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شناسایی و رتبه بندي عوامل مؤثر بر یکپارچه سازي کتابخانه هاي 
 دیجیتالی در دانشگاه هاي علوم پزشکی کشور

 با روش تاپسیس فازي 
 

    3/ مهدي علیپور حافظی2/ ایرج رداد1فرانک محسن زاده 

  چکیده
  

در مراحل مختلف  هاي اطلاعاتیدر جامعه، دستیابی یکپارچه به سیستم» نظام سلامت مطلوب«براي دستیابی به  مقدمه:
هاي دیجیتالی پراکنده و ارائه گیري، امري ضروري است. کتابخانه دیجیتال یکپارچه از به هم متصل شدن کتابخانه تصمیم

 سازيکپارچهیو رتبه بندي عوامل مؤثر بر  ییپژوهش حاضر شناساهدف شود. خدمات تحت یک شبکه واحد ایجاد می
  کشور بوده است. پزشکی علوم هايدر دانشگاه یتالیجید هايکتابخانه

در این پژوهش . اي و دلفی استهاي کتابخانهبه لحاظ هدف کاربردي و از نظر ماهیت از نوع پژوهشاین پژوهش روش کار: 
هاي دیجیتالی شناسایی شدند. سپس با سازي کتابخانهاي، مجموعه عوامل مؤثر بر یکپارچه با استفاده از روش کتابخانه

گیري گلوله برفی نفر، با روش نمونه 15نظر اعضا هم اندیشی خبرگان، بررسی و نهایی شدند. اعضاي هم اندیشی به تعداد 
  شد.  انتخاب شدند و با استفاده از نرم افزار تاپسیس فازي وزن عوامل تعیین

، راهبردي، فنی به ترتیب تأثیرگذاري عبارتند از: عواملهاي دیجیتالی سازي کتابخانهیکپارچهعوامل مؤثر بر  ها:یافته
ها باشند که اهمیت هر کدام از آنها میاي از زیرعاملدیجیتالی، سازمانی و انسانی. هر کدام از این عوامل شامل مجموعه

 نیز به ترتیب اثرگذاري مشخص شده است.   

هاي  هاي اطلاعاتی و کتابخانه عوامل مؤثر در اکثر موارد همان عواملی هستند که در یکپارچه سازي سیستمگیري: نتیجه
در خصوص عوامل مؤثر بر  اندیشی خبرگاندیجیتالی شناسایی شده اند. اما بر اساس نظرات ابراز شده از سوي هم

  سازي، مجموعه عوامل راهبردي در اولویت اول هستند. یکپارچه
  هاي علوم پزشکی کشور، روش تاپسیس فازي، عوامل مؤثر کتابخانه دیجیتال یکپارچه، دانشگاهها: کلید واژه
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کاربران امروزه با مجراهاي اطلاعاتی متعددي سروکار دارند که  
شـــود  موجب صـــرف زمان زیادي میها تک آنمراجعه به تک

، »هااهمگنین «. نقش کتابخانه دیجیتالی یکپارچه از بین بردن       ]1[
ــتقلال عمل هر یک از     » ها پراکندگی « و در عین حال حفظ اسـ

ــتمی یکپارچه می      ــیسـ ــد. کتابخ  اجزاء تا حد معینی در سـ انه باشـ
ــدن کتابخانه ــل شـ یتال هاي دیجدیجیتال یکپارچه از به هم متصـ

ها تحت یک    و پراکنده و کار کردن و ارائه خدمات آن      متعدد  
شــبکه واحد ایجاد می شــود، به طوري که، کاربران با مراجعه به 

نه      خا تاب فاده از       هر کدام از ک ــت کان اسـ ــو، ام تال عضـ هاي دیجی
هاي عضو شبکه را داشته باشند خدمات و اطلاعات همه کتابخانه

که در            .]2[ ــت  ــازمانی اسـ تال سـ نه دیجی خا تاب کارکنان   ک آن 
ــی به   ــترس ــازماندهی و کمک براي دس ــص به انتخاب، س متخص
ــد تــا از آن طریق بتوان اطلاعــات  منــابع اطلاعــاتی می پردازن
دیجیتال را با سرعت و به طور اقتصادي براي استفاده یک جامعه    

ــترس قرار داد. یکپارچه   یا مجموعه   ــازي  اي از جوامع در دسـ سـ
شود که  هاي اطلاعاتی مییستم هاي دیجیتالی منجر به س  کتابخانه

نه            به محتواهاي اطلاعاتی پراکنده در کتابخا یابی  ــت اي ه در دسـ
صورت یکپارچه نقش مهمی ایفا می  ند کدیجیتالی جدا از هم به 

]3[.  
ــتیابی به  ــلامت مطلوب«براي دس ــتیابی» نظام س  در جامعه، دس

در مراحل مختلف  هاي اطلاعاتی آســان و یکپارچه به ســیســتم
صمیم   ستم      ت سی ست. اطلاعات لازم در  ضروري ا  گیري امري 

ردد؛ گ هاي دیجیتالی ایجاد می   هاي اطلاعاتی از جمله کتابخانه      
ــتم  ــیس  ههاي اطلاعاتی و یکپارچ به طوري که بهبود عملکرد س

بت            قاي عملکرد مراق به ارت تالی  نه دیجی خا تاب اي ه  ســـازي ک
شتی منجر می گردد   ستیابی . ]4[بهدا  زا اطلاعات یکپارچه به د

صلی  هاي نیازمندي جمله   دنیاي در در حوزه سلامت  کاربران ا
ست  جدید فناورانه  هیژو به ت،طلاعاا انبررکا یگرد وزه،مرا. ا

  سریع سترسید و يمدروزآ که سلامت و پزشکی روز تطلاعاا
 ايبر کافی فرصت ،ستا تیاورضر ءجز آن ايمحتو به

ــتر به ندارند و  را ت پراکندهطلاعاا به ستیابید و تجوجس بیشـ

ــتند که دنبال پایگاه ــتجویی هسـ هاي اطلاعاتی و ابزارهاي جسـ
ــت    ــتجو به محتواهاي متنوع و کاملی دس بتوانند با یک بار جس

ــرف و  بنابراین، تولید و معرفی. ]5-6[ یابند منابع اطلاعاتی صـ
ــتفاده از آن    ــویق افراد به اسـ ها ثمربخش نخواهد بود، مگر   تشـ

   .ها دنبال شوداینکه راهکارهایی براي یکپارچه ساختن آن
ــرفته و طبیعتا          ــور فناوري هاي پیشـ ــاهد حضـ از آنجا که دنیا شـ

، هاسـت گذاري براي توســعه علم و فناوري در این زمینه ســرمایه
ــگاهارائه خدمات یکپ ــکی از ارکان  ارچه در دانش هاي علوم پزش

شود. بدون شک لازمه  اصلی نظام سلامت در ایران محسوب می
مندي از اطلاعات و حفظ، تأمین و ارتقاي ســـلامت جامعه، بهره

باشد. همانطور که، دستیابی به سلامت حق عموم مردم     دانش می
 اســت، دســتیابی به اطلاعات و دانش نیز یک حق عمومی اســت

شامل:     . ]7[ سلامت  شه جامع علمی نظام    ،»ها اولویت«محتواي نق
ست   « وزارت بهداشت، درمان و  » الزامات«، و »راهبردها«، »هاسیا

ــکی می ــه بر یکپارچه  آموزش پزش ــد که در این نقش ــ باش ازي س
ستم    سی ست    فرایندهاي کاري و  شده ا . ]8[هاي اطلاعاتی تأکید 

هاي  اههاي دیجیتالی دانشگ  سازي کتابخانه  در این راستا یکپارچه 
ــه جامع   علوم پرشــکی می ــاختن محتواي نقش تواند در محقق س

ــد و انجام آن از        ــته باشـ ــلامت نقش مؤثري داشـ علمی نظام سـ
  ضروریات اجراي آن است. 

  هايمحیطهاي علوم پزشـــکی و دانشـــگاه نیاز به اطلاعات در
مولا     زمانی محدودیت هاي و زمان مسئله و ،درمانی مع   کــه 

 رو روبه آن با همواره درمان در دخیل پزشکان و کارکنان
سان     دسترسی و اطلاعات مؤثر جستجوي ،هستند  بهسریع و آ

  هاآرمان از یکی به را مناسب زمان در کارآمد و موثق اطلاعات
 ].9[است  کرده تبدیل درمانی امور مدیران و پزشکان اهداف و

سعه مدیریت و منابع وزارت   ان  بهداشت، درم تأکید معاونت تو
 سازي فرایندهاي کاري نظیر نرم و آموزش پزشکی بر یکپارچه 

سازي نرم افزارهاي افزارهاي مالی و انسانی، طراحی و یکپارچه
هاي نرم افزاري هاي اطلاعاتی و ســیســتمتخصــصــی، ســیســتم 

چه       می پار هدف از یک ــازي باشــــد.  کاربران      ســ به  مک  ک
ــگاه  ــکی، دانشـ نه   هاي علوم پزشـ ، و هاي عملیاتی   کاهش هزی

بنابراین، وجود  .]10[ دسترسی سریع و آسان به اطلاعات است     

 مقدمه
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 روش کار 

سی به اطلاعات به منظور اتخاد        ستر ستمی یکپارچه جهت د سی
تصمیمات صحیح براي ارائه خدمات ضرورت دارد. در این جا 
ــاس            ــوح احسـ نیاز به وجود کتابخانه دیجیتال یکپارچه به وضـ

  شود.می
ــوص راه   که کتابخانه     ترین موارديیکی از مهم ها را در خصـ

هاي دیجیتال در ایران به اشـتباه انداخته اسـت،    اندازي کتابخانه
ــی به محتواي پایگاه  ــترس ــت.  ارائه امکان دس هاي اطلاعاتی اس

تراك هاي دانشگاهی با اش  ها به ویژه کتابخانهبرخی از کتابخانه
ــاینس ، امرالد هاي اطلاعاتی مانند      برخی از پایگاه   ، دایرکت سـ

ــپرینگر گاه     اشـ پای به معرفی این  تاب     و غیره  به عنوان ک نه   ها  خا
نه         خا تاب ند. در واقع، ک قدام نموده ا تالی ا تاي     دیجی ــ ها در راسـ

ستفاده از فناوري اطلاعات در محیط وب       سعه و ا شرفت، تو پی
تالی آغاز             اقداماتی در جهت افزودن محتواها و خدمات دیجی

س اصول، با مفهوم واقعی کتابخانه اند. این اقدامات بر اساکرده
تالی منطبق نمی  نه         دیجی خا تاب ند و در واقع این مراکز ک ــ باشـ

ــوب نمی  ــتت خدمات در         دیجیتالی محسـ ــوند و باعث تشـ شـ
. بنابراین، یکی از ]11[اند هاي دانشــگاهی نیز گردیده  کتابخانه

هاي دیجیتال در ایران  ســازي کتابخانهها در یکپارچه ضــرورت
  ها است.  حل مشکلات مراکز فوق و استاندارد نمودن آن

ز هاي دیجیتال به طور مکرر ا سازي کتابخانه  ضرورت یکپارچه 
طرف پژوهشگران متعددي مطرح گردیده است. چانگ به این   

هت هاي دیجیتال در ج نتیجه رسـیده اسـت که توسـعه کتابخانه   
ــتر و بهتر،       مات بیشـ خد ئه  جاب می ارا که در آن     ای ید  ما ها  ن

شن، حاجی هاران و علیپور         یکپارچه شاي،  شود.  سازي انجام 
ــائل پیش روي کتابخانه       ــی مسـ ال هاي دیجیت   حافظی در بررسـ

ها ها و به روز نمودن آن اند که توسعه این کتابخانهعنوان نموده
ست.     بدون یکپارچه این  شده  انجام مطالعاتسازي ناممکن ا

 بر هاي دیجیتالی اغلب کتابخانه ي زمینه در پژوهشــگران در 

مل مؤثر بر         روي تال و عوا نه دیجی خا تاب ــتقرار ک چگونگی اسـ
سایی عوامل مؤثر بر         بوده ایجاد آن شنا صوص  ست نه در خ ا
 در پایگاه متعدد جســتجوهاي وجود ها. باســازي آن یکپارچه

عوامل موثر بر  مورد در یپژوهش  چیه مختلف، اطلاعاتی هاي
 به نیچن و امدین دست  بههاي دیجیتالی  سازي کتابخانه  یکپارچه

. اشد ب داشته  ضرورت  راستا  نیا در یپژوهش  انجام رسد  یم نظر

 یکپارچه بر نقشه جامع علمی نظام سلامتلذا، با توجه به تأکید 

ــی یکپارچه به اطلاعات و    ــترس ــازي فرایندهاي کاري و دس س
پژوهش حاضــر قصــد عدم انجام پژوهشــی در این خصــوص، 

  دارد به دو پرسش اساسی پاسخ دهد:  
چه در              - پار تالی یک نه دیجی خا تاب ــتقرار ک مل مؤثر بر اسـ عوا

  باشند؟  هاي علوم پزشکی کشور چه عواملی می دانشگاه
بندي این عوامل از دیدگاه خبرگان و متخصــصــین این  رتبه -

  باشد؟ حوزه (اعضاي هم اندیشی خبرگان) چگونه می
  
  

پژوهش حاضر به لحاظ هدف کاربردي و از نظر ماهیت از نوع  
نه      پژوهش خا تاب اســـت. این پژوهش در دو اي و دلفی  هاي ک

نه             ــتفاده از روش کتابخا با اسـ تدا  با  امرحله انجام گردید: اب ي 
ــگاهی،    هاي اطلاعاتی و کتابخانه       مراجعه به پایگاه      هاي دانشـ

شریات مرتبط، پایان نامه  ضوع و مناب کتب، ن ع هاي مرتبط با مو
شی، عوامل   -و علمی ISIدیجیتالی، به ویژه مقالات معتبر  پژوه

ــایی شــدند. این عوامل در مرحله اول شــامل چهار   مؤثر شــناس
سانی و دیجیتالی و     سازمانی، ان زیر عامل بودند   25عامل: فنی، 

ــاس نظرات خبرگان این حوزه در مرحله دوم، عوامل  که بر اس
عامل دیگر به بقیه      هاي آن و تعدادي زیر  زیر عامل   راهبردي و

زیرعامل  32عوامل اضــافه شــد و در مرحله دوم به پنج عامل و 
تغییر یافتند و نهایی شدند. جهت بازیابی و جستجوي اطلاعات   

یدواژه  تالی                  از کل نه دیجی خا تاب تالی، ک نه دیجی خا تاب هاي ک
  گردید.سازي و عوامل مؤثر، استفاده یکپارچه، یکپارچه

عات           ــتخرج از مطال تأیید عوامل مؤثر مسـ در مرحله دوم براي 
ــتفاده  (Delphi Technique)اي از روش دلفی کتابخانه اس

شی خبرگان در دو مرحله         ضاي هم اندی سنجی از اع شد. نظر 
ــد، تا عوامل مؤثر و زیر عامل ــدند. هاي آنانجام ش ها نهایی ش

انسانی و دیجیتالی و  در مرحله اول، چهار عامل: فنی، سازمانی،
ــال         25 به خبرگان ارسـ یات تحقیق  ــتخرج از ادب زیرعامل مسـ

گردید و در مرحله دوم بر اساس نظرات خبرگان این عوامل به  
ــدند.         32پنج عامل و    یافتند و نهایی شـ  در این زیرعامل تغییر 

ر طیف اي بسته مبتنی براستا، پس از استخراج عوامل، پرسشنامه
اي لیکرت، حاوي عوامل یاد شده، براي تعیین میزان  پنج گزینه
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ــد.        روایی پژوهش از اهمیت هر عامل، میان خبرگان توزیع شـ
ــتادان و         ــتفاده از نظرات اسـ طریق مطالعه ادبیات نظري و با اسـ
متخصــصــان در این زمینه حاصــل شــد. پایایی ابزار پژوهش با  

فا    ــرب آل ــتفاده از نرم افزار اس.پی.اس.اس از طریق ضـ ي اسـ
  کرونباخ محاسبه شد.

ــا هم   که جامعه آماري         براي انتخاب اعضـ ــی خبرگان  ندیشـ ا
ــر می ــند،  پژوهش حاض ــان   15باش ــص نفر از خبرگان و متخص

ــص علم           ــدند که متخصـ تالی انتخاب شـ حوزه کتابخانه دیجی
 هاي دیجیتالیشــناســی، و در زمینه کتابخانه   اطلاعات و دانش

عضو  15اسبی بودند. هاي پژوهشی و آموزشی من داراي فعالیت
شی اندیخبره انتخاب گردید، چون هنگامی که میان اعضاي هم

  20تا  10خبرگان تجانس و یکدستی وجود داشته باشد حدود     
. براي انتخاب اعضــاي ]13-12[ نفر عضــو توصــیه شــده اســت

ــی خبرگان از روش نمونههم ــگیري گلوله برفی اندیش تفاده اس
  شد.

از روش تاپســـیس فازي به تحلیل و در این پژوهش با اســـتفاده 
یجیتالی هاي دســازي کتابخانهعوامل مؤثر بر یکپارچه بندي رتبه

مورد استفاده  2013نسخه نرم افزار تاپسیس فازي پرداخته شد و 
ــمیم ــیس یک روش تصـ ــیقرار گرفت. روش تاپسـ ار گیري بسـ

یه نمودن ها از طریق شب بندي گزینهتکنیکی و قوي براي اولویت
یده به   ــت.جواب ا ــیس ( اژه و آل اسـ  Technique forتاپسـ

Order Preference by Similarity to Ideal Solution(  
ــابهت به راه  حیترج يها روش یبه معن ــاس مش  لآدهیحل ابراس

. شودیم یابیشاخص ارز n لهیبوس نهیگز mروش  نیاست. در ا
ــول ا ر یمنف آلدهی مثبت و ا  آلدهی ا حل همدل را  نیا یمنطق اصـ

ست که کمتر  يا نهیگز نه،یبه نهی. گزکندیم فیتعر صله   نیا فا
ــله از راه    نیحال دورتر  نیو در ع مثبت  آلدهی از راه حل ا  فاصـ

ــد    یمنف آلدهی حل ا  ته باشـ ــ به  .را داشـ بندي متغیرها و   براي رت
  هاي زیر برداشته شد:عوامل مؤثر، گام

ــمیم     ماتریس تصـ ید  فازي نظر افراد  گام اول: فرض کن گیري 
تالی          خبره  نه دیجی خا تاب ــتقرار ک هاي مؤثر بر اسـ بارة متغیر در

 یکپارچه به صورت زیر باشد:
 
 
 
 
 
 
 
 

 در این ماتریس:

i ) تعداد شاخص هاي مورد بررسیm؛( 

 j ) تعداد خبرگانn؛( 

 
ijx~  نظر خبرةj  ام دربارة شاخصi  ام، به صورت اعداد فازي
),,(~

ijijijij cbax  است؛  
 

 jw~  میزان اهمیت نظر هر یک از خبرگان بر اساس اعداد فازي
 خواهد بود. 1طبق جدول 

 

 عبارات کلامی با اعداد فازي: رابطۀ 1جدول 
 خیلی زیاد زیاد متوسط کم خیلی کم عبارات کلامی
 )9/0و1و1( )7/0و9/0و1( )5/0و7/0و9/0( )3/0و5/0و7/0( )1/0و3/0و5/0( اعداد فازي مثلثی

  

 گیري فازي نظر خبرگاندوم: در این مرحله ماتریس تصمیم گام
R مقیاس شدة فازيبه یک ماتریس بی 

تبدیل شد، که ماتریس ~
  بی مقیاس شده به صورت زیر محاسبه شد:

  به طوري که در این فرمول

ijjj cc max* ،









ij

j

ij

j

ij

j
ij a

a
b
a
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r
***

,,~

و 
ijij aa min*  .هستند 

 ~ijWفرض بردار، با ~Vمقیاس وزین فازيگام سوم: ماتریس بی
 به عنوان ورودي ایجاد شد، به طوري که:

nj ,..,, 21     mi ,..,,21    
     

nmijV


 ~~
  

jijij wr ~~~   
به  -Aآل منفی فازي و ایده +Aآل مثبت فازي گام چهارم: ایده

 صورت زیر براي شاخص ها مشخص شدند:
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آل منفی فازي آل مثبت فازي و ایدهدر این پژوهش از ایده
  ].14[استفاده شد 

),,(
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
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j

j
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به عنوان دو عدد فازي، فاصلۀ  Bو  Aگام پنجم: با در نظر گرفتن 

  میان آن دو با استفاده از رابطۀ زیر به دست آمد: 
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آل آل مثبت و ایدهآن گاه فاصلۀ هر یک از شاخص ها از ایده
  منفی بر مبناي زیر محاسبه شد:
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آل مثبت به صورت ام به ایده iگام ششم: نزدیکی نسبی مؤلفۀ 

  زیر محاسبه شد:
mi

dd
dCC

ii

i
i ,,, 00021








                         
لازم به ذکر است که وزن نرمالایز شده هر عامل، از تقسیم وزن 

 آن عامل بر مجموع وزن هاي آن ها به دست آمد. 

  
  

ــل از  ــایی عوامل مؤثر بر یکپارچه یافته هاي حاص ــناس ــازش ي س
هاي دیجیتالی در دانشگاه هاي علوم پزشکی کشور که    کتابخانه

شماره        شده اند، در جدول  ستخراج  شینه تحقیق ا از ادبیات و پی
دو نشان داده شده است.

  
  اي: نتایج حاصل از مطالعات کتابخانه2جدول

 فیرد انجام شده مطالعات مؤثر عوامل ستمیس نوع
 1 1996 تنانت، و نگریهاست  متخصص کتابدارانو  شبکه و افزار نرم مهندسان ،ITمتخصصان  یتالیجید کتابخانه

  2  1998 همکاران، و کهیپائ  اطلاعات مبادله یتالیجید کتابخانه
  3  2002 تانر، و گانید  فراداده یتالیجید کتابخانه
  4 2003 همکاران، وی بروف آن به مربوط مسائل و فناوري عامل یتالیجید کتابخانه
 5 2004 تنانت، بودجه عامل یتالیجید کتابخانه

 6 2004 همکاران، و گریر آن به مربوط مسائل و فناوري عامل یتالیجید کتابخانه

  7 2005 چانگ، فراداده ال،.ام.کسیاي فناور یتالیجید کتابخانه
 8 2007 در،یدر مناسب افزار نرم یتالیجید کتابخانه

  9 2009پاپاتئودور، و استاکوناس  فناوري عامل یتالیجید کتابخانه
  10 2010 ،یکورن يفناور عامل و متخصصی انساني روین ،یمال منابع یتالیجید کتابخانه
  11 2012 ان،یگ انیل يافزارنرمي هابرنامه  و سرورها: شامل مناسب فناورانه ساختریز یتالیجید کتابخانه

  12 2002 ابنزر،  مناسب افزار نرمو  يفناور ساختریز، هانامهتفاهم استانداردها،  کپارچهی کتابخانه ستمیس
  13  2002 ر،یریک  خط مشی سازمانی وي گذار هیسرما وی مال منابعی: سازمان عوامل   کپارچهی یتالیجید کتابخانه

 14 2003 ت،یترو و فارل اطلاعات مبادلهي هانامهتفاهم و استانداردها  کپارچهی کتابخانه ستمیس

 15 2005 واترهوس، متخصص کتابداران  کپارچهی یتالیجید کتابخانه

 16 2005 جانسون، و آرلیش يافرادادهي استانداردها و اطلاعات مبادله  کپارچهی یتالیجید کتابخانه

 17 2005 شاي،  يفناوري هارساختیز و هاپروتکل تانداردها،اس -  کپارچهی یتالیجید کتابخانه

 مربوطه مقررات و نیقوان اشیا دیجیتالی، بودجه،  -  کپارچهی یتالیجید کتابخانه

 ازین موردي استانداردها و هانامهتفاهم -
 18 2005 همکاران، وی راتج

 19 2006ی  بانرج و دال پروتکل ها و استانداردهاو  مناسب فناورانه رساختیز -  کپارچهی یتالیجید کتابخانه

  

 یافته ها
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  نتایج حاصل از مطالعات کتابخانه: 2جدولادامه 
 فیرد انجام شده مطالعات مؤثر عوامل ستمیس نوع

 و محتوا ،یفن سطح توافقو  ياستانداردساز ،يریپذکنشانیم  کپارچهی یتالیجید کتابخانه
 یسازمان

 20 2006 شن،

 وستهیپ منابعو ي فناور رساختیز -  کپارچهی یتالیجید کتابخانه

 متخصصی انساني روین -
 21 2006 ،يریش و وریمیسا

 ي فناور رساختیزو  مناسب افزارنرم، یتالیجید اءیاش -  کپارچهی یتالیجید کتابخانه

  مناسبی انساني روینو  مناسب بودجه -
 22 2006 دب،

  23 2007 نز،یمارت متخصصی انساني روین -  کپارچهی یتالیجید کتابخانه
  24  2009 راکنوزامان،  ی انانسي روین و تجربهو ي فناوري هارساختیز، یتالیجید منابع  کپارچهی یتالیجید کتابخانه
  25  2012 ،یحافظ پوریعل  يتومح بری مبتن هیلا وي اابردادهي استانداردها ها،پروتکل ها،مدل  کپارچهی یتالیجید کتابخانه
  26  .2003 براون، و گلویاکمکس  یسازمان عوامل   کپارچهی یتالیجید کتابخانه

  
به      ــل از رت حاصـ تایج  مل مؤثر بر    ن ندي عوا چه  ب پار  ســـازيیک

شگاه هاي دیجیتالی کتابخانه شو    در دان شکی ک ر و هاي علوم پز
ــان    ــه تا پنج نش زیر عامل هاي مربوط به هر عامل در جداول س
داده شــده اســت. رتبه و وزن هر یک از عوامل اصــلی و زیر    

مل   به     عا ــ حاسـ که داده   هاي آن م ید  به وزن     گرد هاي مربوط 
ــت. طبق مقادیر به     ــده اس ــه بیان ش ــلی در جدول س عوامل اص

ســازي یکپارچهدســت آمده از این روش، مؤثرترین عوامل در 
از دیدگاه خبرگان و متخصـــصـــین این هاي دیجیتالی کتابخانه

یب    به ترت مل   حوزه  تالی « و » فنی« ، »راهبردي«عوا   یم» دیجی
شند، و عوام  سانی «و » سازمانی «ل با   آخرین رتبه را دارا می» ان

  باشند (جدول سه).   

  
  نتایج حاصل از رتبه بندي عوامل اصلی مؤثر با روش تاپسیس فازي :3جدول 

شده نرمالایز  وزن  چرتبه  عوامل عوامل مؤثر وزن 
1 203/0  516/0  عوامل راهبردي 

 عوامل اصلی

 

2 202/0  515/0  عوامل فنی 

3 199/0  506/0  عوامل دیجیتالی 

4 198/0  503/0  عوامل  سازمانی 

5 197/0  500/0  عوامل انسانی 

  
ــان  ازدهد  هاي جدول چهار نشــان می داده  هاي زیر عاملمیـــ

  ترینمهم» ریزي ســازمان مادر برنامه«عامل ، زیرمتغیر راهبردي
از دیدگاه خبرگان » مادر ســازمان ياندازها چشــم«عامل و زیر 

ــند می برخورداراهمیت  از کمترین ــبکه« هايعاملزیر. باش   ش

ــاطی    ین زیر       » نرم افزار  «و » هــاي ارتب ــالاترین وزن را در ب ب
 ياه ســتمیســ و شــبکه تیامن«هاي متغیر فنی و زیر عامل عامل

هاي ابخانهکت سازيیکپارچهدر فرآینـد  کمترین وزن را » یتیامن
 باشد. دارا میدیجیتالی 

هاي مربوط به متغیر عوامل دیجیتالی، بر  در خصوص زیر عامل 
ــاس نظر خبرگان، زیر عامل    ــتانداردهاي یکپارچه    «هاي  اسـ  اسـ

ازي س یکپارچه، بیشترین رتبه را در  »سازي  مجموعه«، و »سازي 
ــند و کمترین رتبه  دارا میهاي دیجیتالی کتابخانه ربوط به مباش

ــد،   می ،»خدمات   و منابع  متمرکز تی ریمد «زیر عامل    که  باشـ
به        به رت مل مربوط  کا تایج  مل    ن عا ندي این زیر  جدول     ب ها در 

  چهار آورده شده است. 
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  زيفاهاي متغیر راهبردي، فنی و دیجیتالی با روش تاپسیس : نتایج حاصل از رتبه بندي زیر عامل4جدول

  
سانی،    در خصوص زیرعامل  هاي مربوط به عوامل سازمانی و ان

شاهده می  ساس نظرات     همانطور که در جدول پنج م شود، بر ا
مل      عا گان، زیر  جه)    «خبر مالی (بود نابع  ــترین وزن و »م ، بیشـ

کمترین تأثیر را در  » هاي ســـازمانی فرهنگ و ارزش«زیرعامل 
 مچنین،هبر عهده دارند. هاي دیجیتالی سازي کتابخانه یکپارچه

»  یتالیجید کتابخانه متخصص یانسان يروین«زیرعامل خبرگـان  

مل     وترین  را مهم عا به عنوان  »کاربران «زیر  اثرترین  کم را 
ــانی در بین عوامل  زیرعامل   ــازي یکپارچه  بر ثر ؤمــــــ انسـ سـ
ســــت  معرفی کردند هاي دیجیتالی کتابخانه  که حاکی از آن ا

ــتقرار کتابخانه دیجیتالی یکپارچه  این زیرعامل در مترین کاسـ
  داراست.  تأثیر را

  

  عامل  زیرعامل وزن  وزن نرمالایز شده   رتبه
  ریزي سازمان مادربرنامه 552/0 150/0  1

 راهبردي

 اولویت هاي سازمان مادر 547/0 148/0  2

 راهبردهاي سازمان مادر 540/0 146/0  3

 هاي سازمان مادرسیاست 532/0 144/0  4

 الزامات سازمان مادر 525/0 142/0  5

 اهداف سازمان مادر 499/0 135/0  6

 چشم اندازهاي سازمان مادر 491/0 133/0  7

 هاي ارتباطی (اینترنت و شبکه وب و ...) شبکه 528/0 255/0 1

 فنی
 نرم افزار 528/0 255/0  1

 سخت افزار 513/0 248/0  2

 هاي امنیتیامنیت شبکه و سیستم 501/0 242/0  3

 یکپارچه سازياستانداردهاي  554/0 0889/0 1

  دیجیتالی
ها و (جنبه

 ها)فناوري

 سازي: داده، فراداده، اشیا، محتواهاي دیجیتال.....مجموعه 549/0 0880/0  2

 اطلاعات مبادله 534/0 0857/0  3

 میان کنش پذیري 530/0 0851/0  4

 سازيهاي یکپارچهپروتکل 530/0 0850/0  5

 دیجیتال منابع حفاظت 523/0 0839/0  6

 دیجیتال حقوق مدیریت 523/0 0839/0  6

  کاربر رابط طراحی  518/0 0830/0 7
  یکپارچه بازیابی و جستجو  514/0 0825/0 8
  اطلاعاتی هايپایگاه اشتراك  510/0 0818/0 9

 معنایی وب و هستی شناسی: معنایی هايفناوري 496/0 0795/0 10

  خدمات و منابع متمرکز مدیریت  452/0 0725/0 11
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  : نتایج حاصل از رتبه بندي زیرعامل هاي عوامل سازمانی و انسانی با روش تاپسیس فازي5جدول 

  عوامل  هازیرعامل وزن  وزن نرمالایز شده  رتبه
 منابع مالی (بودجه) 561/0 183/0  1

  عوامل سازمانی

 اراده و انگیزش سازمانی 541/0 176/0 2

 تشکیلات و مقررات اداري 513/0 167/0  3

 ساختار سازمانی 490/0 159/0  4

 خط مشی سازمانی 486/0 158/0  5

 فرهنگ و ارزشهاي سازمانی 481/0 156/0  6

 متخصص کتابخانه دیجیتالینیروي انسانی  528/0 209/0 1

  عوامل انسانی 
 حمایت مدیریت عالی سازمان 523/0 207/0 2

 پشتیبانی مدیران ارشد 520/0 205/0 3

 متخصصان علوم رایانه و فناوري اطلاعات 500/0 198/0 4

 کاربران 457/0 181/0 5

  
  

ــر  ــل و جمعدر پژوهش حاضـ آوري اطلاعات  با مطالعه مفصـ
سترده از منابع کتابخانه  اي (جدول دو) مجموعه عوامل مؤثر گ

اي علوم  ه در دانشگاه هاي دیجیتالی سازي کتابخانه یکپارچهبر 
ضاي هم             سنجی از اع سپس با نظر سایی و  شنا شور  شکی ک پز
اندیشی خبرگان، این عوامل شناسایی شده با پنج عامل اصلی       

زیرعامل، مشــخص و نهایی شــدند که در جداول ســه تا  34و 
ــده پنج این عوامل و زیرعامل    ند. از آنجایی که    ها آورده شـ ا

ــیاري از موارد با هم ارتباط متقابل          عوامل مؤثر مذکور در بسـ
ندي بدارند، تلاش شد که مجموعه عوامل در پنج گروه تقسیم

ــلی مؤثر بر  ــوند و تحت عنوان عوامل اصـ ــایکپارچهشـ زي سـ
  مطابق جدول سه بیان شوند.  هاي دیجیتالی کتابخانه

تأثیر هر کدام از عوامل در          ــد میزان  در مرحله بعد تلاش شـ
شگاه  سازي کتابخانه  فرایند یکپارچه هاي  هاي دیجیتالی در دان

ساس نظرات خبرگان حوزه کتابخانه       شور بر ا شکی ک علوم پز
هند د نشــان میهاي پژوهش حاضــر  دیجیتال تعیین شــود. یافته

ــتقرار کتابخانه        ودههاي دیجیتالی مؤثر ب   همه عواملی که بر اسـ

سازي نیز کماکان تأثیرگذار هستند. این  اند در مرحله یکپارچه
ــت آمده از پژوهش یافته  هاي قبلی کاملا هم ها با نتایج به دسـ

  ].15-17[باشند راستا می

ــیري،  نتیجه پژوهش مینه زدر هاي علیپور حافظی، مجیدي و ش
ست که عوامل     کتابخانه شان داده ا هاي دیجیتالی در ایران نیز ن

تابخانه     مؤثر بر یکپارچه   ــازي ک ند ا      سـ تالی عبارت ز: هاي دیجی
 مسائل فناورانه و سازمانی، اشیا و منابع دیجیتالی، عوامل هزینه   

 تهها، که همسویی یاف  اي، انسانی و فنی، استانداردها و پروتکل  

ــر نی   ــهود     ز با پژوهش هاي پژوهش حاضـ هاي قبلی کاملا مشـ
این عوامل بنابر اظهار نوروزي، علیپور حافظی  ].18-21[است  

ساس پژوهش     ستند که بر ا شیري تقریبأ همان عواملی ه اي ه و 
شده در کشورهاي دیگر نظیر شن، کورنی و شاي ذکر       انجام 

ــده ــتراك فرایند یکپارچه ش ــاز اند، که بیانگر وجه اش ي در س
ــاخت    تلف میهاي مخ  محیط ــد. عواملی نظیر زیرسـ هاي   باشـ

ا، مبادله ه فناوري، اینترنت و شبکه وب، استانداردها و پروتکل
یانکنش    عات و م ناوري   اطلا ناوري       پذیري، ف نایی، ف هاي مع

ــطوح          قات در سـ تالی، تواف یا دیجی ــ نابع و اشـ ایکس.ام.ال، م
مختلف، نیروي انســانی متخصــص و منابع پیوســته، در مقالات 

ــازي کتابخانه    مربوط به یکپارچه   مختلف  لی در  هاي دیجیتا   سـ
ــده   ــورهاي دیگر نیز ذکر شـ با    ].22-25[اند   کشـ این عوامل 

عوامل مؤثر ذکر شـده از سـوي خبرگان ایرانی کاملا مطابقت   
  دارند.

ته     یاف حال بین  ــر و پژوهش    در عین  حاضـ هاي   هاي پژوهش 
  ].26-28[خورد  هایی به چشم می  سایمیور، شاي و شن تفاوت   

 بحث و نتیجه گیري
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تعدادي از عوامل مؤثر از طرف اعضــاي هم اندیشــی خبرگان 

که در پژوهش    عنوان شـــده  ند  ید قرار      ا تأک هاي قبلی مورد 
ــازمان مادر کتابخانه نگرفته   اند. این عوامل عمدتا مربوط به سـ

شگاه  شکی می  هاي دیجیتالی دان سازمان    هاي علوم پز شند.    با
علوم پزشـــکی یا هاي  توان دانشـــگاه مادر را در این حوزه می

مه         ند از: برنا مل عبارت ــت عنوان نمود. این عوا هداشـ  وزارت ب

ها و الزامات  اندازها، اولویت ها، چشم  ریزي، اهداف، سیاست  
ــازمان مادر که تحت عنوان عوامل راهبردي در نظر گرفته         سـ

ر گانه مؤثر ب شــدند (جدول چهار). بنابراین، عوامل اصــلی پنج
ن یتالی در ایران به صــورت زیر تعییهاي دیج اســتقرار کتابخانه

ــازمانی، فنی و دیجیتالی (جدول   ــانی، س ــدند: راهبردي، انس ش
سه) که زیر مجموعه هر کدام از عوامل اصلی مؤثر در جداول 

  چهار و پنج آورده شده است.
ند یکپارچه        ــلی بر فرای تأثیر عوامل اصـ به  ــ در تعیین رت ازي سـ

ساس نظرات   کتابخانه س هاي دیجیتالی بر ا ه) خبرگان (جدول 
ــتند که بیانگ    عوامل راهبردي با رتبه اول مؤثرترین آن    ر ها هسـ

نقش تعیین کننده سازمان مادر، یعنی وزارت بهداشت، درمان    
صمیم گیري    شکی در ت سطوح   و آموزش پز ها و تحولات در 
به نظر می     ــت. کاملا منطقی  چه تمام        بالا اسـ ــد که چنان رسـ

نه     خا تاب گاه    ک ــ تالی دانشـ با هم    هاي دیجی ــکی  هاي علوم پزشـ
انه گیري در تمامی ابعاد وزارتخیکپارچه شوند، نیازمند تصمیم

ست. لذا، همه         سطوح بالا ا ستلزم اعمال مدیریت در  ست و م ا
ــه تا پنج باید مد نظر قرار گیرند.           عوامل مذکور در جداول سـ
ــی خبرگان که داراي       ــا هم اندیشـ این واقعیت از طرف اعضـ

ات مناسب در این زمینه هستند، مورد   تخصص، تجربه و اطلاع 
ــت. در بین عوامل راهبردي برنامه         یزي ر تأیید قرار گرفته اسـ

ــازمان مادر بالاترین رتبه را دارد و پس از آن اولویت      هاي    سـ
صول     سازمان مادر از نظر خبرگان مهم تر می  شند. از لحاظ ا با

   اشند.ب ها کاملا قابل قبول و منطقی می مدیریتی این اولویت
بر اساس نظرات ابراز شده از سوي صاحب نظران در خصوص      

ش  سازي کتابخانه  عوامل موثر بر یکپارچه گاه هاي دیجیتالی دان
هاي علوم پزشکی کشور، مجموعه عوامل راهبردي در اولویت 

ــتند. لذا، چنانچه یکپارچه ــازي کتاب اول تأثیرگذاري هس خانه س
د سراسر کشور م    هاي علوم پزشکی در   هاي دیجیتالی دانشگاه 

ــأله بهتر اســـت در برنامه ــعه نظر باشـــد این مسـ اي و  هاي توسـ
ــکی تأکید  ــت، درمان و آموزش پزشـ راهبردي وزارت بهداشـ

ــاس یافته  ــود. بر اس ــمیم  ش ــر، تص گیري در   هاي پژوهش حاض
ــوص یکپارچه ــازي کتابخانهخص ــگاه س   هاي دیجیتالی در دانش

ــت از ســوي مقام   ات ارشــد  هاي علوم پزشــکی ایران بهتر اس
  وزارتخانه انجام شود و از نتیجه این پژوهش در تدوین بخشنامه

هاي اجرایی استفاده گردد. با توجه به این که   ها و دستورالعمل 
ــت،      در این زمینه پژوهش  ــده اسـ هاي کافی در ایران انجام نشـ
تواند مسیر را براي کارهاي مرتبط هموار   نتایج این پژوهش می
ــی کافی در این زمینه در  نماید. به دلیل فقدان  اطلاعات پژوهش

کشــور، امکان مقایســه نتایج پژوهش حاضــر با کارهاي مشــابه 
پذیر نبود تا نقاط ضعف پژوهش حاضر مشخص گردد و امکان

ــت. در نهایت        این یکی از محدودیت   ــر اسـ هاي تحقیق حاضـ
ــنهاد می ــوص محدودیت پیشـ ــود در خصـ ــکلات  شـ ها و مشـ

ــازي کتابخانه    یکپارچه   ــه راه   هاي   سـ ــیم نقشـ دیجیتالی و ترسـ
ــازي این کتابخانه یکپارچه ــابهی ها در ای سـ ران نیز پژوهش مشـ

  انجام شود.
  
  

ــی از پایان  ــل بخش ــایی «نامه تحت عنوان این مقاله حاص ــناس   ش
مل  چه    بر مؤثر عوا پار نه     یک خا تاب تالی     ســـازي ک   درهاي دیجی

در  »اديپیشنه  الگوي ترسیم  و ایران پزشکی  علوم هايدانشگاه 
ال در س  شناسی  علم اطلاعات و دانشمقطع دکتراي تخصصی   

مللی البینباشد که با حمایت دانشگاه می 91590810 کد1395
  .اجرا شده است امام رضا (ع) در مشهد

  
  
  
  
  
  
  
  

 تشکر و قدردانی
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Identifying and Ranking Effective Factors in Integrated 
Digital Libraries of Universities of Medical Sciences in 

Iran by Fuzzy Topsis Technique 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Mohsenzadeh F1/ Radad I 2/ Alipour-Hafezi M3 
 Abstract 

 
Introduction: To achieve an ideal health system, a convenient and comprehensive access to 
information is essential in different steps of decision-making. An Integrated digital library (IDL) is 
developed by joing individual and scattered digital libraries forming a network and providing 
services under the control of a centralized manager. The main purpose of this study was to identify 
and rank effective factors in implementing Integrated Digital Libraries in Universities of Medical 
Sciences in Iran. 
Methods: The present descriptive study was conducted by reviewing the literature and interviewing 
15 experts, who were digital library specialists representing the members of Delphi Panel.  The 
sampling method was the snowball technique. Fuzzy topsis technique was used to rank the effective 
factors.  
Results: Factors, which influenced the integration of digital libraries in universities of medical 
sciences in Iran, could be classified into five main groups: strategic, technical, digital technology, 
organizational and human factors, respectively, and according to their ranks. It is interesting to note 
that the strategic factors were effective and important in implementing an integratd digital library. 
Conclusion: Effective factors in the integration process of digital libraries in univercities of medical 
sciences in Iran are mainly the same as those reported in other countries. However, on the basis of 
the opinion of Delphi panel members, strategic facors appeared to be more important and in priority 
for more consideration. 
Key words: Integrated digital library, Medical universities, Effective factors, Fuzzy topsis 
technique 
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