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যࡪْم�ِا္�ِاॐඟّ໌ْ૱ن�ِاনඟّ໌࣓م

೯داਪی଒پایا৯د૙ীهٔ ච໋اردنಪࣥواষند. اورا ِ ঈوতندگان،ऑقّ ৯داষند،و ॷمارඟ໋ان඼෻ॷدن඘േ೸৑ھایاو و ৲ماষند ণپاس೯داਪیرا।଒ੂࣨورانਬభࣥودناو
وબف ଘ ৎࡁ৒ජف॰ฬد਩یا॥تو ඘ൈબھایاو ျণگ. ୀࢾش౮ජࡁग़یایభ ଘ ژرفرو ༜ࢁඟتِ ໆَرِ و ျॻگا॥ت، او তناساਪی راه భزگامඵෑ
ढอণඟ໕ھاඟ໌زهٔز಻ඖنراय़భھار ඳැراඅ౶ید،وبا ষభیاॠد਩ی،وభوमࢌ൐࣊জฬید਩ی،وଘزما਩یઍ࡙ख़وصরฬود਩ی.दଘدر়شخلا৘قرا঻یا඼່ید،وଘرൕॐࢾشباد୓را

ইുید.
଒ ਗی�دকم দواਘی و اঃࣇحان؛ از ୀآॠده ਟی�آਵࣣغ ا৷مان، و رویا௿د از দواਤঘی ਟی�േঙتا॥ت. و ৯دارد اষبازی یൊتا॥ت، ೯دا ଒ ਗی�دকم দواਘی
ৗ଒وریا॥ت భع࢙م୏وردگار. ඼້آ਩یඓࢻ૛ുه িشاਪ୓�ଡی৮دیدار،و با و کار، ଲیآਣশد با ভࡶণජتاد اورا مد(ص)঻ندهٔاووධෂஉراو॥ت.

دودฮیازدঀھاБЗداید،وباࣵࡆّتودॻࣱلمُ࢓චم඼່ماید. رࣺشان،وඟ໖ا਒یا॥ت඼່وزان،ودਬࣥورী୓شروଃنوࣅیان.ඟَ໋หدِ
پاک೯دایا!БЗଦرگا॥تآ૏৅هਗی�ඇඏ࣒مازخ࢕ࡲت৔و؛وඟ໕ُଦدا॥ت،БЗرਛیآن঍భنارदدرت৔و؛وଦباഎࠝ࢟تا॥تآ૏৅هਗی�ඇඏ࣒مازم࢘ࢆوت
৔و،وඵ෇ฬଦزا॥تୀاୀآ૏৅هୀما৩ھانا॥تازس࢔ാࢸت৔و،و඼່ଦاඵවرا॥ت೸৑࢟ت৔وభاଌنगھان؛وଦا৯دکا॥ت঍భنار඘േ೸৑ھایآنगھان.
಻ൾফ଒نکاراز گاریૼنభآنا॥تਵࣥو඼່ଥما! ശণر ঴دا૏৅ه ودॿمرا کارمراଘૼن৶ما ৯داৣم،صلاحِ ণ୏یدنرا راهِ ا०୏భඟ໋شऒودభماৣمیا ೯دایا!

.ଡو৔ھای඘শفاঅࣂࡣتوازඓ راঘ࣒ماගশھای৔وতฬنا૛঩ه
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঻نام೯دا
دکتر آقای جناب خود، راهنمای استاد دریغ بی زحمات از مͬ�دانم خود وظیفه�ی� آغاز در
ایشان ارزنده��ی راهنمایی�های بدون قطعاً که نمایم قدردانͬ و تشͺر صمیمانه تکمه، مهری جواد

نمͬ�رسید. انجام به مجموعه این
فرمودند تقبل را نامه پایان این �مطالعه�ی و مشاوره زحمت که میرنیا کمال میر دکتر آقای جناب از

دارم. را امتنان کمال دادند، قرار راهنمایی مورد را اینجانب و
اورژانس متخصصطب علا، علیرضا دکتر آقای جناب به تقدیم من سپاسصمیمانه�ی همچنین
اینجانب احسن نحو به رساله این سازی آماده در که تبریز ͬͺپزش علوم دانشͽاه علمͬ هیأت عضو و

دادند. قرار راهنمایی مورد را
نامه پایان این رساندن انجام به در مرا که (ع)“ رضا امام ”بیمارستان محترم پرسنل تمامͬ از

دارم. را قدردانͬ و تشͺر کمال رساندند، یاری
نهایت با را نامه پایان این داوری که درخشͬ فیضͬ رضا محمد دکتر آقای جناب از طور همین

مͬ�نمایم. تشͺر دادند، انجام زیاد وقت صرف و دقت
مͬ�کنم. گزاری سپاس بوده�اند، من مشوق و یار همواره که خانواده�ام اعضای کلیه�ی از پایان در

඼ෙ঳اਗی ઺با
۱۳۹۱

سه



صبا نام: بهرامͬ دانشجو: خانوادگͬ نام

بیمارستان اورژانس بخش در پزشͺان بندی نوبت مسئله�ی عنوان:

تکمه مهری جواد دکتر : راهنما استاد

میرنیا میر�کمال دکتر : مشاور استاد

دانشͽاه عملیات در تحقیق گرایش: کاربردی ریاضͬ رشته: ارشد� کارشناسͬ تحصیلͬ: مقطع
تبریز

١١۶ صفحات: تعداد ١٣٩١ التحصیلͬ: فارغ تاریخ ریاضͬ علوم دانشͺده

آرمانͬ. ریزی برنامه درمانͬ، خدمات ،ͷژنتی الͽوریتم بندی، نوبت زمانͬ، جدول واژه�ها: کلید

چͺیده

و ندارد وجود آنها در تقاضا انباشتگͬ امͺان که هستند سازمان�هایی بهداشتͬ مراکز و بیمارستان�ها
و روز در ساعت ٢۴ مراکز این شود. داده پاسخ ممͺن زمان ترین سریع� در باید بیماران مراجعات
منفͬ تأثیر پزشͺان زندگͬ روند بر شرایطͬ چنین مͬ�کنند. کار تعطیلͬ هیچ بدون هفته در روز ٧
برنامه�ی تنظیم مͬ�دهد. کاهش را آنها کارایی آنان، در خستگͬ و خوابی کم ایجاد با و مͬ�گذارد
به برنامه�ها این تنظیم باشد. مشͺلات این کاهش جهت در اساسͬ گامͬ مͬ�تواند مناسب زمانͬ

مͬ�دهد. افزایش را خودکار بندی زمان سیستم متقاضیان امر این است. بر زمان دستͬ صورت
و روزها در کارکنان تقاضای بودن متفاوت علت به بیمارستان کارکنان زمانͬ برنامه�ی تنظیم
نوبت مسئله�ی تا مͬ�شود باعث تفاوت�ها این نتیجه در است. انگیز چالش بسیار متمایز کشی�ͷهای
مسائل این حل برای شده پیشنهاد روش�های و شود واقع توجه مورد گسترده�ای شͺل به کارکنان بندی

یابد. افزایش نیز
آن، در که مͬ�رود شمار به بندی زمان مسائل از پیچیده�ای نوع پزشͺان بندی نوبت مسئله�ی
از مسئله این لذا کند برآورده را مشخصͬ محدودیت�های باید کاری نوبت�های به پزشͺان تخصیص



مͬ�شود. محسوب سازی بهینه مسائل جمله
از استفاده با و شده بررسͬ زمینه این در گرفته انجام تحقیقات و مطالعات نامه پایان این در
در متخصصان و دستیاران از اعم پزشͺان بندی نوبت مسئله�ی برای مدل دو آرمانͬ ریزی برنامه
الͽوریتم از استفاده با زمانͬ جداول طراحͬ با سپس است. شده ارائه بیمارستان اورژانس بخش
نامه پایان این موردی مطالعه�ی است. آمده در خودکار طور به پزشͺان بندی نوبت مسئله�ی ͷژنتی
به داده�های کلیه�ی و مͬ�باشد (ع) رضا امام بیمارستان اورژانس بخش پزشͺان بندی نوبت مسئله�ی

است. واقعͬ رفته کار
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مقدمـه

افزایش حال در روز به روز جامعه نیاز مورد درمانͬ خدمات حجم و انواع بشری جوامع پیشرفت با

استفاده�ی مͬ�شود. محسوب سازمان�ها موفقیت و بقا خدمت، اصلͬ عامل انسانͬ نیروی است.

چالش�هایی ترین جدی و سازمان�ها مسائل ترین عمده از ͬͺی کاری، گروه�های انسانͬ منابع از مناسب

شناخت چالش�ها، این با رویارویی برای هستند. روبرو آن با درمانͬ مراکز کنونͬ مدیریت که است

با باید گیرندگان تصمیم و مدیران لذا است. ضروری و لازم انسانͬ نیروی کارایی بر مؤثر مفاهیم

این از علمͬ مدیریت روش�های و مفاهیم سایر و انسانͬ نیروی وری بهره بر مؤثر مفاهیم با آشنایی

.[۵٩] نمایند استفاده خدمات کیفͬ و کمͬ سطح ارتقای منظور به کمیاب منابع

ضروری ͬͺپزش انسانͬ نیروی از درمانͬ و بهداشتͬ مراکز بیشتر چه هر مندی بهره منظور به

خود اهداف به بتوانند تا داده قرار تری دقیق ارزیابی مورد را گروه این عملͺرد سازمان�ها این است

یابند. دست

ندارد وجود آنها در تقاضا انباشتگͬ امͺان که هستند سازمان�هایی بهداشتͬ مراکز و بیمارستان�ها

فوریت�های یا اورژانس بخش شود. داده پاسخ ممͺن زمان ترین سریع� در باید بیماران مراجعات و

بخشنجات این در امور گردشمنظم و مͬ�رود شمار به بیمارستان قلب منزله�ی به بیمارستان ͬͺپزش

است. داشته دنبال به را بسیاری انسان�های جان

مسئولیت همراه به اورژانس عملیات هفته) روز ٧ و روز شبانه ساعت ٢۴) «٢۴/٧» ماهیت

کاری برنامه�های مͬ�گردد. عملیاتͬ محیط در فراوانͬ تنوع ایجاد باعث زمان هر در افراد تمام درمان

تنظیم نامنظم شͺل به که است تعطیلاتͬ و هفته�ها پایان روزها، از گسترده ترکیبی شامل معمولا

خوابی کم ایجاد با و مͬ�گذارد منفͬ تأثیر پزشͺان زندگͬ روند بر شرایطͬ چنین .[۵۶] شده�اند

۶



٧ مقدمه

گامͬ مͬ�تواند مناسب کاری شیفت�های تعیین مͬ�دهد. کاهش را آنها کارایی آنان، در خستگͬ و

باشد. مشͺلات این کاهش جهت در اساسͬ

خدمات ارائه�ی کیفیت و کارایی افزایش در پزشͺان کاری نوبت برنامه�های تنظیم اهمیت به نظر

انجام که مͬ�آید، شمار به برنامه مدیران مهم و کلیدی وظایف جمله از پزشͺان بندی نوبت درمانͬ،

است. کافͬ تخصص و تجربه دانش، نیازمند آن

پایان پرداخت. خواهیم موضوع این جامع بررسͬ به نامه پایان این در فوق مطالب به توجه با

بندی نوبت مسئله�ی کلیات و مفاهیم اول فصل در است. شده تنظیم فصل پنج در حاضر نامه�ی

و بندی نوبت مسائل حل روش�های و مدل�ها بر مروری دوم فصل در مͬ�شود. معرفͬ پزشͺان

نوبت مسائل برای ریاضͬ مدل دو سوم فصل در مͬ�شود. ارائه زمینه این در گرفته انجام مطالعات

داده�های ازای به مدل�ها چهارم فصل در مͬ�شود. ارائه اورژانس طب متخصصان و دستیاران بندی

حل از حاصل نتایج و مͬ�شود حل ͷژنتی الͽوریتم از استفاده با واقعͬ، دنیای از شده آوری گرد

ارائه�ی و گیری نتیجه به تحقیق، سؤالات به گویی پاسخ ضمن پنجم فصل در مͬ�شود. تفسیر مسائل

مͬ�پردازیم. آینده مطالعات برای پیشنهادی زمینه�های



١ فصل

کلیات

مقدمه ١.١

از زیادی شمار در که است موضوعͬ کارمندان، کاری گردش برای کاری نوبت�های سازماندهͬ

انجام برای کارکنان موقع به حضور خدماتͬ، و صنعتͬ سازمان�های اکثر در دارد. کاربرد حرفه�ها

تأمین و سازمان خدمات کارایی گر بیان مشخصه این است. برخوردار خاصͬ اهمیت از وظایف

سیاست�های با مطابق برنامه�ایکه مطلوباست. زمانͬ برنامه�ی ایجاد هدف، است. مراجعین نیازهای

تولید کند. تأمین نیز را کارکنان اولویت�های حال عین در و شود تنظیم سازمان توسط شده پیاده

منابع تعداد گرفتن نظر در با معمولا مشخص، زمانͬ دوره�های در کارکنان برای کاری برنامه�های

سیاست�های تعطیلات، ،ͷکشی نوع قانونͬ، (مقررات ویژگͬ�ها از مجموعه�ای و کاری) (نیروی

.[۴٣] مͬ�شود انجام منابع این از بهین استفاده برای بیمارستان) نیازهای سایر و کارکنان

خدمات ارائه�ی حال در روزی شبانه صورت به درمانͬ مراکز سازمان�ها، از بسیاری خلاف بر

منفͬ تأثیر آنان شغلͬ رضایت و کارکنان حال رفاه بر نامنظم کاری نوبت�های اینرو از هستند.

جهت در کارکنان برای زمانͬ جداول ایجاد روند بندی، نوبت یا کارکنان بندی زمان .[١۴] مͬ�گذارد

٨



٩ کلیات .١ فصل

در بندی زمان مسائل از بسیاری تاکنون .[٢٣] است خدمات ارائه�ی منظور به سازمان اهداف تأمین

دستͬ صورت به کاری نوبت�های تخصیص .[١۴] است شده حل دستͬ صورت به بیمارستان�ها

شود، ایجاد تغییراتͬ فعلͬ زمانͬ برنامه�ی در باشد لازم که هنگامͬ خصوص به است. بر زمان

(به مͬ�دهد افزایش را خودکار بندی زمان سیستم متقاضیان امر این مͬ�آید. پیش متعددی مشͺلات

.([٣٢] در [۴١] از نقل

و روزها در کارکنان تقاضای بودن متفاوت علت به بیمارستان کارکنان زمانͬ برنامه�ی تنظیم

درمانͬ مراکز در کاری موقعیت�های از ͷی هر است. انگیز چالش بسیار متمایز، کشی�ͷهای

برنامه�ی دهد ترجیح سازمانͬ است ممͺن مͬ�طلبد. را خود خاص زمانͬ برنامه�های و مهارت�ها

در شب و عصر صبح، کاری نوبت�های انواع از تعدادی انجام به موظف کارمندان آن در که را زمانͬ

کارکنان از ͷی هر شخصͬ اولویت�های دیͽری سازمان که آن حال مͬ�باشند، معین زمانͬ بازه�ی ͷی

باعث تفاوت�ها این نتیجه در است. �داده قرار نظر مد کاری نوبت�های از نوع این انجام برای را

پیشنهاد روش�های و شود واقع توجه مورد گسترده�ای شͺل به کارکنان بندی نوبت مسئله�ی تا مͬ�شود

.[١٧] یابد افزایش نیز مسائل این حل برای شده

پرستاران کار برای ریزی برنامه اساس بر پرستاران بندی زمان زمینه�ی در شده انجام تحقیقات

از ͬͺی در رن١ آنتونͬ است. هفته روزهای و کاری نوبت�های در آنها توسط شده ارائه خدمات و

پرداخته آنها بین ارتباط و بندی نوبت و زمانͬ جدول ریزی، برنامه مبحث به تفصیل به خود مقالات

یا رسیدن منظور به مͺانͬ یا زمانͬ الͽوی ͷی در عناصر دهͬ ترتیب را ریزی برنامه وی است.

برآورده تقریبا یا کاملا عناصر این با مرتبط محدودیت�های طوریͺه به مͬ�داند اهداف به شدن ͷنزدی

.([۵٧] در از[۵۵] نقل (به شوند

کلیات به فصل این مͬ�پردازیم. دادیم، شرح بالا در آنچه جامع بررسͬ به فصل این ادامه�ی در

١Anthony Wren



١٠ کلیات .١ فصل

اهداف، مسئله، بیان موضوع، اهمیت و ضرورت اصلͬ، مفاهیم معرفͬ شامل و دارد اختصاص

است. نامه پایان ساختار و تحقیق محدودیت�های هدف، به رسیدن برای انتخابی رویͺرد

اصلͬ مفاهیم معرفͬ ٢.١

مواجه آن با بیمارستان اورژانس بخش پزشͺان بندی نوبت مسئله�ی در که مفاهیمͬ ترین بنیادی از

متخصص و دستیار اورژانس، طب بخشاورژانس، بیمارستان، قبیل از مفاهیمͬ به مͬ�توان مͬ�شویم،

اشاره زمانͬ جدول و سازمانͬ قوانین قانونͬ، نامه�ی آیین بندی، نوبت کاری، نوبت اورژانس، طب

شد. خواهند تعریف فوق موارد از ͷی هر ادامه در نمود.

مراقبت انجام آن در که بیماران درمان و معالجه برای است نهادی .( بیمارستان٢ ) ١.٢.١ تعریف

مͬ�گیرد. صورت افراد سایر و متخصصان پرستاران، جراحان، پزشͺان، سوی از درمان و

جمله از مͬ�شوند. تقسیم مختلفͬ بخش�های به وسعتشان و مأموریت نوع حسب بر بیمارستان�ها

برد. نام را اورژانس بخش مͬ�توان آنها مهمترین

همه�ی پذیرش آماده�ی ساعته ٢۴ بیمارستان، اورژانس بخش .( اورژانس٣ بخش ) ٢.٢.١ تعریف

گچ، اتاق سرپایی، معاینه�ی اورژانس، عمل اتاق نظیر قسمت�هایی دارای و است اورژانسͬ بیماران

مͬ�باشد. داخلͬ و تروما ریوی)، قلبی، (احیای CPR امͺانات

فوق و تخصصͬ رشته�های تمامͬ در اورژانس، تجربه�ی با پزشͺان بر علاوه بخش این در

حاضر بیماران بالین بر لزوم صورت در تا آماده�اند (on-call) فراخوان طور به همͺاران تخصصͬ،

شوند.
٢Hospital
٣Emergency Department



١١ کلیات .١ فصل

ͷپزش که مͬ�باشد تخصصͬ دوره�ی اورژانس طب رشته�ی .( اورژانس۴ طب ) ٣.٢.١ تعریف

:[۶١] مͬ�کند کسب را زیر توانایی�های آن گذراندن از پس عمومͬ

اورژانس به کننده مراجعه بیماران از کامل مراقبت و ارزیابی تثبیت، احیا، تشخیص، .١

لزوم صورت در بیماران ارجاع و مناسب پیͽیری .٢

اورژانس بخش مدیریت .٣

مجروحین و بدحال بیماران مورد در بیمارستان از قبل کنترل .۴

پیش مراقبت�های ارائه�ی جهت (EMS) اورژانس ͬͺپزش سرویس�های مدیریت در شرکت .۵

بیمارستانͬ

صدمات و بیماری�ها عوارض از پیشͽیری برای بیمار به مستقیم آموزش .۶

اورژانس طب آموزشͬ و اجرایی امور در شرکت .٧

آن از استفاده موارد و تحقیق روش ارزیابی و درک .٨

باشد. سال سه اورژانس، طب رشته�ی آموزش مدت طول است ضروری

ͬͺپزش دکترای مدرک داشتن با که مͬ�شود اطلاق فردی به دستیار .( دستیار۵ ) ۴.٢.١ تعریف

عملͬ مهارت�های کسب و نظری آموزش�های جهت دستیاری، ورودی امتحان در پذیرش و عمومͬ

شورای طریق از دوره آن برای که مشخصͬ زمان مدت طͬ ،ͬͺپزش تخصصͬ رشته�های از ͬͺی در

فعالیت�های انجام پژوهشو آموزش، تحصیل، امر به است، تصویبشده تخصصͬ و ͬͺآموزشپزش

.[۶١] مͬ�ورزد اشتغال تخصصͬ کارورزی
۴Emergency Medicine
۵Resident



١٢ کلیات .١ فصل

دوره�ی که است اورژانس طب رشته�ی فارغ�التحصیل .( اورژانس۶ متخصصطب ) تعریف٢.١.۵

و مͬ�کند فعالیت بیمارستان اورژانس بخش در عمدتا و رسانده پایان به را تخصص این ساله�ی سه

دارد. مختلف رشته�های اورژانس�های تمام در زیادی مهارت�های و اطلاعات

کاری مدل�های در است. کاری واحد ͷی شیفت یا کاری نوبت .( کاری٧ نوبت ) ۶.٢.١ تعریف

متفاوتͬ کاری ساعات خدمت، نوع و خدمت محل به توجه با که دارد واحد�هایی روز هر رایج،

.[١] دارند

مͬ�شود. ارائه بخش هر کارکنان برای جدید زمانͬ برنامه ͷی ماه هر ابتدای در

تمام در موجود کاری نوبت�های به بخش کارکنان تخصیص روند .( بندی٨ نوبت ) ٧.٢.١ تعریف

است. ماه روزهای

در و هفته یا روز در شخص کاری ساعات بیشترین شامل .( قانون٩ͬ نامه�ی آیین ) ٨.٢.١ تعریف

کاری ساعات استاندارد ایران در مثال عنوان به .[١] است زایمان مرخصͬ یا استراحت زمان مقابل

:[۶١] است زیر صورت به دستیاران

حداقل مͬ�گذرانند اورژانس بخش در را خود دوره�ی که ماه�هایی در دستیاران است ضروری الف-

باشند. آزاد بالینͬ و ͷکادمی آ مسئولیت�های از کاملا هفته از روز ͷی

حداقل باید نیز دوره�ها این بین و کند کار مداوم ساعت ١٢ از بیش نباید اورژانس طب دستیار ب-

باشد. داشته استراحت ساعت کار، ساعات برابر

۶Emergency medicine specialist
٧Shift
٨Rostering
٩Legal regulations



١٣ کلیات .١ فصل

بیش و بیماران ویزیت مسئول اورژانس در هفته در ساعت ۶٠ از بیش دستیاران است مقتضͬ پ-

بالینͬ مسئولیت�های تمام شامل ͷکشی ساعت ٧٢ این نباشند. مسئول هفته در ساعت ٧٢ از

است. ͷکشی زمان و آموزشͬ برنامه�های و کنفرانس�ها و

آموزشͬ مراکز در دوره�هایچرخشͬ در دستیاران کافͬ ساعاتکار از برنامه استمدیر ضروری ت-

کند. حاصل اطمینان دیͽر

هر آغاز در که گردد تنظیم نحوی به اورژانس دستیاران شیفت�های ریزی برنامه است مناسب ث-

باشد. داشته وجود قبلͬ شیفت پوشش شیفت،

از قسمتͬ خاص، بیمارستان ͷی مختص قوانین نوع این .( سازمان١٠ͬ قوانین ) ٩.٢.١ تعریف

چنین مͬ�شوند. اعلام مدیریت توسط و هستند بیمارستان بخش�های از ͬͺی حتͬ یا بیمارستان

کارکنان تعداد کمترین تخصیص موجود، محدودیت�های بنابه و کاری نوبت نوع و تعداد قوانینͬ

.[١] مͬ�شوند شامل را بخش هر برای

و پزشͺان ͷکشی غیر و ͷکشی روزهای که است جدولͬ .( زمان١١ͬ جدول ) ١٠.٢.١ تعریف

مثال عنوان (به مشخص زمانͬ دوره�ی ͷی در آنان از ͷی هر به یافته اختصاص کاری نوبت�های

است. شده هماهنگ ماهه) ͷی دوره�ی

موضوع اهمیت و ضرورت ٣.١

و ندارد وجود آنها در تقاضا انباشتگͬ امͺان که هستند سازمان�هایی بهداشتͬ مراکز و بیمارستان�ها

و روز در ساعت ٢۴ مراکز این شود. داده پاسخ ممͺن زمان ترین سریع� در باید بیماران مراجعات

١٠Organizational rules
١١Timetable



١۴ کلیات .١ فصل

منفͬ تأثیر پزشͺان زندگͬ روند بر شرایطͬ چنین مͬ�کنند. کار تعطیلͬ هیچ بدون هفته در روز ٧

شیفت�های تعیین مͬ�دهد. کاهش را آنها کارایی آنان، در خستگͬ و خوابی کم ایجاد با و مͬ�گذارد

باشد. مشͺلات این کاهش جهت در اساسͬ گامͬ مͬ�تواند مناسب کاری

غیر و ͷکشی روزهای که است کاری زمانͬ برنامه�ی ͷی ایجاد شامل پزشͺان بندی زمان

زمانͬ، برنامه�های ایجاد در مͬ�کند. مشخص ریزی برنامه دوره�ی طول در ͷپزش هر برای را ͷکشی

بیمارستان سیاست�های کار، قوانین کاری، نوبت هر در پزشͺان برای تقاضا مانند محدودیت�هایی

و مͬ�گیرد انجام دستͬ صورت به معمولا روند این مͬ�شود. گرفته نظر در پزشͺان اولویت�های و

مͬ�شود. آن انجام صرف برنامه مدیر زمان از روز چند یا ͷی

تخصیص دلیل به است، تولید ریزی برنامه از شاخه�ای زیر که انسانͬ نیروی بندی زمان برنامه�ی

سیستم نیازهای و خواسته�ها محدودیت�ها، به توجه با مͺانͬ یا زمانͬ پهنه�ی ͷی در عناصر به منابع

است. برخوردار خاصͬ اهمیت از منابع از بیشینه استفاده�ی و هزینه�ها کردن کمینه هدف با و

و کارخانجات کارگران و کارمندان ریزی برنامه به مربوط مسائل از وسیعͬ طیف کلͬ طور به

سازمان�های برای مسئله این حل دارد. اختصاص انسانͬ نیروی ریزی برنامه به خدماتͬ شرکت�های

نیازهایشان و شرکت�ها به توجه با محققان دلیل همین به است. برخوردار بالایی اهمیت از خدماتͬ

رایج ابزارهای انواع با و تهیه نیازها و خواسته�ها این حسب بر را مسائل پرسنل، گیری کار به برای

کامل منظور به شیفت هر در نیاز مورد کاری نیروی حداقل از استفاده کار، این از هدف کرده�اند. حل

تخصص»، «نوع تعطیل»، «ایام چون هم عواملͬ است. شده تعیین پیش از تولیدی اهداف کردن

نقش خاص شیفت ͷی در خدمت برای آنها تمایل یا کارکنان» تجربه�ی «سطح مهارت»، «درجه�ی

تقاضای و عرضه انسانͬ، نیروی بندی زمان برنامه�ی مͬ�کند. ایفا انسانͬ نیروی بندی زمان در مؤثری

مورد کارکنان نوع و تعداد تخمین با مͬ�کند. بینͬ پیش منظم طور به را کارکنان برای سازمان آتͬ

فعالیت�ها سایر و شغلͬ ریزی برنامه و آموزش گزینش، جذب، برای مͬ�تواند انسانͬ منابع واحد نیاز،


