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Abstract 

Purpose: This paper examines how blockchain technology can improve reliability and operational 

performance in hospital pharmaceutical supply chains with a focus on inventory variability and 

responsiveness to demand. 

Methodology: A system dynamics model of a three-echelon chain (manufacturer–distributor–hospital) is 

developed. Two information-sharing scenarios are compared: a traditional setting with centralized, delayed 

information and a blockchain setting with real-time, decentralized data sharing. 

Findings: Results indicate that blockchain adoption enhances behavioral stability, reduces the persistence 

of hospital backlog, and shortens mean delivery lead time. Specifically, mean lead time decreases by 

~15.1% and mean hospital backlog decreases by ~15.8% (both statistically significant). However, the 

difference in mean hospital inventory is not significant; stability improves, with inventory SD decreasing 

by ~21.5% and lead-time SD decreasing by ~10%. Taken together, these effects strengthen service 

reliability and overall supply-chain performance. 

Originality/Value: By integrating blockchain-based decentralized data sharing with system dynamics 

modeling in the hospital pharmaceutical context, this study provides quantitative evidence of how 

transparency supports quality-oriented supply chain management. 
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 مقدمه   - 1

 بر عهده   را   یضرور  یداروها  موقعبه   تامین  تیمسئول   که  هاستمارستان ی ب   و  کنندگانعی توز  دکنندگان،یتول   از  یاشبکه   یمارستانیب  ییدارو  تامین   ره یزنج
 حرکت  رمتمرکزتریغ  و  پاسخگوتر  ییساختارها  سمت  به  هاره یزنج  نیا  ا، یاش   نترنتیا  و  نیچبلاک   مانند  0/4  صنعت  یهای نوآور  بر  هیتک  با.  دارد 

  نسخه   و  تامین   ره یزنج  یسنت  نسخه   عملکرد   پژوهش،  نیا  در.  شودی م  شناخته(  HPSC 4.0)  0/4  یمارستانیب  ییدارو  تامین   ره یزنج  عنوان   با   که  کنندیم

   تی فی ک تی ر یمد و یمهندس       

       www.pqprc.ir  

 488-468، ( 1404) ، ( 4)  ، شماره15  دوره                

 پژوهشی   نوع مقاله: 

  کرد ی رو   با   ی مارستان ی ب   یی دارو   تامین   ی ها ره ی زنج   در   نان ی اطم   ت ی قابل   ی ارتقا 

 ن ی چ بلاک   بر   ی مبتن   ستم ی س   ی شناس یی ا ی پو 

 1ن ی تاجد   ی عل   ،1ی مهدو   رج ی ا   ، ،* 1ی راز ی بابک ش ،  1ا ی ساورعل   درضا ی حم 
 . رانیدانشگاه علوم و فنون مازندران، بابل، ا ع،یصنا یدانشکده مهندسمهندسی صنایع، 1

 
 

 

 

 

 کیده چ

مین دارویی اهای تتواند قابلیت اطمینان و عملکرد عملیاتی را در زنجیره کند که چگونه فناوری بلاکچین می بررسی می پژوهش    نیا   هدف: 
 بیمارستان با تمرکز بر تغییرپذیری موجودی و پاسخگویی به تقاضا بهبود بخشد. 

توسعه  مارستانیو ب کننده ع یتوز دکننده،یشامل تول  ی سطحسه ره یزنج ی سازهیشبی برا   هاستم یس  یشناسییای مدل پو  کی شناسی پژوهش: روش 
و    تاخیر  یاطلاعات متمرکز و دارا   انیبا جر  یسنت  : روش که شامل  دی گرد مقایسه    ،گذاری اطلاعاتاشتراک  یو یسنارمدل دو    نی داده شد. در ا

 هستند.   هاداده  رمتمرکزیبلادرنگ و غ یگذار با اشتراک  نیچبر بلاک   یروش مبتن

تر و کوتاه   مارستانیسفارش ب  یماندگ عقب   یکاهش ماندگار  ها،یموجود  شتری ب  یداری موجب پا  نیچبلاک  یریکارگ نشان داد که به  جینتا  ها: یافته
 لیتحو   تاخیرزمان    متوسط  .بخشدیرا بهبود م  ستمیس  یداخل  یها ییایپو   ن،یچاطلاعات بلاک   تیشفاف.  شودی م  لیتحو   تاخیر  نیانگیشدن م

  ها ی موجود  یداری پا  ن،ی همچن  است.  افتهیبهبود    15.8%  زین  مارستانیکاهش و متوسط سفارشات معوق ب  15.1%  حدود  مارستانیسفارشات ب
تقو  مع  کهیطوربه  ،شده است  تیو سفارشات معوق  مع  21.5%  مارستانیب  یموجود  اریانحراف  انحراف  و    ل ی تحو   تاخیرزمان    اری کاهش 

 .گرددی منجر م تامین ره یزنج یعملکرد کل یخدمت و ارتقا  نانی اطم تیبه بهبود قابل درمجموع  راتیی تغ نیا است. افتهیکاهش  10%دحدو

  ، یمارستانیب  ییدارو  ره یدر بستر زنج  هاستم یس  یشناسیی ایپو   مدلسازیو    نیچبلاک   یپژوهش با ادغام فناور  نیا  اصالت/ارزش افزوده علمی: 
 . کندی م ارایه تامین ره یزنج محورت یفیک تیری در مد رمتمرکزیغ تینقش شفاف نهیدر زم یو کاربرد  یشواهد کم

 .عملکرد  نان،یاطم تیقابل ،یمارستانیب ییدارو تامین رهیزنج ها،ستمیس  یشناسییایپو ن،یچبلاک ها:کلیدواژه 
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تاب  ییکارا  .شودیم  سهیمقا  یاتیعمل  ییکارا  و  تیشفاف  ،ییگوپاسخ  منظر  از  آن  شرفتهیپ     ن یتضم  یبرا  یمارستانیب  ییدارو  تامین  ره یزنج  یآورو 
داروها  داریپا  یدسترس استانداردها  یاتیح  یبه  حفظ  ب  یو  از  سامانهحالنیا  بااست.    یاتیح  ماریمراقبت  با   غالبا  ره یزنج  نیا  ی سنت  یها، 

در    هایناکارآمد  نیا  شه ی ر.  [1]  اندمواجه   نهیبه از سطح    کمترو تحقق سفارش    یطولان  ل ی زمان تحو  ،یموجود  یداریهمچون ناپا  ییهایناکارآمد
نت[2]  کندیمحدود م  گرانی باز  ان یبرخط را م  یهنگو هما  یر یدپذی اطلاعات است که د  یگذاراشتراک  تاخیردارتکه و  تکه   یسازوکارها  نیا  جه ی. 

  یی هایکاست نیچن ت،یف ی ک  تی ریمد  دگاهی. از دهاستمارستانیب یبرا یاتیعمل یهانهی درمان و رشد هز تاخیرکمبود دارو،  سک ی ر شیافزا ت،یوضع 
 یزمانسا  تیف یک   ت ی ریاستقرار مد  دهدینشان م  زین  ی. مطالعات داخلشوند یم  یتلق   مارانیب  تیخدمت و افت رضا  نانیاطم  تیمعادل کاهش قابل

 . [3] شودیمنجر م یخدمات درمان تیف یک  یو ارتقا هافرایند یسازنه یبه به  هامارستان یدر ب

امکان   نیچاند. بلاک ها فراهم کردهچالش  نیغلبه بر ا یبرا یدبخشیام ی راهکارها ن،یچبلاک  ژه ی وبه  رمتمرکز،یغ یهای در فناور ریاخ یهاشرفتیپ
 بخشد ی تقاضا را بهبود م  ینیبشیپ  دهد،ی م  شیرا افزا  تیشفاف  جهیدرنتو   کندی م  جادیمتعدد را ا  نفعانیذ  انی و بلادرنگ داده م  منیا  یگذار اشتراک

داده قرار دارند،    یو در معرض دستکار  اندیکه بر کنترل متمرکز متک  یابر  یسنت  یف سکوهاخلابر.  [4]  دهدیرا کاهش م   یستمیس   یهایو ناکارآمد
 . [1] دهدیرا ارتقا م ییگوخود، اعتماد و پاسخ  ریرناپذییو تغ  شدهعی با دفترکل توز  نیچبلاک 

جامع انتها   د ی و فقدان د  دارتاخیرمانند عدم تقارن اطلاعات، ارتباطات    یادیبن  ییهاهمچنان با چالش   یمارستانی ب  ییدارو  تامین  ره ی، زنجحالبا این
  لی تحو  مانز  شی( و افزای)اثر شلاق  ینوسانات موجود  دینادرست تقاضا، تشد  ینیبش یبه پ  معمولا گسسته    یداده  یهاانی به انتها مواجه است. جر

سامانه .  [5]،  [1]  انجامندیم ابر  یهااگرچه  حد  یمتمرکز  ا  یتا  برا کاسته  هاتاخیر  نیاز  در  همچنان  خراب اند،   ی هاچالش  ،یانقطهتک   یهایبر 
آور، شفاف و  اطلاعات تاب  یگذار اشتراک  یبه سازوکارها  یفور  ازین   ن،یبنابرا؛  [4]  هستند  ریپذبیآس   تیشفاف  یهاتی و محدود  یری پذکنشهم

اساس، هدف پژوهش حاضر توسعه    نیبر ا  در حوزه سلامت وجود دارد.  تامین  ره یزنج  یآورتاب  شیو افزا  یات یبهبود عملکرد عمل  یبرا  رمتمرکزیغ
است.   نیچبر بلاک   یو مبتن  یدر دو حالت سنت   یمارستانیب   ییدارو  تامین  ره یعملکرد زنج  سه یو مقا  لیتحل  یبرا   هاستمیس   یشناس ییای مدل پو  ک ی

نشده، برآورده   یهاسفارش   زانیو م  ل ی زمان تحو  ،یمانند سطح موجود  یاتیعمل  یهاشاخص   یپژوهش در آن است که علاوه بر بررس   نیا  ینوآور
 ییدارو  ره یزنج  یو بهبود عملکرد کل  نان یاطم  تیقابل  یدر ارتقا  نیچتا نقش بلاک  شوندیم  لیتحل  زین  تیف یک  تی ریها در چارچوب مدشاخص  نیا

 روشن گردد. 

  ل یتحل  ن یچبر بلاک   یو مبتن  یرا در دو حالت سنت   ی مارستانیب  ییدارو  تامین  ره یعملکرد زنج  ها،ستمیس   یشناس ییای مدل پو   ک یپژوهش با توسعه    نیا
نوآورکند ی م  سهیو مقا و    طیکشف شرا  ی( برانیچاطلاعات )بلاک   تیشفاف  استیبا س   ستمیس   یشناسیی ای پو  کرد ی رو  بیپژوهش در ترک   نیا  ی. 

و تنها پس از   ستین  یآن  ای  یه یبد  یاجهیکه بهبود عملکرد، نت  شودیو بازخورد است. نشان داده م  تاخیر  یدارا  یهاط یبروز اثر در مح  یهاآستانه
 ش ی افزا  صرفااست، نه    ستمیس   یکینامی وابسته به ساختار د  جهینت  ،نیبنابرا  شود؛ یها ظاهر مصورت معنادار در شاخصبه  ازخورد از انباشت ب یادوره 

باق  به داده.  یدسترس ا  ماندهی ساختار  به    ی کاربردها  ،ییدارو  تامین  ره یمرتبط شامل زنج  اتیبر ادب   یصورت است: در بخش دوم، مرور  نیمقاله 
  ات یپژوهش اختصاص دارد و جزئ  یشناس . بخش سوم به روش شودیم  ارایهسلامت    ک یدر لجست  هاستمیس   یشناس ییایپو  مدلسازیو    نیچبلاک 

  ت یحساس   لیو تحل یعدد یهاشی حاصل از آزما جی. در بخش چهارم، نتاشودی م حی تشر یاضی ر یبندرمولمربوط به ساختار مدل، مفروضات و ف 
 . پردازد می ندهیآ یهاپژوهش  یبرا ییشنهادهایو پ یت ی ریمد یهادلالت ارایه ها،افتهی یبندبخش پنجم به جمع   نهایتاو  شودیم یبررس 

 مرور ادبیات   - 2

بخش به بخش    صورتبه محور، مطالعات مرتبط را  صورت موضوع که به   ق یتحق   نهیشی: نخست، پشودی م  ارایهدر دو قسمت    اتیبخش مرور ادب 
ا  کند؛یم  بررسی با  که  پژوهش  شکاف  ا  تکاسپس،  کاست  نیبه  به   ماندهی باق  یها یمرور،  برا  روشن  مبنا  انیطور  و  و    مساله  یبندصورت  یکرده 

 . سازد یمطالعه حاضر را فراهم م  یشناس روش 



 Reliability enhancing in hospital pharmaceutical supply … 

 

470

 

 پیشینه تحقیق   - 2-1  

پژوهش مشخص    ینوآور  ریروشن شود و هم مس  مسالهتا هم بستر    شودی مرور م  هیلاصورت سهمرتبط با موضوع پژوهش به   نهیشی، پبخش  نیدر ا
 نی تر ک یکه نزد   می پردازی م  یمارستانیب  ییدارو  تامین   ره یزنج  اتی سپس به ادب   م؛ی آوری در سطح کلان را م  ییدارو  تامین  ره یگردد. ابتدا مطالعات زنج

نها  ن یا  مسالهبه    یاتیبستر عمل به   میکنی را مرور م  یمارستانیب  ییدارو  ره یدر زنج  ن یچبر بلاک   یمبتن   هایپژوهش   ت یپژوهش است و در  طور که 
 .دارند  وندیما پ یشنهادیپ استیبا س  میمستق 

 دارویی  تامینزنجیره  -2-1-1

 ن یعهده دارد. ا  را بر  ییکنندگان نهابه مصرف   دکنندگانیانتقال دارو از تول   تیکه مسئول   ستهافرایندو    نفعانیاز ذ  یاشبکه  ییدارو  تامین  ره یزنج
  ینقش  ییدارو  تامین  ره یزنج  .[6]  دقت حفظ شودبه   عی ونقل و توزحساس در طول حمل  یکالاها  تیف یشده است که ک   یطراح  یاگونهبه   ستمیس 

تضم  یاساس  تحو  یمنی ا   ،یریپذدسترس   نیدر  درمانبه   ل ی و  مراکز  به  داروها  این.  کند یم  فایا  ی موقع  ناکارآمدحالبا  تحو  ییهای،  زمان    ل ی مانند 
 . [1] ندیآی م به شمارحوزه   نیا یجد یهاها همچنان از چالش داده یو ناهماهنگ یکمبود موجود ،یطولان

و پس از    شودی آغاز م  کنندگانتامیناز    ه یمواد اول  انی ساختار، جر  نینشان داده شده است. در ا  1شکل  در    ییدارو  تامین  ره یزنج  ک ییساختار کل
 ک یلجست تیساختار بر اهم نی. ا رسندی م مارانی به دست ب تینها درها منتقل شده و و داروخانه  هامارستان یبه ب  عی شبکه توز قی داروها از طر د،یتول 

 .دارد  تاکید تامین ره یجزن  ییکارا یبه دارو و ارتقا داریپا یدسترس  نیاطلاعات در تضم یگذار و اشتراک

 . دارویی   تامین زنجیره    - 1 شکل 
Figure 1- Pharmaceutical supply chain. 

در   شرویپ  یهااز سازمان  یاری. بسهاستیو رفع ناکارآمد  یاتیعمل  یها نهی کاهش هز  یبرا  موثر  یراهکارها  ازمندی در حوزه سلامت ن  تامین  ره یزنج
  ش ی . افزا[7]  هستند  یریرهگ  تیو قابل  تیامن  ، ییکارا  یمنظور ارتقابه   نیچبلاک   یفناور  یسازاده یو پ  یدر حال بررس   یاندهیطور فزاحوزه به   نیا

ا بر  براد  یمنیتمرکز  تقاضا  شده  شفاف  یریرهگ  یارو موجب  زنج  شتریب  تیو  قابل به   ییدارو  تامین  ره یدر  همابدیرشد    یتوجه طور  در  راستا،   نی. 
کنترل و سطح    ا دارو ر  تیف یاند تا ک استفاده کرده  شدهع ی توز  ایداده متمرکز    یهاگاه یبر پا  یمبتن  یسنت  یریرهگ  یهااز سامانه   یداروساز  یهاشرکت

است؛   زیبرانگاطلاعات همچنان چالش   یگذار اشتراک  یواحد برا  ره یزنج  ک یبه    ییدارو  نفعانی، اتصال همه ذحالبا اینرا ارتقا دهند.    تیشفاف
 .[8] ها و تضاد منافع وجود دارد داده  یاحتمال دستکار رای ز

با    مستقیمابالا،    یهاسک ی و ر  هایدگ یچیپ  لیاست، اما در بخش سلامت به دل   یچالش اساس   ک یمختلف    عینادر ص  تامین  ره یزنج  موثر  تی ریمد
اند.  کرده تاکید  ییدارو تامین ره یمحور در زنجداده یهابر ضرورت استفاده از چارچوب  ریاخ یها. پژوهش[7] رد یگی در ارتباط قرار م مارانیب یمنیا
.  کنند ی را فراهم م  یبحران  طیدر شرا  یآورو تاب   ییگوبر داده، امکان بهبود پاسخ  یمبتن  یریگم یمو تص  یکم  یهال یبر تحل  ه یبا تک  کردهای رو  نیا

 یهاصنعت شود و به شرکت  نیدر ا  داریخلق ارزش پا  سازنه یزم  تواندیم  زین  "0/4  یصنعت داروساز"همچون    ورنوظه   یهایاز فناور  یریگبهره 
 . [9] کسب کنند یرقابت تی عمل کرده و در بلندمدت مز یفرد  یازهای تر، هوشمندتر و متناسب با نکمک کند تا چابک  ییدارو
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بر بودن  و زمان   هانه ی به هز  توانیموانع م   نیا  ازجمله.  شوندی م  ییدارو  یهاره یکامل در زنج  یداریبه پا  یابیمانع از دست  یموانع متعدد  ، نیباوجودا  
 ره، یزنج  گرانی باز   انی ناکارآمد م  یهمکار  ،یکاف  یتجار  یهازه ینبود انگ  ،یقانون   رانهیگو آموزش، الزامات سخت  یکمبود دانش تخصص  ،هافرایند

گاه  یاب ی ارز  یشفاف برا  یهافقدان شاخص   جادیبر ضرورت ا  ریمطالعات اخ  .[9]  اشاره کرد   یینهاکننده  مصرف   یواقع   یازهای اندک نسبت به ن  یو آ
در مقابل، .  [4]  ابدیارتقا    تامین  رهیزنج  یاتیعمل  ییو کارا  یریرهگ  ،یر ی دپذی دارند تا د  تاکیداطلاعات    یگذاراشتراک  یقدرتمند برا  یسازوکارها

سامانه   عمدتا  یسنت  یهاره یزنج متک  یهابر  دستکار  یمتمرکز  برابر  در  که  همداده  یهستند  مشکلات  ناکارآمد  یریپذکنشها،   یفرایند  یهایو 
به  رو،نیازا.  [1]  رندیپذبیآس  به به   نیچمانند بلاک   رمتمرکزیغ  یهایفناور  یسوحرکت  ا  یبرا  یراهکار عمل  ک یعنوان  طور روزافزون  بر   ن یغلبه 

 . [4] شودی ها مطرح مچالش 

 دارویی بیمارستانی  تامینزنجیره  -2-1-2

  ی کیاست.    مارانیکارآمد به ب  یخدمات درمان   ارایهآن    یکه هدف اصل  کنندیم  تی ریرا مد  هافرایندو    هاتیگسترده از فعال  یامجموعه   هامارستان یب
  مستقیما   مارستانیب  تامین  ره یزنج  ییکارا  ازآنجاکهاست.    مارانیموقع آن به ب به  عی دارو و توز  یموجود  موثر  تی ر یمد  ،فرایند   نیا  یاجزا  نی تریاتیاز ح

 .[3] به همراه داشته باشد ریناپذو گاه جبران  یجد یامدهایپ تواندیکوچک م یهایناکارآمد ا یخطاها  یارتباط دارد، حت مارانیبا سلامت ب

 :شوداز دو بخش اصلی تشکیل می یطورکلبهها دارویی در بیمارستان تامیننجیره ز

 .کنندگان به بیمارستان استو انتقال دارو از تولیدکنندگان و توزیع  تامینخارجی که شامل  تامینزنجیره  .1
 .سازی دارو، کنترل موجودی و توزیع نهایی آن به واحدهای درمانی و بیماران تمرکز دارد داخلی که بر ذخیره  تامینزنجیره  .2

 . اندنمایش داده شده   ۲شکل های این شبکه پیچیده در اجزای اصلی و بخش 

 . دارویی بیمارستانی   تامین ه  زنجیر   - 2 شکل 
Figure 2- Hospital pharmaceutical supply chain. 

 تیو شفاف  ییدقت، کارا  تیاهم  ،یاتیح  یداروها  یریپذ و دسترس   یمنیا  نیتضم  نهیدر زم  ژه ی وبه   ،یمارستانیب  تامین  ره یزنج  تی ر یمد  یهایدگ یچیپ
  مچون ه  ییامدهایکرده و پ  دیرا تهد  مارانی سلامت ب  تواندیم  ره یزنج  نی در ا  یناکارآمد  ای. هرگونه اختلال  کندیرا دوچندان م  ییدارو  ک یدر لجست

  ی کیعنوان  آور و پاسخگو به تاب  یمارستانیب  تامین  ره یزنج  جادیا  ن،یبنابرا؛  [7]  داشته باشدنادرست را به همراه    زی تجو  ایدر درمان، کمبود دارو    تاخیر
  ره یزنج  تی ریمد  نی نو  یو راهبردها  شرفتهیپ  یهایاز فناور  یریگهدف مستلزم بهره   نیمطرح است. تحقق ا  یدرمان   ینهادها  یاصل  یهات ی از اولو
 . است مارانیب یمنیو ا یریرهگ  تیقابل ،ییکارا یارتقا یبرا  تامین
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 چین دارویی بیمارستانی مبتنی بر بلاک تامینزنجیره  -2-1-3  

  یروست. براروبه  تیو کمبود شفاف  یتقلب  یورود داروها  ،یاتیعمل  یهای همچون ناکام  ییهادارد و با چالش   ده یچیپ   یساختار  ییدارو  تامین  ره یزنج
را    ییدارو  ره یدر زنج  تیو شفاف  تیامن  ،یریرهگ  تواندیشده است که م  یمعرف   دبخشی نو   یعنوان راهکاربه   ن یچبلاک   یمشکلات، فناور  نیرفع ا
 .[10] کند نیتضم

 ،یموجودو    واحد از تقاضا   ری تصو  جادیبا ا  تواندی م  نیچو بلاک   هاستمیس   یشناسییای پو  بینشان داده شده است که ترک   زین  یداخل  مطالعاتدر  
  ی گذار اشتراک  یبرا  ینیچراهکار بلاک   ک ی  ،یالمللن یدر سطح ب.  [11]  را بهبود دهد  یعملکرد   یهارا مهار کند و شاخص   یدامنه نوسانات رفتار

 . [12] کندی م تاکیدانتها انتهابه  یریرهگداده و  تیرا پوشش داده و بر تمام ه ی سه فاز ثبت، گردش و تسو ییدارو ره یامن اطلاعات در زنج

 ی ها. هر بلوک شامل داده شودیم   ل یتشک  وستهیپهمبه   یهااز بلوک   یااست که از مجموعه  شدهع ی و توز  ریرناپذیی تغ   رمتمرکز،یدفترکل غ  ک ی  نیچبلاک 
و    شودی ها مداده   یدستکار  ای  رییساختار مانع از تغ   نیا.  [13]  شوندیم  ره یذخ  منیطور ااست که به   شدهیو کد رمزنگار  یبرچسب زمان  ،یتراکنش

پاسخ  ،جهیدرنت و  اعتماد  زنج  ییگوسطح  بلاک ابدییم  شیافزا  ییدارو  تامین  ره یدر  از  استفاده  فراهم   نیچ.  شفاف  با  و    یریرهگ  تیقابل  ت،یکردن 
و    نیچشبکه بلاک   ک ی  ساختار  . کندیم  جادیخدمت را ا   تیف یبهبود ک   نهیکرده و زم  تی را تقو  نفعانیذ  انیاعتماد م  ،یدر برابر دستکار  تیمصون 

 . نشان داده شده است ۳شکل آن در  یاصل یاجزا

 . [4] چین بلاک ساختار    - 3شکل 
Figure 3- Blockchain structure [4]. 

امکان  بلاک  قالب    منیا  یگذاراشتراکچین  در  را  اطلاعات  بلادرنگ  همتابه   ک یو  )شبکه  مP2Pهمتا  م  نفعانیذ   انی(  برکند ی فراهم  ف  خلا. 
ناکارآمد  یو در معرض دستکار  اندیمتمرکز متک  یهابر سامانه   عمدتاکه    یسنت  یهاره یزنج و  دارند، در بلاک   یداده  به داده   نیچقرار  صورت  ها 

اطلاعات را   یو دستکار  یجعل  یهمچون تقلب، ورود داروها   ییهاسک ی بودن، ر  رمتمرکزی غ  یژگ ی و  نی. اشوندیم  ره یشبکه ذخ در سراسر  شدهعی زتو
 .[4] ددهیکاهش م یریطور چشمگبه 

  ی ریرهگ  تیو قابل  تیشفاف  شیبه افزا  توانی م  ایمزا  نیا  ازجمله به همراه دارد.    یمتعدد  یایمزا  ییدارو  تامین  ره یزنج  تی ریدر مد  نیچکاربرد بلاک 
به  فراهمانتهابه   یر یامکان رهگکه    یاگونهاشاره کرد؛  داده   انتها  و اصالت    ن یچبلاک   رمتمرکزیغ  تیماه  ن،یهمچن.  [4]  شودی م  نی تضمها  و دقت 

  ی فناور  نیا  تیو امن  یریرناپذییتغ   یژگ ی خواهد شد. و  رمجازیغ  راتییز تغ مانع ا  بیترت   نیو بد  شودیگره م  نیچند  انیاطلاعات در م  عی موجب توز
ها  داده   ی کپارچگی  ن،یافزون بر ا.  [14]  ابدیکاهش    یتقلب  یورود داروها  سک یحذف نباشند و ر  ای  رییتغ قابل شده  ثبت  یهاتراکنش  شودیسبب م

به داروخان  کنندگان،عی توز  دکنندگان، یتول   انیم  یاعتماد و همکار نقش    نیهمچن  نیچبلاک  رمتمرکزیغ  تی. ماهکند یم  تی را تقو  هامارستانیها و 
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اند که استفاده از  مطالعات نشان داده .[15] رساندی را به حداقل م تامین ره یزنج یهاها را کاهش داده و احتمال بروز فساد و تقلب در تراکنشواسطه   
از   یکل ینما 4شکل . [16] شودیمدارو منجر  یریرهگ تیقابل شیها، به کاهش تقلب و افزاداده رییتغ  رقابلیو ثبت غ تیشفاف جادیبا ا نیچبلاک 

 ی ادغام  دهد؛ی م  شیرا نما  تامین  ره یدر ساختار زنج  نیچچارچوب نحوه ادغام بلاک   نی. ا دهدی را نشان م  نی چبر بلاک  یمبتن  ییدارو  تامین  ره یزنج
 . رد یگی صورت م یریرهگ تیو قابل تیشفاف ت،یامن یکه با هدف ارتقا

 . [17] ن ی چبر بلاک   ی مبتن   دارویی بیمارستانی   تامین   ره ی زنج   - 4 شکل 
Figure 4- Blockchain-based hospital pharmaceutical supply chain [17]. 

 ی سازو انطباق با مقررات را برطرف کند. همگام  یتقلب  یورود داروها  ، یریدپذ ی چون نبود د  ییهاچالش   تواندیم  ییدارو  یهاره یچین در زنجبلاک 
 . [18] کندی م لیبه مقررات را تسه  یبندیداده و پا شیو اعتماد را افزا تیشفاف ر،یرناپذییتغ  یو سابقه حسابرس  منیا تالیجی د یهاها، ثبتاده برخط د

به با موانع و چالشکارگیری بلاکبا وجود مزایای متعدد،  ی دگ یچپی  اند ازها عبارتترین آنهایی همراه است که مهمچین در صنعت داروسازی 
نگران  یریپذاسیمق   تی محدود  ،یسازکپارچه ی به محرمانگ   یهای و  آچشم   .[15]،  [4]داده    یمربوط  م  ندهیانداز  بلاک اد  دهدینشان  با    نیچغام 

ا  یهایفناور مانند  مصنوع  یریرهگ  یبرا  ایاش  نترنتینوظهور  هوش  قراردادها   ینیبش یپ  یبرا  یبرخط،  و  برا  یتقاضا    یخودکارساز  یهوشمند 
 .[19] ارتقا دهد 0/4 را در عصر صنعت یمارستان یب ییدارو یهاره یزنج یآورو تاب تیامن ،ییکارا تواندیها متراکنش

 های پژوهشی شکاف   - 2-2

شکاف  بخش  ادب   شدهییشناسا  یهااین  اساس    اتیدر  بر  روش   یموضوع  یبند طبقه   ک یرا  رویکرد   چارچوب  در  .کندیم  یبند جمع  یشناختو 
 اند، کرده  ارایه  یمفهوم  یهامدل   ای   ینظر  یهاکه چارچوب   یمفهوم  مقالات   -1:  رندیگی در چهار گروه قرار م  شدهی بررس   مقالات   ،[4]  پیشنهادی

مانند   یسازه یو شب  یاضی ر  یهابا استفاده از روش   مدلسازی  یهاپژوهش  -3  ،یواقع   یهایسازادهیپ  ای  یمورد   لیبر تحل  یمبتن   یمطالعات تجرب  -2
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تمرکز   نیچبلاک  یهاپلتفرم   یسازاده یپ  اتیو جزئ  یکه بر معمار  یمطالعات فن  -4و    1ارهیچندمع گیری  تصمیم   یابزارها  ایها  ستمیس   یشناس ییای پو  
ا م  یپژوهش  یروندها  یبندطبقه  نیدارند.  روشن  شکاف  سازد یرا  م  یشناختروش   یهاو  برجسته  به    کندیرا  پاسخ  درصدد  حاضر  پژوهش  که 

در پرتو    تالیجی و تحول د  یکیعملکرد لجست  ،تامین  ره یزنج  یآورموجود بر تاب  اتی از ادب   یکه بخش بزرگ  دهدی نشان م  ه یاول  یهاافتهی  هاست.آن
 یی هادر حوزه   ای  یمفهوم  یهادر قالب چارچوب   عمدتااند، اما  پرداخته  نیچاز مطالعات به بلاک   یاریمتمرکز بوده است. بس  0/4  صنعت  یهایفناور

ناکارآمد  یمارستانیب  تامین  ره ی ها مشکلات زنجاز پژوهش  گری د  یبخش .  [13]،  [10]  سلامتاز    رج خا تقاضا و چالش   ها،یمانند   یهانوسانات 
 . [4] اندبوده یاطلاعات متک یگذاراشتراک یبر برابر ا یمبتن ای یسنت یهابر سامانه  غالبااند، اما کرده یرا بررس  یموجود

 . ی پژوهش   ی ها صه مطالعات مرورشده و شکاف خلا   - 1ل جدو 

Table 1- Summary of reviewed studies and research gaps . 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 

را  کرد ی رو نیا یکار رفته، مطالعات محدودبه  هااستیس  یابی و ارز تامین ره یزنج لیطور گسترده در تحلبه  هاستمیس  ی شناس ییای پو مدلسازیاگرچه 
،  [1]  دانکرده  بیترک   0/4  یمارستانیب  ییدارو  تامین  ره یدر چارچوب زنج  نیچبر بلاک  یاطلاعات مبتن  رمتمرکزیغ  یگذاراشتراک  یبا سازوکارها

تا چه اندازه   ن یچو بلادرنگ اطلاعات بر بستر بلاک  رمتمرکزیغ یگذاراست که نشان دهد اشتراک یکم یهال یفقدان تحل گر،ی شکاف مهم د. [33]
 بهبود بخشد. یدرمان یهاط یو نرخ تحقق سفارش را در مح یموجود یداریپا ل،ی مانند زمان تحو  ییهاشاخص  تواندیم

مرتبط  اتی ادب  1جدول اند. تمرکز داشته هایریگاز همه  یناش  طیبر شرا صرفا ایاند گرفته دهی اطلاعات را ناد انی جر تیف یک  ا یموجود  یهابیشتر مدل
پر کردن   یحاضر در پ  پژوهش  .دهدیها را نشان ممطالعه به آن   نیو پاسخ ا  شدهییشناسا  یهاشکاف  ،یشناس صه کرده و حوزه تمرکز، روش خلارا  

 

 

1 Multi-Criteria Decision Making (MCDM) 

نوع زنجیره   ی شناس روش 
 تامین 

 پژوهش  مساله تعریف  

 
قابلیت   آوری تاب  پایداری  ها هزینه  موجودی  

 ردیابی 
  گذاری اشتراک 
 اطلاعات 

 

 ✓ دارویی یسازهیشب
     

[20] 

 ✓ ✓ بیمارستان گیری چندمعیارهتصمیم
    

[21] 

 ✓ ✓ یداروی ریاضی  مدلسازی
 

✓ 
  

[22] 

 ✓ دارویی یسازهیشب
     

[23] 

 ✓ دارویی ریاضی  مدلسازی
     

[24] 

 ✓ دارویی یسازهیشب
     

[25] 

 دارویی مرور ادبیات
 

✓ 
   

✓ [26] 

 ✓ ✓ دارویی ریاضی  مدلسازی
    

[27] 

 ✓ ✓ دارویی یسازهیشب
    

[28] 

 بیمارستان یسازهیشب
   

✓ 
 

✓ [1] 

 ✓ ✓ بیمارستان یسازهیشب
    

[29] 

 ✓ ✓ بیمارستان مرور ادبیات
    

[2] 

 دارویی هایبازنظریه  
 

✓ ✓ 
   

[30] 

 دارویی چندمعیاره  یریگمیتصم
 

✓ 
 

✓ 
  

[31] 

 دارویی مرور ادبیات
    

✓ ✓ [32] 

 ✓ بیمارستان یسازهیشب
  

پژژژوهژژش   ✓ ✓ ✓
حژژاضژژژژر  

(2025) 
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  0/4 ی مارستانیب  ییدارو تامین  ره ی ها را در زنجداده رمتمرکزیغ یگذاراست که نقش اشتراک شدهیسازه یو شب کپارچه ی قاتیاز کمبود تحق  یناش  خلا   
در    ره یعملکرد زنج  قیتحق   نیا  ند،اکرده  یرا بررس   یاختلال  طیشرا  ای  نی چبلاک   یمفهوم  یهاکه تنها چارچوب   یف مطالعاتخلا. برکنندی م  یبررس 

ب  کنندهعی توز  دکننده،یتول   انیکرده و تبادل داده م  یرا مدلساز  داریحالت پا   ب یمطالعه در ترک   نیا  یاصل  ینوآور  .کندیم  یسازهیرا شب  مارستانیو 
مدلساز  نیچبلاک  غ  یبی ترک   هاست؛ستمیس   ی شناس ییایپو  یبا  اثرات  شاخصداده  یرمتمرکزسازی که  بر  موجود  ییهاها  تحو  ،یمانند  و    لی زمان 

  ییدارو  ک یدر لجست  ییگوپاسخ و    تیشفاف  توانندیچگونه م  0/4صنعت    یهایفناور  دهدی و نشان م  کندیم  یسازینشده را کمبرآورده  یهاسفارش 
 . را ارتقا دهند

 شناسی پژوهش روش   - 3

 ها شناسی سیستم رویکرد پویایی   - 3-1

استفاده   1هاستمیس   یشناس ییای پو  کرد ی از رو  یمارستانیب  ییدارو  تامین  ره یها بر عملکرد زنجداده  رمتمرکزیغ  یگذاراثر اشتراک  لیتحل  یاین پژوهش برا
ا کند یم پ  یبرا  کرد ی رو  نی.  تعاملات  ارز  ییدارو  ره یزنج  دهیچیفهم  بلندمدت مدا  یابی و  است.    مناسب  نیچبر بلاک  یمبتن  یتی ف یت ک خلااثرات 

و    کنندگانعی توز  دکنندگان،یها، شامل تول عامل   انیم  یرخطیو تعاملات غ  یزمان  یهاتاخیربازخورد،    یساختارها  یبررس   امکان  SD  یشناس روش 
م  هامارستان یب فراهم  سنار  یگذاراشتراک  یهازم یمکان  سهیمقا  یبرا  .آورد یرا  دو  در  یسازهیشبو    یطراح  وی داده،  است:    ، یسنت   یوی سنار  شده 

. در کنند یاتخاذ م  یدستنییپا  یو هموارشده از تقاضا   دارتاخیر  یهاینیبش یپ  ه یخود را بر پا  یدهو سفارش   یموجود   ماتیتصم  یبالادست  یهاعامل
 ی ریگم یتقاضا را حذف کرده و امکان تصم  یبه هموارساز  ازین  ،ی دستنییپا   یهابلادرنگ به سفارش   یدسترس   نی چبلاک بر    یمبتن  یوی مقابل، در سنار

 . کند ی را فراهم م ترق یو دق ترعی سر

استفاده شده است  تامینعنوان منطق اصلی تعریف زنجیره به  2مشتری-خروجی -فرایند-ورودی-کنندهتامین  در طراحی مرزهای مدل، از چارچوب 
روابط   زنجیره    علیتا  اجزای  توزیعفرایندصورت  بهمیان  و  تولیدکننده  چارچوب،  این  در  گردد.  بازنمایی  بهمحور    کنندگان تامین عنوان  کننده 

(Suppliers  ) عنوان مشتریدارو، بیمارستان به  (Customer)   فرایندعنوان  و جریان سفارش، تولید و تحویل دارو به  (Process  اصلی )  مدل در نظر
متغیرهای عملکردی نظیر (  Outputs)  هاهای تقاضا، موجودی و اطلاعات سفارش بوده و خروجی شامل داده(  Inputs)  هاورودی .اندگرفته شده

 "فرایند" عنوان تغییری در سطح  چین به ا تکیه بر این ساختار، سیاست پیشنهادی بلاک هستند. ب  زمان تحویل، سطح موجودی و قابلیت اطمینان سیستم
اطلاعات(   انتقال  و  اشتراک  نحوه  بر    مدلسازی)یعنی  آن  اثر  تا  ارزیابی گردد.    "خروجی"شده  اطمینان(  قابلیت    ، چارچوب بیترت   نیبد)افزایش 

SIPOC  کندو تبیین مسیر علی ارتقای قابلیت اطمینان در زنجیره دارویی فراهم می هافرایندمفهومی برای تحلیل پویای بهبود  ایپایه. 

.  پوشش داده شود  ستمیس   داریاجرا شده است تا هم رفتار گذرا و هم رفتار پا  روزه  250بازه    ک ییو طساخته    Vensimافزار  با نرم   یسازهیشب  مدل
بر اساس ادب عامل   ان یپارامترها و روابط م  ری مقاد  ،یمفروضات ساختار پو  اتیها  با بستر زن   هاستمیس   یشناس ییای معتبر    ره یجاستخراج و متناسب 

ها را  و نرخ تحقق سفارش  لی زمان تحو ،یموجود یداریمانند پا ییهاشاخص سهیامکان مقا کرد ی رو نی. اانددهیگرد  می تنظ 0/4 یمارستانیب ییدارو
 . کندیبه اطلاعات فراهم م یدر سطوح مختلف دسترس 

 ساختار مدل   - 3-2

پو ا  هاستمیس   یشناسیی ای مدل  رفتار    ن یدر  تول   یسطحسه   یمارستانی ب  ییدارو  تامین   ره یزنج  ک یپژوهش،  و   کنندگانعی توز  دکنندگان،یشامل 
.  یکنترل موجود  -3و    تیظرف   تی ریمد  -2تقاضا،    ینیبشیپ  -1است:    یشامل سه سازوکار اصل  دکنندهیتول   عامل   .کند یم  ییرا بازنما  هامارستان یب

 

 

1 Systems Dynamics (SD) 2 Supplier-Input-Process-Output-Customer (SIPOC)  
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سازوکار    نی. اشودیم  د یتول   هامارستانیب   ندهیآ  از یاز ن  ی، روند تقاضا هموار شده و برآورد 2و حافظه تقاضا   1تقاضا   گنالیدر گام نخست، با استفاده از س   
 . کند ی تقاضا را فراهم م راتییبا تغ   یو موجود دیتول  یهابرنامه  یو امکان هماهنگ دهنشان داده ش   5شکل در 

 . تقاضا   ی ن ی ب ش یپ   ی ها یی ا ی پو   - 5شکل 

Figure 5- Demand forecast dynamics . 

 تیظرف   شود،ی مشاهده م  6شکل  طور که در  . همانشودی م  لیو بازده کل مورد انتظار تعد  شدهینیبش یپ  یاساس تقاضا  بر  3دیتول   تیدر گام دوم، ظرف 
 .همراه است د یجد تیبه ظرف  یابیدر دست یذات تاخیر ک یو استهلاک قرار دارد و با  تیتوسعه ظرف  انی دو جر jhedvتحت  دیتول 

 . د ی تول   ت ی ظرف   ی ها یی ا ی پو   - 6شکل 

Figure 6- Production capacity dynamics . 

طور  . همانشوند ی محاسبه م  زیمحصولات مردود ن   کهیدرحال  شود،یروز م به   د یتول   لینرخ شروع و تکم   هیبر پا  4دکنندهیتول   یسطح موجود  ت،یدر نها
و    افته یهدف کاهش    یو موجود  یواقع   یموجود  انیشکاف م  کندیم  ن ی تضم  یسازوکار کنترل موجود  نینشان داده شده است، ا  ۷شکل  که در  

 . حفظ شود ره یدارو در زنج داریپا انی جر

 

 

1 Demand Signal (DS) 
2 Demand Memory (DM) 

3 Production Capacity (PC)   
4 Manufacturer's Inventory (MI) 
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 ه. دکنند ی تول   ی موجود   ت ی ر ی ماژول مد   - 7شکل 

Figure 7- Manufacturer inventory management module . 

 نیا یساختار کل 8شکل . در کندی م میتنظ هامارستان یبه ب  یو خروج دکنندهیاز تول  یورود  انیتعامل م قی خود را از طر یموجود کنندهعی عامل توز
نما   مطلوبتا هرگونه انحراف از سطح    شودیکنترل م  یموجود  لیتعد  زم یبا استفاده از مکان  1کننده عی توز  یداده شده است. موجود  شیتعاملات 

عنوان را به   کنندهع ی سازوکار، نقش توز  نی. اشودی م  نییتع   یاتیو بازده عمل  یحداکثر  تینرخ ارسال ناخالص، ظرف   لهیوس به   زین  تامیناصلاح گردد. توان  
 . کندی م نیدارو را تضم داریپا یری پذو دسترس  لیرا تعد ستمیکه نوسانات س  سازد ی برجسته م ریانگیم ک ی

 . کننده ع ی توز   ی موجود   م ی تنظ   - 8شکل 

Figure 8- Distributor inventory adjustment . 

 

 

1 Distributor Inventory (DI) 
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لاگ سفارش، پوشش  همچون بک   ییرهایمتغ  شود،ی مشاهده م ۹شکل طور که در . همانکندی م تامینو  شیرا پا مارانیب  یتقاضا مارستانیعامل ب  
  ها تاخیررا از نوسانات و    jhedv  نی شتر یب  ره،یزنج  دستنییعنوان پابه   مارستانی. بدهندیبخش را شکل م  نیتحقق سفارش رفتار ا  گنالیو س   یموجود

 . کندی م افتی در

 . دارویی بیمارستانی   تامین زنجیره    ان ی نمودار انباشت و جر   - 9شکل 
Figure 9- Hospital pharmaceutical supply chain flow and accumulation diagram. 

  تیظرف   تی محدود  ،یمارستانیب  ی نوسانات تقاضا  ازجمله گوناگون    طیعرضه و تقاضا را در شرا   یسازهیامکان شب  کپارچهیساختار    نی، ادرمجموع 
  یدر مدل، درک اثرات موج   یاتیعمل  ی هاتاخیربازخورد و    یهاحلقه   یی. بازنماکندیاطلاعات فراهم م  یگذاراشتراک  یدر راهبردها  ر ییتغ   ای  دیتول 

خواهد شد تا چارچوب    یبندفرمول  شدهیمعرف   یرهایمتغ   انی م  یاضی . در ادامه، روابط رسازد یرا ممکن م  ره ی بر عملکرد کل زنج یمحل  ماتیتصم
 .گردد لیتکم لیتحل یکم

 بندی مدل فرمول   - 3-3

از    یاشد، در قالب مجموعه   حی تشر  ترش یکه پ  انی . ساختار انباشت و جرشودیم  ارایه  هاستمیس   یشناسییایمدل پو  یاضیر  یبخش مبان  نیدر ا
  زانه رو یهاو با گام   وستهیمنطق زمان پ هیمعادلات بر پا نیدهد. ا  حیدر طول زمان را توض  یاصل یرهایتا تکامل متغ  شودی م یسی بازنو ای معادلات پو

ساختار ریاضی مدل    .رندیگیو کنترل بازخورد را در بر م  یموجود  لیتعد  ،یزمان  یهاتاخیر  ،یهمچون هموارساز  ییاند و سازوکارهاشده  نی تدو
است.    یلیتکم  یهاسفارش   جادیتقاضا و ا   تامین  ،یمحل  یموجود  تی ریمد  مسئول  مارستانیعامل بشده است.    یدهسازمان  یسه عامل اصل  رامونیپ

  ز ین  دکنندهی. عامل تول سازد یم  میرا تنظ   مارستان ی و ب  دکنندهیتول   انیها مارسال  انی و جر  یو سطح موجود  کندیم  فایرا ا  ریانگینقش م  کنندهع ی عامل توز
 . پردازد ی م یخروج یهاارسال تی ریو مد تیظرف  میتنظ د،یتول  یزی ربه برنامه 

را برآورد    ندهیآ  از ین  ر،یو مشاهدات اخ  یخی تار   یروندها  بیدر مدل گنجانده شده است که با ترک   زیتقاضا ن  ینی بشیپ   زم یمکان  ک یعوامل،    نیکنار ا  در
  ی دست ن ییپا  یازهای با ن  یبالادست  دی تول   یدر همسوساز  یمحور  یعامل مستقل در نظر گرفته نشده، اما نقش  ک یعنوان  به   زم یمکان  نی. اگرچه اکند یم
حالت    یرهایجدول شامل متغ   نی . اکندی صه مخلاشده را  استفاده  یو پارامترها  رهایمتغ   نی ترمهم   ۲جدول  درک مدل،    لیتسه   یبرا  .دینمایم  فایا

کاررفته جدول با اصطلاحات به   فی است. تعار یدیکل یکمک  یرهایو متغ   و ارسال  دیتول   یهامانند نرخ   انی جر یرهایلاگ، متغ و بک   یمانند موجود
 .در ساختار مدل همسو هستند
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 . متغیرها و پارامترهای اصلی مدل   - 2جدول   

Table 2- Main variables and parameters of the model . 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 

کنند. در این چارچوب، شرایط اولیه و مقادیر کلیدی پارامترها که برای ها را تعریف میهای آتی روابط ریاضی مربوط به هر یک از عاملبخشزیر
 . شوندمعرفی میاند نیز قرار گرفته مورداستفادهسازی اجرای شبیه

 بیمارستان عامل 

 

 باشد.می  مارانیب یتقاضا PD(t)و  مارستانینرخ سفارش ب OR(t)که در آن 

 باشد. می  مارستانیبه ب ل ی نرخ تحو DRH(t)و   مارستانی لاگ سفارش ببک  HOB(t)که در آن 

 Definition Symbol تعریف  ی بند دسته 

 Target delivery delay TDD هدف در تحویل  تاخیر پارامترها 

 Minimum order processing time PIT حداقل زمان پردازش سفارش  پارامترها 

 Safety stock coverage SSC پوشش موجودی ایمنی پارامترها 

 Time to adjust hospital inventory TAHI بیمارستان زمان تعدیل موجودی  پارامترها 

 Minimum order processing time MOPT حداقل زمان پردازش سفارش  پارامترها 

 Manufacturing cycle time MCT چرخه زمانی تولید پارامترها 

 Pack yield PY بندی بازده بسته پارامترها 

 Hospital inventory HI(t) موجودی بیمارستان  ها انباشت

 Hospital order backlog HOB(t) لاگ سفارش بیمارستان بک ها انباشت

 Hospital forecasted demand HFD(t) شده بیمارستان بینیتقاضای پیش ها انباشت

 Distributor inventory DI(t) کننده عیتوز یموجود ها انباشت

 Manufacturer inventory MI(t) تولیدکننده موجودی  متغیرهای انباشت 

 Order rate OR(t) نرخ سفارش  متغیرهای جریان 

 Delivery Rate Hospital DRH(t) مارستان یب لینرخ تحو ان ی جر یرهایمتغ

 Production release rate PRR(t) نرخ آزادسازی تولید متغیرهای جریان 

 Desired Supply Rate Hospital DSRH(t) مارستان یانتظار به بنرخ ارسال مورد  متغیرهای جریان 

 Production completion rate PCT(t) نرخ تکمیل تولید متغیرهای جریان 

 Supply Rate Distributor SRDD(t) کننده عینرخ ارسال توز  متغیرهای جریان 

 Desired Supply Rate Distributor DSRD(t) کنندهعی نرخ ارسال مورد انتظار به توز متغیرهای جریان 

 Order fulfillment rate OFR(t) نرخ تحقق سفارش  متغیرهای جریان 

 Desired shipment rate SRD(t) موردنظر نرخ ارسال  متغیرهای کمکی 

 Actual delivery delay ADD(t) واقعی در تحویل  تاخیر متغیرهای کمکی 

 Order fulfillment ratio OFRT (t) سفارش نسبت تحقق  متغیرهای کمکی 

 Coverage of Hospital Inventory CRH(t) مارستان یب ی پوشش موجود کمکی

 Coverage of Distributor Inventory CRD(t) کنندهعیتوز ی پوشش موجود کمکی

 Coverage of Manufacturer Inventory CRM(t) دکننده یتول ی پوشش موجود کمکی

 Desired Orders of Hospital DOH(t) مارستان یب موردنظر یهاسفارش کمکی

 Desired Orders of Manufacturer DOM(t) کننده عیتوز موردنظر یهاسفارش کمکی

 Desired Production of Manufacturer DPM(t) موردنظر  د یتول کمکی

 Work In Progress WIP(t) ساخت   انیکار در جر کمکی

(1 ) 𝑂𝑅(𝑡) =  𝑃𝐷(𝑡), 

(۲ ) 𝐻𝑂𝐵𝐻𝑂𝐵(𝑡) =  𝐻𝑂𝐵(𝑡 − 1) +  𝑂𝑅(𝑡) −  𝐷𝑅𝐻(𝑡), 

(۳ ) 𝐻𝐼(𝑡) =  𝐻𝐼(𝑡 − 1) +  𝐷𝑅𝐻(𝑡) −  𝑃𝐷(𝑡), 
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 است. مارستانیب یموجود HI(t)که در آن   

 است.  مارستانیب یموجود  لیزمان تعد TAHIو   مارستانی ب یتقاضا ینیبشیپ HFD(t)که در آن 

 .است یمنیا یپوشش موجود SSCحداقل زمان پردازش سفارش و   PITمارستان،یهدف ب یموجود DIH(t)که در آن 

 .است مارستانیب یشکاف موجود GIH(t)که در آن 

 .است مارستانیب موردنظر یهاسفارش  DOH(t)که در آن 

 .هدف است  لی زمان تحو TDDو   مارستانینرخ ارسال مورد انتظار ب DSRH(t)که در آن 

 .باشدمی کنندهعی توز یموجود DI(t)و  مارستانیحداکثر نرخ ارسال ب MSRH(t)که در آن 

 .باشدمی مارستان ی به ب یواقع   لی نرخ تحو DRH(t)که در آن 

 .باشدمی مارستانیب موردنظر یهاسفارش  DOH(t)و  کنندهعی نرخ سفارش توز ORD(t)که در آن 

 .باشدمی کنندهع ی نرخ ارسال مورد انتظار توز DSRD(t)و  کنندهعی لاگ سفارش توزبک  DOB(t)که در آن 

 .باشدمی کنندهعی توز یموجود DI(t)که در آن 

 .باشدی میمنیا یپوشش موجود SSCحداقل زمان پردازش سفارش و  MOPTکننده،عی هدف توز یموجود DID(t)که در آن 

 کنندهع یتوز عامل 

 .باشدمی کنندهعی توز  یشکاف موجود GID(t)که در آن 

 .باشدمی دکنندهیبه تول  موردنظر یهاسفارش  DOM(t)که در آن 

(4 ) 𝐻𝐹𝐷(𝑡)  =  𝐻𝐹𝐷(𝑡 − 1) +  ( 𝑃𝐷(𝑡)  −  𝐻𝐹𝐷(𝑡 − 1) ) / 𝑇𝐴𝐻𝐼, 

(5 ) 𝐷𝐼𝐻(𝑡) =  𝑃𝐼𝑇 +  𝑆𝑆𝐶 ∗  𝐻𝐹𝐷(𝑡), 

(6 ) 𝐺𝐼𝐻(𝑡)  =  ( 𝐷𝐼𝐻(𝑡)  −  𝐻𝐼(𝑡) ) / 𝑇𝐴𝐻𝐼, 

(۷ ) 𝐷𝑂𝐻(𝑡) =  𝑚𝑎𝑥(0, 𝐻𝐹𝐷(𝑡) +  𝐺𝐼𝐻(𝑡)), 

(8 ) 𝐷𝑆𝑅𝐻(𝑡)  =  𝐻𝑂𝐵(𝑡) / 𝑇𝐷𝐷, 

(۹ ) 𝑀𝑆𝑅𝐻(𝑡)  =  𝐷𝐼(𝑡) / 𝑃𝐼𝑇, 

(10 ) 𝐷𝑅𝐻(𝑡)  =  𝑚𝑖𝑛(𝐷𝑆𝑅𝐻(𝑡), 𝑀𝑆𝑅𝐻(𝑡)), 

(11 ) 𝑂𝑅𝐷(𝑡) =  𝐷𝑂𝐻(𝑡), 

(1۲ ) 𝐷𝑂𝐵(𝑡) =  𝐷𝑂𝐵(𝑡 − 1) +  𝑂𝑅𝐷(𝑡) −  𝐷𝑆𝑅𝐷(𝑡), 

(1۳ ) 𝐷𝐼(𝑡)  =  𝐷𝐼(𝑡 − 1) +  𝐷𝑆𝑅𝐷(𝑡)  −  𝐷𝑅𝐻(𝑡), 

(14 ) 𝐷𝐼𝐷(𝑡) =  𝑀𝑂𝑃𝑇 +  𝑆𝑆𝐶 ×  𝐻𝐹𝐷(𝑡), 

(15 ) 𝐺𝐼𝐷(𝑡)  =  (𝐷𝐼𝐷(𝑡)  −  𝐷𝐼(𝑡)) / 𝑇𝐴𝐻𝐼, 

(16 ) 𝐷𝑂𝑀(𝑡)  =  𝑚𝑎𝑥(0, 𝐻𝐹𝐷(𝑡)  +  𝐺𝐼𝐷(𝑡), 
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 .باشدمی دکنندهیتول  یشکاف موجود GIM(t)و  دکنندهی تول  موردنظر دیتول  DPM(t)که در آن 

 .باشدمی  دیتول  ل ینرخ تکم PCT(t)و  دیتول  ینرخ آزادساز PRR(t)ساخت،  انی کار در جر WIP(t)که در آن 

 .باشدی میبندبازده بسته  PYو   دیتول  لی نرخ تکم PCT(t)که در آن 

 .باشدمی دکنندهیتول  یموجود MI(t)که در آن 

 .باشدمی دکنندهیهدف تول  یموجود DIM(t)که در آن 

  مورداستفاده های مدیریتی نیز  ینی سیاستیعنوان ابزاری برای آزمون پیشکار نرفته است، بلکه به برای تحلیل روندهای زمانی به   صرفایافته  مدل توسعه
عنوان نقطه بحرانی اصلی شناسایی شد که منجر به نوسانات  و عدم شفافیت اطلاعات به   تاخیردارویی،    تامینقرار گرفته است. در ساختار زنجیره  

ای مدیریتی تعریف و اثر  عنوان مداخلهچین به از طریق فناوری بلاک   تاخیررو، سیاست حذف این  شود. ازاینکاهش قابلیت اطمینان می   سفارش و
 .های کلیدی عملکرد در بخش نتایج مورد ارزیابی قرار گرفته استآن بر شاخص 

 های عددی و تحلیل حساسیت آزمایش   - 4

 سازی شبیه تنظیمات    - 4-1

 انجام شد.   VENSIM  افزارنرم های عددی با استفاده از  ای از آزمایشدارویی، مجموعه   تامین منظور ارزیابی رفتار پویای مدل پیشنهادی زنجیره  به 
های سیستم تحت شرایط مختلف تقاضا و مفروضات ساختاری فراهم  اجرا گردید تا امکان مشاهده واکنش روزه 250سازی در یک افق زمانی هیشب

بیمارستانتولیدکننده، توزیع  شامل سه عامل اصلی  مدل  .شود پایه  کننده و  با مقادیر  و  لاگ و تقاضا آغاز  شده برای موجودی، بک ی کالیبره است 
های مدلسازی حوزه سلامت بوده و با رویه   تامینهای  شده در زنجیره بینانه مشاهدهاند و بازتابی از مقادیر واقعدهش  ارایه  ۳جدول  گردید. این مقادیر در  

 .راستا هستندپیشین هم 

 . سازی مقادیر اولیه و پارامترهای مبنا در شبیه   - 3 جدول 
Table 3- Initial values and base parameters in the simulation . 

 

 

 

 

 

(1۷ ) 𝐷𝑃𝑀(𝑡)  =  𝑚𝑎𝑥(0, 𝐻𝐹𝐷(𝑡)  +  𝐺𝐼𝑀(𝑡)), 

(18 ) 𝑊𝐼𝑃(𝑡)  =  𝑊𝐼𝑃(𝑡 − 1) +  𝑃𝑅𝑅(𝑡)  −  𝑃𝐶𝑇(𝑡), 

(1۹ ) 𝑃𝐶𝑇(𝑡)  =  𝑃𝑅𝑅(𝑡)  ×  𝑃𝑌, 

(۲0 ) 𝑀𝐼(𝑡) =  𝑀𝐼(𝑡 − 1) +  𝑃𝐶𝑇(𝑡) −  𝐷𝑆𝑅𝐷(𝑡), 

(۲1 ) 𝐷𝐼𝑀(𝑡) =  𝑀𝑂𝑃𝑇 +  𝑆𝑆𝐶 ×  𝐻𝐹𝐷(𝑡), 

 نماد مقدار  پارامتر
 HI(0) 40 اولیه بیمارستان  موجودی

 DI(0) 40 کنندهموجودی اولیه توزیع

 MI(0) 100 موجودی اولیه تولیدکننده

 UPS 400 اندازه بسته واحد 

 UCY 0.95 بازده مؤلفه به واحد 

 PIT 7.5 حداقل زمان پردازش سفارش

 TDD 7.5 تحویل هدف  تاخیر

 TAHI 15 بیمارستانزمان تنظیم موجودی  

 TPPD 7.5 زمان درک تقاضای جاری



 Reliability enhancing in hospital pharmaceutical supply … 

 

482

 

و    یخی تار  یهابه داده  صرفا  یبالادست  یهاکه در آن عامل  یسنت  یوی سنار  -1:  شد   ف ی تعر  وی دو سنار  ،یاطلاعات  یاثر ساختارها  یمنظور بررس به   
به داده عامل   همهآنکه در    ن یچبر بلاک   یمبتن  یوی سنار  - 2و    اندیهموارشده تقاضا متک ب   یهاها  برا  یدسترس   مارستانیبرخط   یی بازنما  یدارند. 

 استفاده شد.  یقطار-پالس  یاز ورود زیتقاضا ن ینوسانات تصادف

 چین مقایسه سناریوهای سنتی و مبتنی بر بلاک   - 4-2

  و بلادرنگ(   رمتمرکزی)اطلاعات غ  نیچبر بلاک  ی( و مبتنیتاخیر)اطلاعات متمرکز و    یسنت  شدهیسازهیشب  یوی عملکرد دو سنار  سهیو مقا  لیتحل
ستم  یس   ییای مدل پو  جی است. نتا  یمارستانیب  ییدارو  تامین  ره یعملکرد زنج  یدیکل  یهامعنادار در شاخص  یو آمار  یساختار  یهاتفاوت  دهندهنشان 

 ،ی سنت  یوی سنار  در  .بخشدیرا بهبود م  ستمیس   یداخل  یهایی ای پو  ن،یچاز بلاک   یناش   تیشفاف  شیاطلاعات و افزا  تاخیرکه حذف    دهدی نشان م
سفارش    یماندگ و عقب  یموجود  دیکه به نوسانات شد  یامدیپ  شود؛یم   یدر واکنش و بروز اثر شلاق  تاخیربه تقاضا باعث    میمستق   یری دپذی نبود د

 یی راستاهم  ،یتاطلاعا  تاخیرها موجب کاهش  برخط به داده   یدسترس   ن، یچبر بلاک   یمبتن  یوی . در مقابل، در سنارانجامدیدر سطوح بالادست م
 یماندگ عقب  مارستان،یب  یشد: سطح موجود  یبررس   یدیسه شاخص کل  سه،یمقا  ی. براگردد یسفارش م  یماندگ و کاهش عقب  هامیبهتر تصم
 .لی زمان تحو نی انگی و م مارستانیسفارش ب

مشاهده    یدیکل  یرهایمتغ   ی مربوط بهگونه که در نمودارهامختلف توجه کرد. همان   ی زمان  یهابه رفتار در بازه   دیبا  ستم،یس   پویایی  ق یدق  یبررس   یبرا
بهبود عملکرد    دهدی است و نشان م  ق یتحق   یامر مطابق با نوآور  نیدارد. ا  یتوجه شباهت قابل   وی عملکرد دو سنار  ،یسازهیشب  ه یدر دوره اول  شود،یم
ونقل( قرار )مانند زمان حمل   یذات  یکی زیف  یهاتاخیرو    هیاول  طیشرا  jhedvاز همه تحت    شیب  ستمیفاز، رفتار س   نیدر ا  ست؛ین  یآن  ای یهیبد  یاجه ینت

  نیچاثر بلاک   تر،قیدق  یریگم یاز تصم  یناش   ی ، با گذشت زمان و انباشت بازخوردهاحالبا این رنگ است.  کم   یساختار اطلاعات  رییدارد و اثر تغ 
و کاهش   لی زمان تحو  داریدر کاهش پا  زیتما  نیا گردد؛یم   زیمتما  یسنت  یوی در افق بلندمدت از سنار  نیچبر بلاک  یمبتن  یوی و سنار  شودی م  انینما

هر    شود،یها مشاهده مکه در شکل  ییهاتفاوت   یآمار  یسنجش استحکام و معنادار  یبرا  .ابدیی در سطوح بالادست نمود م  ینوسانات موجود
  ی بهبودها  یمعنادار  یآمار  لیتحل  نیا  جی. نتاد یدو نمونه مستقل اعمال گرد   tآزمون    ید یکل  یهای تکرار اجرا شد و بر خروج  N = 30با    وی سنار

  . شودی م  لیو تحل یبررس   ک یبه تفک و،ی دو سنار  در  ی و آمار  ی کیصورت گرافبه   عملکرد هر شاخص   ات یکند. در ادامه، جزئی م  تاییدشده را  مشاهده
. دکنندهیدر سطح تول   ژه ی وهمراه است، به   دیبا نوسانات شد  یسنت  یوی در سنار  یموجود  شود،ی م  دهی د  10شکل  که در    طور: همان یموجود  سطح

 و با دامنه نوسان کمتر است.  دارتریهر سه سطح پا یموجود  ن،یچبر بلاک  یدر حالت مبتن

 . چین بلاک سطوح موجودی: مقایسه روش سنتی و    - 10 شکل 

Figure 10- Inventory levels: comparison of traditional and blockchain methods . 

در   کهیدرحال  شود،ی انجام م  تاخیربا    یماندگ عقب  لیتعد  ،یسنت   یوی که در سنار  دهدینشان م  11شکل    جینتا  :مارستانیسفارش ب  یماندگ عقب
  تررا بالا  یماندگ موارد اوج عقب  یدر برخ   ترعی . گرچه واکنش سرگردد یو تقاضا حاصل م   یموجود  انیم  ترعی سر  یترازهم   ن یچبر بلاک   یحالت مبتن

 . کندیعمل م دارتریپا ستمی، س درمجموع اما  برد،یم
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 . چین ماندگی سفارش بیمارستان: مقایسه روش سنتی و بلاک پویایی عقب   - 11 شکل 

Figure 11- Hospital order backlog dynamics: comparison of traditional and blockchain methods . 

در حالت    کهیدرحال  رسد،ی روز م  16-15  به  یگاه  یدر حالت سنت  لینشان داده شده است، زمان تحو  1۲شکل  گونه که در  همان   :لی زمان تحو
بلاک   یمبتن  پا  ترعی سر  نیچبر  سطح  بازم  8)  هیبه  کمتر  گرددی روز(  نوسانات  ا  یو  ب  نیدارد.    جه یدرنت  ره یزنج  یچابک  شیافزا  انگریموضوع 

 است.  رمتمرکزیغ یهاداده یذار گاشتراک

 . چین ها: مقایسه روش سنتی و بلاک تحویل در میان عامل   تاخیر میانگین    - 12شکل 

Figure 12- Average delivery delay across agents: comparison of traditional and blockchain methods . 

 ی)موجود  کسانی یهیاول  طیاز شرا  یشباهت ناش   نیمشابه است. ا  تقریبا  ینیچو بلاک  یسنت  یوی روز، رفتار دو سنار  200کمتر از    یزمان  یدر بازه 
است.   مدتاه در کوت  هایموجود  یونقل و بازپرسازحمل   د،یمانند زمان تول   ره یزنج  یکی زیف  یهایی ای پو  و سطح تقاضا( و غلبه  هینرخ سفارش پا  ه،یاول

  ی اطلاعات  یهاییایپو    jhedvگذشت زمان و انباشت بازخوردها،    بر رفتار کلان ندارد. با  یتوجه هنوز اثر قابل   ستمیس   یمرحله، ساختار اطلاعات  نیدر ا
  ی جی صورت تدربلکه به   رد،ندا  یاثر آن  نیچبلاک  استیکه س   دهدیروند نشان م  نی. اابدییم  شیافزا  تدریجادو مدل    انیو تفاوت م  شودی م  انینما

 اثرگذار است.  تامین ره یدر طول زمان بر عملکرد زنج یتجمع  یبازخوردها قی و از طر

 tی آزمون آمار 

سنجش    جهت  مدل انجام شد.  ید یکل  یهایخروج  یدو نمونه مستقل بر رو  t، آزمون  شده مشاهده  یبهبودها  یآمار  یاستحکام و معنادار  تایید  یبرا
م  یمعنادار سنار  انیتفاوت  سنار  و،ی دو  از خروج  30در    وی هر  و  شد  اجرا  مستقل  کل  یتکرار  شاخص  سه  تکرار  سفارش    یماندگ)عقب  یدیهر 

 ستقلم  دو نمونه  tآزمون    هاشاخص  نیا  یتکرار  نیب  عی سپس بر توز.  دیگرد ( استخراج  لیزمان تحو  نیانگیم  مارستان،یب  یموجود  نیانگیم  مارستان،یب
تا اختلاف م عملکرد هر   اتیشده است و در ادامه، جزئ  ارایه  4جدول  در    لیتحل  نیا  جینتا.  شود  یابی ارز  یصورت آماربه   هان یانگیاعمال شد 

 . شودی م یشاخص بررس 
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 . ( سناریوها مقایسه عملکردی  )  tنتایج آزمون    - 4جدول 

Table 4- T-test results (performance comparison of scenarios) . 

 

  
  
  
  
  

خروج  tآزمون    جینتا بر  مستقل  نمونه  م   یاجرا  30  یهایدو  نشان  بلاک   یمبتن  یوی سنار  دهدیمدل  آمار  نیچبر  نظر  معنادار  یاز  در   یبهبود 
کاهش    15.1%  حدود  لی زمان تحو  نیانگیو م  15.8%  حدود   مارستانیسفارش ب  یماندگ عقب   نیانگی. مکندیم  جادیا  ییگوپاسخ  یهاشاخص

(، هرچند کاهش  p=0.655)  ستی معنادار ن  یاز نظر آمار  مارستانیب  یموجود  ن یانگی . در مقابل، تفاوت م(p=0.002هر دو شاخص    یبرا)  تاس   افتهی
 نییتب  است.  افتهیکاهش    10%  حدود   لی زمان تحو   اریو انحراف مع   21.5%  تقریبا  یموجود  اریانحراف مع   ، شودیها مشاهده مشاخص  یپراکندگ

های زنجیره بخش تمام    یبرا  یتقاضا و موجود  ت یزمان به وضع هم  یدسترس  ن،یچبلاک   یوی . در سنارگرددیبازم  یالگو به سازوکار اطلاعات  نیا
 ازحدشیب  یهاواکنش  دامنه   بیترت   نیبد.  سازد ی را همسو م  یدهسفارش   یهام ی و تصم  دهدیبرآورد را کاهش م  یو خطا  یاطلاعات  تاخیر  ،تامین

اگر سطح   یاست؛ حت  لی تر شدن زمان تحوو کوتاه  یماندگ عقب  داریآن کاهش پا   امدیو پ  گرددیکنترل م  ستمیس   یشود، نوسانات درونیکاسته م
 نان، یاطم  تیقابل  یارتقا  دهدیراستا است و نشان مشده در نمودارها هم ارایه   یبا روندها  جینتا  نینداشته باشد. ا  یمعنادار  رییتغ   یموجود  نیانگیم
 . کنندی م ری و تصو تاییدروند را  نی سه شاخص هم یزمان ینمودارها. حاصل شده است یهماهنگکاهش نوسان و بهبود  ریاز مس زیاز هر چ شیب

 تحلیل حساسیت   - 4-3

 که در زیر توضیح داده شد. انجام شد تیحساس  شیسه آزما  ،یدیکل یاثر پارامترها یبررس  برای

  د یرا تشد  یاما نوسانات موجود  دهدی م  شیرا افزا  یریپذواکنش  د یکاهش چرخه تول   شود،ی م  دهی د  1۳شکل  که در    طور(: همان MCT)  د یتول چرخه  
 . برندی کمبود را بالا م سک ی ر یول کنندیم جادیا یشتریثبات ب تریطولان  یهاچرخه  کهیدرحال کند،یم

 . بر پویایی موجودی تولیدکننده  (MCT) اثر زمان چرخه تولید  - 13شکل 

Figure 13- The effect of manufacturing cycle time (MCT) on the dynamics of manufacturer inventory . 

کمبود    سکی ر  شیاما افزا  یموجود  نیانگیموجب کاهش م  زمان تحویل هدفکه کاهش    دهدینشان م  14شکل    (:TDDهدف )  لی تحو  زمان
 .برندی را بالا م ینگهدار نهی اما هز کنندی م جادیا یدر موجود یشتریبالاتر ثبات ب ری مقاد کهیدرحال شود،یم

 

 نتیجه آماری p مقدار tآماره  (Sانحراف معیار ) میانگین سناریو (KPIشاخص عملکرد کلیدی )
ماندگی سفارش  عقب میانگین 

 بیمارستان )واحد( 
 تفاوت معنادار 0.002 3.31− 79 380 سنتی

 60 320 چینبلاک 

 تفاوت نامعنادار 0.655 0.31− 79 342 سنتی )واحد( بیمارستانمیانگین موجودی  

 62 338 چینبلاک 

 تفاوت معنادار 0.002 3.18− 1.8 9.3 سنتی میانگین زمان تحویل )روز(

 1.6 7.9 چینبلاک 
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 . بر رفتار موجودی بیمارستان   در ادراک تقاضا   تاخیر   jhedv - 14شکل 

Figure 14- The impact of delay in demand perception on hospital inventory behavior . 

ب  ترعی سر   ییگوپاسخ   تعدیل بکلاگ  زمان  ترنییپا  ری ، مقاد16  و  15  یها شکل : مطابق  1بکلاگ   لیتعد  زمان نوسان  در    کنند؛یم  جادیا  شتریاما 
 . شوندیواکنش کندتر م یول شتریبالاتر موجب ثبات ب ری مقابل، مقاد

 . بر موجودی بیمارستان   اثر زمان تعدیل موجودی هدف   - 15شکل 

Figure 15- The effect of target inventory adjustment time on hospital inventory . 

 . ماندگی سفارش بیمارستان بر عقب   اثر زمان تعدیل موجودی هدف   - 16شکل 

Figure 16- Effect of target inventory adjustment time on hospital order backlog . 

 

 

1 Time to Adjust Backlog (TAB) 
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 های تحلیل حساسیتبندی یافتهجمع  

هدف    لی تر و زمان تحو کوتاه   دی. چرخه تول دهند ی قرار م  jhedvشدت تحت  را به   ستمیرفتار س   ید یکل  یکه پارامترها  دهدی نشان م  تیحساس   جینتا
 تریطولان یها. در مقابل، چرخهکنندیم دیکمبود را تشد سک ی و ر یاما نوسان موجود شوند،یم ییگوو پاسخ یچابک ش یکمتر، گرچه موجب افزا

بر لزوم  هاافتهی نی. اابدییکاهش م ستمیس  یهرچند چابک کنند،یم جادی ا یترتر و باثبات رفتار نرم  ل،ی تحو ایبکلاگ   لیتعد یبالاتر برا یهاو زمان 
 دارند. تاکیدو سطح خدمت  یاتیعمل یداریپا انیبه تعادل م یابیدست یپارامترها برا قیدق میتنظ

های مشابه در ادبیات تخصصی مقایسه گردید.  های پژوهشبرای اعتبارسنجی نتایج مدل، علاوه بر تحلیل تغییر پارامترها، رفتار خروجی مدل با یافته 
اطلاعات و افزایش شفافیت منجر به کاهش    تاخیردارویی، حذف    تامینهای  زنجیره   دهد که درنشان می  [5]،  [1]  ازجملهمرجع  های  بررسی پژوهش 

بهبود سطح موجودی و کوتاه  نیز روندی مشابه را نشان دادتر شدن زمان تحویل می نوسانات سفارش،  نتایج مدل حاضر  ای که در گونهبه   ،شود. 
سویی رفتاری بین نتایج  سیده است. این همتری رچین، نوسانات سفارش کاهش یافته و میانگین زمان تحویل به سطح پایین سناریوی مبتنی بر بلاک 

  علی دهد ساختار  کند و نشان میمی  تاییدهای معتبر پیشین، اعتبار رفتاری مدل در مقایسه با ادبیات پژوهش را  های پژوهشسازی حاضر و یافتهشبیه
 . اندرا بازنمایی کرده تامیندرستی روابط پویای زنجیره و پارامترهای مدل به 

 مدیریتی و پیامدهای عملی   های بینش   - 4-4

ها در سطح  برخط داده  یگذارنشان داد که اشتراک  وهای سنار  سهی. نخست، مقاکندیمهم را آشکار م  یتی رینکته مد  نیپژوهش چند  نیهای ایافته
آن است   انگر ی ب  جهینت  نی. اشودیمعوق م   یهاو کاهش انباشت سفارش   یسطح موجود  شتریثبات ب  ل،ی در تحو  تاخیرموجب کاهش    تامین   ره یزنج

  نقش کند.   یفایا  ییدارو  تامین  ره یزنج  هیچندلا  یهادر شبکه  یو هماهنگ  یچابک  یارتقا  یبرا  موثر  یعنوان ابزاربه   تواندین میچبلاک   یکه فناور
بر عملکرد دارد.    میبکلاگ اثر مستق   لیهدف و زمان تعد  لی زمان تحو  د،یل چون چرخه تو  ییدر پارامترها  ریینشان داد که تغ   تیحساس   لیتحل  دوم،

و   کنندهعی معوق در سطح توز  یهاشد، بلکه از انباشت سفارش   مارستانیب  یتنها موجب ثبات موجودبکلاگ نه   لیمثال، کوتاه شدن زمان تعد  یبرا
قرار    زین  ییگوپاسخ   ی و سازوکارها  یاتیعمل  یریپذبر انعطاف   ،یفناور  یر یکارگعلاوه بر به   دیبا  یتی ریتمرکز مد  ، نیبنابرا؛  کرد   یریجلوگ  زین  دکنندهیتول 

 رانیمد  رو،نیها داشته باشد. ازابخش  ریدر سا  نشدهینیبشیپ  ییامدهایپ  تواندیم  ره یبخش از زنج  ک یکه بهبود در    کنندیم  تاکید  جینتا  سوم،  .رد یگ
 جینتا  ت،ینها  در  شود.  زیپره  یمحل  یسازنهیکنند تا از گرفتار شدن در به   یابی و ارز  یسازهیشب  ستمیکل س   اسیرا در مق   یشنهادیپ  یهااستیس   دیبا

کارآمد   یابزار  توانندیم  ستمیس   یشناسییای پو  یهامدل  دار،یناپا  یهاطی. در محسازد یرا برجسته م  یآوربر تاب  یمبتن  یزی ربرنامه   تیاهم  یسازهیشب
  لیفناورانه با تعد  یگذار هیسرما  بی ترک   ،بیترت   نیبدفراهم آورند.    داریپا  یهااستیس   یها و طراحگلوگاه  ییمختلف، شناسا  یوهای سنار  یبررس   یبرا
 آور و کارآمد خواهد بود.تاب  یمارستانیب یی دارو یهاره یبه زنج یابیدست یبرا ید یکل یراهبرد ،یاتیعمل یهااستیس 

 ی ری گ جه ی نت   - 5

  سه یرا مقا  نیچبر بلاک   یو مبتن  یسنت  یوی دو سنار  ،یمارستانیب  ییدارو  تامین  ره یزنج  یبرا  هاستمیس   یشناس ییایمدل پو  ک یاین پژوهش با توسعه  
 درنگبلا  ینمود و نشان داد که دسترس   یسازهیشب  دکنندهیو تول   کنندهعی توز  مارستان،یشامل ب  یسطحشبکه سه  ک ی محصولات را در    انی کرد. مدل، جر

پو  jhedvتقاضا چه    یهابه داده  بالاتر از مدل    یدر مدل سنت   دکنندهیتول   یموجود  ،یمقاطع زمان  یدر برخ   دارد.  ستمیس   یهاییایبر  ممکن است 
  ی در مدل سنت   ی، سطح بالاتر موجوددرواقع.  دهدیها رخ مدر سفارش   دیو نوسانات شد  1یشلاق گاو  دهیپد  لیبه دل امر    نیباشد، اما ا  ینیچبلاک 
ن  نشانه   الزاما بر    یاست. در مقابل، در مدل مبتن  یتاخیردر مواجهه با اطلاعات    ستمیس   داریو ناپا  یحاصل رفتار واکنش  لکه ب  ست،یعملکرد بهتر 
  ، نیبنابرا؛  رندیگیشکل م  یشتری ها با ثبات بو سفارش   شودیتر انجام مهماهنگ   هایریگمیها، تصمبلادرنگ داده  یگذار اشتراک  لیبه دل   ن،یچبلاک 

 

 

1 Bullwhip effect   
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  ی به ارتقا  مستقیماکه    یایژگ ی و  ،هاست یموجود  یداریپا  شیو افزا  انسیبلکه کاهش وار  ،یموجود  نیانگی م  هشنه کا  نیچبلاک   استیس   نتیجه  
عملکرد مانند زمان    یدیکل  یهاشاخص   ن،یچبر بلاک   یمبتن   یوی آن است که در سنار  انگریبی  سازهیشب  جینتا .شودی منجر م  ره یزنج  نانیاطم  ت یقابل

ها در کل  زمان داده هم  یگذاربهبود، اشتراک  نیا  یاصل  لی. دل ابدییبهبود م  یریطور چشمگسفارش به   یماندگ و سطح عقب  یثبات موجود  ل،ی تحو
 ی موجود  رمتمرکز ینشان داد که مدل غ  یسنت  یبا معمار  سهیمقا  ن،ی. همچندهدیقا مرا ارت  یریپذواکنشو    یهماهنگ  ت،یاست که شفاف  ره یزنج

  لیتحل  ن،یبر ا  علاوه   .سازد یرا فراهم م  لی و تحو  دیتول   تیظرف   دستانهشیپ  میتر کرده و امکان تنظمصرف هماهنگ   یواقع   یرا با الگوها  یبالادست
  نیا  jhedvشدت تحت  به   ستمیرفتار س   نشان داد که  بکلاگ   لیتعدو زمان    ل ی هدف تحو  زمان  د،یچرخه تول ،  یدیکل  یاتیعملبر سه پارامتر    تیحساس 

 لیتعد  یبرا  تری طولان  یهامانز  کهیدرحالشد،    هاتاخیرو کاهش    ترعی سر   یریپذموجب واکنش  لی و زمان تحو  دیقرار دارد. کاهش چرخه تول   رهایمتغ 
  ت یکه موفق   دهدیو نشان م  سازد ی را برجسته م  یق یتطب  یریگم یتصم  یراهبردها  تیاهم  جینتا  نیکردند. ا  جادیا  یدر موجود  یشتریبکلاگ ثبات ب

  ی بستگ  زین  عی هماهنگ و سر  نشدر واک   ره یسطوح مختلف زنج  ییبلکه به توانا  ست،ی ها وابسته نبه داده   یتنها به دسترس   رمتمرکزیغ  یهاچارچوب 
بر نقش فناور  ات یپژوهش همسو با ادب   نیا  جینتا  ت،یف یک   تی ریمنظر مد  از  دارد. در کاهش تقلب،   ن یچمانند بلاک   نینو  یهای موجود است که 

 تواند یم  یشیآزما  یسازاده یو پ  یاستانداردساز  نفعان،یهمراه با آموزش ذ  یفناور  نیا  یجی دارند. استقرار تدر  تاکیداتکا    تیاعتماد و بهبود قابل  تی تقو
 را ارتقا بخشد. هامارستان یب  یرسانخدمت تیف یرا کاهش داده و ک  یاتیعمل یهاسک ی ر

و    یابعاد اقتصاد  گرفتن  دهی نادفرض ساختار ثابت شبکه و    ،یپردازش قطع   یهادارد. استفاده از زمان   ییهاتی پژوهش حاضر محدود  ،نیباوجودا
  الزامات داده و    یاستانداردساز  یهاادغام، چالش   یبالا   یهانهی را محدود کنند. هز  جینتا  یریپذم یتعم  توانندیهستند که م   یعوامل  ازجمله  یمقررات

م  زین  ی قانون  ا  یموانع مهم  توانندیدر عمل  که در  بررس   نیباشند  ا  یبرا  اند.نشده  ی مطالعه  بر   توانندیم  ندهیآ  یهاپژوهش   ها،ت ی محدود  نیغلبه 
با    هاستمیس   یشناسیی ای پو  کرد یرو  بیترک   ن،یرا در مدل لحاظ کنند. همچن  ایپو  یهایلوژناهمگن محصول و توپو  یهاان ی جر  ،یاختلالات تصادف

  تواند یم  ییهاتوسعه  نیفراهم آورد. چن  تیعدم قطع   طیدر شرا  یریگمی و تصم  یتعامل  یاز رفتارها  یترق یدرک عم  تواندیمحور معامل  مدلسازی
 ی آورو تاب  یهماهنگ  ،ییکارا  یدر ارتقا  ن،یچبلاک   ژه ی و، به0/4  صنعت  یهای فناور  تیهموار سازد تا از ظرف   رانیو مد  گذاراناستیس   یرا برا  ریمس

 . کنند  یبردار بهره  یمارستانیب ییدارو تامین یهاره یزنج

 تشکر و قدردانی 

 . کنند یم یپژوهش نقش داشتند، قدردان نیا لیدر تکم میرمستق یغ ای میطور مستق که به  یافراد یتمام  تیو حما یاز همراه سندگانی نو

 مالی   منابع 
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