابل، 
های شوند. کاربریهای مکمل در کنار یکدیگر مستقر میفعالیت

جواری نیز مشتتتخص های همترتیب اولویت دهنده باستتترویس
 شوند.می

گیری میزان مهم در اندازه یآستتایش: فاصتتله و زمان، عوامل
چرا که بر اثر تأمین  آیندیشتتمار مها بآستتایش و راحتی انستتان

ستهولت دستتترستی به خدمات شتتهری که یکی از اهداف    هاآن
 شود.می پذیرامکانریزی شهری است مهم برنامه

ها کننده مکان کاربریکارایی: یکی از عوامل اصتتتلی تعیین
که هر در شتهر، الگوی قیمت زمین شتتهری است. به لحاظ این 

گذاری تابعی از قیمت زمین سرمایهکاربری از لحاظ اقتصتادی و  
های متصور بر آن است که بر اساس شیوه تحلیل هزینه و هزینه

 شود.و منفعت معین می
ریزی کاربری مطلوبیتت: مطلوبیتت و دلپتذیری در برنتامته     

اراضتتی شتتهری یعنی تلاش در جهت حفن و نگهداری عوامل  
ن تطبیعی به ایجاد فضتتاهای باز و دلپذیر، چگونگی شتتکل گرف 

 ها و فضای شهری. راهها، ساختمان
ستلامتی: اعمال ضتواب  محیطی و بهداشتتی مناسب برای    

و رعایت  گونتاگون هتای  کتاهش آلودگی حتاصتتتل از کتاربری   
استانداردهای بهداشتی برای تأمین سلامتی محی  زیست انسان 

 هاست. یابی کاربرییکی از اهداف مکان
طور کلی حفاظت بهاستتتتانداردهای ایمنی: هدف از این کار 

شهر در مقابل خطرهای احتمالی است. خطرهای بلایای طبیعی 
مانند ستتتیل، زلزله، طوفان و آتشتتتفشتتتان و غیرطبیعی، مانند  

جواری منطقه صنعتی با منطقه مسکونی که با اصل سازگاری هم
مورد اشتتتاره مغایرت دارد و ستتتایر مواردی که به نحوی باعث 

 (.31) گرددهر میتضعیف ضریب ایمنی و امنیت ش
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  پژوهشروش 
 چگونگیاز نظر هتدف کتاربردی و براستتتاس    پژوهشاین 
 1379تحلیلی استتت که در ستتال  –توصتتیفی  هادادهگردآوری 

پژوهش را کارشتتناستتان و  این انجام گرفته استتت. جامعه آماری
ه نامپرسش روشدهد که از متخصصان امور شهری تشکیل می

مورد بررستتتی قرار گرفت. بمنظور  هاآنمقایستتتات زوجی نظر 
بررستی تفاوت نظرات کارشتناسان در مورد تحلیل کاربری شهر   
و  1ایلام از بین کارشناسان شهرداری مرکزی، شهرداری منطقه 

، کارشناسان مسکن و شهرسازی، و کارشناسان مرتب  با حوزه 2
نفر انتخاب شتتتدند. ابزار گردآوری  22متدیریت شتتتهری تعداد  

نامه مقایستتات زوجی و دستتتگاه این پژوهش پرستتش در هاداده
GPS پوشانیهم به نیاز و هاداده زیاد حجم به توجه باباشد. می 

 ستتتیستتتتم از پژوهش این در یکدیگر، با گوناگون هایداده

شتتده  استتتفاده هاداده تحلیل و تجزیه در جغرافیایی اطلاعات
 مکانیابی معیارهای ابتدا که است صتورت بدین کار نحوة استت. 
 هایداده ورود با مشخص و های تخصتصتی شتهر ایلام،   مطب

 هایلایه ،ArcGIS افزارینرم محی  به معیارها این به مربو 

 مناسبه نقش ها،لایه این پوشانیهم با و شده ساخته هاآن وزنی
های مطب احداث جهت شتتتهری گوناگون هتای پهنته  بودن

 تحلیل هایروش از پژوهش این در تهیه شده است. تخصتصی 

 به دهیوزن جهت( FUZZY_AHPفازی ) مراتبیستتتلستتتله

 و متغیرها همچنین شتتده استتت. استتتفاده زیرمعیارها و معیارها
 با جواریهم) کالبدی هایداده شتتامل پژوهش این معیارهای
 جمعیتی (،ناسازگار هایکاربری از دوری و ستازگار  هایکاربری

 فواصتتل و دستتترستتی (،پذیرآستتیب جمعیت و جمعیت)تراکم 

 درمانی، - بهداشتی خدمات به منطقه مردم دستترستی   میزان)

 وضع مکانیابی و موجود وضتع  پراکنش بررستی ) مراکز موقعیت

 که است ... و (،شهر سطح در مطب تخصصی کاربری مطلوب

شده  پرداخته هاآن بررسی به هایافته تحلیل و بحث قستمت  در
 است.

 

 محدوده مورد مطالعه
ترین مرکز شهری موجود در استان عنوان بزرگشهر ایلام به
شود. این شهر در بخش مرکزی شهرستان ایلام ایلام شناخته می
 22' 20"های جغرافیایی هکتار بین طول 2202با مساحتی حدود 

تا  33° 30' 11"های جغرافیایی و عرض 30° 29' 21"تا  °30

(. ارتفام این شهر از سطح 1قرار گرفته است )شکل  °33 37' 33"
شرق و جنوب شرقی به متر است. این شهر از شمال ،  1332دریا 

شهر استان ایلام، از جنوب و های ایوان، سیروان و درهشهرستان
جنوب غربی به شهرستان مهران و از غرب به استان دیاله عراق 

، 1372جام شده در سال (. بر اساس مطالعات ان10محدود است )
متر مربع بود و تراکم جمعیت در این  19901219مساحت شهر 

نفر در هکتار بوده است. سطح کاربری درمانی در این  121شهر 
مترمربع بوده است که در مقایسه  0/2 ۀهکتار و با سران 120شهر 

( در وضعیتی 91/2-11با سرانه متداول شهرهای کشور )حدود 
دهد نشان می 2اما چنانچه نقشه شکل ، قرار داردنسبتاً مناسبی 

های تخصصی از توزیع مناسبی برخوردار موقعیت قرارگیری مطب
 ند.انیست و در مرکز شهر به صورت متراکم و فشرده استقرار یافته

 

 

 
 های موجود در شهر ایلامجغرافیایی شهر ایلام و موقعیت مطبموقعیت  -0شکل 

Source: Author Studies, 2018 
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 ها بحث و یافته
گزینی مراکز ریزی شتتتهری در مکانرعتایت اصتتتل برنامه 

 کند تا در مکانیابیهای تخصصی ایجاب میخدماتی بویژه مطب
متعادل این فضاها شرای  و ضواب  موجود رعایت شود. و توزیع 
پذیر، همجواری معیارهای تراکم جمعیت، جمعیت آسیب ،رواز این

های موجود، فاصتتله از های ناستتازگار، فاصتتله از مطببا کاربری
 درمانی، فاصله از –کاربری آموزشتی، فاصله از مراکز بهداشتی  
ای، باطی فرامحلههای ارتمراکز تجاری، دستتترستتی به شتتبکه  

 ای، نزدیکی به مراکز مسکونیهای ارتباطی محلهفاصله از شبکه
های تخصتتصتتی پزشکان گزینی مطببه عنوان معیارهای مکان

 راهاز  بتتالاکردن معیتتارهتتای رستتتتری برایتتعیین شتتتتد.  
ها اقدام به رستتتری کردن نقشتته ”polygon to raster“افزونه

های رستری برای فازی هر یک از نقشه هاینقشه شتد. ستپس  
 Linearمنظور از توابع سازی معیارها تهیه شد. برای اینیکسان

استتفاده شد به این صورت که در توابع مذکور هر چه مقدار تابع  
ی برخوردار تربیشتر باشتتتد از درجه اهمیت به عدد یک نزدیک

( نشان 13( تا )3ستازی در شکل ) عکس. نتایج فازیراستت و ب 
 داده شده است.

 های پزشکییکی از عوامل اصلی که در نحوه استقرار مطب
باشد. بر این اساس در مناطق أثیرگذار است، تراکم جمعیت میت

ز پذیری بیش اشتهری که تراکم جمعیت بالاست احتمال آسیب 
در مناطق  ،شتتهری با تراکم جمعیت کم استتت. بنابراین مناطق 
 نجاماریزی باید بر پایه تراکم جمعیت شتتتهری برنامه گونتاگون 
های پزشتتتکان، مطب(. بر این استتتاس اولویت ایجاد 12گیرد )

ا جواری بباشتتد تا به واستتطه همنزدیکی به مراکز پرجمعیت می
 ن،چنیهمتر انجام شتتود. مراکز پرجمعیت عملیات انتقال ستتریع

 (سال 02سال و بالای  12تا  2افراد پذیر )تراکم جمعیت آستیب 
آسیب  در معرض تربیشبزرگسالانی هستند که  یعنی کودکان و

سازد. ، وجود مطب تخصصی را ضروری میو مشتکلات هستند 
هتایی که در حوزه نفو   ریزی شتتتهری، کتاربری از نظر برنتامته  
گیرند باید از نظر سنخیت و هماهنگی فعالیت با یکدیگر قرار می

یکدیگر منطبق باشتند و باعث مزاحمت و انجام کارکرد مناسب  
مانی از رهای مراکز دفعالیت یکدیگر نگردند و با توجه به ویژگی

نظر ستتتکوت و آرامش، دوری از هر گونته آلودگی هوا، آلودگی  
اند توصتوتی و نزدیکی و مجاورت با فضتاهای سبز و غیره، نمی  

های دیگر قرار گیرد. مدارس و در مجتاورت بعضتتتی از کاربری 
های ناستازگار با مطب پزشکان است.  مراکز آموزشتی از کاربری 

 پر ستروصدایی  و شتلوغ  اماکن از تجاری مراکز که جایی آن از

 مرور و عبور از جوی، ناشی و صوتی هایآلودگی باعث و هستند
 مراکز با ناستتازگار هایکاربری از شتتوند،می مردم و هاماشتتین

جهت دستتترستتی مطلوب و عادلانه   .استتت درمانی بهداشتتتی
های پزشتکان، رعایت فاصله مناسب  جمعیت هر شتهر به مطب 

در ستتطح شهر از جمله  هاآناز یکدیگر و توزیع یکنواخت  هاآن
 روند.یابی به شمار میعوامل مهم مکان

ترین بخش شتتهر استتت و ستتهم محل زندگی انستتان مهم 
ها را به خود اختصتتاص داده استتت. ای از ستتطوح کاربریعمده
درصتتتد و در  02از ای که در شتتتهرهای کوچک بیش گونهبته 

درصد از سطح تحت پوشش کاربری  32د شتهرهای بزرگ حدو 
مراکز مستتتکونی در تعیین موقعیتتت (. 21مستتتکونی استتتت ) 

شوند و های سازگار محسوب میهای مستکونی از کاربری مطب
باشتتند اهمیت وجود مطب در آن نقطه  تربیشهر چه این مراکز 

موقع از نیازهای دستتترستتی ستتریع و به   خواهد بود. تربیشنیز 
آید. چرا که ها به مراکز درمانی به حستتاب میاستتاستتی خانوار 

رستتاندن به موقع به این مراکز از اهمیت حیاتی برخوردار بوده و 
در این صتتورت، احتمال بالا رفتن آستتیب جانی بیماران کاهش  

 ناپذیریصتورت ممکن است خسارات جبران یابد. در غیر اینمی
های ه دسترسیبه بیمار برسد. بر این اساس نزدیکی و مجاورت ب

 و نزدیکی معمولاً(. 3درجته یک، بهترین گزینه بوده استتتت ) 
 برای یک درجه هاییدستترس  های پزشتکان به مطب مجاورت
 محله هایدستتترستتی و استتت گزینه بهترین رستتانیخدمات

از آنجتایی که یکی از اهداف مهم  . دارنتد  را ارزش ینترپتایین 
باشد همه مردم شتتهر می ریزی کاربری اراضتی، آستتایش برنامه

بنابراین برای دستتیابی به این خواسته لازم است که امکاناتی از  
صورت یکنواخت پراکنده جمله مراکز بهداشتتی در سطح شهر به 

هایی که از مراکز بهداشتی موجود شوند و بر همین اساس زمین
 ی برخوردارند.تربیشی دارند از ارزش تربیشفاصله 
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 پذیرنقشه فازی فاصله از جمعیت آسیب -9شکل 

 
 نقشه فازی تراکم جمعیت -0شکل 

 
 های ناسازگارنقشه فازی همجواری با کاربری -0شکل 

 
 های موجودنقشه فازی فاصله از مطب -8شکل 

 
 نقشه فازی فاصله از کاربری آموزشی -4شکل 

 
 –نقشه فازی فاصله از مراکز بهداشتی -7شکل 

 درمانی

 
 نقشه فازی فاصله از کاربری تجاری -4شکل 

 
های ارتباطی فازی دسترسی به شبکه -01شکل 

 ایفرامحله



 ارائه الگوی مطلوب های مناسب به منظورهای تخصصی شهر ایلام و تعیین پهنهبررسی توزیع مکانی مطب

 44-40(: 04) 01؛ 0011برنامه ریزی شهری  و فصلنامه علمی پژوهش 14

 
های ارتباطی نقشه فازی فاصله از شبکه -00شکل 

 ایمحله

 
 نقشه فازی نزدیکی به مراکز مسکونی-01شکل 

Source: Author Studies, 2018 
 

ای هبا توجه به توضتتیحاتی که ارائه شتتد و براستتاس یافته 
های تخصتتصتتی از نظر شتتاخص تراکم جمعیتی،  مطبپژوهش 

 نزدیکی و مجاورتپذیر، فاصله از مراکز آموزشی، جمعیت آسیب
ر د های درجه یک، و نزدیکی به مراکز مستتکونیبه دستتترستتی

اما از نظر معیارهای نزدیکی به اند. موقعیت مناستتتبی قرار گرفته
های تخصصی موجود، درمانی، فاصله از مطب –مراکز بهداشتی 

در موقعیت مناستتتبی قرار های ناستتتازگار جواری بتا کاربری هم
  اند.نگرفته

در مرحله بعد معیارها و زیرمعیارهای مورد استتتفاده از لحاظ 
میزان اهمیت نستبت به هدف پژوهش، توس  کارشناسان مورد  
ارزیابی قرار گرفتند؛ که وزن هر معیار و زیرمعیار برحسب میزان 

ل )شک شتتدیابی مطب پزشتتکان مشتتخص تأثیرگذاری در مکان
گزینی ارد مکاندر مورد میزان اهمیتت معیتارهای استتتتاند   (.13

مطب تخصتصتی از نظر کارشناسان، معیارهای تراکم جمعیت و   
روندترین معیارها بشمار میپذیر از مهمجمعیت آسیب

. 
 

 
 19/1ها بر اساس نرخ ناسازگاری نمودار وزن -09شکل 

Source: Author Studies, 2018 
 
آمده را با دستتتهای بهها، وزناز به دستتت آوردن وزن پس

های اعمال نموده و نقشه Raster Calculateاستتفاده از دستور  
 ( نشتتتان داده23( تا )13اند که در شتتتکل )دهشتتتدار تولید وزن
 اند.شده
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 دار تراکم جمعیتنقشه وزن -00شکل 

 
 پذیرجمعیت آسیب داروزننقشه  -00شکل 

 
های همجواری با کاربری داروزن نقشه-08شکل 

 ناسازگار

 
 های موجودفاصله از مطب داروزننقشه  -04شکل 

 
 فاصله از کاربری آموزشی داروزننقشه  -07شکل 

 
 –فاصله از مراکز بهداشتی  داروزننقشه  -04شکل 

 درمانی
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 فاصله از کاربری تجاری داروزن نقشه -11شکل 

 
های ارتباطی دسترسی شبکه داروزننقشه  -10شکل 

 ایفرامحله

 
های ارتباطی فاصله از شبکه داروزننقشه  -11شکل 

 ایمحله

 
 نزدیکی به مراکز مسکونی داروزننقشه -19شکل 

Source: Author Studies, 2018 
 

 و دستتتتور ArcGIS افزاربا استتتتفاده از نرمدر مرحله بعد 

Fuzzy Overly شتتتده و دار با یکدیگر تلفیقهای وزننقشتتته
. با دشهای موجود تولید هایی با وزن نهایی از ترکیب نقشهنقشه

استتفاده از عملگرهای فازی عملیات تلفیقی موردنظر انجام شد.  
، ضتترب 2، اجتمام فازی1پنج عملگر فازی به نام اشتتتراک فازی

برای تلفیق مجموعه فاکتورها  1و فازی گاما 3، جمع فازی3فازی
مورد استتتتفاده قرار گرفت که در این پژوهش عملگر فازی گاما 

تری استتتت. این عملگر حالت کلی از دارای مقتادیر قتابل قبول  
عملگرهتای ضتتترب و جمع فازی استتتت که در آن فاکتورهای  

 شوند.( تلفیق می1رابطه ) بر اساسیابی مکان
 

                            (: 1رابطه )
  1)Prlg()lg( oductabricFuzzyAabricSumFuzzyAnCombinatio  

 
بین عدد صفر تا یک قابل تعیین است.  γدر این رابطه مقدار 

یک انتخاب شود رابطه تبدیل به عملگر جمع فازی  γاگر مقدار 
صتتفر انتخاب شتتود رابطه به عملگر ضتترب فازی  γو اگر مقدار 

بین صفر و یک،  γتبدیل شتده است. انتخاب صحیح و آگاهانه  
دهنده سازگاری آورد که نشانمقادیری را در خروجی به وجود می

 
1- Fuzzy AND 
2- Fuzzy OR 
3- Fuzzy Algabric Product 

کاهشی و افزایشی دو عملگر جمع  هایمیان گرایش پذیرانعطاف
ه شود کباشتند. این عملگر زمانی استفاده می و ضترب فازی می 

ر د اثر برخی از شتواهد کاهشی و اثر برخی دیگر افزایشی باشد. 
های شتناستایی شده تعیین   نقشته گاما مستاحت هر یک از پهنه  

 (.23شده است )شکل 
 

4- Fuzzy Algabric Sum 
5- Fuzzy Operation Gamma 
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 فازی گاما عملگرها با گذاری لایهنقشه روی هم -10شکل 

Source: Author Studies, 2018 
 

 217براستتاس نقشتته گاما از بین مستتاحت کل شتتهر ایلام 
هم اما  ،های تخصتتتصتتتی داردگزینی مطبهکتار قابلیت مکان

هکتار از نواحی، شتترای  کاملاً مناستتب را برای   33تنها  اکنون
نواحی  تربیش(. 1استقرار مطب تخصصی جدید داراست )جدول 

هایی از منطقه دو شهر ایلام با موقعیت بستیار مناسب در بخش 

ای شتتهر ایلام بشتتمار  اند که از نواحی حاشتتیهبندی شتتدهپهنه
های با موقعیت روند. در ستتتایر مناطق شتتتهر ایلام نیز پهنهمی

های تخصصی مشخص شده بستیار مناستب برای استقرار مطب  
 است. ترکمنطقه دو ها نسبت به ماست که تعداد این پهنه

 

 های تخصصی جدیدگزینی مطببندی شده به منظور مکانمساحت نواحی اولویت -0جدول 
 مساحت به هکتار مساحت به مترمربع بندی شدههای اولویتپهنه

 33 33310933 بسیار مناسب

 190 1902111 مناسب

 221 2212102 متوس 

 131 1312131 نامناسب

 207 2071239 بسیار نامناسب
Source: Author Studies, 2018 

 گیرینتیجه
های پژوهش بررستتی توزیع مکانی مطب این هدف از انجام

های مناسب و ارائه الگوی تخصتصتی شتهر ایلام و تعیین پهنه   
ها حاکی از آن است مطلوب برای این کاربری بوده است. بررسی

های تخصتصی شهر ایلام در محدوده مرکزی  مطب تربیشکه 
اند و در بهمن واقع شده 22شتهر یعنی محدوده سعدی و میدان  

بسیار اندک است.  هاآنمناطق یا مطب وجود ندارد یا تعداد  دیگر
های تخصتصتی شهر ایلام از توزیع مناسبی   مطب بیان دیگر،به

هایی که پزشتتکان را مشتتتاق به برخوردار نیستتتند. یکی از علت
نماید های مرکزی شهر و مراکز پر ازدحام میاستقرار در محدوده

افراد بسیار زیاد و دسترسی  آمد و رفتاین است که در این نقا  
درمانی از جمله به ستتتایر امکانات و خدمات بهداشتتتتی  هتا آن

ت. پذیر اسداروخانه، آزمایشتگاه، بیمارستان و ... به راحتی امکان 

(، رحیمی و 1371نتایج این بررستتی با پژوهش آمار و همکاران )
( به لحاظ عدم 1373( و غضنفرپور و همکاران )1373همکاران )

، درمانی –های تخصتصی و مراکز بهداشتی  توزیع مکانی مطب
( به لحاظ عدم دستتترستتی  1373و همکاران ) با پژوهش وارثی

درمانی مطابقت  –برخی از نواحی شتهری به امکانات بهداشتی  
 دارد. 

های تخصتتصتتی از نظر براستتاس نتایج بدستتت آمده مطب
پذیر، فاصتتله از مراکز شتتاخص تراکم جمعیتی، جمعیت آستتیب 

های درجه یک، و نزدیکی و مجاورت به دستتترستتی آموزشتتی، 
اند. در موقعیت مناستتبی قرار گرفته مراکز مستتکونینزدیکی به 

ترین های تخصتتصتتی شتتهر ایلام از متراکم محل کنونی مطب
ین جمعیت را در خود جای داده است تربیشمناطق شهر است و 

ا ب چنین،همو تراکم مستتکونی در این نواحی بستتیار بالا استتت. 
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نواحی که  پذیر درهای آماری جمعیت افراد آستتتیبتوجه به داده
اند تراکم بالایی دارند. نزدیکی و های تخصتصی واقع شده مطب

های درجه یک، بهترین گزینه برای انتخاب مجاورت به دسترسی
استقرار مطب پزشکان است. چنانچه بررسی  برایاراضی مناسب 

های دهد مطبهای به دستتت آمده در این رابطه نشتتان میلایه
 هایاستقرار در مجاورت دسترسیتخصتصتی شهر ایلام از نظر   

ای هاند. اما با توجه به بررسیاصلی در موقعیت مناسبی واقع شده
های تخصصی از نظر معیارهای نزدیکی به صتورت گرفته مطب 
های تخصصی موجود، درمانی، فاصله از مطب –مراکز بهداشتی 

در موقعیت مناستتتبی قرار های ناستتتازگار جواری بتا کاربری هم
های بایر شهر ایلام که شرای  احداث بسیاری از زمین اند.نگرفته

قع درمانی وا –مطب تخصصی دارند در نزدیکی مراکز بهداشتی 
اند که با وجود داشتن سایر معیارهای موردنظر قابل استفاده شده
های های ناسازگار، مطبجواری با کاربریباشتند. از نظر هم نمی

های ناستتازگار بستتیاری چون کاربریتخصتتصتتی در مجاورت با 
اند، بنابراین از این لحاظ کتاربری تجاری، اداری، و ... قرار گرفته 
این نتایج با پژوهش آمار و  در موقعیتت منتاستتتبی قرار ندارند.  

( بته دلیتل رعتایت نکردن برخی از معیارهای    1371همکتاران ) 
، های تخصتتصتتی مطابقت دارد گزینی مطباستتتاندارد در مکان

(، غضنفرپور 1373با نتایج پژوهش خاکپور و همکاران ) چنین،هم
( و چن  و 2220(، ستتتینامون و همکاران )1373و همکتاران ) 
 باشد.راستا می( هم2227همکاران )

های به عمل آمده از کارشناسان حوزه با توجه به نظرسنجی
متدیریت شتتتهری در مورد میزان اهمیت معیارهای استتتتاندارد  

توان بیان نمود که معیارهای زینی مطب تخصتتصتتی، میگمکان
ترین معیارها برای پذیر از مهمتراکم جمعیتت و جمعیت آستتتیب 

ی . یکروندبشمار میهای استتقرار مطب تخصصی  انتخاب محل
یر پذاز دلایل انتخاب معیارهای تراکم جمعیت و جمعیت آستتیب 

قی که جمعیت ترین معیارها این استتت که در مناطعنوان مهمبه
ها یها، بیمارتر باشد طبیعتاً حوادث، مشکلات، آسیبآن متراکم

گر افراد ا چنین،همخواهد بود.  تربیشو بسیاری مسائل دیگر نیز 
سال و بالای  12تا  2های از گروه تربیشساکن در این مناطق 

یز ن تربیشمیزان رخداد این مشکلات و مسائل  ،ستال باشد  02
منظور رسیدگی به این مشکلات، کاهش به ،خواهد بود. بنابراین

های افراد ستتاکن در این های جستتمانی و درمان بیماریآستتیب
 هایکننده به آن بایستتتی مطبطور افراد مراجعهمناطق و همین

بهداشتی متناسب با تعداد جمعیت  -تخصتصتی و مراکز درمانی   
ایج بررستتی این ستتوال با پژوهش  آن مناطق استتتقرار یابند. نت

( به لحاظ 1373(، مرادپور و همکاران )1373احدنژاد و همکاران )
اما به  ،باشتتدراستتتا میهای مورد بررستتی همگذاری لایهارزش

لحتاظ میزان اهمیتت هر یتک از معیتارها با نتایج این پژوهش     

اما نتایج پژوهش پارستتتایی مقدم و همکاران  ،مطتابقتت نتدارد   
( بته لحاظ تعیین نزدیکی به تراکم جمعیتی در استتتتقرار  1371)

 مراکز درمانی با نتایج پژوهش حاضر همخوانی دارد.
های تخصصی در های مناسب احداث مطببرای تعیین پهنه

 هاآنگذاری ها و روی همگتذاری لایه شتتتهر ایلام پس از وزن
ده شهای نهایی استخراج نقشه نهایی استخراج شد. از بین نقشه

نقشه گاما بهترین نتیجه را به ما نشان داد. در نقشه گاما مساحت 
های شناسایی شده تعیین شده است که براساس هر یک از پهنه

 گزینیهکتار قابلیت مکان 117آن از بین مساحت کل شهر ایلام 
و از میان این سطح شناسایی شده تنها  های تخصصی داردمطب
. در گزینی هستندمنظور مکاناسب بههکتار مناطق بسیار من 33
هکتار مناطق هستتتند که در حال حاضتتر شتترای    33این  ،واقع

 ای کهگونهبهلازم برای استتقرار مطب تخصتصی جدید را دارد.   
 های تخصتتصی جدید درهای برای استتتقرار مطببهترین پهنه

 1، در منطقه دو نواحی 3و  2یک شهرداری ایلام، نواحی  منطقه
، 1، و در منطقه چهار نواحی 3و  2، 1در منطقه سه نواحی ، 2و 
  هستند. 3و  2
 

 ارائه پیشنهادها
با توجه به نیاز شتتهر ایلام به مطب تخصتتصتتی جدید به  -

شود در مناطق فاقد مطب تخصصی ترتیب اولویت، پیشتنهاد می 
هتایی احتداث شتتتود تا از حجم   مطتب  3و  2همچون منتاطق  

 مرکز شهر کاسته شود.کنندگان به مراجعه
های فعلی برخی از بتا توجته به اینکه در استتتتقرار مطب   -

معیارهای استتاندارد چون فاصتله از کاربری ناستتازگار، فاصله از   
های محلی و فاصتتله از کاربری تجاری، فاصتتله از دستتترستتی  

شود در احداث های موجود رعایت نشده است. پیشنهاد میمطب
 توجه شود.  تربیشن معیارها های جدید به ایمطب
 یک عنوانبه آن از توانمی که پیشتتنهادهایی از یکی -

 احداث ستتاختمان و پروانه صتتدور قانون»برد:  نام مؤثر فاکتور

 یابد تغییر ایگونهبه باید که است« هامطب استقرار و پزشتکان 

 نظر بر علاوه مراکزی چنین احداث یا و تملک اجاره، برای تا

  گردد. لحاظ هم مناطق شهرداری نظرات پزشکی، نظام سازمان
و تحلیل شتتتبکه در  GIS روشالعاده های فوقاز قابلیت -
کارگیری آن در های تخصتتتصتتتی و بهریزی مکانی مطببرنامه
ها، هتای دیگر مراکز بهداشتتتتی درمانی همچون داروخانه بخش

 چنین،همتعیین بهترین مستتتیر و  راستتتتتتایاور انس و ... در 
 مدیریت بحران استفاده شود.

ای مکانی و آماری در شتتود یک پایگاه دادهپیشتتنهاد می -
شتتهر ایلام تحت مدیریت و نظارت شتتهرداری و علوم پزشتتکی 
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های تخصصی و در زمینه مطب هادادهایجاد شود تا دسترسی به 
 بهداشتی بهتر صورت گیرد. -دیگر مراکز درمانی 
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