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بر اساس سوات و  رانیا یپزشک يانتخاب راهبرد گردش گر
يفاز ارهیچندمع يرگیمیتصم کردیرو  

 

 
 

  3یدهق یهاشم زهرا/ 2يرازیش یمیکر حامد/ 1يریمد محمود 
  چکیده

  

گرى در جهان است و ایران با دارا  هاى صنعت گردشترین بخشاز رو به رشدگرى پزشکی امروزه  صنعت گردش مقدمه:
گري پزشکی آسیا تبدیل  هاي گردشبه یکی از قطب تواندمی هابا استفاده مطلوب از این ظرفیتبسیار و هاي بودن ظرفیت

سوات (قوت،  س عواملاساگري پزشکی بر هاي صنعت گردشراهبردبندي شود. این پژوهش با هدف شناسایی و رتبه
هاي انجام شده است تا علاوه بر شناسایی چالش گري پزشکی ایران براي کمک به صنعت گردشضعف، فرصت، تهدید) 

  موجود، بتواند رهبري این صنعت را در منطقه کسب نماید.
ساس اي فازي بر اشامل فرآیند تحلیل شبکهکه فازي  ةگیري چند معیارهاي ترکیبی تصمیمدر این پژوهش از مدل :کارروش 
. شداستفاده  راهبردبندي رتبه يو از روش ویکور فازي برا سوات است بندي عواملدهی و اولویتبراي وزنفازي دیمتل 

 ها و معیارها با نظرات اساتید و خبرگاننامهبود که روایی محتواي پرسشمحقق ساخته نامه ها پرسشابزار گردآوري داده
ها ثیرات عوامل بر یکدیگر و میزان اهمیت آنأدر مورد ت به صورت چهره به چهره خبره 15نظرات تأییدشد. گري  و با غربال
  هاي فوق تجزیه و تحلیل شد.آوري و با روشجمعراهبرد در انتخاب 

 »للالمبنام در سطح بینپزشکان متبحر و «گري پزشکی ایران در عامل  صنعت گردش کهدادنتایج پژوهش نشان  ها:یافته
تدوین و اصلاح « راهبردو است پزشکی راهبرد ترین عامل براي انتخاب داراي قوت و مهم، اساس نظرات خبرگانبر

  رتبه اول را به خود اختصاص داد.» پزشکی گري هاي جامع گردشسیاست
اي ههاي تحقیق، لازم است که سیاستفتهایران بر اساس یاگري  مدیریت گردش ةدر حوز به منظور موفق شدن گیري:نتیجه

  جامع گرش گري پزشکی اصلاح و دوباره تدوین گردند.
 فازيةگیري چند معیار، تصمیمسوات گري پزشکی، گردش: هاکلیدواژه

 
  :14/01/96: یینها رشیپذ  15/08/95: ییاصلاح نها  21/04/95وصول مقاله  
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ز مرک. دانشجوي دکتري مدیریت خدمات بهداشتی درمانی، دانشکده مدیریت و حسابداري، دانشگاه آزاد اسلامی، واحد تهران جنوب، تهران، ایران ؛ 3
 )hashemi_mitra@yahoo.comمسئول (کی تهران، تهران، ایران، نویسنده تحقیقات چشم بیمارستان فارابی، دانشگاه علوم پزش
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ــت که     گري از معدود بخش  امروزه گردش  هاي خدماتی اسـ
سعه  صت  ،هایافتگی آنفارغ از میزان تو سبی را ب فر راي هاي منا

ــت ملل جهان همۀتجارت  عامل  که همین امر فراهم آورده اس
ــت  ــد این مقوله خدماتی بوده اس   اي که از گردشبه گونه ؛رش

و ســومین صــنعت درآمدســاز    می شــودگري به صــنعت تعبیر 
ست. جهان  صر جدید  در که فعالیتی عنوان به صنعت  این ا ، ع
ــعه متوازن و خردورزانه را در تأثیرتوان  گذاري بر فرآیند توسـ

سر    شته   سرا ست دنیا دا ست      ا سیا سیعی از   مورد توجه طیف و
هاي ســـیاســـی و مدیران اجرایی در ریزان نظامگذاران و برنامه

  .]1[کشورهاي مختلف قرار گرفته است
شکال  از یکی عنوان به سلامت  گري گردش   ،گري گردش ا

 هک است  پزشکی  گري گردش جمله از، مختلف انواعی شامل 
ــلی هدف با گران گردش آن در  انجام یا بیماري درمان اصـ

 امروزه. کنندمی ســفر خاص مقاصــد به زیبایی جراحی اعمال
ــد مهمترین ــورهاي، گري گردش نوع این مقاص   حال در کش

 نظر از واند  صرفه  به مقرون ايهزینهاز نظر  که است  ايتوسعه 
 زملا اسـتانداردهاي  از نیز پزشـکی  تکنولوژي و دانش توسـعه 

شورهاي دنیا نیاز     .برخوردارند شتر ک صنعتی در بی هایی زندگی 
ــکی از  را براي مردم جوامع مختلف ایجاد کرده اســت که پزش

ست مهمترین آن شر     .ها شورها با مد نظر قرار دادن این نیاز ب ک
هاي موجود کشورشان در مقابل   فرصت مندي از در صدد بهره 

  1990از دهه .]2[هســـتند »گري پزشـــکی گردش«بحثی به نام 
تا گردش      متعددي عوامل   ــت هم دادند  به دسـ ــت  گري  دسـ

در کشــورهاي توســعه یافته  ،پزشــکی تقویت شــود. از ســویی
که             مان طولانی  ــکی، ز مانی و پزشـ مات در خد بالاي  نه  هزی

مانی            ند و همچنین ز مان ظار نوبت ب ید در انت با ب  بیماران  ید  که  ا
ت  براي مه خود     أگرفتن  یه بی ید ــرف ئ ند، این انگیزه  صـ مای را  ن

شکلات با  ایجاد کرد که خدمات مذکور را در  ،وجود برخی م
 جمله از نیز هند کشــور .]3[نمایند کشــورهاي دیگر دریافت

رچند د است که  پزشکی  گردشگري  زمینه در کشورهاي فعال 
ــال اخیر ازحدود    میلیارد دلار 2/2گر،  هزارنفرگردش 730سـ

  درصداز تولید ناخالص ملی  یک شامل  که است  داشته  درآمد
ــت این ــوراسـ ــتري براي چنین آمریکاییهم. ]4[کشـ هاي بیشـ

بت     ها    دریافت مراق ــال  به خارج از   هاي درمانی در سـ ي اخیر 
شور رفته  سال   بینی میاند و پیشک ي آتی هاشود این تعداد در 

  .]5[یابدافزایش 
گري پزشــکی جهانی، رفتن به یک  بر اســاس گزارش گردش

ــرف بیش از  ژ(به وی یمکان خارج ــورهاي خارجی) و ص ه کش
شکی    24 ستاري و   ،ساعت با هدف درمان پز از جمله درمان پر

  . ]6[گري پزشکی تعریف شده است پزشکی به عنوان گردش
گردش گري پزشکی صنعت جدیدي است که ترکیبی از سفر     
ــت. بدین معنا که افراد به دلیل گران و   ــتی اس تفریحی و بهداش
فت          یا ــور خود، براي در ــکی در کشـ ما پزشـ خد ناقص بودن 

ــفر می کنند   ــور س ــتی بهتر به خارج از کش . ]7[خدمات بهداش
ــدور نفت خام        ایرا ــب درآمدهاي ارزي خود به صـ ن در کسـ

ناشی از وابستگی درآمدهاي  متکی است و براي حل مشکلات
تولید و صــدور آن  براي ،صــادرات نفت، لازم اســت ارزي به

ــولات و خدماتی که می      ته از محصـ ــ ند موجب ایجاد    دسـ توا
ــرمایه      ــود، سـ در میان   ایرانگذاري نماید.    درآمدهاي ارزي شـ

موعه محصــولات و خدمات تعریف شــده، داراي برخی از مج
بالقوه  امکانات و توان   یه      هاي  ــرما با سـ که  ــت  گذاري  اي اسـ

به را  گري پزشکی  گردشو  فعلیت برساند ها را به تواند آنمی
  .]4[ایجاد کندعنوان یک منبع درآمد ارزي 

مه    ــاس برنا یان برنامه چهارم          ایران بر اسـ پا تا  ریزي هاي خود 
تی و درمانی کشــور را از درصــد از نیازهاي بهداشــ 30توســعه 

طریق صـدور کالا، خدمات پزشـکی و توریسـم درمانی فراهم    
مد          می ــکی، درآ کالا و خدمات پزشـ ــدور  کند. علاوه بر صـ

شورهاي          گردش صاً ک صو شورها خ شکی نیز براي ک گري پز
ــعه می  ــیایی که به حرکت در روند توس ــند آس وده مؤثرب اندیش

  .]8[است
 هاي بالقوه و بالفعل در زمینه گردش     ایران با دارا بودن ظرفیت  

ــتفاده مطلوب از گري و نیز پزشـــکی و درمانی، می تواند با اسـ
س    هاي گردشها به یکی از قطباین ظرفیت شکی آ یا گري پز

تبدیل شــود. اما تاکنون طبق نظر کارشــناســان و مســئولان این  

 مقدمه
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 روش کار 

حوزه، این نوع کســب و کار در ایران به صــورت منســجم و    
گري  دشریزي گریافته شکل نگرفته است. همچنین برنامهنظام

شکی  سعه و مدیریت موفق آن، در کلیۀ     پز ستیابی به تو براي د
 سـطوح امري اسـاسـی اسـت. تجربۀ بسـیاري از نواحی گردش     

یده      ــان ــت گري در جهان این امر را به اثبات رسـ  که روش  اسـ
ــعۀ گردش برنامه   اند  توگري در بلندمدت می   ریزي براي توسـ

ــته  ــکلات عمده، منافعی را دربرداش ــد بدون ایجاد مش ه و ب باش
مدیران ارشد   ،. بر این اساس ]9[حفظ رضایت بازار منجر شود  

شور بای  صحنه         دک صنعت،  شند که در  شته با این دیدگاه را دا
 راهبرديهاي جهانی صــحنه کارزار و نبرد اســت که اگر زمینه

شد      شده با صحیح طراحی  ه ببا هر تعداد خطاي تاکتیکی،  ،آن 
د وفق خواهم اٌکشـور در کار خود نهایت  دلیل درسـتی راهبرد ها 

با   .]10[بود جه ایران  یت    تو گري  هاي خود در گردش به مز
شکی  شکی  ،پز  از جمله هزینه پایین و کیفیت بالاي خدمات پز

 ما برايا، هاي موجود اســتفاده نمایدتصــمیم دارد تا از فرصــت
با چالش     برداري از توانمندي بهره نه   هایی هاي خود در این زمی

  .]11[روبروست
طرفی   ــل         ،از  لی ح ت ــه و  جزی ــواتت خفف    ((SWOT) ،سـ   م

(Strength, Weakness, Opportunity, Threat  
ــعف   ــایی و ارتباط میان نقاط قوت و ض ــناس چارچوبی براي ش

ــازمانی    ــتدرون سـ یدات  ها و  و فرصـ تدوین  محیطی و  تهد
  . ]13, 12[کندفراهم میها در بازار بر اساس آن هااستراتژي
مدیران در توسعه چهار نوع استراتژي کمک  به سوات ماتریس

ستراتژ  کند.می  Strengths Opportunities (SO): SO يا
یک     قاط قوت داخلی  فاده از ن ــت کت   اسـ ــر فاده از   با شـ ــت اسـ

 Weakness Opportunitiesياستراتژ. هاي خارجیفرصت

(WO) :WO ــعف   هــاي داخلی بــا در نظر گرفتنبهبود ضـ
فاده از فرصـــت    ــت خارجی.    اسـ ــتراتژهاي   Strengthsياسـ

Threats(ST): ST   استفاده از نقاط قوت براي جلوگیري و یا
ــتراتژثیر تهــدیــدات خــارجی. أکــاهش تــ  Weaknessياسـ

Threat (WT):WT   ــاکتیــک ــاعی  ت ــاي دف کــاهش   براي ه
  .]14[هاي داخلیضعف

 توسعه  مدل ارائهو همکاران در مطالعه خود با عنوان  یروتم
ــلامت گري گردش ــی قیتلف کردیرو با، س  و ازيف سیتاپس

 بر رمؤث عوامل، زدی استان در، ريیتفس ساختاري سازي مدل
سعه  ستان  در سلامت  گري گردش تو آن نیب ارتباط و زدی ا

ــی کردند ها ــ جهینت نیا بهو  بررس   ريگ گردش کهنددیرس
سعه  و سلامت  ضا  جلب براي جدي عزم ازمندین آن تو  تیر

ست  مارانیب  به و زیتجه در گذاري هیسرما آن  ياستراتژ  و ا
ــتانیب روزکردن ــعه و هامارس ــتانیب کادر مهارت توس  مارس

  ]15[است
ــعه ،در مطالعه خود لو و همکاران ــتراتژي توس ــاختیز اس  رس

 ستم یس  عهتوس  استراتژي  ،یانسان  منابع توسعه  استراتژي  ،یعموم
 نیمترمهرا از  محصول توسعه استراتژي وی ابیبازار وی اطلاعات
 .]16[ددانستن سلامت گردشگري صنعت توسعه بر مؤثر عوامل

ــایی و رتبه      ــناسـ ــتراتژي این پژوهش با هدف شـ  هاي بندي اسـ
ــاس عوامل پزشــکی گري صــنعت گردش و با ســوات  بر اس
صمیم  نعت ص براي کمک به  فازي ةگیري چند معیاررویکرد ت

ــکیگري  گردش تا علاوه بر     ایران پزشـ ــت  ــده اسـ انجام شـ
ــایی چالش  ــناس ــنعت را در ش هاي موجود بتواند رهبري این ص
  .منطقه کسب نماید

  
  

-از لحاظ هدف کاربردي و از نوع توصــیفی حاضــر پژوهش
ــ ــاو  یپیمایش ــی و    ل از نوع مدلئروش حل مس ــازي ریاض س

ــمیم با   1395که در ســال  فازي اســت ةگیري چند معیارتص
ــواتتحلیل  ــنعت گردش س ــکی در ص   و با هدف گري پزش

ــتراتژي گردش ــاس رویکرد  انتخاب اس ــکی بر اس   گري پزش
ــم  MCDM(Multiple Criteriaة اری چندمع ي ریگمیتصـ

Decision Making) انجام شدي فاز .MCDM روش   کی
با در   انتخاب و اي یبندرتبه نهیزم در که اســتي ریگمیتصــم

سعه پ    تینظر گرفتن مطلوب صاد تو س  دایدر اقت   یت و مکرده ا
  ایدفه چند ه مســائلکه با  آن گاه رندگانیگ میتواند به تصــم

ــه  ــاخص ــتند روبروچند ش ي  مجموعهیۀ نظر. کند کمک، هس
ــائلی ابیارزي برا MCDM روش دري فاز   بهبا توجه  و مسـ

ده  اســـتفا رندگانیگمیتصـــم قیردقیغ اســـتدلال و قضـــاوت
ــودیم ــتفاده لیپژوهش به دل يجامعه آمار]15[ش از روش   اس
ــیر ــامل کل از، اتیدر عمل قیو تحق یاضـ   هیگروه خبرگان شـ
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  يگر نظران آشنا به مباحث گردش اندرکاران و صاحب دست 
ــک ــت، درمان و  (دانشــگاه یو درمان یپزش ها، وزارت بهداش

شک  ست  عیصنا  سازمان  ،یآموزش پز   و یفرهنگ راثیم وی د
اد  که تعد است ) در ایران رانیا یطب مسافرت  یالمللنیب مرکز

ــتن    نفر 15 ــا داشـ ــکی ب خبره در حوزة گردش گري پزشـ
راي  انتخاب شــدند. بتحصــیلات مرتبط و ســابقه کاري کافی 

اي و از روش  از روش کتابخانهها و دادهآوري اطلاعات جمع
  امهنها پرسش میدانی استفاده شده است. ابزار گردآوري داده   

ــدت اثر عوامــل ب   ــنجش شــ ــات زوجی براي سـ ر  مقــایســ
ــش بوده که یکدیگر  مل  ها و  نامه  روایی محتواي پرسـ ا  ب عوا
ستادان نظرات  س   تأیید گري  و خبرگان و با غربال ا .  تشده ا

ــامل      MCDMدر این پژوهش از مدل  جا که   از آن فازي شـ
ANP دیمتل( براساسDEMATEL (براي  دشواستفاده می ،

ــد تا پراکندگی     ــعی ش ــش نامه دیمتل س ــبه پایایی پرس محاس
سخ   شود پا که   ودب. فرآیند تحقیق بدین گونه خبرگان کنترل 
ست  سای نش سوات   با مروري بر ادبیات تحقیق عوامل نخ ی و  ا

ــش  ــپس طی پرسـ مه   سـ به       نا نه اي لیکرت  با طیف پنج گزی
از خبرگان خواسته شد تا میزان اهمیت  صورت چهره به چهره 

یک از آن  ند     ةها را در حوز هر  ــخص کن عه مشـ   ،مورد مطال
خبره محاسبه شد و عواملی     15گین هندسی نظرات  سپس میان 

سه) طیف لیکرت بود،       که امتیاز آن سط ( شتر از حد متو ها بی
عامل   20در نهایت تعدادانتخاب و باقی موارد حذف شـــدند. 

ــوات  ــپس طی    از س ــد. س ــخص ش ــتراتژي مش براي تعیین اس

ــات طوفان فکري با خبرگان از تلفیق عوامل      ــوا جلسـ ت،  سـ
براي تجزیه تحلیل داده   سایی و انتخاب شدند.ها شنااستراتژي

  استفاده شد.EXCEL ها از نرم افزار
ــتراتژيبراي رتبه ــت آمدهها از وزنبندي اس  ،هاي به دس

مل    یک از عوا ــوات  هر  ب سـ یل  و  با      ه دل مل  باط آن عوا ارت
 ANP(Analytic  ياشبکه  لیتحل ندیفرآ از روش ،یکدیگر

Network Process) ییپاسخگو  در تیعدم قطعو با توجه به  
ــورت به ــتفادهي فاز ص ــود.یم اس  يتئور کی ANPروش ش
ض یر ست ی ا سط   ا شد و به   1999سال   دری ساعت که تو مطرح 

 طارتبا در هم با کهی هنگام را عوامل وزن کیسـتمات یطور س ـ
و  یتگوابس  یابیارز عوامل انیمکه  ی رامسائل  و محاسبه  هستند 

در این پژوهش . ]17[کندیمي بند تیاولو دارد وجودبازخورد 
ــتفاده  براي تعیین روابط میان عوامل از روش    ــ دیمتل اسـ د. شـ

را ل عوامتأثیرات میان چگونگی  روش دیمتل فازي، ســـاختار 
ا و هو ســعی بر حل مســئله پیش روي ســازمان می کندبررســی 

ازي گیري گروهی در شرایط ف بهبود آن با به کارگیري تصمیم 
 اب يگرید عامل بر عامل کی ریتأث زانیم روش نیا در دارد.

شخص  خبرگان نظرات شود  م   عوامل تیاولو تینها در و می 
 هاي این روش بهگاممعلوم می گردد. ستم یس  کی در اثرگذار

  ]18[ت:شرح زیر اس
فازي از طریق تعیین     یک گام   ــتقیم  : ایجاد ماتریس روابط مسـ

 .یکبا راهنمایی جدول  jبر  iتأثیر معیار 

 
  سواتتعیین شدت اثر عوامل  براي زبانی هايمقیاس :1جدول 

  زبانی هاي واژه  اعداد فازي
)1 ،75/0 ،75/0(  4෨ بالا تاثیرخیلی  

)1 ،75/0 ،5/0(  3෨ تاثیربالا  
)75/0 ،5/0 ،25/0(  2෨ تاثیرپایین  

)5/0 ،25/0 ،0(  1෨ کم تاثیرخیلی  
  بدون تأثیر  0  )0، 0، 25/0(
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 روابط مستقیم از طریق روابطسازي ماتریس : نرمالدومگام 
  در نظرات تمامی تصمیم، ماتریس سازي نرمال . دردوو یک 

 

  تا مسئله قابل حل شود.: گیرندمی قرار یک زیر طیف

  )1                    (  ෨ܺ = .ܭ		   ሚܣ

݇	 = 	݉݅݊ ቎ ଵ

௠௔௫భರ೔ರ೙෍ ஺෨೔ೕ
೙

ೕసభ

, ଵ

௠௔௫భರ೔ರ೙෍ ஺෨೔ೕ
೙

೔సభ

቏ 					݅, ݆ = 	1, 2…݊ )2(  

 
 این در .سوم: محاسبۀ ماتریس روابط کلی با رابطه سومگام 

- می مشخص ها آن شدت و عوامل تأثیرات نحوه ماتریس

  .گردد
෨ܶ = 	 ෨ܺ(ܫ − ෨ܺ) − 1 )3(  

  
  : ششتا  چهاراز طریق روابط  R෩و  D෩ : تعیین بردارچهارمگام 

෨ܶ = ݊[௜௝ݐ̃] × ݊,											݅, ݆ = 	1, 2… 	݊ )4(  

D෩ =	 ൣ∑ t̃୧୨୬
୨ୀଵ ൧ 	= 	 [t̃୧]	n × 1		 )5(  

	R෩ = 	 ൣ∑ t̃୧୨୬
୧ୀଵ ൧ 	= 	 [t̃୨]1 × n(6)  

 
D෩୧): محاسبهپنجم  گام + R෩ ୧)  و(D෩୧-R෩ ୧)  ترسیم نقشه و

 نحوه روابط نقشه در روابط تأثیرات در محور مختصات.
  .شودیم مشخصپیکان  توسطي عوامل بر یکدیگراثرگذار

براي  دیمتل بر اساسANP هاي ترکیب  در این پژوهش، گام
 که ماتریس روابط کلی استگونه بدین هابه دست آوردن وزن

( ෨ܶ) ماتریس موزون و سوپر می شود نرمالیزه  دیمتل شودر ر
سپس سوپر ماتریس موزون از طریق فازي به دست می آید.

limي رابطه
୏→ஶ

(ܹఈ)௄  تا سوپر ماتریس می شود همگرا
حددار تشکیل گردد و در نهایت اوزان نهایی از طریق روش 

- یم دهینامDANP که  DEMATELبر اساس  ANPیبیترک
 روش وزن عوامل بر اساس روابط نیمشخص شود. در ا، شود

و سپس بر  می شود زهینرمال DEMATELمطرح شده در روش 
براي حل به روش  موزون سیماتر ،شده زهیاساس اعداد نرمال

ANP ه این ترکیب را به اصلاح گردد ک یم لیتشکDANP 
  می نامند.

 MCDMقابل اجرا در  کیتکن کی )VIKOR( کوریروش و
جه به با تو نهیگز کیو انتخاب  يبندرتبه يهاحل روش يبرا

 حلراه بهمناسب  يهانهیگزکوریو است. یابیارز يارهایمع
 يندبرتبه  يبرا قیتحق نیکند. که در ایآل را مشخص مدهیا

  .]19[شود. یها) استفاده مي(استراتژ هانهیگز
گیري فازي، در یک مسأله تصمیم ویکور مراحل روش
  :گزینه به شرح ذیل است mمعیار و  nچندمعیاره، با 

  تشکیل ماتریس تصمیم :گام اول
-يها (استراتژنهیماتریس تصمیم با توجه به ارزیابی همه گز

 طیمح کیها) براي معیارهاي مختلف (عوامل سوات) در 
مرحله  نیشود. در اتشکیل می هفتمبه صورت رابطه  يفاز

را در  SWOTاز عوامل  کیهر  تیاهم  زانیها مخبره
زینه گ پنج فیها را بر اساس ط ياز استراتژ کیانتخاب هر 

 تی)، اهمسهکم ( تی)، اهمیککم ( یلیخ تیاز اهم اي
) نه( ادیز یلیخ تیاهم و) هفت( ادیز تیاهم)، پنجمتوسط (
  .کنند یم مشخص

 

)7(  
 

  .است jC معیار به نسبت iA گزینه فازي نسبت  fሚ୧୨ آندر  که
قضاوت کننده است که براي  kگیري داراي یک گروه تصمیم
  شود:استفاده می 8ها به هر معیار از رابطه تعین نسبت گزینه

 

fሚ୧୨୲= 	ଵ
௄
ൣfሚ୧୨ଵ + fሚ୧୨ଶ +⋯+ fሚ୧୨୩൧ = ଵ

௄
෍ ୧݂୨

୩
୩

௜ୀଵ
    )8(  
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 اوتقض توسط شده داده تخصیص فازي نسبت ୧݂୨୲ رابطه این در
  است. ام  t کننده
  تعیین بردار وزن معیارها  دوم:گام 

در این مرحله با توجه به ضریب اهمیت معیارهاي مختلف در 
فازي  ANPگیري، در این تحقیق با استفاده از روش تصمیم

  شود:تعریف میjW෩بردار وزن فازي 

 W෩ = [W෩ 1, W෩ 2,…,W෩ n]  
  

  مقدار بدترین و بهترین تعیین :سوم گام
در ان خبرگ نظراتمقدار ، بهترین و بدترین سواتعوامل راي ب 

   هاياستراتژبین 
ሚ݂و  ∗ሚ݂୨بیبه ترت تعیین کرده و

୨
).نهم(رابطه  مینامیم ି

 
               ሚ݂୨∗ = ݔܽܯ				 ሚ݂୧୨							, ሚ݂

୨
ି = ݊݅ܯ ሚ݂୧୨												, ݆ = 1, 2,… , ݊							, ݅ = 1, 2,… ,݉ )9(                   

 
(نقطه ایده آل مثبت) و در     ازی امت نیبهتر ∗ሚ݂୨،نهمکه در رابطه   

ሚ݂مورد
୨
  .ایجاد خواهد شد آل منفی)بدترین امتیاز (نقطه ایده ି

  آلایده حلراه از گزینه ها فاصله محاسبه چهارم: گام
سبه ب  مرحله نیا صله  نیشتر یمحا  آلدهیا حلراه از نهیهرگز فا

آنها که مقدار  جمعحاصل  وسپس  (R෩) که مقدار تاسف است  
  11و  10بطارو براساس  یینها ارزش يبرا) S෨است (  يسودمند 

  :است
  

R෩ ୧ = w෥]ݔܽܯ ୧	( ሚ݂୨∗ − ሚ݂୧୨)/( ሚ݂୨∗ − ሚ݂୨ି)]  )01(      

S෨୧ = 	∑ w෥ ୧	୬
௜ୀଵ ൫ ሚ݂୨∗ − ሚ݂୧୨൯/( ሚ݂୨∗ − ሚ݂୨ି) )11(       

  
   هابندي گزینهو رتبه Q෩محاسبه  پنجم: گام

ــ ــتراتژ (Q෩)یمقدار ارزش با  يبندرتبه يبراها) يهر گزینه  (اس
سبه می  12رابطه  ساس آن گز  شود محا  يها رتبه بندنهیکه بر ا

  :شوندیم
  

Q෩ ୧ = V ቂୗ
෨ ౟ିୗ෨ష

ୗ෨∗ିୗ෨ష
ቃ + (1 − V)	ቂ

෩ୖ ౟ି෩ୖష

෩ୖ∗ି෩ୖష
ቃ )21(         

 
بطــه   تر   ، 12در را م ــارا گروه          V پ فق  توا یزان  م ــه  توجــه ب ــا  ب

 قدارم که هنگامی شــود. بنابراین،گیرنده انتخاب میتصــمیم

V ــد  5/0بزرگتراز ــاخص  باشـ   موافق اکثریت  به  منجر ෨ܳ௜شـ
شاخص   شود می 5/0از  کمتر آن که مقدار شود. هنگامی می
෨ܳ௜ مقدار قتیو طورکلی است. به  اکثریت منفی نگرش بیانگر 

V  ابیارزی صــصــانخمت توافقی نگرشر  اســت بیانگ 5/0برابر 
  .است

نه  ــپس گزی ــاس مقادیر    سـ ــورت   Q෩و R෩و S෨ ها بر اسـ و به صـ
  .شوندمرتب می صعودي

  
  

عوامل ســوات  ،بر اســاس مراحل گفته شــده در روش پژوهش
ــتراتژي گردش ــایی  براي تعیین اس ــناس ــکی ایران ش  گري پزش

شماره   ها در جدول و استراتژي  سوات ماتریس عوامل اند. شده 
، ماتریس سـوات به چهار  دو در جدول شـماره  آمده اسـت.  دو

ــده      ــمت تبدیل شـ ــت قسـ ها و  که در یک طرف آن قوت  اسـ
ها که مربوط به وضــعیت درونی و در ســمت دیگر آن ضــعف

ــت ــنعت گردشنقاط فرصـ   ها و تهدیدات مربوط به محیط صـ
شان داده    شکی ایران ن ست. در    گري پز ادامه با توجه به  شده ا

اطلاعات، عوامل درونی و عوامل بیرونی  با هم تطبیق داده  شد 
  و استراتژي ها شناسایی شدند.

ه با ســاي پژوهش ســاختار شــبکهمدل با  یکهم چنین  شــکل 
شان می    سوات و    دهد.سطح را ن سطح اول عوامل  سطح    در  در

  پیکانها توســط روابط بین آن و اســتدوم زیر عوامل ســوات 
که وزن هر یک از آن عوامل به روش  نشــان داده شــده اســت 

ANP  ست می سوم گزینه   به د سطح  ستراتژي آید. در  ) هاها (ا
صمیم      سوات براي ت ساس وزن عوامل  ي گیرقرار دارند که بر ا

  .شوندبندي و انتخاب میفازي رتبه ویکور نهایی با روش
  

 یافته ها
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  صنعت گردشگري پزشکی ایران SWOT: ماتریس 2جدول

  (S)قوت ها   
1Sهاي پزشکی و : تجهیزات و دستگاه

 درمانی.

2S.وجود پزشکان مجرب : 

3Sهاي : وجود مراکز پزشکی و بیمارستان
 .تخصصی

4S هزینه پایین حمل و نقل و اقامتگاه به :
  .ازاي ارز

  (W)ضعف ها 
1W: تحقیقات بازاریابی. فضع  
2Wنبود ویزاي درمانی :. 

3W ضعف در کنترل کیفیت :
  خدمات. 

4Wهاي گردش: نبود سیاست 
  .گري پزشکی

5W ضعف ارتباط و هماهنگی بین :
هاي مرتبط با گردشگري سازمان

  (O)ها فرصت
1O نزدیکی مذهبی و فرهنگی با :

  کشورهاي منطقه
2O :جواري با کشورهاي ثروتمند خلیج  هم

 فارس

3O وجود محدودیت هاي قانونی براي :
انجام برخی خدمات درمانی در کشورهاي 

 اسلامی منطقه

4O پیر شدن جمعیت  منطقه و نیاز رو به :
رشد این قسم از جمعیت به انواع 

  هاي درمانیمراقبت

 (SO)تهاجمی هاياستراتژي

1SO نفوذ در بازار :  
2SOتوسعه و تنوع محصولات :  

 

کارانه  محافظه هاياستراتژي
(WO) 

1WO:گري  پشتیبانی گردش
 پزشکی فناورانه 

2WO تدوین و اصلاح :
 هاي جامع گردشگري سیاست

  (T)اتتهدید
1Tهاي سیاست خارجی ایران در : چالش

  منطقه
2Tگري : جایگاه  ضعیف صنعت گردش 

  صحنه رقابت منطقه ايدرمانی ایران در 
3T سوء تبلیغاتی  در برخی از کشورهاي :

  منطقه علیه ایران
4Tهاي خدمات گردش: پایین بودن تعرفه 

گري پزشکی در برخی کشورها مانند هند 
  .و مالزي

5T وجود رقباي بسیار قدرتمند و پیشرو در :
  آسیا

 (ST)هایرقابتی استراتژي

1STگري  : تهیه نقشه جامع گردش
 یپزشک

2ST سیاست هاي حمایتی از مراکز :
 درمانی 

 

 (WT)هایتدافعی استراتژي

1WTهاي همکاري : طراحی برنامه
 مشارکت محور 

2WT :هاي کلی اتخاذ سیاست
 اي نوین بازاریابی شبکه

  

عوامل 
 درونی

 عوامل بیرونی
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  اي پژوهشمدل با ساختار شبکه  :1شکل

  
و حل به روش سوات  بررسی روابط درونی بین عواملبراي 
در حوزة گردش گري نفرافراد خبره  15از  ،فازي دیمتل

پزشکی که داراي تحصیلات مرتبط و سابقه کاري کافی و 
درخواست شد تا داراي و مقالات متعدد در این حوزه بودند، 

ی هاي زبانی تاثیر خیلبر اساس گزینهرا شدت اثر بین عوامل 
 ر کم)، تاثیر بسیادو( )، تاثیر کمسه( تاثیر زیاد  )،چهار( دزیا

انجام دهند. سپس نظرات خبرگان  )صفر( )، و بدون تاثیریک(
به دست آمدن مقادیر دیمتل  و نتیجه از حل روششد تجمیع 

، میزان 	(R෩))، شدت اثرپذیري D෩شدت اثرگذاري (

D෩)اهمیت + R෩)،  و شدت اثرگذاري و اثرپذیري
D෩)خالص − R෩) باشدمیهر یک از عوامل سوات بر یکدیگر 

 قدرت اي یاثرگذار شدت مده است.شماره سه آکه در جدول 
 یماثر  گریعوامل د براست که  يمقدارعامل  کی تیهدا

است  يعامل مقدار کی یوابستگ اي یریشدت اثر پذ وگذارد. 
 سه. بر اساس جدول شماره ردیپذیاثر م گریکه از عوامل د

باشد و یم 459/4عامل قوت برابر با  يمقدار شدت اثرگذار
  .است 34/4آن برابر با  یوابستگ اي یریشدت اثر پذ

  
෩܀،   ෩  ،۲෩܀مقادیر  :3جدول + ۲෩ ،܀෩ − ۲෩  مربوط به عوامل  ،SWOT صنعت گردش گري پزشکی ایران  

෩ ۲෩܀ ۲෩  عوامل/ زیر عوامل + ෩ ۲෩܀ −  ෩܀
459/4 قوت  34/4  8/8  1191/0  

3/3 ضعف  562/3  862/6  - 262/0  
79/3 فرصت  568/3  359/7  2221/0  
289/3 تهدید  368/3  657/6  - 08/0  

  
ــماره          جدول شـ ــده طبق  ــل شـ تایج حاصـ ــاس ن ــهبر اسـ ، سـ

D෩بزرگترین + R෩        مل عا به  یت) مربوط  »  ها قوت«(میزان اهم
مل       اســـت   عا مل ت عا یادي  که این  مل  با  ز دارد و  دیگر عوا
D෩کمترین + R෩  ــت» تهدید«مربوط به عامل که این عامل  اسـ

ــایر عوامل دارد. عواملی که طبق جدول  کمترین تعامل را با سـ
ــماره ــه ش D෩، س − R෩ به طور قطع تأثیرگذار بودن   دارند مثبت

ــان می D෩ دهد و عواملی کهاین عوامل را نش − R෩   منفی دارند
شان  ست.    تأثیرپذیري قطعی ای دهندهن سایر عوامل ا ن عوامل از 

ــلی    ــت«بنابراین، در بین عوامل اصـ و  تأثیرگذارترین  » ها فرصـ

D෩ . به طور کلیاســتتأثیرپذیرترین عامل » هاضــعف« − R෩ 
بت  مل علی و مث D෩ ، عوا − R෩      پذیر مل معلول اثر منفی، عوا

شود. در نهایت روابط علت و معلول از طریق رسم محسوب می
با مختصـــات    قاطی  D෩ ن + R෩ و D෩ − R෩     گاه ــت یک دسـ در 

صات دکارتی ترسیم    شان داده شد   دو شکل  که درشد  مخت ه  ن
ــت. ــکل نحوه ارتباطات و اثرگذار نیا در اس  يریو اثرپذ يش
ــطعوامل  ــت.   پیکان توس ــده اس ــخص ش ــت«مش که در   »فرص
طه محور م  نیبالاتر  عت    دارد وجود ختصــــاتنق ــن و در صـ

ه عامل  بر ســ اســت، نیرگذارتریتاث رانیا یپزشــک يگردشــگر

 SWOTسطح اول: عوامل 

T1 T2 T3 T4 T5 

WO1 SO1 SO2 ST1 
 

ST2 WT1 
 

 تهدید

 انتخاب استراتژي

WO2 

 سطح دوم: زیر عوامل

سطح سوم: استراتژي 
 ها

S1 
 

S2 
 

S3 S4 
 

W1 

 قوت

W2 W3 
 

W4 
 

W5 
 

W5 
 

 ضعف

O1 
 

O2 
 

O3 O4 
 

 فرصت

WT2 
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ــعف  دی قوت، تهد  ــنعت و ضـ ــگر صـ ــک يگردشـ   اثر یپزشـ

صت  از زین هاقوت. گذاردیم  اتدیتهدبر  و ردیپذیها اثر مفر
ضعف  ضعف ها اثر م  داتیتهد. گذاردیم اثر اهو  گذارد یبر 
ضعف  صت ها    زیها نو  سه عامل فر اثر  داتیها و تهدقوت ،از 

صل    ها،ضعف  قتیحق درو  ردیپذیم سئله ا شگر  یم  يدر گرد
شک  ست  رانیا یپز صت    ا سط نقاط فر  و ها حلها و قوتکه تو
  .ابندییم بهبود هاضعف

  
  

  
  در ایران صنعت گردشگري پزشکی SWOTشبکه روابط بین عوامل  :2شکل 

  
فازي وزن  ANPبه روش  عواملدهی در مرحله وزن

 به دست آمد فازي  دیمتل نرمالیزه براي عوامل از طریق روش
س و سپس سوپرماتریشد و سوپر ماتریس غیر وزین تشکیل 

در ادامه سوپر ماتریس وزین شده همگرا . موزون به دست آمد
حاصل  عوامل سواتدار تشکیل و وزن شده که ماتریس حد

  ).شماره چهار(جدول شد
  

  صنعت گردش گري پزشکی در ایران SWOTوزن و اولویت عوامل  :4جدول 
وزن عوامل اصلی و اولویت 

وزن نسبی زیر   کد  آن
وزن نهائی زیر   اولویت نسبی  عوامل

  اولویت نهایی  عوامل

  قوت
3/0 )1(  

1S 273/0 )2(  0821/0  )3(  
2S 312/0 )1(  0937/0  )1(  
3S 231/0 )3(  0693/0  )4(  
4S 184/0 )4(  0552/0  )9(  

  ضعف
237/0 )3( 

  

1W 134/0 )5(  0318/0  )15(  
2W 137/0 )4(  0325/0  )14(  
3W 129/0 )2(  0306/0  )16(  

W4 349/0 )1(  0827/0  )2(  
W5 17/0 )3(  0402/0  )13(  
W6 08/0 )6(  019/0  )19(  

  فرصت
24/0 )2( 

  

1O 283/0 )1(  0678/0  )5(  
2O 278/0 )2(  0668/0  )6(  
3O 237/0 )3(  0567/0  )8(  
4O 202/0 )4(  0485/0  )11(  

  تهدید
223/0 )4( 

  

1T  284/0 )1(  0634/0  )7(  
2T  134/0 )5(  0299/0  )18(  
3T  239/0 )2(  0534/0  )10(  
4T  205/0 )3(  0458/0  )12(  
5T 137/0 )4(  0305/0  )17(  

  

قوت

ضعف

فرصت

تهدید

-٠.٣

-٠.٢

-٠.١

٠.٠

٠.١

٠.٢

٠.٣

٠ ۵ ١٠

D෩-R෩ 

D෩+R෩ 
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عامل  دهد،نشـــان می چهارطور که نتایج جدول شـــماره همان
را به خود   3/0ترین وزن برابر با  با نظرات خبرگان بیش   »قوت«

اختصاص داد و اولویت اول را کسب کرد. در بین زیر عوامل،   
با وزن » S)2(المللپزشـــکان متبحر و بنام در ســـطح بین« عامل
سبی  صنعت گردش  312/0ن گري پزشکی   اولویت اول و قوت 

عدم «ترین ضــعف این صــنعت نیز عامل   . مهماســت  در ایران
  349/0با وزن  »W)4(گري پزشکی  هاي گردشوجود سیاست  

نزدیکی مذهبی و «ها ها نیز عامل فرصــت وامل. در بین عاســت
نه         یا خاورم هاي  ــور با کشـ با  » O)1(فرهنگی ایران  وزنی برابر 

  خود اختصاص داد. و تهدید جدي صنعت گردش  را به  283/0
هاي ســـیاســـت خارجی ایران در  چالش«گري پزشـــکی عامل 

ــحنه منطقه ــبی  » (T1)المللیاي و بینصـ می 284/0با وزن نسـ
  .  باشد

ست آوردن وزن    سبات و به د از طریق  عوامل بعد از انجام محا
و  عواملها براســاس بندي اســتراتژيرتبه براي، F.ANPروش 

ــت آمدهزنو ــتفاده  فازي ویکور از روش ،هاي به دس مثلثی اس
شود تا میزان اهمیت هر یک  سته می اگردد. از خبرگان خومی

نه     را از زیر عوامل  ــبت به گزی ن  طیف پنجها طبق  نسـ  ه ايگزی
ی )، خیلســه)، کم (پنج)، مناســب (هفت)، زیاد (نهخیلی زیاد (

  ) مشخص کنند.یککم (
به         جه  با تو مه  ــمیمدر ادا گان    نظر تجمیع نظرات تصـ ند گیر

  ).شماره پنج(جدول  ماتریس تصمیم شکل گرفت
  

  عوامل تاثیرگذار در صنعت گردش گري پزشکی ایران گیريماتریس تصمیم :5جدول 
  1S 2S .. 4T 5T 

  L M U L M U .. L M U L M U 

1SO 3  92/5  9 5 7 9 .. 7 9 9 3 92/5 9 

2SO 1 87/3 7 3 5  7 .. 5 94/7 9 7 9 9  
1WO 1 87/3 7 3 5 7 .. 3 71/6 9 3 5 7 

2WO 5 94/7 9 7 9 9 .. 7 9 9 3 92/5 9 

1ST 7 9 9 3 5 7 .. 5 7 9 5 7 9 

2ST 1  2/5 9 1 58/4 9 .. 3 5 7 5 7 9 

1WT 3 5  7 7 9 9 .. 3 5 7 1 3 5 

2WT 5 7 9 3 5 7 .. 1 3 5 3 5 7 

  
ــادیر    ــت مق ــی  ̃ Rو  ̃ Sدر نهای ــبه م ــور از  محاس ــردد. منظ گ

ــدار  ــف)  ̃ Rمق ــا،     (مقــدار تاس ــه ه ــر یــک از گزین ــراي ه ب
ــه   ــک از گزین ــر ی ــطري ه ــدار س ــترین مق ــور از  بیش ــا و منظ ه

ــدار ــودمندي) ̃ Sمق ــدار س ــه   (مق ــک از گزین ــر ی ــراي ه ــا، ب ه
در ادامـه،   هاسـت. مجموع مقـادیر سـطري هـر یـک از گزینـه     

ــایی  ــه دي ̃ Qمقــادیر نه ــر یــک از گزین ــراي ه ــازي ب ــا در ف ه
گــردد و بــه صــورت   به مــیمحاســ=5/0Vســطح اطمینــان  

ــب صــعودي  ــی شــوندمرت ــهم ــهو رتب ــدي گزین ــورت بن ــا ص ه
هـاي تعریــف شــده  بنـدي اســتراتژي در پایـان رتبــه گیــرد. مـی 

ــه روش     ــا نظــرات خبرگــان ب فــازي نشــان داد کــه   ویکورب

ــتراتژي  ــت «اســ ــلاح سیاســ ــدوین و اصــ ــامع تــ ــاي جــ هــ
ــگري ــاکم »WO)1(گردش ــر ب ــدار نیت ــ مق ــا   یارزش ــر ب براب

ــه و 0477/0 ــدل ب ــر لی ــله نیکمت ــمطلوب از فاص -میتصــم تی

ــگ ــه  ي ری ــایر رتب ــرد. س ــب ک ــه اول را کس ــديرتب ــا بن ــا نیزب ه
ــه  ــارزش توجــه ب ــادی نزول ــامت ریمق ــماره  ازاتی ــدول ش در ج

ــش ــت. ا  ش ــده اس ــآم ــاد نی ــامت ریمق ــدار ارزشـ ـ ازات،ی  یمق
 هـا ياسـتراتژ  از کی ـ هـر ي رتبـه بنـد   يبـرا است که خبرگان 

ــاص ــدداده اختص ــو  ان ــر   یارزش ــه کمت ــتند ک ــله  نیهس فاص
ــتراتژ ــاياس ــمطلوباز  ه ــد تی ــر     دارن ــدر کمت ــه ق ــر چ ــه ه ک

کنند.یرا کسب م يبالاتر يهاباشند رتبه
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  ي گردش گري پزشکی در ایرانهابندي استراتژيرتبهایج نت: 6جدول 

  هااستراتژي (Q)مقادیر امتیازات   اختصار  رتبه
1  1WO  0477/0  گري جامع گردشهاي تدوین و اصلاح سیاست 

2  ST1 0601/0 گري تهیه نقشه جامع گردش 

3  WT2 0775/0 اتخاد سیاست هاي کلی بازاریابی شبکه اي نوین 

4  SO1 1039/0 نفوذ در بازار 

5  WT1 104/0 هاي همکاري مشارکتیطراحی برنامه 

6  1WO 112/0 گري فناورانه پشتیبانی گردش 

7  ST2 137/0 مراکزهاي حمایت از سیاست 

8  SO2 14/0 توسعه و تنوع خدمات 

  
  
  

 ،سوات هاي این پژوهش نشان داد که در بین عواملیافته
به  ت؛اسفازي دیمتل  تأثیرگذارترین عامل با روش» هافرصت«

ست که مسئله مطرح شده در صنعت اعاملی دیگر،  عبارت
د و براي بهبود صنعت بایکند حل می را گري پزشکی گردش

تأثیرپذیرترین عامل » هاضعف«عوامل  .در اولویت قرار گیرد
ولان مسئاست و لازم است که شده  مشکلکه باعث ایجاد  است

ط ها از طریق استفاده از نقاطرف کردن آن ریزان براي برو برنامه
 کارگیريه توانند با بقوت گامی جدي بردارند. مدیران می

تجارت الکترونیک و تلفیق آن با سیاست بازاریابی علمی از 
همانند وجود پزشکان متبحر و بنام در سطح  ،هاي بالقوهظرفیت

وشش پ برايها و مراکز تحقیقاتی مجهز الملل و آزمایشگاهبین
  هاي صنعت گردشگري به خوبی استفاده کنند. ضعف

ن وزن نشان داد که بیشتری F.ANPهم چنین حل با روش 
الملل پزشکان متبحر و بنام در سطح بین«مربوط به عامل قوت 

)2(S « و  کرد از  وزن نهایی را کسبدرصد  37/9که است
چند هزارساله پزشکی  ۀاولویت اول را به دست آورد. پیشین

- تسیاس نبود«ایران خود گویاي این مطلب است. عامل ضعف 
ل قوت ، عاماولویت دوم »W)4(گري پزشکی هاي گردش

و » )2S(هاي پزشکی و درمانی پیشرفتهتجهیزات و دستگاه«
اولویت سوم و  »)3S(وجود مراکز پزشکی و درمانی در ایران «

  چهارم را کسب کردند. 

هاي جامع تدوین و اصلاح سیاست«هم چنین استراتژي 
 است،کارانه که یک استراتژي محافظه»WO)1(گردشگري 

ها باید در جهت ایجاد مزایا رتبه اول را کسب کرد. این سیاست
بتواند  و گري براي توسعه آن باشد براي تحریک انگیزه گردش

گري و ایجاد تصویر برند کمک  در توسعه محصولات گردش
 هاي مناسب رامردان باید زیرساختدولت ،کند. از سوي دیگر

ر کنند. علاوه ببراي افزایش ظرفیت پذیرش و خدمات فراهم 
این، توسعه ارتباطات و فناوري مانند شبکه و ترافیک هوایی نیز 

المللی گردشگري پزشکی یک مهم عامل ترویج توسعه بین
اي جامع هبنابراین دولت باید به تدوین و اصلاح سیاست است.

یک  و بپردازد» المللیطرح پزشکی بین«مانند  ،گردشگري
در نظر گیرد.  این اقدامات در  ساله را براي آن پنجبرنامه 

تواند صنعت گردشگري پزشکی گري می هاي گردشسیاست
  .]20[ایران را تضمین کند

 در مورد موانع توسعه گردش يو زاهد يزیعز قیتحق يهاافتهی
و مقررات سخت و دشوار و  نینشان داد که قوان یپزشکي گر

ان در است یپزشکي گر موانع گردش نیترمهم ،یدرمان يازهاین
این عامل در عدم وجود  یاد شدهدر تحقیق  .]18[است زدی

دومین  وگري پزشکی گنجانیده شده است  هاي گردشسیاست
در  .که هم راستا با نتیجه تحقیق حاضر است رتبه را کسب کرد

عوامل در دسترس بودن تجهیزات  ،و همکاران تحقیق حسینی
 نقاط قوت وپزشکی در ایران و وجود پزشکان مجرب جز

یز در تحقیق یاد شده نبودند که  گردش گري پزشکی صنعت
در  .]20[استا با تحقیق حاضر) را کسب کردرهمامتیاز بالاتري (

 بحث و نتیجه گیري
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ي گردشگربا موضوع  »زیو سنگی اوم« کهي گرید قیتحق
رفتند که گ جهینت ند،انجام داد هیدر کشور ترک سواتبا ی پزشک

زان و نسبتا ار یو درمان یاز عوامل خدمات بهداشت هیکشور ترک
. است برخوردار دولت تیحما از و شرفتهیپ یمقررات قانون

 از غفلت و محصولاتي بررو حد از شیب تمرکز نیهمچن
ي گر از گردش تیکمبود سازمان حما ،یابیبازار تیاهم

 یشکپزي گر موسسات گردش نیب فیضع ي،همکاریپزشک
 نی، ادولتی بانیباشد که با پشتیشور مک نیا يهااز ضعف

. نتیجه دشو روزیپ یپزشکي تواند در صنعت گردشگریم کشور
  .]21[ستا حاضر قیتحق با راستاهمنیز » زیو سنگی اوم« تحقیق

موانع توسعه  يبندو رتبه ییبه شناسا و همکاران يزدی نیچن هم
 يفاز رکویبا استفاده از روش و ،رانیدر ا یپزشکي گر گردش

ار که چه دندیرس جهینت نیخود به ا قیها در تحقپرداختند. آن
 وانعم عنوان به مناسب زمان وی ت،دسترسیفیمت،کیارقیمع

دارد.  را تیاهم نیبالاتر تیفیک و معیار هستند صنعت توسعه
این پژوهش به دلیل انتخاب معیارهاي متفاوت با تحقیق حاضر 

  .]22[راستا نیستهم
 نیا به نیچ کشور در خود قاتیتحق در زینگوجینگو ژیجوان «
 يرگ در صنعت گردش تیموفق يبرا نیچ دندکهیرس جهینت

دامنه  شیافزا مانندی، علمی ابیبازار يهاياستراتژ دیبای پزشک
 اطلاعات لیوتحل هیتجز مختلف و يهاکانال قیطر از غاتیتبل
کشور  ر،دیگ توسعه دهد. به عبارت انیارائه به مشتر منظور بهرا 
که هم راستا با ازداردین يسازو سرعت در برند غاتیبه تبل نیچ

 زیو همکارانش ن وانگ قاتیتحق جینتا .]6[تحقیق حاضر است
درمان  يبرا ينشان داد که کشور مالز سوات لیو تحل هیدر تجز

 به یپزشکی تعال و شرفتهیپ يهايآورفن يریخاص، به کارگ
 دیبا کند. هندوستان ارزش خلق دیبا مارانیب جذب منظور

 ار خودی بهداشت طیشرا تیامن و ستیز طیها، محرساختیز
ی . نتیجه تحقیق حاضر نیز با نتایج این محققین یکبخشد بهبود

 گري هاي جامع گردشتدوین و اصلاح سیاستاست، زیرا 
  .]23[رتبه اول را کسب کرد

 گري پزشکی در گردش که در زمینه یمشابه يدر مطالعه
نشان داد که به کیفیت خدمات توجه  جیمالزي انجام شد، نتا

دهندگان خدمات به منظور کسب شده است و ارائه يشتریب
ري صنعت گردشگ هاي رقابتی قابل اعتماد براي توسعهمزیت

 کیفیت هب بیشتري دتوجهیپزشکی در مقایسه با رقباي خود، با
حقیق راستا با ت. نتیجه این تحقیق نیز همباشند داشته تخدما

هاي بالاي درمان در بسیاري از هزینه.همچنین ]24[حاضر است
پایین بودن کیفیت پزشکی و ضعف  کشورهاي منطقه، سطح

سیستم در این کشورها موجب افزایش تقاضا براي سیستم 
به دلیل موقعیت  ،بهداشت و درمان ایران است. علاوه بر این

جغرافیایی خاص و دسترسی نسبتا آسان، ایران یک مقصد 
ن هاي مناسب درماقیمت است کهگردشگري پزشکی مناسب 

از  ،ید و توسعه صنعت داروییهاي درمانی جدو توسعه روش
محسوب می گران پزشکی در ایران  عوامل مهم جذب گردش

گري  ترین محدودیت بررسی صنعت گردش. از مهمشود
هاي پزشکی وجود اطلاعات گسترده و نبود ارزیابی

  سیستماتیک مشترك است.
 در این مطالعاتبیشتر  ،گونه که در تحقیقات مطرح شدهمان

اد ی. در تحقیقات داشتندهایی ها ضعفدهتجزیه و تحلیل دا
بندي عوامل بر اساس نظرات شخصی و ارزیابی اولویت شده،

 ها بود که در این تحقیق با توجه به ارتباط بین عواملماتریس
گیري هاي تصمیمدر تدوین و انتخاب استراتژي از روش سوات

چند معیاره و با توجه به عدم قطعیت در پاسخگویی به صورت 
در  اه برتري این روش نسبت به سایر روش شد.فازي  استفاده 

ي ساز مدل بهاین است که با رویکرد و مفروضات خاص خود 
ین گیري را از ببهترین گزینه تصمیمپردازد و می و حل مساله

نابراین ب .کنندها تعیین میبندي آنهاي موجود با اولویتگزینه
براي  در این تحقیق، MCDMهاي با توجه به برتري روش

 دهی و اولویت عوامل با در نظر گرفتن روابط میان عواملوزن
یان روابط م بدین گونه ؛فازي استفاده شد ANPاز روش  سوات

و وزن  شد مشخص DEMATELدیمتلعوامل از طریق روش 
به  DEMATEL-ANPهر یک از عوامل بر اساس روش 

ري نسبی آن فازي و برتویکور و در پایان از روش دست آمد
دهها به دلیل تعیین فاصله معیارها از گزینه اینسبت به سایر روش

درجه اهمیت این مطالعه تا حدي در انتخاب آل استفاده شد.
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- ه میبندي بوده کروش صحیح تعیین وزن یا روش مناسب رتبه

  گیران حوزه عمل باشد. گشاي مدیران و تصمیمتواند راه
تهدیدي براي ایران گري  دشاکثر کشورهاي همسایه در گر

. در چنین شرایطی با انتخاب استراتژي جامع محسوب می شوند
ت و ، نیاز به یک سیاسگري پزشکی فوق براي توسعه گردش

اجرایی شدن استراتژي انتخاب  به منظورریزي درست برنامه
  به خوبی احساس می شود.شده در مدیریت گردشگري 

 مناسبی قوت نقاط و تهافرص از ایران که رسدمی نظر به
 در قدرتمندي محرك موتور توانندمی که است برخوردار

 عفض نقاط میان این در اما، باشند مانیدر گري گردش توسعه
 از بخش این قدرتمندي ترمز مانند موجود تهدیدهاي و

نعت ص .است ساخته مواجه باکندي را کشور گري بازارگردش
 پزشکان متبحر و بنام در«گري پزشکی ایران در عامل  گردش

ترین عامل براي انتخاب داراي قوت و مهم»المللسطح بین
لاح تدوین و اص«استراتژي  است. همچنینپزشکی  استراتژي

رتبه اول را به خود اختصاص  »هاي جامع گردشگريسیاست
 در حوزه مدیریت گردش موفق شدن براي در نتیجه .ه استداد

جامع  هايهاي تحقیق باید سیاستایران، بر اساس یافتهگري 
  گردش گري پزشکی اصلاح و دوباره تدوین گردند.

با استفاده از تحلیل سوات و شناسایی نقطه قوت صنعت گردش 
گري پزشکی ایران در دارا بودن پزشکان متبحر و بنام در سطح 

الملل و وجود مراکز تخصصی گردش گري پزشکی ونیز بین
ئولین شود که مسپیشنهاد می اقامتگاههزینه پایین حمل و نقل و 

امر با تدوین ضوابط و قوانین در حوزه خدمات پزشکی و تدوین 
هاي جامع گردش گري پزشکی موجب بهبود ها و سیاستبرنامه

  این صنعت در کسب ارزش افزوده شوند.
  
  

نویسندگان مراتب سپاس خود را از کلیه خبرگان و افرادي که   
  دارند.نگارش این پژوهش یاري رساندند، اعلام میدر 
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Modiri M1/ Karimi Shirazi H2/ HashemiDehaghi Z3 
 Abstract 

 
Introduction: Today’s health tourism is one of fast-growing sections of tourism in the world. With 
considerable potential and actual capacities, Iran can become one of the main health tourism 
destinations in Asia. However, this business in Iran has failed to grow in a systematic and integrated 
way. The present study is aimed at detecting and ranking strategies of health tourism industry based 
on SWOT (strengths, weaknesses, opportunities, and threats) technique. The results can help Iran’s 
health tourism industry by uncovering the challenges in order to help Iran’s leadership gain health 
tourism in the region.  
Methods: In this descriptive applied survey, fuzzy multiple criteria decision making (FMCDM) 
method was used. The study was carried out in 2016. Study population was comprised of 15 field 
experts A researcher-made questionnaire was used for data gathering. Content validity of the 
questionnaires and the criteria were ensured using feedbacks from the experts and screening. The 
factors were weighed and ranked using F.ANP following F.DEMATEL and F.D>ANP while the 
strategies were ranked using F.VIKOR.  
Results: The results showed that based on F.DEMATEL, among the factors, ‘opportunities’ and 
‘weaknesses’ were the most affecting and the most affected factors, respectively. In addition, 
F.D.ANP showed that the “renowned and experienced physicians at international level” was the 
‘top strength’ sub-factor. Based on F.VIKOR method, “codifying and reforming the comprehensive 
tourism policies” was the top strategy.  
Conclusion: The results indicate that to be successful in the field of tourism management, it is 
imperative that the comprehensive policies be revised. 
Keywords: Strategy, Medical tourism, SWOT, fuzzy MCDM 
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