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زمینه و ه دف: ارزیابی عملکرد مدیریت بهداشت، ایمنی و محیط زیست )HSE(، فرآیند به�کارگیری و 
برآورد سنجه   ها و شاخص هایی است که با استفاده از آن ها میزان نیل به اهداف سازمانی، تحول و بهبود 
مستمر در حوزه HSE تعیین می گردد. در این مطالعه، شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری با 

رویکرد فرایندی- نتیجه محور ارائه شد و در شهر اصفهان مورد استفاده قرار گرفت.
روش بررسی: مراحل طراحی شاخص شامل )1( استخراج محورها و سنجه های اولیه، )2( تعیین محورها 
توابع  تعریف   )4( شاخص،  اجزای  به  وزندهی   )3( خبرگان،  هیأت  نظر  با  شاخص  نهایی  سنجه های  و 
یکپارچه سازی و )۵( طبقه بندی امتیاز شاخص می شد. داده های مورد نیاز برای ارزیابی وضعیت مدیریت 
HSE در شهر اصفهان با مراجعه به سازمان ها و دستگاه ها، گزارش ها، مطالعات قبلی و نظرسنجی عمومی 

تهیه گردید.
یافته ها: شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری با 16 محور و 61 سنجه با نظر هیات خبرگان 
اعتبارسنجی شد و در آن مجموع وزن سنجه های فرایندی و نتیجه محور به ترتیب 0/16 و 0/84 بدست 
آمد. عملکرد مدیریت HSE در شهر اصفهان با امتیاز 66/4 در سطح متوسط قرار داشت. به منظور ارتقاء 
وضعیت مدیریت HSE در شهر اصفهان، مهم ترین حوزه های نیازمند بهبود )با وزن بالا و امتیاز پایین( به 
ترتیب کیفیت هوای آزاد، دسترسی به خدمات بهداشتی- درمانی، مدیریت پسماند، جلوگیری از تخریب و 

هدررفت منابع، آموزش عمومی و تعهد مدیریت ارشد بودند.
نتیجه گیری: شاخص طراحی شده کارایی قابل قبولی در ارزیابی عملکرد مدیریت HSE داشت و بهدلیل 

جامعیت و انعطاف پذیری می تواند در شهرهای دیگر استفاده شود.

توسعه شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت بهداشت، ایمنی و محیط زیست شهری با رویکرد فرایندی- 
نتیجه محور: مطالعه موردی شهر اصفهان
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توسعه شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت ...

مقدمه
بهبود کیفیت  و  پایدار  توسعه  تحقق  با هدف  مدیریت شهری 

كارآمد  روش های  از  بهره�گیری  نیازمند  مردم  عموم  زندگی 

توسعه  و  رشد  با  و  است  گسترده  برنامه�ریزی �های  و  مدیریتی 

مهم ترین  از  یکی  می شود.  پیچیده تر  روز  به  روز  شهرنشینی 

اجزای مدیریت شهری، مدیریت بهداشت، ایمنی و محیط زیست 

است   )Health, safety, and environment: HSE(

جهت  اقدامات  هدایت  و  سازماندهی  برنامه ریزی،  شامل  که 

شناسایی، ارزیابی و کنترل عوامل زیان آور )فیزیکی، شیمیایی، 

رفتارهای  و  ...( محیط‌ عمومی شهر  و  ارگونومیک  بیولوژیکی، 

از  پیشگیری  ارتقاء سلامت شهروندان،  به منظور  مخاطره آمیز 

حوادث و حفظ و بهبود محیط زیست شهری می شود. مدیریت 

از  با چالش های متعددی در حوزه  های مختلف  HSE شهری 

جمله تعهد مدیریت به موضوعات HSE، طراحی و برنامه  ریزی 

نقل، سیستم مدیریت پسماند، کنترل  ایمنی حمل و  شهری، 

جوندگان و حیوانات مزاحم، مدیریت کیفیت هوا، ایمنی پارک  ها 

و بــوستـــان  ها و مــبلمــان شـــهری، پـاکــیزگی محــیط

و ... روبـــرو اســــت، لـــذا اسـتــقـرار نـــظام مــدیریــت

 )HSE management system: HSE-MS HSE)

شهری  پایدار  توسعه  تحقق  و  چالش ها  این  حل  به  می تواند 

مربوط  موضوعات  کلیه   ،HSE مدیریت  نماید. سیستم  کمک 

به بهداشت، ایمنی و محیط زیست را در برمی گیرد و از آن جا 

که مسائل مذکور در بسیاری از نقاط دارای هم�پوشانی هستند، 

HSE-MS با در نظر گرفتن جامع این عوامل در یک مجموعه، 

باعث جلوگیری از دوباره کاری در انجام اقدامات و اتلاف منابع 

و در نتیجه اجرای سریع تر اقدامات و صرفه�جویی در هزینه  ها 

می گردد. تجارب متعدد در مجموعه   های مختلف نشان میدهد 

که صرف وجود ساختار سیستم مدیریت HSE برای دستیابی به 

 HSE وضعیت مطلوب کافی نیست و ارزیابی عملکرد مدیریت

نقش مهمی در شناسایی نقاط قوت و ضعف و برنامه   ریزی برای 

بهبود مستمر دارد )5-1(. 

برآورد  و  به�کارگیری  فرآیند   ،HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی 

سنجه   ها و شاخص هایی است که با استفاده از آن ها میزان نیل 

به اهداف سازمانی، تحول و بهبود مستمر در حوزه HSE تعیین 

می گردد. در یک ابزار ارزیابی عملکرد کارآمد علاوه بر محور ها 

و سنجه   های نتیجه  محور، از محور‌ها و سنجه های توانمند ساز 

تا  استفاده می شود  نیز  فرآیند  نظیر رهبری، منابع‌ سازمانی و 

علاوه بر تعیین وضعیت کنونی، عوامل محرکه موفقیت و تداوم 

آن نیز در نظر گرفته شود )1، 3، 6(. از جمله مزایای توسعه 

شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  شاخص  از  استفاده  و 

می توان به موارد زیر اشاره نمود )1، 10-7(:

1- تعیین نقاط ضعف و قوت سیستم مدیریت HSE و بازنگری 

برنامه ها

2- تعیین میزان کارایی و اثربخشی اقدامات اصلاحی

HSE 3- ایجاد انگیزه جهت بهبود مستمر سیستم مدیریت

و  ایمنی  بهداشت،  حوزه  های  وضعیت  بین  توازن  ایجاد   -4

محیط  زیست شهری

و  در ذی نفعان  ایجاد رضایت مندی  و  اطلاع  رسانی عمومی   -5

ارتقاء شهرت و اعتبار

6- یکپارچه سازی ارزیابی های بهداشت، ایمنی و محیط  زیست 

شهری، کاهش هدررفت منابع و افزایش بهره  وری

با توجه به ضرورت و اهمیت موضوع تاکنون تلاش  هایی جهت 

توسعه ابزار ارزیابی عملکرد HSE انجام شده است، اما باید در 

نظر داشت که ابزار ارزیابی عملکرد HSE در محیط شهری در 

ارتباط با شهروندان بوده و تفاوت قابل ملاحظه ای با این ابزارها در 

محیط های کاری و صنایع دارد )11-16(. از طرف دیگر مطالعات 

صورت گرفته در محیط  های شهری بیشتر بر روی شاخص  های 

 محیط زیستی متمرکز بوده و در این مطالعات رویکرد مدیریت 

HSE کمتر مورد توجه قرار گرفته است )23-17(.

الگوها و فنون مختلفی برای ارزیابی عملکرد مدیریت سازمان 

تاتل،  و  به مدل سینک  آنها می توان  میان  از  معرفی شده که 

الگوی کارت امتیاز متوازن، الگوی تحلیل پوششی داده ها و مدل 

 EFQM( اروپا تعالی سازمانی یا مدل بنیاد مدیریت کیفیت 

 )European Foundation for Quality Management:
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اشاره کرد. مزیت ویژه مدل تعالی سازمانی به کارگیری هم زمان 

است.  نتیجه محور  و  فرآیندی(  )یا  توانمندساز  سنجه های 

سنجه های توانمندساز آنچه را که سازمان انجام داده و سنجه های 

نتیجه محور آنچه را که سازمان به دست آورده پوشش میدهند. 

تثبیت  یا  و  حاصل  توانمندسازها  وسیله  به  نتایج  واقع،  در 

می شوند )8، 11، 13، 17، 24(. چندین مطالعه بر روی توسعه 

شهری  محیط زیست  و  ایمنی  بهداشت،  عملکرد  ارزیابی  مدل 

)به صورت مجزا و یا ترکیبی( و استفاده از آنها به انجام رسیده 

است که از جمله آنها می توان به ارائه یک مدل کاربردی جهت 

ارزیابی کمی عملکرد HSE شهرداری با روش تحلیل سلسله 

توسط   )Analytic hierarchy process: AHP( مراتبی

عملکرد  محیط  و  پایداری  ارزیابی   ،)1( همکاران  و   Zokaee

متابولیسم  تلفیق   ،)25(  Pera توسط  زیستی سیستم شهری 

ارزیابی  در  عمر  چرخه  ارزیابی  و  مواد  جریان  تحلیل  شهری، 

همکاران  و   García-Guaita توسط  شهری  محیط زیست 

)10(، ارزیابی عملکرد انرژی شهری توسط Wang و همکاران 

ارزیابی  برای  جغرافیایی  وزنی  رگرسیون  تکنیک های   ،)20(

 )23( همکار  و   Feisal توسط  شهری  محیط زیست  کیفیت 

توسط  شهرداری ها   HSE عملکرد  پایداری  شاخص  توسعه  و 

Mapar و همکاران )18( اشاره نمود. مطالعات قبلی در حوزه 

نظیر  محدودیت هایی  شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی 

و  توانمندساز  به کارگیری همزمان سنجه های  به  ناکافی  توجه 

نتیجه  محور، تمرکز بر سازمان شهرداری به جای محیط عمومی 

داشته اند  به شاخص  ورودی  سنجه های  جامعیت  عدم  و  شهر 

معضلات  درباره  نگران کننده  آمارهای  به  توجه  با   .)31-26(

شهری  محیط های  در  حوادث  و  هوا  آلودگی  جمله  از   HSE

در جهان و ناکافی بودن مدل های موجود، مطالعه حاضر با دو 

هدف اصلی به شرح زیر به انجام رسید: )۱( توسعه یک شاخص 

یکپارچه با استفاده از سنجه های توانمندساز و نتیجه  محور برای 

ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری و )۲( اعتبارسنجی ابزار 

توسعه یافته از طریق به کارگیری آن و تحلیل وضعیت عملکرد 

مدیریت HSE در شهر اصفهان در سال 1403.

مواد و روش ها
_ تدوین شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری

در این مطالعه شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری 

در پنج مرحله به شرح زیر تدوین شد: )1( استخراج محورها و 

سنجه های ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری از مطالعات 

علمی  هیات  اعضای  از  خبرگان  هیات  تشکیل   )2( گذشته، 

دانشگاه ها در حوزه های مرتبط با مدیریت HSE و متخصصین 

ارزیابی  و سنجه‌های  تعیین محورها   )3(  ،HSE اجرایی حوزه

و  محورها  وزندهی   )4( شهری،   HSE مدیریت  عملکرد 

سنجه های ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری و )5( تعیین 

عملکرد  ارزیابی  شاخص  محاسبه  برای  یکپارچه سازی  توابع 

مدیریت HSE شهری.

مدیریت  عملکرد  ارزیابی  سنجه های  و  محورها  استخراج   _

HSE شهری از مطالعات گذشته 
جهت استخراج محورها و سنجه های ارزیابی عملکرد مدیریت 

HSE شهری از مطالعات گذشته، در مرحله اول کلمات کلیدی 

پــژوهــــش در پــــایــگاه هـــای داده مـعتـــبر عــلــمی

جستجو   )Web of Science و   Pubmed ،Scopus(

این،  بر  علاوه  گرفت.  قرار  بررسی  مورد  جستجو  نتایج  و  شد 

در  در کشور  انجام شده  پژوهش های  کامل  پوشش  منظور  به 

نیز   Google scholar این حوزه، موتور جست وجوی علمی

با  قرار گرفت.  استفاده  فارسی مورد  زبان  به  با کلمات کلیدی 

داده  پایگاه های  جستجوی  از  آمده  بهدست  مطالعات  بررسی 

شهری   HSE مدیریت  عملکرد  سنجه های  و  محورها  علمی، 

و  محورها   .)32  ،18( گردید  استخراج  گذشته  مطالعات  در 

در  نوع  اساس  بر  شهری   HSE مدیریت  عملکرد  سنجه های 

دو دسته فرایندی و نتیجه محور و بر اساس حوزه مورد بررسی 

در پنج دسته HSE، بهداشت، ایمنی و بهداشت-محیط زیست 

برچسب گذاری شدند.

_ تعیین محورها و سنجه های ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری

شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  سنجه های  و  محورها 

جهت  تایید  و  تکمیل  جهت  متون،  بررسی  از  شده  استخراج 
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ورود به شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE، توسط هیات 

انتخاب  با  خبرگان  هیات  گرفت.  قرار  ارزیابی  مورد  خبرگان 

از اعضای هیات علمی دانشگاه ها در حوزه های مختلف  نفر   ۸

بهداشت  مهندسی  )رشته های   HSE مدیریت  با  مرتبط 

بهداشت محیط دو  نفر، مهندسی  ایمنی کار چهار  و  حرفه ای 

یک   HSE مدیریت  و  نفر  یک  محیط زیست  مهندسی  نفر، 

نفر( و ۷ نفر از متخصصین اجرایی حوزه HSE )دارای مدرک 

 ،HSE مدیریت رشته  های  در  کارشناسی  یا  ارشد  کارشناسی 

مهندسی HSE، مهندسی بهداشت محیط، مهندسی بهداشت 

 ۵ با حداقل  ایمنی صنعتی  مهندسی  و  کار  ایمنی  و  حرفه ای 

سال سوابق کاری مرتبط و موثر( تشکیل شد. پرسشنامه ای از 

شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  سنجه های  و  محورها 

پاسخ  اساس  بر  تا  شد  تهیه  متون  بررسی  از  شده  استخراج 

هــیات خــبــرگان و محـاسـبه نـسـبــت روایــی مــحتــوا

)Content validity ratio: CVR( و شاخص روایی محتوا 

)Content validity index: CVI(، محورها و سنجه های 

ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری تعیین شوند. برای تعیین 

CVR از متخصصین در مورد ضرورت سنجه نظرخواهی شد و 

پاسخ در قالب یکی از سه گزینه شامل "ضروری است"، "مفید 

است اما ضرورتی ندارد" و "ضرورتی ندارد" انتخاب  گردید. برای 

تعیین CVI، از گروه خبرگان درخواست  شد که میزان مرتبط 

بودن، شفافیت و سادگی هر یک از سنجه ها را تعیین نمایند، 

بدین ترتیب سه معیار سادگی، شفافیت و مرتبط بودن به  صورت 

متوسط  )بسیارخوب، خوب،  در یک طیف چهار قسمتی  مجزا 

برای محاسبه شاخص های  قرار گرفت.  بررسی  و ضعیف( مورد 

CVR و CVI از معادلات 1 و 2 استفاده شد )1، 7، 33، 34(:

)1(

)2(

که در آن ها CVR نسبت روایی محتوا، CVI شاخص روایی 

کل  تعداد   N سادگی،  و  شفافیت  ارتباط،  تفکیک  به  محتوا 

متخصصین در هیات خبرگان، nE تعداد متخصصینی که گزینه 

ضروری را انتخاب نموده اند و na و nb تعداد متخصصینی که 

در موضوع ارتباط، شفافیت و سادگی گزینه بسیارخوب یا خوب 

را انتخاب نموده اند، می باشد. با توجه به تعداد متخصصین در 

و   CVR قبول  قابل  مقادیر  نفر(، حداقل   ۱۵( هیات خبرگان 

 CVR به ترتیب 0/49 و 0/79 بود. بر اساس پارامترهای CVI

و CVI، از میان 64 سنجه ارزیابی شده سه سنجه حذف شد 

)به  کرد  پیدا  تغییر  سنجه  دو   ،)CVR بودن  پایین  )به علت 

در  نهایت 61 سنجه  در  و  و سادگی(  تقویت شفافیت  منظور 

16 محور وارد شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری 

گردید. همچنین پایایی و سازگاری درونی ابزار ارزیابی عملکرد 

بررسی  مورد  کرونباخ  آلفای  با ضریب  HSE شهری  مدیریت 

تهیه  مناسب(. محل  در محدوده   ۰/825( گرفت  قرار  تایید  و 

عملکرد  ارزیابی سنجه های شاخص  نیاز جهت  مورد  داده های 

به طور خلاصه  است.  آورده شده   1 در جدول   HSE مدیریت 

مرجع تأمین داده های مورد نیاز برای ارزیابی سنجه های عملکرد 

شده  منتشر  منابع  و  گزارش ها  از  بود  عبارت   HSE مدیریت 

پایگاه داده های مربوطه، مستندات دستگاه ها و سازمان های  و 

مسئول، بازدید میدانی و دریافت نظر شهروندان. برای ارزیابی 

هر یک از سنجه های ورودی به شاخص از طیف لیکرت ۵ درجه 

ضعیف   ،۳ معادل  متوسط   ،4 معادل  خوب   ،5 معادل  )عالی 

معادل ۲ و بسیار ضعیف معادل 1( استفاده شد.

مدیریت  عملکرد  ارزیابی  سنجه های  و  محورها  وزندهی   _

HSE شهری
با توجه به سهم نابرابر محورها و سنجه ها در عملکرد مدیریت 

HSE، محورها و سنجه ها با استفاده از روش AHP از طریق 

نرم  افزار  به وسیله  هیات خبرگان  نظر  اساس  بر  زوجی  مقایسه‌ 

Expert Choice وزندهی شدند. مقایسه‌ زوجی و وزندهی 

محورها و سنجه ها در دو سطح )مقایسه محورها با هم و مقایسه 

سنجه ها ذیل هر محور( با استفاده از چهار معیار تأثیر بر سلامت 

و  محیط زیست  بر  تأثیر  رخداد حوادث،  نرخ  بر  تأثیر  عمومی، 

𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 = 𝑛𝑛𝐸𝐸+𝑁𝑁/2
𝑁𝑁/2   

 

𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 = 𝑛𝑛𝑎𝑎 + 𝑛𝑛𝑏𝑏
𝑁𝑁  
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اعتبار  ارزیابی  انجام شد. جهت  نگرانی( عمومی  )یا  حساسیت 

روش AHP ضریب ناسازگاری محاسبه شد و مقایسات زوجی 

اعضای هیات خبرگان با ضریب ناسازگاری بیشتر از 0/1 کنار 

نظرات  تجمیع  از  و سنجه ها  وزندهی محورها  و  گذاشته  شد 

سایر اعضای هیات خبرگان به انجام رسید.

ارزیابی  شاخص  محاسبه  برای  یکپارچه سازی  توابع  تعیین   _

عملکرد مدیریت HSE شهری

برای  یکپارچه سازی  توابع  خبرگان،  هیات  نظرات  تجمیع  با 

محاسبه شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری )قابل 

استفاده به تفکیک سنجه های فرایندی و نتیجه محور( به شرح 

زیر تعریف شدند )معادلات 3 و 4(:

)3(

)4(

ترتیب  به   ci و   wi ام،   j عملکرد  محور  امتیاز   PPj آنها  در  که 

وزن و نتیجه ارزیابی سنجه i ام محور HSE-PI  ،PPj شاخص 

ام   j عملکرد  محور  وزن   Wj و شهری   HSE مدیریت عملکرد 

هستند. از آنجایی که وضعیت سنجه‌ها در طیف لیکرت )1-5( 

تعیین می شد، برای درک و قضاوت بهتر نتایج، ضریب 20 در 

معادله تعریف شده است، بنابراین با اعمال ضریب 20، مقادیر 

نهایی سنجه ها، محورها و شاخص عملکرد مدیریت HSE شهری 

)به تفکیک سنجه‌های فرایندی و نتیجه محور( در محدوده 100-

20 بهدست می آید. بر اساس نظر هیات خبرگان، محدوده کمیت 

شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در پنج دسته به 

شرح زیر دسته بندی گردید: کمتر از 30 با توصیف بسیار ضعیف، 

49-30 با توصیف ضعیف، 69-50 با توصیف متوسط، 89-70 با 

توصیف خوب و 90 و بالاتر با توصیف عالی.

_ محیط انجام مطالعه موردی و نمونه گیری

پس از تدوین شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری، 

اصفهان در  HSE در شهر  از آن عملکرد مدیریت  استفاده  با 

سال 1403 ارزیابی گردید. اصفهان کلان شهری در مرکز ایران 

و عرض جغرافیایی 32  درجه شرقی  در طول جغرافیایی 51 

درجه شمالی واقع شده است. این شهر مرکز استان اصفهان و 

با جمعیت بیش از  نیز شهرستان اصفهان است. شهر اصفهان 

۲ میلیون نفر، پس از تهران و مشهد سومین شهر پرجمعیت 

تقسیم  به ۱۵ منطقه شهری  اصفهان  کشور است )35(. شهر 

شده است و با وسعت km2 ۵۵۱ پس از تهران دومین کلان شهر 

اصفهان  شهر  میان  از  زاینده رود  رودخانه  است.  کشور  بزرگ 

عبور می کند، اما در سال های اخیر به علت عدم مدیریت صحیح 

منابع آب این رودخانه در بیشتر روزهای سال در سطح شهر 

خشک است. اصفهان یکی از زیباترین و پرجاذبه ترین شهرهای 

داخل  از  زیادی  گردشگران  و  مسافران  سالانه  و  است  کشور 

سایر  و  متعدد  تاریخی  بناهای  از  بازدید  برای  کشور  خارج  و 

جاذبه های گردشگری به این شهر سفر می کنند. 

اصفهان،  در  شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  برای 

سازمان های  و  دستگاه ها  به  مراجعه  با  نیاز  مورد  داده های 

مسئول و دریافت مستندات، بررسی گزارش ها و منابع منتشر 

نظر  و دریافت  بازدید میدانی  پایگاه داده های مربوطه،  و  شده 

شده  مراجعه  سازمان های  و  دستگاه ها  شد.  تهیه  شهروندان 

ارزیابی عملکرد مدیریت  برای  نیاز  داده های مورد  تهیه  جهت 

HSE شهری در اصفهان شامل شهرداری‌ شهر اصفهان، اداره 

فاضلاب  و  آب  شرکت  اصفهان،  استان  جوانان  و  ورزش  کل 

استان اصفهان، شرکت توزیع برق شهرستان اصفهان، شرکت 

و  اصفهان  استان  محیط زیست  کل  اداره  اصفهان،  استان  گاز 

معاونت بهداشت و معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکی اصفهان 

بودند.

شهروندان  نظر  اساس  بر  آنها  وضعیت  که  سنجه هایی  برای 

ارزیابی می شد، پرسشنامه ای حاوی 25 سوال در مورد وضعیت 

HSE در شهر اصفهان تهیه شد و در یک وب سایت اینترنتی 

ثبت گردید. تعداد نمونه برای برآورد نسبت وضعیت سنجه های 

بر  اصفهان  نظرسنجی عمومی در شهر  از طریق  بررسی  مورد 

𝑃𝑃𝑃𝑃𝑗𝑗 =
∑ (𝑤𝑤𝑖𝑖 × 𝑐𝑐𝑖𝑖 × 20)𝑚𝑚
𝑖𝑖=1

∑ (𝑤𝑤𝑖𝑖)𝑚𝑚
𝑖𝑖=1

 

𝐻𝐻𝐻𝐻𝐻𝐻 − 𝑃𝑃𝑃𝑃 =
∑ (𝑊𝑊𝑗𝑗 × 𝑃𝑃𝑃𝑃𝑗𝑗)𝑛𝑛
𝑗𝑗=1
∑ (𝑊𝑊𝑗𝑗)𝑛𝑛
𝑗𝑗=1
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توسعه شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت ...

اساس رابطه کوکران تعیین شد )36( )معادله 5(:

)۵(

سطح  آماره   Z1-α/2 نفر(،   ۳۸۴( نمونه  تعداد   n آن  در  که 

اطمینان 95 درصد )به میزان p ،)1/96 نسبت وضعیت سنجه 

مورد بررسی )0/5 در نظر گرفته می شود( و d میزان خطای 

مجاز )0/05( است. در صفحه اول وب سایت پرسشنامه، هدف 

پژوهش توضیح داده شد و بازدیدکنندگانی که تمایل خود را 

برای مشارکت داوطلبانه در پژوهش تأیید می کردند، به صفحه 

تکمیل پرسشنامه هدایت می شدند. سپس لینک پرسشنامه از 

طریق شبکه های اجتماعی و ایمیل برای پاسخ گویی شهروندان 

اصفهانی با سن بالاتر از 15 سال منتشر شد. به منظور افزایش 

تعداد دریافت نظرات شهروندان، با هماهنگی های صورت گرفته 

پرسشنامه چاپ شده به مراجعین مراکز جامع خدمات سلامت 

در شهر اصفهان نیز عرضه شد تا در صورت تمایل به شرکت 

در پژوهش، پرسشنامه را پر کنند. دریافت نظرات شهروندان در 

مدت سه ماه )شهریور تا آبان 1403( به انجام رسید و طی این 

مدت حدود 400 پرسشنامه به صورت قابل قبول تکمیل گردید.

_ تجزیه و تحلیل داده ها

 HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  آنالیز حساسیت شاخص  برای 

شهری به پارامترهای ورودی، به صورت مجزا هر یک از محورهای 

ورودی حذف شده و شاخص محاسبه می شد و نتیجه‌ ارزیابی با 

شاخص اصلی مورد مقایسه قرار می گرفت. با بررسی میزان تغییر 

مقدار شاخص و ضریب همبستگی نتایج ارزیابی با وضعیت بر 

اساس شاخص اصلی، حساسیت شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت 

HSE شهری به پارامترهای ورودی تعیین شد.

یافته ها
_ محورها و سنجه های ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری 

و وزن آ  ن ها

فرآیند تدوین شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری 

در این مطالعه، از ساختاری اولیه شامل ۶۴ سنجه آغاز شد که 

از منابع علمی معتبر و مرور نظام مند ادبیات استخراج شده بود. 

توسط هیأت خبرگان شامل ۱۵  ارزیابی  از  این سنجه ها پس 

نفر )۸ عضو هیأت علمی و ۷ متخصص اجرایی(، با استفاده از 

این مرحله  پالایش شدند. نتیجه   CVI و  CVR شاخص های

انتخاب ۶۱ سنجه در قالب  حذف ۳ سنجه، اصلاح ۲ مورد و 

 CVR ۱۶ محور عملکردی بود. مقادیر آستانه قابل قبول برای

و CVI به ترتیب 0/49 و 0/79 در نظر گرفته شد که تمامی 

سنجه های نهایی این مقادیر را رعایت کرده بودند. پایایی ابزار 

نیز با ضریب آلفای کرونباخ 0/825 تأیید شد که نشاندهنده 

مدیریت  عملکرد  ارزیابی  شاخص  مناسب  درونی  سازگاری 

HSE شهری بود.

عملکرد  ارزیابی  نتیجه محور  و  فرایندی  سنجه های  و  محورها 

آورده   2 و   ۱ جداول  در  آن ها  وزن  و  شهری   HSE مدیریت 

و 2 مشاهده می شود،  است. همان طور که در جداول ۱  شده 

محورهای مدیریت ایمنی و حوادث، ارزیابی و مدیریت ریسک 

زیرشاخص  دو  هر  در  اضطراری  شرایط  در  واکنش  و   HSE

دارند.  حضور  متفاوت(  سنجه های  )با  نتیجه محور  و  فرایندی 

ارزیابی  شاخص  نتیجه محور  و  فرایندی  محورهای  کل  تعداد 

عملکرد مدیریت HSE شهری به ترتیب 7 و 12 بود. مجموع 

وزن سنجه های فرایندی و نتیجه محور ارزیابی عملکرد مدیریت 

HSE شهری به ترتیب 0/16 و 0/84 بهدست آمد؛ این نتیجه 

نشان میدهد اگرچه سنجه�های فرآیندی اهمیت قابل توجهی 

در عملکرد مدیریت HSE شهری دارند، اما تأثیر آنها در وضعیت 

تأثیر  نتیجه محور است. میزان  از سنجه  HSE کمتر  مدیریت 

محورها در ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری با وزن آن ها 

منعکس شده است. بر این اساس پنج محور با بیشترین تأثیر در 

ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری به ترتیب کیفیت هوای 

آزاد )با وزن 0/154(، دسترسی عمومی به خدمات بهداشتی- 

وزن  )با  شهری  محیط های   HSE وضعیت   ،)0/130( درمانی 

0/110(، جمع آوری و تصفیه فاضلاب شهری )0/091( و تأمین 

نقطه مقابل پنج محور  تعیین شدند. در  آب شهری )0/088( 

𝑛𝑛 =
𝑍𝑍1−𝛼𝛼/22 𝑝𝑝(1 − 𝑝𝑝)

𝑑𝑑2  
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با کمترین وزن در شاخص مدیریت HSE شهری به ارتباطات 

در  واکنش   ،)0/019( کارکنان  آموزش  و  )0/011(، صلاحیت 

   HSE ریسک  مدیریت  و  ارزیابی   ،)0/024( اضطراری  شرایط 

)0/028( و مدیریت ایمنی و حوادث )0/028( بودند.

جدول 1- محورها و سنجه های فرایندی عملکرد مدیریت HSE شهری و وزن آنها

 محور  ردیف 
وزن 
 محور 

 سنجه 
حوزه 
 سنجه 

وزن 
 سنجه 

1 
تعهد مدیریت  

 ارشد 
051/0  

HSE 030/0 شهری  محیط  HSEتخصیص منابع لازم جهت دستیابی به اهداف   

HSE HSE 006/0و تاکید بر موضوعات  HSEحضور فعال در جلسات  2  

3 
در محیط  HSEمشی و اهداف مدیریت تدوین و ابلاغ خط 

HSE 015/0 شهری   

صلاحیت و   4
 آموزش کارکنان 

019/0  
HSE 005/0 برای کارکنان شهرداری  HSEهای آموزشی اجرای برنامه   

HSE 015/0 با تحصیلات مرتبط  HSEجذب و به کارگیری کارکنان واحد   5  

6 
047/0 آموزش عمومی   

های آموزشی حضوری و مجازی )بارگذاری  برگزاری دوره 
برای   HSEمحتوای آموزشی در سایت شهرداری و...( در حوزه 

 عموم مردم 
HSE 023/0  

7 
بنر و بیلبورد و انتشار بروشور و پمفلت در حوزه   ،نصب پوستر

HSE 230/0 زیست در محیط شهری بهداشت، ایمنی و محیط   

8 
مدیریت ایمنی و  

 حوادث 
010/0  

S 003/0 ثبت حوادث )گزارش اولیه( شهری   

S 003/0 تجزیه و تحلیل حوادث شهری مرتبط با شهرداری  9  

S 004/0 ( SOPاستاندارد عملیاتی )تدوین و بکارگیری موثر دستورالعمل  10  

11 
ارزیابی و مدیریت  

 HSEریسک 
008/0  

HSE 004/0 در محیط شهری  HSEانجام فرایند ارزیابی ریسک   

12 
بندی اقدامات اصلاحی بر اساس نتایج ارزیابی ه و اولویت ئارا

 ریسک
HSE 004/0  

13 
واکنش در شرایط  

 اضطراری 
012/0  

HSE 004/0 وجود ساختار مدیریت بحران در چارت سازمانی  

HSE 004/0 اجرای مانورها 14  

S 004/0 نشانی و امداد و نجات های آتش وضعیت ایستگاه 15  

16 
011/0 ارتباطات  

HSE 004/0 ارتباطات برون سازمانی  

HSE 004/0 ارتباطات درون سازمانی 17  

HSE 004/0 ارتباطات مردمی  18  
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جدول 2- محورها و سنجه های نتیجه محور عملکرد مدیریت HSE شهری

 وزن سنجه حوزه سنجه  سنجه  وزن محور محور  ردیف 

 S 0/009 نرخ تصادفات رانندگی 0/018 مدیریت ایمنی و حوادث  1
ویژه برای افراد حساس و  روها به ایمنی معابر و پیاده 2

 توانکم 

S 0/009 

ارزیابی و مدیریت ریسک   3
HSE 

با   HSEاجرای اقدامات اصلاحی برای مخاطرات  0/021
 ریسک بالا و متوسط 

HSE 0/021 

واکنش در شرایط   4
 اضطراری 

 S 0/004 سوزی و شرایط اضطراری زمان حضور در صحنه آتش  0/012
 S 0/004 نشانی در اماکن عمومی آتش تعبیه تجهیزات   5
 S 0/004 نشانی در اماکن مسکونی آتش تعبیه تجهیزات   6
جلوگیری از تخریب و   7

 هدررفت منابع
جلوگیری از هدررفت آب در آبیاری فضای سبز  0/062

 عمومی 

E 0/009 

 E 0/009 های عمومی  جویی در مصرف برق در مکان صرفه 8
 E 0/009 سرانه مصرف برق شهری  9
 E 0/009 سرانه مصرف آب شهری   10
 E 0/009 سرانه مصرف گاز شهری   11
 E 0/008 برداری اصولی از منابع آب سطحیبهره  12
 E 0/008 برداری اصولی از منابع آب زیرزمینیبهره  13
مشارکت عمومی جهت کاهش تولید، تفکیک و  0/062 مدیریت پسماند 14

 بازیافت پسماند

E, H 0/005 

 E, H 0/005 سرویس یا کانتینر جداگانه برای پسماند خشک و تر  15
 E, H 0/005 آوری پسماند وضعیت کانتینرهای جمع 16
 E, H 0/005 آوری پسماندوسایل نقلیه جمع 17
پردازش و بازیافت مواد در تأسیسات مدیریت پسماند   18

 شهری 

E, H 0/005 

تولید کود کمپوست در تأسیسات مدیریت پسماند   19
 شهری 

E, H 0/005 

 E, H 0/010 دفن بهداشتی پسماند  20
آوری و تصفیه شیرابه در تأسیسات مدیریت  جمع  21

 پسماند شهری 

E, H 0/010 

آوری و کنترل گازهای تولیدی در محل دفن  جمع  22
 پسماند 

E, H 0/010 

 H 0/029 کشی شده دسترسی مردم به آب لوله  0/088 مین آب شهری أت 23
 H 0/029 کشی شدهبندی و قطع آب لوله عدم جیره  24
 H 0/029 تطابق کیفیت آب آشامیدنی با استانداردهای ملی  25
 E, H 0/091 آوری و تصفیه فاضلاب شهری پوشش شبکه جمع 0/091آوری و تصفیه  جمع  26
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ادامه جدول 2- محورها و سنجه های نتیجه محور عملکرد مدیریت HSE شهری

 فاضلاب شهری 
دسترسی عمومی به   27

 درمانی -خدمات بهداشتی
 H 0/065 دسترسی به خدمات بهداشتی 0/130

 H 0/065 دسترسی به خدمات درمانی 28
ها و کارخانجات صنعتی آلاینده و  عدم استقرار کارگاه 0/029 زیرساخت و جانمایی 29

 مزاحم در داخل شهر 

E, H 0/005 

 H 0/003 ترویج دوچرخه سواری  30
 H 0/003 سرانه اماکن ورزشی عمومی  31
 E, H 0/003 سرانه فضای سبز شهری  32
 E, H 0/006 دسترسی به پارک و فضای سبز عمومی 33
 H 0/003 های عمومی شهری تامین آب شرب در مکان  34
 H 0/003 های عمومی شهری تعبیه سرویس بهداشتی در مکان  35
 H 0/003 های عمومی شهری تعبیه سطل پسماند در مکان  36
 E, H 0/065 تراز شدت صوت  0/065 آلودگی صوتی  37
 E, H 0/108 ( AQIشاخص کیفیت هوا ) 0/154 کیفیت هوای آزاد  38
 E, H 0/046 غلظت بنزن در هوای آزاد  39
اماکن   HSEوضعیت  40

 عمومی 
 HSE 0/055 هاها و بوستاندر پارک  HSEوضعیت  0/110

 HSE 0/018 در اماکن ورزشی عمومی  HSEوضعیت  41
 HSE 0/018 ها و پارکسوارهادر پایانه HSEوضعیت  42
 HSE 0/018 باردر بازارهای میوه و تره HSEوضعیت  43

 

سنجه های  وزن  و  تعداد  در  مختلف  حوزه های  سهم   1 شکل 

می‌دهد.  نشان  را  شهری   HSE مدیریت  شاخص  به  ورودی 

بود:  زیر  به صورت   HSE در حوزه های  تعداد سنجه ها  توزیع 

 ۱۷( HSE، ۲۷/۴ درصد  در حوزه  )19 سنجه(  ۳۰/۶ درصد 

 16/1  ،)E و   H( محیط زیست  و  بهداشت  حوزه  در  سنجه( 

 9( درصد   ۱۴/۵ ،)H( بهداشت در حوزه  )۱۰ سنجه(  درصد 

سنجه( در حوزه ایمنی )S(، ۱۱/۳ درصد )7 سنجه( در حوزه 

حوزه های  سنجه های  وزن  مجموع  ترتیب   .)E( محیط زیست 

HSE تا حدودی با ترتیب تعداد سنجه ها متفاوت بود و مقادیر 

بهدست  زیر  به صورت  حوزه  تفکیک  به  سنجه ها  وزن  مجموع 

 0/275 ،)E و H( آمد: 0/384 برای بهداشت و محیط زیست

محیط زیست  برای   0/061  ،H برای   ۰/232  ،HSE برای 

دیگر سنجه های  طبقه بندی   .)S( ایمنی  برای  و 0/044   )E(

شاخص مدیریت HSE شهری بر اساس روش تهیه داده بود. 

بر این اساس داده های مورد نیاز برای ارزیابی تعداد 12 سنجه 

مردم  عموم  نظرات  دریافت  طریق  از   0/150 وزن  مجموع  با 

سنجه ها  وزن  و  تعداد  و  می شد  تهیه  عمومی(  )نظرسنجی 

و  دستگاه ها  به  )مراجعه  روش ها  سایر  از  داده ها  تأمین  با 

و  گزارش ها  بررسی  دریافت مستندات،  و  سازمان های مسئول 

منابع منتشر شده و پایگاه داده های مربوطه و بازدید میدانی( 

به ترتیب 49 و 0/850 بود. بر اساس نتایج بهدست آمده، بخش 

قابل توجهی از ارزیابی وضعیت مدیریت HSE شهری از دانش 

و  فرایندی  سنجه های  کل  تعداد  می شود.  تأمین  شهروندان 

نتیجه محور شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری به 

ترتیب 18 و 43 بود. تعداد سنجه در هر محور در محدوده 1 

تا 9 قرار داشت. محورهای با تنها یک سنجه عبارت بودند از 
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فاضلاب  تصفیه  و  و جمع آوری  وزن 0/091  با  آلودگی صوتی 

بیشترین  با  محور  مقابل سه  نقطه  در  وزن 0/06۵.  با  شهری 

وزن  مجموع  و  9 سنجه  با  پسماند  مدیریت  ترتیب  به  سنجه 

0/062، زیرساخت و جانمایی با 9 سنجه و مجموع وزن 0/029 

و جلوگیری از تخریب و هدررفت منابع با 7 سنجه و مجموع 

وزن 0/062 بودند. تعداد کل محورهای فرایندی و نتیجه محور 

شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری به ترتیب 7 و 

12 بود. 10 سنجه با بیشترین وزن در شاخص ارزیابی عملکرد 

کیفیت  می شوند:  معرفی  زیر  شرح  به  شهری   HSE مدیریت 

هوای آزاد با وزن 0/154، جمع آوری و تصفیه فاضلاب شهری 

با وزن 0/091، تراز شدت صوت با وزن 0/065، دسترسی به 

خدمات بهداشتی با وزن 0/065، دسترسی به خدمات درمانی 

با وزن 0/065، وضعیت HSE در پارک ها و بوستان ها با وزن 

تخصیص  وزن 0/046،  با  آزاد  هوای  در  بنزن  غلظت   ،0/055

شهری  محیط‌   HSE اهداف  به  دست یابی  جهت  لازم  منابع 

استانداردهای  با  با وزن 0/030، تطابق کیفیت آب آشامیدنی 

ملی با وزن 0/029 و دسترسی مداوم به آب لوله کشی شده با 

پایین ترین وزن  با  وزن 0/029. در نقطه مقابل، هشت سنجه‌ 

شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  شاخص  در   )0/003(

ورزشی  اماکن  سرانه  دوچرخه سواری،  ترویج  از  بودند  عبارت 

عمومی، سرانه فضای سبز شهری، تامین آب شرب در مکان های 

عمومی شهری، تعبیه سرویس بهداشتی در مکان های عمومی 

شهری، تعبیه سطل پسماند در مکان های عمومی شهری، ثبت 

حوادث )گزارش اولیه( شهری و تجزیه و تحلیل حوادث شهری 

مرتبط با شهرداری که در مجموع حدود 2/4 درصد از کل وزن 

شاخص را تشکیل میدادند.

 HSE شکل 1- سهم حوزه های مختلف در تعداد )الف( و وزن )ب( سنجه های ورودی به شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت

شهری
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_ ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در اصفهان

شکل 2 وضعیت محورهای ورودی به شاخص ارزیابی عملکرد 

مطابق  مید‌هد.  نشان  را  اصفهان  در  شهری   HSE مدیریت 

شکل 2، امتیاز شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری 

میان  از  آمد.  بهد‌ست  متوسط(  )وضعیت   66/4 اصفهان  در 

شهری  آب  تأمین  شامل  محور  چهار  تنها  ورودی،  محور   16

امتیاز  )با  فاضلاب  تصفیه  و  جمع‌آوری   ،)98/0 امتیاز  )با 

95/0(، ارتباطات )با امتیاز 83/3( و زیرساخت و جانمایی )با 

عملکرد  ارزیابی  شاخص  از  بالاتر  امتیاز  دارای   )68/5 امتیاز 

با  محور شاخص  پنج  مقابل،  نقطه  در  بودند.   HSE مدیریت 

پایین ترین امتیاز عبارت بودند از کیفیت هوای آزاد )با امتیاز 

48/0(، مدیریت پسماند )با امتیاز 52/1(، صلاحیت و آموزش 

کارکنان )با امتیاز 53/8(، مدیریت ایمنی و حوادث )با امتیاز 

توزیع   .)57/9 امتیاز  )با  ریسک  مدیریت  و  ارزیابی  و   )57/1

در   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  محورهای شاخص  امتیاز 

 6/2 بود:  زیر  صورت  به  کیفی  دسته بندی  در  اصفهان  شهر 

شکل 2- وضعیت محورها )الف( و زیرشاخص های )ب( ورودی به شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در 

اصفهان

درصد ضعیف، 75/0 درصد متوسط، 6/2 درصد خوب و 12/5 

درصد عالی. وضعیت زیرشاخص های ارزیابی عملکرد مدیریت 

HSE شهری در اصفهان در شکل ۲ آورده شده است. امتیاز 

عملکرد  ارزیابی  نتیجه محور  و  فرایندی  زیرشاخص های‌ 

HSE شهری به ترتیب 63/5 و 67/0 بود، بنابراین  مدیریت 

اگرچه امتیاز زیرشاخص نتیجه محور ارزیابی عمکلرد مدیریت 

HSE شهری بالاتر از زیرشاخص فرایندی بود، اما این اختلاف 

در  زیرشاخص  دو  هر  وضعیت  و  بود  کم  نسبتاًً   )3/5( امتیاز 

تدوین  زیرشاخص های  بین  از  داشت.  قرار  متوسط  محدوده 

زیرشاخص  وضعیت  ورودی،  سنجه های  حوزه  اساس  بر  شده 

بهداشت به میزان قابل توجهی بهتر از سایر زیرشاخص ها بود 

سایر  امتیاز  داشت.  قرار  خوب  محدوده  در   74/7 امتیاز  با  و 

 65/4 آمد:  بدست  زیر  به صورت  شده  تعریف  زیرشاخص های 

 ،)E و  H( بهداشت و محیط‌زیست  برای زیرشاخص ترکیبی 

63/۵ برای زیرشاخص ترکیبی HSE، 59/6 برای زیرشاخص 

محیط‌زیست و 58/0 برای زیرشاخص ایمنی.
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ادامه شکل 2- وضعیت محورها )الف( و زیرشاخص های )ب( ورودی به شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در 

اصفهان

ارزیابی عملکرد  شکل ۳ وضعیت سنجه های فرایندی شاخص 

 18 این  میدهد.  نشان  را  اصفهان  در  شهری   HSE مدیریت 

آموزش  و  صلاحیت  ارشد،  مدیریت  تعهد  محور   7 در  سنجه 

ارزیابی  حوادث،  و  ایمنی  مدیریت  عمومی،  آموزش  کارکنان، 

و مدیریت ریسک، واکنش در شرایط اضطراری و ارتباطات از 

زاویه‌ فرایندهای در حال اجرا و ساختارهای مدیریتی وضعیت 

مدیریت HSE در شهر اصفهان را مورد ارزیابی قرار دادند. سه 

عملکرد  ارزیابی  در شاخص  امتیاز  بالاترین  با  فرایندی  سنجه 

مدیریت HSE شهری در اصفهان »تدوین و ابلاغ خط مشی و 

اهداف مدیریت HSE در محیط شهری«، »ارتباطات مردمی« 

و »وجود ساختار مدیریت بحران در چارت سازمانی« بودند که 

امتیاز آنها به ترتیب 100، 90/0 و 86/0 بدست آمد. در نقطه 

مقابل، در زیرشاخص فرایندی، سه سنجه دارای کمترین امتیاز 

 HSE به ترتیب »تخصیص منابع لازم جهت دستیابی به اهداف

کارکنان  بکارگیری  و  »جذب   ،)45 امتیاز  )با  شهری«  محیط‌ 

و  »ارائه  و   )50 امتیاز  )با  مرتبط«  تحصیلات  با   HSE واحد 

اولویت بندی اقدامات اصلاحی بر اساس نتایج ارزیابی ریسک« 

فرآیندی  امتیاز سنجه های  ترتیب  بدین  بودند.  امتیاز 55(  )با 

شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در اصفهان در 

محدوده 100-45 قرار داشت. توزیع امتیاز سنجه های فرایندی 

ضعیف،  درصد   5/6 بود:  زیر  صورت  به  کیفی  دسته بندی  در 

50/0 درصد متوسط، 33/3 درصد خوب و 11/1 درصد عالی. 

یا  و  متوسط  محدوده  در  فرایندی  سنجه های  اغلب  وضعیت 

خوب قرار داشت. این نتایج نشان میدهد بسیاری از فرایندها 

و ساختارهای مدیریت HSE در شهر اصفهان به صورت نسبی 

پیاده سازی شده اند و نیاز به ارتقاء دارند.
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شکل ۳- وضعیت سنجه های فرایندی شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در اصفهان

وضعیت سنجه های نتیجه محور شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت 

HSE شهری در اصفهان در شکل ۴ آورده شده است. سنجه ها 

پیاده سازی  نتایج  از  کلی  تصویری  نتیجه محور  زیرشاخص  و 

فرایندها و ساختارهای مدیریت HSE شهری را ارائه میدهند. 

زیرشاخص نتیجه محور شامل 42 سنجه در 12 محور مدیریت 

ایمنی و حوادث، ارزیابی و مدیریت ریسک HSE، واکنش در 

شرایط اضطراری، جلوگیری از تخریب و هدررفت منابع، مدیریت 

پسماند، تأمین آب شهری، جمع آوری و تصفیه فاضلاب شهری، 

و  زیرساخت  درمانی،  بهداشتی-  به خدمات  عمومی  دسترسی 

 HSE جانمایی، آلودگی صوتی، کیفیت هوای آزاد و وضعیت 

اماکن عمومی بود. از بین سنجه های نتیجه محور، غلظت بنزن 

در هوای آزاد فاقد داده های پایش و مطالعه جامع بود، لذا در 

این ارزیابی مورد استفاده قرار نگرفت. پنج سنجه نتیجه محور 

 HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  شاخص  در  امتیاز  بالاترین  با 

شهری در اصفهان »عدم جیره بندی و قطع آب لوله کشی شده« 

)با امتیاز 100/0(، »دسترسی مردم به آب لوله کشی شده« )با 

استانداردهای  با  آشامیدنی  امتیاز 99/0(، »تطابق کیفیت آب 

تصفیه  و  جمع آوری  شبکه  »پوشش   ،)95/0 امتیاز  )با  ملی« 

بازیافت مواد  امتیاز 95/0( و »پردازش و  فاضلاب شهری« )با 

در تأسیسات مدیریت پسماند شهری« )با امتیاز 87/0( تعیین 

شدند. در نقطه مقابل، در زیرشاخص نتیجه محور، شش سنجه 

منابع  از  اصولی  »بهره برداری  ترتیب  به  امتیاز  کمترین  دارای 

آب زیرزمینی« )با امتیاز 30/0(، »سرویس یا کانتینر جداگانه 

برای پسماند خشک و تر« )با امتیاز 31/3(، »وضعیت وسایل 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

he
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

09
 ]

 

                            13 / 26

https://ijhe.tums.ac.ir/article-1-7101-en.html


دوره هجدهم/ شماره چهارم/ زمستان 1404

ijhe.tums.ac.ir
628

توسعه شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت ...

»بهره برداری   ،)32/9 امتیاز  )با  پسماند«  جمع آوری  نقلیه 

امتیاز 40/0(، »جمع آوری و  )با  از منابع آب سطحی«  اصولی 

تصفیه شیرابه در تأسیسات مدیریت پسماند شهری« )با امتیاز 

40/0( و »جمع آوری و کنترل گازهای تولیدی در محل دفن 

پسماند« )با امتیاز 40/0( بودند. بدین ترتیب امتیاز سنجه های 

شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  شاخص  نتیجه محور 

امتیاز  توزیع  آمد.  بدست   30-100 محدوده  در  اصفهان  در 

زیر  صورت  به  کیفی  دسته بندی  در  نتیجه محور  سنجه های 

تعیین شد: 21/4 درصد ضعیف، 47/۶ درصد متوسط، ۲۱/۴ 

درصد خوب و 9/5 درصد عالی. بیش از یک پنجم سنجه های 

زیرشاخص نتیجه محور در محدوده ضعیف قرار داشت. شاخص 

امتیاز پایین 48/0 و وزن بسیار بالای  با   )AQI( کیفیت هوا

بود.  ضعیف  امتیاز  با  نتیجه محور  سنجه های  جمله  از   0/108

نتیجه محور  زیرشاخص  اگرچه  آمده  بدست  نتایج  اساس  بر 

نسبت به زیرشاخص فرایندی امتیاز بالاتری داشته )۶۷/۰ در 

مقابل 63/5(، اما بخش به مراتب بیشتری از سنجه های آن در 

محدوده ضعیف قرار گرفته که در بهبود مستمر وضعیت باید 

مورد توجه بیشتری قرار گیرد.

شکل ۴- وضعیت سنجه های نتیجه محور شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در اصفهان
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مدیریت  عملکرد  سنجه های  وضعیت  فراوانی  توزیع   ۵ شکل 

را  اصفهان  در  شهروندان  نظر  اساس  بر  شده  ارزیابی   HSE

که  مید‌هد  نشان  نظرات  توزیع  مجموع،  در  مید‌هد.  نشان 

مدیریت  عملکرد  سنجه های  به  نسبت  شهروندان  نگرش 

سنجه ها  برخی  برای  و  بوده  متنوع  اصفهان  شهر   HSE

وضعیت مثبت تری گزارش شده، در حالی که در برخی دیگر، 

میزان نارضایتی قابل توجه است. این تنوع نظرات می تواند تا 

حدودی به علت تفاوت وضعیت در نقاط مختلف شهر و تجارب 

شکل ۵- توزیع فراوانی وضعیت سنجه های عملکرد مدیریت HSE ارزیابی شده بر اساس نظر شهروندان در اصفهان

متفاوت شهروندان باشد که با توجه به تعداد نسبتاًً کم نظرات 

مطابق  نداشت.  وجود  نتایج  منطقه‌ای  تحلیل  امکان  دریافتی 

شکل ۵، وجود سرویس بهداشتی، ظرف پسماند و تامین آب 

آشامیدنی در مکان های عمومی به ترتیب با میانگین ارزیابی 

خوب نسبت به سایر سنجه ها در وضعیت بهتری قرار داشتند 

و در نقطه مقابل، وضعیت دو سنجه ترویج دوچرخه سواری و 

ایمنی معابر عمومی با میانگین امتیاز به ترتیب 45/0 و 49/0 

ضعیف ارزیابی شد.
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_ تجزیه و تحلیل حساسیت

اثر حذف هر محور بر امتیاز شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت 

اثر  است.  شده  آورده   ۶ شکل  در  اصفهان  در  شهری   HSE

 HSE مدیریت  عملکرد  شاخص  امتیاز  بر  محور  هر  حذف 

داشت.  قرار   2/36 تا   -3/18 محدوده  در  اصفهان  شهر  در 

محورهای حذف شده با اثر منفی بر امتیاز شاخص به ترتیب 

فاضلاب  تصفیه  و  جمع‌آوری   ،)-3/18( شهری  آب  تأمین 

جانمایی  و  زیرساخت  و   )-0/22( ارتباطات   ،)-3/03( شهری 

امتیاز  میانگین  که  نشان مید‌هد  نتیجه  این  بودند؛   )-0/07(

 HSE این محورها از شاخص اصلی ارزیابی عملکرد مدیریت

شهری بالاتر بوده و لذا حذف آنها به میزان های متفاوت امتیاز 

شاخص را کاهش داده است. بطور معکوس پنج محور حذف 

شده با بیشترین اثر مثبت بر امتیاز شاخص به ترتیب کیفیت 

بهداشتی- درمانی  به خدمات  آزاد )2/36+(، دسترسی  هوای 

و  تخریب  از  جلوگیری   ،)+0/96( پسماند  مدیریت   ،)+1/02(

بودند.   )+0/33( عمومی  آموزش  و   )+0/46( منابع  هدررفت 

ارزیابی عملکرد  از شاخص اصلی  این محورها  امتیاز  میانگین 

آنها  حذف  و  بوده  پایین تر  اصفهان  شهر  در   HSE مدیریت 

لذا محورهای حذف شده  ارتقاء داده است،  را  امتیاز شاخص 

با  که  امتیاز شاخص، حوزه هایی هستند  بر  زیاد  مثبت  اثر  با 

مشکلات بیشتری روبرو بوده و یا وزن بیشتری داشته و توجه 

در  بیشتری  تأثیر  اصلاحی  و  کنترلی  برنامه های  در  آنها  به 

بهبود وضعیت مدیریت HSE در شهر اصفهان خواهد داشت. 

عملکرد  ارزیابی  شاخص  از  محورها  متناوب  حذف  همچنین 

محورهای  از  یک  هیچ  که  داد  نشان  HSE شهری،  مدیریت 

اثر  )حداکثر  ندارد  شاخص  امتیاز  بر  قوی  بسیار  اثر  ورودی 

درصد   4/8 با  برابر  که  بود  واحد   3/18 محور  یک  حذف 

می تواند  شاخص  این  و  است(  اصلی  شاخص  امتیاز  میانگین 

وضعیت کلی مدیریت HSE شهری با مشارکت کلیه محورها 

و سنجه ها را منعکس کند.

شکل ۶- اثر حذف هر محور برامتیاز شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE شهری در اصفهان
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بحث
با 16  HSE شهری  این مطالعه شاخص عملکرد مدیریت  در 

به  کافی  توجه  به منظور  کرد.  پیدا  توسعه  سنجه   61 و  محور 

بهبود  و  پایدار  استقرار  برای  لازم  زیرساخت های  و  فرایندها 

تعالی  مدل  از  الگوگیری  با  شهری،   HSE مدیریت  مستمر 

سازمانی EFQM، محورها و سنجه‌های ورودی به شاخص در 

شاخص  در  شدند.  تعریف  محور  نتیجه  و  فرایندی  دسته  دو 

سنجه‌های  کل  وزن  شهری،   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی 

سنجه های  وزن  و   0/84 با  برابر  سنجه(   43( نتیجه محور 

فرایندی )18 سنجه( 0/16 تعیین شد. از بین پنج حوزه  ورودی 

به شاخص، حوزه های ترکیبی HSE و بهداشت و محیط زیست 

)H و E( بیش از 66 درصد از وزن شاخص را تشکیل میدادند. 

شش محور کیفیت هوای آزاد، دسترسی به خدمات بهداشتی- 

تصفیه  و  جمع آوری  عمومی،  اماکن   HSE وضعیت  درمانی، 

فاضلاب شهری، تأمین آب شهری و آلودگی صوتی با مجموع 

عملکرد  ارزیابی  محورهای شاخص  مهمترین  درصد،  وزن 64 

مدیریت HSE شهری بودند. اگرچه محور تعهد مدیریت ارشد 

با وزن 0/05 )5 درصد از وزن کل( در رده های میانی محورهای 

روی  بر  محور  این  تاثیرگذاری  اما  است،  گرفته  قرار  شاخص 

امتیاز  و  نیست  مستقیم  به صورت  فقط  شاخص  کلی  امتیاز 

بسیاری از محورهای دیگر به طور غیرمستقیم به تعهد مدیریت 

ارشد بستگی دارد، لذا در کنار محورهای دارای وزن بالا محور 

تعهد مدیریت ارشد باید به صورت ویژه مورد توجه قرار گیرد. 

همچنین در تدوین شاخص حاضر، توجه شد که حتی المقدور 

سنجه هایی وارد شاخص شود که امکان تهیه داده های مورد نیاز 

برای ارزیابی وضعیت آنها فراهم باشد و از دیدگاه عموم مردم 

اساس در شاخص  این  بر  برد.  بهره  موارد  برخی  بتوان در  نیز 

)با مجموع  HSE شهری 12 سنجه  ارزیابی عملکرد مدیریت 

وزن 0/15( بر پایه نظرسنجی عمومی قرار گرفته که از جمله 

آنها می توان به وضعیت HSE اماکن عمومی، ترویج دوچرخه  

اقدامات  عمومی،  مکان های  در  پسماند  ظرف  تعبیه  سواری، 

کاهش تولید و تفکیک پسماند در محل تولید و وضعیت ایمنی 

معابر اشاره نمود. در رابطه با اعتبارسنجی داده های ورودی به 

به  توجه  با  سنجه ها،  وضعیت  به  امتیازدهی  نحوه  و  شاخص 

وجود محدودیت در داده های مورد نیاز، چارچوب مدونی ارائه 

نشد و در نهایت اعتبارسنجی داده ها و امتیازدهی به وضعیت 

سنجه ها بر اساس نظر کارشناسی هیأت خبرگان صورت گرفت. 

به  ورودی  داده های  اعتبارسنجی  برای  مدون  چارچوب  ارائه 

شاخص و امتیازدهی به وضعیت سنجه ها می تواند در مطالعات 

بعدی و توسعه این شاخص پیگیری شود.

شده  شناخته  چارچوب  یک   ،EFQM سازمانی  تعالی  مدل 

از  و  شده  ارائه  اروپا  کیفیت  مدیریت  بنیاد  توسط  که  است 

می کند.  پشتیبانی  عملکرد  بهبود  و  مدیریت  در  سازمان ها 

وزن   ،)2020 سال  )نسخه   EFQM مدل  نسخه  آخرین  در 

بخش های فرایندی )جهتدهی و اجرا( و نتیجه محور به ترتیب 

0/6 و 0/4 در نظر گرفته شده است )37(. این در حالی است 

بر  بیشتر  تمرکز  حاضر،  مطالعه  در  شده  ارائه  شاخص  در  که 

خروجی های عینی عملکرد مدیریت HSE شهری مانند کیفیت 

شهری  محیط های  در   HSE وضعیت  پسماند،  مدیریت  هوا، 

و... قرار گرفته و وزن سنجه های فرایندی بسیار کمتر از مدل 

عملکرد  ارزیابی  در   EFQM مدل  همچنین  است.   EFQM

عمومی  دیدگاه  درون سازمانی،  داده های  از  استفاده  بر  علاوه 

را تحت عنوان برداشت های ذی نفعان در نظر می گیرد. به طور 

نیز وضعیت ۱۲  پژوهش  این  در  ارائه شده  مشابه در شاخص 

سنجه از طریق نظرسنجی عمومی ارزیابی می شود که بازتاب 

 HSE مدیریت  وضعیت  از  تجربه شهروندان  و  درک  مستقیم 

شهری است. در مطالعه Zokaee و همکاران )2019( با هدف 

شهرداری  ها،   HSE عملکرد  ارزیابی  برای  کاربردی  مدل  ارائه 

علاوه بر محورهای فرایندی و نتیجه محور، محورهای مدیریت 

شهری در مدل وارد شدند. نتایج مطالعه نشان داد که در این 

وزنی  فرایندی  محورهای  سنجه(   154 و  محور   29 )با  مدل 

همچنین  داشتند.  نتیجه محور  محورهای  به  نسبت  بالاتری 

در سازمان   HSE مدیریت  بر محیط شهری،  این مدل علاوه 

شهرداری و بهداشت و ایمنی کارکنان آن سازمان را نیز تحت 
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 )HSE-PI( حاضر  شاخص  با  نظر  این  از  و  داشت  پوشش 

با   )2017( همکاران  و   Mapar‌ مطالعه در   .)1( بود  متفاوت 

جنبه های  از  پایدار  توسعه  عملکرد  ارزیابی  ابزار  توسعه  هدف 

 ۷ و  محور   ۱۳ قالب  در  سنجه   ۸۰ شهرداری ها،  در   HSE

ایمنی،   ایمنی، محیط زیست، بهداشت-  حوزه اصلی )بهداشت، 

 )HSE بهداشت- محیط زیست، ایمنی- محیط زیست و ترکیبی

در نظر گرفته شد. یافته ها نشان داد که مهمترین حوزه و محور 

در   HSE جنبه های  از  پایدار  توسعه  عملکرد  ارزیابی  ابزار  در 

و  »آتش نشانی  و   HSE ترکیبی  حوزه  ترتیب  به  شهرداری ها 

حاضر  مطالعه  در   .)18( بودند  اضطراری«  شرایط  در  واکنش 

حوزه ترکیبی HSE از نظر تعداد و وزن سنجه ها در شاخص 

مدیریت HSE شهری به ترتیب رتبه اول و دوم )پس از حوزه 

بهداشت و محیط زیست( قرار گرفت. همچنین در مطالعه حاضر 

با  محور واکنش در شرایط اضطراری )مشتمل بر آتش نشانی( 

وارد شده  اهمیت نسبی متوسط( در شاخص  )با  وزن 0/024 

و  محتوا  نظر  از  مشابه،  ابزارهای  سایر  با  مقایسه  در  است. 

هدف گذاری، شاخص حاضر نزدیکی بیشتری با ابزار ارائه شده 

در مطالعه Mapar و همکاران )2017( داشت )18(.

وضعیت شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت HSE در شهر اصفهان 

با امتیاز 66/4 در محدوده متوسط تعیین شد. این نتیجه نشان 

تا  قابل توجهی  HSE در اصفهان فاصله  میدهد که مدیریت 

مورد  شهری  مدیریت  در  بیشتر  باید  و  دارد  مطلوب  وضعیت 

توجه قرار داده شود. وضعیت زیرشاخص نتیجه محور مدیریت 

HSE در شهر اصفهان تا حدودی بهتر از زیرشاخص فرایندی 

آمده  بدست  امتیاز  اختلاف  اما  بود،   )63/5 مقابل  در   67/0(

قابل توجه نبود. در بین حوزه های شاخص، تنها حوزه بهداشت با 

امتیاز 74/7 در وضعیت خوب قرار داشت و امتیاز سایر حوزه ها 

سنجه های  وضعیت  بررسی  آمد.  بهدست  متوسط  محدوده  در 

حوزه بهداشت نشان داد که امتیاز بالاتر این حوزه عمدتاًً مربوط 

 37/5 و   98/0 امتیاز  با  که  است  شهری  آب  تأمین  محور  به 

درصد از وزن کل سنجه های این حوزه، وضعیت حوزه بهداشت 

را بهبود بخشیده است. بررسی امتیاز محورهای شاخص نشان 

شهری،  آب  تأمین  محور  سه  شده  محاسبه  امتیاز  که  داد 

محدوده  در  ارتباطات  و  شهری  فاضلاب  تصفیه  و  جمع آوری 

عالی و خوب بود، اما در برخی محورها نظیر کیفیت هوای آزاد، 

مدیریت پسماند، صلاحیت و آموزش کارکنان، مدیریت ایمنی 

و حوادث، ارزیابی و مدیریت ریسک و جلوگیری از تخریب و 

هدررفت منابع چالش  عمده ای مشاهده شد. 

استان اصفهان جزء استان های موفق در زمینه تأمین آب و اجرای 

و  آبرسانی  شبکه  پوشش  است.  بوده  شهری  فاضلاب  سیستم‌ 

سیستم  فاضلاب شهری در استان اصفهان به ترتیب 100 درصد 

و 70 درصد است که بالاتر از پوشش این تسهیلات در سطح 

کشور است )38، 39(. کیفیت مناسب آب آشامیدنی در شهر 

اصفهان در برخی مطالعات نیز گزارش شده است. در مطالعه 

Mohammadi و همکاران )2016(، غلظت تری هالومتان ها 

که  آمد  بدست   43  µg/m3 اصفهان  شهر  آشامیدنی  آب  در 

کمتر از استاندارد ملی و رهنمود سازمان جهانی بهداشت بود 

روی  بر   )2024( همکاران  و   Moradnia مطالعه  در   .)40(

ارزیابی ریسک سرطان زایی و غیر سرطان زایی فلزات سنگین در 

آب آشامیدنی، میانگین غلظت کلیه فلزات سنگین مورد بررسی 

کادمیوم   ،)38  µg/m3( کروم   ،)10  µg/m3( سرب  شامل 

)µg/m3 3(، نیکل )µg/m3 70( و آرسنیک )µg/m3 ۶( در 

محدوده استاندارد ملی و رهنمود سازمان جهانی بهداشت بود 

امتیاز میانگین  بیشترین  )41(. در بخش محورهای فرآیندی، 

نشان  که  است   )100 از   83/3( ارتباطات  محور  به  مربوط 

و  برون سازمانی  درون سازمانی،  ارتباطات  زمینه  در  میدهد 

مردمی، شهرداری اصفهان عملکرد قابل قبولی داشته است. این 

وضعیت می تواند ناشی از برنامه ریزی مناسب در اطلاع رسانی، 

ایجاد کانال های رسمی ارتباطی و جلب مشارکت شهروندان در 

همکاران  و   Choobineh مطالعه‌ در  باشد.   HSE موضوعات

در   HSE مدیریت  عملکرد سیستم  ارزیابی  هدف  با   )1401(

حوزه معاونت منابع انسانی شهرداری تهران، شاخص ارتباطات 

خود  به  را  نمره  بالاترین   ،68 امتیاز  کسب  با  بین سازمانی 

اختصاص داد. این در حالی بود که میانگین کلی امتیاز عملکرد 
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HSE در حوزه مورد مطالعه برابر با 46/6 درصد بدست آمد که 

بود )42(. همچنین در مطالعه  نامطلوب  نشاندهنده وضعیت 

Ghorbali )2021( با هدف ارائه مدل مدیریت HSE برای 

ارتباطات  تهران،  شهرداری  اجرایی  کارکنان  رفتارهای  اصلاح 

مؤثر در کنار تعهد مدیریت، جو ایمنی و فرهنگ سازمانی به 

عنوان عوامل سازمانی مهم تأثیرگذار در اصلاح رفتار شناسایی 

شدند )43(.

تا  سال  سرد  فصول  در  به ویژه  هوا  کیفیت  نامطلوب  وضعیت 

حدود زیادی برای عموم مردم مشهود است. مطالعات متعددی 

بر روی وضعیت آلودگی هوا در شهر اصفهان انجام شده است. 

اثرات  روی  بر   )2021( همکاران  و   Hajizadeh مطالعه  در 

اصفهان در سال 2018، ذرات  آلودگی هوا در شهر  بهداشتی 

معلق با قطر آئرودینامیکی کمتر از SO2 ،)PM2.5( 2/5 µm و 

‌O3 به عنوان مهمترین آلاینده های هوا در شهر اصفهان شناسایی 

از حد رهنمودی سازمان جهانی  شدند. تعداد روزهای تخطی 

ترتیب  به   ‌O3 و  SO2 ،PM2.5 برای  بهداشت در سال 2018 

240 روز، 167 روز و 134 روز تعیین شد. در این مطالعه تعداد 

موارد مرگ منتسب به PM2.5 هوای آزاد در اصفهان در سال 

 Soleimani 2018، 961 مورد بهدست آمد )44(. در مطالعه

و همکاران )2021( بر روی آلودگی  PM2.5 در هوای آزاد شهر 

اصفهان طی سال‌های 2018 و 2019، ارزش آماری زندگی از 

دست رفته در اثر آلودگی  PM2.5 در هوای آزاد شهر اصفهان 

برآورد شد )45(. شایان ذکر  حدود 52 میلیون دلار در سال 

شاخص  سنجه  دو  اگرچه  آزاد،  هوای  کیفیت  محور  در  است، 

آزاد در شاخص  بنزن در هوای  و غلظت   )AQI( کیفیت هوا

لحاظ شده بودند، اما بهدلیل عدم دسترسی به داده های معتبر 

از غلظت بنزن در سطح مناطق شهری اصفهان، این سنجه از 

تحلیل نهایی حذف شد. این محدودیت، بر ضرورت توسعه نظام 

مدیریت  در  داده محور  زیرساخت های  ارتقای  و  مستمر  پایش 

HSE شهری تأکید دارد.

ارزیابی، محور  این  در  پایین  امتیاز  با  از محورهای  دیگر  یکی 

مدیریت پسماند بود. اگرچه اصفهان یکی از شهرهای پیش رو 

در حوزه مدیریت پسماند در کشور است، اما نتایج بدست آمده 

اقدامات  مطلوب  وضعیت  به  دستیابی  برای  که  میدهد  نشان 

 Abdoli تکمیلی باید با سرعت بیشتری تداوم یابد. در مطالعه

پسماند  مدیریت  جامع  بررسی  هدف  با   )2016( همکاران  و 

موجود،  فرصت های  و  چالش ها  تحلیل  و  اصفهان  در  شهری 

مهم ترین راهکارهای بهبود مدیریت پسماند دست یابی به منابع 

مالی پایدار، بهبود کیفیت کمپوست و تقویت مشارکت بخش 

خصوصی تعیین شد )46(. Noroozi و همکاران )2021( بر 

به  سالم،  زیست  محیط  بر  تضمین حق  در  شهرداری ها  نقش 

ویـژه در حـوزه مدیریت پسـماند شـهری تأکـید کـردند )47(.

Rahimi Madiseh و همکاران )2023( مشارکت شهروندان 

در بازیافت پسماند در شهر اصفهان را مورد بررسی قرار دادند. 

مناطق مختلف شهر  در  پسماند  بازیافت  در  مشارکت عمومی 

متفاوت بود و در محدوده 12 درصد )منطقه 5( تا 30 درصد 

مشارکت  وضعیت  بهبود  به منظور  آمد.  بدست   )10 )منطقه 

عمومی در بازیافت پسماند در شهر اصفهان، بر تقویت آموزش 

شهروندان و نیز تدوین منطقه ای راهکارها بر اساس ویژگی های 

تاکید  مشارکت  کنونی  سطح  و  اجتماعی  اقتصادی،  فرهنگی، 

شد )48(.

بعد از محورهای کیفیت هوای آزاد و مدیریت پسماند، صلاحیت 

شاخص  در  پایینی  امتیاز   53/8 امتیاز  با  کارکنان  آموزش  و 

مدیریت HSE در اصفهان داشت که از طریق تقویت برنامه های 

آموزشی HSE برای کارکنان شهرداری و جذب و به کارگیری 

است.  جبران  قابل  مرتبط  تحصیلات  با   HSE واحد  کارکنان 

 HSE همچنین آموزش های عمومی )با امتیاز 60/0( در حوزه

در شهر اصفهان رضایت بخش نبوده و باید تقویت شود. در محور 

مدیریت ایمنی و حوادث، وضعیت سنجه های تجزیه و تحلیل 

حـــوادث شــهــری مـرتـبـط بــا شـهــرداری و تــدویـن و

به کارگیری مـوثر دسـتــورالعـــمل  استـــانــدارد عـملــیاتی

نسبتاًً   )Standard operating procedure: SOP(

مطلوب بود، اما نرخ بالای تصادفات رانندگی و وضعیت نامساعد 

کم توان  و  افراد حساس  برای  به ویژه  پیاده روها  و  معابر  ایمنی 
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محور  همچنین  شد.   )57/1( محور  این  امتیاز  کاهش  موجب 

ارزیابی و مدیریت ریسک HSE نیز با امتیاز 59/0 در وضعیت 

متوسط قرار داشت؛ بررسی دقیق تر سنجه ها نشان میدهد که 

اقدامات اصلاحی پیشنهادی بر پایه ارزیابی ریسک، بهدرستی 

اجرا نمی شدند یا مکانیسم بازخورد مؤثری در این حوزه وجود 

نداشت. اگرچه به نظر می رسد ارائه خدمات بهداشتی- درمانی 

باشد،  بهتر  جوامع  و  شهرها  سایر  به  نسبت  اصفهان  شهر  در 

خدمات  این  ارائه  میدهد  نشان   )60/0( محور  این  امتیاز  اما 

این  به  دسترسی  و  نیافته  افزایش  جمعیت  رشد  با  متناسب 

خدمات در وضعیت متوسط قرار دارد.

در محور جلوگیری از تخریب و هدررفت منابع با امتیاز نسبتاًً 

پایین 59/6 )وضعیت متوسط(، چالش های متعددی به ویژه در 

آب  منابع  از  اصولی  بهره برداری  سنجه های  و  آبی  نیاز  حوزه 

سطحی )با امتیاز 40/0( و زیرزمینی )با امتیاز 30/0( مشاهده 

شد. مطالعه Dehghan Manshadi و همکاران )2023( با 

تأثیرات  بررسی  به  دینامیک سیستم  مدل سازی  از  بهره گیری 

رشد شهری بر ظرفیت تحمل محیطی شهر اصفهان پرداخت. 

این مطالعه با تحلیل شاخص های متنوعی مانند پایداری منابع 

آب، کیفیت هوا و ساختار منظر شهری، نشان داد که افزایش 

گسترش  و  ساخت وسازها  رشد  خانگی،  بخش  در  آب  مصرف 

به کاهش ظرفیت تحمل محیطی شهر منجر  صنایع می تواند 

جامع  رویکردهای  به کارگیری  ضرورت  بیانگر  نتایج  این  شود. 

و  شهری  توسعه  بین  تعادل  حفظ  برای  پایدار  و  مدیریتی 

پیامدهای  از  بتوان  تا  است  شهر  زیستی  ظرفیت های  محیط 

زندگی  کیفیت  و  کرد  جلوگیری  کنترل  غیرقابل  رشد  منفی 

با  کشور  مرکز  در  اصفهان  استان   .)49( داد  ارتقاء  را  شهری 

دچار   150  mm حدود  سالانه  بارش  مدت  بلند  میانگین 

این  به  توجه  بدون  ولی  است،  آب  منابع  شدید  محدودیت 

کشاورزی  و  صنعتی  شهری،  توسعه  و  جمعیت  افزایش  با  امر 

افزایش  استان  این  در  آب  مصرف  گذشته  قرن  نیم  حدود  از 

زیادی داشته است. تأمین نیاز آبی رو به افزایش استان اصفهان 

زیرزمینی  و  از آب های سطحی  بی رویه  برداشت های  به  منجر 

موجود و اجرای طرح های انتقال آب از سایر مناطق کشور شده 

است. تخلیه مداوم منابع آب های زیرزمینی و عدم تجدید آنها 

باعث افت سطح آنها و سپس بروز پدیده فرونشت شده که به 

معنی تخریب دائمی سفره های آب زیرزمینی است )52-50(. 

و  آسیب پذیری  بررسی  در   )2024(  Shafiei Darafshani

تاب آوری شهر اصفهان در برابر فرونشست زمین، نشان دادند که 

مناطق شمال شهر و قسمت هایی به‌صورت نواری به علت نزدیکی 

قدیمی،  قنات های  مسیل،  گسل،  مانند  مخاطره آمیز  عوامل  به 

انتقال نفت آسیب پذیری بیشتری  لوله  منابع ذخیره سوخت و 

نسبت به سایر مناطق در برابر فرونشست زمین دارند )53(.

و  امتیاز  ترکیب  و  حساسیت  آنالیز  نتایج  اساس  بر  انتها  در 

وزن محورها، به منظور بهبود وضعیت مدیریت HSE در شهر 

اقدامات  اجرای  و  مداخله  اولویت  دارای  محورهای  اصفهان، 

کیفیت  می شوند:  پیشنهاد  و  تعیین  زیر  شرح  به  اصلاحی 

بهداشتی- درمانی، مدیریت پسماند،  ارائه خدمات  آزاد،  هوای 

جلوگیری از تخریب و هدررفت منابع، آموزش عمومی، مدیریت 

ارزیابی  و  کارکنان  آموزش  و  صلاحیت  حوادث،  و  ایمنی 

دلیل  به  نیز  ارشد  مدیریت  تعهد  محور  ریسک.  مدیریت  و 

 HSE مدیریت  وضعیت  بر  غیرمستقیم  و  مستقیم  اثرگذاری 

باید در اولویت برنامه های ارتقاء مدیریت HSE در شهر اصفهان 

قرار داده شود.

نتیجه گیری
 HSE در این مطالعه یک شاخص جدید برای ارزیابی عملکرد

ارائه شد و در شهر اصفهان مورد استفاده  در مدیریت شهری 

شهری   HSE مدیریت  عملکرد  ارزیابی  شاخص  گرفت.  قرار 

و مجموع وزن سنجه های  ارائه شد  با 16 محور و 61 سنجه 

فرایندی و نتیجه محور به ترتیب 0/16 و 0/84 بهدست آمد. از 

 HSE مدیریت  عملکرد  متمایز شاخص  ویژگی های  مهمترین 

و  فرایندی  سنجه های  همزمان  بکارگیری  به  می توان  شهری 

نتیجه محور، استفاده همزمان از داده های فنی و نظر شهروندان، 

امکان  و  شاخص  به  ورودی  محورهای  و  سنجه ها  وزندهی 
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محاسبه زیرشاخص های فرایندی، نتیجه محور و حوزه ای اشاره 

نمود. وضعیت شاخص عملکرد مدیریت HSE و زیرشاخص های 

نتیجه محور آن در شهر اصفهان در سطح متوسط  فرایندی و 

قرار داشت. امتیاز محورهای شاخص، تفاوت قابل ملاحظه ای با 

یکدیگر داشت و در محدوده ضعیف )کیفیت هوای آزاد( تا عالی 

)تأمین آب شهری و جمع آوری و تصفیه فاضلاب شهری( تعیین 

شد. به منظور ارتقاء وضعیت مدیریت HSE در شهر اصفهان، 

اصلاحی  اقدامات  اجرای  و  مداخله  اولویت  دارای  محورهای 

به شرح زیر تعیین و پیشنهاد شدند: کیفیت هوای آزاد، ارائه 

از  جلوگیری  پسماند،  مدیریت  درمانی،  بهداشتی-  خدمات 

و  ایمنی  مدیریت  عمومی،  آموزش  منابع،  هدررفت  و  تخریب 

حوادث، صلاحیت و آموزش کارکنان، ارزیابی و مدیریت ریسک 

 HSE و تعهد مدیریت ارشد. شاخص ارزیابی عملکرد مدیریت

شهری نیز می تواند به عنوان ابزاری کاربردی برای پایش و ارتقاء 

مستمر مدیریت HSE در دیگر شهرهای کشور مورد استفاده 

قرار گیرد.

ملاحظات اخلاقی
نویسندگان کلیه نکات اخلاقی شامل عدم سرقت ادبی، انتشار 

دوگانـــه، تـــحــریــف داده هـــا و داده ســـازی را در ایــن

مـقـــالــه رعــــایت کـــرده انــد. کـد اخـلاق این مـطالـعه

IR.SBMU.PHNS.REC.1402.104 است.

تشکر و قدردانی
در  ارشد  کارشناسی  پایان نامه  نتایج  از  بخشی  حاضر  مطالعه 

گروه سلامت، ایمنی و محیط زیست، دانشکده بهداشت و ایمنی، 

دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی تحت عنوان "طراحی ابزار 

ایمنی  بهداشت،  حوزه  در  شهری  مدیریت  عملکرد  ارزیابی 

اصفهان"  شهر  در  آن  بکارگیری  و   )HSE( محیط  زیست  و 

پزشکی  علوم  دانشگاه  مالی  حمایت  از  بدین وسیله  می باشد. 

شهــید بــهشــتی بـــرای انـــجـــام ایـــن پــــژوهـــش

)گرنــــت شـــمـــاره 43007875( تــشـکر و قــدردانــی

می شود.
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Background and Objective: Performance assessment of health, safety, and environmental 
(HSE) management is the process of applying and estimating components and indicators 
through which the extent of achieving organizational objectives, as well as progress 
and continuous improvement in the HSE domain, can be determined. In this study, a 
performance assessment index for urban HSE management using a process–outcome 
approach was developed and applied in Isfahan.
Materials and Methods: The index design process included the following steps: (1) 
extracting preliminary list of principles and indicators, (2) determining the principles and 
indicators through expert panel consultation, (3) assigning weights to the components 
of the index, (4) defining integration functions, and (5) classifying the index score. The 
required data for evaluating HSE management in Isfahan were collected through visits to 
relevant organizations, existing reports and studies, and public surveys.
Results: The performance assessment index of urban HSE management, including 16 
principles and 61 indicators, was validated based on expert panel opinions, and the total 
weights of process-oriented and outcome-based indicators were 0.16 and 0.84, respectively. 
The HSE performance score for Isfahan was 66.4, indicating a medium level. The most 
important domains identified for improvement of HSE management in Isfahan (based on 
high weight and low performance score) were ambient air quality, access to health-care 
services, solid waste management, prevention of resource degradation and loss, public 
education, and top management commitment.
Conclusion: The developed index demonstrated satisfactory effectiveness in assessing the 
performance of urban HSE management and due to comprehensiveness and flexibility can 
be applied to other cities.
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