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With the increase in the population of the elderly and the ever-increasing 
expansion of the population of cities, the necessity of adapting urban 

development to the priorities of the elderly in order to participate as much as 

possible in this segment of the society is raised more than in the past. In order to 

achieve an elderly-friendly city, it is necessary to examine the current state of 

the city and inform it to the city managers in order to plan and formulate future 

design policies. For this purpose, there are various methods to check the current 

situation of the city, one of these location-oriented methods is the use of OWA 

method with GIS. In this research, age-friendliness by using 9 layers including: 

access to public transportation, urban green space, medical services, public 

libraries and sports centers along with the layers of air pollution, urban traffic, 

noise pollution and thermal pollution with the OWA method A survey was 
conducted in 49 neighborhoods of Bojnord city. The results showed that the 

development of Bojnord city from the point of view of urban geriatrics has not 

spread uniformly everywhere and the central part is better than the new parts of 

the city despite its older texture. Also, its central and eastern parts have better 

conditions than other parts of the city, and the southern part was shown to be 

very unsuitable.  Based on this, Seyyed Jamal, Sardaran and Jajermi 

neighborhoods have been identified as three desirable neighborhoods, and 

Daneshgah, Ahmedabad and Malekesh neighborhoods have been identified as 

undesirable based on nine criteria. These results are highly consistent with the 

field visit and completion of the questionnaire along with processing the 

resulting data using the Copeland method. Therefore, it is suggested that while 
developing all neighborhoods of the city, the southern, southwestern and eastern 

parts of the city should be given more priority. 
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Introduction 

Governments in many countries are facing two major demographic phenomena: population aging and increasing 

urbanization (Huang et al., 2018; Srichuae et al., 2016). These two trends are growing at a very rapid pace (Yeung 

et al., 2022), and projections indicate that by 2050, the global population aged 60 and over will reach an 

unprecedented 2 billion people (Steels, 2015). As people age, their need for specialized services and appropriate 

facilities that enable them to participate actively in urban society increases (Van Hoof et al., 2018).  Accordingly, 

various strategies and policies have been proposed to address the specific needs of older adults, referred to as “age-

friendly cities” and “age-friendliness,” which describe some of these initiatives and actions (Buffel et al., 2012). 

Evaluating the status of an age-friendly city requires effective tools and methods capable of considering multiple 
indicators that influence the quality of life of older adults, integrating them, and ultimately assessing their urban 

living environment (Jelokhani-Niaraki et al., 2019).  North Khorasan Province, with a population of 995,831 

people—of which approximately 6.9% are elderly—is currently considered a relatively young province, as the 

proportion of elderly individuals is about 0.1% lower than the national average (Statistical Centre of Iran, 2021). 

However, due to the declining population growth rate and the province’s high migration rate (it is the most migrant-

sending province in the country relative to its resident population), health experts have warned about an impending 

wave of population aging in North Khorasan, particularly in the city of Bojnord. These factors together indicate a 

future aging trend for the province despite its current youthfulness. This study examines several characteristics of 

an age-friendly urban environment in Bojnord based on the current conditions of the city, the World Health 

Organization’s standards, and a neighborhood-based approach. It aims to assess each neighborhood individually, 

compare them with one another, and determine which neighborhoods are suitable or unsuitable for older adults 
using the global OWA (Ordered Weighted Averaging) method. 
 

Materials and Methods 

Studies show that various methods can be used to assess the current status of a city, one of which involves spatial-

based approaches such as the OWA method combined with GIS. In this study, the concept of age-friendliness was 

evaluated using nine layers, including access to public transportation, urban green spaces, healthcare services, 

public libraries, and sports centers, along with layers representing air pollution, urban traffic, noise pollution, and 

heat pollution. The global OWA method was applied to analyze and assess age-friendliness across the 49 

neighborhoods of Bojnord city.   In this study, after calculating the weight of each layer, the inconsistency rate was 

found to be 0.07. The inconsistency rate is an index that indicates the degree of consistency in comparisons and 

reflects the accuracy and validity of pairwise evaluations. The established threshold for this rate is 0.1, meaning 

that if the obtained value is less than or equal to 0.1, the comparisons can be considered consistent and reliable. 
The use of this coefficient helps in analyzing the decision-making process before finalizing the weights and 

provides a more comprehensive understanding of the evaluation results. Since the AHP method faces certain 

limitations in dealing with inherent uncertainty and mapping using precise numerical values—where the range of 

its functions is defined as a binary set of 0 and 1—fuzzy logic provides a more flexible framework. In contrast, 

the range of fuzzy membership functions spans a continuous interval from 0 to 1. Therefore, the Fuzzy AHP 

method employs a range of values to represent the uncertainty inherent in decision-makers’ judgments. In this 

approach, fuzzy numbers are used for pairwise comparisons of alternatives, and the geometric mean method is 

applied to determine the weights and preferences (Chang, 1996). The OWA algorithm was applied locally to the 

criterion layers. In fact, OWA (Ordered Weighted Averaging) is a method used in multi-criteria analysis that 

allows decision-making based on multiple, and sometimes conflicting, criteria to identify the optimal solution. In 

this method, a pairwise comparison matrixis created among the alternatives for decision-making. According to 
various multi-criteria decision-making approaches, if the number of times an alternative is preferred over another 

exceeds the number of times it is dominated by others, the value 1is assigned to that cell in the matrix. Conversely, 

if there is no majority or if the votes are equal, the value 0 is assigned. A value of 1indicates that the row alternative 

is preferred over the column alternative, whereas a value of 0 means the column alternative is preferred over the 

row. After evaluating all alternatives, the pairwise comparison matrix is formed, where the sum of the elements in 

each row represents the number of times each alternative dominates others. Up to this stage, the Copeland methodis 

similar to the Borda method; however, the main difference is that Copeland considers not only the number of wins 

but also the number of losses for each alternative. The score assigned to each alternative by the Copeland method 

is calculated by subtracting the number of losses from the number of wins. 

After completing the algorithmic processes on the layers, the resulting OWA map (with ORness = 0.5) was 

evaluated through field surveys, questionnaire completion, and ranking using the Copeland method (Favardin et 

al., 2002). 
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Results 

Based on the data processing and analysis results, it can be concluded that the city of Bojnord exhibits considerable 

disparities among its neighborhoods. A detailed examination of each of the nine criteria indicates that the central 

parts of the city have relatively better access to public transportation services, whereas such access is weaker in 

the southern areas. Regarding access to parks and public green spaces, the eastern part of the city shows better 

conditions compared to the central and southern regions. The presence of large parks along the eastern and 

northeastern belts of Bojnord has had a significant impact on improving accessibility in these areas. 

An examination of the noise data layer reveals that the city center and the old ring road experience higher noise 

levels, while the southern parts have relatively lower noise pollution, possibly due to reduced traffic flow in these 
areas. Concerning air pollution, the central and northern zones show higher levels of contamination. The 

geographical position of Bojnord in a low-altitude basin surrounded by high mountains disrupts the dominant west-

to-east wind flow, leading to air stagnation and pollution accumulation. 

The very limited number and uneven distribution of public libraries in Bojnord have made access to such facilities 

more difficult, especially in the southern and western parts of the city, where residents must travel longer distances. 

Access to public sports centers in the southern areas is also not ideal, and elderly residents in these neighborhoods 

need to spend more time to reach these services. Another important layer is urban traffic, which is particularly 

heavy in central neighborhoods such as Amiriyeh and Jajarmi, due to the high concentration of government offices, 

residential density, and narrow streets. Urban heat intensity is also more pronounced in the central and eastern 

parts, while access to healthcare services is poorer in the western neighborhoods. By analyzing each of these 

individual layers and understanding their spatial patterns, a clearer perspective of each parameter’s status across 
the city can be achieved. By integrating the nine layers using the OWA method and generating an output map with 

ORness = 0.5, the results were classified into five categories—very favorable, favorable, acceptable, unfavorable, 

and very unfavorable—providing a clearer representation of the urban age-friendliness distribution across Bojnord. 

 

Conclusion 

The map output derived from the OWA analysis and the detailed examination of each parameter will lead to a 

better understanding of the spatial distribution of existing facilities. It will also provide a clear outlook on the 

future path toward achieving the planned goals. The results of this study can contribute to evaluating policies, 

ranking locations, and developing management strategies and urban planning approaches with an age-friendly 

perspective in the study area. Furthermore, it will facilitate understanding and prioritizing issues for urban planners 

and managers in order to improve the quality of life of older adults.  In addition, the findings can assist policymakers 

and urban managers in prioritizing the needs and interventions in different neighborhoods with an emphasis on 
urban age-friendliness. Another noteworthy point is the existence of new residential areas and complexes that, 

despite being recently designed, have not considered any priorities for the elderly, whereas older neighborhoods 

offer significantly better conditions for them. This research, alongside future studies, can take a small yet 

meaningful step toward addressing the needs of this segment of the population.  Therefore, considering the growing 

importance of evaluating urban quality of life in recent years and its direct impact on city planning, design, and 

various industries, careful expert analysis in determining weights and selecting layers is essential. It is 

recommended that future studies employ other multi-criteria decision-making methods and compare the resulting 

outcomes.
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   ها:واژه کلید

OWA ، 

Google engine ، 

GIS، 

 ، محورمحله

 .  سالمندپسندی شهری

 

های شهری با اولویتسازی توسعهافزون جمعیت شهرها، لزوم مناسببا افزایش جمعیت سالمندان و گسترش روز
برای دستیابی به شهر   .شودبیشتر این قشر از جامعه بیش از گذشته مطرح میمنظور مشارکت هرچه  سالمندان به

مشی ریزی و تدوین خطشهری جهت برنامهرسانی آن به مدیرانسالمندپسند، بررسی وضعیت موجود شهر و اطلاع
ود  های مختلفی برای بررسی وضعیت موجود شهر وجدهد روشها نشان میهای آتی ضروری است. بررسیطراحی

است. در این پژوهش سالمندپسندی    GISباهمراه    OWAمحور  -های مکانها استفاده از روشدارد که یکی از آن
بکارگیری   به حمل  9با  دسترسی  جمله:  از  فضایلایه  عمومی،  نقل  کتابخانهسبز شهری، خدماتو  های درمانی، 

به همراه لایه آلودگی هوا، ترافیک شه عمومی و مراکز ورزشی  آلودگی های  آلودگیری،  با روش  صوتی و  حرارتی 
OWA  گانه شهر بجنورد بررسی شد. نتایج نشان داد که توسعه شهر بجنورد از منظر   49های  سراسری در محله

تر، سالمندپسندی شهری در همه جای شهر بصورت یکدست گسترش نیافته و بخش مرکزی با وجود بافت قدیمی
مرکزی و شرقی آن شرایط بهتری نسبت  های جدید شهر دارد. همچنین بخشتری نسبت به بخشوضعیت مطلوب
های سیدجمال، های شهر داشته و بخش جنوبی بسیار نامناسب ارزیابی گردید. براین اساس محلهبه دیگر قسمت

وب  گانه نامطلهای دانشگاه، احمدآباد و ملکش براساس معیارهای نهسرداران و جاجرمی سه محله مطلوب و محله
های حاصل از آن به روش  این نتایج با بازدید میدانی و تکمیل پرسشنامه به همراه پردازش داده تشخیص داده شدند.

Copeland  می پیشنهاد  لذا  دارد،  بالایی  محلهمطابقت  همه  تقویت  بخشگردد ضمن  شهر،  جنوبی، های  های 
 گیرند. وجه شهر دوستدار سالمند قرارشرقی شهر با اولویت بیشتری مورد بررسی و تغربی و جنوبجنوب

سراسری  )مطالعه   OWAمطالعه محله محور سالمندپسندی به روش (. 1404) پارسی پور، حسن و .، حسینقلی زاده، علی.، حسینی، علی فروغ، خزاعی نژاد: استناد

 . 20- 38(،  15) 4، فضای شهری و حیات اجتماعی  .موردی: شهر بجنورد(
                 http//doi.org/ 10.22034/jprd.2025.64074.1142 
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   مقدمه

 Huang etدر بسیاری از کشورها با دو پدیده جمعیتی بسیار مهم سالمندی جمعیت و افزایش شهرنشینی روبرو هستند)ها  دولت

al., 2018; Srichuae et al., 2016این دو پدیده سرعت رشد بسیار بالایی دارند .)(Yeung et al., 2022بطوری ،)ها  بینیکه پیش
( Steels., 2015میلیارد نفر در جهان برسد )  2سال به عدد بی سابقه    60میلادی، جمعیت بالای    2050دهد تا سال  نشان می

 ,.Kalache and Plouffe) شد  در کشورهای مختلف خواهد(  سال  14  تا  0)  کودکان  نسبت به   سالمند  افراد   که موجب افزایش تعداد 

های ( و براساس تخمینShrestha., 2000; Pilleron et al., 2019) نیست یافته توسعه کشورهای به ( که صرفا منحصر2010
.  (Noroozian., 2012) کرد خواهند  زندگی توسعه حالدر کشورهای این جمعیت در  از  درصد  80 از بیش  آینده، دهه  پنج   آماری در

سازمان جهانی بهداشت نیز در  های  ( و پژوهشBaker et al., 2022که همزمان با گسترش شهرنشینی در این کشورها است )
 Meeks., 2022) استبینی کردهرا پیش شهرنشین ساکنان  نسبت و تعداد توسعه افزایشحالرو برای کشورهای درهای پیش دهه

;Ezeh et al., 2017رفاه  سازیهای شهری و لزوم متناسبپیچیده شدن محیط دلیل به  شهرها سالمند جمعیت بر (. امروزه تاکید  
تحت تاثیر قرار دادن    پتانسیل  شهری  چراکه زندگی.  (Hosingholizade et al., 2020در شهرها است )  سالمند  افراد  رکتمشا  و

  ی گوناگون  راهبردهایو    هااستی س  ر ی اخ   یهاسال  در رو  از این .  (Leng and Han., 2022جمعیت درون خود بویژه سالمندان را دارد )
سالمند و سالمند فعال  شهر دوستدار  هایاصطلاح  .شده استگرفته  آنان بکار   ی شهر  یزندگ  ت ی ف یخاص سالمندان و ک هایاز ی ن  ی برا 
از د  که.  (Keawsomnuk., 2022اند)شدهمطرح    راستا   ن همی در     ط یمح  ن ی ارتباط ب   واست    یسالمند  یک ی اکولوژ  دگاهیبرخاسته 
است که    دگاه ید  ن یا  رنده ی لاح شهر دوستدار سالمند دربرگطاص   قت ی . در حقکندیم  شنهادی سالمند را پ   یک ی زیو ف  یاجتماع  ،یفرد
 Dutka)بوده و در جامعه حضور فعال داشته باشند  یقادر به مشارکت اجتماع  سالمندان در شهرباشد که    یاگونهبهباید  سالمند    طی مح

et al., 2021; Nazm Far et al.,2022  .)سالمندان در جهت ارتقاء    یزندگ  طی و مح  یشهر  یازها ی ل پرداختن به نی دل  نی به هم
سالمند و تلاش در راستای    افراد  بر  شهری  محیط  بررسی تأثیر  رواز این.  ابدییضرورت م  شیازپشی آنان ب   یشهر  یزندگ  تی فی ک

   .(Ng et al.,2021)بالایی برخوردار است  مناسب سازی فضاها برای این قشر از جامعه همزمان با بالارفتن سن این قشر از اهمیت 

تر جهت حضور و مشارکت فعال  امکانات مناسب  تخصصی و  مندی از خدماتبهره  برای   سالمند  افراد  نیازهای   سن،   افزایش  با
جهت رفع نیازهای    مختلفی  هایسیاست  و  راهبردها  اساس،بر همین.  (Van Hoof et al., 2018یابد)می افزایش در اجتماع شهری

ها و اقدامات مطرح  فعالیت  این   از   برخی   توصیف   برای  «سالمندپسندی»  و  «سالمندشهر دوستدار»خاص سالمندان تحت عنوان  
  ای است که امکان بگونه او  زندگی  محیط و  فرد سالمند بین   پیوند   دهنده نشان اصطلاحات این . (Buffel et al., 2012است)شده

در همین رابطه اصطلاح سالمندی    .(Del Barrio et al., 2018کند)می  ها را فراهمجامعه، محله و شهر آن  ایشان در   مشارکت
شود که کشورها را قادر  های مهم حوزه سالمندی محسوب میفعال که سازمان جهانی بهداشت بر روی آن تاکید دارد یکی از جنبه

ها و  سازی فرصتبهینهبوط به سالمندان از جمله حوزه زندگی شهری،  های مختلف مرخواهد ساخت تا رویکرد مناسبی در حوزه
این  مفهوم سالمندی فعال (. در واقع Zaidi et al., 2017اتخاذ نمایند ) سالمند زندگی افرادبردن استانداردهای جهت بالامشارکت 
را تا  می  امکان  برای داشتن سلامسالمندان  دهد  بالقوه خود  استعدادهای  و  توان  و روانی در طول دوره  به  اجتماعی  ت جسمی، 
.  هایشان مشارکت داشته باشندو در جامعه براساس نیازها، تمایلات و ظرفیت ( Torres et al., 2022)ببرند  زندگی پیسالمندی  

  در   افزایش سن  با  متناسب  های فضاهای  . این موارد مستلزم ایجادفراهم شودکافی نیز  ها حفاظت و مراقبت  برای آنبر این  علاوه
  سازمان   است که توسط  سالمندی  و  شهرنشینی  همگرای   روند  از  ناشی  های چالش  با  مقابله  برای  راهبردی  عنوان  به  شهرهای مختلف

 ارائه ابتکاراتی   بحث تدوین راهکارها و (. این امر مستلزم افزایش در Chen et al.,2022) استشده تهیه و ترویج بهداشت جهانی
 Azizهای متفاوتی دارند)کردن نیازهای افراد سالمند است؛ اما از آنجایی که در هر شهر افراد سالمند نیازها و دغدغهبرآوردهبرای 

et al., 2022  بررسی چند عامل ثابت برای همه شهرها مناسب نیست. بلکه شرایط هر شهر اولویت نیازها را برای افراد سالمند ،)
کند تا تغییرات لازم، مرتبط با زندگی سالمندان جهت دستیابی به محیط مناسب ف پذیر و پویا تعیین میبمنظور داشتن محیطی انعطا

  زمان  در سالمند افراد  نیازهای تامین کشورها بمنظور اقتصادی شرایط در  بویژه موضوع (. اینBastani et al., 2016صورت گیرد)
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یافته در حوزه  اختصاص  بودجه   کم   ریزی متناسب با شرایط را نیاز دارد تا مقدار است و برنامه  حائز اهمیت   بسیار   کمبود منابع مالی
   (.Marston et al., 2019ها هزینه شود)مناسب و با رعایت اولویت جای سالمندپسندی شهری در

 60از سن  (  Guan et al., 2020براساس تعریف سازمان جهانی بهداشت پدیده سالمندی که به انقلاب خاموش معروف است )
  سالمندان   جمعیت   رشدبه شود. روند رومی  سالمندان   در  اجتماعی  و  روانی  فیزیولوژیکی،  تغییرات   به   منجر   شود وسالگی شروع می

  محیطی  به  دارند  بیشتری  سالمند  افراد  که  کشورهایی.  (Flores et al., 2019است)  جهان  کشورهای  نسبتا مهمی برای همه  چالش
  ت یف یک  یابیارز   ازمندی سالمندان ن   یشهر  یزندگ  تی ف یارتقاء کدیگر  عبارتبه  دارند.  نیاز  سالمندی  تغییرات  اب  مطابق  و  پذیرانعطاف

  توان یم  ،هایابیارز   ن یبراساس ا     کهرا یاست، ز  مطابقت شهر با موضوع شهر دوستدار سالمند  زانی و م   یشهر  یهارساختیخدمات و ز
 . (Lowen et al., 2015; Ruza et al.,2013)نمود یعمل ارزیابی و را  سالمنددوستدار  ی شهرها یهایزیر برنامه
بتواند شاخص  یکارآمد  یها روش  و  ها بزارا   ازمندی نوضعیت شهر دوستدار سالمند    یابیارز اثرگذار در    ی هااست که  و  متعدد 

در  یزندگ  تی فی ک را  آننظرسالمندان  درنها   قتلفی   راها  گرفته،  ارز  انسالمند  یشهر  یزندگطی مح  تیو  -Jelokhani)کند  یابیرا 

Niaraki et al., 2019ارزیابی این  روش(.  با  میها  صورت  مختلفی  میهای  آن  جمله  از  که  در  گیرد  سوالات  طرح  به  توان 
نقشه پرسشنامه تهیه  و  آنها  از  کیفی  نرم های  در  به  ها  خود  با  را  معایبی  البته  که  نمود  اشاره  مختلف  همراه  افزارهای 

(. از معایب  Hassanzadeh et al., 2016; Kamal et al., 2019; Miremadi et al., 2020; Morasae et al., 2012دارد)
از پرسشنامه می های کیفی برای تبدیل به یک نقشه  سازی و تحلیل دادهها و نیاز به کمیتوان به عدم جامعیت پرسشاستفاده 

(. در این روش معمولا  Wagstaff et al.,2007;  Hosingholizade et al., 2020شاره نمود)مکانی که گویای وضع موجود باشد ا 
ها است  آوری دادهدهد. از دیگر معایب این روش نگاه عادلانه به مناطق جهت جمع بعد مکان اهمیت و کارایی خود را از دست می

گونه پرسشنامهبه  تعداد  و  مکانی  توزیع  که  میای  خود  محله  هر  قرار  های  پژوهشگر  روی  پیش  مهمی  چالش  -تواند 
(. همچنین تخصصی بودن معیارها، عدم درک صحیح مردم از شرایط موجود متناسب با  Hosingholizade et al., 2022bدهد)

نتیجه    تواند اثرگذاری بسیاری بررفته و در برخی مواقع ناکافی بودن جامعه آماری از عواملی است که هر کدام می  نوع معیار بکار
های جهانی نیز ضمن ارزشمند بودن، بعد مکان را کم اهمیت نشان  (. بکارگیری آمارها و گزارشHeart et al., 2010داشته باشد)

از آن، نمی تواند به  این ضمن بیان کلی وضعیت یک کشور یا بخشبر دهد و دید محله محور به موضوع ندارد. علاوهمی هایی 
گیری از آن گسترش  (. روش دیگری که بهره Sansom et al., 2019انداز صحیحی ارائه کند)ی چشممدیران و سیاستمداران محل 

 Guida et) زیادی در حال فراگیر شدن است  سرعتا  بپسندی شهری  است که در حوزه سالمند  GIS  افزار از نرم   یافته، استفاده

al., 2021; Gargiulo et al., 2021آن با مؤلفه   و بررسی  هاشاخصسالمندپسندی شهری، انتخاب ابعاد،    پایش  ( زیرا گام نخست  
 Langemeyer et al., 2016; Jelokhani-Niaraki and)  شوندیم  هدایت  هااستی س  وها  برنامه  آن   در  که   است  مکانی

etal,2019 .) اینکه   رغم ی علGIS تواند ینممکانی دارد ی هادادهسازی ی متعددی برای ذخیره، مدیریت، تحلیل و بصریهاتی قابل  
دهد)ریگمی تصمکار   انجام  را  معیاره  چند  رویکردهای  Jelokhani-Niaraki and etal,2019ی  مشکل  این  رفع  برای  که   )
ی در شرایطی که معیارهای متعدد و گاهی متناقض وجود  ر ی گمی تصمدر    ها آن(، با توجه به قابلیت  MCDA)  ار  ی معی چند  ری گمی تصم

  هرکدام   فردمنحصربهی  هاتی قابل    MCDAو GIS دلیل اصلی تلفیق (.Beydokhti and etal,2019)شودیم  نظر گرفتهدارد در  
است. یکدیگر  تکمیل  دارد  هاتمی الگور   MCDAدر  مختلفی   ;Jelokhani-Niaraki and Malczewski, 2015bی 

Boroushaki and Malczewski, 2010a).)    استفاده از روش    هاآنیکی از کارآمدترینOWA  ی  هاتیمز . از  باشدیمOWA  
حالت   از  خوشبینی،  درجه  میزان  )نانیبخوش    کاملاًتنظیم  تا  ORness=1ه  مسئله  ORness=0) بدبینانه  کاملاً(  در   )

 (. Malczewski et al., 2005; Eldrandaly et al., 2013است)
(، بررسی  Hosingholizade., 2020; Jelokhani-Niaraki et al., 2019مطالعات پیشین صورت گرفته در ایران)  اساس بر

نشان   2018های سازمان جهانی بهداشت  ، گزارش 1399سند تحول رفاه و منزلت سالمندان وزارت بهداشت ابلاغ شده در سال  
نقل عمومی )خطوط  وحمل بهداشتی عمومی )بیمارستان، درمانگاه(، خدمات به آسان دسترسی ی،گرفتن شرایط محل دهد در نظرمی

آلودگی صوتی، دسترسی به فضای ورزشی، دسترسی   سبز،دسترسی به فضای  های شهری(، ترافیک شهری، آلودگی هوا،اتوبوس
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است که عدم توجه به موقع و کافی    وزه شهری برخورداردر ح بیشتری  اولویت  از  سالمندان دیدگاه از به کتابخانه و آلودگی حرارتی
 به آن، در آینده نه چندان دور به چالشی مهم در نظام سلامت کشور تبدیل خواهد شد. 

دهند در حال حاضر یک استان  را سالمندان تشکیل میدرصد آن  6.9نفر که حدود    995831استان خراسان شمالی با جمعیت  
می محسوب  جوان  حدود  شوتقریبا  کشوری  میانگین  از  استان  این  در  سالمند  افراد  میانگین  چراکه  پایین  0.1د.  تر  درصد 

(. اما با توجه به روند رشد رو به پایین جمعیت و از طرفی مهاجرت بسیار بالا )مهاجر  Statistical Centre of Iran., 2021است)
کارشناسان حوزه سلامت نسبت به موج گسترده جمعیت سالمند  نسبت به جمعیت ساکن( موجب شده تا   ترین استان کشورفرست

رغم جوانی فعلی این  در استان خراسان شمالی بویژه شهر بجنورد هشدار دهند. چراکه موارد مذکور چشم انداز پیری جمعیت را به
  شهر   فعلی  وضعیت  به  ه توج  با   سالمندپسند  شهری  محیط  یک  های مشخصه  از  تعدادی  بررسی  به  مقاله   استان نشان می دهد. این

  جداگانه،   بطور  محله  هر  وضعیت  بررسی  ضمن  تا  پرداخت  خواهد  محورمحله  بصورت  بجنورد، استانداردهای سازمان جهانی بهداشت و
  OWAبررسی را به روش     مورد  شرایط  با  نامتناسب  و  متناسب هایمحله   و   دهد  قرار   ارزیابی  مورد  را نیز   یکدیگر  با  ها محله  مقایسه

   .کند تعیین  سراسری
گیری فوق برای ارزیابی  یمتصمروش   باشد. سراسری هر معیار دارای وزن یکسانی در سراسر منطقه مطالعاتی می  OWAدر  

راستی   ی حاصل با بازدید میدانیهانقشههای شهر بجنورد مورد استفاده قرار خواهد گرفت. در نهایت  شهر دوستدار سالمند در محله
 آزمایی خواهد شد. 

 روش پژوهش

 منطقه مورد مطالعه

(. این شهر براساس  USGSقرار دارد)  57.327963و    37.473756شهر بجنورد مرکز استان خراسان شمالی در مختصات جغرافیایی  
سال(   60سالمند )بالای درصد آن  6.4بوده که  228831دارای جمعیت  1400سرشماری نفوس و مسکن مرکز آمار ایران در سال 

اند. انتخاب محله می باشد که بصورت بافت قدیمی و جدید در سطح شهر واقع شده 49می باشند. شهر بجنورد دارای دو منطقه و 
استان در سال   اندازه شهر را بدون در نظر گرفتن اصول و ضوابط  سابقه و گسترش بی، رشد بی1384این شهر به عنوان مرکز 

)اعداد بنفش( شهربجنورد و جدول  وهای چهل محله  1داشت. شکل  هر دوستدار سالمند در پیاستاندارد ش مساحت هر    1نه گانه 
 محله را به هکتار نشان می دهد.
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 . موقعیت استان خراسان شمالی و شهر بجنورد در نقشه ایران به همراه محله های چهل و نه گانه آن 1شکل

 
 های بجنورد شهر به همراه مساحت )یک هکتار: ده هزار متر مربع(  نام های محله .1جدول

 مساحت )هکتار(  نام محله  شماره محله  مساحت )هکتار(  نام محله  شماره محله 

 9527/46 میرزا کوچک خان  26 7237/226 شهرک امام  1

 6814/29 جاجرمی  27 7666/209 حکمت و ناظرآباد  2

 7033/49 امیریه  28 1434/90 وحدت   3

 5930/44 نادر   29 6435/49 آرام  4

 3297/67 نیروگاه  30 0573/15 کوی آروین  5

 3857/49 صادقیه  31 6175/27 نظامی  6

 9569/53 شهرک شاهد 32 8801/26 بهارستان  7

 6013/35 فردوسی  33 1775/36 گلستان  8

 9394/21 قیام   34 7153/67 جوادیه 9

 9341/25 چمران 35 6074/66 امام هادی  10

 0168/40 علیدخت  36 6285/71 باقرخان  11

 2033/24 نیلوقر  37 7949/167 رضوی  12

 8834/51 سیدی  38 5930/56 محدثی  13

 8835/145 شرق سپاه 39 2671/122 شهرک ولیعصر  14

 4592/30 معصوم زاده  40 1755/91 بهارک  15

 0938/63 حر 41 9481/68 نیایش  16

 1363/31 فرخی  42 6321/40 حامدی  17

 7414/19 بهداشت  43 5452/30 تیزهوشان 18

 9200/78 امام رضا  44 0791/24 بخشداری  19

 6719/26 حصار شیرعلی 45 1150/54 کوی معلم  20
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 1432/58 ناوک  46 8310/86 صفا  21

 5598/67 ملکش  47 4569/39 سیدجمال  22

 6853/152 دانشگاه  48 1819/59 سرداران  23

 8772/32 احمدآباد  49 2052/56 دهخدا 24

 3217/88 باغ عزیز 25

 

 انتخاب معیارها و وزن دهی به آن ها 

 Hosingholizade et al., 2020; Jelokhani-Niarakiاز جمله تحقیقات پیشین)منابع موجود  ی براساس  ابیارز  ی ارهای مع   انتخاب

et al., 2019   سالانه گزارش  بهداشت)(،  سند World Health Organization, 2007-2012سازمان جهانی  تحول  (، طرح 
از مکانی به مکان دیگر دارای تغییرات    یمحل   یطکه شرا   یاز آنجائفت.  گر  صورت  ( و نظرات کارشناسان1400سالمندی کشور )سال  

مشابه    یارهایداشته باشند، مع ی زندگ یفیتک  یرا ب یمتفاوت یارهایمختلف مع های افراد در مکاناین امکان وجود دارد که  و  است
به عبارت دیگر از میان معیارهای مختلف، معیارهای مشترک و بویژه اثرگذار بر مطالعات   . و در نظر گرفته شدند یع تجم یکدیگربا 

انتخاب شدند. گانه    9معیارهای  این    طرح جامع شهری و قابل استخراج از منابع اطلاعاتی محدودی که در دسترس قرار داشت، 
عمومی )خط واحد شهری(، آلودگی هوا، دسترسی    ونقلحملای(، خدمات  های عمومی و حاشیهشامل: دسترسی به فضای سبز)پارک

های عمومی  ها(، آلودگی صوتی، ترافیک، دسترسی به مراکز ورزشی، دسترسی به کتابخانه درمانی )بیمارستان-به خدمات بهداشتی
ت که سه شاخه اصلی یعنی سلامت جسمی)مراکز درمانی، آلودگی هوا و مراکز ورزشی( و روحی )فضاهای  و آلودگی حرارتی اس

دانش و صوتی(،  حرارتی  آلودگی  و حملسبز،  )ترافیک  دسترسی  سهولت  و  )کتابخانه(  شامل  وافزایی  را  شهری  امکانات  و  نقل( 
برای هر منطقه  (  (IDW: Inverse Distance Weightingابی  یری تابع درونی کارگبهشود. همگی این معیارها سرانجام با  می

 دهد. یمبه همراه وزن هر کدام را نشان  هادادهنوع معیار، منبع دریافت  2محاسبه شد. جدول 
 

 (07/0)عدم قطعیت:  . معیارهای بکار رفته به همراه وزن و منبع دریافت آن2جدول

 

  یب با ضر  AHP-fuzzyاز روش    v.10.8  Arcmap و  choice V.11 expert افزارهای ی هر لایه در نرم  هاوزن  2در جدول  
گرفت. در مرحله بعد از آنجا که اندازه مختلف پیکسل در نتایج خروجی تاثیر مستقیم دارد، لذا با  مورد محاسبه قرار 07/0 یناسازگار

اندازه  (، بررسی دقیق تر و تناسب با وسعت شهر بجنورد که شهری با Hosingholizade et al., 2020توجه به مطالعات پیشین )
کند استفاده شد. زیرا کوچکتر  متر مربع را اشغال می  225متر که مساحتی معادل    15خیلی بزرگ محسوب نمی شود، از پیکسل سایز  

ی  ها دادهی  آورجمعهای ینههز ، موجب افزایش  هادادهی  آورجمعها ضمن بالا بردن زمان پردازش و  یکسلپ شدن بیش از حد اندازه  
اندازه  بینانه غیر واقع  میدانی شده و نتایج را به همراه دارد. همچنین بزرگ بودن  نگری شده و  یکل ها موجب ادغام و  یکسلپای 

 ردیف لایه ها  وزن  منبع دریافت داده ها  منبع
Hosingholizade et al., 2020 Google map 231 /0  1 حمل و نقل عمومی  

Jelokhani-Niaraki et al., 2019 Field data 098 /0  2 آلودگی صوتی  
Jelokhani-Niaraki et al., 2019 Ground Station and Google earth engine 121 /0  3 آلودگی هوا 
Jelokhani-Niaraki et al., 2019 Bojnord city master plan 078 /0  4 مراکز درمانی  
Hosingholizade et al., 2020 Google map 289 /0 فضای سبز     5 

Keyes et al., 2022 Field data 021 /0  6 کتابخانه های عمومی  
Hosingholizade et al., 2020 Google traffic 025 /0  7 ترافیک  

von Faber et al., 2020 Field data 126 /0  8 مراکز ورزشی  
World Health Organization, 2007 Google earth engine 011 /0  9 آلودگی حرارتی  

هاوزن مجموع    1 *** ***  
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ها  جهت محاسبه هر یک از لایه  .گیردها دقت لازم صورتیکسلپ کند. بنابراین باید در اندازه  یرواقع بینانه میغرا    ها مکانی  بندرتبه
از آ  2از منابع جدول   نقل، مراکز درمانی، فضای سبز،  وهایی مانند دسترسی به خدمات عمومی، حملکه دادهنجاییاستفاده شد. 

برانگیز نیست. در نقطه مقابل  ها چالشآوری آنکنند بنابراین جمع ای تغییر نمیکتابخانه عمومی و مراکز ورزشی بصورت لحظه 
بهداده ترافیک  و  هوا  حرارتی،  صوتی،  آلودگی  مانند  لحظههایی  میصورت  تغییر  اندازه ای  مسئله  این  که  آنکند  با  گیری  را  ها 

کند. از طرفی در شهر بجنورد هیچ حسگری برای اندازه گیری ترافیک و آلودگی صوتی وجود ندارد و برای  هایی همراه میچالش
اداره کل حفاظت محیط پوشش همه شهر را ندارد و در    زیست قرار دارد که امکانآلودگی هوا هم فقط یک ایستگاه مستقر در 

مواجه می اختلالاتی  با  مواقع هم  از  اندازهبسیاری  برای  لذا  از روششود.  ترافیک  و  هوا  آلودگی صوتی،  پارامترهای  های  گیری 
طه  نق   10های تلفن همراه در  افزاهای ثبت نویز قابل نصب بر روی گوشیهای آلودگی صوتی بوسیله نرم جایگزین استفاده شد. داده

افزار   های متغیر  صوتی با دیگر دادههای آلودگی(. بدین منظور جهت همزمانی برداشت دادهThe noiseپر تردد ثبت گردید)نرم 
بل  دقیقه جهت ثبت میزان نویز به واحد دسی 5ای بمدت دقیقه 15هوا، ترافیک و آلودگی حرارتی( هر بازه ای )مانند آلودگیلحظه

(dBصورت گرفت. در ان ) های مربوط به آلودگی صوتی، ترجیحا اصول پراکندگی کافی رعایت شد  آوری دادهتخاب نقاط جهت جمع
  بندی صورت زمانترافیک که بههای ترافیک از بخش آرشیو گوگلشود. دادهگیری این پارامتر فراهمتا شرایط مناسب برای اندازه 

از تصاویر ماهوارهPM10هوا )استفاده شد. آلودگی  13تا    9شده در دسترس عموم است در بازه ساعت   ای لندست و  ( با استفاده 
گیری از تصاویر ماهواره لندست و روش  ( مورد محاسبه قرار گرفت. آلودگی حرارتی با بهره2017Saraswat et al ,.)  1رابطه  

mono-window    درGoogle earth engine    وقت صبح به  10:30( زیرا این ماهواره در ساعت  2مورد محاسبه قرار گرفت )شکل
ای از جمله )آلودگی صوتی و ترافیک( است.  های لحظه برداریکند و ساعت عبور آن همزمان با دیگر دادهبرداری میمحلی داده

داده براساس  نیز  ایستگاه کنترل آلودگی هواسنجش آلودگی هوا  تنها  ادارههای  واقع در محل  زیست  کل محیطی شهر بجنورد 
آوری داده است. بدین  آوری کلیه پارامترها ساعت مناسب جمع شد. نکته مهم و غیرقابل چشم پوشی در جمعشمالی انجامخراسان

دهد به عنوان  های خود را متناسب با شرایط جسمی و روحی انجام میکه در آن یک سالمند عمده فعالیت  13تا    9منظور ساعات  
میلی متر و کمتر هستند که تاثیر مستقیمی بر سلامت افراد    10با قطر  ذراتی  PM10مبنای زمانی جمع آوری داده انتخاب شد. 

گذاشته و بصورت سوزش گلو و بینی در هوای آلوده خود را در افراد نشان می دهد. افزایش این این آلودگی معمولا از موارد اصلی  
 تعطیلی اداره ها و موجب صدور هشدارهای هواشناسی است.  

 
 + PM10=RBand1(−94.22) + RBand2(166.48) + RBand3(21.01) ( 1رابطه )

RBand4(−78.98)–0.8689 
 

 مشخصات تصاویر مورد استفاده  .3جدول 

 باندهای مورد استفاده  زاویه ارتفاعی )درجه( یلادی م  یختار سنجنده  ماهواره

 11-10-5-4-3-2-1 98 1-2-2023تا   OLI 2022-10-1 لندست 
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 کدنویسی در گوگل ارث انجین  .2شکل

 

است که    یعنوان شاخص  ی نرخ ناسازگاربدست آمد.    0.07در این پژوهش بعد از محاسبه وزن هر لایه مقدار نرخ ناسازگاری عدد  
نرخ   ینا   یکه برا  یادهد. آستانهینشان م یزوج یسهرا در مقا یگذارو صحت ارزش یدرست  و دهدیها را نشان میسهمقا  یسازگار

ها را  یسهمقا  وان تیبا آن باشد، م  یمساو  یا  1/0صورت که هر چه عدد بدست آمده کمتر از    یناست. بد  1/0شده برابر با    یین تع
از ا  یحخوب و صح و دید جامع    کند  یها کمک موزن  ییقبل از انتخاب نها  یم،تصم  یلتحل ویهبه تجز  یبضر  یندانست. استفاده 

 تری در رابطه با آن می دهد. 
 

 و ایجاد لایه ها تعیین معیارها

 IDWروش  

در این روش هر کدام از نقاط در   آید.گیری مقادیر نقاط معلوم به دست می مجهول از طریق میانگین  مناطقدر این روش محاسبه 
چه این فاصله  که هر چه فاصله نقطه معلوم به نقطه مجهول کمتر باشد ارزش وزنی آن نیز بیشتر و هر  هستندمحاسبه دارای وزنی  

پس فواصل نزدیکتر وزن بالاتری  . ابدی بیشتر شود اثر بخشی نقطه معلوم در تخمین نقطه مجهول و محاسبه میانگین کاهش می 
ای یا خطی )تبدیل خطی  هایی که ماهیت نقطه کلیه داده IDW(. در این پژوهش با استفاده از روش 2017Samak ,.)گیرند یم

نقل عمومی(  وصوتی، ترافیک و حملها، مراکز درمانی، آلودگیبه نقاط نزدیک به هم( داشتند )مراکز ورزشی، فضای سبز، کتابخانه
حرارتی و های آلودگیمورد پردازش قرار گیرد. لایه  OWAهای رستری تبدیل شد تا در الگوریتم  لایه در منطقه مورد مطالعه به  

دست آمدند. با توجه به وسعت منطقه مورد مطالعه همه لایه ها هم اندازه شدند صورت رستری بههوا از همان گام نخست بهآلودگی
 باشد.تا در محاسبه پیکسل به پیکسل همخوانی لازم برقرار 

 

 تحلیل سلسه مراتبی 
رزیابی معیارهای متفاوت به دست و ا قبولی را برای مقایسه  چوب قابلگیری چندمعیاره با رتبه بندی یک یا چند سناریو، چهارتصمیم

گیر و همچنین  ذهنی تصمیمی  ها گرفتن اولویتن  در نظر   ،گیریهای متداول تصمیماساسی روش  های. یکی از محدودیتدهدمی
روبروست    تیسخبا  ها  موارد، تعیین مقدار دقیق دادهدیگر در برخی  . از طرفی  ها استی در تجزیه و تحلیلپذیرریسک دخالت درجه  

گیری  های تصمیمروش میانگین وزنی مرتب شده به عنوان یکی از روش   شود.نتایج بصورت کیفی و کمی در نظر گرفته میحتی  و  
، در بسیاری از موارد عدم گیری دارا استگیر را در فرآیند تصمیمهای ذهنی تصمیمها و ارزیابیگرفتن اولویت  که قابلیت در نظر
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استفاده قرار می بینی دقیق و عدم دسترسی به اطلاعات قطعی تصمیمپیش این  گیری در فضای ریسک مورد  ازاین رو در  گیرد. 
 .(2020kzad et alKha ,.)پذیری استمحیط جواب نهایی متاثر از ریسک 

 AHP - روش فازی

در ترکیب ابهام ذاتی و نگاشت با اعداد دقیق همواره با محدودیت هایی رو برو است و برُد توابع آن بصورت    AHPاز آنجایی که  
 Fuzzyشود. بنابراین  نهایت صفر تا یک را شامل میتابع دو عضوی صفر و یک است. در حالی که برد توابع عضویت فازی بازه بی

AHP  از مقادیر را برای بیان عدم قطعیت تصمیمدامنه بکار میای  از  گیرد. در این روش برای مقایسه زوجی گزینهگیرندگان  ها 
سازی  (. برای پیاده1996Chang .,شود)ها از روش میانگین هندسی استفاده میها و برتری اعداد فازی و برای به دست آوردن وزن 
از آنجا که در این روش  مقایسه می مراتبی با توجه به سطح بالاتر به صورت دو به دومعیارها در هر سطح ساختار سلسله شوند. 

ای برخوردار است.  شود، انتخاب متخصصان از اهمیت ویژه میبرای انجام مقایسات بطور معمول از دانش متخصصان بهره گرفته
توابع عضویت   از  استفاده  با  ذوزنقهسپس  فازی  عدد  زبانی،  عبارات  از  هر یک  به  جایگزین میمربوط  در جدول  آن  نظیر  -ای 

 (.  2020Liu et al ,.()4شود)جدول
 

 ( Vahidnia et al., 2009نوع و مقدار ارجحیت ) .4جدول

 درجه یا مقدار ارجحیت  ارجحیتنوع 

 1 ارجحیت یا اهمیت یکسان 

 3 تر یا مهمترکمی ارجح 

 5 زیاد ارجحیت 

 7 خیلی ارجح یا مهمتر 

 9 کاملاً ارجح یا مهمتر 

 2،4،6،8 مقادیر بینابین دو حالت مجاور 

 سراسری OWAروش 

وتحلیل چند  یهتجزدر واقع روشی است که در آن    OWAهای معیارها اعمال شد.  یهلا با رویکرد محلی بر روی    OWAالگوریتم  
یگر این روش مفهوم جدیدی  دعبارتبهگیرد.  یمحل صورت  متناقض و انتخاب بهترین راه معیاره براساس معیارهای متعدد و گاهی  

پذیری( را در خود دارد. عملیات  یسکراست که درجات مختلفی از خطر ) داروزنگیری بولین و ترکیب خطی  یمتصماز توسعه روش  
OWA  بصورت  بدبینانه که در منطق بولین    شدتبههای مختلف، از حالت  یاستراتژANDبینانه که در منطق  ، تا حالت خیلی خوش

از عدد صفر تا یک    ORNESSپذیری با تعیین درجه یسکردهد. تنظیم میزان  یمشود را توسعه  یمتعریف   ORبولین بصورت 
نگرش  گیری با  یمتصمتصمیم است.    هرگونهگیر یک عامل مهم در اتخاذ  یگر درصد خطر )ریسک( تصمیمدعبارتبه(.  3است)شکل

ریسک کمتر، بطور معمول نتایج منفی را بسیار بیشتر خواهد کرد و در مقابل اتخاذ یک تصمیم با ریسک بسیار، پیامدهای مثبت  
 بیشتر به همراه خواهد داشت. 

مطرح شد. که معادله کلی و روش اجرای آن بصورت روابط زیر است   1960برای اولین بار توسط یاگر در سال  OWAروش 
(2017 Niaraki,-Kiavarz & Jelokhani :) 

 ( 1رابطه )
0a                 1 2

1

( , ,..., )
n

i i i in j ij

j

OWA a a a v z
=

= 

1 ( 2) رابطه 2[ , ,..., ]; [0,1]n jV v v v v=  

1 ( 3) رابطه 2 1 2, ,..., ...i i in i i ina a a Z Z Z→    
n  ،تعداد معیارهاv ی مرتب شده و ها وزنZ .ارزش مرتب شده معیارهاست 
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 (Mijani et al., 2019) گیری و درجه خوشبینی: رویکرد تصمیم3شکل

 

  OWAمراحل الگوریتم   

 استانداردسازی معیارها

باشد، نقشه معیارها باید به شکل استاندارد تبدیل  یری شدهگاندازههای متفاوتی  یستمساز معیارها ممکن است در    هرکدامکه  ییازآنجا
  مورداستفاده مناسب است    ها آنیب برای معیارهایی که مقادیر ماکزیمم و یا مینیمم به ترت که    6و    5،  4شود. برای این تبدیل روابط  

}maxمقدار معیار در حالت غیراستاندارد)نرمال نشده(،   ikbکه در آن  قرار گرفت }ikb   وmin{ }ikb یمم و  مقدار ماکزیب  به ترت

مقدار معیار استاندارد شده است. عددی بین صفر و یک است که عدد صفر و یک   ikaام و  kبازه معیار  krامین معیار،  kمینیمم  
 حداقل و حداکثر مورد نظر برای معیار است.  دهندهنشانیب به ترت

max ( 4رابطه ) { } min { }k i ik i ikr b b= − 

 
min ( 5رابطه ) { }ik i ik

ik

k

b b
a

r

−
= 

}max ( 6رابطه ) }ik ik
ik

k

b b
a

r

−
= 

 Copeland ارزیابی روش
های مختلف  شود. در صورتی که بر اساس روشها ایجاد میدر این روش برای تصمیم گیری، ماتریس مقایسه زوجی بین گزینه

از تعداد مغلوب شدن آن گزینه بر گزینه دیگری باشد، در معیاره، تعداد ارجحیت گزینهگیری چندتصمیم ای بر گزینه دیگر بیش 
و در صورتیکه رای اکثریت وجود نداشت و یا آراء با هم مساوی باشند، در ماتریس    قرار داده می شود   1ماتریس مقایسه زوجی عدد  

و عدد صفر به منزله آن   بودهارجحیت   دارای ستونبه منزله آن است که سطر بر  1شود. عدد مقایسه زوجی عدد صفر گذاشته می
از بررسی گزینه ها، ماتریس مقایسه زوجی شکل خواهد گرفت و مجموع عناصر هر  است که ستون بر سطر ارجحیت دارد. پس 

مراحل یکسانی دارد اما تفاوت    Bordaبا روش    Copelandتا این مرحله، روش    .دهدسطر تعداد مسلط شدن هر گزینه را نشان می
امتیازی که  ها را هم برای هر گزینه محاسبه مینه فقط تعداد بردها بلکه تعداد باخت  Bordaبا روش    Copelandروش   کند. 

Copeland  الگوریتم    .ها از تعداد بردها محاسبه می شوددهد، با کم کردن تعداد باختبه هر گزینه می مراحل  اتمام  از  بعد 
ارزیابی  یه لا روی   جهت  قشه ها،  ز حاصل   ن و  ORness=0.5با    OWAا پرسشنامه  تکمیل  میدانی،  بازدید   ،
ندی به روش  یت اولو   (. Favardin et al., 2002)انجام گرفت   Copelandب
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 نتایج 

های بسیاری  ناهماهنگیتوان دریافت که شهر بجنورد دارای  ها و تحلیل نتایج میگرفته بر روی دادههای صورتبراساس پردازش
های مرکزی شهر شرایط به نسبت بهتری  دهد قسمتگانه نشان میدر محلات مختلف است. بررسی موردی هر یک از معیارهای نه

به خدمات حمل اما در بخش واز نظر دسترسی  دارند  این دسترسی  نقل عمومی  است)شکل  ها ضعیفجنوبی  با  4تر  رابطه  (. در 
رسد  مرکزی و جنوبی دارد. به نظر میسبز عمومی بخش شرقی شرایط بهتری را نسبت به مناطقو فضای  هادسترسی به پارک

ها در این نواحی داشته است. با  های وسیع در نوار شرقی و شمال شرقی شهر، تاثیر بسزایی بر سهولت دسترسیگیری پارکقرار
کز شهر و بخش کمربندی قدیم آن از نویز بالاتری برخوردار است در  توان دریافت که مرهای نویز میبررسی لایه حاصل از داده

تواند  آمد کمتر میوحالی که نویز در بخش جنوبی وضعیت بهتری نسبت به مرکز و نوار شمالی شهر دارد. دلایلی همچون رفت
گرفتن  دهد قرار را نشان می  یشترییکی از دلایل این نتیجه باشد. در رابطه با آلودگی هوا، بخش مرکزی و نوار شمالی آلودگی ب

است سبب ایجاد اختلال در جریان منظم  های بلند احاطه کردهای با ارتفاع بسیار پایین که اطراف آن را کوهشهر بجنورد در منطقه 
گستردگی نامنظم  کند. تعداد بسیار کم و  باد غالب شهر بجنورد )از غرب به شرق( شده که به ماندگاری آلودگی هوا کمک می

های عمومی شهر بجنورد دسترسی به این نوع خدمات را بویژه برای بخش جنوبی و غربی با پیمودن مسیر بیشتری همراه  کتابخانه
این مناطق برای  کند. دسترسی به مراکز ورزشی عمومی برای بخش جنوبی شهر شرایط ایدهمی آل ندارد و سالمندان ساکن در 

ت نیازمند صرف زمان بیشتری هستند. لایه مهم دیگر ترافیک شهری است که مناطق مرکزی شهر از جمله  استفاده از این خدما
اداره های کم عرض، وضعیت ترافیک  های دولتی، مناطق مسکونی و از طرف دیگر خیابانمحله امیریه و جاجرمی بدلیل تراکم 

خورد  در بخش مرکزی و شرقی بیشتر از دیگر مناطق یه چشم می تری نسبت به سایر مناطق دارند. نقاط حرارتی نیزبسیار سنگین
 و در خصوص پارامتر دسترسی به خدمات سلامت مناطق غربی شهر و محلات آن وضعیت نامناسبی دارند.  

ر در  توان درک بهتری از وضعیت هر پارامتها میانداز آنهای مورد استفاده در این پژوهش و بررسی چشمبا پردازش تک تک لایه 
طبقه شامل    5و طبقه بندی نتایج به    ORness=0.5و تهیه نقشه خروجی با    OWAلایه به روش    9شهر داشت. با ترکیب  

شود. براساس شکل  تری از مناطق شهری حاصل میخیلی مطلوب، مطلوب، قابل قبول، نامطلوب، کاملا نامطلوب وضعیت روشن
های احمدآباد، ملکش و دانشگاه کمترین  بیشترین مساحت طبقه مطلوب و محله ، مناطق سیدجمال، سرداران، جاجرمی  5و جدول    4

اند. وضعیت عمومی نقشه حاکی از شرایط مساعدتر مناطق مرکزی و وضعیت  مساحت طبقات مطلوب را به خود اختصاص داده
حاشیه  مناطق  پرسشنامهنامناسب  تهیه  و  مناطق  از  میدانی  بازدید  با  نتایج  این  دارد.  شهر  داده  ای  تحلیل  روش  و  به  آن  های 

Copeland  (.  5همخوانی دارد)جدول 
 

اولویت به روش   49درصد هر طبقه در محله های    . 5جدول  انتخاب   Copeland   گانه به همراه 

ره   شما
 محله 

م محله  ا قبول  مطلوب  خیلی مطلوب  ن ابل  امطلوب  ق امطلوب  ن ن ولویت  خیلی  ا ره   شما

مام  1 ا  26 0 69 31 0 0 شهرک 

اد  2 ب اظرآ ن  25 0 62 38 0 0 حکمت و 

 21 0 22 78 0 0 وحدت  3

م  4 را  37 0 89 11 0 0 آ

روین  5  45 0 100 0 0 0 کوی آ

 46 0 100 0 0 0 نظامی  6

ان  7  47 0 100 0 0 0 بهارست

ان  8  30 0 77 23 0 0 گلست

دیه  9  20 0 14 80 6 0 جوا

م هادی  10 ما  31 0 84 16 0 0 ا

قرخان  11 ا  19 0 17 83 0 0 ب

 27 0 70 30 0 0 رضوی  12
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 39 0 91 9 0 0 محدثی  13

یعصر  14  32 3 81 16 0 0 شهرک ول

 43 0 93 7 0 0 بهارک  15

ایش  16 ی  16 0 62 22 16 0 ن

 14 0 22 54 24 0 حامدی  17

یزهوشان  18  6 0 2 12 86 0 ت

ری  19  9 0 13 29 58 0 بخشدا

معلم  20  42 43 47 8 2 0 کوی 

ا  21  4 4 15 18 46 17 صف

 1 0 0 2 30 68 سیدجمال  22

ران  23  3 0 0 3 84 13 سردا

 11 0 7 47 46 0 دهخدا  24

اغ عزیز  25  38 0 90 10 0 0 ب

 10 0 14 31 55 0 میرزا کوچک خان  26

 2 0 0 4 71 25 جاجرمی  27

میریه  28  5 0 0 3 82 15 ا

ادر  29  7 0 8 11 81 0 ن

یروگاه  30  18 0 35 51 14 0 ن

 23 0 24 76 0 0 صادقیه  31

 24 0 39 53 8 0 شهرک شاهد  32

 12 0 5 53 42 0 فردوسی  33

ام  34 ی  8 0 4 35 61 0 ق

 13 0 33 29 38 0 چمران  35

یدخت  36  15 0 58 24 18 0 عل

یلوقر  37  17 0 63 21 16 0 ن

 34 0 86 14 0 0 سیدی  38

اه  39  29 51 25 24 0 0 شرق سپ

ده معصوم   40 ا  44 7 88 5 0 0 ز

 33 37 48 15 0 0 حر  41

 41 0 92 8 0 0 فرخی  42

 22 0 19 77 4 0 بهداشت  43

م رضا  44 ما  28 1 73 26 0 0 ا

ر شیرعلی  45  36 0 90 10 0 0 حصا

اوک  46  40 22 69 9 0 0 ن

 35 63 23 14 0 0 ملکش  47

نشگاه  48  48 100 0 0 0 0 دا

اد  49 ب  49 100 0 0 0 0 احمدآ
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ا     OWAگانه به روش    9پردازش لایه های     .4شکل   ORness=0.5ب

 
گیری به دست آوردن مقادیر واقعی بسیار سخت و همراه با عدم قطعیت است، لذا یکی  از آنجایی که در بیشتر مسائل تصمیم

عددی است. مطابق نتایج روش  جای مقادیر دقیق  ها بهای آنهای مناسب جهت حل چنین مسائلی استفاده از رتبه مقایسهاز راه
Copelandدرصد این محله در طبقه    68کیفیت زندگی قرار دارد. به عبارت بهتر   ، محله سید جمال در بالاترین رتبه به لحاظ

درصد قرار گیری در طبقه نامطلوب بسیار در وضعیت نامناسبی قرار    100خیلی خوب قرار دارد. در نقطه مقابل محله احمدآباد با  
درصد کل شهر بجنورد در طبقه خیلی خوب و خوب قرار دارند که   22می توان دریافت که حدود  4جدول   . با نگاه دقیق تر بهدارد
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است. همچنین حدود   نامناسب  خیلی  آن  متقارن  به وسعت و ساختار غیر  نامطلوب و خیلی    19نسبت  طبقه  این شهر در  درصد 
  OWAنامطلوب به سر می برند که لزوم رسیدگی فوری به این مناطق را نیاز دارد. بطور کلی با بررسی دقیق تر نقشه حاصل از  

د دارا بودن بافت قدیمی تر همچنان از روند بهتری در دستری ها برای قشر سالمند  می توان دریافت مرکز شهر با وجو 4در شکل 
برخوردار بوده است. مناطق حاشیه ای با چشم انداز توسعه سالمندپسندی شهر همراه نبوده بطوریکه لزوم توجه بیشتر در این مناطق  

یسه با مناطق بجنورد کوچکتر هستند، نیازمند  گیری در سطوح محلات که در مقا یمتصمبه شدت احساس می شود.  همچنین  
توسط  توانند یم  یدشده در این سطحتول ی ها نقشهلذا  باشد.یم ها نقشه های کوچکتر در تعیین یکسلپ تر و به طبع یجزئاطلاعات 
بکار    ارند،از کمترین عدالت سلامت برخورد که    یی و بهبود نواحی شناسا  بمنظور   مختلف تقسیمات شهریح  ودر سط  ها یشهردار

 . گرفته شود
 

 گیری و نتیجه بحث

از    یخروج ا   یو بررس  OWAنقشه حاصل  . همچنین  منجر خواهد شد  یشینامکانات پ  یعپارامترها به درک بهتر توز  ینتک تک 
 به تواندمی. نتایج این مطالعه  خواهد کرد  یانشده را نما  یزیبه اهداف برنامه ر   یدنرو جهت رس  یشپ  یراز مس   یچشم انداز روشن 

با دیدگاه سالمندپسندی شهری در منطقه   شهری ریزیبرنامه و  های مدیریتاستراتژی تدوین ها،مکان بندیرتبه ها،ارزیابی سیاست
 سالمندان زندگیارتقای کیفیت منظوربه شهری را مدیران و ریزان برای برنامه  مسائل بندیاولویت و و درک مورد مطالعه منجر شود

های مختلف با مدنظر  بندی رسیدگی و رفع نیازهای محله از طرفی به سیاستمداران و مدیران شهری در جهت اولویت  .سازد تسهیل
است که با وجود  قرار دادن سالمندپسندی شهری کمک کند. نکته قابل تامل دیگر وجود مناطق و شهرک های جدید مسکونی 

الویتی ب اخیر هیچگونه  تر وضعیت به مراتب بهتری را برای  های قدیمیرای سالمندان قائل نشدند و محله طراحی در چند سال 
های آتی، گامی هر چند کوچک در جهت رفع نیازهای این قشر از جامعه  تواند در کنار سایر پژوهشسالمندان دارند. این پژوهش می

و    یزیر در برنامه  هایابیارز  ین ا  یم مستق   یرو تأث  یر اخ  یاهدر سال  یشهر   یزندگ  یفیتک   یابیارز   یتبا توجه به اهم  ینبنابرا بردارد.  
گردد در مطالعات   یم یشنهاد. پیردصورت گیه انتخاب لا و وزن یینتع یدقت در کارشناس یستیمختلف، با یعشهرها و صنا  یطراح

 شود.  یسهمقا   یکدیگربا   یجاستفاده و نتا  یارهچندمع یریگ  یمتصم یروش ها یگر از د  یآت
 

 یملاحظات اخلاق

 آنهاست.  همه دییموضوع مورد تأ نیاند و انموده  تیرعا یعلم پژوهش نیرا در انجام و انتشار ا اخلاقیاصول  سندگانینو

 منافع  تعارض

 مقاله تعارض منافع ندارد.  نیا سندگانیاظهار نو بر بنا

 یمال یحام

 انجام شد.  0110121653شماره قرارداد کوثر بجنورد با دانشگاه پژوهشی معاونت  یمال  تیحاضر با حما مقاله

 سپاسگزاری 
 .شودیم یپژوهش حاضر سپاسگزار  یدر اجرا یهمکارو   یمال تیبه خاطر حما کوثر بجنورددانشگاه  یاز معاونت محترم پژوهش

 منابع 

  ی و علوم رفتار  یرو به رشد در نظام سلامت. مجله روانپزشک  ی نگران  ک ی:  رانیسالمندان در ا  تی(. جمع1390م. )  ان،ینوروز

 .  6-1(، 2)6 ران،یا
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