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EXTENDED ABSTRACT 

Background and Objectives: This study aims to investigate critical 

challenges in the influenza vaccine supply chain, including supply–demand 

imbalances, increased demand due to the COVID-19 outbreak, and the 

emergence of new viral strains. The research evaluates the resilience of the 

supply chain in Razavi Khorasan Province, Iran, focusing on disruptions 

caused by seasonal peaks resulting from viral mutations and the spread of 

new diseases. The ultimate goal is to develop and assess effective strategies 

to enhance supply chain resilience and ensure a stable and secure vaccine 

supply. 

Materials and Methods: A System Dynamics modelling approach was 

employed to simulate supply chain disruptions and recovery processes. For 

the first time, resilience strategies— including the establishment of backup 

buffers, contracting with backup suppliers, and increasing domestic 

production capacity—were comprehensively analysed within the framework 

of budget allocation policies. 

Results: The results indicate that strategies focused on increasing domestic 

production capacity, particularly Policy 3, which combines domestic 

production with backup suppliers and minimal backup buffers, significantly 

enhance supply chain resilience. These strategies create an optimal balance 

between costs and responsiveness to demand fluctuations. 

Conclusion: The findings suggest that increasing domestic production 

capacity, alongside leveraging backup suppliers, can establish a balance 
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between vaccine costs and inventory levels, thereby ensuring the long-term 

resilience of the influenza vaccine supply chain even under peak demand 

conditions caused by viral mutations. 
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یدهچک عات مقاله  لااط   

آنفلوانزا، از  های حیاتی در زنجیره تأمین واکسن این مطالعه با هدف بررسی چالش : سابقه و هدف

های و ظهور سویه   ۱۹-دلیل شیوع بیماری کوویدجمله عدم تعادل عرضه و تقاضا، افزایش تقاضا به

آوری زنجیره تأمین در استان خراسان  جدید ویروسی انجام شده است. تحقیق حاضر به ارزیابی تاب 

ای ویروسی و شیوع ههای فصلی به دلیل جهشرضوی، ایران، با تمرکز بر اختلالات ناشی از پیک

های مؤثر برای  پردازد. هدف نهایی این مطالعه، توسعه و ارزیابی استراتژی های جدید می بیماری

 .آوری زنجیره تأمین و تضمین تأمین پایدار و ایمن واکسن استافزایش تاب

از  روش:   پژوهش  این  سیستمدر  پویایی  شبیه رویکرد  و  برای  تأمین  زنجیره  اختلالات  سازی 

استراتژی  بار،  نخستین  برای  است.  شده  استفاده  بازیابی  تاب فرآیندهای  ایجاد های  شامل  آوری 

ظرفیت تولید داخلی، در چارچوب  کنندگان پشتیبان و افزایش  بافرهای پشتیبان، عقد قرارداد با تأمین

 .اندصورت جامع تحلیل شده های تخصیص بودجه به سیاست
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ویژه سیاست های متمرکز بر افزایش ظرفیت تولید داخلی، به دهد که سیاستنتایج نشان می  ها:یافته

ه طور  کند، بکنندگان پشتیبان و حداقل بافرهای پشتیبان ترکیب می که تولید داخلی را با تأمین  سوم

ها و  ها تعادلی بهینه میان هزینهبخشد. این سیاستقابل توجهی پایداری زنجیره تأمین را ارتقاء می 

 .کنندگویی به نوسانات تقاضا ایجاد میپاسخ

بهره یافته  :گیرییجه نت با  همراه  داخلی  تولید  ظرفیت  افزایش  که  است  آن  از  حاکی  از ها  گیری 

ای تأمین  ضمن  پشتیبان،  هزینهکنندگان  میان  تعادل  می جاد  واکسن،  موجودی  و  پایداری ها  تواند 

های ویروسی  بلندمدت زنجیره تأمین واکسن آنفلوانزا را حتی در شرایط اوج تقاضای ناشی از جهش 

 .تضمین کند

 .تاب آوری 
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 مقدمه .1
بینی گردید که تا سااا  میلیارد دلار برآورد شااد و پیش   ۳.۹۶، ارزش بازار جهانی واکساان آنولوان ا به  2018در سااا  

باا وجود این رشاااد، زنجیره تاومین واکسااان آنولوان ا باه .  (2022و همکااران،    1)لین میلیاارد دلار اف ایش یااباد  ۶.20باه    202۶

.  ( 2022، 2اوغلو و تانگ)آریفهای پیچیده و مداوم مواجه اساات  های بالای عرضااه و تقاضااا، با  الش دلیل عدم قطعیت

 ا، لازم اسات تولیدکنندگان به وور مساتمر با نوساانات ساالانه تقاضاا، که تحت توویر عواملی همچون شادت ففاو  آنولوان

بینی  شاااوند، ساااازگار شاااوند. با توجه به ماهیات غیرقابل پیش های جدید ایجااد میهای ویروسااای و رهور ساااویهجهش 

های  عدم تطابق.  (2022)لین و همکاران،  بینی دقیق تقاضاااا همچنان دشاااوار باقی مانده اسااات  های آنولوان ا، پیش ویروس

میلیون دوز  ۶1تنها    2005-2004عنوان نمونه، در ففل آنولوان ای   مکرر میان عرضاه و تقاضاا به خوبی مساتند شاده است. به

میلیون دوز )معااد    22.۹کادود   200۹-2008میلیون دوز مورد انتظاار تاومین شاااد، در کاالی کاه در پاایاان ففااال    100از  

 .(2018و همکاران،   4؛ دایج ر201۶و همکاران،   ۳)داینشده باقی ماند استواده( ٪1۶.85

قطعیت عدم  پیچیدگیاین  تولید،  فرآیند  بودن  وولانی  از  ناشی  عمدتاً  برای ها  زمانی  محدودیت  ساخت،  های 

به و  است  روزرسانیواکسیناسیون  واکسن  ترکیب  مکرر  ارکیپ های  و  نوسانات  .  (2020،  5)دمیرجی  این،  بر  علاوه 

نتایج آزمون تغییرات در  تغییر س بیولوژیکی،  و  ایمنی و کیویت،  اف ایش  ویههای  تولید را  پیچیدگی  ها در بخش عرضه، 

استوادهدورری  سالانه واکسن   .(2018و همکاران،    ؛ دایج ر201۶و همکاران،    )دایدهند  می تغییرات  های  دلیل  به  نشده 

کمبودهای تولیدی اغلب موجب توخیر در تحویل    . (2004،  ۶)لیستر و ویلیام کند  ها را تشدید می ویروسی نی  این  الش 

 ٪40انجام شد و  میلیون دوز واکسن آنولوان ا در ایالات متحده با توخیر  ۷0تحویل  201۹شوند؛ به عنوان مثا ، در سا   می

ویژه کشورهای در کا   ها کمبودها را تشدید کرده و بهگیریهمه  (.2022)لین و همکاران،    بازار تحت توویر قرار گرفت 

موجب اف ایش جهانی    1۹-شیوع کووید.  (2018دایج ر و همکاران،  )  اندتوسعه را به وور نامتناسب تحت فشار قرار داده

آنولوان ا، تشدید محدودیت  برای واکسن  ایران شد  تقاضا  منابع و کاهش دسترسی کشورهایی همچون  و   ۷)علی ادههای 

ویژه در شرایط تحریم یا کمبود  پذیری این کشور را بهوابستگی بالای ایران به واردات واکسن، آسیب.  (2021همکاران،  

 .دهدجهانی عرضه، اف ایش می

از سوی دیگر، زنجیره تومین واکسن آنولوان ا با اختلالات ناشی از تقاضا نی  مواجه است. اوج ففلی بیماری در پایی  و 

بینی در تقاضا ایجاد  توانند نوسانات شدید و غیرقابل پیش های عوونی جدید میهای ژنتیکی و رهور بیماریزمستان، جهش 

بندی  کنندگان خارجی و عدم قطعیت در زمانفیت تولید داخلی، وابستگی به تومین کنند. این اختلالات، که با محدودیت رر

پذیر را اف ایش شوند، فشار زیادی بر دسترسی به واکسن وارد کرده و ضرورت اتخاذ راهبردهای انعطافتولید تشدید می

 .دهندمی

؛ دایج ر  201۶)دای و همکاران،  پیچیده است    بینی تقاضا همچنانبینی بودن تغییرات ویروسی، پیش به دلیل غیرقابل پیش 

ماه.  (2018و همکاران،   معمولاً  تومین واکسن  منعقد میقراردادهای  آنولوان ا  از ففل  پیش  می ان  ها  شوند، در کالی که 

 
1 Lin 
2 Arifoğlu and Tang 
3 Dai 
4 Duijzer 
5 Demirci and Erkip 
6 Lister and Williams 
7 Alizadeh 



     1404، تابستان 5، پیاپی 2، شماره 2 دوره  مدیریت زنجیره ارزش راهبردی  

90 

 

 Sanofi Pasteur به عنوان مثا ، شرکت(.  201۶)دای و همکاران،  تقاضای واقعی با عدم قطعیت بالایی همراه است  

 .ای در تقاضا مواجه شدسابقهبا جهش بی 1۹-شیوع ناگهانی کووید  پس از

اوربخشی    2018-201۷و    2012-2011های ففو   اند؛ واکسن های جدید ویروسی این عدم قطعیت را تشدید کردهسویه

برابر سویه نداشتند  قابل توجهی در  این شرایط،  .  (2018و همکاران،    2؛ ساه2020و همکاران،    1) انگ های در گردش 

پوشش گ ارش    ٪1۶کاهش    2001-2000های  که در سا توویرات  شمگیری بر پوشش واکسیناسیون داشته است،  نان

ومیر مشاهده کمبود واکسن هم مان با اف ایش بستری و مرگ 2015-2014های و در سا  (2020)دمیرجی و ارکیپ، شد 

کاهش یافت    ۳۷.1٪نی  به    201۷-2018پوشش واکسیناسیون ب رگسالان در ففل    (.01۶2و همکاران،    ۳)زیمرمن گردید  

 .(2020) انگ و همکاران، افت داشت  ٪۶.2که نسبت به سا  پیشین 

ویژه تحت شرایط  زنجیره تومین واکسن آنولوان ا برای کوظ پوشش مؤور واکسیناسیون، به  تاب آوریبنابراین، تقویت  

های  های اخیر سلامت جهانی، ضرورت برخورداری از زنجیرهناپذیر است. بحرانعدم قطعیت تشدیدشده، ضرورتی اجتناب

نند ایران، به دلیل وابستگی به واردات و  اند. کشورهای در کا  توسعه ماآور را برجسته کردهتومین واکسن سازگار و تاب

ها، در این  پذیری برای رفع این آسیب  .پذیری بیشتری دارندها آسیبمحدودیت ررفیت تولید داخلی، در برابر این بحران 

سناریوهای اختلا   سازی با رویکرد پویایی سیستم برای ارزیابی زنجیره تومین واکسن آنولوان ا در  مطالعه از یک تحلیل شبیه

  .های جدید، استواده شده استهای ویروسی و رهور بیماریبینانه، شامل اوج تقاضای ففلی، جهش واقع

و    4؛ زفران2018)دایج ر و همکاران،    یویک   ی هاواکسن شامل  ار وب  ین توم  هاییرهزنج  ینه موجود در زم  تحقیقات 

و همکاران،    ۷؛ محمدی2021و همکاران،    ۶)گئورگیادیس  یکم  یهاو مد (  2021و همکاران،    5؛ واترز 201۳همکاران،  

و همکاران،    8سنسون )  شودیم  یبهداشت  هایینهدر زم رویکرد پویایی سیستم محدود  یاست، که شامل کاربردها  (.  2022

واکسن آنولوان ا را تحت    ینتوم  های یرهزنج  ینامیکی رفتار د  یکا ، مطالعات کم   ین با ا(.  2020و همکاران،  ۹سی ؛2022

 .اندکرده یبررس یاتیعمل یریپذانعطاف یاستراتژ ین  ند  یکپار هاورات  یاعرضه و تقاضا،  یبیترک  ی هاشوک

در این مطالعه، تعامل میان سه استراتژی »ایجاد ذخایر بافر پشتیبان«، »اف ایش ررفیت تولید داخلی« و »انعقاد قرارداد با  

سازی و تحلیل شده است. تمای  اصلی این پژوهش نسبت به مطالعات پیشین، نه صرفاً انتخاب  ن« مد کنندگان پشتیباتومین 

ها در وو  زمان تحت  های آنبستانهای بازخورد و بدهسازی صریح تعاملات دینامیکی، کلقهها، بلکه شبیهاین استراتژی

واقع بهداشتی  عمیقاختلالات  درک  رویکرد،  این  است.  سیاستتربینانه  توویر  از  انعطافی  پوشش های  بر  پذیری 

ویژه در کشورهای با درآمد پایین و متوسط،  واکسیناسیون، عملکرد سیستم و پایداری بلندمدت در شرایط عدم قطعیت، به

 .دهدارائه می

ا  علاوه ارز  ین ا  ین،بر  با  سنار  ینکها  یابیمطالعه  تخف   یوهای  گونه  م  یصمختلف  در    های یاستراتژ  ین ا  یانمنابع 

.  کندیم  یرا معرف  یبندبودجه  یدگاهد  یک  گذارند،یم  یرتوو  یناسیونواکس  یجو نتا  ها ینهه   یستم، بر رفتار س  یریپذانعطاف
 

1 Chung 
2 Sah 
3 Zimmerman 
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9 Sy 
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واکسن    ین توم  یرهزنج  یریپذانعطاف  یهاجنبه  یبرخ(  2017و همکاران ) دایج ر مانند مطالعه  اخیرکه مطالعات    یدر کال

 رویکرد پویایی سیستم   ار وب واکد  یک در   یاو پو  یاقتفاد   یاتی،عمل   یها بستانبده  یبیترک   یل اند، تحلکرده یرا بررس 

  یرهزنج  یرانو مد گذارانیاستس  یرا برا ی عمل هایینش ب  یقتحق   ین ها، اشکاف ینمحدود است. با پرداختن به ا یاتدر ادب

کنند و در دسترس بودن به موقع واکسن را    ینهمنابع را به  یصدهند، تخف   یش را اف ا  یریپذتا انعطاف  کندیفراهم م  ین توم

  یدیکل  یکه سه استراتژ  یستمس   یایی ار وب پو  یکمطالعه با ارائه    ین ا  ین،اف ون بر ا  .کنند  ین تضم  یتعدم قطع  یاندر م

به صورت   را —یبانپشت  کنندگانین و انعقاد قرارداد با توم  ی، داخل  ید تول  یتررف یشاف ا یبان،پشت یرذخا ایجاد —یآورتاب

. برخلاف مطالعات  پردازدیم  یاتدر ادب  ودموج   یهابه شکاف  کند،یواکسن آنولوان ا ادغام م  ینتوم   یرهدر زنج   یکپار ه 

( 201۹و همکاران )  یاباتد  یا تمرک  داشتند    ها یریگ همه  یاییپو  یسازکه عمدتاً بر مد (  2021مانند ژو و همکاران )  یشینپ

به  بررس  یعتوز  سازیینهکه  با شب   یرا  پژوهش کاضر  نوسانات    یبیاورات ترک  ینامیکی، تعاملات د  یحصر  سازییهکردند، 

عرضه، جهش   تقاضا، محدود  یروسیو  یها کمبود  در    یمال  هاییتو  بازخورد   یکرا  .  کندیم   یلتحل  رفتاری–ی مد  

  یرا جداگانه بررس   یآورتاب  هاییاستراتژ  یاپرداخته    ین توم  یرهاز زنج   ییهاکه تنها به بخش   یبا مطالعات  یسهدر مقا  ین،نهمچ

 ین و بد  پردازدیم  یآورمختلف تاب  هاییاستراتژ  یانم  یابودجه  هایتانبسبده  یلپژوهش نوآورانه به تحل  ین اند، اکرده

 .آوردیدر کا  توسعه، فراهم م یدر کشورها یژهوبه گذاران،یاستس یبرا یاتازه ی عمل هایینش ب یب ترت

  ی نظر یهاو شکاف دهد یمرتبط ارائه م  یاتجامع از ادب  یبررس یک  2است: بخش  یافتهساختار  یرمقاله به شرح ز ین ا

  یف توص  یک  4. بخش  کندیم  یحبه کار گرفته شده در مطالعه را تشر  یقروش تحق   ۳. بخش  کندیم  ییرا شناسا  یدیکل

  یها. بخش کندیعمل م  ی از  ار ارب موهوم یکاربرد عمل  یک وانکه به عن  دهدیمد  ارائه م ی و وراک یستم از س  یقدق

مختلف،    های یاستو س   یوها سنار  یل مد  و تحل  ی شامل اعتبارسنج  ی، واقع  یمطالعه مورد  یکمد  در    یبه اجرا  ۶و    5

 .رساندیم یجهبه نت یمو مواه  هایافتهاز   یامقاله را با خلاصه ۷بخش  یت،. در نهااندیافتهاختفاص 

 پیشینه پژوهش . 2
های مدیریت عملیاتی در  این تحقیق بر پایه دو جریان اصلی از ادبیات علمی بنا شده است. جریان نخست، به  الش 

های ویروسی در  های آنولوان ا باید سالانه برای مقابله با سویهپردازد. از آنجا که واکسن زنجیره تومین واکسن آنولوان ا می

در (.  2022د توویر مستقیم و قابل توجهی بر کارایی تولید دارد )لین و همکاران،  روزرسانی شوند، این فرآین کا  تکامل به

رویکردی پویا معرفی کرد که با هدف  (  2010)  1اند:  و این زمینه، پژوهشگران متعددی رویکردهای متنوعی ارائه کرده

روز شده اف ایش  های بهمولاسیونها در بازدهی پایین، ضمن کوظ ترکیب واکسن، ایمنی را از وریق فرکاهش عدم قطعیت

ای وراکی کردند که به دو  ری ی عدد صحیح تفادفی  ندمرکلهنی  یک مد  برنامه (  2011و همکاران )  2دهد. اوزالتینمی

زمان و  واکسن  ترکیب  انتخاب  یعنی  کلیدی  بهتفمیم  میبندی  فرمولاسیون  و  روزرسانی  اوزالتین  آن،  پی  در  پردازد. 

ای را توسعه دادند که تفمیمات فرمولاسیون و تولید را در یک محیط پویا و  مد  تفادفی دومرکله(  2018همکاران )

های وراکی واکسن،  با تمرک  بر توویر اعلامیه(  201۶در ادامه، دای و همکاران )  .کندنامشخص به وور یکپار ه ترکیب می

نی  با استواده از دیدگاه مدیران  (  201۷و همکاران )  ۳کردند.  یک تفمیمات مربوط به فازهای تولید اولیه و عادی را تحلیل  
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( همکاران  و  لین  نمودند.  بررسی  را  آنولوان ا  واکسن  تولید  تسریع  پتانسیل  پیشرو،  تولیدکننده  یک  بر (  2020ارشد 

رسی در سطح  های متنوع باز های کساس به دما تمرک  کردند و اهمیت رعایت پروتکلهای کمل و نقل واکسن استراتژی

 ار وبی ارائه دادند که ترکیبی از مد  اپیدمی و (  2020)  1فروشی را برجسته ساختند. همچنین، عنایتی و اوزالتینخرده

 .کندسازی غیرخطی است و تخفیص عادلانه واکسن را با هدف کداقل کردن استواده کلی تعیین میبهینه

سازی توزیع واکسن آنولوان ا در ایران وراکی کردند که با در نظر گرفتن  بهینهمدلی برای  (  2021و همکاران )  2ستگار ر

ذخیرهمحدودیت میهای  کداکثر  به  را  تقاضا  به  تحویل  ررفیت،  و  )سازی  همکاران  و  لین  همچنین،  ( 2022رساند. 

دوگانه را برای بهبود هماهنگی    های تومین واکسن آنولوان ا را مورد بررسی قرار داده و استراتژی تدارکات با سوارشزنجیره

( اوزالتین  و  عنایتی  کردند.  پیشنهاد  تقاضا  و  تولید  قطعیت  عدم  شرایط  تقسیم(  2020تحت  مد   شدهنی   برای  بندی  ای 

های انتقا  خاص گروهی، به کنتر  شیوع کمک  سازی تخفیص واکسن توسعه دادند که با توکید بر عدالت و پویاییبهینه

های  مد  قوی زنجیره تومین واکسن را وراکی کردند که به عدم قطعیت(  201۹و همکاران )  ۳این، ساجادی   کند. علاوه برمی

های قطعی اوبات کردند. نهایتاً،  دهد و اوربخشی آن را نسبت به روشهای ررفیت پاسخ میتقاضا، فسادپذیری و محدودیت

دهنده بهبود  رای زنجیره تومین واکسن هند ارائه دادند که نشانقراردادهای تومین سوارشی را ب(  202۳و همکاران )  4 اندرا 

 .های انگی شی استسازی دولتی از وریق مکانیسمهای ایمن در کارایی برنامه 2۳.۷2٪

و   5پردازد. در این کوزه، مانجوری های زنجیره تومین میآوری و اور اختلالات در مد جریان دوم این تحقیق به تاب

( مد تاب(  2018همکاران  از  استواده  با  را  تانتالوم  تومین  زنجیره  به  آوری  هر ند  کردند،  بررسی  سیستم  پویایی  سازی 

ژو نیافتند.  دست  بهینه  )  ۶تفمیمات  همکاران  اهمیت  (  2021و  و  پرداختند  پنیر  صنعت  در  تومین  زنجیره  یکپار گی  به 

عب  ساختند.  برجسته  را  اولاعات  توخیر  کاهش  و  عملیاتی  )  ۷دالل یکپار گی  همکاران  برای  (  201۹و  سیستم  پویایی  از 

تومین سهشبیه زنجیره  ارتقای  سازی  در  اکتیاوی  استواده کردند و نقش کلیدی ذخیره  سطحی در شرایط عادی و مختل 

)  8آوری را نشان دادند. دیاباتتاب به کداقل رساندن اختلالات در  (  2018و همکاران  زنجیره  رویکرد مشابهی را برای 

 ای را با استواده ازسیاست پیشگیرانه دومرکله( 201۹)و همکاران ۹تومین خون  هارسطحی به کار بردند. همچنین، سمانی 

Fuzzy AHP ها در مدیریت زنجیره تومین خون پیشنهاد دادندو تحلیل منطقی خاکستری برای کاهش ریسک. 

ری ی ریاضی را برای  و برنامه تحلیل پوششی داده ها یمد  ترکیب(  2018و همکاران )  10در بخش دیگری، صبوکی 

و   11آور مطرح کردند که با مطالعه موردی شرکت داروسازی آتارا اعتبارسنجی شد. روزخوش وراکی زنجیره تومین تاب

ایران را پیش سازی پویایی سیستم، نرخ پذیرش بلاکبا مد (  2022همکاران ) نی  بی ین در زنجیره تومین لوازم خانگی 

آوری تاب(  2022و همکاران )  12های مؤور محتمل دانستند. دینگ را با سیاست  20۳0تا سا     0.8کردند و اف ایش آن به  
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سازی و کمل و نقل در  سیستم گاز وبیعی  ین را در مواجهه با اختلالات بررسی کردند و بر اهمیت اف ایش ررفیت ذخیره

نی  مد  پویایی سیستم مشابهی برای ارزیابی  (  2020و همکاران )  1توکید نمودند.  نشرایط کمبود واردات و تقاضای ففلی  

سنگ با نوت و ذخایر  پذیری سیستم واردات نوت  ین توسعه دادند و راهکارهایی همچون جایگ ینی تولید زغا انعطاف

 .ها برجسته ساختنداستراتژیک را برای کاهش ریسک

کنون هیچ تحقیق جامعی به وور هم مان به کمبود عرضه و نوسانات تقاضا ناشی از  بر اساس مرور ادبیات موجود، تا

های جدید در زنجیره تومین واکسن آنولوان ا نپرداخته است.  های ویروسی و شیوع بیماریهای ففلی به دلیل جهش پیک

کنندگان پشتیبان  ن، قرارداد با تومین آوری شامل ایجاد بافرهای پشتیبااین مطالعه به وور منحفر به فردی سه استراتژی تاب

ای  های پویا و لحظهسازد و به ویژه پاسخو اف ایش ررفیت تولید داخلی را در قالب یک مد  پویایی سیستم یکپار ه می

وری  آای بین این سه استراتژی تابدهد. علاوه بر این، برای نخستین بار مبادلات بودجهزنجیره تومین را مورد تحلیل قرار می

 شود.  تحت سناریوهای مختلف ارزیابی می

 روش  . 3
های  پردازد و بر پویاییبه تحلیل زنجیره تومین واکسن آنولوان ا می  گیری از رویکرد پویایی سیستماین مطالعه با بهره

عنوان  به  عنوان عوامل کلیدی توکید دارد. تمرک  اصلی تحقیق بر شکاف میان عرضه و تقاضا است کهعرضه و تقاضا به

 .شود الش محوری در مدیریت زنجیره تومین واکسن مطرح می

پردازد؛ نهادی که  مطالعه کاضر به بررسی موردی معاونت بهداشت و مرک  بهداشت استان خراسان رضوی در ایران می

ست. فرآیند  در تهران و توزیع آن در سراسر استان ا مسئو  تومین واکسن از وزارت بهداشت، درمان و آموزش پ شکی 

ها  یابد. این واکسن توزیع واکسن از اواخر مرداد ماه آغاز شده و اوج تقاضا از اواخر مهر تا اواسط اردیبهشت ماه ادامه می

، جانبازان، کارکنان و  HIV های واجد شرایط نظیر کادر درمان، مرغداران، مبتلایان به صورت رایگان در اختیار گروهبه

 .گیردبه یستی و همچنین زنان باردار قرار میساکنان مراک  

گیرد تا نوسانات و های زمانی روزانه در نظر میروزه را با گام  240مد  توسعه یافته در این پژوهش،  ار وب زمانی  

لیون  می   ۶.4سازی کند. استان خراسان رضوی، با جمعیتی بالغ بر  وور دقیق شبیهمدت در عرضه واکسن را بهکمبودهای کوتاه

 .شودکیلومتر مربع، دومین استان پرجمعیت ایران محسوب می  118,854نور و مساکتی برابر با 

های گردآوری شده از منابع مختلف از جمله مرور  توسعه مد  بر اساس تحلیل علّی، موروضات پویای سیستم و داده

و مرک  بهداشت استان، انجام شده است. مشارکت  ویژه از معاونت بهداشت  ادبیات و مفاکبه با کارشناسان کوزه سلامت، به

ایوا  های مؤور برای وراکی زنجیره تومین واکسن تاباین کارشناسان نقش کلیدی در شناسایی سناریوها و سیاست آور 

 .ساختاریافته و بررسی اسناد رسمی گردآوری شدهای نیمههای مورد نیاز نی  از وریق مفاکبهکرده است. داده

سازی و روابط  پیاده Vensim PLE x32 اف ارهومی مد  پس از تویید نهایی کارشناسان، با استواده از نرمساختار مو

های ساختاری، سازگاری ابعادی، شرایط کدی و تحلیل رفتار  ریاضی آن اعتبارسنجی شد. فرایند اعتبارسنجی شامل آزمون

دهد. همچنین تحلیل کساسیت برای  واقعیت سیستم ارائه میسیستم بود تا اومینان کاصل شود که مد ، بازتاب دقیقی از  

 
1 Chen 
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پذیری مد  نسبت به تغییرات پارامترهای ورودی انجام شد که نتایج آن، اعتبار و قابلیت اومینان مد  را در ارزیابی واکنش 

 .کندهای سیستم تویید میبازنمایی پویایی

های تحویل  عنوان نسبت واکسن رضایت تقاضا« است که بههای کلیدی عملکرد در این مد ، »نرخ  یکی از شاخص

شود. این شاخص معیاری برای سنجش توانایی سیستم در پاسخگویی به نیازهای  داده شده به تقاضای واقعی تعریف می

مین  آوری زنجیره تومراک  بهداشتی در شرایط عادی و بحرانی مانند اوج تقاضا یا کمبود عرضه است و نمایانگر سطح تاب

آور باید عملکرد خود در واقع، یک سیستم تاب(. 2020و همکاران،   2؛  ن2018و همکاران،  1شود )کریاکو محسوب می

را کتی در شرایط اختلا  کوظ کرده، دسترسی پایدار به واکسن را تضمین کند و اعتماد عمومی به سیستم توزیع را تقویت  

نی  بر  (  2020و  ن و همکاران )(  2022و همکاران )  ۳، دینگ(2018مکاران )نماید. مطالعات پیشین از جمله کریاکو و ه

 .اندآوری زنجیره تومین در سناریوهای مختلف توکید کردهاهمیت این شاخص در ارزیابی عملکرد و تاب

 توصیف سیستم و طراحی مدل . 4

، زنجیره تومین واکسن آنولوان ا را با ادغام سه زیرسیستم اصلی اا اپیدمی، عرضه  4شده در شکل  مد  پویایی سیستم ارائه

بازه زمانی    .ارائه شده است  پیوستفهرست متغیرها و معادلات مربووه نی  در  کند.  سازی و مدیریت میو تقاضا اا شبیه

راستا با الگوی توزیع ففلی واکسن از اواخر مرداد و رسیدن به اوج از مهر تا اواسط فروردین در  روزه، هم  240سازی  شبیه

های اوج مفرف  این مد ، برای مقابله با نوسانات تقاضا و تضمین دسترسی پایدار به واکسن در دوره .نظر گرفته شده است

  پشتیبانکنندگان  تومین   عقدقرارداد بایابی همچون بافرهای پشتیبان،  های بازو شرایط اضطراری بهداشت عمومی، از مکانیسم

آوری زنجیره تومین را در  گیرد. این رویکرد یکپار ه، امکان ارزیابی و بهبود تابو اف ایش ررفیت تولید داخلی بهره می

 .سازدبرابر اختلالات فراهم می

 فرضیه پویا و نمودار حلقه علّی . 1.4

آوری، بر اساس ترکیبی از ادبیات  مطالعه، فرضیه پویای زنجیره تومین واکسن، با تمرک  خاص بر راهبردهای تابدر این  

 مرتبط و بازخورد متخففان از مقامات ارشد معاونت بهداشت نهایی شد. فرضیه کاصل به شرح زیر است: 

بیماری شیوع  از  ناشی  اختلالات  واکسن،  تومین  زنجیره  پویای  ساختار  جهش در  ففلی،  رهور  های  یا  ویروسی،  های 

صورت  های اضطراری بهشود. در پاسخ به این وضعیت، سیاستهای جدید، منجر به ایجاد شکاف عرضه و تقاضا میبیماری

سازی، مشروط به استواده از موجودی انبار ذخیره(  1گیرند: )آوری را در بر میخودکار فعا  شده و سه راهبرد اصلی تاب

بودن موجودی؛ )در دستر تومین (  2س  از  تعیین تومین  پیش  از  قراردادهای اضطراری  پشتیبان تحت  (  ۳شده؛ و )کنندگان 

 های تولید داخلی برای جبران کمبودها. برداری از ررفیتکداکثرسازی بهره

پرکردن  دوبارهشده سقوط کند، یک مکانی م  علاوه بر این، هنگامی که سطح موجودی به زیر آستانه هدف از پیش تعریف

 یافته قرار دارد. وور مستقیم تحت توویر بودجه اختفاصپرکردن بهشود. اوربخشی و می ان این دوبارهفعا  می

 شوند: سه کلقه بازخورد تعادلی اصلی در پاسخ به شکاف عرضه و تقاضا فعا  می

 
1 Creaco 
2 Chen 
3 Ding 



 و همکاران  قشلاقی خان ی الناز برج                                       یهااز جهش ی واکسن تحت اختلالات ناش  ینتام یرهزنج  یآورتاب یایی پو یلتحل

95 

 

تومین   قراردادهای  :  پشتیبان  کننده  کلقه  فعا  شدن  باعث  تقاضا  تومین تدارکات کوتاهشکاف عرضه و  با  کنندگان  مدت 

یابد و یابد، نرخ رضایت از تقاضا بهبود میها تحویل داده شده، عرضه واقعی اف ایش میشود. در نتیجه، واکسن پشتیبان می

 یابد.شکاف عرضه و تقاضا کاهش می

یابد. این  راستای تقاضا اف ایش میشود، ررفیت تولید در هنگامی که شکافی ایجاد می:  تولید داخلی ررفیت  کلقه تقویت 

 شود. امر منجر به اف ایش تولید داخلی، عرضه واقعی بیشتر، بهبود رضایت از تقاضا و در پی آن، کاهش شکاف می

شود. این  می  )بافر پشتیبان( شکاف، منجر به اف ایش نرخ برداشت از ذخایر استراتژیک  :کلقه استواده از ذخیره استراتژیک

بخشد و شکاف  دهد، نرخ رضایت از تقاضا را بهبود میشده در مراک  بهداشتی را کاهش میخود، تقاضای تنظیمامر به نوبه  

 کند.عرضه و تقاضا را محدودتر می

  متغیرها   بین (  تقویتی)  مثبت  رابطه  یک  دهندهنشان  "+ "گذاری شده با  های علامتمربووه، فلش (  2در نمودار کلقه علّی )

  اند، شده  گذاریعلامت  "−"  با  که  هاییآن  که  کالی  در—کنند می  کرکت  جهت  یک  در دو  هر  که  معنی  این   به—هستند

 ه یک رابطه منوی )معکوس( هستند. دهندنشان

سازی،  کند. این مد یافته در این پژوهش را فراهم میسازی پویایی سیستم توسعهاین ساختار پویا، مبنای نظری برای مد 

کشد و  های منابع به تفویر میرفتار سیستمی را در شرایط اختلالات ناشی از اپیدمی و محدودیتگیری و  منطق تفمیم

 دهد. آوری برای تثبیت زنجیره تومین واکسن ارائه میتوضیحی منسجم از نحوه تعامل راهبردهای تاب

 

 کلقوی زنجیره تامین واکسن آنوولان ای خراسان ب رگ –نمودار علی  .1شکل 

 

افزایش اوج تقاضا

شکاف عرضه و
تقاضا

نرخ تقاضای
برآورده شده

کمبود عرضه
واردات

عرضه واقعی
وادرات

عرضه عادی
واردات

عرضه تولید داخلی

-

+

تقاضای عادی مراکز
بهداشتی

و هضرع فاکش>
تقاضا>

عرضه واقعی

+ +

-

نرخ واکسیناسیون
+

تقاضای مراکز
بهداشتی

+ +

افزایش ظرفیت

نرخ سفارش واکسن

+

زکارم یاضاقت>
بهداشتی>

تقاضای تعدیل شده
مراکز بهداشتی

+

+

+

+

جمعیت

نسبت افراد آلوده

نسبت افراد مستعد
ابتلا

+

+

+

بودجه دردسترس

بودجه اختصاص یافته
برای بافر پشتیبان

بودجه اختصاص یافته
برای افزایش ظرفیت

بودجه اختصاص یافته برای
قرارداد با تأمین کننده پشتیبان

+

ضریب تخصیص برای
ذخیره پشتیبان

+

ضریب تخصیص برای
قرارداد با تأمین کننده پشتیبان

ضریب تخصیص برای
+افزایش ظرفیت

+

هزینه بافر پشتیبان

هزینه های عملیاتی

هزینه افزایش
ظرفیت تولید

ظرفیت تولید

قرارداد با تامین
کنندگان پشتیبان

واکسنهای دریافتی

+

+

تقاضای واقعی

-

بافر پشتیبان

تکمیل ذخیره برای
v واکسن

+

+
هزینه کل

مستعد ابتلا

جمعیت ایمن شده

-

افراد مبتلا

+
+

+

+

مرگ ومیر ناشی از
اپیدمی

-

+

+

+

-

+

+

+

+

+

+
+

+

+

+

+

نرخ ابتلا

+

-

+

+

+

تعداد بهبود یافتگان

زمان بهبود

+

-
-

-

ظرفیت تولید
سفارش شده

+

+

نرخ برداشت از بافر
پشتیبان

+

-

-

+

+

+
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 زیرسیستم اپیدمی. 2.4

های عوونت،  های بازخوردی است که پویایی بیماری را از وریق توویر بر نرخ ای از کلقهزیرسیستم اپیدمی شامل مجموعه

اف ایش یافته و یک کلقه بازخورد  دهند. با اف ایش موارد عوونت، تعداد افراد مستعد  ومیر شکل میواکسیناسیون و مرگ

پذیری و انجامد. در مقابل، بهبودی موجب ایجاد ایمنی، کاهش آسیبشود که به تسریع شیوع بیماری میمثبت ایجاد می

همچنین، اف ایش نرخ واکسیناسیون تعداد افراد مستعد را کاهش داده و به کنتر    .گردددر نتیجه کند شدن روند انتقا  می

سازد. از سوی  پذیر، انتقا  بیماری را محدود میومیر نی  با کاهش جمعیت آسیبکند، در کالی که مرگمی شیوع کمک

موارد عوونت می برای دیگر، رشد  مشوقی  نوبه خود،  به  و  اف ایش دهد  را  و آگاهی عمومی  واکسن  برای  تقاضا  تواند 

نرخ بودن  ناکافی  در صورت  کا ،  این  با  باشد.  برای    هایواکسیناسیون  زمینه  و  شده  معکوس  روند  این  واکسیناسیون، 

دهند، در شکل  این روابط و تعاملات پویا، که ماهیت غیرخطی و پیچیده سیستم را نشان می .شودگسترش بیماری فراهم می

 .اندبه تفویر کشیده شده 1

 

 زیر سیستم اپیدمی زنجیره تامین واکسن آنوولان ای خراسان ب رگ  .2شکل 
 

 زیرسیستم تقاضا . 3.4

های تنوسی  زمان اپیدمیدر وو  ففل آنولوان ا، تقاضا برای واکسن به وور معمو  به دلیل اف ایش موارد ابتلا و وقوع هم

های  نیازهای وابت در وو  سا  است و اف ایش   سطح پایه که بیانگر :شودکند. این تقاضا از دو بخش تشکیل میرشد می

های با قدرت سرایت بالا به شکل  شمگیری  شوند. سویههای جدید و مسری ایجاد میففلی که عمدتاً در نتیجه رهور سویه

؛ 2021آورند )علی اده و همکاران،  دهند، زیرا افراد برای محافظت از خود به واکسیناسیون روی میتقاضا را اف ایش می

مستعد ابتلاافراد مبتلا

بهبودیافتگانتعداد

نرخ ابتلا

نرخ بهبود یافته

مدت زمان عوونت

ایمن شدهجمعیت نرخ ایمن سازی

نرخ واکسیناسیون

تقاضای تعدیل شده مراک 

بهداشتی

نسبت جمعیت خواهان

واکسیناسیون

مرگ ومیر
نرخ مرگ ومیر

جمعیت

ابتلای مجدد به عوونت در افراد

واکسینه شده

کاهش ایمنی واکسن

نسبت واردات واکسن
در دسترس بودن واکسن

فشار افکار عمومی

نسبت افراد آلوده

نرخ انتقا 

نسبت افراد مستعد ابتلا

می ان سرایت پذیری

اوربخشی واکسن
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موجب اف ایش آگاهی عمومی نسبت به اهمیت واکسن    1۹-گیری کوویدهمچنین، تجربه همه(.  2020سی و همکاران،  

 .های مختلف، از جمله واکسن آنولوان ا، تشدید کرده استشده و تقاضا را برای واکسن 

گیرد  ای استراتژیک در نظر میذخیره  برای مقابله با این نوسانات، مد  زنجیره تومین واکسن یک بافر پشتیبان را به عنوان 

شود. این بافر هنگام اف ایش ناگهانی تقاضا فعا  شده و  منظور پوشش شکاف بین عرضه و تقاضا به کار گرفته میکه به

نرخ استواده از   .گرددموجودی آن بر اساس نرخ استواده از بافر، سطح فعلی ذخایر و زمان توخیر در تومین مجدد تنظیم می

 .کندازکد موجودی جلوگیری میبافر پشتیبان، سرعت تومین را کنتر  کرده و از تخلیه سریع یا پر شدن بیش 

گیری از ذخایر برای جبران اختلالات، پایداری عرضه را در شرایط  صورت پویا با بهرهکلقه بازخورد بافر پشتیبان به

های تقاضا را  بکی سیستم را اف ایش داده و اور عدم قطعیتکند. تخفیص منابع کافی به این بافر،  ااضطراری کوظ می

ای برای ایجاد بافر، توسعه ررفیت تولید داخلی و انعقاد قراردادهای تومین،  دهد. علاوه بر این، ملاکظات بودجهکاهش می

پایدار و  کند که زنجیره تومیها تضمین میمدیریت مؤور ه ینه .ای در تفمیمات مالی دارندکنندهنقش تعیین  ن واکسن 

 .کشد، سازوکار این فرآیند و تعامل بین اج ای آن را به تفویر می2شکل  .مقاوم باقی بماند

 

 

 زیر سیستم تقاضای زنجیره تامین واکسن آنوولان ای خراسان ب رگ .3شکل 

 

 

نسبت اوج ففلی

نرخ اوج تقاضای ففلی

<Time>

موجودی
واکسن واکسنهای دریافتیتقاضای واقعی

شکاف عرضه و تقاضا

نرخ تقاضای برآورده شده

تقاضای عادی مراک 

بهداشتی

عرضه واقعی

افراد مبتلا

تقاضای مراک  بهداشتی

بافر پشتیبان

تکمیل ذخیره برای واکسن

v

نرخ تکمیل ذخیره

توخیر در تکمیل

نرخ استواده از بافر پشتیبان

واکسن های مفرف شده

تقاضای تعدیل شده مراک 

بهداشتی

نرخ برداشت

ضایعات موجودی واکسن

متوسط وو  عمر

کداکثر ذخیره

ضایعات بافر پشتیبان متوسط وو  عمر1

میانگین مفرف روزانه
نسبت جمعیت خواهان

واکسیناسیون

نرخ تقاضای واکسیناسیون به ازای

هر فرد آلوده

<واکسن های مفرف شده>

بودجه اختفاص یافته برای بافر>

<پشتیبان
ضریب تاویر بافر پشتیبان

کداکثر بودجه برای بافر

پشتیبان
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 زیرسیستم عرضه. 4.4

ها، نوسانات قیمت و مسائل لجستیکی مواجه است که این  هایی نظیر تحریمواردات واکسن آنولوان ا به ایران با  الش 

شوند. این کمبودها باعث کاهش نرخ عرضه واقعی واردات، تخلیه موجودی واکسن و  عوامل به کمبود عرضه منجر می

 .گردندتقاضا می-اف ایش شکاف عرضه 

کننده  کننده پشتیبان کرده و نرخ عرضه از تومین سازی قرارداد با تومین رایط، سیستم اقدام به فعا در واکنش به این ش

دهد. اگر کمبود همچنان ادامه یابد، راهکارهایی همچون اف ایش ررفیت تولید  پشتیبان را برای جبران کمبودها اف ایش می

آید. این اقدامات یک کلقه بازخورد مثبت  ررفیت به اجرا درمی  گذاری و نرخ اف ودنداخلی از وریق بالا بردن نرخ سرمایه

 .نمایدکنند که توان عرضه را در بلندمدت تقویت میایجاد می

کننده پشتیبان و  در این میان، تخفیص بهینه بودجه نقشی کیاتی دارد؛  را که تومین مالی کافی برای قرارداد با تومین 

ها نی  با تضمین منابع مدیریت کارآمد ه ینه .گذاردمستقیم بر پایداری عرضه اور می  ووراف ایش ررفیت تولید داخلی، به

 .کندتقاضا کمک می-کافی برای بافر پشتیبان و ارتقای ررفیت تولید، به کاهش شکاف عرضه

سازی  شبیه(  4  و  ۳های  شکل) این فرآیندها و تعاملات پیچیده، در قالب یک مد  پویایی سیستم مبتنی بر انباشت و جریان  

گویی به نوسانات تقاضا  آوری زنجیره تومین واکسن و پاسخگیری آگاهانه برای اف ایش تاباند تا از تفمیمو تحلیل شده

 .پشتیبانی کنند

 

 

 زیر سیستم عرضه زنجیره تامین واکسن آنوولان ای خراسان ب رگ  .4شکل 

واکسنموجودی واکسنهای دریافتیتقاضای واقعی

شکاف عرضه و تقاضا

نسبت کمبود

کمبود عرضه وادرات

نرخ واقعی عرضه واردات

نرخ عادی عرضه واردات

نرخ تولید داخلی

<Time>

قرارداد با تامین
نرخ کمل و نقلکننده پشتیبان

کداکثر ررفیت کمل و نقل

تاخیر در کمل و نقل

<شکاف عرضه و تقاضا>

عرضه واقعی

ررفیت تولید
نرخ اف ایش ررفیتسوارش شده ررفیت تولید کسب شده

ررفیت تولید

اف ایش ررفیت
نرخ سوارش واکسن

تاخیر در اف ایش ررفیت

نرخ عرضه تامین کننده

تاخیر 2پشتیبان

زمان  رخه تولید
نرخ تولید متوسطکداکثر نرخ تولید

بودجه در دسترس

بودجه اختفاص یافته برای بافر

پشتیبان

بودجه اختفاص یافته برای

اف ایش ررفیت بودجه اختفاص یافته برای قرارداد با

تومین کننده پشتیبان

ضریب تخفیص برای ذخیره

پشتیبان

ضریب تخفیص برای قرارداد با

تومین کننده پشتیبان

ضریب تخفیص برای اف ایش

ررفیت

بودجه اختفاص یافته برای قرارداد با>

<تومین کننده پشتیبان

نرخ عرضه تامین کننده>

<پشتیبان

<کداکثر نرخ تولید>

کداکثر بودجه برای اف ایش

ررفیت

ضریب توویر اف ایش ررفیت

نرخ سرمایه گذاری

کداکثر بودجه برای قرارداد با

تامین کننده پشتیبان

ضریب تاویر قرارداد با تامین

کننده پشتیبان

ه ینه بافر پشتیبان

ه ینه های عملیاتی

ه ینه ررفیت تولید اضافی

ه ینه هر واکد اماده سازی بافر

پشتیبان

ه ینه هر واکد عملیاتی

ه ینه هر واکد اف ایش ررفیت

تولید

ه ینه کل
نرخ تغییرات ه ینه ها

 رخه عملیاتی
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 خراسان ب رگ زنجیره تامین واکسن آنوولان ای .5شکل 

 اعتبارسنجی مدل )آزمون مدل( . 5

های دقیق تضمین  بندیهای پویایی سیستم را از وریق تمرک  بر روابط و فرمو اومینان مد   اعتبارسنجی، دقت و قابلیت 

شود؛ از جمله تویید ساختاری برای  کار گرفته میهای متعددی بهدر این راستا، آزمون(.  2024و همکاران،    1کند )مدرسمی

خوانی واکدها و ابعاد متغیرها، بازتولید رفتار  اومینان از هممقایسه ساختار مد  با سیستم واقعی، سازگاری ابعادی برای  

های واقعی، آزمون شرایط کدی برای ارزیابی مد  در سناریوهای بحرانی و تحلیل  برای تطبیق الگوهای رفتاری مد  با داده

ها در  اجرای همه این آزمونهر ند    .(1۹۹۶،  2کساسیت برای سنجش توویر تغییر پارامترها بر خروجی مد  )فارستر و سنگه 

پذیر یا مقرون به صرفه نیست، در این مطالعه از تویید ساختاری، سازگاری ابعادی، شرایط کدی و تحلیل  عمل همواره امکان

 .عنوان مراکل اصلی اعتبارسنجی استواده شدکساسیت به

های  ن رضوی و رئیس اداره بیماریساختار مد  با نظر و تویید کارشناسان معاونت بهداشت و مرک  بهداشت خراسا

واگیردار نهایی گردید. در این فرآیند، اصو  کلیدی سیستم بررسی و بر این نکته توکید شد که عرضه واکسن باید همواره  

 
1 Modares 
2 Forrester and Senge 

نسبت اوج ففلی

نرخ اوج تقاضای ففلی

<Time>

واکسنموجودی واکسنهای دریافتیتقاضای واقعی

شکاف عرضه و تقاضا

نرخ تقاضای برآورده شده

نسبت کمبود

کمبود عرضه وادرات

نرخ واقعی عرضه واردات

نرخ عادی عرضه واردات

نرخ تولید داخلی

<Time>

تقاضای عادی مراک 

بهداشتی

قرارداد با تامین
نرخ کمل و نقلکننده پشتیبان

کداکثر ررفیت کمل و نقل

تاخیر در کمل و نقل

<شکاف عرضه و تقاضا>

عرضه واقعی

مستعد ابتلاافراد مبتلا

بهبودیافتگانتعداد

نرخ ابتلا

نرخ بهبود یافته

مدت زمان عوونت

ایمن شدهجمعیت نرخ ایمن سازی

نرخ واکسیناسیون

تقاضای مراک  بهداشتی

ررفیت تولید
نرخ اف ایش ررفیتسوارش شده ررفیت تولید کسب شده

ررفیت تولید

اف ایش ررفیت
نرخ سوارش واکسن

<تقاضای مراک  بهداشتی>

تاخیر در اف ایش ررفیت

بافر پشتیبان

تکمیل ذخیره برای واکسن

v

نرخ تکمیل ذخیره

توخیر در تکمیل

نرخ استواده از بافر پشتیبان

واکسن های مفرف شده

تقاضای تعدیل شده مراک 

بهداشتی

نرخ برداشت

نرخ عرضه تامین کننده

پشتیبان

ضایعات موجودی واکسن
متوسط وو  عمر

کداکثر ذخیره

ضایعات بافر پشتیبان متوسط وو  عمر1

تاخیر 2

ه میانگین مفرف روزان

نسبت جمعیت خواهان

واکسیناسیون

مرگ ومیر
نرخ مرگ ومیر

جمعیت

ابتلای مجدد به عوونت در افراد

واکسینه شده

کاهش ایمنی واکسن

زمان  رخه تولید
نرخ تولید متوسطکداکثر نرخ تولید

نرخ تقاضای واکسیناسیون به ازای

هر فرد آلوده

نسبت واردات واکسن
در دسترس بودن واکسن

فشار افکار عمومی

نسبت افراد آلوده

نرخ انتقا 

نسبت افراد مستعد ابتلا

می ان سرایت پذیری

<واکسن های مفرف شده>اوربخشی واکسن

بودجه در دسترس

بودجه اختفاص یافته برای بافر

پشتیبان

بودجه اختفاص یافته برای

اف ایش ررفیت بودجه اختفاص یافته برای قرارداد با

تومین کننده پشتیبان

ضریب تخفیص برای ذخیره

پشتیبان

ضریب تخفیص برای قرارداد با

تومین کننده پشتیبان

ضریب تخفیص برای اف ایش

ررفیت

بودجه اختفاص یافته برای بافر>

<پشتیبان

بودجه اختفاص یافته برای قرارداد با>

<تومین کننده پشتیبان

نرخ عرضه تامین کننده>

<پشتیبان

<کداکثر نرخ تولید>

کداکثر بودجه برای اف ایش

ررفیت

ضریب توویر اف ایش ررفیت

نرخ سرمایه گذاری

کداکثر بودجه برای قرارداد با

تامین کننده پشتیبان

ضریب تاویر قرارداد با تامین

کننده پشتیبان

ضریب تاویر بافر پشتیبان
کداکثر بودجه برای بافر

پشتیبان

ه ینه بافر پشتیبان

ه ینه های عملیاتی

ه ینه ررفیت تولید اضافی

ه ینه هر واکد اماده سازی بافر

پشتیبان

ه ینه هر واکد عملیاتی

ه ینه هر واکد اف ایش ررفیت

تولید

ه ینه کل
نرخ تغییرات ه ینه ها

<واکسن های مفرف شده>

 رخه عملیاتی
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در شرایط عادی، عملکرد بهینه زنجیره تومین    .راستا باشد تا از بروز کمبود جلوگیری شودبا تقاضای مراک  بهداشتی هم

شود، در  مشاهده می 5گونه که در شکل همان .موقع و بدون توخیر برآورده شوندشود که تمام تقاضاها بهحقق میزمانی م

دهنده کارایی کامل سیستم  و نرخ رضایت تقاضا معاد  یک است که نشان صور با برابر تقاضا–این وضعیت شکاف عرضه

 .باشدمی

 
                 

 

                      

 

 . نتایج آزمون تایید ساختاری 6شکل 
 

متغیر مورد بررسی تغییر یافت تا اور آن بر رفتار    در تحلیل کساسیت، تمامی متغیرهای مد  وابت نگه داشته شدند و تنها

توجه نرخ رضایت تقاضا  باعث افت قابل  0٫1به    0٫۹سیستم سنجیده شود. برای نمونه، کاهش نرخ برداشت از بافر پشتیبان از  

تغییر،    ونقل منجر به بهبود نرخ رضایت تقاضا شد؛ زیرا ایندرصدی ررفیت کمل  ۳0در مقابل، اف ایش  (.  ۶لگردید )شک

 .(۷کننده پشتیبان را اف ایش داد )شکلنرخ عرضه تومین 

یافته میاین  نشان  واکنش ها  و  بوده  کساس  کلیدی  متغیرهای  تغییرات  به  نسبت  مد   که  در    دهند  تغییرات  به  آن 

 .دهدپارامترهای مهم، رفتار واقعی سیستم را بازتاب می
                      

 
 

 تحلیل کساسیت تقاضای برآورده شده با تغییر نرخ برداشت از بافر پشتیبان .7شکل 
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 . تحلیل کساسیت تقاضای برآورده شده با توییر ررفیت کمل و نقل8شکل 

 

.  کندنهایت برای متغیرها ارزیابی میآزمون مقدار کدی، عملکرد یک مد  را تحت شرایطی مانند مقادیر صور یا بی 

، برای سناریوهای بدون کمبود عرضه  (2002شود )سوانسون،  سازی انجام میاین آزمون که از وریق تحلیل معادلات یا شبیه

به کار گرفته شد. همانطور که در شکل   نشان داده شده است، تحت این شرایط، نرخ   8وارداتی و اوج تقاضای ففلی 

 دهنده تعاد  کامل بین عرضه و تقاضا است.رسید، که نشان 1رضایت تقاضا به 

 
               

 

                      

 
                 

 
 . مد  تحت شرایط کدی 9شکل 

شوند. موجودی کنندگان پشتیبان و اف ایش ررفیت تولید برای جبران کمبود عرضه فعا  نمی، قرارداد با تومین ۹در شکل  

دهنده رشد پایدار عرضه واکسن در وو  زمان است. این آزمون نشان داد  یابد، که نشانواکسن به وور مداوم اف ایش می

 که مد  کارآمد و معتبر است. 
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 . مد  تحت شرایط کدی 10شکل 

 

های  به منظور اعتبارسنجی عملکرد تابعی مدل با مقایسه روندهای زمانی متغیرهای کلیدی مدل با داده  این آزمایش

 .تاریخی سیستم توزیع واکسن در استان خراسان رضوی )حالت مرجع( انجام شد

ل  ، هزینه کل، و سطوح موجودی واکسن از مدبافر پشتیبان، روندهای زمانی متغیرهایی مانند  ۱4بر اساس شکل  

 .های دنیای واقعی مقایسه شدندسازی با دادهشبیه

 
 

  

 

 مقایسه متغیرها با رفرنس مد  .11شکل  
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 سازی ارزیابی عملکرد مدل شبیه. 1.5

موفقیت گذراندن  و  رضوی  خراسان  استان  بهداشت  معاونت  متخصصان  توسط  مدل  ساختار  تأیید  از  آمیز  پس 

سازی اولیه انجام شد. در ادامه، با استفاده از آزمون  ، شبیهVensim افزارهای سازگاری ابعاد و تطبیق مدل در نرمآزمون

محاسبه   RMSPE ها مقایسه گردید و شاخص  سازی متغیرهای اصلی با رفتار مرجع آنبازتولید رفتار، نتایج شبیه

بینی شده با روش سری زمانی  وجودی واکسن« انجام شد و مقادیر پیششد. به عنوان نمونه، این آزمون برای متغیر »م

یک معیار   RMSPE استخراج شده از اسناد معاونت بهداشت خراسان رضوی مورد ارزیابی قرار گرفت. شاخص 

را     (St)سازی شدههای شبیهو داده  (At)های واقعی  آماری برای سنجش انطباق رفتار مدل است و اختلاف بین داده

 .باشد 0.۱دهد. برای تأیید صحت رفتار سیستم، مقدار این شاخص باید کمتر از نشان می

 

۱) 2

1
1/

n

t

St At
RMPSE n

At=

− 
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 
 

 

به دست آمد    0.070422سازی برابر با  در این شبیه RMSPE گرفته، مقدار شاخصبر اساس محاسبات صورت

 .کنداست و بنابراین صحت رفتاری و اعتبار مدل را تأیید می 0.۱که کمتر از حد معیار  

 

 تحلیل سناریو و سیاست. 6
دهد، در کالی که سیاست شامل اقدامات هدفمند در  ار وب یک  یک سناریو شرایط محیطی تفادفی را بازتاب می

در پارامترهای سیاستی و تحلیل پیامدهای آن، عملکرد مد  را ارزیابی  سازی تغییرات  مد  است. وراکی سیاست با شبیه

سازی  کند. تحلیل کساسیت به شناسایی پارامترهای کلیدی مؤور بر رفتار مد  کمک کرده و زمینه را برای توسعه و شبیهمی

(. 2021و همکاران،    1یهای رضایت تقاضا در شرایط مختلف بررسی شود )سا سازد تا نرخسناریوهای سیاستی فراهم می

ضای عادی و بدون با فرض تقا(    سناریو پایه  یک)سناریوی    در این مطالعه سه سناریو مورد تحلیل قرار گرفت که شامل  

که باعث اف ایش آنولوان ای ففلی و رشد تقاضای    (های ژنتیکی ویروسسناریوی جهش )   سناریو دو،  مداخلات سیاستی

های جدید های ژنتیکی ویروس و شیوع بیماریسناریوی بدترین کالت که ترکیبی از جهش سناریو سوم،    شد وواکسن می

مورد  سازی  کرد. برای مقابله با این شرایط، سه سیاست مبتنی بر نتایج شبیهتوجهی در تقاضا ایجاد میبوده و اف ایش قابل

تخفیص    ضریبتخفیص برای اف ایش ررفیت و    ضریبتخفیص برای بافر پشتیبان،    ضریبارزیابی قرار گرفت که شامل  

های  ها به وور مستقل و در قالب سناریوهای مختلف، بر اساس برنامهکننده پشتیبان بود. این سیاستتومین   با  برای قرارداد

مطالعات   و  رضوی  خراسان  بهداشت  مرک   شدندموجود  تحلیل  داده  .پیشین،  اساس  بر  سناریوها  تجربی،  این  های 

بین دستورالعمل راههای  نقشه  مانند  قبلی    WHO SAGE (2022)المللی  مطالعات  و   ۳دایج ر؛  2020  ،2یوانوف)او 

 .تدوین و از وریق مشورت با کارشناسان بهداشت استان خراسان رضوی اعتبارسنجی شدند (2018همکاران، 
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 مقادیر متغیرها بر اساس سناریوهای مختلف .1جدول 

تخفیص برای   ضریب سیاست سناریو 

 بافر پشتیبان 

تخفیص برای   ضریب

 اف ایش ررفیت 

تخفیص برای   ضریب

کننده  تومین با قرارداد

 پشتیبان

1 - 

2 1 100% 0 0 

2 40% 0 60% 

۳ 10% 70% 20% 

۳ 1 100% 0 0 

2 40% 60% 0 

۳ 10% 20% 70% 

 

 تحلیل نتایج سناریو و سیاست. 1.6

های گوناگون مقایسه کرده و تمرک  آن بر نرخ رضایت از  نتایج سناریوهای مختلف را تحت سیاست  12-10شکل  

 تقاضا، ه ینه کل و موجودی واکسن است.  

 

  240سنازی به طور کامل تأمین شند و موجودی واکسنن تا روز  ، تقاضنا در طول دوره شنبیه۱0ه،شنکل  در سنناریوی پای

این نتایج شامل نرخ تأمین تقاضا، هزینه کل و موجودی واکسن هستند. در سناریوی   به صورت پیوسته افزایش یافت.

وکار(، تقاضنا در سنطم منظم باقی ماند و هیم مداخله سنیاسنتی در طول دوره  های پایه یا عادی کسنبسنیاسنت)  ۱

سنازی تقریبا  برابر با دهد، نرخ تأمین تقاضنا در کل دوره شنبیهنشنان می  ۱0طور که شنکل  سنازی اعمال نشند. همانشنبیه

بود؛ بدین معنا که تمامی تقاضناها بدون کمبود یا اختلال برآورده شندند. در این حالت، موجودی واکسنن (  ۱00٪)  ۱

 .بدون افت یا نوسان ادامه پیدا کرد  240تدریج و با روندی نسبتا  ثابت افزایش یافت و تا روز به
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 نتایج سناریو پایه .12شکل 



     1404، تابستان 5، پیاپی 2، شماره 2 دوره  مدیریت زنجیره ارزش راهبردی  

106 

 

                      

 
            

 
        

 
 تحت سیاست های مختلف  2نتایج سناریو  .13شکل 

 

و   یکمهای  بالاتر از سایاسات  ساومهای ویروسای، نرخ رضاایت از تقاضاا تحت سایاسات  در ساناریوی جهش ،  11مطابق شاکل

 بیشترین موجودی را وبت کرد.دوم کمترین ه ینه کل و سیاست    یکمبود، در کالی که سیاست  دوم 

دهد که نرخ تومین تقاضاا در ها آشاکارتر شاد. نتایج نشاان میهای ژنتیکی ویروس(، تواوت سایاساتجهش ) 2در ساناریوی  

یابد. از منظر وور قابل توجهی اف ایش میبه 2و  1های  اااا یعنی تقویت ررفیت تولید داخلی اااا نسبت به سیاست ۳سیاست  
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ی است؛ به این معنا که هرگونه شکاف میان عرضه و تقاضا  های بازخورد، این برتری ناشی از کلقه تقویت تولید داخلکلقه

شود. این کلقه بازخوردی با اف ایش عرضه واقعی و بهبود نرخ  های تولید داخلی میوور مستقیم موجب تحریک ررفیتبه

خیره  عمدتاً بر کلقه اساااتواده از ذ 1دهد. در مقابل، سااایاسااات  تر و پایدارتر کاهش میتومین تقاضاااا، شاااکاف را ساااریع

اسااتراتژیک متکی اساات و بنابراین توان پایداری کمتری در برابر اختلالات شاادید دارد،  راکه موجودی ذخیره پس از 

نی  بر کلقه تومین پشاتیبان اساتوار اسات که اگر ه در   2پرکردن اسات. سایاسات  مفارف نیازمند زمان و منابع برای دوباره

ت دساترسای به عرضاه خارجی و توخیرهای اکتمالی، پایداری کمتری نسابت  مدت اورگذار اسات، اما به دلیل محدودیکوتاه

 .دارد ۳به سیاست  

                      

 
            

 
        

 
 تحت سیاست های مختلف  ۳. نتایج سناریو 14شکل 
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بالاترین نرخ رضایت   سومهای جدید، سیاست ی و شیوع بیماریهای ویروسدر سناریوی ترکیبی جهش ، 12مطابق شکل 

 .کمترین ه ینه کل را رقم زد  یکماز تقاضا و بیشترین موجودی واکسن را به دست آورد و سیاست  

کند. بالاترین  ن الگو را تأیید میهای ویروسی( نیز ایهای نوظهور و جهششیوع همزمان بیماری)  ۳نتایج سناریوی  

طور مستقیم ظرفیت عرضه  سازی حلقه تقویت تولید داخلی بهاست، چراکه فعال   ۳نرخ تأمین تقاضا مربوط به سیاست  

کمتر است و سیاست    ۱کند. در این حالت، اگرچه هزینه کل سیستم در سیاست  را با سطم تقاضای جهشی هماهنگ می

قادر است با ایجاد تعادل پویا میان عرضه و تقاضا، نرخ پوشش    ۳کند، اما تنها سیاست  جاد میبیشترین موجودی را ای   2

های  سازی و ساختار حلقهاز منظر نتایج شبیه  ۳واکسیناسیون را در سطوح بالاتر حفظ کند. بنابراین، برتری سیاست  

گویی  ست که در شرایط اختلالات شدید، پاسخبازخورد علّی ناشی از مکانیزم خودتقویتی افزایش ظرفیت تولید داخلی ا

 .آوردها فراهم میتری را نسبت به سایر سیاستپایدارتر و سریع

 گیری  بحث و نتیجه . 7

. با کندیم یبررس یففل یتقاضا یش واکسن آنولوان ا را در برابر کمبود واردات و اف ا  ین توم یرهزنج یآورمطالعه تاب

پارامترها  یستم،س  یاییمد  پو  یکاز    یریگبهره پشت   یبرا  یصتخف   یبمانند ضر  ییاور    یبرا  یصتخف  یبضر  یبان،بافر 

  یناسیون واکس  یهااز تقاضا و نرخ   یتبر نرخ رضا  یبانپشت   کنندگانتومین قرارداد با    یبرا  یصتخف   یبو ضر  یتررف  یش اف ا

پژوهش   یل تحل برخلاف  ب  یشین پ  یها شد.  به  یشترکه  )ل  یدمیولوژیکاپ   یهامد   یا  ی کم  سازیینهبر  بودند  و    ین متمرک  

؛ سو و همکاران،  2022؛ سانسون و همکاران،  2021؛ سازوار و همکاران،  2021؛ رستگار و همکاران،  2022همکاران،  

ا201۹ به  ین (،  ناشمطالعه  به اختلالات  اوج  یدجد  هاییماریب  یوعش  یروسی،و  یها از جهش   ی وور خاص    یلفف  یها و 

  یری گبافر و بهره  یراستواده از ذخا  ی،داخل  یدتول  یتررف  یششامل اف ا  یبیترک  ینشان داد که استراتژ  نتایج  پرداخته است.

  ینرا تضم  یناسیون شکاف عرضه و تقاضا را کاهش داده و پوشش واکس   یدارپا یبه شکل تواندیم یبانپشت  کنندگانین از توم 

ا بر نقش تنوع توم  یبا مطالعات  هایافته  ین کند.  منابع جان یکه  اف ا  یگ ین کنندگان و    یاتیک   هاییرهزنج  یآورتاب  یش در 

در    گذارییهسرما  یتما بر اهم   یجنتا  ین، (. همچن2021و همکاران،    2؛ پا  2020  ،1یوانوفراستا است )ااند همکرده  یدتوک 

  یید دارو و واکسن مورد تو  ین توم  یرهزنج   یآورتاب  اتی در ادب  ی ن   تریش که پ  یدارد؛ موضوع   یدتوک   یداخل  یدتول  هاییتررف

  یان بودجه م  یصاور تخف   یمطالعه در بررس  ین ا  یاصل  نوآوری  (.2022و همکاران،    4یروز؛ کو2020  ،۳یه قرار گرفته است )ش 

که در    دهندینشان م  ها یافتهگرفته شده است.    یدهناد  یقبل  یهااز مد   یاریکه در بس  یمختلف است؛ عامل  هاییاستراتژ

  یددر تول   یرگذایهو سرما  یبان پشت  ین توم  یقراردادها  یک،استراتژ  یرذخا  یانبودجه م   ینه به  یصتخف   یت، عدم قطع   یطشرا

  یی هاپژوهش   یدگاهدر امتداد د  یجهنت   ینبه تقاضا منجر شود. ا  ییگوو پاسخ  ینهه   یانم  یاپو  یتعادل   یجاد به ا  تواندیم  یداخل

  (. 2021  ،5یوانوف و ا  یاند )دلگوئکرده  یدتوک   یاتیعمل  یآورو تاب  ی اقتفاد  ییهم مان کارا  یلتحل   یتاست که بر اهم

  ی است. سه مؤلوه اصل  یمقابل تعم  ی ن  یپژوهش از منظر نظر  ین ا  یجواکسن آنولوان ا، نتا  ینه بر کاربرد خاص در زم  علاوه

  یدیعناصر کل  عنوانبه—  یداخل  یدتول  یتررف  یش و اف ا  یبانپشت   کنندگانین عقد قرارداد با توم  یبان،بافر پشت   —شدهییشناسا
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  ی  ار وب موهوم  ین تعامل دارند. ا  یکدیگربا    یبازخورد تعادل   یهاو در قالب کلقه  کنندیعمل م  ین توم   یرهزنج  یآورتاب

مد   یمبنا  تواندیم تجه  یاتیک  هاییرهزنج  یرسا  یبرا  یآورتاب  یهاتوسعه  دارو،    ی کالاها  یو کت   یپ شک  ی اتمانند 

شرا  یاساس گ  یطدر  قرار  بدیردبحران  هم  یب،ترت  ین .  ضمن  کاضر  ادب پژوهش  با  بودن  موجود،  ی راستا  مد    یکات 

م  پذیریمتعم  رفتاری–ی بازخورد س  دهدیارائه  استواده  امکان  مد  گذارانیاستکه  برا   یرانو    ینه به  یبترک  یوراک  یرا 

پژوهش،    ین ارزشمند ا  یجبا وجود نتا .کندیمنابع فراهم م  هاییتو محدود  یبوم  یطبا توجه به شرا  یآورتاب  هاییاستراتژ

به    ین توم  یرهاز روابط زنج  یاریبس  یت،و شواف   یاست. نخست، به منظور کوظ سادگ   یت ند محدود  یشده دارامد  ارائه

خط  ساده  یصورت  شده  شده یسازو  گرفته  نظر  کالدر  در  م  یاند،  تعاملات  عمل  در    تواند یم  یرهزنج   یگرانباز  یانکه 

  های یاستس  ییراتنوسانات نرخ ارز، و تغ   ها،یممانند تحر  ی اقتفاد-یاسی س  های یت. دوم، عدم قطعباشد  یچیدهو پ  یرخطیغ

مستق  یتجار  به وور  اورگذارند، در مد  لحاظ  یعبر واردات و توز  یمکه  تومنشده   واکسن  و    کنندگانین اند. سوم، رفتار 

و   یارفتارها پو  ین ممکن است ا  یواقع  یطکه در شرا  یوابت در نظر گرفته شده است، در کال  یاتها بر اساس فرضدولت

ک واکنش  موضوع  به  کاضر  مد   باشند.  هارم،  به  یرهزنج   هاییرساختز  یاتیمحور  کمل  یژهوسرد  بخش  و  در  ونقل 

 برای  به واکسن باشد.  یدر دسترس  یمانع جد  تواندیم  یفضع   هاییرساختخته است، که در مناوق با زنپردا  سازییرهذخ

  یرها . از جمله، گسترش مد  با لحاظ کردن توخیرندمورد توجه قرار گ  هایتمحدود  ین ا  شودیم  یشنهادپ  ی،آت   یهاپژوهش 

با ادغام   یبریدیه یهاتوسعه مد  ین،کوزه. همچن  ین در ا  یازموردن هایگذارییهسرما یسرد و بررس یرهزنج   هاییتو ررف

را    گیرییمتفم  یی تقاضا و کارا  بینی یش دقت پ  تواندیم  ی هوش مفنوع  یا  شینما  یادگیری  هاییکو تکن  یستم س  یاییپو

  ینتوم  یرهزنج  ش یو پا  یریرهگ  یبرا  یااش  ینترنتو ا  ین مانند بلاکچ   ین نو  هاییاستواده از فناور  ین،دهد. علاوه بر ا  یش اف ا

شواف  تواندیم ب  یت به  اعتماد  نها  یشترو  در    های یسممکان  ی و وراک  یاقتفاد -یاسی س   یوهایسنار  یلتحل  یت، کمک کند. 

 ارائه دهد.  یواقع  یطواکسن در شرا  ین توم  یرهزنج   یآوراز تاب  یترانداز کامل شم  تواندیم   المللیین و ب  یامنطقه  یهمکار
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 ها در مدل زنجیره تأمین واکسن آنفلوانزا فهرست متغیرها و معادلات متناظر آن. پیوست

Variable Name Equation 

population 6.5e+06-death 

Fraction susceptible susceptible/population 

infectivity 0.3 

Transmission rate MAX(Fraction susceptible*infectivity, 0 ) 

fraction infected infected/susceptible 

infecting susceptible*Transmission rate 

infected infecting-death rate-recovering
 

recovering infected/infection Duration*(1-fatality rate) 

recovefed recovering  

death rate (fatality rate*infected)/infection Duration 

death death rate
 

fatality rate 0.001 

infection Duration 7 

susceptible reinfection vaccinated-immunizaton rate-infecting
 

reinfection vaccinated (immunized+recovefed)/Waning time 

immunizaton rate susceptible*Vaccination rate*vaccine effectiveness 

immunized immunizaton rate-reinfection vaccinated
 

Waning time 180 

vaccine effectiveness 0.7 

Vaccination rate ((3+Vaccine import)*(vaccine availability)*(people thinking 

pressure)*(Demand satisfaction rate))/(1+fraction infected) 

vaccine availability 0.9 

Vaccine import 0.7 

people thinking 

pressure 

0.3 

Health centers demand normal hospital sector demand+seasonal peak demand 

rate+(infected*Proportion seeking vaccination*vaccination demand rate per 

infected person) 

normal hospital sector 

demand 

3900 

proportion of seasonal 

peak 

0 or 1 

seasonal peak demand 

rate 

IF THEN ELSE( Time>=60:AND:Time<=90 , proportion of seasonal peak* 

normal hospital sector demand , 0 ) 

vaccination demand 

rate per infected person 

190 

Proportion seeking 

vaccination 

0.01 

Backup Buffer 

Utilization Rate 

IF THEN ELSE(supply and demand gap>0,max buffer/Vaccines used, 0) 

max buffer buffer stock/average daily consumption 

withdrawal rate 0.9 

Vaccines used (buffer stock*withdrawal rate) 

buffer stock waste buffer stock/average lifespan1 

buffer stock buffer replenishment for vaccine v-buffer stock waste-Vaccines used
 

average daily 

consumption 

650 
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buffer replenishment 

for vaccine v 

DELAY1( Receiving vaccines+(buffer replenishment rate*buffer 

stock)*buffer stock Impact Factor, replenishment delay ) 

buffer replenishment 

rate 

0.1 

replenishment delay 5 

buffer stock Impact 

Factor 

allocated budget to buffer stock/Maximum budget to buffer stock 

Maximum budget to 

buffer stock 

3500 

vaccine stock buffer replenishment for vaccine v+Receiving vaccines-actual demand-vaccine stock waste
 

actual demand Adjusted health centers Demand+Vaccines used 

Receiving vaccines (actual supply+Maximum production rate+backup supplier supply rate) 

Demand satisfaction 

rate 

IF THEN ELSE(Receiving vaccines/actual demand>1, 1 , IF THEN ELSE( 

Receiving vaccines/actual demand<=0  , 0 , Receiving vaccines/actual demand )) 

supply and demand 

gap 

 Health centers demand-actual supply 

backup supplier 

supply rate 

IF THEN ELSE(Contract with backup supplier>0, transportation rate , 0 ) 

actual supply actual import supply rate+Internal production rate 

 Internal 

production rate 

200 

actual import supply 

rate 

normal import supply rate*(1-import supply shortage) 

import supply 

shortage 

IF THEN ELSE(Time<=60,0 , IF THEN ELSE(Time>60:AND:Time<=150, 

proportion of shortage , 0) ) 

normal import supply 

rate 

3700 

proportion of shortage 0 or 1 

Maximum Budget to 

Backup supplier Contract 

3500 

Maximum 

transportation capacity 

9000 

transportation delay 10 

backup supplier 

supply Impact Factor 

allocated budget to Back up supplier Contract/Maximum Budget to Backup 

supplier Contract 

allocated budget to 

Back up supplier Contract 

Allocation Factor for Back up supplier Contract*available budget 

transportation rate DELAY FIXED(IF THEN ELSE(supply and demand gap>=0,Maximum 

transportation capacity*backup supplier supply Impact Factor , 0 ), 

transportation delay ,0 ) 

Contract with backup 

supplier 

transportation rate
 

Delay in increase 8 

Capacity adding rate DELAY FIXED( IF THEN ELSE(supply and demand gap>0, capacity 

augmentation , 0 ) ,Delay in increase , 0 ) 

production capacity on 

order 

    Capacity adding rate acquired production capacity−
 

acquired production 

capacity 

DELAY1(Capacity adding rate, delay 2) 

production capacity acquired production capacity
 

vaccine order rate Health centers demand 

average production 

rate 

production capacity on order/Production cycle time 

Production cycle time 2 

Investment rate 0.1 
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capacity augmentation MAX( ((vaccine order rate-Maximum production rate-average production 

rate)*Investment rate)*Capacity Augmentation Impact Factor, 0 ) 

Maximum production 

rate 

production capacity/Production cycle time 

Capacity 

Augmentation Impact 

Factor 

allocated budget to capacity augmentation/Maximum Budget to capacity 

augmentation 

allocated budget to 

capacity augmentation 

Allocation Factor for capacity augmentation*available budget 

available budget 5000 

allocated budget to 

buffer stock 

Allocation Factor for Backup Buffer*available budget 

allocated budget to 

buffer stock 

Allocation Factor for Backup Buffer*available budget 

cost of additional 

production capacity 

(Unit cost of preparing additional production capacity*Maximum production 

rate) 

Operational Costs (Operational unit cost*backup supplier supply rate) 

cost of buffer stock (Unit cost of preparing buffer stock*Vaccines used) 

  

 

 

 


